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هاي انحرافي شخصيت، ادراک خطر و انگيزش الگوي روابط ساختاري ويژگي

 درمان در افراد وابسته به مواد: نقش ميانجي ادراک خطر

 

 0سجاد بشرپور
 

 3/9/0394تاريخ پذيرش:    09/6/0394تاريخ دريافت: 

 چكيده 
انحرافي شخصيت،  هايپژوهش حاضر با هدف بررسي الگوي روابط ساختاري ويژگي هدف:

: روش پژوهش حاضر روشادراك خطر و انگيزش درمان در افراد وابسته به مواد انجام گرفت. 
به مراكز  0393همبستگي بود. كليه افراد مبتلا به وابستگي به مواد كه در نيمه دوم سال  -توصيفي 

 041دادند. تعداد ترك اعتياد شهر اردبيل مراجعه كردند، جامعه آماري پژوهش حاضر را تشکيل 
هاي مراحل آمادگي براي تغيير و اي انتخاب و به مقياسگيري خوشهنفر از اين جامعه به روش نمونه

نتايج  ها:يافتهاشتيا  درمان، انحراف شخصيتي و ارزيابي شناختي حوادث پرخطر پاسخ دادند. 
خصيتي افکار خصمانه، هاي شنشان داد كه ادراك خطر و هر سه مؤلفه انگيزش درمان با ويژگي

پذيري ارتباط منفي دارد؛ ولي بين ادراك اعتمادي به خود، وابستگي و سلطهبدنام سازي ديگران، بي
از واريانس  درصد 53خطر و هر سه مؤلفه انگيزش درمان ارتباط مثبت مشاهده شد. همچنين 

-رداري به وسيله ويژگيباز واريانس گامدرصد  47از واريانس دوسوگرايي و درصد  44بازشناسي، 

هاي انحرافي شخصيت هاي برازش مدل نيز، مسير ويژگيهاي انحرافي شخصيت تبيين شد. شاخ 
-نتايج نشان مي گيري:نتيجهگري ادراك خطر تأييد كرد. به سه مؤلفه انگيزش درمان را با ميانجي

انحرافي شخصيت به هاي هاي تبييني ارتباط ويژگيدهد كه ادارك خطر پايين يکي از گذرگاه
 باشد. انگيزش درمان مي

 هاي انحرافي شخصيت، ادراك خطر، انگيزش درمان، وابستگي به مواد. ويژگي ها:واژهکليد
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 مقدمه

رغهم  هاي برجسته افراد مبتلا به وابستگي به مواد، مصرف مستمر مهواد علهي  يکي از ويژگي

پيامدهاي منفي آن چون شرايط جهدي پزشهکي، مشهکلات قهانوني، از دسهت دادن شهغل،       

 اي موجود،بر اساس آماره(. 0994، 0دوستان و پايگاه اجتماعي است )پتري، بيکل و آرنت

دههد  . اين امهر نشهان مهي   كنندبار به مراكز بازپروري مراجعه مي 3الي  0افراد معتاد بيش از 

)حجتي، الوستاني، آخوندزاده و  به طور چشمگيري بالا استها اعتياد در آنكه ميزان عود 

معتهاداني كهه تحهت درمهان     درصهد   91 تا 01كه  دهندها نشان ميبررسي (.0344حيدري، 

هها  مهوارد، آن  اغلهب  (. در0116و همکهاران،   0)روزن شهوند دچار عود مي گيرند،مي قرار

 هاآن كه شودمي باع  احساس دودلي و ترديد ايند، دارن ترديد دخو اعتياد ترك بارهدر

مهوارد از   اين همه فکر نکنند.خود  درمان به هرگز حتي يا نباشند درمان درصدد سرعت به

، 3تامهب ) اسهت  اعتيهاد  تهرك ش و اشتيا  افراد معتاد بهراي  انگيز به مربوط مشکلات جمله

انگيزه اولين گام مهم براي هر عمل يا هر نوع تغيير در رفتهار اسهت، در    . از آنجا كه(0999

جويهان بهراي تغييهر يکهي از نکهات مههم       درمان اختلالات مصرف مواد نيز انگيزش درمهان 

-پذيري و وظيفهو درمان كه به عنوان مسئوليتاست. انگيزش تغيير مورد توجه باليني بوده 

و  شهود محسوب مهي  شناسي درمانجو توصيف شده است، يک پيش نياز عمده براي درمان

كهامرون و   كانينگههام، (. 0941، 4تواند در درمان موفق باشد )بکمهن بدون آن درمانگر نمي

يابنهد يهک   د مهي ( نشان دادند افراد معتادي كه بهدون درمهان بهبهو   0115) 5جانيسكوسکي

كنند كه طي آن همه جوانب مثبهت و منفهي رفتهار مهورد     فرايند ارزيابي شناختي را طي مي

هههاي هههاي انتظههاري تغييههر، يکههي از روشارزيههابي قههرار گرفتههه و در نهايههت سههود و زيههان

( در پهژوهش خهود نشهان    0949) 6بهال باشد. ها براي ترك ميتوجيهات انگيزشي آزمودني

تواننهد پيامهدهاي درمهان را در    مهي  7نامه سرشت و منشهاي پرسشمقياس داد كه برخي از

ههاي سرشهت و   ( دريافت كه مقيهاس 0990) 4افراد وابسته به مواد پيش بيني كنند. كلونينگر

بيني درمان افراد الکليسم ارتبهاط دارنهد؛ اگرچهه ايهن ارتبهاط بهه انهدازه ابعهاد         منش با پيش

                                                           
1. Petry, Bickel & Arnett    2. Rozen   3. Tomb   4. Beckman 
5. Cunningham, Cameron & Koski-Jannes    6. Ball 
7. temperament and character inventory    8. Cloninger 
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( دريافت نوجواناني كهه انتظهارات مثبتهي    0990ونينگر )شخصيت نئو قوي نبود. همچنين كل

در يهک بررسهي    .دهنداز خود دارند، براي درمان الکليسم اشتيا  بيشتري از خود نشان مي

( نشان داده شد افرادي كه به مقدار زيهادي الکهل   0994) 0بر پايه الگوي سه عاملي آيزنک

-خويي نمرات بهالاتري بهه دسهت مهي    پريشخويي و روانرنجورنوشند در دو بعد روانمي

تهر از افهراد   داري پايينها به صورت معنيآورند و تمايل به كاهش مصرف الکل نيز در آن

( نيز در پژوهشي نشان داد كه ههم ادراك خهانواده و ههم    0344گروه كنترل است. مومني )

اد مبهتلا بهه   بيني انگيزش درمان افرادراك فرد معتاد نسبت به درمان، نقش محوري در پيش

در بررسي رابطه بين پرخاشهگري و مصهرف مهواد    ( 0115) 0جاف سوء مصرف مواد دارد.

هها(  محرك نتيجه گرفت كهه پرخاشهگري بها برخهي از مهواد محهرك )كهراك، آمفتهامين        

( نيز دريافتنهد كهه   0114) 3، تايلور، ايستابروك، اسکيل و وودهمبستگي مثبت دارد. پاركر

طهه عهاطفي و ابهراز رفتارههاي خصهمانه در روابهط ميهان فهردي بها          نارسايي در برقراري راب

شود. همچنين شهواهد نشهان داده اسهت كهه     ديگران منجر به سوء مصرف مواد در افراد مي

(، 0347زاده هنرمنهد، شههني و فتحهي،    مصرف متامفتامين با اختلالات روانپزشکي )مهرابي

ههاي سهايکوز   (، آسيب0119، 4و بولسرفتارهاي ضد اجتماعي )ايمبري، هانکينز و بيگلان 

و خهود كنترلهي پهايين     (0101، 5، فيشر، مک كيتين، پاري و لامبهارد و اضطراب )پلوديمان

نتهايج ژوزف، منهافي،    ( مهرتبط اسهت.  0101، 6، موگهان، ارسهنيالت و اينگلهز   )اوتين، باركر

تهرك   ( نشان داد كه انگيزش سيگار كشيدن بها خودكارآمهدي  0113) 7ايکوواكي و كوپر

ارتباط دارد و خودكارآمدي پايين نيز با سهيگار كشهيدن خودكهار عهادتي، كنتهرل عاطفهه       

( نشهان  0100و همکاران ) 4هاي اجتماعي همراه است. نتايج نيوامنفي و نارسايي در مهارت

كنهد. زيمهور و   بينهي مهي  وري، عهود اعتيهاد را در مهردان پهيش    داد كه سطوح بالاي تکانش

ههاي مربهوط بهه درمهان و كنتهرل ادراك شهده بهه        ( نشان دادند كهه نگهرش  0104) 9آزجن

                                                           
1. Eyesenck           2. Jaff 
3. Parker, Taylor, Eastabrook, Schell & Wood   4. Embry, Hankins, Biglan & Boles 
5. Pluddemann, Flisher, Mcketin, Parry & Lombard 
6. Otten, Barker, Maughan, Arseneault & Engels 
7. Joseph, Manafi,  Iakovaki & Cooper     8. Nieva 
9. Zemore & Ajzen 
 
 
 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886902000685
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886902000685
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886902000685
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886902000685
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460311001602
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0740547213001451
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0740547213001451
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گيورينهو،  -فرنانهدز، ماشهيا   -كننهد. هريهرو  بيني ميصورت مستقل، تصميم به ترك را پيش

-( نشان دادند كه رفتار پرخطهر، همبسهتگي معنهي   0106) 0شاپارو، مرينو و جنشورا -سيلوانا

سطح رسانايي پوسهت )بهه عنهوان شاخصهي از ادراك     شناسي و داري با تکانشگري، وظيفه

خطر( دارد، در اين مطالعه، اين سه عامل توانستند رفتارههاي مبتهذل پرخطهر را پهيش بينهي      

 كنند.  

توانهد بها ميهزان    جويان معتاد مهي پذيري سطح انگيزش درماندهند كه تغييرشواهد نشان مي

كهه افهراد مبهتلا بهه     بهه طهوري   باشهد.   ها ارتباط داشهته ادراك خطرات رفتاري به وسيله آن

-پذيري بالايي از خهود نشهان مهي   ، ريسک0سوءمصرف مواد به خاطر ادراك ضعيف خطر

( عامهل ارزش:  0دهند. مبناي ادراك خطر به نحوه پهردازش سهه جنبهه زيهر مهرتبط اسهت:       

يک پهاداش  ( عامل زمان: اشاره به زمان ارائه 0اشاره به بار تشويقي و تنبيهي هر رفتار دارد؛ 

( عامهل احتمهالات: اشهاره بهه قطعيهت يها       3يا تنبيه پس از انتخاب رفتارهاي مختلف دارد و 

عدم قطعيهت همراههي رفتهار انتخهاب شهده بها درجهاتي از پهاداش يها تنبيهه دارد )لينهارت،            

( نشان دادنهد كهه پسهران    0993) 4(. باكر و واشوسکي0114، 3الين و تورب جورن-بجورج

جتماعي و اختلال رواني، عملکهرد مختلیهي در آزمهون قمهار نشهان مهي      هاي ضدابا گرايش

نيز نشان داد كه افهراد  ( 0110) 5هونک، هرمانس، پاتمن، مونتاگو، اسچاترمطالعه ون .دهند

قهادر بهه درك و دوري از    6پيشهاني با درجه بالاي اختلال رواني به علت ضهايعه قشهر پهيش   

فرد وابسته به سهوء مصهرف مهواد     0071( 0995) 7يخطر در حين بازي نيستند. بيتز و لابوو

مراجعه كننده به مراكز ترك را به مدت دو سال پيگيري كردنهد و متوجهه شهدند بيمهاراني     

چنهين  ههم  اين افراد، كه ادراك خطر بالايي دارند، تمايل و اشتيا  بيشتري به درمان دارند.

اران داراي ادراك خطهر  درصهد( نسهبت بهه بيمه    07ماه اول ترك، عود كمتهري )  6پس از 

( نيز رابطه مثبتهي بهين ادراك خطهر بهالا و     0947) درصد( نشان دادند. كلونينگر 54پاييني )

 -انگيزش بهراي تهرك و درمهان در زنهان بهاردار الکليسهم را گهزارش نمهوده اسهت. لهوپز          

                                                           
1. Herrero-Fernández, Macía-Guerrero, Silvano-Chaparro, Merino & Jenchura 
2. risk perception       3. Lennart, Bjorg-Elin  & Torbjorn 
4. Baker &Washousky     5.Vanhonk, Hermans, Putman, Montague & schutter 
6. Prefrontal       7. Bates   & Labouvie 
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اي نشان داد كهه هرچهه ميهزان ادراك خطهر در     ( نيز در مطالعه0101) 0كوئينترو و نيمارك

جوانا كمتر و انگيزه نسبت به ترك ها نسبت به مصرف ماريوجوانان بالاتر باشد تمايل آنن

 ( نشان داد كهه افهراد سهيگاري   0100) 0شود. نتايج ويليامز، هرزوگ و سيمونزآن بيشتر مي

دهنهد.  ادراك خطر كمتهر، انگيهزه كمتهري بهراي تهرك سهيگار از خهود نشهان مهي          داراي

است كه عوامهل شخصهيتي نقهش مهمهي در      خطر، نشان داده هاي فردي در ادراكتفاوت

اي نشهان دادنهد كهه ابعهاد     ( در مطالعه0999) 3ادراك خطر دارند. وولراث، كناچ و كاسانو

شناسهي اثهر مسهتقيم منفهي و اثهر غيرمسهتقيم منفهي از طريهق         شخصيت خوشايندي و وظيفه

رنجهوري تنهها بعهد    د. روانپذيري سلامتي دارنه رفتارهاي پرخطر سلامتي بر ادراك آسيب

پذيري اثر مستقيم مثبت و اثر غيرمستقيم منفي داشهت.  شخصيتي بود كه بر ادراكات آسيب

( نشهان داد كهه مزايهاي    0110) 4نتايج مطالعه هامپسون، سيورسون، برنز، اسلوويک و فيشهر 

ادراك شده در برابر خطرات ادراك شده، سطح آمهوزش و اسهتقلال بهه طهور مسهتقيم بها       

خواهي، كنترل خهود، پيشهرفت و   هاي مرتبط با الکل همراه است. هيجانركت در فعاليتش

ههاي  استقلال به طور غير مستقيم از طريق مزايهاي ادراك شهده در برابهر خطهر، بها فعاليهت      

-( نشان داد كه بهين ويژگهي  0113) 5نتايج اولبرگ و راندمو مربوط به الکل ارتباط داشتند.

هاي فرد نيهز در ايهن رابطهه نقهش     ر رابطه وجود دارد و نگرشهاي شخصيت و ادراك خط

ميانجي دارد. نتايج اين مطالعه نشان داد كه شخصيت ههم بهه طهور مسهتقيم و ههم بهه طهور        

-هاي نگرشي بر رفتار رانندگي پهر خطهر تهأثير مهي    كنندهغيرمستقيم از طريق تأثير بر تعيين

اي بها عنهوان شخصهيت و ادراك    مطالعهه ( نيهز در  0100) 6گروندال-گذارد. فيهري و باكر

رنجورخويي و خوشايندي با خطر دريافتند كه صفت شخصيت ثبات هيجاني در برابر روان

( با بررسي نقهش  0106) 7فيلد، مولنار و بوك -ادراك خطر همبستگي مثبت دارد. هوسکر

ه دو جويي نشان دادنهد كه  ميانجي ادراك خطر در روابط بين روان پريش خويي و مخاطره

به طور غير مسهتقيم از طريهق    9فرديو دستکاري بين 4مؤلفه روان پريش يعني عاطفه سخت

                                                           
1. Lopez-Quintero & Neumark   2. Williams Herzog  & Simmons 
3. Vollrath, Knoch & Cassano   4. Hampson,  Severson,  Burns, Slovic  & Fisher 
5. Ulleberg & Rundmo     6. Fyhri & Backer-Grondahl 
7. Hosker-Field, Molnar & Book  8. Callous affect 
9. interpersonal manipulation 

 
 
 
 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886900000258
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886900000258
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886900000258
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886900000258
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0191886900000258
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0925753501000777
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0925753501000777
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0001457512001066
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زندگي دمدمي نيهز بهه طهور    آميز همراه است. سبکادراك خطر پايين با رفتارهاي مخاطره

 تفريحي و ايمني/سلامت همراه بود. جوييخطر پايين با مخاطرهغيرمستقيم از طريق ادراك

دهند كه افراد وابسته به مواد انگيزش كمتري نسبت به درمهان دارنهد   نشان ميشواهد باليني 

هها بهالا   آميز نيز طي سه مهاه آينهده احتمهال عهود اعتيهاد در آن     و در صورت درمان موفقيت

ههاي  در پهژوهش  (. ايهن در حهالي اسهت كهه    0391است )اصغري، پورشهباز و فرهوديهان،  

كننهده آن مهورد   عتهاد پرداختهه شهده و عوامهل تعيهين     كمتر به انگيزش درمان افهراد م  ،قبلي

پهژوهش  بررسي قرار نگرفته است. با توجهه بهه اهميهت انگيهزش تهرك در درمهان اعتيهاد،        

هاي انحرافهي شخصهيت و انگيهزش    حاضر با هدف آزمون الگوي روابط ساختاري ويژگي

 گري ادراك خطر در افراد وابسته به مواد انجام گرفت.درمان با ميانجي

 روش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

روش پژوهش حاضر توصيفي از نوع همبستگي بود. تمامي افراد مبتلا به وابستگي بهه مهواد   

به مراكز ترك اعتياد شهر اردبيل مراجعه كرده و تحهت درمهان    0390كه در نيمه دوم سال 

نفهر   041. تعهداد  نگهدارنده با متادون بودند، جامعه آماري پژوهش حاضر را تشکيل دادند

اي از بين جامعه آماري فو  انتخاب شهده و در ايهن   گيري خوشهاز اين افراد به شيوه نمونه

آوري اطلاعات در اين پژوهش به اين صورت بود كهه  پژوهش شركت كردند. روش جمع

ابتدا ليست تمامي مراكز ترك اعتياد شهر اردبيل كه با مجوز سازمان بهزيسهتي يها دانشهگاه    

كردند تهيه شد، سپس يهک مركهز از بهين مراكهز سهازمان      پزشکي اردبيل فعاليت مي علوم

بهزيستي و يک مركز از بين مراكز دانشگاه علهوم پزشهکي بهه تصهادف انتخهاب و پهس از       

هاي مراجعين آن مراكهز در دسهترس قهرار گرفهت،     مراجعه به مراكز مربوطه تمامي پرونده

شان داراي تشخي  وابستگي بهه حهداقل   در پرونده نفر از افرادي كه 71سپس از هر مركز 

بعد از آنها درخواست شد به صورت در مرحله  گردان بودند انتخاب شدند،يک ماده روان

ههاي مراحهل آمهادگي بهراي تغييهر و اشهتيا  درمهان،        انفرادي و در محل مركز بهه مقيهاس  

هنهد. تشهخي    نامه ارزيابي شهناختي حهوادث پرخطهر پاسهخ د    و پرسش انحراف شخصيتي

سهال، تحصهيلات سهوم     01-41گهردان، دامنهه سهني    وابستگي بهه حهداقل يهک مهاده روان    
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راهنمايي به بالا معيارهاي ورود و عدم همکاري براي شركت در پژوهش نيز معيار خهروج  

نفر به دليل عدم تمايل به شركت در پژوهش يا تکميهل   00در نهايت  كنندگان بود.شركت

 پژوهش كنار گذاشته شدند.  ها ازناق  پرسشنامه

 رابزا

: اين مقياس يک ابزار تجربي اسهت  0درمان اشتيا مقياس مراحل آمادگي براي تغيير و  -0

-مصرفبراي ارزيابي آمادگي براي تغيير در سوء 0996در سال  0كه توسط ميلر و تونيگان

را در يهک  انگيهزش درمهان    سهؤال دارد و  09كنندگان مواد طراحي شده است. ايهن ابهزار   

( در سهه خهرده مقيهاس    5( تها كهاملاً مهوافقم )   0اي از كاملاً مخالفم )نقطه 5مقياس ليکرت 

ها در سهه مؤلفهه   گيرد. نمرات آزمودنياندازه مي 5و گام برداري 4، دوسوگرايي3بازشناسي

( در ايهن آزمهون    =44/1r( و دوسهوگرايي )  =94/1r(، گام بهرداري )  =96/1rبازشناسي )

سؤالي ايهن مقيهاس نشهان داده اسهت. ضهرايب آلفهاي        39الايي با نمرات نسخه همبستگي ب

 44/1تها   61/1، دوسوگرايي در دامنهه  95/1تا  45/1كرونباخ زيرمقياس بازشناسي در دامنه 

(. ايهن  0996دسهت آمهده اسهت )ميلهر و تونيگهان،      به 96/1تا  43/1و گام برداري در دامنه 

بهراي   70/1بهراي بازشناسهي،    76/1نيهز بهه ترتيهب     ضرايب بهر روي نمونهه مطالعهه حاضهر    

 دست آمد. برداري بهبراي گام 45/1دوسوگرايي و 

نامهه توسهط فرومهي، كهاتز و     نامه ارزيابي شناختي حوادث پرخطهر: ايهن پرسهش   پرسش -0

سهالان جهوان دربهاره خطهرات و     ( براي ارزيهابي انتظهارات پيامهدي بهزرگ    0997) 6ريوت

مقيهاس   4نامهه شهامل   اليتهاي پرخطر ساخته شده اسهت. ايهن پرسهش   مزاياي درگيري در فع

انتظارات مزايا كه ميهزان   -0انتظارات خطر،  -0اند از سوالي است كه عبارت 31استاندارد 

فعاليهت پرخطهر بهه     31كشهند را در  دهنهدگان انتظهار مهي   پيامدهاي مثبت و منفي كه پاسخ

درگيري انتظاري كه احتمال درگيهر   -3د، گيراي اندازه ميدرجه 7صورت مقياس ليکرت 

فراوانهي   -4گيرد، ماه آينده در هر فعاليت پرخطر را اندازه مي 6ها در طول شدن آزمودني

                                                           
1. stages of change readiness and treatment eagerness scale 2. Miller & Tonigan 
3. Recognition     4. Ambivalence    5. Footstep 
6. Fromme, Katz & Rivet 
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هها در رفتارههاي پرخطهر در    انجام رفتار در گذشته كه تعداد دفعات درگير شدن آزمهودني 

هاي درگير شدن انتظهاري  سنجد. لازم به ذكر است كه معمولاً يکي از مقياسگذشته را مي

گيرد. نتايج تحليل عهاملي  يا فراواني انجام رفتار در گذشته در هر زمان مورد استفاه قرار مي

عامههل اسههتفاده از داروي محههرك،  6نامههه تأييههدي و اكتشههافي نشههان داد كههه ايههن پرسههش 

ي هها خهوارگي، ورزش هاي پرخطر جنسي، مهي رفتارهاي پرخاشگرانه و غيرقانوني، فعاليت

كنههد. ضههرايب آلفههاي كرونبههاخ  گيههري مههيپرخطههر، رفتههار شههغلي و تحصههيلي را انههدازه 

ههاي  بهراي ورزش  64/1هاي اين آزمون در هر يک از چهار مقياس بالا در دامنه زيرمقياس

براي رفتارهاي شغلي و تحصيلي گزارش شده اسهت )فرومهي و همکهاران،     44/1پرخطر تا 

نامهه اسهتفاده شهد كهه     خطرات انتظهاري ايهن پرسهش    (. در اين پژوهش از زيرمقياس0997

هاي جنسي پرخطر براي فعاليت 64/1هاي اين آزمون از ضرايب آلفاي كرونباخ زيرمقياس

 دست آمد. براي رفتارهاي شغلي و تحصيلي به 93/1تا 

سوالي است كهه توسهط بهدفورد و     36: اين مقياس يک ابزار 0مقياس انحراف شخصيتي -3

ههاي بهاليني و پژوهشهي كهابرد دارد.     ( ساخته شده و به طور وسيعي در زمينه0974) 0فولدز

، فقهدان  4، بهدنام سهازي ديگهران   3بعد انحرافي شخصيتي يعني افکار خصهمانه  6اين مقياس 

را در يک مقيهاس   4پذيريگري/ سلطهو سلطه 7، اعمال خصمانه6، وابستگي5اعتماد به خود

دههد.  ( مهورد سهنجش قهرار مهي    4( تا كاملاً موافقم )0) اي از كاملاً مخالفمدرجه 4ليکرت 

هاي اين آزمون قابل قبول گزارش شده و ضرايب آلفهاي كرونبهاخ   ثبات دروني زيرمقياس

بهراي   41/1بهراي زيرمقيهاس اعمهال خصهمانه تها       64/1هاي ايهن آزمهون نيهز از    زيرمقياس

 (.0113دست آمد )بدفورد و ديري، زيرمقياس افکار خصمانه به

 هايافته

سهال در ايهن پهژوهش     97/7و انحهراف معيهار    40/30آزمودني با ميانگين سني  009تعداد 

( آنهها  درصهد   7/00نفهر )  04( آنها مهرد و  درصد  3/74نفر ) 010شركت داشتند كه تعداد 

                                                           
1. personality deviance scales 2. Bedford & Foulds    3. hostile thoughts (HT) 
4. denigration of others (DO)  5. lack of self-confidence (LSC)  6. dependency (DE) 
7. hostile acts (HA)    8. dominance-submissiveness (DOM) 
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( درصهد   4/36نفهر )  47( آنهها تحصهيلات ابتهدايي،    درصهد   5/4نفهر )  00زن بودند. تعداد 

( درصهد   04نفهر )  04( تحصهيلات دبيرسهتان،   درصهد   0/40نفر ) 53، تحصيلات راهنمايي

( درصهد   7/50نفهر )  64( شهغل دولتهي،   درصهد   0/3نفر ) 4تحصيلات كارشناسي داشتند. 

( بهه ايهن سهوال    درصد  4/1نفر ) 0( بيکار بودند و درصد  4/43نفر ) 56شغل آزاد داشتند، 

( ميزان درآمد ماهيانهه خهود   درصد  3/0نفر ) 3 پاسخ نداده بود. از نظر ميزان درآمد ماهيانه

نفهر   75هزار تومان،  511تا  311( بين درصد  5/09نفر ) 34هزار تومان،  311را پايين تر از 

( نيهز بهالاتر از يهک    درصهد   0/01نفهر )  03هزار تا يهک ميليهون تومهان و     511( بين 0/54)

 4/67نفهر)  47تهرك قبلهي، و   ( سهابقه  درصهد   6/30نفهر)  40ميليون گزارش كردند. تعهداد  

 ( سابقه ترك نداشتند.درصد 
هاي انحرافي شخصيت، ادراک هاي توصيفي و ضرايب همبستگي ويژگيآماره :1جدول

 هاي انگيزش درمانخطر و مؤلفه

 M 0 0 3 4 5 6 7 4 9(SD) متغيرها

 - - - - - - - - 0 (54/4)05/06 . افکارخصمانه0

. بدنام سازي 0

 ديگران
30/06(54/4) 

57/1*

* 
0 - - - - - - - 

اعتمادي به . بي3

 خود
06/04(90/4) 13/1- 

01/1-

* 
0 - - - - - - 

 (73/4)73/05 . وابستگي4
44/1*

* 

66/1-

** 
01/1- 0 - - - - - 

 (77/3)50/07 خصمانه. اعمال5
40/1*

* 

40/1*

* 
01/1 

37/1*

* 
0 - - - - 

 (46/4) 00/06 پذيري. سلطه6
55/1*

* 

50/1*

* 
01/1- 

54/1*

* 

06/1*

* 
0 - - - 

 . ادراك خطر7
33/016 

(09/39) 

45/1-

** 

34/1-

** 

05/1-

** 

30/1-

** 
06/1- 

43/1-

** 
0 - - 

 (17/6)50/00 . بازشناسي4
50/1-

** 

54/1-

** 

36/1-

** 

37/1-

** 
05/1- 

53/1-

** 

70/1

** 
0 - 

 (57/3)30/03 . دوسوگرايي9
46/1-

** 

45/1-

** 

30/1-

** 

33/1-

** 
01/1- 

47/1-

** 

67/1

** 

45/1

** 
0 

 (30/7)15/06 برداري. گام01
50/1-

** 

47/1-

** 

34/1-

** 

09/1-

** 
01/1- 

44/1-

** 

70/1

** 

90/1

** 

44/1

** 

** P<  10/1 , *P< 15/1  
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ههاي انحرافهي شخصهيت در    هاي انگيهزش بهر اسهاس ويژگهي    مؤلفهنتايج تحليل رگرسيون 

 ارائه شده است. 0جدول 
 هاي انگيزش درمان بر اساس ون مؤلفهنتايج تحليل رگرسي: 2جدول

 هاي انحرافي شخصيتويژگي
 معناداري B SEB  t معناداري Fآماره  2R متغيرهاي پيش بين متغيرهاي ملاك

سي
شنا

باز
 

 افکار خصمانه

53/1 40/00 110/1 

43/1- 00/1 30/1- 55/3- 110/1 

 119/1 -67/0 -06/1 03/1 -35/1 بدنام سازي ديگران

 110/1 -64/4 -30/1 14/1 -41/1 عتمادي به خودابي

 50/1 65/1 16/1 00/1 17/1 وابستگي

 113/1 11/3 00/1 00/1 35/1 اعمال خصمانه

 110/1 -30/3 -09/1 00/1 -39/1 پذيريسلطه

يي
گرا

سو
دو

 

 افکار خصمانه

44/1 90/04 110/1 

04/1- 14/1 35/1- 59/3- 110/1 

 07/1 -35/0 -05/1 19/1 -00/1 ديگرانبدنام سازي 

 110/1 -16/4 -31/1 15/1 -00/1 اعتمادي به خودبي

 94/1 17/1 10/1 17/1 10/1 وابستگي

 114/1 97/0 04/1 14/1 03/1 اعمال خصمانه

 119/1 -65/0 -05/1 17/1 -01/1 پذيريسلطه

گام
ري

ردا
ب

 
 افکار خصمانه

47/1 16/07 110/1 

70/1- 05/1 44/1- 64/4- 110/1 

 16/1 -49/0 -01/1 07/1 -30/1 بدنام سازي ديگران

 110/1 -59/4 -33/1 00/1 -50/1 اعتمادي به خودبي

 47/1 70/1 17/1 05/1 00/1 وابستگي

 110/1 34/3 06/1 05/1 51/1 اعمال خصمانه

 16/1 -43/0 -07/1 05/1 -04/1 پذيريسلطه

از واريانس درصد  44از واريانس بازشناسي،  درصد 53دهد كه نتايج جدول فو  نشان مي

هاي انحرافهي شخصهيت   برداري به وسيله ويژگياز واريانس گام درصد  47دوسوگرايي و 

دهد كهه افکهار خصهمانه، بهدنام سهازي      شود. نتايج ضرايب رگرسيون نيز نشان ميتبيين مي

پهذيري بهه صهورت معکهوس و اعمهال خصهمانه بهه        به خهود و سهلطه   ديگران، بي اعتمادي

اعتمهادي بهه خهود و    كننهد. افکهار خصهمانه، بهي    بيني مهي صورت مستقيم بازشناسي را پيش

-پذيري به صورت معکوس و اعمال خصمانه به صورت مستقيم دوسوگرايي را پهيش سلطه

صهورت معکهوس و اعمهال    اعتمهادي بهه خهود بهه     كنند همچنين افکار خصمانه، بيبيني مي

 باشند.    برداري ميبيني كننده گامخصمانه به صورت مستقيم پيش
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 هاي انحرافي شخصيت و بازشناسي:: نمودار مسير ويژگي1نمودار 

 نقش ميانجي ادارک خطر 

-هاي شخصيتي افکار خصمانه، بدنام سازي ديگران، بهي دهد كه ويژگينشان مي 0نمودار 

گري اثهر منفهي مسهتقيم و اعمهال خصهمانه اثهر مثبهت مسهتقيم بهر          سلطهاعتمادي به خود و 

-دههد كهه سهه ويژگهي افکهار خصهمانه، بهي       چنين مدل مسير نشان ميبازشناسي دارند. هم

گيهري ادراك خطهر بهر    گري به صورت غيرمستقيم نيز بها ميهانجي  اعتمادي به خود و سلطه

 گذارند. بازشناسي تأثير مي
هاي انحرافي شخصيت و يي برازش براي مدل مسير ويژگيهاي نكو: شاخص3جدول 

 بازشناسي: نقش ميانجي ادارک خطر
 وضعيت مدل سطح قابل قبول مقدار آماره شاخ  هاي برازش

(74/1) 14/0 داري(مجذورخي )سطح معني  P  برازش خوب 15/1بزرگتر از 

36/1 نسبت مجذورخي بر درجه آزادي  برازش خوب 3كمتر از  

 برازش كامل )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  0 1 (GFIبرازش )نيکويي 

97/1 (AGFIنيکويي برازش اصلاح شده )  برازش خوب )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  1 

ريشه ميانگين مربعات خطاي برآورد 

(RMSEA)فاصله اطمينان( ) 

(01/1-1/1 )

10/1  
 برازش خوب 14/1كوچکتر از 

 برازش كامل )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  0 1 (NFIبونت )–برازش هنجار شده بنتلر

13/0 (NNFIبونت )–برازش هنجار نشده بنتلر  برازش كامل 91/1بزرگتر از  

 برازش كامل )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  1 0 شاخ  برازش تطبيقي
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مهدل   دههد هاي برازش مهدل نشهان مهي   هاي مختلف مربوط به شاخ گونه كه آمارههمان

هاي مشاهده شهده در نمونهه   مورد نظر از برازش خوبي برخوردار است و مدل نظري با داده

 برازش دارد. 

 
 هاي انحرافي شخصيت و دوسوگرايي: . نمودار مسير ويژگي2نمودار 

 نقش ميانجي ادراک خطر

گري اثر هاي شخصيتي بدنام سازي ديگران و سلطهدهد كه ويژگينشان مي 0نمودار 

گري به اعتمادي به خود و سلطهقيم منفي بر دوسوگرايي دارند. افکار خصمانه، بيمس

 گذارند.گري ادراك خطر بر دوسوگرايي تأثير ميصورت غيرمستقيم و با ميانجي

هاي انحرافي شخصيت و هاي نكويي برازش مدل مسير ويژگيشاخص :4جدول

 دوسوگرايي: نقش ميانجي ادراک خطر
 وضعيت مدل سطح قابل قبول مقدار آماره شاخ  هاي برازش

 داري(مجذورخي)سطح معني
35/00 

(14/1) 
P  برازش خوب 15/1بزرگتر از 

 برازش خوب 3كمتر از  76/0 نسبت مجذورخي بر درجه آزادي

 برازش خوب )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  94/1 1 (GFIنيکويي برازش )

 برازش خوب )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  44/1 1 (AGFIنيکويي برازش اصلاح شده )

ريشه ميانگين مربعات خطاي برآورد 

(RMSEA)فاصله اطمينان( ) 

(05/1-1/1 )

17/1 
 برازش متوسط 14/1كوچکتر از 

 برازش خوب )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  94/1 1 (NFIبونت )–برازش هنجار شده بنتلر

بونت –برازش هنجار نشده بنتلر

(NNFI) 
 برازش خوب 91/1بزرگتر از  95/1

 برازش خوب )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  99/1 1 (CFIشاخ  برازش تطبيقي )
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دههد ايهن   نشان مي بالا هاي برازش مدلهاي مختلف مربوط به شاخ گونه كه آمارههمان

نمونهه  ههاي مشهاهده شهده در    مدل نيز از برازش خوبي برخوردار است و مدل نظري با داده

 برازش دارد. 

 
 برداري:هاي انحرافي شخصيت و گام. نمودار مسير ويژگي3نمودار

 نقش ميانجي ادراک خطر 

اعتمادي بهه خهود اثهر    هاي شخصيتي افکارخصمانه، بيدهد كه ويژگينمودار بالا نشان مي

بههرداري دارد. همچنههين منفههي مسههتقيم ولههي اعمههال خصههمانه اثههر مثبههت مسههتقيم بههر گههام  

گهري  گري به صهورت غيرمسهتقيم و بها ميهانجي    اعتمادي به خود و سلطهارخصمانه، بيافک

 گذارند. برداري تأثير ميادراك خطر بر گام
 هاي انحرافي شخصيتهاي نكويي برازش مدل مسير ويژگيشاخص :5جدول

 برداري: نقش ميانجي ادراک خطرو گام 
 يت مدلوضع سطح قابل قبول مقدار آماره هاي برازششاخ 

 برازش خوب 15/1بزرگتر از  P (04/1) 55/7 داري(مجذورخي )سطح معني

 برازش خوب 3كمتر از  50/0 نسبت مجذورخي بر درجه آزادي

 برازش خوب )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  99/1 1 (GFIنيکويي برازش )

 برازش خوب ل()برازش كام 0)عدم برازش( تا  91/1 1 (AGFIنيکويي برازش اصلاح شده )

ريشه ميانگين مربعات خطاي برآورد 

(RMSEA)فاصله اطمينان( ) 

(05/1-1/1 )

16/1 
 برازش متوسط 14/1كوچکتر از 

 برازش خوب )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  99/1 1 (NFIبونت ) –برازش هنجار شده بنتلر 

بونت  –برازش هنجار نشده بنتلر 

(NNFI) 
 ازش خوببر 91/1بزرگتر از  97/1

 برازش كامل )برازش كامل( 0)عدم برازش( تا  0 1 (CFIشاخ  برازش تطبيقي )
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دههد ايهن   هاي برازش مدل بالا نشان مهي هاي مختلف مربوط به شاخ همانگونه كه آماره

ههاي مشهاهده   مدل نيز از برازش خوبي برخوردار است. بدن معني كهه مهدل نظهري بها داده    

  شده در نمونه برازش دارد.

 گيريبحث و نتيجه

اي بهه مفههوم   در طول چند سال گذشته، اگرچه محققان و متخصصين باليني توجهه فزاينهده  

انهد؛ ولهي هنهوز    انگيزش و نقش آن در بهبودي از مشکلات مرتبط با مصهرف مهواد داشهته   

عوامل مهم مؤثر بر آن مورد مطالعه قرار نگرفته اسهت. بنهابراين پهژوهش حاضهر بها ههدف       

ههاي انحرافهي شخصههيت و اثهرات غيرمسهتقيم آن از طريههق     رات مسهتقيم ويژگههي تعيهين اثه  

ادراك خطر بر انگيزش درمان افراد وابسته به مواد انجام گرفت. نتايج اين مطالعه نشان داد 

اعتمهادي بهه خهود و    هاي شخصيتي افکار خصهمانه، بهدنام سهازي ديگهران، بهي     كه ويژگي

صمانه اثهر مثبهت مسهتقيم بهر بازشناسهي دارنهد. ايهن        گري اثر مستقيم منفي و اعمال خسلطه

(، پههاركر و 0347زاده هنرمنههد و همکههاران) مهرابههي(، 0115)جههافهههاي نتههايج بهها يافتههه 

( مبني بر ارتبهاط  0101و همکاران) (، پلوديمان0119(، ايمبري و همکاران)0114همکاران)

شخصهه سهه   هاي مختلف انحرافي شخصيت بر مصهرف مهواد همسهو اسهت. وجهه م     ويژگي

گهري بيرونهي اسهت كهه بها      گهري، تنبيهه  صفت افکار خصمانه، بدنام سازي ديگران و سلطه

رسد افهراد داراي ايهن سهه صهفت     شوند. به نظر ميفرافکني خصومت به بيرون مشخ  مي

شخصيتي با انکار هر گونه رفتارهاي ناكارآمد، كمتر به وارسي رفتارهاي خود اقدام كهرده  

-كننهد. همچنهين صهفت بهي    شکلات موجود در خود را بازشناسي مهي و به ميزان كمتري م

اعتمادي به خود نيز با خودكارآمدي كمتر در كنترل پيامدهاي رفتهاري همهراه اسهت و بهه     

نتايج تحليهل مسهير نشهان    گردد. توان گفت كه با انگيزه پايين درمان همراه مياين دليل مي

گري به صهورت غيرمسهتقيم   به خود و سلطهاعتمادي داد كه سه ويژگي افکار خصمانه، بي

گذارند. اين نتايج نيز با نتهايج وولهراث و   گري ادراك خطر بر بازشناسي تأثير ميبا ميانجي

 -( و هوسکر0100گروندال )-(، فيهري و باكر0113(، اولبرگ و راندمو )0999همکاران )

راك خطر همسو اسهت.  هاي شخصيت با اد( مبني بر ارتباط ويژگي0106فيلد و همکاران )

ادراك خطر نوعي ارزيابي شناختي از خطرات ايجهاد شهده بهه وسهيله عوامهل مهوقعيتي يها        
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گر به خاطر تکانشي بهودن  رفتارهاي خود شخ  است. افراد داراي افکار خصمانه و سلطه

به ميزان كمتري نگران پيامدهاي عمل خود هستند و خطرپهذيري بهالايي دارنهد. از طهرف     

گيري پرخطر پيشهنهاد شهده اسهت كهه ارزيهابي خطهر ادراك شهده        ايند تصميمديگر در فر

تهوان گفهت كهه    (. مهي 0119، 0مستلزم پهردازش شهناختي و عهاطفي اسهت)ويبر و جانسهون     

توانهد بها اشهتيا  پهايين     هاي انحرافي شخصيت ميضعف اين فرايند در افراد داراي ويژگي

ادي كه اعتماد كمتري نسبت به خود دارنهد،  درمان همراه گردد. همچنين افراد وابسته به مو

هاي خود در ارزيابي پيامهدها متوجهه پيامهدهاي رفتهاري اعمهال      با بها دادن ناچيز به توانايي

 دهند.  خطرپذيري بالايي از خود نشان مي خود نبوده و

گهري  هاي شخصيتي بدنام سازي ديگهران و سهلطه  نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه ويژگي

مهرابي زاده هنرمند (، 0115)جافقيم منفي بر دوسوگرايي دارند. اين نتايج با نتايج اثر مست

و  (، پلوديمهان 0119(، ايمبهري و همکهاران )  0114(، پاركر و همکهاران) 0347و همکاران)

هاي مختلف انحرافي شخصهيت بها مصهرف مهواد     ( مبني بر ارتباط ويژگي0101همکاران )

ست كه در آن فرد در معهرض نيروههاي متضهاد بهراي     همخوان است. دوسوگرايي حالتي ا

عامل منفي در حركت به سمت تغيير  گريگيرد. بدنام سازي ديگران و سلطهعمل قرار مي

اعتمادي به خهود و  افکار خصمانه، بيرفتار است. نتايج مطالعه حاضر همچنين نشان داد كه 

-بر دوسوگرايي تهأثير مهي  گري ادراك خطر گري به صورت غيرمستقيم و با ميانجيسلطه

(، 0113(، اولبهرگ و رانهدمو)  0999ههاي وولهراث و همکهاران)   گذارند. اين نتايج بها يافتهه  

( همسهو اسهت. افکهار    0106فيلهد و همکهاران)   -( و هوسکر0100گروندال)-فيهري و باكر

ههاي دفهاعي   تواننهد بهه عنهوان مکهانيزم    اعتمهادي بهه خهود مهي    گهري و بهي  خصمانه، سهلطه 

تصهميمي و دوسهوگرايي   در نظر گرفته شوند كه احساس دودلي و ترديد يا بي ناكارآمدي

 را در فرد ايجاد كنند.  

اعتمهادي  هاي شخصيتي افکار خصمانه و بينتايج تحليل مسير همچنين نشان داد كه ويژگي

بهرداري دارد. ايهن   به خود اثر منفي مستقيم ولي اعمال خصمانه اثهر مثبهت مسهتقيم بهر گهام     

(، پهاركر و  0347مهرابهي زاده هنرمنهد و همکهاران)   (، 0115) جهاف ههاي  يز بها يافتهه  نتايج ن

                                                           
1. Weber & Johnson 
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( همسهو اسهت.   0101و همکهاران)  (، پلوديمان0119(، ايمبري و همکاران)0114همکاران)

آورند، معمولاً براي ايجاد تغيير مثبت در برداري نمره بالايي به دست ميافرادي كه در گام

ههايي را داشهته   دهند و ممکهن اسهت در ايهن امهر موفقيهت     جام ميهايي انرفتار خود فعاليت

بينهي و احسهاس   آميهز نيازمنهد خهوش   باشند. چون هرگونه اقدام عملي براي تغييهر موفقيهت  

اعتمهادي بهه   توان گفت كه افکار خصمانه و بيكارآمدي در ادامه درمان است، بنابراين مي

نوان موانع اصلي در اين فرايند بهه حسهاب   توانند با افزايش نشخوارگري ذهني به عخود مي

بيايند. ولي اعمال خصمانه چون توسل به اقدام عملي و هدفمند بهراي ابهراز خشهم را نشهان     

كنندگي رفتار عهاملي مثبهت   گري و تقويت عنصر شروعتواند با كاهش نشخواردهد ميمي

توانهد  نيهز خهود مهي    برداري باشد. البته ويژگي تخليه هيجاني اعمهال خصهمانه  به سمت گام

آفرين ديگري باشد. نتايج اين مطالعه همچنين نشهان داد كهه افکهار خصهمانه،     عامل كمک

برداري گري به صورت غيرمستقيم از طريق ادراك خطر بر گاماعتمادي به خود و سلطهبي

(، 0113(، اولبهرگ و رانهدمو)  0999گذارند. همسو با نتهايج وولهراث و همکهاران)   تأثير مي

توان گفت كه ايهن  ( مي0106فيلد و همکاران) -(، هوسکر0100گروندال )-ي و باكرفيهر

-سه صفت شخصيتي با تأثير منفي در ارزيابي شناختي پيامهدهاي رفتهار مصهرف مهواد مهي     

بهرداري ضهعيف   توانند منجر به ادراك ضعيف خطر اين رفتارها شده و به اين طريق با گهام 

بهرداري از  هاي انحرافي شخصيت با گهام ني ديگر ويژگيدر درمان همراه گردند. مسير تبيي

-تواند كاهش نگراني درباره اصول اخلاقي در افهراد داراي ويژگهي  طريق ادراك خطر مي

يهر،  هاي انحرافي شخصيت باشد كه خود بها ادراك خطهر پهايين همهراه اسهت )گلهين، لهي       

 (. 0119، 0گراهام، كوليوا و هايدت

ههاي انحرافهي شخصهيت بهه ويهژه سهه صهفت افکهار         كه ويژگي نتايج اين مطالعه نشان داد

گهري ههم بهه صهورت مسهتقيم و ههم بهه صهورت         اعتمهادي بهه خهود و سهلطه    خصمانه، بي

غيرمستقيم با تأثير بر ادراك پايين خطر با انگيزش پايين نسبت به درمان در افراد وابسهته بهه   

اجعه كننده به مراكهز تهرك سهرپايي و    مواد همراه هستند. استفاده از افراد وابسته به مواد مر

ناتواني در كنترل نوع ماده مصرفي دو محدوديت عمده مطالعه حاضر بودنهد. لهذا پيشهنهاد    

                                                           
1. Glenn, Iyer, Graham, Koleva & Haidt 
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گردد در مطالعات آتي از افراد وابسهته بهه مهوادي كهه هنهوز بهه مراكهز تهرك مراجعهه          مي

-مصهرف اند نيز اسهتفاده شهود و همچنهين بها توجهه بهه تغييرپهذيري انگيهزش تهرك          نکرده

كنندگان فقهط يهک   شود مطالعات مشابهي روي مصرفكنندگان مواد مختلف پيشنهاد مي
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