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 چكيده 

هاي شناختي و دشواري تنظيم هيجان هاي ناكارآمد، تحريفمقايسۀ نلرش هدف پژوهش حاضير هدف: 

اي همقايس-روش پژوهش، توصيفي از نوع عليروش: مصرف مواد با افراد بهنجار بود. در افراد داراي سوء

مصيييرف مواد از نوع ترياك و شييييره كه به يکي از  جيامعه آماري عبارت بود از: مردان داراي سيييوء بود. 

هاي ترك اعتياد شيهرسيتان ماهنشيان مراجعه كرده بودند. همچنين افراد بهنجار اين شهرستان جامعه    كمپ

هاي وجه به ملاكمصييرف مواد با تنفر افراد داراي سييوء 91گيري تعدادمقايسييه را تشييکيل داد. براي نمونه

نفر افراد عادي كه از نظر سين و ميزان تحصيلات با   91گيري هدفمند و تعدادورود و خروج از روش نمونه

مد هاي ناكارآهاي نلرشمقياس انتخاب شييدند. سيياسگروه ديلر همتا شييده بودند بصييورت در دسييترس 

(DAS-40تحريف ،)  .شان نتايج نها: يافتههاي شيناختي و دشواري تنظيم هيجان در هر دو گروه اجرا شد

مصرف كنندۀ مواد داراي نمرات بالاتري داد كه تفاوت دو گروه در هرسيه متغير معنادار است و افراد سوء 

در ا هاين تفاوتگيري: نتيجهباشيييند. هاي شيييناختي ميدر بياورهاي ناكارآمد، ناسيييازگاري و تحريف 

 باشند.طراحي مداخلات باليني براي درمان حائز اهميت مي

 مصرف موادنلرش ناكارآمد، تحريف شناختي، دشواري تنظيم هيجان، سوءها: کليدواژه
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 دمهمق

مصرف مواد، سوء .شيناسي به موضوع اعتياد بسيار پرداخته شده است در گسيترۀ متون روان 

جوامع امروزي به خصييوص كشيورهاي در حال توسييعه  مشيکل سييلامتي جدي بسيياري از   

هاي هنلفتي مصرف مواد براي جامعه هزينهاسيت. بيماري، مرگ و صيدمات ناشي از سوء  

هاي آنان قابل كننيدگيان و خيانواده   مصيييرفدارد. عوارض هيجياني آن بر زنيدگي سيييوء  

مهم آسييييب هاي گيري نيسيييت. گرايش روزافزون بيه مواد بيه عنوان يکي از مؤلفه  انيدازه 

اهميت توجه به  اجتماعي، با كاهش سيين اعتياد و مصييرف آن به خصييوص در ميان جوانان

ها به دلايل مختلفي همچون انسان (.0391را بيشيتر كرده اسيت )كيامرثي و ابوالقاسمي،   آن

جوئي، هاي نامعقولانه و تحريف شيييده، لذتنياكيامي، بياورهياي نياكيارآميد، شييينياخت        

هاي هيجاني و مشييکلات اجتماعي گرايش به شييناسييي حالت طلبي، ضييعف در بازهيجان

ر مصرف مواد دها نشان داده، افراد مبتلا به سوءيافتهدهند. مصيرف مواد را از خود نشان مي 

هاي شيوهمعمولاًاند و گرائي، و خودكارآمدي، ضيعيف راهبردهاي مقابله با اسيترس، كمال 

(. برخي 0390وشيييري و همکاران، كننيد )رنجبرن نيامنياسيييب را انتخياب مي    مسيييأليه حيل 

ي فرد هاطلبي و خلق افسيييرده بر نلرشنفس پائين، هيجانهياي فردي مياننيد عزت   ويژگي

هاي پيشين نشان (. برخي پژوهش0111، 0گذارند )سوسمن، دنت و لونسبت به مواد اثر مي

حسييني، مصييرف مواد سييطوح بالاتري از اسييترس )رحمانيان و اند كه افراد دچار سييوءداده

رحمانيان و  به نقل از 0998(، اختلالات خلقي و حالات هيجاني )ريمو و اسييکويت، 0384

هاي مختلف مانند شيييناختي اعتياد از ديدگاهدهند. ابعاد روان( را نشيييان مي0384حسيييني، 

مورد برسي قرار  (0973( و اليس)0984(، لازاروس)0972(، بک )0991ديدگاه سليلمن )

ند كه ااي از دلايل اعتياد را بررسيييي كردهپردازان جنبهاز اين نظريه گرفته اسيييت. هركدا 

لري كند؛ گرچه علل ديتركيب اين سه ديدگاه شناخت بهتري از موضوع اعتياد، ايجاد مي

 به مبتلا افراد برجسته مشخصات ازباشيد.  مانند موقعيت اجتماعي و اقتصيادي هم دخيل مي 

 جدي شرايط چون آن منفي رغم پيامدهاي به ادمو مستمر مصيرف  مواد، به مصيرف سيوء 

 اين. اسييت اجتماعي پايلاه و دوسييتان شييغل، دادن دسييت از قانوني، مشييکلات پزشييکي،

                                                           
1. Sussman, Dent, & Leu 
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 لاوربيتوفرونتا قشيير ضييايعات داراي بيماران از آمده دسييت به نتايج به شييبيه كاملاً پديده

 و نبوده حسيياس رفتارشييان آتي پيامدهاي به گروه دو هر كه افراد رسييدمي نظر به .اسييت

 ابيچار) دهندمي نشان واقعي زندگي در را معيوبي يريگتصيميم  و دتنظيميوخ هاينشيانه 
 قشر نقش نيز اعتياد شناختيبصع هايلدم مشاهدات، اين با مطابق (.0110 همکاران، و0

 با افراد در مواد اجباري مصييرف و كنترل دادن دسييت از هايدر ويژگي پيشييانيپيش

 كه آنجايي از (.0011، 0ولکو و اشييتاين )گلد سييازندمي نشييان را خاطر مواد به وابسييتلي

هيجاني  حالات تسکين بر مواد مصرف كه كنندمي گزارش ،مواد ميئدا كنندگانمصيرف 

 يک عنوان به مواد مصييرف اسييت ممکن دارد، بنابراين مربت اثر هاآن منفي عاطفي و

و  آلن، )بارلود كن عمل آزارنده هيجاني تحالا كاهش براي يهيجان وييجنظم راهبرد

  (.0114، 3چوآت

ي شناختي در وابستلهاي ناكارآمد با پيامدهاي رواناند، نلرشها نشان دادهبرخي پژوهش

مصيييرف مواد مطابقت دارد )حاجي عليزاده، بحرينيان، نظيري، و مدرس غروي، بيه سيييوء 

نفس پايين هاي شناختي منفي )كه عزتنلرشاين  ،4(. بر اسياس نظريۀ شيناختي بک  0387

اكارآمد هاي نناپذير و غيرمنطقي )كه به صورت نلرشكند( اعتقادات انعطافرا نمايان مي

هاي ناكارآمد باورها و (. نلرش0979، 5اشييياره دارد( هسيييتند )بک، راش، شييياو و امري 

ف، جهان و آينده دارد باشيييند كه فرد نسيييبت به خود، اطرااي ميگيرانههاي جهتبنهروان

گيري ادراك و فهم فرد از رويدادها شده، ها باعث سوء(. اين نلرش0117)آبلا و اسکيتچ،

قرار داده بيياعييث رفتييارهيياي خود تخييدير و  تييأثيرعملکرد و احسييياسيييات فرد را تحييت  

تحت  (0114) 2هاي انجا  شده توسط هولمنشود. بر پايه پژوهشهاي هيجاني ميآشفتلي

 أثيرتآن بر احساس و هيجان، فرآيندهاي اعتياد تحت  تأثيرعنوان گزارشي از نسبت دارو و 

همچنين فرماني و همکاران  باشيييد.مي مصيييرف موادهاي مبتلايان به سيييوءباورها و نلرش

اي و رابطه آن در هاي مقابله( در پژوهشيييي تحت عنوان نلرش ناكارآمد و سيييبک0393)

ر اقدا  اي دهاي مقابلههاي ناكارآمد و سبکشان دادند كه بين نلرشاقدا  به خودكشي، ن

                                                           
1. Bechara 
2. Goldstein, Volkow 
3. Barlow, Allen, & Choate 

4. Beck 
5. Rush, Shaw, & Emery 
6. Holman 
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( در پژوهشيييي با عنوان 0387حاجي عليزاده و همکاران )به خودكشيييي رابطه وجود دارد. 

 و پيامدهاي عادي افراد و مواد مصرفسوء به مبتلا افراد در كارآمد نا هاينلرش مقايسيۀ 

هاي ناكارآمد به عنوان يک عامل د كه نلرششييينياختي آن، بيه اين نتيجيه رسيييييدني      روان

باشييد و احتمال مصييرف مواد را نيز افزايش  پذير، در گرايش به مصييرف مواد ميآسيييب

دهد. از سيوي ديلر رنجبر نوشري، محمود عليلو، اسدي مجره، قدرتي، و نجار مباركي  مي

 و گراييكمال اسيييترس، با مقابله راهبردهاي (، در تحقيقي تحت عنوان مقايسيييه0390)

 بين بهنجار، نشييان دادند كه افراد و مواد مصييرف به اختلال مبتلا افراد در خودكارآمدي

 داري،خويشييتن جويي،هاي دوريمقياسخرده در گروه دو اسييترس با مقابله راهبردهاي

 در مبتلا گروه به علاوه، .دارد وجود تفاوت مسألهحل و اجتناب-گريز پذيري،مسشووليت

سييياعد، يعقوبي،  .بود بهنجار گروه از كمتر ميانلين داراي مربت، گراييكمال مقيياس 

(، در تحقيقي ديلر تحت عنوان مقايسييه باورهاي فراشييناختي  0389روشيين، و سييلطاني ) 

وابسيييته به مواد، نشيييان دادند كه در تركيب خطي  نياكيارآميد در بين افراد وابسيييته و غير   

ناختي مربت، باورهاي شييناختي منفي، عد  اطمينان متغيرهاي وابسييته از نظر باورهاي فراشيي 

 شناختي، نياز به كنترل فکر وخود آگاهي شناختي تفاوت وجود دارد.

 تفسيرهاي يا منفي افکار كه شودمي تصيور  نظريۀ شيناختي بک  اسياس  از سيوي ديلر، بر 

 نشييأت بلندمدت، حافظه در شييده انباشييته منفي باورهاي شييدنفعال از شييده، تحريف

 رابطه بدكنش شناختي سياختارهاي  شيدن فعال با هيجاني اختلال نظريه، اين طبق. گيردمي

 شييده ذخيره كلي مفاهيم بازيابي براي سيياختارهايي توانمي را هابنهها و رواندارد. نلرش

 دانسييت كه محتواي هافرض عقايد و اطلاعات، از اييافته سييازمان مجموعۀ يا حافظه در

 يابدمي سازمان شود،مي پرداخته و سياخته  فردي زندگي هايتجربه طريق از طرحواره هر

 طريق از هانلرش گيرد.مي قرار اسييتفاده مورد جديد اطلاعات ارزيابي و ادراك در و

 به تفکر جريان در و گذارندمي تاثير رفتار، عواطف و هيجانات بر اطلاعات، پردازش

 آورنييد.مي فراهم را بينيپيش قييابييل انتظييارترين و كننييدمي كمييک گييري تصيييميييم  

هاي شييناختي در بيني تحريف( در پژوهشييي با عنوان پيش0112همکاران ) و 0آهارونوويچ

                                                           
1. Aharonovich 
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 در شيييناختي هايكه نارسيييايي كردند درميان بيمياران بيا مصيييرف كوكيائين، گزارش    

 رفتاري هايبه درمان هاآن ضييعيف دهيپاسييخ با كانابيس و كنندگان كوكائينمصييرف

( در پژوهشييي با عنوان اعتقادات فراشييناختي پيرامون  0118) 0اسيياادا و ولز .اسييت همراه

اسييتفاده از الکل پايائي وگسييترش دو مطالعه موردي گزارش كردند، باورهاي فراشييناختي 

اد در پذيري افرسيياز آسيييب پذيري نسييبت به اختلال به مواد نقش دارند و زمينهدر آسيييب

(، در تحقيقي نشييان دادند 0389سيياعد و همکاران )باشييند. همچنين وابسييتلي به مواد مي

باورهاي فراشيييناختي منفي در مورد نلراني، افسيييردگي و سيييركوب فکر بيشيييترين توان   

 بيني اختلال وابستلي به مواد را دارند. پيش

 هاسييت.مصييرف مواد، مشييکل در تنظيم هيجانمانلونه كه ذكر شييد يکي از عوامل سييوءه

 وجود با اسيت.  اضيطراب  و خلقي هاياختلال زيربنايي مکانيز  هيجاني، تنظيم در ناتواني

 كه دارد وجود هاآن براي نيز ديلري بعد بشر، زندگي در هاهيجان سيازنده  و مربت نقش

 فرايندهايي به هيجان تنظيم اسييت. در واقع افراد زندگي در هاهيجان مخرب جنبۀ همان

 اين طبق و دهندمي قرار تحت تأثير را خود هيجانات آن توسييط افراد كه دارد اشيياره

، نولن كند. آلدائومي ابراز و تجربه را هيجانات چلونه فرد كه شييودمي مشييخ  فرايند،

 تنظيم در ناكارآمد راهبردهاي ميان ارتباط پژوهشييي ( در0101) 0هوكسييما، و شييوآيزر 

 نشخوار مانند راهبردهايي داد نشان بررسي كردند، نتايج را رواني شناسيآسيب و هيجاني

 رواني و اعتياد اختلالات در را اثر اندازه بيشترين مسيأله حل از اجتناب سيركوبي و  ذهني،

ر ي دارند خطمؤثردر تحقيقي ديلر، نشيييان داده شيييد، افرادي كه مديريت هيجاني دارند. 

با اسييرار بر  اي در مواجههها كمتر اسييت و از راهبردهاي مقابلهمصييرف مواد در آنسييوء

( به اين نتيجه رسيدند 0114) 3كنند. ترينيداد و جانسونمصرف مواد اعتيادآور، ا ستفاده مي

ه سوي ب هاي تنظيم هيجاني دارند جهت تنظيم و يا تعديل هيجاناتكه كسياني كه دشواري 

( 0118) 4شيوند. همچنين، پاركر، تيلور، ايسيتابروك، شل، و وود  مصيرف ماده كشييده مي  

ا هشود. همچنين آنمصرف مواد ميدادند كه دشواري در تنظيم هيجان منجر به سوءنشيان  

                                                           
1. Spada, & Wells 
2. Aldau, Nolen-Hoeksema, & 
Schweizer 

3. Trinidad, Jahnsone 
4. Parker, Taylor, Eastabrook, Schell, 
& Wood 
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به اين نتيجه رسيييدند كه افرادي كه سييطح پايين راهبردهاي تنظيم هيجاني دارند گرايش به 

ها، به ويژه در با هيجان و مديريت آن مؤثرها ناشيييي از ناتواني در مقابله مصيييرف مواد آن

( حاكي از آن است 0118) 0باشد. تحقيقات فاكس، هنگ، و شينههشروع مصرف مواد مي

كننده و بيماران وابسيته به الکل مشکلاتي در تنظيم هيجان و كنترل تکانه  كه افراد مصيرف 

هاي درتحقيقي تحيت عنوان ارزيابي اللوها و انليزش  (0993)  0دارنيد. همچنين شييييفمن 

مواد كه به هيجانات منفي مرل اضييطراب و اسييتعمال دخانيات، نشييان داد، افراد وابسييته به   

( در 0117همکاران ) و 3چمزي شوند بيشتر به مصرف مواد تمايل دارند.افسيردگي دچار مي 

تحقيقي با عنوان ارزيابي خطر اسييتفاد ازمواد، وعواقب مصييرف داروهاي غيرقانوني، نشييان 

 به مواد مصيييرف اختلالات براي مهم زمينهپيش يک هيجان ضيييعيف تنظيم دادند كه

 رابطه بررسييي (، در پژوهشييي با عنوان0389عزيزي، ميرزايي و شييمس ) آيد.مي حسيياب

سيييلار، به اين نتيجه  به دانشييجويان وابسييتلي ميزان با هيجاني تنظيم و آشييفتلي تحمل

اري شان دشوافرادي كه گرايش به مصيرف سييلار دارند در شيناسيايي هيجانات     رسييدند، 

ل هيجانات. همچنين افراد وابسته به مواد در روند رشدي هيجانات بيشيتري دارند تا در كنتر 

قليلو، ابوالقاسيييمي، و كننيد. در تحقيقي ديلر زاهيد، اله  متوقف شيييده و ييا پس رفيت مي  

(، نشييان دادند، هنلامي كه فرد براي مصييرف مواد از سييوي ديلران تحت  0389نريماني )

. دهدمصرف مواد را افزايش ميسيوء ها خطر گيرد، مديريت ضيعيف هيجان فشيار قرار مي 

مصييرف مواد به (، نشييان داد افراد داراي سييوء0384هاي پژوهش حسييني و رحمانيان )يافته

 باشند و هيجان بيشتري دارند، به تکرار و يکنواختينوعي در تنظيم هيجان داراي مشکل مي

بعد  ارند، دردهند، تمايل به سركشي از هنجارهاي اجتماعي دحسياسييت بيشيتري نشان مي   

صرف مطلبي در افراد داراي سوءباشند و به طوركلي هيجانزدايي داراي مشکل ميبازداري

 ملالت با مواد به وابسييتلي شييدت(، نشييان داد 0390مواد بالاتر اسييت. همچنين بشييرپور)

 خويشيييتن، ملالت با نيز مصيييرف ولع دارد، مربت رابطه ملالت ديلران و خويشيييتن

 ديلران ملالت با و منفي رابطه هوشمند و كنترل توجه كنترل سازي،فاجعه نشيخوارگري، 

                                                           
1. Fox, Hong, & Sinha 
2 Shiffman  

3. Mezzich 
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(، در پژوهشيييي نشيييان دادند  0391همچنين كييامرثي و ابوالقاسيييمي) دارد.  مربيت  رابطيه 

مصييرف مواد خواهي و راهبردهاي مقابله با اسييترس با اسييتعداد سييوءخودكارآمدي، هيجان

( نشان دادند كه 0390شيري، و نوري )در دانشيجويان ارتباط دارد. از سيوي ديلر نجاتي،   

خواني و بازشييناسييي حالات هيجاني شييادي، كنندۀ مواد از لحاظ توانائي ذهنافراد مصييرف

 غم و خشم نسبت به افراد سالم توانمندي كمتري دارند. 

 و علل كه اسييت رواني اختلالات از يکي مواد مصييرفسييوء شييد با توجه به آنچه گفته

 و خطرسيياز عوامل بر اخير هايپژوهش ند.مؤثر آن در پديدآئي متنوعي و متعدد عوامل

 مواد به درگرايش اجتماعي هايعامل بر اگرچه اند.شييده متمركز چندگانه شييناسيييسيبب 

هاي باورها، تحريف شخصيتي، هايويژگي با تواندمي مصرفسوء اما شودمي بسيار تاكيد

باشيييد  مرتبط دشييواري تنظيم هيجاني نيز و ناكارآمد و  ناسييازگار  هاينلرش شييناختي، 

هاي ناكارآمد، مختلف نلرش ابعاد مقايسيييه حاضييير از پژوهش (. هدف0990، 0)گلانتز

 افراد و مواد كننده سييوءمصييرف در افراد هاي شييناختي و دشييواري تنظيم هيجانتحريف

  باشد.مي ايراني يک جمعيت در بهنجار

 روش 

 گيريجامعه، نمونه، و روش نمونه

باشد. جامعه آماري عبارت بود از: مردان اي ميمقايسه-روش پژوهش توصيفي از نوع علي

هاي به يکي از كمپ0393-94مصيرف مواد از نوع ترياك و شيره كه در سال  داراي سيوء 

ترك اعتياد شهرستان ماهنشان مراجعه كرده بودند. همچنين جامعه مقايسه افراد بهنجار اين 

اي تصادفي انتخاب شدند. روش مصرف كنندگان به صورت خوشهشيهرسيتان بودند. سيوء   

گيري به اين صيييورت بود كه ابتدا فهرسيييتي از تمامي مراكز ترك اعتياد تحت نظر  نمونيه 

بهزيسيتي و علو  پزشکي استان زنجان تهيه شد. ساس به صورت تصادفي از بين آنان مركز  

مکاري مسييشولين مركز و مراجعه ترك اعتياد ماهنشييان انتخاب شييد و با مراجعه و جلب ه 

ارت هاي ورود عبمصرف كنندگان تکميل شد. ملاكنامه ها توسط سوءكنندگان، پرسش

                                                           
1. Glantz 
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بودند از: مصييرف دسييت كم دوبار مواد مخدر از نوع ترياك وشيييره در شييبانه روز برپايۀ  

گزارش شيخصيي، و مصيرف مواد بيش از يک سيال. گروه بهنجار به صورت هدفمند، از     

گونه مواد مخدر مصيرف نکرده بودند، و سيياكن شييهرسييتان ماهنشان  اني كه هيچميان كسي 

ا سين، و سيطح تحصيلات همت   بودند انتخاب شيدند.گروه هاي ياد شيده بر پايه متغيير هاي  

نفر و در مجموع  91هاي آماري بعد از ريزش نيز براي هر گروه سيازي شيدند. حجم نمونه  

 نفر بود.  081شامل 

 ابزار

 0987نامه توسييط بک و وايزمن در سييال هاي ناكارآمد: اين پرسييشمۀ نلرشنا.پرسييش0

هاي ناكارآمد و باورهاي ناسييازگارانه در بزرگسييالان و بر اسيياس  باهدف سيينجش نلرش

و  ها باورهاتنظيم شييده اسييت. گويه  نظريه شييناختي بک در مورد افسييردگي و اضييطراب 

هاي به شيييدت غيرمنعطف جهت ككننيد كه شيييامل ملا گيري ميهيايي را انيدازه  نلرش

ي اها و عقايد زيربناييارزيابي عملکرد شييخصييي و ارزشييمندي خود بوده و ارزيابي فرض 

باشد كه افراد بر گويه مي 41دهند، تدوين شيده است. شامل  ها را تشيکيل مي كه طرحواره

( به آن پاسيييخ 0مخالف= كاملاًتا  7موافق= كياملاً درجيه ي ليکرت )از   7اسييياس مقيياس  

 2(. در ايران ضيريب اعتبار را از طريق بازآزمايي در فاصله  0978دهند )وايزمن و بک، مي

 75/1انيد. همچنين ضيييرييب آلفياي كرونبياخ اين آزمون را     گزارش نموده 91/1هفتيه اي  

( ترجمه و مورد 0377نامه توسيييط يکه يزدان دوسيييت ) اين پرسيييش اند.دسيييت آوردهبه

گزارش شيييد  70/1نفره  31اي نمونه قرار گرفته اسيييت و ضيييريب اعتبار آن در  بازنلري

(. نتيايج تحلييل عياميل دو عيامل را اسيييتخراج نمود. بنابراين داراي دو      0385)سيييليمياني،  

ضيييريب آلفاي كرونباخ آن در و نياز به تأييد اجتماعي اسيييت.  گراييمقيياس كمال خرده

رش شيده اسيت. همچنين ويسمن اعتبار حاصل   گزا 90/1تا  84/1هاي مختلف بين پژوهش

گزارش شيييده  84/1تا  81/1هفته اي بين  8از روش بازآزمايي اين مقياس در يک فاصيييله 

هاي هاي ناكارآمد با ديلر مقياس(. همبسيييتلي معنادار نلرش0391زاده،اسيييت )صيييالح 

. تافسيييردگي از جمله آزمون افسيييردگي بک، حاكي از اعتبار هملرائي اين آزمون اسييي 
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ازد كه سيييهمچنين اين مقياس به خوبي افرادمبتلا به افسيييردگي را از افراد عادي متمايز مي

 (. 0385اين مطلب حاكي از اعتبار افتراقي است )سليماني، 

( ساخته شده است و 0387توسيط سيالار)   هنامپرسيش نامه تحريف شيناختي: اين  .پرسيش 0

مطرح شده توسط آلبرت اليس  هاي شناختيگويه اسيت كه به سينجش تحريف   01شيامل  

دهد. به اين ترتيب گوييه را به خود اختصييياص مي  0پرداختيه و هر تفکر نيا معقول تعيداد    

آميز، مربوط به تعميم مبالغه 4و  3مربوط به تفکر همه يا هيچ، شييماره  0و  0عبارت شييماره 

 9شماره  مربت، توجهي به امرمربوط به بي 8و  7مربوط به فيلترذهني، شماره  2و  5شيماره  

 01 سيييؤالخواني و به ذهن 9 سيييؤالگيري شيييتابزده كه در اين مورد مربوط به نتيجه 01و

ريزبيني شماره -بينيمربوط به درشت 04و  00شود، شماره مربوط به تفکر اشتباه پيشلو مي

 08و  07نبايد، شماره -مربوط به بايد 02و  05مربوط به استدلال احساسي، شماره  03و  00

گذاري باشند. نمرهسازي ميمربوط به شيخصيي   01و  09زدن و شيماره  مربوط به برچسيب 

، نظري 0، موافقم نمره 0موافقم نمره  كاملاًاسيييت )گزينه  5الي  0مقياس از براي هر خرده

به صيييورت  0شيييماره  سيييؤال( و تنها 5مخالفم نمره  كاملاً، 4، مخالفم نمره 3نيدار  نمره  

شيود. هر فردي كه نمره بيشتري را كسب كند از تفکر  گذاري مينمره 0الي  5معکوس از 

تري برخوردار اسيييت و هر كس نمره كمتري را بييه خود اختصييياص دهييد از   منيياسيييب 

قيقي بر نامه طي تحهنجاريابي پرسييش هاي شييناختي بيشييتري اسييتفاده كرده اسييت.تحريف

 70/1نفرمرد( در شييهر گرگان با ضييريب اعتبار  049نفرزن، 050نفري ) 311روي جمعيت 

 براي مردان انجا  شده است.705/1 براي زنان و

ي و اي مشييتمل بر آگاهتنظيم هيجاني به عنوان مقولهنامۀ دشييواري تنظيم هيجان: .پرسييش3

پيذيرش هيجيانيات، توانيايي براي كنترل كردن رفتيارهياي تکانشيييي و        ،درك هيجيانيات  

مطابق با اهداف مطلوب به منظور دسييتيابي به اهداف فردي و مطالبات موقعيتي  رفتاركردن

 ايگويه 40شيييود. مقياس اوليه دشيييواري در تنظيم هيجان يک ابزار سييينجش  تعريف مي

بود كيه براي ارزيابي دشيييواري در تنظيم هيجاني از لحاظ باليني تدوين   يدهخودگزارش

 5متون تنظيم هيجان تدوين و انتخاب شييد. البته از  منديبا بهرههاي اين مقياس گويهشييد. 

لي پايين و همچنين بار عاملي پايين حذف شيييدند، و تاين مقيياس بيه دلييل همبسييي    گوييه 
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)گرتز و باشييد مقياس ميخرده 2و داراي  كاهش يافت عبارت 32به  هاگويهبنابراين تعداد 

 هاي هيجانيعد  پذيرش پاسييخ -0 :ي اين مقياس عبارتند ازهامقياسخرده(. 0114، 0رومر

 هايدشييواري-3 )اهداف(، هاي دسييت زدن به رفتار هدفمنددشييواري-0 )عد  پذيرش(،

دسترسي محدود به راهبردهاي -5فقدان آگاهي هيجاني)آگاهي(، -4)تکانه(،  كنترل تکانه

ي نتايج مربوط به بررسيي فقدان شييفافيت هيجاني )شييفافيت(.  -2تنظيم هيجاني )راهبردها(، 

، 93/1براي كل مقياس داراي همسييياني دروني بالا  دهيد كه اين مقياس نشيييان مي اعتبيار 

، 82/1مقيياس تکيانه   ، خرده89/1مقيياس اهيداف   ، خرده85/1مقيياس عيد  پيذيرش    خرده

، 84/1مقياس شيييفافيت ، و خرده88/1مقيياس راهبردها  ، خرده81/1مقيياس آگياهي   خرده

، 29/1مقياس عد  پذيرش ، براي خرده88/1براي كل مقياس باشد. اعتبار بازآزمايي نيز مي

گزارش شيييده  81/1، شيييفافيت 89/1، راهبردها 28/1، آگاهي 57/1، تکانه 29/1اهيداف  

است. همچنين اعتبار همساني دروني فر  ترجمه شده اين مقياس، طي يک مطالعه مقدماتي 

مرد(، مورد  07زن و  30دانشيجوي دانشيلاه فردوسيي و علو  پزشيکي مشهد )     48بر روي 

محياسيييبيه قرار گرفيت. نتييايج اين مطيالعييه همسييياني دروني بييالايي را براي كيل مقييياس       

براي اهداف،  74/1براي عد  پذيرش،  75/1ها؛ مقياس=آلفيا( و همچنين براي خرده 82/1)

براي شييفافيت در يک  85/1براي راهبردها، و  82/1براي آگاهي،  23/1براي تکانه،  72/1

 (.0388ايراني نشان داد )علوي،  جمعيت

 هايافته

( % 3/43نفر ) 78هاي انتخابي داراي تحصيييلات متوسييطه،  ( از نمونه% 8/37نفر ) 28تعداد 

ديالم بودند. همچنين ( داراي تحصييييلات فوق% 9/08نفر ) 34داراي تحصييييلات ديالم، و 

ي سني ( در بازه% 0/32ر )نف 25سال، تعداد  01-05ي سيني  ( در بازه% 0/07نفر ) 49تعداد 

( در % 7/00نفر ) 00سيييال، و  31-35ي سيييني ( در بازه% 05نفر ) 45سيييال، تعداد  31-05

ارائه  0 هاي توصيفي متغيرهاي مورد مطالعه در جدولآمارهباشيند.  سيال مي  35-41ي بازه

 شده است.  

                                                           
1. Gratz, & Roemer 
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 هاهاي توصيفي متغيرهاي مورد مطالعه به تفكيک گروه: آماره1جدول

 استانداردانحراف ميانلين تعداد هاگروه متغيرها

 هاي ناكارآمدنلرش
 27/02 23/007 91 مصرفسوء

 15/00 54/017 91 بهنجار

 تحريف شناختي
 40/2 10/78 91 مصرفسوء

 19/2 49/75 91 بهنجار

 دشواري تنظيم هيجان
 97/9 94/038 91 مصرفسوء

 24/8 27/031 91 بهنجار
 

بايسيييتي از تحليل واريانس هيا در متغيرهياي مورد مطيالعه مي   تفياوت گروه  براي بررسيييي

اي خطاست ههاي اين تحليل برابري واريانسفرضچندمتغيري اسيتفاده شود. يکي از پيش 

هاي ناكارآمد داشيييت نتايج آزمون لون حکايت از عد  برقراري اين مفروضيييه در نلرش

(110/1P< بنابراين از شياخ  اثر پيلاي ب .) ه عنوان شياخ  چندمتغيري استفاده شد. نتايج 

تحليل واريانس چند متغيري نشيييان داد كه دو گروه در تركيب خطي متغيرها تفاوت دارند 

(110/1, P<27/4=, F174/1 براي بررسييي اللوهاي تفاوت از تحليل واريانس .)اثرپيلاي=

 متغيري به شرح زير استفاده شد.تک

 متغيري براي بررسي الگوهاي تفاوتتک: نتايج تحليل واريانس 2جدول

 معناداري Fآماره  ميانلين مجذورات آزاديدرجه مجموع مجذورات متغيرها

 110/1 50/2 3/84 0 31/84 نلرشهاي ناكارآمد

 110/1 70/3 0/74 0 01/74 تحريف شناختي

 110/1 94/5 7/79 0 7/79 دشواري تنظيم هيجان

شيييود در تما  متغيرها تفاوت معنادار بين دو گروه مشييياهده مي 0همانلونه كه در جدول 

صرف متوان گفت در تما  متغيرها گروه سوءهاي توصيفي ميوجود دارد. با توجه به آماره

 اند. مواد نمرات بالاتري اخذ نموده

 گيريبحث و نتيجه

 د.رمصيييرف كنندۀ مواد با افراد بهنجار تفاوت وجود دابين نلرش ناكارآمد در افراد سيييوء

. همچنين باشييدمي ( ناهمسييو0987) 0دنوف ( و0380) پورحاجي هايبا نتايج يافته اين يافته

                                                           
1. Denof 
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 افراد نسبت كه داد نشان گروه، بين دو در ناكارآمد دارند، هاينلرش افرادي كه درصيد 

است كه  سالم گروه از بيش مواد، مصرفسيوء  افراد داراي بين هاي ناكارآمد درنلرش با

 طور باشييد. به( همسييو مي0994( و مارتينر )0387هاي حاجي عليزاده و همکاران )با يافته

باشييد و  شييناختي ناكارآمد و تحريفات تفکرات تواند مي هيجاني اختلالات علت كلي،

هياي نياكيارآميد و عزت نفس پيايين در دسيييت زدن بيه برخي رفتيارهاي        همچنين نلرش

معناداري دارد كه با پژوهش فرماني و همکاران آميز نظير اقدا  به خودكشييي رابطۀ مخاطره

 هستند ايگيرانهباورهاي جهت و هافرض ناكارآمد، هاينلرش باشد.(، همسيو مي 0393)

 هانلرش اين (.0117، 0دارد )آبلا و اسکيتچ آينده و اطراف جهان خود، به نسبت فرد كه

 تحت را رفتارها و احسيياسييات شييده رويدادها از فرد ادراك و فهم گيريموجب جهت

كنند. مي شناختيروان هايسياير آشفتلي  و افسيردگي  مسيتعد  را فرد و دهندمي قرار تأثير

 را خودتخديري رفتار و عاطفي فرآيند هايواكنش شييود تامي در نظا  درماني بک تلاش

 ها واكنش اين زيربناي كه ايناسيييازگارانه عقايد و خطادار يا تفکر معيوب اصييلاح  با

 تأييد ديلري هاي(. نظريه0979؛ بک، راش، شاو، امري، 0972داد )بک،  هستند، كاهش

 دربارۀ فرد عقايد همچنين مواد مخدر و مورد در فرد باورهاي كه اسييت مطلب اين كنندۀ

 و شييناختي فاكتورهاي و مواد دارد مصييرف در ايكنندهتعيين نقش اجتماعي، هنجارهاي

 از گريزان نوجوانان با مواد دارند، مصييرفسييوء كه انينوجوان در عقيدتي هايسيييسييتم

  .دارند تفاوت يکديلر با ايملاحظه قابل ميزان به مواد،

مصييرف مواد با افراد بهنجار تفاوت وجود  هاي شييناختي در افراد داراي سييوء بين تحريف

 هاي تحريف شييناختي به اسييترناي تعميم مقياسدارد. تفاوت مشيياهده شييده در تما  خرده 

 بين ارتباط زمينۀ در تحقيقات اينکه به توجه آميز و اسيتدلال احساسي وجود دارد. با مبالغه

 حاكي شده، گرفته مقالات بررسيي  از كه آنچه اسيت،  كم اعتياد و هاي شيناختي تحريف

( 0112اسيييت. آهارونوويچ و همکاران ) اعتياد و شيييناختي تحريفات رابطه بين وجود از

مصييرف كنندگان كوكائين و كانابيس معنادار شييناختي را در سييوء ها و نارسييائي تحريف

 و شييناختي هايسييبک هاي شييناختي،تحريف همچون مسييائلي معتادان، ميان در يافتند.

                                                           
1. Abela, & Skitch 
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 ديده كردن سييرزنش و سييازيانکار، عقلاني همانند دفاعي هايمکانيسييم مختل، اسيينادي

 انتظارات مواد، مصرف در دفر ترين دليلاساسي شناختي، هاينظريه براساس اسيت.  شيده 

   .دارد مواد مخدر درباره كه است هاييبرداشت و

مصييرف كنندۀ مواد با افراد بهنجار تفاوت وجود بين دشييواري تنظيم هيجان در افراد سييوء 

 مصييرف خطر هايي كهموقعيت در فرد كه شييودمي باعث هاهيجان مديريت تواناييدارد. 

 تنظيم داراي افراد اصييولاً كند. اسييتفاده مناسييب ايمقابله راهبردهاي از مواد بالاسييت،

 ناخواسته فشارهاي و دارند بيشيتري  توانايي ديلران هايخواسيته  بينيپيش بالا در هيجاني

 مصييرف  برابر در نتيجه در و كنندمي مهار بهتر را خود هايهيجان و را درك ديلران

 تنظيم كه (. افرادي0110 جانسيييون، و دهند )ترينيدادمي نشيييان مقاومت بيشيييتري مواد

 مواد مصييرفسييوء به اغلب خود، منفي هايهيجان با مقابله دارند، براي پاييني هيجاني

 (،0114(. نتايج مطالعه هولمن )0114 و جانسيييون، آورند )ترينيداد، آنجر، چاو مي روي

 اسييتدلال و تکانشييلري در بالاتري نمرات هيجاني، اختلات افراد داراي كه داد نشييان

 كه دريافتند پژوهشيييي ( در0118) 0فاكس، هنگ و شيييينهه .كردند كسيييب شيييناختي

 در ويژهبه تکانشلري كنترل و هيجانات تنظيم و در درك كوكائين كنندگانمصرفسوء

 اسييت باور براين نيز (0997) 0خانتزيان .دارند هاي زياديدشيواري  وابسيتلي  اوليه مراحل

 باشد.مي اعتياد به آوريروي علل از تحمل پايين و افراد اين هيجاني تنظيم در اختلال كه

براي  فوري راهي براي يافتن مجبور را هاآن اين افراد پيايين  تحميل  رسيييدمي نظر بيه 

 باور است اين ( بر0978) 3(. كريستال0118كند )سو و همکاران، مي هيجانات از خلاصي

 رفت پس يا و شييده متوقف هيجانات رشييدي روند در مواد وابسييتلي به داراي افراد كه

 است. اختلال نموده موضوع اشاره اين به مکررا خود هايپژوهش در اند. كريسيتال نموده

اين  كه دارد آن از حکايت كه اسييت هاييپژوهش با افراد همسييو اين تکانه كنترل در

 تغيير در ناراحتي و مبهم افسردگي احساسات و رنجش خشم، شديد هيجانات بين بيماران

 زمينه در آشيفتلي خصوصاً  تحمل حوزه اختلال پژوهش باشيند. همچنين اين مي تناوب و

                                                           
1. Fox, Hong, & Sinha 
2. Khantzian 
3. Krystal 
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 پژوهش ضمني معناي با حدي تا اين مطالعه داد. نتايج نشان آشيفتلي را  جذب و ارزيابي

همکاران  و براون پژوهش در باشد.مي در توافق (0110) 0، لجوز، كاهلر، و استرانگبراون

 در زمينه باشييند،مي بالاتري آشييفتلي تحمل داراي كه افرادي كه شييد( مشييخ  0110)

 تحمل چه هر رسيييدمي نظر بودند. به ترموفق ماهه برهه شيييش يک در سييييلار ترك

 بدون هيجانات تحمل براي افراد اين تحمل همان ميزان به باشييد، بالاتر افراد آشييفتلي

قرار  فشييار تحت مواد مصييرف براي فرد كههنلامي اسييت. بيشييتر مواد به آوريروي

 دهد. بالعکس،مي افزايش مواد را مصرفسيوء  خطر هاهيجان ضيعيف  مديريت گيرد،مي

 مديريت دهد. تواناييمي كاهش را مواد مصيييرفسيييوء خطر هامؤثر هيجان مديريت

 از بالاسيييت، مواد مصيييرف خطر كه هاييموقعيت فرد در كه شيييودمي باعث هاهيجان

 بالايي مربت هيجاني تنظيم كند. همچنين افرادي كه اسييتفاده مناسييب ايمقابله راهبردهاي

 ناخواسته فشيارهاي  هاآن .دارند بيشيتري  توانايي ديلران هايخواسيته  بينيپيش در دارند،

نتيجه، در مقابل  در و كنندمي مهار بهتر را خود هياي هيجيان  و درك كرده را ديلران

(. افرادي كه 0110جانسييون،  و )ترينيداد دهندمي نشييان بيشييتري مقاومت مواد مصييرف

 سييوي به عموماً خود، منفي هايهيجان با مقابله دارند، براي پاييني مربت هيجاني تنظيم

از آنجايي كه توانايي تنظيم (. 0114همکاران،  و شييوند )ترينيدادمي مواد كشيييده مصييرف

شيييان اناتقادر به تنظيم هيجتوانيد كيفيت روابط فرد را تعيين كند، افرادي كه  هيجياني مي 

كنند و در نتيجه درك بهتري از افراد در هستند، هيجانات خود و ديلران را بهتر درك مي

فردي و درون فردي توسعه هاي بينآورند و از مهارتهاي گوناگون به دست ميوضيعيت 

يم هيجاني ظتري برخوردارند. بنابراين چنين افرادي نسيبت به افرادي كه دشواري در تن يافته

(. افرادي كه دشييواري 0114دهند )لوپز و همکاران، دارند روابط بهتري از خود نشييان مي

دسييت آورند، كمتر قادرند روابط توانند موقعيت هيجاني خود را مجددا بهتنظيم دارند نمي

كننييد كييه در اللوهيياي منفي ارتبيياط بييا ديلران قرار خود را حفظ كرده و احسييياس مي 

 (. 0115كنند )ابت، ها خارج از كنترل بودن را احساس ميآنگيرند و مي

                                                           
1. Brown, Lejuez, Kahler, & Strong  

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lejuez%20CW%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=11866171
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kahler%20CW%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=11866171
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Strong%20DR%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=11866171
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ناكارآمد، اللوهاي ناسازگارانۀ  هاينلرش داراي مصرف كنندۀ موادافراد سيوء بطوركلي 

 همين داشييتن واسييطۀ و به هسييتند هاي هيجاني و رفتارهاي خود تخديريتفکر، آشييفتلي

و  احسييياسييات  دچار زندگي، هايموقعيت با مواجهه در شيييناختي،خصييوصييييات روان 

و  مواد مصرفسيوء  هايمحرك ترينمهم هيجانات، گونهاين كه شيوند مي منفي هيجانات

فرآيندهاي  كه داشيييت اذعان بايد مجموع هسيييتند. در مواد به وابسيييتلي آن دنبال به

در  مهمي بسيار نقش ،... و ناكارآمد هاينلرش مواد، با مرتبط باورهاي قبيل از شيناختي، 

هاي وجود نلرش حاضيير، تحقيق نتايج بنابراين، .دارند آن به وابسييتلي و مصييرفسييوء

مصرف افراد سيوء  ميان در را هاي شيناختي و دشيواري در تنطيم هيجان  تحريف ناكارآمد،

 رعايت با بايد پژوهش، اين نتايج .دهدمي نشيييان بهنجار افراد از بيشيييتر مواد، كنندۀ

 اتتأثير گزارشيييي، خود در گيريجتماعي، جهتا مقبوليت قبيل از هاييمحيدودييت  

شود.  گرفته نظر در خودگزارشي، گيريدر اندازه خطاهايي و ضعيف يادآوري و موقعيت

معلولي  و علت روابط استنباط زمينۀ در بايد مزاحم، متغيرهاي كنترل دليل عد  به همچنين

جنس  دو هر آينده هايبررسي در شيود مي شيود. پيشينهاد   احتياط هاآن تعميم و هايافته از

 .گيرند قرار بررسي مورد

 منابع
ولع  و وابسييتلي شييدت با هوشيمند  كنترل و هيجان شيناختي  جويينظم (. ارتباط0390بشير پور، سييجاد ) 

 .030-42 (،08)7مواد،  سوءمصرف پژوهي اعتياد فصلنامهمواد.  به وابستلي با افراد در مصرف

 در استرس با مقابله استرس و راهبردهاي ميزان ناكارآمد، هاينلرش بررسي (.0380حسين )  پور،حاجي

 انسيتو ارشد، كارشيناسيي   نامۀپايان .معتاد غير افراد با مقايسيه  در درمان جوياي افيوني مواد معتادان به

 تهران. پزشکيروان

 مقايسيييۀ (.0387حاجي عليزاده، كبري؛ بحرينيان، عبدالمجيد؛ نظيري، قاسيييم؛ مدرس غروي، مرتضيييي ) 

آن.  شييناختيروان و پيامدهاي عادي افراد و مواد مصييرفسييوء به مبتلا افراد در كارآمد نا هاينلرش

 .27-78(، 7)0، اعتياد پژوهي فصلنامه

مصييرف كننده مواد و افراد طلبي در افراد سييوء(. مقايسييه هيجان0384رحمانيان، مهديه؛ و حسييني، جعفر )

 .335-45(، 3)00ر، فصلنامه انديشه و رفتابهنجار. 
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رنجبر نوشيري، فرزانه؛ محمود عليلو، مجيد؛ اسيدي مجره، سيامره؛ قدرتي، يلدا؛ نجار مباركي، سييده مهسا     

گرايي و خودكارآمدي در افراد مبتلا به اختلال (. مقيايسيييه راهبردهياي مقابله با اسيييترس، كمال   0390)

 .39-52(، 05)7فصلنامه اعتياد پژوهي، مصرف مواد و افراد بهنجار. 
(. ارتباط بين راهبردهاي تنظيم 0389قليلو، كلرو ؛ ابوالقاسيييمي، عباس؛ نريماني، محمد )زاهيد، عيادل؛ اليه   

 .99-003 (،00)3، فصلنامه اعتياد پژوهي .مصرف كنندگان موادفردي در سوءهيجان و رفتار بين

(. نقش سيييركوب فکر، عوامل 0391)سييياعد، اميد؛ پوراحسيييان، سيييميه؛ اصيييلاني، جليل؛ زرگر، محمد   

-84(، 08)5 ،فصييلنامه اعتياد پژوهيبيني اختلال وابسييتلي به مواد. فراشيناختي و هيجانات منفي در پيش 

29. 

(. مقايسۀ باورهاي فراشناختي ناكارآمد 0391سياعد، اميد؛ يعقوبي، حميد؛ روشن، رسول؛ سلطاني، مرضيه ) 

 .75-91(، 07)5. فصلنامه اعتياد پژوهي، واددر بين افراد وابسته و غيروابسته به م

ي نامه كارشناسي روانشناس. پايانهاي شناختينامه تحريفهنجاريابي مقدماتي پرسش(. 0387سالار، مريم )

 عمومي. دانشلاه پيا  نور واحد بهشهر.

دگي فردي گروهي كوتاه مدت در كاهش علايم افسيييردرماني بينروان تأثير(. 0385سيييليمياني، محمد ) 
نامه براي دريافت درجه پايان. هاي ناكارآمددانشيييجويان و اثر اين درمان بر سيييبک اسييينادي و نلرش 

 ، تهران: دانشلاه علو  بهزيستي و توانبخشي.شناسي بالينيكارشناسي ارشد روان

 نلرشرفتاري بر -(. اثربخشي درمان شناختي0391ابراهيمي، امراله ) زاده، مريم؛ نجفي، محمدرضا؛ وصالح

 .377-87(، 3)09، مجله دانشلاه علو  پزشکي شهيد صدوقي يزدناكارآمد در بيماران مبتلا به صرع. 

(. بررسي رابطه تحمل آشفتلي و تنظيم هيجاني با 0389عزيزي، عليرضا؛ ميرزايي، آزاده؛ و شمس، جمال )

 .00-8(، 0)03، مجله پژوهشي حکيمميزان وابستلي دانشجويان به سيلار. 

هاي افسيييردگي اثربخشيييي رفتياردرمياني ديالکتيکي گروهي در كاهش نشيييانه   (. 0388، خيديجيه )  علوي
 نامه كارشناسي ارشد. دانشلاه فردوسي مشهد.. پاياندانشجويان مشهد

(. 0393الديني، امراه )فرماني شيهرضيا، شييوا؛ معصيومي نومندان، سيده سعيده؛ قائدنياي جهرمي، علي؛ تاج    

هاي زا و افکار خودكشي بر اساس نلرشهاي استرسهاي مقابله با موقعيتهاي دلبسيتلي، سبک سيبک 

-44(، 00)3، فصلنامه مشاوره و رواندرمانياي. ناكارآمد دانشيجويان دانشيلاه خوارزمي: مطالعه مقايسه  

05. 

خواهي و راهبردهاي مقابله با (. ارتباط خودكارآمدي، هيجان0391كييامرثي، آذر؛ ابوالقياسيييمي، عبياس )   

 . 7- 04(، 01)5، فصلنامه اعتياد پژوهيمصرف مواد در دانشجويان. استرس با استعداد سوء

خواني (. مقايسۀ توانايي بازشناسي حالات هيجاني و ذهن0390نجاتي، وحيد؛ شيري، اسماعيل؛ نوري، ژاله )

 .09-31 (،00)2فصلنامه اعتياد پژوهي،  كنندۀ مواد افيوني و همتايان سالم.در افراد مصرف
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