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 در حال شر  حافظه و اجرايي کارکردهاي بر مدار اجتماع درمان اثربخشي

 محرک مواد به اعتياد داراي افراد
 

 3حسني جعفر ،0مرادي عليرضا ،0پور علي فرشيد

 
 

 04/9/0394تاريخ پذيرش:    04/7/0394تاريخ دريافت: 
 

 چكيده 

 حهال  شهرح  حافظهه  و اجرايي اركردهايك بر مدار اجتماع درمان اثربخشي بررسي حاضر، پژوهش هدف هدف:

 و آزمهون  پهيش  نهوع  از آزمايشيشبه طرح اساس بر پژوهش اين: روش. بود محرك مواد به اعتياد داراي افراد در

 درمهاني  مركهز  بهه  0393 سهال  دوم ماههه  6 در كهه  محهرك  مهواد  كننهده  مصهرف  مردان از. شد انجام آزمون پس

 مهلاك  كهردن  لحهاظ  و هدفمند گيري نمونه روش با نفر 07 بودند، كرده مراجعه تهران استان ورديج مداراجتماع

 آزمهون  از ،(ماههه  4 درمان) مركز اين در افراد درمان اتمام و پذيرش مرحله در. شدند انتخاب خروج و ورود هاي

 اطلاعهات  گهردآوري  بهراي  حهال  شهرح  حافظهه  پرسشنامه و ارقام فراخناي لندن، برج استروپ، ويسکانسين، هاي

 آزمهون  نمرات بهبود در معناداري صورت به مداراجتماع درمان كه داد نشان پژوهش نتايج: ها يافته. شد استفاده

 اختصاصهي  بهه  مربهوط  نمهرات  در همچنهين . باشهد  مي مؤثر ارقام فراخناي و لندن برج استروپ، ويسکانسين، هاي

 شناسهي،  سهبب  تهأثيرات  بهه  توجهه  با: يريگ نتيجه. است داشته معناداري تأثير حال، شرح حافظه خاطرات شدن

 و درمهاني  مهداخلات  در شهود  مهي  پيشنهاد اعتياد، در حال شرح حافظه و اجرايي كاركردهاي پيشگيري و درماني

 .شود استفاده مداراجتماع درمان برنامه از عود، از پيشگيري

 محرك مواد ايي،اجر كاركردهاي مدار، اجتماع درمان حال، شرح حافظه اعتياد،: هاکليدواژه
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 ايران تهران، خوارزمي، دانشگاه باليني، روانشناسي گروه دانشيار. 3



 ...و اجرایي کارکردهای بر مدار اجتماع درمان اثربخشي 

 

11 

38 

 

سال
نه 

 م،
شماره
 

35
، 

پایيز 
4

931
 

V
o

l. 9
, N

o
. 3

5
, A

u
tu

m
n
 2

0
1

5
 

  

 مهمقد

 پيامدهاي رغمعلي مواد جستجويتکانشيرفتارهاي با كه است مزمن عود با اختلالي اعتياد

 عنهوان  بهه  عهود  نيهز  اعتيادي اختلالات در .(0100 ،0اوريت و ميلتون) است همراه آن منفي

 عهود . اسهت شهده  تعريهف  پرهيز دوره کي از بعد اعتيادآور ماده مصرف به دوباره برگشت

 در درمهاني  مهانع  تهرين مههم  دليهل  همهين  بهه  دارد وقوع امکان نيز پرهيز هاسال از بعد حتي

 در كهه  ههايي پيشهرفت  تمهام  بهاوجود (. 0116 ،0اوبهرين ) آيهد مي حساببه اعتياد اختلالات

 مصرف ولعدرمان در چندانيپيشرفت هنوز اما گرفتهصورت ترك جسماني نشانگاندرمان

 تهر پررنه   محرك مواد به اعتياد در موضوع اين. است نگرفته صورت عود عامل عنوان به

 ازجملهه  اعتيهاد  انهواع  ديگهر  بها  مقايسهه  در محهرك  مهواد  بهه  اعتيهاد (. 0110 ،3نستلر) است

 رفتهاري  و روانهي  كننهده مختل شناختيروان هايويژگي داراي افيوني، و رفتاري اعتيادهاي

 بها  مهرتبط  عوامهل  تهرين ههم م از حافظهه (. 0394 حسني، و پورسعيد پور،علي) است بيشتري

 ههاي تصهويربرداري  بها  محهرك مهواد  در ارتبهاط  اين قبليمطالعات در كه است مصرفولع

 مهواد مصهرف (. 0105 هانسهون،  و 4بيسهوال  هاني، هانسون، راي،) استشده مشخ  مغزي

 همهراه  شهناختي ههاي توانهايي  ديگهر  و حافظه هايتوانايي توجه، در هاييآسيب با اعتيادآور

 مسهئول  مغهزي نهواحي  در فعاليهت كاهش باع  اعتياد(. 0115 ،5شوارتزولدر و وايت) است

 مغهزي  تصهويربرداري  مطالعهات . شهود مهي  اجرايي كاركردهاي و توجه مدت،كوتاهحافظه

 و پيشهاني منهاطق  در ههايي  ناهنجهاري  باعه   هها آمفتهامين مهت  مصهرف  كهه  است دادهنشان

 ناشهي  ههاي آسيب قبلي هايپژوهش در(. 0110 همکاران، و 6وولکوو) شودمي گيجگاهي

-يهادگيري ( 0111 ،7گهادت  و فونهدربرك  بهولا، ) كهاري حافظه در محرك موادمصرف از

 يهادگيري  كلمهات،  يادآوري ،(0117 ،4بيوردورف و استين بورن پيپر، اگر،ي كلي،) كلامي

 يمهان، پ سهعيدپور،  پهور، علهي ) اجرايهي كاركردههاي  و( 0119 ،9سهينها  و جکسون فوكس،)

 كاركردههاي  در متعهددي  هاي نابهنجاري موجب محرك مواد. است شدهمشخ ( 0394

                                                           
1. Milton & Everitt      2. O'Brien      3. Nestler 
4. Ray, Hanson, Haney & Biswal  5. White & Swartzwelder  6. Volkow 
7. Bolla, Funderburk& Cadet   8. Kelley, Yeager, Pepper, Bornstein & Beversdorf 
9. Fox, Jackson,, & Sinha 
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 زيهر  منهاطق  و گيجگهاهي  پيشهاني،  منهاطق  بهه  ههايي  آسيب باع  مواد اين. شود مي مغزي

 در ههاي  نقه   بها  محهرك  مواد مصرف(. 0110 همکاران، و وولکوو) شود مي مغز قشري

 و 0ريپهت ) است بوده همراه كاريحافظه و عاتاطلا پردازش تأخيري، ادآوريي ادگيري،ي

 كاركردههاي  گيهرد مهي  قهرار  آسهيب  مهورد  كهه  حافظه ابعاد اين از يکي(. 0114 همکاران،

 كهه  باشهند  مي بالا سطح شناختي فرايندهاي از گروهي اجرايي كاركردهاي. است 0اجرايي

 ايهن  در نقه  (. 0997 ،3بهاركلي ) هستند هدف به معطوف رفتارهاي و خودتنظيمي مسئول

 عصهب  روان هايآسيب. است شدهشناخته اعتياد به ابتلا براي خطريعامل عنوان به توانايي

 يوكهل، ) اسهت  مهواد  مصرف از ناشي هايآسيب ترينمهم از مصرف عود از ناشي شناختي

-مهي  صدمه اعتياد روند در كه حافظه ابعاد از ديگر يکي(.0117 ،4برور و سولوويج لوبمن،

 حافظهه (. 0103 ،6ووسگوين و هانکارت ناندرينو، گاندولف،) است 5حال شرح هحافظ بيند

 و هههاموضههوع تجههارب، خههاطرات، تجديههد بههه كههه اسههت حافظههه از ايجنبههه حههال شههرح

 شرح حافظه (.4409 ،7درستچل و ويليامز) شودمي مربوط فرد گذشته شخصي رويدادهاي

 ،4آدامهز  مهک ) است مرتبط جاربت اين معناي و شخصي تجارب و فردي تاريخچه با حال

 شهرح  حافظهه . دارد ايكننهده تعيهين  نقهش  مسهئله  حهل  فرايند در حال شرح حافظه .(0110

 و مسهئله  تعريهف  چهون  دارد مسهئله حهل  بهر  منفي اثر است شده گراييكلي دچار كه حالي

 فظهه حا اطلاعهاتي  ذخيهره  از اسهتفاده  بهراي  كافي توانايي به نياز جايگزين هايحلراه توليد

 خهاطرات  بازيابي در مشکلاتي موادمصرف به مبتلا افراد(. 0994 درستچل، و ويليامز) دارد

 كننهده مصهرف  افهراد  روي ايمطالعهه  در( 0999) 9اسهميت  و پهل  ايبر، .خوددارند شخصي

 در. باشهند مهي  حهال  شهرح  حافظهه  در گهويي كلهي  دچهار  افهراد  اين كه دادند نشان هروئين

 الکهل  مصهرف  ازجملهه  اعتياد به مبتلا افراد در حال شرح حافظه نق  به متعددي مطالعات

 مصهرف  ،(0104 وهمکهاران،  00نانهدرينو  ؛0116 ،01نهول  و وربانک ليندن، وندر دارگمبو،)

                                                           
1. Rippeth    2. executive function    3. Barkley 
4. Yucel, Lubman, Solowij & Brewer      5. autobiographical memory 
6. Gandolphe, Nandrino, Hancart & Vosgien    7. Williams & Dritschel 
8. Mcadams   9. Eiber, Puel & Schmitt 
10. D’Argembeau, Van Der Linden, Verbanck & Noël  11. Nandrino 
 
 

 
 
 
 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1471015315001038
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 اشهاره ( 0103 همکهاران،  و گاندلوپهه  ؛0101 نانهدرينو،  و 0گاندلوپهه ) اعتيهادآور  ههاي  ماده

 حهل  توانهايي  كاهش با اعتياد به مبتلا دافرا در حال شرح حافظه هاي گويي كلي .اند كرده

 مضهر  عوامل از مسئله حل توانايي همين كه ،(0110 ،0ويليامز و پولاك) دارد ارتباط مسئله

 (.0103 همکاران، و گاندلوپه) است افراد اين مصرف بهمنجر رفتارهاي و زندگيسبک در

 مختلهف  هاي گروه در روان سلامت افزايش در بالايي اثربخشي داراي هاي درمان از يکي

 اجتمهاع  درمهان  اعتيهاد،  و شخصهيت  اخهتلالات  ادزدودگي،يه  به مبتلا افراد ازجمله بيماران

 نيازمنههد و پيچيههده بسههيار اعتيههاد درمههان(. 0119 همکههاران، و 4دبههروين) باشههد مههي 3مههدار

 در درمهاني  اجهزاء  تهرين  ضهروري  از يکهي  مدار اجتماع درمان. است چندبعدي مداخلات

 برنامهه  ايهن (. 0114 همکهاران،  و 5لهوين ) شهود  مي محسوب اعتياد حوزه درماني مداخلات

 سهبک  در تغييهر  بهه  منجر كه آورد مي فراهم فرد براي را جامعي مداخلات اقامتي، درماني

 در پرخطهر  رفتارهاي كاهش و اجتماعي هاي مهارت رشد فرد، پرهيز در پايداري زندگي،

 بهر  درمهاني  روش يهک  مهدار  اجتماع درمان(. 0114 ،6مود و موهلباچ بونت،) شود مي فرد

 تهرين  مههم  عنوان به اجتماعي محيط بر درماني برنامه اين است، گروهي هاي درمان اساس

 گيهري،  تصهميم (. 0111 ،7دلئهون ) كند مي نگاه اعتيادآور هاي ماده مصرف از بهبود عامل

 براتهر، ) اسهت  برنامهه  ايهن  درماني عوامل از همنوعان ساير كنار در بهبود و فردي مسئوليت

-موسهيقي  روانهي،  هايآموزش از استفاده به توانمي همچنين(. 0993 ،4استينر و رادا براتر،

 و كامپلينه  ) كهرد  اشهاره  مقيم افراد هايخانواده براي هاييآموزش و كاردرماني درماني،

 حهال  شهرح  حافظهه  و اجرايهي  كاركردههاي  بهبهود  در عوامل اين همگي كه( 0999 ،9هاي

 ،(0104 ،00گيوواگنهولي  و فارينها  راگليهو،  ؛0105 ،01چهن  و چهو  وانه ،  لهي، ) هستند مؤثر

 هاي درمان ديگر با معناداري تفاوت و بوده اثربخش درماني اعتياد، در مدار اجتماع درمان

 مصهرف  بهراي  درمان اين(. 0110 ،00اورادا و چان  پودوس، پرندرگاست،) ندارد موجود

 نظهارت  مركهز ) اسهت  مناسبي درمان اعتيادآور مواد طولاني مصرف سابقه داراي كنندگان

                                                           
1 .Gandolphe  2. Pollock, & Williams     3. therapeutic community 
4. De Bruin   5. Levin        6. Bunt, Muehlbach & Moed 
7. DeLeon   8. Bratter, Bratter, Radda & Steiner 9. Campling, Haigh 
10. Li, Wang, Chou & Chen        11. Raglio, Farina & Giovagnoli 
 

12. Prendergast, Podus, Chang & Urada 
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 روان عصهب  مشهکلات  شهيوع  بهه  قبلي مطالعات در(. 0104 ،0اروپا داروي به اعتياد و دارو

 اسهت  شهده  اشهاره  مهدار  اجتمهاع  درمهان  در كننهده  شركت اعتياد به مبتلا افراد در شناختي

 بهر  منفهي  تهأثيرات  كهه ( 0101 ، 0 گارسيا-وردجو و پيرالس گارسيا، -پرز سرانو،-فرناندز)

 در(. 0110 همکهاران،  و 3امها ي مهوري ) دارد افهراد  اين اجتماعي و خانوادگي كاري، روابط

 موفهق  درماني ي برنامه هر ضروري جزء اجرايي كاركردهاي اعتياد، ايمداخله هاي برنامه

 شده مشخ  پيشين مطالعات در(. 0110 ،4تووس و هرون رويزچ، هورنر، تيچنر،) باشدمي

 و گاندلوپهه ) شهود  مهي  حهال  شهرح  حافظهه  اختصاصهي  جنبهه  كاهش باع  اعتياد كه است

 پهيش  بهراي  معنهاداري  توانهايي  حال شرح حافظه اختصاصي جنبه كاهش(.0103 همکاران،

 5آگنيههورتي ) دارد معتهادين  بين در منفي هيجانات و اجتماعي عملکردي هاي مهارت بيني

 و 6دبهر )مسئله حل توانايي بر تأثير طريق از شده كلي حال شرح افظهح(. 0104 همکاران، و

 منفهي  خلهق  افهزايش  و كهاري  حافظهه  ظرفيهت  كهاهش  فکهري،  نشخوار ؛(0100 همکاران،

 اي مقابلهه  ههاي  توانايي كاهش باع  تواند مي ،(0100 ،7هرمان و گريف اسچوفز، ريس،)

 از. سهازد  پهذير  آسهيب  مصهرف  ودعه  مقابهل  در را فهرد  و بشود مصرف ولع مقابل در افراد

 پهذيري  انعطهاف  مسهئله،  حهل  توانهايي  در تأثيرگهذاري  بها  اجرايهي  كاركردههاي  نيز طرفي

 آسهيب  بهه  منجهر  توانهد  مهي  شهناختي  ههاي  توانمنهدي  ديگر و هدف كردن دنبال شناختي،

 فهوكس،  كونولي،) شود مصرف ولع و عود در فرد اي مقابله هاي توانايي كاهش و پذيري

 بهه  بايسهتي  اعتيهاد  اثهربخش  هاي درمان كه ازآنجايي(. 0100 ،4گاراوان و اسپانر ،نيرنبرگ

 دهند كاهش را عوامل اين و باشند داشته اي ويژه توجه مصرف ولع و عود در مؤثر عوامل

 پهژوهش  ايهن  اصلي هدف ،(0103 ،9داكرت و راندهنديکسون آجوآرونينک، برورسون،)

 افهراد  در حهال  شهرح  حافظه و اجرايي كاركردهاي بر مدار اجتماع درمان اثربخشي بررسي

 . بود محرك مواد اعتياد به مبتلا

 

                                                           
1. European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction 
2. Fernández-Serrano, Pérez-García, Perales,  & Verdejo-García  3. Moriyama 
4. Teichner, Horner, Roitzsch, Herron, & Thevos      5. Agnihotri 
6. Debeer   7. Raes, Schoofs, Griffith & Hermans    8. Connolly 
9. Brorson, Ajo Arnevik, Rand-Hendriksen & Duckert 
 
 
 
 



 ...و اجرایي کارکردهای بر مدار اجتماع درمان اثربخشي 

 

11 

42 

 

سال
نه 

 م،
شماره
 

35
، 

پایيز 
4

931
 

V
o

l. 9
, N

o
. 3

5
, A

u
tu

m
n
 2

0
1

5
 

  

 روش

 گيرينمونه روش و نمونه جامعه،

 بهه  لازم) بهود  آزمهون  پس-آزمون پيش گروهي يک طرح با آزمايشيشبه پژوهش روش 

 عمهل  بهه  ادافهر  از اعتياد هاي تست مدار،اجتماع درمان در هفته هر اينکه دليل به است ذكر

 كنترلهي  گهروه  انتخهاب  باشند، مي مواد مصرف بدون اقامت، ماه 4 طي در افراد و آيد مي

 درمهاني  تحهت  و باشهند  نداشهته  را موادي مصرف هيچ ماه 4 مدت در زدايي سم از بعد كه

 امکهان  كنتهرل،  گهروه  بهراي  شهرايط  ايهن  كامل كنترل توانايي عدم به توجه با نگيرند، قرار

 در افهراد  سهکونت  دليهل  بهه  همچنهين  نداشت، وجود پژوهش اين در كنترل گروه گماردن

 ،(شهد  گرفتهه  مها  از پيگيهري  مرحلهه  در ارزيهابي  انجهام  امکهان  نيز، كشور مختلف شهرهاي

 بهه  0393 سهال  دوم ي ماههه  6 در كهه  بهود  اعتياد به مبتلا افراد كليه پژوهش، آماري جامعه

 بهه  اي نمونهه  بهين  ازاين بودند، كرده مراجعه انتهر استان ورديج مدار اجتماع درمان مركز

 و ورود معيارههاي  كهردن  لحهاظ  و هدفمنهد  گيهري  نمونهه  روش از استفاده با نفر 07 تعداد

 سهوم  حهداقل  تحصهيلات  ميهزان  زدايهي،  سم دوره گذراندن شامل ورود معيارهاي) خروج

 از انصهراف  شهامل  خهروج  معيارههاي  و پژوهش در شركت از آگاهانه رضايت و راهنمايي

 دو در مراجعهان  مطالعهه  ايهن  در. شهد  انتخهاب ( درمهان  از اخهراج  و درمان از لغزش درمان،

 قهرار  ارزيهابي  مهورد ( درمان از پس ماه 4) آزمون پس و( پذيرش زمان) آزمون پيش نوبت

 .گرفتند

 ابزار

؛ 0944) 0اين آزمون توسط گرانت و برگ: 0ويسکانسين هاي كارت بندي دسته آزمون .0

 64 آزمهون  ايهن  ابهزار شهده اسهت،    ( سهاخته 0114، 3، هاويسون و لورينه  نقل از لزاك به

 و آبهي  زرد، قرمهز، ) رن  ازنظر كه است موجود تصاويري ها آن روي بر كه است كارت

 کهديگر ي بها ( چههار  تها  يهک  از) تعهداد  و( سهتاره  اي و مثل  دايره، ضربدر،) شکل ،(سبز اي

 ،4هيتهون ) رود مهي  كهار  بهه  اجرايهي  كاركردههاي  ررسيب براي آزمون اين. هستند متفاوت

                                                           
1. Wisconsin Card Sorting Test  (WCST)     2. Grant, Berg 
3. Lezak, Howieson & Loring       4. Heaton 
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 تکميهل  طبقهات  تعهداد : است موردنظر اصلي متغير سه آزمون اين نتايج محاسبه در(. 0940

 .كلي خطاي و جاماندگي در خطاي شده،

 بهراي  0935 سهال  در اسهتروپ  ريهدلي  را اسهتروپ  آزمهون : استروپ واژه رن  آزمون .0

 از نقهل  بهه ) انهد  كهرده  تهيهه  شناختي پذيري انعطاف و ازداريب انتخابي، توجه گيري اندازه

 مهي  ارائه كارت سه آزمودني به استروپ آزمون در ،(0390 ناظر، و پور علي فرزاد، زارع،

 و شهده  گذاشهته  زرد و آبهي  قرمز، سبز، هاي رن  به متعددي نقاط كارت اولين در گردد،

 بهه  متعهددي  كلمات دوم كارت در. ببرد منا را ها رن  تا شود مي خواسته شونده معاينه از

 بهدون  را كلمهات  ههاي  رن  بايد آزمودني و شده چاپ قرمز و زرد آبي، سبز، هاي رن 

 ههايي  بارنه   زرد و آبهي  قرمهز،  سبز، كلمات سوم، كارت در. ببرد نام كلمه خود به توجه

 مفههوم  هبه  توجهه  بهدون  را هها  رن  نام بايد آزمودني و شده چاپ كلمه خود رن  از غير

 از. شهود  مهي  ثبهت  هها  كهارت  از يک هر خواندن براي لازم زمان و خطا. كند بيان كلمات

 اسهتفاده  تمهايز  شهاخ   عنوان به سوم و اول كارت خواندن براي شده صرف زمان تفاوت

 (.0345 طباطبايي، قاضي و عشايري جزايري، قديري،) شود مي

 از کهي ي آزمهون  ايهن . اسهت  سهاخته  0940 در شهاليس  را آزمهون  ايهن : لندن برج آزمون .3

 آزمهون  ايهن  در. باشهد  مهي  دههي  سهازمان  و ريزي برنامه گيري، اندازه براي مهم ابزارهاي

 اولهين  تها  شهود  مهي  آغهاز  مسهئله  كهه  الگهويي  ارائهه  از كهه  هايي لحظه) تأخير زمان نمرات

 ولهين ا كهردن  كامهل  تا حركت اولين زمان) آزمايش زمان ،(زند مي سر فرد از كه حركتي

 بهه  كهل  امتيهاز  و خطها  تعهداد  ،(آزمهايش  زمهان  و تأخير زمان مجموع) كل زمان ،(كوشش

 اسهت  شهده  گهزارش  79/1 و موردقبهول  آزمهون  ايهن  اعتبهار . شود مي محاسبه رايانه وسيله

 (.0114 همکاران، و لزاك)

 مهي  كهار  بهه  توجهه  و مهدت  كوتاه حافظه ارزيابي جهت ابزار اين: ارقام فراخناي آزمون .4

 بايهد  آزمهودني  باشد، مي رمزگرداني و توجه مستلزم آزمون اين( 0114 ،0وستربرگ) رود

 انجهام  آن روي را عمليهات  داشته، نگه خود ذهن در كوتاهي زمان مدت براي را اطلاعات

 65/1 مقياس اين آلفاي ضريب(. 0394 پور، علي و نجاتي) كند بيان را ها آن سپس و دهد

                                                           
1. Westerberg 
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 عشهايري،  و وحيهد  عهاطف  اورنگهي،  از نقهل  به) 43/1 آزمايي ازب روش با اعتبار ضريب و

 .است شده گزارش( 0340

مهي   رويدادي شرح حال حافظه بررسي براي آزموني(: AMT) شرح حال حافظه آزمون.5

 بهه  متمايهل  بيمهاران  بها  كهار  در و( 0946) 0بردابنهت  و ويليهامز  توسهط  بهار  اولهين  كهه  باشد

 به. مي باشد متفاوت هيجاني بار داراي لغت هاي نشانه هارائ شامل. شد برده بکار خودكشي

 يهادآوري  لغهات  به واسهطه  كه( خاطره اي) رويدادي با را لغت هر كه مي شود گفته آن ها

 دوران بهه  مربهوط  كهم اهميهت،   يا مهم مي تواند شده يادآوري رويداد كنند، بيان مي شود

 و يهک زمهان   در بايد كه چيزي. اشدب اختصاصي رويداد يک بايد اما باشد، اخير يا گذشته

 بهه . اسهت ( كمتهر  يها  روز يک) محدود مدت زمان يک داراي و رخ داده خاص مکانيک

 لغهت  بهراي  مثهال  بهراي . مي شود ارائه گوييممي اختصاصي ازآنچه مثالي شركت كنندگان

 خاصهي  مکهان  يها  زمهان  زيرابهه  نيسهت  درسهت  مي برم لذت مهماني از معمولاً پاسخ لذت،

 كوشهش  چنهد  در مي باشهد،  صحيح گذشته، جمعه در علي مهماني پاسخ، ولي ندارد هاشار

( 0946) بردابنهت  و ويليهامز . فهميهده انهد   درسهت  را آموزش هها  افراد كه مي شويم مطمئن

 لازم زمهان  بعهدي  مطالعهات  در. دادنهد  فرصهت  پاسهخ  ارائه به منظور دقيقه 0 لغت هر براي

 بهه عنهوان   مقهرر  زمان در پاسخ دهي در شکست. شد گرفتهنظر در ثانيه 31 پاسخ ارائه براي

 از بهيش  يها  غيراختصاصهي،  به عنوان صورت اين غير در و مي شود كدگذاري اختصاصي،

 خهاطرات  بهه  مربهوط  كدگهذاري ههاي   فقهط  تحليهل  اين در. مي شود كدگذاري كلي حد

 .شد پژوهش وارد اختصاصي

 اجرا روش

 وارد زدايهي  سهم  از پهس  فهرد  كهه  باشهد  مي ماهه 4 دوره شامل مدار اجتماع درماني روش

 اجتمهاعي،  روانهي  هاي آموزش شامل روزانه شده تعيين پيش از هاي برنامه. شوديم درمان

 ههر  و شوديم ارائه فرد به فردي درماني روان و درماني گروه درماني، موسيقي كاردرماني،

 عهدم ي بهرا  زيهادي  رلكنته  و آيهد  مهي  عمهل  بهه  اعتيهاد  آزمهايش  كنندگان شركت از هفته

                                                           
1. Williams & Broadbent 
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 از پهژوهش،  ايهن  در اجرايهي  كاركردههاي  بهراي . گيرد مي صورت افراد اين مواد مصرف

 بهراي  اسهتروپ  از آمايهه،  تغييهر  ارزيهابي  بهراي  ويسکانسهين  هاي كارت بندي دسته آزمون

 بهراي  لنهدن  بهرج  و فعهال  حافظهه  ارزيهابي  بهراي  ارقام فراخناي آزمون از بازداري، ارزيابي

 فعهال  حضور آزمونگر دو پژوهش طي در. شد استفاده دهي سازمان و ريزي رنامهب ارزيابي

 كهاملاً  مهوقعيتي  در و سنجي روان مناسب شرايط داراي اتاقي در ها ارزيابي اجراي داشتند،

 آزمهون  فراينهد  كامهل  توضهيح  و مثهال  ارائهه  با موردپژوهش هاي آزمون. شد انجام مساعد

 .شدند انجام

 ها يافته

 و متاههل  درصهد  50. بود سال( 31/7) و 5/30 مقيم افراد سن( استانداردانحراف) و ميانگين

 و ميهانگين . بودنهد  بيکهار درصهد   09 و شهاغل  درصهد  40 همچنهين . بودند مجرددرصد  49

( 01/3) و 4/6( آمفتهامين  و كوكائين مانند) محرك مواد مصرف مدت( استانداردانحراف)

. شهد  اسهتفاده  وابسهته  t آزمون از آزمونپس و آزمونشيپ نمرات تفاوتي بررسي برا. بود

 ارائهه  0 جهدول  در عيه توز بودن نرمالي بررسي برا اسميرنوف-كولموگروف آزمون جينتا

 .  است شده
 عيتوز بودن نرمالي بررسي برا اسميرنوف-کولموگروف آزمون نتايج: 1جدول

 ميانگين 
 انحراف

 استاندارد

 تفاوت

 مثبت

 تفاوت

 منفي

 آماره
Z 

 عناداريم

 474/1 44/1 -00/1 06/1 00/05 13/95 (آزمون پيش) ويسکانسين

 734/1 64/1 -03/1 19/1 73/06 14/77 (آزمون پس) ويسکانسين

 674/1 70/1 -17/1 03/1 41/04 13/011 (آزمون پيش) استروپ

 461/1 61/1 -00/1 17/1 45/01 37/90 (آزمون پس) استروپ

 494/1 57/1 -00/1 19/1 47/57 41/450 (آزمون پيش) لندن برج

 960/1 51/1 -19/1 16/1 33/30 11/433 (آزمون پس) لندن برج

 649/1 70/1 -04/1 01/1 54/0 35/4 (آزمون پيش) حال شرح حافظه

 673/1 70/1 -03/1 19/1 09/0 00/6 (آزمون پس) حال شرح حافظه

 304/1 95/1 -04/1 06/1 00/0 40/3 (آزمون پيش) ارقام فراخناي

 495/1 43/1 -03/1 06/1 30/0 00/0 (آزمون پيش) لندن برج

 .است ارائه شده 0 جدول در استروپ آزمون در وابسته t ليتحل جينتا
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 استروپ آزمون در وابسته t ليتحل نتايج: 2جدول

 متغيرها

 وابسته t آزمون نتايج آزمون پس آزمون پيش

 ميانگين
 انحراف

 استاندارد
 ميانگين

 انحراف

 استاندارد

 درجه

 آزادي
t 

 معني

 داري

 094/1 30/0 06 43/3 74/00 79/3 71/00 اول مرحله زمان

 110/1 54/3 06 90/1 67/0 36/0 37/0 اول مرحله خطاي

 016/1 67/0 06 33/3 06/00 65/3 93/00 دوم مرحله زمان

 114/1 05/3 06 77/1 05/0 17/0 93/0 دوم مرحله خطاي

 333/1 94/1 06 53/5 06/30 03/5 05/33 سوم مرحله زمان

 107/1 55/0 06 09/0 14/3 96/0 67/4 سوم مرحله خطاي

 136/1 00/0 06 34/4 06/9 31/4 31/00 سوم و اول مرحله اختلافي زمان

 و مرحلهه  سه هر خطاي در مدار اجتماع درمان شود مي مشاهده 0 جدول در كه طور همان

 كهارت  آزمهون ي رهها يمتغي بهرا  t ليه تحل نتهايج . است كرده جاديا كاهش اختلافي نمرات

 .است شده ارائه ريز جدول در ويسکانسين هاي
 ويسكانسين هاي کارت آزموني رهايمتغي برا t ليتحل نتايج: 3جدول

 متغيرها

 وابسته t آزمون نتايج آزمون پس آزمون پيش

 ميانگين
 انحراف

 استاندارد
 ميانگين

 انحراف

 استاندارد

 درجه

 آزادي
t 

 معني

 داري

 110/1 -40/3 06 09/0 14/3 56/0 33/0 شده تکميل طبقات

 194/1 70/0 06 09/9 59/06 05/00 50/31 جاماندگي در خطاي

 1115/1 06/7 06 34/00 31/44 99/04 44/61 خطا

 1115/1 46/5 06 03/0 71/0 47/0 00/3 مجموعهنگهداري در شکست

 و خطا ميزان كاهش باع  مدار اجتماع درمان ودمي ش مشاهده 3 جدول در كه همان طور

 آزمهون  تکميل شهده  طبقات نمرات افزايش باع  همچنين و طبقات نگهداري در شکست

 فراخنهاي  ريه متغ در وابسته t آزمون نتايج ريز جدول در. است شده ويسکانسين كارت هاي

 .است شده ارائه ارقام
 ارقام يفراخنا آزمون در وابسته t ليتحل نتايج :4جدول

 متغيرها

 وابسته t آزمون نتايج آزمون پس آزمون پيش

 ميانگين
 انحهههههراف

 استاندارد
 ميانگين

 انحهههههراف

 استاندارد

 درجهههه

 آزادي
t 

 معنهههي

 داري

 110/1 -90/3 06 00/0 40/3 30/0 00/0 شده تکميل طبقات
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 نهاي فراخ آزمهون  نمرات افزايش باع  مدار اجتماع درمان مي شود مشاهده كه همان طور

 .است شده ارائه لندن برج ريمتغ در وابسته t آزمون نتايج ريز جدول در. است شده ارقام
 لندنبرج آزمون در وابسته t ليتحل نتايج: 5جدول

 متغيرها

 وابسته t آزمون نتايج آزمون پس آزمون پيش

 ميانگين
 انحراف

 استاندارد
 ميانگين

 انحراف

 استاندارد

 درجه

 آزادي
t داري معني 

 105/1 60/0 06 00/06 49/094 10/04 40/014 كل مانز

 110/1 44/3 06 46/5 74/00 44/6 00/06 تأخير خطاي

 174/1 43/0 06 95/00 44/070 57/03 49/077 آزمايش زمان

 110/1 79/3 06 00/3 00/09 69/4 17/00 خطا

 1115/1 -99/3 06 09/3 71/04 10/5 93/01 امتياز

 كهل،  زمهان  كهاهش  باع  مدار اجتماع درمان مي شود مشاهده 5 جدول در كه همان طور

 6 جهدول  در. اسهت  شهده  امتياز نمرات افزايش همچنين و شده خطا ميزان و آزمايش زمان

 .است شده  ارائه شرح حال حافظه ريمتغ در وابسته t آزمون نتايج
 لندنبرج آزمون در وابسته t ليتحل نتايج: 6جدول

 متغيرها

 وابسته t آزمون نتايج آزمون پس آزمون پيش

 ميانگين
 انحراف

 استاندارد
 ميانگين

 انحراف

 استاندارد

 درجه

 آزادي
t داري معني 

 110/1 -60/3 06 59/0 44/4 04/0 00/6 اختصاصي

 115/1 -15/3 06 76/0 44/4 49/0 19/3 مثبت

 134/1 -03/0 06 64/0 16/4 04/0 06/3 منفي

 حافظهه  نهوع  سهه  ههر  مهدار  اجتمهاع  درمهان  مي شود اهدهمش فو  جدول در كه همان گونه

 .است داده شيافزا را شرح حال

 نتيجه گيري و بحث

 اجرايهي  كاركردههاي  بهبهود  باعه   مهدار  اجتمهاع  درمان كه داد نشان داده ها تحليل نتايج

 موسهيقي درمهاني،   بهه كهارگيري   بهه  توجهه  بها . اسهت  شده محرك مواد اعتياد به مبتلا افراد

 ههاي پهژوهش  بها  همسهو  پهژوهش  ايهن  نتهايج  مهدار،  اجتماع درمان در ورزش و كاردرماني

 و لهي  ؛0393 خسروي، و قشقايي زندي بهمني، ؛0391 فرد، هاديان و زارع كريمي،) پيشين



 ...و اجرایي کارکردهای بر مدار اجتماع درمان اثربخشي 

 

11 

48 

 

سال
نه 

 م،
شماره
 

35
، 

پایيز 
4

931
 

V
o

l. 9
, N

o
. 3

5
, A

u
tu

m
n
 2

0
1

5
 

  

 كاركردههاي  بهبهود  بهر  كاردرمهاني  تهأثير  و( 0104 همکهاران،  و راگليهو  ؛0105 همکاران،

 بها  درمهاني  عنوان به مدار اجتماع درمان امروزه. است( 0104 همکاران، و 0ويزوتو) اجرايي

 شهامل ) چندبعهدي  آموزش ههاي  ارائه و ماندگارتر تغييرات كمتر، هزينه بيشتر، مثبت نتايج

 و فهردي  روان درماني هاي اجتماعي، رواني آموزش هاي گروه درماني، رفتاري، الگوهاي

 طيهف  بلکهه  اعتيهاد،  نه تنها. رددا اعتياد درمان در زيادي نقش( مواد به دوراز محيطي ايجاد

 مهورد  درمهاني  برنامهه  اين در مي توانند روان پزشکي دو و کي محور اختلالات از وسيعي

مشهاهده   ادگيرييه  رفتاري، الگوهاي اصلاح طريق از درماني برنامه اين. گيرند قرار درمان

محهرك   دوراز بهه  محيطهي  در طهولاني  نسبتا مدتي گذراندن و گروه درماني آموزش، اي،

 شهناخت  بين (.0105 ،0هاي) مي شود درماني روند تسريع به منجر اختلال برانگيزاننده هاي

 حافظهه  عملکهرد  كهه  باورنهد  ايهن  بر( 0111) لوگان و كولير. دارد وجود ارتباط موسيقي و

 كهه  اسهت  زمهاني  از بهتهر  متناوب، شنيداري موزون تحريکات از بهره گيري با كوتاه مدت

 را حافظهه  تقويت ذهني، تصويرسازي راه از موسيقي. مي شود به كاربرده بينايي تحريکات

(. 0345 شهفاداوودي،  و محمهدي  زاده زاده، بيهان  بيگهي،  خلهف  از نقهل  بهه ) دارد دنبهال  به

 تمركههز بهها بههه ويههژه شههناختي فراينههدهاي در را موسههيقي توجههه تههداوم( 0110) گريگههوري

 دارد وجود متعددي علائم و نشانه ها. دانندمي  موثر شادي بخش، هايتجربه بر غيرمستقيم

 كهاملاً  صهورت  به مغز در موسيقي پردازش اختصاصي عصبي شبکه هاي مي دهد نشان كه

 خلف از نقل به) مي كنند عمل( مغز عصبي ساختارهاي ديگر از مستقل) جداگانه و مستقل

 آلفهها يمغههز امههواج توليههد بههر موسههيقي اثربخشههي مطالعههات(. 0345 همکههاران، و بيگههي

 داده انههد قههرار تائيههد مههورد را گيجگههاهي مغههزي فعاليههت  هههاي نيههز و( 0116 ،3ريکسههون)

بهه   بخشهيدن  بهبود براي گسترده اي به طور موسيقي(. 0344 عشايري، و جعفري ملايري،)

مهي   قهرار  مورداسهتفاده  ناخوشهايند  علائهم  از افهراد  كهردن  دور و اسهترس  سلامتي، كاهش

. مهي كنهد   اعمهال  خودمختهار  عصهبي  سيسهتم  در را مسهتقيمي  ختيروان شنا اثرات و گيرد؛

 در يعنهي  مهي شهود؛   مخ قشر در نورون ها ميان ارتباطات تقويت و ساخت موجب موسيقي

 كهه  مهي شهود   ايجاد نوروني ميان عصبي پيام رسان هاي چرخه هاي موسيقي، داراي محيط

                                                           
1. Vizzotto    2. Haigh    3. Rickson 
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 مهي كنهد   تحريهک  را اسهت  شناخت و حافظه به مربوط كه عصبي سيستم بالاتر بخش هاي

 (.0115 ،0دانهور و كمپر)

مهي   فهردي  علائهق  و تخصه  هها   طبهق  كهاري  منظم برنامه هاي تنظيم و تهيه با كاردرماني

. باشهد  اسهترس  كاهش جهت در عاملي و باشد موثر افراد حافظه مشکلات كاهش در تواند

 در توانايي ها اين دوباره تمرين جهت فرصتي و افراد سابق توانايي هاي مرور با كاردرماني

مهي   فهراهم  افهراد  بهراي  كه اجتماعي محيط هاي با و است موثر افراد شناختي نقاي  بهبود

 هها نيه ا كهه  مي گردد اضطراب كاهش و آرام سازي اجتماعي، تعاملات ايجاد باع  آورد

 در همچنهين  .(0116 همکهاران،  و 0نه  ) باشهند  موثر شناختي عملکرد بهبود در مي توانند

 و 3سايز -گونزالز) كرد اشاره مقيم افراد زندگي كيفيت بهبود به مي توان يافته ها اين تبيين

 كاركردهههاي بهبههود در مههوثر عوامههل از زنههدگي كيفيههت بهبههود همههين(. 0100 همکههاران،

 اجتمهاع  درمهان  همچنهين (. 0104 همکاران، و 4جيوواگنولي) است افراد شناختي و اجرايي

آمهوزش   و مهنظم  ورزشهي  تمهرين ههاي   كاردرماني، ي درماني،موسيق مانند عواملي با مدار

انجهام   مطالعهات  طهي  كه دارد مقيم افراد زندگي سبک تغيير در عمده اي نقش رواني هاي

 و سهايز  -گهونزالز ) هسهتند  مهوثر  اجرايهي  كاركردههاي  بهبهود  در عوامهل  ايهن  همگي شده

 (.0100 همکاران،

. اسهت  همهراه  اختصاصي خاطرات افزايش با رمدااجتماع درمان كه داد نشان پژوهش نتايج

 بهبهود  در مهي توانهد   چندماههه  مهدت زمهان   بهراي  مواد مصرف عدم و ترك در ماندگاري

 همهين . باشهد  مهوثر  مصهرف كننهده   افراد مغزي ساختارهاي بهبود و شناختي توانمندي هاي

 شهدن  اختصاصهي  در مهمهي  نقهش  مغهزي  فعاليهت ههاي   بهبهود  و شهناختي  توانمندي ههاي 

 اخهتلال  بها  درصد 93 تا 47 حدود در افسردگي اختلالات. دارد شرح حال حافظه طراتخا

 اسهت  مهوثر  افسهردگي  بهبهود  در مهدار اجتماع درمان كه شده اثبات و دارد همبودي اعتياد

 اسهت  افسهردگي  نيهز  شرح حهال  حافظه بدكاركردي دليل مهم ترين و( 0104 ،5بال و كار)

 غيرمسهتقيم  صهورت  به توانمي بنابراين،(. 0105 ،6سياوايک و مکوين آرباچ، هي، كون ،)

                                                           
1. Kemper, Danhauer  2. Ng    3. González-Saiz 
4. Giovagnoli    5. Carr & Ball  6. Kong, He, Auerbach, McWhinnie & Xiao 
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 شرح حال حافظه وضعيت بهبود در مي تواند افسردگي بهبود با درمان نيا كه گرفت نتيجه

. اسهت  شهرح حهال   حافظهه  بهدكاري  اصهلي  عامهل  افسهردگي . باشد موثر اعتياد داراي افراد

 را خهاطرات  كهه  مهي كننهد   سهعي  افراد و مي باشد دردناك گاهي گذشته خاطرات بازيابي

 كهه  كننهد يمه  پرهيز آن همراه منفي هيجانات و خاطره آن ادآوريي از يا و نمايند سركوب

 بها  تهلاش هها   ايهن  اما(. 0100 همکاران، و 0ببلو) مي شود ديده فراوان افسردگي در امر اين

 تتقويه  بهه  منجر خاطرات اين سركوبي براي تلاش واقع در. مي شود همراه معکوس نتايج

 چرخهه  بها  فکهري  نشهخوار  نتيجهه  در(. 0116 ،0نهد يي و داگلهيش ) مهي شهود   منفي خاطرات

 مهي شهود   افسردگي تداوم و تشديد منفي خاطرات اجباري يادآوري موجب خود تکراري

 توانهايي  در كهه  منفهي  تأثيرات با شده كلي شرح حال حافظه(. 0101 ،3جورمن و گوتليب)

 همکهاران،  و ريهس ) هيجهان  تنظهيم  آينهده،  ههاي  برنامهه  طهرح ريهزي   اجتماعي، مسئله حل

 باشهد  اعتيهاد  در مصهرف  ولهع  و عود دلايل مهم ترين از مي تواند دارد افسردگي و( 0115

 كهه  اسهت ي مهوثر  روش اجتماع مدار درمان شيوه كل، در(. 0103 همکاران، و برورسون)

 خهدماتي  و اآمهوزش هه   طولاني مهدت،  و پايدار ترك قصد  به مراجعه كنندگان به آن در

 نگهرش  در مهوثر  و بهه گهام   گهام  تغييهر  موجب خدمات و آموزش ها اين كه مي شود ارائه

 ههاي  محهدوديت  از .شهود مهي  مهواد  مصهرف  ازجملهه  زنهدگي  مختلف امور به نسبت افراد

 اجتمهاع  درمهاني  مركهز  وجهود  عهدم  دليهل  به بودن جنسيتي تک به توانمي حاضر پژوهش

 جملهه  از همبهود  اخهتلالات  كنتهرل  عهدم  پيگيهري،  رحلهه م انجهام  عهدم  زنان، مخت  مدار

 مهورد  عوامهل  ايهن  تهاثيرات  بعهدي  ههاي  پژوهش در شودمي پيشنهاد. كرد اشاره افسردگي

 .گيرد قرار بررسي
 

 منابع
 شده نظر جديد مقياس هنجاريابي (0340حسن ) ممحمد كاظم و عشايري، وحيد، عاطف ؛ريمم اورنگي،

 66 -56(، 4)7 ،رفتار و انديشه مجله شيراز. شهر در وكسلر حافظه
(. مقايسه تأثير سه نوع موسيقي بهر عملکهرد   0393بهمني نرگس، زندي قشقايي كرامت، خسروي صدراله )

 705-716(، 4) 07،مجله طب جنوبحافظه و نگهداري توجه در بيماران اسکيزوفرني. 

                                                           
1. Beblo    2. Dalgleish, Yiend     3. Gotlib and Joormann 
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 فعاليهت  تهاثير (. 0345) نهرگس  اداوودي،شف و علي؛ محمدي، زاده اكبر؛ سيد زاده، بيان ميترا؛ بيگي، خلف

 ايهران  بهاليني  روانشناسي و پزشکي روان رفتار مجله. اسکيزوفرني در حافظه و توجه بر موسيقيايي هاي
 .036-043 ،(46)،00 ،(رفتار و انديشه)

 توجهه بهر   يده (. تاثير آموزش شکل0390زارع، حسين.؛ فرزاد، ولي اله.؛ علي پور، ا.حمد و ناظر، محمد )
 97-47، (0)004، علوم شناختي يها زهده. تايد تقويت توجه رانندگان حادثه

( مقايسه كاركردهاي اجرايي در بهين زنهان مبتلابهه    0393د پور، صابر )يعلي پور، فرشيد؛ پيمان، نوشين؛ سع
 مجموعه مقالات سومين كنگره ملي علوم اعصاب پايه و باليني ها وزنان بهنجار.  نياعتياد آمفتام

(. بررسهي هيجهان خهواهي در افهراد مبتلابهه اعتيهاد       0394د پور، صابر؛ حسني، جعفر )يي پور، فرشيد؛ سععل
، مجله علوم پزشکي دانشگاه مازندرانها، اعتياد به مواد افيوني و افراد بهنجار.  جنسي، اعتياد به محرك

05 (005 ، )034-035 
  كاركردههاي  ي(. نقها 0345باطبايي، محمود )قديري، فاطمه؛ جزايري، عليرضا؛ عشايري، حسن؛ قاضي ط

 .04-00(، 3)4، علوم شناختي يها مجله تازهاجرايي در بيماران اسکيزو وسواسي، 
درمهاني بهر توجهه انتخهابي      (. تاثير موسهيقي 0391كريمي، ليلا السادات؛ زارع، حسين؛ هاديان فرد، حبيب )

 44-33(، 0)00ه ايراني كودكان استثنايي، كودكان داراي اختلال نارسايي توجه بيش فعالي. فصلنام
افتگي مغهز بهراي درك موسهيقي.    يه  اختصهاص (. 0344ملايري، سعيد؛ جعفري، زهرا و عشهايري، حسهن. )  

 649 -695، 00،هاي علوم اعصاب فصلنامه تازه
(. طراحي نسخه فارسهي آزمهون فراخنهاي اعهداد، فراخنهاي كلمهه،       0394نجاتي، وحيد؛ علي پور، فرشيد. )

سهنجي و مقايسهه حساسهيت در سهنجش حافظهه كهاري        ههاي روان  خناي نا كلمه و بررسي ويژگيفرا
 .كودكان، فصلنامه روانشناسي كاربردي )زير چاپ(

Agnihotri, S., Cameron, D., Rasmussen, C., Ryan, J., Rovet, J., & Keightley, M. 
(2014). Autobiographical Memory and Social Skills Performance in Adolescents 
with Fetal Alcohol Spectrum Disorder: Observational Study. Archives of Physical 
Medicine and Rehabilitation, 95(10), 70. 

Barkley, R. A. (1997). Behavioral inhibition, sustained attention, and executive 
functions: constructing a unifying theory of ADHD. Psychological Bulletin, 
121(1), 65-94. 

Beblo, T., Fernando, S., Klocke, S., Griepenstroh, J., Aschenbrenner, S., Driessen, 
M. (2012) Increased suppression of negative and positive emotions in major 
depression. Journal of Affective Disorders, 141, 474–479 

Bolla, K.I., Funderburk, F.R., Cadet, J.L. (2000): Differential effects of cocaine and 
cocaine alcohol on neurocognitive performance. Neurology, 54, 2285–2292. 

Bratter, B. I., Bratter, T. E., Radda, H. T., & Steiner, K. M. (1993). The residential 
therapeutic caring community. Psychotherapy, 30, 299–304. 

Brorson, H. H., Ajo Arnevik, E., Rand-Hendriksen, K., & Duckert, F. (2013). Drop-
out from addiction treatment: A systematic review of risk factors. Clinical 
Psychology Review, 33(8), 1010-1024. 

Bunt, G., Muehlbach, B., Moed, C., (2008). The therapeutic community: an interna- 
tional perspective. SubstanceAbuse, 29 (3), 81–87. 

Campling, P., & Haigh, R. (1999). Therapeutic Communities: Past, Present, and 
Future: Jessica Kingsley Publishers. 
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Connolly, C. G., Foxe, J. J., Nierenberg, J., Shpaner, M., & Garavan, H. (2012). 
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Alcohol Depend, 121(1-2), 45-53. 

D’Argembeau, A., Van Der Linden, M., Verbanck, P., & Noël, X. (2006). 
Autobiographical memory in non-amnesic alcohol-dependent patients. 
Psychological Medicine, 36(12), 1707-1715 
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autobiographical memory on concurrent intrusions and subsequent 
autobiographical recall in dysphonia. Journal of Abnormal Psychology, 115, 
467–473 

De Bruin, S., R., Oosting, S., J., Kuin, Y., Hoefnagels, E., C., M., Blauw, Y., H., De 
Groot, LC. P., G., M. et al. (2009). Green care farms promote activity among 
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