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اعتياد در  اي و علائمرفتاري بر بهبود راهبردهاي مقابله-اثربخشي درمان شناختي 

 بيماران وابسته به مواد 

 
 3 حسين زارع، 0 حميد كمرزرين، 0 حسن بروكي ميلان

 

 01/8/0313تاريخ پذيرش:   08/0/0310تاريخ دريافت: 

 

 چكيده 

لائي اي و عرفتاري بر بهبود مهارت هاي مقابله-حاضر به منظور اثربخ ي درمان شناختي پژوهش هدف:

نفر از بيماران  11آزماي ي: در يك پژوهش شبهروشاعتياد در بيماران وابسته به مواد مخدر انجام شد. 

گيري تصادفي هنمون هاي ترک اعتياد شهرستان اروميه با استفاده ازوابسته به مواد مراجعه كننده به كلينيك

جلسه تحت درمان  00نفر( قرار گرفتند. گروه آزمايش به مدت  45نفر( و گواه ) 45در دو گروه آزماي ي )

رفتاري به سبك كارو  قرار گرفت و گروه گواه فقط داروي متادون و ديلر داروهاي فيزيکي -شناختي 

وهش)بعد از سه ماه( و سه ماه بعد از درمان ها در ابتداي پژوهش، در حين پژدريافت كردند. همه آزمودني

اي را تکميل كردند. همچنين از نظر ميزان بهبودي علائي اعتياد و روند )پيليري( پرس نامه راهبردهاي مقابله

حکايت از  : نتايجهايافتهدرمان با استفاده از پرس نامه نيمرخ اعتياد مادزلي مورد سنجش قرار گرفتند. 

بهبود  رفتاري در-شناختي درمان گيري:نتيجهرفتاري و بقاي آن داشت. -ختياثربخ ي درمان شنا

 اي و بهبود سلامت رواني و جسماني بيماران وابسته به مواد مخدر مؤثر است.راهبردهاي مقابله

 اي، درمان شناختي رفتاريمقابله بيماران وابسته به مواد، راهبردهاي :هاکليد واژه

 

 

 

 
 brokimilan@gmail.com: پست الکترونيك، شناسي عموميارشناس ارشد روانكنويسنده مسئو :  -0

 شناسي دان لاه پيام نوراستاديار گروه روان -0

 شناسي دان لاه پيام نورگروه رواندان يار  -3
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 مقدمه

 از يکي آن از ناخوشييايند ناشييي پيامدهاي و 0مواد مصييرف هاياختلا  در حا  حاضيير

، 0رود )دالي و مارلاتمي شمار به جهان در سيراسر  عمومي سيلامت  م يکلات  ترينمهي

س دهند. اعتماد به نف(. برخي صفات شخصيتي، خطر سوءمصرف مواد را افزايش مي0115

ا هاي ناپخته براي مقابله بروش هاي اجتماعي و انطباقي و اسيييتفاده ازپيايين، فقدان مهارت 

 راني،عليلو و اي )بخ ي پور، هاي خطر آفرين استهاي زندگي از جمله اين ويژگياسترس

شييد  شييناسييي روان ادبيات گرفت وارد نام «مقابله» كه  سيياختاري 81دهة  (. در0387

و  رواني ف ييار بين ارتباط در كه عاملي عنوان به و (0388)جعفري، شييهيدي و عابدين، 

 است. فولکمن بوده بسييار  توجه مورد كند،مي گريميانجي رواني يا جسيمي  اختلالات

 يا و بر تنيدگي غلبه براي فرد و رفتاريشييناخت  هايتلاش را ( مقابله0110) 3لازارس و

ن گر مهي در رابطه بيمقابله با يك عامل، متغييرتعديلدانند. مي آن اثر رسيياندن حداقل به

)ترمبلي  شودزا و پيامدهايي همچون اضيطراب و افسردگي در نظر گرفته مي وقايع تنيدگي

 شييروع مهي در خطر عامل يك كافي، ايمقابله هايمهارت (. نداشييتن0114، 4و كينگ

(. معتادان از سييبك هاي 0381)طوفاني و جوانبخت،  اسييت نوجوانان در مواد مصييرف

ر اجتناب ي غير مؤثترين سيييبك مقابله، شييييوه كنند و رايجاي متفاوتي اسيييتفاده ميمقابله

 ( در پژوه ييي گزارش0381جوانبخت ) و طوفاني (.0378رفتاري بوده اسييت )سييموعي، 

 حمايت جلب و ارزيابي شناختي ،مداراي مسيئله از راهبردهاي مقابله معتادان كه اندكرده

 اسييتفاده هيجاني بي ييتر مهار و كردن جسييماني مقابله راهبردهاي از و كمتر اجتماعي،

 ن ان افيونيمواد  معتادان از گروهي روي خود بررسيي  در (0380پور ) كنند. حاجيمي

 از راهبردهاي و داشته بي تري ناكارآمد هاينلرش سالي افراد با مقايسه در آنان كه داد

نتايج تحقيقات ن ييان  .كنندمي اسييتفاده بي ييتر جسييماني مهار و هيجان بر مبتني ايمقابله

هاي رواني اي به بيماران دچار آسييييبدهنيد كيه بيه هنليام آموزش راهبردهياي مقابله     مي

(. با 0113، 5گيرد )كادنشييديد، بازگ ييت و عود مجدد بيماري بسيييار كندتر صييورت مي 

                                                           
1. substance use disorders    2. Dalley & Marlatt   3. Folkman & Lazarus 

4. Tremblay & King     5. Kadden 
 

 
 

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

و همکارانحسن بروکي ميلان    

 

145 

145 

 

 ه
ال

س
ش

ره 
ما

 ش
م،

ت
10 ،

ان
ست

تاب
 1

31
3

 

V
o
l.

 8
, 

N
o
. 

3
0
, 

S
u
m

m
er

 2
0

1
4

 

 

اي كلي منجر به پايين هاي مقابلهتوجيه بيه ميد  پي يييليري از عود ميارلات، نق  مهارت    

اي در آميدن خود كارآمدي شيييده و احتما  اسيييتفاده از مواد به عنوان يك راهبرد مقابله  

( بيميياران بييا 0181بييه نظر كييادن و همکيياران ) دهييد.ميهيياي پرخطر را افزايش موقعيييت

يل اي، به دلهاي مقابلههاي مبتني بر آموزش مهارتدرمان هاي رواني شديدتر تحتآسييب 

ها به پي يييليري از بازگ يييت  ها و به دليل اينکه اهداف آنسييياختار خاص اين نوع درمان

اسييياس اين اللو، هدف اوليه يابند. بر بيمياري محيدود اسيييت بيه نتايج بهتري دسيييت مي    

پي ييليري از عود بايد كمك به افراد براي ايجاد راهبردهاي رفتاري و شييناختي  هايدرمان

 هاي بين فردي و حالات عاطفي منفي باشد. كارآمد براي مقابله با موقعيت

 تحت كه معتاداني درصد از 11تا 01رسد كه هاي انجام شده، به نظر ميبا توجه به بررسي

 (. مرور0387 بوالهري،و  اصييغر نژاد )دباغي،  شييوندمي عود دچار گيرند،مي قرار ماندر

بدون  دارويي، نلهدارندۀ هايدرمان اثربخ يييي دهد كهمي ن يييان گذشيييته مطالعات

 (. لذا0116و همکاران،  0روزناجتمياعي موفقييت چنيداني نيدارد )     رواني هياي ميداخليه  

اي هشيود كه مراكز بازپروري و كاهش آسيب، به درمان اهميت مسيئله از اينجا شيروع مي  

كنندگان مواد، نياز ضييروري داشييته باشييند،  مصييرفروان ييناختي براي تغيير نلرش سييوء 

ردد. چرا گهاي شناختي رفتاري بيش از پيش احساس ميبنابراين، ضيرورت توجه به درمان 

شييناختي برجسييته در درمان اعتياد و پي يييليري از عود،   روان كه يکي از اللوهاي مداخله

(. اسييياس درمان 0113، 0رفتاري اسيييت ) ميلر، ويلبورن و هتما-اللوي درمياني شيييناختي 

مبود هاي شناختي فرد از يك سو و كعود آن مبتني بر نارساييرفتاري دراعتياد و -شناختي

يابي به هاي رفتاري مناسيييب براي مواجهه با ف يييارهاي دروني و بيروني و دسيييت مهيارت 

(. 0380احسياس شيادكامي )يا فرار از احسياسيات عاطفي منفي( اسيت )وزارت بهداشت،      

 با گيرد كهبر مي در را شيييناختي و رفتاري مداخله هايروش از ايمد  مجموعه اين

وتصحين و با  شناسايي را معتاد فرد وناكارآمد غلط هايشناخت توانمي هاآن از استفاده

 در موجود كمبودهاي هاي سيييازش، آثار سيييودمندي روي فرد گذاشيييته وتغيير مهارت

 كه او كرد و تقويت بازسيييازي به نحوي را او اجتماعي هايو مهارت رفتاري گنجينه

                                                           
1. Roozen     2. Miller, Willbourne &  Hettema 
 

http://www.noormags.com/view/fa/creator/18780
http://www.noormags.com/view/fa/creator/18780
http://www.noormags.com/view/fa/creator/199781
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 پناه مواد سييوءمصييرف يا بحراني، به خطرآفرين هايموقعيت با مواجهه در نباشييد مجبور

 هايمهيارت  آموزش تيأثير  بيا  رابطيه  در (.0111، 0كورمير-، كيادن و كبلا 0)لييت  ببرد

 نتايج معتادان، مصرف به بازگ يت  از پي يليري  بر رفتاري-تيشيناخ  رويکرد با ارتباطي

 گروه در كه داد ن ييان( 0387پژوهش شييامحمدي قهسيياره، درويزه و پورشييهرياري )  

بررسييي  هدف با حاضيير نيز پژوهشد. دار وجود كمتري مصييرف به بازگ ييت آزمايش،

 .است شده اي و كاهش علائي اعتياد انجاممقابله هايمهارت بهبود بر اين درمان اثربخ ي

 

 روش
 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

 آزمون باپس-آزمونهاي پيشآزماي ي و در چارچوب طرحاين طرح پژوه ي از نوع شبه

 0388گروه گواه اسيت. جامعه آماري در اين تحقيق شامل افراد معتادي بود كه از دي ماه  

براي دريافت داروي نلهدارنده متادون به مراكز ترک اعتياد شيييهرسيييتان  0381تا اسيييفند 

نفر به صيورت تصادفي و با توجه به   11د. از بين تمامي مراجعان، اروميه مراجعه كرده بودن

سا ،  51تا  01سيا ، داشتن سن بين   05و حد اكرر  0هاي ورود: طو  اعتياد حداقل ملاک

 هاي جسماني و رواني انتخاب شدند.عدم بيماري

 ابزار

 پرسي ينامه جمعيت شيناختي: براي ارزيابي تحصييلات، سين، جنس، وضييعيت مسکن،      -0

تاهل، محکوميت قضيايي، سابقه مصرف مواد، نحوه مصرف، مقدار مصرف، نوع مصرف،  

 و تعداد دفعات ترک از پرس نامه محقق ساخته استفاده شد. 

در موسيسه مادزلي، براي ارزيابي   0118اين پرسي ينامه در سيا      :3نيمرخ اعتياد مادزلي -0 

سييلامت جسييماني، سييلامت رواني مصييرف مواد، رفتارهاي پرخطر، پيامدهاي درمان سييوء

بيمار و عملکرد فردي و اجتماعي بيماران )معتادان( در انللستان ساخته شد. روايي و اعتبار 

هياي جمعييت اروپايي مورد تاييد قرار گرفته اسيييت )مارسيييدن و همکاران،    آن در نمونيه 

 8براي  16/1(. نتايج بازآرمايي حکايت از اعتبار پرسي ينامه داشته است. ضريب آن   0110

                                                           
1. Litt    2. Kabela-Cormier    3. Maudsley’s Addiction Profile (MAP) 
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براي رفتارهاي پرخطر، علائي جسماني و رواني و عملکرد فردي  77/1نوع ماده مصيرفي و  

 و اجتماعي گزارش شد.

سييوا  دارد كه بر اسيياس  66اي لازاروس: اين پرسيي يينامه پرسيي يينامه راهبردهاي مقابله -3

وسيعي از  ي( ساخته شده و دامنه0185اي لازاروس و فولکمن )ي راهبردهاي مقابلهسيياهه 

رند بافکار و اعمالي كه افراد هنلام مواجهه با شييرايط ف ييارزاي دروني يا بيروني به كار مي

اسييت. اين  3تا  1گذاري آن بر اسيياس طيف ليکرت از دهد. نمرهرا مورد ارزيابي قرار مي

ي مسييتقيي، فاصييله گرفتن، خودكنترلي، طلب حمايت  مقياس مقابلهخرده  8آزمون داراي 

دد ريزي شييده و ارزيابي مجاجتناب، حل مسييئله برنامه-اعي، پذيرش مسييئوليت، گريزاجتم

ي فرد را ي مقابلهسوا  ديلر شيوه 51سوا  اين پرس نامه انحرافي است و  06مربت اسيت.  

زوج ميانسا   751اي مت يکل از  دهند. اعتيار اين پرسي ينامه در نمونه  مورد ارزيابي قرار مي

؛ 60/1؛ فاصيييله گرفتن، 71/1فياي كرونبياخ مقابله مسيييتقيي،   آزمون شيييد و ضيييرييب آل  

-؛ گريز66/1؛ پييذيرش مسيييئوليييت، 76/1، طلييب حميياييت اجتميياعي،  70/1خودكنترلي، 

؛ گزارش 71/1و ارزيابي مجدد مربت،  67/1ريزي شييده، ؛ حل مسييئله برنامه70/1اجتناب، 

ل امه استرس ليونشيد. همچنين واحدي براي بررسيي روايي هملراي پرسي ينامه از پرسي ن     

اسيتفاده نمود كه نتايج حکايت از روايي پرس نامه داشت. نتايج تحليل عاملي ن ان داد كه  

 عامل ت کيل شده است كه خود نوعي از روايي سازه است.  01پرس نامه از 

 

 اجرا روش

 كد به هريك از بيماران روش اجرا به اين گونه بود كه در ابتدا براي رعايت مسائل اخلاقي

شيناسيايي ارائه گرديد و سياس محقق با مصياحبه با هريك از بيماران )معتادان( پرسيي نامه     

و بعد از اتمام مصيياحبه اوليه و پركردن پرسيي يينامه نيمرخ    نيمرخ اعتياد مادزلي را پر نمود

ي ارائه ااعتياد مادزلي به تمامي بيماران تحت آزمايش و كنتر  پرسي نامه راهبردهاي مقابله 

-جلسيييه تحت درمان شيييناختي 00هاي گروه آزمايش به مدت سييياس آزمودنيگرديد و 

هياي گروه كنتر  فقط داروي نلهدارنده متادون دريافت  رفتياري قرار گرفتنيد و آزمودني  

 كردند.
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 رفتاري اجرا شده -: محتواي درمان شناختي1جدول

 راهبردهاي مورد استفاده  جلسات

 جلسه او 
اد فوايد ايجاد تغيير در مصرف مو -مضرات ادامه مصرف مواد و عدم تغيير بازخورد انليزشي فردي:

  مضرات ايجاد تغيير در مصرف مواد. -فوايد ادامه دادن مصرف مواد و عدم تغيير -

 جلسه دوم
عواطف، افراد، مکان ها و ) عوامل راه انداز - بين فردي و درون فردي -هاي پرخطر تعيين موقعيت

 .هاي پرخطرعملي براي مقابله با موقعيتهاي طرح -(اشياء

 جلسه سوم
راي ريزي براي مقابله با اشتياق و ميل ببرنامه هايمصرف مواد، روشساز براي سوءتعيين عوامل زمينه

 .به تاخير انداختن ، وگيريتمرين ايجاد تعاد  در تصميي ،توقف فکرمانند:  مصرف مواد

 جلسه چهارم
ارزه با افکار منفي و مب - تعيين اللوهاي تفکر منفي - ي تفکر و عاطفهرابطه -مقابله با تفکر منفي

 بازسازي شناختي

 جلسه پنجي
اركردي تحليل ك - هاي پرخطرهوشيار كردن فرد نسبت به موقعيت - نامرتبط تصميمات به ظاهر

 تفکر هنلام خطر كردن 

 جلسه ش ي
-عوامل راه انداز غير منتظره يا موقعيت پيش آمدن -هاي اضطراري بيني وضعيتريزي و پيشبرنامه

  .هاي پرخطر

 جلسه هفتي
-اسخايفاي نقش براي تمرين پ - و مقابله با پي نهادهاي مستقيي براي مصرف مواد هاي امتناعمهارت

 ورزانه تأهاي جر

 جلسه ه تي
 - زداييهاي تنشمهارت - ورزانه به انتقادتأدهي جرپاسخ – شدن انتقادكردن و مورد انتقاد واقع

 ايفاي نقش

 جلسه نهي
 بازسازي-زدايي هاي تنشمهارت –هاي خ ي تعيين علايي و ن انه -مديريت خ ي و مصرف مواد

  شناختي در زمينه افکار برانليزاننده خ ي

 جلسه دهي

هاي عاليتفتعيين  -اي از مصرف مواد بخش به عنوان نتيجههاي لذتگيري از فعاليتبررسي كناره

يجاد ا -بخشهاي لذتريزي براي انجام فعاليتبرنامه –بخش به عنوان راه حل بديل و سالي لذت

 بخش. تعهد نسبت به پرداختن به وقايع لذت

 جلسه يازدهي
 -انتخاب يك راه حل ممکن -هاي ممکنارائه راه حل -تعريف مسئله  -هاي حل مسئله مهارت

  فته شدهكار گرارزيابي راه حل به

جلسه 

 دوازدهي

قطع روابط خود با دوستان و آشنايان كه  -هايي كه بر مصرف مواد متمركز نيستندايجاد دوستي

ت کل پيدا كردن گروهي م -قطع ارتباط با فروشندگان و مصرف كنندگان مواد  -زا هستند آسيب

  هاي خوديار.از افراد حمايت كننده و ت کيل گروه

 

 هايافته

نفر( صيييورت گرفت.  45نفر( و گواه )45نفر در دو گروه آزمايش ) 11ها بر روي تحلييل 

 ارائه شده است. 0آماره هاي توصيفي متغيير مورد مطالعه به تفکيك گروه در جدو  
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 هاي توصيفي متغييرهاي مورد مطالعه به تفكيک گروه: آماره2جدول

 آزمون متغيرها
 گروه گواه گروه آزمايش

 انحراف استاندارد ميانلين ف استاندارداانحر ميانلين

 

 نيمرخ اعتياد مادزلي

 11/1 40/40 16/1 18/37 آزمونپيش

 10/8 04/37 14/5 36/03 آزمونپس

 08/5 44/41 15/5 47/00 پيليري

 

 راهبردهاي مقابله اي

 60/1 48/6 71/1 58/6 آزمونپيش

 75/1 08/7 63/1 03/8 آزمونپس

 64/1 07/7 40/1 46/8 پيليري

براي برسييي اثربخ ييي درمان و بقاي آن از تحليل كواريانس اسييتفاده شييد. يکي از پيش    

هاي خطاست. براي بررسي اين پيش شرط از آزمون واريانس هاي اين تحليل برابريشيرط 

. (p >15/1لون اسيتفاده شيد. نتايج اين تحليل حکايت از برقراري اين پيش شيرط داشت )   

 كواريانس تك متغيري در جدو  زير ارائه شده است.نتايج تحليل 

    هبرد رفتاري بر را-شناختي : نتايج تحليل کواريانس براي بررسي اثربخشي درمان9جدول

 اي و نيمرخ اعتياد مادزليمقابله

 معناداري آماره  F درجه آزادي نوع آزمون متغيرها

 نيمرخ اعتياد مادزلي
 1115/1 401/010 0 پس آزمون

 1115/1 010/000 0 پيليري

 ايراهبردهاي مقابله
 1115/1 401/44 0 پس آزمون

 1115/1 431/61 0 پيليري

آزمون شييود نمرات نيمرخ اعتياد مادزلي هي در پسهمانلونه كه جدو  فوق م يياهده مي

(110/1> p ,401/010F =( و هي در پيليري )110/1>, p010/000F = تفاوت معناداري )

گروه آزميايش و گواه وجود دارد. همچنين نتيايج تحلييل كواريانس در راهبردهاي    در دو 

و هي در  (= p ,401/44F <110/1آزمون )مقيابليه اي بييانلر تفياوت معنادار هي در پس    

رفتاري توانسييته -( اسييت. به بيان ديلردرمان شييناختي = p ,431/61F <110/1) پيليري
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روي كياهش علائي اعتيياد افراد مؤثر و راهبردهياي مقيابله اي را افزايش و اين تغيير پايدار     

 مانده است. 

 ها در نمودار زير ارائه شده است.نمودار مربوط به نيمرخ اعتياد مادزلي به تفکيك گروه

 

 مون: نمودار نيمرخ اعتياد مادزلي در دو گروه آزمايش و گواه به تفكيک نوع آز1نمودار

 ها در نمودار زير ارائه شده است.نمودار مربوط به راهبردهاي مقابله به تفکيك گروه

 

 : نمودار راهبردهاي مقابله در دو گروه آزمايش و گواه به تفكيک نوع آزمون2نمودار

 گيريبحث و نتيجه

رفتاري بر بهبود راهبردهاي  -هدف از پژوهش حاضيير بررسييي اثر بخ ييي درمان شييناختي    

اي وكياهش علائي اعتيياد در بيمياران وابسيييته به مواد بود. نتايج ن يييان داد كه درمان    مقيابليه  

37.97

13.35 12.46

41.42
37.24

40.44

0

10

20

30

40

50

پيش آزمون پس آزمون پيگيري

آزمايش

گواه

6.52

8.23
8.45

6.47

7.18
7.17

0

2

4

6

8

10

پيش آزمون پس آزمون پيگيري

آزمايش

گواه

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

و همکارانحسن بروکي ميلان    

 

151 

151 

 

 ه
ال

س
ش

ره 
ما

 ش
م،

ت
10 ،

ان
ست

تاب
 1

31
3

 

V
o
l.

 8
, 

N
o
. 

3
0
, 

S
u
m

m
er

 2
0

1
4

 

 

اي و علائي اعتياد و كاهش دوز دارويي بيماران رفتاري در بهبود راهبردهاي مقابله -شيييناختي

وابسيته به مواد مخدر تاثير معناداري دارد. در اين پژوهش فرض بر اين بود كه درمان شناختي  

ه به بهبود علائي اعتياد در بيماران وابسيييت اي و نيز باعثهاي مقابلهرفتاري باعث بهبود مهارت

شييود. نتايج حاصييل از تحليل كواريانس ن ييان داد كه بعد از انجام مداخله و پيليري  مواد مي

هاي آزمايش و كنتر  )كه در مرحله پيش آزمون تفاوت سيييه ماه، تفاوت معناداري بين گروه

اي و علائي اعتياد بوجود آمده اسييت. اين داري با هي نداشييتند( در متغير راهبردهاي مقابلهمعنا

و همکاران  0(، كارو 0388ييافتيه بيا نتيايج بدسيييت آمده از پژوهش ملازاده و عاشيييوري )    

 (، ميياركوس و0388(، جيعفري و همکيياران ) 0111(، خييداييياري و هيميکيياران )  0111)

(، 0111)  4ميچي وكياواناق  (، هيانيت، بکر،  0101کياران) و هم 3(، هييدز 0110) 0فورميلوني

(، ين، 0116) 7اسکات (، في ير و 0111و همکاران ) 6(، رابرت لوئيز0111و همکاران ) 5كالي

توان چنين تبيين كرد كييه آموزش ( همخواني دارد. اين يييافتييه را مي0114)   8وو، ين و كو

 با ميل مصييرف، احسيياس تسييلط و تکاليفي همچون تحليل كاركردي، مهارت آموزي، مقابله

آورد كه در افزايش انليزه درمان و يا حداقل ماندگاري در توانمندي را در افراد به وجود مي

علت شناسي سوء مصرف  در متعددي درمان و پرهيز از رفتارهاي پرخطر مؤثر اسيت. عوامل 

شوند و مي اعتيادساس  و مصرف شيروع  به منجر يکديلر با تعامل در كه مؤثر هسيتند  مواد

ه دهند. اعتماد ببرخي صييفات شييخصيييتي، خطر سييوءمصييرف مواد را افزايش ميدر اين بين، 

ابله با هاي ناپخته براي مقهاي اجتماعي و انطباقي و اسيتفاده از روش نفس پايين، فقدان مهارت

هاي خطر آفرين اسيييت )بخ يييي پور و همکاران، هاي زندگي از جمله اين ويژگياسيييترس

رواني  يا جسييمي اختلالات و رواني ف ييار بين ارتباط در عاملي كه عنوان به (. مقابله0387

 را ( مقابله0110لازارس) و اسيييت. فولکمن بوده بسييييار توجه مورد كند،مي ميانجيلري

 آن اثر رسيياندن  حداقل به يا و تنيدگي بر غلبه براي فرد رفتاري و شييناختي  هايشتلا

توانيد سيييلاميت رفتار را پيش بيني كند   از متغييرهيايي اسيييت كيه مي  يکي داننيد. مقيابليه    مي

                                                           
1. Carroll       2. Marques  & Formigoni    3. Hides   

4. Hunt , Baker , Michie & Kavanagh         5. Kealey   

6. Roberts-Lewis    7. Fisher & Scott      8. Yen, Wu, Yen, & KO 
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 شيييروع مهي در خطر عامل يك كافي، ايمقابله هايتمهار (. نداشيييتن0115، 0)توئيتس

اي هاي مقابله(. معتادان از سبك0381)طوفاني و جوانبخت،  است نوجوانان در مواد مصرف

وده است مقابله، شيوه غير مؤثر اجتناب رفتاري بترين سيبك  كنند و رايجمتفاوتي اسيتفاده مي 

 كه اندكرده گزارش خود بررسييي ( در پي0381جوانبخت ) و طوفاني (.0378)سييموعي، 

 و كمتر اجتماعي حمايت جلب و ارزيابي شناختي مسياله مدار،  مقابله راهبردهاي از معتادان

كنند. در پژوهش مي اسييتفاده هيجاني بي ييتر مهار و كردن جسييماني مقابلة راهبردهاي از

 ها در ابتدا به هنلام برخورد با م ييکلات بي ترهاي بدسيت آمده آزمودني حاضير و طبق يافته 

كردند اما در اثر اجراي و آني)هيجاني( و بدون توجه به پيامد، عمل مي به صيييورت مسيييتقيي

ه لات فاصييلدرمان، با م ييکلات به صييورت منطقي برخورد نمودند. قبل از مداخله از م ييک  

كردند كه هيچ اتفاقي رخ نداده و م ييکلي در زندگي ندارند گرفتند، مرلاً طوري رفتار ميمي

اما پس از مداخله متوجه شدند كه نبايد از كنار م کلات بوجود آمده به راحتي بلذرند بلکه 

ندان چ بايد م يييکلات را باذيرند و براي حل آن اقدام نمايند. قبل از مداخله بر رفتارهاي يييان

عي هاي روشيين باشييند و سييكنتر  نداشييتند، اما پس از مداخله ياد گرفتند كه دنبا  خط م ييي

هاي روشين مسيائل را ببينند و بر احساسات ان كنتر  داشته باشند. قبل از مداخله   كردند بخش

هاي خانوادگي و اجتماعي بودند و بي يييتر بر اسييياس فکر و باورهاي كمتر بيه دنبيا  حمايت  

هاي اطرافيان سالي و نيز كردند، اما پس از مداخله سعي نمودند از راهنماييعمل مي خودشان

يك مرتبه اتفاق  شان بهافراد بهبوديافته اسيتفاده نمايند. قبل از مداخله انتظار داشتند در زندگي 

داخله سعي گذشت اما پس از مخاصيي بيفتد و يا اينکه بي يتر وقت ان در خواب و نئ لي مي  

وارد اجتمياع سيييالي شيييوند و به مردم نزديك شيييوند. قبل از مداخله در خصيييوص    كردنيد 

اي نداشيييتند اما پس از مداخلات بسييييار راغب بودند كه م يييکلات هيچ گونه طرح و برنامه

براي بهبودي شيان برنامه داشيته باشند و به انجمن معتادين گمنام بايوندند. قبل از مداخله هيچ   

مان نداشيتند، اما پس از مداخله، سعي كردند براي زندگي دوباره شان  اي براي ادامه درانليزه

 راه جديدي پيدا كنند.

                                                           
1. Thoits 
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رفتاري اين باشيد كه اين درمان بر شيناسايي    -رسيدكه رمز موفقيت درمان شيناختي  به نظر مي

كند. چرا كه اين روند ها تاكيد ميخطياهياي شييينياختي بيمياران و سيييعي در آگاه كردن آن    

توان انجام داد و لازم است بر ي از افکار را به هيچ وجه با دارو درماني نميشيناسيايي و آگاه  

رفتاري تأكيد شييود. بسييياري از بيماران كه به دليل مصييرف مواد   -هاي شييناختيروي درمان

رفتاري اسيييتفاده كرده و دوره درمان را با -گيرند و از درمان شيييناختيتحيت درمان قرار مي 

هاي پرخطر دچار لغزش شده و دوباره به اند ممکن است در موقعيتموفقيت به پايان رسيانده 

لازم  هايشود بعد از دوره درمان پيليري و بازتوانيمصرف مواد روي آورند. لذا پي نهاد مي

هاي ذيربط فراهي شود كه بيمار بتواند با درمانلرش صيورت گرفته و شيرايطي توسيط ارگان   

وم هايي توسط سازمان بهزيستي و دان لاه عليل باشيلاه تماس دائمي داشيته باشيد. به همين دل  

پزشيکي تاسيس و توسط درمانلراني مجرب مديريت گردد تا بيماراني كه دوره بهبودي را با  

و  شييناسييان هي در طروان اند بتوانند بطور رايلان مراجعه و پذيرش شييوند.موفقيت گذرانده

اي خطر هنمايند تا بيماران در موقعيت هاي مختلف اعتياد برگزارهفته جلسييياتي در موضيييوع

) انجمن معتادان  NAهمانند آنچه كه در -شييينياسيييان  هياي روان آفرين بتواننيد از راهنميايي  

ه هاي عمده پژوهش اين بود كه ببرخوردار باشيييند. يکي از محدوديت -افتدگمنام( اتفاق مي

تي، رفاهي و معي ييي عليت پيچييدگي متغيرهيا امکيان كنتر  برخي متغيرها ازجمله وضيييعيت    

شييود در تحقيقات آينده اين مسيياله مد نظر قرار لذا پي يينهاد مي نبود. حمايت خانوادگي و ...

داده شيييود و عواميل تياثير گيذاري كه ممکن اسيييت روي نتايج درمان بيماران تاثير متفاوت    

 بلذارد در نظر گرفته شود.
 

 منابع
هاي ها و اختلا (. مقايسه ويژگي0387سيد سجاد )  ايراني،مجيد محمود؛  عليلو، رودسري، عباس؛ بخ يي پور 

 شييناسيييمجله روانازشييکي و رواناي معتادان خودمعرف و گروه بهنجار. شييخصيييت و راهبردهاي مقابله
 . 087-017، 3، باليني ايران

 هاي فرانظري و(. مقايسييه اثر بخ ييي درمان 0388جعفري، مصييطفي؛ شييهيدي، شييهريار؛ عابدين، عليرضييا )   

ات علوم مجله تحقيقرفتاري بر بهبود خودكارآمدي پرهيز در نوجوانان پسييير وابسيييته به مواد، -شيييناختي
 . 0-00(، 0)7، رفتاري
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 در اسييترس با راهبردهاي مقابله اسييترس، ميزان ناكارآمد، هاي نلرش بررسييي(. 0380پور، حسيين )  حاجي

 تهران: ارشييد، كارشييناسييي نامة پايان معتاد. غير افراد با مقايسييه در درمان جوياي افيوني مواد به معتادان

 تهران.  روانازشکي انستيو

(. اثربخ ييي 0387)  جعفر بوالهري،و  محمدكاظي عاطف وحيد،؛ علي اصييغر اصييغر نژاد فريد،؛ دباغي،پرويز

 علمي لنامةفص، پي يليري از عود بر پايه ذهن آگاهي در درمان وابستلي به مواد افيوني و سلامت رواني  

 . 01-44(، 7)0، مواد مصرف سوء

 با آن رابطة و تعيين غيرمعتادان و معتادان در رواني ف ييار با مقابله هاي شيييوه(. 0378راحله )  سييموعي،

 واحد خوراسلان.   اسلامي آزاد ارشد، دان لاه كارشناسي نامة پايان .هاآن خانوادۀ عملکرد

 هايمهارت آموزش بخ ييي (. اثر0387سيييما )  زهرا؛ پورشييهرياري، مهشييامحمدي قهسيياره، اعظي؛ درويزه، 

 شهر در مرد معتادان بازگ ت از پي يليري  و همسيران معتادان  زناشيويي  سيازگاري  افزايش بر ارتباطي

 . 3-08 (،7)0، مواد مصرف سوء علمي فصلنامةاصفهان. 

 و موادمخدر به در معتادان ناسييالي هاينلرش و مقابله هاي(. شيييوه0381جوانبخت، مريي ) محمد؛ طوفاني،
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 . 0-00(، 34)06، دان ور رفتارعود و بهبود سلامت رواني افراد معتاد. 
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