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 چكيده 

هدف پژوهش حاضر مقايسه عملکرد شهناختي در معتهادان سوءمصهرف كننهده مهواد، معتهادان تحهت        : هدف

اي بود. جامعهه آمهاري   پژوهش حاضر از نوع مطالعات علي مقايسه وش:ردرمان با متادون و افراد بهنجار بود. 

پژوهش حاضر را مردان سوءمصرف كننده مواد مراجعه كننده به مراكز ترک اعتياد شهرستان خهوي در سهال   

نفر معتهاد در حهال    41نفر معتاد تحت درمان با متادون،  41دادند. نمونه آماري پژوهش شامل تشکيل مي 0390

-نفر افراد غير معتاد بودند كه به صورت در دسترس انتخاب شدند. بهراي جمهع آوري داده   41واد، و مصرف م

 هاا: افتاه يگروه اجرا شهد.   3ها، آزمون دسته بندي كارت هاي ويسکانسين و مقياس حافظه وكسلر روي هر 

تادون و افراد عادي و نتايج نشان داد كه عملکرد گروه سوءمصرف كننده مواد نسبت به گروه تحت درمان با م

همچنين عملکردگروه تحت درمان با متادون نسبت به گهروه عهادي در آزمهون ويسکانسهين و مقيهاس حافظهه       

وكسلر تفاوت معني دار داشت. ولي خطاي درجاماندگي درگروه تحت درمان با متادون و افراد عادي تفهاوت  

د روانگردان موجهب آسهيب نهواحي متعهدد     توان گفت مصرف مزمن موامي گيري:نتيجهمعني دار نداشت. 

 گردد.پيشاني و هيپوكامپ شده و در نتيجه باع  اختلال در كاركردهاي شناختي ميمغزي همچون قشر پيش

 ءمصرف موادعملکرد شناختي، كاركردهاي اجرايي، حافظه، سو ها:کليد واژه
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 مقدمه

اعتياد به مواد مخدر، بيماري رواني عود كننده و مزمني اسهت كهه بها اخهتلالات انگيزشهي      

(. پنجمهين  0101، 0شديد و از دست دادن تسلط رفتاري همراه است )دالاس، ديويد، جولي

( ويژگي مهم اخهتلال سهوء   0103) 0وانيمجموعه راهنماي تشخيصي و آماري اختلالات ر

داند كه افهراد بها   را وجود يکي از علائم شناختي، رفتاري و فيزيولوژيکي مي 3مصرف مواد

دهنهد.  ادامهه مهي   وجود مشکلات قابل توجه مرتبط بها سوءمصهرف، هنهوز بهه مصهرف آن     

كند كه اخهتلال سهوء مصهرف مهواد يهک تغييهر       همچنين اين مجموعه تشخيصي مطرح مي

آوردكهه  زيربنايي در مدارهاي مغزي را ) به ويژه در افراد با اختلالات شهديد( بوجهود مهي   

ممکن است بعد از سم زدايي هم اين تغييرات بهاقي بماننهد )راهنمهاي تشخيصهي و آمهاري      

ههاي نظهري   ن مشاهدات باليني، عقهل متعهارف و مکانيسهم   ي(. بنابرا0103اختلالات رواني، 

عملکهرد شهناختي افهراد را     4تفاده حهاد و مهزمن از مهواد روانگهردان    كنند كه اسپيشنهاد مي

کهي از  ي 6در ايهن راسهتا، كهاركرد ههاي اجرايهي      (.0115، 5كنهد )لوندكوئيسهت  مختل مهي 

گردد كه بر نقش آن در اعتياد بهه سهوء   هاي عملکرد شناختي محسوب ميموثرترين فرايند

ههاي  (. كهاركرد 0115، 7و گاسباريني مصرف مواد تاكيد شده است ) ليورز، لجيو، آبناولي

هاي برتر سازمان دهي و يکپارچه سازي هستند كه در سهط   اي از توانايياجرايي مجموعه

در  9ههاي مختلهف تعامهل عصهبي همچهون قشهر پهيش پيشهاني        با مسير 7آناتوميکي-عصبي 

ف، برنامهه  ( و شامل پيش بيني و ايجاد اهدا0997، 01ارتباط بوده )رابرت، رابين، ويسکرانتز

هها و حافظهه كهاري    ريزي، خودتنظيمي و نظارت بر اهداف، اجرا و بهازخورد مهوثر برنامهه   

(. استفاده طولاني مدت از مواد مخدر بها سهطوح بهالايي از نقهاي      0995، 00هستند )لزاک

(. دارک، 0977، 00روان شناختي همراه است )گرانهت، آدامهز، كهارلين و رنيهک     –عصب 

                                                           
1 . Dallas, David &Julie 

2 . Diagnostic Of Statistical Manual Of Mental Disorder (5 Th Ed- Dsm-V) 

3 . Substance Use Disorder   4 . psychoactive drugs  5 . Lundqvist 

6 . executive function    7 . Lyvers, Leggio, Abenavoli Gasbarini 

8 . neuroanatomically    9 . prefrontal cortex 

10 . Robert, Robbins & Weiskrantz        11 . Lezak  

12. Grant, Adams, Carlin & Rennick  
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( نقهاي  شهناختي دو گهروه معتهادان تحهت درمهان بها        0111) 0کهز وي سيمز، مک دونالد و

و افراد عادي را مقايسه و گزارش نمودند كه افراد تحت درمان با متادون عملکهرد   0متادون

و مقيهاس حافظهه    3تري در تکاليف آزمهون دسهته بنهدي كهارت ههاي ويسکانسهين      ضعيف

ي گزارش كردنهد كهه ههر    ( در پژوهش0111و همکاران ) 5نيامستس كسب كردند. 4وكسلر

ههاي  در آزمون دسته بندي كهارت  گروه سوءمصرف كننده هاي مواد محرک و افيوني دو

تري دارنهد. همچنهين مطهابق بها يافتهه فهوق مطالعهات مختلفهي         ويسکانسين عملکرد ضعيف

-ها )آمفتامين ( عملکرد شناختي را تحت تاثير قرار مهي اند كه مصرف محرکمطرح كرده

( و 0114) 6رابطه وون گتسو، استالن هوف، هوئيزينکها، اسهنل و ريهدرينکوف   دهد. در اين 

اند كه انعطهاف پهذيري   اي نشان دادهجداگانه يها( در پژوهش0110و همکاران ) 7رنه مان

ههاي  شهود و موجهب افهزايش رفتهار    در سوء مصهرف كننهدگان مهواد مختهل مهي      7شناختي

نين فر  شده است كه درجامانهدگي نتيجهه   گردد. از اين رو چها ميدر آن 9درجاماندگي

(. 0115و همکهاران،   01شکست در كنترل توجه به بازداري اطلاعات نامربوط اسهت )سهالو  

هاي خود به مقايسهه  ( در پژوهش0115( و لوندكوئيست )0113) 00كالشتين، نيوتون، گرين

پرداختنهد و   افراد ترک كننده مرفين، افراد تحت درمان نگهدارنده متهادون و افهراد عهادي   

دريافتند كه گروه دريافت كننده متادون به طور قابهل تهوجهي داراي اخهتلال در عملکهرد     

در اين راستا، علاوه بر  هاي بعدي قرار داشتند.شناختي بوده و دو گروه اول و سوم در رتبه

هاي شناختي مهم در هاي اجرايي در افرا د با سوءمصرف مواد يکي از كنشنق  كاركرد

(. بهه طهور كلهي حافظهه مکانيسهمي بهراي       0111، 00هاي فرد حافظه اسهت )آيزنهک  يتفعال

كدبندي، ذخيره سازي و فراخواني دوباره اطلاعات ذخيهره شهده اسهت ) ميلنهر، اسهکوئر،      

حافظه برحسب مدت زمهان نگههداري اطلاعهات نيهز بهه دو نهوع حافظهه         (.0997، 03كندل

                                                           
1 . Darke, Sims, Mcdonald & Wicks   2 . methadone maintenance 

3 . Wisconsin Card Sorting Test    4 . Wechsler Memory Scale 

5. Omstesin 

6 . Von Geusau, Stalenhoef, Huizing, Snel & Ridderinkhof 

7 . Reneman         8 . cognitive Flexiability 

9 . preseveration        10 . Salo 

11 . Kalechstein, Newton & Green    12 . Eysenck 

13 . Millner, Squire& Kandel 
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ه كوتهاه مهدت اطلاعهات را بهراي مهدت      شهود. حافظه  تقسيم مي 0و بلند مدت 0كوتاه مدت

كند ولي حافظه دراز مدت با اطلاعاتي سروكار دارد كه از چنهد  زماني كوتاه نگهداري مي

تواند انواع متفهاوتي ماننهد حافظهه    دقيقه تا سراسر عمر بايد در حافظه نگهداري شوند و مي

؛ ترجمهه  0110، 5سونو ال4و غيره داشته باشد )هرگنهان 3آشکار، معنايي، رويدادي، ضمني

ههاي مختلفهي نقه  و كهاهش در فراينهدهاي حافظهه،       (. در اين ميان پژوهش0374سيف، 

يادگيري كلامي، كنترل پاسخ، تمركز، توجه و يادآوري را در بيماران مصرف كننده مواد 

يهان   (.0111؛ دارک و همکهاران،  0114، 7، ريکوارت6اند ) مک كننمخدر گزارش كرده

( در پژوهشي مطرح كردنهد كهه معتهادان وابسهته بهه ههروئين عملکهرد        1030) 7و همکاران

پاييني در تکاليف حافظه كاري در مقايسه با افراد گهروه كنتهرل نشهان دادنهد. همچنهين در      

( دريافتند كه بين شهدت وابسهتگي بهه آمفتهامين و     0997) 01و ماتيک 9پژوهشي مک كتين

داري وجهود دارد. در ايهن   ابطهه معنهي  ف آزمون حافظه وكسهلر ر يعملکرد ضعيف در تکال

( در پژوهشي به مقايسه افراد مصرف كننده مورفين و ههروئين مهزمن و   0975) 00رابطه ميلر

ريزي و توليد تهوالي پرداخهت   افراد عادي در زمينه حافظه عملکردي، حافظه فضايي، برنامه

دار دارد، يوت معنه هاي مختلف با افراد عادي تفها افت كه عملکرد دو گروه در زمينهيو در

گرچهه نههوع اخهتلال در دو نههوع داروي مصههرفي متفهاوت بههوده اسهت. همچنههين مطالعههات     

مختلفي، شواهد زيادي را براي عملکرد نابهنجار شناختي پس از مصرف سنگين و طهولاني  

-اند كهه ايهن اثهرات شهامل اخهتلال در عملکردههاي ادراكهي       مدت حشيش گزارش كرده

، 00يادگيري است )كوران، برينگنل، فلچهرو ميهدلتون و هنهري    حركتي، مخصوصاً حافظه و

(. در اين رابطه مطابق بها مطالهب مطهرح شهده تحقيقهات      0110و همکاران،  03؛ اليري0110

هاي شناختي هستند. از طرفي بها  متعددي بيانگر اثر گذاري مواد اعتياد آور بر مغز و توانايي

كشهور، توجهه بهه عهوار  جسهماني و       توجه به افزايش روزافزون مصرف مواد مخهدر در 

                                                           
1 . short-term memory   2 . long-term memory    3 . implicit 
4 . Hergenhan     5. Olson       6 . Mccann 
7 . Ricaurte      8 . Yan        9 . Mcketin 
10 . Marric      11 . Miller 
12 . Curran, Brignell , Fletcher , Middleton & Henry    13 . O’leary 
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رواني ناشي از مصرف مواد به خصوص در حوزه هاي شناختي كه براي عملکهرد سهالم در   

، پهژوهش  "روابط بين فردي و رفتار اجتماعي مناسب مفيد هستند، ضرورت دارد. بنهابراين 

سهه  بهه مقاي  0هاي فوق و در راسهتاي توسهعه رويکهرد كهاهش آسهيب     حاضر با الهام از يافته

هاي اجرايي و انواع حافظه( در معتادان سوءمصرف كننده مهواد،  عمکرد شناختي )كاركرد

 معتادان تحت درمان با متادون و افراد بهنجار پرداخته است.
 

 روش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

اي بهود. جامعهه آمهاري ايهن پهژوهش، شهامل       مقايسه-پژوهش حاضر از نوع مطالعات علي

به مراكهز   0390سوءمصرف كننده مواد در شهرستان خوي بودند كه در سال  تمامي مردان

نفر  41مركز( مراجعه كرده بودند. بدين ترتيب از بين اين افراد،  4بازتواني و ترک اعتياد )

گيهري در  از معتادان تحت درمان با متادون كه حاضر بهه همکهاري بودنهد، بها روش نمونهه     

بين افرادي كه براي اولهين بهار بهه مراكهز تهرک اعتيهاد        دسترس انتخاب شدند. همچنين از

اد دريافهت  يه ههاي تهرک اعت  گونه درماني در كلينيهک مراجعه كرده و تا قبل از مراجعه هيچ

نفر پس از انجام مصاحبه و كسب رضايت به عنوان افراد در حال مصهرف   41نکرده بودند 

ر از بههين افههرادي كههه سههابقه مههواد انتخههاب شههدند. در نهايههت، بههراي انتخههاب گههروه بهنجهها

هاي جمعيت شناختي شبيه دو گروه فهوق بودنهد   سوءمصرف مواد نداشتند و از نظر ويژگي

گيري هدفمند انتخاب و مهورد بررسهي قهرار گرفتنهد. شهايان ذكهر       نفر به صورت نمونه 41

(، ميهزان تحصهيلات   p> 357/0 =F , 15/1) يسهن است كه سه گروه مورد مطالعهه از نظهر   

(15/1 , p> 767/1 =0x( و وضعيت تاهل )15/1 , p> 717/1 =0x با )کديگر همتاسهازي  ي

از: مهذكر بهودن، دامنهه     هاي ورود شركت كنندگان به پژوهش عبارت بودندشدند. ملاک

شناختي حهاد و مهزمن بهه جهز اعتيهاد،      سال، عدم وجود ساير اختلالات روان 41تا  05سني 

ت درمان بودن با متادون و عدم مصرف مواد مخهدر  نداشتن بيماري جسمي قابل توجه، تح

در گروه دريافت كننده متادون، عدم وابستگي به مواد غير افيوني )مانند شيشه يا ساير مواد 

                                                           
1 . Harm Reduction 
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مخدر( در گروه مصرف كننده مواد، عدم وجود سهابقه مصهرف مهواد بهراي افهراد عهادي.       

ر گرفتن در خارج از دامنه هاي خروج نيز عبارت بودند از: داشتن جنس مون  و قراملاک

شناختي حاد و مزمن قابل توجه از نظر باليني به جهز  سال، وجود اختلال روان 41تا  05سني 

اعتياد، داشتن بيماري جسمي قابل توجه، مصهرف مهواد مخهدر در گهروه تحهت درمهان بها        

متادون و مصرف مهواد مخهدر غيهر افيهوني در گهروه مصهرف كننهده مهواد، وجهود سهابقه           

 مواد براي گروه عادي.  مصرف

 ابزار

و  0توسهط گرانهت   (: ايهن آزمهون  WCST)ههاي ويسکانسهين   آزمون دسته بندي كارت-0

( ساخته شهده و توانهايي انتهزاع و تغييهر راهبردههاي شهناختي را در پاسهخ بهه         0947) 0برگ

(. اين آزمهون متشهکل   0113و همکاران،  3كند )كاوالاروبازخوردهاي محيطي ارزيابي مي

ههاي  هاي متفاوت )مثل ، ستاره، صهليب و دايهره( و رنه    كارت غير متشابه با شکل 64از 

كننهده قهرار داده   كارت الگهو در مقابهل شهركت    4مختلف است. براي اجراي آزمون ابتدا 

گيرد بدون آنکهه ايهن   بندي در نظر ميگر ابتدا رن  را به عنوان اصل دستهشود. آزمونمي

ها را يک به يهک در زيهر   خواهد بقيه كارتلاع دهد از وي ميكننده اطاصل را به شركت

شهود جايگهذاري   كننده گفته مهي چهار كارت الگو قرار دهد. بعد از هر كوشش به شركت

بنهدي صهحي    دسهته  01كننده بتواند بهه طهور متهوالي    وي صحي  است يا خير. اگر شركت

خواهد بود. تغيير اصل فقهط بها    ابد و اصل بعدي شکليبندي تغيير ميانجام دهد اصل دسته

شود. بدين ترتيهب پاسهخ صهحي  قبلهي در     تغيير دادن الگوي بازخورد بلي و خير انجام مي

شود. اصل بعدي تعهداد اسهت و بعهد سهه اصهل بهه ترتيهب        اصل جديد پاسخ غلط تلقي مي

بهه   طبقهه را  6شود كه آزمودني بتواند با موفقيهت  شوند. زماني آزمون متوقف ميتکرار مي

تهوان بهه چنهدين روش    آزمون دسته بندي ويسکانسهين را مهي  بندي كند. طور صحي  دسته

گذاري، ثبت تعداد طبقات به دست آمهده و خطهاي   ترين شيوه نمرهگذاري كرد. رايجنمره

هاي صحي  يا به عبهارت ديگهر   باشد. طبقات به دست آمده به تعداد دورهمي يدرجاماندگ

اي از صفر تا شهش كهه   شود كه اين تعداد در دامنهي اطلاق ميجايگذاري صحي  متوال 01

                                                           
1 . Grant      2 . Berg     3 . Cavallaro 
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بهر  كننهده  شهركت گيرد. مهواقعي كهه   شود، قرار ميدر اين حالت آزمون طبيعتا متوقف مي

بندي را ادامه دهد و همچنين زماني كهه در اولهين سهري،    آميز قبلي دستهطبق اصل موفقيت

د، خطهاي درجامانهدگي وجهود دارد،    بندي بر يک حدس غلط اوليه پافشهاري كنه  در دسته

، 0و بارسهل  0نيههوس ) ي پيشهاني اسهت  هاي اصلي فعاليت قطعهه اين آزمون يکي از شاخ 

 76/1ههاي مغهزي بهالاي    اعتبار اين آزمون براي نقاي  شهناختي بهه دنبهال آسهيب     .(0119

(. اعتبهار ايهن آزمهون بهر اسهاس ضهريب توافهق ارزيهابي         0995گزارش شده است )لزاک، 

 (0990، 4، استرائوس3گزارش شده است )اسپيرن 73/1گان كنند

 0945در سهال   6الف(: ايهن آزمهون توسهط ديويهد وكسهلر      فرم )5مقياس حافظه وكسلر-0

سهال   01(. ايهن آزمهون نتيجهه    0970، 7ساخته شده است )ريهان، مهوريس، يافها و پيترسهون    

اتي را بهراي تفکيهک   تحقيق و بررسي در زمينه حافظه عملي، ساده و فهوري بهوده و اطلاعه   

-دهد. از مزاياي اسهتفاده از ايهن مقيهاس مهي    دست مياختلالات عضوي و كنشي حافظه به

دقيقه، استاندارد شده در حد رضايت بخش و توجه بهه تفهاوت    05توان به اجراي سريع در 

آگهاهي   -0زيرمقيهاس دارد كهه شهامل     7حافظه در سنين مختلف اشاره كرد. ايهن آزمهون   

آگهاهي   -0رد مسهائل روزمهره و شخصهي )اطلاعهات شخصهي و عمهومي(       در مو يشخص

تکرار ارقام روبه  -5حافظه منطقي  -4كنترل ذهني  -3نسبت به زمان و مکان )جهت يابي( 

نمهره كهل حافظهه از جمهع     هها اسهت.   يادگيري تداعي -7حافظه بينايي  -6جلو و معکوس 

تهوان  مهي  . طبق فرم اصلي آزمونآيددست ميكنندگان بههاي شركتنمرات خرده آزمون

هاي سهني  اي كه در جدول مربوط به گروهبه جمع اين نمرات خام، نمره ثابت اصلاح شده

دسهت  مختلف آورده شده را اضافه نمود كه با جمع اين دو نمره ميزان شده نمره حافظه بهه 

قابهل نمهرات   را كهه در م  )MQ( 7توان معادل بهره حافظهآيد، و با مراجعه به جدول ميمي

. اعتبار اين آزمون در جامعه آماري مورد (0370دست آورد )اورنگي، ميزان شده آمده، به

هاي اطلاعات شخصي و براي زيرمقياس 79/1براي كل مقياس  9مطالعه به روش بازآزمايي

                                                           
1 . Nyhus    2 . Barcel          3 . Spreen 
4 . Strauss    5 . Wechsler Clinical Memory scale Form-I 6. David Wechsler 
7. Ryan, Morris, Yaffa & Peterson          8 . Memory Quotient 
9 . test-retest 
 
 

 
 

 

https://en.wikipedia.org/wiki/Intelligence_quotient


 ...عملکرد شناختي در معتادان سوءمصرف کننده مواد،بررسي  

11 

30 

 

سال
نه 

 م،
شماره
 

34
، 

تابستان
 4

931
 

V
o

l. 9
, N

o
. 3

4
, S

u
m

m
er 2

0
1
5

 
  

، تکهرار ارقهام   1/ 60، حافظهه منطقهي   71/1، كنترل ذهني 67/1ابي ي، جهت75/1و عمومي 

گههزارش شههده اسههت )ريههان و    67/1ههها ، يههادگيري تههداعي 71/1ه بينههايي ، حافظهه67/1

 (.0970همکاران،

   هاافتهي

 ارائه شده است. 0ها در جدول هاي توصيفي متغيرهاي مورد مطالعه به تفکيک گروهآماره
 هاهاي توصيفي متغيرهاي مورد مطالعه به تفكيک گروه: آماره1جدول 

 هاگروه رف كننده موادمص تحت درمان با متادون بهنجار

انحراف 

 استاندارد
 ميانگين

انحراف 

 استاندارد
 ميانگين

انحراف 

 استاندارد
 متغيرها ميانگين

آزمون  خطاي درجاماندگي 05/7 40/4 41/4 41/4 05/0 93/0

 خطاي كل 33/00 93/5 77/7 061/5 67/5 55/0 ويسکانسين

 عمومي اطلاعات شخصي و 01/4 30/0 60/5 05/0 71/6 99/0

 حافظه وكسلر

 جهت يابي 47/3 74/0 75/4 60/0 43/7 90/0

 كنترل ذهني 61/4 79/0 53/6 70/0 77/7 14/0

 حافظه منطقي 43/7 05/3 17/04 93/0 77/00 53/4

 تکرار ارقام 55/3 50/0 67/5 64/0 01/7 00/3

 حافظه بينايي 77/5 73/0 77/7 64/0 43/01 00/0

 ادگيري تداعي هاي 17/7 61/0 45/9 07/3 40/00 77/3

 بهر كل حافظه 61/67 67/7 37/96 06/7 05/007 54/00
 

بايستي از تحليل واريانس چنهدمتغيري اسهتفاده شهود.    گروه مي 3ها در براي بررسي تفاوت

باشهد. نتهايج   هها مهي  هاي اين تحليل نرمال بودن توزيع متغيرها در گهروه يش فر پيکي از 

  ارائه شده است. 0اسميرنف در جدول -گروفآزمون كولمو
هاي ويسكانسين و مقياس حافظه اسميرنف در آزمون کارت-: نتايج آزمون کولموگروف2جدول

 وکسلر

 هاگروه مصرف كننده مواد تحت درمان با متادون بهنجار

 متغيرها z معناداري z معناداري z معناداري

 ي درجا ماندگيخطا 004/1 011/1 031/1 057/1 043/1 16/1

 خطاي كل 007/1 054/1 037/1 17/1 036/1 19/1

 بهر حافظه )كل( 009/1 063/1 030/1 066/1 035/1 13/0
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خطاسهت كهه بها اسهتفاده از آزمهون لهون مهورد         يهها مفروضه ديگر مانوآ برابري واريانس

 خطها در خطهاي كهل    يهابراساس نتايج، پيش فر  همگني واريانسبررسي قرار گرفت. 

-و مولفه ( =P> 004/0F ,15/1)و بهرحافظه  ( =P> 730/1F ,15/1) آزمون ويسکانسين

ها در سه گروه تائيد شد. بنابراين مانوآ انجهام شهد و نتهايج آن حکايهت از تفهاوت      هاي آن

=لامبداي ويلکز(. براي بررسي الگوههاي  P< 114/30, F= 164/1 ,110/1) معنادار داشت

 شد.   تک متغيري به شرح زير استفادهتفاوت از تحليل واريانس 
 : تحليل واريانس تک متغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت در متغيرهاي مورد مطالعه3جدول

 معناداري Fآماره  ميانگين مجذورات متغيرها

 1115/1 971/06 73/051 خطاي درجاماندگي

 1115/1 411/09 43/440 خطاي كل
 1115/1 661/06 07/67 اطلاعات شخصي و عمومي

 1115/1 091/33 70/061 جهت يابي

 1115/1 661/49 35/073 كنترل ذهني

 1115/1 701/06 03/351 حافظه منطقي

 1115/1 009/34 75/006 تکرار ارقام

 1115/1 391/65 31/000 حافظه بينايي

 1115/1 741/07 75/079 ادگيري تداعي هاي
 1115/1 761/519 35/04765 بهر كل حافظه

 

هها  هها تفهاوت معنهادار بهين گهروه     شود در همهه مولفهه  مشاهده مي 3مانطور كه در جدول ه

گروه از آزمون تعقيبهي تهوكي اسهتفاده شهد.      3وجود دارد. براي بررسي الگوي تفاوت در 

نتايج حکايت از آن داشت كه در خطاي درجاماندگي، و حافظه منطقي تفهاوت معنهاداري   

وه بهنجهار و تحهت درمهان وجهود داشهت. امها تفهاوت        كننهده بها دو گهر   بين گروه مصهرف 

معناداري بهين دو گهروه بهنجهار و تحهت درمهان وجهود نداشهت. در خطهاي كهل تفهاوت           

كننده و دو گروه بهنجار و تحت درمان وجود داشت. همچنهين  معناداري بين گروه مصرف

ههاي  لفهه بين دو گروه بهنجار و تحت درمان در اين خطاي كل تفاوت وجود داشت. در مو

يابي، كنترل ذهني، تکرارارقام، حافظه بينايي، يهادگيري  اطلاعات شخصي و عمومي، جهت

كننده و دو گروه بهنجهار  ها، و بهركل حافظه نيز تفاوت معناداري بين گروه مصرفتداعي
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درمان نيز تفاوت وجهود  و تحت درمان وجود داشت. همچنين بين دو گروه بهنجار و تحت

 داشت.  

 يريگجهيتن و بحث

پژوهش حاضهر بها ههدف مقايسهه عملکهرد شهناختي )كاركردههاي اجرايهي و حافظهه( در          

معتادان سوء مصرف كننده مواد، معتادان تحت درمان با متادون و افراد بهنجار انجهام شهد.   

هههاي اجرايههي بهها آزمههون ويسکانسههين نشههان داد كههه سوءمصههرف نتههايج ارزيههابي عملکههرد

ا گروه تحهت درمهان بها متهادون و افهراد عهادي، و گهروه تحهت         كنندگان مواد در مقايسه ب

درمان با متادون در مقايسهه بها افهراد عهادي در خطهاي كهل آزمهون ويسکانسهين عملکهرد          

(، امستسهين و همکهاران   0111هاي دارک و همکهاران ) تري دارند. اين يافته با يافتهضعيف

و لوندكوئيسهت و   (0110ان )(، رنهه مهان و همکهار   0114(، وون گتسو و همکاران )0111)

( همسو است. افراد با اختلالات سوء مصهرف مهواد خطهاي درجامانهدگي     0115همکاران )

ههاي ويسکانسهين در   مربوط به آزمون دسته بنهدي كهارت   يهابيشتري را در تغيير مجموعه

؛ سهالو و همکهاران،   0114و همکهاران،   0دهنهد ) گلدشهتاين  مقايسه با افراد عادي نشان مهي 

هاي موجود در عملکردههاي اجرايهي سوءمصهرف كننهدگان مهواد ناشهي از       (. نق 0115

مثال مطالعات حيهواني و انسهاني نواقصهي را در قسهمت      يآسيب قشر پيشاني مغز است. برا

برخهي مطالعهات    (.0116، 3اند ) همپشير و اوننشان داده 0بطني جانبي قشر پيش پيشاني مغز

بها تغييهر    5و اتصالات آن با اجهزاء بهازال گانگليها    4تحتانياند كه شکنج پيشاني مطرح كرده

؛ 0114، 6محل تکاليف آزمون ويسکانسين مرتبط است )آرون، مونسل، ساهاكيان و رابينهز 

بهراي عملکهرد بهتهر در آزمهون      (. بنابراين، به طور كلهي ايهن نهواحي   0111، اوون، 7دانکن

ن تنظيم كننده ايهن اتصهالات در ايهن    به عنوا 7هاي ويسکانسين و دوپاميندسته بندي كارت

و  01(. در ايهن رابطهه جهويس   0117و همکهاران،   9نواحي پيشنهاد شده اسهت ) ناگانوسهايتو  

                                                           
1 . Goldstein     2. ventrolateral prefrontal cortex 3 . Hampshire & Owen 

4 . Inferior Frontal Qyrus  5 . basal ganglia    

6 . Aron, Monsell, Sahakian & Robbins       7 . Duncan 

8 . dopamine     9 . Nagano – Saito     10 . Joyce 
 

 
 

 

 
 



  رضا محمدزادهگان و همکاران

11 

33 

 

ال
س

نه 
 م،

ره
ما

ش
 

34، 
ان

ست
تاب

 4
93

1
 

V
o
l.

 9
, 

N
o
. 

3
4
, 

S
u
m

m
er

 2
0

1
5

 

  

( مطرح كردنهد كهه توزيهع قشهري دوپامنرژيهک و گيرنهده ههاي        0997)0 وودورف-مدور

ان سوءمصهرف  يه ممکن است منجر به الگوهاي مختلفي از اخهتلالات شهناختي در م   0نروني

دوپهاميني عمهدتاً در ناهوكرتکس     1Dگان مواد مخدر گردد. بهه عنهوان مثهال گيرنهده     كنند

به خصوص در قشر پيش پيشاني حضور دارد و بها ايهن كهه مهواد اعتيهادآور اثهرات        3قدامي

هها همچهون افهزايش ميهزان متابوليسهم      متمايزي در نواحي مغزي دارند اما در برخي فعاليت

(. در 0974، 7، بهوزارات 6؛ ويهس 0997، 5، لمهوال 4كهوب سيستم دوپاميني اشتراک دارنهد ) 

پژوهش حاضر خطاي درجاماندگي آزمون ويسکانسين بين گروه تحت درمان با متهادون و  

توان مطرح كهرد كهه تهرک    افته فوق مي ينداشت. در تبيين  يافراد عادي تفاوت معني دار

ر سهاير درمهان هها ممکهن     مصرف مواد روانگردان و استفاده منظم از متادون درماني در كنا

 هاي درجاماندگي افراد تحت درمان با متادون موثر باشد.است در بهبود و كاهش رفتار

افته ديگر اين پژوهش حاكي از آن بود كه گروه سوءمصرف كننده مواد نسبت بهه گهروه   ي

دي قايسه با افراد عاتحت درمان با متادون و افراد عادي و گروه تحت درمان با متادون در م

ههاي مهک كهنن و    تري در تکاليف حافظه وكسلر دارند. اين يافته بها يافتهه  عملکرد ضعيف

(، مههک كتههين و 0103(، يههان و همکههاران )0111(، دارک و همکههاران )0114همکههاران )

هاي اخيهر مطهرح   ( همسو است. در تبيين اين يافته برخي نظريه0975(، ميلر )0997ماتيک )

مخدر با مناطق مغزي درگير در حافظه و يادگيري همچهون   كنند كه مصرف مزمن موادمي

( مهرتبط  0101و همکهاران،   9( و هيپوكامهپ ) لهو  0119و همکهاران،   7قشر فرونتال ) يان 

هاي شناختي كه به وسيله مواد مخهدر از طريهق تهاثير بهر روي     يعني با توجه به فرايند است.

شوند، نشان داده شده است كهه  ل مينواحي هيپوكامپي و ساختارهاي قشر پيش پيشاني مخت

( و بهازداري   00)مرگ سلولي برنامه ريزي شده 01مواد مخدر ممکن است فرايند آپوپتسيس

رابطههه  در ايههن (.0100، 03نيبههرگ ) تشههکيل بافههت عصههبي( را افههزايش دهههد ) 00نههوروژنز

                                                           
1 . Meador-Woodruff   2 . Neural Receptors   3 . anterior neocortex 
4 . Koob      5 . Lemoal      6 . Wise 
7 . Bozarath     8 . Yang      9 . Lu 
10 . apoptesis     11 . programmed cell death  12 . neurogenesis 

13 . Nyberg 
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ست تضعيف نروژنز ناشي از مواد، قبلاً در هيپوكامپ موش نر در معر  مرفين ديده شده ا

رسد كه مخدرها ) به عنوان مثهال مهورفين(   (. به نظر مي0111، 0) ايچ، باروت، چاد و نستلر

در هيپوكامهپ(   3اي) بخشهي از شهگنج دندانهه    0ايفرايند نوروژنز را در ناحيهه زيهر دندانهه   

-دهد و اين بازداري نوروژنز به نقاي  ناشهي از سوءمصهرف مهواد در عملکهرد    كاهش مي

(. فرايند 0117و همکاران،  4كند ) آرگوئلوند تکاليف حافظه كمک ميهاي شناختي همان

ناشهي از مهرفين در ارتبهاط اسهت و اثهر اپوپتوتيهک مهرفين بهه وسهيله           5آپوپتسيس با تحمل

شهود ) ههوف شهن ، لوكنسهگارد و     ) آنتاگونيست گيرنده افيوني( مسدود مهي  6نالوكسون

وانشهناختي در انهواع مختلهف مهواد     ههاي عصهب ر  (. عدم مقايسه شهاخ  0110، 7پيترسون

هاي جنسيتي و محهدود شهدن شهركت كننهدگان پهژوهش بهه       مخدر، ناديده گرفتن تفاوت

شهود در  هاي پژوهش بود. پيشنهاد مهي گيري در دسترس از جمله محدوديتمردان و نمونه

ههاي مختلهف مصهرف كننهده مهواد بهه صهورت        ها در گروههاي آتي اين شاخ پژوهش

 ورد بررسي قرار گيرند.اي ممقايسه
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