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کننده در مراکز اقامتی آوری و رضایت زناشویی بین معتادین ترکمقایسه تاب

 مدت، معتادین تحت درمان با متادون و افراد عادیمیان
 

 

 2تینا باباپور
 

 چکیده 

مدت، مقیم در مراکز اقامتی میا آوری و رضایت زناشویی بین معتادین پژوهش حاضر مقایسه تابهدف از 

-شرکت 202تعداد بود.  ایمقایسه -علیّپژوهش معتادین تحت درما  با متادو  و افراد عادی بود. روش 
ای هنامهها از پرسشمنظور گردآوری دادهصورت در دسترس انتخاب شدند. به نفر( به  42کننده )هر گروه 

های پژوهش با استفاده از روش استفاده شد. دادهآوری کانر و دیویدسو  و رضایت زناشویی انریچ تاب

متغیرهای  که در نشا  دادپژوهش تحلیل شد. نتایج  و تجزیه و تک متغیری واریانس چند متغیری تحلیل

رما  مدت، افراد تحت دهای رضایت زناشویی بین افراد مقیم در مراکز اقامتی میا آوری و خرده مقیاستاب

بیشترین تفاوت در خرده مقیاس رضایت زناشویی و  .با متادو  و افراد عادی تفاوت معنادار وجود دارد

 هبوده است. افراد عادی در مورد هر دو متغیر نسبت به دو گرو در خرده مقیاس روابو جنسیتفاوت کمترین 

در مجموع نتایج حاکی از مشکلات زناشویی افراد معتاد تحت درما   دیرر در سطو بالاتری قرار داشتند.

ای هآوری ضعیف درافراد معتاد نیز باید با برنامهاست که در روند بهبود باید در نظر گرفته شود. همچنین تاب

 زشی ارتقا داده شود.آمو

 ، افراد تحت درما  با متادو اعتیادآوری، رضایت زناشویی، : تابهاکلید واژه
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 مقدمه

 رد،ف شگناختی عصگب  حالات و پرخاشگرری  به توا مواد می مصگرف  و اعتیاد مخرب از آثار

، 2کرنلیوس لئونارد، و همسگگرانشگگا  اشگگاره کرد )هومیش،   معتادا  زناشگگویی رضگگایت عدم

 توانگگایی آوری،آوری یکی از عوامگل مرتبو بگا اعتیگگاد اسگگگت. منظور از تگاب    (. تگاب 0227

. اسگگتزا ساسگگتر عوامل تجربه از پس طبیعی به تعاد  بازگشگگت و اسگگترس برابر در مقاومت

 بالا نابراین،ب کنند.یم تجربه را یتنش کمترو  اضطراب افسگردگی،  یهانشگانه  آورتاب افراد

 د.باشگگگ مؤثر هیجانی کاهش مشگگگکلات درتواند کننده میمحافظت این عامل سگگگطو برد 

 ر ماننداحتما  کمتری جذب رفتارهای پرخطآور به دهگد کگه افراد تاب  یمنشگگگا   شگگگواهگد 

آوری تاب (.0221، 0، سگارچیاپو ، گیاناتونیو، مانسینی و روی کومو) شگوند میمصگرف مواد  

با هیجانات مثبت نیز مرتبو اسگگت و نقش حفاظتی را در برابر افسگگردگی و مصگگرف مواد ایفا  

ها یکی از عواملی مسگگگئله اعتیاد در خانواده (.0227، 3، گله، بوسگگیارلی و والهو بونانو) کندمی

دهد و موجب افزایش مشگگکلات  اسگگت که عملکرد و پویایی خانواده را تحت تأثیر قرار می

 افزایش (. با0229، 4لو، تمپلتو  و پاو  شگگود )کاپروانی و اجتماعی در اعضگگای خانواده می

 و هاخانواده و اجتماعی عاطفی روانی، مشگکلات  از بسگگیاری زناشگگویی مندیرضگگایت سگطو 

 زندگی، از رضگگایت و رضگگامندی زناشگگویی  سگگطو ارتقاء با یابد.می کاهش جامعه کل در

 اقتصگگگادی و فرهنری اجتماعی و خدمات تعالی رشگگگد، به بیشگگگتر خاطر آرامش با افراد

 واقبع و آثار اعتیاد، چرونری عنوا  تحت بررسگگی  یک (. نتیجه2379پردازند )ثنایی، می

 به ردف علاقه از اعتیاد که بود از آ  حاکی بیمارسگگگتا  در بسگگگتری معتاد نفر 22 روی آ 

 دو ینب عاطفی وضگگعیت شگگود.می جنسگگی علاقه کاهش به منجر و کاهدمی خانواده تشگگکیل

 انجامد )ممتازی،می خانواده گسگگیختن هم از و به شگود می زوا  دچار اعتیاد در نتیجه همسگر 

پذیر جامعه با مشگگکلات روانی، عاطفی، اجتماعی و عنوا  قشگگر آسگگیبافراد معتاد به  .(2310

گذارد و ها تأثیر نامطلوبی میاقتصگگادی روبرو هسگگگتند. این مشگگگکلات بر کیفیت زندگی آ  

(. اعتیاد با اسگگگتفاده از 2314دارد )هابلی، هگای عادی روزانه باز می هگا را از انجگام فعگالیگت    آ 

                                                                 
1. Homish, Leonard & Cornelius  

2. Cuomo,Sarchiapone,Giannatonio, 

Mancini & Roy 

3. Bonanno,Galea, Bucciareli & 

Vlahov 

4. Copello,Temptleton & Powell 
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هد. دها، خانواده را به سگگمت ناکارآمدی و عدم سگلامت بیشگگتر سگگوق می یزمیک سگری مکان 

افراد خگانواده برای رهگایی از این شگگگرایو نگابسگگگاما  و حفظ بقای خود، به ایفای یک نقش     

رد ف عنوا  شگگرکای های مخرب افراد را بهآورند. ایفای این نقشتحمیلی و مخرب روی می

ظگت فرد معتگاد در برابر پیگامگدهای منفی طبیعی ناشگگگی از     هگا بگا حفگا   آورد و آ معتگاد در می 

 امروزه .(2315شگگگوند )غنچی، اعتیاد، موجب تداوم اعتیاد و تشگگگدید ناکارآمدی خانواده می

به مسگگائلی مانند رضگگایت زناشگگویی، کیفیت   موادمخدر، به معتادا  در مواد از پرهیز بر علاوه

شگگگود حگا  بهبودی نیز اهمیگگت داده می  آوری افراد معتگاد در زنگدگی، امیگدواری و تگگاب  

های مختلف درمانی که روش (. بنگابراین، لازم اسگگگت در جمعیت معتادا  0226، 2فریگدمن )

مگدت و معتادا  تحت  ویژه مراکز اقگامتی میگا   کننگد، )بگه  را جهگت پرهیز از مواد تجربگه می  

ها ند( این ارزیابیهای درما  اعتیاد در کشگگگور هسگگگتکه عمده روش ارنده متادو درما  نرهد

 رد معتاد، افراد به که اسگگت  دارویی های درما روش از یکی متادو  با به عمل آید. درما 

(. در درما  0229، 0)اردلیا  و یانگ کندمی کمک موادمخگدر  بگه  شگگگا کنتر  وابسگگگتری

نرهگدارنده با متادو  در طو  دوره درما  هرگاه شگگگخ  معتاد علائم خماری را تجربه کند  

زا  جو، میدهند، پس از چندین هفته و با ثابت شگگگد  وضگگگعیت حا  درما به وی متادو  می

مورد نظر  های جسگگگمی فردالعملیابد که البته بسگگگتری به عکستدریج کاهش میمتادو  به 

 طو  در ولی رود،می شگگگمار به ایمنی راه از متگادو   (. اسگگگتفگاده 2315هم دارد )اکبری، 

 متادو  کشگگورها از یاریبسگگ در کهاسگگت. با این همراه عود از لاییبا درصگگد با زداییسگگم

نجام ا آ  بود  مؤثردرباره جامعی  بررسگگی اسگگت بیمارا  زداییسگگم یبرادارو  ترینیعشگگا

(. در شگگیوه درمانی اقامتی، مراجع در طو  مراحل درمانی 2315اسگگت )احمدی ابهری،  نشگده 

ابو اجتماعی( در مرکز درمانی اقامت داشگگگته و تنها درمگانی، بهبود رو ویژه مراحگل روا   )بگه 

ز شده مجاز به خروج از مرکحکم ضگرورت و یا بر اسگاس مراحل ترخیصی از پیش تعیین   به

ماه تا دو سگگگا ( در مراکز مذکور  6اسگگگت. در واقع مراجعین باید در طو  مدت درما  )بین 

ه مراکز )نظافت محیو، تهیه غذا و گونشگگده در این اقامت داشگگته باشگگند. کلیه خدمات ارائه 

امور فرهنری، تفریحی، ورزشگی و آموزشگی( توسگو معتادا  در حا  بهبودی مقیم در مرکز    

                                                                 
1. Friedman 2. Erdelyan & Young 
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گونه مراکز از تنوع و جامعیت بسگگگیاری برخوردار اسگگگت و شگگود. برنامه روزانه این انجام می

ل و اجتماعی شگگگام ی جسگگگمی روانیهای مختلفی از فرایند درما  و بهبودی را در زمینهجنبه

قرار  تأثیر تحت را افراد زنگدگی  هگای برنگامگه   (. اعتیگاد تمگامی  2315شگگگود )پورجعفر، می

 ایجاد در آ  از حاصگگله  نتایج و ترا جهت بیمارا  رسگگد که اقداممی نظر لذا به دهد،می

ی ط در و درما  شگگگروع از پس زندگی کیفیت .باشگگگد تأثیرگذار زوجین رضگگگایتمندی

؛ پانیززوسگگگکی و 0227، 2بهبود )مگارمانی، پانی، پاسگگگینی و پروگی  دارنگده نرهگ  هگای درمگا  

( و میزا  آ  پس از درمگا  سگگگوءمصگگگرف مواد )درمگا  نرهگدارنده با     0227، 0گرینشگگگاپو 

 ا ،مث عنوا یابد. به ها افزایش میشگگگناختی( در بسگگگیاری از حیطه متگادو  و مگداخلات روا   

 عضگگایا با بود  صگگرف را بیشگگتری وقت یا کند ومی تجربه کمتری را جسگگمانی درد فرد

تواند تأثیر زیادی بر سگگایر ابعاد زندگی فرد داشگگته باشگگد )رنو و   می امر این. کندمی خانواده

دارنگد.   هگای اعتیگاد  (. اعضگگگای خگانواده درگیری شگگگدیگد و نزدیکی بگا جنبگه     2993، 3آیکن

تاد نقش زیادی در اعتیاد، درما ، واکنش خگانواده در مقگابگل اعتیاد و همچنین در قبا  فرد مع   

تاد، خانواده افراد مع مسگگگئولیتیمراقبت بعد از درما ، بهبودی و یا بازگشگگت ناگهانی دارد. بی 

کنگگد. نخسگگگت خگانواده تمگام تلاش خود را بگگه کگگار    ریختری مینظمی و درهمرا دچگار بی 

ابل ثبگات و غیرق یگیرد تگا اعتیگاد را مهگار سگگگازد؛ ولی آشگگگفتری عگاطفی و رفتگارهگای ب       می

، 4رسگکی بخشگد )گو بینی فرد معتاد به اضگطراب مزمن، گیجی و ترس خانواده تداوم می پیش

 یک به ندرتبه  اجتماعی، و بهداشگگتی مشگگکلات سگگایر همانند مواد مصگگرفسگگوء (.0222

 رایصرف ب زداییتوجه به این نکته حائز اهمیت اسگت که سم  .شگود می محدود خاص دلیل

 باعی عود اسگگت ممکن محیطی و روانی عوامل از ایمجموعه و نیسگگت کافی ترا، تداوم

مدت از اهمیت هگای پرهیز از مواد در دراز توجگه بگه پیگامگدهگای انواع روش      شگگگونگد.  اعتیگاد 

(. با توجه به 0226؛ فریدمن، 0227ای برخوردار اسگگگت )مگارمانی و همکارا ،  ملاحظگه قگابگل  

آوری و رضگگگایت اصگگگلی پژوهش حاضگگگر این بود که آیا بین تاب  سگگگؤا آنچه ذکر شگگگد 

مگدت، معتگادین تحت درما  با   کننگده در مراکز اقگامتی میگا    زنگاشگگگویی بین معتگادین ترا  

                                                                 
1. Maremmani,Pani,Pacin i& Perugi 

2. Ponizovsky & Grinshpoon 

3. Reno & Aiken 

4. Gorski 
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 متادو  و افراد عادی تفاوت وجود دارد؟

 روش

 گیریجامعه، نمونه و روش نمونه

گروه او  شامل کلیه افراد  بود. جامعه آماری ایمقایسگه  -علیّ  نوع حاضگر از  پژوهش طرز

ش مدت حداقل شگگگمعتاد در حا  بهبودی اسگگگتا  تهرا  بودند که از طریق مراکز اقامتی میا 

شگگامل کلیه افراد معتاد در حا  بهبودی   اند. جامعه آماری گروه دومماه پرهیز از مواد داشگگته

متادو  از  اسگگگتگا  تهرا  بودنگد کگه حگداقگل بگه مگدت شگگگش ماه از طریق درما  نرهدارنده        

 اند. جامعه آماری گروه سگگوم شگگامل افراد عادی اسگگتا  تهرا  بودند.موادمخدر پرهیز داشگته 

نفر معتگاد در حا  بهبودی از طریق مراکز   42در این پژوهش از بین جمعیگت آمگاری مگدنظر    

نفر معتگاد در حا  بهبودی از طریق مراکز درما  نرهدارنده متادو  و   42مگدت،  اقگامتی میگا   

های ورود به این صگگگورت نمونه در دسگگگترس انتخاب شگگگدند. ملاا نفر از افراد عادی به  42

اقامت در کمپ )های درمانی بایسگگگت فقو از یکی از روشصگگگورت بودنگد که آزمودنی می 

 کرد که در غیر این صگگورت با اسگگتفاده ازو یا متادو  درمانی( برای پرهیز از مواد اسگتفاده می 

شگگد. برای همسگگا  کرد  تقریبی سگگه     از شگگرکت در تحقیق حذف مینوع دیرری از درما

بگگه عنوا  یکی از  02-45گروه از معتگادا  در حگگا  بهبودی و افراد عگگادی دامنگه سگگگنی    

ماه از خدمات نوع خاص  6هگای ورود بود. معتگادا  در حگا  بهبودی نیز بگایگد حداقل      ملاا

انس نده از پنجم ابتدایی تا سطو لیسکنکردند. سگطو سگواد افراد شگرکت   درما  اسگتفاده می 

 کننده متأهل بودند.  بود. همچنین افراد شرکت

 ابزار

ای اسگگت که ینهگزگویه پنج 05این مقیاس دارای  :2آوری کانر و دیویدسگگو مقیاس تاب.2

. شگگگودی میگذارنمرهدر مقیگاس لیکرت صگگگفر )کاملاً نادرسگگگت( تا پنج )کاملاً درسگگگت(   

اسگگگت. این مقیاس در ایرا  توسگگگو   205تگا   05آمگده در این مقیگاس بین   دسگگگتنمرات بگه  

( هنجاریابی شگگده اسگگت و بر اسگگاس گزارش وی از روایی و پایایی مناسگگب  2314محمدی )

آوری ( در تحقیقی بگا اجرای مقیگاس تگاب   2314برای پژوهش برخوردار اسگگگت. محمگدی ) 
                                                                 
1. Conner-Davidson Resilience Scale 
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، ضریب آلفای کرونبا  را کنندهمصگرف ی سگالم و  هاگروه سگاله در  21-05مرد  721روی 

( ضگگگریب آلفای 2316به دسگگگت آورد. در پژوهش سگگگامانی، جوکار و صگگگحراگرد )  19/2

 به دست آمد.   17/2کرونبا  

 این از( 7291) 2اولسگگگو ، فورنیر و دراکمن نامه رضگگگایت زناشگگگویی انریچ:پرسگگگش.0

 ه اینک معتقدند اند.این محققا نموده فادهاسگگت زناشگگویی رضگگایت بررسگگی برای نامهپرسگگش

 هب همچنین و دهدمی ر  آدمی حیات دوره طو  در که شگگودمی مربوط تغییراتی به مقیاس

 تعیین برای نامهپرسگگگش این .اسگگگت حسگگگاس آیدمیبه وجود  خگانواده  در کگه  تغییراتی

 یازا لمشگگک  بالقوه هایزمینه ارزیابی برای و زناشگگویی رابطه قوت نقاط و کاری هایحیطه

 خی تشگگ برای نامهپرسگگش این از. رودمی به کار زناشگگویی رابطه قوت هایزمینه شگناسگگایی 

 نامهرسگگشپ این. شگود می نیز اسگتفاده  دارند خود رابطه تقویت و مشگاوره  به نیاز که هاییزوج

 استفادهورد م زناشگویی  رضگایت  بررسگی  برای متعددی یقاتدر تحق معتبر ابزار یکعنوا   به

خرده مقیاس  20سؤا  و  225نامه از فرم اصگلی این پرسگش   (.2379ثنایی، ) اسگت  قرارگرفته

سؤا   22ها شامل یاسمقسگؤا  دارد، بقیه   5که  شگده اسگت که به جز مقیاس او  آ   تشگکیل  

ای )کاملاً موافق، موافق، نه موافق و نه مخالف، ینهگز 5صگگورت اسگگت. پاسگگخ به سگگؤالات به 

زوجین راضگی و ناراضگی را از یکدیرر با    تواندمیو کاملاً مخالف( اسگت. این ابزار   مخالف

(. اعتبار 2917؛ اولسگگگو  و همکارا ، 2375درصگگگد متمگایز کنگد )براتی،    95تگا   15اطمینگا   

نامه در ایرا  مورد تأیید قرارگرفته اسگت. همچنین ضریب پایایی آ  از  محتوایی این پرسگش 

( ضگریب آلفای کرونبا   2373آمده اسگت. سگلیمانیا  )  دسگت  به 93/2 طریق آلفای کرونبا 

سگگگؤا ( که  225گزارش کرده اسگگت. با توجه به زیاد بود  سگگؤالات پرسگگگشگگنامه )    95/2را 

و سگؤالی این پرسش  47شگود، نسگخه   ها مییآزمودناز اندازه موجب خسگتری بیش   نامه تهیه 

ه نامپایایی بالای این پرسگگش دهندهنشگگا که  شگگده گزارش 95/2ضگگریب آلفای کرونبا  آ  

ی ز  و مرد، ازدواج و فرزندا  و مسگگگائل زوجین، هگا نقشنگامگه ابعگاد    . این پرسگگگشسگگگتا

رضگگایت زناشگگویی، مسگگائل شگگخصگگی، اوقات فراغت با دوسگگتا  و اقوام و روابو جنسگگی را   

 (.0227و اولسو ،  0سنجد )فاورزمی

                                                                 
1. Olson, Druckman & Fournier 2. Fowers 



تينا باباپور   

 

329 

 

 

ل 
سا

4 ،
ره 

ما
ش

51 ،
يز

پای
 

59
31

 
V

o
l.

 4
, N

o
. 1

5
, A

u
tu

m
n

 2
0

1
7

  

 هایافته
ر جدو  ها دآوری و رضگگایت زناشگگویی به تفکیک گروههای تابهای توصگگیفی مؤلفهآماره

 ارائه شده است. 2
 هاآوری و رضایت زناشویی به تفکیک گروههای تابهای توصیفی مولفهآماره :9جدول 

 آماره متغیرها
 افراد

 عادی

 کنندهترا افراد

 اقامتی مراکز

 هکنندمصرف افراد

 متادو 

 ومردهای ز  نقش
 میانرین

 انحراف استاندارد

27/06 

31/3 

22/29 

67/0 

67/02 

45/4 

ازدواج و فرزندا  و مسایل 

 زوجین

 میانرین

 انحراف استاندارد

29/06 

30/3 

20/29 

54/0 

27/02 

34/4 

 رضایت زناشویی
 میانرین

 انحراف استاندارد

17/09 

57/4 

21/00 

91/3 

65/03 

17/5 

 مسائل شخصی
 میانرین

 استانداردانحراف 

22/32 

46/5 

40/03 

24/4 

17/04 

27/6 

اوقات فراغت با اقوام و 

 دوستا 

 میانرین

 انحراف استاندارد

23/32 

45/5 

26/03 

30/4 

46/04 

26/6 

 روابو جنسی
 میانرین

 انحراف استاندارد

96/07 

03/4 

70/02 

29/3 

67/03 

20/5 

 رضایت زناشویی کل
 میانرین

 انحراف استاندارد

00/270 

02/06 

52/207 

72/00 

49/239 

72/33 

 آوریتاب
 میانرین

 انحراف استاندارد

22/92 

47/20 

15/70 

35/23 

42/69 

79/02 

ی زناشگگویرضگگایتهای آوری و خرده مقیاسبه منظور بررسگگی تفاوت سگگه گروه در تاب

بایسگگتی از آزمو  تحلیل واریانس چندمتغیری اسگگتفاده شگگود. برای بررسگگی نرما  بود      می

-آزمو  کولموگروف از ی پژوهشمتغیرهاهگا و بررسگگگی همرنی واریانس بین  توزیع داده

رط دیرر این شیشپاسگتفاده گردید. نتایج نشا  داد که این مفروضه برقرار است.   اسگمیرنف 

شگگرط شیپآزمو  برابری واریانس خطاهاسگگت که نتایج آزمو  لو  حکایت از برقراری این 

 ئه شده است.ارا 0را داشت که در جدو  
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 گروه سه در خطا هاییانسوار برابری بررسی برای لون آزمون نتایج :2 جدول

 متغیرها Fآماره  درجه آزادی معناداری

 آوریتاب 40/2 17 60/2

 نقش های ز  ومرد 44/2 17 47/2

 رضایت زناشویی

 ازدواج و فرزندا  و مسایل زوجین 36/2 17 72/2

 زناشوییرضایت  41/2 17 45/2

 مسائل شخصی 65/2 17 39/2

 اوقات فراغت با اقوام و دوستا  69/2 17 37/2

 روابو جنسی 54/2 17 40/2

 

آ   انجام شگگگد و نتایج تحلیل واریانس چندمتغیریها، شگگگرطبگا توجگه بگه برقراری پیش   

=لامبدای P<،57/7 F=  ،75/2 25/2ها داشگگگت ) حکگایگت از تفگاوت معنگادار در بین گروه    

بگه منظور بررسگگگی الروهگای تفگاوت از تحلیل واریانس تک متغیری به شگگگرز زیر      ویلکز(.

 استفاده شد.
و  آوریراهه برای معناداری تفاوت سه گروه در متغیر تاب: نتایج آزمون تحلیل واریانس یک3جدول 

 رضایت زناشویی

 متغیرها میانرین مجذورات F معناداری

 آوریتاب 71/072 25/27 2222/2

 نقش های ز  ومرد 17/494 50/20 2222/2

رضایت 

 زناشویی

 ازدواج و فرزندا  و مسایل زوجین 56/317 29/22 2222/2

 رضایت زناشویی 36/415 45/20 2222/2

 مسایل شخصی 46/650 67/21 2222/2

 اوقات فراغت با اقوام و دوستا  13/242 63/7 2222/2

 روابو جنسی 72/54 34/0 2222/2

 

 هایآوری و زیر مقیاسدهد که در متغیر تابهای مقایسگگه در جدو  فوق نشگگا  میآماره

ها بین سگگگه گروه آزمودنی تفاوت معنادار وجود دارد. رضگگگایگت زنگاشگگگویی در تمگام مؤلفگه     

 زناشویی و کمترین تفاوت در خرده مقیاس روابوبیشگترین تفاوت در خرده مقیاس رضگایت  

ی نتایج دارها سگگگبب معنیکه تفاوت در بین کدام گروهمنظور تعیین ایناسگگگت. به جنسگگگی 

  داد که نتایج آزمو  تعقیبی توکی نشگگا. شگد گردیده اسگت از آزمو  تعقیبی توکی اسگتفاده   

هگا بین افراد عگادی بگا دو گروه افراد تحگت درمگا  بگا متادو  و افراد مقیم در       در تمگام مؤلفگه  
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 بین دو گروه دیرر تفاوت کهیدرحالمدت تفاوت معناداری وجود دارد، مراکز اقگامتی میا  

 معناداری وجود ندارد.

 گیریبحث و نتیجه

ر کننده دآوری و رضگگایت زناشگگویی در بین افراد ترا  هدف از این پژوهش، مقایسگگه تاب 

اد که ها نشگگگا  دود. یافتهکننده متادو  و افراد عادی بمدت، افراد مصگگگرفمراکز اقامتی میا 

مدت و افراد معتاد تحت درما  با متادو  بین افراد عگادی بگا افراد مقیم در مراکز اقگامتی میا    

های رضگگگایت زناشگگگویی تفاوت معناداری وجود دارد.  آوری و خرده مقیگاس در متغیر تگاب 

 دو گروهآوری و رضگگگایت زناشگگگویی بالاتر از در تاب صگگگورت که نمرات افراد عادیبدین

مگدت از افراد تحت درما  با متادو   آوری افراد مقیم در مراکز اقگامتی میگا   دیرر بود. تگاب 

( 0221(، کومو و همکارا  )0223) 2های باکنر، مزاکاپا و بردزلیبیشگگتر بود. این یافته با یافته 

ه ک توا  گفگت افرادی ( همخوا  اسگگگت. در تبیین این یگافتگه می  0227و بونگانو و همکگارا  )  

ت شگوند و یا در صور آورترند در شگرایو سگخت به میزا  کمتری به اختلالات دچار می  تاب

ف گردند و از انعطامیتر به حالت اولیه برزا سگگریعهای دشگگوار و اسگگترس مواجهه با موقعیت

بیشگگگتری برخوردارند. این افراد کمتر مسگگگتعد مصگگگرف و یا سگگگوءمصگگگرف مواد هسگگگتند.    

هگگای بسگگگیگار مهمی در جلوگیری یگگا بروز بسگگگیگاری از اختلا    آوری نقش میگگانجی تگاب 

 مشگگگکلات از نظر خطرات بیشگگگتری معرض در کم آوریتاب پزشگگکی دارد. افراد با روا 

صگگرف م سگگیرار، خشگگونت، مصگگرف رفتاری، اختلالات ناامیدی، قبیل افسگگردگی، از روانی

؛ 0222و همکارا ،  0دارند )یو قرار نشگگگده مهار جنسگگگی هایانجگام فعگالیت   و موادمخگدر 

کننده مواد قادر زا افراد مصگگرف(. در شگگرایو اسگگترس0222صگالحی فدردی، آزاد و نعمتی،  

اعی ها به ناراحتی روانی و عاطفی ببه تحمل این شگرایو ناخوشگایند نیسگتند و حسگاسگیت آ      

 هآورند. بگردا  رویها برای تنظیم تجارب شگگگناختی خود به داروهای روا شگگگود که آ می

رسگگگد کگه افراد معتگاد تحگت درمگا  همچنا  در مواجهه با رویدادهای زندگی ناامید     نظر می

کنند. این افراد برای گریز از مشگگگکلات و شگگگوند و برای حل مشگگگکلاتشگگگا  تلاش نمی می

                                                                 
1. Buckner, Mezzacappa & Beardslee 

Beardslee 

2. Yu 
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آورند که از طریق آ  به حوادث زنگدگی بیشگگگتر بگه راهکگارهایی مانند مصگگگرف مواد رو می    

ای شگگگود تا فرد برافتد. مصگگرف دوباره مواد باعی می اتفاق می آرامش برسگگند و دوباره عود 

د. در های فشگگارزا نباشگگ مقابله با مشگگکلات به دنبا  حل مسگگئله و مواجهه مسگگتقیم با محرا  

آوری ممکن اسگت بتواند سگگلامتی افراد را در مواجهه با حوادث فشگگارزا حفظ کند  واقع تاب

انند هایی مدر شگگگرایو فشگگگارزا بگه اختلا   و افرادی کگه فگاقگد این ویژگی هسگگگتنگد بیشگگگتر      

برای  ای که افرادرسگگد شگگیوه شگگوند. به نظر میسگگوءمصگگرف و وابسگگتری به مواد گرفتار می 

 کنگد. در واقع افراد با آوری آنگا  ایجگاد نمی  کننگد تغییری در تگاب  ترا مواد اسگگگتفگاده می 

ت به دلیل شگگگوند و پس از ترا هم ممکن اسگگگ آوری کم به سگگگمت مواد کشگگگیده می تاب

آوری پگایین بگه هنرگام مواجهگه بگا شگگگرایو سگگگخگت زنگدگی به مصگگگرف دوباره مواد         تگاب 

 شگگگود کهآورند. مصگگگرف مواد به دلیل اثرات خوشگگگایندی که برای فرد دارد باعی می روی

فرد در هنرگام مواجهگه بگا فشگگگار روانی، بگه دنبا  برخورد مسگگگتقیم با آ  و اسگگگتفاده از مقابله      

مؤثر اسگگتفاده  های غیرنباشگگد و بیشگگتر از مقابله متمرکز بر هیجا  و سگگبکمتمرکز بر مسگگئله 

هگایی مگانند مصگگگرف مواد حفظ   آوری بگالا افراد را از گرفتگار شگگگد  بگه اختلا    کنگد. تگاب  

تیاد آوری افراد عادی از افرادی که اعتوا  نتیجه گرفت که میزا  تابکنگد. بنگابراین، می  می

ا  پور، های قبلی )کیبرند بیشگگگتر اسگگگت. این نتیجه با پژوهش داشگگگته و در ترا به سگگگر می 

( همخوا  اسگگگت. برای توجیگه این  0229، 2و بردای، تچگگا ، پگاسگگگچ، فلورس و اوزر  2312

سگگوی ا را بههتفاوت شگگاید بتوا  به آسگگیب رفتاری و شگگناختی افراد معتاد اشگگاره کرد که آ  

. موجب گرایش فرد به اعتیاد شگده است  آوری پاییناعتیاد سگوق داده اسگت. به عبارتی تاب  

آوری پایین برای مقابله با فشگگگار روانی از مواجهه مسگگگتقیم و پایداری، اجتناب و  فرد بگا تاب 

موجب  ،آورد. افزایش میزا  مصگگگرفو به مصگگگرف مواد روی می کندمیمسگگگئلگه را انکار  

ننده در کد تراشگگود. افرا آوری فرد شگگده و این دور باطل تکرار میتضگگعیف بیشگگتر تاب 

ا  دادند کننده با متادو  نشگگ آوری بالاتری نسگگبت به افراد ترامدت تابمراکز اقامتی میا 

تواند ناشگی از شگرایو محیطی ترا این افراد باشد. عدم معناداری آماری این تفاوت   که می

                                                                 
1. Brady, Tschann, Pasch, Flores, & 

Ozer 
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ر توانگد تغییر چشگگگمریری د توانگد گویگای این نکتگه بگاشگگگد کگه شگگگیوه ترا افراد نمی      می

ر کننگگد خود دلیگگل بکگگه افراد گرایش بگه اعتیگگاد پیگگدا می آوری افراد ایفگگا کنگد و این بتگا 

رمانی دشگا  اسگت. بهتر اسگت علاوه بر پرهیز از ترا مواد در جلسات روا    آوری پایینتاب

ها در ترا و بهبود تا بر پایداری آ  آوری نیز آموزش داده شگگگودو مشگگگاوره این افراد تاب

 ( چنین2317محمدی، درویزه و پورشگگهریاری ) تأثیرگذار باشگگد. شگگاه  شگگا کیفیت زندگی

 که شگگودمی سگگبب و شگگده زندگی در زنا  دلسگگردی موجب اعتیاد مردا ، که کنندمی بیا 

 اقلحد به با شگگوهرانشگگا    را خود عاطفی روابو باشگگند،  داشگگته  کمتری محبت ابراز زنا 

 رد ک کنند. گفترو اسگگتفاده  خود روابو در محدودی ارتباطی هایمهارت از و برسگگانند 

 هایمهارت در ضگگعف و اسگگت اجتماعی روابو در رضگگایت احسگگاس عوامل مهم از یکی

دم کنتر  و ع ویژگی عصگگبیت بود  بالا دارد. رابطه زناشگگویی رضگگایتمندی عدم با ارتباطی

 رد یافته این که اسگگت همراه آنا  زناشگگویی  دلزدگی افزایش با معتاد همسگگرا  خشگگم در

اسگگگت. در تبیین دیرری  رسگگگیده اثبات به ( نیز2319) نگادری، افتخار و آملازاده  پژوهش

 داشگگتن  نظر رد و به یکدیرر محبت ابراز عبارتی به یا عاطفی دهیتوا  گفت که پاسگگخمی

 اسگگگت. در کارکردهای خانواده از مهمی بخش خانواده در مقابل طرف عاطفی هیجگانات 

 فیعاط دهیپاسخ اسگت.  ضگعیف  عاطفی دهیپاسگخ  اسگت  دارای اعتیاد مرد که هاییخانواده

 .اسگگت شگگوهر ز  و روانی و عاطفی روابو در خانواده به اعتیاد آسگگیب ترینعمده ضگگعیف

 شگگگوهر منتهی و ز  بین نزاع و عاطفی تعلق عدم و همسگگر  و دوری انزوا به شگگوهر  اعتیاد

 ود کهشگگگذارد و باعی میمی دا شگگخصگگیت فرزن بر نامطلوبی تأثیر وضگگعیت این شگگود.می

از افراد غیرمعتاد باشگگگد. در مراکز اقامتی  کمتر معتادا  جنسگگگی و عاطفی رضگگگایت میزا 

مدت )کمپ( افراد رابطه کمتری با همسگگگرشگگگا  دارند و فشگگگار روانی بالایی را تجربه  میگا  

ه دلیل بتری دارند. پس از ترا و برگشگگگت به خانه کننگد لگذا رضگگگایت زناشگگگویی پایین   می

 های روانی و مالی که بر خانواده تحمیل شگگگده اسگگگت جو حاکم بر خانواده سگگگرد و به هزینه

اده که در محیو خانو دور از صگگمیمیت اسگگت. افراد معتاد تحت درما  با متادو  به دلیل این 

حضگگور دارند ممکن اسگگگت از حمایت و صگگمیمیت اعضگگگای خانواده بهره ببرند و در نتیجه   

را  یبرند رضگگایت زناشگگویی بالاترمدت به سگگر میادی که در مراکز اقامتی میا نسگگبت به افر
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دهند. اگر چه عملکرد کلی جنسگگی و میانرین تمایل جنسگگی پس از ورود به درما   نشگگا  می

ولی به دلیل مختل شگگگد  رابطه  ،(2317محمدی و همکارا ، یابد )شگگاه با متادو  افزایش می

براز محبت کمتر شگگگده و به دنبا  آ  ناسگگگازگاری افزایش  عگاطفی و صگگگمیمانه با همسگگگر، ا  

دهنده اثرات تخریبی بنیادی اعتیاد اسگگت. اگرچه متادو  بر روی علائم یابد که این نشگگا می

تواند بر جنبه عاطفی رابطه تأثیرگذار باشگگگد. وضگگگعیت  کند اما نمیجسگگگمگانی مؤثر عمل می 

صگگورت تضگگادی   دچار زوا  شگگده و به عاطفی بین دو همسگگر ممکن اسگگت در نتیجه اعتیاد  

 به دلیل اغلب مواد کنندهمصگگگرف درآیگد کگه به از هم گسگگگیختن خانواده بیانجامد. افراد  

 کرد  برآورده جهت لازم توانایی فاقد دوسگگگتا ، با خود وقت حوصگگلری و گذرا  بی

 مسگگره معقولانه حتی انتظارات اسگگت بدیهی باشگند. می خود همسگر  انتظارات نیازها و حداقل

 به توجه گذارد. بامی منفی زناشگگگویی تأثیر زندگی از فرد رضگگگایت میزا  بر فرزندا  و

 فرد هایصگگرف هزینه درما  حین چه و مصگگرف زما  در چه خانواده درآمد اکثر کهاین

 افزایش مشترا، درآمد رفتن هدر علت به زوجین ارتباطات است بدیهی شگود، می معتاد

بیند. درنتیجه بدو  توجه به می آسگیب  تنیدگی و های شگغلی دشگواری  بهداشگتی،  هایهزینه

تلزم گیرد که جبرا  آ  مسگگهای مهمی از زندگی تحت تأثیر قرار میشگیوه ترا افراد، جنبه 

های اصگگگلاحی موجب کاهش ارتکاب جرم تلاش و زمگا  اسگگگت. درمگا  اعتیگاد در محیو   

تفت و  ها متمرکز بود )مورفی،تقای روششگگگود، ولی برای افزایش نتگایج مثبت باید بر ار می

مدت از رویکردهای کگه متادو  درمانی و مراکز اقامتی میا   (. بگا وجود آ  0227، 2اکهگارت 

تنهایی کافی ها به رسگگگد کگه این درما  شگگگود، امگا بگه نظر می  رایج و اثربخش محسگگگوب می

را  اجتماعی و محیطی بیماشگگناختی، روابو هایی که ابعاد روا نیسگگت و باید از سگگایر درما  

دهند اسگتفاده شگگود. ضگگروری اسگگت متخصگگصگگانی که با معتادین سگگروکار   را مدنظر قرار می

های درمانی آورند و در برنامهدارنگد یگک ارزیگابی شگگگخصگگگیتی جگامع از افراد معتاد به عمل     

را در نظر بریرند.  هگای شگگگخصگگگیتی  جگامع برای فرد معتگاد در کنگار درمگا  دارویی ویژگی    

آوری آموزش داده شگگود و اثرات آ  بر رضگگایت های آتی تابشگگود در پژوهشیشگگنهاد میپ

 های روانشناختی افراد معتاد مورد بررسی قرار گیرد.زناشویی و جنبه

                                                                 
1. Murphy, Taft & Eckhart 
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