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Abstract 
Women's addiction remains a taboo topic in society, despite advances in research and growing awareness. 

This taboo and denial do not prevent the rising prevalence of addiction, particularly among women. The lack 
of societal attention to this issue highlights the need for a deeper investigation into women’s addiction. In 
addition to their significant role in society, women, through motherhood, have the power to shape the well-
being or adversity of future generations. Therefore, understanding the complex and often hidden world of 
women struggling with addiction can help address their needs for reintegration into normal life and enhance 
preventive measures. The aim of this study was to explore the lived experience of motherhood in women 
undergoing treatment for drug addiction. This qualitative study utilized a phenomenological approach. The 
sample consisted of 20 mothers selected through purposeful sampling from women undergoing rehabilitation 
or with a history of rehabilitation at the "Parvin House" center in District 15 of Tehran. Data were collected 
through semi-structured interviews focused on the experiences of motherhood and addiction and were 
analyzed using the Colaizzi method. The data analysis revealed three main themes: "Mother," "Acceptance of 
the Inalienable Title," and "Loss," along with 19 related sub-themes. The findings of this study highlight the 
inherent vulnerability of humans and their tendency to be reactive. This concept was evident in all the main 
and sub-themes identified. Recognizing this as a fundamental belief and the prevailing attitude toward drug 
addiction could lead to significant changes in the strategies for combating drug addiction. The key actions 
include the establishment of transient centers, the creation of mobile teams throughout the city, the 
establishment of voluntary rehabilitation camps, and the decriminalization of drug addiction. All these 
actions can be effectively implemented within the framework of harm reduction.  
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 به مواد مخدر ادیدر زنان تحت درمان اعت  یمادر  ستهیمطالعه تجربه ز

 

 2یخانجان   یمهد،  1ی گرج  وشیپر
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 تهران، ایران   ک، ی دهکده المپ   یی، دانشگاه علامه طباطبا ی،  ت ی و علوم ترب   ی روانشناس   دانشکده   ، ی گروه روانشناس   استادیار،  -2

 

 چکیده 

تابو    نی. ایآگاه  شیمطالعات و افزا  شرفتیبا وجود پ  یموضوع تابو در جامعه مطرح است، حت  کیعنوان  زنان همچنان به  ادیاعت

و    یضرورت بررس  ده،یپد  نیزنان نشده است. کمبود توجه جامعه به ا  انیدر م  ژهیوبه  انیآمار مبتلا  شیبودن و انکار آن مانع از افزا

شقاوت    ایسعادت    توانندی . زنان، علاوه بر نقش مهم خود در جامعه، با مادر شدن مکندیتر مزنان را برجسته  ادیاعت  ضوعپرداختن به مو

بازگشت    یها برا آن  یازهاین  نیبه تأم  تواندیم  ادیزنان مبتلا به اعت  کیو تار  دهیچیپ  یا یشناخت دن  ن،یرا رقم بزنند. بنابرا  ینسل بعد

در زنان تحت درمان    یمادر  ستهیپژوهش مطالعه تجربه ز  نیکمک کند. هدف ا  رانهیشگیبهبود اقدامات پ  نیو همچن  یعاد  یبه زندگ

صورت هدفمند انجام شد و  به  یریگانجام شد. نمونه   یدارشناسیپد  کردیو رو  ی فیپژوهش به روش ک  نیبه مواد مخدر است. ا  ادیاعت

  قیها از طرتهران بود. داده  15واقع در منطقه  ن«یدر مرکز »خانه پرو یبا سابقه بازپرور  ای یزنان تحت بازپرور  انیمادر از م 20شامل 

ها، سه  داده  لی. از تحل دیگرد  ل یتحل  یز یشد و با روش کلا  یآورجمع   ادیو اعت  یتجربه مادر  رامونیپ  افتهیساختارمه ین  یهامصاحبه

 ی پژوهش ضعف ذات  نیا  جیمرتبط استخراج شد. نتا  یمضمون فرع  19عنوان بلاعزل« و »فقدان« و    رشی»مادر«، »پذ  یمضمون اصل

  ت یواقع  نیمشاهده شد. در نظر گرفتن ا  یو فرع  یاصل  نیمضام  یمفهوم در تمام  نیرا برجسته کرد. ا  یگراو به واکنش   لیانسان و تما

مبارزه با مواد مخدر    یموجب تحول در سازوکارها   تواندیم  اد، یو نگرش غالب نسبت به مواد مخدر و اعت  ییربنای باور ز  کیعنوان  به

 یی زداو جرم   یار یاخت  یهاکمپ   یاندازدر سطح شهر، راه   اریس  یهامیت  جادیا  ،یمراکز گذر  سیاقدامات شامل تأس  نیا  نیترشود. مهم 

 قابل اجرا هستند.  بیکاهش آس  کردی اقدامات در چارچوب رو  ن یبه مواد مخدر است. همه ا  ادیاز اعت
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 مقدمه 

مانند فقر، خشونت،    یمختلف  لیاز دلا  ،یخیطور تاراست که به  یانسان   یعدو چندبُ  دهیچیپ   یهادهیاز پد  یکی  1ادیاعت

. اگرچه مصرف مواد  (Ahmadi, 2008)  سرچشمه گرفته است  یخواهجانیاضطراب و ه  نیبه تسک  ازیو ن  یروح  ی هاب یآس

ها،  به آن  دیشد  یو وابستگ  یصنعت  2آغاز شد، اما به مرور زمان با گسترش مصرف مواد   ی اجتماع  ای  یدرمان   لیابتدا به دلا

 .  (Soleimanifar et al., 2004) شد  ل یتبد ی و روان یاجتماع   یجد یهااز بحران  ی کیبه  ادیاعت

بود و زنان معمولاً    ترعیمردان شا  انیمصرف مواد م  رایز  شد،یم  یمردانه تلق  یادهی عنوان پدعمدتاً به  ادیگذشته، اعت  در

زنان و   انی مصرف مواد م شی. با افزاشدندیمعضل م نیمشترک با مردان گرفتار ا  تیفعال ا یمانند حفظ روابط  یی ها نه یدر زم

در    یتیو جنس  یجنس  یهاشکل گرفت که تفاوت  ی دیجد  قاتیبر مطالعات مردان، تحق  یمبتن  ی درمان  ی هاروش  یناکارآمد

الگوها اعت  یعلل،  درمان  روند  و  کرد    ادیمصرف  برجسته  ا(Leshner, 1999)را  تأثتفاوت  نی.  شامل  هورمون  ریها    ی عوامل 

  ی هاو انگ  ی ز نقش عوامل فرهنگیو ن  اد، یبه اعت  یحیبه مصرف و سرعت انتقال از مصرف تفر  لیم  شیمانند استروژن بر افزا

به مواد را تجربه    یاز وابستگ  یشتر یمسائل باعث شده تا زنان نه تنها شدت ب  نیزنان معتاد است. ا  هیعل  تریقو  یاجتماع 

 باشد.   شتریب زیها نکنند، بلکه روند بازگشت به مصرف در آن

پ  با  زنان  به مراتب هز  یجد   یو خانوادگ  ی اجتماع   ،یفرد  یامدهایمصرف مواد در    ی هابیو آس  هانهیهمراه است که 

  ی مانند افسردگ  یشامل مشکلات روان  یفرد  یامدهای. پ (Hajizadeh et al., 2018)  کندیم  جادینسبت به مردان ا  یشتریب

ب اضطراب،  ب  رینظ  ی جسمان  یهای ماریو  و  ا  یمقاربت  یهای ماریسرطان  انگ  دز،یمانند  تحمل  که   یاجتماع   یها و  است 

 .  (Abedini, 2016)  کندیم  دی را تشد ی و عاطف ی روان یهاب یآس

اجتماع بُ  در ز  شیافزا  ،ی عد  عموم  دیتهد   ،ی اقتصاد  یهاانیجرائم،  ب  ،یبهداشت  مهم  ی اجتماع   ی تفاوتیو  آثار    نیتراز 

نهاد خانواده،    یخانواده، فروپاش  یبه کاهش ازدواج، طرد از سو  دهی پد  نیا  زین  یمصرف مواد در زنان است. در حوزه خانوادگ

  ی مانند ابتلا  ییهابیکه خود احتمال بروز آس   شودیمنجر م  ینقش مادر  یفایدر ا  یبعد، و ناتوان  یهابه نسل  ادیانتقال اعت

 .  (Pezdanpanah & Samadian, 2014) دهد یم  شیرا افزا دزی خانواده به ا یاعضا

به خانه و خانواده همراه   یجد  یهابیو رو به گسترش است، بلکه با آس  عیشا  یادهی تنها پددر زنان، نه  ژهیوبه  اد،یاعت

اعت خانوادگ   کی  ادیاست.  م  یمشکل  والد  شودیمحسوب  روابط  بر  تأث  ن یکه  کودکان  اگذاردیم  یقیعم  ر یو   راتیتأث  نی. 

کل  ژهیوبه نقش  که  مادران  مورد  تأ  یدیدر  دل  هیاول  یازهاین  نیمدر  به  دارند،  ن  ی رفتارها  لیکودک  با    ی ازهاینامتناسب 

 ,.Barnard & McKeganey, 2004 ;Dunlap et al)شود    یو عاطف  یاجتماع   ، یروان  یهاب یمنجر به آس  تواندیکودکان، م

2004) . 

  ،ینابارور  ن،یمصرف مواد بر جن  ریمانند تأث  یی هاینگران   یبارور  نیکننده مواد در سنتوجه تعداد زنان مصرفقابل  رشد

جن مادر  ن،یسقط  مشکلات  افزا  نشدهیزیربرنامه  یو  است    شیرا  .  (Pajulo et al., 2006 ;Sword et al., 2009)داده 

ناکاف   ن،یهمچن سبک  یرابطه  و  مادر  کودک  یارتباط  یهابا  دوران  در  چالش  ادیاعت  سازنهیزم  تواند یم  ی نامناسب    یهاو 

شود    یمادر زنان  ا( Qaderi & Mohseni-Tabrizi, 2011)در  در  شدن  مادر  مد  طیشرا  نی.  در  ضعف  با    تیریمعمولاً 

حما  ها،ت یمسئول آشفتگ  ، یخانوادگ  تیعدم  است  نقش  یو  همراه  مسائل،    نیا  .(Ronel & Haimoff-Ayali, 2010)ها 

 اند.  شده یبررس لیتفصبه ریاخ یهاکه در پژوهش گذاردیم  یبر سلامت مادران و کودکان برجا یاگسترده  یامدهایپ 

توجه    ازمندیاست که درمان آن ن  ی و اجتماع   یفرهنگ  ،ی روان  ،یبا ابعاد جسمان  دهیچیپ  یماریب  کیبه مواد مخدر    ادیاعت

مانند از    یو سطح سواد، عوامل خانوادگ  یتیشخص  یهایژگ یمانند و  یفرد به مصرف است. عوامل فرد  ش یگرا  یهاشه یبه ر

اقتصاد  یختگیهم گس عوامل  و  معتاد،  عضو  وجود  و  فرهنگ  یخانواده  خرده  یو  و  فقر  به    یهافرهنگمانند  ابتلا  در  غلط 

 
1-   Addiction 

2-  Drug use 
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دارند    ادیاعت دل(Zhiyan-Baqeri & Khojaye, 2021)نقش  به  زنان  ترب  لی.  و  خانواده  در  پررنگشان  فرزندان،    ت ینقش 

اعت  یشتریب  هایاثر اعتشوندیمتحمل م  ادیاز    یاختلال در دلبستگ  ن،یبر جن  کیولوژیزیف  یامدهایپ   تواند یمادران م  اد ی. 

آثار در بلندمدت بر سلامت خانواده و جامعه   ن یفرزندان داشته باشد که ا یبرا ی و اجتماع   یروان ی هابیمادر و کودک، و آس

 . (Sadeghi-Fasaei, & Jahandar, 2020) است رگذاریتأث زین

مصرف  کودکان مشکلاتمادران  معرض  در  مواد،  سوءتغذ  یکننده  بدرفتار  ه،یمانند  خانگ  ،یغفلت،  خشونت  و    یتجربه 

به دلقرار دارند. آن  ی جانیه  یهاب یآس مراقبت کاف   لیها ممکن است  والدگر  ، ینبود  بر عهده بگ  ینقش  باعث    رندیرا  که 

آن  ده یچیپ   ی تروما  جادیا م در  ا( Descartes et al., 2020)  شودیها  ب  نی.  رفتارها  شتریکودکان  پرخاشگرانه،    یدر معرض 

و    من یا  یدلبستگ  یریگبر شکل  تواند یمادر م  ادیاعت  ن،یبه مصرف مواد قرار دارند. همچن  شیو خطر گرا  یمشکلات روان

اثر منف  یاجتماع  رفتارها  ی شدن فرزندان  بروز  احتمال  آ  یو بزهکار  یضداجتماع   یداشته باشد و  دهد    شیافزا  ندهیرا در 

(Greene et al., 2021 ;Porreca et al., 2016). 

که،   است  جهت  آن  از  پژوهش  این  اجرای  ضرورت  و  م  رونداهمیت  در  مخدر  مواد  مصرف  رشد  به  و    انیرو  زنان 

موضوع را   نیو هدفمند ا  قیعم  یبه بررس  ازین  ، یو خانوادگ  یاجتماع   ، یاقتصاد  یهانهیچندجانبه آن، از جمله هز  ی امدهایپ 

تومان    اردیلیم  173به    1381در سال    ادیبه علت اعت  رانیشده از اپول و اعتبار خارج   زانی ها، م. طبق گزارش کندیآشکار م

مشغول   یدیوئیسال، به مصرف مواد اپ   15  ی بالا  یرانیهزار نفر از زنان ا  150تا    100  نی، ب 1383در سال    ن،ی. همچندیرس

ا و  سال    نیبودند،  تا  افزا  1397روند  درصد  ش یبه  م  ی چهار  در  به  انیمصرف  شد،  منجر  درصد    13که    یاگونهزنان 

تشکمصرف زنان  را  مواد  ا(Qaderizadeh et al., 2018  ؛Rahimi-Moghar, 2004)  دادندیم  لیکنندگان  کنار  در    ن،ی. 

مواد  شیافزا از  تر  یاستفاده  حت  اکیهمچون  گل،  مح  یو  آرا  یی هاطیدر  سالن  هاشگاهیهمچون  دل  ،یورزش  یهاو    ل یبه 

 .  ( Gholami-Abiz & Ahmadi, 2021)را دوچندان کرده است  ی و درمان رانهیشگینادرست، ضرورت مداخلات پ  ی باورها

تأث  ادیاعت  یامدهایپ  از  فراتر  آ  یفرد  راتیزنان  نسل  و  ن  ندهیاست  براکندیم   دیتهد  زیرا  تنها    ی.  درصد    کیمثال، 

م  یبزهکار معتاد  مادران  ظهور    تواندیفرزندان  آ  20به  در  بزهکار  شود    ندهیهزار    . (Rahimi-Moghar, 2004)منجر 

  ی قرار دارند و حت  یبارور   نیکننده مواد در سناز زنان مصرف  یی اند که درصد بالانشان داده  یالمللنیمطالعات ب  ن،یهمچن

باردار ادامه م  زین  یدر دوران  از سو(Tavakoli, 2011)  دهندیبه مصرف  زنان تحت درمان    یهاتجربه  یی بازگو  گر،ید  ی. 

تداوم درمان    یبرا  زهیانگ   شیو افزا  یابیبه معنا  تواندیم  اد،یاعت  یامدهای علاوه بر کمک به شناخت بهتر عوامل و پ   اد،یاعت

در زنان تحت   یمادر  یهاتجربه   یپژوهش حاضر با هدف کشف و مستندساز  ن،یبنابرا  .(Hedges et al., 2010)منجر شود  

هدف اصلی این پژوهش،    معضل بردارد.  نیو درمان ا  یریشگیپ   یمؤثر در راستا  ی شده است تا گام  یطراح  ادیدرمان اعت

 است. به مواد مخدر  ادیدر زنان تحت درمان اعت یمادر ستهیمطالعه تجربه ز

 

 روش پژوهش 

ک نوع  از  حاضر  رو  یفیپژوهش  با  ک  ییاستعلا  یدارشناسیپد  کردیو  روش  است.  شده    کرد یرو  کیعنوان  به  یفیانجام 

پد  انه،یگراعت یطب واقع  ها دهیبه مطالعه  ا  اتیتجرب  یو هدف آن کشف معان   پردازدیخود م  یدر بستر    ن ی روزمره است. در 

متغ  کیچیه  کرد،یرو جا  شده ن  یدستکار  رها یاز  به  دق  ی و  درک  بر  تمرکز  توص  قیآن  است.    ستهیز  یمعان   فیو  افراد 

خاص است و بر    یهادهیها از پد تجربه انسان  یچگونگ  یسازهدفش درک و شفاف  ،ییاستعلا  کردیرو  ژهیوبه  ،یدارشناسی پد

از مصاحبه عم  نیا استفاده  با  تحل  ، یگروه   ی هامباحثه  ق،یاساس  و  بر  ق، یدق  یهالیمشاهده    ی معناساز  ی چگونگ  یرسبه 

 .پردازدیخود م اتیافراد از تجرب

تهران است که    15واقع در منطقه    ن یپرو  یخانه  یدر مرکز بازتوان   ادیپژوهش، مادران تحت درمان اعت  نیهدف ا  جامعه

سم درمان  بازپرور  ییزداتحت  برا  یو  دارند.  نمونه   یقرار  روش  از  نمونه،  و    یریگانتخاب  شد  استفاده  هدفمند 
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اساس تجربهشرکت بر  ا  ستهیز  یکنندگان  اعت  یمادر  زخود  به رس  اد یو  توجه  با  به نقطه   دنیانتخاب شدند. حجم نمونه 

 Morrow et)حاصل نشد    یدیاطلاعات جد  گریمتوقف شد که د  یها زمانکه مصاحبه  یمعن  نیشد، به ا  نییتع  یاشباع نظر

al., 2015)دهد یامکان را م  نیا  شگرنوع مصاحبه به پژوه  نیشد. ا  یآورجمع  افتهیساختارمه یمصاحبه ن  قیها از طر. داده  

کنندگان  از مشارکت  یو بوم   قیاستخراج اطلاعات عم  یبرا  یرتریپذ انعطاف  یشده، فضا  ینیبش یکه ضمن داشتن سؤالات پ 

ها، از  داده  لیها مورد استفاده قرار گرفت. به منظور تحلداده  یسازیغن  یبرا  زیها، مشاهده نفراهم کند. علاوه بر مصاحبه 

برا  هرهب  یزیروش کلا شامل هفت گام  تحل  هیتجز  یبرده شد که  معان  لیو  استخراج  . (Morrow et al., 2015)است    یو 

اخلاق  تیرعا  یبرا  ن،یهمچن رضاشرکت  یتمام   ،یملاحظات  آنداده  یکتب  نامهتیکنندگان  اطلاعات  و  بهاند  صورت ها 

 شد.  یمحرمانه نگهدار

 

 هایافته

کنندگان به دست آمده و مدت زمان هر مصاحبه مصاحبه با شرکت  قیحاصل از پژوهش، که از طر  یهاافتهیبر اساس  

 ارائه شده است. 1کنندگان در جدول ک شرکتیبود، اطلاعات دموگراف ریمتغ قهیدق 75تا  45 نیب

سن شروع   نیانگیسال است. م  55/34ها  آن   یسن  نی انگیسال سن دارند و م  48تا    22  نیکنندگان در پژوهش بشرکت

افراد به طور متوسط    نیسال گزارش شده است. ا  25/12  مدت زمان ابتلا به مصرف مواد  نیانگیسال و م  21مصرف مواد  

سال    4/21  هاسن مادر شدن آن   نیانگیم  ن،یاست. همچن  بار  7/1  آنها  نیجن  یهاتعداد سقط  نیانگیفرزند دارند و م  5/2

  لاتیدرصد مجرد هستند. تحص  10و    وه یدرصد ب  10درصد مطلقه،    35درصد متأهل،    45تأهل،    تیبوده است. از نظر وضع

ب  10و    یدبستان  لاتیدرصد تحص  25  کل،یدرصد س  35  پلم،یدرصد د  30کنندگان شامل  شرکت است. در   سوادیدرصد 

تمام  50اشتغال،    تیوضع  نهیزم شغل  پاره  45وقت،  درصد  شغل  و  درصد  ب  5وقت  ن  کاری درصد  از    یمیهستند. 

درصد با همه   65مستقل. در رابطه با ارتباط با فرزندان،   ی هادر خانه گری د یمین  و  کنندیم  ی کنندگان در مرکز زندگشرکت

درصد از فرزندانشان    20ندارند و    یارتباط  چ یدرصد ه  5  ان، از فرزندانش  ی کیدرصد فقط با    10فرزندان خود ارتباط دارند،  

  ی مضمون فرع  19و  یبه سه مضمون اصل یزیها با استفاده از روش کلاداده لیو تحل هی. تجزشوند یم ینگهدار یستیدر بهز

 آمده است. 2شد که در جدول  یمنته

»مادر دیمفهوم  از  فرعشرکت  دگاهی«  مضمون  چهار  شامل  »پرورش   ی اصل  یکنندگان  نخست،  به  است.  که  دهنده« 

«. دوم، »عاشق«،  یآورد  ا یکه خودت به دن  ی بزرگ کردن آدم  یعنی   یرشد و بزرگ کردن فرزند است، مانند »مادر  یمعنا

و متفاوت«. سوم، »از خودگذشته«،    ق یعشق عم  ی عنی  ی»مادر  ریو شرط مادر به فرزند اشاره دارد، نظ  دیقیکه به عشق ب

خانه   یخودم گرسنه بودم، غذا  یوقت  یمانند »حت  پردازد،یسخت م  طیدر شرا  یدادن به فرزند حت  تیو اولو  یکه به فداکار

بچه به  ابتدا  مرا  مسئولدادمیام  بار  به  که  »مسئول«،  چهارم،  نظ  یمادر  نیسنگ  تی «.  دارد،   تیلمسئو  ی»مادر  ریاشاره 

 هستند. یمختلف تجربه مادر  یهاجنبه کنندهفیتوص نیمضام نیاز آن فرار کرد«. ا توانیاست که نم ینیسنگ

 ن یاشاره دارد. ا  یفرد  یآن بر زندگ  ریعنوان بلاعزل« به نحوه کسب عنوان »مادر« و تأث  رشی»پذ  یمضمون اصل  نیدوم

فرع »انجام وظ1است:    یمضمون شامل شش مضمون  برخ  فه«،ی(  عنوان وظ  یکه  به  را  آن  و چرا   چونیب  یافه یمادران 

زن  دانند، یم بشه«.    دیبا   ی مانند »هر  »استفاده  2مادر  برخ  «،یابزار (  فرزندآور  یکه  برا   یمادران  چون حفظ   یاهداف  یرا 

کرده  یریجلوگ  ای  یی زناشو  یزندگ انتخاب  طلاق  حساب 3اند.  از  »انتخاب  مادران(  که  شرا  یشده«،  مال  طیبا  و    یمناسب 

برنامه  یاجتماع  به صورت  را  کرده  شدهیزیرآن  کنجکاو4اند.  تجربه  سر  »از  برخ  «،ی(  دل  یکه  به  مادران  به    لیاز  علاقه 

ا فرزندآور  نیتجربه  کرده  ینقش،  انتخاب  »گر5اند.  را  مادران  ز ی(  که  باردار  ی ناممکن«،  دل  یکه  به  داشتند    ل یناخواسته 

مال باردار  ای   یمشکلات  ادامه  به  مجبور  بالا،  »گر6اند.  شده  یسن  مادران  زی(  که  آمادگ  یپرگناه«،  عدم  به  علم    ی برا  یبا 

 اند. نظر کردهاقدام صرف نیاز ا ن،یبودن سقط جن آلودهگنا لیبه دل ،یداربچه 
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 مشخصات دموگرافیک  . 1جدول 

 ارتباط با فرزندان  تعداد وسن فرزندان  سقط سن مادری شغل  تحصیلات اقامت  تأهل  مدت ابتلا سن ابتلا ماده مصرفی  سن کد 

 دارد ساله( 14،17،24)3 بار 9 18 پاره وقت  دیپلم درمرکز  مطلقه  سال  15 27 شیشه  42 1

 دارد ساله( 2)1 - 31 پاره وقت  دبستان  درمرکز  مطلقه  سال  14 19 تریاک، کراک، متادون، هرویین، شیشه  33 2

 دارد ونیم ساله( 2،12،17)3 بار 1 18 تمام وقت  سیکل مستقل متأهل  سال  2 31 شیشه، هرویین  35 3

 دارد ساله( 3)1 بار 2 31 تمام وقت  دیپلم مستقل متأهل  سال  9 22 هرویین، شیشه  34 4

 دارد ساله( 2،7،12،16،21)5 بار 3 21 تمام وقت  دبستان  مستقل مطلقه  سال  15 23 تریاک، هرویین  42 5

 ساله  1فقط با پسر  ساله( 1،6،9،19،26)5 بار 2 13 تمام وقت  دبستان  مستقل متأهل  سال  15 13 تریاک، شیشه  39 6

 ماهه  1فقط با پسر  ماهه( 1ساله و 10)2 بار 1 22 تمام وقت  سیکل مستقل متأهل  سال  15 17 تریاک، هرویین، شیشه، کراک  32 7

 دارد ساله( 4،10،16)3 - 13 تمام وقت  دبستان  مستقل متأهل  سال  1 35 تریاک  39 8

 دارد ساله( 7،16)2 بار 5 18 بیکار  سیکل درمرکز  متأهل  سال  16 18 شیشه  34 9

 دارد ساله( 4،8)2 بار 1 23 پاره وقت  سیکل درمرکز  بیوه  سال  8 22 تریاک  31 10

 دارد ساله( 11،13،14)3 - 14 پاره وقت  سواد بی درمرکز  مطلقه  سال  14 14 هرویین، سورچه  28 11

 در بهزیستی  ساله( 10)1 - 18 تمام وقت  دیپلم مستقل مجرد  سال  12 16 گل، شیشه، الکل  28 12

 ندارد ساله( 29،30،32،34)4 - 14 پاره وقت  دبستان  درمرکز  بیوه  سال  19 25 تریاک، شیشه  48 13

 دارد ساله( 14)1 بار 1 20 پاره وقت  سیکل درمرکز  مطلقه  سال  14 20 هرویین، شیشه، الکل 34 14

 دارد ساله( 2،7)2 - 30 پاره وقت  دیپلم درمرکز  متأهل  سال  21 16 کراک، شیشه  37 15

 دارد ساله( 7)1 - 29 پاره وقت  دیپلم درمرکز  متأهل  سال  14 22 شیشه، کراک  36 16

 ماهه در بهزیستی  2پسر ساله( 4،7ماهه،2)3 - 15 پاره وقت  سواد بی درمرکز  متأهل  ماه  6 21 سورچه  22 17

 دارد و نیم ساله( 2)1 بار 4 25 تمام وقت  سیکل مستقل مطلقه  سال  10 16 تریاک، شیشه، هرویین  28 18

 ساله دربهزیستی 9و7فرزند ( 1،3،5،7،9)5 بار 2 26 تمام وقت  دیپلم مستقل مطلقه  سال  10 25 شیشه  35 19

 ساله در بهزیستی 5فرزند ساله( 1،5)2 بار 3 29 تمام وقت  سیکل مستقل مجرد  سال 16 18 سورچه، شیشه، متادون  34 20
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 یو فرع یاصل نیمضام . 2  جدول

 ی فرع نیمضام مضامین اصلی

 مسئول /خود گذشته از /عاشق  /دهنده پرورش مادر 

 پرگناه  زی گر /ناممکن ز یگر /یسر کنجکاو از /حساب شده  انتخاب /یابزار  استفاده /فهیوظ انجام  پذیرش عنوان بلاعزل

 فقدان 
  یب   آدم /هاییدارا  خاکستر  /الورود ممنوع /بیغر  یآشنا /بندزده ینیچ /معنا  اعتراض /بیآس ن یماش /یرعادیغ یتجربه

 آرزو دلال /دست و پا 

 

تجربه،    ن یآنها اشاره دارد. ا  یبر زندگ   ادیاعت  یمنف  هایریثأ مادران معتاد و ت  اتی»فقدان« به تجرب  یمضمون اصل  نیسوم

  نیفرزندان را از ب  یمناسب برا  طیفراهم کردن شرا  ییو توانا  کند یمحروم م   ی و روان  یسلامت جسم  ت،یمادران را از امن

مادران   نیا  ن،ی. همچنشوندیبدل م  بیآس  نیافراد به ماش  ن یشده و ا  یو مادر  ی زندگ  یمعنا   ی سبب فروپاش  اد ی. اعتبردیم

از دست م  تیحما را  اجتماع   یروابط خانوادگ  دهند،یخانواده و دوستان  ن  شودیآنها خراب م  یو  را طرد    زیو جامعه  آنها 

اشاره    فیضع  یلیو تحص  یشغل  نهیشیو پ   ها، ییاز دست دادن دارا  ،ی به ضرر مال  توانیم  اد یاعت  ی امدهای پ   گری . از دکند یم

باعث کند بهبود   یکرد که   زین  یفروشو فروش مواد مخدر و تن  د یمانند خر  میارتکاب به جرا  ن،ی. همچنشودیم  یروند 

بندزده،    ی نیاعتراض معنا، چ  ب،یآس  نیماش  ،ی رعادیغ   ی: تجربهی ه مضمون فرع شامل نُ  یمضمون اصل  نیا  . ابدییم  شیافزا

، که در ادامه به تفصیل شرح داده  باشدیدست و پا، دلال آرزو م یموجود ب  ها، ییممنوع الورود، خاکستر دارا  ب، یغر  یآشنا

 اند. شده

ا  یمادران معتاد در تجربه مادر  ژهیو  یهابه چالش  «یرعادیمضمون »تجربه غ  مصرف    لیمادران به دل  نیاشاره دارد. 

تا   مانیو زا  یو حسرت آن را به همراه دارند. از دوران باردار  دهندیرا از دست م  یمادر  یعیطب  یهااز جنبه   یاریمواد، بس

  ک« یولوژیاز اضطراب و استرس است. در ابتدا، مادران معتاد به عنوان »مادر ب  رها پ آن   یکودک، تجربه مادر بودن برا  تیترب

گذشته را    ی تا کمبودها  کنند یها تلاش م. پس از ترک مواد، آنشوندیفرزندان خود را رها کرده و از مراقبت از آنها غافل م

 نشان دادن عشق و توجه به فرزندانشان. یبرا  شتریبا تلاش ب   ایهمراه است   یعلاقگیبا ب  ایجبران  نیجبران کنند، اما ا

مانند عدم    یمادر بر فرزندانش اشاره دارد. مادران معتاد با مشکلات  ادیاعت  یمنف  هایریبه تأث  ب«یآس  نیمضمون »ماش

  ی ها ی مار ی ب   ،ی شامل اختلالات روان  ها ب ی آس   نی رو هستند. ا غفلت و سوءاستفاده از فرزندان خود روبه   ، یو روان   یک ی ز ی حضور ف 

جنس  ،یجسم الگو  ،یسوءاستفاده  اجتماع   سبمنا  یفقدان  مشکلات  کودک  یو  کودک  یکارمانند  .  شودیم  یهمسرو 

  ، یقرار دارند و به مشکلات روان  یدر معرض خطرات جد  ،ی کیزیو ف  ی عاطف  یهاتیفقدان حما  لیمادران به دل  نیفرزندان ا

دادن حضانت    یو حت  یجسم م   ایاز دست  مبتلا  باردار  ن،ی. همچنشوندیشناسنامه  مواد در دوران  فرزندان   هب  یمصرف 

 دارد.  یمنف  هایریها تأثآن ندهیوارد کرده که بر آ یریناپذجبران  یهاب یآس

بحران  با  مواجهه  در  فرد  تجربه  به  معنا«  »اعتراض  چالشمضمون  و  س   یزندگ  یهاها  به  منجر  که  دارد  الات  ؤاشاره 

آنها در    هایریشده و تأث  یمنته  قیدردناک و عم  هایجانیها به هبحران   نی. اشودیم   ادی اعت  یدر معنا  یو بازنگر  یوجود

و فرزندان به عنوان عامل    دهند یرخ م   اد یبه ترک اعت  میقبل از تصم  ات یتجرب  نیموارد، ا  شتری. در بماندیم  ی ذهن فرد باق

همچون طرد   ی. مادران معتاد در مواجهه با مشکلاتشوندیم  یترک معرف  یبرا  زهینگرش به مواد مخدر و انگ  رییتغ  یاصل

ها را به  آن  ت یکه در نها  پردازند یم   یمعنادار  ی هافرزندان، به چالش  ی هارنج  دنی د  ا یخانواده،    ت یشدن، از دست دادن حما

  نده یآ یبرا  یترک عمدتاً از احساس گناه و نگران  زهیو انگ  اد ینگرش به اعت ریی. تغدهدیترک مواد مخدر سوق م  یبرا میتصم

 . شودیم  یفرزندان ناش

از مصرف مواد مخدر و تبعات آن اشاره دارد که شامل اختلالات    ی ناش  یبندزده« به مشکلات سلامت  ینی مضمون »چ

است. علاوه بر مشکلات    ی خودکش  یمکرر برا  یهانشده و تلاشحل  ی تروما  ،یاضطراب، پرخاشگر  ، ی مانند افسردگ  یروان
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جسمان  ،یروان سقط  ی های باردار  رینظ  ی مسائل  عفونت  ، ی مقاربت  ی هایماریب  رر،مک  ی هامتعدد،  مسمومسرطان،   تیها، 

مشکلات نه تنها    نیمضمون مطرح است. ا  نیدر ا  زین  یو پوست  ی زودرس، کاهش حافظه، و مشکلات دندان  مانیزا  ،یباردار

 .گذاردیم  یفرد باق   یو روان یبر سلامت جسم ی ادامه داشته و اثرات بلندمدت زیدر دوران مصرف مواد بلکه پس از ترک ن

»آشنا خانوادگ  ب«یغر  یمضمون  روابط  مشکلات  زناشو  یبه  اعت  یناش  ییو  ا  اد یاز  دارد.  از   نیاشاره  شامل  مشکلات 

از زنان معتاد    یاریاست. بس  یقانون  ای   ی طرد شدن، ترک شدن و طلاق عاطف  انت،یخانواده و همسر، خ  تیدست دادن حما

ها را از دست  آن  تیحما  جهیو همسران شده و در نت  انوادهروابطشان با خ   فیاند که مصرف مواد باعث تضعگزارش کرده

و شرم   یمشکلات منجر به سرافکندگ  نی. اکنندیم  یبانیپشتیو ب  ییاحساس تنها  شتریب  زیاند. زنان سرپرست خانوار نداده

 . شودینگهدارنده مانند متادون م یاز مصرف داروها

زنان معتاد اشاره دارد. زنان معتاد    یفرد  یهاتیو موقع  یبر روابط اجتماع   ادیاعت  یمنف  ریالورود« به تأثمضمون »ممنوع 

اعت شدن  آشکار  از  انگ  ادشانیپس  مروبه  ی منف  ی هابا  اجتماع   شوند یرو  طرد  باعث  حت  ، یکه  و  روابط  از   یقطع  اخراج 

 رات ییتغ  ن،ی. علاوه بر اکند یها دشوار مآن   یرا برا  د یجد  یو شروع زندگ   امعهبازگشت به ج  ها یبدنام  نی. اشودیها م محله

 مواجه شوند. یاد یکردن شغل و مسکن با مشکلات ز دای زنان در پ  نیکه ا شودیاز مصرف مواد باعث م ی ناش یظاهر

اقتصاد  ها«یی»خاکستر دارا  یمضمون فرع  اعت  یناش   یبه مشکلات  برا  ادیاز  افراد  مواد    نیتأم  یاشاره دارد که در آن 

.  دهندیانداز قرار ممانند غذا و پس  ی زندگ  یاساس  یازهایمواد را بر ن  دیخر  تیو اولو  فروشندیخود را م  ی هاییمخدر، دارا

اقتصاد  نیا اعت  یمشکلات  ترک  از  م  زین  اد یپس  مس  ابدییادامه  در  را  افراد  چالش  شانیزندگ  یبازساز  ریو    ی مال  یهابا 

م به طورکندیمواجه  با سخت  یکه حت   ی.  ترک، همچنان  از  تأم  ییهایپس  مال  نیدر  بحران   یاستقلال  با  مواجهه    ی هاو 

 . کندیم  تردهیچیرا پ  یبهبود ندیامر فرا نیکه ا شوند، یرو مروبه یاقتصاد تیاز وضع ی ناش  یو روان یروح

ب  یمضمون فرع  به فقدان مهارتی»آدم  پا«  اشتغال در شغل  یهادست و  پا  یهاپولساز و  اشاره    نییرده  و کم درآمد 

ندارند و    یتخصص  ایمهارت    ل،یازدواج زودهنگام و ترک تحص  ن،ییپا  نیدر سن  ادیابتلا به اعت  لیافراد اغلب به دل  نیدارد. ا

و از دست   یکلاهبردار  یبرا  یادیاحتمال ز  ، یو نشئگ  یخمار  لیبه دل  ن، یا  ر. علاوه بآورندیم   یکم درآمد رو  یهابه شغل

دارا نها  یهاییدادن  در  دارند.  افرادآن  ت، یخود  به  کار  شوندیم  لیتبد   یها  هر  مجبورند  بپذ  یکه  اگر    یحت  رند،یرا 

 . رندیگیقرار م فیضع ی تیدر موقع یو اجتماع  یباشد، و از نظر مال زیآمنیتوه

مواد اشاره دارد. مادران   یبه دست آوردن و نگهدار  یو ارتکاب جرائم برا  ادی»دلال آرزو« به ارتباط اعت  یمضمون فرع 

  ن ی. اکنندیفروش فرزندان م  یو حت  یفروشتن  ،یو فروش مواد، دزد  دیمواد، اقدام به خر  نیتأم  یمعتاد اذعان دارند که برا

رفتارها    نیمدت و گذرا هستند. ابه دست آورند، هرچند که کوتاه  یخوش  ی که لحظات  دهدیامکان را م  نیها اجرائم به آن 

برا  د ی شد  یوابستگ  جهینت تلاش  و  مواد  درگ  یبه  به  منجر  که  است،  آن  در چرخه   ریحفظ مصرف  رفتارها  یاشدن    ی از 

 . شودیم ی رقانونیغ 

 

 گیری بحث و نتیجه

مادر تجربه  شناخت  هدف  با  حاضر  اعت  یپژوهش  درمان  تحت  زنان  تحل  اد یدر  است.  شده  انجام  مخدر  مواد    لیبه 

»مادر« شامل   ی. مضمون اصلدی منجر گرد یمضمون فرع  19و   یسه مضمون اصل یی ها به شناساحاصل از مصاحبه ی هاداده

انجام    نیعنوان بلاعزل« شامل مضام  رشی»پذ  موندهنده، عاشق، از خودگذشته و مسئول است. مضپرورش  ی فرع   نیمضام

ابزار  فه،یوظ  ی مضمون اصل  ن،یپرگناه است. همچن  زیناممکن و گر  ز یگر  ، یشده، از سر کنجکاوانتخاب حساب  ،یاستفاده 

الورود، خاکستر ممنوع   ب، یغر  یبندزده، آشنا  ینیاعتراض معنا، چ  ب،یآس  نیماش  ،یرعادی تجربه غ   نی»فقدان« شامل مضام

  ی هاتیمحدود   تیپرداخته و در نها  یریگجه یو نت  ریبخش به تفس  نی. در اباشدیو دلال آرزو م  وپادستیآدم ب   ها،ییرادا

 خواهد شد.  انیپژوهش ب
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 : مادر1مضمون اصلی شماره  

از چهار مضمون فرع شرکت  دگاهیدر د  یمفهوم مادر  لیدهنده، عاشق، ازخودگذشته و مسئول تحلپرورش  یکنندگان 

است.    یزندگ   یهاتیو واقع   یمادر  یهاآلدهیا  نیپژوهش مشخص شده، تفاوت ب  نیکه در ا  یانکته  نیترشده است. مهم

شرکت   یاریبس خوباز  مادر  را  خود  ا  دانندینم  یکنندگان  دیو  آن  دگاهین  تطابق  تصوبه  با  ا  ریها  مادر  از   آلدهیجامعه 

انجام    ی گناه  گونهچیوقت و بدون هطور تمامرا به  یخاص، شغل مادر  یهایژگیبا و   یبه عنوان فرد  آلدهی . مادر اگرددیبرم

  گر ید  ا ی ها  ات مادربزرگیاز تجرب  ها یژگیو   نیاز ا  یاری. بس شودیکه کمتر در مادران حاضر مشاهده م  یی هایژگ یو  دهد، یم

به ازنان  ا  آلدهیعنوان مادران  بر  اجتماع   یستیفمن  یهاه ی با ظهور نظر  ن،یبه دست آمده است. علاوه  مفهوم   ،یو تحولات 

و    یروان  یتحت فشارها  ی. مادران امروزستین  یشگیوقت و همتمام  فهیوظ  کی  یمادر  گریشده و د   یراتییدچار تغ  یمادر

مادران معتاد    ژهیوبه خودشان و فرزندانشان شود. به  بیفشارها ممکن است منجر به آس   نی قرار دارند که ا  یاریبس  یاجتماع 

 یازهاین  جهیآورند و در نت  یممکن است به مصرف مواد رو  کنند،یرا تجربه م  یفراوان  یک یزیف  یهاب یو آس  یکه فشار روان

به فرزندان   گری د  یهابی از دست دادن حضانت و آس  موجب  طیشرا  نیدهند. ا  حیفرزند خود ترج  ی ازهایرا به ن  شانیشخص

مقابله با    یی از ضعف در توانا  یانشانه  تواند یم  یطیشرا  نیدر چن  ادیکه اعت  دهندینشان م  زین  یشناسروان  ات ی. نظرشودیم

نها  یمشکلات زندگ ا  یمادر  ت، یباشد. در  نقشبه  طیشرا  نیدر  تنها  یشناخته م  زابیدشوار و گاه آس  یعنوان  نه  شود که 

از مضامین فرعی مضمون» مادر«   دارد.  یتبعات منف  زی فرزندان ن  یمادران بلکه برا  یبرا در ادامه به شرح مفصل هر یک 

 پرداخته شده است:

 

 پرورش دهنده

فرع  فرآ»پرورش  یمضمون  به  پ   ی طولان  ندیدهنده«  برا  یادهیچیو  مادران  آن  در  که  دارد  جسمان  یاشاره    ، یرشد 

فکر  یاجتماع  ،یجانیه م  یو  تلاش  اکنندیفرزندانشان  اجتماع   یخانوادگ  یهاتیحما  ازمندین  ندیفرآ  نی.  بر   یو  و  است 

و اجتماع   یفرد  اتی تجرب  ،ی کیژنت  یهایژگیاساس  عوامل  دل  رگذاریأثت  ی و  به  معتاد،  زنان  و    ی وابستگ  لیاست.  مواد  به 

مسئله منجر به احساس شرم و   نیکه ا  دهند،یفرزند خود را از دست م  حیپرورش صح  یلازم برا  ییتوانا  ،ی مشکلات زندگ

و    نند از فرزند خود مراقبت کنند، ممکن است احساس شکست ک  توانندیکه نم  یزنان در مواقع  ن ی. اشودیم   ی فشار روان

به    تواند یمادران م  نی ا  یبازپرور  ندیدر فرآ  ی اجتماع   یها تیو حما  اتیبسپارند. تجرب  یستیفرزندشان را به مراکز بهز  یحت

 . آوردیها فشار مبه شدت بر آن ینقش مادر یفایدر ا  ییکمک کند، اما عدم توانا تیبهبود وضع

 

 عاشق

ا  یمضمون فرع  ب  نی»عاشق« در  اشاره دارد، که به رشد و تکامل    دیقی متن به محبت  به فرزندانشان  و شرط مادران 

و اختلالات    یعشق باعث کاهش اضطراب، افسردگ  نی. اکند یم   جاد یو اعتماد را در او ا  تیکودک کمک کرده و احساس امن

  لیموارد، مادران به دل  ی حال، در برخ  ن یاست. با ا  رگذاری تاث  فرد   ی و اخلاق  یو بر سلامت جسم  شودیم  ی در بزرگسال  یروان

  نیرا به فرزندانشان منتقل کنند. ا  ی محبت واقع  توانندیدر ابراز احساسات، نم   ی ناتوان  ای   اد یاعت  رینظ  ، ی سخت زندگ  طیشرا

 ن، یارتباط مؤثر با فرزندشان بازدارد. همچن  یها را از برقرارممکن است باعث شرم و غم در مادران شود و آن  یی عدم توانا

خالصانه  یبرخ محبت  که  زنان  در  یااز  خود  مادر  دلنکرده  افتیاز  به  ا  یناتوان  لیاند،  انتقال  فرزندشان،    نیدر  به  محبت 

  تواند یم  یمتخصصان و سرپرستان مراکز بازپرور  یاز سو  ی و درمان  یتیوجود، ارتباط حما  نی. با اکنندیاحساس شکست م

 شود. لی از عشق و محبت تبد  یواقع یاکرده و به تجربه میترم رارابطه  نیا



 به مواد مخدر   ادیدر زنان تحت درمان اعت یمادر سته یمطالعه تجربه ز گرجی و خانجانی: 
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 ازخودگذشته 

فرزندان اشاره دارد. از   ی ازهای دادن به ن تیاولو تیمادران و اهم یمتن به فداکار  نی»از خودگذشته« در ا یمضمون فرع 

افراط برسد، منجر به احساس سرخوردگ  ی باشد؛ وقت  یهم مثبت و هم منف  تواندیم   یخودگذشتگ و کاهش    یکه به حد 

اما ادامه دادن   شود،یم   یکودک منته  یعاطف  یهابیآس   برانبه ج  یگاه  یاز خودگذشتگ  نی. اشودیم  یاز زندگ  تیرضا

الگو از    کیبه عنوان    تواندیم  ده ی پد  نیا  ن،یمادر شود. همچن  ی هابیآس  دی کودک و تشد  یباعث نازپرور  تواندیرفتار م   نیا

ابتلا به مشکلات  یشخص  ی هامادر به فرزند منتقل شود، که منجر به از دست دادن خواسته  ا  یو  . در  گرددیم   ادیعتمانند 

  توانند یتا نشان دهند که م   دهندینشان م  یخود، از خودگذشتگ  یزندگ   یموارد، زنان به قصد اثبات قدرت و بازساز  یبرخ

 موفق شوند. توانندیم  هایدر برابر دشمن  یثابت کنند که حت گرانیعبور کنند و به د  یسخت زندگ طیاز شرا

 

 مسئول 

فرع  مسئول  یمضمون  به  تغ  یمادر  نی سنگ  تی»مسئول«  ا  یزندگ  راتییو  دارد.  اشاره  شدن  مادر  از  پس   ن یزن 

پاسخگو  ت،یمسئول نوزاد و  از  ن  ییکه شامل مراقبت مداوم  فرسا  طاقت  اریزنان بس  یبرخ  یبرا  تواند یاو است، م  یازها یبه 

  طیشرا نیاست، که ا مانیزا یاز تروما یناش ی و روان یجسم راتییبا تغ قیبدن مادر هنوز در حال تطب مان،یباشد. پس از زا

مقابله با استرس و درد، به    یبرا  ،یفشار روان  نیا  لیاز زنان به دل  ی. برخشودیم   یو درماندگ   ییباعث احساس شرم، تنها

مصرف و    یادامه  انیم  د یزنان مبتلا به مصرف مواد ممکن است با تعارضات شد  ن،ی. همچنآورندیم   یمصرف مواد مخدر رو

 ت یشدن وضع  تردهیچ یباعث پ   شود،یکه به احساس گناه و شرم منجر م   ها،دهی پد  نیمراقبت از فرزند خود مواجه شوند. ا

 . گرددیم  طیشرا نیمادران و فرزندان در ا

 

 : پذیرش عنوان بلاعزل 2مضمون اصلی شماره  

در زنان تحت درمان    ژهینقش است، به و  نیا  رشی پذ   ی مادر شدن و چگونگ  یتجربه   یبحث، بررس  نیا  یمضمون اصل

برخادیاعت مادر  ی.  تجربه  زنان  متناقض  یاز  احساسات  با  م  یرا  ناش  کنندیمواجه  است  ممکن  آگاه  یکه  محدود،    یاز 

ا  یاجبار  ی حت  ای   ی فرهنگ  یفشارها برخ  نیبودن  باشد.  مادر  ی نقش  زندگ  یزنان  م  ی را هدف  حال  دانند، یخود  که    ی در 

موارد، مادران    نی. در کنار ااندرفتهینقش را پذ  نیگذشته، ا  یهابیآس  ایمختلف، از جمله احساس گناه    لیبه دلا  گرانید

مقابله    یبرا  یمنجر به مصرف مواد به عنوان راه  تواندیرو هستند که مروبه  ی مضاعف  یو جسم  یبا فشار روان   اد یمبتلا به اعت

  ی که هر زن به شکل  شودیباعث م  ی فرد  قاً یو عم  دهیچی تجربه پ   ن یشود. ا  یمادر  تیاز مسئول  ی ناش  ی هابا استرس و تنش

به مادر تاث  یمتفاوت، نسبت  و  بر زندگ  یمتفاوت  راتیواکنش نشان دهد  ترب  یاز آن  بپذ  تیو  به    .ردیفرزند خود  ادامه  در 

 شرح مفصل هر یک از مضامین فرعی مضمون»پذیرش عنوان بلاعزل« پرداخته شده است.

 

 انجام وظیفه 

خود   یاله  فیو تکل  ی را به عنوان هدف اصل  یاشاره دارد که مادر  یبه تجربه زنان  فه«ی»انجام وظ  یمضمون فرع   نیاول

انندیبیم برا   نی.  زن  که  م  دهیآفر  یمادر  یباور  باعث  سخت  شود یشده،  تحمل  با  زنان  مادر  یهای که  نقش  را    یفراوان، 

ارندیبپذ در  اما  ع   ان،یم  نی.  و  دادن هو  ییتوانا  دماحساس کمبود قدرت  از دست  به  انتخاب، منجر  ا  یفرد  تیدر   جاد یو 

کنترل و    ی احساسات، ممکن است به مصرف مواد پناه ببرند تا به نوع  نیجبران ا یزنان، برا ن ی. اشودیم  ی احساس درماندگ

باز  تیمن را  ا  ابند،یخود  با آس  نیهرچند  ن  ییهابیعمل  از  تنب  یازهایهمچون غفلت  نادرست همراه است.   یها ه یفرزند و 

.  شودیمنجر م  ی به تباه  تیاما در نها  دهد،یرا کاهش م  یاجتماع   ی از اجبارها  یناش  یمصرف مواد به طور موقت درد روان

 است. نییقابل تب « یشناختروان ی هاهیو »نظر «ی»تضاد و وابستگ ت«،ی»جنس «،ی»فشار عموم یهاهیبا نظر  دهی پد نیا
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 استفاده ابزاری 

  یبا همسر، به فرزندآور ماریارتباط ب کیاشاره دارد که به منظور حفظ  یبه زنان «ی»استفاده ابزار ی مضمون فرع  نیدوم

  ط یاغلب شرا  یرا حل کند. اما در واقع، فرزندآور  ییزناشو  یمشکلات زندگ  تواندیاقدام م  ن یا  کنندیگمان م  آورند،یم  یرو

از    ی رفتار ناش  ن ی. اکندیم  د ی آن را تهد  یهمسران وجود نداشته باشد، ادامه  نیب  حکممست  یاکرده و اگر رابطه  تردهیچیرا پ 

غلط  فرزندآور  یباور  که  راه   یاست  زناشو  یبرا  یحلرا  ب  داندیم  ییمشکلات  جلوگ  شتریو  منظور  و    یریبه  طلاق  از 

درد   لیدارند و به دل ندیناخوشا اتیتجرب رشیو کمبود پذ  نییگروه معمولاً عزت نفس پا  نی . زنان اشودیانجام م یطردشدگ

ها اغلب منجر تلاش  نی ا  جهی. نتآورندیم  یحفظ رابطه رو  یبرا  یبه عنوان ابزار  یمشکلات، به فرزندآور  نیاز ا  یناش  یروان

در   یارزش ذات  کیبه عنوان    یموارد، مادر  نی. در اشودیمادر و فرزند م   یبرا  یمنف  اتیو تکرار تجرب  شتریب  یبه طردشدگ

 .شودیگرفته نم ظرن

 

 انتخاب حساب شده 

 ی فرزندآور  یسته ی خود را شا  یمال  ییتوانا  لیاشاره دارد که به دل  ی»انتخاب حساب شده« به زنان  یمضمون فرع   نیسوم

 ی اری. بساورندیفرزند ب  توانند یکودک هستند، م هیاول یازها ین نیباور بودند که چون قادر به تأم  نیزنان بر ا نی. ادانستندیم

  ی برا  شتریب  یجبران کنند، اما چون فرزندآور  یخود را با فرزندآور  یدوران کودک  یودهاافراد در تلاش بودند تا کمب   نیاز ا

. غم، شرم و خشم  شودیدر مادر م   ان یو طغ  یدیاقدام اغلب منجر به ناام  نیرفاه کودک، ا  یخودشان بود تا برا  ی ازهایرفع ن

تا    دهدیمادران را به مصرف مواد سوق م  نیا  ،در برآوردن انتظارات  یگذشته، در صورت ناکام  یدردها  نیاز عدم تسک  یناش

نشئگ  ی مدت  یبرا را در  اابندیب  ی آرامش  تنها وضع  نی.  م  تیامر  بدتر  نها  کندیرا  در  فرزندان  تأم  ت یو  مواجه   یماد  نیبا 

 بگذارد.  ی منف ریبر رشد آنها تأث  تواندیکه م  مانند، یمادر محروم م یهستند، اما از حضور معنو

 

 از سر کنجکاوی 

 یتجربه   یو برا  یرا از سر کنجکاو  یاشاره دارد که نقش مادر  یبه دختران  «ی»از سر کنجکاو  یمضمون فرع   نیچهارم

  ی هاهستند، در تلاشند تا با مراقبت از عروسک   یکودک همسر  یدختران که اغلب قربان  نی . ارندیپذیخود م  ستهینزیکودک

از   یاریاست که بس  نی سنگ  یتیتجربه کنند. اما مراقبت از فرزند مسئول  ،اندرا که از دست داده  یدوران کودک  یزنده، شاداب

ابتدا نمآن  از ازدواج، زمانندیاز پس آن برآ  یبه درست  توانندیها در  دختران    نیا  کند،یفروکش م  هیاول  یکه شاد  ی. پس 

  ی زندگ  رشیدر پذ   یناتوان  لیاند. به دلبه آن دچار شده  شانیاز دست دادن دوران کودک  لیکه به دل  شوندیم  یمتوجه سوگ

  ی در زندگ   یکودک   ینمادها  یبا بازساز  کنندیدختران تلاش م  نیاز ا  یبرخ  ،یی زناشو  یکودکانه و مواجهه با مشکلات زندگ

نوع  ،یبزرگسال ا  یبه  کنند.  فرار  خود  نشده  حل  سوگ  و  نیاز  به  م  یزمان  ژهیمشکلات  عموم  ردیگیشدت  فشار  و    یکه 

  ن یاز موارد، ا  یاری. در بسرند یبگ  ی اجتماع   د ییتا تأ  کندیوادار م  ترعیسر  یها را به فرزندآورآن  ل، یفام  نزنا  گر یبا د  سهیمقا

نم  یهات یشخص بر  نوزاد  از  مراقبت  از پس  م  ندیآی شکننده  و حقارت دچار  احساس شرم  به  نهاشوندیو دوباره  در    ت، ی. 

 . آورند یم  یمواد مخدر مشترک با او رو صرف جلب توجه و اعتماد همسر، به م یزنان برا نیاز ا یبرخ

 

 گریز ناممکن 

و مادر شدن، به    یباردار  یبرا  یقبل  میاشاره دارد که بدون تصم  یزنان  تیناممکن« به روا  زی»گر  یمضمون فرع   نیپنجم

ا ناخواسته در  اعترندیگیقرار م  تیوضع  نیطور  ب  ادی.  از خود  را  آنقدر فرد  روابط جنس  کندیم  خودیبه مواد مخدر   ی که 

باشد، اما به    گریمشکلات د  انیتنها اتفاق مثبت در م  دی شا  یباردار  ط،یاشر  نی. در اشودیم  جاد یمکرر و بدون محافظت ا

زنان    نیکه ا  شودیباعث م  نیهمچن  ادی. اعتشوندیخود م  یمتوجه باردار  ریآن، زنان د  راتییعدم توجه به بدن و تغ  لیدل
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دوز   ،یخاتمه دادن به باردار  ظورها ممکن است به مناز آن  یاریرا نداشته باشند. بس  نیانجام سقط جن  یبرا  یمال  ییتوانا

آوردن کودک   ا یبه دن  ی و اجتماع  ی روان ی فشارها  لیزنان به دل ن یکنند. ا ی ربهداشتیغ  یهااقدام به سقط ا یمواد را بالا ببرند  

  ن یموارد، ا  شتری. در بپردازندیم  یباردار  تیاز وضع  ییرها  یبرا  یبه انجام هر کار  جهیو در نت   دانندیم  ی اضاف   یرا مشکل

بنتلاش به  مها  دن  خوردیبست  به  امر  ای و  به  کودک  اشودیم  لیتبد  تیاهمیب  ی آمدن  نظر  تیوضع  نی.    یهاهیبا 

 است. نییو »کسب قدرت« قابل تب سم«ی»فمن ت«،ی »جنس

 

 گریز پرگناه 

و قبح    یمذهب  یباورها   لیبه دل  ،یاشاره دارد که پس از اطلاع از باردار  یپرگناه« به زنان  زی»گر  یمضمون فرع   نیششم

  ی اله  ریتقد   میزنان خود را تسل  نی. ادانندیخداوند م  یاز سو   یاهیکرده و فرزند را هد   یاز انجام سقط خوددار  ن،یسقط جن

ا  کنند، یم در  شد   ریمس  نیاما  تعارضات  و  گناه  احساس  م   یروان  د یبا  ناش شوندیروبرو  گناه  احساس  د  ی.  باور  و    ی نیاز 

دارند، از اقدام به سقط    یو مشکلات مال  ادیمانند اعت  یدشوار   طیکه شرا  ی زمان  یزنان حت  نیاست که ا  یابه گونه  یاجتماع 

 ماتیتصم  نیا  یجمله عوامل اصل  زا  ، یاجتماع   د ییبه تا  از یاجتماع و ن  ی. ترس از طرد شدن از سوکنندیم  یخوددار  نیجن

  شوند یهمسر مواجه هستند، با احساس گناه و شرم مواجه م  یاز سو  تیو کمبود حما  ادی با اعت  ی وقت  ژهیوزنان به  نیاست. ا

م فشارها  تواندیکه  برخ  یادیز  یروان   ی باعث  آن  ی شود.  ااز  شخص  میتصم  نی ها  قرمز  خط  عنوان  به  نظر   یرا  در  خود 

در   یو اجتماع   یتعارضات روان  نی. اکنندیم  زیپره  نیگناه است، از سقط جن  یاقدام  نیباور که انجام چن  نیاو با    رندیگیم

 کند.   جادیزنان ا نیا ی پرچالش و دشوار برا یاتجربه تواندیم  ندهیو ترس از آ ادیکنار اعت

 

 : فقدان 3مضمون اصلی شماره  

کننده مواد  اشاره دارد. زنان مصرف  ، ینه لزوماً انسان  ،یااست که به از دست دادن ابژه  زیانگغم  یافقدان تجربه  ایسوگ  

فقدان انواع  با  مواجهه  دارابا  دادن  دست  از  جمله  از  معنا  ها، ییها،  و  سا   شتریب  ، یزندگ   ی آبرو،  تاث  نیریاز  قرار    ریتحت 

  ل یگر تبدواکنش  یکه فرد به موجود  شود یفرد و سلب استقلال او، باعث م  یمعمول  ی زندگبا نابود کردن    اد ی. اعترندیگیم

منجر    ی زندگ  یباورها و معنا  ختنیبه فرور  ادیاعت  ن،ی. علاوه بر ازندیم  بیآس  گرانیخود، به د  ی حفظ بقا  یشود که در پ

نه تنها سلامت جسم و    اد ی. اعتپردازدیم  راتییتغ  نیا  رشیتداوم مصرف مواد، به پذ  هیتوج  یو فرد در تلاش برا  شودیم

روابط اجتماع   کند، یم  د یروان فرد را تهد  ن  ی و خانوادگ  یبلکه  از فرد مصرف  جه،ی. در نتبردیم   نیاز ب  زیاو را  کننده مواد 

  یهاخود دست به رفتار  یازهاین  نیتأم  یکه برا  شودیم   ل یتبد  ده یدب یموجود آس  کیو به    شودیخانواده و جامعه طرد م 

 ز یفرزندانش ن  یکه حت  رساندیم  یی فرد را به جا   ت یدر نها  ینابود  یچرخه  نی. ایفروشو تن  یدزد  رینظ  زند، یم  یراخلاقیغ 

در ادامه به شرح مفصل هر یک از مضامین    .آوردیبه بار م  اد یاست که اعت  یاعمق فاجعه  ی ایکنند، گو  نهیاو هز  یبرا  د یبا

 فرعی مضمون»فقدان« پرداخته شده است. 

 

 ی غیرعادی تجربه

  ی معمول  یزندگ   کی است. مواد مخدر فرصت داشتن    ی زندگ  یرعادیغ   یتجربه  اد، یاز فقدان در اعت  ی مضمون فرع   نیاول

افراد    نیاز ا  یاری. بسدهد یرا از دست م  اشیبه مواد، کنترل زندگ  یوابستگ  لیو او به دل  رندیگیکننده م را از فرد مصرف 

  ی دردها  نیاند. اآورده  یها به مواد روکاهش آن  یاند که برامختلف مواجه بوده  یروان  یبا تروماها و دردها  زین  ادیقبل از اعت

نم  یروان تنها درمان  وابستگ  شوند، ینه  به  افزا  یبلکه  و  مواد  به  م  شیفرد  آن منجر  اعتشودیمصرف  زندگ  اد،ی.  تنها    ی نه 

  ان ی. در مبردیم  نیاز ب  زیرا ن  ندهیدر آ  رمالن  یزندگ  کی و بازگشت به    طیبلکه احتمال بهبود شرا  رد،یگیرا از فرد م   یعاد

  توانندینم   اد، یمشکلات اعت  لیمادران به دل  نیو دشوارتر است. ا  تر دهیچیزنان معتاد پ   یبرا  یمادر  یمشکلات، تجربه  نیا
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عاطف پ   ی ارتباط  و  مادر   یاوسته یسالم  تجربه  از  مختلف  حالت  سه  در  کنند.  برقرار  خود  فرزند  از    ن، زنا  نیا  ان یم  یبا 

هستند، ممکن   یبازپرور  ای که تحت درمان    ی. مادرانشودیم  دهید  تیجبران عشق و مسئول  یکامل تا تلاش برا  یتوجهیب

نه    ادیاعت  ت،یمتفاوت است. در نها  یعاد  یتجربه با مادر  نیبا فرزند خود برقرار کنند، اما ا  یعاطف  وندیاست تلاش کنند تا پ 

آس روان  یجسم  ی هابیتنها  م  فرد به    ی و  تجربه  کند، یوارد  به    یمادر  یبلکه  و  کرده  سلب  او  از  را   ی تجربه  ک یسالم 

 . کند یم  لیتبد  یرعادیغ 

 

 ماشین آسیب

گذشته   یهاب یاشاره دارد که به واسطه آس  یمادران  اد یاست که به اعت  ب«یآس  نیاز فقدان، »ماش  یمضمون فرع   نیدوم

به سلامت    بی. مادر معتاد با آسزنندیم   بیآس  زیو جامعه را ن  انیو نه تنها خود بلکه اطراف  آورند یم   یمعضل رو  نیبه ا

مادران   نی. فرزندان اشودیم   یبعد  یهانسل  یو موجب تباه  کندیم   دیهدخود، خانواده و فرزندانش را ت  یو روان  یجسمان

هستند. علاوه بر   یو اختلالات روان یتولد، مشکلات مادرزاد یهاییاز جمله نارسا ی و روان ی جسم یدر معرض مشکلات جد

و به   کند یها را برآورده نمآن هیولا یازهایکه ن  شود،یفرزندان م  یاو از زندگ  ی و روان یکیز یف بتیمادر منجر به غ   ادیآن، اعت

از دست دادن    ،یو روح  یجسم  یهاهمچون سوءاستفاده  یکودکان با مشکلات   ن ی. اانجامدیم  ی و اجتماع   ی عدم رفاه اقتصاد

و حت بس  یتیهویب   یحضانت  آن   یاریروبرو هستند.  کار    نییپا  نیها در سناز  به  بزرگ    یهات یمسئول  رفتنیپذ  ای مجبور 

به طور کل  یشاهد مشکلات  یموارد  درو    شوندیم زودهنگام هستند.  ازدواج  احساس   هابیآس  نیا  ، یهمچون  فرزندان  به 

م خشم  و  شرم  شکنندگ  دهند یگناه،  موجب  م آن  یروح  یو  طور  شود،یها  پذ   یبه  به  قادر  عشق    رشیکه  و  محبت 

 . گردندینم

 

 اعتراض معنا 

فرع   نیسوم دل  یمضمون  به  فرد  آن  در  که  است  معنا«  »اعتراض  فقدان،  بحران   لیاز  با  مانند    ،یزندگ   یهامواجهه 

  ی جانیها منجر به درد هبحران   نی. اشودیمواجه م  ییمعنا  یهاگذشته، با چالش  یهابی آس  یفراخوان  ای   دی جد  یهاب یآس

خود را اتخاذ کرده    ماتیکرده و تصم  یآن تا کنون زندگ  اسکه بر اس  گرددیفرد م  یزندگ  یاصل  یو شکستن معنا  دیشد

بحران باعث    نیافراد، ا  ی فرد را به بحران فرو ببرد. در برخ  تواندیاست که م   ند یناخوشا  یامعنا تجربه  ختنیفرور  نیاست. ا

مصرف و انکار    هممکن است منجر به ادام  گرانی اما در د  شود، یبه مصرف م  ل یو کاهش تما  ینگرش به مواد مصرف   رییتغ

در    رییبخش باشد و باعث تغنجات  یمعنا  تواندیم  «ی»مادر  اند،دهیخط رس   یکه به انتها  یزنان معتاد  یشود. برا  تیواقع

جبران   نیو ا  پردازندیموارد، افراد به جبران اشتباهات خود در برابر فرزندان م  یکامل شود. در برخ  یبهبود  یرفتار و حت

به مصرف    لینگرش به مواد و کاهش تما  رییپروسه با تغ  نی. اشودیترک کامل مصرف مواد م  یتح  ا ی  یباعث بهبود نسب

که آنان در لحظات    دهد یها از زنان معتاد نشان مقولاز نقل  ی. برخکند یکمک م  یبهبود  ریهمراه است که به ثبات در مس

 . اندافتهیمانند فرزندشان، از بحران عبور کرده و بهبود   ،یزندگ  یبرا  یلیدل  افتنیبا   یبحران

 

 چینی بندزده 

کننده  زنان مصرف  یو جسمان  یروان  ،یروح  یهابی بندزده« است که به آس  ینیاز فقدان، »چ  یمضمون فرع   نیچهارم

  ، یشامل افسردگ  هابیآس  ن یاست. ا  ها نهیدر همه زم  یها و احتمال فروپاش آن  یریپذبی دهنده آسمواد اشاره دارد و نشان

پرخاشگر افزاحل  یتروما  ،یاضطراب،  و  خ  ش ینشده  سو  یودکشخطر  از  مانند    ی جسمان  یهابی آس  گر،ی د  یهستند. 

زنان   نیا  زیها و مشکلات حافظه و تمرکز نها، عفونتسرطان  ، یمقاربت  یهایماریمتعدد، ب  یهاناخواسته، سقط   یهایباردار

  شودیم  ی ف شغلیروزمره، مراقبت از فرزندان و انجام وظا  یدر انجام کارها  تیموجب محدود  ها بیآس  نی. اکند یم   دیرا تهد
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  ت یواقع  نیکه ا  کشند،یخود را به دوش م  ادیابتلا به اعت  ت یزنان اغلب مسئول  نیو همراه با حس غم، شرم و حسرت است. ا

آنان م   ی احساسات منف  د ی باعث تشد ا  ی . در برخشودیدر  از مسئول  نی موارد،  از معاف بودن    ی راض  ی اجتماع   یهاتیافراد 

ابزار  یهستند که نوع  ا  طیاز شرا  یاستفاده  اعت  «یشناختروان  یهاه یبا »نظر  توانیرا م  دهیپد  نیخود است.    ادیمرتبط با 

 کرد. نییتب

 

 آشنای غریب 

اشاره دارد.    ادیاز اعت  یناش  یو خانوادگ  یاجتماع   راتیی است که به تغ  ب«یغر  یاز فقدان، »آشنا  یمضمون فرع   نیپنجم

.  شودیها در خانواده مرفتن احترام و حرمت  ن یو باعث از ب  دهد یقرار م  ریو اخلاق فرد را تحت تاث  تیانسان  ج یبه تدر  ادیاعت

 بیکار منجر به تخر  نیاگر ا  یحت  شکند،یرا م  میبه دست آوردن مواد هرگونه مرز و حر  یبرا  یفرد مبتلا در زمان خمار

خانوادگ ا  ی روابط  پ   نیشود.  انکار  و  خانواده  از  فرد  طرد  به  م   ی خون  ی وندهایرفتارها  اعتشودیمنجر  مردان    اد ی.  در  ابتدا 

از هم پاش  دهد،یقرار م  ریو سپس زنان را تحت تاث  دهد یخانواده رخ م باعث    ی نیسنگ  ی هات ی خانواده و مسئول  ی دگیکه 

فرد مبتلا را حذف کند و    کندیتلاش م  اد،یفرزند به اعت  یشرم از ابتلا  لی. خانواده به دلشودیزنان سرپرست خانوار م  یبرا

بهبود    یحت فرد  ناش  زی ن  افتهیبازگشت  استرس  روبه  ی با  و قضاوت  ماز طرد  اشودیرو  م   رات ییتغ  ن ی.    ی اعضا  شودیباعث 

 . ندیبب بیآس یو اجتماع ی شوند و روابط عاطف بهیاز هم غر وادهخان

 

 ممنوع الورود 

آنها در جامعه اشاره   یافراد معتاد و انزوا  یاز فقدان، »ممنوع الورود« است که به طرد اجتماع   یمضمون فرع   نیششم

به   انیو ترس از مبتلا  یمنف  یهانشود. نگاه  رفتهیخود پذ  یهاشهر جز پاتوق   یکجا  چیفرد در ه  شودیموجب م  ادیدارد. اعت

کادر درمان، از    یدهندگان، حتمردم ترسناک به نظر برسد. خدمات  یبرا  هاابانیو خ  یعموم  یهامکان  شودیباعث م  ادیاعت

به مواد، به    انی . مبتلاکنندیخدمات آنها اجتناب م  رفتنی از پذ  زین  انی و کارفرما  کنندینم  ی افراد احساس راحت  نیکمک به ا

امکان کسب درآمد دارند. طرد    یفروشنت  ایو فروش مواد    دیمانند خر  یتنها در مشاغل خاص  ،یظاهر  ریی در صورت تغ  ژهیو

.  شود یم  یباعث کاهش احتمال بهبود  نیبماند، که ا  یها باق در پاتوق   دهد یم  حیاست که فرد ترج  د یآنقدر شد  یاجتماع 

شهرت بد    لیاگر دست به ارتکاب جرم نزده باشد، به دل  یو فرد حت  ابدیی»معتاد« به سرعت گسترش م  یبرچسب اجتماع 

رفتارها به  محکوم  اشودیم  یاخلاق  ریغ   یخود  تسلبرچسب   نی.  و  شرم  باعث  د  میها  آنچه  به  موردش    گرانیفرد  در 

 ی که فرد را برا  ماندیم   یباق  یابه پوست و لثه، به گونه  بیمانند آس  اد، یاز اعت  ی ناش  یظاهر   راتیی. تغشودیم   پندارند یم

 . دهد یقرار م یدر معرض قضاوت و طرد اجتماع  شهیهم

 

 ها خاکستر دارایی

فرد مبتلا    یمنابع مال  بیو تخر  ادیاعت  یاست که به تبعات مال   ها«یی از فقدان، »خاکستر دارا  یمضمون فرع   نیهفتم

 یزیکه چ  ییتا جا  رودیم  لیاو به سرعت تحل  یو منابع مال   شودیبه مرور زمان باعث کاهش درآمد فرد م   ادیاشاره دارد. اعت

 شتر،یبه مواد ب  ازیو ن  یوابستگ  شیبه مرور با افزا  شود،یبا مبالغ کمتر انجام م  دامصرف، که در ابت  نی. اماندینم  یاز آن باق

کند، اما با گذشت زمان و بروز    نهیهز  یترمواد مبالغ کم  د یخر  ی. فرد مبتلا ابتدا ممکن است برادهدیم   ش یرا افزا  هانهیهز

  ن یتأم  یفرد برا  شودیباعث م   تیوضع  ن ی. اابدییش می افزا  یریبه شکل چشمگ  هانهیهز  شتر،یب  یبه دوزها  ازیآثار ترک و ن

فرد   روند، یفروش م   هاییکه تمام دارا یوقت  ت، یبه سرقت اموال خانه بپردازد. در نها یخود را بفروشد و حت ی هاییمواد، دارا

فرد را تباه    یزندگ   نهانه ت  ادیاز اعت  ی ناش  ی. مشکلات مالآوردیم  یمواد رو  نیتأم  یبرا  ی رقانونیغ   یهاتیبه جرائم و فعال

 اگر فرد به    یحت  ط،یشرا  نینماند. در ا  یباق  دیمف  یهاتیفعال  ایانداز  پس  یبرا  یمبلغ  چی که ه  شودیبلکه باعث م  کند،یم
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 . کندیاستفاده نم دیمف ایامور مثبت  یاز آن برا گاه چیبه دست آورد، ه یادیپول ز یقیطر

 

 آدم بی دست و پا 

بر    تر،نییپا  نیدر سن  ژهیبه و   اد،یاعت  یمنف  راتیدست و پا« است که به تأث  یاز فقدان، »آدم ب  یمضمون فرع   نیهشتم

مهارت و  فرد  اعت  ی زندگ  یهارشد  به  مبتلا  فرد  دارد.  چن  ادیاشاره  جا  یطیشرا  نیدر  مهارت  یابیدست   یبه  و  به  ها 

برا  ی های توانمند ا  یآن   یهابه دنبال لذت  شتریب   ، یزندگ  یلازم  ن  نیو مصرف مواد است، که  به رشد  و    ی افتگی امر منجر 

مهارت  در  اجتماع   یشغل  ،یلیتحص  یهاضعف  اشودیم  یو  کم  نی.  مشاغل  معرض  در  غالباً  تحقافراد  و  قرار   زیرآمیدرآمد 

دل  رند یگیم به  مهارت  لیو  و  نفس  به  اعتماد  به جرا  ی هافقدان  است  ممکن    گرانید  یسو  زا  ای شوند    ده یکش  میپولساز، 

اما به دل  ی عاد  ی زندگ  کیها ممکن است خواستار  سوءاستفاده شوند. آن   ت یوضع  رییتغ  یبرا  یعدم تلاش کاف   لیباشند، 

. با  گذارندیم گرانیرا به دوش د شانیزندگ رییتغ تیو مسئول افتند یم گرانیبه کمک د دی و ام هابیخود، همواره در دام فر

در   یخود، تحول  راتیتقص  رشیبا تلاش و پذ  توانندیخود هستند، م  طیشرا  تیمسئول  رشیپذ  هکه قادر ب  یحال، افراد  نیا

 . ابندیدست   یو شخص ی کرده و به استقلال مال جاد یا شانیزندگ

 

 دلال آرزو

افول کنشگر  یمضمون فرع   نینهم به  آرزو«  فقدان، »دلال  اعت  یاز  به  به دل  اد یفرد مبتلا  دارد که    یوابستگ  ل یاشاره 

  آورند، یم  یشدن رو  ی ساق  ایو فروش مواد    دیافراد به خر  نی. ازندیم  یمواد دست به هر کار  نیتأم  یبه مواد، برا  دیشد

مواد به    ند،یفرآ  نی. در ادهندیدائم به مواد را م  یها امکان دسترسآن  بهزحمت و پر درآمد هستند و  ها کمشغل   نیا  رایز

به مواد   یابیدست  یفروش، براتن  ای دزد    یو حت  یقاچاقچ  ،ی کننده، ساقو فرد مصرف  شوندیم  ل یتبد  یالذت لحظه   یآرزو

غ   ی رقانونیغ   یهاتیفعال  ریدرگ از کمک  یطیدر شرا  ژه یبه و  ،یفروشو تن  ی . دزدشودیم  یراخلاقی و  و    هیاول  یهاکه فرد 

  ن ی. اشوندیدر نظر گرفته م  ی فرار از فقر و درماندگ  یبرا  ییهاوکار محروم است، به عنوان واکنششروع کسب  یبرا  هیسرما

.  دهدیقرار م  ریاو را تحت تأث ی زندگ ،یریاز ترس از دستگ ی و اضطراب ناش بردیم نیفرد را از ب  تیو انسان ات یاعمال، اخلاق

 . بردیخود بهره م تیحفظ موقع یبرا ی رقانونیمواد فکر کرده و از اقدامات غ  نی تنها به تأم یطیشرا نیدر چن ردف

م   قیتحق  نیا  یریگجه ینت اعت  دهد ینشان  م  رتریگ همه  یادهیپد  اد یکه  تصور  که  است  آن  عوامل  شودیاز  چون    یو 

  لینه تنها به دل  ادیافراد را به طور کامل از ابتلا به آن مصون نگه دارند. اعت  توانندینم  لاتیخانواده و تحص  ،ی مال  تیوضع

ها در مواجهه با  . انسانردیگیآنها شکل م  انهیواکنشگرا  لاتیها و تماانسان  ی درون  ی تضادها  لیبلکه به دل  ، یفرد  یهاضعف

واکنش به    کیخود    نیکه ا  آورندیم   یرو  ادیمانند اعت  ییهاخود به انتخاب  یحفظ بقا  یبرا  ، یزندگ  یهایتروماها و سخت

و از انکار    ردیآن را بپذ  یامدهایو پ   اد یاعت  تیواقع  دی با  زینه تنها فرد، بلکه جامعه ن  ط،یشرا  نیآنهاست. در ا  یضعف وجود

 از آن منجر خواهد شد.  ی و مشکلات ناش ادیتنها به گسترش اعت تی واقع ن یکند. انکار ا یآن خوددار 

امر   نی. امیاز انکار آن دار  یریشگیو پ   دهیپد  نیا  رشیبه پذ  ازیاز آن، ن  ی ناش  یهابی و کاهش آس  ادیمقابله با اعت  یبرا

  ی درمان  ، یکمک به معتادان و ارائه خدمات بهداشت یبرا اریو س یفراهم آوردن مراکز گذر  اد، یاعت یهاتیواقع رشیشامل پذ

به افراد کمک کند    تواندینگهدارنده م  یهاو استفاده از روش  یاریاخت  ادیترک اعت  تارائه امکانا  ن،یاست. همچن  یو مددکار

 ک یآن به عنوان    رشی و پذ  ادینسبت به اعت  ینگرش عموم  رییاقدامات، تغ  نی. در کنار اابند ی  ییبه مواد رها  یتا از وابستگ

آگاه  یضرور  یاجتماع   تیواقع با  تنها  م  یبخشیاست.  آموزش گسترده  بهبود وضع  ادیاعت  وعیبه کاهش ش  توانیو    ت یو 

 افراد مبتلا کمک کرد. 

کنندگان در  شرکت  یی و گارد ابتدا  یبازدار  ت، یمحدود  نیعامل موثر بود. اول  نیپژوهش شامل چند  نیا  یهاتیمحدود

.  شدیم  شانیبه جامعه بسته و مسائل شخص  بهیآنها در برابر ورود فرد غر  دیمواجهه با پژوهشگر بود که موجب مقاومت شد



 به مواد مخدر   ادیدر زنان تحت درمان اعت یمادر سته یمطالعه تجربه ز گرجی و خانجانی: 
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احتمال رشرکت  د یشد  ی دگی د  بیآس  ت،یمحدود   نیدوم و  ز  زیتروماتایکنندگان  بود؛  آنها  امصاحبه   رایشدن  با  افراد    نیها 

قابل توجه   یهاتفاوت  ت، یآنها بود. در نها  ی روان  ی و فروپاش  ی جانیه  یختگیاز برانگ  یریجلوگ  یبرا  یی بالا  تیحساس  ازمندین

  ی و شوک ناش  یناامن  احساسکرد و    جادیآنها ا  یایدر فهم و درک دن  ییها کنندگان، چالشپژوهشگر و شرکت  اتیتجرب  نیب

و براکت کردن احساسات   یکرد با همدل  یحال، پژوهشگر سع  نیگذاشت. با ا  ریبر روند پژوهش تاث  یها تا حدتفاوت  نیاز ا

 را کاهش دهد.  هاتیمحدود نیخود، ا یشخص

  توان یم  ی پژوهش  شنهاداتیحوزه مهم اشاره دارد. از جمله پ   ن یمطالعه به چند  نیدر ا  یو کاربرد  یپژوهش  یشنهادهایپ 

تجربه   یمادران و پدران تحت درمان، بررس  یهاتجربه   سه یمقا  اد،یدر مردان تحت درمان اعت  یپدر  ستهیز  به مطالعه تجربه 

اعت  یهافرزندان خانواده به  بازتوان  قیو تحق  ادی مبتلا  بر خانواده  نیاشاره کرد. همچن  یبر تجربه سرپرستان مراکز    مطالعه 

در مبارزه با    هااستیس  رییبر تغ  دیتاک  ،یکاربرد  شنهاداتیپ   یشده است. در راستا  شنهادیپ   زیافراد تحت درمان ن  یاهسته 

گذر  جادیا  اد،یاعت ت  یمراکز  شرا  ار،یس  یهامیو  افزاکمپ   طیبهبود  مبتلا،    یبرا  ینگهدار  زمراک  شیها،  مادران  و  زنان 

ها  تر در کمپسالم  یقیتشو  ی هابرنامه  نیتدو  نیها، همچنازدواج آن   لیو تسه  افتگانیبهبود  یاختصاص مشاغل مناسب برا

 است.  یافراد ضرور نیا طیبهبود شرا یبرا یو اقتصاد  یاجتماع  یهاتیحما شیو افزا
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