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Abstract
The current research aimed to study the effectiveness of social group work remedial 
model with reality therapy approach on social adjustment of people improved from 
addiction. This study was conducted in a quasi-experimental method with pre-test 
and post-test design on two groups (control and intervention) with one-month 
follow-up. The statistical population of the study is all participants in the self-help 
group Rahpooyan Rahaei, Tehran Branch, after the initial leave of abuse. All 
individuals were screened for social adjustment. Then, 30 people whose social 
adjustment score was lower than other people in this group and had the criteria to be 
studied, were randomly divided into two equal groups of control (n = 15) and 
experimental (n = 15). The experimental group was an education in 8 sessions of 
reality therapy intervention according to the remedial model of social group work. 
During this period, the control group did not receive any intervention. After 
completing all sessions and the training, the post-test (Wiseman and Pickel social 
adjustment questionnaire) was performed on both groups. Descriptive and inferential 
statistics (analysis of covariance) were used to analyze the data.The results showed 
that there was a significant difference between intervention and control groups 
regarding the social adjustment and its dimensions. The scores were increased in 
intervention group after intervention and in follow-up. In conclusion, social group 
work remedial model with reality therapy approach has a significant positive effect 
on social adjustment of improved from addiction.
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مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد اثربخشی مدل جبرانی

هبودیافته از اعتیادواقعیت درمانی بر سازگاري اجتماعی افراد ب
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  .تهران، ایران

  مرضیه قرائت خیابان
 استادیار مددکاري اجتماعی دانشگاه علامه طباطبائی، تهران،

  .ایران

  حمیده عادلیان راسی
استادیار مددکاري اجتماعی دانشگاه علامه طباطبائی، تهران، 

  .ایران
  

  چکیده

با هدف بررسی اثربخشی مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر   پژوهش حاضر

آزمون  این مطالعه به روش شبه آزمایشی با طرح پیش. افته از اعتیاد انجام شده استسازگاري اجتماعی افراد بهبودی

ماهه بعد از آموزش انجام  نهایتاً پیگیري یک. آزمون بر روي دو گروه کنترل و آزمایش انجام شده است و پس

تهران پس از ترك کننده در گروه خودیار رهپویان رهایی شعبه  جامعه آماري این پژوهش همه افراد شرکت. شد

نفر از  30سپس تعداد . همه افراد از نظر سازگاري اجتماعی موردبررسی قرار گرفتند. اولیه سوءمصرف است

ها کمتر از دیگر افراد در این گروه بود و معیارهاي مورد به پژوهش را  افرادي که نمره سازگاري اجتماعی آن

گروه . قرار گرفتند) نفر 15(و آزمایش ) نفر 15(وه کنترل داشتند، به شکل تصادفی به تعداد مساوي در دو گر

اي مداخله واقعیت درمانی طبق مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی قرار  جلسه 8آزمایش تحت آموزش 

پس از اتمام همه جلسات و . اي دریافت نکرد گونه مداخله در طول برگزاري جلسات، گروه کنترل هیچ. گرفتند

بر روي هر دو گروه اجرا و پس از ) پرسشنامه سازگاري اجتماعی ویزمن و پی کل(آزمون آموزش کامل، پس

ها از آمار  براي تحلیل داده. ماهه پیگیري توسط پرسشنامه بر روي هر دو گروه انجام گردید بازه زمانی یک

  .استفاده شد) تحلیل کوواریانس(توصیفی و استنباطی 

نمرات گروه آزمایش در مقیاس سازگاري اجتماعی و ابعاد ر میانگین درها نشان داد که مقادی نتایج بررسی

. دهد است و همچنین، این مقادیر تفاوت معناداري را نسبت به گروه کنترل نشان میمختلف آن افزایش پیداکرده

قعیت توان نتیجه گرفت که مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد وا هاي پژوهش می مطابق با یافته

تواند، توسط  درمانی تأثیر مثبت معناداري بر سازگاري اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد دارد و این قابلیت می

  .مددکاران اجتماعی در حوزه اعتیاد مورد استفاده قرار گیرد

رانی سازگاري اجتماعی، افراد بهبودیافته از اعتیاد، رویکرد واقعیت درمانی، مدل جب:هاي کلیدي واژه

  مددکاري اجتماعی گروهی

                                                  
  hamedmoqaddam95@gmail.com.       نویسنده مسئول *
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  بیان مسئله

ها و عوامل  مثابه یک مسئله و پدیده اجتماعی است که زمینه به 1اعتیاد و سوءمصرف مواد

). 172: 1381رحیمی موقر، (رساند  مرتبط با آن آسیب شدیدي را به افراد درگیر با آن می

ود و دلیل این امر را از بین ش کارشناسان معتقدند که آمار تعداد معتادان دقیق اعلام نمی

دانند  رفتن قبح پدیده، کاستن از بار روانی آن و کاهش اضطراب ناشی از آن در جامعه می

سوءمصرف مواد و اعتیاد با توجه به تأثیرات مهلکی که بر ). 277: 1390کریمی درمنی، (

براي  زا و سلامت فردي، خانوادگی و اجتماعی دارند، بیش از هر عامل دیگري آسیب

ها و  اي نسبتاً نوپا در بین اقشار است که بستر آسیب جوامع بشري خطرآفرین است و پدیده

بروز . است... اعتمادي در جامعه و  مشکلاتی چون تعارضات خانوادگی، بیماري، رشد بی

پدیده اعتیاد در بطن جامعه و متعاقب آن درگیر کردن افراد جامعه از طرفی متأثر از عوامل 

است و از طرف دیگر، بر این عوامل در ... شناختی، فرهنگی و ی، اقتصادي، رواناجتماع

اثرگذاري این عوامل . گذارد دوره مصرف و حتی پس از ترك یا در دوره بهبودي اثر می

  .در ترك اولیه و بهبودیافتگی مستمر اهمیت بسیار دارد

صرف مواد وضعیت بهبودي از اعتیاد فرآیند تغییري است که طی آن فرد با قطع م

دهد و قطع مصرف باعث ایجاد تغییراتی در  سلامت و کیفیت زندگی خود را ارتقاء می

فرد بهبودیافته کسی است که پس از طی کردن روند . شود درون، رفتار و روابط او می

). 1392روشن پژوه، (درمان طی یک سال گذشته مصرف یا سوءمصرف نداشته است 

کننده  یرات فردي، خانوادگی و اجتماعی در افراد مصرفمصرف مواد مخدر سبب تغی

دهند، به این  شود که این افراد به دلیل اهمیت زیادي که به مواد مخدر و مصرف آن می می

این . ها با مصرف تغییر کرده است در واقع تفکر و نگرش آن. کنند تغییرات توجه نمی

قتصادي و عوارض خانوادگی بروز تغییرات در قالب عوارض جسمانی، روانی، اجتماعی، ا

  .کند می

                                                  
1. Substance abuse
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افراد پس از ترك اعتیاد و در دوره بهبودي با تغییر سبک زندگی و نگرش و دیدگاه 

کنند و در  نسبت به موضوعات مختلف و پیرامون خود بر این عوارض تا حدودي غلبه می

ته در زمان در واقع فرد بهبودیاف. دارند راستاي بهبود عوارض ناشی از مصرف گام برمی

هاي اجتماعی، تعاملات اجتماعی،  مصرف مقبولیت اجتماعی و اقتصادي، حمایت

دهد و در دوران بهبودي با تغییر نگرش و  را از دست می... هاي فردي و اجتماعی و توانایی

. رفتار فردي نسبت به پیرامون و محیط اجتماعی سعی در سازگار کردن خود با محیط دارد

ي با محیط اجتماعی و خانوادگی در حالت کلی و ابعاد سازگاري در بنابراین سازگار

حالت جزئی در ماندگاري ترك اعتیاد و فرآیند بهبودي حائز اهمیت است و توفیق در این 

  .زیست آنان دارد امر به چگونگی منابع فردي و اجتماعی محیط

ا سازگاري مفهومی گسترده است که شامل سازگاري خانوادگی، سازگاري ب

. است 1ها سازگاري اجتماعی ترین آن است که مهم... همسالان و سازگاري در جامعه و 

وسیله همگام  تواند، به سازگاري اجتماعی، سازش شخص با محیط اجتماعی است که می

بقاي . کردن خود با محیط اطراف براي رفع نیازها و رسیدن به وضعیت مطلوب باشد

رشد اجتماعی افراد در تعامل با دیگران و پذیرش . تزندگی انسان جنبه اجتماعی آن اس

در واقع سازگاري   ).Adli et al, 2013:118(آید  هاي اجتماعی به وجود می مسئولیت

ها و عناصر فرهنگی بر اساس  اجتماعی روندي است که توسط آن روابط بین افراد، گروه

  . اند یک رضایت متقابل ایجاد شده

این زمینه پایین بودن سازگاري اجتماعی مناسب در هاي انجام شده در  پژوهش

کنند  عنوان یکی از عوامل ترك ناموفق یاد می معتادان تأکید داشته و از این مشکل به

)Kaminer, 2005: 177 .( بنابراین افراد بهبودیافته در زمان مصرف به دلیل عدم ارتباط با

رف آن، از سازگاري اجتماعی ازحد با مواد مخدر و مص محیط پیرامون و درگیري بیش

آمیز است که به این بعد توجه کرده  لذا مداخلات بالینی موفقیت. ضعیفی برخوردار هستند

  .و سازگاري اجتماعی فرد را ارتقاء بخشد

                                                  
1. Social adjustment
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منظور سازگاري با محیط با توجه به  در مددکاري اجتماعی افزایش توانایی افراد به

1مري ریچموند. ط اجتماعی هدفی بنیادین استایفاي کارکرد اجتماعی و برقراري رواب

در قرن بیستم در مورد روابط اجتماعی و سازگاري مطالعه متمرکز ) مددکار اجتماعی(

وي کانون فعالیت مددکاري اجتماعی را . انجام داد و به مفهوم روابط اجتماعی اشاره نمود

طبق . تعریف کرد کشف روابط اجتماعی، رسیدن به هسته اصلی مشکلات در این روابط

نظر هریت بارتلت مددکاري اجتماعی در بحث سازگاري اجتماعی بر ایفاي کارکرد 

هاي فرد و انتظارات  رابطه بین فعالیت   اجتماعی متمرکز است و ایفاي کارکرد اجتماعی را

زمان  تأکید مددکاري اجتماعی در این راستا بر تمرکز هم. کند فرد از محیط تعریف می

ن محیط و فرد است تا به بهترین تطابق و سازگاري بین این دو دست یابد دوگانه بی

فرد بهبودیافته که دچار روابط مخدوش و عدم سازگاري ). 224:1388کامپتون و گالاوي،(

با محیط خود است با ایفاي کارکرد اجتماعی مناسب در قالب رفتارهاي سالم سعی در 

. وسیله بتواند نیازهاي خود را ارضاء کند تا بدین بهبود روابط و تطابق خود با محیط دارد

سازگاري به روش پذیرش و انجام رفتار و کردار مناسب و تغییرات محیطی اشاره دارد و 

هاي محیط  مفهوم متضاد آن ناسازگاري است، یعنی نشان دادن واکنش نامناسب به محرك

زیان بخشی باشد و فرد نتواند که براي خود یا دیگران و یا هر دو  نحوي ها، به و موقعیت

  ).Court wrigh, 2008: 33(انتظارات خود و دیگران را برآورده سازد 

سوءمصرف کنندگان از مسائلی چون مشکلات خانوادگی و روابط بین فردي رنج 

توانند ارتباط کافی و لازم را با محیط  ها پایین است و نمی برند و سازگاري اجتماعی آن می

این افراد حتی پس از درمان و در دوره بهبودي به دلایلی چون . قرار کنندو اطرافیان بر

و عدم ارتباط با محیط ) طرد از خانواده و جامعه(وضعیت گذشته خود در زمان مصرف 

عدم توانایی در برقراري ارتباط . پیرامون در زمان مصرف سازگاري اجتماعی پایینی دارند

جتماعی فرد منجر به عود یا بازگشت مجدد با محیط و در مجموع ضعف سازگاري ا

  .شود سوءمصرف می

                                                  
1. Mary Richmond
2. Compton & Galaway
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بنابراین، سازگاري اجتماعی عامل مهمی است که در فرآیند بهبودي و پیشگیري از 

هاي بسیاري دارد که با  اعتیاد داراي ابعاد متفاوت است و درمان. عود مجدد مؤثر است

شناختی ترك سوءمصرف  وانتوجه به وجود عودهاي مکرر و اهمیت ابعاد اجتماعی و ر

عمل و مداخله . اجتماعی در کنار دارودرمانی است –نیاز به کاربرد مداخلات روانی 

تمرکز این . اي در زمینه سازگاري است مددکاري اجتماعی ازجمله مداخلات حرفه

این نوع از مداخله بر همتا . هایشان است مداخله بر کنش متقابل و روابط بین افراد و محیط

منظور رشد فردي،  دن ویژگی فرد با محیط، ارتقاء قابلیت فرد براي سازگاري با محیط بهکر

  .هاي ارتباطی و رفع نیازها متمرکز است ارتقاء مهارت

هاي عمل مددکاري اجتماعی بر تبادلات بین افراد و محیط متمرکز  الگوها و مدل

ترمیمی در / گوي جبرانییکی از الگوهاي عمل در مددکاري اجتماعی مدل یا ال. هستند

در این مدل سازگاري فردي و سازگاري در روابط اجتماعی از اهمیت . کار با گروه است

هاي مددکار  بر صلاحیت زیادي برخوردار است که در قالب فرآیند گروهی و با تکیه

 & Papel(گیرد  شود مورد مداخله قرار می اجتماعی گروه که در نقش درمانگر ظاهر می

Rothmdn, 1966: 71 .(  

یکی از رویکردها و مداخلاتی که در این زمینه با توجه به مشکلات سازگاري 

. اجتماعی و ابعاد آن کاربرد دارد، رویکرد واقعیت درمانی مبتنی بر تئوري انتخاب است

رویکرد واقعیت درمانی بر روابط و رفتارهاي مبتنی بر آن تأکید دارد، روابطی که بر اساس 

نی است و افراد مسئولیت انتخاب رفتار و چگونگی انجام آن را بر عهده دارند کنترل درو

درمانی، کاربرد آن در مورد سلامت  ترین نقطه قوت واقعیت مهم). 657:1393، 1اچ زاسترو(

جاي از بین بردن نقاط  عنوان یک عامل پیشگیرانه است و تأکید بر نقاط قوت به روانی به

  ). 210:1388، 2ینگلوئیس شیل. (باشد ضعف می

                                                  
1. Zastrow
2. Louis shilling
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اساس واقعیت درمانی گلاسر بر تئوري انتخاب است که بر انتخاب رفتار و ارضا نیاز 

ها داراي  هاي اصلی تئوري انتخاب این است که انسان تأکید ویژه دارد و یکی از فرض

انگیزه براي ارضاء نیازهاي خود هستند که البته روش هر فرد با توجه به انتخاب رفتار خود 

با توجه به بررسی کلانتر هرمزي ). 535:1395، 1شاو کارو(راي ارضاء نیاز متفاوت است ب

درمانی، خشونت، سوءمصرف مواد و الکل و کنترل  ، واقعیت درمانی در خانواده)2006(

  .استرس تأثیرگذار بوده است

هاي سلامت روانی و اجتماعی است که  ترین نشانه سازگاري اجتماعی یکی از مهم

بدین منظور نیاز به انجام مداخلات روانی . در فیلدهاي مختلف به آن پرداخته شود باید

میلادي  1990از دهه  2کاربست مداخلات مبتنی بر شواهد. اجتماعی دقیق و درست است

فرآیندي که بر طبق آن مددکاران اجتماعی بنیان . در حرفه مددکاري اجتماعی رواج یافت

هاي معتبر که در زمینه  وجه به اثربخشی و کارایی نتایج پژوهشمداخلات بالینی خود را با ت

  . دهند موضوعات مرتبط انجام پذیرفته است، قرار می

اي  در این راستا، علاوه بر استفاده از این شواهد پژوهشی به ملاحظات اخلاقی و حرفه

اقدامات بر این اساس، در انتخاب بهترین و مؤثرترین نوع مداخله و . شود نیز توجه می

شواهد (گردد که حاصل مطالعات اثربخش بالینی  اعتمادي جستجو می شواهد علمی قابل

هاي  این نوع از شواهد گستره مهمی از نتایج سودمند پژوهش. باشند) تحقیقی مؤثر

دهد که  اي آزمایشگاهی و نیمه آزمایشگاهی در اختیار مددکاران اجتماعی قرار می مداخله

  . ها هستند اثربخشی قسمتی از این حوزه ها و مطالعات پژوهش

جلسه را  12تا  8مدت مبتنی بر  هاي کوتاه شواهد تحقیقی متنوعی بر اثربخشی مداخله 

در ارتباط با مشکلات رفتاري، خلقی و بین فردي اعم از افسردگی، سوءمصرف مواد، 

حققان هاي مختلف توسط م اختلال وسواس و اضطرابی و سازگاري اجتماعی در جمعیت

,Gregory et al, 2004; Hinshaw et al, 2000; Turchiano(اند  گزارش کرده 2000 

                                                  
1. Carol Shaw
2. Evidence Based Practice
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Butler & Beck,2001; Chambless & Ollendick, 2001; 1393، 1به نقل از والش .(

ها از سویی،  مدت و سنجش اثربخشی آن ها بر مبناي مداخلات کوتاه تکرار این پژوهش

هاي مشخص و مسائل مبتلابه  ق و صحیح با توجه به گروهاي دقی متضمن اقدامات مداخله

  . شود اي می است و از سوي دیگر منجر به بومی شدن این الگوهاي مداخله

ازآنجاکه مددکاران اجتماعی در ایران بیشتر به مطالعات غیر از کارآزمایی بالینی 

علمی در حوزه مددکاري اند، بنابراین با توجه به این کمبود در این دسته از شواهد  پرداخته

اجتماعی و بخصوص کمبود مداخلات بالینی مبتنی بر اثربخشی در حوزه سازگاري 

اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد نیاز مبرم به انجام این نوع از مداخله در این موضوع 

مندي از رویکرد واقعیت  در این ارتباط مطالعات مبین تأثیر مثبت بهره. شود احساس می

و جدیدي ) 1398(هاي حیدري و همکاران  رمانی بر سازگاري اجتماعی است؛ پژوهشد

و جدیدالاسلام و ) 1399(، نخبه زعیم )1398(؛ مطالعه مکوندي و همکاران )2017(

با توجه به موارد ذکرشده، این پژوهش در راستاي هدف، به دنبال ). 1397(زاده  حسن

مددکاري اجتماعی گروهی  2بتنی بر مدل جبرانیپرسش به این پاسخ است که آیا مداخله م

  .بر سازگاري اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد اثربخش است؟ با رویکرد واقعیت درمانی

  

  مرور پیشینه

اي با عنوان اثربخشی درمان ماتریکس و واقعیت  در مقاله) 1398(حیدري و همکاران  

آوري و سازگاري اجتماعی در مردان  ر تابدرمانی نوین گروهی مبتنی بر تئوري انتخاب ب

وابسته به مت آمفتامین تحت درمان با داروي بوپرنورفین، به این نتایج رسیدند که درمان 

آوري و سازگاري اجتماعی مؤثر است و بین مقایسه دو  ماتریکس واقعیت درمانی بر تاب

ها در این  آن. دارد مداخله، درمان ماتریکس اثرگذاري بیشتري نسبت به واقعیت درمانی

جامعه آماري این پژوهش افراد . پژوهش از روش نیمه آزمایشی استفاده کردند

                                                  
1. Walsh
2. Remedial model
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کننده مت  بوده که مصرف 1397کننده به مراکز ترك اعتیاد شهر تهران در سال  مراجعه

صورت تصادفی  نفر به 45منظور انجام پژوهش تعداد  به. آمفتامین و بوپرنورفین بودند

 14گروه آزمایش اول . دو گروه آزمایش و یک گروه گواه قرار گرفتندانتخاب و در 

نتایج . جلسه مداخله واقعیت درمانی داشته است 8جلسه درمان ماتریکس و گروه دوم 

آوري و  دهد که درمان ماتریکس و مداخله واقعیت درمانی بر تاب پژوهش نشان می

  .کننده مؤثر بوده است سازگاري افراد مصرف

به بررسی اثربخشی واقعیت درمانی ) 1398(شی دیگر فتحی اقدم و همکاران  در پژوه

روش پژوهش از نوع نیمه . اند بر سازگاري، صمیمیت و ابراز وجود زنان متأهل پرداخته

زمان  سال با مدت 40نفر از زنان زیر  15طبق این پژوهش که بر روي . آزمایشی است

شد، مداخله واقعیت درمانی بر صمیمیت، سازگاري سال در شهر تبریز انجام  5ازدواج زیر 

  .و ابراز وجود زنان متأهل اثربخش بوده است و باعث کاهش مشکلات زناشویی شده است

پژوهشی با عنوان اثربخشی مداخله مددکاري اجتماعی از نوع ) 1397(موسوي  

یاد انجام آموزش گروهی توانش اجتماعی بر بهبود سازگاري اجتماعی زنان مبتلا به اعت

آزمون و  روش این پژوهش از نوع شبه آزمایشی با گروه کنترل همراه با پیش. داده است

نفر از زنان مبتلا به اعتیاد  340جامعه آماري این پژوهش تعداد . آزمون بوده است پس

نفر که داراي کمترین سازگاري اجتماعی  40موسسه مهرآفرین تهران است که تعداد 

نتایج این پژوهش پس از اجراي هشت جلسه . اند شدهت تصادفی انتخابصور اند، به بوده

دهد که مداخله مددکاري  آموزش توانش اجتماعی بر روي گروه مداخله نشان می

اجتماعی با رویکرد آموزش توانش اجتماعی بر میزان سازگاري اجتماعی نمونه مدنظر 

  .تأثیر معناداري داشته است

المللی علوم اجتماعی، تربیتی،  نیز، در اولین کنفرانس بین) 1396(عباسی و همکاران 

اي با عنوان بررسی رابطه سازگاري اجتماعی در طول دوره  شناسی مقاله علوم انسانی و روان

همبستگی  –روش پژوهش توصیفی . اند پاکی افراد داراي اعتیاد به مواد مخدر انجام داده

سشنامه سازگاري اجتماعی ویزمن و پی کل استفاده ها از پر آوري داده منظور جمع بوده و به
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باشند  نفر اعم از زنان و مردان در دوره بهبودي از اعتیاد در شهر تهران می 357نمونه . شد

دهد که بین  نتایج این پژوهش نشان می. ها زن هستند نفر آن 175ها مرد و  نفر از آن 200که 

ی و اوقات فراغت، روابط خویشاوندي، سازگاري اجتماعی و ابعاد آن؛ فعالیت اجتماع

نقش والدینی، روابط زناشویی و روابط خانوادگی با طول دوره بهبودي از سوءمصرف 

  .مواد رابطه معناداري برقرار است

کننده  اي بر روي افراد مصرف مقایسه - با روش علی)1396(زادهمطالعه اسماعیلی

سال سن داشتند، با هدف بررسی میزان  35ا ت 18مواد و افراد سالم در شهر ایلام که بین 

نفر با روش  100. کننده مواد و افراد سالم انجام شد سازگاري اجتماعی در بین افراد مصرف

ها  یافته. شده و پرسشنامه ویزمن و پی کل را تکمیل نمودندگیري در دسترس انتخاب نمونه

کننده مواد و افراد  افراد مصرف نشان داد که متغیر سازگاري اجتماعی و ابعاد آن در بین

  .سالم تفاوت معناداري دارد

 –درمانی شناختی  در ارتباط با موضوع این پژوهش، تحقیقی با هدف اثربخشی گروه

توسط عزیزي و با روش  1395رفتاري بر سازگاري اجتماعی معتادان شهر بجنورد در سال 

کننده در دو گروه  افراد مصرف نفر از 30در این پژوهش . نیمه تجربی صورت گرفته است

جلسه بر روي  14مداخله شناختی رفتاري به مدت . نفره آزمایش و گواه قرار گرفتند 15

گروه آزمایش اجرا شد و نتایج نشان داد که درمان شناختی رفتاري بر سازگاري اجتماعی 

  .کننده تأثیر معنادار داشته است افراد مصرف

اي مبتنی بر  با عنوان اثربخشی برنامه مشاوره) 2016(1در پژوهشی که الساید و الیاس

تا  19نفر از همسران دچار طلاق عاطفی  70واقعیت درمانی براي بهبود سازگاري زناشویی 

دهنده این است که مداخله واقعیت  ساله در عربستان سعودي انجام دادند، نتایج نشان 58

  .بخشد اند را بهبود می درمانی سازگاري همسرانی که دچار طلاق عاطفی شده

                                                  
1. Elsayed & Elyas 
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با عنوان اثربخشی واقعیت درمانی بر ) 2014(1در پژوهشی که لاو و گئو

. سال انجام دادند 50تا  18نفر از زنان زندانی درگیر مواد  40خودکارآمدي و درمان مواد 

از زنان  149ها  جامعه آماري آن. ها در این پژوهش از روش آزمایشی استفاده کردند آن

اعتیاد یک موسسه اصلاحی در مرکز تایوان بود به این نتایج رسیدند که واقعیت داراي 

  .هاي اجتماعی زنان تأثیرگذار است درمانی بر خودکارآمدي و مهارت

، در پژوهشی با عنوان سازگاري اجتماعی اعضاي )2002(2کیمبرلی و همکاران

مخدر در کشور آمریکا شهر  کنندگان مواد توجه دیگر در بین مصرف خانواده و افراد قابل

سال بوده و  18کنندگان  در این پژوهش حداقل سن مشارکت. نیوهون سیتی انجام دادند

نمونه مطالعه پس از . ماه از مصرف مواد اعضا خانواده خبر داشته باشند 6باید حداقل 

ها از  ادهآوري د منظور جمع به. زن بودند 65مرد و  5مصاحبه اولیه هفتاد نفر بوده که شامل 

توجه  نتایج نشان داد که افراد قابل. شده است پرسشنامه سازگاري اجتماعی ویزمن استفاده

. کنندگان مواد مخدر دارد مراتب بهتري نسبت به مصرف مثل همسر سازگاري اجتماعی به

تري نسبت به والدین  کنندگان مواد مخدر سازگاري ضعیف شرکاي مصرف

  .هاي خاص عملکرد زناشویی و اقتصادي دارند ر زمینهکنندگان مواد مخدر و د مصرف

 –بررسی این مطالعات حاکی از آن است که مداخلات مبتنی بر درمان شناختی 

مدت گروهی تأثیر  رفتاري، ماتریکس، واقعیت درمانی، توانش اجتماعی و تعاملات کوتاه

اجتماعی و هاي  توجهی بر ارتقاء سازگاري اجتماعی، بهبود روابط و مهارت قابل

هایی  همچنین پژوهش. کننده مواد و تحت درمان داشته است خودکارآمدي افراد مصرف

کننده و سالم، نقش سازگاري اجتماعی در  که به مقایسه سازگاري اجتماعی افراد مصرف

ها و ارتقاء بهزیستی افراد  کننده بهبودي از مواد، سازگاري اعضاء خانواده مصرف

طور که  همان. ه اهمیت سازگاري اجتماعی در بهبودي از مواد دارنداند، اشاره ب پرداخته

ها مغفول مانده است، مطالعه چگونگی اثربخشی  شود، آنچه در این پژوهش ملاحظه می

                                                  
1. Low & Geo
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هاي مددکاري اجتماعی گروهی در ماندگاري در  ارتقاء سازگاري اجتماعی از طریق مدل

  .توجه باشد جهت قابل تواند، ازاینبنابراین این پژوهش می. بهبودي از اعتیاد است

پیشینه در بررسی نتایج . شود هاي مهم هر پژوهشی محسوب می پیشینه از جمله قسمت

هاي  در زمینه برخی موضوعات و رویکردها پژوهش. گیري بسیار کاربرد دارد و نتیجه

ساله در مجلات و  وجو یک در این پژوهش طی جست. متعددي انجام نشده است

هاي مختلف سعی در گزینش  اي علمی داخلی و خارجی و مطالعه پژوهشه پایگاه

پژوهشی تحت . عنوان پیشینه بوده است ها به موضوع موردنظر به ترین پژوهش نزدیک

عنوان مداخله واقعیت درمانی بر روي افراد بهبودیافته از اعتیاد با موضوعیت سازگاري 

  . اجتماعی انجام نشده است

کننده مواد و  ر بررسی سازگاري اجتماعی در بین افراد مصرفهایی مبنی ب پژوهش

منظور ارتقا و بررسی  رویکردهاي مداخله دیگر هم به. بهبودیافته از اعتیاد انجام شده است

بنابراین پس از مطالعه، . هاي هدف پیاده شده است سازگاري اجتماعی این گروه

طرفی به بررسی اثربخشی مداخله بر عنوان پیشینه برگزیده شدند که از  هایی به پژوهش

هاي هدف دیگر پرداخته و از طرف دیگر سازگاري اجتماعی را  سازگاري اجتماعی گروه

  .اند صورت کمی در بین افراد مصرف کنده و بهبودیافته بررسی کرده به

  

مبانی نظري

  سازگاري اجتماعی و رویکردهاي آن

ماعی و روانی است که متخصصین هاي مهم سلامت اجت سازگاري اجتماعی از مؤلفه

سازگاري . اند هاي اخیر به آن توجه خاصی داشته هاي یاورانه و جامعه شناسان از دهه حرفه

ها است که افراد با ایفاء نقش  اجتماعی تعاملی بین افراد و محیط پیرامون و اجتماعی آن

ها و انجام وظایف  همناسب سعی در برقراري رابطه با دیگران، برطرف کردن نیازها و خواست

  ).42:1395عزیزي، (نمایند  خود می
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در رابطه با سازگاري و ناسازگاري معتقد است که فرد سازگار کسی  1دونالد مک

ها  هاي خود در ارتباط با محیط را فراگرفته باشد تا در نهایت بتواند، خواسته است که پاسخ

بنابراین فرد ناسازگار . عه ارضاء کندو نیازهاي خود را در سایه رفتارهاي مورد قبول جام

:Abbasi et al, 2017(کسی است که توان ارضاء نیاز و تعامل مناسب با محیط را ندارد  4 .(

اندیشد و نتیجه این  در این راستا فرد براي فلسفه وجودي خود و تعامل مناسب با محیط می

تواند آزادانه تفکر و اقدام  د میشود؛ زیرا فر ها و رویکردهایی می ها پیدایش دیدگاه اندیشه

  ).Feldman, 1989: 43(کند و رفتاري متناسب با تفکر و در راستاي اقدام خود داشته باشد 

هاي متعدد و متفاوتی ارائه گردیده  در رابطه با سازگاري اجتماعی رویکردها و نظریه

ان مبناي عمل عنو این نظریه به. است2شناختی هاي بوم یکی از آنها، نظریه نظام  که

کند  محیط یا شخص در موقعیت تأکید می -مددکاري اجتماعی بر ماهیت رابطه فرد

عنوان مبناي اقدام مددکاري  با توجه به این نظریه، به). 227:1388کامپتون و گالاوي، (

موقعیت داراي اهمیت  - اجتماعی واژگان اکولوژیکی چون سازگاري، استرس و شخص 

یت یا عوامل محیطی این است که ممکن است یک مددکار اجتماعی منظور از موقع. هستند

در کار با یک خانواده هدف مداخله را فرد و رابطه دو متغیر ارزیابی نکند بلکه محیط 

یا محیط جسمی که فرد در آن قرارگرفته است منبع تنش و استرس در ) خانواده(اجتماعی 

  ).Teater, 2014: 3(نظر بگیرد 

شناختی روابط حاکم  نظران دیدگاه بوم از دیگر صاحب) 1979(3برنر در همین راستا،

و ارگانیزم را مهم دانسته و مورد تأکید قرار    هاي محیطی مانند خانواده و اجتماع میان نظام

مند و روابط و تعاملات موجود در آن توانایی تغییر سازگاري و  این ساختار نظام. دهد می

این نظریه به سیستم ). Brenner, 1979: 114(باشد  را دارا میهاي اجتماعی  افزایش مهارت

میکرو . شود، تأکید دارد دهد و باعث رشد وي می روابطی که محیط فرد را تشکیل می

                                                  
1. Mc donald
2. Ecological Systems Theory
3. Brenner
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شود که فرد با محیط اطراف خود دارد و  سیستم مورداشاره برنر روابطی را شامل می

ارتباطی دو وجهی با میکرو است که  …هاي آن شامل خانواده، مدرسه، محله و مؤلفه

 & Ryan(شود  تر می ها با رشد فرد پیچیده سیستم دارد و این روابط و تعاملات بین سیستم

Paquette, 2001: 3  .(  

هاي مهم در زمینه سازگاري اجتماعی است  از دیگر نظریه 1نظریه انطباق فرد و محیط

اساس آن، رفتار تابع تعامل بین ارائه شد و بر 2میلادي توسط کورت لوین 1936که در سال 

  ).23:1371رحمتی، (شود  بین محیط و فرد فرض می

کننده موقعیت فرد در محیط  کورت لوین نیازها و احتیاجات روانی را تعیین

هایی است که باهم ارتباط متقابل  از دید او، میدان روانی در نظر فرد پدیده. دانست می

ید وجود خود را از بقیه جهان جدا کند دارند و هر فرد براي ساخت شخصیت خود با

  ).96:1391شاملو، (

. توجهی در زمینه رفتارهاي سازگارانه دارد دیدگاه قابل3نظریه یادگیري اجتماعی

یادگیري با توجه به تعریف یعنی تغییر یک رفتار با توجه به تکرار یک عمل که حاصل و 

تغییر رفتار فراگرفته شده خود را  شود، بین محیط و رفتار است که موجب می  نتیجه رابطه

ممکن است، عملی متأثر از اضطراب فرد انجام گردد که در این صورت آن . نشان دهد

  ). 186:1387، 4کاپلان و سادوك(شود  رفتار یادگیري در نظر گرفته نمی

صورت است که فرد با افرادي در  زندگی اجتماعی افراد بر اساس این رویکرد بدین

پاسخ فرد در مقابل این افراد و . هاي اجتماعی هستند دارد که آن افراد محرك جامعه تعامل

صورت تشویق، تنبیه یا خنثی باشد، باعث  تواند، به بالعکس پاسخ دیگران به فرد که می

افراد ). 49:1384، 5و همکاراناتکینسون (شود  ادامه حیات و تعامل یا عدم تعامل فرد می

                                                  
1. Adaptation of person and environment
2. Kurt lewin
3. Social learning theory
4. Kaplan & Sadock
5. Atkinson et al
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شناسی  شوند که دیگران آن رفتار را رفتار مرضی یا آسیب یگهگاه مرتکب رفتارهایی م

  .نامند روانی می

رفتار سازگارانه افراد  - 1: اند از این رفتارهاي مرضی چرایی و دلایلی دارد که عبارت

 -3. اند شده اند، تنبیه به دلیل اینکه رفتاري سازگارانه مرتکب شده -2. تقویت نشده است

بر . یا تقویت نشده یا اینکه در موقعیتی نادرست صورت گرفته است رفتار ناسازگارانه افراد

نیز، رفتار عادت گونه از طریق تقویت پاسخ و محرك  1طبق تئوري یادگیري دالارد و میلر

شود که تقویت یا  اي تأکید می آید و در رابطه با رشد بر رفتارهاي عادت گونه به دست می

  ).98:1381پرین، . (اند تقلید شده

در مورد رفتار سازگارانه، افراد جامعه را موجوداتی پویا 2شناختی –ظریه اجتماعی ن

از 3آلبرت بندورا. داند و تأکید زیادي بر تأثیر و نقش تفکر بر فرایند یادگیري دارد می

پردازان رویکرد یادگیري اجتماعی معتقد است، رفتارگرایان بخش  ترین نظریه مهم

اي را در رشد فردي  که وي یادگیري مشاهده درصورتی. گیرند می اجتماعی رفتار را نادیده

داند و رویکردي را که با آزمایش بر روي حیوانات فرایند اکتساب  بسیار حائز اهمیت می

  ).74:1386کدیور، (شمارد  کند، مبهم و ناقص می رفتار را تبیین می

فتار و اقدام درست، شناختی انسان را با توجه به ر -طورکلی، رویکرد اجتماعی  به

. داند که قابلیت اینکه با محیط اجتماعی خود منطبق شود را دارد موجودي سازگار می

لازمه فرایند جبرگرایی دوسویه که به آن اشاره شد، این است که فرد دست به انتخاب 

هاي پیرامون با توجه به نتایجی که دارد و بررسی این  هاي فردي بزند و بین موقعیت هدف

  ).21:1385خدایاري فرد، (ایج تفاوت قائل شود نت

هاي مطرح در مورد رفتار ناسازگارانه انسان  از دیدگاه4رویکرد میان فردي سالیوان

از دید سالیوان اگر فرد . داند وي روابط اجتماعی سالم و درست را حائز اهمیت می. است

                                                  
1. Dollard & Miller
2. Social – cognitive theory
3. Albert bandora
4. Interpersonal saliva theory
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ی که علت عدم رضایت هاي ناخوشایند خود شود و در اصلاح روابط نادرست منکر تجربه

یا ناخشنودي بوده است، شکست بخورد، ممکن است، دچار انزوا اجتماعی شود و براي 

ویلیام ). 41:1374آزاد، (حل مشکل اضطراب خود دست به رفتارهاي ناسازگارانه بزند 

پذیري مؤلفه اصلی این  گلاسر مبدع روش واقعیت درمانی است دعوت به مسئولیت

  .رویکرد است

توسط وي ارائه شد و در  1950ت درمانی اصول عملی و نظري است که در دهه واقعی

واقعیت درمانی . مبانی آن در کتابی تحت عنوان واقعیت درمانی منتشر گردید 1965سال 

کند با در نظر گرفتن مفاهیمی مانند مسئولیت و  درمانی است که تلاش می مدلی از روان

اي مناسب و نامناسب فرد در زندگی روزمره به حل ه پذیري، واقعیت و فعالیت مسئولیت

واقعیت درمانی روشی از ). 248:1386آبادي و ناصري،  شفیع(مسائل فرد کمک کند 

است که به افراد براي کنترل بهتر و مؤثر بر زندگی فردي و اجتماعی    مشاوره و مداخله

طور مسئولانه  و سالم بهکند تا بتواند، با برقراري روابط فردي و اجتماعی درست  کمک می

  .رفتار کرده و نیازهاي خود را برطرف نمایند

اي نادرست، نا رضایتمندي و قطع رابطه عامل  از دید او مشکلات ارتباطی مانند رابطه

شود،  در واقع، بیشتر مشکلاتی که گریبان گیر افراد می. شناختی است اساسی مسائل روان

راحتی  عی با اطرافیان در جامعه مشکل دارند و بهاین است که در برقراري رابطه اجتما

ترین مرحله درمان را ایجاد و برقراري  گلاسر سخت. توانند، با یکدیگر کنار بیایند نمی

داند و معتقد است تا زمانی که رابطه متقابل بین درمانگر و مراجع  رابطه متقابل با مراجع می

گلاسر، (انجام داد ) تئوري انتخاب(1ت درمانیتوان درمانی مبتنی بر واقعی ایجاد نشود، نمی

43:1393-16.(  

را  2منظور تبیین واقعیت درمانی تئوري انتخاب میلادي به 1998ویلیام گلاسر در سال 

کند که خود افراد هستند که تمام اقداماتشان را انتخاب  تئوري انتخاب بیان می. ارائه کرد

                                                  
1. Reality Therapy
2. Choice Therapy
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ر مؤلفه عمل، احساس، فیزیولوژي و افکار است طبق این تئوري رفتار داراي چها. کنند می

صورت غیرمستقیم انتخاب  که عمل و تفکر را به شکل مستقیم و دو مؤلفه دیگر را به

  ).17:1382گلاسر، (کنیم  می

منظور بررسی رفتارها و روابط، انجام  ها به هدف اصلی این تئوري، کمک به انسان

عدم کنترل بر زندگی و . هاي خود استهاي درست و مسئولانه و شناخت نیاز انتخاب

شناسی سنتی براي اعمال  بخش به این دلیل است که افراد از روان نداشتن روابط رضایت

زور و اجبار دیگران و بدون کنترل بر خود انجام  کنند و کارهایی را به خود استفاده می

ط است را شناسی را که عامل اصلی مخرب رفتار و رواب گلاسر این روان. دهند می

  ).20همان، (نامد  شناسی کنترل بیرونی می روان

  

  چارچوب نظري

اصلاح روابط  تأکید بر روابط اجتماعی سالم و فاصله گرفتن از جامعه به دلیل عدم

ها در این زمینه و فراگیري رفتار از دیگر  نادرست، اشاره به اهمیت فهم رفتار و یادگیري

عنوان والدین در بروز مشکلات خانوادگی،  قش افراد بهافراد جامعه و همچنین، تأکید بر ن

محیط و اهمیت محیط اجتماعی مراجع و اشاره به سازگاري فرد با  -توجه به تعاملات فرد 

هاي مهم و حیاتی  محیط و تأکید بر انتظارات و نیازهاي فرد درکنش با محیط ازجمله مؤلفه

  . نمایند را تبیین می) سازگاري اجتماعی(شده است که متغیر وابسته  هاي مطرح در نظریه

) 1388(و مجرد و همکاران ) 1384(هایی چون تقوایی و همکاران  شواهد پژوهش

ها  شده، در زندگی افراد بهبودیافته از اعتیاد که سال دهنده این است که مسائل ارائه نشان

پس از ترك هم  اند، وجود داشته و خانمانی بوده درگیر مصرف صرف یا مصرف توأم با بی

شان دچار  ها در کارکردهاي اجتماعی درواقع، سازگاري و انطباق آن. ادامه داشته است

هاي اجتماعی، روابط خانوادگی و  صورت منفی تأثیراتی را بر فعالیت شود که به تخریب می

صورت سالم و مناسب، روابط خویشاوندي و دوستانه و درمجموع  زناشویی، ایفاء نقش به

    .گذارد می گاري فردي و اجتماعی بر جايبر ساز
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با توجه به پروتکل مداخله مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی 

رسد، با تناسبی که  و محتویاتی که در این پروتکل وجود دارد، به نظر می) تئوري انتخاب(

اري اجتماعی افراد شده دارد، بتواند، بر سازگ هاي نظریات مطرح محتویات موجود با مؤلفه

مباحثی که در رابطه با نیازهاي اساسی انسان از دیدگاه : مثال عنوان به. و ابعاد آن مؤثر باشد

تئوري انتخاب و چگونگی برآوردن این نیازها و نقش نیازهاي اساسی انسان در نحوه رفتار 

د براي تواند با کمک به افرا شود، می و شکل روابط در این مداخله آموزش داده می

ها در برخورد با محیط و اطرافیان، معرفی  شناسایی نیازهاي اساسی و نحوه ارضاء آن

منظور ارضاء  هاي اجتماعی به واقعیت و مسئولیت در اقدامات سازگاري فرد را در فعالیت

  .نیازها بهبود ببخشد

در و آموزش به افراد    )شغلی - خانوادگی (همچنین، اشاره به اهمیت محیط اجتماعی 

شود تا بتوانند،  هاي رفتار از دیدگاه این نظریه و کنترل رفتار موجب می زمینه شناخت مؤلفه

از . هاي خود برقرار کنند و به سازگاري و نتیجه مطلوب برسند رابطه مناسبی را با موقعیت

 تواند، بر نحوه فراگیري و یادگیري رفتار از دیگر افراد جامعه تأثیر بگذارد و با طرفی می

منظور  شناسی کنترل بیرونی و درونی به ها و شناخت روان ها و کنترل آن شناخت این مؤلفه

شود، فرد  گیرد و از دیگران تأثیر بپذیرد، باعث می ها که یاد می بررسی روابط و موقعیت

  . رفتار مطلوب را فراگرفته و از آن در راستاي سازگاري اجتماعی استفاده نماید

د میان فردي سالیوان و همسو با این تئوري که بر روابط سالم و در رابطه با رویکر

اصلاح روابط نادرست تأکید دارد، معرفی روابط مطلوب و نامطلوب از دید آن و 

هاي درست،  بخش و خشنودکننده براي فرد با انتخاب چگونگی برقراري روابط رضایت

، آشنایی افراد با رفتارهاي مسئولانه و چگونگی گفتگو به زبان تئوري انتخاب در روابط

تواند، به فرد در این  مخرب و سازنده و حتی استفاده از فن دایره حل در تئوري انتخاب می

زمینه کمک کند تا سازگاري بهتر و بیشتري را با اطرافیان داشته باشد و باعث بهبود روابط 

  .خویشاوندي، خانوادگی و زناشویی شود
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هاي محول و  ویژه در ایفاء نقش ري در تئوري انتخاب بهپذی اشاره به تعاریف مسئولیت

هاي اجتماعی که فرد در  محقق مانند والد، فرزند، خواهر و برادر و یا همسر و دیگر نقش

جامعه و خانواده دارد و آشنایی افراد گروه با چارچوب وظایف، روابط و رفتارهاي خود 

هاي رفتار مناسب و  نایی مجدد با مؤلفهمنظور برخورد با دیگران و آش ها به نقش   در این

ها ازجمله مواردي است که  منظور ایفاء این نقش فرآیند انتخاب مسئولانه این رفتارها به

  .مؤثر باشد   تواند، در سازگاري فرد ازلحاظ شناختی و اجتماعی می

با توجه به موضوع تحقیق در کار با گروه از مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی 

متمرکز بر رفتار افراد، رنج ناشی از سازگاري فردي و اجتماعی در روابط است با تغییر  که

برند،  افراد از طریق تسهیل در گروه و کار با آنان که از مشکلات ارتباطی و عاطفی رنج می

حال با توجه به مدل کار گروهی و چارچوبی که بر مبناي مداخله و . شود استفاده می

ه مطرح شد، این تحقیق درصدد بررسی اثربخشی این نوع از مداخله بر شد نظریات ارائه

  . 1سازگاري اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد است

  

  هاي پژوهش فرضیه 

  :فرضیه اصلی 

مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر سازگاري -

  .داري دارداجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد تأثیر معنا

  

  :هاي فرعی فرضیه 

هایی  مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر فعالیت.1

  .تأثیر معناداري دارد اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد

                                                  
ضمن تشکر از مطالعه دقیق داور محترم، چارچوب نظري این پژوهش با توجه به اینکه متغیر وابسته سازگاري - 1

لازم به ذکر است که مطالعات آزمایشی در . ت مربوط به سازگاري است، مناسب استاجتماعی و مبانی نظري، نظریا

.باشد جانب مبتنی بر شواهد می هاي یاورانه و مطالعه این حرفه
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مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر روابط .2

.تیاد تأثیر معناداري داردخویشاوندي افراد بهبودیافته از اع

مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر روابط .3

.زناشویی افراد بهبودیافته از اعتیاد تأثیر معناداري دارد

مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر نقش .4

.اداري داردوالدینی افراد بهبودیافته از اعتیاد تأثیر معن

مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر روابط .5

.خانوادگی افراد بهبودیافته از اعتیاد تأثیر معناداري دارد

  

  شناسی پژوهش روش

آزمون با گروه کنترل و  پس –آزمون  این پژوهش از نوع شبه آزمایشی با طرح پیش

کننده در گروه  در این پژوهش همه افراد شرکتجامعه آماري . ماهه است 1پیگیري 

این جمعیت . خودیار رهپویان رهایی شعبه تهران پس از ترك اولیه سوءمصرف مواد است

تأسیس شد و اساس کار آن شناخت انواع مواد  1381تشکل مردمی است که در سال 

افراد خواهان هاي درمانی به  اعتیادآور، شناخت راهکارهاي قطع مواد مصرفی و ارائه روش

این افراد در قالب و شکل تمام شماري موردبررسی قرار . ترك به انتقال تجربه است

  .گرفتند

آوري اطلاعات در زمینه سازگاري اجتماعی از پرسشنامه استاندارد  منظور جمع به

صورت  این پرسشنامه که به. استفاده شده است) 1997(سازگاري اجتماعی ویزمن و پیکل 

هاي  سؤال هستند که نحوه نقش در فعالیت 36رود، داراي  ود سنجی به کار میمصاحبه و خ

هاي والدینی و روابط  برنامه، روابط خویشاوندي، روابط زناشویی، نقش اجتماعی و فوق

در ایران اعتبار این پرسشنامه توسط کوهسالی و . دهد خانوادگی را موردبررسی قرار می

منظور روایی آن، پرسشنامه توسط  شده است که به شگزار صورت بدین) 1387(همکاران 

 98/0شده در دو مرحله  هاي داده میزان همبستگی پاسخ. نفر با فاصله دو هفته تکمیل شد 11
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به دست آمد که بر اساس آن پایایی  95/0ضریب آلفاي کرونباخ نیز . تعیین گردید

  .پرسشنامه سازگاري اجتماعی تأییدشده است

صورت بوده است که مرحله اول پرسشنامه سازگاري  ین پژوهش بدینفرایند میدانی ا

در این مرحله پس از بررسی . اجتماعی در اختیار افراد قرار گرفت و تکمیل گردید

ها کمتر از دیگر افراد  نفر از افرادي که نمره سازگاري اجتماعی آن 30ها تعداد  پرسشنامه

ه باشند، به شکل تصادفی به دو گروه کنترل و در این گروه باشد و تناسبی ازنظر سنی داشت

نفر دیگر در گروه  15نفر از این افراد در گروه کنترل و  15. شوند آزمایش تقسیم می

  . گیرند آزمایش قرار می

این جلسات بر . گیرند اي قرار می جلسه 8ازآن گروه آزمایش تحت آموزش  پس

گروه کنترل . پذیرد ود دقیقه انجام میمرتبه و به مدت ن اي یک اساس پروتکل مدنظر هفته

پس از اتمام همه جلسات و . اي دریافت نخواهد کرد گونه مداخله در این بازه زمانی هیچ

بر روي هر دو ) پرسشنامه سازگاري اجتماعی ویزمن و پی کل(آزمون  آموزش کامل، پس

هر دو گروه ماهه پیگیري توسط پرسشنامه بر روي  گروه اجرا و پس از بازه زمانی یک

) تحلیل کوواریانس(ها از آمار توصیفی و استنباطی  براي تحلیل داده. گردد انجام می

  .استفاده شد

  

  تعریف مفاهیم

  تعریف سازگاري اجتماعی

داند که با آن برقراري روابط بین افراد و  سازگاري اجتماعی را فرایندي می) 1965(1براون 

اي است  گونه ها به اري روابط میان افراد و گروهبخش است؛ در واقع برقر ها رضایت گروه

ضمن تشکر از ). (Romano et al, 1993: 312(شود  ها می که منجر به رضایت خاطر آن

مطالعه دقیق داور محترم حذف تعریف متغیر سازگاري اجتماعی با توجه به اینکه این 

  ).برد را زیر سؤال می باشد، پژوهش می) متغیر وابسته(ترین متغیر مطالعه  متغیر، اصلی

                                                  
1. Brown
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  عریف مداخله واقعیت درمانیت

واقعیت درمانی تکنیک، روش و ابزاري است که هدف آن کمک به مردم است تا 

رفتار کارآمد خود را جایگزین رفتار ناکارآمد، انتخاب درست و منطقی را جایگزین رفتار 

عاد دیگر است تر از اب نادرست و تغییر سبک زندگی و ارتباط و تعاملات که مهم

  ).18:2016فرنودیان، (

  

مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی 

مدلی بالینی و در رابطه با رفتار افراد است، به سازگاري فردي و سازگاري در روابط  

  ).19:2011سگال، (اجتماعی اشاره دارد و در حل مشکلات عاطفی و ارتباطی نقش دارد 

  تعریف عملیاتی

بدسـت  ) 1999(در مقیـاس سـازگاري اجتمـاعی ویـزمن و پـی کـل       اي که افـراد   نمره

  .آورند می

  

  ملاحظات اخلاقی

منظـور   در مراحل مطالعه در راستاي رعایت اخلاق پژوهش رضایت آگاهانه افراد به

کننـدگان نرسـاند،    پژوهشگر از اینکه مداخله آسیبی به مشـارکت . مشارکت بیشتر جلب شد

کننـدگان خواسـته شـد کـه آزاد بـوده و در هـر        مشارکت از طرفی از. اطمینان حاصل نمود

از . توانند، همکاري خود با گـروه را در صـورت بـروز مشـکل متوقـف نماینـد       اي می مرحله

منظور رعایت اصل رازداري در نظر گرفتـه شـد و از اعضـاء     سوي دیگر؛ تمام ملاحظات به

در . از گـروه بـازگو نکننـد   خواسته شد، اطلاعات منتشرشده در گروه را براي افـراد خـارج   

منظور ارتقـاء سـازگاري و بهبـود     اي براي افراد و اینکه این دوره به رابطه با رویکرد مداخله

  .ها توضیح داده شد روابط آن
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  )2017گلاسر؛ نقل از ووبلدینگ، (خلاصه طرح مداخله واقعیت درمانی  -1جدول 

  محتوي و تکالیف  اهداف جلسات  جلسه

1  
ط حمایتی برقراري ارتبا

  و درمانی

ایجاد فضایی امن و راحت براي اعضاء، معرفی اعضاء و تعداد جلسات، 

توضیح در مورد انتظارات و اهداف گروهی، ارائه هر یک از اعضاء از هدف 

عنوان درمانگر  شرکت در جلسات، در این جلسه مددکار اجتماعی خود را به

نتظار اعضاء و درمانگر را ها و رفتارهاي مورد ا کند و نقش گروه معرفی می

مددکار اجتماعی در انتها این جلسه از اعضاء بازخورد . دهد توضیح می

  .کند گویی پرهیز می گویی و مبهم گیرد و از کلی می

2  

معرفی چرایی و 

چگونگی صدور رفتار از 

ما چرا رفتار : سوي ما

کنیم؟ ما چگونه رفتار  می

کنیم؟ شناخت نیازهاي  می

برآورده خود و چگونگی 

  ها کردن آن

هدف تمام . که همه رفتارهاي ما معطوف به هدفی است توضیح این

گانه در  معرفی نیازهاي پنج. رفتارهاي ما ارضاء یکی از نیازهاي اساسی است

از اعضاء . هاي آن و نقش فرد در ارضاء نیازها تئوري انتخاب و مؤلفه

یاز کمک و منجر به حس خواسته شد که فهرستی از رفتارهایی که به ارضاء ن

هاي پویایی  بررسی و ارزیابی مؤلفه. شود را تهیه نمایند ارزشمندي می

گروهی مانند ساختار عاطفی و ارتباطی گروه توسط مددکار اجتماعی و 

  ارزیابی مسائل و مشکلات موجود اعضاء در گروه

3  

ارزیابی ادراك و برداشت 

. از بهبودي و اعتیاد

تصویرهاي اختصاصی 

یاي مطلوب کدامند که دن

ها را تغییر  توانند آن می

  .دهند

شود؛  شده و بازخوردها دریافت می ابتدا به تکلیف جلسه قبل پرداخته

ارزیابی ادراك و برداشت اعضاء در مورد اعتیاد و عوارض آن و بهبودي و 

بررسی تصاویر ذهنی افراد در مورد رفتارها و . پیامدهاي مثبت آن

عنوان  البته به(کند بیشتر مشارکت  ار اجتماعی سعی میمددک. تصمیماتشان

داشته باشد تا بتواند ارزیابی بهتري از عملکرد گروه ) رهبر و جهت دهنده

هاي اعضاء شود تا با آگاهی بخشی اضطراب  داشته باشد و متوجه نگرانی

هاي  ها و تکنیک مددکار اجتماعی با توجه به مهارت. افراد را کمتر کند

قدام، مانند گوش دادن همدلانه، انعکاس محتوا و احساس سعی در جریان ا

  .تبع آن کاهش اضطراب شود حمایت و پشتیبانی و به

4  

همه رفتارها یک رفتار 

انتخاب کنونی . کلی است

  شما چیست؟

دهی به سؤالات و اشکالات؛ توضیح و بررسی  بررسی جلسات قبل و پاسخ

و ) عمل، فکر، احساس و فیزیولوژي(آن رفتار کلی، ماشین رفتار و متغیرهاي 

طرح سؤال باز براي ایجاد . اندازي آن و نقش افراد در این موضوع چگونگی راه

ارتباط بین فعالیت گذشته به رفتارهاي زمان حال باهدف بیان تجربه موفقیت 

عنوان تکلیف به اعضاء گفته شد که  در پایان به. هاي زندگی در یکی از بخش

عنوان عامل تغییر در زندگی استفاده  خواهید از آن به ی که مییک رفتار اصل

مددکار اجتماعی با توجه به . هاي آن را مشخص نمایید کنید نام ببرید و مؤلفه

کند و بازخوردي  مدل گروهی مورداستفاده به رفتارهاي اعضاء توجه می

.همدلانه و مراقبت محور در رابطه با این رفتارها در دارد
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  محتوي و تکالیف  اهداف جلسات  جلسه

5  

ش سطح تعهد و افزای

پذیري اعضاء  مسئولیت

براي کنار آمدن با 

پر کردن شکاف . واقعیت

خواهم و  بین آنچه می

ها  خلاقیت آن. آنچه دارم

هایی را پیش  چه راه

.رویشان گذاشته است

همچنین، . بررسی تکالیف؛ واقعیت، مسئولیت و انتخاب رفتارهاي مسئولانه

پذیري از  تقویت مسئولیت. لانهبررسی سهم افراد در انتخاب رفتار مسئو

طریق دستیابی به اهداف مشخص بدون ناکام کردن دیگران؛ مشخص نمودن 

در تکلیفی مشخص، گفته شد که اعضاء اهداف خود را تعیین کنند . اهداف

با . خواهند به آن برسند را مشخص نمایند و هدفی را که قبل از همه می

عنوان رهبر مرتب در جریان  اعی بهتوجه به مدل مورداستفاده، مددکار اجتم

کند و سعی دارد با روشن کردن مطالب و سؤالات  کار مداخله و مدیریت می

  .رساند واضح، اعضاء را به درك و آگاهی بهتري می

6  

معرفی رفتارهاي سازنده 

. در ارتباطات بین فردي

چگونه تغییر 

ها  هایشان به آن ادراك

کند تا به  کمک می

ري دست هاي بهت انتخاب

.بزنند

معرفی هفت رفتار تخریبگر روابط . بحث و بررسی و تکلیف جلسه قبل

و معرفی هفت رفتار سازنده در روابط ...) انتقاد، غرغر، شکایت و (انسانی 

مددکار اجتماعی پایند به اصل مشارکت است و ...). گوش دادن، تشویق و (

مخرب و سازنده در راستاي عمل به این اصل سعی در بررسی رفتارهاي 

بنابراین پس از ارائه توضیحاتی در . ها دارد افراد با مشارکت و توانایی آن

در پایان جلسه . کند مورد این موضوع، اعضاء را تشویق به مشارکت می

در زندگی از اعضاء ) مخرب و سازنده(تکلیفی در رابطه با نقش این رفتارها 

  .خواسته شد

7  

شناسی کنترل درونی  روان

بیرونی چیست؟ چگونه و 

کارگیري تئوري  با به

تواند کیفیت  انتخاب می

. ارتباط را ارتقاء بخشید

افزایش کنترل درونی 

  اعضاء

بررسی تکالیف؛ ارائه این سؤال که رفتار اعضاء تحت کنترل درونی یا بیرونی 

گانه تئوري انتخاب و چگونگی کنترل رفتار با استفاده از  است؟ ارائه اصول ده

اصول، از اعضاء خواسته شد که رفتارهایی که تحت کنترل بیرونی و این 

. درونی است را لیست کنند و راهکاري براي کنترل رفتارهایشان ارائه دهند

مددکار اجتماعی براي تأکید و شناسایی بیشتر هویت گروه و اعضاء در گروه 

را انجام داده و  گذارد که کارشان افراد را با توجه به مشارکتی که دارند آزاد می

  .خود بتوانند ارزیابی از روند گروه و بحث داشته باشند

8  

بررسی نقاط ضعف و 

قوت جلسات و آگاهی از 

تهیه یک . نظرات اعضاء

طرح عملی و انتخاب 

  یک اقدام و تعهد بر آن

کارگیري و  کمک به فرد در جهت تدوین یک طرح عینی براي اجتناب از به

نی و تدوین یک طرح عملی براي تغییر بهینه عمل و تن دادن به کنترل بیرو

فکر مرتبط با بیماري و انجام کارهاي مؤثر و بحث پیرامون اهداف و میزان 

بندي  هاي اجرا شده و جمع مروري کامل بر تمامی برنامه. ها دستیابی افراد به آن

ماعی مددکار اجت. دلایل خاتمه گروه باید با گروه در میان گذاشته شود. نهایی

بندي حاوي مطالب آموزشی،  این جمع. پردازد بندي می در این جلسه به جمع

  .خاطرات خوش گذشته و بازسازي رفتارهاي سازنده قبل است
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ها یافته

اطلاعات جمعیت شناختی

و در گروه آزمایش  52و  40ها در گروه کنترل به ترتیب  حداقل و حداکثر سن آزمودنی

هاي توصیفی به تفکیک  ها بر اساس شاخص تحصیلات آزمودنیمیزان . سال است 60و  30

دو گروه بدین ترتیب است که در گروه کنترل بالاترین فراوانی مربوط به سطح تحصیلات 

در گروه . است% 13,3دیپلم با  ترین فراوانی مربوط به فوق و پایین% 46,7زیر دیپلم با 

و % 46,7طح تحصیلات زیر دیپلم با آزمایش، نیز بالاترین میزان فراوانی مربوط به س

ها در گروه  وضعیت اشتغال آزمودنی. باشد می% 13,3دیپلم با  ترین آن مربوطه به فوق پایین

ترین آن  و پایین% 80,0صورت است بالاترین فراوانی مربوط به افراد شاغل با  کنترل بدین

روه دیگر، بالاترین فراوانی در گروه آزمایش، همانند گ. است% 6,7مربوط به افراد بیکار با 

  . است% 6,7ترین آن مربوط به افراد بازنشسته با  مربوط به افراد شاغل با همان مقدار و پایین

صورت است که در  ها در دو گروه کنترل و آزمایش بدین میزان درآمد آزمودنی  

% 40,0میلیون با گروه کنترل بالاترین فراوانی مربوط به افراد داراي درآمد بین سه تا چهار 

مربوطه به گروه افراد داراي درآمد کمتر از دو میلیون و بیش از پنج % 6,7ترین آن  و پایین

 3تا  2میلیون است و در گروه آزمایش بالاترین فراوانی مربوط به افراد داراي درآمد بین 

میلیون  5ش از مربوطه به گروه افراد داراي درآمد بی% 6,7ترین آن  و پایین% 33,3میلیون با 

 2در شاخصه تعداد فرزند در گروه کنترل بالاترین فراوانی متعلق به افراد داراي . است

در گروه . فرزند است 1فرد داراي  1است که % 6,7ترین آن  و پایین% 73,3فرزند با 

% 6,7ترین آن  و پایین% 46,7فرزند با  2آزمایش بالاترین فراوانی متعلق به افراد داراي 

  .فرزند است 5فرد داراي  1که  است

کننده هر دو نوع  در رابطه با نوع ماده مصرفی بالاترین فراوانی متعلق به افراد مصرف

در گروه آزمایش بالاترین فراوانی متعلق به افراد . است %33,3ترین آن  و پایین %66,7مواد با 

است که شامل افراد با % 26,7ترین آن  و پایین% 46,7داراي اعتیاد به مواد مصرفی سنتی با 

ها در دو گروه  آزمودنی) لغزش(تعداد دفعات عود . شود مصرف مواد صنعتی و ترکیبی می
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صورت است که در گروه کنترل بالاترین فراوانی مربوط به افراد با  کنترل و آزمایش بدین

ي که سه مرتبه مربوطه به گروه افراد% 6,7ترین آن  و پایین% 40,0بیش از چهار مرتبه عود با 

اند و در گروه مقابل بالاترین فراوانی مربوط به افراد با بیش از چهار مرتبه عود با  عود داشته

  . اند مربوطه به گروه افرادي که چهار مرتبه عود داشته% 6,7ترین آن  و پایین% 46,7

ال با س 10تا  5در گروه کنترل بالاترین فراوانی مربوط به افراد داراي بهبودي بین  

در . است% 6,7سال با  10زمان بهبودي بیش از  ترین فراوانی مربوط به مدت و پایین% 33,3

سال بهبودي با  1هایی با کمتر از  بالاترین فراوانی مربوط به آزمودنی) آزمایش(گروه دیگر 

.است% 6,7سال با  10تا  5ترین مربوطه به بهبودي بین  و پایین% 40,0

دا به بررسی میانگین و انحراف معیار نمرات سازگاري اجتماعی در این بخش در ابت 

  .شود آزمون در دو گروه کنترل و آزمایش پرداخته می آزمون و پس در مراحل پیش

  

  میزان سازگاري اجتماعی

  میزان سازگاري اجتماعی افراد در مراحل آزمایش  –2جدول 

  میانگین  حداکثر  حداقل  گروه  مرحله
انحراف 

  معیار
  نسواریا

  آزمون پیش

  29,4  5,4  60,8  68  48  کنترل

  222,0  14,8  94  127  76  آزمایش

  آزمون پس

  35,6  5,9  62  72  49  کنترل

  74,6  8,6  68,9  90  58  آزمایش

  پیگیري

  41,2  6,4  60,1  70  46  کنترل

  65,7  8,11  71,7  91  61  آزمایش
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ته پژوهش اطلاعات توصیفی حاصل از تغییرات متغیر وابس 2در جدول شماره 

آزمون و پیگیري به تفکیک گروه  آزمون، پس در سه مرحله پیش) سازگاري اجتماعی(

با توجه به تغییر میانگین نمره کل سازگاري اجتماعی در افراد گروه . نشان داده شده است

و مقایسه آن با تغییرات میانگین کل سازگاري اجتماعی گروه ) 60,1و  62، 60,8(کنترل 

طور  در گروه آزمایش میانگین نمرات سازگاري اجتماعی به) 71,7و  68,9، 94(آزمایش 

براي . باشد اي می رسد، به دلیل اثرات دوره مداخله معنادار افزایش داشته که به نظر می

هاي متناسب مورد استفاده قرار  تر این نتیجه، در بخش آمار استنباطی آزمون بررسی دقیق

.شده استگرفت که نتایج آن در ادامه قید

  ویتنی -من Uآزمون  -

  آزمون ویتنی درباره مقایسه میانگین دو گروه در مرحله پیش-من Uنتایج آزمون  -3جدول 

  میانگین رتبه  تعداد  گروه

  23,00  15  زمایشآ

  8,00    15  کنترل

  -   30  جمع

Z= 4.66    S= 0.0  

آزمون از آزمون  ر مرحله پیشمنظور مقایسه میانگین دو گروه کنترل و آزمایش د به

U دهد مقدار  نتایج بدست آمده نشان می. ویتنی استفاده شده است- منZ  4,66برابر با - 

ها  ؛ بنابراین تفاوت میانگین رتبه)s= 0.00(است و سطح معناداري حاصل مطلوب نیست 

.معنادار نیست

  ها هاي تحلیلی داده یافته

  :هاي پژوهش آزمون فرضیه 

لازمه استفاده . شود هاي این پژوهش با استفاده از آزمون کوواریانس انجام می یهبررسی فرض

  .گرفته استفرض و شرط است که این شروط مورد بررسی قرار از این آزمون چند پیش
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  ها نرمال بودن توزیع داده) الف 

اسمیرنوف استفاده شده -فرض و شرط از آزمون کلموگراف براي بررسی این پیش

  .است

  ها آزمون نرمال بودن توزیع داده -4ل جدو

  پیگیري  آزمون پس  آزمون پیش  

  30  30  30  تعداد نمونه

  65,9  81,4  61,4  میانگین  پارامترهاي نرمال بودن

  9,2  17,4  5,6  انحراف معیار

  167  150  106  کلموگراف اسمرینوف zمقدار 

  0,200  0,060  0,200  سطح معناداري

  

اسمیرنف  –شود که براي آزمون کلموگروف  لاحظه میبا توجه به جدول بالا م 

)Kolmogorov Smirnov ( مقدارSig)بالاتر  0,05در هر سه مرحله از ) سطح معناداري

  .صورت نرمال صورت گرفته است ها به بنابراین توزیع داده. است

  

  ها همگنی واریانس) ب 

جهت . د برابر باشدفرض واریانس گروه کنترل و آزمایش بای با توجه به این پیش

  .شود استفاده می) Leven(فرض از آزمون لون  آزمودن این پیش

  آزمون آزمون لون در مرحله پس -5جدول 

  سطح معناداري  2درجه آزادي   1درجه آزادي Fمقدار 

6,656  1  25  0,015  

توان گفت  ، می0,015و سطح معناداري آن برابر  6,656برابر با  Fبا توجه به مقدار 

. که واریانس سازگاري اجتماعی در گروه کنترل و آزمایش برابر و شرط لازم برقرار است
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فرض برابري واریانس بین دو . تر بزرگ 0,05از سطح خطاي آزمون  sigدر واقع مقدار 

  .شود گروه رد نمی

این پژوهش داراي آزمون پیگیر است، پس به بررسی اثر مداخله در دوره پیگیري نیز 

  .مپردازی می

  

  آزمون لون در مرحله پیگیري -6جدول 

  سطح معناداري  2درجه آزادي   1درجه آزادي   Fمقدار 

0,123  1  28  0,728  

    

توان گفت  ، می0,728و سطح معناداري آن برابر  0,123برابر با  Fبا توجه به مقدار 

. ر استکه واریانس سازگاري اجتماعی در گروه کنترل و آزمایش برابر و شرط لازم برقرا

ها در  sigشود، زیرا مقدار  فرض برابري واریانس بین دو گروه آزمایش و کنترل رد نمی(

  .تر است بزرگ 0,05دو جدول از سطح خطاي آزمون 

آزمون نتایج تحلیل کوواریانس مربوط به اثربخشی مداخله در مرحله پس -7جدول 

  سطح معناداريF  میانگین مجذورات  متغیر  مؤلفه

  اجتماعیفعالیت 
  آزمون پیش

  گروه

0,095  

657,647  

0,075  

516,890  

0,787  

0,000  

  روابط خویشاوندي
  آزمون پیش

  گروه

101,734  

178,948  

69,786  

123,115  

0,000  

0,000  

  روابط زناشویی
  آزمون پیش

  گروه

23,556  

111,927  

13,036  

61,943  

0,000  

0,000  

  نقش والدینی
  آزمون پیش

  گروه

6,348  

16,022  

14,070  

35,515  

0,001  

0,000  

  روابط خانوادگی
  آزمون پیش

  گروه

2,323  

31,571  

2,669  

36,275  

0,118  

0,000  
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  نتایج تحلیل کوواریانس مربوط به اثربخشی مداخله در مرحله پیگیري -8جدول 

F  میانگین مجذورات  متغیر  مؤلفه
سطح 

  معناداري

  فعالیت اجتماعی
  آزمون پیش

  گروه

0,711  

653,742  

0,502  

461,365  

0,679  

0,000  

  روابط خویشاوندي
  آزمون پیش

  گروه

13,280  

173,754  

7,994  

104,591  

0,009  

0,000  

  روابط زناشویی
  آزمون پیش

  گروه

31,059  

143,919  

90,900  

19,617  

0,000  

0,000  

  نقش والدینی
  آزمون پیش

  گروه

0,0657  

11,734  

0,971  

17,331  

0,0334  

0,000  

  روابط خانوادگی
  آزمون پیش

  گروه

0,368  

41,413  

0,333  

51,343  

0,570  

0,000  

  

به بررسی مقایسه میانگین ابعاد سازگاري اجتماعی در میان گروه  8و  7در جداول 

شود که  هاي این جدول ملاحظه می با مراجعه به داده. شده است کنترل و آزمایش پرداخته

ش والدینی و روابط خانوادگی فعالیت اجتماعی، روابط خویشاوندي، روابط زناشویی، نق

آزمون و پیگیري افزایش  در افراد بهبودیافته از اعتیاد گروه آزمایش در مرحله پس

آزمون از آزمون تحلیل  منظور کنترل اثر پیش در این جداول به. توجهی داشته است قابل

  .شده که نتایج آن در جدول بالا نشان داده شده است کوواریانس بهره گرفته

شود که این  آزمون و گروه مشاهده می مراجعه به سطح معناداري در ردیف پیشبا   

دهنده معنادار  است که نشان 01/0آزمون و پیگیري کمتر از  مقادیر در هر دو مرحله پس

. بودن اثر دوره مداخله مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی دانست

آزمون و  ري اجتماعی گروه آزمایش در مرحله پسبنابراین تغییرات میزان ابعاد سازگا

پیگیري ناشی از دورة مداخله مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی 

  .دانست
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پیگیري -آزمون آزمون و پیش پس -آزمون  آزمون کوواریانس اثر مداخله در مرحله پیش -9جدول 

  بر سازگاري اجتماعی

سطح معناداري F اتمیانگین مجذور درجه آزادي مجموع مجذورات منابع تغییرات

آزمون آزمون و پس تفاوت مرحله پیش

آزمون پیش  199,229  1  199,229  8,778  0,006

0,000  84,851  1925,844  1   گروه  1925,844

- - 22,697  26  590,115 خطا

سطح معناداري F میانگین مجذورات درجه آزادي مجموع مجذورات غییراتمنابع ت

آزمون و پیگیري تفاوت مرحله پیش

0,005  9,309 108,167 1  108,167 آزمون پیش

0,000 73,249 851,085 1 851,085   گروه

  

- - 11,619 26  302,095   خطا

  

به مقایسه میانگین مقیاس کلی سازگاري اجتماعی گروه کنترل و گروه  9در جدول 

هاي جدول حاکی از آن است که مؤلفه  تهآزمایش پرداخته شد و علاوه بر آن، یاف

آزمون و مرحله پیگیري افزایش  سازگاري اجتماعی در گروه آزمایش در مرحله پس

آزمون از آزمون تحلیل کوواریانس  منظور کنترل اثر پیش به. اي داشته است ملاحظه قابل

طح معناداري در با مراجعه به مقادیر س. استفاده شد که نتایج آن در جدول بالا نمایان است

آزمون و مرحله  شود که این مقادیر در مرحله پس آزمون و گروه مشاهده می ردیف پیش

دهنده معنادار بودن اثر دوره مداخله در گروه  درصد است که نشان 0,01پیگیري کمتر از 

توان تغییرات میزان مؤلفه سازگاري اجتماعی را در  می% 99لذا با اطمینان . آزمایش است

  .اي دانست آزمون و مرحله پیگیري ناشی از دوره مداخله آزمایش در مرحله پس گروه
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بنابراین مداخله توانسته است، بر میزان مؤلفه سازگاري اجتماعی در افراد بهبودیافته  

افزایش این . طور معناداري افزایش دهد از اعتیاد تأثیر معنادار داشته باشد و میانگین آن را به

. آزمون همچنان در سطح بالایی قرار دارد پیگیري نیز نسبت به دوره پیشمتغیر در دوره 

توان نتیجه گرفت، اثر دوره مداخله در درازمدت نیز تداوم خواهد داشت و  بنابراین می

این جدول نشان . موجب بهبود سازگاري اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد خواهد بود

دیگر پس از حذف اثر  عبارتی نادار است، بهعضویت گروهی مع Fدهد که مقدار  می

آزمون سازگاري بین افراد بهبودیافته از اعتیاد در گروه آزمایش و گروه کنترل تفاوت  پیش

).p>01/0(اي وجود خواهد داشت  ملاحظه قابل

  

  گیري بحث و نتیجه

د مطالعه حاضر با هدف بررسی اثربخشی مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکر

با . واقعیت درمانی گلاسر بر سازگاري اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد انجام شده است

توان تغییرات میزان سازگاري اجتماعی  می% 99مراجعه به مقادیر سطح معناداري با اطمینان 

آزمون و پیگیري را ناشی از این دوره  و ابعاد آن در گروه آزمایش در مرحله پس

ت؛ بنابراین دوره مداخله مددکاري توانسته است بر میزان سازگاري اي دانس مداخله

طور معناداري  اجتماعی افراد موردمطالعه تأثیر معنادار داشته باشد و میانگین آن را به

آزمون همچنان در  افزایش این متغیر در دوره پیگیري نیز نسبت به دوره پیش. افزایش دهد

ن گفت اثر دوره مداخله در پیگیري نیز تداوم خواهد توا لذا می. سطح بالایی مانده است

  .داشت و موجب سازگاري بیشتر افراد بهبودیافته از اعتیاد خواهد بود

در زمینه مداخله مددکاري اجتماعی بر سازگاري اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد 

هشی تحت پژو. خصوص با توجه به پروتکل درمانی واقعیت درمانی بسیار اندك است به

عنوان مداخله واقعیت درمانی بر روي افراد بهبودیافته از اعتیاد با موضوعیت سازگاري 

هایی مبنی بر بررسی سازگاري اجتماعی در بین افراد  پژوهش. اجتماعی انجام نشده است
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رویکردهاي مداخله دیگر هم . کننده مواد و بهبودیافته از اعتیاد انجام شده است مصرف

  . هاي هدف پیاده شده است تقا و بررسی سازگاري اجتماعی این گروهمنظور ار به

شود صرفاً  عنوان پیشینه همسو در این فصل ارائه می بنابراین مطالعاتی که به

که از طرفی به  طوري به. باشند هایی هستند که تا حدودي مشابه با این پژوهش می پژوهش

هاي هدف دیگر پرداخته و از طرف  هبررسی اثربخشی مداخله بر سازگاري اجتماعی گرو

صورت کمی در بین افراد مصرف کنده و بهبودیافته بررسی  دیگر سازگاري اجتماعی را به

  .اند کرده

با عنوان ) 1395(توان به پژوهش عزیزي  هاي یادشده می ازجمله مطالعات و پژوهش

شهر بجنورد، رفتاري بر سازگاري اجتماعی معتادان  –درمانی شناختی  اثربخشی گروه

با عنوان بررسی میزان سازگاري اجتماعی در بین افراد ) 1396(اسماعیلی زاده 

با عنوان بررسی رابطه ) 2017(کننده و افراد سالم، پژوهش عباسی و همکاران  مصرف

سازگاري اجتماعی در طول دوره پاکی معتادان به مواد مخدر، حیدري و همکاران با عنوان 

آوري و سازگاري اجتماعی  یکس و واقعیت درمانی گروهی بر تاباثربخشی درمان ماتر

مردان وابسته به مت آمفتامین تحت درمان با داروي بوپرنورفین، فتحی اقدم و همکاران 

با عنوان اثربخشی واقعیت درمانی بر سازگاري، صمیمت و ابراز وجود زنان متأهل ) 1398(

اخله مددکاري اجتماعی از نوع تحت عنوان اثربخشی مد) 1397(و پژوهش موسوي 

  . آموزش گروهی توانش اجتماعی بر بهبود سازگاري اجتماعی زنان مبتلا است

با ) 2002(المللی ازجمله مطالعه کیمبرلی و همکاران  هاي دیگر در زمینه بین پژوهش  

کنندگان  توجه دیگر در بین مصرف عنوان سازگاري اجتماعی اعضاي خانواده و افراد قابل

با عنوان ) 2016(اد مخدر در کشور آمریکا شهر نیوهون سیتی، پژوهش الساید و الیاس مو

نفر از همسران  70اي مبتنی بر واقعیت درمانی بر بهبود سازگاري زناشویی  اثربخشی مشاوره

، ویلسون و )2016(دچار طلاق عاطفی در شهر عربستان و مطالعات ولوسیو و همکاران 

  .اشاره کرد) 2014(گئو و لاو ) 1967(همکاران 
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اجتماعی مانند  –هاي پژوهش حاضر در خصوص اثربخشی مداخلات روانی  یافته

هاي مختلف، نقش  هاي آن در گروه واقعیت درمانی بر سازگاري اجتماعی و مؤلفه

سازگاري اجتماعی در ماندگاري بهبودي از اعتیاد و مداخله مددکاري اجتماعی در 

در . هاي مذکور فوق همسو است هاي پژوهش تماعی با یافتهراستاي بهبود سازگاري اج

اجتماعی با  –نشان داد که مداخله روانی ) 1395(همین راستا نتایج پژوهش عزیزي 

هاي در معتادان مؤثر است و  رفتاري بر سازگاري اجتماعی و مؤلفه –رویکرد شناختی 

  . شود ها می ی آنمنجر به ارتقا سطح سازگاري اجتماعی و بهبود روابط اجتماع

همچنین نتایج این پژوهش با توجه به اثربخشی مداخله واقعیت درمانی بر سازگاري 

. همخوانی دارد) 1398(هاي حیدري و همکاران  اجتماعی افراد بهبودیافته از اعتیاد با یافته

در که  کننده به مراکز ترك اعتیاد تهران نفر از افراد مراجعه 45اي بر روي  ایشان طی مطالعه

در دوره بهبودي بودند به این نتیجه رسیدند که مداخله واقعیت درمانی بر ارتقاء سازگاري 

ها به این نتیجه رسیدند که با آموزش مفاهیم واقعیت درمانی  آن. اجتماعی اثربخش است

کننده که با مصرف مواد دچار انزواي اجتماعی شده است سعی در برقراري  فرد مصرف

  .نماید هاي اجتماع مشارکت می کرده و در زمینه روابط اجتماعی

هاي  در بررسی اثربخشی مداخلات با زمینه مددکاري اجتماعی پژوهش حاضر با یافته 

وي در این . راستا است هاي سازگاري اجتماعی هم در برخی از مؤلفه) 1397(موسوي 

ی توانش اجتماعی مطالعه به بررسی اثربخشی مداخله مددکاري اجتماعی با رویکرد آموزش

هایی چون  رسد که این مداخله در سازگاري اجتماعی و مؤلفه پردازد و به این نتیجه می می

مداخله مددکاري اجتماعی . فعالیت اجتماعی، روابط خویشاوندي و خانوادگی مؤثر است

با تمرکز بر بهبود کارکرد اجتماعی افراد در خصوص برقراري روابط اجتماعی و تقویت 

  . هاي اجتماعی بسیار اثربخش است حمایت

توان به این موضوع اشاره کرد که بر اساس شواهد موجود مداخلات  طورکلی می به

هاي  خصوص مداخله پژوهش حاضر، رویکردي مؤثر در رابطه با زمینه اجتماعی به –روانی 

ان گفت تو در واقع می. کننده و بهبودیافته از اعتیاد است اجتماعی افراد مصرف –روانی 
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این مداخله با تمرکز بر روابط و کارکرد اجتماعی براي این افراد که از فضاي اجتماعی 

  .هاي پیرامون را ندارند بسیار مؤثر است اند و توانایی تطبیق خود با محیط مرور دور شده به

هاي آن بر  همچنین نتایج این پژوهش در خصوص تأثیر سازگاري اجتماعی و مؤلفه

. همسو است) 2002(هاي کیمبرلی و همکاران  ننده و محیط پیرامون با یافتهک افراد مصرف

پژوهش حاضر به این موضوع که سازگاري اجتماعی ضعیف منجر به ضعف در روابط با 

که از سازگاري  شود و افراد بهبودیافته درصورتی خصوص خانواده و همسر می اطرافیان به

  . شوند تبع آن عود می و بهضعیفی برخوردار باشند درگیر این مشکل 

کننده مواد و  کیمبرلی و همکاران در پژوهشی که بر روي هفتاد نفر از افراد مصرف

ها در شهر نیوهون سیتی در آمریکا انجام دادند خاطرنشان کردند که افراد  خانواده آن

ا کننده مواد داراي عملکرد زناشویی ضعیفی هستند و افراد همراه ایشان هم که ب مصرف

  .ها در ارتباط هستند از سازگاري ضعیفی برخوردارند آن

دهنده رابطه معنادار بین  نشان) 2017(هاي پژوهش عباسی و همکاران  همچنین یافته

ازآنجاکه این رویکرد . سازگاري اجتماعی و ابعاد آن با طول دوره بهبودي از اعتیاد دارد

اهمیت به سزایی براي . از اعتیاد تأکید دارداي بر روابط و سازگاري افراد بهبودیافته  مداخله

این متغیر و نقش آن در بهبودي از اعتیاد قائل است توانسته است در بهبود این مؤلفه کلی 

  .در افراد بهبودیافته از اعتیاد مثمر ثمر باشد

: توان بیان کرد هاي یاد شده و همسو با چارچوب نظري پژوهش می در تبیین یافته

هاي مزمن است که زندگی افراد درگیر با آن و اطرافیانش رو  دسته از بیمارياعتیاد از آن 

اي که اکثر اوقات فرد در صورت قطع مصرف هم دچار برخی  گونه به. کند دچار بحران می

یکی از موضوعاتی که در افراد داراي . شود مشکلات در محیط اجتماعی خود می

درواقع این افراد زمان . واد مصرفی استگذرانی با م شود بحث وقت سوءمصرف دیده می

کنند که قاعدتاً این درگیري فرد را  روز می زیادي را صرف مواد و تهیه مواد در طول شبانه

ارتباط فرد با اطرافیانی که . دارد هاي اجتماعی و تفریح دور نگه می از حضور در فعالیت
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ننده از زندگی اجتماعی ک نوعی فرد مصرف شود و به مصرف مواد ندارند بسیار کم می

  .شود شود که متعاقب آن در زمینه روابط بین فردي و اجتماعی دچار اختلال می محروم می

این . گانه ازجمله نیاز به تفریح تأکید دارد مداخله واقعیت درمانی به نیازهاي پنج

فرد  رویکرد درمانی اشاره به رفتارهایی ازجمله مصرف مواد در راستاي عدم تحقق نیازهاي

دارد که با آموزش رفتارهاي سالم در محیط اجتماعی و در راستاي سازگاري با محیط به 

نفس  تبع آن ایجاد حس ارزشمندي و اعتمادبه یابی با این نیازها و به فرد در جهت دست

  . کند کمک می

درواقع در این رویکرد مباحثی که در رابطه با نیازهاي اساسی انسان از دیدگاه تئوري 

تخاب و چگونگی برآوردن این نیازها و نقش نیازهاي اساسی انسان در نحوه رفتار و ان

تواند با کمک به افراد براي شناسایی  شود، می شکل روابط در این مداخله آموزش داده می

ها در برخورد با محیط و اطرافیان، معرفی واقعیت و  نیازهاي اساسی و نحوه ارضاء آن

منظور ارضاء نیازها بهبود  هاي اجتماعی به گاري فرد را در فعالیتمسئولیت در اقدامات ساز

  .ببخشد

طور خاص مدل جبرانی کار با گروه بر عملکرد  از طرفی مددکاري اجتماعی و به

یابی به سازگاري و ایجاد روابط بین فردي در راستاي بهبودي از اعتیاد  اجتماعی در دست

شده  فرد و محیط که توسط کرت لوین مطرح از طرف دیگر تئوري انطباق. تأکید دارد

در واقع این تئوري در این راستا . داند کننده موقعیت افراد در محیط می است نیازها را تعیین

فرد باید براي . ها و نقش رفتار در این سازگاري است اشاره به سازگاري افراد در موقعیت

  . یابی به نیاز خود رفتار مناسب را برگزیند دست

طورکلی سازگاري اجتماعی دارد که  ن تئوري اشاره به اهمیت روابط زناشویی و بهای

الگوي . گیرد هاي تئوري مذکور در مداخله واقعیت درمانی مورداشاره قرار می مؤلفه

شناختی در مددکاري  هاي بوم زندگی جرمین و گیترمن که از منابع اصلی نظریه سیستم

این تئوري . یکدیگر و با محیط پیرامون آن تأکید دارد اجتماعی است بر تعاملات افراد با

  .گذارد داند که هر یک از این مبادلات بر دیگري اثر می هم روابط را دوطرفه می
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کننده و بهبودیافته از اعتیاد ناشی از عدم درك  هاي اجتماعی افراد مصرف ناسازگاري

بط بین فردي مخرب، عدم زا، برقراري روا بیماري، عدم شناخت خود و رفتارهاي آسیب

پذیري یا به تعبیر مددکاري اجتماعی برخورداري از رفتار غیرمسئولانه، انتظارات  مسئولیت

بینانه از محیط، مشکلات درزمینه احساس و برقراري روابط عاطفی و عدم استفاده  غیرواقع

  . هاي است از عملکرد مناسب و توانمندي

اد آغازشده و در اکثر موارد پس از قطع درواقع بروز این مشکلات با مصرف مو

کند که مدل جبرانی  اند و زمینه عود و بازگشت به مصرف را مهیا می مصرف با فرد مهم

هاي  مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی به دلیل تناسبی که با مفروضه

ري اجتماعی افراد را ها سازگا شده دارد توانسته از طریق اثرگذاري بر این مکانیسم مطرح

توان گفت که مدل جبرانی مددکاري اجتماعی با تأکید بر  در همین راستا می. بهبود بخشد

کارکرد اجتماعی، روابط بین فردي و مشکلات عاطفی سعی در آموزش آگاهی بخشی و 

 منظور بهبود و ارتقاء سازگاري وسیله راهنماي افراد به مداخله در این موارد دارد تا بدین

  .اجتماعی باشد

توان گفت که مفاهیمی که در رویکرد  می) 1398(طبق پژوهش حیدري و همکاران 

پذیري، انتخاب رفتار مسئولانه،  شود و شامل مسئولیت واقعیت درمانی آموزش داده می

ها افراد در  تواند با تأکید بر توانمندي نحوه برقراري روابط عاطفی و بین فردي است، می

به نیازها، اشاره به اهمیت روابط و رفتارهاي مسئولانه و درست سازگاري  راستاي رسیدن

آموزش مفاهیم واقعیت درمانی در راستاي رفتار مسئولانه . اجتماعی افراد را بهبود بخشند

در این . تواند اثرگذار باشد خصوص نقش والدینی هم می در بهبود سازگاري اجتماعی به

هاي محول و محقق مانند والد و فرزند و انتخاب  ایفاء نقشراستا و با این آموزش فرد در 

ها به بهبود و ارتقاء سازگاري فردي و اجتماعی  رفتار مسئولانه در راستاي ایفاء این نقش

  .کند افراد کمک می

روابط عاطفی مانند روابط زناشویی از اهمیت بسزایی در زندگی افراد برخوردار 

ابط عاطفی از سازگاري پایینی برخوردار هستند مستعد عود افرادي که از در زمینه رو. است
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درواقع افرادي که سازگاري بالایی در روابط . و یا شروع مجدد مصرف مواد مخدر هستند

هاي اطرافیان و همتایان را درك کرده و در برابر مصرف  بین فردي عاطفی دارند، راهنمایی

افرادي که از سازگاري پایینی از روابط دهند و در مقابل  مواد مقاومت بیشتري نشان می

اند و  زایی که در آن قرارگرفته منظور دوري از محیط تنش عاطفی برخوردار هستند به

مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی بر . آورند هیجانات منفی به مصرف مواد روي می

و رویکرد هاي فردي و اجتماعی تأکید دارد  تأثیر مشکلات عاطفی در زمینه سازگاري

مداخله واقعیت درمانی با آموزش رفتارها و عادات سازنده و مخرب سعی در بهبود روابط 

  .بین فردي و عاطفی افراد دارد

و آموزش ) شغلی–خانوادگی (درواقع اشاره این رویکرد به اهمیت محیط اجتماعی

رفتار موجب  هاي رفتار از دیدگاه این نظریه و کنترل به افراد در زمینه شناخت مؤلفه

هاي خود برقرار کنند و به سازگاري و نتیجه  شود تا بتوانند، رابطه مناسبی را با موقعیت می

تواند، بر نحوه فراگیري و یادگیري رفتار از دیگر افراد جامعه  از طرفی می. مطلوب برسند

بیرونی و ها و شناخت روانشناسی کنترل  ها و کنترل آن تأثیر بگذارد و با شناخت این مؤلفه

گیرد و از دیگران تأثیر بپذیرد، باعث  ها که یاد می منظور بررسی روابط و موقعیت درونی به

شود، فرد رفتار مطلوب را فراگرفته و از آن در راستاي سازگاري اجتماعی استفاده  می

همسو با این موضوع در رابطه سازگاري اجتماعی رویکرد میان فردي سالیوان . نماید

ه بر روابط سالم و اصلاح روابط نادرست در راستاي برخورداري از سازگاري باشد ک می

  .فردي و اجتماعی تأکید دارد

معرفی روابط مطلوب و نامطلوب از دید آن و چگونگی برقراري روابط  

هاي درست، مسئولانه و چگونگی گفتگو  بخش و خشنودکننده براي فرد با انتخاب رضایت

روابط، آشنایی افراد با رفتارهاي مخرب و سازنده در این مداخله  به زبان تئوري انتخاب در

تواند، به فرد در این زمینه کمک کند تا سازگاري بهتر و بیشتري را با اطرافیان داشته  می

  .باشد و باعث بهبود روابط خویشاوندي، خانوادگی و زناشویی شود
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دهنده قابلیت لازم مداخله  با توجه به این شواهد نظري و پژوهشی، مطالعه حاضر نشان

مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی با رویکرد واقعیت درمانی گلاسر بر بهبود 

.هاي آن برخوردار است سازگاري اجتماعی و مؤلفه

  

  ها پیشنهاد

هاي بدست آمده  در این پژوهش با توجه به اهمیت و ضرورت موضوع و یافته

با . گردد اي پیشنهاد می تخصصی و اقدام حرفه –ی هاي علم منظور انجام پژوهش مواردي به

هاي  توجه به اثربخشی مدل جبرانی مددکاري اجتماعی گروهی و همچنین وجود روش

هاي  اي در حوزه اقدام مددکاري اجتماعی، استفاده از این مدل دیگر مانند فردي و جامعه

  . گردد اري اجتماعی پیشنهاد میدر کار با افراد بهبودیافته و در راستاي ارتقاء و بهبود سازگ

شناختی مانند واقعیت  اهمیت مداخلات فردي و گروهی مددکاري اجتماعی و روان 

هاي دیگر مددکاري اجتماعی نمایان  ها را در حوزه درمانی، ضرورت استفاده از این روش

هاي خودیار و  اختصاص کارورزي دانشجویان مددکاري اجتماعی در گروه. سازد می

منظور اقدام و کار  هاي مداخلات روانی اجتماعی مانند واقعیت درمانی به پروتکل تدوین

  .شود با مراجعان پیشنهاد می

با توجه به اهمیت مددکاري اجتماعی در امور مربوط به پیشگیري و کنترل  

گذاران اجتماعی به این حرفه و  گردد که سیاست هاي اجتماعی، پیشنهاد می آسیب

بخشی و درمان افراد داري سوءمصرف و بهبودیافته  ی بالینی در امر توانمددکاران اجتماع

  . توجه خاصی داشته باشند

هاي آموزشی در حوزه  منظور توانمندي مددکاران اجتماعی در اقدام بالینی کارگاه به

هاي آموزشی مفاهیم واقعیت درمانی  پروتکل. اجتماعی برگزار گردد –مداخلات روانی 

  .هاي خودیار طراحی گردد ا و گروهه براي کلینیک
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