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Abstract 
Aim: Psychological disorders have a significant impact on the global burden of 

disease, so it is essential to identify and evaluate the effectiveness of non-invasive 

psychological interventions. Therefore, the aim of this research was to provide a 

comprehensive and systematic review of the efficacy of interventions based on 

polyvagal theory as a type of non-invasive neurobiological intervention for 

psychological disorders.  
 
Method: Relevant studies from 1994 to 2023 were searched using reputable scientific 

databases and relevant keywords, and nine high-quality studies were selected based 

on the PRISMA statement. Data analysis was performed using the third version of 

comprehensive meta-analysis software. The extracted effect sizes included 26 effect 

sizes.  
 
Results: The results showed a combined effect size of 0.26, which was statistically 

significant at the 0.001 level. According to Cohen's interpretation of effect size, this 

indicates a large effect size. In other words, interventions based on polyvagal theory 

can play a significant role in reducing psychological disorders. The meta-analysis 

results demonstrated high statistical validity, and there was no evidence of publication 

bias, enhancing the reliability of the results.  
 
Conclusion: Interventions based on polyvagal theory can have a significant role in 

the treatment of psychological disorders, and it is recommended that therapists and 

specialists utilize them in the treatment of psychological disorders. 

 
Keywords: Psychological Disorders, Polyvagal Theory, Meta-Analysis, Systematic 

Review 
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اثربخشی مداخلات مبتنی بر نظریه پلی واگال بر و مرور سیستماتیک  جامع فراتحلیل

 اختلالات روانشناختی
 3 صالحیمهدیه  ، 2* قمرانی امیر ، 1زهرا عباسی کردآبادی
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 :چکیده

ضرورت شناسایی و ارزیابی تاثیر مداخلات  لذا دارند بیماری جهانی بار در ایعمده سهم روانشناختی اختلالات :هدف

 اثربخشی سیستماتیکجامع و  مرور بنابرین هدف پژوهش حاضر .استروان شناختی غیر تهاجمی حائز اهمیت 

 اختلالات روانشناختی  یک نوع مداخله زیستی عصبی غیر تهاجمی بر به عنوان واگال پلی نظریه بر مبتنی مداخلات

 . بود

 

 مرتبط جستجو کلیدی کلمات و معتبر علمی هایپایگاه از استفاده با 2023 تا 1994 سال از مرتبط مطالعات :روش

 افزارنرم سوم نسخۀ استفاده از با هاداده تحلیل. شدند انتخاب پریزما بیانیه اساس بر بالا کیفیت با مطالعه (9) نه و

 بود.  اثر اندازه 26شامل  استخراج شده اثر هایاندازه. شد انجام فراتحلیل جامع

 

 اساس بر که؛ بود 001/0 داریمعنی سطح در و 26/0به دست آمده ترکیبی اثر اندازه به دست آمده، نتایج :هایافته

پلی  نظریهت مبتنی بر مداخلا به عبارت دیگر، .شودمی محسوب بزرگ اثر اندازه یک کوهن، اثر اندازه تفسیر معیار

 داد نشان را بالایی آماری اعتبار فراتحلیل تواند نقش بسزایی در کاهش اختلالات روانی داشته باشد. نتایجمیواگال 

 . کرد تقویت را نتایج اطمینان قابلیت و نداشت وجود انتشار سوگیری مبنی بر شواهدی و

ش بسزایی داشته وانشناختی نقر اختلالات درمان تواند در واگال می پلی نظریه بر مبتنی مداخلات :گیرینتیجه

 گردد درمانگران و متخصصین از آن در درمان اختلالات روانشناختی استفاده نمایند.و پیشنهاد می باشد

 

 ، فراتحلیل، مرورسیستماتیک پلی واگال نظریه اختلالات روانشناختی،  :هاکلیدواژه
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 مقدمه

 که طوری به دارند، نقش بیماری 1جهانیبار در توجهی قابل طور به روانشناختی اختلالات

 بیماری را بار از  %9/41 سانحه از پس واسترس اضطراب افسردگی، مانند رایج روانی اختلالات

 بزرگسالان در رایج اختلالات روانشناختی ماهه 12 شیوع جهانی، سطح در. دهندمی تشکیل

 (. اختلالات2021 )زوبری و همکاران، است شده برآورد  ٪2/29 زندگی طول در شیوع و  6/17٪

 ملی مطالعه آخرین شوند. نتایجمی محسوب جهان در بهداشتی مشکلات ترین مهم از یکی روانی

 کشور در روانشناختی اختلالات شیوع که داد نشان  1394  سال در ایران در روانی اختلالات

 اختلالات به مشکوک نفر یک ایرانی، چهار هر از حال، این با. است متغیر درصد   2/34تا 21  بین

 بار و روانشناختی اختلالات بالای شیوع به نظر(.2020)میرقائد،گرجی و  پناهی، باشدروانی می

 اختلالاتاین  برای متنوعی درمانی و ایمداخله هایبرنامه اخیر هایدهه در آن، زاییبیماری

 اثربخشی ))  پویشی روان مداخلات به توانمی کلی بندیطبقه یک در که است شده مطرح

 روان (؛ درمان2022 ژانگ و همکاران، ) اجتماعی اضطراب اختلال برای پویشی روان درمان

 (؛2022 )مچلر و همکاران، نوجوانان افسردگی بر درمانگر هدایت با اینترنت بر مبتنی پویشی

 )افروز، -تایمی الکسی -عاطفی تعاملات در مدت کوتاه فردی بین پویشی درمانی روان اثربخشی

))درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد   رفتاری -شناختی مداخلات ،((1402 هاشمیان و باقری،

 دیالکتیکی درمانی رفتار بر مبتنی مداخلات (؛ 2020، چی )بائی، لو، ژانگ،وو و برکاهش افسردگی

 -درمان شناختیمقایسه اثربخشی ؛ (2023 برون سازی شده )جیکوبیک و درابیک، مشکلات برای

 -وسواسی لالبه اخت لاتآوری و کیفیت زندگی بیماران مبدرمانی بر بهبود تابرفتاری و فراشناخت

 رفتاری-هیجانی اختلالات و کوششمند ؛ کنترل(1403 ,پیریائی رازانی و ,زادهصادق)  ،اجباری

 عابدی،قمرانی و  طالبی،) زمانهم فراتحلیل و سیستماتیک مرور یک:کودکان در شدهدرونی

 ایفراجمجمه الکتریکی تحریک تأثیر)) شناسی عصب و فیزیولوژیکی زیستی مداخلاتو ( (1402

پیرمرادی , نژاد مجیدی ) اساسی افسردگی اختلال به مبتلا بزرگسالان عاطفه و توجه سوگیری بر

نقص  در پاسخ مهار عصبی هایمکانیسم بر نوروفیدبک هایپروتکل ؛(1402 ,تجریشی زاهدی و

 ترانس الکتریکی تحریک (؛ اثرات2023 ،بسته، بلاسچکی، روئسنر و بیش فعالی )نیوهابر وجه/ت

 (2022 ،فیلیپوویک کنستانتینوویک و بیجکیک،، )زیوانوویکحافظه  بر آنلاین جداری کرانیال

 2واگال پلی نظریه بر مبتنی درمانی رویکرد ؛فیزیولوژیکی زیستی مداخلات میان در. نمود اشاره

 ایمنی احساس مختار؛ خود عصبی سیستم بر تمرکز با که است جهان در نوین مداخلات جمله از

                                                           
1 Global Burden 
2 Polyvagal Theory  
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مطرح  پردازتئوری (2022) پورجز. نمایدمی مطرح آناتومینور و فیزیولوژیکی نورو بستر یک در را

 است معتقد و داده قرار انتقاد مورد را مرسوم روانشناختی مداخلات اثربخشی واگال؛پلی نظریه

 یک ،ایمنی سمت به وضعیت تغییر که چرا دهدتغییرنمی را فرد وضعیت باورها و افکار تغییر که

 عصبی سیستم سازیفعال تهاجمی،غیر هایتکنیک کارگیری به با فرد که بوده فیزیولوژیکی پاسخ

 بر مبتنی درمان اثرگذاری مکانیسم تفسیر در. دهدمی تغییر شکمی واگ حالت به را خودمختار

 بدن در موجود احساسات به مختار خود عصبی سیستم که نمود اشاره توانمی واگال پلی نظریه

( 2) ،( 2)بی حرکتی 1پشتی واگ (1) دهدمی مسیرپاسخسه  طریق از محیط هایسیگنال و

 ( 6ارتباط و اجتماعی )درگیری 5شکمی واگ( 3) و ( 4)جنگ / گریز 3سمپاتیک عصبی سیستم

 ارائه شده است. (1ها در شکل شماره )این مسیرها و روابط بین آن(.  2018 )دانا،
شکل  شماره

-پلیمسیر  (:سه 1)

  (2020واگال)دانا،

                                                           
1 Dorsal Vagal  
2 Freeze  
3 Sympathetic nervous system 
4 Fight/flight  
5 Ventral Vagal  
6 Social Engagement/Connection 
7Safe Connection  
8 Calm/regulated 
9 Collaps/shutdown 

 مشارکت اجتماعی(:واگ شکمی)سیستم 

 7ارتباط ایمن

 8آرام/تنظیم شده

 تعادل روانی

 مبتکر/چاره ساز

 سمپاتیک)بسیج شدن(:

 های تهدید یاخطرنشانه

 استرس یا اضطراب مزمن

 پاسخ جنگ یا گریز

 تعارض بیشتر در روابط

 حرکتی(: واگ پشتی)بی

 کندخطر زندگی را تهدید می

 9خاموشی / فروپاشی

 ناسالم ایمقابله رفتارهای

 مایوس شدن/ ناامیدی
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ها را ته کلی از پژوهشدسسه  شده پیرامون نظریه پلی واگال،های انجامتقادی پژوهشمرور ان

هایی هستند که به روابط بین نظریه پلی واگال و عصب واگ سازد. دسته اول، پژوهشنمایان می

باشند که اثربخشی مداخلات هایی میپژوهشاند. دسته دوم ختهبا مشکلات روانشناختی پردا

اند و دسته سوم نشان داده مختلف از طریق لنز نظریه پلی واگال بر مشکلات روانشناختی را

-ر مداخلات پلی واگال را معرفی میها و تمرینات مبتنی بهستند که انواع تکنیکهایی پژوهش

 .نمایند

 توان به کاربرد نظریهشناختی میمشکلات روانصب واگ با در حوزه رابطه نظریه پلی واگال و ع

؛ سیستم عصبی (2023 پولاک، و ریتر)ل مربوط به حقوق خانواده واگال و مسائپلی

 اجتماعی اجتماعی، زمینه: کودکان هیجان ( تنظیم2023 )الیس، خودمختارحلقه مفقوده کابوس

)مجتبوی،  یت تون واگو افزایش فعال(؛ موسیقی 2008 )هستینگز و همکاران، سازگاری و شدن

کوپ -گاتیکه,) بوچی هیجان تنظیم در اختلال شناسی (؛ علت2020،والنتی و رضائی سقازاده،

 با غیرکلامی رابطه رفتارهای(؛ 2021)پورجز، واگ و جامعه پذیری رابطه فعالیت (؛2007ومیده ،

واگال و پلینظریه  (؛2017 همکاران،)فرناندز و  اساسی افسردگی اختلال در واگ فعالیت افزایش

 توان اشاره نمود.می( 2014 ،)جونز و همکاران لکنت

توان به در خصوص اثربخشی مداخلات مبتنی برنظریه پلی واگال بر مشکلات روانشناختی می

)هلیمن،  درافراداتیسم انتخابی خوردن غذا و اختلالات گوارش حسی، اختلالات پردازش

 زندگی، (؛ کیفیت2023)فالکنر، (؛ تنظیم هیجان2023نیکس و کیوچوکو،هینریک،آکرمن، 

اعتیاد ( 2023،های محیطی)ریزوی و همکارانحوزه اجتماعی و روانی، جسمی، عمومی، سلامت

 (؛2018 ؛ هادیپرودجو،2022 )کونروی و پریم، تروما و ترومای کودکان  (؛2022 )وینهال و پورجز،

 خواب (؛ اختلال 2020، بونیلا) (؛ زنان آزاردیده2021)هرتزل، خودکشیترومای افراد بازمانده از 
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(؛ استرس، استرس 2021،دوتیل ووالت )ماگنون، (؛ اضطراب2020)حسین پور فرد و شجریان،

(، مشکلات تنظیم انگیزه و خلق 2012 سیرائولو و براون، ساپر، گربرگ، انحه )استریتر،پس از س

 )قسیبه، شنکر، شنال، آتمن و هلیمن، و انعطاف پذیری شناختی( و خلاقیت 2011 )بارنس، و خو

 ( اشاره نمود.2006

 از واگ عصب توان به تحریکواگال میها و تمرینات مبتنی بر نظریه پلیر حوزه انواع تکنیکد

 )فالکنر، واگالپلی مبتنی لنز  ریتم زدن درمانی، (، طبل2023)پورجز، واگال پلی نظریه لنز طریق

 درمانی (؛ بازی2023)هلیمن و همکاران، مبتنی بر پلی واگال صدا و ایمنی (؛ پروتکل2023

تمرینات تنفسی  (؛2022)کونروی و همکاران، واگالپلی نظریه ایمن لنز طریق از محور کودک

 (؛2020)وییر ، گالاو پلی مبتنی برنظریه  رقص/ حرکت درمانی (؛2021 )ماگنون و همکاران،

 توسط واگال پلی  بیوفیدبک (؛ آموزش 2020، بونیلا)هنرهای بیانی مبتنی برنظریه پلی واگال 

درمانی گروهی به عنوان روان(؛   2020)حسین پور فرد و همکاران،  شده تنظیم شکمی تنفس

(؛ بازی 2019 ،)فلورز و پورجز دلبستگی نظریه و واگال پلی نظریه یک تمرین عصبی: پل زدن

 پلی واگال یوگا درمانی مبتنی بر (؛2018 درمانی مبتنی برنظریه پلی واگال )هادیپرودجو،

 و درمانی (؛ حضور2013 ،ان درمانی مثبت )لو، وانگ و لییو(؛ رو2018 )سالیوان و همکاران،

( و ذهن آگاهی مبتنی بر  2014 (، پلی واگال درمانی )روتبرگ،2018 واگال )گلر، پلی نظریه

 (  استناد نمود.2011 پلی واگال )بارنس،

 برای قوی مبنای یک تواندمی واگال پلی تئوری که دریافت توانمی پژوهش ادبیات با بررسی

 قرار بسیاری توجه مورد اخیر هایسال در باشدکه روانشناختی مشکلات از بسیاری با رویارویی

 اکثر تا مغز از است، ایعصب جمجمه ترینطولانی که واگ عصب (. 2020 ، بونیلا) است گرفته

 اطلاعات هم و مغز به هااندام را از( آوران) حسی اطلاعات هم و  یابدمی امتداد بدن هایاندام

  1800  دهه اواخر از واگ عصب تحریک. کندمی منتقل هااندام به مغز از را( وابران) حرکتی

 هایتشنج درمان برای عصب به الکتریسیته انتقال از که زمانی است، بوده محققان توجه مورد

 وجود تر طبیعی های تکنیک با استفاده از واگ عصب تحریک امروزه. شدمی استفاده و صرع  حاد

 عصب عملکرد برای معیاری که شوندمی قلب تغییرضربان انعطاف در باعث هافعالیت این. دارد

یابند؛ می ادامه و شوندمی داده آموزش راحتی به طبیعی های روش که آنجایی از .است واگ

 بسیار ، مشکلات روانشناختی بهبود برای خطر هستند کم و هزینه؛ کم تهاجمی؛ غیر همچنین 

 واگال، پلی تئوری بر مبتنی مداخلات اثربخشی اصلی مکانیسم . (2023 )ساریمو،هستند  مناسب

 خودکار عصبی سیستم. است اضطراب و استرس تنظیم با خودکار عصبی سیستم زیاد ارتباط

 این(. آرامساز سیستم) پاراسمپاتیک و( فعالساز سیستم) سمپاتیک: است اصلی شاخه دو شامل

https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781351010818-4/group-psychotherapy-neural-exercise-bridging-polyvagal-theory-attachment-theory-philip-flores-stephen-porges
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781351010818-4/group-psychotherapy-neural-exercise-bridging-polyvagal-theory-attachment-theory-philip-flores-stephen-porges
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 تنظیم در مهمی نقش و کنندمی فعالیت همزمان طور به خودکار عصبی سیستم شاخه دو

 معرض در فرد که وقتی واگال، پلی تئوری به توجه با. دارند عاطفی تنظیم و استرس هایواکنش

 هایواکنش تهدید، این با مقابله برای خودکار عصبی سیستم گیرد،می قرار تهدید یا استرس

 عصبی سیستم قرارگیرد، بزرگی تهدید معرض در فرد اگر. کندمی تنظیم بدن در را مختلفی

 و آدرنالین ترشح تنفس، افزایش قلب، ضربان افزایش باعث و شودمی فعال( سمپاتیک) سازفعال

 باشد، داشته وجود کمتری تهدید اگر حال، این با. شودمی مقابله برای آمادگی حالت افزایش

 تنفس، قلب،کاهش ضربان کاهش باعث و شودمی فعال( آرامساز) پاراسمپاتیک عصبی سیستم

 تئوری بر مبتنی مداخلات .شودمی آرامش و آرامش حالت و( آرامش هورمون) اکسیتوسین ترشح

 عمل پاراسمپاتیک و سمپاتیک بین تعادل ایجاد و خودکار عصبی نظام تنظیم هدف با واگال پلی

 از عموماً و کنندمی تمرکز استرس منفی پیامدهای بر افراد از بسیاری .(2018 )دانا، کنندمی

 با پشتی واگ فعالیت. نیستند آگاه واگ عصب پشتی شاخه مزمن شدن فعال از ناشی مشکلات

هوایی،  هایراه انقباض از ناشی تنفسی مشکلات غش، پایین، خون فشار فیزیکی، انرژی کمبود

 مشخص شود،می داده تشخیص 1فیبرومیالژیا عنوان به اغلب که مفصلی و عضلانی مزمن، درد

 درماندگی احساس اجتماعی، انزوای افسردگی، رفتارهای در نیز پشتی واگ مزمن فعالیت .شودمی

 سانحه از پس استرس موارد از برخی همچنین و اندوه و غم همدلی، عدم تفاوتی، بی ناامیدی، و

 برای کافی فیزیولوژیکی مدل ،نظریه پلی واگال از قبل.است  موثر اضطراب موارد از بسیاری و

 نظریه در که خودمختار عصبی سیستم جدید درک .نداشت وجود رایج مشکلات این ماهیت درک

 اختلالات این ساز زمینه عصبی عوامل درک برای فیزیولوژیکی مدل است؛ شده بیان واگالپلی

 التیام برای را جدیدی هایفرصت واگ، عصب شکمی شاخه عملکرد بهبود. دهدمی ارائه

 عملکرد اختلال یا سیستم سمپاتیک مزمن سازیفعال از ناشی سلامتی مشکلات از شماریبی

 .(2017)روزنبرگ،  کندمی ایجاد پشتی واگ

 مداخلاتی، هایتکنیک همچنین ومطالعات صورت گرفته در این حوزه  باتوجه به حجم وسیع

 بر مبتنی مداخلات عنوان به کنون تا هاییتکنیک نوع چه-1:شودمی مطرح زیر شرح به سوالاتی

تا کنون بر روی کدام گروه از افراد و یا  واگال پلی مداخلات-2اند؟شده مطرح واگال پلی نظریه

روانشناختی موثر  مداخلات پلی واگال برروی کدام نوع از اختلالات-3؟اندبیماران روانی اجرا شده

 آیا مداخلات پلی واگال بر اختلالات روانشناختی از اندازه اثر قابل قبولی-4اند؟بوده

ای است که بتوان از آنها در جامعه ایران بعنوان یک درمان برخوردارهستند و کارایی آنها بگونه

                                                           
1 Fibromyalgia 
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الات و دغدغه پژوهش حاضر با رویکرد فراتحلیل به منظور پاسخ به سو.اثربخش استفاده نمود

.با توجه به سوالات و دغدغه های مذکور به ضعم نویسندگان به نظر های فوق مدنظر قرار گرفت

تواند بیش از سایر رویکردهای پژوهشی میرویکرد مرور سیستماتیک و فراتحلیل جامع ، رسدمی

جامع مرور سیستماتیک اثربخشی  موثر واقع گردد لذا هدف اصلی پژوهش حاضر فراتحلیل

 مداخلات مبتنی بر نظریه پلی واگال بر اختلالات روانشناختی بود.

 روش پژوهش

 جامع بررسی هدف با همزمان، فراتحلیل و سیستماتیک مرور پژوهش یک به عنوان پژوهش این

نظریه پلی مداخلات درمانی مبتنی بر  حوزه ی در علمی انجام شده هایپژوهش نتایج دقیق و

 عصبی در درمان اختلالات روانشناختی،-از مداخلات غیرتهاجمی زیستی یکی به عنوان واگال،

 مداخلات با مرتبط دسترس در هایپژوهش شامل مطالعه این آماری جامعه. است شده طراحی

 که است بوده کشور خارج و داخل  روانشناختی اختلالات بر واگال پلی نظریه بر مبتنی درمانی

 ,Wiley علمی لاتین، هایپایگاه در 1402یا  2023 تا 1380 یا 1994 زمانی فاصله در در

Springer, Proquest, Ebsco, Pubmed, Science Direct, APA, Frontiers 
 کلید با نت مگیران، علم ،دانشگاهی جهاد علمی اطلاعات مرکز پایگاه شامل فارسی هایوسایت

 قرار جستجو مورد  4واگ تون ،3خودمختار عصبی ، سیستم2واگ عصب  ،1واگال پلی هایواژه

 که ترتیب این به شد استفاده هدفمند گیرینمونه روش از نمونه حجم انتخاب گرفتند. برای

مطالعات اولیه انتخاب کرده که در راستای اهداف فراتحلیل   عنوان به را هاییپژوهش پژوهشگر

  بودند.

 فراتحلیل و سیستماتیک مرور به هاپژوهش خروج و ورود ملاک های

 و هشد 20 نسخهEndNote نرم افزار وارد نظام مند جستجوی از شده فراخوان مقالات تمامی

 مرحله در. دش انجام مرحله دو در مقالات ناسایی و غربالش ،تکراری مقالات حذف پس از ادامه در

 تحقیق خروج و معیارهای ورود برابر در هاکلیدواژه و چکیده عنوان، اساس بر مقالات غربالاول، 

 .شد بررسی باقیمانده مقالات تمامی متن کامل دوم، مرحله  در. گرفت صورت

 های ورود:ملاک

-محاسبات آماری مناسب)گروه آزمایش و کنترل، داشتن شاخص نظر از لازم شرایط داشتن (1) 

 هایواژه که نیمه آزمایشیهای آزمایشی و وهش(پژ2) اثر اندازه محاسبه جهت موردنیاز های

                                                           
1 Polyvagal 

2Vagus Nerve  

3 Autonomic Nervous System 

4 vagal tone 
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شامل شدند. ملاک های  واگ را تون خودمختار، عصبی سیستم واگ، عصب واگال،کلیدی  پلی

 به که هایی پژوهش(2) اثر اندازه محاسبه جهت موردنیاز های گزارش شاخص عدم(1)خروج: 

 پایان یا ها(پژوهش3) .بودند برخوردار پایینی ازکیفیت مناسب شناسیروش ساختار ضعف علت

-(پژوهش4)بودند.  شده ارائه دانشگاه یا دو موسسه به عینا مختلف، عناوین با که مشابه هاینامه

  نداشت. آن امکان کامل متن به دسترسی که هایی

 :هاپژوهش کیفیت ارزیابی 

 است. شد استفاده  1پریزما جریانی نمودار و لیست چک از مختلف مطالعات آوری جمع منظور به

 : هاپژوهش کیفیت ارزیابی

جستجو  معتبر تیاطلاعا هایپایگاه در مرتبط، کلیدی هایواژه از استفاده با ابتدا پژوهش، این در

اقی بمقاله  1046 مقاله یافت شد. پس از حذف مطالعات تکراری  4021 شد. در مجموع انجام

له پس از مقاله تقلیل یافت. در این مرح 322که تعداد پس از بررسی عنوان و چکیده به  ماند

ز امقاله باقی ماند. پس  138 (مداخلات تهاجمی) پژوهشحذف مقالات غیر مرتبط با هدف 

ود و مقاله برحسب ملاک ور 9  مقاله باقی ماند که در نهایت 17 بررسی متن کامل مقالات

 جهت محاسبه اندازه اثر وارد تحلیل شدند. های آماری کاملداده
 (2،2009نظام مند)موهر و همکارانسی و انتخاب مقاله با رویکردمرور (:فرایند برر2شکل)

 
 : فراتحلیل انجام روش د(

سیستماتیک اطلاعاتی مانند: میانگین، انحراف  مرور به شده وارد مطالعات از مرحله، این در

فراتحلیل  انجام برای پژوهش هر معناداری سطح همچنین و  P,F,tاستاندارد، خطای استاندار،

                                                           
1 PRISMA 
2 Moher& et al 

شناسایی

(4021=تعداد)دادهپایگاهدرجستجوبراساسشدهشناساییموارد•

غربالگری

(1046=تعداد)مطالعات باقیمانده پس از حذف مطالعات تکرای •

322:تعداد بعد از بررسی عنوان و چکیده•

138=تعداد(روش تهاجمی)بعدحذف مقاله به دلیل عدم ارتباط با هدف•

تعیین 
صلاحیت

(81=تعداد)مقالاتی که متن کامل بررسی شدند •

(17=تعداد)مطالعه در بررسی متن کامل71حذف•

ورود به  
مطالعه

تعداد کل پژوهش های وارد شده به مرور سیستماتیک و فراتحلیل  •
(9=تعداد)
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های استخراج شده از مطالعات جهت محاسبه اندازه اثر هر مطالعه وارد گردید. آماره استخراج

مطالعات در سطح معناداری  تصادفی و ثابت اثرات مدل دو با ترکیبی اثر اندازه تحلیل شد. سپس

 بین از حاضر پژوهش در بدست آمد. 1 فراتحلیل جامع افزار نرم سومبا استفاده از نسخه  001/0

 سوگیری بررسی هجز در نرم افزار استفاده گردید. همچنین   g شاخص از  d هایشاخص انواع

-آزمون و  4قیفی نمودار و )درختی( 3انباشت نمودار از طریق به دست آمده هایخروجی 2انتشار

کردن و پرکردن آزمون پاکو 6مزومدار و بگ رتبه همبستگی آزمونو  5بدون خطا کلاسیک Nهای 

 .است شده داده توضیح و نمایش هایافته انجام شد که دربخش 7تویدی و دووال

 یافته های پژوهش:

 تحلیلفرا و سیستماتیک مرور به ورود برای پژوهش 9 تعدادشد،  اشاره پیش ازاین که همانطور

 ائهار ، (1) شمار جدول در پژوهش هر به مربوط واطلاعات شده شناخته شرایط واجد همزمان،

 است. گردیده
 فراتحلیل و سیستماتیک مرور در شده وارد پژوهشهای :  (1شماره) جدول

ش
وه
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ن 

وا
عن
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س

 

ن
گا

ند
س

وی
ن

ف 
هد

وه 
گر

 

ش/ 
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ون
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ح
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س

 

 
اد

عد
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ه ی
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ی
ه 

ون
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سر

پ
 

ش
وه

پژ
ع 

نو
ش 

وه
پژ

ه 
ج

تی
ن

 

 نتایج-1

 اولیه

 پروتکل

صدا و 

S)ایمنی

SP)  بر 

 روی

 بیماران با

 اختلال

 طیف

 اتیسم

 کاوایی و 2023

 همکاران

آسیب پذیری 

 اجتماعی

 تا 21 نفر 6

 سال 44

میانگی)اتیسم

 1/27:سنی ن

 (سال

ص
نامشخ

ص 
نامشخ

ی 
آزمایش

 

 دهدمی نشان ما هاییافته

 پروتکل صدا و ایمنی که

 هایآسیب بر نسبی تأثیر

 بزرگسالان در اجتماعی

 .دارد اتیسم به مبتلا

                                                           
1Comprehensive Meta Analysis (CMA( 
2 Publication bias 
3Forest Plot  
4 Funnel Plot 
5 Classic fail-safe N 
6Begg and Mazumdar Rank Correlation Test  
7Duval and Tweedie's Trim and Fill  
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 اثرات-2

 پروتکل

صدا و 

 ایمنی
(SSP) 

 بر

 پردازش

 حسی،

 عملکرد

 گوارشی

 غذا و

 خوردن

 انتخابی

 در

 و کودکان

بزرگسال

 مبتلا ان

 تیسما به

هلیمن و  2023

 همکاران

 حسی، پردازش

 گوارشی عملکرد

 خوردن غذا و

 انتخابی

 هفت و سی

 کننده شرکت

 به مبتلا

 7 )سناتیسم

 (سال 39 تا

 

9 28 

ی
آزمایش

 

 هایحوزه در اثر اندازه

 و بصری حساسیت شنوایی،

 .بود ترقوی لامسه حساسیت

 این که دهدمی نشان این

 بیشتر است ممکن هاحوزه

پروتکل صدا و  مداخله به

 اگرچه دهند، پاسخ ایمنی

 برای نیز توجهی قابل اثرات

 خوردن و گوارشی مشکلات

 .شد مشاهده انتخابی

 بررسی-3

 تأثیر

 تمرینات

 واگ پلی

 یکپارچه

 تقویت و

 در زانو

 زنان

 به مبتلا

استئوآرتر

 زانو یت

ریزوی و  2023

 همکاران

-45نفر) 60 کیفیت زندگی  

 سال( 60

60 0 

ی
آزمایش

 

)درمان مبتنی بر  2 گروه

-واگال(پیشرفتنظریه پلی

 را توجهی قابل های

 و روانی هایدرحوزه

 کیفیت با رابطه در اجتماعی

 زندگی داشتند.

4.-

 مزایای

 یک

 جلسه

 تنفس

 و عمیق

ماگنون،داتیل  2021

 و والت

اضطططراب و تون  

 واگ

تا  23نفر) 47

 سال( 41

 

 

 

0 47 

ی
آزمایش

 

 ارائه شواهدی مطالعه این

 باعث DSB  که دهدمی

 و اضطراب سطح کاهش

 واگ فعالیت تون  افزایش

 .شودمی
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 بر آهسته

 تون روی

 وواگ

 اضطراب

5-

 آموزش

بیوفیدب

 ک

 عصبی

 پلی

 واگال

 توسط

 تنفس

 شکمی

 تنظیم

 با شده

 در نبض

 اختلال

: خواب

پیشنهاد

 برای ی

 بیماران

-کووید

19 

حسین پور فرد   2020

 و شجریان

 2نفر در  48 اختلال خواب

 24گروه 

 ± 63/6نفره)

 سال( 96/38

 

31% 69% 

ی
آزمایش

 

 این هاییافته اساس بر

 بیوفیدبک تمرین مطالعه،

 یک عنوان به واگال پلی

 ریتم قلب برای مکمل روش

 گرفت، قرار استفاده مورد

 تواندمی تنها نه بنابراین

 اختلال به مبتلا بیماران

 بلکه کند، درمان را خواب

 را عادی افراد خواب کیفیت

 .دهدمی ارتقا نیز

خل   6 مدا

ساژ  ات   ما

ستاندارد    ا

  عنوان به 

-پروتکططل

  هطططایطططی

  بططططططرای

لقططارآرام  ا

  روانی  ش

مایر و  2020

 همکاران

 ضربان تنوع

 فرکانس با قلب

 رامشآ ،بالا

 روانی استرس

60 

-44/23نفر)

46/22) 

 

60 0 

ی
آزمایش

 

فرکانس  مداخله، طول در

 آرامش بالای ریتم قلب و

 در یافت، افزایش ذهنی

 به ذهنی استرس که حالی

 همه در توجهی قابل طور

 .یافت کاهش ها گروه
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لوژ      یو یز ف

 یکی

یر   -7 ث  تططأ

  فطططططوری

سچرها  پو

  بر یوگا ی

  هایپاسخ 

بی    عصططط

تا  خودمخ

 ر

 

فعططال شططططدن     مندال و دی 2019

یک       پات پاراسطططم

 آرامش روانی

شططططرکططت  10

مرد)     ننططده    ک

مططیططانططگططیططن   

 (1/28سن

 

10 0 

ی
آزمایش

 

 یوگا وضعیت تمرینات

 یک برای اختصاصی( آسانا)

 است ممکن مشخص دوره

 پاراسمپاتیک تسلط فوراً

 که دهد افزایش را( واگ)

 را خودمختار پذیری انعطاف

آرامش  با و دهدمی افزایش

 روانی را به همراه دارد.

8-

  .مطططالعططه

ماتی    قد   م

  روی بططر

یرات      ی غ   ت

  واگ تون 

  در قلططب 

  بططا افططراد

  عططاطططفططه

  مططثططبططت

  تأثیر : کم

  روان

  درمططانططی

 مثبت

تطططغطططیطططیطططرات   لی, وانگ,  لو  2013

فه          عاط فه) عاط

 مثبت کم(

نفر 37

 دانجوی زن)

: سن

 نامشخص(

 

37 0 

ی
آزمایش

 

 دهدمی نشان هایافته این

 افراد پایه واگ لحن که

 کم دارای عاطفه مثبت

افزایش  با است ممکن

 بهبود عاطفه مثبت

عاطفه مثبت  افزایش.یابد

 واگ تون افزایش با درونی

 افزایش یلفت.

9-

 فادهاست

 ذهن از

 و آگاهی

رفلکس 

شیرجه)کم

 پرس سرد(

 عنوان به

سطططططططططططططح    بارنس 2011

یر              ی غ ت یزه) گ ن ا

 خلق و خو(

 شرکت 66

دانشجو.کننده

 38 تا 18 یان

گروه  3سال)

 نفره(  22

39 27 

ی
آزمایش

 

کمپرس  تست و آگاهی ذهن

 فعال افزایش باعث سرد

 عصبی سیستم شدن

ودر نتیجه   پاراسمپاتیک

-افزایش سطح انگیزه می

 ذهن هایتکنیک .شود

  و کمپرس سرد به آگاهی
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های تکنیک

 مبتنی بر

 پلی نظریه

 برای واگال

تنظیم 

 انگیزه سطح

 افراد  احساسات تنظیم

 دوقطبی اختلال به مبتلا

 .کندمی کمک

  
 

 

 فراتحلیل انجام جهت مطالعات از استخراج شده اطلاعات: (2) شمارهجدول 

ف
دی

ر
 

ش
وه

پژ
ده 

سن
وی

ن
 

ش
وه

پژ
ل 

سا
ل 

تق
س

ر م
غی

مت
ته 

س
واب

ر 
غی

مت
 

H
e

d
ge

s 
g

ثر
ه ا

داز
ص ان

اخ
ش

 

ی 
طا

خ
رد

دا
تان

س
ا

 

س
یان

وار
ن 

ائی
د پ

ح
 

الا
دب

ح
 z-

va
lu

e
 p

-v
al

u
e

 

کاوای 1

 ی

202

3 

کل    پروت

ایمنی و  

 صدا

ره کططل نططمطط 

کطططیطططفطططیططت  

ندگی،خودگزا  ز

 رش دهی 

08/0

- 

34/0 12/0 75/0

- 

60/0 22/0 82/0 

کاوای  2

 ی

202

3 

کل    پروت

  و ایمنی

 صدا

نططمططره کططل   

کطططیطططفطططیططت  

ندگی،،گزارش   ز

 خانواده

65/0

- 

39/0 15/0 42/1

- 

12/0 67/1

- 

10/0 

یم     3 ل ه

 ن 

202

3 

کل    پروت

  و ایمنی

 صدا

حساسیت بیش 

 از حد شنوایی

52/0

- 

17/0 03/0 86/0 18/0

- 

99/2

- 

001/

0 

یم     4 ل ه

 ن

202

3 

کل    پروت

  و ایمنی

 صدا

حساسیت بیش 

از حد شططنوایی 

 به صداها

54/0

- 

17/0 03/0 87/0

- 

20/0

- 

11/3

- 

001/

0 

یم     5 ل ه

 ن

202

3 

کل    پروت

  و ایمنی

 صدا

حسطططاسطططیت    

 بصری

35/0 18/0 03/0 70/0

- 

01/0

- 

01/2

- 

04/0 

یم     6 ل ه

 ن

202

3 

کل    پروت

  و ایمنی

 صدا

حساسیت بیش 

از حد لمسططی/ 

مس        ل یزاری  ب

 اجتماعی

48/0

- 

17/0 03/0 82/0

- 

14/0

- 

77/2

- 

01/0 
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یم     7 ل ه

 ن

202

3 

کل    پروت

  و ایمنی

 صدا

مشطططططکططلات   

 گوارشی

42/0

- 

18/0 03/0 76/0

- 

07/0

- 

38/2

- 

02/0 

یم     8 ل ه

 ن 

202

3 

کل    پروت

  و ایمنی

 صدا

غططذا خططوردن  

 انتخابی

28/0 17/0 03/0 60/0

- 

05/0 66/1

- 

10/0 

ریططزو 9

 ی

202

3 

نات   تمری

واگ  پلی

 یکپارچه 

نططمططره کططل   

 کیفیت زندگی

04/0 18/0 03/0 31/0

- 

39/0 24/0 81/0 

ریططزو 10

 ی 

202

3 

نات   تمری

واگ پلی 

 یکپارچه 

در حططططوزه   

سططططططلامطططت 

هداش  عمومی)ب

 ت روان(

03/0 18/0 03/0 32/0

- 

38/0 15/0 88/0 

ریططزو 11

 ی 

202

3 

نات   تمری

واگ  پلی

 یکپارچه 

مره کیفیططت         ن

زندگی در حوزه 

 روانشناختی

09/0 18/0 03/0 0,26

- 

44/0 49/0 62/0 

ریططزو 12

 ی 

202

3 

نات   تمری

واگ  پلی

 یکپارچه 

در حططططوزه 

 اجتماعی

09/0 18/0 03/0 0,26

- 

44/0 52/0 60/0 

ماگنو  13

 ن

202

1 

فس       ن ت

عمیق و  

 آهسته

اضطططططططراب و 

 استرس

50/0

- 

15/0 02/0 80/0

- 

21/0

- 

30/3

- 

001/

0 

حسی  14

 ن پور

202

0 

بیوفیططد   

بطططططک 

عصططبی 

پطططلطططی  

 واگال

-اختلال خواب 

4-6 

80/0

- 

30/0 09/0 38/1

- 

23/0

- 

72/2

- 

01/0 

حسی  15

 ن پور

202

0 

بیوفیططد   

بطططططک 

عصططبی 

پطططلطططی  

 واگال

اخطططططتطططططلال 

 12-8خواب،

46/1

- 

32/0 10/0 09/2

- 

84/0

- 

56/4

- 

001/

0 

202 مایر 16

0 

ماسطططاژ  

ستاندار  ا

 د 

93/0 استرس

- 

15/0 0,02 22/1

- 

63/0

- 

05/6 001/

0 

202 مایر 17

0 

ماسطططاژ  

ستاندار  ا

 د 

/001 68/6 39/1 76/0 03/0 16/0 07/1 آرامش روانی

0 
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201 دی 18

9 

40/0 09/0 29/0 17/0 آرامش روانی یوگا

- 

75/0 60/0 55/0 

201 دی 19

9 

01/0 روانیآرامش  یوگا

- 

29/0 08/0 58/0

- 

55/0 05/0

- 

96/0 

201 دی 20

9 

51/0 08/0 29/0 05/0 آرامش روانی یوگا

- 

62/0 18/0 86/0 

201 دی 21

9 

09/0 آرامش روانی یوگا

- 

29/0 08/0 66/0

- 

48/0 30/0

- 

76/0 

201 دی 22

9 

54/0 08/0 29/0 02/0 آرامش روانی یوگا

- 

59/0 08/0 94/0 

201 لو 23

3 

 روان

نی    درمططا

 مثبت

/001 16/5 06/3 37/1 18/0 43/0 22/2 عاطفه مثبت

0 

201 لو 24

3 

 روان

درمططانی 

 مثبت

72/0 عاطفه منفی

- 

35/0 12/0 40/1

- 

05/0

- 

09/2

- 

04/0 

بططارن 25

 س

201

1 

هن   از ذ

 آگاهی 

انطططگطططیطططزش  

پطائین/پروتکططل   

 ذهن آگاهی

35/1

- 

29/0 08/0 92/1

- 

79/0

- 

68/4

- 

001/

0 

بططارن 26

 س

201

1 

تکططل    رو

کمپرس  

 سرد

انطططگطططیطططزش  

پطائین/پروتکططل   

 کمپرس سرد

73/1

- 

33/0 11/0 38/2

- 

08/1

- 

21/5

- 

0,00

1 

26/0 کل

- 

04/

0 

00/0 34/0- 18/0

- 

24/6

- 

001/

0 

 روانشناختی اختلالات بر واگال پلی نظریه بر مبتنی مداخلات اثر 1انباشت نمودار(:  3) شکل

                                                           
1 Forest Plot 
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 مشاهده فراتحلیل، جامع افزار نرم استفاده با شده انجام فراتحلیل نمودار انباشت به نگاهی با

 هر منفرد اثرهای اندازه ترکیب با سپس. گردید استخراج اثر ندازها  26پژوهش  9 از که کنیممی

 معیار طبق که دست آمد به 0 /001 معناداری سطح در و 26/0 ترکیبی اثر اندازه ی پژوهش،

 توانمی لذا شود؛می محسوب بزرگ اثر اندازه یک واریانس،کوهن تحلیل  اثر اندازه ی تفسیر

 قابلیت و بوده برخوردار بالایی اعتبار از فراتحلیل در شده استفاده که مطالعات گرفت نتیجه چنین

 بررسی برای .است امکانپذیر  %، 99 درصد اطمینان با جامعه کل به حاضر فراتحلیل نتایج تعمیم

-اندازه قیفی نمودار. شد استفاده (2( و )1) نمودارشماره دو از ظاهریانتشار به صورت  سوگیری

 عنوان به عمودی محور روی( دقت یا استاندارد خطای اساس معمولاًبر) مطالعه اثر اندازه گیری

  است. افقی محور روی بر اثر اندازه از تابعی

Model Study name Statistics for each study Hedges's g and 95%  CI

Hedges's Standard Lower Upper 

g error Variance limit limit Z-Value p-Value

barnes-mind2011- motivation-MINDFULNESS -1.35 0.29 0.08 -1.92 -0.79 -4.68 0.00

barnes-cold-2011-motivation-COMPRESS -1.73 0.33 0.11 -2.38 -1.08 -5.21 0.00

rizvi2023-whoqol˜ 0.04 0.18 0.03 -0.31 0.39 0.24 0.81

rizvi2023-GH 0.03 0.18 0.03 -0.32 0.38 0.15 0.88

rizvi2023-PSYCHOLOGY 0.09 0.18 0.03 -0.26 0.44 0.49 0.62

rizvi2023-social 0.09 0.18 0.03 -0.26 0.44 0.52 0.60

Meier2020-stress level -0.93 0.15 0.02 -1.22 -0.63 -6.05 0.00

meier2020-HF-HRV and subjective  relaxation 1.07 0.16 0.03 0.76 1.39 6.68 0.00

DE2019-GSRN-calm mental sta te. 0.17 0.29 0.09 -0.40 0.75 0.60 0.55

DE2019-HRVLFcalm mental sta te. -0.01 0.29 0.08 -0.58 0.55 -0.05 0.96

DE2019HRVHFcalm mental sta te. 0.05 0.29 0.08 -0.51 0.62 0.18 0.86

DE2019-HRV AMPcalm mental  state. -0.09 0.29 0.08 -0.66 0.48 -0.30 0.76

DE2019-BVPcalm mental state . 0.02 0.29 0.08 -0.54 0.59 0.08 0.94

KAWAI-2023-SRS-SELF-Total Score -0.08 0.34 0.12 -0.75 0.60 -0.22 0.82

KAWAI-2023-SRS-FAMILY-Total Sc ore -0.65 0.39 0.15 -1.42 0.12 -1.67 0.10

KERI-2023Auditory hyper  sensitivity -0.52 0.17 0.03 -0.86 -0.18 -2.99 0.00

Heliman-2023Auditory hyper  sensitivity to voices -0.54 0.17 0.03 -0.87 -0.20 -3.11 0.00

Heliman2023-visual sensitivity -0.35 0.18 0.03 -0.70 -0.01 -2.01 0.04

Heliman2023-tactile -0.48 0.17 0.03 -0.82 -0.14 -2.77 0.01

Heliman2023-digestive -0.42 0.18 0.03 -0.76 -0.07 -2.38 0.02

Heliman2023-eating -0.28 0.17 0.03 -0.60 0.05 -1.66 0.10

Magnon-2021-anxiety -0.50 0.15 0.02 -0.80 -0.21 -3.30 0.00

LU2013-LOW POSITIVE AFFECT 2.22 0.43 0.18 1.37 3.06 5.16 0.00

LU2013-HIGH NEGATIVE AFFE CT -0.72 0.35 0.12 -1.40 -0.05 -2.09 0.04

hoseinpourfard2020-Sleep Disorder-4-6 -0.80 0.30 0.09 -1.38 -0.23 -2.72 0.01

hoseinpourfard2020-Sleep Disorder-8-12 -1.46 0.32 0.10 -2.09 -0.84 -4.56 0.00

Fixed -0.26 0.04 0.00 -0.34 -0.18 -6.24 0.00

-2.00 -1.00 0.00 1.00 2.00

Fav ours A Fav ours B

Meta Analysis
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 قیفی نمودار(: 2) نمودارشماره g: نمودار قیفی خطای استاندارد براساس شاخص هجز (1شماره )نمودار 

 gهجز شاخص اساس بر دقت

 
نگاه بصری به نمودار قیفی خطای استاندار و دقت بیانگر 

متوسط و کوچک(در درون مطالعه  )بزرگ، این موضوع هست که اطلاعات به صورت استاندارد و متقارن

پراکندگی نرمال و متقارن دارند که نشان از  gوجود دارد و مطالعات در دو طرف نقطه صفر شاخص هجز 

 نمودار ظاهری شکل از اینکه بر علاوه انتشار، تورش برای بررسی سویی از عدم سوگیری انتشار است.

 صورت به سوگیری این برای بررسی اما است، برقرار قیف سمت دو در مطالعات تقارن باشد،می مشخص

 و بگ رتبه همبستگی آزمونو بدون خطا    N   نمودار کلاسیکهای آزمون از استناد، قابل و آماری

 .شد تویدی استفاده و مزومدار وآزمون پاک کردن و پرکردن دووال

 Classic fail-safe N(:4) شکل

/ Classic fail-safe N کلاسیک نمودارN خطا بدون 

21187/6-  Z مقدار  شده مشاهده مطالعات برای   

00000/0  P-value شده مشاهده مطالعات برای   

05000/0  آلفا 

00000/2 دنباله-  tails 

95996/1  Z for alpha 

0000/26  تعداد مطالعات مشاهده شده 

0000/236  رساندمقدار پی را به بیشتر از آلفا می که گمشده مطالعات تعداد 
Number of missing studies that would bring p-value to > 

alpha 
 

بدون خطااست   N یکی از نمودارهای ارائه شده در نرم افزار جهت بررسی سوگیری انتشار، نمودارکلاسیک 

 این. است  236 ایمن  Nطبق خروجی   .کندمی باطل را اثر این که است ایگمشده مطالعات که تعداد

 از دنباله  2 ترکیبی  p مقدار تا کنیم وارد کرده پیدا را "تهی" مطالعه  236  باید ما که است معنی بدان

 شود. یعنی سوگیری انتشار وجود نداشته است. بیشتر 050/0

 Begg and Mazumdar Rank Correlation Test(:5) شکل
Begg and Mazumdar rank correlation/همبستگی رتبه بگ و مزومدار 

-3 -2 -1 0 1 2 3

0

1

2

3

4

5

6

7

8

P
r
e
c
is

io
n

 (
1
/S

t
d

 E
r
r
)

Hedges's g

Funnel Plot of Precision by Hedges's g

-3 -2 -1 0 1 2 3

0.0

0.1

0.2

0.3

0.4

0.5

S
t
a
n

d
a
r
d

 E
r
r
o

r

Hedges's g

Funnel Plot of Standard Error by Hedges's g



 وره .....، شماره .....د                                            شناس ی کاربردی                          صلنامه روانف

 

19 

 

00000/13  (P-Qکندال) S آماره 

پیوستگی تصحیح بدون کندال تاو  
04000/0  تاو 

28654/0  z-value تاو برای 

38723/0  P-value( دامنه یک ) 

 P-value)دو دامنه( 0,77446

پیوستگی تصحیح با کندال تاو  

03692/0  تاو 

26450/0  z-value تاو برای 

39570/0  P-value)یک دامنه( 

79140/0  P-value)دو دامنه( 

 همبستگی. کند عمل انتشار سوگیری برای آزمونی عنوان به تواندمزومدار می و بگ رتبه همبستگی آزمون

چون . کندمی محاسبه  (اندازه مطالعه) استاندارد خطای و درمان اثر بین را( کندال ب تاو) ایرتبه ترتیب

p-value باشد، پس در این مطالعه دار نمیو معنی  05/0  بیشتر از - هم در جهت + و هم در جهت

 تغییر در اندازه اثر ترکیبی نشده است.سوگیری انتشارباعث 

 میانگین(و چپ  )درسمت راست Duval and Tweedie's Trim and Fill(:6) شکل
Duval and Tweedie's trim and fill/ پاک کردن و پر کردن دوال و تویدی 

 
Q 

Value 
Randon Effects/متغیر اثر 

 

/Fixed Effects  ثابت اثر 

 

 

تخمین  حدپائین حدبالا 

 اینقطه

حد  حدبالا

 پائین

تخم

ین 

نقطه 

 ای

مطال

عات 

کوتاه 

 شده

04072/2

04 
04036/0

- 

51863/0

- 

27949/0

- 

 

17727

/0- 

 

339

71/0

- 

 
258

4/09

- 

مقادیر  

مشاهده 

 شده

04072/2

04 
04036/0

- 

51863/0

- 

27949/0

- 

 
17727

/0- 

 

339

71/0

- 

 
258

4/09

- 

مقادیر  0

تنظیم 

 شده

 بایکدیگر مطابقت داشتند. Right & left of mean  /از میانگین و چپ سمت راستخروجی 
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 بتوانیم تعیین که دادند توسعه را روشی تویدی و دوواللازم به ذکر است که  6 در توضیح شکل شماره

 ترکیبی اثر سپس و کنیم اضافه تحلیل و تجزیه به را آنها گیرند،می قرار کجا در گمشده مطالعات که کنیم

ورود مطالعات گم شده و لحاظ نشده، هم در سمت  براساس روش دووال و تویدی، .کنیم محاسبه دوباره را

 راست و هم در سمت چپ میانگین، در اندازه اثر ترکیبی تفاوتی ایجاد نخواهد کرد.

 :نتیجه گیری و بحث

پلی   تهاجمیها و تمرینات غیر تکنیک اثربخشطی  با بررسطی ادبیات پژوهش مشطخص گردید که  

زدن  (، طبل 2023 )پورجز، واگال  پلی نظریه  لنز طریق از واگ عصطططب تحریک  همچون واگال 

   مبتنی بر پلی واگال صططدا و ایمنی (؛ پروتکل 2023 )فالکنر، واگالپلی مبتنی لنز  ریتم درمانی،

کاران،  بازی 2023 )هلیمن و هم مانی  (؛  یه  ایمن لنز طریق از محور کودک در گال پلی نظر   وا

کاران،  کاران،     (؛2022)کونروی و هم ماگنون و هم نات تنفسطططی ) کت   (؛2021 تمری رقص/ حر

هنرهای   (؛2020)فاضططلی و همکاران، ماسططاژ (؛2020 ،)وییر گالاو پلی مبتنی برنظریه درمانی

  تنفس توسطططط واگال  پلی بیوفیدبک   (؛ آموزش 2020، بونیلابیانی مبتنی برنظریه پلی واگال )   

یک  روان درمانی گروهی به عنوان (؛  2020)حسططین پور فرد و همکاران، شططده تنظیم شططکمی

  (؛ بازی 2019،)فلورز و پورجز،  دلبسطططتگی نظریه  و واگال  پلی نظریه  تمرین عصطططبی: پل زدن 

گال      یه پلی وا مانی مبتنی برنظر هادیپرودجو، در گال     (؛2018 ) مانی مبتنی بر پلی وا گا در   یو

  و درمانی (؛ حضطططور2013 ،)لو، وانگ و لییو درمانی مثبت(؛ روان 2018)سطططالیوان و همکاران،

و ذهن آگاهی مبتنی بر    ( 2014 )روتبرگ، (، پلی واگال درمانی  2018 ،واگال )گلر  پلی نظریه 

گال  نه  در (2011 بارنس، ؛ 2022آنجلو،  ) پلی وا بر روی مشطططکلات  مختلف  سطططنی های نمو

ناختی همچون   خابی  خوردن غذا  و گوارش اختلالات حسطططی، پردازش اختلالات روانشططط   انت

  فالکنر، ) هیجان  تنظیم ؛(2023 کیوچوکو، و نیکس آکرمن، هینریک،  هلیمن،) درافراداتیسطططم

سمی،  عمومی، سلامت  زندگی، کیفیت ؛(2023  ریزوی) محیطی هایحوزه و اجتماعی روانی، ج

  پریم و کونروی) کودکان  ترومای  و تروما   ؛(2022 پورجز، و وینهال  ) اعتیاد ( 2023، همکاران  و

مای  ؛(2018 هادیپرودجو،  ؛2022، نده     افراد ترو ما نان  ؛(2021 هرتزل،)  خودکشطططی از باز   ز

  ماگنون،) اضطراب ؛(2020شجریان، و فرد پور حسین) خواب اختلال ؛( 2020 بونیلا، ) آزاردیده

  براون، و سیرائولو ساپر، استریتر،گربرگ،) انحهس از پس استرس استرس، ؛(2021 والت، و دوتیل

یت  و( 2011 بارنس، ) خو و خلق و انگیزه تنظیم مشطططکلات ،(2012 طاف  و خلاق   پذیری انع

ه  باشططد که طبق یافتمورد تائید می (2006 هلیمن، و آتمن شططنال، شططنکر، قسططیبه،) شططناختی

 اثربخشی مداخلات مبتنی بر نظریه در تبیین  هستند. برخوردار پژوهش از اندازه اثر قابل قبولی 

سر    در متعدد تحقیقات طریق از پلی واگال، که ست  شده  تأیید ،هانج سرا توان بیان نمود  می، ا

https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781351010818-4/group-psychotherapy-neural-exercise-bridging-polyvagal-theory-attachment-theory-philip-flores-stephen-porges
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781351010818-4/group-psychotherapy-neural-exercise-bridging-polyvagal-theory-attachment-theory-philip-flores-stephen-porges


 وره .....، شماره .....د                                            شناس ی کاربردی                          صلنامه روانف

 

21 

 

 ضطططروری جهان با ارتباط در ما توانایی و رفاه برای امنیت احسطططاس واگال،پلی  نظریه طبق که

  هسطتند  ارادیغیر و فوری آنها. شطناخت  تا اسطت  بدنی تجربه اسطاس  بر احسطاسطات   این. اسطت 

ست،  شده  پیشنهاد  پورجز توسط  که واگال پلی (. نظریه2020)فلاتر، شان  ا   عصب  که دهدمی ن

  هایپاسخ عاطفی، حالات بر تأثیرگذاری و خودمختار عصبی سیستم تنظیم در مهمی نقش واگ

 تحریک  را واگ عصطططب که  درگیرکننده  های فعالیت   .کند  می ایفا  اجتماعی  تعامل   و اسطططترس

  اسططتدلال بر امر این .شططودمی هیجانی تنظیم افزایش و اضطططراب کاهش آرامش، باعث کند،می

 جزر بلکه نیست،  همبستگی  یک صرفاً  فیزیولوژیکی وضعیت  که کندمی تأکید واگال پلی نظریه

 متغیر یک عنوان به خودمختار حالت نظری، چارچوب این در. است  حالات و احساسات   اساسی  

سطه    ارزیابی. گذاردمی تأثیر محیطی هایمحرک از ما ارزیابی و ادراک بر که کندمی عمل ای وا

  وضطططعیت  اسطططاس بر تواندمی کننده  تهدید  یا مثبت  خنثی، عنوان تحت  هانشطططانه انعکاسطططی 

  به منجر تواندمی فرد یک وضعیت  در تغییرات عملکردی، نظر از. باشد  متفاوت فرد فیزیولوژیکی

 برانگیختن یا اجتماعی ارتباطات تسطططهیل مغز، مختلف سطططاختارهای به دسطططترسطططی در تغییر

سخ  شی  یا گریز /جنگ مانند دفاعی هایپا صلی    جنبه. (2023، و همکاران )کاوایی شود  خامو ا

ست  این پلی واگال نظریه سات    فیزیولوژیکی، حالت الگوهای که ا سا سیر  هر برای رفتار و اح  م

صبی  ست  خاص ع ست،  غالب شکمی  واگ مجموعه که هنگامی .ا   و شود می اعمال واگ ترمز ا

.  دارند ظهور برای بیشططتری پتانسططیل عشططق و ارتباط مانند عاطفی حالات و اجتماعی رفتارهای

سمپاتیک      هنگامی صبی  ستم ع سی ستراتژی  که  ست،  اولیه دفاعی ا صبی خودمختار     ا ستم ع  سی

سیر  بازدارندگی عمل   فعال را سمپاتیک  سازی فعال تا کندمی خاموش را قلب به شکمی  واگ م

  و انجمادِ حرکتی بی پاسططخ اگر. شططود حمایت بسططیج عاطفی و رفتاری هایاسططتراتژی از و کند

شتی  واگ ی مجموعه ستراتژی  پ شد،  دفاعی ا سته  با شتی  حرکتی ه سم  یک عنوان به پ   مکانی

خارج  دسترس از فعال پاسخ راهبردهای و شودمی فعال احتمالی مرگ یا درد برابر در محافظتی

شوند  ست  معتقد نظریه پلی واگال .(2023 ،و همکاران )کاوایی می    مدارهای این طریق از که ا

  کنندمی ظهور، اجتماعی فرآیندهای و شناختیروان هایویژگی فیزیولوژیکی، هایحالت عصبی،

 توسط شده ایجاد فیزیولوژیکی حالت(. 2017 کارتر، و پورجز) هستند دسترسی قابل فرد برای و

برای  را رفتاری و عاطفی های ویژگی دامنه ، ایمنی یا تهدید به پاسططخ در عصططبی مدارهای این

  تعادل که کندمی اسططتدلال فرضططیه این خلاصططه، طور به (.2003 ،پورجز) کندتعیین می فرد

 برای پاراسمپاتیک، و سمپاتیک عصبی هایسیستم بین خودمختار عصبی هایسیستم از خاصی 

  پستانداران،  عصبی  سیستم   در. است  مهم انسان  جمله از پستانداران  در مناسب  اجتماعی رفتار

 گرفته محیط از آمده دسططت به حسططی اطلاعات پردازش با مداوم طور به ناخودآگاه تصططمیمات
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  نامیده 1تنظیمی عصطبی هم حسطی،  پردازش با مرتبط ناخودآگاه عصطبی  مکانیسطم  این. شطود می

سب  اجتماعی رفتارهای بروز از مانع آن عملکرد در اختلال و شود می   تنظیمیهم. شود می منا

  انجماد یا فرار جنگیدن، مانند دفاعی رفتارهای بین مؤثر جابجایی در توجهی قابل تأثیر عصططبی

تارهای   به  باطات   برای اجتماعی  رف به   برای نمونه . دارد فردی بین ارت   به  مبتلا افراد می توان 

سم  طیف اختلال شاره نمود  اتی سی،  پردازش هایناهنجاری دلیل به که ا صبی  عملکرد در ح   ع

ند مین دارند و اختلال  تنظیمی عصطططبی()هم تارهای   موثر طور به  توان  تغییر را خود تدافعی  رف

 اسطططت امن دیگران با اجتماعی تعامل برای کافی اندازه به محیط که کنندنمی درک زیرا دهند، 

شی  نظریه پلی واگال. (2023)کاوایی و همکاران، شخیص  یادگیری چگونه که دهدمی ارائه بین  ت

سیرهای  تغییر و صبی  م سی    ع سا ضعیت  هر ا ست  ممکن فیزیولوژیکی، روانی و ستقیماً  ا   بر م

 هایاسطططتراتژی تا کندمی کمک فرد به بنابراین بگذارد، تأثیر رفتار و احسطططاسطططات فیزیولوژی،

سمی،  سلامت  نفع به پذیری انعطاف و تنظیم برای را انطباقی   دهد. پرورش اجتماعی و روانی ج

 برای گذارند و ابزاریمی تأثیر واگ مسططیرهای بر پلی واگال های درمانی مبتنی بر نظریهتکنیک

 فیزیولوژیکی، عملکرد پذیریانعطاف و خودتنظیمی تقویت برای مسیرهای عصبی   این «تمرین»

های مبتنی  تکنیک (.2018 )سططالیوان و همکاران، دباشططاجتماعی می رفتارهای و هیجان تنظیم

  هایپاسططخ این توانمی آن طریق از که کندمی فراهم را بیولوژیکی بسططتری واگاللیپ نظریهبر 

  و خودمختار عصبی  سیستم   بهینه عصبی  تنظیم .(2020)فلاتر، داد قرار تأثیر تحت را غیرارادی

  با مجموعه واگ شططکمی فعال درگیری طریق از مربوطه ایمنی و ریز درون غدد هایسططیسططتم 

  گذارد، می تأثیر  بالا  به  پایین  و پایین  به  بالا  فرآیندهای   بر که  های مختلف تکنیک  از اسطططتفاده 

شکمی  سازی  فعال که بگیرد یاد تواندمی فرد شود. می تقویت شد،  بهبود را مجموعه واگ    و بخ

 از خارج و داخل به حرکت امکان شططده،  درک یا واقعی اسططترس  با مواجهه هنگام در همچنین

سیرهای  دیگر صبی  م شتی          ع سمپاتیک و مجموعه واگ پ صبی  ستم ع   در .دهد افزایش را سی

ند می بدن  و ذهن های تمرین مجموع، ند   فرد به  توان یاموز عه واگ شطططکمی  که  ب   در را مجمو

  به پاسططخ و رابطه دهد، افزایش را عصططبی مسططیرهای دیگر تحمل آسططتانه کند، تردسططترس

 از خارج و داخل به حرکت در اینکه و دهد را تغییر سمپاتیک و واگ پشتی   عصبی  هایفرمپلت

  عصططبی سططیسططتم با فعال شططدن (.2017 کارتر، و پورجز) شططوند ماهرتر عصططبی مسططیرهای این

(  آرامش هورمون) اکسیتوسین   ترشح  تنفس، کاهش قلب، ضربان  کاهش( آرامساز ) پاراسمپاتیک 

  عصبی  نظام تنظیم هدف با واگال پلی تئوری بر مبتنی مداخلات .شود میایجاد  آرامش حالت و

                                                           
1 Neuroception 
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  در کنون تا .(2018 )دانا، کنندمی عمل پاراسططمپاتیک و سططمپاتیک بین تعادل ایجاد و خودکار

که   است شده استفاده واگال پلی تئوری بر مبتنی مداخلات از ای مجموعه مختلف های پژوهش

ند می طبیعی، های تکنیک  این   کنند  تقویت  را سطططلامتی و کرده تحریک  را واگ عصطططب توان

سلط  واگالپلی نظریه های مبتنی برها، مداخلات و درمانبطور کلی تکنیک (.2023 ساریمو، )   ت

  رابه همراه روانی آرامش و دندهمی افزایش را خودمختار پذیریو انعطاف ( واگ) پاراسططمپاتیک

کا  دن دار تایج پزوهش     2013 رن،)لو و هم با ن که همسطططو  ( بهبود 2023) کاوایی و همکاران  ( 

  حسططی،  هایحسططاسططیت   ( کاهش2023همکاران )هلیمن و  اتیسططم؛ کیفیت زندگی در افراد 

؛ ریزوی و   به اختلال طیف اتیسطططم  مبتلا افراد در انتخابی  خوردن غذا  و گوارشطططی مشطططکلات

صبی خودمختار،     عملکرد تنظیم (2023) همکاران ستم ع  آرامش ارتقای و درد درک کاهش سی

ضطراب  سطح  ( کاهش2021) ؛ ماگنون و همکاران عاطفی رفاه و واگ؛   تون فعالیت  افزایش و ا

  افزایش (2020 ) همکاران و مایر خواب؛ کیفیت ( ارتقای2020) شطططجریان و فرد پور حسطططین

 پاراسطططمپاتیک    ( افزایش فعالیت  2019) دی و مندال  ذهنی؛ و کاهش اسطططترس  ذهنی آرامش

طاف  و( واگ) تار  پذیری  انع کاران  آرامش؛ لو و خودمخ فه    ( افزایش2013) و هم بت،    عاط مث

 توجه با باشد. انگیزه می سطح  افزایش نتیجه در و پاراسمپاتیک  فعالیت ( افزایش2011)بارنس 

 که اذعان کرد توانمی موضوع،  اهمیت بودن برجسته  و مطرح شده  مسائل  و پژوهشی  ادبیات به

 از پیشططگیری یا و بهبود در تواندهای مبتنی بر آن مینظریه و درمان این بیشططتر هرچه کاربرد

 .داشته باشد سزایی به نقش روانشناختی اختلالات

های آماری و توان به عدم انتشططار کامل یافتههای پژوهش حاضر میاز جمله محدودیت 

های مرتبط با موضوع فراتحلیل حاضر اشاره کرد که منجر به کنار غیرآماری در برخی از پژوهش

 متن کامل تعدادی از مقالاتهمچنین امکان دسترسی به  .گذاشتن آنان از چرخه فراتحلیل شد

در  (1ودکه:شهای پژوهش پیشنهاد میبا توجه به یافته وجود نداشت. جهت ورود به فراتحلیل

ای و آموزشی با های مداخلهپژوهشهای بعدی محققان اقدام به تدوین، طراحی و اجرای برنامه

 .اقدام نمایند روانشناختیاختلالات در جهت کاهش و پیشگیری از  نظریه پلی واگالتمرکز بر 

با مشکلات روانشناختی در جوامع مختلف برای کاهش  پلی واگال مبتنی بر نظریه لاتمداخ(2

همچنین پیشنهاد  (3.اجرا شوددر داخل کشور  نظریه پژوهش در زمینه این توجه به محدود بودن

واگال نظریه پلیبتنی بر از مداخلات م مشکلات روانشناختیشود درمانگران برای بهبود می

 استفاده نمایند.

 

 نویسندگان مشارکت
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 گردآوری یوظیفه اول ةنویسند .است اول نویسنده دکتری نامه پایان از برگرفته حاضر مقاله

 رمشاو استاد و (دوم ةنویسند)اراهنم استاد نظر زیر را اولیه ینسخه نوشتار و آماری تحلیل ها،داده

 .است داشته عهده بر (سوم ةنویسند)

 منافع تعارض
 .ندارد وجود مقاله این انتشار منافع در تعارضی هیچگونه نویسندگان بین 

 

 موازین اخلاقی

 اخلاق کد با و مرکزی تهران واحد اسلامی آزاد دانشگاه اخلاق کمیته در مذکور پژوهش

IR.IAU.CTB.REC.1402.162 به تصویب رسیده است. 

 

 سپاسگزاری
 .است شده انجام مالی کمک دریافت بدون مقاله این

 

 
References 
Afrooz G, Hashemian K, Bagheri M. Comparing Effectiveness of Short Term 

Psychodynamic Psychotherapy and Emotion-Focused Couple Therapy on 

Couples with Alexithymia. Rooyesh 2023; 12 (4) :1-14.[link] 
 
Bai, Z., Luo, S., Zhang, L., Wu, S., & Chi, I. (2020). Acceptance and commitment 

therapy (ACT) to reduce depression: A systematic review and meta-

analysis. Journal of affective disorders, 260, 728-737.[link]  

*Barnes, V. (2011). Using Mindfulness and the Dive Reflex as Techniques from 

Polyvagal Theory to Regulate Approach Motivation. University of Exeter (United 

Kingdom).[link]  

Bonilla, G. (2020). Healing the body through awareness, and expression: The 

Polyvagal Theory and the expressive arts in therapy with women who have been 

abused.[link] 

Conroy, J., & Perryman, K. (2022). Treating trauma with child-centered play 

therapy through the SECURE lens of polyvagal theory. International Journal of 

Play Therapy, 31(3), 143[link] 

Dana,d.(2018).The Polyvagal Theory in Therapy.[link] 

Dana, D. (2020). Polyvagal Flip Chart: Understanding the Science of Safety 

(Norton Series on Interpersonal Neurobiology). WW Norton & Company.[link] 
*De, A., & Mondal, S. (2019). Immediate effect of yogic postures on autonomic 

neural responses. Research in Cardiovascular Medicine, 8(4), 106-106.[link] 

https://frooyesh.ir/article-1-3877-fa.html
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032719313023
https://www.proquest.com/openview/bad3d3e738cdeca33a8f4e3c8a0481e6/1?pq-origsite=gscholar&cbl=51922&diss=y
https://digitalcommons.lesley.edu/expressive_theses/240/
https://digitalcommons.lesley.edu/expressive_theses/240/
https://psycnet.apa.org/record/2022-65989-002
https://www.libgen.is/book/index.php?md5=EE9DF7A6733D735253C00A778C468E9C
https://www.libgen.is/book/index.php?md5=D8DA4CDAFC31F8BC78550B3C467C9C64
https://www.libgen.is/book/index.php?md5=D8DA4CDAFC31F8BC78550B3C467C9C64
https://www.sid.ir/FileServer/JE/df50004420190404
https://www.sid.ir/FileServer/JE/df50004420190404


 وره .....، شماره .....د                                            شناس ی کاربردی                          صلنامه روانف

 

25 

 

Ellis, L. A. (2023). Solving the nightmare mystery: The autonomic nervous 

system as missing link in the aetiology and treatment of 

nightmares. Dreaming, 33(1), 45.[link] 

Faulkner, S.C. (2023). Drumming, rhythm, and regulation through a polyvagal 

lens. JoCAT, 18(1). https://www.jocat-online.org/pp-23-faulkner.[link] 

Fernandes, R. A., Fiquer, J. T., Gorenstein, C., Razza, L. B., Fraguas Jr, R., 

Borrione, L.,& Brunoni, A. R. (2017). Nonverbal behaviors are associated with 

increased vagal activity in major depressive disorder: Implications for the 

polyvagal theory. Journal of Affective Disorders, 209, 18-22.[link 

Flores, P. J., & Porges, S. W. (2019). Group psychotherapy as a neural exercise: 

Bridging polyvagal theory and attachment theory. In Attachment in Group 

Psychotherapy (pp. 46-66).[link] 

Flater, B. (2020). Safety and connection in the polyvagal theory. Implications for 
music therapy in mental health care (Master's thesis, Norges 

musikkhøgskole).[Link] 

Geller, S. M. (2018). Therapeutic presence and polyvagal theory: Principles and 

practices for cultivating effective therapeutic relationships. Clinical applications 

of the polyvagal theory: The emergence of polyvagal-informed therapies, 106-

126.[link] 

Ghacibeh, G. A., Shenker, J. I., Shenal, B., Uthman, B. M., & Heilman, K. M. 

(2006). Effect of vagus nerve stimulation on creativity and cognitive flexibility. 

Epilepsy & Behavior, 8(4), 720-725.[link] 

Hastings, P. D., Nuselovici, J. N., Utendale, W. T., Coutya, J., McShane, K. E., 

& Sullivan, C. (2008). Applying the polyvagal theory to children's emotion 

regulation: Social context, socialization, and adjustment. Biological 

psychology, 79(3), 299-306.[link] 

Hadiprodjo, N. (2018). Clinical applications of the polyvagal theory and 

attachment theory to play therapy for children with developmental trauma 

(Doctoral dissertation, University of Roehampton).[link] 

*Heilman, K. J., Heinrich, S., Ackermann, M., Nix, E., & Kyuchukov, H. (2023). 

Effects of the Safe and Sound Protocol TM (SSP) on Sensory Processing, 

Digestive Function and Selective Eating in Children and Adults with Autism: A 

Prospective Single-Arm Study. Journal on Developmental Disabilities, 

28(1).[link] 

 Hertzel, S. K. (2021). Developing an Intervention for Treating Sibling Survivors 

of Suicide Loss Through the Dual Lens of Polyvagal Theory and Functional 

Contextualism (Doctoral dissertation, Widener University).[link] 

*Hoseinpourfard, M., & Shajarian, M. (2020). Polyvagal neural biofeedback 

training by pulse regulated abdominal breathing in sleep disorder: A suggestion 

for COVID-19 patients. Hospital Practices and Research, 5(3), 87-91.[link] 

Jones, R. M., Buhr, A. P., Conture, E. G., Tumanova, V., Walden, T. A., & Porges, 

S. W. (2014). Autonomic nervous system activity of preschool-age children who 

stutter. Journal of fluency disorders, 41, 12-31.[link] 

https://psycnet.apa.org/record/2023-07476-001
https://static1.squarespace.com/static/62cb6c4f3dd8c74a52efdb24/t/6445d00fa92d0741cc0fc415/1682296848517/PP-23-Faulkner.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032716311958
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032716311958
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781351010818-4/group-psychotherapy-neural-exercise-bridging-polyvagal-theory-attachment-theory-philip-flores-stephen-porges
https://nmh.brage.unit.no/nmh-xmlui/bitstream/handle/11250/2834143/Bettina_Flater_Masteroppgave.pdf?sequence=1
https://nmh.brage.unit.no/nmh-xmlui/bitstream/handle/11250/2834143/Bettina_Flater_Masteroppgave.pdf?sequence=1
http://sharigeller.com/_images/pdfs/ClinicalApplicationOfPolyvagalTheory_PG106-126.pdf
http://sharigeller.com/_images/pdfs/ClinicalApplicationOfPolyvagalTheory_PG106-126.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1525505006000849
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1525505006000849
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0301051108001725
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0301051108001725
https://pure.roehampton.ac.uk/ws/portalfiles/portal/1285083/Clinical_applications_of_the_Polyvagal_theory_and_Attachment_theory_to_Play_Therapy_for_children_with_Developmental_Trauma.pdf
https://pure.roehampton.ac.uk/ws/portalfiles/portal/1285083/Clinical_applications_of_the_Polyvagal_theory_and_Attachment_theory_to_Play_Therapy_for_children_with_Developmental_Trauma.pdf
https://web.s.ebscohost.com/abstract?direct=true&profile=ehost&scope=site&authtype=crawler&jrnl=11889136&AN=169695496&h=NVZCLxPzl%2bVfPfuf3t%2bXtUiXUPPski3YK95VEi0z7CmO1a6IjmJqUDZPiexch%2f3DFgIWDy85NkGR%2fbBvNe5N1Q%3d%3d&crl=c&resultNs=AdminWebAuth&resultLocal=ErrCrlNotAuth&crlhashurl=login.aspx%3fdirect%3dtrue%26profile%3dehost%26scope%3dsite%26authtype%3dcrawler%26jrnl%3d11889136%26AN%3d169695496
https://web.s.ebscohost.com/abstract?direct=true&profile=ehost&scope=site&authtype=crawler&jrnl=11889136&AN=169695496&h=NVZCLxPzl%2bVfPfuf3t%2bXtUiXUPPski3YK95VEi0z7CmO1a6IjmJqUDZPiexch%2f3DFgIWDy85NkGR%2fbBvNe5N1Q%3d%3d&crl=c&resultNs=AdminWebAuth&resultLocal=ErrCrlNotAuth&crlhashurl=login.aspx%3fdirect%3dtrue%26profile%3dehost%26scope%3dsite%26authtype%3dcrawler%26jrnl%3d11889136%26AN%3d169695496
https://www.proquest.com/openview/cf2eac73e13e7e1e8f9e4c155a8d517b/1?pq-origsite=gscholar&cbl=18750&diss=y
https://www.proquest.com/openview/cf2eac73e13e7e1e8f9e4c155a8d517b/1?pq-origsite=gscholar&cbl=18750&diss=y
https://www.jhpr.ir/article_111648.html
https://www.jhpr.ir/article_111648.html
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0094730X14000485
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0094730X14000485


 دوره .....، شماره .....                                            شناس ی کاربردی                          فصلنامه روان

26 

 

Jakubovic, R. J., & Drabick, D. A. (2023). Dialectical behavior therapy-based 

interventions for externalizing problems among adolescents: A meta-

analysis. Clinical Psychology: Science and Practice.[link] 

*Kawai, H., Kishimoto, M., Okahisa, Y., Sakamoto, S., Terada, S., & Takaki, M. 

(2023). Initial Outcomes of the Safe and Sound Protocol on Patients with Adult 

Autism Spectrum Disorder: Exploratory Pilot Study. International journal of 

environmental research and public health, 20(6), 4862[link] 

*Lü, W., Wang, Z., & Liu, Y. (2013). A pilot study on changes of cardiac vagal 

tone in individuals with low trait positive affect: The effect of positive 

psychotherapy. International Journal of Psychophysiology, 88(2), 213-217.[link] 

*Magnon, V., Dutheil, F., & Vallet, G. T. (2021). Benefits from one session of 

deep and slow breathing on vagal tone and anxiety in young and older adults. 

Scientific Reports, 11(1), 19267.[link] 

Majidinezhad, M., Pirmoradi, M., & Zahedi Tajrishi, K. (2023). The Effect of 

Transcranial Direct Current Stimulation (tDCS) on Attentional Bias and Affect in 

Adults with Major Depressive Disorder (MDD). Applied Psychology, 17(1), 35-

11. doi: 10.48308/apsy.2022.225034.1224[link] 

Mechler, J., Lindqvist, K., Carlbring, P., Topooco, N., Falkenström, F., 

Lilliengren, P., ... & Philips, B. (2022). Therapist-guided internet-based 

psychodynamic therapy versus cognitive behavioural therapy for adolescent 

depression in Sweden: a randomised, clinical, non-inferiority trial. The Lancet 
Digital Health, 4(8), e594-e603.[link] 

Mojtabavi, H., Saghazadeh, A., Valenti, V. E., & Rezaei, N. (2020). Can music 

influence cardiac autonomic system? A systematic review and narrative synthesis 

to evaluate its impact on heart rate variability. Complementary therapies in 

clinical practice, 39, 101162.[link] 

*Meier, M., Unternaehrer, E., Dimitroff, S. J., Benz, A. B., Bentele, U. U., 

Schorpp, S. M., ... & Pruessner, J. C. (2020). Standardized massage interventions 

as protocols for the induction of psychophysiological relaxation in the laboratory: 

a block randomized, controlled trial. Scientific reports, 10(1), 14774.[link] 

Mirghaed, M. T., Gorji, H. A., & Panahi, S. (2020). Prevalence of psychiatric 

disorders in Iran: a systematic review and meta-analysis. International journal of 

preventive medicine, 11.[link] 

Neuhäußer, A. M., Bluschke, A., Roessner, V., & Beste, C. (2023). Distinct 

effects of different neurofeedback protocols on the neural mechanisms of 

response inhibition in ADHD. Clinical Neurophysiology, 153, 111-122.[link] 

Porges, S. (2023). Vagal Nerve Stimulation Through the Lens of the Polyvagal 

Theory: Recruiting Neurophysiological Mechanisms to Dampen Threat Reactions 

and Promote Homeostatic Functions. In Vagus Nerve Stimulation (pp. 31-49). 

New York, NY: Springer US.[link] 

Porges, S. W. (2022). Polyvagal theory: a science of safety. Frontiers in 

integrative neuroscience, 16, 27.[link] 

https://psycnet.apa.org/record/2023-74553-001
https://psycnet.apa.org/record/2023-74553-001
https://www.mdpi.com/1660-4601/20/6/4862
https://psycnet.apa.org/record/2013-17313-001
https://www.nature.com/articles/s41598-021-98736-9
https://www.nature.com/articles/s41598-021-98736-9
https://apsy.sbu.ac.ir/article_102291.html?lang=en
https://www.thelancet.com/journals/landig/article/PIIS2589-7500(22)00095-4/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/landig/article/PIIS2589-7500(22)00095-4/fulltext
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1744388119302889
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1744388119302889
https://www.nature.com/articles/s41598-020-71173-w
https://www.nature.com/articles/s41598-020-71173-w
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7050223/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7050223/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1388245723006545
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1388245723006545
https://link.springer.com/protocol/10.1007/978-1-0716-3465-3_2
https://link.springer.com/protocol/10.1007/978-1-0716-3465-3_2
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fnint.2022.871227/full?fbclid=IwAR1qtL6FhiAqEPFFU1G-R2pm70rUTx9EbJIyEHJTZV0KeHHTgkiUxm2Zj-g
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fnint.2022.871227/full?fbclid=IwAR1qtL6FhiAqEPFFU1G-R2pm70rUTx9EbJIyEHJTZV0KeHHTgkiUxm2Zj-g


 وره .....، شماره .....د                                            شناس ی کاربردی                          صلنامه روانف

 

27 

 

Porges, S. W. (2017). The pocket guide to the polyvagal theory: The 

transformative power of feeling safe. WW Norton & Co[Link] 

Porges, S. W., & Carter, C. S. (2017). Polyvagal theory and the social engagement 

system. Complementary and Integrative Treatments in Psychiatric Practice. 

Washington, DC: American Psychiatric Association Publishing, 221-241.[Link]. 

Reiter, E., & Pollack, D. (2023). How does polyvagal theory impact family law 

matters?.[link] 

Rothberg, R. L. (2014). Application of somatic interventions in clinical 

practice.[link] 

Rosenberg,S. (2017). Accessing the Healing Power of the Vagus Nerve: Self-

Help Exercises for Anxiety, Depression,Trauma, and Autism. North Atlantic 

Books Berkeley, California.[link] 

*Rizvi, M. R., Sharma, A., Hasan, S., Ahmad, F., Asad, M. R., Iqbal, A., & 

Alghadir, A. H. (2023). Exploring the impact of integrated polyvagal exercises 

and knee reinforcement in females with grade II knee osteoarthritis: a randomized 

controlled trial. Scientific Reports, 13(1), 18964.[link] 

Sarimo, M. J. (2023). Befriending Your Vagus Nerve: A Storybook for 

Children.[link] 

Sadeghzadeh, R., Razani, M., & Piriaei, H. (2024). Comparing the Effectiveness 

of Cognitive-Behavioral Therapy and Metacognitive Therapy on Resilience and 

Quality of Life in Patients with Obsessive-Compulsive Disorder. Applied 

Psychology, 18(1), 62-36. doi: 10.48308/apsy.2024.233879.1576.[link] 

Streeter, C. C., Gerbarg, P. L., Saper, R. B., Ciraulo, D. A., & Brown, R. P. (2012). 

Effects of yoga on the autonomic nervous system, gamma-aminobutyric-acid, and 

allostasis in epilepsy, depression, and post-traumatic stress disorder. Medical 

hypotheses, 78(5), 571-579[link] 

Sullivan, M. B., Erb, M., Schmalzl, L., Moonaz, S., Noggle Taylor, J., & Porges, 

S. W. (2018). Yoga therapy and polyvagal theory: The convergence of traditional 

wisdom and contemporary neuroscience for self-regulation and resilience. 

Frontiers in human neuroscience, 67.[link] 

Talebi, S., Ghamarani, A., & Abedi, A. (2023). Effortful Control and Internalizing 

Emotional-Behavioral Disorders in Children: A Simultaneous Systematic Review 

and Meta-Analysis. Applied Psychology.[link] 

Winhall, J., & Porges, S. W. (2022). Revolutionizing Addiction Treatment with 

The Felt Sense Polyvagal Model™. International Body Psychotherapy 
Journal, 21(1).[link] 

Zhang, Q., Yi, P., Song, G., Xu, K., Wang, Y., Liu, J., ... & Li, X. (2022). The 

efficacy of psychodynamic therapy for social anxiety disorder–A comprehensive 

meta-analysis. Psychiatry research, 309, 114403.[link] 

Zuberi, A., Waqas, A., Naveed, S., Hossain, M. M., Rahman, A., Saeed, K., & 

Fuhr, D. C. (2021). Prevalence of mental disorders in the WHO eastern 

mediterranean region: a systematic review and meta-analysis. Frontiers in 

psychiatry, 12, 665019.[link] 

https://psycnet.apa.org/record/2012-32693-000
https://books.google.com/books?hl=fa&lr=&id=3dQuDwAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA221&dq=Porges,+S.+W.,+and+Carter,+C.+S.+(2017).+%E2%80%9CPolyvagal+Theory+and+the+social+engagement+system:+neurophysiological+bridge+between+connectedness+and+health,%E2%80%9D+in+Complementary+and+Integrative+Treatments+in+Psychiatric+Practice,+eds+P.+L.+Gerbarg,+P.+R.+Muskin+and+R.+P.+Brown+(Arlington,+VA:+American+Psychiatric+Association+Publishing),+221%E2%80%93240&ots=5zQNsHGZva&sig=gHawaSC5DKic_ZXrdGoAQReXVTI#v=onepage&q&f=false
https://books.google.com/books?hl=fa&lr=&id=3dQuDwAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA221&dq=Porges,+S.+W.,+and+Carter,+C.+S.+(2017).+%E2%80%9CPolyvagal+Theory+and+the+social+engagement+system:+neurophysiological+bridge+between+connectedness+and+health,%E2%80%9D+in+Complementary+and+Integrative+Treatments+in+Psychiatric+Practice,+eds+P.+L.+Gerbarg,+P.+R.+Muskin+and+R.+P.+Brown+(Arlington,+VA:+American+Psychiatric+Association+Publishing),+221%E2%80%93240&ots=5zQNsHGZva&sig=gHawaSC5DKic_ZXrdGoAQReXVTI#v=onepage&q&f=false
https://repository.yu.edu/handle/20.500.12202/8953
https://repository.yu.edu/handle/20.500.12202/8953
https://scholarworks.smith.edu/theses/730/
https://scholarworks.smith.edu/theses/730/
https://www.libgen.is/book/index.php?md5=8A25C4296623119025383439BDAF23E1
https://www.nature.com/articles/s41598-023-45908-4
https://www.nature.com/articles/s41598-023-45908-4
https://scholar.google.com/scholar?hl=fa&as_sdt=0%2C5&q=-Sarimo%2C+M.+J.+%282023%29.+Befriending+Your+Vagus+Nerve%3A+A+Storybook+for+Children.%5Blink%5D&btnG=
https://apsy.sbu.ac.ir/article_104150.html
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0306987712000321
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fnhum.2018.00067/full?fbclid=IwAR2WwxvZBEOiPteXTBOREqK7bYRh815YwTuwR_Tj2YXa8VHF5QD4TGq3vP4
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fnhum.2018.00067/full?fbclid=IwAR2WwxvZBEOiPteXTBOREqK7bYRh815YwTuwR_Tj2YXa8VHF5QD4TGq3vP4
https://apsy.sbu.ac.ir/article_103965.html?lang=en
https://www.ibpj.org/issues/articles/Jan%20Winhall,%20Stephen%20W.%20Porges%20-%20Revolutionizing%20Addiction%20Treatment....pdf
https://www.ibpj.org/issues/articles/Jan%20Winhall,%20Stephen%20W.%20Porges%20-%20Revolutionizing%20Addiction%20Treatment....pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165178122000178
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165178122000178
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyt.2021.665019/full
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyt.2021.665019/full


 دوره .....، شماره .....                                            شناس ی کاربردی                          فصلنامه روان

28 

 

Živanović, M., Bjekić, J., Konstantinović, U., & Filipović, S. R. (2022). Effects 

of online parietal transcranial electric stimulation on associative memory: a direct 

comparison between tDCS, theta tACS, and theta-oscillatory tDCS. Scientific 

Reports, 12(1), 14091.[link] 
 فراتحلیل و سیستماتیک مرور در استفاده شده هایپژوهش اند،شده مشخص ستاره علامت با که منابعی: توضیح 

 باشند.می
 

https://www.nature.com/articles/s41598-022-18376-5
https://www.nature.com/articles/s41598-022-18376-5

