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 چکیده
این پژوهش با هدف بررسی اثربخشی گروه درمانی مبتنی بر کاهش 

استرس بر اساس ذهن آگاهی بر کیفیت زندگی و دلزدگی زناشویی مردان 

نیمه آزمایشی با طرح پیش وابسته به مواد مخدر انجام شد. طرح پژوهش 

جامعه آماری پژوهش، شامل  پس آزمون همراه با گروه کنترل بود. -آزمون

 1397مردان وابسته به مواد مخدر بودند که در شش ماهه دوم سال کلیه 

برای درمان به یکی از مراکز ترک اعتیاد شهر رشت مراجعه کرده بودند. 

گیری هدفمند )ملاک های ورود و نفر از مردان معتاد به روش نمونه 30

نفر و گروه  15خروج( انتخاب و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش 

 کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهیدرمان نفر گمارده شدند.  15کنترل 

 90جلسه  8بار در  ای یکصورت گروهی، هفتهروی گروه آزمایش به بر

ای انجام شد؛ گروه کنترل به مدت دوماه در لیست انتظار قرار گرفت. دقیقه

های کیفیت زندگی سازمان آوری اطلاعات از پرسشنامهبه منظور جمع

در دو  مرحله پیش  (1996پاینز )هانی  و دلزدگی زناشویی بهداشت ج

 حلیلاز ت هادادهوتحلیل جهت تجزیهآزمون و پس آزمون استفاده شد. 

های حاصل از پژوهش نشان داد یافتهچندمتغیره استفاده شد.  کوواریانس

 هایآزمون، بین میانگین نمرات پس آزمون گروه اثر پیش کنترل با

در متغیرهای کیفیت زندگی و دلزدگی زناشویی،  کنترل گروه و آزمایش

مبتنی بر توان گفت که، درمان تفاوت معناداری وجود دارد. در مجموع می

کاهش استرس بر اساس ذهن آگاهی بر بهبود کیفیت زندگی و کاهش 

 دلزدگی زناشویی مردان وابسته به مواد مخدر تأثیر دارد.

 

 

 

کاهش استرس بر اساس ذهن آگاهی، درمان مبتنی بر  های کلیدی:واژه

 مصرف مواد مخدرکیفیت زندگی، دلزدگی زناشویی، سوء

 Abstract 
The purpose of the current study was to investigate 

the effectiveness of mindfulness-based stress 

reduction program on quality of life and marital 

burnout  in opiate dependent male. This is a quasi-

experimental research with pretest-posttest and 

control group design. The statistical population of 

research included all opiate dependent male who 

referred to one of the addiction treatment centers in 

Rasht during the second half of the year. Thirty 

addicted men were selected by purposeful sampling 

(inclusion and exclusion criteria) and were 

randomly assigned into two experimental groups (n 

= 15) and control group (n = 15). mindfulness-

based stress reduction program was administered to 

the experimental group in a group of 8 sessions for 

90 minutes once a week; the control group was in 

wait list for two months. World Health 

Organization Quality of Life-BRIEF and Pinez 

Burnout Scale were used in two stages of pre-test 

and post-test. Multivariate analysis of covariance 

was used to analyze the data. The results showed 

that there was a significant difference between the 

mean of post-test scores in the experimental and 

control groups in the variables of quality of life and 

marital burnout. it can be said that attention-based 

stress reduction therapy has an impact on improving 

quality of life and reducing marital burnout in 

opiate dependent male. 
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    مقدمه

 فرد که ایگونهبه ابدییمادامه  آن به بدن وابستگی به علت و زمان گذشت با و شده شروع ماده یک مصرف با ،1مواد مخدر به اعتیاد

 مجبور ناچار به داشته باشد را خود روزانه و عادی شرایط که بتواندآن برای و زمانی هر در و ندارد را آن نکردن مصرف تحمل کنندهمصرف

بر  مواد طولانی سمی تأثیرات علت به و پیداکرده اجباری مواد حالتی جستجوگرانه رفتار زمان، گذشت با کند و استفاده آن از است که

و  رفتار انجام از مانع که کندیم ایجاد را فیزیولوژیکی و ی، اجتماعیشناختروانی رفتاری، هایبدکارکرد از وسیعی دامنه مغز، عملکرد

نه تنها مواد،  سوءمصرف(. پدیده 2016، 2)سادوک و سادوک شودیمجامعه  در ترعیوس سطح در و کار محیط خانواده، در طبیعی عملکرد

دهـد معرض آسیب قـرار مـی بسـتگان وی و مهمتـر از همـه همسـر وی را نیـز در بلکـه اطرافیـان وروی زندگی فرد معتاد تـاثیر دارد،  بـر

طلاق  که اکثر افـرادطوریه کند. بطلاق عاطفی و قانونی می و همچنین  3هایی نظیر دلزدگی زناشوییدچار بحران و روابـط زناشـویی را

 (.2014، 4)باسیت پریشانی روابطشان منجـر شـده اسـت به کنند کهگرفته از آن به عنوان عاملی یاد می

های صمیمی، ویژگی است. تزلزل در روابـطچندین عامل زناشویی بر اثر  از هـم پاشـیدگی تـدریجی رابطـه ،زناشویی دلزدگـی

 زوال تدریجی زندگی و روابط زناشوییفرسودگی و   منبع توانـدجانبه و عمیـق اعتیـاد، مـیو بحران همه ثر بر روابط صمیمیؤشخصیتی م

شان به زندگی رابطه هایشــان،رغــم تمــام تــلاششــوند علــیمتوجــه مــی کنـد کـه زوجـینباشد. دلزدگی هنگـامی بـروز مـی

وجود در زمینه پیامـدهای پیشینه پژوهشی م(. 1395، ولی پور مطلبی ن ومعینی، کریمی شاهنجرینی، سلطانیا)معنـا نـداده و نخواهـد داد 

نیکبخت ) شودمی تعارضات زناشـویی زیـادی در زنـدگی افـراد معتـاد دهد که اعتیاد سبب بروز اختلافـات واعتیاد نشان می مخـرب

هشی در پژو (2017) 5کلوسکی، جوشی، توماس و مککه در ایـن زمینـه ویتنبـرگطوری به(. 1395نصرآبادی، پاشایی ثابت و بستامی، 

، لئونارد، شیهام . همچنین، بیشتری برخوردارند نسبت به افراد عادی از مشکلات جسمانی و زناشـویی افـراد معتـاد هنشان دادنـد ک

مخدر داشتند، از رضایت زناشویی کمتری  نشان دادند زوجینی کـه تمایـل بـه اسـتفاده از مـواد( 2019)  6کازلووسکی و کاملیوس

 .بودند برخـوردار

(. 2013، 8شــار و اجهــاگنشوند )افراد  در ابعاد مختلف جسمی و روانی می  7یی مثل اعتیاد موجب کاهش کیفیت زندگیهـایمـاریب

های مورد قبول وی تعریف توان برداشت فرد و درک او از موقعیت خود در زندگی در چارچوب اهداف و نظام ارزشکیفیت زندگی را می

های مختلف های فرد از رفاه و آسایش در حیطهها و ارزیابیشتوامل ذهنی و عینی را شامل شده و به احساسات، برداکرد. این ساختار، ع

گردد و دارای ابعادی همچون سلامت فیزیکی، وضعیت روانی، استقلال و تعاملات اجتماعی اقتصادی، شغلی و ارتباط با سایرین اطلاق می

شود که شامل دو جزء خوب بودن اطلاق می کیفیت زندگی در افراد بیمار به حالتی از  (.2018، 9و سیلوااست )ماکه، کازاگرانده، ساراته 

 و اجتماعی فرد است؛ و رضـایت فـرد از کنتـرل بیمـاری و ی وضعیت جسمی، روانیکننده انجام کار روزانه که منعکس است: توانـایی

کـاهش کیفیـت  تواند بهکند و میاعتیاد، در زندگی مبتلایان بحران ایجاد می طولانی ماننـدها و اختلالات مزمن و عوارض درمان بیماری

شناختی، اجتمـاعی شناختی، روان -جسمانی منجر شود. لذا مبتلایان به اعتیاد، نیازهای زیسـت زنـدگی آنهـا در ابعـاد مختلـف روحـی و

ها بخشاند که سوء مصرف مواد افیونی، آرامنشان داده حقیقاتت (.2018، 10)بوئر تفاوت استمقایسه با افراد سالم م و هیجـانی دارنـد کـه در

طبق مطالعات انجام شده، سلامت روانی و جسمی  بر ،همچنین( 1993، 11یکتور، کابو و کوهن)رالکل با کیفیت زندگی پایین مرتبط است  و

)شیفر،  برابر است پزشکیهای روانبیماران جسمی بدتر است، اما با بیماری و کنندگان مواد افیونی در مقایسه با جمعیت عمومیمصرف در

 (.2018، 12پدرسون، بروئرز، ویدرشووین و دینولیت

                                                           
1 .drug addiction 

2. Sadock & Sadock 
3 . marital Burnout 
4 . Bassett 
5 . Wittenberg, Joshi, Thomas &  McCloskey 
6 . Homish, Leonard, Kozlowski & Cornelius  
7  .quality of Life 
8 . Schaar & Ojehagen 

9. Macke, Casagrande, Sarate, & Silva  
10 . Boer 
11 . Rector, Kubo &  Cohn  
12 . Schiffer, Pedersen, Broers, Widdershoven &  Denollet 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 fr
oo

ye
sh

.ir
 a

t 1
3:

06
 +

04
30

 o
n 

W
ed

ne
sd

ay
 J

un
e 

24
th

 2
02

0

http://frooyesh.ir/article-1-1802-fa.html


۱۰۳ 
 1399 اردیبهشت،  47شماره پیاپی  ،  2شماره ،  9، سالرویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi,9(2), 2020 

 

 

کاهش استرس  قاء کیفیت زندگی و رضایت زناشویی تأثیر داشته باشد، درمانارتتواند در که میشناختی های جدید رواندرمان زکی ای

گونزالو، ؛ 1395)درسخوان و وزیری،  است پذیری نشان دادهکارآیی زیادی را از نظر تطبیق( است که MBSR) 1مبتنی بر ذهن آگاهی

 این رویکرد از این رو، آمیزد.رفتاری درهم می نظریه شناختی را با اصول ذهن آگاهی ، مفهوم. این درمان(2016، 2اوسیاس و ژواخیوم

شود و تأثیر مضاعفی بر افزایش سلامت روان شدن دیدگاه فرد از افکارش می که باعث جدا گیردعناصری از درمان شناختی را در برمی

ی اجتناب از قضاوت، لفهؤی سه مکاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی بر پایه درمان(. 1396گذارد )پیرنیا، تیموری و رحمانی، افراد می

های شناختی، فیزیولوژیکی و رفتاری خویش کند تا افراد فعالیتاست و کمک میی حال متمرکز بالا بردن آگاهی و متمرکز بودن در لحظه

شود که افراد یاد های فیزیکی باعث می. آگاهی لحظه به لحظه از افکار، احساسات و وضعیت(1395)درسخوان و وزیری،  را پردازش کنند

همچنین،   (.2015، 3، رحیمی و هویدا)نجاتی، زهرالدین، افروخته بگیرند، خود را کنترل کنند و خویش را از افکار خودآیند رهایی بخشند

های ناکارآمد بر کاهش اضطراب اجتماعی و نگرش کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی درمانمطالعات انجام شده تاکنون اثربخشی 

ایش سلامت روان و کاهش راهبردهای (،  افز1394؛ رضیان، حیدری نسب، شعیری و ظهرابی، 1394)بیرامی، موحدی و علیزاده گورادل، 

(، منظم 1393زاده، زاده و رمضان؛ نادری، حسنی، تقی2013، 4)فورور، بسلی، بارتون، یو و کریسپ جویی شناختی هیجانناسازگارانه نظم

استرس ادراک شده  (، کاهش2016، 5و همکاران ، زانگ، چانگو، فان، ویا یانئگاهای بی نظم و ناهماهنگ قلبی و مغزی )کردن فعالیت

عملکرد  (، افزایش1397(، ارتقای رضایت زناشویی )یکتا، یعقوبی، موتابی، روشن، فشارکی و امیدی، 1396بیماران )شجاعی زند و طیبی، 

 (، را نشان داده است.1395؛ درسخوان و  وزیری، 2014، 6لیند، دلمار، نیلسن )بونو ایهای مقابله، انسجام روان و سبکاجتماعی

 توجه به شیوع اعتیادو همچنین،  کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهیهای مختلف در مورد کارآیی درمان ا توجه به نتایج پژوهشب

های (، نیاز است تا با اجرای برنامه1391و از آنجایی که ایران از نظر معتادین به افیون در دنیا مقام اول را دارد )کریمیان، گلزاری و برجعلی، 

بر روی بسیاری از متغیرها  پذیریکارآیی زیادی را از نظر تطبیقکه  کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهیناختی مناسب مانند درمان شنروا

کاهش مصرف مواد مخدر کاست. بنابراین، این پژوهش با هدف بررسی  اثربخشی درمان ن داده است، بتوان از پیامدهای منفی سوءانش

 بر کیفیت زندگی و دلزدگی زناشویی مردان وابسته به مواد مخدر انجام شد. آگاهیاسترس مبتنی بر ذهن 

 

 روش
جامعه آماری پژوهش، شامل کلیه مردان وابسته  پس آزمون همراه با گروه کنترل بود. -این پژوهش، نیمه آزمایشی با طرح پیش آزمون

بودند. به  کردهمراجعه رشت  یکی از مراکز ترک اعتیاد، در شهر برای درمان به 1397به مواد مخدر بودند که در شش ماهه دوم سال 

به صورت تصادفی، یک مرکز گیری، ابتدا لیستی از مراکز ترک اعتیاد مردان از اداره بهزیستی شهر رشت تهیه شد و منظور انجام نمونه

نفر و  15و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش گیری هدفمند انتخاب نفر از مردان معتاد به روش نمونه 30. ترک اعتیاد انتخاب شد

معتادین مصرف کننده مواد مخدر بر اساس معیارهای  نفر گمارده شدند. معیارهای ورود به پژوهش عبارت بودند از: 15گروه کنترل 

ها یا پریشیواع روانپزشکی خاص از قبیل انهای رواننداشتن بیماری ،پنجمین ویراست راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی

شد روند بهبودی این افراد را در گذشت تا محقق قادر میروز از دوره درمانی آنها می 60تا  30های سلوک،  انتخاب بیمارانی که اختلال

سال )حداقل  35دراز مدت و از طریق ارتباط با پرستار و پزشک معالج مورد بررسی قرار دهد، مصرف روزانه متادون، داشتن میانگین سنی 

سال از زندگی زناشویی مشترک، تحصیلات حداقل سیکل و حداکثر کارشناسی و  2سال(، متأهل بودن و حداقل  50سال و حداکثر  25

کنندگان اطمینان خاطر در دارای ترک های ناموفق در گذشته. افرادی که معیارهای ورود را نداشتند از لیست خارج شدند. به کلیه شرکت

 انه ماندن اطلاعات داده شد. ابزارهای پژوهش عبارت بودند از:مورد محرم

 ابزار سنجش

                                                           
1.  Mindfulness Based Stress Reduction (MBSR) 
2.  Gonzalo,  Ausiàs  & Joaquim 
3 . Nejati,  Zahiroddin, Afrookhteh, Rahmani & Hoveida 
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Effectiveness of mindfulness-based stress reduction program on quality of life and marital burnout  in opiate ... 
  

 
 

زندگی سازمان  فـرم کوتـاه پرسشـنامۀ کیفیـت: )BREF-WHOQOL) 1پرسشنامه کیفیت زندگی سازمان بهداشت جهانی      

ای گزینه 5در طیف  (محیط زندگیروانی، روابط اجتماعی و  سلامت جسمانی، سلامت)بعد  4است که در  گویه26بهداشت جهانی دارای 

فیت ک نشـانۀ بهتـرین وضـعیت 20نشانۀ بدترین و  4آید که در آن به دست می 20 -4امتیازی معادل  طراحی شده اسـت. در هـر بعـد

و پایایی آن را نیز با  اندتأیید کرده( 1393، همکاران به نقل از کسـانی، 1385)زندگی است. روایی این ابزار را در ایران نصیری و همکاران 

به  78/0کل مقیاس، . در پژوهش حاضر مقدار پایایی با استفاده از آلفای کرونباخ برای اندوردهآ دسـت هب84/0استفاده از آلفای کرونباخ 

 دست آمد.

( با هدف 1996)مقیاس دلزدگی زناشویی یک ابزار خودسنجی است که توسط پاینز : 2(PBSمقیاس دلزدگی زناشویی پاینز )       

ماده آن شامل عبارت های  17ماده است که  21اندازه گیری درجه دلزدگی زناشویی در بین زوجین ساخته شد. این پرسشنامه شامل 

ماده آن شامل عبارات مثبت مانند خوشحال و پر انرژی بودن است. نمره گذاری این  4منفی مانند خستگی، ناراحتی و بی ارزش بودن و 

 این مقیاس گذارینمرهباشد. )همیشه( می 7)هرگز( تا  1درجه ای لیکرت در دامنه ای بین  7یک مقیاس مقیاس در 

ضریب پایایی مقیاس با روش باز آزمایی در  .شود و نمره بیشتر آزمودنی در این مقیاس نشانه دلزدگی بیشتر استصورت معکوس انجام می

 93/0تا  91/0نین پایایی این مقیاس با استفاده از روش آلفای کرونباخ در دامنه ای بین محاسبه شد. هم چ 76/0یک دوره یک ماهه برابر 

( در پژوهش خود پایایی این مقیاس 1387(. نعیم )1392آبادی و محمد شریفی، ، به نقل از اسدی، فتح1996محاسبه شده است )پاینز، 

در پژوهش حاضر مقدار پایایی با استفاده از  محاسبه نموده است. 82/0و  85/0را با استفاده از روش آلفای کرونباح و تنصیف به ترتیب 

 به دست آمد. 81/0آلفای کرونباخ 

ها، برنامه درمانی آزمونو اجرای پیش ها به دو گروه آزمایش و کنترلکنندگان و جایگزین کردن آنپس از انتخاب شرکت اجرا: روش

 90جلسه  8بار در  ای یکصورت گروهی، هفتهروی گروه آزمایش به بر ( 2004) ۳کابات زین کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی

آزمون بر روی هر دو گروه اجرا شد ای انجام شد؛ گروه کنترل به مدت دوماه در لیست انتظار قرار گرفت. پس از پایان آموزش، پسدقیقه

 SPSSچندمتغیره به کمک نرم افزار  کوواریانس حلیلاز ت هاداده وتحلیلجهت تجزیهوتحلیل قرار گرفت. و نتایج دو گروه مورد تجزیه

 استفاده شد 22نسخه 
 کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهیدرمان  جلسات . خلاصه محتوای1 جدول

 تکالیف منزل محتوا هدف 

 

1 

معارفه و هدایت 

 خودکار 

استرس مبتنی کاهش درمان سازی، ارائه توضیحات در مورد برقراری ارتباط و مفهوم

آگاهی، ارائه توضیحاتی در مورد هدایت ذهن آموزش ، لزوم استفاده ازبر ذهن آگاهی

 .خودکار

 تمرین وارسی بدن

 

2 

رویارویی با 

 موانع

دقیقه ای  10-15مرین ت .آگاهی تنفس ی ذهنآن، انجام مراقبه س دادن پس خوراند و بحث در موردپ

 مراقبت نشسته

 

3 

حضور ذهن از 

 تنفس

آموزش تکنیک دم و بازدم همراه با آرامش و ، دقیقه 15-10تنفس با حضور ذهن 

 .بدون تفکر در مورد چیز دیگر و آموزش تکنیک تماشای تنفس

ستونی،  5ثبت افکار روزانه 

تمرین هفت دقیقه ای 

 «دیدن یا شنیدن»

 

4 

ماندن در زمان 

 حال

از وقایع خوشایند  آگاهی بررسیی نشسته )آگاهی از تنفس، صدا، بدن و افکار( مراقبه

 زدایی.، حساسیتهای بدنو ناخوشایند بر احساس، افکار و حس

ستونی،  7ثبت افکار روزانه 

و اجرای تمرین  تمرین تنفس

 خانگی تن آرامی

 

5 

اجازه/ مجوز 

 حضور

ی نشسته )صدا و یوگای هشیارانه، بحث تفاوت دیدن افکار یا افکار جانشین، مراقبه

 (.افکار

ای تمرین هفت دقیقهادامه 

 «دیدن یا شنیدن»

                                                           
1 . World Health Organization Quality of Life-BRIEF 
2. Pinez Burnout Scale 
3.  Kabat- Zinn 
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۱۰۵ 
 1399 اردیبهشت،  47شماره پیاپی  ،  2شماره ،  9، سالرویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi,9(2), 2020 

 

 

 

6 

افکار حقایق 

 نیستند

-ی فهرستی از فعالیتتهیه .دقیقه 10-15تنفس با حضور ذهن ، بهداشت خواب
 های لذت بخش

 

7 

آموزش 

 ذهنآگاهی افکار

آموزش توجه به ذهن، افکار منفی و مثبت، خوشایند و ناخوشایند بودن افکار، اجازه 

افکار منفی و مثبت به ذهن و به آسانی خارج کردن آنها از ذهن بدون  دادن به ورود

 آنها. قضاوت و توجه عمیق به

نوشتن تجربیات منفی و 

مثبت روزانه بدون قضاوت در  

 نهامورد آ

و اجرای پس  بندی جلساتمرور تکلیف هفته یگذشته، تمرین وارسی بدن، جمع پذیرش و تغییر 8

 ها.آزمون

 قبل هفتهتکرار تمرینات 

 

 هایافته
های آزمایش و کنترل در متغیرهای کیفیت زندگی و دلزدگی های گروه، میانگین و انحراف استاندارد  نمرات آزمودنی2در جدول شماره      

 زناشویی به تفکیک پیش آزمون و پس آزمون  ارائه شده است.
 

های آزمایش و کنترل در مراحل پیش آزمون و گروه کیفیت زندگی و دلزدگی زناشوییهای میانگین و انحراف استاندارد نمره.  2جدول

 پس آزمون

 پس آزمون پیش آزمون متغیر

 کنترل آزمایش کنترل آزمایش

 36/65±55/8 80/78±70/9 05/65 ±60/8 40/65±95/8 کیفیت زندگی

 22/115±21/12 81/97±04/10 40/115±01/12 21/113±67/12 دلزدگی زناشویی

      

دست آمده سطح معناداری به ،نشان داد، ها در متغیرهای وابسته پژوهشدر ادامه نتایج آزمون لوین جهت بررسی تساوی واریانس گروه 

های آزمایش توان قضاوت کرد که گروهاطمینان می 95/0باشد، بنابراین با می 05/0تر از برای هر دو گروه در متغیر وابسته پژوهش بزرگ

اسمیرنوف  –باشند. همچنین نتایج آزمون کلموگروف آزمون یکسان میدر پیش کیفیت زندگی و دلزدگی زناشوییو کنترل از نظر پراکندگی 

توزیع نمرات متغیرهای وابسته در مرحله  داد، شرط نرمال بودن به منظور بررسی نرمال بودن توزیع نمرات متغیرهای وابسته پژوهش نشان

ها از فرضیه همگنی شیب (.  در ادامه نتایج آزمون فرض همگنی شیب رگرسیون نشان داد، داده <05/0P)آزمون رعایت گردیده است پس

های آزمایش و کنترل از آزمون لامبدای وهبررسی تفاوت میانگین  نمرات گر به منظورکند. ( پشتیبانی می <05/0P)رگرسیون در سطح 

با حذف اثر متغیرهای همپراش، تفاوت   = 35/7Fو  28/3با  آزمون لامبدای ویلکز با مقداری برابرز استفاده شد که نتایج نشان داد، کلیو

   .(>01/0pباشد  )در اثربخشی دوره درمانی، حداقل در یکی از متغیرهای وابسته معنادار می
 

منظور بررسی اثربخشی گروه درمانی مبتنی بر کاهش استرس بر اساس ذهن نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیره به  .3جدول 

 آگاهی بر کیفیت زندگی و دلزدگی زناشویی

 متغیر

 
 F ارزش

درجه 

آزادی 

 فرضیه

درجه 

آزادی 

 خطا

 معناداریسطح
 میزان

 تأثیر

 توان

 آماری

 00/1 70/0 001/0 27 1 34/26 29/0 پیش آزمون کیفیت زندگی

 00/1 73/0 001/0 27 1 94/29 26/0 پیش آزمون دلزدگی زناشویی

      

 کنترل گروه و آزمایش هایآزمون، بین میانگین نمرات پس آزمون گروه اثر پیش کنترل ، با3توجه به نتایج تحلیل کوواریانس جدول  با 

، تفاوت (F= 29 /94و   p>001/0و 2η  =73/0)و دلزدگی زناشویی  (F= 34/26و   p>010/0و 2η=70/0)در متغیرهای کیفیت زندگی 

 معناداری وجود دارد. 
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Effectiveness of mindfulness-based stress reduction program on quality of life and marital burnout  in opiate ... 
  

 
 

 گیریبحث و نتیجه
آگاهی بر کیفیت زندگی و دلزدگی زناشویی  ذهناین پژوهش با هدف بررسی اثربخشی گروه درمانی مبتنی بر کاهش استرس بر اساس 

آگاهی بر بهبود  ذهنمبتنی بر کاهش استرس بر اساس درمان مردان وابسته به مواد مخدر انجام شد.  نتایج حاصل از پژوهش نشان داد که 

ایج مطالعات یکتا و همکاران کیفیت زندگی و کاهش دلزدگی زناشویی مردان وابسته به مواد مخدر تأثیر دارد. این یافته ها همسو با نت

(؛ نادری و 1394(؛ رضیان و همکاران  )1394بیرامی و همکاران )(؛ 1395(؛ درسخوان و وزیری )1396شجاعی زند و طیبی )(؛ 1397)

(، همسو 2013( و فورور و همکاران )2014و همکاران ) لیند بونو(؛ 2015(؛ نجاتی و همکاران )2016گونزالز و همکاران )(؛ 1393هماران )

 است.

آگاهی بر بهبود کیفیت زندگی مردان وابسته به مواد مخدر  ذهندر تبیین اثربخشی  گروه درمانی مبتنی بر کاهش استرس بر اساس 

کابات ) ای خاص، هدفمند و خالی از قضاوت استشیوه به معنی توجه کردن به زمان حال به آگاهین ذهتوان اینگونه تبیین کرد که می

بودن در لحظه و هر آنچه اکنون هست،  افتد، فرد،و بدون اظهار نظر درباره آنچه که اتفاق می به این معنا یعنی بدون قضاوت(، 2003، زین

مراقبه بودایسم گرفته شده است  هایآگاهی از تمریناساس ذهن(. 1395)درسخوان و وزیری، محض را بدون توضیح، تجربه کند  واقعیت

آگاهی به افزایش توانایی ذهن های مراقبه ودهد. تمریناست( افزایش می آگاهی مستمر و هوشمندانه را )که فراتر از فکر که ظرفیت توجه و

مختلف زیادی  ها و فنونیا فن نیست، هر چند در انجام آن روش آگاهی یک روششود. ذهنخود در بیماران منجر می خودآگاهی و پذیرش

احساسات  توصیف کرد که مستلزم درک کردن« فهمیدن» یا یک شیوه« بودن»توان به عنوان یک شیوه می راآگاهی بکار رفته است. ذهن

 ای به علت ساز و کارهای نهفته در آن مانندنظاره شگران بر این باورند که بکارگیری روش تفکرژوهپ برخی از(. 2003 شخصی است )بائر،

رهاسازی در تلفیق با فنون رفتار درمانی  گری بدون قضاوت، رویارویی ولحظه، مشاهده زدایی،حضور درپذیرش، افزایش آگاهی، حساسیت

پیشگیری از عود مصرف مواد  از ترک، اثر بخشی درمان را افزایش داده و به  ستواند ضمن کاهش علائم و پیامدهای پسنتی می شناختی

و  باضطرا. استرس به اثبات رسیده آگاهی در کاهشت و نقش ذهنسوءمصرف مواد اس هایترین مؤلفهسترس یکی از مهم. اکمک نماید

که  کندهای درونی ناخوشایند تلاش میاین وضعیت دخیلند؛ از آن جهت که فرد برای کاهش ارتباط با افسردگی نیز تا حدودی در اعتیاد

های سوءمصرف یکی از مهمترین مؤلفه استرسواقع، (. در2009، 1نماید )ورنیگ و اورسیلو با گرایش به سوءمصرف الکل و مواد آن را تعدیل

مختلف زندگی بیماران می هایگذارد و باعث افت چشمگیر آن در حوزهمی که مؤلفه روانی کیفیت زندگی را بشدت تحت تاثیر مواد است

 مصرف مواد مخدر دور از انتظار نخواهد بود. رو، افزایش کیفیت افراد با اختلال سوء.  از اینشود

آگاهی بر کاهش دلزدگی زناشویی مردان وابسته به مواد مخدر  ذهندر تبیین اثربخشی گروه درمانی مبتنی بر کاهش استرس بر اساس 

اعضای بدن، آگاهی از وقایع، آگـاهی از بـدن، توان اینگونه تبیین کرد که ذهن آگاهی به کمک تنفس و با استفاده از اعضای بدن، می

ی شود و فرد بـه قضاوت و داوری در مورد آنها، منجر به تغییر معانی احساسی و عاطفی خاص ر و پـذیرش افکـار بـدونتـنفس، صـدا و افکـا

آور ای هستند و این افکار منفی و اضطرابافکار ساده فکار پیش از اینکه بازتابی از واقعیت باشند،ا برد که فرد به این نکته پی می وشود می

و رفتارهای عادی خود شود و آگاهی و وار  های اتوماتیکشود فرد متوجه فعالیتمیروش ذهن آگاهی باعـث شند. باضروتا صحیح نمی

فرد با آن افکار و این آگاهی از افکار و احساسات، منجر به تغییـر ارتبـاط های روزانه خود به دست آورد،  در فعالیتای ینـدهآهشیاری فز

دهد. زمانی ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس به جای تغییر محتوای افکار رابطه  فرد را با افکارش تغییر میشود. در واقع، احساسات می

های مناسبی را پیدا کند و به تعبیر بورپی و تواند از مشکلات و موانع آگاهی داشته و راه حلکه فرد بتواند به این مهارت دست یابد، می

سازد که زندگی زناشویی و مشکلات موجود در ان را ارزیابی ی برای فرد ایجاد می کند و او را قادر می( یک هماهنگی مفهوم2005لانگر )

مصرف مواد مخدر داشته باشد. گروه تواند تأثیر بسزایی در کاهش دلزدگی زناشویی مردان با اختلال سوءو بازنمایی کند و این امر می

تواند افراد را قادر سازد که هر لحظه بر نقاط قوت و  ضعف زندگی خود و زندگی آگاهی میدرمانی مبتنی بر کاهش استرس بر اساس توجه 

پذیر و پویا مانع رشد تعارضات پذیر  در زندگی خود ایجاد کند که این محیط انعطافمشترک خود آگاه باشند و محیطی دائما پویا و انعطاف

ای  از مشکلات بعدی خواهند های  روانی که خود ایجاد  کننده زنجیرهضات و فاصلههای روانی  و عاطفی طولانی مدت، تعارمزمن و فاصله

 (.1390بود )یوسفی و سهرابی، 

                                                           
1 . Vernig & Orsillo 
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 1399 اردیبهشت،  47شماره پیاپی  ،  2شماره ،  9، سالرویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi,9(2), 2020 

 

 

مصرف مردان با اختلال سوءاز جمله اینکه این مطالعه بر روی  ؛هایی روبرو بودها با محدودیتاین پژوهش نیز همچون سایر پژوهش

پیگیری درمان مورد  در این پژوهش اثراتبراین، علاوه .تعمیم نیست قابلها و زنان سایر گروهمده به دست آبهلذا نتایج شده، انجام مواد 

 درمانی مبتنی بر کاهش استرسگران، از گروه شود که مشاوران و روان درمان. در مجموع با توجه به نتایج پژوهش، پیشنهاد میقرار نگرفت

بهبود کیفیت زندگی و کاهش  جهتشناختی های روانکنار سایر روش درمانی مؤثر و کارا دربه عنوان یک روش  بر اساس ذهن اگاهی

 دلزدگی زناشویی افراد وابسته به مواد مخدر استفاده کنند.

 

 منابع
(. بررسی رابطه بین دلزدگی زناشویی، باورهای بدکارکردی جنسی و احقاق جنسی در 1392آبادی، جلیل و محمد شریفی، فواد )اسدی، عدالت.، فتح

 .683 -661، 4، درمانی خانوادهفصلنامه مشاوره و روانزنان متاهل. 

های مبتنی بر شناخت در کاهش اضطراب اجتماعی و نگرش اثربخشی درمان ذهن آگاهی(. 1394بیرامی، منصور.، موحدی، یزدان و علیزاده گورادل، جابر )

 .41-52(، 1)4، دو فصلنامه شناخت اجتماعی، ناکارآمد نوجوانان

 آگاهی بر کاهش درد در بیماران مرد در اثر بخشی برنامه درمان کاهش استرس مبتنی بر ذهن(. 1396پیرنیا، بیژن.، تیموری، مریم و رحمانی، سهیلا )

 .58-71(، 2)4، پزشکی شناختشناسی و روانمجله روان. زدائی مورفین، یک کارآزمایی کنترل شده تصادفیفاز سمحال بهبودی در 

ای در افراد مبتلا به و سبک مقابله اثربخشی کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی بر احساس انسجام روان(. 1395درسخوان، مینا و وزیری، شهرام )

 .47-85(، 42)11، رفتارفصلنامه اندیشه و ، آسم

  بررسی اثربخشی برنامه کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی(. 1394رضیان، شیما.، حیدری نسب، لیلا.، شعیری، محمدرضا و ظهرابی، شیما )

(MBSR)  5-37، (12)2 ،شناسی بالینی و شخصیتوانفصلنامه ر ،های افراد مبتلا به اضطراب اجتماعیبر کاهش نشانه. 

 . سرطان سینه  اثربخشی ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس بر استرس ادراک شده در زنان مبتلا به(. 1396، افشین )جاعی زند, نجمه و طیبیش

  ایران.  اسلامی واحد کازرون،، کازرون، دانشگاه آزاد اقتصاد و علوم انسانی های نوین در مدیریت،کنفرانس ملی پژوهش

رفتاری بر ارتقاء کیفیت زندگی و  –(. اثربخشی آموزش مدیریت استرس به شیوه شناختی 1391ریمیان، نگار.، گلزاری، محمود و برجعلی، محمد. )ک

-شناسی عمومی، دانشکده روانه رواننامه کارشناسی ارشد. رشتز عود مردان وابسته به مواد در مرکز اجتماع درمانمدار اصفهان. پایانپیشگیری ا

 .شناسی و علوم تربیتی، دانشگاه علامه طباطبایی

های ارتباطی در زنان مراجعه بررسی تأثیر آموزش مهارت (.1395) زهرا ،ولی پور مطلبی . وعلیرضا ،، سلطانیان.اکرم ،، کریمی شاهنجرینی.معینی بابک

مجله آموزش و سلامت  .کننده به مراکز بهداشتی درمانی شهر بهار با استفاده از تئوری حمایت اجتماعی در افزایش رضایتمندی زناشویی زوجین
 .16-9 ،(3) 3، جامعه

آگاهی در راهبردهای نظم جویی کارآمدی کاهش استرس مبتنی بر ذهن(. 1393زاده، فاطمه ) زاده، مریم و رمضانتقی .،حسنی، جعفر .،دری، یزداننا

 .53-63(، 122)24 ،مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران ،زنان مبتلا به افسردگی اساسی شناختی هیجان

. پایـان نامـه کارشناسی ارشـد ـونت علیه زنان شهرایلامرابطه دلزدگی زناشویی، رابطه صمیمی باهمسر، تعارضات زناشویی با خش(، 1387. )امیهنعیم، س

 .دانشگاه آزاد اسلامی شهراهواز.روان شناسی عمـومی 

، پرستاریروان، مجله تجربه زندگی زنان پس از طلاق: یک مطالعه کیفی (.1395) علیرضا ،ستامیو ب فاطمه .،پاشایی ثابت .،علیرضا ،نیکبخت نصرآبادی
4(3)، 66-74. 

تأثیر برنامه کاهش استرس مبتنی بر (. 1397یکتا، فاطمه.، یعقوبی، حمید.، موتابی، فرشته.، روشن، رسول.، غلامی فشارکی، محمد و امیدی، عبداله )

 ..67-90، (31)8، شناسی بالینیفصلنامه مطالعات روان. سازگار شناختی، تنظیم هیجان و ارتقای رضایت زناشویی زنانروان ذهن آگاهی بر پریشانی

Baer, RA. (2003). Mindfulness training as a clinical intervention: A conceptual and empirical review. Clinical psychology: 

Science and practice, 10(2):125-43. 

Bassett, B. (2014). Emotion focused therapy for couples in addiction treatment: The relationship between quality of recovery, 

attachment style, and relational satisfaction, Counseling Department;Doctoral Dissertation,Liberty University. 

Bondo Lind, A., Delmar, C., & Nielsen, K. (2014). Searching for existential security: A Prospective qualitative study on the 

influence of mindfulness therapy on experienced stress and coping strategies among patients with somatoform disorders. 

Journal of Psychosomatic Research, 77(6): 516-521. 

Foureur, M., Besley, K., Burton, G., Yu, N., & Crisp, J. (2013). Enhancing the resilience of nurses and midwives: pilot of a 

mindfulness-based program for increased health, sense of coherence  and decreased depression, anxiety and stress. 

Contemporary Nurse: A Journal for the Australian Nursing Profess, 45(1): 25-114. 

Gao, J., Fan, J., Wai Yan Wu, B., Zhang, Z., Chang, C., Hung, Y-S., Fung, P. C .W., & Sik, H. (2016) .Entrainment of chaotic 

activities in brain and heart during MBSR. Mindfulness Training.  Neuroscience Letters, 61(6): 218-223. 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 fr
oo

ye
sh

.ir
 a

t 1
3:

06
 +

04
30

 o
n 

W
ed

ne
sd

ay
 J

un
e 

24
th

 2
02

0

http://frooyesh.ir/article-1-1802-fa.html


۱۰۸       
 اثربخشی گروه درمانی مبتنی بر کاهش استرس بر اساس ذهن آگاهی بر کیفیت زندگی و دلزدگی زناشویی مردان وابسته به مواد مخدر 

Effectiveness of mindfulness-based stress reduction program on quality of life and marital burnout  in opiate ... 
  

 
 

Gonzalo, H., Ausiàs, C., & Joaquim, S. (2016). Mindfulness-based psychological interventions and benefits: State of the art. 

Clínica y Salud Journal, 27(3): 115-124. 

Homish, G.G., Leonard, K.E., Kozlowski, L.T., & Cornelius, J,R. (2019). The longitudinal association between 

multiple substance use discrepancies and marital satisfaction. Addiction, 104 (7), 1201-1209. 

Kabat- Zinn, J. (2004). Full catastrophe living: The program of the Stress Reduction clinic at the university of Massachuset 

medical center. NewYork : Dell publishing. 
Macke, J., Casagrande, R. M., Sarate, J. A. R., & Silva, K. A. (2018). Smart city and quality of life: Citizens’ perception in a 

Brazilian case study. Journal of Cleaner Production, 182, 717-726. 

Nejati, S., Zahiroddin, A., Afrookhteh, G., Rahmani, S., & Hoveida, Sh. (2015). Effect of Group Mindfulness-Based Stress-

Reduction Program and Conscious Yoga on Lifestyle, Coping Strategies, and Systolic and Diastolic Blood Pressures in 

Patients with Hypertension. The Journal of Tehran University Heart Center, 10(3): 140-148. 

Rector, T.S., Kubo, SH., & Cohn, J.N. (1993). Validity of the Minnesota Living with Heart Failure questionnaire as a measure 

of therapeutic response to enalapril or placebo. Am J Cardiol, 71(12), 1106-7. 

Sadock, B., Sadock. V. A. & Kaplan. (2016). Synapses of psychiatry. Philadelphia: Lippincott the William and Willkins. 
Schaar, I., Ojehagen, A. (2013). Predictors of improvement in quality of life of severaly mentally ill substance abusers during 

18 months of co-operation between psychiatric and socialy services. Social Psychiatry and Psychiatric Epidemiology, 

38(2):83-87. 

Schiffer, A.A., Pedersen, S.S., Broers, H., Widdershoven, J.W., & Denollet, J. (2018). Type-D personality but not depression 

predicts severity of anxiety in heart failure patients at 1-year follow-up. J Affect Disord, 106(1-2), 73-81. 

Vernig, PM., & Orsillo, SM. (2009). Psychophysiological and self-reported emotional responding in alcohol-dependent 
college students: The impact of brief acceptance/mindfulness instruction.Cognitive Behaviour Therapy, 38(3):174-83. 

Wittenberg, E., Joshi, M., Thomas, K.A., & McCloskey, L.A. (2017). Measuring the effect of intimate partner 

violence on health-related quality of life: a qualitative focus group study. Health and Quality of Life 

Outcomes,  5(1), 55-67. 

 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 fr
oo

ye
sh

.ir
 a

t 1
3:

06
 +

04
30

 o
n 

W
ed

ne
sd

ay
 J

un
e 

24
th

 2
02

0

http://frooyesh.ir/article-1-1802-fa.html

