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و  آگاهي بر ولع مصرف، شدت وابستگياثربخشي شناخت درماني مبتني بر ذهن

 تنظيم شناختي هيجان زنان وابسته به مواد

 3 ولوئي  فريبا اسماعيلي قاضي 0ارانسارا اسدي شي ه  0اسماعيل  دري دميراي
 

 

 10/19/0369تاريخ پذيرش:    06/00/0364تاريخ دريافت: 
 

 چكيده 

رف  آااهي بر ول  مصشناختي مبتني بر ذهنپژوهش حاضر با هدف تعيين ميزان اثربخ ي درمان: هدف

آزماي ي بهنوع پژوهش شروش: شدت وابستيي و تنييم شناختي هيجان زنان وابسته به مواد  ورت ارفت. 

باشد. جامعه آماري پژوهش تمامي زنان وابسته به مواد اوا  مي آزمون با ارو آزمون و پساز نوع پيش

ايري در دسترس بود. به روش نمونه 0364مراجعه كنند  به مراكز ترک اعتياد شهر تبريز در نيمه او  سا  

هاي ول  مصرف  شدت نامهنفر ارو  اوا ، انتخا  شدند. پرسش 05نفر ارو  آزمايش و  05نفر گ 31تعداد 

ر شناختي مبتني بها استفاد  شد. روش درمان آوري داد و تنييم شناختي هيجان براي جم  وابستيي

نتايج ن ان داد درمان شناختي  ها:يافته جلسه دو ساعته در ارو  آزماي ي اجرا شد. 01آااهي در ذهن

از   آااهي باعث كاهش ول  مصرف و كاهش شدت وابستيي به مواد و افزايش استفادمبتني بر ذهن

تي مبتني بر درمان شناخگيري: نتيجهراهبردهاي م بت تنييم شناختي هيجان در زنان وابسته به مواد شد. 

هاي درماني تاثيراذار بر ول  مصرف  شدت وابستيي و تنييم شناختي هيجان زنان آااهي از روشذهن

 باشد.وابسته به مواد مي

هي  ول  مصرف  شدت وابستيي  تنييم شناختي هيجان  آاا: درمان شناختي مبتني بر ذهنهاکليد واژه

 زنان وابسته به مواد
 

 

 

 
  

 e.sadri@uma.ac.ir :ي  اردبيل  ايران  پست اليترونيكنويسند  مسئو : استاديار ارو  علوم تربيتي  دان يا  محقق اردبيل. 0
 نكارشناس ارشد م اور  خانواد   دان يا  محقق اردبيلي  اردبيل  ايرا. 0
 كارشناسي ارشد م اور  خانواد   دان يا  محقق اردبيلي  اردبيل  ايران. 3
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 مقدمه

هاي قابل توجه اقتصاااادي  باه مواد  ياك نيراني جادي بااليني  همرا  باا هزينه      0وابساااتيي

 رساان براي اجتماعي و شاخصاي اسات كه ساطوح بالايي از رفتارهاي خودمخر  و آسايب     

،. تصاااور اك ر افراد جامعه در مورد اعتياد اين 0101  0ز و تو سااالامتي را در پي دارد گارات

اي مردانه اساات. در حالي كه زنان هم  اسات كه مواد مخدر و وابسااتيي به مواد عمدتاً پديد  

آبادي  قاساامي   اافري  ابراهيمي  روند گدهقاني فيروزهمااي مردان در معتاد شاادن پيش مي

يزان شاايوع مصاارف مواد مخدر در ميان افراد جامعه هاي اخير م،. در سااا 0360و اعتمادي  

هاي تحقيقاتي سرعت افزايش آن در هر دو جنس افزايش داشاته اسات كه بر اساس ازارش  

داري بي اتر از مردان بود  اساات گوفامند  كارارفرد   االحي و قاساامي    در زنان به طور معنا

ت ر بي ااتري براي ابتلا به م اايلا ،. زنان معتاد در مقايسااه با مردان معتاد در معرض خط0360

رد هاي تطابقي در فرواني هساااتناد. عزت نفس پاايين  خودكاارآمادي پاايين  كمبود قدرت     

تواناد مقدمه ايجاد اعتياد يا از نتايج اعتياد باشاااد  براي مقاابلاه باا حوادث روزاناه زناداي مي     

ن تاثيرات ،. پرداختن باه اعتيااد زنان بدين لحال ضاااروري اسااات كه زنا   0361گشاااايياان   

هااي مختلف زناداي و به ويژ  عر اااه خانواد  دارند و در نتيجه اعتياد   متعاددي بر عر اااه 

بااري براي جوام  ب اااري بالاخ  كانون خانواد  و تربيت فرزندان را در بر  آناان آثاار زياان   

 ،.0363زاد   خواهد داشت گفرخجسته  عبدالهي و قاسم

زا ااات به مصااارف مواد دارد  ول  گهوس و  از جمله موارد مهمي كه نقش موثري در با

اي در مورد ارتباط مفهوم ول  مصاارف و اعتياد سااابقه  اساات. پژوهش 3وسااوسااه، مصاارف 

،. در افراد وابساااتااه بااه مواد  محور ا ااالي  0360طولاني دارد گاوركي  ميري وكيااايي  

 ااه يناپذير بيمار به ادامه مصاارف مواد اساات  عاملي كه ر م اايلات  ول  شااديد و اجتنا  

،. واژ  ميل 0386هاي درماني شاناخته شاد  است گدهقاني و رستمي    ا الي عود و شايسات   

يا وسااوسااه در تبيين بسااياري از رفتارهاي اعتيادي نقش اساااسااي دارد. اين واژ  براي تبيين   

شود. وسوسه مصرف  نقش مهمي در ساطوح بالاي مصارف در بازا ات به مواد اساتفاد  مي    

                                                                 
1. dependence 

2. Gratz, & Tull 

3. craving 
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فظ موقعيات مصااارف و وابساااتيي باه مواد دارد گريس و    باازا ااات پس از درماان و ح   

،. ول  ميل شااديد و مقاوم براي مصاارف مواد مخدر اساات. اار اين ميل   0105  0ويليوكس

اشاااتهايي  اضاااطرا      بي0شاااناختي و بدني مانند ضاااعف هااي روان برآورد  ن اااود  رنج

اهي و تي  انجيقراري  پرخاشااايري و افسااارداي را در پي دارد گميري  اختياري  عدالبي

،. در فرايند درمان معتادان  پس از رساايدن به حالت پرهيز  ميل شااديدي براي  0387نادري  

شاااود. بنابراين ت اااخي  و درمان اين پديد   ديد  مي 3اردانتجربه دوبار  اثرات ماد  روان

باليني به عنوان  ييي از عوامل شاايسااات درمان داراي اهميت اساات. بساااياري از مطالعات   

وط به افراد وابسااته به كوكائين حاكي از ارتباط بين وسااوسااه و بازا اات به مصاارف       مرب

كننداان سااييار  وساوساه و ساوايري توجه نساابت به    وساوساه و نتايج درماني در مصارف   

 ،.0364هاي مربوط به مواد است گمنجم و آقايوسفي  محرک

رف د با مصااتحمل و وابساتيي از م اايلات عمد  مصاارف مواد اساات. وابسااتيي به موا  

صرف ترين پيامد مشاود. احتمالاً ناتوان كنند  ميرر مواد و عود برا ات كنند  م اخ  مي  

،. هر ساااله 0101و همياران  4شااناختي يا اعتياد باشااد گفيل ميرر مواد ايجاد وابسااتيي روان

بساياري از افراد وابسااته به مواد از طريق پيامد مساتقيم و غيرمسااتقيم مصاارف مواد جان خود   

تواند توساااط ساااندرم ،. وابساااتيي مي0117  5دهند گمارتين  وينبرق و بالراز دسااات ميرا 

تم پذيري در نواحي مختلف سايس ارزيابي اردد. اين پديد  ناشاي از افزايش تحريك  9ترک

،. مصااارف ماداوم مواد مخادر باا برانييختن    0669  7عصااابي مركزي اسااات گسااايمونااتاا   

و  8هاو نيز ماانادااار در عمليرد نورون    هااي ساااازشاااي  تغييرات كوتاا  مادت    مياانيسااام 

كنند. ايجاد تحمل  وابساااتيي و ايجاد مي 6هااردانهاي عصااابي حسااااس به روان شااابياه 

  01هاي ساازشاي هستند گويليامس  كريستي و مانزوني  هايي از ميانيسام حسااس شادن نمونه  

 رمي آن سااند،. وابسااتيي به مواد داراي دو بعد جساامي و روحي اساات كه م ااخصااه 0110

باااشااااد بااا علائمي مااننااد دردهاااي عضااالاني     محروميات پس از قط  ساااري  مواد مي 
                                                                 
1. Reese & Veilleux 

2. asthenia 

3. Psychedelic 

4. Feil 

5. Martin, Weinberg, &Bealer 

6. withdrawal syndrome 

7. Simonata 

8. Neuronal function 

9. Psychedelic 

10. Williams, Christie& Manzoni 
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سازد   اضاطرا  و اسها  همرا  است. كه فرايند ترک را م يل مي 0پذيري عصابي تحريك

 ،.0113  0گاريتس و لسير  ون

ن كنند كه مصارف مواد بر تسيي كننداان دائمي مواد ازارش مياز آنجايي كه مصارف 

منفي اثر م بت دارد  بنابراين ممين اساات مصاارف مواد به عنوان يك راهبرد  حالات عاطفي

ميلر   -براي كااهش حاالات هيجااني آزارناد  عمال كناد گبون        3تنييم شااانااختي هيجاان  

،. تنييم شاااناختي هيجان به عنوان فرايندهايي كه از 0118  4ووجاانووياك و زوولينسااايي  

به توقعات محيطي ه ااايارانه و ناه ااايارانه  شاااان را براي پاساااخ  هاا افراد هيجانات طريق آن

،. تنييم شاااناختي 0101  5شاااود گآلدئو  نولن و اساااويزر كنند  در نير ارفته ميتعديل مي

مادار اسااات كه به منيور اثراذاري بر شااادت  مدت و نوع هيجان   هيجاان فراينادي هادف   

زيولوژييي ،. اختلالات و علائم في0117  9ايرد گاراس و تاماسااونتجربه شاد   اورت مي  

نيمي هيجان ارتباط دارند  بعضاااي از اين موارد شاااامل درد   اوناااوني وجود دارد كه با بي 

،. 0117  7شاااود گمااكلم اساااتعماا  دخاانياات  اسااايختن  اختلالات خوردن  و اعتيااد مي     

از  ها ن اان داد  شاماري از پژوهش  اند كه دشاواري در تنييم شناختي هيجان با طيف وسيعي 

،. افراد وابساته  0114لات از جمله ساوءمصارف مواد در ارتباط اسات گاراتز  و رومر     اختلا

 ااتر دهند كه با واكنش اسااترس بيهاي بارزي را در تنييم هيجان ن ااان ميبه كوكائين نق 

 0100  8و كنتر  تيانه كاهش يافته ارتباط دارد گفوكس  برقويسات  سااساي  هونق و سايهنا    

، ن ااان داد  اساات كه افراد داراي 0100گ6شاريبر  ارانت و اودلاف  ،. همچنين نتايج مطالعه

اساااتدلا   و اري  اجتناا  از آساااياب  اختلا  هيجااني  داراي نمرات باالاتري در تياانش   

هاي ضاااعيف تنييم ، ن اااان دادند كه مهارت0100و همياران گ 0شاااناختي بودند. بركينگ

د. در كنبيني ميرمان را پيششااناختي هيجان ساااطح بالاي مصااارف اليل در دور  پس از د 

                                                                 
1. nervous irritability 

2. Gerrits, Lesscher, & Van 

3 .cognitive emotional regulation  

4.Bonn-Miller, Vujanovic, & 

Zvolensky, 

5.Aldao, Nolen-Hoeksema, & 

Schweizer 

6.Gross, & Thompson 

7.Macklem 

8.Fox, Bergquist, Casey, Hong, & 

Sinha 

9. Berking 
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شااناسااي رواني و راهبردهاي تنييم مطالعه انجام شاد  در ارتباط با آساايب  004فراتحليلي از 

شاناختي هيجان آشايار شاد كه ن اخواراري و ساركو  هيجان با اختلالات مصرف مواد      

ند داشاات كه راهبردهاي ارزيابي مجدد و پذيرش با مصاارف مواد رابطه نارتباط دارند در حالي

افرادي كااه راهبردهاااي تنييم هيجااان ضاااعيف را   ،.0101  0گآلادائو  نولن و اساااويزر 

اناد ممين اسااات بيش از دييران مساااتعد اساااتفاد  از رفتارهاي پر خطر به عنوان   فراارفتاه 

   ،.0117  0ابزاري براي تسيين هيجان منفي باشند گآورباچ  آبلا و هو

 اايل جهاني درآمد  اساات. در ايران نيز طي  امروز  وابسااتيي به مواد به  ااورت يك م

برابر نرخ رشاااد جمعيت بود  اسااات.  3ساااا  اذشاااته  ميزان وابساااتيي به مواد بيش از  01

عوارض بساااياار جدي اعتياد بر سااالامت فرد  زنداي خانواداي  اقتصااااد  امنيت و رشاااد    

ه عنوان بفرهنيي جامعه بسااايار اساااترد  و ژرف اسااات. به اين ترتيب درمان اعتياد هموار   

 ايري از اعتباراذاران ساالامت مطرح بود  و نيز مبالب ا اام  هاي سااياساات ييي از دغدغه

نيا و نريماني  دهد گب ااارپور  عطادخت  خسااارويبخش سااالامت را به خود اختصااااص مي

هاي روانياوي  رفتار درماني  ارو  هااي درمااني متعاددي از درماان    ،. تااكنون شااايو  0363

و غير  بر روي بيماران مبتلا به اختلا  اعتياد  اااورت ارفته و هر يك  درمااني  دارو درماني 

ها تا حدودي اثراذار بود  و عدم بازا ات مجدد ساوءمصرف مواد را به همرا    از اين شايو  

اند. در اين ميان  از بين روييردهاي رواني اجتماعي كه در زمينه درمان وابساااتيي به داشاااته

هاي شااناختي رفتاري  حمايت تجربي بساايار بالايي به دساات  ناند  درمامواد ارزشاايابي شااد 

آموزشااي اساات كه به  -نوعي مداخله رواني 3آااهياند. درمان شااناختي مبتني بر ذهنآورد 

آاااهي باه معنااي توجااه    كناد. ذهن بادني كمااك مي  -افراد در جهات تمرين مراقباه ذهني  

،. 0116  4قضاااوت اساات گوالشاي خاص  هدفمند  در زمان حا  و خالي از كردن به شاايو 

آاااهي يعني متمركز كردن توجاه عااماداناه شاااخ  نسااابات به        در اين اليو در واق  ذهن

اي اسات كه در حا  حاضاار در جريان اسات. اين توجه داراي ويژاي غيرقضاااوتي و   تجربه

                                                                 
1. Aldao, Nolen-Hoeksema, & 
Schweizer 

2. Auerbach, Abela, & Ho 

3. Mindfulness-based cognitive 

therapy (MBCT) 

4. Walsh 
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آااهي  به علت ساااز ،. روش ذهن0101و همياران   0همرا  با پذيرش اساات گروساانزويگ 

زدايي  حضااور در لحيه  فته در آن  مانند: پذيرش  افزايش آااهي  حساااساايت وكارهاي نه

تواند ضامن كاهش علائم و پيامدهاي  اري بدون داوري  رويارويي و رهاساازي مي م ااهد  

پس از ترک  اثربخ اااي درمان را افزايش داد  و به پي اااييري از بازا ااات مصااارف مواد  

، و اسااااينلا  و همياران 0104گ 3،. شاااونين3010  0كماك نمايد گاسااااينلا  مارتينو و فري 

آااهي در اعتياد ن اااان دادند كه رابطه هااي خود در ارتباط با نقش ذهن ، در بررساااي0103گ

 4آاااهي و رفتاارهااي اعتياااد وجود دارد. ويتيويتز  بااون  داالاس و هساااو    منفي بين ذهن

واد ي بر ول  مصااارف مآاااه ، در تحقيقي باا عنوان پي اااييري از عود مبتني بر ذهن 0103گ

اناد كاه عوامال پنهان در نمرات پذيرش و آااهي به  اااورت معناداري در    انين تبيين كرد 

دهي ول  مصااارف پس از درمان  آااهي و ساااطوح خودازارشاااي ارتباط بين دريافت ذهن

اي دارند و همچنين مراج  يك نيرش غير قضااااوتي را در اين روش درماني نقش واساااطاه 

، 0100گ 9،  باون و وايتن0100گ 5هاي ويتيويتز  لاساااتيك  و باونپژوهشكند. تجرباه مي 

، 0101گ 7اند.الدين  ارسآااهي را تاييد كرد اثربخ اااي پي اااييري از عود مبتني بر ذهن 

ن در آااهي بر تنييم هيجاپژوه اااي را باا هادف تاثير برنامه كاهش اساااترس مبتني بر ذهن   

نتااايج ن ااااان داد كااه برنااماه درماااني مبتني بر     اختلا  اضاااطرا  اجتماااعي انجاام دادناد.  

يوي  كشاود. قمري هاي اساترس  اضاطرا  و عزت نفس منجر مي  آااهي به بهبود ن اانه ذهن

، در تحقيق خود باه اين نتيجاه دسااات ياافتناد كه درمان     0364ناادر  ساااواري  اسااامعيلي گ  

ان داآااهي در كاهش افساارداي و اضااطرا  مصاارف كنن رفتاري و روش ذهن-شااناختي

، در پژوهش خود به اين نتيجه دساات 0363كراک موثر اساات. حامدي  شااهيدي  خادمي گ 

آااهي و م ااااور  رفتاري كاهش آسااايب ايدز و مصااارف مواد از  ياافتند كه آموزش ذهن 

هااي عملي خوبي براي ماداخلات بااليني در جلوايري از عود ساااوءمصااارف مواد     قاابليات  

، به اين نتيجه دسااات يافتند كه آموزش 0363نژاد گدارند. فرنام  برجعلي  ساااهرابي  فلسااافي 
                                                                 
1. Rosenzweig 

2. Spinella, Martino, & Ferri 

3. Shonin 

4. Witkiewitz, Bowen, Douglas, & 

Hsu 

5. Lustyk, & Bowen 

6. Vieten 

7. Goldin, & Gross 
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ايش آااهي در پي ااييري از بازا اات به اعتياد و افزمد  پي اييري از بازا اات بر پايه ذهن 

، به اين نتيجه دسااات يافتند 0363اي موثر اسااات. ماردپور  نجفي  اميري گهاي مقابلهمهارت

ني در ملي خوبي براي مداخلات باليآاااهي از قابليت ع كاه پي اااييري از عود مبتني بر ذهن 

كااهش ول  مصااارف و ميزان عود و همچنين افزايش خودكنترلي در معتاادان برخوردار   

، به اين نتيجه دسااات يافتند كه 0363آشاااتياني گاسااات. مليااني  الهيااري  آزادفلاح  فتحي  

پذيري شاااناختي و ارتقا آاااهي مبتني بر شااانااخت در كاهش ساااطح واكنش   درماان ذهن 

تر اسااات و در مجموع  درمان يتمنادي از خود از درماان شااانااختي رفتااري اثربخش    رضاااا

آااهي مبتني بر شااناخت در مقايسااه با درمان شااناختي رفتاري  راهبردي كارآمدتر در   ذهن

پذيري شااناختي و رضااايتمندي از خود اساات. در بي ااتر ك ااورهاي جهان    كاهش واكنش

متناساااب با نيازهاي زنان معتاد يا وجود ندارند و يا  هاي درمان اعتياد و كاهش آسااايببرنامه

آاااهي باه دليال ايجاد آرامش  احسااااس    بساااياار ناادر اسااات از جهات ديير درماان ذهن     

بخش  احسااااس خو  بودن و فعا  كردن دساااتيا  پاراسااامااتيك توانايي كمك به  لاذت 

ني در كنتر  دهند  اثربخ اااي آرامش عضااالا ها ن ااااندرماان اعتياد زنان را دارد و بررساااي 

عوارض ترک هساااتند. بنابراين هدف پژوهش حاضااار تعيين ميزان اثربخ اااي روش درمان  

آااهي در كاهش ول  مصارف  شادت وابستيي و تنييم هيجان زنان   شاناختي مبتني بر ذهن 

 وابسته به مواد بود.

 روش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

ايرد و باه روش  اربردي قرار ميهااي كا  اين پژوهش كاه از حياث هادف در حيطاه پژوهش    

آزمون باا ارو  اوا  طراحي و اجرا شاااد. جامعه  پس -آزمونآزمااي اااي از نوع پيش شاااباه 

ياد  هاي ترکكنند  به كلينيكآماري پژوهش حاضار  شاامل زنان وابسته به مواد مراجعه   اعت

داي در شاااهر تبريز زن 0364رهاا و ريحااناه در شاااهر تبريز بودناد كاه در نيماه دوم ساااا         

كردناد. پس از اعلام اجراي پژوهش در دو كلينياك از زنااني كاه ماايال به شاااركت در       مي

نفر در  05نويساااي كرد  بودند نفر كه نام 31پژوهش بودند نام نويساااي شاااد و سااااس از بين  
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نفر در ارو  اوا  به  ااورت تصااادفي ساااد  جاييزين شاادند. بنابراين    05ارو  آزمايش و 

نفر از زناان وابساااتاه باه مواد بود كاه باه روش       31ر شاااامال  نموناه آمااري پژوهش حااضااا   

ايري دردسااترس انتخا  و به  ااورت تصااادفي سااااد  در دو ارو  آزمايش و اوا     نمونه

ساا   داشتن حداقل   41تا  08هاي ورود عبارت بودند از: داشاتن سان   امارد  شادند. ملاک 

آميز  زدايي موفقيتز ساام ها  اذشااتن بيش از يك هفته انامهسااواد براي پر كردن پرسااش 

پزشااايي درماني  عدم برخورداري از اختلالات روانعدم شااركت در ساااير جلسااات روان   

زار اي دو جلسه براجلساه يك و نيم سااعته بود كه به  ورت هفته   8شاديد. تعداد جلساات   

 شد.

 ابزارها
ساات كه اي ااويه 8مقياس كوتا  ول  مصاارف مواد: اين مقياس يك ابزار خودازارشااي -0

، ساخته شد  و 0665گ 0توساط ساوموزا  ديرينفورث  اولد اسميت  ميزين اسييث و كوهن  

، 1اي از ا االاً گدرجه 5مدت  فراواني و شاادت ول  مصاارف مواد را در يك مقياس لييرت 

د هاي شااادت اعتياايرد. اين آزمون همبساااتيي بالايي با مقياس، انداز  مي4تاا خيلي زياد گ 

ازارش شااد  اساات گبه نقل از ب اارپور و   88/1آلفاي كرونباخ آن نيز  ن ااان داد  و ضااريب 

ازارش  78/1، ضااريب آلفاي كرونباخ اين پرساا اانامه را   0360،. ب اارپور گ0363عباسااي  

 كرد  است.

شااخ  شادت وابساتيي: از پنج اويه ت ااييل شاد  و ابزاري مفيد  ساري  و آسااان      -0

به مواد مختلف اساات. اين آزمون شااادت  شااناختي وابساااتيي  هاي روانبراي ارزيابي جنبه

، براي 3، تا همي اااه گ1اي از هرازگدرجه 4وابساااتيي باه دارو يا اليل را در مقياس لييرت  

 5، براي اويه شااامار  3، تا ناممين اسااات گ1اهار اويه او  و از ا ااالاً دشاااوار نيسااات گ 

 شااود كه  مياويه براي محاساابه نمر  كلي اين شاااخ  با هم جم 5كند نمرات ارزيابي مي

ن ااان دهند  بالاترين سااطح وابسااتيي اساات. اعتبار از  05اساات و نمر   05تا  1دامنه نمر  از 

آزمون آن پس -آزمونو ضاااريب همبساااتيي بين پيش  70/1طريق ثباات دروني اين آزمون 

                                                                 
1. Somoza, Dyrenforth, Goldsmith, 

Mezinskis, & Cohen 
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، ضااريب 0360،. ب اارپور گ0363ازارش شاد  اساات گبه نقل از ب اارپور و عباساي     81/1نيز 

 ازارش كرد  است. 89/1اين پرس نامه را آلفاي كرونباخ 

نامه  يك ابزار خودازارشي است كه نامه تنييم شاناختي هيجان: اين پرساش  پرساش -3

به  0110طراحي شااد  و در سااا    0هاونتوسااط ارنفساايي كرايج و اساااين  0666درسااا  

اويه اساات و راهبردهاي تنييم شااناختي   39نامه شاااملااپ رساايد  اساات. اين پرسااش  

اي زاي زنداي به  ااورت پنج ازينهها را در پاساخ به حوادث تهديدكنند  و اسااترس هيجان

مقياس ، برحساااب نه خرد 5  همي اااه:4  اغلب اوقات:3اوقات:  برخي0نادرت:   باه 0گهراز:

،  ن ااخوار فيري 8و  7  9  5،  پذيرش گسااوالات 30  و 30  31  06سااازي گسااوالاتفاجعه

  06  08  07  09  04  03تمركز م بات مجادد گساااوالات   ، 00  و 00  01  6  3گساااوالات 

ريزي ،  تمركز بر برنامه07و 09  05  04  03  05،  باازارزيابي م بت گساااوالات 00و  00  01

  04  03  05،  ديداا  وساايعتر گسااوالات 00و  00  01  06  08  07  09  04  03گسااوالات

، 39و  35  34دييران گسااوالات، و ساارنش 4و 0  0،  سارزنش خود گسااوالات  07و 09  05

دهد. در گهمي ااه، را به خود اختصاااص مي  5 گهراز، تا0ساانجد و هراويه  امتيازي بين مي

 هاي اعتبارساانجينامه سااوا  معيوس وجود ندارد. در بررسااي مقدماتي ويژاي اين پرسااش

مرد،  ضااارايب  070زن و  395N=   067اي ازجمعيت عمومي گنااماه درنمونه  اين پرساااش

ازارش شاااد. ساااازناداااان اين     86/1تاا   97/1هااا از مقيااس فااي كرونبااخ براي خرد   آل

  راهبردهاي 60/1نااماه اعتبار آن را از طريق آلفاي كرونباخ براي راهبردهاي م بت   پرساااش

هاي روانسااانجي اين اند. بررساااي ويژايازارش كرد  63/1نامه و كل پرساااش 87/1منفي 

نفر  اعتباار بازآزمايي و همسااااني دروني آن را در   478ين نااماه در نموناه ايراني در ب   پرساااش

،. اعتبار بازآزمايي براي فا االه دو تا 0360حد رضااايت بخش ن ااان داد گب ااارت و بزازيان   

  تمركز مجدد 74/1  ن اااخواراري 80/1  پذيرش 71/1اهار هفته براي خودساارزن ااايري 

  78/1شااامااري  اهميات   كم79/1  ارزياابي مجادد م باات   83/1ريزي   برناامااه 77/1م بات  

ازارش شاااد  اساات. ضااارايب آلفاي   81/1و براي ديير ساارزن اايري    70/1نمايي فاجعه

ازارش شاد  است.   63/1تا  78/1اي از هاي تنييم شاناختي هيجان در دامنه كرونباخ مقياس

                                                                 
1. Garnefski, Kraaj, & Spinhoven 
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ازارش شد  است. با مد  87/1تا  73/1روايي محتوايي نيز براسااس ضارايب توافق كندا  از   

ي هاي نسااخه فارساا مقياسقرار دادن روايي هميرا و روايي ت ااخيصااي گافتراقي،  خرد  نير

و   پرساش  نامه تنييم شاناختي هيجان به  اورت خاص با علائم افسرداي  اضطرا   استرس 

لي زاداان و مييائيهاي سالامت رواني همبسااتيي ن اان داد  اسات گفيري  عيسااي   شااخ  

باار باه روش آلفاي كرونباخ در نوجوانان ايراني   ، ضااارياب اعت 0389،. يوسااافيگ0364مني   

مقيااس راهبردهااي تنييم   و خرد  78/1مقيااس راهبردهااي تنييم هيجاان منفي    براي خرد 

به دسااات آمد  اسااات گبه نقل از تبريزاي و وحيدي   80/1و كل مقياس 83/1هيجان م بت 

0364.، 

 روند اجرا
هاي مربوطه اخذ شاااد و پس از از از دساااتيا ها ابتدا مجوزهاي مورد نيآوري داد براي جم 

مراجعاه باه مراكز ترک اعتيااد به منيور انتخا  اعضاااا  از افرادي كه خواهان شاااركت در     

نويساااي كرد  و به  اااورت  نفر نام 31آااهي بودند به تعداد درماان شااانااختي مبتني بر ذهن  

اييزيني  هر دو نفري آزمايش و اوا  جاييزين شااادند. پس از ج 05تصاااادفي در دو ارو  

ناختي نامه تنييم شارو  مقياس كوتا  ول  مصارف مواد  شااخ  شدت وابستيي و پرسش  

نفري آزماايش درماان شااانااختي مبتني بر     05هيجاان را تيميال نمودناد. سااااس بااه ارو     

آاااهي آموزش داد  شاااد اماا ارو  اوا  هيز آموزشاااي دريافت نيرد. پس از اجراي    ذهن

 هاي مذكور را تيميل نمودند.نامهرو  مجدداً پرسشجلسه درمان هر دو ا 01
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 آگاهي: محتواي جلسات درمان شناختي مبتني بر ذهن5جدول

 محتوا هاجلسه

هاي غير دارويي اعتياد  م خ  كردن زمان و ميان برازاري و آزمون  بحث و بررسي اهميت درماناجراي پيش او 

 .عضا با ييديير و رهبر ارو   مطرح كردن قوانين و مقررات اروهيطو  مدت جلسات  معرفي و آشنايي ا

آااهي  معرفي تحليل كاركردي  فراهم كردن منطقي براي تياليف معرفي مد  درمانيري شناختي مبتني بر ذهن دوم

 خانيي.

مرتبط با  ه با افياربندي اهداف  توجه به دوسوارايي بيمار در مورد ترک  شناسايي و مقابلسازي و اولويتروشن سوم

 مواد.

درک تجربه بيمار از ميل به مصرف  انتقا  ماهيت ميل به عنوان يك تجربه طبيعي كوتا  مدت و اذرا  شناسايي  اهارم

 هاي ميل به مصرف.هاي و برانييزانن انه

 هاي ميل  آموزش و تمرين فنون كنتر  ميل به مصرف.شناسايي برانييزان پنجم

هاي لازم براي كاهش آن  بررسي راهبردهاي قط  ارتباط با عرضه كننداان مواد  پذيري مواد و اامسترسارزيابي د ش م

 زانه.وردهي انفعالي  پرخاشيرانه و جراتهاي امتناع از مواد  مرور تفاوت بين پاسخيادايري و تمرين مهارت

 رو .عملي در ا هاي امتناع از مواد  تمرينمهارتهاي ارتباطي اعضا  آموزش بررسي تياليف  بحث در مورد شيو  هفتم

هاي به هايي از تصميمهاي خطرآفرين  شناسايي نمونهها با موقعيتهاي به ظاهر نامربوط و ارتباط آندرک تصميم ه تم

 ايري سالم.ظاهر نامربوط  تمرين روي تصميم

 اي عمومي.قابلههاي خطرآفرين آيند   تدوين يك برنامه مبيني موقعيتپيش نهم

اي همرور دوبار  برنامه و اهداف درمان  ارائه بازخورد در مورد پي رفت  دريافت بازخورد از بيمار در مورد جنبه دهم

 موفق و ناموفق درمان.

 هايافته

 ارائه شد  است.  0هاي تو يفي متغيرهاي مورد مطالعه در جدو  آمار 
 رد مطالعههاي توصيفي متغيرهاي مو: آماره2جدول

-ميانيين پيش هاارو  متغيرها

 آزمون

استاندارد انحراف

 آزمونپيش

-ميانيين پس

 آزمون

استاندارد انحراف

 آزمونپس

 77/3 99/09 35/3 03/04 آزمايش ول  مصرف

 06/9 91/06 07/4 91/00 اوا 

شدت وابستيي 

 به مواد

 09/0 91/8 70/0 41/00 آزمايش

 59/0 01/8 95/0 81/6 اوا 

تنييم شناختي 

 هيجان م بت

 35/00 03/56 79/03 99/40 آزمايش

 08/6 50 93/9 91/47 اوا 

تنييم شناختي 

 هيجان منفي

 66/8 53/49 49/7 49/90 آزمايش

 71/00 91/55 03/6 41/56 اوا 
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  بايساتي از تحليل كواريانس اندمتغيري اساتفاد  شود  براي بررساي اثربخ اي درمان مي  

هاي خطاسااات. نتايج آزمون لون براي هااي اين تحليال برابري وارياانس   ضاااهييي از مفرو

  ارائه شد  است. 3بررسي اين مفروضه در جدو  

 هاي خطا: نتايج آزمون لون جهت بررسي همگني واريانس4جدول

 معناداري آزاديدرجه Fآمار   متغيرها

 98/1 08 097/1 ول  مصرف

 05/1 08 085/0 شدت وابستيي

 49/1 08 557/1 شناختي هيجانتنييم 

هاي خطا در ي هميني واريانسشاااود مفروضاااه م ااااهد  مي 3هماانيونه كه در جدو   

 -فرض برابري ماتريس واريانس،. به منيور بررسي پيش<15/1Pتمام متغيرها برقرار اسات گ 

 كواريانس از آزمون باكس اسااتفاد  شااد كه نتايج به دساات آمد  حاكي از برقرار بودن اين   

باكس،. همچنين نتايج آزمون كولمواروف اساااميرنف =15/1P> ,33/5Mمفروضاااه بود گ

،. بنااابراين تحلياال <15/1Pحياايات از نرمااا  بودن توزي  متغيرهااا در دو ارو  داشااات گ   

كوارياانس اندمتغيري انجام شاااد و نتايج حيايت از تفاوت معنادار تركيب خطي متغيرها  

=لامبداي ويليز،. براي بررسااي اليوهاي P<091/03=, F08/1 ,110/1در دو ارو  داشات گ 

 استفاد  شد.   4متغيري به شرح جدو  تفاوت تز تحليل كواريانس تك

 : نتايج تحليل کواريانس تک متغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت3جدول

 داريمعني Fآمار   ميانيين مجذورات ي آزاديدرجه مجموع مجذورات متغيرها

 147/1 37/4 68/010 0 68/010 ول  مصرف

 180/1 30/3 36/04 0 36/04 شدت وابستيي به مواد

 110/1 07/06 478 0 478 تنييم شناختي م بت

 110/1 45/05 63/765 0 63/765 تنييم شناختي منفي

شااود تنها در متغير شادت وابسااتيي به مواد تفاوت  م ااهد  مي  4همانيونه كه در جدو  

،. باه بيااان ديير درماان شاااناااختي مبتني بر    <15/1Pرد گهااا وجود ناادامعناادار بين ارو  

، و تنييم شااناختي م بت و >15/1Pآااهي توانسااته تفاوت معناداري در ول  مصاارف گذهن

 ، ايجاد كند.  >110/1Pمنفي گ
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 گيريبحث و نتيجه
آااهي در هادف پژوهش حااضااار  تعيين اثربخ اااي روش درماان شاااناختي مبتني بر ذهن    

وابستيي و تنييم شناختي هيجان زنان وابسته به مواد شهر تبريز  كاهش ول  مصارف  شادت  

 آااهي موجب كاهشنتايج پژوهش ن اااان داد كه روش درمان شاااناختي مبتني بر ذهن  .بود

ول  مصارف و كاهش شادت وابساتيي زنان وابسته به مواد در ارو  آزمايش نسبت به ارو     

،  شاااونين 0103اسااااينلا  مارتينو و فري گهاي ها با نتايج پژوهششاااود. اين ياافتاه  اوا  مي

،  0103،  ويتيويتز  باااون  داالاس و هساااو گ0103،  اسااااينلا  ماارتينو و فري گ 0104گ

،  كياااني  قاااسااامي و  0100،  باااون و وايتن گ0100وياتاياويتز  لاساااتيااك  و باااون گ    

،  0363،  مااردپور  نجفي  اميري گ 0363،  حاامادي  شاااهياادي  خاادمي گ   0360پورعبااسگ 

هاي فوق ، همساااو اسااات. در تبيين يافته 0363آشاااتياني گيااني  الهياري  آزادفلاح  فتحي مل

ها از آن به منيور رهايي خود از رنج آااهي روشااي اساات كه انسااان   توان افت كه ذهنمي

،. بنابراين  0110  0كنناد گااناراتانا روزافزون و م ااايلات و دردهااي موجود اساااتفااد  مي   

وني هاي دراي اسات كه ما را در ت خي  رنج ز سايساتم ييااراه  آااهي بخش ا الي ا ذهن

آورد كناد و اساااتفااد  آاااهااناه از اين درماان را براي ماا به وجود مي       انساااان حماايات مي  

آااااهي و عمال در زمااان حااا   تاااثير   ،. در اين درمااان بااا آموزش ذهن0115  0گكاابااتزين  

ه د روي رفتار آشايار  به واسط هاي فيزيولوژييي و هيجاني ناشاي از مصارف موا  حسااسايت  

داان مواد كننشاااود. بنابراين در اين درمان به مصااارف رابطاه فرد با اين تجربيات تعديل مي 

شاااود كاه بتواننااد تجربياات خود را بااذيرنااد و باه ميزاني كاه بتوانناد اين        آموزش داد  مي

عمل كنند  ربياتتوانند مساااتقل از تجتجربياات را بااذيرند و تحمل كنند  به همان ميزان مي  

،. آموزش تياااليفي همچون تحليال كااركردي  مقاابلااه باا مياال     0360گكيااني و هميااران    

آورد كه در افزايش انييز  مصااارف  احسااااس تسااالط و توانمندي را در افراد به وجود مي 

درماان و ياا حاداقل ماندااري در درمان و پرهيز از رفتارهاي پر خطر موثر اسااات گبروكي     

، ن ااااان دادنااد كااه  0389،  در اين ارتباااط دباااغي و همياااران گ0363رع  كمرزرين و زا

                                                                 
1. Gunaratana 2. Kabat-Zinn 
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تواند در كاهش ميزان عود  افزايش اطاعت درماني آااهي ميدرماني مبتني بر ذهنشاااناخت

 و ميزان ابقاء در درمان موثر باشد.

ب آااهي موجهمچنين نتايج پژوهش ن ااان داد كه روش درمان شااناختي مبتني بر ذهن  

ساتفاد  از راهبردهاي م بت تنييم شااناختي هيجان و كاهش اسااتفاد  از راهبردهاي  افزايش ا

هاي الدين  شااود. اين نتايج با يافته منفي تنييم شااناختي هيجان در زنان وابسااته به مواد مي  

،  0117گ 0،  جااانيين0117گ 0،  شاااااپيرو  كاارلساااون  اساااتين و فرياادمن  0101ارس گ

، و 0364،  تيموري  رمضااااني و محجو  گ0364ي گكيوي  نادر  ساااواري  اسااامعيل قمري

هاي ،  همساااو اسااات. علاقاه نيري باه مؤلفه   0363نژاد گفرناام  برجعلي  ساااهرابي  فلسااافي  

آااهي آن را يك تينيك مؤثرساااخته اساات. شاااپيرو  كارلسااون   شااناختي و هيجاني ذهن

ارتند از قصااد  اندكه عبآااهي راپي انهادكرد  مد  ساه ا ال ذهن    )0119گ 3اساتين فريدمن 

آااهي اشااار  دارد  توجه برذهن  هاي عمدي يا انييزشااي ذهن توجه ونيرش. قصااد به جنبه

شاااود و نيرش به غيرقضااااوتي بودن و  آاااهي وم ااااهاد  تجرباه در لحيه حا  اطلاق مي   

شاااناختي هاي روانآااهي شاااامل ميانيزمها معتقدند ذهنپذيرش تجار  اشاااار  دارد. آن

ها عبارتند از درک مجدد يا دهاد. اين مياانيزم  پري ااااني را كااهش مي متنوعي هسااات كاه  

بنادي مجادد تجاار  از ياك منير و ديادااا  فراشاااناختي بهتر  بهبود خودتنييمي       قاالاب  

زدايي تجار  آزارند  از طريق مواجهه با پذيري ذهني و حساااساايت هيجان  افزايش انعطاف

هاي هيجاني وشاااناختي از ها جنبهكه ايناين احتما  وجود دارد  فقدان تهديد درک شاااد .

آااهي با سااوءمصاارف مواد  يك ااراو  نوروساااييولوژي باشااند  كه از آن طريق  ذهن 

آاااهي و تنييم شاااناختي  ،. در ارتبااط بين ذهن 0115  4مرتبط بااشاااد گكااليواس و واليوا  

ه تهيجان  تاكيد بر پذيرش غيرقضاااوتي بودن در خصااوص افيار و هيجانات اساات كه هساا  

كنند  آااهي را تمرين مي،. كساااني كه ذهن0661زين  باشااد گكاباتآااهي ميا االي ذهن

ين ا هاي عاطفي خود را م ااااهد  كنند و باذيرندايرند كه به  اااورت عمدي حالتيااد مي 

ساااازد كه تمايلات و اراي اااات همي ااايي گعادتي، كه به  اااورت   هاا را قاادر مي  امر آن

                                                                 
1. Shapiro, Carlson, Astin & 

Freedman 

2. Junkin 

3. Shapiro, Carlson, Astin & 

Freedman 

4. Kalivas & Volkow 
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،. همچنين 0103  0را كاهش دهند گبراون  اودمن و اينزليات شاوند ن اخوار فيري ديد  مي 

شاااود گفااار   سااايااا  و  موجاب تقويات پردازش تطبيقي بي اااتر اطلاعاات هيجااني مي    

آاااهي از اين نير كاه توجه وآااهي فرد   توان افات آموزش ذهن ،. مي0100  0انادرساااون 

حساااسااات  بخ ااي به ا كند و باعث نيمرا نساابت به احساااسااات فيزييي و رواني بي ااتر مي 

هاي فيزييي  ها و پديد شاااود  باه واضاااح ديادن و پاذيرش هيجاان     رواني و جسااامااني مي 

هاي ،. ازجنبه0117  3كند گبراون  ريان و كرساااو افتناد كماك مي  هماانطوركاه اتفااق مي   

ها و ايرند با هيجانآااهي  اين اسااات كه اين ارو  از افراد ياد ميمهم درمان مبتني بر ذهن

ار منفي مقاابله نمود   حوادث ذهني را به  اااورت م بت تجربه كنند گبولمايجر  پرنير   افيا 

ترين عوامال تغيير در شااانااخاات   ،. درواق  اولين و ييي از مهم0101  4تاا   و كويجارس 

 آاااهي بنيادين كه زيربناي آاااهي بنياادين اسااات. ذهن  آاااهي  ذهن درمااني مبتني بر ذهن 

رد مختلف شيل ارفته  توانمندي ف اخوشاايند و حالات هيجاني آن براسااس پذيرش افيار ن 

به فرد اجاز   برد وايري بالا ميدر كنتر  تااثيرپذيري از افيار و هيجاناتش را به طور ا ااام 

دهاد طيف وسااايعي از افيار و هيجانات را بدون آشااافتيي هيجاني  در ذهن تجربه كند   مي

توان افت كه آموزش يج پژوهش حاضااار  مي،. باا توجاه به نتا  0364گتيموري و هميااران   

تواند در كاهش ول  مصاارف  كاهش شاادت  آااهي ميروش درمان شااناختي مبتني بر ذهن

وابسااتيي و تنييم شااناختي هيجان به  ااورت م بت در زنان وابسااته به مواد موثر باشااد. در    

ته به مواد توان ااامي موثر در جهات درماان افراد وابسااا   هاا مي نتيجاه باا آموزش اين مهاارت   

هاي پژوهش حاضاار  عدم اميان تعميم نتايج به مردان مبتلا به برداشاات. از جمله محدوديت

اعتياد  عدم كنتر  نوع مواد مصاارفي و مدت مصاارف  نداشااتن دور  پيييري و نيز محدود   

وي شاااود اين روش درماني را بر ربودن نمونه به زنان معتاد بود. به محققان ديير پي ااانهاد مي

 هاي پيييري مورد مطالعه قرار دهند.و جنس  با كنتر  نوع مواد مصرفي و دور هر د

 

                                                                 
1. Brown, Goodman & Inzlicht, 

2. Farb, Anderson & Segal 

3. Brown, Ryan & Creswell 

4. Bohlmeijer, Prenger, Taal & 

Cuijpers, 



 ...آگاهي بربر ذهناثربخشي شناخت درماني مبتني  

 

66 

66 

 

سال یازدهم، 
شماره

 9
4، 

پایيز
 

6931
 

V
o

l. 1
1

, N
o

. 4
3

, A
u

tu
m

n
 2

0
1

7
 

 

 منابع
،. رابطه ول  مصرف شي ه گمتامفتامين، 0360اروكي  محمد  ميري  آذرخش  كيايي ضيابري  سيد مجيد گ

. مجله روانازشااايي و  هااي شاااخصااايتي در مددجويان تحت درمان نيهدارند  با متادون   و ويژاي
 .077 -089،  3گ06  سي ايرانشناروان

رفتاري بر بهبود  -،. اثربخ ي درمان شناختي0363ميلان  حسن  كمرزرين  حميد  زارع  حسين گبروكي
 -055،  31گ8  فصلنامه اعتياد پژوهياي و علائم اعتياد در بيماران وابساته به مواد.  راهبردهاي مقابله

043. 
ابطه بين تحمل آشافتيي و اضاطرار منفي و م بت با شدت   ،. ر0363ب ارپور  ساجاد  و عباساي  آزاد  گ   

 . 60-010،  0گ00  مجله تحقيقات علوم رفتاريوابستيي و ول  مصرف در افراد وابسته به مواد. 
،. تبيين انييزش درمان بر اساس 0363نيا  ديبا  و نريماني  محمد گب رپور  سجاد  عطادخت  اكبر  خسروي

  لانمجله دان يا  علوم پزشيي ايي به خود در افراد وابسته به مواد. خود كنترلي شناختي و دلسوز
 .40 -50،  60گ03

جويي شناختي هيجان و كنتر  هوشمند با شدت وابستيي و ول  مصرف ،. ارتباط نيم0360ب رپور  سجاد گ
 .030-049،  08گ7  فصلنامه اعتياد پژوهيدر افراد با وابستيي به مواد. 

شناختي در آااهي و بهزيستي روان،. مقايسه تنييم هيجان  ذهن0364وحيدي  زهر  گتبريزاي  نراس  و 
 .00-35،  4گ4مجله ناتواني يادايري آموزان با و بدون ناتواني يادايري. مادران دانش

آااهي ،. اثربخ ي شناخت درماني مبتني بر ذهن0364تيموري  سعيد  رمضاني  فرزانه  و محجو   نجمه گ
،  34گ6  فصلنامه اعتياد پژوهي اخوار فيري و افسارداي زنان در حا  ترک با متادون.   بر كاهش ن

056- 043. 
آااهي و م اور  كاهش آسيب بر ،. اثربخ ي ذهن0363حامدي  علي  شهيدي  شهريار  و خادمي  علي گ
 . 010-008،  08گ7  فصلنامه اعتياد پژوهيپي ييري از عود مجدد مصرف مواد مخدر. 

،. اثربخ ي آموزش پسخوراند عصبي بر ول  مصرف بيماران 0386آراني  فاطمه  و رستمي  رضا گ دهقاني
 .75-84،  41گ07  شناسي باليني و شخصيتروان -وابسته به مواد افيوني. دان ور رفتار

،. 0360اكبر  و اعتمادي  عذرا گفيروزآبادي  سمير   قاسمي  حامد   فري  سعيد   ابراهيمي  عليدهقاني
فصلنامه  .اثربخ ي جلسات اروهي مصاحبه انييزشي بر ارتقاء عزت نفس و خودكارآمدي زنان معتاد

 .045 -058،  09گ7  اعتياد پژوهي
مجله ،. تااثير اعتيااد زنان باردار بر جنين و نقش پليس زن در درمان آنان.   0361شاااايياان  اساااحااق. گ    

 .30 -41  04  شناسي و علوم اجتماعي پليس زنجامعه
،. مقايسه سبك زنداي  سبك 0363زاد   سواند گالساادات  عبدالهي  راشن  و قاسم فرخجساته  وحيد  

 -هاي انتياميفصاالنامه پژوهشدلبسااتيي و رضااايت زناشااويي در زنان معتاد و عادي شااهر تهران.   
 .5-03،  0گ0  اجتماعي زنان و خانواد 
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،. اثربخ ي مد  پي ييري از 0363نژاد  محمدرضا گفيفرنام  علي  برجعلي  احمد  سهرابي  فرامرز  و فلس
وابسته به  اي در افرادهاي مقابلهآااهي در پي ييري از بازا ت و افزايش مهارتبازا ت بر پايه ذهن

 .81 -66،  09گ4  شناسي بالينيفصلنامه مطالعات روانمواد افيوني. 
،. مقايسااه راهبردهاي تنييم شااناختي  0364نه گزاداان  علي  و ميياييلي مني   فرزافيري  اكرم  عيسااي

  ا رروان اناسي مع هيجان و نااويي هيجاني در افراد مبتلا به ف اار خون اسااساي و افراد غير مبتلا.    
 .85-64،  0گ01
،. اثربخ ي درمان شناختي 0364كيوي  حسين  نادر  مقصود  سواري  حسن  و اسمعيلي  معصومه گقمري

  فصلنامه سلامت اجتماعي و اعتيادسلامت روان مصرف كننداان كراک.  آااهي بررفتاري و ذهن
 .47 -90،  4گ0

درماني اروهي ،. مقايسه اثربخ ي روان0360الدين  و پورعباس  علي گكياني  احمدرضاا  قاسمي  نيام 
مصااارف و تنييم شاااناختي هيجان در مصااارف    آااهي بر ميزان ول مبتني بر پذيرش و تعهد و ذهن

 .07-39،  04گ9 فصلنامه اعتياد پژوهي  ان شي ه.كنندا
،. اثربخ اااي پي اااييري از عود مبتني بر   0363مااردپور  عليرضاااا  نجفي  محمود  و اميري  فرنييس گ  

صلنامه فآااهي در پي ييري از عود  ول  مصرف و خودكنترلي در افراد وابسته به مواد افيوني. ذهن
 .87 -014،  30گ8  اعتياد پژوهي

،. ارتباط 0387آذرخش  اختياري  حامد  عدالتي  هانيه  كنجياهي  حبيب  و نادري  پريساااا گ  ميري 
 هاي مختلف معتادانجويانه با شدت ول  مصرف در اروههاي تيان يري و رفتارهاي مخاطر شاخ 

 .058-098،  3گ04  مجله روانازشيي و روان ناسي باليني ايرانبه موتد افيوني. 
،. اثربخ اااي درمان 0363آشاااتياني  علي گالهياري  عباساااعلي  آزادفلاح  پرويز  و فتحيملياني  مهديه  

پذيري شناختي و رضايتمندي از آااهي مبتني بر شاناخت و درمان شناختي رفتاري در واكنش ذهن
 .363 -417،  4گ08  مجله روان ناسي زنداي خود در زنان مبتلا به افسرداي اساسي عود كنند .

،. اثربخ ي روان درماني اروهي تحليل رفتار متقابل بر عقايد 0364ه  و آقايوسفي  عليرضا گمنجم  عارف
امه اعتياد فصلنجويي شناختي در معتادين در حا  ترک. هاي دلبستيي و نيمانييز و سبكوساوساه  
 .003 -044،  34گ6  پژوهي

،. تاثير ماساژ درماني 0360لامعلي گالسادات  كارارفرد  مهدي   الحي  مهرداد  و قاسمي  غوفامند  عفت
  مجله تحقيقات علوم رفتاريبر كاهش اضااطرا  و افساارداي زنان معتاد زندان مركزي ا اافهان.  

 .80 -86،  0گ00
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