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 های اولیهمراقبت حشیش یا الکل در مجموعه



  
 

2 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
DR. LEANNE HIDES 

 

Clinical Psychologist & Senior Research Fellow 
 

& 
 

DR. STEVE CARROLL 
 

Clinical Psychologist 
 

Orygen Youth Health Research Centre, 
 

Centre for Youth Mental Health, The University of Melbourne. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 راه حل های سریع

 الکلمداخله مختصر مصاحبه انگیزشی برای افسردگی و مسائل مربوط به حشیش و 
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:مقدمه  

برقرار می باشد را  (1) مصرف مواد ءمجموعه های مراقبت اولیه غالبا نخستین تماس با نوجوانی که دارای مشکل روانی یا سو

با یک کارشناس  ء مصرف موادا سوی ین به بحث در مورد مشکلات رواننوجوا ممکن است اولین باری باشد که .می کنند

واقع  در باشد. و تردید شک دچار نسبت به اینکه آیا واقعا مشکلی دارد که نیازمند درمان باشد ممکن است ردازد وپمیسلامت 

مادگی شرکت در فرآیند درمان و اینکه نوجوان در یک مرکز خدمات مراقبت اولیه حضور می یابد به این معنا نیست که آ صرف

مصرف مواد آن هم هنگامی که نوجوان  ءبویژه آنکه مقاومت در مقابل تغییر رفتارهای مربوط به سو شروع تغییر را داشته باشد.

ت مراکز مراقبت اولیه با مهار پزشکانضرورت آشنایی  و از این رو از تاثیر مواد روی سلامت روان آگاه نیست بسیار شایع است.

چارچوب و ابزاری  های سریعراه حل .ب نوجوانان به درمان مشخص می شودبل تغییر و ترغیاقمهای مقابله با مقاومت در 

تا  فراهم می کند را مصرف مواد و یدر وضعیت مشکلات سلامت روانضروری برای ترغیب نوجوانان به درمان و ایجاد تغییر 

 .خود را داشته باشندتوان بالقوه   بیشترین احتمال دستیابی به

 راه حل های سریعمقدمه ای بر مداخله 

مصرف مواد در میان سلامت روان و  مداخله درحوزه مداخله ای مختصر با هدفانگیزشی یک مصاحبه  های سریعراه حل

از  ریعهای سراه حل نوجوانان درفرآیند درمان دارد.ترغیب بسیاری بر  ی. این مداخله همچنین تاکیدمی باشدجوانان 

و برای کمک به  می باشدهمزمان به طور مصرف مواد  ی مشکلات سلامت روان وعملی برای درمان ترکیب روش های بهترین 

مصرف مواد در مراکز ا جوانان دارای مشکل افسردگی ی کارشناسان بخش سلامت در برنامه های مداخله زود هنگام برای

موجب می شود که  های سریعراه حلهرحال چارچوب مصاحبه انگیزشی  به است.قابل استفاده  درمانی مراقبت اولیه

تحصیلی در خانوادگی و مشکلات  تعارضات ، شکست در ارتباطات،مثل مشکلات با همسالان فعلیمداخلات مسائل و مشکلات 

 رغیبت برای و  جویدمیی بهره از اصول معنوی مصاحبه انگیزش های سریعراه حل نظر قرار دهد. مدرا ای جموعه هر م

های م کردن ارزیابی بازخوردها وآموزشفرآیند درمان، اداره یک جلسه ارزیابی مختصر، فراه برای حضور درجوانان 

-نیز آموزش مهارت حی برای شروع تغییر وایجاد و توسعه طرکمک به  ،روانشناختی، ایجاد آمادگی و تعهد برای شروع تغییر

 فراهم می آورد. فعلیریت مسائل برای مدی را ای سادههای مقابله

مداخله در  هلی کامل مورد استفاده قرار گیرد، اما برای نخستین مرحمی تواند به عنوان یک مداخله های سریعراه حل گرچها

های و سپس درمان گیردمیصورت آسان تر مختصر و های درماندر ابتدا ، جایی که آل استایده مدل مراقبتی و درمانی

مجموعه های مراقبتی  .(2) است منوط به پاسخ فرد به مداخله مختصرالبته این امر  ،شودر و متمرکزتری ارائه میهدفمندت

برای پیشگیری از پیشرفت اختلالات مصرف   های سریعراه حلفرصتی بی نظیر برای مداخلات زود هنگام از جمله از اولیه 

 .هستند برخوردارواد و بهداشت روان را م
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 یات موضوعادب

نشان از  شیوع شناسی . مطالعات(3) ساله هستند 22 تا 11مصرف مواد و مشکلات روان بزرگترین منبع بیماری های جوانان 

افسردگی و اضطراب دارند و مصرف الکل و حشیش نظیر اختلالات روانی  از جواناندرصد  24بیش از  در استرالیا که داردآن 

دای مصرف الکل و حشیش در ابت غالبا .(2) داراستبین مواد قانونی و غیر قانونی قابل مصرف بیشترین میزان فراوانی را از 

روان را در سالهای پایان نوجوانی و ابتدای بزرگسالی افزایش  نوجوانی خطر ابتلا به مشکلات روانی اجتماعی و مشکلات سلامت

را نی خطر ابتلا به مصرف در اوایل جوانی و بزرگسالی نشانه های افسردگی و اضطراب طی دوره نوجوابرعکس  .(1) می دهد

زیرا شیوع مشکلات  ،نددارحمایتی شکل زود هنگام مربوط به جوانان  یبرنامه های پیش گیری و مداخله افزایش می دهد.

و تبدیل دن مزمن ش مداخله زود هنگام ضمن آن که از پیشرفت این مسائل و .(7) سلامت روان در این دوره از زندگی بالاست

شواهد رو به  .(8) رشدی می کاهد ل در نقاط عطف آموزشی وئاز تاثیرات مضر این مسا شدن جلوگیری می کندبه اختلال 

 برای کاهش ( با استفاده از مصاحبه انگیزشیجلسه ای1-2در خصوص کارآمدی مداخلات مختصر چهره به چهره ) یافزایش

 در جوانان وجود داردرفتارهای مشکل ساز از قبیل مشکلات جسمی و روانی از  یمصرف مواد و الکل در جوانان و طیف وسیع

ی درمان خصوصا در میان مهباعث افزایش رغبت و حضور در برناانگیزشی مختصر مصاحبه مداخلات  مهمتراز همه  .(14)

تعداد زیادی اقبال  افزایشموجب مداخلات مختصر علاوه بر آنکه  .(11-13) می شود ،و مصرف موادمشکلات روانی با جوانانی 

از کارشناسان حوزه سلامت در مجموعه  باعث شیوع و استفاده توسط طیف وسیعی ،از جوانان به درمان با کیفیت می شود

 .(12)می گردد  مختلف های درمانی

ه مراجعه کننده همراه موفقیت آمیز به عنوان یک درمان مستقل ب صورتبه  می تواندای که مصاحبه انگیزشی مداخلهدر حالی 

ای جهت درمان متمرکز مقدمه به عنوان در نظر گرفتن آنامکان  روانی و استفاده از مواد مخدر ارائه گردد،مشکلات علائم  اب

از رفتارهای خودکشی یا  شامل افرادی با ریسک بالایی)هستند  تری برای کسانی که دچار بیماری های پیچیده بیشتر

، نیاز به اشدپاسخ فرد به مصاحبه انگیزشی کافی بدر صورت نتیجه پایین یا متوسط و در صورتیکه . د داردنیز وجو ،(خودآزاری

 ای/مداخلهو افراد جوانی که نیاز به مداخله بیشتری دارند، می توانند به مرحله بعدی  دیگری نخواهد بود.  هیچ مداخله

بازه زمانی  یکنظارت نتایج درمانی تمام افراد در طی رمانی نیازمند های مداخلات دچنین مدلجاع داده شوند. ار ترمتمرکز

  توان جلسات تقویتی برای افراد در نظر گرفت.آن اطمینان حاصل شود، همچنین می پایداریمشخص است تا از 

   حل های سریع راهچشم انداز مداخله 

نان مبتلا به مشکلات مختصر برای استفاده در میان جوا مرحله مصاحبه انگیزشی 8و  سه جلسهتا این کتابچه درمانی در یک 

و شامل چارچوب نظری، ابزار عملی و برگه های کار برای ترغیب جوانان به درمان و  طراحی شده استمواد مصرف روانی و 

 ئه مداخله است.اار
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 که شامل: گیرد از معنویت و اصول و مهارت هایی برای انجام وظیفه انگیزشی بهره می  راه حل های سریع

 ترغیب جوانان 

 شانفعلیدرک آنها از مشکلات  بالا بردننها در شناسایی و کمک به آ 

 ارائه اطلاعات مرتبط در مورد مشکلات 

  شان فعلیل مشکلات برای ایجاد تغییر درحو تعهد آنها انگیزه افزایش 

 جهت ایجاد تغییر ریزی نامهبر 

 شان فعلیبله با مشکلات ارتقای سطح توانایی آنها برای مقا 

  در صورت لزوم( مند کردن جوانان برای حضور بیشتر آنها در درمان و پیگیریانگیزه( 

   راه حل های سریعاهداف کلی 

 ترغیب جوانان برای حضور در درمان  .1

 جوانانمشکلات فعلی افزایش انگیزش و تعهد آنها برای ایجاد تغییر در  .2

 مصرف مواد و بهبود عملکرداب و شانه های افسردگی و اضطرکاهش ن .3

 های درمانی آتیحضور در برنامهجوانان برای ترغیب افزایش احتمال  .2

 را ارائه دهند؟  راه حل های سریعچه کسانی می توانند مداخلات 

 ،مددکاری اجتماعی ،در رشته های روانشناسی سال تحصیل 3در زمینه سلامت با حداقل  ایاین کتابچه برای افراد حرفه

افرادی که در بخشهای  و سایر پزشکاناما به راحتی می تواند توسط ؛ نوشته شده است مشاوره، و پرستاری، کاردرمانی

ترغیب،  یهای اصلکه درمانگران مهارت بر آن است این کتابچهفرض  کنند مورد استفاده قرار گیرد و مراقبتهای اولیه کار می

 های رفتار اخلاقی حرفه ای مرتبط آشنا هستند.رالعملمربوط به دستو مشاوره و مدیریت بحران و دانش ،ارزیابی

های درمانی طراحی ور تامین نیازهای درمانگران، مددجویان و مجموعهدارای ساختار قابل انعطاف به منظ های سریعراه حل

 شده است.

همراه  ،را برای مداخله پوشش می دهدو مهارتهای لازم  نظریروزه که دانش یک با یک کارگاه آموزشی  های سریعراه حل

رحال توصیه می شود که درمانگران بدون ه شده است، به کرذ کتابچهای مورد نیاز در طول این برخی از اطلاعات زمینه است.

را قبل از حضور در جلسه کارگاه آموزشی  1آموزش قبلی در خصوص مصاحبه انگیزشی مطالعه زمینه ای در خصوص ضمائم 

هستند نیز می توانند از اطلاعات  کتابچهمند به استفاده از ابزار غربالگری توصیه شده در این لاقدرمانگرانی که ع شند.داشته با

 استفاده کنند. ،آمده است 2که در ضمیمه  ییتفسیر ابزارهاای در خصوص اجرا، امتیازگذاری و زمینه

یک روزه شرکت داشته باشند،  یگری که در کارگاه آموزشدرمان اتکا نیست و برای استفادهاین کتابچه یک منبع درمانی خود 

 وم سرپرست بخش خودکنند تحت نظارت مدااین بسته استفاده می شود درمانگرانی که ازقویا توصیه می اختصاص ندارد و

 .(CBT) اشدو درمان شناختی و رفتاری ب ییزشمصاحبه انگ اید یک درمانگر متخصص دارای تخصصدرمانی بباشند. سرپرست 
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راه حل مداخله ی  زمان سلامت روان و مصرف مواد و همچنیندر درمان اختلالات همشود که افراد هم چنین توصیه می 

 باشند.دارای تجربه  های سریع

 و نشانه هایی مورد نظر این کتابچه هستند؟ چه مشکلات رفتاری

 مفید مواد مصرفسوء  اضطراب ورای جوانان دارای افسردگی/ای زود هنگام ببه عنوان یک برنامه مداخله  های سریعراه حل

 :مناسب است برای جوانانی با شرایط زیر . این کتابچهاست

  و اضطراب خفیف یا متوسطنشانه های افسردگی 

 از الکل و حشیش سوء مصرف 

با هم مورد نظر را  جوانمصرف مواد فرد روان و  که توامان مسائل سلامت است یک مداخله ادغام یافته های سریعراه حل

مصرف مواد ندارد، این کتابچه قابلیت انعطافی را برای مداخله مورد مشکلات  جوان تمایل به کار درفرد اگر  قرار می دهد.

 جداگانه برای هر یک از مشکلات را دارد.

های عاطفی، تعارضات شکست ن،)مشکلات همسانا نظیرفرد جوان  فعلی تواند برای هرگونه مشکلمی های سریعراه حل

مورد استفاده قرار و حضور در درمان  گردرمان کار باآمادگی برای  نیز با شدت جدی یا متوسط و مشکلات تحصیلی( خانوادگی،

 .گیرد

 چگونه از این کتابچه استفاده کنیم؟

( آمده است. به جای 1شکل ) نمودارمرحله در  8چشم انداز این  .مرحله است 8ای ی مداخلهیک برنامه  های سریعراه حل

و حرکت در طول این گامها  مداخله ای است که از طریق روش قابل انعطاف های سریعراه حل ،متوالی هایگام یک سری از

 جوان نسبت به درمان باشد.ت تا متناسب با پاسخ های افراد طراحی شده اسبه جلو وعقب( )

خلاصه ای از اصول و مواد آموزشی و  است. کتابچهاین  ایاصول زمینه زابرگرفته  های سریعراه حلچارچوب نظری مداخله 

ای خلاصه مختصری از اصول زمینه آغاز هر مرحله در نظر گرفته شده است. مرحله در تمهیدات مورد نیاز برای اجرای هر

 ه است.دد نیاز است که در شروع هر فاز آمفاز مور آموزشی و تدارکات برای اجرای هرم مرتبط و مدوا
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 مداخله مصاحبه انگیزشی مختصر 

 شود:شود و طی مراحل هشت گانه زیر انجام میجلسه اجرا می 3تا  1های سریع طی راه حل

 

 

 

1مرحله   
 انجام ارزیابی مختصر و ارائه بازخوردهای مرتبط به ارزیابی•

2مرحله   

 

ارائه آموزش های روانشناختی نظیر احساس خوب و اخذ  •
 اجازه اولیه   

3مرحله   

استراتژی های مصاحبه ی   1فاز  -کشف انگیزه تغییر •
 انگیزشی

2مرحله   
 میزان تعیین اهمیت و اعتماد به تغییر•

1مرحله   

استراتژی های   2فاز   -کشف انتخاب ها برای ایجاد تغییر •
 مصاحبه ی انگیزشی

6مرحله   
 مذاکره برای طرح تغییر•

7مرحله   
 پیشنهاد استراتژی های مقابله ای شناختی رفتاری•

8مرحله  
خلاصه سازی طرح تغییر و تعیین اعتماد فرد جوان به  •

 اجرای طرح

1شکل  راه حل های سریع نمودار 

 اضطراب. در مورد مصرف مواد و افسردگی/ آمادگی برای تغییر

 بروید. 6به مرحله 

 رابیا افسردگی /اضطد مصرف موا مقاومت در برابر تغییر

 کاهش آسیب را پیشنهاد کنید.های و کاربرگ بازگردید 3به مرحله  

و برگه ی  شک درباره ی تغییر را مورد بررسی قرار دهید :اگر پذیراست

 .موازنه ی مزایا و معایب را تکمیل نمایید

در مورد نحوه زندگی و اینکه سوءمصرف مواد و  :اگر پذیرا نیست

 بررسی کنید. ، راچگونه عمل می کند افسردگی و اضطراب در زندگی وی

اضطراب  و افسردگی/در مورد دیاگرام تغییر و فاز تغییر برای مصرف مواد <

 .ارائه دهید استراتژیجداگانه 

 7یا مساوی  امتیاز میزان اهمیت تغییر برروی خط کش امتیاز بزرگتر 

اهمیت و مصرف مواد  اضطرابایجاد تغییر در مورد افسردگی /اگر  و باشد،

 بروید. 1به مرحله  داشته باشد،

باشد و  7امتیاز میزان اهمیت تغییر بر روی خط کش امتیاز کوچکتر از 

اگر ایجاد تغییر در مصرف مواد یا اضطراب/ افسردگی اهمیت ندارد، به 

 استراتژی مصاحبه انگیزشی بروید. 1فاز  - 3مرحله 

 بروید. 7اگر پذیراست به مرحله 

استراتژی های انگیزشی  2مرحله  - 5پذیرا نیست به مرحله  اگر

 بازگردید.
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 ترغیب

امکان اف درمانی ارتباطات درمانی کارآمد با همکاری، همدلی و هوشمندی به عنوان ابزاری برای دستیابی هر نوع اهد بهترغیب یک جوان 

ای مشخص می ی اهداف درمان به عنوان کار حرفهرو اغلب ارتباط حرفه ای بین مددجو و درمانگر ازطریق توافق متقابل بر شود.می پذیر

و ظرفیت آنها برای تغییر پایه و احساس رابطه کاری با  فعلیجویان در مورد مشکلات ام به جنبه های منحصر به فرد مدداحتر شود.

 اجعان است.مر

 مراحل مدل تغییر

دهد. بر اساس این مدل تغییر می چارچوبی برای فهم ماهیت تغییر رفتار ارائه  (11) دی کلمنته و پروچاسکا مراحل مدل تغییر توسط

 برنامه رشد مشخصی امکان پذیر است:گانه زیر در  1مراحل چرخه موفقیت آمیز از طریق 

 غییر نیست.شخص به دنبال ت زمانی که مل:پیش تأ .1

 که شخص به ملاحظه سود و زیان تغییر می پردازد. زمانی مل:أت .2

 که برنامه ریزی و تعهد به تغییر اتفاق می افتد. زمانی آمادگی: .3

 که اقدام ویژه برای تغییر رفتار انجام می شود. زمانی اقدام: .2

 گیرد. صورت میبرای نگهداری از تغییرات برای طولانی مدت  تلاش کهزمانی  نگهداری: .1

تغییر  ،مرحله تغییر 1افراد بین این  می افتداتفاق  چرخهاین مدل معتقد است که تغییر در یک  گامهای متوالی، به جای یک سری از

ه عنوان یک سری گامهای ب های تغییر در پیشرفت مصاحبه انگیزشی در دورهتصحیحی دهند. مراحل مدل تغییر نقش وضعیت می

این است که  ییک فرض بنیادین مصاحبه انگیزش .بر عهده داردمرحله  و راهبردهای درمانی خاص هروظایف مختلف  تدریجی با

جای این فرض که تمام ه ب، گی آنها برای تغییر هماهنگ سازنددرمانگران باید مداخلات خود را برای مددجویان متناسب با میزان آماد

خواهند داشت که را درمان  در یبیشترین میزان اثر بخشزمانی  راهبردها و فعالیتها داشته باشند.مددجویان آمادگی اقدام برای تغییر را 

 آنها استفاده شود.  مطابق با مرحله تغییر افراد از

  گانه تغییر پیشرفت یا پسرفت داشته باشند. 1ممکن است به هریک از مراحل  تلاش برای تغییر،در طول  دافرا

 

 

 

 

 

 

 

   راه حل های سریع اصول زمینه ای مداخله
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 پیش تأمل. 1

 فرد به تغییر فکر نمی کند -

احساس می کند همه چیز  -
 خوب است

 .مشکلی نمی بیند -

 تأمل. 2

 به ایجاد تغییر فکر می کند -

به مزایا و معایب تغییر فکر می  -
 .کند

شاید کوشش کسی برای  -
 .تغییرات کوچک داشته باشد

 
 آمادگی. 3

یک طرح درمانی را تعریف می  -
 .کند

شاید برخی تغییرات را انجام  -
 .داده باشد

می تواند برخی مزایای تغییر را  -
 .ببیند

اقدام. 4  

 تغییر کرده است -

 اجتناب از محرک های محیطی -

 درخواست حمایت ازدیگران -

نگهداری. 5  

 نگهداری طولانی مدت -

 پذیرش تغییر -

 کمک به دیگران برای تغییر -

2شکل  طح تغییر س 5 

 لغزش



  
 

10 
 

 مصاحبه انگیزشی

مصرف مواد مطرح شد و یک روش مراجعه انگیزش برای تغییر در الگوی  افزایش آمادگی و جهت میلر و.ر. مصاحبه انگیزشی توسط

شواهد  (.16:21) شک عمل می کند که با روش مستقیم برای ارتقا انگیزش در جهت تغییر از روش مکاشفه و حل تعارض و است یمحور

فزاینده ای در خصوص اینکه  شواهد وجود دارد که (17) مصرف مواد و الکل مصرف نگیزشی در درمانمحکمی برای استفاده از مصاحبه ا

می به کار برده می شود وجود مصاحبه انگیزشی برای طیف مشکلات سلامت روان شامل: افسردگی، اضطراب، خودکشی و مشکلات جس

 در کنار سایر درمانها استفاده شود. یانگیزش روش کا و یا به عنوان یکمصاحبه انگیزشی می تواند به عنوان یک درمان خود ات .(14) دارد

در  ی کهو برای افراد تمرکز دارد جهت تغییر ایجاد انگیزشبر مصاحبه انگیزشی اول  فازمی گیرد.  صورت فاز مصاحبه انگیزشی در دو

تمرکز بر افزایش اهمیت  د فضایی درباره صحبت تغییر وایجابه  مرحله. این است طراحی شدهمل( أمل و تأپیش تمرحله اول ودوم تغییر )

تغییر قرار دارند  در مراحل نهایی برای افرادی کهو  تمرکز داردبر تقویت تعهد به تغییر دوم  مرحله دارد.اختصاص اعتماد به تغییر  تغییر و

در این مرحله پایش میزان  و ییر تمرکز داردبر هدف گذاری و اجرای طرح تغ دوم فاز .طراحی شده است)آمادگی، اقدام و نگهداری( 

ها بر روی پیوستار مراحل تغییر وجود روی آنروی یا پیش، زیرا امکان پسآمادگی مراجعان برای تغییر در فرآیند درمان بسیار مهم است

  ی های مختلف مصاحبه انگیزشی در مراحل مختلف می باشد.و نیازمند استفاده از استراتؤ دارد

 صاحبه انگیزشیم ماهیت

 :با سه مفهوم اصلی مشخص می گرددمصاحبه انگیزشی  ،برای افزایش انگیزهیک سری استراتژی  علاوه بر

 همکاری 

 فراخوانی منابع درونی 

 خودگردانی 

 بودن مصاحبه انگیزشی بوده است. ثر از کارآمدمتأ %84مصاحبه انگیزشی در سالهای اخیر تا  ماهیتعملکرد  تاکید بر ارتقا

، از وی حمایت و پشتیبانی به جای وادار نمودن مراجعه کنندهدرمانگر  جاییکه باشد، میراجع کار مشارکتی در کنار مُ معنیبه  کاریهم

 ماهیترویکرد مواجهه در تضاد با  ایجاد می کند. مساعد جهت تغییر و مثبت یفضایدرمانگر از طریق همکاری با مراجع،  می نماید.

 مصاحبه انگیزشی است.

، اهداف، کنندهادراک مراجع دارد. وظیفه درمانگر استنباط، درون مراجع در برای تغییرمنابع و انگیزه  اشاره به فراخوان منابع درونی

 تا صحبت کردن. است دادنبیشتر گوش  )درمانگر( وظیفه کلیدی عقاید می باشد. یااطلاعات  ءارزش ها به جای القا

برای  مندی و توانایی مراجعاست. نقش درمانگر احترام به توان توسط مراجعتغییر  در قبالت پذیری ولیئشامل مفهوم مس خود گردانی

روش از  ،کنندتعیین تکلیف می زمانیکه برای مراجعهتواند میاو بهتر می داند و  بر آن است که گر. رویکرد خودگردانی درمانانتخاب است

  .اقتدارگرایانه استفاده کنند

و  ماهیت ایجاد یک سری شرایطی است که سبب خود انگیزشی وایجاد تعهد برای تغییر با استفاده از ،مصاحبه انگیزشی انگر دردرم وظیفه

 .(3)شکل است اصول حاکم بر مصاحبه انگیزشی در سراسر درمان 

 

 

 کاهش آسیب

آسیب های مرتبط با  گیری یا کاهشی شود. اهداف کاهش آسیب شامل پیشتوسط اصول کاهش آسیب پشتیبانی م های سریعراه حلمداخله 

های غیر مجاز پتانسیل فقط دارو ارد که همه داروها و نهاین رویکرد اذعان د گردان )مجاز یا غیر مجاز( برای افراد و اجتماع می باشند.داروهای روان

های جسمی بردهای عملی را با هدف کاهش آسیبراه های سریعراه حلهای کاهش آسیب در مداخله  کاربرگ لازم جهت ایجاد آسیب را دارند.

 (3. ) ضمیمه آوردفراهم میو روانی مصرف مواد در میان جوانان را 
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 ماهیت

 همکاری•

 فراخوان منابع درونی•

 خودگردانی•
 

 اصول

 بیان همدلی•

 تبیین ناهمخوانی•

 کنار آمدن با مقاومت مراجع•

 حمایت از خود کارآمدی•

 مهارت ها

 سوالات باز پاسخ•

 تأکید•

 انعکاس•

 خلاصه سازی•

 رفتار هدف

3شکل   مصاحبه انگیزشی ساختار  
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 هدف:

این  بالگری و تهیه یک بازخورد ارزیابی است.اهداف نخستین مرحله از مداخله توسعه رابطه درمانی، استفاده از ابزار غر

 مرحله برای ترغیب جوان برای شروع درمان حیاتی است.

. این شامل شود قرار گرفته وی مورد ارزیابی فعلیجوان و مشکلات  ه فردتاریخچبایست می1 شروع مرحلهاین فرض وجود دارد که قبل از 

استفاده   های سریعراه حلگی است. همچنین قویا توصیه شده که از ابزار غربالگری افسرد و اضطراب هاینشانه اد،مصرف مو  اطلاعات

 .شود

 آمادگی

 د زیر آشنا سازید:شما باید خود را با موار

  (12)صفحه  راه حل های سریعاصول زمینه مداخله ای 

  (2)ضمیمه  هاقیاسامتیاز گذاری و تفسیر این م ،و اجرا های سریعده توسط راه حلشابزار غربالگری توصیه 

 )اصول تدارک بازخورد ارزیابی)پایین را ببینید 

 در افسردگی و الکل و مخدر مواد از استفاده خودکشی، بین قوی ارتباط به توجه با باید نیز خودکشی خطر ارزیابی یادداشت بالینی:

 شود.می اهدهمش 2پیوست  در مثالی از ابزار غربالگری خطر خود کشی. (81-02) شود جوانان انجام

 ابزارآموزشی

 (2ضمیمه ابزار غربالگری توصیه شده ). 1

  (14،21 )ک14کسلر 

  مصاحبه روانشناختی بین المللی( غربالگری خطر خودکشیM1N1،22) 

 تست غربالگری مصرف الکل، مواد مخدر و سیگار (assist ،23) 

 اصول  زمینه ای :

 تدارک بازخورد ارزیابی

جوانان را ارزیابی کنند. در عوض این  فعلیتاریخچه و مسائل که برآن نیست   های سریعراه حل شده توسط ابزارهای غربالگری توصیه

باید  .دریافت کنندرا  خود مواد مشکلات روانی و مصرفشدت دکه بازخوردهای عینی در مورد کنمی  فراهم جوانان رایبصتی ابزار فر

موجب تسهیل  ارزیابی بازخورد تدارک .قبلی و فعلی جوانان به آن ها ارائه دادشکلات بازخوردهایی در مورد ارزیابی اولیه در مورد م

شان می شود و به آن ها برای تعیین اهداف درمان های فعلیپیشرفت ارتباطات درمانی مبتنی بر همکاری و افزایش درک جوانان از نگرانی

 کمک می کند.

 

 جرای یک ارزیابی مختصر و تدارک بازخورد ارزیابیا :1مرحله 
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 موثر: ارزیابی بازخورد تدارک اصول

 .م باشند.قابل فه1

 .از زبان قابل فهم و جملات کوتاه استفاده کنید 

 خودداری کنید. تخصصیی بیش از حد از واژگان از استفاده 

 .دقیق باشید.2

 میان  اطلاعاتی در خصوص محدودیت های ارزیابی خودتان و تخصص و دوره های آموزشی که گذرانده اید را با مراجع در

 بگذارید. 

 .مثبت باشید.3

 برای درک هر چه بیشتر مشکلات تقویت کنید. را خود 

 .امید بدهید 

 .اطلاعات درمانی را درمیان بگذارید 

 . روحیه مشارکت و همکاری داشته باشید.4

 شرایط مقتضی را درنظر بگیرید.. 5

 نسبت به سن 

  مرحله و میزان رغبت به نسبت 

 نسبت به مرحله رشدی نوجوان 

 مورد آن بحث می شود.اختلالاتی که در  سبت به نشانه ها ون 

 .پاسخ گو باشید.6

 نیاز به اطلاعات بیشتر یا درمان 
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 1 مرحلهتمرینات 

 الف  -1تمرین 

 توضیح دهید: برای نوجوان   راه حل های سریعدر مورد 

 اهداف مداخله را برای نوجوان توضیح دهید: .1

 عملکرد  سطح ءارتقاو   مصرف مواد ی چندگانه افسردگی، اضطراب وکمک به کاهش نشانه ها 

 و افزایش انگیزش و تعهد به تغییر تغییر برای کمک به تعیین رفتار یا نشانه مورد نظر  

 ال ترغیب و حضور در درمانافزایش احتم 

 

 مشخص کردن طول مدت مداخلات  .2

 انجام گیرد. ساعته 1جلسه ی  3تا  1ت باید طی مداخلا 

 

 داری توضیحاتی دهید:درمورد اصل راز .3

 صحبت  جوانبا  در راستای زمینه کاریتانالزامات دولتی  و به سیاست های مراکز خود داری با توجهرد محدودیت های رازدر مو

 .کنید

 ب  -1تمرین 

 ابزار غربالگری اجرایی

ش فعلیهای ینبه گونه ای که وی برای گفتگو درباره نگرا راجع به درماندر مرحله اول از راه حل های سریع وظیفه درمان گر ترغیب مُ

 .کنداحساس راحتی 

 ابزار غربالگری اجرایی در نظر بگیرید دلیلی منطقی برای استفاده از :1گام 

 ای که تشریح کننده منطق اجرای ابزار غربالگری و فرآیند کسب اجازه باشد شروع کنید.با بیانیه

در دهید. این مسئله به ما رف مواد مخدر پاسخ درباره سلامت روان و مص مختصرپرسش نامه من از شما می خواهم که به چند 

همچنین به ما کمک  ارزیابی این ،می کندکمک های فعلی سلامت روان شما در مقایسه با جمعیت عمومی تعیین شدت نشانه

امروز به مسیر درمان مورد بررسی قرار دهیم. من قادر خواهم بود که بازخوردی در مورد نتایج را در  پیشرفت شماخواهد کرد که 

 آیا این از کار از نظر شما مطلوب است؟ شما بدهم.

. لطفا چنانچه را بیان کنید ساده ترین و سریع ترین پاسخی که به ذهنتان می رسد سوالی که می پرسم، لطفا در پاسخ به هر

آیا قبل از  .بگذارید یانمتوجه نشدید یا نمی خواهید به سوالی که باعث ناراحتی شما می شود پاسخ دهید مرا درجرسوالی را 

 شروع سوالی دارید؟
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 را ببینید( 2: اجرا و امتیاز بندی ابزار غربالگری )ضمیمه 2گام 

 جود است.مو 2که مشخص شده در نتایج ضمیمه اجرا و امتیاز بندی ابزار غربالگری توسط موضوعات هر ابزار همانطور  

 د بدهیدرا بازیابی کنید و بازخورث: ارزیابی اولیه 1تمرین 

جوان برای شفاف سازی هر گونه جزئیات و حصول اطمینان از اینکه اطلاعات اساسی جمع آوری شده ازبینی ارزیابی اولیه شما همراه با ب

و در میان بگذارید و به ا رابطه درمانی بافعلی جوان برای ایجاد درک خود را از مشکلات  ،بسیار حائز اهمیت است. در سراسر فرآیند ،است

 و انعکاس دهید.ا

ها با استفاده از ابزار غربالگری مورد صی سازی شده در مورد پاسخ های آناگر مقتضی است برخی بازخوردهای ارزیابی غیررسمی و شخ

 استفاده طبق گام های زیر، تدارک ببینید.

 : یک چارچوب منطقی برای بازخورد ارزیابی تدارک ببینید. 1گام 

 راجع شرح دهید.ائه بازخورد را برای مُبا یک جمله توضیحی دلیل ار

های شما به پاسخ خصوص بازخوردهایی در زمانی را به ارائه قصد دارمت تکمیل پرسشنامه، در حال حاضر جه با سپاس از شما 

یت شما می خواهیم نگاهی دقیق تر به وضع فقط ،کنیم تکرارشما را  ارزیابیما نمی خواهیم  دهم. اختصاص هاپرسشنامه و معنی آن

 و چه چیزهایی برای شما دردسرآفرین می باشد؟ موثرچه چیزهایی برای شما  ،داشته باشیم

 اجازه بگیرید. ،: جهت تهیه اطلاعات از ابزار غربالگری2گام 

 شما در میان بگذارم. ان را باپرسشنامه تکمیل شده تبه دست آمده از اگر من اطلاعات  ندارد اشکالی

 : بازخورد دهید.3 گام

آنها در های افسردگی و اضطرابی که گزارش داده است و شدت ارتباط به فرد جوان درمورد نشانه، بازخورد ارزیابیارائه با استفاده از اصول 

و هرگونه پیامدهای مصرف مواد  در صورت صلاحدید( بازخورد دهید. بازخورد درباره شدت مصرف مواد مخدرمقایسه با جمعیت عمومی )

بگذارید  مصرف مواد، افسردگی و اضطراب را هنگام ارائه بازخورد در میان فراهم گردد. سعی کنید ارتباط بینتواند ده نیز میکه گزارش کر

 و روشن سازید.

الگوهای فکری و احساسی افراد افسرده هستند. پاسخ های شما به  هایی تکمیل شده توسط شما حاوی سوالاتی در موردپرسشنامه

)ارجاع به تغییر آموزه  کم،متوسط، زیاد( در مقایسه با جمعیت عمومی می باشد) فسردگی یا اضطراب یا مصرف موادگر سطح اانما بی

 بر زندگی شما می باشد. ثیر موادتأمیزان  گر. پاسخ های شما هم چنین بیانها برای هریک از این ابزارها(

اساس معیارهای تشخیصی  د که بردهی ارائهارزیابی برای جوان شاید بخواهید بازخوردهایی در مورد نتایج  ،در صورت صلاحدید 

DSM-IVقضاوت بالینی شما استوار باشد. ، ارزیابی اولیه و 

 راجع نسبت به بازخورد بررسی کنیددر مورد واکنش مُ :4گام 

  اطلاعات ارزیابی را بررسی کنیددقت. 

 آیا این درست به نظر می رسد؟ 
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 نتایج بازخورد از وی شوید. جویای جزئیات بیشتری در مورد 

 می توانید جزئیات بیشتری درباره وضعیت افسردگی/ اضطراب/ مصرف مواد به من بگویید.

 ُاش گوشزد نمایید.جنبه های متفاوتی از مسائل فعلی راجعبه م 

  چارچوب دهی مجددکه به طورکارآمد قابل درمان هستند  سائلیکننده، مشکلات را به عنوان مبه جای ارائه تصویری ناامید 

 کنید. 

 بیاییدکنار راجع در قبال اطلاعات ارائه شده مقاومت می کند با مقاومت او مُ اگر. 

 با مقاومت بیمار کنار آمدن

  از بحث اجتناب کنید 

  از مواجهه مستقیم با مقاومت اجتناب کنید 

  مقاومت علامتی است برای پاسخ دادن به گونه ای متفاوت 

 (16منبع: )

 :1مثال

 مصرف مواد را مشخص سازید. رابطه بین افسردگی/ اضطراب وو  دهیدبازخورد در مورد ارزیابی  چگونه 

خلق پایین،  افراد جمعیت عمومی نشانگر را در مقایسه با دیگشمافسردگی های هنشان . شدتنتایج ارزیابی شماست ین خلاصها درمانگر:
 است؟                                                              صحیح  این نتایج آیا به نظر شما .هست تمرکز و حافظه به اضافه افکار خودکشی علاقه و لذت از مسائل، اشتهای کم، کمبود نفقدا

 پیتر: بله

در مورد  . همچنیناست زیادی در شما شده پریشانیباعث  که ،ده ایدرگزارش کای جدی از اضطراب را شما همچنین نشانه ه درمانگر:

ه دکر ایجاد اختلالکارهایتان  انجامدرو  تأثیر گذاشته رابطه با خانواده رب ماهه گذشته گفته اید و این امر 3حشیش در  روزانه مصرف

 .است

اشته بی حوصله ام یا نمی توانم بخوابم یا زمانی که می خواهم رابطه جنسی د من اصولا زمانیکه خسته هستم، .بله این حقیقت دارد پیتر:

     . ، از حشیش استفاده می کنمباشم

 یا این موارد همیشه اتفاق می افتد؟آ درمانگر: 

                                 در شب کردم.حشیش خودم شروع به کشیدن  آخر هفته شروع کردم اما پس از آن مهمانی هایرا در حشیشمن کشیدن  لانه، اصو پیتر:

 دارد شما حشیش بیشتری مصرف کنید؟ : چه مواقعی احتمالدرمانگر

 دچار اختلاف شده باشم.اگر با دوست دخترم  و یا ،یا دچار استرس در شب شوم بی حوصله ام زمانی که بله :پیتر

 مرتبط است؟ تانحشیش فکر می کنید میزان استرسی که اخیرا با آن مواجه بوده اید با میزان مصرف  درمانگر:

 مشکلات دیگری هم دارم.غیر از آن چون من در حال حاضر  وضاع را بدتر می کندبله اما این فقط ا پیتر:
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ولی بعد از موارد فوق الذکر بود  و با مشکلات هقابلم در برای کمک به شماابتدا  حشیش: بنابراین آنچه شما می گویید کشیدن درمانگر

 د. لی شکلات قبشسایر م مشکل شما در کنار تبدیل به اصلی ترین حشیشمصرف  ،زمان گذشت

 

 

 هدف

باط بین مصرف مواد و ارت اضطراب وافسردگی/ هایهجوان در مورد نشان رایهای روان شناختی بفراهم آوردن آموزش 2 مرحلههدف از 

یر را انگیزه لازم برای تغیخود داشته باشد تا  فعلیمشکلات مورد ی در این موضوعات است. این کار باعث می شود که جوان اطلاعات مهم

جوان باید منابعی برای پیدا کند. برای این کار ارائه اطلاعات در مورد کاهش آسیب در مورد مواد مورد انتخابشان نیز باید صورت گیرد. 

 تا بتواند در وقت خالی آنها را مطالعه کند.شود  تدارک دیده برای مطالعه در خانه

 آمادگی

 زیر هستید:با موارد  ییآشنا مندشما نیاز

 های سریعراه حل مداخلهای ول زمینهاص  

 ای آموزش روانشناختی که در پایین ذکر شده است.اصول زمینه 

 برگه هایی در مورد بخش مواد آموزشی 

استفاده می  "موادمصرف الکل و در مقابل مشکلات روانی، پاسخ به سوالات شما  ؟احساس خوب"های آموزشی جزوهاز  های سریعراه حل

که  منابع اطلاعاتی سایر. فراهم آوردآموزش ( تا برای جوانان www.nationaldrugstrategy. gov.au ررایگان د صورتبه کند )

می تواند به این منظور استفاده شود. اصول مشابه  فراهم میکند هم و ارتباط آنها با مصرف مواد در مورد افسردگی، اضطراب واطلاعاتی 

 است. ضروریاین اصول  ابنابراین آشنایی ب ،روانشناختی به کار گرفته می شود هایائه آموزشاربرای تدارک بازخورد ارزیابی برای 

 آموزشی ابزار

در قسمت انتشارات قابل  www.nationaldrugstrategy. gov.au)به طور رایگان از سایت  خوب احساسبروشور  .1

 است.( دسترسی

 ( 3برگه های آموزشی )ضمیمه شماره  .2

 مصرف مواد و مشکلات روانی  ارتباط بین خط کش 1-2

 های کاهش آسیب کاربرگ 2-2

 اصول زمینه ای: آموزش روانشناختی

مصرف مواد و ارتباط میان این موضوعات تی در خصوص افسردگی، اضطراب و مهمی برای آموزش روانشناخ ، فرصتبازخورد ارزیابی ارائه

چقدر فردی در خصوص بیماری خود و اثرات آن بر روی زندگی خود و دیگران آگاه  کند. تحقیقات نشان داده است که هر را فراهم می

آموزش روان شناختی ارائه :2 مرحله  
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روانی با شدت و طول مدت کمتر  هایبیماریهای تظاهر که دورهنشانگر این است باشد، کنترل بیشتری روی بیماریش خواهد داشت. این 

 رخ خواهد داد.

خانه قابل استفاده در  یمواد آموزش ارائههم و قابل پذیرش است، مهم است. اغلب حصول اطمینان از اینکه اطلاعات برای فرد جوان قابل ف 

. به خاطر بسپارید مفید استسایتهای اینترنتی و سایر مواد آموزشی خودیاری  ،های آموزش روان شناختیکاربرگبه صورت برای جوانان 

 رمان قطع می کند.که این تنها را ه مداخله برای جوانانی است که ارتباط خود را با د

  2 مرحلهتمرین های درمانی 

 موزش روانشناختیآ ارائه: الف 2تمرین

 خود موادمصرف و  هادر مورد نشانه جوان دانسته های  در مورد کسب آگاهیگام اول: 

 مصرف موادش پرس و جو کنید.های مشکلات روانی و فرد جوان در مورد نشانه از 

 .دانیدبیشتر می و مصرف مواد خود ناسلامت رو هایهنشان شما در مورد

 ؟ددرباره آن با من صحبت کنی دمی توانی آیا

 ؟دچه می دانی و برعکسسلامت روان در مورد اثرات مواد روی 

  (3توضیح دهید.) ضمیمه  "سلامت عاطفیمصرف مواد و  ارتباط میان"درباره خط کش جوان به 

 مشخص سازد 14تا  1را بر روی مقیاس  "نشانه های افسردگی و اضطراب خودارتباط بین مصرف مواد و  " از جوان بخواهید که. 

 (است به معنای ارتباط قوی 14به معنای هیچ ارتباطی نیست و  1)

  از جوان کسب اجازه کنید گام دوم: برای ارائه اطلاعات

 .قبل از ارایه توصیه و پیشنهاد از جوان کسب اجازه کنید 

 در میان بگذارم.را با شما  مصرف مواد و مشکلات روانی ردواطلاعاتی در م آیا موافقید

 وانشناختی مناسب را تدارک ببینیدآموزش های ر :سومگام 

 شروع کنید. "خوباحساس " بروشور  با 

مصرف مواد را در  تلالات روانی و ارتباط آنها بادر مورد نشانه های رایج افسردگی، اضطراب و سایر اخ یاطلاعات جزوهاین 

 ارد.برد

  فراهم کنید. یو افرد جوان را ب فعلیفقط اطلاعات مربوط به نگرانی 

 .توصیه مقدماتی را با امکان مخالفت از سوی جوان فراهم سازید 

 ...که..آن است می افتد  که برای بعضی از افراد اتفاقی  "....... یا ...... " اما نیاید یا بیایدشما کاربه  اطلاعات شاید این

 ن بگذارید.درمیا آنها بیناضطراب و ارتباط  معمول افسردگی/ هاینشانه درمورد مختصریاسی اطلاعات اس 
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 مقایسه با استانداردهای دراو الکل د/مصرف موااست می توانید اطلاعاتی در مورد مصرف مواد و چگونگی سطوح فعلی اگر شخص پذیر 

 بگذارید. اودر اختیار عمومی  جمعیت

تان صرف جوانان همسناز سطح م ماسطح فعلی مصرف ش ،از جوانان تجربه مصرف مواد و الکل را دارندزیادی  تعداددرحالی که 

 ؟در مقایسه با دوستانتان این مسئله چگونه است بیشتر است.

  کاهش آسیب را  هایمصرف مواد ضروری است )کاربرگچگونگی کاهش آسیب های ناشی از توجه داشته باشید که ارائه اطلاعات بر

 را ببینید( 3اساس ضمیمه  بر

 مصرف مواد با تمرکز بر اثرات کوتاه مدت آن بسیار مفید  ءارائه اطلاعات در مورد پیام های جسمی، روانی و اجتماعی سو همچنین

 خواهد بود.

 کنید پرس و جواطلاعات  نسبت به  انجوواکنش  گام چهارم: در مورد 

 پرس و جوبا عقاید آنها درباره نشانه های رایج افسردگی و اضطراب مطابقت دارد یا نها شده توسط شمارائه  اطلاعات اینکه آیا درمورد ، 

 کنید؟

  آشنا می آید؟ ا هیچ یک از این نشانه ها به نظرشماآی  

 اضطراب با تجربه ها و عقاید آنها در این مورد کنکاش کنید.افسردگی و  فعلیقبال نشانه های  از آنها در مورد عقایدشان در 

 شما چه فکر می کنید.

 آیا این موضوع در مورد شما صدق می کند؟

  کنار بیاییددر مقابل اطلاعات ارائه شده مقاومت می کند با مقاومت او  راجعمُاگر. 

 را بر روی یک  "اشعاطفیسلامت  مصرف مواد وارتباط میان " که دوباره از جوان بخواهید باشد که در نهایت ممکن است مفید

 یا از خط کش ارتباط بین . این مسئله می تواند به طور شفاهی انجام گیردو در مورد نتایج تفکر کند مشخص سازد اییت14مقیاس 

  .استفاده شود مصرف مواد و مشکلات روانی

 فق یا مخالفید؟ی افسردگی و اضطراب موانشانه ها و مصرف مواد ه اندازه با مسئله ارتباط بینتا چ

 زشی و تکلیف خانگی استفاده کنیدوازمنابع آم :پنجمگام 

  تدارک ببینید "احساسات خوب" جزوهبرای جوانان یک کپی از. 

   به او بدهید:و لیست آدرس آنها را  معرفی کنید جوانت های زیر را برای ایسباینترنت دسترسی دارید واگر به 

- www.beyoundblue.org.au 

  سلامت متخصصین و مراقبان کنندگان،مصرف برای آن درمان و افسردگی درباره اطلاعاتی شامل

-www.ybblue.com.au  

 "beyondblue" وبسایت جوانان نسخه

- www.moodgym.anu.edu.au  

 جوانان میان در افسردگی از جلوگیری منظور به اینترنتی درمانی برنامه

- www.reachout.com.au  

 روان سلامت و مواد مصرف درباره جوانان برای پایگاه اینترنتی

http://www.moodgym.anu.edu.au/
http://www.reachout.com.au/
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- www.adf.org.au  

 موسسه مواد استرالیا شامل اطلاعاتی درباره انواع مواد مخدر  پایگاه اینترنتی

-www.ncpic.org.au  

 رسانی حشیشملی پیشگیری و اطلاعمرکز  نترنتیپایگاه ای

- www.highsnlows.com.au  

 درباره حشیش و سلامت روان پایگاه اینترنتی

 

 

 :هدف 

 برای گفت تشویقییر و د افسردگی، اضطراب و شناسایی هدف تغمصرف موا گیزه جوان برای تغییر در وضعیتکشف ان 3هدف از مرحله 

 مرتبط است. یمصاحبه انگیزش 1اصول فاز به  مرحلهو درباره تغییرات است. این گو

 آمادگی:

 مند آشنایی با موارد زیر هستید:شما نیاز

  های مدل تغییرفاز ایزمینهاصول 

 ش آسیب و مصاحبه انگیزشیکاه 

 است. هایی که در زیر مشخص شدهمصاحبه انگیزشی و استراتژی 1صول ا 

  در بخش مواد آموزشی هابرگکار 

 آموزشی ابزار

 فازهای دیاگرام تغییر 

  (3)ضمیمه  برگ هاکار 

 استراتژی های کاهش آسیب   الف(

 گیری با تعیین معایب و مزایا برگه های توازن تصمیم ب(

 به نفساهمیت و اعتماد  کش: خطآمادگی کشخط ج(

 :اصول زمینه ای

 غییر شناسایی یک هدف برای ت 

اگر جوانی فقط مشتاق به بحث درباره یکی  .هستند حل های سریعراه درهای کلیدی برای تغییر هدف ،مصرف موادافسردگی و اضطراب و 

تباط میان افسردگی و ارفرصت هایی برای بحث درباره  رحالاین موضوع معطوف باشد. به ه درمان برباید تمرکز اولیه در  ،از مسائل است

 انگیزه وی افزایش یابد. ،این مسئله آگاهی جوان درباره از طریق افزایش تا مصرف مواد باید درنظر گرفته شوداضطراب و 

 های مصاحبه انگیزشی است.و یا رفتاری و تمرکز بر استراتژیهای اصلی درمان همکاری برای شناسایی نشانهاز  مرحلهرین نکته این مهمت

های مورد نظر رفتاری شخصی همکاری برای شناسایی نشانهسپس اشد و مفید بیر مرحله عمومی شاید برای بحث درباره تغی این کار

کشف انگیزه جوان برای تغییر -3مرحله   

http://www.adf.org.au/
http://www.highsnlows.com.au/
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و نه  باشد ش )مانند شکست های ارتباطی(ا فعلیبیشتر مربوط به مسائل  فرد جوان اصرار دارد که بحث هااگر  جوان صورت گیرد.

و  فعلیارتباط بین مسائل تا زمانیکه  درمان بر این موارد تمرکز کرد، در توانمیبنابراین  ،مصرف موادمستقیما مرتبط با سلامت روان و 

  مصرف مواد و افسردگی و اضطرابش مشخص شوند. وضعیت

 هاستراتژی مصاحبه انگیزشی می تواند ب د،رمصرف مواد و افسردگی واضطرابش نداد جوان اشتیاقی به بحث درباره در برخی موارد که فر

 درمان باشد.در حضور و یا ترغیب  تغییر به طور کلی وسوی 

به منظور صحبت تغییر یا  انگیزشی خود جملات تمرکز درمان به بیان شد، وقتی که هدف نشانه یا رفتاری که باید تغییر یابد شناسایی

 گیرد.میتغییر صورت  به نفس آنها نسبت بهافزایش باورهای جوان نسبت به اهمیت تغییر و اعتماد 

 شیخود انگیز جملات

 (16) طبقه بندی قرار می گیرند 2خود انگیزشی در  جملات

 شناسایی مشکلات 

 .م مشکلات بیشتر از آن چیزی است که فکر می کردمحدس می زن

 نمی کردم موضوع اینقدر جدی باشد. هرگز فکر

 بیان نگرانی 

 من در این مورد نگرانم که 

 علائم غیر کلامی نظیر اشکها، حالت بدن و......یا 

   تغییر م برایعز 

  .این چیزی نیست که من می خواستم باشم

 شاید وقت فکر کردن درباره تغییر است. 

 نسبت به تغییر یخوش بین 

   من فکر می کنم که می توانم 

.دفوق استفاده می کنجملات دو دسته اول از  ،صحبت برای تغییربیان در  کنیم کهتمرکز می ییبر استراتژی ها ،3مرحله در ما   
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 پرسیدن سوالات بازپاسخ

برای تشویق به گفتگو مناسب  آری یا نه است،به خاطر بسپارید که شخص باید بیشتر صحبت کند. سوالات بسته پاسخ که پاسخ آنها  

ه بحث احساس آسودگی کند و با امنیت ب اتش احساسنیستند. سوالات باز پاسخ فضای مشوقی برای شخص فراهم می سازد تا برای بیان 

درباره یک موضوع  برگرداندن افراد برروی موضوع اصلی و اکتشاف بیشتر سوالات باز پاسخ باید برای احساسات و مشکلاتش بپردازد. درباره

 پرسیده شود.

 تأملیگوش دادن 

رمانگران باید بعد از د فهمیده شده است. بداند که به وی گوش داده شده و تا هستندکه به جوان کمک می کند جملاتی نظرات انعکاسی،

 راجع نیزدرحالی که تکرار کلمات مُ وی درمیان بگذارند. ای که شبیه به سوال نباشد باجملهراجع معنای جمله وی را با اتمام صحبت با مُ

مثل  وی به انعکاس احساسات فرد. فرد تسهیل می سازد را در انگیزش ید به عنوان یک ساختار جدیدممکن است، استفاده از کلمات جد

. یک قانون توصیه ای آن است همدلانه ای به او گوش داده اید به صورتمی فهماند که شما  ما عصبانی به نظر می رسید( به وی)ش اینکه

 پرسیده شود.را پشت سر هم بدون نظر تأملی، سوال باز پاسخ  3بیشتر از  ایدکه نب

 تایید

به او می  راجع می شود  ورابطه درمانی با مُباعث تقویت ، "از ملاقات شما لذت بردم زامرو"یا  "پیشنهاد خوبی است"تایید مستقیم مانند 

 های وی برای ایجاد تغییر قابل احترام است.فهماند تلاش

 خلاصه سازی

ر باعث این کا را دریافته اید. گوش فرا داده اید و گفته های او د که شما به دقت به ویجوان نشان می دهخلاصه سازی دوره ای به 

 .کنداو را تشویق به توضیح بیشتر می و شودمی جوانهای فرد گفتهتقویت 

 اطلاعات را دسته بندی می کند. ،خلاصه جمع آوری

 بین جملات یک جلسه و جلسات دیگر ارتباط برقرار می سازد. ،خلاصه ادندرتباطا

 افتد.اتفاق می در پایان جلسهیا  ل ودوماومرحله بین  شود، همانطور کهتغییر تمرکز می موجب یانتقال خلاصه

 اصول زمینه ای

 مصاحبه انگیزشی 1 مرحلهدر  "تغییر رهادربصحبت  بیان"

 رد. این روش در سراسر درمان استفاده می شود:( برای استخراج صحبت درباره تغییر وجود داOARSمهارت اصلی پایه انگیزشی ) 2

 پرسش سوالات بازپاسخ.1

 تصدیق کردن.2

 گوش دادن تأملی.3

 خلاصه سازی.2
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فرد جوان را شک و دودلی همچنان  درحالی که بسیار مهم است، در حین خلاصه سازی، گردآوردن دلایل تغییر تا جایی که ممکن است،

و در آخر به  اشاره شود "تغییرایجاد نکات منفی "و  "(هدف) های ...خوبی"داشته باشید که در ابتدا درباره  توجهباید در نظر داشت. 

  .صحبت شود "نکات مثبت ایجاد تغییر"و  "نکات نه چندان خوب درباره ... )هدف("درباره  منظور ایجاد انگیزه برای تغییر

 

 

 

 

 

 بپرسید سوالات انگیزاننده

 :گیرندمیت زیر نشأ از چهاردسته بندی انگیزانندهسوالات 

 معایب وضع موجود .1

 تغییر مزایای .2

 تغییر نسبت بهخوش بینی  .3

 تغییرعزم برای  .2

 توضیح دادن

این امر با درخواست از فرد جهت  .فشار قرار دهد تحت "بحث تغییر"جهت  را می دهد که فرد را درتوضیحات به درمانگر این اجازه 

 ر خصوص موضوع تغییر صورت می گیرد.یا ارائه مثالی د "توصیف بیشتر"یا  "زیروشن سا"

 فرضیات افراطیارائه 

 برای  به چالش کشیدن فرد ، باکمی در جهت تغییر وجود دارد تمایلجوان هنگامی که وضعیت کنونی در خصوص عواقب  فراط کردنا

 .باشدمیسر می ترین سناریوی ممکن دبه باندیشیدن 

 ؟استشما  باعث نگرانی  بیشترچه چیزی 

 ؟دمی گردشتر شما عث استرس بیچه چیزی با ،تغییر ایجاد نکنید چنانچه شما در خودتان

 نگاهی به گذشته

 می گردد. تغییرایجاد یک  جهتدر  اش در جهت در نظرگرفتن معضلات کنونیجوان  نگاهی به گذشته باعث تشویق

 است؟ بودهچگونه ......  ا شروعزقبل زندگی شما در گذشته  

 ؟ خارج از کنترل تان نبود ،کی بود /بود که زندگی برایتان لذت بخش باری آخرین 

  

 روشهای استخراج بحث تغییر

نیازمند تلاش متمرکز توسط  نیز "بحث تغییربیان "درمرحله اول مصاحبه انگیزشی مهم می باشد،  OARSدر حالیکه مهارت های 

میلر و . گیردوی در مقام مجادله قرار گردد که باعث می است،جهت عدم مورد تمسخر قرار گرفتن موقعیت فرد جوان درمانگر در 

 می دهند.را پیشنهاد ، در طول مصاحبه یهای متعددی شامل سوالات و فعالیت هایروش (16) رولینک
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 اهداف کشف نگاهی به آینده یا

پی بردن به تفاوت میان وضع موجود و موقعیت  جهتی جوان جهت کمک به وی امیدها و رویاها ،استخراج اهداف موجب آینده نگاهی به

 .مطلوب می شود

این امید های رسیدن به راه د زندگی شما چگونه باشد؟چه کارهایی را مایلید انجام دهید؟امیدواری سه/شش/ نه ماه آیندهدرطول 

 چیست؟

در و  هستند مهمترارزش هایی برای فرد که چه اهداف و است  پی بردن به اینبه معنای  است و نگاه به آینده مشابه ،کشف اهداف

  .با مشکل موجود جست و جو شودناقضات تخصوص 

  3مرحله تمرینات درمانی 

 :آ3تمرینات 

 .کنیده فرد جوان برای تغییر راکشف انگیز 

 کنیدبرروی تغییر کلی تمرکز 

 ؟است که این وضع وجود دارد چه مدت

 ؟اگر این حال را نداشتید، ممکن بود وضعیت چگونه باشد

 ؟کنید برای بهتر شدنتان چه اتفاقی باید بیفتدفکر می

 سائل بهداشت روانم بحث درباره

 ارزشمندکاوی این مشکلات برای ایجاد تغییر و تعهد که والیادرح .ب هستندعلائم افسردگی و اضطرا افراد جوان معمولا خواهان کاهش

 . باشندن ممکن است همچنان در مقابل بحث درباره مشکلاتشان مقاوم و نامطمئ، از آنجائیکه است

 ؟در مورد افسردگی و اضطرابتان بگوییدبرای من بیشتر  آیا می توانید

 ؟چه حسی داریدتان باظطرایا  گیافسرددرباره 

 ردگی و اضطراب چه اثراتی بر زندگیتان داشته است؟افس

  مصرف مواد بحث درباره مسئله

 موضوعات مربوط به مصرف مواد را تشریح کنید

 در مورد مصرف موادتان به من بگویید.

 چه احساسی دارید؟ تانمصرف مواد درباره برای من جالب است که بدانم

 ت؟در طول زمان مصرف موادتان چه تغییری کرده اس
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 گرفته است؟ی چگونه مصرف مواد در زندگی شما جا5

 :اگر فرد جوان پذیرا باشد

 .(12) فرد برای تغییر می باشد درانگیزه  ایجاد مهم جهت یابزار "یگیرتصمیمبرگه توازن "مثبت و منفی  نکات

 ب3تمرین 

 توازن تصمیم گیری

 ت سلامت روان جوان استفاده کنید.مربوط به مصرف مواد و وضعی برای کشف مسایل گیریثبت و منفی برگه توازن تصمیماز نکات م

 گیریتصمیمازن توبا پرسیدن سوالاتی برای کشف عقاید آنها درباره مشکلات فعلی شروع کنید و گفته های آنها را در حاشیه برگه 

 داشت نمایید.یاد

 بپرسید:  افسردگی و اضطراب یا مصرف مواد را اینگونه مورددر  کنکاش شک و دودلی 

  وجود دارد؟ در شما ..... چه چیزهای خوبی در مورد
 ؟چه چیزهای کمتر خوبی وجود دارد

 د(دداشت نماییرا روی برگه توازن تصمیم گیری یا)اطلاعات مربوط به جواب های مثبت و منفی 
 

 رتباط بین علائم مصرف مواد و بهداشت روانی را اینگونه بپرسید.باره اش دراکنک 

 ثیر می گذارد؟أرف موادتان بر علائم افسردگی یا اضطراب شما تمصچگونه 

 درباره مشکلاتشجزییات بیشتری را زمانی وجود نداشته باشد و فرد جوان پذیرای مباحثه باشد با اخذ اجازه از وی  اگر محدودیت 

 .جویا شوید

 وجود داشته باشد. .................د برخی چیزهای بد درمور بنابراین شاید برخی چیزهای خوب و
 خلاصه سازی کنید.(، )با تاکیدی ظریف بر مواردی که کمتر خوب هستند

مورد بررسی قرار  یدارد با دقت بیشتر حال حاضر درا برای  شم.............. وضعیت  دمور رایجاد تغییر د که یایمعن یمآیا می توان
 ؟دهیم

 
  ا شویدجوییر را اینگونه یدر ایجاد تغکنکاش شک و دودلی: 

 وجود دارد؟ .......... برای شما درمورد ایجاد یک تغییردر چه چیزهای کمتر خوب

  تکرار کنید. ،در وی می شود .......... درکه باعث ایجاد یک تغییر چیزهای خوبی پرسش درباره  بااین تمرین را 

 چه نکات مثبتی در خصوص ایجاد تغییر وجود دارد؟

 تر شود.سنگین ،وزنه نکات مثبت به سمت ایجاد تغییرجاییکه  ادامه دهید تا گیریتصمیم ازنبرگه تو هایمثبت و منفی با 

 :ومت در مراجعه زیرا این موارد باعث ایجاد مقا ،اجتناب کنید آن نظیرو  "استفاده ءسو"،"مشکل"بردن واژه هایی نظیر  از به کار توجه

 .شودمی  همان مراحل اولیه کننده در

 



  
 

26 
 

 همراه ،درمان بههای مثبت و منفی وی نسبت نگرش .جویا شویدرا  یا مصرف مواد ومشکلات روانی مورد درمان  وی در تجربیات قبلی 

  :جویا شویددرمان را  نسبت به  نقش درمان در ایجاد تغییر و امیدواری و ترس جواناز قبیل خدمات  وی در مورد سایرتجربیات با 

آیا فکر می کنید که مراجعه جهت درمان برای شما کمک طول درمان برای شما بیفتد؟در  یامیدوارید که چه اتفاقاتی مثبت

 ؟می دانید غیر کمک کننده دانید؟ چه چیزهایی راکمک کننده می را چه چیزهایی کننده خواهد بود؟

 مایلید که درمانگر یا مشاور شما چگونه باشد؟

 چه انتظاری از درمانگر خود دارید؟

 را نیست:اگر  شخص جوان پذی

  مطرح کردن مسائل با نوجوان به طریقی که کمترین میزان مقاومت را در وی بر انگیزد بسیار حائز اهمیت است و راه را برای یک

 . با پرسیدن مسائل کلی در مورد نحوه زندگی فرد شروع کنید.هموار می سازدساختار یافته مکالمه 

ه ی زندگی تو در این لحظه برای من فراهم کرد، ایده کمی دربارهصحبت کردیم اطلاعاتی که ما در این جلسه راجع به آن با هم

 .ممکن است بیشتر برایم بگویید است.

 را  با پرسیدن سوالاتی نظیر سوال زیر کار نباشد، الکل خودء مصرف مواد یا در مورد سوداوطلبانه اطلاعات  ارایه حاضر به اگر جوان

 پیش ببرید.

 با مصرف مواد چگونه کنار آمده ای؟ی که ه من بگویمی توانی ب

  با پرسیدن سوالاتی نظیر سوال زیر کار را پیش ببرید. ،شدمصرف مواد خود  جوان پس از آن پذیرای بحث درباره سوءاگر 

 چه چیزهای خوبی در مورد مصرف مواد می بینی؟

 چه چیزهایی که چندان خوب نیستند؟

  مشکلات روانی وی بر روی عملکردش  علائمبه کشف تاثیر  کند،مصرف مواد مقاومت میء جوان همچنان برای بحث درباره سواگر

 بپردازید.

 دارند برایم بگویی؟ تمی توانی در مورد افسردگی یا اضطراب و اینکه چه تاثیری بر زندگی
 چه اتفاق خوبی در زندگیت می افتد؟ ،دگر افسردگی و اضطرابت درمان شوا

 دن افسردگی و اضطرابت باید چه اتفاقی بیفتد؟کنید برای بهتر شفکر می

  مصرف مواد بر مشکلات روانی  ءسوتاثیر باورهای او درباره به کشف  ،باشدمشکلات سلامتی خود  علائمی بحث درباره پذیرا فرداگر

 .بپردازیداش 

 ؟مصرف مواد چه تاثیری بر روی افسردگی تو داشته است ءمی توانی به من بگویی که سو

  برای  همچنان به هرحال اگر جوان بروید. 2به مرحله  ،استمصرف مواد  ءی مشکلات سواین زمان، جوان پذیرای بحث درباره دراگر

باید هدف را همین موضوع  ،گفتگو درباره مشکلات روانی خود استدهد، اما پذیرای میمصرف مواد مقاومت نشان  ءبحث درباره سو

 د.ادامه دهی را 2قرار دهید و مرحله 
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 جوان همچنان مقاوم باقی مانده است.اگر 

  و به جوان  را ببینید( 9صفحه  2)شکل  تغییر را ارائه دهید مراحلمدل  ،دهدمیجوان برای تغییر به طور کلی مقاومت نشان اگر

 ارد.در کدام مرحله قرار د مصرف مواد با نشانه های افسردگی واضطرابوی به لحاظ سوء بگویید که به عقیده شما 

  اطلاعاتی  ،تغییرمراحل پس از ارائه این مدل  .می افتداتفاق مختلف فرآیند تغییر  مراحلبرای او توضیح دهید که معمولا حرکت بین

 آنها ارائه دهید.به مصرف  رباره استراتژی کاهش آسیب برای سوءد

اطلاعاتی  دمایلی اب در این لحظه ندارید.مصرف مواد یا افسردگی و اضطر ءبه نظر می رسد که علاقه ای به بحث درباره سو

 ث را ببینید(3)تمرین  ؟ان بگذارموء مصرف مواد را با شمادر میس مربوط بهلقوه ادرباره به حداقل رساندن خطرات ب

 :ث 3تمرین

 برای قطع مصرف مواد یکاهش آسیب و توصیه های

جوان است تا بداند چگونه می تواند آسیب  اطلاعاتی برای هئارا های ناشی از مصرف مواد از طریقکاهش آسیب راه حل های سریعهدف 

 است. قطع مصرف موادی برای یاهتوصیه  حاوی دهد و همچنین مصرف مواد را کاهش ءسو از های ناشی

 جوان نسبت به تغییر به وی ارائه شود. عهدرغم آمادگی یا تاین اطلاعات می تواند علی

 را بخوانید. 3کاهش آسیب برای الکل و حشیش ضمیمه  هایکاربرگی و استراتژی کاهش آسیب کل هایکاربرگ 

  با خود به منزل ببرد. ، تا بتواندمربوطه برای شخص جوان تهیه کنید هایکاربرگیک کپی از 

 

 

 هدف

طح اعتماد و اعتباری و نیز ارزیابی س فردوضعیت افسردگی و اضطراب  و مصرف مواد ءسو میزان اهمیت تغییر در الگو ارزیابی ،2 هدف فاز

)درصورت نیاز بعد از شود سوال میدرمان بیشتر مایل به شرکت در در خصوص تاز فرد جوان  است که جوان برای این تغییر قائل است.

 (راه حل های سریعتکمیل 

 آمادگی

 :مند آشنایی با موارد زیر هستیدشما نیاز

  صفحه 1ای مصاحبه انگیزشی فازو استراتژی ه (...اصول زمینه مصاحبه انگیزشی )صفحه (...) 

 اصول زمینه با استفاده از هنجارهایی که در زیر تعیین شده 

 برگ های بخش مواد آموزشیکار 

 ابزار آموزشی

 (3)ضمیمه اهمیت و هنجارهای آمادگی درمان اعتماد، :کاربرگ

ر درمانتغییر و مشارکت د ایجادبه اهمیت و اعتماد  میزان ارزیابی :4مرحله   
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 اصول زمینه ای: 

  استفاده از هنجارهای آمادگی 

در راستای تغییر را  افراد جهت ارزیابی باور فردی برای نشان دادن اهمیت و اعتماد "آمادگی کشخط"از استفاده  (16) میلر و رولینک

تغییر حائز  ی اعتماد به ایجادانین اعتماد به اندازهی اهمیت تغییر در فرد جوان و همچنین قواهمیت قوانین به اندازه د.کننتوصیه می 

 .استاهمیت 

شاخص خوبی برای آن است که شخص تمایل و توانایی برای حرکت  "،آمادگی کشخط"اهمیت اعتماد و  درر( و بیشت 8) امتیازهای بالا

 مصاحبه انگیزشی را دارد. 2 فازبه 

 .برو 6به مرحله 

 منفی مثبت و نکاتمصاحبه انگیزشی است.  1فاز  ،3بازگشت به مرحله دلیلی برای  "آمادگی کشخط"در  (ترو پایین 7) پایین امتیازهای

در این مرحله شاید معرفی مباحث متناقض نما همانطور که در  .دهید ادامه "گفتگو تغییر" با و کرده ازبینیرا ب گیریتصمیم توازن

 تمرینهای درمانی زیر آمده است مناسب باشد.

را  ه طور جداگانه همین کارمصرف مواد خود را مشخص سازد و ب ء، اهمیت تغییر در سو 14تا  1جوان بخواهید که برروی مقیاس از 

میزان اعتمادی که نسبت به توانایی برای  14تا  1ازمقیاس پس از وی بخواهید سهای افسردگی و اضطراب خود انجام دهد. درباره نشانه

 مشخص سازد. را دارد مصرف مواد خود ءاضطراب و سو/تغییر وضعیت افسردگی

 تی؟سنی 1چرا روی مقیاس 

 .شودمنجر به افزایش مقاومت می  "نیستی؟ 14چرا روی مقیاس ": پرسیدن اینکه توجه

 یمعیارو شود می "گفتگو تغییر" پیشبرد ر وت به فاز تغییبسان اغلب منجر به ایجاد بینش وی ندلایلی برای امتیاز بندی های جو کشف

 .استتمرکز بر مصاحبه انگیزشی دقیق برای 

 4 مرحلهتمرینهای درمانی 

 تغییر ایجادو اعتماد برای  . اهمیت1-4تمرین 

 ارزیابی و کشف اهمیت انجام تغییرگام اول: 

 مصرف مواد را به طور جداگانه ارزیابی و کشف کنید. ءاضطراب و سو در وضعیت افسردگی، اهمیت ایجاد تغییر

 چه اندازه مهم است؟تا  توبرای ر در وضعیت افسردگی یا اضطرابت بگویی که ایجاد تغیی ،14تا  1برروی مقیاسمی توانی   

 مصرف مواد چطور؟ ءدر مورد سو  

 ثبت کنید. سپس اهمیت ایجاد تغییر را کشف کنید. روی مقیاس پاسخ را

 نیستی؟ 1چرا روی مقیاس 

 اگر اهمیت ایجاد تغییر برای وی:
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 است:کم 

با تو در میان  .........لاعات مختصری دربارهندارد. می خواهم بدانم می توانم اط توبرای  یله در حال حاضر اهمیتأاین مس ،بسیار خوب

 ؟بگذارم

 ءدر میان می گذارم خطرات ناشی از سو تواز اطلاعاتی که با بعضی  ،بدهیمصرف خود  تغییری در الگوی سوءنمی خواهی حتی اگر 

 مصرف مواد را کاهش می دهد.

 :است متوسط

یک دلیل اهمیت تغییر برای شما آن است که ......  1یاز امتکردی و نه را انتخاب  2 امتیازمن متعجبم چرا  حدود متوسط.بنابراین 

 دلیل دیگر چیست؟

 لااست:با

یک دلیل اهمیت تغییر برای شما آن است که ...... دلیل دیگر  ؟چرا، است مهمدر مصرف حشیش تان  برای شما ایجاد تغییر خوب،

 چیست؟

 گام دوم: ارزیابی و کشف اعتماد به تغییر

 کنید. کشفبه طور جداگانه ارزیابی و   را مصرف موادافسردگی  و اضطراب و  وضعیت برای ایجاد تغییر در نجواتماد میزان اع

  دارد؟ امتیازیچه ات مورد نظرتان به نفس شما جهت توانایی ایجاد تغییر اعتماد 1-14مقیاس روی 

 کنکاش بیشتری انجام دهید. تغییر برایجوان در مورد اعتماد  را ثبت کنید. پاسخ های روی مقیاس

 را انتخاب نکردی؟ 1چرا مقیاس 

 ..اگر میزان اهمیت برای تغییر

 پایین است:

این مورد در ای برایم بگو. از تغییری که در گذشته ایجاد کرده برسی؟ 1چه کاری باید انجام داد که به مقیاس  .خیلی کم است

 ؟چه کاری باید انجام دادی

 :است متوسط

برای رسیدن به امتیاز را اعتماد به نفس تو چه چیزی ممکن است  دیگر چه؟ ؟1و نگفتی  2اما چرا گفتی  .متوسطحدود  ،خوب

 ؟توانم کمک کنممن میآیا  در این مورد چه کاری باید انجام دهی؟ بالا ببرد؟ 8

 :ستبالا

توانم کمک من میآیا دیگر چه؟  ؟شکلی خواهد بودبه چه  ؟این مورد چه کاری باید انجام دهیدر  .ت اعتماد داریکاملا به خود خوب،
 ؟کنم
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 : میزان آمادگی برای حضور در درمان را ارزیابی و کشف کنید.3گام 

 درمان را کشف کنید. استفاده ازجوان نسبت به چشم انداز 

 فکر می کنید حضور بیشتر در درمان به شما کمک می کند که این تغییرات را انجام دهید؟

 ارزیابی کنید.را جوان برای حضور در درمان ی میزان آمادگ

حل بیشتر )پس از اتمام راه برای کمک به ایجاد تغییر در خودت به درمان چقدر احتمال می دهی که 14تا  1اس بر روی مقی

 ادامه دهی؟ های سریع(

 حضور در درمان بیشتر کنکاش کنید. جوان برایدرباره آمادگی  

 دی؟را انتخاب نکر 1چرا مقیاس 

 اگر میزان اهمیت تغییر: 

 پایین است:

چه چیزی باعث افزایش تمایل شما جهت شرکت در  می شود؟ 1به مثلا  1 س ازمقیا ءچیزی باعث ارتقا چه خیلی کم است.

  شود؟این درمان می

  :است متوسط

 شود؟ درمان میچه چیزی باعث افزایش تمایل شما جهت شرکت در این ؟ 1و نه  2 چرا خوب، در حد متوسط. اما

 ؟چه اتفاقی باید بیفتد

  من چه کمکی می توانم بکنم تا احتمال حضورت در درمان را بیشتر کنم؟

 بالا: 

 کرد؟ چگونه آن را آغاز خواهید رید.اعتماد به نفس کامل جهت مشارکت دردرمان های بعدی را دا شماخوب،

 امر چگونه به شما کمک خواهد کرد؟فکر می کنید این 

 ؟شودشرکت شما  ممکن است مانع دارد که واملی وجودآیا ع

  من چه کمکی می توانم بکنم تا احتمال حضورت در درمان را بیشتر کنم؟

 و پایین تر(7)ه شخص نوجوان امتیاز پایین دارد وقتی ک -3گام 

 مجددا گیریکات مثبت و منفی توازن تصمیمنبروید و به گفتگو برای تغییر بپردازید. شاید نیاز باشد  3مصاحبه انگیزش مرحله  1به فاز  

 ارائه دهید. ذیلهای متناقفض نما را از طریق یا بحث شود ملاحظه
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می درباره آن ک ما در جلسه قبل است. یل واقعی یک تغییر رفتاردلای، شفاف سازی را مفید می دانم چیزی که من طرح آن

بنابراین  بپردازید. ،می کند مصرف خود ءکه شما را وادار به تغییر الگو سوعضی از دلایلی ه ارایه بخواهم بصحبت کردیم، اما می

نیازی به تغییر ندارید  و من از این که شما واقعا مشکلی ندارید کنم. کوچکی من پیشنهادی دارم. می خواهم کمی با شما بحث

انجام دهید. من قصد دارم جای شما باشم و  آن من به غیر از از شما می خواهم تمام تلاشتان را برای مجاب کردن و دفاع می کنم

 و کاری برای حل آن انجام شود. وجود دارد که باید بررسی شده یوظیفه شما آن است که مرا متقاعد کنید که اینجا مشکل

 

 

 هدف 

مصاحبه انگیزشی  2در فاز استفاد شده  هایاستراتژی .استانگیزشی  مصاحبه از مرحله اول به مرحله دوم در حرکت نوید دهنده 1 مرحله

اضطراب و  های افسردگی،ب های موجود برای تغییر در نشانهانتخا و برای خلاصه سازی مسایل مطرح شده مورد استفاده قرار می گیرند

 سوء مصرف مواد را مشخص می سازند.

 آمادگی

 مند آشنایی با موارد زیر هستید :شما نیاز

 فاز مصاحبه انگیزشی و ای مصاحبه انگیزش صفحهاصول زمینه 

 طرح شده اند.مکه در زیر  2ای استراتژی مصاحبه انگیزشی اصول زمینه 

 بخش مواد آموزشی هایکاربرگ 

 مواد آموزشی

 (9)صفحه  تغییر مراحلنمودار

 (3) ضمیمه مصرف مواد کاهش آسیب مربوط به سوء جزوات :هاکاربرگ

 :اصول زمینه ای

 :له دوممرحهای مصاحبه انگیزشی استراتژی

استراتژی  2ه انگیزشی به فاز های مصاحباستراتژی 1از مرحله نشانگر آمادگی برای حرکت که  فهرستی از علائمی (16) میلر ورو لینک

 :موارد زیر است در برگیرندهمشخص ساخته اند که  ،است های مصاحبه انگیزشی

 کاهش مقاومت 

  سوالات درباره مشکلکاهش 

 تخاذ شده تغییر ناپذیر و مسالمت انگیز به نظر می رسند(تصمیم های اگیری )صمیمت 

 خود انگیزاننده اظهارات 

  سوالات درباره تغییرافزایش 

  های موجود برای تغییر: انتخاب5مرحله 
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  (گی خود بعد از تغییر صحبت می کند)مراجع در مورد زند پیش بینی کردن 

 (پردازدمی پذیرامکانرویکردهای تغییر  آزمودنبه )مراجع  آزمودن 

 ،دودلیکه آگاه باشید  تشکیل شده و طراحی برای تغییر را توسعه می دهد. 1مام مسائل مطرح شده در فاز مصاحبه انگیزشی از ت 2فاز 

کردن  )مثل گوشمورد استفاده قرار گیرد  1فازباید و وقتی با آن مواجه شوید،  به عنوان یک مقاومت مطرح شودممکن است  احتمالا

 .(تایید، خلاصه سازیپاسخ ، باز، سوالات متفکرانه

ی مذاکره بر روو ها اطلاعات و توصیه سوالات کلیدی، خلاصه سازی، عبارتند از: 2میلر و رولینک شرح می دهند که اجزای کلیدی مرحله 

 .ک طرح و ایجاد تعهدی

 خلاصه سازی

شک موجود را مورد  دلایل تغییر در کنار شناساییو  شودمطرح شد، انجام می 1همه مسائلی که در فاز  خلاصه سازی از طریق انجام

  است: زیر و شامل موارددهد توجه قرار می

  (زانندهخود انگی اظهارات)استفاده از  شخص از مشکل هایبرداشتخلاصه سازی 

  ذکر منفی  مواردمثبت و سپس  باید مواردابتدا ) ماندباقی میمثبت از جمله آنچه  فرددر  باقی مانده دلی شک و دوخلاصه سازی

 (شود

 و خوش بینی نسبت به تغییرعزم  های فرد دربارهگفتهازی خلاصه س 

  باره وضعیت مراجعدر شخص شماارزیابی 

 سوالات کلیدی

در اینجا آن است  محتملخطری  کاری است. مایل به انجام چه ،کسب کرده را درحالیکه فرد همه آگاهی هاکه است  استنباط اینهدف 

پاسخ ادامه دهید تا بتوانید به  بازسوالات ر را دارد. برای اجتناب از این وضعیت، به ش به سمت طرح تغییجهکه شخص به سادگی قصد 

 ار آنها در مراحل بعدی دست یابید.افک

 د؟همه این موارد چه می خواهید بکنی با

     ی قرار می دهد؟جایگاهدر چه  (نشانه یا رفتار مورد نظر) را این امر شما

 چه دیدگاهی دارید. خود( نشانه یا رفتار موردنظر)ر مورد شما د جلب است که بدانم برای من

 .کنیدها چه کاری میشما درباره این نگرانیبرای من جالب است که  ،اکنون که شما در این مرحله قرار دارید

ا ما چگونه آنش ؟برخوردار استشما  در تغییر اهمیت بیشتری برای ایجاد از کدام یک دارایم، مسائلی که من اشاره کرد از میان

 ؟داد را انجام خواهید

 اطلاعات و توصیه 

به خاطر داشته باشید که شخص باید  جویا شود.تغییر ایجاد  چگونگیرا درباره  ایده هاییاز شما اطلاعات و است ، شخص ممکن جادر این

 داشته باشد.احساس مالکیت  ،در قبال برنامه مداخله خود
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 خیلی مشتاق هاراه حل رائها برایبرای ارائه توصیه باشید و مستقیم منتظر یک دعوت  دهند،ار میهشد (16همانطور که میلرو رولینک )

 نباشید.

 شماباشم.  شمااما نمی خواهم مانعی برای تفکر خلاق  ،صحبت می کنم شماخوشحال می شوم که در مورد بعضی از ایده ها با 

 .ان هستیدبهترین متخصص در مورد خودت انخودت

تا  اما تأکید دارم که خودتان آنها را امتحان کنید ،مطرح کنم شمابرنامه درمان با هایی درباره توانم ایده ها و استرانژیی من م

 .روش مناسب خودتان را بیابید

 ین انتخابها بها ارائهبرای  که شخص می تواند از آنها استفاده کند. است، های خودیاری زیادی برای ارائه طیفی از انتخابها موجودکتابچه

 آمادگی داشته باشید. ه کنندهمراجع فرد

 داده شده است. خساپ 6 مرحلهمذاکره برای طرح تغییر و ایجاد تعهد در 

 5تمرینهای درمانی مرحله 

 آ-5تمرین  

 بررسی گزینه ها جهت ایجاد یک تغییر

ن مسائلی کردخلاصه  .موجود تصدیق شودودلی در حالیکه امکان شک و د ،تمام مسائل عنوان شده تکرار سرفصل ها/خلاصه سازی

ف مواد و آمادگی داشتن ردگی/اضطراب به صورت جداگانه، بررسی جایگزین های سوء مصرافس مصرف مواد و ءی هر دو موضوع سودرباره

 جهت تغییر:

 را چگونه انجام می دهید؟ کارها همه این   

یا کاهش یابد  ؟..ادامه یابد همانند سابق یا شما افزایش یابد چیست؟... (وادسوء مصرف م)اینکه چنانچه  یدیدگاه شما در باره   

 چطور؟

 ؟ایجاد کنید مایلید که در سوء مصرف مواد خویش تغییرآیا    

 مایلید چه تغیراتی رخ دهد؟   

 بررسی جایگزین ها جهت پرداختن به نشانه های افسردگی/ اضطراب:

 ؟ددهیانجام  انرای بهبود وضعیت افسردگی و اضطرابتفکر می کنید چه کاری لازم است ب   

 ؟، وضعیت چگونه خواهد بودباقی بماندطور چنانچه در آینده علائم شما همان   

 فسردگی یا اضطراب خود ایجاد کنید؟تغییری در حالت ا مایلید یاآ   

 چگونه می خواهید این تغییر را انجام دهید؟
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 جوان پذیرای تغییر باشد:چنانچه 

 بروید. 6به مرحله  باشد اراب و یا سوء مصرف مواد خود پذیردر وضعیت افسردگی و اضطر ایجاد تغییر دچنانچه جوان 

 :باشدجوان مایل به پذیرش تغییر نچنانچه 

  کمک کننده باشند. می تواندنوجوان پذیرای تغییر نیست، سوالات انگیزاننده چنانچه 

 موقعیت چه کاری انجام خواهید داد؟برای حل این  .ید که باید چه کاری انجام دهیدداننمیبه نظر می رسد  در حال حاضر،

برای ایجاد چه دلایلی است.  تغییرمعطوف به انجام است که حداقل قسمتی از تفکرات شما  آن گرنشان حضور شما در اینجا

 تغییر وجود دارد؟

 در مورد مراحلی که فرد به وی معرفی کنید ورا  (9صفحه2تغییر ) شکل احلمر نمودار مقاومت داشت،تغییر  در برابر در کل اگر جوان

به  .کنیدوی بحث و بررسی  بادر آن قرارد دارد، وء مصرف مواد به صورت جداگانه های افسردگی و سنشانه از لحاظجوان در حال حاضر 

 رد جوان اطلاعاتی در مورد کاهش آسیب ارائه دهید.به ف رفت در مراحل تغییر امری عادی است.فرد جوان توصیه کنید که پیشرفت و پس

آیا مایلید  یا افسردگی/اضطراب در حال حاضر ندارید. و حث کردن در مورد سوء مصرف موادای به ببه نظر می رسد که شما علاقه

 ؟، دریافت کنیداحتمالی مرتبط با سوء مصرف مواد آسیب های گی کاهشمقداری اطلاعات در مورد چگون

 ادامه دهید.جهت ایجاد انگیزه برای تغییر  ی های مصاحبه انگیزشیژستراتا 1تفاده از مرحله اسبه 

 

 

 هدف 

 رای آنهاست.اف تغییر و توسعه یک طرح اجرایی بمصاحبه انگیزشی برای تنظیم برخی اهد استراتژی 2فازادامه  ،6مرحله هدف 

 آمادگی

 :شما نیاز مند آشنایی با موارد زیر هستید

 (28)مصاحبه ی انگیزشیهای مصاحبهوم استراتژیفاز د 

  آموزشی اطلاعاتبخش  هایسوالات و تمرینبرگه های 

 شی:آموزاطلاعات 

 را ببینید( 3ضمیمه )جهت طرح تغییر  هاسوالات و تمرینی برگه 

 6تمرینهای درمانی مرحله 

 :آ-6تمرین 

  مذاکره برای طرح تغییر: 6مرحله 
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 توسعه یک طرح تغییر

به منظور مربوط به طرح تغییر  های، از برگه سوالات و تمرینتوجه داردخود  سردگی/اضطراب موادایجاد تغییر در وضعیت افبه جوان اگر 

 د:استفاده کنی های زیرانجام گام

 تنظیم تعدادی از اهداف تغییر :1 گام

نبال کنید. در هنگام وی د سعی کنید که اهداف مورد نظردر مورد افسردگی/ اضطراب و مصرف مواد در فرد جوان را همانند دیگر تمایلات

 ید.بودن این اهداف اطمینان حاصل کندستیابی  قابلواقع بینانه بودن و از  اهداف فرد جوان، مجموعهتنظیم 

 مایلید به چه اهدافی دست یابید؟

مصرف هزینه صرف شده برای  و یا کمیت، زمان اهداف مربوط به سوءمصرف مواد ممکن است شامل محدودیت هایی در زمینه ی کثرت،

ی پیگیری از کاهش مصرف همراه با یا یک دورهرا آغاز کنند هش در جهت پرهیز از روند تدریجی کا یندیفرآآنها ممکن است  مواد باشد.

  پرهیز شروع می کنند.با که سایرین . این درحالی است را آغاز کنند نه ی پرهیز از مصرفاهداف بلند مدت در زمی

در  کاهش یک روز با )شروع کار ته مشروب بخورم یا مواد مصرف کنمکه در این روزهای خاص از هف من فقط به خودم اجازه می دهم .1

 آن( پیشرفتهفته و 

 شنبه    یکشنبه   دوشنبه    سه شنبه    چهارشنبه   پنج شنبه    جمعه  

 ..... مشروب یا ...............در یک روز استفاده نخواهم کرد.بیش از..........من  .2

      من پیش از ................... شروع به نوشیدن الکل یا مصرف مواد نخواهم کرد.. 3

 مواد مصرف نمی کنم. /مشروب نمی خورمتا ......................... دیگر من  .2

 .نخواهم کردبرای مواد یا مشروب پرداخت در یک روز .. ریال ..من بیشتر از ...1

 تغییر را مشخص کنید.یل اصلی برای در نهایت دلا

 دستیابی به این اهداف چیست؟ از تمایل شمادلایل اصلی 

 فهرست وار بنویسید. ، به صورترا برروی برگه طرح تغییر هاپاسخ 

 گزینه های تغییرطوفان مغزی : 2گام 

طبق  کنید تا تشویقوی را و  برسدجوان به اهدافش  را بدست آورید تا امکان پذیرگزینه های با استفاده از طوفان مغزی تا حد ممکن، 

 .کندانتخاب برحسب معایب و مزایا  ها راگزینهیکی از علاقه اش 

 فکر می کنید در زمینه ایجاد تغییر چگونه پیش خواهید رفت؟

  د کرد؟نخواهکمک  تغییرات به شمااین ایجاد جهت چه افرادی در زندگی شما  
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را مورد بررسی قرار  یقابل دسترس بیشتر گزینه های درمانی، دن یک گزینه شناخته شوبیشتر به عنوا هایمانچه مشارکت در درچنان

  د.کنیسی رو انتظارات فرد جوان از درمان را نیز بر دهید

 تجربه قبلی شما از درمان چگونه بوده است؟

 انتظار دارید این درمان چه دستآوردی داشته باشد؟

 آیا نگرانی در مورد درمان دارید؟

 بهداشت روان چیست؟ پزشکا ی ملاقات با یک مشاور ازشما احساس 

 کنید از جمله: شناسایی را درمان ممکن در موانع

 موانع بیرونی 

آمدن به اند با مشکل مواجه شده اند. چه عواملی دریافت کمک بر آمده دصد، حتی وقتی که درری از افراد با آن مواجه هستندبسیا

 زد؟را برای شما دشوار می سادرمان 

 یموانع روان شناخت 

 د؟وآمدن شما به درمان می ش ی مانعاز بین ببریم، چه چیز دیگر ی راملبه طور معجزه آسا این مشکلات عگر ا

 موانع فرهنگی 

را باور  یکمک چنین اگر سایر اعضای خانواده دریافت کننده مشکل است، به خصوص برای مراجعدسترسی به درمان برخی از مواقع 

 دارید؟هایی نگرانیچه در این خصوص  .ندنداشته باش

 .بیابیدبرای موانع درمان راه حل هایی را 

 ؟کنید، چه قدر اطمینان دارید که می توانید این تغییرات را انجام دهیدفکر این مسائل  همه در باره

 دستیابی به یک طرح: 3گام 

خاص که شامل  هاگامکمک کنید. مجددا به اصول این به آنها  ،دستیابی به اهدافبه منظور مرحله به مرحله یک برنامه  دوینجهت ت

که ممکن است به صورت بالقوه بر روی دستیابی  هرگونه مانع و مشکلی ید.کنمراجعه  است، ، واقع بینانه بودن و قابل دستیابی بودنبودن

  به اهداف از پیش انتخاب شده، تاثیر بگذارد را مورد بررسی قرار دهید.

کنید ممکن است فکر می بگیریم. یک هدف در نظر آن را بنابراین بگذارید ،که می خواهید مصرف مواد را قطع کنید شما گفتید

 ین هدف می تواند وجود داشته باشد؟سیدن به اردر  یچه چیز خوب و یا نه خیلی خوب ؟مشکلاتی پیش آیدچه در این طرح 

 تطبیقیپیشنهاد دادن راهبردهای  :4 گام

 .پیشنهاد دهیدرا به وی در نظر بگیرد طرح تغییر خود  هایمی تواند در برگه سوالات و تمرینکه فرد جوان  تطبیقیدهای برخی راهبر
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به کار برده و برایشان مفید بوده  خود دیگران در مورد مصرف مواد و افسردگی و اضطراب من برخی از راهبردهایی که آیا مایلید

 ؟کنمبه شما معرفی  را است

به  :باشد تطبیقییادگیری راهبردهای  خواستار به منظور کمک در کنترل علائم افسردگی یا اضطراب و مصرف موادش،چه فرد چنان 

 بروید. 7مرحله 

 .ادامه دهیدمصاحبه انگیزشی  2 فاز با نپذیرفت را تطبیقیچنان چه فرد جوان یادگیری مهارت های  

 

 

 اهداف

مدیریت مشکلات  به منظورای شناختی و رفتاری کارآمد برای کمک به جوانان ارت های مقابلهپیشنهاد و آموزش مه 7مرحله  از هدف

 .استشان  فعلی

 آمادگی

 :مند آشنایی با موارد زیر هستیدشما نیاز

 .اصول زمینه ای آموزش مهارت های مقابله ای که در زیر مشخص شده است 

 آموزشی اطلاعات بخش تمرین برگه های 

 این استراتژی ها را تمرین کنید. ، بهتر است قبل از اجرابوده ایدتکنیک ها آشنا ن ا ایناگر شما قبلا ب

 آموزشی اطلاعات

 قرار دارند. 3ضمیمه  الاتاطلاعات آموزشی ذیل در برگه سو 

 ایمقابلههای روش .1

 خوب حس .2

 کمتر استرس .3

 نفس عمیق کشیدن .2

 نه ناهشیار داشیهشیار ب .1

 یاری()اخت بهبود بخشیدن خوابچگونگی  .6

 :اصول زمینه ای

 آموزش مهارت های مقابله ای مختصر

 فعلیبه جوانان در جهت افزایش ظرفیت آنها برای رویارویی با مشکلات  ایمقابلههای آموزش مهارت بر راه حل های سریعاین مرحله از 

و  دگیرمورد بررسی قرار جوان  فعلی ایمقابلههای یا راهبرد ایمقابله هایمجموعه مهارتمی بایست ابتدا  دارند. تاکید شان و روزمره

  ای: پیشنهاد شیوه های مقابله7مرحله 
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احساسات را شکلات و مکه  )ناهنجار( ناکارآمد مقابله و شودکه مربوط به مشکلات و احساسات می)انطباقی(  کارآمد مقابله تفاوت میان

احساس مدار )ابراز و  مقابلهکل( و های عملی مشمشکل مدار )متوجه جنبه مقابلهترکیب  دهد. جوانان به استفاده ازر نمیمورد توجه قرا

مقتضی  ایمقابلههای مهارت هنگام انتخابدرنظر گرفتن زمینه مسئله یا احساس در  به اآنههمچنین  د.نشومی تشویق کنترل احساسات(

 . شوندشویق میت

 ای مقابلهروش های : 1-7تمرین 

  استفاده نمایید. 3صفحه  سوالات و تمرینات راهبردهای مقابله ای موجود دراز برگه کار  

 تهیه نمایید.جوان  را برای فرد جزوات در اطلاعات موجود

)غمگینی، خشم( و نیاز به شناسایی و  نظیر مشکل ارتباطی( و هیجانات منفیوزمره مشکلاتی را تجربه می کند )هر کسی در زندگی ر

عضویت درگروهی که الکل و مواد به  مثلا) دباش وع ماده مصرفیمختص ن می تواند نیز مشکلاتاین کار در مورد این مشکلات را دارد. 

نحوه  در یا افسرده شدن/ افکار مزاحم()مثلا  موجود است( یا می توانند نشات گرفته از احساسات و افکار باشند در آن صورت رایگان

یا حل مشکلات یا  مواجهه ویژه یا دائم جهتراهبردهای مقابله ای دربرگیرنده روش های  باشد. کردن( بحثبا دیگران )مانند  مقابله

 هیجانات می باشد.

 هنگامی که با مشکلات و هیجانات روبرو می شوید، معمولا چه کاری انجام می دهید؟

 تماس های تلفن، جست و جوی کمک، ارائه خدمات( و مشکلات )نظیر حلروش های مقابله ای به صورت فعال و کمک کننده به 

مد انفعالی هستند و آای ناکارروشهای مقابله. می پردازد )آرام سازی، تنظیم فعالیت های سرگرم کننده( یرنظ احساساتمدیریت 

 احساسمشکل و  انکار به معنی نادیده گرفتن .شامل انکار و اجتناب استروش  نرا مخاطب قرار نمی دهند. ای احساساتمشکلات و 

جام کارهایی برای طفره اجتناب به معنای ان است و اوضاع آنقدرها هم بد نیست. هد کردن به اینکه هیچ اتفاقی نیفتادووانم و است

مثل رانندگی سریع ) ، پرخاشگری و کینه جویی و کنشگریالکلیا  مصرف مواد ،(مدرسه فرار از مثل) رویارویی با مشکل استرفتن از 

 است. (و قماربازی

 جوان بپرسید:فرداز 

 د و کدامیک غیر مفیدند؟کدام یک از سبک های مقابله مفی

 سوالات زیر نیز می توانند کمک کننده باشند:

 جاناتم را حل کنم چقدر موثر است؟مشکلات و هی اینکه به خودم کمک کنم و

 آیا این واقعا به حل مشکلات من کمک می کند؟

 تاچه وقت موثر خواهدبود؟

 طولانی مدت مشکلات مرا حل می کند؟آیا اینکار در 

 کنید. با او صحبتدر مورد اثرات این استراتژی های مقابله ای رآمد اجتناب و انکار استفاده کند، ای ناکامقابله مهارت اگر جوان از

شما بیشتر ذهنتان درگیر و  کنید وآنها را نادیده بگیرید، را انکار نتاحساسات و مشکلات خودت هرچقدر بیشتر تلاش کنید که 

 شیوه هدرحالیک وضعیت بدتر خواهدشد. اگر از آنها اجتناب کنید و به آنها بی توجهی کنید همانطور که تر خواهید شد.غمگین
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-در حل مشکل کمک چندانی نمی ولیباعث می شود که شما در کوتاه مدت احساس بهتری داشته باشید،  مدآای ناکارمقابله

و  (ناراحتی مثل اضطراب، نگرانی ، خشم،)نفی باعث ایجاد احساسات م فشاری که از مشکلات حل نشده به وجود می آیدکند. 

 .شودمی سو مصرف مواد

 .چه فرد جوان پذیرای ادامه دادن بحث و گفتگو در مورد مهارت های مقابله ای باشدچنان

طوریکه به شما آموزش می دهد که می باشد، به درمان شناختی رفتاری رت های مقابله ای یک قسمت مهم در اآموزش مه

-نشان میجهت مقابله نمودن با آنها  را هاروشترین مناسبو  را شناسایی نمایید یت های مشکل آفرین و هیجاناتگونه موقعچ

 حضور (CBT)درمان مقابله با مشکلات و هیجانات در  روش های مفید و ایجاد درآینده برایما به شما توصیه می کنیم که  .هد

 کنیم. بیشتر فراهم درمان به منظورارجاع  های/ گزینهرای شما درمانمی توانیم بچنانچه علاقه مند باشید یابید و 

 بیاموزید؟مشکلات و هیجانات فعلی خود  به منظور مقابله به ساده در حال حاضر آیا علاقمندید که چند راه

 های دلخواهو برنامه ریزی رویداد از خویشتنمراقبت  مقابله ای رفتاری: مهارت های

توسط  دای مهم جهت کاهش افکار منفی، هیجانات منفی و رفتارهای منفی با مراقبت از خوکه مهارت مقابله موزدمی آفرد جوان ابتدا 

 د.شوورزش میسر می   و های جسمیرژیم غذایی مناسب، خواب منظم، درمان بیماری

از بین  را مصرف مواد به هاتوجه آنکند، ی وی کمک می قویت روحیههای دلخواه به تلیت های فرد جوان به ویژه رویدادافزایش سطوح فعا

چه که انجام می داریم کمتر احتمال دارد از آنبر این باورند که وقتی حس خوبی ن انجوان (27و عملکرد آنان را ارتقا می بخشد.) می برد

اما زمانی که از انجام  (3)شکل  و ما حس بدتری خواهیم داشت رو به افزایش ما سیر نزولی خواهند یافت اتاحساسو  دهیم لذت ببریم

و احتمال  ات رو به افزایش ما سیر صعودی خواهند داشتحس خوبی داریم و احساس ،کاری لذت می بریم و در انجام آن موفق هستیم

 انجام کارهای بیشتر درآینده افزایش می یابد.
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 احساسی های مارپیچ

 

 نزولی مارپیچ                           صعودی                                مارپیچ

 

 

 یمارپیچ احساس: 4شکل

الیت ها این فع و یا در گذشته از آن لذت می برند را تهیه نمایند. حاضر سپس از آنان خواسته شود که لیستی مختصر از فعالیت هایشان که در حال

 خلاقیت ،با یک دوست( ملاقاتهای اجتماعی )مانند )همانند خوردن، خواندن(، فعالیت همرروزاز این قبیل باشد: های می تواند به صورت فعالیت

ورزش کردن یا تماشای مسابقات ورزشی، رفتن به جایی کز خرید، بازی/گیم، رفتن به مر )تماشای فیلم، سرگرمی ،، نواختن موسیقی()طراحی، نقاشی

درخواست می کنیم که  انما از جوان ،جهت آسان نمودن این امر مراقبه(.یوگا/ روی، باشگاه،ده)مانند پیا های جسمانیکه دوست دارند( یا فعالیت

 در روز های آیندهخود برای فعالیت های دلخواه  به وجود آید و از پیش حس خوبی در آنها شودباعث میحداقل هفته ای یکبار کاری انجام دهند که 

 .کنند ریزیبرنامه

 احساس خوب

 خوب عملکرد

 مدرسه در

 بهتر احساس

 با گذرانی خوش

 دوستان

 کارها آمیز موفقیت انجام

 خوب احساس

 کمتر فعالیت سطح

 گیری گوشه

 ناراحتی احساس

 افسردگی احساس

 عملکرد دادن ازدست

افسردگی  احساس

 بیشتر
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 فزایش احساسات مثبتا ب : -7تمرین شماره 

 استفاده کنید. 3ضمیمه سوالات و تمرینات از برگه 

 استفاده نمایید.  مراقبت از خویشتناز نکات موجود در بخش 

پیروی از یک رژیم غذایی متعادل با وعده های  شودمی . این امر شاملداردروحیه فرد اهمیت  بهبودمراقبت از خویشتن در جهت 

 .نیست نظرجسمی در شرایط مناسبی د ازو مراجعه به پزشک در صورتی است که فرد احساس می کن فعال بودن غذایی منظم،

ونه خواب چگ" برگه یک از موارد اختصاص دهید وبه سراغ زمانی را برای هر ،گزارش می دهد دخو نگرانی الگوی خواباز جوان  چهچنان

 بروید. "بهبود بخشیم خودرا

 بروید.ر جزوه د افزایش احساسات مثبتبه بخش 

 دهید.برای جوان توضیح روحیه و  یتدرمورد ارتباط بین فعال

 شما کمک می کند.روحیه می دانیم که فعال بودن و انجام کارهای لذت بخش به  ما

حیه رویا ترسیم یک مارپیچ روی کاغذ به توضیح ارتباط بین سطح فعالیت و  ( و2شمارهل )شک احساسیمارپیچی  نمودارده از ااستف با

 بپردازید.

 منفی: احساسمارپیچ 

به سمت پایین قرار  احساساتکمتر احتمال دارد کاری انجام دهیم که ازآن لذت ببریم و مارپیچ  ،وقتی ما احساس بدی داریم

 و ما احساس بدتری می کنیم. دارد

 مثبت: مارپیچ احساس

ما به سمت بالاست و احتمال بیشتری  احساسمارپیچ احساس بهتری داریم و  ،دهیم که دوست داریمیم مکاری انجاا موقتی 

 ینده انجام دهیم.دارد که ما کارهای بیشتری را درآ

 که به شما احساس خوبی می دهد انجام دهید. فعالیت ای کار 1حداقل روزی روحیه، برای افزایش بسیار حائز اهمیت است که 

 می تواند مفید باشد. ،س خوب می دهدنوشتن فهرستی از چیزهایی که به شما احسا

 کارکنید. احساسات مثبت افزایشجزوه با 

شامل هر چیزی  فکر کنید؟ می تواند بردید،/میآن لذت می برید از یا گذشته در حال حاضر چیز که 3آیا می توانید در مورد 

 که دوست دارید بشود.

  ت های مورد علاقه یادداشت کنید.فعالیقسمت سوال کنید وآنها را در  از جوان درمورد فعالیتهای ترجیهی اش

 خود را در راستای سوالات موجود درجزوات در جهت افزایش تعداد فعالیت های دلخواه موجود در لیست ادامه دهید. کار
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قادر روزهایی که  .شودانجام آنها می احتمال دهیم باعث بالا رفتنها را انجام میفعالیت که دانستن اینکه چه روزهاییدانیم می ما

 مشخص نمایید. به انجام فعالیت هایی هستید با علامت 

 .انجام دهید را روز یک کار که به شما احساس خوب می دهد به خاطر داشته باشید که حداقل هر

 :شمهارت های مقابله ای آرام

 کاهش فشار فیزیکی و روانی

مصرف استرس و خشم و نیز وسوسه  راب،اضط نظیر افسردگی، یک مهارت مهم دیگر برای یادگیری مقابله با احساسات بدداشتن  شآرام

احساس  ،برخی از افراد بعد از فعالیت های انرژی بر مواد است. راههای زیادی برای آرامش و کاهش فشار جسمی و روانی وجود دارد.

برای همه  رسیدن به آرامشراههای  تمامیتر را ترجیح می دهند. ملایمهای در حالیکه برخی از آنها فعالیت آرامش بیشتری دارند

 مناسب نیست. نکته کلیدی آن است که فعالیت یا ترکیبی از فعالیتهایی که برای افراد عمل می کند را تشخیص دهیم.

 تمرکز بر طیفی از فعالیتها برای کاهش استرس است. ،اولین تمرین

اضطراب، استرس  ،برای کاهش احساسات منفی نظیر افسردگی مهارت مهمی می باشد کهعمیق تر  یا تنفستنفس بر  تمرین دوم تمرکز

با حفظ ، که وقتی اولین علائم احساسات منفی ظاهر شدمک می کند کجوان به این تمرین  .مصرف مواد است ءو خشم و وسوسه سو

و عملی  مداومتمرین به  بایدجوانان  .(28) خونسردی بتواند از تبدیل احساسات منفی به حمله شدید خشم یا غمگینی جلوگیری کند

 .تسلط بیشتری داشته باشنددر این مهارت ها  تشویق شوند تا ،ی که احساس اضطراب ندارندبه ویژه زماناین مهارت ها 

 استرس کمتر : ث-7تمرین 

 استفاده کنید. 3ضمیمه استرس کمتر در  کاربرگاز 

 در مورد تکنیکهای کاهش استرس توضیح دهید.

ی کلیدنکته  ند.برای همه یکسان عمل نمی ک . این راههارامش و کاهش فشار جسمی و روانی وجود داردآجهت راههای زیادی 

 بود. خواهد ی ترکیبی برای شما بهترهافعالیت یا یکی از فعالیت  بفهمید کدامآرامش این است که  رسیدن به برای

و برخی دیگر احساس آرامش بیشتری با فعالیت های  می کنند بربرخی از افراد احساس آرامش بیشتری از فعالیت های انرژی 

 ملایم تر دارند.

 احساس آرامش بیشتری داشته باشید؟ چه چیزهایی استرس شما را کمتر می کند و باعث می شود

 پیش بروید. استرس کمتر جزوات با

آن  به استفاده از مایلاستراتژی هایی که  ابتدا از جوان بپرسید تمام استراتژی های فهرست شده عمل کنید.بر طبق  احتیاجی نیست که

 تمرکز کنید. هاروی آن است کدامند و فقط بر

 بیشتر یا  در هفتهبار  3 تمرین. 1

 و یا رفتن به باشگاه می تواند باعث سرکوبی تنش شود. هنرهای رزمیدویدن،  تمرین های پرانرژی نظیر شنا،
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 در کاهش تنش و استرس کمک می کند؟ چه نوع از فعالیت هایی را می شناسید که به شما

 د.هدکاهش را و تنش  داشته باشد نظیر پیاده روی یا یوگا می تواند یک اثر آرام بخش راحت تر /ترملایم فعالیت های

 فعالیت ها را امتحان کرده اید؟آیا هرگز این نوع 

برای  را نوجوان بحث کنید.با جوان  ننده بوده است،ک احساس آرامش و کاهش تنش کمک در رسیدن بهو اینکه چطور در مورد فعالیتها 

 تشویق کنید. بیشتر در هفته یا بار 3انجام این فعالیتها حداقل 

 انجام حرکات کششی. 2

، از نظیر گردن و شانه ها را در آن احساس می کنیمبیشتری  که ما معمولا تنش  هایی از بدنقسمت انجام حرکات کششی در

ادامه دادن حرکات کششی برای رهایی از تنش  د.می شو عضلانیتنش  باعث کاهش ،ون به ماهیچهطریق افزایش جریان خ

 موجود در ماهیچه ها می تواند مورد استفاده قرار گیرد.

  و به روش شما حرکات کششی را انجام دهد. جوان بخواهید که بایستد از

 تمام بدن:

 روی انگشت پایتان بایستید.و  جایی که می توانید دست ها را بالا بیاورید تا

 دن:گر

یدن شانه و دست بچرخانید، با کشراست حالا سر خود را به سمت  به اندازه بلندیش همانند گردن یک قو بکشید.را  گردن خود

 حالا این کار را با سمت دیگر تکرار کنید. وقتی چندین بار این کشیدگی را افزایش دهید. ،مدباز چپ به سمت پایین به همراه

 را به سمت پایین، چپ و پشت به راست و به جلو بچرخانید. به آرامی سرخود، کار را انجام دادید

 شانه ها:

به  صورت ضربدری دست ها را به بدهید. محکمبه خودتان یک بغل  .بار به عقب بچرخانید 1 بار به جلو و 1را  شانه های خود

 دهید و فشار را کم کنید. بار به هرشانه فشار 3 روی سینه قرار دهید و شانه های خود را بگیرید.

 بدهیدماساژ  کمی را خودتان.  3

شما شما می کاهد.  عضلاتانقباض را در با افزایش فشارخون روی ماهیچه ها، را بهبود می بخشد و  ماساژ انرژی روانی شما

  دارید... دستان شما!! را خوداختصاصی ی ماساژورهمواره 

 و مالیدن پیشانی وقتی که سردرد دارید مثلداده اید بدون آنکه به آن فکرکنید.  دتان را مختصر ماساژخوقبلا ممکن است شما 

زیادی وجود دارد که شما می توانید آنها را جزئی  ساژا. تکنیک های مآنها خسته هستند مالیدن پاهای خودتان وقتی که یا

 .امتحان کنید و فقط چند ثانیه از شما وقت می گیرند
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 شانه هاگردن و اساژمختصر م

وارد کنید. به  فشار خود ستون فقراتانگشتانتان را پشت گردن خود چفت کنید و با کف دستتان روی گردن به هر طرف از 

در سمت چپ  که ذوزنقه ایسپس انگشتان دست راست را روی ماهیچه  آرامی کف دست خود را روی گردن بالا و پایین ببرید.

و تا شانه خود را  سر خود را به سمت چپ خم کنید ،به ماهیچه فشار وارد کنید بگذارید. دارد، ه قرارجمجم پایین ، گردن

 و سپس به سمت مقابل بروید.  . این حرکت را سه بار انجام دهیدبمالید

خود را در این ثانیه سر  24. برای مدت شیده شودکبکشید و به سقف نگاه کنید تا جلوی گردنتان در نهایت سرخود را به عقب 

 حالت نگه دارید.

 چرخیدن برروی توپ تنیس

سعی کنید  قرار دهید. توپ تنیس را جایی که احساس تنش ماهیچه ای می کنید، و شما می توانید روی پشت دراز بکشید

 دارید. گردن خود را بین تیغه شانه و پشت نگه

 تسکین خویشتن .4

تان را بو کنید، غذای عطر مورد علاقه ، دوش بگیرید،س های قدیم نگاه کنیدبه عک شوید: آرام ،حس خود 1با تسکین هر یک از 

 گوش دهید.به موسیقی  ،کنید یلمورد علاقه تان را م

 تعطیلات مختصری داشته باشید .5

یک کتاب در تختخواب  روکشی را روی سرخود بکشید،دقیقه  24برای ، به رختخواب برویدبه خود مرخصی کوتاهی بدهید: 

 کنار ساحل بنشینید.، در پارک دراز بکشید، بخوانید

 دهیدگوش به موسیقی  هشیارانه .6

بر روی موسیقی  ترانه ها گوش کنید.و به صداهای ادوات موسیقی  ،موسیقی را انتخاب کنید و به دقت به هر جز آن گوش دهید

تمرکزتان را و ملایم  آن دقت کنید به . فقطاگر ذهنتان منحرف شد مشکلی نیست چون این دقیقا کار ذهن است .تمرکز کنید

 .برگردانیدروی موسیقی 

استرس مفید است و اینکه آنها تنها فردی هستند که می توانند به کاهش برای برخی کارها برای نوجوان مشخص سازید که انجام 

 کاهش استرس خود کمک کنند.

 تنفس عمیق :د-7تمرین 

 استفاده کنید.عمیق تمرین تنفس  از

یا  طریق مشاهده و و تنفس ایشان را از می کشدنفس به درستی ه با نگاه کردن به تنفس نوجوان مطمئن شوید که وی در طی جلس

 ثانیه در نظر داشته باشید. 6شمردن تنفس وی در هر 

 این جلسه را با دستور زیر استفاده کند. جوان بخواهید تکنیکهایاز 
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دیافراگم ماهیچه ای است  را شما به جای سینه از دیافراگم نفس می کشیدمی نامیم زی "تنفس عمیق"را  ما این فرم تنفس

وقتی  .کندمی ریه را وارد و خارج ازکه هوا  کردهعمل  پیستون، دقیقا زیر قفسه سینه. این قسمت همانند یک شما میان شکمدر

در  ماند.می قفسه سینه شما نسبتا ثابت الیکهده، در حانجام می تنفسفرآیند را در  بیشترین کار دیافراگم شما ،که آرامش دارید

 به این دلیل ما آن را تنفس عمیق می نامیم. .قفسه سینه شما نباید بیش از حد حرکت کندواقع  اصلا 

 تنفس عمیق مربوط در برگه سوالات و تمرینات ادامه دهید.مراحل را طبق  کارخود

 از وی بخواهید چشمش را بازکند. وی را به الان و اینجا بازگردانده و  سپس ،برای چند دقیقه به فرد اجازه ادامه تنفس دهید

بهتر به منظور تاکید کنید که تمرین این مهارت  د.بازخورد بگیریاسترس یا تنش  این تکلیف بر میزان سطح اضطراب،تاثیر درمورد 

 بسیار اهمیت دارد.شدن 

 سایر تمرینات، مثلبگویید که  وی به کم است،از سوی جوان این مهارت که احتمال سپری کردن زمان طولانی برای تمرین ییجااز 

 بهترین منفعت از تمرین همیشگی حاصل میگردد.

سریع  راه حلاین کار می تواند به عنوان یک  بار در روز برای کاهش اضطراب و خشم مهم است. 3حداقل  عمیقتنفس  تکرار

 فاده قرار گیرد.مورد استاسترس برای حفظ خونسردی در شرایط پر

 یهوشیار -مهارت های مقابله ای شناختی 

وآینده خود جهان اطراف  ،دیگران ی در مورد خودشان،فمن می کنند تمایل دارند که به طرق افرادی که احساس افسردگی یا اضطراب

بلکه نوع تعبیر و  درمانی شوند آموزد که این موقعیت ها نیستند که باعث احساس افسردگیمدل شناختی رفتاری به ما می فکر کنند.

 می شود. ها از موقعیت است که سبب افسردگی ماتفسیر

که جوان افکار منفی خود فرد وجود دارد. اما اگر ن افکار برای آموختن مبارزه و در دست گرفتن عنازمان کمی  راه حل های سریعدر 

آموختن برخی مهارت های ساده برای مدیریت ، شناسایی کند راه حل های سریعرا طی مداخله موجب احساس پریشانی در وی هستند 

 این افکار می تواند مفید باشد.

، دکه ذهن به ما می گوی کارها یا حس کردن آنچهانجام دادن  بدون فکرمنفی یا  جهت پیشگیری یا دوری از افکار تلاش دربه جای 

 را ما جوانان .استاحساسات و رفتارهای منفی بسیار کمک کننده منفی باشیم که این امر درجهت کاهش  افکار مراقببهتر است ما 

( 21یر آنها تشویق می کنیم.)و احساساتشان بدون نیاز به تغی پذیرش و اجازه دادن به افکار بر برای ارتباط با افکارشان از طریق تمرکز

 -هستند رافکاای آنان شرح دهید که افکار فقط بر .و مشاهده افکارشان بدون قضاوت را می آموزند "آرام شدن توقف و"آنها نخست 

ه ( ن34())مانند بند کفش من باز است اغلب فقط در ذهن اتفاق می افتند منفی فقط همانند افکار دیگر افکار و -رویدادهایی در ذهن

فقط افکار را آنها ه ما نتوانیم این کار باعث می شود ک م ویکنمی  بیش از حد توجهاما به آنها ، بیشتر. افکار منفی حقیقت ندارند چیز

 (34.)بدانیم

ادهای روید -مشاهده کنند نه به روش غیر قضاوتگراشود که پذیرای افکار خود باشد و آنها را یاد داده می جوان فرد ذیل، به تمرین در

. این استکمک کننده بر فرد ار و احساسات منفی کاهش تاثیر افک به منظوراین تکنیک در نوع خودش  .موجود در ذهن نه در واقعیت

  وجود دارند. است و طیف وسیعی از راهبردهافقط یک روش از مدیریت افکار منفی 

 هوشیار باشید نه ناهوشیاری: -7تمرین 



  
 

46 
 

 استفاده کنید. 3از برگه هوشیار باش نه ناهشیار ضمیمه 

-و دنیای اطراف منفی فکر میدیگران  ،اندرمورد خودش ، آنهااضطراب می کنند یا ما معمولا افرادی را می بینیم که احساس افسردگی

 کنند.

 ).......( ردید از جمله شما تعدادی از افکار منفی را ذکر ک

 طبق مراحل مدیریت فکر به شرح ذیل ادامه دهید: ،نمونهیکی از افکار منفی فرد جوان به عنوان  ازبا استفاده 

 کنید. توجهبه افکار  .1

 کنید. مشاهدهتگرانه قضاو غیرافکار را  .2

 :به خودتان یادآوری کنید که .3

 ."نیستندحقیقت  ،افکار فقط افکار هستند" "؛این فقط یک فکر است"

 "من قبلا هم فکر می کردم که......." :یا به خودتان بگویید

 عملی باشدجوان فرد در موردچیزی که هر 

 کنید.متمرکز ،هیدلحظه حال انجام می ددر آنچه دوباره بر توجه خود را  .2

 .ه استاحساسات عوض شد آیا دبینیتا ب دلحظه ای صبر کنی در نهایت .1

آنکه می تواند به کاهش احساسات و رفتارهای منفی کمک می کند به جای  و افزایش آگاهی از افکارتوجه ما دریافته ایم که فقط 

 و با آنها مقابله کنیم.بخواهیم ازآنها جلوگیری کرده 

یاد  که در صورت بازگشت برای درمان بیشتر، ود داردوجو طیف وسیعی از راهبردها ک روش مدیریت افکار منفی است این فقط ی

 خواهید گرفت.

 

 

 هدف

طول در را ی این طرح اجرا شما می توانید سطح اعتماد دراست. این تغییر  به تعهدات خلاصه سازی طرح تغییر و ایجاد 8 هدف از مرحله

 ه بندی کنید.رتباین مرحله 

 آمادگی

 :کندبر روی موارد زیر کار میاین مرحله 

 راهبردهای مصاحبه انگیزشی   2فاز یاصول و استفاده از استراتژ 

  آمادگی کشخطاستفاده از 

  خلاصه سازی طرح تبیین ورتبه بندی نمودن اعتماددر  اجرای این طرح: 8مرحله 



  
 

47 
 

  طرح تغییر  سوالات و تمرینات تکمیل شدهبرگه 

 آموزشیاطلاعات 

 شده طرح تغییرسوالات وتمرینات تکمیل برگه 

 و خدمات مشاوره ای  ضروریهای فهرستی از تلفن 

 8تمرین های درمانی مرحله 

 خلاصه طرح تغییر :8تمرین

 استفاده کنید.یل برای تمرین های ذ 3ر در ضمیمه طرح تغییسوالات و تمرینات تکمیل شده از برگه 

 را به دست آورید.طرح فرد جوان از ید و سطح حمایت طرح تغییر را خلاصه کن

 شما می خواهید؟این چیزی است که آیا 

 است که شما می خواهید انجام دهید؟این کاری آیا 

از آنها بخواهید درمورد و تشویق کنید و خدمات مشاوره تلفنی  مددکاران دوستان، که شامل خانواده، افراد حامی جوان را برای شناسایی

 فکر کنند.چگونگی کمک به اجرای طرح تغییر 

 معین کند.را در اجرای طرح تغییر  میزان اعتماد به خودش 14تا  1جوان بخواهید روی مقیاس از 

 ؟دکه طرح تغییر را در چند هفته آینده به اجرا درآوری دچقدر مطمئن هستی

به خود برای اجرای طرح جوان برای کشف اینکه چرا فرد  1نگیزشی فازاز تکنیکهای مصاحبه ا (7)پایین تراز اگر میزان اعتماد پایین بود

 ه بازبینی بپردازید.به طور مناسب باستفاده کنید و  ،رداعتماد ندا

و یا اصلاحی  تاریخی را برای آغاز فرآیندجع بخواهید از مرا شویق کنید. اگر می توانیدت ،طرح تغییر تا ماه آینده اجرایجوان را برای فرد 

طرح  برگکاراهداف را در بخش موارد این . نندمشخص ک (وی بوده استهدف  مصرف )اگر پرهیز از مصرف از پرهیز آغاز تاریخی برای 

 تغییر یادداشت نمایید.

به  مطلع شوید. چگونگی پیشرفت کار ویاز تماس خواهید گرفت تا با او ماه آینده 1در  ه او بگوییدب تشکر کنید و شجوان برای حضوراز 

 شما تماس بگیرد. مشکل می تواند با نگرانی یا فرد جوان آگاهی دهید که در صورت بروز هر گونه
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 برای مطالعه بیشتر به وبسایت زیر مراجعه کنید:

www.motivationalinterview.org/ 

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

:  لیست منابع جهت پیش مطالعه برای مصاحبه انگیزشی1ضمیمه   

http://www.motivationalinterview.org/
http://www.motivationalinterview.org/
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 روانیغربالگری بهداشت  (1

 14الف(کسلر 

 غربالگری خودکشی ب( 

 غربالگری خودآزاری  ج(

 غربالگری دارو والکل(  2

  (ASSIT)  الف( آزمون غربالگری مصرف الکل، دخانیات و مصرف مواد

 ابزار مفید جهت مونیتور کردن مراحل درمان) 3

 (RTCO)آمادگی جهت تغییر پرسشنامه   الف(

 (SOFAS) لیمقیاس عملکرد اجتماعی و شغ ب( 

 آمادگی کشخط  ج(

 . غربالگری بهداشت روانی1

 11ک 

برطبق یک نمونه استرالیایی، ( 21. )سنجدی را میاست که پریشانی روانخودگزارشی  موردی 14( یک مقیاس 14)ک مقیاس کسلر

 27≤ نمره حداقل بالاتریکه ( ما دریافتیم 31.)کندرا مشخص میبیماری های افسردگی و اضطراب وجود  17≤ ( 14)ک  نمرهحداقل 

همزمان بایست در میان جوانانی که می 14کمقیاس ( 32) .معتبرتر استبزرگسال تزریقی یک نمونه واقعی از مصرف کنندگان در میان 

راه حل سریع یک برنامه مداخله ای از آنجاکه  سازی شود.درگیر مسائل مربوط به افسردگی/اضطراب و مصرف مواد هستند، اعتبار

شده است. استفاده  17 ≤حداقل نمره  ،جهت شناسایی افراد جوان با پریشانی روانی در کلینیک ها و اماکن تحقیقاتی ،مقدماتی است

 هایدرمان نیز به برند،نج میاز درجه پریشانی خفیفتری رافرادی که  ،با وجود احتمال خطا در غربالگری مثبت که شوداین امر باعث می

 .داشته باشند رسیدست راه حل سریع

زبان مختلف در سایت زیر  12به  14است. ترجمه ک  آمده 11در صفحه  دهی و تفسیر، نمرهو اطلاعات اجرایی 14یک نسخه از ک

 :موجود است

www.healthtranslations.vic.gov.au   

 را می توانید در سایت ذیل مشاهده نمایید: 14یر کفسو ت دهینمرهعات بیشتر در مورد اجرا، و اطلا 14آموزشی ک  کتابچه

www.amhocn.org/static/files/assets/2c63fca6/Kessler_10_ manual.pdf  
 

ن ن اوریگوانابهداشت جشرکت طراحی و رسانه دیجیتال سازمان جمع آوری شده توسط کاترین الکینس، توسط  14آموزشی ک  دیسک

 تهیه شده است.

ابزار غربالگری و نتیجه گیری :2ضمیمه   

http://www.healthtranslations.vic.gov.au/
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 غربال خودکشی و خودآزاری

خودکشی در حال سنجش ریسک ت برای موردی اس 6یک مقیاس  (MINI)المللی بین روانشناختی-عصب صاحبهنسخه کوتاه شده م

 ابزاریک  ریسک بالای خودکشی است. میانه یا، کم، فرد جوان در حالت بدون ریسک وضعیت نشاندهندهکلی این مقیاس  نمره .حاضر

تنها به منظور غربالگری غربالگری ریسک خودکشی ابزار این  افزوده شده است. نیز خودآزاری در ماه گذشتهسنجش اضافی جهت 

بایست تخت کنترل میو  ی استباشد نیازمند ارزیابی خطر بیشتردر سطح ریسک خودکشی بالا که هر فرد جوانی شود و استفاده می

 .در نظر گرفت یمنیبرنامه ایک  بایستمی اشد. برای جوانانی که سطح خطرشان پایین گزارش شده است،یک متخصص سلامت روان ب

 موجود است. 11در صفحه  دهی و تفسیرنمرهیک نسخه از غربالگری خودکشی و اطلاعات اجرایی، 
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 ---------------  تاریخ

 

 

 

 

تان، مراقبت در منزل یا در ارتباط بودن با دیگران به بار آورده این مشکلات چه سختی هایی برای شما در  انجام کارهای

 است؟

 بشدت سخت ❏بسیار سخت         ❏تا حدی سخت        ❏اصلا سخت نیست         ❏   

 

 ههم بیشتر مقداری کمی هیچ کسلر11مقیاس 

      ؟بی دلیل خسته بودید.1

      بروید( 2)اگر نه به سوال  ؟بودید.عصبی 2

      . آنقدر عصبانی بودید که هیچ چیز نمی توانست شما را آرام کند؟3

      نا امید بودید؟ .2

      بروید.( 7 سوالمضطرب یا بیقرار بودید )اگر نه به  .1

      رار نداشتید؟آنقدر مضطرب بودید که آرام و ق .6

      بروید.( 9 سوال؟)اگر نه به بودید.افسرده 7

      آنقدر افسرده بودید که هیج چیز خوشحالتان نمی کرد؟ .8

      ؟انجام دهیدتقلا  هر کاری را باید باحس کردید که .9

      احساس بی ارزشی کردید؟.14

 برای سوالات بی پاسخ( 1)محاسبه نمره  -------------غربالگری:جمع) اعداد را جمع ببندید.( 

  ( 34-14بالا ) ( 17 -29متوسط ) ( 14-16کم )

 باشد وی از آشفتگی یا پریشانی رنج می برد. 17چنانچه نمره مراجعه کننده کمتر یا مساوی 

 غربالگری خودکشی 

 ..آیا شما در ماه گذشته

   ؟زنده نباشیدمیخواستید یا  مرده باشید ردید که بهتر استالف( فکر می ک

   ؟می خواستید به خودتان آسیب برسانیدب( 

   ؟به خودکشی فکر کردیدج(  

   ؟شتیدخودکشی دا براید( طرحی 

   ؟اقدام به خودکشی کردیده( 

 --------------------)اعداد را جمع بزنید(:   غربالگری: جمع

 بالا (6-9)  متوسط  ( 1-1) کم  (4) در حال حاضر ریسک وجود ندارد.

  غربالگری خود آزاری

کرده اید  مجروحد آسیبی رسانده اید یا خودتان را از روی تعمد به خو ،دخودکشی نداشتی زمانی که قصدآیا در ماه گذشته 

 )مثل بریدن، سوزاندن و خراش انداختن (؟
 بله خیر

(11غربالگری بهداشت روانی)ک  آزمون  

.ونگی احساسات شما در چهار هفته گذشته استسوالات زیر در مورد چگ  
... ، چقدر"همیشه"و  "هیچ گاه"هفته گذشته از بین مقیاس های  2طی   
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 (ASSIST).غربالگری مواد و الکل 2

-میماه گذشته(  3)  اخیرا وطول زندگی  را درمواد نوع  14مصرف  مورد است که 8آزمون غربالگری الکل، دخانیات و مصرف الکل شامل 

، هابخشآراممواد استنشاقی،  ،(شیشه و اکستازی)شامل  ها، کوکائین، آمفتامینحشیشالکل، تنباکو،  :از نوع مواد عبارتند 14 سنجد.

باعث مشکلات مواد مصرف  کهی )مانند تعداد دفعات دء مصرف مواعلائم سو 7 تا 3سوالات  (32) وادسایر م و ترکیبات افیونی، زاهاتوهم

مانند چند بار شما نیاز شدید یا ضروری به مصرف مواد داشته اید( در سه ماه وابستگی )( و مالی شده استانونی یا سلامتی، اجتماعی، ق

روزانه یا تقریبا "تا  4= "هرگز ")از پایه رتبه بندی شده اند لیکرتای نمره 1 بر اساس مقیاس 1تا  2موارد  .کنندگیری میرا اندازه گذشته

به ="نه در سه ماه گذشتهاما بله در حال حاضر/ "، 4="هرگز ") دسته بندی شده اند اینمره 3بر مقیاس  8،  7،  6 موارد( و 2= "هرروز

 (SSI) موادی رگیرنمره دبرای هر نوع ماده، یک  پرسد.در طول زندگی می مواد مخدر تزریقی در مورد استفاده از 8 (. مورد1و  2ترتیب 

 (TSI) درگیری موادنمره کلی  . این نمره نشاندهنده میزان مداخله مورد نیاز و نیز(7تا 1 سوالاته ها بمجمع پاسخآید )به دست میویژه 

 (32)( مواد تقسیم بر کل 8تا  1ها به سوالات : مجموع پاسخدرگیری موادنمره کلی .)است

ASSIST توسط سازمان جهانی بهداشت (WHO)  استفاده می گردانزار غربالگری برای همه مواد روانبه عنوان یک ابو شده است نوشته-

 (32.)به تأیید رسید ، اعتبار این ابزارو مراقبت اولیه مراکز درمانی از شرکت کننده بهبود یافته 1427روی  بر مطالعه بزرگ طی یک شود.

در  ها در میان افرادی کهالکل و آمفتامین ،گیری اختلالات مصرف حشیشاندازه به عنوان ابزار غربالگری معتبری برای  Assistاًاخیر

 (31است.) های روانی هستند، شناخته شدهبیماریه اول مرحل

 آمده است. 13 صفحهدر آن ر فسیو ت دهینمرهو اطلاعات در خصوص اجرا،   ASSISTیک نسخه از

 د است: زبان مختلف در وبسایت زیر موجو 8به  ASSISTترجمه 

http://www.who.int/substance_abuse/activities/assist/en/ 
 

 در سایت زیر موجود است: ASSISTاجرای آنلاین 

www.drugabuse.gov/NIDAMED/screening 

 

ر سایت زیر د ASSISTدهی و تفسیر در مراکز مراقبت اولیه به همراه اطلاعات بیشتر در مورد اجرا، نمره ASSISTراهنمای استفاده از 

 موجود است:

http://www.who.int/substance_abuse/activities/assist/en/ 

 

 

 

 

 

 



  آزمون غربالگري درگيري با الكل، سيگار و مواد  - الف
  0/3نسخه   )ASSIST‐WHO( سازمان جهاني بهداشت

  درمانگاه                               كشور                                                                   كنندهمصاحبهنام و نام خانوادگي 
  تاريخ                                                                                                       مراجعخانوادگي نام و نام 

 

 )بخوانيد مراجعراي لطفاً ب(مقدمه
درباره تجربه  السؤخواهم چند مي. شكرم، مواد و الكل شركت كنيد از شما متانواع تنباكواز اين كه پذيرفتيد در اين مصاحبه كوتاه درباره مصرف

تدخيني، خوراكي، مشامي، استنشاقي، تزريقي يا توان به صورت اين مواد را مي. شما از مصرف اين مواد در طول عمر و سه ماه گذشته بپرسم
  ).كارت مواد را نشان دهيد(خوردن قرص مصرف كرد 

در اين مصاحبه ). بخش، داروهاي ضددرد يا ريتالينمثل داروهاي آرام(ده باشد شده ممكن است توسط پزشك تجويز شبرخي از مواد فهرست
از تجويز پزشك، يا با دفعات و مقادير  غير اما، اگر شما اين داروها را به دلايلي .كنيمنميكنيد ثبت مصرف مي تجويز پزشكداروهايي كه شما مطابق 

خواهيم درباره مصرف مواد غيرمجاز مختلف توسط شما بدانيم، به شما گرچه مي. ما اطلاع دهيد كنيد، لطفاً بهمصرف مي شدهنسخهبيشتر از ميزان 
  .دهيد، كاملاً محرمانه خواهد بوددهيم اطلاعاتي كه در اين مورد به ما مياطمينان مي

  
  بدهيد مراجعرا به  ASSISTكارت پاسخپيش از پرسيدن سؤالات،: توجه

  
  1پرسش 

وجود هر گونه تفاوت . شده به پرسش يك در نوبت اول چك كنيدداده را با پاسخ سؤالبه اين  كنيد، پاسخيري را تكميل مياگر آزمون پيگ(
  )قرار گيرد سؤالبايد مورد 

  ايد؟مصرف كرده تاكنوندر طول عمر خود، كدام يك از مواد زير را 
  بله  خير  )فقط مصرف غيرپزشكي( 

  3  0 )غيرهن، ناس،لياسيگار، ق( انواع تنباكو -الف
، مورفين، زكيتمجترياك، شيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك، (تركيبات اَفيوني  -ب

  )نورفين، كديين، ترامادول، غيرهمتادون، بوپره
0  3  

  3  0 )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش -ج
  3  0 )كس، ريتالين، كريستال، غيرهشيشه، اكستازي، ا(آمفتاميني هاي محرك-د
  3  0  ) لورازپام، آلپرازولام، فنوباربيتال، غيرهديازپام، واليوم،(هاي خوابها يا قرصبخشآرام-ه
  3  0 )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني-و
  3  0 )چسب، بنزين، تينر، غيره(مواد استنشاقي -ز
  3  0 )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم-ح
  3  0 )كوك، غيره(كوكايين -ط
  3  0 :مشخص كنيد -ساير-ي

  

 :وجو كنيدتر پرسها منفي بود، بيشاگر تمام پاسخ
  »حتي زماني كه در مدرسه بوديد هم مصرف نكرديد؟«

  .بود، مصاحبه را متوقف كنيد» خير«اگر پاسخ به تمام موارد 
  

را درباره هر  2بود، پرسش » بله«موارد  اگر پاسخ به هر يك از
  .اي كه تاكنون مصرف شده بپرسيدماده

  
 
 
  



 

  2پرسش 
چند ) ماده اول، ماده دوم، غيره(، موادي را كه اشاره كرديد سه ماه گذشتهدر 

هرگز   ايد؟ وقت يك بار مصرف كرده
  

ك يا دو بار
ي

  

ماهانه
هفتگي  

هر روز يا     
تقريباً هر روز

  

  6  4  3  2  0 )غيرهسيگار، قليان، ناس،( تنباكوانواع -الف
، تمجيزكترياك، شيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك،(تركيبات اَفيوني -ب

  6  4  3  2  0  )نورفين، كديين، ترامادول، غيرهمورفين، متادون، بوپره

  6  4  3  2  0 )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش -ج
  6  4  3  2  0 )شيشه، اكستازي، اكس، ريتالين، كريستال، غيره(آمفتاميني هاي محرك-د
لورازپام، آلپرازولام، فنوباربيتال، ديازپام، واليوم،(هاي خوابها يا قرصبخشآرام-ه

  6  4  3  2  0  ) غيره

  6  4  3  2  0 )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني-و
  6  4  3  2  0 )چسب، بنزين، تينر، غيره(شاقي مواد استن-ز
  6  4  3  2  0 )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم-ح
  6  4  3  2  0  )كوك، غيره(كوكايين -ط
  6  4  3  2  0  :مشخص كنيد -ساير-ي

  
  .برويد  6بود به پرسش » هرگز«اگر پاسخ به تمام موارد 

  
 5و  4، 3هاي استفاده شده پرسش هر يك از موادصرف شده باشند، براي در سه ماه گذشته م 2اگر هر يك از مواد پرسش 

  .را بپرسيد
      

  3پرسش 
ماده (براي مصرف شديد ، چند وقت يك بار ميل يا وسوسه سه ماه گذشتهدر 

هرگز   ايد؟داشته )اول، ماده دوم، غيره
  

ك يا دو بار
ي

  

ماهانه
هفتگي  

هر روز يا   
تقريبا هر روز

  
  6  5  4  3  0 )غيرهسيگار، قليان، ناس،( باكوانواع تن-الف
، تمجيزكترياك، شيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك،(تركيبات اَفيوني -ب

  6  5  4  3  0  )نورفين، كديين، ترامادول، غيرهمورفين، متادون، بوپره

  6  5  4  3  0 )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش -ج
  6  5  4  3  0 )شيشه، اكستازي، اكس، ريتالين، كريستال، غيره(آمفتاميني اي همحرك-د
لورازپام، آلپرازولام، فنوباربيتال، ديازپام، واليوم،(هاي خوابها يا قرصبخشآرام-ه

  6  5  4  3  0  ) غيره

  6  5  4  3  0 )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني-و
  6  5  4  3  0 )چسب، بنزين، تينر، غيره(قي مواد استنشا-ز
  6  5  4  3  0 )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم-ح
  6  5  4  3  0  )كوك، غيره(كوكايين -ط
  6  5  4  3  0  :مشخص كنيد -ساير-ي

  
 

  
  



  4پرسش 
چند وقت  توسط شما) ماده اول، ماده دوم، غيره( ، مصرفسه ماه گذشتهدر 

هرگز  لامتي، اجتماعي، قانوني يا مالي شده است؟منجر به مشكلات سيك بار 
  

ك يا دو بار
ي

  

ماهانه
هفتگي  

هر روز يا   
تقريباً هر روز

  

  7  6  5  4  0 )غيرهسيگار، قليان، ناس،( انواع تنباكو-الف
، تمجيزكترياك، شيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك،(تركيبات اَفيوني -ب

  7  6  5  4  0  )ن، كديين، ترامادول، غيرهنورفيمورفين، متادون، بوپره

  7  6  5  4  0 )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش -ج
  7  6  5  4  0 )شيشه، اكستازي، اكس، ريتالين، كريستال، غيره(آمفتاميني هاي محرك-د
اربيتال، لورازپام، آلپرازولام، فنوبديازپام، واليوم،(هاي خوابها يا قرصبخشآرام-ه

  7  6  5  4  0  ) غيره

  7  6  5  4  0 )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني-و
  7  6  5  4  0 )چسب، بنزين، تينر، غيره(مواد استنشاقي -ز
  7  6  5  4  0 )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم-ح
  7  6  5  4  0  )كوك، غيره(كوكايين -ط
  7  6  5  4  0  :مشخص كنيد -ساير-ي

  
  5پرسش 
ماده اول، ماده دوم، ( ، چند وقت يك بار به خاطر مصرفسه ماه گذشتهدر 
رود انجام به صورت معمول از شما انتظار مي وظايفي را كهايد نتوانسته) غيره
  دهيد؟

هرگز
  

ك يا دو بار
ي

  

ماهانه
هفتگي  

هر روز يا   
تقريباً هر روز

  

   )غيرهسيگار، قليان، ناس،( انواع تنباكو-الف
، تمجيزكترياك، شيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك،(تركيبات اَفيوني -ب

  8  7  6  5  0  )نورفين، كديين، ترامادول، غيرهمورفين، متادون، بوپره

  8  7  6  5  0 )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش -ج
  8  7  6  5  0 )شيشه، اكستازي، اكس، ريتالين، كريستال، غيره( آمفتامينيهاي محرك-د
لورازپام، آلپرازولام، فنوباربيتال، ديازپام، واليوم،(هاي خوابها يا قرصبخشآرام-ه

  8  7  6  5  0  ) غيره

  8  7  6  5  0 )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني-و
  8  7  6  5  0 )ن، تينر، غيرهچسب، بنزي(مواد استنشاقي -ز
  8  7  6  5  0 )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم-ح
  8  7  6  5  0  )كوك، غيره(كوكايين -ط
  8  7  6  5  0  :مشخص كنيد -ساير-ي

  
  
  
  
  
  
  
  

 



  
  )1شده در پرسش موارد تاييد(اند، بپرسيد را براي تمام موادي كه تاكنون مصرف شده 7و  6پرسش 
  6پرسش 

كسي از اعضاء خانواده، بستگان، دوستان يا اشخاص ديگر نسبت به  نونتاكآيا 
  شما ابراز نگراني كرده است؟) ماده اول، ماده دوم، غيره( مصرف

نه، هرگز
بله، در   
ماه گذشته 3

 3بله، اما نه در   
ماه گذشته

  

  3  6  0 )سيگار، قليان، ناس، غيره( انواع تنباكو -الف
، تمجيزكشيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك،ترياك،(تركيبات اَفيوني -ب

  3  6  0  )نورفين، كديين، ترامادول، غيرهمورفين، متادون، بوپره

  3  6  0 )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش -ج
  3  6  0 )شيشه، اكستازي، اكس، ريتالين، كريستال، غيره(آمفتاميني هاي محرك-د
لورازپام، آلپرازولام، فنوباربيتال، ديازپام، واليوم،(هاي خوابها يا قرصخشبآرام-ه

  3  6  0  ) غيره

  3  6  0 )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني-و
  3  6  0 )چسب، بنزين، تينر، غيره(مواد استنشاقي -ز
  3  6  0 )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم-ح
  3  6  0 )كوك، غيره(كايين كو-ط
  3  6  0 :مشخص كنيد -ساير-ي

  
  7پرسش 

ماده اول، ( سعي يا اقدام ناموفق در كنترل، كاهش يا قطع مصرف تاكنونآيا 
  ايد؟داشته) ماده دوم، غيره

نه، هرگز
بله، در   
ماه گذشته 3

 3بله، اما نه در   
ماه گذشته

  

  3  6  0 )سيگار، قليان، ناس، غيره( انواع تنباكو -الف
، تمجيزكترياك، شيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك،(تركيبات اَفيوني -ب

  3  6  0  )نورفين، كديين، ترامادول، غيرهمورفين، متادون، بوپره

  3  6  0 )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش -ج
  3  6  0 )ن، كريستال، غيرهشيشه، اكستازي، اكس، ريتالي(آمفتاميني هاي محرك-د
لورازپام، آلپرازولام، فنوباربيتال، ديازپام، واليوم،(هاي خوابها يا قرصبخشآرام-ه

  3  6  0  ) غيره

  3  6  0 )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني-و
  3  6  0 )چسب، بنزين، تينر، غيره(مواد استنشاقي -ز
  3  6  0 )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم-ح
  3  6  0 )كوك، غيره(كوكايين -ط
  3  6  0 :مشخص كنيد -ساير-ي

  
  
  
  
  
  



  
  8پرسش 
نه، هرگز  

بله، در   
ماه  3
گذشته

در بله، اما نه   
3 

گذشتهماه 
  

  1  2  0  )فقط مصرف غيرپزشكي(ايد؟ مواد را به صورت تزريقي مصرف كرده تاكنونآيا 
  

: نكته مهم
اند، درباره اني كه در سه ماه گذشته مصرف تزريقي مواد داشتهمراجعسطح خطر و بهترين روش مداخله، بايد از  براي تعيين

  .شود سؤالالگوي تزريق در طول اين دوره 
  الگوي تزريق                                                                               راهنماي مداخله       

  
  
  
  
  

  
  .شودخاص محاسبه مي هچگونه امتياز درگيري براي هر ماد

را در اين جا وارد  8و  1هاي حاصل از پرسش يامتيازها.را با هم جمع كنيد7تا2هايشده براي پرسشامتياز دريافت) الف تا ي(براي هر ماده
 ج7+ج6+ج5+ج4+ج3+ج2: به صورت زير قابل محاسبه است 7تا  2ت رديف ج سئوالا هاياز مجموع امتيازبراي مثال امتياز حشيش . نكنيد

  
 الف7+الف6+الف4+الف3+الف2: شودشود، و به اين صورت محاسبه ميبراي تنباكو كدگذاري نمي 5توجه كنيد كه پرسش 

  
  .شودخاص تعيين مي با هر ماده مراجعنوع مداخله برحسب امتياز درگيري 

  
امتياز ماده اختصاصي   

  بدون مداخله  درج نماييدرا 
مداخله 
درماني 
  كوتاه

  *تردرمان تخصصي

  +27  4- 26  0-3   تنباكو  انواع-الف
  +27  4- 26  0-3   تركيبات اَفيوني -ب
  +27  4- 26  0-3   حشيش-ج
  +27  4- 26  0-3   هاي آمفتامينيمحرك-د
  +27  4- 26  0-3  هاي خواب ها يا قرصبخشآرام-ه
  +27  11- 26  0-10   يهاي الكلنوشيدني-و
  +27  4- 26  0-3   تنشاقيسمواد ا-ز
  +27  4- 26  0-3   زاها توهم-ح
  +27  4- 26  0-3   كوكايين-ط
  +27  4- 26  0-3   سايرمواد-ي

  
يا در صورت در مركز بهداشتي، درماني ممكن است توسط كاركنان مراقبت اوليه تر تخصصيو درمان بيشتر ارزيابي * -توجه

  .شودتوسط مراكز درمان سوءمصرف مواد تامين در دسترس بودن 

  يابار در هفته يا كمتر                 يك
 روز متوالي 3كمتر از 

  يا بيش از يك بار در هفته                
 روز متوالي يا بيشتر3

 *ترتخصصيارزيابي بيشتر و درمان 

كارت خطرات «شامل  درماني كوتاهمداخله 
 »همراه با تزريق



  ان مراجعبراي  WHO‐ASSISTكارت پاسخ  - ب

  مواد -كارت پاسخ
  )سيگار، قليان، ناس، غيره(انواع تنباكو  - الف
نورفين، ترياك، شيره، سوخته، هرويين، كراك، آمپول نورجيزك، تمجيزك، مورفين، متادون، بوپره(تركيبات اَفيوني  -ب

  )، ترامادول، غيرهكديين
  )سيگاري، ماري جوانا، جوينت، گراس، بنگ، غيره(حشيش  - ج
  )شيشه، اكستازي، اكس، ريتالين، كريستال، غيره(آمفتاميني هاي محرك - د
  ) ديازپام، واليوم، لورازپام، آلپرازولام، فنوباربيتال، غيره(هاي خواب ها يا قرصبخشآرام -ه
  )آبجو، شراب، عرقَ، الكل سفيد، غيره(هاي الكلي نوشيدني -و
  )چسب، بنزين، تينر، غيره(مواد استنشاقي  - ز
  )دي، گرد فرشته، غيرهاسال(زاها توهم - ح
  )كوك، غيره(كوكايين  -ط
  :مشخص كنيد - ساير -ي

  
  )ASSIST 2-5هاي پرسش(كارت پاسخ 

  ماه گذشته مصرف نشده است 3در  :هرگز
  ماه گذشته 3بار در  2تا  1 :يك تا دو بار

  بار در ماه 3تا  1 :ماهانه
  بار هفتگي 4تا  1 :هفتگي

  روز در هفته 7تا  5 :روزانه يا تقريباً روزانه
  

  )ASSIST 8تا  6هاي پرسش(كارت پاسخ 
  خير، هرگز      

  ماه گذشته 3بله، نه در        
  ماه گذشته 3بله، در        
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 . اقدامات مفید برای نظارت بر جریان درمان و نتایج آن3

 اقدامات زیر ممکن است ابزارهای بالینی مفیدی برای نظارت بر طول دوره درمان یا بعد از آن باشد

 درمان سریع:

موردی از انگیزه ها و میزان اعتماد به نفس افراد برای تغییر  12: یک ابزار اندازه گیری  [RTCQ, 36]تغییر پرسشنامه  . آمادگی برای1

رفتارهای مربوط به مواد مخدر خود است. این اندازه گیری نشان از سطح بالایی از سازگاری درونی، قابلیت اعتبار آزمون و بازآزمون و 

 در میان مصرف کنندگان الکل دارد. همچنین اعتبار پیش بینی

 دستورالعمل

 : بررسی درمان گر از سطح فعلی عملکرد اجتماعی و شغلی مراجعه کنندگان.[SOFAS, 37]. مقیاس عملکرد اجتماعی و شغلی 2

خالت راه حل سریع . این ارزیابی از عملکرد شغلی و اجتماعی می تواند برای اجرای مجدد خط کش آمادگی مراجع، به عنوان بخشی از د3

 (3در ارزیابی روند درمان استفاده شود )ضمیمه
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برای     استفاده      کاملا موافق موافق نامطمئن مخالف کاملا   مخالف 

 پزشک

 
     

. من فکر نمی کنم بیش از حد 1

 مواد مصرف بکنم

 

           

ر حال تلاش برای . من د2

کاهش میزان مصرف خود نسبت 

 به گذشته هستم

 

           

. من از مصرف مواد لذت می 3

برم اما بعضی وقت ها بیش از 

 حد مصرف می کنم

           

 

. بعضی وقت ها فکر می کنم 2

که باید مصرف مواد مخدر را 

 قطع کنم

 

           

ن درباره مواد مصرف . فکر کرد1

 کردن من نوعی اتلاف وقت است

 

           

. من به تازگی روش مصرف 6

 مواد خود را تغییر داده ام

 

            

. هرکسی می تواند از تمایل 7

خود برای انجام کاری درباره 

مصرف مواد خود صحبت کند، 

اما من واقعا کارهایی در رابطه 

 م می دهمبا آن انجا

 

           

. من در مرحله ای هستم که 8

باید به کم کردن مصرف مواد 

 فکر کنم 

           

آمادگی برای تغییر 

ین/استفاده مکرر از مواد( پرشسنامه زیر طراحی شده است تا از طریق آن احساس شخصی شما از مصرف مواد مخدر )مشکل سازتر

مشخص شود. لطفا هر کدام از سوال های زیر را به دقت بخوانید، بعد در رابطه با موافقت یا مخالفت خود با آنچه در سوال مطرح شده 

 است تصمیم بگیرید. لطفا پاسخ انتخابی خود برای هر سوال را علامت بزنید. پاسخ های شما کاملا محرمانه خواهد بود.  

P 

A 

c 

c 

P 

A 

A 

c 
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. استفاده از مواد مخدر من 9

 گاهی اوقات یک مشکل است

 

           

 

. برای من نیازی به فکردن به 14

تغییر رویه در مصرف مواد وجود 

 ندارد

 

           

. در حال حاضر واقعا در حال 11

تغییر عادات خود در مصرف مواد 

 مخدر هستم

 

           

 

. استفاده کمتر از مواد مخدر 12

 برای من بی معنا خواهد بود

           

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

c 

P 

A 

P 
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هستند و موارد فکر شده  9و  8، 4، 3د، موارد عملیاتی هستن 12و  11، 5، 1آیتم های پیش از تفکر شماره های 

 هستند.   11و  7، 6، 2)قابل تفکر( شماره های 

 نقطه ای نمره دهی می شوند؛ اعم از:  5همه موارد بر اساس یک مقیاس رتبه بندی 

 کاملا مخالف  -2

 مخالف  -1

 نامطمئن  1

 + موافق1

 + کاملا موافق2

قیاس، به سادگی نمرات هر مورد برای مقیاس را به سوال اضافه کنید. محدوده هر برای محاسبه نمره برای هر م

 + است. 8و تا  1تا  -8مقیاس از 

نمره مقیاس منفی نشان دهنده یک اخلاف نظر کلی با موارد اندازه گیری )نظارت( بر مراحل تغییر است در حالیکه 

 ره مقیاس تمایل برای تغییر را نشان می دهد.  نمره مثبت نشان دهنده یک توافق کلی است. بالاترین نم

ه نکته: اگر نمره دو مقیاس با یکدیگر برابر بود، در آن صورت دورترین مقیاس از دنباله تغییر ) مرحله پیش تفکر، تفکر، عمل ( نشان دهند

  وضعیت تغییر در فرد است.

امتیاز کسب کرده باشد، پس از آن  2امتیاز و در اقدام منفی  6تفکر امتیاز، در مقیاس  6برای مثال اگر یک موضوع در مقیاس پیش تفکر 

 موضوع ارجاع داده می شود به مرحله تعمق. 

 توجه داشته باشید که نمرات مثبت در مقیاس پیش تفکر، به معنی یک عدم آمادگی برای تغییر هستند. 

جه آمادگی سوژه برای تغییر و همچنین به صورت مستقیم قابل مقیاس پیش تفکر که نشان دهنده در برای به دست آوردن یک نمره برای

 مقایسه با نمرات مقیاس تفکر و اقدام باشد، به سادگی نمره پیش تفکر را معکوس کنید. )پایین را ببینید(   

 (.1333در ضرب i.eاگر یکی از چهار موارد در یک مقیاس از دست رفت، نمره سوژه برای آن مقیاس باید تناسب داشته باشد. )

 آمادگی برای تغییر

 امتیازدهی به آمادگی برای تغییر پرسشنامه

 روش سریع
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اگر دو یا تعداد بیشتری از موارد از دست رفتند، نمره مقیاس قابل محاسبه نخواهد بود. در چنین شرایطی، مراحل تغییر تعیین نامعنبر 

 خواهد بود. 

 مقیاس امتیاز:                            آمادگی برای تغییر:

 )نمره معکوس(                       پیش تفکر                             پیش تفکر  

 )همان نمره(                              تفکر                           تفکر             

 )همان نمره(                               اقدام        امتیاز اقدام                      

 مرحله تعیین تغییر  

(P,C, A?) 

 دگی برای تغییر:منبع آما

 ( 1992آمادگی برای تغییر پرسشنامه. رولنیک، اس. هیذر، ان. گلد، آر و هال، دبلیو. )

 برای استفاده مختصر، در طول مداخلات بیش از حد و فرصت طلبانه.« آمادگی برای تغییر»ایجاد یک پرسشنامه کوتاه 
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4  

 :Sofasمنابع 

 برای  1گلدمن، اچ اچ، اسکودول آی ای، لیو تی آر: بازنگری محور 

 .1992 ,1156–149:1148، چکیده ای از اقدامات عملکرد اجتماعی، مجله آمریکایی روانشناسی 2دی اس ام 

 

SOFAS 

یک عملکرد شغلی و اجتماعی را در طول یک زنجیره از عملکرد بسیار عالی در نظر بگیرید که به یک عملکرد آسیب 

عملکرد با توجه به محدودیت های فیزیکی که به میزان که دیده تبدیل می شود. آسیب هایی شامل اختلال در 

اختلالات روانی تاثیرگذارند. این اختلال باید نتیجه مستقیم مشکلات سلامت ذهن و جسم باشد. اثرات کمبود فرصت و 

 دیگر محدودیت های محیطی در نظر گرفته نمی شود.    
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 تباط بین مصرف مواد و خط کش سلامت عاطفی( برقراری ار1

 ( کاهش آسیب خیریه ها2

 صفحه( 3آ( کاهش آسیب های الکل )

 صفحه( 3ب( کاهش آسیب برای الکل )

 ث( کاهش آسیب برای شاهدانه

 ( مزایا و معایب اتخاذ تصمیم از ترازنامه3

 ( خط کش های آمادگی:2

 آ( خط کش اهمیت

 ب( خط کش اعتماد

 نث( خط کش درما

 ( طرح تغییر کاربرگ1

 ( سبک های مقابله6

 ( گروه های خوب )فضاهای خوب(7

 ( استرس کمتر 8

 ( تنفس شکمی9

 ( متفکر بودن نه بی فکر بودن14

 ( چگونگی بهبود دادن خواب )اختیاری(11

 

 

 

 

 

 

 

، برگه های اقدام سریع3پیوست  
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د و خط کش سلامت عاطفی/هیجانیارتباط بین مصرف موا  

 

 چه ارتباطی بین میزان مصرف مواد و سلامت عاطفی شما وجود دارد؟

8 5 3 1 6 82 7 0 9 4 

 هیچ ارتباطی

  وجود ندارد
 ارتباط قوی ارتباط متوسط  ارتباط ضعیف

 ارتباط

 بسیار قوی
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 استراتژی های کاهش آسیب

 

 یک مراقب داشته باشید  

-از مصرف مواد در تنهایی پرهیز کنید        

  "سفرهای بد"برای مواردی مانند مصرف بیش از اندازه، واکنش های آلرژیک و یا 

وان مراقب در کنار خود داشته باشید.کسی را به عن  

ن مصرف کنیددر مکانی ام  
 در محیط هایی مصرف کنید که پشتیبانی اضطراری    

 در آنجا به راحتی در دسترس باشد.

 ترکیب نکنید
-از ترکیب مواد خودداری کنید  

 آثار ترکیب مواد غیرقابل پیش بینی و به شکل بالقوه خطرناک است.

 مراقب باش
 استفاده کنید برای نظارت بر مواد از روش های مطمئن تری

 (2روش خوراکی به جای روش  استفاده از برای مثال) 

"آزمون طعم"ابتدا   

  -باشید نخست یک آزمون طعم داشته

 مخصوصا اگر مواد را از یک منبع جدید دریافت کرده اید یا تحمل خود را 

 . از دست داده اید.  ) در صورتیکه هنوز آن را مصرف نکرده اید(برای مصرف 

 منبع را بشناسید
 و از خلوص مواد و  از یک منبع شناخته شده خرید کنید

 باشید. مطمئن کنید  ابزاری که برای برش استفاده میتمیز بودن 
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 (  SUMITTمنبع: مصرف مواد و تیم درمانی بیماری روانی )

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 خلق و خویتان را رصد کنید
 شما تاثیر منفی بگذارند ل اعماو یا  ارفکات، ااحساس انند برالکل و سایر مواد مخدر می تو

 . دیباش آگاه رهیغ و یافسردگ اضطراب، خشم، هنگام دراز مصرف مواد مخدر  -

 تحت تاثیر مواد 

 رانندگی نکنید

 یا زمانی که درگیر انجام   و از مصرف مواد مخدر هنگام رانندگی

 خودداری کنید.  ،هر فعالیت به طور بالقوه خطرناک دیگر هستید

 مصرف مواد مخدر توانایی فرد را برای تمرکز کاهش می دهد، عکس العمل را کند می کند

 اعث اختلال در قضاوت و ادراک می شود. بو  
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 مشروبات الکلی –کاهش آسیب 

 گردد؟چگونه الکل باعث تخریب سلامتی شما می 

نوشیدن فراوان مشروبات الکلی در مدت زمان طولانی باعث تخریب 

می ها تحریببرخی از این  قسمت های زیادی از بدن شما می گردد.

 .دائمی باشدتواند 

 

 پوست
گرگرفتگی 

تعرق 

کبودی 

 ماهیچه ها

ضعف 

 کاهش بافت

 ماهیچه ای

 مغز

آسیب مغزی 

 کاهش

 حافظه

گیجی 

توهم 

 دهان، گلو، لب ها

سرطان 

 قلب

 فشارخون بالا 

ی قلبیحمله 

سکته 

 ضربان غیر

  منظم

 خون

 تغییرات در

گلبول های 

 قرمز خون

 شش

 افزایش احتمال

 عفونت از جمله

 بیماری سل

 معده

 التهاب

 جدارمعده 

 خونریزی 

زخم 

 روده 

 اندام های جنسی

 زنان
عادات ماهانه غیرمنظم 

ناباوری 

آسیب به جنین 

 آقایان

ناتوانی جنسی 

کوچک شدن بیضه ها 

وچک اسپرم آسیب دیده یا ک

 شده

 کبد
 ورم و درد

 شدید

هپاتیت 

تشمع کبدی 

 )سیروز(

سرطان کبد 

 پانکراس

التهاب ودرد 

 سیستم عصبی
 سوزش و بی

حسی در 

 ادستان و پاه
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الکل -کاهش آسیب  

 

تغییر نوشیدنی 

 ها

بعضی نوشیدنی ها بسیار قوی تر از انواع دیگر هستند بنابراین -وشیدنی تان را تغییر دهیدن  

.  از یک نوشیدنی قوی به سراغ یک نوشیدنی ضعیف تر بروید   

 اگر نوشیدنی تان را خودتان تهیه می کنید از افزودنی های بیشتر و الکل کمتر استفاده کنید.

نوشیدنی 

 جداکننده  

 . د به گذراندن یک شب کمک کنندمی توان در بین نوشیدنی های الکلی «جداکننده»رالکلی نوشیدنی غی

 

 دوری کنید بنابراین می توانید میزان نوشیدن خود را کنترل و پیگیری کنید.  از خوراکی های کنار نوشیدنی یرهیز از خوراکی ها

 

 دوری از دورهمی ها
 ی ها شما را تشویق می کند برای نشان دادن وفاداری خود به دوستانتان ، این دورهمدور همی ها را ترک کنید

 بیش از اندازه ای  که می خواهید بنوشید. 

 زیاد می نوشید، از همیشه بیرون رفتن با آنها خودداری کنید.  اگر می دانید که با برخی افراد گروه تان را انتخاب کنید

 

دهید به خودتان مهلت  
 یک استراحت یک ساعته بین هر نوشیدنی قرار بدهید.  به تدریج بنوشید.

 بین نوشیدنی ها نوشابه، آب یا آبمیوه بنوشید. 

 

«نه»بگویید  

 شما مجبور به نوشیدن نیستید.وقتی افراد دیگر می نوشند،  چگونه نه گفتن را یاد بگیرید.

 بنوشید. راه های نه گفتن مودبانه را تمرین کنید.  شما مجبور نیستید نوشیدنی را که به شما داده شده است را 

 برای مثال می توانید بگویید وقتی کم می نوشید احساس بهتری دارید. 

 از افرادی که یک زمان سخت برای ننوشیدن به شما می دهند دوری کنید. 
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ل بمانیدفعا  

 دوست دارید به جای نوشیدن فعال بمانید و برای رسیدن به اهدفتان به خودتان پاداش بدهید.  

 چه کاری انجام دهید؟ پول و زمانی را که صرف نوشیدن می کنید، برای انجام دادن کاری سرگرم کننده 

 با خانواده یا دوستان خود هزینه کنید. برای غذا خوردن به بیرون بروید، یک فیلم ببینید، خرید کنید و  

 ورزشی را انجام دهید یا تماشا کنید. 

 کمک بگیرید

 قطع کردن نوشیدن ممکن است در برخی زمان ها دشوار باشد. از خانواده و دوستانتان از دیگران یاری بگیرید    

 بخواهید شما را برای رسیدن به اهدافتان کمک و پشتیبانی کنند.  

 کمکی را که برای رسیدن به هدفتان نیاز دارید دریافت کنید. 

 

 بی توجهی به

 وسوسه ها

، مکان ها و یا زمان هایی که حتی اگر شما نمی خواهید، شما را مجبور به مراقب افراد مراقب وسوسه ها باشید.  

نوشیدن می کنند باشید. از افرادی که زیاد می نوشند و یا بارهایی که همیشه به آنجا می روید دوری کنید. پیش تر برای 

یدن در لحظه ای که وسوسه شده اید چه کار خواهید کرد، برنامه ریزی کنید. وقتی که اینکه بدانید برای اجتناب از نوش

 عصبانی یا ناراحت هستید و یا روز بدی داشته اید، نوشیدنی ننوشید.   
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 نوشیدن کم خطر برای زنان دن کم خطر برای مرداننوشی

 بیش از دو نوشیدنی استاندارد در ساعت اول نوشیده نشود

 و بعد از آن هر یک ساعت. 

 

 

 نوشیدنی استاندارد در ساعت نوشیده نشود 1بیش از 

 

نوشیدنی استاندارد در روز و  2به طور متوسط بیش از 

ل یک هفته نوشیده نوشیدنی استاندارد در طو 21بیش از 

 نشود

نوشیدنی استاندارد در یک  2به طور متوسط بیش از 

نوشیدنی استاندارد در طول یک  12روز و بیش از 

 هفته نوشیده نشود

های نوشیدن  نوشیدنی استاندارد در موقعیت 6بیش از 

 مصرف نشود. سنگین

ای نوشیدن  نوشیدنی استاندارد در موقعیت 2بیش از 

 دسنگین مصرف نشو

 قرار دادن یک یا دو روز بدون الکل در هفته

 

 قرار دادن یک یا دو روز بدون الکل در هفته

 

الکل -کاهش آسیب  

 

 بر میزانی که می نوشید

 نظارت داشته باشید

گرم الکل  14( شامل SDU« )واحد نوشیدنی استاندارد » یک  -بر میزان نوشیدنی خود نظارت داشته باشید       

 م از وعده های زیر یک واحد نوشیدنی استاندارد هستند.است، هر کدا

 

405 

 میلی لیتر

 الکل کم، آبجو با

 % الکل29

م.ل 015  

 آبجو عادی

% الکل29  

م.ل 822  

 شراب

 % الکل12

62 

 م.ل

 شراب غنی شده

 % الکل24

32 

 م.ل

 عرق و لیکور

 % الکل24

بیش از حد 

 ننوشید

 « کاهش خطرات نوشیدن»برای را در ادامه دستورالعمل هایی  -از نوشیدن بیش از حد خودداری کنید   

 مشاهده می کنید:
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مواد را با یکدیگر مخلوط 

 نکنید

 از ترکیب کردن الکل با دیگر مواد مخدر خودداری کنید.   -مخلوط کردن مواد        

 به طور بالقوه خطرناک است.آثار ترکیب مواد نامشخص و 

 آب بنوشید

 

 های خود کنید. برای سرحال ماندن، آب را جایگزین نوشیدنی  -آب        

 قبل از بیرون رفتن نیز آب بنوشید تا خیلی احساس تشنگی نکنید.

 غذا بخورید
  ن نوشیدن داشتن چیز کوچکی برای خوردن قبل یا در حی -غذا           

 کند. جذب الکل را کند می

 تعیین یک راننده

 

قبل از اینکه خانه را ترک کنید به این فکر کنید که چگونه به خانه باز خواهید  -رانندگی         

 گشت؛ یک تاکسی مجاز بگیرید یا یک راننده تعیین کنید. 

 

را  هاییمحدودیتاز اینکه از خانه خارج شوید  اگر در حال بیرون رفتن هستید، قبل          محدودیت تعیین کنید

 بگیرید: تصمیماتیتعیین کنید یا 

 خواهید چقدر بنوشید و/ یامی . آ

 خواهید چقدر پول هزینه کنید و/ یامیب. 

 خواهید چقدر بیرون بمانیدمی ج. 
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 شاهدانه  -کاهش آسیب 

 از حشیش و 

 شیره حشیش دوری کنید
 از شاهدانه به جای حشیش یا شیره حشیش استفاده کنید   

 

 مصرف کنید "ماری جوانا"آن یا  "سر"گل را به جای « برگ»       برگ بکشید

 

 ها را به جای کشیدنشاهدانه

 بخورید

 

دهد. ین روش عواقب فیزیکی مصرف شاهدانه را کاهش میا -جای کشیدن شاهدانه آن را بخورید به         

 برد. مصرف یک تا دو ساعت زمان می به یاد داشته باشید مشخص شدن آثار

 

 هااز نگاه داشتن دود در ریه

 خودداری کنید

دهد در عرض چند ثانیه رخ می« کشیدن»اثرات  -خودداری کنید هااز نگاه داشتن دود در ریه          

های شما ای از دوده سیاه ریهشود لایهاینکار فقط باعث میها نیست، بنابراین نیازی به نگه داشتن دود در ریه

  را بپوشاند.

 سریبه جای فیلتر از 

 استفاده کنید

فیلترها بخش زیادی از تی اچ سی )ماده مخدر  -به جای فیلتر استفاده کنید سریاز       

تری خواهید های محکمپکاز سیگار خود شابه م ، بنابراین شما برای دریافت اثرکنندتتراهیدروکانابینول( را فیلتر می

 زد یا بیشتر خواهید کشید.

 نازک ساده از کاغذ

 استفاده کنید

توانند های چند لایه و رنگ شده استفاده کنید زیرا این جوهرها میبه جای ورق از مقوای ساده        

 سمی باشند.   

 کاغذها را محدود کنید

 

 تری استفاده کنیدهای کماز ورقانید هنگام مصرف گل توتا آنجا که می     

های سرامیکی یا از پایپ

 ایشیشه

 استفاده کنید

های پلاستیکی، بطری ای استفاده کنید.های سرامیکی یا شیشهاز پایپ« دست ساز»های به جای پایپ             

شوند. های آلومینیومی حاوی سموم مضری هستند که هنگام حرارت دیدن منتشر میهای پلاستیکی و مخروطشلنگ

های برنجی ای، استیل ضد زنگ یا لولههای شیشهکنید؛ نمونهزین دیگر، چنانچه برای کشیدن از پایپ استفاده میجایگ

 های چوبی یا پلاستیکی هستند. به جای پایپ
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 های ذهنی  منبع: مصرف مواد و تیم درمانی بیماری

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 سوزند. بالاتر می زیرا آنها در درجه حرارتی ها را نکشیدها یا ساقهدانه           ها را نکشیدها یا ساقهدانه
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 شاهدانه  -کاهش آسیب 

 

 از ترکیب کردن مواد 

 خودداری کنید

  -از ترکیب کردن شاهدانه با الکل و دیگر مواد مخدر خودداری کنید       

 بینی و به صورت بالقوه خطرناک است. اثرات ترکیب مواد مخدر غیرقابل پیش

 و قبل از اینکه بکشید چیزی برای خوردن داشته باشید. زیاد آب بنوشید        مراقب خودتان باشید

روید به این فکر کنید که اگر به بیرون می -اید از راندن وسایل نقلیه خودداری کنیدوقتی چیزی کشیده        بعد از مصرف رانندگی نکنید  

 ده برای خود تعیین کنید. یک تاکسی مجاز بگیرید یا یک رانن -خواهید به خانه بازگردیدچگونه می

 تعیین کنیدمحدودیت 

 

 های قابل قبول از جانب خودتان تصمیم بگیریدبر اساس محدودیت        

 قبل از اینکه بکشید:  

 خواهید بکشیدمی چقدر و/ یا آ. 

 خواهید پول هزینه کنید چقدر و/ یا می ب.

 خواهید بیرون بمانیدچقدر می پ(

برای انجام کارهای دیگر برنامه ریزی کنید، مخصوصا کارهایی  بین هربار کشیدن یک استراحت قرار دهید.        به خودتان مهلت دهید

 که شامل خروج از خانه می شوند زیرا سرعت شما را برای کشیدن کم می کند. 

 بیش از میزانی که دوستان ممکن است شما را به مصرف -یدمصرفتان را مستقل از دوستانتان برنامه ریزی کن      سر و صدا به راه نیندازید

 برنامه ریزی کرده بودید تشویق کنند. 

. اگر می دانید که در نتیجه رفت و آمد با برخی برخی فعالیت ها یا دوستی ها احتمال مصرف را افزایش می دهد         انتخاب عاقلانه فعالیت

خواهید کرد، از اینکه همیشه با آنها باشید خودداری کنید؛ یا اینکه فعالیت های بدون دود افراد مقدار زیادی شاهدانه مصرف 

 را با آنها برنامه ریزی کنید. 

وقتی دیگران در حال کشیدن گل هستند، شما نیز مجبور به مصرف نیستید. راه های قاطعانه  نه گفتن را یاد بگیرید.        "نه"بگو 

تن را تمرین کنید. برای مثال می توانید بگویید گلو درد دارید. از افرادی که وقتی با آنها هستید نکشیدن برای شما نه گف

 سخت می شود دوری کنید
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 موارد خوب در رابطه با تغییر

 

 موارد نه چندان خوب در رابطه با تغییر

   

  

  

  

 مزایا و معایب ترازنامه تصمیم گیری

 

 موارد خوب:

 

 موارد نه چندان خوب:
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 اهمیتخط کش 

 

 

 

 

 

 

 

 

 اعتماد به نفس خط کش

 

 

 

 

 

 

 

 

 دارد؟« اهمیت»می توانید بگویید ایجاد یک تغییر در وضعیت افسردگی/ علائم اضطراب شما چقدر برای شما 

 بسیار با اهمیت است، شما می توانید بگویید در کجای این  14کمترین اهمیت را دارد و عدد 1درجه ای، عدد  14تا  1در یک مقیاس  

 

 علامت بزنید. « X»درجه بندی قرار دارید؟ مقیاس مورد نظر را با 

اعتماد به نفس، اهمیت و خط کش آمادگی 

 درمان

 دارد؟ « اهمیت»می توانید بگویید ایجاد تغییر در وضعیت افسردگی/ علائم اضطراب چقدر برای شما 

بسیار با اهمیت است، شما می توانید بگویید در کجای این درجه بندی قرار دارید؟  14کمترین اهمیت را دارد و عدد 1درجه ای، عدد  14تا  1در یک مقیاس 

 علامت بزنید. « X»مقیاس مورد نظر را با 

 علامت بزنید.« O»در رابطه با مصرف موادتان چطور؟ مقیاس مورد نظر را با 

6 5 4 3 0 8 1 7 82 9 

 بسیار با اهمیت  تا حدودی مهم بدون اهمیت

 دارد؟« اهمیت»می توانید بگویید ایجاد یک تغییر در وضعیت افسردگی/ علائم اضطراب شما چقدر برای شما 

بسیار با اهمیت است، شما می توانید بگویید در کجای این درجه بندی قرار دارید؟  14کمترین اهمیت را دارد و عدد 1درجه ای، عدد  14تا  1ر یک مقیاس د 

 علامت بزنید. « X»مقیاس مورد نظر را با 

 علامت بزنید.« O»در رابطه با مصرف موادتان چطور؟ مقیاس مورد نظر را با 

 

8 0 3 4 5 6 7 1 9 82 

 اعتماد به نفس بالا تا حدودی مهم بدون اعتماد به نفس
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 درمانخط کش 

 

 

 

 

 

 

 

درجه ای، برای ایجاد این تغییر ممکن است که شما چقدر در پی درمان بیشتر باشید؟ )وقتی که درمان سریع را به اتمام  14تا  1مقیاس  

 رساندید( 

 بسیار مهم است، می توانید شما در کجا قرار دارید؟ 14 اهمیتی ندارد و قرار دارد اصلا 1جایی که 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 درجه ای، برای ایجاد این تغییر ممکن است که شما چقدر در پی درمان بیشتر باشید؟ )وقتی که درمان سریع را به اتمام رساندید(  14تا  1در یک مقیاس 

 بسیار مهم است، می توانید شما در کجا قرار دارید؟ 14و قرار دارد اصلا اهمیتی ندارد  1جایی که 

 

8 0 3 4 5 6 7 1 9 82 

 اعتماد به نفس بالا تا حدودی با اعتماد به نفس  بدون اعتماد به نفس 
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 تغییر برنامه کاربرگ

 

 تند؟اهداف تغییر من چه هستند؟ اهداف سلامت عاطفی و/ یا استفاده مواد من چه چیزهایی هس

1. 

2. 

3. 

. 

 مهمترین دلایل من برای تغییر: 

1. 

2. 

3. 

. 

 چه چیزی می تواند به من برای رسیدن به این اهداف کمک کند؟

1. 

2. 

3. 

. 

 افرادی که می توانند به من برای تغییر این راه ها کمک کنند:

1. 

2. 

3. 

. 

 راه های ممکن کمک کردن آنها: شخص
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 آید را داشته باشم برنامه ام اثرگذار خواهد بود:   من می دانم که اگر نتایج مثبتی که در ادامه می

1. 

2. 

3. 

. 

 )لطفا  دایره بکشید( اگر این تغییرات را در هفته های آینده ایجاد کنید، چقدر به شما اعتماد به نفس خواهد داد؟

7 6 5 4 3 8 0 1 9 82 

 بسیار با اعتماد به نفس   تا حدودی با اعتماد به نفس      بدون اعتماد به نفس
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 )برای مثال عصبانیت، ناراحتی(.  را در زندگی دارندهمه افراد تجربه های مشکلات هر روزه و احساسات منفی 

حساسات مشکلات ممکن است با مصرف مواد در ارتباط باشند )برای مثال حضور در گروهی که مواد به آسانی در دسترس است(، می توانند از افکار یا ا

 ال از جر و بحث ها(.ناشی شوند )برای مثال افسردگی، افکار مزاحم( و یا از تعامل با دیگران )برای مث

 راه های معمولی و مرسوم برای نزدیک شدن یا برخورد با مشکلات و احساسات است.  سبک های مقابله

 ؟ " کدام مهارت های مقابله ای استفاده می کنیداز وقتی با مشکلات یا احساسات منفی رو به رو هستید، معمولا »

 

 سبک های مقابله: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 سبک های مقابله:

به طور فعال با  مهارت های مقابله ای مفید

ها رخ می مشکلات و احساسات، همانطور که آن

 دهند در ارتباط هستند.  

برقراری تماس تلفنی،   مثال ها عبارتند از:

جست و جو برای کمک، بازدید از خدمات، آرامش 

دادن، به چالش کشیدن افکار، زمانبندی فعالیت 

 ها. 
که مشکل یا  مهارت های مقابله ای غیر مفید

 عبارتند از:  اسات را به درستی روشن نمیکننداحس

نادیده گرفتن مشکل یا احساسات، تظاهر  انکار:     

همواره رخ نمی دهد یا اگر هم رخ بدهد آنقدر که به 

 رسد بد نیست.نظر می 

 

انجام دادن کارهای متفرقه برای اجتناب از  اجتناب:     

مواجه شدن با مشکل )برای مثال فرار از مدرسه( یا 

احساسات )برای مثال مصرف مواد مخدر و یا مصرف 

 مشروبات الکلی(.

فریاد زدن یا  پرخاشگری یا رفتار خصمانه:         

 فحش دادن به دیگران، کسی را کتک زدن.

ت های مقابله ای که شناخته برای هر کدام از مهار

کدام یک از سبک " اید، از خودتان سوال کنید که

های مقابله برای شما کارآمد و کدامیک ناکارآمد 

 ."است

 سوالات زیر ممکن است به شما کمک کند: 

 این روش چقدر برای مدیریت مشکلات

 کارآمد است؟    و احساسات من موثر و

 آیا واقعا به من برای حل مشکلاتم

 کمک می کند؟

 تا چه مدت زمانی کارایی خواهد

 داشت؟ 

 آیا مشکلات من را در طولانی مدت

  حل می کند؟
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انجام کارها بدون فکر کردن به  اقدامات ناگهانی:       

)برای مثال رانندگی با سرعت بالا، قمار، مصرف مواد  آنها

 مخدر و الکل(

هرچقدر بیشتر برای نادیده گرفتن یا انکار مشکلات یا 

احساسات خود تلاش کنید، بیشتر به آنها فکر خواهید کرد 

و بیشتر ناراحت خواهید شد چراکه اجتناب یا به تاخیر 

انداختن مشکلات فقط آنها را بدتر می کند. در حالیکه این 

مدت احساس  سبک های مقابله باعث می شوند در کوتاه

بهتری داشته باشید، آنها اندکی به حل مشکلات کمک می 

کنند. فشار مشکلات حل نشده به راحتی به احساسات منفی 

)مانند اضطراب، نگرانی، خشم، غم و اندوه ( و مصرف مواد 

 مخدر منجر می شود.

حالا )در بالا( دور مهارت مقابله ای که 

بیشترین کمک را برای مدیریت مشکلات و 

 احساسات به شما می کند خط بکشید. 

 
آموزش مهارت مقابله ای بخش مهمی از درمان شناختی   

وزد چگونه موقعیت های است که به شما می آم (CBT)رفتاری 

احساسات و همچنین بهترین راه مقابله با آن را مشکل ساز، 

 تشخیص دهید.

توسعه راه هایی مفیدتر از مقابله با برای در صورت تمایل شما 

مشکلات و احساسات و همچنین تجهیز شما به درمان بیشتر/ 

  CBTدرمان در آینده  ،یا گزینه های بیشتر برای یافتن درمان

 وصیه می کنیم.به شما ترا 

    در اینجا چند راه کار ساده برای کمک به شما جهت مقابله با  

 ه وجود دارد.مشکلات یا احساسات آزاردهند
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           مراقب خودتان باشید 

 

 

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 احساسات خوب

غذاهای سالم را برای  خوردن متعادل:.  1

 خوردن انتخاب کنید و به طور منظم غذا بخورید. 

 

 

 
بار فعالیت بدنی  3هفته ای  ورزش کنید:   .3

داشته باشید. تمریناتی مانند پیاده روی، شنا یا 

رفتن به باشگاه ورزشی می تواند به شما کمک 

 کند تا احساس خوبی داشته باشید. 

اگر احساس  درمان بیماری جسمی:.  4 

ناخوشایندی دارید، به پزشک خود )پزشک 

 عمومی( مراجعه کنید.

یک برنامه خواب  خواب خود را تنظیم کنید: . 5

منظم تنظیم کنید، در طول روز فعال باشید، 

دقیقه قبل از خواب فعالیت خود را کم  34حداقل 

 2کنید و در آرامش باشید، بعد از حدود ساعت 

 بعداز ظهر از نوشیدن کافئین خودداری کنید.

 مقدار زیادی آب بنوشید.   2

 حساسات مثبتافزایش ا

 

 که به شما« یک کار».هر روز حداقل 1

 احساس خوبی می دهد انجام دهید.

یک لیست از فعالیت های مثبت در جدولی که 

ارئه شده است بنویسید. موارد زیر شامل لیست 

 شما می شود: 

 
که شما دوست دارید زمان بیشتری با آنها نفر  2  

 طی کنید

فعالیتی که شما دوست دارید اغلب اوقات  2    

 جام دهیدان

مکانی که شما دوست دارید زمان بیشتری  2     

 در آنجا بگذرانید

 
چیزی که صاحب آن نیستید اما دوست  2    

 دارید آن را داشته باشید

 غذایی که مورد علاقه شماست 2     
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روزها و تعداد دفعاتی که می خواهید آنها را انجام دهید در  -. فعالیت های لذت بخش را به منظور پیشبرد آنها برنامه ریزی کنید2

 شده است تنظیم کنید. ستونی که ارائه 

 برنامه هایی که از آن لذت می برم

 

 تنظیم زمان... چه زمانی آنها را انجام خواهم داد؟

        

        

        

        

        

        

        

        

        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 شنبه8 شنبه0 شنبه3 شنبه4 شنبه5 جمعه شنبه 
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 اه کارهای ارائه شده در پایین: کاهش تنش روحی و جسمی با امتحان کردن برخی از ر

 

 سه بار ورزش در هفته.  بیش از . 1       

 

 

 

 

 

1_____________________________. 

2_____________________________. 

3_____________________________. 

 

 سعی کنید یکی از این سه فعالیت را حداقل هفته ای سه بار انجام دهید. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 استرس کمتر  

ورزش هایی با انرژی بالا )مانند دو، هنرهای رزمی 

یا رفتن به باشگاه( که به شما کمک می کند 

فشارهای محصور شده در شما آزاد شود. فعالیت 

یوگا هم می توانند   های آرام مانند پیاده روی یا

برای کاهش استرس به شما کمک کنند. سه 

واند برای کاهش استرس و آرامش فعالیتی که می ت

 لیست کنید:  را به شما کمک کند

 

 

 تمرین های کششی انجام دهید. راه های زیر را امتحان کنید: برای کاهش تنش عضلانی،. 2         

 بایستید و تا آنجا که می توانید بدن خود را بکشید، تمام بدن:

  تان خود بایستید!!!د و روی نوک انگشدست های خود را به بالا بکشی 

 گردن خود را تا جایی که می توانید بکشید، مانند گردن یک قو.  گردن:

 حالا سر خود را به سمت راست بچرخانید و همانطور که بازدم می کنید 

 شانه و بازوی چپ خود را به جلو فشار دهید تا کشش گسترش بیشتری پیدا کند. 

 کرار کنید. حالا همین حرکات را در طرف دیگر بدن ت

 بار به سمت عقب بچرخانید.  1بار به سمت جلو و  1شانه های خود را  شانه ها:

 حالا خودتان را در آغوش بگیرید و به خودتان عشق بورزید.
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.به خودتان یک ماساژ کوتاه بدهید!! )یا از یک دوست 3

 بخواهید این کار را برای شما انجام دهد.(

ستهایتان!( برای ماساژ گردن و از ماساژور شخصی خود )د

شانه هایتان استفاده کنید. به پشت بخوابید و یک توپ تنیس 

را در هرجایی که احساس می کنید تنش عضلانی دارید قرار 

دهید. از پایین گردن خود و بین شانه ها شروع کنید تا ناحیه 

 ای کوچک از پشت خود. 

 احساس خود، آرامش پیدا کنید: 5هرکدام از  دادن به.خودتان را تسکین دهید: با تسکین  4      

 بینایی:

 شنوایی:

 لامسه:

 چشایی:

 بویایی:

 این فعالیت ها را اضافه کنید به...

 . به یک تعطیلات کوتاه بروید 5   

دقیقه ملافه را روی  24و برای  به رختخواب بروید

سر خود بکشید، در رختخواب یک کتاب بخوانید، 

 به پارک بروید، روی یک نیمکت بنشینید. 

 
 

 آگاهانه به موسیقی گوش دهید: .6          

 به تک آهنگ یا آلبوم موسیقی مورد علاقه خود به صورت آگاهانه گوش دهید 

 هر ترانه و هر ساز را بشنوید. هر ضرب،  -واقعا به موسیقی گوش کنید-

 سعی کنید روی موسیقی تمرکز کنید. 

 اگر ذهنتان منحرف شد اشکالی ندارد زیرا این کاری است که ذهن انجام می دهد

 فقط به این نکته توجه کنید و به آرامی تمرکز خود را به موسیقی بازگردانید. 

 

 

 شما کمک کند.  کاهش استرسنجام دهید که به را ا فقط کاریمهمتر از همه این است که 
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پاهایتان را روی همدیگر نیندازید و اگر احساس آرامش  ابتدا راحت و با پشتیبانی سر، پشت و بازوها روی یک صندلی بنشینید.

ین ناف و دنده هایتان می کنید چشمهایتان را ببندید. یک دست را صاف بر روی سینه خود قرار دهید و دست دیگر را روی شکم، یعنی ب

در طول تمرین حرکت دهید نه دستی که  -آنکه روی شکم قرار دارد–قرار دهید. به یاد داشته باشید که قرار است دست پایینی خود را 

 روی سینه گذاشته اید، به همین دلیل است که ما این تمرین را تنفس شکمی نام گذاری کرده ایم. 

 

. این نفس را خیلی عمیق نکشید، کافیست مانند همیشه یک معمولی شماره نگه دارید 3و آن را تا حالا یک نفس به درون بکشید 

رسیدید، نفس خود  3اید تا سه شماره نگه دارید. وقتی به شماره  نفس بکشید، فقط از دیافراگم خود استفاده کنید و نفسی را که فرو داده

 به آرامی تکرار کنید. را« آرامش»را بیرون دهید و به صورت ذهنی کلمه 

 

 3ثانیه به درون بدهید و برای  3نفس خود را برای  ای تمرین کنید. ثانیه 6بعد، تنفس دم و بازدم را به آرامی و در یک چرخه  

ینه. دست دهید، از دیافراگم خود استفاده کنید نه از س (. همانطور که نفس خود را فرو می3-2-، بیرون3-2-ثانیه به بیرون بدهید )درون

 را به آرامی تکرار کنید. « آرامش»کنید، به صورت ذهنی کلمه  هایتان باید همچنان روی سینه باقی بماند. هربار که شما بازدم می

 

اگر آرامش پیدا کرده باشید، دستی که روی شکم قرار دارد باید بیشتر از دستی که روی  دستهای خود را هنگام تنفس نگاه کنید. 

 دارد حرکت کند. سینه قرار 

نیازی نیست که سرعت تنفس خود را کند کنید، این اتفاق به صورت طبیعی و زمانی که شما به آرامش برسید رخ خواهد 

 سعی کنید که دم را با بینی و بازدم را با دهان خود انجام دهید.   داد.

 

 ا عصبانیت درون شما تسلی یافته باشد.های اضطراب، استرس، تنش ی این روش را تا زمانی ادامه دهید که نشانه 

 

 

 

 

 

 آرامش از طریق تنفس شکمی  
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 عصبی یا در فکر استفاده از مواد مخدر یا الکل یافتید، مراحل زیر را دنبال کنید:  اگر خودتان را افسرده،

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 باشید متفکر

 .  به تفکر توجه کنید1         

 . تفکر را بدون قضاوت مشاهده کنید2           

 . به خودتان یادآوری کنید: این فقط یک فکر است؛ افکار فقط افکار هستند،آنها حقایق  نیستند. 3              

 «ام که.......من این فکر را داشته»یا به خودتان بگویید:               

 

 . توجه خود را بار دیگر بر کاری که در لحظه مشغول انجام آن هستید جمع کنید.4              

. در نهایت چند لحظه به خودتان فرصت دهید تا ببینید احساسات شما دچار تغییر شده 5                 

 است یا خیر. 
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 های بهبود خوابروش

 روش برای داشتن خوابی بهتر 11  
 با رفتن به رخت خواب در یک ساعت مشخص، . هرشب1

تلاش کنید یک برنامه منظم برای خواب خود داشته باشید. 

شوید از جای خود ها نیز به محض اینکه از خواب بیدار میصبح

 بلند شوید. در طول روز نخوابید یا چرت نزنید.

ها یا صبح. در طول روز فعالیت فیزیکی داشته باشید. 2

فعالیت بدنی داشته باشید، همزمان با خورشید از اواخر بعداظهر 

 خانه بیرون بروید!

. یک محیط با آرامش بخش برای خواب فراهم کنید. 3

مطمئن شوید که فضای خوابتان خیلی سرد یا خیلی گرم نباشد. 

 ، کامپیوتر و تلویزیون را خاموش کنید.تلفن

نی را در طول روز زما هایی دارید،. اگر در طول شب نگرانی4

 به حل مشکلاتتان اختصاص دهید.

حداقل نیم ساعت قبل از  ها آرامش داشته باشید.. شب5 

 خواب یک فعالیت آرامش بخش انجام دهید.

. از رختخواب خود فقط برای خواب و )هم آغوشی( 6

از مطالعه و تماشای تلویزیون در رختخواب  استفاده کنید.

 خودداری کنید. 

های د از ظهر از خوردن نوشیدنیبع 4. از حدود ساعت 7

 2سعی کنید در روز بیش از دار خودداری کنید. کافئین

دار استفاده نکنید )برای مثال های کافئینفنجان از نوشیدنی

 قهوه، کوکاکولا(.

قرار زیرا شما را بی. از نوشیدن الکل خودداری کنید 8

 کند. می

ز خواب . از کشیدن سیگار حدود یک تا دو ساعت قبل ا9

زیرا نیکوتین یک عامل محرک است که  خودداری کنید

 خوابی بیاورد. تواند بیمی

های خواب به عنوان آخرین راه حل و تنها در . از قرص11

 صورتی استفاده کنید که پزشک آن را تجویز کرده باشد.

 

 

 شکستن یک الگوی نامناسب برای خواب 

ممکن است رفتن مشکلات طولانی مدت داشته باشید، برای به خواب اگر 

ب بروید احساس اضطراب به شما دست در زمانی که می خواهید به خوا

 ، اتفاقی که مشکلات مربوط به خواب شما را بیشتر می کند. بدهد

را دنبال "نکته برای داشتن خواب بهتر  11"برای غلبه بر این مشکلات 

 ب نمی روید، اقدامات زیر را انجام دهید:کنید و در مواقعی که به خوا

دقیقه تلاش برای  21تا  15.اگر نمی توانید به خواب بروید، بعد از 1

خوابیدن از جای خود برخیزید. بسیار بعید است که ماندن در رختخواب 

در شرایطی که احساس اضطراب و بی قراری می کنید، به خوابیدن منجر 

 شود. 

نحرافی انجام دهید )برای مثال یک بازی فکری انجام .کاری آرام و یا ا2

دهید، مطالعه کنید یا یک دوش آب گرم بگیرید(. اگر ذهن شما به 

ممکن است امتحان است که نگران مشکلات بعدی هستید،  قدری فعال

کردن کاری که به تلاش ذهنی نیاز دارد بتواند مفید باشد )برای مثال 

 جدل کلمات متقاطع(.  انجام یک بازی یک نفره یا حل

با منحرف کردن خودتان از نگرانی ها ممکن است احساس آرامش و 

 خواب آلودگی بیشتری به شما دست دهد.
.فقط هنگامی به رختخواب بازگردید که احساس آرامش و خواب 3 

 آلودگی می کنید. 

 دقیقه تلاش برای خوابیدن همچنان بیدار 21تا  15.اگر بعد از بیشتر از 4

هستید، دوباره از رختخواب بیرون بروید و فرآیند یاد شده را تا زمانی که 

 به خواب بروید تکرار کنید. 




