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Abstract 

 

Introduction: Obesity is an emerging public health issue that is not only associated with physical 

consequences but also with cognitive changes, such as attentional bias and impaired behavioral 

inhibition.                                                                                             

Aim: This study aimed to evaluate the effectiveness of an integrated weight loss program on 

attentional bias and behavioral inhibition in women with obesity.                                                                                                                                 

Method: The present study employed a quasi-experimental design with a pretest-posttest structure 

and a control group. The statistical population consisted of all obese women who visited the Health 

Center of Mohaghegh Ardabili University in 2023. Given that a minimum of 15 participants is 

recommended for experimental research, a total of 30 obese women were selected through 

purposive sampling and randomly assigned to either the experimental group (15 participants) or 

the control group (15 participants). The experimental group underwent a structured weight loss 

program consisting of 15 sessions, each lasting 50 minutes on separate days, while the control 

group received no intervention. Participants were assessed in both the pretest and posttest phases 

using the Dot Probe and Go/No-Go computerized tasks. Data were analyzed using SPSS software 

version 22 and a multivariate analysis of variance MANOVA approach.              

Results: Based on the findings, the combined weight loss program demonstrated a significant 

effect on attention bias and behavioral inhibition following the intervention, leading to a reduction 

in both variables (p < 0.05). The effect sizes for attention bias and behavioral inhibition were 0.875 

and 0.773, respectively.                                                                  

Conclusion: Based on the findings of this study, the proposed method appears to be applicable in 

weight loss and lifestyle change programs, with potential implications for improving community 

health. 
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  1608/1403 تاریخ پذیرش مقاله:                                                         22/06/1403 تاریخ دریافت مقاله:

 چکیده

ی تنها با پیامدهای جسمانی، بلکه با تغییرات شناختی مانند سوگیریکی از معضلات رو به رشد سلامت عمومی است که نهچاقی مقدمه: 

  توجه و ضعف در بازداری رفتاری همراه است.

ورت صتوجه و بازداری رفتاری زنان مبتلا به چاقی پژوهش حاضر با هدف اثربخشی برنامه کاهش وزن تلفیقی بر سوگیری هدف: 

 گرفت.

بود. جامعه آماری شامل کلیه زنان چاق  گواه گروه با همراه آزمونپس-آزمونپیش طرح با نیمه آزمایشی نوع از حاضر پژوهشروش: 

نمونه در تحقیقات تجربی در نظر  15بود. با توجه به اینکه حداقل  1402مراجعه کننده به مرکز سلامت دانشگاه محقق اردبیلی در سال 

نفر در  15نفر در موقعیت درمان با برنامه کاهش وزن تلفیقی به عنوان گروه آزمایش و  15زن چاق ) 30گرفته شده است، در نتیجه 

ه آزمایش و کشی در گروصورت تصادفی با قرعهمند انتخاب و بهگیری هدفبه روش نمونهموقعیت بدون درمان به عنوان گروه کنترل( 

جلسه تحت برنامه کاهش وزن قرار  15دقیقه و با تعداد جلسات  50. گروه آزمایش به تفکیک روزانه به مدت گذاری شدندکنترل جای

آزمون و یشبرو/نرو در مرحله پپروب و ای داتافزار رایانهنرم از استفاده با گروه اعضای ای دریافت نکرد.گرفتند و گروه کنترل مداخله

و روش تحلیل واریانس چندمتغیری برای  22نسخه  SPSSافزارها از نرمقرار گرفتند. برای تجزیه تحلیل داده آزمون مورد ارزیابیپس

  ها استفاده شد.تحلیل داده

اری رفتاری معنادار توجه و بازدبراساس نتایج بدست آمده، بعد از انجام مداخله اثربخشی برنامه کاهش وزن تلفیقی بر سوگیری ها: یافته

و  875/0توجه و بازداری رفتاری به ترتیب برابر (. همچنین مقدار اندازه اثر در سوگیری p<0/05بوده و موجب کاهش آنها شده بود )

 بود. 773/0

رتقاء های کاهش وزن و تغییر سبک زندگی و اتوان در برنامهرسد از روش فوق میبراساس نتایج این مطالعه، به نظر میی: گیرنتیجه

 سلامت جامعه استفاده کرد.

 چاقی ، کاهش وزن، توجه، بازداری روانشناختی، سوگیری شناختی. :هاواژهکلید
 

 
 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق تمامی
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 مقدمه

 گسترش کشورها و جوامع بین در چاقی اخیر هایسال در

 است شده تبدیل جهانی و عمومی موضوعی به و یافته

 بهداشت سازمان(. 2024، 1سازمان جهانی بهداشت)

 ربیچ حد از بیش تجمیع وضعیت عنوان به را چاقی جهانی

 حتت فرد تندرستی و سلامت که کندمی تعریف بدن در

فضلیان، کومار، حاجی) گیردمی قرار نامطلوب تأثیر

، اورتیز، ژو، داننبرگنیوبری، شاه، فورچون، کریسکو، 

 عوامل که است این بر اعتقاد(. 2020، 2کومار آر، شرایها

 که شودمی افراد در وزناضافه و چاقی باعث متعددی

 ت،نادرس زندگی سبک غلط، غذایی الگوی از ترکیبی

 و نس نژاد، مانند بیولوژیکی عوامل بدنی، فعالیت عدم

 برخی و الکل مصرف داروها، برخی مصرف جنس،

-نعمتی، نریمانی، پرزور، بشرپور، فتاح. )است هابیماری

 و دهبو افزایش به رو چاقی شیوع نیز ایران در (.2024زاده، 

 در چاقی و وزناضافه شیوع ها،نتایج پژوهش اساس بر

ابیری، ) است درصد 13/44 و درصد 1/20 ترتیب به ایران

ده، زازاد، ولیپناه،مدینهاحمدی، امینی، اکبری، حسین

، زاده، مولوینتایج پژوهش ارجمند، شیدفر، عباس (.2023

 مهمی خطر عامل شکمی امیرفرهنگ نشان داد که چاقی

است  بوده عروقی قلبی هایبیماری گسترش و بروز برای

 (. 2021زاده، مولوی، امیرفرهنگ، )ارجمند، شیدفر، عباس

 مرتبط با خوردن نقش یرفتارها ،یچاق یشناس بیدر آس

از این  دارد. یو روان یجسم یهایماریب شیدایدر پ یمهم

ند از کرو چندین فرآیند رفتار خوردن را در مغز تنظیم می

توان به کنترل بازدارنده بر رفتار خوردن اشاره جمله آن می

کرد که توسط قسمت پشتی جانبی قشر جلوی مغز انجام 

                                                           
world Health Organization  -1 

2- Hajifathalian, Kumar, Newberry, Shah, Fortune, Krisko, 

Sharaiha 

1- Sánchez, Jiménez, Novalbos, Gómez, Soto, Margalet  
2- Saruco, Pleger  

که در  است یشناخت ندیفرآ کیکنترل بازدارنده شود. می

غالب  ای یعادت ،یعیرفتار طب یهاها و پاسخآن افراد تکانه

)ارجمند قجور و کنند یها مهار مبه محرک تخود را نسب

 هایمؤلفه نتریاز مهم یکیسازه که  نیا(. 2019اقبالی، 

حفظ  یهبه منزل رودیبه شمار م ییاجرا یکارکردها

-یم گرعامل مداخله یرگذاریاز تأث یریتمرکز و جلوگ

 ی رفتاریبازدار(. 2023باشد)هاشمی، ادملایی، کبود کلا، 

مناسب انتخاب  هایکه محرک ابدییم تییاهم یزمان

کنترل بازدارنده  نامناسب رد شوند هایشوند و محرک

ر های دیگاغلب با سیگنال توقف و همچنین با پارادایم

 زاده، خانشود )علیزاده، حسینمانند برو/ نرو بررسی می

(. از این رو، تکلیف برو/نرو و سیگنال 2024 محمدی،

های مختلف بازداری پاسخ را به تصویر توقف جنبه

کشند )سانچز، جیمنز، نوالبوس، گومز، سوتو، می

های زیادی از نقش عملکرد (. پژوهش2022، 2مارگارت

سیستم بازداری در پرخوری و و نهایتا چاقی حمایت 

سانچز و همکاران ، ؛ 2021، 3کردند)ساروکو و پلگر

چاقی و  ایجاد در عوامل مهم و موثر دیگر از (. یکی2022

باشد. می غذایی مواد به توجهوزنی سوگیری اضافه

پردازش  به اهمییت دادن به گرایش معنی به توجهسوگیری 

-می هامحرک سایر با مقابل در هامحرک برخی

ها نشان (. پژوهش2020باشد)پروندی، چلبیانلو، قراملکی، 

 فراد غیرا با مقایسه وزن و چاقی دراضافه به مبتلا افراد دادند

د )ورله، غذا دارن به نسبت بیشتری توجه مبتلا، سوگیری

؛  اسمیت،میسون، 4،2020سابلوتنی، توسچن، اسولدیی

3- Werle, Sablottny, Tuschen, Svaldi  
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(. 2020، 1ژواراسیو، واینباخ، دووراک،کرازبی، ووندرلیچ

دارودرمانی و  مورد درمان چاقی در رایج هایدرمان از

 یزآن بحث برانگ بلندمدت اثرات باشد کهغذایی میرژیم

 این به مبتلا افراد در مورد روانشناختی هایدرمان لذا است

مورد استفاده قرار بگیرند )چا، کیم، لیم،  توانندمی اختلال

ی هاشد درمان گفته آنچه به (. باتوجه2024، 2چوی، شین

 به مبتلا برای افراد مناسب درمانی تواندروانشناختی می

روشی که در این پژوهش استفاده شده است  .باشند چاقی

های مختلف روانشناختی همچون ترکیبی از چندین درمان

های رفتار درمانی شناختی، ذهن آگاهی و دیگر روش

، اصل، صادقیباشد)نعمتی، نریمانی، قنادیشناختی می

 رفتاردرمانی (. نتایج دیگر مطالعات نشان داد که2020

 و توجهسوگیری و بدنیتوده نمایه کاهش در شناختی

است)کروپا،  مؤثر بالا وزن دارای افراد خودپنداره بهبود

، 3گورزاوسکی، نواک، باریلسکا، جورازسیک، گرازیک

با توجه به افزایش نرخ چاقی در سطح جهانی و  (.2024

قی اتاثیرات منفی آن بر سلامت جسمانی و روانی افراد، چ

ترین معضلات بهداشت عمومی تبدیل شده به یکی از مهم

ییرات تواند با تغدهند که چاقی میاست. تحقیقات نشان می

شناختی از جمله سوگیری توجه و ضعف در بازداری 

 هایرفتاری همراه باشد، که به نوبه خود بر توانمندی

گذارد. از گیری و رفتارهای بهداشتی افراد تأثیر میتصمیم

بر  های کاهش وزن ترکیبیرو، ارزیابی اثربخشی برنامهاین

تواند راهکارهای نوینی بهبود این مشکلات شناختی می

برای ارتقای کیفیت زندگی و سلامت روانی زنان مبتلا به 

 هایتواند به تدوین روشچاقی ارائه دهد. این پژوهش می

                                                           
4- Smith, Mason, Juarascio, Weinbach, Dvorak, Crosby, 

Wonderlich 

5- Cha , Kim, Lim, Choi, Shin. 

6- Krupa, Gorzawski, Nowak, Barylska, Juraszek, Grajek 

لالات تتری برای مقابله با چاقی و اخدرمانی مؤثرتر و جامع

 در نتیجه پژوهش حاضر .شناختی مرتبط با آن کمک کند

اثر بخشی برنامه کاهش وزن تلفیقی بر سوگیری  با هدف

 توجه و بازداری رفتاری در زنان مبتلا به چاقی انجام شد. 

 روش

-آزمونپیش طرح با آزمایشی نیمه نوع از حاضر پژوهش

آماری شامل بود. جامعه  گواه گروه با همراه آزمونپس

کلیه زنان مبتلا به چاقی مراجعه کننده به مرکز سلامت 

دانشگاه محقق اردبیلی در شهر اردبیل بود. این تحقیق در 

انجام شد. با توجه به  1402اسفندماه  15تا 1402ماهدی 10

نمونه در تحقیقات تجربی در نظر گرفته  15اینکه حداقل 

در موقعیت درمان نفر  15زن چاق ) 30شده است، در نتیجه 

 15با برنامه کاهش وزن تلفیقی به عنوان گروه آزمایش و 

روش  هنفر در موقعیت بدون درمان به عنوان گروه کنترل( ب

-صورت تصادفی با قرعهمند انتخاب و بهگیری هدفنمونه

. گذاری شدندکشی در گروه آزمایش و کنترل جای

دند و ششرکت کنندگان با رضایت آگاهانه وارد تحقیق 

. توانستند تحقیق را ترک کنندخواستند میهر زمان که می

ملاک ورود به پژوهش زنان مبتلا به چاقی، غیر باردار و 

بدنی سال و با شاخص توده 25-50غیر شیرده با رده سنی 

کیلوگرم بر متر مربع از مناطق شهری بودند  30بیش از 

 هایمههمچنین ملاک خروج از پژوهش نیز شرکت در برنا

غذایی و فعالیت ورزشی، انجام کاهش وزن مانند رژیم

های مزمن جسمی و های لاغری و ابتلا به بیماریجراحی

روانی بود. هدف از پژوهش و امنیت اطلاعات شخصی به 

هر یک از شرکت کنندگان داده شد. در این راستا برنامه 
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کاهش وزن تلفیقی توسط محقق اول این پژوهش بر روی 

-ها انجام شد. کل مدت مداخله دو ماه بود. پیشنیآزمود

فزار اآزمون سوگیری توجه و بازداری رفتاری توسط نرم

پروب و آزمون برو/نرو مورد ارزیابی قرار ای داترایانه

دقیقه و با  50گرفتند. سپس گروه آزمایش روزانه به مدت 

جلسه تحت درمان قرار گرفتند و گروه  15تعداد جلسات 

درمانی دریافت نکرد. جلسات در مرکز سلامت کنترل 

 ،جلسات اتمام از دانشگاه محقق اردبیلی انجام شد. بعد

-ای )پسافزارهای رایانهنرم از استفاده با اعضای هر گروه

 کنترل پژوهش نیز گروه در پایان .شدند ارزیابی )آزمون

 ارافزنرم از پژوهش این قرار گرفت. در مداخله تحت نیز

SPSS 22 رایشد و ب ها استفادهداده تحلیل و تجزیه برای 

 هتحلیل کوواریانس چند متغیر از متغیرها تحلیل و تجزیه

 . شد استفاده

 ابزار

-دات اندازه: این آزمون توسط پروبسوگیری توجه

-شود. جزئیات چگونگی عملکرد آزمون پروبگیری می

شماری آمده دات و روش نمره گذاری آن در منابع بی

(. در 2015، 1است)گونتر، دانلوفسکی، کرستینگ، ساسلو

میلی ثانیه در  500این آزمون ابتدا یک علامت + به مدت 

وسط صفحه رایانه، جهت ثابت کردن محل توجه آزمودنی 

شد. سپس دو محرک )تصویر( که یکی دارای ظاهر می

محتوای خنثی و دیگری مرتبط با غذا بود، یکی در سمت 

در سمت چپ )چپ و راست به تصادف( راست و دیگری 

میلی ثانیه دو محرک ناپدید شده  600شد. پس از ظاهر می

و یک پروب )در اینجا دایره مشکی رنگ( به جای یکی 

هایی ظاهر شد. این که چه محرکاز دو محرک ظاهر می

شوند و این که هر کدام در سمت چپ یا راست صفحه 

                                                           
Kersting, Suslow.Günther, Dannlowski,  -1 

1- Wodka, Mark, Blankner, Gidley, Fotedar, Denckla, Mostofsky. 

نشین کدام محرک نمایش قرار گیرند و این که پروب جا

 هایشد و همه حالتشود، به گونه تصادفی تعیین می

دند. شممکن به یک نسبت برابر و به گونه تصادفی ارایه می

موارد  % 50ها جانشین محرک خنثی و موارد پروب % 50

شدند. تکلیف آزمودنی جانشین محرک مرتبط با غذا می

ند. کاین بود که جهت پروب )فلش( را به درستی مشخص 

 های مرتبط با مواداگر هنگامی که پروب جانشین محرک

غذایی شده، زمان واکنش آزمودنی کمتر از حالت 

های خنثی بود، در این جانشینی پروب به جای محرک

 هایصورت آزمودنی سوگیری توجه نسبت به محرک

ر تدهد. در واقع، علت کشف سریعمرتبط با غذا را نشان می

-آزمودنی در آن لحظه به محرک واژهها آن است که فلش

ای توجه داشته است که سپس فلش جانشین آن شده است. 

در این حالت اگر آزمودنی به محرک غذا بیشتر توجه 

داشته باشد و فلش هم در همان ناحیه جانشین واژه شده 

باشد، به معنای این است که محتوای واژه غذا توجه 

گر است و بر عکس. ا آزمودنی را بیشتر به خود جلب کرده

زمان واکنش آزمودنی هنگامی که پروب جانشین 

های خنثی شده کمتر از حالت جانشینی پروب به محرک

های مرتبط با غذا باشد، در این صورت جای محرک

ذا های مرتبط با غآزمودنی اجتناب توجه نسبت به محرک

این آزمون با استفاده از نرم افزار شرکت  .دهدرا نشان می

 سایفام طراحی و اجرا شده است.

آزمون برو نرو که به طور وسیعی برای  :بازداری رفتاری

-سنجش کنترل پاسخ یا بازداری یا مهار پاسخ استفاده می

شود)وودکا، 

، 2مارک،بلنکر،گیدلی،فوتدار،دنکلا،موستوفوسکی

ها باید به زمودنی(. شامل دو دسته محرک است. آ2007
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دهی ( و از پاسخGOها پاسخ دهند)ای از این محرکدسته

(. از آن جایی که NO GOبه دسته دیگر خودداری کنند)

 no هایمعمولا بیشتر از محرک go هایتعداد محرک

go   است، آمادگی برای ارائه پاسخ در فرد بیشتر است

یا (. عدم بازداری مناسب 2008، 1)وربراگن و لوجان

خطای ارتکاب به معنی انجام پاسخ حرکتی در هنگام ارایه 

 از دارای ترکیبی محرک غیرهدف است. این آزمون

خنثی( به عنوان علامت برو و -کالریتصاویر غذایی )کم

 رون علامت عنوان به( خنثی-کالریپر)  تصاویر غذایی

. دشومی ارائه صفحه روی تصادفی صورت به که است

 روی ثانیهمیلی 700 نرو برو علامت با غذایی هایمحرک

 فرصت ثانیهمیلی 700 هم فرد و شوندمی ارائه صفحه یارانه

 و تمرین مرحله یک از آزمون این. دارد پاسخدهی برای

 10مرحله اصلی ساخته شده است. در مرحله تمرین  یک

بار  40ی اصلی شود و در مرحلهها ارئه میبار محرک

ا این آزمون ب شود.تصادفی اراده میها به صورت کوشش

 استفاده از نرم افزار سایفام طراحی و اجرا شده است.

 :طراحی برنامه کاهش وزن تلفیقی و نحوه اجرا
در بخش اول پژوهش که شامل مطالعه مقدماتی است ابتدا 

 بسته طراحی متون علمی و  پژوهشی موجود در راستای

 قرار بررسی و مطالعه مورد حاضر، پژوهش آموزشی

این برنامه اقتباس شده از چند مداخله روانشناختی  .گرفت

جلسه تدوین و  15باشد که در در جهت کاهش وزن می

 اب آموزشی بسته این محتوایی آماده شده است. روایی

تایید  و بررسی مورد روانشناسی متخصصان از نظر استفاده

 رشته اساتید از نفر 2 شامل نظرانقرار گرفت. صاحب

ی روانشناس رشته دکتری از دانشجویان نفر 3 ، روانشناسی

روانشناسی  زمینه در متخصص افراد از نفر 3 بالینی، و

                                                           
2- Lawshe  

 لفیقی،برنامه ت محتوایی روایی بررسی سلامت بودند. برای

محتوایی و شاخص روایی محتوایی استفاده  روایی نسبت از

برای همه ( 1975) 2با لوشا مطابق محتوا روایی شد. نسبت

از  بالاتر موارد تمام در آن مقدار جلسات محاسبه شد و

 هایستهب بدست آمد که بدین ترتیب روایی محتوایی 85/0

 روایی شاخص مورد در .گرفت قرار تایید مورد آموزشی

 از نظر ار جلسات محتوای پیش گفته متخصصان نیز محتوا

-هطبق 4 تا 1 از ایدرجه 4 لیکرت طیف مربوط بودن در

شاخص  این برای مقدار حداقل کردند و در نهایت بندی

زشی آمو بسته محتوایی روایی /. بدست آمد بنابراین81

 انمتخصص نظر طبق که است ذکر تایید گردید. قابل

 ا اعمالهآن پیشنهادهای و شد رفع آموزشی بسته اشکالات

 توسط که مقدماتی مطالعه یک طی سپس. گردید

 از یکی بر روی طراحی شده بسته شد، انجام پژوهشگر

 اجرای پیامد و شد اجرا دسترس در دانشجویی هایکلاس

 و بحث و مشاهده مورد روی دانشجویان بر آموزشی بسته

برای  ماتیمقد مطالعه این. گرفت قرار دانشجویان با گفتگو

 رقرا استفاده مورد آموزشی بسته سازه روایی بررسی

 بود ایدقیقه 50 جلسه 15 شامل آموزشی بسته این .گرفت

 و گرفت رقرا و بازبینی بررسی مورد متخصصین توسط که

پروتکل  آن پس از. گردید اعمال آن در اولیه اصلاحات

ران و نظنهایی این بسته آموزشی با توجه به نظر صاحب

جلسات  سرفصل 1متخصصین تدوین گردید. در جدول 

 آورده شده است. 

 افزارنرم از پژوهش این در :هاتحلیل آماری داده

SPSS 22 رایب. شد ها استفادهداده تحلیل و تجزیه برای 

 هتحلیل کوواریانس چند متغیر از متغیرها تحلیل و تجزیه

 تحلیل آزمون از استفاده نیازهای پیش. شد استفاده
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ن به همچنی .است گرفته قرار آزمایش مورد نیز کوواریانس

در  =05/0αداری سطح معنیها منظور تجزیه و تحلیل داده

 نظر گرفته شد.

  : خلاصه محتوای برنامه کاهش وزن تلفیقی برای زنان مراجعه کننده به مرکز سلامت دانشگاه محقق اردبیلی1جدول 

 جلسه                                                             محتوای جلسه

 ها در ساعات مختلف روزغذایی آنان، یادداشت میزان ولع و پرخوری آنهای تک اعضای گروه و ثبت دریافتاول آشنایی با تک

 دوم مرور نکات جلسه اول، سپس ترغیب افراد برای رهایی از ترسیدن به جهت خوردن مواد خوراکی )رفع ولع مصرف( 

وه خوردن و در نهایت بلعین و هضم راحت غذا تر کردن نحمزه کردن لقمه: این کار جهت آرامسوم آموزش نحوه خوردن مواد خوراکی با تکنیک مزه

 باشد(می

 چهارم آموزش مفاهیم گرسنگی واقعی و گرسنگی کاذب 

 سازی جهت جلوگیری از فراموشی مسیر کاهش وزنپنجم  مرور نکات جلسه قبلی. آموزش اندازه لقمه استاندارد و آموزش شرطی

 ها و اثرات کوتاههای برانگیزاننده هیجانهای مثبت و منفی در راستای مدیریت آن و موقعیتمدار )آموزش شناخت هیجانششم  ارائه آموزش هیجان

 مدت و دراز مدت آن(

 های حل مسئله(هیجان )اصلاح موقعیت، جلوگیری از انزوا، آموزش مهارت در موقعیت برانگیزاننده تغییر هفتم ایجاد

 کالری(روانی و تغییر توجه از ولع مصرف به خوردن نوشیدنی کمهشتم تغییر توجه )متوقف کردن نشخوار فکری و 

 نهم  پرداختن به تکالیف و مباحث جلسه قبل و آموزش تصویرسازی ذهنی اندام دلخواه

 .گذاری به خویشتن. توجه به این نکته که شکم یک مکان برای پر کردن صرف آن نیست و در زمان گرسنگی واقعی باید غذا خورددهم  ارزش

 یازدهم  آموزش جلوگیری از ولع مصرف و پرخوری عصبی با تاکید بر حل مسئله 

 دوازدهم شناسایی افکار مخرب، جلوگیری از عدم مقایسه فرد با دیگر افراد لاغر

 گردد هایی که منجر به ولع مصرف و پرخوری عصبی میسیزدهم اصلاح و یا تغییر موقعیت

 ن و انجام دهد ها را تمریها، فرد روزانه باید تکنیکتر. آموزش تعهد داشتن نسبت به انجام تکنیکمباحث جلسه قبلچهاردهم پرداختن به تکالیف و 

 

 

 هایافته

ها در خصوص اطلاعات جمعیت شناختی  نتایج تحلیل

کنندگان نشان داد که نمونه آماری این تحقیق  شرکت

 45درصد( کمتر از  60نفر ) 9در گروه آزمایش سن  شامل

سال و بیشتر بوده است.  45درصد(  40نفر ) 6سال و سن 

درصد( کمتر  7/66نفر ) 10هم چنین در گروه کنترل سن 

سال و بیشتر بوده  45درصد(  3/33نفر ) 5سال و سن  45از 

در دو  های تحقیق ؛ بنابراین توزیع جنسیتی آزمودنیاست

نفر  8وضعیت تاهل است.  مایش و کنترل همسانگروه آز

نفر  7( در گروه های آزمایش و کنترل متاهل و 3/53)

 تحصیلات شرکتدرصد( مجرد بوده است.  7/46)

  (درصد 7/46)نفر  7شامل در گروه آزمایش کنندگان 

 (7/26)نفر  4دیپلم،  دارای فوق (درصد 7/26)نفر  4دیپلم،

  (درصد 40)نفر  6شامل رل و در گروه کنتلیسانس  (درصد

 (3/33)نفر  5دیپلم،  دارای فوق (درصد 7/26)نفر  4دیپلم،

 اند بودهو در گروه کنترل درصد لیسانس 

میانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش  2در جدول 

 دهد که نشان می 2ارائه شده است. بر اساس نتایج جدول 
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وزن توجه و نمرۀ گروه آزمایش در متغیرهای سوگیری

 آزمون به پس بازداری رفتاری از پیشکاهش و نمره 

 یافته است. افزایش آزمون 

 

 
 آزمون آزمون و پس میانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش در مراحل پیش2: جدول

آزمون پس آزمون پیش   متغیر گروه 

  میانگین  انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار

007/0  037/0-  010/0  789/0 توجهسوگیری آزمایش    

084/0  730/0  089/0  735/0  گواه  

845/0  29 419/3  533/18 رفتاری_بازداری آزمایش    

403/6  19 099/6  066/19  گواه  

099/1  733/74  014/1  200/81  وزن آزمایش  

667/1  066/82  667/1  466/83  گواه  

 
 های پژوهش، در ابتدا به بررسی مفروضه فرضیهجهت بررسی 

های آزمون تحلیل کواریانس پرداخته شد .برای بررسی 

آزمون از آزمون  همسانی واریانس دو گروه در مراحل پس

 های لوین استفاده شد. همسانی واریانس

 
نتایج آزمون لوین  :3جدول  

 متغیر 1درجه آزادی  2درجه آزادی F سطح معناداری

051/0  139/4 توجهسوگیری 1 28   

676/0  178/0  بازداری رفتاری 1 28 

939/0  006/0  وزن 1 28 

همچنین مفروضههه نرمال بودن توزیع متغیرها با اسههتفاده از  

سی       شان داد که متغیرهای مورد برر شاپیروویلک ن آزمون 

پس     مره  پیش         129/0آزمون آن   ن مره  ن ین  ب آزمون   و 

تاری و نمره پس    طه خطی    475/0آزمون  بازداری رف راب

فرض تحلیل کوواریانس همگنی   وجود دارد .بررسی پیش

شههیب خط در گروه آزمایش و گواه تقریبا  نرمال هسههتند.  

پیش                  نمره  ین  ب بط خطی  آزمون   مفروضههههه دیگر روا

وجه  ت و رگرسههیون برای متغیر سههوگیری  توجه سههوگیری

(352/0p=)    تاری بازداری رف و برای وزن  (=427/0p )و 

(657/0p=)    ست شده ا نتایج تحلیل   4 در جدول. رعایت 

 .های آزمایش و گواه ارائه شده است کوواریانس گروه
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بازداری  توجه،آزمون در متغیرهای سوگیری های آزمایش و گواه پس از کنترل پیش . نتایج تحلیل کوواریانس گروه4جدول

و وزنرفتاری   

توان 

 آماری

مجذور 

 اتا

سطح 

معنی 

 داری

F  میانگین

 مجذورات

درجه 

 آزادی

مجموع 

 مجذورات

 متغیر منبع

000/1  875/0  001/0  238/6557  130/1  4 521/4 کل  

تصحیح 

 شده

-سوگیری

 توجه

001/0  417/514  089/0  1 

 

 

089/0  آزمون پیش 

001/0  161/13750  370/2  1 370/2  گروه 

  001/0  25 004/0  خطا 

000/1  773/0  001/0  926/65  621/304  4 484/1218 کل  

تصحیح 

 شده

 بازداری

 رفتاری

001/0  532/74  386/344  1 386/344 آزمونپیش   

001/0  254/86  547/398  1 547/398  گروه 

  621/4  25 516/115  خطا 

000/1  815/0  001/0  529/92  536/107  4 145/430 کل  

تصحیح 

 شده

 وزن

001/0  911/18  978/21  1 978/21 آزمونپیش   

001/0  402/110  308/128  1 308/128  گروه 

  162/1  25 055/29  خطا 

 

تای  تاین جدول  ن جدول ج  با کنترل نمرات      44ج  که  با کنترل نمرات نشههههان داده اسههههت  که  ست  شان داده ا ن

های متغیرهههای      آزمون آزمون    آزمون، اثر گروه بر نمرات پسآزمون، اثر گروه بر نمرات پس       پیشپیش   متغیر

جهتوجههه  سوگیریسهههوگیری     (، (، F1/25= = 1375013750//161161و و   P<<00//0101))  تو

  ((F1/25= = 34//384و و   P<<00//0101))نمرات بازداری رفتاری نمرات بازداری رفتاری   

نادار معنههادار   ((F1.25= = 110110//402402و و   P<<00//0101))  وزنوزننمرات نمرات و و  مع

سوگیری  سوگیریبود. به این معنا که مداخلۀ درمانی باعث کاهش     بود. به این معنا که مداخلۀ درمانی باعث کاهش 

سبت در گروه آزمایش نسهههبت  و وزن و وزن و بازداری رفتاری و بازداری رفتاری     توجهتوجه  در گروه آزمایش ن

ست. همچنین مقدار اندازه اثر در شهههده اسهههت. همچنین مقدار اندازه اثر در      به گروه گواهبه گروه گواه  شده ا

ر ر به ترتیب براببه ترتیب براب    و وزنو وزن  بازداری رفتاریبازداری رفتاری    توجه،توجه،   سوگیریسهههوگیری

شان میبود که نشهههان می   00//815815، ، 00//773773، ، 00//875875 دهد، میزان این دهد، میزان این     بود که ن

صددرصهههد  8787//55تفاوت در جامعه به ترتیب تفاوت در جامعه به ترتیب  صددرصهههد  7777//33، ، در ، ، در

و در سطح قابل قبول است.و در سطح قابل قبول است.  8181//55

 بحث

بر  رنامه کاهش وزن تلفیقیاین پژوهش با هدف اثربخشی ب

توجه و بازداری رفتاری زنان مبتلا به چاقی  سوگیری

کننده به مرکز سلامت دانشگاه محقق اردبیلی انجام مراجعه

های پژوهش نشان داد که برنامه کاهش وزن گرفت. یافته

لا توجه به مواد غذایی زنان مبتتلفیقی بر وزن و سوگیری 
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العات ها با نتایج مطاین یافته به چاقی اثربخش بوده است.

(، اسولدی و 2022زاده، عسگری، نادری )افضلی، احتشام

( 2018) 2(، ژانک، چوی، سان، ژانک2017) 1اسچیمز

 باشد. همسو می

به  توان گفت مداخلات روانشناختیدر تبیین یافته فوق می

-های که باعث ایجاد هوسکنند تا موقعیتافراد کمک می

 توجه بهشده و منجر به پرخوری و سوگیریهای غذایی 

 شناخت گردد شناسایی و کنترل کنند،مواد غذایی می

 خود تقو و ضعف کنند، نقاط پیدا خود به نسبت بهتری

 این اب مواجهه ای برایمقابله راهبردهای سپس و بشناسند را

-بیاموزند تا در نتیجه بتوانند با بهبود سوگیری را هاموقعیت

ها و چاقی خویش غلبه مواد غذایی بر پرخوریتوجه به 

های برنامه کاهش وزن تلفیقی کنند. در واقع تکنیک

. با دهدخودکنترلی و خودمدیریتی را به افراد آموزش می

وانند تهای برنامه کاهش وزن تلفیقی افراد میانجام تکنیک

های مرتبط با غذا به سمت توجه خویش را از محرک

ق دهند و همچنین با انجام این های خنثی سومحرک

توانند توانایی خودکنترلی را ها افراد چاق میتکنیک

-هایی که باعث ایجاد هوسآموزش ببینند تا در موقعیت

شود بتوانند خودشان را بهتر کنترل کنند. های غذایی می

ا کند تدر واقع مداخلات روانشناختی به افراد کمک می

ردن تغییر داده و یاد نگرش خود را در خصوص غذا خو

بگیرند که از غذا برای رفع نیاز واقعی گرسنگی استفاده 

یجاد های روانشناختی که باعث اکنند نه برای رفع آشفتگی

                                                           
1- Schmitz F, Svaldi  

2- Zhang S, Cui L, Sun X, Zhang Q 

3-Saruco E, Pleger B 

4-Wergeland G, Riise E, Öst 

ا های حل مسئله رشود و بتوانند مهارتتوجه میسوگیری 

 یاد بگیرند.

دیگر یافته این پژوهش اثربخشی برنامه کاهش وزن تلفیقی 

یج نشان باشد. نتااری زنان مبتلا به چاقی میبر بازداری رفت

داد که برنامه کاهش وزن تلفیقی توانسته است بازداری 

رفتاری زنان مبتلا به چاقی را افزایش دهد. این یافته با نتایج 

(، ساروکو و 2020) 3مطالعات ورگلاند، رایس، اوست

باشد. ( همسو می2022( سانچز و همکاران )2021) 4پلگر

ای هتوان گفت افرادی که تکنیکن این یافته میدر تبیی

ن را توانند خودشابینند بهتر میروانشناختی را آموزش می

ها کنترل کنند ها و پرخوریهای مواجهه با ولعدر موقعیت

-توانند ضمن کنترل وزن مناسب از اضافهو با این روش می

وزن خودشان نیز کم کنند همچنین استفاده از مداخلات 

زاننده های برانگیشود فرد در موقعیتنشناختی باعث میروا

وی های خویش جلهیجان بتواند با تنظیم و کنترل هیجان

 پرخوری عصبی خویش را بگیرد.

با استفاده از مداخلات روانشناختی فرد آگاهی لحظه به  

جاد کند و همین ایلحظه بر افکار و زندگی خویش پیدا می

نیز به نوبه خود باعث افزایش هشیاری در هر لحظه زندگی 

های سازگارانه گیریخودآگاهی و توانمندی در تصمیم

داخلات گردد. مبرای گرایش به مدیریت وزن می

اری، رفت-روانشناختی با تمرکز بر راهبردهای شناختی

انند توتنظیم هیجان و تغییر باورهای مرتبط با غذا، می

 وزن بهبود بخشندزنان دارای اضافه را در رفتاریبازداری 

های شناختی همچنین مداخلات روانشناختی نظیر درمان
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هن های مبتنی بر ذرفتاری، پذیرش و تعهد درمانی و تمرین

نقش مهمی در تقویت کنترل تکانه و بهبود آگاهی 

پژوهش  هایتوجه به یافته.  کنندبازداری افراد چاق ایفا می

ی در انشناختتوان نتیجه گرفت که مداخلات رو، میحاضر

قالب یک برنامه کاهش وزن ترکیبی، از طریق بهبود 

خودتنظیمی، کاهش رفتارهای تکانشی، و افزایش فعالیت 

طور توانند بهنواحی مسئول کنترل شناختی در مغز، می

 به در زنان مبتلا رفتاری معناداری منجر به افزایش بازداری

 .چاقی شوند

 گیرینتیجه

شان داد که برنامه کاهش وزن های این پژوهش نیافته

 ، مبتنی بر مداخلات روانشناختی، تأثیر معناداری برتلفیقی

کاهش سوگیری توجه و افزایش بازداری رفتاری در زنان 

 دهنده نقش کلیدیمبتلا به چاقی دارد. این نتایج نشان

رفتاری در بهبود فرآیندهای تنظیم -مداخلات شناختی

بهبود بازداری رفتاری . باشدمیهیجان و خودکنترلی 

تواند منجر به کاهش رفتارهای تکانشی مرتبط با می

خوردن شود و در نهایت، پایداری نتایج کاهش وزن را 

ها بر اهمیت رویکردهای ترکیبی در افزایش دهد. این یافته

درمان چاقی و ضرورت گنجاندن مداخلات روانشناختی 

پژوهش نیز . این های کاهش وزن تأکید دارنددر برنامه

باشد. های میها دارای محدودیتهمانند سایر پژوهش

انجام پژوهش بر روی یک جنس )بانوان( و نبود امکان 

ی از های آتشود در پژوهشدوره پیگیری بود. پیشنهاد می

سایر ابزارهای خود گزارشی و استفاده از هر دو جنس در 

 روش این مداخله، نتایج این گیری استفاده شود.نمونه

زنان مبتلا  درمان در مکمل روش عنوان یک به را درمانی

توان در کنار کند و از این رو میمی پیشنهاد به چاقی

های رایج برای کاهش وزن افراد مبتلا به چاقی درمان

های جراحی که های مختلف غذایی و عملازجمله رژیم

ای هاثرات بلند مدت آنها بحث برانگیز است، از برنامه

-خلات روانشناسی نیز استفاده کرد. لزوم ارائه کارگاهمدا

های تغییر سبک و شیوه زندگی جهت حفظ وزن متعادل، 

-گیری به جهت کنترل هوسهای تصمیمارتقا سطح سبک

های غذایی و همچنین با توجه به نتایج به دست آماده به 

گردد از برنامه کاهش وزن تلفیقی درمانگران پیشنهاد می

 زن و دیگر ابعاد چاقی استفاده شود.در کاهش و

 سپاسگزاری

 صی رشتهتخصدکتری مقطع نامهپایان از برگرفته مقاله این

ت که با اس اول دانشگاه محقق اردبیلی نویسنده روانشناسی

در کمیته ملی اخلاق  IR.UMA.REC.1402.062کد 

دین وسیله از ب .دانشگاه محقق اردبیلی به ثبت رسیده است

و مرکز سلامت دانشگاه محقق اردبیلی مسئولین دانشگاه 

 و همه بانوانی به ما کمک کردند پژوهشکه در اجرای این 

که در این تحقیق شرکت کردند کمال تشکر و قدردانی را 

داریم. همچنین در این تحقیق هیچگونه تعارض منافعی 

 گزارش نشد.
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