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 چكيده 

افراد داراي عود مقايسه توانمندي خانواد  در افراد تداو  ددند  درمان نلهدارند  و  دد، پژودش: هدف

دين اي بود. بمقايسه˚روش پژودش از نوع عليروش: شهر تبريز بود.  به مواد مخدر نامجدد در بين معتاد

، از بين مراجعان مجددنفر داراي عود  75نفر بدون بازا ااات و   75نفري گشاااامل  051ايمنيور  نمونه

ه نامپرسااششااان خواسااته شااد  انواد انتخا  و از خددفمند ايري داي ترک اعتياد به روش نمونهكمپ

مر  ن ن ان داد كه دو ارو  از نير نتايج :هايافتهرا تيميل كنند. توانمندسازي خانواد  كورن و دمياران 

خدماتي و  دايو سطوح توانمندي گخانواد  در ارتباط با فرد معتاد  ارتباط با سيستم توانمندي خانواد  كل

افراد تداو  ددند  درمان نلهدارند  از توانمندي  دايخانواد  و ،p> 15/1دستند گمتفاو  سطح اجتماعي، 

د باه طور تلويحي نقش توانمنادي خاانواد     نا توانمي داا ياافتاه  : گيرينتيجده . بودناد  برخوردار تريباالا 

 د.نيد كنئپي ليري از عود مجدد اعتياد را تا مديريت درماندر

 مواد  اعتياد  درمان نلهدارند : توانمندي خانواد   عود مصر، هاکليد واژه
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 مقدمه

داي پزشااايي و عنوان ياك اختلا  عود كنناد  مزمن  با مساااايل زيادي در حوز     باه اعتيااد 

داي اونااون فردي و پزشاايي  شااغلي و قانوني  دمرا  اساات و تبعا  زيادي در حوز  روان

ه دداد  بلي ال اااعااع قرار مي اجتمااعي در پي دارد. اين اختلا  ناه تنهاا زناداي فرد را تحات     

ي زياادي را براي خاانواد  و جامعه ايجاد كرد  و بار زيادي به آنها   داا م ااايلا  و نااراحتي 

كناد. اعتيااد مانند در اختلا  مزمن ديلر نياز به مديريت درمان در طي زمان دارد   تحميال مي 

،. اين امر باا توجاه باه احتما     0115و دميااران    0  ترمورشاااوزن0115و دميااران    0گديلي

ا  مورد توجه درمان اعتياد و از معضااالا  اوااالي  مصااار، مواد  از ضاااروري  3باالاي عود 

  مصااار، مواد معتادكه فرد آياد  ارا كه حتي پس از آن باه شاااماار مي   معتااد درماان افراد  

توان اميدوار بود كه مصااار، مواد را از سااار  مخادر را براي مادتي طولاني قط  كند نيز نمي  

زدايي و ورود بااه از سااام مواد پس معتاادان باه  ،. بي اااتر 0111و دميااران    4نليرد گروزن

پردازند روز پس از شااروع درمان مجدداً به مصاار، مواد مي   91داي توانبخ ااي  طي درمان

،. مطالعا  نيز اوياي اين امر اسااات كه حدود 0111  5فرانيلين  پاتاپيس  لينچ كي گماك 

گروزن و  شاااوندايرند  داار عود ميدرواااد معتااداني كاه تحات درمان قرار مي    91تاا   01

دااي درمااني  بر حفک و نلهداري   دمين علات  امروز  در دماه روش   ،. باه 0111دميااران   

 ود.شرفتار جديد گبهبودي، افراد تحت درمان  يا به عبارتي پي ليري از عود  تاكيد مي

مصااار، مواد تااثيرا  زيادي بر فرد  جامعه و خانواد  دارد. فردي كه بعد از ترک   عود

اردد احساااس نااميدي  عصاابانيت  خجالت و انا  اريبانلير او  يم دوبار  به سااوي مواد بر

، افراد مبتلا به عود برخلا، افراد ترک كرد  0993گ 1لذا به باور رابينسااون و بريج شااود.مي

داي مربوط به مواد را ندارند و اين امر وساااوساااه مصااار، مواد را توان ناديد  ارفتن ن اااانه

داااي روزمر  فرد جلوايري رر اعتياااد از فعاااليات عود ميبااه طور كلي   دداد. افزايش مي

آن  يابد و به تب پاذيري و كاارآمادي فرد كاادش مي    كناد  اعتمااد باه نفس  مسااالوليات    مي

اعتمادي اعضااااي خانواد  به فرد بي . تاا حدي كه ااذارد تااثيرا  زياادي نيز بر خاانواد  مي   

                                                                 
1. Daley 
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از  ،.0357گالسااتاني    كندتر ميمعتاد تقويت شااد  و ترک بعدي و پذيرش آن را م اايل  

داي اذشاااته  عوامل متعدد از جمله عوامل خانواداي و اجتماعي طر، ديلر  طبق بررساااي

گپورشاااهباز  شااااملو  در شاااروع  ادامه و بازا ااات پس از درمان اين اختلا  موثر دساااتند  

،. خانواد  به طرق مختلف نقش اسااساي در ارايش يا عد    0354طباطبايي جزايري و قاضاي 

مطاالعا  مربوط به  ،. 0100و دميااران   0افراد باه مصااار، مواد مخادر دارناد گبنن   ارايش 

ناسااازاار   ايداي مقابلهاسااتراتژي ي خانواداي عود نيز دلايل بازا اات به اعتياد را سااابقه 

ي روياداددااي ناااوار در زناداي ازارش     قرار ارفتن در معرآ شااارايط خطرزا و تجرباه 

 ،.  0119  0آنجيااند گماتو  اك رابرتي و كرد 

كه خانواد  به عنوان اولين ميان رشاااد شاااخصااايت و ت اااييل باوردا و   باا توجه به اين 

رفتارداي فرد مطرح اسااات  به طور كلي عنوان شاااد  اسااات كه ارايش به سااامت اعتياد و  

دااي با كاركرد نامناساااب در  باازا ااات دوباار  باه مصااار، مواد  در افراد داراي خاانواد      

دااي خااانواد  درمااني از جملااه طرفااداران    اااتر بود  اسااات. تلوري دااي مختلف  بي حوز 

  نيز باا نلرش سااايساااتمي باه م ااايلا  خاانواد  بيان     3ليديو  مينواين  دااي بوئن نيرياه 

  4گپيمنو باالعيس   كناد مي كنناد كاه م ااايلا  فرد  م ااايلا  خاانواد  را منعيس    مي

د و داننا كنتر  اضاااطرا  افراد مي پردازان اعتيااد را باه عنوان رادي براي  اين نيرياه ،. 0955

معتقدند كه م اايلا  اين افراد از مديريت ناكارآمد اضااطرا  در ساايسااتم خانواد  ناشااي    

دا با قابليت برقراري و حفک ثبا  كه طبق اين دياداا  خانواد   ،.0117  5گااانادي  شاااود مي

كه اما زماني بخ ااي دروني برسااند.توانند به نيمشااود  ميافته مي 1وسااتازيلاوااطلاحاً دوم

ه دا نتوانند مرل اذشاااتپاي اعتياد به درون خانواد  باز شاااود  ممين اسااات برخي از خانواد  

 جاوند گق شوندمساائل خود را ساروساامان ددند و بيش از پيش داار آشفتلي و ناكارآمدي    

 انشااا،. تحقيقاا  واااور  ارفته در مورد اعتيادپذيري و تاثيرپذيري افراد از خانواد  0394

علويجاه و  در مقولاه اعتياااد  ن اااان ددنااد  نقش بااالاي خاانواد  در اعتيااد اسااات گميرزايي     

،. برخي از 0351زايي    نااساااتي 0394آذري    شاااالچي  دادخوا   يااقوتي 0390دميااران   

                                                                 
1. Bannon 

2. Mattoo, Chakrabarti, & Anjaiah 

3. Boen, Minochin, & Hey Lee 

4. Peckman 
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6. Homeostasis  
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داي فرزندپروري ، نحو  ارتباط با دمساار  ساابك0101تحقيقا  نيز گعباسااي و محمدخاني  

از عوامال مرتبط باا دراير شااادن فرد در فرايند اعتياد ذكر    دااي خاانواداي را  و آشااافتلي

 اند.  كرد 

باا توجاه باه آنچاه افتاه شاااد ادبياا  بر نقش مجموعاه عوامال عمومي در اعتيااد تأكيد          

دايي از كاركرد مناسااب و نامناسااب خانواد  محسااو    دارند  اين عوامل به عنوان شاااخص

سااااز  كلي در بحث مديريت درمان و عود شاااوناد. اماا باه توانمنادي خاانواد  باه عنوان       مي

مصاار، مواد پرداخته ن ااد  اساات. طبق تعريف  خانواد  توانمند از سااه م ااخصااه اواالي     

 مساااللاه و تواناايي بررساااي و كنتر  منااب  آموزشاااي و حماايتي مورد نيااز  توانااايي حاال     

 ايري و تواناايي برقراري ارتباط جهت برطر، سااااختن نيازداي درماني برخوردار تصاااميم

داي ارزيابي خانواد  نيز به عنوان در بحاث خاانواد  درماني نيز مد   ،. 0350اسااات گالحااني   

اين در حالي اساات ،. 0117  0بر كاركرد خانواد  تاكيد دارند گساايلك 0مساتر مرا  مد  مك

دا و م ااايلا  شاااناخته  كاه نقش توانمنادي خاانواد  در مديريت درمان تعدادي از بيماري   

داي تحقيقا  انجا  شااد  دربار  نقش و تاثير توانمندي خانواد     يافتهشااد  اساات. براي مرا

در روناد بهبودي بيمااران جسااامي نيير آسااام گرجبي  سااابزواري  بردااني  حقادوسااات        

،  بيماران تحت جراحي 0393 سااالطاني     نافعي،  فنيال كتونوريا گخلوتي 0390باازرااان    

،  دمچنين 0390نژاد    الحاااني و كاااظمبااي پس عروق كرونر گثنااايي  نجااتي  ذوالفقااري   

 دي وپوردديرنيا  قرباني  حساان كيفيت زنداي سااالمندان گمسااعودي  سااليماني  داشاامي   

ددناد  بهبود و افزايش خودكاارآمادي  عز  نفس و ميزان دميااري     ، ن اااان0359بهرامي  

 رفتارياست كه توانمندي خانواد  كادش م يلا   ن اان داد  شاد    دمچنين بيماران اسات. 

ريو كند گاكودكان تاثير دارند و در واق  توانمندي والدين به عنوان واساااطه درمان عمل مي

يابي به كادش عود مصااار، مواد  داي دساات از آنجايي كه ييي از را ،. 0117  3و شاالتون 

بخش عود اسااات و توجه به اين عوامل سااااز  تساااري  كنند  و تداو  بررساااي عوامل زمينه

د اسااات دوااا بيني كند  پژودش حاضااار درمااناداااري در درماان را پيش     تواناد ميزان مي

                                                                 
1. MC Master 

2. Celik 

3. Graves, & Shelton 
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توانمنادي خاانواد  در افراد داراي عود مجادد و افراد تاداو  ددناد  درمان نلهدارند  در بين      

 معتادين شهر تبريز را مورد مقايسه قرار ددد.

 روش  

 گيريجامعه  نمونه  و روش نمونه

كه به مقايسااه توانمندي خانواد  در افراد داراي  بوداي مقايسااه -اين تحقيق  يك مطالعه علي

متقاضااي  معتادانجامعه آماري شااامل . پردازدعود و افراد تداو  ددند  درمان نلهدارند   مي

اي ماد  دبه كمپ  ترک اعتيااد بودناد كاه براي اخاذ خادما  درماني مربوط به ترک اعتياد     

  تداوشاااامل دو ارو  افراد    بودند. اينكرد شااارقي مراجعه و باا  فرشاااتاه آذربايجان   01

دا پروند  در اين كمپ 0391كه در ساااا  بودند ددناد  درماان نلهادارند  و افراد داار عود    

 051اينهنمو ددفمندايري داشاااتند. از بين مراجعان اين دو مركز ترک اعتياد به روش نمونه

انتخا  شاااد. در اين  نفر داراي عود مصااار،، 75نفر بدون بازا ااات و  75نفري گشاااامل 

پژودش افراد بادون بازا ااات گتداو  ددند  درمان، آن دساااته از افرادي بودند كه از ترک   

ما  اذشااته بود و در اين مد  بازا اات مجدد نداشااتند. افراد داراي     1دا حداقل اعتياد آن

د نعود مصار، آن دساته از افراد وابساته به مواد در نير ارفته شاادند كه به كرا  گيك يا ا   

دا يك ما  اذشاااته بود. براي جلب دمياري و باار، بازا ااات داشاااتند و از بازا ااات آن  

شااناختي با اين افراد انجا  شااد و  دا يك مصاااحبه رواناعتماد افراد به منيور اردآوري داد 

داد، پژودش پرداخته شاااد و اطلاعاتي در خصاااوص درمان  عود و   و  در آن باه موضاااوع 

دا با امهنعيت تأدل و اعضاي خانواد  پرسيد  شد. پرسشمساائل مربوط به ساوصمصار،  وضا    

داا بود در اختيار افراد قرار  دااي قبلي  در روزداايي كاه زماان ملاقاا  باا خاانواد        دماادنلي 

 ارفت.  مي
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 ابزار  
و دمياران در  0ه توسااط كورن نام: اين پرسااش  0نامه توانمندسااازي خانواد  پرسااش-0

داي ساوا ،  سايستم   00خانواد  گ مقياسخرد  3اويه و  34 د و دارايسااخته شا   0990ساا   

به منيور ارزيابي توانمندي والديني باشاااد. ميسااوا ،   01سااوا ، و اجتماعي گ  00خدماتي گ

داي حساااي دارند به كار مي رود. اين ابزار گبا اندكي تصاااحيح،  كاه فرزنادان مبتلا به ناتواني  

امه نشااد  اساات  در اين پژودش نيز متن پرسااش داي سااير بيماران نيز اسااتفاد  براي خانواد 

دا و ساااوالا  مربوط به براي دماادنلي باا نيازداي فرد بيمار گمعتاد، تصاااحيح شاااد. مؤلفه   

داااي   سااايساااتم F ،0-4-7-9-01-00-01-07-09-30-33-34گ 3مقياااس خااانواد خرد 

 ،C/Pگ 5/ساااياسااي اجتماعيو   SS ،0-5-1-00-00-03-05-09-03-05-31-30گ 4خدماتي

داراي  خانواد  كورن و دميااران توانمنادي   اسااات. 3-5-01-04-05-07-01-00-04-05

 توانمندسااازي سااطوح او  بعد اند.كرد  نيري  مفهو  سااازي بعد دو تركيب با را بيمار فرد

 در م يلا  حل در بلاواسطه گاحساس اثربخ ي خانواد  -الف حوز : ساه  كه شاامل  اسات 

فرد  براي خدما  مناسب آوردن به دسات  براي ا  گاقدا خدم با سايساتم   ارتباط -خانه،   

براي  به طوركلي خدما  بهبود بااعاث   كاه  خاانواد   دااي جاامعاه گفعااليات     -معتااد، و ج 

اذاري به وااور  نمر  ،.0393گخلوتي و دمياران  شااود، اساات مي افراد بيمارو  داخانواد 

تاحدي »  «بسااايار غلط»  «غلطكاملاً »داي اي اسااات كاه براي ازينه درجاه  5طيف ليير  

شود. در نير ارفته مي 5تا  0به ترتيب  امتيازا  « كاملاً وحيح»و « بسايار وحيح »  «واحيح 

 010تا  15نمر  بين   توانمندي ضاااعيف خانواد  ددند ن اااان 15تا  34بين كال مقيااس   نمر  

ي قوي خانواد  توانمناد  باه معنااي   010نمر  باالاتر از   وتوانمنادي متوساااط خاانواد    بياانلر  

اسااات. باه عباار  ديلر نمرا  باالاتر ن اااانلر توانمنادي بي اااتر خانواد  اسااات. كورن و       

نفر از والادين داراي كودک مبتلا به اختلالا  عاطفي   441اي بر روي دميااران در مطاالعاه   

  �=  55/1مقياس گاجتماعي: د رخو رفتاري  دمسااااني دروني ابزار را براي در يك از ساااه  

اند. قابليت اطمينان در ، بالا ازارش كرد � = 55/1و خانواد :  � = 57/1دما : سااايساااتم خ 

                                                                 
1. Family Empowerment Scale (FES) 

2. Koren 

3. Family 

4. Service Systems  

5. Community/ Political 
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  سااايساااتم خدما : 53/1مقياس گخانواد : د رخ، براي در يك از سااه  N=  017بازآزمايي گ

، نيز مناساااب بود. اعتبار سااااز  مقياس نيز از تحليل عاملي ارزيابي  55/1و اجتمااعي:   771/1

د ااراو  مفهومي حمايت كرد. مقياس مذكور توسااط خلوتي و شااد  كه از سااطوح و ابعا

ابتادا باه فارساااي و سااااس با تينيك برا ااات ترجمه مجدداً به     0393دميااران در ساااا   

ا از طريق نامه ردا اين پرسااشانلليساي برارداند  شااد  و مورد ارزيابي قرار ارفته اسات. آن  

كتونوريا و ساااه مادر داراي فرزند ماادر داراي كودک مبتلا باه فنيل    05مصااااحباه فردي باا   

ا دداا را رف  كردناد. در تحقيق آن  مبتلا باه كاالاكتوز تيميال و ابهااماا  موجود در عباار       

داي خدماتي داي خانواد   ساايسااتممقياسخرد بود و براي  90/1آلفاي كرونباخ كل مقياس 

ي ابزار در ابتدا باه دسااات آماد. براي تأمين رواي   13/1و  55/1  53/1و اجتمااعي باه ترتياب    

اناداز اااراو  دوبعاادي   از ا ااام دااااوياه بنادي  ياك ارو  از متخصاااصاااين باه طبقاه    

داي خانواد   سااايساااتم ساااطح داي مقياسخرد  داياويهتوانمنادساااازي پرداختند. براي  

بود. روايي ابزار  77/1و  71/1  53/1خادماتي و اجتماعي  ضااارايب كاپا براي توافق ارزيابان  

  تحليال عوامال مورد تأييد واق  شاااد كه در آن نتايج كلاً از ساااه ساااطح    دمچنين باا انجاا  

داي خدماتي و اجتماعي را خانواد   سااايساااتم    ساااطحدايمقياستوانمندساااازي كه خرد 

دا نيز از دمبساااتلي بالايي با دم برخوردار مقياسكند. خرد دادند  حمايت ميت اااييال مي 

 دارد كه با تفاو  نامه وجودملاكي اين پرساااش در نهايت  شاااوادد قوي براي رواييبودند. 

اويان شاااركت كنند  در شاااش فعاليت توانمندساااازي  در مقابل نمرا  بين نمرا  پاساااخ

د گخلوتي شواند  ن ان داد  ميداي توانمندساازي شاركت نيرد   اوياني كه در فعاليتپاساخ 

 .دست آمدبه 91/1،. آلفاي كرونباخ در اين تحقيق 0393و دمياران  

 هايافته

ارائه شااد    0دا در جدو  داي توواايفي توانمندي در سااطح خانواد  به تفييك ارو   آمار 

  است.
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 هاتوانمندي در سطح خانواده به تفكيک گروههاي توصيفي : آماره6جدول

 بي ينه كمينه استانداردانحرا، ميانلين تعداد داارو  دامتغير

توانمندي در سطح 

 خانواد 

 31 5 09/1 31/03 75 عود مجدد

 45 03 19/1 13/09 75 درمان نلهدارند 

داي سيستمسطح 

 خدماتي

 39 5 74/1 40/00 75 عود مجدد

 45 01 09/7 05/09 75 درمان نلهدارند 

 سطح اجتماعي
 30 5 11/1 07/09 75 عود مجدد

 41 00 79/1 03/05 75 درمان نلهدارند 

توانمندي نمر  كل 

 خانواد 

 010 05 03/07 14/15 75 مجددعود 

 031 50 71/05 53/53 75 درمان نلهدارند 

از  بايسااتي داي توانمندي در سااطح خانواد  مي جهت بررسااي تفاو  دو ارو  در مولفه

دااي اين تحليال برابري   تحليال وارياانس انادمتغيري اساااتفااد  شاااود. ييي از مفروضاااه     

از برقراري اين مفروضاااه در در ساااه  دااي خطااسااات. نتايج آزمون لون حيايت   وارياانس 

ي ديلر تحليل برابري ،. مفروضاااه<15/1Pي توانمندي در ساااطح خانواد  داشااات گ مولفاه 

داسااات. نتايج آزمون باكس حيايت از برقراري اين مفروضاااه داشااات  ماتريس كواريانس

ي نرماا  بودن توزي  متغيرداا در دو ارو  باا اساااتفااد  از     ،. مفروضاااهP>003/0=F ,15/1گ

،. بنابراين <15/1Pاي مورد تاائيد قرار ارفت گ نموناه اساااميرنف تاك -زمون كولموارو،آ

وارياانس انادمتغيري انجاا  شاااد و نتايج حيايت از تفاو  معنادار تركيب خطي     تحليال 

=لامبداي ويليز،. براي بررسااي P<095/03=, F757/1 ,110/1 گدا در دو ارو  داشااتمولفه

 شد.   استفاد  0متغيري به شرح جدو  س تكاللوداي تفاو  از تحليل واريان
وانمندي در هاي تمتغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت در مولفهنتايج تحليل واريانس تک :2جدول

 سطح خانواده 

 دامتغير
مجموع 

 مجذورا 
  معناداري Fآمار   ميانلين مجذورا  آزاديدرجه

 1115/1 507/05 017/0014 0 017/0014 خانواد توانمندي در سطح 

 1115/1 500/35 017/0715 0 017/0715 داي خدماتيسيستمسطح 

 1115/1 019/30 111/0330 0 111/0330 سطح اجتماعي
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 گيريبحث و نتيجه
پژودش  اين يافته به دسات آمد كه بين دوارو  افراد تداو  ددند  درمان   فرضايه در بررساي  

اي دنمرا  سااه سااطح خانواد   ارتباط با ساايسااتم نلهدارند  و افراد داراي عود مجدد از نير 

و ارو  تداو  ددند  درمان نمر   وجود داردمعناداري تفاو  خادمااتي و ساااطح اجتمااعي    

ان به عنودر مورد نقش توانمندي خانواد  باالاتري در مقاايساااه باا ارو  عود مجدد داشاااتند.     

ته اين با اين حا  يافدر عود اعتياد تحقيقي يافت ن اااد. يك سااااز  مربوط به مديريت درمان 

مقياس در خرد  دااي افراد معتااد داراي عود مجدد  تحقيق درخصاااوص نمر  پاايين خاانواد   

دا آن احساااس اثربخ ااي و بلاواسااطه  خانواد دا در خانواد  را كه بيانلر توانمندي پايين آن

توان با نتايج تحقيقا  قبلي در ارتباط با فرد معتاد اسااات  مي خاانه  در م ااايلا  حال  در

 ااين تحقيق بمربوط باه عوامال خاانواداي مؤثر در اعتيااد دمساااو دانسااات. باه عنوان مراا          

، كه ن اااان داد شااايو  كنتر   0359گ مقاد   ملازدي   دزار زاييدااي تحقيق نااساااتي  ياافتاه  

نامناسااب گافراط و تفريط، خانواد  در عود اعتياد نقش دارد دمسااو اساات. طبق نتيجه تحقيق  

مورد خواساااتار جا و بيداي بيدايي كه والدين با اعما  ساااختليريوي معمولاً در خانواد 

دايي كه با دادن آزادي شااان دسااتند و يا خانواد  و اراي تما  دسااتورا اجراي بدون اون 

ايش به داي اركنند  زمينهبيش از حاد به فرزندان  نسااابت به آنان احسااااس مسااالوليت نمي  

كنند. انين امري در خصاااوص علل ارايش اوليه افراد به اعتياد عود اعتياد فرد را فرادم مي

توجهي و عد  كنتر  ،  در تحقيق خود نقش بي0355گ نيز وااادق اساات. فروتني و رضاااييان

 .اند ن ان داداعتياد را خانواد  در ارايش افراد به 

و  نژادلسااافيف  نژادآبادي  نوابيگشااافي  تحقيقا  قبليتوان با ميياافتاه را   اين دمچنين 

  0  ماتجوويك  جووانويك و لازارويك0394  نوروزي  حساايني و نجفي  0391 نجفلوي 

زاد   فروشاااني و تقديسااي     افياري  قاساامي  شااجاعي 0355  فروتني و رضاااييان  0104

اند  دمسااو خانواد  در اعتياد انجا  شااد ضااعف مربوط به كاركرد  ،  كه در خصااوص0103

داي داراي عضااو ،  ن ااان داد خانواد 0391گ آبادي و دمياراندانساات. نتايج پژودش شاافي 

كرد داي عادي كارارتباط وااحيح و مسااتقيم نساابت به خانواد    در تباد  اطلاعا  و   معتاد

                                                                 
1. Matejevic, Jovonovic, & Lazarevic 
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،  در مطاالعه خويش  0104تري دارناد. مااتجووياك  جووانوياك و لازاروياك گ     ضاااعيف

ه بدااي والديني با اعتياد فرزندان را ازارش كردند.  ارتبااط بين كااركرد خاانواد  وساااباك    

ازد. ساااد براي اعتياد مطرح ميدا نقش خانواد  را در آماداي اعضااااي خواين يافته طور كلي

ي خود باه اين نتيجاه رسااايادناد كه     ، در مطاالعاه  0394از طر، ديلر نوروزي و دميااران گ 

 اعتياد دارد. ويژ داي رواني و اجتماعي  بهخانواد  نقش مهمي در پي ليري از آسيب

يش اترين نهادداي تعيين كنند  سالامتي و بيماري اعض خانواد  به عنوان ييي از اسااساي  

گبراي  ي انجا  شااد  در اين زمينهدا،. پژودش0100  0شااود گاالارين و آلنسااومحساو  مي 

، بين ابعاااد كاااركرد خاانواد  و كيفياات زناداي در بين   0103مراا   افيااري و دميااران     

اند و درجه بالاي بدكاركردي خانواد   مربوط به ارو  معتاادان و غيرمعتاادان تفااو  ياافتاه     

  0كورنيك  نرما   بوكا و اليمندا گاسااايير  مكبر اسااااس پژودش ت.اسااابود  ن امعتاد

مصااار، مواد در افراد رابطاه دارد. به طور  ، تعاارآ خاانواداي باا خطر اختلا  ساااوص   0119

رشاااد اساااتعداد و آماداي اعتياد اعضااااي  نقش را در ترين خانواد  مهمتوان افت كلي مي

ط مناساااب توأ  با اعتماد در بين اعضاااا وجود  داايي كه ارتبا كناد. در خاانواد   مي ايفاا خود 

دا و وظايف اعضاا متناساب با سطح   ندارد  مرزداي بين اعضاا روشان و واضاح نيسات  نقش    

افتد  دمرادي عاطفي وجود ندارد  مسالله به طور مناسااب اتفاق نمي دا نيساات  حلرشادي آن 

اي ند بستر مناسبي برتواشاود و دمه اين موارد مي فصال نمي  دا به طور مناساب حل و تعارآ

،. دمچنين تبعي  خانواداي در عود اعتياد 0391ابتلا به اعتياد يا عود مجدد باشاااند گقمري  

ا به ر فرزندان خودپردازند  دايي كه به تحقير و سااارزنش فرزندشاااان مي نقش دارد. خاانواد  

ه راري رابطددناد و از اظهار كردن محبت و برق طور ميرر باا ديلران مورد مقاايساااه قرار مي  

 فرزندانداي دا و لغزشبسااياري از ساارخورداي أورزند  من ااخودداري مي داآندوسااتانه با 

در اين  ،. براسااس اكرر مطالعا  انجا  شد  0379گاميني  اميني  اف اارمقد  و آذر    شاوند مي

اد   ز  نبوي0117و دمياران   3گرودنر وجود داردارتبااط   اعتيااد   بين طرد والاديني و  زميناه 

 ،.0355  0351  محمدخاني  0379

                                                                 
1. Gallarin, & Alonso 

2. Skeer, McCornik, Normal, Buka, & 

Gilman 

1. Rohner 
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عود  داي افراد دارايديلر اين تحقيق ن اااان ددناد  پايين بودن توانمندي خانواد   ياافتاه  

ي دامجدد در مقايساااه با افراد تداو  ددند  درمان نلهدارند  در ساااطح ارتباط با سااايساااتم  

ت. ين پژودش اساااي منحصااار به فرد اخدماتي و ساااطح اجتماعي بود كه به نوبه خود يافته

   نقش خانواد داي مربوط به مديريت درمانتنوع م ااايلا  مربوط باه معتادان و دشاااواري  

توانناد بااا  داا مي دااي مربوط بااه درمااان اعتياااد پررنااگ كرد  اسااات. خاانواد     در زمينااه را

فرد  م اايلا  براي داي مناساابلحرا  دادن هئنياز  ارا مورددرماني اطلاعا   يجسااتجو

 دايآموزش يادايريو  نياز فرد بيمار واساااطه به مختلف دايارو  در عضاااويت  معتاد

نقش مؤثرتري در درمان و تداو  خااص فرد معتاد   دماه بياان نياازدااي     از ترمهم خااص  و 

 متعدد  توانمندي داياين نقش پيوساااتن مد بهدرمان عضاااو بيمار خانواد  داشاااته باشاااند.  

خود و  كنتر  بر احساااس و خانواد  فعا  عامليت نند شاود  كه منعيس ك مي ناميد خانواد  

  ،.0991  0است گاستاپلس خانواد  اعضاي

 باشاااد و افراد معتاد با توجه بهمن افراد پس از ترک ميأترين مخاانواد  به عنوان اوااالي 

انواد  توانمندي ختنز  موقعيت اجتماعي خود  شااديداً نيازمند توجه مربت خانواد  دسااتند.   

در  يمطلوب آرامش درونيتواند حماايات عاطفي خانواد  مي  در ماديريات درماان و دمچنين    

اكرر افراد  .مؤثر باشاااددر فرايند درمان و بعد از آن  كه بتواندبه طوريفرد معتااد ايجااد كند   

 و عاد  وجود حاامي را در طي درماان و پس از آن    معتااد در زناداي خود ياك خا عااطفي    

 دبه اعتياد روي آورنمجدداً ممين اساات كنند و براي پر كردن اين خا عاطفي حساااس ميا

اار اين خا براي فرد در طي درماان حل ن اااود احتما    لاذا . ،0393فر  گفتحي و موساااوي

شااود. براي پي االيري از اين موضااوع خانواد  بايد نهايت تلاش خود را بي ااتر مي مجدد عود

   .انجا  ددد و دمرادي او در طي مراحل درمان عتادبراي جذ  دوبار  فرد م

اركرددا و داي تحقيقا  قبلي مربوط به كبادين ترتياب  نتيجاه اين تحقيق دمرا  با يافته   

وري آداي تربيتي خانواد  مؤيد نقش اواالي توانمندي خانواد  در اعتياد افراد و روي ساابك 

سااي خانواد  را در مديريت درمان  دمچنين اين تحقيق نقش اسااا. اسااتدا به مواد مجدد آن

لي توان افت كه خانواد  تأثير كداي اين پژودش ميباا توجه به يافته دداد.  اعتيااد ن اااان مي 

                                                                 
2. Staples 
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بر عود مجادد اعتيااد و ارايش باه اعتيااد دارد و پاايين بودن توانمندي خانواد   خطري براي      

  رس  دوري از خانواد ارايش مجادد فرد باه اعتياد با دلايلي دمانند احسااااس تنهايي  اسااات   

نبود حماايت عاطفي  ارتباط ضاااعيف بين اعضااااص و از اين قبيل اسااات. نتايج اين پژودش   

دا را پس از ترک  به عنوان بخ ااي از ضارور  م اااور  خانواد  معتادان و توانمندساازي آن  

پژودش حاضار با دد، مقايسه توانمندي خانواد   ساازد.  روشان مي   مديريت درمان معتادان

افراد داراي عود مجدد و افراد تداو  ددند  درمان نلهدارند  شااهر تبريز وااور  ارفته    در

دااي آن در درماان از محادوديت برخوردار اسااات. اين مسااالله بر ادميت     لاذا تعميم ياافتاه   

داي اين پژودش و نقش خانواد  در اعتياد مطاالعاا  تيميلي دلالات دارد. باا توجاه باه يافته      

داي كاربردي با موضاااوع توانمندي داي مربوطه برنامهدداا و ارااان  شاااود نهاا پي ااانهااد مي 

داا در مساااللاه اعتيااد  مقابله با اعتياد و عود مجدد برازار كنند و دمچنين پي ااانهاد     خاانواد  

 شاود موضاوع پژودش در سااير مناطق ك اور بررسي و نتايج تحقيقا  با ييديلر مقايسه    مي

 شوند.

 منابع
طراحي و ارزشايابي اللوي توانمندساازي خانواد  محور در پي االيري از   ،. 0350الحاني  فاطمه گ

 نامه دكتري. دان لا  تربيت مدرس..پايان كم خوني فقر آدن

،. بررسي عوامل اجتماعي 0379ماديار آذرگ فاطمه  اف ار مقد   اميني داريوش  كوروش  اميني 

ادان به مصر، مواد افيوني در مراجعين به مراكز دولتي و محيطي مرتبط با بازا ت مجدد معت

 .40-47  45مجله علمي دان لا  علو  پزشيي زنجان  ترک اعتياد شهر دمدان. 

،. روابط 0354پورشاهباز  عباس   شاااملو ساعيد   جزايري   عليرضااا   قاضااي طباطبايي  محمود گ  

اد مخدر در نوجوانان. شاااناختي خطرزا و حفاظت كنند  مصااار، موسااااختاري عوامل روان

 .30-54،  09گ5فصلنامه رفا  اجتماعي  

،. تاثير 0390نژاد  انوشااايروان گثناايي  نادا  نجااتي  ثرياا  ذوالفقاري  ميترا  الحاني  فاطمه  كاظم    

توانمنادساااازي خاانواد  محور بر خودكارآمدي و عز  نفس بيماران تحت جراحي باي پس   

 .44-53،  00گ0پرستاري و مامايي مجله توسعه پژودش در عروق كرونر. 
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،. رابطه توانمندي خانواد  با كنتر  متابوليك 0393خلوتي  مليحه  نافعي  ايو   سلطاني  محمود گ

 اااي مادنامه علمي پژودداي درمان در كودكان مبتلا به فنيل كتونوريا. و پاايبنادي باه برنااماه     
 .490-497،  05گ5  دان لا  علو  پزشيي كرمان ا 

،. 0390اكبر  بازراان  نساارين گراحله  سابزواري  ساايينه  برداني  فريبا  حقدوسات  علي  رجبي  

تاثير اللوي توانمندسازي خانواد  محور بركيفيت زندااني كودكان سن مدرسه مبتلا به آسم. 

 .7-05،  4گ0مجله مديريت ارتقاي سلامت  

. نقش عمليرد خانواد   شاايا، ،0394آذري  شااهرا  گشااالچي  بهزاد  دادخوا   مهرناز  ياقوتي

  اعتيادپژودي فصلنامهاقتصادي در تبيين اعتياد پذيري جوانان.  ˚نسلي و موقعيت اجتماعي بين

 .  37-50،  50گ9

،. مقايسه 0391نژاد  محمدرضا  نجفلوي  فاطمه گنژاد  شايو   فلسافي  آبادي  عبداله  نوابيشافي  

اي. ي رادبردي مداخلهوابسته به مواد و عادي و ارائهداي داراي عضو اللوي تعاملا  خانواد 

 .014-053،  3گ0  درماني خانواد فصلنامه م اور  وروان

داي ،. بررسااي تجربيا  معتادين در خصااوص حمايت0393فر  بابك گاله  و موسااويفتحي آيت

  ديوفصااالنامه اعتيادپژ باه عنوان عوامل تساااهيل كنند  ترک اعتياد.  خاانواداي اجتمااعي و  

 .009-031،  35گ01

،. شااناخت و سااوصمصاار، مواد مخدر در بين   0355فروتني  محمدرضااا  رضااائيان  محساان گ  

 .00-31،  43گ05  فصلنامه پرستاري ايراندان جويان شهرستان لارستان. 

   تهران: انت ارا  شلاک.م اور  نوتواني،. 0394قجاوند  كاظم گ

خانواد  و كيفيت زنداي و ارتباط اين متغيردا در  ،. مقاايساااه ابعاد كاركرد 0391قمري  محماد گ 

 .55-15،  05گ5  فصلنامه اعتيادپژوديافراد معتاد و غير معتاد. 

،. اثربخ ااي ارو  درماني مبتني بر مراحل تغيير در پي االيري از عود در  0357السااتاني  فاطمه گ

 .53-014،  5گ0  فصلنامه اعتيادپژوديمعتادان به مواد مخدر مرد شهركرمان. 
ي خانواداي مصااار، مواد در ،. عوامل خطرسااااز و حفاظت كنند 0355محمدخاني  شاااهرا  گ

تهران.   ي ك وري پي ليري از سوصمصر، موادنوجوانان. مقاله ارائه شاد  در نخستين كنلر  

 دان لا  علو  بهزيستي و توانبخ ي.
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در معرآ خطر: ارزيابي اثر ،. مد  ساختاري مصر، مواد در نوجوانان 0351محمدخاني  شهرا  گ

اختي شني پژودش در سلامت روانفصالنامه  مساتقيم و غير مساتقيم عوامل فردي و اجتماعي.  
 .5-04،  0گ0  دان لا  تربيت معلم

ي  پوردديردمحمد  قرباني  مصطفي  حسننيا  عليمسعودي  رضا  سليماني  محمدعلي  داشمي

توانمندساااازي خانواد  محور بر كيفيت زنداي  ،. تااثيراللوي 0359علي  و بهرامي  نسااايم گ

 . 57-14،  04گ0  مجله دان لا  علو  پزشيي قزوينسالمندان. 

د   زاميرزايي علويجه مهدي  نصايرزاد  مصطفي  اسلامي احمدعلي  شريفي راد غلامرضا  حسن 

ي ه علم. فصلناموابستلي جوانان به مواد مخدر ونعتي ،. تاثيرعمليرد خانواد  در0390اكبر گ

 .09-31،  0گ0پژود ي آموزش بهداشت و ارتقاي سلامت  

،. بررسي عوامل خانواداي عود اعتياد از ديداا  معتادان خود معر، به 0351زايي  ناور گناساتي 

 . 07-04،  0گ1  فصلنامه پژود ي دان يد  بهداشت يزدمراكز اعتياد شهرستان زاددان. 

،. عوامل مؤثر بر بازا ت به اعتياد 0359  ملازدي  اسماص گمقد   مهديهزايي  ناور  دزار ناساتي 

و  ي پرستاريي دان ايد  فصالنامه در معتادان خود معر، به مراكز ترک اعتياد شاهر زاددان.  
  019-074،  5گ3 مامايي اروميه 

دااي خااانواداي و ابتلاص باه اعتيااد در بين    بررساااي رابطاه بين ويژاي ،. 0379زاد   ابراديم گنبوي

نامه . پايانسااا  آنان در مركز درمان معتادان خود معر، شااهر برازجان 05-00رزندان پساار ف

 كارشناسي ارشد. تهران: دان لا  تربيت معلم.

داي ،. اعتياد  خانواد  و مداخله0394نوروزي  حسااان  حسااايني  سااايدجواد  و نجفي  محمود گ

 .97-000،  7گ0  فصلنامه سلامت اجتماعي واعتيادخانواد  محور. 
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