
 9911 ، پاييز91شماره ، 5سال فصلنامه سلامت اجتماعي و اعتياد، 
 17تا  45صفحه 

 Social Health & Addiction, Vol. 5, No. 19, Autumn 2018 

 

65 

 

 

 
 

 مقایسه تحمل پریشانی و عواطف مثبت و منفی بین افراد وابسته به مواد و عادی
 

 0، عباس عبدالهی2مرتضی مقیسه

 چکیده 
ی بود. و عاد افراد وابسته به مواد در مثبت و منفی تحمل پریشانی و عواطف سهیمقاهدف پژوهش حاضر 

 ای بود. جامعه رماری این پژوهش شامل همه افراد وابسته به موادمقایسه - علیّاین پژوهش یک مطالعه 

سمنا  بود. همچنین، جامعه رماری افراد عادی شامل  شهر رموزی و کار درمانی حرفه مرکز مراجعه کننده  به

نفر  22نفر فرد عادی،  22نفر )  72 .  به منظور انتخاب نمونه،بودند وابسته به موادافراد بسترا   همراها  و

مقیاس  تحمل پریشانی ونامه پرسشو   در دسترس انتخاب شدند یریگونهبه روش نمفرد وابسته به مواد( 

اد وابسته به رعواطف مثبت و منفی را تکمیل کردند. نتایج تحلیل واریانس چند متغیره نشا  داد که بین اف

ن بدی وجود دارد.داری معنیتفاوت و عواطف مثبت و منفی  تحمل پریشانی های ی در مولفهو عاد مواد

عادی  تری در مقایسه با افرادنامه تحمل پریشانی نمرات پاییندر پرسش صورت که افراد وابسته به مواد

د. در نمرات بالاتری نسبت به افراد عادی داشتندر مولفه عواطف منفی  داشتند. همچنین افراد وابسته به مواد

دارای مشکلاتی در تنظیم هیجا  هستند و از عواطف  مجموع نتایج حاکی از ر  بود که افراد وابسته به مواد

 برند. لذا این موضوع باید مورد توجه متخصصا  وابستری به مواد قرار گیرد.منفی رنج می

 .مثبت و منفی، وابستری به موادعواطف  تحمل پریشانی، ها:کلیدواژه
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 مقدمه 

شگگگا  یا هر دو عامل ناراحت و ناراضگگگی  عموماً از خودشگگگا  یا محیو وابسگگگتگه به مواد افراد 

ها ناگزیر هسگگتند در جامعه در کنار افرادی باشگگند که درسگگت در هسگتند و در این حالت، ر  

اند خود را با محیو سگگگازگار کنند و سگگگازگارانه به  ها قرار دارند و توانسگگگتهنقطگه مقگابگل ر    

دگی کنند که زندر دنیایی توهمی زندگی می سگگگته به موادوابزنگدگی خود ادامگه دهند. افراد   

گونه تغییری در خود یا محیو نیسگگت و تنها اقدامی که باید صگگورت گیرد در ر  نیازمند هیچ

این اسگگت که به موقع مواد در اختیارشگگا  باشگگد و به وسگگیله ر  بتوانند نیازشگگا  را رفع کنند.  

هایی، کفایتی، تنفر و نفرت، تنقبیل ناامنی، بی این افراد عموماً احسگگاسگگگات ناخوشگگگایندی از 

در (. 0224، 2گالانترکنند )افسگگگردگی و اضگگگطراب و تعارضگگگات درو  فردی را تجربه می 

 ادیه اعتمبتلا ب فردندارند.  یسگگر رشگگت  خودبا احسگگاسگگات   افراد وابسگگته به موادمجموع اکثر 

و منحرف  یواقع ریاو غندارد و اعتقادات و احسگگگاسگگگات  یعیطب یو احسگگگاسگگگ یروند فکر

 ادیاعت عتیببنابر ط ماریخود ندارد و ب یابیارز یبرا یقابل اعتماد لهیوسگگ  چیه نیبنابرا اسگگت.

 گونهچیگذراند و هیخود روزگار م یاحسگگگاسگگگات مجاز  بگا اسگگگت  یعگاد  ریغ یکگه حگالت  

اش پنها  شگگده یظاهر تیشگگخصگگ  ریخود که در ز یاز وجود و احسگگاسگگات واقع  یشگگناخت

 یعاحسگاسات واق  رشیاز پذ فرد وابسگته به مواد مهم سگرباز زد    لیاز دلا یکیاسگت، ندارد.  

افکار و (. 2392، قدیری) خود اسگگت  یواقع تینداشگگتن شگگناخت از شگگخصگگ     شگگتن، یخو

، همیشگگه با یکدیرر در تضگگاد هسگگتند، این مشگگکل باعث    وابسگگته به موادافراد احسگگاسگگات  

د  این مشگگکلات، بار  پس از ترك دراز مدت، در صگگورت حل نکر ها حتی شگگود که ر می

 مخدر پناه ببرند و با مسگگگخ احسگگگاسگگگات و کند کرد  افکار، ررامش پیدا کنند دیرر به مواد

های مجدد ر  بعد از ترك از جمله (. مصگگرف مداوم مواد مخدر و برگشگگت 2392احمدی،)

مواد  تی اسگگت که در نتیجه مصگگرفترین حالعلائم وابسگگتری به مواد اسگگت که ناتوا  کننده

افتد. سگوءمصگرف مواد عبارت اسگت از استفاده خطرناك از مواد غیرمجاز    در افراد اتفاق می

ر  افراد  شگگود که دریا اسگگتفاده نادرسگگت و نابجا از مواد دارویی. اعتیاد هم به حالتی گفته می

د. دسگگگتیابی به ر  هسگگگتن کنند، دائم به دنبا  ای که مصگگگرف میبگدو  توجه به عوارس ماده 

                                                                 

1. Galanter 
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 عواطف تجربه با دارو مرتبو با مشکلات سگایر  و سگوءمصگرف   که دهندیم نشگا   شگواهد 

؛ 2395هگاشگگگمی و قگدوسگگگی نژاد،     )عبگدالملکی، فریگد، حبیبی کلیبر،   دارنگد  ارتبگاط  منفی

؛ ارقبگایی، سگگگلیمگانیا  و محمدی پور،   2394زاده، میکگائیلی منیع و عیسگگگی زادگگا ،   خلیگل 

، 0شاپیرو، استاسوویکز، مولنار و لانگ-؛ اسگکلا،، کوین 0223، 2مولر، تایت و بیرنه؛ 2398

 از اجتناب (.0227، 2گارد  و گرتز-؛ ویز، تا ، دیکسگو  0224، 3؛ اسگمیت و سگیدرز  0223

 مصگگرف ادامه برای مهم عامل یک عنوا  به وابسگگته به موادافراد  در منفی حالات عاطفی

 بلکه نیسگگت، منفی عاطفی حالات فقو منفی اما منظور از عاطفه ،ریدمی حسگگاب به مواد

 خشگگم  غمرینی، )چو  منفی هیجانی که حالات اسگگت  وجهی چند ایسگگازه واژه، این

 بر در وجوه ر  تمام با را رنجوری روا چو  بگاثباتی  هگای شگگگخصگگگیتی  و ویژگی و...(

 (.5،0222زوولنسکی و لیروگیرد )می

 علل بررسگگی  در مفید عامل یک عاطفه منفی، به نسگگبت  وسگگگیع اندازی چشگگم  در

یا  رشگگفتری احسگگاسگگات  به افراد دهیپاسگگخ چرونری توانددارو می مصگگرف مشگگکلات

(. تحمل پریشانی، مفهومی است 2393)قاسگم زاده و عباسی،  باشگد  پریشگانی اصگطلاحاً تحمل  

یت ظرفعبارت اسگگگت از  شگگگود. تحمل پریشگگگانی کگه در زمینه بدتنظیمی هیجانی مطرز می 

اره به این امر اشگگ  مقاومت در برابر شگگرایو ناگوار. تحمل پریشگگانی  ادراك شگگده افراد برای

توانند در مسگیر درسگتشا  برای رسید  به   دارد که در شگرایو ناخوشگایند، افراد تا چه حد می  

شگگگود که ، تحمل پریشگگگانی به حالتی اطلاق می4اهداف گام بردارند. از نظر سگگگیمونز و گاهر

یرر هگا تگاب بیاورند. به بیا  د  بتواننگد هیجگانگات منفی خود را درك کرده و در برابر ر    افراد 

های فردی افراد در برخورد با هیجانات ناخوشگگگایند تحمگل پریشگگگانی بگه نوعی بیانرر تفاوت  

تر تحمل پریشگانی برخوردار هستند، بر این باورند که  افرادی که از سگطوز پایین  خود اسگت. 

توانند بر ر  فائق ریند، در این حالت این ها نمیتحمل اسگگگت و ر یر قابلهیجگانگات منفی غ  

افراد بگا انکگار هیجانات سگگگعی بر این دارند تا بر این شگگگرایو پیروز شگگگوند و بتوانند از خود    

                                                                 

1. Moller, Tait & Byrne  
2.  Schlauch, Gwynn-Shapiro, 

Stasiewicz, PMolnar  & Lang 

3. Smith & Cyders   

4. Weiss, Tull, Dixon-Gordon & 

Gratz  

5. Zvolensky & Leyro 

6. Simons & Gaher 
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ها به توانمندی خود در برخورد با این و دلیل چنین رفتاری این اسگگگت که ر  مراقبگت کننگد  

کنند که مانع تجربه ن افراد تگا جگایی کگه امکگا  دارد سگگگعی می    شگگگرایو ایمگا  نگدارنگد. ای   

هیجانات منفی از جانب خود شگگوند ولی در صگگورتی که موفق نشگگوند و هیجانات منفی اتفاق  

یز شکست کنند و اگر در این امر نبیفتند، تلاش هر چه بیشگتری برای تسگریع تسگکین ر  می   

شگگگود هگا مختل می یرر کگارکردهگای ر   بخورنگد، تمگامگاً متمرکز بر این هیجگا  شگگگده و د    

سگگگیمونز و گگگاهر، ؛ 0228و همکگگارا ،  0؛ دقترس0225و همکگگارا ،  2تیلور-وولیتزکی)

، با اختلالات زیادی از اند که تحمل پریشگگگانی پایینهگای زیادی نشگگگا  داده (. پژوهش0225

؛ 2395شگیخ الاسگلامی، کیانی، احمدی و سگگلیمانی،   مصگرف مواد مرتبو اسگت )  جمله سگوء 

؛ پوترا، ووجانویک، 0222، 3؛ لیرو، زوالنسگگکی و برنسگگتین 2394طاهری فرد و ابوالقاسگگمی، 

؛ کرامر، 0220، 5؛ کیسگگر، میلیچ، لینام و چارنیرو0222، 2برنز، برنسگگتین و برنسگگتین -مارشگگا 

 (.0223، 4ملیش، جفریز، روالو  و لوبرتو

پدیده  اعتیاد به عنوا  یکتوا  گفت که بگه طور کلی با توجه به مطالب مطرز شگگگده می 

تواند به معضلی تبدیل شود که سلامت خانما  سگوز به سگرعت در حا  پیشگروی اسگت و می    

های درما  ر  بالاسگگگت، بهترین راه برای جگامعگه را بگه خطر انگدازد. با توجه به این که هزینه    

مقابله با ر  پیشگگریری اسگگت. مقوله پیشگگریری نیز منوط به شگگناسگگایی عوامل خطر و حمایتی  

مربوط به این پدیده اسگگت. بنابراین سگگوا  اصگگلی پژوهش حاضگگر این بود که ریا بین تحمل   

 پریشانی و عواطف در افراد معتاد و عادی تفاوت وجود دارد؟  

 روش  

 گیری امعه آماری، نمونه و روش نمونهج
جامعه پژوهش شگامل دو گروه بود. گروه او  افراد معتادی بودند که در سگه ماهه سگوم سگا      

رموزی شگگگهر سگگگمنا  مراجعه نموده بودند. افراد  به مراکز کاردرمانی و اردوگاه حرفه 2394

                                                                 

1. Wolitzky-Taylor  

2. Daughters 

3. Leyro, Zvolensky & Bernstein   
4.  Pottera, Vujanovic, Marshall-

Berenz, Bernsteind & Bernsteind 

5.  Kaiser, Milich, Lynam & 

Charnigo 

6. Kraemer, McLeish, Jeffries, 

Avallone & Luberto  
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 عادی انتخاب شگگدند های عمومی گروه او  از بین جمعیتگروه عادی نیز بر اسگگاس ویژگی

 22نفر ) 72و به عنوا  گروه مقایسگه در مطالعه شگرکت داده شگدند. حجم نهایی نمونه شگگامل    

در دسگگگترس انتخاب شگگگده بودند.   گیریشگگگیوه نمونه نفر عگادی( بود کگه با   22نفر معتگاد و  

سگگگا ، دارا بود  حگداقل تحصگگگیلات    25تگا   05سگگگن بین  هگای ورود عبگارت بود از  ملاك

های خروج عبارت نداشگگتن اختلالات روانی بر اسگگاس پرونده شگگخصگگی. ملاك    ی،راهنمای

 های جسمی بر اساس گزارش شخصی و پرونده.  بود از داشتن بیماری

 ابزار  
 بعد دو یریگاندازه یبرا کهدارد  ماده 02این مقیاس : مقیگاس عاطفه مثبت و عاطفه منفی .2

 ،2جنیتل و کلارك  ،وواتسگگ)اسگگت  شگگده یطراح یمنف عاطفه و مثبت عاطفه یعنی یخلق

شگگگود. نحوه پاسگگگخدهی این مقیاس از نوع  ریتم سگگگنجیده می 22هر بعد به وسگگگیله  (.2977

و   وواتسگگگشگگود.  می پاسگگگخ داده=بسگگیار زیاد(   5=بسگگیار کم تا  2لیکرت بوده و در طیف )

و  47/2هفته را برای بعد عواطف مثبت  7ضگگگریگب بگازرزمایی با فاصگگگله    ( 2997) همکگارا  

 یرلفا ضگگگریب( 0224)و همکارا   0اسگگگترانداند. گزارش کرده 82/2برای بعد عاطفه منفی 

   .اندگزارش کرده مثبت عاطفه یبرارا  73/2و یمنف عاطفه یبرارا  92/2 کرونباخ

تدوین شده  0225این مقیاس توسگو سگیمونز و گاهر در سگا     .مقیاس تحمل پریشگانی:  0

های فرد برای تحمل این مقیگاس تحمگل پریشگگگانی را بر اسگگگاس توانمنگدی     عبگارات اسگگگت. 

پریشگگانی هیجانی، ارزیابی ذهنی پریشگگانی، میزا  توجه به هیجانات منفی در صگگورت وقوع و   

 (.2379دهند )عزیزی، های تنظیم کننده برای تسگگکین پریشگگانی مورد سگگنجش قرار می اقدام

ها عبارتند از تحمل ه مقیاس اسگگگت. خرده مقیاسو چهار خرد عبارت 25این مقیگاس دارای  

)تحمل پریشگگانی هیجانی(، جذب )جذب شگگد  به وسگگیله هیجانات منفی(، ارزیابی)بررورد    

مقیاس  هی ایننحوه پاسخد ها برای تسگکین پریشانی(. ذهنی پریشگانی( و تنظیم )تنظیم تلاش 

شگگگود. ضگگگریب رلفای  میشگگگود. از نوع لیکرت بوده و در دامنه یک تا پنج پاسگگگخ داده می

و برای  82/2، 87/2، 70/2، 80/2برای تحمگل، جگذب، ارزیگابی و تنظیم به ترتیب     کرونبگاخ 

                                                                 

1  . Watson, Clark & Tellegen 2  . Strand  
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(. شگگمس، عزیزی و میرزایی 0225اسگگت )سگگیمونز و گاهر،  گزارش شگگده  70/2کل مقیاس 

های و برای خره مقیاس 72/2( ضگگگریب پایایی به روش بازرزمایی را برای کل مقیاس 2379)

 اند.  گزارش کرده 83/2و  88/2، 49/2، 82/2جذب، ارزیابی و تنظیم به ترتیب تحمل، 

 هایافته
 ها ارائه شده است.های توصیفی متغیرهای پژوهش به تفکیک گروهرماره 2در جدو  

 هاهای توصیفی متغیرهای پژوهش به تفکیک گروه: آماره7جدول 

 متغیر
 عادیافراد  افراد وابسته به مواد

 انحراف استاندارد میانرین انحراف استاندارد میانرین

 82/22 25/33 22/22 22/05 عاطفه مثبت
 00/22 95/03 24/22 80/32 عاطفه منفی

 42/3 30/22 25/3 30/7 تحمل

 87/3 95/9 92/0 98/8 جذب
 84/5 20/29 92/2 00/23 ارزیابی
 27/2 28/22 22/8 52/8 تنظیم

ای هعواطف مثبت و منفی و مولفهمیانرین  شود،مشاهده می 2هما  طور که در جدو  

ین میانراست و  در دو گروه متفاوت تحمل پریشانی )تحمل، جذب، ارزیابی و تنظیم(

 ه موادوابسته بدر گروه عادی بیشتر از گروه  های تحمل پریشانیمولفه و عواطف مثبت

از رزمو  تحلیل واریانس چند در دو گروه عواطف مثبت و منفی به منظور مقایسه  است.

زمو  های تحلیل واریانس چند متغیری از رمنظور بررسی پیش فرسبه . متغیری استفاده شد

 <P, 25/2)ها جهت بررسی یکسانی ماتریس واریانس متغیرها در بین گروه باکس. ام

 24/2 ,F= 52/2 M=های همچنین از رزمو  لو  جهت سنجش برابری واریانس( و باکس

 (=P> 923/2 F,25/2) و عاطفه منفی (=P> 70/2 F,25/2)خطای متغیرهای عاطفه مثبت 

تایج ن ها را نشا  نداد.نتایج هیچ گونه تخطی از این مفروضهها استفاده شد. در بین گروه

عادی نشا   و وابسته به مواددر بین افراد  عواطفتحلیل واریانس چند متغیری جهت مقایسه 

 (.ویلکز لامبدای= P، 70/9  =F، 89/2=222/2)داد که بین دو گروه تفاوت وجود دارد 

 استفاده شد. 0بررسی الروهای تفاوت از تحلیل واریانس تک متغیری به شرز جدو   برای
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 تفاوت الگوهای بررسی برای تک متغیری واریانس تحلیل نتایج: 2جدول 

 معناداری Fرماره  میانرین مجذورات رزادی درجه مجموع مجذورات متغیرها

 222/2 72/22 252/2094 2 252/2094 عاطفه مثبت

 222/2 43/22 22/2029 2 22/2029 عاطفه منفی

و سطو معنی داری نمایش داده شده در  Fی رماره با توجه به مقادیر به دست رمده

ین بدتفاوت معناداری دارد. دو گروه  درعواطف میانرین نمرات واضو است که  0جدو  

 عواطف مثبت در افراد عادی بیشتر است. صورت که میانرین نمرات 

در دو گروه از رزمو  تحلیل واریانس چند متغیری تحمل پریشگگگانی منظور مقایسگگگه بگه  

 .های تحلیل واریانس چند متغیری از رزمو  امبه منظور بررسگگگی پیش فرس. اسگگتفاده شگگگد 

 دها اسگگگتفاده شگگگ یکسگگگانی ماتریس واریانس متغیرها در بین گروهجهگت بررسگگگی   بگاکس 

(25/2 ,P> 23/2 ,F= 97/22 M= بگاکس).  همچنین از رزمو  لو  جهت سگگگنجش برابری

 جگگذب (،=P> 839/2 F,25/2)هگگای خطگای متغیرهگگا اسگگگتفگاده شگگگد )تحمگگل     واریگانس 

(25/2,P> 53/0 F=) ارزیابی ،(25/2,P> 70/2 F=،) و تنظیم(25/2,P> 25/2 F=)  .) نتایج

نتایج تحلیل واریانس چند متغیری جهت  ها را نشگگا  نداد.هیچ گونه تخطی از این مفروضگگه

فاوت و عادی نشا  داد که بین دو گروه ت وابسگته به مواد در بین افراد  تحمل پریشگانی مقایسگه  

برای بررسگگگی الروهای تفاوت  (.ویلکز لامبدای= P، 23/7  =F، 82/2=222/2)وجود دارد 

 استفاده شد. 3از تحلیل واریانس تک متغیری به شرز جدو  
 تفاوت الگوهای بررسی برای تک متغیری واریانس تحلیل نتایج: 9جدول 

 معنا داری Fرماره  میانرین مجذورات رزادی درجه مجموع مجذورات متغیرها

 222/2 35/4 22/72 2 22/72 تحمل

 222/2 8/4 22/78 2 22/78 جذب

 222/2 28/03 72/480 2 72/480 ارزیابی

 225/2 37/7 22/223 2 22/223 تنظیم

واضو  3و سطو معنی داری نمایش داده شده در جدو   با توجه به مقادیر به دست رمده

ورت بدین صتفاوت معناداری دارد. دو گروه  درتحمل پریشانی میانرین نمرات است که 

 های تحمل پریشانی در افراد عادی بیشتر است. مولفهکه میانرین نمرات 
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 گیریبحث و نتیجه
 و وابسگگته به موادافراد در افراد تحمل پریشگگانی و عواطف  سگگهیمقا هدف از پژوهش حاضگگر

و  مواد وابسگگگته بهافراد ی بود. نتگایج نشگگگا  داد کگه بین عواطف مثبگت و منفی در افراد    عگاد 

یشگگتر  ب وابسگگته به مواد افراد عواطف منفی در افراد میانرین نمرات  وجود دارد. عادی تفاوت

(؛ 2394زاده و همکارا  )(؛ خلیل2395های عبدالملکی و همکارا  )این یگافتگه، بگا یگافته     بود.

(؛ 0223(؛ اسگگگکلا، و همکگارا  ) 0223(؛ مولر و همکگارا  ) 2398ارقبگایی و همکگارا  )  

باید  همسگگو اسگگت. در تبیین این نتیجه  (0227(؛ ویز و همکارا  )0224)اسگگمیت و سگگیدرز  

 .اسگگگتمواد عواطف  مصگگگرف عبگه اعتیگاد و ول   گرایشامگل موثر در  وعگفگت کگه یکی از   

گیری و تفکر دسگگت کم در شگگرایو و رویدادهای معین تصگمیم د بر فرایند نتوانمی عواطف

بر فراینگد تفکر و   و انگدوه و ترس اثر برگذارد. غگالبگگاً احسگگگاسگگگات منفی نظیر غم، خشگگگم     

رگاهی کمتری نسگگبت به  وابسگگته به مواد(. افراد 2392گیری تاثیر دارند )قاسگگم زاده، تصگمیم 

حگالات هیجگانی خود دارنگد و توانگایی کمتری برای مقابله با عاطفه منفی دارند. در این زمینه     

نات ناخوشگگگایند خود، مواد کنگد کگه افراد برای برخورد با هیجا  نظریگه خود درمگانی بیگا  می   

هایی (. عواطف منفی مکانیسگگگم0225، 2کننگد )دی پیرو، رنتونیتگا بنزی و ماددو  مصگگگرف می

جه کنند و در نتیبرای رهایی از ر  مواد مصگگگرف می وابسگگگته به موادافراد هسگگگتند که افراد 

شگگوند. مصگگرف مواد و عواطف منفی دارای  باعث وابسگگتری، زیاد شگگد  مصگگرف و عود می 

رابطه دوسگگگویه هسگگگتند به این معنی که افراد برای رهایی از احسگگگاسگگگات ناخوشگگگایند مواد   

کنند و مصگگگرف مواد نیز در طولانی مدت باعث ایجاد و پایداری احسگگگاسگگگات مصگگرف می 

(. افرادی 0222، 0؛ گارلند، بوئیتیرر و هاوارد0223شگگگود )مولر و همکارا ، ناخوشگگگایند می

طو بگالایی قرار دارند تمایل کمتری به اعتیاد دارند. مطمئنا  کگه از نظر عواطف مثبگت در سگگگ  

ر تافرادی که عاطفه مثبت بیشگگگتری دارند در زندگی و در برخورد با شگگگرایو گوناگو  موفق 

کنند و درسگگت در نقطه مقابل این حالت، افرادی که از عاطفه منفی بیشگگتری   عمل می و بهتر

ی ر برخورد با شگگرایو دشگوار به احتما  بیشگگتر برخوردار هسگتند، موفقیت کمتری داشگته و د  

                                                                 

1. Di Pierro, Antonietta Benzi & 

Madeddu  
2.  Garland, Boettiger & Howard 



  مرتضي مقيسه و عباس عبدالهي

71 

 

 

ل 
سا

5 ،
ره 

ما
ش

91
يز

پاي
 ،

 
99

11
 

V
o

l.
 5

, N
o

. 1
9

, A
u

tu
m

n
 2

0
1

8
  

(. در شگگرایطی که افراد تحت فشگگار  2392روند )کرمی و باقری، سگگمت مصگگرف مواد می به 

هگا در  توانگد یگاریرر ر   گیرنگگد، کنتر  عواطف میهمسگگگالا  برای مصگگگرف مواد قرار می 

ت ود را مدیریبرخورد بگا این شگگگرایو باشگگگد. وقتی افراد بتوانند در این شگگگرایو عواطف خ  

تری برای برخورد با این شگگگرایو بهره ببرند. افراد توانند از راهبردهای سگگگازگارانهکننگد، می 

ر را های افراد دیرتوانند خواسگگگتهبرخوردار از سگگگطوز بالای مدیریت هیجانی به راحتی می

رابر ب تواننگد فشگگگار همسگگگالا  را تاب بیاورند و در  بینی کننگد، بگه همین ترتیگب بهتر می   پیش

 ییتحمل بالا ییکه توانا یافراد(. 0220، 2 جانسوو  اد)ترینید مصگگگرف مواد مقاومت کنند

 یو درماندگ یتوانند احسگاسگات رشفتر  یم یبه راحت باشگند،  داشگته  یرشگفتر  تجربهدر برابر 

به  یمتربه احتما  ک یکه هنرام تجربه عاطفه منف یافراد .ندینمگا کنتر  و مگدیریگت   خود را 

به مواد از  یمترک یدارند وابسگگگتر ینییپا یاضگگطرار منف  یعنی ،پردازندیم یاتکانه یرفتارها

 یتارهابروز رف یو احتما  بالا یتحمل عاطفه منف یبرا نییپگا  ییانگا تو .دهنگد یخود نشگگگا  م

رزارنگده بگگه   یجگگانیبر طرف کرد  حگالگت ه   یافراد برا نیاکگه  شگگگود یبگاعگگث م  یاتکگانگه  

 کیتواند به صگگگورت یامر م نیکه اورند ایب یچو  مصگگگرف مواد رو یناسگگگالم یهگا روش

 (.  2394زاده و همکارا ، ها منجر شود )خلیلدر ر بیشتر  یبه وابستر وبیچرخه مع

ای ههای تحمل پریشگگانی، نتایج پژوهش حاضگگر نشگگا  داد که بین مؤلفه  در رابطه با مولفه

 بدین صگگگورت که تفاوت وجود دارد. و عگادی  وابسگگگتگه بگه مواد  تحمگل پریشگگگانی در افراد  

این  متر اسگگت.ک وابسگگته به موادافراد های تحمل پریشگگانی در بین افراد مولفهمیانرین نمرات 

(؛ 2394(؛ طاهری فرد و ابوالقاسگگگمی )2395شگگگیخ الاسگگگلامی و همکارا  ) هاییافته با یافته

(؛ کرمر و 0220همکگارا  ) (؛ کیسگگگر و 0222(؛ پوترا و همکگارا  ) 0222لیرو و همکگگارا  )

ه تحمل پریشگگگانی بتوا  گفت که در تبیین این یگافته می  ( همسگگگو اسگگگت. 0223همکگارا  ) 

ا هشگگگود کگه افراد بتواننگد هیجانات منفی خود را درك کرده و در برابر ر   حگالتی اطلاق می 

تحمگل پریشگگگانی بگه نوعی بیگگانرر    در حقیقگت،   (.0225)سگگگیمونز و گگاهر،  تگاب بیگگاورنگد   

و  اسگلیربگ، ریرونس ) های فردی افراد در برخورد با هیجانات ناخوشگایند خود اسگت  وتتفا

(. تحمل پریشگانی از جمله سگاختارهایی اسگت که به طرز چشمریری برای    0228، 0و اسگمیتر 

                                                                 

1. Trinidad & Johnson  2.  O’Cleirigh, Ironson & Smits  
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طور در زمینه اجتماعی و همین -های روانیایجاد و رشگگد دیدگاهی جدید نسگگبت به رسگگیب  

گیرد. افرادی کگه از سگگگطوز پگایین این عامل   ده قرار میپیشگگگریری و درمگا  مورد اسگگگتفگا   

 ها با روی رورد  بهشگگگوند. ر های رفتاری مینظمیبرخوردار هسگگگتنگد، اشگگگتبگاهاً درگیر بی   

مصگگگرف مواد به دنبا  تسگگگکین درد هیجانی هسگگگتندکه پیامدهای منفی زیادی دارد )کیوق،  

افرادی که از (. 2379ارا ، ؛ شگگگمس و همک0222، 2ریچگاردی، تیمپانو، میچل و اسگگگمیدت 

تر تحمگل پریشگگگانی برخوردار هسگگگتنگد، بر این باورند که هیجانات منفی غیر    سگگگطوز پگایین 

تواننگد بر ر  فگائق رینگد، در این حگالگت این افراد بگا انکار       هگا نمی تحمگل اسگگگت و ر  قگابگل  

. کنند قبتهیجانات سگگگعی بر این دارند تا بر این شگگگرایو پیروز شگگگوند و بتوانند از خود مرا 

ها به توانمندی خود در برخورد با این شگگگرایو ایما  دلیگل چنین رفتگاری این اسگگگت که ر   

(. افرادی کگگه از نظر برخورداری از تحمگل رشگگگفتری در  0225)سگگگیمونز و گگاهر،  نگدارنگد   

ذیرش فتن، عدم پای از قبیل نادیده گرهای ناسگگازگارانهتری قرار دارند، پاسگگخسگگطوز پایین

دهند. از رنجایی که زا از خود نشگگگا  می. را در واکنش به شگگگرایو اسگگگترسود و ..توانایی خ

ای را در پاسگگگخ به سگگگازگارانه راهبردهایتوانند این افراد بگه دلیگل عگدم اعتمگاد بگه خود نمی     

شا  هایی مثل رفتارهای اجتنابی را از خود نکننده داشگته باشند، ناگزیر پاسخ شگرایو ناراحت 

مدار مانند (. اسگگگتفگاده از راهبردهگای هیجگا    0225تیلور و همکگارا ،  -)وولیتزکیدهنگد  می

اسگگتفاده از مواد و الکل به دلیل اینکه سگگریع الاثر هسگگتند اگرچه ممکن اسگگت این اثر کوتاه  

شگود مشقت و سختی تحمل هیجا  منفی را به  تر اسگت چرا که باعث می مدت باشگد، راحت 

(. از نظر افراد با تحمل پریشگگگانی 0220 ،0اهلر و اسگگگترانگدوش نکشگگگند )براو ، لجیوز، ک

پایین، مصگگگرف مواد یک راهکار موثر برای مقابله با حالات ناخوشگگگایند و کنتر  خلق خود  

نند که ککنند. این افراد این گونه تصگگور میاسگگت، به همین دلیل در برابر ترك مقاومت می

(. 0223ند )کرمر و همکارا ، شگگگودر صگگگورت ترك مواد، دچگار مشگگگکلات بیشگگگتری می  

( اشگگاره به توانمندی افراد در پاسگگخ  2: یشگگانیاند که تحمل پر فرس کرده فوردیترافتو  و گ

مثلاً، ) توانند به ر  پاسگگگخ دهندنگداد  بگه یک موقعیت تقویت منفی اسگگگت در حالی که می  

                                                                 

1. Keough, Riccardi, Timpano, 

Mitchell & Schmidt 

2. Brown, Lejuez, Kahler & Strong 
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تر  خود اشگگگاره به کن (0 (،دهدیرا نشگگگا  م یمنف تیفرصگگت تقو  کی ،یشگگان یاز پر ییرها

( 3 توانند با پاسگگخدهی به تقویت و پاداش فوری دسگگت یابند وافراد دارد در شگگرایطی که می

 نید. افرس شگگگو یفور تیدر پاسگگگخ به تقو یکانشگگگررجنبه ت کیعنوا   ممکن اسگگت به 

و پاسگگخ،  پاداش ی،ریادگی یربنایز یسگت یز یعصگگب یادهایکه بن کندیم ینیبشیانداز پچشگم 

ی، ووجانوویک، برنسگگگتین و باشگگگد )زاوالنسگگگک  یشگگگانیممکن اسگگگت واسگگگطگه تحمگل پر   

( در مد  پیشگگنهادی خود فرس 0222)0ی، برنسگگتین و ووجانوویک زاوالنسگگک(. 2،0222لیرو

را بر این گذاشگتند که تحمل رشگفتری، رفتاری اسگت پاداش محور، به همین سگگبب تنوع در    

ود. شگگگمحور، منجر به ایجاد تغییراتی در تحمل پریشگگگانی می فرایندهای بنیادی رفتار پاداش

وند، شگگشگود منجر به رسگودگی خاطر بیشگتری می   بینی میهایی که پیشها و فرصگت موقعیت

شگگوند. افراد در تلاش هسگگتند تا به سگگرعت از های رفتاری شگگدیدتر میباعث تحریک پاسگخ 

هایی که دارای بار ت موقعیتکننگد به سگگگم هگایی کگه پریشگگگانی زیگادی ایجگاد می    موقعیگت 

هگا و  وشر برای تنظیم تحمگل پریشگگگانی،  نیبنگابرا پریشگگگانی کمتری هسگگگتنگد، فرار کننگگد.   

 زا یه مک ییها)مثلاً روش یمنف تیتقو یهاارزش فرصگگگت ینیب شیدر پ ریدرگ یندهایفرا

 دیبا(، کندیم نییتجربه خواهد کرد را تع تیموقع نیکگه فرد بگا فرار از ا   یخگاطر  شیرسگگگا

ها بر چرونری پاسگگگخ افراد به یک همچنین میزا  در دسگگگترس بود  فرصگگگت مهم بگاشگگگد.  

گونگه بیگا  کرد کگه اگر یک فرصگگگت گریز نادر بوده و به    توا  اینفرصگگگت تگاثیر دارد. می 

ندرت در دسگترس باشگد، افراد به احتما  بیشگتری از این فرصگت ارائه شگده اسگتفاده خواهند       

ا هز یک موقعیت ناخوشگگگایند دائم در دسگگترس افراد باشگگگد، ر  کرد و اگر فرصگگت گریز ا 

ذیری پممکن اسگت برای اسگتفاده فوری از ر  احسگاس ضگرورت نکنند. بنابراین در دسترس    

 ارانهیتر  هشکن ییتواناها نیز عاملی اسگت که برای تنظیم تحمل پریشانی مهم است.  فرصگت 

ها سگگگا دهد. اگرچه ان رییرا تغ یشگگگانیتحمل پر دیبا یطلبی راحت ایو  یپگاداش عگادت   منع ایگ 

 هب رموزند،یپاداش م یها برافرصگگگت کننده نییتع یهانشگگگانگه  یرا برا یعگادت  یهگا پگاسگگگخ 

رند. را دا نیرزیواکنش جا کی رفتنیپذ یهگا برا عگادت  نیمهگار ا  ییهگا توانگا  ، ر یطورکل

                                                                 

1. Zvolensky, Vujanovic, Bernstein 

& Leyro 

2. Zvolensky, Bernstein & 

Vujanovic  
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 یطیو مح یار کنند، تنوع فردها را مهعادت توانندیافراد چقدر خوب م نکگه یدر ا نحگا  یبگاا 

 یهگا، احتما  بروز رفتارها مهگار عگادت   یبرا ترفیضگگگع ییوجود دارد. توانگا  یتوجه قگابگل  

ل کند تسگگگهی را یشگگگانیتحمل پر یطیکه احتمالات مح یزمان یحت دهد،یم شیرا افزا زیگر

 (.2394، به نقل از فروزانفر، 0222، و همکارا  یزاوالنسک)

شگگگود در این پژوهش، اجرای ر  در مردا  بود، پیشگگگنهگاد می هگای  یکی از محگدودیگت  

وز سگگطهمچنین با توجه به اینکه  های رتی این موضگگوع در دو جنس بررسگگی شگگود. پژوهش

ر از افراد عادی تپایین وابسگگته به مواد افراد های تحمل پریشگگانی درافراد عاطفه مثبت و مولفه

های پیشگگگریری و درما  ضگگگروری به نظر  برنامهبنگابراین در نظر گرفتن این عوامگل در     بود.

 رسد.  می

 منابع
 بهبود مهارت و عود از پیشریری در دیالکتیکی درمانی رفتار درمانی گروه اثربخشی(. 2392) رضا احمدی،

ارشد، چاپ  کارشناسی نامه پایا  .افیونی مواد به وابسته افراد رشفتری تحمل و هیجانی تنظییم های
 .طباطبایی علامه دانشراه نشده،

(. نقش جو عاطفی خانواده در گرایش به 2398ارقبایی، محمد؛ سلیمانیا ، علی اکبر و محمدی پور، محمد )
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مشکلات تنظیم هیجانی و رابطه (. 2394)علی  ،عیسی زادگا  و فرزانه ،میکائیلی منیع ؛نوراله ،خلیل زاده
 ،یادپژوهیپژوهشی اعت-فصلنامه علمیگری افسردگی. عاطفه منفی با ولع مصرف با توجه به میانجی

22(20)، 020-298. 

بررسی رابطه تحمل رشفتری و تنظیم هیجانی با  (.2379) رزاده ،میرزایی و عزیزی، علیرضا ؛جما  ،شمس
 .22-27 ،(2)23 ،تحقیقات نظام سلامت حکیم مجله .میزا  وابستری دانشجویا  به سیرار

بینی گرایش به (. پیش2395شیخ الاسلامی، علی؛ کیانی، احمدرضا؛ احمدی، شیلا  و سلیمانی، اسماعیل )

فتری پذیری شناختی و تحمل رشساز و بازدارنده رفتاری، انعطافهای فعا مصرف مواد بر اساس سیستم

 .229-207 (،39)22اعتیاد پژوهی، رموزا . در دانش
-رگاهی، تحمل رشفتری و حافظه هیجانی در پیش(. نقش ذهن2394طاهری فرد، مینا و ابوالقاسمی، عباس )

 .022-032 (،23)22اعتیادپژوهی،  کنندگا  مواد.بینی بازگشت و پیروی از درما  در سوء مصرف

(. 2395) یت، رقدوسی نژاد و رتضی، مهاشمیرامین؛  ،حبیبی کلیبر ، ابوالفضل؛فرید ، سالار؛عبدالملکی
-440 ،(27)20خانواده پژوهی، . بررسی رابطه جو عاطفی خانواده و کنتر  عواطف با گرایش به اعتیاد

429 . 
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