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Abstract 
The aim of this study was to investigate the validity 

and reliability of the Persian version of the 

Philadelphia Mindfulness Scale (PHLMS). The 
research method was descriptive and basic by 

objective. The study population was all clients of 

Tehran Counseling and Psychotherapy Center in 2020, 
of which 648, including 500 women and 148 men, 

were selected as the sample according to the available 

sampling method. The instruments used in this study 
were Philadelphia Mindfulness Scale (PHLMS), 

Brown and Ryan Mindfulness Scale (MAAS) and the 

second version of Acceptance and Action 
Questionnaire (AAQ-ll). The analysis of this study 

was performed by confirmatory factor analysis, 

Cronbach’s alpha, and correlation coefficient using 
AMOS 24 and SPSS 24 software. According to the 

results of the confirmatory factor analysis, the final 

version included the awareness subscale (9 questions) 
and the acceptance subscale (7 questions). The fit 

indices of the final model were at the desired level. 

Concurrent validity of this instrument was confirmed 
with the Brown and Ryan Mindfulness Scale and the 

Acceptance and Action Questionnaire. Cronbach's 

alpha was 0/85 and 0/81 for the Mindfulness and 

Acceptance subscales and 0/55 for the entire scale, 

respectively. The Iranian Philadelphia Mindfulness 

Scale (PHLMS) had good validity and reliability and 
can be used by therapists and researchers. 

Keyword: Validity, Reliability, Mindfulness, 

Philadelphia. 

 دهیچک

 اسیی مق یرانی یا ۀنسی   ییایی و پا ییی روا یش با هدف بررسپژوه نیا
صیرر  گرفی پ پیژوهش اظ ن یر      (PHLMS) ایی لادلفیف یآگاه ذهن

 یۀپژوهش شامل کل ۀبردپ جامع یادیو اظ لحاظ هدف بن یفیروش ترص
بردنید   1399شهر تهران در سال  یدرمان مراجعان مرکز مشاوره و روان

 یریی گ مرد به روش نمرنیه  148ظن و  500ها شامل  نفر اظ آن 648که 
 نیمررد استفاده در ا یعنران نمرنه انت اب شدندپ ابزارها دردسترس به
 اسیییم مق(PHLMS) ایییلادلفیف یآگییاه ذهیین اسیییپییژوهشم مق

 رشیپی   ۀدوم پرسشنام ۀو نس  (MAAS) انیبراون و را یآگاه ذهن
 یهیا  پیژوهش بیا روش   نیی ا لیو تحل هیبردپ تجز (AAQ-II)و عمل 

با اسیتفاده اظ   یهمبستگ بیکرونباخ و ضر یآلفا میدییتأ یعامل لیتحل
 جیصیرر  گرفی پ قبیت نتیا     SPSS 24و  AMOS 24افیزار   نیرم 
 9) یآگیاه  اسیی مق شیامل ریرده   یینهیا  ۀنس  میدییتأ یعامل لیتحل

براظش مدل  یها سؤال( بردپ شارص 7) رشیپ  اسیمق سؤال( و ررده
 یآگیاه  ذهین  اسیی ابزار با مق نیا ظمان در سطح مطلرب بردپ اعتبار هم

کرونبیاخ   یشیدپ آلفیا   دییو عمل تأ رشیپ  ۀو پرسشنام انیبراون و را
کل  یو برا 81/0و  85/0 بیترت به رشیو پ  یآگاه اسیمق ررده یبرا
 ایی لادلفیف یآگیاه  ذهین  یرانی یا اسیی دسی  آمیدپ مق   بیه  55/0 اسیمق
(PHLMS) میررد   راندت یو م  برررردار اس یمناسب ییایو پا ییاظ روا

 درمانگران و پژوهشگران واقع شردپ ۀاستفاد
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 مقدمه
 به معنایی و در ظبان پالی یی دارد و در مترن بردایی شرقی مانند برداها فرهنگریشه در  1یآگاه ذهن

شده اس  و اظ  نگاشتهآن  به ییاظ مترن بردا یاریاس  که بس یهند یظبان یپالس پ ا 2داشتن و ترجه آگاهی
به همین دلیلم مفهرم  پ(2019و آلیسم  سارا مرنی)کا شرد یگرفته م کار بهقرن گ شته در شمال هند  25
با مرضرعا  معنری همراه برده اس  و  می مرتبط باشدشناس روان ن ر تاری یم بیش اظ آنکه با اظ یآگاه ذهن
 (پ2003 نمی)کابا  ظ شرد یم دهینامی یبردا ۀمراقبقلب 
 افتهی شیافزا زین یدرمان روان یکردهایدر رو یآگاه ذهن ۀعلاقه به مطالع رمیار یها در دهه حال نیباا

آن را در  گرید یو برر دانند یم یذهن ین آن را حالتاظ درمانگرا یداردپ برر یمتفاوت فیتعار یآگاه اس پ ذهن
 یبه معنا یآگاه ذهن م(1994) نیکابا  ظ فیپ با ترجه به تعرکنند یها و فنرن مطرح م قالب مهار 

 انیو را براون دگاهید اظپ اس  قضاو  بدون و بردن حال ۀروش راصم هدفمندم در لح  کیبه  کردن ترجه
 نگسترنمیپ کگ رد یم حال ۀآنچه در لح  قضاو  اظ یعار و رایپ  یهآگا یعنی یآگاه ذهن م(2003)

به  دق  به مکه در حال انجام مراقبه اس  یفرد میآگاه ذهن در ند( معتقد2007) نریاسک و مرون کمیچادو
 همکاران و شاپیبپ ندیب یگرنه که هس  و اتفاق افتاده م را همان دادیو هر رو پرداظد یم حال ۀلح  تیحقا
( ترجه مستمر الف: کنند یم دیتأک یآگاه ذهن یاساس ۀمؤلفارائه دادند که به دو  یآگاه اظ ذهن یفی( تعر2004)

 تران یم فیتعار نیپ با ترجه به ا3رشیو ب( پ  شرد یمطرح م یآگاه عنران به ینرع بهکه  حال ۀبه لح 
 بدون و آن کردن قضاو بدون  دمگ ر یم آنچه و حال ظمان به افراددانس  که در آنم  یرا حالت یآگاه ذهن
 چیبه تجربه ه نیهمچنپ رنددا یترجه آگاه نیا اظو  کنند یمترجه  تجربه آن اظ یا کردن جنبه کم ای اضافه
(پ ترجه مستمر به 2003و براونم  انیرا ؛2003 لسرنمیو و زی؛ ه1990 نمی)کابا  ظ دهند یمنشان ن یواکنش
همراه با عدم واکنش به  دوشرطیق یب رشیپ  نیو همچن یو درون یرونیب یها اظ تجربه یآگاه و حال ۀلح 

 هربر م رترمیکارداچ) دارند ترافتها  مت صصان بر سر آن یهستند که تمام یآگاه ذهن یها تجربهم مؤلفه
 (پ2008 فاروم و تایمرر فررمنم
 یجار ۀبر تجربن ار  مستمر بر تجربه با تمرکز  عنران بهاس  که  یآگاه میآگاه ذهن ۀمؤلف نیاول

و  ۀ حالترجه مستمر به لح  یرا به معنا یآگاه پ ذهنشرد یمطرح م ندهیآ ایبه گ شته  کردنفکر یجا به
درواقع ترجه پ دشر یمی به ترجه تأکید شناس روانبسیاری اظ تعاریف در پ درواقع کنند یمتن یم ترجه نیز مطرح 

پ شرد یمبر آن تأکید  یآگاه ذهنی مبتنی بر ها درماناس  که در  یآگاه ذهنی اساسی ها مؤلفهو آگاهی اظ 
دانس م بلکه به ن ار  و ترجه مستمر به  یآگاه ذهن ۀمؤلف تران یرا نم یآگاههرچند هر نرع ترجه و 

 (پ2008همکارانم  و رتریکارداچ) شرد یحال وجرد داردم گفته م ۀکه در لح  یرونیو ب یدرون یها تجربه
 یها تجربه رشیو پ  شرد یحال تجربه م ۀدر لح  آنچه ۀدربارقضاو   عدم میآگاه ذهن ۀمؤلف نیدوم

                                                 
1. Mindfulness 

2. Sati 

3. acceptance 
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 را یجار یدادهایرو فرد که اس  معنا نیا به رشیپ پ اس  1یو کنجکاو یهمراه با مهربان یرونیو ب یدرون
 (پ2021 رنمیکا و شرظ م)راجرظ ردیکامل بپ  قرر به ها آن کردن قضاو و بدون  ها آن ادکردنیظ ای کم بدون

استفاده  یآگاه ذهندر روند درمانی ررد اظ فنرن مرتبط با  20در اواسط قرن  درمانگران روانبرری اظ 
 بری درمانی مبتنی ها روش آمرظشن ظیادی در سراسر دنیا به او در حال حاضر مت صص کردند یم

-یشنارت یها درمان اظ یکی عنران به یآگاه بر ذهن یمدارلا  مبتن درواقعدارندپ  یادیظ لیتما یآگاه ذهن
 یآگاه بر ذهن یمبتن یدرمان یها روش نیپرکاربردتر اظ(پ 1398 نمیکر) شرند یمرج سرم مطرح م یرفتار
 یدرمان شنار (م 2015 رمیشارمام راش و فررن می)ررر 2یآگاه بر ذهن یبه درمان کاهش استرس مبتن تران یم

 یبرا یآگاه بر ذهن یمبتن یدرمان شنار ( و 2002 مو گمار امزیلیو لمیتسد)سگالم  3یآگاه بر ذهن یمبتن
 یآگاه ذهن نی( اشاره کردپ همچن2017و پاولرکم  بیک مک نگمیلیروام ب می)ک یعمل یارتلال وسراس فکر

 یرفتاردرمان و( 2017 لانمیم مکو  لید لکلافم)هاگسم کلارکم کر 4تعهد و رشیپ  درمان در یاصل ۀمؤلف
 پدیآ یحساب م ( به2020 نمیم مکو  شیبارنهار م لابر زمیبررت فمنمی)ظ 5یکیالکتید

 8و سلام  روان 7یشنارت روان یستیبهز م6یذهن یستیبا بهز یآگاه اظ آن اس  که ذهن یها حاک پژوهش
و  ی( و مرجب بهبرد افسردگ2018 ثمیهو  یررر می؛ کارسل2019م ساگرگ و تان)تانگم  دارد مثب  ۀرابط

 یها (پ در پژوهش1398 میو جلال یانیآشت یفتح میری؛ کشم1399 میلیو عق ی)اصفهان شرد یاضطراب م
 می)راندلم پرا  و برک 10نفس (م عز 2020)بائر و همکارانم  9داریترجه پا یبا کارکردها یآگاه ذهن گرمید

 زی( ن2017 رمیبلاسکرکرم دونکان و -کیروکرپی)ونگترنگکامم کر 12یو استرس شغل 11یشغل  ی(م رضا2015
 مرجباس  و  ییایمزا یدارا یفرد و درون یفرد نیدر مسائل ب یآگاه نشان داده اس پ ذهن معنادار ۀرابط
 و شسلر؛ 2017 ردامیآلدو و اسچ رمیتمری)پراکاشم و شرد یم یآور تاب شیو افزا یجانیه میتن  بهبرد

مراجهه با  امه جانیه میمؤثرم تن  یفرد نیبه داشتن روابط ب یآگاه (پ درواقع ذهن2018همکارانم 
تا  کند یبه فرد کمک م نیپ همچنکند یکمک م گرانیشفق  به ررد و د شیظا و افزااضطراب یها  یمرقع

 یبه شکل مؤثرتر یبحران یها  یکندم در مرقع  یریسالم مد یررد را به روش یها یمشکلا  و نگران
(پ 2019و آلیسم  سارام رنی)کا ابدیدس   یو احساس یها به تعادل ذهن و به کمک آن مهار  ردیبگ میتصم

2. mindfulness-based stress reduction

3. mindfulness- based cognition therapy

4. acceptance and commitment therapy

5. dialectical behavior therapy

6. subjective well-being

7. psychological well-being

8. mental health

9. sustained attention

10. self-esteem

11. job satisfaction

12. job stress 

1. Kindness and curiosity
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 همکارانم و)کمباج  الکلبر مسائلی مانند اعتیاد به  یآگاه ذهناثرب شی رویکردهای درمانی مبتنی بر 
و همکارانم  ی)پر سرقان بهمبتلا  مارانیب یظندگ  یفی(م بهبرد ک1397 پررمرانو  ایک یمیسلمراد ) م(2017
 مبتلا افراد و( 1399 ظرگرم و یحسن میاکبر پررم نیحس) گرنیم به مبتلا مارانیب رراب  یفی(م بهبرد ک2018

ها نشان داده  اس پ درواقع پژوهش شده دییتأ( 2020 نسرنمیلر و ونژولا شانکاررامم)سلام  ررردن ارتلال به
 در که یدرحال اس ؛ یجار ۀحال و تجرب ۀلح  اظ یآگاه نداشتن لیدل افراد به یاظ مشکلا  روان یاریبساس  
و احساسا   یرونیو ب یدرون یها که به تجربه یمعن نیا به- شرد یمشاهده م یادیظ یآگاه که ذهن یافراد
و  کنند یها را قضاو  نم مداوم دارندم آن ترجه ها آنبه  رندمیپ  یها را م دارندم آن یآگاه ندیناررشا ای ندیررشا
و  سارام رنی)کا شرد یمشاهده م یکمتر یانرو مشکلا  -دارند تجربه به واکنشبدون  و قرفانه یب ینگاه

را بر علائم  یآگاه ذهنهای مبتنی بر  ی م تلفی که اثرب شی درمانها پژوهشهمچنین در  (پ2019آلیسم 
(م 2015و همکارانم  تزیکلروی؛ م1398 مینیحسو  اریمهر میدیجاو میردکانا ی)حسن یدوقطب به مبتلا افراد
و  ی)جراد ریفراگ اضطرابارتلال  به مبتلا(م افراد 1399 فرم گانیشا) یاساس یارتلال افسردگ به مبتلاافراد 
 رداب ش و نژاد یمهر میحسنارتلال وسراس ) به مبتلا(م افراد 2018و همکاران  سادو؛ 1398 میقربان
 ئمعلابر  تراند یم یآگاه بر ذهن یمبتن یها نشان داده اس  درمان جینتا ماند کرده ی( بررس1399 میرکلانیپ

ارتلالا  و انراع  به مبتلاکه  یدر افراد یآگاه لاظم اس  ذهن نیبنابرا د؛مؤثر باش یشنارت روانارتلالا  
 یدر افراد یآگاه ذهن یبررس یپژوهش در پ نیاساسم ا نیپ بر اشرد یبررسهستند  یشنارت روانمشکلا  
 اندپ مراجعه کرده یدرمان انروبه مراکز مشاوره و  یشنارت روان یها انراع درمان لیدل بهاس  که 

و سلام  روان  یساظه بر مشکلا  روان نیا ریتأث میآگاه بر ذهن یمبتن یها درمان گسترش به ترجه با
 یبرا یادیظ یابزارها رمیار یها در سال جهیاس پ درنت یضرور اریبس یآگاه افرادم سار  ابزار مرتبط با ذهن

اس پ  شده جادیا یآگاه ذهن ۀدر مطالع یادیظ شرف یپ و شده سارته سالاندر بزرگ یآگاه سنجش ذهن
 (2003) 1انیرا و براون یآگاه ذهن اسیدر مق مثال یبرا دارند؛ زین ییها  یابزارها محدود نیا حالم نیباا
 ۀفرم بلند پرسشنام ایاس   شده ح ف رشیپ  عدشده اس  و ب دیحال تأک ۀفقط به لح  یبعد صرر  تک به

ممکن  و شده یقراح ماند را تجربه کرده یآگاه ذهن که قبلاً مراقبه یافراد یفقط برا 2بررگیفرا یآگاه ذهن
و همکارانم  رتریکارداچ) نباشد روشن ندارندم مراقبه ۀکه تجرب یکسان یسؤالا  برا یبرر یاس  معنا

رد به در بیشتر مرا (2008 مو همکاران کیچادوو) 3مپترنساوته یآگاه ذهن ۀپرسشنام(پ همچنین 2008
 میو صادق یرانجان فردم یزیپروآذرم  می)فروغی درونی ترجه دارد ها تجربهواکنش و نرع رویارویی فرد به 

( 2008و فاروم  تایهربر م فررمنم مرر ترمیکارداس) ایلادلفیف یآگاه ذهن ۀهدف پرسشنام که ی(پ درحال1398
 یآگاه ذهن بعد دو  یاهم به ترجه با و کنند هاستفاد آن اظ زین مراقبه ۀافراد بدون داشتن تجرب کهبرد  نیا
پرسشنامه  نی(پ ا2008همکارانم  و رتریکارداچ) شرند یبررس یزیمتما شکل به دوهر میو آگاه رشیپ  یعنی

                                                 
1. Brown & Rayan Mindfulness Scale 

2. Freiburg Mindfulness Inventory- long form 

3. Southampton Mindfulness Questionnaire (SMQ) 
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مرتبط  یها که فرد به تجربه یو ترجه مستمر یشکل گرفته اس : آگاه یآگاه اظ ذهن فیتعر نیبراساس ا
 ها آنو به  ردیپ  ی( را مندیناررشا ای ندیآگاه هر نرع تجربه )ررشاذهن فرد نیحال داردپ همچن ۀبا لح 

و  حال ۀتجرب رشیو پ  یآگاه یعنیدو مؤلفه  نی(پ ا2004و همکارانم  شاپی)ب دهد یواکنش نشان نم
 مرایو پر رایفر رامیوابسته به هم هستند )تکس حال نیدرع و مجزا کاملاً ۀدو مؤلف یرونیو ب یدرون یها تجربه
 حال ظمان به مرتبط یجسم یها و حس ها ن ار  مداوم بر افکارم احساسا  و ادراک یبه معنا ی(پ آگاه2017
 یجا پ فرد بهشرد یم فیتعر یذهن یدادهایرو جملهاظ  دادهامیبه رو فرد دگاهید عنران به رشیپ پ اس 

 (پ2019و آلیسم  سارام نری)کا ردیپ  یحال م ۀها را در لح  آن احساسا م ریتفس ایسرکربم نش رار 
 نمرنهفیلادلفیا را در یک  یآگاه ذهن ۀپرسشنام سنجی روانی ها یژگیو (2017م فریرا و پریرا )رایشت

( و 77/0سال( بررسی کردندپ نتایج نشان داد دو عامل آگاهی ) 50تا  18سنی  ۀدامننفر با  168پرتغالی )
سنجی کافی  ی روانها یژگیواین ابزار دارای  رسد یمر ن  ( همسانی درونی رربی دارند و به85/0پ یرش )

ی ها یژگیو( 2015م بررنم ایمس و دیکسرن )یلررت(پ همچنین 28برای استفاده در جمعی  پرتغال اس  )
عضلانی  -نفر اظ افراد با بیماری سندرم درد اسکلتی 936فیلادلفیا را در  یآگاه ذهن ۀپرسشنام سنجی روان
فیبرومیالژیا و همچنین  مبتلا بها( بررسی کردندپ نتایج نشان داد این مقیاس برای افراد )فیبرومیالژی 1مزمن

و کرشکی  یعامر مسنجی کافی برررردار اس پ در ایران ی روانها یژگیواظ  ممراقبه ندارند ۀتجربافرادی که 
ایجم ابزار شامل سه نت مطابت سنجی ابزار حاضر را روی دانشجریان بررسی کردندپ ی روانها یژگیو (1400)

 آگاهیم پ یرش و شنار  احساسا  منفی اس پ یاسمق ررده
ی و آمرظش مباحثی درمان رواندر  یآگاه ذهن ۀساظاهمی   مبانی ن ری و پژوهشی ذکرشده وبه  با ترجه
ع واقترجه  بررسی و ارظیابی این مفهرم مررد برایم لاظم اس  استفاده اظ ابزار مناسب یآگاه ذهنمرتبط با 

فیلادلفیا در فرهنگ ایرانیم  یآگاه ذهنپ در این راستا و با ترجه به کمبرد بررسی روایی و پایایی مقیاس شرد
اساسم این پژوهش  نیبر اایرانی بسیار ضروری اس پ  ۀجامعسنجی این مقیاس در  بررسی رصرصیا  روان

ن مراکز مشاوره و ادر مراجع (PHLMS) فیلادلفیا یآگاه ذهن ۀبررسی روایی و پایایی پرسشنام هدف با
 درمانی شهر تهران صرر  گرف پ روان

 روش
 اجرا روش و نمونه جامعه،

ن مراکز امراجع ۀکلی شامل پژوهش ۀپ جامعاس پژوهش حاضر اظ نرع ترصیفی و اظ لحاظ هدف بنیادی 
فیلادلفیا  یهآگا ذهن ۀاصلی پرسشنام ۀپ ابتدا نس اس  1399درمانی شهر تهران در سال  مشاوره و روان

دوم  ۀبه فارسی ترجمه شدپ در مرحل یآگاه ذهنی بالینی مسلط به مبحث شناس روان انداترسط دو نفر اظ است
هردو پرسشنامه  مبعد ۀفارسی را به انگلیسی برگرداند و در مرحل ۀیک نفر کارشناس ارشد ظبان انگلیسی نس 

                                                 
1. Fibromyalgia 
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نفر اظ  30ها رفع شدپ سپس  ابهاما  آنو  شدندپ دو نس ه مقایسه شدبه فارسی ترجمه  بار دیگر
ها رراسته شد که مرارد مبهم  ند و اظ آنپر کردی و مشاوره در تهران پرسشنامه را شناس روان نالتحصیلا فارغ

نهایی آن  ۀپرسشنامه اصلاح و باظنگری و نس  مآرر ۀندپ در مرحلکنی ررد را ارائه شنهادهایپرا مش ص و 
درمانی  مرکز مشاوره و روان ششگیری در دسترس برد که  نمرنه مر این پژوهشگیری د تهیه شدپ روش نمرنه
 عاملی تحلیلپ برای حداقل حجم تعداد نمرنه در شدن این مراکز ترظیع اها بین مراجع انت اب و پرسشنامه
 را نفر 1000 وررب  ارینفر نمرنه را بس 500 حجم( 1988) یکمر جملهپ اظ اس  شده ن را  متفاوتی بیان

و پس اظ ح ف   یو درنها شد عیترظ انمراجع نیپرسشنامه ب 700 ماساس نیا برپ داند یم یعال اریبس
مراجعه به مراکز  بار کی حداقل پژوهش به ورود ملاکپ شدند لیتحل وارد نفر 648 م دوشم یها پرسشنامه

 یذهن یماندگ به عقب تننداشسال به بالا و ابتلا 18م سن 1399شهر تهران در سال  یدرمان مشاوره و روان
 پبرد

 سنجش ابزار
1یلادلفیاف یآگاه ذهن مقیاس

 (PHLMS) 

دو مفهرم  یبررس مابزار نیسارته شدپ هدف اظ سار  ا 2008و همکاران در سال  رتریکارداچابزار ترسط  نیا
 105ا ابتد ابزارم یۀاول ۀنس سار   یبردپ برا رشیو پ  حال ۀلح شامل حضرر در  یآگاه اظ ذهن یدیکل

نفر اظ  ششن ر  ظیر و سپس شد یقراح یشناس روان ۀدانشکد یلیتکم لا یتحص انیسؤال با ن ر دانشجر
دانشجر اجرا شدپ ابزار نهایی  559نهایی روی  ۀدپ پرسشنامشنهایی تهیه  ۀنس  من ران مت صصان و صاحب

م 5م 3م 1 سؤالا پ کردند یمیری گ را انداظه یآگاه ذهنآگاهی و پ یرشم  ۀمؤلفبرد که در دو  سؤال 20شامل 
و  18م 16م 14م 12م 10م 8م 6م 4م 2 سؤالا آگاهی بردند و  ۀمؤلف ۀدهند نشان 19و  17م 15م 13م 11م 9م 7
م (1)تایی اس  که شامل هرگز  پنج صرر  لیکر  به سؤالا ی گ ار نمرهپ دندیسنج یمپ یرش را  ۀمؤلف 20
ظوج که مقیاس پ یرش را  سؤالا  مشردپ در این ابزار می (5)یشه و هم (4)م اغلب (3)م گاهی (2)ندر   به
 ۀدهند نشان تر نییپا ۀبرد که نمر 100 و 20نمرا  بین  باظۀپ نددشگ اری  صرر  معکرس نمره به دندیسنج یم

 و 75/0بیشتر اس پ آلفای کرونباخ برای عامل آگاهی  یآگاه ذهن ۀدهند بالاتر نشان ۀکمتر و نمر یآگاه ذهن
و  رشیپ  میشامل آگاه پرسشنامهعاملی این  شدپ در ایران سارتار سه گزارش 82/0رای عامل پ یرش ب

 یوجه پنج ۀپرسشنامپرسشنامه با  نیا 2یاعتبار همگرا نیشدپ همچن دییتأ یشنار  احساسا  منف
 ۀنمر یبرا رونباخک یپ آلفاشد دیی( تأ2006 میترن و ریمیتیکر نزمیهاپک  میاسم مبائر) (FFMQ) 3یآگاه ذهن
و  86/0م 8/0 بیترت به یو شنار  احساسا  منف رشیپ  میآگاه اسیمق رردهسه  یو برا 92/0ابزار  یکل
 (پ1400 میو کرشک یعامرآمد ) دس  به 87/0

                                                 
1. Philadelphia Mindfulness Scale (PHLMS) 
2. convergent validity 

3. Five Factor Mindfulness Questionnaire (FFMQ) 
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 (MAAS) 1رایان و براون یآگاه ذهن مقیاس

پرسشنامه  نیسؤال اس پ ا 15ابزار شامل  نیسارته شدپ ا 2003در سال  انیو را براون ترسط اسیمقاین 

 کی( در 2003) انیو را براون ۀپرسشنامپ رود یم کار به یآگاه ذهن زانیم یبررس یاس  که برا یعامل تک

پ نمرا  شرد یم یگ ار نمره 6 ۀنمرهرگز با  باًیتقر تا 1 ۀنمربا  شهیهم باًیاظ تقر یا درجهشش کر یل فیق

 یها اظ نمرنه گروه هف در  کرونباخ یآلفا زانیاس پ م شتریب یآگاه ذهن ۀدهند نشان اسیمق نیبالاتر در ا

 یها ابزار و پرسشنامه نیا نیب ۀرابطمتفاو  بردپ  87/0تا  80/0آن اظ  زانیشد که م یم تلف بررس

 زی( ن1995) 3یو پالفا یگلدمنم تررو رمیما میسالر 2یفرارلق یها ( و رگه1995بررگرن و لانگر ) یآگاه ذهن

معنادار  01/0دس  آمد که در سطح  به 46/0تا  33/0 یهمبستگ بیضرا وم تلف محاسبه شد  یاه در نمرنه

 36/0( 1965) 4نفس روظنبرگ با عز  اسیمق نیا یهمبستگ بیضر رانی(پ در ا2003 انمیبرد )براون و را

ل ترامپل و کمپ 5تأمل-یذهن نش رار ۀپرسشنام یها اسیرمقیظ یبرا یهمبستگ بیدس  آمد و ضر به

 (پ2009 نگترنمیتیواتسرن و و میمحاسبه شد )قربان ینش رار ذهن یبرا -27/0تأمل و  یبرا -26/0( 1999)

 (AAQ-II) 6عمل و پذیرش پرسشنامۀ دوم نسخۀ

 (AAQ-I) یاصل ۀپرسشناماظ  شده کرتاه ۀنس ابزار  نی( سارته شدپ ا2011ابزار ترسط برند و همکاران ) نیا
 یریپ  و نداشتن انعطاف 7یاجتناب تجرب رشمیپرسشنامه پ  نیپ ابرد شده سارته (2006) زیاس  که ترسط ه

درمررد  وجه چیه به»اس  که اظ  یا درجه هف  کر یصرر  ل ابزار به نیا یگ ار پ نمرهکند یم یابیرا ارظ 8یروان
 یپ آلفادشر یم یگ ار ( نمره7 ۀنمر) «کند یدرمررد من صدق م شهیهم» تا( 1 ۀنمر) «کند یمن صدق نم

 نیگزارش شدپ همچن 88/0تا  78/0اظ  ینیربالیو غ ینیبال افراد اظدو گروه  یابزار برا نیا ییایپا کرونباخ
دس  آمد )برند و همکارانم  به 78/0و  81/0 بیترت به ماهه دواظدهو  ماهه سه ۀدو دور یبرا ییباظآظما بیضر

 ۀپرسشناماندپ  کرده یابیابزار را هنجار نیا (1391) یو ضراب یمرلرد میفت میعباس رانی(پ در ا2011
 بیسؤال( اس پ ضر 3) یظندگ یسؤال( و کنترل رو 7) یجانیشامل دو بعد اجتناب اظ تجارب ه هنجارشده
 01/0دس  آمد که در سطح  به -62/0( GHQ-28) یعمرم سلام  ۀپرسشنامابزار با  نیا یهمبستگ

 83/0 فیتصن بیو ضر 89/0کل  کرونباخ یآلفا مپرسشنامه نیا ییایپا یدر بررس نیمعنادار بردپ همچن

                                                 
1. Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) 
2. Trait Meta-Mood Scale (TMMS) 

3. Salovey, P., Mayer, J. D., Goldman, S. L., Turvey, C., & Palfai, T. P. 

4. Rosenberg self-esteem scale 
5. Rumination and Reflection Scale (RRS) 
6 Acceptance and Action Questionnaire (AAQ-II) 
7. experimental avoidance 

8. psychological inflexibility 
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 پشد گزارش

 اطلاعات لیتحل و هیتجز ۀویش
با  رسرنیپ یهمبستگ بیو ضر کرونباخ یآلفا م1(CFA) یدییتأ یعامل لیتحلپژوهش به روش  یها داده

 پشدند لیتحل و هیتجز  AMOS 24و SPSS 24افزار  استفاده اظ نرم

 ها یافته
 1/9نفر ) 59جنسی   مرد بردندپ ها آندرصد( اظ  8/22نفر ) 148درصد( اظ افراد نمرنه ظن و  2/77نفر ) 500

درصد(  5/60نفر ) 392درصد( اظ افراد مجرد و  4/30نفر ) 197درصد( اظ افراد نمرنه نیز مش ص نشده اس پ 
دارای  افراد نشده اس پدرصد( اظ افراد نمرنه نیز مش ص  1/9نفر ) 59 تأهلبردندپ وضعی   متأهل ها آناظ 

( درصد 2/35نفر ) 228درصد( کمترین و افراد دارای مدرک لیسانس با  7/3نفر ) 24مدرک دکتری با 
 تا 45 نیب افراد به مربرط یسن گروه یفراوان نیکمتر نیهمچنپ داشتند نمرنه افراد نیب در را یفراوان نیشتریب

 نفر 145 با سال 45 تا 40 یسن گروه به مربرط سن گروه یفراوان نیشتریب و( درصد 12) نفر 78 با سال 50
 پبرد( درصد 4/22)

 در مقایسه با یتر مناسبکردن فرضیا م روش  آظمرن لیدل را به یدییتأ یعامل لیتحل( 1392) نیکلا
 AMOS 24 افزار تأییدی با استفاده اظ نرم عاملی تحلیلپ در اجرای کند یماکتشافی معرفی  عاملی تحلیل
 3/0 بار عاملی کمتر اظ سؤالا اما بعضی اظ  م(>01/0Pمعنادار اس  ) سؤالا  ۀهمج نشان داد بار عاملی نتای

م 5م 4 سؤالا ی براظش در ابتدا سطح مطلربی را نشان ندادندپ برای اصلاح مدلم ها شارصداشتندپ همچنین 
 یشنهادهایپو مدل مطابت با ح ف شدند  سؤالا اظ مجمرعه  مداشتند 3/0که بار عاملی کمتر اظ  10و  8

گیری و بارهای عاملی  م پارامترهای انداظهسؤالا پ شرح شدافزار و با ترجه به مبانی ن ری و آماری اصلاح  نرم
  مش ص اس پ 1در جدول 

                                                 
1. confirmatory factor analysis 
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 یدییتأ عاملی تحلیل در ایلادلفیف یآگاه ذهن اسیمق یعامل یبارها و پارامترها. 1 جدول

 مش ص اس پ 2ی براظش در جدول ها شارصپ شرح شدند ی براظش مدل نیز بررسیها شارص

 فیلادلفیا آگاهی ذهنهای برازش مدل مقیاس  شاخص .2جدول 

 CMIN/DF RMSEA GFI AGFI IFI TLI CFI NFI شاخص

 ای مقایسه ای مقایسه ای مقایسه ای مقایسه مطلت مطلت مقتصد مقتصد شارص نرع

 3تر اظ  کرچک استاندارد مقدار
تر اظ  کرچک
08/0 

تر  بزرگ
 8/0اظ 

تر اظ  بزرگ
8/0 

تر اظ  بزرگ
9/0 

تر اظ  بزرگ
9/0 

تر اظ  بزرگ
9/0 

تر اظ  بزرگ
9/0 

 اصلاح اظ قبل
 مدل

25/4 07/0 88/0 86/0 86/0 84/0 86/0 82/0 

 اصلاح اظ بعد
 مدل

75/2 05/0 95/0 93/0 95/0 94/0 95/0 92/0 

  

نام 

 مؤلفه

 ۀشمار

 ؤالس
 عاملی بار t سؤال

سطح 

 معناداری

 آگاهی

 >01/0P 62/0 01/12 آگاه هستمپ مگ رد یمافکاری که اظ ذهنم  اظمن  1

 >01/0P 56/0 01/12 آگاه هستمپ ها آن ۀچهراظ حال  بدنی و  مکنم یمظمانی که با دیگران صحب   3

 >01/0P 32/0 24/7 ادن اس م ترجه دارمپافت درون بدنم در حال اتفاق آنچهبه  مشرم یمظمانی که شرکه  7

 >01/0P 6/0 64/12 آگاه هستمپ مرررند یمم اظ برها و هرایی که به صررتم ظنم یمظمانی که بیرون قدم  9

 >01/0P 56/0 95/11 ی تش یص دهمپراحت بهاحساسم را  ترانم یمچه احساسی دارمم  پرسد یموقتی کسی اظ من  11

 >01/0P 7/0 29/14 م آگاه هستمپگ رد یمم اظ افکاری که در آن لح ه اظ ذهنم کند یمییر ظمانی که رلقم تغ 13

 >01/0P 66/0 57/13 شدن عضلاتم هستمپ شدن ضربان قلبم یا منقبضتندترمانند  مترجه تغییراتی در بدنم 15

 >01/0P 74/0 85/14 پشرم یمها آگاه  آن اظم فرراً کند یمتغییر  میها جانیههر ظمان  17

 >01/0P 8/0 62/15 آگاه هستمپ ها هستمم آن ۀتجرب در حالیی که ها جانیهم اظ کنم یمظمانی که با دیگران صحب   19

 پ یرش

 >01/0P 61/0 69/8 ذهنم را منحرف کنمپ کنم یمظمانی که احساسا  ناررشایند دارمم سعی  2

 >01/0P 39/0 69/8 ذهنم رطرر نکندپرا شلرغ کنم تا افکار و احساسا  به  مسر کنم یمسعی  6

 >01/0P 46/0 89/9 ها فکر نکنمپ به آن کنم یممراردی وجرد دارد که سعی  12

 >01/0P 6/0 36/12 م نباید غمگین باشمپمیگر یمبه رردم  14

16 
 ها فکر کنمم با انجام کارهایی تلاش رراهم کرد که اگر مراردی وجرد داشته باشد که ن راهم به آن

 آن افکار را اظ ذهنم رارج کنمپ
82/14 79/0 01/0P< 

 >01/0P 75/0 37/14 تا مشکلاتم را اظ ذهنم بیرون کنمپ کنم یمتلاش  18

 >01/0P 68/0 35/13 کردن حراسمم آن راقره را اظ ررد دور کنمپ با پر  کنم یمم سعی آید یادم میبدی  ۀراقرظمانی که  20
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 ستانداردا بیدر حالت ضرا ایلادلفیف یآگاه ذهن اسیمق یدییتأ یعامل لیتحل. 1شکل 

 آگاهی

پ یر
 ش

8/0 
74/0 

66/0 

7/0 

56 

60/0 

32/0 

56/0 

62/0 

75/

06/0 

46/0 

39/0 

61/0 

79/
0

68/0 

Q19 

Q17 

Q15 

Q13 

Q9 

Q7 

Q3 

Q1 

Q20 

Q18 

Q16 

Q14 

Q12 

Q6 

Q2 

65/0 

44/0 

45/0 

36/0 

31/0 

10/0 

31/0 

45/0 

56/0 

22/0 

36/0 

21/0 

16/0 

37/0 

E10 

E9 

E8 

E7 

E6 

E5 

E20 

E18 

E19 

E4 

E2 

E1 

E16 

E17 

E11 

E13 

23/0 

15/0 

20/0 

19/0 

64/0 

Q11 

38/0 
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 دهد یمکه براظش کلی مدل را نشان  (CMIN/DF) 1قبت جدولم مقدار نهایی شارص مج ور کای
 2تقریب دوم برآورد واریانس رطای ۀریشدپ همچنین رش می دییتأبنابراین مدل کلی  ؛اس  75/2برابر با 

(RMSEA)  3شارص براظندگیم 05/0برابر با (GFI) 95/04براظندگی ۀیافت شارص تعدیل م (AGFI) 
 7م شارص براظندگی تطبیقی94/0 (TLI) 6شارص تاکر لریزم 95/0 (IFI) 5شارص براظش فزایندهم 93/0
(CFI) 95/0 8براظندگی ۀشد و شارص نرم (NFI) 92/0 دییتأآمد که همگی در سطح مطلرب برد و  دس  به 

 مش ص اس پ 3ی ترصیفی ابزار در جدول ها یژگیو پشد

 فیلادلفیا آگاهی ذهنمقیاس  های مقیاس خردهکلی و  ۀی توصیفی نمرها یژگیو .3جدول 

 بیشترین مقدار کمترین مقدار کشیدگی کجی انحراف استاندارد میانگین مؤلفه

 45 9 01/0 -41/0 04/7 8/30 آگاهی

 35 7 -01/0 21/0 44/5 04/19 پ یرش
 76 32 84/0 37/0 58/6 84/49 آگاهی ذهنکلی  ۀنمر

( و 2003) انیبراون و را یآگاه ذهن یها پرسشنامهظمانم  برای بررسی اعتبار این ابزار به روش هم
 نیب رسرنیپ یهمبستگ بیپ ضرشدها اجرا  نفر اظ نمرنه 170 یرو( 2011و عمل برند و همکاران ) رشیپ 
با  برابر عمل و رشیپ  ۀپرسشنامبا  39/0برابر با  انیبراون و را یآگاه و ذهن ایلادلفیف یآگاه ذهن اسیمق
 معنادار بردندپ 01/0برد که هردو در سطح  28/0

شدپ مقدار آلفای  محاسبهکلی مقیاس حاضر  ۀو نمر ها یاسمق رردهبرای بررسی  کرونباخهمچنین آلفای 
بردپ همچنین مقدار  81/0و  85/0 یبترت به آگاهی و پ یرش یها یاسمق رردهآمده برای  دس  به کرونباخ
 آمدپ دس  به 55/0 یآگاه ذهنکلی  ۀبرای نمر کرونباخآلفای 

 گیری نتیجه و بحث
 (PHMS)فیلادلفیا  یآگاه ذهن ۀفارسی پرسشنام ۀمن رر بررسی روایی و پایایی نس  پژوهش حاضر به

ی شهر تهران در سال درمان روانن مراکز مشاوره و ار اظ مراجعنف 648انجام شدپ هنجاریابی ابزار حاضر روی 
نهایی پرسشنامه شامل  ۀتأییدی تحلیل شد و نس  عاملی تحلیلبا استفاده اظ  سؤالا صرر  گرف پ  1399
 ( اس پسؤال 7( و پ یرش )سؤال 9)تشکیل شدپ عرامل ابزار شامل آگاهی  یاسمق ررده 2و  سؤال 16

                                                 
1. chi-square fit statistics/degree of freedom 

2. Root Mean Square Error of Approximation (RMSE) 

3. goodness of fit index 

4. adjusted goodness of fit index 
5. incremental fit index  

6. Tucker-Lewis index 

7. comparative fit index 

8. normed fit index 
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دوم برآورد واریانس  ۀریش م(CMIN/DF) شارص مج ور کای هایی شاملمدل ن براظشی ها شارص
م شارص (AGFI) براظندگی ۀیافت شارص تعدیل م(GFI) شارص براظندگی (مRMSEA) تقریب رطای

 ۀشد شارص نرم( و CFI) م شارص براظندگی تطبیقی(TLI) شارص تاکر لریز(م IFI) براظش فزاینده
اس پ اعتبار ابزار به  3/0نیز بالاتر اظ  سؤال 16ی هر بار عاملب بردندپ همگی در سطح مطلر (NFI) براظندگی
 پآمده برای ابزار نیز مناسب برد دس  به کرونباخپ میزان آلفای شد دییتأظمان نیز  روش هم

یی هستند که رنج بیماران ها درمانی ریکارگ بهدرمانی ررد به دنبال  روند دربا ترجه به اینکه درمانگران 
در  یدرمان یعنران ابزار به یآگاه ذهن یبالا لیو با ترجه به پتانس دهندارتلالا  روانی را کاهش  به مبتلا

مناسب  یریگ (م ابزار انداظه2019 سمیو آل سارا رنمیکا) م تلف یها در پژوهش مارانیب نیجه  کاهش رنج ا
 و رتریکارداچ وهشپژبا  یپژوهش حاضر تا حدود جینتاداردپ  یاریبس  یدررصرص سنجش آن اهم

اس  همسر  رشیو پ  یآگاه اسیمق شامل دو ررده که( 2017) رایو پر رایفر رامیشت( و 2008همکاران )
م ناهمسر دانند یم مؤلفه سهرا شامل  یآگاه ذهن اسیمق که( 1400) یکرشک و یعامر پژوهشبا  اما ماس 
 اس پ

داشتن و ترجه به  د نیس م بلکه شنارتنم آگاهیبه معنای رهایی اظ افکار و احساسا  ناررشاین یآگاه ذهن
ی درونی و بیرونی و داشتن نگاهی ها تجربهاس پ درک گ رابردن  لح ۀ حالعنران امری ظودگ ر در  ها به آن
تا  کند یمهام به افراد کمک  و درنهای  پ یرش آن ها تجربهبدون داشتن واکنشی یا بدون سرکرب  قرفانه یب

(پ 2016)سالتزمنم ها باشند  جای آنکه افکار و احساسا م مالک آن ررد باشندم به مالک احساسا  و افکار
در کار  یقضاوت آنکه یداشته باشدم ب یآگاه یرونیو ب یدرون یها قرر مداوم به تمام تجربه که فرد به یظمان

 نیاظ ا یف حاکم تل یها پژوهش جیپ درواقع نتادهد یم شیرا در ررد افزا ینفس و رردباور باشدم اعتمادبه
 یشنارت روان یستیبهز شیافزا نینقش دارد که ا یشنارت روان یستیدر بالابردن بهز یآگاه اس  که ذهن

 میتن  ۀجیدرنتو  شرد یم یمنف یها جانیو ه یافسردگ مینگران و اضطراب میکار اهمال کاهش مرجب
ون گرردونم دانم  نمی)شرن ابدی یم شیافزا زینفس فرد ن نفس و عز  اعتمادبه هام آن  یریو مد ها جانیه
 نیا برعکس (پ2002 گمارم و امزیلیو لمیسدیت سگالم؛ 2013 کمالمراد و  نی؛ فرظ2014 سمیفیو گر نگیس
 یذهن یها اظ مهار  کنندم یرا تجربه م یکه ارتلالا  روان یافراد دهد یم تلف نشان م یها پژوهش جمینتا

( نشان داد 1395) ظاده آررندی نمینی و اسمعیل زادهیمحمدعلوهش مثال پژ یبرا ؛برررردارند یکمتر یآگاه
افرادی عادی  در مقایسه بااعمال ررد  اظافسردگی و اضطراب هستندم آگاهی کمتری  مبتلا بهافرادی که 

افکارم احساسا  و حراس  اظهرچه فرد  دهد یمعامل اول در این مقیاس نیز آگاهی اس  که نشان  دارندپ
 ۀنمرم آگاهی بیشتری داشته باشدم قادر به کسب افتد یماتفاق  لح ۀ حالدیگران که در  جسمانی ررد و

ظمانی که با دیگران صحب  »برای مثال عبار   ؛تری داردیشب یآگاه ذهندر این مؤلفه اس  و  یبالاتر
لاتر در با ۀنمرو کسب  شرد یمعامل آگاهی محسرب  وجز« آگاه هستم ها آن ۀچهراظ حال  بدنی و  کنم یم

کننده به  ی این پژوهش افراد مراجعهها نمرنه نکهیابالاتر اس پ با ترجه به  یآگاه ذهن ۀدهند این مؤلفه نشان
ررد و محیط نیز  اظ شنارتی داشتندم در آگاهی ی روانها درماندرمانی بردند و نیاظ به  مراکز مشاوره و روان
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نشان اظ  تراند یمحاضر در درک مفهرم آگاهی نیز  آماری پژوهش ۀدچار ضعف بردندپ ترانایی کمتر جامع
 همین امر باشدپ

 یثاب  و دائم ءاما جز افتندم یاتفاق م یمنف یها جانیه دهد یبه فرد نشان م یآگاه ذهن یها مهار 
واکنش و  یجا تا به کنند یبه فرد کمک م نیدادپ همچن ن راهند لیاو را تشک  یو هر ستندیاو ن  یش ص

ترجه داشته  افتد یحال اتفاق م ۀداشته باشند و به هر آنچه در لح  یآگاه یرونیو ب یدرون ۀربسرکربم اظ تج
 ینامگ ار رشیپ  اسمیمق نیا در دوم عامل(پ 2019 مسیو آل سارا مرنی)کا ردیها را بپ  تجربه آن ۀباشد و هم
تلاش رراهم کرد  یینجام کارهافکر کنمم با ا ها آنبه  ن راهموجرد داشته باشد که  یاگر مرارد»شدپ عبار  

 یدرون یها هرچه فرد تجربه دهد یعامل اس  و نشان م نیاظ ا یا نمرنه «کنم رارج ذهنم اظ را افکار آن که
 یآگاه ذهن ردمیرا قضاو  کند بپ  ها آن نکهیبدون ا ایداشته باشد  ها آنبر  یکنترل نکهیرا بدون ا یرونیو ب

 عدم و واکنش عدم م2قضاو  عدم م1همراه با عدم کنترل قرفانه یب یهداردپ درواقع من رر نگا یبالاتر
 یروان یستیبا بهز رشیاظ آن اس  که عامل پ  یها حاک (پ پژوهش2019 سمیو آل سارا رنمیکا) اس  سرکرب
 سهیدر مقا رشیپ  اسیرمقیسؤال اظ ظ سه(پ در پژوهش حاضرم 1396 ذاکرفردم و پرر آتش)عمادم  اس مرتبط 
پژوهش  یها گف  نمرنه تران یامر م نیا نیی( ح ف شدپ در تب2008همکاران ) و رتریکارداچش با پژوه

قادر به  و بردند ضعف دچار زین رشیپ  مفهرم درک در کردندم یرا تجربه م یشنارت روانحاضر که مشکلا  
را  یتر نییپا ۀنمر نیانگیپژوهشم م نیا یها نمرنه نیهمچننبردندپ  رشیعامل پ  یها اظ سؤال یفهم بعض

 پکردندکسب  اسیرمقیظ نیدر ا

اضطراب  و افسردگی اساسی مبتلا بهدر بیماران  یآگاه ذهنی ها مؤلفه ۀسیمقاهدف  در پژوهشی با
عملکرد  یآگاه ذهن یها مؤلفه درافراد بهنجارم نتایج نشان داده اس  که بیماران مضطرب و افسرده  بامنتشر 

واکنش و  عدم ۀبهنجار در مؤلف افرادپژوهش نشان داد  نیا جینتا نیپ همچنندداربهنجار  افراداظ  یتر فیضع
 میفرمان و یکلانتر مییررما) کردند کسب مضطرب و افسرده افراد اظ یبالاتر ۀنمر یآگاه ۀو مؤلف رشیپ 

 ۀباشدم نمر شتریدر افراد ب یاضطراب و افسردگ هرچهنشان داده اس   یم تلف یها پژوهش درواقع(پ 1394
 منگامیتی)کاش و و کنند یکسب م یعدم واکنش و عدم قضاو  و عامل آگاه رشمیدر عامل پ  یکمتر
 برای تراند یمفیلادلفیا  یآگاه ذهن ۀپرسشنام جهیدرنت(پ 2013 مهرکسما-نرلن و یکلمانسک دسروسرظم؛ 2010

ررد به  ۀنرب که به اقع شردو استفاده روانی و افراد عادی مررد ارتلالا  مبتلا بهافراد  یآگاه ذهنبررسی 
 پکند یمدرمان و کسب اقلاعا  کمک ظیادی  نیتر مناسبدرمانگران و پژوهشگران در جه  انت اب 

سنجی ابزار حاضر روی  ی روانها یژگیوی پژوهش حاضر باید به این امر ترجه داش  که ها  یمحدوداظ 
در هنگام تعمیم به دیگر جرامع باید  ترتیب پ بدینشهر تهران بررسی و ارظیابی شد ۀن مراکز مشاورامراجع

تصریری بهتر اظ ررد باشند؛  ۀدهندگان در پی ارائ دپ همچنین ممکن اس  پاسخکرجانب احتیاط را رعای  
ن ران در  کارگیری نتایج این پژوهش باید این امر را مدن ر قرار دادپ به پژوهشگران و صاحب بنابراین در به

                                                 
1. non-control 

2. non-judging 
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پ به مراکز مطالعه کنندی دیگر ها گروههنجاریابی این ابزار را در جرامع و  شرد یم این امر پیشنهاد
و سنجش آن را در درمان و پژوهش  یآگاه ذهنی ها مهار  شرد یم شنارتی و پژوهشگران پیشنهاد روان
 پرندیگ کار بهررد 

 منابع
بیر کیاهش افسیردگی و     یآگاه ذهن(پ تعیین اثرب شی درمان شنارتی مبتنی بر 1399مپ ) عقیلیم سپ م واصفهانیم مپ

 پ65-70م (1)22پ علمی دانشگاه علرم پزشکی گرگان ۀمجلافزایش کیفی  ظندگی دانشجریان درترپ 
اریتلال   به مبتلا ظنان رراب کیفی  بر یآگاه ذهن بر مبتنی درمانی شنار  یاثرب ش (پ1398) مپ مقربانی و مپجرادی ظ

 پ171-126م (2)25 پدانش افتاضطراب فراگیرپ 

درمیانی مبتنیی بیر     اثرب شیی شینار    ۀ(پ مقایسی 1398هپم و حسینیم اپ )  اپم مهریارم اپ حسنی اردکانیم هپم جاویدیم حپ
و رفتاردرمانی شنارتی متمرکز بر بهبردی افسردگی دوقطبی و شیدایی در بیماران مبیتلا بیه اریتلال     یآگاه ذهن

 پ1-8م (8)9 پناترانی مطالعا دوقطبیپ 
-یآگیاه  ذهین و  یآگیاه  ذهناثرب شی مراجههم  ۀپ مقایس(1399یم رپ )رداب ش پیرکلانو م پا منژاد یم مهریم سپحسن

 پشینارتی  روان علیرم  پژوهشیی -علمیی  فصیلنامۀ پ اراک شیهر  ظنیان  وسیراس  ارتلال بر تلفیقی صرر  به مراجهه
 پ137-145م (86)19

 مید   کرتیاه بیا درمیان    شیده  بیی ترکدارودرمانی  (پ اثرب شی1399و ظرگرم فپ ) محسنیم جپ ماکبریم مپ مم حپپرر نیحس
 پ18-28م (2)8 پعلرم اعصاب شفای راتمدر کاهش ناترانی ناشی اظ میگرن و بهبرد کیفی  ررابپ  یآگاه ذهن

افسردگی اساسیم  مبتلا بهآگاهی در بیماران  ذهن یها مؤلفه ۀ(پ مقایس1394ررماییم فپم کلانتریم شپم و فرمانیم اپ )
 پ773-785م (4)18 پجنرب قبو افراد بهنجارپ  اضطراب منتشر

و  یزانگ وسرسهمبتنی بر شنار  درمانی بر عقاید  یآگاه ذهنپ اثرب شی آمرظش (1397م فپ )پرر ران و مکیام شپ سلیمی
م (48)12 پاعتییادپژوهی  علمیی  فصیلنامۀ باورهای مرتبط با مراد در افراد مبتلا به اعتیاد تح  درمیان بیا متیادونپ    

 پ168-715

درتر با ارتلال  آمرظانبر افکار رردکشی دانش  یآگاه ذهناثرب شی شنار  درمانی مبتنی بر  (پ1399) پم نفر شایگان
 پ25-34م (7)9 پشناسی روان رویشافسردگی اساسیپ 

آگیاهی فیلادلفییا در    فارسیی مقییاس ذهین    ۀنسی   یسنج روانهای  پ ویژگی(1400م شپ )کرشکی پ فپم ون معامری
 پ1-10م (1)5 پسلام  محرری  با اسلامی ظندگی سبکپ دانشجریان

-نس ه فارسی پرسشنامه پی یرش و عمیل   یسنج روانکفای   پ(1391) پو ضرابیم ح پمم مرلردیم رپفتیم ل پمعباسیم ا
 پ65-80م (10)3 پیشنارت روان یها و مدل ها روشدومپ  ۀنس 

 انمیدر دانشیجر  یشینارت  روان یسیت یو بهز رشیپ  میآگاه ذهن(پ 1396اپ ) حپم و ذاکرفردم مپ پررم سپ عمادم سپم آتش
 پ1227-1231پ ایران شناسی روان انجمن کنگرۀ دورۀ ششمینپ معاصر یشناس روان

فارسیی   ۀنسی   سنجی روانی ها یژگیو(پ 1398و صادقیم خپ ) مرانجانیم سپ پما م عپفرد یزیپرو مآذرم غپ ماپ فروغیم عپ
 پ33-39م (22)11پ ی بالینیشناس روان ۀمجل ساوتهمبترنپ یآگاه ذهن ۀپرسشنام

 پنرر یآوا: تهرانپ دیفر مهینع و یعابد فاقمه ۀترجمپ یآگاه بر ذهن یمبتن درمانیشنار (پ 1398پ )ر نمیکر
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بیین افسیردگیم    ۀرابطی در  یآگیاه  ذهین  ۀکننید  لیتعید نقش  پ(1398و جلالیم پپ ) مفتحی آشتیانیم عپ مکشمیریم مپ
 پ217-231 م(2)23 پیشناس روان ۀمجلپ شنارتی روانبهزیستی اضطراب و تنیدگی با 

 سیدجلال صدرالساداتی و اصغر میناییپ تهران: سم پ ۀپ ترجمعاملی تحلیلآسان  راهنمای(پ 1392کلاینپ پپ )
راد عاقفی در اف یها مزاجو  یآگاه ذهن یها مؤلفه یسۀمقاپ (1395م مپ )ظاده آررندی اسمعیل و مم آپمحمدعلیزاده نمینی

 پ12-26م (4)3 پشنار  پزشکی روان و شناسی روان مجلۀبا افسردگی اساسیم اضطراب منتشر و افراد بهنجارپ 
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