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 چکیده 
ابطه بین  شده در  ادراك    استرس  میانجی  پژوهش بررسی نقشهدف این  

  زنان   سلامت در  ارتقاء دهنده  ورزی با سبک زندگیآگاهی، خودشفقتذهن

بود. نوع  - پژوهش توصیفی  روش  شاغل  یابی معادلات  مدل  همبستگی از 

سازمان  بود.  ساختاری در  شاغل  زنان  کلیه  آماری  ادارهجامعه  و  های  ها 

زن به صورت    400  بود که از بین آنها  1401  در سال  تهران دولتی استان  

پژوهش   ابزارهای  انتخاب شدند.  نمونه  عنوان  به  نامه  پرسشدر دسترس 

-مقیاس شفقت،  (2006، بائر و همکاران،  FFMQ)   آگاهیعاملی ذهن  پنج

کوتاههب  فرم  همکاران،  SF-SCS)   خود  و  رائس  پرسشنامه  (،  2003، 

) ادراكاسترس   همکاران،PSSشده  و  کوهن  نیمرخ1983،  و  سبک    ( 

ارتقاء و همکاران،  HPLPII)  دهنده سلامت   زندگی  والکر  د.  وب  (1987، 

معادداده تحلیل  روش  به  قرار  لا ها  تحلیل  و  تجزیه  مورد  ساختاری  ت 

یافته دادهگرفتند.  مطلوب  برازش  دهنده  نشان  با  ها  پیشنهادی    مدل ها 

ذهنبود  پژوهش ارتقاء  .  زندگی  سبک  بر  شده  ادراك  استرس  و  آگاهی 

( ولی اثر مستقیم P  >001/0)دهنده سلامت اثر مستقیم معنادار داشتند  

بر  خودشفقت نبود  ورزی  معنادار  سلامت  دهنده  ارتقاء  زندگی  سبک 

(008/0<  P)   .گری  همچنین ذهن آگاهی و خود شفقت ورزی با میانجی

استرس ادراك شده بر سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت اثر غیر مستقیم  

توان نتیجه گرفت افزایش  ها می(. از این یافتهP  >001/0)معنادار داشتند 

اگاهی و خودشفقت ورزی باعث کاهش استرس ادراك شده در زنان  ذهن

 .  دهدشود و سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت را افزایش میشاغل می

کلیدي:واژه ادراك،  ورزیخودشفقت  هاي  زندگی  استرس  سبک  شده، 
 . آگاهی، زنان شاغلذهن، دهنده ارتقاء دهنده سلامت

 Abstract 
The purpose of this study was to investigate the 

mediating role of perceived stress in the relationship 

between mindfulness, self-compassion, and health-

enhancing lifestyle in working women. The 

descriptive-correlational research method was 

structural equation modeling. The statistical 

population was all women working in government 

organizations and offices of Tehran province in 1401, 

from which 400 women were selected as a sample. The 

research tools are the Five Factor Mindfulness 

Questionnaire (FFMQ, Bauer et al., 2006), the Short 

Form Self-Compassion Scale (SCS-SF, Rais et al., 

2003), the Perceived Stress Questionnaire (PSS, 

Cohen et al. et al., 1983) and the Health Promoting 

Lifestyle Profile (HPLPII, Walker et al., 1987). The 

data were analyzed by structural equation analysis. 

The findings showed the optimal fit of the data with 

the proposed research model. Mindfulness and 

perceived stress had a significant direct effect on a 

health-promoting lifestyle (P<0.001) But the direct 

effect of self-compassion on a health-promoting 

lifestyle was not significant (P=0.008). Also, 

mindfulness and self-compassion with the mediation 

of perceived stress had a significant direct effect on 

health-promoting lifestyle (P < 0.001). From these 

findings, it can be concluded that increasing 

mindfulness and self-compassion reduces perceived 

stress in working women and increases health-

promoting lifestyle. 

 

Keywords: Self-Compassion, Perceived Stress, Health 

Promoting Lifestyle, Mindfulness, Working Women. 
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 مقدمه 
 

عنوان    1سلامت   ء ارتقا خود"به  سلامت  بهبود  و  کنترل  افزایش  برای  افراد  توانمندسازی  است  "فرایند  شده  و  2)ربابه   تعریف 

، بلکه باید پیشگیری از مشکلات احتمالی  محدود شوددر مدیریت مشکلات حاد و مزمن سلامتی  تنها  ارتقاء سلامت نباید  (.   2020همکاران،

در سراسر    .استزندگی دخیل  سبک  های مبتنی بر  امناسب و عدم تحرك بدنی در ایجاد بیماریعادات غذایی ن.  شودشامل  نیز    را  سلامتی

  فزایش ا  با  (.2022سازمان جهانی بهداشت،  )  های غیرواگیر همچنان در حال افزایش استجهان تعداد مرگ و میرهای مرتبط با بیماری

 (. 2020و همکاران،  4)لی  ها جلوگیری کرد توان از این بیماریمانند ورزش منظم یا تغذیه سالم، می  ،3بیشتر رفتارهای ارتقاء دهنده سلامتی 

در مقایسه با   کشند. چنین زنانیجامعه ایران در حال گذار از سنت به مدرنیته است و زنان شاغل بار سنگین این گذار را به دوش می

شوند. آنها با توجه به سلیقه، علایق، شرایط و نیازهای خود،  ها و شرایط اجتماعی و اقتصادی بهتری برخوردار مییرشاغل، از فرصتزنان غ

تأثیر خود را بر    ،توجه به سلامت زنان  .استها با زنان غیرشاغل متفاوت  شیوه زندگی آن  و  کنندهای مختلف زندگی را انتخاب میسبک

دلایل مختلف که سلامت زنان به  حاکی از آن استها  پژوهش(. همچنین  2018)اکبری و همکاران،   دگذارامعه میجا و هسلامت خانواده

. در مورد زنان شاغل شرایط  نیز قرار داردشناختی  روان های بیولوژیکی، تحت تأثیر عوامل  پذیرتر از مردان است و علاوه بر ویژگیآسیب

در سطح    زنان شاغلکنند.  دیریت  را م ها  آن  که بایددارند  در محل کار و خانه    ایدوگانه   متفاوت و  ها تعهدات آنتر باشد،  تواند سختمی

از نظر فیزیولوژیکی با مردان متفاوت هستند و کارهایی را انجام می دهند که اغلب به  و  کافی ندارندان نمایندگ جوامع،  نظارت و مدیریت

ارتقاء   سبک زندگی یندهایی که  آبنابراین، درك عوامل و فر(.  2021و همکاران،    5مریدا -)جیمنز  شونددر نظر گرفته میاشتباه ایمن و راحت  

 .دهند از اهمیت بالایی برخوردار استمی  گسترش  زنان شاغلدر جامعه  دهنده سلامت را  

-ذهنها سلامت نقش داشته باشند ذهن آگاهی است. پژوهشتوانند بر سبک زندگی ارتقاء دهنده یکی از متغیرهای مختلفی که می

پیامدهای سلامتی مورد بررسی قرار داده 6آگاهی نتیجه  و همکاران،    7د )سالا انرا به عنوان یک عامل مهم در رفتارهای بهداشتی و در 

مند به  ای خاص و مداوم یعنی هدفشیوهآگاهی نوعی آگاهی است که از طریق توجه کردن به  ذهن(  2012)8زینکاباتبه تعریف (.  2020

و    آگاهی با سلامت جسمانی بهتر مرتبط استسطوح بالاتر ذهن.  شودزمان حال و بدون قضاوت از تجارب لحظه به لحظه پرورش داده می

مراقبه مبتنی بر   روش(. همچنین  2023و همکاران،    9)وینیارز  یابدمیرفتارهای بهداشتی ارتقا  افزایش  طریق  از  ی  انسلامت جسم همچنین  

که در    هاای از مشکلات بالینی از جمله اختلالات خوردن و سایر اعتیادآگاهی به عنوان یک مداخله درمانی بالقوه برای طیف گستردهذهن

میزان بیشتری از مشارکت در رفتارهای    کلیطور  به  .مورد آزمایش قرار گرفته است  ،های اصلی است گری از ویژگیآن اضطراب و تکانش

تری از مشارکت در رفتارهای خطرناك سلامتی  ارتقاء دهنده سلامت )به عنوان مثال ، تغذیه سالم ، فعالیت بدنی ، خواب( و درجه پایین

 (.  2020و همکاران،    10آیالا-شود )سوریانو آگاه مشاهده می( در افراد ذهن)به عنوان مثال ، مصرف مواد

-تواند بر سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت نقش داشته باشد، خودشفقتهای اخیر میی دیگر از متغیرهایی که بر اساس پژوهشیک

به    ورزیخودشفقت بودایی،    (. براساس آیین2021و همکاران،  14و سمنچاك   2021و همکاران،    13هلدن و همکاران،    12بردی است )  11ورزی 

(،  2003)  15. بنابر نظر نف شودانه و پذیرنده نسبت به خود هنگام مواجهه با شکست یا ناامیدی تعریف میعنوان یک رفتار مهربان، دلسوز

( داشتن حس مشترك فرد در مورد تجارب  2  16( داشتن مهربانی به خود در برابر قضاوت خود 1جزء متمایز است.    3ورزی دارای  خودشفقت
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نشان    هاپژوهشنتایج  ها.  آن  3نماییآگاهی در مورد تجارب به جای بزرگ( ذهن3و متمایز بودن و    2در مقابل انزوا   1ها خود با همه انسان

و    2023)بردی و همکاران،   دهنده سلامت هستندء  های مهمی از رفتارهای ارتقاکنندهبینیآگاهی پیشمهربانی و ذهنخود دهد که  می

  ، سلامتی  هایچالش  برابر  در  تریسازگارانه  هیجانیهای  با واکنش  ورزیشففتدهد که خودنشان میا  ه پژوهش (. 2021هلدن و همکاران،  

دهنده سلامت  ء  رفتارهای ارتقا  افزایشو تداوم در مواجهه با مشکلات مربوط به سلامت که منجر به    پایداریتمرکز فعال بر سلامت و  

 .(2021و سمنچاك و همکاران،    2020)لی و همکاران،    شود، همراه استمی

سلامت فیزیولوژیکی و روانی تأثیر بر    تواندمی  است که  4شده ك ا درااسترس  یکی دیگر از عوامل موثر بر رفتارهای ارتقاء دهنده سلامت،  

یک تجربه عمیق ذهنی   ك شدها درااسترس    (.2018و همکاران،    7؛ سئو2023و همکاران،    6؛ سان2024و همکاران ،    5)لینگ  منفی بگذارد

ممکن است همان وضعیت را    سایر افراد،  اما  ؛که برخی افراد ممکن است موقعیتی را قابل کنترل درك کنندو حاکی از آن است  است  

افراد استرس ادراك شده  .  (1400،  و همکاران   خانی،  2020عبداللهی و همکاران،  )  تلقی کنندو مدیریت  غیرقابل کنترل   هنگامی که 

(. زنان شاغل  2024یابد )لینگ و همکاران ،  کنند رفتارهای ارتقاء دهنده سلامت در آنان به طور چشمگیری کاهش میبالاتری را تجربه می

 کنند. با توجه به نقشی که در اجتماع و محل کار دارند استرس ادراك شده بیشتری را تجربه می

ك شده پس از شرکت در  ادر اکه استرس  ها حاکی از آن است  وی استرس ادراك شده اثر مستقیم دارد و پژوهشآگاهی بر رذهن

ی،   انو اثرات منفی آن بر سلامت روانی و جسم   های اخیر، با توجه به افزایش استرس شغلیر سالد.  یابدآگاهی کاهش میمداخله ذهن

- مارتینز(است  کاهش استرس  این مداخلات  یکی از اهداف اصلی  .  اندیافته  گسترش  کاریهای  در محیط  آگاهیمداخلات مبتنی بر ذهن

را    شدهك ادرااسترس  از دیگر عواملی که   (.2021و همکاران،    10در مولن؛ ون  2023و همکاران،    9ایلدیز ؛ کابات2023و همکاران،    8وبیو ر

)بردی و همکاران،    ارتباط منفی دارد  ك شدهادرابا استرس  ورزی  شففت خودها  براساس پژوهش  ورزی است.شففت خودکند،  بینی میپیش

کند تا قضاوت خود را نادیده بگیرند و  به افراد کمک می  ورزیشففتخود   (.2021و سمنچاك و همکاران،    2020، لی و همکاران،  2023

. نه  مختلف استرس ادراك شده کمتری را تجربه کنندهای و در نتیجه در موقعیت ها و نقاط قوت تمرکز کنندها، بر توانایی به جای ضعف 

-شففتنشان داده است که خود  هاپژوهشوجود دارد، بلکه    ورزیشففت از خود   ادراك شده  تنها حمایت نظری و تجربی برای کاهش استرس

 .(2020)عبداللهی و همکاران،    دهدرا افزایش میو سلامتی  رفتارهای مراقبت از خود    ورزی

و نقش حیاتی د  هستن  ها و جوامعزیربنای سلامت خانوادهو    دهندتشکیل میزنان شاغل      بخش بزرگی از جمعیت رابا توجه به اینکه  

کنند، بلکه  زیرا آنها نه تنها وضعیت سلامتی اعضای خانواده را مدیریت میدر حفظ و ارتقاء سطح سلامتی سایر اعضای خانواده دارند،  

ی  ا های هر جامعه مت زنان از اولویتلاس   بنابراین.  هستند  های بعدیدهنده الگوی اصلی آموزش و ارتقاء یک سبک زندگی سالم به نسلنشان

راین در  بناب  .یابدباشد و روز به روز توجه به این مهم افزایش مییکی از ارکان مهم پیشرفت جوامع می   هاآنمت  لاارتقاء و تأمین سو  است  

توان گفت که عدم توجه به عوامل موثر بر سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت در زنان شاغل نه تنها سلامتی  باب ضرورت این پژوهش می

های بعدی به دنبال داشته باشد، بر این اساس  تواند نقش زیادی در سلامت و پیشرفت جامعه و حتی نسلاندازد میآنان را به خطر می

عوامل مختلف مرتبط با سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت در زنان شاغل بررسی و اقدامات لازم برای بهبود شرایط در جامعه  ضروری است  

زنان شاغل صورت گیرد. با توجه به اینکه ذهن آگاهی، خودشفقت ورزی و استرس ادراك شده در زنان شاغل با سبک زندگی ارتقاء دهنده  

فزایش یا کاهش آن نقش مهمی در انتخاب رفتارهای ارتقاء دهنده سلامت در این گروه دارد، همچنین با  سلامت ارتباط زیادی دارد و ا

تواند تاثیر زیادی بر روی سبک زندگی  ورزی بر روی استرس ادراك شده که متغیری است که میآگاهی و خودشفقت توجه به اثر ذهن

آگاهی و خودشفقت  ر کلی بررسی نقش میانجی استرس ادراك شده در رابطه بین ذهنطوارتقاء دهنده سلامت در زنان شاغل داشته باشد، به

در راستای توسعه  تواند نقش مهمی در  ورزی با رفتارهای ارتقاء دهنده سلامت در زنان شاغل که تا کنون در ایران به آن پرداخته نشده می

ایفا کند. بنابراین تحقیق حاضر ضرورت اقدامات سازنده و پیشگیرانه را به منظور    در کشورشاغل  های سلامت زنان  ها و برنامهسیاست

 
1 common humanity 
2 isolation 
3 over identification 
4 perceived stress 

5 Ling 
6 Son 
7 Seo 
8 Martínez-Rubio 
9 Kabataş Yıldız 
10 van der Meulen 
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کاهش استرس ادراك شده و به تبع آن افزایش سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت در زنان شاغل را که نقش مهمی در سلامت و پیشرفت  

های بیولوژیکی و نقش باروری  ، به دلیل ویژگیویژه زنان شاغل   به  سلامت زنانخواند. همچنین از آنجا که  جامعه به عهده دارند فرا می

آموزش و فرهنگ و    ای داردهای سلامت در خانواده و جامعه اهمیت ویژه ها و همچنین، نقش محوری و اساسی آنها در ارایه مراقبتآن

،  احساس می شود در آنان    دگی ارتقاء دهنده سلامتموثر بر سبک زنزوم توجه همه جانبه به عوامل  د لیابتوسعه میآنان  سلامت، از طریق  

ورزی با سبک زندگی ارتقاء آگاهی و خودشفقتشده در رابطه بین ذهناز این رو هدف پژوهش حاضر بررسی نقش میانجی استرس ادراك

 دهنده سلامت در زنان شاغل بود. 

 

 روش  

 

زنان شاغل   تمامیجامعه آماری پژوهش شامل  .بود معادلات ساختارییابی به روش مدل همبستگی –  حاضر توصیفیپژوهش روش 

های مبتنی بود. در برآورد حجم نمونه در پژوهش 1401 در سالتهران استان  جمهوری درزیر نظر ریاست دولتیی مستقل ها در سازمان

با در نظر گرفتن خطا و  حجم نمونه    ر این پژوهشبر این اساس د  است.شده نفر پیشنهاد    200یابی ساختاری، تعداد نمونه بالای  بر مدل

گیری به این ترتیب نفر در نظر گرفته شد. روش نمونه  400(  2011)  1ها به توصیه کلاین های پرسشنامهو براساس تعداد مادّه  نمونه  ریزش

ریاست جمهوری تهیه شد و سپس دو    های زیر نظرای، لیست سازمانای چند مرحلهگیری خوشه بود که ابتدا با استفاده از روش نمونه 

ایران( از بین سازمان های موجود در استان تهران به صورت تصادفی سازمان )سازمان حفاظت محیط زیست و سازمان ملی استاندارد 

گیری  روش نمونهها که معیارهای ورود به مطالعه را داشتند با نفر از زنان شاغل در این سازمان 400کشی( انتخاب شد و در نهایت  )قرعه

واتساپ و تلگرام جهت تکمیل    هایدر دسترس انتخاب شدند. پس از ارائه توضیحات لازم و اخذ رضایت لینک پرسشنامه آنلاین در پلتفرم

سال، زن بودن، برخورداری از تحصیلات حداقل دیپلم و    50تا    20محدوده سنی    معیارهای ورود به پژوهش شامل:برای آنها ارسال شد.  

ك خروج از  لاهمچنین م  های مستقل زیر نظر ریاست جمهوری در استان تهران بود. سال سابقه کاری در یکی از سازمان  1داشتن حداقل  

حظات  لازم به ذکر است که در این پژوهش تمامی م. لاهای ناقص بودها و پرسشنامهکنندگان از تکمیل پرسشنامهپژوهش انصراف شرکت

کنندگان برای شرکت در پژوهش و امکان  عات، اصل رضایت آگاهانه شرکتلااصل رازداری و محرمانه ماندن اط قی از قبیل رعایت  لااخ 

مقاله حاضر از رساله دکتری تخصصی روانشناسی سلامت نویسنده اول، مصوب دانشگاه آزاد اسلامی واحد  . خروج آزادانه از آن رعایت شد

ها از روش تحلیل  برای تجزیه و تحلیل داده  گردیده است.مستخرج    IR.IAU.CTB.REC.1400.086با کد اخلاق  تهران مرکزی  

 استفاده شد.    26نسخه    AMOSو    28نسخه    SPSS  افزارهایگیری از نرم با بهره  پابوت استر   آزمون  معادلات ساختاری و

 سنجش  ابزار

 این پرسشنامه شامل سن، وضعیت تأهل، میزان تحصیلات، سابقه کاری و نوع استخدام است.   شناختی:پرسشنامه اطلاعات جمعیت

تهیه شده    (2006و همکاران )  3بائراست که توسط    ایمادّه 39 خودسنجی مقیاس   (:FFMQ)  2آگاهی عاملی ذهن  5پرسشنامه  

)اغلب یا همیشه( میزان موافقت یا مخالفت خود   5ندرت( تا )هرگز و یا بسیار به  1ای از درجه 5باید در یک مقیاس لیکرت آزمودنی است.  

آید  باشد. از جمع نمرات هر زیر مقیاس یک نمره کلی به دست می می   39-195با هر یک از عبارت را بیان کند. دامنه نمرات در این مقیاس  

های  سازندگان آلفای کرونباخ نمره کل ذهن آگاهی و خرده مقیاس  .آگاهی هم بیشتر استچه نمره بالاتر باشد ذهندهد که هرکه نشان می

از  لابارا  آن   های  م روانشناختی دارد و خرده مقیاسلائبینی ع داده و نشان دادند که پرسشنامه روایی معناداری در پیشگزارش    7/0تر 

دارد که بیانگر روایی همگرا و واگرای پرسشنامه است.    68/0تا    16/0اگویی هیجانی همبستگی  سرکوب فکری و ن  پرسشنامه با مقیاس

و   86/0تا    76/0های پرسشنامه بیننفری را در مقیاس  58پایایی بازآزمایی بعد از گذشت دو هفته در نمونه    (1395)  فر و همکارانتمنایی

درصد از واریانس    49شنامه از روایی سازه مطلوبی برخوردار است و تبیین کننده  و نشان دادند که پرس گزارش دادند  89/0کل پرسشنامه  

   به دست آمد.  89/0تا  77/0ها بینمقیاس خرده برای کرونباخ آلفای  باشد. در این مطالعه ضرایبمی

 
1 Kline 
2 Five Facet Mindfulness Questionnaire 
3 Baer 
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بر اساس    (2011)  همکارانو    2که توسط رائس  است  ماده  12مقیاس شامل    نای  (:SF-SCS)  1مقیاس شفقت به خود فرم کوتاه

زیر مقیاس مهربانی به خود در برابر قضاوت کردن خود   6این مقیاس سه مولفه دو قطبی را در  ای نف تدوین شده است.ماده  26مقیاس 

دهندگان  کند. در این مقیاس از پاسخگیری میتجارب مشترك انسانی در برابر انزوا  و ذهن آگاهی در برابر همانندسازی افراطی اندازه

  ماده   6  ها پاسخ دهند.به مادّهتقریبا همیشه  (  5)تقریبا هرگز تا  (  1ز )ا ای  درجه  5شود که براساس یک مقیاس طیف لیکرت  خواسته می 

استفاده  با    در پژوهشی پایایی این مقیاس است.  10و حداکثر    2ها در هر مقیاس حداقل  دامنه نمره  شوند.گذاری می به صورت معکوس نمره

گزارش    97/0ورزی  ای خودشفقتمادّه   26شده است. همبستگی این مقیاس را با مقیاس  گزارش    92/0تا    84/0بین    از آلفای کرونباخ

و همکاران،  کرده )رائس  و همکاران )2011اند  پژوهش خانجانی  آمد.    79/0مقیاس   نمرۀ کلی برای آلفا ( ضریب1395(. در  به دست 

روایی این مقیاس با استفاده از تحلیل عاملی مورد  به دست آمد.    86/0تا    68/0ها از  مقیاس خرده برای  کرونباخ آلفای  ضرایب  همچنین

مقیاس شفقت به خود همبستگی منفی و   گرا پرسشنامه نیز مطلوب گزارش گردیده است.و روایی سازه و همبررسی قرار گرفته است  

 به دست آمد.   82/0آلفای کرونباخ  در این مطالعه  .  داشت  -21/0و شرم بیرونی    38/0ی  ی منفو عاطفه  -33/0معناداری با کمالگرایی  

و میزان استرسی را که شخص   تهیه شده  همکاران  و  4کوهن توسط    1983در سال  این مقیاس   (:PSS) 3شده ادراكاسترس    مقیاس

لات رفتاری را بررسی  لااین مقیاس، عوامل خطرزا در اختهمچنین  .  سنجددر طول یک ماه گذشته در زندگی خود تجربه کرده است، می

گذاری پرسشنامه به این شکل است که بر اساس طیف  نحوه نمره  ماده دارد و  14این مقیاس    دهد.زا را نشان مییند روابط تنشآکرده و فر

  شوند. به طور معکوس نمره گذاری می  ماده  7.  گیردمی  تعلق  امتیاز  4=  اوقات  از  بسیاری  تا    ، 0=    هرگز  برای عبارات  لیکرت  ایدرجه  5

همکاران  و    کوهن  .است  بیشتر  شده  ادراك  استرس  دهنده  نشان  بالاتر  نمره.  است  56  نمره  بیشترین  و  صفر  شده  کسب  امتیاز  کمترین

اندازه  رواییبرای محاسبه  (  1983) با  را  آن  مقیاس، ضریب همبستگی  نشانه شناختی این  .  اندمحاسبه کرده  76/0  تا 52/0بین    5های 

است  86/0تا    84/0بین    درونی  همسانیضریب    آنها  پژوهشدر  همچنین   گریفیثگزارش شده  و  میمورا  روی   (2008)6.  پژوهش  در 

همسانی درونی این آزمون را به    (2013)  در ایران اصغری و همکاران.  به دست آوردند   88/0دانشجویان ژاپنی، ضریب آلفای کرونباخ را  

های تحلیل عاملی، سازه  همچنین روایی این پرسشنامه به روش  .ندامحاسبه کرده   84/0نفر از دانشجویان    300کرونباخ بر روی  ی  روش آلفا 

 . است  به دست آمده  0/ 90آلفای کرونباخ  در این مطالعه  .  و محتوایی مورد تایید قرار گرفته است

در سال    همکاران  و  8والکر   توسط  که  است  HPLPشده   اصلاح  نسخه (:HPLPII) 7ارتقاءدهنده سلامت سبک زندگی    نیمرخ 

  روابط   ابعاد  شامل  و  است  سؤال  52  دارای  پرسشنامه  این  کند.می  گیریاندازه  را  سلامت  دهنده  ارتقاء   زندگی   سبک  و  است  شده  ارائه  1995

  پرسشنامه  این در. است معنوی رشد و استرس مدیریت فعالیت فیزیکی، در مورد سلامت، پذیریمسئولیت ای،تغذیه رفتارهای فردی،بین

کند مشـخص  (  همیشه  و  اغلب  اوقات،  گاهی  هرگز،)    4تا    1ای از  درجه  چهار  لیکرتی  پاسخ  طیف  روی  بـر  تا  شودمی  خواسته  دهندهپاسخ  از

و حداکثر    52حداقل امتیاز کل پرسشنامه  (.  1996،  9پولرسکی )والکر و هیل  دهدانجام میکه چقدر رفتارهای خاص ارتقاء دهنده سلامت را  

برای کل    با استفاده از آلفای کرونباخ  ( انجام شد، پایایی این مقیاس1996پولرسکی ). در پژوهشی که توسط والکر و هیلاست  208آن  

همچنین  .  بود  89/0ای برای کل ابزار برابر با  هفته  3  بازآزمایی. همچنین  مددست آبه  94/0تا    79/0و بـرای شش حیطه آن طیف    94/0ابزار  

پولرسکی،  )والکر و هیل  از واریانس پرسشنامه  بوده است  79/0روایی پرسشنامه به روش تحلیل عاملی نشان داد که پرسشنامه قادر به تبیین  

نجام شد، ضریب آلفای کرونباخ بـرای کل  ( ا1390همکاران )و    زیدیمحمدی ای که در ایران توسطدر مطالعه در نسخه فارسی    (.1996

در   به دست آمد.  5/67  ی اکتشافیروایی این مقیاس با استفاده از تحلیل عاملو    گزارش شده است  91/0تا    64/0از    ابعادو برای    82/0ابزار  

 به دست آمد.   0/ 89تا    72/0از    ابعادو برای    80/0آلفای کرونباخ بـرای کل ابزار  این مطالعه  

 

 
1 Self-Compassion Scale–Short Form 
2 Raes 
3 Perceived Stress Scale 
4 Cohen 
5 symptomatological measures 
6 Mimura & Griffiths 
7 Profile Health-Promoting Lifestyle II 
8 Walker 
9 Walker & Hill-Polerecky 
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 یافته ها 
 

سال حضور    88/7و    68/37متاهل( شاغل با میانگین و انحراف استاندارد سنی به ترتیب    232مجرد و    168زن )  400در پژوهش حاضر  

لیسانس،   درصد( 5/41نفر ) 166درصد( فوق دیپلم،  3نفر ) 12درصد( از شرکت کنندگان دیپلم،  6/ 3نفر ) 25داشتند. میزان تحصیلات 

لیسانس و    5/36نفر )  146 استخدام    8/12نفر )  51درصد( فوق  بود. نوع  از شرکت کنندگان    5/39نفر )  158درصد( دکتری  درصد( 

درصد( سایر شرایط استخدامی را داشتند. در    8/23نفر )  95درصد( رسمی بود و    29نفر )  116درصد( پیمانی،    8/7نفر )  31قراردادی،  

سال،    15تا    11درصد(    3/17نفر )  69سال،    10تا    6درصد(    18نفر )  72سال،    5درصد( از شرکت کنندگان کمتر از    27نفر )  108نهایت  

 سال سابقه کار داشتند.    20درصد( بیشتر از    2/19نفر )  77سال و    20تا    16درصد(    5/18نفر )  74

ورزی با  ( و بین خودشفقتP<01/0، -31/0معنادار )ورزی با استرس ادراك شده رابطه منفی و ، بین خودشفقت 1طبق نتایج جدول 

(. همچنین ذهن آگاهی نیز با استرس ادراك شده رابطه منفی  P<01/0،  08/0سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت رابطه مثبت وجود دارد )

(. استرس  P<01/0،  38/0رد ) ( و ذهن آگاهی  با سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت رابطه مثبت و مستقیم داP<01/0،  -58/0و معنادار )

 (. P<01/0،  -51/0ادراك شده نیز با سبک زندگی ارتقا دهنده سلامت رابطه منفی و معنادار دارد )

اندازه مدل  ارزیابی  از  قبل  پیشهمچنین  مدلفرضگیری،  مهم  معادهای  و لایابی  متغیری  تک  بودن  نرمال  شامل  ساختاری  ت 

  - 12/0و    -53/1و کشیدگی آنها در دامنه    18/0و  -  51/0این پژوهش کجی متغیرها در دامنه  در    .چندمتغیری مورد بررسی قرار گرفت 

 در   کشیدگی  شاخص  برای± 10دانند. همچنین مقادیر بیش از  یم   مناسب  کجی  مقدار  برای  را  ±  3نقطه برش  (  2011کلاین )  .قرار داشت

آمده برای چولگی و کشیدگی متغیرها در این پژوهش حاکی از تحقق    ساز است. بنابراین مقادیر بدستت ساختاری مشکللایابی معادمدل

نوبیس محاسبه  لابرای بررسی مفروضه نرمال بودن توزیع چندمتغیری فاصله ماهاهمچنین    .باشدفرض نرمال بودن تک متغیری میپیش

به دست آمد. با توجه به این که    40/3و    49/1د. مقادیر چولگی و کشیدگی اطلاعات مربوط به فاصله ماهالانوبیس به ترتیب برابر با  ش

ها برقرار نبود.  قرار داشت، بنابراین مفروضه نرمال بودن توزیع چندمتغیری در بین داده  ±3ارزش کشیدگی اطلاعات مزبور خارج از محدوده  

کنندگان پرت  نفر از شرکت  5مربوط به  های  به همین دلیل نمودار باکس پلات اطلاعات فاصله ماهالانوبیس ترسیم و مشخص شد که داده

ها حذف و با این عمل مقادیر چولگی و کشیدگی اطلاعات ماهالانوبیس به ترتیب به  چندمتغیری تشکیل داده است. اطلاعات مربوط به آن

ررسی این  فرض عدم وجود همخطی چندگانه به وسیله ضرایب همبستگی بین متغیرها انجام شد و بپیشکاهش یافت.    88/0و    96/0

ها، مدل پژوهش مورد بررسی قرار گرفت  فرضبا توجه به برقرار بودن پیش  .ها استماتریس حاکی از عدم وجود هم خطی چندگانه بین آن

 .ارائه شده است  1که نگاره آن در شکل  

 

 
 استرس ادراك شده گري با میانجی سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامتبا  ورزيآگاهی و خودشفقتذهنالگوي ساختاري رابطه : 1شکل 
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باشد  زا میبه عنوان متغیر برون  ورزیخودشفقت و    آگاهیذهندهد. در این مدل  مدل ساختاری متغیرهای پژوهش را نشان می  1شکل  

زا مورد بررسی  به عنوان متغیر درون  سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامتبر    استرس ادراك شدهکه اثر مستقیم و غیرمستقیم آن به واسطه  

 . نتایج بررسی اثرات مستقیم متغیرهای پژوهش ارائه شده است  2قرار گرفته است. در جدول  
 

 
 

آگاهی ( و بین ذهن=P  ،36/6-Z  <001/0شده رابطه منفی و معنادار است )ادراك، بین خود شفقت ورزی و استرس 2با توجه به جدول  

ارتقاء دهنده   زندگی شده و سبکادراك(. همچنین بین استرسP  ،32/8-=Z  <001/0نیز رابطه منفی و معنادار است )شده  ادراكو استرس 

سلامت رابطه مثبت وجود   ارتقاء دهنده  زندگی (. بین خودشفقت ورزی و سبک P  ،37/9-=Z  <001/0سلامت رابطه منفی و معنادار است ) 

  P  <001/0سلامت رابطه مثبت و معناداری وجود دارد ) ارتقاء دهنده زندگی و سبک آگاهی( و بین ذهنP  ،30/1=Z  <008/0دارد )

،40/6=Z .) 
 

 
 

 ارتقاء دهنده زندگی بر اساس نتایج آزمون بوت استراپ، اثر غیرمستقیم خودشفقت ورزی بر سبک   3با توجه به مندرجات جدول  

ارتقاء دهنده سلامت   زندگی بر سبک  آگاهیاست. همچنین اثر غیرمستقیم ذهنمثبت و معنادار    0/ 001( در سطح  Z=162/0سلامت )

(299/0=Z  در سطح )توان گفت که در بین زنان شاغل استرس ادراك شده رابطه بین  مثبت و معنادار است. بر این اساس می  001/0

 کند.  گری میمعنادار میانجیارتقاء دهنده سلامت را به صورت مثبت و   زندگی ورزی با سبکآگاهی و خودشفقت ذهن

 

 
 

است، مقادیر شاخص جذر برآورد واریانس   5کمتر از  (df /2 =86/2) چون نسبت مجذور خی به درجه آزادی ،4با توجه به جدول 

شاخص نیکویی برازش  (،  GFI=937/0) کمتر بوده و همچنین مقادیر شاخص نیکویی برازش    08/0از  (  RMSEA=069/0)خطای تقریب  

شاخص برازش تطبیقی    ( و IFI=951/0)  نمویشاخص برازش  ،  (NFI=932/0)  دارنرمشاخص برازش  (،  AGFI=904/0)تصحیح شده  

(966/0=CFI  )ساختاری پیشنهادی از برازش مناسب برخوردار است باشند؛ لذا مدل  های مورد نظر همخوان میكلابا م . 
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 ای استرس ادراك شده در زنان شاغلورزی: نقش واسطهآگاهی و خودشفقتذهن اساس دهنده سلامت برء الگوی ساختاری سبک زندگی ارتقا

Structural Model of Health-Promoting Lifestyle Based on Mindfulness and Self-Compassion: The Mediating Role … 

  

 
 

 گیري بحث و نتیجه
 

ارتقاء دهنده   زندگی و خود شفقت ورزی با سبک  آگاهیهدف پژوهش حاضر بررسی نقش میانجی استرس ادراك شده در رابطه ذهن

اثر مستقیم   ارتقاء دهنده سلامت زندگی سبکآگاهی در زنان شاغل بر  های پژوهش نشان داد که ذهنبود. یافته سلامت در زنان شاغل

همسو بود. در تبیین این یافته   )2020آیالا و همکاران )-سالا و همکاران و سوریانو(،  2023وینیارز و همکاران )نتایج  یافته با  ین  دارد. ا

مقابل جریان مستمر وقایع و تجارب  آگاه بودن به معنی پاسخ دادن به جای واکنش نشان دادن در  ذهنرسد  یه نظر میتوان گفت  می

زنان شاغل توانایی بیشتری در تنظیم هیجانات خود داشته باشند و در حالیکه   شود تاباعث می زندگی همراه با صبر، گشودگی و شفقت

پرخطر  رفتارهای  تا    کنندآگاهی توانایی پیدا میشود، این دسته از افراد به واسطه ذهناسترس باعث افزایش رفتارهای پرخطر سلامتی می

مشاهده افکار و    ها باآن  را کاهش دهند. در واقع مربوط به تغذیه ناسازگارانه، دخانیات، الکل و همچنین عادات استراحت منفی  سلامتی  

در دراز  کنند. بدین ترتیب  افکار منفی را قبل آز آنکه به چرخه معیوب کشیده شوند، شناسایی می  یوالگ   یزانگزا و غم هیجانات استرس

  شود. مدت آگاهی نسبت به ابعاد سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت تغییر کرده و توجه این افراد نسبت به  رفتارهای سلامت بیشتر می

سالا  شود )می  در زنان شاغل  تقویت سبک زندگی سالم  باعث  بالاتر  اگاهیذهن  گیری کرد کهتوان نتیجهشده میبا توجه به مطالب عنوان  

 (.  2020آیالا و همکاران،  -و سوریانو  2020ران،  و همکا

اثر مستقیم دارد. در واقع با   ارتقاء دهنده سلامت زندگی استرس ادراك شده در زنان شاغل بر سبکنشان داد  دیگر این پزوهش    یافته

لینگ و های  یافته با نتایج پژوهشکند. این  کاهش استرس ادراك شده، رفتارهای ارتقاء دهنده سلامت در زنان شاغل افزایش پیدا می

( همسو  1400( و خانی و همکاران )2020(، عبداللهی و همکاران )2018(، سئو و همکاران )2023(، سان و همکاران )2024همکاران )

بتی بر توانمندسازی زنان  تأثیر مث  تواندمی  زنان  اشتغال  طورکلی با اینکهتوان به این موضوع اشاره کرد که بهها میدر تبیین این یافته.  بود

بر  در خانواده و جامعه هایی که زنان اما گاهی ممکن است به علت افزایش تعداد نقش ، داشته و عامل مهمی در بهبود شرایط زندگی باشد

  استراحت ،  ورزشزن شاغل فرصت  و در نتیجه    شودی بر آنان وارد  بیشترشده  و در نتیجه استرس ادراك  فشار جسمی و روانی  ،عهده دارند

تر  را نداشته باشد و این منجر به پایین  و تغذیه سالم  و رسیدگی به خود و مراقبت مربوط به خود  کافی، داشتن روابط بین فردی مناسب

مدیریت استرس  . در واقع  ( 1400و خانی و همکاران،    2020عبداللهی و همکاران،  )  شودمی  ارتقاء دهنده سلامت  بودن نمره سبک زندگی

 (. 2024لینگ و همکاران ،  )  دهدسلامت ارائه میرفتارهای  ی بالقوه برای یک اپیدمی چاقی و بحران  حلراه

دیگر    ورزی بر روی سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت اثر مستقیم نداشت اما یافتههای این پژوهش خود شفقت  اگرچه بر اساس یافته

گری استرس ادراك شده بر سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت اثر غیر مستقیم دارد.  میانجیکه خود شفقت ورزی با  نشان داد  این پزوهش  

بدین معنا که با افزایش خود شفقت ورزی، استرس ادراك شده کاهش پیدا کرده و در نتیجه افزایش سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت  

(، هلدن و همکاران  2021(، سمنچاك و همکاران )2023بردی و همکاران )  هایدر زنان شاغل را  به همراه دارد. این یافته با نتایج پژوهش

د در دوره  ن بتوان  زنان شاغلاگر  توان گفت  در تبیین این یافته می  ( همسو بود.2020و لی و همکاران )2020(، عبداللهی و همکاران،  2021)

د و دیدگاه متعادلی از سلامت خود داشته  ن د طبیعی در نظر بگیرد، ناملایمات را به عنوان یک فرآیننبا خود مهربان باش   زندگیهای دشوار  

و عبداللهی و    2023بردی و همکاران،  )  دنو مشکلات ناشی از آن کنار بیای  های زندگید بود با استرسنباشد، به احتمال زیاد قادر خواه

تری پردازش  موثرهای  تی و احساسات منفی را به شیوهدهد که درد، ناراحاین امکان را می  زنان شاغلبه    ورزیخودشفقت (.  2020همکاران،  

هایی  گزینه  در مواجهه با مسائل،  تواند منجر به یک تجربه احساسی متعادل و سالم شود، و همچنینکرده و اقداماتی را انجام دهند که می

هلدن )  خود را حفظ کننددهنده سلامت    داشته باشند و سبک زندگی ازتقاء  های مثبتیا محیط پیرامون خود به روش برای تغییر خود و

  1جویی نظماز نظر ارتباط آن با خود  ارتقاء دهنده سلامت در زنان شاغلبا رفتارهای  ورزی  خود شفقت ارتباط  همچنین  (.  2021و همکاران،  

تطبیقی   تنظیم  ویژه  به  است  2هیجانات و  تبیین  که.  قابل  شاغل  دارند شفقت خود   زنان  بالاتری  شکست ناکامیبه    ورزی  و  های  ها 

دهند و اشتباهات خود را  دهد با پذیرش به جای قضاوت )مهربانی به خود( پاسخ میرخ می  در زندگی و محیط کارناپذیری که  اجتناب 

همچنین هنگامی  .  شوند نمی  وراحساسات منفی غوطه   و در  گیرنددر نظر می  (3کنند )انسانیت مشترك عنوان چیزی که همه تجربه میبه

تواند به افراد  میورزانه خودشفقتتداخل دارد، پاسخ  جویینظماز آنجایی که عاطفه منفی با خود ،در مورد وضعیت خود استرس دارند که

 
1 self-regulation 
2 adaptive regulation of emotions 
3 common humanity 
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رفتار سلامتی شوند،   ث مشکل درهای زندگی ایجاد شوند و باعچالش کمک کند تا با تعدیل احساسات منفی که ممکن است در پاسخ به 

بردی و همکاران،  )  خود را حفظ کنندو سبک زندگی ازتقاء دهنده سلامت  رفتارهای سلامتی  استرس ادراك شده کمتری را تجربه کنند و  

 .(2021و سمنچاك و همکاران،    2023

-خودشفقتافزایش   درواقع  دراك شده است. اگاهی به عنوان یک مؤلفه خود شفقت ورزی با استرس ارابطه ذهن  تبیین دیگر در مورد

به تنهایی و در ترکیب    ورزیخودشفقت دهد که  این نشان میدهد.  را نیز افزایش می  ك شدها درابر استرس   آگاهیذهن ، اثرات مثبترزی و

در  ورزی در واقع خودشفقت .(2021در مولن و همکاران، ون ) کند کمک میادراك شده در زنان شاغل آگاهی به کاهش استرس با ذهن

از مولفه های    و دهدمیها را در مدیریت رفتارهای مرتبط با سلامتی افزایش  توانایی آناز طریق کاهش استرس ادراك شده   شاغل  زنان

فرد   داشتن این دیدگاه که تجارب.  است  و ارتقاء دهنده سلامت  و افزایش رفتارهای خود مراقبتی  شده ادراك   مهم برای کاهش استرس

به عبارت دیگر، سایرین نیز چنین تجاربی را در زندگی خود دارند بدون داشتن احساس دور بودن و    ؛ها است جزیی از تجارب همه انسان

و روابط بین    کفایتی کنندشرم و بی   احساسجای اینکه  های خود را بپذیرند به کند تا محدودیت متمایز بودن از دیگران به افراد کمک می

به عبارت دیگر، سایرین نیز چنین    ؛ها است داشتن این دیدگاه که تجارب فرد جزیی از تجارب همه انسان  .تری نیز داشته باشند فردی به

های خود را  کند تا محدودیتتجاربی را در زندگی خود دارند بدون داشتن احساس دور بودن و متمایز بودن از دیگران به افراد کمک می

آگاهی به افراد کمک می کند تا افکار و احساسات خود را بدون  ذهنهمچنین  .  .کفایتی کنندشرم و بی  احساسجای اینکه  بپذیرند به 

زا کمک کند. نه تنها حمایت نظری  تر از یک عامل استرسبپذیرند، که ممکن است به درك منطقی  مشاهده کنند و   آنها  و قضاوت  ارزیابی

رفتارهای    ورزیشففت نشان داده است که خود  هاپژوهشوجود دارد، بلکه   ورزیشففتد از خو ادراك شده و تجربی برای کاهش استرس

 (. 2020و عبداللهی و همکاران،    2023بردی و همکاران،  )  دهد افزایش مینیز  مراقبت از خود را  

هنده سلامت اثر غیر  گری استرس ادراك شده بر سبک زندگی ارتقاء دآگاهی با میانجیکه ذهننشان داد  دیگر این پزوهش    یافته

آگاهی، استرس ادراك شده کاهش پیدا کرده و در نتیجه افزایش سبک زندگی ارتقاء دهنده  مستقیم دارد. بدین معنا که با افزایش ذهن

ایش  که افز حاکی از آن است،  های انجام شدهپژوهشآگاهی در ذهن  هایتر به جنبهنگاهی عمیقسلامت در زنان شاغل را به همراه دارد. 

این بدان  (.  2020؛ ربابه و همکاران،  2023روبیو و همکاران،  -)مارتینزدارد  ك شده  ا درابر استرس    ی، اثرات مثبت1عمل همراه با آگاهی 

و خستگی  ادراك شده  ی برای کاهش استرس  بردهای کارتر، مکانیسمهای روزانه و انجام اقدامات آگاهانهآگاهی در فعالیتذهنمعناست که  

های روزانه و انجام تمرینات بدنی  مدیتیشن کوتاه در طول فعالیت  و2مدیتیشن غیررسمی در تبیین این موضوع قابل ذکر است که    .هستند

سترس  اپذیری به طور قابل توجهی  عدم واکنش  شافزای  علاوه بر این، ت. کمک کرده اس  به انجام عمل همراه با آگاهیآگاهانه،  ذهنبه صورت  

منجر به  و قضاوت  ها  احساسات و افکار بدون نیاز به عمل به آن  مشاهده  دهد که اجازه دادن بهاین نشان می .دکنمیا تعدیل  ك شده ر ادرا

؛  2023روبیو و همکاران،  -مارتینز )   شودمی  های سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت است،افراد که یکی از مولفهاسترس در    و مدیریت  کاهش

. کاهش استرس در زنان شاغل افزایش رفتارهای ارتقاء دهنده سلامت را  (2021در مولن و همکاران،  ؛ ون  2023و همکاران،    3ایلدیز کابات

نسبت به احساسات، تجارب و افکار و بدون سوء برداشت و    واکنشآگاهی با درك کامل و عاری از قضاوت موقعیت و  ذهنبه همراه دارد.  

ی شغلی و ها ویژه چالشهای مختلف بهشود فرد بتواند در برخورد با موقعیتوم بودن دیگری باعث میبودن خویش و محک  باور به محق

ی خویش را در نظر  اههـا و افکار خویش، موقعیت را به خوبی درك کند، توانایی، با درك و پذیرش هیجانهای بین خانواده و کارتعارض

د، و سپس  نرسیدن بـه هدف را ببی  راه  سر  بر  موانع  بگیرد،  نظر  در  چالش  و  هدف  با  هرابطبگیرد و بپذیرد، احساسات و عواطف خویش را در  

که از    و رضایـت بیشتر از روابط  بین فردیها بـه بهبود روابط  ریزی برای برخورد بـا چالش کند. بدیهی اسـت که این ویژگیاقدام به برنامه

اش  شود کـه فرد ارزیابی بهتری از روابـط اجتماعـی فعلیکند و باعـث میمی کمک  سلامت است    های سبک زندگی ارتقاء دهنده مولفه

 (.  1400و خانی و همکاران،    202)ربابه و همکاران،    باشد  داشته

یافته داد  در مجموع  نشان  پژوهش  این  پژوهش  های  دارد. در همین راستا توصیه میبا دادهمدل  برازش  شود  های گرآوری شده 

اگاهی و افزایش خود شفقت  هایی برای بالا بردن ذهنپژوهشگران، درمانگران و متخصصین حوزه سلامت در طراحی مداخلات، مهارت

ورزی به منظور کاهش استرس ادراك شده و افزایش سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت، در زنان شاغل که نقش مهمی در سلامت جامعه  

 دارند در نظر بگیرند.  

 
1 awareness 
2 Informal meditation 
3 Kabataş Yıldız 
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  و روش نمونه گیری دردسترس   توان به جامعۀ آماریمیآن  از جمله    که  مواجه بود  هاییها با محدودیتمانند سایر پژوهشوهش  ین پژ ا

های خصوصی در  و بقیه زنان شاغل در مشاغل آزاد و ارگانبودند  زنان شاغل در ادارات دولتی محدود به استان تهران آن اشاره کرد کـه 

ها، تفسیرها و اسنادهای  هایی را در زمینۀ تعمیم یافتهو نوع پژوهش که همبستگی بود، کـه محدودیتاند  ده ها بررسی نش سایر استان

های کلی، مطالعات  هایی با قدرت تعمیم بالاتر و تدوین برنامهکند. لذا برای انجام پژوهش شناختی متغیرهای مورد بررسی ایجاد میعلت

   شود.پیشنهاد میها  ایر استانو س  های مختلف شغلیبیشتری در گروه
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