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Abstract 

Objective: Given that addiction is a multi-dimensional illness significantly 

influenced by various factors, particularly lifestyle, this study aimed to rereading 

the lived experience of recovered substance-dependent individuals regarding 

their lifestyle's role in the propensity for and perpetuation of addiction in Shiraz 

City. Method: The statistical population for this study comprised recovered 

substance-dependent individuals in Shiraz city. From this population, 20 

individuals were selected using an interpretive phenomenological approach 

through purposive sampling and the snowball technique until theoretical 

saturation was reached. The data were analyzed using a thematic analysis 

method. Results: Data analysis led to the emergence of a main theme called 

"Addictive Lifestyle," which encompassed four core dimensions: physical, 

psychological, spiritual-religious, and relational-social. These dimensions were 

found to play a fundamental role in both the initiation and perpetuation of 

addiction. Conclusion: The addictive lifestyle can play a crucial role in the 

development and maintenance of substance dependence. Therefore, considering 

the central role of lifestyle in addiction, treatment centers can utilize the 

modification of dysfunctional lifestyles as an effective non-pharmacological 

treatment method to aid substance dependents in their recovery. 
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ي افراد وابسته به مواد بهبوديافته درباره سبک زندگي خود در  بازخواني تجربه 

 )مورد مطالعه: شهر شيراز( گرايش و تداوم اعتياد 

 3فر  يمانيا يدرضاحمچ 2ييآقا يم ابراهچ 1رينييسر بهراميا

 1404/ 10/ 10تاريخ پذيري:                  07/05/1404تاريخ دريافت:  

 چكيده  

كه    هدف: آنجايي  رنداز  بيماري  متعددي    ديبعاعتياد يك  عوامل  كه  سبك  خصوصا  است  مانند 

ب   مؤثرندچزندگي بر آن   به مواد بهبوديافته درباره سبك بازخواني تجربه   هاين پژوهش  ي افراد وابسته 

جامعه آماري اين مبالعه شامل    روش:د.  شهر شيراز انجام ش   زندگي خود در گرايش و تداوم اعتياد در

اين جامعهافراد   بين  از  و  بود  شيراز  در شهر  بهبوديافته  مواد  به  با    20  وابسته  پديدارشناسي فرد    روي 

.  انتخاچ شدندگيري هدفمند و با تکنيك گلوله برفي تا رسيدن به اشباع نظري  به روي نمونه و    تفسيري

ها منجر به ظهور يك مضمون تحليل داده  ها: يافته.  تجزيه و تحليل گرديدند  تماتيكها با روي  داده

به نا - جسمانيچ روانيچ معنويابعاد    شامل   اصلي  بعد د كه رهار  ه« شگون اعتياد بك زندگي  »س  مكلي 

ارتب و  بر  -اطيروحاني  در  را  داشتند. اجتماعي  اساسي  نقش  اعتياد  شروع  و  تداوم  در  كه    داشت 

تواند نقش مهمي در توسعه و حف  وابستيي به مواد داشته  سبك زندگي اعتيادگونه مي گيري:نتيجه

با بنابراينچ  اعتياد   باشد.  به نقش محوري سبك زندگي در  ن ان كرد كهمي  توجه  مراكز    توان خاطر 

در جهت  به عنوان يك روي درمان غيردارويي مؤثر    ناكارآمد  تغيير سبك زندگي  توانند ازمي  درماني

 .بهره ببرند  وابسته به مواد براي كمك به افراد درمان اعتياد 

 افراد وابسته به موادچ بهبوديافتيانچ پديدارشناسيچ سبك زندگي اعتيادگونه  ها:کليد واژه

 

 

 
 

  

مسنو :  .  1 پست  نويسنده  ايران.  تهرانچ  تهرانچ  دان ياه  ايرانچ  اجتماعي  مسائل  شناسي  جامعه  دكتريچ  دان جوي 

 yaserbahrami24@gmail.comالکتر.نيك: 

 كارشناسي ارشدچ گروه جامعه شناسيچ دان ياه خوارزميچ تهرانچ ايران.. 2

 .گروه روان ناسيچ دان کده علوم تربيتي و روان ناسيچ دان ياه پيام نورچ تهرانچ ايرانچ استاديار. 3
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 مقدمه

دهد كه سايصاد و شاانزده ميليون نفر در ساا  مي اساتفاده از مواد مخدر ن اان  يجهان  گزاري

اندچ يا شااش درصااد از از مواد مخدر ابه اساات ناي الکل و دخانيات  اسااتفاده كرده  2023

. كانابيس با 2013درصاد از جمعيت در ساا     2/5ساا چ در مقايساه با   ۶4تا    15جمعيت بين  

كننده همننان پركاربردترين ماده مخدر است و پس از آن مواد افيوني  ميليون مصرر  244

ميليون  قرار  21ميليون  و اكساااتاازي ا  25ميليون چ كوكاائين ا  7/30ميليون چ آمفتاامين   ۶1ا

هاچ  پذير كه از سااختيهاي جديد افراد آساايبدهد كه گروهدارند. اين گزاري ه اادار مي

شاااوناد. توانناد بااعا  افزايش بي اااتر اين تعاداد  كنناد ميهاا فرار ميثبااتي و درگيريبي

 و ديجد  يمصااانوع  يوني اف مواد  ظهورو   اسااات  ش يافزا حا   در  همننان  مواد  يهابي آسااا 

 به  منجر و كرده ديت اد  را مواد  يجهان  م اکل  راتي تأث يريد مواد  ساابقهيب  يتقاضاا و  عرضاه

چ گزارياين    طبچ  .اسات شاده  يبي مح ساتيز  يهابي آسا  و مواد  مصارر  اختلالات  ش يافزا

 ساالامتچ  به و  شااوديم  ينابرابر و يداريناپا  ديت ااد باع   همننان مواد مصاارر و  قارا 

دفتر مقاابلاه باا مواد مخادر و جرم ا كناديم  وارد  يشااامااريب  يهاابيا آسااا   مردم  رفااه و  يمن يا

اي پينيده و رندبعدي اسااات كه به عنوان يك عتياد پديدها   .2025چ  1ساااازمان ملل متحد

كناد.  بيمااري مزمن عودكنناده ابعااد جساااماانيچ روانيچ اجتمااعي و معنوي فرد را درگير مي

ها با كميت م اخ  و اين اختلا  عبارت اسات از وابساتيي به موادي كه مصارر مکرر آن

كننده ضاروري تلقي شاده و منجر به وابساتيي جسامي و هاي معين از نظر مصارردر زمان

چ  2كاسااتانداابريزر و  گرددرواني و ايجاد پديده تحمل در بدن نساابت به مواد مصاارفي مي

يکي از جادي .  1390د بزميچ  2010 باه عنوان  ايرانچ مصااارر مواد  ترين معضااالات  در 

  ها و انحرافات اسات. بر اسااس آخرين آمارهاي رسامي سااز بساياري از آسايباجتماعي زمينه

هزار    400ميليون و  4كنندگان مواد مخدر در ك اور حدود چ تعداد مصارر 1401اتا ساا  

كننده قبعي و هزار نفر مصااارر 800ميليون و   2نفر برآورد شاااده اسااات كه از اين ميانچ  

اين روند صاعودي در  .  1400چ ساالنامه آماري ايرانا  كنندگان تفنني هساتندمابقي مصارر

 
1. united nations office on drugs and 

crime 

2. Brizer & Castaneda 
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ميليون    200كنندگان مواد مخدر در جهان از سابح جهاني نيز م اهود اسات: تعداد مصارر

دفتر مقابله با مواد مخدر ت ارسايده اسا   2021ميليون نفر در ساا    275به   1990نفر در ساا  

اي كه در پي دارد هاي پيوسااتهبا تخريب . مصاارر مواد 2025چ  و جرم سااازمان ملل متحد

هاي زندگي فرد از جمله رواب  زناشااوييچ شااغلي و تحصاايلي را تحت تأثير  تمامي عرصااه

هاي انسااااني جوان و نخباه را به قرار داده و پياامدهاي نامبلوچ اجتمااعي و اتلار سااارمايه

عوامال خبرسااااز متعاددي از جملاه متغيرهااي اجتمااعيچ تربيتيچ آموزشااايچ    .دنباا  دارد

سااابك  ،  ح هساااتند. در اين مياناقتصااااديچ ساااياسااايچ فرهنيي و رواني در اين زمينه مبر

آبادي و صااالحا و تأثيرگذار شااناخته شااده اساات  مهم  يه عنوان يکي از متغيرهاب 1زندگي

هاي مجلس شاوراي  مركز پژوهش د  1395چ  : محمداميني و همکاران1391آبادچ  امانساليمي

سابك زندگيچ در لغت به معناي شايوهچ روي يا رفتار متمايز اسات و در  .  1400اسالاميچ  

هاي انتخابي افراد براي درکچ يادگيريچ دهنده ترجيحات و روياصابلاح تخصاصاي ن اان

هاي زندگي اليوهاي كن اااي هساااتند كه افراد را از باشاااد. سااابكرفتار و انجام كار مي

هاا براي فرد و يکاديير متماايز سااااختاه و باه درک ررايي و ريونيي رفتاارهاا و معنااي آن

چ روانکااو اتري اااي و 2نخساااتين باار آلفرد آدلر .  8813چ  خاادمياانكنناد اجاامعاه كماك مي

گذار روان اااناساااي فرديچ بر اهميت سااابك زندگي تأكيد كرد و تغيير آن را بخش  بنيان

بر   مهمي از درماان خود قرار داد. هررناد آدلر در تعريف اولياه ساااباك زنادگي بي اااتر 

تدريج وساااعت يافت و در مکاتب    هاي دفاعي تمركز داشاااتچ اما اين مفهوم بهمکانيسااام

  و رولو 4  گوردون آلوورت چ3گرا توسا  اندي امنداني رون آبراهام مزلوشاناساي انساانروان

هااي شااانااختي تباديال شاااد اي از درماانمورد توجاه قرار گرفات و باه بخش برجساااتاه  5مي

از منظر آدلريچ سابك زندگي شايوه نسابتاب ثابتي اسات كه   .  1381چ  و همکاران اسارگلزايي

 گيرد و ري اااه در تجربياات دوران كودكي داردفرد براي رسااايادن باه اهادافش باه كاار مي

  . 1401پوركرد و همکارانچ  ا

 
1. life style 

2. Alfred Adler 

3. Abraham Maslow 

4. Gordon Allport 
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مبالعات داخلي عمدتاب بر عوامل فرديچ رواني دهد كه  بررساي پي اينه پژوهش ن اان مي

اماا انادچ  هااي ديني در پي اااييري متمركز بودهو محيبي گرايش باه اعتيااد و نقش ارزي

در بررسااي كيفي ساابك زندگي به عنوان يك كليد مفهومي اصاالي از   يكمبود ر ااميير

توان پژوهش هااي داخلي  وجود دارد. باه طور كليچ در دو مقولاه مي  ديادگااه بهبودياافتياان

اند. براي ي كه به طور كلي به بررساي عوامل مرتب  با اعتياد پرداختهبالعاتم  -1را قرار داد. 

عواملي   ناد كاهدر ياك پژوهش پاديادارشااانااختي ن اااان دا  1393حبيبي و همکااران ام اا چ 

هاي زندگيچ شاراي  محيبي نامناساب و طلبيچ نبود مهارتمانند عدم ثبات شاخصايتيچ لذت

ناامنااسااااب نقش كليادي در گرايش و تاداوم اعتيااد دارناد. كريم ياار  برخورد خاانوادگي 

جهرم دريافتند   افراد وابسااته به اعتياد دردر پژوه ااي بر روي   1394جهرمي و همکاران ا

ترتيب بي اترين نقش را در عود اعتياد دارندچ به    محيبي ا  عوامل رواني افردي  و اجتماعي

   1404نيا و توكل كوخدان اند. تقواييدر حالي كه عوامل خانوادگي كمترين تأثير را داشت 

  خ ام  شااملا يريپذبي آسا  و  يعاطف   م اکلات  مضاموندر تحقيقي به اين نتيجه رسايدند كه  

 طرد و  ييتنها احساااس  چييمعنايب احساااس  ترسچ  و  اسااترس مخرچچ  رواب   يري گشااکل و

  ي هاا بيا آسااا   شاااامالا  خاانواده  يبادعملکردي چ  نااكاام  و  ين ي بادب  يري گشاااکالو    چياجتمااع

  تجربه   شااااملا  گذشاااتاه  نديناخوشاااا  تجاارچ و   خانواده با  ارتبااط  قب  و  تعاار   خانوادهچ

ه بود ي  بر اعتياد موثرقبل شااده  تجربه  يهايبدرفتار و  يچاپي پ  يهالغزي و ترک  شااکسااتچ

  در تحقيقي  1404گي هستند. براي م ا چ بابائي امرتب  با سبك زند ي كهمبالعات -2است. 

توان در رهار مرحله تجربه زيساته زنان از زندگي با همسار وابساته به مواد را مي  ن اان داد كه

و  چ  مرحله بحراني3  چ  مرحله آغاز اعتياد2  چ  مرحله پيش از اعتياد1بندي كرد: اصالي دساته

ها و پيامدهاي خاص  هاچ رالش گيريچ كه هر يك از اين مراحل ويژگي  مرحله تصاااميم4

حماايات   در تحقيقي ن اااان دادناد كاه  1043هماايون و همکااران ا  د. نوروزيخود را دارنا 

شااده اثر مسااتقيم و منفي معناداري بر ول  مصاارر داشااتچ در حالي كه  اجتماعي ادراک

ن اان داد. علاوه بر اينچ    حسااسايت اضابرابي اثر مساتقيم و م بت معناداري بر ول  مصارر

شده  ي ميان حمايت اجتماعي ادراکاي معناداري در راببهحساسيت اضبرابي نقش واسبه

 نديفرا يوقت ن ان دادند كه    در تحقيقي  1404كو و همکاران اد. دليلو ول  مصرر ايفا كر
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 همسافر  عنوان به  هاآن همساران  ييهمساو با درمان  تحت افراد  يذهن   سااختار  يجيتدر  ريي تغ

 در  ماانادگاار  يامادهاايا پ  و  تحولات  جااديا  باه  منجر  كناد  يم  دنباا   را  رنادجاانباه  يکرديرو

 از ن اااان  رواب   ن يا  يواكااو  كاه  شاااوديم  هااآن  يفرد  ن ي ب  تعااملات  انواع و  ن ي زوج  رواب 

در يك    1395ا ادخت و پرزورعب .اساات  مواد از  ييرها ري مساا  در همساار  نقش   فيبازتعر

پژوهش ن اان دادند پايبندي به سابك زندگي اسالامي در دان اجويان با كاهش گرايش به 

رابباه م بات    1392ا  حمادي و همکاارانماعتيااد و اساااتعاداد اعتيااد رابباه منفي معناادار دارد.  

و تعاالي   ي شااانااخت بين ابعااد ساااباك زنادگي اباه ويژه سااالامات اجتمااعيچ روحااني و روان

يافتيان    بهبود  دادند كه ن ااندر پژوه اي    1402او همکاران    خانواده را ن اان دادند. بياني

ساابك زندگي ناسااالم پي ااينچ ناتواني در مديريت هيجانات و اسااترس به شاايوه سااالمچ و 

ا از رد  اكه بخ ااي از اليوي ساابك زندگي گذشااته بو هاي پرخبرقرارگرفتن در محي 

بر ضرورت تغييرات  در پژوه ي    1400اسجودي و همکاران   .دانندعوامل كليدي عود مي

هااي جااييزين و نيري باه لاذت و بنياادين در اليوهااي روزمرهچ رواب  اجتمااعيچ فعااليات

 د.نمصرر به عنوان سبك زندگي سلامت محور در ترک پايدار مواد مخدر تأكيد دار

هاي خانواده  يا گروهو   اتغاذيه  هاي خارجي عمادتاب بر عوامل خبرسااااز خاصپژوهش 

اند و كمتر به تحليل كيفي تجربه زيساته بهبوديافتيان  اكودكان  تمركز داشاته  ساني خاص

چ هموويو   200۶و همکاران ا  1كوهن د. براي م ا چ  اناز نقش كلان سابك زندگي پرداخته

تاأيياد كردناد كاه ساااابقاه مصااارر مواد در خاانواده ياك عاامال خبر قوي    2009ا  2كاارنوو 

باا تمركز بر   2014و همکااران ا  3هااكاهبراي گرايش نوجواناان و جواناان باه اعتيااد اسااات.  

كنندگان مواد بنيلادي به يکي از پيامدهاي ملموس سابك زندگي ساوءتغذيه در مصارر

دهنده ارتباط بين اعتياد و تخريب اليوهاي  كنند. اين يافته ن اااانمرتب  با اعتياد اشااااره مي

بر سابك    . اما برخي مبالعات نيز مساتقيماسالامت جساماني ابخ اي از سابك زندگي  اسات

  در پژوه ي بر اهميت  2019ا  4اند. براي م ا چ پروراسکا و ديکلمنتزندگي تمركز كرده

چ رواب  تغييرات محيبيبازساااازي محي چ مديريت  تغيير سااابك و فرايند زندگي از طريچ 

 
1. Cohen 

2. Hemovich & Crano 

3. Haque 

4. Prochaska & DiClemente 
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و همکااران   1تاكياد دارند. كرماندر حركت به سااامات بهبودي    يابيكنناده و آگاهيكماك

كه براي افراد داراي اختلا  مصارر مواد دساترساي به نيازهاي اسااساي   انددادهن اان    2020ا

دار  كه زيرساااخت يك ساابك زندگي ارتباطات معنيو امسااکنچ امنيتچ تغذيهچ   زندگي

تر از خود مصارر مواد اسات. اين يافته بر پيوند عميچ بين  ايتر و پايهغلب مهمسات اساالم ا

   .كندسبك زندگي ناشي از محروميت و تداوم ررخه اعتياد تأكيد مي

پژوهش حاضاار با تمركز بر بازخواني تجربه زيسااته بهبوديافتيان شااهر شاايراز به تحليل  

كيفي نقش ساابك زندگي به عنوان يك كليت يکوارره در هر دو مرحله گرايش و تداوم 

پردازد. اين در حالي اسااات كه مباالعاات داخلي عمادتاب بر عوامل پراكناده يا نقش  اعتيااد مي

هاي خارجي نيز به تحليل كلان  اند و پژوهش سابك زندگي فق  در پي ييري متمركز بوده

اند. بنابراينچ وجه تمايز اصالي اين تحقيچ واكاوي اين مفهوم از منظر بهبوديافتيان نورداخته

هاي ساابك زندگي به م ابه يك نظام معناساااز در كل فرآيند اعتياد از زبان خود  مايهدرون

 .بودبهبوديافتيان در بافت محلي شيراز  

ي افراد وابساته به مواد بهبوديافته درباره سابك زندگي خود در گرايش بازخواني تجربه

هاي نظري غني اساات كه ابعاد فرديچ اجتماعي و مسااتلزم اتکا بر رارروچو تداوم اعتياد  

  2و ورديبهاا و رفتاارهااي مرتب  باا سااالامات و مصااارر مواد را تبيين كنناد.  فرهنيي انتخااچ

 3هاهاي آگاهانه فرديچ بلکه محصاااو  تعامل سااارمايهسااابك زندگي را نه صااارفاب انتخاچ

اقتصاااااديچ   اجتمااعيچ  پاايادار تماايلات و   4وارهنماادين چ عاادتو  افرهنييچ  امجموعاه 

د  دانا افضااااهااي اجتمااعي سااااختاارياافتاه باا قواعاد خااص  مي 5ادراكاات اكتساااابي  و ميادان

ام لاب محلات    هاي خاصگرفته در ميدانواره شکلدر زمينه اعتيادچ عادت .  2018ابورديوچ  

تواند گرايش هاي دوستي خاص  مييا گروهو ن ين شيراز با دسترسي آسان به موادچ حاشيه

به مصااارر مواد را به عنوان يك عمل طبيعي يا حتي م اااروع در آن زمينه اجتماعي تلقي  

هاي جاييزين   افرصات  اآگاهي از خبرات  و اقتصاادي  هاي فرهنييكند. فقدان سارمايه

هااي مرتب  باا مواد تاداوم اعتيااد را تساااهيال  و اتکاا بر سااارمااياه اجتمااعي محادود باه شااابکاه
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اجتمااعي  2بر رابباه دياالکتيکي  1يادنزگكناد.  مي منااب   و   و  اقواعاد  بين ساااااختاارهااي 

اعاامليات انسااااني  تاأكياد دارد. ساااباك زنادگي در اين راارروچ ياك پروژه    گرانكنش 

بازاندي اانه اسات كه افراد در بساتر سااختارهاي موجود و با اساتفاده از مناب  براي سااختن  

مخرچ باه شاااراي     تواناد پااساااخياعتيااد مي .  2023د اگيادنزچ  كننا هويات خود دنباا  مي

ام لاب    معنايي يا بحران هويت در بسااتر ساااختارهاي اجتماعي شاايرازآنوميكچ احساااس بي

شاکار نسالي  باشاد. فرد از طريچ مصارر مواد هويتي موقت و احسااس  و   بيکاري جوانان

سااارمايه اجتماعي را به    1988ا  3ن ظريه سااارمايه اجتماعي كلم. نساااازدعامليت كاذچ مي

ها  تعريف ااعتمادچ هنجارهاچ شابکه  جوشايده در سااختار رواب  اجتماعيعنوان مناب  درون

اخانواده منسااجمچ    كند. فقدان ساارمايه اجتماعي م بتكند كه كنش افراد را تسااهيل ميمي

م ااركت در نهادهاي مدني شايراز  فرد را در برابر گرايش به و هاي دوساتي ساالمچ  شابکه

اد نوعي  حرر مرتب  با موهاي من ساازد. در مقابلچ عضاويت در شابکهپذير مياعتياد آسايب

كند كه هنجارهاي مصااارر را تقويت و تداوم اعتياد را سااارمايه اجتماعي منفي فراهم مي

  . 1988كند ا كلمنچ ميتسهيل  

بهبودياافتاه    افراد وابساااتاه باه موادفهم تجربياات زيساااتاه    امکاانهااي نظري  اين راارروچ

كنند. پديدارشاناساي با تمركز بر ادراكاتچ معاني و تجربيات ذهني اين  فراهم مي را  شايراز

بورديو چ توصايف شاده توسا   ا  ايوارهدهد ببينيم ريونه عوامل عادتافراد به ما اجازه مي

  اانتخاچ عقلاني    گيدنز چ محاسابات ساود و هزينه  توصايف شاده توسا ا  هاي هويتيپروژه

كلمن  در بافت خاص اجتماعيچ    توصاايف شااده توساا ا  هاي اجتماعيو پويايي شاابکه

هاي اقتصااديچ قوميچ دساترساي به خدماتچ اشاامل ويژگي  فرهنيي و جغرافيايي شاهر شايراز

را در ساافر آنها به سااوي  شااهري  تجلي يافته و نقش ساابك زندگي آورو عوامل اسااترس

ها و تري از ري اااهاند. اين واكاوي عميچ درک جام اعتياد و ساااوس بهبودي شاااکل داده

گرره اعتياد را بنابراينچ ا .دهدميهاي محلي براي معضااال اعتياد در اين شاااهر ارائه  حلراه

جاانباه در اين  اي هماهانجاام مباالعاهاماا  مورد مباالعاه قرار دادچ  هااي گونااگون  توان از منظرمي
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گيري و سابك زندگي در شاکل  بود كهپژوهش ميسار نيسات. پرساش اصالي پژوهش اين  

هاي كمي ها و عدم انعبار رويدليل محدوديت؟ بهكندعمل مياساااتمرار اعتياد ريونه  

اي مانند اعتياد روي پژوهش حاضر هاي پينيدهدر بررسي عميچ ررايي و ريونيي پديده

پذيري بي تر خود  انتخاچ شد. اين رويکرد با انعبار  تفسيري  كيفي و از نوع پديدارشناسي

 .كندگيري و تداوم اعتياد را فراهم ميتر از فرآيند شکلتر و كاملامکان ارائه تحليلي جام 

گيري و استمرار اعتياد  بر اين اساسچ هدر پژوهش حاضر واكاوي سبك زندگي در شکل

 .بوديراز  بهبوديافته شهر ش افراد وابسته به موادديدگاه از  

 روش

  گيرينمونه روش و نمونه جامعه،

  طور م ااخ  با اسااتفاده از روي پديدارشااناسااي   اين پژوهش با اتخاذ رويکرد كيفي و به

در اين تحقيچچ از روي پديدارشاناساي تفسايري اساتفاده شاد.  .طراحي و اجرا شاد  تفسايري

 اساتافراد   ه زيساتهتجربفهم  مند و دقيچ براي تحليل پديدارشاناختي تفسايري رويکردي نظام

  در پي كنکاي   به نحو عميقيتفساااااايري    سايديدارشانا . پ2002چ  1اساميتپمن و اارااااا 

. اياان هاستهاي آنتجربهو تجزيه و تحلياال تفساايري  شوندگان  مصاحبهذهني    هايتجربه

مند  نظام حف  يك فرآيند سااختاريافته و بادهد تا  رويکااااارد باااااه پژوه ايران اجازه مي

  . 2018و همکارانچ  2پژوهش بين ي عميچ از تجربه زيسته افراد به دست آورند اميلر

نمونااهباا   از روي  پژوهشچ  كيفي  اهاادار  بااه  توجااه  انتخاااچ  ا  براي  هاادفمنااد  گيري 

بهبوديافته سااكن شاهر  افراد وابساته به موادكنندگان اساتفاده شاد. جامعه مورد مبالعه  شاركت

نفر كه   20ها ادامه يافت و در نهايت  گيري تا رسايدن به اشاباع نظري دادهشايراز بودند. نمونه

پادياده مورد بررساااي  معياارهااي ورود باه پژوهش را دارا بودناد و از تجرباه اي غني در 

انتخاچ شاادند. معيارهاي    و توانايي و تمايل به بيان روشاان آن داشااتند را ندبرخوردار بود

مايل به ادد تساوري شادن حداقل يك ساا  از زمان ترک مصارر مو: ورود عبارت بودند از

هااي ترک اعتيااد و كات در دورهداقال ياك باار شاااردد حا در اختياار گاذاشاااتن تجاارچ خو
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مندي به فهم ماهيت  لاقهدد و عتوانايي صحبت در مورد تجربه خو ي ان ايدهاي درمانگروه

 ش.و معناي تجربه خوي

.  1د:  ها بلافاصااله پس از هر مصاااحبه و با روي تحليل مضااموني آغاز شاا حليل دادهت

ساازي  دقت پيادههاي صاوتي بهها پس از گوي دادن مکرر به فايلتن مصااحبهي: مساازپياده

عنوان يك كل در نظر گرفته شد و معناي  بتدا هر متن مصاحبه بهر: انيحليل كل. ت2د.  شدن

ي اخ   حليل انتخاب. ت3د. بنيادي يا مفهوم عمده آن در قالب يك يا رند بند توصيف گردي

 تن مصاااحبه بارها خوانده شااد و جملات يا عبارات مرتب  با پديده مورد مبالعهبه خ  : م

.  4د. انقش ساااباك زنادگي در اعتيااد  كاه آشاااکااركنناده ابعااد آن بودناد انتخااچ گرديادنا 

طور مجزا باه  ملات و عباارات برگزياده براي هر مصااااحباه باهه: جساااتخراج مضاااامين اوليا ا

ضاامين اوليه در طبقات اوليه قرار ي: مبندازماندهي و طبقه. سا 5د. مضاامين اوليه تبديل شادن

كنندگان با تغييرچ جابجاييچ تلفيچ  گرفتند. مضاامين اسااساي م اترک در بين تجارچ شاركت

هاي هر مضاااامين م اااترک و حذر مضاااامين نابجا پديدار شااادند. به عبارت دييرچ داده

ها با توجه به وجوه م ااترک در قالب مضااامين و هاي همه مصاااحبهمصاااحبه و سااوس داده

ها مضاامين فراگير اساتخراج و زيرمضاامين ساازماندهي شادند. در نهايتچ از مجموع مصااحبه

ژوهش د  پاعتمااقابليت   و پايايي ر ااعتبا  اي تأمين رواييد. برمضاامين م اابه ادغام گرديدن

مورد توجاه قرار   4 و قاابليات انتقاا  3دقاابليات تاأييا چ  2يپاذيرچ اطميناان1نمعياارهااي معتبر بود

شادچ به   ها اساتفادهكنندگان براي كساب اعتبار يافتهت. از روي بازبيني توسا  م ااركتگرف

كنندگان ارائه شااد و نظرات آنان در مورد شااده به شااركت  هاي اسااتخراجيافتهاي كه  گونه

د. براي تحقچ قاابليات اطميناانچ از روي مميزي شاااان اخاذ گرديا هاا باا تجاارچانبباا  ياافتاه

طور  ااز طراحي ساؤالات تا تحليل نهايي  به  مراحل پژوهش   اساتفاده شاد به طوري كه همه

دد. براي كسااب قابليت انتقا   كامل مسااتندسااازي شااد تا قابليت تأييد و پيييري فراهم گر

شوندگان صورت گرفت. در نهايتچ  هاي مصاحبهتحقيچچ توصيف غني از تجربيات و زمينه
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براي كسب پايايي از روي بازخورد همتايان استفاده شد به طوري كه تحقيچ براي رند نفر 

 از افراد همکار فرستاده شد و بازخوردهاي آنان مورد توجه قرار گرفت.

 ابزار

نيماهاصااالي گردآوري دادهابزار   و عميچ بود كاه باه دليال هاا مصاااااحباه  ساااااختاارياافتاه 

پاذيري و ظرفيات آن براي دساااتياابي باه عمچ تجاارچ براي پژوهش كيفي منااساااب  انعباار

هت   : جمرحله او ا  ميرسااا   مصااااحبه غير -1: ها به اين ترتيب بوداسااات. روند مصااااحبه

هااي  فااهيم و مقولاه : مرحلاه دوممام  پيييري مفااهي   -2اد  ها دساااتياابي اولياه باه مفااهيم و مقولاه

مصااحبه   -3دد گيري نظري پيييري شادنشاده در فرايند مصااحبه در راساتاي نمونهشاناساايي

ها توساا   گيري خبوط كلي مصاااحبهپس از شااکل : رحله سااومماه  باز اسااتانداردشاادنيمه

به اشااباع نظري  ها تا رساايدن  تري طراحي و مصاااحبههاچ سااؤالات م ااخ مفاهيم و مقوله

شاد و مدت آن بين  مصااحبه با يك ساوا  كلي آغاز مي هر .  1392امحمدپورچ  ادامه يافت

ها در فضاايي دوساتانه و در فواصال زماني متغير بود. مصااحبه  و نيم  سااعت يكدقيقه تا  45

كننده تنها يك جلسه مصاحبه انجام گرفت و زمان و مکان م خ  انجام شد. با هر شركت

ها ضاب  صاوتي  مصااحبه  همهكنندگان  مصااحبه با توافچ اي اان تعيين شاد. با اجازه شاركت

 .شدند

 هايافته

 نمونه   شناختي جمعيت   : مشخصات 1جدول 

 سن  جنسيت  ف ي رد 
مدت اعتياد  

   سا  ا 
مدت بهبودي  

   سا  ا 
وضعيت  
 تاهل 

سبح  
 تحصيلات 

سابقه  
 اشتغا  

 شغل 
تعداد افراد  
 خانوار 

 3 ليسانس  مجرد  5 2 27 مرد  1
مکانيك  
 اتومبيل 

4 

 3 دار مغازه  4 سيکل  مجرد  2 5 28 مرد  2

 13 ديولم  متاهل  12 4 4۶ مرد  3
فروي  
 املاک 

5 

 4 -  بيکار  ديولم  مجرد  2 7 29 زن  4
 ۶ دست فروي  5 ديولم  متاهل  3 4 35 زن  5
 4 كارمند  8 ليسانس  متاهل  3 ۶ 37 مرد  ۶
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 نمونه   شناختي جمعيت   : مشخصات 1جدول 

 سن  جنسيت  ف ي رد 
مدت اعتياد  

   سا  ا 
مدت بهبودي  

   سا  ا 
وضعيت  
 تاهل 

سبح  
 تحصيلات 

سابقه  
 اشتغا  

 شغل 
تعداد افراد  
 خانوار 

 2 تايويست  7 ديولم  متاهل  9 2 41 زن  7
 4 راننده  15 ديولم  متاهل  7 8 43 مرد  8
 5 ك اورز  4 كارداني  مجرد  2 7 33 مرد  9

 8 ديولم  متاهل  8 3 45 زن  10
فروشنده  
 لباس 

3 

 2 حسابدار  9 ليسانس  متاهل  3 12 47 مرد  11

 14 سيکل  متاهل  9 5 51 زن  12
خدمات  
 بيمارستان 

۶ 

 5 -  بيکار  ليسانس  متاهل  1 4 31 زن  13
 5 -  بيکار  ديولم  مجرد  5 3 28 مرد  14
 3 -  بيکار  سيکل  متاهل  9 8 42 زن  15
 4 دار مغازه  11 ديولم  متاهل  3 9 39 مرد  1۶
 2 انتظامات  ۶ كارداني  متاهل  5 5 37 مرد  17
 3 راننده  24 سيکل  متاهل  ۶ 17 53 مرد  18

 5 كارداني  مجرد  4 4 3۶ زن  19
كارگر  
 رستوران 

4 

 4 خياط  ۶ سيکل  متاهل  5 ۶ 43 زن  20

 

 گونه اعتياد مضامين و زيرمضامين سبک زندگي  :  2  جدول 

مضمون  

 اصلي 
 مفاهيم  ها زير مضمون  بعد 

سبك  

زندگي  

 گونه اعتياد 

خواچ نامناسبچ   جسماني 

تغذيه نامناسبچ  

عدم تحرک و  

ورزيچ ناتواني  

عدم  و  جنسيچ  

 رعايت بهداشت 

  كاهش چ ناسالم   يي غذا  مواد   مصرر چ روزانه   خواچ   تم ي ر  در  اختلا  

  ي ها ي مار ي ب   به   ابتلا چ  بدن   ي من ي ا   ستم ي س   ضعف يچ  جسم   ي انرژ   سبح 

يچ  شخص   بهداشت   به   نسبت   ي تفاوت ي ب يچ  جنس   ل ي م   كاهش چ  مزمن 

چ  گواري   در   اختلا  يچ  عضلان   ل ي تحل چ  ها عفونت   به   ابتلا   خبر   ش ي افزا 

  ي وابستي چ  درد   تحمل   كاهش چ  مفرط   ي خستي چ  د ي شد   وزن   رات يي تغ 

 ي ک ي ز ي ف   ظاهر   از   نکردن   مراقبت   چ و روزانه   عملکرد   ي برا   مواد   به 
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 گونه اعتياد مضامين و زيرمضامين سبک زندگي  :  2  جدول 

مضمون  

 اصلي 
 مفاهيم  ها زير مضمون  بعد 

وسوسه و اجبار به     رواني 

مصررچ احساس  

يأس و  و  حقارتچ  

 انزوا 

چ  مداوم   گناه   احساس چ  ت ي واقع   ف ي تحر چ  مواد   به   ي وابستي   انکار 

يچ  اجتماع   اضبراچ يچ  ب ي خودتخر   افکار چ  نفس   به   اعتماد   كاهش 

  توهم چ  تکانه   كنتر    در   ي ناتوان يچ  پور   احساس يچ  ن ي بال   ي افسردگ 

  ي وابستي چ  ت ي واقع   از   فرار چ  ها ت ي مسنول   از   اجتناچ يچ  ن ي ب خودبزر  

 ي عاطف   ي احساس ي ب   چ و مواد   به   ي عاطف 

- معنوي 

 روحاني  

خودمحوريچ  

ايمان ضعيفچ عدم  

اختيار و آزاديچ  

و  آگاهي كاذچچ  

 احساس درماندگي 

يچ  وجود   ي پور   احساس يچ  معنو   ي ها ارزي   از   ي دور چ  ت ي هو   بحران 

يچ  زندگ   بر   كنتر    توهم يچ  زندگ   هدر   درک   عدم چ  نده ي آ   از   ي د ي ناام 

 ي معنو   ي انزوا چ و  يران ي د   به   ي اعتماد ي ب 

  ده ي ناد چ  جامعه   از   گسست يچ  شدگ ن ي نفر   احساس چ  خود   بخ ش   عدم 

 ي درون   آرامش   عدم يچ و  اخلاق   وجدان   گرفتن 

- ارتباطي 

 اجتماعي  

  رفتار   و   افکار 

  در   اد ي اعت   پرخبرچ 

  دوستانچ   و   خانواده 

  عدم 

و    چ ي ر ي پذ ت ي مسنول 

 ي اجتماع   طرد 

موادچ    دوستان   از   د ي تقل چ  خانواده   با   ارتباط   قب   به    ي رفتارها وابسته 

  م اركتچ  جامعه   از   شدن   طرد چ  شغل   دادن   دست   از يچ  ضداجتماع 

  و   قو    به   ي بند ي پا   عدم چ  رواب    در   ي ثبات ي ب يچ  رقانون ي غ   ي ها ت ي فعال   در 

  كاهش يچ  ار ي اخت   ي انزوا يچ  خانوادگ     ي مح   در   تنش   جاد ي ا چ  قرارها 

  دادن   دست   از چ  نامناسب   ي ها شبکه   به   ي وابستي يچ  ارتباط   ي ها مهارت 

  در   ي ناتوان   يچ و خانوادگ   نده ي آ   به   نسبت چ بي تفاوتي  يران ي د   اعتماد 

 ي اجتماع   ا ي   ي ن ي والد   نقش   ي فا ي ا 

 بعد جسماني

هاي شااناسااايي  هاي جسااماني بارزترين و اولين ن ااانهكنندگانچ ويژگياز منظر م اااركت 

هاي  گونه و تمايز آن از سابك زندگي ساالم اسات. اين بعد شاامل مولفهاعتيادسابك زندگي 

 :زير است

شااوندگان  شااود. اك ر مصاااحبهليوي خواچ به شاادت مختل مياب:  خواب نامناس 

خوابيادناد. اين  هاا باه دليال مصااارر مواد بيادار بوده و روزهاا ميگزاري كردناد كاه شاااب

نظمي نه تنها ناشاااي از مصااارر اساااتچ بلکه خود به عنوان عاملي براي ت اااديد ررخه  بي

با صااراحت درباره اين موضااوع  كنندگان  كند. يکي از م اااركتمصاارر و انزوا عمل مي
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كردم و من هيچ وقت خواچ درساتي نداشاتم شاب ها بيدار بودم و مصارر مي"بيان كرد: 
 ".دمروزها مي خوابي 

يابد. اولويت اصلي فرد تهيه  وجه به تغذيه ساالم به شدت كاهش ميتب:  تغذيه نامناس 

 تعداد  هاي غذايي بساايار كمو مصاارر مواد اسااتچ نه تأمين نيازهاي اساااسااي بدن. وعده

اگاهي يك وعده در روز يا حتي يك وعده در رند روز  و فاقد ارزي غذايي كافي منجر 

در اين    كنندگانشاود. يکي ديير از م ااركتبه ساوءتغذيه و ضاعف جساماني شاديد مي

من يادم نمياد كه در زمان مصاارر هيچ وقت غذاي درساات حسااابي خورده  ":  گفت  زمينه
 ".دباشم بي تر فکر و ذكرم تهيه و مصرر مواد بو

عااليات بادني و ورزي باه كلي از زنادگي حاذر ياا بساااياار  ف  ش:تحرک و ورز ع دم

بهبوديافته اذعان داشاتند كه در دوران مصارر نه تنها   افراد وابساته به موادشاود.  رنگ ميكم

فااياده ياا حتي مساااخره كردناد و آن را امري بيباا ورزي بييااناه بودنادچ بلکاه از آن فرار مي

انجامد. تحركي به ت اديد ضعف جسماني و كاهش سلامت عمومي ميپنداشاتند. اين بيمي

در زمان مصاارر من اصاالا با ريزي به نام ورزي  "يکي از شااركت كنندگان رنين گفت  
 "د.اي مي اومآشنا نبودم و به نظرم كار مسخره

هااي مهم و تاأثيرگاذار كااهش  کي از ن ااااناهيي:  ه اي جنس  اتواني و ن ابهنج ارين 

شاديد يا خاموشاي ميل و عملکرد جنساي در زندگي زناشاويي اسات. مصارر مواد به تدريج 

كنندگان  كند. م اااركتلذت جنسااي را كاهش داده و لذت مصاارر را جاييزين آن مي

  م اکلات متنوعي مانند زودانزاليچ عدم نعوظچ كاهش ميل جنسايچ و حتي مواردي از ساوء

استفاده و خ ونت جنسي را گزاري كردند. اين اختلالات ف ار مضاعفي بر رواب  و عزت 

من باا اينکاه  ". يکي از م ااااركات كننادگاان در اين بااره بياان كرد:  كنادنفس فرد وارد مي

 "د.دا  نميمتاهل بودم ولي خيلي كم راببه جنسي با همسرم داشتم ... هم دييه به من حا

ن مورد به عنوان نقبه عبف زندگي ايي:  عدم رعايت بهداش  ت فردي و محيط

اي در حف  نظافت شاخصاي و محي  اطرار گونه توصايف شاد. فرد به طور فزايندهاعتياد

اگاهي در هفته    كند. اين شاامل مواردي مانند كاهش دفعات اساتحمامانياري ميخود ساهل

توجهي به بهداشات دهان و دندانچ عدم شاسات اوي هاچ بييا ماه چ عدم شاسات اوي منظم دسات
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توجهي فراتر از م ااکلات  شااود. پيامدهاي اين بيها ميهاچ و عدم دف  بهداشااتي زبالهلباس

كاهش شاديد اعتماد به نفسچ ايجاد احسااس شارمچ انزجار و اضابراچ در  و  جساماني اسات

خود فرد و همننين دافعه شااديد و طرد از سااوي جامعه را در پي دارد. اين طرد اجتماعي  

دهد و ررخه اعتياد    ساو  ميافراد وابساته به موادا  تاهاي همفرد را به سامت انزوا و گروه

هاي دو نفر از مصاااحبه شااوندگان تاييدكننده اين موضااوع اساات: گفته  كند.را تقويت مي

هام رو كوتاه مي كردم بي اااتر خود من در زمان مصااارر خيلي كم حمام ميرفتم يا ريش "
من در زمان مصارر دوسات نداشاتم  " يا  ".اختاوقات يه آدم معتاد از رو قيافه اي مي اه شان 

حمام برم يا مو يا ري ام رو كوتاه كنم يکي از دوساتان در زمان مصارر در لوله فاضالاچ 
 "ند.ها اني ت هاي پايش رو خورده بودهنيامي كه نن ه بوده موي

هاي جسماني تصويري از يك بدن ژوليدهچ لاغرچ نحيف و ضعيف مجموعه اين ويژگي

گونه در جامعه تبديل اعتيادي قابل شاناساايي سابك زندگي  دهد كه به اولين ن اانهارائه مي

 ت.شود و همزمان هم علت و هم معلو  فروپاشي سلامت و انزواي اجتماعي اسمي

 بعد رواني 

در   كنندگانهاي عميچ م ااااركتبر اسااااس روايت  افراد وابساااته به مواد  يزندان ذهن  

تر نسبت به بعد جسماني كنندهبعد رواني نق ي برجسته و تعيين  گيرد.فرايند اعتياد شکل مي

هااي  كناد. اين بعاد فرد را در رنياا  مکاانيسااامدر پيادايش و باه ويژه تاداوم اعتيااد ايفاا مي

 :سازدويرانيري گرفتار مي

. انکار يك مکانيسام دفاعي قدرتمند اسات  انکار اسات  سانگ بناي رواني اعتياد انكار:

قاادر باه درک عمچ   وابساااتاه باه مواددارد. فرد  كاه فرد را از پاذيري واقعيات بيمااري باازمي

تراشادچ تأثيرات  م اکل خود نيساتچ دلايل به ظاهر منبقي ولي غيرواقعي براي مصارر مي

يا حتي انواع ديير مواد    و اافرادچ شراي چ دهدچ دييراناهميت جلوه مي منفي اعتياد را كم

كنندگان بيان يکي از شاركت بينانه از اطرافيان دارد.كند و انتظارات غيرواق را سارزنش مي

ما معتادها همي ااه در انکار هسااتيم همي ااه به خودم مي گفتم من كه معتاد نيسااتم  "داشاات:  

زير پل ها زندگي مي كنه ولي غافل از اينکه خودمم   معتاد كساي هسات كه كارتن خوابه يا
 "م.يه روزي كارتن خواچ شد
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دو روي يك ساکه ويرانير هستند. وسوسه   مورد ين دوا ف:سوسه و اجبار به مصرو

كند. اگر فرد در كننده و غالباب غيرمنبقي اسات كه ذهن فرد را اشاغا  ميفکري سامجچ فلج

دام وسوسه گرفتار شود به طور مرموزانه او را به سمت اجبار غيرقابل مقاومتي براي مصرر  

يکي از شااركت كنندگان  دهدچ فارغ از هرگونه عواقب يا شااراي  محيبي.  مواد سااو  مي

من مصاارر مي كردم كه زندگي كنم و زندگي مي كردم كه مصاارر "اين رنين گفت:  
 "ر.كنم و كلا زندگي من خلاصه شده بود در مصررچ مصرر و مصر

آور ره قبل ره حين و ن احسااس رنجايس: س اس حقارت و عدم اعتماد به نفاح

حضاااور دارد.   وابساااتاه باه موادهااي مصااارر فعاا  همي اااه در ذهن فرد  راه بعاد از دوره

تر  تر و ناتوانارزيكنندگان بيان كردند كه دائماب خود را در مقايساه با دييران كمم ااركت

و اترس از ك اف شادنچ ترس از خماريچ    كردند. زندگي در ساايه ترس مداوماحسااس مي

ترس از طرد  اعتمااد باه نفس فرد را باه شاااادت ساااركوچ كرده و جرأت و اراده انجاام 

به خاطر "كنندگان اين رنين گفت:  يکي از شاركتكند. ترين كارها را از او سالب ميسااده

اعتيادم و سارو شاکل ظاهرم در جلو دوساتان و همکاران و خانواده احسااس حقارت و خود  
 "م.كم بيني مي كرد

ن مرحلاه آخرين حلقاه زنجير رواني اعتيااد اسااات. فرد عميقااب از امکاان ايا: أس و انزوي 

كند در زندان ذهن خود محبوس اسااات. او باور دارد كه  تغيير نااميد شاااده و احسااااس مي

شااود و ديير توان رهايي از بحران اعتياد را ندارد. ارتباطات معنادار با دنياي بيرون قب  مي

ماند. يأس و انزوا يعني درک اين  تنها رواب  مصانوعيچ تقليدي و مبتني بر مصارر باقي مي

يکي از واقعيت تلخ كه راه گريزي وجود ندارد و پل ارتباطي با واقعيت فرو ريخته اسااات.  

من آخري به جايي رسايده بودم كه با كساي راببه اي "كنندگان اين رنين گفت:  شاركت

 ".ودنداشتم هيچ دوستي نداشتم تنهاي تنها ب
كنند كه فرد را در دام اعتياد  هاي رواني يك ررخه معيوچ قوي ايجاد مين مکانيساماي

شاااناختي عميچ و تغييرات بنيادين در دارد و رهايي از آن را نيازمند مداخلات رواننيه مي

 د.سازنيري مي
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 عد معنوي و روحانيب

بر نقش حيااتي و تعيين   افراد وابساااتاه باه مواد  بعاد معنويبهبودياافتاه  روحااني در -كنناده 

  معنويات  و باا نيروي برترد اپيادايش و تاداوم اعتيااد تاأكياد كردناد. اين بعاد رابباه فرد باا خو

 ت:هاي كليدي زير اسگيرد و داراي زيرمقولهخداوند/روحانيت  را در بر ميا

تمركز افراطي بر خود و نيازهاي آني   وابساته به مواد اخصاه بارز فرد م:  ودمحوريخ

ساااازد. اين امر منجر باه فرد را از توجاه باه دييران و نياازهااي اااان غاافال مي  اسااات كاه  خود

نااتواني در درک و همادلي و ايجااد حاالات دائمي جناگ و ساااتيز دروني اباا خود  و بيروني 

 د.  شوابا دييران  مي

با مفهوم خداوند يا نيروي برتر    افراد وابساته به مواداببه اك ر  رف:  يمان و باور ض عيا

هاي  اغلب ضاعيفچ متزلز  و آميخته با لجبازي اسات. آنها تمايل دارند م اکلات و ناكامي

اعتمادي برقرار اي مبتني بر ساارزنش يا بيخود را به ساامت خداوند فرافکني كنند و راببه

 د.سازنمي

مواد مخدر اساات كه بر زندگي فرد   چر اين ساابك زندگيدي: م اختيار و آزادعد

گيرد با ره كسااي معاشاارت كندچ كجا  كند. مواد مخدر براي فرد تصااميم ميحکومت مي

برودچ راه زمااني بخواباد ياا بيادار شاااود. زنادگي فرد كااملاب غيرقاابال اداره و كنتر  باه نظر  

دهد و هيچ  اره دروني و ره بيروني  از خود ن اان نمي  ايرساد. فرد هيچ اختيار يا ارادهمي

ام ااکلات    جوشااش دروني براي مديريت زندگي ندارد. پيامدهاي بيروني اين عدم اختيار

اند. زندگي به مصرر زنداني شدن  قابل م اهدهو خانوادگيچ طلا چ از دسات دادن شاغلچ  

 د.ياببراي زنده بودن و زنده بودن براي مصرر تقليل مي

ترين عوامل در شاااروع  ن مورد از ديد بهبوديافتيان يکي از بنياديايب:  گاهي کاذآ

شااده و نادرساات فرد از خودچ  و ادامه اعتياد اساات. آگاهي كاذچ به معناي درک تحريف

ي ها پايهها اسااات. از آنجا كه ارزيويژه ارزي  ها و بههاچ عقايدچ هيجاناتچ توانايينيري

 .اصلي آگاهي و معيار داوري فرد درباره خود و دييران هستندچ تحريف آنها ويرانير است

باار مصااارر معتااد   باا رناد"آگااهي كااذچ در اعتيااد شاااامال بااورهااي ناادرساااتي ماانناد:  
توانم  من مي"چ  "توانم/باايادكننادچ پس من هم مياگر دييران مصااارر مي"چ  "شاااوينمي



 ا ...   ی افراد وابسته به مواد بهبودیافته دربارهبازخوانی تجربه 

 

118 

118 

 

سال 
نوزده

م، 
شماره 

77
، 

پایيز
 4

140
 

V
o

l. 1
9

, N
o
. 7

7
, A

u
tu

m
n

 2
0

2
5

 
 

مواد بااعا  آرامش  "چ  "كنادمواد خساااتيي را از تن بيرون مي"چ  "مصااارفم را كنتر  كنم
هااي  شاااود. پاذيري ارزيمي  "كنادهاا را كم ميمواد دردهاا و رنج"و  چ  "شاااودروحي مي

كننده/فروشاااندهچ ارزي دادن به نوعچ مانند افتخار به تعلچ به خانواده مصاااررا  گونهاعتياد

معيار جايياه در گروه  نيز بخ ااي از اين  و ميزانچ كيفيتچ تنوع و نحوه تهيه مواد به عنوان  

تواند م ااکلات  به اشااتباه باور دارد كه مواد مي وابسااته به موادآگاهي كاذچ اساات. فرد 

 ند.  دروني و بيروني و احساسات ناخوشايند را حل كن 

کي ديير از عوامال بنياادين در پيادايش و تاداوم اعتيااد كاه ي  ي:حس  اس درم ان دگا

. احسااس درماندگي چ احسااس درماندگي اساتكندمعمولاب به صاورت ناخودآگاه عمل مي

رک اين كاه فرد از تغيير  اد  نحساااااس عجز در برابر دروا  د:شاااودر دو محور ظااهر مي

حسااس ناتواني در برابر  ت  و ااحسااسااتچ عواطفچ هيجانات و افکار دروني خود عاجز اسا 

 ن. بيرو

رک اين كه فرد از تغيير شاااراي  بيروني و دن(: حس  اس ناتواني )در برابر بيروا

رسااد كه هم بر درون خود و هم بر بيرون قتي فرد به اين درک ميت. ومحيبي ناتوان اساا 

قدرتي و انييزگيچ بيكناد. اين احسااااس با بيكنتر  ندارد عميقااب احسااااس درماندگي مي

ابه اميد تغيير احساسات دروني  ناتواني همراه است. تلاي براي تغيير اوضاع با مصرر مواد

فايده بودن كندچ زيرا فرد به بييا شاراي  بيروني  فق  اين احسااس درماندگي را ت اديد مي

ر مجموعچ معنويت و روحانيت ساالم مبتني بر احسااس رضاايت از د. دبرهايش پي ميتلاي

اجنگ و   گونه راببه با خوداعتيادندگي  راببه با خود و نيروي برتر اسااتچ اما در ساابك ز

 ت.  الجبازي و فرافکني  كاملاب مخدوي اس ستيز  و با نيروي برتر

 عد ارتباطي و اجتماعيب

ويژه در تداوم اي بهكنندگانچ بعد ارتباطي و اجتماعي نقش بسايار برجساتهاز ديد م ااركت 

 هاي زير استكند. اين بعد شامل ويژگياعتياد ايفا مي

رتباط تنياتنيي با مصارر مواد دارد. هرگونه فکر اين مورد ا پرخطر:فكار و رفتار ا

يا رفتاري كه سالامت جساميچ روانيچ معنوي فرد يا دييران را به خبر انداخته و پيامدهاي 

اين موارد  افراد وابساااته به موادشاااود. در  منفي درازمدت ايجاد كند پرخبر محساااوچ مي
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پذيري بالاچ ن ااخوارهاي ذهني منفيچ زودرنجيچ پرخاشاايري و عصاابانيت  شااامل تحريك

توانند معلو  مصارر باشاند و هم محركي  غيرقابل كنتر  اسات. اين افکار و رفتارها هم مي

يکي از شاااركات كننادگاان اين رنين  هااي خبرنااک.  براي اداماه آن ياا ورود باه درگيري

از ضاربه زدن به خودم در مرحله او  به دييران ابايي نداشاتم براي اينکه پو  مواد "گفت:  

 ".ممي دزديرا  ها رو تهيه كنم وسايل بازي توي پارک

ن عامل توسا  بهبوديافتيان به عنوان  اي  ن:اعتياد در خانواده، آش نايان و دوس تا

ترين عوامل در پيدايش و تداوم اعتياد خود معرفي شاد. م ااهده مصارر مواد يکي از مهم

گيري اسااتعداد  ابه ويژه در ساانين پايين  باع  يادگيري و شااکل  توساا  اعضاااي خانواده

سازي  دهد. عاديشاود. م ااهده مصارر توسا  آشانايان اين استعداد را پروري مياعتياد مي

مصااارر در فرهناگ خاانوادهچ فااميال ياا محلاه ورود باه مصااارر و همن ااايني باا دوساااتاان 

 كنندههاي مصااررهاي گروهكند. آشاانايي با معيارها و ارزيكننده را تسااهيل ميمصاارر

از به همنوايي با گروه فرد تايان و ني . ف اار همشاودميها تر در اين گروهپذيري ساري   باع 

بي ااتر دوسااتام  "يکي از شااركت كنندگان اين رنين گفت:  ك اااند.  را به عمچ اعتياد مي

كننده بودند ... اصالا نمي تونساتم با كسااني كه مصارر كننده نبودند راببه داشاته  مصارر
تو خانواده و فاميلمون و محله مون مصاارر كننده زياد داشااتيم و همي ااه براي "و   "باشاام

سارماخوردگيچ دندون درد و بقيه مريضاي ها به جاي رفتن به دكتر پدرمون ترياک بهمون 
 ".ادمي د

اي در كه نقش ويژه  وابسااته به مواد ااکل شاااخ  افراد مي:  پذيرعدم مس  لوليت 

پذيري به معناي تعهد دروني براي . مسانوليتپذيري اساتچ عدم مسانوليتتداوم اعتياد دارد

پذيري فرد را انجام مبلوچ وظايف محوله اساات. مصاارر مواد به تدريج حس مساانوليت

امراقبات از خود چ   هااي فرديبرد. فرد از انجاام مسااانولياتتضاااعيف و در نهاايات از بين مي

زند. شااهروندي  ساار باز مي و  اشااغلي  والديني  و اجتماعي و انقش همسااري  خانوادگي

گيرد و اين  ها مورد اسااتفاده قرار مياي براي فرار از مساانوليتبيماري اعتياد به عنوان بهانه

يکي از شاااركات كننادگاان اين رنين گفات:  زناد.فرار باه تاداوم و ت ااادياد بيمااري دامن مي
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ره تو زندگي فرديم و خانوادگيم از مسااانوليت فراري بودم فق  و فق  به فکر مصااارر "
 ".مبود

ترين  م علت و هم پيامد مهم اعتياد و يکي از دردناکه اين موضاوعي: اجتماع طرد

در دوران مصاارر معمولاب از سااوي خانوادهچ فاميلچ  افراد وابسااته به موادمراحل اين روند. 

ها و نهادهاي اجتماعي مورد تحقيرچ سارزنش و تبعيش  آشانايانچ دوساتانچ همکارانچ ساازمان

اين طرد فرد   .دهنادگيرند. در نهاايتچ اغلاب ارتبااطات خود را به كلي از دسااات ميقرار مي

هاي  دهدچ دساااترساااي به حمايتساااو  مي وابساااته به موادتاي  هاي همرا به انزوا و گروه

كند كه هميي به ارزشااي و نااميدي را ت ااديد ميكند و احساااس بياجتماعي را قب  مي

جوري شااده بود "ان اين رنين گفت:  يکي از شااركت كنندگ  كنند.تداوم اعتياد كمك مي
كاه خاانواده ام ديياه منو نمي پاذيرفتن و از خااناه منو بيرون كرده بودن هر جاا پاا مياذاشاااتم  

 ".تكسي منو تحويل نمي گرف

 گونهاعتيادمقوله کلي: سبک زندگي 

 « گوناهاعتياادساااباك زنادگي لي»هااي اين پژوهش منجر باه ظهور مقولاه كتحليال جاام  ياافتاه 

- روحاني و ارتباطي -شد. اين مفهوم فراگير تمامي مقولات خردتر جسمانيچ روانيچ معنوي

د.  ساااازگيرد و رارروبي براي درک يکوارره پديده اعتياد فراهم مياجتماعي را در بر مي

راه و روشاااي اسااات كاه افراد در زنادگي روزمره خود اتخااذ    گوناهاعتياادساااباك زنادگي  

هااي بادني و اليوهااي  هاا و بااورهااچ نحوه تفکرچ فعاالياتكنناد و باازتااچ كااملي از ارزيمي

  چ اخواچ اجتماعي و ارتباطي خاص اين گروه اساات. اين ساابك زندگي از عادات روزمره

گونه  و اعتيادهاي  ارزيو اانکارچ خودمحوريچ    هاي عميچبهداشات  تا ارزي و  خوراکچ

شاود و افراد كنندگان  را شاامل ميهمن ايني با مصاررو اطردچ انزواچ   نحوه تعامل با جهان

عادات روزمره مانند خواچ و تغذيه نامناساابچ د. كن را از دييران متمايز مي  وابسااته به مواد

هاي بارز اين ساابك زندگي هسااتند. كنندهتوجهي به بهداشاات توصاايفعدم تحرک و بي

اند و هم به ت اااديد م اااکلات جساااماني و انزواي اجتماعي كمك اين عادات هم ن اااانه

هايي مانند انکارچ وسااوسااهچ احساااس حقارتچ يأسچ خودمحوريچ آگاهي  مولفهد.  كنن مي

هاي اساااسااي اين ساابك زندگي هسااتند. اين  كاذچ و احساااس درماندگي متمايزكننده
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شاده نحوه درک فرد از خودچ جهان و م اکلاتش را شاکل  باورهاي عميچ و اغلب تحريف

خودمحوريچ ايمان ضاعيفچ آگاهي كاذچ و د.  داردهد و او را در ررخه اعتياد نيه ميمي

نيري و رارروچ فکري خاصاااي نسااابت به جهان هساااتي  منجر به  احسااااس درماندگي 

سااازد و بر تعامل او با همه ابعاد را در جامعه برجسااته مي وابسااته به موادكه فرد   شااودمي

چ افراد وابساته به موادعواملي مانند افکار/رفتار پرخبرچ همن ايني با د.  افکن زندگي ساايه مي

پذيري و در نهايت طرد و انزواي اجتماعي آن بُعدي از  ساازي مصررچ عدم مسنوليتعادي

ساازند و به عنوان سابکي  يدار ميسابك زندگي هساتند كه فرد را به طور عيني در جامعه پد

ترين مؤلفه هر سابك زندگي انتخاچ اسات. در سابك زندگي مهمد.  كنن خاص تعريف مي

گونه اين انتخاچ اغلب آگاهانه و آزادانه نيساتچ بلکه تحت تأثير شاديد ف اار عوامل اعتياد

 شاااده  و عوامال بيرونيبااورهااي تحريفو  م ال درد روانيچ احسااااس درماانادگيچ ا  دروني

در دسااترس بودن و كنندهچ فقرچ طردچ چ دوسااتان مصااررفرد وابسااته به موادم ل خانواده  ا

گيرد. فرد به اجبار اين شاراي  مجبور به انتخاچ يا تداوم اين راه و روي مواد  صاورت مي

من رنان با اعتيادم خو گرفته  "  ها گفت:يکي از مصاااحبه شااونده  شااود.زندگي ويرانير مي
 ".تقب  مصرر فکر مي كردم ترس و اضبراچ كل وجودمو مي گرف  بودم كه وقتي به

 گيريبحث و نتيجه

 يزندگ  ساابك  درباره  افتهيبهبود  افراد وابسااته به مواد  يتجربه  يبازخوانهدر اين پژوهش  

با اساتفاده از رويکرد پديدارشاناساي تفسايري    رازي شا   شاهردر   ادي اعت  تداوم و ش يگرا  در  خود

گوناه باا رهاار بعاد  اعتياادهاا منجر باه اساااتخراج مضااامون فراگير ساااباك زنادگي  بود. ياافتاه

ر بعد جساااماني غفلت از د. داجتماعي شااا -روحاني و ارتباطي-جسااامانيچ روانيچ معنوي

توجهي به بهداشات  تحركي و بيسالامت بدن از طريچ خواچ نامناسابچ تغذيه ناساالمچ بي

كنندگان اين  شااخصااي هم به عنوان بسااتر و هم به عنوان پيامد اعتياد عمل كرد. شااركت

دانساتند. عوامل را محرک اصالي براي مصارر مواد به منظور تحمل ف اارهاي جسامي مي

  در حوزه پزشکي اجتماعي كه سوءتغذيه را در 2014و همکاران ا  هاكهاين يافته با مبالعه 

همسااو اساات. اين همخواني ن ااان   ندمواد در بنيلادي گزاري كردكنندگان  بين مصاارر

ناپذير از سابك زندگي مرتب  با اعتياد  دهد كه تخريب سالامت جساماني بخش جداييمي
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د رواني به عنوان  د. بعكن مصارر مواد را تقويت مي-اسات و ررخه معيوچ ضاعف جسامي

هايي مانند انکارچ وساوساه  گيري و تداوم اعتياد شاناساايي شاد. مؤلفهمؤثرترين بعد در شاکل

كرد. اين  هيجاني ايجاد مي-مداومچ احسااااس حقارت و يأس يك ررخه معيوچ شاااناختي

شااانااختي كاه   در حوزه عوامال روان1394ياار جهرمي و همکااران اهااي كريمنتيجاه باا ياافتاه

دانناد مباابقات دارد. از منظر نظريچ اين  عوامال فردي را در عود اعتيااد داراي اولويات مي

را ميياافتاه عاادتهاا  مفهوم  باا  فرد در توان  ذهنيات  كاه  كردچ جاايي  تبيين  بورديو  واره 

گيرد كاه  اي شاااکال ميباه گوناههااي اجتمااعي خااص اماانناد محلات پرخبر شااايراز   ميادان

ر بعاد د. دپاذيرمصااارر مواد را باه عنوان راهکااري طبيعي براي ماديريات درد رواني مي

هايي مانند خودمحوريچ ايمان ضاااعيفچ آگاهي كاذچ و احسااااس روحاني مؤلفه-معنوي

درماندگي نقش كليدي در سااقوط به ورطه اعتياد و ناتواني در ترک داشاات. بهبوديافتيان  

گزاري كردند كه اعتياد حس اختيار و عامليت را از آنان سالب كرده و كنتر  دروني را با 

  در 1400ا پژوهش ساجودي و همکاران اوابساتيي به مواد جاييزين كرده بود. اين يافته ب

شاناساي سالامت كه بر ضارورت تغيير نيري به لذت و مصارر براي بهبودي  حوزه جامعه

تواند پاسااخي مخرچ به د. از منظر نظريه گيدنزچ اعتياد ميد همخواني دارنپايدار تأكيد دار

معنايي در بساتر سااختارهاي اجتماعي شاهري مانند شايراز باشادچ بحران هويت و احسااس بي

ت. جايي كه فرد از طريچ مصارر مواد به دنبا  سااختن هويتي موقت و عامليت كاذچ اسا 

هاي اجتماعي  كرد. شااابکهاي ايفا مياجتماعي در تداوم اعتياد نقش برجساااته-عد ارتباطيب

  پذيري و تجربه طرد اجتماعي  چ عدم مسانوليتفرد وابساته به موادناساالم اخانواده يا دوساتان  

   2004ا  كارنوچ و هموويهاي  كرد. اين نتيجه با پژوهش بازگ ات به مصارر را تساهيل مي

مصااارر در   شاااناساااي خانواده كه بر ساااابقه  در حوزه جامعه200۶و كوهن و همکاران ا

خاانواده باه عنوان ياك عاامال خبر قوي تاأكياد دارناد همساااو اسااات. مباابچ نظرياه سااارمااياه  

شابکه دوساتي ساالم  و  و  اجتماعي كلمنچ فقدان سارمايه اجتماعي م بت اخانواده منساجم

هاي مرتب  با مواد  هنجارهاي مصاارر را جاييزيني آن با ساارمايه اجتماعي منفي اشاابکه

گونه  اعتيادر يك نياه كليچ سابك زندگي د. ددارتقويت و فرد را در ررخه اعتياد نيه مي

اقتصادي  -هاي اجتماعيمحصو  تعامل پينيده اين رهار بعد و حاصل تأثيرپذيري از ميدان
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هاي  خاص شاهر شايراز امانند دساترساي آساان به مواد در برخي محلات  و فقدان سارمايه

ها با مبالعات فرهنيي و اقتصاااادي براي انتخاچ اليوهاي ساااالم زندگي اسااات. اين يافته

  كرماان و همکااران هااي خاارجي ماانناد    و پژوهش 1402داخلي ماانناد بيااني و همکااران ا

  كه بر پيوند بين محروميت سااختاري و سابك زندگي ناساالم تأكيد دارند همساويي  2020ا

 د.كامل دار

گيري هادفمناد اولابچ مااهيات كيفي و نموناههاايي اساااات.  اين مباالعاه داراي محادوديات

فرهنيي را به همراه دارد. -هاي جغرافياييها به ساااير بافتپذيري يافتهمحدوديت در تعميم

كنندگان ممکن اسات تحت تأثير تمايل به ارائه  ثانيابچ اتکاي صارر به خوداظهاري شاركت

تصااوير اجتماعي مبلوچ قرار گرفته باشااد. با اين وجودچ عمچ تحليلي حاصاال از رويکرد 

محور در حوزه  پديدارشاااناساااي بينش ارزشااامندي را براي طراحي مداخلات جام  و بوم

در ادامه به برخي پي اانهادهاي كاربردي در  .پي ااييري و درمان اعتياد فراهم ساااخته اساات

 يزنادگ  يهاامهاارت  يآموزشااا   يهاابرنااماه  ياجرا و  يراحط  -1كنيم:  اين حوزه اشااااره مي

 و  خبر  معر   در  افراد  ژهيو   مسااانلااه  حاالو    جاااناااتچي ه  كنتر   اساااترسچ  تياا ريماادا

 و  كاذچ  يآگاه  با  مقاابلاه يبرا  يرفتاار-يشااانااخت   يهاروي  از  اساااتفااده -2چ  افتياانيا بهبود

و   هنرچ  ورزيچا  ساااالم  ن ييزيجاا  يهااتيا فعاال  جيترو  -3دچ  ايا اعت   مختلف  مراحال  در  نکاارا

  ي ها كارگاه ياجرا  -4چ  وساااوساااه  كاهش  و  فراغت  اوقات كردن پر يبرا   يآموزمهاارت

  برخورد  نحوه و  گونهاعتياد يزندگ  ساابك يهان ااانه  مورد در  هاخانواده به  يبخ اا يآگاه

  شااهر   محلات  در  افتيانيبهبود يبرا  يمحل  يت يحما  يهاشاابکه  تيتقو و  جاديا -5هچ  سااازند

 آموزي  چيطر  از  وابساااتاه باه مواد  عضاااو  يدارا  يهااخاانواده  يتوانمنادسااااز  -۶زچ  راي شااا 

 مانندا  رازي شااا   شاااهر  در پرخبر  يها ي مح  يساااامانده -7يچ  مراقبت  و  يارتباط  يهامهارت

  سابح  در  ياقتصااد و  يفرهني  يهاهيسارما  تيتقو -8 چ مواد  به آساان  يدساترسا  با  محلات

  كاهش يهابرنامه  پوشاش   گساتري  -9ينچ و يزيجا  يهافرصات آوردن  فراهم يبرا  جامعه

 .خبر معر   در يهاگروه يبرا  يت يحما  خدمات و  بي آس
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