
 1331، پایيز 11شماره ، 3 سالاجتماعي و اعتياد، فصلنامه سلامت 
 181تا  111صفحه 

 Social Health & Addiction, Vol. 3, No. 11, Autumn 2016 

 

111 

 

 

 

 
 دختران نوجوان اضطرابی معنوی بر افکار یهامهارت آموزش تأثیر

 تحت درمان با متادون 

 

 3، ام النبی خزائی0، کبیر شریفی2یوسف رنجبرسودجانی

 

 چکیده 
سوءمصرف مواد و اختلالات اضطرابی، در مطالعات مختلف به اثبات رسیده و تلویحات بالینی  همبودی

 معنوی بر افکار یهامهارت رموزش تأثیر ف از پژوهش حاضر بررسیهد .زیادی را به همراه داشته است

 - رزمو طرح پژوهش نیمه رزمایشی و از نوع پیش. اضطرابی دخترا  نوجوا  تحت درما  با متادو  بود
ی نفر 25انتخاب و سپس در دو گروه  مندهدفصورت به نفر 32رزمو  با گروه کنتر  بود. بدین منظور پس

هفته به مدت هر  دربار  دو، جلسه 22طی کنتر  و رزمایش بصورت تصادفی جایرزین شدند. گروه رزمایش 

کار رفته در این پژوهش، ابزار به. دریافت کردند به شیوه گروهیرا معنوی  هایمهارترموزش ساعت  دو

با استفاده از رمار توصیفی  هاداده .رزمو  اجرا شدرزمو  و پسبود که به صورت پیش افکار اضطرابیمقیاپ 

ها نشا  داد که متغیره تجزیه و تحلیل شد. یافته)میانرین و انحراف معیار( و رزمو  تحلیل کوواریانس یک

، میزا  نمره افکار اضطرابی بیمارا  گروه رزمایش کاهش یافت و از نظر ی معنویهامهارتپس از رموزش 

دارویی  یهادرما شود که این نوع رموزش در کنار یمباتوجه به نتایج پژوهش پیشنهاد  دار بود.یمعنرماری 

 .ی نوجوانا  تحت درما  با متادو  در نظر گرفته شودروانسلامتبرای کاهش افکار اضطرابی و افزایش 

 معنوی، اضطراب، اعتیاد، درما  با متادو  یهامهارت رموزش: هاکلید واژه
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 مقدمه 

 نیترمهم که است قر  حاضر اجتماعی و بهداشتی مشکلات از یکی مواد مخدر، به اعتیاد

 تنها نه اعتیاد .رودیم شمار به اجتماعییهابیرسناگوارترین  از یکی فکری و دغدغه

 باعث ، بلکهگرددیم مبتلا فرد در روانی و جسمی و عمیق شدید یهابیرسبه  منجر

 مطالعات زیادی .شودیم هم بزهکاری و بیکاری نظیر طلاق، متعدد اجتماعی یهابیرس

 یهایماریببه  بطور همزما  موادسوءمصرف دچار اغلب بیمارا  که است داده نشا 

بیشتری مواجه  میر و مرگ احتما  با افراد این ،نیچنهم هستند. مبتلا جسمی متعددی

سا  کمتر از دیررا   8/23به طور متوسو  موادسوءمصرف دچار افراد که ینحوبه  هستند،

ی تشخیصی و رمار راهنمای(. 2392، خسروی ی وجعفری، ممتاز، فرجامکین) کنندیمعمر 

ه ک دهدیاز مصرف یک ماده شرح م ناسازگار عنوا  الرویرا به، اعتیاد 2روانی اختلالات

 با . این بیماریشودیم یابالینی منجر به اختلالات یا افسردگی قابل ملاحظه از لحاظ

ادامه  ر  به بد  وابستری به علت و زما  گذشت با و شده شروع ماده یک مصرف

 زمانی هر در و ندارد را ر  نکرد مصرف تحمل کنندهمصرف فرد که یاگونه . بهابدییم

 است که مجبور ناچاربه  داشته باشد را خود روزانه و عادی شرایو که بتواند ر  برای و

 و کرده پیدا اجباری مواد حالتی جستجوگرانه رفتار با گذشت زما ، کند واستفاده ر  از

ی هایبدکارکرد از وسیعیدامنه بر عملکرد مغز، مواد طولانی سمی تأثیرات علت به

و  رفتار انجام از که مانع کندیم ایجاد را فیزیولوژیکی و ی، اجتماعیشناختروا  رفتاری،

)سادوك و  شودیمجامعه  در ترعیوس سطو در و کارمحیو خانواده، در طبیعی عملکرد

 (.0222، 0سادوك

ه گسترش بتوجهی در جها  رو مواد مخدر بصورت قابلسوءمصرفوابستری و اعتیاد به 

میا  زنا  معتاد شهر تهرا  انجام شده است،  در 2389اساپ پژوهشی که در سا  است. بر

اند. در این مطالعه، انریزه حدود نیمی از این علل شروع به مصرف مورد ارزیابی قرار گرفته

افزایش »، «کنجکاوی»، «تمرکزافزایش»عنوا  شده است. « لاغری»درصد(  8/42زنا  )

                                                                 

1. Diagnostic and Statistical Manual 
of Mental Disorder  

2. Sadock & Sadock 

http://www.adinehbook.com/gp/search/ref=pd_sa_top/284-1706112-6564640?search-alias=books&author=%D9%86%D8%A7%D8%B5%D8%B1+%D8%AE%D8%B3%D8%B1%D9%88%DB%8C&select-author=author-exact
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وای افزایش حافظه و سایر ق»از دیرر دلایل پر بسامد این مطالعه بوده است. « یقدرت جنس

اند و تههای بعدی قرار گرفدر مرتبه« شب بیداری»، «افزایش انرژی»، «کارایی بیشتر»، «ذهنی

لایل از دیرر د« اضطراب»، «شادابی پوست»، «افسردگی»، «ترك سایر مواد مخدر»در نهایت 

(. گروه همسالا  ممکن است رفتار 2389اند )نوری و همکارا ، رغاز مصرف ذکر شده

های رفتار پسرا  و مردا  تحت تأثیر قرار دهد. از نقطه نظر نابسامانیدخترا  و زنا  را بیش از 

و اعتیاد ممکن است در بین زنا  و دخترا   پس از سانحه روانی، رابطه بین اختلا  استرپ

(. میزا  مصرف 0220، 2براو استراسنر و تر از این رابطه در بین پسرا  و مردا  باشد )قوی

ا  شد  ای نزدیک به یکسکنندهمواد مخدر در بین نوجوانا  دختر و پسر بطور بسیار نررا 

، ه پسرا  جوا  در اعتیاد هروئینها ورود دخترا  جوا  نسبت باست. بر اساپ برخی پژوهش

(. اگر چه استفاده زنا  از مواد مخدر و الکل در حا  2382، 0پیشی گرفته است )کوهن

ای هنوز در این زمینه وجود دارد. در مقایسه با های جنسیتی عمدهافزایش است، اختلاف

جردی که زنا  مردا  احتما  کمتری وجود دارد که زنا  از مواد مخدر استفاده کنند. به م

دهند تر گرایش به اعتیاد را نشا  میکنند، نسبت به مردا  سریعسوءمصرف مواد را رغاز می

، عواملی نینچهمکنند. و نیز زودتر از رنا  پیامدهای منفی )از نقطه نظر پزشکی( را تجربه می

ایسه ست و در مقدنبا  دارد با عوامل خطر در مردا  متفاوت ا بهکه خطر اعتیاد را برای زنا  

 3ی را به همراه داشته باشد )چیرینورواناختلالاتبا مردا ، موانع درما  در زنا  ممکن است 

حوصلری، های منفی، بیافراد معتاد نسبت به افراد عادی، هیجا  (.2380و همکارا ، 

خستری، تنهایی، شرم، اضطراب، نررانی، جر و بحث، فشارروانی، فشار شدید مشکلات 

اب، مشکلات مربوط به اضطرکنند. پایین بیشتری را گزارش می نفسعزتادگی و خانو

و  4هستند )ددزمخدر افراد وابسته به مواددر  یشناختشکل مشکلات روا  نیترعیشا

( در سه مقیاپ اضطراب 2994) 2، توسو ولز و دیویس5افکار اضطرابی (.2999همکارا ، 

)فرانررانی( مطرح شده است. اضطراب  9و اضطراب نررانی 8، اضطراب جسمانی2اجتماعی

                                                                 
1. Straussner & Brown 

2. Cohen 
3. Chirino 

4. Dads 
5. anxious thoughts 

6. Wells & Davies 

7. social anxiety 
8. physical anxiety 

9. concern anxiety 
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ی اجتماعی هاتیموقعاجتماعی نوعی اضطراب است که با ترپ و اضطراب شدید در 

و )پائول کندیمی روزمره شخص را مختل هاتیفعالو حداقل بخشی از  شودیمشناخته 

اضطراب جسمانی اشاره به افرادی دارد که  (.0223، 2رنجلیوپ، کریپپا و رجینا لوریرو

ی که . نقایصشوندیممختل  شا روابوناراحت هستند و زندگی و  شا یبدندرباره مشکل 

خیالی است یا نررانی فرد بسیار افراطی است  عمدتاًنررا  هستند،  اشدربارهاین افراد 

همراه هست و موجب (. به نررانی که با افزایش افکار مزاحم 0222، 0استونس -)هازلت

 یهااختلا (. 2394)دوستی،  ندیگویم، فرانررانی شودیمبسو و گسترش افکار مزاحم 

درو  نمود، الروهای رفتاری  یهادرو  نمود هستند. اختلا  یهااختلا  ءاضطرابی جز

 ردفهستند که بیش از ر  که اطرافیا  را رزار دهد، موجب رنجش خود  یاافتهیسازش 

 ،زادهیطهران، است )دادستا  ییا هیجان یخلق یهاها اختلا و هسته اصلی ر  شوندیم

 ،(. اضطراب زیاد باعث درماندگی2389، یانیرشتیفتحو فلاح  زاده طباطبایی، رزادرسو 

(. 0222 ،3و هتک کندا ) شودیاختلا  در امور مدرسه، شغل و روابو با دوستا  و خانواده م

 20تا  8که در حدود است این اختلا  نشا  داده  یشناسوعیمورد شمطالعات انجام شده در 

درصد نوجوانا  با یکی از معیارهای تشخیصی اختلا  اضطرابی،  22تا  5درصد کودکا  و 

ها را مختل نماید، مواجه هستند ر  یدر حدی که روند زندگی عادی و عملکرد روزانه

این در حالی است که دخترها بیشتر از (. 2382، زردخانهیو اکبریی قرایمحمود، )موسوی

 یشناس(. متخصصا  روا 0222، 4)کنولی و برنستین شوندیماضطرابی دچارپسرها به اختلا 

مختلفی بهره  یهااضطراب و افسردگی از روش ،از جمله یروانیهابرای کاهش اختلا 

، شناخت یگرلیدارو درمانی، روا  تحل یهااز روش توا یاند که از ر  جمله مگرفته

یکی از  (.2388و حبیبی،  پوری، متولبنابیدرمانی را نام برد )غبار درمانی و رفتار

موضوعاتی که امروزه مورد توجه قرار گرفته است، معنویت و معنادرمانی است. به نظر 

علمی روا   یهامعنوی، با نظریه و روش یکارهازما  ر  رسیده است که راه رسدیم

 یشناس(. مطالعات معنوی در روا 0222، 5هاردمن و بارت ،درمانی ترکیب شود )ریچاردز

                                                                 
1. Paulo Angélico, Crippa & Regina 

Loureiro 
2. Hazlett-Stevens 

3. Kendall   & hedtke 

4. Connolly & Bernstein 
5. Richards & Hardman&Berrett 
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در سطو جها  موضوعی جدی و اساسی است و توجه به ر  در بسیاری از کشورها در حا  

در ارتقای  تواندیاستفاده از معنویت م (.2388و همکارا ،  بنابیافزایش است )غبار

 )روهیم و باشد ثرؤاجتماعی، سازگاری و تطابق در امور مربوط به سلامت م یهاتیحما

ها، انسا  که از راه ر  دهدیرا ارائه م یا(. مذهب و معنویت، مجموعه0223، 2برگنیگر

 ینیبشیهمین دلیل است که معنویت پ به. معنا و مفهوم زندگی خود را درك کند تواندیم

اندکه پژوهشررا  نشا  داده .(0225، 0روا  است )دیویستکننده قوی برای امید و سلام

های معنوی، مثل ترغیب به دعا و ذکر به عنوا  یک نوع از مراقبه، به بهبود رموزش مهارت

(. معنویت از راهبردهای 2392)ابوالقاسمی و سعیدی،  کندیبیمارا  کمک م ترعیبیشتر و سر

ریا ، و الذک مجدیار رود )رسولی، یغمایی، علونوجوانا  نیز به شم یسازگاری در گروه سن

 دارای اهمیت بسیاری در سنین نوجوانیها به خصوص (. معنویت برای زندگی انسا 0229

ها به دنبا  هدف، معنا و هویت در زندگی خود هستند و در دورانی هستند که است زیرا ر 

 ها بسیار اهمیتای ر اخلاقی بر -، خودرگاهی و سازگاری اجتماعییریگمیقدرت تصم

رموزا  نوجوا  از های معنوی در دانشکه رموزش مهارت شودیاین مسائل باعث م. دارد

معنای  توانندیرموزا  مها دانشبا رموزش این مهارت .اهمیت بسزایی برخوردار باشد

از رفتارهای عقلانی و منطقی در زندگی خود پیروی کنند  و زندگی خود را دریابند

خود به این نتیجه رسیدند که معنویت  یهاپژوهشررا  در پژوهش (.0222 ،3)پارگامنت

؛ 0224، 5؛ دولتیل و فار 0224، 4افراد دارد )جنگ و جانسو  یروانتأثیر عظیمی در سلامت

( به بررسی 0220) و همکارا  2انی(. در پژوهشی هور0225، 2هیلز، پایس، کمرو  و شوت

ا  داد که نتایج نشنقش معنویت در افسردگی، اختلا  پس از سانحه و خودکشی پرداختند. 

 کنندهینیبشی. معنویت پداردافسردگی  یهامعنویت بالا اثر محافظت کننده در برابر نشانه

ین معنویت و ب یادهیچیپ ۀاختلا  پس از سانحه بود. این نتایج نشا  داد که رابطافسردگی و 

، 9، جا ، ترامانا، برچتینگ و کارلسو )به نقل از سالسمن 8نیگئروا  وجود دارد. کوسلامت

                                                                 
1. Revheim & Greenberg 

2. Davis  
3. Pargament 

4. Jang & Johnson 
5. Doolittle & farrell 

6. Hills, Paice, Cameron & Shot 

7. Hourani 
8. Koenig 

9. Salsman, John, Tramana, 
Brechting, & Carlson 
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( در 0224) 2اضطراب دست یافت. ویلکینس ( به روابو منفی بین معنویت / مذهب و0225

تایج ن مشاهده کرد.بین حمایت معنوی و افسردگی و اضطراب  یداریارتباط معن یامطالعه

های معنوی بر کاهش نشا  داد که رموزش مهارت( 2394ی )ثانیمیکرمطالعه برومندزاده و 

فیروزی، امینی،  یهاافتهی .رموزا  مؤثر استاضطراب و افزایش سلامت عمومی دانش

ز ا تواندینشا  داد که پایبندی به اصو  مذهبی منیز ( 2390اصغری و مقیمی دهکردی )

وبی، رموزا  باشد. یعقمختلف روانی و جسمانی دانش یهاگذار بر جنبهتأثیرعوامل مثبت 

اسلامی در  یهاطی پژوهش خود یافتند که تأکید بر رموزه (2392سهرابی و محمدزاده )

اهش در ک تواندیشناختی رفتاری م یهامذهبی نیز همانند روش -معنوی یدرمانقالب روا 

( در پژوهش 2392و اسفندیاری ) یفراهانیهنیفرم اضطراب مفید واقع گردد. میرزا محمدی،

، ممقانیه یبخشیروا  دارد. علکه دین نقش مثبتی بر سلامت ندکیفی خود به این نتیجه رسید

( در پژوهش خود به بررسی رابطه توکل به خدا )به عنوا  یک مهارت 2392) پوریو عل

یک  به عنوا  تواندیل به خدا متوک که روا  پرداختند. نتایج نشا  دادتمعنوی( و سلام

ه گفته نچبا توجه به رروا  داشته باشد. ثری در افزایش سلامتؤ، نقش میاراهبرد مقابله

های های معنوی از اهمیت بسزایی برخوردار است. مهارترموزش معنویت و مهارتشد، 

خودرگاهی، ارتباط ، به جا رورد  مؤثر نماز و دعا، یگرشیمهم معنوی عبارتند از: بخشا

معنوی، توکل، صبر، تقواپیشری، پالایش د ، تواضع و فروتنی، صله رحم، کنتر  حسد، 

بر اساپ رنچه  (.2390، و همکارا  در طبیعت و ذکر )بوالهری یتعالیمشاهده تجلی بار

ی مداخلات درمانی در کنار دارو درمانی به عنوا  ریکارگبهبیا  شد و با توجه به اهمیت 

روش مکمل در درما  افکار اضطرابی به عنوا  یکی از عوامل گرایش به مصرف مواد یک 

 یهامهارت رموزش تأثیر( پژوهش حاضر با هدف بررسی 2389مخدر )نوری و همکارا ، 

 اضطرابی دخترا  نوجوا  تحت درما  با متادو  انجام شد. افکار معنوی بر کاهش

 

 

 

                                                                 
1. Willkins 
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 روش

 گیریجامعه، نمونه و روش نمونه

ن بود. در ایرزمو  با گروه کنتر  رزمو  گ پسنیمه رزمایشی، از نوع پیش طرح پژوهش

(، قبل و بعد از اجرای متغیر مستقل )رموزش افکار اضطرابیپژوهش، متغیر وابسته )

دخترا  نوجوا  کلیه شامل پژوهش این  جامعه رماری. گیری شدهای معنوی(، اندازهمهارت

د که برای درما  به یکی از مراکز ترك اعتیاد زنا ، در شهر نبود 2395در سا   شهرکرد

یاد ی، ابتدا لیستی از مراکز ترك اعتریگنمونهانجام  منظور به .شهرکرد مراجعه نموده بودند

ی، کشعهقرو از طریق  زنا  با همکاری اداره کل بهزیستی استا  چهارمحا  و بختیاری تهیه

پرسشنامه افکار ، به مندهدفبه صورت  هایرزمودناز  نفر 82 و انتخاب یکی از مراکز

اب داشتند، انتخ که بالاترین نمرات را از دخترا  نوجوا  نفر 32پاسخ دادند. سپس اضطرابی 

 رزمایش و کنتر  گمارده شدند.  نفره 25و بصورت تصادفی به دو گروه 

ننده مواد مخدر که بر معتادین مصرف ک -2 گروه نمونه عبارت بود از: به ی ورودهاملاك

اد دچار اعتی یرواناختلالاتاساپ معیارهای چهارمین ویراست راهنمای تشخیصی و رماری 

بر  اپشنروا ی همراه توسو یک پزشک یا هااختلا بودند. تشخیص این اختلا  و سایر 

ی انجام رواناختلالاتی چهارمین ویراست راهنمای تشخیصی و رماری هاملاكاساپ 

ی هالا اختیا  هایشیپرروا ی خاص از قبیل انواع پزشکروا ی هایماریبنداشتن  -0 شدیم

مصرف  -4 گذشتیم هار روز از دوره درمانی  22تا  32انتخاب بیمارانی که  -3سلوك؛ 

ابتلا  -2های خروج عبارت بودند: سا . ملاك 29تا  20بین  داشتن سن -5روزانه متادو ؛ 

 زدایی.ناکامی در سم-3ضد اجتماعی بود ؛ -0شی جدی؛ پریبه اختلا  روا 

 ابزار

معرفی شده است و شامل  2994پرسشنامه افکار اضطرابی: این پرسشنامه توسو ولز در سا  

د ی این پرسشنامه عبارتنهامؤلفهاست و هدف ر  سنجش افکار اضطرابی است.  هیگو 00

(. ضریب رلفای کرونباخ 2994از: اضطراب اجتماعی، اضطراب سلامتی و فرانررانی )ولز، 

(. این 2389گزارش شده است )فتی، موتابی، مولودی و ضیایی،  92/2کل پرسشنامه 
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 روایی و داده قرار بررسی مورد پزشکا روا  و بالینی شناسا روا  از نفر 02را  پرسشنامه

 رلفای به روش رموز دانش 22روی  بر اجرا با ر  ییایپا .نمودند تأیید را محتوایی ر 

 22/2، اضطراب جسمانی 22/2اضطراب اجتماعی  برای ر  میزا  که شد محاسبه کرونباخ

 (. 2382، گزارش شده است )بهرامی و رضوا ، 28/2اضطراب فرانررانی  و

 روند اجرا

 رزمو ، پیشهایرزمودنروش اجرا به این صورت بود که پس از اخذ مجوز لازم و انتخاب 

 25اجرا و بصورت تصادفی در دو گروه کنتر  ) هار ( برروی 2994افکار اضطرابی )ولز، 

اطمینا  خاطر در مورد رعایت  هایرزمودننفر( جای گرفتند. به کلیه  25نفر( و رزمایش )

 0جلسه،  22گروه رزمایش، طی  محرمانه بود  اطلاعات داده شد وملاحظات اخلاقی و 

معنوی به شیوه گروهی را دریافت  یهاساعت رموزش مهارت 0در هفته به مدت جلسه 

تا جلسه رموزشی بعدی، درگیری خود را با موضوع جلسه  این افرادمنظور اینکه کردند. به

لیف و در جلسه بعدی، تک شدیها داده محفظ کنند، در پایا  هر جلسه نیز تکالیفی به ر 

 .گرفتیداده شده در جلسه قبل مورد بررسی قرار م

رزمو  از هر دو گروه رزمایش و کنتر  به عمل رمد. پس از اجرای جلسات رموزشی، پس 

ا  مختلف نظیر بوالهری و همکار یهارموزشی با بررسی پژوهش بستهقابل ذکر است که 

و در پژوهش برومندزاده و  ( تدوین شده است2388( و غباری بناب و همکارا  )2390)

ساختار جلسات رموزش  2(نیز مورد استفاده قرار گرفته است. در جدو  2394ی )ثانیمیکر

 مهارتهای معنوی ارائه شده است
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 )مطابق با تحقیق برومندزاده  معنویهای ساختار جلسات آموزش مهارت :1جدول 

 (1334ثانی، و کریمی

 محتوای جلسه تعداد جلسات

 اهداف و انتظارات -معرفی برنامه رموزشی -معارفه او 

 دوم

رابطه ̊ بحث درباره دین  -انسا  معنوی هایویژگیتعریف مفاهیم و  -تعریف معنویت

نیاز به معنویت و  -اهمیت معنویت در خودرگاهی -معنویت، خود رگاهی و سلامت

 کارکرد ر  در زندگی

 سوم

خود را جای قهرما  داستا  تصور کند و بروید  فرداستفاده از تمثیل و روایت و اینکه 

بحث درباره -حل مسئله را یادداشت کند هایراه -در چنین شرایطی چه احساسی دارد

 رنها هایحله را

 چهارم

مراحل عفو، بحث درباره مفاهیم متعدد از بخشش و  -: تعاریفگریبخشایشمهارت 

 و برای بخشید  مرحله اقدام به بخشید ، نتیجه بخشید  گیریتصمیمگذشت، مرحله 

 یبحث درباره مراحل قبل از بخشش و خود بخشش

 پنجم
اتب مر -مکا  و زما  ذکر -گفتنروش ذکر  -انواع ذکر -مراقبه و ذکر -تعریف ذکر

 موانع ذکر -رثار ذکر -شرایو ذکر -ذکر

 ششم
 -مرز صله رحم -شیوهامصادیق و  -رثار قطع و عوامل صله رحم -رثار -صله رحم

 رثار دنیوی -موارد ر  -در صله رحم بندیالویت

 رثار صدقه -رداب صدقه -زما  صدقه -ارزش صدقه -صدقه و کمک مالی هفتم

 هشتم
  از نتایج ر -فواید ر  -زمینه و شرایو ر  -ارکا  ر  -ثار ر ربررسی  -توکل و صبر

 رثار رفتاری ر  -منظر قرر 

 نهم
بر  رثار ر ̊ رثار تربیتی -اهمیت ر  -معنوی( -)دنیوی ر فلسفه و رثار  -نماز و دعا

 فواید طبی و درمانی -روح و روا  انسا 

 جلسات بندیجمع دهم
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 هایافته

ارائه شده  0 رماره های توصیفی افکار اضطرابی به تفکیک گروه ها و نوع رزمو  در جدو 

 است.

 ها و نوع آزمونهای توصیفی افکار اضطرابی به تفکیک گروهآماره :2 جدول

 انحراف استاندارد میانرین مرحله گروه متغیر

 افکار اضطرابی

 رزمایش
 22/8 02/40 پیش رزمو 

 92/9 24/32 پس رزمو 

 کنتر 
 55/22 93/42 پیش رزمو 

 85/22 22/40 پس رزمو 

در مرحله پس  میانرین نمرات افکار اضطرابی در گروه رزمایش 0باتوجه به نتایج جدو  

 رزمو  در مقایسه با پیش رزمو  کاهش پیدا کرده است.

 .ودش استفاده تک متغیری کواریانس تحلیل از بایسیتیمی مداخله اثربخشی بررسیی برای

 هاواریانس همرنی بررسی برای شود. بررسی بایستیمی کواریانس تحلیل هایمفروضه ابتدا

( =P، 42/2F >25/2)نتایج نشا  داد که در متغیر افکار اضطرابی  شد. استفاده لو  رزمو  از

تایج ن ها برقرار است. مفروضه دیرر همرنی شیب رگرسیو  است.شرط همرنی واریانس

 رزمو  فرض همرنی شیب رگرسیو  نشا  داد که این فرض نیز برقرار است

(25/2< P، 90/22F=). أثیرت منظور بررسی تحلیل کوواریانس تک متغیری به نتایج 

 در اضطرابی دخترا  نوجوا  تحت درما  با متادو  معنوی بر افکار هایمهارت رموزش

 ارائه شده است. 3جدو  

  ینمرات افکار اضطراب کوواریانس تک متغیرینتایج تحلیل  :3جدول 

 ضریب اتا سطو معناداری F میانرین مجذورات مجموع مجذورات منبع تغییرات

رزمو پیش  242/0895  242/0895  222/545  2225/2  20/2  

352/022 گروه  352/022  292/52  2225/2  25/2  
 

اضطرابی  معنوی بر افکار یهامهارت رموزشتوا  گفت می، 3با توجه به نتایج جدو  

 معناداری دارد. تأثیر دخترا  نوجوا  تحت درما  با متادو 
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 گیریبحث و نتیجه

اضطرابی  افکاربر های معنوی رموزش مهارتاثربخشی بررسی  هدف از پژوهش حاضر

 یهامهارت رموزشها نشا  داد که پس از یافته بود. دخترا  نوجوا  تحت درما  با متادو 

 هایوهشها با نتایج پژمیزا  افکار اضطرابی گروه رزمایش کاهش یافت. این یافته، معنوی

 (،0225) نیگئکو (،0224)ویلکینس (،0225به نقل از سالسمن و همکارا ، )نگ ئیکو

، تقوی لاریجانی و نصرربادیو نیکبخت  (2382) حسین ثابت (،2392)و همکارا   یعقوبی

افکار های معنوی بر در تبیین اثربخشی رموزش مهارت .استهمسو ( 2383) محمودی

فتن، مانند ذکر گ معنویهای و مهارت هامداخلهچنین گفت که بسیاری از  توا می یاضطراب

 هایراهرا از جمله  هار  توا میهستند و  روانیحالاتروشی برای ررامش و تغییر 

و  ناختیشروا یندهای رکه بر فر برای مقابله با استرپ و اضطراب شناخت جویانهخودنظم

گردند یو موجب ررمیدگی م دارندباز میگذار هستند و فرد را از افکار رشفته تأثیرجسمانی 

 فرد ممکن است بهاست که در ر   ایدوره(. نوجوانی 2392 )ابوالقاسمی و سعیدی،

 معنوی میزا  گیریجهت افراد دارای رسدمیشود. به نظر مبتلا اضطراب  و افسردگی

اخیراً نیز برخی از (. 0222، 2، کراپ و ریشاهحبیبا اضطراب کمتری دارند )حسینی، 

 )لوچتی، لوچتی، باسی، انددادهمطالعات تأثیر مداخلات معنوی را در درما  اضطراب نشا  

ت معنوی .معنویت و مذهب بر سلامت جسمانی و روانی تأثیرگذار است (.0220، 0ورا و پرز

بهتر همراه است.  ایمقابله هایراهبردهایبالاتر، بستری شد  کمتر و  روا  متسلابا 

های معنوی با عملکرد ایمنی بهتر، میزا  کمتر مرگ ناشی از سرطا ، و مهارت هافعالیت

اه است و رفتارهای سالم بیشتری همر ترپایینو کلسترو   فشارخو بیماری قلبی کمتر، 

نشا  داده است که خواند  نماز، دعا، ذکر و  هاپژوهشنتایج (. 0220و همکارا ،  )لوچتی

ز غدد با مراک هار معنوی از راه مراکز قشری مغز و ارتباط متقابل  هایفعالیتپرداختن به 

ده . از سوی دیرر این مراکز با غکندمیتالاموپ و هیپوتالاموپ مفهوم و رنگ عاطفی پیدا 

رداختن به . پکندمیرا تنظیم  هاغدهه فعالیت دیرر هیپوفیز در ارتباط هستند که این غد

                                                                 

1. Krauss & Aishah 2. Lucchetti, Lucchetti, Bassi, Vera, 
& Peres  



 ... اضطرابي معنوی بر افکار یهامهارت آموزش تأثير 

 

122 

 

سال 
3

، شماره 
11

 ،
پایيز

 
1331

 
V

o
l. 3

, N
o

. 1
1

, A
u

tu
m

n
 2

0
1

6
 

 

اشته، اثر مثبت گذ هاپادتنمعنوی و مذهبی بر روی مکانیزم دفاعی بد  مثل  هایفعالیت

مزمن جسمی مثل سرطا  و مزمن روانی مثل  هایبیماریمقاومت بد  را در برابر 

و  از ابتدا توسو مغز دریافت. توسل به ائمه، زیارات، دعا و نمدهدمیاسکیزوفرنی افزایش 

باتوجه به نیت و قصد نیروبخشی و افزایش توانایی، این اطلاعات در سیستم عصبی تجزیه و 

 در مقابل فشارروانی و بیماری مقاومت شودمیبه سیستم ایمنی دستور داده  وتحلیل شده 

ه ک رسدمیظر (. بین معنویت و سلامت رابطه وجود دارد و به ن2392کند )غلامی و بشلیده،

روانی،  و سلامت جسمانی، عقاید، تعهدات و اعما  معنوی با نتایج مثبتی مانند بهزیستی

(. 0222، و همکارا  )حسینی استو بهبود کیفیت زندگی همراه  فردیبینعملکرد مثبت 

( نشا  داد که معنویت نقش مهمی در کاهش 0223) 2پژوهش المر، مک دونالد و فریدمن

با توجه به  (.0222و همکارا ،  نرخ بیماری و طولانی کرد  زندگی دارد )به نقل از حسینی

میزا  بالای همبودی سوءمصرف مواد و اختلالات خلقی و اضطرابی و تلویحات بالینی این 

، 0و عود بالا )داگر و گرین نوع همبودی مرضی، از جمله پیش رگهی ضعیف نتایج درمانی

های دارویی برای کاهش افکار شود که این نوع رموزش در کنار درما ( پیشنهاد می0225

 اضطرابی نوجوانا  به کار گرفته شود.

های این پژوهش منحصر بود  نمونه پژوهش به دخترا  نوجوا  از جمله محدودیت

ور ها و نقاط دیرر کشسایر گروه پذیری نتایج ر  برشهرکرد است که از قدرت تعمیم

د در روهای این پژوهش بود. انتظار میچنین عدم پیریری از دیرر محدودیتکاهد. هممی

 های رتی با در نظر گرفتن این موارد بر غنای اطلاعات به دست رمده افزوده شود.پژوهش

 شورر نقاط کو در دیر های تحت درما گروه در سایر حاضرکه تحقیق  گرددمیپیشنهاد 

که با توجه  گرددمیتوصیه  .تا بتوا  نتایج را مورد مقایسه قرار داد شوداجرا  در هر دوجنس

های معنوی در بالا رفتن سطو سلامت عمومی و کاهش اضطراب، به نقش رموزش مهارت

در  شود. همچنینمدارپ استفاده  مشاورهصورت عملی در مراکز به  هااز این نوع رموزش

 .شود برگزارهای معنوی رموزش مهارت هایدورهرموزشی و  هایکارگاه، موزشیراکز رم
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صلنامه فشهر تنکابن.  دخترانه هایدبیرستا رموزا  اسلامی بر میزا  اضطراب امتحا  دانش
 .55-22 (،0) 5شناسی دین، روا 

های معنوی بر (. تعیین اثربخش رموزش مهارت2394ثانی، پرویز )برومندزاده، نیلوفر و کریمی
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. چاپ او ، تهرا : های معنوی، کتاب ویژه مربیا مهارت(. 2390دوست، الهام )هدی و زارعی 

 دانشراه تهرا .

اعتیاد به مواد مخدر در (. 2380چیرینو، استفا ؛ برینی، روبرتو؛ کامبیازو، جیانی و مازا، روبرتو )

 . ترجمه سعید پیرمردی، تهرا : نشر همام.رینه روابو خانوادگی

نامه دو فصل(. اثربخش رموزش صبر بر اضطراب، افسردگی و شادکامی. 2382حسین ثابت، فریده )

 .29-90 ،(0)2، شناسیروا مطالعات اسلام و 

.، و رویزرزاد فلاح، پ ریم؛طباطبایی، ک زادهرسو  ریم؛، مزادهطهرانی ریرخ؛دادستا ، پ
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45-02. 
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بررسی روند مصرف (. 2389الدین )زاده، عباپ؛ اکبریا ، مهدی و قادری، صلاحبابک؛ دیلمی

واحد پژوهش جمعیت تولد دوباره. مؤسسه مطالعات رفتاری و  مواد محرك در شهر تهرا ؛

 مبارزه با جرم و مواد مخدر سازما  ملل در تهرا . اجتماعی دفتر

علم اعتیاد: مواد، مغز و (. 2392، ناصر )خسروی ی، سارا و جعفر ی، سعید؛ممتاز فرجام، علی؛نیک

 . تهرا : نشر سپید برگ.رفتار

ای مقایسه (. بررسی2383ه و محمودی، محمود )، علیرضا؛ تقوی لاریجانی، تراننصرربادینیکبخت

ارا   قبل از بیم تأثیر دو روش ررام سازی بنسو  و تکرار اَذکار مستحبی بر وضعیت اضطراب

 .09-32 (،4)22 فصلنامه حیات، اعما  جراحی شکم.
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