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Abstract 
Background and Objective: Infertile women often use laboratory fertilization (IVF-ET), a stressful 

process, to fulfill their desire for childbearing. The aim of this study was to determine the effect of 

mindfulness-based cognitive therapy training on state anxiety in infertile women undergoing IVF treatment. 

Materials and Methods: This quasi-experimental study was conducted with participation of 60 women with 

a history of infertility who were referred to an infertility treatment center in Mashhad and were selected via 

convenience sampling method and then randomly assigned to two experimental and control groups. The 

experimental group received eight sessions of 2-hour mindfulness training weekly, while the control group 

did not receive any psychological services. The two groups completed the questionnaires before and after the 

intervention. Three months later, the test group completed the questionnaire again to track the effects of the 

educational intervention. Spielberger's state anxiety questionnaire was used to measure anxiety. Data 

analysis was performed using single-variable covariance via SPSS software version 21. 

Results: The mean (SD) age of the experimental group was 31.1 (4.9), and the control group 31.2 (5.1). The 

mean (SD) score of state anxiety in the experimental group decreased from 44.1 (12.8) in the pre-test to 41.4 

(11.1) in the post-test and 40.8 (11.1) in the follow-up stage (P<0.001). However, the mean (SD) score of 

state anxiety in the control group decreased from 47.1 (12.3) in the pre-test to 46.5 (12.1) in the post-test and 

46.2 (12.1) in the follow-up stage, which was not statistically significant. 

Conclusion: The study showed that mindfulness-based cognitive therapy training reduced state anxiety 

among infertile women undergoing IVF treatment. 

Keywords: Mindfulness; State anxiety; Infertile women undergoing IVF treatment. 
 

Introduction 

State anxiety is among the psychological 

dysfunctions worth studying among infertile 

women (1). There is an inverse relationship 

between anxiety and fertility, as reducing 

anxiety could be associated with increased 

likelihood of infertility (2).  

Various approaches can be used to reduce 

anxiety. One of the most effective approaches 

is the mindfulness-based cognitive therapy 

approach. Mindfulness is a kind of 

consciousness that arises through purposeful 

attention to the present without judging from 

moment-to-moment experiences (3). 

Mindfulness-based cognitive therapy offers a 

different way of dealing with dysfunctional 

thoughts and related emotions such as 

anxiety, distress, and depression. The use of 

mindfulness therapy is associated with a 

variety of health outcomes such as pain relief, 
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anxiety, and dysfunctional attitudes (4). 

Due to the high prevalence of psychological 

problems caused by infertility and the need to 

recognize the mental status of infertile 

women, it is essential to study and compare 

different treatment methods to find the most 

effective way to restore mental health of 

mothers. Therefore, the aim of this study was 

to determine the effect of mindfulness-based 

cognitive therapy training on state anxiety in 

infertile women undergoing IVF treatment. 

 

Materials and methods 

This quasi-experimental study was conducted 

with participation of 60 women with a history 

of infertility who were referred to an 

infertility treatment center in Mashhad and 

were selected via convenience sampling 

method and then randomly assigned to two 

experimental and control groups. The 

experimental group received eight sessions of 

2-hour mindfulness training weekly, while the 

control group did not receive any 

psychological services. The training sessions 

were developed based on Kabat-Zinn 

treatment model (5) The two groups 

completed the Spielberger's state anxiety 

questionnaire (6) questionnaires before and 

after the intervention. Three months later, the 

test group completed the questionnaire again 

to track the effects of the educational 

intervention. Data analysis was performed 

using single-variable covariance via SPSS 

software version 21. 

 

Results 

The mean (SD) age of the experimental group 

was 31.1 (4.9), and the control group 31.2 

(5.1). The mean (SD) score of state anxiety in 

the experimental group decreased from 44.1 

(12.8) in the pre-test to 41.4 (11.1) in the post-

test and 40.8 (11.1) in the follow-up stage 

(P<0.001). However, the mean (SD) score of 

state anxiety in the control group decreased 

from 47.1 (12.3) in the pre-test to 46.5 (12.1) 

in the post-test and 46.2 (12.1) in the follow-

up stage, which was not statistically 

significant. 

 

Discussion 

Findings of the study were in line with the 

findings  of  Moradi et al.'s  research  which  

showed that mindfulness-based cognitive 

therapy has significantly reduced anxiety in 

the experimental group compared to the 

control (7). In this regard, it was consistent 

with the results of Ahmadi et al.'s research on 

the effect of cognitive therapy based on 

mindfulness, a useful and effective strategy to 

increase mental well-being and reduce 

negative emotions in anxious students (8). In 

another study, Asadi et al. Showed that 

mindfulness-based cognition therapy 

significantly improved cognitive impairment, 

emotional processing, and nurses' anxiety (9). 

Another study showed that mindfulness-based 

cognitive therapy is effective in reducing the 

psychological consequences of infertile 

women and has been able to reduce anxiety, 

depression and anxiety in infertile women 

(10). Shahrestani et al. also showed in their 

research that mindfulness-based group 

cognitive therapy training is suitable for 

improving the dimensions of perceived stress 

and irrational cognitions related to 

childbearing in infertile women during 

treatment with in vitro fertilization (11). 

According to these studies, we found that 

mindfulness-based cognitive therapy reduces 

anxiety. Kabat-Zinn interprets mindfulness as 

a kind of goal-focused attention, in the present 

moment and without judgment. Therapeutic 

effects of mindfulness-based cognitive 

therapy training increase the ability to cope 

with adjustment and create a greater sense of 

hope and responsiveness to treatment, and 

therefore more therapeutic outcomes are 

affected (5). Explaining this finding, it can be 

said that state anxiety is an unpleasant 

emotion that arises from a threat to one's 

health. Rio believes that in high state anxiety, 

one feels fear, anxiety and nervousness (12). 

It is clear that infertile women undergoing 

IVF treatment experience a great deal of 

anxiety during treatment. These women 

increased their self-awareness and acceptance 

in therapy sessions through meditation and 

mindfulness exercises. The use of relaxation 

exercises also played an important role in 

managing their stress, and they experienced 

deep calm and awareness. Expressing 

emotions during therapeutic sessions in the 

form of dialogue was very helpful in reducing  

their anxiety. 
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Conclusion 

The study showed that mindfulness-based 

cognitive therapy training reduced state 

anxiety among infertile women undergoing 

IVF treatment. The educational approach of 

cognitive therapy based on mindfulness has 

the ability and capacity to be used in clinical 

settings and infertility centers for anxiety. 

These findings can also be useful for future 

researchers in planning to use a mindfulness-

based cognitive therapy approach. 
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 . ایطاٖ خاْ، تطتت اسلأی، آظاز زا٘طٍاٜ خاْ، تطتت ٚاحس تاِیٙی، ضٚا٘طٙاسی ٌطٜٚ ضٚا٘طٙاسی، زوتطی .4
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 1399تاضید پصیطش: ٟٔط  1399ضٟطیٛض تاضید زضیافت: 
 

 چکیذُ

وٝ یه   (IVF ‐ ET)ظ٘اٖ ٘اتاضٚض ٔؼٕٛلاً تطای تحمك آضظٚی ذٛز تطای فطظ٘سآٚضی اظ ضٚش ِماح آظٔایطٍاٞی: ّذف زهیٌِ ٍ

آٌاٞی تط  آٔٛظش ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ تأثیطوٙٙس. پژٚٞص حاضط تا ٞسف تؼییٗ  ظاست، استفازٜ ٔی فطایٙس استطس

 .ا٘داْ ضس IVFاضغطاب حاِت زض ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ 

ٔؼٝ آٔاضی ضا وّیٝ ظ٘اٖ ٘اتاضٚض ٔطاخؼٝ آظٔایطی تا زٚ ٌطٜٚ آظٔایص ٚ ٌٛاٜ تٛز. خا ٞای ضثٝ پژٚٞص اظ ٘ٛع پژٚٞصرٍش ٍ هَاد: 

ٌیطی زض  ظٖ تا ساتمٝ ٘اتاضٚضی تا ضی٠ٛ ٕ٘ٛ٘ٝ 60وٙٙسٜ تٝ یه ٔطوع زضٔاٖ ٘اتاضٚضی زض ضٟط ٔطٟس تطىیُ زاز٘س. اظ ایٗ ٌطٜٚ 

ٝ خّس ٞطتزستطس ا٘تراب ٚ سپس تٝ غٛضت تػازفی زض زٚ ٌطٜٚ آظٔایص ٚ ٌٛاٜ ٌٕاضزٜ ضس٘س. تطای ٌطٜٚ آظٔایص تٝ ٔست 

 .أا ٌطٜٚ ضاٞس ٞیچ ٌٛ٘ٝ ذسٔات ضٚا٘طٙاذتی ضا زضیافت ٘ىطز٘س ساػتٝ آٔٛظش شٞٗ آٌاٞی تػٛضت ٞفتٝ ای تطٌعاض ٌطزیس زٚ

ٔٙظٛض پیٍیطی اثطات ٔساذّٝ ٝ ٔاٜ تؼس ت سٝتؼس اظ ٔساذّٝ تىٕیُ وطز٘س.  افطاز زٚ ٌطٜٚ پطسطٙأٝ ٞا ضا زض ٔطحّٝ لثُ ٚ

اضغطاب حاِت پطسطٙأٝ ٌیطی اضغطاب اظ  ٌطٜٚ اظٔایص تىٕیُ ٌطزیس خٟت ا٘ساظٜآٔٛظضی ٔدسزا پطسطٙأٝ تٛسظ افطاز 

Speilberger ٜوٛٚاضیا٘س ته ٔتغیطٜ تٝ وٕه ٘طْ افعاض  آظٖٔٛ ٞا تا استفازٜ اظ استفازٜ ضس. تدعیٝ ٚ تحّیُ زازSPSS-21  ْا٘دا

 .  ٌطزیس

ساَ تٛز. ٔیاٍ٘یٗ )ا٘حطاف ٔؼیاض(  2/31( 1/5ٚ ٌطٜٚ ضاٞس ) 1/31( 9/4ٔیاٍ٘یٗ )ا٘حطاف ٔؼیاض( سٗ ٌطٜٚ آظٔایص ) یبفتِ ّب:

زض ٔطحّٝ  8/40( 1/11زض پس آظٖٔٛ ٚ ) 4/41( 1/11زض پیص آظٖٔٛ تٝ ) 1/44( 8/12اضغطاب حاِت زض ٌطٜٚ آظٔایص اظ )

ض پیص آظٖٔٛ تٝ ز 1/47( 3/12(. ِٚی زض ٌطٜٚ ٌٛاٜ، ٔیاٍ٘یٗ )ا٘حطاف ٔؼیاض( اضغطاب حاِت اظ )P<01/0پیٍیطی واٞص یافت )

 .زاض ٘ثٛززض ٔطحّٝ پیٍیطی ضسیس وٝ تفاٚت ٔؼٙی 2/46( 1/12زض پس آظٖٔٛ ٚ ) 5/46( 1/12)

آٌاٞی، ٔٛخة واٞص اضغطاب حاِت زض ظ٘اٖ ٘اتاٚض  ٔغاِؼٝ ٘طاٖ زاز وٝ آٔٛظش ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ :گیری ًتیجِ

 .ضس IVFتحت زضٔاٖ 

 .آٌاٞی، اضغطاب حاِت، ظ٘اٖ ٘اتاضٚض، ِماح آظٔایطٍاٞی تط شٞٗضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی : ٍاژگبى کلیذی
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 هقذهِ

 تحمك تطای ٘اتاضٚض ظ٘اٖ تطذی(. 1) زٞس ٔی لطاض تأثیط تحت ز٘یا سطاسط اظ ضا ٘اتاضٚض ظ٘اٖ وٝ است ظ٘سٌی تحطاٖ یه ٘اتاضٚضی

 IVF زضٔاٖ حاَ، ایٗ تا. وٙٙس ٔی استفازٜ In Vitro Fertilization یا آظٔایطٍاٞی ِماح ضٚش اظ فطظ٘سآٚضی تطای ذٛز آضظٚی

 ضاٜ سط تط ٔٛخٛز ٔٛا٘غ اظ تؼسازی تط است تٛا٘ستٝ ضحٕی ذاضج ِماح آ٘ىٝ ٚخٛز تا(. 2) است ظا استطس ٚ زضز٘ان فطایٙس یه

 ٔتغیطٞای خّٕٝ اظ(. 3) است زاضتٝ ز٘ثاَ تٝ ٘یع ضا ٔطىلاتی أا تٍطایس، ٘اتاضٚض ظٚخیٗ تطای أیسی  ضٚظ٘ٝ ٚ آیس فائك تاضٚضی

 ٚ وٛضتیعَٚ افعایص تا اضغطاب ٌفت تٛاٖ ٔی ػثاضتی تٝ. است حاِت اضغطاب ٘اتاضٚض، ظ٘اٖ زض تطضسی لاتُ ضٙاذتی ضٚاٖ

 یه اظ. ٌیط٘س ٔی لطاض ٔؼیٛب چطذٝ یه زض ٘اتاضٚضی ٚ ضٚا٘ی سلأت تٙاتطایٗ. ضٛز ٔی ٘اتاضٚضی تطسیس تاػث پطٚلاوتیٗ،

 ٚ ٘اتاضٚضی ازأٝ زیٍط عطفی اظ ٚ ضسٜ ٘اتاضٚضی عثی ٞای زضٔاٖ تٝ پاسد ٚ خسٕی واضایی واٞص تاػث ضٚا٘ی ٔطىلات عطف

 & Rooney ضاستا ٕٞیٗ زض(. 4) ضٛز ٔی افطاز زض ضٚا٘ی ٔطىلات افعایص تٝ ٔٙدط زضٔاٖ ٔطاحُ زض احتٕاِی ٞای ضىست

Domar ٔیعاٖ ٘اتاضٚضی تٝ ٔثتلا ظ٘اٖ وطز٘س تیاٖ آٟ٘ا. پطزاذتٙس ٘اتاضٚضی ٚ استطس تیٗ ضاتغٝ تطضسی تٝ ای ٔغاِؼٝ زض 

 تیٗ ٔؼىٛس اضتثاط(. 1) ضٛز ٔی استطس تاػث ٘اتاضٚضی وٝ است ٔطرع تٙاتطایٗ زاض٘س، تالایی افسطزٌی ٚ اضغطاب

(. 5) تاضس ٕٞطاٜ ٘اتاضٚض ظ٘اٖ تاضٚضی احتٕاَ افعایص تا تٛا٘س ٔی اضغطاب واٞص وٝ عٛضی تٝ زاضز، ٚخٛز تاضٚضی تا اضغطاب

 تٛخٟی لاتُ اضغطاب تاِیٙی ٘ظط اظ ٚ وٙس ایداز تالایی استطس تاضزاضی سْٛ ٔاٞٝ سٝ زض است ٕٔىٗ IVF زضٔاٖ چٙیٕٗٞ

 (.6) یافت ذٛاٞس واٞص ظایٕاٖ اظ پس زٚضاٖ زض أا تاضٙس زاضتٝ ٞٓ

 ٚ عفیػا ضٙاذتی، خسٕا٘ی، ای پسیسٜ ػٙٛاٖ تٝ وٝ است ٔرتّف سغٛح زاضای ٚ زاضتٝ چٙستؼسی ٔفٟٛٔی اضغطاب

 ٘حٛی تٝ وٙس، ذاضج ظ٘سٌی ٔسیط اظ ضا ٔا است ٕٔىٗ ٚ است ٞطساضزٞٙسٜ ػلأت یه اضغطاب. ضٛز ٔی ٌط خّٜٛ فطزی تیٗ

 پسیساض فطز سلأتی تٝ تٟسیس اظ وٝ است ٘اذٛضایٙسی ٞیدا٘ی حاِت، اضغطاب(. 7) تسٞیٓ زست اظ ضا ظ٘سٌی ٟٔاض وٝ

 اثطترطی ٔؼٕٛلاً وٝ است تٛزٖ ظً٘ تٝ ٌٛش ٔٙفی ٞیدا٘ی حاِت ٚ است تٙص ٚ تطاٍ٘یرتٍی حاِت، اضغطاب. ضٛز ٔی

 تما ٞای ٔىا٘یسٓ تطیٗ ٟٔٓ اظ یىی ٚ است تسٖ تٟسیس ضٙاسایی سیستٓ اظ ترطی اضغطاب(. 8) تطز ٕ٘ی تالا ضا وطزٖ ٔماتّٝ

 ا٘ساظی ضاٜ اضغطاب تاس ذغط زض وٙس فىط فطز وٝ ظٔاٖ ٞط. زاضز ٚخٛز ٔٛخٛزات تٕأی زض ٘ٛػی تٝ اضغطاب. تاضس ٔی ٘یع

 اضغطاب ٚ است ضسٜ تؼطیف ٌصضا ٞیدا٘ی حاِت یه ػٙٛاٖ تٝ حاِت اضغطاب(. 9) ٘ثاضس ذغط زض ٚالؼاً اٌط حتی ضٛز، ٔی

 تٝ پاسد تٝ تٕایُ ٔطزْ تیٗ وٝ ٔؼٙا تسیٗ. زاضز اضغطاب تٝ آٔازٌی زض ثثات تا ٘سثتاً فطزی ٞای تفاٚت تط اضاضٜ غفت

 ِحظٝ ایٗ زض یا الاٖ ٕٞیٗ ضا ذٛز اضغطاب احساس ضست افطاز حاِت، اضغطاب زض. است ٔتفاٚت وٙٙسٜ تٟسیس ٞای ٔٛلؼیت

 وٝ زٞٙس ٔی ٘طاٖ اضغطاب تٝ ٔطتٛط ػلایٓ ٚ احساسات ٚلٛع فطاٚا٘ی تٝ تٛخٝ تا افطاز غفت اضغطاب زض ٚ وٙٙس ٔی ٌعاضش

 (.10) زاض٘س احساسی چٝ وّی عٛض تٝ

 ضٙاذت ضٚیىطز ضٚیىطزٞا، ایٗ ٔؤثطتطیٗ اظ یىی. وطز استفازٜ ٔرتّف ضٚیىطزٞای اظ تٛاٖ ٔی اضغطاب واٞص ظٔیٙٝ زض

 حاَ ظٔاٖ تٝ تٛخٝ ٞسفٕٙس وطزٖ ٔؼغٛف عطیك اظ وٝ است ٞٛضیاضی ٘ٛػی آٌاٞی شٞٗ. است آٌاٞی شٞٗ تط ٔثتٙی زضٔا٘ی

 ٔٛاخٟٝ اظ ٔتفاٚتی ضیٜٛ آٌاٞی شٞٗ تط ٔثتٙی زضٔا٘ی ضٙاذت(. 11) آیس ٔی پسیس ِحظٝ، تٝ ِحظٝ تداضب اظ لضاٚت تسٖٚ ٚ

 زض تٛا٘س ٔی ضٚیىطز ایٗ. وٙس ٔی اضائٝ ضا افسطزٌی ٚ پطیطا٘ی اضغطاب، ٘ظیط آٖ تٝ ٚاتستٝ ٞیدا٘ات ٚ ٘اواضآٔس افىاض تا

 ٚ استطس واٞص زض ٟٕٔی ٘مص ضٚ ایٗ اظ ٚ وٙس وٕه ٘اسآِ ضفتاضی اٍِٛٞای ٚ ٞا ػازت اتٛٔاتیه، افىاض اظ افطاز ضٞاساظی

 ضٙاسایی ٞای ٟٔاضت ٚ ضسٜ آٌاٜ شٞٙی ضیٜٛ اظ ِحظٝ، زض وٝ ٌیطز ٔی یاز فطز آٌاٞی شٞٗ زض. وٙس ٔی ایفا ضفتاض تٙظیٓ

 ٘ظیط سلأتی پیأسٞای ا٘ٛاع تا آٌاٞی شٞٗ زضٔاٖ اظ استفازٜ وٝ زاز٘س ٘طاٖ ٔحمماٖ. ٌیطز ٔی فطا ضا ٔفیستط ٞای ضیٜٛ

 (.12) زاضز اضتثاط ٘اواضآٔس ٞای ٍ٘طش ٚ اضغطاب زضز، واٞص

 تٝ ٘سثت افطاز تحُٕ افعایص ٚ( 13) اضغطاب ػلائٓ واٞص زض آٌاٞی شٞٗ ٞای ٟٔاضت اثطترطی ٔؤیس ٔرتّف ٔغاِؼات

 Kabat-Zinn ٔغاِؼٝ ٕٞچٙیٗ(. 14) است زضٛاض ضطایظ تا ٔماتّٝ ٞای ٟٔاضت اضتمای ٚ آضأص سغح افعایص ٚ آضفتٍی

 Xie(. 15) تاضس ٔی ٔؤثط اضغطاب ٚ استطس ٍ٘طا٘ی، واٞص ٚ ػضلا٘ی ترطی آضاْ افعایص زض آٌاٞی شٞٗ فٖٙٛ وٝ زاز ٘طاٖ

 زضٔاٖ یه ػٙٛاٖ تٝ تٛا٘س ٔی آٌاٞی شٞٗ تط ٔثتٙی استطس واٞص وٝ ٌطفتٙس ٘تیدٝ فطاتحّیّی ٔغاِؼٝ یه زض ٘یع ٕٞىاضاٖ ٚ
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 تط ٔثتٙی زضٔا٘ی ضٙاذت ٝو ٌطفتٙس ٘تیدٝ پژٚٞطی زض ٞٓ ٕٞىاضاٖ ٚ Park(. 16) ضٛز ِحاػ تیٕاضاٖ تطای ٔفیس ٔىُٕ

 است ٔؤثط غیطٔتاستاظ پستاٖ سطعاٖ تا تیٕاضاٖ زض ٔؼٙٛی ٚ خسٕی ضٚا٘ی، ٞای حٛظٜ زض تٟعیستی تٟثٛز تط آٌاٞی شٞٗ

 تٝ ٔٙدط آٌاٞی شٞٗ تط ٔثتٙی ضٙاذتی زضٔاٖ زاز٘س ٘طاٖ ذٛز پژٚٞص زض ٘یع ٕٞىاضاٖ ٚ ٔطازی ضاستا ٕٞیٗ زض(. 17)

 زاز٘س ٘طاٖ پژٚٞطی زض ٞٓ ذّؼتثطی ٚ ضؼثا٘ی(. 18) است ضسٜ ضاٞس تٝ ٘سثت آظٖٔٛ ٌطٜٚ زض اضغطاب زاض ٔؼٙی واٞص

 تٟعیستی افعایص خٟت ٔفیس، ای ٔساذّٝ ضٚش یه ػٙٛاٖ تٝ تٛا٘س ٔی آٌاٞی تطشٞٗ ٔثتٙی استطس واٞص آٔٛظش

 (. 19) زضٚ واض تٝ لاػسٌی اظ پیص سٙسضْ تٝ ٔثتلا ظ٘اٖ ٞیداٖ تٙظیٓ زضٛاضی واٞص ٚ ضٙاذتی ضٚاٖ

 ٔساذلاتی ا٘داْ ٔٙظٛض تٝ ٘اتاضٚض، ظ٘اٖ ضٚا٘ی ٚضؼیت ضٙاذت ِعْٚ ٚ ٘اتاضٚضی اظ ٘اضی ضٚا٘ی ٔطىلات تالای ضیٛع تٝ تٛخٝ تا

 تط آٌاٞی شٞٗ تط ٔثتٙی زضٔاٖ اثطترطی ظٔیٙٝ زض ٔرتّفی ٞای پژٚٞص ایٙىٝ تٝ تاتٛخٝ ٕٞچٙیٗ ٚ آٟ٘ا تٝ وٕه خٟت زض

 ٔرطب ضٚا٘ی اتتأثیط زِیُ تٝ ٕٞچٙیٗ. ضٛز ٔی ٔطرع ذػٛظ ایٗ زض ٔغاِؼٝ ا٘داْ ٚضتضط ٘طسٜ، ا٘داْ حاِت اضغطاب

 خٟت ٔرتّف، زضٔا٘ی ٞای ضٚش ٔمایسٝ ٚ ٔغاِؼٝ تطضسی، ٌصاضز ٔی ٔازض ضٚاٖ سلأت تط ٘اتاضٚضی وٝ ا٘ىاضی لاتُ غیط

 ضطٚضی ٚ ٟٔٓ آ٘اٖ خسٕا٘ی سلأت تٟثٛز تسطیغ ٕٞچٙیٗ ٚ ٔازضاٖ تٝ ضٚاٖ سلأت تطٌطزا٘سٖ تطای ضٚش ٔٛثطتطیٗ یافتٗ

 تط ٔثتٙی زضٔا٘ی ضٙاذت آٔٛظش تأثیط تؼییٗ ٞسف تا حاضط پژٚٞص ضس تیاٖ آ٘چٝ تٝ تٛخٝ تا تٙاتطایٗ. ضسس ٔی ٘ظط تٝ

 .ضس ا٘داْ IVF زضٔاٖ تحت ٘اتاضٚض ظ٘اٖ زض حاِت اضغطاب تط آٌاٞی شٞٗ

 ٍ هَاد رٍش

 خأؼٝ. ٌطزز ٔی تٙسی زستٝ ٌٛاٜ ٚ آظٔایص ٌطٜٚ زٚ تا آظٔایطی ضثٝ ٘ٛع اظ ای ٔساذّٝ تحمیمات ظٔطٜ زض حاضط پژٚٞص

 اظ ٘فط 82 تیٗ اظ. تٛز ٔطٟس ضٟط زض ٘اتاضٚضی تحمیمات ٔطوع تٝ وٙٙسٜ ٔطاخؼٝ ٘اتاضٚض ظ٘اٖ وّیٝ ضأُ پژٚٞص ایٗ آٔاضی

 زستطس زض ٌیطی ٕ٘ٛ٘ٝ ضٚش تٝ ط٘ف 60 تؼساز تٛز٘س، 40 اظ تالاتط آ٘اٖ حاِت اضغطاب ٕ٘طٜ وٝ ٘اتاضٚضی ساتمٝ زاضای ظ٘اٖ

 ،25/0 اثط ا٘ساظٜ اساس تط ٕ٘ٛ٘ٝ تؼساز. ضس٘س ٌٕاضزٜ ٘فط 30 ٌطٜٚ ٞط آظٔایص، ٚ ٌٛاٜ ٌطٜٚ زٚ زض تػازفی غٛضت تٝ ٚ ا٘تراب

 ٞط زض ٘فط 30 ٘ظط، ٔٛضز تٛاٖ تٝ یاتی زست تطای ٕ٘ٛ٘ٝ تؼساز حسالُ وٝ ضس ٔحاسثٝ ٌطٜٚ، زٚ زض 80/0 تٛاٖ ٚ 05/0 آِفای

 پیص ٌطٜٚ زٚ ٞط اظ ٌٚٛاٜ، آظٔایص ٌطٜٚ زض وٙٙسٌاٖ ٔطاضوت تػازفی خایٍعیٙی اظ پس. آٔس زست تٝ ٘فط 60 خٕؼاً طٌٜٚ

 تٛسظ ٌطٚٞی، غٛضتٝ ت ٚ ٞفتٍی غٛضتٝ ت ای زلیمٝ 120 خّسٝ 8 ٔست تٝ آظٔایص ٌطٜٚ افطاز سپس آٔس ػُٕٝ ت آظٖٔٛ

 ػٙٛاٖٝ ت آٌاٞی شٞٗ تط ٔثتٙی زضٔا٘ی ضٙاذت ظٔیٙٝ زض ٔطتیٍطی ٔسضن زاضای سلأت ضٚا٘طٙاسی زوتطی زا٘طدٛی

 زض اذلالی، اغَٛ ضػایت ٔٙظٛض تٝ أا .٘ىطز٘س زضیافت ای ٔساذّٝ ٞیچ ٕٞعٔاٖ ٌٛاٜ ٌطٜٚ افطاز. ضس٘س زازٜ آٔٛظش زضٔاٍ٘ط،

 . تطٛ٘س یزضٔا٘ خّسات ٚاضز آظٖٔٛ، پس ٞای پطسطٙأٝ تىٕیُ ٚ پژٚٞص اتٕاْ اظ پس تا ٌطفتٙس لطاض ا٘تظاض ِیست

 عطح، ضطٚع اظ لثُ. تٛز اذتیاضی وألاً پژٚٞص ایٗ زض ضطوت وٝ تٛز غٛضت ایٗ تٝ پژٚٞص ایٗ زض اذلالی ٔلاحظات

 ٚ آظٔایص ٌطٜٚ اػضای. تٛز احتطاْ ٔٛضز افطاز ػمایس ٚ ٍ٘طش. ضس٘س آضٙا آٖ ٔمطضات ٚ عطح ٔطرػات تا وٙٙسٌاٖ ٔطاضوت

  ٔٙسی ػلالٝ غٛضت زض ٌٛاٜ ٌطٜٚ اػضای ایٗ، تط ػلاٜٚ. زاضتٙس ای ٔطحّٝ ٞط زض پژٚٞطی عطح اظ ذطٚج اخاظٜ ٌٛاٜ،

 وّیٝ. وٙٙس زضیافت ػیٙاً ٔطاتٝ، زضٔا٘ی خّسات زض ضا آظٔایص ٌطٜٚ تطای ضسٜ ا٘داْ ٔساذّٝ عطح، اتٕاْ اظ تؼس تٛا٘ستٙس ٔی

 ٕٞٝ اظ آٌاٞا٘ٝ وتثی ٘أٝ ضضایت. سٔا٘ ذٛاٞس ٚ تٛز ٔدطیاٖ اذتیاض زض تٟٙا ٔحطٔا٘ٝ، سٛاتك ٚ ٞا پطسطٙأٝ ٚ ٔساضن

 .ٌطزیس اذص زاٚعّثاٖ

 تٝ ٕٞچٙیٗ. زاز٘س پاسد( 20) حاِت اضغطاب پطسطٙأٝ تٝ ٔساذّٝ پایاٖ اظ تؼس ٚتلافاغّٝ پایٝ ذظ زض ٌطٜٚ زٚ ٞط زض افطاز

 ٌطٜٚ افطاز تٛسظ ٛعٝٔطت پطسطٙأٝ خّسات، اتٕاْ اظ تؼس ٔاٜ سٝ ٔدسزا افطاز، زض آٌاٞی شٞٗ آٔٛظش اثطات پیٍیطی ٔٙظٛض

. ٘ثٛز٘س پاسرٍٛ ٘یع ٌٛاٜ ٌطٜٚ اظ ٘فط زٚ ٚ زاضتٝ ضیعش آظٔایص ٌطٜٚ اظ ٘فط سٝ خّسات عَٛ زض ضس تىٕیُ آظٔایص

 تٛا٘ایی پژٚٞص زض ضطوت تطای آٌاٞا٘ٝ ٚتٕایُ ضضایت ٘اتاضٚضی، تطریع زاضتٗ: ضأُ حاضط ٔغاِؼٝ تٝ ٚضٚز ٞای ٔلان

 ثثات خّسات، زض ضطوت تٛا٘ایی ٞا پطسطٙأٝ تىٕیُ زض ٕٞىاضی تٝ تٕایُ تىاِیف، اْا٘د زض ٕٚٞىاضی خّسات زض ضطوت

 ٘ظیط وٙس ٔساذّٝ خّسات زض ضطوت حیٗ وٝ ضٙاذتی ضٚاٖ یا خسٕا٘ی تاضظ ػلأت ٘ساضتٗ) ضٙاذتی ضٚاٖ ٚ خسٕا٘ی

 ػسْ ذطٚج ٞای ٔلان ٚ تٛز ساَ 40 تا 25 تیٗ سٙی زأٙٝ ٚ سیىُ اظ تالاتط تحػیلات ٔیعاٖ ،(تٛزٖ ٔغّك استطاحت
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 پعضه، تطریع یا فطز تٕایُ تٝ تٙا زضٔاٖ ضیٜٛ تغییط فطز، زض ضسٜ ایداز عثی ،اذتلاَ تٕطیٙات اخطای زض افطاز ٕٞىاضی

 Speilberger (20) حاِت اضغطاب پطسطٙأٝ اعلاػات آٚضی خٕغ ضٚش. تٛز( خّسٝ یه ٔداظ حس) ٔداظ حس اظ تیص غیثت

 .تٛز

 20 تا 1 سٛاَ اظ است سٛاِی STAI-Y 40 ضسٜ ٘ظط تدسیس فطْ پطسطٙأٝ ایٗ :Speilberger تحبل اضطراة پرسطٌبهِ

 اظ حاِت اضغطاب ٔمیاس زض. سٙدس ٔی( ظیاز ذیّی ػٕٛٔاً، ٌاٞی، ٚخٝ، ٞیچ تٝ) ٌعیٙٝ چٟاض تا( آضىاض) حاِت اضغطاب

( آظٖٔٛ اخطای ظٔاٖ زضست یؼٙی) الاح ٕٞیٗ ٚ وٙٛ٘ی ِحظٝ زض ضا ذٛز احساسات تا ضٛز ٔی ذٛاستٝ وٙٙسٌاٖ ٔطاضوت

 ٚ وٕیٙٝ. است فطز زض تط پاییٗ اضغطاب ٔؼٙای تٝ وٕتط ٕ٘طات ٚ تیطتط اضغطاب ٔؼٙای تٝ تالاتط ٕ٘طات. ٕ٘ایٙس ٔطرع

 اضغطاب غفت ٔمیاس تیٗ. تاضس ٔی 80 تا 20 تطتیة تٝ حاِت اضغطاب ٔمیاس ذطزٜ زض فطز آٔسٜ زست تٝ ٕ٘طٜ تیطٙٝ

 آضىاض اضغطاب تا ٔمیاس ایٗ ٕٞثستٍی. است ضسٜ ٌعاضش تالا ٞای ٕٞثستٍی سٙدس ٔی ضا اضغطاب وٝ ٞایی آظٖٔٛ ٚزیٍط

 ٌعاضش 58/0 تا 52/0 اظ AACT ػاعفٝ غفات فٟطست تا اضغطاب غفت تیٗ ٕٞثستٍی ٚ 83/0 تا 79/0 اظ TMAS تایّط

 زض ٔرتّف ٌطزٕٞایی زض آِفا ضطایة ٝٔیا٘. زاضز تالایی زضٚ٘ی ٕٞاٍٞٙی اضغطاب، غفت -حاِت پطسطٙأٝ است ٌطزیسٜ

 تطای وطٚ٘ثاخ آِفای ٔیعاٖ پایایی حاضط پژٚٞص زض(. 20) است ٌطزیسٜ ٌعاضش 95/0 غفت تطای ٚ 92/0 حاِت ٔمیاس

 .ضٛز ٔی اضظیاتی ٔغّٛب ٚ 93/0 حاِت اضغطاب

 ٔاٜ زٚ ٔست تٝ ٚ سٚیٗت خّسٝ ٞطت زض Kabat-Zinn (15) زضٔا٘ی ٔسَ اساس تط حاضط زضٔاٖ ضإٞٙای زضٔا٘ی خّسات

 ٔطاضوت تطای آٖ زضٔا٘ی واض ٚ ساظ چٍٍٛ٘ی ٚ ٔٙغك ٚسپس آغاظ آٌاٞی شٞٗ ضسٕی تٕطیٗ یه تا ٞطخّسٝ. ضس اخطا

 تٕطیٗ، ٚ زْٚ ٔٛضٛع اضائٝ پصیطایی، ٚ استطاحت تٕطیٗ، ٚ اَٚ ٔٛضٛع اضائٝ لثُ، خّسٝ ٔطٚض سپس. ضس اضائٝ وٙٙسٌاٖ

 اضائٝ خّسٝ تٝ ٔطتٛط آٔٛظضی ٞای زی سی ٚ خعٚات ٚ ضس ٔی ا٘داْ ذاٍ٘ی تىاِیف اضائٝ ٚ ٔغاِة تٙسی خٕغ ٚ ذلاغٝ

 .است آٔسٜ 1 ضٕاضٜ خسَٚ زض آٌاٞی شٞٗ تط ٔثتٙی زضٔا٘ی ضٙاذت خّسات ذلاغٝ. ٔیٍطزیس

 آگبّی رّي بر هبتٌی درهبًی ضٌبخت جلسبت هحتَای ٍ برًبهِ -1 ضوبرُ جذٍل

 ٔحتٛای خّسات خّسٝ

 آظٖٔٛ. تماتُ اِٚیٝ تیٗ زضٔاٍ٘ط ٚٔطاخغ، سٙدص ٟ٘ایی ٚ اضظیاتی ٔٙاسة تٛزٖ ٔطاخغ تطای ضطوت زض ٌطٜٚ ٚ اخطای پیصآضٙایی ٔ غطتاٍِطی

آٌاٞی: ٔطالثٝ ذوٛضزٖ   آٌاٞی ٚ تأثیط آٖ تط خسٓ ٚ ضٚاٖ ٚ ٘مص آٖ زض اضغطاب حاِت، آضٙایی تا تٕطیٙات شٞٗ آضٙایی تا ضٚیىطز شٞٗ اَٚ

 وطٕص، ٔطالثٝ ٚاضسی تسٖ.

ٝ  10ضٚضی خسیس تطای آٌاٜ تٛزٖ، آٚضزٖ آٌاٞی تٝ فؼاِیت ٞای ضٚظٔطٜ، ٔطالثٝ ٚاضسی تسٖ، ٔطالثٝ ٘طسوتٗ   زْٚ ای، تموٛیٓ تدواضب    زلیمو

 ذٛضایٙس.

 ای ٚ وطف تدطتیات ٘اذٛضایٙس. زلیمٝ 3حضٛض زض ِحظٝ حاَ، ٔطالثٝ ٘طستٗ، ٔطالثٝ تٙفس ٚوطص، تٕطیٗ تٙفس  سْٛ

ٗ  3آٌاٞی )آٌاٞی اظ تٙفس، اػضای تسٖ، اغٛات ٚ افىاض(،  یسٖ تا ضیٜٛ شٞٗزلیمٝ زیسٖ یا ضٙ 5 چٟاضْ ٞوای تٛخوٝ    زلیمٝ تٙفس، اضائٝ تٕوطی

 آٌاٞا٘ٝ تٝ ٔحیظ پیطأٖٛ، تىٕیُ چه ِیست افىاض ٔٙفی )تا ٞسف ضٙاسایی ایٙىٝ افىاض فطز تحت تأثیط ذّك ٚذٛی اٚست(

 ٚاوٙطی -ای زلیمٝ 3ٖ ٞستٙس، ٔطالثٝ ٘طستٗ، تٙفس ٌٛ٘ٝ تاضٙس وٝ ٞٓ اوٙٛ اخاظٜ زٞیس چیعٞا ٕٞاٖ پٙدٓ

آٌاٞا٘وٝ توٝ ٔحویظ پیطأوٖٛ، ٔطالثوٝ       ػٙٛاٖ ضٚیسازٞای شٞٙی )ٔثلاً تٛخٝ ، ٔطالثٝ ٘طستٗ تا تأویس تط افىاض تٝزیسٖ افىاض تٝ ضىُ افىاض ضطٓ

ی، ٚاوٙطی تا تأویس توط افىواض، تٙظویٓ    ا زلیمٝ 3ٞا(، تٙفس  آٌاٞی تٙفس، تٙفس ٚ وطص، ٔطالثٝ ضسیسٌی تٝ ٔطىلات ٚ زضٛاضی شٞٗ

 یه سیستٓ ٞطساض اِٚیٝ.

ٗ    زلیمٝ 3ای، تٙفس  زلیمٝ 3آٌاٞی ٔساْٚ، تٙفس  ٟٔطتا٘ی زض ػُٕ، شٞٗ ٞفتٓ آٌاٞا٘وٝ(،   ای ٚاوٙطی )تا وٕی تغییط ٚ تأویس توط فؼاِیوت شٞو

 تىٕیُ واضتطي اٍِٛی تٕطیٗ ضٚظا٘ٝ ٔٗ، تٟیٝ یه تط٘أٝ فؼاِیت.

 ازأٝ ظ٘سٌی، پایص تسٖ، ٔطٚضی تط ذلاغٝ خّسات ٚ ا٘داْ پس آظٖٔٛحالا چٝ؟  ٞطتٓ
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 حٛظٜ زض. ضس استفازٜ خسَٚ ضسٓ ٕٞطاٜ تٝ فطاٚا٘ی تٛظیغ خسَٚ زضغس، استا٘ساضز، ا٘حطاف ٔیاٍ٘یٗ، اظ ٞا زازٜ تحّیُ تطای

 ٕٞٝ. ضس استفازٜ MANCOVA ٔتغیطٜ چٙس وٛاضیا٘س تحّیُ ٚ ANCOVA ٔتغیطٜ یه وٛاضیا٘س تحّیُ اظ استٙثاعی آٔاض

 .ضس تحّیُ ٚ تدعیٝ SPSS-21 افعاض ٘طْ اظ استفازٜ تا آٔاضی ػّٕیات

 ّب یبفتِ

 ٞٓ تا ٌطٜٚ زٚ زٞس ٔی ٘طاٖ  وٝ تٛز ساَ 2/31( 1/5) ضاٞس ٌطٜٚ ٚ 1/31( 9/4) آظٔایص ٌطٜٚ سٗ( ٔؼیاض ا٘حطاف) ٔیاٍ٘یٗ

 ٘فط%( 1/47) 12 فطاٚا٘ی تا آظٔایص ٌطٜٚ زض تحػیلات تؼساز تیطتطیٗ تحػیلاتی ٘ظط اظ. ٞستٙس ٍٕٞٗ سٗ ٔتغیط ٘ظط اظ

 2 ضٕاضٜ خسَٚ. تٛز زیپّٓ ٔمغغ تٝ ٔطتٛط%( 3/33) ٘فط 10 یؼٙی فطاٚا٘ی تیطتطیٗ ٞٓ ٌٛاٜ ٌطٜٚ زض ٚ واضضٙاسی ٔمغغ

 ضا پیٍیطی ٚ آظٖٔٛ پس آظٖٔٛ، پیص ٔطحّٝ سٝ زض ٌطٜٚ زٚ وٙٙسٌاٖ ضطوت حاِت اضغطاب ٕ٘طات( ٔؼیاض ا٘حطاف) ٔیاٍ٘یٗ

 زٞس. ٔی ٘طاٖ

 هیبًگیي )اًحراف هعیبر( ًورات اضطراة حبلت ضرکت کٌٌذگبى دٍ گرٍُ در سِ هرحلِ پیص آزهَى،  -2جذٍل ضوبرُ 

 پس آزهَى ٍ پیگیری

 ٌطٜٚ

 پیص آظٖٔٛ

 )ا٘حطاف ٔؼیاض( ٔیاٍ٘یٗ

 پس آظٖٔٛ

 )ا٘حطاف ٔؼیاض( ٔیاٍ٘یٗ

 پیٍیطی

 P )ا٘حطاف ٔؼیاض( ٔیاٍ٘یٗ

 01/0 8/40( 1/11) 4/41( 1/11) 1/44( 8/12) آظٔایص

 59/0 2/46( 1/12) 5/46( 1/12) 1/47( 3/12) ٌٛاٜ
 

 1/44( 8/12ضٛز، ٔیاٍ٘یٗ ا٘حطاف ٔؼیاض اضغطاب حاِت زض ٌطٜٚ آظٔایص اظ ) ٔطاٞسٜ ٔی 2 ضٕاضٜ عٛض وٝ زض خسَٚ ٕٞاٖ

(. ِٚی زض ٌطٜٚ P<01/0یٍیطی واٞص یافت )زض ٔطحّٝ پ 8/40( 1/11زض پس آظٖٔٛ ٚ ) 4/41( 1/11زض پیص آظٖٔٛ تٝ )

 2/46( 1/12) زض پس آظٖٔٛ ٚ 5/46( 1/12زض پیص آظٖٔٛ تٝ ) 1/47( 3/12ٌٛاٜ، ٔیاٍ٘یٗ ا٘حطاف ٔؼیاض اضغطاب حاِت اظ )

ٞا زض پیص آظٖٔٛ زٚ ٌطٜٚ  ِٛیٗ خٟت تطضسی ٕٞسا٘ی ٚاضیا٘س Fزاض ٘ثٛز. آظٖٔٛ زض ٔطحّٝ پیٍیطی ضسیس وٝ تفاٚت ٔؼٙی

، F;30/0ِٛیٗ( ٔحاسثٝ ضسٜ زض ٔتغیط اضغطاب حاِت ) Fٞا ) زٞس. ٘تایح تساٚی ٚاضیا٘س ایص ٚ ٌٛاٜ ضا ٘طاٖ ٔیآظٔ

58/0;P 05/0( زض سغح<P ٞای ٕ٘طات ایٗ ٔمیاس زض پیص آظٖٔٛ  ٔؼٙازاض ٘طسٜ است یؼٙی تفاٚت ٔؼٙازاضی تیٗ ٚاضیا٘س

ٌطزز.  ٞا زض پیص آظٖٔٛ زٚ ٌطٜٚ تأییس ٔی تط ٕٞسا٘ی ٚاضیا٘سزٚ ٌطٜٚ آظٔایص ٚ ٌٛاٜ ٚخٛز ٘ساضز ٚ ایٗ پیص فطؼ ٔثٙی 

 Zاسٕیط٘ٛف یه ضاٞٝ  استفازٜ ضس. ٕٞچٙیٗ  -خٟت تطضسی ٘طٔاَ تٛزٖ تٛظیغ ٔتغیطٞا زض خأؼٝ، اظ آظٖٔٛ وإٌِٛطٚف

تٛاٖ ٘تیدٝ  ی( ِصا Pٔ>05/0وإٌِٛطٚف اسٕیط٘ٛف تطای ٔتغیطٞای اضغطاب حاِت، تطای زض ٞطزٚ ٌطٜٚ ٔؼٙازاض ٘طسٜ است )

ٌطفت وٝ ٕ٘طات ٘طٔاَ تٛزٜ ٚ ایٗ پیص فطؼ استفازٜ اظوٛٚاضیا٘س ٘یع ضػایت ضسٜ است. ٕٞچٙیٗ آظٖٔٛ فطؼ ٍٕٞٙی 

تٛزٜ است ٚ ایٗ تسیٗ  05/0ٔؼٙازاضی تیطتط اظ  ٘طاٖ زاز( Box’s M ،10/0; F ،99/0;sig ;68/0وٛٚاضیا٘س ) -ٚاضیا٘س

 2 ضٕاضٜ خسَٚٞا، تطاتطی ٚخٛز زاضز.  ٞسٜ ضس٠ ٔتغیطٞای وٕی ٞط یه اظ ػأُٞای وٛاضیا٘س ٔطا ٔؼٙاست وٝ زض ٔاتطیس

 IVFآٌاٞی ضا تط تٟثٛز اضغطاب حاِت ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ  ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ تأثیط٘تایح تحّیُ وٛٚاضیا٘س 

 زٞس. ٘طاٖ ٔی

آگبّی بر بْبَد اضطراة حبلت زًبى ًبببرٍر  ر رّيًتبیج تحلیل کٍَاریبًس تأثیر ضٌبخت درهبًی هبتٌی ب -3جذٍل ضوبرُ 

 IVFتحت درهبى 

 
SS df MS F Sig Eta 

 تٛاٖ آٔاضی

 43/0 09/0 07/0 46/3 125/18 1 125/18 اثط پیص آظٖٔٛ

 00/1 86/0 001/0 22/431 60/2257 2 21/4515 اثط ٔساذّٝ

     23/5 57 53/167 ذغا
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آٌاٞی تط تٟثٛز اضغطاب حاِت ظ٘اٖ  ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ تأثیط، 3 ٕاضٜض ٘تایح آظٖٔٛ تحّیُ وٛاضیا٘س زض خسَٚ

 00/1ٚ تٛاٖ آٔاضی  96/0 تأثیطزٞس. ضطیة  ، پس اظ تؼسیُ ٕ٘طات پیص آظٖٔٛ، ٔؼٙازاض ٘طاٖ ٔیIVF٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ 

طفت وٝ زضٔاٖ ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تٛاٖ ٘تیدٝ ٌ احتٕاَ زاضز تفاٚت ٘اضی اظ ٔساذّٝ تاضس. تٙاتطایٗ ٔی% 96است. یؼٙی 

ٔؤثط تٛزٜ ٚ تاػث واٞص ٔؼٙازاض ٕ٘طات اضغطاب حاِت  IVFآٌاٞی تط تٟثٛز اضغطاب حاِت ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ  تط شٞٗ

ضٙاذت  تأثیط، ٘تایح تحّیُ ٚاضیا٘س ٔا٘سٌاضی 4 ضٕاضٜ آ٘اٖ زض ٔمایسٝ تا ٌطٜٚ ٌٛاٜ زض ٔطحّٝ پس آظٖٔٛ ضسٜ است خسَٚ

ضا زض ٔطحّٝ پیٍیطی  ٘سثت تٝ پس  IVFآٌاٞی تط تٟثٛز اضغطاب حاِت زض ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ  ٔثتٙی تطشٞٗ زضٔا٘ی

 زٞس. آظٖٔٛ ٘طاٖ ٔی

 آگبّی بر بْبَد اضطراة حبلت ضٌبخت درهبًی هبتٌی بررّي تأثیرًتبیج تحلیل ٍاریبًس هبًذگبری  -4جذٍل ضوبرُ 

 حلِ پیگیریدر هر IVFدر زًبى ًبببرٍر تحت درهبى 

 SS Df MS F Sig 

 87/0 02/0 94/2 1 94/2 تیٗ ٌطٚٞی

   31/124 56 00/3978 ٌطٜٚ ٞا

    58  وُ

ضٛز سغح ٔؼٙازاضی زض ٔتغیط اضغطاب حاِت ٔؼٙازاض ٘یست. تٙاتطایٗ ٘تیدٝ  ٔطاٞسٜ ٔی 4ٕٞا٘غٛض وٝ زض خسَٚ ضٕاضٜ 

 IVFآٌاٞی تط تٟثٛز اضغطاب حاِت زض ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ  شٌٞٗیطیٓ ٘تایح ٘اضی اظ تأثیط ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط  ٔی

 .ٔا٘سٜ استزض ٔطحّٝ پیٍیطی پایساض تالی

 بحث

زض  4/41( 1/11زض پیص آظٖٔٛ تٝ ) 1/44( 8/12ٔیاٍ٘یٗ ا٘حطاف ٔؼیاض اضغطاب حاِت زض ٌطٜٚ آظٔایص اظ )ٔغاِؼٝ ٘طاٖ زاز 

ِٚی زض ٕ٘طات ٌطٜٚ ٌٛاٜ تفاٚتی ٔطاٞسٜ ٘طس. ٕٞچٙیٗ ٘تایح  ص یافتزض ٔطحّٝ پیٍیطی واٞ 8/40( 1/11پس آظٖٔٛ ٚ )

زض سٝ ٔاٜ تؼس  تأثیطضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ آٌاٞی تط اضغطاب حاِت ٘طاٖ زاز ایٗ  تأثیطتحّیُ ٚاضیا٘س ٔا٘سٌاضی 

 ٘یع پایساض تالیٕا٘سٜ است.

زض پژٚٞص ذٛز ٘طاٖ زاز٘س زضٔاٖ ضٙاذتی ٔثتٙی تط  ٞای ٔطازی ٚ ٕٞىاضاٖ وٝ ٞای حاغُ اظ پژٚٞص ایٗ یافتٝ تا یافتٝ

(، ٕٞسٛ تٛز. زض ٕٞیٗ ضاستا 18زاض اضغطاب زض ٌطٜٚ آظٖٔٛ ٘سثت تٝ ضاٞس ضسٜ است ) آٌاٞی ٔٙدط تٝ واٞص ٔؼٙی شٞٗ

ایص آٌاٞی ضاٞثطز ٔفیس ٚ ٔؤثطی تطای افع زضٔاٖ ضٙاذتی ٔثتٙی تط شٞٗ تأثیطتا ٘تایح پژٚٞص احٕسی ٚ ٕٞىاضاٖ ٔثٙی تط 

( ٕٞسٛ تٛز. ٕٞچٙیٗ زض پژٚٞطی زیٍط اسسی ٚ 21تٟعیستی شٞٙی ٚ واٞص ػٛاعف ٔٙفی زض زا٘طدٛیاٖ اضغطاتی )

زاضی ٔٛخة تٟثٛز ٘اضسایی ضٙاذتی، پطزاظش  عٛض ٔؼٙی آٌاٞی تٝ زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ ٕٞىاضاٖ ٘طاٖ زاز٘س، ضٙاذت

ضاستا سیسٔیطظایی ٚ ٕٞىاضاٖ ٘یع زض تحمیك ذٛز ٘طاٖ  (. ٕٞچٙیٗ زض ٕٞی22ٗٞیدا٘ی ٚ اضغطاب پطستاضاٖ ضسٜ است )

تاضس ٚ تٛا٘ستٝ اضغطاب،  ضٙاذتی ظ٘اٖ ٘اتاضٚض ٔؤثط ٔی آٌاٞی زض واٞص پیأسٞای ضٚاٖ زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ زاز٘س ضٙاذت

اٖ زاز٘س (. ٕٞچٙیٗ ضٟطستا٘ی ٚ ٕٞىاضاٖ ٘یع زض تحمیمات ذٛز ٘ط23افسطزٌی ٚ ٍ٘طا٘ی ظ٘اٖ ٘اتاضٚض ضا واٞص زٞس )

ٞای غیطٔٙغمی ٔطتٛط تٝ  آٌاٞی تط تٟثٛز اتؼاز استطس ازضان ضسٜ ٚ ضٙاذت زضٔا٘ی ٌطٚٞی ٔثتٙی تط شٞٗ آٔٛظش ضٙاذت

 (. 24فطظ٘سآٚضی زض ظ٘اٖ ٘اتاضٚضتحت زضٔاٖ تا ِماح ذاضج ضحٕی ٔٙاسة است )

 Kabat-Zinnضٛز.  واٞص اضغطاب ٔی آٌاٞی ٔٛخة یاتیٓ ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ ٞا زض ٔی تا تٛخٝ تٝ ایٗ پژٚٞص

آٌاٞی ضا ٘ٛػی تٛخٝ ٔتٕطوع تط ٞسف، زض ِحظٝ حاَ ٚ تسٖٚ لضاٚت تؼثیط وطزٜ است. اثطات زضٔا٘ی آٔٛظش ضٙاذت  شٞٗ

آٌاٞی تاػث تالا ضفتٗ تٛاٖ ٔماتّٝ ساظٌاضی ٚ ایداز حس أیسٚاضی ٚ پاسرٍٛیی تیطتط تٝ زضٔاٖ ضسٜ  زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ

تٛاٖ ٌفت اضغطاب حاِت، ٞیدا٘ی  (. زض تثییٗ ایٗ یافتٝ ٔی15ٌیط٘س ) لطاض ٔی تأثیطٔسٞای زضٔا٘ی تیطتطی تحت ٚ ِصا پیا

ضٛز. ضیٛ تط ایٗ تاٚض است وٝ زض اضغطاب حاِت تالا، ضرع  ٘اذٛضایٙسی است وٝ اظ تٟسیس تٝ سلأتی فطز پسیساض ٔی
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، اضغطاب ظیازی IVFیٙٝ ٚاضح است وٝ ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ (. زض ایٗ ظ8ٔوٙس ) احساس تطس، ٍ٘طا٘ی ٚ ػػثی تٛزٖ ٔی

آٌاٞی تٝ افعایص تٛا٘ایی  ٞای ٔطالثٝ ٚ شٞٗ وٙٙس. ایٗ ظ٘اٖ زض خّسات زضٔا٘ی اظ عطیك تٕطیٗ ضا زض ذلاَ زضٔاٖ تدطتٝ ٔی

٘مص تسعایی زاضت  ٞای آضٔیسٌی زض ٔسیطیت استطس آ٘اٖ ذٛزآٌاٞی ٚ پصیطش ذٛز پطزاذتٙس. ٕٞچٙیٗ استفازٜ اظ تٕطیٗ

ٌٚٛ فایسٜ ظیازی زض ٞا زض عی خّسات زضٔا٘ی زض لاِة ٌفت ٚ آٟ٘ا آضأص ٚ آٌاٞی ػٕیمی ضا تدطتٝ وطز٘س. اتطاظ ٞیداٖ

 واٞص اضغطاب آٟ٘ا زاضت.

 IVFٞایی ٘یع ٚخٛز زاضت اظ خّٕٝ ایٙىٝ ایٗ پژٚٞص تٟٙا زض ٌستطٜ ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ تا  زض پژٚٞص حاضط ٔحسٚزیت

ضٚضی  IVFٔطٟس اخطا ٌطزیس، ِصا لاتّیت تؼٕیٓ تٝ ٌطٟٚٞای زیٍط ضا ٘ساضز. ٕٞچٙیٗ اظ آ٘دایی وٝ زضٔاٖ ٘اتاضٚضی تا ضٚش 

ای تطای ضفت ٚ آٔس ظ٘اٖ ٘اتاضٚض زاضت ِصا ظ٘اٖ ٘اتاضٚض ذیّی ظٚز اٍ٘یعٜ ذٛز ضا  پط ٞعیٙٝ است ٚ ٕٞچٙیٗ زٚضی ٔسیط، ٞعیٙٝ

ز٘س وٝ ایٗ أط تٛسظ زضٔاٍ٘ط تٝ ضیٜٛ تّفٙی ٔسیطیت ضس ٚاٍ٘یعٜ آٟ٘ا اضتماء پیسا وطزٜ زا خٟت ضطوت زض ولاس اظ زست ٔی

  ٚ حضٛض آٟ٘ا زض خّسات ا٘داْ ٌطفت.

آٌاٞی لاتّیت ٚ ظطفیت ایٗ ضا زاضز وٝ زض  تط اساس یافتٝ ٞای ایٗ ٔغاِؼٝ ضٚیىطز آٔٛظضی ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ

ٌطاٖ  تٛا٘س تطای پژٚٞص خٟت اضغطاب ٔٛضز استفازٜ ٚالغ ضٛز. ٕٞچٙیٗ ایٗ یافتٝ ٞا ٔی ٞای تاِیٙی ٚ ٔطاوع ٘اتاضٚضی ٔحیظ

 .آٌاٞی ٔفیس تاضس ضیعی تطای استفازٜ اظ ضٚیىطز ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ آیٙسٜ زض ضاستای تط٘أٝ

 گیری ًتیجِ

  .ضس IVFض ظ٘اٖ ٘اتاضٚض تحت زضٔاٖ تا آٌاٞی ٔٛخة واٞص اضغطاب حاِت ز ٔغاِؼٝ ٘طاٖ زاز ضٙاذت زضٔا٘ی ٔثتٙی تط شٞٗ

 تطکر ٍ قذرداًی

ٔػٛب اظ زا٘طٍاٜ ػّْٛ  IR.HUMS.REC.1399.090ایٗ پژٚٞص ٘تیدٝ ضساِٝ زوتطی ٘ٛیسٙسٜ اَٚ است ٚ زاضای وس اذلاق 

ص پعضىی ٞطٔعٌاٖ ٔی تاضس. اظ واضوٙاٖ ٔطوع تحمیمات ٘اتاضٚضی ٔیلاز ٔطٟس ٚ تٕاْ ضطوت وٙٙسٌاٖ وٝ زض ایٗ پژٚٞ

 .ٌطزز ٕٞىاضی زاضتٙس تطىط ٚ لسضزا٘ی ٔی

 تعبرض در هٌبفع

 ٘ٛیسٙسٌاٖ اظٟاض ٔی زاض٘س ٞیچ ٌٛ٘ٝ تؼاضؼ ٔٙافؼی زض ٔٛضز ایٗ ٔماِٝ ٚخٛز ٘ساضز.
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This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License. 

8. Knutson K, Smith J, Wallert MA, Provost JJ. Bringing the excitement and motivation of research to students; 

Using inquiry and research‐based learning in a year‐long biochemistry laboratory: Part I–guided inquiry–

purification and characterization of a fusion protein: Histidine tag, malate dehydrogenase, and green 

fluorescent protein. Biochemistry and Molecular Biology Education. 2010;38(5):317-23.  

9. Avdagic E, Morrissey SA, Boschen MJ. A randomised controlled trial of acceptance and commitment therapy 

and cognitive-behaviour therapy for generalised anxiety disorder. Behaviour Change. 2014;31(2):57-62.  

10. Bucher MA, Suzuki T, Samuel DB. A meta-analytic review of personality traits and their associations with 

mental health treatment outcomes. Clinical psychology review. 2019;70:51-63.  

11. Maddock A, Hevey D, Eidenmueller K. Mindfulness training as a clinical intervention with homeless adults: A 

pilot study. International Journal of Mental Health and Addiction. 2017;15(3):529-44.  

12. Feldman G, Dunn E, Stemke C, Bell K, Greeson J. Mindfulness and rumination as predictors of persistence 

with a distress tolerance task. Personality and individual differences. 2014;56(1):154-8. 

13. Bamber MD, Morpeth E. Effects of mindfulness meditation on college student anxiety: A meta-analysis. 

Mindfulness. 2019;10(2):203-14. 

14. Vinci C, Reblin M, Bulls H, Malkhasyan L, Jim H, Pidala J, Cutolo E. Understanding coping strategies of 

cancer caregivers to inform mindfulness-based interventions: A qualitative study. European Journal of 

Integrative Medicine. 2019;30(1):10-21. 

15. Kabat-Zinn J. Some reflections on the origins of MBSR, skillful means, and the trouble with maps. 

Contemporary Buddhism. 2011;12(1):281-306.  

16. Xie C, Dong B, Wang L, Jing X, Wu Y, Lin L, Tian L. Mindfulness-based stress reduction can alleviate 

cancer-related fatigue: A meta-analysis. Journal of Psychosomatic Research. 2019:10(1):19-28. 

17. Park S, Sato Y, Takita Y, Tamura N, Ninomiya A, Kosugi T, Sado M, Nakagawa A, Takahashi M, Hayashida 

T, Fujisawa D. Mindfulness-based Cognitive Therapy for Psychological Distress, Fear of Cancer Recurrence, 

Fatigue, Spiritual Wellbeing and Quality of Life in Patients with Breast Cancer–a Randomized Control Trial. 

Journal of Pain and Symptom Management. 2020;60(2):381-89. 

18. Moradi E. The effectiveness of cognitive-based mindfulness therapy on social anxiety in mothers with 

mentally educational knowledge. Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal (RRJ). 2019;8(6):1-8. [Full Text in 

Persian] 

19. Shabani M, Khalatbari J. The effectiveness of mindfulness-based stress reduction training on the difficulties of 

emotion regulation and psychological well-being in premenstrual syndrome. Journal of Health Psychology, 

Payame Noor University.2019;8(29):152-134. [Full Text in Persian] 

20. Guillen-Riquelme A, Buela-Casal G. Psychometric revision and differential item functioning in the State Trait 

Anxiety Inventory (STAI). Psicothema. 2011;23(3):510-15.  

21. Ahmadi S, Nowruz A, Hamedi M. The effectiveness of mindfulness-based cognitive therapy on the mental 

well-being of anxious students. Journal of Modern Ideas of Psychology. 2017;1(2):44-35. [Full Text in 

Persian] 

22. Asadi S, Abolghasemi A, Basharpour S. The Effectiveness of Cognitive-Mental Therapy Based on Mental 

Awareness on Cognitive Deficiency and Emotional Processing of Anxious Nurses, (Iranian Nursing Journal), 

Iran University of Medical Sciences Nursing Care Research Center.2016;29(102):55-65. [Full Text in Persian] 

23. Seyed Mirzaei Z, Rahmani S, Kolahi P, Pirnia B. Comparison of the effectiveness of metacognitive and 

cognitive therapy based on mindfulness awareness on the psychological consequences of women with 

infertility, Family and Health Journal, Islamic Azad University, Astara Branch.2016;6(2):22-31. [Full Text in 

Persian] 

24. Shahrestani M, Ghanbari B , Nemati  S, Rahbardar  H. The Effectiveness of Group-Based Mindfulness 

Cognitive Therapy on Improving the Dimensions of Perceived Infertility Stress and Irrational Cognition in 

Infertile Women under IVF Treatment, Journal of Obstetrics and Gynecology. 2012;15(19):38-28. [Full Text 

in Persian] 

 

 

 

 

 



   ّوکاساى ٍ صّشُ ًصیشی                                                                           ...          بش آگاّی رّي بش هبتٌی دسهاًی شٌاخت بخشی اثش 

 (STAIصفت اسپیلبرگر ) –پرسشنامه اضطراب حالت 

ای سا بشًذ. ّش جولِ سا با دقت بخَاًیذ، سپس گضیٌِّایی است کِ هشدم بشای ششح ٍ تَصیف خَد بِ کاس هیایي پشسشٌاهِ شاهل جولِ

شَد لزا بْتشیي احساس فعلی شوا )دس ایي لحظِ( است سا بشگضیٌیذ. ّیچ پاسخی بِ عٌَاى پاسخی صحیح یا غلط قلوذاد ًویکِ بیاًگش 

 گضیٌِ سا، کِ بیاًگش احساس فعلی شواست با صدى یک ضشبذس هشخص کٌیذ.

 الف( اضطشاب حالت
 خیلی صیاد عوَهاً گاّی بِ ّیچ ٍجِ عباست شواسُ

     کٌن.احساس آساهش هی 1

     کٌن.احساس اهٌیت هی 2

     کٌن.احساس تٌش هی 3

     کٌن دس فشاس سٍحی ّستن.احساس هی 4

     کٌن.احساس آسَدگی هی 5

     کٌن.احساس آشفتگی هی 6

     ًگشاى پیشاهذّای ًاگَاس ّستن. 7

     کٌن.احساس سضایت خاطش هی 8

     کٌن.احساس تشس هی 9

     کٌن.احساس ساحتی هی 11

     بِ خَدم اطویٌاى داسم. 11

     کٌن عصبی ّستن.احساس هی 12

     ٍحشت صدُ ٍ عصبی ّستن. 13

     تَاًن تصوین بگیشم.ًوی 14

     کاهلاً آسام ّستن. 15

     کٌن.احساس خشٌَدی هی 16

     ًگشاى ّستن. 17

     کٌن.احساس سشدسگوی هی 18

     کٌن ثابت قذم ّستن.احساس هی 19

     شاداب ٍ سشحال ّستن. 21
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 ب( اضطراب صفت

 تقشیباً ّویشِ بیشتش اٍقات گاّی اٍقات تقشیباً ّشگض عباست شواسُ

     شاداب ٍ سشحال ّستن. 21

     کٌن عصبی ٍ بیقشاس ّستن.احساس هی 22

     کٌن.ًسبت بِ خَدم احساس سضایت هی 23

     تَاًستن بِ اًذاصُ دیگشاى خَشحال باشن.کٌن هیآسصٍ هی 24

     کٌن.احساس تقصیش هی 25

     کٌن ساحت ّستن.احساس هی 26

     آسام، هلاین ٍ خًَسشد ّستن. 27

کٌن هشکلات بِ قذسی سٍی ّن اًباشتِ شذُ کِ احساس هی 28

 ّا غلبِ کٌن.تَاًن بش آىًوی

    

     چیضی کِ ٍاقعاً هْن ًیست بیش اص حذ ًگشاًن.دسباسُ  29

     خَشحالن. 31

     افکاس پشیشاًی داسم. 31

     اطویٌاى بِ خَد ًذاسم. 32

     کٌن.احساس اهٌیت هی 33

     ّا ساحت ّستن.دس تصوین گیشی 34

     کٌن.احساس بی کفایتی هی 35

     خشسٌذ ّستن. 36

     دّذ.گزسد ٍ آصاسم هیاّویت اص رٌّن هیافکاس بیای اص پاسُ 37

افکاس هأیَس کٌٌذُ شذیذاً دس فکشم جاگشفتِ بِ طَسی کِ  38

 ّا سا اص رٌّن بیشٍى ساصم.تَاًن آىًوی

    

     هي فشد با ثباتی ّستن. 39

کٌن دچاس اضطشاب ّا ٍ علایق اخیش فکش هیٍقتی بِ دلَاپسی 41

 شَم.ٍ پشیشاًی هی
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