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 رفتاري بر افزايش ميزان-اثربخشي برنامه درسي مبتني بر درمان شناختي

 آوري بيماران تحت درمان نگهدارنده متادونخودکارآمدي و تاب
 

 4، بهمن ياسبلاغي3صابري ، رضا0دلاكه، محمد حسن 0محمد اكبري بورنگ
 

 01/18/0315تاريخ پذيرش:    07/11/0313تاريخ دريافت: 

 چكيده 

فزايش رفتاري بر ا-پژوهش حاضيير با هدف بررسييي اثربخ ييي برنامه درسييي مبتني بر درمان شييناختي  هدف:

نفر  81اين منظور،  : بهرو آوري در بيماران تحت درمان متادون صورت گرفته است. آمدي و تابخودكار

از بيماران تحت درمان متادون كه در دو مركز ترک اعتياد خصيييوصيييي شيييهرسيييتان زيركوه و مركز گذري  

نفر(  31گيري تصادفي در دو گروه آزماي ي )كاهش آسييب توكل زيركوه پرونده داشيتند با استفاده از نمونه  

رفتاري به سييبک -تحت درمان شييناختي جلسييه 00نفره( بررسييي شييدند. گروه آزمايش به مدت 31و كنترل )

و  آمديهاي خودكارنيامه كردنيد. پرسيييش كيارول قرار گرفتنيد و گروه كنترل فقط داروي متيادون درييافيت     

 : نتايج ن يييان داد درمانهايافتهآوري در هر دو گروه قبيل و بعيد از درمان مورد اسيييتفاده قرار گرفتند.   تياب 

همچنين (. p< 15/1)مربت داشييته اسييت  تأثيرآمدي بيماران تحت درمان متادون رفتاري بر خودكار-شييناختي

: نتايج اين تحقيق گيرينتيبهمعنادار نداشته است.  تأثيرآوري رفتاري بر تاب-نتايج ن يان داد درمان شناختي 

 تلويحات كاربردي و باليني دارد. 

 آوريتادون، خودكارآمدي، و تابرفتاري، بيماران تحت درمان م-: درمان شناختيهاکليد واژه
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 مقدمه

ها هزار قرباني و صدها ميليارد شيناختي كه همه سياله ده  هاي روانيکي از بارزترين آسييب 

ند كها و كل جامعه جهاني وارد ميدلار هزينه و خسارات غيرقابل جبران به افراد و خانواده

گردد، اعتياد به مواد مخدر گيري مسيييائل فردي، خانوادگي و اجتماعي ميو باعث شيييکل

 و اجتماعي-رواني ژنتيکي، مختلف تعامل عوامل از متأثر آن تداو  و است. بروز يا شيوع

كه  دهنده آن استمتقابل دارند. اين موضوع ن ان تأثيركه بر روي يکديلر  اسيت  محيطي

ا باشد. بنابراين اگر در مبارزه باي ابعادي چندگانه ميمصيرف مواد دار پديده اعتياد يا سيوء 

پوشيييي كنيم عوامل اعتياد تنها يکي از عوامل را مدنظر قرار دهيم و از ديلر عوامل چ يييم

عامل مورد نظر را كاهش خواهند داد )وجودي، عبدل پور، بخ ي پوررودسري  تأثيرديلر 

(. دفتر مبارزه با جر  و مواد مخدر سييازمان ملل متحد، اخيراً در گزارشييي  0313و عطارد، 

اعلا  كرده اسيت ايران داراي بي ترين افراد وابسته به مواد مخدر، در بين ك ورهاي جهان  

در  مصرف موادمان بهزيسيتي ك ور نيزاعلا  نموده رشد سوء اسيت. در تأييد اين ادعا سياز  

كند. رشد مي %8/0است. درحالي كه جمعيت ك ور سالانه حدود  %6ك ور سالانه حدود 

نمايد برابر جمعيت رشيييد مي 3بنابراين تعداد افراد وابسيييته به مواد مخدر سيييالانه بيش از  

مخدر از جمله مسيييائلي اسيييت كه  (. مسيييئله ترک مواد0100)صيييرامي، قرباني و مينويي، 

هاي آنها بوده همواره مورد توجه مسيييئولين و نيز خود مبتلايان به مصيييرف مواد و خانواده 

اسييت. ترک جسييماني مواد مخدر چندان م ييکل نيسييت، م ييکل عمده در درمان معتادان  

 )دوسيييتيان، شيييفيع باشيييدها ميهاي پاكي طولاني مدت، ميزان بالاي عود آنحتي با دوره

(، ميزان بازگ ييت به  0360(. اميني، اميني، اف ييار و آذر ) 0310آبادي، كوشييه و مسيياح،   

 اند.ذكر كرده %75مصرف مواد مخدر را 

 آوري و، تيياببلييذارد تييأثير عود مصيييرف مواد بر توانييدمي كييه عواملي جيملييه  از

 است سلامت ارتقاي رويکرد مهم بسييار  راهبردهاي از آورياسيت. تاب  0خودكارآمدي

 اسييت. گرفته قرار اعتياد از پي ييليري متخصييصييان توجه در كانون هاي اخير،سييال در كه

                                                           
1. Self-efficacy 
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؛ لوتار و 0110، 0شيود )ماستن مي گفته ناگوار و تلخ هايتحمل تجربه فرايند به آوريتاب

آوري توانايي مقاومت در برابر اسييترس و بازگ ييت به تعادل طبيعي  تاب (.0111، 0گيچتي

اصطلاح خودكارآمدي بر  (.0114، 3شيود )ورنر زا تعريف ميترسپس از تجربه عوامل اسي 

اجتماعي بندورا مبتني اسيت و به باورهاي شخ  در مورد اينکه چلونه به  -نظريه شيناختي 

تواند در تغيير خود مؤثر باشيييد اشييياره دارد. بر اسييياس نظريه يادگيري اجتماعي خوبي مي

از افرادي است كه انتظارهاي مربتي در  بندورا، مصيرف مواد مخدر ناشي از اللوگيري فرد 

هاي موجود در محيط زندگي، فرد زمينه مصيييرف مواد مخدر دارند. به عبارت ديلر، اللو

صرف مجويان دچار سوءكنند. بسياري از درمانرا به دليل مصرف مواد ت ويق و تقويت مي

د و ممکن اسييت شييوها ميمواد، اللوهاي تفکر خاصييي دارند كه موجب تداو  اختلال آن

هاي هاي تفکر را باور( اين اللو0113، 4ميانع ايجاد تغيير شيييود )بک، رايت ، نيومن و لايز 

ي مصيرف و باورهاي فرد در زمينه مصرف مواد  هاي مرتبط با اجازهها، باورمرتبط با انتظار

رجسته ب هايي درباره لذت طلبي، حل مسئله،دهند. اين باورها شامل افکار و ايدهت يکيل مي 

ي كودكي فرد شيييکل گرفته باشيييد )بک و بودن و فرار اسيييت كه ممکن اسيييت در دوره

 تواند دركه مي اسيييت متغيري دهد خودكارآمدي(. شيييواهد ن يييان مي0113همکاران، 

(. 0310خواه، مولوي و صييالحي، باشييد )شييريعتي، ايزدي  داشييته نقش عود از پي ييليري

دارد  احتمال دهند بي ترمي ن ان ترک سيلار منظور به بي يتري  خودكارآمدي كه افرادي

كه  اسييت دليل همين ( به0100، 5كنند )كري، واتسييون، كارپيتر ترک را سيييلارمصييرف 

 حس قبيل از مربت و عواطف احساسات بر اعتياد با رابطه در اندكرده پي نهاد متخصيصان 

است  اين زيربنايي شود. فرض تأكيد شيخصيي   و كارايي توانايي احسياس  نفس، به احترا 

به سمت اعتياد ك يده  خودكارآمدي عد  و پايين نفس به اعتماد كه افراد به دليل احساس

(. يکي از رويکردهايي كه براي 0310صالحي،  و مولوي، خواه،شيوند )شريعتي، ايزدي مي

مدي شود، روش افزايش خودكارآپي يليري از عود و ترويج روش تغيير رفتار استفاده مي 

. خودكارآمدي راهبردي طراحي شييده براي افزايش احسيياس تسييلط مراجع و قادر  اسييت

                                                           
1. Masten 
2. Luthar & Cicchetti 
3. Werner 

4. Beck, Writhing, Newman, & Liese 
5. Gray, Watson, Carpenter 
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 ان ها نهاي سخت بدون لغزش است. بسياري از پژوهششدن وي براي مواجهه با موفقيت

اند احسيياس خودكارآمدي در پي ييليري، درمان، جلوگيري از مصييرف مجدد مواد و داده

شيييود ز باعث افزايش خودكارآمدي ميرفتاري ني-عود آن نقش دارد و درميان شيييناختي 

؛ 0311، خلعتبري، قربات شييييرودي، شيييکرگذار؛ 0311و بروكي ميلان،  ، زارع،)كمرزين

 (.0101، 0رون، و آتوي؛ و مک هيوگ، ه0367اوركي، 

 اين اصييلي فعاليت. اسييت اجتماعي-آموزش رواني يبرنامه يک رفتاري-شييناختي درمان

 و درمان جلسييات در هامهارت اين به كارگيري و جديد هايمهارت يادگيري درمان نوع

 شييناختي، فنون اسييت. واقعي زندگي در شييرايط و خانلي تکليف صييورتبه منزل در

 دارند، نقش هاهوس و هاك يييش در را كه خودآيندي افکار و مواد با مرتبط باورهاي

 با علّي نظر از كه دارند تمركز و رفتاري اعمال بر رفتاري دهند. فنونمي قرار توجه مورد

؛ به نقل از قرباني، 0113هسيييتنيد )بيک و همکياران،     تعياميل   در شييينياختي  فراينيدهياي  

 كمک درمانجو به گردرمان رفتاري،-شييناختي درمان (. در0310محمدخاني، و صيرامي،  

 اسييتفاده عقايد خود و باورها نادرسييتي يا درسييتي ارزيابي براي خود تجارب از تا كندمي

 و منطقي غير بازسييازي باورهاي و شييناسييايي  از اسييت عبارت درمان اين هدفكند. 

 و هيجاني هايآشيييفتلي ايجاد در كه و جهان ديلران خود، به مربوط هايطرحواره

 ذاتي، م يياركتي طور به رويکرد اين همچنين دارند. اسيياسييي ناسييازگارانه نقش رفتارهاي

 هايمهارت تقويت براين، دهد. علاوهافزايش مي را جودرمان خودكارآمدي و اسيييت

 كنترل و تقويت فرديبين هايمهارت و فرديدرون هايمهيارت  و آموزش ايمقيابليه  

 اين هستند. در درمان اين در اساسي خ م، تکاليف و اضيطراب  قبيل از دردناک عواطف

 يهمه به تا كندكمک مي هاآن به مسييأله حل هايمهارت با مراجعان ديدگاه آشيينايي

 آنها، دهيپاسييخ به منجر مراحل كه باشييند نظر داشييته در و كنند فکر هاموقعيت جوانب

 موفقيت كه مراجعان هنلامي باشد.مي هاآن هيجانات و احسياسات  بر غرايز، مبتني بي يتر 

خودكارآمدي آنان نيز افزايش خواهد يافت )شيييريعتي و  كنند تجربه را مسيييأله حل در

پي يييرفيت زييادي كرده اسيييت و    ر اين نوع درميان  هياي اخي در سيييال(. 0310همکياران،  

                                                           
1. McHugh, Hearon, & Otto  
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رد و د ،ترس ،اضطراب ،به نحو وسيعي در درمان افسردگي هايي ايجاد شده است كهروش

 .  اعتياد كارايي دارد

ا رفتاري ر-اي براي چهار مورد باليني معتادان مرد، درمان شناختي( در مطالعه0118) 0نيک

فتاري ر-دهند رويکرد شناختيشکار ن ان ميآا به طور ه. يافتهؤثر گزارش كرده استم

آن در درمان اعتياد  توان ازگي مفيد بوده است و ميدرماند براي حل م کلات اعتياد و

 رفتاري در بهبود اختلالات-ها حاكي از اثربخ ي درمان شناختيپژوهش. استفاده كرد

(، كاهش 0311همکاران، ؛ كمرزين و 0101مصرف مواد )مک هيوگ و همکاران، سوء

؛ دنيس، لاوي، فاتسياز، و 0365پور و پناغي، ها، قرائيمصرف مواد )احمد خانيسوء

( و بهبود كيفيت 0367(، كاهش ميزان بازگ ت )آشوري و ملازاده، 0118ايورياكومبي، 

 (0361) مطبوعي و اوركيباشد. ( مي0361زندگي )مومني، م تاق بيدختي، و پورشهباز، 

-سوء از پي ليري و بهبود بر رفتاري-شناختي مداخله اثربخ ي هدف با وه يپژ طي

 ميزان كاهش در رفتاري-شناختي درمان يافت دست نتيجه ينا به افيوني مواد مصرف

 عملکرد بهبود و مواد مصرف كاهش ،درمان در ماندن باقي مدت افزايش بازگ ت،

( در پژوه ي به بررسي اثر 0314)علوي لنلرودي و نيکزاد مقد  . است مؤثر اجتماعي

رفتاري بر كاهش عود اعتياد به مواد مخدر در دان جويان پرداختند، -بخ ي درمان شناختي

ؤثر مرفتاري در كاهش ميزان عود اعتياد دان جويان معتاد -ها ن ان داد درمان شناختييافته

 هيوگ مکنمايد. ها به مصرف مجدد مواد مخدر جلوگيري بوده و توانسته از بازگ ت آن

-شناختي درمان از استفاده براي حمايتي شواهد يارائه به پژوه ي در (،0101و همکاران )

 راهبردهاي كارگيريه ب بر و پرداختند مواد مصرفسوء اختلالات بهبود در رفتاري

 حمايت عامل يک عنوان به ايمقابله هايمهارت همچنين و انليزشي شناختي، يادگيري،

 قرباني،. دنكنمي تأكيد مواد عود از پي ليري و درمان يندآفر سراسر در كننده

-شناختي گروهي درمان اثربخ ي مقايسه به در پژوه ي ،(0311) صرامي و ،محمدخاني

 عوامل بهبود در متادون با نلهدارنده درمان و ايمقابله هايمهارت بر مبتني رفتاري

 درمان داد ن ان ها. يافتهپرداختند مواد از پرهيز و مواد مصرف با مرتبط رفتاري و شناختي

                                                           
1. Nik 
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 معنادار كاهش به كنترل گروه و متادون با نلهدارنده درمان با مقايسه در رفتاري-شناختي

 تنظيم و كارآمديخود معنادار افزايش و انليز وسوسه عقايد مواد، با مرتبط باورهاي

( نيز در مورد ميزان 0111) 0فيرو نتايج پژوهش .شد منجر مواد كننده مصرف افراد هيجان

-، روش شناختيهاي مختلف درمانبهبودي اعتياد به مواد مخدر ن ان داد از بين انواع مدل

 .برخوردار بوده است تأثيرزان رفتاري از بي ترين مي

-يرويکردهاي شناخت تأثيرآوري در ترک اعتياد و با توجه به نقش خودكارآمدي و تاب

اختي رويکرد شن تأثيرآوري اين پژوهش با هدف بررسي رفتاري بر خودكارآمدي و تاب

 آوري معتادان تحت درمان متادون طراحي و اجرا گرديد.رفتاري بر خودكارآمدي و تاب

 رو 

 گيريجامعه، نمونه و رو  نمونه

مدي ي بر افزايش خودكارآرفتار-اين پژوهش به منظور بررسيي اثر بخ يي درمان شناختي  

آوري در بيماران تحت درمان متادون در شيهرستان زيركوه طراحي شد. طرح مورد  و تاب

اري ي آمآزمون با گروه گواه بود. جامعهآزمون و پسآزماي ي از نوع پيشنظر، طرح شبه

در اين تحقيق شييياميل افراد معتيادي بود كه به مدت حداقل سيييه ماه براي دريافت داروي    

نلهدارنده متادون به مراكز ترک اعتياد شهرستان زيركوه مراجعه كرده بودند. حجم نمونه 

( MMTنفر از بيمياران تحت درمان ماده نلهدارنده متادون )  81آمياري اين تحقيق تعيداد   

اي هگيري از بين بيماران با توجه به ملاکصورت هدفمند انتخاب شدند. نمونهبودند كه به

ماه(، دارابودن شيييرايط سيييني  3رمان ماده نلهدارنده متادون )حداقل د طول ميدت تحيت  

نفري 31نفر انتخاب و به دوگروه 81هاي شديد رواني، سال( و عد  داشتن بيماري 51تا01)

-صييورت جايلزين تصييادفي قرار داده شييدند. مدت درمان شييناختي )آزمايش و گواه( به

د كه طبق پروتکل درماني كارول جلسيييه درنظر گرفته شييي 00رفتاري براي گروه آزمايش 

 مورد آموزش قرار گرفتند.

 

                                                           
1. Fierro 
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 هاابزار

نامه توسيط شرر و همکاران ساخته  نامه خودكارآمدي عمومي شيرر: اين پرسيش  .پرسيش 0

( بدون م ييخ  كردن عوامل و 0160) 0گويه اسييت. شييرر و مادوكس 07شييد كه داراي 

معتقد بودند اين مقياس سييه جنبه از رفتار شييامل ميل به آغازگري رفتار، ميل به  عبارات آن

يري گگسيييترش تلاش براي كامل كردن تکليف و متفاوت در رويارويي با موانع را اندازه

ست كه هر نامه خودكارآمدي عمومي به اين صييورت اگذاري پرسيش كند. شييوه نمره مي

، 3هاي گيرد. گويه( تعلق مي5، تا كاملا موافق=0ماده از يک تا پنج امتياز )كاملا مخالف=

شيييوند. نمره بي يييتر بيانلر خودكارآمدي بالاتر  گيذاري مي معکوس نمره 05، و 03، 1، 6

 .ها در جدول زير ارائه شده استهاي توصيفي و ضريب آلفا به تفکيک مولفهاست. آماره

 هاهاي توصيفي و ضرائب آلفاي کرونباخ به تفكي  مولفهآماره :5جدول

 آلفاي كرونباخ انحراف استاندارد ميانلين تعداد نمونه تعدادگويه هامولفه

 63/1 73/6 80 344 08 خودكارآمدي كل

 78/1 44/4 71/05 344 7 عامل اول

 86/1 56/3 85/00 344 8 عامل دو 

 58/1 18/0 00 344 3 عامل سو 
 

 ي مقياس منبع كنترل راترنيامه با نمره جهيت روايي ملاكي، همبسيييتلي نمره اين پرسيييش  

نامه با معنادار بود. همچنين همبسييتلي نمره اين پرسييش  10/1محاسييبه شييد كه در سييطح   

  معنادار بود. 10/1به دست آمد كه در سطح  33/1ي مسند مهارگذاري دروني راتر نمره

( با 0113: اين مقياس را كونور و ديويدسيييون )0ديويدسييون  آوري كونور و. مقياس تاب0

هاي آوري تهييه كردنيد. بررسيييي ويژگي  حوزه تياب  0171-0110مرور منيابع پژوه يييي  

كننييدگيان بييه بخش  سييينجي اين مقييياس در شيييش گروه، جمعييت عمومي، مراجعيه   روان

اب فراگير، اضطر پزشکي، بيماران با م کل اختلالهاي اوليه، بيماران سيرپايي روان مراقبت

 كنندگان اين مقياس برو دو گروه از بيماران اسييترس پس از سييانحه اجرا شييده اسييت. تهيه

ي باليني هاآور در گروهآور از غيرتاباين بياورنيد كيه به خوبي قادر به تفکيک افراد تاب   

                                                           
1. Sherer & Maddux 2. Connor – Davidson Resilience Scale 

(CD – RISC) 
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 05اي رهاي پژوه ييي و باليني مورد اسييتفاده قرار گيرد. داتواند در موقعيتباشييد، و ميمي

گويه اسييت كه در يک مقياس ليکرتي صييفر )كاملا نادرسييت( تا چهار )همي ييه درسييت(  

عامل:  5شييود. نتايج تحليل عاملي حاكي از آن اسييت كه اين مقياس داراي گذاري مينمره

تصييور شييايسييتلي فردي، اعتماد به غرايز فردي، تحمل عاطفه منفي، پذيرش مربت تغيير و  

 باشد. كونور و ديويدسون ضريب آلفاي كرونباخات معنوي ميثيرتأروابط ايمن، كنترل و 

انيد. همچنين ضيييرييب اعتبار حاصيييل از روش    گزارش كرده 61/1آوري را مقيياس تياب  

، 08، 00، 00، 01ت سييؤالاگزارش شييده اسييت.  67/1اي هفته 4بازآزمايي در يک فاصييله 

، 05، 04، 6، 7، 8ت سييؤالاسيينجند. ي تصييور از شييايسييتلي را ميمولفه 05، و 04، 03، 07

ي پذيرش مربت مولفه 1، و 5، 4، 0، 0ت سيييؤالاي اعتماد به غرايز فردي؛ مولفيه  01، و 01

معنوي  تأثيري مولفه 1، و 3ت سيؤالا ي كنترل؛ و نهايتا مولفه 00، و 00، 03ت سيؤالا تغيير؛ 

ت. او ضريب ( هنجاريابي شده اس0364را مي سنجند. در ايران اين مقياس توسط محمدي )

گزارش نمود. براي تعيين روايي اين مقياس نخست  61/1اعتبار به روش آلفاي كرونباخ را 

همبسييتلي هر عبارت با نمره كل محاسييبه و سيياس از روش تحليل عاملي بهره گرفته شييد. 

را  84/1تا  40/1هاي بين ، ضييريب3محاسييبه همبسييتلي هر نمره با نمره كل به جز عبارت 

 هاي اصلي مورد تحليل عاملي قرار گرفتند.  س عبارات مقياس به روش مؤلفهن ان داد. سا

 روند اجرا

هاي ورود و خروج؛ بطور تصييادفي به نفر بطور هدفمند با توجه به ملاک 81بعد از انتخاب 

دو گروه آزمايش و گواه تقسييم شدند و به تصادف در يک گروه )گروه آزمايش( درمان  

شد اي تقسيم ميدقيقه 01ي يک سياعتي كه به سيه قسمت   جلسيه  00رفتاري در -شيناختي 

ها، هاي جاري بيماران، سطح عملکردكلي آندقيقه اول به فهم روشن نلراني 01ارائه شيد.  

دقيقه دو  به  01ميزان مصيييرف مواد و ميل به آن طي هفته گذشيييته اختصييياص داشيييت و 

دقيقه پاياني با بيمار روي  01معرفي و بحث درباره يک مهارت خاص اختصياص داشت و  

آمد و در مورد م يييکلاتي كه بيماران ممکن تکياليف عملي هفتيه آينده توافق به عمل مي  

رفت )در گريزي صورت ميبيني و برنامهاسيت قبل ازجلسيه آينده با آن مواجه شوند، پيش  
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، 0شيييود( )كارولگفته مي01/01/01رفتاري به اين روند درمان قاعده -رويکرد شييينياختي 

جلسيييه درماني )هرهفته يک 00صيييورت انفرادي و براي هر بيمار (. شيييکل درمان به0367

 جلسه( صورت گرفت.

 هايافته

 0ها و نوع آزمون در جدولهياي توصييييفي متغيرهاي مورد مطالعه به تفکيک گروه آمياره 

 ارائه شده است.  

 و نوع آزمونها هاي توصيفي متغيرهاي مورد مطالعه به تفكي  گروه: آماره2جدول

 استانداردانحراف ميانلين تعداد آزموننوع هاگروه متغيرها

 خودكارآمدي

 آزمايش
 13/6 36/30 31 آزمونپيش

 55/00 38/84 31 آزمونپس

 گواه
 74/4 44/40 31 آزمونپيش

 34/1 01/43 31 آزمونپس

 آوريتاب

 آزمايش
 08/4 01/40 31 آزمونپيش

 10/7 48/77 31 آزمونپس

 گواه
 75/00 18/58 31 آزمونپيش

 86/08 31/70 31 آزمونپس
 

رفتاري بر خودكارآمدي بيماران تحت درمان -درميان شيييناختي  تيأثير بيه منظور بررسيييي  

ارائه شييده   3متادون از تحليل كواريانس اسييتفاده شييد. نتايج تحليل كواريانس در جدول  

   است.

 براي بررسي اثربخشي درمان بر خودکارآمدي : نتايج تحليل کواريانس8جدول

 معناداري Fآماره  ميانلين مجذورات منبع

 06/1 414/0 70/083 آزمونپيش

 1115/1 711/50 17/5770 گروه

 - - 54/011 خطا

رفتاري در افزايش نمرات -شييود درمان شييناختي همانلونه كه در جدول فوق م يياهده مي

 (. P<711/50 =F ,110/1بوده است ) مؤثرخودكارآمدي 

                                                           
1. Karol 
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. نتايج شييدآوري از تحليل مانکوا اسييتفاده هاي تابدرمان بر مؤلفه تأثيربه منظور بررسييي 

 آوري تييفيياوت وجييود دارد  هيياي تيياب ن يييييان داد بييييين دو گييروه در مييؤلييفييه    

 (10/1, P<10/00= F ,55/1=اثرپيلاي) براي بررسي اللوهاي تفاوت از تحليل كواريانس .

 متغيري به شرح زير استفاده شد. تک

 متغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت: نتايج تحليل کواريانس ت 4جدول

 معناداري Fآماره  ميانلين مجذورات هامولفه

 1115/1 651/05 31/013 شايستلي فردي

 106/1 101/5 41/51 تحمل عاطفه منفي

 110/1 871/00 17/68 روابط ايمن

 1115/1 111/01 66/73 كنترل

 1115/1 501/01 38/44 ات معنويتأثير
 

اي هرفتاري باعث بهبود در تمامي مؤلفه-شيييود درمان شيييناختيهمانلونه كه م ييياهده مي

 آوري معتادان شده است.  تاب

 گيريبحث ونتيبه

رفتاري بر افزايش خودكارآمدي در بيماران تحت درمان -ها ن يان داد درمان شناختي يافته

ان هاي كمرزين و همکارمعناداري داشيييت. اين يافته پژوهش با نتايج پژوهشتأثيرمتيادون  

(، جعفري، شيييهيدي، و 0111) 0(، كارول، بال، مارتينو، ني ، باباسيييکيو و رانزاويل0311)

( همخواني دارد. 0118) 0( و في يير و اسييکات0311همکاران ) (، خلعتبري و0366عابدين )

(، كه در 0310، به نقل از دوسيييتيان و همکاران، 0311طاووسيييي و همکاران )وهش و با پژ

افزايش خودكارآمدي بر پي يييليري از مصيييرف مواد را ن يييان دادند،   تأثيرپژوهش خود 

رفتاري موجب -هاي شييناختيهوه ييي ن ييان دادند برنام(، كه در پژ0111) 3لاريمر و پالمر

و به علاوه از  شودميجويان مدي در درمانآاي و افزايش خودكارهاي مقابلهرشيد مهارت 

 4؛ هيان، چانگ و ليكندها به شييکل مؤثري پي ييليري مي بازگ ييت به مصييرف مواد آن 

                                                           
1. Carroll, Ball, Martino, Nich, Babuscio, 

& Rounsaville 
2. Fisher, Scot 

3. Larimer, Palmer 
4. Hyun, Chung, Lee 
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رفتاري باعث كاهش افسييردگي و -(، كه در پژوهش خود دريافتند درمان شييناختي0115)

شيييود؛ تات، مکيود، كامينز، گيري در خودكيارآميدي گروه آزميايش مي   چ يييم افزايش

-وه ييي به اين نتيجه دسييت يافتند كه درمان شييناختي ( كه در پژ0116) 0شييريور، كرنک

ان و دوسييتي ؛شييودمدي پرهيز در افراد وابسييته به مواد ميآرفتاري موجب افزايش خودكار

بتني رفتاري م-اثربخ يي مداخله شناختي ( نيزكه در پژوه يي تحت عنوان  0310همکاران )

بر ميدل ميارلات بر افزايش خودكيارآميدي در افراد وابسيييتيه بيه مواد افيوني به اين نتيجه       

رسييييدند كه رويکرد شيييناختي رفتاري بر افزايش خودكارآمدي در افراد وابسيييته به مواد  

فرد و اري(، خداي0366هياي ملازاده و آشيييوري ) افيوني مؤثر اسيييت؛ و بيا نتيايج پژوهش  

(؛ ناركينگ، رايت، پارسونز، فري، تمالين 0110) 0(، ماركوسو فورميلوني0367همکاران )

( كه ن ييان دادند 0114) 4(؛ ين، وو، ين و كو0118( في يير و اسييکات ) 0118) 3و درسييما

رفتاري در افزايش خودكارآمدي و بهبود علائم اعتياد در بيماران وابسييته -درمان شييناختي

 باشد.است همسو مي مؤثربه مواد 

همچنين، در يک مطالعه فراتحليلي كه به بازبيني مداخلاتي با هدف افزايش خودكارآمدي 

هاي معتادين پرداخته شيييده بود، نتايج ن يييان داد  در زمينيه تغيير رفتيارهياي اعتيادي گروه   

ز ااي مختلف افزايش يابد كه يکي هاي مداخلهتواند با اسييتفاده از روشخودكارآمدي مي

رفتاري براي معتادين اسيييت و در مطالعات باليني -اي، درمان شيييناختيهياي مداخله روش

ات مربتي بر خودكارآمدي بيماران داشييته اسييت )هيد، هانکينز، تأثيرمتعددي به كار رفته و 

(. بنابراين 0113، 8؛ فرن ، روبياک، دنيس، گودلي، لييدل و تيايمس   0116، 5دييل و ميارتيو  

 يرتأثآوري معتادان تحت درمان متادون رفتاري بر خودكارآمدي و تاب-شيييناختيدرميان  

شناسي سوءمصرف مواد مؤثر هستند كه در تعامل با يکديلر دارد. عوامل متعددي در علت

ي آورتوان از خودكارآمدي و تابشوند كه ميمنجر به شيروع مصيرف و ساس اعتياد مي  

                                                           
1. Tate, McQuaid, Cummins, Shriver, & 

Krenec 
2. Marques, & Formigoni 
3. Naar-king, Wright, Parsons, Frey, 

Templin, & Ondersma 
4. Yen, Wu, Yen, & Ko 

5. Hyde, Hankins, Deale, & Marteau 
6. French, Roebuck, Dennis, Godley, 

Liddle, & Tims 
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در زندگي هم معناسييت و در واقع، « توانممن مي»رد نا  برد. مفهو  خودكارآمدي، بارويک

دهييد. بنييابراين افزايش پييايييه مفهو  خودكييارآمييدي رات يييکيييل مي « توانممن مي»بيياور 

، 0تواند فرد را در برابر ف ييارهاي محيطي مصييون نله دارد )بدر و موديخودكارآمدي مي

سيت كه سيوءمصيرف    (. همچنين مطالعات ن يان داده ا 0118؛ ناركينگ و همکاران، 0115

؛ به نقل از بوكنر، 0110) 0آوري و سييلامت رواني مرتبط اسييت. مارک و برونمواد با تاب

آوري و ( در پژوه يي ن ان دادند هماوشي قابل توجهي بين تاب 0113، 3مزاكاپا، بردسيلي 

 آوريپي ييليري از سييوءمصييرف مواد وجود دارد. بنابراين افزايش خودكارآمدي و تاب  

عتياد رفتاري ا-را در برابر ف ييارهاي محيطي مصييون نله دارد. درمان شييناختي تواند فردمي

هاي آور، مهارتشييود تا بيمار ضييمن برخوردارشييدن از تصييوري كارآمد وتاب  باعث مي

هاي خطرسييازكسييب كند و اين باور را داشييته   اي لاز  را به منظور مديريت موقعيتمقابله

رفتاري -داشته باشد. رمز موفقيت درمان شناختي تواند بر مصيرف مواد كنترل باشيد كه مي 

ا ههاي شناختي بيماران و سعي درآگاه كردن آناين اسيت كه اين درمان بر شيناسايي خطا  

كند. چرا كه اين روند شيناسايي و آگاهي از افکار را به هي  وجه با دارو درماني  تأكيد مي

رفتاري تأكيد ويژه شود. بنابراين -يهاي شناختتوان انجا  داد و لاز  است روي درماننمي

ي نهاد ي درمان پرفتاري همراه با دوره-با توجه به نتايج پژوهش اسيتفاده از شييوه شيناختي   

 شود.مي

 منابع
(. اثربخ ييي مديريت وابسييتلي و درمان 0365پور، منوچهر؛ و پناغي، ليلا )ها، حميدرضييا؛ قرانياحمدخاني

 .3-6، (0)00 ،شناسي باليني ايراننمجله روانازشکي و روارفتاري در وابستلي به مواد افيوني. -شناختي
(. بررسيييي عوامل اجتماعي و 0360اميني، كورش؛ اميني، داريوش؛ اف يييار مقيد ، فياطمه؛ و آذر، ماهيار )  

طي مرتبط با بازگ ت مجدد معتادان به مصرف مواد افيوني در مراجعين به مراكز دولتي ترک اعتياد محي

 .47-40 (،45)00مجله دان لاه علو  پزشکي زنجان، شهر همدان. 
 از پي ييليري و بهبود بر رفتاري-شييناختي مداخله اثربخ ييي(. 0310) ليلا مطبوعي، و ؛محمد اوركي،

 .10-018، (8)0، اجتماعي شناسينروا هايپژوهش جلهم. افيوني مواد مصرفسوء

                                                           
1. Badr, & Moody 
2. Mark & Brown 

3. Buckner, Mezzacappa, & Beardslee 
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هاي فرانظري و شناختي (. اثر بخ ي درمان0366جعفري، مصيطفي؛ شيهيدي، شهريار؛ و عابدين، عليرضا )  

 (،0) 7مجله تحقيقات علو  رفتاري، رفتاري بر بهبود خودكارآمدي پرهيز در نوجوانان وابسيييته به مواد. 
00-0. 

؛ عابديني، ياسيييمين؛ اكبري زردخانه، سيييعيد؛ غباري بناب، باقر؛ سيييهرابي، فرامرز؛ و خداياري فرد، محمد

جله مشناختي زندانيان. رفتاري بر سلامت روان-(. اثربخ ي مداخلات شناختي0367يونسي، سيد جلال )
 .063-11 (،4)0، علو  رفتاري

(. اثربخ ي مداخله 0310آبادي، عبدالله؛ كلانتر كوشيه، سيدمحمد؛ و مساح، اميد ) دوسيتيان، يونس؛ شيفيع  

يژه نامه ورفتاري مبتني بر مدل مارلات بر افزايش خودكارآمدي در افراد وابسته به مواد افيوني. -شناختي
 .36-46، (5)04، مطالعات اعتياد

 يمقايسييه (.0310) مهرداد صييالحي، حسييين؛ و مولوي، زهرا؛ خواه،ايزدي ابراهيم؛ محمد ،شييريعتي

 بر زندگي كيفيت بهبود بر مبتني درمان رفتاري با-شيييناختي يشييييوه به درمانيگروه اثربخ يييي

 .66-071 (،4)00، رفتاري علو  تحقيقات مجلهمعتاد.  افراد خودكارآمدي

شناسي مصرف مواد (. بررسي دو دهه تحقيقات شيوع0310صيرامي، حميد؛ قرباني، مجيد؛ تقوي، منصيور )  

 .1-38 (،07)7، فصلنامه اعتياد پژوهيهاي ايران. در بين دان جويان دان لاه
رفتاري بر كاهش عود -(. اثربخ ي درمان شناختي0314علوي لنلرودي، سييد كاظم؛ نيکزاد مقد ، مريم ) 

 يييکده هنامه داندو ماآن بر افزايش انليزش پي يييرفت آنان.  تأثيراعتياد به مواد مخدر در دان يييجويان و 
 .0-00(، 0)04بهداشت يزد، 

 گروهي درمان اثربخ ييي مقايسييه(. 0311) غلامرضييا صييرامي، و؛ شييهرا  محمدخاني، طاهره؛ قرباني،

 شناختي عوامل بهبود در متادون با نلهدارنده درمان و ايمقابله هايمهارت بر مبتني رفتاري-شناختي

 .51-73، (07)5، پژوهياعتياد فصلنامه. افراد مواد مصرف از پرهيز و مواد مصرف با مرتبط رفتاري و

-درماني شناختي(. مقايسه اثربخش گروه0310قرباني، طاهره؛ محمدخاني، شيهرا ؛ و صيرامي، غلامرضيا )   

لنامه اعتياد . فصييدارنده با متادون در تغيير باورهاي مرتبط با مواد و پي يليري از عود رفتاري و درمان نله
 .00-36، (00)8، پژوهي

 .)درمان گا  به گا ( رفتاري سيوءمصرف مواد -راهنماي عملي درمان شيناختي (. 0360) كاتلين ا . ،كارول
 (.)رسانه تخصصي رشد انت ارات عباس بخ ي پور رودسري، ،مترجمان شهرا  محمد خاني

رفتاري بر افزايش -(. اثربخ ي درمان شناختي0311؛ زارع، حسين؛ و بروكي ميلان، حسن )كمرزين،حميد

-65 (،00)8، مجله تحقيقات علو  رفتاريخودكارآمدي و بهبود علائم اعتياد در بيماران وابسته به مواد. 
75. 
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ري در پي ليرفتاري -(. بررسي اثربخ ي درمان گروهي شناختي0366ملازاده، جواد؛ و عاشيوري، احمد ) 

 .0-00، (34)08، دان ور رفتاراز عود و بهبود سلامت رواني افراد معتاد. 

 رفتاري-شييناختي درمان اثربخ ييي (.0361) عباس پورشييهباز، و؛ نهاله ختي،دبيد م ييتاق فرشييته؛ مؤمني،

 افيوني مواد به درمعتادان اضييطراب و افسييردگي هاين ييانه بهبود و اشييتياق ميزان كاهش بر گروهي

 .63-1 (،3)00، پژوهي اعتياد مجله. متادون با نلهدارنده درمان تحت
بيني آمادگي (. پيش0313پور رودسري، عباس؛ و عطارد، نسترن )پور، قاسيم؛ بخ ي وجودي، بابک؛ عبدل

 آموزان دوره متوسطه.اي در دانشهاي هويت، فرزندپروري و راهبردهاي مقابلهبه اعتياد براسياس سبک 

 .003-33، (0)3، تظاميمجله طب ان
Badr, H.E.; Moody, P.M. (2005). Self-Efficacy: A predictor for smoking Cessation 
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