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 مقاله پژوهشي 
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 ریفراگ اضطراب به افراد مبتلا در یمنف ندیخودآ افکار و ناکارآمد نگرش

  
  ١*لا مقتدريل
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 يدهچک

 يدرمان شناخت ياثربخش نييتع حاضر . هدف از پژوهشروديمبه شمار  يدر اختلالات روان هاصيتشخ نيترعيشااز  ياختلالات اضطراب: هدف و زمينهپيش
  .بود ريفراگ اضطراب به مبتلا مارانيب در يمنف نديخودآ افکار و ناکارآمد نگرش، يفکر نشخوار کاهش بر يآگاه ذهن حضور بر يمبتن

 اضطراب به مبتلا نياز مراجع ۱۰۰حدود  همه شامل يآمار جامعه. است گواه گروه با آزمونپس – آزمونشيپ طرح با يشيآزما مهين پژوهش نيا: کار مواد و روش
 استفاده دسترس در گيرينمونه وهيش از هانمونه انتخاب يبرا. بودند ۱۳۹۵ سال اول ماه شش در د رشتيام يآوا يشناختروان کينيکل به کنندهمراجعه ريفراگ
 يشناخت درمان جلسه ۸ شيآزما گروه يبرا. شدند داده قرار شيآزما وگواه  گروه دو در يتصادف طوربه و انتخاب ريفراگ اضطراب به مبتلا ماريب ۳۰ تعداد. شد

 نشخوار يهاپرسشنامه از استفاده با آزمونپس و آزمونشيپ مرحله دو در گروه دو يهايآزمودن. ماندنددر انتظار درمان  گواه گروه و اجرا يآگاه ذهن بر يمبتن
  شد استفاده يريمتغ چند انسيکووار ليتحل روش از جينتا ليتحل يبرا .گرفتند قرار موردبررسي يمنف نديخودآ افکار و ناکارآمد نگرش، يفکر

 و) P =۰۰۰۱/۰ناکارآمد ( نگرش، )P =۰۰۰۱/۰فکري ( نشخوار کاهش بر يآگاه ذهن بر يمبتن يشناخت درمان که داد نشان انسيکووار ليتحل جينتا :هايافته
 گروه ريفراگ اضطراب به مبتلا افراد) P =۰۰۰۱/۰( ناکارآمد افکار يفراوان و) P ،F= 774/145 =۰۰۰۱/۰ناکارآمد ( افکار به باور ازجمله يمنف نديخودآ افکار ابعاد
  .است بوده مؤثر شيآزما

 وهيش نيا از هک شوديم شنهاديپ نير داشته باشد. بنابرايبر کاهش اضطراب فراگ يتوجهقابل تأثير يشناختروانمداخلات  رسديمبه نظر : گيريبحث و نتيجه
  .شود استفاده يدارودرمان و يدرمانروان اثربخش يهاروش ريسا کنار در يدرمان

 ريفراگ اضطراب، يمنف نديخودآ افکار، ناکارآمد نگرش، يفکر نشخوار، يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت : هاکليدواژه

  
 ١٣٩٥ آذر، ٨٢٥-٨٣٥ ص، نهم شماره، هفتميست و بدوره ، يهارومي پزشکمجله 

  
  ۰۹۱۱۲۳۰۳۰۷۱، واحد رشت ياسلامدانشگاه آزاد  ،پل طالشان، رشت: آدرس مکاتبه

Email: moghtaderleila@yahoo.com 

  
  مقدمه

 فرد هر يزندگ در اجتنابرقابليغ و يعيطب جز کي اضطراب
 راتييتغ يرندهيدربرگ که است يکل واژه کي اضطراب يواژه. است
 خطر و ديتهد با ييارويرو در که باشديم يرفتار و يروان، يجسم

 و منتشر احساس شامل راتييتغ نيا. دهنديم رخ خودکار طوربه
 همچون اتونوم يهانشانه کنار در هراس از يمبهم و نديناخوشا

 يگشاد، قلب تپش، فشارخون شيافزا، اسهال، قيتعر، يجيگ
 تيفور و تکرر، قلب ضربان شيافزا، لرزش، يقراريب، هامردمک

 عنوانبه يزمان اضطراب). ۱( باشديم سنکوپ و هااندام گزگز، يادرار
 رخط که شود جاديا ييهاتيموقع در که شوديم يتلق اختلال کي

 زيآممخاطره تيموقع رفع از پس نکهيا اي و ندارد وجود يواقع
                                                             

  )سنده مسئولينو( راني، رشت، ايدانشگاه آزاد اسلام، واحد رشت، يار گروه روانشناسياستاد  ١

 در کايآمر يپزشکروان انجمن. بکشد طول معمول ازحدشيب
رواني  اختلالات يآمار و صيتشخ يراهنما شيرايو نيپنجم

)DSM-5 (است که  کرده فيتعر را اضطراب از يگوناگون انواع
 هک ي. اضطرابروديمبه شمار  هاآناز  يکير ياختلال اضطراب فراگ

 زا ياريبس ينشانه، است ليدليب يناراحت و ترس احساس ينوع
 يلهيوسبه اغلب که شوديم محسوب يشناختروان اختلالات

 کي انجام اي نديناخوشا تيموقع کي از فرار مانند يدفاع يرفتارها
ن يا عمده يژگيو ).۲( ابدييم کاهش نيمع نيآئ و نظم طبق عمل

 موضوع به و بوده اساسيب ترس نيا. است ندهيآ از ترس، اضطراب
 نيترمهم از يکي ريفراگ اضطراب اختلال). ۳( شودينم مربوط ينيمع

 از ياديز تعداد. است يجهان بهداشت يهاسازمان موردتوجه مسائل
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 ريفراگ اضطراب اختلال که اندداده نشان ايدن سراسر در هاپژوهش
 و يکيزيف، ياحرفه صدمات، ماژور يافسردگ اختلال با سهيمقا در

  . )۴( رديگيبرم در را ياساس ياجتماع
 يمنف افکار به شيگرا عنوانبه يفکر نشخوار رياخ يهاسال در

 و ينظر توجه اضطراب و يافسردگ عود و تداوم، شروع در يتکرار
 اختلال ).۶ ،۵است ( کرده جلب را پژوهشگران از ياريبس يعمل

 تا ۵/۱ معادل وعيش نرخ با و است نافذ اختلال کي ريفراگ اضطراب
 عيشا يهااختلال از درصد ۷ تا ۴ با برابر عمر طول وعيش و درصد ۳

 با تفکر سبک کي عنوانبه يفکر نشخوار). ۷( باشديم يروان
 ريناپذ کنترل و مزاحم، عودکننده، يتکرار افکار ياصل مشخصات

 ليتما که است يافکار انگريب يفکر نشخوار). ۸است ( شده فيتعر
 تندهس متمرکز موضوع کي رامونيپ و بوده آگاهانه، داشته تکرار به
 نيا يضرور و يفور يطيمح يهامحرک بتيغ صورت در يحت و

همکارانش  و Watkinsدر پژوهش . شونديم داريپد هم باز افکار
 عنوان تحت آن از و بوده غم احساس به مربوط افکار يفکر نشخوار
 ينوع ينشخوار يدهپاسخ سبک. )۶( کننديم ادي غم يفکر نشخوار

 کررم طوربه مضطرب اي افسرده فرد که است يشانيپر به يدهپاسخ
 نيا. کنديم تمرکز آن عواقب و علل و يشانيپر علائم بر منفعلانه و

 از را فرد توجه و شونديم يآگاه وارد يراراديغ طوربه افکار
 و يافسردگ احساس بر و منحرف يفعل اهداف و موردنظر موضوعات

 يشناخت يژگيو يفکر نشخوار). ۹( کنديم متمرکز آن عواقب و علل
 لاتاختلا يشناخت يژگيو ينگران که طورهمان است يخلق اختلالات

  ).۱۰است ( ياضطراب
Ellis يرعقلانيغ و يعقلان يرينظيب طوربه مردم است معتقد 

 کرتف و شدهفيتحر ادراک از برآمده شتريب هاآن مشکلات و هستند
 ودبهب قيطر از همانا هاآن مشکلات بر غلبه روش و است يرمنطقيغ

 رفتار که است معتقد سيآل. هاستآن يادراک يهاافتيدر و تفکر
 واندتيم زين شناخت و دهد رييتغ را انسان جانيه و شناخت توانديم

 رياخ يهاسال در ).۱۱دهد ( قرار تأثير تحت را جانيه و رفتار
 واستهناخ افكار بررسي و هيجاني اختلالات در تفكر الگوهاي بررسي

 قرار پژوهشگران موردتوجه هيجاني اختلالات دوام در آن نقش و
 يدگاهد. است فكري نشخوار، ناخواسته افكار اين انواع از. است گرفته

 يهامؤلفه از را فكري نشخوار، جانييه اختلالات مورد در فراشناختي
 فکري نشخوار). ۱۲( دانديم افسردگي تداوم و شروع در اصلي

، ودکنندهع، تکراري افکار ياصل مشخصات با تفکر سبک کي عنوانبه
 يدهپاسخ سبک ).۸است ( شده فيتعر ريناپذ کنترل و مزاحم

 طوربه افسرده فرد که است يشانيپر به يدهپاسخ ينوع نشخواري
. کنديم تمرکز آن عواقب و علل و يشانيپر علائم بر منفعلانه و مکرر

 از را فرد توجه و شونديم يآگاه وارد رارادييغ طوربه افکار نيا
 و يافسردگ احساس بر و منحرف يفعل اهداف و موردنظر موضوعات

 افراد نگرش نوع نيهمچن ).۱۳( کنديم متمرکز آن عواقب و علل
 رمؤث ادراكاتش افزايش و ايجاد در پيرامون محيط و خود به نسبت
 يامقابله تدابير از و دارند كارآمد و سالم يهانگرش كه افرادي. است

 ،سالم فردي بين ارتباط داراي و برنديم بهره موفق و سازگارانه
 و تجسمات، افكار). ۱۴هستند ( آرامش احساس و زندگي از رضايت

 مهم فرد براي كه انجامنديم آشفتگي به زماني مزاحم يهاتکانه
 يپژوهش يهاافتهي. شوند مرتبط منفي خودآيند افكار با و باشند
 از ياپاره با ناكارآمد و منفي يهانگرش كه است داده نشان

 خود اختلال، وسواس اختلال ازجمله يشناختروان يهااختلال
 يهامدل). ۱۵است ( ارتباط در زيافسردگي ن اختلال و بيمارپنداري

 يهااختلال مثل يروان يهااختلال که کننديم مطرح فراشناخت
 فکرت داريپا يالگوها قيطر از مواد به يوابستگ يهااختلال اي يخلق

 رکوبس و اجتناب، ديتهد، يفکر نشخوار اي ينگران مثل يرمنطقيغ
 تفکر يالگو شامل نشانگان نيا يعبارت به. شوديم حفظ و جاديا فکر

 يتارهارف و ديتهد بر متمرکز توجه، يفکر نشخوار اي ينگران و داريپا
 جهيتن که است اجتناب و مواد به يوابستگ ازجمله ديرمفيغ يامقابله
  ).۱۶( دهنديم عکس

 شيپ سال ٢٠٠٠ حدود ذهن حضور بر يمبتن يشناخت درمان
 وضوعم نيا سندگانينو نيبهتر امروزه يحتّ و شد گرفته سميبود از

 افتهي گسترش Kabat-Zinn توسط هينظر نيا. هستند سميبود
 ييتمرکز زا يهامهارت آموزش يبرا را ييالگوها کرديرو نيا است.
 هاآن خلق يزمان چه بدانند تا دهنديم ادي مارانيب به. کنديم فراهم
ر فک يهاچرخه که ياطلاعات پردازش يبرا ييهافن از و است آشفته
 هينظر نيا در). ١٧( کننديم استفاده، بخشديم تداوم را عاطفه

 يوالگ که نديآيم به وجود يوقت هاجانيه که است شده فرض نيچن
 نيب هاوارهطرح مدل نيا در. شود پردازش يذهن يرمزها مناسب

 ذهن). ١٨(دارند  يمتقابل ارتباط يحس عناصر و يساختار مجموعه
 مهارت آموزش و تفکر وبيمع يالگوها رييتغ با توانديم يآگاه

 با يآگاه ذهن. دهد شيافزا را درمان رانهيشگيپ جنبه، توجه کنترل
 يهاوهيش به تجارب يهايژگيو به توجه يبرا نيتمر به فرد بيترغ
 حافظه در اطلاعات ترياختصاص يکدگذار موجب، قضاوت از يخال

 از ترياختصاص يبازخوان توانديم خود نوبهبه که شوديم يسرگذشت
 شدهارائه مطالب به توجه با). ١٩باشد ( داشته همراه به را حافظه

 افکار و ناکارآمد يهانگرش، يفکر ينشخوارها که است مشخص
 اضطراب چون يروان يهااختلال تداوم و جاديا در يمنف نديخودآ
 يمعرف و ييشناسا روازاين کننديم فايا يمؤثر نقش ريفراگ

 موردتوجه يفکر مشکلات نيا کنترل جهت مؤثر يدرمان يهاوهيش
 يهادرمان کرديرو امروزه. باشديم پژوهشگران و روانشناسان

 از ذهن حضور بر يمبتن يشناخت يهادرمان خصوصاً يشناخت
 نمارايب به کمک جهت در که استيدن در مقبول و مرسوم يهاوهيش



 ۱۳۹۵آذر ، ۹، شماره ۲۷دوره   اروميه مجله پزشکي
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 کار به يمنف يباورها اصلاح و يمنف يهانگرش و افکار کاهش و
 يشناخت درمان ياثربخش دنبال به پژوهش نيا جهيدرنت. روديم

 دناکارآم يهانگرش، يفکر نشخوار کاهش بر يآگاه ذهن بر يمبتن
 رياضطراب فراگ اختلال به مبتلا مارانيب يمنف نديآ خود افکار و

  .است
  

  کارمواد و روش 
 آزمونشيپ طرح با يشيآزما مهين مطالعه کي حاضر پژوهش   

، هگوا و شيآزما گروه ليتشک يبرا. است گواه گروه با آزمونپس –
 روهگ در هايآزمودن از يمين، يتصادف گيرينمونه روش از استفاده با

 نيا يآمار جامعه. شدند نيگزيجا دوم گروه در هاآن از يمين و اول
 ۱۰۰ر و حدود يفراگ اضطراب مبتلا نيمراجع هيکل شامل پژوهش

 يامشاوره و يدرمان مرکز به ۹۵ سال اول ماه شش در که بودند نفر
 يگروه درمان يبرا و کرده مراجعه رشت شهر در د واقعيام يآوا

بر اساس  موردبررسي نمونه انيم نيا از. شدند داده ارجاع
 مبتلا فرد ۳۰ دسترس در گيرينمونه وهيش به يقبل يهاپژوهش
 و گواه گروه دو در يتصادف طوربه و انتخاب شدند ريفراگ اضطراب

 گمارده) گواه گروه در نفر ۱۵ و شيآزما گروه در نفر ۱۵آزمايش (
 يدرمان مرکز به مراجعه از بود عبارت پژوهش به ورود طيشرا. شدند

، کپزشروان از ريفراگ اضطراب اختلال صيتشخ گرفتن، يامشاوره و
 تيرضا داشتن و )سال ۴۵-۲۵موردنظر ( يسن گروه در گرفتن قرار
 و همراه يهايماريب به ابتلا نيهمچن .پژوهش بودند در حضور يبرا
 و ادياعتخاص ( يدارو کردن مصرف، يخانوادگ مشکلات اي

 از شيب بتيغ زين و يحس و يجسم تيمعلول داشتن، )گردانروان
 پژوهش يشيآزما گروه از افراد گذاشتن کنار به منجر جلسه دو
 يرهايمتغو  لاتيتحص، چون سن يعوامل ازنظردو گروه  .شديم

  .شدند تا هم امکان حد تا ياجتماع – ياقتصاد
 که باشديم )DASناکارآمد ( نگرش اسيابزار پژوهش شامل مق

بر  پرسشنامه نيا. است شده ميتنظ ۱۹۸۷ سال در Beck توسط
 دهش ساخته اضطراب و يافسردگ مورد در بک يشناخت هينظر اساس
 که کنديم گيرياندازه را ييهانگرش و باورها اسيمق نيا. است

 يشخص عملکرد يابيارز جهت منعطف ريغ شدتبه يهاملاک شامل
 آزمون نيترمهم ناکارآمد نگرش مقياس .است شيخو يارزشمند و

 اکيامر متحدهالاتيا گوناگون مراکز يهاپژوهش در يشناختسبک
 هيگو ۴۰ شامل پرسشنامه نياست. ا يشناخت درمان نهيزم در
 پاسخ آن به کرتيل يادرجه ۷ اسيمق بر اساس يآزمودن که باشديم
 اهوارهطرح که ييربنايز ديعقا و هافرض يابيارز منظوربه و دهديم
 باور ديبا دهندهپاسخ). ۲۰است ( دهيگرد نيتدو دهنديم ليتشک را
 تا موافق کاملاً شامل که ياسيمق بر سؤال هر در را خود نگرش و

 که شکل نيا به. دينما مشخص پاسخنامه يرو بر است مخالف کاملاً

 البته. رديگيم) موافق کاملاً(۷ تا) مخالف کاملاً(۱ از يانمره پاسخ هر
 ۴۰ و ۲، ۶، ۱۲، ۱۷، ۲۴، ۲۹، ۳۰، ۳۵، ۳۷ يهاماده مورد در

 نمره نيبنابرا .باشديم موارد ريسا برعکس هاماده يگذارنمره
 يآلفا بيبود. ضر خواهد ۲۸۰ حداکثر تا ۴۰ حداقل از يآزمودن

 رد ييرايبح و يجوهر، يانيکاو که يپژوهش در آزمون نيا کرونباخ
 قيطر از دادند انجام يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت مورد
   .)۲۱آمد ( دست به ۷۶/۰ آزمون باز – آزمون روش

 نيا: )ATQمنفي ( نديخودآ افکار ن پرسشنامهيهمچن
 نديخودآ يمنف اظهارات فراوان يابيارز يبرا است يآزمون پرسشنامه

 يابيارز منظوربه Hollon & Kendall وسيلهبه که خود درباره
 يدرون ثبات. است شده ساخته يافسردگ در ييخودافشا يشناخت

 متأسفانه. است خوب اريبس ۹۷/۰ يالفا بيضر با پرسشنامه نيا
 دست اسيمق نيا شده يابياعتبار يفارس يهانسخه به محققان

 رارق کار دستور در هاآن يمقدمات يابياعتبار و ترجمه لذا و افتندين
 دهابازخور و کردند يابيارز شناس روان پنج را اسيمق عبارات. گرفت

 ييروا يبرا اريمع به يابيدست يبرا. شد اعمال اسيمق يينها شکل در
 زانيم و اسيمق نيا نمرات نيب يهمبستگ بيضر اسيمق نيا

 بهمحاس حاضر قيتحق در کنندگانشرکت هياول نمونه در يافسردگ
 نديخودآ افکار به باور يبرا را ۷۴/۰ و ۶۷/۰ بيضرا ترتيببه که شد

 در همگرا ييروا عنوانبه توانديم ارقام نيا. داد نشان آن يفراوان و
 در کنترل گروه نمرات نيب يهمبستگ نيهمچن. شوند گرفته نظر

 ارافک به باور يبرا ترتيببه را ۸۸/۰ و ۷۶/۰ بيضرا دوم و اول مراحل
 در ييايپا يبرا ياريمع توانديم که داد نشان آن يفراوان و نديخودآ
 صد تا) ۱( هرگز نمره دارد؛ هيگو ۳۰ پرسشنامه نيا. شود گرفته نظر
مرحله  در نمره نيا. باشديم فرد ۀنمر هاآن مجموع که) ۵( صد در

. حداقل رديگيم قرار سهيمقا مورد آزمونشيپ ۀنمر با آزمونپس
  ). ۲۲(است.  ۱۵۰نمره  و حداکثر ۳۰ن آزمون ينمره در ا

ن پژوهش يدر ا ينشخوار يهاپاسخ اسيمق علاوهبه
 Nolen, Hoeksema, & Morrowقرار گرفت.  مورداستفاده

 واکنش از متفاوت نوع چهار که کردند نيتدو خودآزما ياپرسشنامه
اسخ پ يهاسبک پرسشنامه. داديم قرار يابيارز مورد را يمنف خلق به
)RSQ (يهاپاسخ اسيمق دو از ) نشخواريRRS (اسيمق و 

 مقياس .است شده ليتشک) DRSحواس ( کنندهمنحرف يهاپاسخ
RRS ۲۲ هرکدام شوديم خواسته دهندگانپاسخ از که دارد عبارت 

 نمره. کنند يبنددرجه) اوقات اغلب( ۴ تا) هرگز( ۱ از ياسيمق در را
 فرد ۀنمر. ديآيم دستبه تميآ هر ازاتيامت جمع با اسيمق يکل
 متوسط يمبنا يانيم نقطه. رديگ قرار ۸۸ تا ۲۲ دامنه در توانديم

 قرار سهيمقا مورد آزمونپس و آزمونشيپ در فرد ۀنمر. است
 ييايپا، ينشخوار يهاپاسخ اسيمق، يتجرب شواهد هيپا بر. رديگيم

 تا ۸۸/۰ از يادامنه در کرونباخ يآلفا بيضر. دارد ييبالا يدرون
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 يهمبستگ دهنديم نشان مختلف يهاپژوهش. دارد قرار ۹۲/۰
 زبان از بار نياول يبرا اسيمق نيا. است RRS ،۶۷/۰ يبرا ييبازآزما

 نيبشيپ اعتبار. شد ترجمه يفارس به سندگانينو توسط يسيانگل
RRS ،است گرفته قرار شيآزما مورد مطالعات از ياديز تعداد در .

 شدت توانديم RRS که دهنديم نشان ياديز يهاپژوهش جينتا
 ينيبال ريغ و ينيبال يهانمونه در يريگيپ يهادوره در را يافسردگ

 عوامل اي و يافسردگ هياول سطح، مانند ييرهايمتغ کنترل با
 نيا، يپژوهش يهاافتهي هيپا بر، چنينهم. کند ينيبشيپ، زااسترس

. کند نييتع يافسردگ به نسبت را افراد يپذيرآسيب توانديم اسيمق
 ينيبشيپ توانديم اسيمق نيا که است شده داده نشان، علاوهبه

   .)۲۳باشد ( يافسردگ ينيبال دوره کي کننده
 يهاپرسشنامه از استفاده با هاداده، آزمونشيپ مرحله در
 از پس هفته کي. شد آوريجمع گواه و شيآزما گروه دو از مذکور

 برگزار شيآزما گروه يبرا يآگاه ذهن جلسه ۸، آزمونشيپ ياجرا

به بعد از انجام  هاآنگروه گواه در انتظار درمان مانده و درمان  .شد
، يآموزش جلسات انيپا از پس هفته کي سپس پژوهش موکول شد.

 دو مدت به جلسات ياجرا. آمد عمل به آزمونپس گروه دو هر از
 اديپ ) حضورشنبهسه يروزها( مشاوره مرکز در بارکي ياهفته و ماه

. شد داده شرح اختصاربه پژوهش اهداف جلسه نيا در. کردند
 موقعبه حضور ضرورت و جلسات يبرگزار يچگونگ و زمان نيهمچن

 فعال شرکت و يآموزش جلسات از خارج در فيتکال انجام، کلاس در
 ذهن برنامه سپس، ديگرد انيب يکلاس يهاتيفعال و هابحث در

 ياهفتهشد ( برگزار يمتوال هفته ۸ يط ساعته ۲ جلسات در يآگاه
 جلسه ۱ و آموزش جلسه ۸برنامه ( کل ياجرا مدت). جلسه کي

 ياجرا. ديانجام طول به) آزمونپس جلسه ۱ و آزمونشيپ و يهيتوج
 بود دهيد را دوره نيا که پژوهشگر همکار توسط يآگاه ذهن آموزش

انه دکتر پرو يطبق پروتکل درمان يج آموزشيخلاصه پک. شد انجام
  : ) آمده است۱در جدول ( يمحمدخان

  
  رياضطراب فراگ يماران دارايدر ب يآگاهآموزش ذهن  يخلاصه بسته آموزش :)۱جدول (

  
 آمار روش از حاضر پژوهش در داده تحليلوتجزيه روش يبرا

 فيتوص يبرا که صورتنيبد. شد استفاده ياستنباط و يفيتوص
 مرحله يهاداده و هايآزمودن يشناخت تيجمع يهايژگيو
، درصد، يفراوان، يفيتوص آمار يهاشاخص آزمونپس و آزمونشيپ
 هاادهد شينما جهت و شد گرفته کار به استاندارد انحراف و نيانگيم
 مستقل ريمتغ اثر يمعنادار يبرا. شد استفاده نمودارها و جداول از
. دش استفاده يريمتغ چند انسيکووار ليتحل از وابسته ريمتغ بر

 انجام ۲۰ شيرايو SPSS افزارنرم از استفاده با هاداده تحليلوتجزيه
  .شد

  
  هاافتهي

 نفر ۱۵فراگير ( اضطراب به مبتلا فرد ۳۰ تعداد پژوهش نيا در
 انزيم و گرفتند قرار موردبررسي) شيآزما گروه نفر ۱۵ و گواه گروه

ر نشخوا کاهش بر يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت ياثربخش

  يمحتو
  جلسات

  شرح مختصر  عنوان

  معارفه  ۱جلسه 
ت آگاهانه شرکت در ياخذ رضا هايآزمودن يح هدف پژوهش برايتشر، معارفه

  هايآزمودنپژوهش از 
  يخانگ فيتکل، تمرين وارسي بدني، تمرين خوردن كشمش  خودکار تيهدا  ۲ جلسه

  با موانع ييارويرو  ۳ جلسه
 ١٠ه مراقب، ثبت وقايع خوشايند، اهتمرين افكار و احساس، وارسي تكاليف خانگي
  ارائه تكاليف خانگي، ياقهيدق ١٥تا 

  حضور ذهن از تنفس  ۴ جلسه
م زدن قد، تمرين فضاي تنفس، نشستن در حالت مراقبه، تمرين ديدن يا شنيدن

  خلاصه و مشخص كردن تكليف خانگي، با حضور ذهن
  در تجارب روزمره يآگاهکاربرد ذهن ، ذهن يح پردازش هوشمند ذاتيتشر  رشيماندن در زمان حال و پذ  ۵ جلسه
  يا افكار جانشين نظرهانقطهتمرين  رفتار و افكار و، خلقح ارتباط يتشر  نبودن افکار يواقع  ۶ جلسه
  اصوات و سپس افكار، بدن، از تنفس يآگاه، ياقهيدق ۴۰مراقبه نشستن   نحوه مراقبت از خود  ۷ جلسه

  هياختتام  ۸ جلسه
يع توز ،بازنگري كل برنامه ،قبل و بازنگري تكاليف خانگيات مروري به جلس

و يافتن دلايل  هابرنامهوارسي و بحث در مورد  ،کنندگانشرکتپرسشنامه در بين 
  پايان دادن به كلاس با آخرين مراقبه ،مثبت براي ادامه تمرين
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. دش يبررس آنان ناکارآمد يهانگرش و يمنف نديخودآ افکار، يفکر
 يشناخت تيجمع يهامؤلفه خصوص در هاداده يفيتوص ليتحل

 اضطراب يدارا افراد سن استاندارد انحراف و نيانگيم که داد نشان
 ۸۴/۳(گواه  گروه يبرا و )۹۳/۲۹ ± ۳۹/۴( شيآزما گروه در ريفراگ

 گروه در هايآزمودن تأهل تيوضع يبررس. بود سال )۶۶/۳۲ ±
 و مطلقه نفر ۳ و مجرد نفر ۶، متأهل نفر ۶ که داد نشان شيآزما
. بودند مطلقه نفر ۳ و مجرد نفر ۷، متأهل نفر ۵ زين گواه گروه يبرا

 در درصد )۷/۴۶( که بود آن از يحاک زين اشتغال تيوضع يبررس
 گروه در يمابق و شاغل گواه گروه در درصد )۳/۵۳و ( شيآزما گروه
 که ددا نشان زين يليتحص تيوضع يبررس. بودند کاريب شيآزما

 از درصد )۲۰( و شيآزما گروه يهايآزمودن از درصد )۳/۳۳(

 گواه و شيآزما گروه از درصد )۳/۵۳(، پلميد گواه گروه يهايآزمودن
 )۷/۲۶( و شيآزما گروه از درصد )۳/۱۳( و يکارشناس مدرک يدارا

 نيهمچن .بودند ارشد يکارشناس مدرک يدارا گواه گروه از درصد
 ناکارآمد نگرش، يفکر نشخوار زانيم سنجش جهت پژوهش نيا در
 زا ريفراگ اضطراب اختلال به مبتلا افراد يمنف نديخودآ افکار و

 افکار و DAS ناکارآمد نگرش، RRS يفکر نشخوار يهاپرسشنامه
 و نيانگيم زاني) م۲( جدول. شد استفاده ATQ يمنف نديخودآ

 کيتفک به را موردبررسي يهامؤلفه نيا از کيهر استاندارد انحراف
 ارائه) شيآزما و گواهگروه ( و) آزمونپس و آزمونشيپآزمون (

  .دهديم

  
  آزمون و گروه کيتفک به يمنف نديخودآ افکار و ناکارآمد نگرش، يفکر نشخوار استاندارد انحراف و نيانگيم: )٢( جدول

  انحراف استاندارد  نيانگيم  آزمون  گروه  مؤلفه

  ينشخوار فکر

  گواه
  ٦٤/٢  ٨٦/٦٦  آزمونشيپ

  ٦٥/٢  ٩٣/٦٦  آزمونپس

  شيآزما
  ٠٥/٣  ٢٦/٦٦  آزمونشيپ

  ٦٨/٢  ٩٣/٦١  آزمونپس

  نگرش ناکارآمد

  گواه
  ٧٣/٢  ٢٠/١٢٥  آزمونشيپ

  ٤٤/٢  ٥٣/١٢٤  آزمونپس

  شيآزما
  ٢٦/٢  ٤٦/١٢٤  آزمونشيپ

  ٤٢/٤  ٦٠/١١٩  آزمونپس

  يند منفيباور به افکار خودآ

  گواه
  ٣٦/٧  ٤٦/٧٣  آزمونشيپ

  ٩١/٦  ٢٠/٧٣  آزمونپس

  شيآزما
  ٢٦/٧٦  آزمونشيپ

٤٠/٧١  

٧٨/٤  

  آزمونپس  ٩٦/٤

  يند منفيافکار خود آ يفراوان

  گواه
  ٤٦/٨  ٦٠/٦٢  آزمونشيپ

  ٥٦/٧  ٨٠/٦٢  آزمونپس

  شيآزما
  ٧٥/٨  ٦٦  آزمونشيپ

  ٤٦/٨  ٢٦/٦١  آزمونپس

  
 يريمتغ چند انسيکووار ليتحل آزمون از يآمار يبررس جهت

 .شد يبررس آزمون نيا يهافرضشيپ ابتدا روازاين. شد استفاده
 آزمونشيپ و مستقل گروه نيب تعامل يدارمعني سطح ابتدا روازاين

 يدارمعني زانيم و F سطح به توجه با و شد يبررس ريمتغ هر در

)۰۵/۰  <P (خطبيش يهمگن مفروضه که کرد انيب توانيم 
 لون آزمون از سپس. است شده تيرعا مؤلفه نيا يبرا ونيرگرس
 دش استفاده گروه دو يخطا انسيوار يهمگن مفروضه يبررس جهت

  .است شده ارائه )۳( جدول در آزمون نيا جينتا و
  



 ليلا مقتدر  ... کاهش بر آگاهي ذهن بر مبتني درماني شناخت اثربخشي بررسي
 

830  

  پژوهش يرهايمتغ در خطا انسيوار يهمگن يبررس جهت لون آزمون جينتا: )۳جدول (
  يدارمعنيسطح  F  Df1 Df2  مؤلفه

 ٥٥٤/٠ ٢٨ ١ ٣٥٩/٠ يفکر نشخوار

 ٠٠٣/٠ ٢٨ ١ ٣٨٤/١٠ ناکارآمد نگرش

 ٢٤٨/٠ ٢٨ ١ ٣٩٢/١ ناکارآمد افکار به باور

  ٠٨٨/٠  ٢٨  ١  ١٢٩/٣  افکار ناکارآمد يفراوان

  
درمان  ين مفروضه در رابطه با بررسي) نشان داد که ا٣جدول (

،  = ٥٥٤/٠Pبرقرار است ( ير نشخوار فکريبر متغ يآگاهذهن 
۳۵۹/۰= ۲۸ ،۱ F(ه گفت ک توانيمن مفروضه يا ي. با توجه به برقرار

 يريانس چند متغيل کوواريدر استفاده از آزمون تحل يتيمحدود
ر را د يريانس چند متغيل کوواريج تحلي) نتا٢وجود ندارد. جدول (

ملاحظه  کهچنان دهديمنشان  ناکارآمدر نگرش يرابطه با متغ
؛ )٠٠٣/٠P =  ،۳۸۴/۱۰= ۲۸ ،۱ Fنيست (ن مفروضه برقرار يا شوديم

ن يگفت که ا توانيماما با توجه به برابر بودن حجم نمونه دو گروه 
 روازاينن مفروضه مقاوم است ياز ا يآزمون نسبت به تخط

 يريانس تک متغيل کوواريدر استفاده از آزمون تحل يتيمحدود
ن مفروضه يج آزمون لون نشان داد که اينتا نيهمچن وجود ندارد.

ن يا يدو مؤلفه افکار ناکارآمد برقرار است. با توجه به برقرار يبرا
ل يدر استفاده از آزمون تحل يتيگفت که محدود توانيم هامفروضه

 )۴جدول ( جينتا  نيوجود ندارد. همچن يريانس چند متغيکووار

 نشخوار کاهش بر يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت داد نشان
 زين تاا مجذور جينتا. مؤثر است ريفراگ اضطراب به مبتلا افراد يفکر
ن جدول يهمچن .باشديم ياثربخش نيا اثر اندازه زانيم از يحاک

 کاهش يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت که داد نشان
 جيتان. ر مؤثر استيفراگ اضطراب به مبتلا افراد ناکارآمد يهانگرش
 علاوههب .باشديم ياثربخش نيا اثر اندازه زانيم از يحاک زين اتا مجذور

 هب منجر يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت که داد ج نشانينتا
 شدهکنترل و شيآزما گروه دو آزمونپس در يدارمعني تفاوت جاديا
 کاهش و افکار نيا به باور کاهش از يحاک هانيانگيم سهيمقا و

 رب يمبتن يدرمان شناخت ياثربخش شيآزما گروه در هاآن يفراوان
 ريفراگ اضطراب به مبتلا افراد ناکارآمد افکار کاهش بر يآگاه ذهن
 نيا اثر اندازه زانيم از يحاک زين اتا مجذور جينتا. شوديم تأييد

   .باشديم ياثربخش

  
  پژوهش يرهايمتغ بر درمان ياثربخش يبررس جهت يريمتغ چند انسيکووار ليتحل جينتا: )۴جدول (

 ٢η  يدارمعنيسطح  F  ن مجذوريانگيم df  مجموع مجذور  مؤلفه

  ٧١٩/٠  ٠٠٠١/٠  ٩٨١/٦٨  ١٠٩/١٥٢  ١  ١٠٩/١٥٢  ينشخوار فکر

 ٤٠٠/٠ ٠٠٠١/٠ ٠٣٣/١٨ ٣٨١/١٣١ ١ ٣٨١/١٣١ ناکارآمد نگرش

 ٨٤٩/٠ ٠٠٠١/٠ ٧٧٤/١٤٥ ٥٥٥/١٣٨ ١ ٥٥٥/١٣٨ ناکارآمد افکار به باور

 ٧٢٥/٠ ٠٠٠١/٠ ٥٢٤/٦٨ ٩٦٤/١٥١ ١ ٩٦٤/١٥١ ناکارآمد افکار يفراوان

  
  گيرينتيجهبحث و

 نذه بر يمبتن يدرمان شناخت ياثربخش شد ملاحظه چنانکه
 أييدت ريفراگ اضطراب به مبتلا افراد يفکر نشخوار کاهش بر يآگاه
 و يمنصور، يکاظم زادهيول و يحسنوند پژوهش با جينتا نيا. شد

 نيا نييتب در .)۲۷-۲۴دارد ( ييهمکاران همسو و امزيليو همکاران
 فکارا يذهن تکرار و يفکر نشخوار که نمود انيب طورنيا توانيم امر
 و است ياضطراب اختلالات به مبتلا افراد يهايژگيو ازجمله يمنف

 هامروز. شوديم منجر آنان در اضطراب شيافزا به همچنان مسئله نيا

 نيا به يدرمان شناخت ازجمله يدرمانگرروان يهاوهيش از استفاده
 موزشآ. دهند رييتغ و ييشناسا را خود افکار تا کنديم کمک مارانيب

 ،يفکر نشخوار توقف، يذهن يسازيغن، توجه يرو يپذيرانعطاف
 يباورها با چالش نيهمچن و غلط يمنف و مثبت يباورها اصلاح

 يفکر نشخوار و يافسردگ کاهش باعث جاناتيه به مربوط يمنف
 با و حال زمان بر تمرکز قيطر از يدرمان وهيش نيا درواقع. شوديم

 به ترکم ياضطراب مارانيب تا کنديم کمک مثبت اتفاقات به توجه
 بر قيطر نيا از و کنند نشخوار ذهن در را آن و توجه يمنف افکار
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 اهپژوهش جينتا نيهمچن .گردند توانمندتر خود اضطراب کنترل
 حل را خود مشکل يفکر نشخوار يدارا افراد که دهديم نشان
 افتني يبرا روازاين و کننديم يابيارز ريناپذتحمل و ينشدن

 لح يراهبردها جهيدرنت و کنندينم تلاش مؤثرتر و بهتر يهاحلراه
 رارتک .خورنديم شکست مشکلات حل در و دهيدبيآس هاآن مسئله

 يهااختلال به مبتلا افراد يهايژگيو ازجمله يمنف افکار يذهن
 آنان در اضطراب شيافزا به همچنان مسئله نيا و است ياضطراب
 ازجمله يدرمانگرروان يهاوهيش از استفاده امروزه .شوديم منجر

 پژوهش نيهمچن .کرد خواهد کمک مارانيب نيا به يدرمان شناخت
 نگرش بر توانديم يآگاه ذهن بر يمبتن يشناخت درمان داد نشان

. باشد مؤثر )GADفراگير ( اضطراب به مبتلا زن مارانيب در ناکارآمد
 و آذرگون حسن پژوهش با همسو فرض نيا از آمدهدستبه جينتا

 هجينت به خود پژوهش در زين همکاران و يانيکاو. )۱۲کجباف است (
 که يپژوهش يط همکاران و يکوشک. )۲۱افتند (ي دست يمشابه

 شکاه روش دادند نشان بود شده گرفته انجام يقلب ماريب ۶۰ يرو
 آمدناکار نگرش و يافسردگ کاهش در يآگاه ذهن بر يمبتن استرس

 نيا با همسو يهاپژوهش گريد از. )۲۷است ( مؤثر يقلب مارانيب
 دانشجو ۲۳۱ يرو را MBCT که است Schulman قاتيتحق فرض
   .)۲۹افت (ي دست مشابه جهينت به و کرد يبررس

 افراد ناکارآمد افکار بر اثر درمان انگريب پژوهش نيهمچن
 يئجز، خشک توقعات خود درون در ابتدا افکار نيا. باشديم مضطرب

 لزاماًا، حتماً، ديبا چون يکلمات قالب در معمولاً که دارند يقدرتمند و
 و لنامعقو اريبس يهاانتساب موجب اًيثان، شونديم انيب ضرورتاً و

 يهاروش و هافن از امروزه. شونديم زيآمفاجعه و مفرط ميتعم
 درمان. شوديم استفاده يهانگرش نيا کاهش جهت يدرمانروان

 جهت مرسوم يهاوهيش از يکي يآگاه ذهن بر يمبتن يشناخت
 آنکه بدون يدرمان وهيش نيا در. است ناکارآمد يهانگرش کاهش

 ودش ريدرگ هايآزمودن ناکارآمد نگرش رييتغ با ماًيمستق درمانگر
 دهديم نشان هاپژوهش). ۲۸( دهديم انجام يشناخت يبازساز ينوع
 شيافزا صورت در ک سالي يط يروان اختلالات بروز شانس که

). ۳۱( ابدييم شيافزا يدارمعني طوربه ناکارآمد نگرش يهانمره
 ريغ مشاهده اما ستين يسازآرام يآگاه ذهن ياصل هدف هرچند
 بروز اعثب يولوژيزيف يختگيبرانگ اي يدرون يمنف يدادهايرو يقضاوت

 حال زمان در که دهديم اجازه ما به و) ۳۲( شوديم حالت نيا
 يقتو. ميکن افتيدر اندکننده ناراحت که زانيم آن از ترکم را حوادث

 اي گذشته يرو ما توجه گريد ميهست آگاه حال زمان به نسبت ما
 تمرکز زا يناش يروان مشکلات ترشيب کهيدرحال ستين ريدرگ ندهيآ

 ناکارآمد يهانگرش توانديم مسئله نيا و )۳۰است ( خود گذشته بر
 زين همکاران و يانيکاو پژوهش در. دهد کاهش مارانيب در را

 يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت آموزش که شد مشخص

 کاهش را يافسردگ زانيم و شيافزا مارانيب در را يزندگ تيفيک
 يدرمان شناخت يهانيتمر رسديم نظر به روازاين. )۲۱( دهديم

 از حال يهالحظه از افراد يآگاه شيافزا با يآگاه ذهن بر يمبتن
 نجايا به يآگاه دادن توجه و بدن و تنفس به توجه مثل يفنون قيطر

 درواقع. گذارديم اثر اطلاعات پردازش و يشناخت نظام بر، اکنون و
 دتأکي، دهديم ارائه افکار با متفاوت ارتباط کي يدرمان وهيش نيا
 افکار با مخالف و موافق يدادهايرو که ستين نيا بر روش نيا

 ردف که است نيا تأکيد بلکه شود داده پاسخ هاآن به اي آوريجمع
 توجه با و زيمتما ذهن با و کند مقاومت خود يمنف افکار مقابل در

 نشان زين پژوهش نيا جينتا. دينما تمرکز مثبت يهاجنبه بر ترشيب
 نگرش کاهش بر يآگاه ذهن بر يمبتن يشناخت درمان که داد

. دباشيم مؤثر ريفراگ اضطراب اختلال به مبتلا مارانيب ناکارآمد
 بر اثرگذار يهاجنبه از يکي ناکارآمد يهانگرش خود کهييازآنجا

 و کاهش با که رسديم نظر به، است مارانيب نيا اضطراب شيافزا
 و اضطراب کنترل يبرا يمساعدتر نهيزم يمنف يهانگرش اصلاح
 ريراگف اضطراب به مبتلا افراد يبرا ياضطراب يهاتيموقع با مقابله
  .شوديم فراهم
 رماند که است نيا انگريب پژوهش از حاصل جينتا گريد طرف از
 در يمنف نديخودآ افکار بر توانديم يآگاه ذهن بر يمبتن يشناخت

 با جينتا نيا. باشد مؤثر )GADفراگير ( اضطراب به مبتلا مارانيب
 فرض نيا جينتا نيهمچن. )۲۷( باشديم امز همسويليو پژوهش جينتا
 همکاران و يانيکاو، همکاران و يخسرو، کجباف و آذرگون پژوهش با

 يپژوهش يط يکاظم نيهمچن. )۳۸ ،۲۱، ۲۰، ۱۲( باشديم همسو
 مارانيب يمنف نديخودآ افکار توانديم يآگاه ذهن که گرفت جهينت

، باورها نقش  .)۲۴دهد ( کاهش را سانحه پس استرس اختلال
 تمشکلا و اختلالات از ياريبس در گريد يذهن يندهايفرا و هانگرش
 يرمنطقيغ يباورها که است شده معلوم و شده داده نشان يرفتار

 Papageorgiou ).۳۶-۳۳کنند ( ديتشد را افراد يهارنج، تواننديم

، يمنف نديخودآ افکار که دادند نشان يامطالعه در Wellsو
 ،اندافسرده مارانيب در هاشکست از يمختصر و کوتاه يهايابيارز

 خانچر، يتکرار افکار از يطولان يارهيزنج، يفکر نشخوار کهيدرحال
 روازاين. )۳۷است ( هياول يمنف افکار به يپاسخ و متمرکز خود و

 از ديبا ياضطراب و افسرده مارانيب به کمک جهت درمانگران
 در را يمنف نديخودآ افکار زانيم که کنند استفاده يدرمان يهاوهيش

 ذهن بر يمبتن يشناخت درمان کرديرو. کند اصلاح و کاهش آنان
 يکنون زمان بر هدفمند و خاص توجه يهاوهيش از استفاده با يآگاه

 هدف نيا به يابيدست دنبال به قضاوت و يداورشيپ از يخال و
  ). ۳۹( باشديم

 ازجمله آموزش اي و درمان کي اثر تداوم که امر نيا به توجه با
 يريگيپ مطالعه نداشتن رو، ازاينباشديم يپژوهش هر يهااولويت
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 توجه با نيهمچن. باشد پژوهش نيا يهاتيمحدود از يکي توانديم
 و يرتصادفيغ گيرينمونه روش از ناچاربه هانمونه بودن محدود به
 جيانت يهاميتعم تيقابل مسئله نيا که شد استفاده دسترس در

 يطيوجود عوامل مزاحم مح علاوهبه .کرد خواهد محدود را پژوهش
و  ييات اجرايموجب تداخل در عمل يو گرما گاه سروصدامانند 

  . شديم يآگاهذهن  آموزش
 هرانيگيپ مطالعات يبعد يهاپژوهش در که شوديم شنهاديپ

 مشخص يآگاه ذهن درمان ياثربخش يداريپا تا شود انجام زين
 و مارانيب مختلف يهانمونه يرو بر يدرمان وهيش نيا. گردد
 يبخشاثر تا رديگ قرار يابيارز و موردبررسي زين گريد يسن يهاگروه

 اب ارتباط در پژوهش انجام لزوم. گردد مشخص يترواضح طوربه آن
 با يرفک نشخوار و ناکارآمد نگرش، يمنف نديخودآ افکار ييرهايمتغ

 يشناخت(وه يش نيا با سهيو مقا يدرمان گريد يهاوهيش از استفاده
 با علاوهبه .گردديم احساس شتريب) يآگاه ذهن بر يمبتن يرفتار
 خوارنش بر يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت اثربخشي به توجه
 با. دشويم شنهاديپ يمنف نديآ خود افکار و ناکارآمد نگرش، يفکر

، گران درمان و مشاوران يبرا يکارگاه و يآموزش جلسات يبرگزار
 با. دشون آشنا مؤثر يدرمان يوهيش نيا با شتريب مشاوره انيمتصد
 خوارنش بر يآگاه ذهن بر يمبتن يدرمان شناخت اثربخشي به توجه
 انگراندرم توسط يتجرب صورتبه وهيش نيا شوديم شنهاديپ يفکر

 يآگاه نذه کهييازآنجا ؛ وباشد ميتعمقابل شتريب جينتا تا شود اجرا
 شنهاديپ است بوده مؤثر GAD مارانيب در ناکارآمد نگرش بر
 مومع يبرا فن نيا ينيتمر يهاکتابچه و بروشور يهيته با گردديم

 طيشرا در ييراهگشا تا شود داده آموزش و يمعرف ساده زبان به
  .باشد روزمره يزندگ

  يينها گيرينتيجه
هن بر ذ يمبتن يپژوهش نشان داد که درمان شناخت نيا جينتا

 ندينگرش ناکارآمد و افکار خودآ، يکاهش نشخوار فکر بر يآگاه
 .باشديممؤثر  ريمبتلا به اختلال اضطراب فراگ مارانيب يمنف

اثرگذار بر  يهاجنبهاز  يکيناکارآمد  يهانگرشخود  کهييازآنجا
 وکه با کاهش  رسديمبه نظر ، است مارانيب نياضطراب ا شيافزا

کنترل اضطراب و  يبرا يمساعدتر نهيزم يمنف يهانگرشاصلاح 
 ريافراد مبتلا به اضطراب فراگ يبرا ياضطراب يهاتيموقعمقابله با 

  .شوديمفراهم 
  

  يتشکر و قدردان
 همکاران مرکز پژوهش و کنندگانشرکته ياز کل وسيلهبدين

 يهمکار يجلسات آموزش يد که در برگزاريام يو مشاوره آوا يدرمان
د ک يق داراين تحقي. در ضمن اآورميم جابهداشتند کمال تشکر را 

  .باشديم IR.IAU.RASHT.REC.1395.7اخلاق با شماره
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Abstract  
Background & Aims: Anxiety disorders are the most common diagnoses for mental disorders. This 
study aims to determine the effectiveness of mindfulness-based cognitive therapy on reducing 
rumination, dysfunctional attitude and negative automatic thoughts in patients stricken with generalized 
anxiety.  
Materials & Methods: This quasi-experimental study is done with pretest-posttest module with control 
group. The statistical population consisted of approximately 100 patients with generalized anxiety who 
referred to Avaye Omid Psychological Clinic in Rasht in the first six months of 2016 and were selected 
using available sampling method. Then, 30 patients stricken with the generalized anxiety were selected 
and randomly divided into two groups as control and experimental groups. Eight sessions of 
mindfulness-based cognitive therapy were done on the experimental group, and the control group was 
waiting for treatment. The examinees in two above groups were studied in two stages of pretest and 
posttest using of rumination, dysfunctional attitude, and negative automatic thoughts questionnaires. 
The multivariate of covariance was used in the analysis of the results. 
Results: The covariance analysis showed that the mindfulness-based cognitive therapy on reducing 
rumination: (F=68/981, P=0/0001), dysfunctional attitude: (F=18/033, P=0/0001) and negative 
automatic thoughts (attitudes): (F=145/744, P=0/0001) & (frequency): (F=68/524, P=0/0001) was 
effective on female patients with generalized anxiety in the experimental group  
Conclusion: It seems that psychological interventions have a significant impact on reducing anxiety. 
Therefore, it is recommended to use this treatment method along with other effective methods of 
psychotherapy and medication use. 
Keywords: Mindfulness-based cognitive therapy, Rumination, Dysfunctional attitudes, Negative 
automatic thoughts, Anxiety 
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