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 چکیده
به سازي اثربخشي آموزش آرامهدف پژوهش حاضر بررسي 

 دانشجويان دانشگاه سمنان اضطراب امتحان بربیوفیدبک کمک 

گیري از يک طرح آزمايشي تصادفي با بهرهدر اين مطالعه بود. 
طرح  ونفر انتخاب شدند   23اي به تعداد نمونه کنترل شده

ابتدا  .انجام شد و گروه کنترل آزمونپس –آزمون پیش
اسپیلبرگر را  امتحان پرسشنامه اضطراب ي دو گروههاآزمودني

 13هاي گروه آزمايش به مدت آزمودني سپس تکمیل کردند.
ولي  ،تندسازي با بیوفیدبک قرار گرفجلسه تحت آموزش آرام

-نيگونه آموزشي دريافت نکردند. در پايان آزمودگروه کنترل هیچ

قرار گرفتند. تست اضطراب  آزمونهاي هر دو گروه مورد پس
هاي آماري نظیر میانگین، انحراف ها با استفاده از شاخصداده

 مورد تجزيه و تحلیل قرار گرفت. کوواريانس تحلیل و معیار
میانگین نمرات اضطراب امتحان گروه مداخله نسبت به گروه 

به طور معناداري کاهش يافته  (=31/3p (آزمونکنترل در پس
سازي توسط بیوفیدبک در کاهش بود. نتايج حاکي از کارايي آرام

 بود. عملکرد آنها اضطراب امتحان دانشجويان و بهبود

 بیوفیدبک، سازي،اضطراب امتحان، آرام های کلیدی:واژه

 دانشجويان

 

Abstract 
The aim of this study was to examine the 
effectiveness of biofeedback-aided 

relaxation training on test anxiety among 
students. In a randomized controlled trial 

design, 30 subjects were selected and 
pretest -posttest scheme were administered. 

Firstly, subjects of two groups completed 
the Spielberger’s anxiety test 
Questionnaire. Experimental group 
received Biofeedback aided relaxation 

training for 10 sessions, while no 
intervention made on the control group. At 

the end subjects in both groups were filled 
anxiety test for the posttest. The dataset 

analyzed using GLM: ANCOVA statistical 

analysis. After the BFART intervention, a 
significant decreased mean scores observed 

on level of anxiety in the experimental 
group compared to the control group 

(P<0.001). The results confirmed efficiency 
of the biofeedback aided relaxation training 

in reducing test anxiety and increasing 
academic performance in students. 
Key words: test anxiety, relaxation, 
biofeedback and students 
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 مقدمه 
 درجات به زندگیشان طول در هاانسان همة در تقريباً ترين مباحث تحقیقي است کهاز گسترده سازه اضطراب

)موهات، بنیت و  است کرده تجربه را احساس اين بار يک حداقل خود زندگي در کس هر و کندمي بروز مختلف
 ،بگذرد و ادامه يابد حد از اگر ولي است، لازم هم و طبیعي هم انسان در اضطراب اندکي وجود (.2319واکوب،

 کسب را لازم امتیاز بود نخواهد قادر مهارت و اطلاعات داشتن با که طوريبه ،شد خواهد مشکل ساز او براي

 اختصاصي بالیني هايويژگي اختلالات اضطرابي داراي .(2319)استفان،  شودو تبديل به اختلال اضطرابي مي کند

يکي از اختلالات . دارند هراس و غیرمنطقي و شديد استرس از مشترکي مايه درون هاآن تمام اما باشند،مي
اضطراب  ،وجود آورده استههاي زيادي در حوزه آموزش، يادگیري و پیشرفت تحصیلي باضطرابي که نگراني

هاي هیجاني، جسمي، شناختي و باشد. اضطراب امتحان حالتي از اضطراب عمومي است که با پاسخامتحان مي
گام آزمون رسمي و يا ديگر که با احساس ناخوشايند به هن باشدهمراه مي رفتاري مرتبط با ترس از شکست

 سازد ونابود و استعداد و خلاقیت را فلج مي اضطراب امتحان قوه ابتکار را شود.هاي ارزيابي تجربه ميموقعیت
خوابي، قراري، خستگي، بيتوان تپش قلب، بيم آن مياز علائ نیروي خلاقي است که در ذهن وجود دارد.دشمن 

 مشکلي امتحانات از ناشي اضطراب (.2319)لیان و بودين،  لال در تمرکز و حافظه را نام برداختنگي نفس، 

 شود. امتحانات در موفقیت عدم و شديد رواني مشکلات به منجر تواندمي که است دانشگاه دانشجويان در اساسي

علائم بدني،  بین معناداري ارتباطو  برندمي رنج امتحان از ناشي اضطراب از هادانشگاه دانشجويان از بسیاري
ساراسون  (.2311همکاران، )بران و  است شده مشاهده امتحان از ناشي اضطراب با خون فشار و قلب ضربان

 هايتوانايي درباره ترديد و انگاري کم خود داند که بامي خود مورد در اشتغال ذهني نوعي را امتحان اضطراب

 و نامطلوب فیزيولوژيک هايواکنش حواس، تمرکز عدم منفي، شناختي ارزيابي به غالباً  و شودمي مشخص خود
 و اضطراب بین معنادار معکوس رابطه يک شودباعث مي نتیجه در ،گرددمي منجر فرد تحصیلي عملکرد افت

 موفقیت و مديکارآ کاهش باعث امتحان اضطراب (.2312)سلیماني و نجفي،  وجود آيدهب امتحاني نمرات
 و است گسترش حال در امتحان اضطراب بد عوارض کاهش جهت درماني مؤثر هايبرنامه .شودمي تحصیلي

-يکي از برنامه (.2313)رضازاده و توکلي،  باشدمي دهندگان آموزش و شناسانروان مشاوران، براي مهمي اولويت

-پس. است پسخوراند زيستي() بیوفیدبکسازي به همراه هاي درماني مهم براي کاهش اضطراب امتحان آرام

هاي کنترل ويژگي شان درم بدنيسلامتي افراد توسط علائخوراند زيستي يک روش درماني است که براي بهبود 
م بدني خود، آگاه شدن علائ تشخیصهاي مهم پسخوراند زيستي توانايي شود. از ويژگيفیزيولوژي استفاده مي

همچنین افزايش درک  .باشدبدني ميبدني و توانايي اصلاح سطوح نامناسب کارکرد  از عملکردشخص 
پسخوراند زيستي نشان دادند که افراد قادرند (. پژوهشگران 2331ملسیزر، ) کارکردهاي روانشناختي بدن است

گیرند. اين  که به عوامل شناختي نسبت داده شوند، به دستکنترل ارادي چند کارکرد خودکار را بدون اين
ضربان و ريتم قلب و تنفس. با آگاه شدن افراد از اين  ،کارکردهاي خودکار عبارتند از تنش عضلاني، فشار خون

هاي بحراني همچوني هاي احشايي بدن خود در موقعیتها قادر به افزايش درک واکنشنکارکردهاي خودکار، آ
 (.2335)هالتن،  شونداضطراب مي
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خود را تحت  رواني شود تا فرد تمام حالاتکار گرفته ميهکه براي  کنترل ذهن ب استبیوفیدبک موثرترين روشي 
و تخیلات، الگوهاي ذهني هستند که بر کنش و رفتار  گیرد و غیر ارادي عصبي و مضطرب نشود. تصوراتکنترل 
ترين قواي د. قوينگیررا در بر مي حالات رواني، شخصیت و حساسیت هر فرد ود نص اثر مستقیمي دارهر شخ

کند و آثار عمیقي در نگرش  تي بدون حضور محرک کار ميحساعته  29زيرا بدون وقفه و  ،است مخیله انسان، قوه
ها و احساسات التي است که شخص اگاهانه به حالتسازي ح(. آرام2335)خازان،  دارد فرد انيت روو تفکر و حالا

سازي در آرام. درک کند و آنها را تحت کنترل ارادي خود بگیرد تواند احساسات خود را عمیقاًتسلط دارد و ميخود 
 تجسم هاي تنش عضلاني وحالت شود تا بعد ازديافراگمي به مراجع کمک ميهاي تنفس با ايجاد حالت

سازي توسط بیوفیدبک از تمرين در تمرينات پیشرفته آرام زا توانايي بدن خود را بالا ببرد.هاي اضطرابموقعیت
العمل جديدي با تکرار تمرينات يک پايه عکس شود که با احساسات خود به دلخواه عمل کند.کننده خواسته مي

تجارب زندگي  ها وتدريج از دردهاي عمومي که از وابستگيسازد بهکننده را قادر ميآيد که تمرين وجود ميهب
سرخ شدن، لرزش دست و پا، سردردهاي  ، عرق کردن،يتجارب تپش قلب، دوري جويد. بر همین اساس ،خیزدميبر

ها عبور مام دوگانگيها و تها کاهش يافته و با تجربه واقعي از بالا بردن خوشي و لذتخشونت و کج خلقي عصبي،
 دهدمي افزايش غیرارادي فرد مضطرب را هايالعملکنترل عکس بیوفیدبک يابد.کرده و در جهت تعادل سوق مي

سمبل  ،به طوري که ديو ،گاه احساسات به صورت سمبلیک در ضمیر ناخوداگاه نقش گرفته (.2313)لیچفي، 
او را همچون ديو که باعث  ،شودکه از امتحان مضطرب ميمثلا فردي  ها است.سمبل بدبختي ،پلیدي و تاريکي

در حالت  .فرار کند يا انتقام بگیرد کند از ديوم سعي ميکند که دائدر ذهن خودش جانشین مي ،شودآزارش مي
سازي به کمک تصور تنش عضلاني و تجربه کردن تنفس ديافراگمي توسط بیوفیدبک ذهن ناخوداگاه به آرام

-روش از يکي (.2312)کمپ و همکاران،  کندها  را جايگزين  ميصورت نیت کردن دشمن را از بین برده و خوبي

 که اندداده نشان هاپژوهش .است دبکآرامي توسط بیوفی تن روش اضطراب امتحان کاهش براي اساسي هاي

 پیشرونده سازيآرام .باشديم کنندهبسیار  کمک امتحان اضطراب مهار براي افراد به عضلاني سازيآموزش آرام

 کار به يکديگر همراه به اغلب که است امتحان اضطراب براي مفید دو درمان مثبت ذهني تجسم و عضلاني

  (.2312)کمپ و همکاران،  و در کاهش اضطراب امتحان بسیار مفید هستند روندمي
 آموزش و سازيآرام بررسي به همچنین و مادران اضطراب بر سازيآرام آموزش بررسي به ديگري مطالعات     

 داد نشان تحقیقات اين همه نتايج .شد انجام استرس در دو گروه آزمايشي و کنترل با مرتبط متغیرهاي بر رواني

ولي در گروه  ،اضطراب در گروه آزمايشي شده بود شدت کاهش باعث سازيکه بعد از جلسات آموزش، روش آرام
 با که اندرسیده نتیجه اين به پژوهشگران عضلاني سازيآرام بر علاوه کنترل تغییري مشاهده نشده بود. همچنین

در مقابله با اضطراب مؤثر  که کنیم ايجاد خود بدن در تغییرات برخي توانیممي ذهني تصويرسازي از استفاده
 بر سازيآرام و شناختي اثربخشي درمان تعیین منظور به که پژوهشي در (.2319)اسخاندرشا و همکاران،  هستند

 اضطراب کاهش در درماني روش دو بین داري معني اختلاف هیچ که داد نشان نتايج شد، انجام امتحان اضطراب

 بودند مؤثر آموزاندانش امتحان اضطراب کاهش در داريمعني طور به روش دو هر گرچه ندارد، وجود امتحان
 (.2311)مختار و همکاران، 
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 خود است که هايآموخته و هادانسته به نسبت آنها نگرش دهندة متفاوت، نشان افراد در امتحان اضطراب میزان

 ارزيابي و امتحان هايموقعیت با مقابله توان کاهش آن پیامد و کندمي ترديد دچار هايشمورد توانايي در را فرد

( نتايج نشان داد که آموزش تنفس عمیق و 2311) اي توسط موريت و راسنفیلد(. در مطالعه2312)فرانسون،  است
لذا با توجه به شود. دم و بازدم کردن اکسیژن در بیماران اضطرابي باعث کاهش اضطراب از احساسات بدني مي

در کاهش  بیوفیدبکسازي به روش ل است که آيا آرامهش حاضر به دنبال پاسخ به اين سوامباحث فوق، پژو
 میزان اضطراب تأثیر دارد؟

 
 روش

 دو هر هايآزمودني آن در که است کنترل گروه با آزمونپس -آزمونپیش نوع از تجربي، پژوهشي حاضر پژوهش

جامعه آماري  .گرفتند قرار مقايسه و گیرياندازه امتحان مورد اضطراب متغیر در مداخله از بعد و قبل گروه
پژوهش را کلیه دانشجويان دانشگاه سمنان که داراي اضطراب امتحان بودند و پرسشنامه اضطراب امتحان 

 دهند. بعد از تکمیل نمودن پرسشنامه اضطراب امتحان از میان همه شرکتتشکیل مي ،ساراسون را تکمیل نمودند
نفر انتخاب و   23اي به حجم نمونهدر اضطراب امتحان کسب کرده بودند، کنندگان، افرادي که نمره بالاتري 

 فراخوانده شدند.

 ابزار
 به صورت آن هايسؤال و است سؤال 23 داراي که ساخته شده اسپیلبرگر توسط امتحان اضطراب پرسشنامه

 و حین قبل، شوند. اين آزمون واکنش( مطرح مي9، همیشه= 2، اغلب= 2، گاهي اوقات= 1اي )هرگز= چهارگزينه
-جسمي مي يا جزء هیجاني و شناختي جزء نگراني يا آزمون خرده دو شامل و کندمي توصیف را امتحان از بعد

، 19، 12، 5، 7، 9، 2 هاي مربوط به جزء شناختي شاملدهد. سؤالمي نشان را هاآزمودني فردي هايتفاوت باشد و
 اين در نمره حداقل .باشدمي 11، 19، 12، 11، 13، 1، 6، 9، 2 ،1 و جزء جسمي شامل 23و  15، 17 ،16

 اضطراب ينشاندهنده پرسشنامه، اين در 93بالاتر از  نمره گرفتن .باشدمي 13 نمره حداکثر و 23 پرسشنامه

 اسپیلبرگر امتحان اضطراب يپرسشنامه امتحان، اضطراب سنتي هايمقیاس باشد. برخلافمي بیشتري امتحان

 هاينمره از ترکیبي بلکه کند، تداخل امتحان عملکرد با که نیست مهمتري فهيلمو نگراني که کندمي بیان

 اين پايايي و روايي خصوص در هاپژوهش .گذاردمي اثر امتحان عملکرد بر که است بالا هیجان پذيري و نگراني

 در کلي نمره با همراه فرد هر براي  شناختي و جسمي اضطراب نمره دو هر .اندبوده بخشرضايت پرسشنامه

هاي دختر و در نمونه پرسشنامه کرانباخ اين آلفاي (. ضريب1511)اسپیلبرگر،  گرددمي محاسبه امتحان اضطراب
گزارش  13/3ماه  يک و هفته سه از بعد نیز بازآزمايي اين پرسشنامه پايايي بوده است. ضريب 52/3پسر بالاي 

 در (2331) علیشاهي و (. موسوي، حقشناس1212ابوالقاسمي  از به نقل ،1551همکاران  و )ريجستر است شده

 پژوهش در .اندهگزارش کرد پرسشنامه اين براي را 15/3اعتبار  ضريب بازآزمون -آزمون طريق از پژوهشي

به دست  53/3و بازآزمايي  52/3، دونیمه سازي 52/3همساني دروني  روش به پايائي ( ضريب1211) رابوالقاسمی
 آمده است.



 دانشجويان سازي با بیوفیدبک در کاهش اضطراب امتحاناثربخشي آموزش آرام

 

217 

 

اضطراب با نگاه کردن  دستگاه بیوفیدبک براي آموزش و راهنمايي شرکت کنندگان در تمرين پروتکل براي کاهش
هاي مداخله هفتگي در طول آموزش شود. از تکنیکاستفاده مي دهاي زيست شناختي بدن خودکربه بازخورد از کار

گیري رساناي اي، اندازهگیري اعصاب ماهیچهگیري ضربان قلب و عروق، اندازهبررسي میزان تنفس، اندازه جهت
گیرند. هاي امواج مغزي مورد ارزيابي قرار ميگیري سیگنالي، اندازهگیري دماي پوست پیرامونپوست، اندازه

باشد که با مراقبه مي و مي، تنش عضلاني، تنفس ديافراگامل آموزش تمرکز، توجه آگاهيهاي مداخله شتکنیک
 انجامد.دقیقه به طول مي 23تا  19متصل کردن سنسورهاي مربوطه به بدن  براي هر جلسه معمولا 

 اجرا
ها به هاي ورودي و خروجي آزمودنيدر اين پژوهش پس از تعیین جامعه و نمونه مورد نظر، با رعايت همه ملاک

اضطراب  لحاظ از افراد بدين معنا که اين .شدند آزمايش و کنترل گماردهنفره  19 شکل تصادفي در دو گروه
نسبت به سايرين کسب کرده بودند و در ارزيابي منفي و ترس از آزمون و ساير  میانگین بالاتري از امتحان نمره

هاي آموزش جلسه 13هاي گروه آزمايش به مدت سپس آزمودني بودند. شده همتاسازي کاملاً  پژوهش متغیرهاي
گونه سازي توسط پسخوراند زيستي دريافت نمودند و در طي اين مدت آموزش گروه کنترل هیچمربوط به آرام

اي آزمون قرار گرفتند. در ضمن مصاحبهآموزشي دريافت نکردند و در انتها هر دو گروه آزمايش و کنترل مورد پس
 حاکي از اختلال رواني ديگري نبود. ،يک از اعضاي دو گروه به عمل آمد که در ابتدا از هر

 هاپروتکل ارزیابی
ها، بستن چشمان مراجع شرح ارزيابي، وصل کردن سنسورها به مراجع، مطمئن شدن از درست بودن همه سیگنال

 ، شروع ثبت.وي يا خاموش کردن مانیتور جهت ارزيابي و تحت تأثیر قرا نگرفتن
 پروتکل ارزيابي استرس:

 ثبت خط پايه با آرام نشستن مراجع: 2تا  3دقايق 
 با ارائه محاسبات ذهني مثل مطرح کردن مسئله رياضي بدون بازخورد به مراجع 1: استرسور 9تا  2دقايق 
 سازيهاي آرام)استراحت( با استفاده از واژه : زمان ترمیم6تا  9دقايق 
 ايجاد سروصدا از طريق پخش صدا 2زا : استرس1تا  6دقايق 
 )استراحت( با آرام بودن مراجع : زمان ترمیم13تا  1دقايق 
نوشته شده رنگي مختلف مثل آزمون  آزمايه کلمات رنگي با ارائه لیستي از اسامي 2: استرسور 12تا  13دقايق 

 استروپ
 )استراحت( : زمان ترمیم19تا  12دقايق 

 زا : يادآوري حوادث استرس16تا  19ق دقاي
 )استراحت( : زمان ترمیم11تا  16دقايق 

 ثبت و ذخیره اطلاعات ،توقف کردن
ها به مراجع، مطمئن شدن از ارزيابي اضطراب، وصل کردن سنسور شرح پروتکل ارزيابي آرمیدگي روان تني:

قرا نگرفتن  ها، بستن چشمان مراجع يا خاموش کردن مانیتور جهت ارزيابي و تحت تأثیردرست بودن همه سیگنال
 وي، شروع ثبت اضطراب
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 : ثبت خط پايه با آرام نشستن مراجع2تا  3دقايق 
 : تنفس، تمرکز بر روي تنفس9تا  2دقايق 
 : آرمیدگي پیش رونده عضلات با منقبض و منبسط کردن عضلات بدن1تا  9دقايق 
 : آرمیدگي منفعل عضلات11تا  1دقايق 
 مختلف بدن خودهاي ارتباط برقرار کردن با قسمتآموزش خودآفرين و  : 19تا  11دقايق 
 : تصويرسازي هدايت شده مانند بیان متن ساحل و کوهستان11تا  19دقايق 

 ثبت و ذخیره اطلاعات ،توقف کردن

 پروتکل بیوفیدبک اضطراب امتحان
)يوچا و  المللي نوروفیدبکبر اساس دستورالعمل انجمن بیوفیدبک و سايکوفیزيولوژيکي کاربردي/ انجمن بین

 (.2316)رحمانیان و اسبقي،  ؛(2331مونتگومري، 
اضطراب در  کاهش بر تنیدگي سازي و نقشآرام روش اول: معارفه، ارزيابي روانشناختي، آموزش دربارة جلسة

 شرايط امتحان
  دوم: ارزيابي استرس روان تني و آرمیدگي جلسة
 سازيسوم: ارزيابي تنفس، آموزش تنفس عمیق و آرام جلسه
 درمان، فرمول بندي برنامه درمان، آموزش توجه آگاهي: بررسي نتايج  چهارم جلسة
 پنجم: آموزش تنفس با توجه آگاهي، آگاهي از احساسات و هیجانات فیزيولوژيکي بدن جلسة
 ششم: آموزش تنفس شکمي آرام و آهسته و سپس آموزش فیزيولوژي تنفس تند و سريع جلسه
و آموزش بازشناسي تنش و بازشناسي حداقل تنش، هفتم: آموزش کاهش انقباضات بر اساس توجه آگاهي  جلسه

 غیرفعال سازي عضلات از طريق تصويرسازي هدايت شده
 هاي آرمیدگي منفعل عضلات، اجراي تنفس ديافراگميهشتم: آموزش مهارت جلسه
 هاي آرمیدگي منفعل عضلات و  تنفس عمیق، آموزش خودآفريننهم: ادامه مهارت جلسه

 ها، تنظیم جلسات پیگیريها، ماندگاري مهارتبود دائم، مرور گامجلسه دهم: جهت بررسي به
 هايتمرين و مربوطهدر جلسات  را اختصاصي تمرينات شدندمي تشويق و ترغیب هاآزمودني جلسات همه در

  .دهند انجام منظم به طور را خانگي
شامل میانگین، انحراف معیار و تحلیل هاي آماري توصیفي و استنباطي ها از روشبراي تجزيه و تحلیل داده      

 استفاده شد. SPSS  22ايکواريانس استفاده شد. براي تحلیل داده از برنامه رايانه

 
 هایافته

هاي مربوط به میانگین و انحراف استاندارد نمرات اضطراب امتحان دانشجويان گروه داده 1در جدول شماره 
 ازمايش و گروه کنترل نشان داده شده است.
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 : میانگین و انحراف استاندارد نمرات اضطراب امتحان به تفکیک گروه1جدول
 کنترل آزمايش گروه

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندرد میانگین
 21/9 56/22 22/6 69/22 آزمونپیش
 51/9 27/22 37/2 15/19 آزمونپس

 

آزمون آزمون و پسدانشجويان گروه آزمايش و کنترل در پیشمیانگین اضطراب امتحان  1با توجه به نتايج جدول 
باشد. ولي در گروه آزمون در گروه آزمايش ميآزمون نسبت به پیشحاکي از تغییرات اضطراب امتحان در پس

انس يها از آزمون تحلیل کواربه منظور تجزيه و تحلیل داده اي صورت نگرفته است.کنترل تغییرات قابل مشاهده
فرض نرمال هاي آزمون تحلیل کواريانس تک متغیري با پیشغیري استفاده شد. يعني در ابتدا مفروضهتک مت

ه شده بودن توزيع، بررسي و تأيید شد و شرايط لازم براي استفاده از آزمون تحلیل کواريانس تک متغیري برآورد
امتحان دانشجويان گروه  غیري نمراتهاي مربوط به آزمون تحلیل کواريانس تک متداده 2است. در جدول شماره 

 آزمايش و گروه کنترل نشان داده شده است.
 

 : نتایج آزمون تحلیل کواریانس تک متغیری2جدول 
منبع 

 تغییرات

SS DF MS F P η 

 29/79 331/3 57/96 11/269 1 11/269 آزمونپیش
 2/71 331/3 9/69 22/915 1 22/915 گروه
 - - - 91/6 27 16/172 خطا

 
 هاي آزمايش و کنترل با در نظر گرفتن متغیر همراهتفاوت میانگین اضطراب گروه 2با توجه به نتايج جدول 

 در گروه که است آن از حاکي هاداده .باشدمعنادار مي 331/3در سطح  Fآزمون و معناداري )اضطراب( در پیش

امتحان با حذف اثر  اضطراب نمرات در بیشتري کاهش کنترل گروه به نسبت سازي توسط بیوفیدبکآرام مداخله
بر کاهش میزان اضطراب امتحان دانشجويان  بیوفیدبکسازي توسط يعني آموزش آراماند. داده نشان آزمونپیش

 تأثیر معنادار داشته است. 
 

 گیریبحث و نتیجه
. نتايج بودسازي توسط بیوفیدبک در کاهش اضطراب امتحان دانشجويان هدف از پژوهش حاضر تأثیر آموزش آرام

سازي توسط بیوفیدبک اثربخشي معناداري را براي کاهش اضطراب امتحان در طي جلسات آموزش آرام ،حاصل
؛ پلوس و 2331فرير و همکارن، ؛ 2332نشان داد. نتايج اين تحقیق با نتايج تحقیقات ويلهلم و همکاران، 

، همخواني دارد. تنفس 2312؛ کمپ و همکاران 2311؛ موريت و همکاران، 2313؛ موريت و ريتز، 2335همکاران، 
که با هر بار انجام آن و کنترل تنفس به مدت طوريهب ،روش مفید براي کاهش اضطراب امتحان بود ديافراگمي

هاي بدني مناسب و تنظیم ضريان قلب و عملکرد مناسب را در فرد به اسختواند پچند ثانیه و رهاسازي آن مي
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وجود آورد. اين پژوهش، درمان روانشناختي براي کاهش اضطراب امتحان از طريق آموزش بیوفیدبک براي 
سازي و تنفس ديافراگمي دانشجويان را يک تغییر قابل توجهي در طول زمان و موقعیت اضطراب از طريق آرام

اضطراب امتحان هم تأثیرات  ،نجا کهآداند. از زا بسیار مفید ميهیجانات اضطرابجلوگیري از افکار و  براي
ارد که با افکار و هیجانات اري از علائم اضطراب مربوطه ماهیت جسمي دیبس ،فیزيولوژيکي و هم روانشناختي دارد

نزديکي با علائم فیزيولوژيکي که وي تجربه  آيند و همچنین سطح تنش عضلاني فرد ارتباطزا به وجود مياسترس
دارد. طبق نتايج تحقیقات بسیاري از افراد مبتلا به اضطراب امتحان اغلب تنش عضلاني مزمن دارند و  ،کندمي

تواند به فرد کمک کند تا بتواند شروع تنش عضلات را تشخیص معمولا از افزايش تنش آگاه نیستند. بیوفیدبک مي
عضله را شل کند. اين موضوع با ساير علائم اضطراب مرتبط است. طبق  ،ينکه دردناک شوددهد و قبل از ا

تواند توانايي توجه آگاهي مراجع را از بدن خود به هنگام اضطراب افزايش ها و نتايج مربوطه، بیوفیدبک ميارزيابي
ونه است)کمپ و همکاران، زا چگهاي اضطرابگذرد و پاسخ بدن نسبت به موقعیتدهد که در بدن وي چه مي

به  شخص شود تامانع آن ميبرود و لیل شود انرژي رواني و جسمي فرد به تحاضطراب امتحان باعث مي (.2312
ند، از نکات مهم در مورد اضطراب امتحان تصوير به خوبي عمل ک اش بر آيندتوانند از عهدهمي” کاري که کاملا

نگرشي مبني بر نالايق بودن به در وي  ،ک تصوير ناسالم و ضعیف باشدباشد که اگر يذهني دانشجو از خود مي
ها را پس اي ناهشیار، نگرش مثبت و شاديشود که به گونهآيد. اين نگرش منجر به بروز شخصیتي ميوجود مي

گريز پیدا ي براي ايا تحصیل بهانه هاي تازههاي استثنايي يا درگیر مهارتبا موقعیت شدن زند و در مواجهمي
هاي حیاتي بدن و گذارد و هماهنگي سیستماثر خود را بر بدن مي ،کند. هر ذره از اين  نگراني و تشويشمي

سازد. همواره يکي برد و کارائي و موفقیت وي را با مشکل مواجه ميسلامت رواني و جسماني دانشجو را از بین مي
اي فرد است که همراه با تمرکز و تلقین است. تمرکز هاي مقابلهاز راه هاي درمان اضطراب امتحان توانايي مهارت

سازي، تقويت استعداد و همگي در جهت آرام...  هیپنوتیزم ووگا، حالت آرمیدگي، مديتیشن، خودو تلقین مانند ي
ها و احساسات فرد و افزايش تحرک نیروهاي رواني و جسمي و متعادل کردن هیجان تقويت حافظه تمرکز دقت و

سرمشق ، توقف تفکر، حساسیت زداييآرمیدگي عضلاني،  ،سازيآرام ،آراميتنهاي موثر باشد. از بین درمانمي
مؤثر و  ي مقابلهشود که بدن خود را برابه بیمار آموزش داده مي باشد. در اين روشبیوفیدبک ميتوسط  دهي

هايي تنفس ديافراگمي آماده کند. نتیجه تحقیق در همسو بودن با بسیاري از زا با روشمستقیم با عوامل اضطراب
(؛ )حیدري 2319(؛ )تورس و همکاران، 2312و ديگران،  (؛ )وازکويز2313)پودل و همکاران،  نتايج تحقیقات ديگر

سازي پیشرونده عضلاني به همراه تصويرسازي (، بر نقش آرام2312( و )رضايي و همکاران، 2311و سعیدي، 
هاي سازي خوشايند موجب کاهش تنشسازي عضلاني و تجسم و تصويرخوشايند ذهني تأکید دارند که آرام

رواني ابعاد هاي انطباقي مثبت و تقويت شود و باعث ارائه پاسخعضلاني و ارزيابي منفي و دفع مواد سمي رواني مي
خودکارآمدي و نگرش و  اعتماد به نفس؛ با کاهش اضطراب امتحان .شودجسمي فرد و افزايش حافظه فعال ميو 

و باعث بهبود کیفیت  دهدتواند به تلاش خود ادامه فرد بهتر مي و يابدمي افزايش در مورد عملکرد خود فرد مثبت
سازي توسط بیوفیدبک در مقابله با اي آرامهاثربخشي آموزش مهارت شود.زندگي و ارتقاء سلامت روان وي مي

اثربخش هستند که  ها تنها زمانياما اين مهارت ،اضطراب امتحان در تحقیقات علمي اثبات شده است

http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D9%86%E2%80%8C%D8%A2%D8%B1%D8%A7%D9%85%DB%8C
http://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A2%D8%B1%D8%A7%D9%85%E2%80%8C%D8%B3%D8%A7%D8%B2%DB%8C&action=edit&redlink=1&preload=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88:%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87/%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%A8%D9%86%D8%AF%DB%8C&editintro=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88:%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87/%D8%A7%D8%AF%DB%8C%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3&summary=%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%DB%8C%DA%A9+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87+%D9%86%D9%88+%D8%A7%D8%B2+%D8%B7%D8%B1%DB%8C%D9%82+%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%DA%AF%D8%B1&nosummary=&prefix=&minor=&create=%D8%AF%D8%B1%D8%B3%D8%AA+%DA%A9%D8%B1%D8%AF%D9%86+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87+%D8%AC%D8%AF%DB%8C%D8%AF&withJS=MediaWiki:Intro-Welcome-NewUsers.js
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وقت و تلاش کافي صرف کنند و به تمرين آن بپردازند و هر روز  ،کنندگان در تحقیق براي تسلط بر آنهاشرکت
 با اضطراب امتحان را تمرين کنند.سازي و مقابله هاي آراممهارت
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