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چكيد! 
هد�: �نگيز� ��ما� عنصر� كليد� �� ��ما� � بهبو�� �� �ختلالا	 مصر� مو�� 
ــد. پژ�هش حاضر با هد� تعيين نقش ����* خطر � خو�تأملى �� پيش بينى  مى باش

�نگيز� ��ما� �فر�� ��بسته به مو�� �نجاA گرفت.
ــتگى �نجاA شد. كليه �فر��  ــى �� طريق تعيين همبس ��� بر�ســى: �ين پژ�هش پيمايش
ــهر ���بيل  ــاL 1392 به مر�كز تر* �عتيا� ش ــه مو�� كه �� نيمه ��L س ــتگى ب ����� ��بس
ــكيل ���ند. تعد�� 140  مر�جعه كر�R � تحت ��ما� بو�ند جامعه Oما�� �ين پژ�هش �� تش
ــدR � به پرسش نامه ها�  ــه �� �نتخاS ش نفر �� �ين �فر�� به ��� نمونه گير� تصا�فى خوش
 Rنيز با �ستفا� Rشد ���O ها� جمع R��� .ما� پاسخ ���ند�� �����* خطر، خو�تأملى � �نگيز

�� �Oمونها� همبستگى پيرسو� � تحليل �گرسيو� چند گانه تحليل شد. 
ــا� ��� كه �نگيز� ��ما� با ����* خطر مصر� �����  ــتگى نش يافته ها: نتايج ضر�يب همبس
محر* (r=0/26؛ P<0/003)، خطر �فتا� پرخاشگر� (r=0/47؛ P<0/001)، خطر فعاليت ها� 
ــت تحصيلى � شغلى (r=0/68؛ P<0/001)، خطر  ــى (r=0/21؛ P<0/015)، خطر شكس ���ش
ــى (r=0/43؛ P<0/001) ��بطه مثبت ����.  ــى (r=0/31؛ P<0/001) � خطر مى با�گ �فتا� جنس
ــا� به خو�تأملى  ــى (r=0/24؛ P<0/006) � ني ــا� با نمرR كلى خو�تأمل ــن �نگيز� ��م همچني
ــا� ��� 50 ��صد ��  ــيو� نيز نش ــت. نتايج تحليل �گرس (r=0/42؛ P<0/001) ��بطه مثبت ��ش
ــيله خو�تأملى تبيين  ــر � 19 ��صد �O به �س ــيله ����* خط ــز� ��ما� به �س ــس �نگي ���يان

مى شو�.
ــا� مى �هد كه ����* بالا� خطر�	 �فتا�� ناشى �� مصر�  نتيجه گير�: نتايج �ين پژ�هش نش
���� � تو�نايى بالا� خو� تأملى مى تو�نند به صو�	 معنى ���� �نگيز� ��ما� � Oما�گى �فر�� 

��بسته به مو�� بر�� تغيير �� پيش بينى كنند. 
كليد��ژ� ها: ����* خطر، خو�تأملى، �نگيز� ��ما�، ��بستگى به مو��

«�ين مقاله برگرفته �� پايا� نامه كا�شناسي ��شد نويسندA�� R �ست.»
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1- Precontemplation  2- Contemplation  3- Preparation  4- Maintenance
5- Polydrug Users  6- Risk Perception   7- Delayed Discounting Task

مقدمه
ــر�� هر عمل يا هر نو� تغيير �� �فتا�  ــز� ��لين گا� مهم ب �نگي
بو�+ � �� ��ما# �ختلالا' مصر% مو�� نيز �نگيز� ��مانجويا# 
ــت،  ــكا' مهم مو�� توجه بالينى بو�+ �س ــر�� تغيير يكى �4 ن ب
�ظيفه  �ــئوليت پذير�  ــز� تغيير � ��ما# كه به عنو�# مس �نگي
ــى ��مانجو توصيف شد+ يك پيش نيا4 عمد+ بر�� ��ما#  شناس
به حساD مى Cيد كه بد�# C# ��مانگر نمى تو�ند �� ��ما# موفق 
ــت �فر�� بر��  ــز� نيز بر�� تبيين شكس ــد (1). فقد�# �نگي باش
شر��، ���مه � پذير� ��ما# � كاميابى �� C# مو�� �ستفا�+ قر�� 
ــت (3، 2). �� حقيقت، �نگيز� ��ما# به طو� ضمنى به  گرفته �س
ــتو��لعمل  مو�فقت � �ضايت فر� بر�� همر�هى با ��مانگر يا �س
خاS برنامه بهبو�� �شا�+ ����. ��مانجويى كه تابع توصيه ها� 
 Tيى �� قبو�ــا� ��� ــب �لكلى بو�# يا معت بالينى بو�+ � يا برچس
ــو�،  ــو�# فر� با �نگيز+ بر�� تغيير �� نظر گرفته مى ش ــه عن ���� ب
ــخيص مقا�مت كر�+ يا �4 تعهد  ــر عكس فر�� كه �� بر�بر تش ب
ــد+ خو����� مى كند به عنو�# فر�� بى �نگيز+  به ��ما# تجويز ش

��نظر گرفته مى شو�(4).
ــته پژ�هشگر�# � ��مانگر�# علاقه 4يا��  �� طوT چند ساT گذش
ــكلا' مصر% مو��  به مفهو� �نگيز� � نقش C# �� بهبو�� �4 مش
ــگر�# بر�� توصيف فر�يند� كه شخص ��  ــا# ���+ �ند. پژ�هش نش
ــا� يك تغيير �فتا�� طى مى كند مجموعه �� �4 مر�حل تغيير ��  �يج
ــن مر�حل عبا�تند �4: مرحله پيش �4 تفكر1  طر` �يز� كر�+ �ند: �ي
(فكر نكر�# به تغيير)، مرحله تفكر2 (فكر كر�# به تغيير �لى عملى 
ــا� ند��#)، مرحله قصد3 (برنامه �يز� بر�� تغيير)، مرحله �قد��  �نج
(�يجا� تغيير�تى �� �فتا� شخصى) � مرحله �بقاء4 (تغيير ���# سبك 
4ندگى جهت �بقاء �فتا� جديد). �ين مدT چشم �ند�4 جديد� ��با�+ 
ــه مى �هد (5). پژ�هش �� 4مينه  ــز� � فر�يند تغيير �فتا� ���ئ �نگي
ــتجو�  ــو�هد محكمى ��با�+ �هميت C# �� جس �نگيز� ��ما# ش
� بهبو�� پيامدها� ��مانى فر�هم كر�+ �ست  #C #��� ما#، ���مه��
ــا# ���+ �ند �فر�� مبتلا به  ــد�� 4يا�� �4 مطالعا' (8، 7) نش (6). تع
ــكلا' مرتبط با �لكل � ساير مو�� كه �� جستجو� ��ما# بو�+  مش
 '�ــطح �نگيز� بر�� تغيير تفا ــركت مى كنند �4 نظر س � �� C# ش
معنا���� با هم ���ند. �ين تغييرپذير� سطح �نگيز� �� گر�هها� 
مختلف جويا� ��ما# نظير سوء �ستفا�+ كنندگا# بستر� شد+ مو��، 
سوءمصر% كنندگا# چندما�+ ��5 �� ��ما# نگهد��ند+ با متا��# نيز 

مشاهد+ شد+ �ست (10، 9).
ــو�هد نشا# مى �هند كه تغييرپذير� سطح �نگيز� ��مانجويا#  ش
 mنها ��تباC سيله�معتا� مى تو�ند با ميز�# ����n خطر�' �فتا�� به 

��شته باشد. �ين ��عا �جو� ���� كه �فر�� مبتلا به سوءمصر% مو�� 
ــك پذير� بالايى ���ند. خطر  به خاطر ����n ضعيف خطر6، �يس
يك منبع �نرژ� �ست كه مى تو�ند موجب بر�4 ضر� � 4يا# شو� 
ــت. پديد+ ����n نيز يك  ــيب �س ــيل صدمه � Cس � ����� پتانس
پديد+ تفسير� � �نتخابى �ست. �لبته �نتخابى بو�# لز�ماً به معنا� 
ــت پيش �C 4# كه هر فر�  ــت، يعنى ممكن �س خو�Cگا+ بو�# نيس
ــه �� ناخو�Cگا+ � بر  ــير ��يافت ها� خو� بپر���4، به گون به تفس
ــا� قبلى، گزينش خو� �� �نجا� �هد. بر��  پايه عقايد � نگر� ه
ــو�، �فر�� �ين  ــر ش نمونه هرگا+ �طلاعا' جديد �4 يك منبع منتش
�طلاعا' �� بر پايه ميز�# �عتما� خو� به C# منبع خو�هند پذيرفت، 
پس �نتخاD �فر�� �4 پيش تعيين شد+ �ست. پر��4� شناختى بر�� 
ــه �نتخاD هر گزينه با�� �4  ــر�يطى ك �نتخاD بهترين گزينه �� ش
سو� � 4يا# �� بر ����، تصميم گير� مخاطر+ Cميز خو�ند+ مى شو�. 
4Cمو# قما� ��نشگا+ Cيو� � 4Cمو# كاهش �هميت تعويقى7 �بز��ها� 
عصب شناختى هستند كه بر�� بر�سى �ين فرCيند طر�حى شد+ �ند. 
پايه � �ساn���� r خطر نيز به نحو+ پر��4� سه جنبه 4ير مرتبط 
ــويقى � تنبيهى هر �فتا�  ــت: 1- عامل ��4�: �شا�+ به با� تش �س
ــا�+ به 4ما# ���ئه يك پا��� يا تنبيه پس  ����، 2- عامل 4ما#: �ش
�4 �نتخاD �فتا�ها� مختلف ���� � 3- عامل �حتمالا': �شا�+ به 
ــد+ با ��جاتى �4  قطعيت يا عد� قطعيت همر�هى �فتا� �نتخاD ش
ــكى (1993) نشا# ���ند  ��شوس �پا��� يا تنبيه ���� (11). باكر 
��نى عملكر� � Tختلا� �ــى  ــر�# با گر�يش ها� ضد�جتماع كه پس
ــد (12). مطالعه �# هونك،  ــا# مى �هن مختلّى �� 4Cمو# قما� نش
ــچاتر نيز نشا# ��� كه �فر�� با ��جه  هرمانس، پاتمن، مونتاگو، �س
 n�� قا�� به Tنتا���نى به علت ضايعه قشر پر+ فر� Tبالا� �ختلا
 1270 ����� �4 خطر �� حين با�4 نيستند (13). بيتز � لابو� �
ــته به سوءمصر% مو�� مر�جعه كنند+ به مر�كز ترn �� به  فر� ��بس
مد' �� ساT مو�� پيگير� قر�� ���ند � متوجه شدند كه بيما��نى 
كه ����n خطر بالايى ���ند، تمايل � �شتياv بيشتر� بر�� ��ما# 
���ند � همچنين پس �4 6 ماهه ��T ترn، عو� كمتر� (��17صد) 
نسبت به بيما��نى كه ����n خطر پايينى (54 ��صد) ���ند، نشا# 
 �ــن ����n خطر بالا  ــز ��بطه مثبتى بي ــد (14). كلونينجر ني ���ن
ــم �� گز���  � ��ما# �� 4نا# با���� �لكليس nبر�� تر �ــز �نگي

نمو�+ �ست (15). 
�يكر� فر�يند� � rــيمونز (2011) بر �سا �يليامز، هر4�گ � س
ــه ����n خطر � �نگيز� به ترn سيگا�  ــلامتى به مقايس كنش س
�� �فر�� سيگا�� پر��ختند. نتايج Cنها نشا# ��� كه �فر�� سيگا�� 
ــه با �فر�� با ����n خطر بالا �نگيز+  با ����n خطر كمتر �� مقايس
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كمتر� بر�� تر� سيگا� �� خو	 نشا� مى 	هند (16). 	� مطالعه 
ــكا���، 20/7 	�صد معتا	�� تحت 	�ما� نگهد��ند! با  لين + هم
متا	+� به عفونت HIV مبتلا بو	ند + 88/8 	�صد 8نها نيز شر�يط 
بيما�� خو	 �� به صو�B صحيح گز��? نمو	ند(17). فلا�� بر 
�ساF نظريه سيستم ها� �يستى محيطى بر+نفن برنر نشا� 	�	 كه 
ماكر+سيستم، ميكر+سيستم + مز+سيستم پيش بين معنا	�� �	��� 
ــند. 	� �ين مطالعه مز+سيستم نيز  خطر 	� نوجو�نا� معتا	 مى باش
ــتفا	! ��  ــى �س ــه عنو�� ميانجى �	��� خطر + �بز�� خو	گز��ش ب
ــد (18). لوپز نيز 	� مطالعه �� نشا� 	�	  ــناخته ش ما�� جو�نا ش
ــد تمايل 8نها  كه هرچه ميز�� �	��� خطر 	� نوجو�نا� بالاتر باش
ــبت به تر� �8  ــبت به مصرN ما�� جو�نا كمتر + �نگيز! نس نس

بيشتر مى شو	 (19). 
ــته به مو�	 نسبت به 	�ما� با  ــد گر�يش �فر�	 +�بس به نظر مى �س
تو�نايى خو	تاملى1 8نها نيز ��تباT 	�شته باشد. خو	تأملى ظرفيت 
ــا� 	� 	�+� نگر� + تمايل به كسب �طلاعاB بيشتر 	� مو�	  �نس
ــت (20). 	يماجيو + همكا��� (2009) با  ماهيت بنيا	ين خو	 �س
مر+� متو� مرتبط با خو	تأملى 	�يافتند كه �ساساً 4 نوY نقص 	� 
ــاF مالكيت  ميز�� خو	تأملى �فر�	 +جو	 	��	: 1. نقص 	� �حس
ــى هيجانى 3. نقص 	�  ــو	 2. كمبو	 8گاه ــر �فكا� + �عما_ خ ب
ــيعى  ــز بين خيا_ + +�قعيت 4. ناتو�نى 	� تركيب طيف +س تماي
ــو�هد نشا� 	�	! �ست  �� �ختلاN 	يدگا! ها� خو	 با 	يگر��. ش
ــا�� مى كند.  ــا� ب ــا�گا�� �نس كه خو	تأملى نقش كليد� 	� س
مطالعاB بالينى + پديد��شناختى نيز نشا� مى 	هند كه �ختلا_ 	� 
ــى  فر8يندها� خو	تأملى به طو� قابل توجهى به بر+� 8سيب شناس

�+�نى كمك مى كند(21). 
 cتأملى با سطو	ند كه خو	�	ــيهيكو (22) نشا�  كايسو� + يوش
پايين �فسر	گى همر�! مى باشد. بدفو�	 + 	يويد (23) 	� پژ+هشى 
ــكيز+فر� نشا� 	�	ند كه بيما��� با پذير? +  بر �+� بيما��� �س
ــكا� بيما�� 	� خو	���يابى ها� مرتبط با بيما�� ضعيف عمل  �ن
كر	! + 	� يا	8+�� �طلاعاB مرتبط با خو	 	شو��� 	��ند + �ين 
ــد. �ستفنسو� + �يگو�يس  �مر با �نكا� بيما�� 8نها مرتبط مى باش
ــتياh به برنامه 	�ما� 12  ــى �ثر�B خو	تأملى بر �ش (24) با بر�س
ــى �8مو	نى ها 	� �مينه ها�  ــى، 	�يافتند كه ��تقا� خو	تأمل گام

	�مانى، �شتياh 8نها به 	�ما� �� �فز�يش مى 	هد.
ــته به مو�	 �نگيز?  ــا� مى 	هند كه �فر�	 +�بس ــو�هد بالينى نش ش
ــو�B 	�ما� موفقيت 8ميز  ــبت به 	�ما� 	��ند + 	� ص كمتر� نس
ــت (25).  ــه ما! 8يند! �حتما_ عو	 �عتيا	 	� 8نها بالا �س نيز طى س
�ين 	� حالى �ست كه 	� پژ+هشها� قبلى كمتر به �نگيز? 	�ما� 

�فر�	 معتا	 پر	�خته شد! + عو�مل تعيين كنند! �8 مو�	 بر�سى قر�� 
ــز? تر� 	� 	�ما� �عتيا	  ــت. با توجه به �هميت �نگي نگرفته �س
ــش حاضر با هدN تعيين نقش �	��� خطر + خو	تأملى 	�  پژ+ه

پيش بينى �نگيز? 	�ما� �فر�	 +�بسته به مو�	 �نجاk گرفت. 

��� بر�سى
�+? پژ+هش پيمايشى حاضر �� نوY تعيين همبستگى بو	. كليه 
ــا_ 1392 به  ــتگى به مو�	 كه 	� نيمه 	+k س ــر�	 مبتلا به +�بس �ف
مر�كز تر� �عتيا	 شهر ��	بيل مر�جعه كر	! + تحت 	�ما� بو	ند، 
ــكيل 	�	ند. با 	� نظر گرفتن  جامعه 8ما�� پژ+هش حاضر �� تش
ــتگى كه 100 نفر  ــو� حد�قل حجم نمونه 	� تحقيقاB همبس قان
ــد! �ست 	� �ين پژ+هش بر�� �فز�يش �عتبا� نتايج، تعد�	  mكر ش
140 نفر �� �ين �فر�	 به شيو! نمونه گير� خوشه �� �� بين جامعه 

8ما�� فوh �نتخاn شد! + 	� پژ+هش شركت كر	ند. 


بز
	ها� پژ�هش:
 Fما�: �ين مقيا�	گى بر�� تغيير + �نگيز? 	مر�حل 8ما F1ـ مقيا
يك �بز�� تجربى �ست كه توسط ميلر + تونيگا� 	� سا_ 1996 بر�� 
ــوءمصرN كنندگا� مو�	 طر�حى  ���يابى 8ما	گى بر�� تغيير 	� س
ــو�_ 	��	 + �نگيز? 	�ما� �� 	� يك  ــد! �ست. �ين �بز�� 19س ش
ــاF ليكرB 5نقطه �� �� كاملاً مخالفم (1) تا كاملاً مو�فقم(5)  مقي
	� سه خر	! مقياF با�شناسى2، 	+سوگر�يى3 + گاk بر	���4 �ند��! 
 ،(r=0/96) ــه مؤلفه با�شناسى مى گير	. نمر�B �8مو	نى ها 	� س
ــوگر�يى (r=0/88) 	� �ين �8مو�  ــر	��� (r=0/94) + 	+س گاk ب
همبستگى بالايى با نمر�B نسخه 39سو�لى �ين مقياF نشا� 	�	! 
ــى 	� 	�منه  ــت. ضر�يب 8لفا� كر+نباt خر	! مقياF با�شناس �س
ــوگر�يى 	� 	�منه 0/60 تا 0/88 + گاk بر	���  0/85 تا 0/95، 	+س
ــت (26). �ين ضريب بر  ــت 8مد! �س 	� 	�منه 0/83 تا 0/96 بدس
ــى،  ــه مطالعه حاضر نيز به ترتيب 0/76 بر�� با�شناس �+� نمون
ــر	��� + بر�� كل  ــوگر�يى + 0/85 بر�� گاk ب 0/71 بر�� 	+س

�8مو� نيز 0/83 بدست 8مد. 
ــناختى حو�	u پرخطر: �ين پرسشنامه  2ـ پرسش نامه ���يابى ش
 Bــر�� ���يابى �نتظا�� ــز + �يوB (1997) ب ــط فر+مى، كات توس
ــالا� جو�� 	�با�! خطر�B + مز�يا� 	�گير� 	�  پيامد� بز�گس
ــش نامه شامل 4  ــد! �ست. �ين پرس ــاخته ش فعاليتها� پرخطر س
 Bند �� 1- �نتظا��� Bــت كه عبا� ــتاند��	 30سو�لى �س مقياF �س
ــا� مثبت + منفى كه  ــر، 2- �نتظا��B مز�يا كه ميز�� پيامده خط
ــت پرخطر به  ــند �� 	� 30 فعالي ــدگا� �نتظا� مى كش ــخ 	هن پاس

1- Self- Reflection  2- Recognition  3- Ambivalence  4- Footstep
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ــر�، 3- ��گير�  ــر� 7نقطه �� �ند�
� مى گي صو�� مقيا� ليك

مو�نى ها �� طو� 6ما� �يند� �ــد"  �نتظا�� كه �حتما� ��گير ش
ــر فعاليت پرخطر �� �ند�
� مى گير�، 4- فر�,�نى �نجا* �فتا�  �� ه

مو�نى ها �� �فتا�ها� ��� گذشته كه تعد�� �فعا� ��گير شد" 
پرخطر �� گذشته �� مى سنجد. لا
* به ;كر �ست كه معمولاً يكى 

 مقياسها� ��گير شد" �نتظا�� يا فر�,�نى �نجا* �فتا� �� گذشته �
�� هر 
ما" مو�� �ستفا� قر�� مى گير�. نتايج تحليل عاملى تأييد� 
, �كتشافى نشا" ��� كه 30 سو�� هر يك �
 �بعا� �ين پرسش نامه، 
ــگر�نه ,  ــرM، �فتا�ها� پرخاش ــتفا�� �
 ���,� مح ــل �س 6عام
غيرقانونى، فعاليت ها� پرخطر جنسى، مى خو��گى، ,�
N ها� 
ــا
ند. ضر�يب  ــغلى , تحصيلى �� منعكس مى س پرخطر، �فتا� ش

مو" �� هر يك �
 چها� �ــا� �ين  �لفا� كر,نباX خر�� مقيا� ه
مقيا� بالا �� ��منه 0/64 بر�� ,�
N ها� پرخطر تا 0/88 بر�� 
ــت (27). �� �ين  ــغلى , تحصيلى گز��N شد� �س �فتا�ها� ش
پژ,هش �
 خر�� مقيا� خطر�� �نتظا�� �ين پرسش نامه �ستفا�� 
 0/68 

مو" ��شد كه ضر�يب �لفا� كر,نباX خر�� مقياسها� �ين 
ــى پرخطر تا 0/93 بر�� �فتا�ها� شغلى ,  بر�� فعاليتها� جنس

تحصيلى بدست �مد. 
3ـ مقيا� خو�تأملى , بينش: �ين مقيا� توسط گر�نت (2002) 
ــر نوd تغيير  ــى خصوصى كه لا
مه ه ــى خو� �گاه ــر�� ��
ياب ب
ــت ساخته شد� �ست. �ين مقيا�، خو�تأملى , بينش  �فتا�� �س
ــك مقيا� ليكر� 6نقطه �� �
 كاملاً مخالفم (1) تا كاملاً  �� �� ي
ــامل  ــش نامه ش ــخه قبلى �ين پرس مو�فقم (6) �ند�
� مى گير�. نس
ــو�� بو�� كه �, عامل خو�تأملى , �گاهى �
 حالت ��,نى  30س
ــنجيد. �� مطالعه تحليل عاملى گر�نت �
 �ين پرسش نامه  �� مى س
ــخص شد , تعد�� 10 سو�� نيز  �, عامل خو�تأملى , بينش مش
ــدند. �� �ين مطالعه  ــا با�گذ��� نش ــچ يكى �
 �ين عامله �� هي
��گير� �� خو�تأملى , نيا
 به خو�تأملى بر �,� عامل يكسانى 
ــتگى مثبت ,لى  ــدند. خر�� مقيا� خو�تأملى همبس با�گذ��� ش
ــنامه خو��گاهى  ــتگى منفى با پرسش ــا� بينش همبس خر�� مقي
 �
مايى �ين مقيا� �� طو�
خصوصى نشا" ���� �ست. پايايى با
ــد.  ــبه ش 7 هفته 0/77 بر�� خو�تأملى , 0/78 بر�� بينش محاس
ــو� تاملى 0/91 , خر��  ــا� كر,نباX خر�� مقيا� خ ضريب �لف
ــد� �ست (28). �ين ضر�يب ��  مقيا� بينش نيز 0/87 گز��N ش
 
مطالعه حاضر 0/88 بر�� ��گير� �� خو�تأملى، 0/93 بر�� نيا

به خو�تأملى , 0/85 بر�� بينش بدست �مد. 

ــن پژ,هش به �ين صو�� بو�  ــع �,�� �طلاعا� �� �ي �,N جم
 
ــت تمامى مر�كز ترM �عتيا� شهر ���بيل كه با مجو كه �بتد� ليس
سا
ما" بهزيستى يا ��نشگا� علو* پزشكى ���بيل فعاليت مى كر�ند 
ــپس يك مركز �
 بين مر�كز سا
ما" بهزيستى , يك  تهيه شد، س
 , oنتخا� pــكى به تصا� ــگا� علو* پزش مركز �
 بين مر�كز ��نش
 "�ــه به مر�كز مربوطه تمامى پر,ند� ها� مر�جعين  پس �
 مر�جع
مر�كز �� �ستر� قر�� گرفت. سپس �
 هر مركز 70نفر �
 �فر��� 
ــا" ����� تشخيص ,�بستگى به حد�قل يك ما��  كه �� پر,ند� ش
�نها خو�سته شد به صو�� �نفر���  
ــدند، بعد � بو�ند �نتخاo ش
 Nما�گى بر�� تغيير , �نگيز�, �� محل مركز به پرسش نامه ها� 
��ما" , ����M خطر , خو�تأملى پاسخ �هند. تشخيص ,�بستگى 
ــو*  ــا�، تحصيلا� س ــنى 20تا40س به حد�قل يك ما��، ��منه س
��هنمايى به بالا معيا�ها� ,�,� , عد* همكا�� بر�� شركت �� 

مو�نى ها بو�. �� نهايت 11نفر به �ليل � r,پژ,هش نيز معيا� خر
 
عد* تمايل به شركت �� پژ,هش يا تكميل ناقص پرسشنامه ها �

پژ,هش كنا� گذ�شته شدند.
ــا� �خلاقى، پس �
 �خذ مو�فقت �گاهانه  به منظو� �عايت ملاحظ

 شركت كنندگا" , توضيح كامل ��با�t هدN,� , p تحقيق، به �
�نها �طمينا" ���� شد كه �طلاعا� �نا" محرمانه باقى خو�هد ماند. 
ــتگى  
مونها� همبس� 
ــتفا�� � ــد� با �س ــا� جمع �,�� ش ���� ه

پيرسو" , تحليل �گرسيو" چندگانه تحليل شد.

يافته ها
ــنى 31/41 , �نحر�p معيا�  ــا ميانگين س 
مو�نى ب�ــد�� 129  تع
7/97 �� �ين پژ,هش شركت ��شتند كه تعد�� 101 نفر (78/3٪) 
ــا مر� , 28 نفر (21/7٪) �نها 
" بو�ند. تعد�� 11 نفر (8/5٪)  �نه
ــر (٪36/4) تحصيلا� ��هنمايى،  �نها تحصيلا� �بتد�يى، 47 نف
53 نفر (٪41/1) تحصيلا� �بيرستا"، 18 نفر (٪14) تحصيلا� 
ــتند. 4 نفر (٪3/1) شغل �,لتى، 68 نفر (52/7٪)  كا�شناسى ��ش

�� ��شتند، 56 نفر (٪43/4) بيكا� بو�ند , 1 نفر (0/8٪) �ــغل  ش
ــخ ند��� بو�. �
 نظر ميز�" ���مد ماهيانه 3 نفر  ــو�� پاس به �ين س
ــز�" ���مد ماهيانه خو� �� پايين تر �
 300 هز�� توما"،  (٪2/3) مي
ــر (٪29/5) بين 300 تا 500 هز�� توما"، 75 نفر (58/1٪)  38 نف
ــن 500 هز�� تا يك ميليو" توما" , 13 نفر (٪10/1) نيز بالاتر  بي
 Mــابقه تر 
 يك ميليو" گز��N كر�ند. تعد�� 42 نفر(٪32/6) س�

قبلى، , 87 نفر(٪67/4) سابقه ترM ند�شتند.
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ــا �����  ــز� ��ما	 ب ــد كه �نگي ــا	 مى �ه ــج جد�� 1 نش نتاي
ــر  ــر� (r=0/26؛P<0/003) � خط ــر# ����" مح ــر مص خط
ــگر" (r=0/47؛P<0/001)، خطر �فتا� جنسى  �فتا�ها" پرخاش

 � (P<0/001؛r=0/43) ــر مى با�گى (r=0/31؛P<0/001) � خط
خطر فعاليت ها" ��9شى (r=0/21؛P<0/015) � خطر شكست 

تحصيلى � شغلى (r=0/68؛P<0/001) ��تبا@ مثبت ����. 

جد�� 1. ميانگين، �نحر�# معيا� � ضر�يب همبستگى نمر�9H Iمو�نى ها �� مؤلفه ها" �نگيز� ��ما	 � ����� خطر

جد�� 2. ميانگين، �نحر�# معيا� � ضر�يب همبستگى نمر�9H Iمو�نى ها �� مولفه ها" �نگيز� ��ما	 � خو�تأملى
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ــا نمر� كلى  ــد كه �نگيز� ��ما� ب ــا� مى �ه نتايج جد�� 2 نش
ــا$ به خو�تأملى  ــش (r=0/24؛p<0/006) � ني ــى � بين خو�تأمل

(r=0/42؛P<0/001) ��تبا- مثبت ����. 

ــد �$ كل ���يانس  ــه 50 ��ص ــا� مى �هد ك ــج جد�� 3 نش نتاي
ــيله ����? خطر تبيين مى شو�. نتايج :$مو�  �نگيز� ��ما� به �س
ــيو� مى باشد (F =20/25؛  ــا� گر معنى ���B مد� �گرس :نو�� نش

ــيو� نيز نشا� مى �هد كه �$ بين  P<0/001). نتايج ضر�يب �گرس
 Fخطر، خطر شكست تحصيلى � شغلى به صو� ?���� Bمولفه ها

 .(P<0/05 ؛t =7/26)مثبت �نگيز� ��ما� �� پيش بينى مى كند

جد�� 3. نتايج ضر�يب �گرسيو� �نگيز� ��ما� بر �ساQ مولفه هاB ����? خطر

جد�� 4. نتايج ضر�يب �گرسيو� �نگيز� ��ما� بر �ساQ مولفه هاB خو�تأملى

ــد �$ كل ���يانس  ــه 19 ��ص ــا� مى �هد ك ــج جد�� 4 نش نتاي
ــيله خو�تأملى تبيين مى شو�. نتايج :$مو�  �نگيز� ��ما� به �س
ــد (F =9/54؛  ــيو� مى باش ــا� گر معنى ���B مد� �گرس :نو�� نش
ــا� مى �هد كه �$  ــيو� نيز نش ــج ضريب �گرس P<0/001). نتاي
ــى به صو�F مثبت  ــاB خو�تأملى، نيا$ به خو�تأمل ــن مولفه ه بي

.(P<0/05 ؛t =5/08)نگيز� ��ما� �� پيش بينى مى كند�

بحث
 Fما� يكى �$ مشكلا�� ���� Uتما� Uپايين � عد Wنگيز� � �شتيا�
ــد. با  عمد� �� ��ما� �فر�� مبتلا به �ختلالاF مصرX مو�� مى باش
ــز� ��ما� �فر�� معتا� به  ــه به �ينكه عو�مل تعيين كنند� �نگي توج
ــى قر�� گرفته �ست،  مو�� �� پژ�هش هاB قبلى كمتر مو�� بر�س

پژ�هش حاضر با هدX تعيين نقش ����? خطر � خو�تأملى �� 
ــاU گرفت. نتايج تحليل  ــته به مو�� �نج �نگيز� ��ما� �فر�� ��بس
ــو� مثبت با ����?  ــا� ��� كه �نگيز� ��ما� به ط ــتگى نش همبس
ــگرB، خطر  خطر مصرB���� X محر?، خطر �فتا�هاB پرخاش
فعاليت هاB ��$شى � خطر شكست تحصيلى، خطر �فتا� جنسى 
 Bخطر مى با�گى مرتبط مى باشد. �ين نتايج با نتايج پژ�هش ها �
ــز � همكا���(16)،  ــو�B(14)، كلونينجر (15)، �يليام بيتز � لاب
لوپز (19) همخو�� مى باشد. �ين نتايج بيا� مى كنند $مانى كه فر� 
ــبى ����?  پيامدهاB خطرنا? �فتا� �عتيا�B خو� �� به طو� مناس
كند، �$ �نگيز� بالايى بر�B تر? �عتيا� خو� برخو���� خو�هد بو�. 
�ين نتايج نشا� مى �هند �فر��B كه ����? خطر بالايى ���ند كمتر 
خطرپذير بو�� � عو�قب �فكا� � �فتا�هاB خطرنا? �� فاجعه :ميز 

R٢

R٢
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ــد � بر�� جلوگير� ��  ــر تصو� � پيش بينى مى كنن � جبر�� ناپذي
ــاپيش �� �نجا$ �ين گونه �فتا�ها  به +�$ �فتا+� +� �ين عو�قب، پيش
خو++��� مى كنند � +� صو�4 ��تكا2 چنين �عمالى نيز �نگيز, 

قو� بر�� تر9 8� �� +� خو+ بوجو+ مى 8��ند.
 +�+ �ــتگى خو+تأملى با �نگيز: +�ما� نشا نتايج مربو= به همبس
ــى � نيا� به خو+تأملى  ــز: +�ما� با نمر, كلى خو+تأمل كه �نگي
 � �ــو ــو با نتايج �ستفنس ــا= مثبت +��+. �ين نتايج نيز همس ��تب
�يگو�يس (24) مى باشد. طبق تعريف خو+تأملى +��� نگر� � 
���يابى �فكا�، �حساسا4 � �فتا� شخصى، �ضوN +�9 شخصى 
ــا�, يك عامل فر�شناختى بو+, � +�  ــد. �ين س فر+ �� 8نها مى باش
فر�يندها� تغيير هدفمند � جهت +�� �فتا� فر+ نقش كليد� +��+ 
ــيله با�بينى  ــخص �مكا� مى +هد تا به �س (29). �ين تو�نايى به ش
ــخصى مربو= به تغيير �فتا� به خو+تنظيمى بپر+��+. ��  �عماZ ش
8نجا كه مطابق مدZ چندمرحله �� تغيير �فتا�، فقط �نتخا2 �هد�] 
ــا� كفايت نمى كند،  ــرN � برنامه �يز� بر�� تغيير �فت ــا حتى ط ي
ــتن خو+تأملى باعث مى گر++ فر+ +� هر يك �� مر�حل تغيير  +�ش
ــه � ميز�� موفقيت  ــه با�بينى �عماZ � �فتا� خو+ پر+�خت ــا� ب �فت
ــيد� به هد] تعيين شد, �� ���يابى كند. �ين با�بينى  خو+ +� �س
ــه به مرحله مى تو�ند �نگيز, لا�$ بر�� تر9 هر نو_ �فتا� ��  مرحل
ــن مى تو�� فرa كر+ كه خو+  ــا�+. همچني تا �نتها� 8� فر�هم س
تاملى ضعيف، �+��9 خو+ +� مو�+ شايستگى، به �يژ, شايستگى 
ــيب ها� �جتماعى  ــى �� تضعيف كر+, � موجب بر�� 8س �جتماع
ــى �فز�يش خو+تاملى فر+ معتا+  ــو+. �� طرف نظير �عتيا+ +� فر+ ش
ــتن �� مى +��+، ���: ها� �جتماعى �  �� به تفكر +� مو�+ خويش
ــجا$ هويت فر+� �جتماعى  ــته كر+, � با �نس فر+� �� �� برجس

��، ��, �� بر�� �نگيز, به +�ما� تسهيل مى كند. 
 9��+� fــا ــيو� �نگيز: تر9 � +�ما� بر �س نتايج تحليل �گرس
خطر �فتا�ها� مختلف نشا� +�+ كه �� بين مؤلفه ها� �+��9 خطر 
فقط �+��9 خطر شكست تحصيلى � شغلى به طو� مثبت �نگيز: 
ــتقيم با  ــا� �� پيش بينى مى كنند. �ين نتايج نيز به طو� غيرمس +�م
ــو��(14)، كلونينجر (15)، �يليامز  ــها� بيتز � لاب نتايج پژ�هش
ــايد يكى ��  ــد. ش ــكا���(16)، لوپز (19) همخو�� مى باش � هم
ــته  ــغلى تو�نس ــت تحصيلى � ش +لايل �ينكه �+��9 خطر شكس
�ست �نگيز: +�ما� �� پيش بينى كند، �ين باشد كه عو�ملى مانند 
تحصيل � شغل تأثير ���نى �جتماعى بسيا� مهمى بر �ندگى �فر�+ 
ــع مى تو�� گفت كه جايگا, �جتماعى �فر�+ �� طريق  +��+ � +� ��ق
�ين عو�مل مشخص مى شو+. بدين ترتيب �+��9 �فر�+ �� خطر�4 
ــتر�  ــد, بر �ين +� حو�, �ندگى مى تو�نند به ميز�� بيش ���+, ش
ــز, كنند. �� طر] +يگر  ــر9 �فتا� �عتيا+� با �نگي ــر+ �� بر�� ت ف

ــغلى � تحصيلى �عتيا+ نه تنها مى تو�نند باعث كاهش  خطر�4 ش
سا�گا�� فر+� � �جتماعى شوند، بلكه �منيت � بهد�شت ���نى 
ــتر� نيز به  ــاير گر�, ها� �جتماعى �� به ميز�� بيش خانو�+, � س
ــر+ �� به فكر  ــتر �حتماZ +��+ كه ف ــر مى �ند��+، بنابر�ين بيش خط

تغيير بياند��ند. 
ــاf مؤلفه ها�  ــز: +�ما� بر �س ــيو� �نگي ــج تحليل �گرس نتاي
ــا� خو+تأملى نيا�  ــه �� بين مولفه ه ــا� +�+ ك ــى نيز نش خو+تأمل
ــا� �� پيش بينى مى كند.  ــه خو+تأملى به طو� مثبت �نگيز: +�م ب
ــو� � �يگو�يس (24)  ــو�� با نتايج �ستفنس ــن نتيجه نيز همخ �ي
ــر�+ +���� نيا�  ــن �ين يافته مى تو�� گفت كه �ف ــد. +� تبيي مى باش
ــتر� خو+ �� مو�+  ــل +��ند به ميز�� بيش ــالا به خو+تأملى تماي ب
با�بينى قر�� +�+, � جنبه ها� مختلف شناختى، هيجانى � �فتا�� 
ــه خاطر �ين +يدگا, �ين �فر�+  ــى قر�� +هند. ب خو+ �� مو�+ ���س
 Zــو�4 ��تكا2 به �فتا�ها� منفى �� جمله �عتيا+ به �حتما +� ص
ــند. ��ضح �ست  ــت به فكر �صلاN خو+ باش ــتر� ممكن �س بيش
ــا4 خو+ +��ند +�  ــر�+ �� �عماZ، �فكا� � �حساس ــناختى كه �ف ش
ــبب +يد جامع فر+ مى شو+  تصميم گير� ها� 8نها نقش +��+ � س
ــكا��� (30) �فز�يش  ــو با نتايج +با� � هم ــن همس (21). همچني
ــتن �� مى +��+، �  خو+تأملى فر+ معتا+ �� به تفكر +� مو�+ خويش
ــر9 �فتا� �عتيا+� �� +� فر+  ــا تقويت خو+با�بينى، �مينه ها� ت ب

فر�هم مى سا�+.

نتيجه گير�
ــا� مى +هد كه �+��9 بالا� خطر�4 �فتا��  نتايج �ين مطالعه نش
ــى مى تو�نند به  ــر] +��� � تو�نايى بالا� خو+تأمل ــى �� مص ناش
ــته به مو�+  صو�4 معنا+��� �نگيز: +�ما� � 8ما+گى �فر�+ ��بس
بر�� تغيير �� پيش بينى كنند. �ستفا+, �� طرN تحقيق همبستگى � 
عد$ تو�نايى +� كنترZ متغيرهايى چو� نو_ ما+, مصرفى �� جمله 
ــو+  ــنها+ مى ش ــا� مهم �ين پژ�هش بو+ند. لذ� پيش محد�+يت ه
ــو_ ما+, مصرفى  ــرZ �ين متغيرها به �يژ, ن ــا4 8تى با كنت تحقيق
ــا$ گيرند تا  ــه �� �نج ــتفا+, �� طرN على-مقايس � همچنين با �س
ــخص گر+ند. همچنين �� +يگر  ــنى مش نقش �ين عو�مل به ��ش
ــه، �يژگى �جتماعى � فرهنگى جامعه  محد�+يت ها� �ين مطالع
ــى �فر�+ +�  ــو+ برخ ــت كه باعث مى ش پژ�هش � ملاحظاتى �س
مو��+�، خصوصا +� �مينه هايى مانند �فتا�ها� پرخطر �ضعيت 
��قعى خو+ �� بيا� نكنند. �ين �مر به �يژ, +� مو�+ پژ�هش حاضر 
 t+ــى �ستفا+, شد,، بيشتر صا كه +� 8� �� مقياf ها� خو+گز��ش
ــق خو+گز��: +هى  ــا4 � +�+, هايى كه �� طري ــد. �طلاع مى باش
ــنامه جمع 8��� مى شو+، هميشه  ــيله پرسش �8مو+نى ها � به �س
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منابع

ــخ �هندگا�  تحت تأثير عو�مل متعد� تأثيرگذ�� مثل گر�يش پاس
ــد. با �ين حا$ با توجه  ــند مى باش ــخ ها* جامعه پس به ���ئه پاس
ــى �2 محرمانه ماند� �طلاعا- به پاسخ �هندگا�،  به �طمينا� بخش

تلا8 شد تا �حتما$ ��ستى پاسخ ها �فز�يش يابد.
با توجه به نتايج �ين پژ;هش ; �هميت ����= خطر ; خو�تأملى 
ــته به مو��، Aمو82 �ين مها�- ها به  �� �نگيز8 ��ما� �فر�� ;�بس
ــاير  ــو�� يك عامل مهم ; كليد* �� �يجا� �نگيز8 �� كنا� س عن

ــوءمصرG مو�� ; ;�بستگى به مو�� به �فر��  �;8 ها* ��مانى س
معتا� پيشنها� مى شو�.

تشكر � قد�
	نى
ــا� مر�كز ��ما�  ــنل ; كليه ��مانجوي ــيله �2 مديريت، پرس بدين ;س
ــوءمصرG مو�� شهر ���بيل به ;يژJ مر�كز ��مانى بها� ; علو* به  س
خاطر همكا�* ��2ندJ شا� �� �جر�* �ين پژ;هش قد���نى مى شو�.
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The Role of Risk Perception and Self-
reflection in Prediction of Motivation for 

Substance Dependence Treatment 
Basharpoor S. (Ph.D.)1, Jafartabar A. (M.Sc.)2, Narimani M. (Ph.D.)3, *Massah O. (M.D.)4

Abstract
Objective: Motivation for treatment is a key element in 

treatment and recovery of substance abuse disorders. The 
current study was conducted to investigate the role of risk 

perception and self- reflection in prediction of motivation for 
treatment in people with substance dependence.

Materials & Methods: This survey study was conducted to 
determine correlation. The statistical population of this study 
comprised all those with substance dependence who were referring 

to Ardabil’s addiction treatment centers in the second half of 1392. 
One hundred and forty people were selected from this population 

through multistage random cluster sampling. They were asked 
to complete the questionnaires of risk perception, self- reflection 
and motivation for treatment. Data were analyzed using Pearson’s 

correlation and multivariate regression tests. 
Results: motivation for treatment was positively associated with risk 
of drug abuse (r=0/26; p<0/003), risk of aggressive behavior (r=0/47; 
p<0/001), Risk of sports activities (r=0/21; p<0/015), risk of academic 
and professional failures (r=0/68; p<0/001), risk of sexual activity 
(r=0/31; p<0/001), and risk of heavy drinking (r=0/43; p<0/001). It 
was also positively associated with the total score of self-reflection and 
insight (r=0/24); p<0/006) and the need to self-reflect (r=0/42; p<0/001). 
Fifty percent variance of motivation for treatment was explained by risk 
perception and 19% was explained by self-reflection in the multiple 
regression analysis results.
Conclusion: The results of this study demonstrate that high perceived 
risks of drug induced behavior and high ability for self-reflection can 
predict motivation for treatment and readiness for change in drug-
dependent individuals. 
Keywords: Risk perception, Self-reflection, Treatment motivation, 
Drug dependence
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