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Abstract: 
 
Background: The current prevalence rates indicate an increasing trend of substance abuse 
among women. This study aimed at determining the pattern of consumption and causative 
factors for tendency to drug abuse in woman referred to addiction treatment centers. 
Materials and Methods: In this descriptive cross-sectional study, the study population was 
all women referred to addiction treatment centers of Kashan during 2017-2018. The research 
instrument was a demographic information questionnaire, causes of drug abuse tendency and 
structured clinical interviews with the Diagnostic and Statistical Manual of Psychiatric 
Disorders (SCID) to assess the substance abuse disorder.  
Results: The mean age and onset age of drug abuse were 40±10.3 and 25±6.4 years, 
respectively. Opium was the most common abused drug (81%) and smoking was the most 
cited method for drug abuse. Ten percent of the patients had a history of injection. The main 
causes of drug tendency from the perspective of the patients were addict family (77%), easy 
access to drugs (64%), as well as depression and disappointment (56%). 
Conclusion: The pattern of drug abuse among women undergoing the method one 
maintenance treatment in Kashan is traditional on the basis of the opium derivatives. The 
addict family was the main cause of drug abuse. Therefore, it would be necessary to pay 
more attention to the family of the patients as vulnerable groups in planning and to provide 
training on the causes of drug abuse tendency and preventive measures. 
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بررسي الگوي مصرف و علل گرايش به اعتياد در زنان تحت درمان نگهدارنده با متادون 
  1396سال  طيشهرستان كاشان 
  

حميدرضا بنفشه
2و1

نيا، اعظم مصداقي
2و1

قريشي سادات ، فاطمه
3

گيلاسي ، حميدرضا
4

، زهره كاشاني
5

، مصطفي غلامي
5

، اميرقادري
6*

  

 

  مقدمه
ميانگين شيوع  ،طبق گزارش سازمان بهداشت جهاني

 6/0بين  2013مصرف مواد مخدر در جمعيت عمومي جهان در سال 
 2010كه اين ميزان در ايران در سال  درصد است، درحالي 8/0تا 

درصد بوده  275/2حدود سه برابر ميانگين شيوع جمعيت جهان و 
 2011در سال  ،انجام گرفته در ايران آخرين پيمايش براساس. است

بار درصد براي مصرف حداقل يك 02/3شيوع مصرف مواد مخدر به 
 5ماه گذشته بوده و شيوع بيشتر از  12درصد وابستگي در  56/1و 

ترتيب در مردان هبار در طول عمر هر نوع مواد غيرقانوني و اپيوئيد ب
 29/0 و 54/0(برابر زنان  10و  12حدود ) درصد 8/2 و 4/6(

    ].1- 3[ ه استرش شدگزا) درصد
  
  ، كاشان، ايرانكاشان پزشكي علوم دانشگاه فيزيولوژي، تحقيقات مركز دانشيار، 1
  ، كاشان، ايراندانشيار، گروه فارماكولوژي، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي كاشان 2
 پزشكي علوم ، دانشگاهواحد توسعه تحقيقات باليني بيمارستان كارگرنژاد و متينياستاديار،  3

  ، كاشان، ايرانكاشان
، كاشان پزشكي علوم دانشگاه سلامت، بر موثر اجتماعي عوامل تحقيقات مركز استاديار، 4

  كاشان، ايران
  ، كاشان، ايرانكاشان پزشكي علوم ، دانشگاهكميته تحقيقات دانشجويي 5
، كاشان، ، گروه مطالعات اعتياد، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي كاشانستاديارا 6

  ايران
  :نشاني نويسنده مسئول *

   گروه مطالعات اعتياد ن،كاشا پزشكي معلودانشگاه   ي،ندراو قطب اربلو 5 كيلومتر ن،كاشا
  03155541112  :دورنويس                                            09187717435  :تلفن

  maderiam@yahoo.cog : پست الكترونيك
  1397/6/5 :تاريخ پذيرش نهايي                                        1397/1/28  :تاريخ دريافت

  

در ايران تمركز بر درمان وابستگي به مواد مخدر است و حدود 
ه ژوپههاي سرپايي درمان نگهدارنده متادون و بكلينيك 5000

هزار نفر را تحت  500ورفين وجود دارد كه جمعيتي حدود م
، مصرف مواد و ديگر از سوي ].5،4[ دهندقرار ميپوشش درماني 

وابستگي به مواد در بين زنان ايراني در حال افزايش است و 
هاي اختصاصي نيز براي درمان مواد مخدر زنان در ايران در كلينيك

- درصد از افراد مراجعه 10و در حال حاضر حدود  اندحال تاسيس

 MMT )Methadone maintenance هايكننده به كلينيك

treatment( اعتياد به مفهوم وابستگي  ].6[ دهندرا زنان تشكيل مي
 كه در است مخدربه انواع مواد  سايكولوژيكو  فيزيولوژيك

 افرادسندرم محروميت در  صورت كنار گذاشتن آن علائم ترك و
تصور بيشتر جامعه در مورد  ].7[ گرددميظاهر  مصرف كننده

از  ؛اي مردانه استمصرف مواد پديده اعتياد اين است كه سوء
زنان نيمي از جمعيت جامعه . اندرو زنان مورد غفلت واقع شدهاين

ها و دهند و نخستين قربانيان بسياري از آسيبرا تشكيل مي
هرچند شيوع اختلال مصرف مواد  ].9،8[ انحرافات اجتماعي هستند

مردان گزارش شده است، ولي سرعت سير  در زنان كمتر از
تر است و امروزه به يك تهديد جدي روبه ها سريعوابستگي در آن

درصد زنان زنداني به  52در آمريكا  ].10[ رشد تبديل شده است
 44مردان  كه اين ميزان دردرحالي ،الكل يا مواد مخدر اعتياد دارند

 كننده مصرف باردار زنان روي كه ايمطالعه نتايج. درصد است

  : خلاصه
مطالعه حاضر با هدف تعيين الگوي . دهنده شيوع فزاينده سوء مصرف مواد در بين زنان استنرخ شيوع كنوني، نشان :سابقه و هدف

 .باشدمواد مخدر در زنان مراجعه كننده به مراكز ترك اعتياد مي مصرف و علل گرايش به مصرف
انجام  1396سال  طيكننده به مراكز ترك اعتياد شهرستان كاشان كليه زنان مراجعه حاضر رويمقطعي  –مطالعه توصيفي :هامواد و روش

صاحبه باليني ساختاريافته راهنماي تشخيصي و ابزار پژوهش پرسشنامه اطلاعات دموگرافيك، علل گرايش به مصرف مواد مخدر و م. شد
  . جهت ارزيابي اختلالات مصرف مواد بود) SCID(آماري اختلالات رواني 

 81(ترين ماده مصرفي ترياك شايع. بودسال  25±4/6و  40±3/10ترتيب برابر با ميانگين سني و سن شروع مصرف مواد مخدر به :نتايج

علل اصلي گرايش به مواد مخدر از ديدگاه . درصد افراد سابقه تزريق داشتندده  .روش تدخيني بودترين راه مصرف، و اصلي) درصد
  .بود) درصد 56(و افسردگي و نااميدي ) درصد 64(دسترسي آسان به مواد  ،)درصد 77(خانواده معتاد  ،بيماران
بوده و الگوي مصرف مواد مخدر در زنان تحت درمان نگهدارنده با متادون شهرستان كاشان سنتي و بر پايه مشتقات ترياك  :گيرينتيجه

عنوان گروه ها به خانواده بيماران بهريزيمنظور پيشگيري بايستي در برنامهبه ،لذا. خانواده معتاد، علل اصلي گرايش به مواد مخدر بود
 .هاي جلوگيري ارائه شودهاي لازم درخصوص علل گرايش و راهري شود و آموزشپذير توجه بيشتآسيب

  اعتياد، زنان، الگوي مصرف، علل گرايش به اعتياد :كليديواژگان
 532-538 ، صفحات97، آذر و دي 5پژوهشي فيض، دوره بيست و دوم، شماره –نامه علميدو ماه                                                            
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 و همكاران بنفشه

  534                                                                                                      5شماره  |22دوره  |1397|آذر و دي |نامه فيضدوماه

 80 كه داد نشان شد، انجام 2004در سال  پرتغال در مخدر مواد
 20 سني دامنه در و بوده معتاد همسران داراي افراد اين از درصد

 و حشيش كننده مصرف فوق افراد از نيمي اند،داشته قرار 25 تا
 ترياك مصرف به وابستگي آنها درصد 28 وبوده  آن مشتقات
 در مراكز 2006ديگر كه طي سال  نتايج يك مطالعه]. 11[ اندداشته
 داد انجام شد، نتايج نشان ايتاليا در مخدر مواد مصرف سوء درماني

 تشكيل سال 25 سني متوسط با زنان را مراجعين از درصد 42 كه
 تحصيل هنگام يا كار محل در آنان اكثريت داده و جالب اينكه

 علل مورد در مختلفي مطالعات]. 12[ شده بودند اعتياد درگير
 براساس آنها نتايج كه گرفته انجام مخدر مواد مصرف به گرايش
برخي . است متفاوت جغرافيايي منطقه و پژوهش مورد جامعه

 فرزندان دوستان بر والدين نظارت عدم اند كهمحققين بيان كرده
و ]. 13[ است جوانان در مخدر مواد به گرايش اصلي علت خود،

 مواد مصرف اصلي علت عنوانبه را استرس از برخي ديگر رهايي
 دوستان، مدرسه، خانواده،همچنين، ]. 14[ اندكرده بيان مخدر
 هايمهماني و خلقي يا اضطرابي اختلال وجود جمعي، هايرسانه
شناخته  مخدر مواد به گرايش كننده مستعد علل عنوانبه شبانه
 يك عنوانبه مواد مصرف سوء اختلال اينكه وجود با]. 15[ اندشده

-راه كه باورند اين بر پژوهشگران اما است، مطرح جهاني مشكل

 معرض در افراد منطقه، هر شرايط براساس مشكل اين رفع كارهاي
 كه ايمطالعه در]. 16[ است متفاوت آن خطرساز عوامل و خطر
 كرمانشاه در زنداني معتاد زنانروي  همكاران و جليليان توسط
 داشتن و مواد مصرف پيشنهاد رد در توانايي عدم فت،گر انجام
 است شده ذكر مخدر مواد يه گرايش اصلي علل معتاد دوست يك

 خانوادگي مشكلات كه دريافتند همكاران و روشني ،علاوهبه]. 17[
- مي اعتياد ترك هايكلينيك در درمان شكست علل مصرف ولع و

 در مخدر مواد به گرايش علل بودن متنوع به باتوجه]. 18[ باشد
 جبران هايخسارتو نيز  مختلف، جمعيتي هايگروه و مناطق
 انساني نيروي و اقتصاد بر اجتماعي- بهداشتي مشكل اين ناپذير
 مصرف مستعدكننده عوامل و افراد گرايش علل شناسايي جامعه،
 هدف تعيين با حاضر مطالعه ،لذا]. 15،19[ است ضروري مواد

 درمان تحت زنان در مخدر مواد به گرايش علل و مصرف الگوي
 انجام كاشان شهرستان اعتياد ترك مراكز در متادون با نگهدارنده

  .است هشد
  

  هامواد و روش
 و است مقطعي- توصيفي مطالعه كي پژوهش اين

 اعتياد ترك مراكز به كنندهمراجعه زنانكليه  را آن آماري جامعه
- به كه دهدمي تشكيل) نفر 107( 1396 سال در كاشان شهرستان

 به مراجعه با مطالعه اين در. شدند انتخاب دسترس در صورت
 سال دو در كه معرفخود زنان پرونده اعتياد ترك مراكز تكتك

 درمان جهت مستمر صورتبه نيز اكنونهم و نموده نام ثبت گذشته
 گردآوري لازم اطلاعات وگرديده  استخراج كردند،مي مراجعه
 و افراد همكاري به تمايل عدم شامل خروج معيارهاي. است شده
 امكان عدم پرونده، نبودن كامل اطلاعات، نقص نگهدارنده، مراكز
 بررسي مورد متغيرهاي. بود درمان دورهرها كردن  و تلفني ارتباط

 روش مصرفي، ماده نوع دموگرافيك، اطلاعات پژوهش اين در
 به گرايش علل و مصرف شروع سن مصرف، مدت طول مصرف،
 اطلاعات. باشدمي متادون با نگهدارنده درمان نحت زنان در اعتياد

 منظور يندب كه مخصوصي فرم در پرونده هر از شده استخراج
 عللبررسي  جهت ديگري فرم. گرديد ثبت ،بود شده طراحي
 اطلاعات به توجه با كه بود شده تهيه مواد مصرف به گرايش
 دست به بيماران با مصاحبه طي كه اطلاعاتي و پرونده در موجود

 مصرف به ايرانيان نگرش" كشوري پيمايش. گرديد تكميل ،آمدمي
 به را  گويه 21 مخدر مواد مصرف علت درباره "مخدر مواد

 مواد مصرف مختلف عللو در آن  داده قرار بررسي مورد تفصيل
 كلان و خرد محيط عوامل فردي، درون عوامل شامل مخدر،

 شده بررسي مواد مصرف علل و غيراجتماعي عوامل و اجتماعي
 و گرفته قرار تاييد مورد مذكور نامهپرسش پايايي و روايي. است
-به 83/0 آزماييباز روش از استفاده با مطالعه مورد آزمون اعتبار

 مواد مصرف اختلالات ارزيابي منظوربه]. 20[ است آمده دست
 باليني مصاحبه از ،)مواد مصرفءسو و مواد وابستگي شامل(

 رواني اختلالات آماري و تشخيصي راهنماي يافتهساختار
)Structured Clinical Interview for DSM-5; SCID( 

 بر I محور هايتشخيص براي گسترده طوربه  SCID .شد استفاده
 DSM-IV )Diagnostic and statistical manual of اساس

mental disorders, fourth edition( باليني متخصصان توسط 
 شريفي توسط آن نسخه نيز ايران در. شودمي اجرا ديده آموزش و
 گزارش مطلوب ايراني جمعيت براي وگرديده  بررسي همكاران و

 هايفرم كليهي اخلاق موازين رعايت جهت]. 17[ است شده
 مطالعه در كنندگانشركت از هريك به و بوده نام بدون اطلاعاتي

 و هاپرونده از اطلاعات استخراج .گرفت تعلق رقمي دو كد يك
 توسط حاضر مطالعه. شد انجام نفر دو توسط بيماران با مصاحبه
-.IR.KAUMS.REC( كاشان پزشكي علوم دانشگاه اخلاق كميته

-شركت از كتبي نامهرضايت دريافتبا  وتائيد شده ) 1395.161

 نسخه SPSS افزارنرم در حاصل هايداده. گرفت انجام كنندگان
 ،درصد فراواني، مانند توصيفي هايشاخص با و شد وارد 19

  .گرفت قرار بررسي مورد معيار انحرافو  ميانگين
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  نتايج
 مراكز به كنندهمراجعه معتاد زن 107 روي تحقيق اين

 مصرف به گرايش علل و مصرف الگوي تاگرفت  انجام ترك اعتياد
هاي مطالعه يافته. دريقرار گ بررسي مورددر ايشان مخدر  مواد
درصد  5هاي پژوهش متاهل، درصد نمونه 73گر آن بود كه بيان

 98(اكثريت آنها . ندهستدرصد مطلقه  10درصد بيوه و  12مجرد، 
درصد  91 ،همچنين. سطح تحصيلات كمتر از ديپلم داشتند) درصد

 .بودنددر ماه هزار تومان  500اران داراي درآمد كمتر از بيم
 بيماران سن ميانگينو  سال 25±4/6 سن شروع مصرف ميانگين

 قرار سال 49- 30 سني رده در درصد 75 و بود سال 3/10±40
درج  1 شماره مشخصات دموگرافيك اين افراد در جدول. داشتند

) درصد 14(نفر  15و ترياك ) درصد 57(نفر  61عداد ت. شده است
و مشتقات آمفتامين، كوكائين و ريتالين در كردند ميمصرف سيگار 

كنندگان ترياك با مصرف. بين مصرف كنندگان شيوعي نداشت
سال بيشترين طول مدت اعتياد را  2/6±3/4 مصرف ميانگين
يا نفر  79( تدخينيترين روش مصرف در اين افراد عمده. داشتند

و  تدخينيزمان خوراكي و مصرف هممصرف . بود) درصد 74
 4 نوبت، 3تا  1 افراد درصد 77 ميزان. خوراكي نيز رايج بود

 10 از بيش و 10 بيماران درصد 5 و نوبت 6تا  4 افراد درصد
 از قبل تا نيز افراد درصد 15 .اندداشته ترك به تصميمنوبت 
توسط افراد  مصرفي ماده آخرين. اندنداشته ترك به تصميم مراجعه

 15( كراك ،)درصد 24( شيشه ،)درصد 43( ترياك ترتيببه
 استنشاقي روش افراد درصد 66 در. بود) درصد 7( شيره و) درصد
 مشروبات مصرف نظر از .بود ماده آخرين مصرف غالب روش
اين موارد  جزئيات. ندداشت مصرفافراد سابقه  درصد 16 ،الكلي

 77( معتاد خانواده .است شده درج 3 و 2شماره  هايجدول در
 نااميدي و افسردگي و )درصد 64( مواد به آسان ، دسترسي)درصد

از جمله عواملي بودند كه بيشترين ميزان علل گرايش  )درصد 56(
 جدول( خود اختصاص دادندبه اعتياد را در مطالعه حاضر به

  .)4 شماره
  

  بحث
هدف از مطالعه حاضر بررسي الگو و علل گرايش به 

 ي مطالعههابراساس يافته و اعتياد در بين زنان شهرستان كاشان بود
چنين نتيجه گرفت كه مصرف ترياك و مشتقات آن با  توانمي

الگوي سنتي تدخيني، شيوه غالب مصرف مواد مخدر توسط زنان 
ي قيقسو با تحنتيجه اين مطالعه هم. باشددر شهرستان كاشان مي

بررسي بيماران از  درصد 48م شده و كه در استان تهران انجااست 
ستاد مبارزه با مواد ]. 8[ترياك بودند  كنندهمصرفشده در آن 

ترتيب ترياك، كراك مخدر نيز بيشترين ماده مصرفي در زنان را به
مطالعه حاضر نتايج سو با كه هم] 1[و كريستال اعلام كرده است 

مصرف الكل كه در كشورهاي پيشرفته است درحالي اين . باشدمي
]. 11،21[دهد خود اختصاص ميدرصد قابل توجهي از اعتياد را به
توان دسترسي آسان و باور ميرا علل مصرف زياد ترياك در ايران 

در مطالعه . خطر بودن اين ماده نسبت به مواد ديگر دانستبه كم
 ،بنابراين. كننده شيشه بودنددرصد بيماران مصرف 4حاضر 

ن شهرستان كاشان به مواد مخدر صنعتي در وابستگي كمتر زنا
به سنتي بودن فرهنگ ساكنان اين  دتوانمقايسه با كلان شهرها مي

در شهرستان كاشان الگوي غالب مصرف  .مربوط باشدمنطقه 
باشد و دسترسي به مواد مي) ترياك و مشتقات آن(الگوي سنتي 

  .مخدر صنعتي در شهرهاي كوچك محدودتر است
 

مشخصات دموگرافيك زنان خودمعرف به مراكز  - 1شماره جدول 
طي سال  نگهدارنده تحت درمان نگهدارنده با متادون شهرستان كاشان

1396  
  درصد  فراواني  متغيرها

  سن

  %2  2  سال 20زير 
21-29  12  18%  
30-39  37  35%  
40-49  43  40%  
50-59  8  7%  

  %5  5  سال به بالا 60

  وضعيت تاهل

  %73  78  متاهل
  %5  5  مجرد
  %12  13  بيوه
  %10  11  مطلقه

  تحصيلات

  %20  21  بيسواد
  %40  43  ابتدايي
  %20  21  راهنمايي
  %12  13  متوسطه
  %7  7  ديپلم

  %0  0  فوق ديپلم
  %2  2  ليسانس به بالا

  درآمد

  %74  79  بدون درآمد
  %17  18  هزار 500كمتر از 

  %6  6  ميليون 1تا  500بين 
  %4  4  ميليون 2تا  1

  %0  0  ميليون 2بيشتر از 

  اشتغال

  %10  11  بيكار
  %1  1  كارمند
  %8  9  شغل آزاد

  %79  85  دارخانه
  %1  1  دانشجو

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ey
z.

ka
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

2-
17

 ]
 

                               4 / 7

https://feyz.kaums.ac.ir/article-1-3581-en.html


 و همكاران بنفشه

  536                                                                                                      5شماره  |22دوره  |1397|آذر و دي |نامه فيضدوماه

  مطالعه حاضردر  مصرف كنندگاننوع ماده مصرفي  - 2شماره جدول 
  )درصد(فراواني   نوع ماده
  )55(61  ترياك
  )14(15  سيگار

  )7(7  شيره ترياك
  )7(7  حشيش
  )4(4  شيشه
  )3(3  الكل

  )4(4  ترامادول
  )4(4  هروئين
  0  ريتالين
  )1(1  كراك

  0  قرص اكستازي
  )1(1  ساير موارد
  )100(107  مجموع

  

  در مطالعه حاضر مصرف كنندگانالگوي مصرف  - 3شماره  جدول
  )درصد(فراواني   روش مصرف

  )74(79  تدخيني
  )12(13  خوراكي
  0  تزريقي
  )14(15  تركيبي

  0  ساير موارد
  

در مطالعه  توزيع فراواني علل گرايش به اعتياد - 4شماره جدول 
  حاضر

  )درصد(فراواني   علل گرايش به اعتياد
  )35(37 )ناباب دوستان( دوستان اصرار

 )77(82 معتاد خانواده
 )26(28 بودن سرزنده و شاد به ميل و طلبي لذت

 )37(40 كنجكاوي حس
 )64(68 مواد به آسان دسترسي
 )33(35 خانواده با اختلاف

 )46(49 مخدر مواد از آگاهي عدم
 )56(60 نااميدي و افسردگي

 )51(55 دروني  مشكلات از فرار
 )10( 11 بيكاري

 )29(31 پايين اجتماعي–اقتصادي وضعيت
 )6(6 )تحصيل طول در شدن مردود(تحصيلي شكست

 )24(26 كشيدن سيگار
 )37(40 آلوده زندگي محل

 )4(4 بزرگسالي احساس
 )16(17 ماجراجويي

 )12(13 سالم تفريحات كمبود يا نداشتن
 )7(8 والدين جدايي و طلاق

 )3(3 ايمان ضعف و مذهب به اعتقاديبي
 )1(1 زياد درآمد

كنندگان كمتر با اين مواد آشنا شده و درگيري بنابراين مصرف
ميانگين نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه  .كنندكمتري با آن پيدا مي
بيشترين فراواني را گروه  وسال بوده  25±4/6 سن شروع مصرف

 با مطالعه اين نتيجه. داشته است) درصد 32(سال  30-25سني 
 زن 121 زمينه در استان كرمانشاه روي همين در كه تحقيقي
 دارد ترك اعتياد انجام شده بود، همخواني مراكز به كنندهمراجعه

بود و اين  6/14، اما در مطالعه جليليان و همكاران اين ميزان ]22[
سال  15علت انتخاب معيار خروج كمتر از تواند بهاختلاف مي

هاي ديگر سن مصرف مواد مخدر در ايران را پژوهش ].23[ داشب
ند اهقريشي زاده و ترابي بيان كرد. اندسال اعلام كرده 20كمتر از 

- تر هنوز فرد به مشكل اعتياد پي نبرده و انكار ميپايينكه در سن 

]. 24[ ي در سن پايين، بيشتر استكند، زيرا ترس از پيگرد قانون
Muck اند كه هرچه سن شروع مصرف و همكاران نشان داده
بنابراين به مسئولين  .]25[ تر استتر باشد، درمان آن مشكلپايين

پيشگيرانه سطح اول در سنين پايين گردد كه اقدامات پيشنهاد مي
يا  درصد بيماران 80هاي پژوهش حاضر براساس يافته .شروع شود

تحصيلات ابتدايي و كمتر از دوره راهنمايي  بوده و يا سوادبي
درصد بيماران  62 ،براساس آمار ستاد مبارزه با مواد مخدر. داشتند

ابتدايي يا تحصيلات و بوده سواد بييا تحت درمان نگهدارنده 
، ]26[ ندردرصد تحصيلات كمتر از راهنمايي دا 90و حدود دارند 
در كه در مطالعه ديگري  ،همچنين. سو با مطالعه ما بودكه هم

درصد زنان  93 انجام شد زندان اوين تهران روي زنان معتاد
درصد  73در اين مطالعه  ].27[ تر از ديپلم داشتندتحصيلات پايين

-نتيجه اين مطالعه هم .ندبود هطلقمدرصد  10تاهل و حدود افراد م

نفر از زنان  88كه در شهرستان فسا روي است سو با تحقيقي 
 90كننده به مراكز ترك اعتياد انجام شده و نزديك به مراجعه
ترين درگيري زنان با مواد و يكي از مهم ندبود متاهل ايشان درصد

در  .]10[ نامناسب كنترل خانواده بودمخدر در اين مطالعه مكانيسم 
اين مطالعه علل اصلي گرايش به مواد مخدر از ديدگاه زنان 

 44(كننده به مراكز ترك اعتياد كاشان، خانواده معتاد مراجعه
و افسردگي و نااميدي ) درصد 64(، دسترسي آسان به مواد )درصد

مطالعه محمد با نتايج مشابه حاضر نتايج مطالعه  ؛بود) درصد 56(
زاده و همكاران در فسا و نقي ،خاني و همكاران در استان كرمان

در استان تهران مشخص شد  ديگر ايدر مطالعه ].28،10[ دباشمي
درصد زنان وابسته به مواد مخدر متاهل و داراي همسران  56كه 

آذربايجان اي ديگر در استان در مطالعه ،همچنين ].27[ معتاد هستند
، دوستان ناباب، شركت در مهماني و فشار عصبي از عوامل شرقي

كه ، درحالي]24[ شده استگرايش به مواد مخدر ذكر مستعد 
اي از عوامل اجتماعي، روانشناختي و پژوهشگران ديگر مجموعه
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نتايج  ].23[ دانندشناختي را علل گرايش به اعتياد ميزيست
تاثيرگذاري فرد معتاد در اي ديگر در همدان نشان داد كه مطالعه

باشد و هرچه مي 3و  2بستگان درجه يك، بيشتر از بستگان درجه 
به همان نسبت فرد در مقابل  ،تر باشددرجه خويشاوندي نزديك

اين تفاوت در علل ]. 10،29[ باشدپذيرتر ميبيماري اعتياد آسيب
دليل اختلاف در گرايش به مواد مخدر در مناطق مختلف ايران به

-هاي فرهنگي، خانوادگي، اقتصادي و بيولوژيكي افراد ميزمينه

ترين دلايل گرفتار شدن زنان طور كلي يكي از اصلياما به. باشد
مشكل  ،وجودبااين .باشددر اعتياد محيط نامناسب خانواده مي

اعتياد فقط ريشه در ابعاد خانوادگي و فردي ندارد و فراتر از اين 
مصرف مواد مخدر هت كاهش گرايش به سوءجباشد، لذا ابعاد مي

مشكلات بهداشتي، اقتصادي و اجتماعي و جلوگيري از بروز 
ها و نهادهاي مختلف بايستي در زمينه پيشگيري در سطوح سازمان

هاي مطالعه از محدوديت .مختلف با همديگر تعامل داشته باشند
 .اشاره كردتوان به عدم دسترسي به تمامي زنان معتاد شهرستان مي

-باتوجه اينكه افراد مطالعه جهت ترك به مراكز نگهدارنده مراجعه

گر كل زنان معتاد تواند بيانكرده بودند، لذا اين جامعه آماري نمي
  .باشد

 گيرينتيجه

تحت درمان  زنان كه داد نشان پژوهش اين نتايج
مصرف  را مشتقات ترياك غلبا كاشان شهرستاندر  نگهدارنده

-رو الگوي به باتوجه .باشدمي تدخينيغالب  مصرف روشكرده و 

 توانميدر جامعه  مصرفي هايروش و مختلف مواد تغيير رشد به
در اين  و روش مصرف مواد مخدر الگو تغيير كه داشت انتظار

-مهم پژوهش نتايج به باتوجه ،همچنين .صورت گيردنيز شهرستان 

 از يك درجه بستگان اعتياد به گرايش در مشوق و موثر افراد ترين
-برنامه در بايد ،لذا .هستند برادر و خواهر والدين همسر جمله

 توجه پذيرآسيب گروه عنوانبه معتاد افراد خانواده به هاريزي
 .شود بيشتري

  
 تشكر و قدرداني

حاصل طرح پژوهشي مصوب شوراي  مطالعهاين 
. باشدمي 161/1395پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي كاشان با كد 

مصرف مواد از دانشگاه علوم پزشكي كاشان، مراكز درمان سوء
سطح شهر كاشان، كليه بيماران و عزيراني كه در انجام اين 

  .پژوهش همكاري نمودند، كمال تقدير و تشكر داريم
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