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 (EEGهاي دوگوشي بر افراد معتاد با استفاده از سيگنال مغزي )بررسي اثر ضربان

 

 4، محيا دادگر آزاد3، حميدرضا كبروي0، سعيد راحتي قوچاني0زادهدانيا  ملک

 

 19/00/0395تاريخ پذيرش:   14/17/0395تاريخ دريافت: 
 

 چكيده 

 عنوانهبدوگوشي بر افراد معتاد، استفاده از اين تکنولوژي  ضربان تأثيردر اين پژوهش با بررسي هدف: 

د  05جامعه آماري از  :روشسانجي شده است.  كمک درمان در ترک پايدار اعتياد امکان ا نفر مرد معت

صيت بود كه زير نظر پزشک معالج و با استفاده از آزمون شخ شدهليتشکبستري در كلينيک ترک اعتياد، 

 شدهكنتر نفر علاوه بر درمان عادي، در سه جلسه تحريک  01. به شادند انتخابآيزنک و آزمون ادرار 

ن كنندگااند. از شركتشاهد فقط درمان عادي را پيليري كرده عنوانبهنفر  5ضربان دوگوشي اعما  و 

اعما   ا:هيافته. شد اخذوخوي برامز نامه خلقمونه ادرار، ثبت سيلنا  مغزي و پرسشآزمون دوپامين از ن

باعث كاهش عصبانيت، تنش، سردرگمي، افزايش سرزندگي، تمايل به ادامه  شدهكنتر ضربان دوگوشي 

در  شدهنتر كي ضربان دوگوشي ريكارگبه گيري:نتيجهدرمان و دريافت بهبودي در افراد معتاد شد. 

تواند روشي بدون عوارض جانبي، مي عنوانبه در فرايند درمان اعتياد مورداستفادههاي كنار ساير فعاليت

 باعث تسريع و تربيت درمان در افراد شود.

 دوگوشي، اعتياد، دوپامين، الکتروانسفالوگرافي ضربان ها:کليد واژه
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 دمهمق

اعتياد يک بيماري رواني، اجتماعي و اقتصااادي اساات كه از مصاارف غيرطبيعي و غيرمجاز   

د و باعث وابساااتلي رواني يا گردمي ... ناشاااييش و برخي مواد ماانند الکل، ترياک، حشااا 

ناصااري پلنلرد، محمدي، دوله و ناصااري،  شااود )به مواد مي معتاد() مبتلافيزيولوژيک فرد 

 بر نامطلوبي اثر معتاد فرد اجتماعي و جساامي، رواني عملکرد در وابسااتلي اين (.0390

 جدي طوربه را وي اجتماعي و زندگي فردي حتي شااديد  موارد در و گذاشاااته جاي

 و اعتياد (.0394، به نقل از سااليماني، صاانوبر،  0103، 0بچارا و برورز نوئل،(كند مي تهديد

 شود.مي محساوب  جهان در بزرگ معضالات  از يکي مواد ساوءمصارف   از ناشاي  عوارض

 رتأثيجامعه را تحت  ينااشاااي از اعتيااد همه ابعاد زندگي فرد، خانواده و حت   هااي يدشاااوار

برد يبااه هرز م يمخرب خود قرار داده و مناابع عظيم اجتمااعي را در قلمرو ماادي و معنو   

عتياد و ، ادرواقع .(0394، به نقل از سااليماني، صاانوبر،  0،0103كوسااترمن و هرنکوهل )لي،

ي اييدهمرابه يک مسائله اجتماعي، پد ساوءمصارف مواد مخدر به   ي است كه همراه با آن توانا

رود، عملکرد بهنجار حيات اجتماعي حفظ نظم موجود از بين مي يابي وجاامعاه در ساااازمان  

و  سااياسااي  اجتماعي، هاي ساااختاري در نظام اقتصااادي، گردد و باعث دگرگونيمختل مي

 روزانه اجمالي، برآورد يک (. در0365)ميري آشاااتياني،  شاااودفرهنلي يک اجتماع مي

 روزانه حداقل ديلر يساو  از و دهندمي دسات  از را خود جان مخدر مواد براثرنفر  هشات 

 به تومان ميليارد هزار 01از  بيش سااالانه و شااوندمي مخدر مواد به آلوده جديد نفر 011

 ييکايانجمن آمر انيب بنا به (.0366ثابتي،  و ذكريايي شاود )مظفر، مي وارد كشاور خساارت  

 ياو مداره حافظه زه،يانل از پاداش مغز، هياول و مزمن يماريب کيا  اديا باه دارو، اعت  اديا اعت

 ،شااناختيزيساات يهايژگيمدارها منجر به و نياز ا کي هر اختلا  در .اساات يمرتبط مغز

توساااط  يامدادرساااان ايدنبا  كردن پاداش و  .شاااوديم يمعنو تظاهرات و ياجتماع ،يروان

 ،يفتارر با اختلا  در كنتر  ادياعت .باشاااديگونه اختلالات منيبه ا يرفتار انعکااس ، مخادر 

 ياهواكنش و يو روابط فرد يشااناختن مسااائل اصاال   تيكاهش به رساام به مصاارف، ليم

د و عو يشاامل چرخه  اغلب مزمن، يهايماريب لريو مانند د شاده فيناكارآمد توصا  يعاطف

                                                                 
1. Noel, Brevers, & Bechara 2. Lee, Herrenkohl, & Kosterman 
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و  بوده وندهرشيپ ،يابيباز يهاتياشاااتغا  در فعال ايبدون درمان و  ادياعت .باشاااديم يبهبود

، 0)انجمن آمريکاايي اعتياااد باه دارو   گرددرگ زودرس م ايا و  تيا معلولتواناد موجاب   يم

0100.) 

وانفعالات با سااااختار و فعل 0هادهندهتوان گفت، اعتياد انتقا مي «اعتياد»تر براي بياان كاامل  

 تأثيررا تحت  4لدا يآم، قشااار قدامي مغز، پايه مغز و 3پاداش مغز، شاااامل هساااته اكومبنس

ر ايجاد هاي اعتيادآودهد؛ رفتارمراتب انليزه را تغيير ميات ساالسااله  تأثيردهد. اين قرار مي

 روي كنااد. همچنين، اعتيااادهااي ساااالم مي  هااا را جاايلزين رفتااار نموده و درنهااياات آن 

 پاداشااي ساااختار و 5اوكامپيه مدارات و مغز قشاار بين تعاملات و عصاابي هايدهندهانتقا 

ترين مركز مهم اكومبنسهساااته (. 0112 ،2ملنکا و نساااتلرگذارد )هايمن، مي تأثير نيز مغز

نقش اساسي سيستم  6دهنده عصابي دوپامين ( اسات و انتقا  7لذت مغز )سايساتم پاداشاي مغز   

 و غذا جنساااي، يهالذت هنلام (. دوپامين9،0105)موريديس كندپااداشاااي مغز را ايفا مي 

 يجملل نيز گيرندمي قرارساااوءمصاارف   مورد كه . داروهاييابديمي افزايش مغز در غيره

 است همراه سرخوشي و لذت احساس باا هاآن مصارف كااه  هسااتند  خاصاايت  اياان  داراي

 (.0112 ملنکا، نستلر، هايمن،كنند )مي عمل رفتاري كنندهتقويت عنوانبه درواقع و

 اخوشاااايندين يا و آزاردهنده هايحالت رفع طريق از تواند،مي معتاد افراد در مواد نيز

 به جيمزسادوک(كند  تقويت را خود پيشايند افسردگي، رفتارهاي يا اضاطراب  درد، نظير

مشاااکلات  به توانمي مخدر جانبي مواد اثرات (. در حقيقات، از 0367نقال از رضااااعي،  

 تغيير پرخاشالري،  افزايش و پارانوئيا، افساردگي  افکار حوصاللي، كم قراري،بي رفتاري،

و همکاران،  كرد )گورمان كننده اشاااره مصاارف  افراد اجتماعي انزواي و اجتماعي رفتار

 نيساات مخدر مواد تنها اعتياد مساائله (. لذا0390نوري،  و شاايري از نجاتي، نقل به ؛0114

دارد )اوركي و  وجود كنندهمصاارف فرد شااخصاايت و بين مواد يهدوسااو رابطه يک بلکه

(. در رابطه با موضااوع مشااکلات رفتاري افراد درگير با اعتياد  0390حساايني نسااب بازكياني،  

                                                                 
1. American Society of Addiction 
Medicine 
2. Neurotransmitters 
3. Nucleus accumbens 
4. Amygdala 

5. Hippocampus 
6. Hyman, Malenka, & Nestler 
7. Brain reward system 
8.Dopamine 
9. Mavridis 
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 بررسااي ( به0390شاارقي ) و الهي نجفي، تحقيقات زيادي صاورت گرفته اساات. ساليماني،  

 بررسااي نتيجه و پرداختند دارويي درمان معتادان تحت در افساردگي  و اضاطراب  فراواني

 50 و اضااطرابي  علائم داراي درصااد 3/49 موردمطالعه بيمار 51 از كه ادد نشااان  هاآن

( نيز 0391كتابي، ماهر و برجعلي )پژوهش  نتايج بودند. افساااردگي علائم داراي درصاااد

 دريافت را بالايي نمره آيزنک يپرشاا روان و يينژندگراروان معتادان در كه داد نشااان 

 6 طي در نيز معتادان درصااد 95( نشااان داد، 0362)كنند و در تحقيقي ديلر ناسااتيزايي يم

يت، درنهاگردند. يبازم مجدد عود به اضااطراب و خلقي مشااکلات علت ترک به او  ماه

 رضااايي  و نريماني ابوالقاساامي،  پوركرد، (؛0116) 0كاسااتا  و بينونو و كرام تراساايانو،

 احدي (؛ رسااتمي،0390)محمدبيلي  و احمدپناه ثابت، همتي كريمي، (؛0390جمالويي )

 ( نتيجه گرفتند،0391پالاهنگ ) و حقايق ربيعي، حامد، قاساامي (؛0390گل ) چراغعلي و

 و ناكارآمد مساائلهحل هايشاايوه از اسااتفاده و زااسااترس هاييتموقع در گرفتن قرار

 كاهش و هاآن در يش اساااترسافزا و معيوب يچرخه يک ايجاد به منجر ،داريجانه

 دهد. داروهاييم افراد افزايش اين در را عود ميزان يتدرنها و شاااودمي يساااازگار

 8 مدت به و فراواني دارند عوارض سريع، تأثير رغمعلي اضطراب درمان در مورداساتفاده 

 كند. ازعود مي دوباره اضااطراب  موارد، بيشاااتر در كه شااوند  مصاارف  بايد ماه 12 تا

 مدتمصاارف طولاني صااورت در وابسااتلي و تحمل ايجاد داروها، اين عمده اشاکالات 

 غيردارويي كاهنده هايروش رفتاري، درمااني  هااي (. روش0369افکااري،   پور (اسااات

سااازي  آرام هايروش انواع ساارما، و گرما از اسااتفاده درماني، لمس شااامل اضااطراب

 سااازيآرام يوگا، مراقبه، ،0بيوفيدبک فکر، انحراف شااده،يتهدا تصااورات هيانوتيزم،(

 توانندمي كه هستند درمانيموسايقي  بنساون( و  عضالاني  يسااز آرام و عضالاني  روندهيشپ

 بودن، ارزان و ايمن بر علاوه هاروش شاااوناد. اين  اضاااطراب ميزان كااهش  موجاب 

(. ساوخادز،  0390مقدم، ذاكري و هاشامي  از نقل به ؛0360ذوالفقاري، (هساتند   غيرتهاجمي

اي هي التقاطي روش( در تحقيق خود به اين نتيجه رساايدند كه شاايوه0116) 3كانون و ترودو

                                                                 
1. Terracciano, Crum, Bienvenu, & Costa 
2. Biofeedback 
3. Sokhadze, Cannon, & Trudeau 
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معناداري بر  تأثير 0شااناختي قراردادي و نوروفيدبکهاي روانشااناختي، درمانعلوم عصااب

بهبود عملکرد شااناختي )مانند كنتر  اجرايي( و هيجاني )مانند وسااوسااه، حساااساايت بالا به   

زاده، قشاااوني و جرايي( داشاااته اسااات. ذوالفقارزاده، خليلها و كنتر  ادارو و درمان نشاااانه

تأثير  تحت ميتوانند آمفتامينمت مواد به وابسااته ( نيز نشااان دادند بيماران0395هاشااميان )

 بخشند. بهبود را خود مصرف ولع شدت نوروفيدبک،

بر روي سااايلنااا  مغزي افراد معتاااد   0در اين تحقيق اثر تکنولوژي ضااارباان دوگوشاااي  

هاي هاي مغزي از كاربردشاااده اسااات. طبق تحقيقات، توانايي دنبا  كردن فعاليت بررساااي

كه دو يدرصورت(. 0117، 3رود )كارلو كالابيرساي تکنولوژي ضاربان دوگوشاي به شامار مي   

هاي متفاوت از دو گوش پخش شاود، فركانس صوت دروني كه  سايلنا  صاوتي با فركانس  

دو سااايلناا  خواهاد بود كاه اين پديده ضاااربان      كناد، برابر باا اختلاف اين  مغز ادراک مي

م شنوايي سازي سيستشاود. ضاربان دوگوشاي بستري مناسب براي شبيه   مي اطلاقدوگوشاي  

و همکاران،  4)لينكند هااي خيلي پائين كمتر از فركانس شااانوايي را فراهم مي در فركاانس 

محدوده باند  در اند كه تکنولوژي ضاربان دوگوشاي  (. تحقيقات گذشاته پيشانهاد كرده  0966

هاي مربوط به حافظه و توجه را ارتقاء دهد تواند فعاليتمي EEGدر ساايلنا    5فركانسااي بتا 

ممکن  7( و يا اسااتفاده از ضااربان دوگوشااي در محدوده فركانسااي باند آلفا   0994، 2)كنرلي

 9يالکتروانساافالوگراف (. از طرفي، 0992، 6باعث افزايش آرامش افراد شااود )فاسااتر  اساات

گيري فعااليات امواج مغزي از سااانساااورهاااي    هااي غيرتهااجمي براي انادازه   ي از روشيک

نا به ها نورون اساات كه ببر روي پوسات ساار افراد اسات. مغز انسااان داراي ميليون   قرارگرفته

شااود. ها ساايلنا  ولتاژ كوچکي روي سااطح جمجمه ايجاد ميفعاليت الکتريکي اين نورون

 4(. مغز داراي 0103زيناني،  جيلاني، نرهزمن ودارد )ي نام اين ساايلنا  الکتروانساافالوگراف 

. امواج بتا امواج سااريع مغزي هسااتند كه با  باشاادمي 01محدوده فركانسااي آلفا، بتا، دلتا و تتا

                                                                 
1. Neuro feedback 
2. Binaural beats 
3. Carlo Calaberse 
4. Lane 
5. Beta frequency band 
6. Kennerly  

7. Alpha frequency band 
8. Foster 
9. Electroencephalography 
1�. Delta & Theta 
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در ارتباط هساااتند. امواج آلفا با آرامش و ساااکوت  اطلاعاتوتحليل يهتجزتفکر، تمركز و 

تا نيز بافي هساااتند. امواج دلو خيا  حافظه، آرامش عميقاناد. امواج كند تتا مربوط به  مرتبط

 (.0103، 0زيناني كندترين امواج مغزي و مربوط به خواب عميق هسااتند )جيلاني، نرهزمن و 

هاي انسكه فركباا توجاه باه اهميت اعتياد و درمان آن و نتايج تحقيقات گذشاااته، ازآنجايي   

يني و معيني بات متفاوت و البته قابل پيشثيرتأمربوط به باندهاي مختلف فعاليت مغز انسااان، 

(، در اين تحقيق تلاش شاااده اثر ضااارباان   0103جيلاني و همکااران،  گاذارناد )  را بر مغز مي

دوگوشاي در يک فركانس معين بر افراد بساتري در مركز ترک اعتياد بررساي شود تا بتوان    

جاا كاه اين   . اماا از آن هاا اساااتفاااده كرد كماک درماان براي آن   عنوانباه از اين تکنولوژي 

تکنولوژي جديد بوده و اسااتفاده از آن به عنوان عامل محرک احساااسااات در حا  بررسااي   

اسات، مقالات منتشار شااده در اين حوزه بسايار اندک بوده و بررسااي آن بر روي افراد معتاد    

 است.ها تاكنون انجام نشدهو با هدف تسريع درمان آن

 روش

 گيريجامعه، نمونه، و روش نمونه

آزمون باا  آزمون و پسآزماايشاااي باا اساااتفااده از پيش    اين پژوهش از نوع مطاالعاات شاااباه   

كنندگان اين پژوهش با اساتفاده از تست شخصيت  يري گروه شااهد اسات. شاركت   كارگبه

پزشاااک و ماددكاار اجتمااعي نزدياک باه بيماران، از معتادين مرد      آيزناک و زير نظر روان 

ان مؤسااسااه پيشاالام ، مدار خراسااان رضااوي اجتماع درمانبسااتري در كلينيک ترک اعتياد 

اساات. پس از ارائه توضاايحات لازم به  شاادهانجامشااهر مشااهد  ساالامت ساارزمين خورشاايد

سا  براي شركت  5/31مرد در محدوده ساني   01شاناس، مددكار و مسائولين كلينيک   روان

در اين تحقيق در نظر گرفتاه شااادناد. سااااس باا اساااتفااده از آزمون شاااخصااايت آيزنک       

كنندگان موردبررساي قرارگرفته و اشخاصي كه بيشترين مشابهت ازنظر شخصيت و  شاركت 

(. در ادامه به 0391انتخاب شااادند )كتابي، ماهر و برجعلي،  داشاااتند بااهم شااارايط پااياه را   

رسااني شاد و افراد فرم رضايت براي شركت در   رابطه با آزمايش اطلاع كنندگان درشاركت 

يجاه اعمااا  محرک از  نت درآزمون را پر كردنااد. همچنين، براي بررساااي حااالاات افراد  
                                                                 
1.Jailani & Norhazman, & Zaini 
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ع ميزان و نو ازنظراساات. با اسااتفاده از اين نتايج دو گروه   شاادهاسااتفاده 0نامه برامزپرسااش

 يرپذيري غربا  شدند.تأث

هااي موجود در مركز درمان اعتياد و بررساااي ساااوابق پزشاااکي افراد،   قبات باا توجاه باه مرا   

كنندگان، در مدت حضااور در فرايند پروژه از مصاارف داروهاي مؤثر بر روند كار   شااركت

ي دقت حا  براينبااي درمان دارويي نداشاااتند. طوركلبهمنع شااادند و يا از افرادي بودند كه 

ننده در ابتدا و انتهاي تحقيق، آزمون دوپامين از كبيشاااتر در كاار، از تماامي افراد شاااركات    

نفر از افراد براي  5هاي نموناه ادرار گرفته شاااد. بر اسااااس اين آزمون و آزمايش ادرار، داده  

نفر در ادامه كار بررسااي گرديد. از اين ميان  05تحليل نامناسااب بوده و تنها نتايج حاصاال از 

گروه  عنوانبهنفر بااقيمانده   5نفر در گروه او  لحااظ و   01 يرواثر ضااارباان دوگوشاااي بر   

 شاهد و حين روند درمان معمو  در كلينيک بررسي شدند.

 ابزارها
ثبت سيلنا   كانا ن 01دستلاه افراد با اساتفاده از   EEG.ثبت سايلنا  مغزي: ثبت سايلنا    0

با جايلذاري ( و 0كااناا  جادو  )    6انجاام شاااد. در اين مطاالعاه از     0مغزي فلکس كااماپ  

اساات. همچنين الکترودها، با اسااتفاده از چسااب رساااناي   شاادهگرفتهبهره  01-01اساتاندارد  

افزار ايانه از نرمها در راست. براي ثبت سيلنا  شدهتيتربالکترودهاي اساتکاني بر روي سار   

اني فراخو 3افزار متلبها در نرمخود دسااتلاه اسااتفاده و درنهايت براي تحليل خروجي، داده 

 شده است.

 EEGکاررفته براي ثبت سيگنال هاي به: کانال۹جدول

6 7 2 5 4 3 0 0 

F8  Fpz Fz  F7  Pz  T4  T3  Cz  

افزار براي تلفيق و شاااد. اين نرماساااتفااده  4دوزر-افزار آيبراي پخش امواج بااينورا  از نرم 

هاي مختلف اسااات كه با توجه به هدف اين تحقيق در پخش ضااربان دوگوشاااي با فركانس 

هرتز آن اساااتفاده شاااد )پژمان، راحتي و   7جهت ايجاد آرامش براي افراد معتاد از فركانس 

                                                                 
1. Brums mood questionnaire 
2. FlexComp Infiniti encoder 

3. MATLAB 
4. I-Doser 



 ...های دوگوشي بر افراد معتاد بابررسي اثر ضربان 

 

242 

242 

 

سال
 

ده
 م،

شماره
 

40
، 

زمستان 
1

593
 

V
o

l. 1
0

, N
o

. 4
0

, W
in

ter 2
0

1
7

 

 

مد   ASUS تاپلپهاي دوگوشااي نيز با اساتفاده از  (. پخش آهنگ و ضاربان 0390فتحي، 

N53S است. شدهمنتقلو با گوشي فيلياس به افراد  صورت گرفته است 

 ناامه آوري داده در اين تحقيق، پرساااشو خوي برامز: ابزار ديلر جمعنااماه خلق  .پرساااش0

كنندگان اساات. براي اطلاع بهتر از وضااعيت روحي حاصاال از اظهارات شااخصااي شااركت 

ز را پر ي براموخوخلقنامه خواساته شد پرسش  كنندگانشاركت افراد در انتهاي هر جلساه از  

ناااماه براي  ( نيز از اين پرساااش0100(. مودولو و همکااران ) 0966لين و همکاااران، كنناد ) 

ند. اارزيابي و مقايسااه كيفيت زندگي و حالات روحي ورزشااکاران زن و مرد اسااتفاده كرده  

پرساش درباره بيان احسااساات فرد اسات كه با بررسي و تحليل با      04نامه داراي اين پرساش 

ي خشام و عصبانيت، افسردگي، تنش،  حالت روح 2شاناس،  كليد آزمون و مشاورت با روان 

لات از اين حا هركدامشااود. در پايان به ي ميساانجاريمعساردرگمي، خسااتلي و سارزندگي   

شااادت حاالاات    دهناادهنشاااان گيرد كااه افزايش نمره تعلق مي 02تااا  1روحي نمراتي بين 

 است.مربوطه

 روند اجرا
روز  3در  . آزمايشاسااات شااده يطراحپروتکل ثبت اين تحقيق با اسااتناد به مطالعات قبلي  

گراد( درجه سااانتي 04شاده از نور و دما )حدود  متوالي و در سااعات يکساان در اتاقي كنتر   

ست. ا شاده  انجام احتمالي در محل كلينيک هر نوع آلودگي صاوتي  بدونهمچنين آرام و و 

افراد  دقيقاه زماان در نظر گرفتااه شاااد. همچنين از   01براي تطبيق افراد باا فرآيناد آزماايش    

و سااعت قبل از شاروع آزمون از مصرف هرگونه داروي آرام   00شاده بود از  خواساته  بخش 

( روي يک 0كننده به صورت شکل )دار پرهيز كنند. در هر جلساه شاركت  نوشايدني كافئين 

قرار  كردنصااندلي راحتي و با چشاامان بسااته و بدون هرگونه حركت شااديد و يا صااحبت   

 گرفت.دفون روي سر وي قرار مينشسته و كلاه الکترودي و ه
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 : نمايي از روند انجام آزمايش۹شكل

دقيقه  00كنندگان در هر جلسااه شااده كه هر يک از شااركت طراحي صااورتنيبدآزمايش 

ليرند. براي زمان قرار بو ضاربان دوگوشاي هم   نهيزمشيپ عنوانبهتحت تأثير موسايقي خنري  

 0دقيقه قبل و  0نتيجه حاصااال از اعما  امواج، مشااااهاده تغييرات، ارزيابي نحوه عملکرد و  

دقيقه بعد از اعما  ضاربان دوگوشاي نيز از افراد در همان شارايط آزمون ثبت سيلنا  مغزي    

نامه (. انتهاي هر جلسااه ثبت، پرسااش 0390پژمان، راحتي و فتحي، اساات )صااورت پذيرفته 

شااده  د شاااهد نيز روش گفته شااد. در گروه افرا  قرار داده كنندگانشااركت برامز در اختيار 

 بدون پخش موسيقي و ضربان دوگوشي انجام شد.  

 : پروتكل ثبت سيگنال۹نمودار

منظور حذف نويزها و پردازش شااادند. ابتدا به MATLAB افزارنرمهاا باه اساااتفااده از    داده

پردازش شمناساااب پي بالا گذرگذر و هاي موجود، با اساااتفاده از فيلترهاي پايينآرتيفکات 
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 04ي تغييرات حاصاال از پخش باينورا ، ها انجام شاد. سااس براي درک و مقايساه   سايلنا  

انسااي هاي فركهاي زماني)متوسااط، پراش، چوللي و تيزي(، ويژگيويژگي شااامل ويژگي

هرتز(، توان نسااابي باند آلفاي 6تا 4هرتز(، توان نسااابي باند تتا ) 4تا  1)توان نسااابي باند دلتا )

تا  03هرتز(، توان نساابي باند بتا ) 03تا  01(، توان نسابي باند آلفاي سااريع ) هرتز 01تا  6كند )

 5/7تا  5/2هرتز و ماكزيمم توان باند  5/7تا 5/2هرتز(، انرژي سااايلنا ، توان نسااابي باند   31

دقيقه  3دقيقه ابتدايي و  3( از 0فركتا و بعد  0لياپانوفهااي غيرخطي )نمااي   هرتز( و ويژگي

(. با توجه به گساااتردگي 0390ا  اساااتخراج شاااد )پژمان، راحتي و فتحي، پاياني هر سااايلن

و به  افزار متلبشااده از ساالمنت ابتدايي و انتهايي در نرم  هاي اسااتخراجها، ويژگيويژگي

 ازجمله فركانس حوزه هاينسااابت به يکديلر سااانجيده شااادند. ويژگي  tآزمون كمک 

 از مغزي مختلف سايلنا   هايپردازش رد را خوبي نساابتاً كارايي كه هساتند  هاييويژگي

 شااادهابداعها هاي مختلفي براي تخمين طيف توان از روي دادهاند. روشداده نشاااان خود

هاا تخمين مطلوبي را ارائاه   اسااات كاه معمولاً هركادام در مورد نوع خااصاااي از سااايلناا      

در باندهاي فركانساااي دلتا، تتا،  EEGتغييرات طيف در سااايلنا   تياهم ليبه دل دهناد. مي

براي حالات مختلف ذهني و رواني، مقالات متعددي  ، بتا و گاماآلفاي ساااريع، ي كناد آلفاا 

هاي فركانساااي مذكور در نظر گرفته شااادند. پس از  ها ويژگيباازبيني شاااد و با توجه به آن 

ر توان كل ب انسااايفرك باندآن از تقساايم توان  كه باند هر توان نسااابي محاساابه توان هر باند،  

 است.   هشدگرفتهعنوان ويژگي در نظر ، بهآيدهاي طيف سيلنا  به دست ميفركانس

مطرح اسااات، اساااتفاده از   EEG رويکرد ديلري كه براي اساااتخراج ويژگي از سااايلنا  

هاي توليدشاااده در هااي غيرخطي قاادرناد فرآيناد    هااي غيرخطي اسااات. تکنياک  ويژگي

ننده كهاي مؤثرتر توصااايف نمايند. پارامترهايي كه بيانروش هاي بيولوژيکي را باساايسااتم  

ه بر هايي هسااتند كشااوند. دسااته او  آن گونه هسااتند به دو دسااته تقساايم مي  رفتار آشااوب

ترها . اين دساااته از پاراملياپانوفمانند نماي  دارند ديتأكگونه ديناامياک رفتارهاي آشاااوب  

ر طبيعت ب ديتأكباشاااند. دساااته دوم  مي كننده چلونلي رفتار سااايساااتم در طو  زمان بياان 

 انوف،لياپ نماي . مقدارفركتا هندسااي مساايرهاي حركتي در فضااااي حالت دارد مانند بعد   

                                                                 
1. Lyapanov exponent 2. Fractal dimension 
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 .رودمي دسات  زا ساايساتم  در ينيبشيپ قابليت سارعتي  چه با طور متوسااطبه كه كندمي بيان

حالت يک ساايسااتم از نقاط  0تراژكتوريگيري نرخ جذب يا دفع منظور اندازهاين ويژگي به

از يک ساااري زماني،  (MLE)ترين نماي لياپانوف ي بزرگباشااد. براي محاسااابه تعاد  مي

 هاي متوالي را بررسااي كرد. براي يک ساايلنا بايد آهنگ بزرگ شادن اختلافات بين نمونه 

MLE  ( محاسااابه مي0با اسااتفاده از رابطه )  كهآنشااود كه در dnي نمونه متوالي درفاصاااله 

 ي متوالي در زمان اوليه است.فاصله d0ام، nزمان 

 (:0رابطه )

λ =
1

n
ln

 dn

d0

 

بالايي  يباشاد. سارعت محاساابه  دهنده خواص هندساي بسااتر جذب مي بعد فركتا  نيز نشاان 

شاده اسات. در اين روش از سري   اساتفاده  0دارد. براي محاسابه بعد فركتا  از روش هايوچي 

,n, ú يورودهاي داده x2, x1x شود.( ساخته مي0صورت رابطه )سري جديدي به 

 (:0رابطه )

xm
k ={x(m), x(m + k), x(m + 2k), … , x(m + [

N−m

k
]k)} 

براي  دهنده جزء صااحيح عدد اساات.  نشااان  نقطه اوليه هر سااري و  دهندهنشااان mكه 

xmهر
k،  طوLm(k) (3رابطه ) برابر است با: 

 (:3رابطه )

𝐿𝑚(𝑘)𝐽 =
∑ |𝑥(𝑚 + 𝑖𝑘) − 𝑥(𝑚 + (𝑖 − 1)𝑘| (𝑁 − 1)𝑖=1

[
𝑁 − 𝑚

𝑘
] 𝑘

 

N−1و هاتعداد نمونه يدهندهنشااان Nكه 

[N−m

k
]k

 kبراي هر مقدار  اساات. يساااز ضااريب نرما  

 ود.شطو  ميانلين محاسابه مي  عنوانبه هاآنسااس ميانلين   و آيدطو  به دسات مي  kتعداد 

وش شااده با ربعد هايوچي شايب بهترين خط تقريب زده  شاود. تکرار مي k maxاين عمل تا 

) ln برحسب ln (L(k))كمترين مربع خطا براي 
1

k
 .باشدمي (

 

                                                                 
1. Trajectory 2. Higuchi Algorithm 

 
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 هايافته

هاي داراي بيشاترين تغيير از بخش او  و  ويژگي tاز آزمون  آمدهدسات بهبا اساتفاده از نتايج  

ر جدو  مختلف دهاي هاي توصيفي ويژگياست. آماره شدهيبررس شاده ثبتآخر سايلنا   

 ارائه شده است. 0شماره 

 هاي مختلفهاي توصيفي و مقادير معناداري براي ويژگي: آماره۳جدول

 

 ينمااا -0توان بااناد دلتاا،     -0هااي  شاااود ويژگيمشااااهاده مي  0هماانلوناه كاه در جادو      

بعااد  -2هرتز( و  6-01توان بااناد آلفاا )    -5 ياانس، وار -4 يلناا ، سااا يانرژ -3 يااپاانوف،  ل

و در حقيقات اختلافاات معناادار هساااتند. همچنين، نتايج     >P 15/1، داراي مقاادير  فركتاا  

 و هاي فركانساااي نظير توان باند فركانساااي دلتا شاااهودي نيز حااكي از اين بوده كه ويژگي 

 رونيا اند. ازبيشااترين اختلافات كاهشااي در طو  جلسااات بوده هاي غيرخطي داراي ويژگي

توان اظهار كرد كه هوشااياري افراد معتاد پس از اعما  ي امواج مغزي دلتا ميطبق مشاخصااه 

 ،تيادرنهضاربان دوگوشاي كاهش داشاته و سطح آرامش در اين افراد افزايش داشته است.    

اظهارات شااخصاااي افراد در   با EEGشااده اساات كه نتايج حاصااال از ساايلنا     مشااخ  

 معناداري استانداردانحراف ميانلين هاآماره

 54/1 26/0 -0151/1 متوسط

 113/1 113/1 11196/1 پراش

 47/1 10/1 025/1 چوللي

 37/1 10/1 005/3 گستردگي

 110/1 110/1 717/90 (4تا  1باند دلتا )توان نسبي 

 04/1 11/1 1104/1 (6تا  4توان نسبي باند تتا)

 13/1 15/3 1150/01 (01تا  6توان نسبي باند آلفاي كند )

 14/1 11/1 01/930 (03تا  01توان نسبي باند آلفاي سريع )

 09/1 10/1 79/922 (31تا  03توان نسبي باند گاما )

 10/1 11/1 1110/1 انرژي سيلنا 

 50/1 10/1 0325/1 5/7تا  5/2ماكزيمم توان نسبي باند 

 53/1 105/1 0063/1 5/7تا  5/2توان نسبي باند 

 110/1 10/1 5167/7 نماي لياپانوف

 115/1 10/1 0779/0 بعد فركتا 
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هاي غيرخطي و كاهش مقدار ويژگي. خوي برامز مطابقت داشااته اساات ونامه خلقپرسااش

ط شااده توساا  تکميل هاينامهشااده از ساايلنا  همانند نتيجه پرسااش  فركانسااي اسااتخراج 

 دهنده القاي آرامش در افراد با اسااتفاده از ضااربان دوگوشااي اساات. كنندگان نشااانشااركت

دهنده تغييرات حالات افراد پايان جلساه او  و جلسه  كه در ادامه ارائه شاده نشاان   (0نمودار )

حور گر حالات و مكنندگان اسات. در اين نمودارهاي گسسته محور افقي بيان ساوم شاركت  

 عمودي سطح هر يک از اين حالات است.

كليد  كنندگان از طريقوخوي برامز ابتدايي و انتهايي شاااركتهاي خلقنامهتحليل پرساااش

شااانااس نشاااان داده كاه اكرر افراد پس از پخش ضااارباان دوگوشاااي      آزمون زير نظر روان

موردنظر با كاهش حالات عصاابانيت، تنش و سااردرگمي و افزايش سااارزندگي و تمايل به   

ها، امهناند. براي نمايش بهتر نتايج پرساااشادامه درمان و كساااب بهبودي كامل مواجه شاااده

ي خشاام، افسااردگي، تنش، سااردرگمي، خسااتلي  گانه 2از حالات  هركداممرات ميانلين ن

اند. همچنين ارائه شاااده 3اند در جدو  شاااماره داشاااته 02تا  1و سااارزندگي كه نمراتي بين 

دهد حالت كه نشاااان مي شاااده انيبدرصااادي نيز  صاااورتبهاز حاالات   هركادام تغييرات 

. ه اسات داشات كاهش  شادت بهدوگوشاي   عصابانيت، افساردگي و تنش پس از اعما  ضاربان   

يز ها نحالت سااردرگمي وابسااته به شااخ  عمل كرده و حالات ساارزندگي و خسااتلي آن  

بهبود حالات روحي منفي و افزايش آرامش  دهندهنشااان تيدرنهامتقابلاً افزايش داشااته؛ كه 

 ها است.در آن

 کنندگان معتاد هاي ثبت شرکتنامه: نتيجه پرسش۳نمودار

 پايان جلسه اول ب(پايان جلسه دومالف( 

نامه برامز در حالت بيان شاااده در پرساااش  2هاي توصااايفي تغييرات و ميانلين نمرات آماره

 ارائه شده است.   3جدو  

 الف ب
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 نامه برامزشده در پرسشيانبحالت  6هاي توصيفي تغييرات و ميانگين نمرات در : آماره۲جدول

 سرزندگي خستلي سردرگمي تنش افسردگي عصبانيت نوع آزمون شاخ 

 % 77 % 76 %-45 %-77 %-22 %-66 آزمونپس درصد تغييرات

ميانلين نمرات 

 (02تا1)

 % 91/0 % 00/3 %-01/4 %-01/5 %-24/4 %-41/3 جلسه او 

 % 01 % 61/3 %-41/3 %-21/3 %-00/4 %-3 جلسه آخر

( 0ل )هاي مغزي، شااکساايلنا ها و تحليل نامه، براي تائيد نتايج حاصال از پرسااش تيدرنها

كنندگان درنتيجه گوش دادن به ضاربان دوگوشااي  دهنده نقشاه مغز يکي از شاركت  كه نشاان 

طور كه در اين شاکل نيز مشخ  است، بيشترين تأثير افراد  موردنظر ارائه شاده اسات. همان  

 در باندهاي فركانسي مربوط به آرامش مانند دلتا و آلفا بوده است.

 مغزي: نقشه ۳شكل

 گيريبحث و نتيجه

هاي دوگوشاااي بر روي افراد معتاد، با فرض رو با هدف بررساااي تأثير ضاااربانيشپپژوهش 

تاأثير ساااريع و باا نمود بيشاااتر نسااابات به افراد بدون تجربه اعتياد صاااورت گرفته اسااات.      

رک عامل مح عنوانبههاي دوگوشااي جديد و اسااتفاده از آن كه تکنولوژي ضاربان ييازآنجا

وده در اين حوزه بسيار اندک ب منتشرشدهي در حا  انتشاار اسات، مقالات   تازگبهات احسااسا  

 هاي دوگوشي بر روي گروهي خاصيرات ضاربان تأثو اين پژوهش به دليل بحث و بررساي  

وجه به گردد. با تهساااتند، نو محساااوب مي موردنظراز افراد كه نمونه تأثير بلندمدت محرک 

گروه مورد آزمايش با ضاااربان دوگوشاااي و گروه شااااهد،  شاااده در دو هاي انجامبررساااي

مشاااخ  شاااد كاه اين امواج اثر مربات بر درماان افراد معتااد داشاااتاه و علاوه بر كاااهش       
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ا هصااورت درمان مکمل به آنها بهو افزايش ساارزندگي آن عصاابانيت، تنش و سااردرگمي 

 كمک كرده است.  

. سااتا شاادهيبررساااد معتاد ارائه و هاي گوناگوني براي بهبود حالات روحي رواني افرروش

ي نوعهبها اشااره شاد و با موضاوع تحقيق نيز    تر كه در اين مقاله نيز به آنهاي مرساوم از روش

توان به اساااتفاده از موسااايقي و يا نوروفيدبک جهت بهبود افراد معتاد راساااتا هساااتند ميهم

كامل  به توجه با و اسات  جراي و قديمي هايشايوه  از يکي هنردرماني اشااره كرد. درواقع، 

 درماني هنر داروئي، غير هايبه روش روزافزون توجه و دارويي درمان اثربخشااي  نبودن

 اساات قرارگرفته موردتوجه رايج درمان هايشاايوه از يکي عنوانبه درمانيموساايقي ويژهبه

 آبادي و(. خرم0110، 4؛ اساااتينزيک0100، 3فااري  ؛ ماک 0101، 0؛ ويکيم0119، 0)جيوتن

و  ترک حا  در معتاد افراد در درمانيموساايقي  ( نشااان دادند جلساااات 0390همکاران )

گردد. علاوه بر اين،  اضاااطراب كاهش و مربت عاطفه افزايش بااعث  تواناد مي بهبودي

 درمانيموساايقي هايبرنامه از اسااتفاده با كه داد نشااان خود بررسااي ( در0117) 5پانکانن

 اضاااطرابي و خلقي هايآشاافتلي  توانمي دارويي بازگيري مرحله در غيرفعا  و فعا 

 درمانياظهار كردند موسااايقي ( نيز0394داد و سااالماني، و صاانوبر، )  تسااکين  را معتادين

 كاهش براي مؤثري روش تواندمي شااناختي روان ساااير مداخلات  كنار در يا تنهاييبه

آبادي و اساادي خرم تحقيقي در .باشااد بازتواني غيردارويي مرحله در معتادين اضااطراب

 تا كندمي كمک مبتلا به افراد مکمل درماني عنوانبه درمانيموساايقي نشااان دادند (0395)

 تبيين بخشااند. در اجتماعي بهبود و ذهني عملکرد با رابطه در را خود عمومي وضااعيت

 آلفا امواج تحريک با بخشآرامش موساايقي به دادن گوش گفت توانحاصاال مي نتايج

 كاهش و دوپامين اندورفين، انتشااار طريق از بخشآرام وضااعيت تواند يکمي مغز در

 كاهش خشاام و اضااطراب ترتيب، افسااردگي،اينبه و نمايد فراهم كاتوكولامين ترشااح

ان و همکار ذوالفقار زاده(. در رابطه با اثر نوروفيدبک نيز، 0394يابد )ساالماني و صااانوبر،  مي

دبک، توانند تحت تأثير نوروفيآمفتامين ميوابساااته به مواد مت( نشاااان دادند بيماران 0395)

                                                                 
1. Guetin 
2. Wakim 
3. Mc Caffrey 

4. Stanczyk 
5. Punkanen 
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( نيز مبني بر 0116ولع مصااارف خود را بهبود بخشاااناد. مطاالعاات ساااوخاادز و همکاران )     

از طرفي،  .بوده اسااتانليز مصارف مورفين  اثربخشاي نوروفيدبک بر كاهش عقايد وساوسااه  

شاان داده كه ضاربان دوگوشاي    ي اساتفاده از ضاربان دوگوشاي، ن   مطالعات گذشاته در حوزه 

( يا در محدوده باند 0966گاذارد )لين و همکاران،  بر عملکرد رواني و حاالات روحي اثر مي  

تأثيرات  دوگوشااي علاوه بر اين ضااربان (.0992فاسااتر، شاود ) آلفا موجب ايجاد آرامش مي

و پس از ( 0117)كارلو كالابيرسااي، مربتي در معيارهاي فيزيولوژيک نظير اضاطراب داشااته  

 (.0103زيناني،  اند )جيلاني، نرهزمن واعما  آن افراد خونسردتر به نظر رسيده

 از اين پژوهش با مقالات آمدهدساااتبهبندي كلي، با مقايساااه نتايج ، در يک جمعتيدرنهاا 

ه اثر توان اظهار كرد كيرات عام اين امواج بر افراد، ميتأثياد صاااحت  تاائ پيشاااين، علاوه بر 

بوده و اين تکنولوژي با كاهش حالات روحي  راساااتاهمضااارباان دوگوشاااي بر افراد معتاد   

يشااانهاد پ جهيدرنت ياک كماک درماان مفيد عمل كند.    عنوانباه منفي و بهبود فرد توانساااتاه  

 ،ها و يا هر ساااازمان ديلر درگير با بهبود اعتيادشاااود كاه در مراكز ترک اعتيااد، زنادان   مي

هاي درماني مکمل تدوين شااود و با افزايش تعداد  برنامه اسااتفاده از ضااربان دوگوشااي جز  

هاي متفاوت ضاربان دوگوشي، اثر اين تکنولوژي در راستاي  جلساات و اساتفاده از فركانس  

توان شاااباهت كلي درمان بررساااي كرد. علاوه بر اين، مي روناد  درهااي فعلي  ديلر درماان 

را در تحقيقات بعدي مشااااهده و  مورداساااتفادهمخدرهاي اعتيادآور ها با تاأثير اين محرک 

تغييرات  دتشااا بهيزي نمود. لازم به ذكر اساات، با توجه  ربرنامهبيني و كنتر  آن براي پيش

هااي غيرخطي، در كاارهاي بعدي مبني بر كنتر  حالات   ي فركاانساااي و ويژگي هاا يژگيو

دليل  به آنجااكه  ازهاا متمركز شاااد و  ويژگيروحي اين افراد، بيشاااتر بر روي اين گروه از 

 نظورمبههاا، اين تحقيق تنها بر روي مردان انجام شاااد، در تحقيقات آتي  برخي محادوديات  

 اشراف بيشتر به تغييرات، هر دو گروه زن و مرد مورد ارزيابي قرار گيرند.

 منابع
 يرخود راهبري، نوجويي و سااا يساه مقا (.0391) ، سايده معصاومه  كيانياوركي، محمد؛ حسايني نساب باز  

از  يروان گروهو بازگشااات به مصااارف مواد مخدر و سااالامت   يبا بهبود يتيشاااخصااا  يهايژگيو

 .03-33 (،0)0ي، شناخت اجتماع .وابسته به مواد يانجودرمان
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 ما اع ينح يمغز هاييلنا س ييراتتغ يابي. ارز(0390ولماز؛ راحتي، سعيد؛ و فتحي، مهدي )سا  ژمان،پ

 مشهد. يدانشلاه فردوس ، مشهد،ايران برق يكنفرانس مهندس يکمينو  يستب هاي دوگوشي.ضربان

 .دهانتشارات آزا ،تهران ينيبال يشناسروان (.0369) نصراله ي،پور افکار

بررسي اثر مستقيم  (.0390) رضايي جمالويي، حسنو  دابوالقاسمي، عباس؛ نريماني، محم ؛مهدي وركرد،پ

 هاي اجتماعي سوءمصرفبازداري رفتاري و مهارت يسازو غيرمستقيم خودكارآمدي، تکانشوري، فعا 

 .00-06، (02)7، فصلنامه اعتياد پژوهي. آموزانمواد در دانش

 و افساردگي  عود كاهش بر درماني(. تأثيرموسايقي 0395آبادي، يداالله و اسادي فرهادي، طاهره ) خرم

 .050-020 (،36)01، فصلنامه اعتياد پژوهيمخدر.  مواد به معتادين استرس

 حافظ، الشرفي ستار؛ خاوني،كي رشيد؛ مقدم،حيدري رضا؛ دادفر، ياسمن؛ اميني، يدالله؛ آبادي،خرم

 افسردگي و اضطراب اعتياد، كاهش بر درمانيموسيقي (. تأثير0390سجاد ) سيد زاده،و مظفري اصغر

 .017-005 (،03)4پزشکي،  تاريخ فصلنامه مخدر. موادبه  معتادين

اثربخشي (. 0395ي؛ قشاوني، مجيد و هاشميان، پيمان ) محمدعل، زادهخليلي؛ مهد، ذوالفقار زاده كرماني

-001 (،36)01، فصلنامه اعتياد پژوهي. آمفتامينآلفا/تتا بر ولع مصرف بيماران وابسته به مت کنوروفيدب

099. 

با متادون  دارندهدر برابر استرس در بين معتادان تحت درمان نله پذيرييبو ميزان آس يالهراهبردهاي مقاب

 .7-01، (06)5، فصلنامه اعتياد پژوهي. و افراد سالم

استرس بر  بيني راهبردهاي مقابله با. پيش(0390گل، هايده )ستمي، اميرمسعود؛ احدي، حسن و چراغعلير

 .000-002 (،02)7، فصلنامه اعتياد پژوهي .وابستلان مواد محرکهاي شخصيتي اساس ويژگي

ر د ينبر اضطراب حالت صفت معتاد درمانييقيموس ياثربخش(. 0394سلماني، اسماعيل و صنوبر، لاله )

 .049-020 (،35)9، فصلنامه اعتياد پژوهييي. دارويرغ يانومرحله بازت

بررسااي فراواني اضااطراب و (. 0390ش )شاارقي، آر ساليماني، ربابه؛ نجفي، كيومرث؛ الهي، معصااومه و 

 ،مجله دانشااالاه علوم پزشاااکي گيلان .دارنده با متادونافسااردگي در بيماران معتاد تحت درمان نله 
00(67) ،29-24. 

 . ترجمه دكتر فرزين رضاعييپزشکخلاصه روان(. 0101) سيادوک، بنجامين؛ سيادوک الکوت، ويرجينا

 .ارجمند انتشارات(، تهران، 0367)

ساااطح  يساااهمقا(. 0391) ، حسااانگالاهنپعباس و  يدالدين؛ ربيعي، مهدي؛ حقايق، سااانظام ،قاسااامي

راهبردهاي مقابله اي و ميزان آسيب پذيري در برابر استرس در بين معتادان تحت درمان  خواهي،يجانه

 .7-01 (،06)5، فصلنامه اعتيادپژوهي. نلهدارنده با متادون و افراد سالم
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 امعتادان به مواد مخدر ب يتيشخص يمرخن يرسا (. بر0367) كتابي، صاميمه؛ ماهر، فرهاد و برجعلي، احمد 

 .45-54 (،7)0، فصلنامه اعتياد پژوهييزنک. و آ ينجركلون يتياستفاده از دو نظام شخص
قايسه م(. 0390) ، حميديلياحمدپناه، محمد و محمد بحقيقي، محمد؛ كريمي، حمزه؛ همتي ثابت، اكبر؛ 

هاي ارتباطي بر ميزان پرخاشلري معتادان به حشيش اثربخشي آموزش گروهي مديريت خشم و مهارت

 .009-036 (،0)00، رفتاري علوم فصلنامه تحقيقات. زندان همدان

 آنومي فرهنلي و اعتياد به مواد مخدر در بين جوانان(. 0366) ظفر، حسين؛ ذكريايي، منيژه و ثابتي، مريمم

 .33-54 (،4)3،پژوهشنامه علوم اجتماعي. تهران ساله06-03
 آور. يدنشر د، تهران .ياداعت يشناسجامعه(. 0365)ميري آشتياني 

بررساي عوامل خانوادگي عود اعتياد از ديدگاه معتادان خود معرف به مراكز  (. 0362) ناصار اساتيزايي،  ن

 .07-04 (،0)2طلوع بهداشت، . ترک اعتياد شهرستان زاهدان
. زنان يادعوامل مؤثر بر اعت(. 0390) محبوبه ،ناصري ؛معصومه ،دوله ؛فريبا ،محمدي ؛سهيلا ،پلنلردناصري 

 .63-94 (،02)4 ،فرهنگ فصلنامه زن و
مقايسااه توانايي بازشااناسااي حالات هيجاني و   (. 0390) ؛ و نوري، ژالهيلنجاتي، وحيد؛ شاايري، اسااماع 

 .09-31، (00)2ي، پژوه ياداعتفصلنامه . سالم يانو همتا يونيكننده مواد افدر افراد مصرف يخوانذهن

سااازي عضااالاني و  تأثير آرام اييسااه بررساااي مقا(. 0390ه )معصااوم ذاكري مقدم،  و يماساا  اشاامي، ه

 (،4)0، عروق نشريه پرستاري قلب و. درماني بر سطح اضطراب بيماران در انتظار كاتتريسم قلبيموسيقي
41-03. 
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