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 چکیده

 جانیه میتنظ اینقش واسطه  ریتاث یبا هدف بررس پژوهش نیا
و  یمقابله ا یبا راهبردها یرفتار یمغز یها ستمیس بر 

وش د. ربا متادون انجام ش ادیدر معتادان ترک اعت یخودکارامد
ر بود؛ جامعه آماری د یاز نوع همبستگ یفیپژوهش توص نیا

ه راجعبا متادون م ادیمعتادان ترک اعت هیاین تحقیق شامل کل
  ند که ازبود شهر اصفهان مدرس یکننده به مرکز روانپزشک

خاب به عنوان نمونه انت ینفر به صورت تصادف 195آنها  نیب
 تیشخص ینامهپرسش هاداده یشدند. ابزار جمع آور

 (Wilson, Barrett, & Gray, 1989) مقابلـه بـا  های، سـبك
 یخودکارآمد ،(Billings and Moss, 1981)اسـترس 

 و تنظیم هیجان  (Schwartz and Jerusalem,1979) یعموم
(Gratz & Roemer, 2004) حاصل از معادلات  جیبود.  نتا

 ،ایلهمقاب یبر راهبردها یرفتار یمغز هایستمیس نشان داد که
 جانیه میو تنظ باشدیم رگذاریتاث یو خودکارامد جانیه میتنظ

(. P≤/05دارد ) ریتاث یو خودکارآمد ایمقابله یبر راهبردها
 برخوردار ینشان داد که مدل از برازش خوب جینتا نیهمچن

بر  یرفتار یمغز یها ستمیدرصد از اثر کل س 62است و 
درصد  29و  جانیه میتنظ یانجیم قیاز طر ایمقابله یراهبردها

 قیاز طر یبر خودکارآمد یرفتار یمغز یها ستمیاز اثر کل س
 .شود یم نییتب جانیه میتنظ یانجیم

 مقابله یراهبردها ،یرفتار یمغز هایستمیسواژگان کلیدی: 
 ادونمت با ادیمعتادان ترک اعت  جان،یه میتنظ ،یخودکارامد ،یا
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Abstract 
The aim of this study was to investigate the effects of 

behavioral brain systems on self-efficacy, coping 

strategies, with mediating role of emotion regulation in 

methadone addiction withdrawal. The method used in 

this study was descriptive correlation; the statistical 

population in this study included all methadone addicts 

referred to Modares Psychiatric Center in Esfahan, from 

which 195 subjects were randomly selected as a sample. 

Data collection tools were Wilson, Barrett, & Gray 

(1989) Personality Questionnaire, Styles Against Stress 

Billings and Moss (1981), Schwartz and Jerusalem 

(1979) General Self-Efficacy Questionnaire, and Gratz & 

Roemer (2004) Emotion Regulation. The results of 

structural equations showed that behavioral brain 

systems are effective on coping strategies, emotion 

regulation and self-efficacy and emotion regulation is 

effective on coping strategies and self-efficacy (P 05 

0.05). The results also showed that the model has a good 

fit and explains 62% of the effect of total behavioral 

brain systems on coping strategies through emotion 

regulation mediator and 29% of the effect of total 

behavioral brain systems on self-efficacy through 

emotion regulation mediator. 
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 مقدمه

یکی از مهمترین آسیبهای اجتماعی است که جامعه و  1اعتیاد
 کند. به بهصورت جدی تهدید می راخصوص نسل جوان  به

از  یکی یرقانونیطوریکه سوء مصرف مواد مانند مواد مخدر غ
 در جهان است یموضوعات بهداشت عموم نیبزرگتر

(Fischetti, Cataldi, Di Terlizzi, & Greco, 2019 .)

به معنای  3اصطلاح اعتیادیا به 2وابستگی به مواد مخدر
ک یا چند نوع ماده مخدر وابستگی بیمارگونه به مصرف ی

 صورت در و شده جویانه مواداست که سبب بروز رفتارهای 

 بروز معتاد فرد در محرومیت علائم نظر، مورد مواد مصرف عدم

 المللیبین بندیطبقه دهمین(. بر اساس Bahari, 2013کند )می

 از تا سه وجود نیازمند اعتیاد نهایی تشخیص ،4اختلالات
 مواد، مصرف بهگانه زیر است: میل شدید های ششملاک

 آن مصرف در اریآن پافش مصرف کنترل در مشکلاتی وجود

 مصرف افراطی ترجیح آن، مضر پیامدهای از آگاهی باوجود

 دارویی تحمل وجود وظایف، و هافعالیت دیگر به نسبت  مواد

مواد های فیزیکی ترک حالت از برخی وجود و یافتهافزایش
(World Health Organization, 2007.) 

سوءمصرف مواد در بزرگسالان جوان به عوامل ژنتیکی 
(Schuchit, Smith, & Kalmijn, 2004)،  تعیین کننده های

( و تفاوت های فردی Hussong, 2003عوامل اجتماعی )
با  شودمی ( مربوطColder & O’connor, 2002گوناگون )

شود که  یم جادیا یو شناخت ی، رفتار یکیولوژیزیعلائم ف
 یو اجتماع ی، روانیکیولوژی، بیکیژنت لیا در دلارمنشأ آنها 

 ,Contalbrigo, De Santis, Tosonمی توان جستجوکرد )

Montanaro, Farina, et al., 2017.) 
دهد افرادی که اعتیاد را ترک نشان می ریمطالعات اخ

 هستند، یافکار منف ی واحساس افسردگدارای  اندکرده
کنند، اغلب  تیریرا مد خود احساسات ینتوانستند به خوب

باعث  تیوضع نیاهستند.  ریپذ کیسردرگم، افسرده و تحر

 کنندگانترک انیدر م یعاطف یثبات یو ب ینظم ی، بیسردرگم
 ,Rasekh, Saw, Azimi, Kariya, Yamamoto)شود  یمعتاد م

                                                           
1 addiction 
2 opiate substance 
3 addiction 
4 International Classification of Diseases (ICD-10) 

et al., 2018 .) های قـبل از اعـتیاد دارای نارساییاکثر معتادان
به صورت  اعتیاد روانی، شخصیتی و زیستی هستند که بعد از

شود. لذا مساله اعتیاد تنها مواد مـخرب ظـاهر و تشدید می

رابطه دو سویه بین مواد و شخصیت  یک بلکه مخدر نیست
 Oraki, Hosseini Nasabفـرد مـصرف کـننده وجود دارد )

bazkani, 2012)شناسی ظریه پردازان در حوزه روان. ن

فعالیت و عملکرد  نحوه تشریح تا با اندکردهشخصیت تلاش 
های مختلف آن را در گرایش دستگاه عصبی انسان نقش بخش

نموده و از آن طریق نقش تمامی  تشریح رفتاری شـخصیت

را بررسی  روانی شناسی این زیر نظام ها در آسیب
 (. Babaei, Eisa zadegan, PirnabiKhah, Tajdini, 2016)کنند

 را مـطرح کرد که شخصیت گـری یک رویکرد زیستی به
و معتقد است که  شود می رفتـاری-سه سیسـتم مغـزی شامل

این سیستم های مغزی، اسـاس تـفاوت هـای فردی را تشکیل 
 ,Tajikzadeh, Sadeghi, Mehrabizadehمی دهنـد ) 

Davoudi, 2015نام های  مغزی با سیستم (. در این نظریه سه
های پاداش و پاسخ به محرکیعنی سیستم فعال ساز رفتاری 

اضطراب  زمینه سازیعنی فقدان تنبیـه، سیستم بازداری رفتاری 

و  ، بازداری و اجتناب فعل پذیر در پاسخ به نشانه هـای تنبیه
پاسخ به  یعنیو سیستم جنگ و گریز جدید هایمحرک
 ,Gomezهای آزارنده غیـر شرطی مطرح شده است )محرک

Vance, & Watson, 2016) 
بخشی از اساس  رفتاری سـاز بازداری و فـعال سیستم دو

و عاطفه هستند و اساس  رفتار شناختی -زیست -عصب 
و  ، خلقانگیزشی پایه ای بـرای تـفاوت هـای فردی در رفتار

 ,Chang ؛ (Smits & Boeck, 2006ازندسعاطفه فراهم می

Zumberg & Sanna, 2007  .)Franken & Muris (2006 )

سطوح بالای سیستم فعال ساز شرایط آسیب  گزارش کردند که
کند که از طـریق درگـیری بیمارگونه شناسی روانی را مهیا می

در رفتارهای گرایشی، مانند سوءمصرف الکل و دارو مشخص 

 Ghanbari Zarandi, Hasani, Mohammad (2017)شود. می

Khani, Hatami  مغزی هایسیستم نقش ارزیابی به نیز–

 در تنهایی احساس و هیجان تنظیم در دشواری رفتاری،
 نتایج آنها. پرداختند مواد سوءمصرف به مبتلا زنان وسوسه

 صورت به هم رفتاری مغزی های سیستم که بود این بیانگر
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 وسوسه در هیجان تنظیم در دشواری واسطه به هم و مستقیم
 Abdolahi پژوهش  .دارند نقش مواد سوءمصرف به مبتلا زنان

& Baheshmat Joibari (2016)  سیستم مقایسه هدف با که 
 در ای مقابله های سبک و رفتاری سازیفعال -بازداری های
 و متادون نگهدارنده درمان تحت اوپیوم، کنندهمصرف افراد

 نمرات میانگین شده بود نشان داد که انجام سالم همتایان
 در متادون با درمان تحت افراد و اوپیوم کنندگانمصرف
 و مدارهیجان مقابله هایسبک و رفتاری سازیفعال سیستم

 بود. بهنجار گروه میانگین از تربیش اجتنابی
های اجـتماعی اند که اعتیاد با شاخصنشان دادهها یافته

در آن، در ارتباط است  موجود هایبویژه استرسجـوامع، 

(Rohsenow, Martin & Monti, 2005.)  گاهی افراد هنگام
می کنند که خیلی سریع اثرات  استفادهاسترس از راه کارهایی 

، الکل ، مواد مصرف منفی استرس را کاهش مـی دهـند مانند
ن این بی در (.Naomi & Kimberly, 2012) قماربازی

عنوان را به( Coping strategiesای)راهبردهای مقابله 
شان هدف که های رفـتاری و شناختیای از پاسـخمجموعه

 ، تعریفزا استحداقل رساندن فشارهای موقعیت استرسبه
 عنوان اصلی که در ارتباطای بـه. راهـبردهای مـقابلهاندکرده
کنند، زشکی مداخله میپهای روانفشار روانی و اختلال بین

راهبردهای  ابـعاد رو، بـررسیمورد توجه بوده است. از ایـن
 ، تکمیل، دفعات مصرفمواد مصرفبینی سوءمقابله برای پیش

 اهمیت دارای درمان و فـرایند عـود در میان معتادان یدوره
بر اساس تحقیقات (. Rommer & Hennessy, 2007است )

-قان راهبردهای مقابله ای سازگار، عامل سوانجام شده فقد
می  دهنده به سوی مصرف مواد به تداوم مصرف مواد کمک

کند. پژوهش های متعدد نشان داده اند که ابعاد راهبردهای 
مقابله ای برای پیش بینی سوءمصرف مواد، دفعات مصرف، 

میل دوره درمان و فرایند عود در میان معتادان اهمیت دارد کت

(Bourbour, 1999 در همین راستا یافته های .)Li, Dai, 

Zhong, Wang, Dai, et al (2019)  نیز نشان داد که سیستم
های بازداری/فعال سازی رفتاری با اعتیاد رابطه معناداری 

 داشته و سبک های مقابله ای نقش میانجی در این رابطه دارد.
سو مصرف مواد از یک، رفتار سوءبندورا نظر بر اساس

ی روابـط در حوزه و تقویت وسیله الگوبرداری، تقلیدبه

شود و از سوی دیگر تحت تأثیر عوامل فردی آموخته میبین
و بـاورهای  (Self-efficacy)فردی نظیر خـودکارآمدیدرون

رف مواد از مص(. سوءBandura, 1993) گیردفـردی قرار می
ی فرد نبوده اراده جمله رفتارهایی است که کاملاً تحت کنترل

عـامل کنترل مواجه هستند، زیرا در این  و افراد در آن بـا 

مؤثر واقـع  توانندمی متعددی رفتار عوامل داخلی و خارجی
 ای مانند، خودکارآمدی که از جملهشـوند، لذا وجـود سازه

ی کنترل رفتار است قدرت در زمینهکارآمد  هایسازه

 & Tailor) گویی رفتار را در آن افـزایش خواهد دادپیش

Letita, 2000 در همین راستا یافته های .)Kiamarsai, 

Aboghasemi (2011) هیجان کارآمدی، نیز نشان داد خود 

 مقابله راهبردهای و مدار هیجان مقابله راهبردهای خواهی،
 .دارند معناداری رابطه مواد مصرف سوء داداستع با مدار مساله

 یاست ، معتقد است که م ییبالا یخودکارآمد یکه دارا یفرد
 تیغلبه بر موقع یلازم برا یو حرکت یشناخت اتیتواند عمل

را  بد اتیو تجرب داتیموانع، دشمنان، تهد مانند یمنف یها
 ,Stephan, Manjaly, Mathys, Weber, Paliwal)انجام دهد 

et al, 2016 .) بنابراین ساختار خودکارآمدی با مفاهیم
 (.Clark & Dumas, 2015فراشناخت ارتباط نزدیک دارد )

ای توجه عنوان متغیر واسطهکی از عواملی که امروزه بهی

 تنظیمزیادی را از سوی پژوهشگران دریافت کرده است، 
 Taube, Van Exan, Tanaka, Wnuk, Hawa, et)هیجان است 

al., 2015    ؛Mills, Newman, Cossar & Murray, 2015). 
هیجان و مبحث تنظیم هیجان همیشه در اعتیاد مطرح بوده 

، یکی از ابعاد مهم هیجان نظم جویی (Koob, 2015) است
هیجان است نظم جویی هیجان برای حفظ روابط اجتماعی 

کند پایدار و بهزیستی نقش مهمی را در زندگی افراد ایفا می
(Ochsner & Gross, 2005.)  تنظیم هیجان فرایندی درونی و

تبادلی است که فـرد از طـریق آن هیجان و شناخت جاری 

تواند کند و بـه ایـن ترتیب میخود را مدیریت و مـهار می
تعدیل کند.  را تجربه، رفـتار، حـالت یا برانگیختگی خود

(Nedaei, Paghosh, Sadeghi Hosnije, 2016) .توان تنظیممی 

را روش شناختی مدیریت اطلاعات هیجانی  هـیجانی شناختی
 Kamali Eilgoli, Abolmaaliتحریک شده تعریف کرد )

Hosini, 2016  .) 
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بر اساس نتایج بدست آمده از پژوهش های پیشین میتوان 
های ستمسی طارتباای بین گفت که تنظیم هیجان  نقش واسطه

وجود رابطه  ایراهبردهای مقابلهبا خودکارآمدی و مغزی 

 ,Yarmohammadi Vasel, Alipour. به طور مثال دارد

Bastami, Zolfagharinia & Bazaz Zadeh(2015) پژوهشی 
 در هیجان شناختی جویینظم ایواسطه نقش بررسی هدف با

 ولع با گریتکانش و رفتاری مغزی هایسیستم بین رابطه
دادند که نتایج  انجام محرک مواد کنندهمصرف افراد در مصرف
 تواندمی هیجانی جویینظم ناسازگارانه راهبردهای داد آن نشان

 سازفعال سیستم میان در ایواسطه نقش معناداری صورتبه
نماید. یافته های  ایفا مصرف ولع با گریتکانش و رفتاری

Estevez, Jauregui, Sanchez-Marcos & et.al  (2017) نیز 
 اعتیاد رفتارهای کلیه کننده بینی پیش هیجان تنظیم که ادد نشان
 به اعتیاد ، قمار اختلال ، مخدر مواد و الکل مانند مصرف آور

از  سازاست. مشکل اینترنت از استفاده و ویدئویی های بازی
حساسیت سیستم بازداری رفتاری به طور مثبت با آنجایی که 

 لایحساسیت بادشواری در تنظیم هیجان رابطه دارد؛ و 
-شلابازداری رفتاری به همراه دشواری در تنظیم هیجان به ت

های ناسازگارانه برای تنظیم و پاسخدهی هیجانی و در نهایت 
رابطه  ؛ لذاشودبه بیماریهای روانی منجر می لاافزایش خطر ابت

تواند  سیستم بازداری رفتاری با دشواری در تنظیم هیجان می
سیستم بازداری رفتاری به عنوان یک ناشی از این باشد که 

صفت زیستی شخصیت، واکنش پذیری هیجانی منفی را در 
دلیل مشکل در عوامل از سویی دیگر به. دهدافراد افزایش می

مرتبط با نقص در تنظیم هیجانی از جمله عدم پذیرش 
اضطراب، واضح و مشخص نبودن هیجان اضطراب خود قادر 

دادن رفتارهای متناسب نبوده و  به کنترل آن و همچنین نشان

اما دهد. رفتارهای ناکارآمد و اجتنابی خود را افزایش می
نظر میرسد به ،به منابع محدودی وابسته هستندخودکارآمدی 

مزمن، هیجانات منفی و راهبردهای  هایبه استرستجر

، موجب کاهش منابع معتاد ناسازگار تنظیم در افراد
تنظیم هیجان شده در فرایندهای  اختلالو ایجاد  خودکارآمدی

دسترسی محدودی به  لا، احتمامعتادکه افراد و از طرف دیگر 
شود در شرایط راهبردهای تنظیم هیجان دارند که موجب می

عنوان راهی برای تنظیم هیجانات منفی به اعتیادهیجانی، از 

 با مقابله سبک اساس بر از طرف دیگرخود استفاده کنند. 

 کردن رها دارند، برای تمایل افراد اعتیاد، زمینه در استرس

مواد  از زااسترس رویدادهای مورد در تفکر و تجربه از خودشان

با کنند. لذا براساس مطالب ذکر شده و  استفاده روانگردان
 و عدم انجام پژوهش در این زمینه پژوهش نیا ۀنیشیتوجه به پ
 وجود دارد. یخلاء قابل توجه نهیزم نیرسد در ا یبه نظر م

سوال اصلی پژوهش حاضر این است که آیا  تنظیم هیجان در 
رابطه با سیستم های مغزی رفتاری با خود کارآمدی، 

ای در معتادان ترک اعتیاد با متادون در مرکز راهبردهای مقابله

 روانپزشکی مدرس نقش واسطه دارد؟ تأیید فرضیه پژوهشی
خانواده و روان معتادین، سلامت ود بهبدر جهت  می تواند

در  پژوهش نیا جی. به علاوه نتامورد استفاده قرار گیردجامعه 
ها، افراد، خانواده یارتقاء آگاه یبرنامه ها لیتوسعه و تکم

  .داردکاربرد   مراکز مشاوره، بهزیستی و مراکز ترک اعتیاد
 :دنباشبه شرح زیر می های پژوهشبنابراین فرضیه

 یمقابله ا یراهبردها ی بررفتار یمغز یهاستمیس .1
 تاثیر دارد.با متادون  ادیمعتادان ترک اعت

معتادان  جانیه میتنظ ی بررفتار یمغز یهاستمیس .2

 تاثیر دارد.با متادون  ادیترک اعت

معتادان ی خودکارآمد ی بررفتار یمغز یهاستمیس .3
 تاثیر دارد.با متادون  ادیترک اعت

 معتادان ترکی امقابله یراهبردهابر  جانیه میتنظ .4
 تاثیر دارد.با متادون  ادیاعت

ا ب ادیمعتادان ترک اعتی خودکارآمدبر  جانیه میتنظ .5
 تاثیر دارد.متادون 

نقش واسطه ای تنظیم  با یرفتار یمغز یهاستمیس  .6
 یامقابله یراهبردهای و خودکارآمدهیجان بر 

 دارد. تاثیربا متادون  ادیاعت ن ترکمعتادا

 
 روش

زمره  درپژوهش  نیا :روش پژوهش، جامعة آماري و نمونه
  یفیو از لحاظ روش توص ردیگ یم قرار یکاربرد یپژوهش ها

معتادان جامعه آماری شامل کلیه   .می باشد یهمبستگاز نوع 
 مدرس یمرکز روانپزشکمراجعه کننده به با متادون  ادیترک اعت

به صورت شهر اصفهان بود. جهت انتخاب نمونه آماری 
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شد.  لینفر انتخاب و  پرسشنامه توسط آنها تکم 200یتصادف
 5که  رازی گرفت صورت نفر 195 با ها داده لیدر انتها تحل

و  هیتجز ندفرای از ها ناقص بودن پرسشنامه لیپرسشنامه بدل
 .شدند خارج ها داده لیتحل

 

 ابزار پژوهش

مـنظور ارزیابی  به :  Gray& Wilsonنامة شخصیتي پرسش
نامۀ ها از پرسشهای مغزی/رفتاری آزمودنیفعالیت سیستم

 وسیلۀ به سشنامهپر ایـن .ویلسون استفاده شد-شخصیتی گری

Wilson, Barrett, & Gray (1989) و میزان طراحی شده است 
ها های آنولفههای مغزی/رفتاری و مو حساسیت سیستم غلبه

بود  سؤال 120این پرسشنامه در ابتدا شامل  کند.را ارزیابی می
اختصاص  سؤال 20نظری گری  مؤلفهو برای هر یک از شش 

از: روی آوردن، اجتناب فعال،  اندعبارت مؤلفهدارد. این شش 
اجتناب منفعل، خاموشی، جنگ و گریز. در این پرسشنامه هر 

گردد. یمدانم نمره گذاری ینمبه صورت بلی، خیر و  سؤال
(Slobodskaya,  Knyazev, Safronova & Wilson, 2003.) 

Barrett   Wilson, Gray , & (1990)  سوالی این  28نسخه
ضرایب  نامه،این پرسش عاملی تحلیل پرسشنامه طراحی و در

 Slobodskaya اند.را گزارش کرده 7/0 و 60/0 آلفای کرونباخ

et al  (2003)  در پژوهش خود پایایی پرسشنامه به روش
و  72/0آلفای کرونباخ را برای زیر مقیاس فعال سازی رفتاری 

محاسبه نمودند. روایی  74/0برای زیر مقیاس بازداری رفتاری 
سوالی نیز با استفاده از تحلیل عاملی بررسی گردید و  28فرم 

 زداری رفتاری به دست آمد.دو عامل فعال سازی رفتاری و با
نیز آلفای کرونباخ برای  Sepah Mansour((2005پژوهش  در

و برای زیر مقیاس  67/0زیر مقیاس فعال سازی رفتاری 
به دست آمد.  68/0و برای کل مقیاس  62/0 یرفتاربازداری 

هم چنین روایی همزمان پرسشنامه با استفاده از پرسشنامه 

من بررسی گردید و همبستگی ها و مشکلات گودیتوانمند
مناسبی بین این دو پرسشنامه به دست آمد. دو نمونه از 

اگر چیزی خلاف میلتان  _1سوالات پرسشنامه عبارتند از:

اگر با یک  _2باشد تمایل دارید با صدای بلند فحش دهید؟
حیوان خطرناک مواجه می شدید، می توانستید آرام و بی 

 حرکت بمانید؟

: Billings and Moss يمقابله ا يدهاپرسشنامه راهبر
 Billings های مقابلـه بـا اسـترس توسـطپرسشـنامه سـبک

and Moss (1981 ) به منظور اندازه گیری شیوه های مقابله با
آیتم دارد  19مقیاساست این  شده استرس طراحی و تـدوین

و سبک های مقابلـه ای مسـأله مـدار و هیجـان مـدار را 

 11. شیوه مقابله متمرکز بر حل مساله با  گیری می کنداندازه 
( و مقابله 19، 17، 16، 14، 13، 11، 10، 8، 5، 2، 1ی )جمله

( 18، 15، 12، 9، 7، 6، 4، 3ی )جمله 8متمرکز بر هیجان با 

هر آزمودنی به این مقیـاس  مورد بررسی قرار گرفته است و
اغلب  ،اوقات ،گاهی )هیچ وقتبـه صـورت چهار گزینـه ای 

. شیوه نمره گذاری بر مبنای پاسخ می دهد (اوقات و همیشه

را شامل می  3تا 0مقیاس درجه بندی شده که نمره ای بین 
 نمره 33 حداکثر شامل که 57 آزمون این در نمره شود. حداکثر

 از نمره 24 حداکثر و مدار مسئله مقابله به شیوه مربوط گزینه از

 باشد.می مدار هیجان مقابله به مقابله، به مربوط هایگزینه
 اعتبارهای  78/0 کرونباخ آلفای اساس بر آن پایایی ضریب

بدست  88/0تا  44/0 مقیاس خرده دو برای درونی همسانی

 اندکرده گزارش88/0را  آن محتوایی روایی اند. همچنینآورده

(Kouhestani Khabisi, 2017  دو نمونه از سوالات پرسشنامه.)
سعی می کنم از تجریبات گذشته ام استفاده  _1عبارتند از:

برای حل مشکل با همسر، خانواده یا بستگانم مشورت  _2کنم.
 می کنم.

 1979این مقیاس در سال  مقیاس خودكارآمدي عمومي:
منظور ارزیـابی ، بـهSchwartz and Jerusalemتوسط 

ذکور شد. آزمون م ساخته خـودکارآمدی عمومی و اجتماعی
دارای دو زیـرمقیاس خـودکارآمدی عـمومی و اجـتماعی 

آزمون را  Schwartz and Jerusalem ،1981بـود. در سـال 
کاهش  10مورد بازنگری قرارداده و تعداد عبارت آن را به 

خودکارآمدی فعلی دارای  باورهای ی، پرسشنامهدادند. بنابراین

آمدی عمومی را همگی میزان خودکار که است عبارت 10
سنجند. این آزمون یـک ابزار خودگزارشی مخصوص می

 دهنده باید در یکسال( است و پاسخ 12بزرگسالان )بالای 

 کاملا شبیهتا  ای( )از کاملا مخالف مندرجه 4) لیکرت طیف
موافقت و مخالفت خود با هریک از عبارات را  ( میزانمن

منظور هـنجاریابی این بـه Rajabi  (2006)مشخص سازد.
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نفری از دانشجویان  587ای نمونه برروی را آزمون در ایران آن
و دانشگاه آزاد مرودشت  دختر و پسر دانشگاه چمران اهواز

به اعتبار آن بر اساس آلفای کرونباخ اجرا کرد که نتایج مربوط

ضرایب روایی  همچنین. آمد دستبه 80/0و  84/0ترتیب به
 نفس گرا میان مقیاس خودکارآمدی عمومی و مقیاس عزتهم

، در دانشگاه شهید چمران اهواز 30/0نفر 318روزنبرگ برروی 

مرودشت  آزاد دانشگاه و در دانشجویان 20/0نفر  267برروی 
.  دو نمونه از سوالات دست آمدبه 23/0نـفر  208بـرروی 

کنم می توانم اگر به خوبی تلاش  _1پرسشنامه عبارتند از:

حتی _2همیشه، مشکلات زندگی خود را به تنهایی حل کنم. 
اگر افرادی با خواسته هایم مخالف باشند، باز هم می توانم راه 

 هایی برای دستیابی به آن ها پیدا کنم.
 Gratzتوسط  2004این مقیاس در سال  :مقیاس تنظیم هیجان

& Roemer نظمی هیجانی و جهت سنجش میزان بی
سال تا  10بردهای خودنظم بخشی هیجانی سنین راه

 6سؤال و  36بزرگسالی ساخته شده است. این مقیاس از 
ت لاگذاری سؤا مقیاس تشکیل شده است که نمره خرده

حد گیرد. صورت می (ایدرجه 5)بندی لیکرت براساس درجه

-نشان بالاترنمرات می باشد.  180و حدبالا  36پایین نمرات 

ی تنظیم هیجانات است. های بیشتر در مقولهیی دشواردهنده
های های این ابزار عبارت از: عدم پذیرش پاسخمقیاسخرده

-های دست زدن به رفتار هدفمند، دشواریهیجانی، دشواری

های کنترل تکانه، فقدان آگاهی هیجانی، دستیابی محدود به 
باشد. راهبردهای تنظیم هیجان و فقدان شفافیت هیجانی می

و  (Gratz & Roemer )2004ایی و پایایی مقیاس توسط رو
بازآزمون  ، پایایی آزمون 93/0وسیله آلفای کرونباخ برابر با به

و روایی سازه و پیشبین مطلوب تأیید گردید. در  88/0برابر با 

کی همزمان پرسشنامه با مقیاس افسردگی لاپژوهشی اعتبار م
 ,Asgari, Pasha) بک و پرسشنامه چندوجهی درد تأیید شد

Aminian, 2009 )در پژوهش Bahadorikhosroshahi, 

Habibikaleybar, Farid (2017،)  نیز ضریب پایایی پرسشنامه
. پایایی این دست آمد به 89/0به روش آلفای کرونباخ 

(  نیز  مورد محاسبه قرار 2009) Aminianپرسشنامه توسط 
نظیم هیجان به گرفته است و  پایایی پرسشنامه دشواری در ت

دو روش آلفای کرونباخ و تنصیف محاسبه شد و به ترتیب 

به دست آمده است که بیانگر ضرایب قابل قبول  80/0و  86/0
پرسشنامه دشواری در تنظیم هیجانی بود. دو نمونه از سوالات 

به  _2درباره احساساتم ابهامی ندارم.  _1پرسشنامه عبارتند از:

 م توجه می کنم.چگونگی شکل گیری احساسات
 

 ها روش اجرا و تحلیل داده

ام و انج مدرس یمرکز روانپزشکدر همین راستا با مراجعه به 
د فرااهماهنگی ها لازم با مسئولین مربوطه  پرسشنامه ها بین 

 آوری اطلاعات ابتدا اهمیت ونمونه توزیع گشت. برای جمع

هدف از اجرای پژوهش برای افراد تشریح سپس جهت 
ه گویی صادقانه و با دقت بها برای پاسخو ترغیب آنتشویق 
ج نتای ها، در مورد محرمانه ماندن و اعلامهای پرسشنامهپرسش

 به پژوهش به آنان اطمینان کافی داده شد. سپس پرسشنامه
ها هها خواسته شد که سؤالات پرسشنامافراد داده شد و از آن

 آوری و بعدها جمعدقت بخوانند و پاسخ دهند. پرسشنامهرا به
ه شده بر اساس شیوآوریها، اطلاعات جمعاز اجرای پرسشنامه

شد و  AMOSافزار وتحلیل وارد نرمنمره گذاری، برای تجزیه
ه جهت تجزیه و تحلیل دادمورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 

ای ه. شاخصشدها از آمار توصیفی و آمار استنباطی استفاده 
اف آماری توصیفی مورد استفاده عبارتند از: میانگین، انحر

و  در سطح آمار استنباطی از معادلات ساختاری واستاندارد 
 برای تعیین اثر غیر مستقیم متغیر میانجی از آزمون بوت

  استراپ استفاده شد.
 

 هایافته

 1/25،  کننده در پژوهششرکتنفر(  195کل )از مجموع 
 30-40درصد بین  0/41سال ،  30ن کمتر از درصد پاسخگویا

  3/50سال  به بالا بوده اند؛  41درصد دارای  8/33سال و 
درصد غیر شاغل بوده اند؛  7/49درصد پاسخگویان  شاغل و 

 7/8تر، درصد پاسخگویان دارای مدرک کاردانی و پایین 2/89

 8/50درصد ارشد و بالاتر بودند،  1/2درصد کارشناسی و 
درصد  4/36درصد مطلقه و  8/12پاسخگویان متاهل ، درصد 

درصد پاسخگویان دارای سابقه  23مجرد بوده اند در نهایت 
درصد دارای  2/56سال و  5-10درصد  8/20سال ،  5کمتر از 

 سال به بالا بودند. 11سابقه 
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 میانگین، انحراف معیار و آزمون نرمال بودن متغیر های تحقیق را نشان می دهد. 1جدول  
  

 قیتحق يرهایمتغ بودن نرمال آزمون و اریمع انحراف ن،یانگیم عی. توز1 جدول

 نیانگیم   ریمتغ
 انحراف

 اریمع
 لکزیو – رویشاپ

 يمعن سطح

 يدار

 06/0 25/1 20/7 26/26   يخودكارامد

 20/0 07/1 16/7 88/20   يرفتار يدار باز

 18/0 09/1 44/4 99/12   يرفتار يساز فعال

 42/0 /879 37/5 15/16   يجانیه رشیپذ عدم

ده معنی دار نبو لکزیو – رویشاپبراساس نتایج جدول ازمون 
 (  p≤/05) باشد.است . بنابراین توزیع نمرات نرمال می

 یرهایمتغ یدار یو سطح معن ونیرگرس وزن 2در جدول 
 مشخص شده است.  پژوهش

 
 پژوهش يرهایمتغ نیب يدار يو سطح معن ونی. وزن رگرس2 جدول

با توجه به معنی دار بودن وزن  2براساس نتایج جدول 
رگرسیون نشان دهنده  تاثیر سیستم های مغزی رفتاری بر 
راهبرد های مقابله ای، تنظیم هیجان وخودکارآمدی می باشد. 

 میتنظنشان دهنده تاثیر  2همچنین سایر نتایج حاصل از جدول 
 باشد. ی میکارامددخوو  یمقابله ا یبر راهبرد ها جانیه

بنابراین تاثیر مستقیم سیستم های مغزی رفتاری بر راهبرد های 

مقابله ای، سیستم های مغزی رفتاری بر تنظیم هیجان، سیستم 
های مغزی رفتاری بر خودکارآمدی، تنظیم هیجان بر راهبرد 
های مقابله ای و تنظیم هیجان بر خودکارآمدی تایید شده 

 ( p≤05/0)  است.
برای آزمون مدل میانجیگری تنظیم هیجانی برسیستم های 
مغزی رفتاری بر خود کارآمدی و راهبرد های مقابله ای از 

 08/0 21/1 24/4 69/14   هدفمند رفتار انجام در يدشوار

 15/0 13/1 24/5 73/16   تکانه كنترل در يدشوار

 76/0 /666 01/6 41/19   يجانیه ياگاه فقدان

 08/0 21/1 37/7 02/23   يجانیه میتنظ يها راهبرد به محدود يدسترس

 26/0 00/1 05/4 33/14   يجانیه وضوح عدم

 08/0 24/1 70/4 13/11   مسئله حل بر متمركز مقابله

 07/0 22/1 64/4 34/13   جانیه بر متمركز مقابله

P t ها ریمتغ يونیرگرس وزن اریمع يخطا 

 يامقابله يراهبردها ←/يرفتار يمغز يها ستمیس 54/0 18/0 28/4 001/0

 جانیه میتنظ /← يرفتار يمغز يها ستمیس 34/0 148/0 06/2 001/0

 يخودكارامد /← يرفتار يمغز يها ستمیس 54/0 035/0 52/4 001/0

 يمقابله ا يراهبردها ←/ جانیه میتنظ 45/0 087/0 59/3 001/0

 يخودكارامد /←  جانیه میتنظ 34/0 018/0 38/2 001/0
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 نشان داده شده است. 3شده است که نتایج آن در جدول مرتبه نمونه گیری مجدد استفاده  2000روش بوت استراپ با 
 

 استراپ براي بررسي معناداري اثرات غیر مستقیم مدل. نتایج بوت 3جدول

 داريمعني
حد 

 بالا
 مسیر غیر مستقیم اثرغیرمستقیم حد پایین

 سیستم مغزی رفتاری بر خودکار آمدی از طریق تنظیم  هیجان 29/0 09/0 34/0 002/0

 هیجانسیستم مغزی رفتاری بر راهبرد مقابله ای از طریق تنظیم   62/0 34/0 52/1 002/0

بررسی معناداری اثرات غیر مستقیم از طریق بوت استراپ با 
توجه به حد بالا و حد پائین اثرات که خود نشان دهنده دامنه 

نمونه گیری مجدد است صورت  2000اثرات غیر مستقیم در 
می گیرد ، اگر حد بالا و پائین صفر را در بر نگیرد، اثر غیر 

اثرات غیر   3جدول   مستقیم معنی دار است. با توجه به نتایج

مستقیم تنظیم هیجان در تاثیر سیستم مغزی رفتاری بر خودکار 

( =Sig 0.002(و راهبرد مقابله ای ) =Sig 0.002آمدی )
معنادار است. بنابراین تنظیم هیجان در تاثیر سیستم های مغزی 
رفتاری برخودکارآمدی و راهبرد های مقابله ای معتادان ترک 

 4. جدول ( p≤05/0) نقش واسطه ای دارداعتیاد با متادون 
 برازش مدل مفهومی فرضیه  پژوهش را نشان می دهد.

  
 . برازش مدل مفهومي فرضیه  پژوهش4جدول 

 می توان دریافت که مدل از برازش خوبی برخوردار است. 4با توجه به اطلاعات جدول 
 و خودکارآمدی با میانجیگری تنظیم هیجان می باشد.  مقابلهبر راهبرد های  سیستم های مغزی  رفتاری  ریتاثبیانگر  1شکل 

 

كاي اسکور 

 نسبي

شاخص نیکوي 

 برازش

شاخص برازش 

 افزایشي

شاخص برازش 

 هنجاره شده

شاخص برازش شده 

 تطبیقي

دوم میانگین ریشه 

 مربعات باقي مانده

12/2 962/0 924/0 985/0 974/0 081/0 

.مدل نهایي پژوهش با ضرایب مسیر استاندارد شده1شکل   
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 گیریبحث و نتیجه

بین  ای تنظیم هیجان بر رابطهنقش واسطه  پژوهش نیادر 
مورد  ایبا خودکارآمدی و راهبردهای مقابلههای مغزی ستمسی

های در همین راستا اهداف و فرضیه بررسی قرار گرفت،

پژوهش تدوین شد. نتایج آزمون بوت استراپ اثرات غیر 
 میان تنظیم هیجان در رابطه میانجی متغیر مستقیم و نقش

ای را به طور های مغزی رفتاری با راهبردهای مقابلهسیستم

کمتر پژوهشی به بررسی این  .معناداری تأیید کرده است
توان گفت این یافته به نوعی در اما می موضوع پرداخته است

Ghanbari Zarandi et al. (2017 ،)های راستای پژوهش

Kiamarsi & Abolghasemi (2011 ،)Yarmohammadi 

vasel et al. (2015 ،)Abdollahi & Baheshmat Joybari 
(2016 ،)Li & et al. (2019 ،)Estevez & et.al  (2017 قرار )

 دارد. 
ی رفتار یمغز یهاستمیسفرض اول پژوهش مبنی بر تأثیر 

سیستم نیز تأیید گردید. معتادان  یمقابله ا یراهبردها بر

گرایش رفتاری در خدمت کارکردهای انگیزشی مثبت است و 
-رفتارهای اجتنابی فعال و رفتار نزدیکی را موجب می

  ;Moradi, Amiri, Malekpour, Rumi & Nuori, 2009)شود

Jamali Gharakhanlou, Starpour Iranghi & Najafi, 2016 .)
کند افرادی که با سطوح لذا مدل تجارب فشارزا فرض می

شوند بیشتر به اثرات تجارب استرس مواجهه می لایبا
پذیرند چرا که زا و تجارب حساس بعدی آسیباسترس

در  یابدمیحساسیت سیستم بازداری رفتاری آنان افزایش 
 & Grayمعرض اعتیاد قرار دارند )ا در نتیجه آنه

McNaughton, 2003افرادی که توان گفت(. در نتیجه می ،
کسب می  ((BISسیستم های بازداری رفتار نمراتی بالا در

کنند، ممکن است اضطراب بالاتری را تجربه کنند و بدین 

ترتیب احتمال بیشتری وجود دارد که برای کنار آمدن با 
یک راهبرد اجتنابی، به خوددرمانی با  اضطراب، به عنوان

رفتارهای پرخطری نظیر سوء مصرف مواد، سیگار و مشروبات 

الکلی بپردازند. از طرف دیگر، این افراد به خاطر تمرکز بیش 
از حدی که )افزایش تمرکز( روی مخاطرات بالقوه مربوط به 

رفتارهای پرخطر دارند، ممکن است از چنین رفتارهایی 

  (.  O’Conner, Stewart & watt, 2009) نداجتناب کن
های سیستم بالای جه حساسیتمانیکه درنتیبنابراین ز

تحت تأثیر هیجانات منفی و مثبت، مانند  افراد رفتاری،مغزی

-پرخاشگری، ترس، اضطراب، افسردگی و سرخوشی قرار می

گیرند، برای تنظیم هیجانات خود، به راهبردهای تنظیم هیجان 
شوند. ناسازگار، مانند نشخوار فکری، اجتناب و... متوسل می

این راهبردهای ناسازگار، در تنظیم هیجانات مؤثر نیستند و 
-راهبردهای مقابلهشوند فرد در شرایط هیجانی، از موجب می

دیگر، عبارتبه .استفاده کند مواجهعنوان روشی برای به ای 

، ایراهبردهای مقابلهرفتاری و های مغزیرابطه بین سیستم
های افراد برای کاهش هیجانات و شلات ندهکنتواند منعکسمی

ویژه مشخص شده است عواطف شدید و منفی باشد. به
سیستم بازداری رفتاری، در هنگام  بالا بهافرادی با حساسیت 

 دهندتری نشان میای ضعیفهای مقابلهمهارت استرس، بهتجر
(Alfonsson, 2014 لذ .) تدابیر مقابله ای افکار، رفتارهایی ا

هستند که پس از روبه رو شدن فرد با رویداد استرس زا به کار 
گرفته می شوند. درحالی که منابع مقابله ای ویژگی های 

ود دارند مانند جاسترس و عخودش هستند که قبل از وقو

بر موقعیت، سبک  طبرخورداری از عزت نفس، احساس تسل
مساله  شی و توانایی حلخع کنترل، خود اثربهای شناختی، منب

(Ball, 2005.)  با توجه به نقش عواطف منفی و فعالیت
نظر رفتاری در وقوع رفتارهای ناسازگار، بههای مغزیسیستم

عنوان راهی برای جبران تنبیه و به ایهای مقابلهراهبردرسد می
کند. در چنین شرایطی، افراد برای عواطف منفی عمل می

کاهش عواطف منفی و تسکین هیجانات ناخوشایند، به 
روی آورده و کاهش هیجانات منفی، به  راهبردهای مقابله ای
-دهی سیستمصه پاسخلاطور خ انجامد. بهتقویت این رفتار می

سبک توانند در سازی و بازداری رفتار، هر دو میهای فعال
صورت به نقش داشته باشند. این تأثیرات، میتواندای مقابله

مستقیم و از طریق حساسیت به پاداش و تنبیه صورت گیرد یا 

ها بر طور غیرمستقیم و از طریق تأثیراتی که این سیستمبه
 .مؤثر باشدای سبک مقابلهگذارند، بر هیجانات می
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از سوی دیگر در فرضیه دوم یافته های پژوهش تأثیر 
را نیز تأیید  معتادان جانیه میتنظ ی بررفتار یمغز یهاستمیس

 هیتوان با استفاده از چهارچوب نظر یرا م افتهی نیاکرده است. 

 هیکرد. در چهارچوب نظر نییتب تیبه تقو تیحساس
که توسط  (BAS) یفعالساز رفتار ستمیس ت،یبه تقو تیحساس
به  تیحساس نهیشود، زم یم ختهیاشتها آور برانگ یهامحرک

 یهامحرک یبرا زهیو انگ یشیرفتار گرا یپاداش، راهنما
مثبت مانند لذت،  یها جانیدر ارتباط با ه زانندهیبرانگ

 ستمیس نیا تیفعال نیو آرامش است؛ بنابرا دیام ،یسرخوش

و پاداش  یشیگرا یو رفتارها تیفعال شیتواند موجب افزا یم
مثبت را در  یها جانیکننده در فرد شده و ه تیبخش و تقو

 BIS) یرفتار یبازدار ستمیس تیدامن زند. در مقابل، فعال یو
 یبه بازدار نجرآن م تی( که به هنگام تعارض فعال شده و فعال

با   ذاتا زین لیدل نیشود؛ به هم یم یشیگرا یمداوم رفتارها
  را به همراه دارد یترس و اضطراب مرتبط بوده و عواطف منف

و  یشیگرا یو رفتارها تیتواند موجب کاهش فعال یمو 
 & Ghazani Rahbari)کننده شود  تیپاداش دهنده و تقو

Babapour, 2018 ساز رفتاری به لحاظ سیستم فعال(. همچنین

ساختاری شامل چندین مسیر دوپامینرژیک و مدارهای 
تالامیک در مغز است.  -پالیدو -استریتو -کورتیکو

های نوروآناتومی این سیستم، کورتکس پیشانی، بادامه و عقده
های خوشایند مرتبط با پاداش یا یه است و توسط محرکپا

شود. حساسیت این سیستم نمایانگر حذف تنبیه فعال می
رسد برای تجاربی نظیر وجد زودانگیختگی است و به نظر می

 Atashkar, Fathi Ashtiani & Azadو شادی پاسخگو باشد )

Falah, 2012 .)با  رسد آزادسازی دوپامینبنابراین به نظر می
ساز رفتاری ارتباط دارد. با فعالیت این فعالیت سیستم فعال

رود و سیستم و ترشح هورمون دوپامین حساسیت فرد بالا می
شود و برای جستجوی این به دریافت پاداش بالقوه حساس می

رسد فعالیت بنابراین به نظر می .کندپاداشها انگیزش پیدا می

سمت هیجان، وجد و ساز رفتاری فرد را به سیستم فعال
(.  از سوی Pirani, 2015) کشاندهای خوشایند میمحرک
بـر مـاهیت کـارکردی  هـیجانی شناختی مفهوم تنظیمدیگر 
تأکید و به توانایی عمل کردن مؤثر در  هـیجانی هایپاسـخ

 ,Besharat, Dehghaniزمینه رویدادهای هیجانی اشاره دارد )

Masoudi, Pourkhaqan, & Motahhari, 2014 .)  تنظیم
هیجان، فرایندی است که از طریق آن، افراد هوشیارانه تعیین 

کنند که چه هیجانی داشته باشند و چه وقت آنها را تجربه و می

خود را سرزنش می  مبه این صورت افرادی که مدا ابراز کنند 
پندارند در یک کنند و هر اتفاق کوچکی را فاجعه آمیز می

ار می گیرند و در مقابل، افرادی که پذیرش سمت طیف قر

-ان را سرزنش نمیگربت اندیش هستند و دیثی دارند، ملایبا

 (.Gross, 2007)باشد طیف می گرکنند در سمت دی
ی رفتار یمغز یهاستمیسدر فرضیه سوم تأثیر 

ی متأیید شد. در تبیین این فرضیه  معتادانی خودکارآمد بر
رفتاری با عواطف مثبت و  سیستم فعالسازیتوان گفت؛ 

سیستم بازداری رفتاری با عواطف منفی در رابطه است. 
 هایهای زیادی در پاسخ دهی این دو سیستم به محرکتفاوت

ی هامرتبط وجود دارد که راه معمولی برای بیان علت واکنش
ه شناسی روانی فراهم آوردمغزی برای انواع گوناگون آسیب

لم در یک پیوستار با آسیب است. از این رو شخصیت سا
ن نواها، به عروانی قرار دارد. گرایش به هریک از این سیستم

از   شودعامل خطر افزایش آسیب روانی در نظر گرفته می

مزمن،  هایبه استرسکه تجررسد سوی دیگر به نظر می
اد هیجانات منفی و راهبردهای ناسازگار تنظیم آنها در افر

در  اختلالو ایجاد  ارآمدیخودک، موجب کاهش معتاد
های ساز رفتارتوانند زمینهمی شده و فرایندهای خودتنظیمی،

م تنظیع شوند. در چنین شرایطی مناباعتیاد ای چون ناسازگارانه
ری ضروترک اعتیاد های بلندمدت برای توجه به برنامه هیجان
 .هستند

نیز معتقد است که Heponiemi (2004 )بر این اساس،
نه تنها به آسانی تحت تأثیر  بالاعواطف منفی  اشخاص با

گیرند بلکه به طور ضعیفی با های منفی قرار می استرس
بر اساس تئوری حساسیت و  . همچنینکننداسترس مقابله می

باشد سیستم بازداری رفتاری اساس اضطراب می ؛پاداش گری

و عملکرد اضطراب به دو مکانیسم سیستم بازداری رفتاری 
برخی از نواحی غیر از  بالایارد اول این که حساسیت اشاره د

شود. دوم این هیپوکامپی، موجب اضطراب می -سیستم جداری
هیپوکامپی و آمیگدال باعث  -فعالی سیستم جداریکه بیش

که  شودهای تهدیدآمیز از محرکهای محیطی میافزایش ارزیابی
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باشد د مینتیجه آن بازداری از رفتارهای غالب و ارزیابی تهدی
ساز رفتاری نهفته است فرد را ولی الگویی که در سیستم فعال

در رفع موانع و جستجوی  تلاشدر جهت نوعی مقابله و 
 Akbari, Bakhshipoureh)دهداهداف خوشایند سوق می

Rudsari, Azimi, Fahimi, Qasempour, et al. 2011.) 

بر  جانیه میتنظفرضیه چهارم پژوهش نیز مبنی بر تأثیر 
 تنظیم های تأیید شد.  مهارت معتادانی امقابله یراهبردها

 وقوع یا شروع به است ممکن استرس از قبل ضعیف هیجان

 ,Compas, Jaser, Dunbar) کند کمک زا استرس حوادث

Watson, Bettis & et al. , 2014توان گفت که در (. لذا می
رفتار تنظیم ها و مشکلات، هنگام رویارویی فرد با دشواری

تواند بر راهبرد مقابله با آن تاثیرگذار باشد. بدین هیجانی می
صورت که افراد دارای توانایی پایین در تنظیم هیجانات خود، 
در مواجه باشرایط استرس زا نیز از توانایی کمتری برخوردار 

راهبردهای حل مسئله با تعدیل یا هستند. از طرفی دیگر 
ها دارند ت سودمندی بر هیجانحذف استرسورها، تأثیرا

استفاده از سبک مقابله هیجان محور، فرد را از درگیری مستقیم 

دارد و توانمندی او را برای زا بازمیو مؤثر با موقعیت استرس
دهد. این وضعیت فرایند پردازش حل مشکل کاهش می

کند. ها را مختل میشناختی اطلاعات هیجانی و تنظیم هیجان

کند، معمولاً های مسئله محور استفاده میسبک وقتی فرد از
صورت مثبت و سازنده فعال های شناختی و ارتباطی بهمهارت

-های شناختی و ارتباطی، توانمندیشود. فعال شدن مهارتمی

ها در های هیجانی و کنترل هیجانات را افزایش داده و نارسایی
 Sepehrian Azar, Asad) بردتنظیم هیجانات را از بین می

Majra, Asadnia & Farnoodi, 2014.) 

 معتادانی خودکارآمدبر  جانیه میتنظدر فرضیه پنجم تأثیر 
 میکه تنظ یعمده ا راتیبا توجه به تاثبررسی و تأیید گردید. 

توان  یمختلف دارد، م یروانشناخت یبر کارکردها جانیه

 اثرگذار باشد. یبر خودکارآمد جانیه میانتظار داشت که تنظ
کنترل  ییاست که توانا یسازو کار شناخت کی یخودکارآمد

کند و او را قادر به  یم جادیموارد ترسناک را در شخص ا

 یخودکارآمد یکه دارا یسازد. افرادیم مشکلاتبا  ییارویرو
با ثبات هستند،  بایشده، هماهنگ و تقر فیواضح، خوب تعر

 ,Bandura) برخوردارند یشتریب یاز سلامت روان و شادکام

-یو ارتقا توانائ شیتواند منجر به افزا یم جانیه میتنظ (.1997
و  دهیافراد شده و درک فرد را از خود بهبود بخش یفکر یها

 ,Meule, Fath, Real)  دهد شیرا افزا یخودکارآمد یباورها

Sütterlin, Vögele , et al., 2013.) جانیه میاستفاده از تنظ 
 شیافزا یمثبت در مورد خود، تلاش برا دید شیباعث افزا

 یستگیحس شا شیافزا جهیو در نت ندهیمثبت در آ یتجربه ها
 ,Quoidbach, Berryشود ) یفرد م یو خودکارآمد

Hansenne, Mikolajczak, 2010.) 

نقش واسطه ای  با یرفتار یمغز یهاستمیسدر تبیین تأثیر 
ن معتادا یامقابله یراهبردهای و خودکارآمدتنظیم هیجان بر 
 عملکرد مختلف یهابخش از هرکدام در رییتغمی توان گفت؛ 

 موجب یاریهوش و توجه حافظه، لیقب از یشناخت یهاستمیس
 در را جانیه میتنظ نقش توانینم نیبنابرا شود؛یم خلق رییتغ

 گرفت دهیناد یزندگ یزااسترس عیوقا با افراد یسازگار
(Garnefski, Koopman, Kraaij, & ten Cate, 2009.)در 

 از یناش ،یمنف جانیه کنترل در یناتوان ن،ینو یکردهایرو
 هاستینگران درباره یمنف یباورها و افکار وجود

(FouldChang & HasanNia, 2015 .)جانیه میتنظ درواقع 
 فرد باور و نموده شتریب را امور بر فرد کنترل احساس تواندیم

 یکارآمد احساس و کرده تیتقو را هاتیموقع بر یاثرگذار به

عبارتبه ؛ (Penrose, Perry & Ball, 2007) دهد ارتقاء را او
 یهاتجربه و جانیه موفق کنترل یفراوان در شیافزا گرید
-تیموقع با ییارویرو در شتریب یکارآمد باعث مثبت یجانیه
 (.Gross, 2001) شودیم زااسترس یها

 خودکارآمدی پایین دارای که در افرادی که باید گفت
، این تمایل وجود دارد که از مصرف مواد برای مقابله با هستند

 خـوکارآمدی سطح بـالای بنابراین .کنند مشکلات استفاده
شود که وی از راه اعمال کنترل فرد می در باور این باعث

تواند بر پیامدهای زندگی خـود اثـر بـگذارد. بویژه در می

زا، داشتن احساس کنترل بر هنگام رویارویی با عوامل استرس
های گوناگون ، عاملی مهم در سازگاری بـا موقعیتشرایط

تواند افراد را به ترک ودکارآمدی میخین، است. بنابرا

 Mahmoud )مصرف مواد، قادر سازدرفتارهای مرتبط با سـوء

Alilou, Ranjbar Noshari, Asadi Mojreh, Ghodrati, 

Najjar, et al., 2013.) 



 شناسي كاربرديدانش و پژوهش در روان/    266

 

 

معتقدند که باورهای Fall & Mcleod (2001 )از دیگر سو 
ا در برابر خودکارآمدی میزان مقاومت و ایستادگی شخص ر

کنند و حاکی از این اعتقاد فرد هستند که وی موانع تبیین می

طور مؤثر عمل کند؛ یا برعکس،  قادر است در یک موقعیت به
 بنابرایندر انجام کارهای خود عملکرد ضعیفی داشته باشد. 

 تیحساس هیمسلط، به تنب یرفتار ینظام بازدار یافراد دارا

 یجانیه یهاشیمستعد گراآنها را  تیحساس نیدارند و ا
همواره به  پسکند.  یم یاضطراب و افسردگ رینامساعد نظ

 ای یرونیب لگردند، لذا عوام ینجات خود م یبرا یدنبال راه

خود  یهاتیدر فعال تیبر عدم موفق لیخارج از کنترل را دل
آنها  یکه نظام بازدار یافراد یگر دگاهیکنند. در د یقلمداد م

که از  یبا کسان سهیبرخوردار است در مقا تیاز حساس
را  یشتریبرخوردارند، اضطراب ب ینییپا یبازدار تیحساس

آن است که آنها به علائم و  لیامر به دل نیکنند و ایتجربه م
 یحال اگر نظام بازدار نیدهند. در ع یپاسخ م هیتنب ینشانه ها

فرد در زمان مواجهه با علائم  یکم کار باشد، بازدار ،یرفتار
و حال آن که چنانچه نظام  ندیب یم بیپاداش آس ریو غ هیتنب

فرد  ادیز تیفعال باشد، موجب حساس اریبس یرفتار یبازدار

 یاضطراب یشود و حالت هایم هنبیمربوط به ت یشرطبه علائم 
 ,Shahandeh & Aghayousefi) آوردیم دیرا در فرد پد

شود که فرد به یباعث م یرفتار یسازفعال تمسیس(.  اما 2012
پاداش ها  نیا یجستجو یپاداش بالقوه حساس باشد و برا

کسب  یبرا ،یمنبع کنترل درون یکند. افراد دارا دایپ زشیانگ
دارند و در جهت  یشتریب یها زهیهدف، انگ نیو تأم تیموفق

 کنند. لذا معمولا افرادیم یشتریخود تلاش ب طیمح براحاطه 
به کار و کوشش دارند و  یشتریب لیهستند و تما یگرتلاش

و عموما  دهندینشان م تیدر انجام دادن امور از خود جد

 دانند یها را در گرو اعمال خود م تیشکست ها و موفق
(Shahandeh & Aghayousefi, 2012.) 

در این پژوهش نیز مانند سایر پژوهش ها محدودیت هایی 

وجود داشت از جمله؛ عدم در نظر گرفتن تفاوت های 
معتادان ترک  یفقط رو مطالعهفرهنگی و قومی در پژوهش، 

استفاده از ابزار خودگزارش دهی و تعداد زیاد  ،با متادون ادیاعت
 سوالات که منجر به سهل انگاری آزمودنی ها در تکمیل
پرسشنامه شده است. لذا پیشنهاد می شود که در پژوهش های 

بعدی از ابزارهای دیگری مانند مصاحبه یا مشاهده و 
پرسشنامه های کیفی استفاده شود و پژوهش در حجم نمونه 

 توان میبزرگتر با تنوع قومیتی و فرهنگی مختلف تکرار شود. 

باشد؛ و می زیادی عوامل معلول که است ایگفت اعتیاد پدیده
رفتاری، خودکارآمدی،  مغزی هایسیستم موثر عوامل از

 که آنجا از است. معتاد ای و تنطیم هیجان فردراهبردهای مقابله

 بر آنها تأثیر نحوه و رفتاری مغزی هایسیستم دقیق شناخت

 در که افرادی بهتر شناسایی در را ما تواندمی معتاد افراد روی

 اقدامات در امر این لذا نماید، یاری دارند اعتیاد قرار معرض

شناخت  با دیگر سوی از .است اهمیت حائز اعتیاد از پیشگیرانه
 یراهبردها ،یخودکارآمد با یرفتار یمغز یها ستمیسروابط 
با متادون  ادیدر معتادان ترک اعت جانیه میتنظی و مقابله ا
 به رفتار اصلاح و تغییر هایروش انجام با سهولت به میتوان

 هایپایه شناخت که این به توجه پرداخت. با آنها با مقابله
 همچنین و رفتاری مغزی هایسیستم و اعتیاد گیریشکل

 معتادین هیجانتنظیم و خودکارآمدی ای،مقابله راهبردهای
 و ایمداخله هایبرنامه طراحی و شناخت تواند درمی

 هدف با هاییپژوهش انجام باشد، کننده کمک پیشگیرانه

 هایزمینه سایر و رفتاری مغزی هایسیستم شناخت
 لازم راهکارهای و پیشنهادها تواندمی معتادین در روانشناختی

 اعتیاد اجتماعی هایآسیب از پیشگیرانه اقدامات با ارتباط در را
 علاوه. است برخوردار خاصی اهمیت از لذا و نماید ارائه

 بار به اعتیاد پدیده از که فراوانی مالی و جانی خسارات براین،
 پدیده این با مبارزه به وادار را هادولت ویژه به و جوامع آیدمی

 هایبیماری در که همانگونه دیگر، سوی از است کرده
 روحی بیماریهای در دارد، ترجیح درمان به پیشگیری جسمی،

 به شود اختلال دچار فرد آنکه از پیش است بهتر نیز روانی و

بنابراین با توجه به  .شود پرداخته آن در دخیل عوامل شناسایی
رفتاری و راهبردهای  -های مغزیتنظیم هیجان با سیستمرابطه 

، به متخصصان سلامت روان و افراد مقابله ای و خودکارآمدی

که با طراحی و کاربرد  شودپیشنهاد می اعتیادفعال در حوزه 
 تقویت نمایند. مهارت تنظیم هیجان افراد راهای مناسب روش

که در  افرادیداند از تمامی می در نهایت نگارنده وظیفه خود
سپاسگزاری  انجام این پژوهش، صمیمانه همکاری کردند،

 .نماید
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 تعارض منافع

 نیا دری منافع تعارض چیه دارندکهیم اعلام سندگانینو

 .ندارد وجود پژوهش

 
 یسپاسگزار

کنندگان  مشارکت از دانندیمقاله برخود لازم م نیگارندگان ان
 .ندینما یگزارپژوهش سپاس نیدر ا
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