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Abstract 
Aims: Dependence on substance is a chronic and recurrent disorder that imposes high costs on individuals,  families and the community. The purpose of this study was to investigate the effectiveness of  motivational interviewing in changing lifestyle and reducing drug craving in addicts.   
Materials & Methods: This quasi-experimental research was carried out with pretest-posttest design and control group in the  first 3 months of 2016. 30 addicts who referred to medieval residential treatment centers of Ardabil  city, Iran, were selected by available sampling method and randomly divided into 2 groups of  experimental and control. The Lifestyle and the reducing drug craving questionnaires were used to  collect data. The differences of indices between the 2 groups were analyzed by SPSS 16 software using  multivariable analysis of variance.   
Findings: Increase in average lifestyle index scores and decrease in drug craving in the experimental group were  significant. The difference in mean score of lifestyle index (F=14.48) and drug craving (F=26.645) and  their components were also significant in the experimental and control groups (p<0.01).   
Conclusion: Adding Motivational interview to treatment programs of addicts can be effective in changing lifestyle  and reducing drug craving.     
Keywords  Motivational Interviewing [https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68062405]; Craving [https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68066249]; Lifestyle [https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68008019] 
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  چکيده

 یها نهیکننده است که هز اختلال مزمن و بازگشت کیبه مواد  یوابستگ :فاهدا
 هدف با حاضر پژوهش . کند یم لیها و جامعه تحم بر افراد، خانواده ینیسنگ
به  لیو کاهش م یسبک زندگ رییدر تغ یزشیمصاحبه انگ یاثربخش زانیم یبررس

    .شد انجام مصرف مواد در معتادان 
آزمون با گروه  پس- آزمون شیبا طرح پ یشیآزما پژوهش شبه نیا :ها و روش مواد

 یبهبود مراکز به که  ینفر از معتادان ۳۰اجرا شد.  ۱۳۹۵ماهه اول سال ۳کنترل در 
در  یریگ مراجعه کرده بودند با روش نمونه لیشهرستان اردب مدت انیم یاقامت

و کنترل قرار  شیگروه آزما ۲در  یتصادف صورت  دسترس انتخاب شدند و به
به  لیو کاهش م یسبک زندگ یها نامه ها از پرسش داده یگردآور یگرفتند. برا

 ۲در  یمورد بررس یها در شاخص جادشدهیا یها تفاوت. شد استفاده مواد مصرف 
 افزار نرم قالب در  رهیمتغ چند انسیوار لیگروه با استفاده از آزمون تحل

    شدند. لیوتحل هیتجز
 لیو کاهش شاخص م ینمرات شاخص سبک زندگ نیانگیم شیافزا :ها یافته

 سبک شاخص نمرات  نیانگیمعنادار بود. تفاوت م شیمصرف در گروه آزما
آن دو، در گروه  یها مؤلفه و)  F =۳۴۵/۲۶مصرف ( لیم و)  F =۴۰۸/۱۴( یزندگ
    ).  >p ۰۱/۰(  معنادار بود  زیو کنترل ن شیآزما

در  تواند یمعتادان م یدرمان یها به برنامه یزشیمصاحبه انگافزودن  :گیری نتیجه
    به مصرف مواد مؤثر باشد. لیو کاهش م یسبک زندگ رییتغ

  یبه مصرف، سبک زندگ لیم ،یزشیمصاحبه انگ ها: کلیدواژه
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  مقدمه
- یبهداشت معضلات از یکی و یجهان یمشکل مخدر مواد به ادیاعت
. مردم ایران به دلیل [1]شود یم محسوب مختلف جوامع یدرمان

معرض  درهمواره همجواری با مناطق اصلی تولید این مواد 
رغم تمامی  علی. اند گرفته مخاطرات جدی و رو به رشدی قرار

در ارتباط با شیوع شده، شاهد وجود بحرانی  های انجام تلاش
اقتصادی و  لاعتیاد، مشکلات بهداشتی، حجم توزیع مواد و مسائ

کنی اعتیاد تقریبا  . ریشه[2]اجتماعی وابسته به مواد مخدر هستیم
بایست برای پیشگیری از گسترش و همچنین  ناممکن است اما می

ای صورت گیرد.  شده ریزی های برنامه درمان مبتلایان، تلاش
اکی از آن است که انجام اقدامات تکمیلی اعم از ها ح بررسی
درمانی،  ودرمانی علاوه بر دار درمانی و خانواده درمانی، گروه روان

 درمان یزیر برنامه در واقع در. [3]دهد احتمال عود را کاهش می
 نیا تیواقع اما. شود یم گرفته دهیناد مراجع زهیانگ موضوع معمولاً 
 زهیانگ ی،رفتار یها اختلال از یاریبس در مراجعان اغلب که است
 روشی انگیزشی مصاحبه. [4]ندارند رییتغ یبرا درمان آغاز در یادیز

 درونی انگیزه و افزایش تقویت منظور به محور و رهنمودی  مراجع
 ها دوسوگرایی و تردیدها حل و شناسایی کشف، طریق از تغییر برای

است که برای  هایی . مصاحبه انگیزشی ازجمله مداخله[5]است
. مصاحبه انگیزشی به مراجع [6]کار می رود تغییر عوامل خطر به

سوگرایی خود را بیان کرده و  طور آشکار دو دهد تا به اجازه می
بخشی آنها را  طور رضایت های متعارض خود را شناسایی و به انگیزه
  . [7]حل کند
 فیتعر نیروهایی از یا مجموعه عنوان به درمان برای انگیزه
 تعیین را درمان در پشتکار و ماندگاری تعهد، ورود، که شود یم
 انواع درمان در مهم بسیار نکات از یکی انگیزه موضوع. [8]کند یم

 الگویدر  رابطه همین در. [9]است جسمانی-روانی اختلالات
 آمادگی مختلف سطوح با افراد [10]دیکلمنته و پروچاسکا نظری فرا
 تأملی، پیش مرحله ۵ مشخصاً  و ابندی یم دست تغییر به انگیزه، و

 مراحل. کنند یم طی را نگهداری و حفظ و عمل آمادگی، تأمل،
 مرحله هر در چرخشی و مداری صورت به بلکه ارندند خطی حالت
 در [11]همکاران و یقاسم .شد خارج یا رهیدا مسیر از توان یم

 نمرات رفتن بالا باعث یزشیانگ مصاحبه که ندا هداد نشان یپژوهش
 الگوهای به یزندگ سبک. شود یم زن معتادان در یزندگ سبک
 یچگونگ ،ییغذا تاعاد و هیتغذ نوع لیقب از فرد یزندگ روزانه
 ،یبدن تیفعال گار،یس مصرف به عادت فراغت، اوقات گذراندن
 طور هب که یدرمان-یبهداشت خدمات از استفاده یچگونگ و استرس
 را سلامت متخصصان، .[12]شود یم مربوط ،دهد یم انجام معمول

 یک صورت به بلکه ؛رندیگ ینم نظر در پزشکی پدیده یک صرفاً 
 ترکیبی را آن و نگرند به آن می اجتماعی و روانی زیستی، وضعیت

 سلامت ارتقاء. دانند یم اجتماعی و روانی بیولوژیکی، فاکتورهای از
 و آموزشی یها تیفعال شامل کهاست  چندبعدی یرویکرد نیازمند
 .[13]است زندگی سبک با مرتبط و رفتاری تغییرات برخی ترویج
 قابل و مشخص الگوهای را زندگی سبک جهانی، بهداشت سازمان
 شخصی، یها یژگیو میان تعامل از که داند یم رفتاری تعریف
- اجتماعی یها تیموقع و محیطی شرایط اجتماعی، روابط

 از بسیاری مخدر مواد به اعتیاد .[14]شود یم حاصل اقتصادی
 مختل را معتاد فرد زندگی سبک در موجود رایج و طبیعی رفتارهای

 و سالم تفریحات به پرداختن برای تمایلی هیچ و کند یم
فرد  ،روانی نظر از که طوری به. گذارد ینم باقی طبیعی های فعالیت
 یگشنئ دوره کردن سپری یا مخدر مواد مصرف و تهیه درگیر همواره
 رفتار، تغییر زمینه در موارد از بسیاری در. است مصرف از پس

 خواهان آنان. دارند تردید و دوسوگرایی با توأم حالتی بیماران
 این و اندازند یم ریتأخ به ها ماه تا را درمان شروع اما هستند، تغییر
 و ها برنامه بنابراین،. شود یم متوقف بیمار فکر که است جایی

 پیش مسیری در را درمانگر انگیزشی، مصاحبه مانند مداخلاتی
 برای آنان انگیزه و فعلی وضعیت مورد در بیمار ادراکات که برد یم

 انجام با [6]همکاران و روبک. دینما یم کشف و فراخوانده تغییر
 مطالعه ۷۲ در انگیزشی مصاحبه اثربخشی مورددر فراتحلیلی
 جمله از درمان بهداشتی مختلف یها طهیح در تصادفی شده کنترل
 نشان مواد سوءمصرف و دیابت ورزشی، یها تیفعال غذایی، رژیم
ه شد مشاهده داریامعن اثر اندازه مطالعات %۷۴ در که ندا هداد
 از %۸۱ دقیقه، ۶۰ حداقلزمان  مدت با مطالعات میان در. است
ه شده داد نشان خوبی اثر اندازه انگیزشی، مصاحبه یها برنامه
 و توصیه از انگیزشی مصاحبه مطالعات، %۷۵ در یکل طور به. است

  .است بودهبسیار تأثیرگذارتر  سنتی صورت به نصیحت
 .است اقیاشت مواد، به یروان یوابستگ برجسته مشخصات از یکی
 مادههرگونه  ای دارو مصرف ادامه به اندازه از شیب لیتما

 مواد معتاد فرد زمانی که. [15]شود اشتیاق نامیده می ی،مخصوص
 نظر مورد ماده مصرف به یدیشد یروان ازین و اقیاشت ،نکند مصرف
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 شده مجدد مصرف باعث ماً یمستق یگاه اقیاشت نیا. کند یم دایپ
 از کی هر به شیگرا صورت به فقط فرد مقاومت اثر در زین یگاه و

 میان ارتباط اهمیت به توجه با .دیآ یم وجود به کننده شروع عوامل
 شدید یها مؤلفه و تکانشگری مصرف، ولع و میل همچون عواملی
 و درمانی نتایج بر گذار تأثیر عوامل عنوان به اعتیاد
 تحت مخدر مواد به معتادان از زیادی تعداد نکهیا به توجه با .[17 ,16]هستند درمان در موفقیت و شکست قوی یها کننده بینی پیش
 درمانی روان شدن اضافه مورد در کمی مطالعات اما دارند، قرار درمان
 با حاضر پژوهش. [18]است گرفته صورت درمانی روش نوع این به

 یزندگ سبک رییتغ در یزشیانگ مصاحبه ییکارا زانیم یبررس هدف
  .شد انجام معتادان در مواد مصرف به لیم کاهش و
  

  ها روشمواد و 
 گروه و آزمون پس- آزمون شیپ طرحبا  یشیآزما مهین پژوهشاین 
 یتمام در پژوهشانجام شد. این  ۱۳۹۵ماهه اول سال ۳در  کنترل
 شهرستان مدت انیم یاقامتبهبودی  مراکز بهکنندگان  مراجعه
. ، انجام شدبودند نفر ۳۵۰ یستیبهز گزارش اساس بر که ،لیاردب
 یستیبهز سازمان نظارت تحت مرکز ۳ میان از نمونه انتخاب یبرا
گروه  ۲( نفر ۳۰ مرکز آن ازانتخاب و  یتصادف صورت به مرکز کی
گیری در دسترس انتخاب  با روش نمونه )کنترل و شیآزمانفره ۱۵

 یها پژوهش یبرا نمونه حجم حداقل دلاور نظر بر اساس شدند.
  . [19]است نفر ۱۵ یشیآزما
 کاهش ی وزندگ سبک های نامه پرسش از ها داده یگردآور یبرا
 با مرتبط دیعقاهای  نامه که خود شامل پرسش مواد مصرفبه  لیم

 استفادهاست،  بازگشت ینیب شیپو مقیاس  زیانگ هوس دیعقا ،مواد
  .شد

و  لعلی توسط نامه پرسش این :زندگی سبک نامه پرسش
 این. تهیه شده است لیکرت طیف در الئوس ۷۱با  [20]همکاران
 تندرستی، و ورزش جسمانی، سلامته (مؤلف ۱۰ دارای نامه پرسش
 سلامت شناختی، روان سلامت ها، بیماری از پیشگیری وزن، کنترل
 حوادث از پیشگیری داروها، از اجتناب اجتماعی، سلامت معنوی،

 کل در و ها مؤلفه از کدام هر در بالا نمره ) است.محیط سلامت و
 سازندگان. است مناسب یزندگ  سبک دهنده نشان نامه پرسش
 مورد متخصص ۱۰ با را نامه پرسش این محتوایی روایی مقیاس،
 بین کرونباخ آلفای روش به اعتبار ضرایب. ندا هداد قرار ارزیابی
 شده گزارش ۹۴/۰ تا ۸۴/۰ نیب ییبازآزما بیضرا و ۸۹/۰ تا ۷۶/۰
  .است
 ساخته نامه پرسش نیا :مواد مصرفبه  لیم کاهش نامه پرسش

 از عبارتندشاخص  نیا یابزارها .[21]است همکاران و تیرا
  .(RPS) بازگشت ینیب شیپ اسیمقو  (CBQ) زیانگ هوس دیعقا نامه پرسش، مواد با مرتبط دیعقا نامه پرسش
 و تمیآ ۲۰ از نامه پرسش نیا :مواد با مرتبط دیعقا نامه پرسشالف) 
 نمره و حداکثر حداقل .است هشد لیتشک کرتیل فیط یمبنا بر

 نامه پرسش نیااز . است ۱۴۰ و ۲۰ به ترتیب اسیمق نیا در یآزمودن
 استفاده مواد کنندگان مصرف جیرا دیعقا سنجش یبرا توان یم
 کی فاصله به نامه پرسش مجدد یاجرا روش از استفاده با. [21]کرد

 نمرات یهمبستگ بیضر. آمد دست هب ۹۷/۰ کرونباخ یآلفا هفته،
  .است شده نییتع r=۸۶/۰ زین ها یآزمودن
 ۲۰ با نامه پرسشاین  :(CBQ) زیانگ هوس دیعقا نامه پرسشب) 
 مواد مصرف سوء مورد در زیانگ هوس دیعقا سنجش یبرا تمیآ

 اسیمق نیا در یآزمودن نمره و حداکثر حداقل. [21]شود می استفاده
 مجدد یاجرا روش از استفاده با است. ۱۴۰ و ۲۰ به ترتیب

. آمد ستد هب  ۹۵/۰ کرونباخ یآلفا هفته، کی فاصله به نامه پرسش
  .است شده نییتع r=۷۳/۰ زین ها یآزمودن نمرات یهمبستگ بیضر
 از آیتم ۴۵با  اسیمق نیا :(RPS) بازگشت ینیب شیپ اسیمق )ج
 یها تیموقع در یآزمودن لیمی رومندین نییتعبه منظور  قسمت ۲

 تشکیل شده است.  مواد مصرف احتمال نییتع و همچنین خاص
 ۱۸۰ و ۰ به ترتیب اسیمق نیا در یآزمودن نمره و حداکثر حداقل
 است ممکن که ییها تیموقع سنجش یبرا نامه پرسش نیا است
 کار هب باشد، مصرف احتمال و مواد مصرف الیام یروین زندهیبرانگ
 یهمسان کرونباخ، یآلفا از استفاده با [22]یآباد روزیف. [21]رود یم

 ۷۸/۰ را مصرف احتمال یبرا و ۷۴/۰ را الیام قدرت یبرا یدرون
 به نامه پرسش مجدد یاجرا روش از استفاده با. است کرده گزارش
 الیام قدرت یبرا را ۹۹/۰ کرونباخ یآلفا پژوهشگر ،هفته کی فاصله

 یبرا یهمبستگ بیضر. آورد دست هب مصرف احتمال یبرا ۹۹/۰ و
  .است شده نییتع r=۷۲/۰ الیام قدرت
 مصرف به لیم کاهش و یزندگ سبک یها نامه پرسش گروه ۲ هر
 یا قهیدق ۹۰ جلسه ۸ یط یزشیانگ مصاحبه. کردند لیتکم را مواد
 یبرا جلسات اتمام از پس ).۱(جدول  شد برگزار شیآزما گروه یبرا
 مواد مصرف به لیم کاهش و یزندگ سبک یها آزمون گروه ۲ هر
 و یرازدار که شد داده نانیاطم نمونه گروه به .شد اجرا

  .شود حفظ در تمامی مراحل پژوهش اطلاعات بودن محرمانه
  

 ساختار و محتوای جلسات )۱جدول 
  جلسه اول

ی معرفی، زشیانگ کردیروی معرف ی گروه،ندهایفرآهنجارها و  معارفه، یی:آشنا
  یبند مرحله نیتمرانجام  ،رییتغمراحل 

  جلسه دوم
و نقش  ها ارزش نهیزمی، بحث در ادیاعتی زندگروز از  کی فیتوصساختار 
ی ها ارزش انیمتفاوت  کشف، تینهای و درزندگی در اجتماعی و فردی ها ارزش

  خود و رفتار مصرف مواد
  جلسه سوم

ی ریگ میتصمبه موازنه  دنیرس تینهاو در مصرف مواد انیزی سود و ابیارز
 لیتکمی، اجتماعی زندگو  کاری بر خانواده، ادیاعتی اثرات رفتار بازشناسروابط 
  نامه روابط من پرسش

  جلسه چهارم
ی متقابل، ساز یشرطی استرس و راهبر، محرک کنترلو  ها زندهیبرانگشناخت 

  یآرام تن کیتکن نیتمر
  جلسه پنجم

ی پاداش به راهنمابرگه  پرکردن، تیتقو تیریمدو  ها تیموفقپاداش به 
 کیتکن قیطری مؤثر از ارتباطی ها گامها و  ی من. آموزش مهارتها تیموفق
  ی نقشفایا

  جلسه ششم
ی فایا کیتکن قیطرمواد از  کننده از تعارف کردن امتناع نیتمرامتناع مؤثر (

 افتیدر ای مؤثر جهت ارائه یارتباطی ها مهارت آموزش ی:ریانتقادپذنقش)، 
  بازخورد و انتقاد
  جلسه هفتم

افکار  بارش ی،منطق ریغبه افکار  توجه .و وسوسه الیامافکار،  کنترلی ها روش
و  الیامی و تفاوت میان وسوسه و رمنطقیغافکار  کنترلی ها روشو بحث بر 

  نها با افکار و رفتار مثبتآ کردن نیگزیجا
  جلسه هشتم

ی گروه و ارائه اعضای: بارش افکار در میان زندگبردن از  لذت دیجدی ها روش
بخش بدون مصرف مواد. شناخت روابط  ی لذتها تیفعالدر مورد  شنهاداتیپ

ی زندگیی از ها حوزهیی شناسا :و منابع ازهاینی موجود و بالقوه، شناخت تیحما
  یی منابع موجود جهت جبرانشناسا. اند نکردهمصرف مواد رشد  لیدلبه  که

  
های مورد بررسی در گروه  تحلیل معناداری تفاوت نمرات شاخص

  انجام شد. SPSS 16 افزار در قالب نرم (MANOVA) رهیمتغ چند انسیوار لیتحلآزمون  ازآزمایش و کنترل با استفاده 



 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ و همکاران رضا کاظمی  ۸۴

   ۱۳۹۷ بهار، ۲، شماره ۷دوره                         پژوهشی طب انتظامی- علمینامه  صلف

  ها یافته
 لاتیتحص یدارا %۷/۴۶ شیآزما گروه یها یآزمودن میان از
 یبالا لاتیتحصنیز دارای  درصد %۳/۱۳ و پلمید %۴۰ پلم،ید ریز
 و پلمید %۷/۲۶ پلم،ید ریز %۷/۴۶ نیز کنترل گروهدر .بودند پلمید
 و کنترل به ترتیب شیآزما گروهدر  .بودند پلمید یبالا ۷/۲۶%
و  %۷/۶ و کارمند%۷/۶ % و۷/۶ آزاد، شغل یدارا% ۸۰ % و۷/۸۶
  . بودند کاریب۳/۱۳%
 یتمام در ها انسیوار یهمگن فرض ،نیلو آزمون جینتا اساس بر

پس از اجرای مراحل  .شد دییتأ گروه ۲ هر در نظر مورد یها شاخص
درمان، افزایش میانگین نمرات شاخص سبک زندگی در گروه 

؛ >۰۱/۰pمعنادار بود ( ۴۶/۱۴۰±۴۷/۴۳به  ۶۰/۹۱±۳۹/۴۵آزمایش از 
  ). ۲جدول 

  
  های سبک زندگی نمرات شاخص کلی و مؤلفه نیانگیم )۲جدول 
کنترلشیآزما گروه  شاخص
۴۶/۱۲۴±۶۰/۹۱۶۱/۳۱±۳۹/۴۵آزمون شیپ سبک زندگی

۸۶/۱۲۷±۴۶/۱۴۰۰۳/۳۸±۴۷/۴۳ آزمون پس
۸۰/۱۳±۱۳/۱۱۰۰/۴±۶۵/۴آزمون شیپ سلامت جسمانی

۵۳/۳۹±۳۳/۱۷۷۵/۳۷±۸۴/۳ آزمون پس
۰۶/۱۱±۹۳/۹۵۷/۵±۸۳/۴آزمون شیپ ورزش و تندرستی

۲۶/۱۲±۹۳/۱۱۰۹/۶±۲۶/۶ آزمون پس
۴۰/۹±۲۰/۷۷۶/۴±۳۶/۵آزمون شیپکنترل وزن

۱۳/۱۰±۰۰/۱۰۵۵/۵±۹۲/۴ آزمون پس
۹۳/۱۲±۰۰/۹۳۹/۴±۱۹/۵آزمون شیپها پیشگیری از بیماری

۰۰/۱۳±۸۶/۱۳۱۴/۴±۸۳/۴ آزمون پس
۲۰/۱۳±۵۳/۱۰۴۹/۴±۳۰/۵آزمون شیپ شناختی سلامت روان

۰۰/۱۴±۶۶/۱۶۱۵/۴±۳۰/۵ آزمون پس
 ۲۶/۱۲±۴۴/۴ ۵۳/۸±۶۶/۱۳آزمون شیپ معنوی سلامت

۶۰/۱۱±۶۶/۱۳۶۴/۴±۷۰/۴ آزمون پس
۵۳/۱۳±۶۴/۴۸۵/۴±۳۴/۵آزمون شیپ سلامت اجتماعی

۶۶/۱۳±۰۶/۱۵۱۶/۵±۷۸/۴ آزمون پس
۲۰/۱۱±۴۰/۷۷۵/۲±۸۷/۵آزمون شیپ اجتناب از داروها

۲۰/۱۱±۵۳/۱۲۰۳/۴±۰۶/۵ آزمون پس
۹۳/۱۴±۲۶/۹۵۱/۳±۴۴/۷آزمون شیپ پیشگیری از حوادث

۹۳/۱۴±۴۶/۱۵۷۹/۶±۰۷/۷ آزمون پس
۱۳/۱۲±۴۰/۸۳۲/۴±۲۶/۶آزمون شیپ سلامت محیط

۸۰/۱۱±۹۳/۱۳۱۱/۵±۴۵/۵ آزمون پس
  

علاوه بر این در شاخص میل مصرف گروه آزمایش نیز کاهش 
مشاهده شد  ۵۳/۳۴±۴۱/۲۱به  ۲۶/۸۲±۸۴/۲۰معناداری از 

)۰۱/۰p< ۳؛ جدول.(  
  

  های کاهش میل مصرف مواد میانگین نمرات مؤلفه )۳جدول 
کنترلشیآزما گروه شاخص
۸۶/۵۵±۲۶/۸۲۹۳/۴۶±۸۴/۲۰آزمون شیپقدرت امیال

  ۲۶/۵۰±۵۳/۳۴۵۲/۴۳±۴۱/۲۱ آزمون پس
۰۶/۴۷±۴۰/۵۰۷۷/۱±۷۷/۱آزمون پیش عقاید مرتبط

۵۳/۴۱±۷۳/۲۶۵۴/۱±۷۰/۷ آزمون پس
۵۳/۴۳±۴۰/۷۱۰۱/۴۰±۸۸/۲۶آزمون پیش احتمال مصرف

۵۳/۳۹±۱۳/۲۳۷۵/۳۷±۲۹/۲۲ آزمون پس
۷۳/۶۳±۲۶/۶۷۴۱/۱۸±۱۹/۲۲آزمون پیش لغزش و بازگشت

۴۰/۶۰±۰۰/۳۹۳۱/۲۳±۷۵/۲۳ آزمون پس
  

) و میل F=۴۰۸/۱۴تفاوت میانگین نمرات شاخص سبک زندگی (
و کنترل  های آن دو، در گروه آزمایش ) و مؤلفهF=۳۴۵/۲۶( مصرف

). نمرات عقاید مرتبط با مواد، لغزش و >۰۱/۰pمعنادار بود (

احتمال مصرف در گروه آزمایش کاهش و  بازگشت، قدرت امیال و
  ).۴سبک زندگی افزایش یافت (جدول 

  
های میل به مصرف و سبک  ه در مؤلفهریمتغ چند انسیوار لیتحل )۴جدول 

  های آن زندگی و زيرمقياس
 اتایمعنادار F شاخص

۴۸۵/۰ ۳۴۵/۲۶۰۰۰۱/۰ قدرت امیال
۲۳۶/۰ ۰۰۷/۰  ۶۲۸/۸ عقاید مرتبط با مواد
 ۵۰۰/۰ ۹۵۰/۲۷۰۰۰۱/۰ احتمال مصرف
۲۴۵/۰ ۰۰۵/۰ ۰۶۸/۹ لغزش و بازگشت
 ۳۴۰/۰ ۴۰۸/۱۴۰۰۱/۰ سبک زندگی

 ۲۳۰/۰ ۰۰۷/۰ ۳۷۰/۸ سلامت جسمانی
 ۰۰۹/۰ ۶۱۰/۰ ۲۶۶/۰ ورزش و تندرستی

 ۰۳۱/۰ ۳۵۶/۰ ۸۸۲/۰ کنترل وزن
 ۲۱۶/۰ ۰۱۰/۰ ۶۹۶/۷ ها پیشگیری از بیماری

 ۲۷۹/۰ ۸۵۸/۱۰۰۰۳/۰ شناختی سلامت روان
 ۲۱۰/۰ ۴۲۸/۷۰۱۱/۰ سلامت معنوی
 ۱۸۸/۰ ۰۱۷/۰ ۴۸۵/۶ سلامت اجتماعی
 ۲۲۰/۰ ۰۰۹/۰ ۸۸۶/۷ اجتناب از داروها

 ۱۸۹/۰ ۰۱۶/۰ ۵۱۸/۶ پیشگیری از حوادث
۳۱۳/۰ ۷۴۶/۱۲۰۰۱/۰ سلامت محیط

  
  بحث
 رییتغ بر یزشیانگ مصاحبه اثرگذاری یبررس پژوهش نیا از هدف
 جینتا. بود معتادان در مواد مصرف به لیم کاهش و یزندگ سبک
 سبک رییتغ در یزشیانگ مصاحبهدر زمینۀ کارآمدی  پژوهشاین 
 و یآباد روزیف یدهقان و [9]انیدینو یها پژوهش با معتادان یزندگ

 یپژوهش در ،[11]همکاران و یقاسم. است همسو ،[23]همکاران
 سبک نمرات رفتن بالا باعث یزشیانگ مصاحبه که ندا هداد نشان
 و یآباد صالحدر پژوهش . شود یم زن معتادان در یزندگ

 شیگرا بر یزندگ سبک نوع که داده شده است  نشان [24]همکاران
 [25]همکاران و هیمن. دارد ریتأث یصنعت مخدر مواد مصرف به

 به مربوط رفتار تغییر در انگیزشی رویکرد این که ندا هداد نشان
 نتیجه کلی طور به. (کاهش مصرف نمک) تأثیرگذار است سلامت
 کاربرد که است مطلب این بیانگر [26]و همکاران دون فراتحلیل
 افزایش و غذایی رژیم تغییر های زمینه در انگیزشی مصاحبه
 همچنین. دارد دنبال به را اثر اندازه بیشترین فیزیکی، فعالیت
 اکثر که ه استداد نشان [27]همکاران و نایت فراتحلیل مطالعه
 تغییر بر انگیزشی مصاحبه ریتأث درخصوص مثبتی نتایج مطالعات
  . اند کرده گزارش زندگی شیوه
 از یاریبس هدف که گفت توان یم ها افتهی نیا نییتب در
 یزندگ سبک در مثبت راتییتغ نهیزم در شده انجام یها یبررس

 مصاحبه رویکرد. است رفتار و دیعقا اصلاح روش بر دیتأک معتادان،
 تغییر قابلیت و مسئولیت که شود یم شروع فرض این با انگیزشی
 شرایط از یا مجموعه ایجاد مشاور تکلیف و است مراجع درون
 اکثر. [6]است تغییر به مراجع تعهد و هانگیز کننده تقویت

شخص  که نحوی به ؛دهند یم رخ فرد درون تغییر اولیه فرآیندهای
 طرفی از. است باارزش ،تغییر برای تلاش و زمان صرف ابدی یم در

 نقش ،یزندگ سبک در مثبت تغییر برای فرد تصمیم در انگیزش
 یها برنامه به انگیزشی مصاحبه افزودن درواقع. [28]دارد مهمی
 رفتارهای تغییر درجهت مؤثر روشی زندگی، سبک تغییر آموزش
 به هجتو با نیبنابرا .است زندگی سبک بهبود آن تبع به و اعتیاد

 یزندگ سبک انتخاب در افراد نیا که گفت توان یم ها افتهی نیا
 یزندگ یها سبک از ییآشنا عدم علته ب و ندارند لازم ییکارآ

 با بیترت نیا به .کنند یم دایپ شیگرا آور ادیاعت مواد به مناسب
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 هیبن که یکودک دوران از مناسب یزندگ یها سبک آموزش
 نیچناز  توان یم ،شود یم یطراح زمان آن در انسان تیشخص
 این مطالعه در زمینۀ اثرگذاری جینتا .جلوگیری کرد ییها بیآس

 مطالعات با ،مواد مصرف به لیم کاهش در یزشیانگ مصاحبه
  . استهمسو  [3]همکاران و نویمیس و [7]نگیرال و لریم ،[29]هانتر
بودن  به تک جنسیتی توان یم حاضر پژوهش یها تیمحدود از

 نیبنابرا ها اشاره کرد؛ جامعه مورد بررسی و محدودیت تعداد نمونه
 مواد مصرف شیافزا به توجه با. شود اطیاحت دیبا جینتا میتعم در

 ییکارا سهیمقا جهت ییها پژوهشیشود م شنهادیپ یصنعت مخدر
صورت  ی نیزصنعت مواد به وابسته مارانیب بر یزشیانگ مصاحبه
 کاهش در یآموزش روش نیااثرگذاری  به توجه با نیهمچن. پذیرد
 کنار در شود یم شنهادیپ ،یزندگ سبک رییتغ و مواد مصرف به لیم

به  زین یشناخت روان و ییدارو ریغ یها درمان ،ییدارو درمان
   .کنندگان ارائه شود مراجعه

  
 گیری نتیجه
 سبک رییتغ و مواد مصرف به لیم کاهش جهت یزشیانگ مصاحبه
  است. ی موجودها روش نیثرترؤم ازیکی  یزندگ

  
در پایان از تمامی کسانی که در انجام این پژوهش  تشکر و قدردانی:

مدت شهرستان  کز اقامتی میانامرخصوصاً  ،ما را یاری نمودند
  نماییم. تشکر و قدردانی می اردبیل
  موردی توسط نويسندگان گزارش نشده است. اخلاقی: هیدییتأ

  موردی توسط نويسندگان گزارش نشده است. تعارض منافع:
 پژوهشگر(نویسنده اول)،  یکاظم رضا سهم نویسندگان:

 سوها یحسن اریشهر %)؛۴۰( بحث نگارنده/شناس روش/یاصل
 ایسون %)؛۳۰( نگارنده مقدمه/یکمک پژوهشگر(نویسنده دوم)، 

  %)؛۳۰( یآمار گر تحلیلم)، سو(نویسنده  یروشن دهید
نامه کارشناسی ارشد در  این پژوهش برگرفته از پایان منابع مالی:
آزاد اسلامی اردبیل به کد دانشگاه  شناسی بالینی رشته روان

توسط پژوهشگران  تماماً های آن  و هزينه است ۷۲۴۲۰۷۰۱۹۴۱۰۲۴
  .تأمین شده است
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