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 چکيده 
  اثربخشی   بررسی  حاضر  پژوهش  هدف .  است  پرخطر  رفتارهای   به   گرایش   دارای   نوجوانان  مشکلات   از   یکی   گریزانه قانون  رفتارهای   و   پرخاشگری :  مقدمه

  از  نفر  50  تعداد:  روش.  است  پرخطر  رفتارهای  به  گرایش  با  نوجوانان  گریز  قانون   و  پرخاشگرانه  رفتارهای  بر  آگاهی  ذهن  بر  مبتنی  گروهی  آموزش

  آزمایشی   طرح   یک  از   استفاده  با.  شدند  داده  اختصاص  آگاهی  ذهن  و  کنترل  گروه  دو  در  تصادفی  صورت   به   و  انتخاب   پرخطر  رفتار  مستعد  نوجوانان

  را   ایمداخله   کنترل   گروه  مدت  این   در   که   حالی  در   کرد،   دریافت   را   آگاهی   ذهن   درمان   جلسه   8  مداخله   گروه  کنترل،   گروه  با   آزمونپس-آزمونپیش

  از   استفاده  با  ها داده  و  گرفتند  قرار  ارزیابی   مورد  نوجوانان  رفتاری   مشکلات  مقیاس  از  استفاده  با  آزمون پس  و  آزمون  پیش  در  گروه  دو.  نکردند  دریافت

  دو   بین  داری معنی  تفاوت   آزمون  پیش  در   که   بود  بیانگرآن   ها یافته:  هایافته.  شد  تحلیل  SPSS-26  آماری  افزار   نرم  از   گیری  بهره  و  MANCOVA  آزمون

  و   بحث.  داد  کاهش  داری¬معنی  بطور  را  گریز  قانون  و  پرخاشگرانه  رفتارهای   نمرات  آزمایش،  گروه  در  آگاهی  ذهن  درمان  اما  نداشت،  وجود  گروه

  بخشی   نظم  طریق  از  که  شود  گرفته  نظر  در  پرخطر  رفتارهای  مستعد  نوجوانان   برای  مفید  مداخله   عنوان  به  تواندمی  آگاهی  ذهن  درمان:  گیری¬نتیجه

 .دهد کاهش آنها در  را  پرخطر رفتارهای  احتمال  ها،هیجان به

 

 نوجوانان  گریز،  قانون  رفتارهای  پرخاشگرانه،  آگاهی،ذهن  :کليدي واژگان
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  پرخاشگرانه  رفتارهاي کاهش در آگاهیذهن بر مبتنی گروهی آموزش اثربخشی

 پرخطر رفتارهاي به گرایش داراي درنوجوانان گریزقانون و

 4حسنی    فریبا،  3دوایی  مهدی ،  2آبادي  بهرام   زارع  مهدي ، 1پور  اکبر   فرهاد
 مرکز   تهران  واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه  مشاوره،   تخصصی  دکترای  دانشجوی1
   ایران  تهران،  سمت،  سازمان  انسانی،  علوم  توسعه  و  تحقیق  پژوهشکده  گروه2
   ایران   تهران،  اسلامی،  آزاد  دانشگاه  مرکزی،  تهران  واحد  تربیتی،  علوم  و  روانشناسی  دانشکده  ریزی،  برنامه   گروه3

 ایران   تهران،  اسلامی،  آزاد  دانشگاه  مرکزی،  تهران  ،واحد  تربیتی  علوم  و  روانشناسی  دانشکده  مشاوره،  و  تربیتی  علوم  گروه4

 

 نویسنده مسئول: 
 آبادي  بهرام زارع مهدي 
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 مقدمه 
( لذا جوانان بیش از سایر افراد جامعه در معرض تجربۀ مشکلات  1با تغییرات سریع فیزیولوژیکی، ذهنی و هیجانی همراه است )  نوجوانی

ویژه در سال  به  این مشکلات که  از  جمله  دارند.  قرار  از سیاست رفتاری  بسیاری  اخیر توجه  را در کشورهای  های  بهداشت  گزاران حوزۀ 

آن سلامت  بر  رفتارها  این  تأثیر  و  پرخطر  رفتارهای  به  جوانان  گرایش  است،  کرده  خود  درگیر  )مختلف  به  2هاست  پرخطر  رفتارهای   .)

(. از جملۀ این  3دهند)شوند که سلامت و زندگی نوجوانان، یا دیگر افراد جامعه را در معرض خطر قرار میا اطلاق می ای از رفتارهمجموعه 

توان به پرخاشگری، رفتارهای قانون گریزو ضد اجتماعی از قبیل  های جوان دارند، می رفتارهای پرخطر که شیوع نسبتاً بالایی نیز در گروه

( اشاره کرد که به صورت مستقیم و غیر مستقیم تأثیری منفی بر رفتار فرد  4آمیز )های جنسی مخاطره رابطه مصرف الکل، مواد مخدر و  

در نوجوان به عنوان دو دسته   یمشکلات رفتارو    یابدافزایش می  پرخطررفتارهای  نشانگان  شیوع  حتی در جوانی و بزرگسالی خواهند داشت.  

بال برون   ینینشانگان  مشکلات  برگ  یساز  یشامل  بزهکار  ی پرخاشگر   رندهی)در  درون  ،ی و  مشکلات  و  سلوک(  )شامل:   یساز   یاختلال 

هم    )افسردگی و اضطراب( و  مطالعات نشان داده است که هم رفتارهای مشکل درونی   .(5)شود  یتقسم م (ی ریگاضطراب و گوشه  ،یافسردگ

سازی که مد نظر بررسی حاضر است  (. رفتارهای پرخطر برون6است )افزایش قابل ملاحظه ای روبرو  با    بیرونی )پرخاشگری و بزهکاری(

( و شامل رفتارهایی  7شود)های اجتماعی و یا حقوق افراد را نقض کند، در نظر گرفته میاغلب به عنوان هر رفتاری که قوانین، قواعد و عرف

اختی در رابطه با رفتارهای قانون گریزانه در نوجوانان نشان  شنهای جمعیتیافتهشود.  نظیر خشونت، سرقت، مصرف مواد و فرار از مدرسه می

، روند در دسترس بودن  (8)اند  سالگی داشته  18ی سیگار را قبل از  کشند، اولین تجربه درصد افرادی که هر روز سیگار می  90دهد تقریباً  می

ی  رسان طی سه دههراوانی بروز رفتارهای خود آسیبی گذشته افزایش یافته است. همچنین نرخ فو مصرف سیگار، الکل و مواد طی دهه

کنند، اما  . اگرچه بزرگسالان هم رفتارهای پرخطر را تجربه می(9)نفر افزایش یافته است 100000نفر به ازای هر  1000نفر به  400اخیر از 

یابد و در اواخر نوجوانی افت  نوجوانی تا میانه آن افزایش میدهند، به طوری که انجام این رفتارها از ابتدای  نوجوانان بیشتر آنها را انجام می

نوجوانی دوره افزایش رفتارهای پرخطر از جمله مصرف مواد است. مصرف مواد در نوجوانان شایع و شروع مصرف از  .  (10،11)کند  پیدا می

-استفاده می 9ن از الکل یا داروهای دیگر در کلاس  درصد نوجوانا  30تا    20دهد که  شود. برآوردهای ملی نشان میدوره دبیرستان آغاز می

درصد از    16دهد که حدود  . به علاوه آمار نشان می(8)کند  افزایش پیدا می  12درصد تا کلاس    70تا    50کنند و این مصرف به میزان  

 . (12)سال سن دارند    19معتادین ایران کمتر از  

های سنجش رفتار متفاوت  (. میزان شیوع رفتارهای مشکل به ملاک13افزایش است )  نوجوانان درایران درحال  1شیوع رفتار ضد اجتماعی

در رفتارهایی نظر کشیدن سیگار،    %25تا    %20در برخی رفتارها )نظیر سرقت، مصرف تریاک تا حدود  %5است، دامنۀ این شیوع از حدود  

اجتماعی در   این، شیوع رفتارهای ضد  بر  الکل، متفاوت است. علاوه  افزایش می یابد )مصرف  نتایج   (.14،15طی دورۀ نوجوانی به شدت 

دهد که شیوع رفتارهای مشکل در پسران بیشتر از دختران و  گریز در جامعه مورد بررسی، نشان میبررسی مربوط به شیوع رفتارهای قانون

افزایش سال تحصیلی میزان رفتارهای مشکل بیشتر می اول دبیرستان،  از دانش    %8/5شود. بطوریکه حدود  با  از    %7/9آموزان پسر سال 

از دانش    %5/37دانش آموزان سال اول،  %2/26درصد از دانش آموزان سال سوم دبیرستان سیگار می کشند.  6/21دانش آموزان سال دوم و 

درصد از   5/35دبیرستان، دانش آموزان سال اول   %9/2کنند. از دانش آموزان سال سوم دبیرستان قلیان مصرف می  %39آموزان سال دوم و 

از    %7/0از دانش آموزان سال اول،   %9/1کنند. پسر حشیش یا موادی نظیر گراس مصرف می از از دانش آموزان   %7دانش آموزان سال دوم و 

و   دوم  سال  آموزان  می  %8/4دانش  مصرف  تریاک  دبیرستان  سال سوم  پسر  آموزان  سال    %9/1کنند.  از دانش  پسر  آموزان  دانش  اول  از 

و    % 9دبیرستان،   دوم  سال  آموزان  دانش  بخوبی    %1/16از  نتایج  این  کنند.  می  مصرف  الکل  دبیرستان  سوم  سال  پسر  آموزان  دانش  از 

های نوجوانی به خوبی نشان می دهد. نتایج این بررسی نشان می دهد که متوسط  روندهای رشد رفتارهای قانون گریزانه را در طی سال

( می باشد که با افزایش سال تحصیلی این میزان افزایش می  16/ 36در مقابل    99/19بزهکاری در نوجوانان پسر بیشتر از دختران ) رفتار  

درص از    40اند. بیش از  از داشن آموزان پسر و دختر دبیرستانی بیان نمودند که حداقل یک بار در امتحانات تقلب نموده %95یابد.  بیش از  

از آنها به اموال عمومی در مدرسه و    %35اند. حدود  اند که حداقل یک بار از مغازه چیزی را بدون پرداخت پول سرقت نموده ه آنها بیان نمود

از   235اند. حدود آموزان دیگر را کتک زدهکم یک بار دانشاز آنها دست %40اند. حدود خارج از مدرسه خسارت حداقل یک بار خسارت زده

کنند. و این در حالی است که این میزان ها  در پسران و با افزایش سال تحصیلی بسیار  خطرناکی نظیر چاقو حمل میآنها با خود وسایل  

 های معمولی سنین نوجوانی گردد.  تواند مانع تحول طبیعی نوجوان و تجربهرفتارهای پرخطر می  (.16یابد)افزایش می

ها درباره آینده برهاند  بر زمان حال، افراد را از قید رویدادهای ناخوشایند گذشته و نگرانیتوانند با تمرکز  آگاهی میمداخلات مبتنی بر ذهن

تواند پاسخ سازگارانه و جدید  آگاهی می. در نهایت آموزش ذهن(17،18)و از این میزان درگیر شدن آنها در رفتارهای پرخطر راکاهش دهد  

کند. با انجام  ل رفتارهای پرخطر را به عنوان یک واکنش عادتی و نوشته شده مستخرج میها و اشیا را تسهیل کند که تمایبه افراد، مکان

 
1 antisocial 
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پذیری و سرکوبی استرس را تضعیف کند در حالی که فرآیند خودکار رفتارهای تکانشی، پرخطر  تواند واکنشاگاهی میاین کار، تمرین ذهن 

را مختل می اعتیادآور  و  و  تنظیم  توانایی  نتیجه  و در  برانگیزانندهکند  از  افزایش میرهایی  را  پرخطر  رفتارهای  تغییرات .  (18)دهد.  های 

دهند که ها نشان میدهد. پژوهشنورولوژیکی در ساختار مغز ممکن است کارکردهای شناختی همچون توجه و حافظه را تحت تأثیر قرار می

ذهن تمرین ذهنهای  مراقبه  خصوصا  تاثیر  آگاهی  موجب  میآگاهی  خود  کنترل  افزایش  و  شناختی  فرآیندهای  در  .  (19)شود  مستقیم 

های سنی در معرض تجربۀ رفتارهای پرخطر قرار دارند. این در حالی است که در بین قشر جوان نیز  جمعیت نوجوان بیش از سایر گروه 

گروه  از  آسیب برخی  رفتارها  این  به  نسبت  سایرین  از  بیش  زندگی،  شرایط خاص  دلیل  به  )ها  برنامه20پذیر هستند  رابطه  این  در  های  ( 

های انجام  تواند در کاهش ریسک پذیری این افراد و نیز عوارض و نشانگان رفتارهای پرخطر موثر واقع شود. پژوهشمداخلاتی کارآمد می

را در گروه های مختلف نشان داده اثر بخشی درمان ذهن آگاهی  اثراند، بررسیشده  اغلب  انجام شده  آگاهی را در گروه  بخشی ذهنهای 

اند. با این حال در زمینه اثر بخشی درمان ذهن آگاهی در نوجوانان و رفتار های پرخطر در آنها  معتادان و کاهش وسوسه در آنها نشان داده

گریزانه در نوجوانان  آگاهی بر کاهش گرایش به رفتار پرخاشگرانه و قانون. لذا این بررسی در صدد بررسی تاثیر ذهنها اندک استبررسی

 است. 

 

 مواد و روش  
آزمون است. جامعه آماری این تحقیق شامل نوجوانان  آزمون و پس های آزمایشی با گروه کنترل، همراه با پیش طرح این پژوهش از نوع طرح 

نفر در گروه    25نفر )  50تهران بودند. که با توجه به ماهیت و نوع تحقیق تعداد  شهر    15مستعد رفتارهای پرخطر دبیرستان های منطقه  

مقیاس مشکلات رفتاری  ها اختصاص داده شدند. پرسشنامه  به صورت تصادفی به گروه  نفر در گروه کنترل( انتخاب و   25ذهن آگاهی، و  

جلسه در هفته( درمان    1جلسه ) با فراوانی    8  های آزمایشی طی  برای هر سه گروه در قبل و بعد از مداخله اجرا گردید، گروهنوجوانان  

مداخلهذهن کنترل  گروه  مدت  این  در  کردند.  دریافت  را  نکردند  آگاهی  دریافت  بررسیدر  ای  عاملی   این  کوواریانس  تحلیل    از 

(MANCOVA )    های  پرسشنامه  خرده مقیاس  آزمونمتغیر وابسته پس   آزمون ول عضویت گروهی و متغیر کمکی پیش ق متغیر مست  یک با

 در   بالا  تمایل شرکت در پژوهش، تحصیل در مقطع دبیرستان، نمرهشامل  ورود   یهامشکلات رفتاری نوجوانان استفاده شده است. ملاک 

ی  های مغز ها و آسیب سال  و جنسیت مذکر. ملاک های خروج از پژوهش شامل داشتن بیماری  18 الی 14 سنی خطرپذیری، دامنه مقیاس

جلسه از جلسات درمان، مصرف داروهای اعصاب و    3ها و مشکلات روانپزشکی، غیبت بیش از  سکته و ضربه مغزی و ...(، بیماری   ،)تشنج

از همه   یشرکت در پژوهش به صورت کتب  یآگاهنه برا   تیفرم رضالازم به ذکر است که    روان  و عدم شرکت در پس آزمون می باشد.

برا   ناناطمی  انها  به.  شد  اخذ  کنندگانشرکت تنها  کاملا محرمانه،  آنها  اطلاعات  انتشار هرگونه    یداده شد  و  استفاده شده  پژوهش  هدف 

  ها داده لیتحل  خارج شوند.  یاز بررس  توانندیم حلهدر هر مر  لیو بدون ذکر نام آنها  خواهد بود و در صورت عدم تما یاطلاعات به صورت کل

 انجام شد.   26نسخه   SPSSاز نرم افزار    یر گیو با بهره  انسیوارکو  لیتحل  آماری  روش  از  استفاده  با

از:   ایرانی:  ابزار پژوهش عبارتند  ایرانی مقیاس خطرپذیری نوجوانان  ابزارهای معتبر  13)2مقیاس خطرپذیری جوانان و نوجوانان  ( با بررسی 

و با لحاظ نمودن  ( 4و پیمایش رفتار پرخطر جوانان  3خطرپذیری نوجوانان داخلی و خارجی مرتبط در حوزۀ خطرپذیری )برای مثال، پرشنامۀ 

ایرانی یک ابزار خودگزارشی    نوجوانان   خطرپذیری  های اجتماعی خاص جامعه ایران طراحی شده است، مقیاسشرایط فرهنگی و محدودیت 

پرخطر شامل رانندگی خطرناک )شش سؤال(، خشونت    پذیری نوجوانان ایرانی را در هفت حیطه از رفتارهایباشد که آسیبسؤالی می   38

کشیدن )پنج سؤال(، مصرف مواد مخدر )هشت سؤال(، مصرف الکل )شش سؤال(، رفتار جنسی )چهار سؤال( و دوستی    )پنج سؤال(، سیگار

ملاً مخالف( تا پنج )کاملاً  ای از یک )کا. گویه ها روی یک طیف لیکرت پنج درجهدهدبا جنس مخالف )چهار سؤال( مورد ارزیابی قرار می 

نمره  می موافق(  نشانگذاری  بالاتر  نمرات  و  میشود  بیشتر  خطرپذیری  ویژگیدهندۀ  بررسی  مطالعۀ  در  روان باشد.  مقیاس  سنجی  های 

ها  مقیاسدهرا برای کل مقیاس و ضرایب آلفای کرونباخ خر  0.94و همکاران ضریب آلفای کرونباخ   محمدیزاده،  خطرپذیری نوجوانان ایرانی

دهندۀ اعتبار بالای این مقیاس در نمونۀ ایرانی  اند که نشان)سیگار کشیدن( گزارش کرده 0.93)رانندگی خطرناک( تا  0.74را در دامنۀ بین 

 (. 13باشد)می

نوجوانان، یک مقیاس  فرم مشکلات رفتاری  (21این مقیاس توسط آخنباخ ساخته شده است )(: CBCL)مقیاس مشکلات رفتاری نوجوانان 

باشد. بخش شایستگی ها از چهار  ها میسال است این مقیاس شامل بخش شایستگی ها و سندرم  18الی    11گزارش والدین برای سنین  

های  قسمت فعالیتها، عملکرد تحصیلی، کارآمدی اجتماعی و شایستگی کلی تشکیل شده است. فعالیتها شامل انواع ورزش، انواع سرگرمی

باشد. کارآمدی اجتماعی شامل سازمانی است که نوجوان در آن عضویت و فعالیت دارد. میزان  رزشی، مهارتها، شغل و کیفیت آن میغیر و

 
2. Iranian Adolescents Risk-taking Scale  
3. Adolescents Risk-taking Questionnaire 
4. Youth Risk Behavior Survey  
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سازمان آن  در  میفعالیت  بودن  تنها  یا  دیگران  با  رفتار  و  آنها  رابطه  کیفیت  و  دوستان  تعداد  شامل  شامل  مقیاس سندرم  (21) باشدها  ها 

توجه،    گیری/افسردگی،گوشه مشکلات  تفکر،  مشکلات  اجتماعی،  مشکلات  اضطراب،  افسردگی/  بدنی،  رفتار  شکایات  بزهکارانه،  رفتار 

های مختلف مثل رفتار به شیوه جنس مخالف،  پرخاشگرانه و همچنین مقیاس سایر مشکلات رفتاری است که مجموعه ناهمگونی از ناراحتی

ناخن   مدرسه،  از  ترس  نخوردن،  غذا  مینافرمانی،  را تشکیل  غیره  و  وزن، کم خوری،  اضافه  پرخوری،  کابوس،  مجموع  جویدن،  در  دهند. 

های توانایی  فهرست رفتاری کودکان و نوجوانان مشتمل بر چند بخش زیر است: بخش ارزیابی توانایی تحصیلی کودکان و نوجوانان در زمینه

اجت توانایی  ارزیابی  بخش   ، آموزش  و  تحصیلی  موضوعات  و  و  شناختی  کودکان  سازگاری  میزان  سنجش  برای  نوجوانان  و  کودکان  ماعی 

ن  نوجوانان با همسالان، خواهر، برادر، والدین و نحوه کنار آمدن کودکان و نوجوانان با خود و بخش ارزیابی مشکلات عاطفی و رفتاری کودکا

   (21)و نوجوانان  

های آزمایش مداخله مبتنی بر ذهن آگاهی و تنظیم هیجان را  هر سه گروه، گروهپس از اجرای پیش آزمون بر روی   ای: معرفی برنامه مداخله 

ای دو جلسه( در گروه  ای )هفتهدقیقه  50آوری شد. درمان در چارچوب جلسه  آزمون گرددریافت کردند و بعد از اتمام مداخله، نمرات پس

 آزمایشی به شرح زیر اجرا شد. 
 

 آگاهی ذهناي آموزش  برنامه تمرین هشت هفته 
 در روز(.  قه یدق 10تنفس ) ن یدر روز(. تمر  قهیدق 45روز در هفته،  6اسکن بدن ) هفته اول و دوم 

تفکر با تنفس در   ن یتمر روز در هفته(،  6دقیقه در روز،  45تمرین متناسب اسکن بدن و یوگا )یک در میان و حتی الامکان  هفته سوم و چهارم 

 در روز. قهیدق 20تا  15 ی نشسته برا  تیوضع

کنترل   یبرا  یعنوان عملاستفاده از تنفس به   وگا،یدر روز متناوبا با  ایقه یدق 45تا   30تنفس، نشستن  ینشستن وتمرکز رو هفته پنجم وششم 

 ، توجه به احساسات جسمانی، صداها، افکار و احساسات و موارد دیگر، شروع مراقبه پیاده روی توجه.

کردید سعی کنید  دقیقه تمرین در روز )استفاده ترکیبی از تکنیک های نشستن، یوگا واسکن بدن(، اگر از نوارها استفاده می 45 هفته هفتم

 آن ها استفاده نکنید.از این هفته از 

 بار در این هفته اسکن بدن انجام دهید. به نشستن و یوگا ادامه دهید.  2به غقب برگردید و از نوارها استفاده کنید. حداقل   هفته هشتم

 

 هایافته
در مرحله پیش آزمون، از تحلیل واریانس چند متغیره    زیپرخاشگرانه و قانون گر  یرفتارها جهت بررسی همگنی دو گروه دو گروه از لحاظ  

MANOVA    استفاده شد. نتایج نشان داد که بین دو گروه کنترل و آزمایش از لحاظ تفاوت در سطح اولیه و مبنای مقایسه در مرحله پیش

  (P،  08/0(=1،35)F=76/0)و رفتار پرخاشگرانه    (P،  063/0(=1،35)F=80/0)  گریز  قانون  های رفتارتفاوتی بر اساس خرده مقیاسآزمون  

در مرحله    زیپرخاشگرانه و قانون گر  یرفتارها های مداخله و کنترل از نظر  وجود نداشته است. برقراری این مفروضه نشانگر همگنی گروه

 . پیش آزمون است


 آزمون پس آزمون ودر مراحل پيش سازيبرونی نشانگان هايهاي توصيفی در مولفهآماره 1 جدول

 پس آزمون  پیش آزمون    

 انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین  تعداد گر خرده مقیاس 

 97/3 33/4 98/3 11/4 18 کنترل رفتار قانون گریز 

 23/2 31/2 51/3 42/4 19 ذهن آگاهی 

 24/4 94/6 07/4 38/7 18 کنترل رفتار پرخاشگرانه 

 03/4 84/4 55/5 42/7 19 ذهن آگاهی 

 
های رفتار قانون  از آزمون تحلیل کوواریانس عاملی جهت بررسی تفاوت نوجوانان گروه های کنترل و ذهن آگاهی از نظر میزان خرده مقیاس 

پرخاشگرانه و  نتایج    گریز  شد.  مفروضه  Box`s M  آزموناستفاده  که  بود  آن  از  واریانس حاکی  ماتریس  شد -همگنی  تایید    کوواریانس 

(054/0=p  ،54/2(=3/6،245669)F نتایج آزمون لون برای بررسی مفروضه همگنی واریانس گروه .)رفتار   مقیاس   ها نشان داد که در خرده

 ها همگن هستند.  ، سه گروه از نظر خطای واریانس(p،  66/1(=1،35)F=21/0)، و رفتار پرخاشگرانه  (p،  11/2(=1،35 )F=15/0)  قانون گریز

اثرات پیش بررسی  قانونآزمون  آزمون روی پسنتایج  رفتار  ) مولفه  )،  (p<  ،96/20(=2،32)F/؛001گریز  پرخاشگرانه  رفتار  و   ،001/0p<  ،

77/18(=2،32)F)ذهن( گروه  متغیر  و  ترکیب خطی  ،  روی  کنترل(  و  مقیاس آگاهی  )خرده  از    (001/0p<  ،67/9(=2،32)Fها  استفاده  با 

 دار بود.  آزمون هاتلینگ حاکی از وجود اثر معنا
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 زیپرخاشگرانه و قانون گر يرفتارهاآزمون تحليل کوواریانس چندمتغيره براي مقایسه گروه ها در  2جدول  

 ایتا مجذور   سطح معناداری  F درجه آزادی  مقیاس خرده منبع تغییرات

 28/0 001/0 98/12 1-33 رفتار قانون گریز  مداخله 

 21/0 001/0 28/8 1-33 رفتار پرخاشگرانه 

 

آزمون    پراش روی پسآزمون به عنوان عامل همها با کنترل اثر پیش نتایج تحلیل کوواریانس با بررسی اثر گروه در هر یک از خرده مقیاس 

رفتار پرخاشگرانه و قانون گریز گروه های آزمایش بعد از شرکت در دوره درمان مبتنی بر ذهن آگاهی حاکی از آن بود که میزان نمرات  

معنا  کاهش  کنترل،  گروه  به  )نسبت  گریز  قانون  رفتار  مقیاس  خرده  در  آماری  لحاظ  به  رفتار    (001/0p<  ،98/12(=1،33)Fداری  و 

( است، )جدول    (001/0p<  ،28/8(=1،33)Fپرخاشگرانه  بر ذهنمی  بنابراین  (؛2داشته  مبتنی  نتیجه گرفت که درمان  باعث  توان  آگاهی 

 شده است.   گریز در گروه مداخله کاهش نمرات رفتار پرخاشگانه و قانون
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 يريگيجهبحث و نت
  نوجوانان   گرایش به رفتار پرخاشگرانه و قانون گریز در  آگاهی موجب کاهشذهن  بر  مبتنی  دهد که درمانهای بررسی حاضر نشان مییافته

های درگیر  های به عمل آمده معطوف به اثربخشی این مداخله در رابطه با گروهدر رابطه با اثربخشی درمان ذهن آگاهی، اغلب برسیشد.  

اینکه رفتارهای اعتیادی و  سوءمصرف مواد و به ویژه اثر ذهن آگاهی در کاهش   اشتیاق و ولع مصرف در آنهاست. با این حال با توجه به 

-ها را فراهم میهای صورت گرفته امکان مقایسه یافتهسازی شده است، در رابطه با بررسیمصرف مواد هم شکلی از رفتارهای پرخطر برونی 

آگاهی در پیشگیری از رفتارهای پرخطر از جمله سوءمصرف مواد تاثیر  ذهن  دهد کهنشان می و همکاران    5کند. نتایج مطالعه مروری گرانت 

ها هماهنگ و همسو (. نتایج به دست آمده در این بررسی22دارد و حتی آموزش ذهن آگاهی موجب پیشگیری از عود در معتادان میشود )

پذیری را از طریق کاهش و تعدیل فعال  توانند واکنشهی می آگاهای ذهنتوان گفت آموزش  های بررسی حاضر است. در این راستا مبا یافته

 (.  23شدن کرتکس سینگولیت و استرایاتوم هنگام مواجهه با شرایط زمینه ساز محیطی کاهش دهد )

تواند این ارتباط را  آگاهی میتواند هیجان منفی را از گرایش به رفتار تکانشی و پرخاشگرانه جدا کند. تمرین ذهنآگاهی میدوما تمرین ذهن

تواند اجازه دهد این هیجانات بالا بیاید  کند میخاموش کند، به طوری که وقتی نوجوان احساس غمگینی، ترس یا عصبانیت را تجربه می

ه خلق  بدون اینکه واکنشی به این هیجانات نشان دهد. در واقع نوجوانان مستعد رفتار پرخطر شرکت کننده در برنامه ذهن آگاهی کمتر ب

( و سایر رفتارهای  24سازی )تواند منجر به کاهش نشانگان برونی شوند و این کاهش واکنش به احساسات منفی میخلق منفی مبتلا می

توان مطرح کرد این است که علاوه بر اثر  پرخاشگرانه شود. تبیین دیگری که در زمینه اثربخشی ذهن آگاهی بر کاهش رفتارهای پرخطر می

آگاهی به واسطه تعدیل و تنظیم هیجان ها نیز بر کاهش گرایش به رفتارهای پرخطر اثر گذار است. چرا که در بسیار از موارد  نمستقیم، ذه

رفتارهای پرخطر شکل برونریزی شده یک هیجان تنظیم نشده است. برای مثال رفتارهای پرخاشگرانه یا گرایش به مصرف مواد در بسیاری  

تواند به طور غیر  آگاهی از راه تنظیم و مدیریت عواطف نیز مید یک هیجان تنظیم نشده است. در این موارد ذهناز موارد نتیجه و برآین

 مستقیم از احتمال نشانگان برونی سازی مانند رفتار پرخاشگرانه و غیره بکاهد. 

ارهای قانون گریز و رفتار پرخاشگرانه در  در مجموع یافته های بررسی حاضر نشان می دهد که درمان مبتنی بر ذهن آگاهی در کاهش رفت

توانند به عنوان مداخلاتی کارآمد در راستای کاهش نشانگان برونی سازی در نوجوانان  نوجوانان مستعد رفتارهای پرخطر اثرگذار بوده و می

 ه مورد استفاده قرار گیرد.درگیر رفتارهای پرخطر و همچنین به عنوان یک برنامه آموزشی کارامد در چارچوب یک برنامه پیشگیران
 

 سپاسگزاري
 سپاس و قدردانی را دارند.  نهایتنویسندگان مقاله از تمامی شرکت کنندگان در این پژوهش  
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