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 مهمقد
دليل  ها به درصد طلاق ۰۶تواند به اندازه اعتياد همسر نگران كننده و ويرانگر باشد.  اى مى شود، كمتر مسئله مىوقتى صحبت از مشكلات زندگى مشترک 

سوء مصرف  دچار شد با تمركز بر شخص مىشد، و سعى  مىاز طرف ديگر، عليرغم گذشته كه اعتياد به عنوان يک مشكل فردى تلقى  1.باشد مىاعتياد 
. داند مىخانوادگى را به عنوان بازتاب دقيق ترى از شيوه اعتياد هاى  مدل سيستم ،بهداشت روان ى جامعه امروزه. آن پرداختدرمان به الكل يا مواد مخدر 

ه براى حل . به همين ترتيب، موثرترين رادانند مىاختلال در عملكرد اعضاى خانواده را حاصل در اين مدل، سوء مصرف مواد 
حال پرسش  .1و ايجاد يک محيط سالم تر است ها آن، كار با تمام اعضاى خانواده براى بهبود الگوهاى ارتباطى اين مشكل

باعث كاهش آسيب اعتياد )بر شخص معتاد و ديگر اعضاى خانواده(  ،اين است كه چه نوع برخوردى با اعتياد نزديكاناصلى 
 ح برخورد با اعتياد نزديكان چيست؟به عبارتى نحوه صحي دهد؟ مىافزايش ا خص معتاد رشده و امكان بهبودى ش

واقعيت اين است كه اعتياد يک مشكل است و فرد معتاد بيشتر يک بيمار است كه احتياج به كمک دارد. يک بيمار كه اغلب  
با تجربه  .جديد و خطركردن تجربياتبه مند علاقه  ،بند خانواده شرايط خاصى دارد مثلًا نوجوان يا جوانى است پر از غرور، شور و انرژى و حس رهايى از

من به اندازه كافى عاقل »و تصورات خاصى دارد. ل است قائمرد خانواده است كه براى خودش جايگاه خاصى  يا .كم و عدم اطلاع از خطرات زندگى
 ها آنبراى « »هچيزى كم نگذاشت ها آنمن كه براى »و « ت، هستمكشم مستحق اندكى تفريح، هرچند نادرس مىاين همه در زندگى زحمت « »هستم.

يل نحوۀ برخورد اطرافيان بخصوص والدين و همسر خيلى مهم است و حتماً بايد اطلاعات كافى در مورد برخورد داشته دل... به همين « ضررى ندارد
 باشند. بدين منظور ابتدا بايد شناخت مناسبى از اعتياد داشت.

 یست؟اعتیاد چ
شود.  مىاعتياد به مواد مخدر، به معناى خو گرفتن و عادت كردن به مصرف مواد است. آنچنان كه عدم دسترسى به آن مواد موجب بروز علايم محروميت 

 معتاد به مواد مخدر كسى است كه: 
و روانى پيدا كرده  مىبه مواد مخدر وابستگى جس -1

و  تواند از اشتغال ذهنى به آن دست بكشد مىو ن
 در مصرف آن كنترلى روى خود ندارد.

به علت تحملى كه در جسم و روان او نسبت به  -1
شود. براى رسيدن به  مىماده ى مخدر ايجاد 

شود كه ماده  مىحالت سرخوشى اوليه، مجبور است مرتبا مقدار و دفعات مصرف خود را افزايش دهد) پيشروى(. بسيارى از موارد معتاد مجبور 
 ند مانند روى آوردن به مصرف شيره بجاى ترياک. و يا نحوه مصرف  را تغيير دهد مثلا تزريق بجاى كشيدن.مصرفى را عوض ك

 . دهد‎رغم وجود اثرات منفى ادامه مىعليمصرف مواد به  -1

و   مىكند و وابستگى جس مىعوض گذارد. علايق شخص را  مىه باشيد كه اعتياد به لحاظ جسمى، روانشناختى و رفتارى روى معتاد اثر تبه ياد داشبنابراين 
كان بازگشت و شدت گرفتن آن با ام هاعتياد مانند بيمارى آلرژى )حساسيت( است ك اعتياد اين است كه:هاى  يكى ديگر از ويژگىكند.  مىروحى ايجاد 

. بدون اطلاعات و علم خطر را شناسايى كرد ديد، مواردرا  آن لازم در موردهاى  توجه به شرايط زياد است. بايد اين بيمارى را درست شناخت، آموزش
 شود. مىسراغ آن رفتن اغلب باعث بدتر شدن شرايط  مىعموهاى  صحيح و با كليشه

  

                                                           
1
 ۱3۳۵تير  23 - ۱۱:  4۴ انتشار: خیتار   4۵۳3۸4کد خبر: انتخاب    

2
  https://americanaddictioncenters.org/rehab-guide/married-to-a-drug-addict 

اعتياد بيمارى است كه به لحاظ جسمى، روانشناختى و رفتارى روى معتاد اثر مى گذارد. 
ق شخص را عوض مى كند و وابستگى جسمى و روحى ايجاد مى كند. بايد اين علاي

را ديد. بدون علم صحيح و با  بيمارى را درست شناخت، آموزش هاى لازم در مورد آن
 كليشه هاى عمومى سراغ آن رفتن اغلب باعث بدتر شدن شرايط مى شود.

https://americanaddictioncenters.org/rehab-guide/married-to-a-drug-addict
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 چرخه معیوب اعتیاد
. سوء دهد مىنشان از درگيرى همسران و مصرف مواد مخدر را  ىمعيوب ى چرخه ،مطالعات

، باعث ايجاد حس شكست اين درگيرى شود، مىمصرف مواد منجر به درگيرى لفظى و فيزيكى 
به نوبه خود منجر به تمايل بيشتر به سوء  شود.  در نتيجه مىعدم رضايت از وضع موجود و ياس 

شود. گاهى ممكن است  مىزوج تبديل هاى  اعتياد به كانون درگيرى كم كمشود.  مى مصرف مواد
، گردند مىانجام به سطح خود بازاين منابع اختلاف سر، به طور موقت سركوب شوند. اماها  تنش

 به خصوص اگر زوج مصرف كننده اين مشكل را انكار كنند و از درمان امتناع ورزند.

 مخدر چیست؟، مواد
واد برخلاف تصور اوليه اين مشود.‎‎دهند‎و‎اعتیادآور‎هستند‎گفته‎می‎مواد مخدر اصطلاح كلى است كه به كليه موادى كه مصرفشان خلق و خوى را تغيير مى

 شوند مىزير تقسيم هاى  )آرامبخش و سست كننده( نيستند. اين مواد بر اساس تاثيرى كه بر كاركرد مغز دارند، به گروه« مخدر»الزاما 

 مواد مخدر 1.1
اين مواد با كاهش فعاليت مغز، باعث ايجاد آرامش موقت 

. دهند‎آورند و اضطراب را كاهش مى مىشوند، خواب آلودگى ‎مى
تواند درد را كاهش  مىدار مشخصى از اين مواد ضمنا مصرف مق

دهد. به علت دردزدا بودن اين مواد، در بسيارى از موارد مصرف 
اوليه اين مواد براى كاهش دردهاى شديد مانند كمردرد و درد 
مفاصل، دندان درد و گوش درد بوده است و همين مصرف اوليه 

گويند( و يا  مىترياک و هروئين و شيره ترياک )كه اصطلاحا به آن شيره  توان‎به‎ی‎این‎مواد‎می‎جمله باعث ادامه مصرف و در نهايت اعتياد شده است. از
  آور اشاره نمود. های‎مسکن‎و‎خواب‎قرص

 مواد محرک 1.1
اندن تواناتر است. به علت تجربه تر و براى بيدار م‎شوند كه شخص احساس كند كه هوشيارتر، پر انرژى مىدهند و باعث  مىاين مواد فعاليت مغز را افزايش 

براى رسيدن به تجربه گذشته ايجاد  ،خاص ولى زودگذر مصرف اوليه، وقتى اين مواد مصرف شوند، اغلب ولع شديدى براى مصرف دوباره و بيشتر
باعث افزايش ها  محرکكاربرد زيادى دارند.  حانهای‎امت‎ها‎یا‎شب‎تر‎بودن‎و‎توانایی‎برای‎بیدار‎ماندن،‎این‎مواد‎در‎پارتی‎به علت احساس پرانرژى کنند.‎مى

ها را به سمت ‎شوند. كم اشتهايى خاصيتى است كه ممكن است خيلى مىضربان قلب و تنفس، افزايش فشار خون، گشادى مردمک چشم و كم اشتهايى 
) دارو هايى ها  آمفتامين توان‎موارد‎زیر‎را‎نام‎برد:‎مى اين گروه از های‎کاهش‎وزن‎تبلیغ‎شوند.‎مصرف اين مواد بكشاند و حتى ممكن است تحت عنوان دارو

)معروف به مت، چاک، آيس، كريستال، شيشه( و كوكائين )معروف به بلو، بامپ، كُک، چارلى، راک، اسنو، ها  مانند دكسيدرين و باى فتامين(، متامفتامين
 توت(

 مواد توهم زا 1.1
ى تعامل ‎شود چيزهاى را بشنود يا ببيند كه وجود ندارند. توهم زاها در نحوه مىكنند و سبب  مىلال موادى كه در زمينه درک واقعيت، فرد را دچار اخت 

كنند كه خُلق، گرسنگى، درجه حرارت بدن، رفتار جنسى، مهار  مىبه فعاليت هايى كمک ها  آورند. اين سلول مىعصبى تداخل به وجود هاى  سلول
 كنند. مىعضلانى و ادراک حسى را كنترل 

 ساعت دوام بياورد. برخى از اين سفرها به عالم هپروت خوب و برخى بد هستند. 11تا  6اختلال در درک واقعيت ممكن است 

خش و سست )آرامب« مخدر»برخلاف تصور اوليه مواد اعتيادآور الزاما 
كننده( نيستند. اين مواد بر اساس تاثيرى كه بر كاركرد مغز دارند ممكن است 

)ايجاد كننده « توهم زا»)افزايش دهنده فعاليت مغز(  يا « محرک»، «مخدر»
 .اختلال در درک واقعيت( باشند
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اختلالى است كه اغلب با توهم ديدارى همراه است )ديدن چيزهايى كه در واقع وجود خارجى ندارند يا وجود دارند، ولى به شكل غير  :سفر خوب -
ممكن است ها  بخش يا صرفاً عجيب و غريب به نظر آيند. به ويژه رنگ‎دار، الهام‎اين تصويرهاى ذهنى ممكن است خنده (.شوند‎واقعى تصور مى

 نيز كزارش شده است. -اثر شهوت زا –اى روى سطح اشيا پديد آورند. ميل جنسى بسيار شديد ‎خيره كننده و خارق العادههاى  سيرتر شوند و طرح
ک از جوش و خروش، اضطراب و ترس از عدم كنترل و آسيب پذيرى است. همچنين توهمات و تصاوير ذهنى هولناک كه اى ترسنا‎تجربه :سفر بد -

 آورند. مىتضادهاى نهفته در درون را به سطح 

مصرف ( يد نيز شهرت داردمانند ال.اس.دى كه به اس ها آنآورند، مانند مسكالين يا سيلوسايبين، اما اغلب  مىبرخى از توهم زاها را از گياهان به دست 
 شوند. مىهاى شيميايى هستند كه به وفور يافت ‎زا‎و پى.سى.پى يا گرد فرشته، توهم  )گويند مىنيز « آ»يا « ال»كنندگانش براى سادگى تلفظ به آن 

  .تواند در اعضاء خانواه ایجاد کند احساساتی که اعتیاد یک نفر می
نحوه عمل كرد ما در آن زمينه تاثير بسيارى دارد. بنابراين لازم  است از احساساتى كه اعتياد اطرافيان در شخص احساسات ما در مورد يک موضوع بر روى 

گاهى باعث ايجاد همدلى در شخص  مىايجاد  گاه بود. اين آ كند آ
كنيم طبيعى بوده و در  مىشود. ما خواهيم دانست كه آنچه ما حس  مى

توان  مىمواجه شويم و چگونه  ها آن توانيم بطور صحيح با مىنتيجه بهتر 
 براى ايجاد تغييرات مثبت استفاده كرد. ها آناز 

 اعتياد نزديكان ممكن است باعث ايجاد احساسات زير در اطرافيان شود:

  احساس گناه: 1.1
ممكن است احساس گناه كنند كه  نزديكان و بخصوص والدين و همسر

 .«شد مىنكردم او معتاد  مىاگر من طور ديگرى رفتار »
 خواهد آمد كه: ها آناين افكار به سراغ 

 دادم؟ مىدادم؟ چه كارهايى نبايد انجام  مىچه كارهايى بايد انجام 
 چگونه من زودتر متوجه نشدم؟

 چرا من زودتر به علائم هشدار دهنده دقت نكردم؟
 چرا من جلو اين را نگرفتم؟

ام. اگر من كارم را درست انجام داده  ام. و به اندازه كافى به او نزديک نبوده كه من كارم را درست انجام نداده ، اعتياد عضو خانواده اين معنا را داردها آنبراى 
 شد. بودم او معتاد نمى

 رود. بوده است، همه چيز از بد به سمت بدترين مى ها آنمعتاد گناه كنند كه بيمارى اعتيادِ  وقتى همسر يا والدين معتاد قبول مى

 :ماحساس شر  1.1
گاهى از اعتياد يكى از اعضاء  مطابق چنين باورى،. "اعتياد نشانه ضعف اخلاقى و بى ارادگى است" كه يكى از باورهاى غلط در مورد اعتياد اين است آ

  بد، غير اخلاقى و فاسد باشيم و من هم آدم بدى هستم.اى  ما بايد خانوادهشود كه:  مىدر شخص ايجاد را خانواده اين حس 

 غم:سوگ و  1.1
كشند. آمار نشان  نسبت به فرد معتاد بيشتر زجر مى ها آنخانواده يک فرد معتاد درگير مسائل و مشكلات بسيارى هستند. دور از منطق نيست اگر بگوييم 

 . 1درصد از اطرافيان فرد معتاد به افسردگى دچار هستند  11دهد كه  مى

                                                           
3
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شناخت بهتر بيمارى اعتياد در حس ما نسبت به اعتياد و معتاد تاثير 
یاد داشته باشید که لازمه برخورد مناسب با یک به گذار است. 

 موضوع داشتن حس مناسب نسبت به آن است.
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شود. هر  مىشخص هاى  تأمين مواد و مصرف بعدى يكى از اولويت .شود ى شخص از خانواده مىباعث جداي ، بسته به ميزان درگيرى شخص در آن،اعتياد
كه   چقدر مصرف شخص از نظر ميزان مصرف در هر دفعه مصرف و تعداد دفعات مصرف در روز بيشتر باشد بيشتر درگير اين مسئله خواهد بود. تا جايى

اعتياد،  ى در مراحل پيشرفته. شود مىكم هاى خانوادگى  رى چيزها مانند تفريح و حضور در جمعكند و انگيزه شخص به بسيا هايش تغيير مى اولويت
تأمين مواد و  به شود. به علت دغدغه هميشگى او نسبت شود و يا هنگام حضور با رفتار خود باعث رنجش اطرافيان مى شخص معتاد يا در جمع حاضر نمى

 شناختند و دوستش داشتند ديگر حضور صحيح وظايف خانوادگى را ندارد. به عبارت ديگر، شخصى كه مى، توانايى محبت كردن و انجام مصرف بعدى
 ندارد. گذشته را 

 خشم: 1.1
 -است بخصوص در مراحلى كه اعتياد خيلى واضح و آشكار نشده  - شرايط مصرف )از نظر مكان و زمان( نمودنمعتاد براى تامين هزينه مواد، فراهم 

به علت  و وظايفش نيست. در نتيجه اطرافيانها  قادر به انجام بسيارى از مسوليت مواد، زند. يا به علت گرفتارى و مشغوليت مصرف مى دست به فريبكارى
 .فريبكارى فرد معتاد و غفلت از وظايفش، بدقوليها و... خشمگين و عصبانى هستند

 نگرانی: 1.1
 سوء مصرف تا كجا پيش خواهد رفت؟ شود. اين كه مىموضوع باعث نگرانى شديد اطرافيان  چنانچه گفته شد اعتياد يک بيمارى پيش رونده است. همين 

نيز ديگر اعضاء خانواده، بخصوص جوانان و نوجوان،  باشند نگرانى از تاثير آن بر بايد نگران سلامتى و مشكلات قانونى شخص معتاد ها آناز طرف ديگر 
 وجود دارد.

 توان به موارد زير اشاره كرد: مىها  از ديگر موارد نگرانى خانواده

 الكل و مواد مخدرهاى  مشكلات مالى ناشى از هزينه •
 رانندگى در حالت مستى و يا استفاده غيرقانونى از مواد مخدر، قانونى در مورد حضانت كودکهاى  درگيرى •
 اختلال عملكرد جنسى ناشى از سوء مصرف مواد مخدر يا الكل •

 تاد و ديگر اعضاى خانوادهسلامتى و حتى امنيت شخص مع •
 و انكار سوء مصرف مواد شده شكستههاى  مكرر، وعدههاى  بى اعتمادى عميق ناشى از دروغ •

نسبت به اعتياد و معتاد تاثير  اشخاص اساتحستعديل ادر باورهاى غلط در اين زمينه اصلاح همچنين  ،افزايش اطلاعات و شناخت بهتر بيمارى اعتياد
  باشد. مىگذار 

تأثیر گذاشته مفید  ها آنایقی در مورد بیماری اعتیاد که برای کسانی که اعتیاد فرد دیگری بر زندگی حق
  .است

 .باشد میصحیح ن در نظر گرفتن الگوی خاص در مورد اعتیاد و شخص معتاد 1.1
در نظر گرفت. بسته به ميزان مصرف )مقدار ماده  كه بايد به آن توجه كرد اين است كه اعتياد را بصورت يک طيف يا پيوستار بايد مىنكته ى بسيار مه

مصرف كننده و شرايط مالى  و شخصيتى مىنوع ماده مصرفى، جنسيت، سن و شرايط جس، (در روز مصرفى در هر مرتبه مصرف و تعداد دفعات مصرف
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اثرات سوء مصرف و وضعيت مصرف كننده متفاوت است. در نظر گرفتن الگوى  شخص،
براى  دهند و مىمانند افرادى كه به چيزى غير از مواد اهميت نها  هخاص براى مصرف كنند

، ظاهر ژوليده و نامرتب بدست آوردن مواد حاضر به انجام هر كار غير اخلاقى هستند
و ... از اشتباهات رايجى است كه باعث قضاوت و در نتيجه  زنند مىدارند، همواره چرت 

 شود. مى ها آناحساسات نادرست در مورد 

  .عتیاد نتیجه ضعف اخلاقی و بی ارادگی نیستا 1.11
خيلى بى رحمانه و غيرمنصفانه است. اعتياد را خيلى بزرگ نكنيد و انگ نامربوط مثل انسان پست و بى اراده بودن  ها آنيادتان باشد قضاوت جامعه در مورد 

مشكل اخلاقى داشتن، دزد بودن يا مستعد هر نوع خلافى بودن به 
چنين به ياد داشته باشيد كه اعتياد بستگان و نزديكان هم نزنيد. ها آن

 نشانه ضعف و بى آبرويى شما نيست مثل بيمارى.

 دلیل آوردن به تنهایی کافی نیست 1.11
چون اعتياد بيمارى است بنابراين برخورد منطقى مثل آوردن دلايل 

 .تواند مانع مصرف شود مىمانند "مضر بودن آن" به تنهايى ن

 ادر به کنترل بیماری خود نیستمعتاد به راحتی ق 1.11
معتاد به راحتى قادر به كنترل بيمارى خود نيست. بنابراين اين جمله كاملا گذارد در نتيجه  مىاعتياد به لحاظ جسمى، روانشناختى و رفتارى روى معتاد اثر 

 ايند بيمارى در نظر گرفت.اين تأثيرها را بايد به عنوان فر تواند ترک كند". مىحقيقت ندارد كه "معتاد اگر بخواهد 

 بیماری اعتیاد شبیه آلرژی است 1.11
در مراقبت از معتاد، بخصوص بعد از بهبودى،  .بيمارى اعتياد شبيه آلرژى است كه در صورت مواجه شدن به منبع آلرژى ممكن است دوباره شديد شود

 باعث تحريک شخص معتاد شود را بكار برد.  بايد دقت لازم جهت ممانعت از دسترسى به مواد مصرفى يا فراهم شدن شرايطى كه

 بیماری معتاد از کنترل شما خارج است 1.11
درمان كنيد. تا زمانى كه معتاد واقعا نخواهد يا به عبارت ديگر را  آن بيمارى معتاد از كنترل شما خارج است نه شما مسئول معتاد شدن او هستيد نه ميتوانيد

قرار نيست شما به خاطر اعتياد شخص ديگر سرزنش شويد. پذيرش توان او را مجبور به ترک كرد.  مىوجود ندارد" نبه اين نتيجه نرسد كه "هيچ راه ديگرى 
به ياد داشته باشيد كه  .شود مىكند و باعث تقويت اعتياد  مىرا نقض  "قبول مسئوليت رفتار"تقصير و مسئوليت رفتار شخص ديگر، حق آن شخص به عنوان 

 .یتوانید کمک کنید خودتان هستیدتنها کسی را که مبه 

توان از  مىبا برخورد مناسب  .توان كارى كرد مى. اين به هيچ وجه به اين معنى نيست كه براى آن نآنچنان كه گفته شد اعتياد از كنترل شما خارج است
باعث افزايش انگيزه شخص براى درمان شده و  دوانوجود دارد كه ميتهاى  كاست. همچنين راهكار اعضاى خانوادهعوارض منفى آن بر زندگى خود و ديگر 

 .بهبود امكان پذير است، بهبود از طريق پرهيز و تغيير نگرش زندگى و... امكان پذير است  د.وباعث تسهيل و دوام درمان ش

 برخی از اشتباهات رایج در برخورد با افراد معتاد.
 انکار 1.11

ن و به نوعى فريب فرد معتاد متوسل شوند تا اعتياد وى را كنترل كنند، ممكن است به علت ادامه يافتن فقط به غر زدن و التماس كرد اطرافيان معتاداگر 
ه انكار اعتياد، احساس بى ارزشى و تحقير شدن داشته باشند، اعتماد به نفس خود را از دست بدهند و به سمت انكار موضوع بروند. مثل فرد معتاد ك

كند  مىبنابراين شخص به اشتباه اينگونه تصور  .شود مىايجاد  وجود ندارد نجاتى ه گفته شد و اين نظر كه ديگر هيچ راهانكار بخاطر حس هايى ككند.  مى
ولى كم كم با بروز پيداكردن عوارض جانبى مانند، گم شدن پول، از دست «. اگر من وانمود كنم مشكلى وجود ندارد مشكلى وجود نخواهد داشت»  كه:

بيمارى معتاد از كنترل شما خارج است نه شما مسئول معتاد شدن او 
را درمان كنيد. تا زمانى كه معتاد واقعا نخواهد يا به  هستيد نه ميتوانيد آن

توان  ديگرى وجود ندارد" نمى عبارت ديگر به اين نتيجه نرسد كه "هيچ راه
 او را مجبور به ترک كرد.
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شود. به همين  مىمانند چرت زدن، كم اشتهايى، كم انگيزگى، درگير شدن با پليس و ديگران، انكار كردن، مشكل  و مشكل تر  مىجس دادن كار، عوارض
 نمود پيدا كند.چندين شكل ممكن است به شود كه  مىزنند كه بيشتر باعث توانمند شدن معتاد و ادامه مصرف او  مىدليل دست به كارهايى 

  دور معتاد: توجيه كار او، پذيرفتن مسئوليتهاى او، او را از مشكلات درآوردن، ضامن شدن و پرداخت صورت حسابهاى او. كشيدن سپر دفاعى
 .دهند مىكند به او پول قرض  مىدانند معتاد پول را براى منظور خاصى كه گفته خرج ن مىحتى گاهى با اين كه 

 اد، پرداخت پول آن به دليل داشتن احساسى شبيه گروگان گرفته شدن.تبانى و همدستى با معتاد: كمک به معتاد در تهيه مو 

یختن ذخایر یا وسایل معتاد 1.11  :دور ر
كند. تلاش در جهت دور كردن او از ديگر  مىرا جايگزين  ها آنرا پنهان نكنيد و دور نريزيد. معتاد در هرحال  ها آنبه دنبال ذخاير يا وسايل معتاد نباشيد. 

. لازم به ذكر است كه چنانچه معتاد تمايل ندارد كه با دوستان معتاد باشد، كارى انجام دهدندارد او بايد خود چنين كارى را اى  فايده دوستان معتادش نيز
آمد و دانيد در محيطى كه افراد معتاد هستند چه پيش خواهد  مىديگران شود. چون اصلًا نمصرف همراه شما مجبور به  اشتباه نكنيد كه به خاطر برخورد

 ....گيرد مثل تعارف مواد جديد يا مصرف بيشتر و مىمعتاد در شرايط بسيار خطرناكى قرار 

  :خجالت زده کردنالتماس کردن و  1.11
. "اگر تو من را دوست داشتى اين معتاد را خجالت زده كنيدسعى نكنيد 

شود چيزى كه بعدها  مى شرم". اين تنها باعث احساس !كردى مىكار را ن
شود. نگذاريد بيمارى اعتياد باعث  مى مجدديه براى مصرف باعث توج

در اينجا لازم است توضيحى  .ايجاد نفرت و از هم پاشيدن خانواده شود
 گناه و خجالت داده شود.تفاوت احساس در مورد 

 
 گناه و خجالت
پشيمانى كنند اما اغلب به جاى احساس گناه، احساس  شود كه معتادها مملو از احساس گناه هستند. ممكن است معتادها واقعا احساس اغلب گمان مى

 .وجود دارد مىكنند. ميان اين دو تفاوت مه مى يا شرم خجالت
 كنم ام احساس گناه مى ه من به خاطر كارى كه كرد»گويد  كند مى فردى كه احساس گناه مى» 
 كشم من به خاطر آنچه كه هستم، خجالت مى»گويد:  كند مى فردى كه احساس خجالت مى» 

خسارت پرداخت كنند، جبران كنند و طلب ديگر تكرار نكنند، اند عذرخواهى كنند،  توانند براى كارى كه انجام داده تمايز اين دو در اين است كه افراد مى
 .توانند انجام دهند بخشش كنند، اما متأسفانه به خاطر آنچه كه هستند كار زيادى نمى

برد. اگر شخص احساس  كند ولى احساس خجالت شخص را به سمت يأس و نااميدى مى گرانه هدايت مى اصلاحاحساس گناه شخص را به سمت رفتار 
 .شود اش براى ترک مواد، كم مى شود كه او آدم لايقى شود يا اثرات كارهاى گذشته را تغيير دهد، انگيزه كند كه آدم نالايقى است و ترک كردن مواد باعث نمى

ناه تبديل كنند. اين كه با ترک رفتار اعتيادى و تلاش در جبران خساراتى كه به ديگران كنند احساس خجالت را به احساس گ مىسعى  دوازده گامهاى  برنامه
شوند كسانى كه  مىشوند و متوجه  مىشوى. وقتى معتادها در جمع ساير افراد در حال بازپرورى با پذيرش مواجه  ىتوانى آدم با ارزش مىدر اين مدت زدى 

كنند  مىگيرند، شروع به درک اين نكته  مىدر خصوصيات شان ايجاد كرده اند، مورد عشق و احترام قرار اى  از برنامه پيروى كرده اند و تغييرات قابل ملاحظه
 توانند يک شخص خوب باشند. مىهم على الاصول  ها آنكه 

 هم وابستگی 1.11
شود و به  مىنواده كم كم توجه شان هر چه بيشتر و بيشتر از زندگى و علايق خودشان گرفته اما عميق ترين و مخرب ترين تاثير اين است كه اعضاى خا

شود. بدين صورت كه تلاش كنند بفمند عزيزشان مواد مصرف كرده يا نه. با او بخاطر مصرف و يا فعاليت اعتيادى بجنگند، به  مىاعتياد فرد معتاد متمركز 
كند، وضعيت او و خانواده را از چشم ديگران مخفى كنند. درباره اش نگران باشند، با مشكلات قانونى، اقتصادى و  معتاد التماس كنند تا اعتياد را ترک

  شوند. مىسلامتى ناشى از اعتياد مواجه شوند و غيره. به عبارتى به معتاد هم وابسته 

"اگر تو من را دوست داشتى اين كار را نمى كردى". اين تنها باعث 
احساس خجالت مى شود چيزى كه بعدها باعث توجيه براى مصرف 

 مجدد مى شود.
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هستند تا تلاش نمايند فرد معتاد را اى  دچار مشغوليت فوق العادهها  ستهشود. هم واب مىهم وابستگى از درگيرى وسواس گونه با مشكلات فرد معتاد ناشى 
كنند  مىبطور كامل چنان خود را غرق اين كار  ها آنبه عبارتى رفتار آن فرد ديگر را تحت كنترل در آورند.  .نجات دهند، حمايت كنند يا او را معالجه كنند

زند و  مىشود كه كمک به معتاد به كمک كننده صدمه  مىكنند. هم وابستگى زمانى نمايان  مىد سپرى كه زندگى خود را در وسط فرايند هرچ و مرج اعتيا
بخشد. ولى با اين وجود كمک  مىاعتياد معتاد را تداوم 

 دهد.  مىكننده هنوز به رفتار خود ادامه 

بيشتر براساس رفتار  ها آنهم وابسته: رفتار هاى  ويژگى
بيشتر منفعلانه است. هم  ها آنمعتاد است تا خود. رفتار 

بجاى  -وابستگى خود نوعى اعتياد است. اعتياد به معتاد 
يز ترين حالت وقتى است كه ام هشود. مخاطر مىمانند ديگر اعتيادها پيش رونده است كه بايد جلو آن گرفته شود. وگرنه مزمن و بدتر  -اعتياد به مواد مخدر 

خواهد مورد توجه قرار گيرد و  مىى است و در زندگى هدف و برنامه خاصى ندارد و با توجه به كمک به معتاد خود كمک كننده داراى عزت نفس پائين
نيز دقيقا مانند معتاد از تغيير بيم دارند و وقتى در جلسات مشاوره يا در جلسات معتادان گمنام به ها  جالب است كه هم وابسته .احساس ارزشمندى كنند

ممكن  ها آنخورد "  مىده ايم خودمان را تغيير دهيم" حسابى در ذوق اين افراد ام هه "ما اينجا نيامده ايم همسرانمان را تغيير دهيم بلكشود ك مىگفته ها  آن
 كنم. مىاست پاسخ دهند: خودم را تغيير دهم؟ چرا بايد خودم را تغيير دهم؟ اين من نيستم كه مواد مصرف 

گاه هستند: شما باعث اعتياد نشده ايد، شما نتمام اعضاى گروه معتادان گمنام از  درمان كنيد. را  آن توانيد مىكنترل كنيد، شما نرا  آن توانيد مىسه اصل مهم آ
 درمان كنند.را  آن توانند مىكنترل كنند و عقيده دارند كه را  آن كنند مىاما خيلى از افراد در مورد اعتياد يک شخص ديگر احساس مسئوليت كرده، سعى 

 وه صحیح برخورد با اعتیاد نزدیکاننح
 شود: مىبطور كلى نحوه صحيح برخورد با اعتياد به دو دسته تقسيم 

 كاهش آسيب -1
 درمان -1

 کاهش آسیب: 1.11
شودكه بدون نياز به كاهش يا توقف مصرف مواد در افراد وابسته به مواد،  مىبه مجموعه اهداف قابل دسترسى اطلاق ، كاهش آسيب سوء مصرف مواد

 دهد.  مىسوء مصرف را كاهش عوارض 

 مبانی کاهش آسیب 1.11.1
 اصول زير براى درک كاهش آسيب اهميت دارند:

 راى خواهى نخواهى بايد قبول كنيد كه اعتياد يكى از نزديكان، بخشى از زندگى ماست و بايد به جاى ناديده گرفتن يا محكوم كردن اين مشكل، ب
 انكار( به حداقل رساندن اثر زيان آورش تلاش كرد. )عدم

  موفقيت آميز قرار دهيد. )ترکهاى  را ملاک مداخله و سياست -و نه لزوماً توقف مصرف همه ى مواد  -كيفيت زندگى و سلامت فردى و جمعى 
 نيست( كردن تنها هدف

  لازم است شخص مصرف كننده مواد مخدر و
افرادى كه سابقه ى مصرف مواد مخدر دارند يا 

ى دارند، همواره در در اين زمينه اطلاعات مناسب
مربوط به اين مورد در هاى  تعيين سياست گذارى

خانواده مشاركت داشته باشند و آزادانه عقيده ى 
خود را ابراز كنند. )مشورت كردن و كمک گرفتن 

 وقتى در جلسات مشاوره يا در جلسات معتادان گمنام به آن ها گفته مى شود كه "ما
اينجا نيامده ايم همسرانمان را تغيير دهيم بلكه آمده ايم خودمان را تغيير دهيم" 
حسابى در ذوق اين افراد مى خورد " آنها ممكن است پاسخ دهند: خودم را تغيير 

 دهم؟ چرا بايد خودم را تغيير دهم؟ اين من نيستم كه مواد مصرف مى كنم.

يكى از نزديكان، بخشى از زندگى ماست و خواهى نخواهى بايد قبول كنيد كه اعتياد 
بايد به جاى ناديده گرفتن يا محكوم كردن اين مشكل، براى به حداقل رساندن اثر زيان 

 آورش تلاش كرد.

را  -و نه لزوماً توقف مصرف همه ى مواد  -كيفيت زندگى و سلامت فردى و جمعى 
 ملاک مداخله و سياست هاى موفقيت آميز قرار دهيد.
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گاه(  از اشخاص آ
 توانند براى شناخت بيش تر شرايط  مىخود هاى  تصديق كنيد كه مصرف كنندگان خودشان عامل اصلى كاهش آسيب اند، و با يافتن توانمندى

در ميان بگذارند و در اين زمينه مورد حمايت قرار گيرند. )نقش مصرف كننده در  خانوادهعينى روى آوردن به مواد، اطلاعاتشان را با ديگر اعضاى 
 شناخت و فعال كردن توانايى ها(

 توجه داشته باشيد كه واقعيت هايى مثل فقر، طبقه‎نژادى، انزواى اجتماعى، ضربه ى اجتماعى، تبعيض‎ ى روحى در گذشته، تبعيض جنسى و
دهد. )درک شرايط و  مىناشى از مواد مخدر، تحت تأثير قرار هاى  ساير نابرابرى ها، آسيب پذيرى و ظرفيت افراد را در برخورد مؤثر با آسيب

 همدلى(

 در برنامه کاهش آسیب هدف نه پرهیز کامل بلکه کاهش خطر است.

 رهایی جهت کاهش آسیب سوء مصرف مواد در خانواده:راهکا 1.11.1

 اعتیاد بر شخص مصرف کننده و دیگر اعضای خانواده: میپیش گیری از عوارض جس 1.11.1.1
دهد. استفاده از سرنگ مشترک براى تزريق،  مىوى، و ساير بيماريهاى قابل انتقال از راه جنسى را افزايش اى  مصرف مواد مخدر بصورت تزريق خطر اچ

گ باشد. بنابراين ساير نزديكان  مىاهى از نحوه صحيح انجام اين كار و در دسترس نبودن امكانات لازم مانند سرنگ، سر سوزن عامل چنين ابتلايى عدم آ
ا ارائه و تدابير لازم )آموزش و معرفى مراكز كاهش آسيب كه اين امكانات ر 4بايست از وجود يا عدم وجود چنين مشكلى در فرد معتاد مطمئن شوند مى
 ( جهت پيشگيرى از بروز اين مسئله در شخص معتاد يا سرايت اين بيمارى به ديگر اعضاى خانواده بينديشند. 5دهند مى

 ایجاد حد و مرز در سوء مصرف مواد. 1.11.1.1
ار دادن شخص معتاد است. از ديگر به مصرف مواد و الگو قر ها آناطرافيان، تاثير مصرف بر جوانان و نوجوان و تمايل هاى  چنانچه گفته شد يكى از نگرانى

 باشد: مىعوارض مصرف، عادى شدن اين موضوع در خانواده است. بعضى از اين حد و مرزها به شرح زير 

 مواد مخدر در حضور نوجوانان. عدم مصرف 
  حتى خريد سيگار. در تهيه موادفرزندان عدم دخالت 
 .ممانعت از دعوت دوستان جهت مصرف مواد در خانه 

 احتیاج به هوشیاری کامل دارد. ها آنحد و مرز در استفاده از وسایلی که استفاده از ایجاد  1.11.1.1
عى كه احتمال مصرف در مواقيا ديگر وسايلى كه احتياج به هوشيارى كامل حين استفاده دارند در اختيار قرار ندادن خودرو  ،ضبط گواهينامه ى رانندگى

تفريح و دوستانه، هاى  مانند مهمانىموقعيت پر خطر مواردى  .وجود دارد -د الكل و مواد محرک و توهم زا مانن - كند مىت مغز را مختل موادى كه فعالي
  باشد. مى، جشن تولد و ... مانند عروسى مراسم شادى
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 از جمله مراکزی هستند که آزمایش اچ آی وی بطور رایگان انجام می دهند. (DIC)مراکز کاهش آسيب  - 

5
 در ضميمه اطلاعاتی در مورد مراکز کاهش آسيب نوع خدماتی که ارائه می کنند و آدرس آنها داده شده است. - 
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 کند. میت مغز را مختل فعالی نیت اعضای خانواده در مواردی که ماده مصرفیام هتوجه ب 1.11.1.1
احساس خشم و نارضايتى را برانگيزد و فضايى ايجاد كنند كه منجر به درگيرى در خانه شود . در ، وت را مختل كنندتوانند قضا مىالكل و مواد مخدر 

به  مىشوند. افرادى كه به صورت جس مى، آسيب و حتى مرگ  مىو جس مىسوء استفاده كلا، اين احساسات غير قابل كنترل منجر به خشونت، بدترين حالت
ممكن است با عواقب قانونى روبرو شوند. هركسى كه احساس ، مديريت خشم دارند و بسته به شدت حملههاى  نياز به دوره، اندشركاى خود حمله كرده 

گان خدمات درمانى، يا يک متخصص درمان سوء مصرف مواد كمک دهندارائه ، كند به دليل اعتياد همسر در معرض خطر است، بايد فوراً از مراجع قانونى
اگر همسر  بايد آموزش لازم جهت حفظ امنيت خود و ديگر اعضاى خانواده ديده باشند و از حقوق قانونى خود در اين زمينه مطلع شوند. اه آنبخواهد. 

هاى  كند احتمال آسيب مىيا بيش از يک دارو مصرف ، برد مىشما مستعد وقوع خشونت و پرخاشگرى شديد است، از اختلال در سلامت روانى رنج 
 تر است. بالا مىجس

 مزایا و نکات مهم در مورد رویکرد کاهش آسیب 1.11.1
هاى  بستگى جلوگيرى كنيد، مهارتهاى ارتباطى را بهبود بخشيد و مكانيزموا معتاد، شما بايد ياد بگيريد كه چگونه از همافراد همسران  بسيارى ازمانند 
تاد را نيز به سمت انيد ضمن حمايت از خود و ديگر اعضاى خانواده، شخص معتو مىسالم براى استرس را بدست آوريد. مواردى وجود دارد كه اى  مقابله

 6:دترک هدايت كني

  كنيد مىبفهميد كه تنها نيستيد و براى كمک و پشتيبانى تلاش.  
 شويد ،1معتادان، مانند خانواده نارانانهاى  عضو گروه پشتيبانى براى خانواده 
  و همسر و مشاوره شركت كنيد. بخشى فعال از برنامه درمان و مراقبت باشيدبه همراه همسر در جلسات مشاوره خانوادگى. 
  كنيد و اطلاعات خود را در اين زمينه كامل كنيد. مطالعهدرمان و بهبودى هاى  آن، شيوهدر مورد بيمارى اعتياد و چگونگى عملكرد 
 او ، چه مواردى كه مربوط به همسر و اعتياد را درمان كنيد بهداشت روانى مشكلات مشاركت كنيد تااى  در جلسات درمانى شخصى و مشاوره

 اعتياد. غير ازباشد و چه مواردى  مى
  مراقبه، ماساژ درمانى و / يا يوگا شركت كنيددر جلسات  ،استرس و تقويت ارتباط ذهن و بدن كاهشبراى. 
 در زندگى خود استرس حذف و يک منبع سالم براى  ياد باز داريدفراطى به اعتا غالتاش از تا ذهن را ايجاد كنيد خودبراى  و تلاش هنرى مىسرگر

 .فراهم كنيد
 غذايى سالم و متعادل بخوريدهاى  به اندازه كافى بخوابيد و وعده. 
 خود و خانواده را مقدم از نيازهاى معتاد براى تغيير قرار دهيد. 
 حتى اگر شريک زندگى تان نپيوندد، دهيدغذايى با هم و غيره ادامه هاى  مانند وعده، ور روزمره خانوادهام هب. 
 رابطه با دوستان و خويشاوندان را گسترش دهيد. .كه اغلب با اعتياد همراه است، زندگى اجتماعى سالم خود را ادامه دهيد ،براى مقابله با انزوا 
 ش كار چگونه استمناسب تماس بگيريد تا بدانيد كه روند پذيرهاى  درمانى را بشناسيد و با برنامههاى  برنامه. 

                                                           
  addict-drug-a-to-guide/married-https://americanaddictioncenters.org/rehab 

6
 

7
 بيان شده استنارانان و نحوه عضويت و آدرس معرفى   1ضميمه  
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  هاى  و نحوه استفاده از آن براى پرداخت هزينهدرمان اى  بيمهبا شركت بيمه يا منابع حمايتگر مانند بهزيستى تماس بگيريد و درمورد پوشش
اخت هزينه درمان كمک پردهاى  در تعيين راهها  توانند به خانواده مىدرمانى صحبت كنيد. مراكز درمانى غالباً مشاوران مالى اختصاصى دارند كه 

 .كنند

يک كشتى در حال غرق شدن گره خورده ايد، و لازم نيست كه صبر كنيد تا زندگى با شريک زندگيتان به ته خط  هازدواج به اين معنا نيست كه شما ب
و ادعاى آسان بودن مشكل مواد مخدر  ها . ارائه بهانهكنيدجلوگيرى  در مصرف مواد ها آنمهم است كه از توانمند كردن برسد تا تقاضاى كمک كنيد. 

درعوض، اعضاى خانواده بايد موضع بگيرند و از اجازه دادن به اين رفتارهاى خود  شود. مىباعث ادامه سوء مصرف آسان است، اما اين امر صرفاً 
 مخرب خوددارى كنند.

 درمان 1.11
الكل يا مواد مخدر دارد درمان گردد. اكنون  مصرفمركز بر شخصى كه سوء شد با ت مىشد، و سعى  مىاعتياد به عنوان يک مشكل فردى تلقى ، در گذشته

به علت كند. در اين مدل، سوء مصرف مواد  مىجامعه بهداشت روان مدل سيستمهاى خانوادگى را به عنوان بازتاب دقيق ترى از شيوه اعتياد مشاهده 
كار با تمام اعضاى خانواده براى بهبود الگوهاى ارتباطى ، موثرترين راه براى حل اعتياد شود. به همين ترتيب، مىعملكرد اعضاى خانواده ايجاد در اختلال 

درمانى كه بر معالجه هر دو زوج متمركز هاى  ، روشScience & Practice Perspective1و ايجاد يک محيط سالم تر است. براساس مجله  ها آن
در حفظ پرهيز طولانى مدت از موفقيت بيشترى برخوردار ، پردازند مىمبتلا به اختلال در مصرف مواد در مقايسه با روشهاى درمانى كه فقط به فرد ، هستند

 هستند.

كنيد و به كار او  معتاد تا به حد نهايى درد ناشى از مصرف نرسد امكان ندارد بخواهد به او كمک شود و بخواهد ترک كند. بنابراين سعى نكنيد درد او را كم
 به او كمک كنيد كه مواد تهيه كند. البته اين بدين معنا نيست كه به او توجه نكنيد و عشق نورزيد. در ترک مصرف مواد به او كمک نكنيد. سرپوش بگذاريد و

بايد هميشه احساس كنند كه با ارزش هستند و هميشه جايى براى برگشت هست كه با عشق پذيراى او هستند ولى همين افراد به خاطر خود او و ها  اتفاقاً آدم
گونه بايد اين نكته را بخاطر سپرد كه اين به معنى يأس از هر به خاطر دوست داشتنش از كمک براى تهيه مواد و كم شدن درد ناشى از اعتياد معذورند.

فراهم كرد تا معتاد انگيزه لازم براى ترک را پيدا كند و همچنين در اى  كمک به معتاد نيست. بلكه بدين معنا است كه بايد شرايط را به گونه جهت مىاقدا
اين شرايط ضرورى  فرايند طولانى و سخت بهبودى )كه با تجربيات با ارزش و لذت بخش خاص خود همراه است( يارى اش كرد. موارد زير در ايجاد

 1است.

 رودررو شدن با انکار: 1.11.1
برند، حالتى  رسد كه جاى خود را با بله عوض كند. در نتيجه، افرادى كه در موضع انكار به سر مى مىكه اصلا به نظر ناى  است. نهای  نه ی گندهانكار 

دهند، و اين در هر  مىگيرد به نحوى افراطى واكنش نشان  مىصورت  ها آن غالباً نسبت به هر تلاشى كه براى تأثيرگذاشتن يا نفوذ بر ها آنتدافعى دارند. 
ماند. و اينجاست  مىعزيزتان به بلايى خانمانسوز هاى  شود، انكار كردن مىبينيد اعتياد تا چه اندازه دارد مخرب  مىدارد. وقتى  مىگفت و گويى را بسته نگه 

در او نفوذ كنيد، بايد بر اين نااميدى خود غلبه كنيد. هرچه باشد، اين نااميدى شما كاملا بى پايه است. خواهيد  مىكنيد. اما اگر  مىكه احساس نااميدى 
 پيگيرى و مداومت به خرج دهيد تا نرم و قدرتمند عمل كنيد.

اين است كه به  كردنخستين و ضرورى ترين كارى كه بايد 
عزيزتان كمک كنيد نگرش خود را عوض كند. براى شروع، 

ائلى وجود دارد كه هرچند به طور مستقيم با اعتياد ارتباطى مس
ندارد، اما در غلبه بر اعتياد اهميت دارد و شما ميتوانيد درباره ى 

با عزيزتان صحبت كنيد. بدون درگير شدن در بحث  ها آن
توانيد راجع به  مىمصرف، سوء مصرف يا خويشتندارى، 

بط و مسائل ديگر با خلقى، كارايى در محيط كار، رواهاى  حالت
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۳
 در اين زمينه مفيد است  ارجمند: ناشر، ناظم نازفر - ىهمت ناصر دكتركتاب مصاحبه انگيزشى در درمان اعتياد. نويسنده: ويليام ر ميلر، مترجم:  

ن قدم در تشويق افراد به فكر كردن به شيوه اى متفاوت اين است كه به نخستي
آنها گوش دهيد و بايد فرجه ى زيادى برايشان قائل شويد. اگر به خوبى گوش 
دهيد، به تناقض هاى تجربه هاى شخصى او پى مى بريد. با ادامه ى گوش 

ا و تناقض دادن، درمى يابيد كه چگونه از برداشت هاى خود از اين تعارض ه
 هاى شخصى براى اثرگذارى مثبت استفاده كنيد.

https://americanaddictioncenters.org/guide-for-spouses-partners
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ندارد درباره ى مصرف الكل يا مواد مخدر يا هر نوع اعتياد ديگر او را سين  مىهم گفت و گو كنيد. اگر عزيزتان هنوز آمادگى اين بحثها را ندارد، هيچ لزو
 جيم كنيد.

دلسوزانه اى  وقتى كسى كه برايتان اهميت دارد، به شيوهبه طور حتم مردم براى پرهيز از حقيقت، مسير تفكر و گفت و گوى خود را تغيير ميدهند، اما 
دقيق ترى در اين باره كه هاى  پرسد، تغيير مسير گفت و گو، كار چندان آسانى نيست. علاقه و توجه خود را با پرسش مىاز شما ى ها آنهوشمندهاى  پرسش

ظور پرس و جوست، نه بازخواست. اين پرس و جوها به عزيز تان كمک ميكند تا با دقت افتد، بيان كنيد. به ياد داشته باشيد كه من مىچه اتفاقى دارد براى او 
كند، چسبيدن به موضع انكار  مىكه فردى معتاد شروع به بررسى دقيق مسائل  مىبيش ترى، اتفاقاتى را كه در زندگى اش در حال وقوع است، ببيند. هنگا

  شود. مىدشوارتر 

ه سازى براى گفت و گو اهميت به سزايى دارد. بمباران كردن عزيزتان با مشتى سؤال ممكن است باعث شود كه خود به خود به خاطر داشته باشيد كه زمين
زبانش بند بيايد! خود را براى گفتوگو آماده كنيد. براى مثال، ممكن است هنگام 
صرف چاى عصر در آشپزخانه سر صحبت را باز كنيد. در اين موقعيت با 

راحت اى  توانيد بدون هيچ عجله مىشويد و  مىمترى روبرو كهاى  مزاحمت
را  ها آنبنشينيد و با هم حرف بزنيد. از قبل چند سؤال در آستين داشته باشيد و 

 محبت آميز، غير تحميلى و غيربرخورنده مطرح كنيد. از همه مهمتراى  به شيوه
وريد، بايد فرجه ى زيادى برايش قائل شويد، زيرا نخستين قدم در تشويق افراد به فكر كردن به خواهيد عضو خانواده يا دوستتان را به حرف بيا مىاين كه اگر 

بريد. با ادامه ى گوش دادن،  مىشخصى او پى هاى  تجربههاى  گوش دهيد. اگر به خوبى گوش دهيد، به تناقض ها آنمتفاوت، اين است كه به اى  شيوه
پرسيد،  مىاگر درباره ى فلان روز  شخصى براى اثرگذارى مثبت استفاده كنيد.هاى  و تناقضها  از اين تعارض خودهاى  يابيد كه چگونه از برداشت مىدر

كند. به دنبال جزئيات بيشتر درباره ى  مىرود يا نه و با مديران و همكارانش چگونه تا  مىهم بخواهيد. ببينيد سر كارش اوضاع خوب پيش را  آن جزئيات
توانيد به شكلى غيرمستقيم  مىرا رد كرده است. هر چه بيش تر درباره ى تغيير صحبت كنيد، بهتر  ها آنتارى هايى باشيد كه زيرسبيلى عوامل تنش زا يا گرف

 اعتياد او را كه خود مانع تغيير است را مخاطب قرار دهيد.

انجام دهيد: نخست آنكه، به  بايدوضعيت موجود دو كار تغيير اصولًا براى 
ز دردسر با آن روبرو شويد. و دوم آنكه به جاى نمايش تابلويى جاى دورى ا

درخشان از خانواده تان، تصويرى واقع گرايانه از آن ترسيم كنيد. به احتمال زياد 
شويد. چه بسا تلاش هايتان بى ثمر  مىدر برابر هر دوى اينها با مقاومت روبرو 

ى است و اشكال متفاوتى شويد، كاملًا بديه مىباشد. مقاومتى كه با آن مواجه 
ممكن است به خود بگيرد. براى غلبه بر هر يک از اشكال مقاومت بايد منابعى 

 گرد آوريد. برخى از موانع شايع در اين موارد به شرح زير است.

نخستين شكل مقاومت دنباله اين ديدگاه است كه  «به تو هیچ مربوط نیست»
فرد است. و موضعش در قبال  برخورد شما نوعى تجاوز به حريم خصوصى اين

و عبارت دفاعى ديگر « كى از تو يكى نظر خواست؟!»شما با اين عبارت بيان ميشود: 
فرد معتاد با اين مقاومت ميخواهد «. به خودم مربوطه، نه تو!»ممكن است اين باشد: 

گذارد، و اعتياد موضوعى خصوصى  مىبر اين تأكيد كند كه رفتارش بر كسى اثر ن
تواند اين احساس را در شما ايجاد كند كه  مىن منطقى بى اساس است، اما است. اي

دقيقا همين  بكشاند.شما را به بن بست هاى  علاقه تان غيرمنطقى است و همه ى تلاش
خصوصى اى  جاست كه بايد اسلحه تان را زمين نگذاريد. اعتياد به هيچ وجه مسئله

كشد. شما حق داريد عضو  مىبه ميان اعتياد پاى كل خانواده و دوستان را  .نيست

 اين پنج اصلى طلايى را در ذهن داشته باشيد:
 . ابراز همدلى از طريق شنيدن تعاملى و متقابل.۱ 
. بسط تضادها و تقويت ناهمخوانى ها ميان اهداف و ۲ 

 ارزش هاى معتاد و رفتار فعلى او.
 . پرهيز از مجادله و رويارويى مستقيم.۳ 
 . تعديل مقاومت معتاد به جاى مقابله ى مستقيم با آن.۴ 
 انديشى( ى )مثبتبين كارآمدى و خوش - . حمايت از خود۵ 

به ياد داشته باشيد كه منظور پرس و جوست، نه بازخواست. اين 
پرس و جوها به عزيز تان كمک ميكند تا با دقت بيش ترى، 

 .اتفاقاتى را كه در زندگى اش در حال وقوع است، ببيند
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او را به اين كار  خانواده يا دوستتان را متقاعد كنيد كه رفتارش را تغيير دهد و براى درمان اقدام كند. به علاوه، اين احساس وظيفه و مسئوليت شماست كه
 كند. مىترغيب 

از عضو معتاد سر بزند و هم از ديگر اعضاى خانواده. ممكن است از دومين شكل مقاومت ممكن است هم « داری خانواده را از هم متلاشی میکنی»
كنند براى حفظ يكپارچگى و انسجام خانواده  مىدر نتيجه، هر دو طرف سعى «. پاشد مىاين كار تو دارد خانواده را از هم »اعضاى خانواده بشنويد كه: 

د. وقتى پاى پاشي مىت استقامت به خرج دهيد. اين شما نيستيد كه داريد خانواده را از هم كارى كنند كه از تلاش كردن دست برداريد. در اينجا نيز لازم اس
كار درستى است كه نفع آن به كل خانواده  -يعنى، ايجاد تغيير  -كنيد  مىكند. كارى كه  مىاعتياد در ميان است، اين اعتياد است كه خانواده را متلاشى 

 رسد. مى

 مداخله 1.11.1
كند.  مىنامه ريزى شده بين فردى است كه با اعتياد مقابله مداخله يک جلسه بر

اعضاى روحانيت و هر ، همسايگان، ها مىهم تي، همكاران، همسر، اعضاى خانواده
شخصى كه تحت تأثير سوء مصرف مواد مخدر قرار داشته باشد ممكن است در يک 

اعتياد مبارزه  مداخلات بدون اطلاع فردى كه با، مداخله قرار بگيرد. به طور معمول
شوند. اعضاى تيم مداخله ممكن است يک يا چند بار براى  مىكند، سازماندهى  مى

 .برنامه ريزى جلسه مداخله واقعى ملاقات كنند

اين جلسه بايد در شرايطى صورت گيرد كه فرد بيشترين احساس راحتى را داشته 
اغلب نامه هايى  نه وقتى كه "نشئه" باشد يا "خمار". اعضاى تيم مداخله، باشد

متمركز شود. موارد خاص بايد  ها آنبايد در مورد استفاده از مواد مخدر و چگونگى تأثير آن بر ها  شوند. اين نامه مىنويسند كه در هنگام مداخله خوانده  مى
 .كشاندبا ه بچهمدرسه  اتفاقاتيا  انبازى فرزند نتواند مسائل كم اهميت مانند كه همسر معتاداى  بگونهذكر شود. 

. تيم مداخله همچنين بايد عواقب خاص خود باشند قابل احترام و هدفمند، بايد از نظر ماهيت قاطع )نه پرخاشگر(، از جمله همسر فرد معتاد، اعضاى تيم
توانى فرزندان خود  مى، ديگر نىبراى درمان اقدام نكن"اگر ديگر ، ارائه دهد. به عنوان مثال شخص معتادرا در صورت عدم پذيرش پس از جلسه معالجه به 

 را من ادامه بازندگى  نيستديگر ممكن نباشى، اى  اگر به دنبال كمک حرفه يا "، "را ادامه دهى كنم تا عادت دارويى خود مىن ترا ببينى ،" "من ديگر كمك
را به عنوان گزينه انتخاب كنند. در حالت  ها آنر طول جلسه درمانى را بررسى كرده و دهاى  همسران و ساير اعضاى خانواده بايد قبل از مداخله گزينه دهى"

 .موافقت خواهد كرد كه مستقيماً وارد يک برنامه درمانى شود، كند مىشخصى كه با اعتياد مقابله ، در پايان جلسه، ايده آل

. يک موثرتر و بهتر كندواند روند كار را بسيار ت مىاما كمک يک متخصص ، كند مىمعتاد است كه براى ايجاد مداخله اقدام  همسر فرد، اغلب اوقات
 .را به دست بگيرد مديريتآموزش و راهنمايى را ارائه دهد و در هنگام برنامه ريزى و اجراى واقعى مداخله ، تشويق، تواند پشتيبانى اى مى گر حرفه مداخله

 11و کمک در انتخاب روش درمانی مناسب: آمادگی برای تغییر 1.11
غيرمستقيم ها  فرا برسد كه ديگر عزيزتان آماده ى تغيير باشد. گاه نشانهاى  رخورد خود با عزيز تان پايدار و صبور باشيد، ممكن است لحظهاگر در نحوه ى ب 

حل ترک را بيان و مراها  كنند يا نگرانى خود از سختى مىاز تغيير يا ترک صحبت  ها آنشويد كه  مىو مبهم اند. گاه تغييرى شگرف را مشاهده ميكنيد. متوجه 
ممكن است جلو بروند يا عقب ها  دانيم، هرگز يک سويه نيست. آدم مىكنند. به احساس خود اعتماد كنيد. براى تغيير آماده باشيد. تغيير، همان طور كه  مى

ين، همواره بايد اين فرايند را در حال حركت به جلو نگه بيفتند يا دوباره به مراحل اوليه بازگردند. و هميشه اين احتمال وجود دارد كه به دام انكار بيفتند. بنابرا
 توانيد با احتياط و آهسته حركت كنيد، اما بايد همچنان جلو برويد.  مىداريد. 
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دن يا قول براى ترک كر ،در هر بار مصرف از هر اقدام هرچند كوچک شخص براى بهبودى مثلًا مصرف نكردن مواد براى يک روز يا كم كردن ميزان مصرف
هنوز براى  متوجه شودكه . اين ) به شرطى كه به قصد فريب و باج گيرى نباشد( خوشحال شويد و به او بفهمانيد كه خوشحال هستيد مصرف و يا كم كردن

 .شما اهميت دارد

رخى افراد در بعضى از انواع گام مهم در آماده سازى عزيزتان براى درمان اين است كه در جستجو براى محيط درمانى مناسب، او را يارى دهيد. ب
شوند. تا آنجا كه مقدور است به اتفاق عزيزتان بررسى كنيد كه كدام نوع درمان  مىمچاله ها  آورند و برخى ديگر در همان محيط مىدرمانى دوام هاى  محيط

 برايش از همه مناسب تر است.

هر قدر بيش تر  .درمان و بهبود را زياد كنيدهاى  سعى كنيد اطلاعات خود از فرايند
توانيد نوع درمانى را كه براى عزيزتان مناسب است تشخيص  مىبياموزيد، بيشتر 

وقتى عزيزتان از خود تزلزل نشان داد، با او صحبت كنيد. در مواقعى كه كل  .1ددهي
آيد، لازم است در كنار عزيزتان حضور داشته باشيد. بايد  مىفرايند به نظر عذاب آور 

او ابراز عشق و محبت كنيد و دست از تشويق او برنداريد، و اينها همه  بيش از پيش به
  براى اين است كه عزيز تان برنامه را رها و در سراشيبى عود سقوط نكند.

 به عزیز تان کمک کنید درمان را تا به آخر دنبال کند. 1.11
رسد و بايد وارد عمل شويد.  مىرمان نيز تصميم گرفته شد، نوبت به اقدام سرانجام وقتى عزيزتان تعهد كرد كه تحت درمان قرار گيرد، و در مورد محيط د 

بماند بنابراين ضروى است كه درمان را هر چه  تواند مدت زيادى در حالت دودلى مىشخص ن بحرانى براى شروع و پيگيرى درمان وجود دارد.اى  دوره
شويد و  مىزيبا( مواجه هاى  باريک )و منظرههاى  د. شما با سطوح لغزنده و پرتگاهدرمان اعتياد به كوهنوردي طولانى شباهت دار سريعتر آغاز كرد

ى ها آنبرايتان مطرح ميشود كه اصلا چرا اين كوهنوردى بايد انجام گيرد و چرا بايد ادامه يابد. سخت ترين بخش، مواجه شدن با هيج مىمههاى  پرسش
به خوبى كه اين فرايند است براى اين اصلى هاى  همدلى كردن يكى از كليداست. د كم بينى و ... مشكلات عاطفى مانند يأس از تغيير، احساس خو-منفى

 طى شود.

را  آن منفى، مقابله وى ها آندر درمان، عضو خانواده يا دوست معتادتان بايد با درد و رنج حاصل از برخورد با هيج «فهمم میدردت را »همدلی کردن: 
گاهى و  -ى نيست، اما اين كار براى توفيق در درمان تعيين كننده و حياتى است. ابزار مهم در حمايت از عزيزتان همدلى است مديريت كند. اين كار راحت آ

 درک افكار و احساسات او. 

د ممكن است كه شو مىهيجانى اين باشد كه معتاد خود را منزوى و بى ارزش احساس كند. اين رنج باعث اين احساس   -شايد بدترين بخش رنج عاطفى 
 رابطه داشته باشد كه بارى بر دوش اوست. مىاو را تنها بگذارند. چه دليلى دارد كه كسى بخواهد با آد

اما هنوز با رنج و چه بسا اكنون كه عضو خانواده تان تحت درمان قرار گرفته، دنيا برايتان رنگ و بوى ديگرى پيدا كرده باشد و شما سرشار از اميد باشيد.  
دردى چنان وحشتناک  .درمان رو به رو نشده ايد. در حال حاضر زندگى در نظر او كه تحت درمان است، ممكن است بسيار دردناک جلوه كندى ها نآهيج

كه احساس كند هر شانسى براى يک زندگى خوب منتفى است و همه چيز را از دست داده و جز رويارويى با عذاب روحى از اشتباهات گذشته چيزى 
ممكن است احساس كنيد براى همدردى كردن با او آماده ايد، اما بيشتر  .ستنيداشتنى كند  مىنين شرايطى، شخص احساس ش باقى نمانده. تحت چبراي

مالًا از د. احتكنهم نيست. برخى رفتارهاى بد گذشته كه تحت تأثير اعتياد سر زده، ممكن است برايتان گرفتارى هايى درست ها  مواقع قضيه به اين سادگى
را فراموش كنيد. اگر ميخواهيد مفيد باشيد، بايد با  ها آنتوانيد به راحتى  مىمشكلاتى كه عضو معتاد خانواده در گذشته فراهم كرده، دلتان خون است. شما ن

ما به طرزى باورنكردنى رهايى بخش است. به يا بدون مشاور با اين رنج كنار بياييد تا دست از سرتان بردارد. تا كردن با رنجى اين چنين كار آسانى نيست، ا
خوب و احساس قاطعيت، كه روى هاى  ، و پيدا كردن حسخود با رو در رو شدن و غلبه بر رنج روحى .عبارت ديگر، همدردى از خود شما آغاز ميشود

آماده ايد تا با فرد ديگرى همدلى كنيد. آماده ايد بدون رود،  مىديگر سكه ى هم دردى است. بعد كه كم كم فهميديد اين فرايند چگونه و به چه ترتيب پيش 
د به راستى اينكه سعى كنيد خود را مؤدب جلوه دهيد يا طورى رفتار كنيد كه همه چيز خوب و مرتب است، به حرف دل عضو خانواده تان گوش دهيد و ببيني

روى برگردانيد يا  -شود  مىوقتى شرايط برايتان سخت و ناراحت كننده  -داستان  رود كه با دردناک شدن مىگذرد. به اين ترتيب، كمتر احتمال  مىبر او چه 

در هر مرحله از يارى كردن به عزيز تان، لازم است به 
سلامت خود نيز اهميت دهيد و به خود توجه داشته 
باشيد. سعى كنيد مريض نشويد و در تلاش براى 

 .ى كمک از خواب، استراحت و زندگى خود نزنيد ارائه
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ر خوشى در خود فرو رويد. همان طور كه گفتيم، بايد براى كارى درازمدت، طاقت فرسا، براى كوهنوردى طولانى و دشوار آماده باشيد، همراه بودن د
خود را در هاى  ت كه در خوشى و ناخوشى، به شكلى مؤثر در كنارش حضور داشته باشيد و تجربهكند. آنچه براى عزيزتان اهميت دارد، اين اس مىكمكى ن

و اين جادو باعث تغيير  همدلی جادو میکندكند.  مىاختيارش بگذاريد. اين همدلى با او بى درنگ گوشه گيرى و احساس بى ارزش بودن او را خنثى 
 سازد. مىآموزيد از شما فردى دلسوزتر، پذيراتر و عاقل تر  مىگيريد و آنچه  مىدرس ها  ، از رنجكنيد مىشود. وقتى همدلى  مىماهيت درد و رنج 

 :حمایت از تغییر برای مدتی طولانی 1.11
 مهم اين است كه در درازمدت به حمايت خود ادامه دهيد. معناى اين حرف چيست؟ درازمدت يعنى چه و چقدر تنش و فشار در پى دارد؟

تحت درمان قرار  -مثل سرطان، بيمارى قلبى، يا اعتياد  -تحقيقات نشان داده كه وقتى عضوى از خانواده براى يک بيمارى وخيم  شش هفته ی نخست
ها  كنند. پس از شش هفته، بسيارى از خانواده مىبراى شش هفته ى نخست به طور جدى و هدفمندى از بيمار مراقبت و حمايت ها  گيرد، غالب خانواده مى

ميشود. توانند پا به پا با مقتضيات زمانى، تقاضاهاى هيجانى، و دردسرهاى تنش زا پيش بروند. پس از شش هفته، فرايند درمان اعتياد تازه آغاز  مىديگر ن
افراد دست اندركار درمان به خوبى ميدانند كه بهبود كامل چه ملزوماتى دارد. پس 

تان ديگر توانسته اند طعم از شش هفته پاک ماندن از اعتياد، اعضاى خانواده 
بسيار كوتاهتر اى  اما اين دوره ى شش هفته. زندگى فارغ از طاعون اعتياد را بچشند

از آن مدت حمايتى است كه عضو معتاد خانواده به راستى به آن نياز دارد. غالباً 
بايد از آن عضو خانواده و مسائل درمانى او  -براى چندين سال وگاه تا آخر عمر 

 كنيد. بايد درباره ى ميزان تغييرات دخيل در بهبود كاملا واقع بين باشيم. حمايت

یدرا  آن انتظار عود را داشته باشید و 1.11  :پشت سر بگذار
وند. چه ش مىبه هر حال به نوعى شامل مواردى از لغزش يا عود  ها آنكنيد كه پاک و بى عيب و نقص باشد. بيشتر  مىرا در دوران بهبود پيدا اى  پرونده كمتر

به طور ، «بخشش»، و در نهايت، «پذيرش»اين لغزش گذرا باشد، چه بازگشت به مصرف، براى دوره هايى مدت دار طول بكشد، مسير سخت و دشوار 
 اجتناب ناپذيرى در پيش روست.

ر اعتيادآور، كه سيرى پيوسته دارد )و تشخيص آيند. برخلاف رفتا مىعالى براى تغيير شخصى به حساب هاى  از منظر بهبود غايى، موارد عود اعتياد فرصت
كند. مشاور يا فردى كه دانش و تجربه كافى در اين  مىمصرف در اين وضعيت نيز كارى بس دشوار است(، عود، ساختار اعتياد را عيان و آشكار هاى  محرک

 تواند به شما نيز در درک اين پديده كمک كند مىدر صورت لزوم  امر داشته باشد، نقشى مفيد در تحليل كردن عود به اتفاق عضو معتاد خانواده دارد، و

تلخ و مضطرب كننده براى اى  اگرچه عود بخشى از بهبود است، غالباً تجربه
شود. فرايند بهبود فشار سنگينى بر دوش خانواده  مىمحسوب ها  خانواده

بر شما گذارد، و فشارى كه از لغزش دوباره ى عزيزتان به چاله ى اعتياد  مى
شود، تقريباً غيرقابل تحمل است. عود به قدرى دردناک است كه  مىوارد 

ممكن است به آسانى شما را به اين فكر بيندازد كه دست خود را از اين رابطه 
بشوييد. و تفاوت بين حمايت فورى و حمايت بلندمدت همين جاست: از قرار 

افتد كه  مىزمانى اتفاق  معلوم، از ديدگاه حمايت بلندمدت، عود اعتياد درست
توانيد خود را جاى فرد معتاد  مىاست، كه به كمک آن  مىاو بيش از هر وقت ديگرى نياز به حمايت دارد. دوباره متذكر ميشويم كه همدلى توانايى مه

خص معتاد در غالب مواقع دوباره از موضع بگذاريد و مجسم كنيد فرايند درمان بايد چقدر دردناک بوده باشد كه به عود اعتياد منجر شده است. اگرچه ش
توانيد مجسم كنيد كه وقتى بهبود را از سر بگيرد و از انكار بيرون بيايد، با چه سختى هايى روبرو خواهد بود. همدلى با عضوى از  مىآورد،  مىانكار  سردر

رگيرى درمان نيز در اين مقطع زمانى بسيار ضرورت دارد. گفت و گوهايى از ساى خانواده كه دوباره به اعتياد روى آورده، بسيار مهم است، اما پافشارى بر
 زند:  مىشود، بنا به ضرورت، حول چندين پرسش دور  مىكه رد و بدل 

  گيرى؟ مىچه موقع دوباره درمان را از سر 

 هيچ لزومى ندارد كه بار همه ى حمايتهاى عاطفى مورد نياز
عزيز تان را خودتان به تنهايى به دوش بكشيد، مى توانيد از 
مشاور هاى با تجربه در درمان اعتياد همچنين افراد بهبود 

 يافته كه با اين فرايند آشنا هستند كمک بگيريد.

 

 چه موقع دوباره درمان را از سر مى گيرى؟ 
 چگونه مى توان تو را متقاعد كرد كه به درمان برگردى؟ 
 باعث ميشود از درمان مجدد سر باز بزنى؟ چه چيزى 
  تا وقتى به اين پرسش ها به نحوى مناسب و كاملى پاسخ

 داده نشود، هر نوع بحث اضافى بيهوده است.
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  توان تو را متقاعد كرد كه به درمان برگردى؟ مىچگونه 
 بزنى؟ چه چيزى باعث ميشود از درمان مجدد سر باز 

به نحوى مناسب و كاملى پاسخ داده نشود، هر نوع بحث اضافى بيهوده است. همدلى در اين مرحله بايد شكل سخت گيرى به ها  تا وقتى به اين پرسش
 لى وجود نداردخود بگيرد و تا آنجا كه مقدور است بر راه حل مسئله پافشارى گردد. راه حل اصلى اين مسئله، بازگشت به درمان است. جز اين راه ح

 حفظ خوش بینی و حمایت از هم در خانواده 1.11
مانيد؟ چگونه خوش بينى خود را نسبت به مؤثر بودن درمان براى عضو معتاد خانواده، كل خانواده و خودتان  مىچگونه در تمام مراحل خوش بين باقى  

 كنيد؟ مىحفظ 

آورد.  مىينى واقعى تمييز قائل شويد. خوش بينى خيالى در نهايت سر از ناكجاآباد دركند و خوش ب مىكه در دنياى خيال حيات پيدا اى  بين خوش بينى
شود، بنابراين هرگاه كه عينک خوش بينى را  مىزندگى كند هاى  بخشد، امّا حركت چرخ اين شتاب با حاشا كردن واقعيت مىهرچند موقتاً به كارها سرعت 

 افتد. مىكنيد، خوش بينى تان به پت پت  مىپرهيز  به چشم ميزنيد و از روبه رو شدن با واقعيتها

د و ضمن مجسم و اما خوش بينى واقع گرايانه مستلزم آن است كه يک سناريوى ايده آل را در نظر بگيريد و در عين حال به طور مداوم واقعيت را محک بزني
 ممكن نيز روبه رو شويد. هاى  كردن پيامدهاى مثبت، با همه ى نااميدى

ندارد كه خوش بينى واقع گرايانه بر وانمود كردن يا پرهيز كردن استوار باشد. باور ما  مىطبيعى انسان است. هيچ لزوهاى  ما، خوش بينى از توانايى به نظر
عى ترى پيدا خود را بيشتر دريابيد، خوش بينى متعادل تر و واقهاى  اين است كه هر قدر عزت نفس خود را بيش تر تقويت كنيد و نقاط قوت موفقيت

را  مىدهيد، دقيق و ثابت قدم باشيد. بايد جوانب هر اقدا مىكنيد. خودتان تعريف كنيد، بايد به طور كامل خود را آماده كنيد و در هر كارى كه انجام  مى
 خوب بررسى كنيد و با استفاده از بهترين راهنمايى ها، بهترين راهبردها را پيدا كنيد.

خود تلقى كنيد. هرچه باشد، اين هاى  را شكستها  يا تاخيرهاى موقت آماده كنيد ; نبايد اين شكستها  بايد خود را براى عقب نشينىتر از همه اين كه،  مهم
يد و كنيد ايمان داشته باش مىبا وجود اين، به بهبود يافتن كسى كه برايش تلاش  .گيرد به رفتار اعتيادآورش رو آورد نه شما مىعضو معتاد است كه تصميم 

كه شايسته اش هستيد، اى  تجربه كردن پيروزى -دست از تلاش نكشيد. سخت كوشى هدفمند همان چيزى است كه سخت به وجودش احتياج داريد 
 ارزش اين همه سخت كوشى را دارد.

د، از خانواده رانده شد، به عنوان انگل و نرسد كه چيزى براى از دست دادن نداشته باشد. وقتيكه توسط جمع تحقير شاى  مهم اين است كه معتاد به مرحله
 .موجود پست به او نگريسته شد و... چيزى براى از دست دادن ندارد كه بخواهد برگردد. در هر صورت داشتن اميد خيلى مهم است

 مراجع و منابعی برای مطالعه بیشتر 
 آنيتا نايک؛ نشر پيدايش.نويسنده: مواد مخدر هرگز؛  -1
 نازفر ناظم، ناشر: ارجمند   -رمان اعتياد. نويسنده: ويليام ر ميلر، مترجم: دكتر ناصر همتى مصاحبه انگيزشى در د -1
 رشد. :نشر مترجم: مرجان فرجى؛ ؛برايان ف شاو, پال ريتوو , جين ارواين نويسندگان:اعتياد و ترک آن به زبان ساده؛  -1
 فروشانى، دكتر ندا عصاره، ناشر: ارجمند مىتورسكى، مترجم: دكتر پوريا صرا ، نويسنده: آبراهام)خود فريبى را درک كنيم( طرز فكر اعتياد آور -4
 اراده كافى نيست )رهايى از انواع اعتياد( نويسنده: آرنولد واشتون، مترجم:حسام الدين معصوميان شرقى، ناشر: بهجت -5
6- addict-drug-a-to-guide/married-https://americanaddictioncenters.org/rehab 
1- partners-spouses-for-https://americanaddictioncenters.org/guide 

  

https://americanaddictioncenters.org/rehab-guide/married-to-a-drug-addict
https://americanaddictioncenters.org/rehab-guide/married-to-a-drug-addict
https://americanaddictioncenters.org/guide-for-spouses-partners
https://americanaddictioncenters.org/guide-for-spouses-partners
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 11سیبمعرفی مراکز کاهش آ
 

  : (DIC) مراکزگذری

DIC   مخففDrop In Center هاى اجتماعى اعتياد به وجود آمده و  و به معناى مركز گذرى كاهش آسيب است. اين مراكز براى كنترل آسيب باشد مى
هاى آموزشى  نات رايگان مثل سرنگ و برنامهتوانند با مراجعه به اين مراكز، از امكا مىهاى عفونى نظير ايدز،  معتادان پرخطر و در معرض ابتلا به بيمارى

  .رايگان اين مراكز استفاده كنند

گاهى مصرف گاهى خانواده، ارتباط ميان گروه افزايش آ در معتادان  HIV و C و B هاى خوديارى، كاهش شيوع خونى هپاتيت كنندگان مواد، افزايش آ
كنندگان تزريقى، ارجاع به مراكز درمانى و ارايه خدمات رفاهى در حد  يق در سوء مصرفتزريقى، آموزش نحوه تزريق بهداشتى و ارايه سرنگ، كاهش تزر

  .امكان از اهداف مراكز گذرى كاهش آسيب است

هاى مثلثى براى انجام تست هپاتيت و ايدز از جمله وظايف  مصاحبه انگيزشى، تأمين بهداشت جسمى، تأمين يک وعده غذا و پوشاک و ارجاع به كلينيک
شود. سپس فرم ثبت اطلاعات تعويض سوزن و سرنگ  كز گذرى است. بعد از تهيه گزارش مددكارى سوزن و سرنگ استريل به معتادان تزريقى ارايه مىمرا

  .گيرد و وسايل تزريق به فرد ارايه شده و فرد تحت درمان قرار مى

 : خدمات کاهش آسیب شامل

 فتار پرخطر در مورد ) ايدز،هپاتيت( تزريق سالم و رفتارسالم جنسى.آموزش اطلاع رسانى و مشاوره با افراد داراى ر .1
 برنامه توزيع و چمع آورى سرنگ و سوزن. .1
 توزيع مواد و ضد عفونى كننده. .1
 .آموزش جهت پيشگيرى از رفتارهاى پرخطر جنسى وتوزيع كاندوم .4
 .همتاهاى  برگزارى جلسات گروه .5
 )درصورت لزوم(ها  ارجاع به مراكز بهداشتى درمانى و بيمارستان .6
واحد  ارجاع به واحدهاى درمان نگهدارنده با متادون )درصورتى كه در مركز وجود نداشته باشد( ويا انجام درمان نگهدارنده در مراكزى كه داراى .1

 .متادون هستند
 .ارجاع به مركز درمان اعتياد جهت درمان داوطلبين .1
  دهند. مىها‎را‎انجام‎‎كان آن وجود دارد و يا ارجاع به مراكزى كه اين تستما هدر مراكزى ك HIV انجام مشاوره و تست داوطلبانه .1

 .توزيع يک وعده غذا، چاى، استحمام و لباس مناسب فصل .11

 شود. مىاست و همه خدمات به صورت رايگان ارائه  14صبح تا  1ساعت كارى مركز گذرى از 

   : (outreach)تیم امداد رسان سیار

كند. برنامه يارى رسانان يكى از  مىكنند )دوراز دسترس( خدمات كاهش آسيب ارايه  مىره كه به معتادانى كه به مراكز مراجعه ناست حداقل دو نف مىتي
وى است كه در اين روش گروه همسان با تنظيم ملاقات با گروه هدف )مثلا معتادان اى  مهم واثر بخش براى كمک به پيشگيرى از ابتلا به اچهاى  روش

هاى  كنند. تيم مى( توزيع سرنگ وسر سوزن استريل مبادرت NSPوزش و ارائه خدمات)ام هحضور يافته و ب ها آنى ها آنمنظم در مكهاى  در نوبت تزريقى(
                                                           

 :ليست به روز اين مراكز را مى توان در پرتال ستاد مبارزه با مواد مخدر با آدرس زير بدست آورد  11
http://www.dchq.ir/index.php?option=com_content&view=article&id=4501:2014-07-12-11-20-
05&catid=363&Itemid=5330 
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قرار روزهاى هفته به جز ايام تعطيل نسبت به شناسايى محلات پرخطر )مكان است مىدو تا سه نفره در تماهاى  امداد رسان سيار معمولا به صورت تيم
 خدمات رسانى ميكنند. ها آنمعتادين تزريقى( اقدام كرده و به 

 وظایف تیم امداد رسان سیار

 توزيع سرنگ )درسايزهاى مختلف( مورد نياز معتادان به تعداد مصـرفشــان، سرسوزن، پد الكلى، آب مقطر و فيـلتر .1
 رخطرجنسى يا در معرض خطر پهاى  توزيع كاندوم وبروشورهاى اطلاع رسانى درميان افراد با رفتارى .1
 حضور دارند ها  پانسمان زخمها و جراحات سطحى افراد كه در پاتوق .1
 در ظروف سفتى باكس  ها آنآلوده و نگهدارى هاى  جمع آورى سرنگ .4

 عه استفاده كنند.در صورت عدم حضور گروه هدف در محل پاتوق تيم گشت تعداد تقريبى سرنگ مصرفى ايشان را در محل قرار داده تا درصورت مراج

توانند از اين نوع مراكز به صورت رايگان  مىاعضاء تيم امداد رسان سيار ضمن ايجاد ارتباط با گروه هدف، آدرس مراكز كاهش آسيب و نوع خدماتى كه 
 كنند. مىبگيرند را برايشان بازگو 

 

پناه شبانه  اسكان موقت و شبانه افراد وابسته به مواد با رفتارهاى پرخطر و بى خانمان مكانى است كه به منظور كاهش آسيب و براى  : (Shelter)مراکز سر
 .شود مىراه اندازى 

پناه شبانه  وظایف مرکز سر

 اطلاع رسانى و مشاوره با افرادى كه داراى رفتار پرخطر هستند )در موردايدز، هپاتيت، تزريق سالم و رفتارسالم جنسى( .1

 سى و توزيع كاندوم.هاى پرخطر جنآموزش پيشگيرى از رفتار .1

 )درصورت لزوم(ها  ارجاع به مراكز بهداشتى درمانى و بيمارستان .1

 ارجاع به واحدهاى درمان نگهدارنده با متادون  .4

 ارجاع به مركز درمان اعتياد جهت درمان داوطلبان )مراكزاقامتى ميان مدت( .5

 توزيع يک وعده غذا، چاى، استحمام و لباس مناسب فصل. .6

  صبح روز بعد است. 6تا  11ركز از ساعت كارى اين م
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 ند بهبودینکاتی در مورد فرای
 

  .بهبود فرايند وقت گير و طولانى است انتظار درمان سريع و آنى نداشته باشيد  -۱
  .ابتدا ممكن است اعتمادكردن به معتاد براى شما سخت باشد  -2
  .انتظار افت و خيزها حتى بازگشت هايى داشته باشيد  -3
كنيد و...( حال كه براى خودتان براى زمان  مىبراى لغزش احتمالى آينده برنامه داشته باشيد )با چه كسى صحبت كنيد. چه اقدا براى خودتان  -4

  لغزش برنامه خاصى داريد دنبال زندگى خودتان برويد و زندگى كنيد
  .تلاش نكنيد شخص مزبور را در برابر مشكلات موجود در خانواده حمايت كنيد  -۸
گويند  مىاو، تماس با راهنمايش، گوشزد كردن جلسات و اين كه در جلسات چه هاى  كنيد فرايند بهبود او را از طريق بررسى ملاقاتتلاش ن  -۴

  .كنترل كنيد
  .ق كنيدفعلى او را تشويهاى  او كم است تلاشهاى  كنيد كه تلاش مىزمانيكه ميتوانيد، پشتيبانى و عشق خود را به او ابراز كنيد. حتى اگر فكر   -7
كنار  ممكن است كه فكر كنيد معتاد ديگر به شما احتياج ندارد و با تمام تلاشهايى كه براى بهبودى او و زحماتى كه براى زندگى كشيده ايد شما  -۵

 گذاشته شده ايد
  .از معتاد در حال بهبودى انتظار نداشته باشيد در تمام زندگى پر شور و نشاط باشد  -۳

احساس كنيد كه بعد از اين همه مشكلات كه براى خانواده و فاميل ايجاد كرده او حق ندارد شاد و سرحال باشد فقط از طرفى هم ممكن است   -۱6
  .اجازه دهيد همانى كه هست باشد

د ناديده انتظار نداشته باشيد كه بهبودى معتاد همۀ مشكلات خانواده را حل كند بلكه ممكن است مشكلاتى كه به خاطر پرداختن به مسئلۀ اعتيا  -۱۱
 .گرفته شده بود حالا واضح تر شود

  

1ضمیمه   



 22از  22صفحه 

ayat.ir 

 

 معرفی نارانان
 

 نارانان چیست ؟
  … خوديارى بهبودى است مىيک برنامه دوازده قد انجمن خانواده معتادان يا نارانان

خوديارى بهبودى است كه از خانواده و نزديكان  مىنارانان يک برنامه دوازده قد
 .كند مىمعتادان حمايت 

، واده نارانان براى كسانى است كه در اثر مشكل اعتياد يكى از نزديكان خودگروه خان
 .احساس نااميدى داشته يا دارند

، زيادى را تحت تاثير اعتياد يكى از بستگانهاى  انجمنى است غير انتفاعى و خوديارى كه تشكيل شده از زنان يا مردانى كه سال، خانواده معتادانهاى  گروه
، معتادانهاى  كشور جهان از جمله كشورهاى همسايه با هدف كمک به خانواده ۴۴ضاى خانواده خود در رنج بوده اند . اين انجمن در دوستان و يا اع

 .فعاليت دارد

و هيچ در مورد موضوعات خارجى نداريم اى  وابسته نيست . ما هيچ عقيدهاى  سازمان يا موسسه، نهاد سياسى، انجمن خانواده معتادان به هيچ فرقه
 .شود مىكنيم. جهت كمک گرفتن در اين انجمن هيچ حق عضويتى دريافت ن مىرا تاييد و يا رد ناى  موسسه

 .تواند به ما بپيوندد مىنژاد يا جنسيت ، مذهب، هركس مايل باشد بدون در نظر گرفتن شرايط خاص مانند سن

نماييم .  مىداوطلبانه اعضا و فروش نشريات داخلى مان تامين هاى  را از طريق كمکكنيم و نيازهاى مالى انجمن  مىماهيچ كمک مالى از خارج دريافت ن
 .كنند مىبهبودى خود را دنبال ، از طريق كاركرد دوازده قدم و شركت مرتب در جلسات گروهى، خانواده معتادانهاى  گروه

 فعالیت گروه خانواده ی نارانان چیست؟
 ها ناني واجتماعي و بيمارست در محله هايى مانند مراكز درمالسات هفتگي مشاركت مي كنند. اين جلسات معمولااعضا تجربه، نيرو و اميد خود را در ج

 .برگزار مي شوند

 چگونه عضو نارانان شوم؟
اعتياد  داشتن مشكل، هيچ شهريه و حق عضويتي ندارد. تنها شرط عضويت .عضويت در نارانان آسان است، فقط كافي است در يک جلسه حاضر شويد

 .در ميان يكي از دوستان يا بستگان است. ما به هيچ موسسه يا نهاد ديگري وابسته نيستيم

 ( نارانان و ناراتین آدرس جلسات انجمن خانواده معتادان ایران )
 پيدا كنيد http://khmir.irتوانيد در سايت  مىآدرس به روز جلسات را 

 .اما اين امكان وجود دارد، اريم مكان جلسات تغيير نكندما سعى د

 . قبل از مراجعه به جلسات با مسئولين آدرسهاى استان مربوطه تماس حاصل فرماييد

 . ( تماس بگيريد ۶۷۱۷۰۲۱۴۴۴۲ – ۶۷۱۷۰۲۱۴۴۴۱در صورت عدم پاسخ گويى با مسئول آدرسهاى كل ) 
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