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مخدر در گروهی از بررسی رابطه بین ویژگی های شخصیتی و اعتیاد به مواد 

 درمانجویان وابسته به مواد در شهرکرد

 )کارشناس ارشد روانشناسی بالینی( رازیفاطمه 

 

 

 

 چکیده

 دست از و شديد انگیزشی اختلالات با توام که است مزمنی و عودکننده روانی بیماری مخدر، مواد به  اعتیاد

به همین دلیل هدف پژوهش حاضر، بررسی  .شود می شخصیت ويرانی به منجر و است رفتاری تسلط دادن

مخدر در گروهی از درمانجويان وابسته به مواد در رابطه بین ويژگی های شخصیتی و اعتیاد به مواد 

و در  4931در سال  کردشهر افراد وابسته به مواد مخدر درجامعه آماری پژوهش شامل کلیه بود. شهرکرد 

از بین در دسترس سال بودند که در پژوهش حاضر با استفاده از نمونه گیری  02تا  02دامنه سنی 

نتخاب ا و علاقمند برای شرکت در پژوهش ترک اعتیاددرمانجويان وابسته به مواد مراجعه کننده به مراکز 

برای آزمودنی بر اساس ملاک های ورود و خروج به عنوان نمونه انتخاب شدند.  02تعداد در نهايت و 

به دست يافته های  .استفاده شد (4330) شخصیتی نئوجمع آوری اطلاعات در اين پژوهش از پرسشنامه 

 .(P<20/2) رابطه معناداری وجود داردافراد و اعتیاد به مواد مخدر بین روان رنجوری  دادنشان آمده 

يافته ها ولی  .(P<20/2)افراد و اعتیاد به مواد مخدر رابطه معنادار وجود داردبین برون گرايی همچنین 

 وجود ریرابطه معنادا افراد با اعتیاد به مواد مخدرتوافق  و باز بودن نسبت به تجربه های ويژگی دادنشان 

جود وو منفی افراد و اعتیاد به مواد مخدر نیز رابطه معنادار  ويژگی با وجدان بودنبین  .(P>20/2) ندارد

ته باشند، داش افرادی که اعتیاد به مواد مخدردر تبیین نتايج فوق می توان گفت بنابراين  .(P<20/2) دارد

شان می ناضطراب، افسردگی، خشم و پرخاشگری بالاتر و شايستگی، قاطعیت و وظیفه شناسی کمتری 

 دهند.

 ويژگی های شخصیتی وابستگی به مواد، اعتیاد به مواد مخدر،ی: کلیدکلمات 
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 مقدمه

 شود. وابستگی می استفاده مواد، به وابستگی اصطلاح، از آن های کاستی دلیل به امروزه که است ای اعتیاد واژه

 يك عنوان به وابستگی که طوری به باشد می ماده يك مصرف ادامه به فرد شديد تمايل معنای به خود نوبه به نیز

 ديگر رفتارهای به را مواد مصرف فرد که شود می باعث فیزيولوژيكی و شناختی رفتاری های جنبه با سندرم بالینی

 کند می تهديد را فرد امنیت و و سلامت دارد روانی و جسمی های آسیب با تنگاتنگی ارتباط اعتیاددهد.  ترجیح

 -4باشد:  می مشخصات اين اعتیاد دارایبنابراين  (.0222، 4)پدرسون، دنولت، اسپايندلر، اونگ، سرويز و اردمن

 سوی به روانی تمايل و نیاز علت به را فرد اين عادت و شود می ايجاد روحی عادت مواد مكرر مصرف در اثر

 دارو قطع اثر در -9رود.  می افزايش به مرتباً رو مصرفی مواد مقدار -0نمايد.  می ترغیب مخدر مصرف  مواد

 آوری زيان حالت جامعه يا فرد برای مخدر به مواد اعتیاد -1شود.  می ايجاد معتاد شخص در نشانگان محرومیت

 مصرف سوء شخص درمان و عود از پیشگیری در (.4931کند )رئیسی، انیسی، يزدی، زمانی و رشیدی،  می پیدا

 انجمن دلیل همین به دارد، ای ويژه اهمیت شخصیتی های ويژگی و روانشناختی عوامل شناخت مواد ی کننده

 مواد مصرف سوء درمانی ی برنامه نوع هر اساسی های مولفه از را اجتماعی روانی های درمان آمريكا روانشناختی

 اکثر بلكه .نیست مخدر مواد از ناشی صرفا مخدر، مواد به معتادان شخصیتی  روانی خصوصیات. گیرد می نظر در

 مخرب صورت به اعتیاد از بعد که اند بوده ای عديده شخصیتی و روانی های نارسايی دارای اعتیاد از قبل معتادان

 او شخصیت متقابل ی رابطه اصل در بلكه نیست مخدر مواد تنها معتاد، ی مسأله لذا د.شو می وتشديد ظاهر تری

گرفته شده است که به  personaاز واژه لاتین  0شخصیت (.4934حسینی نسب، اورکی و ) است مطرح اعتیاد و

در نمايش برچهره می زدند. به راحتی می توانیم درک کنیم که چگونه پرسونا ها نقابی اشاره دارد که هنر پیشه

)نقاب( به ظاهر بیرونی، ظاهر علنی که به افراد پیرامون خود نشان می دهیم، اشاره دارد. وقتی از شخصیت سخن 

چندين ويژگی منظور ما به حساب آوردن  می گويیم به چیزی بیش از نقابی که بر چهره می زنیم، اشاره داريم.

فرد، کلیت يا مجموعه خصوصیات مختلفی است که از ويژگی های جسمانی سطحی فراتر می روند. اين واژه، 

تعداد زيادی از خصوصیات ذهنی اجتماعی و هیجانی رو در بر می گیرد، خصوصیاتی که ممكن است نتوانیم 

يد ما بكوشیم آن ها را از ديگران مخفی کنیم مستقیما ببینیم، شايد فرد بكوشد آنها را از ما مخفی کند، يا شا

جسمانی می داند که تعیین کننده  -، شخصیت را سازمان پويای جنبه های روانی1آلپورت (.0249و شولتز، 9)شولتز

، از شخصیت به عنوان سازمان پويای شناختی، عاطفی، ارادی، فیزيولوژيك و 0فكر و رفتار هستند. شلدون

، ويژگی هايی است که فرد را قادر به ايجاد ارتباط با ديگران 2. شخصیت از نظر هیلگاردمورفولوژيك ياد می کند

                                                           
1- Pedersen, Denollet, Spindler, Ong, Serruys, Erdman 

2- Personality  

3- Schultz  

4-Allport  

5-Sheldon  

6-Hilgard 
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، شخصیت عبارت است از تعادل های پی در پی 4می سازد و تحقق احترام به خود را تسهیل می کند. از نظر پیاژه

 مختلف های موقعیت  در افراد های واکنش(. 4932يك فرايند سازشی از نوع زيست شناختی )فتحی آشتیانی،  

 تصادفی حالت از را هاک انواع محر به واکنش تواند می آگاهانه انتخاب و گیرد صورت می آنها هدايت شخصیت با

 الكلیسم سوی به مسیر دو متفاوت، شخصیتی های نیمرخ که کرد مطرح (0222)کلونینجر(. 0221کند )راس،  خارج

 مستقل نظام سه تعامل که کند می بیان وی اصلی ی نظريه. کنند می پیشبینی را مواد مصرف سوء طورکلی به و

 به رفتاری پاسخ فرد به منحصر الگوهای ی زمینه مرکزی، اعصاب سیستم در شناختی زيست و عصبی ژنتیكی،

 ايجاد اندازه همان به و بهنجار شخصیت اختلاف موجب پاسخ، الگوهای اين .است تنبیه و پاداش نو، ی تجربه

بنابراين  (.0229شود )آدامز،  می مواد های مصرف سوء ساير و الكلیسم جمله از رفتاری، و شخصیتی اختلال

 دادن دست از و شديد انگیزشی اختلالات با توام که است مزمنی و عودکننده روانی بیماری مخدر، مواد به  اعتیاد

 با اغلب که برند می رنج اختلال اين از انسان میلیونها. شود می شخصیت ويرانی به منجر و است رفتاری تسلط

کند  می تحمیل جامعه بر را گوناگونی اجتماعی و اقتصادی های هزينه و يافته ظهور و بروز روانی بیماريهای ديگر

 علت به فرد يعنی دارد وجود متقابل ای رابطه اعتیاد و شخصیت بیندر نتیجه  (.0242)دالاس، ديويد و جولی، 

 عاطفی ثبات عدم زندگی در وناکامی مسائل با برخورد در ناتوانی ها، شكست و نیازها و شخصیتی خاص وضع

 مبارزه که گردد می ايجاد باطلی دور شخصیت و اعتیاد بین ترتیب وبدين آورد می روی اعتیاد به ديگر وناملايمات

)کروپسكی،  باشد می ناپذير وآسیب قوی ای روحیه و اراده ايجاد طريق از درونی و بیرونی شرايط تغییر مستلزم آن با

با وجود افزايش تعاريف متعدد از شخصیت، همه آنها دارای اين (. 0223، 0زوارتا، لیوزنوف، تسوی، اگوروا و بلیوا

(. بسیاری از 0223، 9فرض مشترک هستند که شخصیت با دوام، ثبات، و وابستگیش نشان داده می شود )اسمیت

افراد با  یشود. همهی پنج صفت عالی، نشان داده میاصلی شخصیت آدمی به وسیلهشناسان معتقدند ساخت روان

رد. بر ترسیم ک شود نیمرخ شخصیتی آنها را که متشكل از اين پنج عامل استاين پنج عامل، سرو کار دارند و می

(، E) 0گرايیدرون (،N) 1روان نژندی: اساس اين مدل، شخصیت از پنج بعد اصلی تشكیل شده است که عبارتند از

ی (. روان نژندی تمايل فرد به تجربه4932( )حقی،C) 3( و وظیفه شناسیA) 1(، سازگاریO) 2انعطاف پذيری

گرايی به تمايل فرد به پرانرژی بودن، شاد و گردد. درونهیجانات منفی از قبیل اضطراب، افسردگی و خشم برمی

تمايل فرد به غیرسنتی و تخیلی بودن و علاقه مندی به هنر اشاره  شود. انعطاف پذيری بهمعاشرتی بودن اطلاق می

کند. سازگاری به تمايل فرد به اعتمادورزی، کمك کنندگی و بخشندگی و در نهايت، وظیفه شناسی به تمايل می

                                                           
1-Piaget 

2- Krupitsky, Zvartau, Lioznov, Tsoy, Egorova, Belyaeva 

3- Smith 

4- Neuroticism 

5- Extraversion 

6- Openness to Experiences 

7- Agreeableness 

8- Conscientiousness  
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و  دگويتز، کونه پژوهش های کروسز،(. 0221، 4گردد )ايكسیبودن، کوشا و منظم بودن برمیفرد به قابل اعتماد

 به معتاد افراد در که اند داده ( نشان0229) 9(، هلی، کناپ، مارسدن، گسوپ و استوارت4333و  4333) 0ورتین

 منفی نیز وجود دارد و اين علايم رابطه و اضطراب افسردگی خصوص به روانپزشكی علايم افیونی، همپوشی مواد

 اغلب در مخدر مواد مصرف های اختلال که اندداده  نشان تحقیقات مختلف دارند. زندگی کیفیت با مستقیمی

 خلقی عاطفی، روحی، های نابسامانی و ها نابهنجاری روانی، اختلالات از برخی با بالینی مشاهدات اساس بر موارد

 اختلالات، افسردگی اختلالات قطبی، دو اختلال اجتماعی، ضد شخصیت اختلال و سلوک اختلال نظیر رفتاری، و

 همبستگی آن نظاير و قدرتی بی احساس بیگانگی، خود از احساس آسیبی، از پس روانی فشار اختلال ، اضطراب

، 4333، 3، کوهن4333، 1، کیدروف4332، 2، برونر4339، 0، وين استاين4330، 1دارند )بروين همخوانی و

 مشكل يك مواد مصرف سوءبا توجه به مطالب گفته شده،  (.4934، به نقل از محسنی تبريزی، 4333، 3سوندسن

 از نیز را جامعه سلامت معتاد، افراد برای آن روانی و جسمی عوارض بر علاوه که است اجتماعی و فردی بزرگ

 ضرورت و اهمیت بر که عواملی ديگر دهد. از می قرار آسیب مورد اقتصادی و فرهنگی اقتصادی، اجتماعی، نظر

 .باشد مخدر می مواد به اعتیاد از ناشی جنايت و جرم افزايد، می معضل اين کنی ريشه و اعتیاد زمینه در تحقیق

 تامین مسأله اين عمده دلیل کنند، می شرکت ها جرم در غیرمعتاد افراد از بیش مكرراً معتاد، اشخاص شده مشخص

 مواد نامشروع، و قانونی غیر های فعالیت انجام با که کند می مجبور را معتادان اغلب که است مصرفی مواد هزينه

 .است افراد اين بین در شايع جرايم جمله از کشی آدم و فحشاء خودفروشی، دزدی، .نمايند تامین را خود نیاز مورد

 اجتماع برای نیز را هايی زيان بلكه نباشد، مفید جامعه برای تنها نه فرد که شود موجب می مخدر مواد به اعتیاد

 عوامل و علل شناخت و مطالعه به بايد ابتدا اعتیاد، برابر در صحیح عملكرد و مبارزه برایبنابراين  .آورد ببار خود

که يكی از مهمترين اين عوامل ويژگی های شخصیتی خود  نمود مبادرت آن بردن بین از به سپس و پرداخت آن

خدر در مبه همین دلیل هدف پژوهش حاضر، بررسی رابطه بین ويژگی های شخصیتی و اعتیاد به مواد فرد است. 

 گروهی از درمانجويان وابسته به مواد در شهرکرد می باشد.

 مواد و روش پژوهش

افراد وابسته به مواد . جامعه آماری پژوهش شامل کلیه بودهمبستگی و از نوع رابطه ای پژوهش حاضر  حرط

سال بودند که در پژوهش حاضر با استفاده از نمونه  02تا  02و در دامنه سنی  4931در سال  کردشهر مخدر در

کت در و علاقمند برای شر ترک اعتیاددرمانجويان وابسته به مواد مراجعه کننده به مراکز از بین در دسترس گیری 

                                                           
1- Eksi 

2- Krausz, Degkwitz, Kuhne, Verthein  

3- Healey, Knapp, Marsden, Gossop, Stewart 

4- Burdine 

5- Weinstein 

6- Brooner  

7- Kidorf 

8- Cohen 

9- Sanders 
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آزمودنی بر اساس ملاک های ورود و خروج به عنوان نمونه انتخاب شدند.   02تعداد در نهايت انتخاب و  پژوهش

 داشتن حداقل سواد خواندن و نوشتن، ،سال 02تا  02دامنه سنی  از: بود ای ورود در اين پژوهش عبارتملاک ه

برای جمع آوری اطلاعات در اين  .که از طريق مصاحبه بررسی شد اعتیاد به مواد مخدر حداقل به مدت يكماه

( نوعی پرسشنامه 4330) 0و مك کرا 4اين مقیاس توسط کاستا استفاده شد:شخصیتی نئو پژوهش از پرسشنامه 

ويژگی های شخصیتی است که مبتنی بر يك الگوی معروف شخصیتی به نام مدل پنج عاملی است، که اين پنج 

مقیاس  2عامل عبارتند از: روان آزرده گرايی، برون گرايی، گشودگی، موافق بودن و با وجدان بودن. هر عامل نیز 

ماده برای هر  13مقیاس يا  92ماده برای هر يك از  3ماده است که شامل  012فرعی دارد. اين پرسشنامه حاوی 

 34/2با میانگین  33/2تا  11/2يك از پنج عامل است. ضريب آلفای کرانباخ گزارش شده توسط کاستا و مك کرا 

 یآمار یهاوشاز ر ها،داده ریو تفس لیو تحل هيبه منظور تجزدر اين پژوهش  (.4932بوده است )فتحی آشتیانی، 

 گرديد ستفادها فراوانی، میانگین و انحراف استاندارد زای فیدر بخش آمار توص .گرديداستفاده ی و استنباط یفیتوص

 شد. ادهاستفروش همبستگی پیرسون شده از  یآورجمع یهاداده لیو تحل هيجهت تجز یآمار استنباط بخش و در

 یافته ها
 . می شودمهمترين آماره های توصیفی داده های پژوهش ذکر در اين بخش ابتدا 

 توزيع نمونه برحسب جنسیت :  4جدول   

 درصد فراوانی جنسیت

 3/10 00 مونث

 4/01 03 مذکر

 422 02 جمع

تشكیل  جنس مذکردرصد را  4/01و  جنس مونثدرصد نمونه مورد بررسی را  3/10که  يافته ها نشان داد

 داده است.

 توزيع نمونه برحسب سن :  0جدول 

 درصد فراوانی سن 

00-02  2 9/40  

92-00  44 0/00  

90-92  42 2/90  

12-90  0 0/42  

10-12  2 0/40  

02-10  2 0/40  

 422 02 جمع

                                                           
1-Costa 
2-McCrae  
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ائه ار گرفت که نتايج آن در ذيلمورد بحث و بررسی قرار  ،استنباطی داده ها و اطلاعات يافته هایسپس 

 9از تحلیل همبستگی پیرسون استفاده شد که نتايج آن در جدول فرضیه پژوهش حاضر جهت بررسی  شود.می

 آورده شده است. 

 و اعتیاد به مواد مخدرهمبستگی بین ويژگی های کلی شخصیت  :9جدول 

 اعتیاد به مواد مخدر متغیرها

 همبستگی روان رنجوری

 معنادارای

10/2 

224/2 

 همبستگی برون گرايی

 معنادارای

03/2 

20/2 

 همبستگی باز بودن نسبت به تجربه

 معنادارای

43/2 

02/2 

 همبستگی توافق

 معنادارای

299/2- 

30/2 

 همبستگی با وجدان بودن

 معنادارای

43/2- 

29/2 

افراد و اعتیاد نشان می دهد بین روان رنجوری  9نفر می باشد. يافته های جدول  02در اين جدول تعداد برابر با 

افراد و اعتیاد به مواد مخدر رابطه بین برون گرايی همچنین  .(P<20/2) رابطه معناداری وجود داردبه مواد مخدر 

اد با افرتوافق  و باز بودن نسبت به تجربه های يافته ها نشان می دهد ويژگیولی  .(P<20/2)معنادار وجود دارد

افراد و اعتیاد به مواد مخدر  ويژگی با وجدان بودنبین  .(P>20/2) ندارد وجود رابطه معناداری اعتیاد به مواد مخدر

 .(P<20/2) وجود داردو منفی نیز رابطه معنادار 

 بحث و نتیجه گیری
بررسی رابطه بین ويژگی های شخصیتی و اعتیاد به مواد مخدر در گروهی از درمانجويان اين پژوهش با هدف 

ن روان رنجوری بیانجام شد. يافته ها نشان داد از بین مدل پنج عاملی شخصیتی نئو فقط  وابسته به مواد در شهرکرد

بین ويژگی با وجدان و  (P<20/2) شتمعناداری وجود دامثبت افراد و اعتیاد به مواد مخدر رابطه و برون گرايی 

 .(P<20/2) ديده شدبودن افراد و اعتیاد به مواد مخدر نیز رابطه معنادار و منفی 

در تبیین يافته های فوق بايد گفت پژوهشی که به بررسی رابطه بین مدل پنج عاملی شخصیت و اعتیاد به مواد 

را  با اعتیاد به مواد مخدرديگر ويژگی های شخصیت رابطه مخدر بپردازد، يافت نشد. ولی پژوهش های مختلفی 

 لیرا، -رودرگز پژوهش از حاصل های يافته طبقمورد بررسی قرار داده اند که به تعدادی از آنها اشاره می شود. 

( 4930، به نقل از پورنقاش، مرتضايی و پورحسین، 0222) تورنز و نیوبو -سنچر سیلوا، بروگال، سالوانی، -دومینگو

 فورد،. دارند را هروئین به اعتیاد با همبودی بیشترين اضطرابی و خلقی اختلالات جمله از روانشناختی اختلالات
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( 4930، به نقل از پورنقاش، مرتضايی و پورحسین، 0223) کرانزلر و فیرر برادی، ويس، زينگ، ديوو، جلیرنتر،

 که معتقدند و دادهاند گزارش را افسردگی و اضطرابی اختلالات به مبتلا بیماران در کوکائین به اعتیاد بالاتی شیوع

 پژوهش های کروسز،همچنین . سازد مهیا را مواد به اعتیاد برای زمینه است ممكن زندگی تنیدگیزای رويدادهای

 در که اند داده ( نشان0229(، هلی، کناپ، مارسدن، گسوپ و استوارت )4333و  4333دگويتز، کونه و ورتین )

. بنابراين نیز وجود دارد و اضطراب افسردگی خصوص به روانپزشكی علايم همپوشیافیونی،  مواد به معتاد افراد

نتايج پژوهش حاضر در مورد رابطه بین اعتیاد به مواد مخدر و روان رنجوری با ديگر پژوهش ها همخوان می 

، افسردگی، داشته باشند، اضطراب افرادی که اعتیاد به مواد مخدردر تبیین نتايج فوق می توان گفت باشد. بنابراين 

 معتاد افراد روانی سلامت نشان می دهند.خشم و پرخاشگری بالاتر و شايستگی، قاطعیت و وظیفه شناسی کمتری 

 معتاد فرد اصطلاح به يا رسد نمی معتاد فرد بدن به دارو که هنگامی .دارد تفاوت معتاد غیر افراد روانی سلامت با

 شايد .دهد می نشان خود از روانی تعادل عدم علائم جسمانی، های نشانه بر علاوه شود، می محرومیت دچار

 جزء نیز افسردگی و اضطراب .باشد فرد مختل فردی بین روابط و تكانشگری پرخاشگری، حالت اين بارز ويژگی

 می بوجود را ديگر اختلالات از ای زنجیره خود و هستند دارويی وابستگی يا اعتیاد شده شناخته اصلی پیامدهای

 بر علاوه .است جسم بر اعتیاد تاثیر بر مقدم روانی وابستگی اصولاً که گفت توان می مطلب اين به توجه با .آورند

افسردگی،  از فرار استرس، مسئله شود می اعتیاد به افراد گرايش سبب که ای عمده عوامل از يكی رسد می نظر به اين

 عاملی تواند می اضطراب و افسردگی بطوريكه .باشد می اعتیاد دامن به بردن پناه و فرار از مشكلات بین فردی

 را فرد روانی تعادل و مشكلات بین فردیزياد اضطراب افسردگی، بنابراين .شود اعتیاد سمت به افراد گرايش برای

 ارتباط مواد مصرف با شخصیتی مختلف عواملدر کل  .شود می روانی اختلالات انواع بروز باعث و میزند هم به

 رايج، و نسبی های ارزش پذيرش عدم جمله از هستند اعتیاد احتمال کننده بینی پیش صفات از وبرخی دارند

 ،و تكانشگری شديد پرخاشگری اجتماعی، ضد صفات استقلال، به شديد نیاز قدرت، منابع مقابل در مقاومت

 بابنابراين  .انضباطی و اجتماعی های مهارت فقدان پايین، نفس به اعتماد خود، زندگی بر کنترل فقدان احساس

 مواد مصرف به توجه لزوم روان، اعصاب درمانگاه به کننده مراجعه بیماران در مواد مصرف بالای شیوع به توجه

 مراجعه افراد در طرفی از و باشد می همیت ا قابل بیماران درمان و حال شرح در روانپزشكی مشكلات با همزمان

 موفقیت ضريب با مواد ترک تا داشت نظر در را روانپزشكی همزمان تشخیص بايستی می مواد ترک جهت کننده

 .باشد همراه بالا
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