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 چکیده

افراد  یو تاب آور یبه زندگ دیبر کاهش استرس بر ام یمبتن یذهن آگاه ریتآث زانیم نییتع یپژوهش حاضر بررس یهدف اصل

امید  ( و پرسشنامه2111) دیویدسونکانر و پرسشنامه تاب آوری  اطلاعات از یجمع آور برای .بود تهرانشهر  یو یاچ آ یدارا

آزمون و پس آزمون است و از  شیآزمایشی با پ مهین از نوع پژوهش این .استفاده شد( 0990) همکارانو  به زندگی اشنایدر

استفاده شد که نتایج آزمون تمام  کوواریانس برای تجزیه و تحلیل داده ها از آزمون تحلیلباشد.  یم یلحاظ هدف کاربرد

امید  اثر مداخله بر هر دو متغیر وابسته یعنی یید کرد به این صورت کهآزمون تمام فرضیه ها را تا نتایج .فرضیه ها را تایید کرد

و  یبه زندگ دیبر کاهش استرس بر ام یمبتن یدرمان ذهن آگاهو تاب آوری معنی دار است و به معنای این است که  به زندگی

 گیری نتیجه توان می (.P<16/1) د.هر دو فرضیه تحقیق تأیید گردی بنابراین ؛معنی دار است یو یاچ آ یافراد دارا یتاب آور

ی تاثیر و یاچ آ یافراد دارا یتاب آور بالا بردنو یبه زندگ دیامافزایش بر کاهش استرس بر  یمبتن یدرمان ذهن آگاه که کرد

 مثبت دارد.

 یتاب آور ی،به زندگ دیام ،بر کاهش استرس یمبتن یذهن آگاههای کلیدی:  واژه
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 مقدمه -1

انجام شد  2120در بر آوردی که در سال شده است  لیتبد یامروز یمشکلات بهداشت عموم نیتر یاز جد یکیبه  دزیا

 World Healthمبتلا به اچ ای وی هستند )نفر در سطح جهان  ونیلیم 13 باًیکه تقرمشخص گردید 

Organization,2022.) یو یآ اچ سرویاند که افراد مبتلا به و نشان داده مطالعات (HIVبا چالش ) ی در زندگ یمتعدد یها

 (.Trickey and et al,2023) باشدآنها داشته  یآور و تاب یبه زندگ دیام یبر رو یمنف راتیتأث تواند یهستند که م مواجه

روبرو شوند که  یمال یهانگرانی  و یاجتماع ضی، انزوا، تبعHIV مرتبط با یها یماریافراد ممکن است با ترس از ابتلا به ب این

که  است عنصر شناختی یک امید، (.Bigna and et al,2020) شوندمنجر  یبه زندگ دیبه کاهش ام توانند یم یهمگ

تواند به عنوان یک عامل کلیدی در موفقیت افراد نقش داشته باشد. امید به زندگی، به عنوان یک مکانیسم سازگاری، نقش  می

های زندگی  دهد که با واقعیت کند. این جرأت به افراد امکان می جهه با شرایط مختلف ایفا میمهمی در ایجاد جرأت برای موا

. آگاهی از امید به زندگی، یک (Althoff and et al,2019) کنندروبرو شده و بتوانند به بهترین نحو ممکن با آنها مقابله 

ها و راهکارهای مختلف جهت پیشرفت و بهبود شرایط زندگی  حل کند تا به دنبال راه ابزار معنوی است که فرد را تشویق می

(. افزایش امید به زندگی در افراد مبتلا به بیماری اچ ای وی می تواند قدرت و Radmehr and et al,2017) بگردخود 

پیرامون امید ( در پژوهشی که 2109) 0شجاعت مبارزه برای بهبود وضعیت زندگی فردی و اجتماعی بیمار را افزایش دهد. بارتو

به زندگی در افراد مبتلا به ایدز در آمریکای لاتین نشان دادند امید به زندگی در افراد مبتلا با عواملی مانند سن، وضعیت 

تحصیلات و جنسیت مبتلایان در ارتباط است و معمولآ افراد بالای سی سال با وضعیت  میزان تآهل، وضعیت اقتصادی،

تحصیلات بیشتر امید به زندگی بالاتری دارند. از طرفی نگرانی و تنش های زندگی در بین اقتصادی متوسط روبه بالا و 

مبتلا به ایدز به علت مسائل اجتماعی و روانی که این بیماری برای  افراد (.Yu and et al,2023) استمبتلایان متاهل بیشتر 

پذیری روحی به معنای توانایی فرد در مواجهه با  ا انعطافآوری ی تاب فرد ایجاد می کند معمولآ از تاب آوری کمتری برخوردارند.

با این بیماری و تبعات آن  رویاروییو شرایط نااگاه زندگی است. افراد مبتلا به ایدز نیز ممکن است در  ها، تناقضات چالش

پذیری  توانند به انعطاف یتاثیرات منفی فرهنگی و اجتماعی م گردد که به عوامل مختلفی برمی کمتری داشته باشند آوری تاب

( تاب آوری را در چهار مولفه ی اصلی بررسی 2121) 2( یو و همکارانBerko and et al,2022) برسانندروحی فرد آسیب 

است. نتایج نشان داد تاب آوری مبتلا به ایدز موجب  5یو بازساز 6جانیه میتنظ ،4یماریب تیریمد ،1رشیپذکردند که شامل 

بسیاری از روان  سال های اخیر، در (.Aghili and et al,2022) شودره و روابط اجتماعی مبتلا می بهبود زندگی روز م

درمان  درمانگران و روان پزشکان در صدد حل مشکلات عاطفی و عارضه های جانبی بیماری اچ ای وی برای بیماران بودند.

بهبود وضعیت روانی و کاهش اضطراب برای افراد با  یکی از روش های جدید و موثر برای ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس

بیماری های خاص و یا افرادی که شرایط دشوار وغیر قابل تحمل مانند مرگ والدین، فرزندان و همسر و را تجربه کرده اند 

انی یک برنامه رو 7(MBSRاسترس مبتنی بر ذهن آگاهی ) کاهش (.Chant and et al,1985) گیردمورد استفاده قرار می 

بدنی کمک می کند و با هدف کاهش استرس و بهبود  -آموزشی گروهی است و به افراد در راستای تمرین مراقبه ذهنی 

دهد  سلامتی بکار برده می شود. این درمان که یک مداخله کوتاه مدت و ساختار یافته است به افراد مهارت هایی را آموزش می

ارشان آگاه شوند ذهن آگاهی معمولا به عنوان آگاهی و توجه به تجربیات لحظه به که بدون هیچگونه قضاوتی بتوانند از افک

و  آیند توجه حضور در لحظه کنونی و پذیرش احساسات خوش ،تنظیم لحظه به صورتی پذیرنده تعریف می شود که شامل

                                                           
1
 Burgos,Barreto 

2
 Yu, XingLi 

3
 Acceptation 

4
Disease management 

5
 Excitement regulation 

6
 Rebuilding 

7
 Mindfulness Based Stress Reduction 
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آگاهی مبتنی بر کاهش  درمان ذهنانجام شده در زمینه تآثیر  تحقیقات (.Yao and et al,2023) باشد ناخوشایند می

که این درمان می تواند از طریق کاهش استرس و پذیرش  در افراد مبتلا به اچ ای وی نشان می دهد استرس بر امید به زندگی

 (،2109) 3به زندگی را در بین افراد مبتلا به اچی ای وی افزایش دهد. نتایج پژوهش لوری و همکاران امید وضعیت موجود،

درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش ( هچنین پیرامون تآثیر Musanje and et al,2023) کندیید می مسئله را تآ این

تاب  ،ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس ( به این نتیجه رسیدند که 0193) همکارانو  بحرینی و تاب آوری، استرس

 (.Zhu and et al,2023) بخشدمبتلا به لوپوس را بهبود می  بیماران آوری

. این یک بیماری ویروسی است که تأثیرات اجتماعی منفی زیادی بر افراد و جوامع دارد یدزاهمانطور که در ابتدا مطرح گردید 

درمانی در افراد مبتلا به ایدز امری  شوند. نیاز به روان و روانی می های مختلف زندگی اجتماعی، اقتصادی تأثیرات شامل بخش

 .(Scott-Sheldon and et al,2019) استبسیار حیاتی 

تواند به  می  کاهش استرس ذهن آگاهی مبتنی بردرمان  در همین راستا و با توجه به توضیحات بالا که نشان از اهمیت زیاد

عنوان یک ابزار مؤثر در مدیریت و کاهش تأثیرات منفی اجتماعی ایدز و ارتقاء بهبود روحی افراد مبتلا به این بیماری باشد. این 

ش پژوه نیدر ا .کنند های پشتیبانی افراد کمک می و تقویت شبکه های مقابله، افزایش ایمنی روانی درمان به ایجاد استراتژی

امید به زندگی و تاب آوری افراد دارای  اثربخشی آن را بر ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس بر آن است که با آموزش یسع

 بررسی کنیم اچ آی وی

 

 های تحقیق فرضیه -2

 
 اثربخش است. درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس بر امید به زندگی و تاب آوری افراد دارای اچ آی وی-0

 اثربخش است. یو یاچ آ یدر افراد دارا یبه زندگ دیبر کاهش استرس بر ام یمبتن یدرمان ذهن آگاه -2

 اثربخش است. یو یاچ آ یدر افراد دارا یبر کاهش استرس بر تاب آور یمبتن یدرمان ذهن آگاه -1

 

 روش تحقیق -3

 پژوهشروش 1-3

ایشی با پیش آزمون و پس آزمون است و از لحاظ هدف کاربردی می باشد، برای جمع تحقیقات نیمه آزم از نوع پژوهش این

زین و تاب آوری کانر و دیویدسون و پرسشنامه امید به زندگی اشنایدر و همکاران -آوری اطلاعات از پرسشنامه های کابات

 استفاده شده است.

به کلینیک های رفتاری تهران مراجعه  0412که در سال  مبتلایان به اچ ای وی نفراز 11جامعه آماری این پژوهش شامل 

کرده بودندوصورت نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند. در ابتدای جلسه پژوهشگر خودش را به صورت کامل معرفی و از 

، شرکت کنندگان نیز درخواست شد تا خودشان را به صورت دقیق معرفی کنند، این اطلاعات شامل: نام و نام خانوادگی

گروه آزمایش کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی )کابات  برای باشد. ها می وضعیت خانوادگی و تحصیلی و علایق و سرگرمی

با کمک تحقیقات  سپس شد،ک الی یک ساعت و نیم آموزش داده جلسه و هر جلسه به مدت ی 3( در 0992زین و همکاران، 

-پرداخته شد. نتایج با استفاده از روش تحلیل کوواریانس و نرم HIVبتلا به میدانی به جمع آوری اطلاعات مورد نظر از افراد م

 تحلیل شدند. SPSSافزار

 ابزار پژوهش2-3

 در پژوهش حاضر از پرسشنامه های زیر استفاده شده است:

                                                           
8
 Lori A 

https://www.sid.ir/search/paper/%D8%AA%D8%A7%D8%A8%20%D8%A2%D9%88%D8%B1%DB%8C/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D8%AA%D8%A7%D8%A8%20%D8%A2%D9%88%D8%B1%DB%8C/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D8%AA%D8%A7%D8%A8%20%D8%A2%D9%88%D8%B1%DB%8C/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
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 زین-پرسشنامه کابات

است، در این پژوهش ذهن آگاهی  ( معرفی شده0992) همکارانمحتوای آموزش ذهن آگاهی بر اساس رویکرد کابات زین و 

 شود. جلسه و هر جلسه به مدت یک الی یک ساعت ونیم آموزش داده می 3( در 0992)کابات زین و همکاران، 

 

 پرسشنامه تاب آوری کانر و دیویدسون 

پرسشنامه را باشـد. ایـن  مـی (CD-RIS()2111) دیویدسـونابزار سنجش تاب آوری پژوهش حاضر، مقیـاس تـابآوری کانـر و 

حـوزه تاب آوری تهیه کردند.  0990-0979( بـا مـرور منـابع پژوهشـی 0134؛ به نقـل از محمـدی، 2111کانر و دیویدسون )

بررسی ویژگی های روانسنجی این مقیاس در شش گروه جمعیت عمومی، مراجعـه کننـدگان بـه بخش مراقبتهای اولیه، 

و دو گـروه از بیمـاران مبتلا به اختلال استرس پس از  با مشکل اختلال اضطراب فراگیر بیماران سرپایی روانپزشکی، بیماران

سانحه، انجام شده است. تهیه کنندگان این مقیاس بر این عقیده اند که این پرسشـنامه بـه خوبی قادر به تفکیک افراد تاب آور 

 گیردوانـد در موقعیـت هـای پژوهشی و بالینی مورد استفاده قرار از غیرتاب آور در گروه های بالینی و غیربالینی بـوده و مـی ت

(Mohammadi and et al,2006) 

 

 امید به زندگی اشنایدر و همکاران پرسش نامه

 02( تهیه شده است دارای 0990پرسشنامه امیدواری که توسط اشنایدر، هاریس، اندرسون، هولران، ایرونیک و همکاران )

 امید به زندگی در افراد می باشد.ن ارزیابی میزان سوال بوده و هدف آ

 

 :تجزیه و تحلیل داده ها3-3

در این تحقیق، متناسب با متغیرهای مورد مطالعه و نوع داده های جمع آوری شده، به منظور توصیف آنان از شاخص های 

گیری که از  توجه به ماهیت مقیاس اندازه گرایش مرکزی، پراکندگی و توزیع نمره ها استفاده شد. در مرحله تحلیل آماری، با

ها حسب مورد از آزمون تحلیل کواریانس تک متغیره )آنکوا( و تحلیل  ای است و فرضیه های تحقیق برای تحلیل داده نوع فاصله

مدل کواریانس چند متغیره )مانکوا( استفاده شد. نتایج تفصیلی این محاسبه ها در این فصل در دو قسمت بررسی مفروضات 

 آماری و آزمون فرضیه تحقیق ارائه شده است.

 

 های تحقیق یافته -4

شاخص های مربوط به نرمال بودن متغیرهای استرس شغلی و عملکرد شغلی را در دو مرحله پیش آزمون و پس  0جدول 

غیر وابسته پژوهش آزمون با توجه به شاخص های کجی، کشیدگی و آزمون کروسکال والیس نشان می دهد. نتایج نشان داد مت

اسمیرنف در هر دو مرحله پیش -هم بر حسب شاخص های کجی و کشیدگی و هم بر حسب آزمون نرمال بودن کولموگروف

 .های آزمایش و کنترل نرمال هستند آزمون، پس آزمون در گروه

 : شاخص هاي توزیع نمره هاي آزمودني هاي گروههاي آزمایش و كنترل در متغیر وابسته1جدول 

 متغیرها روه هاگ

-كولموگروف Z كشیدگي كجي

 اسمیرنف

 سطح

 معناداري 

 4/9 90/9 -63/9 900/9 ن امید به زندگيپیش آزمو آزمایشي
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 7/9 98/9 -44/9 -75/9 امید به زندگي پس آزمون

 37/9 37/9 -5/9 -98/9 امید به زندگي پیش آزمون كنترل

 04/9 78/9 -1/9 31/9 امید به زندگي پس آزمون

 34/9 54/9 -13/1 -18/9 تاب آوريپیش آزمون  آزمایشي

 58/9 30/9 49/9 31/9 تاب آوري پس آزمون

 73/9 59/9 -54/9 39/9 تاب آوري پیش آزمون كنترل

 76/9 9/9 46/9 17/9 تاب آوري پس آزمون

 

ن می دهد. نتایج نشان داد تعامل تحلیل نتایج نشان داد همگنی شیب های خط رگرسیون در بین دو گروه را نشا 2در جدول 

و تعامل  =P=42/1(F(1,28),62/1ذهن اگاهی مبتنی بر کاهش استرس( و پیش آزمون امید به زندگی )) آزمایشیبین عمل 

در بین دو  =P=75/0(F(1,28),09/1ذهن اگاهی مبتنی بر کاهش استرس( و پیش آزمون تاب اوری )) آزمایشیبین عمل 

 گروه وجود ندارد

 : همگني شیب هاي خط رگرسیون8ول جد

 Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادي صورت مجموع مجذورات منابع

 

 سطح معناداري

 عمل آزمایشي

 پیش آزمون امید به زندگي

 تعامل عمل آزمایشي و پیش آزمون امید به زندگي

 

 خطا

706/9 

999/9 

916/9 

 

39/6 

1 

1 

1 

 

84 

706/9 

999/9 

916/9 

 

176/9 

93/6 

996/9 

48/9 

 

 

93/9 

03/9 

78/9 

 عمل آزمایشي

 پیش آزمون تاب آوري

 تعامل عمل آزمایشي و پیش آزمون تاب آوري

 

 خطا

953/9 

81/1 

48/9 

 

30/7 

1 

1 

1 

 

84 

953/9 

81/1 

48/9 

 

865/9 

681/9 

1/7 

53/1 

75/9 

966/9 

10/9 

 



 مطالعات روانشناسی و علوم تربیتی

 541-566صفحات ، 0411ستان ، زم4، شماره 01دوره 

346 

 

ذهن ) آزمایشیداد اثر عمل  ته را نشان می دهد. نتایج نشانتحلیل نتایج اثر عمل آزمایشی بر متغیرهای وابس 1در جدول 

(، در نتیجه عمل  2,25،192/1 = Wilks' lambda)P<،4/09( =F 1/ 10اگاهی مبتنی بر کاهش استرس( معنی دار است )

 آزمایشی بر حداقل یکی از متغیرهای وابسته تاثیر داشته است.

 : اثر عمل آزمایشي6جدول 

 Fمقدار  میانگین مجذورات جه آزادي صورتدر ارزش منابع

 

 سطح معناداري

 اثر پیلایي

 لامبدا ویلکز

 اثر هتلینگ

 بزرگترین ریشه رُي

399/9 

608/9 

77/1 

77/1 

8 

8 

8 

8 

87 

87 

87 

87 

4/10 

4/10 

4/10 

4/10 

999/9 

999/9 

999/9 

999/9 

 

ر متغیر وابسته امید به زندگی آورده شده است. نتایج توزیع نمره های آزمودنی های گروه های آزمایش و کنترل د 4در جدول 

و در  (=13/2M±14/1نشان داد در متغیر امید به زندگی در گروه آزمایش میانگین و انحراف استاندارد در مرحله پیش آزمون )

آزمون  ( هستند. در گروه کنترل نیز میانگین و انحراف استاندارد در مرحله پیش=21/1M±43/1مرحله پس آزمون )

(69/1±35/2M=) ( 46/2±40/1و در مرحله پس آزمونM=) .هستند 

 وابسته : شاخص هاي توزیع نمره هاي آزمودني هاي گروههاي آزمایش و كنترل در متغیر4جدول 

 تعداد متغیرها گروه ها

 انحراف میانگین

 استاندارد

 بیشینه نمره كمینه نمره

 6 57/1 64/9 69/8 17 پیش آزمون امید به زندگي آزمایشي

 08/6 66/8 49/9 86/6 17 پس آزمون امید به زندگي

 79/6 96/1 70/9 93/8 17 پیش آزمون امید به زندگي كنترل

 48/6 08/1 41/9 47/8 17 پس آزمون امید به زندگي

می دهد. نتایج نشان داد  تحلیل نتایج مقایسه تاثیر عمل های ازمایشی در بین گروهها در امید به زندگی را نشان 6در جدول 

در نتیجه تاثیر عمل آزمایشی  =P=7/05(F(1,26),111/1بین دو گروه در امید به زندگی تفاوت معنی داری وجود دارد )

درصد واریانس  2/19بهبود امید به زندگی افراد دارای اچ ای وی موثر بوده است و  )ذهن اگاهی مبتنی بر کاهش استرس( بر

 امید به زندگی را روش ذهن اگاهی مبتنی بر کاهش استرس تبیین کرده است. افزایش در متغیر
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 امید به زندگي : تحلیل كواریانس در متن تحلیل كواریانس چند منغیره براي متغیر7جدول 

 Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادي صورت مجموع مجذورات منابع

 

مجذور  سطح معناداري

 اتا

 زندگيپیش آزمون امید به 

 عمل آزمایشي

 خطا

695/9 

 

76/6 

45/7 

1 

 

1 

83 

695/9 

 

76/6 

811/9 

47/1 

 

5/13 

86/9 

 

999/9 

976/9 

 

608/9 

 

توزیع نمره های آزمودنی های گروه های آزمایش و کنترل در متغیر وابسته تاب اوری آورده شده است. نتایج نشان  5در جدول 

و در مرحله  (=03/2M±26/1گین و انحراف استاندارد در مرحله پیش آزمون )داد در متغیر تاب آوری در گروه آزمایش میان

( هستند. در گروه کنترل نیز میانگین و انحراف استاندارد در مرحله پیش آزمون =46/1M±49/1پس آزمون )

(62/1±74/2M=) ( 13/2±62/1و در مرحله پس آزمونM=) .هستند 

 وابسته نمره هاي آزمودني هاي گروههاي آزمایش و كنترل در متغیر : شاخص هاي توزیع3جدول 

 تعداد متغیرها گروه ها

 انحراف میانگین

 استاندارد

 بیشینه نمره كمینه نمره

 44/8 58/1 87/9 19/8 17 تاب اوريپیش آزمون  آزمایشي

 4/4 9/8 40/9 47/6 17 تاب اوري پس آزمون

 58/6 8/8 78/9 54/8 17 تاب اوريپیش آزمون  كنترل

 44/6 68/1 78/9 69/8 17 تاب اوري پس آزمون

 

تحلیل نتایج مقایسه تاثیر عمل های ازمایشی در بین گروهها در تاب آوری را نشان می دهد. نتایج نشان داد بین  7در جدول 

ر عمل آزمایشی )ذهن اگاهی در نتیجه تاثی =P=0/10(F(1,26),111/1تاب آوری تفاوت معنی داری وجود دارد ) دو گروه در

درصد واریانس افزایش در متغیر 6/64مبتنی بر کاهش استرس( موجب بهبود تاب آوری افراد دارای اچ ای وی شده است و 

 .تاب اوری را روش ذهن اگاهی مبتنی بر کاهش استرس تبیین کرده است
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 یر تاب آوري: تحلیل كواریانس در متن تحلیل كواریانس چند منغیره براي متغ5جدول 

 Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادي صورت مجموع مجذورات منابع

 

مجذور  سطح معناداري

 اتا

 پیش آزمون تاب آوري

 عمل آزمایشي

 خطا

91/1 

 

45/5 

87/3 

1 

 

1 

83 

91/1 

 

45/5 

84/9 

81/4 

 

1/61 

97/9 

 

999/9 

160/9 

 

747/9 

 

 بحث -5

ی مبتنی بر کاهش استرس بر امید به زندگی و تاب آوری افراد دارای اچ آی وی این پژوهش با هدف تآثیر درمان ذهن آگاه

 تفاوت انجام گرفته است. نتایج به دست آمده نشان داد که بین درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس با گروه کنترل،

ه زندگی بیماران مبتلا به ایدز معنادارآماری وجوددارد. به عبارتی درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس بر امید ب

رفتاری و آموزش ذهن  -(، مبنی برمقایسه اثربخشی درمان شناختی0411) علیپورجهاندار و  اثرداشته است. نتایج پژوهش

آگاهی مبتنی بر کاهش استرس بر تاب آوری و امید به زندگی بیماران مبتلا به ایدز نشان داد بین نمرات میانگین تاب آوری 

متفاوت بوده است. همچنین هی مبتنی بر کاهش استرس و کنترل رفتاری و آموزش ذهن آگا -ه درمان شناختیدر سه گرو

و  رفتاری و آموزش ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس -بین نمرات میانگین امید به زندگی در سه گروه درمان شناختی

(. همچنین با Jahandar and et al,2021) باشدی با پژوهش حاضر م کنترل تفاوت معنی داری وجود دارد که همخوان

 (، همسو می باشد.2104) همکارانو  9(، رایلی2121) همکاراننتایج پژوهش های موسینج و 

روش های درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس، مانند روش مثبت درمانی بر کاهش نا امیدی بیماران ایدز به طور 

ش تاثیری معنی دار دارد. همچنین نتایج آموزش آن بر امید به زندگی بیماران مبتلا به صرف، روی زیر مقیاس فقدان انگیز

ایدز سبب شد که میانگین نمرات امید به زندگی گروه آزمایش نسبت به گروه گواه در مرحله پس آزمون و پیگیری به صورت 

امید به زندگی بیماران مبتلا به ایدز موثر است.  معنی داری افزایش یافته است و با توجه به اثر بخشی درمان ها، بر افزایش

باتوجه به یافته های حاصل بین بیماران مبتلا به ایدز گروه های آزمایش و گروه گواه از لحاظ امید به زندگی تفاوت معنی داری 

 00تیان ،(2121) همکارانو  01(، ژو0196) زرنقاش(، 0197) همکارانوجود داردکه همسو با نتایج پژوهش های بچاری و 

 .( می باشد2122) وهمکاران

پژوهش با پژوهش  نتایج درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس بر تاب آوری در افراد دارای اچ آی وی تآثیر گذار است.

(. همسو 0197(، حیدری )2121) همکارانو  02(، پوجیاتی0193) همکاران(، جباری فرد و 0411) همکارانهای امیرخانی و 

با عنوان اثربخشی مداخله کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی بر تاب آوری و  پژوهشی( 0411و همکاران ) می باشد. ناصری

                                                           
9
Riley 

10
 Zhu 

11
Tian 

12
 Pujiati 
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امید به زندگی بیماران مبتلا به سرطان های گوارشی انجام دادند. نتایج نشان داد کـه مداخلـه کاهـش اسـترس مبتنـی بـر 

دیتیشـن مـی توانـد روشـی کارآمـد در بهبـود تـاب آوری و امیـد ذهـن آگاهـی بـا تاکیـد بـر روشهـای آرام سـازی مثـل م

 گـرددبـه زندگـی بیمـاران مبتـلا بـه سـرطان هـای گوارشـی باشـد که در نهایـت منجـر بـه افزایـش انطبـاق بیمـاران 

(aseri Garagoun and et al,2018.)  

ی مؤثر در برابر حوادث زندگی می دانند و بیان می کنند که تاب ( تاب آوری را انعطاف پذیر2115) 01مولت و براون مندل،

به عبارت  ؛آوری توانایی سازگاری مناسب در هنگام رو به رویی با زمینه های استرس زا و خطرناک یا تهدیدهای مهم است

یب زا و استرس زا معرفی می روبه رویی با حوادث آس  دیگر، آنها تاب آوری را توانایی، بهبود، جبران و انعطاف پذیری بعد از

 کنند.

 نتیجه گیری -6

بهبود امید به زندگی افراد دارای اچ  یافته های مطالعه حاضر نشان داد عمل آزمایشی )ذهن اگاهی مبتنی بر کاهش استرس( بر

د دارای اچ همچنین عمل آزمایشی )ذهن اگاهی مبتنی بر کاهش استرس( موجب بهبود تاب آوری افرا1ای وی موثر بوده است

نتیجهدرمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس بر امید به زندگی در افراد دارای اچ آی وی تآثیر گذار  در ای وی شده است.

است. استفاده از ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس ممکن است با حفظ سلامت روان و کاستن از هیجان های منفی و حتی 

تواند  می به کارگیری برخی از این استراتژی های کارآمد مانند ارزیابی مجدد مثبت،افزایش هیجان های مثبت از طریق 

 .پیامدی همچون افزایش تاب آوری و امید به زندگی را به دنبال داشته باشد

 محدوديت های پژوهش-7

عمیم پذیری نتایج از جمله این محدودیت های این پژوهش؛ می توان حجم کم در تحقیقات آزمایشی را نام برد. مسلما ت -1

 مستلزم پژوهش های بیشتر در این زمینه می باشد.

 کل کشور یا حتی کل استان را شامل نمی شود. HIVپژوهش حاضر فقط در یک شهر انجام شده است و افراد دارای -2

 خ داده باشند.با توجه به این که ابزار این پژوهش فقط پرسشنامه بوده امکان دارد بعضی از افراد با بی دقتی پاس -1

 مشارکت نويسندگان

 رضائی میترا و ویرایش: بررسی بی باعث ثانی، تحقیق و نظارت، فهمیه نگارش پیش نویس اصلی،

 تعارض منافع

 مقاله تعارض منافع ندارد این بنابر اظهار نویسندگان،

 قدردانی وتشکر

 می کند. حل تحقیق تشکراز مشارکت کنندگان پژوهش برای همراهی صمیمانه در کلیه مرا
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Abstract 

The main aim of the present study was to investigate the extent of the impact of mindfulness based stress 

reduction therapy on life expectancy and resilience in individuals living with HIV in Tehran. To collect data, the 

Connor-Davidson Resilience Scale (2003) and the Snyder Hope Scale (1991) were utilized. This research is a 

quasi-experimental study with pre-test and post-test design and is applied in nature. For data analysis, covariance 

analysis was employed, which confirmed all hypotheses The results confirmed all hypotheses, indicating that the 

intervention had a significant effect on both dependent variables, namely life expectancy and resilience. This 

implies that mindfulness-based stress reduction therapy significantly affects life expectancy and resilience in 

individuals living with HIV. Therefore, both research hypotheses were confirmed (P<0.05). It can be concluded 

that mindfulness-based stress reduction therapy has a positive impact on increasing life expectancy and 

enhancing resilience in individuals living with HIV. 
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