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 ده یکچ
 و ملاواد  کننلاده  مصلار   والدین فرزندان در اعتیاد به ابتلا خانوادگی خطر های عامل مرور حاضر مقاله هد 

. دهلاد  ملای  افلازایش  را کننده مصر  والدین فرزندان در اعتیاد هب ابتلای خطر ژنتیک، های عامل. است الکل

  مثبلات  نرلارش  ملاواد،  بلاه  دسترسی مانند دارد وجود نیزهایی  خانواده چنین در اختصاصی های عامل همچنین

 را نوجوانان و کودکان این نیز خانوادگی غیراختصاصی خطر های عامل سایر. والدین از الروگیری مواد، به

 نظلاارت   بالا،های  استرس والدین، اختلافات طلاق، آشفته، خانواده: مانند دهد می قرار اعتیاد بالای خطر در

 در ایلان . روانلای  مختللاف های  بیماری به ابتلای روانی، بدرفتاری و آزار و خشونت فرزندان، رفتار بر ناکافی

 اربلاات  بلاه  و تأیید آنها شیارربخ که دارند وجود برخانواده مبتنی متعدد پیشریرانه مداخلات که است حالی

 از تعلادادی  و اسلات  شلاده  پرداختلاه  برخلاانواده  مبتنی مداخلات ارائه ضرورت به مقاله پایان در. است رسیده

 .شدند معرفی کوتاه طور به ررؤم مداخلات

 خانواده بر مبتنی پیشریری خانوادگی، خطر های عامل معتاد، والدین فرزندان، :کلیدی گانواژ

                                                                                                                                       
 rynoury@yahoo.com: الکترونیک پست. خوارزمی شناسی دانشراه روان روهگبالینی  شناس رواناستادیار  .2
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 مقدمه

جایی که در دوره نوجلاوانی مصلار  ملاواد     نررانی جدی جوام  است و از آنمصر  مواد 

سلانی کلاودو و نوجلاوان هلاد  اصلالالی     هلاای   یابلاد، گلالاروه  ملای  افلازایش ای  هطلاور فزاینلاد   بلاه 

دهنلاد فرزنلادان    ملای  فعللای نشلاان  هلاای   . این در حالی است کلاه یافتلاه  اند همداخلات پیشریران

ن میزان خطر ابتلای به اعتیاد قلارار دارنلاد.   والدین مبتلا به اختلالات مصر  مواد در بالاتری

 مواد در مقایسه با والدین معملاولی  کننده مصر احتمال ابتلای به اعتیاد در فرزندان والدین 

 .(0220، 1)کامپفربرابر بیشتر است  9تا  0

روانلای،    اعتیلااد واللادین، مشلاکلات اجتملااعی،     دلیلال  بهمواد و الکل،  کننده مصر فرزندان والدین 

خلاانوادگی نقلاش    هلاای  عاملال . (0225، 2)جولیانلاا و گلاودمن  کنند  می لی و پزشکی متعددی تجربهتحصی

 ؛(0229و همکلااران،   3)پلاین هیلارو   و وابستری به ملاواد دارنلاد   سوءمصر مهمی در شروع، رشد و ابقای 

 انلاد  هشناسلاایی نملاود  هلاا   متعلاددی را در درون خلاانواده   کننده محافظتخطر و  های عاملمحققان 

ملاواد   سوءمصلار  . تحقیقات نشان دادند رابطه مستقیمی بلاین مصلار  و   (2992 و همکاران، فرپ)کام

 عبلاارت  بلاه  .(0220 ،و همکلااران  5شلااکیت  ؛2992 و همکلااران،  4)ایتلاز والدین و فرزندان آنان وجود دارد 

داشلاتن تاریخچلاه مثبلات مصلار ،      ،دیرر، یک عامل خطر مصلار  ملاواد عبلاارت اسلات از    

. (0223، 7ر و وایلات نلا وار ؛0220و همکلااران ،  6)بلاارنو اد در خلاانواده  و وابستری به ملاو  سوءمصر 

خطر خانوادگی دیرر عبارتند از: مصلار  الکلال، تنبلااکو یلاا ملاواد دیرلار توسلا          های عامل

والدین یا یکی از خواهرها و برادرها، نرلارش مثبلات خلاانواده بلاه ملاواد و پلاذیرش مصلار         

جسلامی و جنسلای،    9ل رشلاد، آزار هریلاک از مراحلا   ضعیف بلاا واللادین در   8دلبستری مواد،

نوجوانانی کلاه   . نه تنها، کودکان وب (ا)همان منلا رباتی اقتصادی و مدیریت ضعیف خانواده  بی

کننلاد بلاا خطلار     ملای  و وابستری به مواد یا الکلال زنلادگی   سوءمصر دارای های  در خانواده

بلاا خطلار   ی هلاای  رو هستند بلکه حتلای زنلادگی در چنلاین خلاانواده     ابتلای به چنین بیماری روبه

 .(2999، 10فلِ )جانسون ومشکلات سلامت جسمانی زیاد همراه است  ومیر بالا و مرگ

                                                                                                                                       
1. Kumpfer   2. Juliana & Goodman   3. Pinheiro   4. Etz 
5. Shcuckit   6. Barnow       7. Warner & White   
8. Attachment   9. Abuse       10. Johnson & Leff 
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خطر خانوادگی ابتلای بلاه   های عاملاز  هریکبا توجه به مطالب بالا، ابتدا مرور کوتاهی بر 

شلاود، سلاپس بلاه ضلارورت و      ملای  الکل ارائه مواد و کننده مصر اعتیاد در فرزندان والدین 

شلاود و در آخلار تعلادادی از     ملای  ت پیشلاریرانه مبتنلای بلار خلاانواده پرداختلاه     اهمیت ملاداخلا 

 .شوند می طور کوتاه معرفی مداخلات پیشریرانه ارربخش به
 

 خطر خانوادگی اعتیاد در فرزندان والدین معتاد های عامل

مواد و الکل انجلاام   کننده مصر بندی مطالعات متعددی که در مورد فرزندان والدین  جم 

با تروما، تنش و آشفتری زیادی همراه است ها  دهد، محی  این خانواده می نشان شده است

ملاواد و الکلال،    کننلادگان  مصلار  گلاذارد.   ملای  که اررات منفی زایدی بلار زنلادگی فرزنلادان   

 فرزندپروری مناسلابی ندارنلاد، کلاه خلاود، محلای  خلاانوادگی پرخطلاری ایجلااد        های  مهارت

رزنلادان، اخلاتلا  واللادین، کیفیلات ضلاعیف      کند. نظارت ضعیف والدین بر رفتارهلاای ف  می

آن در  نبلاود باط ناپایلادار یلاا   ضلا فرزندی، صمیمیت و گرمی کلام واللادین، ان   -تعاملات والد

ایلان در حلاالی اسلات کلاه پیونلادهای       .(0220و همکلااران،   1)اریلاا شای  است هایی  چنین خانواده

رر و صحبت در ؤط مخانوادگی، دلبستری بین والد و فرزند، نظارت بر رفتار فرزندان، ارتبا

در برابلار   کننلاده  محافظلات مهلام   هلاای  عاملال مثبت خانوادگی از های  مورد انتظارات و ارزش

 .(0220و همکاران،  2)برنین  هستندمصر  مواد 

که والدین ای  هخطر خانوادگی اعتیاد در خانواد های عامل (2992)و همکاران  3مریکانراس

خطلار ژنتیلاک،    هلاای  عاملال تقسلایم کردنلاد:    کننلاد را بلاه سلاه دسلاته     ملای  مواد و الکل مصر 

طلاور   ، بلاه یادشلاده بنلادی   غیراختصاصی. با رعایلات تقسلایم   های عاملاختصاصی و  های عامل

 شود: می از سه مورد بالا پرداخته هریکمختصر به 
 

 ژنتیک های عامل

ژنتیک بر مصر  ملاواد انجلاام شلاده     های عامل تأریرمتعددی که در زمینه  همسو وهای  یافته

ژنتیک بر مصر  مواد و الکل و اعتیاد به آنهلاا نقلاش مهملای     های عاملدهند  می شاناست ن

. انلاد  هکلارد  تأییلاد این یافته را  اند همختلف انجام شدهای  دارند. تحقیقات مختلف که با طرح
                                                                                                                                       
1. Arria   2. Borning   3. Merikangas    
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، ملادارو  ها دست آمده از مطالعات فرزندخواندگی، دوقلوها و مقایسه خانواده بههای  یافته

تحلات نفلاوذ    ،که اعتیاد به الکل، نیکوتین، حشیش و همچنلاین سلاایر ملاواد   کافی ارائه دادند 

عاملال اعتیلااد مطلارح نشلاده      عنوان بهارری است. با این حال، هنوز یک ژن خاص  های عامل

 هلاای  عاملال و هلاا   متعدد و تعامل بین آنها و همچنین تعاملال بلاین ژن  های  ژن تأریراست، بلکه 

 . (0222،  1)آگراوال و لینسکی بیرونی بر رفتار اعتیاد مطرح شده است

ی دار معنلای  طلاور  بلاه ملاواد،   کننلاده  مصر خطر مصر  مواد در فرزندان والدین بیولوژیکِ 

 پذیرفتلالاه شلالادند   کننلالاده مصلالار بیشلالاتر از افلالارادی اسلالات کلالاه بلالاه فرزندخوانلالادگی افلالاراد     

. نکتلالاه مهلالام دیرلالار، همراهلالای خطلالار ژنتیلالاکِ ناشلالای از واللالادین  (0222و همکلالااران،   2)اپلالال یلالاارد

را بلارای واللادین   تلاری   است که شلارای  سلاخت  هایی  مواد و الکل، با خصیصه کننده ر مص

وجلاوی محلارو یلاا علادم بلاازداری رفتلااری. چنلاین         کننلاد ماننلاد خصیصلاه جسلات     می ایجاد

 افلازایش  کننلاده  مصلار  ، خلاود، خطلار ابلاتلای بلاه اعتیلااد را در فرزنلادان افلاراد        هایی ویژگی

 .(0220)اریا و همکاران، دهند  می
 

 اختصاصی خانوادگی بر مصرف مواد فرزندان  های املع تأثیر

 هسلاتند نوعی با مصر  مواد در ارتبلااط   ی است که بههای عاملاختصاصی،  های عاملمنظور از 

شلاوند کلاه مصلار  ملاواد در آنهلاا وجلاود دارد.        ملای  مشلااهده هلاایی   دلیل در خانواده همین بهو 

ماننلاد الرلاوگیری از واللاد     ،شلاوند  ملای  معملاولی کمتلار دیلاده   هلاای   دیرر، در خلاانواده  عبارت به

ملاواد و تملااس بلاا     خریدوفروشمانند تهیه مواد، هایی  مواد، مشارکت در فعالیت کننده مصر 

و ارلار   هلاای  عاملال جا، به تعدادی از ایلان   فروشندگان، انتظار مثبت از مواد و اررات آنها. در این

 شود. می همواد پرداخت کننده مصر آنها بر مصر  مواد در فرزندان والدین 

تحقیقات متعددی نشلاان دادنلاد مصلار  ملاواد      :افزایش تماس و دسترسی فرزندان به مواد

 توس  والدین و تماس کودو و نوجوان با مواد، خطر مصر  مواد در فرزندان را افزایش

سبک زندگی معتادانی که وابستری به مواد افیونی دارنلاد  . (2995و همکاران،  3)دانکندهد  می

ملاواد،   و تملااس آنلاان بلاا فروشلاندگان     خریدوفروشارهای مربوط به تهیه مواد، از جمله رفت

                                                                                                                                       
1. Agrawal   2. Appleyard    3. Donken       
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 . (0223 ، 1)هوگلالاان کنلالاد. ملالای امنیلالات و سلالالامت فرزنلالادان آنلالاان ایجلالاادبلالارای خطلالارات جلالادی 

شلاوند و دسترسلای بلاه ملاواد      ملای  ، فرزندان از سنین کم بلاا ملاواد آشلانا   هایی در چنین خانواده

خطر شلاروع مصلار  ملاواد و الکلال      های عاملاز  دارند. چنین دسترسی به مواد، خود، یکی

. از سوی دیرر، استفاده از کودکان و نوجوانلاان  (2322)وزیریان و مستشاری، شود  می محسوب

در تهیه و استفاده از مواد، خود یکی از انلاواع بلادرفتاری هیجلاانی بلاا کودکلاان و نوجوانلاان       

 . (0229،  2)شانونشود  می محسوب

بلاا الرلاوگیری از واللادینی کلاه ملاواد و       :مقابلهسازوکار یک  وانعن بهیادگیری مصرف مواد 

هلاای   آموزنلاد کلاه مصلار  ملاواد و الکلال، یکلای از راه       می کنند، فرزندان، می الکل مصر 

یلاک روش   عنلاوان  بلاه هاست. در نتیجلاه، مصلار  ملاواد و الکلال      و هیجانها  مقابله با استرس

 . (2997س و همکاران، )الیاکند  می ناسالم در چنین فرزندانی رشدای  همقابل

 منجر به مصر  مواد در فرزنلادان آنلاان   ،نررش مثبت والدین :انتظار مثبت از مواد و الکل

شود. اگر فرزندان بدانند مصلار  ملاواد از نظلار واللادین آنلاان، مشلاکلی نلادارد، احتملاال          می

نشلاان داد انتظلااری کلاه    ( 0222) و همکلااران  3شلان پلاژوهش  . بیشتری دارد که مصر  کننلاد 

تجلاارب   تلاأریر تحلات   ،دارنلاد  از ملاواد  پردازنلاد  ملای  مواد سوءمصر ان افرادی که به فرزند

ی متفلااوت  دار معنلای  طلاور  بلاه والدینشان است و با فرزندان افرادی که چنین مشکلی ندارنلاد  

 در کننلاد  ملای  ملاواد مصلار   کلاه  هلاایی   است. در دوران ابتدای نوجلاوانی، فرزنلادان خلاانواده   

انتظار پیامدهای مثبت اجتماعی بیشلاتری از مصلار     ،عادیهای  مقایسه با نوجوانان خانواده

کلاه چنلاین انتظلاار مثبتلای ناشلای از انتقلاال        انلاد  هکرد گیری نتیجهطور  مواد دارند. محققان این

 باورهای والدین به فرزندان است.
 

 بر مصرف مواد فرزندان  گیغیراختصاصی خانواد های عامل تأثیر

ملالاواد  سوءمصلالار بلالاه کلالاه واللالادین هلالاایی  هداغیراختصاصلالای متعلالاددی در خلالاانو هلالاای عاملالال

 ازجمللاه: سلااختار   ،انجاملاد  می فرزندان سوءمصر به  درنهایتپردارند، وجود دارند که  می

آشفته خانوادگی، در معرض اختلافات خانوادگی بلاودن، رفتارهلاای واللادگری مختلال، در     
                                                                                                                                       
1. Hogan   2. Shannon   3. Shen    
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آزارهلاای  و هلاا   اجتماعی و بدرفتاریهای  مزمن و حاد بودن، محرومیتهای  معرض استرس

   جسمانی، روانی و جنسی.

 
 ساختار آشفته خانوادگی

یلاا   سوءمصلار  کلاه در آنهلاا   هلاایی   نشان داد خانواده ،(0229) همکاران و 1هیرو پنپژوهش 

هلاا،   علاادی هسلاتند. ایلان خلاانواده    هلاای   از خلاانواده تلار   وابستری بلاه ملاواد وجلاود دارد آشلافته    

لی دارنلالاد. ارتباطلالاات چنلالاین معملالاوهلالاای  سلالااختاری و کلالاارکردی بلالاا خلالاانواده هلالاای  تفلالااوت

که ضرورت دارد مداخلات اساسلای بلارای    یطور بهاست  2هآمیختبسیار درهم هایی  خانواده

 اصلاح چنین روابطی صورت گیرد.

ی اسلات کلاه بلاا    هلاای  عاملال مواد نیز یکلای از   کنندگان سوءمصر میزان بالای طلاق در میان 

فرزنلادان ارتبلااط دارد. زیلارا،    انحرافلای در  ملاواد و رفتارهلاای   سوءمصر افزایش خطر رشد 

ربات هایی  . یکی دیرر از خصوصیات چنین خانوادهمختل استهایی  ساختار چنین خانواده

ای  همقابللا سلاازوکارهای  و  سلاازگاری  نیلااز بلاه   کنند و می تغییر دائم که یطور به ،است کمتر

 رش داد، گلازا  (2992) 3والاس. اسلات  و نوجوانلاان  ، فراتلار از تلاوان کودکلاان   دارند که متعدد

مختلال و آشلافته بودنلاد.    هلاای   و، فرزنلادان خلاانواده  اکر و ینئوابستران به کوکا درصد 97

هلاای   طلاق واللادین در خلاانواده   و جنسیت مذکر ،گزارش دادند (0227) و همکاران 4سارتر

 مواد با مصر  زودهنرام مواد در فرزندان آنان همبستری دارد.  کننده مصر 

خطلار   هلاای  عاملال نوجوانلاان را از نظلار    سلاه گلاروه ازکودکلاان و    ،(2999) و همکاران 5نارکو

اعتیاد، کودکلاانی کلاه تلاا    های  مختلف خانوادگی مورد بررسی قرار دادند: فرزندان خانواده

اه بلاا معتلاادان ارتبلااطی    سالری با معتادان ارتباط داشتند و افراد علاادی کلاه هیچرلا    22قبل از 

از دو گلالاروه  درصلاد  02عتلاادان در مقابلال   فرزنلادان م  درصلاد  92 ،نتلاایج نشلاان داد   نداشلاتند. 

دیرلار،   عبلاارت  بلاه کنترل؛ سابقه رفتارهای انحرافی در خانواده و آشفتری خلاانواده داشلاتند.   

خطلار   هلاای  عاملسالری یکی از  22آشفتری خانواده و رفتار انحرافی افراد خانواده، قبل از 

 ابتلای به اعتیاد است. 
                                                                                                                                       
1. Pinheiro  2. Enmeshment  3. Wallace   4. Sartor  5. Nurco 
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 .(0229، و همکلااران  بخلاش  )حیلاات م ملاواد ارلار دارد   کیفیت ازدواج والدین بر مصر  زودهنرا

 سوءمصلار  که در آن والدین به هایی  خانواده ،نشان داد (0222) استرمن و گرابیکمطالعه 

: کنتلارل و  هستندپردازند یا وابستری به مواد دارند در دو بعد اساسی دارای مشکل  می مواد

کنلاد بلااز    ه فرد مواد مصر  نملای بعد از آن کها  عواطف. آنان گزارش دادند که حتی سال

 رسد. بخش نمی حد رضایت هم کارکردهای خانوادگی آنان به

معتلاادان  هلاای   مطالعاتی که در زمینه نقش والد در خانواده :ضعیف فرزندپروریهای  مهارت

 و وابسلالاتریملالاواد  سوءمصلالار دهلالاد کلالاه افلالارادی کلالاه بلالاه  ملالای صلالاورت گرفتلالاه اسلالات نشلالاان

 و یلاا یلاک ملاادر     (2،0222)آرنلااس و گریلاف   یلاک پلادر   عنوان بهپردازند در زمینه نقش خود  می

پلادرانی   ،نشلاان داد  آرنلااس و گریلاف  تعارض دارند. پژوهش  (0229 و همکاران، 0اند)برنال رل

هلاای   یلاک پلادر بلاا فرزنلاد ابهلاام      عنوان بهین دارند در زمینه ارتباط خود ئکه وابستری به هرو

 3بلاودن  کردن، ابهام در مورد نقش ملارد  یزیادی دارند از جمله: داشتن مفهوم روشنی از پدر

 درخصلاوص کفلاایتی از سرپرسلات خلاانواده بلاودن، احسلااس گنلااه        ، احساس بی4و پدربودن

 .رهاکردن فرزند و ضعف در برقراری ارتباط با فرزند

در پژوهش خود گلازارش   (2992) همکاران و 5کنایت :مشکلات ارتباطی بین والدین و فرزندان

کننلاده تملاایلات    بینلای  اختلافات زیاد بلاین واللادین، پلایش    از نوجوان و حمایت کم والدین ،دادند

و  6آمیلاز  کننلاده رفتارهلاای مخلااطره    بینلای  ضد اجتماعی بیشتر در نوجوانان اسلات کلاه خلاود، پلایش    

کردند حمایت واللادین ماننلاد سلاپری اسلات      گیری نتیجهخصومت بیشتر در نوجوانان است. آنان 

 کند. می مواد از نوجوانان محافظت که در مقابل رفتارهای انحرافی و مصر 

پردازند کمتر قادر به حمایلات   می مواد سوءمصر تحقیقات نشان داده است والدینی که به 

دهنلاد،   ملای  هیجانی و اجتماعی از فرزندشان هستند. از سوی دیرر، مدارو پژوهشی نشلاان 

بزهکارانلاه در  تواند مان  مصر  مواد و رفتارهای  می کودو و پیوند قوی والدین ارتباط و

 ی است که های عاملکه پیوند ضعیف بین والدین و فرزندان یکی از  درحالی نوجوانان شود.
                                                                                                                                       
1. Arenas & Greif   2. Bernal Roldan   3. Manhood  4. Fatherhood 
5. Knight     6. Risk Taking      
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انجامد. این درحالی است که مصر  مواد توس  نوجلاوان،   می به مصر  مواد در نوجوانی

 .(2992و همکاران،  2)مریکانراس انجامد می خود به آشفتری بیشتر ساختار خانواده

سلااله نشلاان    22تلاا   20نفر از نوجوانان  20222روی  بر (2997)همکاران  و 0رسنیک پژوهش

همچنلاین احسلااس پیونلاد بلاا مدرسلاه یلاک عاملال         داد، ارتباط و پیوند با خانواده و والدین و

قوی از کلیه رفتارهای پرخطر از جمله خودکشی، ارتبلااط جنسلای، مصلار      کننده محافظت

 مواد و خشونت است.

که مرد، معتلااد  ای  هگزارش دادند در خانواد( 2999) و همکاران 3وویروریت-گریکوپژوهش 

شلاود و ایلان پریشلاانی بلاا افسلاردگی       ملای  است حتی مادر سالم نیز از نظر روانی دچلاار فشلاار  

از سوی دیرر، مشکلات ارتباطی بین والدین و فرزنلادان   .داردفرزندان همبستری و ارتباط 

 شود.   می در فرزندان مواد سوءمصر نیز باعث افزایش احتمال خطر 

دیرلاری   متعلادد های  ناشی ازآن، استرسهای  جدا از ساختار خانواده، تشنج و استرس: استرس

کلاه یکلای از   ای  هزندگی در درون خلاانواد  وجود دارد. مواد کننده های مصر  خانواده هم در

 قلارار  متعلاددی های  استرسدر برابر یا وابستری به مواد است فرد را  سوءمصر والدین دچار 

نوجوانلاانی کلاه   . شلاود  ملای  ملاواد در نوجوانلاان   دهد که خود باعث افزایش احتمال مصلار   می

علاادی  هلاای   پلاردازد، بیشلاتر از فرزنلادان خلاانواده     ملای  ملاواد  سوءمصلار  یکی از والدینشان بلاه  

و  0سلایمانتو  در همین رابطلاه، پلاژوهش    .(2992)مریکانراس و همکاران،  کنند می استرس تحمل

در مصر   مؤرر های عاملزای زندگی یکی از  نشان داد رویدادهای استرس (0222) همکاران

افلارادی کلاه    ،گزارش دادند (0223)و همکاران  بنجتمنظم سیرار و الکل در نوجوانان است. 

بیشلالاتری تحملالال کردنلالاد، بیشلالاتر درگیلالار ملالاواد و هلالاای  در دوران کلالاودکی مشلالاکلات و سلالاختی

علت مشکل والدین خود، دسترسی بلاه ملاواد    به در این میان، افرادی که شوند. می مصر  آنها

 .هستنددر وضعیت بدتری دارند و مورد بدرفتاری قرار دارند، 

بلاین مصلار  ملاواد اسلات      والدین و همنشینی با همسالان منحر ، پلایش کم نظارت  :نظارت

و  ینئجوانلاا، کوکلاا   نظلاارت واللادین بلاا مصلار  الکلال، ملااری      . (0220و همکلااران،   )ون رایزین

نظلالاارت واللالادین در میانلالاه  .(0220 و همکلالااران، )کلالالاروگلالاردان ارتبلالااط دارد  وانداروهلالاای ر

                                                                                                                                       
1. Merikangas   2. Resnick   3. Greco-Vigorito  4. Simantov 
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باعث پیشریری از شروع مصر   ،کی توس  والدین یا سرپرست کودکان و نوجواناندکو

 .(2999، و همکاران )چیلکوتشود  می خیر آنأمواد یا ت

و کنتلارل آنلاان بلار     همچنین نظارت اصولا ، ارتباط و دلبستری قوی بین والدین و فرزندان و

شود. پلاایش و نظلاارت مناسلاب رفتلاار      می رفتار فرزندان مان  مصر  مواد در میان نوجوانان

دلیل است که مناب  پژوهشلای از   همین به. است مؤررفرزندان، در کاهش بزهکاری آنان نیز 

گذار دوران کلاودکی اسلات   تأریرکنند که خانواده، تنها عامل بسیار  می این موضوع حمایت

 .(2992همکلااران،   )مریکانرلااس و تواند سازگاری او را در زندگی آینلاده تضلامین کنلاد     می که

بلاا نظلاارت واللادین، اقلادام بلاه       ،نشلاان داد  (0222)و همکلااران   کلمنت.دیپژوهش های  یافته

 یابد. می رفتارهای خطرناو و عواقب آنها کاهش

هلاای   شلاد اجتملااعی، شلااخص   ر الرویبا استفاده از ( 0222) و همکاران گیودر همین رابطه، 

 و وابسلالاتری بلالاه ملالاواد را بررسلالای کردنلالاد. آنلالاان در یلالاک مطالعلالاه طلالاولی،        سوءمصلالار 

 سلاالری ارزیلاابی نملاوده و آنلاان را تلاا سلان        22پسلار( را از سلان    درصد 52آموز ) دانش 222

 دوبلااره سالری نیز این نوجوانلاان   29و  20این، در سن  سالری پیریری کردند. علاوه بر 02

و وابسلاتری بلاه الکلال نیلاز      سوءمصلار  ارزیابی، ارتباط بلاین  از ند. در هر مرحله ارزیابی شد

نشان دادند پیوند قوی با مدرسه، پایش و نظارت دقیق واللادین از رفتلاار   ها  بررسی شد. یافته

فرزندان، قواعد روشن و تعریف شده خانواده از رفتارها، پاداش مناسلاب خلاانواده بلاه رفتلاار     

و  سوءمصلار  و باور قوی به موضلاوعات اخلاقلای بلاا کلااهش      کودو، مهارت قوی امتناع

   سالری ارتباط داشت. 02وابستری به مواد در سن 

بینِ خطر آزار و بلادرفتاری جسلامی،    مصر  مواد والدین، پیش :آزار و بدرفتاریخشونت، 

. بلادرفتاری و آزار فرزنلادان در   (0222)اپل یلاارد و همکلااران،   جنسی و غفلت از فرزندان است 

کارکردهلاای مختلال   . (0229)برنلاال روللادن و همکلااران،    مواد شای  اسلات   کننده مصر ین والد

  دارد همبسلالاتری  اخلالاتلالات مصلالار  الکلالال    بلالاا خصلالاوص پرخاشلالارری    خلالاانوادگی بلالاه  

 کننلاده  سوءمصلار  و  کننلاده  مصلار  . با توجه به افزایش تعداد زنلاان  (0223 همکلااران،  و )فولر
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ناشلای از مصلار    هلاای   نان مادر نیز هستند، آسیبکه تعدادی از این ز مواد و با توجه به این

  .(0225 و همکاران، )گالرا شود می مواد در خانواده بیشتر

واللالادین و آزار و بلالادرفتاری بلالاا فرزنلالادان ارتبلالااط وجلالاود دارد. یکلالای از    سوءمصلالار بلالاین  

معتاد، غفلت از فرزنلادان اسلات کلاه باعلاث پیاملادهای جسلامانی و       های  خصوصیات خانواده

 .(2992)مریکانراس و همکاران، شود  یم روانی مهمی

  ،(نفلار  0203نمونلاه معلار  از نوجوانلاان )   یلاک  در  خشلاونت را  (0229)همکلااران   و هانسون

 ،نشلاان داد تعلاداد زیلاادی از نوجوانلالاان   هلاا   سلااله ملاورد بررسلای قلارار دادنلالاد. یافتلاه      27تلاا   20

حمللاه   درصلاد  5/00حمللاه جنسلای،    درصلاد  0/2: انلاد  همختلفی را تجربلاه کلارد  های  خشونت

  ی شلالااهد خشلالاونت در خانلالاه یلالاا جامعلالاه بودنلالاد. اعضلالاای خلالاانواده   درصلالاد 7/39فیزیکلالای و 

الکل و  کننده مصر والدین  درصد 9/52 ؛مواد بودند کننده مصر نوجوانان  درصد 0/22

ملالاواد بودنلالاد. مصلالار  ملالاواد در واللالادین، عاملالال   کننلالاده مصلالار دیرلالار آنلالاان  درصلالاد 2/29

و وابسلاتری   سوءمصلار  ، 2تنش زای پس از رویداداختلال کننده افسردگی اساسی،  تعدیل

نوجوانانی که در معرض خشونت بیشتری بودند، مصر  الکل و مواد بیشلاتری   به مواد بود.

 ی بیشتری داشتند.پزشک روانهای  را گزارش دادند و تشخیص

گزارش دادند افزایش خطر مصر  منظم سیرار و الکلال در  ( 0222)همکاران  و سیمانتو 

 با تاریخچه آزار، بدرفتاری و خشونت در خانواده ارتباط دارد. نوجوانان 

، ارتبلااط بلاین بلادرفتاری بلاا     3در نمونه معرفی از مردم شهر انتاریو (0223)و همکاران  0والش

نشلاان داد  هلاا   یافتلاه  مواد )الکل و ملاواد( را بررسلای کردنلاد.    کننده مصر کودو و والدین 

ملاواد   سوءمصلار  ی در فرزنلادان واللادینی کلاه    ردا معنی طور بهبدرفتاری جسمی و جنسی، 

پرداختند این ارتبلااط بیشلاتر    می مواد سوءمصر چه هر دو والد، به  داشتند بیشتر بود و چنان

واللادین، میلازان خطلار بلادرفتاری جسلامی و       سوءمصر تر،  دقیق عبارت بهشد.  میتر  و قوی

در پلاژوهش  ( 2992)ران و همکلاا  فللاورز  -کاسلاادو دهد.  می برابر افزایش 0جنسی را بیش از 

برنلاد کلاه    ملای  ین از مشکلات زیادی رنلاج ئخود گزارش دادند فرزندان والدین معتاد به هرو

 غفلت و بی توجهی یکی از آنهاست. 

                                                                                                                                       
1. Post traumatic stress disorder   2. Walsh   3. Ontario 
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توانلاد   ملای  ملاواد و الکلال   کننلاده  مصلار  افراد توس  بدرفتاری و آزار کودکان و نوجوانان 

باط ناسالم از سوی والدین باشد یلاا  ضان عمالمستقیم ناشی از رفتار مختل فرزندان و اِطور  به

 محافظلات از فرزنلادان ایجلااد شلاود      نلااتوانی در نظلاارت و   دلیلال  بلاه صلاورت غیرمسلاتقیم و    به

 .(0222و همکاران،  )اپل یارد

جوانلاان، همبلاودی    مطالعلاات مختللاف بلار روی نوجوانلاان و     :روانـی هـای   ابتلا بـه بیمـاری  

کودکلاان،   درخصلاوص دهلاد.   ملای  را نشانی پزشک روانمواد با سایر اختلالات  سوءمصر 

الکلال   ملاواد و  سوءمصر رسد آسیب و بیماری روانی، یک شاخص مهم ابتلا به  می نظر به

ملالاواد هلالام مشلالاکلات   کننلالاده مصلالار کودکلالاان و نوجوانلالاان واللالادین   .(0220 ،)گلنتلالاز باشلالاد

ریلازی بیشلاتری دارنلاد از جمللاه رفتارهلاای ضلاداجتاعی، مشلاکلات         ریزی و هلام درون  برون

، نقص در توجه و انزوای اجتماعی. چنین وضعیتی، خلاود، احتملاال شلاروع مصلار      هیجانی

دهلاد   ملای  تر، در مقایسلاه بلاا همسلاالان علاادی را نشلاان      زودهنرام مواد و الکل در سنین پایین

کودکان، آسیب و بیماری روانی، یک شاخص مهلام   درخصوص. (0220)برنین  و همکاران، 

نشلاان  ( 0220) و همکاران بارنوپژوهش  .(0220لنتلاز،  )گمواد و الکل است  سوءمصر ابتلا به 

علاادی  هلاای   ی بیشلاتر از فرزنلادان خلاانواده   دار معنلای  طلاور  بهالکلی های  داد فرزندان خانواده

هستند.  2و شخصیت ضد اجتماعی 1ی اختلال سلووپزشک رواندارای تشخیص اختلالات 

 Iمحلاور  هلاای   علاادی تشلاخیص   ی بیشتر از واللادین دار معنی طور بههمچنین، والدین آنان نیز 

 و ندهسلات  گزارش دادند نوجوانانی که در معرض خشلاونت ( 0229)وهمکاران  هانسون داشتند.

در بالاترین خطلار ابلاتلای بلاه اخلاتلالات روانلای نیلاز       ، مواد یا الکل دارند کننده مصر والدین 

دی مقایسلاه  ، کودکانی که پدر الکلی داشتند را بلاا کودکلاان افلاراد علاا    (0223) 3هوگلندهستند. 

در مقایسلاه بلاا کودکلاان علاادی مشلاکلات بیشلاتری در       هلاا   کرد. نتایج نشان داد فرزندان الکللای 

4الیور، روسو ملااترز ارزیابی شد. مطالعه  CBCL سازگاری داشتند که از طریق آزمون
 (0222 )

دارنلاد مشلاکلات زیلاادی از نظلار ارتباطلاات       هروئیننشان داد فرزندان والدینی که وابستری به 

 در آنلاان را بیشلاتر از همسالانشلاان    سوءمصلار  بهداشت دارند که خطلار   اعی، تحصیل واجتم

 کند. می
                                                                                                                                       
1. conduct disorder   2. antisocial personality disorder    3. Haugland 
4. Oliver, Rowse & Mathers                  
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بر روی همین علاده انجلاام شلاد    ( 0223)و همکاران  کیل پاتریکپژوهش دیرری که توس  

ی داشلاتند.  پزشک رواندخترها حداقل یک تشخیص  درصد 29پسرها و  درصد 29 نشان داد

بردند. شلایوع   می ترها از اختلال افسردگی اساسی رنجدخ درصد 9/23پسرها و  درصد 0/7

 .بلاود  درصد 0/9 و درصد 0/2ترتیب در پسرها و دخترها  د بهاو وابستری به مو سوءمصر 

 سوءمصر ، افسردگی اساسی و اختلال تنش زای پس از رویداد ،مصر  مواد در والدین

ایلان در حلاالی اسلات کلاه یافتلاه      داد.  می خود قرار تأریرو وابستری مواد در فرزندان را تحت 

افسلاردگی، مانیلاا و    ،مصر  مواد در والدیننیز نشان داد ( 0220)و همکاران  والشپژوهش 

 برابلار افلازایش   3تلاا   0بدرفتاری و آزار جسمی، جنسی یلاا هلار دو را بلاه میلازان      اسکیزوفرنیا،

 دهد. می

گلازارش   ،شلاده  ملاان ن الکللای در ادر مطالعه خود بر فرزنلادان پلادر  ( 0222) و همکاران دلوسیا

حتی پس از درمان نیز فرزندان پدران الکلی دارای علایم روانی بالاتری هستند. اگر  ،دادند

به الکل در فرزندان آنان، در ابتلا خطر عام  الکل پدر درمان شده بود ولی هنوز،به  ابتلاچه 

  مقایسه با فرزندان پدران عادی؛ بالاتر بود.

 نفلالار( معتلالاادان بلالاه ملالاواد افیلالاونی  277ابسلالاتران درجلالاه یلالاک )و (2992) همکلالااران و رانسلالااویل

نفر افراد علاادی گلاروه گلاواه مقایسلاه کردنلاد.       202نفر( را بررسی کردند و آنان را با  392)

مواد، افسردگی و شخصیت ضد اجتماعی  سوءمصر ، اعتیاد به الکلنتایج نشان داد میزان 

خطلار   علاادی گلاروه کنتلارل بلاالاتر بلاود.     در وابستران به ملاواد افیلاونی؛ در مقایسلاه بلاا افلاراد      

مشلالاکلات رفتلالااری کودکلالاان بلالاا افلالازایش مشلالاکلات بهداشلالات روانلالای، مصلالار  ملالاواد و      

 .(0229، و همکاران )ویتاکریابد  می خانری افزایشهای  خشونت

خطلار متعلاددی کلاه در خلاانواده افلاراد       هلاای  عاملال چه در بالا مطرح شد و تعامل  با توجه به آن

را هلاا   وجود دارد و سلامت جسمی و روانی فرزنلادان ایلان خلاانواده    مواد و الکل کننده مصر 

 شلاود   ملای  دهلاد، ضلارورت ملاداخلات جلادی مبتنلای بلار خلاانواده مطلارح         ملای  مورد تهدید قرار

مبتنلای بلار خلاانواده     هلاای  مداخله. در این قسمت مرور کوتاهی بر ضرورت (0220)برنین  و همکلااران،  

 شود. می مواد و الکل ارائه کننده مصر دان والدین جهت پیشریری از ابتلای به اعتیاد در فرزن
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 معتادهای  در خانوادهپیشگیرانه  های مداخلهضرورت 

 ؛وجلاود دارد ای  همعملاای پیچیلاد   وفرزندان آنان و وابسته به مواد کننده سوءمصر والدین در مورد 

یرلار،  شلاوند و از سلاوی د   ملای فرزنلادان  باعث تخریلاب رشلاد و بهداشلات     یوالدینچنین سو،  از یک

 تلاأریر  ارر پیشریرانه دارد. والدین هم بر رفتار و هم بر هیجان فرزنلادان  فرزندان، با یقوغنی و ارتباط 

از مصلالار  و  کننلالاده محافظلالاتهلالام عاملالال  گذارنلالاد. بلالاه ایلالان ترتیلالاب، آنلالاان هلالام عاملالال خطلالار و ملالای

 .  (0223 ،جسیزیکو)فرزندان خود هستند. ولی، ارر حفاظتی آنان بیشتر است  سوءمصر 

از سلاوی دیرلار،    و تقویلات کلارد   باید پیوندهای عاطفی آنان را با فرزنلادان سو  از یکاین، بنابر

مناسلاب کلااهش داد. بنلاابراین،    هلاای   درمان و مداخله از طریقباید رفتارهای مخرب والدین را 

هلاای   این در حلاالی اسلات کلاه پلاژوهش     .وجود داردها  مداخله جدی در این خانواده ضرورت

و وابسلاتری بلاه    سوءمصلار  خانوادگی در پیشلاریری از   های همداخلمختلف، ارربخشی بالای 

؛ 2999 ،؛ کلاامپفر 0223 و آللاواردو و همکلااران،   کلاامپفر  ؛0220 و همکلااران  )اسلاپات  اند هکرد تأییدمواد را 

   .(0220 برونین  و دیرران،

درملاانی  هلاای   متوسلا  ارربخشلای برناملاه    طلاور  بهگزارش دادند که  (0223)و همکاران  کامپفر

اسلات کلاه فقلا  مبتنلای بلار      ای  هپیشلاریران های  برابر بیشتر از برنامه 9تا  0، هکز بر خانوادمتمر

هم کودو و هلام خلاانواده را در برگیلارد،     ،پیشریرانههای  چه برنامه و چنانهستند کودکان 

 یابد.  می مراتب افزایش ارربخشی آنان به

بلاه ایلان    معتادهای  فرزندان خانواده مبتنی بر خانواده برای پیشریری از ابتلای های هارائه مداخل

کلاه فرزنلادان    جلاایی  شلاود. از آن  ملای  محسلاوب  1بیماری سنرین، نلاوعی پیشلاریری اختصاصلای   

 هلاای  ه، در خطر بالای ابتلای به این بیماری قرار دارند، نیاز آنلاان بلاه مداخللا   معتادهای  خانواده

معملاولی  هلاای   وادهنوجوانلاانی اسلات کلاه در خلاان     خاص پیشریرانه بسلایار بیشلاتر از کودکلاان و   

پیشریری اختصاصی که بلاه ایلان   های  کنند. این درحالی است که در کشور، برنامه می زندگی

 .، محدود استگروه از افراد در معرض خطر بالا بپردازد

                                                                                                                                       
1. Selective prevention 
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پیشریرانه مبتنی بر خلاانواده، افلازایش رشلاد مثبلات کودکلاان و نوجوانلاان از       های  خلههد  مدا

تشلاویق   رتبلااط صلاحیح بلاین واللادین و فرزنلادان و     راری افرزندپروری، برقلا های  طریق مهارت

علالاوه بلار   هلاا   مداخللاه دهد. ایلان   میفرزند را افزایش  -رفتارهای مثبتی است که دلبستری والد

خصوص مهارت نظارت بلار رفتارهلاای    و به انضباطعمال صحیح فرزند به اِ -بهبود ارتباط والد

مواد و الکل نیاز جدی بلاه   کننده مصر الدین دلیل، فرزندان و همین بهانجامد.  می فرزندان نیز

 شوند: می ارربخش در زیر ارائههای  از برنامهای  ه. نمون(0220)کامپفر، خدمات پیشریرانه دارند 

هلاای   افرادی که بلاه درمانرلااه  های  خانواده( 0223) همکارن داو و: 1برنامه والدین تحت فشار

مه خود قرار دادند. هد  مداخللاه، بهبلاود   مراجعه کرده بودند را تحت پوشش برنا 2متادون

 ها، تنظیم عواطف، خللاق  رفتار کودو، کاهش استرس والدین، بهبود کارکردهای خانواده

هلاا   عنوان یک والد بود. نتایج نشان داد در سه حوزه بهبود مهارت نررش نسبت به خود به و

رخطلار و مصلار    کودو و کنترل رفتارهای پ-کارکرد والدگری، رابطه والدین :دیده شد

 بود.ها  مهم این مداخله، رضایت زیاد خانوادههای  مواد توس  والدین. یکی از مشخصه

این برنامه، درمانی جام  و مبتنی بر خانواده جوانانی است کلاه دچلاار   : 3درمان چندسیستمی

گلاران متخصلاص، مشلاکلات فلاردی،      مشکلات هیجانی، رفتاری واجتملااعی هسلاتند. درملاان   

دارند را مشخص کلارده و بلار روی آنهلاا     تأریر یِرفتارمشکلات که بر  خانوادگی و محیطی

رتبلااط بلاا   واللادگری، ا هلاای   عبارت است از: بهبود ارتبلااط، مهلاارت   ها هکنند. مداخل می کار

 27تا  20شبکه اجتماعی. این برنامه برای نوجوانان  و و مدرسههمسالان، عملکرد تحصیلی 

از  ؛تارهای ضداجتماعی دارند، طراحی شده اسلات که مشکلات جدی رفتاری یا رفای  هسال

 سیسلاتمی بلاا درگیرکلاردن خلاانواده    انجام رفتارهای جنایی. درمان چندجمله مصر  مواد یا 

آفرین نوجوانان را دریابد و درمان کنلاد. فراتحلیللای    رفتارهای مشکلهای  کوشد تا ریشه می

داد ایلان مداخللاه بلارای نوجوانلاان      نشان (0220)ون در استوو و همکاران، انجام شد  تازگی بهکه 

 دار بسیار ارربخش است.   مشکل
                                                                                                                                       
1. Parents Under Pressure Programme   2. Methadone 
3. Multisystemic Therapy  

 
 



ربابه نوري   

11 

 

 

ره
دو

  1
ره 

ما
 ش

،
2

ن 
ستا

تاب
 ،

11
31

 
V

o
l.

 1
, 

N
o
. 

2
, 

S
u
m

m
er

 2
0

1
4

 

  

یک مداخله علاام و   عنوان به (0220) لاو من و ولزاین برنامه توس  : 1مداخله قدرت مقابله

بلالارای پیشلالاریری از رفتارهلالاای نامناسلالاب و پرخلالااش کودکلالاان تلالادوین شلالاد. ایلالان برناملالاه هلالام 

 . گرفت می هم والدین را دربر کودکان و

حل مسئله، حل اختلا ، پیوند  والدگری،های  از: مهارتند اسی این برنامه عبارتاجزای اس

هلاای   تنظلایم خلاود و توانلاایی   با مدرسه، مشارکت بیشتر واللادین در رسلایدگی بلاه فرزنلادان،     

اجتماعی. اجرای این برنامه نشان داد در کودکانی که در این برنامه شرکت کرده بودند در 

 ل، میزان مصر  مواد کاهش یافت.مقایسه با افراد گروه کنتر

ترکیبلای از درملاان و ارائلاه نقلاش      ،در مداخله خود (0222) همکاران و گروبر  :2ها برنامه پل

برای درمان مراجعلاه کلارده    پرداختند و می مواد سوءمصر خانوادگی برای والدینی که به 

 بودند ارائه کردند.

 و کننلاد احیلااء  خلاانوادگی خلاود را   ی هلاا  کردند که بتوانند نقش می نان به این افراد کمکآ

کننده را بیاموزند. دراین برناملاه، در کنلاار    وحمایت مؤررمورد نیاز برای والدی های  مهارت

 ، خدمات بالا نیز به والدین ارائه شد.بازگشتپیشریری از 

 است که مسلاتقل از مجریلاان  ای  هو تنها برنام ها ترین برنامهمؤرریکی از : برنامه تقویت خانواده

و همکلااران در   کلاامپفر مختلف ارربخشی داشته است. این برنامه توسلا   های  آن و در فرهن 

مختللاف اجلارا   هلاای   کشلاور جهلاان و در فرهنلا     27میلادی تدوین شد و تاکنون در  22دهه 

 شده است.   تأییدصورت فراگیری  شده است و ارربخشی آن به

سلاال تهیلاه شلاده اسلات. هلار       29تلاا   3 فرزنلادان جلسه است و برای والدین  20این برنامه شامل 

بیننلاد و جلسلاه دوم    ملای  جلسه دو ساعت است که ساعت اول والدین و فرزندان جدا آملاوزش 

ایلان  ی برناملاه شلاامل   اشلاود. محتلاو   ملای  مشترو است که به تعامل فرزندان و والدین پرداختلاه 

 زنلالادگی و اجتملالااعی هلالاای  ملالاوارد اسلالات: روابلالا  خلالاانوادگی، مهلالاارت فرزنلالادپروری، مهلالاارت

 .(0222)کامپفر و همکاران، 

                                                                                                                                       
1. Coping power intervention   2. The briges program 
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 گیری نتیجهجمع بندی و 

ملاواد و الکلال    کننلاده  مصلار  فرزنلادان  هلاای   چه در بالا مطلارح شلاد، خلاانواده    با توجه به آن

و همچنلاین   کننلاده  هلاای مصلار    اختصاصلای خلاانواده   هلاای  عاملال دلایل مختلف ژنتیلاک،   به

 -روانلای هلاای   سلایب خطر خلاانوادگی علاام در معلارض ابلاتلا بلاه اعتیلااد یلاا سلاایر آ         های عامل

که به احتمال قوی این کودکان و نوجوانلاان در آینلاده بلاه     اجتماعی قرار دارند. علاوه بر آن

کیفیت نامناسب زندگی آنلاان، یعنلای زنلادگی در خشلاونت، انلاواع       .اعتیاد مبتلا خواهند شد

ریشلالاان و سلالاایر ملالاوارد، روانلالای، خلالاانواده پلالارتنش و پهلالاای  هلالاا، بیملالااری آزارهلالاا و بلالادرفتاری

هلاای   مداخلهکند. این در حالی است که  می جدی پیشریرانه را مطرح های ت مداخلهضرور

کلاه مطالعلاات متعلادد در طلای      انلاد  هخانواده متعددی در جهلاان تلادوین و اجلارا شلاد     مبتنی بر

مکرر حکایت از ارربخشلای آنهلاا دارد. در ایلان رابطلاه، ضلاروری اسلات مسلائولان،        های  سال

هلاای   ویژه سازمان دهای مختلف رسمی و غیررسمی و بهگیرندگان نها ریزان و تصمیم برنامه

. مسلالم اسلات در   کننددارند در این زمینه اقدام هایی  نهاد که دسترسی به چنین خانواده مردم

سنجی و ارزیلاابی  شده، نیاز علاوه بر مرور مطالعات و تحقیقات انجامهایی  ریزی چنین برنامه

ت زنلادگی فرزنلادان آنهلاا از اولویلات     و وضلاعی  کننلاده  های مصلار   وضعیت کنونی خانواده

  بالایی برخوردار است.
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