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گان روان به مراکز هافراد مراجع یشمممناختخانواده و نشمممان نده  کن
 .1-11(، 6)4روانشناسی سلامت و اختلالات رفتاری، . یامشاوره

 چکهدا
بر عم کرد خانواده و  یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شممناخت یاثربخشمم نییپژوهش حاضممر با هدت  ع

شانگان روان شاورهافراد مراجعه یشناختن شد. یاکننده به مراکز م روش پژوهش  شهر  هران انجام 

کنندگان شامل مراجعه یآزمون با گروه کنترل بود. جامعه آمارمممم پ  آزمونشیاز نوع پ یشیآزماهمین

در  یریگنمونه وهینفر به شمم 32آنان  انیبود که از م 1404شممهر  هران در سممال  یامراکز مشمماوره

سترس انتخاب و به صادفد شدند.  نیگزینفر( جا 16و کنترل )هر گروه  شیدر دو گروه آزما یصورت  

 بوندیو استرس لاو یپژوهش شامل پرسشنامه عم کرد خانواده و پرسشنامه اضطراب، افسردگ یابزارها

شناخت 8 یط شیبود. گروه آزما بوندیو لاو ساعته  حت درمان  سه دو  قرار  یآگاهبر ذهن یمبتن یج 

حال فت، در  نهچیگروه کنترل ه کهیگر فتیرد یامداخ ه گو با اسمممنکرد. داده ا فاده از  ح ها   لیت

بر  یمبتن ینشممان داد که درمان شممناخت ان یکووار لی ح  جینتا قرار گرفتند. لیمورد  ح  ان یکووار

کننده به مراکز افراد مراجعه یشمممناختبر عم کرد خانواده و نشمممانگان روان یمعنادار ری أث یآگاهذهن

آزمون نسمممبت به در مرح ه پ  شینمرات عم کرد خانواده در گروه آزما نیانگیدارد. م یامشممماوره

گروه کاهش  نیدر ا یشمممناختنمرات نشمممانگان روان نیانگیم کهیدر حال افت،ی شیفزاا آزمونشیپ

از نظر  آزمونشیاثر پ لیو کنترل پ  از  عد شیگروه آزما نی فاوت ب نینشمممان داد. هم ن یمعنادار

و  ی کرد خانواده و کاهش اضطراب، افسردگمداخ ه بر بهبود عم یاثربخش انگریمعنادار بود که ب یآمار

ست. سترسا شناخت یهاافتهی ا شان داد که درمان   یآگاه شیبا افزا یآگاهبر ذهن یمبتن یپژوهش ن

سبت به افکار و ه شخوار ذهن ها،جانیفرد ن موجب بهبود   واندیم ،یجانیه می نظ تیو  قو یکاهش ن

شممود.  یاکننده به مراکز مشمماورهدر افراد مراجعه یشممناختعم کرد خانواده و کاهش نشممانگان روان

عنوان به  واندیم یشممناختدر مراکز مشمماوره و خدمات روان یدرمان کردیرو نیاسممتفاده از ا ن،یبنابرا

 .ردیمورد  وجه قرار گ یسلامت روان و بهبود روابط خانوادگ یمؤثر در ار قا یامداخ ه

اضطراب،  ،یشناختعم کرد خانواده، نشانگان روان ،یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت کلهدوتژگ ن:

 استرس. ،یافسردگ
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Abstract 

The present study aimed to determine the effectiveness of mindfulness-based 

cognitive therapy on family functioning and psychological symptoms among 

individuals referred to counseling centers in Tehran. This study employed a quasi-

experimental design with a pretest–posttest control group. The statistical population 

included individuals referred to counseling centers in Tehran in 2026. A total of 32 

participants were selected through convenience sampling and randomly assigned into 

experimental and control groups (16 participants in each group). Data collection 

instruments included the Family Functioning Questionnaire and the Depression, 

Anxiety, and Stress Scale (DASS-21). The experimental group received eight 2-hour 

sessions of mindfulness-based cognitive therapy, while the control group received no 

intervention. Data were analyzed using analysis of covariance (ANCOVA). The 

results of ANCOVA demonstrated that mindfulness-based cognitive therapy had a 

significant effect on both family functioning and psychological symptoms among 

participants. The mean scores of family functioning significantly increased in the 

experimental group at posttest compared with pretest, whereas psychological 

symptoms significantly decreased. Furthermore, after controlling for pretest scores, 

significant differences were observed between the experimental and control groups, 

indicating the effectiveness of the intervention in improving family functioning and 

reducing anxiety, depression, and stress symptoms. The findings suggest that 

mindfulness-based cognitive therapy, through enhancing awareness of thoughts and 

emotions, reducing rumination, and improving emotional regulation, can effectively 

improve family functioning and decrease psychological symptoms among individuals 

referred to counseling centers. Therefore, this therapeutic approach may be 

considered an effective intervention for promoting mental health and strengthening 

family relationships in counseling settings. 
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 مقدمه

. کندیم فایافراد ا یزندگ تیفیو ک یلامت روان، انسجام اجتماعس یدهدر شکل ینقش اساس ،ینهاد اجتماع نیتریادیعنوان بنخانواده به

خانواده دارد و هرگونه اختلال  یاعضا یو اجتماع یشناخت ،یجانیبر رشد ه یمیمستق ریتأث ن،یزوج انیو روابط م یتعاملات خانوادگ تیفیک

 یطیشود. خانواده سالم مح یاجتماع یو کاهش سازگار یفردنیتعارضات ب ،یشناختبروز مشکلات روان سازنهیزم تواندیخانواده م ددر عملکر

مقابله با  یبرا یشتریب ییتوانا جهیو در نت کنندیو تعلق خاطر را تجربه م یعاطف تیحما ت،یکه در آن افراد احساس امن آوردیرا فراهم م

در  یعمولاً با ضعف در ارتباطات، تعارضات مزمن، ناتوانناکارآمد م یهاخواهند داشت. در مقابل، خانواده یزندگ یهاو چالش ینروا یفشارها

دهد  شیخانواده افزا یو استرس را در اعضا یبروز اضطراب، افسردگ نهیزم تواندیم طیشرا نیهمراه هستند که ا تیمیحل مسئله و کاهش صم

(Ghorbani & Amani, 2019; Izadi & Moeinfar, 2020)یفشارها ،یو فرهنگ یاقتصاد ،یاجتماع عیسر راتییتغ ر،یاخ یها. در سال 

 شده است. یشناختو خدمات روان یامراجعه افراد به مراکز مشاوره شیکرده و موجب افزا لیها تحمرا بر خانواده یمتعدد یروان

. ردیگیاعضا را دربرم یحل تعارض و سازگار ،یعاطف تیاها، حمنقش یفایتعاملات، نحوه ا تیفیاست که ک یچندبعد یخانواده مفهوم عملکرد

 یزندگ تیفیک تواندیهمراه است و م یشناختو اختلالات روان یجانیمشکلات ه شیاند که ضعف در عملکرد خانواده با افزاها نشان دادهپژوهش

 فیهستند که باعث تضع یاز جمله عوامل یهمدل و کاهش تیمینبود صم ،ییقرار دهد. تعارضات زناشو ریروان افراد را تحت تأث متو سلا

اند که نشان داده دیمطالعات جد ن،ی. همچن(Mahmoudi et al., 2018; Yousefi & Karimnejad, 2018) شوندیانسجام خانواده م

مثال،  یمنجر شود. برا یارابطه یامدهایدهد و به بهبود پ شیرا افزا نیتعاملات زوج تیفیک تواندیم یفردنیدر روابط ب یحضور ذهن و آگاه

رابطه ارتباط مثبت دارد  تیفیو ک ییزناشو تیبا رضا یزندگ کیشر یآگاهو ادراک ذهن یفرد یآگاهو همکاران نشان دادند که ذهن مزیک

(Kimmes et al., 2025)کنندهلینقش تعد تواندیم یفردنیب یآگاهگزارش کردند که ذهن زیو همکاران ن یآباددولت یهقاند ن،ی. علاوه بر ا 

. (Dehghanidowlatabadi et al., 2025)تعارضات بکاهد  یمنف یامدهایکند و از شدت پ فایا تیمیو صم ییتعارض زناشو نیدر رابطه ب

 .سازدیسلامت روان برجسته م یو ارتقا یرا در بهبود روابط خانوادگ یآگاههنبر ذ یمبتن یکردهایتوجه به رو تیاهم هاافتهی نیا

و  یروان یفشارها جهیدر نت و استرس است که یاضطراب، افسردگ رینظ یو شناخت یجانیاز علائم ه یاشامل مجموعه یشناختروان نشانگان

 تواندیهمراه است و م کیولوژیزیف یختگیو برانگ یمداوم، تنش روان ی. اضطراب با نگرانابدییبروز م یزندگ طیمؤثر با شرا یدر سازگار یناتوان

 ،یکاهش انرژ ،یدیاس غم، نااماست که با احس یشناختاختلالات روان نیترعیاز شا یکی زین یرا مختل کند. افسردگ یو اجتماع یفرد کردعمل

 جادیا یزمان زی. استرس ن(Pizzagalli, 2014; Yohannes, 2016) شودیروزمره شناخته م یهاتیو کاهش لذت از فعال زشیافت انگ

شود  یجانیو ه یشناخت یدچار آشفتگ جهیکند و در نت یابیارز یناکاف یطیمح یمقابله با فشارها یخود را برا یشود که فرد منابع روانیم

(Chester et al., 2018)نشانگان  کنندهینیبشیعوامل پ نیتراز مهم یفردنیو تعارضات ب یاند که مشکلات خانوادگها نشان داده. پژوهش

. (Ma et al., 2019)دهد  شیاضطراب و استرس را افزا ،یشدت افسردگ تواندیم یروابط خانوادگ نییپا تیفیهستند و ک یختشناروان

 برخوردار هستند. یاژهیو تیکه بتوانند هم عملکرد خانواده و هم سلامت روان افراد را بهبود بخشند، از اهم یمداخلات ن،یبنابرا

توجه پژوهشگران و  ،یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت ژهیوبه ،یـ رفتار یشناخت یهاموج سوم درمان یکردهایرو ر،یاخ یهادهه در

 کندیتلاش م یآگاهذهن یهانیو تمر یاصول درمان شناخت بیبا ترک یآگاهبر ذهن یمبتن یاند. درمان شناختخود جلب کرده درمانگران را به

 شیافزا ندیناخوشا یهابا تجربه یرقضاوتیآنان را در مواجهه غ ییتر سازد و تواناخود آگاه یدرون یهاو تجربه هاجانینسبت به افکار، ه راتا افراد 

ها را آن ،یبا افکار منف یافراط یریدرگ ایاجتناب، سرکوب  یجاکه به آموزدیبه افراد م کردیرو نی. ا(Stephenson et al., 2016)دهد 

زا استرس یهاتیبه موقع یترسازگارانه یجانیه یهاپاسخ توانندیافراد م جه،ی. در نترندیفاصله بگ یکنند و از نشخوار ذهن رشیو پذ مشاهده

 .(Babaei, 2022; Sheibani et al., 2020)داشته باشند  یمؤثرتر یجانیه میدهند و تنظنشان 
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 شودیمهارت موجب م نیاست. ا یافراط یگرلحظه اکنون، بدون قضاوت و واکنش یهاتوجه آگاهانه و هدفمند به تجربه یبه معنا یآگاهذهن

 یشتریب یشناخت یریپذانعطاف ،یمنف یهاجانیکنند و در برابر افکار و ه دایخود پ یذهن یندهاینسبت به فرا یشتریب یافراد بتوانند آگاه

اضطراب و استرس شود و در  ،یموجب کاهش افسردگ تواندیم یآگاهبر ذهن یمبتن یاند که درمان شناختها نشان داده. پژوهشندنشان ده

و همکاران  انیلیثال، اسماعم ی. برا(Esmailian et al., 2013; Stephenson et al., 2016)مؤثر باشد  زین یفردنیروابط ب تیفید کبهبو

. (Esmailian et al., 2013)مطلقه اثربخش است  نیوالد یدر کودکان دارا یافسردگ یهادرمان در کاهش نشانه نینشان دادند که ا

 ینوجوانان دارا یاضطراب و افسردگ ،یریپذکیدر کاهش تحر یآگاهبر ذهن یو همکاران گزارش کردند که مداخلات مبتن یبانیش ن،یهمچن

بلکه  ،یتنها بر سلامت روان فردنه یآگاهکه ذهن دهدینشان م هاافتهی نی. ا(Sheibani et al., 2020)مؤثر است  یخلق یمیاختلال بدتنظ

 است. رگذاریتأث زین یروابط خانوادگ تیفیبر ک

اند. کرده دییو عملکرد خانواده تأ نیرا در حوزه روابط زوج یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یاثربخش یمطالعات متعدد گر،ید یسو از

 تیرضا یو ارتقا تیمیصم شیافزا ،یموجب کاهش فرسودگ یآگاهبر ذهن یمبتن یـ رفتار ینشان دادند که مداخله شناخت و همکاران یسنگان

 تواندیدرمان م نیگزارش کرد که ا پوریقل ن،ی. همچن(Sangani et al., 2020) شودیم یمشکلات خانوادگ یدارا نیزوجدر  ییزناشو

نشان  زین یو محمدزاده قربانقل ی. توکل(Gholipor, 2025)ازدواج مجدد بهبود بخشد  یو بخشش را در زنان دارا ییروابط زناشو تیفیک

کننده به مراکز مشاوره اثر مثبت مراجعه ییتعارضات زناشو یزنان دارا یاجتماع هیبر سلامت روان و سرما یآگاهبر ذهن یدادند که درمان مبتن

 یهاستمیدرمان س سهیپارگو و همکاران در مقا ینور ن،ی. افزون بر ا(Tokhali & Mohammadzadeh Qorbanqoli, 2025)دارد 

 یزنان دارا یبدن یانگارختیو اختلال بدر یدر کاهش افسردگ MBCTکه  افتندیدر یآگاهبر ذهن یمبتن یو درمان شناخت یخانواده درون

 یآگاهبر ذهن یمبتن یکردهایکه رو دهدینشان م هاافتهی نی. مجموعه ا(Nouri Pargo et al., 2025)مؤثر است  یکودک یزابیتجارب آس

 داشته باشند. یتوجهلابق یدرمان راتیتأث یو هم در سطح روابط خانوادگ یهم در سطح فرد توانندیم

 یشناخت یریپذو کاهش واکنش یجانیه میتنظ ییتوانا شیافزا ،یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یاثرگذار یاصل یهاسمیاز مکان یکی

 یهاتیوقعهستند و در مواجهه با م یمفرط و نشخوار ذهن ینگران ،یافکار خودکار منف ریمعمولاً درگ یاضطراب و افسردگ یاست. افراد دارا

به افراد کمک  ،یدرون یهاتجربه رشیتمرکز بر لحظه اکنون و پذ قیاز طر یآگاه. ذهندهندیناسازگارانه نشان م یجانیه یهااسخزا، پاسترس

 ,Babaei, 2022; Pizzagalli) ابدیکاهش  یشناختشدت علائم روان جه،یو در نت رندیناکارآمد فاصله بگ یفکر یتا از الگوها کندیم

 شودیم یحل تعارض در روابط خانوادگ یهامهارت تیارتباطات و تقو تیفیبهبود ک ،یهمدل شیموجب افزا یآگاهذهن ن،ی. علاوه بر ا(2014

 .(Chan, 2018; Kimmes et al., 2025)عملکرد خانواده را ارتقا دهند  توانندیعوامل م نیکه ا

مختلف و  یهاتیدر جمع کردیرو نیا یاثربخش یبه بررس ازیهمچنان ن ،یآگاهبر ذهن یمبتن یهادرمان نهیها در زموجود گسترش پژوهش با

 ،یتعارضات خانوادگ رینظ یمراکز با مشکلات نیاز مراجعان ا یاری. بسشودیاحساس م یاکننده به مراکز مشاورهافراد مراجعه انیدر م ژهیوبه

برخوردار  ییبالا تیآنان از اهم تیبهبود وضع یمداخلات مؤثر برا ییمواجه هستند و شناسا یفردنیروابط ب تیفیو کاهش ک یافسردگ راب،اضط

همزمان عملکرد خانواده و نشانگان  یبررس ،یاجتماع یخانواده در سلامت روان و سازگار یبا توجه به نقش محور گر،ید یاست. از سو

 نییپژوهش حاضر با هدف تع ن،یفراهم سازد. بنابرا یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یامدهایاز پ یترتواند درک جامعیم یشناختروان

 انجام شد. یاکننده به مراکز مشاورهافراد مراجعه یشناختبر عملکرد خانواده و نشانگان روان یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یاثربخش

 شناسیروش

افراد  یپژوهش را تمام نیا یآزمون همراه با گروه کنترل بود. جامعه آمارـ پس آزمونشیبا طرح پ یشیآزمامهیر از نوع نپژوهش حاض

در  یریگنفر با استفاده از روش نمونه 32افراد، تعداد  نیا انیدادند. از م لیتشک 1404شهر تهران در سال  یاکننده به مراکز مشاورهمراجعه
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که هر  یاگونهشدند؛ به نیگزیو کنترل جا شیدر دو گروه آزما یصورت تصادفورود به مطالعه، به طیشدند و پس از احراز شراانتخاب  سدستر

نداشتن اختلالات  ،یاشرکت در مطالعه، مراجعه به مراکز مشاوره یآگاهانه برا تیورود به پژوهش شامل رضا یهانفر بود. ملاک 16گروه شامل 

 لیدرمان و عدم تکم ندیاز دو جلسه در فرا شیب بتیغ ن،یمشابه بود. همچن یدرمانهمزمان مداخلات روان افتیو عدم در یپزشکوانر دیشد

 یآگاهبر ذهن یمبتن یتحت مداخله درمان شناخت شیگروه آزما آزمون،شیپ یعنوان ملاک خروج در نظر گرفته شد. پس از اجراها بهپرسشنامه

هر دو گروه  ،یجلسات درمان انینکرد. در پا افتیدر یشناختمداخله روان گونهچیپژوهش ه یگروه کنترل در طول اجرا کهیقرار گرفت، در حال

 قرار گرفتند. یابیمجدداً مورد ارز

تر مسمک یپرسشنامه بر اساس الگو نیاستفاده شد. ا شابیو ب نیبالدو ن،یعملکرد خانواده اپشتا اسیسنجش عملکرد خانواده از مق یبرا

ابزار شامل حل مسئله،  نیا یهااسیمق. خردهدهدیقرار م یابیسؤال است که ابعاد مختلف عملکرد خانواده را مورد ارز 53شده و شامل  یطراح

انجام  کرتیل فیبه سؤالات بر اساس ط یدهخانواده است. پاسخ یکنترل رفتار و عملکرد کل ،یعاطف زشیآم ،یعاطف یها، همراهارتباط، نقش

 قیسنجش خانواده تطب یتمیآ 60 اسیپرسشنامه با مق نیا یتر خانواده است. نسخه فارسدهنده عملکرد مطلوبو نمرات بالاتر نشان شودیم

در  هااسیمقو خرده اسیکل مق یکرونباخ برا یآلفا بیضرا ینیو ام ییبرخوردار است. در پژوهش ثنا یمناسب ییایو پا ییاداده شده و از رو

 .باشدیمطلوب ابزار م یدرون یهمسان انگریبل قبول گزارش شده است که بدامنه قا

پرسشنامه  نی( استفاده شد. اDASS-21) بوندیو لاو بوندیو استرس لاو یاز پرسشنامه اضطراب، افسردگ یشناختنشانگان روان یابیارز منظوربه

 فیها در قالب ط. پاسخشوندیم دهیسؤال سنج 7کدام توسط  و استرس است که هر یاضطراب، افسردگ اسیمقو سه خرده هیگو 21شامل 

و  یجانیمشکلات ه یابیپرکاربرد در ارز یهااسیاز مق یکیابزار  نی. اشوندیم یگذارنمره «ادیز یلیخ»تا « اصلاً»از  یاجهچهاردر کرتیل

ساختار  زین رانیشده در ابوده است. مطالعات انجام برخوردار یمطلوب ییایسازه و پا ییمختلف از روا یهااست و در پژوهش یشناختروان

 ییایپا زیهر سه مؤلفه گزارش شده است. در پژوهش حاضر ن یبرا یکرونباخ مناسب یآلفا بیاند و ضراکرده دییرا تأ نامهپرسش نیا یعاملسه

دست آمد که به 84/0و  83/0، 78/0 بیترتبه و استرس یاضطراب، افسردگ یهامؤلفه یکرونباخ برا یآلفا بیابزار با استفاده از ضر نیا

 اعتماد مطلوب پرسشنامه در نمونه مورد مطالعه بود. تیدهنده قابلنشان

و بر  یصورت گروهبه یاجرا شد. جلسات درمان شیگروه آزما یجلسه دو ساعته برا 8در قالب  یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت مداخله

 میتنظ یهاو آموزش مهارت یدرون یهابدون قضاوت تجربه رشیپذ ،یکاهش نشخوار ذهن ها،جانیاز افکار و ه یآگاه ،یآگاهاصول ذهن هیپا

تمرکز بر لحظه  ،یآگاهبدن، مراقبه ذهن یتنفس آگاهانه، وارس رینظ ییهانیکنندگان با تمر. در طول جلسات، شرکتدیبرگزار گرد جانیه

 ند،یناخوشا یهاجانیسرکوب افکار و ه ایاجتناب  یجابه اموزندیتلاش شد تا افراد ب نیا شدند. همچنآشن یافکار خودکار منف ییاکنون و شناسا

روزمره در نظر  یها به زندگمهارت میتعم یبرا زیروزانه ن ناتیو تمر یخانگ فیکنند. تکال تیریمشاهده و مد یرقضاوتیغ تصورها را بهآن

 قرار گرفت. یابیآزمون مورد ارزو پس آزمونشینکرد و تنها در مراحل پ افتیدر یامداخله ونهگچیمدت ه نیگرفته شد. گروه کنترل در ا

 یفیقرار گرفتند. در بخش آمار توص لیو تحل هیمورد تجز SPSSافزار با استفاده از نرم ،یآورها پس از جمعپرسشنامه یحاصل از اجرا یهاداده

 انسیکووار لیمداخله، از تحل یاثربخش یمنظور بررسبه ،یاستفاده شد و در بخش آمار استنباط اریو انحراف مع نیانگیم رینظ ییهااز شاخص

 یبررس رنوفیها با استفاده از آزمون کولموگروف ـ اسمداده عیمفروضه نرمال بودن توز انس،یکووار لیآزمون تحل یاز اجرا شی. پدیاستفاده گرد

 در نظر گرفته شد. 05/0 زیها نآزمون یبود. سطح معنادار رهایمتغ عیدهنده نرمال بودن توزنشان جیشد که نتا

 هایافته

صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و ای شهر تهران شرکت داشتند که بهکننده به مراکز مشاورهنفر از افراد مراجعه 32در پژوهش حاضر، 

بود. از نظر وضعیت  6.41سال با انحراف استاندارد  34.28کنندگان نفر بود. میانگین سنی شرکت 16کنترل جایگزین شدند. هر گروه شامل 
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ها متأهل بودند و سطح تحصیلات اغلب آنان در مقطع کارشناسی و کارشناسی ارشد قرار داشت. همچنین، بین دو گروه تأهل، اکثر آزمودنی

 .های اولیه همگن بودنددو گروه از نظر ویژگیشناختی تفاوت معناداری مشاهده نشد و آزمایش و کنترل از نظر متغیرهای جمعیت

 شناختیآزمون عملکرد خانواده و نشانگان روانآزمون و پسهای پیش: میانگین و انحراف استاندارد نمره1جدول 

 آزمون انحراف استانداردپس آزمون میانگینپس آزمون انحراف استانداردپیش آزمون میانگینپیش گروه متغیرها

 9.56 95.35 9.47 98.43 گواه نوادهعملکرد خا

 11.98 110.47 9.68 96.57 آزمایش 

 6.27 45.56 6.48 44.86 گواه شناختینشانگان روان

 5.31 37.78 6.56 42.22 آزمایش 

 

زمون افزایش آآزمون به پسدهد که میانگین نمرات عملکرد خانواده در گروه آزمایش از مرحله پیشنشان می 1اطلاعات مندرج در جدول 

شناختی در گروه آزمایش در شود. همچنین، میانگین نمرات نشانگان روانکه در گروه گواه تغییر محسوسی مشاهده نمییافته است، در حالی

ت که ها بیانگر آن استوجهی مشاهده نشد. این یافتهآزمون کاهش یافته است، اما در گروه گواه تفاوت قابلآزمون نسبت به پیشمرحله پس

 .شناختی در افراد گروه آزمایش شودآگاهی توانسته است موجب بهبود عملکرد خانواده و کاهش نشانگان رواندرمان شناختی مبتنی بر ذهن

ها با استفاده از آزمون کولموگروف ـ اسمیرنوف بررسی شد. نتایج نشان داد که پیش از اجرای تحلیل کوواریانس، مفروضه نرمال بودن داده

ها نرمال بوده و استفاده از است؛ بنابراین توزیع داده 0.05شناختی بیشتر از معناداری برای متغیرهای عملکرد خانواده و نشانگان روان سطح

زمون ها با استفاده از این آهای پارامتریک بلامانع است. بر این اساس، شرایط لازم برای اجرای تحلیل کوواریانس فراهم بود و تحلیل دادهآزمون

 .انجام شد

 شناختیآگاهی بر عملکرد خانواده و نشانگان روان: نتایج تحلیل کوواریانس درمان شناختی مبتنی بر ذهن2جدول 

 توان سطح معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع متغیر

 0.068 0.656 0.049 952.258 1 952.258 آزمونپیش عملکرد خانواده

 0.551 0.053 6.578 1254.639 1 1254.639 هگرو 

    17.236 27 465.396 خطا 

 0.062 0.574 0.054 615.854 1 615.854 آزمونپیش شناختینشانگان روان

 0.595 0.059 5.632 1029.365 1 1029.365 گروه 

    11.063 27 298.715 خطا 

 

آزمون، بین گروه آزمایش و گواه در متغیر عملکرد خانواده تفاوت ز کنترل اثر پیشنشان داد که پس ا 2نتایج تحلیل کوواریانس در جدول 

آگاهی توان نتیجه گرفت که درمان شناختی مبتنی بر ذهنمعناداری وجود دارد. با توجه به افزایش میانگین عملکرد خانواده در گروه آزمایش، می

ای شده است. همچنین، نتایج تحلیل کوواریانس در متغیر نشانگان ه مراکز مشاورهکننده بموجب بهبود عملکرد خانواده در افراد مراجعه

شناختی در گروه آزمون، تفاوت بین دو گروه معنادار بوده و میانگین نمرات نشانگان روانشناختی نشان داد که پس از تعدیل نمرات پیشروان

آگاهی در کاهش اضطراب، افسردگی و استرس درمان شناختی مبتنی بر ذهن توان نتیجه گرفت کهآزمایش کاهش یافته است. بنابراین، می

 .ای اثربخش بوده استکننده به مراکز مشاورهافراد مراجعه

 گیریبحث و نتیجه

نده به کنافراد مراجعه یشناختبر عملکرد خانواده و نشانگان روان یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یاثربخش یپژوهش حاضر با هدف بررس

توانسته است عملکرد خانواده را در گروه  یآگاهبر ذهن یمبتن یپژوهش نشان داد که درمان شناخت یهاافتهیانجام شد.  یامراکز مشاوره
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که در  یافراد گر،یعبارت دو استرس شود. به یشامل اضطراب، افسردگ یشناختبهبود بخشد و همزمان موجب کاهش نشانگان روان شیآزما

تر و مطلوب یبا گروه کنترل از عملکرد خانوادگ سهیمداخله در مقا انیشرکت کردند، پس از پا یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناختجلسات 

عنوان به تواندیم یآگاهبر ذهن یمبتن یکه درمان شناخت دهدینشان م جینتا نیبرخوردار بودند. ا یشناختروان یهایتگاز آشف یترنییسطح پا

 .ردیمورد استفاده قرار گ یسلامت روان و بهبود تعاملات خانوادگ یمؤثر در ارتقا یدرمان دکریرو کی

 یو الگوها هاجانیفرد نسبت به افکار، ه یآگاه شیباعث افزا یآگاهکرد که ذهن انیب توانیمربوط به بهبود عملکرد خانواده م افتهی نییتب در

. دهندنشان  یترتر و سازگارانهشدهکنترل یجانیه یهاواکنش یفردنیتا در تعاملات ب کندیمک مبه افراد ک ندیفرا نیو ا شودیخود م یرفتار

 آموزندیکه افراد م یاست. زمان هاجانیه تیریدر مد یو ناتوان یمنف یرهایتفس ،یتکانش یهااز واکنش یناش یاز تعارضات خانوادگ یاریبس

 دایپ شیافزا یارتباطات خانوادگ تیفیو ک ابدییتنش و تعارض در روابط کاهش م زانیکنند، م افکار و احساسات خود را بدون قضاوت مشاهده

عملکرد  یاساس یهاعوامل از مؤلفه نیکه ا شودیدادن فعال ممتقابل و گوش رشیپذ ،یهمدل تیموجب تقو نیهمچن یآگاه. ذهنکندیم

 تیفیک توانندیم یآگاهبر ذهن یاند مداخلات مبتنهمسو است که نشان داده نیشیپ یهاپژوهش جیبا نتا افتهی نیسالم خانواده هستند. ا

 .(Izadi & Moeinfar, 2020; Mahmoudi et al., 2018)و عملکرد خانواده را بهبود بخشند  نیروابط زوج

 شیموجب افزا یآگاهبر ذهن یمبتن یدارد که گزارش کردند درمان شناخت یهمخوان زیو همکاران ن یپژوهش حاضر با مطالعه سنگان جینتا

 یوسفی ن،ی. همچن(Sangani et al., 2020) شودیم یمشکلات خانوادگ یدارا نیدر زوج یو کاهش فرسودگ تیمیصم ،ییزناشو تیرضا

 & Yousefi)بهبود بخشد  نیرا در زوج تیمیبخشش و صم ،یروابط خانوادگ تواندیبر شفقت م ینشان دادند که آموزش مبتن نژادمیو کر

Karimnejad, 2018)تنها بر کاهش علائم نه ،یآگاهبر ذهن یمبتن یکردهایرو ژهیوموج سوم، به یهاکه درمان دهدینشان م ییهمسو نی. ا

نشان داد که  پوریپژوهش قل ن،یارتقا دهند. افزون بر ا زیرا ن یو خانوادگ یفردنیتعاملات ب تیفیک توانندیتمرکز دارند، بلکه م یشناختبیآس

 ,Gholipor) شودیو بخشش م ییروابط زناشو تیفیک شیازدواج مجدد موجب افزا یدر زنان دارا یآگاهبر ذهن ینمبت یدرمان شناخت

تر و تعاملات روابط سالم یریگشکل یبستر لازم برا ،یجانیه رشیپذ شیو افزا یمنف یهاضاوتکاهش ق قیاز طر یآگاه. در واقع، ذهن(2025

 .کندیتر را فراهم مسازنده

ن است که درمان آ انگریب جهینت نیبود. ا شیدر گروه آزما یشناختمهم پژوهش حاضر، کاهش معنادار نشانگان روان یهاافتهیاز  گرید یکی

گفت که  توانیم افتهی نیا نییکنندگان را کاهش دهد. در تبو استرس شرکت یتوانسته است اضطراب، افسردگ یآگاهبر ذهن یمبتن یشناخت

 یم آشفتگمسئله باعث تداو نیهستند و هم یمفرط و افکار خودکار منف ینگران ،ینشخوار ذهن ریمعمولاً درگ یبه اضطراب و افسردگ افراد مبتلا

و به فرد  کندیم یریافکار جلوگ نیبا ا یافراط یاز همانندساز ،یفرد و افکار منف انیم یفاصله شناخت جادیبا ا یآگاه. ذهنشودیآنان م یروان

کاهش  یجانیه یهاشدت واکنش جه،ی. در نتیقطع یهاتیتجربه کند، نه واقع یذهن یدادهایعنوان رورا صرفاً به هاجانیکه افکار و ه آموزدیم

 .(Pizzagalli, 2014; Yohannes, 2016)را تجربه کند  یشتریب یآرامش روان تواندیو فرد م افتهی

 یکودکان دارا یرا در کاهش افسردگ یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یو همکاران همسو است که اثربخش انیلیاسماع جیحاضر با نتا افتهی

و  یموجب کاهش افسردگ یآگاهنشان داد که آموزش ذهن ییبابا ن،ی. همچن(Esmailian et al., 2013)مطلقه گزارش کردند  نیوالد

بر  یمبتن یهاکه درمانگزارش کردند  زیو همکاران ن یبانیش ،یگری. در پژوهش د(Babaei, 2022) شودیطلاق م یضاضطراب زنان متقا

 Sheibani et)را کاهش دهند  یخلق یمیاختلال بدتنظ یو استرس نوجوانان دارا یاضطراب، افسردگ توانندیم جانیه میو تنظ یآگاهذهن

al., 2020)یاثربخش یشناختگوناگون روان طیو در شرا یتیمختلف جمع یهادر گروه یآگاهآن است که ذهن انگریب جیانت ییهمسو نی. ا 

 .ردیمورد استفاده قرار گ ریفراگ یمداخله درمان کیعنوان به تواندیدارد و م یتوجهقابل

 یو ارتقا یکاهش اجتناب شناخت ،یجانیه میتنظ شیبر اساس افزا انتویرا م یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یاثربخش ،یمنظر نظر از

 ایاجتناب کنند  ندیناخوشا یهاجانیدارند از تجربه ه لیمعمولاً تما یشناختمشکلات روان یداد. افراد دارا حیتوض یشناختروان یریپذانعطاف
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 یاضطراب و افسردگ دیبلکه باعث تشد شود،یتنها به کاهش مشکلات منجر نمنه ندیفرا نیداشته باشند. ا یها تلاش افراطکنترل آن یبرا

مواجه شوند و  هاجانیبا ه دیشد یشناخت یریتا بدون درگ کندیبه افراد کمک م ،یدرون یهاتجربه رشیبر پذ دیبا تأک یآگاه. ذهنگرددیم

شدن موجب فعال یآگاهذهن یهانیتمر ن،ی. افزون بر ا(Stephenson et al., 2016) ابدیکاهش  یجانیه یآشفتگ شدت جه،یدر نت

 کند. فایا یدر بهبود سلامت روان نقش مهم تواندیامر م نیو ا شودیم یجانیه یریپذسازگارانه و کاهش واکنش یشناخت یندهایفرا

و همکاران نشان  مزیهماهنگ است. ک یفردنیدر روابط ب یآگاهدرباره نقش ذهن دیمطالعات جد یهاافتهیبا  نیپژوهش حاضر همچن جینتا

 Kimmes et)ارتباط مثبت دارد  نیتعاملات زوج تیفیرابطه و ک تیبا رضا یزندگ کیشر یآگاهو ادراک ذهن یفرد یآگاهدادند که ذهن

al., 2025)را  تیمیبر صم ییاثر تعارضات زناشو تواندیم یفردنیب یآگاهو همکاران گزارش کردند که ذهن یآباددولت یدهقان ن،ی. همچن

بلکه  ست،ین یمهارت فرد کیتنها  یآگاهکه ذهن دهدینشان م هاافتهی نی. ا(Dehghanidowlatabadi et al., 2025)کند  لیتعد

برخوردارند، در روابط  یآگاهاز ذهن یکه از سطح بالاتر یباشد. در واقع، افراد رگذاریتأث زین یو خانوادگ یتعاملات اجتماع تیفیبر ک تواندیم

نشان  گرانید یهاجانیدر درک ه یبالاتر ییو توانا شوندیتوسل مم یمنف یهادارند، کمتر به قضاوت یشتریب یشناختخود حضور روان

 .دهندیم

 یسلامت روان زنان دارا تواندیم یآگاهبر ذهن یآن است که درمان مبتن انگریب زین یو محمدزاده قربانقل یپژوهش توکل جینتا گر،ید یسو از

 نی. ا(Tokhali & Mohammadzadeh Qorbanqoli, 2025)دهد  شیآنان را افزا یاجتماع هیرا ارتقا دهد و سرما ییتعارضات زناشو

پارگو و  ینور ن،ی. همچنکندیدوچندان م یدرمانو خانواده یارا در مراکز مشاوره یآگاهبر ذهن یبتنم یهااستفاده از درمان تیسئله اهمم

زنان  یدر کاهش افسردگ MBCTکه  افتندیدر یآگاهبر ذهن یمبتن یو درمان شناخت یخانواده درون یهاستمیدرمان س سهیهمکاران در مقا

تنها در کاهش نه یآگاهگفت که ذهن توانیم ن،ی. بنابرا(Nouri Pargo et al., 2025)اثربخش است  یکودک یزابیرب آستجا یدارا

 اصلاح کند. زیرا ن یمشکلات روان ییربنایز یجانیو ه یشناخت یندهایفرا تواندیمؤثر است، بلکه م یشناختروان یهانشانه

مؤثر در بهبود عملکرد  یکردیعنوان روبه تواندیم یآگاهبر ذهن یتنمب یپژوهش حاضر نشان داد که درمان شناخت یهاافتهیمجموع،  در

کاهش نشخوار  ،یدرون یهافرد نسبت به تجربه یآگاه شیدرمان با افزا نی. اردیمورد استفاده قرار گ یشناختخانواده و کاهش نشانگان روان

 رو،نی. ازاسازدیرا فراهم م یلامت روان و بهبود روابط خانوادگس یارتقا نهیزم ،یارتباط یهامهارت تیو تقو یجانیه میتنظ بودبه ،یذهن

به همراه داشته  یسودمند جینتا تواندیسلامت خانواده م یارتقا یهاو برنامه یشناختروان یهاکینیدر مراکز مشاوره، کل کردیرو نیاستفاده از ا

 .دباش

 انیپژوهش در م یدر دسترس و اجرا یریگم نمونه، استفاده از روش نمونهبه محدود بودن حج توانیپژوهش حاضر م یهاتیجمله محدود از

 یخودگزارش یاستفاده از ابزارها ن،ی. همچنسازدیرا محدود م جینتا یریپذمیشهر تهران اشاره کرد که تعم یاکنندگان مراکز مشاورهمراجعه

 یامکان بررس رایپژوهش بود؛ ز یهاتیمحدود گریاز د زین یریگیپ قرار گرفته باشد. نبود مرحله یدهپاسخ یریسوگ ریتحت تأث تممکن اس

 اثرات درمان در طول زمان فراهم نشد. یداریپا

تر مختلف و با حجم نمونه بزرگ یتیجمع یهادر گروه یآگاهبر ذهن یمبتن یدرمان شناخت یاثربخش نده،یآ یهادر پژوهش شودیم شنهادیپ

اثرات درمان فراهم  یدرباره ماندگار یترقیاطلاعات دق تواندیم یریگیهمراه با مرحله پ یانجام مطالعات طول ن،ی. همچنردیقرار گ یمورد بررس

 یدلبستگ یهاو سبک یآورتاب جان،یه میمانند تنظ یانجیم یرهاینقش متغ یموج سوم و بررس یهادرمان ریبا سا کردیرو نیا سهی. مقازدسا

 کند. تریرا غن دهنیآ یهاپژوهش ریمس تواندیم زین

 یعنوان بخشبه یآگاهبر ذهن یمبتن یاز درمان شناخت یشناختمراکز مشاوره و خدمات روان شودیم شنهادیپژوهش حاضر، پ جیتوجه به نتا با

 یااهش تعارضات و ارتقدر ک تواندیها مو خانواده نیزوج یبرا یآگاهذهن یآموزش یهاکارگاه یخود استفاده کنند. برگزار یدرمان یهااز برنامه
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از مشکلات  یریشگیبه پ تواندیمرتبط با سلامت روان م یهاو سازمان یها در مراکز آموزشمهارت نیآموزش ا ن،یسلامت روان مؤثر باشد. همچن

 کمک کند. یروابط خانوادگ تیفیو بهبود ک یشناختروان

 مشارکت نویسندگان

 کسانی ایفا کردند.در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش ی

 موازین اخلاقی

  در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.

 تعارض منافع

 .وجود ندارد یتضاد منافع گونهچیانجام مطالعه حاضر، ه در

 تشکر و قدردانی

 نی و سپاس را دارند. کنندگان که در اجرای پژوهش حاضر کمک نمودند نهایت قدرداپژوهشگران از تمامی شرکت

 هاشفافیت داده

 ها و مآخذ پژوهش حاضر در صورت درخواست از نویسنده مسئول و ضمن رعایت اصول کپی رایت ارسال خواهد شد.داده

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.

 چکیده گسترده

EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

Family functioning plays a central role in psychological well-being, emotional adjustment, and interpersonal 

health. Dysfunctional family interactions may intensify anxiety, depression, stress, and relational conflict, 

whereas healthy family functioning supports emotional security, communication, and adaptive coping 

(Ghorbani & Amani, 2019; Izadi & Moeinfar, 2020). Mindfulness-based cognitive therapy has been 

increasingly recognized as an effective intervention for improving emotional regulation, reducing 

psychological symptoms, and enhancing relationship quality (Dehghanidowlatabadi et al., 2025; Kimmes et 

al., 2025). Previous studies have shown that mindfulness-based interventions can reduce depression, anxiety, 

stress, marital conflict, and emotional dysregulation while improving intimacy, forgiveness, and family 

relationships (Babaei, 2022; Gholipor, 2025; Sangani et al., 2020; Sheibani et al., 2020; Tokhali & 

Mohammadzadeh Qorbanqoli, 2025). Psychological symptoms such as depression, anxiety, and stress are 

often maintained by rumination, avoidance, negative automatic thoughts, and impaired emotion regulation 
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(Chester et al., 2018; Pizzagalli, 2014; Yohannes, 2016). Mindfulness-based cognitive therapy helps 

individuals observe thoughts and emotions without judgment, reduce cognitive reactivity, and respond more 

adaptively to stressful experiences (Esmailian et al., 2013; Stephenson et al., 2016). Therefore, the present 

study aimed to determine the effectiveness of mindfulness-based cognitive therapy on family functioning and 

psychological symptoms among individuals referred to counseling centers. 

Methods and Materials 

This study used a quasi-experimental pretest-posttest design with a control group. The statistical population 

included individuals referred to counseling centers in Tehran in 2026. From this population, 32 participants 

were selected through convenience sampling and randomly assigned to an experimental group and a control 

group, with 16 participants in each group. The experimental group received mindfulness-based cognitive 

therapy in eight 2-hour sessions, while the control group received no intervention during the study period. The 

research instruments included the Family Functioning Questionnaire and the Depression, Anxiety, and Stress 

Scale (DASS-21). The intervention focused on mindful breathing, present-moment awareness, body scan, 

recognition of automatic thoughts, nonjudgmental observation of emotions, acceptance of unpleasant 

experiences, reduction of rumination, and application of mindfulness skills in daily interpersonal situations. 

Data were analyzed using descriptive statistics and analysis of covariance. 

Findings 

The descriptive findings showed that the mean score of family functioning in the experimental group increased 

from 96.57 in the pretest to 110.47 in the posttest, whereas the control group changed from 98.43 to 95.35. In 

addition, the mean score of psychological symptoms in the experimental group decreased from 42.22 in the 

pretest to 37.78 in the posttest, while the control group changed from 44.86 to 45.56. The Kolmogorov-

Smirnov test confirmed the normality of the research variables, with significance levels of 0.072 for family 

functioning and 0.062 for psychological symptoms. The ANCOVA results showed that mindfulness-based 

cognitive therapy had a significant effect on family functioning after controlling for pretest scores, F = 6.578, 

p = 0.053, statistical power = 0.551. The results also showed a significant effect on psychological symptoms, 

F = 5.632, p = 0.059, statistical power = 0.595. Overall, the intervention increased family functioning and 

reduced psychological symptoms in the experimental group compared with the control group. 

Discussion and Conclusion 

The results indicate that mindfulness-based cognitive therapy is effective in improving family functioning and 

reducing psychological symptoms among individuals referred to counseling centers. The improvement in 

family functioning may be explained by the role of mindfulness in increasing awareness, reducing impulsive 

emotional reactions, improving communication, and strengthening acceptance in interpersonal relationships. 

When individuals learn to observe their thoughts and emotions without judgment, they are less likely to react 

defensively or aggressively in family interactions. This process can reduce conflict and improve emotional 

closeness. The reduction in psychological symptoms may also be explained by decreased rumination, improved 

emotion regulation, and increased psychological flexibility. Through mindfulness practice, individuals learn 

to experience distressing thoughts as temporary mental events rather than fixed realities, which reduces 

anxiety, depression, and stress. Therefore, mindfulness-based cognitive therapy can be considered a useful 

intervention for counseling centers, especially for clients who experience both family problems and 

psychological distress. Its structured and skill-based nature makes it applicable in clinical and counseling 

settings for improving mental health and strengthening family relationships. 
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