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Abstract 

Objective: The present study aimed to investigate the effectiveness of group 

dialectical behavior therapy (DBT) on pathological narcissism and abstinence 

self-efficacy among individuals with stimulant use. The study aimed to examine 

the effectiveness of group dialectical behavior therapy on pathological narcissism 

and self-efficacy for quitting in people with stimulant use. Method: This was a 

quasi-experimental study utilizing a pretest-posttest design with a control group. 

The statistical population encompassed all individuals with stimulant use 

referring to addiction treatment centers under the supervision of the Abadan 

Welfare Organization in 2023. A sample of 50 individuals with a history of 

stimulant use was selected via purposive sampling and randomly assigned to 

either the experimental group (n = 25) or the control group (n = 25). Participants 

completed the pathological narcissism inventory and the abstinence self-efficacy 

questionnaire. The experimental group underwent eight 90-minute sessions of 

group DBT. Data were analyzed using multivariate analysis of covariance. 

Results: The results indicated a significant difference between the experimental 

and control groups regarding pathological narcissism and abstinence self-

efficacy at the posttest stage. Specifically, group DBT led to a significant 

reduction in pathological narcissism and a substantial increase in abstinence self-

efficacy among individuals with stimulant use. Conclusion: It is suggested that 

mental health and addiction professionals utilize group DBT as an effective 

intervention to diminish pathological narcissism and enhance abstinence self-

efficacy in individuals seeking treatment for substance use. 

Keywords: Group dialectical behavior therapy, Pathological narcissism, 

Abstinence self-efficacy, Substance use 
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  يو خودکارآمد يمرض يفتگيبر خودش يگروه يالكتيكيد يرفتاردرمان ياثربخش 

 ترک در افراد مبتلا به مصرف مواد محرک

 2يخلود نوذر چ 1مرضيه م عل پور فرد

 1404/ 11/ 27تاريخ پذيري:                  28/11/1403تاريخ دريافت:  

 چكيده  

پژوهش حاضر به بررسي اثربخ ي رفتاردرماني ديالکتيکي گروهي بر خودشيفتيي مرضي و    هدف:

  آزماي ي -اين پژوهش نيمه :روشكننده مواد محر  پرداخت. تر  در افراد مصرر خودكارآمدي

آزمون با گروه كنتر  بود. جامعه آماري اين پژوهش شامل همه افراد مبتلا به  پس-آزمونبا طر  پيش

در سا     كننده به مراكز تر  اعتياد زير نظر سازمان بهزيستي شهر آبادانمصرر مواد محر  مراجعه

با سابقه مصرر مواد محر  به روي نمونه   50اي شامل  بود. نمونه   1402 از افراد  گيري هدفمند  نفر 

ا  آزمايش  گروه  دو  در  تصادفي  روي  به  و  شدند  ا    25انتخاچ  كنتر   و  گرفتند.    25نفر   قرار  نفر  

را تکميل كردند.    تر خودكارآمدي  نامه  پرسشمرضي و    ي خودشيفتيي نامهكنندگان پرسششركت

تجزيه    .بر روي گروه آزمايش اجرا شداي  دقيقه  90جلسه    8در  لساد رفتاردرماني ديالکتيکي گروهي  ج

داد بين گروه آزمايش و    : نتايج ن انهايافتهها با روي كوواريانس رندمتغيره انجام شد.  و تحليل داده

با خودشيفتيي   دار تفاود معني   آزمونپس  مرحله   تر  در  و خودكارآمدي  مرضيكنتر  در رابطه 

باع  كاهش خودشيفتيي   ديالکتيکي گروهي  رفتاردرماني  دييرچ آموزي  عبارد  به  داشت.  وجود 

: پي نهاد  گيرينتيجه مرضي و افزايش خودكارآمدي تر  در افراد مبتلا به مصرر مواد محر  شد.  

گروهي در جهت   گيري رفتاردرماني ديالکتيكروان و اعتياد با بکار  شود متخصصان حوزه سلامت مي

 مرضي و افزايش خودكارآمدي تر  افراد در جستجوي درمان مصرر مواد بهره كاهش خودشيفتيي  

 ببرند.

تر چ مصرر  هاکليدواژه ديالکتيکي گروهيچ خودشيفتيي مرضيچ خودكارآمدي  رفتاردرماني   :

 مواد
  

استاديارچ  .  1 مس و :  رواننويسنده  ايران  شناسيچگروه  تهرانچ  نورچ  پيام  الکترونيك:.  دان ياه   پست 

Mashalpour.m@pnu.ac.ir 
 شناسيچ دان ياه پيام نورچ تهرانچ ايران.كارشناسي ارشدچ گروه روان. 2
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 مقدمه

و   تحت تاثير عوامل متعددي قرار داردكه    اسااتلي رند عاملي  لا اخت  1اعتياد به مواد مخدر

فرد شاناختي و خانوادگي  مختلف جسامانيچ اجتماعيچ روان  هايجنبه  بههاي جدي آسايب

باه   پياامادهااي منفي فردي  علاوه بر اينکاهاعتيااد    .2024چ  2كناد اكاانسااات و هو وارد مي

دهاد اقاديربخ اااي و مي  قرار  مخرچ خود  چ خاانواده و جاامعاه را نيز تحات تاأثيردنباا  دارد

كه   اسات  رو به رشاديمصارر مواد يك پديد   داده اساتمطالعاد ن اان   .  1402همکارانچ  

اشاخاص نسابت اي در اساتعداد  حظهلا تفاود قابل م و يابداز نوجواني تا جواني افزايش مي

وجاود  وابساااتايايبااه   ماواد  هاماکااارانچ    3اجااان  دارد  بااه  بارخالار2023و    بارخاي   باااور   . 

 به  جمعيت از  بخ اي و  نيساتند يکساان مواد به  وابساتيي  برابر  در افراد  همه  كنندگانچمصارر

 افراد  . 2024و همکاارانچ    4شاااوناد اجيناگمي  گرفتاار  اعتيااد دام  در  آسااااني  باه و  سااارعات

 مانند رواني و  جساامي  رفتاريچ  شااناختيچ  هايرالش  با دييران  از  بيش   مواد كنندهمصاارر

افراد   وابساااتيي  علائم  باا  همراه  م اااکلاد  اين .  هساااتناد  مواجاه  اضاااطراچ  و  افساااردگي

  گرفتاار   آن  عواقاب  از  آگااهي  عليرغم  مصااارر  معيوچ  ررخاه  در  را  كنناده موادمصااارر

 و رواني  زيسااتيچ رندبعدي عوامل تعامل  نتيجه مواد مصاارر  اختلا   كليچ  طوربه   .كندمي

  توجه  ابعاد  اين  تمامي  به  كه  يکوارره اسات  رويکردي نيازمند مؤثر  درمان  و  اسات  اجتماعي

مدد  افراد مساتعد مصرر مواد اغلب براي تسکين كوتاه .  2020و همکارانچ   5ارولوواكند  

حل موقتي به سارعت به وابساتيي تبديل اين راه ولي چبرندم اکلاد زندگي به مواد پناه مي

ساالامت عاطفي و كاركرد اجتماعي فرد را مختل  چ  شااده و روابط شااخصااي و خانوادگي

:  اسات: مرحله او    براي اعتياد معرفي شاده ساه مرحله .  2024اجينگ و همکارانچ    كندمي

 ك ادد وطو  مياين وضاعيت حداقل يك ماه كه    مرحله اساتقرار  :مرحله دومد  شاروگ اعتياد

موجاب انحطااط قواي مغزي و فکري كاه    و انهادام جسااامااني و رواني  زوا   :مرحلاه ساااوم

. همننينچ تحقيقاد ن اان داده اسات مردان بي اتر از زنان در معرض خطر مصارر گرددمي

  مصاررهاي پژوه اي ن اان داده اسات كه  يافته.   2013مواد هساتند ادهقاني و همکارانچ  

 
1. drug addiction  
2. Kunst & Hoek 
3. John 

4. Jing    
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  تنيااتناگ   ارتبااطي  خودكاارآمادي  اختلالاد  و  خودشااايفتيي  هاايويژگي  باا  محر   مواد

نقش مهمي دارند  تر   از پس   عود در خطر  هم و مصارر شاروگ  در  هم عوامل  اين  دارد و

1ارييا 
  .2022چ 2آكدنيزد 2022و همکارانچ   

شاادن   به عنوان نياز شااديد براي تحسااين و به رسااميت شااناخته 3خودشاايفتيي مرضااي 

و همکارانچ    4توسط دييران همراه با م کل در تنظيم اين نيازها تعريف شده است اسالازار

ساتيزيچ م اکل در تنظيم هيجانچ م اکلاد  هاي كاركردي همنون جامعه  و با حوزه2021

 . بنابراينچ  2022رييا  و همکارانچ  مصاارر مواد و پرخاشاايري مرتبط اساات ا  چارتباطي

توانند از ميهاي شاخصايتي همنون خودشايفتيي  اجتماعي در كنار ويژگي  -دلايل رواني

. خودشاايفتيي   2020و همکارانچ  5اساايس موناعوامل گرايش افراد به مصاارر مواد باشااند  

شااود و اين  هاي آرماني و تجربه خود و دييران در فرد ميآ ن ايدهموجب ايجاد تضاااد بي 

شرايط سبب تجربه اختلا  عاطفي همراه با سرخوردگيچ خ مچ احساس پوري يا اضطراچ 

شود. بنابراينچ فرد براي كاهش آلام خود ممکن است به سمت اعتياد گام شديد در فرد مي

 . برخي افراد داراي شااخصاايت خودشاايفته براي 2022نسااب و همکارانچ  بردارد اموسااوي

 و  به تأييد  نياز   و2021ن اان دادن برتري ذاتي خود نسابت به ساايرين اساالازار و همکارانچ  

 و  آ ايده  تصااوير تا مواد روي آورند  مصاارر  به  اساات از سااوي دييران ممکن   تحسااين 

ي مرضااي  خودشاايفتي .  2022اآكدنيزچ   كنند  را حفظ دييران  ر اامدر    خود از  ايفريبنده

شاود: خودتنظيمي ناكارآمدچ تنظيم  اسااساا با تركيبي از ساه پديده روان پويايي م اخ  مي

 . ساازه شاخصايتي  2023و همکارانچ    6اباچ هيجاني ناكارآمد و روابط بين فردي ناكارآمد

 بسايار مورد توجه اسات خودكارآمدي اسات. مخدر  مواد به  هاي اعتياد  مد   در  دييري كه

اهااپکينز و   تاساااا   مواد  عود مصااارر  براي  قوي  كنناده  بينيخودكاارآمادي پاايين پيش 

ميزان يکي از متغيرهااي كليادي در    7 . باه اين ترتيابچ خودكاارآمادي تر 2022همکاارانچ  

به باور   خودكارآمدي تر   .1395نژاد و همکارانچ  مصاارر مواد محر  اساات اجعفري

 
1. Riegel   
2. Akdeniz 
3. narcissistic personality disorder 
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5. Monacis 
6. Bach  
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%22Riegel%20KD%22%5BAuthor%5D
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هااي مرتبط باا فرآيناد تر  مواد فرد نسااابات باه تواناايي خود براي ماديريات و غلباه بر راالش 

و يك عامل شاااناختي مهم در جلوگيري از بازگ ااات افراد به ساااوي   مخدر اشااااره دارد

كننده مواد محسااوچ  مصاارر مجدد مواد و تحمل درد ناشااي از تر  در افراد مصاارر

 . اصاااطلا  خودكاارآمادي براي اولين باار توساااط  2022و همکاارانچ    1شاااود اهااپکينزمي

  در نظرياه ياادگيري اجتمااعي براي معناا بخ ااايادن باه احسااااسااااد افراد از  1993ا  2بنادورا

تواناايي و كاارآمادي در توليادچ تغيير و كنتر  رويادادهااي روزمره زنادگي بکاار برده شاااد 

احسااس ناكافي بودن خودكارآمدي در افراد مبتلا به مصارر   .  2010امولايي و همکارانچ  

ماان  از تلايمواد محر  مي بهبودي شاااوتواناد  مؤثر در جهات تر  و حفظ  د.  هااي 

كنناده يا مياانجي  دهد كه خودكارآمدي يك ويژگي تعاديلهاي پژوه اااي ن اااان مييافتاه

مواد مي از مصااارر  پرهيز  و جنش براي  باالاتر  2015چ  3بااشااااد اهيرشاااي    و ساااطو  

چ  4خودكارآمدي در مصاارر با افزايش احتما  پرهيز از مصاارر مواد اونگ و لاني ااور

باور به توانايي در   بعد از يك دوره يك سااااله پيييري گزاري شاااده اساااتچ زيرا 2008

باه افراد كماك كناد تاا در مواقعي كاه در معرض خطر كنتر  رفتاارهااي خود مي تواناد 

 يطور مؤثرتر ها بهتصااميماد بهتري بييرند و با رالش   هسااتندبازگ اات به مصاارر مواد 

 .  مقابله كنند

هااي اصااالي در اعتيااد باه مواد محر  بر تغيير اليوهااي فکريچ افزايش آگااهيچ درماان

رفتاردرماني   ه اساتن اان داد  هانتايج پژوهش . پذيري و بهبود تنظيم هيجاناد تمركز دارند

تربتياقا   5دياالکتيکي باا متاادوندرماان  و  1398و همکاارانچ    درتي  نيهادارناده  و   هااي 

تمايل مصارر مواد    و1397تنظيم هيجاني افتاحي شانيل آباد و ميرهاشامي چ بر  ماتريکس 

جعفري و نژاد د  2012چ6اپادسااکي و مونيه اساات  مخدر افراد وابسااته به مواد اثربخش بود

هاي درماني موثر بر ول   ها ن ااان داده اساات كه يکي از روي . بنابراينچ يافته1397محمدچ 

كننده    و اضااطرابي براي افراد مصاارر2020چ 7مصاارر موادچ اختلالاد خلقي اسااالساامان

 
1. Hopkins   
2. Bandura 
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د بهرامي مقادم و 1397مواد روي رفتااردرمااني دياالکتياك اسااات ارضاااايي و همکاارانچ  

رفتاردرماني ديالکتيکي نوعي درمان شاااناختي رفتاري اسااات كه تلاي     .1397همکارانچ  

كند تا اليوهاي فکري منفي را شاناساايي كرده و آنها را به سامت رفتارهاي مثبت ساو  مي

باا   -1:  آموزددرماان مبتني بر رفتااردرمااني دياالکتيکي باه بيماار مي .  2023چ  1دهاد اووگال

دهدچ و هاي خود را كاهش  شاادد هيجان -2چ  درفتارهاي ناسااالم مقابله و آنها را تغيير ده

ها  يافته .  2021اساالازار و همکارانچ    در مواق  بحراني تعاد  هيجاني خود را حفظ كند -3

  بخ اي هيجانچ تحمل پري اانيهاي نظمحاكي از آن اسات كه اين روي با آموزي مهارد

ارنجکش    فردي ناه تنهاا باه افزايش معناادار خودكاارآماديو كاارآمادي بين   1394اناديميچ  

هاماکااارانچ تاااچ 2020  و  روانايچ  باهازيساااتاي  و  هاماکااارانچ    آوري  و  در    1397اغالاماي 

توجاه رفتاارهااي    كااهش قاابال  بااشاااودچ بلکاه همزماان  كننادگاان مواد منجر ميمصااارر

 2اآسارنوا  رفتارهاي خودآسايبرساانو   چساازي همنون مصارر موادچ افکار خودك ايم اکل

. اين درماان باا ايجااد تغييراد مثبات در فرآينادهااي  همراه اساااات  نيز  2021و همکاارانچ  

تثبيت بهبودي و  رفتارهاي پر خطرچپي ااييري از  شااناختي زيربنايي نقش بساازايي درروان

و   4هاي پژوه اااي آنساااتيس يافته .  2020چ  3ادكو و كارمل  كندپي اااييري از عود ايفا مي

شاخصايت نيز     ن اان داد درمان ديالکتيك بر م اکلاد مرتبط با اختلالاد2020همکاران ا

رسان  موثر است و با افزايش تحمل پري اني در اين افراد باع  كاهش رفتارهاي خودآسيب

دياالکتيکي  شاااود.و ياا افکاار خودك اااي مي عنوان يکي از ماداخلاد    باه  رفتااردرمااني 

زا  رفتارهاي آسايببر  درمان اختلالاد مرتبط با تنظيم هيجاني   باشاده  شاناختي شاناختهروان

 بر تمركز با  . اين روي درماني2020چ  5اهاكتانير و كاليندر بسايار مؤثر گزاري شاده اسات

 و  2020اهااكتاانير و كاالينادرچ    آوريچ تعااملاد اجتمااعيچ مقاابلاه باا اساااترستااچ  آموزير

  خود   تا خودكارآمدي  كندمي  كمك هاي هيجاني افرادتحمل آشافتيي  به  هيجان  مديريت

و همکااران    7د منيناگ2021چ  6باازياابناد و بر م اااکلاد غلباه كنناد الينهاان  تر   فرآيناد  در  را

 
1. Vogel 
2. Asarnow 
3. DeCou & Carmel 
4. Anestis 

5. Haktanır & Callender 
6. Linehan 
7. Manning   
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  م اااخ  شاااده اسااات كه  2013چ  1هاي مختلفي امکلارن و بساااتدر پژوهش    .2018ا

خصاوصاياد شاخصايت مرزيچ خودشايفته و ضاداجتماعي به ترتيب شاايعترين خصاوصاياد  

هاي باشاند. پژوهش حاضار براي نخساتين بار بر ويژگيشاخصايتي افراد وابساته به مواد مي

خودشااايفتيي مرضاااي و خودكاارآمادي تر  باه عنوان عواملي كليادي و مهم در فرآيناد 

گيري اين دو سااازه شااخصاايتي به تر  و عود مصاارر مواد تاكيد كرد. بنابراينچ هدر

خلاء   هاي نوآورانه پژوهش حاضاار بود تاصااورد همزمان در جامعه مورد تحقيچ از جنبه

افراد  درمااان  بااه  در كمااك  اثربخش  رويکردهاااي  زمينااه  در  موجود  پژوه اااي  ادبياااد 

رسااد روي رفتار درماني ديالکتيك گروهي كند. به نظر ميكننده مواد را برطرر مصاارر

نتايج جديدي در حوزه درمان   تواند بر متغيرهاي وابسته پژوهش حاضر اثر بخش باشد ومي

هااي كااربردي براي درماانيران در حالراه  دهاد ور مواد ارائاه  اختلالاد مرتبط باا مصااار

اثربخ اي رفتاردرماني ديالکتيکي    تعيين  با هدرپژوهش حاضار    در نتيجهچ .اختيار قرار دهد

مواد محر   كنندهمرضي و خودكارآمدي تر  در افراد مصرر  گروهي بر خودشيفتيي

 . انجام شد

 روش 
 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

. بودآزمون با گروه كنتر   پس -آزموناز نوگ پيش   آزماي اااي-پژوهش حاضااار نيمه  روي

كننده به جامعه آماري اين پژوهش شااامل همه افراد مبتلا به مصاارر مواد محر  مراجعه

بود. از ميان جامعه    1402مراكز تر  اعتياد زير نظر ساازمان بهزيساتي شاهر آبادان در ساا   

نمونااه بااه حجم  مااذكورچ  نمونااه  50اي  بااه روي  نظر گرفتن  نفر  بااا در  و  هاادفمنااد  گيري 

نفر  و   25هااي ورود باه مطاالعاه انتخااچ و باه روي تصاااادفي در دو گروه آزماايشاملا 

  مبني  2000ا  2نفر  جاييزين شاادند. براي تعيين حجم نمونهچ از پي اانهاد كوهن  25كنتر  ا

هاي آزماي ي استفاده شد و با توجه  نفر در هر گروه براي طر   15بر در نظر گرفتن حداقل 

نفر در هر   25ها محقچ  به دشاااواري شااارايط جامعه مورد مطالعه و احتما  ريزي آزمودني

مواد محر  ت اخي  وابساتيي به  هاي ورود به تحقيچ شاامل گروه در نظر گرفت. ملا 

 
1. MacLaren & Best 2. Cohen 
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تن بيماري جسامي جدي و ماه قبل از ورود به پژوهشچ نداشا   آمفتامين حداقل شاش امت مانند 

شركت در جلساد روان درماني و دارو درماني ديير حداقل يك ماه قبل از پژوهشچ عدم  

تر از مياانيين در كساااب نمره ياك انحرار معياار پاايين  چ وآگااهااناهنااماه  رضاااايات  پركردن 

نااماه خودكاارآمادي تر  اجهات اطميناان از انتخااچ افرادي كاه در متغير بااور باه پرساااش 

توانايي تر  داراي ساطح پاييني هساتند  و كساب نمره يك انحرار معيار بالاتر از ميانيين  

نامه خودشايفتيي مرضاي ابه منظور انتخاچ افراد داراي خودشايفتيي مرضاي بالا در پرساش 

هااي  ي درمااني  بود. ملا در نموناه انتخااچ شاااده و حصاااو  اطميناان از كاارآمادي رو

خروج شاامل عدم تمايل به ادامه همراهي در جلسااد و غيبت بيش از دو جلساه در جلسااد 

توضايحاتي مختصار پيرامون هدر چ  از شاروگ جلسااد  در يك جلساه معارفه قبلدرماني بود. 

كاه  ارائاه شااادچ از جملاه اين كننادگاان  و همننين ملاحظااد اخلاقي باه تماام شاااركات  تحقيچ

كنندگان حچ انصااارار در هر مرحله از شاااركت در اين تحقيچ داوطلبانه بوده و شاااركت

مااناد.    بااقي خواهادمحرمااناه   كننادگاانتحقيچ را دارناد و همننين تماامي اطلاعااد شاااركات

تمامي ملاحظاد اخلاقي در پژوهش حاضار رعايت شاد. به منظور تجزيه و تحليل  بنابراينچ  

 انجام شد.  SPSS-23رند متغيره با استفاده از نرم افزار   تحليل كوواريانس  هاچ از رويداده

 ابزار 

و   2نامه خودشاايفتيي مرضااي پينکاس: پرسااش 1ي خودشاايفتيي مرضااينامهپرسااش  -1

پذير  من اانه و آسايبهاي بزرگساوالي اسات كه براي بررساي جنبه 52   2009همکاران ا

 7نامه به صاورد مقياس ليکرد  گذاري در اين پرساش خودشايفتيي سااخته شاده اسات. نمره

هاي باشاااد و نمره  مي7  تا به شااادد موافقم انمره 1اي از به شااادد مخالفم انمره  درجه

نامه هاي اين پرسش مقياسباشد. خردهبالاتر بيانير ميزان بالاتري از خودشيفتيي مرضي مي

من اانه. همسااني پردازي بزرگساازي خودچ و خيا عبارتند از: حرمت خود م اروطچ پنهان

گزاري شاده اسات و همننين اين مقياس با مقياس شاخصايت    80/0نامه  دروني اين پرساش 

  0/ 95. ضاريب آلفاي كرونبا  اين مقياس  ه اساتن اان داد  13/0خودشايفته همبساتيي مثبت  

نامه خودشايفتيي مرضاي در ايران  . پرساش 2009کاس و همکارانچ  گزاري شاده اسات اپين 

 
1. pathological narcissism inventory 2. Pincus  
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  در جامعه دان اااجويان ايراني مورد هنجاريابي قرار 1394توساااط ساااليماني و همکاران ا

نامه مقياسااهاي اين پرسااش گرفته اساات كه نتايج همساااني دروني قابل قبولي براي خرده

هاي خودشاايفتيي  گزاري شااده اساات. در پژوهش حاضاارچ آلفاي كرونبا  براي مقياس

و   90/0چ  91/0پذير و خودشاايفتيي مرضااي به ترتيب  من ااانهچ خودشاايفتيي آساايببزرگ

 محاسبه شد.  93/0

تر  اعتياد به مواد   نامه خودكارآمديپرساااش  :1خودكارآمدي تر نامه  پرساااش  -2

گويه اسات   16قرار گرفته اسات كه شاامل     طراحي و مورد اساتفاده1991ا 2توساط برامساون

سااانجاد.  وجود و ارتبااط را مي  گيريچ ابرازهاايي همنون حال مسااا لاهچ تصاااميمو مهاارد

 1 =اي ليکرد از قطعا خير  نامه به صاورد طيف هفت گزينههاي اين پرساش دهي آيتمنمره

بااشاااد. حبيبي و همکااران  مي 112تاا    16نااماه بين  اسااات. نمره اين پرساااش  7  =تاا قطعاا بلاه  

  اعتبار محتوايي و صاوري اين مقياس را مناساب گزاري نمودند. همننينچ حبيبي و 1391ا

  0/ 90مقيااس را باا اساااتفااده از ضااارياب آلفااي كرونباا      ميزان پااياايي اين 1391همکااران ا

 محاسبه شد.  92/0اند. در پژوهش حاضرچ آلفاي كرونبا  برابر كرده گزاري

 روش اجرا

  90جلساه   8در   1391قهاريچدر پژوهش حاضار از روي رفتاردرماني ديالکتيك گروهي ا

و با فراواني دو جلساااه در هفته براي گروه آزمايش انجام شاااد. ابزارهاي پژوهش اي  دقيقه

آزمون  اجرا آزمون  و بعد از اتمام جلسااااد آموزشاااي اپس قبل از شاااروگ مداخله اپيش 

جلساد رفتاردرماني ديالکتيکي  محتواي  اي دريافت نکرد. گروه كنتر  هيچ مداخلهشدند.  

 ارائه شده است. 1گروهي در جدو  

 

 

 

 

 

 

 
1 . abstinence self-efficacy 
questionnaire 

2. Bramson 
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 ( 1391: خلاصه محتواي جلسات رفتاردرماني ديالكتيكي گروهي )قهاري،  1جدول  

 محتواي هر جلسه  مهارد  جلساد 
هوشياري فراگير ارشد    ي ز مقدمه و آمو  او  

چ توانايي ديدن آننه درست  خردورزي 
عاق  شکل  به  كردن  عمل  نهچ  لا استچ 

اود در  ض م اركت كامل و عاري از ق 
 )تجارچ زندگي 

اهدا  با  حالت    ر آشنايي  سه  با  آشنايي  قوانينچ  هن  ذ و 
 ا منطقيچ هيجاني و خردگر 

آگاهي  خود ذهن   ريونه شامل اتخاذ موض  غير قضاوتي  دوم 
 و كارآمد عمل كردن 

 هاي ره ريز و ريونه تمرين عملي مهارد  سوم 
حالاد   رهارم  اتنظيم  هيجاني  تنظيم  آموزي 

توجه    كننده پري ان هيجاني   طريچ  از 
 مستقيم به تجارچ دروني  

 

مهارد   بخ ي   ي آموز  شامل  از  هيجاني  تنظيم  هاي 
 هاي آن تعريف هيجان و مؤلفه 

مهارد  پنجم  ديير  بخش  شامل  آموزي  هيجان  تنظيم  هاي 
 هاي آن اليوي شناسايي هيجان و مؤلفه 

ها حتي در صورد  هاي پذيري هيجان آموزي مهارد  ش م 
-هايي براي كاهش آسيب منفي بودن و آموزي مهارد 

 هاي منفي پذيري نسبت به هيجان 
هاي اصلي  آموزي تحمل پري اني گام  هفتم 

سرواژه   در  پري اني  تحمل 
ACCEPTS    :است شده  خلاصه 

مقايسهچ هيجان فعاليت  م اركتچ  هاچ  هاچ 
 ها فرون انيچ افکار و حس 

در   بقا  راهبردهاي  آموزي  پري انيچ  تحمل  آموزي 
هاي پرد كردن حواس و خود آرام  بحران شامل مهارد 

 سازي با حواس پنجيانه 
هاي بهسازي لحظاد و تکنيك سود و  آموزي مهارد  ه تم 

 ا احساس خ م ي زيان در هنيام مواجه با ناكامي  

 هايافته

  30تا    18درصاد از افراد بين   30چ نتايج ن اان داد در گروه آزمايش شاناختياز منظر جمعيت

سااا  داشااتند. همننينچ در  50تا  41درصااد بين    29سااا  و   40تا   31درصااد بين   41سااا چ 

  30سااا  و   40تا    31درصااد بين    38سااا چ    30تا   18درصااد از افراد بين    32گروه كنتر   

درصاد   35تحصايلادچ در گروه آزمايشچ   ساا  داشاتند. و از نظر ساطح 50تا    41درصاد بين  

درصد داراي مدر  بالاتر   22درصد داراي مدر  ديولم و    43داراي مدر  زير ديولم و  

درصاااد داراي    38درصاااد داراي مدر  زير ديولم و  34از ديولم بودند. در گروه كنتر چ  

خي ن اان  هاي آزموندرصاد داراي مدر  بالاتر از ديولم بودند. يافته  28مدر  ديولم و 

دو گروه آزماايش   بين  تفااود  داد  و تحصااايلاد  فراواني ساااني  نظر توزي   از  و كنتر  
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هاي توصاايفي متغيرهاي پژوهش حاضاار در  . شاااخ p>05/0داري وجود نداشاات امعني

 ارائه شده است. 2 هاي آزمايش و كنتر  در جدو گروه
هاي  خودکارآمدي ترک در گروه   : ميانگين و انحراف استاندارد خودشيفتگي مرضي و   2جدول  

 آزمايش و کنترل 

 گروه  متغيرها 
 آزمون پس  آزمون پيش 

 انحرار استاندارد  ميانيين  انحرار استاندارد  ميانيين 
 15/ 67 193/ 43 18/ 12 224/ 82 آزمايش  خودشيفتيي مرضي 

 18/ 29 219/ 98 19/ 24 223/ 31 كنتر   
 6/ 43 62/ 54 7/ 28 78/ 35 آزمايش  حرمت خود م روط 

 7/ 38 76/ 23 7/ 61 77/ 74 كنتر   
 7/ 32 67/ 56 8/ 78 81/ 25 آزمايش  سازي خود پنهان 

 8/ 19 79/ 21 8/ 30 80/ 26 كنتر   
 7/ 23 64/ 48 7/ 61 76/ 15 آزمايش  من انه پردازي بزرگ خيا  

 7/ 34 76/ 25 7/ 46 76/ 67 كنتر   
 8/ 67 75/ 54 7/ 25 57/ 08 آزمايش  خودكارآمدي تر  

 7/ 50 58/ 62 7/ 76 57/ 33 كنتر   
 3/ 04 18/ 29 2/ 36 14/ 82 آزمايش  حل مس له 

 2/ 58 14/ 93 2/ 21 14/ 38 كنتر   
 3/ 17 19/ 23 2/ 34 13/ 67 آزمايش  گيري تصميم 

 2/ 21 14/ 06 2/ 20 13/ 79 كنتر   
 3/ 48 20/ 27 2/ 78 15/ 17 آزمايش  وجود   ابراز 

 2/ 82 14/ 64 2/ 93 14/ 89 كنتر   
 3/ 47 18/ 85 2/ 49 13/ 57 آزمايش  ارتباط 

 2/ 81 14/ 30 2/ 58 13/ 71 كنتر   

هااي تحليال  فرضهاا باه روي تحليال كووارياانسچ بررساااي پيش قبال از تحليال داده

ها در آزموناسااس آزمون هميني شايب رگرسايونچ تعامل پيش بر  كوواريانس انجام شاد.  

  و خودكارآمدي  F=65/1هاي دو متغير خودشاايفتيي مرضااي اآزمونسااطح عامل با پس 

  كه تاييدكننده فرض هميني شايب رگرسايون p>  05/0دار نبودند ا  معنيF=54/1تر  ا

نتايج آزمون لوين براي  ها از آزمون لوين اساتفاده شاد.بود. جهت بررساي هميني واريانس 

ا مرضاااي  خودشااايافاتاياي  ا=43/0pچ  =31/0Fمتاغايار  تر   و خودكااارآماادي    45/0F=  چ
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37/0p=ها تأييد شد. به منظور بررسي  واريانس   دار شد و در نتيجه فرض هميني چ غيرمعني

اينکه نتايج اساميرنور اساتفاده شاد. با توجه به  -ها از آزمون كولموگرورنرما  بودن داده

چ  همننين  فرض نرماا  بودن توزي  متغيرهاا رعاايات شاااد.غير معناادار بودچ پيش اين آزمون  

  هااي مااتريس هميني    دهنادهن اااان   p=25/0چ   Box's M=  44/31ابااكس  امنتاايج آزمون  

از روي تحليال   چلازم  يهافرضپيش با توجه به رعايت  بنابراينچ  . بود  كوواريانس -واريانس 

 اريانس رندمتغيره استفاده شد.وكو
 : نتايج حاصل از تحليل کوواريانس چندمتغيره  3جدول 

 اندازه اثر  داري معني  خطا   df فرضيه   F df مقدار  نام آزمون 

 0/ 67 0/ 001 *   41 9 17/ 26 0/ 17 لامبداي ويلکز 

* p < 001 /0 . 

شاااودچ نتاايج آزمون لامباداي ويکلز باه عنوان  م ااااهاده مي  3هماانطوري كاه در جادو   

و كنتر  حادققال در يکي از هااي گروه آزماايش  ترين آزمون ن اااان داد كاه بين نمرهرايج

  67  و p<001/0آزمون وجود داشاات اداري در مرحله پس متغيرهاي وابسااته تفاود معني

هاچ نتايج اين تفاود  درصااد تغييراد مربوط به عضااويت گروهي بود. براي بررسااي دقيچ

 ارائه شده است.  4آزمون متغيرهاي وابسته در جدو  هاي پس كوواريانس در نمره
 : نتايج حاصل از تحليل کوواريانس در متن مانكوا  4جدول  

 متغير وابسته 
مجموگ  

 مجذوراد 

درجه  

 آزادي 

ميانيين  

 مجذوراد 
F  اندازه اثر  داري معني 

 0/ 64 0/ 001 *  34/ 28 2135/ 68 1 2135/ 68 خودشيفتيي مرضي 

 0/ 16 0/ 001 *  11/ 27 436/ 29 1 436/ 29 حرمت خود م روط 

 0/ 28 0/ 001 *  16/ 38 923/ 71 1 923/ 71 سازي خود پنهان 

 0/ 24 0/ 001*  14/ 86 719/ 68 1 719/ 68 من انه پردازي بزرگ خيا  

 0/ 65 0/ 001 *  38/ 71 1973/ 49 1 1973/ 49 خودكارآمدي تر  

 0/ 19 0/ 001 *  13/ 93 624/ 81 1 624/ 81 حل مس له 

 0/ 18 0/ 001 *  12/ 56 536/ 42 1 536/ 42 گيري تصميم 

 0/ 16 0/ 001 *  11/ 21 487/ 23 1 487/ 23 وجود   ابراز 

 0/ 17 0/ 001 *  12/ 49 528/ 37 1 528/ 37 ارتباط 

* p < 001 /0 . 



 ی خلود نوذر و مرضيه مشعل پور فرد  

 

123 

123 

 

ل 
سا

ده
وز

ن
ره 

ما
 ش

م،
78، 

ان
ست

زم
 4

14
0

 
V

o
l.

 1
9
, 

N
o
. 

7
8
, 
W

in
te

r 
2

0
2

6
 

 

چ بين دو گروه آزمايش و كنتر  در رابطه با خودشايفتيي مرضاي و 4با توجه به جدو  

 . باه طور خااصچ گروه  p<001/0ا  داري وجود داشاااتخودكاارامادي تر  تفااود معني

مرضاااي نمرادآزماايش در تماام مولفاه هااي  كمتر و در تماام مولفاه  هااي خودشااايفتيي 

خودكارآمدي تر  نمره بي ااتري نساابت به گروه كنتر  كسااب كردند. به عبارد دييرچ 

رفتااردرمااني دياالکتياك گروهي بااعا  شااااد كااهش خودشااايفتيي مرضاااي و افزايش  

 آزمون در گروه آزمايش شد. خودكارآمدي تر  در مرحله پس 

 گيريبحث و نتيجه
پاژوهاش  از  باررساااي  هاادر  رفاتاااردرماااناي  حاااضااار  بار    ديااالاکاتاياکاي  اثارباخ اااي  گاروهاي 

. بودمرضاااي و خودكارآمدي تر  در افراد مبتلا به مصااارر مواد محر  خودشااايفتيي

ها ن اان داد كه بين گروه آزمايش و كنتر  از لحاظ متغيرهاي وابساته  نتايج حاصال از يافته

 چ آسارنوا و 1399زاده و همکاران اداري وجود داشات. اين يافته با نتايج ملكتفاود معني

اساات. رفتاردرماني ديالکتيکي تركيبي از   همسااو  2020  و سااالساامان ا2021همکاران ا

آگاهي در زمان مواجهه با اساات و بر اصااو  ذهن   چ شااناختي و رفتاريهاي حمايتيدرمان

تاثير  آوري و ايش تاچافز . رفتاردرماني ديالکتيکي با 2020ها مبتني اساات الينهانچ  سااختي

هاچ كنتر   ايچ شناسايي و در  هيجانبر فرآيند تنظيم هيجان به يادگيري راهبردهاي مقابله

برانييز باه منظور كماك باه افراد در جهات غلباه بر  هااي راالش اي در موقعياترفتاارهااي تکااناه

بناابراينچ  هيجااني كماك مي  ترس و اضاااطراچ و افزايش قادرد پاذيري تجاارچ كناد. 

رفتاري به كنتر  و تعديل هيجاناد  -هاي شااناختيرفتاردرماني ديالکتيکي با تکيه بر درمان

مواد كماك كرده تاا رفتاارهااي مثبات را جااييزين    منفي در افراد داراي ساااابقاه مصااارر

 . تجربه  2023زا كرده و كمتر به سامت مصارر مواد روي آورد اووگلچرفتارهاي آسايب

مجدد مواد در هنيام مواجهه با تجارچ    رويدادهاي سااخت و ك ااش به ساامت مصاارر

تواناد افراد را در مرحلاه تر  باه سااامات هاا از دلايلي اسااات كاه ميگاذشاااتاه و نيز نااكاامي

هااي لازم براي تحمال مصااارر مجادد مواد ساااو  دهاد. افراد وابساااتاه باه مواد كاه مهاارد

به جاي پذيري هيجاناد منفي آنها را سااركوچ  هاي پس از تر  را ندارند و يا پري اااني

تصاور  شاوند.  كنند با احتما  بي اتري درار رفتارهاي ناساازگارانه ميكرده ويا اجتناچ مي
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هاي دوران شااان در مقابل ف ااارها و وسااوسااهو توانايي  افراد از توان تحمل شاارايط سااخت

هنياامي كاه فرد اين  هااي آن را تحات تاأثير قرار دهاد.  و انييزه  تواناد هيجااناادمي  تر 

ها و حلتواند از راهرا دارد و مي  توان كنتر  عوامل ف اارزا  تصاور را از خود داشاته باشاد كه

رويارويي با شرايط ف ارزا كمتر  هاي لازم براي كنتر  شرايط خود استفاده كند درتکنيك

كنتر    وتجربه تسالط كند.  شاده و خودكارآمدي تر  بي اتري تجربه ميدرار اضاطراچ 

 .شودميي در فرد كارآمدادرا   محيط موجب افزايش  

در اما   معتقدندچ به برتري اان نسابت به دييران  تيي مرضاي اگررهافراد مبتلا به خودشايف 

باالاي ااااان در برابر انتقااداد داراي  باه  پس ظااهر داراي اعتمااد بساااياار  نفس    عزد  نفس 

 افراد داراي خودشاايفتيي مرضااي در .  2021سااالازار و همکارانچ  ا  پذيري هسااتندآساايب

ممکن اسات راهبردهايي مانند   داراي م اکل هساتند و در مقابل ناكاميدهي به هيجان  نظم

را گيري اجتماعي  كناره  من اانهچ رفتار پرخاشايرانه وهاي بزرگپردازيگراييچ خيا كما 

رفتارهاي   منفي در اين افراد  . تجربه هيجاناد 2020اسااايس و همکارانچمونا گيرند در پيش 

دهد ن اان مي هاي پژوه ايرا به دنبا  خواهد داشات. يافته  مواد و عود مصارر  ناساازگارانه

پذير و آمادگي به اعتياد را آسايب  رابطه بين خودشايفتيي  ميانجي در  نقش   بدتنظيمي هيجان

ارتباط    پذير و احسااسااد ناخوشاايندآسايب  يي . بين خودشايفت 2022آكدنيزچ ا كندمي  ايفا

افرادي   شاودمي  فرض  چ 2020چ 1ساالافيا و ريمزيما نظريه خود درمانيدر  وي وجود دارد.  ق

.  كنندميكه آمادگي به اعتياد بي اتري دارند از احسااسااد ناخوشاايند خود بي اتر اجتناچ  

  سااازگاري  عدم  در نتيجه تواندمي  منفي در اين افراد  اساات كه تجربه عواطف  اين در حالي

در فرد و انزجاار    نااكاارآمادي  احسااااسساااباب  و   آياد  بوجود  واقعي  آ  و خودبين خود اياده

 شود.

درماني ديالکتيك با افزايش دانش فرد در زمينه ساالامت روان شااناختي و عمومي رفتار

هااي مثبات مقاابلاه و ماديريات اساااترس باه كناد تاا علاوه بر ياادگيري رويباه فرد كماك مي

هاي تنظيم هيجاني بهره براي كنتر  شارايط ساخت واقف شاوند و از روي  هاي خودتوانايي

ببرد. همننينچ فرد اگرراه خود را فردي كاارآماد و تواناا در تحمال شااارايط ساااخات دوره 

 
1. Salafia & Rimzhim 
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تواند اي از ساوي متخصاصاان ميهاي حرفهداند اما اطمينان دارد با دريافت كمكتر  مي

هااي كاارآمادچ  تر عمال كناد. در واق چ در اين روي درمااني فرد تحات آموزي مهااردموفچ

باا موقعياتآگااهي و تحمال پري اااااني قرار ميهااي ذهن مهاارد هااي  گيرد و باا مواجهاه 

باا تواناايي   انطباا  و كنتر  هيجااني  باه كماك مهاارد  فراخوان رفتاار مصااارر مواد و 

 كند.  خودكارآمدي بي تري به بازسازي رفتار فرد كمك مي

و رغبات   در طو  جلسااااد نوگ همکااريهاايي نيز بود.  پژوهش حااضااار داراي محادوديات

هااي فرهنييچ  و تفااود در امر درماان كااملاب باا يکاديير يکساااان نبودشاااركات كننادگاان  

هاا در نظر گرفتاه ن اااد. در پژوهش حااضااار فقط از روي اقتصاااادي و اجتمااعي آزمودني

نامه براي گردآوري اطلاعاد اساتفاده شاد رفتاردرماني ديالکتيك جهت درمان و از پرساش 

شاااود كه در پي ااانهااد ميهاي اجرايي از مصااااحباه اساااتفااده ن اااد.  و به دليال محادوديت

باه همراه درمااني ديير از جملاه طرحواره درمااني    هاايهااي آتي اثربخ اااي رويکردپژوهش 

  - اري حال محورچ رفتا ارويکردهااي داساااتاان درماانيچ راه  رويکردهااي نوين درمااني ديير

  مورد مطالعه و بررساي قرار گيرند. خودشايفتيي مرضاي و خودكارآمدي تر التقاطي  بر 

 کرديرو  تيا و جاذاب  يبودن گروه درماان  ناهيباا توجاه باه كم هزشاااود  همننينچ پي ااانهااد مي

 كننده موادافراد مصااارر هاي تر  برايرفتاردرماني ديالکتيکي از اين روي در كلينيك

  ي تا گام ها نيز تحت اين آموزي قرار گيرندشااناسااان و مددكاران رواناسااتفاده شااود و 

 برداشته شود. كننده موادافراد مصرر  خدمت به  يهدفدار و مثبت در راستا

 منابع 
اثربخ ي رفتار    .1397مقدمچ مصطفيد بختياري الوارچ ناهيدهد حاجيچ زينب و فتحيچ زينب ا  بهرامي

چ  علوم حركتي و رفتاري  .سوءمصرر مواد مخدر  وGAD ردرماني ديالکتيك بر اضطراچ فراگي
 . 203- 210 چ 3ا1

ا ساتي  نژادمحمدچ  و  اصغر  منب   1397جعفريچ  تغيير  در  ماتريکس  اليوي  بر  مبتني  تاثير مداخلاد   . 
گرايش  و  ول   كاهش  و  درمان   كنتر   تحت  مردان  در  شي ه  مصرر  اعتيادپژوهي .به  چ فصلنامه 

 . 169-188 چ  45ا12
 . اثربخ ي  1395زاده هنرمندچ مهناز و زرگرچ يداله انژادچ مصطفيد بسا  نژادچ سودابهد مهرابيجعفري

سرپايي درمان مد   بر  مبتني  و    هاي  خودتنظيمي  بهبود  بر  تغيير  مراحل  مد   و  ماتريکس  عمقي 
 . 47-56 چ 35ا9چ  شناسي بالينياندي ه و رفتار در روان  خودكارآمدي پرهيز از مواد.
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 . رواسازي و  1391حبيبيچ رحيمد كارشکيچ حسيند دشتيردچ عليد حيدريچ عباس و طلاييچ علي ا
 .53-58 چ 1ا15چ  حکيم ن ريهتعيين پايايي پرس نامه خودكارآمدي تر  اعتياد برامسون. 

ا زهرا  ميوهچ  آزاد  و  مجيد  فرهادچ  فاطمهد  مهرزادچ  مرادد  آزادچ  رسولي  زينبد  تاثير  1397رضاييچ   . 
دوماهنامه علمي   رفتاردرماني ديالکتيکي بر ول  مصرر و افسردگي در افراد تحت درمان با متادون.

 . 602-609 چ 6ا 22چ  ا پژوه ي فيض
پورچ معصومهد صفاچ ياسمن و  سليمانيچ مهديد پاستچ نييند مولاييچ مهريد محمديچ ابوالفضلد دشتي 

چ  روان ناسي معاصرهاي روانسنجي پرس نامه خودشيفتيي مرضي.   . ويژگي1394پينکاسچ آيرون ا
 .  95- 110 چ 1ا10

ا فرناز  ارشديچ  ك اورزي  و  فاطمه  گل نيچ  فريباد  حسنيچ  ساراد  آموزي    .1397غلاميچ  اثربخ ي 
بر تاچ مهارد ديالکتيکي  درماني  رفتار  در حا  سمهاي  معتاد  افراد  افيوني.  آوري  مواد  از  زدايي 

 .69-78 چ  6چ 1ا61چ مجله دان کده پزشکي
 . اثربخ ي درمان ماتريکس بر تنظيم هيجاني  1397فتاحي شنيل آبادچ محمدرضا و ميرهاشميچ مالك ا

 .50-57 چ 1ا28چ  فصلنامه علوم پزشکي دان ياه تهرانمتآمفتامين.  بيماران وابسته به

امرغانچ حسين   اكبري  اكبر و  توزنده جانيچ حسند ثمريچ علي  تربتيچ عباسد نجادچ حميدد  قدرتي 
 . مقايسه اثربخ ي رفتار درماني ديالکتيك و درمان متمركز بر شفقت بر سطح كورتيزو   1398ا

سوءمصرر در  كنترلي  خود  و  مخدر.خون  مواد  تربت   كنندگان  پزشکي  علوم  دان ياه  مجله 
 . 35-48 چ  4ا7چ حيدريه

ا مرضيه  ميلاسيچ  احمدي  و  طاها  ع ايريچ  جغناچد  نظام .  1402قديربخ يچ  فراتركيب  مرور  و  مند 
 فصلنامه . 1400تا  1381مواد مخدر در ايران بين سا   هاي مرتبط با عوامل موثر بر مصررپژوهش

 .  7-38 چ  69ا17چ اعتيادپژوهي
 . ن ر: شركت ن ر قطره. فنون رفتار درماني ديالکتيك . 1391قهاريچ شهربانوا

. اثربخ ي رفتار درماني ديالکتيك به شيوه  1399ا  صاد   چحقيقي  و  بهرام  چموحدزاده  دمحمد  چزادهملك
چ  2ا25  چ ارمغان دانشكننده مواد.  م کلاد در افراد سوءمصرر  گروهي بر خودكارآمدي مقابله با

286 -275 . 
 . اثربخ ي رفتار درماني ديالکتيکي گروهي در افزايش تحمل آشفتيي و بهبود  1394ا   نديمي محسن

 . 141-160 چ  36ا9 چفصلنامه اعتيادپژوهي .كنندگان مواد تنظيم هيجاني سوءمصرر

References 
Akdeniz, S. (2022). Personality traits and narcissism in social media predict 

social media addiction. Ahmet Keleşoğlu Eğitim Fakültesi Dergisi, 4(2), 224-
237. 

Anestis, J. C., Charles, N. E., Lee-Rowland, L. M., Barry, C. T., & Gratz, K. L. 
(2020). Implementing dialectical behavior therapy skills training with at-risk 
male youth in a military-style residential program. Cognitive and Behavioral 
Practice, 27(2), 169-183. 



 ی خلود نوذر و مرضيه مشعل پور فرد  

 

127 

127 

 

ل 
سا

ده
وز

ن
ره 

ما
 ش

م،
78، 

ان
ست

زم
 4

14
0

 
V

o
l.

 1
9
, 

N
o
. 

7
8
, 
W

in
te

r 
2

0
2

6
 

 

Asarnow, J. R., Berk, M. S., Bedics, J., Adrian, M., Gallop, R., Cohen, J., ... & 
McCauley, E. (2021). Dialectical behavior therapy for suicidal self-harming 
youth: Emotion regulation, mechanisms, and mediators. Journal of the 
American Academy of Child & Adolescent Psychiatry, 60(9), 1105-1115. 

Bach, B., Kramer, U., Doering, S., Di Giacomo, E., Hutsebaut, J., Kaera, A., ... 
& Renneberg, B. (2022). The ICD-11 classification of personality disorders: 
a European perspective on challenges and opportunities. Borderline 
Personality Disorder and Emotion Dysregulation, 9(1), 12. 

Bramson, J. (1999). The impact of peer mentoring on drug avoidance selfefficacy 
and substance use. Doctoral dissertation of Psychology. University of 
Northen Colorado, Greeley, Colorado. 

Cohen, M. L. (2000). Changing patterns of infectious 
disease. Nature, 406(6797), 762-767. 

DeCou, C. R., & Carmel, A. (2020). Efficacy of dialectical behavior therapy in 
the treatment of suicidal behavior. In The Handbook of Dialectical Behavior 
Therapy (pp. 97-112). Academic Press. 

Dehghani F, S., Ghasemi, H., Safari, S., Ebrahimi, A. A., & Etemadi, O. (2013). 
The effectiveness of group motivational interviewing sessions on enhancing 
of addicted women’s self-esteem and self efficacy. Scientific Quarterly 
Research on Addiction, 7(26), 145-158. 

Haktanır, A., & Callender, K. A. (2020). Meta-analysis of dialectical behavior 
therapy (DBT) for treating substance use. Research on Education and 
Psychology, 4, 74-87.  

Hirschi, A., & Jaensch, V. K. (2015). Narcissism and career success: 
Occupational self-efficacy and career engagement as mediators. Personality 
and Individual Differences, 77, 205-208. 

Hopkins, P. D., Spears, C. A., Hoover, D. S., Li, L., Cambron, C., Potter, L. N., 
... & Wetter, D. W. (2022). Trajectories of motivation and self-efficacy during 
a smoking quit attempt: An ecological momentary assessment 
study. Psychology of Addictive Behaviors, 36(1), 78-89.  

Jing, C., Kuai, H., Matsumoto, H., Yamaguchi, T., Liao, I. Y., & Wang, S. 
(2024). Addiction-related brain networks identification via graph diffusion 
reconstruction network. Brain Informatics, 11(1), 1-11.  

John, M. L., Otene, I. J. J., & Antenyi, G. E. (2023). An overview of drug abuse: 
Causes, effects, and control measures. Asian Journal of Medicine and 
Health, 21(11), 263-268. 

Kunst, M., & Hoek, D. (2024). Psychological distress among domestic burglary 
victims: a systematic review of possible risk and protective factors. Trauma, 
Violence, & Abuse, 25(1), 430-447. 

Linehan, M. M. (2020). Dialectical behavior therapy in clinical practice. 
Guilford Publications. 

Linehan, M. M. (2021). Cognitive-behavioral treatment of borderline 
personality disorder. Guilford Press. 

MacLaren, V. V., & Best, L. A. (2013). Disagreeable narcissism mediates an 
effect of BAS on addictive behaviors. Personality and Individual 
Differences, 55(2), 101-105. 

Manning, K., Paulus, D. J., Hogan, J. B., Buckner, J. D., Farris, S. G., & 
Zvolensky, M. J. (2018). Negative affectivity as a mechanism underlying 
perceived distress tolerance and cannabis use problems, barriers to cessation, 



 ا ...  بر  یگروه یالکتيکید  یرفتاردرمان   یاثربخش 

 

128 

128 

 

سال 
نوزده

م، شماره 
78
، 

زمستان
 4

140
 

V
o

l. 1
9

, N
o

. 7
8
, W

in
ter 2

0
2

6
 

 

and self-efficacy for quitting among urban cannabis users. Addictive 
Behaviors, 78, 216-222. 

Molaie, A., Shahidi, S., Vazifeh, S., & Bagherian, S. (2010). Comparing the 
effectiveness of cognitive behavioral therapy and movie therapy on 
improving abstinence self-efficacy in Iranian substance dependent 
adolescents. Procedia-Social and Behavioral Sciences, 5, 1180-1184. 

Monacis, L., Griffiths, M. D., Limone, P., Sinatra, M., & Servidio, R. (2020). 
Selfitis behavior: Assessing the Italian version of the Selfitis Behavior Scale 
and its mediating role in the relationship of dark traits with social media 
addiction. International Journal of Environmental Research and Public 
Health, 17(16), 5738. 

Mosavi Nasab, S., Soleimani, M., & Mohammadi, A. (2022). Comparison of 
pathological narcissism and its dimensions in people with substance use 
disorders with non-clinical people. Shenakht Journal of Psychology and 
Psychiatry, 9(1), 106-117. 

Padesky, C. A., & Mooney, K. A. (2012). Strengths‐based cognitive–behavioural 
therapy: A four‐step model to build resilience. Clinical Psychology & 
Psychotherapy, 19(4), 283-290. 

Pincus, A. L., Ansell, E. B., Pimentel, C. A., Cain, N. M., Wright, A. G., & Levy, 
K. N. (2009). Initial construction and validation of the Pathological 
Narcissism Inventory. Psychological Assessment, 21(3), 365-379. 

Ranjkesh, A., Bafrooei, K. B., Nazari, A., & Fallah, M. H. (2023). The 
Effectiveness of Dialectical Behavior Therapy Training Package based on the 
Experience of Perfectionist Adolescents on Adolescent Self-
Efficacy. Quarterly Journal of Psychological Methods and Models 
Winter, 13(50), 93-106. 

Riegel, K. D., Schlosserova, L., & Zbornik, T. S. (2022). Self-reported 
narcissistic traits in patients with addiction through the lens of the ICD-11 
model for personality disorders. Frontiers in Psychiatry, 13, 1041480. 

Rolová, G. (2020). Health Literacy in Residential Addiction Treatment 
Programs: Study Protocol of a Cross-Sectional Study in People with 
Substance Use Disorders. Addictology, 20. 

Salafia, C., & Rimzhim, A. (2020). Motivation for selfie-posting mediates the 
relationship between narcissism and empathy. The Journal of Social Media 
in Society, 9(2), 353-380. 

Salazar, J., Page, B., & Ripoll, C. (2021). Features, state and context of 
narcissism in drug misuse. Substance Use & Misuse, 56(1), 11-24. 

Salsman, N. L. (2020). Dialectical behavior therapy for individuals with 
substance use problems: theoretical adaptations and empirical evidence. The 
Handbook of Dialectical Behavior Therapy, 141-174. 

Vogel, E. (2023). Exploring Treatment Mechanisms in Dialectical Behavior 
Therapy for the Treatment of Binge Eating: Mindfulness and Self-
Compassion (Doctoral dissertation, Palo Alto University). 

Wong, E. C., & Longshore, D. (2008). Ethnic identity, spirituality, and self-
efficacy influences on treatment outcomes among Hispanic American 
methadone maintenance clients. Journal of Ethnicity in Substance 
Abuse, 7(3), 328-340.   

 


