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بر افسردگي پس از درمان و   مبتني بر مدل ماتريكس شناختي درمان اثربخشي

 لغزش بيماران وابسته به مصرف شيشه خطر

 5پور فرهمند يچ مجتب4ي ربان يراچ حم  3يربان ييچ مر 2يچ تکتي رحمت 1نسب يمحسن شاكر

 07/10/1402تاريخ پذيري:    23/03/1402تاريخ دريافت:  

 چكيده 

 افسردگي   بر  ماتريکس  مد   بر  مبتني  شناختي  درمانهدر از پژوهش حاضر تعيين اثربخ ي    هدف:

آزماي ي روي پژوهش نيمه   روش:شي ه بود.    مصرر  به  وابسته  بيماران  لغزي  خطر  و  درمان  از  پس

  ي پژوهش شامل همه بيماران وابسته جامعه آماركنتر  بود.   گروه  آزمون باپس-آزمونطر  پيش  با

  30از اين بينچ   بود. 1401 سا  بجنورد در  شهر  اعتياد ترک مراكز كننده بهشي ه مراجعه  مصرر به

  15ا و به صورد تصادفي در دو گروه آزمايش شدند  تخاچان  گيري در دسترسنفر به روي نمونه

  و خطر  افسردگيهاي  هر دو گروه پرس نامه  كنندگانشركت  قرار گرفتند.   نفر   15كنتر  او    نفر 

  24در    کسيبر مد  ماتر  يمبتن  يدرمان شناخت  .آزمون تکميل كردندآزمون و پسرا در پيش  لغزي

با روي تحليل كوواريانس رندمتغيري  ها  اجرا شد. داده   شيگروه آزما  يبر رواي دقيقه  90  جلسه

داري وجود داشت و  نتايج ن ان داد كه بين دو گروه تفاود معني  ها:يافته.  دشدن  ليتحل   و  هيتجز

وابسته به    مارانيبدر    لغزي  خطر  افسردگي و  باع  كاهش  کسيبر مد  ماتر  يمبتن  يدرمان شناخت

به    اعتياد  به  بازگ ت   زمينه  در   اينکه  به  توجه  با  گيري:نتيجه   شد.   هيمصرر ش وابسته  بيماران 

توان از درمان شناختي مبتني بر مد   داردچ مي  كليدي   نقش   مصرر شي هچ افسردگي پس از ترک

 بيماران سود برد.  افسردگي و نهايتاب كاهش خطر لغزي گذاري برماتريکس در خصو  اثر

 شي ه  مصرر به وابسته بيماران لغزيچ افسردگيچ ماتريکسچ مد  بر  مبتني  شناختي  درمان ها:کليدواژه
 

  

ايران. پست   بجنوردچ چاسلامي  آزاد دان ياه  چواحد بجنورد  تربيتيچ روان ناسي دكتري مسئو : نويسنده. 1
 shakerinasabmohsen@yahoo.comالکترونيکي:

 ايران.  تربت جانچ چدان ياه آزاد اسلامي چجانكارشناسي ارشد روان ناسي بالينيچ واحد تربت  .2
 .ايران  قورانچ اسلاميچ آزاد   دان ياه چقوران واحد  م اوره مدرسهچ ارشد  يكارشناس .3

 .ايران  قورانچ اسلاميچ آزاد   دان ياه قورانچ واحد  مدرسهچ م اوره ارشد  يكارشناس .4
 ايران  شاهرودچ چاسلامي  آزاد دان ياه  چواحد شاهرود بالينيچ  روان ناسي ارشد  يكارشناس .5
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 مقدمه

در عصاار حاضاار اليوي مصاارر مواد مخدر در بين افراد وابسااته تغيير نموده و به ساامت 

تهديد جدي براي ساالامت   توانديمكه اين موضااوع   روديممصاارر مواد صاانعتي پيش  

 . مواد صااانعتي باه 2023چ  1تيونن   و  تنساااکاانن   اجتمااعي محساااوچ گردد اهيکينن تاايواا چ

  مواد طبيعي  يبر رو  يياي مي شاا   راديي با اعما  تغ  كه  شااوديمگروهي از مواد مخدري گفته  

به همين دليل  دوابسااتيي جسااماني و رواني بي ااتري داشااته باشااد  توانديمو   شااوديمتوليد  

  ب يحب ا شاونديمافراد وابساته به اين نوع از مواد با م اکلاد بي اتري در زمينه درمان روبرو  

چ ماده ردي گيمكه در گروه مواد صاانعتي قرار    2شااي ااه  . 1401رضاااييچ   و  چ هاشااميزاده

  يچ قره داغا جاييزين مواد مخدر طبيعي شاده اسات  جيتدربهيي اسات كه  زاتوهيمحرک و 

  ي سااااختاار  ازنظر  . اين ماده محرکچ1401آقابخ ااايچ   و  ذكايي  ساااراييچ پير زاده  يحيي

  ي عصاااب  يهاانااقال  يروكاه    دارد  3ن ي دوپاام  نااقال عصااابيو    ن ي باه آمفتاام  ياديا شااابااهات ز

  ي و سااارخوشااا  يانرژ  ش يافزا  چياري و منجر به حس هوشااا  گذارديم  ري مغز تأث  4ن ي مونوآم

در جهت تجربه مجدد اين احسااساادچ مصارر  كنندهمصاررچ به همين دليل افراد  شاوديم

  توان يم . مبتني بر شاواهد پزشاکي  2021چ 5وانگ و ژاو  ژاوچ  اليوچ رندي گيماين ماده را سار 

و باع    گذارديم  ري تأثمغز   6بر سايساتي دوپامنژيك  شاددبهگفت كه رون مصارر شاي اه  

چ وابساتيي به اين ماده بسايار زياد اساتد گردديمايجاد اوج لذد بلافاصاله پس از مصارر 

  ارنچ   شااونديمبرخي از معتادان با مصاارر يك دوره كوتاهچ درار وابسااتيي    كهيطوربه

رواني  و  مواد منجر به پيامدهاي جسااماني  مصااررهمننينچ     .2023چ 7 ساااوان و بير يانگچ

كناد اعاامريچ ميرا براي فرد و جاامعاه ايجااد  نااپاذيري  جبرانقاابال توجهي شاااده و نتاايج  

 . علاوه براينچ مصارر شاي اه به دليل دريافت تجربه لذد بالاتر نسابت به ديير مواد 1401

را ايجااد   تر يسااارگاذاردچ امکاان وابساااتيي بي اااتر و  هااي مغز ميو تاأثيري كاه بر گيرناده

شااناختي  تا فرد حتي پس از قط  ماده مصاارفي با م ااکلاد روان  شااوديمو باع    دينمايم

 
1. Heikkinen, Taipale, Tanskanen & 
Tiihonen 
2. crystal 
3. dopamine 

4. monoamine 
5. Liu, Zhao, Zhao & Wang 
6. dopaminergic 
7. Chen, Yang, Beier & Sawan 
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  پس از ترک اساات الوانچ رنچ   1زيادي روبرو شااود كه يکي از اين م ااکلاد افسااردگي

  .2018چ  2هي و ژانگ

توان به اين نکته اشااره نمود در خصاو  افساردگي پس از ترک در محرک شاي اه مي

تواند ناشاي از عدن كه وجود خلچ منفي و احسااس افساردگي بعد از قط  ماده مصارفيچ مي

شااده اساات  واسااطه ماده محرک ايجاد  تر بههاي پاداي مغز باشااد كه پيش تحريك گيرنده

 . احساس افسردگي نوعي احساس غي توأن با ناتواني است  2017چ 3هي و  ژانگ لوانچ ارنچ

از   يو ناتوان ديشد  ين ي غمي چ4كه در نسخه پنجي راهنماي ت خيصي اختلالاد رواني امريکا

غيچ    همنون  يخلق   يهان اانهتواند با تعريف شاده اسات كه ميو لذد    يتجربه كردن خوشا 

خود و  درباره  يافکار منف  ي شااناختي شاااملهان ااانهيد رفتن شاااد  ن ي از ب و  فقدان مساارد

 و  يري گيي تصام  شاامل ناتواني در  يزشا ي انيي هان اانهيد دي ناام و  نفس عزدچ ضاعف ندهيآ

كاهش   و  وزنچ اختلا  خواچ  راديي تغ  ي جسااماني شاااملهان ااانهي و حركت   يروان  يكند

 و  ميرزاجاني  ماسااولهچ  كافي خناراهچ خسااروجاويدچ ي م ااخ  گردد اگلبر جنساا  لي م

افراد تحت درمان مواد محرک عموماب بعد از  دهديمشاواهد ن اان   .  1399  روشانچ مهدوي

شاود  شاوند و اين افساردگي باع  ميقط  ماده مصارفي با علائي افساردگي زيادي روبرو مي

ها در خصااو  ادامه درمان كاهش يابد و بعضاااب نتوانند پروسااه درمان تا انرژي و توان آن

 . از آنجااكاه مواد محركي  2022چ  5ژاو  و  پيناگ  ژاوچ  خود را باا موفقيات پيش ببرناد اهيچ

 لذدچ  حس  و  شاااود  آزاد  مغز  در دوپامين   زيادي مقدار  گردد تاباع  مي  همنون شاااي اااه

  تواند منجر به ايجاد قط  مصاارر مي داشااته باشاادچ دنبا   به  را  هوشااياري و بي ااتر انرژي

شاااواهد ن اااان   . 2023چ  6كيتن  مك  و وانگ  ميکننچ در بيمار گردد اليونگچ  افساااردگي

با احساااس افسااردگي روبرو شااوندچ علاوه بر    كهي  درصااورتدهد بيماران تحت درمان مي

  كاهش هاآنچ انييزه عمل نيز در  شااونديمي دي ناامشااناختي درار رخود و   لحاظ ازاينکه  

درماان موفقي را پيش بييرنادد باه همين دليال وجود افساااردگي پس از   تواننادينم  و  افتاهيا 

 
1. depression 
2. Luan, Chen, Zhao & He 
3. Ren, Luan, Zhang & He 
4. DSM5 

5. He, Zhou, Peng & Zhao 
6. Leung, Mekonen, Wang & 
McKetin 
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 .  2022چ 2ديتز و  ساااتن   كيونچ  بيمار را فراهي نمايد ادانکنچ 1تواند موجباد لغزيترک مي

تواند بر عود بيماري اعتياد  همننين م اخ  گرديده اسات وجود هيجاناد و خلچ منفي مي

 .  1401گذارد و احتما  لغزي را افزايش دهد انوجوانچ ساااليماني و عيساااي زادگانچ  تاثير

تواند شناختي همنون افسردگي ميعلاوه براينچ م خ  شده است كه وجود عوامل روان

خالديانچ  توه و  سااوگلي  از جمله عوامل مرتبط با لغزي بيماران تحت درمان باشااد انعمتي

1401.  

گردد عدن توجه به افساردگي بعد از ترک در بيماران وابساته به مواد محرک باع  مي

را نتوانناد درماان موفقي  آن  بيمااران  ببرناد و تلاي  باا پيش  از مصااارر  براي دوري  هاا 

هاچ اشتيا  به درمان كاهش يابد و درپي روبرو شود و تحت تأثير اين لغزيهاي پيشاکست

 . لغزي در درمان 2019چ  3شااهي و  كاپريولي  بيمار مصارر مجدد مواد از سار گيرد اونيروچ

باع  كه  خود دارد  گذشااته    رساااليي غ به اعما فرد معتاد  بازگ اات   نديفرااعتياد اشاااره به  

به   تا بيمار  شوديماو گرديده و باع    و اعما   جانادي چ ههانيريافکارچ    ايجاد تغييراتي در

  بهراميانچ  د به نقل از2016چ  4شاااود ادنيس   بي ترغيا  وادارمصااارفي   اساااتفاده مجدد از ماده

در درماان اعتيااد باه مواد محرکچ لغزيچ   هررناد.   1401  بحريچ  زربخش   و  ابوالقااسااامي

و شاااواهاد بااليني ن اااان از آن دارد كاه بساااتاه باه نوع درمااني كاه    رساااديمطبيعي باه نظر  

شاش ماه پس از ترک دوباره به  ين تحت درمانچدرصاد معتاد 80 حدود  شاوديم  گرفتهش ي پ

از اين نکتاه غاافال شاااد كاه وجود برخي   توانينمد اماا  گ ااات  باازخواهناد  اديا اعت   ررخاه

  نوراني  و  فضالي آباديچدولت باشاد ابرزين  مؤثربر ميزان لغزي   توانديمي خلقي  هايژگيو

ريزي كه م ااخ  اساات اين موضااوع اساات كه معتادين تحت درمان در    .1401درآبادچ 

در   كهيمادامو  رندي گيمي زيادي را براي پرهيز به كار  هاتلاي  معمولابطو  پروساه درمان 

يچ شکست و ناتواني شده دي ناامچ درار احساس ياس و شونديممسير درمان با لغزي روبرو  

كه آنان را نساابت به ادامه مسااير درمان دلساارد   شااونديمو ف ااار رواني زيادي را متحمل 

  .1398نريمانيچ  و ب رپور  عطادختچ نياچ خسروي  صومعهچ اعلمرداني  سازديم

 
1. lapse 
2. Duncan, Kippen, Sutton & Dietze 

3. Venniro, Caprioli & Shaham 
4. Dennis 
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با توجه به اينکه در بح  درمان اعتيادچ موفقيت هر رويکرد درماني بسااته به اثرگذاري 

ي بيماران استد رويکردهاي درماني مختلفي  شناخت رواني  هايتوانمندآن رويکرد بر روي  

  هاسات درماناين   ازجمله  1كه درمان مبتني بر مد  ماتريکس   شاوديمايجاد و به كار گرفته  

ميلادي معرفي شااد و پس از گذشاات حدود   80اين رويکرد در دهه     .1399  چيجهان اااها

ي در خانوادهچ  مراقبت   خودي  هاآموزيي شاناختي و رفتاردرمانبر رويکرد    دي تأكساا  با  15

و فروزندهچ    يخدابخ ا در درمان اعتياد به كار گرفته شاد ا  2000تقويت گرديد و در ساا   

را با   هامهاردكه آموزي    و ساااختاري اساات  يمنسااج  يامداخله . درمان ماتريکس  1401

هاي شااناختي  و از طريچ تکنيك  كنديمي  سااازمناساابي فردي بيماران  هاتفاودبر   دي تأك

به   هاآنتا توجه خود را از افکار برانييزاننده دور ساازند و با   كنديمرفتاري به افراد كمك  

ا بارخايازنااد  درماااناي 1399اماياريچ    و  جاااناي  تاورزنااده  يچزناجااانا   اباهاررااالاش  روي  ايان   . 

ي برون فردي هاامهااردو    زي انيوساااوساااهي درون فردي همنون كنتر  افکاار  هاامهاارد

بر بعد شاناختيچ اليوي    دي تأكا را هدر قرار داده و ب  كنندهمصاررهمنون دوري از افراد  

 . اين  2017چ  2كااريکو  و وو  بورنهاامزچ  گويزچ  امااگيادساااونچ  ديا نماايمپرهيز مادار را تقويات  

 ردي گيممورد استفاده قرار  گردانروانبراي افراد وابسته به مواد محرک و    عمومابروي كه  

علاوه بر اينکاه تلاي دارد تاا كااهش و ترک مصااارر مواد را آموزي دهادد تلاي دارد 

ي ارتباطي و هايتوانمنديچ  ري گيي تصاامو   مساائلهي امتناع از مصاارر موادچ حلهامهارد

ي شاناختيچ  هايتوانمندمديريت هيجاناد را نيز آموزي دهد تا بيمار بتواند ضامن افزايش  

  .2019چ  3كولير و هاگر پريبستلچ رفتار خود را بهتر مديريت نمايد اكمپچ

  عنوان بهپي ااينه پژوهش ن ااان از آن دارد كه اسااتفاده از روي ماتريکس به دليل اينکه  

ي رفتاري و هامؤلفهبرخي از    در  توانديمچ ردي گيميك رويکرد تلفيقي مورد اساتفاده قرار  

   1400ااو   پژوهش ضااميريان  كهيطوربهباشااد  مؤثر درمان  تحتي بيماران  شااناخت روان

 شااي ااه  كنندگانمصاارر  افزايش خلچ منفيبر   کس يدرمان ماترگوياي آن بوده اساات كه  

  نيز 1397ا  اساکندري و داداشاي مکريچ  ممتازيچچ ايپو  ياحت ااممؤثر بوده اسات و پژوهش 

 
1. Treatment based on matrix model 
2. Magidson, Gouse, Burnhams, Wu 
& Carrico 

3. Kamp, Proebstl, Hager & Koller 
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باشد.   مؤثرعود از  يري  يي و پ  ادي شدد اعت   بر  توانديم  کس يدرمان ماتر ن ان داده است كه

  نيز ن ااان از آن داشااته اساات كه    1397ا نژاد  يو سااات  يجعفرشااده توسااط  پژوهش انجان

  ر يي را تغ   ااهي شاا   كنندگانمصااررمنب  كنتر     تواندمي  کس يماتر  يبر اليو  يمداخلاد مبتن 

بقولى و   جااويادچ  . همننين كااوياانيچرا كااهش دهاد  اديا باه اعت   ليا دهاد و ول  مصااارر و تماا

تواند موجب    در پژوه ااي ن ااان دادند كه اسااتفاده از اليوي ماتريکس مي1400ا برزگر

 و بااريتو  كااهش افساااردگي و خلچ منفي بيمااران تحات درماان اعتيااد گردد. پژوهش آپويچ

  نيز ن ااان از آن داشااته اساات كه درمان تلفيقي شااناختي رفتاري ماتريکس  2023ا  1ميرينو

توساط    شاده انجانباشاد. پژوهش   مؤثرآمفتامين  بر ميزان عود بيماران وابساته به مت  توانديم

ي شااناختي  هادرماندهد    نيز ن ااان مي2022ا 2وارد و  جونز  نيوسااونچ  داوايسچ  -اليسااون

 تواناديمآمفتاامين همنون مااتريکس  براي بيمااران وابساااتاه باه مات  شااادهيطراحرفتااري  

 نمايد. پژوهش م اااابه دييري نيز كه توساااط آشااارانيچ  فراهيرا   درمانموجباد موفقيت  

  کسيمد  ماترانجان شاده اسات ن اان داده اسات كه     2020ا  3ساابرامانيي و  اونگ  هامباليچ

مؤثر بوده اسااات.    و عود بيمااري مراجعين   ن ي آمفتاامكااهش مصااارر مات  زچي پره جيدر ترو

از    اساااتفاده  نيز در پژوهش دييري ن اااان دادند 2020ا  4توليائو و  آكوساااتا ريزچ  هينانواچ

ي بيماران وابساته شاناخت رواني  هايتوانمندبر افزايش   توانديمي درمان ماتريکس  هاروي

 باشد و منجر به كاهش خلچ منفي در آنان گردد. مؤثرآمفتامين  به مت

بيماران وابسااته به مصاارر شااي ااه پس از ترک   دهديمبا توجه به اينکه شااواهد ن ااان  

كنند كه اين خلچ منفي زمينه را براي لغزي فراهي  احساااس افسااردگي زيادي را تجربه مي

هايي كه بتواند ضامن كاهش افساردگي از لغزي بيماري جلوگيري  كندچ توجه به رويمي

واق  در اهميت انجان اين پژوهش در .  2022  همکارانچ و  دانکن انمايد حائز اهميت اساات  

يك ماده محرک جديدچ فرايند   عنوانبهبه اين نکته اشااره داشات كه رون شاي اه    توانيم

اثرگذاري متفاوتي نسابت به مواد مخدر طبيعي داردد رويکردهاي درماني سانتي پاساخيوي  

 
1. Apuy, Barreto & Merino 
2. Elison-Davies, Newsome, Jones & 
Ward 

3. Asharani, Hombali, Ong & 
Subramaniam 
4. Hechanova, Reyes, Acosta & 
Tuliao 
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ي يك روي ديير مورد آزمون قرار گيرد و اثربخ ا نبوده و نياز اسات كه  حل اين م اکل 

كه رويکرد ماتريکس يك رويکرد تلفيقي جام  اسات    دهديمرون شاواهد پي اين ن اان 

باشاادچ  مؤثربر متغيرهاي اثرگذار بر ترک اعتياد مواد محرک   توانديم  رسااديمكه به نظر  

اين روي درماني بوردازد. همننين در خصاو     ري تأثپژوه اير را بر آن داشاته تا به تعيين  

به اين نکته اشاااره داشاات كه رون رويکرد ماتريکس در   توانيمنوآوري پژوهش حاضاار 

روشاي گروهي اساتفاده    عنوانبهي اخير  هاساا بود و در   شاده  هي تهابتدا براي درمان انفرادي 

گروهي بر روي افراد   دصاااورباه د پژوه اااي كاه  1399  چيجهاان ااااهگردياده اسااات ا

شاي اه پرداخته باشاد و بح  افساردگي بعد از ترک را هدر قرار دهدچ كمتر   كنندهمصارر

قرار گيرد. بر    مدنظرپژوه ااي    خلأ يك   عنوانبه توانديماسااتچ اين موضااوع   گرفتهانجان

  شااناختي  همين اساااس اين پژوهش به دنبا  پاسااخيويي به اين سااؤا  اساات كه آيا درمان

 به  وابساته بيماران  لغزي كاهش خطر و درمان  از پس   افساردگي بر  ماتريکس   مد  بر  مبتني

 شي ه مؤثر استی مصرر

 روش پژوهش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

جامعه آماري با گروه كنتر  بود.   آزمونپس –آزمونآزماي اي با طر  پيش نيمهاين مطالعه 

  اعتياد   بازتواني مراكز به  كنندهمراجعه  شاي اه مصارر به  وابساته  پژوهش شاامل كليه بيماران

  كردند.كه دوره درمان جاييزين با متادون را ساوري مي دندبو  1401 ساا   در  بجنورد  شاهر

نفر پي اانهاد   15ها گروهآزماي ااي حداقل حجي نمونه براي هر يك از زير  هايپژوهش در  

نفر براي   15انفر    30  اي به حجينمونه  چبنابراينچ از اين جامعه   .1398ادلاورچ   شااده اساات

هااي ورود باه مطاالعاه  و باا در نظر گرفتن ملاک  دردساااترسگيري  هر گروه  باه روي نموناه

 باه ورود ملاک  .جااييزين شااادناد  كنتر انتخااچ و باه تصاااادر در دو گروه آزماايش و  

مداخله پژوهشچ  با همزمان درمان دريافت پژوهشچ عدن در  پژوهش رضاايت براي شاركت

 شاي اهچ عدن  مصارر  به  وابساتيي  قطعي  ساا چ ت اخي   52  تا  20  ساني بازه در  گرفتن  قرار

بي تر از    نمره  نوشتنچ كسب و خواندن  سواد  از  پزشکيچ برخورداريروان  داروهاي مصارر

  هاي افساردگي بود و ملاک  مقياس در 31 بالاي  نمره  لغزي بيماري و كساب  مقياس در 75
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 در همزمان  درمانچ شااركت  جلساااد  از  جلسااه دو  از  بيش   پژوهش شااامل غيبت  از خروج

 نمودن  مخادوي ياا  تکميال  پزشاااکي و عادنروان  داروهااي دييرچ مصااارر درمااني  ماداخلاه

در اين مطالعهچ اصاو  اخلاقي پژوهش شاامل رازداري و حفم حريي  پژوهش بود.  ابزارهاي

ها با اسااتفاده از تحليل كوواريانس رند متغيري در داده خصااوصااي اشااخا  رعايت شااد.

 اس تحليل شدند.اسپيافزار اسنرن

 ابزار

چ يمواد توسااط اگا مصاارر لغزيپرساا اانامه خطر :  1پرساا اانامه خطر لغزي اعتياد-1

  35شااامل   و  شااده اساات  اعتباريابيو   يطراح  2007در سااا   2و ايکدا هاراگوريچ كوندو

كاملاب    تا پنج امخالفياكاملاب   اساات كه از يك  کردي ل  ايدرجهپنج  في بر اساااس ط  هيگو

  مصاارر  قصااد و اضااطراچ  هايداراي مولفهپرساا اانامه   شااود. اين مي گذارينمره   موافقي

  چ16 چ10 چ9 چ7هاي  گويها  هيجاني  م اکلاد چ 33  چ28 چ27 چ24  چ22 چ20 چ15 چ8هاي  گويها

 فقدان و  م بت  انتظاراد چ 35  چ34 چ31 چ2هاي  گويها مصارر براي  اجبار  چ 26 چ25  چ23 چ19

هاي  گويها ماده  از  منفي  انتظار  فقدان و   18 چ17  چ14 چ6 چ3 چ1هاي  گويها  مصاارر بر  كنتر 

در نظر     21 چ13 چ12  چ11 چ5اسانج  دروغ  مقياس  عنوانبه  هي  آيتي 5 و اسات  32  چ30 چ29 چ4

چ حد 30بوده و حد پايين نمره  نمره پرساا اانامه  زاني بر اساااس م  لي تحلگرفته شااده اساات.  

  45تا    30  ن ي ب آزمودنينمراد    كهاست و در صورتي 150و حد بالاي نمره    75متوسط نمره  

  75تا    45  ن ي نمراد پرسا انامه ب  كهضاعيف اسات و درصاورتي لغزي در او  احتما  باشادچ

احتما    باشاد  150تا    75نمراد   كهاسات و درصاورتي  ساط  متوساط  احتما  لغزي درباشادچ 

 ضااريب آلفاي كرونباخطريچ از    قرار دارد. پايايي اين مقياسبالا   اري بساا   لغزي در سااط 

  0/ 94محااساااباه گردياده و ساااازنادگاان اين مقيااس پااياايي آن را بر اسااااس آلفااي كرونبااخ 

 اعتبار اين آزمون را مطلوچ گزاري كرده و   1397ا  شاااكر اند. در ايران نيزگزاري نموده

 گزاري نموده است.  84/0 ينفر 30نمونه يك  يبر رو  اين ابزار را ييايپا

 
1. Relapse risk scale for drug 
abusers (RRS) 

2. Ogai, Haraguchi, Kondo & Ikeda 
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  نيتدو 2توساط بك  1961بك در ساا     يپرسا انامه افساردگ: 1پرسا انامه افساردگي -2

از صافر تا ساه    ياردرجه  رها  اسي ق م كي يرو  ديبا  هايآزمودن  .ساؤا  اسات  21شاامل   و  شاد

  تعلچ 0  و خيلي مخاالفي ا3د باه اين صاااورد كاه باه خيلي موافقي اباه آن پااساااخ دهناد

چ 5چ  14چ 3چ 13  ساؤالادي شاامل  شاناخت   اسات كه مؤلفه  مؤلفهساه  اين ابزار داراي   گيرد.مي

چ  15  ي شاامل ساؤالادجسامان  و مؤلفه 12چ 9چ 4چ 2چ 1  ي شاامل ساؤالادعاطف   چ مؤلفه8چ 7چ 6

  63و حداك ر   0ممکن    ازي حداقل امت در اين ابزار  اساات.  21چ 18چ 16چ  11چ 10چ 20چ  19چ 17

 ن ااان  31تا    21  ن ي ب  نمرهچ  في ضااع يافسااردگ  زاني مدهنده ن ااان 21تا    0  ن ي ب  نمرهكه    اساات

. اسات بالا يافساردگ زاني مدهنده  ن اان  31بالاتر از   نمرهو متوساط   يافساردگ زاني مدهنده  

كه    افتنديابزار اسااتفاده كرده بودند در ن يكه از ا  ييهاپژوهش  يبا بررساا  سااازنده اين ابزار

نوع  زي دفعاد اجرا و ن  ن ي برحساب فاصاله ب  چييباز آزما  وهي آن با اساتفاده از شا  ييايپا بيضار

رحيمي    زي ن ايراندر  .  1961ابكچ  بوده اساات  ري متغ  86/0تا   48/0از   ونمورد آزم  تي جمع

  بي كه ضرداده   قرارسنجش    موردرا ابزار   ن يا  يسنجروان  يهايژگيو  يري گاندازه   1393ا

 آمده است.دستبه 87/0آن  ييايپا

 روش اجرا

ي فو  توسط  هاپرس نامهروند اجراي پژوهش به اين صورد بوده است كه پس از تکميل  

بجنوردچ   شااهر  اعتياد ترک مركز به  كنندهمراجعه  شااي ااه  مصاارر  به  وابسااته  بيماران  كليه

  پرسااا ااانااماه   از  را  31  باالاي  نمره  و  خطر لغزي  مقيااس  از  را  75  باالاي  بيمااراني كاه نمره

  هاي ملاک  كه افرادي  از نفر 60 هاآن  بين  از و شاادند  انتخاچ  نمودندچ  كسااب  افسااردگي

تصاااادر در دو گروه آزماايش و كنتر   ورود پژوهش را داشاااتناد گزينش شااادناد و باه

ي  ا قهي دق 90دو جلسه    صوردبهجلسه   24در ادامه گروه آزمايش به مدد   دهي شادند.جاي

نژاد  سااااتي و  بساااته جعفريماتريکس مطابچ   مد  بر  مبتني  شاااناختي  در هفته تحت درمان

 در اداماه شااار   ي درياافات نکردناد.اماداخلاه  گوناهچي هو گروه كنتر       قرارگرفتاه1397ا

 .م اهده استقابل  1ارائه گرديده است كه در جدو    آموزشي  بسته  از  مختصري
 

 
1. Beck Depression Inventory (BDI) 2. Beck 
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 ماتريكس   مدل   بر   مبتني   شناختي   : شرح مختصر جلسات درمان 1جدول  

 محتواي جلسه  اهدار جلسه  جلساد 

ايجاد رابطه حسنهچ ررا   او  

  كني ي م مواد را ترک  

 اترازوي تغيير  

معرفي افراد توسط خودشان به ساير اعضاچ بررسي رفتارهاي ورودي  

و   ترغيب  كنندگان شركت ي  ركلام ي غ كلامي  به    كنندگان شركت چ 

م بت مصرر موادچ م خ    ظاهرابي خوشايند اوليه و ها جنبه تعيين 

ي خوشايند مصرر مواد و عوارض ناشي  ها جنبه كردن دوان اثراد 

 از ترک مواد. 

 دلايل ترک مواد.   ن ي تر مهي تکليف: تعيين    

ي  ها كننده بررسي شروع  دون 

 مصرر مواد 

  يزانندهچ ي عوامل بران ا 

 مصرر    رهاي ي تلن 

 

شروع ب  پيرامون  موادچ    ي ها كننده ح   مصرر  بيروني  و  دروني 

 . ها وسوسه   متوقف كردن 

مصرر موادچ اظهار نمودن    ي ها زاننده ي اني   بر : مطر  كردن  کليف ت   

تصم   ها آن  روي  كردن  كار  كردن    ي ر ي گ ي ي و  متوقف  براي 

 ها. كننده شروع 

بررسي تکليفچ   سون 

مراحل سير    توصيف 

 آن   بهبودي و تمرين 

اوليهچ    ئي جسمانيچ پرهيز لا مراحل ع ا مرحله سير بهبودي    4    ت ري 

  . نيچ بازگ ت به زندگي روزمره لا طو   پرهيز 

گذاشتن تجارچ خود در مراحل    تکليف: ت ويچ افراد براي به بح    

 ئي عمده خود. لا كردن ع     سير بهبوديچ م خ 

بررسي تکليفچ   رهارن 

  بيروني   ي ها كننده شروع 

 مواد   مصرر 

 . بيروني مصرر مواد   ي ها كننده شروع     توضي 

بيروني مصرر مواد توسط هر  ي  ها كننده ليست شروع تهيه  :  کليف ت   

هر    له ي وس بيروني به   پرخطر   ي ها كننده كنندهچ شناسايي شروع شركت 

 كننده. شركت 

بررسي تکليفچ   پنجي 

دروني    ي ها كننده شروع 

 مواد   مصرر 

 . دروني مصرر مواد   ي ها كننده شروع     توضي 

مصرر مواد و شناسايي    دروني ي  ها كننده ليست شروع   تهيه   : کليف ت   

 . كننده شركت   پرخطر دروني توسط هر   ي ها كننده شروع 

بررسي تکليفچ   ش ي 

عمده در    د لا م ک 

  اعتماد   : 1بهبودي  

 خانواده 

د مرتبط با خانواده كه در سير بهبودي خلل  لا و م ک    وقاي     توضي 

خانواده و    ي اعتماد ي چ به بح  گذاشتن مواردي از ب كنند ي ايجاد م 

 . كنندگان شركت   بررسي آن درباره 
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 ماتريكس   مدل   بر   مبتني   شناختي   : شرح مختصر جلسات درمان 1جدول  

 محتواي جلسه  اهدار جلسه  جلساد 

شركت کليف ت    ت ويچ  ب :  شناسايي  به    و   ي اعتماد ي كنندگان 

و پاسخي كه    كند ي ايجاد آنچ احساسي كه در آنان ايجاد م   ي ريوني 

 . دهند ي به آن م 

بررسي تکليفچ   هفتي 

عمده در    د لا م ک 

انرژي    كاهش   : 2بهبودي  

 و توان 

مانند نداشتن انرژي و توان كار و   بهبودي     د و موان لا م ک     وضي ت 

ها در گرايش افراد  آوردن و تخليه شدن انرژي و نقش آن فعاليتچ كي 

 . به سمت مصرر مواد 

 ه. : ثبت روزانه ميزان انرژي طي يك هفت کليف ت   

بررسي تکليفچ   ه تي 

عمده در    د لا م ک 

  مصرر   : 3بهبودي  

نابجاي دارو و مواد  

 زين ي جاي   عنوان به 

و لا م ک     توضي  ساير      موان   د  خودسرانه  مصرر  مانند  بهبودي 

 . افراد از مصرر   ي ها زه ي هاچ اني آن   داروهاچ مضراد 

 . يك هفته   طي   شده   استفاده : ثبت روزانه داروهاي  کليف ت   

ررسي تکليفچ  ب  نهي 

عنوان  وسوسه به   توصيف 

يزاننده مصرر  ي بران   يك 

 مواد 

وسوسه مصرر موادچ بررسي م کل وسوسه در هفته گذشته      توضي 

ر   برحسب  و  كجا  حا   چ ونهی ي كيچ  باورهاچ  و  لا بررسي  رواني  د 

 . وسوسه مصرر مواد   يان افراد در هن   كننده احساساد ناراحت 

 . تا جلسه بعدي   : يادداشت كردن موارد وسوسه خود کليف ت   

  بررسي تکليفچ با  دهي 

 بايد كردی   وسوسه ره 

د  هن   ها دگاه ي بررسي  در  افراد  راهکارهاي  و    يان و  ارائه  وسوسهچ 

راهکارهاي كلي دوري از وسوسهچ ارائه تکليف به اعضا در    توصيف 

 ها. و راهکارهاي مقابله با آن   ها زاننده ي اني   بر مورد  

ي  ها بررسي تکليفچ راه  يازدهي 

نادرست برخورد با  

 وسوسه 

 . نادرست برخورد با وسوسه   ي ها و بح  درباره راه     توضي 

راه    و  ي  ها تکليف:  شناسايي  وسوسه  با  برخورد  در  افراد  نادرست 

 تجربه آنان بررسي شد. 

  بررسي تکليفچ افکارچ  دوازدهي 

و رفتارهاي    احساساد 

 ساز مصرر زمينه 

چ  مصرر مواد  ساز زمينه درباره افکارچ احساساد و رفتارهاي      توضي 

ساز مصرر مواد در افراد  زمينه افکارچ احساساد و رفتارهاي    بررسي 

 ها. و بح  در مورد آن 
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 ماتريكس   مدل   بر   مبتني   شناختي   : شرح مختصر جلسات درمان 1جدول  

 محتواي جلسه  اهدار جلسه  جلساد 

بررسي تکليفچ احساس   سيزدهي 

و    ي حوصلي ي ب 

 افسردگي 

منفي    ي ها جان ي ناخوشايند و ه   ي ها درباره برخي از احساس     توضي 

قط  از  ه    ناشي  بررسي  موادچ  درباره    ها جان ي مصرر  احساساد  و 

در شركت  بح   و  واكنش   كنندگان  رنين    ي ها مورد  در  آنان 

بخش در  تفريحي و ن اط ي  ها ت ي فعال  ن افراد به انجا  شرايطيچ ت ويچ 

 . سير بهبودي 

بررسي تکليفچ   رهاردهي 

عود:    جلوگيري از 

ي  ها ت ي شناسايي فعال 

 از عود   ي جلوگير 

    اتفا   ناگهاني عود به مصرر مواد    كه   ن ي و ه دار درباره ا     توضي 

. ارائه و  است كي و در اثر غفلت افراد  ها كي بي تر وقت   و   افتد ي نم 

كردن و    ي بازدارنده عود مانند ورزي ظ من   ي ها ت ي درباره فعال     ي توض 

 ن و دوستان. يا معاشرد با بست 

 . از عود در افراد   ي ر ي جلوگ خا     ي ها ت ي تکليف: فعال   

  بررسي تکليفچ  پانزدهي 

  عود:   جلوگيري از 

  مستعدكننده   ي ها ت ي فعال 

 عود 

فعال     توضي  درباره  ه دار  مصرر    مستعدكننده   ي ها ت ي و  به  عود 

فعال   شناسايي   چ مواد  از  در    ي ها ت ي برخي  عود  مستعدكننده 

 . در عود به مصرر مواد   ها نقش آن     كنندگان و ت ري شركت 

فعال   تکليف:  از  اجتناچ  به   ي ها ت ي ثبت  عود    له ي وس مستعدكننده 

 كنندگان در هر هفته. شركت 

و    شغل بررسي تکليفچ   شانزدهي 

 بهبودي   سير 

  کار ي بت و منفي شاغل بودن و ب   م   ي ها در خصو  نقش جنبه     توضي 

    كنندگان جهت ايجاد تعاد سير بهبوديچ كمك به شركت   بودن در 

 بين كار و درمان 

و    ن بررسي تکليفچ شر  هفدهي 

 گناه 

و گناه افراد نسبت به خانوادهچ    ن منفي شر   ي ها درباره احساس     توضي 

حاضر نسبت به      كنندگان در حا منفي شركت   ي ها احساس   شناسايي 

اقداماتي كه براي جبران احساس   ها ت ي فعال   خانوادهچ بررسي    ي ها و 

كنندگان خواسته شد  تکليف: از شركت   ر دارند. ظ و گناه در ن   ن شر 

 . جلسه بعد گزاري كنند   دهند و   ن دو فعاليت ساده جبراني انجا 

   بررسي تکليفچ م غو  هجدهي 

 ماندن 

در تماس بودن  افراد با    چ ماندن     بودن و م غو    فعا   ي ها ت ي بح  مز 

 . كارهاي متنوع ن  و انجا 
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 ماتريكس   مدل   بر   مبتني   شناختي   : شرح مختصر جلسات درمان 1جدول  

 محتواي جلسه  اهدار جلسه  جلساد 

برنامه   3روز در  تکليف: گزاري ساعاد شبانه    ي  ز ي ر روز گذشتهچ 

بهبود    ي ها ت ي فعال  براي  راهکارهايي  و  آينده  در  مفر   و  جذاچ 

 . روابط   كيفيت 

يزه  ي بررسي تکليفچ ان  نوزدهي 

 بهبودي   براي 

ترک      يزه روز او ي يزه افراد در ترک موادچ بح  درباره ان ي بررسي ان 

 . عنوان يك نکته اساسي تدريجي آن به   و رشد 

بررسي تکليفچ   بيستي 

 يي گو راست 

  چ ينفك مصرر مواد لا عنوان جز به   يي گو علل و پيامد دروغ    توضي 

به  وجود   كمك  دروغ   ابراز  به  صادقانه  اعترار  براي    د ها افراد 

شناسايي مواردي كه    و   از عود   جلوگيري   كليد اصلي   يي گو راست 

 چ ها دشوار است درباره آن   يي گو راست 

بيست و  

 يکي 

بررسي تکليفچ پاكي  

 كامل 

جاي     توضي  درباره  بح   كاملچ  به ي پاكي  موارد  ساير    ي جا زيني 

مواد  احتما   مصرر  افزايش  در  آن  نقش  و  ت ويچ      مخدر  عودچ 

 . از تمامي مواد   كنندگان به پرهيز كامل شركت 

بيست و  

 دون 

  بررسي تکليفچ روابط 

 گونه   اد ي جنسي اعت 

به مصرر      توضي  اعتياد  و  بيمارگونه  روابط جنسي  ارتباط  درباره 

نقش روابط جنسي بيمارگونه در آسيب زدن به بهبودي    مواد مخدرچ 

 عود.   ساز نه ي زم   عوامل   و 

بيست و  

 سون 

عود و    ي ن ي ب ش ي پ 

 آن   جلوگيري از 

تعريف     چ شروع نکردن مجدد ا ترک مواد    بعدي   ن درباره قد     توضي 

 . مرتبط با اعتياد   رفتارهاي 

اعتياد    با  مرتبط  رفتارهاي  شد  خواسته  افراد  از  افکارچ  چ  تمرين: 

 . مصرر مواد خود را بنويسند   ها و رفتارهاي مرتبط با احساس 

بيست و  

 رهارن 

بررسي تکليفچ زرنگ  

 نه قوي   باشيد 

ظاهر قوي اما    بح  در مورد افراد به چ  بودن در عود   نقش اراده و قوي 

عود در برابر افراد زرنگ و داراي تدبير و دوري كننده  چ  گرفتار مواد 

 د پرخطر. لا حا   از شرايط مصرر و 
 

 هايافته

 در و  3/1ساااا  با انحرار معيار    6/41  آزمايش  گروه در  كنندگانشاااركت  ساااني  ميانيين 

بود. ميانيين و انحرار اساااتاندارد متغيرهاي    6/3انحرار معيار  ساااا  با   8/38كنتر    گروه

 .ارائه شده است 2پژوهش در جدو  
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 به تفكيک دو گروه آزمايش و کنترل   پژوهش   متغيرهاي   معيار   انحراف   و   : ميانگين 2جدول 

 گروه  متغيرها 
 آزمون پس  آزمون پيش 

 انحرار معيار  ميانيين  انحرار معيار  ميانيين 

افسردگي انمره  

 كل  

 5/ 07 28/ 10 5/ 06 36/ 01 گروه آزمايش 

 5/ 03 34/ 02 5/ 22 33/ 49 گروه كنتر  

 شناختي   مؤلفه 
 1/ 49 9/ 8 1/ 45 12/ 8 گروه آزمايش 

 1/ 84 12/ 33 1/ 84 12/ 12 گروه كنتر  

 عاطفي   مؤلفه 
 2/ 04 9/ 01 1/ 75 12/ 01 گروه آزمايش 

 1/ 93 11/ 35 2/ 12 11/ 14 گروه كنتر  

 جسماني   مؤلفه 
 1/ 98 9/ 29 1/ 99 11/ 20 گروه آزمايش 

 2/ 03 10/ 34 2/ 09 10/ 23 گروه كنتر  

خطر لغزي  

 انمره كل  

 3/ 18 76/ 78 3/ 24 87/ 01 گروه آزمايش 

 3/ 39 87/ 69 3/ 28 86/ 64 گروه كنتر  

  و   اضطراچ 

 قصد 

 2/ 07 20/ 01 2/ 10 22/ 21 گروه آزمايش 

 2/ 08 21/ 13 2/ 01 21/ 11 گروه كنتر  

  م کلاد 

 هيجاني 

 2/ 16 21/ 30 2/ 11 23/ 14 گروه آزمايش 

 2/ 14 23/ 90 2/ 09 23/ 18 گروه كنتر  

  براي   اجبار 

 مصرر 

 2/ 04 9/ 23 2/ 10 11/ 45 گروه آزمايش 

 2/ 06 12/ 12 2/ 02 12/ 01 گروه كنتر  

بر    كنتر    فقدان 

 مصرر 

 2/ 16 16/ 11 2/ 11 18/ 11 گروه آزمايش 

 2/ 14 17/ 45 2/ 13 17/ 32 گروه كنتر  

  انتظار   فقدان 

 منفي 

 2/ 16 10/ 13 2/ 14 12/ 10 گروه آزمايش 

 2/ 13 13/ 09 2/ 13 13/ 02 گروه كنتر  
 

 مرحل  در پژوهش  متغيرهاي پژوهش در گروه بين دو كه دهدمي ن اان 2جدو   مندرجاد

 آزمايش  گروه ميانيين  آزمونچپس  مرحله در اما وجود ندارد آزمون تفاود معناداريپيش 

 اصالي از آزمون تجزيه نتايج براي  اسات. داشاته محساوساي تغييراد متغيرهاي پژوهش  در

هاا مورد فرضشاااد. قبال از اجراي تحليال كووارياانسچ پيش  كووارياانس اساااتفاادهتحليال

بودن توزي  كووارياانسچ نرماا هااي آزمون تحليالبررساااي قرار گرفتناد. يکي از مفروضاااه
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هاي  اساميرنف حاكي از آن بود كه نمراد مقياس-هاسات. نتايج آزمون كولموگرورداده

نرمااا  بودنااد ا توزي   داراي  افساااردگي  و  لغزي  از p>05/0خطر   . همننين هيچ كاادان 

توان   چ لذا مي  p>05/0هاي خطر لغزي و افساردگي در آزمون لوين معنادار نبودند امقياس

وارياانس  از ديير پيش  گفات كاه هميني  رگرسااايونچ  بررساااي هميني  برقرار بود.  هاا 

هاا در بررساااي  هااي تحليال كووارياانس اسااات. باا توجاه باه اينکاه هيچ كادان از مقيااسفرض

نبودناد ا معناادار  نتيجاه گرفات كاه فرض هميني   چ ميp>05/0هميني رگرسااايون  توان 

هاي وهگر مقايسااه جهت آزمونپيش  اثر كنتر  از پس  ادامه رگرساايون برقرار اساات. در

بر    يمبتن   يدرمان شااناخت   ياثربخ اا   تعيين  در آزمونچپس  هاينمره بر طبچ كنتر  و آزمايش 

 تحليل از  شااي ااه وابسااته به مصاارر  ماراني و خطر لغزي ب  يبر افسااردگ  کس يمد  ماتر

 .است آمده 3 جدو  در آزمونپس  مرحله نتايج است. شده استفاده كوواريانس رندمتغيري
هاي آزمايش و  گروه   لغزش   و خطر   افسردگي آزمون  بررسي کوواريانس چندمتغيره پس   : 3جدول  

   کنترل 

 Fآماره   ارزي  آزمون 
درجه آزادي  

 فرضيه 

درجه آزادي  

 خطا 
 مجذور اتا  داري سط  معني 

 0/ 76 0/ 001 26 1 11/ 747 0/ 853 اثر پيلايي 

 0/ 76 0/ 001 26 1 11/ 747 0/ 166 لامبداي ويلکز 

 0/ 76 0/ 001 26 1 11/ 747 2/ 534 اثر هتلينگ 

 0/ 76 0/ 001 26 1 11/ 747 2/ 534 ترين ري ه بزر  
 

عنوان   به ويکلز لامبداي آزمون گردد نتايجمي م ااااهده 3 جدو  در كه همان طوري

متغيرهااي   از يکي در حاداقال كنتر  و آزماايش  نمره بين  كاه داد ن اااان آزمون ترين رايج

 به مربوط تغييراد درصاد 76و  داشات وجود آزمونپس  مرحله در معناداري تفاود وابساته

 در كوواريانس  بررساي نتايج هاتفاود اين  دقيچ بررساي در ادامه براي  .بود عضاويت گروهي

 است. شده ارائه 4 جدو  در وابسته آزمون متغيرهايپس  هاينمره
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 دو گروه لغزش    خطر   و   ي افسردگ بر روي نمرات    : نتايج تحليل کوواريانس 4جدول  

 مولفه ها  متغير 
مجموع  

 مجذوراد 

درجه  

 آزادي 

ميانيين  

 مجذوراد 
 Fآماره  

سط   

 معناداري 
 مجذور اتا 

 افسردگي 

 0/ 072 0/ 021 6/ 21 87/ 21 1 87/ 21 مولفه شناختي 

 0/ 131 0/ 011 8/ 91 33/ 09 1 33/ 09 مولفه عاطفي 

 0/ 311 0/ 032 5/ 45 45/ 21 1 45/ 21 مولفه جسماني 

 لغزي خطر  

 0/ 131 0/ 001 20/ 412 151/ 12 1 151/ 12 قصد   و   اضطراچ 

 0/ 081 0/ 039 4/ 21 74/ 74 1 74/ 74 هيجاني   م کلاد 

 0/ 055 0/ 011 8/ 92 121/ 21 1 121/ 21 مصرر   براي   اجبار 

 0/ 111 0/ 009 9/ 223 32/ 21 1 32/ 21 كنتر    فقدان 

 0/ 087 0/ 014 8/ 32 99/ 01 1 99/ 01 منفي   انتظار   فقدان 

بين دو گروه  و خطر لغزي    يافسااردگگرددچ در مي م اااهده 4جدو   در كه همان طوري

تفااود معنااداري وجود دارد. باه طوري كاه گروه آزماايش در تماامي    آزماايش و كنتر 

نمراد كمتري را نساابت به گروه كنتر  كسااب كرده  و خطر لغزي  يافسااردگ  هايمؤلفه

بااعا  شاااد كاه گروهي كاه از اين    ماد  مااتريکس بر    يدرماان مبتن بودناد. باه عباارد دييرچ  

 كمتري داشته باشند. و خطر لغزي  يافسردگروي بهره برده بودند 

 گيريبحث و نتيجه

  بر  مااتريکس   ماد   بر  مبتني  شااانااختي  درماان  اثربخ اااي  هادر از پژوهش حااضااار تعيين 

نتايج بود.   شاي اه مصارر به  وابساته  بيماران لغزي خطر  كاهش  و درمان  از  پس  افساردگي

 لغزي خطر و افسردگياز لحاظ   گواهآزماي ي و  هايبين گروهها ن ان داد يافتهحاصل از  

با   ماتريکس   مد  بر  مبتني  شاااناختي  درمانچ به عبارد ديير  .داري وجود داردتفاود معني

آزماي ااي نساابت به  گروهها درهاي آنو مؤلفه  لغزي خطر و  افسااردگيتوجه به ميانيين  

اين   است. هدار اين متغيرها در گروه آزماي ي شدكاهش معنيموجب   چميانيين گروه گواه

باا نتاايج پژوهش ياافتاه همکااران    و  داوايس   - چ اليساااون2023همکااران ا  و  آپوي  هاايهاا 

 چ  1400او  ا ضاميريان   چ2020همکاران ا و   چ هينانوا2020همکاران ا و  چ آشاراني2022ا

نژاد   سااااتي  و    و جعفري1397همکااران ا  و  پوياا   چ احت اااامي1400كااويااني و همکااران ا

  همساو اسات كه هر يك در خصاو  تأثير درمان ماتريکس بر كاهش م اکلاد  1397ا
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  ي هاشده در خصو  پژوهش  انجان  يهايررساند. ببيماران تحت درمان اعتياد اشاره داشته

  رساد يبه نظر م ورابطه وجود ندارد   ن يدر ا  ييپژوهش ناهمساو  دهد كهمين اان نيز ناهمساو  

وابساته    ماراني ب  يمناساب برا  يمحتوا  يو طراح  کس يماتر  ياليو  تي جامع  لي مسائله به دل  ن يا

 باشد.ميبه مواد محرک 

كااهش افساااردگي پس از    بر  مااتريکس   ماد   بر  مبتني  شااانااختي  تبيين تاأثير درماان  در

درمانچ با اسااتناد به ديدگاه زيسااتي و نظريه دوپامين در خصااو  تأثير مواد مخدر بر مغز  

در   ن ي دوپام ياديمقدار زتا   گردديمباع     اهي شا گونه عنوان نمود كه مصارر توان اين مي

پس از ايجاد نمايدد لذا مغز  را   ياري و هوشا    اتري ب يو حس لذدچ انرژ  ودآزاد شا بيمار مغز 

حس لذد و ن اط   توانندينمو   كنديمماده مصارفيچ دوپامين كمتري ترشا  كنار گذاشاتن  

و درمان ماتريکس به   شاوديماحسااس افساردگي   را ايجاد كند كه اين موضاوع باع  ايجاد

ي و ... اين امکان را فراهي  درمانخانوادهدليال تلفيچ رويکرد انييزشااايچ شااانااختي رفتاريچ  

ورزي    چيآگاهمراقبهچ ذهن   هايكند تا بيماران بتوانند خلچ منفي را با استفاده از تکنيكمي

مديريت كرده و احساااس افسااردگي خود را كاهش دهند    ي شااناختي رفتاريدرمانو روان

فرصااات مغز    اااهچي پس از ترک شااا همننينچ از آن جاا كاه     .2020  همکاارانچ و  اهيناانوا

  ي رهاي اتصااالاد و مساا  جاديبا ا و  ردي قرار گ  1ي عصاابيريپذانعطار نديتحت فرآتا  ابدييم

عملکرد تا بتواند   شااوديمشااودچ اين امکان براي بيمار ايجاد    يدهسااازمان ديجد  يعصااب 

ي  ها كي تکن ي خود را رشد دهد و هيجاناد خود را بهتر مديريت كندد به همين دليل شناخت 

تا سارعت   گردديمباع     شاوديم  كار گرفتهبازساازي شاناختي كه در اليوي ماتريکس به  

افزايش كاركردهاي شااانااختي بهبود يابد و بيماار بتواند   واساااطاهبهي عصااابي  ريپذانعطاار

 . بر اساااس ديدگاه بك 1400او چ  احساااس افسااردگي خود را كاهش دهد اضااميريان

  و نظريه شاااناختيچ افزايش آگاهي در خصاااو  وجود تحريفاد شاااناختي باع  2008ا

آنناه  هااي زنادگي اصااالا  گرددد باه همين دليال  شاااود تاا نيري فرد در مورد موقعياتمي

گرددچ محتوايي اسااات تحت درمان اليوي ماتريکس مي ماراني ب افساااردگيباع  كاهش  

فکاار  اگيرناد تاا  فرا مي  چ باه اين صاااورد كاه بيمااراندهاديمكاه بعاد شااانااختي را هادر قرار  

 
1. neuroplasticity 
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 ري و تاأث  ينيري باه زنادگ  خود را اصااالا  كنناد و  ييبنااريز  ياو بااورها   يمنف   كيا اتوماات

از جنبه   بک اند و بتوانند خلچ منفي را از خود دور كنند وبه رالش  را  ها  كننده م اکلناتوان

نمااياد تاا ميكماك   در درماان مااتريکس  شااادهيزيربرنااماه  كيا اساااتفااده از تکن   زچي ن  يرفتاار

و ادراک خود    كاهش دهندها  شاکسات  ن يترنسابت به كوركبيماران حسااسايت خود را  

روزانه را   تي سااط  فعال  ش يشااوند تا هرگونه افزا چيت ااو از خود دور كنند و  ار  يرگيمنف 

و بادين طريچ حس افساااردگي    نادينماا  تيا كرده و باا تفکر م بات تقو  يگاذاردر خود ارزي

  .1400خود را كاهش دهند اكاوياني و همکارانچ  

كااهش خطر لغزي   بر  مااتريکس  ماد  بر  مبتني  شااانااختي  درماان  تاأثير  تبيين   همننين در

گردد تا ضامن افزايش  گونه تبيين نمود كه رون در اليوي ماتريکس تلاي ميتوان اين مي

جااييزين نمودن   تاابينهااآگااهي بيماارانچ تواناايي شااانااساااايي تحريفااد شااانااختي معيوچ و 

شاود تا بيماران راهکارهاي مناسابي را جهت  يماليوي رفتاري مناساب تقويت گرددچ باع  

  همکاارانچ  و خودكنترلي باه دسااات آورناد و بتوانناد از بروز لغزي جلوگيري نماايناد اآپوي

نمايد كه اصاالا  افکار  بر اساااس نظريه شااناختي رفتاري عنوان مي   2013ا  1اليس  .  2023

روي احساااااس و نهاايتااب رفتاار تاأثير م بات گاذارد و از طرفي نيز تواناد بر  نااكاارآماد مي

گذار باشادد به همين دليل رون رويکرد ماتريکس  تواند بر افکار اثرساازي رفتاري ميفعا 

همنون كنتر    يدرون فرد  يهامهاردگذاري شااده اسااتچ  بر اساااس درمان شااناختي پايه

وساااوسااااه مهااارد  زي انيافکااار  فرد  يهاااو  رفتاااريبرون  و  دور  ي  افراد    يهمنون  از 

  ت يمدار را تقوزي پره  ياليو  يچبر بعد شاناخت   دي و با تأك  دهديكننده را هدر قرار ممصارر

تواناد تواناايي بيمااران را در كنتر  خود افزايش داده و آناان را در ماديريات و مي  ديا نماايم

 و  داوايس   -ونااليساا  گردديمباع  كاهش خطر لغزي    مساائلهكه اين   دينماپرهيز توانمند  

تبيين نمود كاه رون اليوي مااتريکس مبتني    گوناهن يا  توانيم . همننين  2022  همکاارانچ

ي ماديريات كااهش ول  مصاااررچ هااكيا تکن ورزي اسااات و بر آموزي  بر خود مهاارد

و   يارتباط  يهايتوانمند  چيري گيي مساائله و تصاامامتناع از مصاارر موادچ حل  يهامهارد

رفتار    چيشااناخت   يهايتوانمندبيماران با  گردد تااسااتچ باع  ميمتکي    جانادي ه  تيريمد

 
1. Ellis 
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رشاااد داده و باه ماديريات موفچ درماان و كااهش خطر لغزي بيمااري دسااات ياابناد خود را  

را   ماري دلايل لغزي ب يدرماناين رويکرد   كه  آنجا ازهمننين    .2020و همکارانچ  ياآشاران

و   شاوديمداده ضاروري به بيمار و خانواده او   يهارابطه آموزي  ن يدر ا و  دينمايمبررساي  

 يهابرنامهآموزي خودياريچ    چيدرماندرمانيچ خانواده  يهاگروه  يهاتي ظرفبا اسااتفاده از  

ي  ها يتوانمندسعي در ايجاد   ايجاد روحيه و تقويت م بت و بالا بردن احسااس ارزي فردي

قط  ي و اجتمااعي گساااترده بيماار در ماديريات بيمااري داردچ موجبااد ايجااد  شااانااخت روان

  احت ااامي ا  دينمايمرا فراهي  از عود مجدد  يري  اايي و پي اجتماعي  هايمصااررچ توانمند

  .1397  همکارانچ و پويا

  ارائه رون محتواي   رساااديمطر  نمود كه به نظر م  گونهن يا  توانيم  يكل  انيا ب  كيا در  

به نيري   دني و رسا ي  شاناخت در درمان ماتريکس بر اسااس رويکرد شاناختيچ اصالا    شاده

شاناساايي خطاهاي شاناختي باع  گرديده اسات تا   منظوربه  شاده  ارائهاساتد تمريناد  م بت  

خود را كاهش    يافساردگ نموده وحركت     ي صاح  اهيو اند  يبه سامت خودآگاه  بيماران

 مورداساتفاده از بعد حمايتي خانواده كه در درمان ماتريکس   رساديمدهند. همننين به نظر 

موجباد احسااس پذيري را در بيماران فراهي نموده و باع    توانديم ردي گيمقرار    اساتفاده

 ري تاأثنيز بر كااهش خلچ منفي آناان   مسااائلاهكاه اين   گرددافزايش خودارزشااامنادي بيمااران  

باع  كاهش خطر   آننه رساديمگذاشاته و افساردگي را كاهش داده اسات. از طرفي به نظر 

لغزي بيماران گروه آزمايش شااده اسااتچ ايجاد اتحاد درماني در اليوي ماتريکس اسااتد  

هي بر بعاد    زماانهي  طورباهقرار داده و    مادنظراين رويکرد هماه ابعااد بيمااري را    كاه  ررا

را   ماري درمانير و ب اني احتران متقابل مو  دينمايم  دي تأكتماعي  ي و هي بر بعد اجشاناخت روان

  مناسابي را در خصاو    يآموزشا   يمحتوااولين اصال پذيري بيمار رعايت نموده و   عنوانبه

 توانديماست كه رنين رويکرد غني درمانيچ   واض و    ندي بيمي تدارک ماده مصرف  تي ماه

فردي و اجتمااعي افزايش دهاد و خودكنترلي بيمااران را ي بيمااران را در ابعااد  هاايتوانمناد

رون درمان ماتريکس از اصااو    رسااديمبه نظر  درواق  براي مقابله با لغزي افزايش دهد.

  نييمقابله با لغزيچ كنتر  افکار درباره مصاارر مواد و تع بردچي سااود ميزشاا ي مصاااحبه اني

پرخطر    يهاتي موقع يمصاارر مواد و آماده شاادن برا دربخش و مهارد  لذد  يهاتي فعال
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در بيمااران گروه آزماايش را افزايش داده اسااات و توانمنادي آناان را در ماديريات لغزي 

  ي ها كي تکن  و  يدرمانخانواده  يهاكي تکن بيماري رشاااد داده اسااات. همننين اساااتفاده از 

در اين رويکرد از اهدار اصاالي درمان بوده اساات  مراقبت از خود    يهاكي و تکن   يارتباط

ي در اندهيفزاكه باع  شااد بيماران گروه آزمايش ضاامن شااركت در اين جلساااد رشااد  

و بتوانند    اندداشاتههمنون مصارر مجدد مواد   رساانبي خود آسا توانايي مديريت رفتارهاي  

 خطر لغزي را مديريت نمايند.

مرتبط با اخذ    يهايدشاااوارتوان به  ي پژوهش حاضااار ميهاتيمحدوددر خصاااو   

و عدن پيييري تأثير روي نمونه   يبه اعضااا يو دسااترساا   يري گنمونه يلازن برا  يمجوزها

شااود كه در يمدر خصااو  پي اانهاداد پژوهش حاضاار نيز پي اانهاد   .اجرايي اشاااره نمود

  ي هاكه در پژوهش   شاوديم   انهادي پ  ي آتيچ دوره پيييري لحاظ گردد. همننين هاپژوهش 

 ريبا سا  سهيدر مقاافسردگي پس از درمان و خطر لغزي بر    ماتريکس درمان  ياثربخ   چيآت

  ي درماان  يکردهاايرو  يريآن بر د  ياثربخ ااا   زاني تاا م  ي نيز انجاان پاذيرددرماان  يهااروي

پي نهاد    عنوان پي نهاداد كاربرديو با رويکرد مذكور مقايسه گردد. درمجموع به  دهي سنج

و درمانيران اعتياد   م ااااورانيي مدون به صاااورد اليوبه  کسچيشاااود كه درمان ماترمي

خود را به شکل مناسب   يكنندگلي چ نقش تسهبيمارانآموزي داده شود تا بتوانند در كار با  

  منظور باهي اين رويکرد درمااني  هااكيا تکن از    شاااوديم   ااانهاادي همننين پ  .ري ايفاا كننادت

كاهش افسااردگي پس از درمان و خطر لغزي بيماري اسااتفاده نمود و بدين طريچ موفقيت  

عوامال   ن يترعمادهافساااردگي پس از درماان و خطر لغزي از    رراكاهدرماان را افزايش دادد  

  .روديمشکست درمان اعتياد به شمار  

 منابع 
 . اثربخ ي درمان تلفيقي ماتريکس  1399جانيچ حسن و اميريچ مهدي ا  ابهرزنجانيچ فرنازد توزنده 

مصرر سوا  افراد  هيجان  تنظيي  و  خودكنترلي  شي ه.  بر  روانيچ كننده  بهداشت  اصو     مجله 

 . 36-31 چ 201ا12

 .  1397ذكريا و داداشيچ محسن ا  آذرخشد اسکندريچ   مکريچ  سعيدد   ممتازيچ  ساراد  پوياچ  احت امي

كاهش  ماتريکس  درمان   اثربخ ي   كنندگانمصرر  در   عود  از   پي ييري   و   اعتياد   شدد  در 
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چ  117ا  26شناسيچ  مجله پي رفت در تحقيقاد پزشکي و زيست زنجان.    شهر  در  آمفتامينمت

21-31 . 
  مصرر   وسوسه   مقايسه .  1401كيميا ا  درآبادچ  نوراني  و   افسانه   فضليچ  فاطمهد  آباديچ  دولت  برزين

 مراكز  در  درمان  دهنده تداون   افراد  و  مصرر  عود   داراي  افراد  بين  در  رواني  ضعف  و  مواد
تربيتيچ    علون   و   روان ناسي  پژوه ي  علمي  ملي  همايش  سيزدهمين  اردبيل.  استان  بازپروري

 شيروان. 

  اعتياد   عود  مد    . ارائه1401بحريچ محمدرضا ا   و زربخش   حميدرضاد ابوالقاسميچ شهنان   بهراميانچ

 معتادان  در  خواهيهيجان  ميانجييري  با  فکري  وسواس  اوليهچ  ناسازگار  هايواره طر   اساس  بر

 .28-13 چ 4ا16چ مجله دان کده علون پزشکي م هدمعرر.  خود
  منب    تغيير  در  ماتريکس  اليوي  بر  مبتني  مداخلاد    . تأثير1397نژادچ محمد ا  اصغر و ساتي  جعفريچ

مجله اعتياد پژوهيچ  درمان.    تحت  مردان  در  شي ه   مصرر  به   گرايش  و  ول   كاهش   و  كنتر 
 . 188-169 چ 45ا12

  تهران: انت اراد  وسوسه.  و   افسردگي  كاهش:  ماتريکس  درمان اهميت   .1399جهان اهيچ عاطفه ا

 ماهواره.

  بهزيستي  بر  مراقبه  آموزي   . اثربخ ي 1401اكبر ا  رضاييچ  و  تورج   هاشميچ  توحيدد  زادهچ  حبيب

صنعتي.    مخدر  مواد  سوامصرر  به  مبتلا  زندانيان   خواچ  كيفيت  و   هيجان  تنظيي  شناختيچروان 

 . 35-21 چ 2ا11 انتظاميچ  طب پژوه ي علمي فصلنامه
الهان ا   نيره   خدابخ يچ   درمان   و  لازاروس  رندوجهي  درمان  اثربخ ي   . مقايسه1401و فروزندهچ 

-199 چ  63ا16  مجله اعتياد پژوهيچمخدر.    مواد   سوامصرر  درمان  هايشاخ    بر  ماتريکس

222 . 

 ويرايش.   ن ر:  تهران. تربيتي علون و  روان ناسي در تحقيچ روي . 1398اعلي دلاورچ

  روان ناسي  ن ريه.  ايراني  دان جويان  در  بك  افسردگي  پرس نامه  كاربرد   .1393رنييز ا  رحيميچ
 .188-173 چ 2ا10 شخصيتچ  و  باليني

  كيفيت   و   اييو   قدرد   شخصتچ  سازمان  اساس  بر  مواد   مصرر  سو  عود   بينيپيش   . 1397اليلا    شاكرچ
  آزاد   دان ياه   ارشدچ  كارشناسي  نامهپايان   قي.  شهر  ترک  به  اقدان  معتاد  افراد  در  اي  ابژه   روابط 

 .قي واحد اسلامي
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  هاي توانمندي   بر  درماني  روايت  و  ماتريکس  رويکرد  تأثير  مقايسه.   1400ااو چ محمد    ضميريان
نامه كارشناسي ارشدچ دان ياه آزاد  پايان   شي ه.   به  وابسته   بيماران  افسردگي  كاهش   و  شناختي

 اسلامي واحد ني ابور.

هاي ناسازگار اوليه با ول  مصرر در افراد وابسته  . روابط ساختاري طرحواره  1401ا  نرجس  چعامري

خود به  شفقت  ميانجي  نقش  متادون:  با  نيهدارنده  درمان  تحت  مواد  علمي  .به  فصلنامه 
 .47-70 چ 6ا16چ اعتيادپژوهي

سجادد   علمرداني ديباد   خسروي   صومعهچ  اكبرد  نياچ  محمد    ب رپورچ  عطادختچ  نريمانيچ  و  سجاد 

مواد.    به   وابسته  افراد   درمان  انييزي  بيني پيش   در  مصررول   و   بيماري   ادراک   . نقش 1398ا

 . 36-27 چ 25ا14مجله اندي ه و رفتارچ 
 . 1401حبيب ا  آقابخ يچ  سعيد و  محمد  حسيند ذكاييچ  سراييچ  پير  زاده   يحيي  شکراللهد  داغيچ  قره 

 چ  66ا16 مجله اعتياد پژوهيچ محرک.  مواد  به  وابسته   نوجوانان  نيازهاي  و   مسائل شناخت و  فهي

193-222 . 

  اثربخ ي    . مقايسه1400مجيد ا  بقولىچ حسين و برزگرچ  الهد   حجت  عبدالرسو د جاويدچ   كاويانيچ

  كيفيت   بهبود  و  افسردگي  بر  رفتاري-شناختي  رويکرد  با  ماتريکس  و  انييزشي  مصاحبه  درمان

- 35   چ45ا12شناختيچهاي روانها و مد  مجله رويجوانا.  ماري  كنندگان مصرر  در   زندگي

48 . 
خسروجاويدچ  خناراهچ  گلبر  و   ميرزاجانيچ  موسيد  سيد  ماسولهچ  كافيمهنازد    مطهرهد    ابراهيي 

  اختلا    ت خيصي   هاي ملاک  و   توصيف   تعريفچ  بر    . مروري1399مرجان ا  روشنچ  مهدوي 

مجله  رواني.    هاي اختلا   ت خيصي  و   آماري   راهنماي   پنجي  ويرايش   اساس   بر  افسردگي
 . 144-131 چ 24ا3 وپروريچآموزي و  تربيتي علون روان ناسيچ در  نوين  هايپي رفت

  سوا   به   مجدد   عود   بر  مؤثر  عوامل  كيفي  مطالعه   .1401فاطمه و خالديانچ محمد ا  توهچ  سوگلي  نعمتي

 . 307-279 چ  64ا16  مجله اعتياد پژوهيچتئوري.    گراندد  رويکرد  با  اعتياد  و  مخدر  مواد  مصرر
  از   پي ييري  مداخله    . اثربخ ي1401ازادگانچ علي    عيسي  سليمانيچ اسماعيل و  نصردد  نوجوانچ

  مرحله   در  مواد   به  وابسته   افراد  در  هيجاني   پردازي  و   مصررول   بر  آگاهي ذهن   بر   مبتني   عود

   .96-75 چ 65ا16 مجله اعتياد پژوهيچدارويي.  غير بازتواني
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