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خلاصه

هاي اخیر ویکی از  ترین معضلات بشري در سال اعتیاد یکی از جدي:مقدمه

با هدف بررسی تاثیرهاي انسانی است، پژوهش حاضر  ترین پدیده پیچیده

ساز فعالهايرفتاري بر سیستم- شناختیشیوهبهخشممدیریتمهارتآموزش

  .کنندگان مواد مخدر انجام شده استمصرفرفتاري در سوءبازداريو

نفر  15و  وننفر گروه آزم 15(نفر  30نمونه شامل  ،پژوهشدر این: کارروش

گیري تصادفی  بودند که با روش نمونهکنندگان مواد از سوءمصرف) شاهدگروه 

هاي ترك اعتیاد شهر به کلینیکاز مراجعیننفر 186مبتنی بر ملاك از بین 

اي دقیقه 90جلسه  12طی  ونآزم گروه .انتخاب شدند1394- 95در سال لامـرد 

خشم قرار گرفتند و نتایج با استفاده از آزمونمدیریتتحت آموزش مهارت

  .حلیل قرار گرفتکوواریانس مورد ت

–ي مغزيها ستمیسنتایج تحلیل کوواریانس تک متغیري نشان داد بین : هایافته

رفتاري - مغزييها ستمیسرفتاري گروه آزمون و گروه شاهد از نظر میزان 

مدیریت خشم  مهارتو آموزش )P=001/0(داري وجود دارد تفاوت معنی

  .رفتاري افزایش پیدا کند- ي مغزيها ستمیسشود که میزان  باعث می

شود  مدیریت خشم باعث می مهارتنتایج نشان داد که آموزش :گیرينتیجه

چنین آموزش مهارت رفتاري افزایش پیدا کند، هم-ي مغزيها ستمیسکه میزان 

و افزایش سیستم يرفتاري ساز فعالستمیسمدیریت خشم موجب کاهش 

  .گرددي در میرفتاربازداري 

  مدیریت خشم، رفتاري رفتاري، شناختی-هاي مغزي سیستم:کلیديهاي واژه
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مقدمه

اعتیاد
1

هاي اخیر ویکی از  ترین معضلات بشري در سال یکی از جدي 

هاي جامعه انسانی را  ها و بنیان هاي انسانی است که پایه ترین پدیده پیچیده

هاي متعدد در نظریهاز آن نیازمند به کاربردپیشگیريبرد و به تحلیل می

  ).1(هاي متنوع است هاي علمی مختلف وتکنیک رشته

فرد عناصر شیمیایی هستند که پس از مصرف خلق و رفتارمواد مخدر

هاي بالینی نشان داده است که عوامل گوناگون  ، یافته)2(دهد را تغییر می

گیري اختلال  شکلو اجتماعی درشناختی شناختی، روان زیست

پیشرفت مطالعات حاکی از وجود ). 3(مواد تأثیر دارندسوءمصرف 

فرد گرفتار به  هاي فیزیولوژیکی بر بروز مشکلات بالینی در زمینه

  ).4(سوءمصرف مواد است

- وضوح به چشم می به حوزه شخصیت بهامروزه ورود علوم اعصاب

زمینه شناختی در هاي زیست موثرترین نظریهخورد، نظریه گري یکی از

عددي در فیزیولوژي اعصاب شده ست که موجب تحقیقات متشخصیت ا

  ).5(است

روانشناختی شخصیت جفري گري که تحت عنوان - نظریه عصب 

)RST(نظریه حساسیت به تقویت 
2

گیري  است از آغاز شکل شده شناخته

یه نظر، این )6(توجهی داشته  هاي قابل و تقریباً در سه دهه اخیر پیشرفت

  :از اند عبارتباشند که  یمرفتاري به شرح ذیل  /شامل سه سیستم مغزي

)BAS(ي رفتاري یا سیستم انگیزشی گرایشساز فعالسیستم  - 1
3

، این 

سیستم شامل آن نواحی مغز است که حساسیت فرد را به پاداش تحت 

ي بالقوه، حساس ها پاداششود که فرد به  یمدهد و باعث  یمتأثیر قرار 

سیستم بازداري  -2. انگیزش پیدا کند ها پاداشباشد و براي جستجوي این 

)BIS(رفتاري یا سیستم انگیزشی توقف  
4

، این سیستم شامل آن نواحی 

از مغز است که حساسیت فرد را نسبت به تنبیه تحت تأثیر قرار می دهد و 

 اجتناب باعث می شود فرد نسبت به تنبیه بالقوه حساس باشد و از آن 

به اضطراب، بازداري و اجتناب فعل پذیر در پاسخ این سیستم منجر . نماید

به نشانه هاي تنبیه و محرك هاي جدید می شود و به عنوان سیستم 

)FFFS(انجماد / گریز / سیستم جنگ - 3. اضطراب شناخته شده است
5

 ،

این سیستم که در نسخه تجدید نظر شده نظریه گري ومک ناقتون
6

میده می شود در پاسخ به محرك انجماد نا/ گریز/ ، سیستم جنگ) 2000(

هاي ناخوشایند شرطی و غیر شرطی، رفتار فرار و اجتناب را فعال می 

پاسخ این سیستم در . )7(سازد و هیجان ترس را به آن نسبت می دهند

                                                
1Addiction
2Reinforcement Sensitivity Theory           
3Behavioral Activation System
4Behavioral Inhibition System
5Fight/Flight/FreezingSystem
6Gary and McNaughton

شرایطی که جنگ یا گریز امکان نداشته باشد به صورت عدم تحرك 

ن در زمینه ارتباط مطالعات متعددي که تاکنو). 8(خواهد بود ) انجماد(

سوءمصرف مواد با هیجانات و سیستم هاي پاداش مغزصورت گرفته نشان 

می دهد که مصرف مواد اغلب با سیستم هاي پاداش دهنده مغزي و 

.هیجانات ارتباط دارد

. ، هدفمند و اجتماعی هستندهایی ذهنی زیستی ها پدیده هیجان

کنند و  یکسانی بروز میهایی فطري که در افراد مختلف در شرایط پدیده

هایی  کی از هیجانی،)9(خوانند هاي فیزیولوژیک مشخصی را فرا می پاسخ

خشم . خشم استافراد نقش مهم و مؤثري دارد،  که در زندگی همه

رفتارهاي هیجان است که اغلب بر اثر واکنش شخص نسبت به نوعی 

زیادي آثار مخرب ی، شواهد تجرب)10(کند نامناسب دیگران بروز می

و همچنین مشخص شده است ) 11(اندا در روابط انسانی نشان دادهخشم ر

  ).12(هاي انواع اعتیاد استوجه مشخصه تکانشگري یکی ازکه خشم و

خشم وکنترل آن یکی از جدي ترین حوزه هاي کنترل مصرف مواد و 

آموزش ، در این پژوهش جهت )13(شناخته شده است پیشگیري از عود

رفتاري نواکو -مهارت مدیریت خشم از شیوه شناختی
7

استفاده شده 

رفتاري نواکو، اساس کاهش پرخاشگري بر  –در رویکرد شناختی . است

شناختی و کنترل خشم استوار است که از الگوي درمانی به نام باز سازي

ایمن سازي در برابر استرس«
8

این رویکرد درمانی، سه . پیروي می کند» 

کسب ) 2آماده سازي شناختی، ) 1: حله یا گام به هم پیوسته داردمر

  ).14(ها  آموزش نحوه به کار بستن آموخته) 3مهارت، 

با توجه به اینکه آمار سوء مصرف کنندگان مواد مخدر در ایران و 

جهان رو به افزایش است و اعتیاد یکی از جدي ترین زمینه هاي آسیب 

ن محسوب می شود و همچنین تحقیقات هاي اجتماعی در ایران و جها

متعددي تاکنون بر نقش فقدان مهارت هاي زندگی، کژکاري سیستم 

هاي پاداش وتنبیه در مغز سوء مصرف کنندگان مواد مخدر تاکید داشته 

در این پژوهش اثربخشی آموزش مهارت مدیریت خشم به شیوه . اند

رف کنندگان رفتاري سوء مص -رفتاري برسیستم هاي مغزي  -شناختی

  .مواد مخدر مورد بررسی قرار گرفت

  کارروش

پس -کارگیري طرح پیش آزمون بهباپژوهش حاضر به روش آزمایشی

از نفر 30بوده است، نمونه پژوهش حاضرآزمون همراه با گروه شاهد

تحت درمان در مراکز ترك اعتیاد سوءمصرف کنندگان مواد مخدر

 2شهرستان لامرد با سابقه ترك حداقل یک بار، مدت مصرف حداقل 

سال، نوع مواد مصرفی مواد مخدر سنتی، تحصیلات از بی سواد تا 

                                                
7Novaco
8Immunization Against Stress



  و همکار یثم زائريم                                                                   1396ردادخو ردیبهشتا، )ویژه نامه-3(19ي اصول بهداشت روانی، سال جلهم 144

سوءمصرف کنندگان مواد  هیکلدکتري وجنسیت مرد بوده که از میان 

-95رد درسال هاي ترك اعتیاد شهر لامـ کننده به کلینیک مخدر مراجعه

تصادفی در دو گروه کننده به شیوه انتخاب شدند، سپس افراد شرکت 94

  .قرار گرفتند) نفر15(و گروه شاهد ) نفر15(آزمون

  ابزار پژوهش

جکسون):r-RST(پرسشنامه حساسیت به تقویت جکسون  - الف
1
 

یدنظر شده حساسیت به تقویت تجدی مقیاس شناخت روانهاي ویژگی

 3این پرسشنامه شامل .دادقراری بررسموردرا ) r-RST(جکسون 

ساز مقیاس سیستم فعالاز خرده اند عبارترفتاري است که  - سیستم مغزي

و انجماد و سیستم جنگ، گریز)BIS(، سیستم بازداري )BAS(رفتاري 

)r-FFF (جنگ، گریز و انجماد  مؤلفهیستم سوم خود شامل سه س .است

عامل جکسون را  5ساز و سیستم بازداري، است که به همراه سیستم فعال

پنج عبارات این پرسشنامه، بر روي یک مقیاس .)15(دهندشکل می

اي پنج عامل سیستم ، روایی سازهشوندگذاري مینمره اي لیکرتدرجه

جنگ، گریز ،)BIS(، سیستم بازداري رفتاري )BAS(ساز رفتاري فعال

مورد تایید قرار گرفته و براي سنجش پایایی این  را) FFFS(و انجماد 

نباخ استفاده شده و ضریب آلفاي کرنباخ وآزمون از روش آلفاي کر

هاي آن را همچنین پایایی زیرمقیاس. گزارش شده است 70/0کلی آن 

و 76/0، سیستم بازداري رفتاري 83/0سازي رفتاري براي سیستم فعال

، مولفه گریز، 78/0مولفه جنگ، (74/0سیستم جنگ گریز و انجماد 

در ایران، حسنی و همکاران . گزارش شده) 70/0و مولفه انجماد 74/0

در این پژوهش، اعتبار پرسشنامه بر . این پرسشنامه را هنجاریابی نمودند

هاي مجموعه ماده و هاي همسانی درونی، همبستگیاساس روش

همچنین روایی مقیاس، از طریق . بررسی قرار گرفتبازآزمایی مورد 

ها و روایی ملاکی بررسی مقیاسروش تحلیل عاملی، همبستگی بین خرده

تا  64/0(، ضرایب بازآزمایی )88/0تا  72/0(دامنه آلفاي کرنباخ . شد

گر اعتبار بیان) 68/0تا  28/0(هاي مجموعه ماده و همبستگی) 78/0

تحلیل اکتشافی و . امه پنج عاملی جکسون بودمطلوب نسخه فارسی پرسشن

  .)16(تاییدي از الگوي پنج عاملی اصلی پرسشنامه حمایت کرد

خشم نواکوپرسشنامه - ب
2

)AI(:نواکو در توسطکهپرسشنامهاین

کینه وخشم، تهاجمکهاستماده25شاملشده،ساخته 1986سال 

رفتارپرخاشگرانه، مولفه هاي پرسشنامه شامل.سنجدمیراتوزي

گذارينمرهمنظورفکرپرخاشگرانه، احساس پرخاشگرانه می باشد، به

ندرت،بههرگز،(گزینهازچهاریکهربرايايماده25مقیاساین

در نظر گرفته شده  3و  2، 1، 0مقادیر ترتیببه،)همیشهاوقات،گاهی

معکوس می این روش وداردمنفیعاملیبارکه18مادةجزبه. است

                                                
1Jackson
2Noaco Questionnaire

کنند،میکسباز میانگینبالاترنمرةمقیاسایندرکهافرادي. شود

است، میانگینازکمترآنانهاينمرهکهافراديوزیادپرخاشگري

خشمروایی وپایایی پرسشنامۀ.)17(داشت خواهندکمپرخاشگري

در. انجام شده است 1391در ایران توسط مختار ملک پوردر سال نواکو

گیرينمونهروشبهاصفهاندانشگاهدانشجویانازنفر100پژوهشاین

اجراهاآنرويبرنواکوخشمو پرسشنامهشدندانتخابسادهتصادفی

روش سهازاستفادهباآزمونرواییوشدتحلیلوتجزیههاداده. شد

روشپري،وباسپرخاشگريآزمونباآزمونهاينمرههمبستگی

. شدبررسیعاملی پرسشنامهتحلیلروشومحتواییرواییبررسی

بازآزماییوکرونباخآلفايروشدوازاستفادهباآزمونپایاییهمچنین،

با برابرآلفاروشباآزموناینپایاییکهدادنتایج نشان. آمددستبه

باو روایی آزمون همبستگیاست؛ /73بابرابربازآزماییروشبا 86/0

  .)18(می باشد 78/0باپري برابروباسآزمون

–صورت جلسات آموزشی مدیریت خشم به شیوه شناختی  به (مداخله

طبق دستورالعمل بسته آموزشی ) نفر 15(جهت گروه آزمون ) رفتاري

 2به صورت ) مدیریت خشم ویژه روان شناسان نوشته ریلی وشاپ شایر

محتوايدقیقه به عمل آمد، 90جلسه و هر جلسه12روز در هفته به مدت 

  :استآمدهزیردرمختصرصورت بهروشاین
اهداف کلی، قوانین، چارچوب مفهومی ومنطق روش :جلسه اول و دوم

درمانی، مدیریت خشم ارائه شد؛و بیشترین زمان این جلسه صرف ارائه 

فهمند، شد،  که اعضا آن را می اطلاعات مفهومی و مطمئن شدن از این

عصبانیت سنج وشناسایی وقایع ونشانه هایی را که نشان دهنده  تحلیل

  .شدت یافتن عصبانیت هستند

رفتاري کنترل خشم، -اختیآموختن راهبردهاي شن: چهارمجلسه سوم و 

  .آموختن چرخه پرخاشگري و روش شل کردن تدریجی عضلات

وآموزش مهارت  A-B-C-Dآموزشی مدل : جلسه پنجم و ششم

از قبیل (خشم ، مفاهیم اصلی مدیریت )بازسازي شناختی(توقف فکر 

) ازي شناختیسعصبانیت، چرخه پرخاشگري و باز سنج، نشانهعصبانیت

بندي کردیم و افراد گروه را بیشتر و جمع اند را مرورکه تاکنون ارائه شده

اي هن راهبردجهت تکمیل کردن برنامه کنترل عصبانیت و متعادل کرد

  .مورد تشویق قرار دادیمکنندهرفتاري فوري و پیشگیري-شناختی

طبق دستورالعمل بسته آموزشی با هم انجام شدو به :جلسه هفتم و هشتم

  .مسئله قاطعیت،پرخاشگري، انفعال و مدل حل تعارض پرداخته شد

تاثیر چگونگی . پاسخ به سوالات درمانجویان: جلسات نهم و دهم

  .تعاملات گذشته بر رفتار فعلی، افکار، احساسات، خصوصیات آنها

از (پرداختن به مفاهیم اصلی مدیریت خشم : جلسه یازدهم و دوازدهم

قبیل عصبانیت سنج، نشانه هاي عصبانیت، چرخه پرخاشگري و باز سازي 
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و مهارت قاطعیت، مرورکلی برنامه کنترل خشم، نمره دهی به ) شناختی

  .ه انجام شدسود مندي دور

  نتایج

رفتاري در  ي مغزيها ستمیسمیانگین و انحراف معیار نمره -1جدول

آزمون و پس آزمون یشپمرحله 

  شاهدآزمون    

  انحراف معیار  میانگینانحراف معیار  میانگین    

  54/5  26/78  26/5  20/78  رفتاري –ي مغزي ها ستمیس  آزمون پیش

يرفتاري ساز فعالستمیس  آزمون پیش

)BAS(  

46/14  38/2  33/15  84/2  

انجماد /گریز/سیستم جنگ  آزمون پیش

)BIS(  

00/15  92/2  80/14  95/2  

  38/5  46/79  93/3  80/95  رفتاري –ي مغزي ها ستمیس  آزمون پس

يرفتاري ساز فعالستمیس  آزمون پس

)BAS(  

20/12  52/1  93/15  69/3  

انجماد /گریز/سیستم جنگ  آزمون پس

)BIS(  

66/24  71/3  33/16  91/1  

  

–ي مغزي ها ستمیسنتایج تحلیل کوواریانس تک متغیري نشان داد بین 

ي مدیریت خشمها مهارترفتاري گروه آزمون که تحت آموزش 

اند ازنظر میزان  اند و گروه شاهد که تحت آموزش قرار نگرفته قرارگرفته

 P=001/0و  185/101برابر با Fبا توجه به رفتاري–مغزي يها ستمیس

باعث مدیریت خشم مهارتو آموزش تفاوت معناداري وجود دارد؛

  .افزایش پیدا کندرفتاري –ي مغزي ها ستمیسشود که میزان  می

همچنین نتایج تحلیل کوواریانس نشان داد بین گروه آزمون که 

اند و گروه شاهد که  را دریافت کردهآموزش مهارت مدیریت خشم

يرفتاري ساز فعالستمیساند ازنظر  گونه آموزشی دریافت نکرده هیچ

)BAS (با توجه به مقدارf   001/0و  637/30برابر با=P  تفاوت

دیگر آموزش مهارت مدیریت خشم عبارت  بهمعناداري وجود دارد؛

آزمایش در گروه ) BAS(يرفتاري ساز فعالستمیسموجب کاهش 

  .شده است مقایسه با گروه کنترل

و در نهایت بین گروه آزمایش که مهارت مدیریت خشم را دریافت 

اند ازنظر  گونه آموزشی دریافت نکرده اند و گروه شاهد که هیچ کرده

و  940/59برابر با  fبا توجه به مقدار) BIS(يرفتارسیستم بازداري 

001/0=P دیگر مهارت مدیریت  عبارت بهتفاوت معناداري وجود دارد؛

گروه آزمایش در ) BIS(يرفتارخشم موجب افزایش سیستم بازداري 

  .شده است مقایسه با گروه کنترل

  بحث

شود  مدیریت خشم باعث میي ها مهارتبر اساس این پژوهش آموزش 

پیدا کند، این نتیجه با رفتاري افزایش–ي مغزيها ستمیسکه میزان

بهوابستگانرفتاري- مغزيهايسیستمفعالیتتحقیقی با عنوان، مقایسه

–ي مغزيها ستمیسبهنجار، مبنی بر افزایش میزان افرادباآمفتامینمت

، همچنین مهارت مدیریت )19(باشد سو میرفتاري در نتیجه آموزش، هم

، این نتیجه با شده يرفتاري ساز فعالستمیسموجب کاهش خشم

و) 22(، فلتچرا و پارکرا )21(، هاشمی)20(انکن، فر)19(تحقیقات حسینی

توان گفت  ها می در تبیین این یافته. باشد همسو می) 23(مرادي و همکاران

هاي  سازي رفتاري، تمایل به رابطه با نشانه سطوح افراطی سیستم فعال

سازي رفتاري با  به عبارتی بالا بودن سیستم فعال. ردشناختی دا آسیب

بنابراین افرادي که در قطب شناختی رابطه دارد؛ ي خاصی از آسیب گونه

گیرند با احتمال بیشتري در  سازي رفتاري قرار می انتهایی سیستم فعال

شناختی قرار دارند که با آموزش مهارت  معرض توسعه علائم آسیب

هاي ناشی از آن را  سازي و آسیب سیستم فعال توان مدیریت خشم می

در این خصوص اگر کارشناسان و محققین به آموزش . کاهش دهیم

مخدر، بپردازند قطعا هاي مرتبط به سوءمصرف کنندگان مواد مهارت

تغییرهاي درمانی موردنظر راخواهند توانست زمینه تقویت و استمرار

  .فراهم آورند

یت خشم موجب افزایش سیستم بازداري در این تحقیق مهارت مدیر

شده است که با تحقیقات حسینی  گروه آزمون در مقایسه با شاهد يرفتار

زاده جدي، هاشمی و عبداالله)24(، کیم و همکاران)19(و همکاران

  . باشدهمسو می) 22(، فلتچرا و پارکرا  )21(

 يها لشعنوان یکی از عمده چا سوءمصرف مواد و وابستگی دارویی به

متعدد مصرف و طبقات متفاوت  هاي یوهوسیع، ش يا جهان معاصر، گستره

 ترین ياز جد یکیخشم و کنترل آن. گیرد یمبرکنندگان را در مصرف

علاوه بر  ها یجانه.شده است کنترل مصرف مواد شناخته يها حوزه

. انگیزد یرفتاري خاص را نیز برم هاي یشعمومی، برخی گرا يها واکنش

مختلف، واکنش هیجانی پرخاشگرانه موردتوجه  يها میان واکنشاز 

هاي پاسخبیرونیفشاروزا تنشهاي موقعیتبامواجهههنگامفرد،است

جنگ وخشمها واکنشاینازجمله .دهد مینشانخودازاي پیچیده

چگونهکهگیرد مییادآموزش مدیریت خشم فرددرنتیجه. باشد می

  ).25(بپردازد دیگرانمثبتارزیابیبهوکندکنترلراخشم خود

کهشود میهایی مهارتیادگیري مهارت مدیریت خشم موجب ایجاد

دست بهبیشتريآگاهیخود،رفتاربهنسبتکند میکمکفردبه

نشانخودازبهتريهاي واکنشگوناگونهاي موقعیتدروآورد

نیز،امراینکهشدهموجب بصیرتخودخصوصیاتازدهد، آگاهی

اینهر دويگردد، میداري خویشتنخودتنظیمی وموجبخود

راخشمازجملهخودعواطفکهکنند میکمکبه فردمهارتها 

پیداکنداستفادهخلاقیت خودازبتواندفرداگر. کنندکنترلتر منطقی
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که اینجاي بود، بهخواهدتر آسانباخشممناسبمقابلهشیوهکردن

برايفرصتیعنوان بههیجان ازبایست میشود،را کنترلفردهیجان

آرامفردبیشترکرد، هرقدراستفادهجدیدوخلاقتجارببهرسیدن

موقعیتتواند میبیشترکند،استفادهباخشممقابلههاي مهارتازوباشد

در این باره می توان به این نکته اشاره نمود که می توان .  کندکنترلرا

به افراد معتاد  تريکاربردي مدیریت خشم به شکل عینی و ها مهارت

ي مدیریت خشم را بر ها مهارتریتأثي تر ملموسآموخت تا به شکل 

آموزشاین، خود احساس نماینديها طهیحرفتاري و –ي مغزي ها ستمیس

مورددررافردقضاوتوارزیابینحوهکند که میکمکفردبه

چنیناگر .سازدتر نزدیکمنطقیتفکربهرااووکرده اصلاحدیگران

رافردنگرشاین آموزشکهداشتاظهارتوان میلذاشود،فرض

  .دهد میتأثیر قرارتحتمثبتاي گونه به

  گیرينتیجه

بر میزان مدیریت خشمي ها مهارتنتایج نشان داد که آموزش 

به این معنی آموزش . باشد تأثیرگذار میرفتاري–ي مغزيها ستمیس

رفتاري - ي مغزيها ستمیسشود که میزان  باعث میمدیریت خشم مهارت

ي و رفتاري ساز فعالستمیسافزایش پیدا کند، همچنین موجب کاهش 

توان می . شده است ي در گروه آزمون رفتارافزایش سیستم بازداري 

خشم چگونهکهگیرد مییادآموزش مدیریت خشم فردگفت در نتیجه

  .بپردازددیگرانمثبتارزیابیبهوکندکنترلراخود
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