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Purpose: The aim of this research was to compare the 

effectiveness of problem-solving skills training with self-talk 

training on mental health and rejection sensitivity in 

individuals dependent on substance abuse. 

Methodology: The current study employed a quasi-

experimental design with pre-test, post-test, and follow-up 

assessments, using a control group. Among all 470 individuals 

seeking treatment for opioid use disorder at Nasim Rahaii 

Treatment Center in 2022, 60 participants were conveniently 

selected and randomly assigned to three groups of 20 

individuals. The research instruments included the standard 

Mental Health Questionnaire (Keyes, 2002) and the Rejection 

Sensitivity Questionnaire (Feldman, 1996). The first 

experimental group received 8 sessions of problem-solving 

skills training, the second experimental group received 10 

sessions of self-talk training, and the control group did not 

receive any intervention. Data were analyzed using repeated 

measures analysis of variance. 

Findings: The findings indicated that both training methods 

had a significant effect on reducing rejection sensitivity and 

improving mental health in individuals with opioid use 

disorder. Additionally, the follow-up analysis using Bonferroni 

test showed that problem-solving skills training was more 

effective than self-talk training in reducing rejection 

sensitivity. However, no significant difference was observed 

between the two methods in terms of their impact on mental 

health (P<.05). 

Conclusion: Consequently, addiction specialists and therapists 

can incorporate these training approaches alongside 

pharmacotherapy and other conventional methods to enhance 

psychological functioning and prevent relapse in individuals 

with substance dependence. 
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بر سلامت روان و   ییآموزش مهارت حل مسأله با آموزش خودگو یاثربخش سهیمقا

 به طرد در افراد وابسته به سوءمصرف مواد تیحساس

 3ی باقر  نینسر  ،2مقدم   یمیابراه  نیحس  ،1یبهشت  میمر

 چکیده  

مقایسه اثربخشی آموزش مهارت حل مسأله با آموزش خودگویی بر سلامت روان و حساسیت به   هدف این پژوهش با  هدف:

 . طرد در افراد وابسته به سوءمصرف مواد انجام شد

ن:  روش از م  یر یگیآزمون و پ پس-آزمونشیبا طرح پ   یشیآزمامه یحاضر  نفر مراجعه   470  یتمام  انیبا گروه کنترل بود. 

در   یریگنفر به روش نمونه  60،  1401در سال    یی رها   م ینس  یی به مرکز درمان سرپا  یونیاختلال مصرف مواد اف   یکننده دارا

گمارده شدند. ابزار پژوهش پرسشنامه استاندارد سلامت روان    ی فتصاد  وهیبه ش  ینفر  20دسترس انتخاب و در سه گروه  

(Keyes, 2002و پرسشنامه حساس بود.  Feldman, 1996به طرد )  تی(  آزما(  جلسه آموزش    8اول تحت    شیگروه 

نکرد.    افت یدر  یامداخله   گونهچیو گروه کنترل ه  ییجلسه آموزش خودگو  10دوم تحت    ش یمهارت حل مسأله، گروه آزما

 . دیگرد لیمکرر تحل یریبا اندازه گ  انسیوار لیتحل قیاز طر ا هداده

 یدر افراد دارا  یسلامت روان  ش یبه طرد و افزا  تیدر کاهش حساس  ینشان داد که اثر هر دو روش آموزش  ها یافته  ها:یافته 

 . (P<0.05) معنادار بود یونیاختلال مصرف مواد اف

 یر یگیبه طرد در مرحله پ   تینشان داد که آموزش مهارت حل مسأله در کاهش حساس  یبن فرون  یبی آزمون تعق:  گیرینتیجه

متخصصان و    جهیمشاهده نشد. در نت  ی تفاوت  یدو روش بر سلامت روان  ریتأث  ن یبود اما ب  ییتر از آموزش خودگواثربخش

  ی در کنار دارو درمان توانندیاز عود مصرف در معتادان م یریشگیو پ  یعملکرد روان یبه منظور ارتقا ادیدرمانگران حوزه اعت

 .استفاده کنند  زین یآموزشهای وهیش  نیمتداول از ا یهاروش گریو د

 . به طرد  تیسلامت روان، حساس  ،ییحل مسأله، خودگوها: کلیدواژه 
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 مقدمه 

دهد  های شتناختی، هیجانی، رفتاری و فیزیولوییکی استت که نشتان میای از نشتانهشتامل مجموعه 1وابستتگی به مواد 

(. Khairabadi et al., 2020دهد )فرد وابسته با وجود آگاهی از نتیجه مصرف مواد مخدر، باز به مصرف آن ادامه می

، اختلال در تمرکز  ( اعتیاد علاوه بر پیامدهای جستتمانی با ایجاد اختلال در 2019)  Ebrahimi moghadamبه باور  

پذیری بالا همراه استتت. در این میان برخی ملالعات نیز حاکی از شتتیولا بالای  و تحریک شتتیلیو    عملکرد اجتماعی

  2ملالعات مربوط به ستلامت روان. مشتکلات خلقی و اضتلرابی در میان ستوءمصترف کنندگان مواد افیونی بوده استت

دهد که این افراد تابلوی بالینی یکستانی نداشتته و وابستتگی به مواد عارضته بیماران وابستته به مصترف مواد نشتان می

طور کلی، رابله اعتیاد و ستلامت روان یک . به(et al., 2023 Huang)  شتودشتایعی در اختلالات روانی محستوب می

ستاز اعتیاد افراد شتده  د زمینهنتواناضتلرب میهای روانی مانند افستردگی و  رابله دوستویه استت، به بیانی دیگر، اختلال

 (.Telmanovna & Batirbekovich, 2023ای برای اختلالات روانی مانند افسردگی باشد )تواند زمینهو اعتیاد می

ستتلامتی تجربه بهزیستتتی جستتمی و روانی استتت. ستتلامت خوب و    ،World Health Organizationطبق تعریف 

افتند. فقدان بیماری یا ناتوانی  افتند، بلکه به صتورت پیوستته اتفام میستلامت ضتعیف به صتورت دوگانگی اتفام نمی

(. Sanderson, 2023; translated by Jomehri et al., 2022ت )برای ایجاد وضتعیت ستلامت کافی و ضتروری نیست

از انگیزه کارهای خود آگاهی و اطلالا دارند و تا حدودی این احستاس را دارند ،  افرادی که دارای ستلامت روان هستتند

تواننتد رفتتارهتای خود را کنترل  کته آدمی هستتتتنتد بتا ارزش و مورد قبول اطرافیتان خود و اطمینتان کتافی دارنتد کته می

فعال هستتتند و زندگی خود را دوستتت دارند   ،های بارور به کار اندازندهای خود را در مستتیر فعالیتنمایند و توانایی

(et al., 2023 van Benthem .)و افستردگی  ها و ستایر اختلالات اضتلرابیاختلال شتخصتیت ضتداجتماعی، فوبی

درصتد بالایی از افرادی که ستوءمصترف مواد دارند  (Ye & Liu, 2023) توأم با مصترف مواد هستتند اختلالات شتای 

داشتته باشتد، خواه در ستیر  خواه این الگو قبل از شترولا مصترف وجود ،  دهننشتان می  3الگوهای رفتار ضتداجتماعی

. افستردگی نیز در یک ستوم تا نیمی از مصترف کنندگان مواد (Brunault et al., 2023)  مصترف به وجود آمده باشتد

ستاز برای خودکشتی استت و نیز احتمال خودکشتی موفق در بین طور مصترف مواد یک عامل زمینهشتود. همیندیده می

 (.Cuthbertson et al., 2023)برابر کل جمعیت است  20مصرف مواد مبتلایان به سوء

مخدر مصتترف کنند، زیرا   بالا بیشتتتر احتمال دارد که مواد 4محققان معتقدند افراد با حستتاستتیت به طرداز دیگرستتو، 

. به عبارتی محققان باور دارند که مصترف مواد مخدر با  دچار مشتکل باشتندنادیده گرفتن طرد،  نستبت به ممکن استت 

های زندگی  آوردن فضتتای نهنی وهم آلود فرد معتاد را از مشتتکل مواجهه با دیگران و قرار گرفتن در موقعیتفراهم  

حستاستیت به طرد به عنوان تمایل به انتظار، حالت (. Demircioğlu & Göncü Köse, 2021ستازد )واقعی رها می

 ستاستیت به طرد،ح  .شتودالعمل خیلی شتدید به طرد بین فردی تعریف میتدافعی داشتتن، ادرا  خیلی ستری  و عکس

 (.Bach et al., 2019) دهد و در اختلالات سلامت روان مختلف شای  استثبات در روابط بین فردی را کاهش می

در مقایستته با معتادانی که مدت  ،  کننددهد معتادانی که کمتر از مواد مخدر استتتفاده مینشتتان میهمچنین، ها  یافته

این .  روابط بهتر و معنادارتری را با خانواده و دوستتتان خود دارند  گذرانند،زمان بیشتتتری را به مصتترف مواد مخدر می

  دهند نتایج احتمال وجود رابله بین نولا روابط اجتماعی و میزان استتفاده از مواد مخدر توستط افراد معتاد را نشتان می

 
1. material dependence  
2. mental health 
3. unti social 
4. sensitivity to rejection 



 ....به طرد تیبر سلامت روان و حساس ییآموزش مهارت حل مسأله با آموزش خودگو یاثربخش سهیمقا 60

 

 

 

 

 

(Phillips & Sarter, 2020 .)در تحقیقات انجام شتده بر روی میزان مصترف مواد و گرایش افراد معتاد به ، همچنین

مصترف مواد و احستاس طرد و تنهایی مشتخد شتد که تنظیم هیجان و احستاس تنهایی و طرد در گرایش بیشتتر  ءستو

 (.Yang et al., 2022) افراد معتاد به مصرف مواد مخدر نقش دارد

توان اند که از آن جمله میمواد مخدر پیشنهاد شدهشناختی متعددی به منظور کمک به افراد درگیر با  مداخلات روان

 ,.Chesin et al)  2(، شتتتنتاختت درمتانی مبتنی بر نهن آگتاهیBricker et al., 2022)  1بته درمتان پتذیرش و تعهتد

LaBelle et al., 2022;  Zhao)  4( و تحلیل ارتباط متقابلOrgani & Gorji, 2023)  3واره درمانی(، طرح2022

al., 2022et هتای رفتتاری کته در جمعیتت-هتای متداخلاتی برگرفتته از رویکرد شتتتنتاختی( اشتتتاره کرد. یکی از روش

نقش مهمی را در رابله    5باشتد، آموزش خودگویی استت. خودگوییمختلف از پشتتوانه تجربی قابل قبولی برخوردار می

تواند به عنوان محصتتول  کند. تعاریف متعددی از خودگویی وجود دارد. خودگویی میبین حوادث و هیجانات بازی می

گویند، اظهار نمودن فکر یا عقیده در مورد یک شتتخد، جهان و شتتناختی تعریف شتتود که در آنچه افراد به خود می

شتتتود که (. خودگویی به عنوان گفتگویی درونی تعریف میFritsch et al., 2022یابد )روابط با دیگران انعکتاس می

صتدا صتورت گیرد و از طریق آن فرد افکار و احستاستات خود را تفستیر  ممکن استت با صتدای بلند و یا آهستته و بی

 Robin etکنتد )دهتد یتا خود را تقویتت میدهتد، بته خود آموزش میهتا و اعتقتادات خود را تیییر میکنتد، ارزیتابیمی

al., 2022.)  درونی شتده ابزاری برای ستازگاری یادگیری و مدیریت خواستته های اجتماعی خودگویی به عنوان گفتار

تواند درتنظیم عملکرد، حس شتایستتگی افراد برای رستیدن به می گفتگو با خود(.Flanagan et al, 2021افراد استت)

تواند عملکرد فرد را  می  کند،می پتانستیل خود موثر باشتد ، تکرار بی صتدا اظهراتی که تلاش یا کار ستخت را تشتویق

 (.Thomaes et al, 2020)  افزایش دهد

خودگویی های درونی صورت گرفته حاکی از گفتار درونی افراد است که بعنوان یک واسله شناختی در زایش اندیشه  

 ,Mustafai & Mohammadiو نظم بخشتتتی بته رفتتار در زمینته ستتتازگتاری درونی و اجتمتاعی نقش مهمی دارد )

کنند. این مدل شتامل دو عامل  خودگویی مدلی ستلستله مراتبی را پیشتنهاد میها در بررستی محتوای  پژوهش(.   2016

های منفی در های منفی در مورد خود، شتناختکلی خودگویی مثبت در مقابل منفی و چهار عامل مرتبه اول شتناخت

ای برای مقتابلته بتا شتتتود. از خودارزشتتتیتابی مقتابلتههتای مثبتت میای و شتتتنتاختتمورد دیگران، خودآموزشتتتی مقتابلته

تواند با بهبود  می خودگویی کلامی (.Liu et al., 2022شتود )زا و شترایط ستخت استتفاده میهای استترسموقعیت

گوینتد را تیییر دهنتد و رفتتارخود را تحتت کنترل درآورنتد و جلوی  می حتافظته کتاری بته افراد کمتک کنتد تتا آنچته بته خود

خودگویی منفی در مقتابتل خودگویی مثبتت   (Taherzadeh Qahfarkhi et al., 2016افکتار اضتتتلرابی را بگیرنتد)

هایی  حال پژوهشبا این .(et al., 2022 Barbeauتواند در ادرا  فرد نسبت به خود موثر باشد )می  )همراه با شفقت(

 ,Hasbi & Asni;2023 کننتد )ثبتاتی را گزارش میانتد، نتتایج بیای انجتام شتتتدهکته روی طبقته خودگویی مقتابلته

Perdana et al., 2022های درونی مثبت در زمینه کاهش مشکلات خلقی (. با توجه به اثرات مؤثر آموزش خودگویی

های مختلف اما تاکنون در کشور ایران بر روی نمونه درگیر با اعتیاد به بررسی و سنجش اثرات  و اضلرابی در جمعیت

 آموزش خودگویی پرداخته نشده است.

 
1. Acceptance and Commitment Therapy 
2. Mindfulness-Based Cognitive Therapy 
3. Schema Therapy 
4. Mutual Behavior Analysis 
5. self-talk 
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ها و راهبردهای متنوعی برای پیشگیری از سوءمصرف مواد مخدر معرفی و به کار  های اخیر، برنامهاز دیگرسو، در سال

 ,.Pant et al., 2023; Almeida et alاند )های زندگی بودهگرفته شده است، که اغلب متمرکز بر آموزش مهارت 

مهارت حل مسأله یک   (.Lu et al., 2023اشاره نمود )  1توان به حل مسأله(. از جمله ابعاد مهارت زندگی می2023

شود و فقدان این مهارت یک عامل مهم در رشد و تداوم مصرف  مهارت مهم در پیشگیری و درمان اعتیاد محسوب می

رو هستند چنانچه توانایی حل مسائل و مشکلات را رود. افرادی که با مشکلات و مسائل مختلف روبهمواد به شمار می

تر از آنچه هست  های ناسازگارانه و غیرمنلقی روی آوردند و مسأله را پیچیدهنداشته باشند، ممکن است  به راه حل

در جریان دشواری هایی محیط اجتماعی و زندگی در اختیار داشتن مناب   (.  2023Widyorini & Rahayu ,سازند )

کمک افراد  به  که  هایی  مهارت  عهده  می  و  از  بهترین شکل  به  تا  است کند  بخش  ،تسلی  بیایند  بر  خود  مشکلات 

(Khanjani et al., 2019.) ای است که برخی  های ناپخته، مواد مخدر و مشروبات الکی از جمله راهاستفاده از سیگار

کنند.  در واق  این افراد به جای مقابله  افراد هنگام رویارویی با مسائل زندگی از آن به عنوان یک راهکار استفاده می

کنند. یکی از باورهای اصلی و مرکزی افراد وابسته به مواد ،باور  مدار استفاده میابله هیجانمدار با مشکلات از مقمسئله 

 Rahbari etو نگرش مثبت آنها به مواد مخدر بعنوان وسیله ای جهت مقابله با دشواری ها و مشکلات زندگی است )

al., 2019.)  مهارت حل مس نگ  ألهآموزش  مواد میموجب کاهش  به مصرف  نسبت  (.  Lu et al., 2023شود )رش 

آگهی  گیری ضعیف بدترین پیشدهد افراد فاقد مهارت اجتماعی و دارای تصمیمنیز وجود دارد که نشان می  یشواهد

مهارت حل مسئله پیش بینی کننده    داشتن(.2023Lim & Ersche ,)دهند  و بالاترین نرخ مصرف مواد را نشان می

اجتماعی در افراد نسبت به سلوح استرس در  شده ، جهت گیری های انگیزشی و  –مهمی برای سازگاری روانی  

آنها  ) می  عملکرد کلی  باشد  باشد می  آموزش حل مسئله  (.Barker, 2000تواند  اثربخش  افسردگی  بر درمان    تواند 

(Krause et al., 2021  .)گیری باعث کاهش  کنند که آموزش مهارت تصمیمبسیاری از ملالعات نیز بر این دلالت می

ها و عود مجدد افرادی  . باتوجه به اهمیت کنترل ول  مصرف مواد در پیشگیری از لیزش شودنگرش نسبت به مواد می

اند، پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشی آموزش خودگویی و آموزش مهارت که سابقه وابستگی به مواد را داشته 

    . افراد سوءمصرف کننده مواد انجام شد بر سلامت روان و حساسیت به طردحل مسأله 

 روش  

پس آزمون با گروه کنترل و دوره پیگیری بود. جامعه آماری    -آزمایشی با طرح پیش آزمونروش پژوهش حاضر نیمه

های  تشکیل دادند. در پژوهش  1401پژوهش حاضر را تمامی افراد مبتلا به سوءمصرف مواد افیونی نسیم شهر در سال  

(. بنابراین، از  Delavar, 2021نفر پیشنهاد شده است )  15آزمایشی حداقل حجم نمونه برای هر یک از زیرگروه ها  

 نفر برای هر گروه( به روش نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند.   20نفر ) 60ای به حجم این جامعه، نمونه

ه سلامت روانی نمره پایین و حساسیت به پرسشنامنفر که در    60از میان افراد سوءمصرف کننده مواد افیونی تعداد  

های ورود و خروج و به روش در دسترس انتخاب و سپس، به روش تصادفی  ملا کسب کردند، با توجه به  طرد نمره بالا  

  رضایت آگاهانه شخصی،  ورود به پژوهش،های  نفر گمارش شدند. ملا   20ساده در سه گروه مساوی یعنی هر گروه  

محدوده    دارای آزمایش منفی اعتیاد،  سال مصرف مواد مخدر،  5سابقه حداقل    داشتن حداقل سلح تحصیلات دیپلم،

عدم حضور در   خروج از پژوهش،های  عدم مصرف داروهای روانپزشکی بود و همچنین ملا   سال،  45تا    18سنی  

عدم انگیزه    تر  جلسات درمانی، انصراف از همکاری،  پیوسته و غیبت متوالی بیش از دو جلسه،جلسات به صورت  

ای و روان درمانی  مصرف مجدد مواد و شرکت همزمان در سایر جلسات مشاوره  کافی برای مشارکت در گروه درمانی،

   گیری مکرر استفاده شد. ها، از تحلیل واریانس با اندازهدر تحلیل آماری داده بود.

 
1. problem solving 
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 و روش اجرا ابزار

به منظور ستنجش ستلامت روانی افراد  2002در ستال   Keyes: این ابزار توستط  1پرستشتنامه استتاندارد ستلامت روان  -1

زیرمقیاس بهزیستی   3سئوال با   14طراحی شده است. این ابزار از فرم بلند پیوستار سلامت روان مشتق شده و شامل 

ای )گزینه هرگز با  درجه  6گذاری ستئوالات آن در طیف لیکرت  ستلامت اجتماعی استت. نمرههیجانی، ستلامت روانی و  

خواهتد بود. نمرات بین   84و حتداکثر آن   14شتتتود. حتداقتل امتیتاز ممکن ( انجتام می6تتا گزینته هر روز بتا نمره   1نمره  

سلح متوسلی از سلامت روان و نمرات بالاتر   56تا   28نشتان دهنده سلح پایین سلامت روان، نمرات بین   28تا   14

دد به آزمون مج-حاکی از ستلح بالای ستلامت روان استت. پایایی آزمون به دو روش نیمه کردن و روش آزمون 56از 

  0/ 88محاستتبه شتتده استتت. در ایران نیز پایایی ابزار با ضتتریب آلفای کرونباخ برابر با   65/0و  70/0ترتیب برابر با  

به خوب   بخشتیبرازش رضتا  ،یدییتا  یعامل لیبا استتفاده از تحل(. Ghalami & Shoa, 2019محاستبه شتده استت )

 یدرون  یهمستان  MHC-SF( به دستت آمد. نمرات یو اجتماع   یشتناختروان  ،یعاطف  یستتی)بهز  یمدل سته عامل یبرا

عدم    MHC-SF  ت،یکردند. در نها تیهمگرا و واگرا حما ییاز روا  جنتای و(  91. = کرونباخ   یرا نشتتان داد )آلفا یخوب

قابل اعتماد   یابزار  MHC-SFکه    دهدینشتان م  یکنون  یستنجروان  یابیارز جنس و ستن را نشتان داد. لیفاکتور رییتی

و   یقاتیتحق  اهداف  یتوان برامی استت. ابزار را  ینوجوانان هلند  انیدر م یستتیابعاد چندگانه بهز  یابیارز  یو معتبر برا

 (.Luijten et al., 2019)  استفاده کرد  ینیدر عمل بال

به منظور ستتنجش   Feldmanتوستتط  1996: این ابزار خودگزارشتتی در ستتال  2پرستتشتتنامه حستتاستتیت به طرد  -2

ستئوال دو قستمتی استت. قستمت اول این ستئوالات میزان   18حستاستیت به طرد طراحی شتده استت. این ابزار شتامل  

کند. قستمت اول این ستئوالات بر روی مقیاس قستمت دوم میزان دریافت پاستم مثبت را ارزیابی میاضتلراب افراد و 

شتود. دامنه نمرات  ( انجام می6تا گزینه خیلی نگرانم با نمره   1ای )گزینه اصتلا  نگران نیستتم با نمره درجه  6لیکرت  

در نوستان استت و نمرات بیشتتر نشتان دهنده میزان اضتلراب بیشتتر استت. قستمت دوم این  108تا   18این ابزار بین  

ای )گزینه احتمال خیلی درجه  6کند که بر روی مقیاس لیکرت  ستتئوالات میزان دریافت پاستتم مثبت را ارزیابی می

شتود. ستازنده ابزار ثبات درونی آن را برابر  ( انجام می6تا گزینه احتمال خیلی زیادی دارد با نمره   1کمی دارد با نمره 

محاستبه شتده   83/0گزارش نموده استت. در ایران نیز ضتریب آلفای کرونباخ آن برابر با   83/0و پایایی آن را   81/0با  

  در اختیار پرستشتنامه محتوا، اعتبار از  اطمینان برای  نهایت، (. در1398بشترپور، درودی و حیدری، استت )به نقل از  

 که آنجا از همچنین،.  تأیید کردند را  ستتوال ها  روشتتنی و محتوا آنان که  گرفت قرار  مشتتاوره گروه  استتاتید از تن  پنج

  ستوالات همه  شتده،  ترجمه پرستشتنام  در( P< 0/01بود  )   معنادار کل  نمره  با  پرستشتنامه ستوالهای همه همبستتگیِ

 Khoshkam et)  آمد دستت به  84/0  کرونباخ آلفای محاستب   روش  به  پرستشتنامه  ماند. همچنین پایایی  باقی اصتلی

al., 2012.) 

پس از گمارش تصادفی شرکت کنندگان در دو گروه آزمایش و یک گروه کنترل با استفاده از پرسشنامه سلامت روانی  

و حساسیت به طرد پیش آزمون در افراد معتاد به مواد افیونی منتخب اجرا شد. سپس گروه آزمایش اول یعنی دریافت  

ای و گروه آموزش دوم یعنی دریافت کنندگان  یقهدق  60جلسه    8کنندگان برنامه آموزش مهارت حل مسأله تحت  

ای به صورت دو جلسه در هفته قرار گرفتند. گروه کنترل هیچ از دقیقه  60جلسه    10برنامه آموزش خودگویی تحت  

دو روش آموزشی مذکور را دریافت نکردند و تا پایان برنامه آموزشی در لیست انتظار قرار گرفتند. پس از پایان جلسات  

دهی سلامت روانی و حساسیت شی، هر سه گروه در مرحله پس آزمون و پیگیری سه ماهه به پرسشنامه خودگزارش آموز

 
1. mental health questionnaire 
2. rejection sensitivity scale 
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به این صورت بود که     برنامه آموزش مهارت حل مسأله  ه محتوای جلسات آموزشی دربه طرد مجددا پاسم دادند. خلاص

جلسه اول: جلسه معارفه و توجیهی برای آموزش اهداف درمانی و نحوه ی اجرا و زمان برگزاری جلسات آموزشی  در  

میمی آشنا  زندگی  در  آن  اهمیت  و  مسئله  مهارت حل  کلی  تعریف  با  آزمودنی  که  دوم:  شود.باشد  آموزش   جلسه 

مروری بر ملالب جلسه قبل،    جلسه سوم:نخستین گام مهم یادگیری حل مسئله یعنی در  و بازنمایی صحیح آن.

مروری بر ملالب جلسه گذشته، آموزش   جلسه چهارم:های دقیق و صحیح.تشخید و توصیف دقیق مسئله در قالب وایه

.  زیان  و   سود   بررسی فن از  استفاده  آموزش  جلسه پنجم:های ممکن و غیرممکن.عیین راه حلروش بارش میزی برای ت

 و   گذشته  جلسات  از  بازخورد  دریافت جلسه هفتم:  زیان  کمترین  و  سود  بیشترین  با  هاییحل   راه  انتخاب جلسه ششم:

انجام شد و در برنامه آموزش خودگویی   بندی  جم   و  قبلی   جلسات  مرور  هشتم:  .شده  داده  آموزش  مهارت  اثربخشی

  معرفی   و   مواد  مصرف  ول    های  پرسشنامه  از  استفاده  با   آزمون-پیش  انجام   و   گروه  قوانین  بیان  معارفه،   در جلسه اول :

  درباره   بررسی  و   بحث  . جلسه دوم : تکلیف  ارایه  و  انسان،   اعمال  در  اعتقادات  و  باورها   نقش   تبیین  و  شناختی  مکتب  کلیّ

  بندی جم   مشکلات،  بروز  در   آنها  نقش   و   خودمیلوبی  افکار  خودکار،  افکار  انوالا  پیرامون  بحث  گذشته،  هفته  تکلیف

 همراه  به  شناختی  خلاهای  انوالا  توضیح  گذشته،   هفته  تکلیف  درباره  بررسی  و   بحث  . جلسه سوم:تکالیف  ارایه  و   ملالب

چهارم:تکلیف  ارایه  و  بندیجم   هرکدام،  برای  مثال  ارایه جلسه    مفهوم  با  آشنایی  گذشته،  هفته  تکلیف  بررسی  . 

  از   گیری  نتیجه  افراد،  کارآیی  و  روانی  سلامت  بر  خودگویی  تاثیرات  خودگویی،  انوالا  درباره  بحث  درونی،  خودگویی

 هر  رابله  تبیین  آن،  انوالا  و  احساسات  پیرامون  بحث  گذشته،  هفته  تکلیف  بررسی  .جلسه پنجم:تکالیف  ارایه  و   ملالب

 نقش  پیرامون  بحث  گذشته،  هفته  تکلیف  برسی  . جلسه ششم:تکلیف  ارایه  و   ملالب  بندیجم   مربوطه،  تفکر  با  احساس

. تکلیف  ارایه  و  ملالب  از  گیری  نتیجه  ها، خودگویی  ایجاد  در  افراد  خود  نقش  بررسی  ها، خودگویی  ایجاد  در  احساسات

  اسنادی  هایسبک  نقش  بیان  ها، آن  انوالا  و  اسنادی  هایسبک  درباره   توضیح  گذشته،  هفته  تکلیف  بررسی  جلسه هفتم : 

 ارایه -و  بندی  جم   خودگویی،  در  ها آن  نقش  و   هاوارهطرح  معرفی  اسنادی،  هایسبک  تیییر  تمرین  ها،خودگویی  در

  در فردی هایتفاوت پیرامون بحث آن، انوالا و کنترل منب  تعریف گذشته، هفته تکلیف بررسی  . جلسه هشتم :تکلیف

  بررسی  . جلسه نهم :تکلیف  ارایه  و   ملالب   بندیجم   نقش،   ایفای   شیوه  به   خود  کنترل  تمرین  خود،  کنترل  تحول

  کردن  عوض  و  خودگویی  مدیریت  با  آشنایی  مثبت،  بیانات  جهت  در  خود  تقویت  پیرامون  گفتگو  گذشته،  هفته  تکلیف

  با  آشنایی  قبلی،  جلسات  مباحث  مرور  . در جلسه دهم :  تکلیف  ارایه  و  ملالب  بندی  جم   مثبت،  با  منفی  خودگویی

 سلامت   بهبود  و  مواد  مصرف  ول   کنترل  هایپرسشنامه  از  استفاده  با  آزمون-پس   انجام  و  آموزش  پیرامون  افراد  نظرات

 .انجام شد روان

 هایافته

  و( نفر 20)  خودگویی  آموزش  ،(نفر 20) مستئله حل مهارت آموزش گروه  سته در  کننده شترکت  60 حاضتر  پژوهش در

 حل مهارت  آموزش  گروه در  کنندگان شترکت ستن استتاندارد انحراف  و  میانگین. داشتتند  حضتور( نفر 20) کنترل  گروه

 گروه  در و  ستتال 77/4 و 15/33  با برابر ترتیب به خودگویی  گروه در  ستتال، 34/5 و 90/31  با برابر ترتیب به مستتئله

  دیپلم،  نفر 17 تحصتیلات  میزان مستئله حل  مهارت  آموزش  گروه در.  بود ستال 45/4  و  43/32  با برابر ترتیب به کنترل

 نفر 3و  دیپلم  فوم  نفر 3  دیپلم، نفر 14 تحصتتیلات  میزان خودگویی  گروه در.  بود  لیستتانس نفر 1  و  دیپلم  فوم  نفر 2

  آموزش  گروه در. بود  لیستانس نفر 4 و  دیپلم  فوم  نفر  1  دیپلم، نفر 15 تحصتیلات  میزان کنترل  گروه در.  بود  لیستانس

  متاهل  نفر 15  و مجرد نفر 5 خودگویی  گروه در  متاهل، نفر 14  و مجرد  کنندگان شترکت  از  نفر 6 مستئله حل مهارت

  انحراف  میانگین، 1 جدول.  بودند  شتده جدا خود همستر  از نفر  2 و  متاهل نفر 15 مجرد، نفر  3  کنترل  گروه در  و  بودند

  مرحله سته  در و  گروه سته در  طرد به حستاستیت  و  روان  ستلامت(  معناداری ستلح)  ویلک  شتاپیرو  شتاخد و  استتاندارد

 .دهدمی نشان را پیگیری و آزمون  پس آزمون،  پیش
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 های پژوهش در سه مرحله زمانی میانگین و انحراف معیار سلامت روان و حساسیت به طرد در گروه. 1جدول 

 مرحله  متییر
 گروه کنترل آموزش خودگویی  آموزش حل مسأله 

M SD M SD M SD 

 سلامت روان 

 09/5 30/29 77/5 30/30 93/5 30/31 پیش آزمون 

 30/5 25/28 53/3 40/22 88/3 30/21 پس آزمون 

 56/4 85/30 40/3 75/22 30/3 45/19 پیگیری

حساسیت به  

 طرد

 40/14 30/120 83/13 30/122 88/12 95/124 پیش آزمون 

 08/13 60/116 12/10 80/87 96/8 75/70 پس آزمون 

 12/12 05/115 25/9 70/91 74/8 40/68 پیگیری

های مداخله )آموزش حاکی از آن استت که میانگین نمره ستلامت روان و حستاستیت به طرد در گروه 1نتایج جدول  

حل مستتأله و آموزش خودگویی( نستتبت به گروه کنترل بهبود بیشتتتری هم در مرحله پس آزمون و هم در مرحله  

 پیگیری نسبت به پیش آزمون دارد. 
 های آماریویلک و آزمون لوین جهت رعایت پیش فرض-شاپیرونتایج آزمون  . 2جدول  

 متییر

 ویلک -آزمون شاپیرو آزمون لوین 

ضریب  
F 

df 
آماره   معناداری 

F 
df  معناداری 

1 2 

 466/0 20 983/0 705/0 57 2 96/2 سلامت روان 

 138/0 20 913/0 216/0 57 2 57/1 حساسیت به طرد 

-شتاپیرو آزمون تحلیل، نولا این  هایفرض  پیش بررستی  راستتای  در  مکرر گیریاندازه  با  واریانس  تحلیل  اجرای از  پیش

 همچنین، (. P>05/0)  استتت  نرمال  هاداده توزی  پیگیری و  آزمون  پس  آزمون،  پیش مرحله  ستته در  داد  نشتتان  ویلک

  کرویت  آزمون لیکن(. P>05/0) استت  شتده  رعایت  پژوهش  گروه سته بین خلا  واریانس برابری داد  نشتان لوین  آزمون

 ردیف  جای  به  مکرر گیریاندازه  با  واریانس  تحلیل  نتایج  قستمت در شترایلی  چنین در(.  P<05/0) بود  معنادار موچلی

 .گرددمی مراجعه گیزر  هاوس گرین تصحیح به  کرویت فرض  پیش  رعایت

  عتامتل   و  گروهی  درون  عتامتل  تعتامتل  و  گروهی  درون  عتامتل  برای مکرر  گیریانتدازه  بتا  واریتانس تحلیتل  نتتایج  ،3  جتدول  در

 .است شده ارائه طرد به حساسیت و روان سلامت برای  گروهی بین
 ر متییرهای پژوهش نتایج تحلیل واریانس با اندازه گیری مکرر در تبیین اثر متییر مستقل ب. 3جدول 

 F Pآماره  میانگین  مجذورات  df مجمولا مجذورات  منب  
2  

ت  
لام

س

ن 
روا

 404/0 001/0 28/19 90/1466 2 41/992 گروه 

 475/0 001/0 47/51 23/1176 19/1 08/1062 زمان 

 308/0 001/0 70/12 70/2203 19/1 22/982 گروه*زمان 

ت 
سی

سا
ح

طرد 
 752/0 001/0 52/86 65/8530 1 63/25897 گروه 

 776/0 001/0 09/197 75/8230 1 20/28459 زمان 

 543/0 001/0 86/33 40/14784 1 67/17564 گروه*زمان 

  گروهی،   عضویت  و   زمان  تعامل  زمان،  اثر  برای  چندمتییره  تحلیل  که  داد  نشان  نیز  چندمتییری  هایآزمون  نتایج

  به پیگیری و آزمون پس  آزمون، پیش  شامل پژوهش مراحل دیگر عبارت  به(. P<001/0) است آمده دست به معنادار

  اثر  یا   و  پیگیری  و  آزمون  پس   آزمون،  پیش   یعنی  پژوهش  مراحل  روند   حداقل  و  دارند  تفاوت  یکدیگر  با  کلی  صورت

 .دارد تفاوت هم   با گروه سه در زمان

  بین   که  دهدمی  نشان  ،3  جدول  در  گیزر  هاوس  گرین  بر  مبتنی  نتایج  کرویت  فرض   پیش   رعایت  عدم  به  توجه  با

  دارد  وجود  معناداری  تفاوت   کلی  طوربه  پیگیری  و  آزمون  پس   آزمون،  پیش  مراحل  در  مصرف  ول   نمرات  میانگین
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(001/0>P)است  معنادار  طرد  به  حساسیت  و  روان  سلامت  متییرهای  در  گروهی  عضویت  و  زمان  اثر  تعامل  همچنین،  ؛  

(001/0>P .)آزمون  پس  آزمون، پیش  مراحل  در طرد به حساسیت و  روان سلامت نمرات بین تفاوت دیگر،  عبارت  به 

  سه  در  پژوهش  مراحل  در  متییر  این  نمرات  تفاوت  این  بر  علاوه   و  است  بوده  معنادار  پژوهش   نمونه  کل   در  پیگیری  و

 طی  طرد  به  حساسیت  و  روان  سلامت  با  رابله  در  هاگروه  میانگین  زوجی  مقایسه  منظور  به.  است  بوده  معنادار  گروه

 . است شده ارائه 4 جدول در آن نتایج  که شد، استفاده فرونی   بن تعقیبی آزمون از گیری،اندازه مراحل

 ها فرونی برای مقایسه گروهآزمون تعقیبی بن. 4جدول 

 سلح معناداری  خلای استاندارد تفاوت میانگین  گروه متییرها

ت 
سی

سا
ح

به طرد
 001/0 23/2 - 57/12 آموزش حل مسأله * خودگویی  

 001/0 23/2 - 28/29 کنترلآموزش حل مسأله *  

 001/0 23/2 - 72/16 آموزش خودگویی * کنترل 

ت  
لام

س

ن 
روا

 678/0 93/0 - 13/1 آموزش حل مسأله * خودگویی  

 001/0 93/0 - 45/5 آموزش حل مسأله * کنترل

 001/0 93/0 - 32/4 آموزش خودگویی * کنترل 

ها طی مراحل نمرات سلامت روان و حساسیت به طرد گروههای زوجی جهت بررسی تفاوت بین  ، مقایسه4در جدول  

گروه بین  آزمون،  پیش  در  آمده  دست  به  نتایج  براساس  است.  شده  آورده  نشد  درمان  مشاهده  معناداری  تفاوت  ها 

(05/0<Pدر پس آزمون، نمرات در گروه .)طور معناداری شناختی حل مسأله و آموزش خودگویی بههای آموزش روان

شناختی حل مسأله و آموزش  های آموزش روان(. در مرحله پیگیری، نمرات در گروهP<001/0کمتر از گروه کنترل بود )

بود )خودگویی به از گروه کنترل کمتر  مقایسه دو مداخله میP<01/0طور معناداری  به علاوه، در  توان گفت که  (. 

پیگیر مرحله  در  طرد  به  حساسیت  کاهش  در  مسأله  حل  روش  به  آموزش  آموزش  به  نسبت  بیشتری  اثربخشی  ی 

(، اما بین اثربخشی دو روش بر سلامت روانی از نظر آماری تفاوت معناداری وجود ندارد و P<05/0خودگویی دارد )

 .(P>05/0باشد )تأثیر دو روش یکسان می
 

 گیری بحث و نتیجه

خودگویی بر ستلامت روان و حستاستیت هدف از پژوهش حاضتر مقایسته اثربخشتی آموزش مهارت حل مستأله و آموزش  

به طرد در افراد ستوءمصترف کننده مواد افیونی بود. نتایج پژوهش نشتان داد که هر دو شتیوه مداخلاتی یعنی آموزش  

خودگویی و آموزش حل مستأله در افراد گروه آزمایش در مراحل پس آزمون و پیگیری منجر به کاهش حستاستیت به 

مواد شتده استت اما در افراد گروه کنترل در میانگین نمرات حستاستیت نستبت به طرد  طرد در افراد وابستته به مصترف

شتدن از پیش آزمون به پس آزمون این تیییر محستوس نبود. بدین ترتیب در آزمون این فرضتیه چنین نتیجه گیری 

دارد و آموزش  شتد که بین اثربخشتی آموزش مهارت حل مستأله و خودگویی بر حستاستیت به طرد تفاوت معنادار وجود 

مهارت حل مستأله در مقایسته با خودگویی روش موثرتری برای کاهش حستاستیت به طرد در افراد وابستته به مصترف  

 مواد بوده است.

شتناستان را به خود مشتیول کرده تجربه صتحبت کردن با خود یا گفتگوی درونی با خود چندین دهه استت که روان

طور کلی ستته شتتکل کلی از خودگویی وجود دارد. اولین طبقه خودگویی عودکننده استتت که رهایی انریی  استتت. به

اختیار فردی استتت که به خودش هیجانی استتت. یک مثال از این نولا خودگویی گریه غریزی یک نوزاد یا دشتتنام بی

آستیب رستانده استت، که خودگویی هدایت نشتده در هر فرد یا هدفی خات استت. دومین طبقه خودگویی، خودگویی 

دهی و حفظ ظرفیت شتناختی استت و مثال آن، تکرار شتماره تلفن درون فردی استت که خودگویی مربوط به ستازمان

  طور مکرر بعد از مشتاهده آن استت. طبقه ستوم، خودگویی میان فردی استت که در جهت بیان و مخابره خودگویی بابه
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باشتتد و مثالش، تمرین یک ستتخنرانی برای ارائه در آینده استتت. این طبقات متفاوت خودگویی دیگران در آینده می

توانند هنگام استتتراحت و هنگام  گیرند و میتوانند کلامی یا غیرکلامی باشتتند و فقط در طول تمرین صتتورت نمیمی

های روزانه و تمرین و کار در همته افراد اتفتام افتند. فرد با شتتترکت در برنامه آموزش خودگویی نه تنها از این فعتالیتت

شتتود بلکه با یادگیری و شتتناخت و تمرین خودگویی به ویژه خودگویی بیرونی  فرایند ستته گانه خودگویی ملل  می

ای میزان تنش و اضتلراب خود را مهار و تعدیل نماید. با مدیریت احستاستات منفی و  شتکل قابل ملاحظهتواند به می

شتود. این یافته از اهش میزان اضتلراب ادرا  شتده میزان حستاستیت به طرد نیز تحت تأثیر قرار گرفته و تعدیل میک

و    Barbeauراستتای نتایج ملالعات محققان پیشتین از جمله پژوهش حاضتر به شتکل غیرمستتقیم همستو با یافته  
  Thomaes( و  2015و همکتاران )  Rahemi Noushabadi(،  2022و همکتاران )  Flanagan(،  2022همکتاران )

 ( بوده است.2020)

های ستته گانه اهمیت فراوانی در شتتناستتایی افکار و عقاید افراد دارند و برای تیییر رفتار  به بیان دیگر، این خودگویی

تحکم، دستتتور یا  های دیگری مثل اجبار، توان با شتتیوهابتدا باید باورها و افکار افراد تیییر کند، در غیراینصتتورت نمی

تواند در کنترل علائم اضتتتلراب و حتی نصتتتیحتت انتظتار بروز رفتتارهای مللوب از دیگران را داشتتتت. خودگویی می

تواند بر کاهش حستاستیت فرد نستبت  برانگیزاندن عمل مؤثر واق  شتود و به این ترتیب با کاهش نشتانگان اضتلراب می

به طرد شتدن مؤثر باشتد. به باور برخی محققان مبتلایان به اعتیاد که حستاستیت به طرد بالایی نیز دارند به نوعی نیاز 

تر و های راحتتوان ادعا کرد این آگاهیبه آگاهی از ستته موضتتولا دارند که با شتترکت در برنامه آموزش خودگویی می

منلقی هستتتند و افکار ای از تفکرات غیرها نتیجهگردد. اولا ، اضتتلرابتر برای فرد قابل ردیابی و دستتتیابی میستتری 

دارند. ثانیا ، افراد دارای نشتانگان اضتلرابی گرایش غیرمنلقی تمایلاتی هستتند که افراد را از پیشترفت در اهداف باز می

دارند که باورهای غیرمنلقی درباره اعتیاد را به خود تلقین نمایند و این تمایلات به حفظ و تشدید علائم اضلراب آن  

اضتلراب و  ها کمک میکند. و نهایتا ، مبتلایان به اعتیاد میتوانند با مبارزه کردن و مواجه شتدن با باورهای غیرمنلقی

در پی آن میزان حستتاستتیت به طرد خود را کنترل نمایند. به زبانی دیگر، آموزش شتتناختی مبتنی بر خودگویی با  

شتود فرد را از  استیت به طرد و اضتلراب میتشتویق افراد به تمرین مکرر و تمرکز بر افکار منفی که منجر به بروز حست

اشتتتتیتال نهنی با افکتار تهدیدکننده و نگرانی ناشتتتی از آن رها کرده و با جایگزین نمودن افکار مثبت و امیدبخش و 

تمرکز بر توانایی افراد توجه فرد را صترفا  به ستمت حال و موضتولا در حال حاضتر که پدیده اعتیاد و حستاستیت نسبن به 

های فکری از هر نولا پرش و نشتخوار فکری استت، ستوم داده و با ایجاد توقفنظرات دیگران و طرد شتدن ناشتی از آن 

نمتایتد و بته این ترتیتب بتا تعتدیتل در احستتتاستتتات و هیجتانتات منفی متان  از  در مواجهته بتا مشتتتکتل فعلی جلوگیری می

توان گفت این شیوه مداخله در سأله میشود. در تبیین اثربخشی بالاتر آموزش مهارت حل محساسیت بالا به طرد می

کند تا مؤثرترین راه حل مشتکل را  های شتناختی و رفتاری استت که به فرد کمک میواق  ارائه منظم آموزش مهارت

آینده، برخورد نماید. برخی شتتناستتایی کرده و به طریقی مؤثر با مشتتکلات روزمره و مشتتکلاتی که در آینده پیش می

های گیری حل مستأله منفی و ستازگاری ضتعیف رابله وجود دارد و مهارتدهد بین جهتگزارشتات علمی نشتان می

سازگاری مؤثر و کارآمد است. این یافته در راستای نتایج ملالعات پیشین  آموزش حل مسأله مثبت پیش بینی کننده 

( نیز دریافت که 2000)  Barker  باشتتتد.( می2019و همکاران )  Khanjani( و  1397و همکاران )  Rahbariماننتد  

بین توانایی حل مستأله و عملکرد شتناختی و اجتماعی افراد همبستتگی وجود دارد. افرادی که از مشتکلات اضتلرابی 

از آن به عنوان عوامل پیش بینی کننده   توانای دارند که میبرند، عوامل انگیزشتتی و عاطفی شتتناخته شتتدهرنج می

های هیجانی و فشتارهای روانی توان بیان نمود که شتناخت پدیدهاضتلراب و حستاستیت به طرد نام برد. همچنین، می

تواند مفید و به ویژه اضتلراب در عرصته تر  مواد و کستب حمایت اجتماعی از کانال دریافت مهارت حل مستأله می

لی استت. پس  مؤثر واق  گردد. همچنان که بیان شتد در فرایند مهارت حل مستأله مرحله اول، تشتخید وضتعیت ک

توان چنین استتنباط نمود که اگر آموزش مهارت حل مستأله توانستته باشتد به افراد در تشتخید وضتعیت کلی و می
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دیگر یافته پژوهش    وضتعیت روانی خود کمک کند، پس توانستته استت به کاهش حستاستیت به طرد نیز منجر گردد.

نشتتان داد که هر دو شتتیوه مداخلاتی یعنی آموزش خودگویی و آموزش حل مستتأله در افراد گروه آزمایش در مراحل  

پس آزمون و پیگیری منجر به افزایش سلامت روان در افراد وابسته به مصرف مواد شده است اما در افراد گروه کنترل  

زمون به پس آزمون این تیییر محستتوس نبود. بدین ترتیب در آزمون این در میانگین نمرات ستتلامت روان از پیش آ

ه بین اثربخشتی آموزش مهارت حل مستأله و خودگویی بر ستلامت روانی تفاوت معنادار فرضتیه نهم نتیجه گیری شتد ک

یوه آموزش مهارت حل مسأله و آموزش خودگویی بر بهبود سلامت روان در افراد وابسته به مصرف وجود ندارد و دو ش

مواد به یک اندازه ستودمند هستتند. یافته ملالعه حاضتر در خصتوت اثربخشتی آموزش خودگویی بر ستلامت روان در 

و   Mustafaiباشتتتد.  می(  2016و همکاران )  Taherzadeh Qahfarkhiراستتتتای ملالعات محققان پیشتتتین مانند  
Mohammadi  (1397 در ملتالعته خود نشتتتان دادنتد کته آموزش خودگویی منجر بته افزایش بتاور خودکتارآمتدی و )

در خصتوت تأثیر مثبت خودگویی بر ستلامت روان میتوان    پژوهش شتده استت. موردانگیزش درونی و بیرونی در افراد 

های  گفت وقتی فرد نشتخوار فکریو فاجعه نمایی در نهنش کاستته شتود و جای آن را نهنیت مثبت نستبت به توانایی

یابد و به دنبتال آن احتمتال اینکته فرد هیجتانات مثبتت خود بگیرد، به تدریج عزت نفس و اعتمتاد به نفستتتش بهبود می

بیشتتری را تجربه کند و در تعاملات اجتماعی حاضتر شتود افزایش یافته و به این ترتیب ستلامت روان افراد به دنبال 

توان گفت احتمالاَ این شتتیوه مداخلاتی  یابد. در تبیین اثربخشتتی آموزش مهارت حل مستتأله میمی خودگویی بهبود

های خود را گردد فرد شخصا  کوشششتود. خودتنظیمی نیز موجب مید میمنجر به بهبود مهارت خودتنظیمی در افرا

ریزی کند و خود تصتمیم گرفته و اجرا نماید. همچنان که در مهارت حل مستأله هم  شترولا و هدایت کند، خود برنامه

زند. از ستتویی، کند و نهایتا ، دستتت به انتخاب میدهد و تصتتمیم گیری میبدان اشتتاره شتتد، فرد خود راهکار ارائه می

گرایی هستته اصتلی مدیریت خود و مدیریت هیجانات را  گرایی و شتناختنظریات مختلف از جمله رفتارگرایی، ستاخت

توان چنین استتنباط کرد اند. براین استاس در تبیین احتمالی دیگر میراهبردهای شتناختی و فراشتناختی معرفی کرده

مستتتألته بتالا بردن ظرفیتت تفکر در رابلته بتا پیتامتدهتای هر یتک از راه  کته بتا توجته بته اینکته در راهبردهتای مهتارت حتل

تواند توانایی شتناختی افرا معتاد  ها که در آموزش مهارت حل مستأله موردنظر بوده، میها و توانایی تعمیم راه حلحل

را در حل مشتکلات پیشترو افزایش دهد. آموزش مهارت حل مستأله به نوعی ستاختار شتناختی فرد را توانمند ستاخته و 

تواند  ستازد. از نظر ویگوتستکی نیز با افزایش مهارت حل مستأله فرد میاو را در برابر مستائل مجهز به ارائه راه حل می

ت که توان گفاندیشتیدن و حل کردن مستائل را بدون کمک دیگران و تنها با خودنظم بخشتی انجام دهد. بنابراین، می

تفکر کند، خود و هیجاناتش را کنترل   نکمک دیگراشتتود تا بدون ب میموج  آموزش مهارت حل مستتأله به شتتخد

کند و به این ترتیب با افزایش توانایی در حل مستائل به ستلامت روانی بالاتری دستت یابد. این یافته از ملالعه حاضتر 

بود. این ملتالعته نیز بتا    Ersche  (2023)و    Limدر راستتتتتا و همخوان بتا نتتایج برخی از ملتالعتات پیشتتتین متاننتد  

محدود بودن جامعه آماری به مبتلایان به سوءمصرف مواد و تعداد محدود شرکت کنندگان  هایی همراه بود. محدودیت

هتا را بتا محتدودیتت مواجته  پتذیری یتافتتهشتتتنتاختی این ملتالعته بود، تعمیمهتای روشدر طرح کته نتاشتتتی از محتدودیتت

ستاله اجرا شتده استت.  1الی    6که در ملالعات خارج از ایران دوره پیگیری بودن دوره پیگیری در حالیکوتاه    ستازد.می

تواند در بخشتی از نتایج آن ابهام ایجاد نماید، استتفاده از ابزار  های پژوهش حاضتر که میترین محدودیتیکی از مهم

ی آن بته صتتتورت در دیگر محتدودیتت پژوهش حتاضتتتر روش نمونته گیر  دهی در گردآوری اطلاعتات بود.خودگزارش

شتتود در ملالعات بعدی جمعیت مورد ملالعه از بین مبتلایان به هر یک از انوالا  پیشتتنهاد می  .باشتتددستتترس می

پیشتتنهاد   گیری تصتتادفی ستتاده انجام گیرد که توان تعمیم نتایج بالا باشتتد.موادمخدر به شتتکل مجزا و با روش نمونه

های آتی این فرضتیه مورد بررستی مجدد قرار گرفته و برای ستنجش متییرهای پژوهش علاوه بر شتود در پژوهشمی

شتود که در ملالعات  شتناختی پیشتنهاد میبه لحاظ روش ها مانند مصتاحبه نیز استتفاده شتود.پرستشتنامه از دیگر روش
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های آزمایشتتی حقیقی بین آزمودنی از جمله طرح پیش آزمون، پس آزمون با دوره پیگیری و آتی با استتتفاده از طرح

 .تر روایی این روش در بهبود متییرهای وابسته پرداخته شودگروه گواه تعداد شرکت کنندگان بیشتر به ارزیابی دقیق
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