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   چکیده

 

ستگی به مواد و اختلال حافظه در مصرف کنندهعلیزمینه و هدف:  شدت واب گان مواد کمتر رغم وجود رابطه بین ولع مصرف با 

ساس هدف پژوهش حاضر پیش به نقش یک حافظه مستقل در اعتیاد پرداخته شده است. بر بینی پذیری ولع مصرف مواد همین ا
 . ی اعتیاد بودای حافظهاز طریق شدت وابستگی و خطای حافظه با توجهّ به نقش واسطه

 226گیری تصادفی ساده، تعداد یابی معادلات ساختاری بود. به روش نمونههمبستگی و از نوع مدل_پژوهش توصیفی کار: روش

مخدر در مرکز گذری خدمات کاهش آسیب اعتیاد شهرستان رباط کریم استان تهران در مرحله شروع درمان به موادمصرف کننده 
(، 2002و همکاران ) فرانکن مواد یاپرسددشددنامه سددن ش ولع مصددرف ل ظهعنوان نمونه انتخاب شدددند. ابزارهای مورد اسددتفاده 
ساپ و همکاران ) ستگی گا شدت واب شنامه  س شته–نگره آینده(، حافظ1995پر سمنگر گذ شدت 2000و همکاران ) تیا ( و مقیاس 

شده به کمک نرم افزار های جمع( بود. داده2018) حافظه اعتیاد چن و همکاران سطح  AMOS-5و  SPSS-24آوری  در دو 
 . آمار توصیفی و استنباطی ت زیه و ت لیل شدند

دار حافظه آینده نگر و گذشته نگر  و حافظه اعتیاد با ولع مصرف مثبت و معنی، نشان داد رابطه بین شدت وابستگینتایج  :هاافتهی

ستگی با حافظه اعتیاد معنی شدت واب ست. اما رابطه بین  سایر یافتها ست.  ستگی، حافظه آینده نگردار نی شدت واب شان داد  -ها ن
شته نگر و حافظه اعتیاد پیش صرف بودندبینی کننده مثبت و معنیگذ شان داد که اثر غیر .دار ولع م ستروپ ن ستقیمروش بوت ا  م

 25دار است و مدل پژوهش توانسته  گذشته نگر از طریق حافظه اعتیاد بر ولع مصرف معنی-گری جزیی( حافظه آینده نگر)واسطه
 کند. درصد از واریانس ولع مصرف را تبیین 

ست، اما این تأثیر می توان بیان نمود کهبه طور کلی می :گیرینتیجه صرف تأثیرگذار ا ستگی بر ولع م شدت واب تواند از هرچند 

طور کامل نگر اعمال شود. از سوی دیگر، نقش میان ی حافظه اعتیاد بهنگر و گذشتهمسیرهای شناختی دیگری مانند حافظه آینده
شد، که می شانتأیید ن شنادهنده پیچیدگیتواند ن شتری در فرآیندهای  شدهای بی صرف با نتایج این مطالعه . ختی مرتبط با ولع م

 .سازدبینی ولع مصرف برجسته میاهمیت فرایندهای شناختی را در درک و پیش
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Abstract   

 
Background & Aims: Addiction is a social problem that continues to increase despite 

scientific advances in its harmful effects. Drug addiction leads to more than 14 million deaths 

per year. According to the National Addiction Survey in 2015, about 2 million 808 thousand 

people in Iran are addicted to drugs. Addiction is characterized by impaired impulse control 

or a feeling of compulsion to perform a specific action despite knowing its dangerous 

consequences. Drug-dependent individuals continue to engage in self-harming drug use 

behavior regardless of the dangerous consequences of drug use. Dependence in the form of 

two physical and psychological aspects is one of the most prominent features of substance-

dependent disorders and faces the individual with many financial, social, and personal costs. 

Researchers showed that people with higher dependence severity have higher cravings. 

Craving is a factor that influences the persistence of addiction and is recognized as one of the 

diagnostic criteria for substance use disorder. Craving is an unwanted subjective experience 

that involves the motivation or desire to use a specific substance and is the result of the learning 

process and the association of cues with the rewarding properties of the addictive behavior. 

Since craving intensity becomes more intense when trying to change the amount of use, for 

example, during withdrawal, optimal regulation of craving is associated with less substance 

use and has beneficial results, such that individuals with lower craving are less likely to drop 

out of treatment. For this reason, identifying the factors associated with craving is one of the 

main keys to predicting treatment outcomes and preventing relapse. The main correlates of 

craving are cognitive deficits such as impaired memory and executive functions. In some 

definitions, addiction is defined as a syndrome of inhibition destruction in the prefrontal 

cortex, which is responsible for higher cognitive functions. These cognitive deficits are 

considered predictors of higher likelihood of relapse and withdrawal from addiction treatment. 

Prospective memory and retrospective memory are among the cognitive abilities whose 

destruction interferes with the normal performance of daily activities. Retrospective memory 

is responsible for remembering events related to the past, and prospective memory is related 

to our ability to remember our goals in the future. Research has shown that the prospective 

memory of people who use opioids for a long time is more damaged compared to the control 

group. In addition, although difficulties in retrospective memory interact with destruction in 

prospective memory, it is less influential. It is expected that as the duration of addiction 

increases, the memory of an individual will be further damaged, which will make quitting 

addiction more difficult and the craving stronger. A review of past research shows that despite 

the existence of a relationship between memory function, addiction, and craving, most studies 

have focused more on examining the effect of addiction on overall memory function rather 

than a specific type of memory or on how addiction affects individuals' performance in recall 

tasks or comparing neuropsychological differences and executive functions in different groups 

of users, and have paid less attention to examining an independent memory in addiction. 

Addiction memory is one of the cognitive factors related to addictive behavior. Addiction 

memory, which is related to autobiographical memory, is related to personal experiences 

resulting from a person's history of drug use and seems to be involved in the process related to 

the euphoria resulting from drug use and drug craving. Even after long-term abstinence, 

addiction memory can be reactivated by re-exposure to drug-related cues which is associated 
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with craving and ultimately leads to relapse. Also, re-experiencing drug-related memory can 

reduce craving, attentional bias, or drug-taking behaviors. However, despite the relationship 

between craving and drug dependence severity and impaired retrospective and prospective 

memory in addicts, the role of a new and independent construct of addiction memory has 

received less attention in research. Therefore, the present study aims to assess the predictability 

of drug craving through dependence severity and memory error, considering the mediating 

role of independent addiction memory. 

Methods: This was a descriptive-correlational study using structural equation modeling. 

Using simple random sampling, 226 drug users were selected as samples at the addiction harm 

reduction service center in Robat Karim County, Tehran Province, at the beginning of 

treatment. The instruments used were the Franken et al. (2002) Instantaneous Drug Craving 

Questionnaire, the Gassop et al. (1995) Dependence Severity Questionnaire, the Smith et al. 

(2000) Prospective-Retrospective Memory Scale, and the Chen et al. (2018) Addiction 

Memory Severity Scale. The collected data were analyzed using SPSS-24 and AMOS-5 

software at two levels of descriptive and inferential statistics. 

Results: It was shown that the relationship between the severity of dependence (p < 0.01; r = 

0.23), prospective and retrospective memory (p < 0.05; r = 0.14), and addiction memory (p < 

0.01; r = 0.35) with craving is positive and significant. However, the relationship between the 

severity of dependence and addiction memory (p < 0.32; r = -0.06) is not significant. Other 

findings showed that the severity of dependence (p = 0.001, β = 0.24), prospective-

retrospective memory (p = 0.001, β = 0.25), and addiction memory (p = 0.001, β = 0.44) were 

positive and significant predictors of craving. However, only prospective-retrospective 

memory has a positive and significant direct effect on addiction memory (p=0.001, β=0.28) 

and the severity of dependence has not been able to have a direct and significant effect on 

addiction memory (p=0.42, β=-0.05). The bootstrap method showed that the indirect effect 

(partial mediation) of prospective-retrospective memory through addiction memory on craving 

is significant (p=0.007, β=0.12), but the indirect effect of dependence severity through 

addiction memory on craving is not significant (p=0.37, β=-0.02) and the research model was 

able to explain 25% of the variance in craving. The results indicate that the proposed model is 

sufficiently fit, which can be said that craving can be predicted through prospective memory 

and the mediation of addiction memory. 

Conclusion: The results of this study showed that the severity of dependence, prospective, 

and retrospective memory have a positive and significant relationship with craving, but the 

severity of dependence did not show a direct significant relationship with addiction memory. 

These findings indicate that although the severity of dependence affects craving, this effect 

can be exerted through other cognitive pathways such as prospective and retrospective 

memory. On the other hand, the mediating role of addiction memory was not fully confirmed, 

which could indicate more complexities in the cognitive processes related to craving. The 

results of this study highlight the importance of cognitive processes in understanding and 

predicting craving. These findings can be used in the design of therapeutic interventions, 

especially in rehabilitation programs that emphasize improving prospective memory and 

reducing past-related rumination. Also, these results indicate that the perception of craving is 

not limited solely to the severity of dependence and that cognitive factors can play a key role 

in this field. 
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 و همکاران فاطمه شریف زاده

 مقدمه
یک مسئئئ    یاد  وا دج د اعت ب   ماعی اسئئئه  ی اجت

ی پیشئئئ  ه تاثی ات آسئئئ زای آن، های ع می در م رد 
اعتیاد و  م اد مخدر . (1) دهمچنان ردند رد و  ا زایشی دار

شئئئ د. و  می ی ن م گ در سئئئای می 14منج  و  ویش از 
 2، حددد 1394ر سئئئای اسئئئای پیمایش م ی اعتیاد د

هزار نف  در ای ان دچار داوسئئئتبی و  م اد  808می ی ن د 
یا  ن  د  ها وا التدی در بنت ی ت یاد  ند. اعت خدر هسئئئت م
شخص وا ع م و  نتایج  سای اجبار در انجام یک عمل م اح

ا  اد داوسئئت  و  م اد . (2) شئئ دلط ناک آن مشئئخص می
وددن ت جّ  و  ع اق  لط ناک مصئئئ و م اد، بمابان و  

سی  ص و ادام  میر تار ل دآ سان م ستبیر و   دهند. داو
ب   یزیهی د  هل دد جن وارزت ی  شئئئ نالتی از  ردان شئئئ

د   د را وا  های التدلات داوسئئئت  و  م اد اسئئئهدیژگی
صی   ادانی رد و  رد می هزین  شخ های مالی، اجتماعی د 
ستبی والات ،   محققانبند.  شدت داو شان دادند ا  اد وا  ن

 .(3) دلع مص و والات ی دارند
دلع مصئئئ و از ع امل م ث  در تدادم اعتیاد و د  د و  

شخیصی التدی مص و م اد عن ان یهی از مدک های ت
دلع مصئئ و م اد ن عی تج و   .(4) شئئ دشئئنالت  می

ی ذهنی اسئئه ب  شئئامل انبیز  یا تمایل و  نال اسئئت 
ی   آیند د نتیج  اسئئئتفاد  از یک ماد  لاس اسئئئه

های پاداش ها وا دیژگییادگی ی د همبسئئئتبی نشئئئان 
از آن جا ب  هنبام . (5) ی ر تار اعتیادآدر اسئئئهدهند 

مان ت ک، تدش و ای تغیی  میزان مصئئ و، و ای ملای در ز
شدیدت  می ص و  ی دلع ش د، تنظیم وهین شدت دلع م

ی بمت  م اد همبسئئئت  و د  د نتایج مصئئئ و وا اسئئئتفاد 
مفیدی و  هم ا  دارد و  ط ری ب  در ا  اد وا دلع پایی  ت ، 
یل  و  همی  دل مان بمت  اسئئئه.  مای ل دج از در احت

ی دلع مصئئ و م اد، یهی از شئئناسئئایی ع امل همبسئئت 
یدت اصئئئ ی ی درمان د نیز ها در پیش وینی نتیج ی  ب 

شدج  گی ی از ع د می ست  .(6) وا ص ی دلع از همب های ا
های شئئنالتی از قبیل التدی در حا ظ  د مصئئ و نقص

شدعم ه دهای اج ایی می  ای ب  در و لیو  گ ن  .(7) وا
تعاریف، اعتیاد را و  عن ان نشئئانبان تخ ی  وازداری در 
وخش پیش پیشئئانی مغز ب  مسئئ  ی عم ه دهای عالی 

سه، تع یف ب د  شنالتی  ای  نقص. اندشنالتی ا های 
ی احتمای ع د والات  د ل دج از درمان پیش وینی بنند 

و  حسئئئای می نداعتیاد  ند  نب حا ظ  .(8) آی د  ی آی

های شنالتی ی ت اناییاز آن دست  گذشت  نب ی حا ظ 
ها در انجام عادی اعمای ردزم   هسئئئتند ب  تخ ی  آن

ی گذشئئت  نب  مسئئ  ی حا ظ  .(9)بند تدالل ایجاد می
ی آیند    گذشئئئت  د حا ظ یادآدری ردیدادهای م و ط و

نایی ما و ای یادآدری اهدا مان در زمان آیند   نب ، و  ت ا
اندب  ها مشئئئخص ب د پژدهش .(10) شئئئ دم و ط می

ند  نب  ا  حا ظ  و  ط ر ط لانی مدت از ی آی ادی ب  
ستفاد  می س  وا گ د  بنت ی م اد ا ی نی ا بنند در مقای

ضئئئمنا اگ  چ   .(11)شئئئ د ویشئئئت  دچار تخ ی  می
ی ی گذشت  نب  وا تخ ی  در حا ظ های حا ظ دش اری

سه  سه اما بمت  از آن تاثی گذار ا آیند  نب  در تعامل ا
ردد وا ا زایش مدت زمان اوتدی   د و  انتظار می. (12)

گ دد ب  ی آنان وا تخ ی  ویشت ی م اج  اعتیاد، حا ظ 
یا د را دشئئئ ارت  د دلع مصئئئ و را ای  ل د ت ک اعت

های گذشئئت  نشئئان م در پژدهش .(13)سئئازد ت میق ی
هد ع یمی وا  رغمد ظ   حا  ط  وی  عم ه د  دج د راو

ها ویشت  و  و رسی اث  اغ   پژدهش اعتیاد د دلع مص و
 اعتیاد و  عم ه د ب ی حا ظ  ن  یک ن ع حا ظ  لاس
هالیف  یاد و  عم ه د ا  اد در ت یا و  چب نبی اث  اعت

شئئنالتی د ردانهای عصئئ یا مقایسئئ   تفادت یادآدری
 بنند مخت ف مصئئئ وهای عم ه دهای اج ایی در گ د 

اند د بمت  و  و رسئئئی یک حا ظ  مسئئئتقل در پ دالت 
 .(14) انداعتیاد ت ج  داشت 

وا حا ظئ  مل شئئئنئالتی م تب   ی اعتیئاد از ع ا
سه ی زندگی ب  وا حا ظ  ی اعتیادحا ظ  .ر تاراعتیاد ا

ساوق   شی از  شخصی نا سه، و  تجاری  نام  در ارتباط ا
د و  نظ   شئئئ دمصئئئ و م اد مخدر در   د م و ط می

ص و می صل از م ش بی حا سد در   آیند م و ط و  ن ر
شد ص و م اد دلیل وا ی حا ظ  .(15) م اد د نیز دلع م

مدت نیز می یاد حتیّ پس از پ هیز ط لانی  وا اعت ند  ت ا
های م و ط و  م اد ق ار گ  ت  مجدد در مع ض نشئئئان 

مجددا  عای شئئ د د وا دلع مصئئ و هم ا  شئئد  د نهایتا 
و  ع د گ دد  جدد  .(9)منج   و  هم زدن م همچنی  

ظ  و  م اد مخدر میحا  باهش ی م و ط  عث  وا ند  ت ا
ش د  ص و م اد مخدر  ص  ت جّ  یا ر تارهای م دلع، تع

وا شئئدت  رغم دج د راوط  وی  دلع مصئئ واما ع ی .(2)
د التدی حا ظ  گذشئئت  نب  د ایند   داوسئئتبی و  م اد
و  نقش سئئاز  جدید د مسئئتقل حا ظ   نب  در معتادی 

ها بمت  ت ج  شئئد  اسئئه. و  همی  اعتیاد در پژدهش
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وینی لاط  پژدهش حاضئئ  در صئئدد آن اسئئه ب  پیش
پذی ی دلع مصئئ و م اد را از ط یش شئئدت داوسئئتبی د 

و  نقش داسئئئط  وا ت جّ   ی ای حا ظ لطای حا ظ  
 .مستقل اعتیاد را وسنجد

 
 کارروش 

پژدهش ت صئئیفی مقطعی د از ن ع مدی یاوی معادلات 
شبا  آزاد سالتاری  سی ن بد الدق دان و د ب  در بمی

و   IR.IAU.SARI.REC.1403.360داحد سئئاری وا بد 
جامع  آماری ب ی  مص و بنندگان م اد  تص ی  رسید.

واشد. ب  و  مخدر استان ته ان شه ستان رواط ب یم می
مصئئ و  226ردش نم ن  گی ی تصئئاد ی سئئاد  تعداد 

 لدمات گذری م بز  بنند  از وی  ا  اد م اجع  بنند  و
آسی  اعتیاد شه ستان رواط ب یم استان ته ان  باهش

شدند. اوزار شامل م راد  و  عن ان نم ن  انتخای  تحقیش 
 زی  و د: 

ای  : ای موادپرسشنامه سنجش ولع مصرف لحظه
س الی اسه ب  14دهی پ سشنام ، یک اوزار ل دگزارش

 2002در سئئای  د همهاران (Franken) ت سئئ    انه 
ای  پ سشنام ، مشتش از پ سشنام   .اسهسالت   شد  

نداز  گی ی دلع مصئئئ و ه د ی   هل و ای ا و  ال یل  م
ط احی شد  اسه اما و  ع ه ت انایی سنجش ب ی م اد، 
شد  سای  م اد نیز و  بار گ  ت   سنجش دلع    وعدها در 

سه. ای  اوزار دارای  ص و  3ا صد م زی  مقیای میل د ق
، تق یه منفی د بنت ی ادراک شئئئد  و  مصئئئ و م اد

ای لیه ت درج  7واشئئئد ب  و  اسئئئای مقیای م ادمی
( بامدً مخالف نم   یک د م ا ش)بامدً مخالف تا بامدً 

شئئئ د.   انه  د گذاری میبامدً م ا ش نم   هفه نم  
شنام  را و  ردش 2002همهاران ) س ( اعتبار ب ی ای  پ 

های آن و  ت تی  زی  مقیای و ای د85/0ب دنباخ آلفای
در پژدهش حاض  و  . اندب د گزارش75/0د 88/0، 77/0

منظ ر و رسئئی پایایی از ردش آلفای ب دنباخ اسئئتفاد  
شد. نتایج نشان داد ب  مقدار ای  ض ی  و ای بل گ ها 

ص و م اد، 85/0گ ی (  14) صد م ، و ای م لف  میل د ق
و  مصئئئ و م اد و   تق یه منفی د بنت ی ادراک شئئئد 

و د ب  ویانب  پایایی مط  ی  82/0د  83/0، 88/0ت تی  
 .پ سشنام  اسه

ستگی شدت واب شنامه  س شنام ، یک  :پر س ای  پ 
آیتمی اسئئه ب   5دهی ب تا  پ سئئشئئنام  ل د گزارش

 1995د همهاران در سئئای ( Gossop)ت سئئ  گاسئئا  
شد د هدو آن انداز  شنالتی گی ی اجزای ردانسالت  

هئئا، داوسئئئتبی وئئ  ان اع مخت ف م اد از جم ئئ  ا ی ن
تامی  بایی ، آمف یازپی ب  هل ها، ونزدد ناویز د ال با ها، 

ت اند در تشئئئخیص همچنی  ای  شئئئالص می. اسئئئه
ستفاد  ق ار گی د. هم   ستبی و  م اد مخت ف م رد ا داو

 3-2-1-0سئئ الات از ط یش طیف لیه ت د و  صئئ رت 
و  دسئئئه آمد  از ای   شئئئ ند د نم  نم   گذاری می

های والات  نشئان متغی  اسئه. نم   15تا  0مقیای وی  
دهند  شدت ویشت  داوستبی اسه. نقط  و ش ای  اوزار 

، 3، ب بایی  4های مخت ف، و ای آمفتامی  در پژدهش
و  دسئئئه  3د الهل  3د  4، باناویزها 7ها ونزددیازپی 
ایایی از در پژدهش حاض  و  منظ ر و رسی پ .آمد  اسه

ردش آلفای ب دنباخ اسئئتفاد  شئئد. نتایج نشئئان داد ب  
و د ب   76/0گ ی (  5مقدار ای  ضئ ی  و ای بل گ ها )

 ویانب  پایایی مط  ی پ سشنام  اسه
شته–نگرحافظه آینده ای  پ سشنام ، یک  :نگرگذ

 پ سئئشئئنام  باغذ د مدادی اسئئه ب  ت سئئ  اسئئمیه
(Smith د همهاران )سای سه د سالت 2000در    شد  ا

ای   .سئئئنجئئدمیزان لطئئا در عم ه د حئا ظئئ  را می
شنام  دارای  س س الات دارای یک 16پ  سه ب   س ای ا

( و  ت تی  از 1تا ه گز  5ای ) همیشئئ  درج  5مقیای 
واشئئئند. حداقل د حدابل  می 5، 4، 3، 2، 1زیاد و  بم 

تا 16نم   ودسئئه آمد  در ای  پ سئئشئئنام  حا ظ  وی  
ای  پ سشنام  دارای یک زی  مقیای اص ی واشد. می 80

واشئئئد ب  نب  مینب  د آیند وا عن ان حا ظ  گذشئئئت 
سنجید  می 8ه بدام وا  ش ند د دد زی  مقیای س ای 

وا عن ان حا ظ  ب تا  مدت، و ندمدت د حا ظ     عی 
و  دسئئئئه   دمح ر، پی ام ن مح ر نیز در ای  آزم ن 

ا عن ان لطای حا ظ  آید د در نهایه یک نم   ب ی ومی
مقدار تخ ی   حا ظ  ب ی    ب آید  دسه می عم می و 

سنجد. در پژدهش حاض  و  منظ ر و رسی پایایی را  می
شد. نتایج  ستفاد   شاناز ردش آلفای ب دنباخ ا داد ب   ن

ض ی  و ای بل گ ها ) ، و ای 88/0گ ی (  16مقدار ای  
د  89/0 تی  م لف  حا ظ  گذشئئت  نب  د آیند  نب  و  ت
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 و همکاران فاطمه شریف زاده

 و د ب  ویانب  پایایی مط  ی پ سشنام  اسه. 88/0
شدت حافظه اعتیاد شدت حا ظ   :مقیاس  مقیای 

حا ظ   مبنای( و  2018) د همهاران اعتیاد ت سئئ  چ 
هئئای ای د وئئا هئئدو سئئئنجش جنبئئ زنئئدگی نئئامئئ 

ص و م اد می شنالتی حا ظ  ب  درگی  م شد پدیدار وا
سه. ای  مقیای دار شد  ا شد س ای می 9ای ط احی  وا

ای از بامد مخالفم درج  5ب  و  اسئئای مقیای لیه ت 
شئئئ د. وا تح یل عامل تا بامد م ا قم نم   گذاری می

سی  شدت ح ض ح دید د  شا ی د تاییدی دد عامل د ابت
و ای ای  مقیای ودسئئه آدرد  شئئد  اسئئه. سئئازندگان 

وا نم ن  آماری  ن   ع  جدا گا د  345مقیای در دد مطال
صاحب  وا 1550 ص و بنند  د وا م ص و بنند   20م م

م اد شئئالص ردان سئئنجی مط  وی و ای مقیای گزاش 
نان همبسئئئتبی معنیب د  ند. آ داری وی  نم ات ای  ا

مقیای د معیارهای دلع مص و پیدا ب دند د نشان دادن 
سی از  شدت ح ض ح دید د  ب  ای  مقیای د دد عامل د

شدسازگاری مط  وی و ل ردار می ض  . وا در پژدهش حا
ستفاد   سی پایایی از ردش آلفای ب دنباخ ا و  منظ ر و ر
شد. نتایج نشان داد ب  مقدار ای  ض ی  و ای بل گ ها 

سی 80/0گ ی (  9) شدت ح ض ح دید د  ، و ای م لف  د
ی   یایی مط  ی  79/0د  82/0و  ت ت پا یانب   ب  و و د 

سنجی نسخ  های ردانپ سشنام  اسه. و رسی شالص 
قاسئئئمی د ا حا ظئ  اعتیئاد ت سئئئ   ی انی مقیئای 

 واشد.در حای انتشار می 1400همهاران
 SPSS-24آدری شد  و  بمک ن م ا زار های جمعداد 

آمار ت صئئیفی د اسئئتنباطی  سئئط در دد  AMOS-5د 
 .تجزی  د تح یل شدند

 

 هایافته
سای وا انح او معیار  68/44ها میانبی  سنی آزم دنی

نف   117درصئئئد( وی سئئئ اد،  9/4نف  ) 11و د.  71/9
سیهل د  24 /1نف  ) 77درصد( اوتدایی،  8/51) درصد( 

درصئئد( تحصئئیدت دید م داشئئتند.  3/9نف  معادی) 21
سه ب  گ ی  شنام لازم و  ذب  ا س ها و ای ا  اد های پ 

وی س اد ق ا ه شد د پاسخ داد  شد  و  دسی   پژدهشب  
درصئئد(،  4/54د  مصئئ  ی ه د ی  )ثبه گ دید. ن ع ما

درصد( از ویشت ی   8/6درصد( د ت یاک ) 9/38شیش  )
   ادانی مص و و ل ردار و د. 

دا و  و رسئئی میانبی  د انح او معیار تدر ای  وخش او
د مات یس همبسئئئتبی متغی های پژدهش د در انتها و  

قبل  ارزیاوی مدی سالتاری پژدهش پ دالت  شد  اسه.
های آزم ن مدی مفه می پژدهش، مف دضئئئ  از دردد و 

مدی یاوی معادلات سئئالتاری م رد و رسئئی ق ار گ  ه. 
سی مدی سا ض  ا س  مف د یاوی معادلات  در ای  وخش 

شامل داد  های مفق د، م ارد ددرا تاد  )پ ت( سالتاری 
د ن مای و دن ت زیع متغی ها م رد و رسئئئی ق ار گ  ه. 

های بام ی از داد  الف: در پژدهش حاضئئ  تدش شئئد تا
های آدری گ دد، وا ای  حای و لی داد گ د  نم ن  جمع

مفق د وا میانبی  مقادی  متغی ها جایبزی  شد. ی: و ای 
 Exploreو رسی م ارد پ ت در پژدهش حاض  از دست ر 

شان داد  شد؛ نتایج ن ستفاد   در و نام  ای پی ای ای ا
 ت دج د ب  در هیچ یک از متغی های پژدهش م ارد پ

یاوی ندارد د لذا از ای  جهه مشئئئه ی و ای تح یل مدی
معادلات سئئالتاری دج د ندارد. ج: و ای و رسئئی ن مای 

شد  در پژدهش حاض  از و دن ت زیع متغی های مشاهد 
سی ن مای و دن، یعنی بجی د  شالص رایج و ای و ر دد 

دهد ب  نشان می 1بشیدگی استفاد  شد. نتایج جددی 
شیدگی و ای متغی های پژدهش های شالص بجی د ب

ن   تا 3در دام مامی  -3+  ناو ای ، ت زیع ت ق ار دارد؛ و
ط ر ب ی، نتایج ارا   متغی های پژدهش ن مای اسئئئه. و 

 های توصیفی متغیرهای پژوهششاخص -1جدول 

 استانداردان راف  میانگین نام متغیر
 کشیدگی ک ی

 ان راف استاندارد آماره ان راف اسناندارد آماره

 32/0 -24/0 16/0 05/0 31/11 44/62 ولع مصرف

 32/0 -11/0 16/0 41/0 97/3 73/9 شدت وابستگی

 32/0 63/0 16/0 -03/1 008/14 02/55 حافظه آینده نگر و گذشته نگر

 32/0 52/1 16/0 -28/1 88/5 12/35 حافظه اعتیاد
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های دهد ب  تمامی مف دض شد  در ای  وخش نشان می
ساسی تح یل مدی سه ا سالتاری و ق ار ا یاوی معادلات 

 1انعی دج د ندارد. جددی د وناو ای  و ای ای  تح یل م
های ت صئئئیفی متغی های پژدهش را نشئئئان شئئئالص

 .دهدمی
نتایج حاصئئئل از و رسئئئی ای  رداو  در  2در جددی 

چارچ ی مات یس همبسئئتبی م تب  صئئف  متغی ها ارا   
شئئد  اسئئه. نتایج حابی از آن اسئئه ب  وی  ویشئئت  
متغی هئای م رد پژدهش راوطئ  معنی دار دج د دارد. 

و رسی راوط  میان  .آمد  اسه 2شمار  نتایج در جددی 
ط  وی  شئئئد ب  راو ت متغی های پژدهش نشئئئان داد 

(، حا ظ  آیند  نب  د = r 23/0؛ > 01/0pداوسئئئتبی )
( د حا ظ  اعتیاد = r 14/0؛ > 05/0pگذشئئئت  نب  )

(01/0p < 35/0؛ r = ص و ملبه د معنی دار ( وا دلع م
معنی دار اسئئه. همچنی  راوط  وی  حا ظ  آیند  نب  د 
شت  نب  وا حا ظ  اعتیاد ملبه د معنی دار معنی دار  گذ

(. اما راوط  وی  شئئئدت = r 28/0 ؛> 001/0pاسئئئه )

( معنی = r -06/0؛ > 32/0pداوستبی وا حا ظ  اعتیاد )
 .دار نیسه

ای حا ظ  اعتیاد در ادام  جهه و رسئئی نقش داسئئط 
در ارتباط وی  شئئئدت داوسئئئتبی د حا ظ  آیند  نب  د 
گذشت  نب  وا دلع مص و از مات یس داریانس ب داریانس 

های درددی د وا ت ج  و  ن مای و دن دادها و  عن ان داد 
انداز   از ردش حدابل  درستنمایی استفاد  شد. در سط 

ضی  سدس الب ی    سی د  ساز  اوزارها و ر گی ی ردایی 
آزم ن شئئد د معنی داری نتایج و  ردش و ت اسئئت د  

شئئئ د اث  همان گ ن  ب  مدحظ  می. و رسئئئی گ دید
ستبی، حا ظ  آیند  نب  شدت داو ستقیم  گذشت  نب  -م

سه. اث   ص و ملبه د معنادار ا د حا ظ اعتیاد و  دلع م
ستقیم حا ظ  آین شت  نب  و  حا ظ  اعتیاد -د  نب م گذ

ملبه د معنادار اسه. اما اث  مستقیم شدت داوستبی و  
حا ظ  اعتیاد معنادار نیسئئه.  ضئئ ای  غی اسئئتاندارد د 
 3استاندارد مسی های مستقیم م ج د در الب  در جددی 

 .آمد  اسه

 ماتریس همبستگی بین متغیرهای مورد پژوهش -2جدول 

 4 3 2 1 متغیرها

    1 شدت وابستگی
حافظه آینده نگر و گذشته 

 نگر
05/0- 1   

  1 28/0** -06/0 حافظه اعتیاد
 1 35/0** 14/0* 23/0** ولع مصرف

 05/0* معنی داری در سطح  ؛01/0** معنی داری در سطح 
 

 ای حافظه اعتیادگذشته نگر بر ولع مصرف با نقش واسطه -اثرات شدت وابستگی و حافظه آینده نگر -3جدول 

 متغیرها
 اثر کل اثرات غیر مستقیم اثرات مستقیم

 بر ولع مصرف:

B S.E β t P β P β P 

 001/0 22/0 37/0 -02/0 001 44/4 24/0 22/0 91/0 وابستگی شدت
 001/0 37/0 007/0 12/0 001/0 16/4 25/0 05/0 20/0 گذشته نگر -حافظه آینده نگر

 001/0 44/0 - - 001/0 31/7 44/0 11/0 84/0 حافظه اعتیاد
 بر حافظه اعتیاد: 

 42/0 -05/0 - - 42/0 -79/0 -05/0 12/0 -10/0 شدت وابستگی

 001/0 22280 - - 001/0 31/4 28/0 03/0 11/0 گذشته نگر -حافظه آینده نگر
 

 های برازش مدل نهایی پژوهششاخص -4جدول 

 df/χ2 GFI AGFI NFI TLI CFI RMSEA Pclose شاخص
 15/0 06/0 92/0 98/0 99/0 92/0 96/0 10/2 مقدار

 <05/0 >08/0 <90/0 <90/0 <90/0 <90/0 <90/0 <3 مقدار مطلوب
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 و همکاران فاطمه شریف زاده

شان می  ستبی )نتایج ن شدت داو ، =001/0pدهد ب  
24/0=β  001/0گذشئئئت  نب  ) -نب (، حا ظ  آیندp= ،
25/0=β( تیئئاد ع ( 001/0p= ،44/0=β( د حئئا ظئئ  ا

دار دلع مصئ و هسئتند. وینی بنند  ملبه د معنیپیش
و  ای  معنا ب  شئئدت داوسئئتبی، مشئئهدت م و ط و  
تخ ی  حا ظ   ب ی د حا ظ  اعتیاد واعث ا زایش دلع 

ش د.. همچنی  نتایج ویانب  ای  اسه ب  تنها مص و می
گذشئئت  نب  اسئئه ب  اث  مسئئتقیم  -ا ظ  آیند  نب ح

، =001/0pداری و  حئئا ظئئ  اعتیئئاد  )ملبئئه د معنی
28/0=β  دارد د شئئدت داوسئئتبی نت انسئئت  اسئئه اث )

دار و  حا ظ  اعتیاد داشئئئت  واشئئئد مسئئئتقیم د معنی
(42/0p= ،05/0-=β  سئئ انجام اینه  و رسئئی   ضئئی .)

داد ب  اث  اصئئ ی پژدهش و  ردش و ت اسئئت د  نشئئان 
 -گ ی جزیی( حا ظ  آیند  نب مسئئئتقیم )داسئئئط غی 

یاد و  دلع مصئئئ و  ظ  اعت حا  ت  نب  از ط یش  گذشئئئ
اما اث  غی مستقیم  ؛(007/0p= ،12/0=βدار اسه )معنی

شئئدت داوسئئتبی از ط یش حا ظ  اعتیاد و  دلع مصئئ و 
(. در مجم ع نتایج 37/0p= ،02/0- =βدار نیسه )معنی

درصئئئد از داریانس دلع  25  مدی مذب ر نشئئئان داد ب
و  مصئئئ و را تبیی  می تایج م و ط  م  ن ند. در ادا ب

دهند  و ازش مهفی مدی های و ازش نشئئئانشئئئالص
 .(4)جددی نهایی و د

 
 بحث

شان  ستبی از ن شدت داو ص و د  های اعتیاد و  دلع م
س   . آیندحسای می سه ب  وا ایجاد نقص اعتیاد م ای ا

ی شئئئ د د حا ظ شئئئنالتی هم ا  میدر عم ه دهای 
ی اعتیاد از جم   ای  گذشئئئت  نب  د حا ظ -آیند  نب 

عم ه دهای شئئنالتی هسئئتند. پژدهش حاضئئ  وا هدو 
-ی شئئئدت داوسئئئتبی د حا ظ  آیند  نب تعیی  راوط 

وینی دلع مصئئ و وا ت جّ  و  نقش نب  در پیشگذشئئت 
آن و د میانجی حا ظ  اعتیاد انجام شئئد. نتایج حابی از 

نب  هم و  ط ر مستقیم د گذشت -ی آیند  نب ب  حا ظ 
ی اعتیاد و  دلع مصئ و دارای گ ی حا ظ هم وا میانجی

ستبی اث ی معنی شدت داو سه اما وا دج د آن ب   دار ا
ط  وا دلع مصئئئ و راو به د و  ط ر مسئئئتقیم  ی مل

ی اعتیاد نیز وا دلع مصئئ و در داری دارد د حا ظ معنی

گی د، اث  غی مسئئتقیم شئئدت داری ق ار مینیارتباط مع
ظ  حا  یاد و  دلع مصئئئ و داوسئئئتبی از ط یش  ی اعت

. نتایج حاضئئ  همسئئ  وا نتایج مطالعات دار نیسئئهمعنی
و دک  پ رید  (12) (2021) (Heinsbroek) هینس 

(Perry)  واشد.می (2) (2018)د همهاران 
شئئئدت داوسئئئتبی د دلع مصئئئ و، مشئئئهل مح ری 

 .درمان اسئئئهم اد در پیشئئئبی ی د التدلات مصئئئ و
شان داد راوط  ض  ن ستقیم د ملبه وی  پژدهش حا ی م

ستبی وا دلع مص و دج د دارد. ودی  معنا ب   شدت داو
ی وا ا زایش ه  چ  ویشئئئت  داوسئئئتبی   د و  یک ماد 

دلع اد و ای مص و آن ماد  ا زایش ل اهد مخدر، میزان 
ج . (2) یا ه د و عهس وا نتی ت   یا  ی پژدهش ای  

همسئئ  ( 2023د همهاران ) (Pasqualittoپاسئئه الیت  )
ص و م اد،  سه ب    د وا التدلات م سه د م ید آن ا ا

را و  صئئئ رت نال اسئئئت  د و  دلیل  دلع مصئئئ و م اد
های محیطی یادآدر م ض ع اعتیاد یادگی ی ارتباط نشان 

و  می یادآدر تج  های اعت تار ندوا ر  ناو ای  . (15) ب و
ی ه  چ  ویشئئت  ای  حاله ذهنی، سئئب  تحهیم تج و 

بار و ای  جاد اج وا ای مذب ر شئئئد  د  یادگی ی  ند    آی
ی مصئئ و م اد، سئئب  ا زایش میزان داوسئئتبی و  ماد 

دهد م ضئئ ع نشئئان میم رد نظ  ل اهد شئئد ب  ای  
شنالتی ویمار از قبیل حا ظ  ب   سالتارهای  اعتیاد وا 

شددر یادگی ی نقش دارد می از  .(10) ت اند در ارتباط وا
ماد ، وا ا زایش  سئئئ یی دیب داوسئئئتبی شئئئدید و  یک

مبادرت و  انجام ه  چ  ویشئئئت  ر تارهای اعتیادآدر از 
سه یا ت  و  م اد د ا زایش  قبیل یادگی ی جستج  د د

شئئئ د. ب  انتظار دلع و ای مصئئئ و آن ماد  هم ا  می
هئئای قب ی د محت ی ردد وئئا اصئئئدح یئئادگی یمی

ص و م اد، شناله های ا  اد د و  تبع آن بنت ی دلع م
اوسئئتبی د اعتیاد را نیز بنت ی ب د. د چ ن دلع شئئدت د

د  د احتمای ع د ددوار  مص و وا احتمای ل دج از درمان
واشئئئد وناو ای  می های قب ی هم ا  مییادگی ی تق یه

ت اند وا تحهیم حا ظ  ت ان گفه دلع مص و د لغزش می
ت ان وا بنت ی ه  یک از اعتیاد در ارتباط واشئئئد. ب  می

شدت ص و، احتمای ل دج از  م ارد،  ستبی یا دلع م داو
 .(13) درمان یا احتمای مص و م اد را نیز باهش داد

ننئئد وئئا التدی در التدلات مصئئئ و م اد می ت ا
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 ادیحافظه اعت یان یولع مصرف با توجّه به نقش م ینیب شیگذشته نگر در پ -نگر ندهیو حافظه آ ینقش شدت وابستگ                                                                               

اعتیاد وا ایجاد . عم ه دهای شئئئنالتی هم ا  واشئئئند
پیشئئانی مغز د و  تبع آن التدی التدی در وخش پیش

 در انجام معم ی عم ه دهای عالی شنالتی م تب  اسه
ظ . (4) ت  نب  ن ع-نب  ند یآ یحا  نا یگذشئئئ  ییت ا

 یادآدریوا  ییت انا  ید چ ن ا دیآیو  حسای م یشنالت
اهداو   د  یادآدری زیم و ط و  گذشئئت  د ن یدادهایرد
 ت انیدر ارتباط اسه. م ند یدر زمان آ یانجام عم  یو ا

و  دل وا مصئئئ و م اد،  فه در التدلات م تب    لیگ
د و   یمخت ف مغز یهادر وخش  شد جادیا یها یتخ 

از جم    ین اح  یم و ط و  ا یهامهارت  یتبع آن تخ 
التدی  جادیگذشئئئت  نب ، احتمای ا-نب  ند یآ یحا ظ 

از مسا ل ردزان  د التدی  کیدر بارب د   د در م رد ه  
از  .(10) اد، ددر از انتظار نباشئئئد ی  د ییدر بارا یب 

ی ای اسه ب  وا حا ظ ی اعتیاد مق ل ط و دیب  حا ظ 
-ای   د در ارتباط اسئئئه. اطدعات حسئئئیزندگینام 

ت ان در صئئئ رت دج د ادرابی حا ظ  زندگینام  را می
های م و ط  وازیاوی نم د  د جز یات حسئئئی را نشئئئان 

  اد در ص رت وازیاوی اطدعات حسی ددوار  تج و  ب د. ا
دقیش ممه  اسه از شدت حسی والایی و ل ردار ش ند. 

ی اعتیاد و  تجاری شخصی ناشی از از ای  جهه حا ظ 
وناو ای  . ش دساوق  مص و م اد مخدر در   د م و ط می

شدن آن، اطدعات م و ط و  م اد انتظار می ردد وا  عای 
یادگی ی ظ  های م تب از جم    حا  ند  نب وا  -ی آی

از ط و دیب ، دلع  .(6) گذشئئت  نب  ددوار  تج و  شئئ ند
 ی لاس اسه د و ای مص و یک ماد ی  مص و انبیز 

شان  سیاری از ن ها هم ا  شد  د طی   آیند یادگی ی وا و
اسئئئه، پس و  ن عی جز ی از ای  تجاری اسئئئه ب  وا 

وناو ای  ای  مطال  تابیدی . حا ظ  در ارتباط اسئئئه
ی اعتیاد ب  گی ی حا ظ اسئئئه و  نقش مهم شئئئهل

ظ می حا  ند اث   ند  نب ت ا ت  نب -ی آی و  دلع  گذشئئئ
گ ی بند د و  دنبای آن اعتیاد تدادم مصئئئ و را میانجی
 .های درمانی وا شهسه م اج  ش دپیدا بند د و نام 
 پیشنهادات
های های آتی و  سای ح ز ش د در پژدهشپیشنهاد می

شئئئنالتی لصئئئ صئئئا عم ه دهای اج ایی در ارتباط وا 
شبی ی و   ش د د در درمان د پی حا ظ  اعتیاد پ دالت  

 .نقش حا ظ  اعتیاد ت ج  ش د

 هامحدودیت
باغذی اغ   واعث -های مداداسئئتفاد  از پ سئئشئئنام 

هایی ب  وا داقعیه ی پاسئئئخها و  ارا  گ ایش آزم دنی
ها های اغ   پژدهششئئ د از محدددیهتطاوش ندارد می

 واشد. می
 

 گیرینتیجه
نتایج ای  پژدهش نشئئئان داد ب  شئئئدت داوسئئئتبی، 

نب  وا دلع مص و راوط  ملبه نب  د گذشت آیند حا ظ  
ط ر مسئئتقیم د معناداری دارند، اما شئئدت داوسئئتبی و 

شان نداد. ای  یا ت  ها ارتباط معناداری وا حا ظ  اعتیاد ن
دهد ب  ه چند شدت داوستبی و  دلع مص و نشان می

ت اند از مسئئئی های تأثی گذار اسئئئه، اما ای  تأثی  می
نب  نب  د گذشئئئت مانند حا ظ  آیند شئئئنالتی دیب ی 

اعمای شئ د. از سئ ی دیب ، نقش میانجی حا ظ  اعتیاد 
ید نشئئئد، ب  میو  تأی ند نشئئئانط ر بامل  دهند  ت ا

های ویشت ی در   آیندهای شنالتی م تب  وا پیچیدگی
نتایج ای  مطالع  اهمیه   ایندهای . دلع مصئئ و واشئئد

مصئئ و و جسئئت  وینی دلع شئئنالتی را در درک د پیش
ند در ط احی مدالدت ها میا ت سئئئازد. ای  یمی ت ان

های دیژ  در و نام درمانی م رد اسئئئتفاد  ق ار گی ند، و 
ند ت ان ظ  آی حا  ب  و  وهب د  باهش وخشئئئی  نب  د 

نشخ ارهای م تب  وا گذشت  تأبید دارند. همچنی ، ای  
شان می ص  اً محددد نتایج ن ص و  دهد ب  درک دلع م

شنالتی می سه د ع امل  ستبی نی شدت داو ت انند و  
 .نقش ب یدی در ای  زمین  ایفا بنند

 

 ملاحظات اخلاقی
آزاد الدق دانشئئبا   یت نظ  بم ی زمقال  و گ  ت   ی ا

 و  شئئئناسئئئ  یا بد الدقو د سئئئاریاسئئئدمی داحد 
IR.IAU.SARI.REC.1403.360 گ  ت  اسه انجام. 

 مشارکت نویسندگان
زاد   اطم  شئئ یفمقال  د نبارش الدی  قاسئئمی نظام

ها داد زه ا تیباش د  دی استاری مقال  را و عهد  داشتند
 .تفسی  ب د آن را دادیع ی ال  دتح یل  ،را تجزی 
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