
Quarterly of Experimental and Cognitive Psychology, Volume 1, Issue 3 

 

The Relationship Between Perceived Social Support and 

Resilience in Preventing Relapse Among Methadone-Treated 

Addicts 

 

 
 

1. Samad Shabani Fard : Department of Psychology, Tehran Medical Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran 

2. Farah Fardad *: Department of Psychology, Tehran Medical Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran 

3. Leila Ganji : Department of Psychology, Tehran Medical Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran 

4. Ani Yeroomian : Department of Psychology, Tehran Medical Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran 

5. Selma Afzali Yazdi : Department of Psychology, Tehran Medical Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran 

6. Azam Jafari Shahsavarani : Department of Psychology, Tehran Medical Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran 

 

*Corresponding Author’s Email Address: Fardadfarah@gmail.com 

 

 

 

 

Abstract 

Objective: This study aimed to examine the relationship between perceived social support, resilience, and relapse 

prevention among methadone-treated individuals. 

Methods and Materials: This descriptive-correlational study was conducted on 150 methadone-treated 

individuals attending addiction treatment centers in Tehran between February and May 2024. Participants were 

selected through convenience sampling. Inclusion criteria included being under methadone treatment, aged between 

20 and 55 years, not receiving specialized psychotherapy sessions, and providing written informed consent. Data 

collection tools included the Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS), the Connor-Davidson 

Resilience Scale (CD-RISC), and the Relapse Prevention Scale. Pearson correlation analysis and multiple linear 

regression were used for statistical analysis, conducted using SPSS version 20. 

Findings: Descriptive results indicated that resilience had the lowest mean score (M = 3.28, SD = 0.25) among the 

main study variables. Pearson correlation analysis showed that perceived social support had a significant positive 

correlation with relapse prevention (r = 0.62, p = 0.001). Similarly, resilience was positively associated with relapse 

prevention (r = 0.58, p = 0.001). Multiple regression analysis revealed that perceived social support (B = 0.43, p = 

0.001) and resilience (B = 0.37, p = 0.003) significantly predicted relapse prevention, with an adjusted R² of 0.59, 

indicating that these variables explained 59% of the variance in relapse prevention. 

Conclusion: The findings highlight the crucial role of perceived social support and resilience in preventing relapse 

among methadone-treated individuals. Interventions aimed at strengthening social support systems and enhancing 

resilience can be effective in improving treatment outcomes and reducing the likelihood of relapse.  
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از عود   ی ریشگیدر پ ی ادراک شده و تاب آور یاجتماع تیرابطه حما

 مصرف مواد  در معتادان تحت درمان متادون 
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 چکیده

از عود مصرف مواد در معتادان تحت    ی ر ی شگ ی و پ   ی آور شده، تاب ادراک   ی اجتماع   ت ی حما   ن ی رابطه ب   ی پژوهش با هدف بررس   ن ی ا   هدف: 
 .درمان متادون انجام شد 

  بهشت ی تا ارد   ۱۴۰۲بهمن    ی نفر از معتادان تحت درمان متادون که در فاصله زمان   ۱۵۰  ی بر رو   ی همبستگ - ی ف ی مطالعه توص   ن ی ا مواد و روش:  
در دسترس انتخاب شدند.    ی ر ی گ کنندگان به روش نمونه شهر تهران مراجعه کرده بودند، انجام شد. شرکت   اد ی به مراکز ترک اعت   ۱۴۰۳

و ارائه    ی تخصص   ی درمان جلسات روان   افت ی سال، عدم در   ۵۵تا    ۲۰  ن ی با متادون، داشتن سن ب   ودن ورود شامل تحت درمان ب   ی ارها ی مع 
کانر و    ی آور تاب   اس ی ، مق (MSPSS) شده ادراک   ی اجتماع   ت ی حما   ی چندبعد   اس ی داده شامل مق   ی گردآور   ی بود. ابزارها   ی کتب   نامه ت ی رضا 

  ره ی چندمتغ   ی خط   ون ی و رگرس   رسون ی پ   ی با استفاده از آزمون همبستگ   ها اده د   ل ی از عود بود. تحل   ی ر ی شگ ی پ   اس ی و مق  (CD-RISC) دسون ی و ی د 
 .انجام شد   ۲۰نسخه   SPSS افزار در نرم 

  ج ی پژوهش بود. نتا   ی رها ی متغ   ان ی در م  (M = 3.28, SD = 0.25) ن ی انگ ی م   ن ی کمتر   ی دارا   ی آور نشان داد که تاب   ی ف ی توص   ج ی نتا :  ها افته ی 
 .(r = 0.62, p = 0.001) دارد   ی از عود رابطه مثبت و معنادار   ی ر ی شگ ی شده با پ ادراک   ی اجتماع   ت ی نشان داد که حما   رسون ی پ   ی همبستگ 

  ون ی رگرس   ل ی تحل  .(r = 0.58, p = 0.001) مشاهده شد   ی مثبت و معنادار   ی همبستگ   ز ی از عود ن   ی ر ی شگ ی و پ   ی آور تاب   ن ی ب   ن، ی همچن 
  ی ها کننده ی ن ی ب ش ی پ  (B = 0.37, p = 0.003) ی آور و تاب  (B = 0.43, p = 0.001) شده ادراک   ی اجتماع   ت ی نشان داد که حما   ره ی چندمتغ 
 .کرد   ن یی وابسته را تب   ر ی متغ   انس ی درصد از وار   ۵9،  ۰.۵9  شده ل ی تعد  R² با   ون ی از عود هستند و مدل رگرس   ی ر ی شگ ی پ   ی برا   ی معنادار 

از عود مصرف مواد در افراد تحت درمان متادون    ی ر ی شگ ی در پ   ی آور شده و تاب ادراک   ی اجتماع   ت ی حما   ی د ی بر نقش کل   ها افته ی   :ی ر ی گ جه ی نت 
و کاهش احتمال    ی درمان   ج ی در بهبود نتا   توانند ی پرداخته شوند، م   ی آور تاب   ش ی و افزا   ی اجتماع   ت ی حما   ت ی که به تقو   ی دارند. مداخلات   د ی تأک 

 بازگشت به مصرف مواد مؤثر باشند.  

 . اد ی از اعت   ی از عود، درمان با متادون، بهبود   ی ر ی شگ ی پ   ، ی آور شده، تاب ادراک   ی اجتماع   ت ی حما   کلیدواژگان: 

ادراک شعده و تاب    ی اجتماع   ت ی رابطه حما (.  ۱۴۰۳. ) ی شعاهسعواران   ی و جعفر   ی زد ی   ی و افضعل   ان ی روم ی و    ی فرد و فرداد و گنج   ی شععبان   نحوه استتاادده:: 
 . ۳7-۲۴(،  ۳) ۱،  فصلنامه روانشناسی تجربی و شناختی .  از عود مصرف مواد  در معتادان تحت درمان متادون   ی ر ی شگ ی در پ   ی آور 
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Extended Abstract 

Introduction 

Substance addiction is a major public health challenge 

with significant individual, familial, and societal 

consequences. Among the available treatment approaches 

for opioid dependency, methadone maintenance therapy 

(MMT) is widely recognized as an effective 

pharmacological intervention that helps mitigate withdrawal 

symptoms and reduce substance cravings (Nguyen et al., 

2024). However, the success of MMT largely depends on 

psychological and social factors that contribute to relapse 

prevention (Calcaterra et al., 2023). Perceived social support 

and resilience are among the key protective factors that can 

influence an individual's ability to sustain recovery and 

prevent relapse (Aghakhani et al., 2023). 

Perceived social support refers to an individual's belief in 

the availability of support from family, friends, and 

significant others (Chadha et al., 2023). Research has 

consistently shown that higher levels of social support are 

associated with improved psychological well-being, reduced 

stress, and greater adherence to treatment regimens (Shabir 

et al., 2024). Studies indicate that social support plays a 

crucial role in strengthening motivation for recovery and 

reducing the likelihood of returning to substance use (He et 

al., 2023). Individuals who experience strong social support 

are more likely to engage in positive coping mechanisms, 

which can enhance their ability to resist relapse (Hamaideh 

et al., 2024). 

Resilience, defined as an individual’s capacity to adapt to 

adversity and maintain well-being, is another key factor 

influencing relapse prevention (Kondo et al., 2022). 

Research has demonstrated that higher resilience levels are 

associated with greater emotional regulation and the ability 

to cope with stressors effectively (Zhou et al., 2022). Studies 

suggest that resilient individuals are better equipped to resist 

substance cravings and manage environmental triggers that 

could lead to relapse (Makas & Çelik, 2022). Moreover, 

resilience has been found to mediate the relationship 

between social support and mental health, suggesting that 

social support can enhance resilience, which in turn reduces 

vulnerability to relapse (Li et al., 2023). 

The stress-buffering hypothesis posits that social support 

reduces the negative effects of stress and strengthens an 

individual's ability to cope with life challenges (Chang et al., 

2022). Within this framework, social support acts as a 

mediator that promotes resilience, thereby helping 

individuals maintain recovery from addiction (Liu et al., 

2021). Previous studies have found that individuals with 

stronger social support networks report lower stress levels, 

higher emotional stability, and better adherence to treatment 

programs (Yan et al., 2024). Furthermore, social support and 

resilience have been linked to lower levels of depression and 

anxiety, both of which are known risk factors for relapse 

(Hou et al., 2023). 

Although research highlights the importance of social 

support and resilience in substance abuse recovery, there is 

still a need for further investigation into how these factors 

interact to influence relapse prevention among methadone-

treated individuals (Ma & Lin, 2022). Many previous studies 

have not adequately examined the combined effects of social 

support and resilience on relapse prevention, particularly in 

the context of MMT. Additionally, the role of family and 

peer support in enhancing resilience and its impact on 

sustained recovery remains underexplored (Yildirim & 

Çelikkol, 2024). To address these gaps, this study aimed to 

examine the relationship between perceived social support, 

resilience, and relapse prevention among individuals 

undergoing methadone treatment. 

Methods and Materials 

This study employed a descriptive-correlational design to 

examine the relationship between perceived social support, 

resilience, and relapse prevention. The study population 

included 150 individuals receiving methadone maintenance 

treatment at addiction treatment centers in Tehran between 

February and May 2024. Participants were selected through 

convenience sampling. The inclusion criteria were being 
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under methadone treatment, aged between 20 and 55 years, 

not receiving specialized psychotherapy, and providing 

written informed consent. 

Data were collected using the Multidimensional Scale of 

Perceived Social Support (MSPSS), which measures support 

from family, friends, and significant others. Resilience was 

assessed using the Connor-Davidson Resilience Scale (CD-

RISC), which evaluates an individual's ability to adapt to 

stress and recover from adversity. Relapse prevention was 

measured using the Relapse Prevention Scale, which 

assesses an individual's ability to resist substance cravings in 

high-risk situations. 

Data analysis was conducted using Pearson correlation 

and multiple linear regression in SPSS version 20. 

Correlation analysis examined the relationships between 

perceived social support, resilience, and relapse prevention, 

while regression analysis determined the predictive power of 

these variables in explaining variance in relapse prevention. 

Findings 

Descriptive analysis indicated that among the study 

variables, resilience had the lowest mean score (M = 3.28, 

SD = 0.25). The results of Pearson correlation analysis 

showed a significant positive correlation between perceived 

social support and relapse prevention (r = 0.62, p = 0.001). 

Additionally, resilience was positively correlated with 

relapse prevention (r = 0.58, p = 0.001). Further analysis 

revealed that family support had the strongest correlation 

with relapse prevention (r = 0.54, p = 0.002), followed by 

peer support (r = 0.49, p = 0.005) and support from 

significant others (r = 0.45, p = 0.007). 

Multiple regression analysis demonstrated that perceived 

social support (B = 0.43, p = 0.001) and resilience (B = 0.37, 

p = 0.003) significantly predicted relapse prevention, with 

an adjusted R² value of 0.59, indicating that these variables 

collectively explained 59% of the variance in relapse 

prevention. The standardized beta coefficients suggested 

that perceived social support had a slightly stronger 

predictive effect (β = 0.52) compared to resilience (β = 0.48). 

The regression model was statistically significant (F = 9.87, 

p < 0.001). 

Discussion and Conclusion 

The findings of this study underscore the critical role of 

perceived social support and resilience in preventing relapse 

among methadone-treated individuals. The results suggest 

that individuals who perceive greater social support from 

family, friends, and significant others are less likely to 

experience relapse. Additionally, higher resilience levels 

contribute to an individual’s ability to resist cravings and 

maintain abstinence. These findings align with previous 

research demonstrating the protective effects of social 

support and resilience in addiction recovery. 

The study highlights the importance of family support as 

a key factor in relapse prevention. Family members can 

provide emotional stability, encouragement, and 

accountability, all of which enhance an individual’s 

commitment to treatment. Furthermore, peer support plays a 

significant role in reinforcing positive behavior and 

motivation for continued recovery. Strengthening social 

support networks may be an effective strategy for reducing 

relapse rates and promoting long-term recovery. 

Resilience emerged as another significant predictor of 

relapse prevention. Individuals with higher resilience levels 

are more capable of coping with stress and environmental 

triggers that may lead to relapse. Enhancing resilience 

through psychological interventions, such as cognitive-

behavioral therapy (CBT) and mindfulness training, may 

improve treatment outcomes and help individuals maintain 

sobriety. 

Given the significant impact of social support and 

resilience on relapse prevention, addiction treatment 

programs should incorporate interventions aimed at 

strengthening these protective factors. Providing 

psychoeducation to families, facilitating peer support 

groups, and implementing resilience-building programs can 

contribute to improved recovery outcomes. Future research 

should explore longitudinal effects of social support and 
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resilience on sustained recovery and investigate intervention 

strategies that effectively enhance these factors. 

This study has several limitations that should be 

considered when interpreting the findings. First, the use of 

convenience sampling may limit the generalizability of the 

results to broader populations of methadone-treated 

individuals. Second, the reliance on self-reported data 

introduces the possibility of response bias, as participants 

may have underreported or overreported their experiences. 

Additionally, the cross-sectional design of the study does not 

allow for causal inferences regarding the relationships 

among the variables. 

Future research should employ longitudinal designs to 

examine how perceived social support and resilience 

influence relapse prevention over time. Studies should also 

explore the role of individual differences, such as personality 

traits, socioeconomic status, and mental health conditions, in 

shaping these relationships. Experimental and interventional 

studies can further investigate the effectiveness of programs 

designed to enhance social support and resilience in 

addiction recovery. 

Addiction treatment programs should integrate strategies 

that strengthen social support and resilience as part of 

comprehensive relapse prevention efforts. Providing 

structured family education programs, peer mentoring 

initiatives, and resilience training workshops may enhance 

treatment outcomes. Furthermore, community-based 

support networks should be established to ensure long-term 

social reinforcement for individuals in recovery. 
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 مقدمه 

  ی در حوزه بهداشت عموم   یاساس  یهااز چالش   یک یبه مواد مخدر    ادیاعت

  ان یبه دنبال دارد. در م  ی و اجتماع  یخانوادگ  ،یفرد  یجد  یامدهایاست که پ

به مواد، درمان با متادون به عنوان    یوابستگ  تی ریمد   یبرا  یدرمان   یکردهایرو

  یون یبه مواد اف  ی کاهش وابستگ  یبرا  نی گز یجا  یراهکارها  نی از مؤثرتر  ی کی

نه تنها به    یروش درمان   ن ی. ا(Nguyen et al., 2024)شناخته شده است  

مانع از عود مصرف مواد در   تواندی بلکه م  کند،ی کاهش علائم ترک کمک م

شود   درمان  تحت  ا(Calcaterra et al., 2023)افراد  با  م   ن ی.    زان یحال، 

و    یشناخت روان   واملاز عود مصرف مواد وابسته به ع  یریشگ یدر پ   تی موفق

ا  یمتعدد  یاجتماع  در  که  و ادراک   یاجتماع  تی حما  ان،یم  نیاست  شده 

 .(Aghakhani et al., 2023)دارند  یدی نقش کل یآور تاب

 

عنوان  ادراک   یاجتماع   تی حما به  مهم   یک یشده    ی رهایمتغ  ن یتراز 

اشاره دارد که فرد از    یتی حما  زانیبه م  ،یو رفتار   ی بر سلامت روان  رگذار یتأث

د  یسو و  دوستان  م   ا ی  کندی م   افتیدر   گران یخانواده،    افت یدر   کندی تصور 

داده (Chadha et al., 2023)  کندی م نشان  مطالعات  حما.  که   ت ی اند 

داشته باشد و به    یروان  یدر برابر فشارها  ینقش محافظت   تواندی م   یاجتماع 

از جمله ترک مواد، بهتر مقابله کنند    ،یزندگ  یهاافراد کمک کند تا با چالش 

(Shabir et al., 2024)را    ی شتری ب  ی اجتماع   تی که حما  ی. در واقع، افراد

از بازگشت   زیو پره رمانادامه د یبرا ی شتری و توان ب زهیانگ کنند،ی م  افتیدر 

شده در حوزه  انجام  یها. پژوهش (He et al., 2023)به مصرف مواد دارند  

با کاهش استرس،   یطور معنادار به  یاجتماع   تیاند که حمانشان داده   ادیاعت

افزا و  روان  سلامت  زندگ   ش ی بهبود  بر  کنترل  است    یاحساس  مرتبط 

(Hamaideh et al., 2024). 

از عود مصرف مواد    یریدر جلوگ  رگذار یاز عوامل تأث  گرید   یک ی  یآور تاب

توانا به  که  شرا  یی است  با  مقابله  در  سازگار   طیفرد  و  با   یدشوار  مؤثر 

دارد    یهات ی موقع اشاره  تحق (Kondo et al., 2022)پرتنش  نشان    قاتی. 

افراد داراداده  که  استرس   یآور تاب   یاند  برابر    ی روان  یهاها و فشار بالا در 

ب موقع  یشتریمقاومت  در  و    ی انطباق  یرفتارها  ،یبحران  یهات یدارند 

 یآور تاب   اد،یاعت  نهی. در زم(Zhou et al., 2022)  دهندی نشان م  یترمناسب 

در درمان    تی موفق   زانیم  تواندی که م  شودی شناخته م  یدیکل  ریمتغ   کیبه عنوان  

 & Makas)قرار دهد   ریثاز بازگشت به مصرف مواد را تحت تأ یریشگ یو پ

Çelik, 2022)یآور تاب   نیرابطه ب  یکه به بررس  ییهاراستا، پژوهش   نی. در ا 

موفق اعت   تی و  درمان  داده پرداخته   ادیدر  نشان  تاب اند،  با  افراد  که   یآور اند 

  ی مؤثرتر  یبالاتر، کمتر در معرض عود مصرف مواد قرار دارند و راهبردها

 . (Li et al., 2023)  کنندی اتخاذ م  مصرف  یهامقابله با وسوسه یبرا

از   یریشگ یو پ  یآور تاب   ،یاجتماع   تی حما  نی رابطه ب  ،ینظر  دگاه ید  از 

  ن یی تب  یمختلف   یشناختروان  یهاه یبر اساس نظر  توانی عود مصرف مواد را م

  ی اثرات منف   تواندی م  یاجتماع   تی محافظت، حما- کرد. بر اساس مدل استرس 

آس برابر  در  را  فرد  و  دهد  کاهش  را    سازد تر  مقاوم  یروان  یهاب یاسترس 

(Chang et al., 2022)نقش    یاجتماع   تی که حما  کندی م   شنهادی مدل پ  نی. ا

از   تواندی دارد و م  یاز مشکلات زندگ   یناش  یهادر کاهش تنش   یاواسطه

سازگارانه   یرفتارها  ،یو کنترل شخص   یاحساس خودکارآمد  شی افزا  قیطر

تقو همچن (Pang et al., 2021)کند    تی را  نشان    یآور تاب   هینظر  ن،ی . 

  ی هایاز استراتژ  ،یزندگ  یهاتر در مواجهه با چالش که افراد مقاوم  دهدی م

م   یترمثبت   یامقابله آن   کنند ی استفاده  بازگشت  احتمال  رفتارهاو  به   یها 

 . (Liu et al., 2021) ابدیی پرخطر، از جمله مصرف مواد، کاهش م 

اخ  در  ب  ر،یمطالعات  تعامل  تاب   یاجتماع   تی حما  نینقش  در   یآور و 

ها پژوهش  یاز عود مصرف مواد مورد توجه قرار گرفته است. برخ یریشگ یپ
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داده  حمانشان  که  طر   تواندی م   یاجتماع  تی اند   ،یآور تاب   شی افزا  قیاز 

.  (Yan et al., 2024)پرخطر داشته باشد    یبر کاهش رفتارها  یمثبت  راتیتأث

 یآور برخوردارند، تاب   یشتری ب  یاجتماع  تیکه از حما  یافراد  گر،ید  انیبه ب

نت   یبالاتر   ی هازا و وسوسهبا عوامل استرس   توانندی بهتر م  جه،یدارند و در 

کنند   مقابله  مواد  ا(Hou et al., 2023)مصرف    ت ی اهم   انگریب  هاافتهی  نی . 

بدون    رایمتادون است، ز   دمانن   ییدارو  یهادر کنار درمان  یمداخلات اجتماع

احتمال عود مصرف مواد همچنان   ،یآور و تاب   یاجتماع  یهات ی حما  تیتقو

 . (Ma & Lin, 2022)بالا خواهد بود 

 یآور و تاب   یاجتماع   تی اند که حمامطالعات نشان داده   یبرخ  ن،ی همچن 

  ی مشترک، مانند کاهش افسردگ  یشناخت روان  یسازوکارها  قیاز طر   توانندی م

 Zhang)از عود مصرف مواد داشته باشند    یریشگ یبر پ   یمثبت  ریو اضطراب، تأث

et al., 2023)پژوهش داده.  نشان  افرادها  که  حما  یاند    ی اجتماع   تیکه 

و در    کنندی و اضطراب را تجربه م  یاز افسردگ  یترن ییدارند، سطح پا  یشتریب

ناسازگار متوسل    یاراهبرد مقابله  ک یکمتر به مصرف مواد به عنوان    جه،ی نت

ا(Zhang et al., 2022)  شوندی م بر  علاوه  از   یهاافته ی  ن،ی .  حاصل 

مبتلا به   مارانی جمله ب  ز مختلف، ا  یهاگروه   انیشده در مانجام   یهاپژوهش

بحران   یهایمار یب معرض  در  افراد  و  داده   ،یروان  یهامزمن  که  نشان  اند 

  ی شناختدر برابر مشکلات روان   ی نقش محافظت  یآور و تاب   ی اجتماع  تی حما

 ,.Yang et al)افراد را بهبود بخشند    نی ا  ی زندگ  ت یف یک   توانندی دارند و م 

2024). 

  اد، یدرمان اعت   تی در موفق  یآور و تاب   یاجتماع   تی حما  تیتوجه به اهم  با

پژوهش  ا  شتریب  یهاانجام  م   یضرور   نهی زم  نی در  نظر  اگرچه  رسدی به   .

 اد یبر روند درمان اعت   ی شناختروان  یرهایمتغ   ریتأث  ی به بررس  یمطالعات متعدد

حوزه وجود    نی ادر    یقابل توجه   یقاتیتحق   یهااند، اما همچنان شکاف پرداخته 

به مطالعات  از ین   ژه،یودارد.  به  یبه  بررسکه  به  ب  ریتأث  یطور خاص    ن یتعامل 

تاب   ی اجتماع  تی حما پ  یآور و  بپردازند،    یریشگی در  مواد  مصرف  عود  از 

  ی ار یدر بس  ن،ی. علاوه بر ا(Yildirim & Çelikkol, 2024)  شودی احساس م 

در نظر گرفته نشده   یتماع و اج   یفرهنگ  ،یت یجنس   راتیتأث  ن،یش ی از مطالعات پ

پژوهش   جیبر نتا  یقابل توجه  زانیبه م  توانندی عوامل م   نیکه ا  یاست، در حال

 . (Nguyen et al., 2023) بگذارند  ریتأث

 نیرابطه ب  یمباحث، پژوهش حاضر با هدف بررس  نیدر نظر گرفتن ا  با

از عود مصرف مواد در   یریشگیو پ  یآور شده، تابادراک   یاجتماع  تی حما

 افراد تحت درمان متادون انجام شده است.  انیم

 شااس: پژوهشروش

رابطه   یاست که با هدف بررس  یو همبستگ   یفی پژوهش از نوع توص  نیا

از عود مصرف مواد    یریشگیدر پ  یآور شده و تابادراک   یاجتماع  تی حما

پژوهش شامل    نی ا  یدر معتادان تحت درمان متادون انجام شد. جامعه آمار 

ط  هیکل که  بود  تهران  در شهر  متادون  درمان  تحت  بهمن    یهاماه   ی معتادان 

ارد  ۱۴۰۲ اعت  ۱۴۰۳  بهشتیتا  ا   ادیبه مراکز ترک  از   ن یمراجعه کرده بودند. 

در دسترس انتخاب شدند. حجم نمونه    یریگنفر به روش نمونه   ۱۵۰جامعه،  

نفر است،   ۱۰۰که  ی مطالعات همبستگ  یبرا از یبر اساس حداقل تعداد مورد ن

ورود   یارهاینفر در نظر گرفته شد. مع   ۱۵۰  زش، یو با در نظر گرفتن احتمال ر 

سال،    ۵۵تا    ۲۰  نی به مطالعه شامل تحت درمان بودن با متادون، داشتن سن ب

ارائه رضا  یتخصص  یدرمان جلسات روان  افتیعدم در    ی برا  یکتب   نامهت ی و 

صورت  خود را به  یهاکه پرسشنامه   یادشرکت در پژوهش بود. در مقابل، افر

از   ایکرده بودند    لیتکم در هر پرسشنامه(    پاسخی سوال ب  ۱۰از    شی ناقص )ب

 مشارکت در پژوهش منصرف شدند، از مطالعه حذف شدند. 

  ی اجتماع  ت ی ها، از سه پرسشنامه شامل پرسشنامه حماداده   یگردآور   یبرا

 از عود استفاده شد.  یریشگی و پرسشنامه پ یآور شده، پرسشنامه تاب ادراک 
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ز ادراک   یاجتماع   تی حما  پرسشنامه داهلم،  توسط  فارل  متیشده    ی و 

  اس یمقاست که در قالب سه خرده   هی گو  ۱۲  یشده و دارا  ی طراح(  ۱9۸۸)

سو  ی اجتماع  تی حما حما  یاز  سو  ی اجتماع  تی خانواده،  و   یاز  دوستان، 

سو  ی اجتماع  تی حما زندگ  ر یسا  یاز  مهم  هر  شودی م  یابیارز   ی افراد   .

  ت ی حما  زانیپرسشنامه با هدف سنجش م   نی سوال است. ا  ۴  ل شام  اس یمقخرده 

  ن ی ا  ییای. اعتبار و پارودیفرد به کار م  انیاطراف  یشده از سوادراک   یاجتماع 

و همکاران    منیکه ز   یشده است، به طور   دییابزار در مطالعات مختلف تا

 ن، ی اند. همچنابزار را در حد مطلوب گزارش کرده   نی ا  یی ا یپا  زانیم (  ۱99۸)

  ی نفر  7۸۸نمونه    کی ابزار را در    نی ا  یدرون  ییایپا(  ۲۰۱۸براور و همکارانش )

 یبرا ۰.9۰تا  ۰.۸۶ نی کرونباخ ب یبا استفاده از آلفا یرستانیآموزان دباز دانش 

و    یهااس یمقخرده  کرده   یبرا   ۰.۸۶مختلف  گزارش  پرسشنامه  در کل  اند. 

ا در  شده  انجام  )  یرستم   ران،یمطالعات  همکاران   ی آلفا  ب ی ضر(  ۱۳9۶و 

ا ب  ن ی کرونباخ  را  آورده   ۰.۸9تا    ۰.7۶  نی پرسشنامه  دست  روش به  اند. 

ط  نیا  یگذار نمره  اساس  بر  »به  یانه یگز   ۵  کرتیل   فیپرسشنامه  شدت از 

 . شودی انجام م( ۵شدت موافق« )تا »به( ۱مخالف« ) 

د  یآور تاب   پرسشنامه  و  کانر  و    ی طراح(  ۲۰۰۳)   دسون یوی توسط  شده 

م  ۲۵شامل   منظور سنجش  به  که  است  برابر    یآور تاب   زان یسوال  در  افراد 

در شش گروه مختلف    اس یمق  نی شده است. ا  ن یزا تدوسخت و استرس   طیشرا

جمع  جمله  اختلال   مارانیب  ،یپزشکروان   ییسرپا  مارانی ب  ،یعموم   تی از  با 

شده است.    یو افراد مبتلا به استرس پس از سانحه اعتبارسنج   ر،یفراگ  باضطرا 

ا طراحان  گفته  ا   نی به  ب  نیپرسشنامه،  است  قادر  تاب   نیابزار  و افراد  آور 

شرا  آور رتاب یغ بال  طیدر  غ  ی نی مختلف  نحوه    ز یتما  ین یربال یو  شود.  قائل 

اساس    نیا  یگذار نمره  بر  صفر   از   یانه ی گز  ۵  یکرت یل  فیط  کی پرسشنامه 

)هم  چهار  تا  نادرست(  نشان   شهی )کاملاً  بالاتر  نمرات  است.  دهنده  درست( 

است. ضر   شتریب  یآور تاب فرد  برا  یآلفا  بی در  در   اس یمق  نی ا  یکرونباخ 

مناسب آن    ی درون  ی دهنده همسانبود که نشان   ۰.7۸۲مطالعه حاضر برابر با  

 است. 

مق   یریشگ یپ   پرسشنامه از    ی خودگزارش  یاسیاز عود،  سوال    ۴۵متشکل 

( ۱۳۸۰)  یتوسط گودرز   رانیشده و در ا   یطراح (  ۱99۳)   ت یاست که توسط را

و احتمال مصرف در    ل یشدت م  یپرسشنامه به بررس  نی ترجمه شده است. ا

خاص است که    تیموقع  کی . هر سوال شامل پردازدی مختلف م  یهات ی موقع

  زان یتصور کرده و م   تی خود را در آن موقع  شودی خواسته م  نندگانک از شرکت

ا  لیم کنند.  را مشخص  به مصرف  اقدام  احتمال  پرسشنامه    نی به مصرف و 

م   یدارا اول شدت  بخش  است:  بخش  در شرا  لیدو  را  مصرف  به    ط یفرد 

ارز  همان    کندی م   ی ابیخاص  در  را  مصرف  به  اقدام  احتمال  دوم  بخش  و 

اساس    ن یا  یگذار نمره .  سنجدی م  تی موقع بر    اس یمق  کیپرسشنامه 

تا  چیه)  ۰از    یادرجه پنج م یقو  یل یخ)  ۴(  انجام  بررسشودی (   یهای. 

نشان داده است که (  ۱۳۸۳و همکاران )  یشده توسط مهرابانجام   یسنجروان

 ی آلفا  ب ی که ضر  یاست، به طور   ییبالا  یی ا یاعتبار و پا  یپرسشنامه دارا  ن یا

برا با    زانی م  اس یمقخرده   یکرونباخ  برابر  برا  ۰.9۴وسوسه    اس یمقخرده   یو 

 یآلفا  ب ی محاسبه شده است. در مطالعه حاضر، ضر  ۰.97برابر با    لیم   زان یم

مطلوب    ییایدهنده پابه دست آمد که نشان   ۰.۸۲۱  اس یکل مق   یکرونباخ برا

 ابزار است.  نیا

  ی تهران و هماهنگ   ی لازم از دانشگاه علوم پزشک  یمجوزها  افتیاز در   پس

اعت ترک  مراکز  اسام  یری گنمونه   ندیفرآ   اد،یبا  شد.  کنندگان شرکت   یآغاز 

مراکز انتخاب   نیکنندگان به امراجعه  انیصورت هدفمند و در دسترس از م به

تماس گرفته   انکنندگها، با شرکتداده  یروند گردآور  ل یمنظور تسهشدند. به 

مناسب  زمان  تکمپرسشنامه  لیتکم   یبرا  یشد و  روز   ل یها هماهنگ شد. در 

  ل یدرباره اهداف پژوهش و نحوه تکم   ی حاتیها، ابتدا پژوهشگر توض پرسشنامه 

کنندگان خواسته شد در صورت وجود هرگونه ابزارها ارائه کرد و از شرکت
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 یاز همکار  ها،پرسشنامه   لیابهام، سوالات خود را مطرح کنند. پس از تکم

 شد.  ی کنندگان قدردانشرکت

  ی و استنباط   ی فی آمار توص  یهاها با استفاده از روش پژوهش، داده   نی ا  در 

تجز  تحل  هیمورد  توص   لیو  آمار  بخش  در  گرفتند.    یی هاشاخص   ،یف یقرار 

 ف یتوص  یبرا  یو درصد فراوان  یانحراف استاندارد، فراوان  ن،ی انگیهمچون م 

استنباط داده  آمار  بخش  در  رفتند.  کار  به  بررسبه  ،یها    ن یب  وابطر   یمنظور 

 ن، ی استفاده شد. همچن  رسونیپ  یهمبستگ   بیپژوهش، از آزمون ضر  یرهایمتغ 

و    رهیمتغتک   یخط  ونیاز رگرس  رها،یمتغ   ی کنندگی نیبش ی پ  زان یم  نییتع  یبرا

  SPSSافزار  با استفاده از نرم  یآمار   یهال یتحل  هی. کلد یاستفاده گرد  رهیچندمتغ 

 انجام شد.  ۲۰نسخه 

 هایافته

ا نفر( در گروه    ۳۰درصد )  ۲7.۳پاسخگو،    ۱۵۰  ان یپژوهش، از م  نیدر 

سال، و    ۴۰تا    ۳۰  ی نفر( در گروه سن  ۴۲درصد )  ۲۸.۸سال،    ۳۰تا    ۲۰  ی سن

سال قرار داشتند. از نظر سطح  ۵۰تا  ۴۰ ینفر( در گروه سن  7۸درصد )   ۴۳.9

  ی رانفر( دا  ۶۳درصد )   ۴۲  پلم،ینفر( کمتر از د  ۶7درصد )  ۴۴.7  لات،یتحص

 ۳.۳و بالاتر، و    سانسیلمدرک فوق   ینفر( دارا  ۱۵درصد )   ۱۰  پلم،یمدرک د

  ن، ی بودند. همچن  سانسیلبالاتر از فوق  یل یمدارک تحص  ینفر( دارا  ۵درصد )

  ۳۴که  یکنندگان متأهل بودند، در حال درصد از شرکت  ۶۶نشان داد که    جینتا

 نفر( مجرد بودند.  ۵۰درصد )

نفر از معتادان تحت    ۱۵۰نتایج حاصل از اجرای ابزارهای پژوهش بین  

که شاخص  داد  نشان  متادون  متغیرهای پژوهش، شامل  درمان  های توصیفی 

ارائه    ۱میانگین، انحراف استاندارد، کمینه، بیشینه، کجی و کشیدگی در جدول  

دهد که در میان ابعاد اصلی، متغیر  های این جدول نشان می شده است. یافته 

بوده که نسبت به سایر متغیرها مقدار کمتری    ۳.۲۸آوری دارای میانگین  تاب

بالاترین   ۵.۶۴بینی عود با میانگین دهد. از سوی دیگر، متغیر پیش را نشان می 

 .مقدار را در میان متغیرهای پژوهش دارد

کش   یکج  یبررس مداده   ی دگی و  نشان  ه   دهدی ها  متغ   کیچ یکه   یرهایاز 

 ، یندارند. براساس منابع معتبر آمار   یبهنجار انحراف جد   عیپژوهش از توز 

باشد،    ۳تا    -۳  نیها بآن   یدگ ی و کش  ۲تا    -۲  نی ها بآن   ی که کج  یی هاداده   عیتوز 

 رها یکه همه متغ   دهدی نشان م   ۵- ۴جدول    جی. نتاشوندی بهنجار در نظر گرفته م 

 یهالیها بهنجار فرض شده و تحلداده   عیتوز   نیدامنه قرار دارند، بنابرا  نیدر ا

 ها انجام شود. داده   نیا یبر رو تواندی م  یاستنباط  یآمار 

 های توصیف: متغیرهای پژوهششاخص .1جدول 

 کشیدگی  کجی Min Max انحراف استاندارد  میانگین  متغیر 

 0.57 0.07 4.43 2.60 0.27 3.87 حمایت اجتماعی ادراک شده 

 0.16 0.86 4.78 2.95 0.22 4.22 حمایت اجتماعی خانواده 

 0.49 0.84 4.08 2.25 0.32 3.52 حمایت اجتماعی دوستان 

 0.84 0.38 4.49 2.66 0.36 3.93 حمایت اجتماعی دیگران 

 0.63 0.76 4.12 2.29 0.25 3.28 تاب آوری 

 0.78 0.60 4.20 2.37 0.29 5.64 پیش بینی عود

 0.17 0.25 3.92 2.09 0.31 4.36 شدت نیرومندی میل در موقعیت خاص 

 0.52 0.56 4.32 2.49 0.25 4.76 احتمال مصرف در آن موقعیت 

 



یو شناخت  ی تجرب یفصلنامه روانشناس  
 

 

 

33 
 

همبستگ   یهامفروضه  بهنجار   رسونیپ  یآزمون  و  داده   عیتوز   یشامل  ها 

رابطه م  یخط آزمون   شیپژوهش بود که پ  یرهایمتغ   انیبودن  انجام   یهااز 

بررس  یآمار  بررس  یمورد  گرفت.  ب  یخط   یقرار  رابطه    ی رهایمتغ   نیبودن 

تاب ادراک   یاجتماع   تی حما پ  یآور شده،  از   یریشگ یو  استفاده  با  عود  از 

رابطه  یانقطه   یدارهانمو داد  نشان  که   رها یمتغ   نی ا  ن یب   یخط   یاانجام شد 

همچن است.  متغ  یبررس  یبرا  ن،ی برقرار  بودن  شاپ  رها،ی نرمال  - رویآزمون 

  ی رهایمتغ   یتمام   یبرا  یآن نشان داد سطح معنادار   ج یانجام شد که نتا  لکس یو

 ع یاز توز   هاه شده و داد  د ییفرض صفر تأ  ن ی است، بنابرا  ۰.۰۵پژوهش بالاتر از  

ا بر  علاوه  هستند.  برخوردار  کش   یچولگ  یهاشاخص   ن،ی نرمال   ی دگیو 

ب  رهایمتغ  مجاز  ا   ۲و    -۲  نی در دامنه  که  داشتند  ن  ن یقرار  دهنده نشان   ز یامر 

استقلال    یبررس  یبرا  ن،ینرمال بود. همچن   عیبه توز   رهای متغ  عیتوز   ادیشباهت ز 

قرار   ۳و    ۱  نی آماره ب نی ا  مقدار واتسون انجام شد که  -نیخطاها، آزمون دورب

خطاها با   ن،ی . بنابراشودی استقلال خطاها رد نم   هیگرفت و نشان داد که فرض

ها داده   ل یتحل  ی برا  ونینداشتند و امکان استفاده از رگرس   ی همبستگ   گریکد ی

 وجود داشت. 

شده با  ادراک   ی اجتماع  ت یکه حما  دهدی نشان م  رسونیپ   یهمبستگ  جینتا

دارا  یریشگ یپ عود  )  یهمبستگ  یاز  است  معنادار  و   = r = 0.62, pمثبت 

  ت ی (، حماr = 0.54, p = 0.002خانواده ) ی اجتماع تی حما ن،ی (. همچن 0.001

 = r)  گرانید   یاجتماع   تی حما(، و  r = 0.49, p = 0.005دوستان )  یاجتماع 

0.45, p = 0.007 دارند.   یمثبت و معنادار  یاز عود همبستگ  یری شگیبا پ زی( ن

از عود نشان    یریشگ یبا پ  یرابطه معنادار   زین  یآور تاب   ریمتغ   ن،یعلاوه بر ا 

  ن یا   نی ب  یدهنده ارتباط قونشان   جینتا   ن ی (. ا r = 0.58, p = 0.001داده است )

 درمان متادون است.  تحتاز عود در افراد  یریشگی پ زانیو م رهایمتغ 

 همبستگ: بین متغیرهای پژوهش .2جدول 

 r p متغیر 

 0.001 0.62 حمایت اجتماعی ادراک شده 

 0.002 0.54 حمایت اجتماعی خانواده 

 0.005 0.49 حمایت اجتماعی دوستان 

 0.007 0.45 دیگران حمایت اجتماعی 

 0.001 0.58 آوری تاب

 --- 1.00 پیشگیری از عود 

 

معنادار است   ونیرگرس  یکه مدل کل دهدی نشان م  ونیرگرس لیتحل  جینتا

(F = 9.87, p < 0.001  و )از عود توسط    یریشگ یدر پ   راتییدرصد از تغ  ۶۱

تب  یرهایمتغ  پژوهش  همچن R² = 0.61)  شودی م  نییمستقل   R²مقدار    ن،ی(. 

  ی ریپذم یتعم  تیقابل  یمدل دارا  دهدی است که نشان م   ۰.۵9برابر با    شدهل یتعد

برا  ییبالا مربعات  مقدار مجموع  با    ونیرگرس  یاست.  برا  ۲۵.۶۴برابر   یو 

با    ماندهیباق در   7۴.۳۶برابر  مدل  قدرت  از  نشان  که  است  آمده  دست  به 

 وابسته دارد.  ریمتغ   راتییتغ ین یبش یپ

 خلاصه نتایج رگرسیون  .3جدول 

 F p شده تعدیل R R² R² میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  متغیر 

 0.000 9.87 0.59 0.61 0.78 5.13 5 25.64 رگرسیون 
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 --- --- --- --- --- 0.52 144 74.36 باقیمانده 

 --- --- --- --- --- --- 149 100.00 کل 

 

  ی اجتماع   ت یحما   ری که متغ  دهدی نشان م  رهیچندمتغ   ونیرگرس  جیجدول نتا 

 = B = 0.43, SE = 0.08, t = 5.38, p)   ۰.۵۲  یبتا  بی ضر  یشده داراادراک 

از عود است.    یری شگی مثبت و معنادار آن بر پ  ریدهنده تأثنشان ( است که  0.001

 = B = 0.37, SEاز عود دارد ) یریشگیبر پ یاثر مثبت  زین یآور تاب  ن،ی همچن 

0.09, β = 0.48, t = 4.11, p = 0.003 ب ی ضر  یاز عود دارا  یریشگ یپ  ری(. متغ  

دهنده  است که نشان (  B = 0.56, SE = 0.07, t = 7.89, p < 0.001)  ۰.۶۰  یبتا

است    ۱.۲۵  زی ثابت مدل ن  بی وابسته است. مقدار ضر  ریآن بر متغ  یقو  ریتأث

(B = 1.25, SE = 0.15, t = 8.33, p < 0.001که ب ،)از   یریشگ ی پ  زانیم  انگری

 مستقل است.  یرهایمتغ ریعود در صورت صفر بودن سا

 نتایج رگرسیون چادمتغیره  .4جدول 

 β t p خطای استاندارد  B متغیر 

 0.000 8.33 --- 0.15 1.25 ضریب ثابت 

 0.001 5.38 0.52 0.08 0.43 حمایت اجتماعی ادراک شده 

 0.003 4.11 0.48 0.09 0.37 تاب آوری 

 0.000 7.89 0.60 0.07 0.56 پیشگیری از عود 

 

 گیرینتیجه بحث و 

  ی معنادار   ریشده تأثادراک   یاجتماع   تی پژوهش نشان داد که حما  نیا   جینتا

 هاافته یاز عود مصرف مواد در افراد تحت درمان متادون دارد.    یریشگ یبر پ

افراد که  دادند  حما  ینشان  سو  ی شتری ب   یاجتماع   تی که  از  خانواده،   یرا 

زندگ مهم  افراد  و  در   یدوستان  معر   کنند،ی م  افتی خود  در  خطر    ضکمتر 

  ن ی شی پ  یهاهمسو با پژوهش   جهینت   نی بازگشت به مصرف مواد قرار دارند. ا

داده  نشان  که  حمااست  کل  یاجتماع  تی اند  وضع  یدی نقش  بهبود    ت ی در 

 یهابه کاهش وسوسه  تواندیو م  کندی م  فای ا  ادیافراد مبتلا به اعت   یشناختروان

 یهاافتهی  ص،. به طور خا(Aghakhani et al., 2023)مصرف کمک کند  

دارد که نشان   ی( همخوان ۲۰۲۳پژوهش حاضر با مطالعه چادهه و همکاران )

افزا  تواندی م  یاجتماع   تی دادند حما و کاهش استرس در   یآور تاب   شیبه 

ناسازگارانه مانند عود   یکمک کند، که به نوبه خود، احتمال رفتارها  مارانیب

 .(Chadha et al., 2023)  دهدی مصرف مواد را کاهش م 

  ی ریشگیو پ  یآور تاب   نی پژوهش حاضر نشان داد که ب  یهاافته ی  ن،ی همچن 

مطابق با   افتهی  نی وجود دارد. ا  یاز عود مصرف مواد رابطه مثبت و معنادار 

داده   نی ش یپ  یهاپژوهش نشان  که  دارااست  افراد  بالاتر  یاند  از   یسطح 

در    کمتردارند و    یزندگ  یهااسترس   ت ی ریدر مد   یشتریب  ییتوانا  ،یآور تاب

. بر (Zhou et al., 2022)  شوندی م  م ی تسل  یو روان  یط یمح  یبرابر فشارها

مدل  تاب   ینظر  یهااساس  با  دارا  ،یآور مرتبط  از    یآور تاب   یافراد  بالا 

چالش   یترمثبت   یامقابله   یراهبردها با  مواجهه  استفاده  در  مشکلات  و  ها 

  ی کنترل بهتر  زین   موادمصرف    یهادر مواجهه با وسوسه  جه،یو در نت   کنندی م

و همکاران   انگیکه توسط    یا. مطالعه (He et al., 2023)بر رفتار خود دارند  

تاب ۲۰۲۴) که  داد  نشان  شد،  انجام  عنوان    تواندیم  یآور (   ری متغ  کی به 

معنا که    نی عمل کند، به ا  ی روان  ی ستیو بهز   یاجتماع   ت یحما   ان یم  یاواسطه
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طر  یاجتماع   تی حما رفتارها  ،یآور اب ت  ش یافزا  ق یاز  برابر  در  را   یافراد 

 .(Yang et al., 2024)  کندی پرخطر محافظت م

محافظت اشاره کرد که  -استرس   هی به نظر  توانی م  ها،افته ی  نی ا  نیی تب  در 

استرس را کاهش دهد و    یاثرات منف   تواند ی م  یاجتماع  تی حما  کندی م   انیب

ا بحران  ییتوانا  ق،یطر   نیاز  با  مقابله  در  را  دهد    شی افزا  یزندگ  یهافرد 

(Chang et al., 2022)ا بر  م  نی .  ک   جهینت   توانی اساس،    ت ی حما  هگرفت 

طر  یاجتماع  رفتارها  یمثبت   راتیتأث  ،یآور تاب   شی افزا  قیاز  کاهش    ی بر 

پژوهش حاضر با    یهاافته ی  ن،ی. علاوه بر ا(Liu et al., 2021)پرخطر دارد  

  ی اجتماع   ت ی ( مطابقت دارد که نشان دادند حما۲۰۲۲)  کی مطالعه مکاس و چل

و کاهش   یت از زندگی به طور همزمان در بهبود رضا یآور شده و تابادراک 

 .(Makas & Çelik, 2022)پرخطر نقش دارند  یرفتارها

خانواده    ی اجتماع  تی بود که حما  نی مهم پژوهش حاضر ا  یهاافته یاز    یکی

همسو با    افته ی  ن یاز عود مصرف مواد داشت. ا   ی ریشگی را بر پ  ریتأث  نی شتریب

عنوان    یمطالعات به  را  خانواده  نقش  که  حما  کی است  در   یقو  یت یعامل 

. خانواده  (Safi et al., 2024)اند  برجسته کرده  ادیترک اعت  یهادرمان   تی موفق

 ماران یب   زهیانگ  شیبه افزا  تواندی م   ت،ی منبع حما  نیترو مهم   نی به عنوان اول

به درمان و اجتناب از بازگشت به مصرف مواد کمک کند. به    یبندیپا  یبرا

( انجام شد، نشان داد  ۲۰۲۳و همکاران )  یکه توسط ل  یاطور مشابه، مطالعه 

مهم  یاجتماع  تیکه حما نقش  افزا  یخانواده  احساس    یآور تاب   شی در  و 

پرخطر   یاحتمال رفتارها توانندی دارد، که هر دو عامل م یدر زندگ  یمعنادار 

 .(Li et al., 2023)را کاهش دهند  

  ز یدوستان ن  یاز سو  یاجتماع  تی پژوهش نشان داد که حما  گرید  افتهی

خانواده در کاهش   تی که حما  یاز عود دارد. در حال  ی ریشگی در پ  ینقش مهم

 تواندی دوستان م   تی دارد، حما  یدینقش کل  تیاحساس امن   شیاسترس و افزا

. (Nguyen et al., 2024)کند    فای مثبت ا  یدر تداوم رفتارها  یانقش مشوقانه 

مطالعه   افته ی  ن یا با  داد حما  یامطابق  نشان  که    ی از سو  ی اجتماع  ت ی است 

 یافراد برا  زه یاسترس را کاهش داده و انگ  زانیم   تواندی دوستان و همسالان م

 یامطالعه   ن،ی . همچن(Hou et al., 2023)دهد    شی درمان را افزا ریادامه مس

( همکاران  و  هامایده  توسط  تأ۲۰۲۴که  شد،  انجام  حما   دیی(  که   ت یکرد 

م  یاجتماع  افزا  یپرستار   ان یدانشجو  ان یدر  کاهش   یآور تاب   شی باعث  و 

آن  ماسترس  نشان   شود،یها  تأثکه  حما  ریدهنده  در    یاجتماع   تی گسترده 

 . (Hamaideh et al., 2024)است  یت یمختلف جمع  یهاگروه

که    یاز عود در افراد  یریشگ یپژوهش نشان داد که پ  جینتا   ن،یبر ا   علاوه

تاب   یاجتماع   تی از حما  یبیترک  و  معنادار   ادیز   یآور بالا  به طور   یدارند، 

اند مطابقت دارد که نشان داده   نیش یپ  یهابا پژوهش   جهی نت  نی است. ا  شتریب

رفتارها  یاجتماع  تیحما  ریتأث از ط  یبر کاهش   ش ی افزا  قیرپرخطر، اغلب 

استفاده    تی اهم  هاافته ی  ن ی. ا(Pang et al., 2021)  شودی م  تی تقو  یآور تاب

و    یاجتماع   تی حما  شی را که همزمان بر افزا  یچندبعد  یدرمان  یهااز برنامه

 . (Zhang et al., 2022) سازدی تمرکز دارند، برجسته م یآور تاب  ت یتقو

آن مدنظر    جینتا   ر یدر تفس  دی است که با  تی چند محدود  یپژوهش دارا  نیا

گ نخست،  ردیقرار  نمونه .  از روش  استفاده   یریگمطالعه حاضر  در دسترس 

  ی ت یجمع یهاگروه  ریرا به سا هاافتهی یریپذم ی کرده است که ممکن است تعم 

 یآور مع ج   یپژوهش بر اساس خودگزارش  یهاداده   ن،ی محدود کند. علاوه بر ا

سوگشده  وجود  امکان  که  افزا  یریاند  را  همچندهد ی م  شیپاسخ    ن ی ا  ن،ی . 

 یرهای متغ  ان یم قیدق ی ارتباط علّ  توانی بوده و نم   ی مطالعه مقطع   ک ی پژوهش  

 یهاانجام پژوهش  ها،افته ی دییتأ یبرا ن،ی را مشخص کرد. بنابرا یمورد بررس

 است.  یضرور  یتجرب یهای با طراح  یطول 

  ر یتأث  ندهی که در مطالعات آ  شودی م شنهادیپژوهش، پ  یهاافتهیتوجه به    با

  ی بلندمدت مورد بررس  یزمان  یهادر طول دوره  یآور و تاب   یاجتماع  تی حما

از عود مصرف مواد بهتر    ی ریشگی بر پ  رها یمتغ  نی ا  رات یی تا روند تغ  رد یقرار گ
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  ، یتی شخص  یهای ژگیمانند و   یعوامل فرد  ریتأث  یبررس  ن،ی درک شود. همچن

  ی اجتماع   تی حما  نیبر رابطه ب  لاتیو سطح تحص  یاجتماع -یاقتصاد  تی وضع

 ن، یروابط کمک کند. علاوه بر ا  نیاز ا  یبه درک بهتر  تواندیم  یآور و تاب

  ی اجتماع  تی بر بهبود حما   یمداخلات درمان  ریتأث  یکه به بررس  یانجام مطالعات

 یدر جهت توسعه راهکارها  یمؤثر  مگا  تواندی بپردازند، م   یآور تاب   شیو افزا

 باشد.  ادیبهبود درمان اعت یبرا یعمل

توجه    اد،یترک اعت   یدرمان  یهاکه در برنامه   دهدی پژوهش نشان م   نی ا  جینتا

  ند ی از فرآ ریناپذیی جدا یبه عنوان بخش  دیبا یآور و تاب یاجتماع  تیبه حما

علاوه بر   اد،یکه مراکز درمان اعت   شودی م   شنهادی. پ ردی درمان مورد توجه قرار گ

دارو درمان  مشا  یآموزش   یهابرنامه   ،ییارائه    ت ی حما  تیتقو  یبرا  یاوره و 

همچن   مارانی ب  یاجتماع  کنند.   یبرا  یآموزش  یهاکارگاه  یبرگزار   ن،ی فراهم 

زمخانواده  در  ب   تی نحوه حما  نهیها  ا  مارانیاز  بدون    یط یمح   جاد یو  و  امن 

م فرآ  تواندی قضاوت  بهبود  نها  ندیبه  در  کند.  کمک  توسعه   ت،ی درمان 

مانند   ییهاروش  قیاز طر اد یبه اعت بتلادر افراد م یآور تاب  تی تقو یهابرنامه

مهارت  افزا  یامقابله  یهاآموزش    ر یتأث  تواندی م  یخودکارآمد  شیو 

 در کاهش نرخ عود مصرف مواد داشته باشد.   یریچشمگ 

 تعارض ماافع 

 . وجود ندارد یتضاد منافع گونهچ یانجام مطالعه حاضر، ه  در 

 مال: حمایت 

 نداشته است. این پژوهش حامی مالی 

 موازین اخلاق:

 در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.  

 مشارکت نویسادگان 

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند. 

 تشکر و قدردان: 

از تمامی کسانی که در طی مراحل این پژوهش به ما یاری رساندند تشکر  

 گردد. قدردانی می و 
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