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 هاي محرك به نسبت توجه سوگيري بركاهش زندگي هاي مهارت تأثيرآموزش

 اعتياد كرده ترك افراد بين در افيوني مواد كننده تحريك

  3غلامحسين جوانمرد ،2پور سوزان امامي، 1سميه گُلي
  

  22/12/1388: تاريخ پذيرش    14/05/1388: تاريخ دريافت
  

  چكيده 
هـاي زنـدگي دركـاهش سـوگيري توجـه نـسبت بـه               ثير آمـوزش مهـارت    اين پژوهش با هـدف تـأ      : هدف
طـرح پـژوهش    : روش. هاي وسوسه انگيز مربوط به مواد افيوني در بين افراد ترك كرده انجام شد              محرك

عتيـاد  جامعه آماري مورد نظر در ايـن پـژوهش، كليـه افـراد تـرك كـرده ا           .  بود زمايشيآحاضر از نوع شبه     
هاي ترك اعتياد سرپايي، و انجمن معتادان گمنام استان آذربايجان شـرقي             ينيك كه به موسسات و كل     بودند

 1390در طي پـاييز و زمـستان        كنندگان بودند كه      از اين مراجعه   نفر   27  نمونه اين تحقيق   .كردند مراجعه مي 
) مـردان تنهـا   ( از نظر سن، سواد، و جنس        ي دو گروه گواه و آزمايش     ها آزمودني. مورد مطالعه قرار گرفتند   

 بازشناسي كلمات استفاده شد كه در اين آزمون سـه خـرده آزمـون اصـلي و               در اين پژوهش از   . ند بود همتا
هـاي زنـدگي در       نتايج پژوهش نشان داد كه آموزش مهارت       :ها يافته. يك آزمون بازشناسي وجود داشت    

نتـايج پـژوهش   : گيري نتيجه.  داشـتند گواهگروه آزمايش، سوگيري توجه كمتري به مواد نسبت به گروه          
هاي زندگي در گروه آزمايش، سوگيري توجه كمتري به مواد نسبت به گروه              نشان داد كه آموزش مهارت    

  .كنترل داشتند
  هاي زندگي، مواد مخدر، سوگيري توجه، تهديد اجتماعي  آموزش مهارت:ها كليد واژه

 

                                                            
ــسؤول. 1 ــسنده مـ ــد روان : نويـ ــشجوي كارشناســـي ارشـ ــزي   دانـ ــران مركـ ــد تهـ ــلامي واحـ ــشگاه آزاد اسـ پـــست . شناســـي دانـ

   somayegoli25@yahoo.com:الكترونيك
  شناسي دانشگاه آزاداسلامي واحد تهران مركزي استاديار روان. 2

  استاديار نوروبيولوژي دانشگاه پيام نور. 3
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  مقدمه
يكـي    ويرانگـر، ي هف ايـن پديـد  بدون ترديد، مقابله بـا معـضل شـوم اعتيـاد و ابعـاد مختل ـ     

اعتياد بلاي خانمان سوزي است كه تبعات       . هاي مهم و اصلي امروز كشور ماست       ازدغدغه
تـرين   تـرين و بغـرنج   ايـن پديـده، يكـي از پيچيـده    . كنـد  آن ساير افراد جامعه را تهديد مـي    

يكي ست كه ا افكار، هيجان و رفتار ي هاعتياد به مواد تغييردهند .هاي اجتماعي است آسيب
تواند اساس زندگي فـردي،      اجتماعي است كه به راحتي مي     -هاي رواني  از بارزترين آسيب  

در افـراد مـصرف كننـده مـواد،          .خانوادگي، اجتماعي و فرهنگي يك كشور را از بين ببرد         
 ي  هبنـابراين بهتـرين شـيو     . اي از ناپختگي رواني و ناكارآمـدي اجتمـاعي وجـود دارد            گونه

هـا و    مشكلات فراهم آوردن محيط درماني است كه به افزايش ايـن مهـارت  برخورد با اين  
  ). 2000، 1لون دي( هاي فردي كمك كند شايستگي

اي كه با گذشت زمان شكل گرفته نسبت به وسوسه آني            اند وسوسه  مطالعات نشان داده  
توجه ي بهتري براي سنجش سوگيري       بيني كننده  شود پيش  ها برانگيخته مي   كه توسط نشانه  

 ).2،2000ن، كــرون، وايـرز و جانــسن فـرانك  (اســتهـاي مربــوط بـه مـواد     نـسبت بـه نــشانه  
هـاي   هدور اختلالي است مزمن و عودكننـده كـه بـا    و وابستگي به مواد مخدر مصرف سوء
كننـد دچـار    را ترك مـي  اكثر افرادي كه مصرف مواد. دشو و بازگشت مشخص مي بهبود

روز پس از زمان شروع ترك است  90ترين زمان آن و محتمل شوند بازگشت مي لغزش يا
تحقيقـات انجـام شـده در       ). 1388 ،؛ بـه نقـل از فيروزآبـادي       2001 3 نيـومن   و  رايت ،بك(

انـد و در   ذكـر كـرده   درصـد  87 تـا  80داخل كشور، رقم بازگشت بـه مـصرف را معـادل    
 اسـت   هاي آماري بيشترين بازگـشت مربـوط بـه شـش مـاه اول بعـد از تـرك بـوده                     تحليل

  ).2002صيادي اناري، اسماعيلي، ناظر، خالقي، (
نقـش   ـ  از جمله سوگيري توجـه ـ يندهاي خودكار  اشواهد تجربي مبني بر اينكه اين فر

بسيار مهمي در تقويت، تداوم و عود انواع مختلف رفتارهـاي بهنجـار و نابهنجـار از جملـه                   
اي است كـه در طـي        پديده جه،سوگيري تو . ندا  هه كرد يكند، ارا  مصرف مواد بازي مي    سوء

هاي فرد براي ناديده گرفتن محرك، تمـام نيـروي توجـه بـه سـمت آن                  آن با وجود تلاش   
                                                            
1. De Leon  2. Franken, Croon, Wires & Jansen  3. Beck, Wright & Newman 
 
 



  و همكارانگُلي سميه 

33  
33 

 

ره 
شما

م، 
هار

 چ
ال

س
14

، تا
ن 

ستا
ب

13
89

 
V

ol
. 4

, N
o.

 1
4,

 S
um

m
er

 2
01

0 

ايـن پديـده در بـسياري از آسـيب          ). 1996، مـك لئـود،      2، متيـووز  1ويليـامز (يابـد    سوق مي 
براي مثال، زماني كه انحـراف توجـه بـراي          . كند هاي رواني نقش مهمي را بازي مي       شناسي

توانـد سـاز و كارهـايي را كـه در            شـود، مـي    هاي مربوط به مواد مخدر شروع مـي        بستگيوا
هـاي متعـددي نقـش     هـا و تحقيـق   نظريـه . انجامنـد را فعـال سـازد    نهايت به مصرف مواد مي  

  و استافين(دانند   مصرف، مهم مي   هاي سوء  سوگيري توجه به مواد را درناتواني كنترل رفتار       
  ).2006، 3پارفايت

هـاي محيطـي بـيش از ديگـران توجـه            گويد كه به برخي از نشانه      روزانه به ما مي   تجربه  
هـايي   يابد، درحالي كه نشانه    هاي مورد توجه به مرحله بعدي راه مي        د و اين كه نشانه    شو  مي

اينكه چيزي مورد توجه    . رسند اند، به مرحله بعدي پردازش نمي      نگرفته كه مورد توجه قرار   
شـود و منبعـث از تجربـه      از نوع كنترل است كه بر موقعيت اعمال مي         واقع شود يا نه، ناشي    

ي بـين وسوسـه و سـوگيري         هاي اخير بـر رابطـه      هاي سال  همچنين بررسي . بلند مدت است  
به طوري كه سوگيري توجه به عنوان مؤلفه شناختي وسوسه و يـا             اند،    شتهتوجه، صحه گذا  

ي  بطـه بـين سـوگيري توجـه و وسوسـه        بـا توجـه بـه را      . ل آن در نظرگرفته شده است     ؤومس
ي مـصرف مـواد      مصرف مواد، لزوم انجـام مداخلـه درسـطح توجـه بـراي تعـديل وسوسـه                

هـاي شـناختي و      تـوان از تكنيـك     اين باور است كه مـي      بر) 2001(بك  . نمايد ضروري مي 
رفتاري از جمله توجه برگرداني كه توسط كلارك و تيزل به منظوركنترل افكار و تصاوير               

تـاخير بـين    هاي برانگيخته با ايجاد اند، به بيماران در كاهش وسوسه شده هيي مزاحم اراذهن
  ).2001بك، رايت و نيومن (و عمل جستجوكمك كرد  ها وسوسه

تـرين   مهـم  اند كـه يكـي از      نظران عوامل متعددي را در ايجاد اعتياد مؤثر دانسته         صاحب
بسياري از افراد جامعه    . هارت زندگي است  به خود فرد به ويژه فقدان م       ها عوامل مربوط   آن

 افراد سوءمصرف كننـده مـواد در مقابـل مـسائل و مـشكلات زنـدگي روزمـره فاقـد                     بويژه
هـاي زنـدگي نقـش       هاي زندگي هـستند و ارتقـاء مهـارت          مهارت بويژههاي لازم و     توانايي

 آمـوزش   رسـد بـا    بـه نظـر مـي      ).2000دي لـون،  (بسيار مهمي در درمان و عود اعتيـاد دارد          
افراد وابسته به مواد، . دكرها جلوگيري  ن بتوان از برگشت آن    ا به معتاد  4هاي زندگي  مهارت

                                                            
1. Williams   2. Mathews    3. Ostaffing & Parfait  4. life skills training 
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هاي لازم   ها در كسب مهارت    هاي كاركردي دارند كه نتيجه ناتواني آن       اي از آسيب   چرخه
. ها بر سلامت و كاركرد فـردي ايـن افـراد تـأثير منفـي دارد                اين آسيب . براي زندگي است  

هاي زندگي، بـسياري از افـراد        رغم ايجاد تغييرات عميق فرهنگي و تغيير در شيوه         هبامروزه  
هاي لازم و اساسي هستند و همـين امـر آنـان را              در رويارويي با مسائل زندگي فاقد توانايي      

ــذير كــرده اســت    ــدگي و مقتــضيات آن آســيب پ ــا مــسائل و مــشكلات زن . در مواجهــه ب
هاي زندگي با سوءمصرف مواد ارتباط       ه فقدان مهارت  اند ك  هاي بسياري نشان داده    پژوهش

به منظور ارتقاء سـلامت روانـي و        ) 1997(با توجه به اين امر سازمان بهداشت جهاني         . دارد
اي را بــا عنــوان آمــوزش  ، برنامــه...هــاي اجتمــاعي همچــون اعتيــاد و پيــشگيري از آســيب

  .هاي زندگي فراهم كرد مهارت

  روش 
  گيري مونهجامعه، نمونه و روش ن

 گواهآزمون با گروه     پس-آزمون پيشاز نوع   پژوهش حاضر از نوع مطالعات شبه آزمايشي        
 سوءمـصرف مـواد مخـدر تريـاك و          داراي سـابقه  ليـه مـردان      شامل ك  جامعه آماري . است

هـاي تـرك اعتيـاد سـرپايي، و انجمـن معتـادان              ه به موسـسات و كلينيـك      ك  بودند هروئين
از اين افراد بودنـد      نفر   27نمونه آماري . بودند كرده   رقي مراجعه استان آذربايجان ش   1گمنام

) نفر14(گواه و   )نفر13(آزمايشگيري در دسترس انتخاب و در دو گروه           كه به شيوه نمونه   
افراد نمونه از بين بيماران مراجعه كننده بـه دو          به بيان ديگر    . به تصادف انتساب پيدا كردند    

 7 الـي    5 بـين    ون  ييترياك و هرو   دند و مصرف كننده   مركز ترك اعتياد كه همگي مرد بو      
افـراد  . ماه پاكي داشتند انتخاب و با روش جايگزيني تصادفي به دو گروه جايگزين شـدند              

هـا، براسـاس     ايـن گـروه   . انتخاب شده بر اساس سن و سطح تحـصيلات همتاسـازي شـدند            
راهنمـاي  اس  تشخيص پزشك عمـومي و همچنـين مـصاحبه بـاليني سـاختار نايافتـه بـر اس ـ                 

و  شـناس، و متخـصص مغـز    ، توسط روانتشخيصي و آماري اختلالات رواني نسخه چهارم      
  .اعصاب، داراي اختلال وابستگي به مواد قبل از درمان تشخيص داده شده بودند

  
                                                            
1. Narcotics Anonymous 
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  ابزار
هـاي هيجـاني و سـپس        بـه عنـوان جـد بـزرگ اسـتروپ         اين آزمـون     :1آزمون استروپ  -1

كـار رفتـه بـراي سـنجش سـوگيري           ههاي ب ـ  آزمون ترين ايج كه از ر    است استروپ اعتيادي 
هـاي متفـاوت     شكل رايج اين آزمون، معمولا از يك رشـته كلمـات بـا رنـگ              . استتوجه  

تكليـف  . شـود  ه مـي  ي ـي نمايـشگر رايانـه ارا      يا صفحه  تشكيل شده است كه بر روي كارت      
هـا اسـت،     نگ آن آزمودني ناديده گرفتن معناي كلمات به منظور ناميدن سريع و صحيح ر           

با وجود اين، معمولا آزمودني در ناميـدن رنـگ كلمـاتي            . رسد تكليفي كه ساده به نظر مي     
، كنـدتر از ناميـدن      )هـا  مثل توتون بـراي سـيگاري     (ها برجستگي خاصي دارند      كه براي آن  

ايـن پديـده تـداخل ناميـده        . كننـد  عمـل مـي   ) مثل صندلي (رنگ كلمات بدون بار هيجاني      
هـاي وسوسـه      سنجش سوگيري توجه نـسبت بـه محـرك         برايوهش حاضر،   درپژ. شود مي

ايـن آزمـون شـامل سـه خـرده      . انگيز مربوط به مواد افيوني، از آزمون استروپ استفاده شد   
و يك آزمون بازشناسي است كه نمره آن به عنوان ملاك اصـلي             ) استروپ(آزمون اصلي   

خـرده  : آزمـون اسـتروپ شـامل     سـه خـرده     . اسـت هاي اين پژوهش      مقايسه بين گروه   براي
آزمون مربوط بـه كلمـات خنثـي، كلمـات مربـوط بـه مـواد افيـوني و كلمـات مربـوط بـه                         
. تهديدهاي اجتماعي بودند كه هر كدام در يك برگ كاغذ به طورجداگانه نوشـته شـدند               

 بار تكرار شدند؛ يعني هرخـرده  5 واژه انتخاب گرديد و هركدام 20براي هر خرده آزمون،  
: هـاي اسـتفاده شـده بـراي ايـن كلمـات شـامل              رنـگ . بود واژه تكراري    100امل  آزمون ش 

در خرده آزمون مربوط به كلمات خنثي، كلماتي        . رنگهاي مشكي، سبز، آبي و قرمز بودند      
در كلمات مربوط   ). 1388عنايت،  (دشهاي مشابه استفاده شده بود، انتخاب        كه در پژوهش  

 سنجش سوگيري توجه كـه در       برايمون پروب دات    به مواد افيوني هم ازكلماتي كه درآز      
كه مربوط به بررسي سوگيري توجه نسبت به مواد افيـوني بـود،             ) 1384(پژوهش رحمانيان   

) 1382(كلمات مربوط به تهديدهاي اجتماعي هم از پـژوهش جمعـه پـور              . استفاده گرديد 
 و در   اسـت  PTSDكه مربوط به پردازش انتخابي اطلاعـات دراخـتلال اضـطراب منتـشر و               

) 1388( اين ابزارتوسط عنايت     اعتبارسنجش  . آزمون استروپ به كاررفته بود، برگرفته شد      

                                                            
1. stroop 
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هاي وابستگي به مواد افيوني را دارا بودند، به كمـك روش              نفر از بيماراني كه ملاك     25با  
بــه كمــك چنــد تــن از اســتادان نيــز روايــي صــوري آن . دســت آمــد بــه 77/0بازآزمــايي، 

  .استاييد شده شناسي ت روان
براي تهيه آزمون بازشناسي مجـدداً بـراي هريـك از سـه خـرده آزمـون                 :  آزمون بازشناسي  -2

 20 نشانه براي كلمات افيوني و     20 نشانه براي كلمات خنثي،      20  نشانه ديگر، يعني   20استروپ،
زمون ها هيچكدام در آ    اين نشانه . نشانه براي كلمات مربوط به تهديدهاي اجتماعي انتخاب شد        

هايي بودند كه در آزمون اصلي مورد   شبيه به نشانها اما از نظر محتو،استروپ، به كار نرفته بودند
مجموع سه گروه نشانه اخير با مجموع سه گروه نشانه به كار رفتـه در               . استفاده قرارگرفته بودند  

ر يك صفحه   طورتصادفي د  ها ب ه  نشانه.  جمع شدند  است واژه   120آزمون استروپ كه به تعداد      
 كلمه آن مربوط به سه خـرده        60وجود داشت كه      واژه 120دراين آزمون   . كاغذ پخش شدند  

 واژه 20ها آمده بود و  كلمه بدون احتساب تكرار واژه20آزمون استروپ كه از هر كدام شامل 
هاي انحرافـي و شـبيه آن كلمـات انتخـاب شـده              ديگر براي هر خرده آزمون كه به عنوان واژه        

از آزمـون شـونده خواسـته       . ، در لابلاي كلمات اصلي به طور تصادفي پخش شده بودند          بودند
  .هايي را كه در كارت اصلي آمده بودند، دايره بكشد  دور واژهشد مي

  ها يافته
همچنين ميانگين و .  سال بود  86/11 و   36/40استاندارد سني گروه گواه       ميانگين و انحراف    

  .  سال بود91/11 و 85/42مايش استاندارد سني گروه آز انحراف
هاي توصيفي نمونه به تفكيك گروه و سطح تحصيلات در جدول زير ارايه شده                آماره

  .است
  هاي توصيفي نمونه به تفكيك گروه و سطح تحصيلات آماره: 1جدول

  درصد  فراواني  سطح تحصيلات  ها گروه
 7/35  5 ابتدايي

  4/21  3  راهنمايي
 6/28  4  ديپلم

  3/14  2  سانسلي
  گواه

  0/100  14 كل
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  درصد  فراواني  سطح تحصيلات  ها گروه
  8/30 4  ابتدايي
  8/30  4  راهنمايي
  1/23  3  ديپلم
 4/15 2 ليسانس

  آزمايش

 100  13  كل

براي بررسي تأثير آموزش مهارت زندگي بر كاهش سوگيري توجه از تحليـل كواريـانس               
 . به شرح زير استفاده شد

  

  سوگيري توجهري آموزش مهارت زندگي بر بررسي تأثيرگذا نتايج تحليل كواريانس براي:2جدول

  مجذور اتا  معناداري Fآماره   ميانگين مجذورات  آزادي درجه  مجذورات مجموع
32/61  1  32/61  182/17  0005/0  417/0  

  

دهند آمـوزش مهـارت زنـدگي         شود، نتايج نشان مي     گونه كه در جدول فوق مشاهده مي        همان
 گروه آزمايش در مقايسه با گروه گواه ايجاد كنـد  توانسته كاهش معناداري در ميانگين نمرات    

برنامه آموزشي مهارت زندگي در به بيان ديگر ). P<182/17= F ,001/0 ,مجذور اتا =417/0(
هـاي   گروه آزمايش تأثير داشته به طوري كه موجب كاهش سوگيري توجه نسبت به محـرك              

  .تانگيز مربوط به مواد افيوني در گروه آزمايش شده اس وسوسه

  گيري  و نتيجهبحث
نتايج تحقيق حكايت از اثربخش بودن آموزش مهارت زندگي بر كاهش سوگيري نـسبت              

، )2009 (هاي وينـزل   هاي اين تحقيق با يافته     يافته. انگيز اعتياد داشت    هاي وسوسه   به محرك 
ــوهلر و همكــاران  ــوين و كــانتر ،)2008(ب ــان ،)2000( بوت ــدو ، )1378( طارمي ، مــك للان

هـاي زيـادي نـشان       پـژوهش  .اسـت همـسو   ) 2005 (1 فورمن، كاكـايولا و كمـپ      كي،  مك
اي با درجه بالايي از توانايي اجتناب از عـود در بـين              هاي مقابله  اند كه آموزش مهارت    داده

 موفقيـت   ،اي شناختي و رفتـاري     هاي مقابله  افراد وابسته به مواد رابطه دارد و افراد با مهارت         
باشـد كـه     شواهد پژوهشي فوق مؤيد اين نكته مي      . ري از عود دارند   يند پيشگي ابالايي در فر  

                                                            
1. McLeland, Mckay, Forman, Caccaiola, & Kemp 
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اي در كـاهش مـصرف و پيـشگيري از           اي و عناصر آن نقش تعيين كننده       هاي مقابله  مهارت
اي از طريـق     هـاي مقابلـه    توان گفت مهـارت    بنابراين مي . زدايي دارند  عود بعد از مرحله سم    

هـاي پرخطـر، كـاهش مواجهـه بـا           وقعيـت ساز و كارهايي چون كنترل محرك، شناسايي م       
نهايـت بازشناسـي     عود، راهبردهاي حل مـساله، مـديريت اسـترس و در           هاي راه انداز   نشانه

عوامل هيجاني مؤثر در ميل به مـصرف مـواد و مقابلـه بـا آنهـا، بعـد از مرحلـه سـم زدايـي                   
  ).2004براون، (شود  موجب كاهش مصرف مجدد مواد و در نهايت پيشگيري از عود مي

هـاي زنـدگي بركـاهش مـصرف الكـل،           نشان داد كه آموزش مهارت    ) 1378(طارميان  
ارزيـابي اثـر آمـوزش    در تحقيقـي  ،)1385( انيخ ـ محمـد  .اسـت  سيگار و مواد مخدر مؤثر

 نـشان  پـژوهش  نتايج .بررسي كرد را مواد مصرف ميانجي عوامل بر هاي زندگي مهارت

 و مواد مصرف به تمايل نوجوانان در اداريمعن تغيير زندگي هاي مهارت آموزش كه داد
 و كنترلـي  خـود  هـاي  قبيـل خودپنـداره، مهـارت    از مـواد  مصرف فردي ساز خطر عوامل
 .اسـت  كـرده  ايجـاد  مواد مصرف به و نگرش نسبت كنترل اجتماعي، كانون هاي ت مهار

 50-60بررسي خود به اين نتيجه رسيدند كه درمجمـوع   در )2005(مك للاند و همكاران 
هاي بيمار و     ماه بعد از درمان صرف نظرازنوع ترخيص و ويژگي         6درصد بيماران درفاصله    

بـا توجـه بـه مطالـب مطـرح شـده          . كننـد  يا انواع مواد مصرفي شروع به مصرف مجدد مواد مي         
تـرين   اساسـي توان نتيجه گرفت كه درمان روانشناختي اعتياد يا كاهش ميزان عود يكـي از                مي

  .  درمانگران و بيماران در حوزه درمان وابستگي به مواد استمشكلات پيش روي
ي خودكـار را فعـال    هاي مربوط به مواد، زنجيره   رسد محرك  طور خلاصه، به نظر مي     هب
هاي جستجو و مصرف مـواد       اندازي طرحواره  د كه در برانگيختن هوس مصرف، راه      كنن مي

هـاي   تـلاش  ،عي مربوط به مـواد اجتما هاي محيطي و   محرك. كنند نقش مهمي را بازي مي    
 و  سـايداف ،  زينـسر ،  شـرمن (كـشند    كننده براي پاك مانـدن را بـه چـالش مـي            فرد مصرف 

   ).1989، 1بيكر

                                                            
1. Sherman, Zinsser, Side Off & Baker 
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ــسكي  ــژوهش آستازوي ــرمن در پ ــتفاده از ) 2006 (1و زيم ــد، اس ــشخص ش ــه  م نظري
آوري يك چارچوب مفهومي براي مطالعه عوامـل حمـايتي و تأثيرگـذار در مـصرف                 تاب

آوري نظيـر   هـاي تـاب   تـوان از طريـق شناسـايي ويژگـي      مـي  ،بنـابراين . كنـد  اد مي مواد ايج 
آوري درافـراد وابـسته بـه     اي و اصلاح و تقويت آن موجـب افـزايش تـاب            هاي مقابله  پاسخ

اي در كنار ساير عوامل تأثيرگـذار در حـوزه           هاي مقابله   آموزش مهارت  ،بنابراين. مواد شد 
  .رود آوري افراد وابسته به مواد بشمار مي م درتابآوري به عنوان يك عامل مه تاب

 ،است خودكار كه مواد با مرتبط هاي هبه نشان نسبت توجه سوگيري فرانكن نظر طبق
 ).2000فـرانكن،   (اسـت  مـواد  جـستجوي  رفتار و مصرف ي وسوسه در مهم كننده تعيين

 با مرتبط هاي نشانه از به جدايي اش توجه اختصاص در مواد ي كننده فمصر اگر، بنابراين

 كاهش مواد جستجوي رفتار و مصرف ي هوسوس شود احتمالا داده آموزش وي در مواد
  ).2006، 2مونافو(يابد  مي

سوگيري توجـه بـين      هاي زندگي در كاهش وسوسه و      در اين پژوهش آموزش مهارت    
غييـر  هـاي شـناختي در ت   رسـد پـردازش   نظر مـي   ه ب .بيماران ترك كرده مواد مخدر مؤثر بود      

سـوگيري   افكار ناكارآمد، اصلاح خطاهاي شناختي و در جلـوگيري از تـشديد وسوسـه و              
هاي وسوسه برانگيز مربوط به      محرك .توجه بين بيماران ترك كرده كاركرد مؤثري دارند       

تواند به عنوان عامـل خطـر در عـود مـصرف و              مواد افيوني در بين بيماران ترك كرده، مي       
هــاي آموزشــي  برنامــه . حــالات شــناختي محــسوب بــشودتحريــك هيجانــات مربــوط بــه

يند درماني غيردارويي در كاهش وسوسه و سوگيري        اهاي زندگي در قالب يك فر      مهارت
. انگيـز، بـين بيمـاران تـرك كـرده قابـل توجـه اسـت                هـاي وسوسـه    توجه نسبت به محرك   

اكي، اميـدواري   داشـتن بيمـاران در پ ـ      ها در طولاني نگـه      پايداري و تداوم آموزش    ،بنابراين
هاي زنـدگي را دريافـت       بيماراني كه آموزش مهارت    .بيشتري را نيز به دنبال خواهد داشت      

اين سـنجش  . نكردند، وسوسه و سوگيري توجه بيشتري را نسبت به مواد افيوني نشان دادند  
  .سازد پيش آگهي بدتري را براي بازگشت به مصرف مواد در اين بيماران نمايان مي

  
                                                            
1. Zimmer Man    2. Munafo 
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