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 های اعتیادرویکردها و مدل
 

 3روخوش انیسه ،0رنجبرا  رضا ،2شکری کیوا 

 چکیده 
ی ادانند. روش این پژوهش کتابخانههای اعتیاد عوامل متعددی را در گرایش به اعتیاد مؤثر میرویکردها و مد 

های علمی و رویکرد تحلیلی و نظری مورد بررسی قرار مرور یافته ها و رویکردهای اعتیاد باو اسنادی بود. مد 

اوت گرایش به اعتیاد و عوامل متف ها برای درک اعتیاد یا رفتارهای اعتیادی خاص به شیوهاز مد  هر یک گرفت.

پایراه  ،بازتاب عوامل محیطی همچو  فقر اًمد  اجتماعی/ محیطی، اعتیاد را اکثر در تداوم اعتیاد تأکید دارند.

داند. مد  روانی، اعتیاد را حاصل رو و... میپایین اقتصادی اجتماعی، فشار اجتماعی، همنشینی با افراد کج

ه داند و مد  ژنتیکی و وراثتی به دنبا  پاسخی از منظر بیولوژیکی است. بشکست در اراده فرد وابسته به مواد می

نظرا  به سمت اند برخی از صاحبدی و ناقصی را ارائه دادهبعها نظرات تکاین علت که هرکدام از این مد 

ر بعد های اخیاند. البته در سا اجتماعی را مطرز کرده -روانی-ها حرکت کردند و مد  زیستیادغام این تبیین

معنوی نیز به این مد  اضافه شده است. طبق این مد ، اعتیاد حاصل ترکیب عوامل زیستی، روانی، اجتماعی و 

عنوا  یک آسیب اجتماعی در کنار مشکلاتی چو  بیکاری، فقر، طلاق و ... تحت تأثیر  اعتیاد به وی است.معن

بعات گیرد، به دلیل تشناختی فردی که خود در بستر خانواده، ارتباط با همسالا  و جامعه شکل میدلایل روا 

نابراین بهای آ  است. برای کاهش آسیب فراوا  آ  در نظام سیاسی اقتصادی کشور نیازمند توجه و اراده جدی

معنوی باشد.  و ریزی برای پیشریری و درما  اعتیاد با در نظر گرفتن ابعاد زیستی، روانی، اجتماعیبهتر است برنامه

 ترین ویژگی این مد ، نراه جامع و کل نرر به انسا  است. مهم

 اعتیاد، رویکردها، زیستی، روانی، اجتماعیها: کلیدواژه
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 مقدمه 

اعتیاد یک مشگکل جهانی اسگت که تقریباً بیشگتر کشورهای جها  با آ  روبرو هستند. کشور    

ما هم به سگبب شگرایو جغرافیایی، تغییرات اقتصگگادی و اجتماعی، عوامل فردی و محیطی با   

های پیشگگریرانه مناسگگب، در معرض   این معضگگل روبرو اسگگت و به سگگبب نداشگگتن مداخله   

های مربوط به های ناشگگگی از اعتیاد و هزینهاین بیمگاری اسگگگت. زیا   دگسگگگترش و تشگگگدیگ  

وری نیروی انسگگانی متعاقب این بیماری، میلیاردها دلار و نداشگگتن بهرههای بهداشگگتی مراقبت

روشگگن و یک ضگگرورت انکارناپذیر   های پیشگگریرانه از آ ، کاملاًبنابراین کوشگگش اسگگت.

، مسگئله سگوءمصگرف مواد در حا  حاضگر بعد از سگه بحرا  اصلی      2به گزارش برلی اسگت. بنا 

زیسگگت، تهدید اتمی و بحرا  فقر، بحرا  چهارم جها  را تشگگگکیل  جها  یعنی نابودی محیو

و سگگازما   (. بر اسگاپ اعلام مسگگئولا  وزارت بهداشگت  2395به نقل از شگکری،  )داده اسگت  

شگگود. مخدر در کشگگور افزوده میکنندگا  مواددرصگگد به مصگرف  1بهزیسگتی سگگالانه حدود  

 3طبق گزارش معگاونت سگگگلامت بهداشگگگت، آمار مبتلایا  به سگگگوءمصگگگرف مواد در ایرا     

به نقل از کریم یارجهرمی، افتخارزاده، و حمیدی ) شگگده اسگگت هزار نفر اعلام 422میلیو  و 

ف ر(. بنابراین شگگدت اعتیاد که به نوع ماده مصگگرفی، مقدار مصگگرف، دفعات مصگگ  2390پور، 

وم دهد. بدو  شگک این پدیده ش بالایی را نشگا  می  اًو شگیوه مصگرف بسگتری دارد آمار نسگبت    

ا و هتوا  به چالش از هم پاشگگیدگی خانوادهپیامدهای ناخوشگگایند بسگگیاری در پی دارد که می 

سگرپرسگت و آینده آنا ، هدر رفتن منابع مالی و اقتصگادی کشگور، پرشد      طلاق، فرزندا  بی

 ح ب موردبر این اسگاپ پرداختن به موضوع   افزایش سگایر انحرافات اشگاره نمود.   ها وزندا 

علم  لاًاند. مثهای مختلف علوم در این زمینه به تحقیق پرداختهناپذیر اسگگگت. شگگگاخه اجتنگاب 

پزشگگگکی بگگه تگگأثیرات دارویی موادمخگگدر بر اعضگگگا و جوارز بگد  پرداختگه اسگگگت. علم      

وانی فرد معتاد پرداخته و علل و نتایج روانی مصگگگرف های رشگگگناسگگگی بیشگگگتر بر جنبه روا 

شگگگناسگگگی و مددکاری اجتماعی عوامل  موادمخگدر را مورد مطگالعه قرار داده اسگگگت. جامعه  

اطلاع ازنظریگات رایج دربگگاره   انگد. اجتمگاعی و محیو اجتمگگاعی را مورد بررسگگگی قرار داده 

ها از هما  ابتدا برای  پگدیگده اعتیگاد یگک ضگگگرورت انکارناپذیر اسگگگت. هر یک از این مد     

                                                                 

1. Berley 
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ند. همچنین کنرفتگارهگای اعتیادی خاص به چرونری بروز اعتیاد تأکید می   ایگ  ادیگ اعتدرک 

ی،  ها پیشنهادهایی نیز برای پیشریردر هر یک از این مد  شدهمطرزشگناسی  بر اسگاپ سگبب  

های پدیدهدهنگد. در واقع اعتیگاد نیز مگاننگد سگگگایر مسگگگائل و      مگداخلگه و درمگا  نیز ارائگه می    

توا  آ  را در یک نراه تک عاملی گیرد و نمیهای گوناگونی نشگگگأت میاجتمگاعی از علگت  

دی انسگگا  موجودی چندبع ،بررسگگی کرد چرا که مسگگائل اجتماعی اولاً چندبعدی بوده و ثانیاً

 توا  یک مد  را مطرز کرد چراکه هرکداماسگگت. به همین دلیل برای تببین علل اعتیاد نمی

تنهایی ها بهکدام از آ کنند و هیچها بخشگگی از مسگگئله مورد بررسگگی را تبیین می   مد  از این

یی ها مکمل یکدیرر هسگتند. برای آشنا از جامعیت برخوردار نیسگتند. به همین دلیل این مد  

با رویکردهای گوناگو  اعتیاد در این مقاله رویکردها در طبقات مشگگگخصگگگی ارائه و معرفی  

 شوند.می

 های اجتماعی اعتیاد  مدل
مد  محیطی و اجتماعی اعتیاد بر نقش محیو فرد در اختلا  سگگوءمصگگرف موادمخدر تأکید  

داند که فرد درگیر را به لذت و روند همیشگگگری میدارد. مگد  رونگد زنگدگی، اعتیگاد را یک     

رسگگگانگد. مرکز این مگد  نقش بگافت اجتماعی و تجارب فردی مؤثر در مصگگگرف     امنیگت می 

شگگگری مواد اسگگگت. مد  مشگگگابهی بر نقش نیروهای مخل اجتماعی از قبیل بیکاری و فقر همی

 -دهنگد. مد  فرهنری  تگأکیگد دارد کگه فرد را در معرض خطر سگگگوءمصگگگرف مواد قرار می    

اجتمگاعی نیز عوامگل فرهنری و اجتمگاعی را عگامگل پیشگگگریری و شگگگیوع رفتگارهای خاص        

گر توسگگگعه اعتیاد اسگگگت. این  جتماعی تسگگگهیلهای ادانگد. تگأکید این مد  بر مکانیسگگگم  می

هگای خگانوادگی، هنجگارهگای اجتماعی و     تواننگد اعتقگادات قومی، سگگگنگت   هگا می مکگانیسگگگم 

روع را در شگگ این رویکرد عوامل و بافت اجتماعی .های اقتصگگادی و اجتماعی باشگگندموقعیت

و بمحصگگو  رواشگگناختی مصگگرف مواد را دیدگاه جامعه داند.می مؤثرمصگگرف مواد و اعتیاد 

 ود.ش، محرومیت و از خودبیرانری میداند که باع  ایجاد ناامیدی، ناکامیاجتماعی  می

هگای ابتدایی در مدرسگگگه معمولاً نررش مثبتی به مواد  معمولاً نوجوانگا  در جریگا  سگگگا   

پسگگگندانه اسگگگت ولی در دوره متوسگگگطه نررش آنا  در جهت  نگدارنگد و نررش آنا  اجتماع  
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دهگگد کنگد و این پگگذیرش آنگا  را در معرض خطر قرار می  رفتگارهگگا تغییر می پگذیرش این  

تر درگیر رفتگارهگگای  (. هر چگه فرد در سگگگنین پگایین  2990، 2)هگاوکینز، کگاتگگالانو و میلرف  

ت نشگگا  داده اسگگ سگگاز شگگود احتما  بروز این رفتارها در آینده بیشگتر اسگگت. پژوهش مشگکل 

اند بیشگگتر از کسگگانی که بعد از ه مصگگرف مواد کردهسگگالری شگگروع ب 25نوجوانانی که قبل از 

ای دارند در معرض خطر سگگگوءمصگگگرف مواد در بزرگسگگگالی قرار  سگگگالری چنین تجربه 29

(. از دیرر عوامگگل مؤثر کگگه این رویکرد بگگه آ  2990گیرنگد )هگگاوکینز و همکگگارا ،  می

و  های شگگاد زیسگگتنههای زندگی و ناآشگگنایی با شگیو پردازد عدم آشگنایی جوانا  با مهارت می

(. مصگرف مواد توسگو همسگالا  نیز یکی از    0227، 0پذیر بود  اسگت )بوتین و گریفن جامعه

های مصگگگرف مواد اسگگگت که این رویکرد به آ  پرداخته اسگگگت.  کننگده بینیترین پیشقوی

معمولاً افرادی کگه سگگگابقگه سگگگوءمصگگگرف مواد دارنگد بسگگگیگاری از رفتارهای آنا  از طریق       

ی داشگگگتن روابو اجتمگاعی بگا انواع خگاصگگگی از مردم مگانند معتادا  آموخته      معگاشگگگرت یعن 

ود. ادوین شوسگیله دوسگتا  فرد معتاد آموخته می  شگود. درواقع، فرایند یادگیری اعتیاد به  می

ه رفتاری و انریزه عمل بسگگاترلند معتقد اسگگت که در جریا  رشگگد، فرد رفتار درسگگت، کج   

که  هددهای نخسگگتین و خانواده مید بیشگگترین سگگهم را به گروهسگگاترلن گیرد.رفتار را یاد می

این موضوع در  (.2392صگدیق سگروسگتانی،    ) دارای روابو چهره به چهره و صگمیمانه هسگتند  

 )رایرانی، عبدی، شگگگاکری و مردوفی  های پژوهشگگررانی همچو  فیضگگی، ویسگگی   پژوهش

(؛ 0223) 7( ؛ ویسگگتل، باچند، پیل و برو 0222و همکارا  ) 3(؛ توکر2395(؛ فولادی )2397

( نیز تایید شگده اسگت. هرچقدر امکا  دسگترسی به مواد    0222) 5مورتو  و فرهت -سگیمونز  

ز با افزایش شده نیپذیری ادراکیابد. دسترپبیشگتر باشگد، خطر مصرف مواد نیز افزایش می  

سگی که کودکا  احسگاپ کنند دسگترسی    مثا  در مدار عنوا  بهخطر مصگرف مرتبو اسگت.   

(. 2395آسگگانی به مواد دارند میزا  مصگگرف بالاسگگت )پازانی، برجعلی، احدی و موجمباری،  

محیو خگانواده و روابو حگاکم بر خگانواده و فشگگگارهگای اجتماعی همچو  عدم موفقیت در     

جتماع ا رنظ ازاجتماع، وقوع حوادث بزرگ و تأثیرگذار  ازنظردسگگگتیگابی به اهداف باارزش  

                                                                 

1. Hawkins, Catalano and Milford 

2. Botvin & Griffin 

3. Tucker 

4. Whitesell, Bachand, Peel & 

Brown. 

5. Simons -Morton & Farhat 
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مثلاً از دسگگت داد  نزدیکا ، طلاق پدر و مادر، اخراج از شگگغل یا اخراج از مدرسگگه و تجربه  

ی، یک واقعه جنای شگگد وقوع حوادث منفی مانند سگگوءاسگگتفاده جنسگگی از کودکا ، قربانی  

 (.2395، شکری) کندهای لفظی یا جسگمانی تمایل به مصگرف مواد را در افراد ایجاد می  تنبیه

ن مشگگگکلات اجتمگگاعی کگه علگگت آ  الروهگای کنتر  نشگگگگده مهگاجرت و ایجگگاد     همچنی

اند در گرایش به اعتیاد هگایی اسگگگت کگه اهگالی آ  از فرهنگگ کلی جامعه جدا افتاده    منطقگه 

گرفته در این مناطق با سگایر مناطق در تضگاد اسگگت و افراد به   تاثیر دارد. زیرا معیارهای شگکل 

شگگگکنی هسگگگتند. این امر در گرایش  هگای موافق قگانو   طور مکرر در معرض یگادگیری الرو 

(. یکی دیرر از عوامل اجتماعی و 2393سگگگتوده، ) افراد بگه رفتگارهگای اعتیادی مؤثر اسگگگت   

محیطی مهم در گرایش افراد بگه اعتیگاد، کنتر  اجتمگاعی اسگگگت. خگانواده از چهگار طریق      

( 3( نظارت غیرمسگگتقیم،  0ی، ( نظارت درون2تواند بر رفتار فرزندا  نظارت داشگگته باشگگد:  می

(. رویکرد اجتماعی انحراف را 2313محسگگنی تبریزی، ) ( ارضگگای نیازها7نظارت مسگگتقیم و 

ی اجتماعی ناشگگگی از عوامل رفتارکجداند و بر این باور اسگگگت که یگک پگدیده اجتماعی می  

ه است عمنحرف نیستند، بلکه این جامذاتاً شناختی نیست و منحرفا  شگناختی یا زیسگت  روا 

شگگناسگگا  به  نراه جامعه (.2393 اصگگل، زاهدی) آوردکه هویت انحرافی را در افراد پدید می

اعتیاد بر این محور قرار دارد که بسگگیاری از عوامل شگگیوع اعتیاد و بازگشگگت به آ  در درو    

ی خود جلب سگگگو بهکگه افراد را   فرد قرار نگدارد. مصگگگرف موادمخگدر کگارکردهگایی دارد    

مواد وسگیله ارتباط، سگرگرمی، تفریو و پیوسگتری فرد به گروه اسگت. از سوی      کند. اینمی

ایی هدیرر افراد مسگگگتعد، فاقد امکانات لازم برای کسگگگب شگگگغلی، ارتباطات اجتماعی و راه 

برای گگذرانگد  اوقگات فراغگت هسگگگتنگد و زنگدگی افراد قگابل تفکیک از تجارب نیسگگگت.         

رد توجه کند، بلکه لازم اسگگگت فرد را در شگگگبکه  تواند فقو به شگگگکل اعتیاد فگر نمیدرمگا  

و  ها روبرو اسگگگتروابو اجتماعی نراه کند. اعتیاد حاصگگگل مشگگگکلاتی اسگگگت که فرد با آ  

(. بنابراین عوامل 2310سگگخاوت، ) توا  از زندگی اجتماعی جدا سگاخت مشگکلات او را نمی 

و  کننگد اد ایفگا می ی اسگگگتفگاده از مو اجتمگاعی و محیطی نقش بسگگگیگار متنوعی را در زمینگگه  

شگگگنگاختی این حوزه بگه تبیین نیروهگای سگگگاختگگاری و فرهنری مؤثر بر     هگای جگامعگه   نظریگه 

شگگناسگگا  کارکردگرا معتقدند که سگگوءمصگگرف  اند. جامعهپرداختهسگگوءمصگگرف موادمخدر 
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موادمخدر، واکنشگگگی به تضگگگعیف هنجارهای اجتماعی اسگگگت. از نظرکارکردگرایا  هر چه 

د و تحولات اجتمگاعی با سگگگرعت بیشگگگتری روی دهند، هنجارها و   تر شگگگوجگامعگه پیچیگده   

هنجاری( خواهند انجامید. تر شگگگده و بگه وضگگگعیت آنومیک )بی  هگای اجتمگاعی مبهم  ارزش

های هنجاری ختم شگگود تواند به فشگگارهای اجتماعی و ناهمسگگازیآنومی در مقیاپ جامعه می

هنجاری زمانی مشگگگاهده  و موجبگات سگگگوءمصگگگرف موادمخگدر را فراهم کند. ناهمسگگگازی   

شگگود که مسگگئولا  بهداشگگت و سگگلامت در مورد خطرات مصگگرف موادی مانند الکل و    می

مشگگروبات الکلی و سگگیرار سگگگالیانه    های تولیدکنندهاما کارخانه دهند؛سگگیرار هشگگدار می  

 هنجاری ممکن اسگگگتکنند. آنومی یا بیهگا دلار خرج تبلیغگات و گو  زد  مردم می  میلیو 

فردی هم رخ دهگد مثلا زمگانی کگه فرد احسگگگاپ غربت و تنهایی کند و در مورد    در سگگگطو 

 بنابراین طبق رویکرد کارکردی رفتار مناسگب و نامناسگب در جامعه دچار سگگردرگمی شگود.   

سگاختی، سگوءمصگرف مواد مخدر واکنشی است به نبود پیوند بین فرد و جامعه و تضعیف     –

 (.2392صدیق سروستانی،) اجتماعی شد  وفاق جمعی در مورد هنجارهای مقبو 

رویکرد تضگگاد: رویکرد تضگگاد بر اهمیت تفاوت قدرت سگگیاسگگی، اقتصگگادی و اجتماعی   

 های سگگگوءمصگگگرف مواد نفع اجتماعی و چرونری تأثیر آ  بر رفتارها و ارزشهای ذیگروه

 مخدر تأکید دارد. از این منظر سگگوءمصگگرف موادمخدر واکنشگگی به نابرابری موجود در نظام 

و  سگرمایه  داری اسگت. افراد یک جامعه بیرانه از کار، دوستا  و خانواده و همچنین از جامعه 

عنوا  ابزاری برای فرار از سگگتم و سگگرخوردگی    نهادهای آ  به سگگوءمصگگرف موادمخدر به  

ای قگدرتمنگدترین اعضگگگای جگامعگگه     آورنگد. در چنین جگامعگه   نگاشگگگی از نگابرابری روی می  

کنند که مصگگگرف مواد را غیرقانونی اعلام و برای تولید، عرضگگگه و  هنجارهایی را تعریف می

 (.2392صدیق سروستانی، ) کنندهایی نیز تعیین میمصرف آ  جریمه

زنی و رویکرد کنش متقگابگل نمادین: کنش متقابل نمادین بر اهمیت تعریف و برچسگگگب  

لقی و وب تمعانی منتسگگب به مصگگرف مواد تأکید دارد. اگر تجربه نخسگگتین مصگگرف مواد خ  

تدریج برچسگگب معتاد تعریف شگگود، مصگگرف مواد تکرار خواهد شگگد و فرد ممکن اسگگت به 

بخورد. اگر این تعریف طوری درونی شگگگود کگه فرد نیز خود را معتگاد تلقی کنگد، رفتار فرد    

اسگگگتمرار و حتی افزایش خواهگد یگافگت. مصگگگرف مواد از طریق کنش متقگابگل نمگادین در        
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رتبه کار در نخستین مشود. افراد تازهو دوسگتا ( یاد گرفته می  های کوچک )همسگالا  گروه

گیرند. زمانی که مصگگرف  مصگگرف مواد تحریک شگگد  برای مصگگرف و فنو  آ  را یاد می  

رده بخش شمبرخی مواد، رفتارها و تجارب توسگو گروه همسگالا  و دوستا ، مقبو  و لذت  

های شگگغلی،  عی، فقر و فرصگگت شگگود، احتما  ادامه مصگگرف وجود دارد. شگگرایو بد اجتما  

ها و در دسگگترپ بود  آورها و مسگکن های مالی، داروهای تجویز شگده مثل خواب شگکسگت  

 -سگگگیمو  اثر همسگگگالا  )مواد از جمله دلایل سگگگوءمصگگگرف مواد اسگگگت. عواملی همچو   

نظارت  (و0224، 2دراپیل و موشگگگر) کننده الکل و مواد(، والگدین مصگگگرف 0224مورتو ، 

( از جمله عوامل خطر اجتماعی و 0221، 0تینز، اسگگگتور، الکسگگگاندر و چیلاکوت والدین )مار

انگد. از جمله عوامل اجتماعی و فردی  محیطی مرتبو بگا مصگگگرف مواد مخگدر معرفی شگگگده   

مرتبو بگا اعتیگاد عبگارتنگد از: در دسگگگترپ بود  مواد، هنجارهای فرهنری، فقر و محرومیت     

ی، رفتارهای مشگگگکل شگگگایع و اولیه، کارکرد اقتصگگگادی، تعارض و پیوند ضگگگعیف خانوادگ

ا، هتحصگیلی ضگعیف، فقدا  تعهد به مدرسگگه، عدم پذیرش همسگالا  و وابسگگتری منفی به آ    

نررش مطلوب و ضگگداجتماعی به مواد، تجربه زودهنرام سگگوءمصگگرف، تجربه پایین والدین  

از  ناشگگی با تغییرات رشگگدی  کنار آمد در سگگاختاربندی و سگگازماندهی خانوادگی، سگگبک   

عبور از نوجوانی و جوانی بگه بزرگسگگگالی، فقگدا  نظگارت والگدین، جو منفی خگگانواده، نوع      

 روابو با همسالا ، چرونری محیو مدرسه و اوضاع و شرایو محله زندگی.  

( در پژوهشگگگی به بررسگگگی عوامل اجتماعی مؤثر بر  2397ده و زندی )درهنقدی، رضگگگایی

در شگگهر نورآباد پرداختند. نتایج پژوهش آنا    NAضگگو ترک اعتیاد موفق در گروه مردا  ع

متغیرهگای طرد اجتمگاعی مضگگگاعف، عگدم موفقیت در ترک فردی، حمایت    نشگگگا  داد کگه  

 یابی در گروه با متغیر وابسگگگته تحقیق یعنی ترک اعتیاد موفقاجتماعی گروه از فرد و هویت

حلیل ت نتایج همچنین بر اسگگگاپ .ی مثبگت و معنگاداری دارند  رابطگه  NAبگا عضگگگویگت در   

درصگگگد از تغییرات ترک اعتیاد موفق با  53رگرسگگگیو  متغیرهگای مسگگگتقگل تحقیق حگدود     

به  یدر پژوهشگگگ( 2319پور )باقری، نبوی، ملتفت و نقی .کنندرا تبیین می NAعضگگویت در  

                                                                 

1. Drupal & Mozzar 2. Martinez, Stour, Alexander & 

Chilacotte 
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نا  نتایج پژوهش آ .در شگگگهر اهواز پرداختند ادیمؤثر بر پدیده اعت یعوامگل اجتمگاع   یبررسگگگ

ی داریرابطه معکوپ و معن ادیو شگگگدت اعت یاقتصگگگاد - یپایراه اجتماع نینشگگگا  داد که ب

اد و معاشگگرت با افراد معت یاحسگگاپ انزواطلب ،یهنجاریب یرهایمتغ نیب نیوجود دارد. همچن

به  یدر پژوهشگ  (2311رشگادت )  .وجود داشگت  یداریو معن میمسگتق  یرابطه ادیبا شگدت اعت 

 ،یماعکه تعهد اجت نتایج پژوهش نشگگا  داد .پرداخت ادیمؤثر بر اعت یعوامل اجتماع یبررسگگ

داری کمتر از گروه طرز معنیدر گروه معتگگادین بگگه  یو کنتر  اجتمگگاع یاجتمگاع  یانزوا

مؤثر بر  یاجتماع( در پژوهشگگگی به بررسگگگی عوامل 2314) ا یو قناعت ا یخادمکنتر  اسگگگت. 

اختند. پردزنا  شگگهر تهرا   بیآسگگو کاهش  یمخدر مراکز بازپرور زنا  معتاد به مواد ادیاعت

خانواده پدر و  یخانواده ز  و شگگگوهر یگسگگگسگگگتر  نتایج پژوهش آنا  نشگگگا  داد که از هم

در دسگگگترپ بود   ،یاجتماع -یپایراه اقتصگگگاد ،یخانواده ز  و شگگگوهر ینابسگگگامان ،یمادر

زنا  معتاد به مواد مخدر بوده  ادیبر اعتخگانواده از عوامل مؤثر   یاعضگگگا ادیگ اعت و مواد مخگدر 

در پژوهشگی به بررسی نقش اجتماع و   (0229) 2. اسگما ، فاسگت، کروسگی، وود و کر   اسگت 

در این تحقیق  د.الا  در شروع به تزریق مواد مخدر پرداختنسخصگوص گروه دوسگتا  و هم  

د. بوشگگگده  گردآوریکنندۀ موادمخدر  هگا از طریق مصگگگاحبگه با جوانا  خیابانی تزریق  داده

ا  مواد به تزریق، کنندگکه در بیشگگتر مواقع تشگویق دیرر اسگگتفاده  دادنتایج این تحقیق نشگا   

اد، که در اولین تزریق مو دادروایت جوانا  در این تحقیق نشگگا   .کندیاین کار را تسگگهیل م

 0ویندکرمود، سگگونو، سگگونرپوت و  . تأثیر اجتماعی متقابل همسگگالا  بسگگیار برجسگگته اسگگت 

 دهو  بح  گروهی متمرکز سگگه با اسگتفاده از  در پژوهشگگی با اسگتفاده از روش کیفی ( 0223)

به بررسگگی اعتیاد و مصگگرف موادمخدر در دو ایالت در شگگما  شگگرقی هند     مصگگاحبۀ عمیق

دلایل مله از جفشگگارهای هیجانی   ی ونینشگگگوشگگه که نتایج این تحقیق نشگگا  داد . پرداختند

 بودند.اده از الکل و مواد مخدر فاست

( نشگگا  داد که در 2395نتایج مطالعه مروری قبادزاده، مسگگعودی، محمد خانی و حسگگنی )

ای، عوامگل مربوط به تحصگگگیل و مدرسگگگه،   سگگگطو فردی، عواملی مثگل راهبردهگای مقگابلگه    

                                                                 

1. Small, Fast, Krusi, Wood & Kerr 2. Kermode, Sono, Songput & 

Devine 
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شگگناختی؛ در سگگطو هیجانی  های جمعیتمعتاد، خانواده و ویژگی های دفاعی فردمکانیسگگم

طلبی و سگگبک تنظیم هیجا  و در سگگطو اجتماعی عواملی عواملی مثل هوش هیجانی، هیجا 

 روابو، حمایت اجتماعی، شگگگکاف بین مثل وضگگعیت آنومیک، سگگرمایه اجتماعی، شگگگبکه  

 کنند.  مصرف مواد ایفا می نسلی و معنویت نقش عمده در گرایش، شروع و ادامه

 شناسیدلایل اعتیاد از منظر روان
رفتاری و ناهنجاری نظیر اعتیاد به مواد های علمی هرگونه کجشگگناسگگی ریشگگه های روا نظریه

کنند. در بعد وجو میهای روانی و عاطفی فرد جسگگتها را در آسگگیبمخدر و سگگایر آسگگیب 

 شگگگود کهشگگناختی خطر مصگگرف مواد و رفتارهای بزهکارانه اغلب در افرادی دیده می  روا 

خواهی، اجتناب کم از آسگگیب و کنتر  ضگگعیف تکانه هسگگتند   دارای رفتارهای نظیر هیجا 

 ؛0220(. کامپرینگ و آلن ) 2395، بگه نقگل از پگازانی و همکارا ،    0220، 2)کودجو و کلاین

گیری اجتمگگاعی و ی جهگت (. در پژوهشگگگی رابطگگه2395بگه نقگگل از پگگازانی و همکگگارا ،  

ا هبررسگگی قرار دادند. یافته  سگگاز را مورد های حل مسگگئله اجتماعی رفتارهای مشگگکل مهارت

گیری اجتمگاعی مثبگگت نقش مهمی در میزا  رفتگارهگای بزهکگارانگه و      نشگگگا  داد کگگه جهگت 

   کند.درگیری در مصرف مواد ایفا می

اختلالات روانی با اختلا  مصگگگرف مواد مرتبو هسگگگتند. به عبارتی برخی اختلالات قبل 

سگگوءمصگگرف مواد در میا    آیند. می و برخی اختلالات بعد از مصگگرف مواد مخدر به وجود

افراد دارای بیمگاری روانی یگک مشگگگکگگل شگگگگایع اسگگگگت. از طرف دیرر بسگگگیگگاری از     

 برند.زما  از یک بیماری روانی جدی رنج میطورهمکننگدگا  مزمن مواد مخدر به مصگگگرف

 هزما ، رابطهای گوناگونی )از جمله تقدم، وقوع همدر مورد رابطگه این دو اختلا ، فرضگگگیگه  

گیری را تأیید های انجام شگگده بیشگگتر این نتیجه پژوهش .علی یا دوگانه( مطرز شگگده اسگگت 

تواند خطر ابتلا به ای هسگگگتنگد کگه هرکدام می  هگای جگداگگانگه    کننگد کگه این دو، اختلا   می

یمی، )سگگگل دیرری را افزایش دهد و این، به این معنی نیسگگگت که یکی علت دیرری اسگگگت 

شگگناختی ( عوامل روا 2395ی، عبدالمحمدی و یوسگف زاده ) (. غدیری صگورما  آباد 2393

                                                                 

1. Kodjo& Klein    



 های اعتيادرویکردها و مدل 

 

334 

 

سال 
5 ،

شماره 
81

، تابستان
 

8931
 

V
o

l. 5
, N

o
. 1

8
, S

u
m

m
er 2

0
1

8
 

 

دلبسگگگتری، خودکگارآمدی،   انگد: سگگگبگک  گرایش بگه اعتیگاد را بگه شگگگرز زیر معرفی کرده   

ای، مقابله فرزنگدپروری، تکگانشگگگرری، راهبردهگای    هیجگانی، سگگگبگک   داری، نگاگویی دین

 ادراک سگترپ فراشگگناخت و ا نفس، باورهای گرایی، عزتذهنی، کما  آوری، نشگاط تاب

 شده.  

( به سگگگه رابطه احتمالی بین بیماری روانی و 0224مواد) سگگگوءمصگگگرف ملی انسگگگتیتوی

 به تواندمی روانی هگای ( بیمگاری 2 کنگد کگه عبگارتنگد از:    سگگگوءمصگگگرف مواد اشگگگاره می 

یا  ایجاد باع  تواندمی مخدر مواد ( سگوءمصگگرف 0شگگود،  منجر مخدر مواد سگوءمصگرف  

 اختلا  دو هر مشترک برای منشاء یک است ممکن (3شگود و   روانی هایبیماری تشگدید 

 (.2393باشد)به نقل از سلیمی،  داشته وجود

شگگناسگگانه روانی و اختلالات مصگگرف مواد   زیربنای مکانیزمی که بین اختلالات آسگگیب

شگگاید این دلیل را بتوا  مطرز کرد که افرادی  .کند، چندا  روشگگن نیسگگتارتباط برقرار می

کگه قبگل از مصگگگرف مواد بیمگاری روانی دارنگد، برای کاهش درد و بهبود احسگگگاپ کفایت      

 کنندو از الرویی تبعیت می زننددسگگت به خود درمانی می های بیمارگونهخود و بهبود نشگگانه

دچار بیماری روانی هسگگگتند، برد. افرادی که ها را به سگگگمت اختلا  مصگگگرف مواد میکه آ 

ممکن اسگگت تمایل زیادی به خود درمانی نداشگگته باشگگند اما فهم کمی نیز نسگگبت به مصگگرف  

ارند و فرایند تری دمواد داشگته باشگند. این نوع افراد نسگبت به سایر همسالا  خود بینش پایین   

 .تر استسخت ها به مراتبدرما  اعتیاد آ 

فروید  های شگخصگیتی تأکید دارد، تبیین  ی که بر نارسگایی شگناخت های روا یکی از تبیین

ه داند. نهاد سرچشمو من برتر می اسگت. فروید سگاختار شگخصگیت را شامل سه لایه نهاد، من    

بین شگناسگد. من هسته اصلی شخصیت و م  گونه قید و بندی نمینیروی نفسگانی اسگت که هیچ  

اد و من برتر و بگه اصگگگطلاز  آموزش و واقعیگات زنگدگی اسگگگت. این بخش پیونگددهنگده نهگ     

های اخلاقی و وجدانی فرد اسگگگت که برتر شگگگامل ارزشبا  شگگخصگگگیت اسگگگت. من دروازه

ه شگگود. فروید معتقد اسگگگت ک تدریج با آموزش و پرورش و تأثیر عوامل محیطی ایجاد میبه

عرصگگگه زنگدگی انسگگگا  صگگگحنگه کشگگگاکش دو نیروی نهگاد و من برتر اسگگگت. زمانی رفتار      

رفت توا  نتیجه گمی آیگد کگه نهگاد در مبگارزه با من برتر پیروز شگگگود.    پیش میآمیز انحراف
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که هرگاه رشگگد روانی فرد به موازات رشگگد جسگگمی او انجام نریرد و شگگخصگگیت فرد تکامل  

راده، اگیرد و به فردی بیها و اختلالات روانی قرار مینیگابگد، فرد در معرض و هجوم بیماری  

اف روی و انحرشگگگود. در این هنرام در معرض خطر کجتبگدیل می عگاطفگه   پگذیر و بی تلقین

ل گونه افراد به دلیکگه اعتیگاد به موادمخدر یکی از این انحرافات اسگگگت. این   شگگگودواقع می

انند خود توهای اخلاقی را بپذیرند و به آسگگانی نمیتوانند ارزشعدم تکوین شگگخصگگیت نمی 

شگگوند. در نتیجه، زمینه  سگگی و عاطفی میرا با محیو سگگازش دهند و دچار مشگگکلات احسگگا  

 (.  2312داوری، ) آیدمناسبی برای اعتیاد به مواد مخدرّ در چنین افرادی به وجود می

وا  عاملی که عنهای شگگگخصگگگیتی به تقریبگاً در کلیگه تحقیقات مربوط به اعتیاد از ویژگی  

سته خصیتی برجهای شگ کشگاند، نام برده شگده اسگت. از ویژگی   شگخ  را به سگوی اعتیاد می  

خویی، افسگگگردگی، احسگگگاپ تنش،  هگای همچو  روا  پریش توا  بگگه ویژگیمعتگادا  می 

کفایتی و اشگگکا  در برقراری روابو گرم و طولانی اجتماعی اشگگاره کرد. ناامنی، احسگگاپ بی

ای هشگود. در بررسگگی گیری اعتیاد عامل مهمی محسگوب می عدم رشگد شگخصگیتی در شگگکل   

یتی معتادا  و افراد سگالم صورت گرفته است، نتایج اغلب بیانرر  که با هدف مقایسگه شگخصگ   

پریشگگگی بین گروه معتگاد و  خویی و روا گرایی، روا  آزردهدار در ابعگاد برو  تفگاوت معنی 

 (.  2392افراد سالم است )مامی، احدی، نادری، عنایتی و مظاهری، 

ه روانی در دورشگگناسگگی  شگگواهد علمی حاکی از آ  اسگگت که بین دلبسگگتری با آسگگیب   

ای هگگرابطگه معنگاداری بین سگگگبگک    کودکی، نوجوانی و بزرگسگگگالی رابطگه وجود دارد. مثلاً 

شخصه م وجود دارد.دلبسگتری با اختلالات خلقی، اضگطرابی، شگخصیت و سوءمصرف مواد    

های دلبسگتری آسگگیب زیسگتی، روانی و اجتماعی اسگگت که بر اثر محرومیت از مادر،   اختلا 

د های رشگگگآید. ریشگگه سگگگندرم جایرزین او و فقدا  تعامل با او به وجود میفقدا  مراقب یا 

نگاکگافی، اختلا  اضگگگطراب جگدایی، اختلا  شگگگخصگگگیت اجتنابی، اختلالات افسگگگردگی،      

بزهکاری، مشگگکلات تحصگگیلی، مشگگکلات سگگوءمصگگرف مواد، در تجارب منفی دلبسگگتری    

شگگگود. کودکا  میشگگگود. این تجارب منفی، سگگگبب صگگگدمات هیجانی در کودک  دیده می

 اشعاطفه خواهند داشگگگت که مشگگگخصگگگهدارای سگگگبک دلبسگگگتری ناایمن شگگگخصگگگیتی بی 

آمیز و عاطفی گیری هیجگانی، فقگدا  احسگگگاپ و ضگگگعف در برقراری روابو محبگت    کنگاره 
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ا و هافرادی که شگخصگیت اضطرابی دارند یا دچار آسیب هستند برای فرار از واقعیت  . اسگت 

دهند. مصگگگرف مواد مصگگگرف مواد گرایش نشگگگا  می فراموش کرد  مشگگگکلات به سگگگمت

هارتی، مروند نه علت آ . اعتماد به نفس پایین، بیها به شگگگمار میپاسگگگخی برای آسگگگیب آ  

، ای از روابو وابسگگته بین اشگگخاص منفعل بود ، سگگبک دفاعی و واکنشگگی منفی و تاریخچه 

 کشاند.فرد را به سمت اعتیاد می

 کاویدیدگاه روان
 واپسگگررا  و بخش لذت سگگازش  یک عنوا  به اعتیاد بر گریتحلیل یه روا اول نظریات

 نقائ  روانی و رنج به واکنشگگی  را مواد سگگوءمصگگرف  بعدی، نظریات اند.کرده تاکید

 از مراقبت در تخریب از نقائ  عبارتند کنند. اینمی قلمداد آ  با مرتبو تنظیمی خود

عاطفی  نقائ  و دار مشگگکل موضگگوعی روابو نفس، زمینه عزت در پذیریآسگگیب خود،

 اولیگگه هگگای(. نوشگگگتگه 2310، بگگه نقگگل از محمگگدی و دهرگانپور،  2994برم و خگانتزیگگا ،  )

 زما  آ  در روا  درک و فهم شگگیوه مسگگلو  کننده منعکس اعتیاد درباره پویشگگیروا 

 معلو  که واپسگگررا  رفتار بر زما  این در ترتیب بود. بدین ذهن سگگاختاری  مد  یعنی

 اعتیاد فروید شگد. می بود، تاکید پرخاشگرری  لیبیدوئی لذات به نسگبت  تعارضگات ناهشگیار  

 لذت ابتدا که دانسگگتواپسگگررا می داریخود دوسگگت یک برای جایرزینی عنوا  به را

 کنندگا  سگگوءمصگرف  اکثر در که معیوبی چرخه اسگگت. یعنی لذتبخش بعد غیر و بخش

 از و گناه احساپ با اما شگود می لذت ارضگاء  به میل چرخه این شگود. در می مشگاهده  مواد

 ایجاد را توجهی قابل اضگگطراب احسگگاسگگات،  همراه اسگگت. این نفس عزت داد  دسگگت

دیدگاه  این از شگگود. می منجر اضگگطراب  از رهایی برای عمل تکرار خود به که کندمی

 از (. یکی2310شگگگود )محمدی و دهرانپور، می قلمداد تکرار از اجبگار  اینمونگه  اعتیگاد 

 که است استوار نقائ  خودتنظیمی بر مواد مصرف سگوء  فهم برای اصگلی  هایچارچوب

 تاکید عواطف و موضگگوعی روابو نفس، خود، عزت از مراقبت در نقائصگگی بردارنده در

 نرهداری در او و ناتوانی معتگاد  فرد در"من" تعگاد   عگدم  ( بر2945زینبرگ ) کنگد. می

 معتادا  که کندمی بیا  اهمیت محیو، به اشگگگاره کند. وی بامی تاکید "من "اسگگگتقلا 
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 سگگگایرین و خانواده با هاآ  روابو .اندداده از دسگگگت را محیو محرکی تغگذیه  منگابع 

دلیل  به "من" اسگگگت. منفی بیشگگگتر خارج جها  از هاآ  هایو دریافت شگگگده تخریب

)محمدی و  .کندمی بگازگشگگگت  محیو و از نهگاد  خود اسگگگتقلا  نرهگداری  در نگاتوانی 

 بر سگوءمصگرف مواد   به نسگبت  پذیریآسگیب  از جدید هایبندی (. فرمو 2310دهرانپور، 

 دارند زیادی تاکید کنندگا  موادمصگگرفسگگوء سگگاختاری و تحولی کمبودهای و نقائ 

 مصرفسگوء  افراد از بسگیاری  شگوند.  دچار مشگکل  خود رفتار تنظیم در شگود می باع  که

 ناتوانی هسگتند.  توجهبی کندمی تهدید را هاآ  سگلامتی  که به خطراتی نسگبت  مواد کننده

 و قضگگاوت سگگنجی، قبیل واقعیت از من کارکردهای از ایمجموعه با خود از در مراقبت

 تخریب ناهشگگیار هاینتیجه انریزه خود نسگگبت به معتاد توجهیبی اسگگت. مرتبو ترکیب

 مراقب والدین از کارکردها این کرد  درونی و پذیرش شگگکسگگت در نتیجه بلکه نیسگت، 

 در از خود مراقبت با مرتبو مشگگکلات از اسگگت. بسگگیاری تحو  بعدی و مراحل اولیه در

 یافت پرهیز از پس هاحتی مدت یا مصگگرف از قبل مواد کنندگا  مصگگرفسگوء  تاریخچه

 در بویژه خود کرد آرام در فرد موضگگگوع، ناتوانی این با مرتبو دیرر جنبه شگگگود.می

سگگگازی درونی در کودک از مشگگگکل نیز پذیری آسگگگیگب  اسگگگترپ اسگگگت. این  زمگا  

 در (. اگرچه2310شگگگود )محمگدی و دهرانپور،  می نگاشگگگی  مگادر  مراقبتی کگارکردهگای  

 در توا می اما شگگدمی تکیه اعتیاد گرایواپس هایبر جنبه پویشگگی روا  اولیه هاییتئور

رونده پیش رفتار یک را اعتیاد که کرد مشگگگاهده را هگایی بنگدی  بعگدی فرمو   مراحگل 

 و عواطف و هاعلیه کشگگاننده دفاع افسگگردگی، تعدیل یا رفع تسگگلو، برای دانند. تلاشمی

 درباره پویشگگگی روا  معاصگگگر فرضگگگیات  موضگگگوعگات  روانی درو  تعگارضگگگات  حگل 

روا   نظریات از برخی هسگگگتند. مصگگگرف مواد سگگگوء درما  و دوره شگگگناسگگگی،سگگگبب

نظریه ، خود شگگگناسگگگی  روا  فنیکل، نظریه عبارتند از نظریه اعتیاد بگاره  در گریتحلیگل 

 .  موضوع روابو نظریه و کوهات

 دیدگاه یادگیری
 عنوا  به توا می صگگورت مداوم، به چه و گاهراهی به صگگورت چه را مواد مصگگرف رفتار
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 الروی یک که رخدادی نرریسگگت. هر یابد،تداوم می پیامدهایش وسگگیله به که رفتاری

. شگگود  قلمداد رفتار کننده تقویت عنوا  به تواندمی کند،می را نیرومند پیشگگایند رفتاری

 طریق از تواندهمچنین می مواد کند.می تقویت را مواد مصگگرف رفتار مواد، مفهوم بدین

کنند.  تقویت را پیشگایند  رفتارهای یا افسگردگی  اضگگطراب درد، قبیل از حالاتی داد  پایا 

 اجتماعی موقعیت به چنانچه مواد کنندۀمصگگرف رفتار های اجتماعیموقعیت از برخی در

 کنندهنوع تقویت این. شگگودمی تقویت شگگود، منجر دوسگگتا  سگگوی از پذیرش خاصگگی یا

 ایجاد تقویت یا اولیه کنندهاثرات تقویت که زمانی اسگگت. تا دارویی اثرات از جدا کاملاً

 تواندمی اجتماعی کنندهتقویت شگگود، شگگروع علائم بازگیری تخفیف وسگگیله به شگگده

 این. انریردبر می را مثبت تقویت مواد،مصگگرف بار باشگگد. هر موادبخش مصگگرف تداوم

 تخفیف و دارای اختلا  عواطف شگگده،کاهش  ایجاد خوشگگی  سگگر  از تواندمی تقویت

 مانند مدت کوتاه اثر با مواد شگگود. در مورد ناشگگی موارد این از تلفیقی یا بازگیری علائم

 نهایتاً شگگگود.می تکرار روز در بار چند تقویت الکل این و نیکوتین هروئین،کوکائین،

مصرف  با مرتبو رفتارهای همچنین و ... و سیرار بسگته  مواد مانند سگرنگ،  مصگرف  لوازم

 عنوا  به تواندنیز می کنند. اسگگگترپ عمل ثانویه کنندهتقویت عنوا  به تواننگد می مواد

 تقویت بر علاوه .کند عمل از بازگیری پس دوره در ویژه به مواد،مصگگرف برای اینشگگانه

 و وابسگگتری در یادگیری دیرر کارهای و سگگاز مواد، احتمالاً مصگگرف رفتارهای آشگگکار

 یا محرک محیطی به تواندمی الکل و اوپیوئیگد  از بگازگیری  پگدیگده   نقش دارنگد.  عود

 و پرهیزکنندگا  حیوانات آزمایشگراهی،  در شگد  شگگرطی چنین این. شگود  شگرطی  درونی

 )از بازگیری از پس زیادی زما  مدت اسگگت. تا داده شگگده نشگگا  متادو  برنامه داوطلبا 

با  قبلاً )که شگود  مواجه محیطی محرک با که ایکننده مصگرف  ( الکل اوپیوئید،نیکوتی و

 میل شگگده، بازگیری شگگرطی اسگگت ممکن ( اسگگت بوده مرتبو بازگیری یا مواد مصگگرف

 مواد مصگگرف به میل در یافته کند. احسگگاسگگات افزایش تجربه را دو هر یا شگگده شگگرطی

 هایموقعیت طریق از مصرف به میل شدیدترین .همراه نیسگت  بازگیری علائم با ضگرورتاً 

 دیرر سوی فردی از مواد تعارف مصگرف،  حا  در فرد دید  مواد، به با دسگترسگی   مرتبو

 از ناشگگی سگگرخوشگگی که خاطرات هایینشگگانه که باورند این بر شگگود. برخیمی برانریخته
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)محمدی و  برخوردارند بیشگگگتری از اهمیت میگل  تحریگک  در کننگد می ایجگاد  را مواد

 .(2310دهرانپور، 

 دیدگاه شناختی
فسیر ت طبق دیدگاه شگناختی که متاثر ازنظریه یادگیری اجتماعی شگناختی بندورا اسگت شیوه   

هگا را تحت تأثیر قرار  هگا و اعمگا  آ   خگاص، احسگگگاسگگگات، انریزش  هگای  افراد از موقعیگت 

ا مواد من ر»دهد. مثلاً یک موقعیت اجتماعی ممکن اسگگگت عقیده منحصگگگر به فردی مثل  می

(. از 2395رحیمی، ) را فعا  نماید و به میل برای مصگگگرف منجر شگگگود « کندتر میاجتماعی

ود. شگگگاعتیادی منجر به رفتار اعتیادی میای از عقگایگد زیربنگایی و عقگایگد      زنجیره 2نظر بگک 

اور یای هسگگتند که حو  تنها بود  و بی اشگگخاص در معرض خطر اعتیاد دارای عقاید هسگگته  

کسگگگی مرا دوسگگگت  »ها قرار دارد. مثلاً این عقیده که بود  یگا مورد پگذیرش واقع نشگگگد  آ   

ی نرام عقاید اعتیادشگگگود و در این همنجر بگه عواطفی از قبیل غمرینی یا خشگگگم می « نگدارد 

 بر اسگگاپ. شگگودموجب مصگگرف مواد می« داروها راهی برای فرار هسگگتند»مثل این عقیده که 

ها موسگوم به راهبردهای شناختی دارد  ای از طرحوارهرویکردهای شگناختی، هر فرد مجموعه 

ه عها، الروهای تفکر یا مجموکند. این طرحوارهها اسگگتفاده میکه در شگگناخت محیو، از آ 

ر جریا  د دهند.میباورهای اصگلی فرد هسگتند که چرونری تفسگیر او را از خود و دنیا شکل    

ی بین افکار خودکار منفی و احسگگگاپ شگگود تا رابطه جو تشگگویق می شگگناخت درمانی درما  

هگایی کگه بگاید به بوته آزمایش گذاشگگگته شگگگوند، تلقی نموده و از     عنوا  فرضگگگیگه خود را بگه  

آ   عنوا  محکی برای ارزیابی اعتبار یا درسگگگتیآیند افکار منفی اسگگگت به رفتگارهگایی که بر  

فقو تسگگریع بلکه تداوم در بهبودی و در صگگورت  افکار اسگگتفاده کند. در این شگگیوه هدف نه  

(. دیدگاه شناختی بر این 2392نظری و اسدی، ) امکا  جلوگیری از بازگشگت مشگکل اسگت   

در برابر مصگگگرف مواد  نظر شگگگنگاختی  بگاور اسگگگت کگه سگگگوءمصگگگرف کننگدگگگا  مواد از     

ید که آپذیرترند. به عبارتی تحت شگرایطی در این افراد باورهای خاصگگی به وجود می آسگیب 

 دهد. این باورها کاملاً فردی و غیرمتعارفها افزایش میاحتما  سگگوءمصگگرف مواد را در آ  

                                                                 

1. Beck 
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اص به های خموقعیتتوانم با دیررا  بجوشگگم( در نظیر بدو  سگگرحا  شگگد  و نشگگئری نمی)

 (.0221و همکارا ،  2کارو ) دهندآیند و احتما  مصرف مواد را افزایش میوجود می

و  ههر فردی، خودپندار در خود پنگداره یکی از عوامل مرتبو با گرایش به اعتیاد اسگگگت. 

هگای او در کنتر  خود، در ترکیگب با احسگگگاسگگگات او در مورد احترام به خود، نظام    توانگایی 

توا  به عنوا  معتقد اسگگگت که احترام به خود را می 0دهد. ویلیام جیمیزرا تشگگگکیگل می خود 

ا  شگگگخ  در نظر گرفت. به میزانی که خود واقعی در رابطگه میگا  خود واقعی و خود ایگده   

خورد فرد احترام به خود ضگگعیفی را تجربه ا  شگگکسگگت مییابی به معیارهای خود ایدهدسگگت

رد  بپردازنگد که چرونری پی   تحولی بگه بررسگگگی نکگاتی می  شگگگنگاسگگگا  خواهگد کرد. روا  

شگناسگگا  اجتماعی معتقدند که  دهد.گروهی از روا اش را توضگگیو میشگخ  به خود واقعی 

نند کها چرونه رفتار میها چه نظری دارند یا با آ افراد بر اسگگگاپ اینکگه دیررا  در مورد آ  

و همکارا ،  ، به نقل از پازانی2314جمگالی،  احگدی و بنی کننگد ) در مورد خود اظهگار نظر می 

ه در تحو  خودپندار (. بسگگگیگاری از افراد دوره نوجوانی را بگه عنوا  دوره تعیین کننده  2395

کننگگد کگگه تگگا گیرنگگد. در خلا  این دوره، اغلگب افراد هویتی از خود پیگگدا می در نظر می

ابی یصگگگورت تفاوت در میزا  دسگگگتماند. ناهماهنری کودکا  به بزرگسگگالی پایدار باقی می 

ی اتواند منبع عمدهیا تاخیر در رشگگگد در مقایسگگگه با همسگگگالا ، می  همهای مرتبو با توانایی

برای مشگگگکلات خودپنگداره بگاشگگگد. مطگالعات موجود در این زمینه حاکی از آ  اسگگگت که     

، لسگگاداتالدین و صگگدرافروع) خودپنداره در گرایش افراد به سگگوءمصگگرف مواد تاثیر دارد 

؛ 0223؛ اختر، 2393؛ کگگاظمی زهرانی، کمگالی و قربگگانی، علیگدوسگگگت و پورانگگدی،    2312

کاسگگگتیو و  -آگوییره، آلونسگگو -آلوارز ،0227پور رودسگگری و نصگگیری،   نصگگیری، بخشگگی  

0227  ) 

آید. خواهی نیز بگه عنوا  یگک عگامگل دیرر در گرایش بگه اعتیگاد بگه شگگگمگار می        هیجگا  

های متنوع، تازه، پیچیده و پرشگگگور و ها و تجربهنوا  جسگگگتجوی هیجا خواهی بگه ع هیجگا  

د. شگگگوها تعریف میو مگالی بگه خگاطر خود این تجربه    میگل بگه خطر کرد  بگدنی، اجتمگاعی    

                                                                 

1. Carroll 

2. William James 

3. Alvarez-Aguirre, Alonso-Castillo 
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هگای خطرنگاک، شگگگیوه غیرمنتظره زندگی و عدم پذیرش   هیجگا  خواهی شگگگامگل فعگالیگت    

اشد فرد تمایل خواه بت در فرد هیجا یکنواختی اسگت. اگر پیامد یک رفتار پرخطر تاثیر مثب 

خواهد داشگت که آ  را تکرار کند. افراد هیجا  خواه افرادی هسگتند که دارای خصوصیاتی   

؛ 2992شگگولتز و شگگولنز، هسگگتند )گرایی، خودمختاری، جسگگارت و ناهماهنری همچو  برو 

ه (. مطگالعگات موجود در این زمینگه حگاکی از آ  اسگگگت کگ     2315ترجمگه سگگگیگد محمگدی،    

مسگگگاز و اسگگگت )خواهی از جملگه عوامل اثرگذار در گرایش افراد به سگگگمت اعتیاد  جگا  هی

 (.2395؛ فولادی، 0224همکارا ، 

جرات ورزی یگا مهگارت ابراز وجود نیز در گرایش بگگه اعتیگگاد نقش دارد. جرات ورزی   

ام مورزی تقریباً تهگای ارتبگاط میگا  فردی اسگگگت. در تعگاریف اولیه از جرات    یکی از جنبگه 

داند: ابراز وجود را دارای چهار مولفه می 2های تعاملی مطرز شگگگده اسگگگت. لازاروپ مهارت

های خود، ابراز احسگگاسگگات  رد تقاضگگاها، جلب محبت دیررا  و مطرز کرد  درخواسگگت 

مه ترج دیکسگگگو  و گفتروها )هارجی، سگگگاندرزمثبت و منفی، شگگگروع، ادامه و خاتمه داد  

(. افرادی که قادر به ابراز وجود نیسگگگتند، درک درسگگگتی از رفتار  2392بیری و فیروز بخت، 

داننگگد. هگگای نگگامعقو  دیررا  را درخواسگگگت معقولی می دیررا  نگدارنگگد مثلاً درخواسگگگت  

ها به سگوءاستفاده  های آ دانند و گاهی کمکالوصگو  می ها را اشگخاصگی سگهل   سگایرین آ  

شگگود. مطالعات موجود حاکی از آ  اسگگت که ابراز وجود از جمله عواملی  دیررا  منجر می

 (.2395به نقل از پازانی و همکارا ، دارد )است که در آمادگی به اعتیاد نقش 

عوامل پژوهشگگگی به این نتیجه رسگگگیدند که  در ( 2395میرزاخگانی و خگدادای سگگگنرده )  

آزردگی، کما  واهی، روا های شگگخصگگیتی شگگامل، هیجا  خ شگگناختی از جمله ویژگیروا 

، انیای اجتنابی و هیجهای مقابلهزا از جملگه، سگگگبک ای آسگگگیگب طلبی، راهبردهگای مقگابلگه   

تعارض در اهداف، تعارض نقش جنسگیتی و تعارض خود،   ملشگناختی شگا  های روا تعارض

ت ها و شگکس زا شگامل، از دسگت داد  والدین، غفلت والدین، تجربه خشگونت   تجربه آسگیب 

نند عوامل تواهای فردی شگامل کسگب منافع روانی و کسگب منافع جسمانی می   ، انریزهعاطفی

عد کی اجتنابی استفاده میهای مقابله. افرادی که از سبکمسگتعدکننده اعتیاد باشگند   نند، مست

                                                                 

1. Lazarus 
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 2های پژوهش راکتیک، کوواسگگگیوک و دجوریکگرایش به مصگگگرف مواد هسگگگتند. یافته 

یاد ش نایافته با اعتی رشگگدنایافته و سگگاز  های مقابلهسگگبک  ( نیز نشگگا  داده اسگگت که  0229)

( نیز نشگگگا  داد که تجربه 0225) 0مطالعه گویترپ و و  پامبرگ داری دارنگد. ارتبگاط معنی 

از سگ تواند زمینههای روانی، میخشگونت و سگوء رفتارهایی در زندگی زنا  به صگورت آسگیب    

پژوهشگگی با عنوا    (2311و ترابی ) زادهمصگگرف مواد و شگگکل گیری اعتیاد شگگود. قریشگگی   

کنندگا  به مرکز معتادا  مورد از مراجعه 022هگای روانی توام بگا اعتیاد در   بررسگگگی بیمگاری 

خودمعرف بهزیسگگگتی تبریز انجگام دادنگد. نتگگایج پژوهش آنگگا  نشگگگگا  داد کگه بیشگگگترین     

معتادا  تریاک سگگا  بودند. بیشگگترین ماده مصگگرفی    05-37کنندگا  از گروه سگگنی مراجعه

درصگد از معتادا  علاوه بر مشگکل وابستری به مواد، یک یا چند اختلا  روانپزشکی    92بود. 

و  ها به ترتیب افسگگردگی خفیف، اختلا  اضگگطرابیترین آ همراه با اعتیاد داشگگتند که شگگایع

 .  بوداختلا  شخصیت ضداجتماعی 

هشگگی به بررسگگی همبودی  ( در پژو2312پرویزی فرد، بیرشگگک، عاطف وحید و شگگاکر )

کنندگا  مواد افیونی جویای درما  و مقایسه های خلقی و اضگطرابی در سگوءمصگرف   اختلا 

معتادا  مورد بررسگگی به   درصگگد از  0/43که آ  با افراد بهنجار پرداختند. نتایج نشگگا  داد که 

های خلقی واضگگطرابی )غیر از اختلا  مصگگرف  اختلا  های تشگگخیصگگیترتیب واجد ملاک

و اضگگطرابی، افسگردگی اسگگاسگگی و اختلا  اضگگطراب    های خلقیواد( بودند. در میا  اختلا م

. عدم رشگگگد عاطفی، پایین بود  آسگگگتانه تحمل در برابر  ها بودنداختلا  ترینشگگگایع منتشگگگر

مشگگگکلات و عگدم توانگایی عقلانی و عملی برای رفع مشگگگکلات نیز زمینگه گرایش بگه اعتیاد      

نشگگا  ( 2395مروری قبادزاده، مسگگعودی، محمد خانی و حسگگنی )  نتایج مطالعهمؤثر اسگگت. 

 ،ادراک خود، اسگگگترپ ادراک شگگگده  ا اعتیاد عبارتند از:داد کگه عوامگل شگگگناختی مرتبو ب  

   هویت. مواد، خودکارآمدی و پایراه به غیرمنطقی، نررش باورهای

 های زیستی اعتیادمدل
ای های را برای دسگگتیابی به تفاوتهای گسگگتردههای اخیر برخی صگگاحبنظرا  تلاشدر سگگا 

                                                                 

1. Raketic, Kovacevic & Djuric   
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ری اند. بنیادهای زیسگتی زمینه سگاز اعتیاد توجه بسگیا   سگاز اعتیاد مبادرت ورزیده زیسگتی زمینه 

نبیه در های پاداش و تاز پژوهشگررا  را جلب نموده اسگت .حسگاسیت متفاوت نسبت به نشانه   

 تری دارویی یا نظامافراد مختلف این فرض را مطرز سگگگاخته اسگگگت که افراد دارای وابسگگگ 

ی اسگگت ها به شگگکلبازداری رفتاری ضگگعیفی دارند و یا عملکرد نظام فعا  سگگاز رفتاری در آ 

وت ای به منظور بررسگگی تفاسگازد. در مطالعه که حسگاسگیت نظام بازداری رفتاری رامختل می  

معتاد  نفر آزمودنی 32الروی فعگالیگت نظگام هگای مغزی/ رفتگاری در افراد معتاد و غیر معتاد      

نفر آزمودنی غیر معتاد مرداز طریق مقیاپ شگخصگیتی گری ویلسگو  مورد مقایسگگه     32مرد و 

متر بازداری سگگگاز رفتاری و فعالیت کقرار گرفتنگد. نتگایج نمایانرر فعالیت بیشگگگتر نظام فعا   

رفتگاری در گروه افراد معتگاد بود. از لحگاظ فعگالیت نظام جنگ / گریز تفاوت معناداری بین     

 (.  2349)آزادفلاز،  وه مشاهده نشددو گر

ه در ی اسگگگت کیبررسگگگی الروی موج نمگای الکتریکی مغز در معتادا  یکی از راهبردها 

چند دهه اخیر مورد نظر بوده اسگگگت. ناهنجاری الروی فعالیت الکتریکی مغز در این افراد به 

ت. ها وجود امواج آهسگگته مغزی اسگگ  دو صگگورت مشگگاهده شگگده اسگگت. یکی از ناهنجاری   

توا  گفت که امواج مغزی افراد معتاد شگگبیه امواج مغزی کودکا  و بیانرر رشگگدنیافتری  می

هایی در امواج مغزی معتادا  اسگت. وجود این  مغزی اسگت. دومین ناهنجاری وجود خیزک 

ها با رفتار پرخاشگگگررانه و زودانریخته ارتباط دارد، به نحوی که در اغلب افرادی که خیزک

ها مشگگگهود بوده و این افراد درباره اعما  شگگگوند این خیزکرخاشگگگررانه میمرتکب اعما  پ

، بگه نقگل از آزاد فلاز،   2919روزنهگا  و سگگگلیرمن،  کننگد ) گنگاه یگا نررانی نمی   خود اظهگار 

سگگگازد که قشگگگر مغز در افراد  ها نخسگگگت این احتما  را مطرز می(. توجگه به این یافته 2349

حو  یافتری رود که با تبرخوردار نیسگگگت. بنابراین انتظار میمعتگاد از رشگگگد یافتری مطلوبی  

قشگر مغز رفتارهای اعتیادی آنا  کاهش یابد. از سگوی دیرر این نکته نیز تایید شده است که   

، الکل و نیکوتین موجب آزادسگگگازی نیآمفتگام  مصگگگرف موادی چو  هرویین، کوکگایین، 

توا  فرض کرد که آزادسگگازی ین میبنابرا .شگگوددوپامین در مسگگیرهای عصگگبی یاد شگگده می

ی از های هیجانی ناشگگ سگگاز ارتباط نزدیکی با حالتدوپامین در مسگگیرهای عصگگبی نظام فعا  

نتگایج مطگالعه مروری قبادزاده، مسگگگعودی، محمد خانی و حسگگگنی    مصگگگرف این مواد دارد. 
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 ولع در درگیر مغزی ( نشگگگا  داد کگه عوامل فیزیولوژیکی اعتیاد عبارتند از: مناطق 2395)

  عصب شناختی. -اجرایی رفتار و کارکردهای بازداری -فعالسازی مصرف، سیستم

مقگایسگگگه نگگاگویی  ( بگا عنوا   2395نتگایج تحقیق حسگگگینی کتکی، نجفی و محمگدی فر )  

های نشگگا  داد که بین مؤلفه خلقی، سگرشگگت و منش و پرخاشگگرری در معتادا  و افراد عادی 

ها و تفکر ها، دشگگگواری توصگگگیف احسگگگاپ احسگگگاپناگویی خلقی )دشگگگواری تشگگگخی  

مدار( و پرخاشگرری )پرخاشگرری بدنی، پرخاشگرری کلامی، خشم و خصومت( میا     برو 

 هایبدین صگگگورت که نمرات مؤلفه .داری وجود داشگگگتمعتادا  و افراد عادی تفاوت معنی

رات ن، نمنگاگویی خلقی و پرخگاشگگگرری در افراد معتگاد بیشگگگتر از افراد عگادی بود. همچنی     

های آسگگیب و نوجویی در متغیر سگگرشگگت و منش در افراد معتاد بیشگگتر از افراد عادی    مؤلفه

های خودرهبری، مشگگگارکت و پشگگگتکار در افراد معتاد کمتر از افراد عادی نمرات مؤلفه  بود.

وابسگگتری و خودتعالی   -های پاداشداری بین دو گروه در مؤلفهبه دسگگت آمد. تفاوت معنی

های معطوف به بررسگگی ابعاد شگگخصگگگیتی   در راسگگتای پژوهش  هاین مطالع .نشگگد مشگگاهده  

 ر عوامل دخیل در این پدیده وتتواند در جهت شگگگناخت دقیقزیربنگایی دخیل در اعتیاد، می 

 .ه راهکارهای مناسب جهت پیشریری و درما  کمک کننده باشدئارا

حیطگه سگگگوء مصگگگرف و    ترین اطلاعگات در رابطگگه بگا نقش ژنتیگگک در اعتیگاد، در   موثق

دهنده نسگگگبت خطر فزاینده برای افراد به وابسگگگتری به الکل اسگگگت. مطالعات خانواده نشگگگا  

عنوا  تعداد و شگگدت مشگکلات خانوادگی ناشگگی از  عنوا  افزایش تعداد بسگترا  الکلی و به  

از ظاهراً الکگل اسگگگت. مطگالعگات روی دوقلوهگا و نیز سگگگنجش عمیق فرزنگدا  افراد الکلی       

کننگگد. اکثر عنوا  عوامگگل سگگگهیم در الکلیسگگگم حمگگایگگت می یگت عوامگگل ژنتیکی بگگه اهم

بهاری، ) نندکنظرا  تأثیر ژنتیک را بر اسگتعداد ابتلاء به سوءمصرف مواد تصدیق می صگاحب 

2390.) 

سگگگزارلمبروز از پیشگگگرگامگا  نظریگه بگازپیگدایی ژنتیکی اسگگگت. به ادعای او فرد مبتلا به       

امل های ارثی نیاکا  خود در مراحل اولیه تککه به ویژگی بگازپیدایی ژنتیکی کسگگگی اسگگگت  

تواند برای پیروی از قواعد جامعه کنونی به خوبی انسگگگانی بگازگشگگگتگه اسگگگت و در نتیجه نمی   

های اجتماعی از جمله سگوءمصگگرف مواد در او  گرایش به آسگگیب پذیر شگود. در نتیجه جامعه
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 بیشتر است.

، 0نا تحیه و مزاج خاصگگگی دارد. به گفته او فربهمعتقگد بود که هر تی  بدنی رو  2شگگگلگد  

ا و گرگرا هسگگتند. کشگگیده تنا  اشگگخاصگگی درو    افرادی آرام، راحت طلب، مهربا  و برو 

توا  بر اساپ پرخاشگجو و فعا  هسگتند. شلد  مدعی است که می   3دار و سگتبرتنا  خویشگتن 

اشگگگد و برابر کشگگگیده تنا  باحتمالات آماری پیش بینی کرد که میزا  جرم سگگگتبرتنا  چهار 

سگگتوده، ) های جسگمانیشگگا  به سگبرتنا  شگگبیه اسگگت  ها نیز ویژگیمعتادا  و الکلیهکارا ، بز

2393.) 

بر اسگاپ نظریه وابسگتری جسگمانی اعتیاد، وابسگتری جسگمانی معتاد را در چرخه معیوب      

نندگا  کصرفکند. عقیده بر این است که مهای ترک مواد گرفتار میدریافت دارو و نشگانه 

ها تا حد ایجاد وابسگگتری جسگگمانی رسگگیده اسگگت به خاطر اجتناب از     مواد که مصگگرف آ 

های اولیه در مورد اعتیاد به مواد، بر شگگوند. برنامههای ترک مواد مجبور به مصگگرف مینشگگانه

ه ها سگگعی داشگگتند که چرخ اسگگاپ نظریه وابسگگتری جسگگمانی اعتیاد بوده اسگگت. این برنامه   

یگافگت مواد را از طریق ترک تگدریجی مواد در بیمگارسگگگتگا  از بین ببرنگد. ترک       معیوب در

متأسگگفانه  کند، اماتری ایجاد میهای ترک خفیفتدریجی در مقایسگه با ترک ناگهانی نشگانه  

شگگوند دوباره به عادت اولیه خود زدایی از بیمارسگگتا  مرخ  میوقتی این افراد پس از سگگم

  مانند و شگگخ لتی اسگگت که درآ  دیرر مواد در بد  باقی نمی زدایی حاگردند. سگگمباز می

 (.2395به نقل از رحیمی، ) کندهای ترک مواد را تجربه نمینشانه

ایش های عمده اعتیاد، سگگگبب پیدهای وابسگگگتری جسگگگمانی در تبیین جنبه نگاتوانی نظریه 

ف مواد، مصگگر نظریه مشگگوق مثبت اعتیاد شگگد. در این نظریه دلیل اصگگلی گرایش معتادا  به  

فرار یا اجتناب از پیامدهای ناخوشگگایند علائم ترک مواد یا علائم شگگرطی شگگده ترک مواد   

نیسگت، بلکه بیشگگتر برای حصگو  آثار خوشگگایند مواد و ایجاد لذت اسگگت. نکته حائز اهمیت   

خود اسگگاپ اعتیاد نیسگگت، بلکه لذت  خودیاین اسگگت که لذت حاصگگل از مصگگرف مواد، به 

ارزش مشگگگوق مثبت مواد( اسگگگت که سگگگبب گرایش به مواد  )مصگگگرف مواد  مورد انتظار از

                                                                 

1. Sheldon 

2. Endomorphic 

3. Mesomorphic 
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با آثار آ  ارتباط دارد، اما در اعتیاد مزمن،  شگگود. در آغاز ارزش مشگگوق مثبت مواد کاملاً  می

به نقل از رحیمی، ) ارزش مشگگگوق مثبگت مواد اغلگب به دور از لذت حاصگگگل از مواد اسگگگت   

2395.) 

 اعتیادمدل زیستی، روانی، اجتماعی 
انگگد، برخی از هگای قبلی ارائگه داده  هگای نگگاقصگگگی کگه مگگد    بگه دلیگل نگگارضگگگایتی از تبیین   

عنوا  ها با نامید  مدلشگگگا  بهاند. آ نظرا  به سگگگمت ادغام این تبیین حرکت کردهصگگگاحب

یند اند. در این مد ، اعتیاد برآاجتماعی سگگگعی در تبیین اعتیاد داشگگگته -روانی -مد  زیسگگگتی

گوید که به دفاع از این مد  می در 2مگل زیسگگگتی، روانی و اجتماعی اسگگگت. دانوا   تلاقی عوا

رسگگد اعتیاد محصگگو  تعامل یادگیری اجتماعی در موقعیتی اسگگت که شگگامل وقایع    نظر می

اده شگگده از و معنای د -شگگوندگونه که تعبیر و تفسگگیر و برچسگگب زده میآ  -فیزیولوژیکی 

یین کفایتی هرگونه عامل منفرد در تب  اعتیادها و بیسگگگوی فرد باشگگگد. ویژگی مشگگگترک میا

بنابراین،  سگگگازد.ای را در معتادا  برجسگگگته میتر و چند مولفهاعتیاد، نیاز به یک مد  پیچیده

، ها برای درک فرایند اعتیاد نیاز است. مد  زیستیها و سطوز متعدد تحلیلبه علل، سگیسگتم  

چنگدگگانه اکتسگگگاب، ابقاء و قطع رفتارهای اعتیادی   روانی، اجتمگاعی بگه دفگاع از این علیگت     

عنوا  بحثی کگگه پردازد. مگدافعگا  این مگگد  اغلگب از وجوه مشگگگترکی در فراینگد عود بگه     می

کنند. این مد  آشگگکارا از  حامی نیاز به مد  زیسگگتی، روانی و اجتماعی اسگگت، اسگگتفاده می  

ناصگگگر هرحا  به عکند. بهیپیچیگدگی و مگاهیگت تعگاملی فراینگد اعتیگاد و بهبودی حمایت م      

ادغام کننده اضگگافی نیاز اسگگت تا این مجموعه سگگه قسگگمتی از عوامل، برای تبیین نحوه معتاد  

 (.2390بهاری، دهند )شد  افراد و نحوه جریا  بهبودی از اعتیاد واقعا کارآمد نشا  

ل یکند تا دلایل اعتیاد را توضگگگیو دهد. دلاسگگگعی می اجتماعی -روانی -زیسگگگتید  م 

 تماعیاج -روانی -زیسگگتیبروز اعتیاد بسگگیار پیچیده هسگگتند و سگگه عامل ذکر شگگده در مد    

در این  زیسگگگتیعامل  د.کننقش قگابگل توجهی در القای رفتار اعتیاد آور در یک فرد ایفا می  

کنگد کگه برخی از مردم در مقگایسگگگه بگا دیررا ، در اعتیگاد از شگگگانس بالاتری       مگد  بیگا  می  

                                                                 

1. Donwan 
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دهد که افراد با سگگابقه خانوادگی اعتیاد، در مقایسگگه با   هسگگتند. تحقیقات نشگگا  می برخوردار 

. از این رو، تندهسگگ کسگگانی که چنین سگگابقه خانوادگی ندارد، بیشگگتر مسگگتعد ابتلاء به اعتیاد    

 .یک فرد، نقش مهمی در توسگگگعه رفتار اعتیاد آور وی ایفا کند زیسگگگتیاحتما  دارد عوامل 

. کندای در اعتیگاد ایفگا می  نیز نقش عمگده  اجتمگاعی  -روانی -زیسگگگتیعگامگل روانی در مگد     

برای بسگگیاری از مردم، به عنوا  مثا ، سگگیرار کشگگید  منجر به احسگگاسگگی مانند رفتار پاداش   

دهد. مفهوم رفتار ها دسگگگت میشگگگود که با انجام آ  کارها حس شگگگادی یا آرامش به آ  می

کند پاداش دریافت کرده فرد تنها احسگگگاپ می، کگه  اسگگگتپگاداش در واقع، مفهومی روانی  

احساسات خوب برای یک فرد، منجر به اعتیاد  دریافتاسگت. با این حا ، وسگوسگه شگد  از     

، متشگگکل از محیو اجتماعی -روانی -زیسگگتیعامل اجتماعی در مد   شگگود.میبه هما  چیز 

 اف او هسگگتند و . روابو وی با مردمی که در اطراسگگت فرهنری و اجتماعی اطراف یک فرد 

(. حبیبی کلیبر، فریگد و  2395)نویگد،   کنگد گروه همسگگگالا  نقش بزرگی در اعتیگاد ایفگاد می  

ای ه( پژوهشگگی با عنوا  واکاوی پدیدارشگگناسگگانه علل گرایش به اعتیاد و عامل2393غریبی )

ار با تهای بدو  سگگاخسگگاز ترک آ  از دید معتادا  بهبودیافته انجام دادند. آنا  مصگگاحبهزمینه

های خود را در سگگگاله انجام دادند که در طی آ  معتادا ، تجربه 79تا  07ده معتگاد بهبود یافته  

خصگوص این پدیده بیا  کردند. سگه مضگمو  از یافته پژوهش آنا  اسگتخراج شدکه دیدگاه     

ویر کشگگیدند. آمیز به تصگ معتدا  بهبود یافته را از علل گرایش به اعتیاد و عامل ترک موفقیت

هگا عبگارت بودند از: علل فردی اعتیاد، علل اجتماعی گرایش به اعتیاد و انزجار   ین مضگگگمو ا

از وضگگع موجود زندگی. آنا  عدم وجود ثبات شگگگخصگگگیتی، حس برتری جوئی، گرایش به  

های اسگگاسگگی زندگی، کنجکاوی، احسگگاپ خوشگگی کاذب به دنبا    لذت طلبی، نبود مهارت

ترین عوامل ورد نامناسگب اعضگگای خانواده را مهم مصگرف، شگرایو محیطی نامناسگگب و برخ  

 (.2393بی، کلبیر، فرید و غریحبیبی) گرایش افراد به اعتیاد و تداوم آ  معرفی کرده بودند

مروری بر عوامل  ( پژوهشگگگی را بگا عنوا  2395و محمگدی )  سگگگحگاقی، قربگا  صگگگبگام    

واد به سگگگوءمصگگگرف م آمیز فردی، بین فردی، محیطی و اجتماعی مرتبو با گرایش مخاطره

فردی، اجتماعی و مخگدر انجگام دادنگد. نتگایج پژوهش آنگا  نشگگگا  داد که عوامل فردی، بین     

ور پ. کریم یارجهرمی، افتخارزاده و حمیدیاسگگگتمحیطی در گرایش به اعتیاد نقش داشگگته  
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 ( پژوهشگگی را با عنوا  بررسگگی میزا  تاثیر علل مختلف عود اعتیاد از دیدگاه مبتلایا  2390)

به سگگگوءمصگگگرف مواد انجام دادند. از دیدگاه افراد معتاد موردبررسگگگی در بین عوامل فردی،  

جموع داشگگتند. در م عوامل روانی و در بین عوامل محیطی، عوامل اجتماعی بیشگگترین تاثیر را

ای مختلف هعوامگل روانی بیشگگگترین تاثیر و عوامل خانوادگی کمترین تاثیر را در بین حیطه 

( نشگگا  داد که 2395نتایج تحقیق پازانی، برجعلی، احدی و کراسگگکیا  موجمباری ) ند.داشگت 

 تحت ردی،فوابسگتری به عنوا  یک رفتار اکتسگابی شگامل غفلت از خود و کاهش هویت   هم

گیرد و رابطه این عوامل روانی شگگگناختی و نیز عوامل اجتماعی شگگگکل می تگاثیر عوامل روا  

 .کندگری میرف مواد مخدر واسطهاجتماعی را با آمادگی برای مص

 گیریبحث و نتیجه
ن بعد از مرور ای های رایج مورد کنکاش قرار گرفت.در مقگالگه حگاضگگگر پدیده اعتیاد با مد    

کننده متعددی تشگکیل شگده است که معرف   ها مشگخ  شگد که اعتیاد از عوامل تعیین  مد 

تا عمیقاً درونی و زیستی گرفهای بسگیار مختلفی از عملکرد آدمی اسگت و از عناصگر    حیطه ته 

 راًها گذشگگگت اکثهایی که شگگگرز آ پذیرد. رویکردها و دیدگاهروانی و اجتمگاعی تاثیر می 

یطی مد  مح کنند.بعگدی و اغلب ناقصگگگی را برای درک مسگگگئله اعتیاد بیا  می  نظرات تگک 

، یاجتمگاعی بر نقش محیو فرد و شگگگرایو اجتمگاعی همچو  فقر، بیکگاری، فشگگگار اجتمگگاع    

جدایی والدین، وضگعیت اقتصگادی اجتماعی خانواده، میزا  تحصگیلات والدین، معاشرت با    

تأکید دارد. نشگگگین زنگدگی در منگاطق حگاشگگگیه    وسگگگتگا  معتگاد، در دسگگگترپ بود  مواد و   د

هایی که در زمینه بررسگگگی عوامل اجتماعی مؤثر بر اعتیاد صگگگورت گرفته بیشگگگتر بر  پژوهش

( در پژوهش خود از 2314) نگد. خگادمیگا  و قناعتیا    د کردههگا تگأکیگ   اثرگگذاری این عگامگل   

گسگگسگگتری خانواده ز  و شگگوهری، از هم گسگگسگگتری خانواده پدر و مادری، نابسگگامانی     هم

خگانواده ز  و شگگگوهری، پگایراه اقتصگگگادی اجتماعی، در دسگگگترپ بود  مواد مخدر، اعتیاد    

 در انگگد.اعتیگاد زنگا  معرفی کرده  ترین عوامگل اجتمگاعی مؤثر بر   اعضگگگای خگانواده را از مهم 

 مواد، و الکل مصگگگرف کننده اثرهمسگگگالا ، والدین همچو  عواملی دیرر هگای پژوهش

ترین عوامل فردی و اجتماعی عنوا  شگگگدند. بدو  شگگگک  مهم والدین و سگگگبگک  نظگارت 



شکری و همکاران کيوان   

329 

 

 

ل 
سا

5 ،
ره 

ما
ش

81
ان

ست
تاب

 ،
 

89
31

 
V

o
l.

 5
, N

o
. 1

8
, S

u
m

m
er

 2
0

1
8

  

ی طور مثا  نهاد خانواده در بسگگگیاردهند. بهنهگادهای اجتماعی یکدیرر را تحت تأثیر قرار می 

از روابو متگاثر از نهگاد اقتصگگگادی اسگگگت. فقر مگادی همراه با فشگگگار روانی در خانواده باع      

ه به هر گسگیخت شگود. خانواده از هم مورد توسگو پدر یا مادر بر فرزندا  می های بیسگختریری 

باع  اختلا  در کارکرد صگگگحیو خانواده  های طولانی، فوت والدین و ...طلاق، غیبتدلیل 

. در زمینگگه نقش محیو شگگگودمیرشگگگد شگگگخصگگگیتی فرزنگگدا  آ  خگانواده     و جلوگیری از

ر توا  به این نتیجه رسگگگید که دجغرافیگایی و محگل سگگگکونگت در گرایش افراد به اعتیاد می   

گیرد و در محل سگگکونت این شگهرهای مرزی امکا  انتقا  مواد مخدر به راحتی صگگورت می 

ی و مناطق قدیمی که دارای اق حاشگگگیهمسگگگئلگه اهمیگت دارد کگه غگالب افراد معتاد در مناط    

 که اسگگت این کنند. واقعیتباشگگد زندگی میهای مخروبه میهای پرپیچ و خم و خانهکوچه

 برای افراد موجود در اسگگگتعدادهای شگگگکوفایی مسگگگاعد زمینه توانندمی آلوده هایمحیو

 شگگگینفقیرن مناطق اغلب که مناطق گونه این در. نمایند ایجاد را اعتیاد و جرم به ارتکاب

 ارندد وجود کمتر رفاهی امکانات و پارک سگگینما، مانند مراکزی و رفاهی امکانات هسگگتند،

 تاییا روس اغلب. شگوند می کشگانده  اعتیاد طرف به فراغت خود اوقات گذرا  برای جوانا  و

 دور به مراکز شگگهرها از که هامخروبه و شگگلوم  قدیمی، های محله در خارجی مهاجرا  و

 شگگناخته ردمم بین در و ندارند شگگغلی اغلب افراد، این آنکه دلیل به و یابندمی اسگکا   هسگتند 

 آ  مصگگرف نهایت، در و مخدرّ مواد توزیع به توانندمی بهتر و راحت خیلی شگگده نیسگگتند، 

 رد توا  به این نتیجه رسگگید که عضگگویتآورند. در مورد نقش دوسگگتا  و همسگگالا  می روی

 میزا  بیشگگترین که دهدمی قرار فرایندی در را کودکا  بار نخسگگتین برای همسگگالا  گروه

جام آ  در ایسگگگنجیده طرز هرگونه بدو  و ناخودآگاه صگگگورتی بگه  پگذیری جگامعگه    ان

 قعلائ و منافع محور حو  کاملاً مدرسگگگه، خانواده و برخلاف همسگگگالا  گروه. پذیردمی

 ندبپرداز هاییموضگگوع و روابو جسگگتجوی به توانندمی گروه این اعضگگای. دارد قرار اعضگگا

 مصگگرف اولین موارد، درصگگد 52 در تقریباً. اسگگت مواجه تحریم با مدرسگگه و خانواده در که

ای آکنده از تعارض وره نوجوانی دورهد .دهدمی ناباب رخ دوسگگگتا  دنبا  ارتباط با به مواد

ا شد  روابو نوجوا  بستیابی، سگ های دوره نوجوانی هویتو نوسگا  اسگت. یکی از ویژگی  

خانواده خود، افزایش گرایش او به همسگگالا  و دوسگگگتا  و الرویابی اسگگگت. یک دوسگگگت  
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ترین علگگل یکی از مهم لگگذاراحتی قگادر اسگگگت کگه رفیق خود را اغفگا  کنگد.      منحرف بگگه

 با دوستی و ارتباط (.2393)جهانتاب، ت اجتماعی اعتیاد نوجوانا ، داشگتن دوسگت ناباب اسگ   

 جوانا  و نوجوانا  ابتلای برای قوی مستعدکننده عامل مواد، سگوءمصگرف   مبتلا به همسگالا  

 عیسگگ  دوسگگتا   از خود رفتار تأیید گرفتن برای مواد کنندگا  مصگگرف . اسگگت  به اعتیاد

 لیلد این مؤید افتراقی همنشگگگینی نظریه. نمایند خود همراهی با به وادار را آنا  کنندمی

 جارینابهن رفتار فرد که است ازآ  ناشگی  اجتماعی انحراف و کجروی نظریه، این در اسگت. 

 همانندسگگگازی یا طریق از را آ  و فراگرفته یادگیری و پذیریجامعه فرایند خلا  در را

 بروز رفتار صگگگورت به و اسگگگت کرده جایرزین خود درو  در هگا، ارزش کرد  درونی

 ارند.د برعهده را نقش بیشترین همسالا  گروه و دوستا  خانواده، تحلیل، این در. دهدمی

مگد  ژنتیکی و فیزیولوژکی بگه دنبا  پاسگگگخی به بعد بیولوژیکی اسگگگت و با مطالعه روی    

عوامل  عنوا دوقلوهگا و نیز سگگگنجش عمیق فرزنگدا  افراد الکلی از اهمیگت عوامل ژنتیکی به   

 تأکید یزیسگت  -میجسگ  هایمتغیر از یکی بر که کند. عواملیسگهیم در الکلیسگم حمایت می  

 کروموزوم جمجمه، سگگگاختما  اندام، ظاهری عیوب جسگگگمی، نق  مانند مواردی دارند

 سگگوابق قدرت، ضگعف،  مزاج، وضگع  خو ، نوع سگن،  جنس، ها،ژ  خاص وضگعیت  اضگافی، 

   (2395 روز بخش،) داند می روی کج علت را نژاد حتی و غدد ترشو وضع بیماری،

 ق ن مانند شگگناختیزیسگگت عوامل که باورند این بر اجتماعی شگگناسگگا   آسگگیب برخی

 زارسگگ طور مثا ،به. دانسگگت رفتاری کج علت باید را ژنتیکی خاص وضگگعیت و جسگگمانی

 بد  عما ا و سگاختما   در اجتماعی رفتارا  کژ و جنایتکارا  که اغلب اسگت  معتقد لمبروزو

 رابطه دیرر سگگوی از جنایت و سگگو یک از بدنی نق  میا  و هسگگتند نواق  دارای خود

مد  روانی، شگروع اختلا  مصگرف مواد را با بعضگی از     (.2392 سگتوده، ) دارد وجود نزدیکی

فعالی، اختلا  سگگلوک و اختلا  خلق و اضگگطراب  اختلالات در فرد مانند نق  توجه و بیش

عنوا  بهخصگگیتی های شگ اند. تقریباً در کلیه تحقیقات مربوط به اعتیاد از ویژگیمرتبو دانسگته 

درسی فرد منتایج تحقیق کشگاند، نام برده شده است.  عاملی که شگخ  را به سگوی اعتیاد می  

ای و هگای شگگگخصگگگیتی و راهبردهگگای مقگگابلگه   رابطگه ویژگی ( بگگا عنوا  2395)  و مگگاردپور

خودکارآمدی که نتایج نشگگگا  داد  خودکگارآمگدی پرهیز از مواد در جوانگا  آلوده بگه اعتیگاد     
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با بعد روا  رنجورخویی شگگخصگگیت رابطه منفی و با بعد انعطاف پذیری، رابطه    پرهیز از مواد

پذیری شگگگخصگگگیت رابطه مثبت و  ای مسگگگأله مدار با بعد انعطافمثبگت دارد. راهبرد مقگابلگه   

ای هیجگگا  مگگدار بگگا بعگگد روا  رنجورخویی رابطگگه منفی دارد. همچنین  راهگبگرد مگقگگابلگگه   

ابعاد  . بنابراینای مسگگگأله مدار رابطه مثبت داردمقابلهخودکگارآمگدی پرهیز از مواد با راهبرد   

ی از امدی و انتخاب سگگبک و الروی مقابلهشگخصگیتی مختلف و سگطوز متفاوت خودکارآ   

 .دنباشعوامل مؤثردر گرایش و یا عدم گرایش افراد به مصرف مواد و اعتیاد می

ها را امیکلات و ناکالنفس هسگتند، قدرت مقابله با مشگ  گروهی از افراد که بعضگاً ضگعیف  

، ها، فشگگگارهای روانیکنند. برای رهایی از ناراحتینگدارند و اعتیاد را راه نجات خود تلقی می 

بی اعتمادی به خویشگگگتن و رفع هیجانات درونی در جسگگگتجوی پناهراهی امن، به مواد مخدر 

 از وادم مصگگرف با که کنندمی فکر افراد برند. اینگردا  پناه میو یا مصگگرف داروهای روا 

 ودشگگمی سگگبب مخدرّ مواد و دارو تخدیری زیراحالت یابندمی رهایی زندگی هایگرفتاری

. باشگگد اوتتفبی های زندگیواقعیت و مشگگکلات مسگگائل، به نسگگبت معتاد فرد مدتی تا که

 مخدرّ مواد طرف به افراد کشگگش برای عمده عامل فردی، مشگگکلات بار زیر از فرار همین

 افراد گیرندمی قرار مخدرّ مواد به اعتیاد معرض در بیشگگتر که افرادی از دسگگته یک .اسگگت

. کنندیم شخصیتی خلأ نوعی احساپ به و دارند روانی ضگعف  افسگرده  افراد هسگتند.  افسگرده 

و  ناتوانی احسگگگاپ همواره ندارند، را دنیا از برد  لذت توا  خودشگگگا ، تصگگگور به هاآ 

رادی اف چنین. دانندمی مطلوب احسگگاپ و توا  هرگونه از تهی را خود و کنندمی خسگگتری

 و شگد بخ پایا  دردهایشگا   به که برآیند جادویی جسگتجوی  در مواد مصگرف  با اسگت  ممکن

نند. ک برطرف را شگگخصگگیتشگگا   نق  و رفع کنندمی خودشگگا  احسگگاپ در که را خلأهایی

شگگگخصگگگیتی از جمله  هگای  گیری اعتیگاد تفگاوت در ویژگی  یکی از عوامگل مهم در شگگگکگل  

هگگای آ  شگگگامگگل  خواهی افراد اسگگگت. افراد معتگاد در هیجگا  خواهی و زیرمولفگه    هیجگا  

طلبی، مگاجراجویی، ملا  پگذیری، تنوع طلبی سگگگطو بگالاتری از افراد عگادی دارند و     تجربگه 

شگگناختی و کسگگب منافع روانی انریزه قوی جهت گرایش افراد به مصگگرف های روا تعارض

. به اندهای ناقصگگگی ارائه دادههای ذکر شگگگده به تنهایی تبیینام از این مد مواد اسگگگت. هرکد

اند و مد  ها حرکت کردهنظرا  بگه سگگگمگت ادغام این تبیین  همین دلیگل برخی از صگگگاحگب  
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و اغلب از وجوه  اند؛اجتمگاعی مطرز کرده  -روانی -جگدیگدی تحگت عنوا  مگد  زیسگگگتی    

اجتماعی  و که حامی نیاز به مد  زیسگگگتی، روانیعنوا  بحثی مشگگگترکی در فراینگد اعتیگاد به  

های اخیر بعد معنوی نیز به این مد  اضگگافه شگگده  کنند. اگر چه در سگگا  اسگگت اسگگتفاده می 

 شگگناختی مطالعه جامعه تر،انسگگانی و مؤثرتر درمانی هایمراقبت جسگگتجوی اسگگت. برای

 مورد درما  بیمارا  فرایند در که های اجتماعیزمینه تواندمی بیمار و پزشگگگک رابطگه 

 و فن در کنار ارتباطی های تمهار آموزش کند. لذا برجسگگته تر را اندشگگده واقع غفلت

 کرد جایرزین و آموزش و پژوهش زمینه در مناسگگب پیوندهای ایجاد پزشگگکی، دانش

 سگگگنتی مد  از گذار برای مناسگگگبی راهکارهای تواندبیمارمدار می ارتبگاطی  الروهگای 

در پیشگگریری و درما  باشگگد   اجتماعی روانی چندبعدی زیسگگتی  مد  به زیسگگتی پزشگگکی

مد  سگنتی سگلامت بیشتر توانسته است مفهوم سلامت و بیماری    .(2392)شگفعتی و زاهدی،  

جسگگگمی را تفسگگگیر نمگاید اما امروزه با تبیین ابعاد متفاوت سگگگلامت انسگگگانی این مد  دیرر    

مد  کامل برای تبیین سگگاختار سگگلامت کارآمد نخواهد بود. از سگگوی دیرر عدم وجود یک 

یگک کشگگگور می توانگد عملی شگگگد  این مفهوم در حوزه اجتمگاعی را به یک چالش بزرگ     

تبدیل نماید. با توجه به معرفی نشگگد  مدلی برای تبیین جایراه سگگلامت معنوی در کشگگور از  

وسگگعه تمعنوی مرکز -اجتماعی-روانی-های مختلف ارائه شگگده در دنیا مد  زیسگگتیمد  بین

به  این مد  توانگد بگه عنوا  یک مد  جامع مطرز شگگگود.  می 2انسگگگا  و کودک جرج تگاو  

جگای بیمگاری و نگاراحتی بیشگگگتر بر سگگگلامگت و احسگگگاپ خوب بود  تگاکید دارد، به جای       

ای هرفتگارهای غیر بهداشگگگتی و پرخطر بیشگگگتر بر مفاهیمی چو  کیفیت زندگی، سگگگیسگگگتم   

ی افرض این مد  بر این اسگگت که ذات انسگگا  به گونه   حمایتی و شگگیوه زندگی تاکید دارد.

د نه بدتر روهای بهداشگگتی تر پیش میاسگت که روز به روز به سگگمت بهتر شگد  و انجام رفتار  

شگگد . طبق این مد  انریزه برای خوب بود  بیشگگتر امیدواری و لذت برد  از زندگی اسگگت   

 ی در مد  سگگگنتی بیشگگگتر توصگگگیهنه ترپ و هراپ از مرگ و بیماری. نقش مراقبین بهداشگگگت

کننگده و درما  کننده اسگگگت در حالی که در این مد  نقش مراقبین بیشگگگتر تسگگگهیل کننده   

                                                                 

1 - Georgetown Center for Child and 

Human Development (NCCC) 
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یر     ی سگلامتی و تسگهیل کننده ارتباط فرد با ذات درونی خود اسگت. تغییر از نظر مد  سنتی تغ

یر در یهایی اسگگت در حالی که تغرفتارهای غیر بهداشگگتی و درما  چنین عمل و عکس العمل

یژگی ترین واین مگد  بیشگگگتر آگاهی یافتن از شگگگرایو زندگی و بهبود زندگی اسگگگت. مهم  

ر نماید. از سگگوی دیر چنین مدلی این اسگگت که نراهی جامع و کل نرر به انسگگا  را ارائه می 

زیزی، نماید )حجت، عها تبیین میمسگگگئولیت اجتماعی و فردی را نیز در قالب تعریف نقش

 (.  2395 ت،چرخ انداز و حج

 نظری و رویکردهای اسگگاپ  بر کُلی بندی جمع یک رسگگد در در مجموع به نظر می

توا  گفت که پیشگگریری و درما  اعتیاد نیازمند داشگگتن نراهی جامع  پژوهشگگی می هاییافته

ها باید با در نظر ریزیاسگگگت و برنامه معنوی روانی، اجتمگاعی و  زیسگگگتی، مگد   در قگالگب  

 باشد.گرفتن این ابعاد 

 منابع

پیاپی  3)7، مجله روانشناسی. روانی زمینه ساز اعتیاد -بنیادهای زیستی (. 2349آزادفلاز، پرویز )

25 ،)075-037. 

(. بررسی عوامل 2319) پور، فاطمهباقری، معصومه؛ نبوی، عبدالحسین؛ ملتفت، حسین و نقی

 .0(،31) 02، شناسی کاربردیفصلنامه جامعهی اعتیاد در شهر اهواز، اجتماعی مؤثر بر پدیده

 تهرا : اعتیاد مشاوره و درما  )راهنمای تغییر رفتار اعتیادی در معتادا (.(. 2390) بهاری، فرشاد

 نشردانژه.

(. مد  ساختاری 2395پازانی، فریبا؛ برجعلی، احمد؛ احدی، حسن و کراسکیا  موجمباری، ادیس)

وابستری. ای همنوجوانا  با نقش واسطهروابو عوامل روانی اجتماعی در آمادگی اعتیاد 

 .033-024، 72(، 22، )فصلنامه اعتیاد پژوهشی سوء مصرف مواد

(. آمادگی به 2395) ا یکراسکپازانی، فریبا؛ برجعلی، احمد؛ احدی، حسن و موجمباری آدیس 

 3، دافصلنامه سلامت اجتماعی و اعتیوابستری. اجتماعی و هم –اعتیاد نوجوانا : عوامل روانی 

(22 ،)257-204. 

کنندگا  مواد های خلقی و اضطرابی در سوءمصرفبررسی همبودی اختلا (. 2314فرد )پرویزی 
، پایا  نامه کارشناسی ارشد، چاپ نشده، افیونی جویای درما  و مقایسه آ  با افراد بهنجار

 دانشراه تهرا 
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(. 2312) شاکری جلا  و محمد کاظم ،عاطف وحید ؛بهروز ،بیرشک ؛علی اکبر ،رویزی فردپ

له مج. در معتادا  جویای درما  و افراد بهنجار های خلقی و اضطرابیبررسی همبودی اختلا 
  75-55( 0و  2)4، روانپزشکی و روانشناسی بالینی ایرا 

(. واکاوی پدیدارشناسانه علل گرایش 2393حسن )کلبیر، رامین؛ فرید، ابوالفضل؛ و غریبی، حبیبی

اعی و فصلنامه سلامت اجتمساز ترک آ  از دید معتادا  بهبودیافته، های زمینهبه اعتیاد و عامل
 .57 -72(، 0)2،اعتیاد

 مد  تشریو و تبیین(. 2395حجت، سودابه ) مریم و انداز، چرخ جلیل؛ عزیزی، محسن؛ حجت،

 تحقیقات سلامت به مرکز متعلق سلامت، معنوی-اجتماعی-روانی-زیست

 معنویت، حوزه در سلامت نظام تحو  سراسری . کنررهآمریکا جسمی/فکری/معنوی

 راهبردها. جهرم، دانشراه علوم پزشکی و رویکردها

مقایسه ناگویی خلقی،  (.2395) محمد علی ،فرمحمدی ؛محمود ،نجفی ؛سیده زهره ،حسینی کتکی

-753(، 7)27 ،رفتاریتحقیقات علوم . سرشت و منش و پرخاشرری در معتادا  و افراد عادی

755 

 2 ،فصلنامه سلامت اجتماعی و اعتیاد. دوستا  ناباب و اعتیاد نوجوانا  (.2393) محمد ،هانتابح

(7) ،41-53 

(. بررسی عوامل اجتماعی مؤثر بر اعتیاد زنا  معتاد به مواد 2311زهرا )خادمیا ، طلیعه؛ قناعتیا ، 

مرکز تولد دوباره، خانه خورشید(. تهرا  )مخدر مراکز بازپروری و کاهش آسیب زنا  شهر 

 .15 -59(، 7)0، پژوهش نامه علوم اجتماعی

 ، قم: نقش کلک.پیشریری و کنتر  اعتیاد با نررش اسلامی(. 2312) داوری، محمد

ه کنندگا  ببررسی کیفی عوامل مؤثر در شروع اعتیاد از دیدگاه مراجعه(. 2395) رحیمی، مجید

کارشناسی ارشد رشته مشاوره توانبخشی، دانشکده پایا  نامه، NAو  52مراکز کنرره 

 روانشناسی و علوم تربیتی دانشراه علامه طباطبایی.

-بررسی عوامل اجتماعی مؤثر بر اعتیاد به مواد مخدر در معتادا  مراجعه(. 2311کوروش )رشادت، 
کاری رشد رشته مدد. پایا  نامه کارشناسی اکننده به جمعیت خیریه تولد دوباره شهرر تهرا 

 اجتماعی، چاپ نشده، دانشراه علوم بهزیستی و توانبخشی.

های جسمی و روانی در گرایش به سوء مصرف مواد مخدر. (. تاثیر بیماری2395روز بخش، الهام )

 2-5 بهمن ماه، ،ماهنامه اجتماعی فرهنری ایرا  پاک خانواده
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، تهرا : انتشارات اجتماعیمنظر مددکاریهای اجتماعی از آسیب( 2393) اصل، محمدزاهدی

 دانشراه علامه طبابائی

تهرا .  جامعه شناسی انحرافات(.) شناسی اجتماعیآسیب(. 2393) ستوده ستوده، هدایت ا...،

 انتشارات آوای نور. 

مروری بر عوامل مخاطره آمیز فردی، (. 2395) علی ،محمدیو قربا  صبام، فاطمه  ،سحاقی، حکیم

نوین در  . پیشرفتهای، محیطی و اجتماعی مرتبو با گرایش به سومصرف مواد مخدربین فردی

 03-32(، 25)0علوم رفتاری، 

 55-74. 5(، 0، )فصلنامه اعتیاد پژوهشیشناسی اعتیاد. (. اتیولوژی جامعه2310) سخاوت، جواد

 ،اجتماعی و اعتیادفصلنامه سلامت  .های روانیسوءمصرف مواد و بیماری (.2310) مسعود ،سلیمی

2 (0) ،09-72 

های زیستی، روانی و اجتماعی رابطه بررسی الروی (.2392) محمد جواد ،زاهدی ؛معصومه ،فعتیش

(، 5)0 ،پژوهشی اخلاق زیستی -مجله علمی . پزشک و بیمار: گذر از الروی زیست پزشکی

215-252 

(. پیشریری از عود رفتار 2395) آبادی، جما شکری، کیوا ؛ سنرین استادآبای، محمدصالو؛ علی

 297-252(، 9) 3، فصلنامه سلامت اجتماعی و اعتیاداعتیادی در معتادا . 

 (.2315محمدی) سید یحیی ترجمه ،شخصیت هاینظریه(. 2991آلن ) سیدنی شولتز، و دوا  شولتز،

 ویرا انتشارات: تهرا 

 تهرا : انتشارات سمت. شناسی اجتماعیآسیب(. 2392صدیق سروستانی، رحمت الله )

 شناسی انحرافات اجتماعی(.جامعه) شناسی اجتماعیآسیب(. 2392) صدیق سروستانی، رحمت اله

 تهرا . انتشارات سمت

. مروری بر عوامل روانشناختی (2395) باقر ،یوسف زاده و کریم ،عبدالمحمدی ؛فرهاد ،غدیری

 057-039، (3) 5 ،ش روا  شناسیروی ا .مرتبو با گرایش به سوء مصرف مواد مخدر در ایر

 و خودپنداره بین رابطه بررسی(. 2312) نیالدجلا  سید صدرالسادات، و اکبر عد  الدین،فروم

 55 -47 ،75 ،تزکیه و فصلنامه طب. جوانا  در اعتیاد به گرایش

 سلامت هفصلنام. تبریز شهر – شرقی اذربایجا  استا  در اعتیاد علل بررسی(. 2395اصغر ) فولادی،

 55 -47 ،(22)3 ،اعتیاد و اجتماعی
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(. 2397) هدیم مردوفی، وجلا   شاکری، علیرضا؛ عبدی، اکبر؛علی رایرانی، ویسی حسین؛ فیضی،

 فصلنامه.کرمانشاه استا  اعتیاد ترک مرکز به کنندگا  مراجعه دیدگاه از مواد به گرایش علل
 74-55 ،(0)0 ،پرستاری در بخشیتوا  پژوهش

عوامل رفتاری، (.2395)جعفر  ،حسنی و شهرام ،محمدخانی ؛مرضیه ،مسعودی ؛سیمین ،بادزادهق

 23-77(، 23)7، فصلنامه سلامت اجتماعی و اعتیاد. هیجانی و اجتماعی مرتبو با اعتیاد

مروری بر عوامل  (.2395)جعفر  ،حسنی و شهرام ،محمدخانی ؛مرضیه ،مسعودی ؛سیمین ،بادزادهق

  222-209(، 9)3، فصلنامه سلامت اجتماعی و اعتیاد .مرتبو با اعتیادفیزیولوژی و شناختی 

 022های روانی توام با اعتیاد در (. بررسی بیماری2311) و یکتازاده، محمدعلی و ترابی، قریشی

شراه مجله پزشکی دانکنندگا  به مرکز معتادا  خودمعرف بهزیستی تبریز. مورد از مراجعه

 79-53(، 55)35، علوم پزشکی تبریز

 یوابستر کنندگی بینیپیش الروی(. 2393) میمر قربانی، و ایوب کمالی، حمید؛ زهرانی، کاظمی

 انشراهد پژوهشی علمی ماهنامه. خود از تصور و روانی سلامت هایشاخ  اساپ بر نیکوتین به

 53 -575 ،(9)21 ،کرمانشاه پزشکی علوم

(. بررسی میزا  تأثیر 2390) زهراکریم یارجهرمی، مهدی؛ افتخارزاداه، محمدهادی و حمیدی پور، 

، ریمجله تحقیقات علوم رفتاعلل مختلف عود اعتیاد از دیدگاه مبتلایا  به سوءمصرف مواد. 

23(2 ،)207-23 

مامی، شهرام؛ احدی، حسن؛ نادری، فرز؛ عنایتی، میرصلاز الدین و مظاهری، 

آموزا  متوسطه شهر ایلام بر اساپ بینی مد  گرایش به اعتیاد دانش(.پیش2392محمدمهدی)

مجله علمی پژوهشی دانشراه علوم ( و متغیر میانجی سلامت روا . NEOعوامل شخصیتی )
 055-071(، 5)02، پزشکی ایلام

 . تهرا : انتشارات آ وندالیسم(. 2313محسنی تبریزی، علیرضا )

مواد. تهرا :  سوءمصرف روانی شناسی (. آسیب2310و دهرانپور، محمد )محمدی، مسعود 

 دبیرخانه ستاد مبارزه با مواد مخدر

 ایهای شخصیتی و راهبردهای مقابلهرابطه ویژگی (.2395) علیرضا ،ماردپور و فاطمه ،مدرسی فرد

 .پژوهشی اعتیادپژوهی-علمیفصلنامه  .و خودکارآمدی پرهیز از مواد در جوانا  آلوده به اعتیاد

22 (39) ،032-023 
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(. عوامل روانشناختی مستعدکننده اعتیاد در 2395) میرزاخانی، فهیمه و خدادادی سنرده، جواد

 330-377(، 275)00، مجله دانشراه علوم پزشکی مازندرا زنا : یک تحقیق کیفی. 

ی عوامل اجتماعی مؤثر بر ترک بررس (.2397)فاطمه  ،یمریم؛ زند درهده،یاسداله؛ رضای ،ینقد

فصلنامه توسعه  در شهر نورآباد( NAاعتیاد موفق در گروه )مطالعه موردی: مردا  عضو 

 .4 -01(، 3)9، اجتماعی

بازیابی از  .کاربردهای بالینی مد  بیوسایکوسوشیا  یا زیستی، روانی، اجتماعی(. 2395نوید، فریبا )

 http://rasekhoon.net/article/show/1293195سایت 

اجتماعی در ارتباطات میا   مهارتهای (.2390) هارجی، او  ساندرز، کریستین دیکسو  دیوید

 . تهرا : نشر رشدخشایار بیریو هرداد فیروزبخت ترجمه م. فردی
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