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Abstract 

Introduction: Worrying is one of the anxiety disorders that influences a person's functioning in 

different areas of education, employment and society. The purpose of this study was to predict the 

level of worrying based on rumination and meta-cognitive beliefs in students of Kurdistan 

University. 

Methods: In this research, which was done with the correlation method, 143 students were selected 

and subjected to the study by means of random cluster sampling. Three questionnaires regarding 

rumination, meta-cognitive beliefs and worrying were used as means of data collection. In this 

research, rumination and meta-cognitive beliefs were considered as predictors and worrying was 

considered a dependent variable. The data were analyzed by R Pearson correlation coefficient and 

multiple regressions analyzes. 

Results: The results of the study revealed that there is a significant positive relationship between 

rumination and worrying (P < 0.01). Also, a significant positive relationship was obtained 

amongst all factors of meta-cognitive beliefs, except self-cognitive beliefs and worrying (P < 

0.01). These factors could account for 40% of the variation in the level of worrying. Regression 

coefficients with stepwise method for linear combination of meta-cognitive beliefs and rumination 

with worrying was significant in the levels of less than 0.001. 

Conclusions: Rumination and metacognitive beliefs are correlative with student's level of worrying, 

therefore therapists and counselors should concentrate on reducing people’s level of worrying, 

reducing rumination and metacognitive beliefs. 
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 مقاله پژوهشی            روان پرستارینشریه 

یفراشناخت یو باورها یبر اساس نشخوار فکر ینگران زانیم ینیبشیپ

3، مهسا مسلمان 2 انی، طاهره محراب،*1 یزمستان یمهد

 
 رانیدانشگاه کردستان، سنندج، ا ینیبال یگروه روانشناس ار،یاستاد 5
 رانیدانشگاه کردستان، سنندج، ا ،ینیبال یکارشناس ارشد، روانشناس 2
 رانیدانشگاه کردستان، سنندج، ا ،یشناخت یکارشناس ارشد، روانشناس 3
: لیمی. ارانیدانشگاه کردستان، سنندج، ا ینیبال یگروه روانشناس اریاستاد ،یزمستان یمهد: مسئول سندهینو *

 
 50/70/5301 :مقاله تاریخ پذیرش   70/70/5301 :مقاله تاریخ دریافت

محفوظ است. رانیا یپرستار یانجمن علم یحقوق نشر برا یتمام

مقدمه

نگرانی یک پدیده شناختی طبیعی است که همه افراد آن را در 

کنند. شواهد فراوانی دال بر های خاصی از زندگی تجربه میموقعیت

شوند وجود دارد، البته شدت، فراوانی و اینکه افراد عادی نیز نگران می

قابلیت کنترل این پدیده در افراد طبیعی با افراد مبتلا به اختلال 

. از لحاظ توصیفی، نگرانی تحت سلطه فعالیت فکر (5) متفاوت است

ترسد رویدادهای منفی است که فرد می ٔ  منفی است که اغلب درباره

 ای است که به وسیله. نگرانی یک پاسخ مقابله(2)در آینده اتفاق بیافتد 

ای از مسائل نظیر سلامت شود و عمدتاً بر دامنهایجاد میافکار ناخوانده 

های اجتماعی یا مالی متمرکز است. به عقیدهجسمی، نگرانی

، راهبردهای کنترل افکار، باعث افزایش میزان افکار ناخواسته 

نند، کناپذیر بودن نگرانی را تقویت میشده و باور مربوط به کنترل

. مطالعات نشان (3)شوند کست در کنترل نگرانی میهمچنین، باعث ش

انی، اختلالات اند که نگرانی با افزایش خطر بروز اختلالات روداده

بیشتر از خدمات بهداشتی و مشکلات  اجتماعی و شغلی، استفاده

اند که . برخی تحقیقات نشان داده(5)جسمانی در جامعه همراه است 

دهد و همچنین نگرانی، مقاومت بدن در برابر عفونت را کاهش می

شود. به طور کلی، موجب تحریک تیروئید، پانکراس و هیپوفیز می

های جسمانی و روانی متعددی از انسان تحت تأثیر نگرانی قرار جنبه

 .(5)ود تواند منجر به عوارض جسمانی شگیرند و این میمی

های مرتبط با نگرانی، نشخوار فکری است که به عنوان یکی از سازه 

ضوع و تفکر درباره آن شناخته اشتغال دائمی به یک اندیشه یا مو

ای از افکار آگاهانه است که حول یک محور شود. نشخوار فکری طبقهمی

گردد و این افکار، بدون وابستگی به تقاضاهای محیطی مشخص می

ای از افکار منفعلانه هستند که شوند. نشخوار فکری مجموعهتکرار می

به افزایش عاطفه  جنبه تکراری داشته، مانع حل مسأله شده و منجر

. در واقع یکی از انواع افکار ناخواسته در اختلالات (5)شوند منفی می

اند که نشخوار . مطالعات نشان داده(1)هیجانی، نشخوار فکری است 

 چکیده

 ریتأث را تحت یو اجتماع یشغل ،یلیمختلف تحص یهافرد در حوزه یوراست که کنش یاز انواع اختلالات اضطراب یکی ینگران :مقدمه

تان دانشگاه کردس انیدر دانشجو یفراشناخت یو باورها یبر اساس نشخوار فکر ینگران ینیبشیبا هدف پ قیتحق نی. ادهدیقرار م

 انجام گرفت.

 یریگدانشگاه کردستان به روش نمونه انینفر از دانشجو 513انجام گرفت. تعداد  یپژوهش که به روش همبستگ نیا در :روش کار

 یآوربه عنوان ابزار جمع یو نگران یفراشناخت یباورها ،یانتخاب و وارد مطالعه شدند. از سه پرسشنامه نشخوار فکر یاخوشه یتصادف

ها دهملاک در نظر گرفته شد. دا ریمتغ یو نگران نیبشیپ یرهایبه عنوان متغ یفراشناخت یباورها و یها استفاده شد. نشخوار فکرداده

 شدند. لیو تحل هی( تجزStepwiseبا روش گام به گام ) یریچند متغ ونیرگرس لیو تحل رسونیپ یهمبستگ بیبا استفاده از ضر

(. P < 75/7وجود دارد ) یداریرابطه مثبت معن انیدر دانشجو یو نگران ینشخوار فکر نیپژوهش نشان داد که ب جینتا ها:افتهی

(. P < 75/7وجود دارد ) یداریرابطه مثبت معن یبا نگران یشناخت یبه جز خودآگاه یفراشناخت یتمام عوامل باورها نیب نیهمچن

 یورهابا یرهایمتغ یخط بیترک یبرا ونیرگرس لیتحل بیکردند. ضرا نییرا تب ینگران انسیدرصد از وار 17عوامل در مجموع  نیا

 بود. داریمعن 775/7در سطح کمتر از  یبا نگران یو نشخوار فکر یفراشناخت

 توانندیدرمانگران و مشاوران م نیدر ارتباط است، بنابرا انیدانشجو ینگران زانیبا م یفراشناخت یو باورها ینشخوار فکر :یریجه گینت

 آنها را در دستور کار خود قرار دهند. یفراشناخت یو باورها یافراد، کاهش نشخوار فکر یکاهش نگران یبرا

 انیدانشجو ،یفراشناخت یباورها ،ینشخوار فکر واژگان کلیدی:

http://dx.doi.org/10.21859/ijpn-04037
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ن افتد و وقوع آغیر بالینی اتفاق می فکری در هر دو جمعیت بالینی و

شناختی نیست. برخلاف نگرانی های روانمحدود به هیچ یک از آسیب

محور بوده و روی -محور است، نشخوار فکری گذشته-که آینده

 Deموضوعاتی از جمله فقدان یا شکست در گذشته فرد استوار است. 

Jong-Meyer  رسیدند و همکارانش در پژوهش خود به این نتیجه

. شواهدی نشان (5)که بین نشخوار فکری و نگرانی رابطه وجود دارد 

زای زیادی به دنبال دارد، از یبدهد که نشخوار فکری پیامدهای آسمی

جمله: حل مسأله ضعیف، انگیزه پایین، بازداری از رفتارهای مؤثر، تمرکز 

 و شناخت به هم ریخته.

Fridrikson توانند هایی که احساسات میمعتقد است که یکی از راه

رفتار و پردازش اطلاعات را هدایت کنند، گرایشات عملی و فکری است. 

د. شونگیری میو نگرانی، باعث فرار، ناراحتی و کناره های ترسهیجان

تواند نشخوار فکری مربوط به واقعه و بنابراین هیجان نگرانی می

چگونگی کنترل آن را ایجاد کند. احساسات و سیستم پردازش اطلاعات 

توانند بر توجه، یادگیری و حافظه تأثیر با هم در ارتباطند و هیجانات می

مشاهده شد،  (1)و همکارانش  Joinerور که در مطالعه بگذارند. همانط

کاهش احساس منفی مثل نگرانی با کاهش نشخوار فکری همراه بود. 

 Wells &ageorgiou Pap (1) دهنده نظریه همچنین، این نشان

در ارتباط بین عاطفه منفی و نشخوار فکری است که یک دور باطل را 

ن کری دارند، بدوشود؛ یعنی افرادی که سبک پاسخ نشخوار فشامل می

کنند و در مورد اینکه به حل مشکل بپردازند، خود را از دیگران جدا می

کنند. این افراد در مورد نشخوار فکری و ریشه ناراحتی خود فکر می

ها به استفاده از نشخوار فکری حالات ذهنی خود هم نگران هستند. آن

ق نیز اثرات خلدر پاسخ به خلق منفی تمایل دارند. خود نشخوار فکری 

کند و در نتیجه تمرکز و عملکرد فرد مختل منفی را برجسته می

آور، ادامه نشخوار فکری گردد و آخرین نتیجه نشخوار فکری ملالمی

 است.

متغیر دیگری که در ارتباط با نگرانی مطرح شده است باورهای  

 یهای شناختفراشناختی است. در واقع یکی از متغیرهایی که نارسایی

دهد، فراشناخت است. فراشناخت به شکل فرآیند را تحت تأثیر قرار می

فراشناخت را دانش فرد  Flavellتفکر درباره تفکر تعریف شده است. 

در مورد فرآیندها و تولیدات شناختی خود و هر چیز دیگری که به این 

کند. به اعتقاد وی فراشناخت دانش یا فرآیندها مربوط باشد، تعریف می

یندی شناختی است که در ارزیابی و بازبینی یا کنترل شناخت فرآ

. فراشناخت از (0)کند مشارکت دارد و عملکرد شناختی را تنظیم می

طریق تأثیر دانش و راهبردهای فراشناختی بر روی تغییر باورها و نیز 

. در واقع (0)گذارد فسیر علائم خاص نظیر افکار مزاحم اثر میتعبیر و ت

این مفهوم چند وجهی است که دربرگیرنده دانش، فرآیندها و 

ر کنند. دراهبردهایی است که شناخت را ارزیابی، نظارت یا کنترل می

 هایهای اخیر فراشناخت به عنوان پایه و اساس بسیاری از اختلالسال

. رویکرد فراشناختی بر (8)روانشناختی مورد بررسی قرار گرفته است 

اور است که افراد به این دلیل در دام ناراحتی هیجانی گرفتار این ب

 دهی به تجاربهای آنها به الگوی خاصی از پاسخشوند که فراشناختمی

انجامد که موجب تداوم هیجان منفی و تقویت باورهای منفی درونی می

-Cognitiveتوجهی ) –شود. این الگو، سندرم شناختی می

attentional syndromeشود که شامل نگرانی، نشخوار ( خوانده می

شده و راهبردهای خود تنظیمی یا رفتارهای فکری، توجه تثبیت

مربوط به نقش فراشناخت  های. در بررسی(0)ای ناسازگارانه است مقابله

 در آسیب شناسی روانی، پنج مؤلفه فراشناختی بررسی شده است:

باورهای مثبت در مورد نگرانی؛ که به میزان باور فرد به سودمندی تفکر 

 ثابت اشاره دارد.

ری و ناپذیباورهای منفی در مورد نگرانی؛ که میزان با ور فرد به کنترل

 سنجد.خطر تفکر ثابت را می

اش اطمینان شناختی پایین؛ که اطمینان فرد را به توجه و حافظه

 کند.ارزیابی می

نیاز به کنترل افکار؛ که میزان باور فرد را به لزوم سرکوب برخی افکار 

 کند.ارزیابی می

خودآگاهی شناختی؛ که تمایل به کنترل افکار و محتویات توجه را 

 .(57)کند ارزیابی می

و همکارانش  Wells چندین پژوهش در راستای آزمون مدل نظری 

اختی مثبت و منفی درباره نگرانی و به بررسی رابطه باورهای فراشن

و  Segerstormاند که از جمله پژوهش نشخوار فکری پرداخته

پوشی نگرانی و نشخوار فکری و اثر سازه دهنده همهمکارانش نشان

فرد های پژوهش جوهری. یافته(0)نگرانی بر ابتلا به افسردگی هستند 

های باورهای فراشناختی، نشان داد که از بین مؤلفه (55)و همکارانش 

باورهای مثبت درباره نگرانی، کنترل ناپذیری و خطر، اطمینان شناختی 

ار وجود دپایین و نیاز به کنترل افکار در دانشجویان با نگرانی رابطه معنا

نشان داد که بین باورهای  (0)دارد. نتایج پژوهش سلیمانی و همکارانش 

فراشناختی منفی و مثبت درباره نشخوار فکری و شدت نشخوار فکری 

بین باور مثبت در مورد نشخوار فکری و میزان نگرانی رابطه  و نیز

نشان  (52)و همکارانش  Matthewsمستقیمی وجود دارد. مطالعات 

ز جمله داد که فراشناخت، رویارویی متمرکز بر هیجان و نگرانی ا

توان بر اساس آنها تنش، نگرانی، تفکر هایی هستند که میشاخص

ینی بنامربوط به امتحان و علائم بدنی همراه با اضطراب امتحان را پیش

در بررسی تأثیر هیجانات القا  (1)کرد. پژوهش بهرامی و همکارانش 

شده مثبت و منفی بر نگرانی و نشخوار فکری ناشی از هیجانات منفی 

و  توان از میزانالقا شده قبلی، نشان داد که با ارائه هیجانات مثبت می

شدت اثرات هیجانات منفی مثل نشخوار فکری و نگرانی کاست. نتایج 

نشان داد که بین متغیرهای باورهای  (53)پژوهش عباسی و درگاهی 

فراشناختی، خودتنظیمی و انگیزه پیشرفت، ارتباط مثبت معناداری 

در یک نمونه  (51)کارانش و هم Michelleوجود دارد. نتایج پژوهش 

غیر بالینی نشان داد که نشخوار فکری، اجتناب و افسردگی همه به طور 

با توجه به اینکه نشخوار فکری و  بل توجهی با هم در ارتباط هستند.قا

ی شناختی با میزان نگرانی که یک باورهای فراشناختی، بعنوان متغیرها

هیجانی است در ارتباط هستند، پژوهش حاضر با  –مؤلفه شناختی 

بینی نگرانی دانشجویان بر اساس نشخوار فکری و باورهای هدف پیش

 فراشناختی آنها انجام شد.

 کارروش 

پژوهش مورد نظر  ٔ  پژوهش حاضر از نوع همبستگی بود که جامعه

و پسر دانشگاه کردستان بودند که در سال  تمامی دانشجویان دختر

م ای به حجمشغول به تحصیل بودند. از بین آنها نمونه 01-01تحصیلی 

ای گیری تصادفی خوشهپسر( با روش نمونه 00دختر و  00نفر ) 513

ی و های علوم انسانی، فنانتخاب شدند، به این ترتیب که ابتدا دانشکده
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هنر انتخاب شدند، سپس از هر دانشکده مهندسی، علوم پایه و دانشکده 

ه های مربوطه بدو رشته و از هر رشته یک پایه انتخاب شد و پرسشنامه

سال و دامنه  31تا  58آنها داده شد. محدوده سنی دانشجویان بین 

تحصیلات آنها از کارشناسی تا دکتری متغیر بود. از سه پرسشنامه 

س نگرانی به عنوان ابزار نشخوار فکری، باورهای فراشناختی و مقیا

های آماری ضریب ها به وسیله روشها استفاده شد. دادهآوری دادهجمع

همبستگی پیرسون و رگرسیون چند متغیری با روش گام به گام 

(stepwiseتجزیه و تحلیل شدند. تحلیل داده )افزار ها با استفاده از نرم

SPSS-22 انجام گرفت. 

توسط  5003ی: این پرسشنامه که در سال الف( پرسشنامه نشخوار فکر

Nolen-Hoeksema & Morrow  آیتم  22طراحی شد دارای

است که تمایل به پاسخ به خلق منفی و رویدادهای منفی زندگی، با 

گذاری . نمره(51)کند گیری میای نشخواری را اندازهیک سبک مقابله

)تقریباً هرگز(  5این پرسشنامه برای هر آیتم در یک مقیاس لیکرت، از 

ر آزمودنی گیرد و دامنه نمرات برای ه)تقریباً همیشه( صورت می 1تا 

همسانی درونی  (51)و همکارانش  Conweyمتغیر است.  88تا  22از 

( در طول سه  = 07/7r( و پایایی آزمون ـ بازآزمون ) = 05/7a)خوبی 

هفته را برای این مقیاس گزارش دادند. نتایج مطالعه منصوری و 

( و همچنین 02/7تا  88/7دامنه آلفای کرانباخ ) (50)همکارانش 

 ، را برای این مقیاس نشان داد.01/7ای همبستگی درون طبقه

ب( پرسشنامه باورهای فراشناختی: به منظور سنجش باورهای 

شناختی دانشجویان از مقیاس باورهای فراشناختی که توسط فرا

Wells  ساخته شد، استفاده گردید. این  2771و همکارانش در سال

گذاری آن به صورت لیکرت و گویه است که نمره 37پرسشنامه شامل 

خیلی موافقم است. همسانی درونی برای  1)موافق نیستم( تا  5از 

های اعتماد شناختی، باورهای یاسو برای خرده مق 03/7مقیاس کل 

مثبت در مورد نگرانی، خودآگاهی شناختی، باورهای منفی 

، 02/7، 03/7ناپذیری و نیاز به کنترل کردن افکار به ترتیب کنترل

. همبستگی مقیاس کل با (50)گزارش شد  02/7و  05/7، 02/7

گزارش شد. پایایی بازآزمایی مقیاس  13/7ای پرسشنامه اضطراب رگه

زاده و . در ایران شیرین(58)به دست آمد  01/7هفته  1کل در فاصله 

و برای خرده  35/7همکارانش ضریب همسانی درونی برای کل مقیاس 

هفته را برای کل  1/. و پایایی بازآزمایی با فاصله 08/. تا 05ها از مقیاس

ودند گزارش نم 83/7/. تا 10ها از /. و برای خرده مقیاس03مقیاس، 

(50). 

و  Meyerتوسط  5007ج( پرسشنامه نگرانی: این مقیاس که در سال 

همکارانش تهیه شد، اغلب برای اندازه گیری نگرانی پاتولوژیک، در هر 

 50شود. این پرسشنامه و غیر بالینی استفاده می دو جمعیت بالینی

ی گیرآیتم دارد که نگرانی شدید، مفرط و غیر قابل کنترل را اندازه

 5ای لیکرتی از درجه 1(. هر گویه بر اساس یک مقیاس 27کند )می

)کاملاً در مورد من صدق  1کند( تا )اصلاً در مورد من صدق نمی

 55و  57، 8، 3، 5های گذاری گویهمرهشود. نگذاری میکند( نمرهمی

در این مقیاس بصورت معکوس است و دامنه نمرات برای هر شرکت 

همسانی  (27)و همکارانش  Pallesenمتغیر است.  87تا  50کننده از 

(  = 07/7ICC( و پایایی آزمون ـ بازآزمون ) = 02/7aدرونی بالایی )

را برای این مقیاس به دست آوردند. این پرسشنامه در ایران توسط 

اعتباریابی شد و ضریب آلفای کرانباخ  (25)دهشیری و همکارانش 

 برآورد گردید. 00/7و ضریب بازآزمایی آن  88/7

 هایافته

درصد مذکر  10نفر( و  00درصد جمعیت مؤنث ) 13در نمونه پژوهش 

رابر با ترتیب ب نفر( بودند. میانگین سنی جمعیت مؤنث و مذکر به 00)

میانگین و انحراف  5جدول بود.  05/23(  ± 07/2و ) 25/25(  ± 08/1)

معیار نمرات نشخوار فکری، باورهای فراشناختی و نگرانی را در دو 

 دهد.جنس نشان می

نتایج بررسی همبستگی پیرسون بین نشخوار فکری و باورهای 

( نشان داد که بین نشخوار فکری و 2جدول فراشناختی با نگرانی )

(. همچنین  P< 75/7دار وجود داشت )نگرانی نیز رابطه مثبت معنی

همه عوامل باورهای فراشناختی به جز عامل خودآگاهی شناختی با 

 (. P< 75/7دار داشتند )نگرانی همبستگی مثبت معنی

( نشان داد stepwiseگام به گام ) نتایج تحلیل چند متغیری با روش

ری فکر، ناپذیبین، به ترتیب باورهای کنترلکه از بین متغیرهای پیش

درصد واریانس نگرانی  17نشخوار فکری و نیاز به کنترل افکار توانستند 

 (.3جدول را تبیین کنند )

 بحث

متغیرهای نشخوار بینی نگرانی بر اساس پژوهش حاضر با هدف پیش

فکری و باورهای فراشناختی در دانشجویان دانشگاه کردستان در سال 

انجام گرفت. نتایج نشان داد که بین نشخوار فکری و نگرانی در  5301

دانشجویان رابطه مثبت معناداری وجود دارد. همچنین بین تمام عوامل 

ت طه مثبباورهای فراشناختی به جز خودآگاهی شناختی با نگرانی راب

معناداری وجود دارد. نتایج تحلیل رگرسیون چند متغیری با استفاده از 

، بین( نشان داد که از بین متغیرهای پیشstepwiseروش گام به گام )

ناپذیری فکر، نشخوار فکری و نیاز به کنترل به ترتیب باورهای کنترل

 درصد واریانس نگرانی را تبیین کنند. 17افکار توانستند 

یج این پژوهش نشان داد که بین نشخوار فکری و نگرانی رابطه مثبت نتا

وجود دارد. این یافته با مطالعات دیگر )از جمله: اسدی مجاره و 

 & Papageorgiou، (1)و همکارانش  Joiner، (5)همکارانش 

Wells (1)  همسو است. همچنین نتایج پژوهش سلیمانی و همکارانش

نشان داد که بین باور مثبت در مورد نشخوار فکری و شدت نگرانی  (0)

تواند گواهی بر همپوشی رابطه مثبت معناداری وجود دارد که این می

و  Dicksonبین دو متغیر نگرانی و نشخوار فکری باشد. علاوه بر این، 

ه ساز بهمکارانش در مطالعه خود نشان دادند که نشخوار فکری افسرده

ل توجهی با گرایش به اجتناب شناختی و رفتاری مرتبط است. طور قاب

دهد که نشخوار فکری ممکن است بعنوان راهبردی این شواهد نشان می

 برای جلوگیری از افکار تهدیدآمیز شخصی، استفاده شود.

همچنین افزایش اضطراب روزانه توسط نشخوار فکری، نگرانی، و 

. (22)بینی شده بود اب شناختی و رفتاری، پیشاجتن

Papageorgiou & Wells (5)  یک مدل فراشناختی از نشخوار

فکری و نگرانی را عنوان کردند، که بر اساس این مدل، باورهای مثبت 

درباره نشخوار فکری، افراد را به اشتغال دائمی به یک اندیشه یا موضوع 

کند.تحریک می
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 تحقیقمیانگین، انحراف معیار، حداکثر و حداقل متغیرهای  :1جدول 

 حداقل حداکثر معیار انحراف میانگین 

     نگرانی

 20 01 11/57 12/10 پسر

 25 08 35/57 50/10 دختر

     فکری نشخوار

 20 00 11/57 80/17 پسر

 22 81 71/52 57/17 دختر

     پایین شناختی اعتماد

 0 22 81/3 17/52 پسر

 0 23 71/1 72/52 دختر

     نگرانی مورد در مثبت باورهای

 0 23 15/3 22/51 پسر

 0 25 10/3 18/52 دختر

     شناختی خودآگاهی

 8 23 71/3 28/50 پسر

 0 23 33/3 32/51 دختر

     ناپذیری کنترل منفی باورهای

 0 23 73/1 51/53 پسر

 0 22 05/3 50/53 دختر

     افکار کنترل به نیاز

 0 25 50/3 10/51 پسر

 0 23 11/3 88/53 دختر

 

 ماتریس ضرایب همبستگی پیرسون متغیرهای نشخوار فکری و باورهای فراشناختی با نگرانی :2جدول 

 0 0 1 1 3 2 5 متغییر

       5 نگرانی. 1

      5 188/7** فکری نشخوار. 2

     5 120/7** 305/7* پایین شناختی اعتماد. 3

    5 131/7** 325/7** 330/7* نگرانی مورد در مثبت باورهای. 4

   5 351/7** 70/7 370/7** 70/7 شناختی خودآگاهی. 5

  5 378/7** 180/7** 108/7** 070/7** 108/7** ناپذیری کنترل منفی باورهای. 6

 5 120/7** 102/7** 172/7** 301/7** 311/7** 200/7** افکار کنترل به نیاز. 7
 71/7داری در سطح معنی* 75/7داری در سطح معنی**

 

 (stepwiseضرایب رگرسیون متغیرهای نشخوار فکری و باورهای فراشناختی با نگرانی با استفاده از روش گام به گام ) :3جدول 

 گام سوم گام دوم گام اول Pاحتمال  Fنسبت  RS ضریب تعیین MR همبستگی چندگانه

 ناپذیریباورهای منفی کنترل

   10/7 = β   

10/7 31/7 08/08F = 80/8 = t   

  775/7 > P 775/7 > P   

 نشخوار فکری

   10/7 = β 50/7 = β  

05/7 38/7 31/13 F = 05/1 = t 31 /2 = t  

  775/7 > P 775/7 > P 72/7 = P  

 اعتماد شناختی پایین

   17/7 = β 22/7 = β 51/7 = β 

03/7 17/7 10/35 F = 78 /0 = t 07/2 = t 20/2 = t 

  775/7 > P 775/7 > P 778/7 = P 72/7 = P 
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حاصل این نشخوار فکری، تولید دو نوع باور منفی است. باور منفی اول 

حاکی از غیر قابل کنترل بودن نشخوار فکری و باور منفی دوم مربوط 

فردی مشکل است. تولید این دو دسته باور به نتایج اجتماعی و بین

د. شومنفی و نشخوار فکری به تجربه نگرانی و ناراحتی منتهی می

پذیر، بیان کردند که افراد آسیب lsWel& Mattews (1)همچنین 

درباره نشخوار فکری باورهایی دارند که در گرایش آنها به سمت درگیر 

اهمیت دارند. باورهای شناختی مثبت و منفی شدن در نشخوار فکری 

هر کدام اثر خاص خود را بر افزایش نشخوار فکری دارند. مثلاً یک باور 

تواند این باشد که نشخوار فکری درباره مثبت در مورد نشخوار فکری می

کند تا از اشتباهات بعدی، پیشگیری کنم؛ و گذشته به من کمک می

د که نشخوار فکری به دیوانگی منجر خواهد تواند این باشباور منفی می

شد. ادامه فکر کردن به صورت نشخوار فکری، به ایجاد یک سندرم 

شود که علامت کلی آن توجه معطوف به شناختی توجهی منجر می

ای طی مطالعه Hoeksema & Morrow-Nolen (1)خود است. 

متوجه شدند که نشخوارکنندگان فکری معتقدند که آنها از طریق 

 کنند.شناختی بیشتری کسب مینشخوار فکری سود روان

همچنین رابطه باورهای فراشناختی و نگرانی نیز در پژوهش حاضر  

 (23)و همکارانش  Ellisیج پژوهش ها با نتاتأیید شد. این یافته

که  (0)سلیمانی و همکارانش و  (55)همکارانش  فرد وجوهری

دهنده ارتباط بین باورهای مثبت و منفی فراشناختی با میزان نشان

 (23)زا و همکارانش نگرانی بود همخوانی دارد. در پژوهش هرنگ

های باورهای مثبت و منفی مربوط به نگرانی توانستند نگرانی را مؤلفه

پذیر ، افراد آسیبWellsبینی کنند که بر اساس مدل فراشناختی پیش

درم درگیر سنبه دلیل ترکیبی از باورهای فراشناختی مثبت و منفی 

شوند که نگرانی نیز جزئی از این سندرم است. توجهی می-شناختی

Spada  نیز ابعاد فراشناختی از جمله باورهای  (21)و همکارانش

راشناختی مثبت در زمینه نگرانی و اعتماد شناختی پایین را جزء علل ف

و  Butlerشمارند. همچنین به وجودآورنده اضطراب و نگرانی بر می

دریافتند که در برخی شرایط، نگرانی با افزایش افکار  (21)همکارانش 

توان نگرانی را به عنوان یک راهبرد پردازش در مزاحم همراه است و می

ه شود. با توجه بنظر گرفت که موجب بسط و گسترش افکار مزاحم می

رسد بر اساس مدل به نظر می (58)نتایج تحقیق بیرامی و همکارانش 

در مورد اختلالات اضطرابی هر چه فرد در مورد  Wellsفراشناختی 

تری داشته باشد، این باورها نگرانی خود، باورهای فراشناختی مثبت

عاملی برای تقویت و افزایش نگرانی و تجربه اضطراب بیشتر خواهد بود. 

باورهایی همچون این که نگرانی به فرد جهت رویارویی بهتر کمک 

بخشی افکار و انجام بهتر ری بهتر، نظمکند یا نگرانی موجب سازگامی

. در واقع نگرانی (21)اند شود، تأییدکننده ضرورت وجود نگرانیامور می

ریزی جهت راهکارهای مورد نیاز به طر و برنامهبینی خمنجر به پیش

 شود.منظور اجتناب یا مقابله با آن می

ای، ارادی و فرد، نشخوار فکری و نگرانی را به مثابه راهبردی مقابله 

گیرد. فعالانه، برای مقابله با هیجان و رویدادهای تهدیدکننده در نظر می

 شته است، در حالیاین نشخوار فکری بیشتر معطوف به مشکلات گذ

که نگرانی بیشتر به آینده مربوط است و منجر به اجتناب یا پیشگیری 

شود. باور فرد به سودمندی افکار به عنوان روشی برای از خطر می

های هیجانی شدیدتر، منجر به حفظ و تداوم آنها اجتناب از نوسان

ند فرآی شود. این باورهای فراشناختی منفی منجر به کاهش آگاهی ازمی

تواند نوسانات خلقی فرد را شوند و همین امر مینشخوار فکری می

بینی کند. به طوری که نشخوار فکری به صورت یک عادت آشنا پیش

آید که پیامدهای خطرناک محدودی دارد و در نتیجه توجه در می

های پژوهشی تبیین یافته ٔ  شود. در ادامهشخص به آن معطوف نمی

نکته اشاره کرد که افرادی که دارای فراشناخت مختل توان به این می

هستند برای پردازش شناختی هوشیار و همچنین پردازش اطلاعات 

کنند که فرد را در معرض هیجانی از راهبردهای ناکارآمدی استفاده می

بر اساس این  .(20)دهد طرحواره های شناختی ناقص بیشتر قرار می

های تفکر ناسازگارانه به مطالعات، عوامل فراشناختی با ایجاد سبک

انجامند. بر اساس مدل کارکرد اجرایی خود های منفی میتداوم هیجان

پذیری در برابر اختلالات هیجانی، توجه اصلی آسیب بخش، علتنظم

افراطی به خود، باورهای غیرمنطقی و فرآیندهای بازتابی خاص است. 

شده بین اهداف درونی و شرایط این مدل برای کاهش ناهماهنگی ادراک

بیرونی از راهبردهای مختلف از جمله جذب اطلاعات به درون باورها، 

و نگرانی، به منظور جلوگیری از ورود  سرکوب افکار، نشخوارفکری

بر  .(57)کند کننده به هشیاری و ... استفاده میهای ناراحتمحرک

وانند تاساس نتایج این مطالعه باورهای فراشناختی و نشخوار فکری می

شود در موجب افزایش نگرانی در دانشجویان شود. بنابراین پیشنهاد می

های شناختی درمان نگرانی افراد و به ویژه دانشجویان، به این مؤلفه

 ه شود.توج

 گیرینتیجه

بر اساس مباحث نظری بالا و با توجه به اینکه بالا بودن نگرانی در 

دهنده وجود چالش در های انسانی هستند، نشاندانشجویان که سرمایه

هایی در زمینه بهداشت روانی و جسمانی این گروه است، انجام پژوهش

ی کاهش نگران هایی براینگرانی و متغیرهای مرتبط با آن و اتخاذ روش

آنها ضروری است. با توجه به اینکه در هر پژوهشی ممکن است 

هایی وجود داشته باشد، پژوهش حاضر نیز از این امر مستثنی محدودیت

توان به اجرای پژوهش برروی ها مینبوده است. از جمله این محدودیت

ها هنمونه دانشجویی دانشگاه کردستان اشاره کرد؛ در نتیجه، تعمیم یافت

های این بررسی باید با احتیاط انجام شود. به جامعه عمومی بر پایه یافته

علاوه بر این، به دلیل انجام پژوهش در جمعیت غیربالینی دانشجویی، 

در  شودامکان تعمیم نتایج به جامعه بالینی وجود ندارد. پیشنهاد می

مکان های بالینی صورت گیرد تا اهای مشابه در گروهآینده پژوهش

 های بالینی و غیربالینی فراهم آید.مقایسه گروه

 سپاسگزاری

از تمامی دانشجویان محترم دانشگاه کردستان و همچنین تمام کسانی 

 م.کنیاند، تشکر و قدردانی میکه در اجرای این پژوهش همکاری داشته

 منافع تضاد

تضاد منافعی برای این مطالعه وجود ندارد.هیچگونه 
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