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ثش ایي اسبس ثشسسی عی دِّ اخیش اػتیبد ثِ هَاد هخذس یىی اص هْوتشیي هسبئل ثْذاضتی ٍ اجتوبػی دس ایشاى ثَدُ است ٍ   زمیىٍ ي َذف:

ای ثشخَسداس است. لزا، هغبلؼِ حبضش ثب ّذف ثشسسی  اجتوبػی ایي افشاد اص اّویت ٍیژُّبی سٍاًطٌبختی ثش هَضَػبت سلاهتی ٍ  احشثخطی دسهبى

 سفتبسی گشٍّی ٍ هخجت اًذیطی خبًَادُ ثش ویفیت صًذگی افشاد داسای اػتیبد اًجبم ضذ. -تأحیش دسهبى ضٌبختی

گیشی دس دستشس ٍ ثِ غَست تػبدفی افشاد  ٍش ًوًَِثبضذ وِ ثِ س ی ثبلیٌی ًیوِ تجشثی هیایي پژٍّص یه هغبلؼِ وبسآصهبی :َا مًاد ي ريش

ای تحت گشٍُ دسهبًی  دلیمِ 90جلسِ  12ًفش( لشاس گشفتٌذ. گشٍُ آصهبیص ثِ هذت  15ًفش( ٍ وٌتشل ) 15داسای اػتیبد دس دٍ گشٍُ آصهبیص )

ای تحت  دلیمِ 90جلسِ  8ّص ًیض ثِ هذت ّبی هَسد پژٍ خبًَادُ ّش وذام اص ًوًَِسجِ یه سفتبسی لشاس گشفتٌذ. ّوچٌیي ػضَ د –ضٌبختی 

ّبی پژٍّص تىویل  ثَد وِ لجل ٍ ثؼذ اص هذاخلِ تَسظ ٍاحذ SF-36آهَصش هخجت اًذیطی لشاس گشفتٌذ. اثضاس ثشسسی پشسطٌبهِ ویفیت صًذگی 

ّبی آهبس تَغیفی ٍ  ٍ سٍش 16ًسخِ  SPSS افضاس   ّب ثب استفبدُ اص ًشم ٍ ثؼذ اص آصهَى اًجبم ضذ. یبفتِ گشدیذ. ّوچٌیي تست هَسفیي لجل

 استٌجبعی هَسد تجضیِ ٍ تحلیل لشاس گشفتٌذ.

( ٍ =P 001/0ّب ًطبى داد وِ دٍ گشٍُ دس ًوشات ولی ویفیت صًذگی ) ّبی آى شات ویفیت صًذگی ٍ ًیض صیش همیبستحلیل ٍاسیبًس ًوَا:  یافتٍ

 ( تفبٍت آهبسی هؼٌبداس داضتٌذ.>05/0Pّبی آى ) صیش همیبس

سفتبسی گشٍّی ٍ هخجت اًذیطی خبًَادُ ثش ثْجَد ویفیت صًذگی افشاد داسای  –ًتبیج ًطبى داد وِ هذاخلِ یىپبسچِ ضٌبختی  وتیجٍ گیری:

 ثبضذ.   اػتیبد هَحش هی

 سفتبسی، گشٍّی، هخجت اًذیطی، خبًَادُ، ویفیت صًذگی، اػتیبد –هذاخلِ ضٌبختی   َای کلیذی: ياشٌ

 چكيده

 تْشاى، داًطگبُ ػلَم پضضىی ثمیِ ا... )ػج(هىبتجِ:  آدسس

  ghadirian.fataneh@gmail.com :یىیالىتشًٍ پست
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 مقذمٍ

ّبی اخیش اػتیبد ثِ ػٌَاى سَهیي چبلص ایشاى  عی سبل

پس اص فمش ٍ ثیىبسی هغشح ضذ. ػلی سغن ًجَد هغبلؼبت آهبسی 

دس ایشاى آهبس  دلیك دس ایي خػَظ لیىي هغبلؼبت اخیش

ّبی ًبضی اص  ٍ ّضیٌِ 2007هیلیَى ًفش دس سبل  6هجتلایبى سا 

(.  ثشخی 1ّضاس ثیلیَى سیبل سبلاًِ روش وشدُ است ) 200آى سا 

دسغذ افشاد ثبلغ دس ایشاى سا هجتلا ثِ سَء هػشف  8هغبلؼبت 

دّذ  اًذ. آهبسّب دس ایبلات هتحذُ ًیض ًطبى هی هَاد هؼشفی وشدُ

سبل ثِ ًَػی  12دسغذ افشاد ثبلاتش اص  8-10، 2006وِ دس سبل 

 (.2اًذ ) ثشدُ اص اختلال سَء هػشف هَاسد سًج هی

ّبی فشدی ٍ اجتوبػی  اثتلا ثِ سَء هػشف هَاد ّضیٌِ

(. اص جولِ ایي 3وٌذ ) ثسیبسی سا ثِ فشد هجتلا تحویل هی

تغییشات ایجبد تغییشات ػوذُ دس ویفیت صًذگی ٍ ًیض سٍاثظ 

ٍ خبًَادگی ایي افشاد است. ویفیت صًذگی اص جولِ اجتوبػی 

گضاسی اجتوبػی است وِ  هفبّین هْن هغشح دس سیبست

Phillips  هؼتمذ است فشاتش اص خَة ثَدى اص هٌظش سٍاًطٌبختی

است ٍ چگًَگی صًذگی فشد سا اص هٌظش فشدی ٍ اجتوبػی 

(. هغبلؼبت ثسیبسی دس خػَظ ویفیت 4وٌذ )ؼىس هیهٌ

هجتلا ثِ سَء هػشف هَاد ٍ تأحیش هَاسدی ّوچَى صًذگی افشاد 

, 5)اثتلاء ّوضهبى ثِ اختلالات سٍاًپضضىی ّوچَى افسشدگی 

، هَضَػبت اجتوبػی ّوچَى تبثَّبی اجتوبػی ٍ اص ّن (6

( ٍ ًیض 7خبًَادگی فشد ) -ّبی اجتوبػی گسیختي ضجىِ

ٍ احشات آى ثش صًذگی افشاد هجتلا ضذُ  (8هَضَػبت التػبدی )

است. دس ایي هیبى هغبلؼبت ثسیبسی ثِ ثشسسی هذاخلات 

سٍاًطٌبختی ثش ثْجَد سلاهت جسوی ٍ ػبعفی ٍ اجتوبػی ایي 

 -افشاد پشداختِ اًذ. دس ثیي ایي هذاخلات، دسهبى ضٌبختی

سثشد ٍ هغشح دس ایي صهیٌِ است سفتبسی اص جولِ هذاخلات پشوب

سفتبسی ثب ایجبد تغییش دس سبخت رٌّی  -(. هذاخلِ ضٌبختی9)

افشاد، سؼی دس ایجبد ثبٍسّبی هٌغمی ٍ هجتٌی ثش تفىش دس افشاد 

وٌذ. تغییش دس ثبٍسّبی غلظ ٍ جبیگضیي وشدى ثبٍسّبی هخجت  هی

ٍ اهیذ ثخص  اص جولِ پیبهذّبی هْن ٍ هَسد اًتظبس دس ایي 

اًذ وِ ایي هذاخلِ  ًطبى دادُ اخلِ است. هغبلؼبت هتؼذدیهذ

(، وبّص 10تَاًذ ثِ ثْجَد خَدوبسآهذی ٍ ویفیت صًذگی ) هی

افسشدگی، اضغشاة ٍ ػَد دس افشاد هجتلا ثِ سَء هػشف هَاد 

( ووه وٌذ. اص سَیی دیگش اسائِ ایي هذاخلات دس لبلت 11،12)

افضایص دّذ. ثشخی  ّب سا تَاًذ احشثخطی آى هذاخلات گشٍّی هی

سفتبسی ثب  -دٌّذ وِ تشویت هذاخلِ ضٌبختی هغبلؼبت ًطبى هی

حشتش ؤًذ اص سٍش تؼبهل گشٍّی غشف ًیض هتَا سٍش گشٍّی هی

 (.13ثبضذ )

اهشٍصُ ػلن ػػت ضٌبختی ثب عشح ایي هَضَع وِ هذاخلِ 

تَاًذ ثب ایجبد تسْیل ًَسًٍی یبدگیشی دس  سفتبسی هی -ضٌبختی

حشی وٌذ، ثِ عشح هَضَع ؤت سٍاًطٌبختی ووه هثْجَد اختلالا

(. اص دیذگبُ ػلن ػػت 14تَسؼِ ایي هذاخلِ پشداختِ است )

ّبی دلیك احشگزاسی ایي هذاخلِ ٌَّص  ضٌبختی گشچِ هىبًیسن

تَاًذ اص عشیك تأحیشات  ثِ دسستی ضٌبختِ ًطذُ است، اهب هی

ِ ضٌبختی ٍ ػبعفی احشگضاسی ثبلایی دس دسهبى افشاد هجتلا ث

ایي است وِ ثشخی ًىتِ لبثل تأهل  . (15)اػتیبد داضتِ ثبضذ 

دٌّذ ػلی سغن احشگزاسی هؤحش هذاخلِ  هغبلؼبت ًطبى هی

سفتبسی، لیىي هذاخلات خبًَادُ هحَس ًتبیج ثْتشی  -ضٌبختی

دٌّذ  (.  ثشخی اص ایي هغبلؼبت ًطبى هی16اًذ ) ثِ ّوشاُ داضتِ

سفتبسی  -وِ هذاخلات خبًَادُ هحَس ثیطتش اص هذاخلِ ضٌبختی

 تَاًٌذ اص ضذت هطىلات سَء هػشف هَاد ثىبٌّذ ٍ دس دٍسُ هی

(. 17تشی ًتبیج هخجت هذاخلِ سا حفؼ خَاٌّذ وشد ) عَلاًی

 -اًذ وِ هذاخلِ ضٌبختی ّوچٌیي ثشخی هغبلؼبت ًطبى دادُ

سفتبسی ثِ تٌْبیی ػلیشغن تأحیش هخجت ثش وبّص هػشف ٍ یب 

ػذم ػَد دس یه ثبصُ صهبًی لیىي، لبدس ًیست تفبٍت آهبسی 

(. ثش ایي 18)هؼٌبداس دس دٍ گشٍُ وٌتشل ٍ آصهبیص ایجبد وٌذ 

اسبس، هغبلؼِ حبضش ثِ هٌظَس ثشسسی احشثخطی هذاخلِ 

اًذیطی خبًَادُ ثش  سفتبسی گشٍّی ٍ هخجت-یىپبسچِ ضٌبختی

 ویفیت صًذگی افشاد داسای اػتیبد غَست گشفت. 

 

 بررسیريش 

هغبلؼِ حبضش یه هغبلؼِ وبسآصهبیی ثبلیٌی ثِ سٍش ًیوِ 

گیشی  ب سٍش ًوًَِتجشثی است وِ پس اص اخز هجَصّبی لاصم ث

دس دستشس ٍ ثِ غَست تخػیع تػبدفی اًجبم ضذ. جبهؼِ 

افشاد هؼتبد خَد هؼشف دس آهبسی هغبلؼِ حبضش هتطىل اص 

ثَد.  1391ولیٌیه تشن اػتیبد ضْش الیگَدسص دس سبل 

هؼیبسّبی ٍسٍد ثِ هغبلؼِ ضبهل هَاسد صیش ثَد: دٍسُ سن صدایی 
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خَد سا ثِ اتوبم سسبًذُ ثبضٌذ ٍ حذالل یىجبس سبثمِ ثبصگطت ثِ 

هػشف هَاد هخذس سا داسا ثبضٌذ. ثیوبساًی وِ هجتلا ثِ اختلال 

جلسِ غیجت دس جلسبت گشٍّی سا  2سٍاًی ثَدًذ ٍ یب ثیص اص 

داضتٌذ اص هغبلؼِ حزف ضذًذ.  ثش ایي اسبس پس اص اخز 

تػبدفی دس دٍ گشٍُ  ًوًَِ ثِ عَس 30سضبیت ًبهِ آگبّبًِ، 

ًفش( لشاس گشفتٌذ. لجل اص اًجبم  15ًفش( ٍ وٌتشل ) 15آصهبیص )

هذاخلات دس گشٍُ هذاخلِ، اص ّش دٍ گشٍُ تست غشثبلگشی 

هشفیي غَست گشفت ٍ ًیض پشسطٌبهِ ویفیت صًذگی تىویل 

 ضذ. 

سبػتِ دٍ ثبس دس ّفتِ  5/1جلسِ  12ثِ هذت گشٍُ هذاخلِ 

تحت دسهبى  ػوَهیسٍاى ضٌبسی  تَسظ یه وبسضٌبسی اسضذ

سفتبسی ٍ یه ػضَ خبًَادُ دسجِ یه ّش  -گشٍّی ضٌبختی

سبػتِ ثِ غَست دٍ ثبس دس ّفتِ  5/1جلسِ  8وذام اص آًْب دس 

تحت هذاخلِ هخجت اًذیطی لشاس گشفتٌذ. دس اثتذای ایي جلسبت 

آصهَى گشفتِ ضذ.  آصهَى ٍ دس اًتْبی آى پس ّب پیص اص ًوًَِ

سفتبسی ضبهل ایجبد اتوسفش گشٍّی،  -ت ضٌبختیهحتَای جلسب

ّبی همبثلِ، توشوض ثش دسن، احسبس ٍ سفتبس هیل ثِ  سٍش

گیشی،  ّبی استجبط ٍ تػوین ییش آى، ضیَُهػشف ٍ ساّىبسّبی تغ

هْبست حل هسئلِ ثَد ٍ هحتَای جلسبت هخجت اًذیطی 

خبًَادُ ضبهل اسصیبثی افشاد دسثبسُ سغح ضبدی ٍ خطٌَدی اص 

گبًِ  بسُ ضبدی ٍ ضبدوبهی ٍ هسیشّبی سِ، تَضیح دسثصًذگی

دستیبثی ثِ آى، هؼشفی هخجت خَد، ضٌبسبیی ٍ استفبدُ اص 

ّبی ضخػی ثِ ػٌَاى ساّی ثشای دستیبثی خطٌَدی  تَاًوٌذی

ّب ٍ اهَس خَة  ّبی هخجت ٍ روش ًؼوت اص صًذگی، وبضت ّیجبى

دس صًذگی، اّویت داضتي لػذ ٍ ّذف ٍ هؼٌی دس صًذگی، 

آهَصش في هیشاث ضخػی، آهَصش في ًبهِ ًَیسی ٍ دیذاس 

آهیض، سٍاثظ هخجت اجتوبػی ٍ ضبدوبهی دس صًذگی،  تطىش

ٍ  savoringدّی فؼبل، تَضیح دسثبسُ هفَْم  آهَصش في پبسخ

ًمص آى دس ضبدی ٍ ضبدوبهی ٍ ًحَُ وبس ثب تأهل ٍ عوأًیٌِ 

 ثَد. جلسبت ثِ غَست سخٌشاًی، ثحج گشٍّی ٍ ًیض اًجبم

تىبلیف دس خبًِ غَست گشفت. پس اص پبیبى هذاخلِ هجذداً اص 

ًوًَِ ّب دس ّش دٍ گشٍُ تست هَسفیي گشفتِ ضذ ٍ پشسطٌبهِ 

 ویفیت صًذگی ًیض تىویل ضذ. 

( SF-36سرَالی   36پشسطٌبهِ ویفیت صًذگی )فرشم وَتربُ   

خشدُ همیربس دس دٍ   8سَال است وِ سَالات آى دس  36ضبهل 

گشدًرذ. چْربس    سلاهت سٍاًی خلاغِ هری ثؼذ سلاهت جسوبًی ٍ 

خشدُ همیبس اٍل ضبهل وبسوشد جسوبًی، ًمص جسروبًی، دسد  

جسوبًی ٍ سلاهت ػوَهی دس ثؼرذ سرلاهت جسروبًی ٍ چْربس     

خشدُ همیبس آخش ضبهل سشصًذگی، وربسوشد اجتوربػی ، ًمرص    

ضرَد.   ّیجبى ٍ سلاهت سٍاًی دس ثؼذ سلاهت سٍاًی تشویرت هری  

( ثرب سٍش  1385هٌتظشی ٍ ّوىربساى )  دس ایشاى ایي فشم تَسظ

ًفرش دس   4163تشجوِ هجذد ثِ فبسسری ثشگشداًرذُ ضرذُ ٍ سٍی    

 52سربل( ورِ    1/35سبل ثِ ثبلا )هیربًگیي سرٌی   15سدُ سٌی 

دسغذ اًْب صى ثَدًرذ ٌّجربس یربثی ضرذُ اسرت. ضرشیت پبیربیی        

ثرِ غیرش اص    /. 90تب  /. 77ّب اص  گضاسش ضذُ ثشای خشدُ همیبس

(. دس هجورَع  19ثَدُ اسرت )  65/0صًذگی وِ خشدُ همیبس سش

اًذ وِ ًسخِ ایشاًری ایري پشسطرٌبهِ اثرضاسی      ّب ًطبى دادُ یبفتِ

دس ًْبیرت ثرشای   هٌبست ثشای اًذاصُ گیشی ویفیت صًذگی است. 

ٍ سٍش  16ًسرخِ     SPSSآصهَى فشضریِ اغرلی اص ًرشم افرضاس     

 آهبسی تَغیفی ٍ تحلیل ٍاسیبًس استفبدُ ضذ.  

 

 َا یافتٍ

ّبی هغبلؼِ حبضش ًطبى داد وِ هیبًگیي سٌی دس گشٍُ  یبفتِ

ش دٍ ّ است. 34 ± 5/0ٍ دس گشٍُ وٌتشل   5/32 ± 5/1هذاخلِ 

ٍ ًَع هبدُ هخذس هػشفی دس  گشٍُ اص ًظش جٌسی هشد ثَدًذ

بی هَسد پژٍّص دس دٍ گشٍُ ّشٍئیي ثَد آًبلیض توبهی ٍاحذّ

داسی ثیي دٍ گشٍُ اص لحبػ تَصیغ  آهبسی تفبٍت آهبسی هؼٌی

(، سغح دسآهذ خبًَادُ =5/0p(، ٍضؼیت تأّل )=2/0pسٌی )

(5/0p=( ضغل ٍ )35/0p= .ًطبى ًذاد )ِّبی تَغیفی  یبفت

هغبلؼِ حبضش ًطبى داد وِ هیبًگیي ًوشات آصهَى ویفیت 

ّب دس گشٍُ آصهبیص افضایص داضتِ است ٍ ًوشُ  آصهَدًیصًذگی 

ّب هخجت است  آصهَى( آى آصهَى ٍ پس افتشالی )تفبٍت ثیي پیص

ٍ ایي ثیبًگش تأحیش هذاخلِ آهَصضی ثش ویفیت صًذگی 

، ثیبًگش تَصیغ 1ّبی پژٍّص است. جذٍل ضوبسُ  آصهَدًی

ّبی هختلف ویفیت صًذگی  هیبًگیي ٍ اًحشاف ًوشات همیبس

ّبی هَسد پژٍّص دس دٍ گشٍُ پیص ٍ پس اص هذاخلِ  وًًَِ

است.
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آصهَى آهبسی تحلیل ٍاسیبًس یه هتغیشُ ثشای ًوشات افتشالی 

یه اص  ّبی آى  استفبدُ ضذ. تحلیل ّش ویفیت صًذگی ٍ همیبس

هتغیشّبی ٍاثستِ ثِ تٌْبیی ثب استفبدُ اص آلفبی تؼذیل ضذُ 

،  ;  727/0[ذگی ثٌفشًٍی ًطبى داد وِ ثشای ویفیت صً

001/0P<  ،532/74 ;(14 ٍ1 )F[ ًیض ثشای خشدُ همیبس ٍ ،

ٍ 001/0P<  ،097/19  ;(14،  ;  405/0[ػولىشد جسوبًی 

1 )F[ خشدُ همیبس هحذٍدیت سلاهت جسوبًی ،]363/0 ;

 ،001/0P<  ،926/15 ;(14 ٍ1 )F[ ؛ خشدُ همیبس هحذٍدیت

001/0P<  ،605/37 ;(14 ٍ1 )، ;  573/0[هطىل ّیجبًی 

F[ ؛ خشدُ همیبس خستگی]001/0،  ;  402/0P<  ،

793/18  ;(14 ٍ1 )F[خشدُ همیبس سلاهت ػبعفی ،]321/0  ;

  ،001/0P<  ،215/13  ;(14 ٍ1 )F[ خشدُ همیبس ػولىشد ،

، ]001/0P<  ،557/22  ;(14 ٍ1 )F،  ;  446/0[اجتوبػی 

;  001/0P<  ،831/40،  ;  593/0[خشدُ همیبس دسد 

(14 ٍ1 )F[،  خشدُ همیبس سلاهت ػوَهی ٍ]262/0  ;  ،

001/0P<  ،958/9  ;(14 ٍ1 )F[ّبی هَسد ثشسسی  ، دس آصهَدًی

گشٍُ وٌتشل ٍ گشٍُ آصهبیص تفبٍت هؼٌبداس ٍجَد داضتِ است ٍ 

ّبی آى دس  هذاخلِ ثبػج افضایص ویفیت صًذگی ٍ خشدُ همیبس

تیت فشضیِ پژٍّص هجٌی ثش گشٍُ آصهبیص ضذُ است. ثذیي تش

سفتبسی گشٍّی ٍ  –احشثخطی هخجت هذاخلِ تشویجی ضٌبختی 

هخجت اًذیطی خبًَادُ ثش ویفیت صًذگی افشاد داسای اػتیبد تأحیش 

 ضَد. تأییذ هی، داسد

 

 َای مًرد پصيَص در دي گريٌ پیص ي پس از مذاخلٍ مختلف کیفیت زوذگی ومًوٍ ابعادتًزیع میاوگیه ي اوحراف معیار ومرات  -1ضمارٌ جذيل 

 گشٍُ/صهبى

 ضبخع

 ًوشات افتشالی گشٍُ  آصهبیص گشٍُ وٌتشل

 گشٍُ آصهبیص وٌتشل گشٍُ پس آصهَى پیص آصهَى پس آصهَى پیص آصهَى

93/301±86/30 40/250±52/49 ویفیت صًذگی ولی  80/46±40/284  04/82±50/517  04/56±53/51-  12/59±13/233  

66/39±67/6 ػولىشد جسوبًی  56/6±86/49  43/7±66/44  15/13±33/71  96/5±20/10-  31/13±66/26  

66/31±44/11 سلاهت جسوبًی  56/15±66/35  19/12±66/41  29/10±33/73  92/22±00/40-  97/13±66/31  

53/31±13/2 هحذٍدیت هطىل ّیجبًی  000/0±00/33  86/11±66/37  27/15±86/63  13/2±46/1-  47/15±20/26  

26/8±2/30 خستگی  86/61±86/35  97/10±26/36  73/13±00/61  62/9±66/5-  05/14±73/24  

93/28±73/8 سلاهت ػبعفی  54/4±23/33  21/8±80/29  50/16±00/53  88/11±20/4-  38/16±20/23  

46/30±94/6 ػولىشد اجتوبػی  97/7±66/42  67/7±93/29  12/14±13/65  28/11±20/12-  98/14±20/35  

26/34±48/8 سلاهت ػوَهی  82/7±20/40  60/11±46/34  57/19±00/62  21/8±40/11  46/8±80/18  
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 بحث ي وتیجٍ گیری

سفتبسی  -ًتبیج هغبلؼِ حبضش ًطبى داد وِ هذاخلِ ضٌبختی

گشٍّی ثِ ّوشاُ هخجت اًذیطی خبًَادُ ثشویفیت صًذگی افشاد 

هجتلا ثِ اػتیبد تأحیش هخجت داسد. ًتبیج ایي هغبلؼِ ّوسَ ثب 

سبیش هغبلؼبت است. ػیسی صادگبى ٍ ّوىبساًص دس هغبلؼِ خَد 

تَاًذ هٌجش ثِ ثْجَد  یسفتبسی ه -ثیبى وشدًذ وِ دسهبى ضٌبختی

(. 10ویفیت صًذگی دس افشاد هجتلا ثِ سَء هػشف هَاد گشدد )

Latimer   ثیبى وشدًذ وِ هذاخلِ  2003ٍ ّوىبساًص دس سبل

یىپبسچِ ضٌبختی سفتبسی ثب دسهبى خبًَادُ، هذاخلِ ثسیبس هؤحش 

دس وبّص هطىلات ػبعفی ٍ ضٌبختی ًَجَاًبى هجتلا ثِ سَء 

 (. 20هػشف هَاد است )

ّبی ػولىشد جسوی ٍ سلاهت جسوی  دس خشدُ همیبس

اًذ وِ هذاخلات سٍاًطٌبختی  هغبلؼبت ثسیبسی ًطبى دادُ

تَاًذ ثِ ثْجَد ػولىشد ٍ ٍضؼیت جسوی دس افشاد هجتلا ثِ  هی

ٍ ّوىبساًص دس  Williamsاػتیبد ثیبًجبهذ. ثِ ػٌَاى هخبل 

بختی ًطبى دادًذ وِ چگًَِ یه هذاخلِ هختػش ضٌ 2002سبل 

تَاًذ هٌجش ثِ ثْجَد ٍضؼیت ػولىشد جسوبًی گشدد  سفتبسی هی

ّبی ػبعفی ٍ ّیجبًی ًیض هغبلؼبت  (. دس خشدُ همیبس21)

تَاًٌذ دس  ّبی ضٌبختی هی اًذ وِ هىبًیسن هتؼذد ًطبى دادُ

ت خبًَادُ دس ( ٍ هطبسو22حشی وٌٌذ )ؤتٌظین ّیجبًی ووه ه

س ایي هَضَع ثبضذ تَاًذ ووه هَحشی د هَضَع ثبص اًذیطی هی

ّبیی ّوچَى خستگی، دسد ٍ سلاهت  (. دس صیش همیبس23)

ػوَهی هغبلؼبت ثسیبسی ثش ایي ػمیذُ اتفبق ًظش داسًذ وِ 

سفتبسی دس احسبس خَة ثَدى ٍ اختلالات  -هذاخلات ضٌبختی

ٍاثستِ ثِ هَضَػبت سٍاى تٌی هؤحشًذ. اص ایي جولِ هغبلؼبت 

ّبی خستگی  ٍ ًیض سٌذسمای است وِ ثش سٍی دسدّب  گستشدُ

(. ثشخی هغبلؼبت هؼتمذًذ 24،25هضهي غَست گشفتِ است )

سفتبسی ثب هْبس ٍ وٌتشل افسشدگی ٍ یب  -هذاخلِ ضٌبختی

تَاًذ دس ثْجَد سلاهت ػوَهی دس افشاد هجتلا ثِ  اضغشاة هی

(. دس خشدُ همیبس ػولىشد اجتوبػی، 26ٍ27ووه وٌذ ) اػتیبد

تَاًذ  ضٌبختی هی -هذاخلِ سفتبسیثشخی هغبلؼبت هؼتمذًذ وِ 

ولىشد اجتوبػی افشاد ّبی اجتوبػی ثِ ثْجَد ػ ثب آهَصش هْبست

(. اص سَیی دیگش 28هػشف هَاد ووه وٌذ ) هجتلا ثِ سَء

اًذ وِ تغییش دس سفتبس  هغبلؼبت هتوشوض ثش خبًَادُ ًطبى دادُ

ٍالذی هتؼبلت ایي هذاخلات تأحیشات هؼٌبداسی دس سفتبسّبی 

 ( 29هجتلا ثِ سَء هػشف هَاد دس خبًَادُ داضتِ است ) ًَجَاى

ثِ عَس ولی هغبلؼبت دس حَصُ اػتیبد ٍ افشاد هجتلا ًطبى 

ت دٌّذ وِ هذاخلِ دس دسهبى افشاد هجتلا ًیبصهٌذ هذاخلا هی

حشتشی هٌجش ضَد. است تب ثتَاًذ ثِ ثشآیٌذّبی هؤ ثؼذیچٌذ 

ّبیی ًظیش ػذم هطبسوت  اگش چِ هغبلؼِ حبضش اص هحذٍدیت

ّبی هَسد پژٍّص دس جلسبت ٍ ًیض  ّوِ اػضبی خبًَادُ ًوًَِ

ّب ثشخَسداس است لیىي اص جولِ هغبلؼبت  حجن وَچه ًوًَِ

چٌذ ثؼذی است وِ دس آى ػلاٍُ ثش فشد هجتلا ثِ خبًَادُ ٍی ًیض 

ضَد هذاخلات یىپبسچِ دیگشی ثب  تَجِ ضذُ است. پیطٌْبد هی

دس ًظش گشفتي سبیش اثؼبد هَضَع ٍ ًیض ثب حجن ًوًَِ ثیطتش 

 لِ یىپبسچِهذاخ وِ ًتبیج ًطبى داداًجبم گشدد. دس ًْبیت 

ثْجَد ثش  سفتبسی گشٍّی ٍ هخجت اًذیطی خبًَادُ –ضٌبختی 

 .ثبضذ حش هیؤه ویفیت صًذگی افشاد داسای اػتیبد

 

 ذرداویقتطکر ي 

عشح تحمیمبتی هػَة هؼبًٍت پژٍّطی  هٌتج اصایي همبلِ 

ثذیي ٍسیلِ هشاتت لذساًی ٍ  .اسان است تحمیمبتداًطگبُ ػلَم 

سا اص توبهی وسبًی وِ ثِ ًحَی دس اًجبم هغبلؼِ هب  سپبس خَد

   ًوبین. سا یبسی وشدًذ اػلام هی

 
 

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

dh
j.l

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

07
 ]

 

                               5 / 8

http://ndhj.lums.ac.ir/article-1-36-en.html


 و همکاران شیخ صادقی ... رفتاری گروهی و مثبت انذیشی خانواده -بررسی اثربخشی مذاخله یکپارچه شناختی

 

9394زمستان پاییس و ، 4و3، شماره مششمنذیش، دوره   91  

References 

1. Moghanibashi‐Mansourieh  A, Deilamizade A. The state of data collection on addiction in Iran. Addiction. 

4112;111(5): 452-452. 

4. Khazaei H, Najafi F, Alavi Far A. Substance abuse prevalence and related factors to it, among students of 

Kermanshah University of Medical Science in 4111 . J Kermanshah Univ Med Sci. 4112; 11(2): 111-415. [In 

Persian] 

2. Chan Y F, Dennis ML, Funk RR. Prevalence and comorbidity of major internalizing and externalizing 

problems among adolescents and adults presenting to substance abuse treatment. JSAT. 4114. 22(1): 12-42. 

2. Phillips D. Quality of life: Concept, policy and practice. United Kingdom: Routledge; 4112. P.444. 

5. Saatcioglu O, Yapici A, Cakmak D. Quality of life, depression and anxiety in alcohol dependence. Drug 

and alcohol review. 4114. 41(1): 42-11. 

2. Carpentier PJ, Krabbe PF, Van Gogh MT, Knapen LJ, Buitelaar JK, Dejong CA. Psychiatric comorbidity 

reduces quality of life in chronic methadone maintained patients. AJA. 4111; 14(2): 211-241. 

1. Maeyer JD, Vanderplasschen W,  Broekaert E. Exploratory study on drug Users’ perspectives on quality 

of life: more than health-related quality of life? Soc  Indic Res. 4111; 11(1): 111-142. 

4. Ajilchi B, Naderi A, Ghaemi F. Study the relationship between characteristics of addicted women and 

social discipline. Journal of security and other police. 4111; 4(2): 21-21. [In Persian] 

 1. Dutra  L, Stathopoulou G, Basden SL, Leyro TM, Powers MD, Otto MW. A meta-analytic review of 

psychosocial interventions for substance use disorders. AJP. 4114; 125(4): 111-41. 

11.  Issazadegan A, Sheikhi S, Hafeznia M, Kargari B. The effectiveness of cognitive behavior therapy and 

pharmacological intervention in enhancing self-efficacy and on improving the quality of life of men 

substance use. Uremia Medical Journal. 4115; 42(1): 12-41. [In Persian] 

11. Rasouli Azad M, Ghanbari Hashemabadi B, Tabatabaee M. Effects of group cognitive behavioral 

therapy on  substance abused men wih depressive disorder. JFMH. 4111; 22(2): 115-412. [In persian] 

14. Shokhmgar Z. Effects of group cognitive behavior therapy on mental health of self-reffered addicted 

teenagers to addiction camus in Ghaen. 2
th
 International Congress on Child and Adolescent Psychiatry; 

4112 Sep 11-11; Tabriz, Iran. 

12. Kaminer Y, Burleson JA, Goldberger R. Cognitive-behavioral coping skills and psychoeducation 

therapies for adolescent substance abuse. J  Nerv Ment Dis. 4114; 111(11): 121-125. 

12. Bryant  RA. Cognitive behavior therapy: Implications from advances in neuroscience, in PTSD. 

NewYork: Springer Pub;4112. P. 455-421. 

15. Potenza  MN, Sofuoglu M, Caroll KM, Rounsaville BJ. Neuroscience of behavioral and pharmacological 

treatments for addictions. Neuron. 4111; 21(2): 215-114. 

12. Barrowclough C, Haddock G, Tarrier N, Lewis SW, Moring J, Obrien R, et al. Randomized controlled 

trial of motivational interviewing, cognitive behavior therapy, and family intervention for patients with 

comorbid schizophrenia and substance use disorders. AJP. 4111; 154(11): 1112-1112. 

11. Liddle HA, Dakof GA, Turner RM, Henderson CE, Greenbaum PE. Treating adolescent drug abuse: A 

randomized trial comparing multidimensional family therapy and cognitive behavior therapy. Addiction. 

4114; 112(11): 1221-1211. 

14. Morgenstern  J, Blanchard KA, Morgan TJ, Labouvie E, Hayaki J. Testing the effectiveness of cognitive-

behavioral treatment for substance abuse in a community setting: within treatment and posttreatment 

findings. J Consult Clin. 4111; 21(2): 1111. 

11. Montazari  A, Gashtasebi A, Vahdani nia S. Translation, reliability and validity of SF-22 questionnaire. 

Payesh. 4112; 5(1): 21-52. [In persian] 

41. Latimer WW, Winters KC, Dzurilla T, Nichols M. Integrated family and cognitive-behavioral therapy for 

adolescent substance abusers: a stage I efficacy study. JDAD. 4112; 11(2): 212-211. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

dh
j.l

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

07
 ]

 

                               6 / 8

http://ndhj.lums.ac.ir/article-1-36-en.html


 و همکاران شیخ صادقی ... گروهی و مثبت انذیشی خانوادهرفتاری  -بررسی اثربخشی مذاخله یکپارچه شناختی

 

9394، پاییس و زمستان 4و3م، شماره ششمنذیش، دوره    99 

41. Williams DA, Cary MA, Eroner KH, Chaplin W, Glazer LJ, Rodrigues AM, et al. Improving physical 

functional status in patients with fibromyalgia: a brief cognitive behavioral intervention. J Rheumatol. 4114; 

41(2  :( 1441-1442. 

44. Ochsner KN, Gross JJ. The cognitive control of emotion. TICS. 4115; 1(5): 424-421. 

42. Ochsner  KN, Bunge SA, Gross JJ, Gabrieli JPE. Rethinking feelings: An fMRI study of the cognitive 

regulation of emotion. JOCN. 4114; 12(4): 1415-1441. 

42. Malouff  JM, Thorsteinsson EB, Rooke SE, Bhullar N, Schutte NS. Efficacy of cognitive behavioral 

therapy for chronic fatigue syndrome: a meta-analysis. JCPR. 4114. 44(5): 122-125. 

45. McCracken  LM, Turk DC. Behavioral and cognitive–behavioral treatment for chronic pain: outcome, 

predictors of outcome, and treatment process. Spine.  4114; 41(44): 4522-4512. 

42. Nolen-Hoeksema  S, Stice E, Wade E, Bohon C. Reciprocal relations between rumination and bulimic, 

substance abuse, and depressive symptoms in female adolescents. J Abnorm Psychol. 4111. 112(1): 114. 

41. Najavits LM, Weiss RD, Liese BS. Group cognitive-behavioral therapy for women with PTSD and 

substance use disorder. JSAT. 1112; 12(1): 12-44. 

44. Botvin GJ, Wills TA.  Personal and social skills training: Cognitive-behavioral approaches to substance 

abuse prevention. NIDA research monograph. 1145; 22: 4-21. 

41. Schmidt  SE, Liddle HA, Dakof GA. Changes in parenting practices and adolescent drug abuse during 

multidimensional family therapy. J Fam Psychol. 1112; 11(1): 14-41. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

dh
j.l

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

07
 ]

 

                               7 / 8

http://ndhj.lums.ac.ir/article-1-36-en.html


 و همکاران شیخ صادقی ... رفتاری گروهی و مثبت انذیشی خانواده -بررسی اثربخشی مذاخله یکپارچه شناختی

 

9394زمستان پاییس و ، 4و3، شماره ششم، دوره منذیش  91  

Assessment of Integrative Intervention of Group Cognitive-Behavioral and Family 

Positive Thinking on Quality of Life in Addicted Peoples 

Sheikh Sadeghi N
1
, Asgari M

2
, Mir Mahdi R

3
, Ghadirian F

4
 

1. MSc. in Psychology, Center of Substance Abuse, Aligoodarz, Iran 

4. Assistant Professor, Department of Psychology, University of Malayer, Malayer, Iran 

2. Assistant Professor, Department of Psychology, University of 

2. Assistant Professor, Department of Psychology, Bagyatallah University of Medical Science, Tehran, Iran 

Abstract 

Background & Aim: During late decade, addiction was one of the most important social and 

health issues in Iran. Due to this, it has a significant importance to focus on examine effects of 

psychosocial treatments on addicted social and health issues. The objective of current study is 

assessment the effectiveness of integrative intervention of group cognitive-behavioral and family 

positive thinking on quality of life in addicted peoples.  

Material & Methods: The study was conducted as clinical trial. According to the convenient 

sampling, 21 addicted persons allocated randomly into 4 groups of experiment (n=15) and control 

(n=15). The intervention was 14 sessions’ 11-minutes for addicted ones with cognitive-behavioral 

therapy and 4 sessions’ 11-minutes for the first grade family of samples with positive thinking. 

Collecting data instrument was quality of life SF-22 questionnaire that was filled before and after 

of intervention in two groups. Findings were analyzed with SPSS, version 12 and by descriptive and 

inferential statistics.   

Results: ANOVA findings showed that quality of life scores had significant difference in overall 

scores (P=1.111), and in subscales (p<1.15) in two groups.   

Conclusion: Results showed that integrative intervention of group cognitive-behavioral and family 

positive thinking has positive effects on quality of life in addicted peoples.  

Keywords: Group cognitive-behavioral intervention, Positive thinking, Family, Quality of life, 

Addiction, Substance abuse 
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