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 خلاصٍ
پَع يتيواس مقدمٍ:  خَدايوي التْاتی تيواسي يك (،SLEيا  Systemic lupus erythematosusػيؼتويك ) اسيتواتَص لَ

لَيذ هی هختلف اخضاي ػليِ تادي اػت کِ دس آى اتَآًتی اسگاى چٌذ دسگيشي تا  ػلات  تيوااسي  ايي. ؿَد ػلَل ت
اٍى اختلالات. داسد هتفاٍتی آصهايـگاّی ٍ تاليٌی تظاّشات ٍ ًاؿٌاختِ  ،یخلق اختلالات خولِ اص یهختلف یضؿکپ س
 تش یهثتٌ یؿٌاخت دسهاى یاثشتخـ يييتؼ ّذف تا حاضش هغالؼِ. ؿَد یه هـاّذُ واساىيت ييا دس یؿٌاخت ٍ یاضغشات
 كاَست  SLEهثتلا تِ  واساىيت ػوَهی ػلاهت يسٍ (MBCTيا  Mindfulness-based cognitive therapyی )آگاّ رّي

 .گشفت
عپظٍّؾ  ايي ريش: د ؿذُ تلادفی تاليٌی کاسآصهايی عشح تا تدشتی اص ًَ ِ  هثتلا واسيت 46 يسٍ تش کِ تَ  SLE تا
ط یتخلل دسهاًگاُ تِ کٌٌذُ هشاخؼِ لََ دام ػال كي هذت یع ٍ ؿْشکشد( ع) یػل اهام يسٍهات  تِ واساىيت. ؿذ اً
 ًفش 46 هدوَع دس) ؿذًذ نيتقؼ ؿاّذ ٍ یتدشت يّا گشٍُ اص یکي دس یتلادفكَست  تِ ٍ هغالؼِ تِ ٍسٍد ةيتشت
 تش ػلاٍُ یتدشت گشٍُتيواساى  ٌذ.گشفت قشاس هؼوَل یپضؿک هشاقثت تحت گشٍُ دٍ ّش ٍ (يًفش 23 گشٍُ دٍ دس

 قثل، تيواساى. گشفتٌذ قشاس آگاّی رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى تحت یگشٍّ كَستِ ت خلؼِ 8 ،هشاقثت هؼوَل
 (GHQ-28ياا   General Health Questionnaire-28ػواَهی )  ػالاهت  آصهَى صا اػتفادُ تا هذاخلِ اص پغ هاُ 6 ٍ تؼذ
 .گشفت قشاس تحليل ٍ تدضيِ هَسد ANCOVAآصهَى  قيعش اص ّا دادُ. ؿذًذ یاتياسص

 گشٍُ اص يداس یهؼٌ عَسِ ت آگاّی رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى گشٍُ دس ػوَهی ػلاهت ًوشات يياًگيه :َا یافتٍ
د کوتش يشيگيپ هشحلِ دس ّن ٍ آصهَى غپ هشحلِ دس ّن ؿاّذ  . تَ
اى هی حيًتا: يشيگ دِيًت هثتلا  واساىيت ػوَهی ػلاهت ؾيافضا دس آگاّی، رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى کِ دّذ ًـ
 .داسد شاُوِّ ت ي ساذاسيپا شيثأت یاثشتخـ ييا اػت ٍ ثشؤه SLE تِ

پَع :یدیکل َایٌ ياش اٍى ،ػوَهی ػلاهت ،آگاّی رّي ی،ؿٌاخت دسهاى ك،يؼتويػ تواتَصياس لَ  یدسهاً س
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 مقدمٍ
پَع تيواسي  Systemic lupusػيؼاتويك )  اسيتوااتَص  لَ

erythematosus  ياSLE،) تاا  خاَدايوي  التْااتی  تيوااسي  يك 
ِ  تاادي  اػت کِ دس آى اتاَآًتی  اسگاى چٌذ دسگيشي  ػليا
لَيذ هی هختلف اخضاي لَاَطي  تيوااسي  ايي. ؿَد ػلَل ت  اتي
داسد  هتفااٍتی  آصهايـاگاّی  ٍ تاليٌی تظاّشات ٍ ًاؿٌاختِ

اَهلی اها ،(1) ذ ػ طًتيکای،   ايوٌای، اػاتؼذاد   ّاي پاػخ هاًٌ
اَهل هؤًث ٍ خٌغ  دخيال  آى صايای  تيواسي دس هحيغی ػ
ی،  -ػضلاًی تاؿذ. تظاّشات هی اًَ  کلياَي،  پَػاتی،  اػاتخ

ًَی، قلثی، سيَي، ػشٍقی، اَسؿی، خ  اص ػلاثی  ٍ چـوی گ
 (.2)سٍد  تِ ؿواس هی تيواسي ايي تظاّشات خولِ
ِ  تشسػای  تضسگ هغالؼِ اػاع تش  کٌتاشل  ًگاش  خاهؼا
ِ  سٍهاتيؼاوی  ّااي  تيواسي  تحقيقاات  هشکاض  تَػاظ  کا

طيس لََ دام ٍهات  ّضاس 100 دس 40 ايشاى دس SLE ؿيَع ؿذ، اً
 8 هشداى تِ صًاى اتتلاي ًؼثت ٍ (3) اػت ؿذُ تشآٍسد ًفش
طي دس  آهشيکايی کالح کويتِ(. 4)تاؿذ  هی 1 تِ لََ  سٍهاات

 DSM-IV (Diagnostic and statistical اكاغلاحات  ،1999 ػاال 

manual of mental disorders-4th editionّااي  ػاٌذسم  شايتا  ( سا 
ی اًٍ  ؿاٌاختی،  اختلالات ؿاهل کِ پزيشفت SLE ػلثی -س
اٍى  اخاتلالات  اضاغشاتی،  اختلالات (،Delirium) آؿفتگی س
اٍى ٍ خلق  (. 5)( اػت Psychosis) پشيـی س

Bachen ٍ هثتلا صًاى سٍي تش پظٍّؾ خَد دس ّوکاساى 
اىSLE تِ  افؼشدگی اختلال تِ آًاى دسكذ 47 دادًذ کِ ، ًـ

 دسكذ تِ 16 اختلاكی، تشع اختلال دسكذ تِ 24 ػی،اػا
اَع اختلال دسكذ تِ 9 ّشاع، اختلال  ٍ ػولی -فکشي ٍػ

ع دٍ قغثی اختلال دسكذ تِ 6 دًذ. يك ًَ  اختلالات هثتلا تَ
ی اختلالات تشيي ؿايغ خلقی ٍ اضغشاتی اًٍ د  تيواساى ايي س تَ

 اص ػواَهی،  خوؼيت تا هقايؼِ دس SLE هثتلا تِ تيواساى(. 6)
 اياي  تشًاذ کاِ دس هقاتال،    هی سًح تيـتشي سٍصاًِ اػتشع
  (.7، 8) اػت هشتثظ تيواسي ػلاين ؿذت تا اػتشع

اٍى ّاي دسهاى اَسم کاّؾ دس ؿٌاختی س  ٍ خؼاوی  ػ
ی اًٍ ِ  قشاس تَخِ هَسد تيواساى ايي س  دسهااى  .اػات  گشفتا
 Mindfulness-based cognitiveآگااّی )  رّي تش هثتٌی ؿٌاختی

therapy يا MBCTتَػظ ) Segal ٍ ّـت دس ّوکاساى  ِ  خلؼا
ؿذ  عشاحی افؼشدگی ػَد اص خْت پيـگيشي گشٍّی ٍ دس

 هثتٌای  اػتشع کاّؾ اػاع تش سٍؽ، ايي اكلی پايِ .(9)
( MBSR يا Mindfulness-based stress reduction) آگاّی رّي تش

Kabat-Zinn ؼغاف سٍيکشد، ايي. تاؿذ هی  ّاي فؼاليت پزيشي اً
اَس  ٍ افاضايؾ  سا هفياذ  ؿٌاختی فشايٌذّاي ٍ ؿٌاختی اخ  ًـ
 اسصيااتی  ٍ ػشگزؿتی حافظِ دس حذ اص تيؾ تؼوين فکشي،
تقاد   تشغية تيواساى ؿيَُ ايي دس .دّذ هی کاّؾ سا خَد اص اً
ًَذ هی ِ  ّوااى  قضاٍت ٍ تذٍى سا تدشتِ تا ؿ ًَا ِ  اي گ  کا

 ٍ افکااس  تا سا ؿاى ساتغِ ٍ کٌٌذ پشداصؽ گشفتِ اػت، ؿکل
گيض چالؾ اتاحؼاػ (. 9)پزيشًذ  هی سا ّا آى دادُ، تغييش تشاً
 ٍ اضاغشاتی  اخاتلالات  دس دسهااًی  سٍؽ ايي هثثت تأثيش

 ٍ هضهي، ػاشعاى  گشا، دسدّاي خَدکـی خلقی، افؼشدگی
اَع  (.10-15) اػات  سػايذُ  اثثاات  تِ ػولی -فکشي ٍػ
اى ّا پظٍّؾ ديگش ذ هی آگاّی رّي دسهاى داد کِ ًـ اًَ  ت
ثاَد  ٍ دسهااًی  ّاي ّضيٌِ کاّؾ دس  صًاذگی  کيفيات  تْ

 ، کااّؾ (16)هثتلا تِ ػاشعاى   تيواساى کٌٌذگاى هشاقثت
، (17)ػشتاصاى  کٌِْ خَدکـی ػقايذ ٍ اضغشاب، افؼشدگی

ِ  هثاتلا  صًااى  صًذگی کيفيت افضايؾ ٍ اػتشع کاّؾ  تا
ثَد کيفيت ،(18)پؼتاى  ػشعاى  ػلايان  ؿذت ٍ صًذگی تْ

 ِ  کااّؾ  ٍ( 19)( Psoriasisپؼاَسياصيغ )  تيواساى هثتلا تا
 Irritableپازيش )  تحشيك سٍدُ ػٌذسم تِ هثتلا تيواساى ػلاين

bowel syndrome  ياIBS )(20 )تاؿذ هؤثش.  
Davis ٍ آگااّی  رّي آهَصؽ خَد هغالؼِ دس ّوکاساى 

 ّا ًتايح تحقيق آى ًوَدًذ. تشسػی سا ػيگاسي افشاد سٍي تش
اى  گاشٍُ  دٍ تيي يداس تفاٍت هؼٌی کِ ايي ٍخَد تا داد، ًـ
 ٍ ؿاذُ  ادساک اػاتشع  تغيياش،  تِ هيل دس ؿاّذ ٍ تدشتی
 هيضاى دس داسي هؼٌی اختلاف اها داؿت، ٍخَد اختٌاتی تدشتِ
ذ  تشک اى ّا پظٍّؾ تشخی(. 21)هـاّذُ ًـ  دّاذ  های  ًـ
اًَاذ  هی اػتشع هذيشيت تشًاهِ اص اػتفادُ کِ  کااّؾ  دس ت
ثَد ٍ اػتشع ٍ دسد اًٍای  ػولکشد تْ يوااساى  ت خؼاوی  ٍ س

 ٍ Navarrete-Navarrete تحقياق (. 22) تاؿذ هؤثش SLE هثتلا تِ
 کيفيات  کٌٌاذُ  تيٌی پيؾ ّاي ؿاخق تشسػی تِ ّوکاساى
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 اص پاغ  ّاا  آى تغييشات ٍ SLE هثتلا تِ تيواساى دس صًذگی
اى ًتايح هغالؼِ آًاى .پشداختٌذ سفتاسي -ؿٌاختی دسهاى  اص ًـ
ثَد  اياي  ػالاهت  تاا  هاشتثظ  صًذگی کيفيت تَخِ قاتل تْ
 (.23) داؿت تيواساى
سفتاسي  -ؿٌاختی دسهاى تأثيش تاليٌی، کاسآصهايی يك دس

 تشسػی هَسد SLE هثتلا تِ تيواساى هضهي ّاي اػتشع سٍي تش
ِ  SLE هثتلا تِ تيواس 45 گشفت ٍ دس آى قشاس  گاشٍُ  دٍ تا
 10 عای  تدشتی دس افشاد گشٍُ ؿذًذ. تقؼين تدشتی ٍ ؿاّذ
تاِ   ًتاايح  کشدًاذ.  دسيافت سفتاسي -ؿٌاختی دسهاى خلؼِ،
 ّااي  هياضاى اػاتشع   دس داسي سا هؼٌی کاّؾ آهذُ دػت
، ثَد ٍ افؼشدگی ٍ اضغشاب سٍصاًِ  تدشتی گشٍُ صًذگی تْ
اى ؿاّذ گشٍُ تِ ًؼثت  ؿااخق  دس کاّؾ ايي اها داد، ًـ
 (.24) ًثاَد  داس هؼٌای  (Disease activity indexتيواسي ) فؼاليت
Dobkin ٍ اٍى خَد، ظٍّؾپ دس ّوکاساى  گشٍّای  دسهاًی س
 Brief supportive-expressive groupهذت ) کَتاُ تياًی -حوايتی

psychotherapy) تيواساى هثتلا تِ تش سٍي سا SLE هَسد کاًادايی 
 دس تأثيش ايي هذاخلِ حاکی اص ػذم ًتايح. دادًذ قشاس تشسػی

ی ّاي ديؼتشع اًٍ  تاَد  تيواساى هحَس ّيداى ّاي هقاتلِ ٍ س
ی تشًاهِ ،Ng ٍ Chan هغالؼِ دس(. 25) اًٍ  گشٍّی اختواػی -س

 ػالاهت  تاش سٍي  ّفتِ 6 تِ هذت ػاػتِ 5/2 خلؼِ 6 عی
اٍى رٌّاای  تشسػاای SLE تااِ تيواااس هثااتلا 56 ؿااٌاختی س

اى گشديذ.ًتايح ثَد اص ًـ  ٍ ًفاغ  ػاضت  دس تَخْی قاتل تْ
ی ػلاهت اًٍ  (. 26)داؿت  هذاخلِ اص تؼذ تيواساى س

Karlson ٍ تاليٌی، کاسآصهايی يك دس اساىّوک  ِ  هذاخلا
اٍى آهَصؿاای ) ثااَد  ( سا دسPsychoeducationalس  خْاات تْ

اى تشسػی ٍ تيواساى تش سٍي SLE تيواسي پياهذّاي  ّوؼشاًـ
ثَد کشدًذ.  ٍ خَدکاساهاذي  صٍخايي، افاضايؾ   تؼاهلات تْ
اص خولِ ًتاايح تحقياق    تيواساى ايي سٍصاًِ خؼتگی کاّؾ

د،  ًذاؿات  تيواسي فؼاليت دس خلِ تأثيشيايي هذا اها آًاى تَ
ااى  ّا پظٍّؾ تشخی(. 27) ِ  دّاذ  های  ًـ  اص اػاتفادُ  کا

 کااّؾ  دس سفتااسي،  -ؿٌاختی ٍ آگاّی رّي ّاي دسهاى
هثتلا تاِ دياتات    تيواساى تا هشتثظ ّاي اػتشع ٍ افؼشدگی

ی، خؼتگی، کاّؾ( 28) اًَ  اضغشاب سٍصاًِ ٍ دسدّاي ًات

ِ ت سٍصاًِ اػتشع تا هشتثظ ػاعفی  آستشيات  يواساى هثتلا تا
ئَيذ  ثَد ٍ (29)سٍهات ِ  هثاتلا  تيوااساى  دسد پازيشؽ  تْ  تا
  .تاؿذ هی هؤثش( 30)کوشدسد 
اى هغالؼات تشخی کِ عَس ّواى ذ، دادُ ًـ تيواساى هثتلا  اً

اذ  ّواشاُ  اخاتلالات  دسگياش  تيواسي عَل دس SLE تِ  هاًٌ
 تيـتشي سٍصاًِ اػتشع اص ؿذُ، اضغشاتی ٍ خلقی اختلالات

 تِ هٌدش هؼألِ ايي ٍ تشًذ هی سًح ػوَهی خوؼيت تِ ثتًؼ
 آًااى  عثای  ػلاين ؿذى تش ٍخين ٍ صًذگی کيفيت کاّؾ

اٍى ٍ ػوَهی ػلاهت ديگش، عشف اص ؿَد. هی  ايي ؿٌاختی س
 تِ تٌْا هتخلليي ٍ گيشد هی قشاس تَخِ هَسد کوتش تيواساى
ذ کشدُ تؼٌذُ ّا عثی آى ّاي دسهاى ی پياهذّاي ٍ اً اًٍ  ايي س
اتشايي اػت. گشفتِ قشاس غفلت هَسد تيواسي تخاب تٌ  چٌيي اً
ی دام ػذم تِ دليل تيواساً  ضشٍست ٍ ّا آى تش سٍي هغالؼِ اً
ذ هی اختلالات، ايي سفغ تِ تَخِ اًَ ثَد تِ هٌدش ت  ػلاهت تْ
اٍى تِ ّوايي ػلات،   . ؿَد آًاى صًذگی کيفيت استقاي ٍ س
 ختیؿاٌا  دسهااى  تشسػی اثشتخـای  تا ّذف حاضش هغالؼِ
اٍى ػلاين سٍي آگاّی رّي تش هثتٌی  هثتلا تيواساى ؿٌاختی س

پَع تِ دام ؿذ ػيؼتويك اسيتواتَص لَ  .اً
 
 تررسی ريش
ع پظٍّؾ ايي  تااليٌی  کاسآصهاايی  عشح تا تدشتی اص ًَ
د. تلادفی  ػاشپايی  ّوِ تيواساى سا هغالؼِ آهاسي خاهؼِ تَ
 تخللای  فاَ   ٍ تخللای  کليٌيك تِ کِ SLE تِ هثتلا
طيسٍهات ِ  آيات  تيواسػاتاى ( ع) ػلی اهام لََ  کاؿااًی  الا

دًذ، هشاخؼِ ؿْشکشد ِ  دادًاذ.  های  تـاکيل  کشدُ تَ ًَا  ًو
د SLE تيواس هثتلا تِ 46 ؿاهل پظٍّؾ  ّااي  هالاک  کِ تَ
ِ كَست ٍ سا داؿتٌذ هغالؼِ تِ ٍسٍد ًَِ ت  دس) آػاى گيشي ًو

 هتخللاايي تاااليٌی هلاااحثِ ٍ تـااخيق تااا( دػااتشع
طي لََ  آهشيکااايی کااالح هؼياسّاااي اػاااع تااش ٍ سٍهااات
طي  لََ ( 32 ،31)( American College of Rheumatology) سٍهاات

تخاب  حذاقل داؿتي تِ هغالؼِ ؿاهل ٍسٍد هؼياسّاي .ؿذًذ اً
 هؼياسّااي  اػاع تش SLE تـخيلی ّاي هلاک اص هلاک 4

طي، آهشيکايی کالح لََ  ػَم حذاقل تحليلات داؿتي سٍهات
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ٌوايی ٍ ِ  سد ؿاشکت  اص سضاايت  ساّ  هؼياسّااي  ٍ هغالؼا
اٍى داسٍّااي  هلشف ػاتقِ خشٍج ًيض ؿاهل  ٍ پضؿاکی  س

اٍى ّاي دسهاى دسيافت ػاتقِ ِ  هااُ  6 عی ؿٌاختی س  گزؿات
د   .تَ

تخااب  خاشٍج  ٍ ٍسٍد هؼياسّااي  اػااع  تش تيواساى  اً
 دس تلادفی تِ كَست هغالؼِ، تِ ٍسٍد تشتية تِ گشديذًذ ٍ

اذ  تقؼاين  ؿاّذ ٍ تدشتی گشٍُ دٍ اص يکی  )دس ي ؿاذًذ تٌ
تخااب  اص پاغ . ًفشي( 23 گشٍُ دٍ دس تيواس 46 هدوَع  اً
دام هذاخلات، اص قثل ٍ تيواساى  اػاتفادُ  هَسد ّاي آصهَى اً

 دٍ ّاش . ؿاذ  اخاشا  گشٍُ دٍ تيواساى تش سٍي پظٍّؾ دس
 ( Usual medical careٍ) هؼواَل  پضؿکی هشاقثت تحت گشٍُ
ِ  خلؼِ 8 آى، تش ػلاٍُ تدشتی گشٍُ فاش  كاَست  تا  ادياً
 6 .گشفتٌذ قشاس آگاّی رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى تحت
اٍى هذاخلات آخشيي اتوام اص پغ هاُ  گاشٍُ  دٍ ؿٌاختی، س

تٍاسُ  پاظٍّؾ  دس اػاتفادُ  هَسد ّاي آصهَى اص اػتفادُ تا د
اَى گشديذ کِ اسصياتی  پاظٍّؾ  دس پيگياشي  هشحلِ تِ ػٌ
 . ؿذ هی هحؼَب
اَي تشاي ٌوا اصخلؼات  هحت  ؿٌاختی سهاىد یػول يساّ

. گشديذ اػتفادُ (9) ٍ ّوکاساى Segal یتش رّي آگاّ یهثتٌ
 خلؼاِ ؿااهل   8خلؼاات دس قالاة    يای دػتَسالؼول اخشا

ويت دستاسُ تَضيح»  دس تاَدى  ٍ حاال  لحظِ دس حضَس اّ
 تيواس تشاي آگاّی رّي هفَْم کشدى تاص ٍ اکٌَى ٍ خا ايي
دام گشفتي ياد ٍ في چٌذ اص اػتفادُ تا  تَخِ تا صهشُسٍ اهَس اً
تذى  تِ تَخِ توشيي ٍ ػشگشداى رّي تِ تشدى پی ّا، آى تِ
 گشفتي آسام تٌفغ، تِ تَخِ ٍ فيضيکی ٍ خؼوی احؼاع ٍ

ؼتِ هشاقثِ تذى، هشٍس ٍ تٌفغ توشيي تا ػشگشداى رّي  ٍ ًـ
دام  آٍسد، يااد  های  حال لحظِ تِ سا تَخِ کِ ّايی توشيي اً

 حاضاش  لحظِ دس شاد،اف اص دٍسي ٍ فشاس تذٍى کِ ايي گشفتي
 اص کاهال  آگااّی  کٌين، ًظاسُ سا افکاس تلاعن ٍ تواًين تاقی
 دخالت ٍ قضاٍت تذٍى ّا آى پزيشفتي ٍ احؼاػات ٍ افکاس

اَى  ِ افکاس تا  یتلق يقاص عش افکاس ٍ خلق تغييش هؼتقين، ػٌا
اٍقؼ اًِ ياسؿَّ يت،فقظ فکش ًِ  دى اص ًـ  ياهاذّاي ّاا ٍ پ  تَ

اٍى تٍ يتشًاهِ تشا ينتٌظ ٍ SLE يواسيت یؿٌاخت س سٍ ؿذى ِ س

اًِ ييتا ا یاحتوال ٍ اػتفادُ اص  يٌذُآ يتشا يضيس تشًاهِ ،ّا ًـ
ّاا تاِ    آى ينٍ تؼو یاداهِ صًذگ يفٌَى حضَس دس حال تشا

د «یصًذگ ياىکل خش  (.9) تَ
ی ػلاهت ػوَه يؼتل چك ؿاهل اػتفادُ هَسد اتضاسّاي

(General Health Questionnaire-28  ياGHQ-28 چاك ٍ )  ليؼات 
د دهَگشافيك ّاي ٍيظگی  یًاهِ ػلاهت ػواَه  پشػؾ .تَ
 ،آى یّاذف اكال   ٍ گشدياذ ِ ياسا Goldberg  ٍHiller تَػظ

اًٍ يواسيت ييت يضتوا يدادا اًٍ ٍ یس  ييا .تاؿذ هی یػلاهت س
تااش سٍؽ  یهثتٌاا ياتااضاس غشتااالگش يااكًاهااِ  پشػااؾ

ّاذف   تاا  يٌیاػت کِ دس هدوَػاِ تاال   یدّ خَدگضاسؽ
اًٍ يواسيت ييت يضتوا يدادا ٍ یياتسد اًٍا   ٍ یس  یػالاهت س

 ياعهقيشص 4ٍ ال ؤػ 28ي ًاهِ داسا پشػؾ ييکاستشد داسد. ا
اَت  یتا  ٍ ی، اضاغشاب ن خؼاواً يػلا ياعؿاهل هقٍ  ی، خا

اص  GHQًاهاِ   پشػؾ تاؿذ. هی یافؼشدگ ٍ ػولکشد اختواػی
داام پاظٍّؾ   يتاشا  یتخـ يتسضا يايیاػتثاس ٍ پا  يّاا  اً

اٍى  ٍ تحليل تدضيِ هٌظَس تِ(. 33) تشخَسداس اػت یؿٌاخت س
 تحليال )ٍ اػاتٌثاعی   تَكايفی  آهااس  ّاي سٍؽ اص ّا دادُ

اٍسياًغ  18ًؼاخِ   SPSSافاضاس   ًاشم  گشدياذ.  اػتفادُ (کَ
(version 18, SPSS Inc., Chicago, IL)  خْات  ِ ٍ تحليال   تدضيا

 .گشفت هَسد اػتفادُ قشاس ّا دادُ
 
 وتایج

 تاا  ػاال  18-64 گاشٍُ  دٍ يّاا  آصهاَدًی  ػٌی داهٌِ
 29 ± 62/13 ٍ تدشتی گشٍُ دس ػال 27 ± 45/12 هياًگيي
د ؿاّذ گشٍُ دس ػال  هثٌی  Firestein ٍ Kelley تحقيق تا کِ تَ
 17 .داسد هغاتقت( 34) ػال 16-55 تيواساى ػٌی هحذٍدُ تش
 1/26) ًفش 6 ٍ صى تدشتی گشٍُ تيواساى( دسكذ 9/73) ًفش

دًذ هشد( دسكذ  15 تشتياة  تِ ؿاّذ گشٍُ دس هيضاى ايي. تَ
د( دسكذ 8/34) ًفش 8 ٍ( دسكذ 2/65)  گاضاسؽ  تا کِ تَ

Horvath ٍ صًاى دس تيواسي ايي تالاتش ؿيَع تش هثٌی ّوکاساى 
اَى هؤًث خٌغ ّوچٌيي ٍ( 4)  دس هْان  ػاهال  يك تِ ػٌ

ی ( 2) تيوااسي  ايي صايی تيواسي اًَ  دسكاذ  35. داسد ّوخا
 ٍ تدشتی دسكذ دس گشٍُ 3/54)هـاسکت کٌٌذگاى هتأّل 
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 تحلايلات  دسكذ داساي 45، (ؿاّذ دس گشٍُ دسكذ 7/45
 دسكاذ دس  4/52 ٍ تدشتی دس گشٍُ دسكذ 6/47)هتَػغِ 
 دس گاشٍُ  دسكاذ  2/54)داس  خاًِ دسكذ 52، (ؿاّذ گشٍُ
يي  43، (ؿاّذ دسكذ دس گشٍُ 8/45 ٍ تدشتی دسكذ ؿْشًـ

 شٍُگا  دسكاذ دس  0/45 ٍ تدشتای  گشٍُ دسكذ دس 0/55)
 4/44)ػاال   8 تاا  5 تيوااسي  ػاتقِ تا دسكذ 39 ٍ( ؿاّذ

( ؿااّذ  گاشٍُ  دسكاذ دس  5/55 ٍ تدشتی گشٍُ دسكذ دس
دًذ  .دادًذ هی تـکيل ّا گشٍُ ايي دس سا هيضاى تيـتشيي کِ تَ

 تؼااٍي  فاشم  پايؾ  هاَسد  دس Levene آصهاَى  ًتايح
اٍى ػلاين ًوشات ّاي اٍسياًغ اى دٍ گشٍُ ؿٌاختی س داد  ًـ
اٍى ػلاهت تشاي ؿذُ هـاّذُ F سکِ هقذا  256/0 تا تشاتش س

ی Fاص  تش ٍ کَچك  (a( )41/4  ;F;  05/0خاذٍل )  تحشاً
 تايي  ػاذم تفااٍت   تاش  هثٌای  كفش فشم اػت؛ دس ًتيدِ

اَى ٍ هی ؿَد هی تأييذ ّا اٍسياًغ  ّوگٌی فشم کِ گفت ت
–Kolmogorov آصهَى ًتايح ّوچٌيي، .اػت تشقشاس ّا اٍسياًغ

Smirnov ًواشات  تَصياغ  تاَدى  ًشهال فشم پيؾ َسده دس 
اٍى ػلاين اى گشٍُ دٍ دس ؿٌاختی س ِ  ًـ دسكاذ   86 داد کا

ااتشايي،  .تاؿاذ  كافش  گاشٍُ  دٍ تيي تفاٍت داسد احتوال  تٌ
دى ًشهال فشم پيؾ اٍى ػلاين ًوشات تَ  گشٍُ دٍ ؿٌاختی س
د. كفش خاهؼِ دس  حاكل ؿاذُ ٍ ًتاايح   ًتيدِ تِ تا تَخِ تَ

دى ييٍ ّوچٌ Levene آصهَى دٍ گشٍُ،  تيواساى تؼذاد تشاتش تَ
اَسياًغ تحليل اص اػتفادُ   هاًؼی ًذاؿت. ک

 ّااي  صيشهقيااع  دس ػواَهی  ػالاهت  ًوشات هياًگيي
 خؼواًی، کاسکشد ٍ اختواػی افؼشدگی، اضغشاب، کاسکشد

 ٍ آگااّی  رّاي  تاش  هثتٌی ؿٌاختی دسهاى هذاخلِ اص پغ
( يگياشي پ هشحلِ)هذاخلات  آخشيي اص پغ هاُ 6 ّوچٌيي
ِ  تِ عاَسي  کشد؛ پيذا کاّؾ  اياي  هدواَع  هيااًگيي  کا

 هذاخلِ، پغ اص پيؾ هشاحل ٍ تدشتی گشٍُ دس ّا صيشهقياع
 28/37، 55/57 تا تشاتش تِ تشتية پيگيشي هشحلِ ٍ هذاخلِ اص
 گشٍُ تِ ًؼثت سا صيادي کاّؾ کِ آهذ تِ دػت 69/40 ٍ

اى ؿاّذ  (.1 خذٍل)داد  ًـ
اٍى هذاخلات ًتايح  ػواَهی  ػالاهت  تش سٍي یؿٌاخت س
 2 خاذٍل  دس هغالؼِ هختلف هشاحل دس SLE تِ هثتلا تيواساى
 .اػت اسايِ ؿذُ

 
 شاَذ ي تجربٓ گريٌ دي در عمًمٓ سلامت آزمًن پٕگٕرْ ي آزمًن پس آزمًن، پٕش ومرات معٕار اوحراف ي مٕاوگٕه .1 جديل

 گريٌ متغیر
 پیگیری آزمًن پس آزمًن پیص

 معیار اوحراف ±میاوگیه  معیار اوحراف ±میاوگیه  معیار اوحراف ±میاوگیه 

 افسردگی
 62/13 ± 43/2 41/14 ± 86/2 73/12 ± 52/2 ضاَد
 80/9 ± 12/3 90/8 ± 37/2 65/13 ± 12/4 تجرتی

 اضطراب
 89/13 ± 15/3 5/14 ± 59/3 41/13 ± 28/3 ضاَد
 14/10 ± 28/3 2/9 ± 54/3 84/13 ± 21/4 تجرتی

 تماعیاج کارکرد
 7/15 ± 36/4 71/14 ± 17/4 49/13 ± 75/3 ضاَد
 55/9 ± 95/2 83/8 ± 78/2 65/15 ± 51/3 تجرتی

 جسماوی کارکرد
 31/14 ± 62/3 75/13 ± 26/3 7/14 ± 94/2 ضاَد
 2/11 ± 49/2 35/10 ± 35/2 41/14 ± 85/2 تجرتی

 مجمًع
 52/57 ± 56/9 37/57 ± 14/8 33/54 ± 49/7 ضاَد
 69/40 ± 84/8 28/37 ± 04/10 55/57 ± 75/9 تجرتی
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ط کًيارٔاوس تحلٕل وتأج .2جديل  ر بٍ مربً ماران مبتلا بٍ عمًمٓ سلامت آگآَ رَه بر مبتىٓ شىاختٓ درمان تأثٕ  Systemic بٕ

lupus erythematosus (SLEدر ) پٕگٕرْ ي آزمًن پس مراحل 

 مراحل
 َای آماری ضاخص

 مىاتع
اًن آمار یرثأت یةضر یدار یسطح معى F یةضر درجٍ آزادی  یت

 آزمًن پس
 95/0 49/0 01/0 40/37 1 آزمًن یصپ

 97/0 78/0 001/0 60/98 1 یگريَ یتعضً

 پیگیری
 88/0 27/0 009/0 8/22 1 آزمًن یصپ

 94/0 38/0 001/0 41/79 1 گريَی عضًیت

 

اى 2 خذٍل کِ عَس ّواى  هيااًگيي  تايي  دّاذ،  های  ًـ
 تدشتای ٍ ؿااّذ دس   گاشٍُ  دٍ دس ػوَهی ػلاهت ًوشات
 001/0داؿت ) ٍخَد داسي هؼٌی اختلاف آصهَى پغ هشحلِ
 ;P ،60/98  ;F.) تاِ   78/0 تا تشاتش تأثيش ّوچٌيي، ضشية

 ؿاذُ  هـاّذُ تفاٍت دسكذ 78 کِ هؼٌی تذيي دػت آهذ؛
ط . تاَد  آگاّی رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى تأثيش تِ هشتَ

اَى اًگش ٍ 97/0 تا تشاتش آهاسي حاكل ت  حدان  کفايات  ًـ
ًَِ د ًو ل فشضيِ هغالؼِ، اص قؼوت ايي ًتايح. تَ  پاظٍّؾ  اٍ
 هقيااع  ًواشات  هيااًگيي  داس هؼٌی اختلاف تش ٍخَد هثٌی

ِ  دس سا تدشتی ٍ ؿاّذ گشٍُ دٍ تيي ػوَهی ػلاهت  هشحلا
 . دّذ هی قشاس تأييذ هَسد آصهَى پغ

 تیتدش گشٍُ دٍ دس ػوَهی ػلاهت ًوشات هياًگيي تيي
هـاّذُ ؿاذ   داسي هؼٌی اختلاف پيگيشي هشحلِ دس ؿاّذ ٍ
(001/0  ;P ،41/79  ;F.) 38/0 تاا  تشاتاش  تأثيش ضشية  ٍ

اى دٌّذُ استثاط  ؿذُ تا تأثيش هـاّذُ تفاٍت دسكذي 38 ًـ
د آگاّی رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى اَى. تَ  94/0 آهاسي ت

اى کِ آهذ تِ دػت ، حدن دّذ هی ًـ ًَِ  سا ملاص کفايات  ًو
 پظٍّؾ دٍم فشضيِ هغالؼِ، اص قؼوت ايي ًتايح. اػت داؿتِ
 هقيااع  ًواشات  هيااًگيي  داس هؼٌی اختلاف تش ٍخَد هثٌی

ِ  دس سا تدشتی ٍ ؿاّذ گشٍُ دٍ تيي ػوَهی ػلاهت  هشحلا
اى ٍ ًوَد تأييذ پيگيشي  پايذاسي تأثيش هذاخلِ ايي داد کِ ًـ

 .اػت داؿتِ تيواساى ايي ػوَهی ػلاهت دس
 

 تحث
 تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى تأثيش هغالؼِ حاضش ػؼی کشد تا

ِ  هثتلا تيواساى ػوَهی ػلاهت سٍي سا آگاّی رّي  SLE تا
دس  ٍ ّوکااساى  Navarrete-Navarrete. دّاذ  قشاس تشسػی هَسد

اى هغالؼِ خَد  سفتاسي، کاّؾ -ؿٌاختی کِ دسهاى دادًذ ًـ
، اضغشاب، افؼشدگی ّاي اػتشع دس سا داسي هؼٌی  ٍ سٍصاًِ
ثَد  اياي  گشچِ اػت، داؿتِ SLE تِ هثتلا تيواساى صًذگی تْ
تاَد   ًکشدُ ايداد تغييشي تيواسي فؼاليت ؿاخق دس هذاخلِ

ی  حاضاش  پاظٍّؾ  ًتايح تا کِ (24) اًَ  ًتاايح . داسد ّوخا
ثَد هيااًگيي  1 خذٍل  ػالاهت  کلای  ًواشات  حاکی اص تْ
 هشحلِ تِ ًؼثت پيگيشي ٍ هذاخلِ اص پغ هشاحل دس ػوَهی
اًگش ٍ هذاخلِ اص پيؾ  افاضايؾ  تاش  MBCT سٍؽ تاأثيش  ًـ

د. SLE تِ تيواساى هثتلا ػوَهی ػلاهت  ًواشات  هيااًگيي  تَ
 تا کِ يافت کاّؾ هذاخلات اص پغ اضغشاب ٍ افؼشدگی

 ديگش، عشف اص داسد. هغاتقت (10-12، 14هغالؼات ) ػايش
 خؼاواًی  کااسکشد  ٍ اختوااػی  کاسکشد ًوشات هياًگيي
تظاس کِ ايي تِ تَخِ تا کشد. پيذا کاّؾ  ّاي دسهاى سٍد هی اً
اٍى  اثاش  تيوااساى  اختواػی ٍ خؼواًی کاسکشد تش ؿٌاختی س
 سٍي هثثتی تأثيش هغالؼِ حاضش دس اها گزاسد، تش خاي هثثتی
 اياي  دلايال  تشيي هْن اص يکی ؿايذ ًذاؿت. کاسکشدّا ايي

، طي هؼألِ لََ  خؼاواًی  تظاّشات ٍ تيواسي ايي ًاؿٌاختِ اتي
اٍى هذاخلات ٍ اػت آى اًَاذ  های  تٌْا ؿٌاختی س  سفاغ  دس ت

اٍى ػلاين ِ  عاَس  ّوااى . تاؿاذ  هؤثش ؿٌاختی س ِ  کا  هغالؼا
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Navarrete-Navarrete ٍ ااااى ّوکااااساى  هاااذاخلات داد، ًـ
اٍى ذ هی ؿٌاختی س اًَ  سٍصاًاِ،  ّااي  اػاتشع  کااّؾ  دس ت

 دس اها تاؿذ، هؤثش SLE هثتلا تِ تيواساى افؼشدگی ٍ اضغشاب
 تيواساى خؼواًی ػلاين تؼثيشي تِ يا يواسيت فؼاليت ؿاخق

ت  حاضاش  هغالؼِ تا . ايي يافتِ(24)تأثيشي ًذاؿت   هـااتْ
 . داسد

هحققيي ديگش، اثشتخـی ايي سٍؽ دسهاًی سا تش کاّؾ 
ثَد ٍ دسهاًی ّاي ّضيٌِ  کٌٌذگاى هشاقثت صًذگی کيفيت تْ
 دسد ، پازيشؽ (16)هثتلا تِ ػاشعاى   تيواساى تاصهاًذگاى اص

ی، دسد(30)کوشدسد  تِ هثتلا ىتيواسا اًَ  ّااي  اػتشع ٍ ، ًات
ئَياذ   آستشيت تيواساى هثتلا تِ سٍصاًِ  ػلايان  ٍ( 29)سٍهات

 دادًذ قشاس تأييذ هَسد (28)هثتلا تِ دياتت  تيواساى افؼشدگی
ع خلَف دس حاضش هغالؼِ ًتايح تا کِ ی هذاخلِ ًَ اًَ  ّوخ
 . داسد

ل ًتايح  گاشٍُ  تايي  سا داسي هؼٌی اختلاف 2 ٍ 1 خذاٍ
 دس ّان  ؿاّذ گشٍُ ٍ آگاّی رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى
ااى  پيگياشي  هشحلِ دس ّن ٍ هذاخلِ اص پغ هشحلِ . داد ًـ

Karlson ٍ  122ّوکاساى  ِ  سا تاِ ّواشاُ   SLE تيواس هثتلا تا
اى اٍى  هذاخلِ تحت هاُ 6 تِ هذت ّوؼشاًـ  قشاس آهَصؿی س

 تؼااهلات  دس داس هؼٌی اختلاف ًتايح حاکی اص ٍخَد دادًذ.
ِ  حال  هْااست  ٍ صٍخی ِ  اص پاغ  هؼاأل ثاَد  ٍ هذاخلا  تْ
 اختواػی، خَدکاساهاذي، تؼااهلات   حوايت دس داسي هؼٌی
 آخاشيي  اص پاغ  هااُ  6 سٍصاًاِ،  هضهي ٍ خؼتگی صٍخی

د  گشٍُ دٍ تيي هذاخلات  پاظٍّؾ  ًتاايح  تاا  کِ( 27)تَ
ِ  چاشا  داؿات؛  هغاتقات  حاضش  هـاکلات  ٍ ػلايان  کا
اٍى  خَدکاساهاذي، تؼااهلات   تاا  قيویهؼت استثاط ؿٌاختی س
ِ  تِ عَسي داسد؛ سٍصاًِ هضهي خؼتگی ٍ صٍخی ثاَد  کا  تْ
ثَد تِ هٌدش ػوَهی ػلاهت  .ؿَد هی فَ  فاکتَسّاي تْ

ِ  34 هغالؼِ، دس يك  تقؼين گشٍُ دٍ تِ SLEتيواس هثتلا ت
  پضؿکی ّاي هشاقثت تش ػلاٍُ ّا گشٍُ اص تيواساى يکی ؿذًذ.
 ًتاايح . گشفتٌذ قشاس سفتاسي -ؿٌاختی تحت دسهاى هؼوَل،
اى اَهل تِ صًذگی کيفيت کِ داد ًـ  اػت اٍتؼتِ هختلفی ػ

ذ ّا آى اص تشخی کِ اًَاذ  های  اضغشاب ٍ اػتشع هاًٌ  تاا  ت
 ػاغح  اص ًظاش  كشف ٍ کٌذ تغييش سفتاسي -ؿٌاختی دسهاى
ثَد تاػث تيواسي، فؼاليت  صًاذگی  کيفيت دس تَخِ قاتل تْ
 اياي يافتاِ تاا    .(23)ؿَد  تيواساى ايي دس ػلاهت تا هشتثظ

ت داسد؛ چشا حاضش پظٍّؾ ِ  صًذگی کيفيت کِ هـاتْ  تا
اَهل  افؼاشدگی  ٍ اػاتشع، اضاغشاب   ّوچاَى  هختلفی ػ
ذ هی سفتاسي -ؿٌاختی دسهاى ٍ اػت اٍتؼتِ اًَ  کاّؾ دس ت
اَهل ايي ثَد تِ دًثال آى ٍ ػ  داؿتِ ًقؾ صًذگی کيفيت تْ
 . تاؿذ

 سا سٌّوَى هؼألِ ايي حاضش هغالؼِ اص حاكل ؿذُ ًتايح
دى ًاؿٌاختِ تا ٍخَد کِ کٌذ هی تاِ   ٍSLE (2 ) تيوااسي  تَ

ِ  تيوااسي  ايي هٌفی پياهذّاي دلايل ِ  هٌداش  کا  تاشٍص  تا
ی ّاي تيواسي اًٍ  سٍي اضاغشاب  ٍ افؼشدگی تِ خلَف س
 پياهاذّاي  ٍ ، تَخاِ تاِ اتؼااد   (6)ؿاَد   های  تيواساى ايي
اٍى  اسٍيای د ٍ عثای  ّاي دسهاى کٌاس دس تيواساى ؿٌاختی س

ِ  اياي  تِ تَخِ تا سػذ. هی تِ ًظش آًاى، ضشٍسي هختق  کا
اٍى ٍ تي تيي ًضديکی استثاط  دس هـکل تشٍص ٍ داسد ٍخَد س
 ّوشاُ تِ ديگش تؼذ تش هٌفی اتؼاد، پياهذّاي ايي اص کذام ّش

ذ اَّ ِ  اص آهاذُ  تِ دػت ًتايح تِ تَخِ تا ٍ داؿت خ  هغالؼا
 آگااّی  رّي تش هثتٌی ؿٌاختی دسهاى تأثيش تش حاضش هثٌی

 ٍ داخلای  هتخلليي اػت ، لاصمSLE تيواساى هثتلا تِ سٍي
طيؼت لََ  اياي  داسٍيای  ٍ عثای  ّاي دسهاى تِ ّا تٌْا سٍهات

  هتخلليي ػايش تا کِ تؼاهلی عشيق اص ًکٌٌذ ٍ اکتفا تيواساى
اٍى حَصُ دس اٍى ٍ ؿٌاػی س  اياي  دسهااى  داسًذ، تِ پضؿکی س

 .صًذتپشدا گشٍّی کاس سٍيکشد تا تيواساى
 

 پیطىُادَا ي َا محديدیت
اَد  تای  هغالؼِ حاضش، ّاي هحذٍديت اص يکی  تاَدى  ػا
د ؿشکت کٌٌذگاى هغالؼِ اص تشخی اٍػغِ هحقق ٍ تَ ع تِ  ًَ 
 ٍ اتتاذايی  تحلايلات  حاذاقل  داؿاتي  هؼتلضم )کِ هذاخلِ

ٌوايی د(، ساّ خايگضيي  ٍ هغالؼِ اص ّا آى تِ حزف هدثَس تَ
ًَِ د کِ ّاي کشدى ًو  تيـاتش  كشف صهاى تِ ٌدشه خذيذ تَ
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ًَِ آٍسي خوغ خْت  پيـاٌْاد  ديگاش،  عاشف  اص .ؿذ ّا ًو
 تيواسي فؼاليت ؿاخق هقياع اص تؼذي هغالؼات دس ؿَد هی

 تاا  گاشدد  اػاتفادُ  تيواساى ايي عثی ػلاين اسصياتی خْت
ذ هی هذاخلِ ايي آيا ؿَد هـخق اًَ  عثای  ػلاين تقليل دس ت
 تاؿذ؟ هؤثش
 

 سپاسگساری
ٓ مقالٍ حاضر  ىٓ   با کذ کارآزماأ   IRCT201412018253N3باالٕ
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Abstract 

Background & Aims: Systemic lupus erythematosus (SLE) is an autoimmune inflammatory disease, 

involving multiple organs and producing autoantibodies against different components of the cell. SLE is of 

unknown etiology with various clinical and laboratory manifestations. Different psychological disorders are 

seen in patients with SLE, including mood, anxiety, and cognitive disorders. This study was conducted to 

determine the effectiveness of mindfulness-based cognitive therapy (MBCT) on general health in these 

patients. 

Methods: This experimental, randomized, clinical trial was conducted on 46 patients with SLE referring to 

Imam Ali Clinic in Shahrekord, Southwest Iran within 1 year. The patients were assigned to either of the 

treatment and control groups (23 patients in each). Both groups underwent routine medical care. The 

treatment group also underwent 8 group sessions of MBCT. The patients were assessed using the General 

Health Questionnaire-28 (GHQ-28) prior to, after, and 6 months after the intervention. The data were 

analyzed using analysis of covariance (ANCOVA).  

Results: Mean score of general health was significantly lower in the MBCT group compared to the control 

group in both post-test and follow-up periods. 

Conclusion: The findings indicated that MBCT contributed to enhancing general health in patients with 

SLE and that this is a sustainable effect. 

Keywords: Systemic lupus erythematosus (SLE), Cognitive therapy, Mindfulness, General health, 

Psychotherapy 
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