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Abstract 

Introduction and Aim: Type 2 diabetes as a chronic and acute disease can increase 

psychological distress and job stress. Therefore, the present research was conducted with 

the aim of determine the effectiveness of mindfulness-based cognitive therapy on 

psychological distress and job stress in female teachers with type 2 diabetes. 

Methodology: This study was applied in terms of purpose and quasi-experimental with a 

pre-test and post-test design with a control group in terms of implementation method. 

The population of this research was all female teachers with type 2 diabetes of Ardestan 

and Zavareh cities in the spring season of 2025 year, which number of 30 people of them 

were selected by purposive sampling method and randomly assigned into two equal 

groups. The experimental group received 8 sessions of 90 minutes of mindfulness-based 

cognitive therapy, and the control group remained on the waiting list for intervention. 

The instruments of the present research included the Psychological Distress Scale 

(Kessler et al., 2002) and Occupational Stress Inventory (Osipow & Spokane, 1987), and 

the data obtained were analyzed using univariate and multivariate analysis of covariance 

methods in SPSS-23 software. 

Findings: The results of the present study showed that mindfulness-based cognitive 

therapy reduced psychological distress and all components of occupational stress 

including role workload, role incompetence, role duality, role scope, responsibility and 

physical environment in female teachers with type 2 diabetes (P<0.01). 

Conclusion: Given the effectiveness of mindfulness-based cognitive therapy in reducing 

psychological issues and job stress, counselors and psychologists can use mindfulness-

based cognitive therapy along with other therapeutic methods to improve psychological 

characteristics. 
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Extended Abstract 

Introduction and Aim 

Diabetes includes a group of metabolic disorders 

whose common feature is increased blood sugar. 

According to the World Health Organization report, 

the prevalence of diabetes will reach more than 360 

million people in 2030 (Pirdehghan et al., 2022). Diabetes 

is one of the most common chronic and non-

communicable metabolic diseases, which includes 

type one and type; So that 90 to 95% of patients have 

type 2 diabetes and the rest have type 1 diabetes (Chen 

et al., 2025). Complications caused by high blood 

glucose include cardiovascular diseases, strokes, 

diabetic retinopathy, kidney failure, etc., which are 

mostly caused by changes in inflammatory conditions 

and destruction of molecular signals through 

inflammatory factors (Tomkins et al., 2022). The 

chronicity of diabetes and its complications cause a 

high economic burden and reduce the quality of life of 

patients and their families (Golchin et al., 2026). 

One of the problems of type 2 diabetes patients is 

increased psychological distress (Wagner et al., 2023). 

The structure of psychological distress includes a set 

of psychological, behavioral and physiological 

symptoms such as anxiety, depression, restlessness, 

reduced intelligence and sleep disorders along with 

negative, boring, irritable and worrying feelings 

(McClintock et al., 2025). Psychological distress can 

severely disrupt and destroy interpersonal 

relationships and cause increased stress, anxiety, and 

depression and harm family and social interactions 

(Seaton et al., 2026). People suffering from psychological 

distress describe the experience of emotional 

disturbance as unbearable, evaluate the emotional 

disturbance as unacceptable, try to relieve the 

negative emotional state, and are unable to focus their 

attention on anything other than the feeling of distress 

(O’Leary, 2025). 

One of the problems of type 2 diabetes sufferers is 

increased job stress (Sekizuka et al., 2025). Stress is the 

most common mental disorder of the 21st century, 

which is caused by a traumatic and challenging 

environmental change for balance and causes a drop 

in people's ability to deal with injuries and challenges 

(Huang et al., 2026). Job stress is defined as an 

imbalance between the needs of the work 

environment and the ability of people to adapt to the 

work and professional environment and their demands 

(Liu et al., 2021). As a multidimensional phenomenon, 

occupational stress causes an increase in job 

abandonment, job attrition, health disorders, job 

dissatisfaction, feelings of incompetence, creativity 

and reduced organizational commitment, rational 

decision-making, quality of life, and organizational 

productivity (Kainalainen et al., 2024). 

One of the therapeutic methods to improve 

psychological characteristics is cognitive therapy 

based on conscious attention, which relies on 

conscious attention to separate automatic activities 

from inefficient cognitive processes such as 

rumination and depression (Zhang et al., 2022). 

Cognitive therapy based on awareness is derived from 

the third wave of psychotherapy, which promises a 

new development in the cognitive approach in the 

field of psychological disorders. Because mindfulness 

training along with cognitive and behavioral learning 

to control attention by spreading new thoughts and 

reducing unpleasant emotions leads to improving the 

ability to regulate emotions (Lazzari et al., 2022). This 

treatment method includes various meditations, 

stretching yoga, preliminary education about 

depression, body review exercises and some cognitive 

exercises for the connection between mood, thoughts, 

feelings and bodily sensations (Pei et al., 2021). 

Cognitive therapy based on mindfulness integrates the 

concept of mindfulness with the principles of 

cognitive theory and by using other techniques such 

as decentralization, improves cognitive and emotional 

regulation ability and prevents the recurrence of 

psychological pathology (Bryang et al., 2024). 

On the one hand, the number of people suffering from 

type 2 diabetes is high, and on the other hand, those 

suffering from it face many problems and challenges, 

which even involve the family and people who deal 

with them. Type 2 diabetes as a chronic and acute 

disease can increase psychological distress and 

occupational stress. As a result, by using therapeutic 

methods, one should seek to reduce psychological 

distress and job stress among employees with type 2 

diabetes, and it seems that the cognitive therapy 

method based on mindfulness is effective in this field. 

Although relatively many researches have been 

conducted on the effectiveness of cognitive therapy 

based on mindfulness or mindfulness, less research 

has been conducted on psychological distress and 

occupational stress, and no research has been found 

on female teachers with type 2 diabetes. Therefore, 

the present research was conducted with the aim of 

determine the effectiveness of mindfulness-based 

cognitive therapy on psychological distress and job 

stress in female teachers with type 2 diabetes. 

Methodology 
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This study was applied in terms of purpose and quasi-

experimental with a pre-test and post-test design with 

a control group in terms of implementation method. 

The population of this research was all female 

teachers with type 2 diabetes of Ardestan and Zavareh 

cities in the spring season of 2025 year, which 

number of 30 people of them were selected by 

purposive sampling method and randomly assigned 

into two equal groups. 

In this study, the inclusion criteria included type 2 

diabetes, at least a high school diploma, no addiction 

and use of psychiatric drugs, no history of receiving 

cognitive therapy based on mindfulness, no 

participation in other treatment courses at the same 

time, and no receipt of psychological services in the 

past three months. Also, the exclusion criteria 

included refusal to continue cooperation and absence 

of more than one meeting. 

The experimental group received 8 sessions of 90 

minutes of mindfulness-based cognitive therapy, and 

the control group remained on the waiting list for 

intervention. The instruments of the present research 

included the Psychological Distress Scale (Kessler et al., 

2002) and Occupational Stress Inventory (Osipow & 

Spokane, 1987), and the data obtained were analyzed 

using univariate and multivariate analysis of 

covariance methods in SPSS-23 software. 

Findings 

The results of the present study showed that 

mindfulness-based cognitive therapy reduced 

psychological distress and all components of 

occupational stress including role workload, role 

incompetence, role duality, role scope, responsibility 

and physical environment in female teachers with 

type 2 diabetes (P<0.01). 

Discussion and Conclusion 

Given the effectiveness of mindfulness-based 

cognitive therapy in reducing psychological issues 

and job stress, counselors and psychologists can use 

mindfulness-based cognitive therapy along with other 

therapeutic methods to improve psychological 

characteristics. 
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 چکیده

شناختی و استرس  تواند باعث افزایش پریشانی روان عنوان یکی بیماری مزمن و حاد می دیابت نوع دو به هدف:مقدمه‌و‌

شناختی  آگاهی بر پریشانی روان پژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر توجه شغلی گردد. بنابراین،

 .به دیابت نوع دو انجام شدو استرس شغلی معلمان زن مبتلا 

‌شناسی‌روش با  آزمون پس آزمون و آزمایشی با طرح پیش نیمه از نظر هدف، کاربردی و از نظر شیوه اجرا، مطالعهاین :

 1404ستان و زواره در فصل بهار سال دهمه معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو شهر ار پژوهش این جامعه بود. کنترلگروه 

صورت تصادفی در دو گروه مساوی جایگزین  گیری هدفمند انتخاب و به روش نمونهاز میان آنها با نفر  30تعداد بودند که 

آگاهی دریافت کرد و گروه کنترل در لیست انتظار  شناخت درمانی مبتنی بر توجه ای دقیقه 90 جلسه 8شدند. گروه آزمایش 

استرس  سیاهه ( و2002شناختی )کسلر و همکاران،  پریشانی روان سمقیابرای مداخله ماند. ابزارهای پژوهش حاضر شامل 

متغیری و چندمتغیری در  های تحلیل کوواریانس تک حاصل از آن با روش های ( بودند و داده1987شغلی )اسیپو و اسپوکان، 

 تحلیل شدند. SPSS-23ر افزا نرم

همه  شناختی و آگاهی باعث کاهش پریشانی روان بر توجه شناخت درمانی مبتنیکه مطالعه حاضر نشان داد  جینتا‌:ها‌افتهی

کفایتی نقش، دوگانگی نقش، محدوده نقش، مسئولیت و محیط فیزیکی  بار کاری نقش، بی شامل استرس شغلی های مولفه

 (.>01/0P)معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو شد در 

شناختی و استرس شغلی،  شانی روانآگاهی بر کاهش پری مبتنی بر توجه با توجه به اثربخشی شناخت درمانی‌:یریگ‌جهینت

های درمانی برای بهبود  آگاهی در کنار سایر روش توانند از روش شناخت درمانی مبتنی بر توجه شناسان می مشاوران و روان

 .شناختی استفاده نمایند های روان ویژگی

 

 .شناختی، استرس شغلی، دیابت نوع دو آگاهی، پریشانی روان توجهشناخت درمانی مبتنی بر  کلیدواژگان:

 

 CC BY-NC)گواهی  صورت دسترسی آزاد مطابق با انتشار این مقاله به. تمامی حقوق انتشار این مقاله متعلق به نویسنده است 1404 ©: مجوز و حق نشر

 .صورت گرفته است (4.0

 
‌

‌استناددهی سلامه زواره، فاطمه و رعیتی  :نحوه

 یمبتن یشناخت درمان یاثربخش(. 1404. )بادی، علیرضا

و استرس  یشناخت روان یشانیپر بر یآگاه بر توجه

 شناسی روان. نوع دو ابتیمعلمان زن مبتلا به د یشغل
 .1-12(، 4)3، انگیزش، رفتار و سلامت
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 مقدمه

شود که وجه  های متابولیک را شامل می دیابت گروهی از اختلال

باشد. بر اساس گزارش سازمان  مشترک آنها افزایش قند خون می

 360شیوع بیماری دیابت بیش از  2030بهداشت جهانی در سال 

دیابت یکی از (. Pirdehghan et al., 2022رسد ) میلیون نفر می

های متابولیک مزمن و غیرواگیر است  های بیماری ترین بیماری شایع

درصد  95تا  90طوری که  باشد؛ به که شامل نوع یک و نوع می

مبتلایان دارای دیابت نوع دو و بقیه دارای دیابت نوع یک هستند 

(Chen et al., 2025.)  دیابت نوع دو یک بیماری مزمن و حاد مرتبط

که به دلیل عدم تولید کافی انسولین توسط پانکراس  قند خون استبا 

دهد  های بدن از انسولین رخ می یا عدم توانمندی استفاده موثر سلول

(Boot, 2025.) های  عوارض ناشی از گلوکز خون بالا شامل بیماری

ها، رتینوپاتی دیابتی، نارسایی کلیوی و غیره است  عروقی، سکته قلبی

های  دلیل تغییرهای شرایط التهابی و تخریب سیگنال که بیشتر به

 Tomkins etشود ) مولکولی از طریق فاکتورهای التهابی ایجاد می

al., 2022بودن دیابت و عوارض ناشی از آن باعث بار  (. مزمن

های آنان  اقتصادی زیاد و کاهش کیفیت زندگی بیماران و خانواده

 (.Golchin et al., 2026شود ) می

های مبتلایان به دیابت نوع دو افزایش پریشانی  از مشکل یکی

سازه پریشانی  (.Wagner et al., 2023شناختی است ) روان

ای از علائم روانی، رفتاری و  شناختی شامل مجموعه روان

قراری، کاهش توانمندی  فیزیولوژیک مانند اضطراب، افسردگی، بی

کننده،  های منفی، خسته های خوابی همراه با احساس هوشی و اختلال

 (.McClintock et al., 2025باشد ) کننده می پذیر و نگران تحریک

عنوان یک دغدغه همواره مورد توجه  شناختی به نپریشانی روا

های زیادی در این زمینه انجام  شناسان بوده و تلاش محققان و روان

این سازه یک پاسخ عاطفی به  (.Rogers et al., 2023شده است )

تواند منجر به آسیب روانی و تاثیر قابل  باشد که می زا می عامل استرس

(. پریشانی Ardouin et al., 2024د )ملاحظه بر عملکرد اجتماعی شو

فردی را به شدت مختل و تخریب  تواند روابط بین شناختی می روان

صدمه به  افزایش استرس، اضطراب و افسردگی و کند و باعث

 (.Seaton et al., 2026های خانوادگی و اجتماعی شود ) تعامل

غیرقابل مبتلایان به پریشانی روانشناختی، تجربه آشفتگی هیجانی را 

کنند، آشفتگی هیجانی را غیرقابل پذیری ارزیابی  تحمل توصیف می

کنند و قادر به  نمایند، برای تسکین حالت هیجانی منفی تلاش می می

تمرکز توجه خود به موضوعی غیر از احساس پریشانی نیستند 

(O’Leary, 2025.) 

ی های مبتلایان به دیابت نوع دو افزایش استرس شغل یکی از مشکل

ترین اختلال روانی قرن  استرس شایع (.Sekizuka et al., 2025است )

انگیز برای  زا و چالش باشد که در اثر یک تغییر محیطی آسیب می 21

ها و  تعادل ایجاد و باعث افت توانمندی افراد جهت مقابله با آسیب

استرس شغلی پس از  (.Huang et al., 2026شود ) ها می چالش

لتی دومین بیماری مرتبط با کار است که نوعی های اسک بیماری

زای  واکنش عاطفی، شناختی، رفتاری و روانی ناشی از عوامل استرس

آور و دشوار محیط کار  های زیان فردی و سازمانی نسبت به جنبه

عنوان عدم تعادل  استرس شغلی به(. Beklemis et al., 2023باشد ) می

افراد برای سازگاری با محیط شغلی بین نیازهای محیط کار با توانایی 

 (.Liu et al., 2021شود ) های آنان تعریف می ای و خواسته و حرفه

های محیط کار بیشتر از حد توان و تحمل فرد باشد و یا  اگر خواسته

های فرد را تأمین کند، فرد دچار  اینکه اگر کار و حرفه نتواند خواسته

گوی واکنشی احساسی، شود. بنابراین، استرس یک ال استرس می

های مختلف سازمانی، شغلی  ادراکی، رفتاری و فیزیولوژیکی به جنبه

عنوان  به سترس شغلی(. اChin et al., 2023ای است ) و حرفه

باعث افزایش ترک شغل، فرسایش شغلی،  ای چندبعدی پدیده

کفایتی، خلاقیت و  اختلال سلامتی، نارضایتی شغلی، احساس بی

گیری منطقی، کیفیت زندگی و  انی، تصمیمکاهش تعهد سازم

 (.Kainalainen et al., 2024شود ) وری سازمانی می بهره

شناختی،  های روان های درمانی جهت بهبود ویژگی یکی از روش

آگاهی  که با تکیه به توجه آگاهی است شناخت درمانی مبتنی بر توجه

های خودکار از فرآیندهای شناختی ناکارآمد  باعث تفکیک فعالیت

 (.Zhang et al., 2022) شود مانند نشخوار فکری و افسردگی می

ای خاص، معطوف به هدف در  آگاهی به معنای توجه به شیوه توجه

ها  سها و احسا زمان حال و بدون قضاوت درباره افکار، رفتار، هیجان

های لحظه به لحظه و  کردن به تجربه عنوان فرآیند توجه باشد که به می

ترکیب خودتنظیمی توجه با نگرش کنجکاوانه و پذیرا تعریف شده 

آگاهی  (. شناخت درمانی مبتنی بر توجهWang et al., 2025است )
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ای در پیشرفت  درمانی است که نوید تازه برگرفته از موج سوم روان

دهد. چون  شناختی را می های روان ختی در حوزه اختلالرویکرد شنا

های شناختی و  آگاهی به همراه یادگیری که آموزش توجه

رفتارشناختی برای کنترل توجه با گسترش افکار جدید و کاهش 

شود  های ناخوشایند منجر به بهبود توانایی تنظیم هیجان می هیجان

(Lazzari et al., 2022.) های  این روش درمانی شامل مدیتیشن

مختلف، یوگای کشیدگی، آموزش مقدماتی درباره افسردگی، 

تمرین مرور بدن و چند تمرین شناختی برای ارتباط بین خلق، افکار، 

شناخت درمانی (. Pei et al., 2021های بدنی است ) احساس و حس

شناختی  آگاهی را با اصول نظریه آگاهی مفهوم توجه مبتنی بر توجه

ادغام و با استفاده از فنون دیگری مانند تمرکززدایی باعث ارتقای 

شناسی  توانایی تنظیم شناختی و هیجانی و پیشگیری از عود آسیب

 (.Bryang et al., 2024گردد ) شناختی می روان

آگاهی بر پریشانی  درباره اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر توجه

ر مبتلایان به دیابت نوع دو شناختی و استرس شغلی د روان

 Abediniهای اندکی انجام شده است. برای نمونه،  پژوهش

Chamgordani et al (2023ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که ) 

آگاهی باعث کاهش افکار  آموزش شناخت درمانی مبتنی بر ذهن

شناختی و افسردگی در زنان دارای  خودکشی، پریشانی روان

که  نشان دادPark et al (2020 )نتایج پژوهش  ید شد.کاری تیروئ کم

آگاهی باعث کاهش پریشانی  شناخت درمانی مبتنی بر ذهن

شناختی، ترس از عود سرطان و خستگی و افزایش سلامت  روان

در پژوهشی دیگر  معنوی و کیفیت زندگی در مبتلایان به سرطان شد.

Zare & Zamani Mazdeh (2020 )شناخت د که گزارش کردن

شناختی و  آگاهی باعث کاهش پریشانی روان درمانی مبتنی بر ذهن

 افزایش خودکارآمدی زنان مبتلا به اختلال اضطراب فراگیر شد.

 ( ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که2021) Gorji et alهمچنین، 

آگاهی باعث کاهش  بسته آموزشی شناخت درمانی مبتنی بر ذهن

 Adibi etنتایج پژوهش  در کارکنان شد. شده استرس شغلی ادراک

al (2020 )آگاهی باعث  شناخت درمانی مبتنی بر ذهن که نشان داد

کاهش استرس شغلی و فرسودگی شغلی کارکنان و افزایش بهزیستی 

Strauss et al (2018 )در پژوهشی دیگر  شناختی آنان شد. روان

باعث کاهش آگاهی  گزارش کردند که شناخت درمانی مبتنی بر ذهن

افسردگی، اضطراب، استرس و فرسودگی شغلی و افزایش 

 های بهداشتی شد. آگاهی کارکنان مراقبت خودشفقتی و ذهن

از یک سو هم آمار مبتلایان به دیابت نوع دو زیاد است و از سوی 

های زیادی مواجه هستند که  ها و چالش دیگر مبتلایان به آن با مشکل

ها و افرادی که با آنها سروکار دارند را نیز  حتی مسئله دیابت خانواده

عنوان یکی بیماری مزمن و حاد  دیابت نوع دو بهکند.  درگیر می

شناختی و استرس شغلی گردد.  باعث افزایش پریشانی روان تواند می

دنبال کاهش پریشانی  های درمانی باید به در نتیجه، با استفاده از روش

شناختی و استرس شغلی در میان شاغلان مبتلا به دیابت نوع دو  روان

آگاهی در  رسد روش شناخت درمانی مبتنی بر توجه بود که به نظر می

های نسبتاً زیادی درباره  واقع شود. با اینکه پژوهشاین زمینه موثر 

آگاهی  آگاهی یا ذهن اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر توجه

شده، اما هم کمتر پژوهشی در این زمینه بر روی پریشانی  انجام

شده و هم پژوهشی در این زمینه  شناختی و استرس شغلی انجام روان

بنابراین، پژوهش دو یافت نشد.  بر روی معلمان زن مبتلا به دیابت نوع

آگاهی  حاضر با هدف تعیین اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر توجه

شناختی و استرس شغلی معلمان زن مبتلا به دیابت  بر پریشانی روان

 نوع دو انجام شد.

 شناسی‌روش

آزمایشی  این مطالعه از نظر هدف، کاربردی و از نظر شیوه اجرا، نیمه

آزمون با گروه کنترل بود. جامعه این  ن و پسآزمو با طرح پیش

ستان و زواره دپژوهش همه معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو شهر ار

نفر از میان آنها با روش  30بودند که تعداد  1404در فصل بهار سال 

صورت تصادفی در دو گروه مساوی  گیری هدفمند انتخاب و به نمونه

ژوهش از میان معلمان زن مبتلا به برای انجام این پ جایگزین شدند.

های  نفر پس از بررسی ملاک 78نفر از میان  30دیابت نوع دو تعداد 

عنوان نمونه انتخاب شدند. در این پژوهش،  ورود به مطالعه به

های ورود به مطالعه شامل ابتلاء به دیابت نوع دو، حداقل  ملاک

پزشکی، عدم  تحصیلات دیپلم، عدم اعتیاد و مصرف داروهای روان

آگاهی، عدم شرکت در  سابقه دریافت شناخت درمانی مبتنی بر توجه

صورت همزمان و عدم دریافت خدمات  های درمانی به سایر دوره

های خروج از  شناختی در سه ماه گذشته بودند. همچنین، ملاک روان
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مطالعه شامل انصراف از ادامه همکاری و غیبت بیش از یک جلسه 

 بودند.

های لازم با مسئولان اداره  برای انجام این پژوهش ابتدا هماهنگی

گیری از میان  وپرورش شهر اردستان و زواره اقدام به نمونه آموزش

های ورود به مطالعه  معلان زن مبتلا به دیابت نوع دو با توجه به ملاک

کشی در دو گروه  ها با روش تصادفی ساده با کمک قرعه شد. نمونه

عنوان گروه آزمایش و گروه  ها به ایگزین و یکی از گروهنفری ج 15

جلسه  8گروه کنترل در نظر گرفته شد. گروه آزمایش عنوان  دیگر به

آگاهی دریافت کرد و  ای شناخت درمانی مبتنی بر توجه دقیقه 90

شده  گروه کنترل در لیست انتظار برای مداخله ماند. مداخله طراحی

بود که هدف و محتوای آن  Kabat-Zinn (2003)پروتکل بر اساس 

 .قابل مشاهده است 1در جدول  ها تفکیک جلسه به

‌

‌ها‌تفکیک‌جلسه‌به‌‌هیجان‌آگاهی‌هدف‌و‌محتوای‌شناخت‌درمانی‌مبتنی‌بر‌توجه.‌1جدول‌

 محتوا هدف جلسه

 اول
معارفه اعضای گروه آشنایی و 

 با درمانگر و ایجاد رابطه درمانی

کنم. حضور ذهن بهترین راه خروج از  آموزش هدایت خودکار، وقتی متوجه هدایت خودکار شویم حضور ذهن پیدا می

های مختلف بدن هم آسان و هم  کردن توجه به قسمت آموزد. معطوف هدایت خودکار است که آگاهی از هر لحظه را به ما می

های قدیمی ذهن و یادگیری  تغییر عادترسد. تشریح ماهیت اضطراب و چگونگی ایجاد و تداوم آن با هدف  مشکل به نظر می

های تمرین مربوط به تکالیف خانگی های ذهنی، تکنیک وارسی بدنی و ارائه برگه های جدید عادت شیوه  

 رو چالش با موانع پیش دوم

های بدنی لحظه به لحظه و بودن در لحظه حاضر، تمرکز بیشتر بر بدن، نجواهای ذهنی  حس ها، افکار و آگاهی بیشتر به احساس

شود. تمرین تنفس با هوشیاری فراگیر و آموزش  را آشکارتر کرده منجر به کنترل بیشتر واکنش نسبت به وقایع روازنه می

 شایند در طول هفتهها، مراقبه در وضعیت نشسته و تمرین ثبت وقایع خو شناسایی افکار و احساس

 سوم
ها و  توجه بیشتر به احساس

 افکار خود

های ناخوشایند با آگاهی از اینکه ذهن چگونه  ها و افکار خود و گسترش آنها و پذیرش افکار و احساس توجه بیشتر به احساس

های  فس، اجرای تکنیکتواند مشغول و پراکنده شود، آموزش تمرکز و یکپارچگی از طریق تمرکز عامدانه آگاهی بر تن می

ای و  رفتن با هوشیاری فراگیر و فضای تنفس سه دقیقه ها، تمرین دیدن و شنیدن و تکنیک راه جلسات قبل و بازنگری تمرین

 دی تنفس همراه با حضور ذهن و یوگا ارائه جزوات و سی

 چهارم
آموزش مهارت پاسخگویی به 

 فکر و احساس ناخوشایند

شود.  پرتی می خواهد بر موضوعی متمرکز شود و از موضوعات دیگر اجتناب کند، دچار حواس می در بیشتر اوقات وقتی ذهن

در رویکرد حضور ذهن برای حضور همزمان در حال فرد باید از زاویه دیگری به وقایع نگاه کند تا دید گسترده و متفاوتی 

د و تداوم اضطراب و افسردگی، تمرین مراقبه آگاهی از نسبت به آنها داشته باشد. تشریح افکار خودآیند و نقش آنها در ایجا

 ای )هنگام احساس ناخوشایند شدید( ای منظم و مقابله تنفس، بدن، صدا و افکار و فضای تنفس سه دقیقه

 پنجم
آموزش آگاهی لحظه به لحظه 

 از افکار

دهی توجه و گسترش توجه از  بازجهتآموزش آگاهی از افکار و نقش آن در تغییر حالت خلقی طی سه مرحله آگاهی، 

های و انجام مراقبه نشسته، آگاهی از تنفس، بدن، صداها و  سرگردانی ذهنی به هنگام افکار و احساسات مزاحم، بازنگری تمرین

 ای و ارائه ای مقابله های آن با تاکید بر اهمیت فضای تنفس سه دقیقه افکار، بحث و گفتگو درباره اهمیت پذیرش و ویژگی

 جزوه مربوط به جلسه پنجم

 ها تغییر عادت ششم

کند، درک این مطلب که افکار فقط فکر هستند و حقایق نیستند؛ حتی برای  خلق و افکار منفی ارتباط ما را با تجربه محدود می

همراه با  کسانی که این اعتقاد را ندارند، معقولانه است، دینی فکرکردن، شناخت امور روزمره خودکار، احساس بیهودگی

 دیدن افکار خود هایی برای متفاوت زا و توضیح روش های اضطراب های قبلی، فرار یا اجتناب از موقعیت علاقگی به فعالیت بی

 هفتم
مقابله موثر بر وقایع ناخوشایند 

 محیطی بدون کمک دیگران

ان تنفس، هر فرد علائم اضطراب مربوط به زا برای مقابله با آن مثل تمرین زم های اضطراب انجام تمرین در شرایط و موقعیت

هایی  خود را دارد که شناسایی و آگاهی از آنها در مراحل اولیه مهم است، در گام دوم انتخاب فعالیت و استفاده از سایر تمرین

نه تا حضور عنوان یک کار متداول روزا های قبلی به کردن بهترین کارآمدی را داشتند، تمرین تکنیک که قبلاً برای یکپارچه

 زندگی شود ذهن یک سبک

 بندی جمع هشتم
کند تا نیات مثبت تقویت شود. این جلسه شبیه انتهایی برای جلسه  تمرین منظم حضور ذهن به حفظ تعادل در زندگی کمک می

شود، محدودیت زمانی وجود ندارد یا به فرصت خالی نیاز نیست. آگاهی از تغییرهای  آغاز است. زیرا برای آنچه مطرح می



 همکار(‌و‌سلامه‌زواره...‌)‌آگاهی‌بر‌ت‌درمانی‌مبتنی‌بر‌توجهشناخاثربخشی‌
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 دی برای کاربست در زندگی های منظم گذشته و ارائه بروشور و سی تکنیکها و  کوچک خلق، تمرین نظم درباره فعالیت

 شد.ها از دو ابزار زیر استفاده  دادهمطالعه برای گردآوری در این 

‌روان1 ‌پریشانی ‌مقیاس )‌(‌  Psychologicalشناختی

Distress Scale:)  این مقیاس توسطKessler et al (2002 با )10 

برای پاسخگویی به هر گویه پنج گزینه  طوری که گویه ساخته شد؛ به

، معمولاً با دو، اغلب با نمره یک، گاهی با نمره هرگز با نمره صفراز 

مقیاس پریشانی نمره  .وجود داشت چهاربا نمره  همیشهو  سهنمره 

شود و نمره  های آن محاسبه می با مجموع نمره گویه شناختی روان

 Kessler et alباشد.  میبشتر  شناختی پریشانی روانبالاتر حاکی از 

( روایی محتوایی ابزار را با نظر متخصصان تایید و پایایی آن را 2002)

 Nakhaeiگزارش کردند. در ایران،  75/0با روش آلفای کرونباخ 

شناختی را با روش  ( با مقدار پایایی مقیاس پریشانی روان2025)

گزارش نمود. در پژوهش حاضر، مقدار پایایی  91/0آلفای کرونباخ 

دست  به 88/0با روش آلفای کرونباخ  شناختی مقیاس پریشانی روان

 آمد.

2(‌ ‌شغلی ‌استرس ‌سیاهه )Occupational Stress 

Inventory:)  این سیاهه توسطOsipow & Spokane (1987 با )

طوری که برای پاسخگویی به هر گویه پنج  گویه ساخته شد؛ به 60

گاه با نمره یک، گاهی با نمره دو، اغلب با نمره سه،  گزینه از هیچ

معمولاً با نمره چهار و بیشتر اوقات با نمره پنج وجود داشت. نمره 

شود و  های آن محاسبه می سیاهه استرس شغلی با مجموع نمره گویه

 & Osipowباشد.  تر حاکی از استرس شغلی بشتر مینمره بالا

Spokane (1987 روایی سازه ابزار را روش تحلیل عاملی اکتشافی )

کفایتی  بررسی و نتایج حاکی از وجود شش عامل بار کاری نقش، بی

نقش، دوگانگی نقش، محدوده نقش، مسئولیت و محیط فیزیکی بود 

گزارش کردند. در  89/0و پایایی آن را با روش آلفای کرونباخ 

( با مقدار پایایی 2023) Tahmasbiroshan & Arab Kalmeriایران، 

د. دنگزارش نمو 89/0را با روش آلفای کرونباخ سیاهه استرس شغلی 

با روش آلفای سیاهه استرس شغلی در پژوهش حاضر، مقدار پایایی 

 دست آمد. به 84/0کرونباخ 

های تحلیل  های حاصل از گردآوری در پژوهش حاضر با روش داده

در  SPSS-23افزار  متغیری و چندمتغیری در نرم کوواریانس تک

 تحلیل شدند. 05/0سطح معناداری 

‌ها‌یافته

های آزمایش و کنترل اتفاق  های هیچ یک از گروه ریزشی در نمونه

بررسی نفری انجام شد.  15برای دو گروه ها  نیفتاد و تحلیل

بودن بر  فرض نرمالهای تحلیل کوواریانس نشان داد که  فرض پیش

ویلک برای  -اسمیرنوف و شاپیرو -های کولموگروف اساس آزمون

های استرس شغلی در مراحل  شناختی و مولفه متغیرهای پریشانی روان

کنترل، فرض  آزمون برای هر دو گروه آزمایش و آزمون و پس پیش

ها بر اساس آزمون لوین و فرض همگنی شیب خط  همگنی واریانس

آزمون و گروه برقرار بود  رگرسیون بر اساس اثر تعاملی پیش

(05/0P>.) متغیری برای تعیین  نتایج تحلیل کوواریانس تک

آگاهی بر پریشانی  اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر توجه

قابل  2ه دیابت نوع دو در جدول شناختی معلمان زن مبتلا ب روان

 .مشاهده است

‌

زن‌شناختی‌معلمان‌‌آگاهی‌بر‌پریشانی‌روان‌متغیری‌برای‌تعیین‌اثربخشی‌شناخت‌درمانی‌مبتنی‌بر‌توجه‌نتایج‌تحلیل‌کوواریانس‌تک.‌2جدول‌

‌مبتلا‌به‌دیابت‌نوع

 توان آزمون اندازه اثر معناداری Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییر متغیر

 85/0 61/0 001/0 48/13 48/24 1 48/28 گروه شناختی روان پریشانی

شناخت درمانی مبتنی بر ، 2بر اساس نتایج قابل مشاهده در جدول 

شناختی در معلمان زن مبتلا  آگاهی باعث کاهش پریشانی روان توجه

نتایج تحلیل کوواریانس  (.>01/0Pبه دیابت نوع دو شد )

متغیری برای تعیین اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر  تک

های استرس شغلی معلمان زن مبتلا به دیابت نوع  آگاهی بر مولفه توجه

 .قابل مشاهده است 3جدول دو در 

‌
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‌های‌استرس‌شغلی‌معلمان‌آگاهی‌بر‌مولفه‌متغیری‌برای‌تعیین‌اثربخشی‌شناخت‌درمانی‌مبتنی‌بر‌توجه‌نتایج‌تحلیل‌کوواریانس‌تک.‌3جدول‌

‌زن‌مبتلا‌به‌دیابت‌نوع

 توان آزمون اندازه اثر معناداری Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییر متغیر

 99/0 55/0 001/0 07/27 24/64 1 24/64 گروه بار کاری نقش

 00/1 65/0 001/0 27/41 00/77 1 00/77 گروه کفایتی نقش بی

 00/1 62/0 001/0 78/36 29/52 1 29/52 گروه دوگانگی نقش

 99/0 49/0 001/0 61/21 89/40 1 89/40 گروه محدوده نقش

 98/0 46/0 001/0 96/18 60/22 1 60/22 گروه مسئولیت

 86/0 32/0 004/0 27/10 66/38 1 66/38 گروه محیط فیزیکی

شناخت درمانی مبتنی بر ، 3جدول بر اساس نتایج قابل مشاهده در 

های استرس شغلی شامل بار  آگاهی باعث کاهش همه مولفه توجه

کفایتی نقش، دوگانگی نقش، محدوده نقش،  کاری نقش، بی

مسئولیت و محیط فیزیکی در معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو شد 

(01/0P<.) 

‌گیری‌بحث‌و‌نتیجه

های فراوانی که این  و مشکل با توجه به شیوع بالای دیابت نوع دو

، پژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشی گروه با آن مواجه هستند

شناختی و  آگاهی بر پریشانی روان شناخت درمانی مبتنی بر توجه

 استرس شغلی معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو انجام شد.

های پژوهش حاضر نشان داد که شناخت درمانی مبتنی بر  یافته

شناختی معلمان زن مبتلا به  اهی باعث کاهش پریشانی روانآگ توجه

 Abediniهای  دیابت نوع دو شد که این نتیجه همسو با نتایج پژوهش

Chamgordani et al (2023 ،)Park et al (2020 و )Zare & 

Zamani Mazdeh (2020 بود. در تبیین اثربخشی شناخت درمانی )

توان گفت  شناختی می نی روانآگاهی بر کاهش پریشا مبتنی بر توجه

ای مانند  های مراقبه کارگیری تکنیک این روش مداخله با بهکه 

شدن تنفس و افزایش آگاهی از موقعیت جهت کنارآمدن و  آگاه ذهن

شود فرد درد جسمی و  کند و باعث می بقا در زمان بحران استفاده می

آگاهی  عاطفی را بیشتر تحمل کند. شناخت درمانی مبتنی بر توجه

شود که معلمان مبتلا به دیابت نوع دو، حوادث و رویدادها  باعث می

کننده  صورت ناراحت کننده هستند به را کمتر از آن میزان که ناراحت

شوند که میزان تحمل  ادراک کنند. در نتیجه این عوامل سبب می

شناختی کاهش یابد.  پریشانی افزایش و میزان پریشانی روان

کند، آن را ارزیابی  نسبت به آن جلب توجه می ترتیب که بدین

تواند شرایط را تغییر دهد، آن را پذیرفته و تحمل  کند و وقتی نمی می

آگاهی سبب  . روش مداخله شناخت درمانی مبتنی بر توجهکند می

شود که افراد با استفاده از تکنیک بارش به مشاهده درون خود  می

بنابراین،  .پذیرش متمرکز شوند پرداخته و از طریق تجربه درونی بر

روش مداخله پژوهش حاضر یعنی شناخت درمانی مبتنی بر 

شناختی در معلمان زن مبتلا  آگاهی باعث کاهش پریشانی روان توجه

 به دیابت نوع دو شد.

های دیگر پژوهش حاضر نشان داد که شناخت درمانی مبتنی بر  یافته

استرس شغلی شامل بار های  همه مولفهآگاهی باعث کاهش  توجه

کفایتی نقش، دوگانگی نقش، محدوده نقش،  کاری نقش، بی

معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو شد که  مسئولیت و محیط فیزیکی

 Gorji et al (2021 ،)Adibi etهای  این نتیجه همسو با نتایج پژوهش

al (2020 و )Strauss et al (2018 بود. در تبیین اثربخشی شناخت )

های استرس شغلی  آگاهی بر کاهش مولفه مانی مبتنی بر توجهدر

کفایتی نقش، دوگانگی نقش، محدوده  شامل بار کاری نقش، بی

این روش مداخله توان گفت که  نقش، مسئولیت و محیط فیزیکی می

آرامی، تکنیک پویش بدن و  های مهمی از جمله تن دارای تکنیک

های باعث رشد عوامل و  ینو انجام چنین تمر آگاهی تنفس است ذهن

بودن و عمل  بودن، غیرواکنشی هایی مانند مشاهده، غیرقضاوتی ویژگی

شود. بنابراین، رشد این عوامل باعث کاهش  توأم با هشیاری می

آگاهی توانمندی افراد را برای  شود. در واقع، افزایش ذهن استرس می

دهد  ش میهایی مثل اضطراب را افزای عقب ایستادن و مشاهده حالت

تواند خود را از الگوهای رفتاری خودکار رهاکرده  و در نتیجه فرد می

هایی مثل ترس و اضطراب  و از طریق درک و دریافت مجدد با حالت
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ها  تواند از اطلاعات برخاسته از این حالت کنترل نشود، بلکه می

ها ناشی از آنها همراه باشد و استرس خود را  استفاده و با هیجان

بنابراین، روش مداخله پژوهش حاضر یعنی شناخت  .دهد کاهش

های استرس شغلی  آگاهی باعث کاهش مولفه درمانی مبتنی بر توجه

کفایتی نقش، دوگانگی نقش، محدوده  بار کاری نقش، بیشامل 

در معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو  نقش، مسئولیت و محیط فیزیکی

 شد.

پژوهش شامل عدم پیگیری نتایج در های این  ترین محدودیت مهم

های پیگیری دو ماهه، چهار ماهه و حتی  بلندمدت و با استفاده از دوره

بیشتر، محدودشدن نمونه پژوهش به معلمان زن مبتلا به دیابت نوع دو 

گیری از ابزارهای خودگزارشی جهت  شهر اردستان و زواره، بهره

یری غیرتصادفی هدفمند گ ها و استفاده از روش نمونه گردآوری داده

های بیشتر درباره با هدف بررسی  بودند. بنابراین، انجام پژوهش

پایداری نتایج در مراحل پیگیری دو ماهه و بیشتر، انجام پژوهش بر 

روی معلمان مرد مبتلا به دیابت نوع و حتی مبتلایان به دیابت نوع 

ای گیری از ابزاره ها، بهره ها و اختلال یک و سایر بیماری

گیری تصادفی ساده به  های نمونه دیگرگزارشی و استفاده از روش

با توجه طور کلی و  به شود. گیری کمتر پیشنهاد می دلیل خطای نمونه

آگاهی بر کاهش پریشانی  به اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر توجه

توانند از  شناسان می شناختی و استرس شغلی، مشاوران و روان روان

های  آگاهی در کنار سایر روش رمانی مبتنی بر توجهروش شناخت د

 شناختی استفاده نمایند. های روان درمانی برای بهبود ویژگی

 منافع‌تعارض

 .وجود نداردهیچ تعارض منافعی در این مقاله 

 مالی‌حامی

 .حمایت مالی و با هزینه شخصی انجام شدبدون هیچ  مقالهاین 

 اخلاقی‌ملاحظات

ماندن اطلاعات شخصی و  رازداری، محرمانه ماننددر این مطالعه ملاحظات اخلاقی 

 .غیره رعایت شد

 مشارکت‌نویسندگان

 .نویسندگان با یکدیگر مشارکت داشتنددر این مقاله 

 تشکر‌و‌قدردانی

وپرورش شهر اردستان و زواره و معلمان زن  مسئولان اداره آموزش وسیله از بدین

 .شود مبتلا به دیابت نوع دو این اداره تشکر می
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