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 چكيده 

نظيم ت هاي شخصيتي، راهبردهاي شناختيويژگيبيني كنندگي هدف پژوهش حاضير تعيين توان پيش دف: ه

ه اعتياد و بفعال و غير فعال آمادگي  بينيدر پيشرفتاري -هاي مغزيهاي دلبسييتلي و سيييسييتم هيجان، سييبک

ين آماري اطرح پژوهش توصييييفي از نوع همبسيييتلي بود. جامعه روش: بود.  تکان يييلري در دان يييجويان

در اين دان لاه  90-93دان يجويان مرد دان يلاه آزاد اسيلامي واحد اهواز بود كه در سيال تحصييلي       پژوهش

باشيد كه به روش تصييادفي ساده انتخاب  دان يجو مي  321م يغول به تحصييل بودند. نمونه اين پژوهش تعداد   

امه پنج نمقياس تکان يلري بارت، پرسش  شيدند. ابزار مورد اسيتفاده در اين پژوهش مقياس آمادگي به اعتياد،  

هاي مغزي/رفتاري و نامه سيستم، پرسيش وريشي  و هازان بزرگسيالان  دلبسيتلي  نامهعاملي شيخصييت، پرسيش   

ون هاي ضريب همبستلي پيرسها از روشنامه راهبردهاي شناختي تنظيم هيجان بود. جهت تحليل دادهپرسيش 

نني بين متغير ترين رابطه را با بعد اول كانتايج ن ان داد قويها: يافتهو ضيريب همبسيتلي كانني اسيتفاده شد.    

( ساز رفتاري از متغيرهاي مجموعه دو  )مستقلگري از متغيرهاي مجموعه اول )وابسيته( و سييستم فعال  تکانش

د ري بي تري نيز خواهگساز رفتاري بالاتري دارد، تکانشفردي كه سيستم فعالگيري: نتيیهدر نظر گرفت. 

 گيري حائز اهميت شايان است.داشت. اين امر در درمان و پيش

هاي سييستم  ،دلبسيتلي هاي سيبک شيناختي تنظيم هيجان،  راهبردهاي هاي شيخصييتي،   ويژگي :هاکليدواژه

 رفتاري-مغزي
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 مقدمه

اي درحال رشيد است. مصرف  امروزه معضيل اجتماعي اعتياد در جامعه به صيورت فزاينده  

ساللي  08-34شيايع روانازشکي است، كه اوج سني ابتلا به آن  مواد مخدر دومين بيماري 

كند. كاهش ميزان بهره وري ناشييي از اسييتعمال اسييت و مردان را بي ييتر از زنان درگير مي

ميليارد دلار برآورد شيييده اسيييت )زرگر، نجاريان و   3/0و  7/0مواد مخيدر در كانادا بين  

درصد از معتادين ايران كمتر  02حدود  دهند كه(. آمارهاي موجود ن يان مي 0387نعامي، 

آورند سييياللي به اعتياد روي مي 04تا  01ها بين درصيييد آن 08سييال سييين دارند و   09از 

( در پژوه يي ن يان داد كه شييوع مصرف مواد مخدر در    0383(. حسيين بر ) 0380)برقي، 

هاي درصييد اسييت. از سييوي ديلر، روند رو به رشييد بيماري   4/00بين دان ييجويان دختر 

كند. درحالي كه روان يييناختي و جسيييماني، زندگي فردي و اجتماعي انسيييان را تهديد مي

ها و معضلات، قابل پيش بيني و پي ليري هستند. براي نمونه، اي از اين بيماريبخش عمده

( و همچنين بسياري 0380مصرف مواد مخدر دومين بيماري شايع روانازشکي است )برقي، 

، ترجمه 0115جاني نتيجه رفتارهاي تکان يييي هسيييتند )مورياتي،   هاي مالي واز خسيييارت

صييورت  0(. مطالعات زيادي در زمينه آسيييب شييناسييي اعتياد و تکان ييلري  0389گنجي، 

گرفته و هركدا  مجموعه اي از عوامل خطرسيياز را مورد بررسييي قرار داده اند. آمادگي به 

 باشييد به طوري كه باعثدر مياعتياد، به معني تمايل شييديد فرد به مصييرف يک ماده مخ 

(. 0387شيييود فرد مصيييرف مواد را به رفتارهاي ديلر ترجيه دهد )زرگر و همکاران،  مي

انه رعمل سريع ذهن بدون دوراندييييي ي و قييييضاوت هوشيا همچنين، تکان لري به معني 

 (.0391)بيرامي، بخ ي پور، افتخاري و خاكاور،  باشدمي

هارمين راهنماي ت خيصي آماري اختلالات رواني، آنچه هاي ارائه شده در چطبق گزارش 

آيد اين اسيييت كه تکان يييلري و اعتياد به عنوان  از مطالعه اجمالي تحقيقات مختلف برمي

ها و متغيرهياي ملاك و برآينيدهياي سيييبيک زنيدگي، فرزنيدپروري، رفتيارها، شيييناخت        

اند )برقي، دههاي نامناسييب و همه عوامل مخرب شييخصيييتي و اجتماعي شييناخته شيي هيجان

(. آنچه در همه اين مطالعات مورد نظر است، پيش بيني و كاهش آمادگي به اعتياد و 0380

                                                           
1. impulsiveness  
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كه  اندتکان ييلري به ويژه در گروه سييني جوانان اسييت. زيرا، نتايج مطالعات ن ييان داده   

وري در زندگي فردي و اجتماعي بوده اعتياد، عامل مخرب جدي عملکرد، كارآيي و بهره

ها را هاي زودرس، تصيييادفات و خودك ييييعروقي، سيييرطان-هاي قلبيل بيماريو احتما

دهد. از طرف ديلر احتمال دارد رفتارهاي پرخاشيلرانه و خ ونت بار تکان ي  افزايش مي

با مصييرف مواد مخدر رابطه داشييته باشييد كه به شييکل زد و خورد يا اعمال جنايتکارانه رخ 

كننده مواد يا ديلران منجر شود )برقي، رفدهند و ممکن اسيت به مصيدو  شيدن مصي    مي

ي هاي(. برخي از منيابع، عواميل خطرآفرين اعتيياد و تکيان يييلري را در قيالب مقوله     0380

رسد كه اند، با اين حال به نظر ميمتفاوت، اما با ماهيتي كم و بيش يکسان دسته بندي كرده

به والدين و  3تلي، دلبسييي0، راهبردهاي شيييناختي تنظيم هيجان0هياي شيييخصييييتي  ويژگي

بيش از هر عامل مفروا ديلري قابليت پيش بيني را داشييته  4رفتاري-هاي مغزيسيييسييتم 

 باشند.

امروزه نظريه پنج عاملي شيخصييت رويکرد روشن تري به رابطه ابعاد شخصيت با آمادگي   

از اللوهاي  استعبارت شخصيت به اعتياد و تکان يلري بخ ييده است. به صورت كلي،   

، 5)واگنر سيييازدي، احسييياسيييي و رفتياري كه هر فرد را از افراد ديلر متمايز مي  ويژه فکر

 ،اييبرون گرسييازد. (. نظريه پنج عاملي، پنج بعد اسيياسييي از شييخصيييت را متمايز مي0100

پيذيري، مرد  آميزي )مييل بيه برقراري روابط بين    هيايي از قبييل تحرييک   شييياميل ويژگي 

د. باشييياز هيجانات و احسييياسيييات به مقدار زياد، ميفردي(، پرحرفي، اعتماد به نفس و ابر

ها هايي از قبيل اعتماد، نوع دوستي، احترا  به خواستشامل ويژگي، خوشايندي )مقبوليت(

باشيييد. و نييازهياي ديلران، مهربياني، محبيت و سييياير رفتيارهاي پسييينديده اجتماعي مي      

ها و نيز مناسب واكنش شيامل سيطه بالاي تفکر، به همراه كنترل   ،شيناسيي )وجدان(  وظيفه

مزاج، ثبات، مضييطرب، دمدمياز نظر هيجاني بي ،پذيرتهييجافراد . اسييترفتارهاي هدفمند 

 هايي از قبيل تخيل و بينش اسييت وشييامل ويژگي، آزاداندي ييي .خجالتي و افسييرده هسييتند

 شييندباها قوي باشييد معمولاً داراي علائق متنوعي ميكسيياني كه اين بعد شييخصيييت در آن

                                                           
1. personality characteristics  
2. cognitive emotion regulation 
3. attachment to parents 

4. brain behavioral systems 
5. Wagner 
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بسيياري از پژوه لران و اكرر افراد عادي جامعه، بر اين باورند كه ساختار   .(0100)واگنر، 

شيخصييت برخي افراد براي تکان لري مساعدتر از ديلران است. از يک طرف، مرد  مي   

ي مسيياعد شييخصيييتي، بي گمان شييرط اوليه و لاز  ابتلا به تکان ييلري و  پندارند كه زمينه

تيب مسيأله را به شدت ساده مي پندارند. تنها مزيت اين قالب فکري  اعتياد اسيت و بدين تر 

آن اسيت كه به مسيأله، ظاهري روشين و آشکار مي بخ د. از طرف ديلر، عوامل مختلف    

شيخصييتي با مصيرف مواد و تکان يلري ارتباط دارند و برخي از صفات پيش بيني كننده     

نسيييبي و رايج، مقاومت در برابر احتميال اعتياد هسيييتند )از جمله عد  پذيرش ارزش هاي  

منابع قدرت، نياز شيديد به اسيتقلال، صيفات ضيد اجتماعي، پرخاشيلري شيديد، احساس       

فقييدان كنترل بر زنييدگي خود، اعتميياد بييه نفس پييايين، فقييدان مهييارت هيياي اجتميياعي و 

( به بررسييي صييفات 0101) 0انضييباطي(. در اين راسييتا، مطالعه دوبي، آرورا، گوپتا و كومار

صيييتي مصييرف كنندگان مواد در مقايسييه با غيرمصييرف كنندگان مواد و با اسييتفاده از شيخ 

عاملي پرداخته اسييت. اين مطالعه آشييکار كرد كه گروه مصييرف كننده نمره    5فهرسييت 

بالاتري در ابعاد روان رنجوري و برونلرايي گرفتند؛ درحاليکه غيرمصييرف كنندگان نمره 

جداني بودن دريافت كردند. همچنين، زرگر و غفاري بيالاتري در بياز بودن بيه تجربيه و و    

ي مربت و وجداني بودن و توافق جويي ( اظهار داشييتند كه روان رنجورخويي رابطه0119)

 ي منفي با آمادگي به اعتياد دارند.رابطه

ه هيجاني كنند كه چتنظيم هيجان، فرايندي است كه از طريق آن، افراد هوشيارانه تعيين مي

(. به اين صورت افرادي 0117، 0ند و چه وقت آنها را تجربه و ابراز كنند )گروسداشته باش

پندارند در يک كنند و هر اتفاق كوچکي را فاجعه آميز ميكيه مدا  خود را سيييرزنش مي 

گيرنيد و در مقيابيل، افرادي كه پذيرش بالايي دارند، مربت انديش    سيييميت طيف قرار مي 

(. 0117باشييند )گروس، د در سييمت ديلر طيف ميكننهسييتند و ديلران را سييرزنش نمي

هاي اول دان يييجويي مسيييائل هيجاني از همچنين، پژوه يييلران بر اين باورند كه در سيييال

اهميت خاصي برخوردار است و شايد بتوان شروع مصرف مواد مخدر را در سال هاي اول 

                                                           
1. Dubey, Arora, Gupta & Kumar 
2. Gross 
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رو، يکي از عواملي (. از اين 0118و همکاران،  0دان لاه با اين موضوع مرتبط دانست )آريا

توانيد با اعتياد و تکان يييلري دان يييجويان در ارتباط باشيييد،   كيه در محيط دان يييلياه مي  

( 0103) 0راهبردهاي شييناختي تنظيم هيجان اسييت. همچنين، اسييکريب، گرانت و اودلاا 

 ، يعنيتليدلبسييشييود. ن ييان داند كه تنظيم هيجاني بي ييتر منجر به كاهش تکان ييلري مي

. افرادي كه دلبسييتلي ايمن دارند زندگي در خاص افرادي با عميق عاطفي پيوند برقراري

نسبت به افرادي كه سبک دلبستلي اجتنابي و يا دوسوگرا دارند در مواقع ف ار و تنش بهتر 

هياي اجتمياعي را جلب نموده و خود را با شيييرايط سيييازگار سيييازند    تواننيد حمياييت   مي

 ويالل، دهدرا ت ييکيل مي رگسييالي مادلبسييتلي اسيياس شييخصيييت بز(. 0381)پاكدامن، 

 زندگي در آتي مسائل با فرد برخورد نحوه سياز  زمينه تواند مي والد – كودك دلبسيتلي 

 را فرد نلرش شيوه تواندمي نيز و باشد غيره و شغلي عاطفي، تحصيلي، م يکلات  از قبيل

 و حل به نسبت را فرد هايآمادگي همچنين و سازد م خ  م کلات و به مسائل نسيبت 

 هاناكامي و اجتماعي معضلات برابر در فرد هايالعمل عکس و هاو كنش م کلات فصل

، به نقل از پاكدامن، 0110. براي مرال، باهر، سيوزان، آناسيتاسيزوس و بينلدائو )  كند تعيين

( به اين نتيجه رسييدند كه دلبستلي به پدر و مادر با مصرف مواد مخدر ارتباط معني  0381

 د. داري دارن

، سيستم هايي در مغز هستند كه رفتارهاي هيجاني را رفتاري-هاي مغزيسييسيتم  در نهايت، 

(. به صيييورت كلي، دو 0115، 3كنند )پاسيييکاليس، آرواري، ماتيوچي و مازوكوكنترل مي

و سيستم  4شيناخته شيده اسيت كه شامل سيستم فعال سازي رفتاري    رفتاري-سييسيتم مغزي  

ن دو سيستم هيجاني به وسيله تنظيم حساسيت فرد، به تهديدها و هستند. اي 5بازداري رفتاري

هاي مغزي/رفتاري، شييامل سييه دهند. سيييسييتمهاي دريافتي، شييخصيييت را شييکل ميپاداش

هاي انهباشد كه نسبت به ن باشيند. نخسيت، سييسيتم فعال سيازي رفتار مي     سييسيتم مهم مي  

دو مولفه است: روي آوري شيرطي پاداش و حذف تنبيه حسياس اسيت. اين سيستم داراي    

                                                           
1. Arria 
2. Schreiber, Grant, & Odlaug  
3. Pascalis, Arwari, Matteucci, & 

Mazzocco 

4. Behavioural Activating System 
(BAS)  

5. Behavioural Inhibition System 
(BIS) 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Schreiber%20LR%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22385661
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Schreiber%20LR%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22385661
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Grant%20JE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22385661
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Odlaug%20BL%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22385661
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)جسييتجوي فعالانه پاداش( و اجتناب فعال )ارائه رفتاري خاص براي اجتناب از تنبيه(. دو ، 

است  هاي شرطي تنبيه و حذف پاداش حساسسيستم بازداري رفتار است كه نسبت به ن انه

يا تسييليم(  تباشييد: اجتناب منفعل )اجتناب از تنبيه از طريق عد  فعاليو داراي دو مولفه مي

و خاموشيي )متوقف ساختن رفتارهايي كه پاداشي در پي ندارند(. در نهايت، سيستم جنگ  

هاي آزارنده غيرشرطي حساس است. اين سيستم نيز باشيد كه نسيبت به محرك  و گريز مي

داراي دو مولفه است: جنگ )پرخاشلري تدافعي و نه پرخاشلري تهاجمي( و گريز )فرار 

هاي فردي در شيخصييت، بازتاب دهنده تفاوت در حساسيت   يد(. تفاوتسيريع از منبع تهد 

(. 0112، 0افراد در سيستم فعال سازي رفتار و سيستم بازداري رفتار است )فرانکن و موريس

، دو سيستم هيجاني به وسيله تنظيم حساسيت فرد 0مطابق با نظريه حسياسيت به تقويت گِري 

و  دهند )آت کار، فتحي آشتيانييت را شيکل مي هاي دريافتي، شيخصي  به تهديدها و پاداش

(. افراد داراي سيستم فعال سازي رفتار قوي به دنبال كسب پاداش هستند، 0382آزاد فلاح، 

احتمال بي يتري دارد كه به رفتارهاي مخاطره آميز دست بزنند، هيجان مربت بي تري تجربه  

(. به 0112، 3دهند )موساپان ميكنند و به ميزان بي يتري رفتارهاي تکان يي از خود ن   مي

اين صورت، مخاطره پذيري و هيجان خواهي افراد داراي سيستم بازداري رفتار قوي، زمينه 

 شود.  ساز بروز رفتارهاي تکان ي و مبادرت به مصرف مواد مخدر مي

بيا توجيه بيه مطيالب پيش گفته، پرداختن به عوامل زمينه سييياز و پيش بيني كننده و مطرح     

ريه ها و رويکردهاي مربوط به آمادگي براي اعتياد جهت آشيييکارسيييازي دلايل  كردن نظ

ه آيا كند كرسييد و اين دلايل زيربنايي تعيين ميمختلف مصييرف مواد ضييروري به نظر مي

اي از گرايش به مواد مخدر هسييت يا خير. همه اين نوع اللوي مصييرفي مواد مخدر، ن ييانه

اي اعتياد و داراي ن دهنده علل و عوامل زمينههاي مطرح شيييده، ن يييا رويکردهيا و نظرييه  

تلويحات و راهکارهايي براي پيش بيني، پي ييليري و كنترل معضييل سييوممصييرف مواد در 

ش عوامل ها و نقجوانان اسييت. بنابراين، اجراي تحقيقاتي كه به بررسييي محتواي اين نظريه

د: از دو جهت ضيييرورت دار پردازندپيش بيني كننده آمادگي به اعتياد در جامعه ايراني مي

                                                           
1. Franken, & Muris 
2. Gray 

3 .Mussap 
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( پي نهاد راهکارهاي 0( بالابردن بينش و آگاهي عمومي نسيبت به معضيل اعتياد جوانان،   0

موثر و قابل اجرا جهت پيش بيني و پي ييليري از معضييل اعتياد جوانان. در بحث پيش بيني 

يک  ه ازباشيييد كاعتياد و تکان يييلري، توجه به عواملي پيش بيني كننده داراي اهميت مي

ه هاي اوليطرف در طول زمان از ثبات نسيبي برخوردار باشند و از طرف ديلر از همان سال 

هاي شييخصيييتي، (. لذا، ويژگي0383زندگي فرد قابل م ياهده و كنترل باشييند )حسييين بر،  

تاري داراي رف-هاي دلبستلي و سيستم هاي مغزيراهبردهاي شيناختي تنظيم هيجان، سبک 

 باشند.  بين اعتياد و تکان لري ميشرايط مهم عوامل پيش 

علاوه بر اهميتي كه موضيييوع اعتياد و تکان يييلري براي كل جامعه دارد، نتايج اين مطالعه 

تواند مورد اسييتفاده مراكز و سيييازمان هايي قرار بليرد كه مسييتقيماً با معضيييل اعتياد و   مي

دان ييلاه ها،  اعمال تکان ييلرانه درگير هسييتند )همچون سييازمان هاي آموزش و پرورش، 

اهي توان آگيينيروي انتظييامي، مراكز درمييان اعتييياد، بهزيسيييتي و غيره(. بييه اين ترتيييب مي

هاي مصرف مواد و آمادگي براي كنترل آن را افزايش و مهارتعمومي در مورد دامنه سوم

 توانمصييرف مواد را پرورش داد؛ همچنين ميمناسييب به منظور مقابله با م ييکلات سييوم  

ا درماني و ي-اره م يييکلات مواد و الکل براي كسييياني كه در مراكز بهداشيييتي مطالعه درب

پي ييليري فعاليت دارند را رواج داد و تسييهيل كرد و خدمات اطلاعاتي به مراكز بهداشييت 

رواني، مييددكياران اجتميياعي و نيروهياي انتظيامي ارائييه كرد و از اين طريق، رويکردهيياي    

 مصرف مواد اتخاذدر جهت كاهش تقاضياي سييوم گذاري بر جامعه تأثيرمناسيب به منظور  

كرد. با اين وجود، مسيئله اساسي كه در ذهن نقش مي بندد اين است كه پراكندگي عوامل  

روان يناختي پيش بين اعتياد و تکان لري در جامعه ايراني، مخصوصاً در جامعه دان جويي  

ر ه به علاقه اجتماعي دها و راهکارهايي وجود دارد؟ با توجك يور چلونه است و چه تبيين 

بررسيي معضيل اعتياد و تکان يلري در دان جويان، توجه مطالعه حاضر به عوامل پيش بين    

هاي داخل و موثر در اين دو پديده شيايع معطوف شيده است كه تاكنون در حيطه پژوهش  

خارج ك يور، مخصيوصياً در بسيتر علم روان يناسييي باليني، مورد توجه زيادي قرار نلرفته      

اي هويژگيبنيابراين هيدف از اين تحقيق پياسيييخلويي به اين سيييوال بود كه آيا     اسيييت. 

ستلي تنظيم هيجان، سبک هاي دلب مربت و منفي ، راهبردهاي شناختيپنج گانه شيخصييتي  
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 غيرفعييال بييه اعتييياد و ل وآمييادگي فعييا پيش بيني كننييدهرفتيياري -هيياي مغزيو سييييسيييتم 

 است؟ تکان لري در دان جويان

 روش

 گيريمونه، و روش نمونهجامعه، ن

ي توصيييفي از نوع همبسييتلي  ها يک مطالعهپژوهش حاضيير از نظر نحوه گردآوري داده

بود. جامعه مورد مطالعه در پژوهش حاضير عبارت بودند از: دان يجويان مرد دان لاه آزاد   

در اين دان لاه م غول به تحصيل بودند  90-93اسيلامي واحد اهواز كه در سيال تحصيلي   

(8031 =N   براي تعيين حجم نمونيه اين تحقيق از جيدول تعيين حجم نمونه كرجسيييي و .)

نفري از ميان جامعه آماري به  411( اسيييتفياده گردييد. بنابراين يک نمونه   0979مورگيان ) 

نفر حاضيير به شييركت در  321صييورت تصييادفي سيياده انتخاب شييد كه از اين ميان تعداد  

مييل نمودند. براي انتخاب نمونه، ابتدا فهرسيييت  پژوهش بودنيد و ابزارهياي پژوهش را تک  

ي دان يجويان مرد اين دان يلاه تهيه شيد سياس پژوه يلر به صيورت تصيادفي ساده        كليه

هاي نفر را بيا اسيييتفاده ازجدول اعداد تصيييادفي انتخاب نمود. در نهايت، داده   411تعيداد  

  نفر از نمونه انتخاب شده قابل تجزيه و تحليل بود. 321مربوط به 

 ابزارها

-با توجه به شيييرايط رواني 0.مقيياس آميادگي بيه اعتيياد: مقياس ايراني آمادگي به اعتياد    0

( سيياخته شييد. اين مقياس از دو عامل ت ييکيل  0385اجتماعي جامعه ايراني توسييط زرگر )

گذاري هر سوال بر روي طيف باشد. نمرهسوال دروغ سنج مي 5سوال و  32شيده و داراي  

ا هباشد. در عامل اول بي ترين سوال)كاملاً موافقم( مي 3كاملاً مخالفم( تا ليکرت از صفر )

به ترتيب مربوط به رفتارهاي ضيييد اجتماعي، ميل به مصيييرف مواد، نلرش مربت به مواد،  

وط ها مربباشيد. در عامل دو  بي ترين سوال خواهي )آمادگي فعال( ميافسيردگي و هيجان 

باشند )آمادگي منفعل(. اعتبار اين مقياس با روش آلفاي ميبه عد  ابراز وجود و افسردگي 

باشيد. همچنين، ضريب آلفا براي عامل  محاسيبه شيد كه در حد مطلوب مي   91/1كرونباخ 

                                                           
1. Iranian Addiction Potential Scale 

(IAPS) 
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گزارش شده است. جهت محاسبه روايي  75/1و براي عامل دو  )منفعل(  90/1اول )فعال( 

 ي به اعتياد گروه معتاد و غير معتاداز دو روش استفاده شد. در روايي ملاكي، مقياس آمادگ

را به خوبي از يکديلر تميز داد. روايي سيازه مقياس از طريق همبسيته كردن آن با فهرست   

معني دار  110/1گزارش شيده اسيت كه در سطه    45/1 0سيوالي فهرسيت علايم باليني   05

مقياس با  (. در پژوهش حاضيير نيز اعتبار اين0387؛ زرگر و همکاران، 0385اسيت )زرگر،  

و براي عامل دو   87/1اسيييتفياده از روش آلفاي كرونباخ براي عامل اول )آمادگي فعال(  

 دست آمد. به 85/1)آمادگي منفعل( 

باشد، كه سه عامل تکان لري ميسيوال   31داراي : اين مقياس 0تکان يلري بارت .مقياس0

 ورتبه صيي الاتسييو .كندرا ارزيابي مي برنامليو بي شييناختي، تکان ييلري حركتيييييي  

آيد دسييت ميكه از جمع سييه عامل به نمره آن انييييد و بالاتريناي تدوين شييدهچهارگزينه

روايي و (، 0387) وحيد عاطفو  اسيييماعيلي جاويد، عدالتي، مکري. اسيييت 001 برابر با

 لريجويانه و تکان يي در تعيين رفتارهاي مخاطره را بارت مقياسهاي فارسييي نسييخه اعتبار

 هامقياسهمچنين خرده .گزارش شد 83/1ضيريب آلفاي كرونباخ مقياس  ند. محاسيبه كرد 

در پژوهش حاضر اعتبار اين مقياس (. r=4/1) با يکديلر ن ان دادند دارىهمبسيتلي معني 

 دست آمد.به 79/1با استفاده از روش آلفاي كرونباخ 

ري كتا و مک توسط كاس 0985در سال  نامهنامه پنج عاملي شخصيت: اين پرسش.پرسش3

 (0388) شييناسبسييط و توسييعه داده شييد و در ايران توسييط حق 0989ارائه شييد و در سييال 

پنج عامل  .(0391و گوهري كامل،  )به نقل از انيسيي، جوشن لو،  هنجاريابي آن انجا  شيد 

(، پييذيريبييازبودن )انعطيياف گرايي،رنجورخويي، برونيييا روان  عصيييبيييت عبييارتنييد از:

 5سيييوال دارد كه در طيف  21نامه ني بودن. فر  كوتاه اين پرسيييشپيذيري و وجيدا  توافق

( در مقياس ليکرتي از كاملاً مخالف تا كاملاً موافق تنظيم شيييده اسيييت.  5تيا   0اي )درجيه 

( اعتبار و روايي فر  كوتاه مقياس را در دان يييجويان بررسيييي  0391انيسيييي و همکياران ) 

ن هاي با وجدامقياسي كرونباخ براي خردهها ن يييان داد كه آلفاكردنيد. نتيايج مطالعه آن  

و گ يييودگي  58/1گرايي ، برون21/1، موافق بودن 81/1، روان رنجورخويي 83/1بودن 

                                                           
1. Symptom Checklist-25 (SCL-25)  2 . Barrett Impulsiveness Scale (BIS) 
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ها، همبستلي آنها را با مقياساسيت. همچنين به منظور بررسيي روايي هملراي خرده   39/1

آيزنک  صيتينامه شخگسستلي پرسشگرايي و روانآزردگي، برونمقياس روانسه خرده

دست آمد كه از لحاز آماري در به 28/1تا  47/1محاسيبه كردند. ضيرايب همبسيتلي بين    

رنجورخويي، رواندار بودنيد. در پژوهش حياضييير نيز اعتبار پنج عامل   معني 15/1سيييطه 

پذيري و وجداني بودن با اسيييتفاده از روش آلفاي كرونباخ به ، توافقبازبودن گرايي،برون

 دست آمد. به 88/1و  84/1، 84/1، 89/1، 79/1ترتيب برابر 

 0توسط هازان و شيور نامه: اين پرسيش وريشي  و هازان بزرگسيالان  دلبسيتلي  نامه.پرسيش 3

( سياخته شيده و در ايران توسيط رحيميان بوگر، نوري، عريضي، مولوي، و فروغي    0987)

ت. هنجاريابي شده اسهاي دولتي شهر اصفهان ( بر روي پرسيتاران بيمارستان 0383مباركه )

سيوال اسيت كه سيه سيبک دلبستلي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا را مورد سنجش      05داراي 

گيذاري در مقيياس ليکرت از هرگز )صيييفر( تيا تقريبا همي يييه )چهار(     دهيد. نمره قرار مي

( به اسييتخراج سييه 0991نامه توسييط كولينز و ريد )گيرد. تحليل عامل پرسييشصييورت مي

تلي ايمن، اجتنابي و دو سوگرا منجر شد كه توسط پژوه لران به عنوان عامل عمده دلبسي 

ازآزمايي شود. هازان و شيور اعتبار بظرفيت پيوسيتن به روابط صميمي و نزديک تفسير مي 

گزارش نمودند.  78/1و اعتبار از طريق آلفاي كرونباخ را  80/1نياميه را   كيل اين پرسيييش 

گزارش نمودند. در پژوهش  78/1يق آلفياي كرونباخ  را از طركولينز و رييد هم اعتبيار آن  

و  83/1، 72/1حاضير اعتبار سيه سيبک دلبستلي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا به ترتيب برابر    

 دست آمد.به 77/1

اي هنامه ميزان فعاليت سييييسيييتمهاي مغزي/رفتاري: اين پرسيييشنامه سييييسيييتم.پرسيييش4

اي خود گزارشيييي چهار كند. پرسييي ييينامه هاي آنان را ارزيابي ميمغزي/رفتياري و مولفه 

سييوال  04طراحي شييده و شييامل  0994اي اسييت كه توسييط كارور و وايت در سييال گزينه

آوري، هاي روي( ضيييرييب آلفاي كرونباخ را براي مولفه 0994اسيييت. كيارور و واييت )  

، 20/1، 70/1اجتناب فعال، اجتناب منفعل، خاموشيي، جنگ و گريز به ترتيب براي مردان،  

گزارش  70/1و  70/1، 23/1، 59/1، 35/1، 28/1و براي زنييان  25/1و  25/1، 20/1، 58/1

                                                           
1 . Hazan, &Shaver 
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نامه (. در پژوهش حاضر نيز اعتبار اين پرسش0382نمودند )به نقل از آت يکار و همکاران،  

 دست آمد.به 77/1براي كل مقياس  با استفاده از روش آلفاي كرونباخ

اي خودسنجي است كه توسط : پرسي نامه 0هيجان نامه راهبردهاي شيناختي تنظيم .پرسيش 5

گارنفسييکي و كرايچ طراحي شييده اسييت )گارنفسييکي، ترد، كراجي، للرسييتي و واندن    

سيوال است. راهبردهاي منفي   32مقياس و خرده 9(. نسيخه اصيلي آن شيامل    0112، 0كامر

 آميز پنداري، وعبيارتنيد از: سيييرزنش خود، سيييرزنش ديلران، ن يييخوار ذهني و فياجعيه     

 ريزي، توجه مجدد مربت، و بازراهبردهياي مربيت عبارتد از: پذيرش، توجه مجدد بر برنامه  

اي )همي ه، درجه 5نامه در يک طيف هاي اين پرسشارزيابي مربت و اتخاذ ديدگاه. پاسخ

شييود. سييازندگان اعتبار آن را از طريق آلفاي اغلب اوقات، معمولاً، گاهي، هرگز( ارائه مي

 93/1و كل پرسييي ييينامه   87/1، راهبردهاي منفي 90/1ي راهبردهياي مربيت   كرونبياخ برا 

( 0389اند. قاسييم زاده نسيياجي، پيوسييته گر، حسييينيان، موتابي و بني هاشييم ) گزارش كرده

 02هاي فوق ضرايب بالايي را گزارش كردند. در مطالعه حاضر از فر  كوتاه همسو با يافته

تبار با اسييتفاده از روش آلفاي كرونباخ براي سييوالي اسييتفاده شييد. در پژوهش حاضيير اع   

 دست آمد.به 84/1و براي راهبردهاي منفي برابر  77/1راهبردهاي مربت برابر 

 هايافته

دست آمد. سال به 78/4و  43/34ميانلين و انحراف اسيتاندارد سن اعضاي نمونه به ترتيب  

هيياي ودنييد. آمييارهدرصييييد متيياهييل ب 2/35درصييييد مجرد و  4/24همچنين، از اين بين، 

 ارائه شده است. 0العه در جدول توصيفيمتغيرهاي مورد مط

 

 

 

 

 

                                                           
1 .Cognitive Emotion Regulation 

Questionnaire 
2 . Garnefski, Teerds, Kraaij, 

Legerstee, & Van den Kommar 
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 هاي توصيفي متغيرهاي مورد مطالعه در گروه نمونه: آماره1جدول

 بي ترين كمترين استانداردانحراف ميانلين متغيرها

 35 9 22/5 77/08 رنجورخوييروان

 38 05 90/0 97/09 گراييبرون

 41 03 73/3 27/08 بهبازبودن به تجر

 40 02 98/3 99/30 پذيريتوافق

 44 03 37/5 13/34 وجداني بودن

 44 03 49/01 12/44 راهبردهاي شناختي مربت

 71 03 73/03 84/53 منفي راهبردهاي شناختي

 3 4/0 73/1 34/0 سبک دلبستلي ايمن

 0/0 0/1 50/1 08/0 سبک دلبستلي اجتنابي

 4/0 2/1 54/1 4/0 سبک دلبستلي دوسوگرا

 48 30 04/2 30/41 سيستم فعال ساز رفتاري

 02 05 30/3 01/09 سيستم بازداري رفتاري

 20 01 52/07 04/07 آمادگي فعال به اعتياد

 04 0 8/3 95/5 فعال به اعتيادغير آمادگي 

 74 49 22/8 48/20 گريتکانش

 

با متغيرهاي  گرياعتياد و تکانش غيرفعال به ل وآمادگي فعاماتريس همبسيييتلي متغيرهاي 

 ارائه شده است.  0بين در جدول پيش

ملاحظه مي شيود، تمامي ضرايب همبستلي مفروا بين متغيرها   0همانلونه كه در جدول 

ويي رنجورخمعني دار است و تنها دو رابطه وجداني بودن با آمادگي فعال به اعتياد، و روان

اي هي دار نيسيت. در اين پژوهش، براي بررسييي همبستلي با آمادگي غيرفعال به اعتياد معن

بين و ملاك از روش آميياري تحليييل همبسيييتلي كييانني چنييدمتغيري بين متغيرهيياي پيش

هاي معني داري براي كل مدل به كار رفته كه چهار اسييتفاده شييده اسييت. ابتدا نتايج آزمون

 ارائه شده است.   3شاخ  چندمتغيري در جدول
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به اعتياد و  غيرفعال ل وآمادگي فعابين و متغيرهاي همبستگي متغيرهاي پيش ماتريس :2جدول

 گريتكانش

 بينمتغيرهاي پيش
 گريتکانش فعال به اعتياد غير آمادگي آمادگي فعال به اعتياد

r معناداري r معناداري r معناداري 

 110/1 08/1 44/1 14/1 110/1 07/1 رنجورخوييروان 

 10/1 02/1 110/1 34/1 13/1 00/1 برون گراي

 110/1 80/1 110/1 -51/1 110/1 -05/1 بازبودن به تجربه

 110/1 40/1 110/1 -01/1 13/1 -05/1 توافق پذيري

 110/1 41/1 110/1 -00/1 57/1 -13/1 وجداني بودن

مربت  راهبردهاي شناختي

 تنظيم هيجان
55/1- 110/1 03/1- 10/1 54/1- 110/1 

منفي  اختيراهبردهاي شن

 تنظيم هيجان
51/1 110/1 00/1 10/1 49/1 110/1 

 110/1 -00/1 110/1 -40/1 110/1 -71/1 سبک دلبستلي ايمن

 110/1 49/1 110/1 38/1 114/1 05/1 سبک دلبستلي اجتنابي

 110/1 20/1 110/1 34/1 110/1 09/1 سبک دلبستلي دوسوگرا

 110/1 -38/1 110/1 -20/1 110/1 -08/1 ساز رفتاريسيستم فعال

 110/1 48/1 10/1 03/1 110/1 48/1 سيستم بازداري رفتاري

 

 هاي چندمتغيري براي مدل کامل تحليل کانني )متعارف(: نتايج آزمون3جدول

 معناداري درجه آزادي خطا درجه آزادي فرضيه Fآماره  مقدار هاآزمون

 110/1 0140 32 82/874 91/0 اثر پيلايي

 110/1 0130 32 59/5703 52/599 اثر هتلينگ

 110/1 17/0101 32 18/0029 110/1 لامبداي ويلکز

 - - - - 99/1 بزرگترين ري ه روي

داري چندمتغيري اسييت. شييود نتايج حکايت از معنيم يياهده مي 3همانلونه كه در جدول 

ارائه  4هاي چندمتغيري براي هر يک از ابعاد در جدول ضيرايب همبستلي كانني و آزمون 

 شده است.
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 : مقدار ويژه و همبستگي کانني4جدول

 مقدار ويژه درصد درصد تراكمي همبستلي كانني مجذور همبستلي اهشماره توابع يا ري ه

0 99/1 99/1 01/89 01/89 04/534 

0 98/1 99/1 92/97 85/8 19/53 

3 90/1 92/1 011 13/0 00/00 

ري است. ها حائز اهميت بي تاز ساير همبستليبه صيورت متعارف اولين همبسيتلي كانني   

« متغير هملا »طبق نتايج اين پژوهش براي اولين همبسيييتلي كانني يا متعارف متغير كانني 

. به طور نمايددرصد واريانس متغير كانني وابسته يا ملاك را تبيين مي 89يا مسيتقل حدود  

متغير( مورد بررسيييي  3عه كوچکتر )كلي تعيداد ابعياد كانني برابر با تعداد متغيرهاي مجمو  

تعداد  تواند حتي كمتر ازدار از نظر آماري ميباشد. بايد اضافه كرد كه تعداد ابعاد معنيمي

وند، شيييمتغيرهياي مجموعيه كوچکتر بياشيييد. ابعاد كانني كه متغيرهاي كانني نيز گفته مي   

 اشند.بحليل عاملي ميمتغيرهاي پنهاني هستند كه قابل قياس با عوامل به دست آمده در ت

 : نتايج تحليل کاهش بعد5جدول

 معناداري Fآماره   آزادي خطادرجه آزادي فرضيهدرجه لامبداي ويلکز هاري ه

 110/1 18/0029 17/0101 32 110/1 3از  0

 110/1 75/819 290 00 1104/1 3از  0

 110/1 00/404 347 01 175/1 3از  3
 

د. باشندار ميكه هر سيه همبستلي كانني از نظر آماري معني  دهدن يان مي  Fنتايج آزمون 

، براي دومين همبسيييتلي كانني برابر 18/0029برابر  Fبراي اولين همبسيييتلي كانني آماره 

مي باشد. در مدل پژوهش حاضر سه بعد  00/404و براي سيومين همبسيتلي برابر    75/819

انني باشند، اما چون همبستلي كار ميدكانني در نظر گرفته و محاسيبه شيد كه هر سه معني  

ود. شييترين همبسييتلي كانني انتخاب ميتر اسييت، بعد اول به عنوان قويبراي بعد اول قوي

 ارائه شده است.2بين در جدول هاي پيشهاي كانني اوليه و استاندارد براي متغيرضريب
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 بينبراي متغيرهاي پيش هاي کانني اوليه: ضريب6جدول

 بينپيش متغيرهاي
 هاي كانني استانداردضريب هاي كانني اوليهضريب

 0بعد  0بعد 

 -35/1 12/1 روان نژندي

 -46/0 05/1 برون گرايي

 -39/1 01/1 بازبودن به تجربه

 32/1 19/1 توافق پذيري

 09/1 13/1 وجداني بودن

 02/1 10/1 مربت راهبردهاي شناختي

 -00/1 10/1 منفي راهبردهاي شناختي

 10/1 10/1 سبک دلبستلي ايمن

 35/1 03/1 سبک دلبستلي اجتنابي

 00/1 14/1 سبک دلبستلي دوسوگرا

 -22/0 03/1 سيستم فعال ساز رفتاري

 63/0 09/1 سيستم بازداري رفتاري

هاي كانني استاندارد براي ارزيابي اهميت نسبي نقش هر متغير واحد در هر كدا  از ضريب

در تحليل رگرسيون  ها مانند تفسير ضريب گيرند و تفسيير آن ه قرار ميابعاد مورد اسيتفاد 

، متغيرهايي كه در بعد اول اهميت بي يييتري دارند به 2بياشيييد. بنيابراين، مطيابق جدول    مي

اعده گذار در هر بعد، قتأثيرصيورت برجسيته ن ان داده شده است. براي انتخاب متغيرهاي   

، 0باشند )گارسون 31/1تاندارد شده كمترين بايد هاي كانني اسي مهم اين اسيت كه ضيريب  

( غالب بوده -80/1ساز رفتاري )با ضريب كانني استاندارد (. در بعد اول، سيستم فعال0118

ويژگي ( و 23/1اسييت. پس از آن سيييسييتم بازداري رفتاري )با ضييريب كانني اسييتاندارد    

از  دارند. بعدهاي ديلر ( قرار-42/1برون گرايي )با ضييريب كانني اسييتاندارد  شييخصيييتي

در  هاي كانني اوليه براي متغيرهاي ملاكتري برخوردارند. ضريبضريب همبستلي پايين

 ارائه شده است. 7بعد اول در جدول

 

 
                                                           
1. Garson  
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 هاي کانني اوليه براي متغيرهاي وابسته: ضريب7جدول

 متغيرها
 هاي كانني استانداردضريب هاي كانني اوليهضريب

 0بعد  0بعد 

 -50/1 -13/1 دگي فعال به اعتيادآما

 51/1 03/1 فعال به اعتيادغير آمادگي 

 90/1 01/1 گريتکانش

شود متغيري كه در بعد اول اهميت بي تري دارد همان طور كه در جدول فوق م ياهده مي 

گري )با ضييريب كانني به صييورت برجسييته ن ييان داده شييده اسييت. در بعد اول، تکانش   

 2 گونه كه در جدولبي ييتري در تبيين بعد اول داشييته اسييت. همان  ثيرتأ( 90/1اسييتاندارد 

 ساز رفتاري قوياً با متغير كانني اول مرتبط استن يان داده شد در مجموعه اول سيستم فعال 

از سرسيد كه متغير كانني اول بي يتر ن يان دهنده سيييسييتم فعال   (. بنابراين به نظر مي-80/1)

گري بييالاترين در مجموعييه دو  تکييانش 7بييه جييدول رفتيياري اسيييت. همچنين بييا توجييه 

توان چنين نتيجيه گرفت كه دو  (. مي90/1همبسيييتلي را بيا متغير كيانني اول دارا اسيييت )   

 ي دارند. دارمجموعه از متغيرهاي مورد پژوهش با يکديلر رابطه )همبستلي كانني( معني

 گيريبحث و نتيیه

شييناختي تنظيم راهبردهاي صيييتي، هاي شييخويژگيهدف پژوهش حاضيير بررسييي رابطه  

به  آمادگي فعال و غيرفعال بارفتاري -دلبسييتلي و سيييسييتم هاي مغزي هاي سييبکهيجان، 

اي هبود. نتايج به دسيييت آمده در اين پژوهش در زمينه رابطه ويژگي اعتياد و تکان يييلري

 شييخصيييتي با متغيرهاي پيامدي، با نتايج تحقيقات انجا  شييده توسييط پژوه ييلران ديلر   

(، زرگر و غفاري 0119)  0(، هانگ و پنونن0101همچون، دوبي، آرورا، گوپتيا و كوميار )  

هاي شخصيتي از ويژگي هماهنگ است. (،0103) 0(، اسيکريب، گرانت و اودلاا 0119)

عوامل مهم سيبب شيناختي در گرايش به رفتارهاي پرخطر از جمله مصيرف سيلار، الکل،    

گونه كه ملاحظه شيييد، همانروند. يمن به شيييمار مياهاي جنسيييي نامواد مخدر و فعاليت

ضريب همبستلي بين ويژگي شخصيتي روان نژندي و آمادگي غير فعال به اعتياد معني دار 

                                                           
1 . Hong, & Paunonen 2. Schreiber, Grant & Odlaug  

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Schreiber%20LR%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22385661
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Grant%20JE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22385661
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Odlaug%20BL%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22385661
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از آنجايي كه در آمادگي فعال به اعتياد بي ترين عوامل مربوط به رفتارهاي ضد  باشيد. نمي

 دگي و هيجان خواهي مي باشنداجتماعي، ميل به مصيرف مواد، نلرش مربت به مواد، افسر 

ز امکان ابتلاي اين دسته ا ،فراد روان رنجور بي يتر به سيمت مصيرف مواد ك ييده شيده     و ا

رادي داراي ويژگي افها بي تر است. افراد نسيبت به تيپ شيخصييتي مقابل شان يعني باثبات   

 هستند ربطثبات، مضي از نظر هيجاني بي ،پذيرتهييج)روان رنجوري(، افرادي  پذيريتهييج

هيا زمينه بروز رفتارهاي تکان يييي را فراهم آورده و غالباً افراد با ويژگي  كيه همين ويژگي 

رخي افراد براي بدهند. شيخصيتي تهييج پذيري رفتارهاي تکان ي بي تري از خود ن ان مي 

كنند خود را رشييد روند و برخي ديلر سييعي ميپذيرفته شييدن در جامعه به سييمت مواد مي

برون گرايي در برگيرنده م يخصه هايي نظير اجتماعي بودن،   تر و بزرگتر جلوه دهند.يافته

 نمرة كه فردي اطمينيان و قاطعيت، جاه طلبي، عمل گرايي و انرژي زياد اسيييت. بنابراين 

وع وضمباشد چرا كه اين به احتمال بي يتر مستعد اعتياد مي  گيردگرايي مي برون در بالايي

ها بي تر در معرا رون گراب .نمايداين افراد را مستعد انجا  رفتارهاي پر خطر در گروه مي

هاي بدون برنامه و سييريع به محرك هاي دروني رفتارهاي تکان ييي قرار دارند زيرا واكنش

هند. دها براي خود و ديلران ن ييان مييا بيروني، بدون توجه به پيامدهاي منفي اين واكنش

باشد معمولاً داراي علائق متنوعي ميها قوي در آني باز بودن شيخصييت  كه ويژگي افرادي 

 هاي خلاقانه وبوده و تمايل به تجربه موضيييوعات و هيجانات جديد داشيييته لذا در فعاليت 

هاي مختلف گذرانده و همين امر آمادگي ابتلا متنوع درگير شده و زمان خود را به فعاليت

ها نسبت به تجربه در پذيرش نظرات و عقايد دهد. اشتياق آناهش ميبه اعتياد را در آنها ك

ديلران باعث شيييده كه بدون در نظر گرفتن عواقب كارها، عکس العمل ن يييان داده و در 

هاي جديد برخاسيته از نظرات جديد درگير شيوند و همين اشتياق و در نظر نلرفتن   فعاليت

به  جويي افراد داراي خصييصه توافق باشيد.  يهاي رفتار تکان يي م پيامدهاي كار از ويژگي

ق گرايي بر تواف .كنندهاي مربت اجتماعي و سيلامت بي تر رواني سوق پيدا مي سيمت جنبه 

گرايش هياي بين فردي تيأكييد دارد. نمرات پيايين در اين بعد به هيجان خواهي تکان يييي     

ند پر خطر مان منجر شيييده و در نتيجه آسييييب پذيري و آمادگي ويژه نسيييبت به رفتارهاي 

گونه كه ملاحظه شد، ضريب همبستلي بين ويژگي همان .دهدمصيرف مواد را افزايش مي 
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شيييخصييييتي وجيداني بودن و آمادگي فعال به اعتياد معني دار نمي باشيييد. افرادي كه در   

كننييد بييه احتمييال بي يييتر دغييدغييه كييار و ويژگي وجييداني بودن نمره بييالايي كسيييب مي

واگذار شيييده را دارند و به دليل اشيييتغال ذهني كه به كار و وظيفه   هايي كه به آنهافعاليت

توان در مورد آمادگي به اعتياد به رابطه م خصي دست يافت. بهره مندي محوله دارند نمي

دهد كه با قدرت بي تري به مديريت و فرد اين امکان را مي 0قوي، به خود 0از يک فراخود

اردازد. به تعويق انداختن نيازهاي آني و زودگذر، ب 3هياي نهياد  كنترل هيجيانيات و تکيانش   

ه كند كتوجه و تمركز انسييان را به سييوي ارضيياي نيازهاي مهمتر و بلندمدت تر جلب مي  

هاي كنند و همچنين، از ميزان اضيييطرابنقش موثري را در سيييلاميت رواني فرد بازي مي 

هد و اين عوامل كاروان رنجورانه ناشييي از درگيري هاي بين سيياختارهاي شييخصيييت مي  

 گردد.يمنجر به كنترل بي تر بر روي رفتار و كاهش رفتارهاي تکان ي در اين افراد م

هاي حاصله از پژوهش در زمينه رابطه بين راهبردهاي تنظيم هيجان و متغيرهاي وابسته، يافته

(، فنيچل 0390، شييياهنده و آقا يوسيييفي ) (0391) با نتايج تحقيقات علي مرادي، هوشييييار

(هماهنگ اسييت. گارنفسييکي و  0118و همکاران ) 4(، آريا0100، به نقل از واگنر، 9450)

ا در تواند فرد ر( در اين زمينه معتقدند هرگونه نق  در تنظيم هيجانات مي0112همکاران)

قبال م يکلات روان يناختي از جمله افسيردگي و اضطراب آسيب پذير سازد. افسردگي از    

فعال براي اعتياد بوده لذا اين افراد در صورتي كه در معرا  جمله عوامل موثر در آمادگي

رفتار ها بي يييتر بوده و سيييريعتر به دا  اعتياد گ مواد قرار بليرند احتمال ابتلا به اعتياد در آن

هاي مختلف تنظيم شيييناختي هيجان هاي افراد در اسيييتفاده از سيييبکخواهند شيييد. تفاوت

شيييود، چنان كه اسيييتفاده از  عي مختلفي ميموجيب پييامدهاي عاطفي، شيييناختي و اجتما  

هاي مربت و عملکردهاي ميان فردي بهتر و بهزيستي بالا هاي ارزيابي مجدد با هيجانسبک

ه، بر روي تفکر وسعت يافت تأثيرهاي مربت، با (. هيجان0113، 5ارتباط دارد )گروس و جان

جب و خوش بيني را موهاي شخصيتي مربت مانند، مقاومت و انعطاف پذيري، رشد ويژگي

ر هاي شيناختي گسترده هستند كمت شيوند و افرادي كه داراي ذهني باز و فعال و توانايي مي

                                                           
1. super ego 
2. ego 
3. id 

4. Arria 
5. John 
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شييوند. لذا اسييترس و اضييطراب كمتري را تجربه در رفتارهاي تکان ييي و سييريع درگير مي

ت شييناخ اي ازكرده و آمادگي كمتري به اعتياد دارند. راهبردهاي تنظيم هيجان تعامل بهينه

(. ناتواني در كنترل 0115، 0و هيجان جهت مقابله با شييرايط منفي اسييت )اوشيينر و گروس 

اي ههيجان منفي ناشييي از وجود افکار و باورهاي منفي درباره نلراني و اسييتفاده از شيييوه  

اي اسيييت لذا افرادي كه راهبردهاي شيييناختي منفي تنظيم هيجان را به كار  ناكارآمد مقابله

ده هاي مختلف خوب عمل نکرير، مقابله و ابراز هيجان مناسب در موقعيتبرند، در تفسي مي

به  ها قادرها افزايش داده و آنو همين موضوع زمينه ابتلا به افسردگي و اضطراب را در آن

هاي مختلف نبوده و اين عوامل هم خود به نوعي از عوامل ابراز وجود مناسيييب در موقعيت

 هاي مهم رفتارهاي تکان ييييباشيييند. از آنجايي كه ويژگيميسييياز آمادگي به اعتياد زمينه

ريزي ن يده، بدون فکر و مسيتعد اشيتباه هستند لذا اين افراد به دليل غلبه    شيتاب زده، برنامه 

هاي ناكارآمد مقابله و اضييطراب، بي ييتر مرتکب رفتارهاي تکان ييي  باورهاي منفي، شيييوه

 شوند.مي

 هاي دلبسيييتلي با متغيرهاي پسيييايند، با نتايجبکنتايج به دسيييت آمده در بخش رابطه سييي

 (، شيياه بهرامي0391)محمدي و سيياماني  زاهديان،(، 0115تحقيقات فوسيياتي و همکاران )

 پاسخ و حسياس  هاي(، هماهنگ اسيت. مراقبت 0388) درتاج برشيان و  برجعلي،(، 0389)

 ايجاد ايبر هاآن به كمک همچنين و حفاظت و حمايت سيياختن آسييايش، فراهم با گو

كنند لذا افرادي كه مي عمل ايمن يک پايلاه عنوان به ديلران و از خود مربت اللوهاي

سييبک دلبسييتلي ايمن دارند به سييبب احسيياس آرامش، امنيت و داشييتن اللوهاي مربت    

رفتاري به دنبال جسييتجوي آرامش و امنيت در مصييرف مواد نبوده و كمتر در معرا ابتلا  

 فرزند نيازهاي به نسييبت مادر توجهيدر سييبک دلبسييتلي اجتنابي بي به اعتياد قرار دارند.

 در نليرند. رفتار شييکل دروني كنترل با مناسييب مرتبط رواني شييود سيياختارهايمي باعث

 از يکي مواد و مصييرف كنندمي پيدا وابسييتلي بيروني اشييياي و امور به افراد اين نتيجه،

 ناايمن) دلبستلي هايسيبک  شيود. مي محسيوب  آنها دروني كمبودهاي جبران هايشييوه 

 شييود،مي منتهي افراد زودرس و آشييفته انحرافي هويتي هايكسييب پايلاه به (اجتنابي

                                                           
1.Ochsner & Gross 
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 بالا ها آن در شيييدن اغوا و تمکين تقليد، هايگيرد، زمينهمي را هاآن عمل اسيييتقلال

 و نطقيم غير تقاضيياهاي رد براي صييراحت لاز  و قاطعيت افراد اين نتيجه در و رودمي

ها زمينه آمادگي آنها به و همين ويژگي ددهنمي دسيييت از را اجتماعي عرف از خارج

 افراد اين برند. مي پري اني رنج نوعي از دهد. افراد دوسيوگرا همواره اعتياد را افزايش مي

 ممکن و دهندمي منفي ن ان هيجانات و شده پري ان جديد، هايموقعيت با رويارويي در

اعتياد گرايش پيدا كنند. نبود تعامل مناسب  به خود ناخوشايند حالات از اييره براي است

انلاري هاي پدر در  سيييهيل  بين ميادر و كودك، محرومييت عياطفي در دوران كودكي،   

 عد  زا،اسييترس مسييايل در م ييترك همدردي ارتباط با احتياجات عاطفي فرزند، فقدان

 را به نوجوان و داده هم دست به دست احسياسات خويش،  معقول بيان در والدين توانايي

 ايمن دلبستلي سبک داراي كه جواناني و نوجوانانك اند. مي مخدر مواد مصرف سمت

 رواني تنش پر هايبا موقعيت مواجهه در و دهندن ان مي بي يتري  عمل اسيتقلال  هسيتند، 

 مهار را براي لاز  بازداري توان و نفس عزت كنند؛مي عمل اجتماعي عرف با مطابق

 جامعه افراد ديلر اجتماعي حقوق رفتن بين از به منجر دارند كه ناپسييندي هاي خواسييته

دهد. افراد داراي هيا بروز رفتيارهياي تکيان يييي را كياهش مي     . ليذا اين ويژگي شيييود مي

 نامعقول هايخواسييته مهار براي لاز  بازداري توان اجتنابي( ناايمن) دلبسيتلي  هايسيبک 

 رفتارهاي سبب بروز عوامل اين مجموعه. زنند مي استفاده سيوم  ت بهدسي  و ندارند را خود

 با فرد عاطفي رابطه نوع يا و والدين با فرد اوليه تجارب شييود.مي افراد اين در تکان ييي

 دهد قرار تأثير تحت بزرگسالي در را وي روابط تواندكودكي مي دوران در خود والدين

 .(0382خوشابي، )

ا هاي مغزي رفتاري و متغيرهاي پسييايند، بر بخش رابطه بين سيييسييتمنتايج به دسييت آمده د

 0(، لکسيييتون، ان گياين، كازي و داو 0118نتيايج تحقيق هيانيد، كيمبرل، مي يييل و گري )   

(، هماهنگ است. 0391(، علي مرادي و همکاران )0390(، شياهنده و آقا يوسيفي )  0118)

ل نبال كسييب پاداش هسييتند، احتماافرادي كه سيييسييتم فعال سييازي رفتاري قوي دارند به د

نند كبي تري دارد كه به رفتارهاي مخاطره آميز دست بزنند، هيجان مربت بي تري تجربه مي

                                                           
1 . Loxton, Nguyen, Casey & Dawe 
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و در نتيجه آمادگي اين افراد براي ابتلا به اعتياد بي يتر بوده چرا كه پاداش را در سرخوشي  

ي رفتاري قوي، افرادكنند. افراد داراي سيستم بازداري ناشيي از مصيرف مواد جسيتجو مي   

محافظه كارند، احتمال بي يييتري دارد رفتارهاي اجتنابي انجا  دهند و به ميزان بي يييتري از  

(. ويژگي محافظه كارانه بودن يکي از 0112دهنيد )موسييياپ،  خود اضيييطراب ن يييان مي 

اد گردد و اين افرهايي اسييت كه مانع از درگير شييدن افراد در رفتارهاي پرخطر مي ويژگي

ي دهندهن ان ساز رفتاري،حساسيت سيستم فعالگي كمتري براي ابتلا به اعتياد دارند. آماد

. افراد داراي سييستم فعال سازي  (0391علي مرادي و همکاران، باشيد ) تکان يلري فرد مي 

رفتار قوي به دنبال كسب پاداش هستند، احتمال بي تري دارد كه به رفتارهاي مخاطره آميز 

ان ييي از كنند و به ميزان بي يتري رفتارهاي تک مربت بي يتري تجربه مي  دسيت بزنند، هيجان 

دهند. افراد داراي سيستم بازداري رفتار قوي، به دليل ويژگي محافظه كاري، خود ن ان مي

اندي ييند و همين امر باعث شييده كمتر در رفتارهاي  بي ييتر به عواقب و پيامدهاي عمل مي

 تکان ي درگير شوند. 

ي ي آماري و حجم نمونههاي جامعهت اكرر نکات روش شييناختي، محدويتبا وجود رعاي

سيييازد. همچنين، با توجه به اينکه پژوهش پژوهش، تعميم نتايج را تا حدودي م يييکل مي

يم ي علي بين متغيرها نيست و در تعمحاضير يک پژوهش همبسيتلي است، به معناي رابطه  

ا توجه ن علت متغير وابسته در نظر گرفته شود. بهاي مسيتقل را به عنوا نتايج نمي توان متغير

يب هاي آسهاي آموزشي در جهت كنترل تکانهلزو  اجراي برنامهبه نتايج پژوهش حاضير  

 شيييودزا كيه در نهيايت باعث ايجاد زمينه گرايش جوانان و نوجوانان به سيييمت اعتياد مي  

رابطه عاطفي مطلوب با آموزش بيه ميادران تيا با ايجاد    گردد. همچنين، ارائيه  احسييياس مي

هاي اوليه تولد باعث ايجاد سيبک دلبسيتلي ايمن در كودك شوند   كودكان خود در سيال 

 گردد.نيز سفارش مي

 منابع
(. بررسي اعتبار و روايي فر  كوتاه مقياس 0391انيسيي، جعفر؛ جوشين لو، محسين و گوهري كامل، زهرا )   

 .350-355(، 4)5 ،مجله علو  رفتاريپنج عاملي نئو در دان جويان. 
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(. رابطه ابعاد برونلردي، روان آزرده گرايي 0382آت کار، رقيه؛ فتحي آشتياني، علي و آزاد فلاح، پرويز )

 .000-013(، 0) 0، مجله علو  رفتاريو روان گسسته گرايي با سيستم هاي مغزي/رفتاري. 

يب تولد و سييبک دلبسييتلي در  بررسييي نقش ترت(. 0388. )سييميه، درتاجو  اديبه، برشييان؛ احمد، برجعلي

 007-051(، 3)0، نظم و امنيت انتظامي فصلنامه، وابستلي به مواد مخدر

سنجش اعتياد پذيري دانش آموزان دبيرستان هاي تهران به منظور شناسايي افراد مستعد (. 0380برقي، فتانه )
 طبايي.پايان نامه كارشناسي ارشد روان ناسي، دان لاه علامه طبا سوم مصرف مواد.

(. مقايسه تکان لري و 0391بيرامي، مهران؛ بخ يي پور رودسري، عباس؛ افتخاري، علي و خاكاور، زهرا ) 

مجله تحقيقات خرده مقيياس هياي آن در بيماران مبتلا به اختلالات خوردن، وسيييواس و گروه بهنجار.   
 325-370(، 5)9، علو  رفتاري

. پايان نامه دكتراي سيييتلي و جامعه طلبي در نوجوانيبررسيييي ارتباط بين دلب(. 0381پياكيدامن، شيييهلا )  

 روان ناسي، دان لاه تهران.

بررسييي ميزان شيييوع مصييرف مواد اعتياد آور بين دان ييجويان دان ييکده علو    (. 0383حسييين بر، مهدي )
 . پايان نامه دكترا، دان کده علو  پزشکي زاهدان.پزشکي زاهدان

 .تهران ،دانژهانت ارات  ،نظريه دلبستلي(لبي )جان با(. 0382. )خوشابي، كتايون

رضا مباركه، عبدال يو فروغ ؛نيحس ،يمحمدرضا؛ مولو ،يضيابوالقاسم؛ عر ،يبوگر، اسيحق؛ نور  انيميرح

و  يانازشکرودر پرسيتاران.   يو اسيترس شيغل   تيبا رضيا  يبزرگسيال  يدلبسيتل  ي(. رابطه سيبکها 0383)
 .048 -021(، 0) 03 ،رانيا ينيبال يروان ناس

(. نقش سييبک هاي دلبسييتلي، پيوند 0391) ، سيييامک.و سيياماني ، مسييعودمحمديسيييد فته ا ،  زاهديان،

 25-74(،3)3، مجله روان ناسي بالينيوالديني و خودپنداره در اعتياد جنسي. 

 . دومين همايش انجمن روان ناسيساخت و اعتباريابي مقياس ايراني آمادگي به اعتياد(. 0385زرگر، يدا  )

 ايران، ايران.

(. بررسيييي رابطه ويژگي هاي شيييخصييييتي، نلرش 0387زرگر، يدا ؛ نجاريان، بهمن و نعامي، عبدالزهرا )

مجله علو  تربيتي و روان يناسي، دان لاه شهيد چمران  مذهبي و رضيايت زناشيويي با آمادگي به اعتياد.   
 .99-001(، 3)0، اهواز

  علو هن لادا در نناآ راتعا مديريت يهادهبررا با انمدير جانيهي شهو بطهرا(. 0389)  لها، اميابهر هشا

 .80-70(،0و  0)5 (سلامت وردپيا)ان تهر پزشکي  علو هن لادا پزشکياپير هن کددا مجله. انيرا پزشکي

مقايسه سيستم هاي مغزي فعال سازي/بازداري رفتاري و منبع (. 0390) .عليرضا، آقايوسفي و مريم، شاهنده

 7-02 (،3)2، فصلنامه روان شناسي كاربردي .كنترل دان جويان دختر و پسر

http://www.magiran.com/spbody.asp?field=all&t=m&s=%E3%D1%ED%E3+%D4%C7%E5%E4%CF%E5
http://www.magiran.com/spbody.asp?field=all&t=m&s=%DA%E1%ED%D1%D6%C7+%C2%DE%C7%ED%E6%D3%DD%ED
http://www.magiran.com/magtoc.asp?mgID=6060&Number=23&Appendix=0&lanf=Fa
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(. مقايسه ي سيستم هاي مغزي 0391هوشييار، سيمانه و مدرس غروي، مرتضيي. )    ؛علي مرادي، عبدالطيف

 ،مجله اصول بهداشت روانيد مخدر و افراد بهنجار، رفتاري و سيلامت روان در افراد معتاد وابسيته به موا  

03 (4 ،)303-314. 

گر، مهرانليز؛ حيسيينيان، سيييمين؛ موتابي، فرشييته و بني هاشييم، سييارا قاسييم زاده نسيياجي، سييوگند؛ پيوسييته

 اي و راهبردهاي شناختي تنظيم هيجان.هاي مقابلهرفتاري بر پاسيخ -(. اثربخ يي مداخله شيناختي  0389)

 . 43-35(، 0)4، رفتاري مجله علو 

روايي (. 0387) محمدكاظم، وحيد عاطفو  غلامرضييا، اسييماعيلي جاويد ؛هانيه، عدالتي ؛ذرخش، آمکري

 هاى آيزنک، بارت، ديکمن و زاكرمن در تعيين رفتارهاي مخاطره هاي فارسييي مقياس و پايايي نسييخه

ي و روانازشييکمجله . اني ايراندرم -دان ييلاه علو  پزشييکي و خدمات بهداشييتي، جويانه و تکان ييلري
 302-332(، 3)04، روان ناسي باليني ايران

: ن ر تهران (،0389) : مهدي گنجيترجمه .شناسي ساتانيسم )شيطان پرستي(روان(. 0115) آنتوني، مورياتي
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