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Abstract   
 

Background & Aims:  Internet addiction is a type of obsessive-compulsive disorder that has 

some characteristics similar to pathological conditions. In fact, a person can be said to have an 

Internet addiction when they have symptoms of premature fatigue, loneliness, depression, and 

similar problems. Schema therapy is based on schemas, which are systematic elements of past 

reactions and experiences that can guide subsequent perceptions and evaluations. Schema 

therapy was created by Young to treat personality disorders and other personal and 

interpersonal problems, and its effectiveness has been confirmed. This therapy combines 

elements from the schema, Gestalt, psychoanalysis, object relations, attachment, and 

structuralism schools of psychoanalysis in the form of a therapeutic model. Using schema 

therapy increases feelings of worth, competence, competence, positivity, and self-confidence. 

Mindfulness is a meditative therapy that combines mindfulness meditation and psychological 

exercises. It includes a set of techniques and methods that allow a person to face events that 

occur here and now without judgment, consciously, and without evaluation. In this type of 

therapy, people learn to simply observe their mental processes, feelings, thoughts, and bodily 

sensations, which may result in negative emotions (such as fear and anxiety, catastrophic 

thoughts, and rumination about the future) and negative bodily sensations (such as pain from 

chronic diseases). Thus, it can be seen that treatment protocols are mainly of a combined type 

and usually use two approaches simultaneously. Cognitive emotion regulation involves 

internal and external processes responsible for monitoring, evaluating, and modifying 

emotional responses, particularly their intensity and duration, in order to achieve goals. This 

concept refers to the process by which emotional experience is modified, evaluated, revised, 

and maintained. Integrating mindfulness with various therapeutic approaches has attracted the 

attention of therapists in recent decades, such that behavioral therapy is considered to have 

three waves: the first wave includes classical behavioral therapy, the second wave combines 

behavioral therapy with cognition, and the third wave combines behavioral therapy with 

mindfulness. Internet addiction, as an increasing issue in modern societies, can have 

detrimental effects on individuals' mental health and emotional regulation. This study aimed 

to examine the effectiveness of schema therapy and mindfulness on defense mechanisms and 

cognitive emotion regulation in individuals addicted to the internet. 

Methods: The research method was semi-experimental with a pre-test-post-test design and a 

control group. The statistical population included individuals with internet addiction in Tehran, 

from which 30 participants were selected through convenience sampling and randomly 

assigned to two experimental groups and one control group. The experimental groups 

underwent 8 sessions of 90 minutes each, receiving either schema therapy or mindfulness 

intervention, while the control group received no intervention. 
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Results:  Mindfulness can also help reduce Internet addiction because the individual learns to 

consciously and effectively deal with negative emotions rather than resorting to the virtual 

world to escape them. Taken together, schema therapy and mindfulness approaches can 

effectively help reduce maladaptive defense mechanisms and improve cognitive and emotional 

regulation in Internet addicts. While schema therapy specifically focuses on identifying and 

changing negative and dysfunctional schemas, mindfulness helps individuals deal with their 

emotions more healthily by being aware of the present moment and accepting their thoughts 

and feelings. Schema therapy aims to identify and modify negative and dysfunctional schemas 

that were formed in childhood, helping individuals break free from these maladaptive defense 

mechanisms. This therapy emphasizes changing a person's negative thoughts, feelings, and 

behaviors, enabling individuals to use more effective and adaptive emotion regulation 

strategies instead of involuntary and maladaptive defense mechanisms. For example, in 

schema therapy, the individual learns to pay attention to their problems instead of denying 

them and finding ways to manage their emotions. Therefore, schema therapy can reduce 

maladaptive defense mechanisms and improve individuals' cognitive and emotional 

regulation. The findings revealed that both intervention methods led to improvements in 

defense mechanisms and cognitive emotion regulation, with schema therapy showing a greater 

impact on these variables. 

Conclusion: By reducing the use of maladaptive defense mechanisms and enhancing 

cognitive-emotional regulation, these treatments can help individuals effectively cope with 

their psychological and emotional problems and reduce Internet addiction. Therefore, using 

these approaches as complementary treatments can significantly help improve the mental and 

psychological health of Internet addicts. The results indicate that schema therapy, by 

modifying maladaptive core patterns, can reduce immature defense strategies and improve 

cognitive emotion regulation. Therefore, it is suggested that this method be included in the 

treatment programs for individuals with internet addiction. 
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 و هم اران انصاری

 مقدمه
در طول دهه گذشتتت هس فاتتت ز دی فر ف ا زای ف  ف   
چشتتتری زی ا کف هزدی فاتتتیس یه ا وی هه طر     ر 

ای در فت  د ه ی ن ز دی فر ف ا ز خ یزفتس فاتتت  فلرللی  
اعه ش ه  %۲۳۹    ه طی ف ن دهه هشوره ی تو شک دف ر

ه ی ا شی فر فا ز دی . فخ زفًس ی  ف  ف    ا ب .(1) فای
عاوفن  ک ی   فر حک فر ف ا زایس فع   د یه ف ا زای یه

سیی ر ری هره ایگ ز در قزن ی  شکی ف  و کم  عز ی 
یه  ک. (۲) ا د    رس ا د ک  یه فاتتت  چهس  چه رم چا ا

ه ریزفن ف ا زای در ف زفن یه ف ن  ضتت  فع   د دفراک و ف ن 
ا  ز  ا له 1۸ت   1۵   فن در    ن ف زفد  سه ی   در  ق  

ایگزوی ش ز ف اای ی  ا ز دی  .(۳) ه ی  ف زفد در ای ف
رورف  ون فر ف ا زای و راکگی در  ضتتت ی  ی ریس اوعی 

یه  ن ا کف  ی هااک هه ره  ی فر  ن وفیستتت یی ه به 
فع   د »ف ن وفیستت یی یه ف ا زای رف  .(4) دشتتوفر فاتتی

فاک. فع   د یه ف ا زایس اوعی فخ لال ا م اه دی« ف ا زا ی
ا ل  ای هه در  شک و فر  1۹۹۶ف تواط گلکیزگ  طزح 

ص ن  ص شیزفن و   خ  ن ر  ن ت هاون  ورد توجه اژوه
 .(۵) قزفر گز  ه فایالا ی روفن 
ت ائودر د کگ ی  ک رفن )( Cattaneo) ه  س (۲0۲1و هر

ای فخ لال و ییفع   د ف ا زا ی اوعی  ای ف اوف اظری و
ا بهه یزخی و ژگی شزف ط   ش یه  ا اه ه ی  ن   شا 

توفن گزی  زدی دچ ر  ی در وفقعس ر  ای. (۶) ی شتتک ی
فع   د یه ف ا زای شتتکی فاتتی هه دفرفی علاسم خستت یی 

. (7) رودرسس تاه  یس ف سزدگی و  شکلات  ش یه ی شک
ه  وفری( یز ا  ه طزحSchema therapyدر  ای ) وفریطزح

ه  و  اکی فر وفها یا  شتتتکی فاتتتی هه عا متتتز اظ م
س اک و  ی ش ه ه ه ی توفااک فدرفک و فرر  ییتی ره گذ

عکی رف هکف ی هااک.    اگ تواتتتطوفری در  ای طزح ی
ا  ز  شکلات  زدی  شخص ی و  یزفی در  ن فخ لالات 
و ی ن  زدی یه وجود   کی و فثزیخشتتی  ن تی  ک شتتکی 

ف ن در  نس عا متتزی رف فر  ک تب طزحوفریس  .(۸) فاتتی
س دلرس یی گزیس روفیط شیت ل لگش  لی در  ایس روفن

ا خ  رگزف ی در روفن ه وی در ق لب  ک  کل در  ایس و 
وفری در  ای ی عث تلز   هزدی فاتتتی. یه ه رگ زی طزح

ف  ف   فحستت س فررشتتراکیس ی هز   یس شتت  ستت ییس 
ری یه ازس  ی ث ر د  فر طزف . (۹) شتتتودایزیس و فع 

 گ هیس د یزس در رو کزد در  ن شتتا خ ی  ر ای یز بهن
ا خ ی و بهن گ هی فاتتتتیس تزه ری فر در  ن شتتت  

شتتود هه ف زفد ی وفااک یکون ه  ی   ورش دفدی  ی ه رت
ش ن  گ ی ض وتی فر ف ک ر شاک یه ه چ ق شکی و ق در ی  تز 
عاوفن ی رت یی خاثی رف یه ج ی ف ک ر  ازیس ف ک ر  ثری   

فر وفقع ی در اظز یی زاک. فثزیخشتتتی ف ن ازوتکل ا   یز 
ه ی ف ا زا ی در اوجوفا ن استتتز فر طز   فع   د یه ی ری

خوفهی یزراتتی شتتکی و   غ زه ی خودها زلی و ه ی ن
 .(10)  ورد تی  ک قزفر گز  ه فای

فی فر تزه تتب  زفقرتته  گتت هی در تت ن  زفقرتتهبهن
شتتا خ ی فاتتی. شتت  ل ه ی روفن گ هی و ترز نبهن

یکون فی فر  اون و روش یروعه ه  ی فاتتتی هه  زد 
 قضتت وت و هوشتت  رفاه و یکون فرر  یی ی  حوفدثی هه در

در ف ن . (11) شتتودرو  یدهک رویهف ای  و فهاون رخ  ی
هکیاوع در  نس ف زفد   د  ی ت   قط  شتتتت  اک  گز گ ز

ه ی یکای ه ی بهایس فحستت اتت تس ف ک ر و حسجز  ن
)اظ ز تزس خود ی شاک هه  رکن فای فحس ا ت  ازی 

و تشتتو  س ف ک ر   جعه ااکفر و اشتتخوفر  کزی در  ورد 
اکی( و حس ا شتتتی فر    اک درد  یکای  ازی )  ا ه ی 

یک ن . (1۲) ه ی    ن( رف در ای دفشتت ه ی شتتکی ر ری
ش هکی  ی طور ه ی در  نس یهشود هه ازوتکلتزت بس  

اک و  عرولاً فر دو رو کزد  رکیس فر اوع تزه ری هستتت  ع
 گ هی تلز   بهن. (1۳) فاکطور هر   ن فا ز دی هزدییه

هه ه ی در  ای  خ لف در د ه ی فخ ز  ورد ی  رو کزد
ایس یه ه ر   ر در  ای رف طوری هتوجه در  ایزفن یودی ف

دفااک هه  وج فول ش  ل ر   ر در  ای دفرفی اه  وج  ی
هلااتت کس  وج دوم تلز   ر   ر در  ای ی  شتتا خیس و 

اوم تلز   ر   ر در  ای ی  بهن ای وج   . (14)  گ هی ف
جو ی شتتا خ ی ه ی ن شتت  ل  ز  اکه ی دروای و اظم

ظ رتس فرر  یی و تغ  ز  هه  ستتتئول ا ی زوای فاتتتی 
ه ی شتتتکت و  کت و ژی و ژگیه ی ه ی ایس یهوفها 

دلالی  در را کن یه فهکفف فای. ف ن  زهوم یه  ز  اکی
ی ری ای و  دفرد هه فر طز    ن تیزیه ه ی ایس فرر  ییس 

جو ی شتتا خ ی ه ی ن اظم. شتتودایهکفری فمتتلاح  ی
ه  تلاشتتی فاتتی یزفی تر  ن ف اکه چیواه و چزف ه ی ن

شکلات  ز  اکه ی روفن شا خ ی   ااک توجهس غلره یز  
ر   ریس حل  سئله و ا رگ ری هلی رف تسه ل     خ ل 

عاوفن جو ی شتتتاتت خ ی ه یتت ن یتتهاظم هااتتک. ی
عه ه  ی در اظز گز  ه یرو اک هه  ک فی فر  ز   اک  ف

ای فر  ن ه  یزفی  زفخوفای  ک ه ی ن شخص  رکن ف
 ثری     ازیس حزظ  ن ه ی نس ها زل  ن    تغ  ز  ن 
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دهاکی اق   ط لع ت   عکد اشتت ن .(14) فاتت ز دی هاک
ا بفثزیخ  اظم شا خ ی ه ی ن در یزور   ه ی جو ی 

 شتتتا خ ی و ه ی ای یودی فاتتتی. چا اکه   قق نروفن
توفاک در ه ی ن  یجو ی شا خ ی فاک هه اظماش ن دفدی

ه ه   اکفخ نس ف  ف   دفدنس حزظ هزدن     یه رفی ف
شا خ ی ه ی  ثری هرچون یه  س ی روفندفدن ه ی ن

ه ی  ازی   ااک ف سزدگی و فضطزفه اق  ف ز  و ه ی ن
اکه ی     ولوژ کیس ر   ری و تیزیی رف  اک؛ ر زف  ز   ه

ه ی د  عی طر   ک ا سم .(1۵) دهکت ی تیث ز قزفر  ی
هااکی خوده ری هستتت اک هه تعز فس  ز  اکه ی تاظ م

راتت اکن یزفی ه ه  ا هر هایی شتتا خ ی و یه حکفقل 
ه ای در وفقع ی دروای و ی زوایس فر طز    ا گ تغ  زفت 
تیث ز یز چیوایی فدرفک حوفدث تهک کهااکی )  ااک فی لا 

 هااک.ا     ه عرل  ی    ه و رشکمورت رشکیه هزوا ( یه
طور  ؤثز ه ی د  عی رشتتتک    ه ق دراک یه ک ا ستتتم
ه ی تهک ک     رف یکون ت ز ف وفقع ی فر  زد فحستتت س

سم شکدور هااکس در ح لی هه  ک ا  ا     ه ه ی د  عی ر
طور  عا دفری ی  ت ز ف وفقع ی هرزفی هستتت اک فغلب یه

فاک هه ف زفد ه ی یزخی فر  ط لع ت اشتت ن دفدی    ه. (۶)
رکن فاتتتتی فر  لف در رو تت رو ی یتت   زگس   خ   

 .هت ی د ت عی   زت وتی فاتتت زت دی هااتک کت ا ستتتم
متتتورت  خ لف  رکن فاتتتی یهه ی د  عی  ک ا ستتتم

. (۹) رشتتک    ه    رشتتکا     ه  ورد فاتت ز دی قزفر گ زاک
ملی ی توجه یه فهر  ی و ازدفخ ن یه ف ن  وضوع هکف ف

 گ هی در  ای و بهنف ن اژوه  ف ن فای  هه طزحوفری
ه ی د  عی و اظم جو ی شا خ ی ه ی ای در یز  ک ا  م

 .ف زفد  ع  د یه ف ا زای  وثز فای
 

 کارروش 
یه روش ا ره عه   ر ونس ی  طزح ا   تیزییف ن  ط ل

ج  عه  .ها زل یود  هه ی  گزوی  ر ون و ا ی زی دواس
ای  یه ف ا ز یه فع   د  ر رفن  ر لا  ر  ی ی   ورد اظز ت
 زفجعه هااکی یه هل ا ک روفاشتتا خ ی شتتهز تهزفن در 

حیم ارواه  ورد یزراتتتی ی   زفجعه  یود. 140۳اتتت ل 
تع  ن شتتک. یه ف ن طز   هه ( Cohenجکول هوهن ) یه

و توفن  ۳0/0درمتتتکس فاکفری فثز  ۹۵در اتتتطط فطر ا ن 
ازز تع  ن شتتتک. ف   فر  1۲س یزفی هز گزوی ۸۳/0   ری 

ه  وجود دفشی و ج  ی هه فح ر ل ر  ش یزخی ارواه ن
هیهم ی شتتت ز ا   حس حیم اذ زی تعر م چا ن در ج

فول یه  در  زحلهازز تع  ن شتتتک.  1۵ارواه در هز گزوی 
ا زس ش وی ارواه  4۵و ف ن  ازز فا خ ه 4۵گ زی در د

ش وی قزعه  ا دی )یه  ص د ی  مورت ت ازز در گ م دوم یه 
ازز( و  ک گزوی ها زل  1۵گزوی  ر     ) ۲هشتتی( در 

ه ی ورود یه  ط لعه  لاک. ازز( ج  ی  ن شتتتکاک 1۵)
س ت در  ایس  ش  ل: شزهی در جل ض  ی ه  ل جهی  ر

در اتتتطط رفهار  ی و ی لاتزس عکم ت صتتت لات حکفقل 
 صتتزف دفروه ی فعصتت ه و روفن )  ااک  لوهستت  ن و 

شتتا خ ی در اتته عکم در   ی خک  ت روفن اتتزتزفل ن(س
ه ی خزوج فر  ط لعه ش  ل غ ری   ی گذش ه یود.  لاک
سهس ش ز فر دو جل ه ی روفای فر جرله فی لاء یه ی ر ری ی 
ه ی   ورشی گ یا  ز ه ر  ر  ن درف سزدگیس شزهی هم

رضتت  ی و فاصتتزفف فر فدف ه هرک ری یود.  شتتا خ یروفن
گ ن در  ورد روش و هکف  گ ه اهس توج ه  ش رهی هااک

دفش ن فای م اژوه س رع  ی فمل رفردفری و   ز  اه ایه
فطلاع ت یه داتتی   کیس  رفدی  شتت رهی هااکگ ن در 

شکی در ف ن  تزک  ط لعه مول فخلاقی رع  ی  فر جرله ف
ه  علاوی یز  زم  وری دفدییزفی جرع  ط لعه یودی فاتتی.

اطط  شا خ ی )ش  ل: انس جاس یسفطلاع ت جرع ی
هل( تی ه ی ا  هازاتتت  فر ت صتتت لات و وضتتتع ی 

ه ی خودگ فرشی  اظم جو ی شا خ ی ه ی ن و  ک ا  م
 ر ون )قرتتل فر   ورش(س د تت عی در   زحلتته ا  

گاس یعتتک فر   ورش( فاتتتت زتت دی  زد تتک.  ر ون )
ش اک و   ورششزهی ه  هااکگ ن در اژوه  ر  ش اکف

یه مورت رف ی ن فرفسه شک لارم یه بهز فای یه ف ن ف زفد 
توفااک فر فطلاع را ای شک هه هز ر  ن تر  ل دفش اک  ی

خک  ت  یه در   ی  قکفم  خ رج شتتتکی و ف عه  ط ل ف ن  
ه ی شتتا خ ی هااک. یعک فر خ تره  ط لعهس  ر ودایروفن
شا خ ی رف ی ن ها زل یه طور رف ی ن خک  ت روفن گزوی

اط روفن اای   شا س ی ل ای در   ی هزداک.تو فی فر 
 در ف ن  ط لعه ش  ل  وفرد ر ز یود: 

تواط گزوس و  ه ی ن شا خ یجو ی ازاشا  ه اظم
اتؤفل  10ات خ ه شتکی و شت  ل  ۲00۳ج ن در ات ل 

فاتتی.  ر ودای یه هز گو ه ف ن ازاتتشتتا  ه یز فاتت س 
ت  ( 1فی ل کزت فر ه  لاً  خ لف )ارزی درجه ق  س هزی
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دهک. دف اه ارزفت در ا اتتتی  ی (7ه  لاً  وف   )ارزی 
طوری هه هسب   غ ز فایس یه 70ت   10ف ن  ق  س فر 

دهاکی تاظ م شا خ ی ه ی ای ی لاتز در ارزی ی لاتز اش ن
ای ز شا  ه  .د ف ا در اظز گز  ه  ۳۵ارزی یزش ف ن از

 7۹/0ضز ب هرس ای دروای ف ن ازاشا  ه  .شکی فای
 ۸1/0هزوار خ   لز یو ضتتز ب ا    ی  ن ی  فاتت ز دی فر 

گ فرش شتتتکی فاتتتی. در اژوه  ح ضتتتز    فن ا    ی 
ضز ب  لز ی هزوار خ  ا ز دی فر  شا  ه ی  ف ا یه  7۳/0از

    ی ق یل قرول ف ن فی فر دهاکی اداتتی   کس هه اشتت ن
 .فای

تواط  اکرور و هرک رفن  ه ی د  عیازاشا  ه ارک
ه ی ی ل ای و غ زی ل ای یز روی ارواه 1۹۹۳در اتتت ل 

گو ه یودی و یز  40ات خ ه شتک. ف ن ازاتشتا  ه دفرفی 
اه ت  )فی ل کزت درجهفاتتت س  ق  س  فر ه  لاً  خ لف 

ه ی فی فرس  ک ا سمشود. ف ن گذفری  یارزی (ه  لاً  وف  
د  عی رف در اتتته اتتترک رشتتتکا     هس رشتتتک    ه و 

هه هک. درایور  ورد اتتتای  قزفر  یروفن اتتترکی 
ی شتت ز ن ارزی رف یه خود فخ صتت د دهکس اتترک غ لب 

ضز ب  لز ی هزوار خ یزفی . ورد فا ز دی  زد خوفهک یود
و اوروت ک یه تزت ب  رشک    هه ی رشکا     هس  ک ا سم

و روف ی    وف ی  ن یتت   ر ون  ۶۹/0و  7۵/0س 7۹/0
گ فرش شتتکی فاتتی. در  ۹1/0 (NEO) شتتخصتت ی ائو

ه ی اژوه  ح ضتتز ا  س  لز ی هزوار خ یزفی  ک ا ستتم
س ۸1/0رشتتتکا     هس رشتتتک    ه و اوروت ک یه تزت ب 

 .یه دای   ک ۶۹/0و  7۳/0
 ۹0جلستتته  ۸یه  کت جلستتت ت طزحوفری در  ای 

جلستتت ت  ن در  خلامتتتهفی یه طول فای   ک هه دق قه
شر ری  شک 1جکول  س ت در  ای بهن  گ هی  .فرفسه  جل

 های درمانیبندی جلسهو زمان خلاصه محتوای هر جلسه -1جدول 
 ت لیف خانگی تغییر رفتار مورد انتظار محتوی هدر جلسه

جلسه 
 2و  1

 هایواره رح ماهیت به هاآزمودنی
 و ساز و تحولی هایریشه اولیه، ناسازگار

 ببرند. شی هاآن کار

 واره رح آموزش و سنجش مرحله اجرای به دوم و اول جلسات
 مدل توضیح گروهی، کار کلی قوانین و هادستورالعمر بیان درمانی،
 گذشت. هاآزمودنی برای شفار و ساده زبانی به درمانی واره رح

- - 

جلسه 
 4و ۳

 هایت نیک کارگیری به با هاآزمودنی
 واره رح مقابر در بگیرند یاد شناختی
 اعتبار منطقی، سطح در و کنند استدلال

 ببرند. سؤال زیر را واره رح

 با چالش شناختی هایت نیک کارگیری به و آموزش معرفی،
 تأیید شواهد از جدید تعریف واره، رح اعتبار آزمون مانند هاواره رح

 ناسالم جنبه و سالم جنبه بین گفتگو برقراری واره، رح کننده
 بود. واره رح ثبت فرم ت میر و آموزشی کارت تدوین واره، رح

 هایت نیک یادگیری
 درمانی واره رح شناختی

  نیکت تمرین
 در شده آموخته

 جلسه

جلسه 
 6و  5

 با مبارزه برای هاآزمودنی به مک
 هیجانی سطح در هاواره رح

 بتوانند هاآزمودنی تا شد داده آموزش )تجربی( هیجانی هایت نیک
 و معرفی بپردازند: هیجانی سطح در هاواره رح تحول هایریشه به

 زا،آسیب وقایر زیتصویرسا خیالی، گفتگوهای هایت نیک انجام
 رفتاری الگوش نی منظور به ذهنی تصویرسازی و نامه نوشتن

 گروهی. کار و مداخله دستورالعمر اساس

 تجربی فنون از استفاده
 و ذهنی تصویرسازی مثر

 جهت گفتگو برقراری
 نسبت خود ناراحتی بیان
 کودکی. دوران حوادث به

 کمک با
 تصویرسازی

 هایناراحتی
 را کودکی دوران

 نمایند. یادداشت

جلسه 
 هایسبک بهنجار هایشیوه آموزش 8و  7

 ایمقابله

 هاآزمودنی ترغیب رفتاری، الگوش نی هایت نیک اجرای و آموزش
 رفتارهای تمرین و ناسازگار ایمقابله هایسبک کردن رها برای
 کردن آمده و... آفرینی،انگیزه رفتار، تغییر مثر کارآمد، ایمقابله

 گذشت. جلسات ختم برای افراد

 هایشیوه یادگیری
 شرهیز و بهنجار ایمقابله
 ایمقابله هایسبک از

 ناسازگار

 هاآموخته تمرین
 روزمره زندگی در

 هفته ای آموزشی کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی 8تمرینات  -2جدول

 اهدار و مداخلات جلسه

 تمرین مدیتیشن، ارائه ت لیف خانگیآشنایی اعضاء، ارائه خلاصه جلسات،  جلسه اول
 تمرین مدیتیشن، تحلیر موانر انجام تمرین، آموزش مبانی ذهن آگاهی، ادامه تمرین مدیتیشن و ذهن آگاهی جلسه دوم
 تمرین دیدن و شنیدن، تمرین مدیتشین و تمرین تنفسی، ذهن آگاهی بدن جلسه سوم
 آن، تمرین تنفسی، تمرین اس ن بدن و ذهن آگاهیشناخت استرس و شاسخ های افراد به  جلسه چهارم
 تمرین مدیتیشن، تمین ذهن آگاهی بدن در مقابر استرس جلسه شنجم
 ادامه تمرین ذهن آگاهی و مدیتیشن در مقابر واکنش های استرسی جلسه ششم
 ش رویدادهای خوشایند و ناخوشایندتمرین مدیتیشن چهار بعدی، آموزش آگاهی نسبت به لحظه حال، تمرین شناخت و شذیر جلسه هفتم
 جمر بندی جلسات شیشین جلسه هشتم
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  نترنتیدر افراد معتاد به ا یجانیه یشناخت ییو نظم جو یدفاع هایزمیبر م ان آگاهی و ذهن درمانی  رحواره یاثربخش                                                                                                          

      

قه ۹0جلستتته  ۸یه  کت  ی   ک هه دق  یه طول فا فی 
 .فرفسه شتتک ۲خلامتته جلستت ت  ن در جکول شتتر ری 

ا ز دی فر ازم ه دفدیوت ل ل تی  ه سخه  SPSS ف  فری  ف ا
ا ز دی یزفی تی  ه ۲۳ شک. روش    ری  ورد ف و  فای م 

ه ی گ زیوفر  اس دوطز ه ی  فاکفریه س  ا ل   ت ل ل دفدی
ا    زض از  ل یودن فر  کزر یود. یه  اظور یزراتتتی 

هزو تتی فر Shapiro-Wilk  ر ون ا    زض  یزفی  س 
ه  فر و یزفی یزراتتتی هریای وفر  اس Mauchly  ر ون
فر  ر ون  ر  ایو یزفی  ق  ستتته  زفحل  Levene  ر ون

دفری فاتتت ز دی شتتتک. اتتتطط  عا  Bonferroni تعق ری
 .در اظز گز  ه شک 0۵/0ه   ر ون

 
 هایافته

ه ی اژوه  در   غ ز تور ع  زفوفای گزویس ۳در جکول 
 شتت هکی  ۳هه در جکول اتتن فرفسه شتتکی فاتتی. چا ن

س ی شودس ی ن تور ع  زفوفای گزوی ی اای و جا ه ی 
هتت ی اژوه  تزتت وت  عاتت دفر وجود اتتکفرد در گزوی

(0۵/0<P.)  جکول هه  کفخلات  4ا   ح  اشتتت ن دفد 

تیث ز  ثر یدر  ای و بهنطزحوفری گ هی  یز تاظ م   
ه ی د  عی دفشتتت اک. در شتتتا خ ی ه ی ن و اتتترک

جو ی شتتتا خ ی ه ی ن ه ی  ر    س ارزفت اظمگزوی
اس فر  کفخله ف  ف    عا دفری    یس هه ی  ایز یهرود 
توفا  ی  ک ز ی ه ی ا ت فر طز   رفهرزده ی شتتا خ ی 
ا رگ ر فای. هرچا نس ارزفت ارک د  عی رشکا     ه 

شک    ه ف  ف   ه  در ف ن گزوی ارک د  عی ر ه ه  و 
ش ن سم   یس هه ا ا ز دی فر  ک ا  ه ی دهاکی ه ه  ف

ه ی د  عی گ زی فر ارکد  عی ا ا رگ ر و ف  ف   یهزی
د. در  ق یلس گزوی ها زل تغ  ز  عا دفری در اتتت رگ ر یو

ش ن اکفدس هه  ؤ ک فثزیخشی  کفخلات در  ف ن   غ زه  ا
ه ی د  عی  ی ن و اتتترکتاظ م ه یهرود  ز  اکه ی

 .فای
ق  ستتته فثزیخشتتتی طزحوفری در  ای و بهن   یزفی  

اکفری ی  ف گ هی فر ت ل ل وفر  اس دوطز ه  ه ی گ زی 
ه ی  زض کزر فاتت ز دی شتتک. قرل فر فای م  ر ونس ا  

ه  فملی  ن یزرای و تی  ک شکاک. از  ل یودن تور ع دفدی
یزرای شک و  ق د ز  Shapiro-Wilk ی  فا ز دی فر  ر ون

 سال 4۰تا  18توزیر فراوانی سن و جنسیت بزرگسالان  -3جدول 

  بقات متغیرها
  رحواره گروه

(15=n) 
 )درصد( تعداد

 ذهن آگاهی گروه
(15=n) 

 )درصد( تعداد

 گروه کنترل
(15=n) 

 )درصد( تعداد
 *P مقدار

 سن )سال(

18-25 (4۰ )6 (4/۳۳ )5 (4۰ )5 

451/۰ 26-۳۰ (4۰ )6 (6/46 )7 (4۰ )7 

۳1-4۰ (2۰ )۳ (2۰ )۳ (2۰ )۳ 

 جنسیت
 14( ۳/۹۳) 12( 8۰) 1۳( 7/86) مرد

472/۰ 
 1( 7/6) ۳( 2۰) 2( ۳/1۳) زن

 داراختلار معنی P<۰5/۰آزمون مجذور کای،  *

 میانگین و انحرار استاندارد -4جدول

 گروه  رحواره زمان متغییر
 استانداردمیانگین+انحرار 

 آگاهیگروه ذهن
 میانگین+انحرار استاندارد

  گروه کنترل

 انحرار استاندارد ±میانگین  

 8/۳۰ ± 1/6 1/۳2 ±۹/5 4/۳1 ± 2/6 آزمونشیش  جویی شناختی هیجاننظم

 ۰/۳2 ± ۹/5 1/47 ±8/4 ۳/45 ± 4/5 آزمونشس

 5/۳1 ± ۰/6 7/45 ±۰/5 ۹/4۳ ± 6/5 شیگیری

 1/۳4 ± 2/7 5/41 ± ۹/6 8/42 ± 5/7 آزمونشیش سبک رشدنایافته -یدفاعهای م انیزم

 ۹/41 ± ۰/7 7/28 ± 7/5 2/۳۰ ± 4/6 آزمونشس

 ۳/42 ± 1/7 4/2۹ ±۹/5 1/۳2 ± 1/6 شیگیری

 7/۳8 ± ۹/5 1/4۰ ± 5/5 4/۳۹ ± 8/5 آزمونشیش سبک رشدیافته - های دفاعیم انیزم

 2/۳۹ ± 7/5 8/54 ± 5/4 6/52 ±۹/4 آزمونشس

 ۹/۳8 ± 5/8 1/5۳ ± 6/4 ۳/5۰ ± ۰/5 شیگیری

 
 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

4-
30

 ]
 

                             7 / 10

http://rjms.iums.ac.ir/
https://rjms.iums.ac.ir/article-1-9017-fa.html


 
 
 

240 

 

 و هم اران انصاری

  http://rjms.iums.ac.ir                          1401 تیر، 4شماره  ، 29دوره    علوم پزشکی رازی مجله

 

ی ن و  ا خ ی ه  ف ن  ر ون یزفی ارزی اظم جو ی شتتت
له ا   ه ی د  عی در هز اتتتته  زح ک ا     ر ونس  

غ ز عا دفر یوداک  0۵/0 ر ون و ا ی زی در اتتتطط اس
(0۵/0>P و ف ن  وضتتتوع ی  ایز از  ل یودن تور ع )

اه  زحله و در هز دفدی  اظور گزوی یود. یه اهه  در هز 
فرر تت یی هرستتتت ای  تت تز س هووفر تت اس خطتت  فر 

فاتت ز دی گزد ک. ا  یه اشتت ن دفد هه  Mauchly  ر ون
ه  یزفی هز دو  ؤلزه ارزی اظم  زض هزو ی در دفدیا  

( و ارزی χ۲=۳7/۳س P=۵۳۶/0جو ی شتتتا خ ی ه ی ن )
ه ی د  عی ) ک ا     0۶4/0=P 1۲/1۶س=χ۲ .یزقزفر یود )

ا   اش ن دفد  ززوضه هرس ای وفر  اس  Levene  ر ون
 (.P<0۵/0ه  یزقزفر فای )گزوی

س  ر ون ی   زض هزو ی در فثزفت ۵یز فاتتت س جکول 
ملی گزوی در ارزی  ؤلزه  ک ا   ه ی  ی ن  ر ودایس فثز ف

(. یه P=004/0داتتتی   کی فاتتتی )دفر یهد  عی  عای
زه عرلکزد ف یو در عر رت د یزس     ای ن هلی ارزی  ؤل

شی( و گزوی شا خ ی ر   ری و در  ن او  ه ی  ر     )
(. ا   ح اشتت ن P=004/0دفری دفرد )ها زل تز وت  عای

ه ی  ش هکی شکی در ارزی درمک فر تز وت 4/۲۳دفد هه 
 زیوط فای. ا   ح   کفخله ؤلزه یه  س ی روفای س یه فثز 

ملی فثزفت درون  ر ودای  ای هه فثز ف ش ن دفدی ف ا   ا
ای )دفر یهر  ن در ارزی  عای (. P>001/0دای   کی ف

عر رت د یزس تز وت ی ن    ای ن ارزی فیع د یه  ستت ی یه
 ر ونس روفای و عرلکزد ف یو  در اتتتته  زحلتته ا  

اه اژوه   عای ر ون و ایاس هل ارو دفر گ زی در 
 7/۲۲زت ب هه یه تیه طوریس (P>001/0یودی فاتتتی )

مک و  شکی در    ای ن  ۵/7۵در ش هکی  مک تز وت   در

حل  ع د یه  ستتت ی روفای و عرلکزد ف یو  در  زف ارزی فی
شی فر فثز  کفخله  ی شک. هم خ لف  ر ونس ا  چا نس ی 

فثز تع  لی ر  ن و گزوی در ارزی فیع د یه  ستتت ی روفا و 
داتتی   کی فاتتی )یه تزت بس دفر یهعرلکزد ف یو   عای

004/0=P  001/0و>Pدهک رواک تغ  زفت (س هه اش ن  ی
  تت ای ن ارزفت اظم جو ی شتتتاتت خ ی ه یتت ن و 

 ر ون  ر ونس اس ک ا   ه ی د  عی در اه  زحله ا  
 دفری عایگ زی در اتته گزوی  ورد  ط لعه تز وت و ای

درمک فر تز وت  ش هکی  ۸/۵1و  ۲/17دفراک و یه تزت ب 
شی فر فثز ه  در  زفحشکی ی ن گزوی ل  خ لف  ر ونس ا 

 (.۵ی شک )جکول  کفخله  ی
 

 بحث
هه  کفخلات طزحوفری در  ای و ا   ح اشتتتت ن دفد 

جو ی  گ هی ی عث ف  ف    عا دفری در ارزفت اظمبهن
ه ی شتتا خ ی ه ی ن شتتکاک. ف ن     ه ی  ا   ح اژوه 

و  (Videlerو کلز )طور خ دس رفاتت   فاتتی. یهقرلی هم
ک رفن  هه ۲0۲0)هر اک  عه خود اشتتت ن دفد ط ل ( در  

یه ا خ ی  لب   ورش تاظ م و ژی  کفخلات شتتت ق  در 
ی ن  ی ز دی فر ه  یل توجهی در فاتتت  ق  اک یهرود  توفا

 .(7) رفهرزده ی تاظ م ه ی ن  ثری دفشتتت ه ی شتتتاک
ک رفن )( Edwards) فدوفردرهرچا نس  ( در ۲0۲۲و هر

هه  کفخلات بهن اک  گ هی اژوه  خود گ فرش هزد  
ا ت یه ی  ا  ی ف زفد رف در  ک ز ی ه  ا دفری توف طور  ع

خود فر طز   رفهرزدهتت ی تاظ م شتتتاتت خ ی ف  ف   
در  ن در ف ن اژوه  × فثز  عا دفر ر  ن  .(۸) دهاک ی

دهاکی ا  کفری فثزفت در  ن در طول ر  ن فای هه اش ن

 های م رر برای نمرات نظم جویی شناختی هیجان و م انیزمهای دفاعیگیرینتایج آنالیز واریانس دو رفه با اندازه -5جدول 

 (p) سطح معناداری F مقدار میانگین مجذورات  درجه آزادی مجموع مجذورات منبر تغییر متغیر

جویی شناختی نظم
  هیجان

 ۰۰1/۰ > 64/12 28/4۹ 2 56/۹8 زمان

 ۰۰1/۰ > 28/18 ۳4/72 1 ۳4/72 نوع درمان

 ۰۰1/۰ > ۰۹/6 ۳8/24 2 76/48 درمان× زمان 

های دفاعی م انیزم
  رشدنایافته

 ۰۰1/۰ > 58/11 56/47 2 12/۹5 زمان

 ۰۰1/۰ > 22/17 ۹۰/68 1 ۹۰/68 نوع درمان

 ۰۰1/۰ > 6۳/5 ۳6/21 2 7۳/42 درمان× زمان 

های دفاعی م انیزم
 رشدیافته

 ۰۰1/۰ > ۳8/1۳ 12/51 2 2۳/1۰2 زمان

 ۰۰1/۰ > ۹2/18 67/75 1 67/75 نوع درمان

۰5/۰>P داراثر معنی 
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ت ائوه ی قرلی هرچون اژوه  ی  ا   ح اژوه   ه 
(Cattaneo )( ش ن ۲0۲1و هرک رفن (  ط یقی دفرد هه ا

اک در  ندفدی  گ هی تیث زفت  ثری ه ی  ر ای یز بهنف
یه  .(۶) و   اکگ ری یز تاظ م ه ی ن دفراک ف زفد  ع  د 

ه ی د  عی ا اتت رگ ر   ااک ف ا زای  عرولاً فر  ک ا ستتم
شکلات  ازهوهس و  زفر فر وفقع ی یزفی  ق یله ی    فاک رس 

توفااک ه   یهااک. ف ن  ک ا ستتمروفای خود فاتت ز دی  ی
شک کارب  شواکس ر زف ف زفد یه  ت س یی یه ف ا زای  وفی

ج ی  وفجهه و حل  ستتت سل وفقعیس فر طز   ف ا زای یه 
 . (۵) یزاکدا  ی  ی ری اا ی  ی

ا اتتتت  ی و فمتتتلاح طزحوفری هکف شتتت ی   در  ای 
ه ر  کیه ی  ازی و طزحوفری هه در دورفن هودهی  ا 

کل گز  ه رک  یشتتت یه ف زفد ه اکس  ت  فر ف ن ف اک  ه
ه ی د  عی ا ا رگ ر ره  ی   یاک. ف ن در  ن یز  ک ا سم

تغ  ز ف ک ر  ازیس فحس ا ت و ر   ره ی  زد تیه ک دفرد 
ج ی فاتت ز دی فر شتتود ف زفد ق در ی شتتاک یهو ی عث  ی
سم ا رگ ره ی د  عی غ زفرفدی و  ک ا  فر رفهرزده ی  سا 

 .(1) تزی فا ز دی هااکتاظ م ه ی ن  ؤثزتز و ا رگ رفاه
گ زد در  ایس  زد   د  ییزفی  ث لس در در  ن طزحوفری

ج ی فاک ر  شتتتکلات خودس یه  اه  توجه هزدی و هه یه
ا ت  ا کف هاک. فر ف ن  رفهک ره  ی یزفی  ک ز ی ه ی 

ک ا ستتتمدر  ای  یروس طزحوفری اک   ه ی د  عی توف
 ه ی ایجو ی شتتا خ ی ا اتت رگ ر رف ه ه  دهک و اظم

اک ی) یخشتتتکف زفد رف یهرود  یه ف .(11) یز  زفد  ع  د 
ف ا زای  عرولاً در  ک ز ی ه ی ا ت خود  شتتکل دفراک 

ا ت  ازی یهو فر ف ا زای  س  عاوفن  ک  ک ن  زفر فر فح
ا ز دی  ی شکلات ف هااک. ف ن اوع  زفر  وجب ف  ف    

شتتود. ه ی ای و روفای   ااک فضتتطزفه و ف ستتزدگی  ی
ه ی در  ای ی  ترزه  یز شتتتا اتتت  ی طزحوفریطزحوفری

هاک ت   ازی و ف ی د تغ  زفت در  اه س یه ف زفد هرک  ی
ا ت خود ه ی یه زی در  ک ز ه رت  ی و تاظ م ه ی 

ج ی   وراک هه یهدر ف ن در  نس ف زفد  ی .(4) ی   وراک
فاتتت ز دی فر رفهرزده ی ا اتتت رگ رفاه   ااک اوشتتت اکن 
فحستت اتت ت    فاک ر ه ی ا ت  ازیس فحستت اتت ت خود رف 
هه  ی   اک. هرچا نس فر  ا ا اتتت  ی و  ک ز ی ها شتتت

یه ف زفد هرک  یطزحوفری یه شتتت ویدر  ای  ت   فی هاک 
 زی ا ای دهاکس ف ن ه ی رورتز یه  س سل و فا زسا لم

شا خ ی ه ی ای  اه   ایز توفاک یه یهرود اظم ی جو ی 
 .(۹) شود

یه بهن هه  گ هیس  ح ل و   ظه  گ هی فر ل  ترز ن  
ازدفردس اذ زش یکون قضتت وت فر ف ک ر و فحستت اتت ت  ی

 توفاک در در  ن فع   د یه ف ا زای یستت  ر  ؤثز ی شتتک ی
 زفر فر  ی عرولاً یزف ا زاتتی ف زفد  ع تت د یتته ف .(14)

ا ت  از س  سزدگ یفح ضطزفه و ف  یه  سیخودس   ااک ف
ا ی   ا زای ف  ی گ هبهن سیط شتتتزف ن . در چایزاکیا
 ییه ف زفد هرک هاک ت  یکون قضتت وت و ی   گ ه توفاکی 

ه   وفجهه هااک و فر فر فحستتت اتتت ت و ف ک ر خودس یه  ن
  د هه  رکن فاتتی یه فع  کفر خوده ر و ا ا  یه وفها 

 ط لع ت  خ لف اش ن  .(10)  ایز شواکس فج ا ه هااک
یه ه ه   یطور  ؤثزیه توفاکی  ی گ هفاک هه بهندفدی

 ا زای در ف زفد  ع  د یه ف یعلاسم فضتتطزفه و ف ستتزدگ
ه   ن یی ا ه یشا خ   یجواظم یه هرک هاک و در ا 

یه گ هبهن ژیس ورف یهرود یخشتتتک.  رک  ی  یه ف زفد ه
 ی  عد یه ستتتم فاتتت ز دی فر  ک ا یهه یه ج  هاکی 

 یه ستتم فر  ک ا یس  زفر فر وفقع   ا اتت رگ ر   ااک فاک ر 
فر ل ظه ح ل و  ی گ ه زشس تز   ااک اذاتتت لم ید  ع
 ن هرچا ی گ هفاتتت ز دی هااک. بهن ی ا ت ه ی ز  ک
 زف هرک هاک ر ا زای یه ف ییه ه ه  وفیستت ی توفاکی 

 ی ی ر ی  اا ی یزدن یه دا یهه یه ج  زد گی   د  زد 
طور  گ ه اه و ی   اه  یه سی زفر فر فحستتت اتتت ت  از ییزف

 کزد در  یروعس هز دو رو. (1۵) رو شتتتود ؤثز رویتته
یه  یطور  ؤثزیه توفااکی  ی گ هو بهن یدر  اطزحوفری

  یجوا اتت رگ ر و یهرود اظم ید  ع یه  م ه ه   ک ا
هرک هااک.  ا زای در ف زفد  ع  د یه ف یی ا ه یشا خ 
و   یطور خ د یز شا ا یه یدر  اهه طزحوفری یدر ح ل

دفردس  ک تتتیه  تکو ات هت ر  ی از یهت طزحوفری ز  تغ
فر  ی گ ه   ت  فر طز هاکییه ف زفد هرک   ی گ هبهن

 یفوی ف ک ر و فحس ا ت خودس یه ش زش ل ظه ح ل و اذ
 .(۶) رو شواکرویه ی ا تش ن تز ی  ها لم

 
 یریگیجهنت

توفن ه س  یی  توجه یه ا   ح ح متتتل فر ف ن اژوه 
در تت ای و ا  یتته گز تتی هتته هز دو روش طزحوفری

س  ر  ؤثز بهن  گ هی در در  ن ف زفد  ع  د یه ف ا زای ی
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س اک. ف ن در  ن سمه ا ز دی فر  ک ا  ه ی ه  ی  ه ه  ف
جو ی شتتا خ ی ه ی ایس د  عی ا اتت رگ ر و تقو ی اظم

یه ف زف ی اک  یهتوفا ت   اک  رک ها ی  د ه طور  ؤثزی 
 شتکلات روفای و ه ی ای خود  ق یله هااک و وفیست یی 
ز دی فر ف ن  ا یزف نس فاتتت  یه ف ا زای رف ه ه  دهاک. ی

یه ه   رل  یعاوفن در  نرو کزد یهه ی  ک اک  طور توف
شا خ ی ف زفد چشری زی یه یهرود الا ی روفای و روفن

 . ع  د یه ف ا زای هرک هاک
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