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 مقاله پژوهشی            روان پرستارینشریه 

عمل  انیمتقاض یاضطراب اجتماع میبر علا یو هوش بدن یهوش شخص ریتأث سهیمقا

بدن ییبایز
 

2، نادر حاجلو 3، سجاد بشرپور ،*2 یمانی، محمد نر1 یمظفر غفار

 
 رانیا ل،یاردب ،یلیدانشگاه محقق اردب ،یتیو علوم ترب یدانشکده روانشناس ،یگروه روان شناس ،یتخصص یدکتر یدانشجو1
 رانیا ل،یاردب ،یلیدانشگاه محقق اردب ،یتیو علوم ترب یدانشکده روانشناس ،یاستاد، گروه روانشناس2
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 11/70/1731 تاریخ پذیرش مقاله:   73/17/1731 تاریخ دریافت مقاله:

 محفوظ است. رانیا یپرستار یانجمن علم یحقوق نشر برا یتمام

مقدمه

 بلکه .ستین صرف یشناخت روان و یشناخت ستیز یهست کی بدن

 .(1) شودیم پرداخته و ساخته یاجتماع صورت به که است یادهیپد

 بدن )ذهن و ذهن یدکارت ییگرا دوگانه بدن، و روح نیب افلاطون زیتما

 هاارزش بر دیتأک (،یعیطب علوم موضوع بدن و یانسان علوم موضوع

 شده باعث (رفتار تیهداهنجارها )قواعد  ( ورفتار یابیارز یارهای)مع

 عبارت به .دیآ وجود به بدن مطالعه برای مستقل حوزه دو که است

 و یروان بعد و یپزشک و یستیز علوم لهیوس به یجسمان بعد گر،ید

 یبررس مورد یو روان پرستار یعلوم روانشناس در آن به مربوط مسائل

 یاسیس و یفرهنگ ،یاجتماع راتییتغ شروع . با(2) ردیگیم قرار

 یدرمان ژن رینظ دیجد یهایتکنولوژ ستم،یب قرن اواخر در دییکل

 درمان یماریب ،ژن بیو رفع ع میآن با ترم یکه ط یدرمان یها)روش

)اصالت  ییگرا مصرف فرهنگ رشد بدن، در یپزشک مداخله ،(شودیم

 جوامع در (یماد یهاییدارا و رفاه دادن ارقر هدف و مصرف به دادن

 در آن با مرتبط یرفتارها و بدن به شتریب توجه باعث مدرن، یصنعت

 جوامع اغلب در که رفتارها نیا از یکی .است شده مدرن یمصرف جامعه

 یجراح .(7) است بدن ییبایز یجراح شودیم مشاهده تناسب به

 که باشدیم ییبایز خلق یبرا بشر یدستاوردها نیآخر از یکی ییبایز

 ای جراحت و بیآس ،یماریب ابیغ در بدن، ظاهر دادن رییتغ یبرا

 چکیده

در کاهش  ینقش اساس توانندیهستند و م یاضطراب اجتماع میبر علا رگذاریعوامل تاث نیاز مهمتر یو بدن یهوش شخص :مقدمه

عمل  انیمتقاض یاضطراب اجتماع میبر علا یو بدن یهوش شخص ریتأث سهیبدن داشته باشند. مطالعه حاضر با هدف مقا ییبایعمل ز

 بدن انجام شد. ییبایز

نفر از  04شامل  قیتحق نیا یبوده است. نمونه آمار یریگیآزمون و پپس آزمون،شیو با طرح پ یشیروش پژوهش آزما :روش کار

به سه گروه آموزش  یبودند که به روش تصادف 1731در سال  زیبدن شهرستان تبر ییبایمراجعه کننده به مراکز عمل ز انیمتقاض

و همکاران،  ریما یها از پرسشنامه هوش شخصداده یگردآور یداده شدند. برا اصو گروه گواه اختص یآموزش هوش بدن ،یهوش شخص

 واریانس تحلیل آزمون از استفاده با هاکانور و همکاران استفاده شد. سپس داده یاضطراب اجتماع اسیاندرسون و مق یهوش بدن اسیمق

 71/7کمتر از  P زانی( مورد تحلیل قرار گرفتند. م22)نسخه  SPSS ینرم افزار آمار قیاز طر یآزمون تعقیبی توکی و بنفرون خته،آمی

 دار در نظر گرفته شد. یمعن

(، P < 777/7؛ F=37/31؛ Partial Eta2=  417/7) یدر کاهش اضطراب اجتماع یو هوش بدن شخصی هوش هایآموزش ها:هیافت

 ی( و ناراحتP < 777/7؛ F=13/117؛ Partial Eta2=  477/7(، اجتناب )P < 777/7؛ F=  27/23؛ Partial Eta2=  111/7ترس )

. اند¬بدن اثربخش بوده ییبایعمل ز انی( متقاضP < 777/7؛ F=  23/00؛ Partial Eta2=  117/7) یاضطراب اجتماع کیولوژیزیف

 .امدیدار به دست ن-بدن، تفاوت معنی ییبایعمل ز انیمتقاض اجتماعی اضطراب بهبود در مداخله دو این اثربخشی بین اما

دن، ب ییبایعمل ز انیمتقاض یدر کاهش اضطراب اجتماع یو هوش بدن یهوش شخص یهاآموزش یبا توجه به اثر بخش :یریجه گینت

 .شوندیبدن م ییبایبه عمل ز انیمتقاض شیباعث کاهش گرا یو هوش بدن یهوش شخص یهاآموزش رسدیبه نظر م

 ییبایعمل ز ان،یمتقاض ،یاضطراب اجتماع ،یهوش بدن ،یهوش شخص واژگان کلیدی:

http://dx.doi.org/10.21859/ijpn-05036
http://www.ijpn.ir/
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%98%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%98%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C
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 از منظور یکل طور به، (0) باشدیم یارث و یمادرزاد یهایبدشکل

 صرفاً و خاص یطب ضرورت بدون که است ییهایجراح ،ییبایز یجراح

 یجراح انجام ریاخ یهاسال . در(1) شوندیم انجام ییبایز منظور به

 نشان هایبررس که یطور به است، افتهی شیافزا افراد نیب در ییبایز

 یجراح ونیلیم 11 درحدود متحده الاتیا در 2717 سال در دهدیم

درصد  1/1 رقم نیا که است شده انجام یتهاجم ریغ و یتهاجم ییبایز

دهه هفتاد تقاضا  از رانیادر  نیهمچن ،(1) باشدیم 2712 سال از شتریب

 شیافزا به رو حاضر حال در و افتهیدرصد رشد  47 ییبایعمل ز یبرا

در  لیو برز هیترک یدر کنار کشورها رانیکه مردم ا یبه طور باشد،یم

 که ،(3)اند گرفته قرار ییبایز یهایجراح زانیمنخست  فیرد

 یرانیهزار زن ا 77تا  21از  شیب سالانه یگزاف آن و تقاضا یهانهیهز

نظر روان پرستاران و  از .(4) تأمل دارد یجا ییبایز یجراح یبرا

 و شودیم انجام یمختلف اهداف با بدن رییتغ و اصلاحروانشناسان، 

که  دهدیم سوق ییرفتارها نیچن سوی به را افراد یگوناگون عوامل

 ترس ی. اضطراب اجتماعباشدیم یاضطراب اجتماع ،عوامل نیاز ا یکی

 فرد آن یط که است یعملکرد یا جمعی موقعیت یک از دائم و شدید

 دیگران که دارد وجود احتمال این شود،یم واقع ناآشنا افراد برابر در

 به ترسدیم فرد موقعیتی چنین در .دهند قرار موشکافی مورد را او

 اضطراب به مبتلا افراد. (3) شود شرمنده یا تحقیر که کند رفتار یاگونه

 تطابق توانایی و ضعیف اجتماعی مراودات کلی به طور ،یاجتماع

 دو یافسردگ و اضطراب .(17) دارند خود یاجتماع طیمح با کمتری

. (11) شودیم دهید شتریب ییبایز یجراح انیمتقاض در که است یعامل

 یبدن ریتصو و حسادت احساس اضطراب، بر غلبه یبرا معمولاً افراد

 فرار تیواقع از ینوع به تا آورندیم یرو ییبایز یجراح به خود یمنف

 .(12) کنند

 عمل انیمتقاض یاجتماع اضطراب میعلا کاهش در یمختلف عوامل

 یاز هوش شخص توانیعوامل م نیاز ا دارندکه نقش بدن ییبایز

(Personal Intelligence )که داشت اعتقاد گاردنر. برد نام 

 درون هوش از هستند عبارت که باشدیم نوع دو یشخص هوش

استدلال  ییتوانا ،یشخص هوش. (17)ی شخص نیب هوش و یشخص

 نیو استفاده از ا تیو اطلاعات مرتبط با شخص تیدر مورد شخص

 یزندگ تیهدا یفرد، به طور کل یارفتاره تیهدا یاطلاعات برا

 ،یفتگیا اختلال خودشب ی. رابطه هوش شخص(10) شده است فیتعر

 و یمنف یمرز و یاجتماع اضطراب بدن، یبدشکل ،یضداجتماع

 به یریچند متغ یستگهمب بیضر جی. نتا(11) باشدیم دار یمعن

حس  یهاو مؤلفه یخوددلسوز رینشان داد که متغ Enterروش 

مادران  مانیپس از زا یافسردگ نییدر تب یانسجام و هوش شخص

(1/73%  =2R سهم دارند )(11)زانیبر م یهوش شخص می. اثر مستق 

 آموزان دانش. (13) باشدیر مدا یمعن انیو اضطراب دانشجو ینگران

 یهامهارت از آموزان، دانش ریسا به نسبت یشخص هوش به توانمند

 ینییپا یاجتماع اضطراببرخوردار بودند و  یشتریب یسازگار

 یفرد نیبمهارت  شیباعث افزا یشخص هوش آموزش. (14) داشتند

. اثر (13) شد یاسکاتلند معلمان یاجتماع اضطراب کاهش و

 یمرز صفات زانیم بر یهوش شخص میمستق ریو غ میمستق

 ی. آموزش هوش شخص(27) آمد دست به دار یمعن انیدانشجو

را کاهش  یفرد نیناکارآمد ب یهاو مهارت یاضطراب اجتماع

و ابعاد آن  یعبا اضطراب اجتما ی. ارتباط هوش شخص(21) دهدیم

 ینیب شیدر پ ی. هوش شخص(22) باشدیدار م یو معن یمنف

 کشور غربافسران دانشکده  یاسترس، اضطراب و عملکرد شغل

 .(27) دارد نقش کا،یآمر

عمل  انیمتقاض یدر کاهش اضطراب اجتماع تواندیکه م یبعد عامل

یعنی  یبدن. هوش باشدیم یبدنبدن نقش داشته باشد، هوش  ییبایز

 آگاهی داریم، چقدر در مورد بدناینکه تا چه حد در مورد بدن خود 

 میدهیو برای بدن خود واقعاً چه کارهایی را انجام م خود دانش داریم،

مهم  یذهن یهاییتوانا ریبه اندازه سا تواندیهم م یبدن هوش. (20)

 یهاتیو محدود هایتوانمند ها،نشانهکه فرد از  شودیباشد زیرا منجر م

روش زندگی مناسبی را در پیش گیرید که  جسمانی خود آگاه شود، و

که هوش جسمانی  ی. افراد(21) باشد اشیهماهنگ با سلامت جسمان

بالاتری دارند، از پرداختن به اموری که باعث آسیب دیدن جسمشان 

با  یبدن هوشو  یبدن یاری. رابطه هوش(21) کنندی، پرهیز مشودیم

 و درد ،یاجتناب اضطراب. (23) باشدیمثبت م یو بدن یروان یستیبهز

 ورداربرخ ییبالا یبدن یاریهوش و هوش از که آرتروز مارانیب در یخستگ

. توانمند کردن (24) است بوده کمتر مارانیب ریسا به نسبت بودند

نان آ یباعث کاهش اضطراب اجتماع یبدن هوش ییساختن افراد با توانا

آمورش  افرادکه  شودیباعث م ،یبدن هوش. آموزش (23) شودیم

 نترلک هستند یاجتماع اضطراب نهیزم شیکه پ یبدن راتییشونده، تغ

 یاجتماع اضطراب زانیم آمدن نییپا به منجر هم ندیفرا نیا که کنند

و استرس  یکاهش استرس، اضطراب اجتماع یهاروش از .(77) شودیم

 ی. توانمند(71) نام برد یبدناز آموزش هوش  توانیپس از سانحه، م

 اضطراب و استرس کاهش و یسلامت شیافزا به ،یبدنبه مهارت هوش 

 .(72) گرددیم منجر یاجتماع

موجود در  یهاهیخارج از کشور و نظر یپژوهش اتیادب یبا بازنگر

 هکاستدلال کرد  نیچن توانیم ،یروانشناس و یپرستارروان نهیزم

اضطراب  میعلا زانیم کاهش در یبدن و یشخص هوش یهاآموزش

 کهییآنجا از. باشندیبدن مؤثر م ییبایعمل ز انیمتقاض یاجتماع

 شیآن روز به روز افزا یهانهیو هز ییبایز یجراح به شیگرا زانیم

ز ا ،یمتخصصان درمان ریلذا استفاده روان پرستاران و سا ابد،ییم

 نبدوامکان درمان مطلوب، ارزان و  ،درمان ندیدر فرا قاتیتحق جینتا

افراد  ریو سا ییبایز عمل انیمتقاض یبرا یاستفاده عمل جراح

 یروشن قیو خارج کشور تحق داخل در ن،یاز ا گذشته. شودیفراهم م

طرحها،  نیچن یراجع به موضوع حاضر صورت نگرفته است و اجرا

 یپزشک یروانشناس و یپرستار روانباعث تقویت دانش  تواندیم

وش ه ریتأث سهیمقاو  یبررس هدف حاضربا پژوهش نیبنابراباشد. 

 ییابیعمل ز انیمتقاض یاضطراب اجتماع میبر علا یو بدن یشخص

 .شد انجامبدن 

 کار روش

آزمون و شیپ نوع از و افتهی گسترش یشیآزما پژوهش نیا روش

 ریکه شمای ترسیمی آن به صورت ز بوده یآزمون چندگروهپس

 .باشدیم
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 روش اجراء پژوهش :1 جدول

3T 2T  1( شخصی)آموزش هوشX 1T R  اول آزمایشگروه 

3T 2T  2( بدنی)آموزش هوشX 1T R  دوم آزمایشگروه 

3T 2T - 1T R )گروه سوم )کنترل 

 باشد.یم یگیریآزمون پ 3Tآزمون و پس 2T، آزمونیشپ 1Tمنظور از 

 

 جلسات یکل طرح :2جدول 

 یبدن هوش آموزش  یشخص هوش آموزش

 محتوا جلسه محتوا جلسه

 یسازارتباط و مفهوم یآزمون، برقرارشیپ یاجرا اول مشکل یسازارتباط و مفهوم یآزمون، برقرارشیپ یاجرا اول

 مشکل

 یهانشانه براساس یتیشخص یهایژگیو و اتیخصوص از یآگاه و آموزش دوم

 صورت
 یانیم خط عملکرد و اتیخصوص از یآگاه آموزش دوم

 بدن کل حرکات از یآگاه آموزش سوم ییدرونگرا از استفاده یچگونگ آموزش سوم

 لگن-جمجمه روزنانس از یآگاه چهارم گرانید و خود نسبت تیشخص صفات زدن برچسب نحوه از یآگاه و آموزش چهارم

 نالیاورج سلامت آموزش پنجم اهداف و هازهیانگ شناخت نحوه آموزش پنجم

 ییاحشا هوش آموزش ششم یدفاع افکار از یآگاه آموزش ششم

 یعصب یهاسیماتر از یآگاه هفتم .خود یشخص لاتیتما و علاقه از یآگاه آموزش هفتم

 یاچهره یهانشانه از یآگاه هشتم خود یتیشخص اتیخصوص مورد در یریگ میتصم نحوه آموزش هشتم

 یسلول هوش نهم بخش تیرضا یزندگ یریگ جهت کردن دایپ نحوه آموزش نهم

   جامعه انتظارات براساس خود یزندگ اهداف یبند زمان نحوه آموزش دهم

   خود یزندگ در یمعنادار کردن دایپ نحوه آموزش ازدهمی

 

و  یهوش شخص آموزشدر دو سطح  یدرمان یهاروش پژوهش نیا در

مستقلِ فعال  ریو عدم آموزش )گروه کنترل( به عنوان متغ یبدن هوش

 دهشوابسته در نظر گرفته  ریبه عنوان متغ یاضطراب اجتماع ریو متغ

 هوشو  یهوش شخص یآموزش -یروش درمان دوحاضر  مطالعه در. بود

توسط  زییک و دو در شهرستان تبر شیآزما یهاگروه یبرا یبدن

 آمده ریها در زروش نیاعمال شد که شرح ا یپژوهشگر، به زبان فارس

 :است

 مدت به جلسه هر و جلسه 11 در یشخص هوش آموزش اول گروه یبرا

 با روش این آموزش. شد داده داده آموزش نیم و ساعت یک الی یک

 دهنده آموزش توسط ،یها و راهبردهای هوش شخصدرمان از استفاده

 یلالمل نیموسسه ب یگروه دوم، آموزش هوش بدن ی. برابود شده طراحی

جلسه و هر جلسه به مدت یک الی یک  3، در (77)ی حرکت– یستیز

 ذکر 2 جدول در جلسات یکل طرح کهساعت و نیم آموزش داده شد 

 .هست دهیگرد

عمل  یتخصص مرکزکه در  یزنان هیکل را حاضر پژوهش آماری جامعه

بودند،  کردهپرونده  لیتکم 1731در سال  زیبدن شهرستان تبر ییبایز

 زادآ دانشگاه اخلاق تهیکم از یاز اخذ کد اخلاق پس بودند، داده لیتشک

 برای ،031733ARDAZMED.REC کد با لیاردب واحد یاسلام

(، ییبایز عمل ضرورت)عدم  پرونده 377از بین  نمونه، اعضای گزینش

= 𝑛نفر با استفاده از فرمول  04 پرونده
(𝑍

1−
𝛼
2

+𝑍1−𝛽)

2

(𝛿1
2+𝛿2

2)

(𝜇1−𝜇2)2  و

ونده ها، پرپرونده یتمام یکدگذار پسساده انتخاب ) یتصادف صورت به

ه در سه گرو سپس ،( شدنددیگردانتخاب  یقرعه کش قینفر از طر 04

 بهو گروه کنترل(  یبدن هوش ،ی)گروه آموزش هوش شخص ینفر 11

 پژوهش روش در آنکه به توجه با. شدند نیگزیجا یصورت تصادف

 نیا در، (70) است شده هیتوص نفر 11 حدأقل گروه هر یبرا یشیآزما

 هر یبرا( مختلف لیها )به دلایآزمودن افت احتمال لیدل به پژوهش

محقق بعد از جلب نظر و  و( n= 04) شد گرفته نظر در نفر 11 گروه

 یگروهها ی)برا یدرمان یهاتوجیه آنان اقدام به آموزش پروتکل

 ،مربوط یهاها و پاسخ نامه( و جمع آوری پرسش نامه2 و 1 یشیآزما

 .هست نموده زیبدن شهرستان تبر ییبایعمل ز یمرکز تخصص در

 عدمورود به پژوهش شامل: داشتن سواد خواندن و نوشتن،  یهاملاک

بدن(  ییبایمتخصصان عمل ز صی)با توجه به تشخ ییبایضرورت عمل ز

با مطالعه. تنها ملاک خروج از مطالعه، انصراف  یهمکار لیداشتن تما و

اطلاعات  یجمع آور یبرا با پژوهشگر بوده است. یادامه همکار از فرد

 تأهل، اشتغال تیوضع لات،ی)سن، تحص کیمشخصات دموگراف فرم از

 یبرا نظر موردو نام عضو  یجراح عملنوع  ،ییبایو سابقه عمل ز

 اسیمق همکاران، و ریما یشخص هوش پرسشنامهکوتاه  فرم(، یجراح

کانور و همکاران  یاجتماع اضطرابپرسشنامه  واندرسون  یبدن هوش

اران و همک ریتوسط ما یکوتاه پرسشنامه هوش شخص فرم استفاده شد.

دارد که از دو خرده  یانهیگز 0سؤال  12شده است و  یطراح( 2717)

 -ا، بهشکل دادن مدل -است که عبارتند از: الف افتهی لیتشک اسیمق

 یعنی باشدیم IQانتخاب. سؤالات پرسشنامه همانند تست  یراهنما

شد داده با حیکه به سؤال مورد نظر پاسخ صح ردیگینمره م یفرد موقع

 ییپرسشنامه، از روا ییروا یبررس ی. برابردیصورت نمره نم نیا ریدر غ

با فرم بلند پرسشنامه،  43/7 یهمزمان استفاده شد و به علت همبستگ

 ییایپا یبررس یشد. برا یابیهمزمان پرسشنامه مناسب ارز ییروا

 زانیاستفاده شد که م ییو باز آزما یساز مهیپرسشنامه از روش دو ن
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 بودن مطلوب ازبه دست آمد. که نشان  41/7و  40/7 بیآنها به ترت

( 1731) یغفار و یمانینر مطالعه در. (71) باشدیم پرسشنامه ییایپا

 زانیم که شد استفاده ییبازآزما روش از پرسشنامه ییایپا یبررس یبرا

 .(11) آمد بدست 44/7 آن

 13شده است و  ی( طراح2771توسط اندرسون ) یبدن هوشپرسشنامه 

شده است که عبارتنداز:  لیدارد که از سه خرده تشک یانهیگز 1سؤال 

از بدن  یآگاه -بدن، ج یاز راحت یآگاه -بدن، ب یاز انرژ یآگاه -الف

کرونباخ خرده  یآلفا بی( ضر2771. که در مطالعه اندرسون )یدرون

از بدن  یبدن و آگاه یاز راحت یبدن، آگاه یاز انرژ یآگاه یهااسیمق

 نیهمچن(. 20به دست آمد ) 42/7و  33/7، 44/7 بیبه ترت یدرون

 یهااسیمق خرده کرونباخ یآلفا بیضر( 2717) یل و میک پارک،

 به را یدرون بدن از یآگاه و بدن یراحت از یآگاه بدن، یانرژ از یآگاه

. در مطالعه حاضر، (71) آوردند دست به 30/7 و 32/7، 37/7 بیترت

 از یبدن، آگاه یاز انرژ یآگاه یهااسیکرونباخ خرده مق یآلفا بیضر

به  31/7و  31/7، 31/7 بیرا به ترت یاز بدن درون یبدن و آگاه یراحت

 و کانور توسط 2777 سال در یاجتماع اضطراب پرسشنامه دست آمد.

 پرسشنامه. شد یطراح یاجتماع اضطراب یابیارز منظور به همکارانش

 ماده 13 شامل یخودسنج اسیمق کی( SPI) کانور یاجتماع هراس

 لیتشک کیولوژیزیف یناراحت و اجتناب ترس، اسیرمقیز سه از و است

 یاهدرج پنج کرتیل اسیمق اساس بر پرسشنامه نیا ماده هر. است شده

 ییبالا ییروا و اعتبار از پرسشنامه نی. ا(73) شودیم یگذارنمره

 صیتشخ با ییگروهها در ییآزما باز روش با آن اعتبار. است برخوردار

 یهمسان بیضر و بوده 43/7 تا 34/7 با برابر یاجتماع هراس اختلال

شده است.  گزارش /.30 بهنجار گروه کیکرونباخ( در  ی)آلفا آن یدرون

 یناراحت و 31/7 اجتناب، 43/7ترس  یفرع یهااسیمق یبرا نیهمچن

 جینتا سـهیمقا در سـازه ییروا. است شده گزارش 47/7 یکیولوژیزیف

 هراس اختلال صیتشـخ بـا یهـایآزمـودن از گـروه دو در آزمـون نیا

 صیتشخ بدون بهنجـار افـراد گـروه یهـایآزمـودن و یاجتماع

 نیا که دادند نشان هم بـا یمعنادار تفاوت که شد یبررس یروانپزشک

ها با پژوهش داده نی(. در ا74است ) آن یبالا اعتبار از یحاک خود

از  ینو بنفرو یتوک یبیتعق آزمون خته،یآم انسیوار لیتحلاستفاده از 

 قرار گرفتند. لیمورد تحل SPSS22ر برنامه نرم افزا قیطر

 هاافتهی

عمل  یمتقاض یهاخانم زنفر ا 04 شاملآماری مطالعه حاضر  نمونه

که در  بودند 23 ± 23/4 سنی اریانحراف مع و میانگینبدن با  ییبایز

آزمون پیش نمرات میانگین وسال قرار داشتند  17الی  11دامنه سنی 

 هوش ،یشخص هوش زشو ابعاد آن در سه گروه آمو یاضطراب اجتماع

آزمون و پیگیری، میانگین پس در اما. باشدیم کسانی کنترل و یبدن

آزمایش نسبت به گروه  هایو ابعاد آن، در گروه یاضطراب اجتماع

دول ج در رهایمتغ معیار انحراف و میانگین کهشده هست  کمترکنترل 

آمده است. 7

 

 

 آزمون،پیش نمرات تفکیک به کنترل و یجسمان ،یو ابعاد آن در سه گروه آموزش هوش شخص یمعیار اضطراب اجتماعانحراف و میانگین :3 جدول

 پیگیری و آزمونپس

 پیگیری پس آزمون آزمون پیش گروه

 میانگین ±معیار انحراف  میانگین ±معیار انحراف  میانگین ±معیار انحراف  

    ترس

 1/11 ± 0/1 71/11 ± 2/1 71/21 ± 04/0 شخصیآموزش هوش 

 12/11 ± 2/1 31/11 ± 1/1 1/13 ± 3/0 بدنیآموزش هوش 

 43/27 ± 3/0 43/27 ± 31/0 07/27 ± 11/0 کنترل

    اجتناب

 1/11 ± 3/0 1/10 ± 3/0 1/21 ± 33/0 شخصیآموزش هوش 

 27 ± 4/0 07/14 ± 4/0 11/22 ± 3/0 بدنیآموزش هوش 

 3/22 ± 70/0 3/21 ± 70/0 21 ± 70/0 کنترل

    یزیولوژیکف ناراحتی

 37/3 ± 3/7 4/3 ± 3/7 4/17 ± 3/7 شخصیآموزش هوش 

 41/1 ± 13/0 14/1 ± 21/0 73/17 ± 03/0 بدنیآموزش هوش 

 14/17 ± 20/0 71/17 ± 70/0 01/17 ± 13/0 کنترل

    اجتماعیاضطراب 

 37/71 ± 10 11/71 ± 4/17 11/11 ± 11/17 شخصیآموزش هوش 

 07/07 ± 13/10 41/01 ± 11/10 07/11 ± 43/17 بدنیآموزش هوش 

 31/11 ± 24/17 47/11 ± 73/17 20/11 ± 13/17 کنترل

 

 

 



و همکاران یغفار   
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 یهافرض شیپ ابتدا پژوهش، یهاداده یاستنباط لیتحل هدف با

 رارق آزمون مورد ختهیآم انسیوار لیتحل و کیپارامتر آمار با مرتبط

 رنفیاسم-کولموگروف یهاآزمون یخروج که گرفت

(Kolmogorov-Smirnovنشان دهنده نرمال بودن توز )عی 

 نیهمچن. باشدیو ابعاد آن م یاضطراب اجتماع رینمرات در متغ

 آزموناز  یاضطراب اجتماع ریمتغ انسیوار یهمسان یبررس یبرا

آزمون، پس  شیآن در پ زانی( استفاده شد که مLevene’s) نیلو

به  Sig زانیو م 713/2و  42/1/، 723 بیبه ترت یبیآزمون و تعق

و  132/7، 331/7 یبیآزمون، پس آزمون و تعق شیدر پ بیترت

 یاز همسان نشان ن،یآزمون لو یمعنادار عدماست، که  بوده/ 101

. به منظور آزمودن باشدیم یاجتماع اضطراب ریمتغ انسیوار

نده ده نشان جیاستفاده شد که نتا یاز آزمون موچل تیمفروضه کرو

 ،است پژوهش یرهایمتغ در انسیکوار– انسیوار سیماتر یناهمگون

 رزیگ-هاوس نیگر تر کارانه محافظه آزمون از نیبنابرا

(Greenhouse Geisser استفاده شد )درجه  لیبا هدف تعد که

از  آمده دست به یهاافتهی .شودیانجام م F ریتفس یبرا یآزاد

اضطراب  ریمتغ زانیاثر عامل زمان بر م رز،یگ-هاوس نیآزمون گر

 زانیم گریبه عبارت د ند،و ابعاد آن را معنادار نشان داد یاجتماع

 تهافیکاهش  یریگیآزمون تا پ شیو ابعاد آن از پ یاضطراب اجتماع

 نیاست که ب نیا انگریب زیاثر تعامل زمان و گروه ن نیاست. همچن

اول، دوم و کنترل( ازلحاظ نمرات اضطراب  شیسه گروه )آزما

 (،P < 777/7 ؛F = 37/31 ؛2Partial Eta=  417/7) یاجتماع

 = 27/23 ؛2Partial Eta=  111/7) یمؤلفه ترس اضطراب اجتماع

F777/7 ؛ > P ،) 477/7) اجتماعیمؤلفه اجتناب اضطراب  =
2Partial Eta13/117 ؛ = F777/7 ؛ > P )یمؤلفه ناراحت و 

 23/00 ؛2Partial Eta=  117/7) یاضطراب اجتماع یزیولوژیکف

= F777/7 ؛ > P )0جدول در  جیکه نتا دارد وجود معنادار تفاوت 

 شده هست. ارائه

گروهها،  نیبوابسته در  یرهایتفاوت متغ تیهدف روشن کردن ماه اب

 مراتناستفاده شد، که تفاوت میانگین  یچندگانه توک سهیاز آزمون مقا

و ابعاد آن در سه گروه آموزش هوش  یآزمون اضطراب اجتماعپیش

آزمون پس در اما. امدین دست به معنادار کنترل، و یبدن هوش ،یشخص

 آزمایش هایو ابعاد آن، در گروه یمیانگین اضطراب اجتماعو پیگیری، 

 عبارت به. است کرده پیدا کاهش دارمعنی طور به کنترل گروه به نسبت

 نمرات کاهش در ،یو هوش بدن یهای هوش شخصآموزش دیگر

اند که بوده اثربخش بدن ییبایز عمل انیمتقاض یاجتماع اضطراب

ترس و اجتناب  یژگیدر بهبود و یاثربخشی آموزش هوش شخص

فه مؤلدر  یبوده است، ول یبیشتر از آموزش هوش بدن یاضطراب اجتماع

 یبدن هوش آموزش یاثربخش ،اجتماعیاضطراب  فیزیولوژیک ناراحتی

 رد روش دو این اثربخشی بین اما. است بوده یشخص هوش از شتریب

 جینشدکه نتادار مشاهده معنی تفاوت یاجتماع اضطراب نمرات بهبود

 .است شده انیب 1جدول در 

ه وابست یرهایتفاوت نمرات متغ تیمنظور روشن کردن ماه به ن،یهمچن

 هاافتهی شد، استفاده یبنفرون یبیتعق آزمون از مختلف، یهادوره در

 هوش آموزش گروه در آن ابعاد و یاجتماع اضطراب زانیم کاهش انگریب

آزمون آزمون و پیگیری نسبت به پیشپس در یبدن هوش و یشخص

 آزمونپس آزمون،هستند. اما در گروه کنترل بین میانگین نمرات پیش

 آمده 1 جدول در جیدار مشاهده نشد، که نتامعنی تفاوت پیگیری و

 .است

 

 رزیگ-هاوس نیگر روش به مختلط انسیوار لیتحلنتایج  :4 جدول

 

 مجذور اتا SS Df MS F P منبع

       اجتماعیاضطراب 

 410/7 777/7 33/240 01/7113 13/1 71/7312 دوره

 417/7 777/7 37/31 32/1711 702/2 11/2033 گروه*دوره

    121/11 3/12 12/141 خطا

       اجتماعیمؤلفه ترس اضطراب 

 174/7 777/7 03/12 33/123 71/1 23/171 دوره

 111/7 777/7 27/23 12/231 72/2 23/133 گروه*دوره

    73/17 17/01 31/013 خطا

       اجتماعیمؤلفه اجتناب اضطراب 

 411/7 777/7 1/243 40/721 73/1 21/700 دوره

 477/7 777/7 13/117 70/127 17/2 41/217 گروه*دوره

    11/1 17/04 43/17 خطا

       اجتماعی اضطراب فیزیولوژیک ناراحتیمؤلفه 

 132/7 777/7 43/107 01/713 732/1 732/73 دوره

 117/7 777/7 23/00 11/117 14/2 14/201 گروه*دوره

    03/2 12/03 3/122 خطا
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آزمون و آزمون، پسشیپ نمرات در کنترل و یجسمان آموزش ،یآموزش هوش شخص یهاگروه یسهیمقا یبرا توکی یبیتعق آزمون جینتا :5 جدول

 آن ابعاد و یاجتماع اضطراب یریگیپ

71/7 >P **  71/7و >P * 

 

 

 هااختلاف میانگین گروه گروه

 گروه کنترل شخصیآموزش هوش  

 اضطراب اجتماعی

   آزمونپیش

 712/7 -13/1 بدنیآموزش هوش 

 21/1 - شخصیآموزش هوش 

   آزمونپس

 17/17* 21/1 بدنیآموزش هوش 

 -14/27* - شخصیآموزش هوش 

   پیگیری

 -1/17* 1/1 بدنیآموزش هوش 

 -27/** - شخصیآموزش هوش 

 اجتماعیمؤلفه ترس اضطراب 

   آزمونپیش

 -37/7 -41/1 بدنیآموزش هوش 

 43/7 - شخصیآموزش هوش 

   آزمونپس

 -12/0 07/1* بدنیآموزش هوش 

 -11/3** - شخصیآموزش هوش 

   پیگیری

 -21/0 12/1* بدنیآموزش هوش 

 -73/3** - شخصیآموزش هوش 

 اجتماعیمؤلفه اجتناب اضطراب 

   آزمونپیش

 7//13 71/1 بدنیآموزش هوش 

 -73/7 - شخصیآموزش هوش 

   آزمونپس

 -07/7* 37/7* بدنیآموزش هوش 

 -73/3 ** - شخصیآموزش هوش 

   پیگیری

 -3/2 ** 1/0 ** بدنیآموزش هوش 

 -73/3 ** - شخصیآموزش هوش 

 اجتماعی اضطراب فیزیولوژیک ناراحتیمؤلفه 

   آزمونپیش

 712/7 -073/7 بدنیآموزش هوش 

 31/7 - شخصیآموزش هوش 

   آزمونپس

 -73/1** -12/7 بدنیآموزش هوش 

 -21/7 - شخصیآموزش هوش 

   پیگیری

 -73/1** -12/7 بدنیآموزش هوش 

 -21/7  شخصیآموزش هوش 
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آموزش  یهاگروه تفکیک به آن ابعاد و یاجتماع اضطراب یریگیآزمون و پآزمون، پسشیپ یسهیمقا یبرا بنفرونی یبیتعق آزمون جینتا :6 جدول

 و کنترل یبدن هوشآموزش  ،یشخصهوش

71/7 >P **  71/7و >P * 

 

 

 

 های هر دورهمیانگیناختلاف  دوره

 پیگیری آزمونپس 

 اضطراب اجتماعی

   یآموزش هوش شخص

 3/13** 21** آزمونپیش

 3/7 - آزمونپس

   بدنیآموزش هوش 

 7/12** 11/17** آزمونپیش

 -1/1  آزمونپس

   گروه کنترل

 102/7 -074/7 آزمونپیش

 001/7  آزمونپس

 اجتماعیمؤلفه ترس اضطراب 

   شخصیآموزش هوش 

 4/3** 77/17** آزمونپیش

 -14/7 - آزمونپس

   بدنیآموزش هوش 

 43/2** 31/2** آزمونپیش

 12/7 - آزمونپس

   گروه کنترل

 07/7 -07/7 آزمونپیش

 1/7 - آزمونپس

 اجتماعیمؤلفه اجتناب اضطراب 

   شخصیآموزش هوش 

 1** 3** آزمونپیش

 -3/7 - آزمونپس

   بدنیآموزش هوش 

 11/2** 12/0** آزمونپیش

 -4/7 - آزمونپس

   گروه کنترل

 4/7 -0/7 آزمونپیش

 40/7 - آزمونپس

 اجتماعیاضطراب  فیزیولوژیک ناراحتیمؤلفه 

   شخصیآموزش هوش 

 43/7** 0** آزمونپیش

 121/7 - آزمونپس

   بدنیآموزش هوش 

 11/1** 14/1** آزمونپیش

 -121/7 - آزمونپس

   گروه کنترل

 -121/7 221/7 آزمونپیش

 121/7  آزمونپس
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 بحث

آن روز به روز  یمنف عوارض و هانهیهز ،ییبایز یجراح به شیگرا زانیم

آموزش  یاثربخش سهیحاضر با هدف مقا پژوهشلذا  ابد،ییم شیافزا

ل عم انیمتقاض یاضطراب اجتماع میبر علا یو هوش بدن یهوش شخص

 شانن مختلط انسیوار لیتحل از حاصل جینتاگرفت.  انجامبدن  ییبایز

 در آن ابعاد و یاجتماع اضطراب ریمتغ زانیم بر زمان عامل اثر که داد

 زانیم گرید عبارت به است، بوده معنادار بدن ییبایز عمل انیمتقاض

 آزمون شیپ از بدن ییبایز انیمتقاض در آن ابعاد و یاجتماع اضطراب

 انگریب زین گروه و زمان تعامل اثر نیهمچن. است افتهی کاهش یریگیپ تا

 شی)آزما بدن ییبایز عمل انیمتقاض از گروه سه نیب در که است آن

مؤلفه ترس  ،یاجتماع اضطراب نمرات ازلحاظ( کنترل و دوم اول،

 یمؤلفه ناراحت و اجتماعیمؤلفه اجتناب اضطراب  ،اجتماعیاضطراب 

تفاوت معنادار وجود دارد. به عبارت دیگر  یاضطراب اجتماع یزیولوژیکف

 اضطراب نمرات کاهش در ،یبدن هوشو  یهای هوش شخصآموزش

اند که اثربخشی بوده اثربخش بدن ییبایز عمل انیمتقاض یاجتماع

ترس و اجتناب اضطراب  یژگیدر بهبود و یآموزش هوش شخص

 یناراحتمؤلفه در  یبوده است، ول یبدن هوشبیشتر از آموزش  یاجتماع

از  ترشیب یبدن هوشآموزش  یاثربخش ،اجتماعیاضطراب  فیزیولوژیک

بوده است. اما بین اثربخشی این دو روش در بهبود نمرات  یهوش شخص

 رحاض مطالعه افتهی نشدکه مشاهده دارتفاوت معنی یاضطراب اجتماع

 آموزش دادند نشان که باشدیم (21, 13) مطالعات جینتا با دییتأ در

 اضطراب کاهش و یفرد نیب مهارت شیافزا باعث یشخص هوش

 انیهست که ب (13) مطالعه افتهیهمسو با  زین و شودیم یاجتماع

 انیو اضطراب دانشجو ینگران زانیبر م یهوش شخص میمستق اثرداشتند، 

هوش  ریمتغ ارتباطکه  (22)مطالعه  جیبا نتا نی، همچنباشدیدار م یمعن

دار به دست آورد  یو معن یو ابعاد آن منف یبا اضطراب اجتماع یشخص

 دارد. یوانخ هم

 اضطراب یبهبود در یشخص هوش آموزش یاثربخشخصوص  در

 یتداع شبکه مدل براساس بدن، ییبایز عمل انیمتقاض یاجتماع

(associative network modelم )یمتقاض افراد گفت توانی 

 یابیباز پردازش، ،ینگهدار ذهن در که را یاطلاعات هر ،ییبایز عمل

. اردد یتنگاتنگ وندیپ شانیعاطف یهاحالت با کنندیم یادآوری و

 یپرخاشگر اضطراب، رینظ یمنف عواطف افراد، نیا در گرید بعبارت

 یعملکردها یو بر تمام کنندیم عمل یصاف کی مثل ؛یافسردگ و

 ریثتأ ر،یو تفس یریگ میتوجه، حافظه، تصم ریآنان نظ یشناخت

 ابیز منباور  مثلناکارآمد ) یباورها جادیو باعث ا گذارندیم یمنف

 وبهن به هم عامل نیهم شوند،یدارم( م ییبایمن مشکل ز ای ستمین

آموزش  اما. شودیم افراد نیا در یاجتماع اضطراب جادیا باعث خود،

ل عم انیناکارآمد متقاض یباعث اصلاح افکار و باورها ،یهوش شخص

وش ه به توانمند انیمتقاض گر،ید عبارت به. شودیبدن م ییبایز

 یسع دارندخود  تیکه از شخص یبا توجه به شناخت ،یشخص

 هر. باشند داشته قبول هستند که طورهمان را خودشان کنندیم

 ارزشمند را خودشان هم باز باشند، داشته که یکمبود و نقص

 نیب. باشدیم یمنطق و یواقع یلیخ آنها یمفهوم –و خود  دانندیم

 نیا. شودینم مشاهده یادیز تفاوت آنها یآرمان خود و یواقع خود

 مه نیا که باشند داشته ییبالا نفس عزت که شودیم باعث حس

 کند، دایپ بهبود گرانید با آنها روابط که شودیم باعث خود نوبه به

راس ه گرانیو از ارتباط با د کنندرابطه برقرار  انیبا اطراف یبه راحت

 .(74)نداشته باشند 
 بر یبدن هوش آموزش که داد نشان حاضر مطالعه افتهی نیهمچن

 باشدیمؤثر م بدن ییبایز عمل انیمتقاض یاجتماع اضطراب یبهبود

 نشان که دارد یخوان هم (21, 21) جینتا یهاافتهی با افتهی نیا که

بالاتری برخوردارند، از پرداختن به  یهوش بدن از که کسانی دادند

. کنندی، پرهیز مشودیاموری که باعث آسیب دیدن جسمشان م

 هوش آموزش که داشتند اشاره هست، (77) افتهی دییتأ در نیهمچن

 شیپ که یبدن راتییتغ شونده، آمورش افراد که شودیم باعث ،یبدن

 مه ندیفرا نیا که کنند کنترل هستند یاجتماع اضطراب نهیزم

 اب همسو زین. شودیم یاجتماع اضطراب زانیم آمدن نییپا به منجر

 هوش مهارت به یتوانمند داشتند، انیب که باشدیم (72) افتهی

 یاجتماع اضطراب و استرس کاهش و یسلامت شیافزا به ،یبدن

 یبر بهبود یبدن هوشآموزش  یخصوص اثربخش در. گرددیم منجر

گفت که  توانیبدن م ییبایعمل ز انیمتقاض یاضطراب اجتماع

 بعداست:  افتهی لیاز سه بعد متفاوت تشک یاضطراب اجتماع

 عدب(، یعضلان تنش و قیتعر قلب، ن ضربا شی)افزا کیولوژیزیف

 و( کردن فرار یبرا یسع ،یگروه یهاتیفعال از)اجتناب  یرفتار

له مقاب توانمی، نمرومیمانند دارم از حال م ی)افکار منف یشناخت جز

و  ندکنیرا تجربه م کیولوژیزیف راتییکنم(. معمولاً مردم ابتدا تغ

که خود، واکنش  دیآیها مبه ذهن آن یمنف شهیاند کیبعد 

 دجایا یدور باطل ب،یترت نیو بد دهدیم شیرا افزا کیولوژیزیف

دور  نیدر ا یگستگ جادیا یمؤثر برا یاز راهها یکی. (73) شودیم

کند  دایتمرکز پ کیولوژیزیف یهااست که فرد بر واکنش نیباطل، ا

 آموزش که ،(07) ها را کنترل کندکه که چکونه آن ردیبگ ادیو 

 .ساخت مجهز یتوان نیا به را ییبایعمل ز انیقاضمت یبدن هوش

 یهاکه آنها نسبت به علایم و نشانه شد باعث ییتوانا نیا زیرا

 جسمانی یهاتیمحدود و هایتوانمند به شوند، اریبدنشان هوش

که هماهنگ با  ندروش زندگی را در پیش بگیر و گردد، آگاه خود

نیز  ییهاتیمحدودپژوهش حاضر  سلامت جسم و روانشان باشد.

ها از داشت. اول اینکه در این پژوهش برای جمع آوری داده

ها استفاده شد، از این رو با توجه به این که پرسشنامه پرسشنامه

ها سوگیری وجود اند ممکن است در پاسخجنبه خودسنجی داشته

آتی از روش مصاحبه  یهادر پژوهش شودیداشته باشد. پیشنهاد م

در  نکهیا دومم برای جمع آوری اطلاعات استفاده شود. و مشاهده ه

 در بود نفر کی توسط درمان جلسات هیکل یاجرامطالعه  نیا

 هادشنیپ درمانگر مفرط یخستگ از یریجلوگ یبرا یبعد مطالعات

 که یآنجا از سوم،. شود استفاده زین درمانگر کمک از که شودیم

 ملاز بودند، بدن ییبایز عمل یمتقاض یهاخانم مطالعه مورد نمونه

 پژوهش در. شود اطیاحت آقا، انیبه متقاض هاافتهی میتعم در هست

ماه پس از درمان  1 یریگیمرحله پ ،یزمان تیمحدود لیدل به حاضر

اثرات بلندمدت  یبررس یبرا یاجرا شد که فاصله نسبتاً کم

که اثرات  یهاانجام پژوهش نی، بنابراباشدیم یدرمان یهامداخله

 یمذکور را مورد توجه قرار دهند ضرور یهابلند مدت مداخله

 .باشدیم
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 یریگ جهینت

در  یبدن هوشو  یهای هوش شخصآموزشمطالعه نشان داد که  جینتا

ارند د نقش بدن ییبایز عمل انیمتقاض یکاهش نمرات اضطراب اجتماع

فاده است انیمتقاض یسلامت روان شیافزا یبرا مداخلات نیاز ا توانیو م

و  هایکه آنها از علایم، توانمند شوندیباعث م هاییتوانا نیزیرا ا ،کرد

زندگی را انتخاب کنند  سبک جسمانی خود آگاه گردد، و یهاتیمحدود

که روان  ییآنجا ازو روانشان هماهنگ باشد.  یکه با سلامت جسمان

 نیتراز بزرگ یکی ،یپرستاران بنابر گزارش سازمان بهداشت جهان

 یدر سطوح مختلف بهداشت روان ودر جهان هستند  یبهداشت یهاگروه

 یراببه دست آمده،  یهاافتهی براساس تارانمشارکت دارند لذ روان پرس

 ان،یمتقاض یکاهش اختلال اضطراب اجتماع و یروان سلامت شیافزا

بال آن، دن بهو  یضرور ریغ ییبایز یهانسبت به عمل آنان نگرش رییتغ

است  لازم ،یضرور ریغ ییبایز یهاعمل آور سرسام یهانهیهز کاهش

( در یو هوش بدن ی)آموزش هوش شخص یو درمان یآموزش یکارگاهها

 اجرا کنند نهیزم نیا

 یسپاسگزار

است  یرشته روانشناس یتخصص یاز رساله دکتر مستخرج حاضر مقاله

 رب محققانشده است  اجرا یلیاردب محقق دانشگاه یمال تیکه با حما

 یهمکارپژوهش  نیدر انجام ا که یکسان یتماماز  دانندیخود لازم م

 را داشته باشند. یکمال تشکر و قدردان داشتند،

 منافع تضاد

ه در نگارش مقال یگونه تضاد منافع چیکه ه دارندیاعلام م سندگانینو

وجود ندارد.
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Abstract 

Introduction: Personal intelligence and body intelligence are the most effective factors on the 

symptoms of social anxiety and it can have a basic role in decreasing the cosmetic surgery. This 

study was performed to compare the effects of personal intelligence and body intelligence training 

on the symptoms of social anxiety in cosmetic surgery applicants. 

Methods: This study was an experimental with pre-test, post-test and follow-up. The sample of the 

present study included 48 applicants referred to Tabriz cosmetic surgery centers for surgery in 2016. 

They were randomly assigned into personality intelligence training groups, body intelligence 

training groups and control groups. Mayer’s personal intelligence, Anderson’s body intelligence 

and Connor’s social phobia questionnaires were used to collect data. The data were analyzed by 

mixed ANOVA, Tukey's test and Bonferroni analysis with the SPSS 22 software. P value less than 

0.05 was considered significant. 

Results: Personal intelligence and body intelligence training had significant effects on decreasing 

the social anxiety (Partial Eta2 = 0.810; F = 95.93; P < 0.000), fear (Partial Eta2 = 0.565; F = 29.23; 

P < 0.000), avoidance (Partial Eta2 = 0.830; F = 110.19; P < 0.000) and physiological discomfort 

(Partial Eta2 = 0.663; F = 44.29; P < 0.000) in cosmetic surgery applicants. However, no significant 

difference was found between these two interventions regarding the treatment of the social anxiety 

of the applicants. 

Conclusions: Considering to the effectiveness of personal and body intelligence training in 

decreasing the social anxiety in the cosmetic surgery applicants, it seems that personal and body 

intelligence training can reduce the cosmetic surgery tendency in applicants. 
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