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  و عضلاني سازي آرامآموزش  ثيرأت
  بازخورد همراه با ايي تدريجيدز تنش

  دانشجويان اضطراببر  زيستي
 

  *يئحيدر عليرضا
    دانشگاه آزاد اسلامي اهواز

  سارا ساعدي
  دانشگاه آزاد اسلامي اهواز

  
  چكيده

ــن  ــا هــدف اي ــژوهش ب ــ بررســي پ  ســازي آرامآمــوزش  ثيرأت
 بـر  زيسـتي  بـازخورد بـا  همراه  زدايي تدريجي تنشو  عضلاني
پــژوهش از نــوع آزمايشــي  .اجــرا شــددانشــجويان  اضــطراب

آماري شـامل   ةو جامعآزمون  آزمون و پس گروهي با پيش سه
 از طريقنفر  60 اضطراب بالا بود كه از بين آنها با دانشجويان

دو (نفري  20گيري تصادفي ساده انتخاب و به سه گروه  نمونه
 و گــروه ســازي عضــلاني آرامگــروه شــامل  ،گــروه آزمــايش

 )گـواه  گـروه  و بازخورد زيستيهمراه با  زدايي تدريجي تنش
 اضـطراب كتـل   ةسـنجش شـامل پرسشـنام    ابزار .شدند تقسيم

بــازخورد زيســتي پاســخ گالوانيــك پوســت  و )1958 كتــل،(
 واريـانس هـا از طريـق تحليـل كو    داده .بود) 1373خدادادي، (

نشـان داد كـه بـين دو گـروه      هـا  يافتـه  .شدتحليل  چندمتغيري
 يتفـاوت معنـادار   اضـطراب از نظـر كـاهش    گواهآزمايش و 

)01/0P<( سازي  آرامهمچنين نتايج نشان داد كه  .وجود دارد
زدايي تدريجي همراه بـا بـازخورد زيسـتي در     عضلاني و تنش

  .نددارثير بر اضطراب با يكديگر تفاوت معناداري نأت
 زدايـي تـدريجي،   تـنش  سازي عضلاني، آرام :هاي كليدي واژه

  .اضطراب دانشجويان، ،زيستي بازخورد
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Abstract 
 
The Purpose of this study was determining the 
effect of relaxation and gradual stress removal 
accompanied by biofeedback on the anxiety of 
students. The research method was three groups 
of pretest – posttest experimental design and the 
statistical population was the Ahvaz university 
students with high anxiety, among whom 60 
persons were selected via random sampling and 
then randomly assigned into three groups of 20 
persons (two groups of experimental, included 
relaxation and gradual stress removal with 
biofeedback groups) and control group. The 
measurement instrument was Cattlle Anxiety 
Questionnaire (Cattlle, 1958) and GSR Biofeedback 
(Khodadadi, 1373). Data was analyzed using 
multivariate analysis of covariance. Results showed 
that there are significant differences between 
experimental and control groups concerning 
anxiety reduction (P<0.001). Also results revealed 
that there is no significant difference between 
relaxation and gradual stress removal with 
biofeedback on anxiety. 
Keywords: relaxation, gradual stress removal, 
biofeedback, college students, anxiety 
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  قدمهم
سـريع اجتمـاعي،   هـاي   نيازهاي زندگي امروز، دگرگـوني 

ارتباطـات   ةگسترده و پيچيد ة، شبكهتغيير ساختار خانواد
انساني، گوناگوني، گستردگي و هجـوم منـابع اطلاعـات،    

رو كـرده   و فشارهاي متعددي روبـه  مشكلاتانسانها را با 
هـاي لازم   ها و توانـايي  از سوي ديگر، نبود مهارت .است

سـائل و  عاطفي، روانـي و اجتمـاعي، در رويـارويي بـا م    
مشكلات، آنها را در معرض اختلالات رواني، اجتماعي و 

نگـاهي بـه آمـار     ).1386 نظامي،(رفتاري قرار داده است 
در كشورهاي  1شيوع اختلالات رواني ةمنتشر شده در زمين

را  2مختلف جهان و ايران، اهميت توجه به بهداشت روان
بـرآورد  اسـاس  بر. سـاخته اسـت   ضـروري بيش از پـيش  

ميليـون نفـر در    500، حـدود  3جهـاني  بهداشـت  سازمان
، كـه حـدود   هستندجهان، دچار يكي از اختلالات رواني 
ند دار 5و اضطراب 4نيمي از آنها اختلالاتي چون افسردگي

  ). 2001سازمان بهداشت جهاني، (
بشـري   ةترين مشـكلات جامع ـ  يكي از عمده اضطراب  
 هسـتند شماري با آن دسـت بـه گريبـان     تعداد بي كه است

اين اختلال يكي از ). 2010 ،7ولز؛ بنت و 2009 ،6ونيتفيورن(
شناختي است و از پريشاني جزئي در يـك   روان هاي لتحا

 گيـرد  كننـده را در برمـي   فعاليت روزانه تـا بيمـاري نـاتوان   
 ؛ به نقل از بزرگيـان، 2008 ،8، مونيتا و ولزويكنيلس سپيدا،(

بهداشت روانـي دانشـجويان،   در كنار اين واقعيت،  ).1389
ست، كه توجه بـه آن در  آنهايكي از مسائل اساسي زندگي 

دارد و پـرداختن بـه آن    جامعه اثري مستقيم ةرشد و توسع
ــل  ــرط اص ــرهش ــاي كارآ  ي به ــه از نيروه ــد و وري بهين م

دوران دانشجويي به دلايلي مانند دوري . كرده است تحصيل
اجتماعي و پيوند  پذيري وليتؤاز خانواده، مشاركت در مس

زماني اين دوره با شـرايط نوجـواني، جـواني و فشـارهاي     
ورود بـه  . آيد شمار مي خاص به اي درسي و تحصيلي، دوره

 اجتمـاعي و دن دگرگـوني در روابـط   م ـدانشگاه بـا پديـد آ  
  هاي تازه كه همراه با فشار و انساني و نيز انتظارات و نقش

  
  
  
  
  
  
  

 ـ  نگراني است، كاركرد و بازدهي  ثير قـرار  أافراد را تحـت ت
ــي ــد  م ــننيهل(ده ــياري از   ). 1990 ،9تي ــودن بس ــنا نب آش

دانشجويان با محيط، در آغاز ورود به دانشـگاه، جـدايي و   
تحصيلي، ناسازگاري  ةعلاقگي به رشت دوري از خانواده، بي

با افراد ديگر در محـيط زنـدگي و كـافي نبـودن امكانـات      
مشـكلات،   ةكنند رفاهي و اقتصادي، از جمله شرايط فراهم

لـپس لـي،   (سـت  آنهارواني، و كاهش كاركرد  هاي ناراحتي
هـاي   درخواست با اين گروه بايد ).1989، 10رايس و شديد

در مسائلي  آنها گيري روزافزون جهاني، كه خواستار تصميم
و  زنـدگي، دوسـتان، خـانواده، مـذهب     ةمانند شـغل، شـيو  

، اسـتادان سياست است، كنار بياينـد و انتظـارات خـانواده،    
 .)1386 نظـامي، ( سازند هدوستان و ديگر گروهها را برآورد

جويان، در دهـد كـه دانش ـ   نشان ميهاي انجام شده  وهشژپ
ماننـد تـرس،   ، زا تـنش شـمار   بـي ل دوران تحصيل، با عوام
شـوند، كـه    رو مـي  اضطراب روبه و نگراني، كمرويي، خشم

هنگـام،   مناسـب و بـه   اي بـه شـيوه   بهداشت رواني آنان اگر
، هاي شديد جسماني دچار ناهنجاري به زوديفراهم نشود، 

براين بـراي بـالا بـردن    بنـا  .رواني و اجتماعي خواهند شـد 
بتواننـد بـا    ، بايد شرايطي پديد آيد كـه آنهابهداشت رواني 

  ).1389 بزرگيان،( كنندمقابله  مسائل
ــوس   ــوداني و    ،2007( 11رات ــيربيم، س ــل از ش ــه نق ب
هـاي   انبوهي از پـژوهش  ند كهنشان داد) 1388 آبادي، شفيع
بـراي   به افـراد هايي است كه  ، روش12شناسي سلامت روان

 ،به اعتقـاد وايـت، كاشـيما    .كند ميرويارويي با فشار كمك 
قـرار  فشـار   تحت، زماني كه افراد )2000( 13براي و يورك

روانـي و اجتمـاعي   هـاي   مهـارت  طريـق  از ، بايدگيرند مي
همچنـين  . را كـاهش دهنـد   فشـار  اثر سعي كنند تا مختلف

عقيده دارند ) 2011( 14و هورست كريگر، كيففهنريگويز، 
ها آسان، قابل دسترس و با كمترين  اين مهارت چهكه هر

د از آنهــا تواننــ افــراد بهتــر مــي عــوارض جــانبي باشــند،
زندگي خـود   مشكلاتو آنها را در رفع نيازها و  استقبال

  .استفاده كنند
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اند كـه آمـوزش    در سرتاسر جهان نشان داده ها پژوهش  
اضـطراب كمـك    مهـار افراد بـراي   به 1عضلاني سازي آرام
سـازي و انبسـاط    آرام) 1990( 2زينن ـپ رويـد و  هل. كند مي

سردردهاي عامل حفاظتي در برابر اضطراب و اي را  ماهيچه
كلـد، نــوويكي و   ةمطالع ـ در ايــن راسـتا  .داننـد  مـي  مـزمن 

كه  هداد نشان) 1388 ، به نقل از درويشي،2002( 3هامندس
سازي در كنار آمدن پرستاران با حالت  استفاده از روش آرام

خستگي و اضطراب در هنگام مراقبت از بيماران مبـتلا بـه   
ــال و كرســويك. ثر اســتؤمــدرد مــزمن  ــر ) 2004( 4آنت ب

ســازي  و آرام 5تصويرســازي ذهنــي يهــا اثربخشــي روش
افــراد پيــر دچــار  و عضــلاني بــر روي اضــطراب كودكــان

ها علاوه  اين روش كيد نموده و معتقدندأتدررفتگي مفصل، 
بر كاهش اضطراب و فرسودگي، در بهبود وضعيت جسمي 

 ،2006( 6پـاريش و راسـيد   .دندارثير أو رواني اين بيماران ت
ثير دو نــوع أدر پژوهشــي تــ) 1388بــه نقــل از درويشــي، 

در سازي بر سطوح اضـطراب و كـاهش تـنش     آموزش آرام
دنـد و بـه   كررا بررسي داشتند سرطان سينه  زني كهبيماران 

كـه سـطح اضـطراب بيمـاراني كـه ايـن        اين نتيجه رسيدند
ماه و هر هفتـه سـه بـار فراگرفتـه      1ها را به مدت  موزشآ

نسبت به بيمـاراني كـه چنـين آموزشـي را دريافـت       ،بودند
كنـار   در .صورت معناداري كاهش يافته بـود  نكرده بودند به

 اب،سازي عضلاني بـر اضـطر   ثير آرامأعات مربوط به تلمطا
مطالعــاتي نيــز وجــود دارد كــه در آنهــا نشــان داده شــده  

زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي نيز بر كـاهش   تنش
   .گذارد ثير ميأاضطراب ت

) 1388، به نقـل از درويشـي،   2002( 7اسميتي ديوين و  
زدايي تدريجي را بر بيماران مبتلا به  تنش ثيرأتدر پژوهشي 

قلبـي كـه از فشـار روانـي بـالايي برخـوردار بودنـد         ةسكت
هاي آنها نشـان داد ميـزان اضـطراب و     يافته. دندكربررسي 

زدايـي تـدريجي    همچنين مرگ و مير بيماراني كـه از تـنش  
دند، نسبت به بيمـاراني كـه تحـت چنـين روش     كراستفاده 
در مـدت كوتـاهي بـه پنجـاه درصـد       ،قرار نگرفتند درماني
ــاهش ــت ك ــ. ياف ــارد ينني واودي ــك) 2005( 8بلانچ   در ي

  
  
  
  
  
  

ــراد  از طريــق اينترنــت آمــوزش  طــي آن آزمــايش كــه اف
 براي مهـار زيستي را  بازخوردهمراه با  تدريجي زدايي تنش

 ،زمايشآ ةپس از دور نشان داد گرفتند، فراخود  فشار رواني
 47 پيگيـري،  كنندگان و پس از دو مـاه  درصد از شركت 39

اضـطراب و  درصد از آنها كاهش قابـل تـوجهي در ميـزان    
 پنـزين و  رويـد  هـل  9فراتحليل .دندكرگزارش سردرد خود 

سازي  هاي آرام كه استفاده از انواع روش نشان دادنيز ) 1990(
زدايــي تــدريجي همــراه بــا بــازخورد زيســتي،  از قبيـل تــنش 

 ســردرددر كــاهش  10متعــالي ةســازي عضــلاني و مراقبــ آرام
ريـن   فراتحليـل  همچنـين  .هستندثر ؤم ميگرنبيماران مبتلا به 

) 2007( 11انديرسـون سالرنو و  كينگ، نيديچ، اشنايدر، ،فورت
  .در كاهش فشارخون است ها ثير اين روشأت دهندة نشاننيز 
نشــان ) 2011(، كيففــر، كريــگ و هورســت هنريگــويز  

يـك   عنوان به ضربان قلب دادند استفاده از بازخورد زيستي
هفته علاوه بر ايجاد انسجام در  4پس از  12سازي روش آرام

ضربان قلب، باعث كاهش اضطراب و خلق و خوي  آهنگ
 ،ون شـلي  اولسـون،  ،هـالمن . شـود  ميمنفي در دانشجويان 

خـود بـه بررسـي     ةدر مطالع ـ) 2011( 13ملين و ليسـكوف 
بيمـار مبـتلا بـه     24اثربخشي بازخورد زيستي بر اضطراب 

هاي آنهـا نشـان داد    يافته. درد مزمن گردن و شانه پرداختند
جلسـه   10را در  14هاي بازخورد زيسـتي  افرادي كه مهارت

نسبت به افرادي كه در گروه گواه قـرار داشـتند    ،فراگرفتند
د، بـه انـرژي و   علاوه بر كاهش اضطراب و شدت درد خو

كـه   اي در مطالعـه  .نـد فتعملكرد اجتماعي بـالايي دسـت يا  
هـاي   اثربخشـي درمـان  ، انجام داددر ايران  )1389(ساعدي 

 .گرفت مورد بررسي قراررواني و رفتاري در كاهش ميگرن 
زدايـي تـدريجي همـراه بـا      تـنش  باشواهد نشان داد درمان 

 ،فشـار بـا كـاهش   تصويرسـازي ذهنـي   زيستي و بازخورد 
 ةميگـرن در هم ـ سـردرد   مقابله با درد و همچنـين كـاهش  

 ممكـن اسـت  ر آن يثتـأ و  داردمعناداري  ةسطوح سني رابط
  .شود حفظ ماهحداقل براي مدت يك 

ســازي  ثير آرامأپايــاني در خصــوص تــبنــدي  در جمــع  
  زدايي تدريجي همراه بـا بـازخورد زيسـتي    عضلاني و تنش

  

   
 
1. muscular relaxation           2. Holroyd & Penzien 

3 Cold, Novky & Hamnds          4 Antall & Kresevic 

5. guided Imagery            6. Parish & Rasid 

7. Deven & Smete            8. Devineni & Blanchard 

9. meta analysis            10. transcendental meditation 

11. Rainforth, & et al           12. Relaxation 

13. Hallman, & et al           14. biofeedback 
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 كـاهش شـديد   موجـب  هـا  ايـن روش كـه  تـوان گفـت    مـي 

 از ايـن طريـق   و گـردد  مـي  تنش مقابل در بدني هاي انقباض

از اضـطراب   ناشـي  رواني و جسمي تأثيرات از موجب رهايي
 ـ با اين حـال  ).2005 و بلانچارد، يوايننيد( شود مي ثير ايـن  أت

ويژه در كنار هم و بر روي دانشجويان بـه   هها در ايران ب روش
اين  به همين دليل در .كافي مورد توجه قرار نگرفته است ةانداز

 ـ زدايـي   سـازي عضـلاني و تـنش    ثير دو روش آرامأپژوهش ت
راه بـا بـازخورد زيسـتي بـر كـاهش اضـطراب       م ـتدريجي ه

ثير اين أت ةيك طرح آزمايشي براي مقايسدانشجويان در قالب 
ثرتر را مشخص ؤاين مقايسه روش م .دو روش به اجرا در آمد

 ثرتر بــهؤرســاني مــ و از ايــن طريــق راه را بــر يــاري كنــد مــي
پـژوهش  اين بنابراين هدف اصلي . سازد ميدانشجويان هموار 

تدريجي  زدايي عضلاني و تنش سازي آرامآموزش  ثيرأررسي تب
   .در دانشجويان در نظر گرفته شد زيستي بازخوردهمراه با 

  
  روش

پژوهش اين روش  روش پژوهش، جامعه آماري و نمونه؛
گـروه  ( 1آزمـون  آزمـون و پـس   آزمايشي سه گروهي با پيش

زدايـي تـدريجي    گـروه تـنش   ،سازي عضـلاني  آرامآموزش 
 آمـاري  ةجامع ـ و )همراه با بازخورد زيستي و گروه گـواه 

 اهـواز  واحـد  دانشجويان دختر و پسر دانشگاه آزاد اسلامي
 1389تا اواخر خردادمـاه  ماه  در فروردين كه بود) نفر123(

نفـر از   60. نـد كرد مراجعـه دانشـگاه   ايـن  ةبه مركز مشاور
آماري كه پس از سنجش اوليه داراي بالاترين سطح  ةجامع

ــه تشــخيص داده شــدند،اضــطراب  ــق نمون ــري  از طري گي
سـه   در 3تصـادفي  ةانتخاب و سپس به شـيو  2تصادفي ساده

نفـر گـروه    20، آرامـي  تـن  نفـر گـروه آزمـايش    20(گروه 
نفـر   20و زدايي تدريجي همراه بـا بـازخورد زيسـتي     تنش

هر گروه  درنفر  20در نظر گرفتن  .ندقرار گرفت )گروه گواه
ــاس بر ــيهاس ــه در     توص ــداد نمون ــراي تع ــرح ب ــاي مط ه

ــژوهش ــاي  پ ــوده اســت ه در  .)1389 ،دلاور( آزمايشــي ب
زدايي تدريجي همراه با  تنش عضلاني، سازي آرامگروههاي 

تـا   21 سـني،  ةبازخورد زيستي و گروه گواه به ترتيب دامن
  همچنين ميانگين سـني سـه   .بود 41تا  19و  40تا  18 ،42
  
  
  
  
  

 5/6بـا   انحـراف معيـار برابـر   ( سال 8/28 گروه به ترتيب، 
و ) سـال  7/5برابـر بـا   با انحراف معيـار  (سال  3/27 ،)سال

 .بــود) ســال 2/6برابــر بــا بــا انحــراف معيــار ( ســال 2/28
ــين  ــا هــلأمتهمچن عضــلاني،  ســازي آرامدر گروههــاي  ه

زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي و گروه گـواه   تنش
، 50نيز به ترتيـب   هاو مجرد درصد 55و 65، 50 به ترتيب

  .از اعضاي نمونه را تشكيل دادنددرصد  45و 35
  

  سنجشابزار 
 از ،اضـطراب گيـري   اندازه براي :4اضطراب كتل ةپرسشنام
نقــل از دادســتان و  ؛ بــه1958( كتــل اضــطراب ةپرسشــنام
ــه داراي ،اســتفاده شــد )1368 منصــور، ــ 40 ك دو  ،الؤس
و اضــطراب ) شــكارآ( 5اضــطراب مــوقعيتيمقيــاس  خــرده
 بلـي، (اي  پاسخگويي سه درجـه و مقياس ) پنهان( 6شخصي

تـوان بـدون    ايـن پرسشـنامه را مـي   . اسـت ) گاهي و خيـر 
زمـاني   ةفاصلدر اتاق انتظار است در  مراجع وقتي ،مراقبت

از فـرد   بهتر اسـت . دكراجرا  )پنج دقيقهحدود ( چند دقيقه
گـاهي بـه   پاسـخ  از  حد امكانخواسته شود كه تا  پاسخگو
تا نتـايج بهتـري از اجـراي آزمـون      ،استفاده نكند ها پرسش

گـر،  بر اسـپيل  ةاين پرسشنامه در مطالع 7پايايي .دست آيد هب
آبـادي،   به نقل از فكـري، شـفيع   ،1970( 8گورساچ و لوشن

آلفـاي كرونبـاخ    برحسـب  ،)1386ثنائي ذاكر و حريرچي، 
 90/0و  91/0 ي برابر بـا شخص اضطراب مقياس خردهبراي 

و  93/0برابـر بـا   مـوقعيتي   اضـطراب  مقيـاس  خردهو براي 
اضطراب شخصي برابـر بـا   براي  9پايايي بازآزمايي و 91/0
و  63/0اضطراب مـوقعيتي برابـر بـا    و براي  73/0و  86/0
ــده اســت  16/0 ــزارش ش ــل از 1381( فلاحــي. گ ــه نق ؛ ب

از اين پرسشنامه را در ايـران   اي نسخهكه  )1388درويشي، 
را  86/0 برابـر بـا  آلفـاي كرونبـاخ    نيزده كر و ارائه استفاده
در ايــن پــژوهش روايــي . گــزارش نمــوده اســت آنبــراي 

همبستگي با  ةاين پرسشنامه نيز برحسب محاسب 10همگراي
 )P>01/0( 78/0علايم سردرد ميگرن برابـر بـا    ةپرسشنام

آلفـاي   برحسبپرسشنامه  اين پايايي همچنين .دست آمد هب
ــا بــه ترتيــب برابــر 11كرونبــاخ و تنصــيف   84/0و  88/0 ب

  
  
  
  
  

 
1. pre-test and post-test           2. random sampling 

3. random assignment           4. Cattlle Anxiety Questionnaire 

5. Situational Anxiety Subscale         6. Personal Anxiety Subscale 

7. reliability             8. Spielberger, Goursuch & Lushen 

9. test-retest reliability           10. convergent validity 

11. split half 



 7/     ... زدايي تدريجي تنش سازي عضلاني و تأثير آموزش آرام
 

اين پرسشنامه به اين  هاي پرسشيك نمونه از . دست آمد هب
هـا   توجه من نسبت به اشخاص يـا سـرگرمي  « ،شرح است

  .»كند سرعت تغيير مي به تقريباً
 1گالوانيـك پوسـت   مقاومـت  دستگاه بازخورد زيسـتي 

)GSR(: بــازخورد گــالوانيكي  ةگيــري و ارائــ بــراي انــدازه
 .دشاستفاده  ،ساخت) 1373(دادي خدا كه يابزارپوست از 

يكي از ابزارهاي ساده و در دسترس بـراي اطـلاع    ابزاراين 
اســت كــه  2ســمپاتيكعصــبي  دســتگاهاز ســطح فعاليــت 

زيسـتي، در صـورت   بـازخورد  هـاي   برخلاف ديگـر روش 
ايـن   از طريـق  .سـت قابـل اجرا راحتـي   آموزش مناسب، به

الكترودهاي بسيار كوچك بـر روي سـطح    نصبدستگاه با 
نوك انگشت يـا كـف دسـت كـه تعـداد       اغلب در(پوست 

ميـزان فعاليـت يـا    ) در آن فعاليت دارند 3زيادي غدة عرقي
 ـ(پوست  يهاي الكتريك پاسخ ثير غـدد تعريقـي   أكه تحت ت

ديـداري و   بـازخورد صـورت   تجزيـه و بـه  ) پوست هستند
روايي اين ابـزار  ). 1373خدادادي، ( شود ارائه مي شنيداري

هاي آزمايشي خارج و  و فعاليت ها پژوهشدر  طور مكرر هب
از  گذشـته  هاي پژوهش همةداخل كشور بررسي شد و در 

؛ بـه  2004( 4، فينويـك و تريمبـل  اشتاينجمله ناگايي، گلد
زاده   ، رسـول )1373(خـدادادي   ،)1389نقل از بخشـايش،  

معتبـر   ابزاريعنوان  به) 1389( ساعدي و )1375( طباطبايي
هاي گالوانيكي پوست مورد اسـتفاده   گيري پاسخ اندازه براي

  .استقرار گرفته 
اجراي پژوهش به ايـن ترتيـب    ةنحو روش اجرا و تحليل؛

دانشـگاه آزاد اسـلامي    ةبود كه از مراجعان به مركز مشـاور 
مــاه تــا اواخــر  فــروردين( زمــاني پــژوهش ةدر دور اهــواز

پس از آن از  .آمد عمل ه آزمون اضطراب ب) 1389خردادماه 
 ـ  ،را داشـتند بين كساني كه بالاترين اضطراب   ةتعـداد نمون

 عضـلاني، سـازي   آرامبـه سـه گـروه    مورد نظر انتخـاب و  
 زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي و گروه گـواه  تنش

جلسـات آمـوزش   روع ش ـابتـداي  در همان  .گمارده شدند
همراه با بازخورد  زدايي تدريجي عضلاني و تنش سازي آرام

آزمون به عمـل   پيش كنندگان در پژوهش شركتاز  ،زيستي
ــد ــپس  .آم ــ 9 درس ــا  30 ةجلس ــه 45ت ــروه  دقيق اي دو گ
زدايي تدريجي همراه با بازخورد  عضلاني و تنش سازي آرام

 ـبراساس  .زيستي مورد آموزش قرار گرفتند عمـل  ه توافق ب
  هـاي  روش ،آموزش هر روز بعد از ،كنندگان آمده با شركت

  
  

هـاي اسـتاندارد    دسـتورالعمل به با توجه  آموزش داده شده 
دو  يروز ،گرفت قرار مي افراد اختيار دركه آموزشي  ةجزو
در ( پس از اجراي جلسـات آموزشـي  . ندشد تمرين ميبار 

  .عمل آمد هبآزمون  از هر سه گروه پس )پايان جلسه نهم
به ايـن شـرح    آرام سازي عضلانيهاي  آموزش ةخلاص  

ــا  ،اول ةجلســ اســت؛ ــ كننــدگان شــركتمعارفــه ب  ةو ارائ
ــار   ــري درب ــه مختص ــاربرد  ةتاريخچ ــازي  آرامروش ك س

سـازي   آرامو نقش  بر سلامت روانتنيدگي  نقش، عضلاني
در  شرايط موفقيـت  و معرفي، اضطراب در كاهشعضلاني 
انقبـاض شـانزده    آموزش و تمـرين  ،دوم ةجلس .ها آموزش
آموزش و تمرين  ،ومس ةجلس .تجاربارزيابي و  اي ماهيچه
 .اربارزيـابي تج ـ و  اي هفـت ماهيچـه  زدايي  تنش ،انقباض
چهـار  زدايي  تنش ،آموزش و تمرين انقباض ،چهارم ةجلس

تمرين  آموزش و ،پنجم ةجلس .اربارزيابي تجو  اي ماهيچه
و  آموزش ،ششم ةجلس .ها ارزيابي تجربهيادآوري و  ةمرحل

ــا شــمارش و  ةتمــرين مرحلــ ــابي يــادآوري همــراه ب ارزي
شـمارش و   ةآموزش و تمرين مرحل ،هفتم ةجلس .ها تجربه

شـمارش و   ةتمـرين مرحل ـ  ،هشتم ةجلس .ها ارزيابي تجربه
 ةخلاصــانجــام تمــرين  ،نهــم ةجلســ .هــا ارزيــابي تجربــه

همچنــين  .پــس از آزمــونو اجــراي  ســازي عضــلاني آرام
زدايي تدريجي همراه با بـازخورد   هاي تنش آموزش ةخلاص

 معارفـه بـا   ،اول ةجلس ـزيستي نيز بـه ايـن شـرح اسـت؛     
روش  ةتاريخچـه مختصـري دربـار    ةو ارائ كنندگان شركت

 نقــش، زيســتي بــازخوردزدايــي تــدريجي و  تــنشكــاربرد 
 زدايـي تـدريجي و   تـنش و نقـش   بر سـلامت روان تنيدگي 
در شرايط موفقيـت   و اضطراب در كاهش زيستي بازخورد
 زدايي و تنش ،انقباض ةآموزش شيو ،دوم ةجلس .ها آموزش

بـراي    (GSR)بـازخورد زيسـتي  اسـتفاده از دسـتگاه    ةشيو
آموزش و  ،سوم ةجلس .اربارزيابي تجو  كاهش اضطراب
بازخورد تمرين با دستگاه  ،اي شانزده ماهيچهتمرين انقباض 

آمـوزش   ،چهـارم  ةجلس ـ .اربارزيابي تج و (GSR)زيستي 
دسـتگاه بـازخورد   تمـرين بـا    اي، ماهيچـه زدايـي هفـت    تنش

آمـوزش   ،پـنجم  ةجلس ـ .اربارزيـابي تج ـ  و  (GSR)زيستي
دستگاه بازخورد زيستي تمرين با  اي، ماهيچه زدايي چهار تنش

(GSR) ةآمـوزش مرحل ـ  ،ششـم  ةجلس ـ .اربارزيابي تج ـ و 
و  (GSR) دســتگاه بــازخورد زيســتييــادآوري و تمــرين بــا 

 ـ ةآمـوزش مرحل ـ  ،هفـتم  ةجلس .اربارزيابي تج ـ   ادآوري ي
   

1. Galvanic Skin Resistance Biofeedback       2. sympathetic nervous system 

3. sweat gland              4. Nagai, Goldstein, Fenwick   & Trimble 
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 (GSR)دستگاه بازخورد زيستي  همراه با شمارش تمرين با
شمارش و  ةآموزش مرحل ،شتمه ةجلس .اربارزيابي تج و

 .ها ارزيابي تجربه و GSRدستگاه بازخورد زيستي تمرين با 
 آزمـون  هـا و اجـراي پـس    مروري بـر آمـوزش   ،نهم ةجلس

  .)1381روشن و يعقوبي، (
بـا اسـتفاده از تحليـل    هاي حاصل از اجراي پژوهش  داده  
بــا رعايــت  ( )MANCOVA( 1يــانس چنــدمتغيري ركووا
خطي بين متغيـر   ةوجود رابط اين تحليل نظيرهاي  فرض پيش

هـا   شيب تصادفي كمكي و متغير وابسته، وجود فرض همگني
تفـاوت  و آزمون تعقيبـي كمتـرين   ) و فرض برابري واريانس

علـوم   افـزار آمـاري بـراي    با اسـتفاده از نـرم   )LSD( 2معنادار
در تحليـل  . تحليـل شـد  ) SPSS 18( 3هجدهاجتماعي نسخة 

آزمـون   كوواريانس انجـام شـده، امتيـازات اضـطراب در پـيش     
آزمون اضطراب  ، امتيازات پس)همپراش( 4عنوان متغير كمكي به
سازي  گروههاي آرام(و عضويت گروهي  5عنوان متغير وابسته به

تدريجي همراه با بازخورد زيستي و گـروه   زدايي عضلاني، تنش
  .عنوان متغير پايه براي مقايسه در نظر گرفته شدند به) گواه

  ها يافته
، ميانگين و انحراف معيـار ابعـاد اضـطراب در    1در جدول 

  .گانة پژوهش ارائه شده است گروههاي سه
آزمـون،   شود، در پـس  مشاهده مي 1چنانكه در جدول   

 سـازي  ميانگين نمـرات اضـطراب آشـكار گروههـاي آرام    
زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي و  عضلاني، تنش

ــا    ــر ب ــب براب ــه ترتي ــواه ب ــروه گ  18و 12/ 89، 20/13گ
و  11/2، 94/2انحراف معيار آنها نيز به ترتيب برابـر بـا   (

و از نظر اضطراب پنهان ميـانگين ايـن گروههـاي     )54/3
ــا   ســه ــر ب ــه ترتيــب براب ــه ب ( 40/16و 56/14، 25/15گان

و  64/4، 74/3ار آنها نيز به ترتيـب برابـر بـا    انحراف معي
از نظر اضـطراب كلـي ميـانگين گروههـاي     . است) 48/5
زدايي تدريجي همراه با بازخورد  سازي عضلاني، تنش آرام

و  72/13، 22/14زيستي و گروه گواه به ترتيب برابـر بـا   
، 34/3انحراف معيار آنها نيز به ترتيـب برابـر بـا    ( 20/17
نتايج تحليل كوواريانس چندمتغيري . است )51/4و  37/3

  ارائه شده است 2در جدول 

  ها در آزمون اضطراب هاي آزمودني هاي آماري مربوط به نمره شاخص ةخلاص ـ1جدول 
  

  گروه  متغير
  آزمون پس آزمون پيش

M  SD  M  SD  

اب
طر
اض

  

كار
آش

  

  94/2  20/13  85/3  90/18 سازي عضلانيآرام
  11/2  89/12  3  33/20  زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستيتنش

  54/3  18  13/3  20/19 گواه

هان
پن

  

  74/3  25/15  20/5  90/17 سازي عضلانيآرام
  64/4  56/14  42/6  40/19 زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستيتنش

  48/5  40/16  94/5  80/18 گواه

  كل

  34/3  22/14  52/4  4/18 سازي عضلانيآرام
  37/3  72/13  71/4  88/19 زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستيتنش

  51/4  20/17  10/6  19 گواه

 

1. Multivariate Analysis of Covariance (MANCOVA) 

2. Least Significant Difference (LSD) 

3. Statistical Package for Social Science – Version 18 (SPSS18).  

4. covariate               5. dependent 
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شود، سطوح معنـاداري   مي مشاهده 2 جدول در چنانكه  
دهـد كـه بـين اعضـاي گروههـاي       ها نشان مـي  همة آزمون

زدايـي   سـازي عضـلاني و گـروه تـنش     گروه آرام(آزمايش 
و گروه گواه حـداقل از  ) تدريجي همراه با بازخورد زيستي

اضـطراب پنهـان و   (هاي اضطراب  مقياس لحاظ يكي از خرده
نتايج حاصل ). >01/0P(تفاوت معناداري وجود دارد ) آشكار

  .ارائه شده است 3از آزمون تأثير بين گروهي، در جدول 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

كه  گروههاييبين  ،شود مي مشاهده 3در جدول  چنانكه  
همـراه  تـدريجي  زدايـي   تنش و عضلاني سازي آرامآموزش 

) آزمـايش گروههاي ( اند دريافت كردهرا زيستي بازخورد با 
شـكار  نظر اضطراب كلي، پنهـان و آ  از گواهنسبت به گروه 
ــ ــايج آزمــون). P>01/0(داري وجــود دارد اتفــاوت معن  نت

هاي گروهها  دو به دو ميانگين ةمقايسبراي  (LSD)تعقيبي 
  .ارائه شده است 4در جدول 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

   

  )مانكوا(نتايج تحليل كوواريانس چندمتغيري  ـ2جدول
  آزمون پسآزمون و تحليل  با كنترل پيش

  
  dF1 dF2  F P مقدار نام آزمون

 001/0  423/7  56 3 870/0 اثر پيلايي
 326/9 001/0  54 3 069/0 لامبداي ويلكز
 645/12 001/0  52 3 572/2 اثر هتلينگ

 980/14 001/0  58 3 477/1 بزرگترين ريشه روي
  

  آزمون آزمون و تحليل پس بين گروهي با كنترل پيش تأثيرات ـ3جدول 
  

  SS  df  MS  F P متغيرها

 001/0 17/141  00/1240 1 00/1240 اضطراب كلي
 001/0 71/126  22/2018 1 22/2018 اضطراب آشكار
  001/0 74/346  50/1602 1 50/1602 اضطراب پنهان

  

  آزمون اضطراب هاي پس دو ميانگين دوبه ةمقايس ـ4جدول 
  پژوهش ةگان آشكار و پنهان در گروههاي سه كلي،

  
  

تفاوت بين   گروههاي مورد مقايسه
 P  ها ميانگين

لي
ب ك

طرا
اض

  

  001/0  -61/9  سازي عضلاني با گروه گواهگروه آرام
  0001/0  -48/10  زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي و گروه گواهگروه تنش

  زدايي تدريجي همراه سازي عضلاني با گروه تنش گروه آرام
 با بازخورد زيستي

44/6-  060/0  

كار
 آش

اب
طر
اض

 

 001/0 -80/5 سازي عضلاني با گروه گواهگروه آرام
 0001/0 -12/6 زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي و گروه گواهگروه تنش

  زدايي تدريجي همراه سازي عضلاني با گروه تنش گروه آرام
 با بازخورد زيستي

11/2- 070/ 

هان
ب پن

طرا
اض

 

 045/0 -20/4 عضلاني با گروه گواهسازيگروه آرام
 023/0 -34/3 زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي و گروه گواهگروه تنش
زدايي تدريجي همراه با  سازي عضلاني با گروه تنش گروه آرام

 بازخورد زيستي

26/2- 065/0 
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 گــروهبــين  ،شــود مــي مشــاهده 4در جــدول  نكــهچنا  
زدايـي   تـنش و بين گـروه  گواه،  با گروهسازي عضلاني  آرام

ثير بـر  أدر ت گواه با گروهتدريجي همراه با بازخورد زيستي 
تفـاوت   اضطراب كلي، اضطراب پنهان و اضطراب آشـكار 

سـازي   آرامگـروه   اما بين ).P>01/0( معناداري وجود دارد
در د زيستي زدايي تدريجي همراه با بازخور عضلاني و تنش

اضطراب پنهان و اضـطراب آشـكار    ثير بر اضطراب كلي،أت
  ).P<05/0( تفاوت معناداري وجود ندارد

  
  بحث
 سـازي  آرامهـاي   كـه روش  نشان داد اين پژوهش يها يافته

زيسـتي،   بـازخورد  همراه باتدريجي زدايي  تنش و عضلاني
 دهـد  مـي داري كـاهش  اطور معن ـ اضطراب دانشجويان را به

هل ، )1389(ساعدي  پژوهشبا نتايج  اين يافته. )4جدول (
 نييناديو ،)2004( آنتال و كرسويك، )1990(رويد و پنزين 

بـه نقـل از    ،2006(، پـاريش و راسـيد   )2005(و بلانچارد 
هالمن و  و )2011( و همكاران نريگويزه، )1388 درويشي،
پژوهشگران معتقدنـد  اين  .همسويي دارد) 2011(همكاران 

زدايي تدريجي  عضلاني و تنش سازي آرامكه هدف آموزش 
بـراي كسـب    افـراد زيسـتي، كمـك بـه     بـازخورد  همراه با
هـاي مقابلـه بـا     هاي روانـي سـازش يافتـه و شـيوه     واكنش

هـاي رفتـاري    ها از طريق پـادتن  اين درمان. استاضطراب 
و آنهـا را   برد ميمقاومت دانشجويان را بالا ) سازي شرطي(

دهد كه قـدرت كـافي تحمـل     در معرض محركاتي قرار مي
دانشـگاه را داشـته    عوامـل فشـارزاي  هاي ناشـي از   تنيدگي
اسـت  آن  دهنـدة  نشان ها پژوهشاين همچنين نتايج  .باشند

 بـازخورد زدايـي تـدريجي همـراه بـا      كه همراه كردن تنش
دهد، هـم   زدايي منظم روي مي زيستي كه طي آن حساسيت

كنـد و هـم پاسـخ     برانگيختگي غيـرارادي را بـازداري مـي   
زاي  هـاي اضـطراب   جديدي را براي شرطي شدن با محرك

هـاي   درمـان ، در واقع اين دو درمان .سازد گذشته فراهم مي
غيردارويي معروفي هستند كه فـرد را بـا برخـي از اشـكال     

را قــادر بــه  ويخــودتنظيمي فيزيولوژيــك آشــنا و ســپس 
هـاي   از طريق كنتـرل ارادي شـاخص   وانيفشار رمديريت 

  . )2007 رين فورت و همكاران،(كنند  فيزيولوژيك خود مي
سازي عضـلاني و   آرامهاي درماني  فرض كلي در شيوه  
اين است كـه   زدايي تدريجي همراه با بازخورد زيستي تنش

شيارانه ياد بگيرند كه عضـلات  وتوانند به نحوي ه افراد مي
ارادي مهـار كننـد و از ايـن طريـق سـطح      طـور   خود را به

 نتايج اين پـژوهش  همسو با .اضطراب خود را كاهش دهند

ــه و ــتاي يافت ــي   در راس ــگران قبل ــاي پژوهش ــالمن و (ه ه
 عصـبي  خودمختـار  نظـام  ،توان گفـت  مي )2011 همكاران،

توانند  افراد مي بلكه ،خودمختار نيست شده،گونه كه بيان  آن
شود در كنتـرل آنهـا نيسـتند و     ميهايي را كه فرض  فعاليت
كـه بـه    هـايي  فعاليت(كند  خودمختار فعاليت مي نظام تحت

انقبـاض و انبسـاط    نظيـر  ،شـود  عضلات صاف مربوط مـي 
طريق تمـرين و تكـرار تحـت     را از )عروق و ضربان قلب
 اجراي آساني. ندنهدايت ك آنها راو  نددر آوردكنترل خود 

زدايي تـدريجي   عضلاني و تنشسازي  يي نظير آرامها روش
، افراد تحـت آمـوزش   پذيري ، فعلهمراه با بازخورد زيستي

 خلال درمان در يافته هاي اجتماعي سازش دستيابي به تعامل
ايـن   ةهاي عمـد  همگي از مزيتتدريجي بودن تغييرات،  و

  .هستندو مديريت اضطراب در تقليل ها  روش
ن گفت كه اسـتفاده  توا گيري پاياني مي بنابراين در نتيجه  

زدايـي تـدريجي    سازي عضـلاني و تـنش   هاي آرام از روش
افـراد   ادراك اضـطراب،  كاهش با همراه با بازخورد زيستي،

 زنـدگي تغييـر   ةروزمر فشارهاي با خود مقابلة توانايي از را
 عنـوان  بـه  توان مي را درماني هاي شيوه اين بنابراين .دده مي

 ماننـد  درمـاني  هـاي  شـيوه  سـاير  كنار در يا مستقل اي شيوه
 ي و رفتـاري شـناخت  روان مشكلات و ردب كار به يدارودرمان

از لحـاظ   .ديبخش بهبود در دانشجويان رااضطراب  از ناشي
هها بـا  دانشـگا  ةشود كه مراكز مشـاور  د ميكاربردي پيشنها

سازي عضـلاني و   سازي امكانات مورد نياز براي آرام فراهم
ها را  همراه با بازخورد زيستي اين شيوهزدايي تدريجي  تنش

در بعـد   .دهند ضطرب مورد استفاده قرارمبراي دانشجويان 
 مشـابهي بـا  هـاي   پژوهششود كه  پژوهشي نيز پيشنهاد مي

نظيـر  ( شـناختي ديگـر   ي و مشـكلات روان هاي درمان روش
دانشجويي همراه با  ةنيز بر روي گروههاي نمون) افسردگي

هـاي درمـاني بـه     ثير ايـن روش أت بررسي نقش جنسيت در
 ةبهترين شيو ةباردر به شناخت بيشتر اجرا در آيد تا ةمرحل
در بـالاخره   .يان شودكاهش مشكلات دانشجوبراي  يدرمان

 اينكـه  يكي: انجام اين پژوهش دو محدوديت وجود داشت
از بين دانشـجوياني كـه بـه مركـز      فقطاين پژوهش  ةنمون

بنـابراين  . دانشگاه مراجعه كرده بودند، انتخاب شـد  ةمشاور
تـر   منظور بررسـي دقيـق   بههاي آينده  لازم است در پژوهش

، پـژوهش استفاده شده در ايـن   يهاي درمان اثربخشي شيوه
ــا اســتفاده از روش دانشــجويانتعــداد بيشــتري از  هــاي  ب

انتخاب شوند تـا امكـان تعمـيم نتـايج     اي  گيري طبقه نمونه
در ايـن پـژوهش بـه دليـل      اينكـه  ديگـر  .سر گرددحاصل مي

  .پيگيري وجود نداشت ةامكان اجراي دور ،يت زمانيدمحدو
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ــواز   ــهر اه ــي ش ــاران ميگرن ــد  . بيم ــي ارش ــان كارشناس پاي
شناسي، دانشـگاه   روان ةدانشكد :، تنكابنشناسي عمومي روان

  .آزاد اسلامي تنكابن
اثربخشـي  ). 1388. (ع آبـادي،  ، و شـفيع .، سـوداني، م .شيربيم، ز

هاي مديريت اسـترس بـر كـاهش نشـانگان      موزش مهارتآ
 7، مطالعـات زنـان  . جسماني و اضطراب امتحان دانشجويان

 .163ـ139ص  ،)3(
ــفيع ،.فكــري، ك ــادي، ع ش ــر، ب ،.آب ــاني ذاك . حريرچــي، ا ،.ثن

اثربخشي روش تصورات ذهني هدايت شده فردي ). 1386(
. بر ميزان اضطراب و اميد به زندگي زنان مبتلا به سرطان سـينه 

  .1ـ16 ص ،)31(9، شناسي كاربردي دانش و پژوهش در روان
مـوزش مهـارت كنتـرل    آاثربخشـي   ةمقايس ـ). 1386( .نظامي، م

استرس بر كاهش ميزان استرس دانشجويان ايراني و خارجي 
كارشناسـي   ةم ـنا پايان. المللي امام خميني قزوين دانشگاه بين
شناسـي و علـوم    روان ةدانشـكد  :تهـران  ،شناسـي  ارشد روان

  . تربيتي، دانشگاه علامه طباطبايي
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