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 20/1/1397تاریخ پذیرش مقاله: 

 [97 فروردین 26 -]نشر الکترونیك پیش از انتشار

 

 چکیده

 هـدف پـژوهش حا ـر    ؛ لـذا اسـ   دوره نوجوانی اجتماعی هـاي روانـی و ارزترین آسـیبسوء مصرف و اعتیاد بـه مـواد یکـی از بـ مقدمه:

 ـ  یشبر کاهش گرا یبر ذهن آگاه یمبتن یشناخ  درمان تعیین اثربخشی  نوجوانـان پسـر مبـتلا بـه      ینمصرف مواد و ا طراب مـر  در ب

 بود. سوء مصرف مواد

 قی ـتحق نیا يجامعه آمار. پس آزمون توأم با گروه کنترل اس  -پیش آزمون از نوع یشیآزما حا ر یك مطالعهپژوهش  روش کار:مواد و 

 مراجعـه کننـده بـه   نوجوان پسر مبتلا به سوء مصرف مـواد   30 بود کهافراد نوجوان پسر مبتلا به سوء مصرف مواد شهر تهران  هیشامل کل

 انتخاب و به صـور  تصـادفی   به شیوه دسترس داشتنداد در سوء مصرف مو ییبالا هشهر تهران که نمر 4هاي ترك اعتیاد منطقه  كینیکل

و عی  مصرف  هاي جلسه آموزش به وسیله پرسشنامه 8کاربندي شدند؛ اطلاعا  در دو نوب  قبل و بعد از و کنترل  یشیدر دو گروه آزما

زمون تحلیل واریانس اندازه گیـري  آوري گردید. براي تحلیل داده ها از آزمون تی زوجی، تی مستقل و آ جمعا طراب مر   یاسمقو  مواد

 تکراري بهره گرفته شد. 

 درمـانی  شناخ  و ا طراب مر  تفاو  معناداري وجود دارد ومصرف مواد نتایج نشان داد بین دو گروه از لحاظ گرایش به سوء  ها: یافته

 اس . موثر مر  ا طراب کاهش و مواد مصرف سوء کاهش بر آگاهی ذهن بر مبتنی

آگـاهی بـه دلیـل     و ذهن شناخ  درمانیمبتنی بر  یدرمان هاي اجراي مداخلههاي پژوهش حا ر نشان داد که  یافته گیري:نتیجه بحث و 

  باشد.موثر نوجوانان  مصرف مواد و ا طراب مر در کاهش  تواند می هاي مشترك درمان مولفه

 

 مصرف مواد، ا طراب مر  ی،ذهن آگاه ی،شناخ  درمان کلیدواژه:
 

                                                           
 دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران شمال، تهران، ایران: پاسخگو نویسنده  

E-mail: Mohammadtakallo@gmail.com 
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  ددانشگاهيپژوهشكده علوم بهداشتي جها نشريه   

 مقدمه

( یا وابستگی به مصرف مواد مخدر یك اخـتلال  Addictionعتیاد )ا

مــنمن و عــود کننــده اســ  کــه داراي تــاثیرا  عمیــق اجتمــاعی، 

روانشناختی، جسمی و اقتصادي بوده و عـلاوه بـر تخریـب شـخص،     

هنینه هاي سنگینی را بر افراد، خانواده و جامعه تحمیـل مـی کنـد    

و آماري اختلالا  روانـی  [. پنجمین مجموعه راهنماي تشخیصی 1]

(American Psychiatric Association ) ویژگـی   2013در سال

مهم اختلال سوء مصـرف مـواد را وجـود یکـی از علانـم شـناختی،       

رفتاري و فینیولوژیکی می داند که افـراد، بـا وجـود مشـکلا  قابـل      

[. 2توجه مرتبط با سوء مصرف، هنوز به مصرف آن ادامه می دهند ]

سوء مصرف و اعتیاد بـه مـواد تغییـر دهنـده خلــق و  آن،  افنون بر

اجتماعی اسـ  کـه    هـاي روانـی و رفتـار، یکـی از بـارزترین آسـیب

به راحتی میتواند بنیـان زنـدگی فـردي، خــانوادگی، اجتمــاعی و   

اعتیـاد  [. پر وا ح اس  کـه  3]کشور را سس  کنـد  فرهنگـی یـك

یم از طریـق وابسـته کـردن فـرد بـه      به صور  مستقیم و غیر مستق

مخدر، تنلـنل بنیادهـاي اخلاقـی را در پـی دارد کـه از       مصرف مواد

عـلاوه  . [4جنای  و خشون  اس  ] جمله این پیامدها افنایش جرم،

سوء مصرف مـواد  [؛ 5]نقل از  براساس گنارش دیلی و مارلا بر آن، 

 ـ    ـی در و عواقب ناخوشایند آن یکی از مشـکلا  مهـم ســلام  روان

اس . این اختلالا  با بسـیاري از مشــکلا  جــدي    دنیـاي امـروز

قانونی، معنوي و اخلاقی  پنشـکی، روانپنشـکی، خـانوادگی، شـغلی،

 تنهـا باعـث درد و رنـج فـرد مصـرف      مصرف مواد نـه  رابطه دارد. سوء

شود، بلکـه بـار و آسـیب فراوانـی بـر خـانواده و جامعـه         می کننـده

 [.6] کند تحمیل می

 روانـی  و جسـمانی  مشکلا  با دچار بیماري اعتیاد افراد از این رو، 

 سـلام   و هستند شناختی مشکلا  هیجانی دچار و مواجه سختی

 ایـن  اس  تـا جـایی کـه    روبرو خطر با گوناگون ابعاد در آنها روانی

 و اساسی عامل ا طراب هستند؛ مواجه ا طراب مشکلا  با بیماران

 اسـ   واکنشی [. ا طراب7اس  ] روانی هاي بیماري تمام زیربناي

 آن ناهشـیار و  منشـ  کـه   درونـی، مـبهم   نـامعلوم،  خطري برابر در

 ایـن  در ؛کنـد  یم ـ ایجاد را آن عوامل متعددي و اس  مهار رقابلیغ

 يگذار نام و شناخته آن منش  بر اساس از ا طراب خاصی انواع میان

 بـه  مـر   [.8] س آنها نیتر مهم از یکی مر  که ا طراب اند شده

 یـك  صـور   به ها انسان از بسیاري براي ابهامش از پر خاطر ماهی 

 و داشته همیشه وجود که اس  واقعیتی مر  ؛کند یم جلوه تهدید

 فـرد  منحصـربه  و برداشـتی  واکنش مر  به اس  ممکن شخص هر

 مـر   ا ـطراب  ا طراب، روانی شایع عوارض از یکی باشد؛ داشته

 [.9اس  ]

 ایـن  اگـر  امـا  مـر  طبیعـی اسـ ؛    ا ـطراب  ن، تجربهافنون بر آ

 تضـعی   هـا را  ی کـنش افتگی ـسـازش   باشـد  شدید خیلی ا طراب

 از و بنر  غیرعادي ترس یك عنوان به مر  ا طراب [.10]کند  می

 فکـر بـه   هنگام دلهره یا مر  از وحش  از احساسی با همراه مر 

تعریـ    دهنـد،  مـی  رخ مـر   از پـس  که چینهایی یا مردن فرآیند

 دلیـل  بـه  توانـد  مـی  افـراد  در مـر   ا طراب [. سطح11] شود می

 از [.8باشد ] متفاو  اجتماعی عوامل از بسیاري و هاي فردي تفاو 

 انتظـار  تـوان  می اس  يچندبعد اي سازه مر  که ا طراب آنجایی

 افـراد دچـار اعتیـاد    زنـدگی  هـاي  جنبـه  از بـر بسـیاري   که داش 

درکاهش سـوء مصـرف    تواند می که واملیع [. از12باشد ] ت ثیرگذار

ذهـن آگـاهی    باشـد،  رگـذار یت ث مـر  نوجوانـان   ا ـطراب  مـواد و 

(Mindfulness)   و آگـاهی  طریـق  از آگـاهی [. ذهـن 13] اسـ 

 فراینـدهاي  به نسب  غیر ارزیابانه و مداوم ،لحظه به لحظه هوشیاري

 هـاي  احسـاس  از آگـاهی مـداوم   شـامل  و شـود  یم ـ مشخص روانی

 [. 14] اس  تصورا  و افکار عواط ، ،ها ادراك جسمانی،

 وقـایع  از قضـاو   از عـاري  و پـذیرا  آگاهی یك شامل آگاهی ذهن

 و آزادانـه  را بیرونـی  و درونـی  واقعیا  آگاه ذهن افراد جاري اس ؛

 دامنـه  بـا  رویارویی در زیادي توانایی و کنند می درك بدون تحری 

 [. ذهـن 15] دارنـد  هـا  بـه تجر و هاي هیجان تفکرا ، اي از گسترده

 قضاو  بدون هس ، اکنون آنچه هر با در لحظه بودن یعنی آگاهی

 افراد حقیق  [. در16] افتد یم اتفاق درباره آنچه نظر اظهار بدون و

 توانـاتر  روزمـره  مشـکلا   حـل  و مـدیری   شناخ  و در آگاه ذهن

 بـه  نسـب   تـر  عمیـق  آگـاهی  توانـد  آگاهی می [. ذهن17] هستند

 و دهـد  کـاهش  را و تنیـدگی  افـنایش  را دشـوار  افکار و ها احساس

 [.18ببخشد ] بهبود را سلامتی

هاي پژوهشی از جمله عوامل مرتبط با سـوء   از این رو بر اساس یافته

[ که در چند سـال  19مصرف مواد، ذهن آگاهی گنارش شده اس  ]

اخیر بر طی  وسیعی از شرایط و مشکلا  روانشناختی مورد بررسی 

هاي علمی گویاي آن اس  که میـانجیگري و   گرفته اس . یافته قرار

هاي سودمندي در رابطه با اسـترس،   آگاهی، با پیامده مداخلا  ذهن

ا طراب، درد، بهنیسـتی روانشـناختی، کارکردهـاي روانشـناختی و     

[. در کنـار  20-21اختلالا  خلقی، ا طراب و وسواس همراه اس  ]

آگـاهی بـه عنـوان     نشناختی، از ذهنهاي روا سایر مشکلا  و اختلال

کننـد. از ایـن رو    شناسـی و درمـان یـاد مـی     عاملی اساسی در سبب
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  همكاران و محمد ابراهیم تکلو                                                                                                                            ...      اثربخشی شناخ  درمانی

آگاهی بیشتر بـا سـطوپ پـایین     هاي حاکی از آن اس  که ذهن یافته

طـور   مصرف الکل، ماري جوانا و سیگار در نوجوانان رابطه داشته و به

 کند. بینی و تبیین می معناداري آن را پیش

دادنــد کــه  [ نشــان23و همکــاران ]  Elwafiعــه دیگــري در مطال 

هاي مبتنی بر ذهن آگاهی رابطه بین ولـع مصـرف و مصـرف     تمرین

هاي توصـیفی   دهد. همچنین یافته مواد را در طول درمان کاهش می

هاي مصـرف الکـل و مـواد را منفـی      آگاهی و اختلال رابطه بین ذهن

حاصل از فراتحلیل هاي  ه[ که این نتیجه با یافت24کنند ] گنارش می

مطالعه، مرتبط با ذهن آگاهی و رفتارهاي سوء مصرف، مبنی بـر   39

[. در کنــار 25باشــد ] همســو مــی  21/0تــا  -57/0همبســتگی 

آگاهی موجب کـاهش   هاي توصیفی، مداخلا  مبتنی بر ذهن بررسی

[، افنایش سـلام  عمـومی، بهنیسـتی روانـی و     26زا ] عوامل آسیب

ــادمانی ] ــیش [ و27ش ــنایش    پ ــین اف ــ  و همچن ــري از بازگش گی

[ در 31،30و کـاهش ولـع مصـرف ]    [29،28] اي هاي مقابلـه  مهار 

 شود.   افراد وابسته به مصرف مواد می

ذهن آگاهی، نوعی آگاهی اس  که در زمـان توجـه مـا     افنون بر این

؛ تـوجهی کـه   ردی ـگ یمبه تجربیاتمان نسب  به مو ع خاصی شکل 

ي خاصـی از  ها جنبهآشکار روي  طور به)توجه متمرکن بر هدف اس  

( و در زمان حال )وقتی ذهن بـه گذشـته یـا    شود یمتجربه معطوف 

( و بـدون  میگـردان  یبـازم آن را به زمان حـال   شود یمآینده معطوف 

قضاو  )فرآیندي که با روپ پذیرش نسب  به آنچـه رخ داده اسـ ،   

، ذهـن آگـاهی   [. به لحاظ تاریخی32] ردیگ یمهمراه اس ( صور  

به یکی از مسیرهاي رهایی بندگان از رنج دنیا و گذشـتن از مفهـوم   

و در فلسـفه زیـر    شـود  یم ـ( تلقی Sense of self) "حس از خود"

محصـول فراینـدهاي    "حـس از خـود  "بنایی آن آمده اس  که این 

کـاهش سـوء    کـه  نیابا توجه به  رو  نیا از[. 17توهمی ذهنی اس  ]

بـر حیطـه روابـط و     توانـد  یم ـب مر  هـر دو،  مصرف مواد و ا طرا

داشته و از طرفی درمان مبتنی بر ذهن آگاهی بر  ریت ثسلام  روان 

ي بـدنی،  ها احساسآگاهی افراد از خویش و اینکه بیاموزند چگونه از 

 علانمی یابند و چگونه پاسخ سازگارانه به آگاه خودافکار و هیجانا  

همچنـین نظـر بـه آسـیب پـذیر      دارد و  دیت کبدهند  دهنده هشدار

بودن نوجوانان در مقابل این عار ه، به ویژه در دوران بلوغ و فقـدان  

هاي جامع در این قشر،  پژوهش حا ر به تعیـین اثربخشـی    پژوهش

 کـاهش  بـر آگـاهی   آموزش گروهی شناخ  درمانی مبتنی بـر ذهـن  

 بـه  مبتلا پسر نوجوانان بین در مر  ا طراب و مواد مصرف گرایش

 انجام شده اس . مواد مصرف ءسو

 كار  مواد و روش

پس آزمون  -از نوع پیش آزمون یشیآزما حا ر یك مطالعهپژوهش 

افراد  هیشامل کل قیتحق نیا يجامعه آمار. توأم با گروه کنترل اس 

 30 بـود کـه  نوجوان پسر مبتلا به سوء مصـرف مـواد شـهر تهـران     

 كی ـنیکل کننده بـه  مراجعه نوجوان پسر مبتلا به سوء مصرف مواد 

در سـوء   ییبـالا  هشـهر تهـران کـه نمـر     4هاي ترك اعتیاد منطقه 

 انتخاب و به صـور  تصـادفی   به شیوه دسترس داشتندمصرف مواد 

پرسشـنامه مـورد   . کاربنـدي شـدند  و کنتـرل   یشیدر دو گروه آزما

 پرسشـنامه بررسـی و ـعی  مصـرف مـواد     استفاده در این پژوهش 

[ بـود. در  34مه ا طراب مـر  تمپلـر ]  [ و پرسشنا33محمدخانی ]

سـابقه مصـرف مـواد در    پرسشنامه بررسی و ـعی  مصـرف مـواد     

ماه گذشته و یك  12خانواده، الگوي مصرف انواع مواد درطول عمر، 

ماه گذشته و نین اولین سن مصرف انواع مـواد و تمایـل بـه مصـرف     

لیکر   مواد در آینده را ارزیابی می کند. شیوه نمره گذاري به روش

محمـدخانی   اسـ .  (1تا کاملا مخالفم= 5کاملا موافقم=اي )درجه 5

سـقم   ای ـصـوري پرسشـنامه و صـح      یـی جه  سنجش روا [33]

 عی ـدانش آموزان دوره راهنمـایی توز  نیسئوالا ، پرسشنامه را در ب

بدسـ  آمـده، پرسشـنامه در نمونـه      جیاز نتا نانیکرد و پس از اطم

اعتماد آن بـا    یقابل ایپرسشنامه  یانیپا نیهمچن .شد عیآماري توز

محاسـبه شـد.    87/0آلفـاي کرونبـاخ    ريگی استفاده از روش اندازه

 به دس  آمد.   89/0برابر با  در پژوهش حا رکرونباخ  يآلفا

پرسشنامه ا طراب مر   از همچنین جه  سنجش ا طراب مر 

 یـا  بلـی  جـواب  برحسب و بود خیر -بلی سؤال 15 که شامل تمپلر

 کـه  صـورتی  در 1 )نمـره  ؛گرفـ   یم تعلق 0 یا 1 نمره آن به رخی

 15 تـا  مر ( ا طراب )عدم وجود 0 از پرسشنامه فرد امتیاز پاسخ

 در برش نقطه ( 7،6 ) آن وسط که حد بالا( خیلی مر  )ا طراب

 کمتـر  و بالا مر  ا طراب (15 تا 7 ) آن از بیشتر شد. گرفته نظر

[. 34] شـود  یم ـ گرفته نظر در ایینپ مر  ( ا طراب0 تا 6 ) آن از

 استاندارد بوده پرسشنامه یك تمپلر مر  ا طراب مقیاس سنجش

 ا ـطراب  جه  سنجش جهان سطح در مختل  يها پژوهش در و

 ترجمـه،  نیـن  ایران در کشور و اس  گرفته قرار استفاده مورد مر 

[ 35] همکـاران  مسعودزاده و شده اس ؛ اعتباریابی و عاملی تحلیل

 95/0 را سـؤالا    ـریب همبسـتگی   و 73/0 آن را انی درونیهمس

 نمودند. گنارش
 دو سـاعته  جلسه هش  آزمایش، گروه براي آموزشی جلسا  تعداد

اي یکبار توسـط پژوهشـگر سـوم ایـن     هفته بوده که گروهی آموزش
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 اول، تحقیق و با نظار  اساتید راهنما برگنار شد. در ابتداي جلسـه 

در طـول   .تکمیل کردند را موردنظر هايمهپرسشنا کنندگانشرک 

هـاي گــروه   اجراي جلسـا  آموزشــی و درمـانی، همـه آزمودنــی     

آزمایشی حضور داشته و هیچ کدام از برنامه حذف نشـدند. خلاصـه   

 جلسا  به شرپ ذیل می باشد:
 جلسا  اول تاچهارم:

تو یح دربـاره اهمی  حضور در لحظه حــال و بـودن در اینجـا و    -

آگاهـی بـراي اعضـاء بـا اسـتفاده از     و بـاز کردن مفهوم ذهن اکنون،

 چند فن، و یاد گرفتن انجام امور روزمره و توجه کردن به آنها

بردن به ذهن سرگردان و تمرین توجه به بدن، احساس جسمی، پی-

 فینیکی و توجه به نفس

گـرفتن ذهن سرگردان با تمرین تـنفس و مـرور بـدن، مراقبـه     آرام-

 آورند. هایی که توجه را به لحظه حال میانجام تمرین نشسته و

که بـدون اجتنـاب از افـراد، در لحظـه حا ـر بـاقی       یاد گرفتن این-

 بمانیم و تلاطم افکار را نظاره کنیم.
 جلسا  پنجم تا هشتم:

ها بدون قضـاو   آگاهی کامل از افکار و احساسا  و پذیرفتن آن -

 و دخال  مستقیم.

فکار از طریق تلقی افکار به عنوان فقـط فکـر و نـه    تغییر خلق و ا -

 واقعی .

هاي پرخاشگري و تنظیم برنامـه مواجـه   هشیاري نسب  به نشانه -

 هاي پرخاشگري.احتمالی با نشانه

ریني آینده و استفاده از فنون حضور در حال براي زنـدگی  برنامه -

 و تعمیم آنها به کل جریان زندگی.
 

 ها يافته

( و 46/1) 13/18نحراف اسـتاندارد سـن گـروه آزمـایش     میانگین و ا

( ارزیابی شد. همچنین گروه آزمایش از نظـر  01/2) 2/17گروه گواه 

 تحصیلی تفاو  معناداري نداشتند.  

در پاسخ بـه پرسشـنامه مصـرف مـواد مخـدر در پـیش از       همچنین 

داري  آگاهی و پس از آن تغییـر معنـی   درمانی مبتنی بر ذهن شناخ 

درصـد مشـاهده نشـده اسـ  و ایـن فر ـیه        95اطمینان در سطح 

هاي مربوط به تمایـل   کند؛ در ادامه مجموع پرسش پژوهش را رد می

افراد به مصرف مواد مختل  پیش و پس از آزمون بررسی شده اس  

آزمون جمع تمایل بـه   (. همچنین نتایج در مقایسه با پیش1)جدول 

ذرانـــدن دوره هـــا پـــس از گ مصـــرف انـــواع مـــواد در آزمـــودنی

داري یافتـه اسـ     آگاهی کاهش معنی درمانی مبتنی بر ذهن شناخ 

همینطور بـه بررسـی مقـدار     که تایید فر یه نخس  پژوهش اس .

آزمون  تفاو  در میانگین متغیر تمایل به مصرف انواع مواد بین پیش

آزمون متغیرهاي مخـدوش کننـده    آزمون با در حذف اثر پیش و پس

هـاي   شده اس  که به این منظور از تحلیل انـدازه  احتمالی پرداخته

ها( بهره برده شده  تکراري )تحلیل واریانس در حال  همبستگی داده

 (.  2اس  )جدول 

آزمـون و   بدون در نظر گرفتن متغیرهـاي دیگـر تفـاو  بـین پـیش     

دار شده اس  ولی ورود برخی ازمتغیرها مانند سن،  آزمون معنی پس

ب مر ، و عی  درسی و تحصـیلا  پـدر   آزمون ا طرا مقدار پیش

(. همچنـین  3دار شـده اسـ  )جـدول     باعث ایجاد ارتباط غیر معنی

مشاهده شد که ا طراب مر  افراد داراي سوء مصرف مواد پـس از  

آگـاهی کـاهش چشـمگیري     درمانی مبتنی بر ذهن گذراندن شناخ 

 5داري  داشته اس  که این کاهش از نظـر آمـاري در سـطح معنـی    

 (.  4( )جدول 001/0 >دار بوده اس  )مقدار احتمال  معنیدرصد 

در این مطالعه، به بررسی مقدار تفاو  در میانگین متغیـر ا ـطراب   

آزمـون   آزمـون بـا در حـذف اثـر پـیش      آزمون و پس مر  بین پیش

متغیرهاي مخدوش کننده احتمالی پرداخته شد که به این منظور از 

اریـانس در حالـ  همبسـتگی    هاي تکـراري )تحلیـل و   تحلیل اندازه

ها( بهره برده شده اس . شایان ذکر اس  که در تمام مـوارد بـه    داده

آزمـون   دار ا طراب مر  در پیش جن ورود متغیر سن اختلاف معنی

آزمون وجـود دارد. یعنـی بـدون در نظـر گـرفتن سـن افـراد         و پس

هاي این پژوهش، شناخ  درمـانی   توان گف  که با توجه به داده می

بتنی بر ذهن آگاهی بر کـاهش ا ـطراب مـر  مـوثر بـوده اسـ        م

 (.5)جدول 
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  همكاران و محمد ابراهیم تکلو                                                                                                                            ...      اثربخشی شناخ  درمانی

 آزمون وپس شیپ مواد مصرف يها نیانگیم سهیمقا يبرا یزوج t آزمون:1 جدول

 سطح معناداري  انحراف استاندارد پس آزمون   –آزمون  پیش 

 زوجی t همبستگی

 948/0 <001/0 00/1 07/0 مصرف مواد

 

 آزمون وپس شیپ مواد، مصرف به لیتما بخش يها نیانگیم سهیمقا يبرا یزوج t آزمون :2 جدول

 سطح معناداري انحراف استاندارد پس آزمون   –آزمون  پیش 

 زوجی t همبستگی

 010/0 <001/0 54/0 60/1 مصرف مواد

 

 مصرف به لیتما ریمتغ آزمون پس و  آزمون شیپ در را یییتغ سهیمقا يبرا ملمحت  کننده مخدوش يرهایمتغ ورود با شده تکرار يها اندازه آزمون يها افته. ی3جدول 

 سطح معناداري  Fآماره آزمون  میانگین مربعا  مجموع مربعا  

 010/0 73/8 20/19 20/19 گر بدون متغیر مخدوش

 765/0 09/0 22/0 22/0 سن
 235/0 55/1 94/3 94/3 آزمون ا طراب مر  پیش
 012/0 66/8 20/19 20/19 معدل

 194/0 92/1 67/3 67/3 و عی  درسی
 013/0 43/8 08/18 08/18 تعداد خواهر
 024/0 83/6 88/17 88/17 تعداد برادر

 163/0 27/2 74/5 74/5 تحصیلا  پدر
 035/0 55/5 00/13 00/13 تحصیلا  مادر

 
 

 زمونآ پس و شیپ مر  ا طراب يها نیانگیم سهیمقا يبرا یزوج t آزمون :4 جدول

 سطح معناداري انحراف استاندارد پس آزمون   –آزمون  پیش 

 مستقل t  زوجی t همبستگی   

 001/0* <001/0 054/0 38/0 13/3 ا طراب مر 

 شود مستقل استفاده می tتر  دار نباشد بهتر اس  از آزمون پرتوان *زمانی که همبستگی بین پیش و پس آزمون معنی

 مر  ا طراب ریمتغ آزمون پس و آزمون شیپ در را ییتغ سهیمقا يبرا محتمل کننده مخدوش يرهایمتغ ورود با شده تکرار يها اندازه آزمون يها افتهی :5 جدول

 سطح معناداري Fآماره آزمون  میانگین مربعا  مجموع مربعا  

 <001/0 34/69 63/73 63/73 گر بدون متغیر مخدوش

 626/0 25/0 28/0 28/0 سن

 <001/0 18/34 33/26 33/26 تمایل به مصرف موادآزمون  پیش

 000/1 52/60 63/73 63/73 معدل

 <001/0 18/55 86/59 86/59 و عی  درسی

 <001/0 26/57 53/65 53/65 تعداد خواهر

 <001/0 16/54 20/67 20/67 تعداد برادر

 <001/0 64/49 16/46 16/46 تحصیلا  پدر

 <001/0 71/48 73/47 73/47 تحصیلا  مادر

 

 

 گيري بحث و نتيجه

هدف از پژوهش حا ر آموزش گروهی شناخ  درمـانی مبتنـی بـر    

آگاهی در کاهش مصرف مواد و ا طراب مر  در نوجوان بـود.   ذهن

 مشاوره گروهی شناخ  درمانی مبتنی بـر ذهـن  نتایج نشان داد که 

آگاهی منجر به کاهش مصرف مواد و ا ـطراب مـر  در نوجوانـان    

شود که بـین   ایش به همراه داشته اس  و نتیجه گرفته میگروه آزم

نتایج به دسـ   نمرا  میانگین دو گروه تفاو  معناداري وجود دارد. 

بـا توجـه بـه نتـایج     باشـد.   [ همسـو مـی  30-31هـاي ]  آمده با یافته

تـوان چنـین تبیـین کـرد کـه       در  پژوهش حا ر، مـی  آمده دس  به

اي اسـ  کـه    گونـه   اهمی  و حساسی  دوران نوجوانی و جوانی بـه 

روسو در بحث از اسرار درون، رشـد، بلـوغ و نوجـوانی را تولـد ثـانی      

ي پـرورش   نامد. روشن اس  که نسل نوجوان و جوان ما در سایه می

گـر   توانـد سـازنده و در پـی آن هـدای      و تربی  اجتماعی خانواده مـی 

گري نیازمند به هوشیاري  سازندگی و هدای  فرداي جامعه باشد و این

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
07

62
6.

13
97

.1
8.

1.
7.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
es

hj
ou

rn
al

.ir
 o

n 
20

24
-0

7-
21

 ]
 

                               5 / 9

https://dorl.net/dor/20.1001.1.16807626.1397.18.1.7.4
http://payeshjournal.ir/article-1-1011-en.html


 

82 

 

  ددانشگاهيپژوهشكده علوم بهداشتي جها نشريه   

[. رفتارها و سـبك زنـدگی افـراد عمـدتا  در طـی دوره      36آنان اس  ]

ومیرهـا بـه دنبـال     % مـر  70شود و  گذاري می نوجوانی و جوانی پایه

داده و قابـل   دهنـد کـه در نوجـوانی و جـوانی روي     رفتارهایی رخ مـی 

ــد ] اصــلاپ بــوده ــابی   اتژي[. در اهــداف جدیــد اســتر4ان هــاي  بازاری

هـایی همچـون    هاي دخانیـا ، نوجوانـان و جوانـان بـا ویژگـی      شرک 

اطلاعا  کمتر در مورد سوء مصرف مواد و ت ثیرا  آن روي سـلامتی،  

ــار    ــ ثیرا  و فش ــی از مصــرف، ت ــده ناش ــاعی درك ش ــذیرش اجتم پ

علاوه عوامـل شخصـی    همسالان براي مصرف دخانیا ، الکل و مواد به

عنـوان قربانیـان      خود پایین و خودپنداره نامناسـب بـه  همچون حرم

رو یکـی از راهکارهـاي افـنایش     [. از ایـن 6باشند ] اصلی این پدیده می

هوشیاري نوجوانان و جوانـان ایـن مـرز و بـوم افـنایش خودآگـاهی از       

ذهـن آگـاهی   اي در آنان اسـ .   هاي  مقابله ها و افنایش مهار  توانایی

هاي اصلی راهبردهاي مبتنی بـر پـذیرش باعـث     عنوان یکی از روش به

جاي چـالش و پرهیـن از افکـار و احساسـا       به سوءمصرفشود که  می

کننده ناشی از ترك و یا کاربرد آن براي تسـکین، بـا برقـراري     ناراح 

یك سبك ارتباطی متفاو  بدون واکنش و نوعی شیوه جدید پردازش 

ود را بـدون داوري و  کننـده خ ـ  اطلاعا ، افکـار و احساسـا  ناراحـ    

[. 28کنار بیایـد ]  ها آنزدانی با  ارزیابی بپذیرد و از این راه با حساسی 

هـاي ذهـن    کـارگیري روش  برخی از پژوهشگران بر این باورند کـه بـه  

ساز و کارهاي نهفتـه در آن، ماننـد: پـذیرش، افـنایش      به عل آگاهی 

ن داوري، گـري بـدو   زدایی، حضور در لحظه، مشاهده آگاهی، حساسی 

ی شـناختی سـنتی،   رفتاردرمـان رویارویی و رهاسازي در تلفیق با فنون 

توانـد  ـمن کـاهش علانـم و      به علـ  تـ ثیر بـر ایـن فراینـدها، مـی      

ــه   ــر بخشــی درمــان را افــنایش داده و ب پیامــدهاي پــس از تــرك، اث

ساز و کـار   واقع در[. 26، 30پیشگیري از بازگش  مصرف کمك کند ]

هـاي   [. روش27ا بایـد خـود کنترلـی دانسـ  ]    اصلی ذهـن آگـاهی ر  

ایجـاد آرامـش، احسـاس     لی ـبـه دل ذهن آگاهی(  ازجملهزانی ) آرامش

بخـش، احسـاس خـوب بـودن و فعـال کـردن دسـتگاه عصـبی           لذ 

هـا   پاراسمپاتیك توانایی کمك به درمان کاهش مصرف دارند و بررسی

تـرك  دهنده اثربخشی آرامش عضلانی در کنترل برخی عـوارض   نشان

عنـوان    هن آگـاهی بـه  از همین رو، ذ[. 23اند ] خوابی بوده بی جمله از

اي کـه در زنـدگی    هاي مراقبه سبکی براي زندگی، با استفاده از تمرین

هـاي دوگانـه    کند تا با و عی  شود به افراد کمك می روزمره ادغام می

یافتـه    صور  یك ذهـن انسـجام   ها به ذهن آشنا شوند و آگاهانه از آن

هـاي  کلی مرور انجـام شـده بـر پـژوهش     طور به. [24] استفاده کنند

  متعددي در مورد اثربخشی درمان لادهد که مداخگذشته نشان می

 .شـده اسـ    مصرف مواد انجام سوء بر آگاهیذهن  شناختی مبتنی بر

مبـتلا  هاي روانشناختی افراد  جنبه بر که حاکی از کارایی این رویکرد

ها کارایی این رویکـرد را  واد اس . نتایج پژوهشمصرف م اختلالا  به

دهـد. ایـن درمـان از طریـق      مصرف مواد نشان می تلالدر درمان اخ

کارهــایی همچــون پــذیرش، غیــر قضــاوتی بــودن،  و اســتفاده از ســاز

 گاهی، مشاهده و با استفاده از فنـونی بـه افـراد مصـرف    آگري، توصی 

-ها و واکـنش ها، شناخ ها، هیجانسکند تا از احساکننده کمك می

گاه شوند و آدهد ها را به سم  مصرف مواد سوق مینآهاي بدنی که 

-سـیب آشده و  آنیري از مصرف مواد و عود گپیش ثاز این طریق باع

 بـه  . بـا توجـه  [26] هاي مربوط به اسـتفاده از مـواد را کـاهش دهنـد    

توان درمـان شـناختی مبتنـی بـر      قوي نظري و پژوهشی، می پیشینه

هاي مختلـ  وابسـته بـه     گاهی را جه  انجام مداخله در گروهآذهن 

همچنین مطالعا  و نتایج بررسی شده در تبیـین   .مواد پیشنهاد نمود

تاثیر ذهن آگاهی بر ا طراب مر  نشان داد  کـه مـی تـوان از  ایـن     

روش به عنوان روشـی مـوثر در بهبـود ا ـطراب مـر  افـراد معتـاد        

ابلی  کارکرد اجرایـی در مراکـن درمـانی را    استفاده کرد و این روش ق

دارد. بنابراین مشـاوران و درمـانگران مـی تواننـد بـراي کـاهش سـوء        

مصرف مواد و ا طراب مر  از روش ذهن آگاهی اسـتفاده کننـد. بـا    

استفاده از روش مذکور می توان امیـدوار بـود کـه ایـن افـراد بتواننـد       

زندگی بهتري داشته ا طراب مر  خود را کاهش دهند و در مجموع 

 باشند.  
 

 سهم نويسندگان

 : طراحی و نظار  علمی و تایید نسخه نهایینرگس زارقی

محقق اصلی، جمع آوري اطلاعا  و کمك در : محمدابراهیم تکلو

 تهیه پیش نویس مقاله

 مقاله تهیهو جمع آوري اطلاعا  : طراحی مطالعه، زهرا رافعی
 

 تشكر و قدرداني

ارشـد   کارشناسـی  مقطـع  دانشـجویی  نامـه  پایان از برگرفته مقاله این

مراکن تـرك   از دانند می لازم محققان برخود روانشناسی تربیتی اس .

 نین و پژوهش این کنندهگان در و شرک  شهر تهران 4اعتیاد منطقه 

 بخـاطر  آزاد اسـلامی واحـد تهـران شـمال     پژوهشی دانشگاه معاون 

 .آورند عمل به تشکر و تقدیر نامه پایان طرپ تصویب
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Objective (s): Abuse and substance abuse is one of the most significant psychological and social problems of adolescence. 

Therefore, the aim of this study was to determine the effectiveness of cognitive therapy based on mindfulness on reducing 

substance abuse and death anxiety among male adolescents with substance abuse. 

Methods: The present study was a pretest-posttest study with a control group among a convenience sample of adolescent 

males with substance abuse referred to addiction treatment clinics in the district 4 of Tehran who had high drug abuse scores. 

They were randomly assigned to experimental and control groups. Data were collected in two stages before and after 8 

sessions intervention by two questionnaires the status of consumption of drugs and the Templar death anxiety scale. Paired t-

test, independent t-test and repeated measures variance analysis were used to analyze the data. 

Results: The results showed that there was a significant difference between two groups in terms of substance abuse and death 

anxiety. Mental awareness-based cognitive therapy was effective on reducing substance abuse and death anxiety. 

Conclusion: The findings suggest that mindfulness therapy could be effective in reducing substance use and death anxiety 

among adolescents. 
 

Key Words: cognitive therapy, mindfulness, substance abuse, death anxiety 

                                                           
 Corresponding author: Educational Psychology, Islamic Azad University, Tehran North Branch, Tehran, Iran 

E-mail: Mohammadtakallo@gamil.com 

 
 

Payesh 
Journal of the Iranian Institute for Health Sciences Research 

 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
07

62
6.

13
97

.1
8.

1.
7.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
es

hj
ou

rn
al

.ir
 o

n 
20

24
-0

7-
21

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               9 / 9

https://dorl.net/dor/20.1001.1.16807626.1397.18.1.7.4
http://payeshjournal.ir/article-1-1011-en.html
http://www.tcpdf.org

