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 چکیده 
بر بهبود  یآموزش رفتار مهربان ریتأث نییهدف پژوهش حاضر، تع

مواد بود.  یهاسوءمصرف کننده  یافسردگ یهاو نشانه یارتباط یهامهارت

 آزمونپس – آزمونشیصورت پو به یشیآزما مهیروش پژوهش با طرح ن

پژوهش، افراد سوءمصرف کننده  آماری ٔ  عهجام. شد انجام کنترل گروه با

نفر  26بود. نمونه پژوهش  1398مواد در مرکز سپهر شهر اصفهان در 

و نمره  یارتباط یهادر مهارت نیینمرات پا یسوءمصرف کننده مواد، دارا

و کنترل  شیدر دو گروه  آزما یصورت تصادفبودند که به یبالا در افسردگ

گروه  یجلسه برا 8 یدر ط یرفتار مهربان یشدند. برنامه آموزش یدهیجا

 ینکردند. برا افتیدر یامداخله چیاجرا شد و افراد گروه کنترل ه شیآزما

 اسی( و مقBDI 1996بک) یها از پرسشنامه افسردگداده یآورجمع

 یهااستفاده شد. داده( MRKS 1986ماتسون ) یارتباط یهامهارت

و  هیتجز یریمتغ کی انسیو کووار یریمتغ کی انسیوار لیپژوهش با تحل

 یپژوهش نشان داد که در گروه آموزش رفتار مهربان جیتاشدند. ن لیتحل

  یهاو نشانه شیافزا یارتباط یهانسبت به  گروه کنترل  نمرات مهارت

 رفتار آموزش ٔ  برنامه  ن،ی(. بنابراP<0.001)افتیکاهش  یافسردگ

و مکمل درمان  ادیاز اعت یریشگیبرنامه پ کیعنوان به تواندیم مهربانی

 نیمورداستفاده فعالان در ا یآموزش یهابرنامه ریسا رسوءمصرف در کنا

 .ردیحوزه قرار گ

 یهاسوءمصرف مواد، مهارت ،یرفتار مهربان ،یافسردگ: های کلیدیواژه
 یارتباط

 

 Abstract 
The purpose of the present study was to investigate the 

effect of kindness behavior training on reducing 

depression and improving communication skills of 

depressed addicts. The research method was semi-

experimental and pre-test-posttest design with control 

group. The statistical population included depressed 

substance abusers in Sepehr institute in Isfahan in the 

summer of 1397. The research sample consisted of 26 

people who had low scores in communication skills, 

who were randomly assigned to control and 

experimental groups. The kindness Behavior Training 

Program was conducted for 8 sessions for the 

experimental group and the control group did not 

receive any intervention. The instruments used 

included Beck Depression Scale (1996), Matson 

Communication Skills Scale (1983). They were pre-

test and post-test. Analysis of variance and covariance 

were used to analyze the data. The results showed that 

there is a significant difference between the 

experimental and control groups in the post-test 

regarding the scores of depression, communication 

skills. The mean of experimental group in each of 

these variables was significantly less than control 

group (p <0.001). The kindness Behavior Training 

program can be used as an addiction prevention and 

supplementary treatment program along with other 

training programs. 

Keywords: kindness Behavior, Substance Abuse, 

Depression, Communication Skills 
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 مقدمه

وابستگی به مواد مخدر در نسخه پنجم راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی با عنوان اختلال اعتیادی و مرتبط با مواد 

)کاپلان و شود عنوان دومین اختلال شایع روانی از آن یاد میو به (2022، 1پزشکی امریکا)انجمن روانمعرفی شده است 

. وابستگی (2025و همکاران،  3)لی. مشکلات سلامت روان و سوءمصرف مواد به طور نزدیکی در هم تنیده اند (2007، 2سادوک

به مواد فقط یک مسئله فردی نیست بلکه یک آسیب اجتماعی است که تهدید جسمانی و روانی را به همراه داشته و اثرات 

مهم  اختلالات سوءمصرف مواد را یک مسئله توانیمد. ی اجتماعی و اقتصادی فرد و جامعه دارهاجنبهغیرقابل بازگشتی بر 

در اغلب  . (2010و همکاران،  4)کالابریا شودیمسلامت عمومی دانست که منجر به آسیب جدی به فرد، خانواده و جامعه 

همکاران، لی و ؛ 2019و همکاران،  5گنبرگشده است )ترین اختلال همبود اعتیاد مطرحعنوان شایعفسردگی بهها، اپژوهش

عنوان معلول و پیامد سوءمصرف های اصلی گرایش به سوءمصرف و به(، اما برخی پژوهشگران  افسردگی را یکی از علت2025

ها هنگام قطع مصرف پذیری از نشانگانی است که افراد سوءمصرف کننده متامفتامیناند و افسردگی و تحریکمعرفی نموده

که  (2008و همکاران  7ناکاماو همچنین با ترک، وسوسه و بازگشت مرتبط است ) (1998 6)کنتول و مکبرایدکنند تجربه می

طور اند که علائم افسردگی بهها نشان داده(. پژوهش2004و همکاران،  8نیوتونها پرداخته شود )رمان به آنباید در ارزیابی د

دگی فرد معتاد، کند. افسردگی در تمام مراحل زنبینی میهای بعدی پیشمعناداری فراوانی مصرف مواد افیونی را در ارزیابی

، 9)آنتنلی و شوکیتکه مقادیر بیشتر از معمول را مصرف نموده یا به علت ترک مصرف دچار علائم شده، مشهود است اعم از وقتی

مصرف  در پژوهشی به این نتیجه رسیدند افرادی که علائم افسردگی بیشتری دارند درزمینه (2015و همکاران ) 10علی. (1993

 دهند. مواد مشکلات بیشتری نشان می

کننده مواد که افسردگی . افراد مصرف(2019، 11)مولر و سیهاسای تنگاتنگ دارد های ارتباطی، رابطهافسردگی با مهارت

ها نشان داد که بهبود علائم افسردگی، جنبه مهمی از درمان دهند. یافتههای ارتباطی بهتری نشان میکمتری دارند، مهارت

های ارتباطی تر مهارتکند. سطوح بالای افسردگی منجر به میانگین نمرات پایینبینی میو بهبود مشکلات همراه را پیش اعتیاد

برند های ارتباطی بهتری را به کار میتری دارند، عود و لغزش کمتری داشته و مهارتاست. درنتیجه افرادی که افسردگی پایین

مصرف کنندگان مواد افرادی هستند که با اعتمادبه  (.2020، 12)استفن و امنیمنداشت  تری خواهندو درنهایت درمان موفق

ند. افراد با اعتمادبه خود پایین شوهای ارتباطی مرتبط با عملکرد اجتماعی، مشخص میشمار در مهارتخود پایین و نقایص بی

ها ناتوانی در ایجاد و یا وارد گفتگو شدن با دیگران است. طبق کنند و مشخصه آنافرادی هستند که با دیگران بد برخورد می

پذیر هستند که در زندگی شخصی گرا، حساس، ساکت، منفعل و سلطهبررسی پژوهشگران مصرف کنندگان مواد افرادی درون

های ارتباطی )ابراز وجود و اظهار امتناع( و مواد مخدر نیاز دارند تا از تنهایی، انزوا و خستگی فرار کنند. بین مهارت خود به

(. به نظر 1993و باتوین،  15گلدبرگ؛ 2002، 14اپستین و باتوین ؛1995و همکاران،  13)اپستینمصرف مواد ارتباط وجود دارد 

های ارتباطی و ن بیشتر در زمینه دریافت و ارسال پیامرسد افرادی که دچار سوءمصرف مواد هستند نسبت به سایریمی

های ارتباطی دچار نقص هستند و از سوی دیگر ضعف در روابط اجتماعی بین فردی یکی از عوامل گرایش به اعتیاد مهارت

رسد مصرف مواد مخدر با انزوای اجتماعی طور کلی به نظر می. به(2025و همکاران،  16)خاندییابد است که هرروزه افزایش می

 (.2022، 17)زنگ و سانگو افسردگی همراه است 
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 از یکی عنوانبه مستقل طوربه اینک شد،می محسوب (2003) 1نف خود به شفقت هایمؤلفه از یکی ترپیش که مهربانی

 نشان و قرارگرفته موردتوجه افسردگی و اضطراب مورد در خصوصبه شناختیروان بهزیستی در بااهمیت انسانی مثبت خصایص

 و همکاران، 2بر) دارد معکوس رابطه شناختیآسیب علائم با و بوده ارتباط در مثبت هایسازه سایر با قویاً که است داده شده

 خود که دادند نشان (2011) 6آکین و ایسکیندر(. 2025، 5فادل ،2016 همکاران، و 4نلسون ؛2013 همکاران، و 3لائوس ؛2011

 مهربانی دادند نشان (2015) همکاران و بشر پور همچنین. است مرتبط اینترنت به اعتیاد با ازحدبیش همدردی و انزوا قضاوتی،

 همه به نسبت کندمی تلاش دارد بالایی خود به مهربانی فرد، که زمانی و دارد معنادار رابطه اعتیاد درمان انگیزش با خود به

 انتقادی دید اثر در و کند اعتراف خود در هاآن وجود به و بوده خود پذیرا اعتیادی رفتارهای ازجمله خود زندگی منفی هایجنبه

 اعتیاد ترک برای علاقه و خود مشکلات بازشناسی دنبال به بیشتری میزان به اعتیاد از ناشی انزوای احساس و خود به نسبت

شود و درمان اعتیاد به  منجر فرد در ترک انگیزش ایجاد به ژرف گناه احساس ایجاد با تواندمی خود به مهربانی درنتیجه و بوده

 .(2025، 7)کارلو و کاراکاسیدومواد مخدر موثر باشد 

منظور ارتقاء شادی و درنتیجه ارتقاء بهزیستی روانی و کاهش علائم بسیاری از مداخلات که توسط پژوهشگران مختلف به

کارلو و شناختی در نظر گرفته شده است، انجام اعمال مهربانانه و مداخلات مبتنی بر شفقت به خود است. ازجمله آسیب

( 2024نادری و همکاران )دانند. همچنین مداخلات مبتنی بر شفقت به خود را در درمان اعتیاد موثر می (2025کاراکاسیدو )

آگاهی با افزایش آمادگی برای تغییر در افراد سوءمصرف کننده موادمخدر مرتبط است. اند که شفقت به خود و ذهننشان داده

معرفی شد. وی معتقد است آموزش رفتار  (2014) 8جان-و ماسونگروز آموزش رفتار مهربانی در اختلالات اعتیادی  توسط 

مهربانی منجر به افزایش پذیرش خود، علاقه به دیگران و بهبود روابط اجتماعی، کاهش خود انتقادی و انتظارات خشک از 

 شودیماط با دیگران خودتنظیمی رشد یافته و افزایش همدلی در ارتب هایمهارتدیگران، تنظیم هیجانی بهبودیافته و بالطبع 

. آموزش رفتار مهربانی مکمل دهدیمکه این موارد بسیاری از مسائل افراد با اختلالات مصرف مواد را تحت پوشش قرار 

رویکردهای ذهن آگاهی است که سبب ارتقاء بهزیستی افراد  با تاریخچه افسردگی، اضطراب و سوءمصرف مواد مناسب است 

رسد آموزش رفتار مهربانی باهدف افزایش به نظر می. ( 2010بوچانن و باردی ، ؛ 2018 اتکینز و سالزهاور ،؛  2019گروز،)

یق خودآگاهی نسبت به کارکرد و تأثیر متقابل هیجان های مثبت و منفی درونی و روابط اجتماعی، معنادار ساختن زندگی از طر

توان انتظار داشت که هیجا های منفی ترتیب با ارتقای هیجان های مثبت میاینپیوستگی با خویش و دیگران است. به

اش، نسبت به خود و سایرین ملاطفت بیشتری اعمال کند. درگیر شدن فرد در بینییافته و فرد بتواند با گسترش جهانکاهش

شود عنوان غریزه مرگ و نیستی تعبیر میکه فرد آنچه را در نظریه فروید بهشود خیرخواهی برای خود و دیگران سبب می

های ها و درمانهای بسیاری حاکی از اثربخشی معنادار آموزشازپیش پیوستگی بیابد. پژوهشفروگذار کرده و با زندگی خود بیش

و  10هاپنر ؛2014و همکاران  9کربرای مثال مبتنی بر شفقت، بر بهبود علائم افسردگی و مشکلات مرتبط با مواد بوده است )

های شناختی آن،  وجود نشانهبا توجه به شیوع  سوءمصرف مواد و پیامدهای روان (. 2025کارلو و کاراسیدو  ؛ 2019همکاران، 

ها در فرایند درمان، لازم  است که این آموزش در فرایند ی ارتباطی معتادان، و  نقش این متغیرهامهارتافسردگی و نقص در 

های استفاده از آن در افراد معتاد مشخص شود. لذا، کار بالینی در فرهنگ ایرانی مورداستفاده قرار گیرد تا فواید و محدودیت

افسردگی افراد سوءمصرف های نشانه های بین فردی ومهارتبهبود  مهربانی برآموزش ش حاضر تعیین اثربخشی پژوه هدف

 کننده مواد است.
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https://ejcop.scholasticahq.com/article/133794-the-predictive-and-mediating-role-of-self-compassion-in-substance-use-disorders
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/10826084.2024.2429581
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/10826084.2024.2429581
https://www.mdpi.com/2077-1444/5/4/985
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781315445489-28/spirituality-addiction-paramabandhu-groves
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781315445489-28/spirituality-addiction-paramabandhu-groves
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781315445489-28/spirituality-addiction-paramabandhu-groves
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781315445489-28/spirituality-addiction-paramabandhu-groves
https://www.taylorfrancis.com/chapters/edit/10.4324/9781315445489-28/spirituality-addiction-paramabandhu-groves
https://link.springer.com/article/10.1007/s10902-013-9492-1
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0740547218303349
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0740547218303349
https://ejcop.scholasticahq.com/article/133794-the-predictive-and-mediating-role-of-self-compassion-in-substance-use-disorders
https://books.google.ca/books?hl=en&lr=&id=-5E9EQAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA182&dq=Wishart,+A.+(2025).+Alcoholism,+Addictions,+and+Self-Compassion.+Grounding+Psychotherapy+in+Self-Compassion,+182.&ots=dbIs6tJjdO&sig=Z7ac4NBZROxRAmgA94v1M-J4rXE
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 روش 

آزمون با گروه کنترل انجام شد. جامعه آماری پژوهش انتخاب افراد آزمون و پسپژوهش نیمه آزمایشی در قالب طرح پیش

  40نفر(. نمونه پژوهش  200سوءمصرف کننده مواد در حال ترک در مرکز  خدمات ترک اعتیاد سپهر شهر اصفهان بود )حدود 

فرد در حال ترک مراجعه کننده به کلینیک ترک اعتیاد سپهر شهر اصفهان بود که به صورت هدفمند  انتخاب شدند. افرادی 

های ارتباطی ماتسون )نمره کمتر ( و نمره پایین در پرسشنامه مهارت17که نمره بالا در  پرسشنامه افسردگی بک )نمره برش 

نفر( و  20صورت تصادفی در دو گروه آزمایش )نفر انتخاب و به 40های ورود و خروج ( کسب کردند، با توجه به ملاک55از 

سال، تحصیلات)حداقل سیکل( و  50تا  20های ورود  عبارت بودند از: دامنه سنی ملاک      دهی شدند.نفر( جای 20کنترل )

های جسمی و یش از سه جلسه، وجود بیماریهای خروج عبارتند از:  غیبت بشروع مدت مصرف مواد بیش از یک سال.  ملاک

 زمان.طور همشناختی دیگر بههای روانها و آموزشروانی مزمن بر اساس پرونده پزشکی و استفاده از درمان

 ابزار 

ی قرار گرفت. موردبازنگر (1996) و همکاران   بکتوسط  1افسردگی بک ۀپرسشنامدوم  ۀنسخ الف(پرسشنامه افسردگی بک:

)خفیف تا بسیار شدید(  سه تا صفر از یاچهاردرجه مقیاس یک روی کنندهشرکتگویه خودگزارشی دارد و  21این پرسشنامه 

و ضریب  86/0با میانگین  93/0تا  73/0همسانی درونی این پرسشنامه را بین  ،(1996، بک و همکاران). دهدیم  پاسخ آن به

( 1401و همکاران ) یعیرب اندگزارش کرده81/0و برای گروه غیر بیمار برابر با  86/0آلفای کرونباخ آن را برای گروه بیمار برابر با 

گزارش .94/0و   89/0،  91/0 ، دو نیمه سازی و بازآزمایی را به ترتیب کرونباخ یآلفا باینفر  ضر 94 یبر رو یدر پژوهش

 60/0از  شیزونگ ب یخودسنج اسیمقو  لتونیهم افسردگی یبنددرجه اسیبا مقکردند. ضریب همبتگی بین این پرسشنامه 

  (. P<01/0) آمددستبه

باهدف ارزیابی  (1983ماتسون و همکاران،)  پرسشنامه توسط این: 2های ارتباط بین فردی ماتسونب(پرسشنامه مهارت

های ارتباطی سؤال بوده و هدف آن سنجش میزان مهارت 19افراد در روابط بین فردی تدوین شد. دارای های اجتماعی مهارت

بسیار خوب نمره دهی  5بسیار پایین تا  1بین فردی در افراد مختلف است. طیف پاسخگویی آن از نوع لیکرت بوده که از نمره 

همچنین بین گزارش شده است.  91/0ب پایایی این مقیاس نیز برابر . ضریدارد 95 تا 19 ای ازشود. مجموع امتیازات دامنهمی

داری به دست آمده است )منجمی (  معنیr= 70/0این پرسشنامه و  پرسشنامه توانایی برقراری ارتباط مؤثر همبستگی )

 (. 2012زاده،

 برنامه مداخله ای

متشکل از دو جلسه ذهن آگاهی، شش جلسه متمرکز بر ای، دقیقه 90جلسه   8چهارچوب برنامه آموزش رفتار مهربانی شامل 

تن آرامی مهربانی است. این مدل برگرفته از برنامه میسون جان و گروز است که در سال دوبارهمهربانی و یک جلسه تمرین 

معرفی شد و در آمریکا و اروپا اجرا شد. محتوای « 3درمان در هشت گام»جهت درمان مشکلات اعتیادی در کتاب  2014

ذهن آگاهی، آگاهی بخشی و  و گسترشارائه شده است. هدف از محتوای آموزشی کمک به حفظ  1جلسات آموزش در جدول 

عنوان مکملی برای رویکردهای ذهن کمک به معتادان در جهت ارتقای ابعاد کارکردهای روانی مثبت و رشد رفتار مهربانی، به

: گسترش باشدیمگام اصلی رویکردهای ذهن آگاهی نیز با استفاده از فنون تن آرامی شامل سه شدهارائهی هاکیتکنآگاهی است. 

 .(2014جان، -)گروز و ماسونی معقول برمبنای آگاهی رشد یافته هاانتخابزا و ارب مشکلآگاهی، یادگیری پذیرش و قبول تج

 همچنین روایی محتوایی این آموزش توسط متخصص ارزیابی و مورد تایید  قرار گرفت.

                                                           
1 . Beck Depression Inventory-Second Edition (BDI-II) 
2 . Matson's Interpersonal Communication Skills Questionnaire 

3 . Eight Step Recovery 

https://psycnet.apa.org/doiLanding?doi=10.1037%2Ft00742%E2%80%90000
https://www.researchgate.net/profile/David-Dozois/publication/232587518_The_Beck_Depression_Inventory-II_BDI-II_Beck_Hopelessness_Scale_BHS_and_Beck_Scale_for_Suicide_Ideation_BSS/links/5640a45708aec448fa5ff4f9/The-Beck-Depression-Inventory-II-BDI-II-Beck-Hopelessness-Scale-BHS-and-Beck-Scale-for-Suicide-Ideation-BSS.pdf
https://psycnet.apa.org/doiLanding?doi=10.1037%2Ft00742%E2%80%90000
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/0005796783900013
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/0005796783900013
https://www.amazon.com/Eight-Step-Recovery-Teachings-Addiction/dp/1909314021
https://www.amazon.com/Eight-Step-Recovery-Teachings-Addiction/dp/1909314021
https://www.amazon.com/Eight-Step-Recovery-Teachings-Addiction/dp/1909314021
https://www.mdpi.com/2077-1444/5/4/985
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 مهربانی: محتوای جلسات برنامه آموزش رفتار 1جدول 
 محتوای جلسه عنوان جلسه شماره جلسات

های ارتباطی و مهارت هایمهارتمعارفه، اجرای پرسشنامه افسردگی،  انتخاب گروه هدف صفر

 خودتنظیمی و پرسشنامه مهربانی

آگاهی و پذیرش طبیعی بودن  یک

 رنج در زندگی انسان

ی، تن ریپذتیمسئول، هاتیواقعمعرفی انواع رنج و پریشانی، آموزش مواجهه با 

 آرامی، اهمیت تنفس

آگاهی از ایجاد رنج اضافی توسط  دو

 خویشتن

ی برخورد با رنج و پریشانی، معرفی انواع وسوسه، تن آرامی هاوهیشمعرفی 

 مهربانانه

 معرفی ناپایداری و تغییرات، پذیرش توانایی تغییر فردی، آگاهی از هیجان ها آگاهی و پذیرش ناپایداری سوم

میل به ورود به مسیر درمان و به  چهارم

 دست آوردن آزادی

، توجه به سازه مهربانی در هاانتخابآموزش نیاز به تغییر و بازیابی، آگاهی از 

 تشویق و همدلی ،مواجهه با افکار و هیجان ها، مهربانی به خود

دگرگون ساختن کلام، اعمال و  پنجم

 وکارکسب

رفتارها و پیامدها، آموزش اعتدال و پرهیز در  درک رابطه افکار، هیجان ها،

 رفتار، آموزش سه مرحله پذیرش

ی مثبت در هاارزشقرار دادن  ششم

 مرکزیت زندگی خود

یی، شناسایی افراد مشوق و افراد جوپناهی درونی فرد، معرفی هاارزشکشف 

 مانع در بازیابی

صرف هر نوع تلاش برای باقی  هفتم

 بازیابیماندن در مسیر 

 آموزش مهربانی به خود، پنج مانع اصلی درمان، نگهداری حالات یاری گر روانی

کمک به دیگران با به اشتراک  هشتم

گذاشتن منافعی که به دست 

 آورده شد

ی کمک به دیگران، خطرات یاریگر بودن، هاراهاهمیت و مزایای یافتن 

 ی دوماِ گذشتههاآموخته یبندجمع

شاخص روایی محتوایی و نسبت روایی  . نفر از متخصصان قرار گرفت 8اعتبار محتوایی،  بسته مورد نظر  در اختیار برای تعیین 

 بدست آمد. 89/0و  87/0محتوایی  به ترتیب 

 نحوه اجرا 

نفر(  20ی آزمایش و کنترل )هر گروه هاگروهتصادفی در  صورتبه هاآن،  هاکنندهشرکتپس از هماهنگی و شناسایی، انتخاب 

 صورتبهجلسه  8جایگزین شدند. ابتدا هر دو گروه پیش آزمون شدند. سپس برنامه آموزش رفتار مهربانی برای گروه آزمایش در 

در مرکز ترک اعتیاد سپهر اجرا شد  ای یک جلسه( در روزهای پنجشنبهدقیقه )هفته 90ماه و هر جلسه  گروهی و به مدت دو

و گروه کنترل برنامه و آموزش خاصی را دریافت نکردند. همچنین  به گروه کنترل تعهد داده شد که پس از پایان جلسات گروه 

های ی افسردگی و مهارتهاپرسشنامه مجدداًدو گروه در پایان جلسات آموزش، گیرند. یمنیز تحت مداخله قرار  هاآنآزمایش، 
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دو  تینها درنفر به علت غیبت زیاد و عدم تمایل به همکاری حذف شدند.  7. در هر گروه ارتباط بین فردی را تکمیل کردند

پس آزمون افسردگی و تحلیل -با تحلیل واریانس یک متغیری روی تفاضل نمرات پیش آزمون کنندهشرکت 13گروه با 

 شدند.ی ارتباطی  تحلیل هامهارت آزمونشیپحذف اثر  منظوربهیک متغیری  انسیکووار

 هایافته
نفر  4سال و  40تا  30سنی  ردهنفر در  13سال،  30تا  20نفر دارای رده سنی  9در پژوهش  کنندهشرکتسنی افراد  ازنظر

 2و نوع آزمون در جدول  هاگروهبه تفکیک  موردمطالعهی توصیفی متغیرهای هاآمارهسال بودند. همچنین  50تا  40سنی  رده

ی ارتباط بین فردی و نشانه های افسردگی، از آزمون هامهارتبرای بررسی فرض نرمال بودن توزیع متغیر  ارائه شده است.

 آزمونو پسآزمون نرمال بودن توزیع این متغیرها در پیش از یحاک(، <05/0Pویلک استفاده شد.  نتایج این آزمون )-شاپیرو

ها ی ارتباطی، مفروضه همگنی گروههامهارت( در متغیرهای افسردگی و <05/0Pاست. همچنین با توجه به نتایج  آماره لوین )

 برقراراست.

 و نوع آزمون هاگروهبه تفکیک  موردمطالعهی توصیفی متغیرهای هاآماره. 2جدول 

 M SD SW P گروه وضعیت 

های مهارت

 ارتباط 

 بین فردی

 آزمونپیش

 

 آزمونپس

 63/0 94/0 01/6 69/54 آزمایشی

 14/0 88/0 47/7 92/53 کنترل

 96/0 98/0 59/4 46/64 آزمایشی

 75/0 96/0 99/7 23/54 کنترل

 افسردگی

 آزمونپیش

 

 آزمونپس

 19/0 87/0 45/6 00/29 آزمایشی

 8/0 96/0 10/7 38/31 کنترل

 02/0 78/0 72/6 23/23 آزمایشی

 76/0 96/0 19/6 48/29 کنترل

استفاده  Fآزمون افسردگی در گروه آزمایش و کنترل، از آزمون آزمون و پسشیب رگرسیون پیش جهت بررسی مفروضه همگنی

(، و با توجه به رعایت مفروضه همگنی شیب <05/0Pمعنادار نبود ) Fی ارتباط بین فردی، آزمون هامهارتشد. در مورد 

اساس، براین؛ (>01/0Pدر مورد افسردگی معنادار بود )  Fشود. اما آماره یمیانس یک متغیری استفاده کوواررگرسیون، از تحلیل 

مفروضه همگنی شیب رگرسیون در متغیر افسردگی برقرار نیست و از تحلیل واریانس یک متغیری روی تفاضل نمرات 

یش و متغیری )آنکووا( برای بررسی تفاوت گروه آزماشود.  نتایج تحلیل کوواریانس تکیمآزمون استفاده آزمون و پسپیش

 ،3آزمون این متغیر، در جدول ، با کنترل آماری پیشهای ارتباط بین فردی و نشانه های افسردگیمهارتآزمون در پس کنترل

 . شده استگزارش
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 های افسردگیهای ارتباط بین فردی و نشانهمتغیری مهارتنتایج آزمون تحلیل کوواریانس تک :3جدول 

OP 2Eta P F MS Df SS منبع  

مهارتهای  گروه 32/598 1 32/598 76/35 <001/0 43/0 1

ارتباط بین 

 فردی
 خطا 35/351 21 73/16 - - - -

های نشانه گروه 46/138 1 46/138 16/6 <05/0 20/0 98/0

 خطا 38/539 21 68/25 - - - - افسردگی

های ارتباط بین فردی و نشانه های مهارت، در کنترلبین دو گروه آزمایش و  که دهدیمبه این جدول، نتایج نشان  باتوجه

های ارتباط بین مهارتی هامهارتدرصد واریانس  43 دهدیم(. مجذور اتا، نشان P<05/0تفاوت معنادار وجود دارد ) افسردگی

 نیانگیم  4 با توجه به جدول .بوده استآموزش مهربانی  از یناشدرصد از  وارنس نشانه های افسردگی  4/20و     فردی

اساس،  نیا است. برهای افسردگی معنی دار و  مطلوب مهارتهای ارتباطی و نشانه یو کنترل، برا شیآزما یهاگروه شدهلیتعد

 بوده است. رگذاریتأثاین دو متغیر بهبود درصد بر  95 نانیبا اطم یشیآزما طیشرا

 های ارتباط بین فردی و نشانه های افسردگی شده مهارت: میانگین و انحراف استاندارد تعدیل4جدول 

تفاوت  میانگین  گروه هامؤلفه

 هامیانگین

خطای 

 استاندارد

سطح 

 معناداری

 مهارتهای ارتباط بین فردی
 79/47 آزمایش

23/8 89/0 001/0 
 56/36 کنترل

 های افسردگینشانه
 43/19 آزمایش

78/5 78/0 01/0 
 65/25 کنترل

های و نشانههای ارتباط بین فردی مهارتهای آزمایش و کنترل، در میانگین گروه شود،یممشاهده  4که در جدول  طورهمان

 بهبود این متغیر، تأثیرگذار بوده است. درصد بر 95اساس، شرایط آزمایشی با اطمینان معناداراست. براین افسردگی

 یریگجهینتبحث و      

در افراد افسرده های ارتباط بین فردی و افسردگی مهارتهدف پژوهش حاضر تعیین تأثیر آموزش رفتار مهربانی بر 

آموزش رفتار مهربانی بر دهد که های پژوهش حاضر نشان مییافتهسوءمصرف کننده مواد در حال ترک در شهر اصفهان بود. 

های پژوهش حاضر نشان داد که  آموزش یافتهاین افراد مؤثر بوده است.  های ارتباط بین فردی و کاهش افسردگیبهبود مهارت

اتکینز و سالزهاور های ها در راستای نتایج پژوهشموثر است. این یافتههای ارتباط بین فردی مهارترفتار مهربانی در افزایش 

عنوان قرار دارد. آموزش رفتار مهربانی، با تعیین عاملیت فرد به  (2010و چانن و باردی ) ،(2015) همکاران و شر پورب ،(2018)

آورد و به این طریق افراد از انزوا و ترس از اجتماع فاصله شرایط، موقعیت بهتری را برای پذیرش خود به وجود می کنندهتعیین

جلسه هشتم آموزش مهربانی، برقراری  خصوصطلبند. بهگیرند و دوستان و اطرافیان خود را در مواقع ضروری به یاری میمی

ی کمک به هاراهاهمیت و مزایای یافتن داند و کننده مواد میدرمان مؤثر افراد سوءمصرف ٔ  ارتباط و کمک به دیگران را لازمه

های برقراری ارتباط با به دنبال دریافت حمایت اجتماعی و ارتقای مهارت دیگران در کنار آگاهی نسبت به خطرات یاریگر بودن

طور همبود دارند، مؤثر خصوص در مورد افرادی که مشکلات افسردگی و ارتباط را بهشود. این موضوع بهسایرین را  یادآور می

 است. 

https://www.simonandschuster.com/books/The-Kindness-Advantage/Dale-Atkins/9780757320996
https://www.simonandschuster.com/books/The-Kindness-Advantage/Dale-Atkins/9780757320996
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/00224540903365554
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/00224540903365554


48       

 در سوءمصرف کنندگان مواد یارتباط یهاو مهارت یبر افسردگ یآموزش رفتار مهربان یاثربخش

Effectiveness of Kindness Behavior Training on Depression and Communication Skills in Substance .... 

 
 

آموزش رفتار مهربانی کند. فرایند درمان کمک میاستفاده از راهبردهای مهربانی با خود به افراد برای مشارکت فعالانه در 

های مختلف شخصی، بر اهمیت انتخاب شخصی آگاهانه و پذیرش تغییر فردی تأکید با آگاهی بخشی از حالات درونی و رنج

وسه کند و فرد را به کندوکاو در خویشتن و شناخت هیجانات مختلف خود و برخورد مهربانانه با خود در مواقع دشوار وسمی

اعتماد تلقی عنوان یک منبع ارتباطی مستقل از طرح درمانی که قابلکند. همچنین صرف جلسات گروهی نیز، بهترغیب می

شود.  عنوان منبع تسکین افسردگی محسوب میتواند فرد را در ابرازگری و ارتقاء فعالیت یاری کند که خود بهشود، میمی

ویژه رسیدن وفصل برخی تعارضات و بهگروهی منجر به حلهای درونگروهی و پویاییتوان بیان کرد که مداخله همچنین می

بیماران از روابط و اطرافیان خود کمک شایانی نمود. بنابراین به  ٔ  بینانهاین امر به درک واقع به تفاهم درمانی با پژوهشگر شد.

و ارتقای هیجان های مثبت نقش مؤثری ایفا نماید.  آموزش رفتار مهربانی درزمینه پذیرش ناپایداری مشکلات رسدنظر می

تنها گیرند نههای خود قرار میردههمچنین می توان بیان کرد افرادی که در محیط درمانی گروهی در ارتباط با سایر هم

دهند و درنتیجه  میگروهی را به بهترین نحو ممکن انجام شوند، بلکه تعاملات درونازپیش به لزوم مهربانی با خود واقف میبیش

همچنین آموزش رفتار مهربانی باعث شد افراد معتاد  نسبت به تجربیات دشوار، یابد. ها افزایش میهای ارتباطی آنمهارت

های بهتری تنظیم و احساسات خود را به طور موثرتری مدیریت کنند. مهربانی به خود به مانند مکانیزمی برای تنظیم پاسخ

ل کرد، بدین صورت که فرد به دشواری و شدت هیجان واقف شده و در عین حال از انتقاد شدید خود احساسات دشوار عم

کننده است. این آموزش به افراد اجازه کند. مهربانی به خود اتخاذ موضعی مهربانانه نسبت به خود و تجارب پریشانپرهیز می

اند کمتر احساس گناه و شرم داشته باشند. در اکنون انجام دادهداد تا خود را بیشتر دوست داشته باشند و برای اعمالی که ت

شان تهدید کننده است.  در واقع آموزش مهربانی به خود کنند کمتر براینتیجه هیجان هایی که در زمان دشواری تجربه می

کنترل تکانه، و عدم پذیرش سبب شد معتادان  با غلبه بر فقدان آگاهی هیجانی، دشواری در انجام رفتار هدفمند، دشواری در 

شان مناسب ابراز شده و سطح سلامت و انسجام هیجانی خود را حفظ نمایند. های هیجانی به خود اجازه دهند تا احساساتپاسخ

های مشابهی داشته باشند، امکان ارتباط با ها در مسیر آموزش با تشخیص اینکه دیگران نیز ممکن است واکنشهمچنین آن

 دهند.فزایش میدیگران را ا

های نتایج پژوهش حاضر حاکی از آن بود که آموزش رفتار مهربانی در افراد افسرده سوءمصرف کننده مواد، باعث کاهش نشانه

کارلو و کاراسیدو  ؛ 2019هاپنر و همکاران،  ؛2014ر و همکاران کهای این یافته در راستای نتایج پژوهشافسردگی آنها شد. 

مثبت و همدلانه داشته باشند.  یبرخورد گرانیتا نسبت به د کندیم قیافراد را تشو رفتار مهربانی آموزشدارد.    قرار   2025

 شیدر افراد قرار دارد که منجر به افزا یحس ارزشمند تیسازنده و تقو یهاارتباط جادیتمرکز بر ا ،یمهربان نیتمر ندیدر فرآ

که از  ،یاجتماع یو انزوا یبه کاهش افکار منف منجر  اغلب  هاتیفعال نی. ادشویم یدر زندگ یو خوشبخت تیاحساس رضا

مثبت در مغز  ییایمیمهربانانه باعث ترشح مواد ش یانجام رفتارها ن،ی. علاوه بر اشودیهستند، م یافسردگ دکنندهیعوامل تشد

های مرتبط با رفتار مهربانی همچنین، فعالیتند. کیفرد کمک م یکه به بهبود حال روح گرددیم نیتوسیو اکس نیاندورف رینظ

آید. شود که این موارد از عوامل اصلی در مقابله با افسردگی به شمار میهای اجتماعی فردی میاغلب منجر به تقویت حمایت

با توجه  ت.وصیه اسکار مفید و مکمل برای درمان یا مدیریت افسردگی قابل ت بنابراین، آموزش رفتار مهربانی به عنوان یک راه

عنوان یک روش آموزشی درمانی از سوی روان شناسان حوزه اعتیاد رود که آموزش مهربانی بهبه نتایج پژوهش حاضر انتظار می

های معطوف به مهربانی خود بر سوءمصرف تواند مسئولان را از اثربخشی درمانمورداستفاده قرار گیرد. نتایج این پژوهش نیز می

های مناسبی برای بهبود افراد سوءمصرف مواد فراهم سازد. همچنین طرق سیستم درمانی بتواند زمینه مواد آگاه سازد تا از

های آموزشی آتی، آموزش مهربانی با ریزیتواند سبب شود که مسئولان حوزه درمان اعتیاد در برنامهگیری از این نتایج میبهره

 موزشی در مراکز درمان اعتیاد، بگنجانند. همچنین آموزش رفتار مهربانی ای و آهای مشاورهعنوان بخشی از فعالیتخود را به

فردی، در بهبود  هایهای دارویی و مشاورهعنوان مکمل درمانی مؤثری در کنار روشتواند به، می(2014گروز و ماسون جان )

https://link.springer.com/article/10.1007/s10902-013-9492-1
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0740547218303349
https://ejcop.scholasticahq.com/article/133794-the-predictive-and-mediating-role-of-self-compassion-in-substance-use-disorders
https://ejcop.scholasticahq.com/article/133794-the-predictive-and-mediating-role-of-self-compassion-in-substance-use-disorders
https://ejcop.scholasticahq.com/article/133794-the-predictive-and-mediating-role-of-self-compassion-in-substance-use-disorders
https://ejcop.scholasticahq.com/article/133794-the-predictive-and-mediating-role-of-self-compassion-in-substance-use-disorders
https://books.google.ca/books?hl=en&lr=&id=-5E9EQAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA182&dq=Wishart,+A.+(2025).+Alcoholism,+Addictions,+and+Self-Compassion.+Grounding+Psychotherapy+in+Self-Compassion,+182.&ots=dbIs6tJjdO&sig=Z7ac4NBZROxRAmgA94v1M-J4rXE
https://www.amazon.com/Eight-Step-Recovery-Teachings-Addiction/dp/1909314021
https://www.amazon.com/Eight-Step-Recovery-Teachings-Addiction/dp/1909314021
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کننده مواد مورد استفاده قرار گیرد و روند درمان را سرعت بخشیده و مدت حفظ اثرات درمان را کارکردهای افراد سوءمصرف

گیری در دسترس و عدم کنترل متغیرهای تأثیرگذار مانند مدت زمان اعتیاد و نوع در پژوهش حاضر نمونه    تر نماید. طولانی

شود از چنین آموزشی با توجه به مؤثر بودن آموزش مهربانی به خود پیشنهاد میهای پژوهش  بود. دودیتمصرف مواد از مح

شناختی و ارتقاء کیفیت زندگی معتادان توسط روان شناسان استفاده عنوان یک روش مکمل جهت تعدیل پیامدهای روانبه

 گردد. 
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