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پردازش  و   بر ولع مصرفآگاهي پيشگيري از عود مبتني بر ذهن مداخله ياثربخش

 ييدارو  ريغ ي وابسته به مواد در مرحله بازتوانافراد  در  يجانيه
 3زادگان¬يسيع يچ عل2يمانيسل يلچ اسماع1نصرد نوجوان

 

 09/09/1401تاريخ پذيري:   07/01/1401تاريخ دريافت: 

 چكيده  

بر ول  آگاهي مداخله پي ييري از عود مبتني بر ذهن ي اثربخ پژوهش حاضر بررسي هدر از  هدف:

پژوهش   روش:يي بود.  دارو  ريغ  ي افراد وابسته به مواد در مرحله بازتوان  ي جانيپردازي هو    مصرر

آماري    جامعه كنتر  بود.  گروه با  آزمون و پيييريپس-آزمونپيش  حاضر از نوع نيمه آزماي ي با طر 

اين بينچ بود. از    1399هاي ترک اعتياد شهر اروميهچ در سا   شامل كليه مردان وابسته به مواد در كلينيك 

  15ا  و به صورد تصادفي در دو گروه آزمايش  شدند  تخاچان  گيري در دسترسنفر به روي نمونه  30

مواد و   مصرر ول   كوتاه هر دو گروه مقياس  كنندگان . شركتقرار گرفتند   نفر    15كنتر  او    نفر 

در   آزمايشچ وهآزمونچ و پيييري تدميل كردند. گرآزمونچ پس پردازي هيجاني را در پيش پرس نامه 

 كنتر  گروه و  گرفتند آگاهي قرارپي ييري از عود مبتني بر ذهن  مداخله  تحت  ايدقيقه  60جلسه    8

با اندازهها  داده  ندردند. دريافت آموزشي  هيچ  درمان  مدد  طو  در گيري با روي تحليل واريانس 

آگاهي  مداخله پي ييري از عود مبتني بر ذهننتايج  ن ان داد كه  ها:  يافته  .دشدن  ليتحل  و  هيتجز  مدرر

دار داشت و اين اثربخ ي در دوره پيييري دو ماهه  تاثير معني   ي جانيپردازي هو    ول  مصرربر كاهش  

پي ييري   هاي اين پژوهش اطلاعاد مفيدي را در ارتباط با مداخله يافته   گيري:نتيجهنيز پايدار ماند.  

  ول  مصرر توانند براي بهبود  شناسان مي كند و م اوران و رواني مي آگاهي فراهاز عود مبتني بر ذهن

     .يي از اين مداخله استفاده نماينددارو ريغ ي افراد وابسته به مواد در مرحله بازتوان ي جانيپردازي هو 

ذهن  مداخله   ها:کليدواژه بر  مبتني  عود  از  مصررآگاهيچ  پي ييري  هچ  ول   افراد  جانيپردازي  يچ 

 يي دارو ريغ ي بازتوان چوابسته به مواد

 
  

 .دان جوي دكتري روان ناسيچ گروه روان ناسيچ دان دده ادبياد و علون انسانيچ دان ياه اروميهچ اروميهچ ايران. 1
ارومايااهچ ارومايااهچ اياران.  ناويسااانااده مسااائاو :  .2   پساااات الاداتارونايااك: دان ااايااارچ گاروه روان اااناااسااايچ دان اااياااه 

E.soleimani@urmia.ac.ir 
 .استادچ گروه روان ناسيچ دان ياه اروميهچ اروميهچ ايران. 3
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 مقدمه

 نامطلوچ ژنتيدي مانند وضاعيت تعامل محيطي و از كه  موادمصاررامروزه اختلالاد ساوء

 افزايش دليل به   چ2017چ  1شاود اايسامنمي ناشاي تحولي هايناهنجاري اجتماعي و –رواني

 بزهدارانه و انحطاط رفتارهاي افزايش كيفيت زندگي افرادچ ميرچ كاهش و مرگ ميزان

 ساالامت با مرتبط مسااائل و م اادلاد تريناز مهي به يدي هاي اخلاقي و اجتماعيارزي

ارثيچ   كيان 2019چ  2اكوتوا چ كومارچ مالهوتراچ تاكور و سااارواراساات   روان تبديل شااده

شااناختي و  هاي روانشااده با مؤلفهياد يك عادد آموخته . اعت1401پور و اصاالانيچ  عباس

چ  3دهد ااوجيلوي و كارسااون فيزيولوژيدي اساات كه فرد را به ساامت وابسااتيي سااوق مي

بوده   هاي بزرگ جوام يدي از رالش  موادمصارر . در عصار حاضار اختلالاد ساوء2022

ايجاااد ميو    ناااگوارو شااارايط   را  بااا ويژگي  كناادمزمني  همنون رفتااارهاااي    هاااييكااه 

و  كنتر چ رفتارهاي اجبارگونه چ ول  مصارر غيرقابلجساتجوگرانه مواد و مصارر مداون آن

گردد ميم اااخ     اجتمااعي  و  اقتصاااادي چخاانوادگي چجسااامي چزياانباار رواني  عواقابباا 

 ايران يدي از ك ااورهايي اساات كه در  .  1400چ  رسااتمي و ليوندي وفاچ فتحيچ كلندزناع

هاي اخير شايوع مصارر مواد مخدر در آن افزايش يافته اساتچ اين امر دلايل مختلفي  ساا 

ترين ك اور توليدكننده  داردچ از جمله مرز م اترک با افغانساتان در شارق ايران كه بزرگ

زادهچ انتقا  مواد به اروپا اسات ااميرآبادي ترياک در جهان اسات و يدي از مسايرهاي اصالي

چ ايران 4 . بر اسااس گزاري ساازمان جهاني بهداشات2018ي و مهرپورچ ناظميچ وگهنچ نخع

كننده ترياک در جهان را دارد و مصارر ترياک در ايران ساه برابر بالاترين ميزان مصارر

 . نتايج 2019شااااهيچ زرمهريچ نخعي و مهرپورچ ميانيين جهاني اسااات اسااارويچ نعمت

د كه شايوع مصارر مواد در جمعيت ايراني   ن اان دا2020آذر و همداران امطالعه مردايان

 درصد است.   9/11

كه   موادمصااررافراد داراي اختلا  سااوءدر درمان  هعمد هايالشر ي ازدياز طرفي 

  باشااد عود مصاارر مواد پس از ترک مي چهسااتند متخصااصااان علون رفتاري با آن مواجه

 
1. Eiseman 

2. Kotwal, Kumar, Malhotra, Thakur 

& Sarwar 

3. Ogilvie  &  Carson 

4  .World Health Organization 

(WHO) 
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وصااايفياانچ قاادري   ت1401چ  جهاانييرپور  و  قرباانپور لفمجاانيچ فيضاااي لپونادانيارضاااائيچ  

به شااادسااات در تلاي فرد براي تغيير عود مصااارر     .1396چ  فرخي و  جانچ خالديانبياه

رفتارهاي مصاارر مواد يا بازگ اات به سااطو  قبل از درمان يا ادامه مصاارر مواد پس از 

يك دوره هوشاياري يا شادسات در تلاي فرد براي تغيير يا اصالا  رفتار هدر اشااره دارد 

اند كه ميزان عود  . مطالعاد ن ااان داده2021چ 1يراساايازاچ هاباگوساانيا و اوموبياكابيساااچ ب

درصااد  40-75ماه پس از درمان به  6هفته تا  3پس از درمان بالا اساات و معمولا  در دوره 

فرآيناد عود    در زميناهتحقيقااد  .  2013و همداارانچ   3  مااهيرا2019چ 2رساااد اسااااپدوتاامي

باشاااد  مي 4  مصاااررول چي از اين عواملددهد كه يان مي ااارا نفاكتورهاي خطر زيادي  

ول  به عنوان يك ميل   .  1395چ رساتمي  وني  ايل بييي قلعه   2022چ  5ااكانداهل و كارلساون

شااااديادچ فوري و غيرقاابال ساااركوچ براي دادن جااي خود باه ياك رفتاار اعتياادآورچ باا 

شاااودچ كنتر  در بي اااتر موارد مي هاي دروني و بيروني كه منجر به از دسااات دادنانييزه

شاده قبلي از  . همننين شاامل انتظار اثراد تجربه2022و همدارانچ    6شاود اگايتعريف مي

يك داروي روانيردان اساااتچ خواه اين اثراد م بت يا تسااادين اثراد منفي آنچ يا هر دو 

مصاارر به عنوان  . براي مهار رفتار اعتيادآورچ كاهش ول  2009چ 7باشااد ايونگ و ووهل

و همدارانچ  8مواد مانند الدل ارنگمصارر يك هدر مفيد در بيماران به اختلالاد ساوء

سااريتو   چ هروئين اكوپولاچ2021چ 9 چ كوكائين انيدولاسچ روسالچ شااهان و ايدموتو2022

و بيليوكس2019چ  10و مونادلا ياا قماار اكورنيالچ روتينچ دي تيمااري    در نظر 2021چ  11  

عنوان يدي تواند بهمي دانند كهرا وضاعيتي مي رمصار  ول  همين دليلگرفته شاده اسات. به  

مخادر در نظر   موادر  مصااار باه  ت مجادد معتاادان تحات درماان اااعوامال باازگ  ترينيازمه
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نمااياد كاه نيااز باه   يرا فراه درماانمراحال   در  درماانجو  موفقياتن  عادد  گرفتاه شاااود و موجباا

  .1401چ پارسانژاد و رستمي چعظيي زاده طهراني چشاكري نسبد ادار توجه جدي

 عواطف از درساتي شاناخت به دليل اينده مواد مصاررساوء داراي از ساوي ديير افراد

 مبتني و منطقي درساتچ اتخاذ تصاميماد و رفتارهاي تواناييو هيجاناد خود ندارندچ فاقد 

 فرديبين روابط  . افراد معتاد در1394ارميچ   لواساني و  غلامعلي ايچهستند ااژه واقعيت بر

 پردازي و ادراک صااحيح عواطف و مديريت به هيجانادچ توجه هايي دردشااواري با نيز

 كه شاودمي سابب م ادلاد در مديريت هيجاناد رو هساتند. اينروبه هاهيجان مطلوچ

 و تجزيه و تحليل گيريچقدرد تصااميي زاي زندگيچاسااترس شاارايط با مواجه در افراد

شااوند  ك اايده نابهنجار ساامت رفتارهاي به و بدهند دساات از را درساات رفتار اتخاذ

 افراد م دلاد اصلي از مجموعچ يدي  . در1390رمضانيچ  فراهاني و عبداللهيچ اخداييچ

 در به شاادساات مساائله اين و اساات 1در پردازي هيجاني نق  موادچ كنندهمصااررسااوء

چ 2شااود امارساايوچ كلي و سااولويجمي افراد منجر اين هيجاني و عاطفي حالاد مديريت

 زوا  به رو هيجاني هايآن آشافتيي وسايله به كه اسات فرايندي هيجانچ  . پردازي2018

افزايش يابد اهيمنيچ  و رود پيش مان  بدون افراد در ديير هايو تجربه رفتار تا روندمي

   2015چ 5وكوساتويس به نقل از اسادربتز  1980ا 4 . به نظر رارمن2018چ 3هاشايرو و مياكه

رهار عاملي كه ممدن اساات م اادلاتي در پردازي هيجاني ايجاد كنند عبارتند از اجتناچ 

گيري كنادچ شااادالشااانااختي كاه طي آن ذهن از پاذيري وقااي  و رويادادهاا خودداري مي

مدد از جمله اين عوامل با وقاي  كوتاه شااادهچ افساااردگي و عدن تطاب بها داده  عقايد بيش

 تنظييچاند كه ضااعف در   بيان كرده2019ا  6روسااادويلا و گوتيرزكاظميچ ديوسهسااتند.  

از طري  افزايش تدان اايري و رفتارهاي پرخطر ممدن اساات   هيجاناد مديريت درک و

  نيز ن اان 0082ا 7پاركرچ تيلورچ ايساتابروکچ اساديل و وود  .مصارر مواد شاودمنجر به ساوء

سوء به افراد ديير با هيجاني رابطۀ برقراري م دل در و عواطف بازشناسي در نق دادند 
 

1. Emotional Processing 

2. Marceau, Kelly & Solowij 

3. Himachi, Hashiro & Miyake 

4. Rachman 

5. Skerbetz & Kostewicz 

6. Kazemi, Deus Yela & Gutiérrez 

Rosado 

7. Parker, Taylor, Eastabrook,Schell 

& Wood 
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مصااارر مواد با بساااياري از اينچ ساااوءعلاوه بر شاااوند. مي افراد منجر در مواد مصااارر

اختلالاد عاطفي مانند افساااردگي همراه اسااات كه با نق  در تنظيي هيجاناد م اااخ   

بيني مصااارر مواد و اختلالاد عاطفيچ عود بزرگتري را پيشتركيبي از ساااوءشاااود و مي

  .2014چ 1كند ابايلسمي

 موادچ كنندهساوءمصارر افراد تا شاده سابب مواد مصارر مخرچ و منفي نتايج و آثار

 جلوگيري و ترک پي اييريچ اقداماد لازن را جهت جامعه مسائولان و هاآن هايخانواده

پزشادانچ  روان شاناساانچم ل روان متخصا  افراد از و در اين رابطه انجان دهندبازگ ات  از

پي ارفته عصار   جوام  در همين راساتا در بخواهند. كمك و م ااوران مددكاران اجتماعي

هاچ هاچ نظريهآموزشاايچ روي موسااساااد درماني و و ساالامت روان متخصااصااان حاضاارچ

 ساوءمصارر مواد درمان و پي اييري جهت در مختلفي را هايتدنيك و هامد  راهدارهاچ

چ عليپور و نياچ زارعقربانيچ صافارياند اكرده تجربه و ابداعچ آزمايش چعود از پي اييري و

ويتيدويتزچ1397 باا2005ا  2واكر و ماارلاد  .   بر دهاه دو بيش از تحقيقااد تركياب   

 يبر پايه موجود فنون با مواد به وابساااتيي درمان عنوان به بازگ ااات از پي اااييري

 نان با مواد مصاارر اختلالاد براي را رفتاري -شااناختي جديد يمداخله آگاهيچذهن

 بر مبتني عود از پي اييري كردند. روي پي انهاد 3 آگاهيپي اييري از عود مبتني بر ذهن

 آگاهيذهن بر مبتني درمانيِشااناخت محتواي اساااس ساااختار و بر اصااولا آگاهيذهن

 ايِمراقبه هايتمرين بر و بنيادهايش گرفته   شااادل2002چ  4تيزديل و ويليامز اسااايا چ

 هدر با رفتاري را و شاااناختي هايتدنيك . اين رويدرد درمانيدارد قرار آگاهيذهن

 و خطر اصاالي عوامل قراردادن آماج منظور به محورمراج  و غيرقضاااوتي ايبرنامه ارائه

  . روي2014چ  5ويتديوويتز و راولا اسات ابوئنچ كرده ادغان خود در عودچ از پي اييري

 لحظااهچ در ماااننااد حضاااور آنچ در نهفتااه  كااارهاااي و ساااااز علاات بااه آگاااهيچذهن

 پذيري و افزايش رهاساازيچ قضااودچ روياروييچ بدون گريم ااهده زداييچحسااسايت

 
1. Bayles 

2. Witkiewitz, Marlatt & Walker 

3. Mindfulness Based on Relapse 

Prevention 

4. Segal, Williams  &  Teasdale 

5. Bowen, Chawla & Witkiewitz 
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 اين بر اثرگذاري دليل به سانتيچ شاناختي درماني رفتار هايتدنيك با تلفي  در آگاهيچ

 اثربخ اي ترک مصارر موادچ از پس پيامدهاي و علائي كاهش ضامن تواندچفرايندها مي

 نمايد ااسادلهزچ كمك مواد مصارر بازگ ات از پي اييري به داده و افزايش را درمان

 . در همين 2015چ 2ماارلاد و هااروپ كاالينزچ   گروچ2016چ 1جااناگ و پاالفااي اساااتاافينچ

 آگاهي ذهن بر مبتني درماني شاناخت كه دادند   ن اان1395ساليمي و همداران اراساتا 

 و آزمونپس در گروه كنتر  به نسابت آزمايش را گروه در مصارر هروئينول   نمراد

  نيز در مطاالعاه  1397قرباني و همدااران ا  .به شااادال معنااداري كاهش داده اسااات پيييري

 اجتماعي بهزيساتي افزايش در آگاهيپي اييري از عود مبتني بر ذهنخود ن اان دادند كه 

زمساتانيچ  اي دييردر مطالعه .اسات موثر شاي اه كنندگانمصارر در عود از پي اييري و

 و افسااردگي علائي شاادد و مصاارر  دريافتند كه نمراد ول 1395ا سااپياني  و  باباميري

آگاهي كاهش پيدا كرده ذهن بر مبتني عود از پي اييري اضاطراچ معتادان پس از مداخله

آموزي    1395ا  ب ارپور  و  اساديچ ابوالقاساميچهاي مطالعه همننين بر اسااس يافته  .اسات

در بهبود ناارساااايي شااانااختيچ پردازي   موثرآگااهي عاامال  شااانااخات درمااني مبتني بر ذهن

  هيجاني و كاهش اضطراچ است.

نق  در پردازي و مديريت هيجاناد در افراد داراي اختلا  سااوءمصاارر  به توجه با

مصااارر مجدد و ول  يا باع  عود و ترک مان  تواندمي كه آن اثراد نامطلوچ و مواد

در كاهش ول   مؤثر شاناختيروان هايمداخله از تيي درمانيچ كه اسات ضاروري شاودچ مواد

 باازتواني غيردارويي مرحلاه در درماان  تحات مصااارر و بهبود پردازي هيجااني معتاادين

 هايروي رفتاردرماني ساون موج درماني هايروي كه آنجايي اساتفاده كنند. همننين از

بنابراين با  اسات    واضاح اعتياد درمان امر در ما جامعه اسااساي نياز و شاوندتلقي مي جديدي

 بر آن بالاي اثربخ اااي و آگاهيپي اااييري از عود مبتني بر ذهن اثر توجه به مدانيساااي

وولا  جامالااه از عاود خاطار هااايماولافااه هاياجاااناي  پاردازي  در  ناقا   و   كاماباود مصااارر 

 مواد مصااررسااوء حوزه در درمان اين اثربخ ااي بر مبني داخلي هاي كاربرديپژوهش

 به و بررساي را درمان اين اثربخ اي اي كاربرديمطالعه كه شادمي احسااس نياز اين مخدر

 
1. Schellas, Ostafin, Palfai & Jong 2. Grow, Collins, Harrop & Marlatt 
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گويي به اين به دنبا  پاساخ حاضار از اين رو پژوهش .نمايد عرضاه اين حوزه متخصاصاان

بر ول  مصارر و پردازي  آگاهيپي اييري از عود مبتني بر ذهنمداخله   ساؤا  بود كه آيا

 اثربخش است؟هيجاني معتادان در مرحله بازتواني غيردارويي 

 روش 

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

آزمون و پيييري با گروه كنتر  بود. پس -آزمونآزماي اي با طر  پيشپژوهش نيمه  روي

هاي در كلينيك 1399بود كه در ساا  افراد وابساته به مواد جامعه آماري اين پژوهش كليه 

را مطاب  با راهنماي ت ااخي    ترک اعتياد شااهر اروميه ت ااخي  وابسااتيي به مواد افيوني

گيري نمونه شيوه به كردند كهرواني دريافت و جهت درمان اعتياد مراجعهآماري اختلالاد

  1401نفر به استناد مطالعاد پي ين و كتب آماري ادلاورچ  30از بين اين افرادچ   در دسترس

ي در دو گروه با در نظر گرفتن شاارايط ورود و خروج مطالعه انتخاچ و به صااورد تصااادف

و  20حداقل سااان  هاي ورود به پژوهش شااااململاک آزمايش و كنتر  گمارده شااادند.

رضااايت چ نوع ماده مصاارفي هروئينچ ساايدلد تحصاايلا  سااطحچ حداقل سااا  45حداك ر  

 آموزشاي جلسااد خلا  در دارويي هايدرمان دريافت عدنجهت شاركت در پژوهش و 

انجان ندادن تداليف م ااخ  شااده در دوره    شاااملهاي خروج از پژوهش نيز . ملاکبود

 از اسااتفاده با هاتحليل داده  .عدن همداري و غيبت در دو جلسااه آموزشااي بود  چآموزشااي

 انجان شد. 26نسخه  spssافزار در نرن گيري مدرربا اندازه واريانس تحليل آزمون

شااااناااسااااه  اروماايااهدان ااااياااه    اخاالاق كااماايااتااه در حاااضاااار پااژوهااش   بااا 

IR.URMIA.REC.1401.010است گرديده چمصو. 

 ابزار 

 ساااوموزاچ ساااؤالي كاه توساااط  8اين مقيااس   :1مواد مصااارر ول  كوتااه مقيااس  -1

و  مدد شااددچ  شاادهچ ساااخته   1995ا 2كوهن و ميزينسااديس اسااميتچ ديرنفوثچگولد

 5 ليدردبراساااس مقياس  مقياس  هاي گويه گيرد.مي اندازه را  مواد مصااررول  فراواني

 
1. crave of usage scale 2. Somoza, Dyrenforth, Goldsmith, 

Mezinskis & Cohen 
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 32تا  0و دامنه نمراد بين  شااودپاسااخ داده مي   4ا زياد خيلي تا  0ا اصاالا از ايدرجه

 اين  .تر اسااتمصاارر بيشدهنده ول هر ره نمراد بالاتر باشاادچ ن ااان آيد كهبدساات مي

دهنده روايي هميرا كه ن اان داده ن اان اعتياد شادد هايمقياس با بالايي همبساتيي مقياس

   . 1995شاده اسات اساوموزا و همدارانچ  گزاري    88/0 آن كرونباخ آلفاي ضاريباسات و  

نامه    همبساتيي اين پرساش1400ا گوراد  عليزاده  و  طاهري فردچ ب ارپورچ حاجلوچ نريماني

دهناده روايي دار بود و ن ااااناناد كاه معنيگزاري كرده  75/0باا مقيااس شااادد اعتيااد را  

گزاري   83/0مقيااس را  كرونبااخ ه روي آلفاايهميرا اسااات. همننين ضااارياب پااياايي با

به دست    85/0در پژوهش حاضر نيز ضريب آلفاي كرونباخ كل پرس نامه برابر با  اند.  كرده

 آمد.  

هاي گويه دارد كه براي سااانجش سااابك 25اين مقياس   : 1مقياس پردازي هيجاني -2

شاده اسات. هر ماده    سااخته2007ا  2پردازي هيجاني توساط باكرچ توماسچ توماس و آونز

شاود كه نهايت  پاساخ داده مي= بي5= به هيچ وجه تا 1اي ادرجه 5براسااس مقياس ليدرد 

فرون ااااني  يمؤلفاه 5داراي   مقيااسچ گيرد. اينقرار مي  125تاا    25نمره هر فرد در دامناه  

 چ 22چ  12چ  11چ  8چ  3هيجااني اساااؤالاد   يتجرباه عادن  چ25چ  19چ  16چ  9چ  7اساااؤالاد  

هيجان اساؤالاد  تنظيي عدن  چ24چ 20چ  5 چ2چ  1هيجاني اساؤالاد  پردازي عدن هاين اانه

باكر و همداران  .باشاادمي  23چ 21چ 14چ 13چ 4اجتناچ اسااؤالاد    و18چ 17چ 15چ 10چ  6

گزاري   79/0و    92/0  ضاريب آلفاي كرونباخ و بازآزمايي اين مقياس را به ترتيب 2007ا

بدسات آمده اسات    -54/0همبساتيي اين مقياس با تنظيي هيجان  اند. همننين ضاريبداده

اسات و ضاريب  شاده تاييد محتوا و ساازه  . در نمونه ايرانيچ روايي2007اباكر و همدارانچ  

 .  1396چ نريماني  و  ابوالقاسمي گزاري شده است الطفيچ  95/0آلفاي كرونباخ كل مقياس 

 به دست آمد.  81/0پرس نامه برابر با در پژوهش حاضر نيز ضريب آلفاي كرونباخ كل 

  اجرا روش

اطلاعاتي  چر پژوهش و موضوعاهدااخلاقيچ در مورد  اصو  براساس افراداز انتخاچ   پس

 هر  درهاا اختياار دارناد  كننادگاان اطميناان داده شاااد كاه آنهاا ارائاه شااادچ باه شاااركاتآن باه

 
1. emotional processing scale 2. Baker, Thomas, Thomas & Owens  
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گيري كلي منت ااار  هنتيجا نتاايج پژوهش به صاااورد چانصااارار دهناد اي از آموزيمرحلاه

توساط هر دو   ابتدا  هاشاد. پرسا انامه گرفتهكنندگان شاركتاز كتبي   نامهو رضاايت شاوندمي

ماداخلاه پي اااييري از عود مبتني بر چ  يگروه آزمااي ااا  گروه تدميال شاااد و ساااپس براي

  1393به استناد به پژوهش ماردپورچ نجفي و اميري ا   2010چ  باون و همدارانآگاهي اذهن

 2و به مدد  جلسه اي يكهفته به صورد ايدقيقه 60جلسه  8 به مددبه صورد گروهي  

مقياس    چآموزشاااي  پايان جلسااااد در دريافت ندردند.درماني   كنتر چو گروه   برگزار  چماه

مون بلافاصله و پيييري به  آزپسعنوان  مقياس پردازي هيجاني به  مواد و مصررول  كوتاه

 گزاري شده است. 1شر  مختصر جلساد در جدو   ماه انجان گرفت. 2فاصله 

 آگاهي : خلاصه جلسات مداخله پيشگيري از عود مبتني بر ذهن1جدول  
 تدليف  محتوا  هدر جلساد

 او  
 معارفه و هدايت 

 عود  و  خودكار 

اعضاءچ   معرفي  بيمارانچ  به  گويي  آمد  خوي 

و  گرفتن   اختلا   اين  معرفي  بيمارانچ  از  تعهد 

 معرفي درمان.

 از  استفاده  با  آگاهي  ذهن  اصو   تمرين 

تجربه   از  ناشي  خودكار  هدايت  تجربي  احساس 

 و  بودن  حا   لحظه  در  احساس  روزانهچ  ساده 

ارتباط   هدايت  پذيريچ واكنش  بين  همننين 

 .گرفت  قرار  توجه  مورد  عود  و  خودكار 

 منظور  به  وارسي بدن 

 از  آگاهي  و  توجه  پرداختن 

 حا   لحظه 

 دون 

 از  آگاهي 

 هاي محرک 

 ول   و  برانييزان 

 مصرر

 و  گرفت  قرار  توجه  مورد  وسوسه  و  اندازها راه 

موجودچ  شناختن  رسميت  به   قدرد   موان  

 تمايلاد  طبيعت  و  ذهن  طبيعت  يادگيريچ 

 اين   از  توانيي مي  ريونه  اينده  و  ماچ  همي يي 

 .يابيي  رهايي  ها وسوسه 

 تنفس  و  مراقبه  از  استفاده 

 شدن  آشنا  منظور  به  صحيح 

 ريونيي  وسوسه و  با 

 آنها  كنتر  

 سون 
 در  آگاهي  ذهن 

 روزمره زندگي 

شد  مساله  اين  به   در  ريزي  هر  كه   پرداخته 

 تمركز  تمرين  براي  فرصتي  تواند مي  ما  زندگي 

 براي  مفيد  را  آن   توان مي  و  باشدچ  حواس 

 .دانست  حا   زمان  به  بازگ ت 

در    حواس  تمرين تمركز 

 مواقعي همنون توقف 

 راهنماييچ   ررا،  پ ت 

تلفن و   زنگ  صداي  شنيدن 
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 آگاهي : خلاصه جلسات مداخله پيشگيري از عود مبتني بر ذهن1جدول  
 تدليف  محتوا  هدر جلساد

 فنجان  يك  ن ستن وخوردن 

 قهوه و ...  يا  راي 

 رهارن 

 در  آگاهي ذهن 

 هاي موقعيت 

 پرخطر

  با  ما  رابطه  روزمرهچ  م دلاد  بر  تمركز 

 پرخطرچ  شرايط  تعريف  زندگيچ  در  م دلاد 

 رها  و  پذيري چ  فرديچ   خطر  حالاد  شناسايي 

 ها بح  شد. واقعيت  با  مبارزه  كردن 

 دقيقه  تنفسچ پنج  تمرين 

 ورزي.  يا شنيدن  ديدن 

 پنجي 
 عمل  و  پذيري 

 ماهرانه كردن 

 چ ن سته  حالت  در  مراقبه  قبيل  از  هايي فعاليت 

 فضايي  هاي تنفس  تمرينادچ  بررسي  و  نقد 

 ريونه  اينده   مورد  در  بح   مختصرچ  و  كوتاه 

 هستندچ  مفيد  دشوار  شرايط  در  ها تدنيك  اين 

 و  آنچ  مرور   و  بررسي  و  تنفس  فضاي هدايت 

 .گرفت  انجان  تغيير  و  پذيري  از  بح  

-ن ستهچ تنفس  مراقبه  تمرين 

 كوتاه فضايي  اي ه 

 ش ي
 به  افدار  ديدن 

 افدار عنوان 

هستند   افدار  فقط  درخصوص اينده افدار  بح  

 در  بح   واقعيتچ  نه  و 

 عود  با  افدار  ارتباط  استعارادچ  خصوص 

 معناي  به  مواد  ترک  در   لنييدن  اينده  مجددچ 

 افدار  مورد  در  بح   و  نيست  عود  و  بازگ ت 

 عنوان  به 

 عود.  هاي انييزاننده 

 بر  تمركز  با  فضايي  تنفس 

 افدار

 هفتي 

 و  مراقبتي  خود 

 در  تعاد   و  توازن 

 زندگي  سبك 

 عوامل  با  برخورد  براي  پي نهاداتي  و  نداد 

 بررسي ايچ مقابله  هاي تدنيك  زندگيچ  در  مضر 

 قبل.  جلسه  و  گذشته  تمريناد 

 ن سته  مراقبه  مجدد  تمرين 

 ه تي 

 هاي حمايت 

 و  اجتماعي 

 مستمر هاي تمرين 

 هاي روي  تمرينچ  مرور  بدنچ  وارسي  تمرين 

 درخواست  موان   و  حمايتي  شبده  گستري 

 كردن.  به ورزي  گ ت  بر  كمكچ 
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 ها  يافته

و گروه كنتر   26/35±69/3اساااتاانادارد ساااني در گروه آزماايش امياانيين و انحرار     

بود.31/36±89/2ا  تفاود پژوهش گروه دو بين ساني نظر از داد ن اان دو خي آزمون   

آزمونچ پسهاي مربوط به متغيرهاي وابساته در پيش . داده<05/0Pاندارد  وجود معناداري

ها  توصايفي ميانيين و انحرار اساتاندارد به تفديك گروه هايزمون و پيييري با شااخ آ

 گزاري شده است. 2در جدو  
 کنترل  و  آزمايش  گروه  تفكيک  به  پژوهش  متغيرهاي  توصيفي  هاي : شاخص 2جدول  

 

شادچ لذا  گيري مدرر اساتفادهواريانس با اندازه تحليل آزمون از هابه منظور تحليل داده

بودن   نرما  بررساي براي  .هاي زيربنايي اين آزمون مورد بررساي قرار گرفتابتدا مفروضاه

همه متغيرها از  كه داد ن ااان نتايج شااد. اسااتفاده  ويلك-شاااپيرو آزمون از نمراد توزي 

هااي  برابري وارياانس  فرض پيش رعاايات  . جهات<05/0Pبودناد ا  برخوردارتوزي  نرماا   

 پيييري آزمونپس  آزمون پيش  گروه  متغير 
 انحرار معيار  ميانيين  انحرار معيار  ميانيين  انحرار معيار  ميانيين   

 فرون اني
 1/ 50 8/ 86 1/ 53 9/ 06 1/ 25 11/ 00 آزمايش

 0/ 91 11/ 46 1/ 03 11/ 73 0/ 88 11/ 26 كنتر 

 هيجان  تنظيي  عدن 
 1/ 38 9/ 26 1/ 57 8/ 73 1/ 18 12/ 40 آزمايش

 1/ 05 11/ 60 1/ 06 11/ 53 1/ 22 11/ 93 كنتر 

 ي تجربه  عدن 

 هيجاني 

 1/ 62 7/ 06 1/ 53 6/ 73 1/ 49 8/ 66 آزمايش

 1/ 64 9/ 12 1/ 47 8/ 80 1/ 35 9/ 13 كنتر 

 پردازي  عدن 

 هيجاني 

 1/ 52 9/ 80 1/ 40 9/ 60 1/ 24 12/ 52 آزمايش

 1/ 48 11/ 73 1/ 45 11/ 86 1/ 820.  12/ 20 كنتر 

 اجتناچ 
 3/ 50 8/ 20 2/ 58 7/ 40 2/ 35 12/ 60 آزمايش

 2/ 71 11/ 93 2/ 28 11/ 93 2/ 50 12/ 53 كنتر 

 پردازي هيجاني 

 اكل 

 7/ 93 43/ 86 6/ 55 42/ 46 4/ 70 57/ 20 آزمايش

 5/ 42 55/ 87 4/ 56 55/ 86 5/ 00 57/ 06 كنتر 

 ول  مصرر
 2/ 29 13/ 46 2/ 29 13/ 60 3/ 86 19/ 66 آزمايش

 3/ 26 18/ 60 3/ 69 19/ 06 3/ 80 20/ 06 كنتر 
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هاي ن اااان داد برابري واريانس مولفاه آن نتاايج كه شاااد اساااتفااده لوين آزمون از  خطاا

 يتجربه عدن   چ=05/0Fچ  < 05/0Pهيجان ا تنظيي  چ عدن=79/0Fچ  < 05/0Pفرون اااني ا

ا عاادن=51/0Fچ  < 05/0Pهيجاااني  ا پردازي  چ  اجتناااچ =82/0Fچ  < 05/0Pهيجاااني   چ 

ايج آزمون   برقرار بود. همننين نت=65/0Fچ  < 05/0P  و ول  مصرر ا=74/0Fچ  < 05/0Pا

شاادهچ لذا فرض كرويت رد   05/0داري كوردتر از كرويت مورلي ن ااان داد سااطح معني

 گيري مدررواريانس با اندازه تحليل اجراي آزمون شارايط لازن براي ترتيب اين ن اد. به

  .است برقرار
-براي متغير گروهي  گيري مكرر جهت بررسي تاثيرات درون و بين تحليل واريانس با اندازه   :3جدول  

 اي پژوهش ه 

 

  فرون ااني اثر تعامل مراحل و گروه براي متغيرهاي F  دهد ميزانمين اان  3نتايج جدو  

 پردازي عادن چ  35/13ا  هيجااني يتجرباه عادن چ  94/17ا  هيجاان تنظيي عادن چ  33/16ا

   . >001/0Pدار اسااات ا  معني44/33  و ول  مصااارر ا27/16 چ اجتناچ ا98/39ا هيجاني

  مؤلفه 
مجموع  

 مجذوراد

درجه  

 آزادي

ميانيين  

 مجذوراد
 Pمقدار   F  مقدار 

اندازه  

 اثر 

توان  

 آزمون 

 فرون اني
 0/ 96 0/ 24 0/ 001 8/ 89 7/ 63 2 15/ 26 مراحل 

 0/ 99 0/ 36 0/ 001 16/ 33 14/ 01 2 28/ 02 تعامل مراحل و گروه 

 تنظيي  عدن 

 هيجان 

 1/ 00 0/ 50 0/ 001 28/ 11 33/ 91 2 67/ 82 مراحل 

 1/ 00 0/ 39 0/ 001 17/ 94 21/ 64 2 43/ 28 تعامل مراحل و گروه 

 ي تجربه  عدن 

 هيجاني 

 1/ 00 0/ 43 0/ 001 21/ 23 10/ 17 2 20/ 35 مراحل 

 0/ 99 0/ 32 0/ 001 13/ 35 6/ 40 2 12/ 80 تعامل مراحل و گروه 

 پردازي  عدن 

 هيجاني 

 1/ 00 0/ 71 0/ 001 69/ 64 26/ 14 2 52/ 28 مراحل 

 1/ 00 0/ 58 0/ 001 39/ 98 15/ 01 2 30/ 02 تعامل مراحل و گروه 

 اجتناچ 
 1/ 00 0/ 49 0/ 001 27/ 92 64/ 21 2 128/ 42 مراحل 

 0/ 99 0/ 36 0/ 001 16/ 27 37/ 41 2 74/ 82 تعامل مراحل و گروه 

 ول  مصرر
 1/ 00 0/ 73 0/ 001 75/ 71 136/ 34 2 272/ 68 مراحل 

 1/ 00 0/ 54 0/ 001 33/ 44 60/ 23 2 120/ 46 تعامل مراحل و گروه 
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از آزمون  يريييآزمون و پآزمونچ پسشيدر ساه مرحله پها نيانييم جهت بررساي تفاود

 .است شده ارائه 4  جدو در آن نتايج كهفروني استفاده شد تعقيبي بن
 جهت تعيين اثر مداخله بر متغيرهاي پژوهش فروني  نتايج آزمون تعقيبي بون   :4جدول 

 سطح معناداري خطاي استاندارد ها تفاود ميانيين  مراحل  متغير 

 فرون اني

 0/ 020 0/ 25 0/ 73 آزمون  پس   - آزمون پيش 

 0/ 002 0/ 25 0/ 96 پيييري  - آزمون پيش 

 0/ 833 0/ 21 0/ 23 پيييري - آزمون   پس 

 هيجان  تنظيي  عدن 

 0/ 001 0/ 26 2/ 03 آزمون  پس   - آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 32 1/ 73 پيييري  - آزمون پيش 

 0/ 888 0/ 25 -0/ 30 پيييري - آزمون   پس 

 ي تجربه  عدن 

 هيجاني 

 0/ 001 0/ 24 1/ 83 آزمون  پس   - آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 17 1/ 60 پيييري  - آزمون پيش 

 0/ 754 0/ 19 -0/ 23 پيييري - آزمون   پس 

 پردازي  عدن 

 هيجاني 

 0/ 001 0/ 21 1/ 13 آزمون  پس   - آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 16 0/ 80 پيييري  - آزمون پيش 

 0/ 128 0/ 15 -0/ 33 پيييري - آزمون   پس 

 اجتناچ 

 0/ 001 0/ 30 2/ 90 آزمون  پس   - آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 44 2/ 50 پيييري  - آزمون پيش 

 0/ 899 0/ 37 -0/ 40 پيييري - آزمون   پس 

 مصررول   

 0/ 001 0/ 42 3/ 53 آزمون  پس   - آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 40 3/ 83 پيييري  - آزمون پيش 

 0/ 075 0/ 13 0/ 30 پيييري - آزمون   پس 
 

آزمون و تفااود بين نمراد تماامي متغيرهاا در مراحال پيشچ 4 جادو  نتاايجباه  توجاه باا

كه تفاود درحالي چ  >01/0Pا  دار اسااتآزمون و پيييري معنيپيشهمننين    آزمون وپس

اين يافته بدان معني اساات كه   .  <01/0Pا  دار نيسااتآزمون و مرحله پيييري معنيبين پس

هااي پردازي آگااهي ناه تنهاا منجر باه بهبود مؤلفاهمبتني بر ذهن ماداخلاه پي اااييري از عود

در گروه آزمايش شاده اساتچ بلده اين تأثير در افراد وابساته به مواد هيجاني و ول  مصارر 

 طو  گذر زمان نيز پايدار بوده است.
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 گيري  بحث و نتيجه

بر   آگااهيپي اااييري از عود مبتني بر ذهنباا هادر اثربخ اااي ماداخلاه   حااضااار پژوهش

مصااارر و پردازي هيجااني معتاادان در مرحلاه باازتواني غيردارويي انجاان گرفات. نتاايج  ول 

مصارر معتادان بر ول  آگاهيپي اييري از عود مبتني بر ذهنپژوهش ن اان داد كه مداخله 

و همدااران    مااردپوردر مرحلاه باازتواني غيردارويي اثربخش بوده اسااات. اين ياافتاه باا نتاايج  

   1397 چ قرباني و همداران ا1397 چ حميدي و خيران ا1395ران ا چ سليمي و همدا1393ا

  و  2005 چ ويتيدويتز و همداران ا2010باون و همداران ا چ  1395و همداران ا  زمساتانيو  

توان گفات كاه ماداخلاه  بااشاااد. در تبيين اين ياافتاه ميهمساااو مي   2015گرو و همدااران ا

 فرد معتاد كه شودمي سبب پذيري اهبردر با كمك آگاهيپي ييري از عود مبتني بر ذهن

 مصارر يا و ترک مواد از ناشاي هيجاناد آزاردهنده و افدار از اجتناچ و جاي رالش به

 ي ارتباطيشااايوه يك آن عواطف و هيجاناد منفيچ با ايجاد تسااادين براي مواد مخدر

 و اطلاعاد پردازي افداارچ جديد ساااباك نوعي و واكنش بدون ن اااان دادن متفااود

كمك  با طري  اين از قبو  كند  ارزيابي و قضااود بدون را خود يهيجاناد آزاردهنده

هاي ن ااانه عواطف و هيجاناد منفي و همننين با ول  مصاارر مواد و با زداييحساااساايت

 عملي كارهاي و سااز از ناشاي تواندمي تغييراد اين از قسامتي ترک مواد كنار بيايد. منفي

 پذيريچ روياروييچ مانند آگاهيپي ااييري از عود مبتني بر ذهن در روي شااده پي اانهاد

 . از سوي 1397باشد احميدي و خيرانچ  با افدار رابطه تغيير زدايي وحساسيت سازيچآران

فدري  هاياليوها و نيري تواندمي آگاهيپي ااييري از عود مبتني بر ذهنمداخله  ديير

  معتقد  2003ا 1زين . در همين راساتا كاباد1393و همدارانچ    ماردپورافراد را تغيير دهد ا

احتما   مواد با ساوءمصارر مرتبط داوري افدار و هيجاناد منفي بدون م ااهده كه اسات

 و نيساتند واقعيت افدار هساتندچ بيانير فقط هااين كه شاود مسائله اين درک به منجر دارد

آگاهيچ توجه افراد داراي هاي ذهنتدنيك شاااوند. منجر اجتناچ يا فرار به نبايد اصاااولا

 را متوجه هاآن افدار دوباره و كندجلب مي خود افدار به را اختلا  سااوءمصاارر مواد

 صااداهاي يا آگاهانهذهن رفتن راه ك اايدن عمي چنفس مانند حا چ زمان ديير بعدهاي

 
1. Kabat-Zinn 
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 مصااررول وسااوسااه و به تب  آن كاهش  كاهش باع  و به اين شاادل سااازدمحيطي مي

با تغيير واكنش مراجعين به   آگاهيپي اييري از عود مبتني بر ذهنهمننين مداخله   .شاودمي

 تسااادين مواد جهات مصاااررول  به شاااود كه افراد معتااد فورا هيجااناد منفي باع  مي

اين  در ول  مصارر شادد نمراد در كاهش ندهند. افزون بر اينچ پاساخ منفي هيجاناد

 هيجاناتي و افدار بدنيچ هايحس به توجه و آگاهي افزايش توساط اسات ممدن پژوهش

 مراجعين مدررچ هايسازيمواجهه طري  از كه باشد شده ايجاد باشندچمي ول  با كه همراه

 كناد. همننينمي ت اااوي  ول  باه نسااابات واكنش عادن و حاالاد اين پاذيري را براي

 به نسابت واكنش عدن افراد آن طي در كه اندازراه هايمحرک به نسابت هاي مدررمواجه

 شاادد بنابراين و شااده خوگيري به منجر زمان مرور به گيرندچمي ياد را حالاد هيجاني

  .1395و همدارانچ  زمستانيدهد امي كاهش را واكنش ول 

بر  آگاهيپي ااييري از عود مبتني بر ذهنيافته ديير اين پژوهش ن ااان داد كه مداخله 

هيجااني معتاادان در مرحلاه باازتواني غيردارويي اثربخش بوده اسااات. اين ياافتاه باا پردازي  

 چ حميدي و  1395و همداران ا  زمسااتاني چ  1396عساايري ا  من اائي و  نتايج ساايدآساايابانچ

  1 چ والديوالا و ساتياسالين 2020منشچ مهريارچ احمدپناه و دينداريان ا چ رضاائي1397خيران ا

همساااو    2017ا  3 چ گارنفساااديچ حساااين و كرايج2018ن او همدارا 2اشاااميت   چ2019ا

توان عنوان كرد كه مديريتچ تنظيي و پردازي هيجاناد به  باشاااد. در تبيين اين يافته ميمي

تواند بر چ ميآگاهيپي اااييري از عود مبتني بر ذهن شاااناختي مانندهاي روانكمك درمان

توانند به  ها ميباشاااد  ررا كه هيجانكنتر  عملدردهاي مخرچ افراد نقش موثري داشاااته  

ها و م دلاد زندگي روزمره عمل كنند هاچ رالشهايي براي مقابله با استرسحلشدل راه

 . باه عباارد ديير باا توجاه باه نقش مهي هيجاانااد در زنادگيچ آموزي تمرينااد  1391اريوچ  

تعاديل هيجاان به  كنناد به منظور تنظيي و آگاهي به افرادي كه مواد مخادر مصااارر ميذهن

عنوان يك روي درماني در مديريت هيجاانادچ با پذيري و تعااملاد اجتمااعي خوشاااايناد 

زا  ي اثربخش با شاارايط اغواكننده و اسااترسدر ارتباط اساات كه ساابب ايجاد يك مراقبه

 
1. Vadivale  & Sathiyaseelan 

2. Schmidt 

3. Garnefski, Hossain  & Kraaij 
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هااي اجتمااعي را باه همراه دارد. از اين رو  گردياده و بهبود عملدرد در پااساااخ باه موقعيات

آگااهي باا آگااه نمودن فرد معتااد از هيجاانااد منفي و م باتچ ه مبتني بر ذهنآموزي ماداخلا

هااچ نقش مهمي در كااهش رفتاارهااي مخرچ و افزايش رفتاارهااي ابراز و پاذيري باه موق  آن

كند اسيدآسيابان مطلوچ براي جلوگيري از گرايش به سمت مصرر مواد مخدر را ايفا مي

 مراجعين باه  آگااهيپي اااييري از عود مبتني بر ذهن   . در واق  ماداخلاه1396و همداارانچ 

 هر در شاانافدارچ عواطف و تجارچ تغيير به ريونيي ايآگاهانه توجه تا كندكمك مي

 خود تجربياد به افدار و نسابت كاملي اينده ه اياري و براي كنند پيدا زندگي از لحظه

نسابت  داوري و قضااود بدون را عمل اين كه نياز اسات به دسات آورندچ حاضار لحظه در

 بر مبتني درماني رويدردهاي در اقدان اين انجان دهند. افراد ديير يا و موقعيت خودچ به

و   آن مورد در داوري بدون پديده تحمل معني به شااود ومي ناميده آگاهيچ پذيريذهن

افراد داراي اختلا   فرايندچ به كمك اين اسااات. آن دادن تغيير نسااابت به كوشاااش يا

 تحمل نخساات را خود آزاردهنده هايريونه هيجان كه آموزندمي مصاارر موادوءساا

هيجاانااد  معرض در هنياامي كاه معمولا  نماايناد. اين افراد كنتر  را هااآن نهاايتاا  و كرده

 گونهاين شاوند.متمايل مي مصارر مواد به و مجدد شاده درار وساوساه گيرندمي قرار منفي

 باازي را تنظيي هيجاان نقش هماان آگااهيذهن هااي مبتني برتدنياك كاه آيادمي نظر باه

عواطف  ريونه تا كنندكمك مي مصرر موادافراد داراي اختلا  سوء به نوعي به و كرده

و همداارانچ    زمساااتاانيكنناد ا ماديريات و تنظيي خود را كننادهو هيجاانااد منفي و نااراحات

پي ااييري از عود   هاي پژوهش حاضاارچ آموزيبا توجه به نتايج حاصاال از يافته  .1395

مصااارر و بهبود پردازي هيجااني معتاادان در مرحلاه كااهش ول  در  آگااهيمبتني بر ذهن

 كننده است.بازتواني غيردارويي موثر و كمك

 اسااتفاده از شاايوه  از: عبارتند كه داشاات همراه به را هاييمحدوديت حاضاار پژوهش

 مراكز در خودمعرر و مقيي هايروي نمونه بر پژوهش اجراي دساترسچ در گيرينمونه

 ابزار عنوان باه هااي خودگزارشاااينااماهپرساااش از اساااتفااده شاااهر ارومياهچترک اعتيااد  

 تصاااادفي انتخااچ نموناهپيييري. بناابراين   زماان بودن ماددوكوتااه هااداده آوريجم 

نمااياد.   كنتر  بي اااتري ميزان باه را در پژوهش تاأثيرگاذار گرماداخلاه متغيرهااي توانادمي
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ترچ اسااتفاده از مدد طولانيهاي طولانيشااود مطالعاد آتيچ پيييريهمننين پي اانهاد مي

هااي هااي ت اااخيصاااي و م ااااهاده باه عنوان ياك روي مدمال پرسااا ااانااماهمصااااحباه

ها و انجان مطالعه بر روي معتادين سااااير شاااهرها را دهي براي گردآوري دادهخودگزاري

ر نهايت براسااس نتايج بدسات آمده در مطالعه حاضار مبني بر اثربخ اي  د مدنظر قرار دهند.

پردازي هيجااني   مصااارر وبر روي ول   پي اااييري از عود مبتني بر ذهن آگااهيدرماان  

امدان اساتفاده بي اتر از اين درمان گردد  معتادان در مرحله بازتواني غير داروييچ پي انهاد مي

 مراكز ترک اعتياد فراهي شود. روان وهاي م اوره و سلامتدر كلينيك

 منابع 

 افراد  ميان  هيجانچ  تنظيي  مقايسه .  1394ا  حسن  ارميچ  مسعود و  لواسانيچ  جواد  غلامعلي  ايچ  هاژ

 . 137-146   چ2ا19 چروان ناسي مجله .عادي و مواد  مصرر سوء داراي

بر  اثر    . 1395ا  سجاد   چ ب رپورو    عباس  چابوالقاسمي    سمانه  چاسدي مبتني  درماني  شناخت  بخ ي 

  چن ريه پرستاري ايران  .آگاهي بر نارسايي شناختي و پردازي هيجاني پرستاران مضطرچذهن

 . 65-55چ  102ا29

قلعه بييي  فرزندپروريچ كما  گرايي و   .  1395امريي    چرستمي   و  رضا  چنيايل  نقش سبك هاي 

افراد   مصرر  ول   بيني  پيش  در  دوستي  مخدركيفيت  مواد  به  علمي  .وابسته  فصلنامه 
 . 136-115چ   37ا10 چاعتيادپژوهي

جان    نيين  چوصيفيانت بيه  يابي     . 1396ا  نورعلي  چ فرخي  و  محمد  چخالديان    كاوه  چقادري  مد  

ساختاري كاركرد خانواده و ول  مصرر مواد در معتادان تحت درمان نيهدارنده با متادون با 

نقش واسطه اي خود   بر  اعتيادپژوهي .شفقت ورزيتأكيد  -226چ   44ا11  چفصلنامه علمي 

209 . 

  پايه  بر  بازگ ت  از  پي ييري  آموزشي  مداخلاد   بخ ي  اثر .  1397ا  سليمه  خيرانچ   و  فريده  حميديچ

  اعتياد.  آمفتامين  مت  به  وابسته  افراد   پرخاشيري  و  هيجان  تنظيي  وسوسهچ  بر  آگاهي  ذهن
 . 23- 38 چ  49ا12 چپژوهي

 عامل  . پنج1390اله ا ولي رمضانيچ نقي و محمد فراهانيچ محمدحسين  عبداللهيچ علي  خداييچ

 . 41-56 چ 57ا15چ شناسيمجله روانمعتاد.  غير و  معتاد  مردان  در هيجاني هوي شخصيت و

 تهران: ويرايش/ روان.  راپ پنجي.  .  روي تحقي  در روان ناسي و علون تربيتي   .1401علي ا  دلاورچ
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روابط  .  1401امهسا    چ جهانييرپورو    عامر  چفيضي لپونداني   امير  چ قربانپور لفمجاني   سجاد   چرضائي 

در نظي  دشواري  بيماران  ساختاري خطرپذيري و  در  اعتياد  به عود  با گرايش  بخ ي هيجان 

 .پذيري شناختيدارنده با متادون: نقش ميانجي تحمّل آشفتيي و انعطارتحت درمان نيه

 . 198-167 چ  63ا 16 چتيادپژوهيفصلنامه علمي اع

ا مارشا   جان  هيجان .  1391ريوچ  و  ترجمهانييزي  رهارن.  راپ  تهران.  .  سيدمحمدييحيي    . 

   .2004اصليچ  انت ار تاريخا انت اراد ويرايش.

از عود   .  1395اعليرضا    چسپياني  و  محمد  چباباميري   مهدي  چزمستاني پي ييري  اثربخ ي مداخله 

آگاهي بر سوء مصرر مواد و شدد علائي افسردگي و اضطراچ هي آيند در  ذهنمبتني بر  

 . 179-194 چ 39ا10 چفصلنامه علمي اعتيادپژوهي .معتادان مركز اجتماع درمان مدار

حسين  چسليمي نظري   سيد  سلطاني    علي  چ ح   طهور  وند  و  محسن  چاحمدي   .  1395ا  منا  چزهره 

بر ول  مصرر معتادين به هرويين  (MBCT) گاهياثربخ ي شناخت درماني مبتني بر ذهن آ

 . 23-31 چ 2ا8چ روان شناسي باليني .تحت درمان با متادون

  درماني طرحواره  اثربخ ي مقايسه . 1396ا  پرويز عسيريچ  و غلامرضا  من ئيچ سميرا  سيدآسيابانچ

  مواد  كنندگان  مصرر  در  هيجان  شناختي  تنظيي  سازگارانه  راهبردهاي  بر  آگاهي  ذهن  و

 . 1- 10 چ  2ا18  چكاربردي شناسي روان در پژوهش و دانش. محرک

نسب طهراني   محسن  چشاكري  زاده     .1401ا  مصطفي  چپارسانژاد   و  طاهره  چ رستمي    نيار  چعظيي 

اثربخ ي درمان شناختي رفتاري مبتني بر مد  مارلاد بر ول  مصرر و خودكارآمدي ترک 

 . 258-241چ   64ا16 چفصلنامه علمي اعتيادپژوهي .اعتياد در بيماران تحت درمان با متادون

.   1400ا  جابر  چعليزاده گوراد   و  محمد  چنريماني   نادر  چحاجلو   سجاد   چب رپور   مينا  چطاهري فرد 

گيري پرخطرچ سوء گيري توجه و حساسيت به  ي عود مصرر مواد بر اساس تصميييابمد 

توصيفي.   مطالعه  يك  مصرر:  ول   ميانجي  نقش  با  پزشدي  پاداي:  علون  دان ياه  مجله 

 . 766-747چ  7ا20چ رفسنجان

ميزان پيش   .1400ا  حسين  چ رستمي  و  سميرا  چكلندزن   الهآيت  چفتحي   مرضيه  چوفاليوندي ع بيني 

هوي  تاچ و  معنوي  هوي  متغيرهاي  اساس  بر  متادون  با  درمان  تحت  معتاد  مردان  آوري 

 . 120-115چ  2ا10 چن ريه طب انتظامي .عاطفي
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اثر بخ ي درمان پي ييري     .1397ا  احمد  چعليپور  و  حسين  چزارع   مجيد  چصفاري نيا   طاهره  چقرباني

ي و پي ييري از عود در مصرر  آگاهي در افزايش بهزيستي اجتماعاز بازگ ت بر پايه ذهن

 . 151- 168 چ 45ا12 چفصلنامه علمي اعتيادپژوهي .كنندگان شي ه

درماني رفتاري بر  اثربخ ي خانواده  .1401ا خالد چاصلانيو   ذبيح اله چعباس پور  سارا چكيان ارثي

 چ يفصلنامه علمي اعتيادپژوه .كننده سوءمصرر مواد وسوسه مصرر مواد در نوجوانان ترک
 . 80-61چ   64ا 16

 . مقايسه پردازي هيجاني و ترس از  1396محمد ا  چنريماني  و  عباس  چابوالقاسمي   صديقه  چلطفي

دانش و پژوهش در   . جتماعي و زنان عاديهاي م بت و منفي در زنان داراي فوبي اارزيابي 
 . 11-101چ   53ا14چ روان شناسي كاربردي

اثربخ ي پي ييري از عود مبتني بر  .  1393افرنييس    چاميري  و  محمود   چ نجفي   عليرضا  چماردپور

 .ذهن آگاهي در پي ييري از عودچ ول  مصرر و خودكنترلي در افراد وابسته به مواد افيوني

 . 104-87چ   32ا 8 چاعتيادپژوهيفصلنامه علمي 
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