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 چکیده

دارای عود، بدو  عود و  افراد وابسته به موادعوامل مؤثر بر درما  پایدار در  مقایسههدف از پژوهش حاضر 

عنوا  نمونه  نفر به 252تعداد ای بود. یسهمقا-درما  نرهدارنده بود. پژوهش حاضر یک مطالعه علیّتحت 

نامه ر و پرسشینجشت و منش کلونرنامه شخصیتی سپرسشند. ابزار پژوهش به شیوه در دسترس انتخاب شد

ه گروه داد که بین س مالی بود. نتایج نشا -خلقی(، محیطی، شغلی) محقق ساخته عوامل خانوادگی، عاطفی

-در رابطه با عوامل شغلی و مالی تفاوت معناداری وجود داشت، به طوری که میانرین نمرات عوامل شغلی

مالی در گروه درما  نرهدارنده با متادو  بالاتر بود. همچنین سه گروه در رابطه با عامل شخصیتی رسیب 

و  ورتی که میانرین نمرات همکاری در گروه بدپرهیزی و همکاری گروه با یکدیرر متفاوت بودند، به ص

ا دو پرهیزی در گروه دارای عود در مقایسه بعود نسبت به دو گروه دیرر بالاتر بود و میانرین نمرات رسیب

عنوا  به  ه به موادافراد وابستهای خانوادگی، پذیرش حمایتتوا  گفت که گروه دیرر بیشتر بود. بنابراین می

درما   ها در برنامهها و همچنین همکاری اعضا و مشارکت ر نواده، اعتمادکرد  به ر یک بیمار در خا

تواند در پیشریری از عود نقش مهمی داشته باشد. علاوه بر این، با توجه به اینکه افراد وابستری به مواد می

راد  و ناسایی این افباشند، لذا شپرهیزی بالا در معرس خطر بازگشت به مصرف مواد میدارای نمره رسیب

های ناشی از تواند بر درما  پایدارتر موثر باشد و درنتیجه میزا  رسیبها مینظارت بیشتر بر عملکرد ر 

وابستری به مواد و عود در این افراد کاهش یابد. عوامل شغلی نیز در درما  پایدار نقش مهی دارند.  بنابراین 

لذا د. ناردنقش  پایداری درما  وابستری به مواددر  نیز شغلی  هایداشتن شغل و مهارتتوا  گفت که می

 .شودتاکید میعود های شغلی برای پیشریری از ایجاد فرصت لزومبر 

-های شخصیتی، عوامل خانوادگی، عوامل محیطی، عوامل شغلیوابستری به مواد، ویژگیها: کلیدواژه

 .مالی
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 مقدمه

ای ههای چهارگانه قر  بیسگگگت و یکم و در صگگگدر تهدیدها و رسگگگیب اعتیاد یکی از بحرا 

ویژه انریزترین معضگگلات جوامع امروزی اسگگت که اکثر جوامع مختلف بهاجتماعی و از غم

(. 2390ی ما را به چالش کشگگیده اسگگت )طباطبایی چهر، ابراهیمی ثانی و مرتضگگگوی،   جامعه

انبوه متراکمی از پیامدهای منفی ناشگگی از مصگگرف مواد اسگگت که   صگگورت اعتیاد به مواد، به

رور شگگگیوع مصگگگرف مواد در کنند و جها  با رمار حیرتاین پیامدها هرروز شگگگدت پیدا می

ویژه در جوانا  و نوجوانا  مواجه اسگگگت )سگگگوریزایی، خلعتبری، کیخای و  دهگه اخیر و بگه  

عتیاد، هر روزه به شگگگمار قربانیا  این با وجود خطرات و عوارس ناشگگی از ا (. 0222رئیسگگی،  

های هولناك ر  تاکنو  نتوانسگگته اسگگت به  ی صگگحنهشگگود و مشگگاهده دام مرگبار افزوده می

عنوا  هشگداری جدی برای اجتناب سگایر افراد به ویژه قشگر جوا  جامعه تلقی شود. در واقع    

ی سمی و رواناین مسگأله یک مشگکل بزرگ فردی و اجتماعی اسگت که علاوه بر عوارس ج   

ر  برای افراد معتاد، سگگلامت جامعه را نیز از نظر اجتماعی، اقتصگگادی، سگگیاسگگی و فرهنری    

(. مسگگگأله ترك 2374محمدی، امینی، یزدانخواه، دهد )دینمورد تهگدید و رسگگگیب قرار می 

موادمخدر از جمله مواردی اسگگگت که مورد توجه مسگگگئولین و نیز خود مبتلایا  به مصگگگرف  

مواد و خانواده رنا  بوده اسگگت. ترك جسگگمانی مواد مخدر مشگگکل اصگگلی    سگگوءمصگگرف  

ارا ، همک و میرزایینیسگت، مشگکل اصگلی بازگشت و شروع دوباره مصرف این مواد است )   

، بک)شگگگوند کننگد دچگار لغزش و بازگشگگگت می  اکثر افرادی کگه مواد را ترك می (. 2379

وابسگگته به   فرد کهاین از حتی پس د کهدهمی نشگگا  هایافته(. 2372، 2رایت، نیومن و لیس

که  بود امیدوار توا نمی نیز نماید قطع طولانی برای مدت را موادمخدر مصگگگرف ،مواد

 72 در بیماری دهدنشگگگا  می رمارها که طوریبه نریرد سگگگر از را موادمخدر مصگگگرف

نسگگب، ضگگربیا ،  ها، فرهانیایقلعهکند )می عود ماه دوباره 4 از کمتر در افراد، از درصگگد

(. برای 0222، 0؛ ویتکویز و مارلت2379مقدم، ملازهی، زایی، هزارهنگاسگگگتی ؛ 2378نیگا،  متین

یکنندگانی که قصگد عاری شگد  از این مواد را داشته باشند سم  مصگرف  ک زدایی فقو رغاز 

راه دراز و تلاشگی سگخت علیه مواد مخدر است. همچنین نرهداری فرد مبتلا به سوءمصرف   

                                                                 

1. Beck, Wright, Newman & Liese 2. Witkiewitz & Marlatt 
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در مراکز ترك اعتیگاد و بگازپروری نیز تنهگا بگاعگث عگدم دسگگگترسگگگی او به ماده مخدر         مواد

ما 2392،شگرق، شگکیبی، نیساری، رلیلو  ؛ 0225، 2شگود )دومینو، هورنبین، پولیسگار، رنر  می ا  ،)

شگگود که پس از یک مدت  گوناگونی مواجه میبعد از مرخصگگی از این مراکز، فرد با عوامل  

دهد. این امر تحت تاثیر عوامل زیادی رف مواد مخدر سگگگوق میاو را دوبگاره به طرف مصگگگ 

و  طراحیاجتماعی، وضگگگعیت خانواده و دیرر عوامل اسگگگت )  -مانند وضگگگعیت اقتصگگگادی 

درصگگگد از افراد در  52( حدود 0222منش و کریمی )(. در گزارش احسگگگا 2390، همکارا 

ی و از شگگاطریا ، منتی، کسگگان اند )به نقل مراکز ترك اعتیاد، بازگشگگت به مواد مخدر داشگگته 

درصگد گزارش شده است و   72( این میزا  حدود 0222) 0(، در بررسگی موتاسگا  2393منتی، 

اند. در پژوهش فریدمن، سگگایتز سگابقه ترك موادمخدر داشگته  درصگد افراد سگه بار    22حدود 

( عواملی همچو  بیکاری، فقر و برخورد نامناسگگگب اعضگگگای خانواده از  2997) 3و سگگگامگت 

 شود.  عوامل بازگشت معتادا  محسوب می

هگایی مگانند روابو مثبت خانوادگی، ارتباط   ( ویژگی0227) 2در پژوهش چونگگ و لوپز 

ی مواد نقش مهمو اعتمگاد به نفس در پرهیز از مصگگگرف  کمتر بگا افراد منفی، خودکگاررمگدی   

 4مدت )ی کوتاهنشگگگا  داد که در دوره (0222) 5ارنگد. نتگایج پژوهش فر  و مگک الروی   د

کردند تأثیر زیادی در بازگشگگگت به ماه(، رفت و رمد با افرادی که الکل یا مواد مصگگگرف می

ی خگگانوادگی شگگگدههگای گزارش مگاه( نیز تعگارس   20ی بلنگدمگدت )  مواد داشگگگت. در دوره

 4د  الکل و مواد از دلایل مصگگرف الکل و مواد بود. دییوکنندگا  و در دسگگترس بومصگگرف

( دریگگافتنگد کگگه والگدین خوبی برای فرزنگدا  خود بود  یگا حگگداقگل در      0227و همکگارا  ) 

خصگگگوص اسگگگتفگاده از مواد بگه فرزنگدا  اخطگار داد ، تگأثیر مثبتی بر پگایداری درما  دارد،        

های ثدین در حین بلوغ شگگامل بح اگرچه همیشگگه این تأثیرات رنی نیسگگتند. تأثیر مثبت وال  

کگه تگأثیرات منفی    دهگد در حگالی  منطقی کلامی، احتمگگا  اسگگگتفگاده از مواد را کگگاهش می  

زا ازجمله نبود خودتنظیمی رفتاری و تمایل اسگگتفاده از تواند رفتارهای مشگگکلخانوادگی می

                                                                 

1. Domino, Hornbein, Polissar & 
Renner 

2. Mutasa 

3. Fridman, Saitz & Samet. 

4. Chong .& Lopez 

5. Farren & Mcelroy 

6. Dew 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Saitz%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=9555766
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Samet%20JH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=9555766
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 مواد را افزایش دهد.  

هلویا ، پتأثیرپذیر اسگگگت )حیدریاعتیاد از متغیرهای بومی کگه  پژوهشگگگررا  معتقگدنگد   

(. در ایرا  طی دو دهگه اخیر در رابطه با عوامل  2370نسگگگب و محجوب، امیرزرگر، فرهگادی 

هگای کمی انجگام شگگگده اسگگگت. رگاهی از عوامل    مؤثر بر ترك پگایگدار در معتگادا  پژوهش   

ا در اجرای ریزا  رسگگاز در سگگوق داد  افراد به شگگروع مجدد اعتیاد، مسگگئولا  و برنامه  زمینه

کننده اعتیاد یاری خواهد کرد. با توجه به رنچه ها و اقدامات پیشگگگریرانه و کنتر سگگگیاسگگگت

 ذکر شگگد سگگگوا  اصگگگلی در این تحقیق، این بود که ریا بین عوامل خانوادگی، عوامل عاطفی 

دارای عود،  مالی و عوامل شگگگخصگگگیتی در معتادا -خلقی(، عوامل محیطی، عوامل شگگگغلی)

 تفاوت وجود دارد؟   افراد تحت درما  نرهدارندهبدو  عود و 

 روش

 گیریو روش نمونه جامعه، نمونه

ه افراد وابست. جامعه هدف پژوهش شگامل تمامی  بودای یسگه مقا –پژوهش حاضگر از نوع علیّ  

بود. نمونه مورد  2394کننده به مراکز ترك اعتیاد شگگگهر یاسگگگوج در سگگگا   مراجعگه  بگه مواد 

ز های ترك اعتیاد بوده اسگگگت که اینیککلکننده به نفر از تمامی افراد مراجعه 252بررسگگگی 

ه صگگگورت افرادی کینبدیری در دسگگگترس انتخاب شگگگدند. گنمونهمرکز درمانی با روش  29

ده داشگگگته و شگگگرایو ورود به تحقیق را دارا بودند، توسگگگو  ها پروندر کلینیک 94در سگگگا  

روانشگناس یا مددکار به گروه تحقیق معرفی شگگدند، برای جلب اعتماد و رضگگایت شگگخصگگی   

این افراد برای همکاری، در یک جلسگه دعوت شگدند و پس از ارائه توضیحات در خصوص   

ها از بین مراجعا  ت ر موضگگگوع و هگدف و اطمینگا  از محرمگانه بود  نتایج و پس از موافق   

نفر تحت درما   52نفر دارای عود و  52نفر بدو  بازگشگگگت،  52نفری )شگگگامل  252ی نمونه

نرهدارنده( انتخاب شگگگدند. در این پژوهش افراد بدو  عود ر  دسگگگته از افرادی بودند که از  

افراد ماه گذشگگگته بود، افراد دارای عود مصگگگرف ر  دسگگگته از   5هگا حداقل  ترك اعتیگاد ر  

روه سوم گ وابسگته به مواد در نظر گرفته شگدند که یک یا چند بار بازگشگت مجدد داشتند، و   

ی ورود بگه پژوهش  هگا ملاكافرادی بودنگد کگه همچنگگا  تحگت درمگا  نرهگدارنگده بودنگد.        

سگگگا ، تحصگگگیلات سگگگیکل تا لیسگگگانس، عدم بیماری   25تا  02عبارت بودند از: دامنه سگگگنی 
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 روانی. جسمی مزمن، عدم بیماری

 ابزار
ر، نامه توسگگو کلونینج. پرسگگشگگنامه شگگخصگگیتی سگگرشگگت و منش کلونینجر: این پرسگگش   2

و منش سگگاخته شگگده  سگگرشگگت   یریگاندازهبرای  2992در  2پرزیابک، سگگوراکیک و وتز 

نامه به این پرسش سؤالاتاست که هر رزمودنی به  سگؤا   205نامه شگامل  اسگت. این پرسگش  

صگگفر و یک نمره گزاری  صگگورتبه سگگؤالاتدهد. این یمصگگورت صگگحیو و غلو پاسگگخ  

سگگوا ، رسگگیب   02نامه چهار بعد خلق )نوجویی (. در این پرسگگش2378کاویانی، )شگگوند یم

سگگوا ( و سگگگه بعد خوی   02سگگوا  و پشگگگتکار   02سگگوا ، وابسگگگتری به پاداش   02پرهیزی 

سگگنجش قرار سگگوا ( مورد  25سگگوا  و خودفراروی  25سگگوا ، همکاری  25)خودراهبری 

گیرد. ضگگگرایگب پگایایی در جامعه ایرانی به روش بازرزمایی به شگگگرز زیر گزارش شگگگده    می

، 42/2، وابسگگگتری به پاداش 84/2، پشگگگتکگار  92/2، رسگگگیگب پرهیزی  94/2اسگگگت: نوجویی 

 (.2372)کاویانی و پورناصو،  77/2و خودفراروی  75/2، خود راهبردی 95/2همکاری 

خلقی(، عوامل محیطی، ) وامل خانوادگی، عوامل عاطفینامه محقق سگگگاخته ع.پرسگگگش0

خلقی(، عوامگل محیطی،  ) مگگالی: برای عوامگل خگانوادگی، عوامگل عگاطفی    -عوامگل شگگگغلی 

نامه محقق سگگاخته اسگگتفاده شگگد.   با ترك مواد از پرسگگش مؤثرمالی مرتبو و -عوامل شگگغلی

و سگگپس برای تعیین  طراحی شگگدبا تعدادی گویه تدوین و ی سگؤال  27 نامهپرسگش یک ابتدا 

روری و داده شگگد. پس از جمع مجرب  نظرا صگگاحب و اعتبار صگگوری ر  تعداد به اسگگاتید  

مقدماتی تکمیل و بررسگگگی اولیه  نامهپرسگگگش 32ها جهت انجام پایایی تعداد اصگگگلاز گویه

 شگگاملاصگگلاز شگگده  نامهها حذف شگگد. در نهایت پرسگگششگگدند و در نتیجه تعدادی از گویه

، عوامل سگگگؤا  22، عوامل خانوادگی سگگؤا   23با زیرمقیاس عوامل عاطفی شگگامل   گویه 37

های ر  براسگگاس طیف ینهگزتهیه شگگدکه  سگگؤا  7مالی  -، و عوامل شگگغلیسگگؤا  4محیطی 

کگگاملاً  (،0(، مخگگالفم )3نظر )(، بی2(، موافقم )5ای از کگاملاً موافقم ) ینگه گزلیکرت پنج 

 به دست رمد. 49/2خ در این پژوهش ضریب رلفای کرونباشد. بندی می( درجه2مخالفم )

                                                                 

1. Cloninger, Przybeck, Svrakic & 

Wetzel 
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 هایافته
 ارائه شده است. 2توصیفی مربوط به متغیرهای پژوهش در جدو   هایرماره

 هایرهای مورد مطالعه به تفکیک گروهمتغ: آماره توصیفی 7جدول 

 گروه درما  نرهدارنده گروه دارای عود گروه بدو  عود متغیرها

 میانرین 
انحراف 

 استاندارد
 میانرین

انحراف 

 استاندارد
 میانرین

انحراف 

 استاندارد

 20/4 94/32 03/4 72/32 20/4 33 عوامل خانوادگی

 05/3 5/23 00/3 9/23 30/3 22 عوامل عاطفی)خلقی(

 95/2 90/7 05/0 85/7 79/2 7/7 عوامل محیطی

 5/4 8/35 5 53/32 4 5/33 مالی-عوامل شغلی

 سرشت

 05/0 34/22 3 52/23 05/0 22/22 نوجویی

 0 20/22 3 25/22 05/3 38/23 رسیب پرهیزی

 0 85/8 3 05/7 3 2/7 وابستری به پاداش

 3 8 2 5/4 0 05/4 پشتکار

 منش

 85/3 05/22 2 20 05/2 05/22 راهبردی-خود

 32/3 44/23 32/3 98/23 32/3 35/22 همکاری

 94/0 85/7 47/0 85/9 3 5/9 فراروی-خود
 

گروه در عوامل شگگخصگگیتی بین سگگه گروه باید از تحلیل   سگگه تفاوت بررسگگی به منظور

 های اسگگگتفاده از این رزمو  برابریفرسواریانس چندمتغیری اسگگگتفاده شگگگود، یکی از پیش

رس فاسگگگت. نتایج رزمو  باکس حکایت از ر  دارد که پیش ماتریس واریانس/کوواریانس

 های خطاسگگگت.فرس دیرر، همرنی واریانس. پیشتگأیید اسگگگت هگا مورد  برابری واریگانس 

رزمو  لو  نشگگگا  داد که این پیش فرس نیز برقرار اسگگگت. نتایج نشگگگا  داد که تفاوت معنی  

 داری در تگگرکگگیگگب خگگطگگی مگگتگگغگگگیگگرهگگا بگگیگگن سگگگگگه گگگروه وجگگود دارد             

 (25/2 > P ،22/8 =F  بنگابراین بگه منظور بررسگگگی الروهگگای     40/2و .)لامبگدای ویلکز =

 تفاوت از رزمو  تحلیل واریانس تک متغیری به شرز جدو  زیر استفاده شد.  
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 در نمرات عوامل شخصیت : جدول تحلیل واریانس برای بررسی الگوهای تفاوت2جدول 

 اداریمعن fرماره  میانرین مجذورات درجه ازادی مجموع مجذورات متغیرها

 23/2 0 83/02 0 24/29 نوجویی

 22/2 27/2 3/33 0 4/44 رسیب پرهیزی

 48/2 39/2 74/2 0 80/3 پاداش وابستری

 23/2 72/2 24/2 0 30/0 پشتکار

 5/2 52/2 22/9 0 70/27 راهبردی -خود

 23/2 42/3 54/58 0 20/225 همکاری

 4/2 22/2 07/3 0 54/4 فراروی -خود
 

های رسگگیب پرهیزی دهد بین سگگه گروه در خرده مقیاسنشگگا  می 0 جدو همانرونه که 

و همکگاری در سگگگه گروه تفگاوت وجود دارد. به منظور تعیین اینکه بین کدام یک از جفت   

ها از لحاظ رماری تفاوت وجود دارد از رزمو  تعقیبی شگگفه اسگگتفاده شگگد. نتایج نشگگا    گروه

ویژگی شگگگخصگگگیتی همکاری در گروه بدو  عود بیشگگگتر بود. همچنین گروه دارای   داد که

شگگاید  بنابراین نمرات بالاتری داشگگت. عود در مقایسگگه با دو گروه دیرر در رسگگیب پرهیزی 

های شگخصگیتی رسیب پرهیزی و همکاری، نقش موثری در ترك پایدار   بتوا  گفت ویژگی

 دارند.

مالی بین سگگه  -ر عوامل خانوادگی، عاطفی، شگگغلیگروه د سگگه تفاوت بررسگگی به منظور

اسگگتفاده از  هایفرسگروه باید از تحلیل واریانس چند متغیری اسگگتفاده شگگود، یکی از پیش

اسگگگت. نتایج رزمو  باکس حکایت از ر   مگاتریس واریانس/کوواریانس این رزمو  برابری 

رس دیرر، همرنی ف. پیشاسگگگگتهگگا مورد تگگأییگگد فرس برابری واریگانس دارد کگگه پیش

تایج نبرقرار اسگگت. های خطاسگگت. رزمو  لو  نیز نشگگا  داد که این پیش فرس نیز  واریانس

 25/2) نشگگا  داد که تفاوت معنی داری در ترکیب خطی متغیرها بین سگگه گروه وجود دارد. 

> P ،22/8 =F  بنگابراین بگه منظور بررسگگگی الروهای تفاوت از    = لامبگدای ویلکز(.   82/2و

 تک متغیری به شرز جدو  زیر استفاده شد.   رزمو  تحلیل واریانس

 
 



 ...  عوامل مؤثر بر درمان افراد وابسته به مواد مقايسه 

 

 

338 

 

سال 
5 ،

شماره 
91

، پاييز
 

9911
 

V
o

l. 5
, N

o
. 1

9
, A

u
tu

m
n

 2
0

1
8

 
 

خانوادگی،عاطفی، درنمرات عوامل  : تحلیل واریانس برای بررسی الگوهای تفاوت9جدول 

 محیطی، مالی

 معناداری fرماره  میانرین مجذورات درجه ازادی مجموع مجذورات متغیرها

 25/2 20/3 208 0 052 عوامل خانوادگی

 98/2 20/2 94/2 0 90/2 خلقی() یعاطفعوامل 

 84/2 04/2 85/4 0 5/23 عوامل محیطی

 23/2 24/3 228 0 032 مالی-عوامل شغلی
 

مالی  -دهد بین سگگه گروه در عوامل خانوادگی و شگگغلی نشگگا  می 3 همانرونه که جدو 

ا از هدارد. بگه منظور تعیین اینکگه بین کدام یک از جفت گروه   در سگگگه گروه تفگاوت وجود 

لحاظ رماری تفاوت وجود دارد از رزمو  تعقیبی شگگگفه اسگگگتفاده شگگگد. نتایج نشگگگا  داد که   

بنگگابراین  گروه دارای درمگا  نرهگدارنگگده نمرات بگگالاتری در عوامگل خگانوادگی داشگگگتنگد.      

مالی نقش مؤثری در پیشگگگریری از عود دارند و  –و شگگگغلی  توا  گفت عوامل خانوادگیمی

اده تری اسگگگتفدر واقع نقش حمگایتی دارد. افرادی که از درما  نرهدارنده برای مدت طولانی 

   تری نسبت به دیرر افراد برخوردارند.، دارای وضعیت شغلی و مالی مناسبکنندمی

 گیریبحث و نتیجه
ترك پایدار در معتادا  دارای عود، بدو  عوامل مؤثر بر  مقایسگگگههگدف از پژوهش حاضگگگر  

نرهدارنده بود. نتایج حاصگگگل از پژوهش حاضگگگر نشگگگا  داد که عوامل   عود و تحگت درمگا   

داری بین بینی کننده ترك پایدار بوده اسگگت و تفاوت معنیشگگخصگگیتی یکی از عوامل پیش 

ت. شو همکاری وجود دا های شگخصگیتی رسیب پرهیزی  های موردبررسگی در ویژگی گروه

فر، اختیاری، ی که توسگگگو رضگگگوا هاپژوهشهمسگگو با نتایج حاصگگگل از پژوهش حاضگگر،   

ابوالقاسگگگمی،  (،2378) هگا و همکگارا   ای( قلعگه 2372) خگدایی (، 2374) مکری، کگاویگانی  

و همکگگارا   0(، کیم0222و همکگگارا  ) 2کواکیگگل –(، پورپر 2390کیگگامرثی و مؤمنی )

( انجام شگگد، نشگگانرر   0220) 3ا ، ورکس و بیوتلار(، وا  دی جک، لاپن اسگگکار، ک0222)

این بود کگه افرادی کگه تمگایگل بگه مصگگگرف مواد دارند نسگگگبت به سگگگایر افراد عادی دارای       

                                                                 

1. Purper-Quakil 

2. Kim 

3. Van Dijk, Lappenschaar, Kan, 

Verkes & Buitelaar 
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( 2395های شگگخصگگیتی متفاوتی هسگگتند. نتایج حسگگینی کتکی، نجفی و محمدی فر)  ویژگی

د افراد معتا های رسگگیب و نوجویی در متغیر سگگرشگگت و منش در  مرات مؤلفهنشگگا  داد که ن

های خودرهبری، مشگگگارکت و پشگگگتکار بیشگگتر از افراد عادی گزارش گردید و نمرات مؤلفه 

نمره بالا در بعد شگخصگیتی رسگیب پرهیزی     .در افراد معتاد کمتر از افراد عادی به دسگت رمد 

نشگگانرر این اسگگت که فرد محتاط، تنش زده و عصگگبی اسگگت، کمرو اسگگت و در انجام امور   

بینی وقگگایع بگگد را دارد و بگه انتقگاد حسگگگاس اسگگگت، میگل نررانی و پیش    کنگگد، یمشگگگک 

شگگگود که افراد دارای تجربه عود و یمپذیری بالایی دارد. پس این نتیجه حاصگگگل یخسگگگتر

شگگگخصگگیتی فوق را از خود نشگگگا    یژگیوکسگگانی که تمایل به مصگگرف مجدد مواد دارند،   

 بینی کننده عود محسگگگوبتواند پیشیمها در این افراد یژگیودهنگد کگه این صگگگفات و   یم

، کننده اسگگت یتحماو  شگگود. نمره بالا در بعد همکاری نشگگانرر این اسگگت که فرد دلسگگوز   

کند، صگگگبور و یمیگازهگای دیررا  را درك   نتمگایگل بگه همراهی و همکگاری بگا گروه دارد،      

یتی خصگگشگگ یژگیو، اندنداشگته توا  گفت که افرادی که تجربه عود یمصگمیمی اسگگت. پس  

های شگگگخصگگگیتی فوق در یک فرد  یژگیورو وجود ینا ازدهنگد.  یمفوق را از خود نشگگگا  

بینی کننده این باشگگد که وی به مصگگرف مجدد و بازگشگگت به الروی مصگگرف   تواند پیشیم

 مواد تمایل پیدا نخواهد کرد یا اینکه تمایل کمتری به مصرف پیدا خواهد کرد.  

کی از این بود که بین سگگگه گروه از نظر میزا  هگای پژوهش حگاضگگگر حا  همچنین یگافتگه  

عوامگل خگانوادگی دخیگل در مسگگگئلگه ترك اعتیگاد و مگانگد  در ترك پگایدار از نظر رماری         

داری وجود داشگگته اسگگت. این موضگگوع نشگگانرر این مسگگئله اسگگت که عوامل      تفاوت معنی

باشگگد.  داشگگته توانند نقش بسگگیار مهمی در ترك و ماند  در حالت ترك پایدارخانوادگی می

روه هگا نتایج بیانرر این بود که تفاوت بارزی بین گ تر این دادههگای دقیق بگا توجگه بگه تحلیگل    

از  کنندهکننده از درما  نرهدارنده وجود دارد و افراد اسگگگتفادهدارای عود و گروه اسگگگتفگاده 

بعد  الا در اینکه نمره بدرمگا  نرهگدارنگده دارای نمرات بگالاتری در این بعد بودند. ازرنجایی    

نشگگگانرر پگذیرش، حمگایگت، اعتمگاد و همکگاری اعضگگگای خگانواده در ترك و از این طریق        

ود که شگگگگیری میباشگگگد لذا چنین نتیجهکمگک بگه فرد معتگاد در ادامگه بگه ترك پایدار می     

  به کرد عنوا  یک بیمار در خانواده، اعتمادهگای خگانوادگی، پگذیرش فرد معتاد به   حمگایگت  
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تواند کمک شگایا  توجهی  ها در برنامه ترك مین همکاری اعضگا و شگرکت ر   او و همچنی

سگوی مواد تمایل پیدا نکند و مجدداً دچار تجربه بازگشگت به مصگرف نشگود.     باشگد که فرد به 

اند که توانایی جلب حمایت عامل ( نیز بیا  داشگگته 0224)ها موس و موس همسگگو با این یافته

بر این، داشگگتن روابو مثبت خانوادگی یا ارتباط کمتر با افراد مهمی در بهبود اسگگت و علاوه 

دهد. همچنین فراهم کرد  محیطی منفی خطر بگازگشگگگت بگه مواد را در معتگادا  کگاهش می    

تواند نقش مهمی در جهت امن و سگگگاختاربندی شگگگده که در ر  بتوا  تعامل برقرار کرد، می 

 پیشریری از عود داشته باشد.  

های دسگگگت رمد حاکی از این بود که بین گروه از پژوهش حاضگگگر بهدیرری که  یگافته 

داری وجود دارد. تفاوت در عوامل مگالی تفاوت معنی  -مورد پژوهش از نظر عوامگل شگگگغلی 

کننده از درما  نرهدارنده وجود داشگگت. مالی بین گروه دارای عود و گروه اسگگتفاده -شگغلی 

الی فشگگارهای شگگغلی و م  این بعد کسگگب کردند.گروه با درما  نرهدارنده نمرات بالاتری در 

د. سگگوی مصگگرف مواد گرایش پیدا خواهد کر  بینی کننده این باشگگد که فرد به تواند پیشمی

زمگانی کگه فرد از شگگگغل خود رضگگگایت کافی نداشگگگته باشگگگد و یا به علت بیکاری یا دررمد     

 فشگگگار روانی وو ممکن اسگگگت تحت  اندك، قادر به تأمین معاش برای ادامه زندگی نباشگگگد

حلی برای مشگگگکلات خود عنوا  راههگای مگداوم قرار گرفته و مصگگگرف مواد را به  اسگگگترس

ترین مشگگگکلات بهبود نبود شگگگغل یکی از مهمانتخگاب کرده و عود مجگدد را تجربگه نماید.    

ید. اگر ریافترا  بیماری اعتیاد اسگگت لذا عامل مهمی در بازگشگگت بیماری اعتیاد به شگگمار می

جاد های شگگغلی ر  ها، کار و شگگغل ایرای معتادین رها یافته از اعتیاد با توجه به مهارتبتوا  ب

کرد نه تنها از عود مجدد رنا  پیشگگریری می شگگود بلکه زمینه توانمندسگگازی و بازگشگگت وی  

ای هرسگگد که داشگگتن شگگغل و مهارتشگگود. به نظر میبه کانو  خانواده و جامعه نیز فراهم می

در پیش بینی مگانگدگگاری درمگا  بهبودیافترا  از اعتیاد دارد. با توجه به      شگگگغلی نقش مؤثری

زایی در جلوگیری از بازگشگگت مجدد به مصگگرف مواد، بر ضگگرورت ایجاد نقش مهم اشگگتغا 

) شگگگیخ  دشگگو های شگگغلی برای پیشگگریری از بازگشگگگت به چرخه اعتیاد تاکید می  فرصگگت 

 (.  2395الاسلامی و محمدی، 

و گی های خانوادیجه گرفت که حمایتتوا  نتهای پژوهش حاضگگگر میبگا توجه به یافته 
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تواند کمک قابل توجهی باشگگد ها در برنامه ترك میهمچنین همکاری اعضگگا و شگگرکت ر  

سگوی مواد تمایل پیدا نکند و مجدداً دچار تجربه بازگشگت به مصگرف نشود. علاوه    که فرد به

بازگشگگت   اند در خطرنمره رسگگیب پرهیزی بالا بودهبر این با توجه به اینکه افرادی که دارای 

اند، لذا شگگناسگگایی این افراد و کمک بیشگگتر و نظارت بیشگگتر بر عملکرد  به مصگگرف مواد بوده

های کننده باشگگگد تا از این طریق میزا  رسگگگیب ها کمک تواند در ترك پایدار ر هگا می ر 

پژوهش حاضگگگر محدود به مراکز نگاشگگگی از اعتیگاد و عود مجگدد در این افراد کگاهش یابد.     

ود به شگگگپذیری باید احتیاط کرد. پیشگگگنهاد میدر تعمیم ترك اعتیاد شگگگهر یاسگگگوج بود لذا

ن با چنیتر انجام شگگگود. همحجم نمونه وسگگگیع باهایی تر، پژوهشمنظور ارزیابی هر چه دقیق

شگگوند، یعود می شگگود در جهت کمک به افرادی که دچار تجربهتوجه به نتایج، پیشگگنهاد می

ای و مهارتی انجام شگگگود تا های شگگگخصگگگیتی، مقابله هگایی در جهت تعدیل ویژگی رموزش

تر فرایند درما  را ادامه داده و عود و بازگشگگت به مصگگرف مواد را  ای مناسگگبگونهبتوانند به

فا و مالی نقش بسگگیار مؤثری در ترك پایدار ای -که عامل شگگغلیکمتر تجربه کنند. ازرنجایی

شگگگنگاختی و کمک به  هگای روا  زدایی، درمگا  رسگگگد علاوه بر سگگگم کنگد لگذا بگه نظر می   یم

هگای شگگگایانی در جهت کاهش  توانگد کمگک  یگابی و اسگگگتقلا  مگالی این افراد می  اشگگگتغگا  

 های این افراد داشته و رنا  را در فرایند بهبودی حمایت کند.استرس

 منابع  
(. مقایسه سرشت و منش در افراد معتاد 2390، سویل )ابوالقاسگمی، عباس؛ کیامرثی، رذر و مؤمنی 

 .205-235(، 08)8 پژوهی سوءمصرف مواد، فصلنامه اعتیادمعتاد.  به مواد مخدر و غیر

درما  شگگگناختی (. 2993فرد دی؛ نیومن، کوریوف و لیس، بروس اس ) بگک، ررو  تی؛ رایگت،  
 شیراز: انتشارات راهرشا.(. 2372. ترجمه محمدعلی گودرزی )اعتیاد به مواد مخدر

مقایسگگه ناگویی (. 2395محمد علی )، زهره؛ نجفی، محمود؛ و محمدی فرسگگیده  ،سگینی کتکی ح

، تحقیقات علوم رفتاری .خلقی، سگگگرشگگگت و منش و پرخگاشگگگرری در معتادا  و افراد عادی 

22(2 ،)243-255. 
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(. 2370حجوب، حسین )پهلویا ، احمد؛ امیرزرگر، محمدعلی؛ فرهادی نسگب، عبدالله؛ م  حیدری

های شخصیتی معتادا  به مواد مخدر با افراد غیرمعتاد ساکن همدا . ای ویژگیبررسگی مقایسه 

 .55-40(، 0)22مجله علمی دانشراه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی همدا ، 

هر ش مقایسه پنج عامل شخصیت و هوش هیجانی در افراد معتاد و غیر معتاد(. 2372خدایی، علی )

ه  -نامه کارشگناسگی ارشگد،چاپ نشگده، دانشکده روانشناسی و علوم تربیتی    . پایا تهرا  دانشرا

 تربیت معلم تهرا .

(. بررسی عوامل محیطی 2374دین محمدی، محمدرضا؛ امینی، کوروش؛ یزدانخواه، محمدرضا )

ز عرف مرکو اجتماعی مؤثر بر گرایش مجدد به مصگگرف مواد افیونی از دیدگاه معتادا  خودم

ی علمی، پژوهشگگی دانشگگراه علوم  مجلهپذیرش، درما  و پیریری سگگازما  بهزیسگگتی زنجا .  

 .75-92(، 59)25، پزشکی زنجا 

(. رابطگگه 2374) فرد، مهرنگاز؛ اختیگاری، حگامگد؛ مکری، رذرخش؛ کگاویگانی، حسگگگین       رضگگگوا 

های تازهی. رگری با میزا  وابسگتری نیکوتین در افراد سگگیرا  های شگخصگیتی و تکانش  ویژگی

 .33-29(، 2)9، علوم شناختی

عوامل مرتبو با عود اعتیاد در (. 2393شگاطریا ، محسن؛ منتی، رستم؛ کسانی، عزیز و منتی، والیه ) 

مجله علمی پژوهشگگی دانشگگراه علوم  . بیمارا  مراجعه کننده به مراکز ترك اعتیاد شگگهر ایلام

 .245-283(، 4)00، پزشکی ایلام

. بررسی عوامل مؤثر بر عود اعتیاد از (2392) لیلا، رلیلو ؛رقیه ،نیساری ؛علی ،شگکیبی  ؛علی ،شگرق 

 .209-234، (0) 00 ،مجله پزشکی ارومیهدیدگاه معتادین مراجعه کننده به مراکز. 

فصلنامه  د.نقش شغل در درما  بهبودیافترا  از اعتیا(. 2395)شگیخ الاسلامی علی، محمدی نسیم  
 23-37(، 20)3، سلامت اجتماعی و اعتیاد

درمانی (. اثربخشگگی روا 2390طباطبایی چهر، محبوبه؛ ابراهیمی ثانی، ابراهیم؛ مرتضگگوی، جامد )

 . مجله دانشگگگراه علومرفتگاری در تغییر بگاورهگای غیرمنطقی افراد معتاد    –گروهی شگگگنگاختی  
 .229-232(، 3)2، پزشکی خراسا  شمالی

 ؛رحیم ،اکرمی ؛اسگگگعگد  ،شگگگرهگانی ؛ ظمکگا  ،حیگدری ؛ حسگگگین ،انصگگگاری ؛محمگدجواد  ،طراحی

. بررسی دیدگاه کارشناسا  ترك اعتیاد و معتادا  خودمعرف (2390) کورش ،نائینیهلاکویی

مجله  .رباد در مورد عوامل مرتبو با عود اعتیادکننده به مراکز ترك اعتیاد شگگگهر خرممراجعگه 

 .327-099، (2)20 ،دانشراه علوم پزشکی رفسنجا 
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(. بررسگگی 2378) عبدالله؛ ضگگربیا ، محمدکاظم؛ متین نیا، نسگگرین علی؛ فرهانی نسگگب، ها،ایقلعه

های شگخصگیتی در افراد وابسته و غیر وابسته به مواد شهر   ای اختلالات روانی و ویژگیمقایسگه 

-20(، 0)25 همدا ، درمانی بهداشتی خدمات و پزشکی علوم دانشراه علمی مجله همدا .

27. 

جنسی:  -سنی طبقات ( درTCI)منش  و سرشت پرسشنامه (. هنجارسنجی2378) کاویانی، حسین

 .040-044(، 2)48 تهرا ، پزشکی علوم دانشراه پزشکی، دانشکده مجلهتکمیلی.  هاییافته

اعتباریابی و هنجارسنجی پرسشنامه سرشت و منش (. 2372کاویانی، حسین و پورناصو، مهرانریز )

-97(، 0)43 ،له دانشکده پزشکی دانشراه علوم پزشکی تهرا مج. کلونینجر در جمعیت ایرانی

79. 

یرزایی خلیل م ؛سیده فاطمه ،اسکوئی ؛سگکینه  ،میری ؛نسگرین  ،حنیفی ؛علی ،راوری ؛طیبه ،میرزایی

. عوامل مرتبو با عود اعتیاد از دیدگاه مبتلایا  به سگوء مصگرف مواد   (2379) صگدیقه  ،ربادی

-57، (48)03 ،نشریه پرستاری ایرا مخدر مراجعه کننده به مرکز ترك ِاعتیاد شگهر رفسنجا .  

29. 

عوامل موثر بر عود اعتیاد در (. 2379ناسگگتی زایی، ناصگگر؛ هزاره مقدم، مهدیه؛ ملازهی، اسگگما )  

مجله دانشگگگکده پرسگگگتاری و مامایی . مراکز ترك اعتیاد شگگگهر زاهدا معتادا  خودمعرف به 

 .249-282(، 3)7 ارومیه،

Chong, J., & Lopez, D. (2008). Predictors of relapse for american Indian 
women after substance abuse treatment. American Indian and Alaska 
Native Mental Health Research, the Journal of the National Center, 14(3), 
24-48.  

Cloninger, C. R., Przybeck, T. R., Svrakic, D. M., & Wetzel, R. D. (1994). 
The Temperament and Character Inventory (TCI): A guide to its 
development and use. St Louis Missouri:Center for Psychobiology of 
Personality, Washington University,. 

Dew, M. A., DiMartini, A. F., Steel, J., De Vito Dabbs, A., Myaskovsky, L., 

Unruh, M., & Greenhouse, J. (2008). Meta‐analysis of risk for relapse to 
substance use after transplantation of the liver or other solid organs, Liver 
transplantation, 14(2), 159-172.  

Domino, K. B., Hornbein, T. F., Polissar, N. L., Renner, G., Johnson, J., 
Alberti, S., & Hankes, L. (2005). Risk factors for relapse in health care 
professionals with substance use disorders, The Journal of the American 
Medical Associatio, 293(12), 1453-1460.  
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