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  و مصرف ولع بر  مارلات مدل بر مبتني رفتاري شناختي  درمان اثربخشي

 اعتياد در بيماران تحت درمان با متادون ترک خودکارآمدي

  4پارسا نژاد يچ مصاف3يچ طاهره رستم 2يزاده طهران  ييچ نيار عظ1نسب يمحسن شاكر 

 22/05/1401تاريخ پذيري:   17/07/1400تاريخ دريافت: 

 چكيده

درمان  هدف: تأثير  تعيين  پژوهش حاضر    و   مصرر  ول   بر  مارلاد  مد   بر  مبتني  رفتاري  شناختي  هدر 

طر   آزماي ي باروي پژوهش نيمه    روش:متادون بود.    با  درمان  تحت  بيماران  در  اعتياد  ترک  خودكارآمدي

بود.   گروه با   آزمونپس-آزمونپيش آماريكنتر   متادون    جامعه  با  درمان  تحت  بيماران  همه  شامل 

  گيري در دسترس روي نمونه به    نفر  30  از اين بينچ   بود.   1400  بجنورد در سا   كننده به مركز ماهان شهرمراجعه 

ابزارهاي    قرار گرفتند.   نفر   15كنتر  او    نفر   15ا  و به صورد تصادفي در دو گروه آزمايش  شدند  تخاچان

پ اين  در  و دوره   مصرر   ول   پرس نامه   ژوهش مورداستفاده  درمان    ترک  خودكارآمدي  پرس نامه   اي  بود. 

گروه    يبر رو  هفته  در  جلسه  اي با فراواني دودقيقه  90  جلسه  12در    مارلاد  مد   بر  مبتني  رفتاري  شناختي 

نتايج تحليل   ها:يافته . دشدن ليتحل   و ه يتجزبا روي تحليل كوواريانس رندمتغيري  ها اجرا شد. داده  شيآزما

  رفتاري   داري وجود داشت و درمان شناختين ان داد كه بين دو گروه تفاود معني  كوواريانس رندمتغيري

  بيماران تحت   اعتياد  ترک  توانست باع  كاهش ول  مصرر و افزايش خودكارآمدي  مارلاد  مد   بر  مبتني

  مارلاد  مد   بر  مبتني  رفتاري  شناختي  برنامه  كه  گرفت   نتيجه  توانمي   گيري:نتيجهمتادون گردد.    با  درمان

-بخ ي بي تر متادون درماني كمك نمايد و نقش پي ييرانههاي بيمارانچ به اثرتواند ضمن ارتقاي توانمنديمي

 اي در عود بيماري داشته باشد. 

ول   مد   بر  مبتني  رفتاري  شناختي  درمان  ها:کليدواژه اعتيادچ    ترک  خودكارآمدي  مصررچ   مارلادچ 

 متادون 
  

ايران. پساات    بجنوردچ  واحد بجنوردچ چاساالامي آزاد  دان ااياه  تربيتيچ  روان ااناسااي  دكتري  مساائو : دان ااجوي  نويساانده. 1
 shakerinasabmohsen@yahoo.com الکترونيك:

 .ايران تربت جانچ واحد تربت جانچ چكارشناس ارشد روان ناسي بالينيچ دان ياه آزاد اسلامي .2
 .ايران جانچ تربت جانچ تربت واحد  چاسلامي آزاد دان ياه بالينيچ روان ناسي ارشد  كارشناس .3
 .ايران شاهرودچ شاهرودچ آزاد دان ياه بالينيچ روان ناسي ارشد  كارشناس .4
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 مقدمه 

نمايد  جوام  را با تهديد روبرو ميعنوان يك م اکل اسااساي  امروزه اعتياد به مواد مخدر به

و گسااتري وابسااتيي افراد به مخدرهاي صااناعيچ تهديدي جدي براي بهداشاات اجتماعي 

ليوچ لاناگ و ژئومحساااوچ مي پادياده تماامي 2020چ  1گردد ارنچ  اين  تاأثير مخرچ   . 

كاركردهاي اجتماعيچ سياسيچ فرهنيي و اقتصادي را درار م کل كرده و به ايجاد جرائي 

. بر همين اساااس اك ر  1400زند ادروي اايچ بختياري و گله جاريچ  تب، ديير دامن ميمر

زيساات در رهارمين بحرانچ پس از فقرچ افزايش جمعيت و محي، عنوانجوام چ اعتياد را به  

طلبد اصاراميچ قرباني و مينوييچ  اند و معتقدند كه اين مسائله توجه بي اتري را مينظر گرفته

اهميت توجه به مسائله اعتياد و لزون پي اييري و درمان كه با هدر حفب   واسااه . به1392

هاي درماني پذيردچ اك ر جوام  راهکارهاي پي ييرانه و تاكتيكسلامت اجتماعي انجان مي

  2هاچ اسااتفاده از متادون درماني دهند كه يکي از اين رويمختلفي را مورد اسااتفاده قرار مي

دارويي در حيااه    درمان   . اين1394نويچ  و قلعاه  اسااات اشااااكري نسااابچ خساااروآبادي

 افراد  براي اثربخش و  ايمن  مؤثرچ عنوان مداخلهتواند بههاي نيهدارنده اساات كه ميدرمان

  . اين دارو آگونيست 2021چ  3مورد استفاده قرار گيرد امايوک و باتلر  مخدر مواد به وابسته

بادن  اساااات كاه   در  درد  طبيعي كنتر   افيوني  گيرناده  رهاار  از  ايکي  4مو  كاامال گيرناده

سااااعت  22-63 مدد به تواند از شاااروع عوارض ترکآن مي  روزانه دوز يك مصااارر

تواناد داروي جااييزين منااسااابي براي اعتيااد در نظر كناد باه همين دليال ميمي  جلوگيري

  .1398 فرهمندفرچ و فرهي موقرچ رحيمي گرفته شود احداديچ

دهد كه اسااتفاده از متادون به دليل خاصاايت شاابه افيوني خود ميهررند شااواهد ن ااان 

اي از گرايش بيماران به مصارر مواد مخدر بکاهدچ اما بساياري از طور گساتردهتواند بهمي

زمان هياقدان به مصرر   مصررچ 5افراد تحت درمان با متادون به دليل وجود وسوسه يا ول 

نمايند كه اين مسئله علاوه بر اينکه نوعي شکست  مواد مخدر به همراه داروي جاييزين مي

شاودچ تهديدي جدي بر سار راه سالامتي اين بيماران نيز در درمان نيهدارنده محساوچ مي

 
1. Chen, Liu, Long, & Zhou 

2. Methadone therapy 

3. Mayock & Butler 

4. Mu 

5. Craving 
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 . وساوساه يا ول  مصارر موادچ 2020چ  1توماس دي  و اساکيلدينگ برانيلچ نيلچ اسات امك

طور گساترده تحت تأثير  ها را بهشاوند كه موفقيت درمانعامل رواني مزاحمي محساوچ مي

 .  2020چ 2مافي و موايلي واسايناچ  شاود اكاوينيوليچقرار داده و موجب شاکسات درمان مي

شاناختي داشاته  گردد كه حالتي روانتعريف مي  مصارر  براي نوعي اجبار معني  به  اين عامل

موجباد و    شااوددر بيمار ايجاد مي مواد  مصاارر براي مقاون و شااديد  ميل و طي آن يك

به  .  2018چ  3راي و روچاآورد ازجمله اضااراچ را فراهي مي شاناختيروان  هايرنج ايجاد

 عوامل   ترينمهي عنوان يکي ازتواند بهمي  دانند كهمصاارر را وضااعيتي مي ول   همين دليل

مخدر در نظر گرفته شاود و موجباد  مواد  مصارر  به بازگ ات مجدد معتادان تحت درمان

  صدري ارا فراهي نمايد كه نياز به توجه جدي دارد  درمان  پروسه در مانجودر  موفقيت  عدن

  .1396ولوييچ قاضي اسماعيلي و گران شي ه اسدي دميرريچ

كاه بيمااران تحات درماانچ بتوانناد باه  دهاد ماادامياز طرفي ديير شاااواهاد ن ااااان مي 

ماانادگااري آناان در درماان ارتقاا  تاا حاد زياادي    دسااات ياابناد 4خودكاارآمادي در ترک اعتيااد

 در  مهمي نقش  شااانااختي  تواناد از لحااظيااباد  رراكاه خودكاارآمادي در ترک اعتيااد ميمي

داشاته باشاد و با تأثيرگذاري بر افکار و هيجاناد به  مواد مصارر به بازگ ات از جلوگيري

چ 5ساكاكيبارااي آنان كمك نمايد اتانيوريچ تانکاچ نوزاكي و هاي مقابلهافزايش توانمندي

افراد اين  كه به شاااودشاااناختي محساااوچ مي . خودكارآمدي نوعي توانمندي روان2018

هاي خود در رسايدن به اهداف اان فکر كنند و  مورد توانايي  درساتي دردهد تا بهامکان را مي

قضاود صحيحي در اين راباه داشته باشند  پس اين مسئله دور از انتظار نخواهد بود كه به  

ميزان خودكاارآمادي در ترک اعتيااد در بيمااران باالاتر بااشاااد باه هماان انادازه احتماا   هر  

 7بندورا   .2019چ 6كندزور و باساينل هيبردچ  خروج از فرايند درمان كاهش يابد االکسااندرچ

ميانجي شااناختي   عنوانبه  توانديمكه   اساات  معتقد اساات خودكارآمدي توانمندي  1997ا

 
1. MacNeill, Brunelle, Skelding & 

DiTommaso 

2. Cavicchioli, Vassena, Movalli & 

Maffei 

3. Ray & Roche 

4. self-efficacy quit addiction 

5.  Taniguchi, Tanaka, Nozaki & 

Sakakibara 

6. Alexander, Hébert, Businelle & 

Kendzor 

7. Bandura 
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تأثير گذارد اشااااكري   فرادا کردتفکر و عمل چاحسااااسقرار گيرد و بر روي    مدنظرعمالچ 

  بر همين اسااااس توجاه باه خودكاارآمادي ترک اعتيااد   1399نويچ  نسااابچ مهادياان و قلعاه

 بيني كنناده م بتي بر درماان موف  اعتيااد بااشاااد انيکاد چ تواناد پيشبيمااران تحات درماان مي

  .1399زادهچ  احت ان و نادري پورچ  بختيار

بر اسااااس آننه گفته شاااد برخي از مواق  درمانيران با هدر افزايش اثربخ اااي بهتر 

نمايند  شاناختي مختلفي ميزمان اقدان به مداخلاد روانصاورد هيرويکردهاي داروييچ به

هاي  شاااناختي مرتب، جلوگيري نموده و توانمنديوسااايله از بروز م اااکلاد روانتا بدين 

دهناد از اين طري  باه افزايش تاأثير دارودرمااني نيز مادد رسااااانناد كاه  بيماار را افزايش  

اشاااكري نسااب و همکارانچ    ترين اين مداخلاد اسااتهاي شااناختي رفتاري از مهيدرمان

 . يکي از رويکردهاايي كاه بر پااياه پي اااييري از باازگ ااات باه اعتيااد تادوين گردياده 1394

گوردون  و مارلاد  توسا، اسات كه 1دمارلا  مد  بر رفتاري مبتني اساتچ رويکرد شاناختي

 هاي مهارد  با  شااناختي هايشااده اساات و در آن سااعي گرديده تا مداخله معرفي   1985ا

  مجدد اعتياد جلوگيري شاااود ادوساااتيانچ بازگ ااات  از  گردد و بدين طري  تلفي   رفتاري

فتاه اين رويکرد درمااني بر اين اسااااس تادوين ياا   .1393  اعظميچ و بهمني آهوان دادخواهچ

باه تصاااحيح  فردي آگااهي ياافتاه و  تماايلاد باه اسااات كاه باه بيماار كماك نمااياد تاا نسااابات

هااي  ارتقااي توانمنادي  بسردازد. همننين ضااامن  مواد  مصااارر  زميناه  در اشاااتبااه  بااورهااي

 عوامل   محل و شاناخت ترک مانند  كارآمد  مسائلهحل شاناختي خودچ بتواند راهبردهايروان

هاي ناشاي از ترک را تحمل كند ابوونچ راولا و كار برد و وساوساهطور مؤثر به  خار را به

  .2014چ  2ويدكيويتز

تواند تا حد شااواهد پي ااين گوياي آن اساات كه اسااتفاده از رويکردهاي شااناختي مي

مهادوي   و  زرين  عبادي كاه پژوهشطوريزياادي بر موفقيات درماان اعتيااد تاأثير بياذاردچ باه

آوري معتادين تحت درمان با رويکرد شاناختي  ي و تاچدهد خودكارآمدن اان مي   1397ا

نيز    1395اآبادي مداحي و شاافي   پژوهش نيکنانچ  .رفتاري پس از مداخله ارتقا يافته اساات

 
1.  cognitive-behavioral therapy based 

on Marlatt model 

2. Bowen, Chawla & Witkiewitz 
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  و  مصارر  در ميزان ول   مارلاد توانساته اسات  شاناختي رفتاري ن اان داده اسات آموزي

  بورنگچ  اكبري  داشاته باشاد. تحقي مخدر بيماران تحت درمان اثر م بتي   مواد به  بازگ ات

نيز گوياي آن اسااات كه رويکرد شاااناختي رفتاري     1395اياسااابلاغي   و  صاااابري  دلاكهچ

تواند بر خودكارآمدي بيماران تأثير م بتي گذارد و به موفقيت درمان آنان كمك نمايد. مي

 رگيريكانيز گوياي آن بوده كه به  1393ابياد  دهساتاني و اوركيچ پژوهش خدادوساتچ

 درماان  تحات  بيمااران در عود  كااهش و بهبودي تواناد منجر باهمي ماارلاد  رفتااري شااانااختي

نيز در تحقيقي     1393ادوساتيان و همکاران   .اعتياد گردد و از عود بيماري جلوگيري نمايد

م ااابه ن ااان دادند بيماراني كه تحت مداخله شااناختي رفتاري مبتني بر مد  مارلاد قرار 

هاا در مقاابال  اي آنعود بيمااري در آناان كااهش ياافتاه و توانمنادي مقاابلاه  نگرفتنادچ ميزا

  نيز ن ااان داد كه 2021ا 1آلتون ساااهين و پژوهش كايوگلو .ها ارتقا يافته اسااتوسااوسااه

شاناختي معتادان گردد هاي روانتواند موجب ارتقاي توانمنديرويکرد شاناختي رفتاري مي

  نيز  2020ا 2كيلي و ويست  هو چ  مك  ماركوويتزچ و خودكارآمدي آنان را افزايش دهد.

ختي شااناهاي رواندرماني بر افزايش توانمنديدر تحقيقي كه به بررسااي رويکردهاي روان

تواند موجب ارتقاي خودكارآمدي افراد پرداختچ ن ااان داد رويکرد شااناختي رفتاري مي

هااي   نيز ن اااان از آن داشااات كاه درماان2020ا  3تاائو  و  ژناگ  هيچ گردد. پژوهش آنچ

 هاي درمان در معتادان مؤثر باشد.تواند بر كاهش وسوسهشناختي رفتاري مي

توان در ماداخلاد مبتني بر ماد  ماارلاد باه كاار ميپاذيري باالايي كاه باا توجاه باه انعااار

كه اثربخ ي اين شيوه هاي داروييچ درصورتيو امکان تلفي  مؤثر اين رويکرد با درمان  برد

تواند مسااير روشااني را در اختيار درماني در همراهي با متادون درماني به اثباد برساادچ مي

اهميت انجان اين تحقي  در نظر گرفته درمانيران قرار دهد كه اين موضااوع يکي از دلايل  

ترين دلايل شاکسات بيماران تحت درمان با  شاود. همننين با توجه به اينکه يکي از عمدهمي

كه اثربخ ي متادونچ مسئله وسوسه و ول  مصرر و ناتواني در مقابله با آن استچ درصورتي

تواند به برساد مي اساتفاده از روي مارلاد بر خودكارآمدي ترک و ول  مصارر به اثباد

 
1. Kayaoğlu & Şahin Altun 

2. Marcovitz, McHugh, West & 

Kelly 

3. An, He, Zheng & Tao 
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هاي اين رويکرد به افزايش موفقيت درمان با  درمانيران كمك كند تا با اساتفاده از تکنيك

متادون كمك نمايند. بر همين اساس پژوهش حاضر به دنبا  پاسخيويي به اين سؤا  است 

 ترک   خودكارآمدي  و مصارر ول  بر مارلاد مد  بر  مبتني  رفتاري  شاناختي  كه آيا درمان

 متادون اثر دارد؟ با درمان تحت بيماران

 روش پژوهش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

جامعه آماري   .با گروه كنتر  بود آزمونپس–آزمونآزماي اي با طر  پيشنيمهاين ماالعه 

  به  كنندهمراجعه متادون  با درمان وابسااته به مواد مخدر تحت بيماران  تمامي پژوهش شااامل

آزماي اي حداقل حجي نمونه  هايپژوهشدر بود.   1400 ساا   در  بجنورد  شاهر ماهان  مركز

. بنابراينچ از اين  1398ادلاورچ نفر پي ااانهاد شاااده اسااات    15ها گروهبراي هر يك از زير

و   دردساااترسگيري  نفر براي هر گروه  به روي نمونه  15انفر 30 اي به حجينمونه  چجامعه

هاي ورود به مااالعاه انتخااچ و به تصاااادر در دو گروه آزمايش و با در نظر گرفتن ملاک

 قرار   پژوهش داشاتن تحصايلاد حداقل سايکلچورود به  يهاملاک. جاييزين شادند  كنتر 

درماان  درياافات عادن و  پژوهش  در  داوطلبااناه  شاااركات  متاادونچ  باا  درماان  تحات  گرفتن

 منظي م اركت عدن ملاک خروج از پژوهشچمداخله پژوهش و  با شناختي همزمانروان

در اين ماالعهچ اصاو    ها بود.پرسا انامه تکميل جلساه و عدن دو از بيش غيبت جلساادچ در

ها با  داده اخلاقي پژوهش شاامل رازداري و حفب حريي خصاوصاي اشاخا  رعايت شاد.

 اس تحليل شدند.اسپيافزار اساستفاده از تحليل كوواريانس رند متغيري در نرن

 ابزار

 حالت  يك  عنوانبه مصاارر ول   محوريت  با  پرساا اانامه اين :1مصاارر ول  پرساا اانامه -1

 مصارر ول  و گرديد  طراحي   2000ا  2برنيك دن  ون  هندريکزچ  فرانکنچ توسا، انييزشاي

  ساه كه  اسات  ساؤا  14 شاامل پرسا انامه اين  دهد.مي قرار سانجش مورد را ايدوره مواد

 و مصاارر  به   چ ميل14چ 12چ 2چ  1اسااؤالاد    مواد  مصاارر  به نساابت  قصااد و  تمايل عامل

 
1. Desire for drug questionnaire 2. Franken, Hendricks, & Van den 

Bernick 
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 مواد  مصااارر  باا زماانهي  لاذد كساااب  و زنادگي م اااکلاد  رف  باه بااور  ياا  منفي  تقويات

 در   را13چ 10چ 8چ 6چ  3كنتر  اساوالاد  فقدان  شادد و لذد    و11چ  9چ 5چ  4چ 7اساؤالاد  

  تا كاملا 1اي ليکرد از كاملا مخالف ادرجه 7اين پرس نامه بر اساس مقياس    گيرد.مي بر

 اختياريچ  مکريچ  بررساي  در  پرسا انامه  اين هايمؤلفه دروني  همسااني  باشاد.  مي7مواف  ا

 افيوني  مواد  مختلف انواع  كنندگان  ساو مصارر در   1389اآهي   ابهريان وگنجگ حساني

  مت  كنندگانساااو مصااارر  در و  40/0  و  79/0  چ89/0 ترتيب به هروئين و كراک ازجمله

 . در  1389همکارانچ و  مکرمياگزاري شاده اسات    81/0 و  65/0چ 78/0 ترتيب به  آمفتامين

 .آمد دست به  96/0  مقياس كل كرونباخ  آلفاي ضريب پژوهش اين

ابزاري اسات   اعتياد ترک  خودكارآمدي  : پرسا انامه1ترک  خودكارآمدي پرسا انامه -2

جهت بررساي ميزان كارآمدي افراد در  1999در ساا   2برامساون توسا، ساؤالي اسات كه 16

 حل   مهارد  مقياس شااامل خرده  رهار سااؤالي داراي 16ترک اعتياد تهيه گرديد. اين ابزار 

 چ مهاارد 15  چ7 چ5 چ4 اساااؤالاد  وجود ابراز  مهاارد  چ 16 چ14  چ13چ3 اساااؤالاد  مسااائلاه

اسات كه    10 چ9  چ8 چ6  اساؤالاد  ارتباطي مهارد  و   12 چ11  چ2 چ1  اساؤالاد  گيريتصاميي

   7ا  موافقي  شااااددباه  تاا   1ا  مخاالفي  شااااددباه  از  ايدرجاه  7  ليکرد  در ياك مقيااس

  پرسا انامه  در ايران اين .اسات  112 تا 16 بين  پرسا انامه اين  نمره دامنه.  شاوندمي  گذارينمره

  هاي مقياس خرده براي دروني  همسااااني طري  از اعتبار  قرارگرفته و ميزان يابي مورد اعتبار

 براي  و  72/0 ارتباطي ن  و  75/0 وجود ابراز چ72/0  گيريتصااميي چ87/0  مساائله  حل مهارد

اين  در.   1391اساات احبيبيچ دشاايردچ حيدري و طلاييچ  شاادهگزاري   90/0  مقياس كل

 .آمد دست به  86/0مقياس   كل  كرونباخ آلفاي پژوهش ضريب

 روش اجرا

 90 جلساااه  12 باه صاااوردماارلاد    ماد  بر  مبتني  رفتااري شااانااختي درمااندر اين مااالعاهچ  

 هفته   در جلساااه با فراواني دو  و   1395انيکنان و همکاران  مااب  بساااته آموزشاااي  ايدقيقه

هاي تحقي چ قبل از شاروع مداخله اپيش آزمون  و بعد از همننين اجراي آزمون شاد. انجان

 
1. Quit Addiction Self-Efficacy 2. Bramson 
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  رفتاري  شااناختيتکل مراحل درمان وپرشااد. اتمان جلساااد آموزشااي اپس آزمون  اجرا 

 .ارائه شده است 1به صورد خلاصه در جدو  مارلاد  مد  بر  مبتني
 مارلات   مدل   بر   مبتني   رفتاري   شناختي   : شرح مختصر جلسات درمان 1جدول  

 تکليف  برنامه  هدر ها جلسه 

جلسه  

 او  

 برنامه   معرفي 

درمان و 

آشنايي با  

 اعضا 

با اعضا و ايجاد ارتباط در جهت    آشنايي 

 سعي در ايجاد   برقراري راباه حسنهچ 

  خصو    در   با اعضا   تواف    درمانيچ   اتحاد 

ايجاد انييزه در بيماران   درمانيچ   اهدار 

 در جلساد.  مؤثر جهت شركت  

هاي جسماني و رواني ثبت ويژگي 

 خودچ 

 تلاي براي ايجاد تعامل بين فردي 

جلسه  

 دون 

 مديريت 

 بيماري  مؤثر 

شناخت اعتياد و توضيح در مورد  

فرايندهاي ترکچ تلاي براي ايجاد 

  آشنايي با اصو    شناخت بين اعضاچ 

 تغيير شناختي.   نق ه   بهبوديچ آشنايي با 

ثبت تجربياد خود در مورد  

 عوارض مصرر و ارائه درگروه

ثبت افکار ناكارآمد در مورد ول  

 مصرر

جلسه  

 سون 

  رفتار   تحليل 

 معيوچ 

چ تلاي  ز ي براني وسوسه آشنايي با عوامل  

 و   پي ايندها   كنتر   و   براي شناساندن 

 مخدر.  مواد  مصرر  پيامدهاي 

ثبت افکار وسوسه انييز و سعي 

 در كاهش افکار منفي

جلسه  

 رهارن 

شناسايي  

 عوامل خار 

آشنايي با عوامل عود و آشنايي با  

ي ها روي   خااهاي شناختي مسبب آنچ 

ي در خصو  مديريت افکار ا مقابله 

و   ي كاهش لغزي ها روي منفي و  

 . ه داردهنده   شناسايي عوامل 

ثبت خااهاي شناختي در افکار 

در طو  مدد يك هفته و سعي  

 اصلا  اين افکاردر  

جلسه  

 پنجي 

شناسايي  

خااهاي 

 شناختي 

 انتظاريچ   افکار   كنتر    و   شناسايي 

  ي ها ف ي تحر   و   دهنده   اجازه   چ كننده ل ي تسه 

فکر و آشنايي   توقف   آموزي   و   شناختي 

 با نحوه مقابله هيجان مدار. 

هاي توقف فکر  استفاده از تکنيك 

در طو  مدد هفته در مواجهه با  

 تجربه خود وسوسه و ثبت  

جلسه  

 ش ي

مديريت 

افکار 

 زي اني وسوسه 

  آشنايي با خااهاي شناختي مسبب ايجاد 

افزايش   و   وسوسه   ي هاعلت   ول  مصررچ 

 توانمندي در مديريت بهتر شراي، خار.

بررسي خااهاي شناختي و نحوه  

ها از طري  ثبت مقابله با آن 

 رويدادهاي م کل زا
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 مارلات   مدل   بر   مبتني   رفتاري   شناختي   : شرح مختصر جلسات درمان 1جدول  

 تکليف  برنامه  هدر ها جلسه 

جلسه  

 هفتي 

 مديريت 

هيجاناد و  

 كنتر 

منفيچ    و   م بت   ي ها جان ي ه   با   آشنايي 

 كنتر    ي مديريت و هامهارد   افزايش 

ي تغيير حا  بد به هاروي   و   اضاراچ 

 حا  خوچ. 

ثبت هيجان م بت و منفي در  

جدو  مخصو  و ارائه روي 

هاي ها در موقعيت برخورد با آن 

 مختلف 

جلسه  

 ه تي 

 ي ها روي 

 مسئله حل  

ي ها روي و   مسئله   حل   مهارد   آموزي 

تفکر هميرا و واگرا در خصو  حل 

 مسئله

تمرين در خصو  تغيير تفکر از  

تفکر هميرا به تفکر واگرا با ثبت 

 وقاي  فرضي و واقعي

جلسه  

 نهي 

ي ر ي گ ي ي تصم 

 سازنده 

ايجاد توانمندي در تميز دادن بين  

و   خارساز نامربوط و    تصميماد 

و نقش   اثربخش سالي و    تصميماد 

 رفتار م بت. ي در  ر ي گ ي ي تصم 

هاي مختلف زندگي ثبت تصميي 

در جدو  و شناسايي تصميماد 

خار ساز از سالي و جاييزين 

جاي هاي سالي به نمودن تصميي 

 خاير 

جلسه  

 دهي 

 اصلا  

  سبك 

 زندگي

ي مناسب و ز ي ر برنامه آشنايي با نحوه  

  سبك   تصحيح سبك زندگي و مقايسه 

ي در ز ي ر برنامه اعتيادي و    و   سالي   زندگي 

خصو  تغيير از سبك زندگي بد به  

 سبك زندگي سالي.

ريزي براي تدوين سبك  برنامه 

زندگي مناسب با فرد از طري  

هاي روزمره و ثبت وقاي  و برنامه 

 گيري بهتركمك براي تصميي 

جلسه  

 يازدهي 

 مديريت 

 افکار

  عودچ   دهنده ش ي افزا   عوامل   با   آشنايي 

ي تقويت  ها روي شناسايي  

خودكارآمدي در زندگي و استفاده از 

تفکر سازنده در خصو  ترک اعتياد و  

 آن.  با  مقابله   ي ها راه   و   پرهيز   از   تخاي 

ثبت اتفاقاتي كه منجر به افکار 

شود و ارائه  وسوسه انييز مي 

اي مناسب و ارائه روي مقابله 

 نظراد در جم 

جلسه  

 دوازدهي 

 و   مرور 

 ي بند جم  

ايجاد   و   جلساد گذشته   مرور 

 ي بنيادي در خصو  ها ي ز ي ر برنامه 

و سعي در ايجاد پوياي   بهبودي   تداون 

 صورد به گروه در بعد از جلساد  

 خودجوي. 

تلاي براي ايجاد راباه درماني و 

پويايي گروه از طري  ايجاد راباه  

 بين فردي 
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 هايافته

ساا     8/38كنتر    گروه در  ساا  و  6/41  آزمايش  گروه در كنندگانشاركت ساني ميانيين

فاراوانايباود.   و    بااه  پاژوهاش  ماتاغايارهاااي  تاوزيا   پاياش  ماوقاعاياات  دو  در  دو گاروه  تافاکايااك 

 .ارائه شده است 2آزمون نيز در جدو  پس
   پژوهش   متغيرهاي   از   ک ي   هر   استاندارد   انحراف   و   ميانگين   : 2  جدول 

 متغيرهاي پژوهش
عضويت  

 گروهي 

 پس ازمون پيش آزمون

 انحرار معيار  ميانيين  معيار انحرار   ميانيين 

 نمره كل ول  مصرر
 8/ 5 53/ 5 10/ 4 54/ 7 گروه كنتر 

 9/ 2 42/ 5 8/ 5 54/ 3 گروه آزمايش

 تمايل به مصرر
 4/ 8 16/ 5 4/ 2 17/ 3 گروه كنتر 

 4/ 4 13/ 6 4/ 2 16/ 3 گروه آزمايش

 و   مصرر   به   ميل 

 منفي   تقويت 

 6/ 0 19/ 3 5/ 9 18/ 5 گروه كنتر 

 6/ 0 15/ 6 6/ 1 19/ 0 آزمايشگروه  

 فقدان  شدد   و   لذد 

 كنتر 

 6/ 3 17/ 7 4/ 4 18/ 8 گروه كنتر 

 4/ 2 13/ 1 4/ 4 18/ 9 گروه آزمايش

نمره كل  

 ترک   خودكارآمدي

 7/ 4 65/ 7 10/ 9 63/ 9 گروه كنتر 

 10/ 3 77/ 4 8/ 9 64/ 1 گروه آزمايش

 مسئله  حل   مهارد 
 4/ 9 16/ 4 5/ 2 16/ 0 گروه كنتر 

 3/ 2 19/ 0 4/ 6 16/ 1 آزمايشگروه  

 وجود   ابراز   مهارد 
 4/ 8 16/ 2 5/ 2 16/ 0 گروه كنتر 

 3/ 9 18/ 1 4/ 6 16/ 4 گروه آزمايش

 گيريتصميي   مهارد 
 5/ 3 15/ 1 6/ 4 14/ 3 گروه كنتر 

 3/ 9 19/ 3 3/ 8 15/ 1 گروه آزمايش

 ارتباطي  مهارد 
 5/ 1 17/ 9 4/ 8 17/ 8 گروه كنتر 

 5/ 1 20/ 9 5/ 5 16/ 3 گروه آزمايش

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

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

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

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
et

ia
dp

aj
oh

i.1
6.

64
.2

41
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 e
tia

dp
aj

oh
i.i

r 
on

 2
02

5-
11

-0
4 

] 

                            10 / 18

http://dx.doi.org/10.52547/etiadpajohi.16.64.241
http://etiadpajohi.ir/article-1-2666-en.html


 همکاران  و  نسب یمحسن شاکر 

 

251 

251 

 

ره 
ما

 ش
م،

ده
انز

 ش
ال

س
64 ،

ان
ست

تاب
 

14
01

 
V

o
l.

 1
6

, 
N

o
. 
6

4
, 
S

u
m

m
er

 2
0

2
2
 

 

ها فرضشاااد. قبل از اجراي تحليل كوواريانسچ پيش كوواريانس اساااتفادهتحليل آزمون

بودن كووارياانسچ نرماا آزمون تحليالهااي  مورد بررساااي قرار گرفتناد. يکي از مفروضاااه

اساااميرنف حااكي از آن بود كاه نمراد  -هااسااات. نتاايج آزمون كولموگرور  توزي  داده

همننين     .‹05/0pراي توزي  نرما  بودند اهاي خودكارآمدي ترک و ول  مصرر دامولفه

هاي تحمل پري ااني و باورهاي ارتباطي در آزمون لوين معنادار نبودند هيچ كدان از مقياس

ماي ‹05/0pا لااذا  هاماياناي وارياااناسچ  كااه  گافاات  باود.تاوان  بارقارار   آزماون   ناتاااياج  هااا 

 بااشااااديم  هااوارياانس  هميني  حااكي از   =s’Box  56/5چ  =52/1Fچ  =14/0pبااكساان

ها در بررساااي هميني رگرسااايون معنادار  . با توجه به اينکه هيچ كدان از مقياس<05/0pا

 ادامه   توان نتيجه گرفت كه فرض هميني رگرسايون برقرار اسات. در چ مي<05/0pنبودند ا

 هااي نمره طب   بر  كنتر  و آزماايش هاايگروه  مقاايساااه  جهات آزمونپيش اثر  كنتر   از  پس

هااي  ماارلاد بر مولفاه  ماد   بر  مبتني  رفتااري  شااانااختي  درماان  ريتاأث  تعيين  در  آزمونپس

شااد.  اسااتفاده  كوواريانس رندمتغيري  تحليل از مصاارر ول   و خودكارآمدي ترک اعتياد

  و  آزمايش  گروه  بين  دادچ ن اااان آزمون  ترينرايج  عنوانبه ويلکز  لامبداي  اثر آزمون  نتايج

 وجود  آزمونپس مرحلاه  در  معنااداري  تفااود متغيرهااي وابساااتاهيکي از    در حاداقال  كنتر 

تااثيرچ  19/0چ=39/6Fچ  809/0  =  ويلکز  دارد الامباداي باا توجاه باه >001/0p=ضااارياب   . 

مارلاد در  مد  بر  مبتني  رفتاري شااناختي درصااد درمان 19مجذور اتا مي توان گفت كه 

 بررسي   ادامه جهت  ت. درترک گروه آزمايش تاثير داشته اس  خودكارآمدي  و  مصرر ول 

 3 جدو  وابساته در  آزمون متغيرهايپس هاينمره در كوواريانس  ها نتايجتفاود اين دقي 

 .گرديد ارائه
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 خودکارآمدي ترک و ولع مصرف   آزمون پس   هاي نمره   در   کوواريانس   بررسي   : نتايج 3جدول  

 ها مولفه  متغير 
ميانيين  

 مجذوراد
 معناداري Fآماره  

توان  

 آماري

 1 0/ 001 9/ 21 121/ 42 تمايل به مصرر مصرر  ول  

 1 0/ 002 7/ 89 187/ 51 منفي   تقويت   و   مصرر   به   ميل  

 1 0/ 003 6/ 69 192/ 63 كنتر  فقدان  شدد   و   لذد  

 خودكارآمدي

 ترک 

 1 0/ 002 8/ 62 131/ 74 مسئله  حل   مهارد 

 1 0/ 001 10/ 49 142/ 31 وجود   ابراز   مهارد 

 1 0/ 003 6/ 78 111/ 24 گيريتصميي   مهارد  

 1 0/ 002 8/ 01 170/ 26 ارتباطي  مهارد  
 

هاي خودكارآمدي ترک و  گرددچ در مولفهمي م ااهده 3جدو   در كه همان طوري

تفااود معنااداري وجود دارد. باه طوري كاه    ول  مصااارر بين دو گروه آزماايش و كنتر 

هااي  نمراد كمتر و در تماامي مولفاههااي ول  مصااارر  گروه آزماايش در تماامي مؤلفاه

خودكارآمدي ترک نمراد بي اتري را نسابت به گروه كنتر  كساب كرده بودند. به عبارد  

مارلاد باع  شاد كه گروهي كه از اين روي    مد   بر  مبتني  رفتاري شاناختي دييرچ درمان

در بهره برده بودناد ول  مصااارر كمتري را تجرباه كنناد و بر افزايش خودكاارآمادي ترک 

 آزمون اثربخش بوده است.پس

 گيريبحث و نتيجه

 بر  ماارلاد  ماد   بر  مبتني  رفتااري  شااانااختي  تعيين تاأثير درماان  حااضااار  پژوهش  هادر

هاا متاادون بود. ياافتاه  باا  درماان  تحات  بيمااران در  اعتيااد ترک  خودكاارآمادي و  مصاااررول 

 مياانيين  در  داري رامعني تفااود مارلاد مد  بر  مبتني رفتااري  شااانااختي  درمان  ن اااان داد

ايجااد نمود و  آزمونپس  مرحلاه ترک در خودكاارآمادي و مصااارر  ول  متغيرهااي  نمراد

 مصررتواند بر ول اين بدان معني است كه همراهي اين روي درماني با متادون درماني مي

هااي اين تحقي  از اين جهات كاه تاأثير بيمااران مؤثر بااشاااد. ياافتاه  ترک  خودكاارآمادي  و

هاي خلاد شاااناختي رفتاري را بر كاهش ول  مصااارر ن اااان داده اساااتچ با پژوهشمدا

و     1393او همکاران    چ خدادوسات2020همکاران ا و   چ آن2020همکاران ا و  ماركوويتز
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در اين تحقيقاد نيز به تأثير مداخلاد شاناختي   اسات. همساو   1393اهمکاران  و  دوساتيان

بيماران تحت درمان اعتياد اشااااره شاااده اسااات. همننين  رفتاري بر كاهش ول  مصااارر 

افزايش   بر  را  رفتااري  شااانااختي  ماداخلاد  تاأثير  هااي اين تحقي  از اين جهات كاهياافتاه

 و  كاايوگلو هاايباا پژوهش  داده اساااتچ خودكاارآمادي بيمااران تحات درماان اعتيااد ن اااان

  و  همساو   1395ا انهمکار  و بورنگ  چ اكبري 1395انيکنان و همکاران    چ2021همکاران ا

 .است هماهنگ

درماانيران اعتيااد باا   گوناه عنوان داشااات كاهتوان اينهااي اين تحقي  ميدر تبيين ياافتاه

 تلفي    رفتاري هايمهارد با  شاناختي را هاينمايند تا مداخلهتأكيد بر مد  مارلاد ساعي مي

ها يا رفتارهاي معيوچ به موقعيتنموده و با تأثيرگذاري بر فرايندهاي شاااناخت و اصااالا  

عواملي كاه در ايجااد عود بيمااري دخاالات دارناد توجاه بي اااتري نماايناد و همين موضاااوع 

 و  گردد تاا ميزان ول  مصااارر در طو  دوره درماان كااهش يااباد ادوساااتياانموجاب مي

تواناد موجاب  هااي مورد اساااتفااده در اين رويکرد مي . درواق  تکنياك1393همکاارانچ  

بك زندگي نامتعاد  بيماران تحت درمان گرديده و باع  افزايش خودكنترلي  اصاالا  ساا

همننين آنان را قادر ساازد تا هيجاناد نامتعارر خود را بهتر مديريت كرده   در آنان شاود

 . مد   2021همکارانچ   و  هاي نامعقو  مقابله نمايند اكايوگلوو به نحو مقتضااي با خواسااته

كننده  نمايد تا عوامل محافظتهاي خارچ ساعي ميلي موقعيتمارلاد با تأكيد بر نقش اصا

اي را هاي مقابلههايي كه مهاردكارگيري تکنيكرا در فرد ارتقا دهد  بر همين اساس با به

ايچ راهبردهاي رفتاري مناساب مانند هاي مقابلهدهدچ ضامن تقويت توانمنديهدر قرار مي

انند گفتيوي با خود را تقويت نموده و بدين ترک موقعيت و راهبردهاي شناختي مناسب م

  . 1395همکارانچ  و طري  بر ميزان ول  مصرر تأثير گذارد انيکنان

هاي  توان عنوان داشااات كه رويکرد مارلاد با تأكيد بر بازساااازيدر تبيين دييري مي

شااانااختيچ بر روي بااورهااي فرد در خصاااو  پيااماد انتظااراتش تاأثير م بات دارد و آگااهي  

هاي مصااارر درنتيجه از ميزان وساااوساااه  دهدار تحت درمان را از اين باورها ارتقا ميبيم

كاهد. زيرا اين رويکرد تأكيد زيادي بر كنتر  هيجاناد منفي داشاااته و ضااامن ارتقاي  مي

كند تا بيمار دهد و كمك ميكنتر  وسااوسااه مصااررچ ماندگاري در درمان را افزايش مي
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 و  تر عمال نموده و كمتر باه مصااارر مواد فکر كناد اآنهااي پرخار سااانجيادهدر موقعيات

شاناختي    شاناسايروان بر   . درواق  درمان شاناختي رفتاري مارلاد كه مبتني2020همکارانچ  

 پرخارچ  هاايموقعيات  واساااااه همنونبي  هاايكننادهباا تاأكياد بر تعيين اجتمااعي اساااتچ

پنهان    تخلف و پي ااايندهاي از پرهيز  اثر و انتظاراد پيامد  شااخ چ  هاي كنارآمدنمهارد

طور مسااتقيي وسااوسااه و ول  هاچ بهو اشااتياق هاول  زندگيچ  ساابك  هايهمنون نامتعادلي

گردد تا توانمندي شاااناختي و  دهد و همين موضاااوع باع  ميقرار مي مصااارر را هدر

اي كاارآماد باه توانمنادي هااي مقاابلاهكاارگيري رويرفتااري بيمااران افزايش يااباد و در باه

همکارانچ  و  يابند كه در اين صاورد بتوانند مان  ول  مصارر خود شاوند ادوساتياندسات  

1393.  

همننين در تبيين تاأثير اساااتفااده از ماد  ماارلاد بر ميزان خودكاارآمادي ترک اعتياادچ  

گوناه عنوان داشاااات كاه خودكاارآمادي در ترک اعتيااد نيز نوعي توانمنادي  توان اينمي

تأثير دانش شاااناختي افراد قرار دارد. به همين منظور شاااناختي و رفتاري اسااات كه تحت 

هااي ماديريات افکاار منفيچ كنتر  هيجاانااد هااي شااانااختي در مورد رويافزايش آگااهي

واسااااه اساااتفاده از برانييز كه به هاي وساااوساااهمنفي و توانمندي در برخورد با موقعيت

تواناد باه افزايش ود ميشاااراهبردهااي شااانااختي و رفتااري مبتني بر ماد  ماارلاد انجاان مي

امااركوويتز ترک كماك نمااياد  مي   .2020همکاارانچ    و  خودكاارآمادي  توان همننين 

آورد تا افراد به  شاااناختي رفتاري اين امکان را فراهي مي گونه عنوان داشااات كه درماناين

نمايند.  ها را وارساي تري موقعيتصاورد سانجيدهيافته و بهدرک بهتري از شاراي، دسات 

اي به بازشاناساي بهتر شاراي، خار دسات  براين اسااس افراد ضامن تقويت رفتارهاي مقابله

توانناد در مقاابال آن رفتاارهااي بهتري را بروز دهناد  بادين معني كاه اين ياابناد و ميمي

در   را باور اين دهد وخارسااز را افزايش مي هايبهتر موقعيت  مديريت  رويکردچ توانمندي

  بورنگ و  باشاند ااكبري  داشاته  كنتر  مواد مصارر بر  توانندكند كه مييت ميبيماران تقو

فرد   توان عنوان داشااات كاه رويکرد ماارلاد باهدر تبيين دييري نيز مي .  1395همکاارانچ 

 هااي مهاارد  و  نموده  شااانااساااايي  را  پرخار  هاايموقعيات  تاا  كنادمي  تحات درماان كماك

 حاذر  خودچ  باا  م بات  شااانااختيچ گفتيوي  يامقاابلاه  هاايهمنون مهاارد  مؤثر  ايمقاابلاه
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پرخار  موقعيت  ترک همنون  رفتاري ايمقابله  هايمهارد  و خودكامروابخش گفتيوهاي

 اي مقاابلاه هايمؤثر مهاارد  كارگيريبه نحو مؤثري مورد اساااتفااده قرار دهد كه همين به را

شااود كه  انييز ميوسااوسااه هايموقعيت در فرد مقاومت  و  خودكارآمدي  افزايش  موجب

  . درواق  در 1395همکاارانچ    و  زناد انيکناانترک را رقي مي  خودكاارآمادي  افزايش  نهاايتاا 

 از  تركوراك  ايمجموعاه  باه  مادد  طولاني  نهاايي  هادر  بر  تمركز  جاايباه  رويکرد  اين

باشاد و از آنجا كه خودكارآمدي ترک   پذيرتركنتر   شاود كهاهدار تأكيد مي  وظايف و

  كورك  وظايف اين بر  تساال،  ارتباط داردچ شاادهتعيين پيش از  اهدار به دسااتيابي  با اعتياد

  .  2021همکارانچ  و گردد اكايوگلوافزايش خودكارآمدي مي فردي منجر به

ترين دلايل تأثير رسااد از عمدهگونه عنوان داشاات كه به نظر ميتوان ايندرمجموع مي

ودكارآمدي ترک در بيماران تحت درمان با متادون اين رويکرد بر ول  مصااارر مواد و خ

كمك شااياني نموده و رفتارهاي  شاناختي خااهاي شاناساايي  اين اسات كه اين رويکرد به

گرددچ شاناساايي و اصالا  نموده اسات. واسااه تحريفاد شاناختي ايجاد ميمعيوچ را كه به

درمان در آنان شاده اسات و  هاي بيمارانچ موجب اشاتياق به  همننين ضامن ارتقاي توانمندي

مندي بيماران به نيهداري درمان شده استچ خودكارآمدي  رون اين موضوع موجب علاقه

در ترک را ارتقا داده و از ميزان ول  مصاارر كاسااته اساات. همننين ازآن جا كه بيماران 

نمايند و فاقد دردهاي جساااماني و  تحت درمان با متادون از داروي جاييزين اساااتفاده مي

انييز   کلاد ناشي از ترک هستندچ استفاده از مد  مارلاد توانسته است بر افکار وسوسهم

آنان تأثير م بتي گذارد و به مديريت بهتر عوامل خار كمك نمايد  بنابراينچ اين موضاااوع 

موفقيت در درمان را افزايش داده و كمك درماني مناسااابي براي اين بيماران بوده اسااات.  

شاده در اين رويکرد كه مبتني بر مديريت   رساد راهبردهاي آموزي دادههمننين به نظر مي

  لغزي  عودچ  موادچ عوامل مصارر پيامدهاي و  پي اايندها  كنتر  و هيجاناد منفيچ شاناساايي

وساوساهچ   با  مقابله  شاناختيچ راهبردهاي  هايانتظاريچ تحريف  افکار  ه اداردهندهچ كنتر   و

موجب ارتقاي  سااالي بوده اسااتچ زندگي م ااکل و اتخاذ ساابك حل  مهارد با آشاانايي

هاي شااناختي بيماران شااده كه همين مساائله باع  كاهش ميزان ول  مصاارر و توانمندي

 افزايش خودكارآمدي ترک گرديده است.
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گيري توان باه محادوديات در نموناههااي پژوهش حااضااار ميدر خصاااو  محادوديات

با متادون مركز بازتواني اعتياد  ررا كه اين پژوهش تنها بيماران تحت درمان   اشااره داشات

ماهان شاااهر بجنورد را مورد مااالعاه قرار داده اسااات. همننين عدن پيييري نتاايج از ديير 

هاي آتي نمونه شاود در پژوهشهاي اين تحقي  اسات. بر اين اسااس پي انهاد ميمحدوديت

ثير اين شااود جهت بررسااي تأتر نيز مورد بررسااي قرار گيرد. همننين پي اانهاد ميوسااي 

ي اين تحقي   هاافتهبر اساااس ي  مجموع درهاي پيييري نيز مدنظر قرار گيرد. آموزيچ دوره

يك روي آموزشاي   عنوانبه مارلاد  مد  بر  مبتني  رفتاري  شاناختي درمان شاوديمپي انهاد 

قرار گيرد و در   اساااتفااده  موردي فردي و اجتمااعي بيمااران  هاايتوانمناددر افزايش    مؤثر

يچ توساا، درمانيران اعتياد دارودرمانيك رويکرد تلفيقي با  صااوردبهبح  درمان اعتياد  

 .ديدرآبه اجرا 

 منابع 
   . اثربخ ااي1395ياساابلاغيچ بهمن ا  محمدحساان  صااابريچ رضااا و  دلاكهچ  محمد   بورنگچ  اكبري

  آوريتااچ و  خودكاارآمادي  ميزان  افزايش بر  رفتااري-شااانااختي  درماان  بر مبتني  درساااي  برنااماه
 .103-117 چ 38ا10چپژوهي اعتياد  فصلنامهمتادون.  نيهدارنده درمان تحت بيماران

  پااياايي تعيين و   . رواساااازي 1391طلاييچ علي ا  عبااس و  حيادري   حبيبيچ رحيي  دشاااتيردچ علي 
-59 چ  1ا15چ  حکيي-سالامت  نظان  مجله تحقيقادبرامساون.    اعتياد   ترک  خودكارآمدي  پرسا انامه

53. 
  اثراد   . مقايسااه1398فرهمندفرچ مريي ا  فرامرز و  فرهيچ  موقرچ آفرين   رحيمي  حداديچ محمدرضااا  

  ماي  ساامينا  اباروري    تجزيه  توليدم لاجنسااي  و  هايهورمون  پروفايل  بر  بوپرنورفين  با  متادون
 .48-60 چ 1ا9چ مجله تعالي بالينينيهدارنده.  درمان تحت مردان در
  اثربخ ااي   . بررسااي1393شااهره ا  بيادچ دهسااتانيچ مهدي و  محمد   ساااناز  اوركيچ  سااتچخدادو

 و  بهبودي  ميزان بر تغيير  مراحال بر مبتني  درمااني گروه و  ماارلاد  رفتااري –شااانااختي  يماداخلاه
  چ   29ا8چ  پژوهي  اعتياد   فصلنامه.   ف رده  هروئين اكراک  به  وابسته  مرد   بيماران  در  عود   از  پي ييري

130-119. 
 از  پي اييري  در  انتظامي  هاي . رالش1400ا  جاريچ بهمن  گله  لافعلي و  بختياريچ  دروي ايچ صاياد 

  شاااهرساااتاان  هاايكلانتري  موردي  مااالعاها  صااانعتي  مخادر مواد   توزي   باا  مقاابلاه  طري   از اعتيااد 
 .67-96 چ 60ا15چ پژوهي اعتياد  فصلنامه.  كرمان اه
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 . تهران: ن ر ويرايش.روي تحقي  در روان ناسي و علون تربيتي . 1398دلاورچ عليا
   . اثربخ اي1393اعظميچ يوساف ا  مساعود و  بهمن  آهوانچ  بهمنيچ  دادخواهچ اصاغر   يونس   دوساتيانچ

افيوني.    مواد  باه  وابساااتاه  افراد   در عود   بر كااهش  ماارلاد ماد   بر  مبتني  رفتااري  شااانااختي  ماداخلاه
 .57-79 چ 45ا13 هاي م اورهچپژوهش

 در  شاناختي روان  هايدرمان .  1394ااحساان    خساروآباديچ  زهره و  نويچقلعه  محسان   نسابچ  شااكري
 .ارزينه انت اراد: بجنورد  .اعتياد 
 تحو   آموزي  برنامه   . اثربخ ااي1399ا  نويچ زهرهحسااين و قلعه  محساان  مهديانچ  نساابچ  شاااكري
  فصاالنامهاعتياد.    خار  معرض  در  آموزان  دانش  در  خودكارآمدي  و  يابيهويت  بر  نوجواني  م بت
 .31-50 چ 58ا14چ پژوهي اعتياد 

 .  1396ولوييچ فريبا اقاضااي  سااارا و اسااماعيلي   گرانچ  شااي ااه  اساادي  دميرريچ اسااماعيل    صاادري
  شاناختي  تنظيي  و  وابساتيي  شادد  مصاررچ  ول   بر  آگاهي  ذهن  بر  مبتني  درماني  شاناخت  اثربخ اي
 .51-69 چ 43ا11چپژوهي اعتياد  فصلنامهمواد.  به وابسته زنان هيجان
  شاناساي  شايوع  تحقيقاد  دهه  رهار  بررساي .  1392امحمود    مينوئيچ  مجيد و  قربانيچ  حميد   صاراميچ
 .29-52 چ 26ا7پژوهيچ  اعتياد  فصلنامه. ايران در اعتياد 

  خودكارآمدي  بر  رفتاري-شاناختي  درمان  اثربخ اي .  1397حساين ا  مهدويچ  ساهراچ و  زرينچ   عبدي
چ  پژوهي  اعتيااد   فصااالنااماهبه اااهر.    اعتيااد   ترک  هاايكماپ باه  كننادهمراجعاه  معتاادان  آوريتااچ و
 .39-56 چ 49ا12
سازي    معتبر .  1389احبيب    اهيچ  گنجگ پيمان و  ابهريانچ  حسني  حامد   اختياريچ  آذرخش   مکريچ

 مواد   مختلف  انواع  ساو مصارر كنندگان  در  ايدوره  و  ايلحظه  مصارر  ول   ارزيابي   پرسا انامه
  پزشاااکي  علون  دان ااايااه  اعتياادچ  مااالعااد   ملي  مركز  . آمفتاامين مات  و  هروئين  كراکاافيوني  
 تهران.

 بين  راباه  يابي . مد 1399زادهچ پروين ا  احت اااان  فر  و  پورچ ساااعيد  نادريچ  بختيار  مهدي   نيکد چ
  معنااي  مياانجي  نقش  باه  توجاه باا اعتيااد  ترک  خودكاارآمادي  باا  خاانواده  عااطفي جو  و  داريدين

 .211-236 چ 57ا14چ پژوهي اعتياد  فصلنامهمخدر.  مواد  به وابسته زنان در زندگي
  رفتاري  -شاناختي  مد    . اثربخ اي1395عبدالله ا  آباديچ شافي   مداحيچ محمدابراهيي و  ماندانا   نيکنانچ

چ  روان ناسي باليني و شخصيت مواد.    به  وابسته  زنان  بازگ ت  از  پي ييري  و  ول   كاهش  بر  مارلاد
 .7-17  چ1ا14

References 
Alexander, A. C., Hébert, E. T., Businelle, M. S., & Kendzor, D. E. (2019). 

Everyday discrimination indirectly influences smoking cessation through 
post-quit self-efficacy. Drug and alcohol dependence,198(3), 63-69. 

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
et

ia
dp

aj
oh

i.1
6.

64
.2

41
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 e
tia

dp
aj

oh
i.i

r 
on

 2
02

5-
11

-0
4 

] 

                            17 / 18

http://dx.doi.org/10.52547/etiadpajohi.16.64.241
http://etiadpajohi.ir/article-1-2666-en.html


 ... بر مارلات مدل بر مبتنی رفتاری شناختی درمان اثربخشی 

 

258 

258 

 

سال شانزدهم، شماره 
64

 ،
تابستان

 
1401

 
V

o
l. 1

6
, N

o
. 6

4
, S

u
m

m
er 2

0
2
2
 

 

An, H., He, R. H., Zheng, Y. R., & Tao, R. (2017). Cognitive-behavioral 
therapy. Zhang et al. (eds.), Substance and Non-substance Addiction, 
Advances in Experimental Medicine and Biology. Singapore: Springer 
Nature Singapore. 

 Bowen, S., Chawla, N., & Witkiewitz, K. (2014). Mindfulness-Based 
Relapse Prevention for Addictive Behaviors. New York: Guilford 
Publications. 

Bramson, J. H. (1999). The impact of peer mentoring on drug avoidance self-
efficacy and substance use. Dissertation for degree of Doctoral of 
psychology, University of Northern Colorado. 

Cavicchioli, M., Vassena, G., Movalli, M., & Maffei, C. (2020). Is craving a 
risk factor for substance use among treatment-seeking individuals with 
alcohol and other drugs use disorders? A meta-analytic review. Drug and 
alcohol dependence, 212(5), 108-120. 

Chen, J., Liu, L., Long, D., & Zhou, H. (2020). The Spatial  Heterogeneity of 
Factors of Drug Dealing: A Case Study from ZG, China.  ISPRS 
international journal of geo-information, 9(4), 205-220. 

Franken, I. H. A., Hendricks, V. M., & Van den Brink, W. (2000). Initial 
validation of two opiate craving questionnaires the obsessive compulsives 
drug use scale and desires for drug questionnaire. Addiction behaviors, 27, 
675-685 

Kayaoğlu, K., & Şahin Altun, Ö. (2021). The effect of combined cognitive‐
behavioral psychoeducation and music intervention on stress, self‐
efficacy, and relapse rates in patients with alcohol and substance use 
disorders: A randomized controlled trial. Perspectives in psychiatric care, 
5(2), 102-109. 

MacNeill, L., Brunelle, C., Skelding, B., & DiTommaso, E. (2020). 
Experiences of clients in three types of methadone maintenance therapy 
in an Atlantic Canadian city: A qualitative study. Canadian journal of 
nursing research, 53(3), 211-221.  

Marcovitz, D. E., McHugh, K. R., West, J. J., & Kelly, J. (2020). Overlapping 
mechanisms of recovery between professional psychotherapies and 
alcoholics anonymous. Journal of addiction medicine, 14(5), 367-375. 

Mayock, P., & Butler, S. (2021). Pathways to ‘recovery’and social 
reintegration: The experiences of long-term clients of methadone 
maintenance treatment in an Irish drug treatment setting. International 
journal of drug policy, 90(10), 30-42. 

Ray, L. A., & Roche, D. J. (2018). Neurobiology of craving: current findings 
and new directions. Current addiction reports, 5(2), 102-109. 

Taniguchi, C., Tanaka, H., Nozaki, Y., & Sakakibara, H. (2018). Changes in 
self‐efficacy associated with success in  quitting smoking in participants in 
Japanese smoking cessation therapy.  International journal of nursing 
practice, 24(4), 126-147. 

 
 

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
et

ia
dp

aj
oh

i.1
6.

64
.2

41
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 e
tia

dp
aj

oh
i.i

r 
on

 2
02

5-
11

-0
4 

] 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            18 / 18

http://dx.doi.org/10.52547/etiadpajohi.16.64.241
http://etiadpajohi.ir/article-1-2666-en.html
http://www.tcpdf.org

