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چكيد�

ــد فقد�� هر يك �� �نها،  ــد � به نظر مي �س ــيا�+ � �گاهي منتج �� پر���� �طلاعا� ����+ حو�� پنجگانه به مغز مي باش �مينه � هد�: هوش
ــد. هدt �� �ين مطالعه تعيين تفا�� �هن �گاهي �� ��  ــا��. �هن  �گاهي تعمق غيرعمد بر ��+ �قايع حاضر � جا�+ مي باش �گاهي �� متأثر س

گر�2 جانبا��� نابينا � همتايا� بينا �ست.
��� بر�سي: �ين مطالعه مقطعي مقايسه �+ �� 93 جانبا� نابينا+ �� چشم � 93 فر� همتا �� نظر سن � تحصيلا� �نجاP گرفت. جهت ���يابي 
�ضعيت �هن �گاهي �� ��مو� �فتا�+ بر�سي �هن �گاهي �ستفا�2 شد. تحليل �ما�+ بر�+ مقايسه �� گر�2 �� نمر2 �ين ��مو� به �سيله ��مو� 

�ما�+ يو ما� �يتني صو�� گرفت.
.(P>0,05) .يافته ها: ��مو� �ما�+ يوما� �يتني نشا� ��� بين جانبا��� نابينا � همتايا� بينا تفا�� معني ���+ �� �هن �گاهي �جو� ند���

ــد �ليكن فقد�� كامل يك حس نمي تو�ند كا�كر�ها+ �� �� مختل نمايد �  نتيجه گير�: هر چند كه �هن �گاهي مبتني بر حو�� پنجگانه مي باش
با نقش جبر�ني ساير حو��، �هن �گاهي حاصل مي شو�. 
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مقدمه

ــدi، �! لحظه جا!0، بد��  ــي �0 !� كه بر �ثر توجه !�0 ه ,گاه
 Y!هن ,گاهي مي گويند (1). به عباE ،�!�� ستنتا} لحظه به لحظه �جو��
ــد  �يگر Eهن ,گاهي تعمق غيرعمد بر !�0 �قايع حاضر � جا!0 مي باش
E .(2)هن ,گاهي !� مي تو�� تو�نايي خو� تنظيمي توجه � هد�يت ,� به 
طرi يك تجربه قلمد�� نمو�. بر �ين �ساm تنظيم سنجيد� توجه، جزء 

مركزE 0هن ,گاهي �ست (3-5).
مطالعاY عصب شناختي جنبه ها0 متعد�0 �% تو�نايي ها0 توجهي 
!� به تصوير كشيد� �ند �ليكن سه بخش عمد� تو�نايي ها0 توجهي كه به 
ــند عبا!تند �% توجه پايد�!، توجه  نوعي با Eهن ,گاهي �! �!تبا� مي باش
ــاb توجه. توجه پايد�!، تو�نايي حفظ گو. به %ندگي �!  �نتخابي � �نتق
ــد. توجه �نتخابي، تو�نايي �نتخا7 �طلاعاY برجسته  �!�0 %ما� مي باش
ــاb توجه تو�نايي  ــد � �نتق ــناختي تكميلي مي باش بر�0 پر��%. ها0 ش

�نتقاb توجه �% يك موضوx به موضوx �يگر مي باشد (6). 
 Yمتعد� نشا� ���� �ست كه نابينايا� �! پر��%. �طلاعا Yمطالعا
ــند، حد�قل مشابه ,نها  غير بينايي �گر بهتر �% همتايا� بينا0 خو� نباش
ــد� نشا� ���� شد�  ــند (7، 8). �ين موضوx �! توجه تقسيم ش مي باش

ــت كما �ينكه چندين مطالعه كا!�يي بهتر نابينايا� !� �! پاسخگويي  �س
به محر� ها0 متعد� غير بينايي (توجه تقسيم شد�) گز�!. نمو�� �ند 
ــي توجه �نتخابي (7) � توجه تقسيم شد�  (9، 10). مطالعاتي كه بر!س
ــا� ���� �ند كه كا!�يي  ــي ��ليه پر��خته �ند نش ــر�� با نابيناي (8) �! �ف
نابينايا� فقط �! شر�يط تكاليف ��گانه (توجه تقسيم شد�) بهتر �ست. 
ــا� ���� �ند كه كا!�يي بهتر نابينايا� نسبت به همتايا�  �ين مطالعاY نش
بينا صرفاً �! شر�يطي �ست كه توجه بين �� محر� شنو�يي � يا لامسه 

تقسيم مي شو�.
ضر�!Y �جر�0 �ين مطالعه �! �ين �ست كه با بر!سي Eهن ,گاهي  
ــا� !� تعيين نمو� � با توجه به  ــا� مي تو�� !�يكر� مو�جهه با ,ن نابيناي
ــر �ثر توجه !�0 هدi، �! لحظة  ــه Eهن ,گاهي؛ ,گاهي �0 !� كه ب �ينك
ــا� مي �هد، مي  ــتنتا} لحظه به لحظه �جو� ��!�، نش جا!0، بد�� �س

تو�ند �% نظر پزشكي قانوني ��!�0 �هميت باشد.

��0 بر�سي

ــه �0 �ست � �! 93 جانبا%  �ين مطالعه يك مطالعه مقطعي مقايس
ــن � تحصيلاY �نجا�  ــم � 93 فر� بينا0 همتا �% نظر س نابينا0 �� چش
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گرفت. جامعه ,ما!0 شامل كليه جانبا%�� نابينا0 �� چشم كشو! بو�ند 
 bــا ــهيد � �مو! �يثا!گر�� �! س ــه �! �!��0 تفريحي �!ماني بنيا� ش ك
ــركت نمو�� بو�ند. معيا! نابينايي كامل �� چشم  ــهد ش 1387 �! مش
ــكي بنيا� شهيد � �مو!  ــيو� پزش نيز پر�ند� جانبا%�� بو� كه �! كميس
�يثا!گر�� نابينايي �� چشم ,نها مو!� تأييد قر�! گرفته بو�. نمونه گير0 
ــركت كنند� �!  ــترm بو� � جانبا%�� ش ــه صو!Y نمونه گير0 �! �س ب
ــدند. گر�� �فر��  ــركت ���� مي ش �!�� �! صو!Y !ضايت �! مطالعه ش
ــهد0 به صو!Y �! �سترm � با شر�  ــالم نيز �% بين شهر�ند�� مش س
ــن � تحصيلاY با گر�� نابينايا� �نتخا7 شدند. كليه  هم خو�� بو�� س
�فر�� هر �� گر�� شركت كنند� �! مطالعه مر� بو�ند � هيچ گونه سابقه 
ــر، �!� جسمي � مصرi ��!� ها0  �عتيا�، بيما!0 عصب %��، ضربه به س

!��نپزشكي ند�شتند. 
 � xــريح نو ــت !عايت ملاحظاY �خلاقي �! مطالعه، ضمن تش جه
ــركت �! مطالعه  ــدi ,%مو� بر�0 نمونه ها، !ضايت نمونه ها جهت ش ه
ــه �% ,%مو�، �%  ــد� تمايل به همكا!0 �! هر مرحل ــذ � �! صو!Y ع �خ

مطالعه خا!} مي شدند.
ــتفا�� �! �ين مطالعه توسط  «�بز�! �!%يابي Eهن ,گاهي»1 مو!� �س
Ryan � Brown �! ساb 2003 طر�حي شد� �ست (12). �ين ,%مو� 
ــت كه تو�نايي فر� !� بر�0 فعاليت خو�كا! بد��  �بز�!0 15 گويه �0 �س
ــو!� �!%يابي قر�! مي �هد. گويه ها �!  صرi توجه !�0 فعاليت جا!0 م
ــايل  مو!� ,گاهي �% حالاY عاطفي، تجا!7، فعاليت ها، بي توجهي به مس
ــا� فعاليت ها بد�� ,گاهي  ــي، �نجا� فعاليت ها بد�� تمركز، �نج پير�مون
ــر�x � ختم فعاليت ها0 !�%�نه مي- ــبت به ,� � نا,گاهي �% %ما� ش نس

باشند. 
ــاm يك مقياm ليكرY 6 �!جه �0 نمر� گذ�!0  �ين گويه ها بر �س
ــوند. مؤلفا� ثباY �!�ني �بز�! !� با �ستفا�� �% ضريب ,لفا �% ��منه  مي ش
ــد. �! خصوw تكر�! پذير0 ,%مو� مو!�  ــا 0/87 گز�!. نمو�ن 0/82 ت
�ستفا�� نامبر�� تفا�Y معني ��!0 !� �! پيش ,%مو� � پس �% ,%مو� 4 

هفته �0 گز�!. ننمو�. 

��0 (ما��

ــا%�� نابينا � همتايا� بينا  ــي تفا�Y بين �� گر�� جانب بر�0 بر!س
ــتقل �ستفا�� شد � بر�0  ــن � تحصيلاY �% ,%مو� ,ما!0 تي مس �! س
مقايسه كا!�يي نمر� ,%مو� Eهن ,گاهي �% ,%مو� يوما� �يتني �ستفا�� 

شد. 

يافته ها

ــو!�  ــا0 م ــك نمونه ه ــخصاY �موگر�في ــما!� 1 مش ــد�b ش ج
ــي ��!0 !� ــتقل تفا�Y معن ــا� مي �هد. ,%مو� تي مس ــي !� نش بر!س
versus43.86± 8.46 years ;T(184)=1.889 ,P=0.110]سن !� 

T(184)= 1.984 , P=0.061] Yــلا 12.40±41.93] ، تحصيــــــ
ــر�� نابينايا� �  ;versus 11.23±  2.95 years 4.72 ±10.17] �� گ
 Yــالم نشا� ند��. همسا� نمو�� �� گر�� �% نظر سن � تحصيلا �فر�� س
به �ليل �ثر �ين متغير ها بر كا!كر�ها0 شناختي � Eهن �گاهي �ست.

ــت Eهن ,گاهي  ــه �ضعي ــو� يوما� �يتني بر�0 مقايس ,%م  
ــا� ��� بين  ــتفا�� قر�! گرفت � نتايج نش �� گر�� نابينا � بينا مو!� �س
ــا� � همتايا� بينا �! نمر� ,%مو� Eهن ,گاهي تفا�Y معني ��!0  نابيناي
ــو� ند�!�. ميانگين !تبه ها �! نابينايا� 93/31 � �! بينايا� 86/80  �ج
ــا� ���� شد كه بيانگر عد�  ــطح معني ��!0 ,%مو� 0/40 نش بو�. � س

معني ��!0 تفا�Y بين �� گر�� �! سطح ,لفا0 5٪ مي باشد. 

بحث

يافته ها0 مطالعه حاضر نشا� ��� كه بين نابينايا� � همتايا� بينا 
ــد� نشا� ���  ــي ها0 �نجا� ش تفا�تي �! Eهن ,گاهي �جو� ند�!�. بر!س
كه تاكنو� مطالعه �0 به بر!سي تفا�E Yهن ,گاهي نابينايا� � همتايا� 
ــكل مي كند  ــت. �ين موضوx بحث يافته ها !� �چا! مش بينا نپر��خته �س

ــا� مو�%  ــناختي نمونه ه جــد�; -1 مشــخصاB جمعيت ش
بر�سي
!Eگر               

Sمشخصا
بينا (93 نفر)نابينا (93 نفر)

���صدتعد����صدتعد�
گرE! سني
29-20 44 /3444 /30

۳۹-۳۰2021 /733133 /33

۴۹ - ۴۰ 4953 /263941 /93

۵۹-۵۰1415 /211920 /43

۶۹-۶۰ 55 /430۰
Sسطح تحصيلا

�370۰/ 55 بي سو�
12/ 5022/ 2021 �بتد�يي

21/ 051920/ 1415 ��هنمايي
�بيرستا� 68/ 104244/ 2830
��نشگاهي 97/ 953132/ 2627

1 - Mindful Awareness Assessment Scale (MAAS) 

�كتر �حيد نجاتي
Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir


264

مجله علمي پزشكي قانوني / ';�@ 15 ، شما�@ 4 ، �مستا� 1388

1- Kabat-Zinn J. Mindfulness-based interventions 
in context: Past, present, and Future. Clinical 
Psychology: Science and Practice. 10: 144-56.

2- Hayes SC, Wilson KG. Mindfulness: method 

and process. Clinical Psychology: Science and 
Practice. 2003; 10: 161-5.

3- Baer RA, Smith, GT, Hopkins J, Krietemeyer J, 
Toney L. Using selfreport assessment methods 
to explore facets of mindfulness. Assessment. 
(2006); 13(1): 27-45.

�لي �% ,نجايي كه هسته Eهن ,گاهي !� مي تو�� توجه ��نست �ين يافته 
ــه  با مطالعاتي كه كا!كر�ها0 توجهي نابينايا� � همتايا� بينا !� مقايس

نمو�� �ند، قابل بحث �ست. 
ــي بيشتر تمريناY تقويت Eهن ,گاهي مي- توجه، �% �!كا� �ساس
باشد. بسيا!0 �% تمريناتي كه بر�E 0هن ,گاهي مو!� �ستفا�� قر�! مي-

 Yــد. �% طرفي �فر��0 كه �! تمرينا گيرند، تمريناY توجه پايد�! مي باش
ــركت مي كنند نمر� بالاتر0 �! ,%مو� �ستر�پ (�!%يابي  Eهن ,گاهي ش
ــا�  كنند� توجه �نتخابي) ��!ند (13). همچنين گر�هي �% محققين نش
ــز پس �% تمريناE Yهن ,گاهي  ــد كه كا!كر�ها0 �نتقاb توجه ني ���� �ن

تقويت مي گر�� (14).
ــي، �فتر�5  ــث عمد� �! تقويت Eهن ,گاهي با%شناس يكي �% مباح
ــد. مطالعاY عصب  ــم جنبه ها0 مختلف حالاY عاطفي مي باش � تنظي
ــر  ــالاY هيجاني !� همر�� با �فز�يش فعاليت �! قش ــناختي تنظيم ح ش
ــا�  ــولا نش ــاني � كاهش فعاليت �! نو�حي ,ميگد�b � �ينس پيش پيش
ــت (15، 16). مطالعاY متعد� بر !�0 كا!كر�ها0 توجهي نيز  ���� �س
ــي توجه � عملكر�ها0  ــاني !� �! جهت �ه �!گير0 نو�حي پيش پيش

�جر�يي شناختي مبتني بر توجه نشا� ���� �ست (17).
يكي �% مسايل �ساسي �! !�. �!مانى مر�قبه2، �ستفا�� �% تكنيك-

هاE 0هن ,گاهي �ست. هر چند كه �!ما� سنتي مر�قبه با Eهن ,گاهي 
ــت؛ �ليكن �ضعيت شناختي �0 !� كه فر� پس �% �!ما�  قابل �فتر�5 �س
ــن تجربه مي نمايد مي تو�� Eهن ,گاهي ��نست. نشانه هايي كه  مديتيش
ــخص نمو�� �ند عبا!تند �% تو�نايي !هگير0  بر�0 �ضعيت Eهن ,گا� مش
ــيء �% جنبه ها0 مختلف � تو�نايي تغيير جنبه مو!� بر!سي شيء  �� ش
 �! b�� ــد (18). �% منظر عصب شناختي كا!كر� ــته به %مينه مى باش بس
مي تو�� به توجه تقسيم شد� � كا!كر� ��� !� مي تو�� به �نتقاb توجه 

تعبير نمو� (17).
�% طرفي گر�هي Eهن ,گاهي !� حد�كثر تسلط به تجا!7 ��خلي � 
ــي بد� مي ��نند (6، 2) كه �% �ين منظر نيز مي تو�� Eهن ,گاهي  خا!ج
ــتر� توجه يا ظرفيت  ــتر� توجهي فر� �! نظر گرفت. گس !� معا�b گس
ــيم شد� �! مطالعاY عصب شناختي  توجهي �! كنا! تو�نايي توجه تقس
 bهن ,گاهي !� معا�E با تكاليف ��گانه مو!� بر!سي قر�! مي گيرند. �گر
ــد� بد�نيم؛ يافته ها0 مطالعه حاضر  ــيم ش ــتر� توجه � توجه تقس گس
ــه Collignona (19) هم خو�ني ند�!�. نامبر�� �!  با يافته ها0 مطالع
ــتفا�� �% تحريك حس پيكر0 � شنو�يي نشا� ��� كه  �ين مطالعه با �س

ــه همتايا� بينا �! تكاليف  ــبت ب نابينايا� %��هنگا� كا!�يي بالاتر0 نس
��گانه ��!ند. �ليل �ين عد� هم خو�ني !� مي تو�� تفا�Y �! نوx نمونه-

ــر�x نابينايي ��نست. �! مطالعه حاضر نابينايا�   ها �! خصوw %ما� ش
ــت � �ين موضوx مي تو�ند تغيير پذير0  ــابي (�يرهنگا�) بو�� �س �كتس

مغز !� متأثر سا%�. 
ــا�!%��0 به خوبي �%  ــه نابينايا� م ــت ك ــا� ���� �س مطالعاY نش
ــاختا! نو�حي مختلف  خصوصيت �نعطاi پدير0 مغز بهر� مي گيرند � س
ــي باقي ماند� شكل مي گير� (20، 8). �ين  مغز منطبق بر �طلاعاY حس
موضوx �! مو!� �فر�� با نابينايي �كتسابي هنو% به خوبي مشخص نشد� 
ــيا!0 �% مطالعاY �نعطاi پذير0 !� �! نابينايا�  ــت. هر چند كه بس �س
ــد (22، 21، 12) �لي گر�هي �يگر بر�0  ــابي نيز گز�!. نمو�� �ن �كتس

�نعطاi پذير0 مغز به �جو� يك ��!� بحر�ني عقيد� ��!ند (24، 23).
ــي  ــه بر!س ــه �0 ب ــكا!�� (2002) �! مطالع Hazeltine � هم
ــا� �! تكليف �ُ�باb - نوعي تكليف ��گانه كه �� محر�  كا!�يي نابيناي
ــد� � ,%مو�ني بايد به يكي پاسخ  ــنيد�!0 با فركانس مختلف �!�يه ش ش
�هد- پر��ختند � نشا� ���ند كه نابينايا� با همتايا� بينا تفا�Y معني-

ــتر� توجه  ــن تكليف به نوعي �!%يابي كنند� گس ــد (25). �ي ��!0 ند�!ن
مي باشد � با تعريف E %� Shenk � Bishop، Hayesهن ,گاهي مبني 
ــت. �ين  ــلط به تجا!7 ��خلي � خا!جي بد�، منطبق �س بر حد�كثر تس

موضوx با يافته مطالعه حاضر �! مو!� Eهن ,گاهي هم خو�� �ست. 

نتيجه گير� 

ــا� �% نظر Eهن ,گاهي با همتايا� بينا0 خو� تفا�Y ند�!ند  نابيناي
ــي ,نا�  ــا0 مو�جهه، ,مو%. � تو�نبخش � �ين موضوx مي تو�ند !�هگش
 iيافته ها0 مطالعه حاضر مي تو�� نتيجه گرفت كه حذ mباشد. بر �سا
ــاير حو�m جبر�� شد� � �ثر0 بر Eهن  ــي به �سيله س يك محر� حس

,گاهي ند�!�. 

تقدير $ تشكر
ــكي  ــي � علو� پزش ــكد� مهندس ــن پژ�هش با حمايت پژ�هش �ي
ــر�.، �كتر !ضا  ــا� گرفت. �% ,قايا� �كتر محمد !ضا س جانبا%�� �نج
ــا !� يا!0  ــر�0 پژ�هش م ــد0 معصومي كه �! �ج ــر مه ــي � �كت �مين

!ساندند، تشكر مي شو�.

2- Meditation
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