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 تاثير هنردرماني ماندالا بر کاهش اضطراب، در زنان مبتلا به سوءمصرف مواد

 

   4ي نژاد نرج ي مهد ين چ نل3ي آكرد يانمحمد يمابراه چ 2يانعماد يا عل  يد)چ س 1يلدي ت  ي محدثه رابر
 

 20/08/1398تاريخ پذيرش:   10/06/1398تاريخ دريافت: 
 

 چكيده 
ماندالاچ بر كاهش اضبراچ در زنان مبتلا به  پژوهش حاضر با هدر تعيين بررسي تاثير هنردرماني :هدف

آزمون با پس-آزمونبا طرح پيش آزمايشيطرح پژوهش از نوع نيمهروش: سورمصرر مواد انجان شد. 

ساري بودند. نمونه   شهرستان . جامعه آماري پژوهش شامل زنان مبتلا به سورمصرر مواد درنرو) نوا) بود

معتادان  بين از نيري غير تصادفي در دسترسمبتلايان بودند كه به روش نمونهنفر از  30پژوهش شامل 

نفر  و   15در دو نرو) آزمايش او به رورد تصادفي  انتخاچ شد)  زنان اعتياد ترک مركز به كنند)مراجعه

اني استفاد) شد. هنردرم  اضبراچ زانک  يخودسنج  ياسمقنفر  تقسيم شدند. براي ابزار پژوهش از    15نوا) ا  

اي براي نرو) آزمايش ارائه شد و نرو) نوا) تحت هيچ مداخله درماني دقيقه 60جلسه 8ماندالا به مدد 

ميانيين نمراد اضبراچ در نرو) آزمايش نشان داد    كواريانس  نتاي  حارل از تحليلها:  يافتهقرار نيرفت.  

تاي  پژوهشچ از هنردرمانيِ ماندالا  با توجه به نگيري: نتيجهبه طور معناداري كمتر از نرو) نوا) بود. 

توان به عنوان يک راهدار غير دارويي موثر براي كاهش اضبراچچ در زنان مبتلا به سورمصرر مواد  مي

 استفاد) نمود. 

 چ زنان سورمصرر مواد چاضبراچ يچ ماندالاچهنر درمان ها:کليد واژه

 

 

 

 
 

  

 دانشجوي روانشناسي تربيتيچ واحد ساريچ دانشيا) آزاد اسلاميچ ساريچ ايران. 1
:  نويسااند) مساائو : اسااتاديارچ نرو) روانشااناساايچ واحد ساااريچ دانشاايا) آزاد اساالاميچ ساااريچ ايران. پساات الدترونيک. 2
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 نرو) روانشناسيچ واحد ساريچ دانشيا) آزاد اسلاميچ ساريچ ايران چدكتري روانشناسي عموميچ مدرس. 3
 .ساريچ دانشيا) آزاد اسلاميچ ساريچ ايران دكتري روانشناسي تربيتيچ عضو باشيا) پژوهشيران جوان و نخبيانچ واحد. 4
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 مقدمه

چ يسازمان بهداشت جهان  بر اساس نزارش .شاوديشامرد) م يله جهانسائم کي اديامروز) اعت

 ک يحداقل   يساالي  15-46  نيب  نينفر در سان ونيليم  200در ساراسار جهان حدود   هر سااله

كنند) سورمصرر  ينفر در رد)  ونيليم  25  انيم  نيكه از ا  كننديمصرر م  يرقانونيغ  يدارو

پيماايش ملي    .1394 چيمرادو  آرماان مهرچ يلينييچ نواحب دشاااونا يم يبنادمواد طبقاه

كشاور مبتلا به اعتياد   سااله  15-64 درراد از جمعيت  8/2سالامت روان نشاان داد كه حداقل 

نتيجه يک    .2015هسااتند اشااريفي و همدارانچ يا سااورمصاارر مواد غيرقانوني يا اعتياد 

 10اين بود كه   يربيان دزنان انجان شااا  المللي كه در راببه با مصااارر مواد دربررساااي بين

همين  دهندديل ميزنان تشا را   آساياييشاورهاي  دركبزرنساا   درراد جمعيت افراد معتاد 

 و   لاتينچآمريداي  ي وشاورو يراتحاد جماه يپس از فروپاشا   يكشاورها در  درراد  20  طور

 زنانچ   كلي  طور اروپايي بود) است. به  كشور  رندين در  و  شمالي  آمريداي در  دررد  40 تا

محققان    ياما برخ كننددمي مصارر مردان به نسابت  كمتري قانوني  غير مخدر مواد  و الدل

مردان با چ نساابت به زنان يانمصاارر مواد در مركه مشاادلاد مربوط به سااو  اظهار كردند

   .2016 چعباسي و محمدخانيدهد ايرخ م يشتريشدد و سرعت ب

 چساروتونرژيک  و  بررساي سايساتم هاي دوپامينرژيکچ  در يک آزمايش عصابي شايميايي

 نمر  به  تمايزم باليني آزمايشاااد داد اما نتاي   نشااان را  خاكسااتري و  ساافيد ماد) در تفاود

  هاييافته بين اختلافاتي  چشاناسايرواني و عصاب  شاناسايآسايب  رسايد. از دو ديدنا) علممي

رواني و  هاايآساااياب و خون فشااااار باه ابتلا خبر نمر دارد. از وجود ژنتيدي و عصااابي

 پذيريوراثت از نشان هاي ژنتيديداد) و خانوادني  ساابقهچ هاخانواد) در اعتيادهاي رفتاري

رفتار اساات  و ماد) در  ژنتيدي عوامل  شااناسااي وعصااب بين اختلار از حاكي هادارد. يافته

يچ يمخادر تهاديادي جادي براي سااااختاارهااي فرهن اعتيااد باه مواد .  2013 چ1اليمن و پوتنزا

زند و مناب  بسايار و توساعه جوام  را بر هم مي  بهداشاتيچ اجتماعي و اقتصاادي اسات و تعاد

تغيير تفدرچ احسااس و    اعتياد همچنين باعدهد. ميانساانيچ اقتصاادي و اجتماعي را هدر 

تواند به راحتي زندنيچ خانواد) ناختي و اجتماعي اسات كه ميشا نهاي روا سايبآرفتار و 

 
1. Leeman, & Potenza 
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كاه  ل اين اسااات دا بناابراين بهترين را) براي مقاابلاه باا اين مشااا  .و جاامعاه فرد را ناابود كناد

 هااي خود را افزايش دهنادحياتلاهاا و رااا هاايي ايجااد شاااود تاا افراد بتوانناد مهااردهاما برنا 

مرتبط و قابل   يرهاياز جمله متغ  . 2014محمديچ دسااتراس و ساارنلزائيچ  چ زاد)پورنوريا

اضابراچ يک احساااااااس  .باشاديم  اضابراچ ريمشااهد) در افراد معتاد به مواد مخدر متغ

تواند باع  عدن اطمينانچ درماندني و برانييختيي ت كاااه ميهاااراس و دلواپساااي اسااا 

. اثااااراد مخاااارچ اضاااابراچ شامل احساس نيجيچ منيي و شودفيزيولااااوژي فاااارد  

سردرنمي تا جااايي كااه فرد توان كنتاار  خااود را ناادارد و احساااس تسااليم و ناتوانيچ 

ضاعف جسامانيچ ساردردچ درد قفساه ساينهچ درد پا يا دساتچ   چكوبيدني چاحسااس خساتيي

درد شدم و سورهاضمهچ تنيدني و برانييختيااااي از اثااااراد مخاااارچ اضبراچ بر جسم  

تااوجهي است. آثار مخرچ اضبراچ بر تاان و روان با مشغوليت فدري بيش از حااد و بااي

اسات. اثراد مخرچ آن بر بيش از انداز) به سااير امور و بدبين شادن نسابت بااااه امور همرا)  

شدن رفتارچ وابسته شدن به دييران و از دست دادن اعتماد به نفس فرد  رفتااار شااامل مختل

از لحاظ زيسات شاناختي رافت    .1394چ چ خادميچ اريسايان و پورحساين قلياناهيدي  اسات

كند. علائم باشاد كه از توزي  عادي پيروي ميارخ مون  ارثي مي  1اضابراچ يک فنوتايپ

اسااات. از جملاه  2شااانااختي اجتمااعيروان-اضااابراچ نااشاااي از تعاامال عوامال زيسااات

كه باع  ايجاد ساااندرن هاي باليني قابل توجهي   4و تروما 3پذيري ژنتيدي تنيدنيآسااايب

شاناساي درک منفي از از نمر روان . 2018  چ5شاوند اكنتراساتچ هايرچ راواريا و راونتوسمي

تواند رخ نايي درک شااد) براي مقابله  و ريزي كه ميدهد امانند عدن تواآنچه كه رخ مي

ترونساادي و  چدهد ارراددهد احساااساااد منفي م ل اضاابراچ يا افسااردني را افزايش مي

  2011 چ6كايسر

هاي سااورتغذيهچ فشااار خون بساايار بالا و ساارطانچ اعتياد در زنان علاو) بر ايجاد بيماري

دهاد. احتماا  ابتلار هزااتيات و ايادز قرار ميهااي خبرنااكي ماانناد آناان را در معرض بيمااري

 
1. Phenotype 

2. Bio-psychosocial 

3. Stress 

4. Trauma 

5. Contreras, Hare, Chavarría, & 

Raventós 

6. Schrade, Tronsky, & Kaiser 
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هاي ناشاي از روابط جنساي غيرايمن بيشاتر از  هاي ايدز و ديير بيماريزنان معتاد به بيماري

هاي خاص زنان و معضااالاد آن مردان اسااات. همچنين احتما  ابتلار زنان معتاد به بيماري

نيرش اجتماعي و فرهنيي به بيشااتر از زنان سااالم اساات. در زمينه موان  درمان بر اساااس 

اعتيادچ زنان بيشااتر از مردان در معرض بررسااب منفي اجتماعي هسااتند. نيرش منفي به زن 

هاچ مانعي  شااود. همچنين مراقبت از بچهها محسااوچ ميمعتادچ يک مان  عمد) در درمان آن

براي ترک باشاد. اين در حالي اسات كه احتما  حمايت زنان را ديير براي درمان آنان مي

هاي درماني نيز اغلب به طور ناخواساااتهچ باشاااد. برنامهموادچ در مقايساااه با مردان كمتر مي

كنناد. موان  مااليچ تشاااريفااد زاياد اداريچ متمركز موانعي را در را) درماان زناان ايجااد مي

ارد  هاي درماني براي مردان و فقدان حساسيت دربار) اعتياد زنان از جمله اين موبودن برنامه

آنچه مساالم اساات اين اساات كه زنان معتاد     .1392هسااتند اخواجه دلويي و دادنر مقدنچ 

هاي پذيرتر از مردان معتادندد ررا كه مصاارر مواد در زنان اغلب با آساايببساايار آساايب

كه زماني اجتماعي دييري از جمله فرار از خانهچ تجاوز و فقر تؤان اسااات. از ساااوي ديير

شاود. فرزندان تنها خود نرفتار پيامدهاي فردي و اجتماعي آن نمي شاودچيک زن معتاد مي

شاود اابراهيمي و فتاحيچ  و خانواد) را نيز تحت تاثير قرار داد) و ساتون خانواد) ساسات مي

1390.   

 يک  درمان داروييِ  ميماران بساتري مبتلا به ساورمصارر موادچ رارفاهدر مراقبت از ب

اشچ بالا بردن چ بلده افزايش بينش بيمار نسبت به بيمارينيست  خاص يا ترک اعتياد  بيماريِ

بااشاااد. معناادار مي زنادني ياک بهبود بخشااايادن باه خودپنادار) بيماارچ براي انييز)چ همچنين

  فردي  بين  روابط هساتندچ كساي ره  بزذيرند تا اساتچ اين بيماران مهم به دادن  انييز)  بنابراين

. سازند بالقو) خود را برآورد)    هايييو توانا  كنندچ  كنتر   را  خود  رفتار  كنندچ  حفو  را  م بت

 ي بخشو توان  يبهبود  يبرا  يک عنصر اساسي  در بر داردچ  يممفاه  ينكه همه ا  يذهن  سلامت

اند كه  در حا  حاضاار درمانيرانِ هنر دريافته .باشاادمي سااورمصاارر موادمبتلا به   يمارانب

تواند از اهدار ارلي درمان غير دارويي ميتمركز بر مراقبت از سلامت و بهداشت روانيچ  

در بيماران مبتلا به ساورمصارر مواد باشاد. از نداد م بت قابل ذكر در هنردرمانيچ بهبود و 

احيااي عمدرد بهيناه بيماار در سااابوح مختلف عااطفيچ اجتمااعي و روانيچ ساااازنااري باا  
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 تلقي  درماني روش يک  عنوان به هنردرماني امروز)  باشاد.شارايط و اثر بخشايِ شاخصاي مي

باشاد. با مي درماني روش  رندين شاامل كه كلامي اسات  غير  رويدرد مبناي  شاود كه برمي

  تسااهيل و  ساالامت ارتقار براي فعا   غير يا فعا   مشاااركت  طريب اسااتفاد) از اين رويدرد از

 نمايشچقصااهچ  مانند هنري هايدرمان   .2014چ  1اناتاچ نالو و ويانلو  نيرندبهبودي بهر) مي

 در  ايفزايناد) طور باه حركتي - رواني درماان و درماانيچ حركات و رق  موسااايقيچ

 در كناار  دارودرمااني جااييزين ياا كمدي عنوان باه پزشاااديروان و درماانيهااي روانمحيط

 باازيچ ماانناد هااييروش از 2نرهااقصاااه درماان .نيرنادمي قرار اساااتفااد) مورد درماانيروان

 درمانير  و  بيمار به  كردن بازي نقش  كنند.مي اسااتفاد) اشااعار و متن سااازيچبداهه ماسااکچ

 . دهاادماي را واقاعاي زناادناي حاقاااياب باررساااي و آزماااياش و واقاعاياات بااا بااازي امادااان

 اساتفاد) سانگ يا روچ نلچ با كردن كار نقاشايچ مانند هنري هايروش از 3نرهاهنردرمان

 ياک  ايجااد دنباا  باه انادچبيمااراني كاه مرتداب جرن شاااد)براي درماان  هنردرمااني .كننادمي

 شاوند كه اين مي  عيني تبديل شادل به "داخلي فرايندهاي" آن در اسات كه هنري محصاو 

 را  شاد)  جرن به منجر را كه احسااسااتي و افدار وقاي چ تا كند  كمک  بيمار به تواندمي شادل

 پركاشان و ...  ساازيچآهنگ آوازچ  موسايقيچ ابزارهاي موسايقي از نرانكند. درمان درک

هااي اخير  . در ساااا 2011چ 4كنناد اون دن بروکچ كولن د واسچ برنساااتينمي اساااتفااد)

هااي تدميلي و جااييزين افزايش ياافتاه و باه عنوان ياک درماان فرعي و نرايش باه درماان

اني و مراقبتي  هااي حماايتي در بسااايااري از مراكز درما الحااقي و باه طور كلي باه عنوان درماان

ر مشاارق زمين د .  1394د به نقل از سااليماني و راانوبرچ  2004چ  5رو به افزايش اساات اكلي

بيانير ورالت آناهي و   7بارزترين نماد تأمل و مداشااااافه اسااااات و ازنمر يونگ  6ماندالا

زيرا اين دو از يدديير .  ناآناهي و تماميت رواني اسات و تصاوير خدا و خويشاتن اسااااات

ماندالا يا دواير متحدالمركزچ آخاااارين مرحلااااه تداماااال    .1388چ  8امورنو  دمتمايز نيساتن

اند. تحو  و تدامل مرب  به داير) در ماندالا شبيه به تدامل  معنوي دروناااي ياااا همااااهنيي
 

1. Gatta,  Gallo, &Vianello 

2. Drama therapists 

3. Art Therapists 

4. Van den Broek, Keulen-de Vos, & 

Bernstein 

5. Kelly 

6. Mandala 

7. Jung 

8. Moreno 
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مرحله معلون بودن ارليت است كه در شرق همان عبور از   يااافتن تبلااور مداااني نيروانااا بااه

 حركت پوياي خود نمايانير تغييراد زميني است  آسمان است. دايااار) باااازمين و رفتن به 

تاا  دهاداين امداان را مي كاه باه مردن هنردرماانيِ ماانادالا خااصچ طور  . باه1376چ 1نراهوهناه

 به  پزشااديروان  بخش توسااط  ايفزايند)  طور به كنندچ توجه خود احساااساااد و افدار به

 ادغاان  را خود تخيال و واقعيات بااياد كاه رواني بيمااران يبرا مفياد فعاالياتِ برنااماه ياک عنوان

 يک زبان اساانسادريت   در  كلمه مركب ماندالاچ يک  .نرفته اسات قرار  پذيرش مورد كنندچ

  باه معناايا "لا"و  باه معنااي مركزا "ماانادا" كلمااد شاااامال كاه بااشااادمي  بااساااتاان هناد در

 دساتيابي  و خودشاانچ با  بودن راادق  هاچآن ماهيت و  مركز مورد در افراد به اساتچ  موفقيت

 آن  دهند)نشاان  هاداير)  اين در بيماران هاينقاشاي .كندمي آميز اشاار)رالح  جوهر يک به

 با  كند تايكمک م هاآن به و كنندمي فدر آن به نقاشاااي از لحمه آن در كه اسااات ريزي

  رهاا را كرد) و خود فراموش اناد راكرد) تجرباه كاه را نقااشااايچ آنچاه عمال روي بر تمركز

 هااي بخش تاا كناد كماک رواني بيمااران باه تواناددر نتيجاه هنردرماانيِ ماانادالا مي .كنناد

  را ايياک زنادني و كننادچ درک را زنادني خود مااهيات كرد)چ يدزاارراه را خود مختلف

در    .  2018چ 2اسات اكيمچ كيمچ رويي و كيم  متمركز خود روي  بر بيشاتر كه كنند  هدايت

آميزي   انجان شدچ نتاي  نشان داد كه رنگ1396پژوهشي كه توسط روزرخ و اميرفخرايي ا

آموزان دختر شااد) اساات. در هاي ماندالا باع  كاهش اضاابراچ در دانشدرماني با طرح

مند نشاان دادند هنردرمانيچ   در يک بررساي نمان2018ا 3همين راساتا ميراناهان و لينسادي

  بر روي 1391ا دهاد. نتااي  تحقيب لباادي و همداارانكااهش مي ساااوراساااتفااد) از مواد را

آميزي درماني با اساااتفاد) از ماندالا بر كاهش رنگ دختران عادي و بزهدار نيز نشاااان داد

اضابراچ موثر اسات. بنابراين با توجه به مبالب ذكر شاد)چ و فرانير شادن مسائله اعتياد در 

يچ بهداشااتيچ يد جدي براي ساااختارهاي فرهنتهديبين جامعه زنان و تبديل شاادن به يک 

كشااورد همچنين عوارض ناشااي از اعتياد از جمله شاايوع اضاابراچ  اجتماعي و اقتصااادي

هاي طولاني مدد براي هاي دارويي و بسااتري شاادنجدي اسااتد و از آنجايي كه درمان

 
1. Hohnegegger 

2. Kim 

3. Megranahan, & Lynskey 
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هش هااي باالايي دارد و هنردرمااني اين مشااادلاد را در پي نادارد هادر پژو بيماار هزيناه

حاضر بررسي تاثير هنردرماني ماندالا بر كاهش اضبراچ در زنان مبتلا به سورمصرر مواد 

 باشد.مي

 روش

 گيريجامعه، نمونه، و روش نمونه

آزمون باا نرو) نوا) بود. پس-آزمونپيش آزماايشاااي باا طرحپژوهش حااضااار از نوع نيماه

بودند   1397شاهرساتان سااري در ساا   جامعه پژوهش شاامل زنان مبتلا به ساورمصارر مواد 

به كمپ ترک اعتياد زنان كنان ققنوس سااري انتخاچ شادند. با  كنندنانكه از بين مراجعه

ها شناس و مسئو  كمپچ ابتدا پس از بررسي پروند) توجه به مصاحبه تخصصي توسط روان

زن مبتلا    30ي غير تصااادفي و در دسااترسچ و ارزيابي معيارهاي ورود و خروج و به شاايو)

داشاتن حداقل ساواد خواندن  -1انتخاچ شادند. معيارهاي ورود به پژوهش عبارد بودند از: 

خاص يا  شااديد   عدن ابتلا به مشاادلاد جسااماني   -3سااا    35تا   20ساان بين   -2و نوشااتن  

به ادامه درمان   تمايل نداشاتن  -1هاي خروج عبارد بودند از: اختلالاد حاد رواني. ملاک

ي از دو جلسااه غيبت. لازن به ذكر اساات كه نمنان بودن مبتلايان و سااابقه  داشااتن بيش -2

ها و اختياري بودن ادامه يا انصارار از پژوهش از  هاچ آزادي انتخاچ شاركت در آزمونآن

 شرايط اخلاقي رعايت شد) بود.

 ابزار

 20تدوين شااد) و داراي   1970: اين مقياس در سااا   1اضاابراچ زانک يخودساانج ياسمق

 ينشاانه بدن   15و  يجانينشاانه ه 5 ينامه داراپرساش  يندر ا ي تشاخ يهاملاک  اسات. نويه

مددجو كمتر  يااسات كه مراج   ينمشاابه در ا يهاياسنسابت به مق ياسمق ينا يازاسات. امت

ساوا  اساتفاد)    20را از يبه ساوالاد دنبا  كندد ز يشهارا در پاساخ يخارا  يو)تواند شا يم

 يير د  يساوا   بر نشاانيان م بت و برخ  16از ساوالاد ا يتعداد ياسچمق  ينشاد) اسات. در ا

دارند شااما   يدتاك يكه بر نيرش منف  يدارند. سااوالات يدتاك يچسااوا   بر نشااانيان منف4ا

 چ 4باه نادرد ا ياا يچياا)از ه يابساااوالاد باه ترت ين  بود) و نمر) ا5-9-13-19ساااوالاد ا

 
1. Self-rating Anxiety Scale(S.A.S) 
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سااختار    نحو) د.شاويم يل چ تشاد1ا يشاههم  يبارتق يا چ و دائم 2اوقاد ا  يشاتر چ ب3ا نهيا)

تر و يينافراد باا اضااابراچ كمتر نمر) پاا يااسچمق يناسااات كاه در ا يزاناک طور يااسمق

موق   در كنناد.يم ياافاترا در يدارنادچ نمر) باالاتر يشاااتريكاه اضااابراچ ب ييهااآن

 يبچ به ترت يهنمر) و به بق يک يچيا)ه ينهانر نوع سااوالاد م بت باشاادچ به نز  يچنذارنمر)

باشاادچ برعدس حالت فوقچ به  يانر سااوا  منف يشااود. وليدوچ سااه و رهار نمر) داد) م

 ين ا در شاود.يرهار نمر) داد) م يچيا)چه  ينهنمر) و به نز يک يشاهچهم يباتقر يادائم   ينهنز

باه  يهااحاداقال ارزش ياابرابر مجموع نمراد  فردنمر) هر  اساااتچ 80حاداك ر نمر)  يااسمق

نامه برابر اسات با نمر) اضابراچ هر پاساخ يزانم  اسات.ساوالاد از  يکدسات آمد) از هر  

نامهچ پرساااش ينا  ييمورد روا در   .100ضاااربدر    80خان انمر) به دسااات آمد) تقسااام بر 

نامه در پرساش  ينشاد كه اباياز آن م يحارال حاك ي راورد نرفته و نتا يمبالعاد رند

 يز طبقاد متما  يررا از ساااا  ياضااابراب يهامبتلا به اختلا  يمارانب  يوساااتهپ چداراسااابح معن

  و 1359تون ايلاضااابراچ هاام يااسمق ينب يهمبساااتي ياانيرمباالعااد كاه ب ينكناد. در ايم

برابر   يبضاار  يناسااتفاد) شااد اا  يرسااونپ ياضاابراچ زانک بودچ از روش همبسااتي ياسمق

نزارش   84/0ضااريب آلفاي كرونباخ    . باشااديم يمبلوب يهمبسااتي  يبمعرر ضاار  71/0

  .1389و همدارانچ  ينقل از ساعتچ د1987كوتاش و همدارانچ  يروينااشد) است 

 روش اجرا

هر دو نرو)  درآزمون  در مرحله بعد پيشبعد از تقساايم افراد به دو نرو) آزمايش و نوا)چ 

اي  اهفته ايدقيقه 60جلساه  8ماندالا را در  يهنر درمانآموزش   چمايشنرو) آزشاد و  اجرا

هاا همااهناگ شاااد و زناان مبتلا باه ماان جلسااااد از قبال باا آنت. درياافات كردياک جلساااه  

چ آموزشهفتاه  8در طو  . ياافتناد مصااارر مواد باه موق  در جلساااااد حضاااوررساااو

تداليف خانيي به رااورد تلفني با در فارااله بين جلساااد و حين انجان كنندنان  شااركت

بعد   از هر دو نرو).  شادندميراهنمايي ند اازطريب مسائو  كمپ  و درمانير در ارتباط بود

 ژوهشچ پ  يندر ا.  آزمون نرفته شاادپس  از نذشاات يک هفته از اتمان جلساااد آموزشاايچ
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 چ 2005چ 3اماايهاان 2و فينچر1هااي كلاگجلساااااد ماداخلاه درمااني برنرفتاه از پروتدال

  از يامجموعه چ شااممموزش 1388 چ لبادي و رونقي ا1395پور و رادمهر اامساانچ رجبخ

تعداد جلسااد به سااد)چ متوساط اسااس   برهاي متفاوتي از ماندالا بود كه آميزي ِ طرحرنگ

  افرادبه   به راورد پرينت كمرنگ  طرح ماندالا د)جلساه  هر دربندي شاد.  و ساخت تقسايم

. در انتخاچ كنند بود  شانبيشتر مورد علاقه طرح را كه يکب داشتند ها حاااا و آن شد ارائه

 شاااد خواساااتاه  هااآناز كاه هماان پر رناگ كردن خبوط محيبي ماانادالا بودچ جلساااه او  

در اين مرحله بيشتر   داد) نشد.هيچ توضيح يا آموزشي    هركاري دوسات دارناد انجان دهند.

خواسته شد هنيان  هاآن از  چباااعد جلسادد. در ها ماااورد توجه بوآشااانايي باااا كار و طرح

آميزي پشاات  رنگ  در حين  هاي دروني خود توجه كنند وآميزي بااااااه رااااااااحبترنگ

در پايان هميي .  بنويسااند  رساادشااان ميدرمورد تمامي افدار منفي كه به ذهن  شااانبرنه

خواسته  هاپاياني از آندر جلساد    .دندشاا خود   دروناايهاي و رحبت ماانفي افدارمتوجه 

افداار و  آميزي افداار منفي خود را باا افداار م بات جااييزين كنناد.شااااد تاا حين رناگ

آميزي باه طور كاامال منفي بودچ تاا پيش از شاااروع رناگ هااهااي دروني هماه آنوانوياه

جملاتي نمير: امن تنها هساتم. من فقط لايب مردن هساتم. از همسار و فرزندانم نفرد دارن. 

ماپ بيزارن. هيچ كس مرا دوسااات نادارد. از خودن متنفر هساااتم. . بعاد از اتماان دور) از ك

هاي ماندالا افدار و احسااسااد منفي جاي خود را به افدار م بت دادند. با اين درمان با طرح

كنندنان به پايان رسايد: امن خودن را دوسات دارن. ها كار شاركتجملاد در پشات برنه

من فرزندانم را دوسااات دارن. من قابل احتران هساااتم. من شاااما را  توانم ترک كنم. من مي

دوسات دارن. من هنر و ماندالا را دوسات دارن. من يک بيمارهساتم نه مجرن. من از همسار 

شااون و هيچ وابسااتييِ دييري ندارن. من تنها نيسااتم. من به درمان در كمپ معتادن جدا مي

اي از  خلاراه  .نرفته شاد اضابراچ زانک مااااونآز چدر پايان از افااااراد .ادمه خواهم داد 

 ارائه شد) است. 1محتواي جلساد درمان در جدو  

 

 

 
1. Kelloge 

2. Fincher 

3. Mayhan 
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 هاي هنردرماني با تاکيد بر ماندالا اي از محتواي جلسه : خلاصه 1جدول 

 تدليف روز  شرح جلسه  موضوع  ها جلسه 

معرفي درمانيرچ معرفي   آشنايي و ايجاد ارتباط اوليه  او  
 هنردرمانيچ معرفي ماندالا 

نيا) به درونچ نقاط قود و نقاط  
 ضعف 

ها  نامه پر كردن پرسش  دون 
 آزمون  اپيش 

رحبت دربار) ريونيي پاسخ به  
هاچ دليل برنزاري اين  پرسشنامه 
 آزمون 

توجه كامل به سوالادِ خواسته  
كنند) و تفدر  شد) از شركت 
 نسبت به سوالاد 

آميزي  ها به همرا) ابزار رنگ طرح  هاي ماندالا طرح  سون 
 در اختيار افراد قرار نرفت. 

ها با اتود مداديچ همرا) با  طرح 
 هاي منفي انجان شد. وانويه 

تر  هاي ماندالا پيچيد) طرح  رهارن 
شود. شناسايي نوع  مي 

اضبراچ ااضبراچ مرگچ  
 جداييچ بيماري و...  

شودچ در  ها جا به جا مي طرح 
-) مي تمامي بيماران اضبراچ ديد 
ناپذير از  شود و بخش جدايي 

 شان شد) است. زندني 

هاي اتودي ادامه دارندچ  طرح 
افراد با هم مشاركت دارند و  

هاي خود را به اشتراک  تجربه 
 نذارند. مي 

هاي مداديچ نفتمان  در طرح  ها اتود مدادي و وانويه  پنجم 
دروني بيشتر به سمت منفي شدل  

 نرفته است. 

منفي كمتر  سعي شد) افدار 
شود و افدار م بت جاييزي  

 شود. 
نيا) جديد به نقاط م بت و   استفاد) از مداد رنيي  ششم 

هاچ تعريف خويشتنچ  توانايي 
 دوستي و شفقت به خود. 

افدار م بتچ جاييزين افدار  

اند. افراد شفقت به  منفي شد) 
 خود را ياد نرفتند. 

كه بايد درمان    آزمودني مي پذيرد  دنياي رنگ و شفقت به خود  هفتم 
 را به پايان برساند. 

من تا جلسه ي آيند) ماندالاي  
درون خود را با بهترين رنگ  
 هاي زندني تدميل مي كنم. 

شود و  آخرين ماندالا كشيد) مي  آزمون ماندالاي درون و پس  هشتم 
هاي آخر خود را در  افراد وانويه 

 نويسند. پشت ماندالا مي 

ماندنار  افدار و جملاد م بت 
 اند. شد) 

 هايافته

در نرو) ساني  ٪  50 ساا  بود) كه  35ساا  تا   20كنندنان از در هر دو نرو) سان شاركت

سا    35تا    31در نرو) سني   ٪  7/16سا  و    30تا   26در نرو) سني   ٪  3/33سا چ   25تا   20

از داراي   ٪ 50قرار داشاااتناد. از نمر تحصااايلاد هر دو نرو) از ابتادايي تاا ديزلم بودناد كاه 
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هاي تورايفي اضابراچ به تفديک  آمار)بودند. ٪  30راهنمايي و  ٪  20تحصايلاد ابتداييچ 

 ارائه شد) است. 2ها در جدو  نرو)
 ها ک گروه هاي توصيفي اضطراب به تفكي : آماره ۲جدول 

 استاندارد انحرار  ميانيين  تعداد  نوع آزمون  ها نرو) 

 آزمايش 
 0/ 297 2/ 25 15 آزمون پيش 

 0/ 294 1/ 69 15 آزمون پس 

 نوا) 
 0/ 305 2/ 07 15 آزمون پيش 

 0/ 367 1/ 93 15 آزمون پس 
 

بايسااتي از تحليل كواريانس براي بررسااي تاثير مداخله درماني بر كاهش اضاابراچ مي

ها  هاي اين تحليل نرما  بودن توزي  داد)متغير) اآندوا  اساتفاد) شاود. يدي از مفروضاهتک 

 آزماون اضاااباراچ اسااامايارناور نشااااان داد در پاياش-باود. ناتااايا  آزماون كاولاماونارور

  شاارط نرما  بودن برقرار اساات. P>71/0  =Z ,05/0آزمون ا  و پسP>75/0  =Z ,05/0ا 

ا اسااات. نتاي  آزمون لون حدايت از برقراري هاي خبمفروضاااه ي ديير برابري واريانس

متغيري انجان شاد  . بنابراين تحليل كواريانس تکP>02/0  =F ,05/0اين مفروضاه داشات ا

 اراپه شد) است. 3و نتاي  آن در جدو  
 بر کاهش اضطراب   : نتايج تحليل کواريانس براي بررسي تاثير مداخله درماني 3جدول 

 منب  تغييراد 
مجموع  

 مجذوراد 

درجه  

 آزادي 

ميانيين  

 مجذوراد 

آمار)  
F 

سبح  

 معناداري 
 مجذور اتا 

 0/ 156 0/ 034 4/ 992 0/ 484 1 0/ 484 آزمون پيش 

 0/ 213 0/ 012 7/ 299 0/ 708 1 0/ 708 نرو) 

 0/ 097 27 2/ 621 خبا 
  

 -  30 102/ 074 كل 

 

آزمون تفااود شاااود پس از كنتر  نمراد پيشملاحماه مي 3نوناه كاه در جادو  هماان

معنااداري بين مياانيين نمراد دو نرو) وجود دارد. باه بياان ديير هنردرمااني ماانادالاچ بر 

 كاهش اضبراچ در زنان مبتلا به سورمصرر مواد موثر بود) است.
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 گيريبحث و نتيجه

هدر پژوهش حاضار بررساي تاثير هنردرماني ماندالاچ بر كاهش اضابراچ در زنان مبتلا به 

هاي ماندالا اد بود. نتااي  نشاااان داد در افرادي كه در هنردرماني با طرحساااورمصااارر مو

 و   هاي پژوهش روزرخشاركت كرد) بودندچ سابح اضابراچ كاهش يافت. اين يافته با يافته

آميزي درماني با رنگهمساو اسات. اين محققان نشاان داد) بودند كه    1396افخرايي  امير

و افدار دروني را تحت تاثير قرار دارد و اضااابراچ را  هاي ماندالا مي تواند هيجاناد طرح

  در 1391يچ رونقي و طالقاني البادهمچنين پژوهش حاضاار با نتاي  پژوهش  .  كاهش دهد

ها دريافتناد كاهشِ مورد تاثير هنردرمانيِ ماندالا بر كاهش اضااابراچچ همساااو اسااات. آن

اتفاق افتاد) اسااات. همينبور آميزيِ ماندالاها اضااابراچچ در دخترانِ بزهدارچ پس از رنگ

يچ كاهش اضابراچ را بعد آموزشا   يمارساتاندر ببيمار بساتري    195  در بررساي  2018ا  1شالا

  نيز باا اين پژوهش 2018و همدااران ا 2يونراساز هنردرمااني نشاااان داد. نتااي  پژوهش 

را    اين تحقيب تاثير انواع مختلف موساايقي بر روي اضاابراچ مزمن بيماران  .همسااو اساات

نذار اثر  يمارانبر كاهش اضاابراچ ب يقيانواع موساا  يهمهررسااي كرد. نتاي  نشااان داد ب

هاي غيردارويي كاهند) اضاابراچچ  توان نفت: يدي از مداخلهاساات. در تبيين اين يافته مي

موسايقي درماني اسات كه در آن از راداي ريتميک براي برقراري ارتباط و كساب آرامش 

زاد) حبيبي و حناسااچ يمبالعه . همچنين 1388شاود ازاد) محمديچ و بهبودي اساتفاد) مي

 ي هنردرماان ياجرانشاااان دادناد  در پژوهش خود  هااباا پژوهش ماا نااهمساااو بود. آن   1393ا

 يفيت ك يشو اسااترس و افزا يموجب كاهش افسااردنبر زنان يائسااه  يآناهبر ذهن يمبتن

شاخصاه ارالي اختلا  اضابراچ نيراني مبي تاثير بود) اسات.  اضابراچ   شاد) ليدن بر  يزندن

ها اغلب نساااترد) هساااتندچ به و ترساااي اسااات كه بيش از حد مورد انتمار اساااتد نيراني

نيرد و مركز نيراني در طي زماان تغيير كاه مساااائال زنادني روزاناه را در بر ميراااورتي

تواند به كاهش كند. براي فرد مضابرچ كنتر  اضابراچ مشادل اسات و اين موضاوع ميمي

زاد) و د نقل از انصااااري2009لدرد اجتماعي و شاااغلي منجر شاااود ابيتران و همدارانچ عم

 . نتااي  پژوهش حااضااار بياانير اين اسااات كاه اساااتفااد) از هنردرمااني باا 1396همداارانچ 

 
1. Shella 2. Uğraş 
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تواناد ياک درماان موثر غير دارويي در كااهش اختلالاد همرا) باا هاايي از ماانادالا ميطرح

صاوص در زنان مبتلا به ساورمصارر مواد باشاد. معمولا زنان اعتياد از جمله اضابراچ به خ

معتاد در دور) درمان خود و زماني كه در كمپ حضااور دارند به دليل مشاادلاد ناشااي از  

شاااان در منز  باه ترک منز  و دوري از خاانواد) و همچنين نيراني از تنهاا شااادن فرزنادان

ني براي آنان ايجاد مشاادل  شااوند و اين مساائله زماساامت اختلالاد اضاابرابي كشاايد) مي

شااود. در اين پروتدل درماني ها همرا) ميزاي آنكند كه افدار منفي با تجارچ آساايبمي

محور ارااالي درماان تمركز بر روي افداار منفي بيماار و تباديال آن باه افداار م بات بود. اين 

يناد و باا  ي درماان باه بيمااران كماک نمود تاا افداار م بات را جااييزين افداار منفي نمااشااايو)

آميزي از طريب به اشااتراک نذاشااتن هاي منفي خود در كنار رنگمدتوچ كردن وانويه

ها پذيرفتند كه بايد مسائوليت احسااسااد خود ساعي در بهساازي عملدرد خويش نمودند. آن

ي افدار  ي درماني ما توانساتيم بيمار را متوجهرفتارهاي خود را بر عهد) بييرند. با اين شايو)

ترين محادوديات اين هااي دفااعي او در برابر اين افداار كنيم. مهمهمچنين مداانيسااامغلط و 

پژوهش كم بودن حجم نمونه بود. همچنين جامعه آماري پژوهش زنان مبتلا به سورمصرر 

هااي ديير بااياد تاامال كرد. پاايين بودن پاذيري نتااي  باه جمعياتمواد بودناد بنتبراين در تعميم

ها بود. رون پژوهشاير را در انتقا   چ يدي ديير از محدوديتكنندنانسابح ساواد شاركت

شاااود اين كرد. پيشااانهاد مينامه با مشااادل مواجه ميمفاهيم و همينبور پر كردن پرساااش

ماداخلاه در نرو) مردان نيز مورد اجرا قرار نيرد. باا توجاه باه تااثير هنر درمااني پيشااانهااد  

بينيچ كنتر  تدااناهچ  يري ماانناد خوششاااود محققاان اين ماداخلاه را روي متغيرهااي ديمي

 كاهش پرخاشيريچ افزايش خودكارآمديچ و بهبود روابط بين فرديچ اجرا كنند.

 منابع 
  چ   113ا 15چ ارالاح و تربيت  . آسايب شاناساي اعتياد زنان. 1390فتاحيچ مژد) ا  د ابراهيميچ سايدمحمد 

8-3 . 

 . مقايساه اثربخشاي نرو) درماني  1396زاد)چ مهديد جواهريچ محمدحسايند و معينانچ داود ا انصااري 

فصالنامه  رفتاريچ دارودرماني و دارونما در كاهش اضابراچ بيماران ساورمصارر مواد. - شاناختي 
 . 59- 74 چ  44ا 11چ اعتيادپژوهي 
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آنااهي بر   . اثربخشاااي هنردرمااني مبتني بر ذهن 1393و حنااساااااچ زاد)چ مريم ا  د حبيبيچ مجتبي 

-31  چ   32ا 9چ نشاريه ساالمند افساردنيچ اضابراچ اساترس و كيفيت زندني در ميان زنان يائساه. 

23 . 

لوچ نوراله  كله   ي مراد  د هه ي مهرچ وج آرمان  رضااااد ي عل  چ ي احمدآباد   ي ل ي ن   هد ي مرضااا  چ ي ارااافهان  يي نو حب 

  ي اعضاااا  اد يا ترک اعت  ي دار يا زناد) مشااااركات كننادناان از عوامال موثر در پاا  اد يا  . تجرب 1394ا 

 . 125-136  چ   2ا 4چ در علون سلامت   ي ف ي ك  قاد ي مجله تحق انجمن معتادان نمنان. 

-90  چ   9ا 3چ  فصاالنامه پژوهش هنر  . نقش هنردرماني در توسااعه و كارآفريني. 1394حميديچ فريد) ا 

85 . 

هنردرماانيچ مقيااس عناارااار   . 1395ا  رادمهرچ پرساااتو و  د زهرا پور عزيزيچ خاامساااانچ احمادد رجاب 
 . . تهران: دانژ) روري 

 . اعتيااد ماادر در باارداري و اعتيااد فرزناد در 1392و دادنر مقادنچ مليحاه ا  د خواجاه دلوييچ محماد 

 .  1-7  چ   52ا 16چ زنان مامائي و نازائي ايران دوران نوجواني و جواني. 

هااي  آميزي درمااني باه روش طرح  . بررساااي تااثير رناگ 1396تاا ا اميرفخراييچ آزي  د و روزرخچ زهرا 

  چ   3ا 3چ شاناساي و علون تربيتي فصالنامه مبالاد روان ماندالا بر اضابراچچ خشام و كنتر  فدر افراد. 

100-87 . 

.  شاناساي پزشاديچ پزشادي و روان كاربردهاي موسايقي درماني در روان  .  1388زاد) محمديچ علي ا 

 دانش.  تهران: انتشاراد اسرار 

  تهران: . شااناختي روان  هاي آزمون    . 1389و عساادريانچ مهناز ا   د محمودد كامداريچ كامبيز  ساااعتچيچ 

 .  ويرايش 

راافت  -  . اثربخشاي موسايقي درماني بر اضابراچ حالت 1394ساليمانيچ اساماعيلد و رانوبرچ لاله ا 

 . 149- 162 چ  35ا 9چ فصلنامه اعتيادپژوهي معتادين در مرحله بازتواني غيردارويي. 

 . اثربخشااي درمان شااناختي رفتاري بر افدار خودكشااي و  1396سااهرابيچ فرامرزد و ناطقيچ محبوبه ا 

 . 213- 228 چ  42ا 11چ فصلنامه اعتيادپژوهي نان داراي اعتياد به مواد مخدر. نري نوجوا تدانش 

 كاهش   بر  درماني   آميزي رنگ  تاثير   . بررساي 1391و طالقانيچ نرنس ا   د سايمين  رونقيچ  زهراد  لباديچ 

  چ   14ا 4چ فصااالنامه علون رفتاري  . نوجوان عادي و بزهدار  دختران  انيار)   خود  بهبود   و  اضااابراچ 

111-93 . 
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آميزي بر كاهش اضابراچ و بهبود خود تأثير رنگ  بااااررساي  .  1388سايمين ا  رونقيچ د و  زهرا  لباديچ 

 . 48- 56 چ  88ا 22 چ ارلاح و تربيت مجله  ر. پندار) دختران بزهدا 

  :تهااران  .  1388ا  ترجمااه داريااوش مهرجااويي  . يونگچ خدايان و انسان مدرن  . 1970ا  مورنوچ آنتونيو 

 . مركز نشر  

 . فراواني اضابراچ در 1394مهد خادميچ نسايمد اريسايانچ محمدد و پورحساين قليچ اساما ا ناهيديچ فاط 

 . 311- 318 چ  4ا 17چ مجله سلامت و مراقبت قربانيان تجاوز جنسي.  

تهااران: وزارد ارشاااداسلاميچ   . جااو ترجمااه علااي راالح  . هااا نمادها و نشانه  .  1376نرچ آلفرد ا  هوهنه 

 . سازمان راپ و انتشاراد 
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