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Abstract
Introduction: Drug addiction manifests as a reversible condition characterized by harmful repetitive 
behaviors that persist despite adverse consequences. Despite considerable scientific research, 
significant gaps remain, necessitating targeted investigation to address this crucial aspect of mental 
health impact mitigation. This study aimed to examine the tendency for substance use relapse based 
on intolerance of uncertainty and negative repetitive thoughts in recovering people with an addiction.
Methods: This applied research employed a descriptive-correlational design. The statistical 
population comprised 204 male substance abusers attending the Tarannom Baran Residential 
Addiction Treatment and Recovery Center in Zanjan, Iran, from 2022-2023. Utilizing convenience 
sampling, data were collected through the Intolerance of Uncertainty Scale, Perseverative Thinking 
Questionnaire, and Substance Use Relapse Tendency Scale. Analysis was conducted using SPSS-22 
and AMOS-24 software.
Results: The study's findings indicated that psychological variables of intolerance of uncertainty 
and negative repetitive thoughts were prevalent among individuals with substance use disorders and 
served as fundamental predictors of relapse tendency, exerting a direct effect. By generating multiple 
problems across various domains and repeating unpleasant thoughts, these two variables explained 
over 66% of factors influencing relapse tendency. Intolerance of uncertainty and negative repetitive 
thoughts accounted for 66.5% and 94.7% of the variance in relapse risk, respectively, with confirmed 
statistical significance (P<0.05).
Conclusions: The results suggest that intolerance of uncertainty and negative repetitive thoughts 
significantly influence the tendency for relapse or return to substance use among recovering people 
with an addiction. To reduce substance use relapse rates, cognitive-behavioral therapy focusing 
on intolerance of uncertainty and negative repetitive thoughts may be effective in controlling and 
managing relapse.
Keywords: Substance use relapse tendency, Intolerance of uncertainty, Negative repetitive thoughts, 
Recovering people with an addiction.
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چکیده
مقدمــه: اعتیــاد بــه مــواد مخــدر بــه صــورت یــک وضعیــت برگشــت پذیــر، بــا رفتارهــای تکــراری مضــر آشــکار شــده، کــه بــا وجــود 
نشــانه هــای ناپســند ادامــه دار اســت. علیرغــم حجــم قابــل توجــه تحقیقــات علمــی، خــأ قابــل توجهــی همچنــان وجــود دارد، کــه 
نیازمنــد تحقیــق هدفمنــد بــرای رســیدگی بــه ایــن جنبــه بســیار مهــم بــرای کاهــش عــوارض ســلامت روان اســت. هــدف ایــن پژوهــش 
گرایــش عــود مصــرف مــواد مخــدر بــر اســاس عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی و افــکار تکــراری منفــی، در معتادیــن در حــال تــرک انجــام شــد.
روش کار: ایــن مطالعــه از نظــر هــدف کاربــردی، از نــوع، توصیفــی- همبســتگی، کــه جامعــه آمــاری شــامل 204 نفــر از مــردان ســوء 
مصــرف کننــده مــواد مخــدر، مراجعــه کننــده بــه مرکــز اقامتــی و بهبــودی تــرک اعتیــاد ترنــم بــاران شــهر زنجــان در ســال 1402-1401 
بــود. بــا اســتفاده از روش نمونــه گیــری در دســترس و پرسشــنامه  هــای عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، افــکار تکــراری منفــی و عــود مصــرف 

مــواد، ایــن تحقیــق ارزیابــی شــده و بــا نــرم افــزار SPSS –22 و AMOS - 24 مــورد تجزیــه و تحلیــل قــرار گرفتنــد. 
یافتــه هــا: نتایــج ایــن مطالعــه نشــان داد متغیرهــای روان شــناختی عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، افــکار تکــراری منفــی در افــراد مبتــلا 
بــه ســوءمصرف مــواد متــداول بــوده و پیش بینی کننده هــای اساســی گرایــش بــه عــود محســوب شــده و اثــر مســتقیم بــر آن دارد. ایــن 
دو متغیــر بــا ایجــاد مشــکلات متعــدد در زمینــه هــای مختلــف و تکــرار افــکار ناخوشــایند، بیــش از 66 درصــد از عوامــل موثــر بــر گرایــش 
عــود را تببیــن کــرده اســت. عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی و افــکار تکــرار شــونده منفــی بــه ترتیــب 66/5 و 94/7 درصــد از تغییــرات خطــر 

.)P<0/05( گرایــش عــود را تبییــن و معنــا داری آن را تاییــد می کننــد
نتیجــه گیــری: بــا توجــه بــه نتایــج، عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، افــکار تکــراری منفــی، در گرایــش بــه عــود یــا بازگشــت معتادیــن بــه 
مــواد مخــدر تاثیرگــذار مــی باشــد. بــرای کاهــش میــزان عــود مصــرف مــواد درمــان شــناختی - رفتــاری متمرکــز بــر عــدم تحمــل بــلا 

تکلیفــی و افــکار تکــراری منفــی مــی توانــد در کنتــرل و مدیریــت عــود تاثیرگــذار باشــد.  
کلیدواژه ها: گرایش عود مصرف مواد مخدر، عدم تحمل بلاتکلیفی، افکار تکرار شونده منفی، معتادین در حال ترک.
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مقدمه
اعتیــاد بــه عنــوان یــک اختــلال و مفهــوم روانشــناختی، کــه بــا 
تمایــل زیــاد و اجبــاری بــرای مصــرف مســتمر مــواد، بــا پیامدهای 
نامطلــوب همــراه بــوده و بازگشــت بــه اعتیــاد پــس از دوره  هــای 
ــت  ــان اس ــی درم ــای اصل ــش  ه ــی از چال ــودی، یک ــرک و بهب ت
)1(. عــود بیمــاری یکــی از ســخت  تریــن مســائل بــرای معتــادان 
ــک مشــکل  ــوان ی ــه عن ــوده و ب ــودی ب ــان و بهب ــد درم در فرآین
ــرف  ــاره مص ــرل دوب ــی در کنت ــده ناتوان ــان  دهن ــناختی نش روانش
پــس از دوره تــرک اســت. عــود ناشــی از عوامــل اســترس  زایــی 
ــل آن                                   ــی در روش ح ــکلات و ناتوان ــت مش ــدم مدیری ــد ع مانن
ــم در  ــائل مه ــه مس ــدر از جمل ــواد مخ ــرک م ــد )2(. ت ــی باش م
حــوزه هــای فــردی و خانــواده مــی باشــد )3(. مصــرف نــا منظــم 
و دل بخــواه مــواد مــی  توانــد بــه اعتیــاد اجبــاری و از دســت دادن 
نظــارت بــه مصــرف تبدیــل شــده و ســپس باعــث تشــکیل چرخــه 
ــه دوره  هــای  ــرک و وسوســه مجــدد شــده، کــه ب مســمومیت، ت
ــن  ــود. ای ــی  ش ــر م ــواد منج ــرف م ــر مص ــدید ت ــر و ش ــد ت جدی
ــه ســوء اســتفاده از مــواد مــی شــود )4(.  ــه مصــرف منجــر ب گون
در دهــه  هــای اخیــر، مصــرف مــواد مخــدر غیرقانونــی بــه صــورت 
فراگیــر، کــه بــا مصــرف ســالانه حــدود 300 میلیــون نفــر، منجــر 
بــه مــرگ بیــش از 600 هــزار نفــر در سراســر جهــان مــی  شــود. 
در ایــالات متحــده، 59/8% افــراد بــالای 12 ســال در مــاه هــای 
اخیــر مــواد مصــرف کــرده  انــد. بــا وجــود پیشــرفت  هــا در بررســی 
و مدیریــت اعتیــاد، درمــان  هــای روانشــناختی موجــود نــرخ عــود 
بیــش از 50 درصــدی دارنــد )5،6(. طبــق بررســی هــا، در ســطح 
کشــور تعــداد افــرادی کــه بــه طــور مــداوم مصــرف کننــده مــواد 
ــوده، کــه  شــیوع  ــر ب ــون نف ــه 3 میلی ــک ب مخــدر هســتند، نزدی
ــا میانســالی                       ــی ت ــنین نوجوان ــدود س ــن در ح ــور میانگی ــه ط آن ب

مــی باشــد )38(.   
ــلا  ــل ب ــدم تحم ــواد، ع ــود مصــرف م ــه ع ــش ب ــل گرای از عوام
تکلیفــی و افــکار تکــراری منفــی مــی باشــد، کــه عــدم تحمــل 
بــلا تکلیفــی بــا افــکار تکــراری منفــی، ســوء مصــرف مــواد مخدر 
ــا ســوء  ــاد ی ــی باشــد )7(. اعتی ــط م ــر خطــر مرتب ــای پ و رفتاره
ــای  ــی ه ــا ویژگ ــر ب ــت پذی ــلال برگش ــک اخت ــواد ی ــرف م مص
ســخت و مشــکل ســاز اســت )4(. در عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، 
ــه  ــدک در زمین ــت ان ــخگویی و مقاوم ــت پاس ــرد دارای ظرفی ف
ــی و  ــی اساس ــود آگاه ــل کمب ــه دلی ــوم ب ــا معل ــم و ن ــای مبه ه
ــه  لازم در موقعیــت هــای مربوطــه مــی باشــد )8(. پاســخ فــرد ب
ایــن رویــداد هــا دارای واکنــش شــناختی – رفتــاری منفــی اســت 
)9(. دو بعــد ایــن ویژگــی یعنــی اول انگیــزه بــرای برنامــه ریــزی 

ــز در  ــاد راه گری ــا و دوم ایج ــودن رویداده ــلط ب ــل تس ــده، قاب آین
مواقــع برخــورد بــا موقعیــت هــای نــا معیــن مــی باشــد )10(. بــر 
اســاس مــدل تــرس- اجتنــاب ایــن افــراد تــلاش مــی کننــد، کــه 
بــلا تکلیفــی را از طریــق افــکار و ســو گیــری هــای منفــی کاهش 
ــد  ــک فرآین ــوان ی ــه عن ــی ب ــراری منف ــکار تک ــد )11(. اف دهن
شــناختی بــا برجســته شــدن عواطــف منفــی و افــکار تکــراری در 
ــوده و ســبب ایجــاد  ــداد هــای گذشــته و آینــده فــرد ب مــورد روی
ــه  ــخص را ب ــف ش ــاط ضع ــده و نق ــس ش ــزت نف ــلال در ع اخت
ــد  ــد )12،13(. ایــن عقای ــزرگ نمایــی مــی کن صــورت افراطــی ب
فــرا شــناختی در افــکار تکــراری منفــی ســبب گرایــش افــراد بــه 

ــز مــی گــردد )14(.  رفتارهــای مخاطــره آمی
ــان  ــود در می ــش ع ــد گرای ــرای فرآین ــی را ب ــا مدل ــش ه پژوه
مصــرف کننــدگان ارائــه مــی دهــد که، شــامل مقولــه هایــی مانند 
گریــز از مــواد مخــدر، محیــط زندگــی، مشــکلات شــخصی، تدبیــر 
مســائل و حــس بیگانگــی بیــان مــی کنــد )15(. یافتــه هــای های 
ــر عــود  دیگــری نشــان دهنــده ایــن اســت کــه، عوامــل موثــر ب
مصــرف مــواد شــامل وسوســه هــا، علائــم روانشــناختی و ویژگــی 
ــی  ــردی و هیجان ــت مشــکلات ف هــای شــخصیتی، عــدم مدیری
ــع  را داشــته )16،17( و همچنیــن نشــانه هــای مــواد مخــدر و ول
مصــرف رابطــه قابــل توجهــی بــا مصــرف مــواد مخــدر و عــود در 
افــراد معتــاد دارد )18(. عــود مصــرف مــواد بــر اســاس متغیرهــای 
ــع مصــرف مــواد پیــش بینــی  ــی و ول ســلامت روان، خــود کنترل
شــده )19( و افــراد مبتــلا بــه اعتیــاد، عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی 
ــه گــروه کنتــرل )ســالم( داشــتند )20،21،22(.  بالاتــری نســبت ب
بیــن عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی و انگیــزه هــای مصــرف الــکل 
رابطــه وجــود دارد. ایــن نشــان مــی دهــد کــه افــراد مصــرف الکل 
ــا  ــار آمــدن ب ــرای مدیریــت اســترس و کن ــوان راهــی ب ــه عن را ب
مشــکلات در مــورد آینــده انتخــاب کننــد )23(. بیــن عــدم تحمــل 
ــاط  ــی ارتب ــلا تکلیفــی و راهبردهــای تنظیــم شــناختی و هیجان ب
وجــود دارد )22(. باورهــای فــرا شــناختی و تفکــر منفــی تکــراری 
پیــش بینــی کننــده مصــرف مــواد مخــدر بــوده )25 ،26( و ایــن 
باورهــای فــرا شــناختی و کنتــرل افــکار بــا رفتــاری هــای اعتیادی 
ارتبــاط قــوی دارد )27،14(. نتایــج نشــان مــی دهــد کــه، افــکار و 
شــناخت، پیــش بینــی کننــده گرایــش بــه مصــرف مــواد مخــدر 
ــکلات  ــی از مش ــواد یک ــرف م ــود مص ــش ع ــتند )28(. گرای هس
شــدید تــرک اعتیــاد بــوده و اگــر بتوانیــم ایــن عامــل را کــه ســبب 
عــود مصــرف مــی شــود، را کنتــرل کنیــم، میــزان درصــد افــراد 
کــه درمــان مــی شــوند، بــالا رفتــه، کــه یــک موفقیــت درمانــی در 
ایــن حــوزه محســوب  مــی شــود. ضــرورت دارد، بــر روی موضــوع 
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و جنبــه عــود مصــرف مــواد مخــدر کار و مطالعــه شــود. در مــورد 
پژوهــش هــای انجــام شــده، هــر کــدام از متغیــر هــا  بــه صــورت 
کلــی بررســی شــده و تاثیــر افــکار تکــراری منفــی و عــدم تحمــل 
بــلا تکلیفــی بــر عــود مصــرف مــواد، مطالعــه نشــده و بیشــتر بــر 
ابعــاد هــر کــدام از متغیــر هــا کــه مــی توانــد باعث بــروز آن شــود، 
پژوهــش شــده اســت. در ایــن مطالعــه عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی 
و افــکار تکــراری منفــی در جوامــع اعتیــادی بــه صــورت مســتقیم 
باعــث بــروز گرایشــی عــود یــا لغــزش مــی گــردد، بررســی مــی 

شــود.
بررســی ادبیــات نشــان داد، دانــش فعلــی شــامل فقــدان مطالعاتــی 
اســت کــه رابطــه مســتقیم بیــن عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، افــکار 
ــرک  ــال ت ــراد در ح ــواد در اف ــود م ــش ع ــراری و گرای ــی تک منف
ــش  ــی پی ــات قبل ــه مطالع ــی ک ــد. در حال ــی کن ــاد را بررس اعتی
 بینــی  کننــده  هــای مختلــف گرایــش عــود مــواد، ماننــد هــوس  
هــا، علائــم روان  شــناختی، ویژگــی  هــای شــخصیتی و مدیریــت 
مشــکلات شــخصی و عاطفــی را بررســی کــرده  انــد، نقــش  هــای 
ــه  ــکار منفــی تکــراری ب ــلا تکلیفــی و اف خــاص عــدم تحمــل ب
طــور گســترده مــورد بررســی قــرار نگرفتــه اســت. بررســی ادبیــات 
نشــان مــی دهــد، کــه عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی و افــکار منفــی 
تکــراری بــه طــور مســتقل در رابطــه بــا رفتارهــای اعتیــاد آور مورد 
مطالعــه قــرار گرفتــه اســت، امــا اثــر ترکیبــی آنهــا بــر عــود مــواد 
ــات  ــت. تحقیق ــه اس ــرار نگرفت ــه ق ــورد توج ــی م ــدازه کاف ــه ان ب
موجــود بــر بررســی کلــی ایــن متغیرهــا متمرکــز شــده اســت، امــا 
تأثیــر مســتقیم آنهــا بــر عــود در زمینــه تــرک مــواد، تمرکــز اصلی 
ــرا  ــل توجــه اســت، زی ــات قاب ــن شــکاف در ادبی ــوده اســت. ای نب
درک تأثیــر عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی و افــکار منفــی تکــراری بــر 
عــود مــواد مــی توانــد پیامدهــای مهمــی بــرای توســعه مداخــلات 
ــا اعتیــاد و بهبــودی  هدفمنــد تــر و مؤثرتــر بــرای افــرادی کــه ب
دســت و پنجــه نــرم مــی کننــد، داشــته باشــد. ایــن مطالعــه بــه 
دنبــال پرداختــن بــه ایــن شــکاف پژوهشــی هســت. پرداختــن بــه 
ایــن شــکاف مهــم هســت، زیــرا مــی  توانــد اطلاعــات ارزشــمندی 
را در مــورد عوامــل شــناختی و عاطفــی کــه در چالــش مــداوم عــود 
مــواد نقــش دارنــد، ارائــه دهــد و در نهایــت درک و مدیریــت ایــن 
موضــوع پیچیــده را در زمینــه درمــان و بهبــودی اعتیــاد افزایــش 

دهــد.
ایــن مطالعــه در تمرکــز آن بــر بررســی مســتقیم رابطــه بیــن عــدم 
تحمــل بــلا تکلیفــی، افــکار منفــی تکــراری و گرایــش عــود مــواد 
ــی  ــاد هســتند. در حال در افــرادی اســت، کــه در حــال تــرک اعتی
ــواد،  ــود م ــا ع ــط ب ــف مرتب ــل مختل ــی عوام ــات قبل ــه تحقیق ک

ــم روانشــناختی، ویژگــی هــای شــخصیتی و  ــد هــوس، علائ مانن
مدیریــت مشــکلات شــخصی و عاطفــی را بررســی کــرده اســت. 
ــکار منفــی  ــلا تکلیفــی و اف نقــش هــای خــاص عــدم تحمــل ب
ــرار  ــورد بررســی ق ــه م ــن زمین ــه طــور گســترده در ای تکــراری ب
نگرفتــه اســت. بررســی ادبیــات نشــان مــی  دهــد کــه اگرچــه عدم 
تحمــل بــلا تکلیفــی و افــکار منفــی تکــراری بــه طــور مســتقل در 
رابطــه بــا رفتارهــای اعتیــاد آور مــورد مطالعــه قــرار گرفتــه  انــد، 
اثــر ترکیبــی آنهــا بــر عــود مــواد تمرکــز اصلــی تحقیقــات موجــود 
نبــوده اســت. ایــن نشــان دهنــده شــکاف قابــل توجهــی در درک 
فعلــی از عوامــل شــناختی و عاطفــی اســت کــه بــه چالــش مــداوم 
عــود مــواد کمــک مــی کنــد. بــا بررســی مســتقیم توانایــی پیــش  
بینــی ایــن دو متغیــر، مطالعــه پیشــنهادی ایــن پتانســیل را دارد که 
بینــش  هــای جدیــد و ارزشــمندی در مــورد مکانیســم  هــای نهفتــه 
ــق در  ــن تحقی ــی ای ــد. تازگ ــه ده ــود ارائ ــش ع ــد گرای در فرآین
تمرکــز آن بــر بعــد ســلامت روان در حــوزه هــای فــردی، خانــواده 
ــرای کاوش  ــه عنــوان یــک حــوزه مهــم ب و جامعــه اســت کــه ب
بیشــتر شناســایی شــده اســت. پرداختــن بــه ایــن شــکاف ســبب 
درک جامــع تــری از عواملــی کــه بــر گرایــش عــود مــواد تأثیر می 
گذارنــد، کمــک کنــد، بــا پتانســیل ایجــاد مداخــلات هدفمنــد تــر 
و مؤثرتــر بــرای افــرادی کــه بــا اعتیــاد و بهبــودی دســت و پنجــه 
ــد  ــی  توان ــه م ــن مطالع ــای ای ــه  ه ــند. یافت ــد، باش ــی کنن ــرم م ن
ــرای افزایــش درک و مدیریــت عــود  ــل  توجهــی ب پیامدهــای قاب
مــواد، بــه عنــوان یــک موضــوع پایــدار و چالــش برانگیــز در زمینــه 
درمــان اعتیــاد داشــته باشــد. هــدف از پژوهــش حاضــر گرایــش 
عــود مصــرف مــواد مخــدر بــر اســاس عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی 
و افــکار تکــراری منفــی، در معتادیــن در حــال تــرک مــی باشــد. 

 
روش کار

ایــن مطالعــه از نظــر هــدف کاربــردی، از نــوع، توصیفــی- 
ــاری  ــه آم ــه جامع ــوده، ک ــترس ب ــه روش در دس ــتگی و ب همبس
شــامل مــردان ســوء مصــرف کننــده مــواد مخــدر مراجعــه کننــده 
ــال  ــان در س ــهر زنج ــاران ش ــم ب ــاد ترن ــرک اعتی ــز ت ــه مرک ب
1401-1402 بــود. معیارهــای ورود شــامل جنســیت مــرد، میانگین 
ــکی و  ــای روانپزش ــان ه ــت درم ــدم دریاف ــال، ع ــن20-40 س س
ــا نظــر  ــی خــاص ب معیارهــای خــروج وجــود بیمــاری هــای روان

ــند. ــی  باش ــز م روانپزشــک مرک
تحلیــل  هــا در دو ســطح توصیفــی و اســتنباطی انجــام شــده، کــه 
بــرای بررســی مــدل مفهومــی و آزمــون فرضیه  هــای پژوهــش، از 
ضرایــب همبســتگی پیرســون و مــدل تحلیــل معادلات ســاختاری 
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اســتفاده شــده و نمــره  دهــی پرسشــنامه  هــا بــر اســاس مقیــاس 
لیکــرت صــورت گرفتــه اســت.

در پژوهــش  هــای مبتنــی بــر روش تحقیــق توصیفی-همبســتگی 
ــه  ــن حجــم نمون ــادلات ســاختاری، تعیی ــدل مع ــا اســتفاده از م ب
مناســب از اهمیــت ویــژه  ای برخــوردار اســت. اگرچه در ایــن زمینه 
دیــدگاه  هــای متفاوتــی وجــود دارد، امــا اجمــاع کلــی بر این اســت 
کــه مــدل معــادلات ســاختاری، مشــابه تحلیــل عاملــی، نیازمنــد 
ــق اســت. برخــی  ــح تحقی ــرای انجــام صحی ــزرگ ب ــه  ای ب نمون
ــق  ــرای تطبی ــر را ب ــدود 200 نف ــه ح ــم نمون ــگران حج پژوهش
مناســب مــدل کافــی مــی  داننــد. بــا ایــن حــال، عوامــل متعــددی 
از جملــه انــدازه اثــر مــورد انتظــار، توزیــع متغیرهــای انــدازه  گیــری 
شــده و تــوان آزمــون بایــد در نظــر گرفتــه شــوند. بــر ایــن اســاس، 
ــده،  ــرآورد ش ــر ب ــر پارامت ــه ازای ه ــه، ب ــده اســت ک پیشــنهاد ش
ــر اینکــه  ــه شــود، مشــروط ب ــی در نظــر گرفت حداقــل 10 آزمودن
انــدازه بــرآورد اثــر بــزرگ و متغیرهــای انــدازه  گیــری شــده دارای 
ــداد  ــه تع ــا توجــه ب ــال باشــند. در پژوهــش حاضــر، ب ــع نرم توزی
ــزش   ــن ری ــر گرفت ــدل و در نظ ــده در م ــرآورد ش ــای ب پارامتره
ــن  ــه معتادی ــر از جامع ــه 204 نف ــم نمون ــی، حج ــای احتمال  ه
ــنامه  ــار پرسش ــا، چه ــع  آوری داده  ه ــس از جم ــد. پ ــاب ش انتخ
ناقــص از تحلیــل کنــار گذاشــته شــدند. در ایــن پژوهــش، اصــول 
اخلاقــی شــامل حفــظ حریــم خصوصــی شــرکت  کننــدگان و اخــذ 
رضایــت  نامــه کتبــی رعایــت شــد. همچنیــن، نتایــج تحقیــق بــه 
صــورت محرمانــه نگهــداری شــدند تــا اصــول اخلاقــی پژوهــش 
بــه طــور کامــل رعایــت گــردد. جمــع  آوری اطلاعــات بــه صــورت 
میدانــی در مرکــز انجــام شــده و بــرای تجزیــه و تحلیــل داده  هــا 
از نــرم  افزارهــای SPSS 22 و AMOS 24 اســتفاده شــده اســت.

ابزار پژوهش 

1. پرسشنامه عدم تحمل بلا تکلیفی 

پرسشــنامه عــدم تحمــل بلاتکلیفــی )IUS( توســط فریســتون و 
همــکاران )1994(، دارای چهــار ویژگــی اصلــی، ظرفیــت تحمــل 
کــم موقعیــت  هــای نــا مشــخص، عقایــد مثبــت دربــاره اضطــراب، 
اجتنــاب شــناختی و ســوگیری منفــی بــه مشــکل بــوده کــه ایــن 
مقیــاس بــا 27 ســوال و بــه روش لیکــرت 5 درجــه ای )1=کامــلا 
غلــط، 5=کامــلا درســت( نمــره گــذاری مــی شــود. مقیــاس مــورد 
اســتفاده دارای دامنــه نمــرات 27 تــا 135 می باشــد. تفســیر نمــرات 
بــه ســه ســطح تقســیم می شــود: نمــرات 27 تــا 54 نشــان دهنده 
ســطح پاییــن عــدم تحمــل بلاتکلیفــی، نمــرات 54 تــا 81 بیانگــر 
ــالای  ــی از ســطح ب ــر حاک ــرات 81 و بالات ســطح متوســط، و نم

ــرد مــی  باشــد )29(. در پژوهشــی  عــدم تحمــل بلاتکلیفــی در ف
ــی  ــخه انگلیس ــده،  نس ــام ش ــر و داگاس )2006( انج ــط بوه توس
ــه و اعتبارســنجی شــده اســت )30(. پایایــی ایــن پرسشــنامه  تهی
ــتگی  ــاخ 0/94  و همبس ــای کرونب ــا آلف ــف ب ــات مختل در مطالع
ــده  ــد ش ــردگی تأیی ــی و افس ــای نگران ــنامه  ه ــا پرسش ــادار ب معن
ــراد در  ــل اف ــری تحم ــدازه  گی ــرای ان ــنامه ب ــن پرسش ــت. ای اس
ــه  ــان ب ــدم اطمین ــر ع ــن و نمایانگ ــرایط نامطمئ ــا ش ــه ب مواجه
کار مــی  رود. پایایــی آن در پژوهــش حاضــر،  بــا آلفــای کرونبــاخ 
ــب 0/88 و  ــه ترتی ــاخ ب ــای کرونب 0/924 اعــلام شــده اســت. آلف
پایایــی بــاز آزمایــی )در فاصلــه 3 هفتــه( 0/76 بــرای ایــن مقیــاس 
گــزارش شــده  انــد، کــه مویــد روایــی و پایایــی ایــن پرسشــنامه در 
جمعیــت مــورد مطالعــه مــی باشــد )31(. مطالعــات دیگــری پایایی 
و اعتبــار ایــن مقیــاس را مــورد بررســی قــرار داده  اند. در پژوهشــی 
ــری انجــام شــد و گــزارش  ــدوز و اکب ــور، ان ــد پ کــه توســط حمی
نهایــی آن در حــال تدویــن اســت، پایایــی بازآزمایــی مقیــاس پــس 
از گذشــت ســه هفتــه 0.76 محاســبه گردیــد. همچنیــن، محمــود 
علیلــو و همکارانــش پایایــی ایــن ابــزار را بــا اســتفاده از روش بــاز 
آزمایــی 0/79 گــزارش کردنــد )38(. نیــز بــه ایــن یافتــه  هــا اشــاره                                 
ــدوز و  ــور، ان ــد پ ــه حمی ــن، در مطالع ــر ای ــلاوه ب ــد. ع ــوده  ان نم
اکبــری، ضریــب آلفــای کرونبــاخ بــرای ســنجش همســانی درونی 
مقیــاس محاســبه شــد، کــه مقــدار آن 0/88 بــه دســت آمــد )31(.

2. پرسشنامه افکار تکرار شونده منفی 

ــت  ــکاران )2010( جه ــک اوی  و هم ــط م ــنامه توس ــن پرسش ای
ســنجش افــکار تکــرار شــونده منفــی و فقــدان آنهــا ســاخته شــده 
اســت. ایــن پرسشــنامه 31 ســؤالی بــا مقیــاس لیکــرت پنــج  درجــه 
 ای دارای ضریــب آلفــای 0/72-0/930 بــوده و روایــی آن از طریق 
همبســتگی بــا پرسشــنامه افســردگی بــک و پرسشــنامه اضطــراب 
بــک  تأییــد شــده  اســت. بــرای گزینــه »اصــلا درســت نیســت« 
نمــره 1 در نظــر گرفتــه مــی شــود و بــرای گزینــه »کامــلا درســت 
اســت« نمــره 5 اختصــاص یافتــه اســت )32(. نســخه فارســی آن 
ــت.  ــده  اس ــی ش ــار یاب ــکاران )2011( هنج ــی و هم ــط خالق توس
ــان  ــن محقق ــط ای ــده توس ــزارش ش ــاخ گ ــای کرونب ــب آلف ضری
0/89گــزارش شــد. در پژوهــش مذکــور خصوصیــات روان  ســنجی 
مطلوبــی در دانشــجویان و افــراد بالینــی داشــته و بــه عنــوان ابــزار 
معتبــری در پژوهــش  هــای روان  شــناختی شــناخته شــده اســت 
)33(. ضریــب آلفــای کرونبــاخ در پرسشــنامه ایــن پژوهــش برابــر 

بــا 0/896 بــه دســت آمــده اســت.
پژوهــش مهونــی و همــکاران   )2012( بــه بررســی روایــی و پایایی 
ایــن پرسشــنامه پرداختنــد، کــه نتایــج مؤیــد پایایــی و روایــی ایــن 
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پرسشــنامه در جمعیــت مــورد مطالعــه در ایــن پژوهــش مــی باشــد 
.)36(

3. پرسشنامه خطر عود سوء مصرف مواد  

پرسشــنامه خطــر عــود ســوء مصــرف مــواد، توســط آگای و 
همــکاران )2007( طراحــی و اعتباریابــی شــده اســت. ایــن 
پرسشــنامه بــا 35 گویــه بــر اســاس لیکــرت بــه میــزان پنــج درجه 
 ای، ابعــادی چــون اضطــراب و قصــد مصــرف، مشــکلات هیجانی، 
ــر  ــرل ب ــدان کنت ــت و فق ــارات مثب ــرف، انتظ ــرای مص ــار ب اجب
مصــرف، فقــدان انتظــار منفــی از مــاده را انــدازه  گیــری می کنــد. 
ــی  ــه ارزیاب ــه ب ــت ک ــنجی اس ــاس دروغ س ــن دارای مقی همچنی
بینــش فــرد نســبت بــه مشــکل ســوء مصــرف مــواد مــی  پــردازد 
ــام  ــاکر )1397( انج ــط ش ــنامه توس ــنجی پرسش ــار س )34(. اعتب
شــده و در صــورت نمــرات بیــن 35-70 متغیــر در ســطح ضعیــف، 
بیــن 70-140 در ســطح متوســط و بــالای 140 در ســطح بســیار 
ــاخ در پژوهــش شــاکر  ــرد. پایایــی آلفــای کرونب ــرار می گی ــالا ق ب
)1397( بــرای نمونــه30 نفــری 0/84 و در ایــن پرسشــنامه 0/869 
ــوده کــه نشــان  دهنــده پایایــی قابــل قبــول در جمعیــت مــورد  ب
مطالعــه اســت )35(. در پژوهــش آگای و همــکاران بــرای روایــی 
ــتفاده  ــورد اس ــان م ــن و کارشناس ــرات متخصصی ــنامه، نظ پرسش
ــات  ــا خصوصی ــزاری ب ــوان اب ــه عن ــنامه ب ــه و پرسش ــرار گرفت ق

ــزار  ــوان اب ــه عن ــادان ب ــه معت ــول در جامع ــل قب ــنجی قاب روانس
معتبــر در تحقیقــات روانشــناختی تأییــد شــده اســت )34(. جمــع  
آوری اطلاعــات بــه صــورت میدانــی در مرکــز تــرک اعتیــاد ترنــم 
ــه و تحلیــل داده هــا از  ــرای تجزی ــاران زنجــان انجــام شــده و ب ب
ــت.  ــده اس ــتفاده ش ــای SPSS 22 و AMOS 24 اس ــرم  افزاره ن
مــدت زمــان پاســخگویی بــه پرســش هــا 30 دقیقــه بــوده، کــه در 
گــروه هــای 10 نفــره بــه صــورت منظــم همــراه بــا توضیحــات 

کامــل جهــت تکمیــل پرسشــنامه هــا انجــام شــد.

یافته ها
ــی  ــردان م ــه، م ــه کل نمون ــن ک ــرک معتادی ــت ت ــر وضعی از نظ
باشــد، 6/4 درصــد در حــال ســم زادیــی و 93/6 درصــد در مرحلــه 
بعــد از ســم زادیــی بودنــد کــه افــراد در مرحلــه بعــد از ســم زادیــی 
بیشــترین فراوانــی را داشــتند. از نظــر گــروه  هــای ســنی 40-20 
ــلات  ــز 54/9 درصــد دارای تحصی ــلات نی ســال و از نظــر تحصی
پاییــن تــر از دیپلــم، 36/8 درصــد دارای تحصیــلات دیپلــم و 8/3 
ــلات  ــه تحصی ــد ک ــم بودن ــالای دیپل ــلات ب درصــد دارای تحصی
ــدول1 شــاخص   ــی را داشــت.  در ج ــم بیشــترین فراوان ــر دیپل زی
هــای توصیفــی مربــوط بــه هــر کــدام از متغیرهــای پژوهــش ارائه 

شــده اســت. 

جدول 1: توزیع فراوانی و شاخص های توصیفی متغیرهای پژوهش

کشیدگیچولگیبیشینهکمینهانحراف معیارمیانگینعنوان متغیرها

0/4480/389-51/13711/6751775بلاتکلیفی تلویحات خود ارجاعی
0/2850/312-44/3049/4451465غیرمنصفانه و تباه کننده
0/4240/494-95/44120/20731140عدم تحمل بلا تکلیفی
0/779-0/037-87/01025/34227135افکار تکرار شونده منفی
0/343-11/0833/8444200/267نبود افکار تکرار شونده
0/666-0/033-98/09327/36031155افکار تکرار شونده 

0/4080/302-27/3826/766840اضطراب و قصد مصرف 
0/8430/873-30/3335/545840مشکلات هیجانی 
1/3232/795-17/1082/798420اجبار برای مصرف 

1/0321/403-24/8244/227730انتظارات مثبت و فقدان کنترل بر مصرف 
0/6590/143-15/9312/902720فقدان انتظار منفی 
0/414-0/220-17/0594/318525مقیاس دروغ سنجی

0/7691/660-132/63719/21546171خطر عود سوء مصرف

ــای  ــاختار  ه ــامل س ــق ش ــورد تحقی ــای م ــدول )1( متغیره در ج
ــرف  ــوء مص ــود س ــش ع ــر  گرای ــا خط ــط ب ــناختی مرتب روانش
ــلا  ــل ب ــدم تحم ــای »ع ــالای متغیره ــرات ب ــتند. نم ــواد هس م

تکلیفــی« و »افــکار تکــراری منفــی« در دامنــه مشــخص شــده، 
نشــان از میانگیــن بــالای ایــن متغیرهــا در افــراد مبتــلا بــه ســوء 
مصــرف مــواد بــوده و انحــراف معیــار بالاتــر ایــن دو متغیــر بیانگــر 
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ــی  ــت. چولگ ــراد مبتلاس ــا در اف ــن متغیره ــتر ای ــی بیش پراکندگ
منفــی نشــان  دهنــده توزیــع نامتقــارن و کشــیدگی مثبــت نشــان  
دهنــده انحــراف راســت توزیــع اســت. ایــن امــر نشــان می دهــد 
کــه در گــروه معتادیــن در حــال تــرک مولفــه هــای ایــن متغیــر 
بیشــتر از مولفــه هــای دارای کشــیدگی منفــی اســت. در مجمــوع، 
ــط دارای  ــور متوس ــه ط ــراد ب ــد اف ــی  ده ــان م ــدول نش ــن ج ای

ــی   ــن تداع ــی در ذه ــی در پ ــتند پ ــی اراده هس ــی و ب ــکار منف اف
ــا  ــوارد ن ــان و م ــدم اطمین ــل ع ــراد در تحم ــن اف ــده و همچنی ش
معیــن مشــکل دارنــد. افــراد در ایــن مطالعــه زمینــه گســترده ای 
از مشــکلات روان  شــناختی را تجربــه مــی  کننــد. ایــن مشــکلات 
شــامل عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، اضطــراب، افــکار تکرار شــونده، 

ــی و ســوء مصــرف مــواد مخــدر اســت. مشــکلات هیجان

جدول 2: نتایج تحلیل رگرسیون برای پیش بینی خطر گرایش عود سو مصرف مواد

ن
 بی

ش
 پی

ی
ها

یر
متغ

)B
ه )

شد
د ن

دار
تان

اس
ی 

یون
رس

رگ
ب 

ری
ض

)S
E

د )
دار

تان
اس

ف 
حرا

ان

ده 
 ش

رد
ندا

ستا
ی ا

یون
رس

رگ
ب 

ری
ض

)B
et

a(

T
ره 

آما

p-
va

lu
e

گی
سبت

هم
ب 

ری
ض

)R
)

ن
عیی

ب ت
ری

ض
R

2

ده
 ش

یل
عد

ن ت
عیی

ب ت
ری

ض
) A

dj
ust

ed
 R

2 (

ون
س

وات
ن 

ربی
دو

D
W

مدل 1
58/4503/759مقدار ثابت

0/817
15/5500/001

0/8170/6680/6671/799
0/7770/03920/1720/001عدم تحمل  بلا تکلیفی

مدل 2

58/5633/80515/3890/001مقدار ثابت

0/8180/6680/6651/803 بلا تکلیفی تلویحات 
0/8010/1200/4876/7040/001خودارجاعی

0/7470/1480/3675/0580/001غیرمنصفانه و تباه کننده

در جــدول )2( بــر اســاس مقــدار ثابــت مثبــت، عــدم تحمــل بــلا 
تکلیفــی و بــلا تکلیفــی تلویحــات خــود ارجاعــی در افــراد مبتــلا 
 )B( ــا ــب بت ــد. ضرای ــی باش ــتر م ــواد بیش ــرف م ــوء مص ــه س ب
ــده جهــت مســتقیم رابطــه بیــن متغیرهــای مســتقل  نشــان دهن
ــت. در  ــواد( اس ــرف م ــوء مص ــود س ــش ع ــر گرای ــته )خط و وابس
ــر  ــر ســه متغی ــوده و ه ــت ب ــا مثب ــب بت ــه ضرای ــورد، هم ــن م ای
مســتقل بــه طــور مثبــت و مســتقیم بــا خطــر عــود ســوء مصــرف 
مــواد مرتبــط هســتند. ایــن نشــان مــی دهــد، افــرادی کــه در ایــن                             
شــاخص هــا نمــره بــالا تــری دارنــد، بیشــتر احتمــال دارد دوبــاره 

ــا ملاحظــه در  ــن ب ــد. همچنی ــواد روی آورن ــوء مصــرف م ــه س ب
ــرات  دو مــدل چنیــن برداشــت مــی شــود کــه 66 درصــد از تغیی
خطــر گرایــش عــود مــواد توســط ســه متغیــر قابــل تبییــن مــی 
باشــد. بــا توجــه بــه معنــاداری آمــاری بــه طــور کلــی، نتایج نشــان                      
مــی  دهــد کــه عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، بــلا تکلیفــی تلویحــات 
خــود ارجاعــی، و رفتــار غیــر منصفانــه و تبــاه کننــده همگــی پیش 
 بینــی  کننــده  هــای مهمــی بــرای خطــر عــود ســوء مصــرف مــواد 

مخــدر در جمعیــت معتادیــن بهبــود یافتــه هســتند.
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جدول 3  :نتایج تحلیل رگرسیون برای پیش بینی گرایش خطر عود سو مصرف مواد
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مدل 5
90/2153/96422/7590/001مقدار ثابت 

0/6160/3790/3761/767
0/4320/0390/61611/1080/001افکارتکرار شونده منفی

مدل 6

90/0014/11521/8730/001مقدار ثابت 

0/6160/3790/3731/771 0/4270/0480/5638/9450/001افکار تکرارشونده منفی

0/4950/3150/0991/5730/117نبود افکار تکرار شونده

در جــدول )3( بــرای پیــش  بینــی گرایــش عود ســوء مصــرف مواد 
ــب رگرســیونی  از رگرســیون خطــی اســتفاده شــده اســت. ضری
اســتاندارد شــده )β( نشــان  دهنــده تاثیــر متغیرهــای پیــش  بیــن 
ــه  ــت ک ــواد اس ــرف م ــود مص ــته ع ــر وابس ــر متغی ــتقل ب و مس
ــب  ــه ترتی ــدل ب ــی« در دو م ــونده منف ــرار ش ــکار تک ــرای »اف ب
0/616 و 0/563 بــوده و نشــان از تاثیــر مثبــت    و معنــادار ایــن 
متغیــر بــر عــود دارد. آمــاره  هــای ضریــب همبســتگی و تعییــن 

ــود هســتند.  ــه ع ــش ب ــدل در گرای ــالای م ــت ب ــز بیانگــر دق نی
ــتگی  ــدم همبس ــان از ع ــون نش ــاره دوربین-واتس ــن آم همچنی
بیــن مؤلفــه  هــای خطــا دارد. در مجمــوع، متغیــر »افــکار تکراری 
ــوب                                                                                                    ــود محس ــش ع ــرای گرای ــی ب ــن مهم ــش  بی ــی« پی منف
مــی  شــود. همچنیــن بــا ملاحضــه در دو مــدل چنیــن برداشــت 
ــواد  ــود م ــر ع ــرات خط ــد از تغیی ــدودا  38 درص ــود ح ــی ش م

توســط متغیرهــا قابــل تبییــن مــی باشــد.

جدول 4: ضرایب مسیر و مقدار t برخی شاخص  های مدل اصلی

وضعیتمقدار t-valuePضرایب مسیر استانداردروابط متغیر ها

تایید 0/6655/3480/001عدم تحمل بلا تکلیفی ← افکار تکرار شونده منفی
تایید 0/9475/7120/001عدم تحمل بلا تکلیفی ← خطر عود سوء مصرف

تایید 0/2153/7160/001افکار تکراری منفی ← خطر عود سوء مصرف

ــی و  ــلا تکلیف ــل ب ــدم تحم ــد ع ــان می ده ــدول 4 نش ــج ج نتای
افــکار تکــرار شــونده منفــی بــا خطــر عــود اعتیــاد مرتبــط هســتند. 
افــرادی کــه از ایــن عوامــل دچــار گرفتــاری زیــادی مــی شــوند، 
ــد. عــدم تحمــل بــلا  احتمــال عــود بیشــتری پــس از تــرک دارن
تکلیفــی و افــکار تکــرار شــونده منفــی بــه ترتیــب 66/5 و 94/7 
درصــد از تغییــرات خطــر عــود را تبییــن می کننــد. افــکار تکــراری 
ــدم  ــق ع ــرات را از طری ــد از تغیی ــن 21/5 درص ــی همچنی منف
تحمــل بــلا تکلیفــی تبییــن می کنــد. در مجمــوع هــر دو متغیــر 
ــی  ــوب م ــود محس ــه ع ــش  ب ــش گرای ــی در افزای ــل مهم عوام
ــان  ــر از 2 نش ــر از 0/05 و t-values بالات ــر P کمت ــوند. مقادی  ش
ــب  ــت. ضرای ــا اس ــن متغیره ــوی بی ــادار و ق ــط معن ــده رواب  دهن
مســیر اســتاندارد بالاتــر از 0/2 نیــز نشــان  دهنــده تاثیــرات قابــل 
توجــه عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی و افــکار تکــرار شــونده منفــی بر 

عــود ســوء مصــرف مــواد اســت. 

بحث 
ایــن مطالعــه بــا هــدف گرایــش بــه عــود مصــرف مــواد بر اســاس 
عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی و افــکار تکــراری منفــی در معتــادان در 
حــال تــرک بــوده و یافتــه هــا نشــان مــی دهــد کــه عــدم تحمــل 
بــلا تکلیفــی و افــکار تکــراری منفــی تاثیــر قــوی بــر عــود مصرف 
مــواد داشــته و بــا افزایــش ایــن متغیــر هــا عــود مصــرف مــواد را 
ــه  ــر ب ــرانجام تاثی ــه س ــده، ک ــدید آن ش ــبب تش ــه و س ــالا رفت ب
ســزایی در مــدت زمــان پاکــی خواهــد داشــت. براســاس تحلیــل 
ضرایــب رگرســیون اســتاندارد، همبســتگی و تعییــن عــدم تحمــل 
بــلا تکلیفــی، افــکار تکــراری منفــی و بــلا تکلیفــی تلویحــات خود 
ارجاعــی بیشــترین ارتبــاط را بــا اختــلال مصــرف مــواد دارنــد، کــه 
نشــان  دهنــده گرایــش و تکــرار مصــرف در افــراد معتــاد بــه مــواد 
ــاه  ــه و تب ــر منصفان ــار غی ــل خطــر رفت مخــدر اســت. دیگــر عام
ــوی  ــن ق ــش  بی ــی، پی ــلا تکلیف ــل ب ــدم تحم ــوده و ع ــده ب کنن
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ــی از  ــراری منف ــکار تک ــا اف ــر ب ــن متغی ــوده و ای ــود ب ــش ع گرای
عوامــل اصلــی گرایــش بــه عــود محســوب مــی  شــوند. متوســط 
ــراد دارای ســوء  ــد.  اف ــی ده ــر نشــان م ــالا در دو متغی ــرات ب نم
مصــرف مــواد، ابعــاد بالاتــری از ایــن متغیرهــا را دارنــد. انحــراف 
معیــار بــزرگ تــر نشــان دهنــده نــا متقارنــی، پراکندگــی و تنــوع 
ــوده و نشــان مــی دهــد کــه  ــر پژوهشــی ب ــن دو متغی ــالا در ای ب
عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی، افــکار تکــراری منفــی، رفتارهــای غیر 
منصفانــه و بــلا تکلیفــی تلویحــات خــود ارجاعــی از عوامــل اصلی 
و مهــم افزایــش دهنــده خطــر گرایــش عــود مصــرف مــواد در این 

افــراد محســوب مــی شــوند. 
ــه  ــت دارد، ک ــی مطابق ــه قبل ــن مطالع ــا چندی ــا ب ــای م ــه ه یافت
ــکار تکــراری  ــی و اف ــلا تکلیف ــدم تحمــل ب ــی دهــد ع نشــان م
منفــی از عوامــل موثــر در ایجــاد عــود مصــرف مــواد مخــدر مــی 
باشــند. پژوهــش  هــای قبلــی نشــان داده  انــد، کــه ناتوانــی افــراد 
در مدیریــت و حــل مشــکلات شــخصی و زندگــی روزمــره خــود، 
ــبب  ــواد و س ــرف م ــه مص ــت ب ــاز بازگش ــه  س ــد، زمین ــی  توان م
ــر  ــه مدیریــت موث ــادر ب ــرد ق ــی کــه ف گرایــش عــود باشــد. زمان
مســائل زندگــی خــود نیســت، ایــن ناتوانــی مــی  توانــد منجــر بــه 
اســترس، ناامیــدی و احســاس درماندگــی شــود، افــراد را مســتعد 
بازگشــت بــه مصــرف مــواد قــرار مــی  دهــد. عوامــل مرتبــط بــا 
ولــع و وسوســه مصــرف مــواد نیــز مــی  تواننــد ســبب ایجــاد عــود 
یــا لغــزش در مصــرف مــواد شــوند. ایــن عوامــل مــی  توانند شــامل 
قرارگرفتــن در موقعیــت  هــای پرخطــر، مواجهــه بــا محــرک  هــای 
مرتبــط بــا مصــرف مــواد و همچنیــن تجربــه افــکار و هیجانــات 
ــه مدیریــت  ــا مصــرف باشــند. زمانــی کــه فــرد قــادر ب مرتبــط ب
ایــن عوامــل نباشــد، احتمــال بازگشــت بــه مصــرف مــواد افزایــش 
مــی  یابــد. ایــن نتیجــه همراســتا بــا تحقیــق مــا بــوده و عوامــل 
مهمــی ســبب ایجــاد عــود یــا لغــزش مــی گــردد. در پژوهــش مــا 
عــود مصــرف مــواد بــه صــورت کلــی و گرایشــی بــه عــود بــوده و 
تاثیــر عوامــل کلیــدی و مؤلفــه هــای مهــم روانشــناختی بــر عــود 

بررســی مــی گــردد )16،17،18(.
تحقیقــات در ســه مطالعــه جداگانــه بــه ایــن نتیجــه رســیدند بیــن 
ــود  ــه وج ــادان رابط ــاد در معت ــی و اعتی ــلا تکلیف ــل ب ــدم تحم ع
ــزم   ــری از مکانی ــق  ت ــه درک عمی ــز، ب ــرد متمای ــن رویک دارد. ای
هــای زیربنایــی گرایــش عــود مصــرف مــواد منجــر مــی  شــود. 
ــه دنبــال شناســایی چارچــوب علــی-  در واقــع، مطالعــه حاضــر ب
معلولــی بیــن عــدم تحمــل بلاتکلیفــی و گرایــش عــود مصــرف 
مــواد اســت، در حالــی کــه مطالعــات پیشــین صرفــاً بــه بررســی 
ارتبــاط همبســتگی بیــن ایــن دو متغیــر پرداختــه  انــد. ایــن رویکرد 

جدیــد مــی  توانــد بــه درک بهتــر چگونگــی نقــش عــدم تحمــل 
بلاتکلیفــی در افزایــش احتمــال عــود مصــرف مــواد کمــک کنــد. 
بــه  طــور خــاص، شــناخت این نقــش علــی- معلولــی مــی  تواند به 
ارائــه راهبردهــای مؤثــر بــرای مدیریــت عــدم تحمــل بلاتکلیفــی 
در افــراد در حــال تــرک اعتیــاد کمــک کنــد. ایــن نتیجــه همســو 
بــا پژوهــش مــا بــوده و اینکــه عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی ســبب 
ایجــاد اعتیــاد در معتــادان بــوده و عامــل مهمــی بــه شــمار مــی 
رود. در مطالعــه مــا عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی بــه عنــوان یــک 
مولفــه اساســی و مهــم در افــراد اعتیــادی، بــه دنبــال چرایــی ایــن 
عامــل در ایجــاد عــود مکــرر مصــرف مــواد بــه صــورت پیــش بین 
ــی کــه پژوهــش  ــه مــی باشــد، در حال ــود یافت ــراد بهب ــن اف در ای
ــا دو  ــی و ب ــه صــورت کل ــاد ب ــر آن را در اعتی ــای پیشــین تاثی ه

گــروه آزمایشــی و کنتــرل بررســی مــی کننــد )20 ،21،22(.
پژوهــش هــای جداگانــه دیگــری دریافتنــد کــه، افــکار تکــراری 
ــا  ــوده و ب ــدر ب ــواد مخ ــرف م ــده مص ــی کنن ــش بین ــی پی منف
ــا  ــه ب ــر از دو جنب ــه حاض ــال، مطالع ــن ح ــا ای ــاط دارد. ب آن ارتب
ــکار تکــراری  ــه اف ــن مطالع ــاوت دارد. اولًا، ای ــی تف تحقیقــات قبل
ــل  ــدم تحم ــا ع ــب ب ــه در ترکی ــی، بلک ــه تنهای ــه ب ــی را ن منف
ــود  ــش ع ــده مهــم گرای ــن  کنن ــش  بی ــوان پی ــه عن ــی ب بلاتکلیف
مصــرف مــواد مــورد بررســی قــرار داده اســت. ایــن نشــان                                                                                                 
مــی  دهــد ایــن دو عامــل روان  شــناختی در تعامــل بــا یکدیگــر می  
تواننــد در گرایــش بــه عــود مصــرف مــواد نقــش داشــته باشــند. 
ثانیــاً، بــر خــلاف مطالعــات پیشــین کــه صرفــاً بــه بررســی ارتبــاط 
بیــن افــکار تکــراری منفــی و مصــرف مــواد پرداختــه  انــد، مطالعــه 
حاضــر بــه بررســی نقــش ایــن متغیــر در گرایــش عــود مصــرف 
مــواد در میــان افــراد معتــاد مــی  پــردازد. ایــن رویکــرد متمایــز، از 
درک عمیــق  تــری از چگونگــی تأثیــر افــکار تکــراری منفــی بــر 
ســیر اعتیــاد و احتمــال بازگشــت بــه مصــرف مــواد حکایــت دارد. 
در نتیجــه بــا مطالعــه مــا هــم جهــت بــوده و افــکار تکــراری منفی 
بــر گرایــش عــود مصــرف مــواد اثــر گــذار اســت. در تحقیــق مــا 
افــکار تکــراری منفــی همــراه بــا عــدم تحمــل بــلا تکلیفــی پیــش 
بینــی کننــده مهمــی در گرایــش عــود مصــرف مــواد مــی باشــد، 
بررســی شــده، کــه در پژوهــش هــای پیشــین در ایــن خصــوص 

پژوهشــی انجــام نشــده اســت )25، 26،28(.
ایــن مطالعــه فقــط در یــک مرکــز اقامتــی و بهبــودی تــرک اعتیاد 
ــتان  ــه کل اس ــم ب ــل تعمی ــج قاب ــده و نتای ــام ش ــان انج در زنج
ــت  ــن محدودی ــودن ای ــرف نم ــر ط ــرای ب ــت. ب ــور نیس ــا کش ی
هــا تحقیقــات آینــده مــی توانــد بــه گســترش تحقیــق در مراکــز 
مختلــف بهبــودی تــرک اعتیــاد و بررســی اعتیــاد در حــوزه هــای 
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مختلــف اجتماعــی ، فرهنگــی و خانــواده مــی توانــد مفیــد و مــورد 
نیــاز باشــد، بپــردازد. از آن جهــت کــه چــار چــوب تحقیقاتــی مــا 
دارای متغیــر هــای مهــم در حــوزه عــود مصــرف مــواد مخــدر مــی 
باشــد، مــی توانیــم بــرای عــود برنامــه هــای جامــع تر،کاربــردی 
ــا  ــان ی ــورت درم ــه ص ــی ب ــار و دسترس ــاظ اعتب ــه لح ــر و ب ت
پروتــکل جهانــی باشــد، کــه بــا فراگیــر شــدن ایــن درمــان، عــود 
مصــرف مــواد مخــدر بــه صــورت قابــل توجهــی، کاهــش یابــد. 
ــردی،  ــغلی، ف ــای ش ــود کارکرده ــاد بهب ــبب ایج ــه س ــن برنام ای

ــا عــود مصــرف مــواد مــی گــردد.  اجتماعــی مرتبــط ب

نتیجه گیری
نتایــج نشــان داد کــه ایــن دو عامــل در معتادیــن در حــال درمــان، 
مــدت زمــان کوتاهــی بعــد از بهبــودی بــه صــورت قابــل ملاحضه 
ــل در  ــن عام ــی تری ــده و اصل ــواد ش ــرف م ــود مص ــبب ع ای س
ایجــاد آن محســوب مــی شــود. میانگیــن و انحــراف معیــار بــالا 
ــتر و  ــناختی بیش ــکلات روانش ــده مش ــان دهن ــر نش ــن دو متغی ای
ــی  ــادان م ــودی معت ــان بهب ــدت زم ــل مهمــی در کاهــش م عام
باشــد. تحلیــل هــای آمــاری نشــان مــی دهنــد کــه ایــن دو عامــل 
در مجمــوع درصــد قابــل توجهــی از خطــر عــود مصــرف را تبییــن 
و گرایــش آن را پیــش بینــی کــرده و یافتــه هــای ایــن تحقیــق بــا 
مطالعــات قبلــی بــرای گرایــش عــود مصــرف مــواد مخدر ســازگار 
و همراســتا مــی باشــد. بدیــن ترتیــب بــا هــدف قــرار دادن ایــن دو 
متغیــر ، مــی تــوان عــود مصــرف مــواد را بررســی و مدیریــت نمود. 
ــکار  ــی و اف ــلا تکلیف ــدم تحمــل ب ــه بررســی ع ــن پژوهــش ب ای
تکــراری منفــی در عــود مصــرف مــواد پرداختــه، کــه شــناخت و 
بررســی آن در پیشــگیری و درمــان چرخــه اعتیــاد از اهمیــت بــه 
ســزایی برخــوردار اســت. ایــن مشــکل جهانــی نیازمنــد همــکاری 
ســازمان هــای مختلــف در جهــت پیــش بــرد اهــداف پیشــگیرانه 

و درمانــی در زمینــه اعتیــاد مــی باشــد. از محدودیــت هــای ایــن 
ــه  ــردان وابســته ب ــه م ــاری ب ــه آم ــودن جامع ــه، محــدود ب مطالع
مــواد و عــدم دسترســی بــه جامعــه زنــان و مراکــز اقامتــی درمانــی 
بیشــتر بــوده و در تعمیــم یافتــه هــا ایــن مــوارد بایــد لحــاظ شــود. 
ــذا پیشــنهاد مــی شــود، کــه انجــام یــک پژوهــش طولــی کــه  ل
در آن افــراد در حــال بهبــودی از اعتیــاد بــه مــدت چنــد مــاه یــا 
ــی  ــراری منف ــکار تک ــدت اف ــزان و ش ــده و می ــری ش ــال پیگی س
ــود  ــال ع ــا احتم ــاط آن ب ــده و ارتب ــی ش ــم ارزیاب ــور منظ ــه ط ب
مصــرف مــواد مخــدر بررســی  شــود. ایــن مــی  توانــد بــه شناســایی 
الگوهــای فکــری و حــل مســئله کــه پیــش  بینــی کننــده گرایــش 
خطــر عــود هســتند، کمــک کنــد. انجــام یــک مطالعــه مداخلــه ای 
ــاد تحــت درمــان  ــا ســابقه اعتی کــه در آن یــک گــروه از افــراد ب
شــناختی-رفتاری بــا تمرکــز بــر افزایــش تحمــل بلاتکلیفــی قــرار 
ــرل از نظــر  ــا گــروه کنت ــن گــروه ب ــج ای ــد. مقایســه نتای می گیرن
میــزان عــود مصــرف مــواد مخــدر در طــول زمــان می توانــد داده 
ــه  ــی ارائ ــن رویکــرد درمان ــر ای ــورد تأثی ــا ارزشــی را در م هــای ب
ــلا  ــل ب ــدم تحم ــود، ع ــی ش ــری م ــه گی ــن نتیج ــد. بنابرای ده
تکلیفــی و افــکار تکــراری منفــی از عوامــل اصلــی و مهــم گرایش 

عــود مصــرف مــواد در معتادیــن در حــال تــرک مــی باشــد.
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