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اي در افراد هاي مقابلهسازي رفتاري و سبک فعال -هاي بازداريسيستم

 کننده اوپيوم، تحت درمان نگهدارنده متادون و همتايان سالممصرف
 

 0، شهاب باحشمت جويباري0محمد حسين عبداللّهي
 

 

 06/19/0395تاريخ پذيرش:    31/14/0395 تاريخ دريافت:
 

 ده يكچ

 فرادا اي درمقابله هايسبک و رفتاري سازيفعا  -بازداري هاياين پژوهش با هدف مقايسه سيستم هدف:

 ظرازن حاضر پژوهش روش:سالم انجام شد.  همتايان و متادون نلهدارنده درمان تحت اوپيوم، كنندهمصرف

 تعلق ايمقايسه-عليّ هايطرح به هاداده گردآوري شيوه لحاظ به و بنيادي هدف منظر از نلر،گذشته زماني

به  0395اوپيوم بود كه در فصل بهار سا   كنندهسوءمصرفجامعه آماري اين پژوهش شامل مردان  .دارد

كننده ر از افراد مصرفنف 43مراكز ترک اعتياد شهر ساري مراجعه كرده بودند. نمونه آماري پژوهش شامل 

يري در گنمونهنفر همتاي سالم بودند كه از طريق روش  41كننده داروي متادون و يافتدرنفر  45اوپيوم، 

ر هر سه اي دي مقابلههاسبکسازي رفتاري، و فعا  -هاي بازداريهاي سيستمدسترس انتخاب شدند. مقياس

و  تاريرف سازيفعا  -بازداري هاينتايج نشان داد كه بين سه گروه در سيستم ها:يافتهگروه اجرا شد. 

مان با اوپيوم و افراد تحت در كنندگانمصرفاي تفاوت وجود دارد. همچنين ميانلين نمرات ي مقابلههاسبک

گروه بهنجار  نتر از ميانلييشبمدار و اجتنابي ي مقابله هيجانهاسبکي رفتاري و سازفعا متادون در سيستم 

تواند راهلشاي متخصصان در فهم دقيق علت سوءمصرف يمهاي پژوهش حاضر يافته گيري:يجهنتبود. 

اد ي درماني وابستلي به موهاروشي مناسب براي پيشليري از اعتياد و گسترش هاروشمواد، استفاده از 

 باشد.

 مواد سوءمصرفي مقابله، هاسبکرفتاري،  سازيفعا  -بازداري هايسيستم ها:کليدواژه
 
 

  

 abdollahimh@yahoo.fr :پست الکترونيک، شناسي، دانشلاه خوارزمي، تهران، ايراننويسنده مسئو : دانشيار گروه روان .0
 ، دانشلاه خوارزمي، تهران، ايرانشناسي عموميدانشجوي كارشناسي ارشد روان. 0
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 مقدمه
و همکاران،  0هاي جسااامي )ترمايناحتما  ابتلا به بيماريوابساااتلي باه مواد علاوه بر اينکه  

هاااي دهاد، آسااايااب ( را افزايش مي0100، 0( و رواني )آگراوا ، بودني و لينساااکي0102

( و جوامع 0102و همکاران،  3هاي بهداشاااتي )پياربسااايااري را بر افراد مبتلا، نظاام مراقبات   

هاي درماني ساااوءمصااارف مواد،  نامهكناد. باا توجه به اينکه بر  ( تحميال مي 0102، 4)كلاين

و  2؛ هانسااان0102 ،5هاروپ و ريچارد)گذارد هزيناه ماالي سااانليني را بر دوش جوامع مي  

شاناساي و پيشاليري از عوامل مؤثر بر ساوءمصارف مواد ضاروري       ، سابب (0100همکاران، 

بر شااناسااايي عوامل  هاپژوهشبه همين دليل، حجم زيادي از  (.0102، 7اسات )دني و كونور 

ه شناسايي ، به اين اميد كاندكردهپيشاليرانه و خطرهاي بالقوه مرتبط با مصارف مواد تمركز   

ي براي جلوگيري از سااوءمصاارف مواد منجر  مؤثري در معرض خطر به راهبردهاي هاگروه

(. در نتيجه، اخيراً پژوهشاالران بر روي 0104، 6شاود )مک كانل، ممتوويک و ريچاردسااون 

و  9براي مرا  هاپ ووداند )كردهمرتبط با ساوءمصرف مواد تمركز   شاناختي يرهاي روانمتغ

؛ باه  0116و همکااران،   00؛ لجوئيز0101، 01گوني -؛ فرناانادز مونتاالو و لوپز   0116همکااران،  

(. پژوهش حاضاار نيز، در راسااتاي ضاارورت ياد شااده به   0105نقل از هاپ وود و همکاران، 

د. پردازطور خاص اوپيوم( ميروع و تداوم سوءمصرف مواد )بهشاناساايي عوامل مؤثر در شا   

( و مد  مقابله با 0971) 00مبناي نظري پژوهش حاضار بر پايه مد  حسااسايت به پاداش گري   

شااناختي روان -هاي اخير، مد  زيسااتي( قرار دارد. در سااا 0991) 03اسااترس اندلر و پاركر

درک عوامل مؤثر در شاااروع و تداوم ( باه عنوان چارچوب نظري مفيدي براي  0971گري )

(، 0104و همکاران،  04رفتاارهااي ناساااازگار همچون شاااخصااايت ضاااداجتماعي )مورگان    

( 0105و همکاران،  02( و ساوءمصارف مواد )اورساويک   0105، 05افساردگي )لي، كو و چن 
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( بر نقش دو ساايسااتم انليزشااي   0971به كار رفته اساات. مد  حساااساايت به پاداش گري )  

(. سايسااتم  0105لي، و همکاران، ) ساازي رفتاري تمركز كرده اسات  و فعا بازداري رفتاري 

ابي هاي تنبيه و ناكامي، افزايش رفتارهاي اجتنبازداري رفتاري به عنوان حساااساايت به نشااانه  

اداش و هاي پساازي رفتاري به عنوان حسااسيت به نشانه  و احسااس اضاطراب و سايساتم فعا     

(. در تبيين نقش اين دو 0102و همکااران،   0فينکوشاااود )درتوصااايف مي اجتنااب از تنبياه  

گونه اظهار داشاات كه الکل و داروها توان اينساايسااتم انليزشااي در سااوءمصاارف مواد مي  

اري قوي، سااازي رفتخاصاايت پاداش بخشااي دارند و با توجه به اينکه افراد با ساايسااتم فعا   

مواد و  با سااوءمصاارف حساااساايت بالايي به پاداش دارند، افزايش فعاليت ساايسااتم ياد شااده 

(. بنابراين، افزايش حساااسااايت ساايساااتم   0104و همکاران،  0الکل مرتبط اساات )مورگان 

( همچون 0100و همکاران،  3هاا )لاكيااناا   ساااازي رفتااري، محرک تماايال باه پااداش     فعاا  

سازي رفتاري كه به عنوان زيربناي حساسيت به پاداش ساوءمصارف مواد اسات. سيستم فعا    

(. 0101و همکاران،  4شود )والستروموسيله انتشار دوپامين تسهيل مي، بهشاناخته شاده اسات   

ساازي رفتاري، اختلا  مصاارف مواد و افزايش ولع  در نتيجه، بيش حسااسايت سايساتم فعا     

ازي سااافعا -هاا، نمرات مقياس بازداري كناد. در برخي از پژوهش بيني ميمصااارف را پيش

(، 0997، 5هاي ترک )ساتون و ديويدسوننشاانه  هاي الکتروانسافالوگرافي رفتاري با شااخ  

و همکاران،  7شاناساي باليني )آلوي  ( و سابب 0997، 2پاساخ به تنبيه و پاداش )كارور و وايت 

(. در حقيقت، ساااوءمصااارف  0105( مرتبط بود )باه نقال از اورساااويک و همکاران،   0112

را  گيري درساااتهاي مغزي كه توانايي تصاااميماجباري مواد با عملکرد نادرسااات مکانيزم

ضعيف  گيريكنند، مرتبط اسات. سوءمصرف مواد ممکن است از توانايي تصميم مختل مي

شااود افراد مبتلا، پيامدهاي منفي درازمدت را به دليل گرايش به ارضااااي فوري  كه باعث مي

، 6ياا رهايي از شااارايط ناگوار ناديده بليرند، ايجاد شاااود )بالکوني، فينوچيارو و كاناوسااايو  

رات وجوي خطرسد افراد را براي جستزيرا افزايش حسااسايت به پاداش به نظر مي   (؛0104
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(. در 0102و همکاران،  0شاااناختي برانليزد )هينانتتر باه منظور تجرباه تحرياک روان   بيش

گيري در يمگذاري بر فرايند تصمتأثيرساازي رفتاري با  افراد در حا  ترک نيز سايساتم فعا   

( 0104و همکاران ) 0، بوگتاأثير ذار اسااات. در تببين نظري اين پياامادهااي درمااني اثر گا     

كنند ساطوح بالاي حسااسايت به پاداش موجب افزايش عود و شاکساات در درمان     فرض مي

نه گوهاي انليزشاي در ساوءمصرف مواد، آن  شاود.  نقش اين سايساتم   ساوءمصارف مواد مي  

با اين  ادبيات پژوهشااي مرتبط شااده، به دليل نتايج متناقض در  كه در مبناي نظري توصاايف 

سااازي رفتاري ( سايسااتم فعا  0112) 3حوزه، مبهم اسات. براي مرا  در پژوهش هاسااکينگ 

ها با ويژه الکل نبود. اماّ نتايج برخي ديلر از پژوهشبيني كنناده ساااوءمصااارف مواد به  پيش

رين ساااازي رفتاري بهت( سااايساااتم فعا  0114) 4اين مطاالعاه مغااير بود. در پژوهش نيازاف   

سوءمصرف مواد  بر سيستم بازداري رفتاري تأثيربين شاخصايتي ساوءمصارف مواد بود.     پيش

ضااعيف و وابسااته به جنس بود. به اين صااورت كه ساايسااتم بازداري در زنان نقش محافظتي   

داد. اروساااويک و كاه در مردان خطر ساااوءمصااارف مواد را افزايش مي  داشااات درحاالي 

تاري سازي رفان دادند افزايش حسااسايت سيستم فعا   ( در مطالعه طولي نشا 0105همکاران )

با شااروع مصاارف مواد و افزايش مصاارف الکل مرتبط بود. اين نتايج حمايتي براي ارتباط   

بين افزايش حسااااسااايات پاداش و شاااروع مصااارف مواد فراهم كرد. درفينکو و همکاران    

ي در فيزيولوژطور كه هاي نظريه حسااااسااايت پاداش، همان( تأكيد كردند كه ساااازه0102)

از سااوي ديلر،   مدت مواد نقش دارند.مورد بررسااي قرار گرفت، در سااوءمصاارف طولاني  

هاي يدگيتني در پااساااخ رفتااري و هيجاني افراد به هنلام مواجهه با   امقاابلاه  ي هاا ساااباک 

ون، كيو اي دارد )رابرتسااكنندهيينتع تأثيرزندگي روزمره و مد  تبييني سااوءمصاارف مواد، 

(. بر اساااس مد  مقابله با اسااترس در زمينه اعتياد، افراد تمايل دارند   0101، 5گو اسااتريالين

مواد از  زااساااترسبراي رهااا كردن خودشااااان از تجرباه و تفکر در مورد روياادادهااي    

؛ به نقل 0112و همکاران،  7؛ كاليچمن0116، 2اساااتفااده كنناد )آلدريج و روئ    گردانروان

                                                                 
1. Hinnant 
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( مقاابلاه را توانش شاااناختي و   0964) 0زاروس و فولکمن(. لا0101و همکااران،   0از فلوياد 

(. ساااه نوع 0105و همکاران،  3دانند )به نقل از كروننبرگيمرفتااري براي مقاابله با تنيدگي   

 يراهبردهاساااباک مقاابلاه در ادبياات پژوهشاااي مورد بحاث قرار گرفتاه كاه عباارتناد از:           

مايت اجتماعي(، راهبردهاي ي حوجوجساات مساائله،  براي مرا  رفتارهاي حلمدار )مساائله 

براي مراا  اضاااطراب و خودانتقاادي( و راهبردهااي اجتنابي )براي مرا  تفکر    )مادار  هيجاان 

( 0991ي انادلر و پاركر ) امقاابلاه  هااي  آرزومناداناه و انکاار مشاااکلات(. در ماد  ساااباک      

 عنوانبه مداري ناسازگارانه و سبک مسئلههاسابک  عنوانبهمدار و اجتنابي ي هيجانهاسابک 

هاي زندگي روزمره در نظر گرفته شاااده اسااات  يدگيتنساااباک ساااازگاارانه براي مقابله با    

 (.0101 اساااتريالينااگ، و كيو ؛ رابرتساااون،0105، 4آرياکو، بنااايجز و آدان -)ماااركاوز 

ي مقابله و طيفي از رفتارهاي ساااوءمصااارف مواد را  هاسااابکي قبلي رابطاه بين  هاا پژوهش

و همکاران،  2؛ ساااانچز0114، 5)براي مراا  هاساااکينگ و اويي  اناد دادهمورد بررساااي قرار 

دار ممدار و مسئلهي مقابله هيجانهاسبکدهد يم هاي مطالعات مختلف نشاان ( و يافته0101

؛ هاسکينگ و اويي، 0966و همکاران،  7بيني كننده مصارف الکل و مواد هساتند )كوپر  يشپ

اي هاي مقابله(. نقش سااابک0103، 9يتل و ايتل؛ به نقل از ا0111، 6؛ جانساااون و پاندينا0114

در افراد در حا  ترک نيز مورد بررسااي قرار گرفته اساات. در اين زمينه مطالعه طولي مورفي  

اي افراد در حا  ترک به دنبا  درمان بهبود ( نشاااان داد ساااباک مقاابله   0100) 01و كاانترين 

اد، اي در زمينه اعتيمقابله هاييابد. براي به دسااات آوردن حمايت تجربي از مد  سااابک مي

( ساابک 0116و هاساکينگ )  00دهد. فيلبررساي پيشاينه تجربي نتايج متناقضااي را نشاان مي   

 (0101) لينگاسااتريا و كيو مقابله اجتنابي را با مصاارف الکل مرتبط دانسااتند. رابرتسااون،  

ان ننشاااان دادناد ساااباک مقاابله فعا  با مصااارف الکل و ديلر داروها در بين دختران نوجوا    

با  ناقضتتر الکل مرتبط بود. در يشبارتباطي نداشااات اما سااابک مقابله اجتنابي با مصااارف 

                                                                 
1. Floyd 
2. Lazarus & Folkman 
3. Kronenberg 
4. Marquez-Arrico, Benaiges & Adan 
5. Hasking & Oei 

6. Sanchez 
7. Cooper 

8. Johnson & Pandina 
9. Tamela McNulty Eitle & David Eitle 
10. Murphy & Khantzian 
11. Feil 
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اي نتوانسااات هاي مقابله( سااابک0100و همکاران ) 0ي قبلي در مطاالعاه ايواماتو  هاا پژوهش

و  0داري با افساااردگي داشااات. مارتين ديل يمعنبيني كناد اماا رابطه   يشپمصااارف مواد را 

ي و راهبردهاي سااابک زندگي در افراد امقابلهي هاسااابکان دادناد  ( نشااا0103همکااران ) 

 و ممتوويک كانل، تحات درماان اختلا  مصااارف مواد در طو  درماان بهبود ياافت. مک    

دخانيات و الکل  تركمي سااازگارانه را با مصاارف  امقابلهي هاساابک (0104) ريچاردسااون

ل شاات. سابک سااازگارانه در مقاب ي ناساازگارانه نتيجه عکس دا هاساابکمرتبط دانساتند اما  

( 0105) آدان و بنايجز آريکو،-تمايل به مصاارف دخانيات نقش محافظتي داشاات. ماركوز 

در بررساااي خود با بيماران مبتلا به مصااارف مواد با و بدون اساااکيزوفرني نشاااان دادند افراد  

ي هاااساااباک مبتلا باه اختلا  مصااارف مواد و افراد مبتلا باه اساااکيزوفرني تنهاا در ميزان     

برند متفاوت هساااتند. علاوه بر اين در مقايساااه با گروه بهنجار،  يمي كه به كار اساااازگاارانه 

سااتفاده ا سااازگارانهي امقابلهي هاساابکاز  تركممبتلايان به مصاارف مواد و اسااکيزوفرني  

تبار و يقاييآفر-( نشاااان دادند در جوانان آمريکايي0105و همکااران )  3كردناد. گاانادي   يم

ي اختلا  مصاارف دارو همچون تركممدار با احتما  اي مساائلهپوساات ساابک مقابله يدسااف

 يدپوسااات سااابک مقابله اجتنابي با افزايش سااافكند. در جوانان بيني ميجواناا را پيش يماار 

ه در كيدرحالجوانا و ديلر اختلالات مصاارف دارو مرتبط بود يماراحتما  مصاارف الکل، 

ا مرتبط بود. جوانيمارک اجتنابي با احتما  پايين مصاارف آفريقايي، ساب  -جوانان آمريکايي

اد مو ساااوءمصااارف هاي زندگي در گرايش افراد به يادگي تنمهاارت افراد در روياارويي باا    

نقش  ايي مقابلههاساابکسااازي رفتاري و فعا -موثر اساات. در اين ميان، ساايسااتم بازداري 

 امع،ج مدلي در يادشاااده غيرهايمت بررساااي و عدم متناقض كنند. نتايجيممحوري را ايفا 

   .باشدمي حاضر پژوهش اصلي محرک

 

 

 

 

                                                                 
1. Iwamoto 
2. Martindale 

3. Gundy 
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 روش  

 گيريجامعه، نمونه، و روش نمونه

 وريگردآ شاايوه لحاظ به نلر وگذشااته زماني ازنظر بنيادي، هدف منظر از حاضاار پژوهش

در اين طرح متغير مساتقل گروه با ساه ساطح     .دارد تعلق ايمقايساه  -عليّ هايطرح به هاداده

كننده اوپيوم، تحت درمان نلهدارنده با متادون و همتايان ساااالم از لحاظ دو متغير مصااارف

معه سازي رفتاري مقايسه شدند. جافعا -هاي بازدارياي و سايساتم  هاي مقابلهوابساته سابک  

 ود كه در فصال بهار سااا  اوپيوم ب كنندهساوءمصارف  آماري اين پژوهش شاامل تمامي افراد  

باه مراكز ترک اعتيااد شاااهر سااااري مراجعه كرده بودند. نمونه انتخابي از اين جامعه     0395

اوپيوم )افرادي كه براي اولين بار به مراكز ترک اعتياد  كنندهمصاارفنفر از افراد  43شااامل 

رده فت نکهااي ترک اعتياد دريا ينياک كلگوناه درمااني در   ي همراجعاه كرده و قبال از آن   

 يري در دساااترسگنمونهكنناده داروي متاادون بودند كه به روش   ياافات  درنفر  45بودناد( و  

پس از جلب رضاااايت انتخاب شااادند. ملاک ورود به پژوهش عبارت بودند از مذكر بودن،  

سااا ، عدم وابسااتلي به مواد غيرافيوني )مانند شاايشااه يا ساااير مواد    41تا  01دارا بودن ساان 

اوپيوم، تحت درمان بودن با متادون و عدم مصااارف مواد  كنناده مصااارف مخادر( در گروه 

كننده متادون، نداشااتن مشااکلات  يافتدرمخدر )با شاارط حداقل يک ماه ترک( در گروه 

ي کپزشروانشاناختي و داشاتن تحصايلات حداقل سايکل. همچنين اختلا      جسامي و روان 

يان سااالم به عنوان معيارهاي  شااديد در هر سااه گروه و سااابقه مصاارف مواد در گروه همتا   

نفر از افراد بهنجار )از ميان همراهان  41خروج در نظر گرفته شااادند. همتايان ساااالم شاااامل  

ه سااه ذكر اساات كيان شاااگيري در دسااترس انتخاب شاادند.  بيمار( بودند كه به روش نمونه

ميزان و نيز  (P>62/0  =F ,15/1گروه تحت مطالعه از لحاظ جنساايت )هملي مرد(، ساان ) 

( همتاسااازي شاادند. روش اجرا به اين صااورت بود كه  15/1P > ,022/0  =2Xتحصاايلات )

داد. يکي از نويسااندگان پژوهش به مراجعين و همراهان درباره پژوهش توضاايحاتي ارائه مي 

 در نتيجه، مراجعين با اطلاع از اهداف مطالعه و با رضايت آگاهانه وارد مطالعه شدند.  
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 ابزار
نامه توسااط كارور و : اين پرسااش0سااازي رفتاريفعا -هاي بازداريامه ساايسااتم ن.پرسااش0

مقياس بازداري و گوياه اسااات كه دو خرده  01( سااااختاه شاااده و شاااامال    0994) 0وايات 

گويه اساات كه حساااساايت   7مقياس بازداري رفتاري شااامل سااازي رفتاري دارد. خردهفعا 

ي هانشاااانهاضااطراب هنلام روياروي با  ي به تهديد و احسااااس دهپاسااخ بازداري رفتاري يا 

گويه دارد كه حساااسااايت   03سااازي رفتاري نيز  مقياس فعا گيرد. خردهيمتهديد را اندازه 

كه  ي ديلر استفرعمقياس خود شامل سه خرده و سانجد يمساازي رفتاري را  سايساتم فعا   

( 0994) يتواي سارگرمي است. كارور و  وجوجسات ي به پاداش و دهپاساخ شاامل ساائق،   

سااازي رفتاري را و ساايسااتم فعا  74/1مقياس سايسااتم بازداري رفتاري را  ثبات دروني خرده

هاااي ( بااه منظور بررساااي ويژگي0367. در پژوهش محماادي )اناادكردهگازارش   70/1

ساااز و بازداري رفتاري در جامعه ايراني، ثبات دروني هاي فعا ساانجي مقياس ساايسااتم روان

، گزارش 76/1سااازي رفتاري را به ترتيب و ساايسااتم فعا  29/1 ساايسااتم بازداري رفتاري را

 (.  0393به نقل از اميري، قاسمي نواب و عبداللهي، )نموده است 

(، ساااخته 0991نامه توسااط اندلر و پاركر ): اين پرسااش3ايهاي مقابلهنامه ساابک.پرسااش0

ک كند. سبارزيابي ميمدار را مدار و اجتنابمدار، هيجاناي مسائله شاده و ساه سابک مقابله   

ين اي تعيهاي مقابلهگانه سااابکغاالاب هر فرد باا توجه به نمره وي در هر يک از ابعاد ساااه   

 5اصاالاً تا عدد  0)عدد  ليکرت ايدرجهپنج مقياس اساااس بر مقياس اين هايشااود. گويهمي

مطالعه  راعتبار اين آزمون از طريق محاساابه آلفاي كرونباخ د .شاوند مي گذاريهميشاه( نمره 

، در 90/1و براي پساااران  91/1مدار براي دختران (، در سااابک مسااائله 0991اندلر و پاركر )

مدار براي و در سااابک اجتناب 60/1و براي پساااران  65/1مدار براي دختران ساابک هيجان 

(، ضااريب اعتبار را 0360گزارش شااده اساات. جعفرنژاد ) 65/1و براي پساران   60/1دختران 

گزارش  70/1و  63/1، 61/1مدار، به ترتيب مدار و اجتنابمدار، مسااائلهبراي سااابک هيجان

هاي ( ضااارياب آلفااي كرونبااخ را براي ساااباک     0364كرده اسااات. پيري و شاااهرآراي ) 

                                                                 
1. behavioral activation-inhibition system 
scale (BIS-BAS)  

2. Carver & White 
3. Coping Strategies Inventory (CISS) 
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برآورد كرده اساات )به نقل از شاااهقليان،  61/1و اجتنابي  65/1مدار ، هيجان60/1 مدارمسائله 

 (.0362نرار شرق و عبداللهي، جان

 اهيافته
سااا  بود. ميانلين و )انحراف معيار( سااني افراد   36الي  00دامنه سااني اعضاااي سااه گروه   

( و همتايان ساااالم 24/4) 56/09(، تحت درمان متادون 76/3) 00/09اوپيوم  كنندهمصااارف

. ي اين پژوهش ديالم بودهاكنندهشااركت( سااا  بود. ميزان تحصاايلات اكرر  55/3) 56/31

 ارائه شده است. 0هاي مورد مطالعه در جدو  هاي توصيفي متغيرآماره

 هاهاي توصيفي متغيرهاي مورد مطالعه به تفكيک گروه: آماره۹جدول

 متغيرها
 همتايان سالم تحت درمان متادون كننده اوپيوممصرف

M SD M SD M SD 

 55/0 63/06 72/0 26/05 6/0 00/05 سيستم بازداري رفتاري

 71/3 61/06 01/3 30/30 41/3 25/30 سازي رفتاريسيستم فعا 

 55/0 22/6 20/0 22/9 76/0 04/01 سائق

 0 30/01 01/0 03/00 93/0 62/00 ي به پاداشدهپاسخ

 77/0 70/6 70/0 20/9 27/0 25/9 ي سرگرميوجوجست

 73/7 37/50 16/7 40/42 93/5 02/45 سبک مقابله مسئله مدار

 7 22/46 52/5 53 75/5 90/55 مدار هيجان مقابله سبک

 96/2 54/45 50/2 75/50 21/5 79/54 اجتنابي مقابله سبک
 

 فاده شااود.بايسااتي اسااتها از آزمون تحليل واريانس چندمتغيري مييانلينممقايسااه  منظورهب

 ونآزم از كااه بااشاااد يرهااا ميمتغ توزيع بودن هااي اين تحليال، نرماا    فرضيشپيکي از 

   ارائه شده است. 0استفاده شد كه نتايج آن در جدو   اين منظور براي ويلک -شاپيرو

 بررسي نرمال بودن توزيع  براي ويلک-شاپيرو نتايج آزمون: ۳جدول

شاااود هر دو متغير داراي توزيع نرما  هساااتند. براي  مشااااهده مي 0همانلونه كه در جدو  

هاي خطا نيز از آزمون لون اسااتفاده شااد كه نتايج آن در  بررسااي مفروضااه هملني واريانس 

 ارائه شده است.   3جدو  

 معناداري آماره شاپيرو ويلک آزاديدرجه متغيرها

 379/1 969/1 006 سازيفعا  -سيستم بازداري

 432/1 969/1 006 ايسبک هاي مقابله
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 خطا هايواريانس برابري بررسي براي لون : نتايج آزمون۲جدول

 معناداري آزادي خطادرجه Fآماره  متغيرها

 945/1 005 072/1 سازيفعا  -سيستم بازداري

 945/1 005 157/1 ايسبک هاي مقابله

هاا داشاااات  باااكس، حکااايات از برابري ماااتريس كواريااانس   Mهمچنين، نتاايج آزمون  

(15/1P>  بنابراين تحليل واريانس چندمتغيره در متغير سايساتم بازداري .)- سااازي انجام فعا

=لامبداي P<23/00=, F452/1 ,110/1معنادار داشااات )شاااد و نتاايج حکاايات از تفاوت    

 4متغيري به شااارح جدو ويلکز(. براي بررساااي اللوهااي تفااوت از تحليل واريانس تک  

 استفاده شد.  

-ريمتغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت در متغير سيستم بازدا: نتايج تحليل واريانس تک۴جدول

 سازي رفتاريفعال

 معناداري Fآماره  نلين مجذوراتميا آزاديدرجه متغيرها

 1115/1 541/06 00/027 0 سيستم بازداري رفتار

 1115/1 751/03 50/059 0 سازي رفتارسيستم فعا 

 1115/1 221/6 62/03 0 سائق

 1115/1 101/06 00/73 0 دهي به پاداشپاسخ

 10/1 101/4 90/00 0 جوي سرگرميوجست

ها تفاوت معنادار وجود دارد. مؤلفهشاااود در تمام ميمشااااهاده   4هماانلوناه كاه در جادو      

ها از آزمون تعقيبي توكي اسااتفاده شااد كه نتايج آن نشااان داد در  براي بررسااي تفاوت گروه

ي سااايساااتم باازداري رفتاار گروه بهنجاار از هر دو گروه تحات درماان با متادون، و       مؤلفاه 

اوت معناداري بين دو گروه تحت اند. اما تفكنناده اوپيوم نمرات باالاتري داشاااتاه   مصااارف

ازي سااهاي ساايسااتم فعا  مؤلفهكننده اوپيوم وجود نداشاات. در درمان با متادون، و مصاارف

جوي سااارگرمي گروه بهنجار از هر دو گروه ودهي به پاداش، جساااترفتار، ساااائق، پاساااخ

وت ااند. اما تفتري داشاااتهكنناده اوپيوم نمرات پاايين  تحات درماان باا متاادون، و مصااارف    

 كننده اوپيوم وجود نداشت.معناداري بين دو گروه تحت درمان با متادون، و مصرف

از  هاي مقابله انجام شد و نتايج حکايتهمچنين تحليل واريانس چندمتغيره در متغير سابک 

=لامباداي ويلکز(. براي بررساااي  P<21/02=, F517/1 ,110/1تفااوت معناادار داشااات )   

 استفاده شد.   5متغيري به شرح جدو يانس تکاللوهاي تفاوت از تحليل وار
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 اي مقابلههمتغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت در متغير سبک: نتايج تحليل واريانس تک1جدول

 معناداري Fآماره  ميانلين مجذورات آزاديدرجه متغيرها

 1115/1 001/9 12/44 0 مدارسبک مقابله مسئله

 1115/1 371/03 01/55 0 مدارسبک مقابله هيجان

 1115/1 061/04 00/96 0 سبک مقابله اجتنابي
 

ها تفاوت معنادار وجود دارد. مؤلفهشاااود در تمام مشااااهاده مي  5هماانلوناه كاه در جادو      

ها از آزمون تعقيبي توكي اسااتفاده شااد كه نتايج آن نشااان داد در  براي بررسااي تفاوت گروه

بهنجار از هر دو گروه تحت درمان با متادون، و مدار گروه ي ساااباک مقاابلاه مسااائله    مؤلفاه 

اند. اما تفاوت معناداري بين دو گروه تحت كنناده اوپيوم نمرات باالاتري داشاااتاه   مصااارف

هااي سااابک مقابله  مؤلفاه كنناده اوپيوم وجود ناداشااات. در   درماان باا متاادون، و مصااارف   

 ت درمان با متادون، ومادار، و سااابک مقابله اجتنابي گروه بهنجار از هر دو گروه تح هيجاان 

اند. اما تفاوت معناداري بين دو گروه تحت تري داشاااتهكنناده اوپيوم نمرات پايين مصااارف

 كننده اوپيوم وجود نداشت.درمان با متادون، و مصرف

 گيرييجهنتبحث و 
ساااازي رفتاري و راهبردهاي فعا -هاي بازداريهدف پژوهش حاضااار مقايساااه سااايساااتم  

كننده اوپيوم، تحت درمان نلهدارنده متادون و همتايان سااالم بود. مصاارفاي در افراد مقابله

سازي فعا  -هاي بازداريهاي مطالعه نشاان داد كه بين ساه گروه از نظر فعاليت سايساتم    يافته

كننده اوپيوم و تحت درمان ديلر، دو گروه مصااارفعبارترفتااري تفااوت وجود دارد. باه   

يستم ساازي رفتاري قوي و س همتاي بهنجار، سايساتم فعا    نلهدارنده متادون نسابت به گروه 

بازداري ضااعيف دارند. در گروه همتايان سااالم درساات عکس اين نتيجه به دساات آمد. اين  

 همکاران و  (، بوگ0105هاي اروساااويک و همکاران )ياافتاه تا حدودي با نتايج پژوهش  

 و نيااازاف (0112) 0موريس و ، فرانکن(0112) 0 بوباااديلا و جيمز ريوز، ، تيلور،(0104)

( همسااو نيساات. در تبيين اين  0112همخوان اساات. اما با نتايج مطالعه هاسااکينگ ) (0114)

سااازي ( يادآور شااد عدم ارتباط بين حساااساايت ساايسااتم فعا   0112تناقض، هاسااکينگ )

                                                                 
1. Taylor, Reeves, James & Bobadilla 2. Franken & Muris 
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كننده الکل رفتاري و سااوءمصاارف مواد به خاطر ميزان كم مصاارف در افراد سااوءمصاارف  

راد سااازي رفتاري در اف طالعه حاضاار در زمينه حساااساايت بالاي ساايسااتم فعا    بود. نتيجه م

كننده اوپيوم و افراد در حا  ترک، تأييد ديلري بر مد  حسااساايت به پاداش گري  مصارف 

ارد ساازي رفتاري، حسااسيت بالايي به پاداش د  ( اسات. با توجه به اينکه سايساتم فعا    0971)

شاي اسات، بر اسااس مد  ياد شاده، ساوءمصارف اين       بخو اوپيوم نيز داراي خاصايت پاداش 

سااازي رفتاري قوي قابل توجيه اسااات. مطابق با پژوهش  ماده در افراد داراي ساايساااتم فعا  

 ليفتک با را رفتاري سااازيفعا  ساايسااتم تأثير( كه 0104كاناوساايو ) و فينوچيارو بالکوني،

 قرار دادند، نق  در مواد مورد بررسااي سااوءمصاارف كنندگان گيريدر تصااميم آيووا قمار

واد شاناساي سوءمصرف م  ساازي رفتاري، در سابب  گيري افراد داراي سايساتم فعا   تصاميم 

هاي فوري و زودگذر خودداري توانند از لذتاي كاه اين افراد نمي گوناه شاااود باه مطرح مي

گيرناد. علاوه بر اين، بوگ و همکاااران  مادت آن را نااادياده مي  كنناد و عواقاب طولاني  

بيني كننده شاااکسااات در درمان  اخ  رفتااري حسااااسااايات به پاداش را پيش   ( شااا0104)

دانند. با توجه به اينکه در مطالعه حاضاار، افراد تحت درمان نلهدارنده سااوءمصاارف مواد مي

 سازي رفتاري نشان دادند، ملاحظات باليني در اينمتادون حسااسايت بالايي در سايساتم فعا     

تواند در تداوم درمان نقش داشااته باشااد. همچنين دو  زمينه ضاارورت دارد زيرا اين عامل مي

م هاي ساايساات  مقياسكننده اوپيوم و تحت درمان نلهدارنده متادون در خردهگروه مصاارف 

گوناه مطرح كرد كاه   توان اينساااازي رفتااري نمرات باالاتري باه دسااات آوردناد مي     فعاا  

دهي به ر اسااس پاسااخ گيري بتوجه در فرايند تصاميم ساوءمصارف مزمن مواد با نقاي  قابل  

(. اين حقيقت كه در مقايساااه با همتايان ساااالم، دو  0104شاااود )باالکوني،  پااداش تبيين مي 

ي دهنده نقاي  انليزشاا گروه ديلر حساااساايت بالا در پاسااخ به پاداش فوري دارند، نشااان   

ي فراطدهي پاداش در القاي تخمين اگيري است. پاسخافراد وابساته به مواد در فرايند تصاميم  

هاي مقياس( خرده0112افراد براي پاداش فوري مؤثر اسااات. در پژوهش فرانکن و موريس )

وجوي سارگرمي و ساائق با ساوءمصرف الکل و مواد همبسته بود. همسو با اين نتايج،    جسات 

كننده اوپيوم و تحت درمان هاي مصااارفهااي مطاالعاه حاضااار نيز نشاااان داد گروه    ياافتاه  

مقياس نسااابت به همتايان ساااالم به دسااات  لاتري در اين خردهنلهادارناده متادون نمرات با  
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هاي مطالعه حاضاار نشااان داد بين سااه گروه مورد بررسااي، از نظر  آوردند. علاوه بر اين، يافته

هاي پژوهش نشااان  هاي حاصاال از نمونه اي تفاوت وجود دارد. تحليل دادهراهبردهاي مقابله

درمان نلهدارنده متادون نساااب به همتايان  داد كه افراد سااوءمصاارف كننده اوپيوم و تحت  

كنند. مدار و اجتنابي اسااتفاده ميتر از راهبردهاي هيجانها، بيشسااالم، در مواجهه با تنيدگي

نند. اين كها اسااتفاده ميمدار در مواجهه با تنيدگيكه همتايان ساالم از راهبرد مساائله درحالي

 و ممتوويک كانل،، مک(0105) همکاران و هاي گانديياافته تا حدودي با نتايج پژوهش 

 (0116) هاساکينگ  و و فيل (0101) اساتريالينگ  و كيو ، رابرتسااون،(0104) ريچاردساون 

مدار و اجتنابي به عنوان هاي هيجان( سااابک0991همساااو اسااات. طبق مد  اندلر و پاركر ) 

ها پژوهششاااوند و برخي از هاي روزمره تلقي ميهاي ناساااازگار مواجهه با تنيدگيسااابک

( تأكيد 0104كانل، ممتوويک و ريچاردساااون، ؛ مک0101)براي مراا  فلوياد و همکاران،   

رويدادهاي  ها واي ناسااازگارانه براي مواجهه با تنيدگيدارند بساياري از افراد با ساابک مقابله 

( نيز تائيد 0101آورند. رابرتسااون، كيو و اسااتريالينگ )منفي به سااوءمصاارف مواد روي مي

ود. در تر مواد مرتبط بتر باا رويدادهاي منفي زندگي با مصااارف بيش نناد مواجهاه بيش  كمي

گونه اين تواناي هيجان مدار و اجتنابي با ساااوءمصااارف مواد ميتبيين ارتباط ساابک مقابله 

ها و حوادث منفي روابط ضاااعيفي با مطرح كرد كاه اين افراد باه هنلاام مواجهاه باا تنيدگي     

وجوي حمااايات اجتمااعي انجااام   تري براي جسااات يجاه تلاش كم ديلران دارنااد و در نت

 كننده اوپيوم ازدهناد. افراد تحات درماان نلهادارنده با متادون نيز همانند گروه مصااارف    مي

وجه به  كردند. با تها اساااتفاده ميمادار و اجتناابي براي مقاابلاه با تنيدگي    راهبردهااي هيجاان  

اي در طو  درماان بهبود  ناد راهبردهااي مقاابلاه    ( تاأكياد دار  0100اينکاه مورفي و كاانترين )  

ا كننده اوپيوم و تحت درمان بياابند، اما در مطالعه حاضااار تفاوتي بين دو گروه مصااارف  مي

اي هرسااد بهبود ياد شااده در ساابک   متادون وجود نداشاات. در تبيين اين مساائله به نظر مي 

هاي ورود به يکي از ملاکاي را در مطاالعاات طولي بتوان مشااااهاده كرد. ازآنجاكه    مقاابلاه  

ت هاي طولي جهتوان گفت بررسااايپژوهش حداقل يک ماه ساااابقه درمان با متادون بود مي

توان در دو ساااطح نظري و يممشااااهاده اين بهبود ضااارورت دارد. نتاايج اين پژوهش را    

ي مد  هامفروضاااههاي مطالعه حاضااار قرار داد. در ساااطح نظري يافته موردتوجهكاربردي 
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را در زمينه ( 0991)  پاركر و اندلر اسااترس با مقابله ( و مد 0991پاداش گري )حساااساايت 

د توانيمييد قرار داد. در سااطح كاربردي نتايج پژوهش حاضاار   تأسااوءمصاارف مواد مورد  

ي و درماني قرار گيرد. امداخلهي آموزشاااي، هابرنامهمبنااي تجربي منااساااب براي تادوين    

گيري در دساااترس و حجم كم نمونه مورد وش نمونههاي اين پژوهش ريکي از محادوديت 

 گيريهاي نمونهشاااود در مطالعات آتي روشبود كاه در اين راساااتا پيشااانهاد مي   بررساااي

 تر به كار گرفته شود.مناسب

 منابع
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بر اساس ابعاد استرس  (BIS)و سيستم بازداري رفتاري  (BAS)ساز رفتاري كاري، سيستم فعا حافظه
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