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 چکیده 
  یاثربخش  با   مرتبط  یتجرب   شواهد   مند نظام  مرور   حاضر،   یمطالعه  از   هدف

  در   یشناختروان  یستیبهز   و  روان   سلامت   ی ارتقا  در  ی لیموبا   یهاشنیکیاپل

ی  هاگاهی پا  در  مربوطه  عبارات  یجستجو   با.  بود  بزرگسال  یعموم  تیجمع

  شده  منتشر   یمطالعه  ۲۹۳۱  ،دیرکتپابمد، سایکنت، اسکوپوس و ساینس

  یهاملاک  و  ورود  یارهایمع  اساس  بر  ۲۰۲۵  تا  ۲۰۲۱  یهاسال  نیب 

  نشان  جی نتا.  شدند  مرور  وارد  مقاله  ۱۶  تی نها  در  و  غربال  سمایپر   ستیلچک

  و  اضطراب  ،یافسردگ  علائم  کاهش  در  روان  سلامت  یهاشنیکیاپل  داد

  یروان   یستیبهز  و  یآورتاب  جان،یه  میتنظ  بهبود  نیهمچن  و  استرس

  مداخلات.  بودند  متوسط  تا  کوچک  عمدتاً  تأثیرات  ن یا   هرچند   مؤثرند؛ 

  داشتند،  را   کاربرد   نی شتریب   یآگاهذهن  و  ی رفتار-یشناخت  درمان   بر  یمبتن

  تالیجی د  ی گریمرب   و  یذهن  ی رسازیتصو  مانند   نی نو  یکردهایرو  که   ی درحال

  به   شامل  ی اثربخش  بر   مؤثر   عوامل.  دادند  نشان   ی ادوارکنندهیام  ج ینتا   زین 

  ی محتوا  داشتن   شن،یکیاپل  یطراح  در  ی علم  ی نظر  ی هاچارچوب  ی ریکارگ

.  بودند  کاربر  و  شنیکیاپل  نیب   بالا  تعامل  و  یاچندرسانه   و  یزشیانگ  جامع،

  نبود  و  زشی ر  یبالا  نرخ  مطالعات،  یطراح  در  یناهمگون   حال،  نیا   با

  ها افتهی.  کنندیم  محدود  را  جینتا  یری پذمیتعم  مدتیطولان   یهایریگیپ

  یی ابزارها  عنوانبه  روان  سلامت   ی هاشنیکیاپل  بالقوه  ت یظرف  انگر یب 

  در   روان  سلامت  یارتقا  یبرا  ری پذاسیمق  و  دسترس  در  صرفه،بهمقرون

 .هستند یعموم تیجمع

کلیدیواژه   شن یکیاپل،  یشناختروان  یستی بهز،  روان  سلامت :  های 
 .مندنظام  مرور، یلیموبا 

 Abstract 
The aim of the present study was to systematically 

review empirical evidence on the effectiveness of 

mobile applications in promoting mental health and 

psychological well-being in the general adult 

population. Using relevant search terms in PubMed, 

PsycNet, Scopus, and ScienceDirect databases, 2,931 

studies published between 2021 and 2025 were 

screened based on inclusion criteria and the PRISMA 

checklist, resulting in 16 articles being included in the 

review. The findings indicated that mental health apps 

are effective in reducing symptoms of depression, 

anxiety, and stress, as well as in improving emotion 

regulation, resilience, and psychological well-being—

although these effects were generally small to 

moderate. Interventions based on cognitive-behavioral 

therapy and mindfulness were the most commonly 

used, while innovative approaches such as imagery-

based techniques and digital coaching also showed 

promising results. Factors influencing effectiveness 

included the use of scientific theoretical frameworks 

in app design, comprehensive, motivational, and 

multimedia content, and high interactivity between the 

app and the user. However, heterogeneity in study 

designs, high attrition rates, and a lack of long-term 

follow-ups limit the generalizability of the results. The 

findings indicate the potential of mental health apps as 

cost-effective, accessible, and scalable tools for 

enhancing mental health in the general population. 

 

Keywords: Mental Health, Psychological Well-Being, 

Mobile Application, systematic review. 
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 مقدمه 
 

های جهانی بسیاری در خصوص شیوع مشکلات سلامت روان در جمعیت عمومی صورت گرفت  گیری ویروس کرونا، پژوهش پس از همه 

ها همسو با نتایج جهانی بوده و حاکی از  (. در کشور ایران نیز آمار ۲۰۲۳و همکاران،    ۱افزایش آمارها بودند )محمود که عمدتاً حاکی از  

ساز ناراحتی قابل توجه در توانند سببهای سلامت روان می (. چالش ۲۰۲۲و همکاران،    ۲زادهافزایش شیوع این مشکلات است )معروفی 

(.  ۲۰۲۴،  ۳ها داشته باشند )اسپایتسکا جسمانی آن  سلامت  و  شغلی،  و  تحصیلی  هایموفقیت   اجتماعی،  روابط  بر  منفی   افراد شده و تأثیر

خواهانه و گرایش به دریافت کمک از منابع جایگزین،  نگاه منفی به رفتار کمکنداشتن استطاعت مالی، انگ مرتبط با مشکلات سلامت روان،  

  این   (. در۲۰۲۳،  ۴شناختی حضوری از سوی افرادی که به آن نیاز دارند، هستند )یونموتو و کاواشیما از جمله موانع دریافت خدمات روان 

بیش از پیش    باشند  پذیرمقیاس   و  دسترس  قابل  که  مداخلاتی  ی،شناختشرایط، برای افزایش رفاه عمومی و پیشگیری از اختلالات روان

ی  های هوشمند، ارائه ی عموم مردم از گوشیهای اخیر با گسترش استفاده در سال(.  ۲۰۲۲و همکاران،    ۵اند )کمپیونمورد توجه قرار گرفته

  ۵.۷۸بیش از  ۲۰۲۵ت که در ابتدای سال میلادی های سلامت روان به صورت آنلاین ممکن شده است. برآوردها حاکی از این اسمراقبت 

ی  اپلیکیشن در حوزه   ۳۵۰،۰۰۰حدود    ۲۰۲۵در سال  چنین  (. هم۲۰۲۵،  ۶)کمپکنند  میلیارد نفر در جهان از تلفن همراه استفاده می 

(. این ۲۰۲۵،  ۷روانکار است )  ۲۰۱۵ها در سال  سلامت در سکوهای دانلود اپلیکیشن در دسترس هستند که این رقم دو برابر تعداد آن

ی سلامت روان نیز هست که بیش از ها به عنوان ابزارهایی در دست متخصاصان حوزه موضوع نشانگر افزایش مستمر ظرفیت اپلیکیشن 

(. مسائلی مانند انگ اجتماعی در برخی جوامع  ۲۰۲۲و همکاران،   ۸جویند )کوه ها بهره می پیش برای غنا بخشیدن به مداخلات خود از آن 

دارد که  ها، افراد را از دریافت کمک حضوری باز می ی مشکلات سلامت روان در برخی فرهنگو یا احساس دشواری در صحبت درباره 

اپلیکیشن الی درح (.  ۲۰۲۴و همکاران،    ۹ها، قابلیت دور زدن این موانع را دارا هستند )فرتجس اپلیکیشن  های سلامت روان  که اثربخشی 

ای به  ها به طور فزاینده های اخیر، این اپلیکیشن ی درمان و مدیریت اختلالات روانپزشکی بررسی شده است، اما در سال عمدتاً در حوزه 

   (.۲۰۲۱و همکاران،    ۱۰رس اند )تو مورد توجه قرار گرفته  مثبت نیز  روان  سلامت  ترویج  و  پیشگیری  ین در بحثی نوهایراهکارعنوان  

  کرده،   درک  را  خود  هایتوانایی  فرد آن  در   که   کندمی  تعریف  بهزیستی  از   وضعیتی  را  روان  سلامت  (۲۰۲۲)  ۱۱بهداشت   سازمان جهانی

  روان،   سلامت  به  جامع  رویکرد  یک  دارد. بنابراین،  مشارکت  جامعه  در   و  کندمی  کار  سازنده  طوربه  آید،می  کنار  زندگی  معمول  هایاسترس   با

کنند های سلامت روان را تجربه می گیرد و شامل آن بخشی از جامعه که فارغ از داشتن تشخیص روانپزشکی، چالش عموم افراد را در بر می 

  کاهش   را  پزشکیروان  اختلالات  بار  نه تنها  عمومی  سطح  در   روان  سلامت  به  (. به طور کلی، پرداختن۲۰۲۰و همکاران،    ۱۲شود )پرتل نیز می

  های اپلیکیشن   یتوسعه  در سریع  رشد  وجود  (. با۲۰۲۲)کمپیون و همکاران،    بخشدمی  ارتقا  نیز  را  کلی  وریبهره   و  سلامت  بلکه  دهد،می

 هاآن  اثربخشی از حمایت برای  قوی شواهد کسب و هابرنامه  این سازیپیاده  سرعت بالای بین توجهی قابل شکاف همچنان روان، سلامت

  کاهش   مانند  ایامیدوارکننده   نتایج  هابرنامه   این  از  برخی  که  حالی  در   که  دهندمی   نشان  اخیر  مطالعات.  (۲۰۲۲و همکاران،    ۱۳دارد )لو   وجود

(.  ۲۰۲۴و همکاران،    ۱۴؛ لیناردون۲۰۲۲لو و همکاران،  )   است  محدود  هاآن  از  کلی  تجربی  حمایت  دهند،می   ارائه  اضطراب  و  افسردگی  علائم

  از   بسیاری  و  اندشده   ارزیابی  دقیق  به طور  روان  سلامت  هایبرنامه  از  کمی  درصد  تنها  که  داد  نشان  مندنظام   مرور  یک  مثال،  عنوان  به

سازند  را برجسته می  ترعلمی  و  تردقیق  هایارزیابی   هایی لزومچنین یافته(.  ۲۰۲۵و همکاران،    ۱۵المکرین )  هستند  همراه  سوگیری  با  مطالعات
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 (.۲۰۲۴و همکاران،    ۱بر )  هستند  دسترس  در  متنوع  هایجمعیت  برای   هم  و  مؤثر  هم  روان  سلامت  هایاپلیکیشن   که  شود  حاصل  اطمینان  تا

های موبایلی در ارتقای سلامت روان و  ی نقش اپلیکیشن ی مروری فارسی در زمینههای صورت گرفته حاکی از نبود مطالعه بررسی 

اند  ای که تنها مطالعات در این خصوص فاقد ملاک بررسی جمعیت عمومی بودهشناختی در جمعیت عمومی است. به گونهبهزیستی روان 

  پزشکی های مرتبط با اختلالات رواناپلیکیشن ی مطالعات مروری خارج از کشور نیز بر  (. عمده۱۳۹۶؛ نکوئی،  ۱۳۹۵لو و همکاران،  )برجعلی 

(، اختصاصاً بر جمعیت عمومی صورت گرفته است. با این حال با  ۲۰۲۱و همکاران )  ۲مند آیزنستات . در این میان مرور نظام اندتمرکز داشته 

روزشده در این زمینه همواره مطرح است.  های اخیر، نیاز به مطالعات به های سلامت روان در سال کیشن ی اپلیتوجه به سرعت بالای توسعه

های هوشمند مانند ایمیل، پیامک یا  های گوشی هایی که در کنار اپلیکیشن موبایلی از سایر قابلیت چنین در مطالعه مذکور کارآزماییهم

هایی است که صرفاً مند فعلی بر کارآزماییاند که در مقابل، تمرکز مرور نظام بودند نیز وارد شده ای اصلی بهره برده  تماس به عنوان مداخله

های  ، ارائه یک بررسی جامع از شواهد موجود در مورد اپلیکیشن ی حاضرمطالعه بنابراین، هدف کلی    متکی بر اپلیکیشن موبایلی هستند. 

به   که  است  روان  به  ارتقایسلامت  و  روان  می   شناختیروان   زیستیسلامت  بزرگسال  عمومی  جمعیت  و  در  مکمل  مرور  این  پردازند. 

تا شواهد    دهای مطالعات مرتبط را شناسایی، ارزیابی و خلاصه کنیافته  اردقصد دو  موجود خواهد بود    مندنظام دهنده مرورهای  گسترش 

برای پژوهشگران و توسعه   ی اثربخش   بر  مؤثر  عوامل  کردنبرجسته  با  مرور  نیا  نین همچ.  ندتر کدهندگان تجاری در دسترسموجود را 

  ها شن یکیاپل  نیا  مؤثرتر  یطراح   یبرا  یعمل  یهاییراهنما  یارائه   و  روان  سلامت  تالیجید  مداخلات  ینظر   یتوسعه  به  تواندی م  ها،شن یکیاپل

 .کند  کمک

 

 روش
 

  گزارش  برای  ترجیحی  موارد)  ۳پریزما   هایمند طراحی و اجرا شده است و مطابق با دستورالعمل صورت یک مرور نظام به  ی حاضرمطالعه

  ارتقاء سلامت روان در جمعیت عمومی   یهای موبایلاست. هدف از این مرور، بررسی اپلیکیشن   شدهها( نگارش  مند و فراتحلیلمرورهای نظام 

های موبایل  ها از اپلیکیشن صورت تجربی طراحی شده بودند و در آنمطالعاتی در این مرور وارد شدند که به  .بوده است  هاآن   اثربخشیو  

سال و یا قرار    ۶۵الی    ۱۸)  البایست شامل افراد بزرگسکنندگان در این مطالعات میمداخله استفاده شده بود. جمعیت شرکت  ابزار  عنوانبه

( باشند.  و دارای تشخیص رسمی  پزشکیاختلالات روان   ، مبتلا بهاز جمعیت عمومی )و نه بیماران بستری   گرفتن میانگین سنی در این بازه(

راب، استرس،  افسردگی، اضطشناختی،  بهزیستی، پریشانی روان شناختی از جمله  همچنین، مطالعات باید حداقل یکی از پیامدهای روان 

آوری، تنظیم هیجان یا کیفیت زندگی را مورد ارزیابی قرار داده باشند. سایر معیارهای ورود شامل انتشار مقاله در فاصله  نفس، تابعزت 

به   ۲۰۲۱  انتخاب ژانویه  .و دسترسی به متن کامل آن بودند  و یا فارسی  ، نگارش مقاله به زبان انگلیسی۲۰۲۵  مارستا    ۲۰۲۱زمانی ژانویه  

های بسیاری به مداخلات دیجیتال  توجه  ۱۹-گیری کوویدعنوان نقطه شروع زمانی به دو دلیل صورت گرفت. یک اینکه پس از پایان همه

چنین  (. هم ۲۰۲۵ها رسید )روانکار،  های سلامت روان به بالاترین رقم خود از زمان ایجاد آنتعداد اپلیکیشن   ۲۰۲۱جلب شد و طی سال  

( پیش  ۲۰۲۱آیزنستات و همکاران )دهد که های سلامت روان در جمعیت عمومی ارائه می روزتری از اپلیکیشن ضر ارزیابی بهی حامطالعه

از  های تجربی یا تحلیل آماری بودند، مطالعاتی که تنها به مرورهای نظری یا روایی پرداخته بودند، فاقد داده از این به انجام رسانده بودند. 

فیزیکی    هایها ویژگیپیامد اصلی آنو یا    سایت یا تماس تلفنی( استفاده کرده بودندهای موبایل )مانند وب اپلیکیشن   مداخلاتی غیر از

  و  حذف شدند. همچنین مداخلاتی که همراه با درمان حضوری بودند ،مصرف الکل( بودند  ایشپ  یا  کاهش وزن، فعالیت بدنی   برای مثال)

( استفاده شده بودند  جلسات تصویری آنلاینمداخلات از راه دور )مانند    و  ریزی جلسات درمانی حضوریمه هایی که فقط برای برنااپلیکیشن 

اختلال استرس پس    مانند)  روان  سلامتروی اختلالات  بر  . همچنین، به دلیل تمرکز بر جمعیت عمومی، مطالعاتی که  کنار گذاشته شدند

ها  جمعیت هدف آن و یا    )مانند نارساخوانی یا اوتیسم( تمرکز داشتندشناختی  اختلالات عصب   یا(  اساسی  افسردگی  اسکیزوفرنی یا   از حادثه،

 .تشکیل شده بود، حذف شدند  های قلبی(های خاص جسمی )مانند سرطان یا بیماری افراد مبتلا به بیماری از  

 
1 Bear 

2 Eisenstadt 

3 PRISMA 
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مقالاتی   و به  انجام ۱دیرکتپابمد، سایکنت، اسکوپوس و ساینس  شامل در چهار پایگاه داده علمی    به زبان انگلیسی،  فرایند جستجوی مقالات

نشریات داوری  بودند، محدود  که در  از ترکیب  ش شده منتشر شده  استراتژی جستجو    از   ایمجموعه   و  منطقی  عملگرهاید. در تدوین 

  ۲نظیر »سلامت روان«، »بهزیستی« و »تنظیم هیجان«  عباراتی  شامل  روان  سلامت  حوزه  نخست:  شد  استفاده  اصلی  حوزه  دو  در  هاکلیدواژه 

جستجو برای    .۳ی دیجیتال« مانند »اپ موبایل«، »اپلیکیشن گوشی هوشمند« و »مداخله   عباراتی  شامل  دیجیتال  مداخلات  حوزه  دوم   و

ی مرتبطی  صورت گرفت که نتیجه  ۴هاد دانشگاهی و مگیران ی مرکز اطلاعات علمی جهای داده مقالات فارسی به صورت دستی و در پایگاه 

در گام نخست  وارد شدند تا موارد تکراری حذف و غربالگری انجام شود.افزار مدیریت منابع نرمنتایج جستجوها به را در اختیار قرار نداد. 

مانده در مرحله دوم، یعنی بررسی متن  الات باقیمرور و مقالات نامرتبط حذف شدند. مق   ،شده غربالگری، عنوان و چکیده مقالات یافت

در خصوص مطالعات با  شده، مقالات واجد شرایط انتخاب شدند.  کامل، مجدداً ارزیابی شدند و بر اساس معیارهای ورود و خروج تعیین

)و یا در صورت وجود  وسط  علائم خفیف تا متشدت  شد که فقط    در نظر گرفته  ،استرسو    اضطرابی دارای سطوح مختلف افسردگی،  نمونه 

  دارای کنندگان  شرکت   ی کهد و مطالعاتنپذیرفته شوکنندگانی با علائم شدیدتر، قرارگیری میانگین نمرات نمونه در این طیف(  مشارکت 

  به تصویر کشیده شد پریزما  روند غربالگری بر اساس نمودار استاندارددر نهایت    کنار گذاشته شدند.  بودند  بالینی  نقطه برشنمرات بالاتر از  

 (. ۱)شکل  

 
 لیست پریسما . فرایند انتخاب مقالات بر اساس چک1شکل 

 

نهایی، انتخاب مطالعات  از  استفاده5CASP  (۲۰۲۴لیست  چک   از  ها،آن  کیفیت  ارزیابی  برای   پس    چارچوب   یک  ابزار،  این .  شد  ( 

 بررسی  را  دهیگزارش   کفایت  و  تعمیم،   قابلیت  داخلی،  اعتبار  و  دهدمی  ارائه  تجربی  مطالعات  شناسیروش   کیفیت  ارزیابی  برای  ساختاریافته

  ستخراج ها از هر مطالعه اداده  نهایت  در.  شدند  لحاظ  نهایی   تحلیل  در  و  امتیازدهی  ابزار  این  معیارهای  اساس  بر  واردشده،  مطالعات.  کندمی

 . گرفتند  قرار  تفسیر  و  بررسی  مورد  هاشکاف   و  مطالعات، الگوها  میان  هایتفاوت   و  هاشباهت   و  شدند  ارائه   ۶روایتی   تحلیل  صورتبه  هاو یافته

 

 یافته ها 
 

با معیارهای ورود پژوهش حاضر منطبق بودند و وارد تحلیل    بودند   منتشر شده  ۲۰۲۵تا    ۲۰۲۱های  مطالعه که بین سال   ۱۶در مجموع،  

 اند. نمایش داده شده   ۱اطلاعات کلیدی استخراج شده از مطالعات مذکور در جدول    شدند.

 
1 PubMed, PsycNet, Scopus, & ScienceDirect 

2 “mental health”, “well-being”, & “emotion regulation” 

3 “mobile app*”, “smartphone application”, & “digital intervention” 

4 SID & Magiran 

5 Critical Appraisal Skills Programme 

6 Narrative Synthesis 
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 پژوهش  در  یبررس مورد اطلاعات مربوط به مقالات .1 جدول

  نویسنده

 (سال)

 های پژوهش پیرامون اثربخشی اپلیکیشنیافته نمونه  اساس نظری  مداخله 

و   ۱المند 

همکاران  

(۲۰۲۴ ) 

 PEACHاپلیکیشن 

یابی به کمک به افراد در دست برای دیجیتال یک مربی

و در  باتچتتغییرات مطلوب شخصیتی. اپلیکیشن به صورت 

 رفتاری،  تمرینات آموزش، کند و شاملتعامل با کاربر کار می

اپلیکیشن مداخلات  شود.می روزانه پشتیبانی  و بازخورد 

هایی برای تغییر افکار،  خودکار و کوچکی شامل تکنیک

 ماه  ۳ :مدت استفاده دهد. احساسات و رفتار ارائه می

- شناختی درمان

رفتاری،  

فرایندهای 

خودتنظیمی و 

مدل فرایندی 

گام بهگام

 گریمربی

نفر   ۶۷۹

 ۱۸بالای 

 سال با

  میانگین

۲۵.۳، 

 .زن ۵۳٪

ثبات هیجانی، های شخصیتی افزایش معنادار در وضعیت

مشاهده شد. مداخله ساختارمند و گرایی وجدان و برون

 مشارکت بالا بود؛ نتایج از اثربخشی فرایندهای عمومی

)تقویت بینش، توانایی اصلاح رفتار و دسترسی به نقاط  

 .کننددر تغییر شخصیتی حمایت می قوت(

و   ۲برونز 

  همکاران

(۲۰۲۱ ) 

 MCT & Moreاپلیکیشن 

تمرین کوتاه روزانه در  ۵۷ شامل خودیاری یک اپلیکیشن

فعالیت   ارتباط موثر و تعامل، ،های راهبردهای شناختیحوزه 

مدت زمان هر تمرین چند . تصویرسازیو  آگاهیمثبت، ذهن

دقیقه است و برای استفاده در زندگی روزمره طراحی شده 

 هفته  ۴ :مدت استفاده است. 

- شناختی درمان

رفتاری، درمان 

پذیرش و تعهد،  

آگاهی و ذهن

 آموزش

 فراشناختی

۴۰۰  

دانشجو با  

میانگین  

 سنی

۲۲.۹۸  .

 زن. ۸۸.۵٪

  در معنادار افسردگی و افزایش علائم در معنادار کاهش

کنترل مشاهده شد.  به  نسبت مداخله گروه  در نفسعزت

 از ٪۷۵.۸نبود.  معنادار زندگی کیفیت  بهبود

 از( باریک  ایهفته حداقل) منظم طوربه  کنندگانشرکت

  تجربه کنندگانشرکت ٪ ۴۲.۹کردند.  استفاده  اپلیکیشن

 منفی  جانبی اثرات ٪۲۲.۷و  مثبت جانبی اثرات

 دادند. گزارش (اجتماعی انگ از ترس: ترینشایع )

-کچوارا

و   ۳سولارز

همکاران  

(۲۰۲۲ ) 

 ( Evermind: قبلی نام)  Foundations اپلیکیشن

شناختی برای کاهش استرس و شامل محتواهای آموزشی روان 

های کوتاهی  ارتقای بهزیستی روانی. محتواها در قالب بخش

 هایی مانند بهداشتی مهارت دهنده آموزششوند و ارائه می

 مدت. کار با افکار منفی هستند و سازیآرام  تمرینات خواب،

 .هفته  ۴: استفاده 

- شناختی درمان

رفتاری،  

 شناسیروان

نگر و  مثبت

 آگاهی ذهن

فرد  ۱۳۶

  ۳۰)شاغل 

 ۵۰ تا

  ٪ ۵۴ .(ساله

 زن.

اضطراب، بهزیستی روانی و ذهنی،  در معنادار بهبود

  نسبت مداخله گروه  کیفیت خواب در آوری وتاب  افزایش

 هر شده درادراک استرس کنترل مشاهده شد. کاهش به

 گروهیبین معنادار تفاوت اما گروه وجود داشت دو

  در دقیقه ۱۵: اپ از روزانه استفاده  نشد. میانگین مشاهده 

 رابطه اما خوب، مشارکت  روز.  میزان ۲۸ از روز ۱۸

 نشد. مشاهده  نتایج و استفاده  میزان بین معناداری

و   ۴داچر

همکاران  

(۲۰۲۲ ) 

 Headspace  اپلیکیشن

  آگاهانهذهن  یصوتی مراقبه یروزانه ای شامل جلساتبرنامه

  بر تمرکز روز( با ۳۰ مدت به روز در دقیقه  ۲۰ تا ۱۰از )

  کنترل  گروه .احساسات و افکار پذیرش و بدن، پایش تنفس،

  شامل که کردند دریافت Recharge نام به  ایبرنامه  نیز فعال

 مدت .بود گریخودتامل و ریزیبرنامه مسئله،  حل هایآموزش

 .روز ۳۰: استفاده 

  ۱۰۰ آگاهی ذهن

با  کارمند

  میانگین

 .۳۴سنی 

نظر  از

جنست  

 متنوع.

  استرس در معنادار کاهش کنترل  و گروه مداخله دو هر

 معنادار  گروهیبین تفاوت اما دادند، نشان شده ادراک

  مسیر  فعالیت در معنادار کاهش گروه مداخله نبود. فقط

به  ) بود بالا بسیار پایبندی دادند. میزان نشان التهابی

  کارآزمایی اولین مطالعه (. این ٪۹۷میزان 

  یمراقبه تأثیر  که  بود فعال کنترل با شده سازی تصادفی 

 دهد.می نشان را ایمنی هایژن بیان بر دیجیتال

و   ۵اوریت

همکاران  

(۲۰۲۱ ) 

 ImproveYourMoodاپلیکیشن 

 برای دقیقه(  ۳الی   ۲مداخلات )-خرده  بر  ای مبتنیبرنامه

  ( پایش۱: است کلیدی مؤلفه سه شامل که افسرده،  خلق بهبود

  بدن، اگاهی )اسکنذهن صوتی ( محتوای۲ خلق، ایلحظه

 ایلحظه  های( یادآوری۳ و ،(قدردانی تمرین و تنفس تمرین

گروه آزمایش اول،   .منفی  خلق زمان در محتوا  از استفاده  جهت

، و  ۲و  ۱های را دریافت کردند، گروه دوم مؤلفه ۱ی مؤلفه

 .هفته  ۳: استفاده  گروه سوم، هر سه مؤلفه را. مدت

 مداخلات

-شناختی

  رفتاری،

 و آگاهیذهن

 هایتمرین

 قدردانی 

  نفر، ۲۳۵

۱۸-۶۹ 

سال با 

میانگین  

  ؛۳۲.۹۷

 زن. ۸۵.۵%

 اضطراب در علائم افسردگی، معنادار کاهش اول در گروه 

 معنادار کاهش دوم گروه  در .مشاهده نشد منفی و افکار

 منفی خودکار افکار و اضطراب افسردگی، علائم در

 ریمعنادا کاهش سوم نیز مداخله در گروه  .شد مشاهده 

  و افسردگی بر معناداری تأثیر ولی داشت منفی افکار در

 داد نشان کاربری تجربه ارزیابی .نداد نشان اضطراب

 کردند،می پیشنهاد دیگران به را افراد اپلیکیشن ۷۲.۳٪

 بود. بالا مشارکت  و افت متوسط سطح در کلی رضایت اما

 
1 Allemand 

2 Bruhns 

3 Catuara-Solarz 

4 Dutcher 

5 Everitt 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

26
-0

1-
29

 ]
 

                             5 / 12

https://frooyesh.ir/article-1-6330-fa.html


70        
 مند نظام مرور  ک ی: یعموم تیجمع  در  یشناختروان یستیبهز  و روان   سلامت  یارتقا در ی لیموبا  یهاشنیکیاپل نقش 

The Role of Mobile Applications in Promoting Mental Health and Psychological Well-being in the General Population: ... 

  

 
 

و   ۱فولر

همکاران  

(۲۰۲۵ ) 

  GIAاپلیکیشن 

  ۵ شامل. روان سلامت بهبود برای قدردانی تمرینات ویژه 

( ۳قدردانی،  عکس آلبوم( ۲ روزانه، قدردانی دفترچه( ۱: تمرین

( ۴ قدردانی، قابل چیزهای توصیف و جهت تصور تجسم تمرین

آن به   ضبط و  قدردانی به شکل صحبت شفاهی بیان تمرین

. قدردانی بر مبتنی شده هدایت مدیتیشن ( ۵  و ثانیه، ۹۰ مدت

  انجام به را کاربر روزانه، اعلان با خودکار صورت به  اپلیکیشن

 .هفته ۳: استفاده  مدت .کردمی ترغیب هاتمرین از یکی

 روانشناسی

نگر و  مثبت

  تمرینات

-شناختی

 مبتنی هیجانی

 قدردانی بر

۱۲۰ 

  ۱۸ دانشجو

سال   ۳۰ تا

  میانگین با

  ٪۸۵ ؛۱۹.۸

 زن.

  نتایج گروه کنترل و مداخلهمعناداری بین  تفاوت

 که کنندگانیشرکت زیرگروه نشد. با این حال در مشاهده 

  استرس حداقل و اضطراب افسردگی، علائم سطح ابتدا در

 باعث اپلیکیشن از استفاده  داشتند، متوسط حد در

شد.   استرس و اضطراب افسردگی، علائم معنادار کاهش

 شاخص در  معناداری کاهش زیرگروه، در این همچنین

ورود به   دفعات تعداد. شد پذیری منفی مشاهده عاطفه

 .نداشت ایرابطه علائم تغییر با  اپلیکیشن

و   ۲فانک 

همکاران  

(۲۰۲۵ ) 

 اپلیکیشن و RNT Intervention اپلیکیشن

Concreteness Training. 
 شناختیروان آموزش شامل RNT Intervention اپلیکیشن

  عینی، تفکر تمرینات افکار منفی تکرارشونده،مورد  در

  معکوس، عمل  ورزی،خودشفقت تمرین ها ،محرک شناسایی

  ابزارهای از استفاده  و آنگاه،-ریزی اگربرنامه ها،اولویت تنظیم

 اپلیکیشن. است روزمره  زندگی به هامهارت انتقال

Concreteness Training تمرکز با ترساده  نسخه  

 .هفته ۶: استفاده  مدت.  بود عینی تفکر آموزش بر انحصاری

- شناختی درمان

 تمرکز با رفتاری

 افکار کاهش بر

 منفی

 تکرارشونده 

(RFCBT) 

 ۱۶نفر  ۳۶۵

  ۲۲الی 

سال با 

میانگین  

  ٪۷۹ ؛۲۰

 .زن

  در  معناداری کاهش هاهیچ یک از اپلیکیشن از استفاده 

 تکرارشونده ایجاد منفی  اضطراب و افکار افسردگی، علائم

 از استفاده  دوز حداقل که افرادی بین در تنها. نکرد

گروه مداخله با   بودند، در کرده رعایت را اپلیکیشن

 در معناداری کاهش RNT Intervention اپلیکیشن

 داد نشان نتایج. شد مشاهده  پیگیری طول افسردگی در

  به شناختیروان علائم کاهش در اپلیکیشن اثربخشی

  عامل کاربران، کم استفاده  و دارد بستگی  استفاده  میزان

 .بود کلی  تحلیل در معنادار اثر مشاهده  عدم اصلی

و   ۳هی 

همکاران  

(۲۰۲۲ ) 

 XiaoE اپلیکیشن

  روزانه ماژول ۷ شامل افسردگی کاهش باتی برایچت

مراقبه   نفس،عزت ارتقاء شناختی، شناسایی خطاهای)

  تنهایی و با خودمراقبتی، مقابله طبیعت،  به اتصال آگاهانه،ذهن

  با ایچندمرحله تعاملی مکالمات  قالب در( سپاسگزارانه نوشتن

ی عمومی این اپلیکیشن  نسخه .از پردازش زبان طبیعی استفاده 

نیز در اختیار یک گروه کنترل و یک کتاب  Xiaoaiبه نام 

  مدت دیگر قرار گرفت. الکترونیکی در اختیار گروه کنترل

 .هفته  ۱: استفاده 

- شناختی درمان

 رفتاری 

۱۴۸ 

  ۱۷دانشجو؛ 

سال   ۳۴تا 

  با میانگین

۱۸.۷۸،  

 زن. ۳۷٪

  الکترونیکی کتاب گروه  با مقایسه در XiaoE اپلیکیشن

  هفته و ۱ از پس افسردگی کاهش در عمومی، باتچت و

مداخله با   گروه  همچنین،. بود مؤثرتر ماه  ۱ از پس

XiaoE  از بالاتری سطوح ها،گروه  سایر با مقایسه در 

ی بالاتری را پذیرش مداخله را داشت و درمانی  اتحاد

قابلیت استفاده از  در معناداری تفاوت اما گزارش کرد.

 .نشد ها گزارشاپلیکیشن

و   ۴لور

همکاران  

(۲۰۲۵ ) 

 ROOMاپلیکیشن 

  هایمهارت آموزش برای تشخیصیفراموبایلی  ییک مداخله

(  ایدقیقه ۱۲ تا ۳) کوتاه  تمرینات شامل هیجان که تنظیم

 ایجاد فرآیند پایانی یمرحله سه بر  که است رفتار برای تغییر

 )از توجه هدایت:  از اندعبارت  مراحل این. دارند تمرکز هیجان

  بازسازی طریق )از  موقعیت ارزیابی مجدد آگاهی(،ذهن طریق

 فیزیولوژیکی یا/ و رفتاری تجربی، هایپاسخ تعدیل و شناختی(،

 و شناختی گسلش تنفس، و سازیآرام   هایتمرین طریق )از

 .هفته ۳ استفاده: مدت .خود( به  شفقت

- شناختی درمان

رفتاری، درمان 

پذیرش و تعهد،  

 آگاهی،ذهن

 شناسیروان

  نگر و مثبت

 ورزیخودشفقت

۱۴۶ 

دانشجو با  

  میانگین

  ، ۲۱.۳ سنی

  زن، ۸۲٪

۶۲٪ 

دانشجوی 

 الملل.بین

 معنادار افزایش موجب ای اپلیکیشنلحظه  تمرینات

  اثر. شد  منفی حالات کاهش و مثبت هیجانی حالات

  منفی حالات بر  اثر ولی  موقت بود، مثبت حالات روی

 در معنادار کاهش  ای،غیرلحظه  متغیرهای در. ماند پایدار

. شد مشاهده  هیجان  تنظیم هایمهارت افزایش و استرس

  مقوله. نبود معنادار اضطراب و افسردگی در تغییر اما

.  داشت را پذیرش و  تأثیر بیشترین نگرمثبت شناسیروان

 مداخله پایان از پس واقعی دنیای در تمرینات از استفاده 

 .(ریزش  ٪۱۲) بالا بود مشارکت نرخ شد و  گزارش نیز

 ۵مارسینیاک

و همکاران  

(۲۰۲۴ ) 

 Imagerاپلیکیشن 

صورت به  مثبت ذهنی تصویرسازی بر مبتنی مداخله

 پیام، طریق از روز در بار چندین ای. کاربرانلحظه شناختیبوم

. شدندمی آتی بخشلذت  رویدادهای تجسم به ترغیب

  رویدادهای بازخوانی  و یادآوری، آموزش، شامل  اپلیکیشن

 ایشناختی لحظهفقط ارزیابی بوم کنترل  گروه. بود مثبت

 روز. ۷مدت استفاده:  .کردند دریافت

  تصویرسازی

 مثبت ذهنی

تقویت   جهت

 پاداش، سیستم

  چارچوب در

  آوریتاب 

 شناختی روان

دانشجو  ۹۵

  با میانگین

  ، ۲۱.۵ سنی

 زن. ۸۰٪

  استرس و افسردگی در معنادار کاهش مداخله  گروه 

 اضطراب در معنادار تفاوت. کردندگزارش  شده ادراک

  پاداش  به حساسیت در تغییری همچنین. نشد دیده 

  بود بالا مشارکت. نشد مشاهده ( هدف مکانیزم  عنوانبه)

 ارزیابی آموزنده  و زیبا کاربردی، را اپلیکیشن کاربران و

ای شناختی لحظهظرفیت مداخلات بوم از نتایج. کردند

 .کنندمی حمایتی پیشگیری، در حوزه 
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و   ۱راپاپور 

همکاران  

(۲۰۲۳ ) 

 MindShiftاپلیکیشن 

 برای کاربردی ابزار ۱۰ شامل خودیاری که اپلیکیشن یک

 خلق ارزیابی افکار، ثبت جمله از شود؛می اضطراب مدیریت

 هایموقعیت با تدریجی  مواجهه سازی،آرام  هایتمرین  روزانه،

  بدون اپلیکیشن. مقابله راهکار هایکارت  و آوراضطراب

شود  می ارائه کاربر آزاد انتخاب اساس بر و اجباری ریزیبرنامه

  هایبخش از مستمر  صورت به شدندمی تشویق کاربران اما

 .هفته ۱۶ :استفاده  مدت. کنند استفاده  آن مختلف

- شناختی درمان

 رفتاری 

  نفر ۳۸۰

  ۸۰ تا ۱۸

 سال با

  میانگین

  ؛۳۷.۷۶

 زن. ۸۳٪

 معنادار کاهش موجب  هفته ۱۶ طی اپلیکیشن از استفاده 

  و زندگی کیفیت بهبود افسردگی، و اضطراب علائم

  ۴ در مثبت تغییرات یعمده  شد اما عملکرد نقص کاهش

  تأثیرات. یافت تثبیت روند سپس و داد رخ ابتدایی هفته

 و بودند  استفاده  دفعات میزان از مستقل شده گزارش 

 ابزار یک  تواندمی اپلیکیشن مطالعه نشان داد کهنتایج 

 افراد در اضطراب مدیریت برای دسترس در و کاربردی

 .باشد متوسط تا خفیف علائم دارای

و  ۲ساکاتا 

همکاران  

(۲۰۲۲ ) 

 Resilience Trainingاپلیکیشن 

 خودنظارتی، شناختی،روان ی آموزشمؤلفه ۶شامل  ایبرنامه

 و ورزیجرأت آموزش شناختی، بازسازی رفتاری، سازیفعال

ی مشترک  شناختی به عنوان مداخلهآموزش روان. مسئله  حل

 صورتبه ی دیگرمؤلفه ۵کنندگان ارائه شد اما به تمام مشارکت

تا علاوه بر   در اختیار افراد قرار گرفتند تصادفی و ترکیبی

ع از های متنواثربخشی مجزای هر یک، امکان بررسی ترکیب

 .هفته  ۸: استفاده  مدت. ها نیز فراهم شودآن 

- شناختی درمان

 رفتاری 

۱۰۹۳ 

  ۱۸ دانشجو

سال   ۳۹ تا

  میانگین با

  ٪۵۸ ؛۲۱.۷

 .زن

 مداخلاتی ترکیب  به  توجه بدون ،کنندگانشرکت یهمه 

کاهش معناداری در علائم افسردگی و   کردند، دریافت که

تنهایی تفاوت اضطراب تجربه کردند. تأثیر هر مؤلفه به

ه شد ها ایجاد نکرد و نشان دادگیری با سایر ترکیبچشم

 مهارت  بر  تمرکز بدون حتی اپلیکیشن  از استفاده  که

تواند به بهبود خلق و پیشگیری از افسردگی می مشخص،

 .در دانشجویان دارای علائم خفیف تا متوسط کمک کند

و  ۳سیربو 

همکاران  

(۲۰۲۵ ) 

 OCATو PsyPills هایاپلیکیشن

 هیجانی-عقلانی رفتاردرمانی مبنای  بر PsyPillsاپلیکیشن 

 هایتوصیه ارائه و  ناکارآمد افکار تحلیل با است و  شده  طراحی

  هاینگرش کندمی کمک کاربر به شده سازی شخصی شناختی

  .کند مدیریت را اش منفی هیجانات و اصلاح را غیرمنطقی خود

 شناختی سوگیری اصلاح پایه نیز بر OCAT  اپلیکیشن

(CBM )سازی،جمله های تمرین طراحی شده است که با 

  هدایت مثبت معانی  سمت به  منفی تفاسیر از را ذهن تمرکز

 .روز ۱۰: استفاده  مدت. کندمی

 رفتاردرمانی

 هیجانی-عقلانی

(REBT )و  

 سوگیری اصلاح

 شناختی

(CBM) 

  نفر ۲۲۹

 ۶۵ تا ۱۸

سال با 

میانگین  

  ۷۳.۸ ؛۳۰

 زن. %

  افسردگی، علائم یکاهش مجموعه  در اپلیکیشن  دو هر

تحلیل مجزای  . بودند استرس مؤثر و اضطراب

ها حاکی از اثربخشی هر دو اپلیکیشن در  مقیاسخرده 

  کاهش علائم استرس بود. با این حال تنها اپلیکیشن

PsyPills حالی در کاهش علائم اضطراب موفق بود، در 

منجر به    توانست OCAT که استفاده از اپلیکیشن 

  اپلیکیشن دو در مجموع هر. کاهش علائم افسردگی شود

  بدون و  صرفه، روزمره بهمقرون اریخودی ابزارهای عنوانبه

 .درمانگر دارای اثربخشی مناسبی بودند به نیاز

و   ۴استیجر

همکاران  

(۲۰۲۱ ) 

 PEACHاپلیکیشن 

 با روزانه وگویشامل گفت  شخصیت تغییر اپلیکیشن یک

  تمرینات بازخورد، بات )به عنوان یک مربی(، آموزش،چت

اپلیکیشن شامل    .پیشرفت ردیابی و گریخودتامل  رفتاری،

های یادداشت منابع در دسترس، ویدئوهای آموزشی و بخش

به انتخاب خود یک یا   کنندگانیادآوری اهداف نیز بود. شرکت

 مثلاً) چند ویژگی شخصیتی را برای تغییر انتخاب کردند

 ماه.  ۳مدت استفاده: (. نژندیروان  کاهش یا گراییبرون افزایش

 عمومی مدل

  شخصیت  تغییر

 چهار شامل

(  ۱: مکانیسم

(  ۲ آگاهی،

(  ۳ سازی،فعال

(  ۴ و بینش

 .رفتاری تمرین

نفر   ۱۵۲۳

 ۱۸بالای 

 سال با

  میانگین

  ؛۲۴.۹۹

 .زن ٪  ۴۷.۷

 شخصیتی هایویژگی در معنادار تغییر  باعث مداخله

 شد )یعنی افزایش کنندگانشرکت توسط شده انتخاب

 که هاییویژگی کاهشبودند و  هدف افزایش که صفاتی

بودند(. در گزارش نزدیکان این افراد، تنها   کاهش هدف

  .بودند معنادار بود هدف افزایش که صفاتی افزایش

  پایدار مداخله نیز پایان از بعد ماه  سه تا حتی تأثیرات

  تکمیل ٪۸۵ از بیش) بود بالا پایبندی و مشارکت .ماندند

 .شد گزارشمثبت  برنامه  از و رضایت (برنامه

و   ۵تبرو

همکاران  

(۲۰۲۲ ) 

 Whituاپلیکیشن 

 هایهیجان( ۱: ) تا جوانان به کمک برای ماژول هفت شامل

  و سازیآرام  هایتکنیک( ۲) کنند، ارزیابی و شناسایی را خود

 را قدردانی( ۴) و  ورزیخودشفقت( ۳) بیاموزند، را آگاهیذهن

  سلامت از( ۶) کنند، برقرار ارتباط دیگران با( ۵) تمرین،

 کاربران..کنند گذاریهدف( ۷) و  مراقبت، خود جسمانی

.  کنند استفاده  هاماژول بیشتر، از یا هفته یک طی توانندمی

  ارائه  مراقبه و نوشتاری، تمرینات ویدیوها، با همراه اپلیکیشن

 هفته. ۴مدت استفاده:  .شد

 شناسیروان

  درمان نگر،مثبت

رفتاری -شناختی

آموزش  و

 .شناختیروان

  ۱۶ نفر ۹۰

سال   ۳۰ تا

میانگین   با

۲۱. 

بهزیستی هیجانی،  در معنادار بهبود موجب  مداخله

. شد  خواب کیفیت   و خودشفقتی، بهزیستی روانی،

  و افسردگی در معنادار کاهش همچنین در گروه مداخله

 معنادار کاهش ۴ هفته در اضطراب. شد استرس گزارش

.  داشت معنادار کاهش ماهه ۳پیگیری  در اما نداشت،

قابلیت استفاده از اپلیکیشن   و  مشارکت کاربران میزان

  به کاربران و  بود مثبت نیز کیفی بازخورد. بالا ارزیابی شد

آسان  کاربری و طراحی جذابیت فرهنگی، تناسب

 .کردند اشاره  اپلیکیشن
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72        
 مند نظام مرور  ک ی: یعموم تیجمع  در  یشناختروان یستیبهز  و روان   سلامت  یارتقا در ی لیموبا  یهاشنیکیاپل نقش 

The Role of Mobile Applications in Promoting Mental Health and Psychological Well-being in the General Population: ... 

  

 
 

و  ۱واتکینز 

همکاران  

(۲۰۲۴ ) 

)در دو نسخه( و   MyMoodCoachهای اپلیکیشن
MoodTracker 

هیجانی   شایستگی آموزش ی اول برایاپلیکیشن در نسخه

های شامل متن، تصاویر، فایل هیجان( و  و تنظیم )تولید، ادراک

و  هایی با بازخورد اختصاصیها، پرسشنامهصوتی، انیمیشن

شن  اپلیکی  بود. ها(پاداش  و هاوارسازی )مانند نشان عناصر بازی 

رفتاری و شامل  شناختی درمان بر ی دوم مبتنیدر نسخه

 چالش به و مسئله، حل رفتاری، سازیفعال جمله از اصولی

نیز   MoodTrackerاپلیکیشن  .منفی بود افکار کشیدن

 ماه.  ۳ها را داشت. مدت استفاده: قابلیت پایش و ثبت هیجان

ی اول  نسخه

  مدل: اپلیکیشن

  ای پردازشمؤلفه

  هیجان

(CPM)؛ 

ی دوم نسخه

 درمان: اپلیکیشن

-شناختی

 .رفتاری

  نفر ۲۵۳۲

  ۲۲الی  ۱۶

سال با 

میانگین  

  ؛۱۹.۲

 زن. ۷۴.۹٪

بهزیستی   نظر از گروه  سه بین معناداری تفاوت هیچ

زندگی مرتبط  سازگاری شغلی و اجتماعی، کیفیت روانی،

مداخله و   ماه  ۳ پایان در اضطراب افسردگی و با سلامت،

  بود، خوب کلی  مشارکت. نشد ماهه دیده  ۱۲پیگیری در 

.  بود انتظار حد از ترپایین مستمر یاستفاده  اما

 متوسطی نسبت به مداخلات کنندگان رضایتشرکت

  ی اول کهاپلیکیشن در نسخه .گزارش کردند

دو   به نسبت خاصی برتری بود نیز شده سازی شخصی

 .نداد نشان اپلیکیشن دیگر

 
  با هدف ارتقای سلامت روان در جمعیت عمومی   ی موبایل   های مداخلات مبتنی بر اپلیکیشن   اند به بررسی ی که به پژوهش حاضر وارد شده مطالعات تمام  

آمریکای    مطالعه( و   ۸ها مربوط به اروپای غربی ) ی آن انجام شده بود که عمده   کشور مختلف   ۱۳مداخلات مورد ارزیابی در این مطالعات در    .اند پرداخته 

  کنندگان شرکت مطالعات  اغلب  در  اند.  و چین اجرا شده رومانی، ژاپن  نیوزیلند،  استرالیا،    تری در سایر کشورها شامل شدند و تعداد کم مطالعه( می   ۳شمالی ) 

مطالعه(،   ۶تلف از جمله دانشجویان ) های مخ ها از میان گروه انتخاب نمونه .  مطالعه(  ۱۰)   بودند   سال   ۲۵تا    ۱۸ی و با میانگین سنی در بازه   جوان   عمدتاً 

  ۱۲اند ) بوده  زن  کنندگان شرکت  از  بیشتری  نسبت   شامل  مطالعات   چنین اکثر مطالعه( صورت گرفته بود. هم   ۸مطالعه( و جمعیت عمومی )   ۲شاغلین ) 

بوده سازی تصادفی   کارآزمایی   صورت   به   مطالعات   اکثر   پژوهشی   طراحی   . مطالعه(  )   شده  شامل طرح .  مطالعه(   ۱۲است  دیگر  ی  مطالعه   های 

طریق    از   کنندگان شرکت   بیشتر شدند.  ی طولی فشرده می باز و مطالعه   - برچسب   کارآزمایی چند عاملی، کارآزمایی   ، ( MRT)   شده سازی ریزتصادفی 

  شرایط   جمله   از  اینترنت   به   دسترسی   و   هوشمند   گوشی   داشتن .  بودند که این، همگام با ماهیت دیجیتال مداخلات است   شده   جذب   آنلاین   های فراخوان 

 (.  هفته   ۱۶الی    ۱از  )   بود   متفاوت   بسیار   نیز   مداخله   های دوره   طول   بود و   تمام مطالعات   به   ورود 

شناختی،  افسردگی، اضطراب، استرس، بهزیستی روان از جمله  شناختی  ای نسبتاً گسترده از پیامدهای روان شده در این مرور، دامنه مطالعات بررسی 

  به  عه مطال  ۱۲  .آوری، تنظیم هیجان، خودشفقتی، هیجانات مثبت و منفی، و اختلال در عملکرد روزمره را مورد سنجش قرار دادند کیفیت زندگی، تاب 

  مثال   برای .  شد   گزارش   مداخله   از   پس   کنندگان شرکت   افسردگی   سطوح   در   معناداری   بهبود   مطالعات،   این   اغلب   در .  پرداختند   افسردگی   علائم   بررسی 

  گزارش   ای زیرآستانه   افسردگی   در   معناداری   کاهش   رفتاری،   - شناختی   درمان   های مؤلفه   از   تصادفی   ترکیبی   بردن   کار   به   با   ( ۲۰۲۲ساکاتا و همکاران ) 

  افسردگی   علائم   بر   معناداری   اثربخشی   داشت،   تمرکز   تکرارشونده   منفی   افکار   کاهش   بر   که (  ۲۰۲۵فانک و همکاران )   ی مطالعه   در   وجود   این   با .  کردند 

ی کاهش اضطراب بودند،  دهنده اغلب نشان مطالعه بررسی شد. نتایج   ۹در    ( عنوان پیامد اصلی یا فرعی به )   نیز   اضطراب   . نشد   یافت   کنترل   گروه   به   نسبت 

  شده   طراحی   شناختی   سوگیری   اصلاح   پایه   بر   که   OCAT  رفتاری بودند. برای مثال اپلیکیشن   - درمان شناختی   مبتنی بر  که   هایی لیکیشن ویژه در اپ به 

رل  بود نتوانست تأثیر معناداری بر نمرات اضطراب ایجاد کند. در خصوص استرس، در صد کمتری از مداخلات اثربخشی معناداری نسبت به گروه کنت 

  ش یافت کنترل کاه   در گروه   استرس هم در گروه مداخله و هم (،  ۲۰۲۲سولارز و همکاران ) - ی کچوارا مطالعه   در مطالعه( برای مثال    ۷از    ۴ایجاد کردند ) 

 .مشاهده نشد   ها بین گروه   ی تفاوت معنادار   ولی 

.  بودند   پرداخته   زندگی   کیفیت   و   بهزیستی   هیجان، شایستگی هیجانی، هیجانات مثبت و منفی،   تنظیم   مانند   پیامدهایی   بررسی   به   نیز   مطالعه   چندین 

  های مهارت   در   معناداری   افزایش   بود،   شده   طراحی   چند رویکرد درمانی ی تلفیقی از  پایه   بر   که   ، ( ROOMاپلیکیشن  ) (  ۲۰۲۵لور و همکاران )   ی مطالعه   در 

  توسعه   هیجانی   شایستگی   ارتقای   نیز مبتنی بر اصول   MyMoodCoachاپلیکیشن  .  شد   گزارش   منفی   هیجانی   پذیری واکنش   کاهش   و   هیجان   تنظیم 

  ارتقای   بر   که   مطالعاتی   دیگر،   سوی   از .  نداد   نشان   بهتری   اثربخشی   خودنظارتی،   اپلیکیشن   و   رفتاری   - اپلیکیشن درمان شناختی   با   مقایسه   در   اما   بود،   یافته 

  تصویرسازی   از   (، استفاده ۲۰۲۴مارسینیاک و همکاران )  ی مطالعه  در   نمونه   برای .  کردند   ارائه   را   مثبتی  نتایج  داشتند،   تمرکز   بهزیستی  و  مثبت  هیجانات 

که در دو مطالعه    PEACHچنین اپلیکیشن  هم   . شد   کاربران   در   مثبت   خلق   بهبود   و   پاداش   به   حساسیت   تقویت   ای موجب لحظه   صورت به   مثبت   ذهنی 

  داشت ( تمرکز  گرایی گرایی و وجدان برون از جمله ثبات هیجانی،  جای متغیرهای رایج سلامت روان، بر تغییرات شخصیتی ) به   مورد استفاده قرار گرفته بود 

 .جاد کرد ای   را نیز   و تغییرات مثبتی 

شده در   های ارائه شناختی معتبر طراحی شده بودند و محتوا و تمرین ها و رویکردهای روان ی نظریه اکثر مطالعات وارد شده به مرور حاضر، بر پایه 

رفتاری بود که در بیش از نیمی از  - شناختی شده در این مطالعات، درمان    بیشترین چارچوب نظری استفاده   .ی علمی بود ها دارای پشتوانه اپلیکیشن 

هایی نظیر بازسازی شناختی، شناسایی افکار  طور مستقیم یا ترکیبی مورد استفاده قرار گرفته بود. این مطالعات از تکنیک   مطالعه( به   ۱۱مداخلات ) 
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فعال  و  منفی،  در  خودآیند  بودند.  گرفته  بهره  رفتاری  ذهن   ۵سازی  از  نیز  به مطالعه  پایه آگاهی  اپلیکیشن  عنوان  )مانند  بود  شده  استفاده  نظری  ی 

Headspace پذیری شناختی تمرکز داشتند.  (. مداخلاتی از این دست اغلب بر آگاهی از لحظه حال، تمرکز بر تنفس، پذیرش هیجانات و کاهش واکنش

  و   هایی مانند ثبت موارد قدردانی، توجه به نکات مثبت روزانه تمرین ویژه در قالب  مطالعه مورد استفاده قرار گرفته بود، به   ۵در    نگر شناسی مثبت روان 

طراحی    ( Foundations  )اپلیکیشن   آوری و تاب    ( ROOM  )اپلیکیشن   عمدتاً برای تقویت هیجانات مثبت مداخلات  شناسایی نقاط قوت شخصی. این  

های  هایی مانند پذیرش تجربه مؤلفه با سایر رویکردها به کار برده شده بود و    مطالعه و تنها در ترکیب   ۲. درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد نیز در  شده بودند 

  ۸گرفت. در نیمی از مطالعات نیز ) را در بر می پنداری با افکار منفی  ذات و کاهش هم  شناختی   زدایی جوشی هم ها،  سازی ارزش هیجانی دشوار، شفاف 

  آموزش   مانند   تر نوآورانه   رویکردهای   نیز   مطالعات   از   محدودی   تعداد   در  اپلیکیشن به کار رفته بود. های نام برده شده در طراحی  مطالعه( تلفیقی از درمان 

  ( MyMoodCoachهیجان )اپلیکیشن    پردازش   ای مؤلفه   مدل   یا (  PEACHاپلیکیشن  )   دیجیتال   گری مربی   (، Imagerذهنی )اپلیکیشن    تصویرسازی 

 .  بودند   شده   گرفته   کار به 

  ، XiaoE  و   PEACH  مانند   ها، آن   از   برخی .  داشتند   توجهی   قابل   تنوع   فنی   امکانات   و   محتوا   ساختار،   نظر   از   مرور   این   در   شده بررسی    های اپلیکیشن 

  بر   بیشتری   تمرکز   PsyPills  یا   Foundations  مانند   هایی اپلیکیشن   که   حالی   در   بودند.   بازخورد   و   روزانه   مکالمه   قابلیت   با   تعاملی   بات چت   دارای 

  ویدیوهای  جمله  از  کردند، می   استفاده   محتوا   ارائه   برای   متنوعی  های قالب   از  ها اپلیکیشن  بیشتر . داشتند  ساختاریافته  تمرینات  و   غیرتعاملی  خودمراقبتی 

  خلق،   ارزیابی   روزانه،   یادآور   مانند   ابزارهایی   مداخلات،   از   زیادی   تعداد   در   همچنین .  شده از طریق فایل صوتی هدایت   ی مراقبه   نوشتاری و   تمرینات   آموزشی، 

  بر   تمرکز   که   هایی اپلیکیشن   در   ویژه به   بودند،   گرفته   بهره   محتوا   سازی شخصی   های الگوریتم   از   ها اپلیکیشن   برخی   . بود   رفته   کار به   ای برنامه درون   بازخورد   و 

  ای لحظه   صورت به   ها اپلیکیشن   ی موارد مداخله   برخی   در   چنین هم (.  MyMoodCoach  یا   ROOM  مانند )   داشتند   هیجانی   شایستگی   یا   هیجان   تنظیم 

  بصری،   طراحی  جمله  از  مختلفی   عوامل  به   نیز   ها اپلیکیشن   با   کاربران   درگیری  و   تعامل  میزان  نهایت،   در  (. XiaoE و   Imager مثل )  بود  شده  طراحی 

  مانند )   بودند   کرده   فراهم   را   شده سازی شخصی   محتوای   با   روزانه   تعامل   که   مطالعاتی .  بود   وابسته   کاربر   ای لحظه   نیازهای   با   محتوا   تطبیق   و   کاربری   سادگی 

PEACH   و  ROOM ) ،   کردند   گزارش   کاربران   سوی   از   بالاتری   رضایت   و   استفاده   نرخ .  

 

 گیری بحث و نتیجه
 

در جمعیت عمومی انجام    شناختیروان   بهزیستی  و  در ارتقای سلامت روان  یهای موبایلاپلیکیشن   نقشحاضر با هدف بررسی  پژوهش  

شناختی مانند افسردگی،  های روانتوانند در بهبود برخی شاخص آمده نشان داد که این نوع مداخلات دیجیتال می  دست  های بهشد. یافته

ی موارد، با وجود  با این حال این تأثیر در عمده   .باشند  رمؤث  هیجان  تنظیم  و  بهزیستی  مانند  هاییمؤلفه و نیز ارتقای    استرساضطراب،  

( است که با افزودن  ۲۰۲۱ی مروری آیزنستات و همکاران )ها همسو با مطالعهاین یافته  معناداری آماری، اندک تا متوسط گزارش شد.

ها بر متغیرهای  برای اثربخشی اپلیکیشن   را  متوسط  تا  کوچک  تجمیعی  اثرهای کمی بودند و  فراتحلیل به پژوهش خود قادر به گزارش یافته

ی  های بررسی شده در مطالعه در پژوهش از سوی دیگر،    گزارش کردند.  بهزیستی  و  استرس  افسردگی،  اضطراب،  شامل  روان،  سلامت  گوناگون

های  ها و محیطعمومی، عمدتاً در دانشگاه   جمعیت  در  روان  سلامت  ارتقای  برای  موبایلی  هایاپلیکیشن   از  استفاده  به  مربوط  حاضر، شواهد

اند و نرخ ریزش نیز در اکثر  آوری شده شوند که از طرقی غیر از فضای آنلاین جمع ها افرادی را شامل می کاری گردآوری شده است، نمونه 

های  بر این، نظریات زیربنایی و تکنیککنند. افزون  می   محدود  را  هایافته  پذیریموارد بالا گزارش شده است که تمام این عوامل توان تعمیم

اپلیکیشن  بود. رایجهای چشم ها تفاوت به کار رفته در  بالایی برخوردار  و از تنوع  با هم داشت    توسط   کاررفتهبه   رویکردهای  ترینگیری 

ویکردهایی که کمتر مورد توجه  آگاهی بود، اما در این میان مطالعاتی نیز از ر رفتاری و ذهن -ختیدرمان شنا  هااپلیکیشن   دهندگانتوسعه

( نیز با انجام فراتحلیل بر روی  ۲۰۲۴لیناردون و همکاران )های پردازش هیجان یا تصویرسازی( بهره برده بودند.  قرار دارند )مانند مدل 

تصادفیکارآزما  ۱۷۶ شناختیسازی یی  درمان  که  کردند  گزارش  نظری  -شده،  زیربنای  عنوان  به  را  سهم  بیشترین  طراحی  رفتاری  در 

گرفتهاپلیکیشن  قرار  استفاده  مورد  اضطراب  و  افسردگی  علائم  کاهش  هدف  با  که  روانی  سلامت  )معادل  های  دارد  کل    ٪۴۸اند،  از 

های  کنندگان اپلیکیشن آگاهی را به عنوان دومین زیربنای نظری که مورد اقبال طراحیچنین ذهنها همهای بررسی شده(. آناپلیکیشن 

مند خود و  ( نیز در مرور نظام ۲۰۲۲های بررسی شده(. لو و همکاران )از کل اپلیکیشن  ٪۲۱رار دارد، معرفی کردند )معادل  سلامت روان ق

ها حاکی از اثربخشی مشابه  ی مشابهی را گزارش کردند. با این حال نتایج فراتحلیل انجام شده در پژوهش آن مطالعه، مشاهده  ۱۵بررسی 

 ایر رویکردها از جمله درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بود.های مبتنی بر ساپلیکیشن 
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74        
 مند نظام مرور  ک ی: یعموم تیجمع  در  یشناختروان یستیبهز  و روان   سلامت  یارتقا در ی لیموبا  یهاشنیکیاپل نقش 

The Role of Mobile Applications in Promoting Mental Health and Psychological Well-being in the General Population: ... 

  

 
 

حاضر،   مرور  به  شده  وارد  مطالعات  اندازه   مداخله،  زمان  مدت  نظر  ازطراحی  پیامدها،ابزارهای  آوری  جمع   راهبردهای  گیری 

غربال مشارکت  معیارهای  و  اولیه،کنندگان  جهت  هایافته  تجمیع  مسئله  این  که  بودند  متنوع  بسیار  گری    کلی   اثربخشی  ارزیابی  در 

برای ارتقا و حمایت از سلامت    های آن ظرفیت بالقوه ی نتایج، حاکی از  سازد. با این حال مجوعه های سلامت روان را دشوار میاپلیکیشن 

گیری از راهبردهای  شن و بهرهجذابیت در طراحی اپلیکی،  جامع  ی محتوای ارائه  ها وابسته به، اما موفقیت آناست  در جمعیت عمومی  روان

های سلامت روان  ی اپلیکیشن های توسعهها و چالش ( در مروری که با هدف شناسایی ظرفیت۲۰۲۲کوه و همکاران )  .است  جذب کاربر

  روانشناختی،   مراقبت  هایهزینه  کاهش  حمایت بدون معطلی،  یها در کنار اینکه قادر به ارائه انجام دادند عنوان کردند که این اپلیکیشن 

  های موقعیت   در  ایمنی  هایی از جمله مشکل در جذب مشارکت کاربر، مسائلدرمانی هستند، چالش   نتایج  بهبود  و  خواهیکمک   انگ  با  مقابله

 هاییاپلیکیشن   حاضر،  مرور  علمی را نیز دارند. در  پشتوانه  بدون  رویکردهای  از  محرمانگی و استفاده  و  خصوصی  حریم  اضطراری، احتمال نقض

  بهتری   نتایج  مجموع  در  بودند،  کرده  استفاده  شدهسازی شخصی  بازخورد   یا  ای،چندرسانه   محتوای  یادآورها،  مانند  انگیزشی  هایقابلیت  از  که

گیزشی،  های انشده یا افزودن مؤلفه سازی های مرور حاضر حاکی از آن بودند که صرف طراحی شخصیبا این حال، برخی یافته  .دادند  نشان

 های بیشتر در این زمینه است. و رفع این ناهمگونی در نتایج، نیازمند انجام پژوهش   شودلزوماً به اثربخشی بالاتر منجر نمی

  دارای   هاآن  تمام  که   داد   نشان  CASP  لیستچک   از  استفاده  با  ارزیابی  حاضر،  پژوهش  به  د شدهکیفیت مطالعات وار  در خصوص

  برخی   در  و  شده بود  گزارش  شفاف   طوربه  هاداده   تحلیل  و  سازیتصادفی  هایروش   مطالعات،  این  در.  بودند  اتکا  قابل  و  مناسب  نسبتاً  طراحی

  سنجش   برای  همچنین.  بود  شده  استفاده  نیز  شدهسازی تصادفیریز   طراحی  یا  چندعاملی  رویکردهای  مانند  ترپیشرفته  هایتحلیل  از  موارد،

  نیز  مشترک هایمحدودیت  برخی حال این  با. بود شده گرفته بهره معتبر  و استاندارد ابزارهای از مطالعات این در شناختیروان  متغیرهای

  پذیر امکان   یا  بود  نشده  انجام  پژوهشگران  یا  کنندگانشرکت   کورسازی  ها،آن  از  توجهی  قابل  تعداد  در.  شد  مشاهده  مطالعات  این  میان  در

.  باشد   تأثیرگذار  نتایج  اعتبار  روی  تواندمی  که  بود،  شده  گزارش  بالا  کنندگانشرکت   ریزش  نرخ  یا  محدود   نمونه  حجم  مواردی،  در.  نبود

  معیارهای  فاقد یا و شد مشاهده پایه خط در کنندگانمشارکت  شناختیروان  هایویژگی  در ناهمگنی مطالعات، از  ایپاره  در این، بر افزون

کنندگان در پژوهش را تشکیل  در اکثر این مطالعات، توزیع جنسیتی نابرابر بود و زنان غالب شرکت   .بودند  پژوهش  به  ورود  برای  گریغربال 

ها نسبت به دریافت  زنان و یا اقبال بیشتر آن   در  اضطراب  و  افسردگی  علائم  شیوع بالاتر  به  است  ممکن  جنسیتی  سوگیری  دادند. اینمی

تواند به شناسایی نیازهای  می   این موضوع،  دلایل  از  ترعمیق   درک  حال،  این  با.  (۲۰۲۱و همکاران،    ۱باشد )آتن  مربوط  ت روانخدمات سلام 

  بلندمدت   پیگیری  مطالعات،  اغلب  در  نهایت،  (. در۲۰۲۴ها کمک کند )فرتجس و همکاران،  گویی مؤثرتر به آنمردان و تلاش برای پاسخ 

 . شودمحسوب می   دیجیتال  روان  سلامت  مداخلات  اعتبارسنجی  در  چالشی بالقوه  که  نداشت،  وجود  مداخله  اثرات  پایداری  ارزیابی  برای

  غیربالینی  مداخلات  بستر  در  موبایل  هایاپلیکیشن   اثربخشی  بررسی  و  عمومی  جمعیت  بر  آن  تمرکز  به  توانمی از نقاط قوت مرور حاضر  

  حاضر   مرور  همچنین،.  است  گرفته  قرار  پیشین  مرورهای  توجه  مورد   کمتر  بالینی،  و  محوردرمان  مطالعات  به   نسبت  که  ایحوزه   کرد؛  اشاره

  لحاظ   از  تا  کرده  تلاش  مطالعات،  کیفیت  مندنظام   ارزیابی  و  خروج،  و  ورود  معیارهای  دقیق  تعریف  معتبر،  داده  پایگاه  چندین  از  گیریبهره   با

  که   است  مرور  این  مزایای  دیگر  از  نیز  شده  وارد  مطالعات  جغرافیایی  تنوع.  کند  رعایت  را  مندم نظا   مرورهای   استانداردهای  شناختیروش 

  . است   بوده  رونیز روبه  هاییمحدودیت   با  حاضر  پژوهش  حال،  این  با.  سازدمی  فراهم  را  مختلف  فرهنگی  هایبافت  در   هایافته  تحلیل  امکان

ی مورد پژوهش را شناسایی  های داده، تمام مقالات مرتبط با حوزه این امکان وجود دارد که عبارات انتخاب شده برای جستجو در پایگاه 

مطالعات   برخی در زیرا بود، دشوار اندشده  انجام انسانی  یواسطه  با که مداخلاتی از  مستقل، هایاپلیکیشن  تفکیک ین،همچننکرده باشد. 

گرفت و این که این ها نه در بستر اپلیکیشن، بلکه به صورت ایمیلی و یا پیامکی صورت میپشتیبانی فنی انسانی وجود داشت و یا یادآوری 

 عینی  و  دقیق  تعریف  یک  یارائه   این،  بر  اند، نیازمند بررسی بیشتر است. علاوهموارد چه سهمی از اثرگذاری را بر پیامدهای مطالعات داشته 

  این  از  ناخواسته  صورت  به مرتبط،  مطالعات  برخی  که  دارد  وجود  احتمال  این  نتیجه،  در.  نبود  پذیرامکان  به سادگی  «عمومی  جمعیت»  از

  دانشگاهی   هایبالا و روی نمونه   درآمد  با  کشورهای  در  شده،  وارد  مطالعات  بیشتر  این که  به  توجه  با  در نهایت،.  باشند  شده  گذاشته  کنار  مرور 

 . کرد  احتیاط  متفاوت  اقتصادی  یا  فرهنگی  هایزمینه  با  و  ترمتنوع   هایجمعیت  به  نتایج  تعمیم  در  باید  بودند ،  گرفته  صورت

  و   دسترس در صرفه،بهمقرون   ابزاری عنوانبه  توانندمی موبایل هایاپلیکیشن  که آن هستند از حاکی  حاضرهای مرور یافتهدر مجموع 

  در   توانندمی  ویژهبه  ابزارها  این.  کنند  ایفا  عمومی  جمعیت  در  روان  سلامت  ارتقای  در  مهمی  نقش  حضوری،  مداخلات  بر  غیرمبتنی

  چهره بهچهره   کمک  دریافت  به  تمایلی  دارند و یا در وضعیتی که افراد  شناختیروان   خدمات  به  محدودی  دسترسی  که افراد  هاییموقعیت 
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  و  ایعلمی، دارای محتوای جامع و چندرسانه   نظری  هایچارچوب   بر  مبتنی  که  هاییاپلیکیشن   علاوه طراحیبه  .  شوند  واقع  مفید  ندارند،

  افزایش   را  مداخلات  نوع  این  اثربخشی  تواندمی  باشند،(  روزانه  تمرینات  یا  شده،سازی شخصی  بازخورد  بات،چت   نظیر)  تعامل  قابل  ساختارهای

تر و با همگنی بزرگ   هاینمونه  با  مطالعات  طراحی  بر  باید  آینده  های پژوهش   حوزه،  این  در  شواهد  کیفیت  ارتقای  برای  حال،با این    .دهد

  پیشنهاد   همچنین.  شوند  متمرکز  بلندمدت  پیگیری  و  کنندگانتر دریافت خدمات موازی سلامت روان از سوی مشارکتکنترل دقیق  بالاتر،

  اثرات   بررسی.  گیرد  قرار  اولویت  در  کاربرمحور  طراحی  هایروش   کارگیریبه   کاربران و  نیازهای  ارزیابی  ها،اپلیکیشن   طراحی  در  که  شودمی

در نهایت،    .کند  کمک  نتایج  پذیریتعمیم  افزایش  به  تواندمی  نیز  متفاوت   سنی  یا  اقتصادی  فرهنگی،  هایزمینه  با  هاییجمعیت   در  مداخلات

  شده ارائه    محتوای  نوع  سازی،شخصی   میزان  از جمله)  هااپلیکیشن   مؤثرساختاری اجزای    یمقایسه های آتی به  شود که پژوهش پیشنهاد می 

 . ها دارندآن  اثربخشی  در  را  سهم  بیشترین  هاویژگی   کدام  شود  مشخص  تا  بپردازند(  انگیزشی  اجزای  حضور  یا
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