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 چکیده 
و تمرینات پیلاتس    تهدف از پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی درمان فراشناخ

تنهایی و نگرش ناکارآمد در دانشجویان دختر دارای سندرم  بر احساس  های 

حاضر   پژوهش  بود.  قاعدگی  از  طرح  یشیآزما مهی نپیش    - آزمون  پیش   با 

شامل بود. جامعه پژوهش    ماههدوبا دوره پیگیری    و گروه کنترل  آزمونپس 

آزاد تمامی   دانشگاه  در  قاعدگی  از  پیش  سندرم  به  مبتلا  دختر   دانشجویان 

گیری هدفمند  نفر با روش نمونه  45که از بین آنها تعداد    بود دورود  اسلامی

صورت تصادفی جایگزین انتخاب و در سه گروه فراشناخت، پیلاتس و گواه به

پژوهش شامل   این  ابزارهای  قاعدگی  گردیدند.  از  پیش  پرسشنامه غربالگری 

 UCLAمقیاس احساس تنهایی راسل،  (PSST)  ،2003  و همکاران  استینر

LS3)   ،1996)    نگرشو بک  مقیاس  و  وایزمن  ناکارآمد  ،  (DAS-26های 

اندازهروش تحلیل    .بود  (1978 با  آزمون تحلیل واریانس  گیری  این پژوهش 

های آزمایشی  آزمون گروه ها نشان داد تفاوت معناداری بین پس مکرر بود. یافته 

نگرش و  تنهایی  احساس  متغیر  دو  هر  در  کنترل  گروه  ناکارآمد  با    (های 

001/0p≤  )  شناخت به شکل معناداری  های پیلاتس و فراگروهوجود دارد. یعنی

نگرش و  تنهایی  احساس  کاهش  سبب  گواه  گروه  به  ناکارآمد نسبت  های 

احساس  اند،شده متغیر  معناداری در دو  به شکل  فراشناخت  گروه  همچنین 

نگرش  (≥001/0p (تنهایی )و  ناکارآمد  گروه  (≥042/0pهای  به  نسبت 

بود.   کرده  عمل  بهتر  مداخله  می  اساسنیبراپیلاتس  که  گرفت  نتیجه  توان 

 . بوده است مؤثرترهای ناکارآمد فراشناخت در بهبود احساس تنهایی و نگرش

 

راشناخت، سندرم پیش از قاعدگی،  ف   درمان  ،: احساس تنهاییی کلیدیهاواژه
 . پیلاتس  ،های ناکارآمدنگرش

 Abstract 
This study aimed to compare the effectiveness of 

Metacognitive therapy and Pilates exercises on loneliness 

feelings and dysfunctional attitudes in female students 

with Premenstrual Syndrome. The present study is a part 

of applied research and a semi-experimental pre-test-

post-test design with a two-month follow-up. The 

research population included all female students suffering 

from premenstrual syndrome in the Islamic Azad 

University, Dorud Branch, in the academic year 1400-

1401, There were 520 women, of which 45 women were 

selected by purposive sampling method, and they were 

randomly replaced in three groups. The tools of this 

research included the Premenstrual Screening 

Questionnaire (PSST) by Steiner et al. (2003), the 

Loneliness Scale - Third Edition (UCLA LS3) by Russell 

(1996), and the Dysfunctional Attitudes Scale (DAS-26) 

by Wiseman and Beck (1978). The analysis method of 

this research was a repeated measures test. The findings 

showed that there is a significant difference between the 

post-test of the experimental and control groups in both 

the variables of loneliness feelings and dysfunctional 

attitudes (p≤0.001). That is, the Pilates and metacognition 

groups have significantly reduced the feelings of 

loneliness and dysfunctional attitudes compared to the 

control group, also the metacognition group significantly 

performed better than the Pilates group in the two 

variables of loneliness (p≤0.001), and dysfunctional 

attitudes (p≤0.042). Based on this, it can be concluded 

that the metacognition intervention was more effective 

than Pilates exercises in improving feelings of loneliness 

and dysfunctional attitudes. 

Keywords: loneliness feeling, metacognitive therapy, 

premenstrual syndrome, dysfunctional attitudes, Pilates. 
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 مقدمه 
 

  2لوتئال  در فاز  یا است که به طور چرخه  هیجانی و رفتاری  ،جسمانی، شناختی  یهاشامل گروهی از نشانه  1سندرم پیش از قاعدگی

از   (.  2021و همکاران،    3)گائو   روندشروع قاعدگی از بین میسیکل قاعدگی به وجود آمده و با شروع قاعدگی و یا گذشت زمانِ کمی 

و همکاران،  4)کیوس    هستنددرصد از زنان در دوره باروری تحت تأثیر علائم و نشانه های پیش از قاعدگی    75  تا  مطالعات نشان داده اند

است. به طور    روان تنی ناشی از نوسانات هورمونی در زنان دارای سندرم پیش از قاعدگی  علائمجمله  از    یاز قاعدگ  شی علائم پ(  2016

( که باعث می  2018،  5)یانکرز   مخصوص اواخر دوره لوتئال هستند  جسمیو    یرفتار  ،یاز علائم خلق  یشامل انواع مختلف  این عواملخاص،  

،  این عوامل یکـی از  شوند.رو به  اجتماعـی خـاص خـود روشناختی و روان ت لازنـان مبتلا بـه سـندرم پیـش از قاعدگـی بـا مشـک شود 

و برقی    )دیناروند  یردقرار گ  یاز قاعدگ  یشابتلاء به اختلال پ  یطتواند تحت تأثیر شرا  یماست که    ییاحساس تنهاشناختی  عامـل روان 

 .  (1400،  ایرانی

که اگر فرد تعداد روابط با دوستان و همکارانش  ی  اگونه است که در آن قرار دارد، به  یتیفرد از موقع  یذهن  یابیارز  ییاحساس تنها    

نکند، دچار    تیمیاحساس صم  خواهدی که م  زانیخود به آن م  مانهیو صم  هدر روابط دوستان  ایکند و    ی ابیرا کمتر از حد مورد انتظار خودارز

.  دارد   یبه انتظارات او از روابط اجتماع  یفرد بستگ  ییاحساس تنها  زانیم  ن، یبنابرا(.  1400بهادری و همکاران،  خواهد شد. )  ییاحساس تنها

مانند    یامشاهده قابل   یکه با مشکلات رفتار  گران،یبودن او از د  زیبر متما  یاست، مانند تفکر فرد مبن  یندیناخوشا  یتجربه فرد  ،ییتنها

 (.2020،  6ر اساک )شود  مشخص می  گرانیاجتناب از تماس با د  ر ینظ  ییصورت رفتارهاهمراه بوده و  به   یو افسردگ  تی عصبان  ،ینیغمگ

،  7هستند )تاکدامرتبط    ییتنهاقل با احساس  به طور مست  یروان  یشانیو پر  یاز قاعدگ  پیششدت علائم  نشان می دهند که   پژوهش ها  

2023.) 

از    یشابتلاء به اختلال پ  یطشرا  ریتأثتحت   تواندیم  یزن  به سندرم پیش از قاعدگی  مبتلاء های ناکارآمد زنان  نگرش از سویی دیگر،  

  ها و باورهایی هستند که فرد را مستعد افسردگی و یا به ، نگرش ناکارآمد های  نگرش .  (1399دهناشی لاطان و ستاری،  )  یردقرار گ  یقاعدگ

های  سازند تا موقعیت د، فرد را آماده مین شوکند. این باورها که در اثر تجربه نسبت به خود و جهان کسب میآشفتگی روانی می  طور کلی

گرایانه هستند  ناپذیر و کمال معیارهایی انعطاف  ناکارآمدهای نگرش ( 1991) خاص را بیش از حد منفی و ناکارآمد تعبیر کنند. از نظر بک

وجـود نگـرش ناکارآمـد یکـی از    (.1400)عزیزی آرام و همکاران،  کند  می   ی خود و دیگران استفادهدرباره   که فرد از آن برای قضاوت 

شـود. زیرا در دوره قاعدگـی  هـای مهـم اجتماعـی در افـراد اسـت کـه بـه بـروز افسـردگی، اضطـراب و اسـترس در زنـان منجـر میضعف

توانـد اسـترس را کاهـش دهد جلوگیری  کورتیـزول کـه می  حقاعدگـی از تـرشهـای مرتبط با دوره پیـش از    بـه واسـطه ترشـح هورمون

شـوند سـطح سـنتز کورتیـزول نیـز افزایـش یافته و  فـرد تـوان کنترل  هایـی کـه همزمان ترشـح می   شـده و یا بـه وسـیله هورمون

 نه یزم  نیتواند در ا  یکه م  یاز انواع مداخلات  یکدر این راستا، ی.  (1400)عسگری،    عصبـی و برخورد بـا وقایـع را نخواهد داشـت  لاتمشـک 

 .  موثر واقع شود، درمان فراشناخت است

شناختی جایگاه خود را به دست  ( به عنوان درمانی برای شکایات روان 2009،  9)ولز   8درمان فراشناخت دهد امروزه  ها نشان میپژوهش 

آورد مورینا   می  و  فراشناخت  (.  2018،  10)نورمن  نظریه  اساس  نظم بخش مد بر  اجرایی خود  و گسترش  آسیبولز،    11ل کارکرد  پذیری 

درمان فراشناخت    (.2021و همکاران،    13)ناتالینی   همراه است  12نشانگان شناختی/توجهیاختلالات عاطفی با سبک تفکر ناکارآمدی به نام  

نشانگان شناختی/ توجهی را کنترل می کند و به مراجعان کمک می کند روش های جدید کنترل توجه خود و روش های جدید ارتباط با  

 
1. Premenstrual Syndrome 

2. Luteal 

3. Gao 

4. Kues  

5. Yonkers 

6. Cakar 

7. Takeda 

8. Metacognitive Therapy (MCT) 

9. Wells 

10. Normann, & Morina 

11. self-regulatory executive function (S-REF) 

12. Cognitive Attentional Syndrome (CAS)  

13. Natalini 
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  باورها و افکار منفی خود را آموخته و با اصلاح باورهای فراشناختی که این الگوهای فکری غیرمفید را بوجود می آورند، نشانگان شناختی/ 

های    فراشناخت درمانگری از طریق تأثیرگذاری مثبت بر تمامی مؤلفه(.  از آنجا که  2023،  1توجهی خود را کنترل کنند )توکور و محمد

روان میبهزیستی  آن  ارتقاء  موجب  باشدگرددشناختی  قاعدگی  از  پیش  به سندرم  مبتلا  زنان  برای  موثری  درمان  تواند  می  واقع    ،  در 

هیجانی و رفتاری نجات دهد  ،  های معیوب شناختی  دهد که توجه و تمرکز خود را از دام حلقه  به فرد این توانایی را می  یفراشناخت درمان

  یم  ییفکر محرک را شناسا  کیابتدا    (. فراشناخت درمانگر1400)دیناروند و برقی ایرانی،    تا بتواند بر سایر جوانب زندگی معطوف شود

  ی نشخوار فکر   یبرا  مار یرا که ب  یکند مدت زمان  یم  یمطابقت دارد و سپس سع  ماریبا سبک تفکر نشخوار کننده ب  ی کند که به طور کل

  ی ر یکنار گذاشتن هرگونه سوگ  یرا برا   ییهاتا راه  کندیکار م  مار یبا ب  نیحداقل محدود کند. درمانگر همچن  ایکند حذف کند    یصرف م

های ناکارآمد و احساس  رسد این درمان بتواند از این طریق، به کاهش نگرش (. از این رو، به نظر می 2021و همکاران،     2)بتمز   ابدی ب  ،یتوجه

 تنهایی در زنان دارای سندرم پیش از قاعدگی کمک نماید.  

ی  هانوع مداخله منجر به بهبود نشانه   یکعنوان  به   تواندی م  یزن  3پیلاتس حاکی از این است که تمرینات    هاپژوهش علاوه بر مداخله فوق،  

  یهواز  یو ب  یهواز   ،دهیچیپ  ورزشی. پیلاتس  (2021،  4سیتیل و کایا )  شود  یاز قاعدگ  یشاختلال پبه  در زنان مبتلاء    پیش از قاعدگی

سلامت روانی )بهبود  و  به سلامتی جسمانی    ( و  2019،  5)پرفیتو   نامتعادل بدن  یو اصلاح فرم ها  یقدرت عضلات مرکز  تیاست که به تقو

و   تمام بدن، تنفس، تمرکز دقت  می نماید. پیلاتس همچنین شامل اصول حرکت ازکمک  در انگیزه و آگاهی بدن(    خلق و خو، افزایش

شکم، لگن و سـتون    احیوروش تمرینی تمرکز بر روی مرکز بدن، شامل ن   ایندر  (.  2018و همکاران،    6احمد   حسن)   هماهنگی می شود

)صمدی و همکاران،    است بـدن و کنتـرل حرکـات    -فقرات است. در واقع ورزش پـیلاتس یـک روش مناسـب بـرای تمـرین آگـاهی ذهـن  

و همکاران،    7بولو )  یزندگ  تیفیو ک  یبه حفظ استقلال و بهبود حالت خلق  لاتسیپ  باتوجه به اینکه مطالعات نشان داده اند که(.  1391

و همچنین  اثرات بیوشیمیایی     (2021،  8)میکیز   و همچنین کاهش درد و ایجاد اثرات مفید در سلامت جسمی و روانی فرد می شود  (2015

(، لذا تمرینات  2022،  9شناختی پیلاتس می تواند به افزایش ترشح سروتونین و کاهش نشانه های افسردگی منجر شود )کیم و هیون و روان 

 های ناکارآمد در زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی مفید باشد.  پیلاتس می تواند برای کاهش احساس تنهایی و نگرش 

ی مورد بررسی  شناسروانی  هاپژوهش جهت بهبود یا ارتقای سلامت زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی در    هاروشهرکدام از این   

های ناکارآمد زنان مبتلا به این سندرم تاکنون بررسی  قرار گرفته، اما مقایسه اثربخشی این دو روش درمانی بر روی احساس تنهایی و نگرش 

نقش    تواندیمدرمان فراشناخت روی اصلاح باورهای فراشناختی فرد تأکید دارد و همچنین تمرینات پیلاتس نیز    کهییازآنجانگردیده است.  

مبتلایان به سندرم پیش از قاعدگی داشته باشد، لذا مقایسه این دو مداخله و دستیابی    ژهیوبه شناختی افراد  ی روان هانشانهمهمی در بهبود  

  ؛ لذا ی سندرم پیش از قاعدگی در زنان مبتلا کمک نمایدهانشانه  مؤثرتربه معرفی این مداخله جهت کاهش    تواندی م  مؤثرتربه مداخله  

های ناکارآمد در  و تمرینات پیلاتس بر احساس تنهایی و نگرش   تهدف از پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی درمان فراشناخ   اساسن یبرا

 دانشجویان دختر دارای سندرم پیش از قاعدگی بود.  

 

 روش

 

نروش   پ  ی شیآزمامهیپژوهـش حاضـر  بــود. جامعــه  2پیگیــری    با دوره  گــروه کنتــرل  وآزمون  پس _آزمونش ی بـا طـرح  ماهه 

در سال تحصیلی    آمــاری ایــن پژوهــش شــامل دانشجویان زن دارای سندرم پیش از قاعدگی در دانشگاه آزاد اسلامی واحد دورود

و   10که در پرسشنامه غربالگری پیش از قاعدگیِ استینر  آنهااز  نفر  45 تعدادهدفمند  یریگروش نمونه  با استفاده از که بود 1401-1400

 
1. Tukur and Muhammad 

2. Batmaz 

3. pilates 

4. Çitil & Kaya   

5. Perfeito 

6. Hassan Ahmed 

7. Bullo 

8. Meikis 

9. Kim and Hyun 

10. Steiner 
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گواه  گروه    یکو    فراشناخت و پیلاتس  گروه آزمایشی  دوعنوان نمونه انتخاب و در  و بالاتر کسب نموده بودند، به   28( نمره  2003)  همکاران

ی  ها دوره )تکمیل فرم رضایت کتبی(،    پژوهشرضایت آگاهانه برای شرکت در  معیارهای ورود به پژوهش،  داده شدند.    قرار  نفر(  15)هر گروه  

، عدم ابتلا به سایر  و بالاتر از آن(  28)نقطه برش    پرسشنامه غربالگریبر اساس    کنندهمشارکت محرز شدن سندرم فرد  قاعدگی منظم،  

بوده و معیارهای خروج از پژوهش   برای مشکلات قاعدگی قبل از پژوهش یعدم دارودرمانسال،  30تا  19اختلالات روانپزشکی، سن بین 

از کمیته   اخلاق  کدپس از اخذ بود.   درمانجلسه در جلسات  دوغیبت بیش از  ی دیگر و  هادوره و  هامداخله در  زمانهمشرکت  نیز شامل

درمان  های آزمایش تحت  گروه  ،IRCT20230123057194N1و کد کارآزمایی بالینی    IR.IAU.B.REC.1401.009 اخلاق واحد،

که    درمان فراشناختو در لیست انتظار باقی ماند.    دریافت نکرددرمانی   گونهچیه  گواهو گروه  تمرینات پیلاتس قرار گرفتند  و   فراشناخت

برای زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی اجرا شد.    دوساعته( بود، به مدت ده هفته و هر هفته یک جلسه  2009برگرفته از مقاله ولز )

( بود به مدت  1399)   محمود پور( و قربانیان و  1400و همکاران )  زادهی تقکه برگرفته از پژوهش    تمرینات پیلاتس  ساختار جلسات پروتکل

بعد از اتمام  بود.  جلسه    24جمعاً  برای زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی اجرا شد که    ساعتهکهشت هفته و هر هفته سه جلسه ی 

آزمون  گروه در شرایطی مشابه به سؤالات پس  سهآزمون به عمل آمد. در این مرحله هر  گروه در شرایط یکسان پس  سه  جلسات درمانی از

عنوان مرحله  ها مجدداً بهبه سؤالات پرسشنامه   کنندگانشرکت روز مرحله پیگیری انجام شد و    60پاسخ دادند. همچنین بعد از مدت  

تر شدن دوره پیگیری و با افزایش  با طولانی  کنندگانشرکت دوره پیگیری مذکور به دلایلی همچون امکان ریزش  پیگیری پاسخ دادند.  

ضرر بودن و  ی بفرایند، اهداف و    روزه انتخاب شد.  60زمان پیگیری  های انتقالی با افزایش مدت زمان پیگیری و همچنین افزایش اثر مدت 

نامه کتبی، به یترضاکنندگان توضیح داده شد، همچنین علاوه بر اخذ  به شرکت  کنندگانمداخله سودمندی مطالعه و صلاحیت و تخصص  

آزمون،  های پیش آوری داده بعد از جمع   آنها توضیح داده شد که شرکت در پژوهش اختیاری بوده و امکان خروج آزادانه از پژوهش را دارند.

نسخه    spssآماری    افزارنرم گیری مکرر و با استفاده از  آزمون آماری تحلیل واریانس با اندازه آزمون و پیگیری، اطلاعات گردآوری شده با  پس 

 .  قرار گرفت  وتحلیلیهمورد تجز  22

 ابزار سنجش 

  19  شاملطراحی شده و    (  2003)  استینر و همکارانتوسط  این پرسشنامه  :  (PSST) 1پرسشنامه غربالگری پیش از قاعدگی

  18،  17،  16،  15دو خرده مقیاس نشانگان پیش از قاعدگی است که تداخل با عملکرد یا تاثیرگذاری علائم بر زندگی را با سؤالات  سوال  و  

گذاری پرسشنامه در طیف  نمره   (.2003)استینرو همکاران،    کندگیری میسؤالات اندازه   سایر  علائم خلقی، جسمی و رفتاری را باو    19و  

گیرد. نمرات  « تعلق می  3و شدید نمره    2، متوسط نمره  1، خفیف نمره  0شود به این صورت که به »اصلا نمره  گذاری می ای نمره درجه  4

  28(. نقطه برش پرسشنامه نمره  2020و همکاران،    2)چامپالووا   دهد که فرد مبتلا به سندرم نشانگان پیش از قاعدگی استبالاتر نشان می 

است و حاکی از روایی محتوایی این پرسشنامه    8/0و    7/0مقادیر نسبت روایی محتوا و شاخص روایی محتوا به ترتیب  .  و بالاتر از آن است

بدست آمد    89/0  آلفای کرونباخبا محاسبه ضریب  این پرسشنامه  پایایی  در پژوهشی در ایتالیا،    (.1398)مهتدی جعفری و همکاران،    تاس

  80/0  ،اسپیرمن برای نمره کلی  ρ  محاسبه    ، باروزه   15در بازه زمانی   ابزار فوق نیز  پایایی بازآزمایی  که بیانگر پایایی مناسب ابزار فوق است.

درون کلاسی همبستگی  آمد  ≥001/0p(  81/0  و ضریب  بدست  همکاران،    3)پسیتی(  پایایی  2021و  بررسی  ایران جهت  داخل  در   .)

)ثاقبی   آمده استدستبه  0/ 80تا    70/0  آن  و روایی محتوایی  90/0پرسشنامه از روش همسانی درونی استفاده شده است که آلفای کرونباخ  

 به دست آمد.   83/0در پژوهش حاضر نیز ضریب پایایی ابزار فوق با محاسبه ضریب آلفای کرونباخ،  (.  1398سعیدی و همکاران،  

در   7فرگوسن   و  6توسط راسل و پپلوا  باریننخست  اییهگو  20این ابزار  :  5(LS3 UCLA)  نسخه سوم  -4احساس تنهایی   مقیاس

  ی ها این نسخه نارضایتی افراد را در دو بعُد فقدان روابط صمیمانه و فقدان شبکه   .شد  یدنظرتجد   1980سال    و در ده ساخته ش  1978سال  

ترجمه و پس از    (1378)وند  یکدریرکن و مدر ایران توسط شکر  مقیاسین  ا (.1399)ابوسعیدی مقدم و همکاران،    سنجداجتماعی می 

و همکاران،    زادهیماجرای مقدماتی، اصلاحات لازم در آن انجام و روایی و پایایی نسخه فارسی آن نیز محاسبه و مطلوب گزارش شد )رح

 
1 The premenstrual symptoms screening tool (PSST) 

2. Chumpalova 

3 Pacitti 

4 Loneliness scale 

5 UCLA (University of California, Los Angeles) Loneliness Scale-version 3 

6. Peplau 

7. Ferguson 
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نمره،   3نمره، گاهی  2ندرت نمره، به 1گیرد، به این صورت که »هرگز ای صورت میدرجه 4گذاری مقیاس در طیف لیکرت نمره  (1388

شوند. به این صورت که به گذاری می معکوس نمره صورت  به  20و    19،  16،  15،  10،  9،  6،  5،  1گیرد. سؤالات  نمره« تعلق می  4همیشه  

  80تا  20(. دامنه نمرات بین 1400بهار و همکاران، )محبت  شودنمره« داده می  1نمره، همیشه  2نمره، گاهی  3ندرت نمره، به  4»هرگز 

راسل و  (.  2019،  و همکاران1)لیم  است که نمره بالاتر از میانگین بیانگر شدت بیشتر احساس تنهایی است 50نمره است و نمره میانگین  

و    94/0تا    89/0که ضرایب کرونباخ در دامنه    اندبرای بررسی پایایی از آلفای کرونباخ و روش بازآزمایی استفاده کرده (  1980همکاران )

و همچنین همبستگی محاسبه شده بین نمرات پرسشنامه افسردگی    73/0سال بررسی و ضریب همبستگی    ضریب بازآزمایی به فاصله یک

مقیاس از آلفای کرونباخ    پایاییدر پژوهشی برای بررسی  .  است  گزارش شده که حاکی از روایی این مقیاس  62/0بک و این پرسشنامه  

(.  1399)کرمی و همکاران،    آمده استدست به   88/0( و ضریب  1399)ابوسعیدی مقدم و همکاران،    91/0استفاده شده است که ضریب  

)حاتمی و    سازه مقیاس است  رواییدهنده  است که نشان  دهآم دستبه  20/0همچنین ضریب همبستگی بین سؤالات مقیاس با نمره کل  

 . به دست آمد  88/0در پژوهش حاضر نیز ضریب پایایی ابزار فوق با محاسبه ضریب آلفای کرونباخ،  (.  1394همکاران،  

( بر مبنای نظریه بک در مورد  1978و بک ) ناکارآمد توسط وایزمنهای مقیاس نگرش :  (DAS-26) 2های ناکارآمد مقیاس نگرش 

مخالفت خود را با هر    پاسخ دهنده میزان موافقت یاای،  گویه  40محتوای ساختار شناختی در افسردگی تهیه شده است. در این مقیاس  

دهندۀ بالابودن میزان افکار  (. نمره بالا نشان 1399نقطه ای لیکرت مشخص می کند )رجایی و سدرپوشان،  7عبارت روی یک مقیاس  

بین   نمرات  است. طیف  ندارد  156-0ناکارآمد  نمره معکوس  پرسشنامه،  دارد.  و موسوی،    قرار  پاسخ  (.  1392)ابراهیمی  این  به هر  در 

نمره، موافقت زیاد    5  نمره، موافقت کم  4نمره، بی تفاوت    3نمره، مخالفت کم    2  نمره، مخالفت زیاد  1ای از »کاملا مخالفم  نمره   پرسشنامه

سوالی این مقیاس دارای چهار زیر مقیاس موفقیت کامل طلبی نیاز به تأیید   26نسخه    .گیردنمره« تعلق می  7نمره و کاملا موافقم    6

(. روایی و پایایی مقیاس نگرش ناکارآمـد در  1399،  و همکاران  )صادقی  ارزشیابی استپذیری  کردن دیگران و آسیب دیگران، نیاز به راضی

  0/ 47 و روایـی سازه آن از طریق همبستگی آن با آزمون افسردگی بک برابر با  85/0آلفای کرونباخ    به ترتیب برای  جمعیـت عادی و بالینی

بر مبنای    (1392)  در تحقیق ابراهیمی و موسوی  (.1991،  و همکاران  است )بک  47/0برابـر بـا  نیز   خودآینـد  بـا پرسـشنامـه افکـار   و

.  گویه مجدداً بررسی شد   26گویه ای حذف شد و نسخه    40گویه از نسخه    14تحلیل عوامل و هم چنین همبستگی هر گویه با کل،  

 40نـسخه  تر  بـه دسـت آمـد، که بسیار مطلـوب وقـوی   92/0قابـل توجه بود و ضریب آلفا    -26DASعبارت مقیاس    26همسانی درونی  

و و  آمده است )لیدستبه  0/ 85سـوالی است. در پژوهشی در خارج از ایران برای پایایی این پرسشنامه با استفاده از آلفای کرونباخ،  ضریب  

 به دست آمد.   90/0در پژوهش حاضر نیز ضریب پایایی ابزار فوق با محاسبه ضریب آلفای کرونباخ،  (.  2017،  همکاران
 

 یافته ها 
 

به  فراشناخت    کنندگان در گروه آزمایشسن در شرکت   استاندارددهد میانگین و انحراف  پژوهش نشان می   یشناختتیجمع  یهاداده 

آمده از این  دست بوده است. داده های توصیفی به  68/1و    7/22و در گروه گواه    62/1و    5/22و در گروه پیلاتس    93/1و     2/24ترتیب  

 در زیر ارائه شده است.   1مطالعه در جدول  
 

 . داده های توصیفی 1جدول 

 انحراف استاندارد میانگین مراحل گروه متغیر

 
 

 

 

 احساس تنهایی 

 

 پیلاتس

 3.05 57.73 آزمونپیش 

 2.66 50.46 آزمونپس 

 2.69 50 پیگیری 

 

 فراشناخت  

 3.50 57 آزمونپیش 

 2.87 45.46 آزمونپس 

 3.06 44.86 پیگیری 

 
1. Lim 

2 Dysfunctional Attitude Scale (DAS) 
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 گواه 

 3.75 57.86 آزمونپیش 

 2.84 57.99 آزمونپس 

 2.54 58.06 پیگیری 

 
 

 

 

 نگرش ناکارآمد 

 

 

 

 پیلاتس

 12.49 112.46 آزمونپیش 

 12.42 99.73 آزمونپس 

 8.78 98.66 پیگیری 

 

 فراشناخت  

 7.46 118.33 آزمونپیش 

 8.69 86.26 آزمونپس 

 7.55 83.13 پیگیری 

 

 گواه 

  

 6.37 118.8 آزمونپیش 

 6.95 116.4 آزمونپس 

 6.95 113.6 پیگیری 

 

آزمون،  قابل ملاحظه است که گروه پیلاتس در متغیر احساس تنهایی به نسبت مرحله پیش  1ی ارائه شده در جدول هاداده  بهباتوجه 

فراشناخت نیز رخ داده و اثربخشی آن از گروه  آزمون و پیگیری کاهش پایداری داشته است، این وضعیت نیز در مورد گروه  مراحل پس 

آزمون، و پیگیری تفاوت محسوسی در متغیر احساس تنهایی  آزمون، پس پیلاتس چشمگیرتر بوده است. اما گروه گواه در هر سه مرحله پیش 

گیری مکرر از این آزمون جهت تحلیل داده استفاده شد. آزمون شاپیروویلک  نداشته است. با در نظر داشتن پیش فرض های آزمون اندازه 

( نتایج آزمون  p>0.05و لون جهت بررسی نرمالیته و همگنی واریانس نشان داد که داده ها نرمال و از همگنی واریانس برخوردار بودند )

اما شرط کرویت متغیرها برقرار    (p>0.05متغیرهای وابسته از همگنی برخوردار بودند )ماتریکس کوورایانس  ام باکس نیز نشان داده که  

 جهت تحلیل داده ها استفاده شد.   Greenhouse-Geisserاز آزمون محافظه کارانه   به همین جهت  (  p≤0.05)نبود  

 
 جهت بررسی اثرات درون گروهی  Greenhouse-Geisser.نتایج آزمون 2جدول  

 انا مقدار  معناداری سطح  Fمقدار  مجذور میانگین  درجات آزادی  منبع  متغیر

احساس  

 تنهایی 

 0.706 0.001 100.66 *  870.5 1.4 مراحل 

 0.589 0.001 30.15 *  260.7 2.83 مراحل*گروه 

  8.64 59.58 خطا 

ها  نگرش

 ناکارآمد 

 0.859 0.001 256.58 *  5141.69 1.69 مراحل 

 0.766 0.001 68.88 *  1380.5 3.38 مراحل*گروه 

 p≤0.05* 20.04 70.98 خطا 

 
برابر با    Pو    100.66برابر با    Fقابل ملاحظه است که در هر دو متغیر احساس تنهایی )با میزان    2مطابق نتایج ارائه شده در جدول  

گیری معنادار است، این بدان معناست که  ( اثر مراحل اندازه 0.001برابر با    Pو    256.58برابر با    Fهای ناکارآمد )با میزان  ( و نگرش 0.001

  30.15برابر با    Fآزمون، و پیگیری تفاوت وجود دارد. اثر مراحل و گروه ها در متغیر احساس تنهایی )با میزان  آزمون، پس بین مراحل پیش 

( نیز معناداراست که بیان کننده این موضوع است  0.001برابر با    Pو    68.88برابر با    Fهای ناکارآمد )با میزان  ( و نگرش 0.001برابر با    Pو  

آزمون و پیگیری نداشته اند. جهت بررسی مراحل  آزمون، پس های )پیلاتس، فراشناخت و گواه( رفتارهای مشابهی در مراحل پیش که گروه 

  استفاده شده است که نتایج آن در جدول زیر ارائه شده است.  و اثر تعاملی مراحل و گروه از آزمون تعقیبی بنفرونی
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 های ناکارآمد. نتایج آزمون بنفرونی جهت مقایسه مراحل و گروه ها در دو متغیر احساس تنهایی و نگرش3جدول 

 سطح معناداری  خطای استاندارد تفاوت میانگین  مرحله  گروه /مرحله  متغیر

 0.001 0.586 6.26 *  آزمون پس آزمون پیش احساس تنهایی 

 0.001 0.613 6.55 *  پیگیری

 1 0.315 0.289 پیگیری آزمون پس

 0.001 0.677 15.73 *  آزمون پس آزمون پیش نگرش ناکارآمد 

 0.001 1.007 18.06 *  پیگیری

 0.035 0.886 2.33 *  پیگیری آزمون پس

 0.001 0.822 3.64*  فراشناخت  پیلاتس احساس تنهایی 

 0.001 0.822 -5.22 *  کنترل

 0.001 0.822 -8.86 *  کنترل فراشناخت 

 0.042 3.01 7.71 *  فراشناخت  پیلاتس نگرش ناکارآمد 

 0.001 3.01 -12.64 *  کنترل

 0.001 3.01 -20.35 *  کنترل فراشناخت 

*p≤0.05 
 

آزمون و پیگیری، متغیر احساس تنهایی به شکل معناداری  قابل ملاحظه است که در مراحل پس   3مطابق نتایج ارائه شده در جدول  

اند. در مراحل  آزمون کاهش یافته است، بعلاوه این که مرحله پس نسبت به مرحله پیش آزمون و پیگیری نیز تفاوت معناداری نداشته 

پیش پس  مرحله  به  نسبت  معناداری  به شکل  ناکارآمد  نگرش  متغیر  پیگیری  و  مرحله  آزمون  این که  بعلاوه  است،  یافته  کاهش  آزمون 

اند. در متغیر احساس تنهایی گروه فراشناخت به شکل معناداری نسبت به  پس  آزمون و پیگیری نیز تفاوت معناداری با یکدیگر داشته 

است، بعلاوه گروه پیلاتس نیز به شکل معناداری نسبت به گروه گواه سبب    های پیلاتس و گواه سبب کاهش احساس تنهایی شدهگروه 

های پیلاتس و گواه سبب  کاهش احساس تنهایی شده است. در متغیر نگرش ناکارآمد گروه فراشناخت به شکل معناداری نسبت به گروه

های ناکارآمد  های ناکارآمد شده است، بعلاوه گروه پیلاتس نیز به شکل معناداری نسبت به گروه کنترل سبب کاهش نگرش کاهش نگرش 

 شده است. 
 

 گیری بحث و نتیجه
 

پژوهش   این  انجام  از  نگرش هدف  و  تنهایی  احساس  بر  پیلاتس  تمرینات  و  فراشناخت  درمان  اثربخشی  در  مقایسه  ناکارآمد  های 

های  دانشجویان دختر دارای سندرم پیش از قاعدگی بود. یافته پژوهش حاضر نشان داد درمان فراشناخت تأثیر معناداری بر کاهش نگرش 

دیناروند و  نتایج پژوهش  ناکارآمد و احساس تنهایی زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی نسبت به گروه گواه داشته است. این یافته با  

بهرامی و  ( و  1395در متغیر احساس تنهایی و با پژوهش های زارع و شریفی ساکی )(  1396)  پولادی و همکاران( و  1400برقی ایرانی )

از آنجا که زنان دارای سندرم پیش از قاعدگی    توان گفتافته میهمسو بود. در تبیین این ی های ناکارآمد  ( در متغیر نگرش 2014همکاران )

بیش از سایر زنان دارای نگرانی، نشخوار فکری، اجتناب و احساس تهدید هستند که خود باعث ایجاد احساس تنهایی در این زنان می شود،  

د با شناخت واره های خود و ایجاد  درمان فراشناختی با استفاده از دو تکنیک توجه آگاهی انفصالی و آموزش توجه به نحوه ی رویارویی فر

کنترل انعطاف پذیر بر توجه و سبک های تفکر کمک می نماید. هدف از تکنیک آموزش توجه، طراحی شیوه ای برای تأثیر بر ابعاد مختلف 

با استفاده از سه مولفه توجه  توجهی و شناخت واره هایی است که هدایتگر این سندرم هستند. تکنیک آموزش توجه    -سندرم شناختی

انتخابی، تغییر سریع توجه و توجه تقسیم شده، توجه درمانجو را از افکار مزاحم دور کرده و به جای اینکه توجه دارای الگوی مداوم و  

ت یابد. تکنیک توجه  تکرارشونده متمرکز بر خود و پردازش ذهنی نیز متمرکز بر تهدیدیابی و نگرانی باشد، فرد به انعطاف پذیری توجه دس

آگاهی انفصالی )گسلیده( با افزایش انعطاف پذیری توجه و متوقف کردن روش های ناکارآمد در مورد تجربیات درونی  به زنان دارای سندرم  

رفتاری به پیش از قاعدگی با احساس تنهایی بالا کمک می نماید از وقایع درونی خود آگاه شده و اقدام به ارزیابی، سرکوب و پاسخ دهی 
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 دانشجویان دختر دارای سندرم پیش از قاعدگی های ناکارآمد در مقایسه اثربخشی درمان فراشناخت و تمرینات پیلاتس بر احساس تنهایی و نگرش

Comparison of effectiveness of Metacognitive therapy and Pilates exercises on loneliness feeling and dysfunctional …  

  

 
 

در این درمان با آموزش فرد برای آشنایی با نحوه فکر و احساس و سبک مقابله ای    (.1394وقایع درونی ننمایند )محمدی و همکاران،  

ارتباطی خود می الگوی  توان به ماهیت رفتارش پی برد وبه کاهش احساس تنهایی فرد کمک نمود )بخشی پور و  طرحواره  و سبک 

توجهی، جلسات درمان به گونه ای تنظیم گردید که با استفاده از  -در پژوهش حاضر با تمرکز بر سندرم شناختی  (.1401منتجبیان،  

راهبردهای فراشناخت درمانی مفاهیمی مانند پذیرش، افزایش آگاهی، حضور در لحظه، مشاهده بدون داوری، رویارویی و رهاسازی به زنان  

های ناکارامد در این زنان کمک  این آموزش ها به کاهش  احساس تنهایی و نگرش  ده شود کهمبتلا به سندرم پیش از قاعدگی آموزش دا

 کرد به گونه ای که توانستند بر آثار منفی آن نیز غلبه نمایند. 

باعث کاهش احساس تنهایی و    تواندی می پژوهش حاضر نشان داد که تمرینات پیلاتس  هاافتهی  تأثیر تمرینات پیلاتس،  در خصوص

،  ( 1400)  دیناروند و برقی ایرانیهای تحقیق  ها با یافتهاین یافته.  های ناکارآمد در زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی گرددنگرش 

  (2021)  2 سیتیل و کایا(،  2022و همکاران )  1احمد در داخل ایران، و    (1391)  صمدی و همکاران  ،  ( 1398)  همکاران  رضایی شجاعی و

شناختی سندرم پیش از قاعدگی همسو بود.  ( مبنی بر اثربخشی تمرینات پیلاتس بر کاهش نشانه های روان 2019)   3تیلاگام و کومارو  

  ی هورمون ها   ریو سا  ولی استرادو کاهش    نیسطح اندورف  شیباعث افزا  لاتسیپتمرینات  که    این گونه تبیین نمودتوان  را می  یافته   نیا

ی، همچنین  بدن  تیفعال.  موثر است   فرد  روان  سلامت  بردهد که    یرا کاهش م  زولیکورت  سطح. همچنین این تمرینات  شودی م  ید یاستروئ

)سالگام    دهد  یرا کاهش م  یعلائم روان  جهیکند و در نتی استروژن و پروژسترون را متعادل م  سطحدهد و  یم  شیپروژسترون را افزا  زانیم

گردد،که  دهد که پیلاتس سبب افزایش سروتونین میهمچنین پژوهش ها نشان می(.  2022نقل از احمد و همکاران،    2020و اورسون،  

معروف است، و از آنجا که این انتقال دهنده عصبی، یک تثبیت کننده خلق و خو است و اغلب هنگام شرکت    "هورمون احساس خوب"به  

(، به کاهش احساس تنهایی در زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی  4،2021شود )بالاچندران تولید میدر فعالیت های گروهی یا ورزش  

مشاهده کردند  این پژوهشگران  که   مطابقت دارد ( نیز از این نظر2021سیتیل و کایا )با مطالعه    های این پژوهشیافته  کمک نموده است.

  ن ی انگی خواب و م  راتییتغ   ،یری پذ  کیاضطراب، تحر  عاطفه،ی،  افسردگ  ی افکارنمرات در ابعاد فرع  نی انگیمدر اثر تمرینات پیلاتس،    که

 یابد، همانگونه که در زنان مورد بررسی این پژوهش اتفاق افتاده است.  می کاهش    نمرات  کل

های ناکارآمد در زنان مبتلا به  که مداخله فراشناخت در کاهش احساس تنهایی و نگرش  دهدیم یافته مهم دیگر این پژوهش نشان 

  توان با یافته پژوهش رضایی شجاعی و همکاران سندرم پیش از قاعدگی به طرز معناداری بهتر از پیلاتس عمل کرده است. این یافته را می 

( مبنی براثربخشی بهتر تلفیق درمان ذهن آگاهی و پیلاتس نسبت به پیلاتس به تنهایی بر نشانه های سندرم پیش از قاعدگی  1398)

شود لذا فراشناخت می تواند  تا اندازه ای همسو دانست بدین معنی که از آنجا که در درمان فراشناخت نیز از ذهن آگاهی استفاده می 

مستقیم این درمان بر سندرم شناختی توجهی و افکار  توان این گونه تبیین نمود که نحوه تمرکز  بهتر از پیلاتس عمل کند، که آن را می

و فراشناخت های غلط این زنان بوده که منجر به اثربخشی بهتر این درمان نسبت به تمرینات پیلاتس شده است، زیرا در پیلاتس بسیار  

 شود. کمتر به افکار و شناخت های افراد پرداخته می 

در کاهش    توانندیم هر دو مداخله فراشناخت و پیلاتس    نکهیباوجوداتوان رسید که  های مذکور، به این نتیجه مییافته  بهباتوجه 

عمل کنند، اما درمان فراشناخت نسبت به پیلاتس    مؤثرهای ناکارآمد زنان مبتلا به سندرم پیش از قاعدگی  احساس تنهایی و نگرش 

 اثربخشی بهتری نیز خواهد داشت.  

این پژوهش می هات یمحدوداز   از قبیل  عدم کنترل عوامل مداخلهگیری هدفمند و  توان به روش نمونهی  اجتماعی و    مسائلگر 

دانشجوها و نحوه همکاری آنها در  و همچنین یکسان نبودن انگیزه    استسندرم پیش از قاعدگی    رگذار بتأثیرخانوادگی که از عوامل  

در درمان و همچنین کمبود پیشینه پژوهشی در زمینه    ازیموردنهای درمانی جهت حضور بموقع در جلسات درمانی و انجام تکالیف  گروه 

به   کنندگانمراجعه و    ردانشجویغها، این پژوهش بر روی زنان  جهت تعمیم بهتر یافته  شودیاشاره کرد. پیشنهاد م  درمان فراشناخت

  ی هادر پژوهش   شودیمی متفاوت نیز انجام شود. همچنین پیشنهاد  های ریگنمونه ی دیگر با  هااستان ی در شهرها و  شناسروان ی  هاکینیکل

ی گردند و پیش از شرکت در پژوهش از نظر انگیزه و نحوه  سازهمسانی  اتااندازه ی اجتماعی و خانوادگی،  هاتفاوت از نظر    هانمونه ،  آینده

 همکاری بررسی شوند. 

 
1. Ahmed 

2. Çitil & Kaya   

3. Thilagam   and Kumar 

4 Balachandran 
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