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خواهی در افراد وابسته به اثر بخشی آموزش راهبردهای تنظیم هیجان بر کاهش هیجان 

 مواد مخدر

  8/3/49تاریخ پذیرش:                                                                       01/2/49تاریخ دریافت:

  

 ***حامد چوپان**، یوسف اعظمی *،احمد برجعلی

 چکیده

های متنوع، جدید، پیچیده و خطرناک زیستی، به داشتن احساسات و تجربه _هیجان خواهی به عنوان یک نیاز با منشاء عصبی  :مقدمه

پذیری در سوء مصرف و وابستگی به دهند که یکی از عوامل مهم در آسیبتعریف شده است. پژوهش های اخیر نیز در این ارتباط نشان می
-واهی بالاست. بنابراین، پژوهش حاضر با هدف اثر بخشی آموزش راهبردهای تنظیم هیجان بر کاهش هیجانمواد و الکل، سطح هیجان خ

 خواهی در افراد وابسته به مواد مخدر انجام شد.

پس آزمون با گروه کنترل استفاده شده است. جامعه  –پژوهش حاضر از نوع شبه آزمایشی است که در آن از طرح پیش آزمون  روش:

گیری در طی دهند. نمونههای ترک اعتیاد شهرستان مریوان تشکیل میپژوهش را کلیه افراد وابسته به مواد مراجعه کننده به کلینیکآماری 
آوری داده ها از گیری در دسترس و در مرحله دوم از گمارش تصادفی استفاده شد. برای جمعدو مرحله انجام شد در مرحله اول از نمونه

 ها از روش تحلیل کوواریانس چند متغیره استفاده شد.اهی زاکرمن استفاده گردید. برای تحلیل دادهخومقیاس هیجان

-جویی، بازداریهای تجربهجویی و ماجراجویی، موجب کاهش مولفهنتایج نشان داد که آموزش تنظیم هیجان به جز مولفه هیجان ها:یافته

 شود.خواهی کل، مییجانزدایی و حساسیت به یکنواختی و همچنین متغیر ه

 اساسخواهی یکی از عوامل خطر برای گرایش و عود مجدد به سوی مصرف مواد است، لذا بربا توجه به اینکه صفت هیجان گیری:نتیجه

 گردد از راهبردهای تنظیم هیجان برای کنترل این صفت در افراد وابسته به مواد استفاده شود.های پژوهش پیشنهاد مییافته

 خواهی، اعتیادتنظیم هیجان، هیجان های کلیدی:هواژ
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 مقدمه
اعتیاد به مواد مخدر واقعیتی دردناک به ویژه در مورد 
نوجوانان و جوانان می باشد و یکی از مهمترین مشکلات 
اجتماعی، اقتصادی و بهداشتی است که عوارض ناشی از 
آن تهدیدی جدی برای جامعه محسوب شده، موجب رکود 

شود. همچنین های مختلف میدر زمینه اجتماعی
ساز سقوط بسیاری از های حاصل از آن زمینهگریویران

ها و هنجارهای فرهنگی و اخلاقی شده، بدین ترتیب ارزش
. ]9[اندازد سلامت جامعه را به طور جدی به مخاطره می

شناسی اعتیاد در ایران نشان نتایج چهار دهه تحقیقات شیوع
داده است که آمار اعتیاد طی چهار دهه اخیر در نوسان بوده 

، این برآورد در جمعیت 9013است؛ به طوری که در سال 
این جمعیت  9085سال )طبق سرشماری سال  46تا  95

میلیون نفر بوده است( برابر با یک میلیون و  53معادل 
. اعتیاد ]2[سیصد و بیست و پنج هزار نفر اعلام شده است 

یک بیماری جسمی، روانی، اجتماعی و معنوی است که 
ت عمیق اجتماعی، روانشناختی، جسمی و دارای تاثیرا

های اقتصادی می باشد و علاوه بر تخریب شخص، هزینه
. ]0[نماید سنگینی را بر افراد، خانواده و جامعه تحمیل می

در زمینه وابستگی به مواد و اعتیاد، عوامل گوناگون 
شناختی نقش روانشناختی، اجتماعی، خانوادگی و زیست

توان به عواملی عوامل روانشناختی می . که از بین]6[دارند 
نظیر مشکلات خلقی و هیجانی اشاره کرد. شواهد بیانگر آن 

با موفقیت یا عدم موفقیت در   9است که تنظیم هیجان
باشد و دشواری در های مختلف زندگی مرتبط میحوزه

تنظیم هیجانات یکی از مشکلات شایع در افراد سوء 
ر به شکست در مدیریت مصرف کننده مواد است که منج

. ]2[گردد حالات عاطفی و هیجانی در این گروه از افراد می
تنظیم هیجان به عنوان فرایندهایی که از طریق آنها افراد 
هیجاناتشان را برای پاسخ به توقعات محیطی هشیارانه و 

. به ]5[شود کنند، در نظر گرفته میناهشیارانه تعدیل می
به معنای تلاش افراد برای تاثیر  عبارت دیگر تنظیم هیجان

گذاشتن روی نوع، زمان و چگونگی تجربه و بیان، تغییر 
طول دوره یا شدت فرایندهای رفتاری و تجربی و یا 

هاست و به طور خودکار یا کنترل شده، جسمانی هیجان
هشیار یا ناهشیار و از طریق به کارگیری راهبردهای تنظیم 

                                                 
1- Emotion regulation 

، 2دهایی مانند باز ارزیابیگیرد. راهبرهیجان انجام می
. ]7-4[ 5، اجتناب و بازداری6، خود اظهاری0نشخوار فکری

همچنین آموزش تنظیم هیجان، به معنای کاهش و کنترل 
هیجانات منفی و نحوه استفاده مثبت از هیجانات است. 
نتایج حاکی است که آموزش گروهی تنظیم هیجان، بر 

م هیجان و کاهش آسیب رساندن به خود، و عدم تنظی
-و کاهش نشانه 4های ویژه اختلال شخصیت مرزینشان

. ]8[های افسردگی، اضطراب و استرس تاثیر دارد 
اختلالات و علائم فیزیولوژیکی گوناگونی وجود دارد که با 
بی نظمی هیجان ارتباط دارند، بعضی از این موارد شامل: 

 ( اختلالات6( گسیختن، 0( استعمال دخانیات، 2( درد، 9
رویکردهای متفاوتی در . ]1[شود ( اعتیاد می5خوردن و 

آموزش تنظیم هیجان مطرح شده است، که در این میان 
ها، مدلی است که توسط گراس مطرح شده یکی از مدل

، 8، موقعیت7است. مدل گراس شامل پنج مرحله )شروع
( است. به اعتقاد گراس هر مرحله 99و پاسخ 93،ارزیابی1توجه

لید هیجان، یک هدف تنظیمی بالقوه دارد و از فرایند تو
توانند در نقاط مختلف ی هیجان میکنندههای تنظیممهارت

این فرایند اعمال شوند. در شروع یک هیجان یا انتخاب 
موقعیت عواملی وجود دارد که فرد را در موقعیت 

دهد و یا او را از آن موقعیت برانگیختگی هیجانی قرار می
له اجتناب(. در مرحله دوم )موقعیت( از کند )مرحدور می

توان در فرایند تولید هیجان طریق اصلاح موقعیت می
های تغییراتی ایجاد کرد. در مرحله سوم )توجه( یکی از راه

ایجاد تغییر و تنظیم هیجان، تغییر جهت و یا گسترش توجه 
می باشد. سه شیوه گسترش توجه شامل حواس پرتی، 

است. در چهارمین مرحله از مراحل  تمرکز و نشخوار فکری
تولید هیجان )ارزیابی(، ایجاد تغییرات شناختی، وظیفه 

بخشی در این مرحله است و یکی از راهبردهای آن، تنظیم
باز ارزیابی شناختی است. آخرین مرحله از تولید هیجان، 

                                                 
2- Reappeaisal 

3- Rumination 

4- Self declarative 

5- Avoidance& Inhibition 

6- Borderline personality disorder 

7- Beginning 

8- Situation 

9- Attention 

10- Evaluation 

11- Response 
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مرحله پاسخدهی است و تعدیل پاسخ آخرین بخش از 
. ]93[دهد ا تشکیل میکننده هیجان رفرایند تنظیم

بنابراین، مدل فرایند تنظیم هیجان گراس شامل پنج مرحله 
بوده و هر مرحله شامل یک سری راهبردهای سازگار و یک 
سری راهبردهای ناسازگار است که در این میان افرادی که 
دارای مشکلات هیجانی هستند از راهبردهای ناسازگار 

کنند. بیشتر استفاده میمانند نشخوار فکری، اجتناب و ... 
ی مداخله در مشکلات هیجانی اصلاح یا بنابران لازمه

حذف راهبردهای ناسازگار و آموزش راهبردهای سازگارانه 
 .]99[است 

های منفی و ناتوانی در مدیریت مناسب آنها نیز یکی هیجان
از محرک های مهم برای از سرگیری سوء مصرف مواد 

ان، یکی از متغیرهایی که افراد عنوان شده است. در این می
آسیب پذیر  9را نسبت به اعتیاد و مسئله سوء مصرف مواد

های می باشد که در پژوهش 2خواهیسازد، هیجانمی
ساز گرایش به سوی مختلف به عنوان یکی از عوامل زمینه

-96-90-92[مصرف مواد مورد بررسی قرار گرفته است 
های ها و پژوهش سال گذشته، تلاش 53. در ]95-94-97

بسیاری در راستای شناسایی ارتباط بین سوء مصرف مواد و 
. در بین این ]98[انجام شده است  0های شخصیتیسازه

ای ابعاد و عوامل، خصیصه هیجان خواهی از اهمیت ویژه
. زاکرمن به عنوان نظریه پرداز ]91[برخوردار بوده است 

ک نیاز با هیجان خواهی، هیجان خواهی را به عنوان ی
های زیستی، به داشتن احساسات و تجربه _منشاء عصبی 

. ]23[متنوع، جدید، پیچیده و خطرناک تعریف کرده است 
زاکرمن معتقد است که هیجان خواهی به عنوان یک سازه 

-ها و لذتتواند شکلشخصیتی پویا، در طول عمر آدمی می

جنسیت های متفاوتی را به خود بگیرد و افراد بر حسب نوع 
های متعددی آن را بروز می های خود، به شکلو تجربه

خواهی را دارای چهار بعد دانسته دهند. زاکرمن هیجان
 -0 5جوییتجربه -2 6جویی و ماجراجوییهیجان -9است: 

.  ابعاد ]23[ 7حساسیت به یکنواختی -6 4زداییبازداری

                                                 
1 - Substunce abuse 

2- Sensation- seeking  

3- Personality stracture 

4- thrill and adventure seeking 

5- experience seeking 

6- deinhibition 

7- boredom susceptibility 

ه جویی به ترتیب میزان تمایل فرد بجویی و تجربههیجان
های پرخطر و جستجوی تجارب جدید شرکت در فعالیت

زدایی تمایل به سرکشی از که بعد بازداریاست در حالی
های بازداری شده را هنجارهای اجتماعی و انجام فعالیت

کند و حساسیت به یکنواختی به معنی بیزاری از بررسی می
 نیو[کننده است های یکنواخت و خستهتکرار و فعالیت

خواهی . هیجان]29؛ به نقل از 9119، 8گیمک کامب و
یکی از ابعاد شخصیتی است که افراد به میزان متفاوتی از 
آن برخوردارند، برخی بسیار هیجان طلبند و برخی بسیار کم 

. افراد ]9[گیرند و تعدادی در میان این دوگروه قرار می
خواه برای بدست آوردن سطح برانگیختگی بهینه هیجان

زنند، آنها با افراد مختلفی کارهای مختلف می دست به
کنند، نه به دلیل این که بر دیگران تاثیر معاشرت می

های پژوهش .]98[بگذارند بلکه به دنبال تحریک هستند 
دهند که یکی از عوامل اخیر نیز در این ارتباط نشان می

پذیری در سوء مصرف و وابستگی به مواد و مهم در آسیب
ای به گونه  .]22-29[خواهی بالاست هیجانالکل، سطح 

کننده مواد سوء مصرف 533که شولتز در بررسی بیش از 
خواهی در این افراد ) از افیونی نشان داد که میزان هیجان

هر دو جنس( نسبت به گروه سالم به طور معناداری بالاتر 
-است و معتادانی که نمره بالاتری در هیجان خواهی آورده

. ]20[اند تری تجربه کردهمواد را در سنین پایین اند مصرف
در پژوهشی دریافتند که  1هامپسون، اندروز و بارکلی

-خواهی، پیوندجویی و تصورات اجتماعی از پیشهیجان

 .]26[کننده های سوء مصرف مواد می باشند بینی
نیز با مقایسه رفتار  ]24-25-6[های دیگری در تحقیق

ری با انجام کارهای پر مخاطره هیجان خواهی و تکانشگ
آمیز در دو گروه از افراد با وابستگی شدید مواد و افراد 
عادی، بدین نتایج دست یافتند که هیجان خواهی و 
تکانشگری با مصرف مواد ارتباط مثبتی دارد. همچنین 

، تاثیر الکل را در 93فیلمور، اوستلینگ، مارتین و کلی
خواه در افراد هیجان پردازش اطلاعات و کنترل بازداری

خواه پردازش بررسی کردند و دریافتند که افراد هیجان
اطلاعات و کنترل بازداری کمتری نسبت به افراد با

                                                 
8- Newcomb, M. D., & McGee, L. 

9- Hampson, Andrews & Barckley 

10- Fillmore, M. T., Ostling, E. W., Martin, C.A. & 

Kelly, T. H. 
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خواهی پایین دارند. چون افراد هیجان خواه تاثیرات هیجان 
ها روشن کنند. این یافتهمصرف مواد را بیشتر تجربه می

ارتباط مثبت دارد  خواهی با مصرف موادکرد که هیجان
]27[. 

بنابراین با توجه به آنچه ذکر شد، از آنجا که یکی از عوامل 
ساز گرایش به مواد و سوء مصرف مواد ویژگی مهم زمینه

خواهی است و در تحقیقات مختلف به طور مکرر هیجان
وجود این خصیصه به عنوان عامل خطری برای وابستگی 

خواهی میزان هیجان به مواد ذکر شده است و افرادی که
بالاتری دارند، بیشتر به سوی مواد و سایر رفتارهای 

کنند، لذا سوال پژوهش این مخاطره آمیز گرایش پیدا می
است که آیا آموزش راهبردهای تنظیم هیجان براساس 

خواهی در افراد دچار تواند بر کاهش هیجانمدل گراس می
 سوء مصرف مواد موثر باشد؟

 روش 

طرح  باآزمایشی  شبه در این پژوهش :پژوهشطرح 

تصادفی  واگذاریآزمون با گروه کنترل و پس -آزمونپیش
 استفاده شد.

 پژوهش طرح( 1 جدول
 

 پس آزمون
مداخله 
 آزمایشی

 هاگروه انتخاب تصادفی پیش آزمون

2T X 1T R آزمایش 

2T - 1T R کنترل 

 

افراد وابسته به حاضر را کلیه جامعه پژوهش  :ها آزمودنی

به  مواد تحت درمان نگهدارنده با متادون مراجعه کننده
تشکیل  ،های ترک اعتیاد شهرستان مریوانکلینیک

در طی دو در پژوهش حاضر روش نمونه گیری  .دهندمی
مرحله انجام شد، ابتدا با توجه به مطالعاتی که در زمینه 

نفر را به  03تعداد  مداخلات تنظیم هیجان انجام شده و
در مطالعه  ].21-28[اند عنوان حجم نمونه انتخاب کرده

نفر از افراد وابسته به مواد  03تعداد حاضر هم بر این اساس 
 گیری در دسترسدر مرحله اول از طریق روش نمونه

انتخاب گردید و در مرحله دوم دو گروه آزمایش و کنترل را 
های تصادفی در گروهواگذاری به روش تشکیل و افراد 

نفر  95( گروه آزمایش 9آزمایش و کنترل جایگزین شدند: 
ملاک های ورود افراد به برنامه . نفر 95( گروه کنترل 2

عبارت بود از رضایت آگاهانه برای شرکت در  آموزشی
سال  53سال و حداکثر  98مرد بودن، فرد حداقل پژوهش، 

واجد  RT-IV-DSM9های داشته باشد، براساس ملاک
ملاک های وابستگی به مواد باشد، سطح تحصیلات بیمار 
 حداقل ابتدایی باشد، براساس ارزیابی پزشکی و روانپزشکی

فرد دچار اختلالات شدید روانی هم چون روان پریشی، 
توانایی جسمانی برای اختلال دو قطبی یا تجزیه ای نباشد، 

 ز برنامهملاک های خروج اشرکت در برنامه را داشته باشد. 
سال، افرادی که  98عبارت بود از افراد دارای سن کمتر از 

های بیماران و تشخیص براساس اطلاعات پرونده
روانپزشک دچار اختلالات شخصیت و سایر اختلالات شدید 

 روانی هستند.

 ابزار 
: شکل پنجم (ZSSS) 2مقیاس هیجان خواهی زاکرمن -9

ریک و این پرسشنامه برای سنجش سطح مطلوب تح
برانگیختگی طراحی شده است. در بررسی اعتبار سازه در 
خصوص شکل پنجم مقیاس که توسط زاکرمن صورت 

زدگی و عامل فرعی هیجان 6گرفته، این مقیاس 
، 08، 28، 20، 29، 23، 97، 94، 99، 0ماجراجویی )سوالات 

، 22، 91، 98، 96، 93، 1، 4، 6جویی )سوالات (، تجربه63
، 03، 21، 25، 90، 92، 9زدایی )سوالات داری(، باز07، 24
طلبی یا حساسیت به یکنواختی ( و تنوع04، 05، 00، 02

( را به دست 01، 06، 09، 27، 26، 95، 8، 7، 5، 2)سوالات 
دهد و برای هر عامل، ده ماده در نظر گرفته شده است. می

سوال است و حداکثر نمره هر فرد در  63پرسشنامه دارای 
است که هرچه نمره آزمودنی بالاتر باشد، میزان  63آن 

خواهی نیز بالاتر است. در ایران شکل پنجم این هیجان
مقیاس توسط محوی شیرازی  هنجاریابی گردیده است 

را  74/3. اختیاری، صفایی و اسماعیلی آلفای کرونباخ ]03[
و در پژوهش اعظمی و  ]09[اندبرای آن گزارش کرده

. ]21[بدست آمده است  80/3قیاس همکاران  پایایی م
بدست آمده  89/3پایایی کل این مقیاس در پژوهش حاضر 

، 71/3ها شامل ماجراجویی است و در هر یک از زیرمقیاس
 78/3طلبی ، تنوع89/3زدایی ، بازداری85/3جویی تجربه

 بدست آمد.  

                                                 
1- Diagnostic and Statistical Manual of Mental 

Disorders (IV- text revision) 

2- Zuckerman’s Sensation Seeking Scale (ZSSS) 
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ابتدا  برای اجرای پژوهش :روند اجرای پژوهش

سئولین مراکز  ترک اعتیاد های لازم با مهماهنگی
شهرستان مریوان جهت اجرای پژوهش انجام شد. پس از 
کسب موافقت لازم برای اجرای پژوهش از افراد واجد 
شرایط و همچنین افراد داوطلب برای شرکت در جلسات 

نفر از این افراد  03در گام بعدی تعداد  دعوت به عمل آمد.
به صورت  بودند را که واجد شرایط ورود به پژوهش حاضر

تصادفی انتخاب گردید. سپس از پروتکل آموزش تنظیم غیر
هیجان مبتنی بر مدل فرایند گراس که یک شیوه 
پیشنهادی برای آموزش تنظیم هیجان است به عنوان عامل 
مداخله استفاده شد. این پروتکل توسط جیمز گراس ساخته 
شده و برای آموزش چگونگی مدیریت و تنظیم هیجانات 

فراد استفاده شده است. مراحل مختلف آموزش تنظیم ا
 8هیجان بر اساس بسته مذکور در این پژوهش در قالب 

با تشکیل ساعتی به صورت گروهی انجام شد. ابتدا  2جلسه 

با طرح  جهت آشناییبرای افراد نمونه  جلسات توجیهی
پژوهشی و ضمن درک اهمیت موضوع و جلب همکاری 

-سوالی هیجان 63پرسشنامه  ه شد تا، از آنها خواستهاآن

ها به صورت را تکمیل نمایند. سپس آن خواهی زاکرمن
شدند. در تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل جایگزین 

مرحله بعد از تمام افراد گروه آزمایش خواسته شد که حتی 
الامکان در جلسات حضور داشته باشند، و در نهایت پروتکل 

آزمایش اجرا و گروه کنترل هیچ  تنظیم هیجان بر گروه
ای دریافت نکردند. نهایتاً پس از اتمام جلسات گونه مداخله

 با اجرای پس آزمون دو گروه مورد سنجش قرار گرفت
)البته پس از اتمام جلسات آموزش و جهت حفظ سلامت 

های گروه گواه و همچنین حذف اثر انتظار روان آزمودنی
آنها اجرا گردید که هیچ  درمانی، یک جلسه آموزش برای
 .تاثیری در نتیجه پژوهش نداشت(

 گراس جانیه میتنظ آموزش پروتکل خلاصه( 2 جدول

 

 هایافته
درصد(  63)نفر  4از نظر وضعیت تاهل افراد گروه آزمایش 

درصد( مطلقه  23نفر ) 0درصد( متاهل و  63نفر ) 4مجرد، 
 0/70نفر ) 99درصد( مجرد،  23نفر ) 0بودند و گروه کنترل 

درصد( مطلقه بودند. از نظر  7/4نفر ) 9درصد( متاهل و 
درصد(  44/4نفر ) 9طبقه اجتماعی افراد گروه آزمایش 

 43نفر ) 1، درصد( متوسط به پایین 44/24نفر ) 6پایین، 
درصد( متوسط به بالا بودند  44/4نفر ) 9درصد( متوسط، 

 درصد(  7/4نفر ) 9درصد( پایین،  0/90نفر ) 2وگروه کنترل 

 
 23نفر ) 0درصد( متوسط،  43نفر ) 1متوسط به پایین، 

درصد( متوسط به بالا بودند. گروه آزمایش از نظر سطح 
درصد(  0/00)نفر  5درصد( سیکل،  0/50نفر ) 8تحصیلات 

درصد( لیسانس بودند و  0/90نفر ) 2دیپلم و زیر دیپلم و 
 0/00نفر ) 5درصد( سیکل،  0/50نفر ) 8گروه کنترل 

درصد( لیسانس  0/90نفر ) 2درصد( دیپلم و زیر دیپلم و 
 8/60نفر ) 7بودند. گروه آزمایش از نظر نوع ماده مصرفی 

 53نفر ) 8ا، و هدرصد( محرک 2/4نفر ) 9درصد( اپیوئیدها، 

 جلسه اول: آشنایی اعضای گروه با یکدیگر ، بیان منطق و مراحل مداخله و چارچوب و قواعد شرکت در گروه

 هاها و اثرات کوتاه مدت و درازمدت هیجانتفاوت عملکرد انواع هیجان های برانگیزاننده از طریق آموزشجلسه دوم: شناخت هیجان و موقعیت

 های هیجانی اعضاپذیری و مهارتجلسه سوم: ارزیابی میزان آسیب

 های بین فردی )گفتگو، اظهار وجود و حل تعارض(ی هیجان و آموزش مهارتجلسه چهارم: ایجاد تغییر در موقعیت برانگیزاننده

 ر توجه و متوقف کردن نشخوار فکری و نگرانیپنجم: تغیی جلسه

 های شناختی و آموزش راهبرد باز ارزیابیششم: تغییر ارزیابی جلسه

 هفتم: تغییر پیامدهای رفتاری و فیزیولوژیکی هیجان جلسه

 هشتم: ارزیابی مجدد و رفع موانع کاربرد جلسه
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اند و گروه کنترل از درصد( سابقه مصرف چند ماده را داشته
نفر  6درصد( اپیوئیدها،  63نفر ) 4نظر نوع ماده مصرفی 

 0زاها و درصد( توهم 7/4نفر ) 9ها، درصد( محرک 7/24)
اند. درصد( سابقه مصرف چند ماده را داشته 23نفر )

و  54/02نگین همچنین سن افراد گروه آزمایش با میا
بود و سن افراد گروه کنترل با  64/4انحراف استاندارد 

 بود. 95/99و انحراف استاندارد  37/05میانگین 
 آزمایش و  میانگین و انحراف استاندارد گروه سهدر جدول 

در متغیر آزمون آزمون و پسگروه گواه طی مراحل پیش
 . های آن نشان  داده شده استخواهی و مولفههیجان
خواهی و میزان هیجانشود گونه که مشاهده میهمان
جویی و ماجراجویی، هیجان های آن به غیر از مولفهمولفه

بعد از اجرای  نسبت به گروه کنترل در گروه آزمایش
برای این که مشخص شود در  ها کاهش یافته است.آموزش

کدام یک از خرده مقیاس ها دو گروه تفاوت معنادار دارند از 
 تحلیل کوواریانس چند متغیره استفاده شده است.

 آزمون در گروه آزمایش و کنترل آزمون و پس های آن در پیشخواهی و مولفه( میانگین و انحراف استاندارد هیجان3جدول 
 

 متغیر مرحله گروه آزمایش گروه کنترل

انحراف 
 استاندارد

د خطای استاندار
 میانگین

انحراف  میانگین
 استاندارد

د خطای استاندار
 میانگین

 میانگین

265/9  029/3  900/6  561/9  696/3  462/6 جویی و هیجان پیش آزمون 
031/9 ماجراجویی  008/3  5 942/9  03/3  344/5  پس آزمون 

052/9  061/3  63/6  947/9  099/3  962/6 جوییتجربه پیش آزمون   

055/9  053/3  900/6  718/3  234/3  344/0  پس آزمون 

849/3  222/3  83/6  048/9  045/3  785/6 زداییبازداری پیش آزمون   

222/9  095/3  244/5  760/3  919/3  844/6  پس آزمون 

942/9  03/3  700/6  364/9  273/3  444/6 حساسیت به  پیش آزمون 
167/2 یکنواختی  743/3  63/5  880/3  228/3  344/6  پس آزمون 

035/2  515/3  83/98  287/0  868/3  000/98 ونپیش آزم   هیجان خواهی کل 

581/0  124/3  83/91  950/2  554/3  344/97  پس آزمون 

 

های خطا و ماتریس به منظور بررسی فرض برابری واریانس
های تحلیل کوواریانس چند ها که از مفروضهکوواریانس

متغیره است، از آزمون لوین و ام باکس استفاده شد. نتایج 
های خطا در میزان آزمون لوین بیانگر برابری واریانس

( و آزمون ام باکس <420/3Pو  =268/3Fخواهی )هیجان
(798/64=M Box’ ،190/0=F ،35/3< P بیانگر برابری )

 هاست. با توجه به عدم معناداری آزمون ماتریس کوواریانس

لوین و ام باکس،  مفروضه استفاده از تحلیل کوواریانس 
ردهای تنظیم چندمتغیره برای بررسی میزان تاثیر راهب

 باشد. خواهی برقرار می  هیجان بر هیجان
=لامبدای ویلکز، 582/3با توجه به مقدار لامبدای ویلکز )

907/6F= ،339/3P< نتایج تحلیل واریانس چند متغیره ،) 
ها در دو گروه ایت از معناداری ترکیب خطی مولفه حک

 آزمایش و کنترل دارد.
 

 های هیجان خواهیبرای مقایسه دو گروه آزمایش و کنترل در مولفه غیرهچند مت(  تحلیل کوواریانس 4جدول 
 منبع تغییر مجموع مجذورات درجه آزادی میانگین مجذورات F معنی داری حجم اثر

989/3  4/3  989/3  246/3  9 246/3 جویی و ماجراجوییهیجان   

768/3  33/3  470/8  366/8  9 366/8 جوییتجربه   

241/3  32/3  942/9  272/9  9 272/9 زداییبازداری   

651/3  39/3  658/2  599/92  9 599/92 یحساسیت به یکنواخت   

467/3  32/3  780/5  828/68  9 828/68  هیجان خواهی کل 
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دهد آموزش نشان می چهارهمانگونه که نتایج جدول 
جویی و ماجراجویی در تنظیم هیجان به جز مولفه هیجان

زدایی و حساسیت به اریجویی، بازدها )تجربهبقیه مولفه
خواهی کل، موثر یکنواختی( و همچنین در متغیر هیجان

آزمون، گروه بوده است و به عبارتی پس از حذف تاثیر پیش
های تجربه جویی، بازداری زدایی و آزمایش در خرده مقیاس

خواهی، کاهش حساسیت به یکنواختی و متغیر هیجان
ته است. همچنین معناداری را نسبت به گروه کنترل داش

دهد که بیشترین حجم اثر مربوط به نتایج جدول نشان می
( و کمترین میزان مربوط به 768/3مولفه تجربه جویی )

 ( است.989/3جویی و ماجراجویی )مولفه هیجان

 بحث
پژوهش حاضر با هدف بررسی آموزش راهبردهای تنظیم 

 خواهی در افراد وابسته به موادهیجان بر کاهش هیجان
ای جلسه 8مخدر انجام شد. نتایج نشان داد که آموزش 

جویی و راهبردهای تنظیم هیجان به جز مولفه هیجان
زدایی و جویی، بازداریماجراجویی، موجب کاهش تجربه

خواهی کل، حساسیت به یکنواختی و همچنین متغیر هیجان
گارسیا و همکاران،  -شود. این نتایج با پژوهش وردجومی

 ( به نقل از کمپبل و بارلو9118مکاران )گراس و ه

گارسیا و  -ی وردجودر مطالعه. ]02-92[همخوانی دارد 
های بالایی را در ابعادی کنندگان مواد نمرههمکاران مصرف

-و هیجان 0، فقدان پشتکار2، فقدان دور اندیشی9از فوریت

اند که افراد اند، همچنین نشان دادهکسب کرده 6خواهی
های معناداری را در بازشناسی کوکائین نقص وابسته به

 ای هیجان دارند، همچنین این افراد دارای های چهرهجلوه

تر، خودتنظیمی مختل و تکانشگری آگاهی راهبردی ضعیف
کنند که ارزیابی باشند. و این نتایج پیشنهاد میبالاتر می

گیری سهم زیادی در هیجان، خودتنظیمی و تصمیم
. ]92[های افراد وابسته به کوکائین دارند صپیشگیری از نق

 نگیختگیابر سطح آوردن ستد بهای بر  اهخونهیجا ادفرا
 ادفرا با هاآن .نندزمی مختلفیی هارکا به ستد بهینه

 انیگرد بر که ینا لیلد به نه ،میکنند تمعاشر مختلفی

                                                 
1- urgency 

2- lack of premeditation 

3- lack of perseverance 

4- sensation seeking 

همچنین . ]00[هستند تحریک  لنباد به بلکه ،نداربگذ تأثیر
 اردمو از ریبسیا در اند کهاظهار داشته  5برینداکیس و او

 و زـنگیانهیجا یتجربهها کسباد مو فمصرء سو علت
در پژوهشی علیلو و . ]06[ست ا هیاخونهیجا حس یضاار

-همکاران که به بررسی نوروزگرایی، برونگرایی، تکانش

خواهی در معتادان دارای رفتارهای پرخطر ورزی و هیجان
خطر و افراد سالم دان دارای رفتارهای کمدر مقایسه با معتا

کننده اند گروه سوء مصرفاند به این نتیجه رسیدهپرداخته
دارای رفتارهای پرخطر نمرات بیشتری را در نوروزگرایی، 

خواهی در مقایسه با گروه سوء تکانشگری و هیجان
 .]97[ کننده دارای رفتار کم خطر به دست آوردندمصرف

توان گفت که اصولا های پژوهش حاضر میدر تبیین یافته
های  شخصیتی است که خواهی یکی از خصیصههیجان

افراد را به سوی جستوجو و کسب تجارب جدید رهنمون 
کند و از آنجا که مصرف مواد برای افراد یک تجربه می

خواه برای جدید است لذا بیشتر احتمال دارد که افراد هیجان
اد را یکبار مصرف کنند و ارضای حس کنجکاوی خود مو

همچنین به سوی مصرف مجدد مواد وسوسه شوند و دچار 
لغزش گردند. این افراد بیشتر از افراد عادی باور دارند که 
هر چیزی ارزش یک بار امتحان کردن را دارد و این ویژگی 

 شود که های خطرجویی و نوجویی باعث میهمراه با ویژگی
خاطره کرده و در برابر مصرف اقدام به انجام کارهای پرم

مواد و یا قرار گرفتن در موقعیت مصرف با کمترین تحریک 
اقدام به مصرف نمایند و لذا افرادی که از این خصیصه 
برخوردار هستند بیشتر در معرض خطر وابستگی به مواد 

(، افراد 9171قرار دارند. از سوی دیگر طبق نظریه زاکرمن )
دهند و دایمی مغز را ترجیح میخواه بالا، تحریک هیجان

خواهی پایین دنبال تحریک مغزی کمتری افراد با هیجان
کنند، انگیختگی هستند و بیشتر موادی که افراد مصرف می

خواهی دهد. و به همین دلیل، افراد با هیجانرا افزایش می
بالا بیش از سایر افراد به مصرف مواد تمایل دارند. بنابراین 

د که آموزش تنظیم هیجان به عنوان یکی از رسبه نظر می
-راهبردهای درمانی نسبتا جدید که کارایی آن در پژوهش

های مختلف برای درمان مشکلات هیجانی ثابت شده، 
خواهی افراد وابسته به مواد بتواند در کاهش میزان هیجان

موثر واقع گردد و این مسئله در پژوهش حاضر مورد

                                                 
5- Dackis, C., & O'Brien, C. 
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در  (9118گراس و همکاران )قرار گرفته است. تایید 
هایی که ترغیب شدند تا از پژوهشی نشان دادند؛ آزمودنی

باز ارزیابی استفاده کنند در کاهش رفتار بیانی موفق بودند، 
ی ذهنی هیجان علاوه بر آن، استفاده از باز ارزیابی تجربه

منفی را کاهش داد بدون اینکه برانگیختگی سمپاتیک را 
رسد که باز ارزیابی یکی یجه، به نظر میافزایش دهد. در نت

تواند از راهبردهای نسبتا تطابقی تنظیم هیجان است که می
. نتایج ]02[در درمان مشکلات هیجانی موثر واقع شود 

کنندگان اند که مصرفمطالعه دیمف و کورنر نشان داده
شان مشکل دارند و یا اینکه حالات مواد در تنظیم هیجانات

گردد شان سبب تسریع استفاده از مواد میهیجانی منفی
خواهی بخشی از سازه تکانشگری است که .  هیجان]05[

تواند در مداخلات بالینی مورد هدف قرار گیرد و در می
مداخلات درمانی برای افراد پرخطر از الگوهای درمانی 

خواهی و کنترل تکانشگری متناسب با کاهش هیجان
. نتایج  پژوهش اعظمی و  ]21-04[عاطفی استفاده گردد 

تواند موجب همکاران نشان داد که تنظیم هیجان می
. ]21[کاهش  میزان تکانشگری افراد وابسته به مواد گردد 

لو، نریمانی و زاهد که به بررسی در پژوهش ابوالقاسمی، قلی
کنندگان مواد راهبردهای تنظیم هیجان در سوء مصرف

اند به این نتیجه ین پرداختهپذیری بالا و پایدارای واکنش
پذیری کنندگان مواد دارای واکنشاند که سوء مصرفرسیده

-بالا از راهبردهای تنظیم هیجان منفی و سوء مصرف

پذیری پایین از راهبردهای کنندگان مواد دارای واکنش
کنند که نتایج این تنظیم هیجان مثبت بیشتری استفاده می

ذیری و تکانشگری بالا و پکند واکنشمطالعه بیان می
استفاده از راهبردهای تنظیم هیجان منفی بیشتر، از عوامل 

 .]07[خطرزا برای سوء مصرف مواد است
های تجربی انجام گرفته در این زمینه به طور کلی، پژوهش

کنندگانی که از راهبردهای نشان داده است که سوء مصرف
های د، در دورهتری استفاده کننجویی هیجانی سازگارانهنظم

تر هستند. بر عکس افرادی که قادر به کنترل درمان موفق
ی کنندههای خود نیستند، به احتمال زیاد مصرفهیجان

های . بنابراین آموزش مهارت]08[شوند دائمی مواد می
تنظیم هیجان با آگاه نمودن افراد در حال پرهیز از مواد، از 

راه با آن و همچنین های مثبت و منفی هموسوسه و هیجان
خواهی افراد، می تواند سلامت روان کاهش میزان هیجان

این افراد را ارتقاء بخشد. عدم امکان اجرای دوره پیگیری به 
دلیل عدم دسترسی مجدد به کلیه افراد گروه آزمایش را 

های پژوهش حاضر بر شمرد همچنین توان از محدودیتمی
ی مردان اجرا شده است از آنجا که این پژوهش تنها بر رو

لذا از تعمیم نتایج آن به جامعه زنان باید احتیاط کرد. به 
های تنظیم گردد آموزش روشپژوهشگران آتی پیشنهاد می

هیجان را بر مشکلات هیجانی و خلقی تاثیرگذار در گرایش 
 به سوی مصرف مواد و عود مجدد را اجرا نمایند.

اندرکاران و کسانی که تدانیم از کلیه دسدر پایان لازم می
ما را در انجام هر چه بهتر این پژوهش یاری نمودند، تشکر 

 و سپاسگزاری نمائیم.
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The Effectiveness of Emotion Regulation Strategies Training on 

Reducing of Sensation Seeking in Drug-Dependent Persons 
 

Borjali, A. Ph.D., Aazami, Y. *Ph.D Student., Chopan, H. M.A. 

 

Abstract 

Introduction: Sensation seeking has been defined as needs with neurological and biological origin, 

variety of new, complex and dangerous feelings and experiences. In this regard recent researches also 

suggest that a high level of sensation seeking is one of the most important factors in vulnerability to 

substance abuse and alcohol abuse and dependence. Therefore, this study aimed to investigate The 

Effectiveness of emotion regulation strategies training on reducing of sensation seeking in drug-

dependent persons.  

Method: The study was quasi-experimental research with the pretest - posttest design and control 

group. The population consists all of drug-dependent persons who referred to addiction treatment clinics 

in Marivan city. Sampling was done in two steps; convenience sampling was used in the first step and 

then randomized assignment was used in the second step. Zuckerman's Sensation Seeking Scale was 

used to collect data. Multivariate analysis of covariance was used to analyze data. 

Results: The results showed that emotion regulation strategies training except the thrill and adventure 

seeking reduce components of prevent deforestation, sensitivity to uniform and total sensation seeking. 

Conclusion: Because the sensation seeking trait is one of risk factors for recurrence tendency toward 

substance abuse, therefore, it's suggested based on research's findings that emotion regulation strategies 

can be used for controlling this trait is substance abusers. 

Keywords: emotion regulation, sensation seeking, addiction 
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