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Background & Aims Lower self-efficacy of female nurses compared to male nurses has been reported in 
several studies. One of the consequences of low self-efficacy is reduced quality of patient care, especially 
in challenging situations. Mindfulness exercises may improve self-efficacy by reducing stress. This study 
aims to determine the effect of Mindfulness exercises training on the self-efficacy of female nurses.
Materials & Methods In this experimental study, participants were 60 female nurses working in Afshar 
Hospital in Yazd, Iran in 2019, who were selected using a convenience sampling method and randomly 
assigned into two groups of intervention and control. The Mindfulness exercises training was performed 
at eight two-hour sessions in the intervention group. The control group did not receive any intervention. 
The data were collected using a demographic checklist and Sherer (1982)’s general self-efficacy scale, 
and analyzed in SPSS software, version 19 using descriptive and inferential statistics (chi-square test, 
independent t-test, and paired t-test). 
Results The two groups were matched for demographic characteristics (age, work experience, and 
education level). The mean self-efficacy score was not significantly different between the control 
(47.23±5.65) and intervention (46.36±3.89) group before the intervention (P=0.49). After the intervention, 
the mean score reached 47.86±4.91 in the control group and 50.40±5.33 in the intervention group. 
However, based on the independent t-test results, no significant difference was observed between the 
two groups (P=0.06).
Conclusion The Mindfulness exercises training do not exert any significant effect on the self-efficacy of 
female nurses. More studies are recommended in this field by examining the intervening factors, using a 
follow-up period, and providing intervention for a longer period.
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A
Extended Abstract

Introduction

quality patient care requires nurses’ self-
efficacy in dealing with challenging 
situations. Self-efficacy affects the beliefs, 
actions and behavior of nurses during 
patient care. It is known as a powerful 
variable affecting motivation, thoughts, 

and decision-making processes, prioritizing interventions, 
and encouraging nurses to continue caring for patients. 
Self-efficacy helps the nurses to remain stable and flexible 
when facing various difficulties and situations. Gender 
has been proposed as a factor affecting self-efficacy, such 
that the level of self-efficacy in female nurses is lower 
than that in male nurses. One of the interventions that 
can be effective in improving self-efficacy is mindfulness 
training by reducing stress. This training, using stress 
reduction and relaxation techniques, can be effective in 
improving the nurses’ self-efficacy. This study aims to 
determine the effect of Mindfulness exercises training on 
female nurses’ self-efficacy.

Materials & Methods

This is an experimental study. The study population 
consists of all female nurses working in Afshar Hospital 
in Yazd, central Iran, in 2019. Sixty samples were selected 
using a convenience sampling method and based on 
the inclusion criteria. Then, the samples were randomly 
assigned into two intervention (n=30) and control (n=30) 
groups. The inclusion criteria were willingness to participate 
in the study, work experience of at least two years, ability to 
attend all training sessions without being absent and outside 
the hours of shift work, and not receiving any other training 
programs before and during the study. Nurses who were 
on leave, using anti-anxiety or anti-depression drugs, and 
with a history of participation in similar programs, were 
excluded from the study. The data collection tool was a 
two-part questionnaire that was completed as a self-report 
tool before and immediately after the intervention. The first 
part was the demographic checklist and the second part was 
the Sherer (1982)’s general self-efficacy scale. 

The Mindfulness exercises was conducted in the 
intervention group based on the Kabat-Zinn model at eight 
2-hour sessions for two months by the second author under 
the supervision of a psychologist. The main topics in the 
meetings were the general principles of mindfulness and 
body scan meditation, discussing barriers and possible 
solutions, practicing to see and hear non-judgmentally, 
attention to breathing and reaction in difficult situations, 

sitting meditation, thought exercises, four-dimensional 
meditation, and meditation in nature. The control group 
did not receive any intervention during this period; 
however, after the study, the video of the sessions was 
provided to them in a CD. The data were analyzed in 
SPSS software, version 19 using descriptive (Mean±SD, 
absolute and relative frequency) and inferential (chi-square 
test, independent t-test, and paired t-test) statistics. The 
significance level was set at 0.05.

Results

There was no statistically significant difference between 
the two groups in terms of age, work experience, and 
education level. The mean self-efficacy was higher in the 
control group (47.23±5.65) than in the intervention group 
(46.36±3.89) before the intervention, but the independent 
t-test results showed no significant difference between 
the two groups (P=0.49). After the intervention, the mean 
self-efficacy score reached 50.40±5.33 in the intervention 
group and 47.86±4.91 in the control group. However, the 
independent t-test results did not show any significant 
difference between the two groups (P=0.06). The paired 
t-test results showed a significant difference in the scores 
before and after the Mindfulness exercises training in the 
intervention group (P=0.002), but the difference was not 
significant in the control group (P=0.21).

Conclusion

The present study revealed the non-significant effect 
of Mindfulness exercises on the self-efficacy of female 
nurses. In previous studies, gender has been mentioned 
as a key moderating factor in self-efficacy, and it has 
been attributed to the three phenomena of attribution, 
comparison and self-fulfilling. The Mindfulness exercises, 
through calming the mind, aim to direct the person’s 
attention from external factors to the internal factors, so 
that the person faces her true desires and is not influenced 
by external factors. Based on to the results of this study, 
attention to mindfulness per se is not enough for improving 
the self-efficacy of female nurses. The inefficacy of 
Mindfulness exercises on self-efficacy in this research 
can be due to the short duration of mindfulness exercises. 
What is certain is that mindfulness training enable 
nurses to face unpleasant events in their lives without 
judgment and consider them as experiences, recognize 
negative thoughts, and challenge them which can create 
an insight that copes with feelings of ineffectiveness and 
inadequacy. More studies should be conducted in this 
field by controlling the effects of intervening factors as 
much as possible and by performing thee exercises for a 
longer time and using a follow-up phase.
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مقاله پژوهشی

تأثیر تمرینات ذهن آگاهی  بر  خودکارامدی پرستاران زن: یک مطالعه تجربی

زمینه و هدف خودکارآمدی پایین تر پرستاران زن نسبت به پرستاران مرد در مطالعات متعدد گزارش شده است. از پیامدهای 
خودکارآمدی پایین، کاهش مراقبت با کیفیت مخصوصاً در موقعیت های چالش برانگیز می باشد. تمرینات ذهن آگاهی مبتنی بر 
کاهش استرس می تواند در بهبود خودکارآمدی تأثیر داشته باشد. این مطالعه با هدف تعیین تأثیر اجرای تمرینات ذهن آگاهی بر 

خودکارآمدی پرستاران زن انجام شد.
روش بررسی این پژوهش، از نوع تجربی است که بر روی 60 پرستار زن شاغل در بیمارستان افشار یزد در سال 1398 انجام شد. 
نمونه ها به شیوه دردسترس انتخاب و به روش تصادفی ساده به دو گروه آزمون و کنترل تخصیص داده شدند. برای گروه آزمون، تمرینات 
ذهن آگاهی در 8 جلسه 2 ساعته اجرا شد. گروه کنترل مداخله ای دریافت نکردند. ابزار گردآوری داده، فرم مشخصات جمعیت شناختی 
 SPSS و مقیاس خودکارآمدی شرر )1982( بود. داده ها با استفاده از آمار توصیفی و استنباطی )کای دو، تی مستقل و زوجی( توسط

نسخه 19 تحلیل شدند. 
یافته ها دو گروه از نظر مشخصات جمعیت شناختی )سن، سابقه کار، سطح تحصیلات( همسان بودند. میانگین نمره خودکارآمدی، قبل 
از مداخله، در گروه کنترل )5/65±47/23( و آزمون )3/89±46/36( اختلاف معناداری نداشت )P=0/49(. این میانگین، بعد از مداخله، 
در گروه کنترل 4/91±47/86 و در گروه آزمون 5/33±50/40 بود. بااین حال، براساس آزمون آماری تی مستقل، تفاوت آماری معناداری 

 .)P=0/06( بین دو گروه مشاهده نشد
نتیجه گیری نتایج نشان می دهد تمرینات ذهن آگاهی بر خودکارآمدی پرستاران زن تأثیری ندارد. پیشنهاد می شود پژوهش های بیشتری 

در این زمینه با بررسی عوامل مداخله گر با دوره های پیگیری و مدت زمان طولانی تر صورت گیرد.
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مقدمه

مهم  ارکان  از  و  شغلی  گروه های  مهم ترین  جزء  پرستاری 
شمار  به  درمانی  و  بهداشتی  خدمات  ارائه دهنده  سازمان های 
می آید. ازآنجاکه عملکرد مؤثر شاغلین در این گروه، در بهبود 
پیامدهای عملکردی مراکز بهداشتی و درمانی اثر می گذارد و 
موفقیت سازمان ارائه دهنده خدمات را تضمین می کند. بنابراین 
بایست نسبت به این کارکنان و عوامل مؤثری که بر عملکرد آنان 
تأثیر می گذارد، توجه عمیق تری شود ]1[. یکی ازعوامل مهم در 

عملکرد پرستاران خودکارآمدی است ]2[. 

به  فرد  باور  به عنوان  و  شناخته شده  مفهومی  خودکارآمدی 
توانایی خود برای انجام وظایف به طور موفقیت آمیز تعریف شده 
در  آن ها  رفتار  و  اعمال  بر  پرستاران،  ]3[. خودکارآمدی  است 
حین مراقبت از بیماران تأثیر می گذارد ]4[ و به عنوان یک متغیر 
قدرتمند تأثیرگذار بر انگیزه، فرآیندهای تفکر، تصمیم گیری و 
اولویت بندی مداخلات شناخته شده است ]5، 6[. خودکارآمدي، 
به پرستار کمک می کند هنگام برخورد با دشواري ها و موقعیت های 
گوناگون پایداري  کند و منعطف باشد ]7[. نکته مهم این است 
که خودکارآمدی به مهارت ها و توانائی های فرد مربوط نمی شود، 
بلکه به باور فرد در مورد توانایی خود در شرایط خاص مرتبط 
می شود. بنابراین ممکن است رفتار فرد با توانایی واقعی وی در 
تناقض باشد یا افرادی که ازنظر دانش و مهارت یکسان هستند، 
به گونه ای متفاوت رفتار کنند ]8[. پژوهش کارنیاوان و همکاران 
در این زمینه، نشان داد خودکارآمدی پیش بینی کننده رضایت 
شغلی و عملکرد پرستاران، به ویژه پرستاران تازه کار می باشد ]7[. 
همچنین چانگ و همکاران در مطالعه خود نشان دادند پرستاران 
با خودکارآمدی کمتر، فرسودگی شغلی بیشتری را تجربه می کنند 
]9[. سطوح بالاتر خودکارآمدی با سطوح بالاتر مراقبت و تعامل 

پرستار-بیمار همراه است ]10[.

است  داده  نشان  زمینه  این  در  پژوهش ها  نتایج  بااین حال، 
 .]14-11[ نیستند  برخوردار  کافی  خودکارآمدی  از  پرستاران 
نتایج مطالعات بر روی پرستاران ایتالیا ]14[ و تایوان ]11[ نیز 
مبین خودکارآمدی پایین و ناکافی پرستاران می باشد. البته در 
پژوهش های انجام شده، از جنسیت به عنوان یک عامل مهم در 
خودکارآمدی نام برده شده است، به طوری که خودکارآمدی در 
زنان، کمتر از مردان گزارش شده است ]15[. درواقع، جنسیت 
یک ساختار اجتماعی است و به سیستمی اشاره دارد که بر رفتار 
تأثیر می گذارد ]16[. از زمان های گذشته، زنان به عنوان افرادی که 
شایستگی کمتری نسبت به مردان دارند، در نظر گرفته می شوند 
و دیدگاه های آن ها در تصمیم گیری اغلب نادیده گرفته می شود. 
این موارد می تواند دلیلی برای خودکارآمدی پایین تر آن ها نسبت 
به مردان باشد. بسیاری بر این عقیده اند که این نگرش، امروزه هم 
وجود دارد، هرچند ممکن است صریح  و آشکار نباشد ]17، 18[.

زنان  مردان،  تسلط  تحت  کاری  فرهنگ های  در  معمولاً 
عملکردی  موفقیت های  به  دستیابی  برای  کمتری  فرصت های 
دارند یا در مورد دستاوردهای خود آن قدر متقاعد نمی شوند که 
منجر به تقویت باورهای خودکارآمدی آنان شود. به عبارت دیگر 
برخلاف مردان، زنان تمایل دارند انجام موفقیت آمیز کار را به 

شانس و انجام ناموفق کار را به ناتوانی نسبت دهند ]6[. 

یکی از عوامل مرتبط با خودکارآمدی، ذهن آگاهی می باشد، 
به طوری که با افزایش ذهن آگاهی، خودکارآمدی افزایش می یابد 
و  به شیوه ای خاص  توجه کردن  معنای  به  ]19[. ذهن آگاهی 
هدف مند در زمان حال است ]2[ که از سنت های معنوی شرق 
سرچشمه گرفته است ]20[. پرستاران ذهن آگاه، واقعیات دروني 
و بیروني را آزادانه و بدون تحریف درك مي کنند و توانایي زیادي 
در رویارویي با دامنه گسترده اي از تفکرات، هیجانات و تجربه ها 
اعم از خوشایند و ناخوشایند دارند ]21[. تمرین ذهن آگاهی، یک 
ظرفیت ذاتی و قابل تغییر ذهن انسان است ]22[ که با ترکیب 
تجربه،  یک  به  نسبت  خاص  ذهنی  جهت گیری های  و  مراقبه 
درگیری در افکار و احساسات را به حداقل می رساند ]2[. هرچند 
هدف اصلی ذهن آگاهی آرام سازی نیست، اما مشاهده رویدادهای 
منفی بدون هیچ گونه قضاوتی در مورد آن ها یا بدون برانگیختگی 

فیزیولوژیک سبب بروز آرامش می شود ]23[. 

در دهه اخیر استفاده از مداخلات مبتنی بر ذهن آگاهی که 
بهزیستی  و  سلامت  ارتقای  برای  را  ذهن  حضور  مهارت های 
روان شناختی آموزش می دهد، افزایش یافته و روزبه روز در حال 
کاستن  برای  ذهن آگاهی  تمرینات  از  درواقع  است.  گسترش 
و یا از بین بردن مشکلات زندگی و ناراحتی ها و پریشانی های 
حرفه   .]20[ می شود  استفاده  استرس  ازجمله  روان شناختی 
تأمین  مسئولیت  به علت  که  است  مشاغلی  ازجمله  پرستاري 
راحتی-آسایش و مداواي بیماران و نجات جان آنان، تحت تأثیر 
را  عوامل مختلف تنش زا قرار دارد و پرستاران استرس زیادی 
از  پژوهش ها حاکی  نتایج  ]24[. علاوه براین  متحمل می شوند 
سطوح بالاتر استرس در پرستاران زن نسبت به مردان می باشد 
]25[. نتایج مطالعات حاکی از آن است که تمرینات ذهن آگاهی 
فرسودگی  و  پرخاشگری  افسردگی،  استرس،  کاهش  به  منجر 
شغلی ]26، 27[ و افزایش خودکارآمدی ]28[ می باشد. باتوجه به 
اجرای  تأثیر  بررسی  هدف  با  پژوهش  این  بیان شده،  مطالب 

تمرینات ذهن آگاهی بر خودکارآمدی پرستاران زن انجام شد.

روش بررسی

این مطالعه تجربی در سال 1398 انجام شد. جامعه پژوهش 
بود.  یزد  افشار  بیمارستان  در  شاغل  زن  پرستاران  از  متشکل 
محیط پژوهش بیمارستان افشار یزد بود که یک بیمارستان بزرگ 
فوق تخصصی قلب و عروق می باشد که خدمات تخصصی و فوق 
تخصصی درزمینه جراحي قلب، داخلي قلب، آنژیوگرافي، آنژیو 
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پلاستي و غیره ارائه می دهد. با در نظر گرفتن سطح معناداری 5 
درصد و توان آزمون 80 درصد و باتوجه به مقدار انحراف معیار 8/5 
]22[، تعداد 30 نفر در هر گروه در نظر گرفته شد. نمونه گیری 
به روش دردسترس براساس معیار ورود و خروج انجام و سپس 
آزمون  و  کنترل  گروه  دو  به  ساده  تصادفی  به شیوه  نمونه ها 
تخصیص داده شدند. بدین صورت که با مراجعه به دفتر پرستاری 
بیمارستان، از میان پرستاران واجد شرایط، از 60 نفر ثبت نام 
به عمل آمد و سپس شرکت کنندگان با استفاده از جدول اعداد 
تصادفی و نرم افزار نرم افزار تولید توالی تصادفی1  با نسبت یک به 
یک، به گروه کنترل و آزمون تخصیص داده شدند )تصویر شماره 
1(. از معیارهای ورود به مطالعه، تمایل به شرکت در پژوهش، 
سابقه کاری حداقل 2 سال، توانایی حضور در تمامی جلسات 
آموزشی بدون غیبت و خارج از نوبت کاری و عدم دریافت هرگونه 
تمرینات  مداخله  انجام  حین  در  و  قبل  دیگر  آموزشی  برنامه 
ذهن آگاهی بود. پرستارانی که در مرخصی بودند یا تحت درمان 
با داروهای ضداضطراب یا افسردگی بودند و سابقه شرکت در 
برنامه های مشابه داشته باشند، از مطالعه خارج می شدند. مجوز 
تخصیص امتیاز آموزشی از قسمت آموزش بیمارستان گرفته شد 
و برای کنترل تبادل اطلاعات بین گروه های آزمون و کنترل، 
از گروه آزمون خواسته شد تا پایان پژوهش از اشاعه  اطلاعات 

1. Allocation Software  Random

سی دی  ارائه  مورد  در  نیز  کنترل  گروه  به  و  کنند  خودداری 
جلسات پس از پایان مداخله اطمینان داده شد و به این طریق 

سعی شد تبادل اطلاعات تا حد امکان کنترل شود.

دو گروه در ابتدا فرم مشخصات جمعیت شناختی و مقیاس 
خودکارآمدی را تکمیل کردند. سپس برای گروه آزمون تمرینات 
مطالعه  پایان  از  بعد  بلافاصله  و  شد  داده  آموزش  ذهن آگاهی 

مجدداً پرسش نامه ها توسط هر دو گروه تکمیل شد.

تمرینات ذهن آگاهی، مطابق با الگوی کابات-زین ]2[، به مدت 
8 جلسه آموزشی 2 ساعته، توسط پژوهشگر دوم، و البته زیر نظر 
روان شناس متبحر این زمینه انجام شد )جدول شماره 1(. جلسات 
به صورت هفتگی در سالن آموزش بیمارستان و جلسه آخر کلاس 
آموزشی  جلسات  شد.  برگزار  یزد  افشار  بیمارستان  محوطه  در 
به مدت 2 ماه، از ابتدای آذر ماه سال 1398 شروع و تا آخر دی 
ماه سال 1398 ادامه یافت. پس از خاتمه جلسات به منظور رعایت 
اخلاق در پژوهش فیلم جلسات به صورت سی دی، در اختیار گروه 

کنترل قرار داده شد. ابزار گردآوری داده ها شامل دو بخش بود:

پرسش نامه مشخصات جمعیت شناختی

این پرسش نامه شامل متغیرهایی مانند سن، سطح تحصیلات 
و سابقه کار بود.

تصویر 1. نمودار کانسورت

 

 

 نفر) 60 افراد واجد شرایط (تعداد=

 نفر) 60بندي تصادفی (تعداد گروه

 ها (صفر نفر)شدهخارج

 نفر) 30شده به گروه آزمون (تعداد اختصاص داده

 نفر) 30شده (تکمیل

 30شده به گروه کنترل (تعداد اختصاص داده
 

 نفر) 30شده (تکمیل

 

 تخصیص 

 پیگیري

 نامثبت
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پرسش نامه مقیاس خودکارآمدی شرر

شرر  خودکارآمدی  مقیاس  از  خودکارآمدی  سنجش  برای 
استفاده شد ]29[ که داراي17 گویه است و به شیوه لیکرت 5 
درجه ای )از کاملًا مخالف تا کاملًا موافق( از 1 تا 5 نمره گذاری 
می شود. البته گویه هاي شماره 1، 3، 8، 9، 13، 15 به صورت 
معکوس نمره دهی می شود. بالاترین نمره خودکارآمدي در این 
مقیاس 85 و پایین ترین نمره 17 مي باشد. نمرات بالاتر بیانگر 
خودکارآمدی قوی تر است. در ایران در پژوهشی که به منظور 
بررسی روایی و پایایی این مقیاس انجام شد، با استفاده از روش 
تحلیل عاملی اکتشافی و تأییدی، روایی سازه آن تأیید شد. پایایی 
مقیاس با استفاده از آلفای کرونباخ بررسی و 0/83 گزارش شده 

است ]30[. ضریب آلفای کرونباخ در مطالعه حاضر 0/87 بود.

تجزیه وتحلیل داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 19 
انجام شد. داده ها با استفاده از آمار توصیفی )میانگین و فراوانی( 
و آمار استنباطی )آزمون کای دو2، تی مستقل3 و تی زوجی4( 
تجزیه وتحلیل شدند. سطح معناداری 0/05 در نظر گرفته شد. 
نتایج آزمون کولموگروف اسمیرونوف5، نشان دهنده تبعیت داده ها 

.)P<0/05( از توزیع نرمال بود

2. Chi-Square
3. Independent Samples T-Test
4. Paired t-test
5. Kolmogorov-Smirnov

یافته ها

60 پرستار )30 نفر در هر گروه( در مطالعه مشارکت کردند 
و ریزش نمونه وجود نداشت. نتایج نشان داد بین 2 گروه از نظر 
متغیر سن، سابقه کار و سطح تحصیلات تفاوت آماری معناداری 

وجود ندارد )جدول شماره 2(.

جدول شماره 3 نشان می دهد میانگین خودکارآمدی، قبل از 
مداخله، در گروه کنترل )5/65±47/23( بیشتر از گروه آزمون 
)3/89±46/36( می باشد. آزمون آماری تی مستقل بین دو گروه 
تفاوت آماری معناداری را نشان نداد )P=0/49(. بعد از مداخله، 
میانگین نمره خودکارآمدی در گروه آزمون، به 5/33±50/40 و 
در گروه کنترل به 4/91±47/86 رسید. بااین حال، آزمون آماری 
تی مستقل، بین دو گروه، تفاوت آماری معناداری را نشان نداد 

 )P=0/06(

بر اساس نتایج ارائه شده در جدول شماره 3، آزمون آماری تی 
زوجی، در گروه آزمون، تفاوت آماری معناداری را قبل و بعد از 
آموزش نشان داد )P=0/002(، اما در گروه کنترل، این تفاوت 

.)P=0/21( معنادار نبود

بحث

تمرینات  اجرای  تأثیر  تعیین  به  منظور  حاضر  پژوهش 
ذهن آگاهی بر خودکارآمدی پرستاران زن صورت گرفت. نتایج 

جدول 1. محتوای ارائه شده در هر جلسه

محتوای جلساتجلسات

اصول کلی ذهن آگاهی، ماهیت تشکیل جلسه، معرفی و آشنایی اعضا با یکدیگر و شرح مختصری از 8 جلسه، انجام مدیتیشن اسکن بدن به مدت 30 دقیقه اول
و صحبت در مورد احساسات ناشی از انجام این مدیتیشن ها

انجام مدیتیشن اسکن بدن و بیان تجربه خود از آن، بحث در مورد موانع انجام تمرین )مثل بي قراري و پرسه زدن ذهن( و راه حل هاي برنامه ذهن آگاهي دوم
براي این مسئله )غیر قضاوتي بودن و رها کردن افکار مزاحم( و همچنین در مورد تفاوت بین افکار و احساسات

تمرین دیدن و شنیدن به نحوي غیرقضاوتي و به مدت 2 دقیقه با مدیتیشن نشسته و تمرین 3 دقیقه اي فضاي تنفسي سوم

توجه به تنفس، صداهاي بدن و افکار و در ادامه بحث در مورد پاسخ هاي استرس و واکنش یك فرد به  موقعیت هاي دشوار و نگرش ها و رفتارهاي جایگزین چهارم
و در انتهاي جلسه، تمرین قدم زدن ذهن آگاه

انجام مدیتیشن نشسته و در ادامه سري دوم اجرای حرکات ذهن آگاه بدنپنجم

ششم
تمرین فضاي تنفسي 3 دقیقه اي و بحث در مورد تکالیف درگروه هاي دوتایي، تمرین »محتواي افکار، اکثراً واقعي نیستند«، ارائه 4 تمرین مدیتیشن به مدت 
1 ساعت و در ادامه بحث در مورد پاسخ هاي استرس و واکنش یك فرد به موقعیت هاي دشوار و نگرش ها و رفتارهاي جایگزین و در انتهاي جلسه، قدم 

زدن ذه نآگاه

مدیتیشن 4بعدي و آگاهي نسبت به هرآنچه در لحظه به هشیاري وارد مي شود، مضمون این جلسه، بهترین راه مراقبت از خودم چیست؟ هفتم

مضمون جلسه هشتم استفاده از آنچه تاکنون یاد گرفته اید، مراقبه طبیعت شامل قدم زدن در طبیعت با روش ذهن آگاهی، با مدیتیشن اسکن بدن آغاز و هشتم
سپس انجام تمرین فضاي تنفسي 3 دقیقه اي و بحث در مورد روش هاي کنارآمدن با موانع انجام مدیتیشن
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و  ندارد  بین دو گروه وجود  معناداری  آماری  تفاوت  داد  نشان 
اجرای تمرینات ذهن آگاهی برخودکارآمدی پرستاران زن تأثیری 
نداشته است. به طورکلی مطالعات انجام شده تأثیر اجرای تمرینات 
بررسی  زن  و  مرد  پرستاران  خودکارآمدی  بر  را  ذهن آگاهی 
کرده اند و مطالعه ای که این مداخله را اختصاصاً بر روی پرستاران 
زن، انجام داده باشد، یافت نشد. برای مثال، در مطالعه ای که 
ژینیودین6 و همکاران بر روی 600 پزشک و پرستار شاغل در 
بخش های کووید-19 در بیمارستان های مسکو انجام دادند، به 
این نتیجه دست یافتند که درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش 
استرس موجب افزایش خودکارآمدی با اندازه اثر 0/84 می شود 
]22[. نتایج مطالعه یئوم و چوای نیز بر روی دانشجویان پرستاری 
در کره جنوبی حاکی از آن بود که برنامه مدیتیشن ذهن آگاهی 
به عنوان یک مداخله رفتاری موجب کاهش استرس، افسردگی 
و افزایش خودکارآمدی دانشجویان می شود ]31[. ارتباط مثبت 
و همکاران  تانگ  پژوهش  و خودکارآمدی در  بین ذهن آگاهی 

6. Jaenudin 

]32[ و حیدری و همکاران ]33[ گزارش شده است. احسانی 
و همکاران در مطالعه خود نشان دادند آموزش مدیریت استرس 
مبتنی بر ذهن آگاهی در بهبود خودکارآمدی و خوش بینی تأثیر 

معناداری دارد ]34[. 

تعدیل کننده  عامل  یک  به عنوان  جنسیت،  از  مطالعات،  در 
کلیدی در خودکارآمدی نام برده شده است و آن را به 3 پدیده 
انتساب، مقایسه و انتظار تحقق خود7 نسبت داده اند ]6[. زنان 
تمایل دارند انجام موفقیت آمیز کار را به شانس و انجام ناموفق 
آن را به ناتوانی خود نسبت دهند. از طرفی، زنان ممکن است 
خود  به  نسبت  سختگیرانه تری  قضاوت  مردان،  با  مقایسه  در 
داشته باشند ]6[. براساس نظریه موقعیت های انتظار، افراد درباره 
یکدیگر براساس ویژگی های موقعیتی )جنسیت( قضاوت می کنند 
و دانش و درك زن و مرد از یکدیگر از طریق باورهای جنسیتی 
شکل می گیرد که این موارد به عنوان انتظارات تحقق خود عمل 
می کنند ]35[. این در حالی است که تمرینات ذهن آگاهـی مورد 

7. Self-fulfilling

جدول 2. مقایسه مشخصات جمعیت شناختی در دو گروه آزمون و کنترل

متغیر
گروه

میانگین±انحراف معیار
t سطح معناداریدرجه آزادیآماره آزمون

آزمونکنترل

5/070/85580/39±7/1939/43±38/06سن )سال(

4/521/36580/17±6/0116/96±15/10سابقه کار )سال(

متغیر
 گروه

تعداد )درصد(
X2 سطح معناداریدرجه آزادیآماره آزمون

آزمونکنترل

سطح تحصیلات
 )66/70(20 )70/00(21کارشناسی

0/7711/00
)33/30(10 )30/00(9کارشناسی ارشد

جدول 3. مقایسه میانگین نمره خودکارآمدی پرستاران، قبل و بعد از مداخله، در گروه آزمون و کنترل

خودکارآمدی
 گروه

میانگین±انحراف معیار
t سطح معناداریدرجه آزادی**مقدار

کنترل آزمون 

0/69580/49-5/65±3/8947/23±46/36قبل از مداخله

4/911/91580/06±5/3347/86±50/40بعد از مداخله

t 1/25-3/35-*مقدار---

---2929درجه آزادی

--0/0020/21سطح معناداری

* آزمون تی زوجی، ** آزمون تی مستقل
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استفاده در پژوهش حاضر، از طریق آرام سازی ذهن سعی دارد 
توجه فرد را از عوامل بیرون به درون خود معطوف سازد و به علت 
توجه و تمرکز به درون، فرد فرصت خواهد کرد با امیال واقعی 
خود مواجه شود و تحت تأثیر عوامل بیرونی قرار نگیرد ]36[ 
که باتوجه به تحت تأثیر قرار گرفتن خودکارآمدی از جنسیت، 
توجه صرف به ذهن آگاهی کافی نمی باشد. البته فقدان تأثیر این 
محدود  زمان  به مدت  می تواند  خودکارآمدی  روی  بر  تمرینات 

تمرینات ذهن آگاهی در این پژوهش نیز مرتبط باشد. 

که  کرد  استدلال  اینگونه  می توان  کنونی  مطالعه  نتایج  از 
تمرینات ذهن آگاهی به تنهایی برای ارتقاء خودکارآمدی کافی 
موجب  ذهن آگاهی  تمرینات  است  مسلم  آنچه  اما  نمی باشد، 
می شود پرستاران به وقایع ناخوشایند زندگي خود بي قضاوت و 
فقط به عنوان تجربه بنگرند و آگاهي فراشناختي بر اثر تمرین هاي 
ذهن آگاهي حاصل شود. شناخت افکار منفي و به چالش کشیدن 
احساس  با  که  مي شود  منجر  بینشي  شکل گیري  به  آن ها، 

ناکارآمدي و بي کفایتي مقابله مي کند. 

از محدودیت های مطالعه حاضر می توان به انجام مطالعه فقط 
بر روی پرستاران زن نام برد که براساس دستور کمیته اخلاق و 
به دلیل انجام حرکات آرام سازی در حین آموزش بود و بنابراین 
نمی توان نتایج طرح را به پرستاران مرد تعمیم داد. همچنین این 
مطالعه تنها در یک بیمارستان انجام شد که باید جوانب احتیاط 

را در تعمیم نتایج رعایت کرد. 

عدم بررسی اثربخشی بلندمدت آموزش ذهن آگاهی  از دیگر 
محدودیت های طرح است. از طرفی امکان کنترل تمام متغیرهای 
مداخله گر نظیر انگیزه شغلی و علاقه به حرفه پرستاری وجود 
داشت.  مدنظر  نتایج  تفسیر  در  را  این مسئله  باید  که  نداشت 
کنترل کامل تبادل اطلاعات بین گروه  های آزمون و کنترل برای 
کاهش انتشار اطلاعات نیز ازجمله محدودیت ها بود. البته از گروه 
آزمون خواسته شد تا پایان پژوهش از اشاعه  اطلاعات خودداری 
کنند و به گروه کنترل نیز در مورد ارائه سی دی جلسات پس از 
پایان مداخله، اطمینان داده شد و به این طریق سعی شد تبادل 
اطلاعات تا حد امکان کنترل شود، اما ممکن است به صورت جزئی 

صورت گرفته باشد که از کنترل پژوهشگران خارج بود.

نتیجه گیری

داد  نشان  پژوهش  یافته های  تجزیه وتحلیل  از  حاصل  نتایج 
ندارد.  تأثیری  پرستاران  بر خودکارآمدی  تمرینات ذهن آگاهی 
پیشنهاد می شود مطالعات بیشتری در این زمینه با کنترل عوامل 
مداخله گر تا حد امکان و با تداوم بیشتر این تمرینات در زمان 

طولانی تر و اجرای دوره پیگیری صورت گیرد. 

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

کد اخلاق از کمیته اخلاق دانشگاه آزاد اسلامی واحد اصفهان 
)خوراسگان( (IR.IAU.KHUISF.REC.1398.236) دریافت شد. 
آگاهانه  رضایت  و  پژوهش  انجام  جهت  لازم  مجوزهای  کسب 
کتبی از تمام افراد مورد مطالعه، توضیح در مورد روش اجرا و 
هدف از انجام تحقیق و پاسخ به سؤالات مشارکت کنندگان از 
ملاحظات اخلاقی بود که در این پژوهش رعایت شد. محرمانه 
بودن اطلاعات و داوطلبانه بودن شرکت در پژوهش مورد تأکید 

قرار گرفت.

حامي مالي

دولتی،  سازمانی های  از  مالی  کمک  هیچ گونه  پژوهش  این 
خصوصی و غیرانتفاعی دریافت نکرده است.

مشارکت نویسندگان

نظارت، تحلیل و تفسیر داده ها: معصومه برخورداری شریف 
آباد، تهیه پیش نویس اولیه، مدیریت پروژه، ویرایش و بررسی: 

مهدیه فلاح.

تعارض منافع

بنابر اظهار نویسندگان، این مقاله تعارض منافع ندارد.

تشکر و قدردانی

پژوهشگران از پرستاران مشارکت کننده، همچنین از روانشناس 
محترم خانم فرهمند که در امر آموزش به پرستاران همکاری 

کردند، تقدیر و تشکر می شود. 

معصومه برخورداری شریف آباد و مهدیه فلاح. تأثیر تمرینات ذهن آگاهی بر خودکارآمدی پرستاران زن
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