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 مفتامينآاثربخشي نوروفيدب  آلفا/تتا بر ولع مصرف بيماران وابسته به مت
 
 

 4، پيمان هاشميان3، مجيد ق وني0، محمدعلي خليل زاده0مهدي ذوالفقارزاده كرماني

 

 10/18/0315تاريخ پذيرش:   03/14/0314تاريخ دريافت: 
 

 چكيده 

ته به بر شدّت ولع مصرف در بيماران وابس آلفا/تتا اين پژوهش با هدف بررسي اثربخ ي نوروفيدبکهدف: 

ه شي ه كه در نفر از بيماران وابسته ب 01به اين منظور رو : )شي ه( انجا  گرفت. آمفتامينمتكريستال مواد 

 هاي ت خيصيبر اساس ملاك شدند، به شيود در دسترسهر م هد نلهداري ميش مركز اجتماع درمان مدار

DSM-V هاي مرضي پرسشو نتايج ن انه( نامهSCL-90-R .انتخاب شدند ) پژوهش حاضر از نوع مطالعات

ن دوره بيماران دو گروه به وسيله آزمون بود. در ابتداي دوره و پاياپس-آزمونآزماي ي با طرح پيششبه

ر بيماران گروه آزمايش علاوه ب آمفتامين مورد ارزيابي قرار گرفتند.پرس نامه مقياس خودسنجي ولع مت

درمان نوروفيدبک دريافت كردند و بيماران گروه  جلسه 5هفته، هر هفته  4درماني گروهي، به مدّت روان

مايل و ت گروه آزمايش در متغيرهاي ها:يافتها پ ت سر گذاشتند. درماني گروهي ركنترل تنها جلسات روان

 ان نشدت ولع مصرف نسبت به گروه كنترل بهبود  ، تقويت منفي و ميانلين كلمصرف موادقصد به سوء

 تأثيروانند تحت تآمفتامين ميبنابراين اين مطالعه ن ان داد كه بيماران وابسته به مواد مت گيري:نتيبهداد. مي

 نوروفيدبک، شدت ولع مصرف خود را بهبود بخ ند.

 آمفتامين، ولع مصرف، اثربخ ينوروفيدبک آلفا/تتا، وابستلي به متها: کليدواژه

 

 
 
  

 پست الکترونيک: ،م هد، ايران ،واحد م هددان لاه آزاداسلامي  ،گروه مهندسي پزشکي كارشنناس ارشند   نويسننده مسنئول:  . 0
m.zolfagharzadeh@yahoo.com   

 ، م هد، ايراندان لاه آزاداسلامي واحد م هد ،گروه مهندسي پزشکي دان يار .0
 ، م هد، ايراندان لاه آزاداسلامي واحد م هد ،گروه مهندسي پزشکياستاديار. 3
 ، م هد، ايراندان لاه علو  پزشکي م هد ،گروه روانازشکياستاديار  .4
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 مقدمه

از  شنني ننه معروف اسننت، يکي  خياباني ك ننور ما به نا  كه كريسننتاليزد آن در 0آمفتامينمت

گيرد. مصننرف اين ماده به عنوان داروي محرك در اسننت كه مورد مصننرف قرار مي  يمواد

 آمار رسنننمي اعتياد از ايران طبقِرواج دارد.  جوانان در ك ننورهاي مختلف و به خصنننوص 

در سطح ايران  0توضعي سنريع  كه به صنورت ارزيابي  (0115ها، رفيعي و باغسنتاني،  )نارنجي

كنندگان مواد مخدر درصنند كل مصننرف 0/5كنندگان شنني ننه انجا  شنده، فراواني مصننرف 

مصنننرف مواد در ايران، با افزايش چ نننملير هاي اخير، اللوي سنننوءبوده اسنننت. در سنننال

كه شننواهد آن در مراكز درماني و سننطح جامعه وجود دارد،   آمفتامينكراك هروئين و مت

 لعو مواد، مصرفسوء در مؤثر عوامل ميان از. رات قابل توجهي شنده است خوش تغييدسنت 

 هب وابسننتلي مصننرف وسننوء موقعيت حف  و بازگ ننت پديده در مهمتري ، نقش3مصننرف

 گرا كه ميلي اسننت، مواد مصننرف براي غيرقابل كنترل ميل يک مصننرف، ولع دارد. مواد

د )اختيناري و همکاران،  دار هم فراواني بندني  و شننننناختي روان هناي ن نننود رنج برآورده

ناپذير بيمار به ادامۀ مصنرف مواد، عاملي اسنت كه ري نۀ اصلي    ولع شنديد و اجتناب (. 0367

؛ رسننتمي، گودرزي و  0110، 4ت )كافمنهاي درماني شننناخته شننده اسنن   عود و شننکسننت 

شنننيميايي مغزي  -هاي عصننب مطالعات حاكي از آن اسننت كه مکانيسننم  (. 0360بولهري، 

 رد مصننرف مجدد به ولع مصننرف بيماران وابسننته به مواد درگير اسننت. ميل زياد خاصننيّ در

 براي ايشده تاييد داروي هي  تاكنون متأسفانه .است شايع بسنيار  كنندگان شني نه،  مصنرف 

 بسيار ترك از بعد مصرف وسوسه كه از آنجا .است ن نده  معرفي به شني نه   وابسنتلي  درمان

لذا  (.0366)اختياري،  رسندمي نظر به ضروري سنوسنه  و متمركز بر هايدرمان اسنت،  شنديد 

 ند.ككمک بزرگي به اين بيماران مي وسوسه بعد از تركيافتن راه حلي براي درمان 

مطالعات بسننياري به بررسنني اثربخ نني روش درماني نوروفيدبک در بهبود بيماران وابسننته به   

ائي اين روش در كاهش علائم و ات حاكي از كارعانند. نتايج اين مطال مواد و الکنل پرداختنه  

؛ سنننوخادز، اسنننتوارد و  0118، 5عوارم وابسنننتلي بنه مواد و الکنل بوده اسنننت )هنامونند     

                                                                 
1. Methamphetamine 
2. Rapid Assessment Situation 
3. Craving 

4. Kaufman 
5. Hammond 
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؛ فردريک، تيمرمن، راسننل و 0115، 0؛ اسننکوت، كايزر، اتمر و سننيدروف 0117، 0هاليفيلد

، فاهريون، والترز؛ 0115، 5پنيسنتون و سناكسبي  ؛ 0113، 4؛ ماسنترپاسنکوا و هلي  0115، 3لوبار

، گرين گلدبرگ(. 0177، 7پاسننيني، واتسننون، دهنل، هردر و واتکينز  ؛0110، 8كوين و آلن

 سنننازي آلفا را بر كاهش عادات دارويي و ولع مصنننرف اثر شنننرطي( 0178) 6وود و تينتور

ارد م نننابه اين نتايج درب چهار بيمار وابسنننته به مواد تحت درمان متادون معنادار ن نننان دادند.

 به دسنت آمد.  (0161) 1اي توسنط پنيسنتون و كولکاسنکي   به الکل در مطالعهبيماران وابسنته  

در يک ( 0111) 00، آتمر و اسنننکاتو كايزر( 0117) 01اثر آموزش پرتوكل آلفا/تتا را ك لي

ماران بي، دورد ننهه مناهنه روي بيمناران وابسنننتنه به الکل منجر به كاهش قابل توجه ميزان عود     

( نيز اين نتايج را در درمانلري سننوءمصننرف  0113) 00ويمر و كالانتايج مطالعه بودنشنند. 

( 0115) 03كوكنائين مورد تأييد قرار دادند. رايموند، وارني، پاركينسنننون و گرازلير -كراك

اي ميزان اجتنناب و ترك بيمناران تحت درمان نوروفيدبک را در مقايسنننه با   هم در مطنالعنه  

اي ( در مطالعه0310) سنننوران رجبيگروه پلاسنننيبو بالاتر گزارش كردند. محمد نريماني و 

نفر از بيمنارن مرد وابسنننتنه بنه مواد افيوني انجنا  دادنند؛ نتنايجي حاصنننل از         34كنه بر روي  

 01انليز بعد از هاي اضننطراب، افسننردگي و عقايد وسننوسننه   بهبودي معنادار را براي مقياس

( در 0116) 04جلسنننه درمناني نوروفيدبک ن نننان دادند. همچنين سنننوخادز، كانون و ترودو  

، شنننناختيهاي علو  عصنننبتحقيق خود بنه اين نتيجنه رسنننيندنند كه شنننيوه التقاطي روش     

ي داري بر بهبود عملکرد شننناخت معنا تأثيرشننناختي قراردادي و نوروفيدبک هاي رواندرمان

ا و ه)مانند كنترل اجرايي( و هيجاني )مانند وسننوسننه، حسنناسننيت بالا به دارو و درمان ن ننانه  

در پژوه نني روش ( 0103) نادعليو  ، رسننتميآراني دهقانيي( داشننته اسننت.  كنترل اجراي

شنننناختي و ولع هناي روان جلسنننه بر نناهنجناري   31در ينک دوره   درمناني نوروفيندبنک را   

                                                                 
1. Sokhadze, Stewart, & Hollifield 
2. Scott, Kaiser, Othmer, & Sideroff 

3. Frederick, Timmermann, Russell, & 
Lubar 

4. Masterpasqua, & Healy  
5.Peniston, & Saxby  
6.Fahrion, Walters, Coyne, &  Allen 
7.Passini, Watson, Dehnel, Herder, & 

Watkins 

8.Goldberg, Greenwood, & Taintor 
9. Peniston, & Kulkosky       

10. Kelly  
11. Kaiser, Othmer, & Scott  
12. Bodehnamer, & Callaway  
13. Raymond, Varney, Parkinson, & 

Gruzelier 
14. Sokhadze, Cannon, & Trudeau 
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 ش دانسننتند. ، اثر بخمتادون يا بوپرنورفينبيسننت نفر از بيماران مرد وابسننته به مواد   مصننرف 

با هدف مقايسننه اثر نوروفيدبک به  مه تحقيقات خود ( در ادا0105) آراني دهقانيو  رسننتمي

علاوه دارو درماني با دارو درماني تنها، بر شننندت اعتياد، سنننلامت روان و كيفيت زندگي در  

 بک راپژوه نني روش درماني نوروفيددر  (شني ننه مفتامين )آبيماران وابسنته به كريسننتال مت 

بيمار تحت درمان اثر بخش  011بر روي اي دقيقه 51جلسنننه  31مناهنه در    0 طي ينک دوره 

 دانستند.

ني، هاي نوين در مباحث باليهاي علمي در مطالعه تکنيکها و تلاشبنا وجود تما  پي نننرفت 

دار بودن و نيز پيچيدگي شننرايط ويژه حوزه اختلالات وابسننتلي به   متأسننفانه به علّت هزينه 

ت پي نننين، به بررسننني  مواد، شننناهد مطالعات محدودي در اين زمينه هسنننتيم. اغلب مطالعا 

شنننناختي و بهبود اختلالات وابسنننتلي به  كناربرد روش نوروفيدبک در درمان عوارم روان 

الکل پرداخته و كمتر شننناهد تمركز بر ولع مصنننرف بيماران وابسنننته به مواد مخدر به عنوان 

تامين آمفمتعامل اصنلي بسنياري از عودها، هسنتيم؛ به ويژه در مورد بيماران مصننرف كنندد    

ايجاد  فرد در شننديدي ورواني جسننمي وابسننتلي آن، كه مصننرفسنناير مواد محرك  و

 ميل شنننديدي براي اوقات اكرر در مصننرف،  چندبار از پس شنننخ  طوريکه كند، بهمي

مطالعه تعيين اثربخ ننني نوروفيدبک با اين . لذا هدف كندمي احسننناس آن مجدد مصننرف 

 فتامين است.آمسته به كريستال متكاهش ولع مصرف در بيماران وابتتا در-پروتکل آلفا

 رو 

 گيريجامعه، نمونه و رو  نمونه
 پس آزمون با گروه گواه-آزمونآزماي نني با طرح پيش مطالعه حاضننر از نوع مطالعات شننبه 

 آمفتامين )شنني ننه( در مركز اجتماعباشنند. جامعه مورد مطالعه، بيماران مرد وابسننته به متمي

متخص  اعصاب درماني گروهي زير نظر رواند كه تحت باشنن شنهر م نهد مي   0درمان مدار

وو بر اساس ؛ به شنيوه در دسنترس   قرار داشنتند  و روان  مقياس ت خيصي راهنماي ت خيصي 

 01تعداد  0هاي مرضيآماري اختلالات رواني نسنخه پنجم و فهرسنت تجديد نظر شده ن انه  

و داراي  71حداقل IQات نمرسننناله( انتخاب شننندند.  45-00نفر بيمار مذكر و بزرگسنننال )
                                                                 
1.Therapical Community (TC) 2.Symptoms Check List-90-Revised 
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ننامه  ي انتخنابي بر اسننناس نمرات پرسنننش  نفر نموننه  01آزموندر مرحلنۀ پيش  .ديالم بودنند 

آمفتامين، همتاسنننازي و در دو گروه آزمايش و گواه جايلزين شننندند.  سننننجش ولع منت 

 هگرو و مدار بدون نوروفيدبکتحنت نظر اجتمناع درمان  درمناني گروهي  روان گواه گروه

زير نظر  نوروفيدبکبا تحنت نظر اجتمناع درمان مدار همراه   درمناني گروهي  وانر آزمنايش 

 5هفته، هر هفته  4جلسنننه )به مدت  01درمان نوروفيدبک، .درينافنت كردنند    پزشنننکروان

درماني هر دو گروه بيماران زير نظر دقيقه( بود. برنامه روان 01جلسنننه و هر جلسنننه بنه مدت   

 ت. متخص  اعصاب و روان، ادامه ياف

 ابزار

دسننتلاه نوروفيدبک: مدل دسننتلاه نوروفيدبک به كار گرفته شننده در مطالعه حاضنننر،     -0

 كند. اينباشننند كه ده كاناله بوده و با باطري كار مي( ميFlex Comp TMInfinitiسننيسننتم )  

و      دسنتلاه در واقع ابزاري اسنت كه كار دريافت امواج از الکترودهاي متصنل به پوسنت سر 

اين دسنننتلاه درواقع  افزاري داخل كامايوتر را بر عهده دارد.ا بنه سنننيسنننتم نر   هن انتقنال آن 

 كند. از آنجا كه امواجكننده امواج مغزي عمل ميافزاري است كه مانند يک تقويتسنخت 

د، بسيار شنون توليد شنده توسنط مغز از طريق الکترودهاي متصنل به پوسنت سنر دريافت مي     

ها را تقويت نموده و به شنننکل سنننيلنال اه آنضنننعيف و نامحسنننوس هسنننتند، اين دسنننتل 

ها يلنالكند. سننناس سننن تر و قابل بررسننني، رقمي كرده و وارد كامايوتر ميالکتريکي قوي

بر اساس  آيند وافزار نوروفيدبک پردازش شنده و به شنکل قابل پسنخوراند در مي   توسنط نر  

هرتز(  4-6وان باند تتا )گيرد. در اين تحقيق نسنننبت تپروتکنل درماني، پسنننخوراند انجا  مي 

 هرتز( محاسبه و به عنوان معيار پسخوراند استفاده شده است. 6-00به توان باند آلفا )

ي پزشننکاز ابزارهاي ت ننخي  روان يکي :هاي مرضننيفهرسننت تجديد نظر شننده ن ننانه  -0

 11نامه اين پرسش. اسنت ( 0175، 0هاي مرضني )دروگاتيس فهرسنت تجديدنظر شنده ن نانه   

 تاسنن برخوردار شنناختي روانهاي مرضنني ارزيابي شندت ن نانه   براي ي از توانايي لاز اماده

ابزار معتبري براي ت نننخي ، تميز و  و (0113، 0)دونالدسنننون، مولر، دونالدسنننون و سنننلو 

                                                                 
1.Derogatis 
2.Donaldson, Mueller, Donaldson, & 

Sello 
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زايي، آيد )ميرغرباللري بيماران رواني و افراد وابسنننته به الکل و مواد مخدر به حسننناب مي 

بي -، وسنننواس0شننننناختي خود بيمنار پنداري  -بُعند ن ننناننه   1بر  (. اين ابزار م نننتمنل 0351

، اضطراب 8پرخاشلري ،5، اضطراب4افسردگي، 3بين فرديحسناسنيت در روابط    ،0اختياري

شناختي عمومي، شناخ  كلي ن نانه   3و  1، روان گسنسنته واري  6افکار پارانوئيدي، 7هراسني 

. هاي اضننافي اسننتؤالشننناختي مربت، و يک مقياس سننمجموع علائم مربت، شنندت ن ننانه

( ضننرايب همسنناني  0173) 01( و دروگاتيس، ليامن و كوي0110هاي دروگاتيس )بررسنني

( اعتبننار 0351انند. ميرزايي ) گزارش داده 16/1و  73/1دروني و بنازآزمنايي اين ابزار را بين   

 گزارش كرده است. 71/1اين ابزار را با استفاده از ضريب آلفاي كرونباخ برابر با 

با هدف چند بُعديِ پديدد ولع مصرف نامه پرسش: اين 00نامه ولع مصنرف شني نه   سنش پر -3

نامۀ مرتبط از پرسننش 00كنندگان مواد افيوني توسننط فرانکندر افق زماني حال، در مصننرف

اين . (0110، 04)فرانکن، هندريکس و برينکاقتباس گرديده اسنننت  03ولع مصنننرف الکل

مقياس خردهباشنند. سننه اي ليکرت ميدرجه 7گذاري  پرسن نننامه سنه عاملي و با مقياس نمره  

و  08ي، تقويت منف05نامه عبارتند از )تمايل و قصنند به سننوء مصننرف مواد اصننلي اين پرسننش

و  رواييتوانسننته اسننت   مطالعات(. 0100( )معارف وند، حسننني ابهريان و اختياري، كنترل

سننته به مواد مخدرِ كراك، اعتبار اين ابزار را در سنننجش شنندتّ ولع مصننرف در بيماران واب 

، 07انتهن، موآك و لتم؛ 0110)فرانکن و همکناران،   آمفتنامين ثنابننت كننند  هروئين و مننت

و روايي فر  فارسنني اين ابزار در ايران در سنننجش شنندتّ ولع مصنننرف در     اعتبار (.0115

ياري و )اخت آمفتامين مورد مطالعه و تأييد قرار گرفته اسنننتبيمناران وابسنننتنه بنه مواد منت    

 .(0361؛ اختياري و همکاران، 0367همکاران، 

                                                                 
1. hypochondria 
2. obsessive ˚  compulsive 
3. interpersonal sensitivity  

4. depression 
5. anxiety  
6. aggression 
7. phobic anxiety  
8. paranoid ideation 
9. psychoticism 
10.Derogatis, Lipman, & Covi 

11.Desire for Drug Questionnaire 
12.Derogatis, Lipman, & Covi 
13.Desire for Alcohol Questionnaire   

14.Franken, Hendriks, & Brink 
15.desire and intention to abuse     
16.negative reinforcement 
17.Anton, Moak, & Latham 
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 روند اجرا

 درمان كننندگنان دو گروه، گروه آزمايش  بعند از انتخناب و انتصننناب تصنننادفي شنننركنت    

دقيقه( را  01جلسننه و هر جلسننه به مدت   5هفته، هر هفته  4جلسننه )به مدت  01نوروفيدبک،

دقيقه، با  01اي ق نننر مخ(، به مدت )واقع در ناحيه آهيانه ZPتتا در ناحيه -آلفادرينافت نمود.  

تتا شننامل -فرآيند نوروفيدبک با پروتکل آموزش آلفااسننتفاده از دسننتلاه صننورت گرفت.  

اسننت، در وضنعيتي كه سننوژه در   0ثبت فعاليت امواج باند آلفا و تتا در سنيلنال اي. اي. جي. 

 ننين  دلن هايباشنند. اين فرآيند با پخش موسننيقي حالت اسننتراحت و با چ ننمان بسننته مي  

همچون صنداي برخورد امواج با سناحل و صنداي جريان رودخانه همراه است كه متناسب با    

تقويت باند تتا نسنبت به باند آلفا، صنداي قالب بين صنداي برخورد امواج با سناحل و صداي     

كنند. هدف از تغييرات امواج آلفا و تتا حداكرر كردن نرخ تتا به  جرينان رودخناننه تغيير مي   

افزايش نرخ تتا به آلفا در حالت چ ننم   (.0110، 0)اگنر، اسننتراوسننن و گرازلير   تآلفا اسنن

بسنننته، يک شننناخ  از قرار داشنننتن فرد در حالت آرامش عميق مانند مرحلۀ اول خواب،  

در پايان دوره، ارزيابي مجدد (. 0115، 3و همکاران باشنند )ويتلمديتي ننن و يا هيانوتيز  مي

 آمفتامين به عمل آمد.  امه ولع متنبيماران با استفاده از پرسش

 هايافته
 است.ارائه شده 0ها در جدولگروهشناختي به تفکيکجمعيتمتغيرهاي هاي توصنيفي آماره

 ها شناختي به تفكي  گروههاي توصيفي متغيرهاي جمعيت: آماره5جدول

گ
وه
ر

 ها

داد
تع

 

 مدت پاكي )سال( مدت مصرف )سال( سن

منه
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ف
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ان
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ستا
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 01/0 01/0 0-4 61/4 31/0 0-6 31/35 30/7 00-45 01 آزمايش

 01/0 03/0 0-4 01/4 14/0 0-7 51/30 40/8 00-40 01 گواه

                                                                 
1. Electroencephalography  
2. Egner, Strawson, & Gruzelier 

3. Vaitl 
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ارائه  0ها و نوع آزمون در جدول هاي توصنننيفي نمرات سننننجش ولع به تفکيک گروهآماره

 شده است.

 ها و نوع آزمونهاي توصيفي نمرات سنبش ولع به تفكي  گروه: آماره2جدول

 

 هاگروه

 بي ترين كمترين استانداردانحراف ميانلين

-پيش

 آزمون

-پس

 آزمون

-پيش

 آزمون

-پس

 آزمون

-پيش

 آزمون

-پس

 آزمون

-پيش

 آزمون

-پس

 آزمون

 55 81 00 36 41/00 11/00 71/38 01/50 آزمايش

 83 86 30 41 13/01 15/01 41/41 51/50 گواه
 

ان درماني گروهي بر شنندتّ ولع بيمار به منظور بررسنني اثربخ نني نوروفيدبک همراه با روان 

فاده شننود. يکي اسنت  بايسنتي از تحليل كواريانس چندمتغيري آمفتامين ميوابسنته به مواد مت 

 -يج آزمون كلموگروفنتننا هنناي اين تحليننل نرمننال بودن توزيع اسننننت. فرماز پيش

فرم ديلر برابري (. پيش<15/1Pفرم داشننت )حکايت از برقراري اين پيش 0اسننميرنوف

داشنننت  فرمهاسنننت. نتايج آزمون باكس حکايت از برقراري اين پيشماتريس كواريانس

(15/1> P= ,16/0F= ,7/3M=.)اي هواريانسلون نيز حکايت از هملنيآزموننتايج باكس

(. بنابراين نتايج تحليل كواريانس چندمتغيري حکايت از اثربخ ننني <15/1Pخطا داشنننت )

=لامبداي ويلکز(. براي P<580/4=, F85/1 ,15/1 ,=مجنذور اتا  815/1منداخلنه داشنننت )  

 متغيري به شرح زير استفاده شد.  بررسي اللوهاي تفاوت از تحليل كواريانس تک

 سي الگوهاي تفاوتمتغيري براي برر: نتايج تحليل کواريانس ت 8جدول

 مجذور اتا معناداري Fآماره  تغيرهام

 88/1 100/1 461/01 مصرفتمايل و قصد به سوء

 30/1 13/1 171/5 تقويت منفي

 - 41/1 511/1 كنترل
 

 گيريبحث و نتيبه
آموزش نوروفيدبک در كاهش ولع مصننرف افراد وابسننته   تأثيراين مطالعه با هدف بررسنني 

امين انجا  شنند. نتايج كاهش ولع مصننرف مواد بيماران وابسننته به مواد  آمفتبه كريسننتال مت

                                                                 
1. Kolmogorov-Smirnov 
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آمفتامين را با درمان نوروفيدبک ن نننان داد. به علت موردي بودن اكرر مطالعات پي نننين  مت

 هاي حاصنننل، دارايو تعنداد بسنننيار اندك مطالعات آزماي ننني همراه با گروه كنترل، يافته  

ان از مخدوش نبودن نتايج از اثرات عوامل تهديد پنذيري و عد  اطمين محندودينت در تعميم  

 -آزمونكنننده روايي دروني اسنننت. لنذا مطنالعنه حناضنننر بننه دليننل دارا بودن طرح پيش       

نو  آمفتننامينآزمون بننا گروه كنترل، بويژه در حوزه اختلال وابسنننتلي بننه مواد مننت پس

 گردد.  محسوب مي

تتا علاوه بر -ان نوروفيندبنک آلفا  ن نننان دادنند كنه درمن    (0103و همکناران )  دهقناني آراني 

 متادون يابيماران مرد وابسنننته به مواد  شننناختي، ولع مصننرف مواد را در  هاي روانناهنجاري

نتايج به دسنننت آمده با نتايج تحقيق حاضنننر كه آموزش امواج   د.دهكناهش مي ، بوپرنورفين

ر مورد سننت د آمفتامين اثربخش دانتتا را در كاهش ولع مصننرف كريسننتال مت -مغزي آلفا

( در تحقيقي كه بر 0105) و همکاران كاهش ولع بيماران، همسننويي دارد. همچنين رسننتمي 

 فيدبکي آموزش نورواثربخ نن  انجا  دادند، مفتامينآبيماران وابسننته به كريسننتال مت  روي

ردند. در مقايسننه با گروه كنترل، تأييد كبر شنندت اعتياد، سننلامت روان و كيفيت زندگي  را 

وهش حناضنننر با نتايج اين مطالعه در مورد اثربخ ننني آموزش نوروفيدبک بر روي   نتنايج پژ 

 در مطالعات سننوخادز و همکاران همسننويي دارد. مفتامينآبيماران وابسننته به كريسننتال مت 

شننناختي شنناهد  ( علاوه بر بهبود وضننعيت روان0310( و محمد نريماني و همکاران )0116)

ا در سته به مورفين دريافت كننده نوروفيدبک هستيم. امانليز افراد وابكاهش عقايد وسنوسنه  

اين مطالعات مسننتقيماً به بررسنني ولع مصنننرف بيماران پرداخته ن ننده اسنننت. در مطالعات    

(، 0161(، پينيسنننتون و همکاران )0178آزمناي ننني صنننورت گرفته، گلدبرگ و همکاران )  

 اسنننکوا و همکاران(، مناسنننترپ 0110(، فناهريون و همکناران )  0117پناسنننيني و همکناران )  

(، اسنننکات و همکاران 0115(، رايموند و همکاران )0115(، فردرينک و همکناران )  0113)

هاي (، نوروفيندبنک را بنا گروه كنترل در زميننه كناهش ناهنجاري     0118(، هنامونند )  0115)

شنناختي بيماران وابسنته به مواد مقايسنه كردند. در اين مطالعات به بررسني ولع مصنرف      روان

ود هاي روش نوروفيدبک در بهبن پرداخته ن نننده اسنننت. نتايج اين بررسننني توانمندي بيمارا

شنندت ولع و ميل مصننرف بيماران وابسننته به مواد را ن نننان داده و با در نظر گرفتن نياز اين    
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بيمناران بنه درمناني جنامع، پنايندار و بنا حداقل عوارم سنننوء، كاربرد اين روش را به عنوان        

دهد. انجا  مطالعات پيليري و ارزيابي شننندت ولع ختلال ن ننان مي درماني مکمل براي اين ا

مصنننرف مواد در بيمناران در فواصنننل زمناني بعد از پايان دوره درمان نوروفيدبک، پايداري    

هاي ات اين روش را در طول زمان م ننخ  خواهند سنناخت، كه اين امر از محدوديتتأثير

اسننت. همچنين به منظور حذف  طرح حاضننر اسننت، لذا پي نننهاد پژوه نني جهت طرح آتي 

و، هاي آينده با اسننتفاده از گروه پلاسننيب شننود پژوهششننناختي، پي نننهاد مي اثر تلقين روان

 تر نمايند. همچنين مطالعات بعدي با اسننتفاده از يکسنودمندي باليني نوروفيدبک را روشنن  

ه مقايسننندرمناني گروهي، امکنان   گروه بيمناران درينافنت كنننده نوروفيندبنک، بندون روان       

درمناني گروهي و نوروفيدبک را نيز فراهم خواهند نمود. همچنين  اثربخ ننني دو روش روان

كنندگان مرد انجا  شننده اسننت، بنابراين امکان مقايسننه دو  اين مطالعه صننرفاً روي شننركت 

از اين روش وجود ننندارد. بنننابراين اثربخ ننني آموزش   پنذيري تننأثيرجنس دربنارد ميزان  

 ود.شهاي معمول درمان پي نهاد ميابسته به شي ه در مقايسه با روشنوروفيدبک در زنان و

 منابع 
(. 0367، آذرخش )مکريومن؛ و صفايي، ه هري؛م ،نوري آرين؛ بهزادي،انيه؛ ه ،عدالتي امد؛اختياري، ح

ي. اوپيوئدن يمعتادهاي مختلف گروهو بررسنني پنج آزمون تصنننويري ارزيابي ولع مصنننرف در   تهيه

 .337-41 ،(3)04شناسي باليني ايران، پزشکي و رواننمجلۀ رواتياد نامه اعويژه

 ماه و ن ر مهر. تهران، هاخانواده راهنماي: ايران در اعتيادآور اصلي مواد با آشنايي(. 0366)امد اختياري، ح

 .نو

، يمکر ابرت؛ وفرنا ، ر ، مهري؛نوري يمان؛حسنننني ابهريان، پ  هرا؛ز، علم مهجردي امد؛اختيناري، حن  

كنندگان مصنننرفهاي القاءكنندد ولع مصنننرف، در سنننوء بررسننني و ارزيابي واژه (.0361آذرخش )

 .81-60، (0)00شناختي، هاي علو فصلنامه تازه. آمفتامين فارسي زبانمت

. زدايي سريع: مروري بر مزايا و معايبسم (.0360، جعفر )بولهرياهرخ؛ و ش ،گودرزي ضا؛رسنتمي، ر 

 .08-30، (4)6تار، مجله اندي ه و رف

نامه كارشناسي ارشد . پاياندر ايران SCL-90-Rارزيابي اعتبار و روايي آزمون (. 0351) ضار، ميرزايي

 .روان ناسي، دان کده ادبيات و علو  انساني، دان لاه تهران

بر كاهش افسردگي، اضطراب، استرس  EEGبيوفيدبک  تأثير(. 0310نريماني، محمد؛ و رجبي، سوران )

 . 7-06، (00) 8فصلنامه اعتياد پژوهي، انليز افراد با اختلال سوءمصرف مواد. عقايد وسوسه و
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