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Substance abuseسوء مصرف مواد؟؟

دریاست دهر کشتی خویش استوار دار•

کشتی  برون  ز فتنه  طوفان  نمیشود•
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             Substance abuseسوء مصرف مواد؟؟

آغازی بی سرانجام

زپايانی غم انگي



Substance abuseسوء مصرف مواد؟؟
•DSM5 نوع ماده می پردازد10به تشریح:

الکل.1•

کافئین.2•

کانابیس.3•

توهم زاها.4•

مواد استنشاقی.5•

خانواده تریاک.6•

(خواب آور و ضد اضطراب)مواد آرامش بخش.7•

(استیمولنت ها  )محرکها .8•

(سیگار، قلیان، پیپ)تنباکو.9•

سایر مواد.10•
روانشناس، مدرس دانشگاه. دکترزاده باقری



Substance abuseسوء مصرف مواد؟؟
.میشودپاداش مغز مصرف زیاد از حد آنها باعث فعال شدن مستقیم سیستم : وجه مشترکشان•

.سیستم پاداش مغز در تقویت رفتارها و تولید خاطرات نقش دارد•

لت قرار این مواد سیسبم پاداش مغز را به شدت فعال میکنند که ممکن است فعالیتهای عادی مورد غف•
.گیرند

نند،سیستم پاداش مغز را فعال میکرفتارهای مطلوب و سازگارانه در حالت عادی انسانها از طریق •

هر یک از انواع مواد مصرفی از طریق مکانیسم های فارماکولوژیکی متفاوت ، پاداش تولید•
.میکنند

وجود مصرف مواد گذرگاههای پاداش را بطور مستقیم فعال میسازند و احساسات مختلفی از لذت ب•
.می آورند

.تنها توهم زاها به علت کنجکاوی مصرف میشوند•

افرادی که عزت نفس کمتری دارند، برای ابتلا استعداد بیشتری دارند•



Substance abuseسوء مصرف مواد؟؟
تکرار رفتار. عادت کردن•

نترل زمانی روی میدهدکه فرد برای بدست آوردن ماده مورد نظر رفتارهای اجباری پیش میگیرد و ک•
.استفاده از آن ماده را از دست میدهد

:افراد معتاد نمیتوانند استفاده از ماده را متوقف کنند به دو دلیل•

احساس مثبت ناشی از مصرف آن. 1•

اجتناب از احساس منفی ناشی از متوقف شدن مصرف آن. 2•

ایش یافته وابستگی فرد به مواد اعتیاد آور است که با گذشت زمان تمایل فرد به مصرف این مواد افز•
.و علی رغم عواقب نا مطلوب نمیتواند مصرف آنرا قطع کند

اعتیاد یک بیماری زیست شناختی، روانشناختی و اجتماعی است•

روانشناس، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



Substance abuseسوء مصرف مواد؟؟ 
..استفاده از یک ماده بطور مکررعلیرغم  عواقب منفی یا نا مطلوب آن: سوء مصرف مواد•

ته بود کسی که به مواد وابس. ادامه مصرف مواد به رغم پیامدهای منفی آن: وابستگی به مواد•
.بطور پیوسته  و اجبار به مصرف آن می پردازد

سایر فکر و ذکر و اندیشه فرد بر محور ماده و استفاده از آن قرار دارد و: وابستگی روانی•
.  فعالیتهای واقعی زندگی مورد غفلت قرار میگیرد

گار بعد از قرار گرفتن طولانی مدت بدن در معرض یک ماده، با آن ساز: وابستگی جسمی•
سندرم تحمل و پرهیز نشان از وابستگی . میشود و بتدریج وجود ماده در بدن عادی میشود

فیزیولوژیک دارد

دوز . 2.با مصرف دوز قبلی ماده، اثر ماده کاهش مییابد. 1.دو ویژگی دارد: سندرم تحمل•
.مصرفی ماده مورد نظر با گذشت زمان افزایش  مییابد

ت یا سندرم ترک، زمانی روی میدهد که غلظت ماده مصرفی در خون یا باف: سندرم پرهیز•
ه بدن فرد معتاد کاهش می یابد و بعد از پدیدار شدن علامتهای پرهیز، فرد ممکن است دوبار

.مصرف ماده را شروع کند تا از شدت آنها بکاهد



ويژگي مواد مخدر مورد مصرف در ايران ، رنگ و شيوه مصرف آنها

کشيدن ، خوردن ، تزريققهوه اي روشن يا تيرهترياک•

کشيدن ، خوردن ، تزريققهوه اي سوخته و براقسوخته ترياک•

کشيدن ، خوردن ، تزريققهوه اي مايل به سياهشيره ترياک•

کشيدن ، تزريق، استنشاقسفيد؟؟هروئين•

تزريقپودر بلوري سفيد يا قهوه اي روشنمرفين•

خوردنماده سفيد رنگکدئين•

کشيدن و خوردنسبزمايل به خاکستري ياقهوه اي مايل به سياهحشيش•



: در ايرانسوء مصرف مواد، 

نفر1/200/000حدودکشورمواد؟؟مصرفکنندکانسوءتعداد•

زناندرصد6ومردانآناندرصد94/8•

سال29زیرسنیطیفدرمعتاداندرصد44/6حدود•

(درصد25/7)سال25-29سنیگروهدرمیزانبالاترین•

سال32.59کشورمعتادانسنیمیانگین•



: اعتياد به مواد مخدر در ايران

.فروشنده و دلال خرده پا وجود داردهزار نفر 500احتمالا تا •

.مواد مخدر در ايران مصرف مي گرددتن 1000سالانه •
.رددمواد مخدر توسط نيروي انتظامي كشف مي گتن 200سالانه •
ميليون دلار در 100معادل )تن 4000توليد افغانستان سالانه تا •

.تخمين زده مي شود( محل 
!!هزينه دارد( ميليارد دلار5)ميليارد تومان 4500سالانه •

روانشناس، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



: در ايرانسوء مصرف کنندگان به مواد؟؟ 
دبیرستانمقطعزیرتحصیلاتیمعتاداندرصد59/7•

دیپلمزیرودیپلمرامعتاداندرصد91/2•

مجردمعتاداندرصد41/7•

متاهلدرصد47/9و•

پدریمنزلدرمعتاداندرصد43/5•

استیجاریمنزلدردرصد25/6و•

.برندمیبسرخودشخصیمنزلدردرصد20و•



:  در ايرانسوء مصرف کنندگان به مواد؟؟ 
:ترتيببهمصرفیمادهنوع

،(درصد34)تریاک•

،(درصد26/6)افغانیکراک•

،(درصد19/2)هروئین•

(درصد4/4)تریاکشیره•

(درصد4/1)نورجیزک•

و(درصد3/6)کریستالیاشیشه•

(درصد2)حشیش•

خودبهراغالبمواددرصد0/5ازکمتر...واکستیسیدی،کوکائین،اسالمانندموادسایر•
.بودنددادهاختصاص

(.نداشتندسیگارمصرفسابقهاصلادرصد8/3کنندمیمصرفسیگارمعتاداندرصد85/2)



هزينه سالانه  مواد مصرفي در كشور

تومان2،687،990،922،000

دلار2،986،656،580



سوء مصرف مواد؟؟ علل موثر در گرایش به 

:علل فردی. 1•

:علل خانوادگی. 2•

:علل اجتماعی.3•



سوء مصرف مواد؟مراحل

:مرحله آشنایی. 1•

:مرحله شک، تردید  ومقاومت. 2•

:مرحله اعتیاد. 3•



:  در مراحل نسبتا پیشرفته سوء مصرف مواد•

.فرد معتاد انساني بي هدف و بدون برنامه •

.ساعت هاي خواب و بیداریش نامنظم •

.چه بخورد چه بپوشد دیگر برایش مهم نیست •

.چه كار انجام دهد و كجا برود اهمیتش را ازدست مي دهد•

.اعتیادوغرق درنداشتن برنامه مشخص موجب سرگرداني •

فردي كه اعتیاد را ترك كرده باید برنامه روزانه اش مشخص باشد•
جهت تقویت جسم و یا پرورش عضلات و اندام ها برنامه ریزي كند •

.ورزش هاي صبحگاهي •

راهپیمائي ساده و یادویدن ملایم داشته باشد •

پرداختن به كار و تفریحات سالم است •

فعالیتهای جایگزین.                                          فعالیت هاي بدني هدف دار•



Iran is located on a major trafficking course! 



مواد مصرفی؟انواع 

:سستی زاها، آرامش بخش ها

:  توهم زاها.1

:نیروزاها ، محرک.2

رواندرمانگر، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



گروه سستی زاها، آرامش بخشها.1

(ره تریاکتریاک، سوخته تریاک و شی)مشتقات گیاه خشخاش: طبیعی. الف•

مرفین و انواع هرویین: نیمه طبیعی. ب•

دیازپینکدئین، متادون، پتیدین، نرمتادون، باربیتورات و بنزو: مصنوعی. ج•



مواد مخدر سستی زای طبیعی. الف

شامل کلیه مشتقات گیاه خشخاش•

تریاک.1•

سوخته تریاک.2•

شیره تریاک.3•

تریاک قدیمی ترین و مشهورترین ماده مخدر اعتیاد آور میباشد•



عوارض مصرف تریاک و  مشتقات آن

یبوست•

لاغری•

ناراحتی معده•

بی اشتهایی•

خشکی پوست •

تیره شدن لبها•

اختلال روانی•

...انواع سرطان، مری  و مثانه و•



مواد مخدر سستی زای نیمه طبیعی. ب
مرفین.1•

هرویین.2•

ی و تلخ و یکی از اجزای تریاک میباشد که به صورت گرد سفید یا کرم و گاهی قرمز آجر: مرفین•
نگ در حالت خاص به صورت نرم  یا ورقه ای بوده و رنگ آن سفید تا زرد کمر. بی بو میباشد

است

(.درصد از گیاه خشخاش70درصد تریاک و 30)مرفین از تریاک و گاه از خشخاش تهیه میشود•

.  دارد4و3و2و1انواع : هرویین•

.همان مرفین است1شماره •

. ، به هرویین خیابانی مشهور است2شماره •

. ، که به هرویین آزمایشگاهی یا کراک مشهور است3شماره •

درصد دارد که به هرویین تزریقی مشهور بوده و در واقع 100تا 90، درجه خلوص 4شماره •
.همان هرویین غنی شده با کریستال است



عوارض مصرف مرفین
....مغز، قلب، ریه، کلیه .برروی کلیه دستگاههای بدن اثر دارد•

کاهش علاقه و انگیزه، توجه، احساس مسئولیت وبی خوابی، پرخاشگری)مغز و اعصاب•
...(.و

خشکی پوست•

تنگ شدن مردمک چشم•

بی اشتهایی •

یبوست •

لاغری•

ورم معده •

اختلال در کارکرد روده ها •

اختلال در هضم غذا •

اختلال روانی•

روانشناس، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



مواد مخدر سستی زای صنعتی. ج

.به عنوان مسکن در اشکال قرص، کپسول و شربت در پزشکی کاربرد دارد. از مشتقات تریاک: کدئین•

جروهان ماده سستی زای مصنوعی بوده که در جنگ دوم جهانی به به دلیل کمبود مرفین برای تسکین درد م:متادون•
ساخته شد

روتین اسامی دیگری چون دمورال، دولاتین و پ. شل کننده و آرام بخش، ضد درد و اثری مانند مرفین دارد: پتیدین•
.دارد

.ونداثر آن از پتیدین و متادون کمتر است و اغلب داروسازها و کارکنان بیمارستانها به آن معتاد میش: نرمتادن•

ست شدن گروهی از داروهای ، آرامبخش هستند که بیشتر جنبه پزشکی داشته و خواب آورند و باعث س: باربیتورات•
. ..باربیتال باربیتال، آموباربیتال، فنوباربیتال، پنتو باربیتال، سکو: شایعترین آنها.سلسله اعصاب میشوند

ر کم مقدا. گروهی دیگر از داروهای آرامشبخش هستند  که به عنوان داروهای ضد اضطراب مشهورند: بنزودیازپین•
...دیازپام، اگزازپام، فلورازپام، کلردیازپوکساید، تمازپام و. آرامبخش و مقدار زیاد خواب آور میباشد

روانشناس، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



گروه مواد مخدر توهم زا؟؟. 2

:توهم زاهای طبیعی. الف•
(.حشیش یا کانابیس، روغن حشیش، جرس، بنگ، کراس)کلیه محصولات گیاه شاهدانه. 1•

مسکالین. 2•

جوسیاه آفت زده. 3•

قارچهای سمی توهم زا. 4•

برخی دانه های نیلوفر وحشی. 5•

:توهم زاهای مصنوعی. ب•
•1 .L.S.Dقوی ترین و خطرناکترین ماده توهم زا میباشد: لیزرژیک اسید دی متیل آمید.

•2 .D.M.T دی متیل تری هپتامین

•3 .D.E.Tدی اتیل تری هپتامین

•4 .P.C.Pفن سیکلیدین

روانشناس، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



عوارض مصرف حشیش؟؟؟
..اختلال حافظه، گیجی، بی توجهی به اطراف و •

تغییر در درک صدا و رنگ•

تند شدن ضربان قلب•

بهم خوردن تعادل حرکتی•

اشتهای کاذب•

قرمزی چشم•

ازبین رفتن سلولهای مغزی و پوک شدن مغز•

بیماریهای تنفسی•

اختلالات روانی•

روانشناس، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



L.S.Dعوارض مصرف 
سرگیجه•

اضطراب•

اختلال در تمرکز و بینایی•

حملات شدید قلبی•

خنده زیاد•

احساس کوفتگی عضلات•

احساس خشکی دهان•

تشنج در عضلات ساق پا•

ریزش اشک•

سیخ شدن مو•

تعریق•

گشاد شدن مردمک چشم•

افزایش دمای بدن•

سرخ شدن پوست بدن•

تهوع استفراغ•



(محرکها)گروه مواد مخدر نیروزا. 3

:مواد نیروزای طبیعی. الف•

(:  کوکایین و کرک)کلیه محصولات گیاه کوکا. 1•

:خات. 2•

:  کراتم.. 3•

.:ناس. 4•

:مواد نیرو زای صنعتی. ب•

متیل آمفتامین. 2:              آمفتامین.1•

:شیشه. 4:              اکستاسی. 3•

روانشناس، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



سایر انواع مخدرها؟؟

یکی از داروهای ترک اعتیاد بوده که امروزه در سطح وسیعی مورد : تمچیزک، نورچیزک•
.به صورت آمپوا استفاده میشود. استفاده قرار میگیرد

.ددر وهله اول برای درمان کودکان پر تحرک ساخته شد اما دارای اثرات مخرب میباش: ریتالین•

.داروی کلوپها مشهور است و داروی شب نشینی هاست: کتامین•

پان، پان پراک، : ماده مخدری که اخیرا در قالب آدامس وارد ایران شده و به نامهای: پان پراک•
ناج مشهور راجا، تایتانیک، ناس خارجی، پان پاکستانی، پان عربی، ویتامین، ملوان زبل، و پان اسف

.است

به گاهی در قالب قرص های مکیدنی و جویدنی و به عنوان خوشبو کننده دهان با طعم های مختلف•
.فروش میرسد

آثار اعتیادآوری دارد: ترامادول•

.اعتیاد آور است: کروکودیل•



(محرکها)گروه سوم، مواد مخدر اعتیاد آور نیروزا 
:مواد نیرو زای طبیعی. الف•
یدبوته کوکا در آمرکای جنوبی و مرکزی میرو(: کوکایین و کراک)کلیه محصولات گیاه کوکا. 1•

درختچه ای که در عربستان و شمال آفریقا میروید: خات. 2•

درختی است که در تایلند میروید: کراتم. 3•

.بوته ای است که در افغانستان و پاکستان میروید: ناس. 4•

:مواد نیرو زای صنعتی. ب•
رار به صورت قرص و اشکال مختلف و رنگهای متفاوت ساخته و با خوردن  مورد استفاده ق: آمفتامین.1•

اب و افسرده ها را شاد. درجلوگیری از چاقی استفاده دارد. تحریک کننده سلسله اعصاب مرکزی است. میگیرن
سرحال میکند

:متیل آمفتامین. 2•

توسط یک شرکت آلمانی به عنوان یک داروی اشتها آور ساخته 1912اولین بار در سال : اکستاسی. 3•
.در کلوپهای شبانه و میهمانی ها مصرف دارد. شد

شیشه یکی قویترین مواد نیرواست که از آمفتامین ها تولید میشود و به شکل خورده های: شیشه. 4•
.عوارض جبران ناپذیری بر روی مغز دارد.میباشد



اعصاب هاي عمومي سيستممحرك
مركزي

كوكائينكوكائين، كراك
متامفتامينآمفتامين، 

نيكوتين



Stimulantsمحرکها            

افزایش دهنده فعالیت دستگاه عصبی مرکزی•

افزایش دهنده فشار خون•

افزایش ضربان قلب•

افزایش هوشیاری•

افزایش اعتماد به نفس•

تفکر، گفتار و کردار تند•



DSMمحرکهامعیارهای مسمومیت، بعد از مصرف ماده

به خلسه رفتن                                                                        کاهش وزن•

گیجی/ سردرگمی(                                                    هیجانی و عاطفی)بی تفاوتی•

یعگوش به زنگی                                    زمان واکنش سر/ تیز/حواس پنجگانه حساس•

اضطرابی                                                                           تعریق•

بی حوصله بودن                                                                  تهوع داشتن•

افزایش یا کاهش ضربان قلب                                                     تشنج•

افزایش یا کاهش فشار خون                                                      عصبی بودن•

کندی یا تندی روانی حرکتی                                                       ضعف عضلانی•



DSM                             محرکهامعیارهای اختلال مصرف

(تحمل)به مرور ماده مصرفی افزایش می یابد•

بارها تلاش برای ترک اما ناموفق•

تلاش و انرژی زیاد برای بدست آوردن ماده•

ویار/ هوس مصرف•

اختلال در کارکرد اجتماعی•

احساس خستگی  بیخوابی•



محرکهاکوکائین                                                  

ت می یک ماده محرک طبیعی است که از گیاه کوکا در آمریکای جنوبی بدس•
آید

فراوری میشود به یک ماده سفید و بی بو•

: اشکال مصرف•

تزریق              استنشاق•

جویدن             بو کردن•



محرکها:                               آثار مصرف کوکائین
احساس لذت بالا                          اعتماد به نفس بالا•

حذف گرسنگی                            حذف خستگی•

ذهن و اندیشه باز                         هیجان زدگی بالا•

هوشیاری  بالا                            برانگیختگی بالا•

بی نظمی ضربان قلب   تغییر در فشار خون                •

لرزش  تعریق                               •

استفراغ تهوع                                •

کماتشنج                              •



محرکهاکوکائین 

فرد برای رسیدن به لذت قبلی باید بیشتر مصرف کند. مصرف مدام آن تحمل می آورد•

پس باید مدام مصرف کند. دقیقه است30تا 20اثر کوکایین بین •

: مصرف طولانی مدت باعث•

تغییر شخصیت،                  تحریک پذیری دائم •

اختلال خواب،                      پارانویید، •

اختلال خوردن                    اختلال جنسی •

اختلال حافظه                    اختلال تمرکز•

مصرف توسط مادران باردار بیش فعالی کودک را بدنبال دارد•



محرکهاکافئین

:کافئین در این قالب مصرف میشود•

چای                                       شکلات   •

قهوه                                        بعضی داروها•

از راه معده جذب میشود•

:  مصرف آن باعث•
افزایش هوشیاری                          کاهش خستگی •

تحرک بالا                                 ظرافت در کارها کم  •

بی خوابی                                    سر زندگی•



DSMمسمومیت کافئین:

بیقراری                                عصبیت •

بیخوابی                                 هیجان زدگی  •

تولید و تکرر ادرار (                لبو)سرخ شدن صورت  •

ناراحتی معده                           پرش عصلانی •

بی نظمی در افکار                     و گفتار•



DSMسندرم پرهیز

سردرد                                    خستگی شدید  •

خواب آلودگی                            غم و اندوه  •

تحریک پذیری                           مشکل تمرکز  •

علامت آنفولانزایی                       درد عضلانی •

تهوع                                      استفراغ•



کمحرتنباکو، نیکوتین                                              

.یک ماده محرک است•

.عنصر اعتیاد آور تنباکو، نیکوتین است•

:  نیکوتین به صور مختلف به مغز میرسد•

انواع سیگار                                پیپ قلیان  •

جویدن                                       خوردن•

نیکوتین با دود کردن زودتر به مغز میرسد تا با تزریق•

:آن باعثاستعمال•

افزایش فشار خون                     افزایش ضربان قلب•

تسکین دهنده                           کاهنده موقت استرس  •

کاهنده موقت اضطراب               کاهنده موقت ترس•



نیکوتین
:  دوری از سیگار•

بد خلقی بد اخلاقی •

تحریک پذیری بیقراری•

.آثار روانی اجتماعی •

احساس با مصرف سیگار افراد احساس خوبی پیدا نمیکنند، ولی•
.بد آنها موقتا حذف و کاهش مییابد

له خلق و خوی افراد سیگاری هنگام مصرف سیگار مثل آدمها معمولی است ولی در فاص•
.بین دو سیگار استرس زیاد دارند و بیقرارند

کاهش سرحالی، بازشدن فکر و:با مصرف نیکوتین، دوپامین از مغز آزاد میشود و باعث•
.اشتها میشود



: نیکوتین

:میزان شیوع•
.5درصد  با انحراف استاندارد بعلاوه، منهای 25•

نخ میباشد13نخ و در زنان 15متوسط مصرف در مردان •

.یک پنجم نوجوانان دنیا سیگار میکشند•

نرخ رشد مصرف در کشورهای توسعه یافته در حال کاهش و در کشورهای در حال •
توسعه در حال افزایش میباشد

....ولی.  سیگاریها میگویند میخواهیم ترک کنیم% 68در نظر سنجی •

.سیگاریها میگویند حتی یک روز هم نمیتوانند سیگار نکشند% 55•

رواندرمانگر، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



: نیکوتین
:سندرم پرهیز•

غم و اندوه                                  بی خوابی •

تحریک پذیری                             دلسردی •

خشم                                         اضطراب  •

ناتوانی در تمرکز                         بیقراری  بیحوصلگی  •

افزایش وزن                               افزایش اشتها•





: نیکوتین

:اختلال مصرف•
تلاشهای مکرر و ناموفق برای ترک•

هوس مصرف زیاد ، ویار•

ادامه مصرف علی رغم مشکلات میان فردی، خانوادگی، شغلی و اجتماعی•

جمع/ رختخواب/ خانواده/ مصرف در موقعیتهای نامناسب•

با وجود مشکلات فیزیکی ، جسمی و اجتماعی باز هم مصرف ادامه دارد•

ایجاد سندرم تحمل•



: نیکوتین
:چرا نیکوتین•
دوره نوجوانی و نداشتن مهارت•

اعتماد بنفس پایین/ بحران هویت•

دوستان/ نفوذ همنشینان•

الگوههای سیگاری•

گرفتاریهای روزمره روانی، اجتماعی و جسمی•

مصرف نیکوتین نیکوتین میتواند باعث لذتبخش شدن کافئین و کاقئین میتواند باعث لذتبخش شدن•
.بعد از سیگار چای میچسبد و یا بعد از چای سیگار میچسبد.  شود

درصد الکلی ها سیگار مصرف میکنند90تا 80•



: نیکوتین

:هزینه ها و عوارض•
نیکوتین روی کلیه اعضا و جوارح بدن اثر میگذارد•

روی سلامتی جسمی، روانی و اجتماعی•

سکته ها: قلب و عروق•

سرطانها/ برنشیت: دستگاه تنفس•

:دهان و دندان•

مرگ زودرس•

ه میلیون نفر به علت مصرف نیکوتین مرد72، بیش از2010تا  1950تخمین زده شده است که طی •
.اند

هزینه بیماری و زمان از دست رفته، آتش سوزیها، کاهش امید به زندگی ، آلوده شدن همنشینان•





نيكوتين

،تنظيم خلق، حالت آرامش
افزايش ضربان قلب 

تنگي نفس، سرفه، مشكلات تنفسيهنگام تدخين
شود، اعتياد قوي كه منجر به مصرف طولاني مدت مي

،عفونت برونشيال



نيكوتين

 :مصرف طولاني مدت

سرطان، 
اضمحلال ريه، 

،سكته مغزي
حمله قلبي



آيا نيكوتين يك ماده اعتيادآور است؟

كند، ایجاد مي(tolerance)سیگار هم تحمل •

.(dependence)هم وابستگي •

:دلایلي كه موجب ایجاد وابستگي نیكوتین است•

در دسترس بودن سیگار ➢

جذب ریوي و در نتیجه ایجاد سریع اثر➢

فاصله طولاني تا عواقب مضر جسمي➢



:ناشی از مصرف سيگاراختلالات روانی 

وابستگی•
سندرم ترك•
اختلال افسردگی•
اختلالات مصرف مواد•

اختلالات ديگر•



سندرم ترك
مصرف روزانه نيكوتين حداقل براي چند هفته.1
:  كندساعت ايجاد می24ذيل را در عرض از علامتهايعلامت4قطع مصرف يا كاهش دوز حداقل .2

قراري يا خشم، اضطراب، اشكال در تمركز، كاهش ضربان قلب، افزايش خوابی، بیخلق افسرده، بی
اشتها يا وزن

.  گرددهاي ديگر میعلايم معيار دوم باعث ناراحتی قابل ملاحظه در عملكردهاي اجتماعی، شغلی يا حوزه. 3
طبی علايم به دليل بيماري ديگر .4

.باشديا روانی نمی



اختلالات رواني ناشي از مصرف سيگار

وابستگی•
سندرم ترك•
اختلال افسردگی•
اختلالات مصرف مواد•

اختلالات ديگر•



:آمفتامین
میکند مواد ترکیبی مصنوعی بیشتر به صورت محرک روی دستگاه عصبی مرکزی کار. •

عدس، لوبیا، قلب، دایره:به صورت کپسول، کریستال و قرص در اشکال مختلف•

سفید، نارنجی، قرمز:رنگهای متفاوت•

.مورد استفاده قرار میگیرد(  محلول در آب)با استنشاقی،خوردن و یا تزریق•

.  تحریک کننده سلسله اعصاب مرکزی است•

.  درجلوگیری از چاقی استفاده دارد•

افسرده ها را شاداب و سرحال میکند•

.نیروی جسمانی و عضلانی را به صورت کاذب افزایش میدهد•

.مصرف آن وزن را بشدت کم میکند•

کرده استاخیرا با تغییراتی که درساختار آن ایجاد شده به نام برف در بین جوانان رواج پیدا•



معروفترین آمفتامین ها؟؟

آمفتامین•

بنزدرین•

دکستروآمفتامین با نام تجاری دیکسترین•

که در ایران به شیشه معروف است: مت آمفتامین•



اثرات آمفتامین ها؟؟
افزایش انرژی•

اعتماد بنفس بالا•

کاهش خستگی•

بی حوصلگی•

هوشیاری•

تمرکز•

حافظه•

ده آزادی دوپامین و نوراپینفرین، که افزایش این هورمونها باعث توهم و هذیان در مصرف کنن•
.اعتیاد به آن خیلی سریع صورت میگیرد.میشود
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كانابيس

حش، حشيش، روغن(گراس)جوانا ماري



اختلالات مرتبط با کانابیس

.از گیاه شاهدانه بدست می آید.    از اعتیادآورهای محرک است•

ک و خرد قویترین ماده خانواده کانابیس حشیش و مشتق ضعیفتر آن ماری جوانا یا همان برگهای خش•
.شده بوته کانابیس است

.معمولا با توتون سیگار مخلوط و به صورت سیگار میکشند•

.خوردن آن هم امکان پذیر است•

.ایجاد آرامش،شادی،خوش مشربی، بهتر شدن ادراک میشود: مصرف مقدار کم آن باعث•

د، توهم آور است، ناتوانی در تمرکز حواس، نقص در حافظه، حالات پارانویی: مصرف زیادتر آن•
اضطراب، وحشتزدگی، مسخ شخصیت



اختلالات مرتبط با کانابیس

.مصرف این ماده در اکثر کشورها ممنوع میباشد.•

.پرمصرف ترین ماده غیرقانونی در دنیاست•

درصد مردم دنیا حداقل سالی یکباراز کانابیس استفاده میکنند2.5تخمین زده میشود که •

ی وجود داردبین مصرف کانابیس وایجاد سیمپتومهای سایکوز چون اسکیزوفرنیا رابطه علت و معلول•

.استر افسردگی و اضطراب دو برابدر افرادی که هر روز کانابیس مصرف میکنند احتمال ابتلا به •

باعث کاهش هورمون. مصرف مرتب کانابیس میتواند مشکلات روانی آتی را پیش بینی کند•
تستوسترون

وتاهافزایش زمان واکنش، اختلال توجه و کلام، اختلال در حل مسئله و حافظه ک: نقصهای شناختی•



برای مسمومیت و اختلال مصرف کانابیسDSM-5معیارهای 
:  فردی که به تازگی مصرف کرده است•

.اختلال در هماهنگی حرکتی و قضاوت، شادی شدید، اضطراب، کناره جویی•
:دو مورد یا بیشتراز علائم زیرکه به هنگام مصرف یا اندکی بعد روی میدهد•

قرمزی چشم، افزایش اشتها،    خشکی دهان،   تاکیکاردی•

:مورد از موارد زیر2•
بیشتر از آنچه که در نظر داشته کانابیس مصرف میکند.1•

برای بدست آوردن .3.آرزودارد از کانابیس مصرفی کم کند، کنترل کند،برای این کار تلاش کرده اما ناموفق بوده.2•
.کانابیس،مصرف یا از بین بردن آثار مصرف، وقت و انرژی زیادی مصرف میکند

.ویار یا هوس مصرف کانابیس زیاد. 4•

به علت مصرف زیاد درقطع ارتباط با واقعیت. 5•

.به رغم مشکلات اجتماعی و میان فردی مستمرومکررکه به علت مصرف ایجاد میشود.6•
رهاکردن فعالیتهای شغلی، تحصیلی و تفریحی به علت مصرف.7•
بطور مکرر کانابیس مصرف میکند،که میتواند به عواقب خطرناکی منجر شود.8•

سندرم تحمل ایجاد میشود.10•
.سندرم پرهیز بوجود آمده است.11•



معیارهای برای سندرم پرهیز از کانابیس

.فرد مدتهاست که به مقدار زیاد کانابیس مصرف میکند•

بیخوابی و کابوس بینی•

.سیمپتومهای زیر در عرض یک هفته روی میدهد•

.تحریک پذیری ، عصبانیت  و پرخاشگری•

عصبی بودن یا اضطراب•

کاهش اشتها یا کاهش وزن•

بیقراری•

خلق افسرده•

معده درد، لرزش بدن،تعریق، تب، لرز یا سردرد•

رواندرمانگر، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



نوروفارماکولوژيکانابیس
.مشخص شدمخچه، هيپوکامپمغز، کورتکسگیرنده هاي کانابینوییدي در 90در دهه •

غشوشتحریک هر یک از این گیرنده هاي کانابینوییدي در کورتکس باعث افکار م•
میشود

مختل، حافظهدر هیپوکامپ باعث •

.مي شودهماهنگي حرکتيدر مخچه موجب مختل شدن •

نرژیک مسیر دوپامیسرخوشي به وسیله حشیش نیز با تحریک گیرنده هاي کانابینوییدي در •
ایجاد مي شودمزولمبیک



، حشیش، روغن حش(گراس)ماري جوانا 

،نگي، اجتماعي شدنادراك قوي، م  

،از دست دادن جهت یابي

،نقص در هماهنگي و حافظه كوتاه مدت، تصادف

،تخریب بافت ریه

 :مصرف سنگین

،وابستگي، بي اشتهایي

،تمركز حواس ضعیف

از دست دادن حافظه



چه باید کرد؟؟•



:روشهای درمان 

جامع، کامل و در برگیرنده همه ابعاد باشد•

:یک بیماریسوء مصرف مواد•

جسمی •

روانی •

اجتماعی •



ييدارویرماني غي دراهبرنامهي اـيژگيهو

باشندجامع-1•

باشندرساختاداراي -2•

باشندتبلندمد-3•

.بهره بگیردنمتخصصااز مجموعه ایاز -٤•

ري هـازهـنياو ا ـيژگيهویعنی متناسب با، باشندپذير فنعطاا-٥•

.ددين گروتدانيـمدره ـبرنامآن س ساابر و شته دامدنظر را جع امر•

ه ــته بلكــشاندتمرکزعـجامرروي فقط معنی که ين ابه ، باشنداهگرادخانو-٦•
.شته باشددانظر ن در مادريند افررا دره ادانوــسائل خــمو ا زهــنيا

گانه ي دوبا تشخيصهادانمعتان ماو درتشخيص اي برزم منابع لات و مكاناا-7•
(dual diagnosis )شته باشندرا دا .



اصول درمان

.نداردوجودافرادهمهبراییکساندرمانیکهرگز،فردیتفاوتهای-1•

.باشدفراهمآنملزوماتکلیهبایددرمانتاثیربرایجانبه،همه-2•

قطفنهکندتوجهفردنیازهایتمامیبهبایدموثردرمانیکنيازها،بهتوجه-3•
.ویموادمصرف

تغییرردفنیازهایتغییربابهنگاموباشدداشتهاستمراربایددرمانیطرحیکاستمرار،-4•
.یابد

.اندبمباقیدرماندرکافیزمانمدتبایدفردتاثیربروزبرایکافی،زمان-5•



؟(سوء مصرف مواد)درمان بیماران 

درمان های جسمی–الف •

(روان درمانی) درمانهای روانی –ب •



(  Psychotherapy):درمانهای روانی 

(psychoanalysis)روانکاوی            -•

(   Behavior therapy)رفتار درمانی     -•

(Cognitive therapy)شناخت درمانی  -•

(Group Therapy)گروه درمانی        -•

(  Family Therapy)خانواده درمانی     -•

(  Marital Therapy)زوج درمانی        -•

Therapeutic communityاجتماع درمان مدار•

NAگروه هاي•
....وCBTحل مسئله ،بازی درمانی، کاردرمانی،•



اهداف  روان  درماني 

معتاد نسبت  به  مشكل  خودآگاهي  و بصيرت  افزایش  -•

بیمارتعارضات برطرف  كردن  یا كاهش  دادن  -•

و مضر و جایگزین  كردن  الگوهاي  بازخوردي  سازنده تغيير عادات  نامطلوب  -•

به  منظور ایجاد روابط  سالم  فردي  و اجتماعي افزايش  قابليتهاي  بيمار -•

ر و باورهاي  غلط  بیمار كه  موجب  سوء تغییر و تحریف  داصلاح  پندارها، تصورات  -•
.ارزیابي  خود، اطرافیان  و شرایط  زندگي  از سوي  او مي باشد

.باز نمودن  روزنه اي  به  سوي  يك  زندگي  با معني  و هدفمند: و سرانجام •



انواع درمانهای غیر داروییکاردرمانی

بیکاری مترادف است با بیماری•

افراد بیکار و اشتغالات ذهنی•

(.همسانیهای مهم در بهداشت روانی)همسانی در اشتغال •

میدهدهاوتمایلات انساني را پرورش علائق انگیزه•

.مفید بودن را به زندگی می آورد•

.هدفداری را جانشین ابهام و سرگردانی میکند•

وحاكم در زندگي اجتماعي آماده سازش با الگوهاي موجودرا برايدفر•
مي نماید 



انواع درمانهای غیر داروییکاردرمانی

كار درماني در اعتیاد عبارت است از ارائه انواع فعالیتها و روشهاي•
:درماني بمنظور

.پیشگیري از اعتیاد•

تسریع روند بهبودي •

رفع عوارض آن •



:انمعتاداجرایی برای برنامه هاي 

با ارضا و تكامل مهارتها وتوانائیهاپرورش قابلیت هاي فرد سعي در بهبود و - 1•

ت تا آنجائیكه فرد وظایف خود را در مسیر واقعیكاهش دادن علائم و عوارض اعتیاد - 2•
.هاي زندگي و اجتماع ایفا كند

و انگیزه هاي بیمار ضمن فعالیت هايتكامل و پرورش ابعاد شخصیت كوشش در - 3•
.روزمره 

یت هاي عادي بر اساس قابلاقناع فرد از زندگيسعي در پرورش وارتقا سطح پذیرش و - 4•
.او

عالیت ومثبت نسبت به كار و فمطلوبافزایش قدرت تصمیم گیري وعادات سعي در - 5•

و ید ارتباطات اجتماعي مفایجاد وضعیت هاي كافي و لازم براي استقرار مناسبات و - 6•
مؤثر 

ات فراغت براي تفریح بهتروبهره بردن مفید تر از اوقپرورش توانائیهاي فرد آموزش و -7•
.خود

مستقل در كافي جهت تامین زندگياعتماد به نفس ارشاد و تربیت افراد براي پیدا كردن - 8•
.سطوح واقعیت هاي روابط اجتماعي موجود



انواع درمانهای غیر دارویی (:                          group Therapy)گروه درمانی   

میبردررابیماریکازبیشکهشودمیگفتهدرمانهاییبه•
راانفرادیدرمانمزایایاینکهبرعلاوهدرمانیگروه.گیرند
میهماضافیدرمانیتاثیراتدارایدارد،اعضاتکتکبرای
باشد



انواع درمانهای غیر دارویی گروه درمانی

.استاجتماعی انسان موجودی•

.تولد و مرگ او در اجتماع است•

.اجتماع و گروه رفتار اورا ساماندهی میکند•

.انسان سالم ارتباط اجتماعی موثری دارد•

ارتباط بر اساس ارزشها و هنجارهای جامعه ساماندهی میشود•

.بعضی از روابط نیز ناسالم و بیماری زا هستند•

.باشدکه توام با ریا و تزویر و فخر فروشییروابط•

.....توام با فشار، تهدید ، تحقیروروابط •

و بی تنهائیروانی در جوامع بزرگ و پیشرفته مسئله اختلالاتیکی ازعلل •
.استافراد همدمی 

بدترين درد انسان زندان است؟ و بدترين زندان؟•



انواع درمانهای غیر داروییگروه درمانی

.یک نوع درمان کاملا پذیرفته شده روانشناختی است •

.جنبه درمانی داردتعاملات سازنده بین اعضا •

ه می مداخلات یک رهبر آموزش دیده جهت تغییر رفتار غیر انطباقی استفاداز •
.نماید

ا می قابل اجردیگرسرپائی و موقعیت های اجتماعیوبرای بیماران بستری•
.باشد

.چیزی جز ارائه شناخت و تصحیح رفتار بیمار گونه نیست•

روان درمانی گروهی زمانی ضرورت پیدا می کند که نیازاجتماعی فرد در •
.استارتباط با دیگران برآورده نشده



انواع درمانهای غیر دارویی:                    گروه اشکال

( Homogenous)همگن •

(Heterogenous)ناهمگن •

.باز و یا بسته باشد•

:برای اداره کردن گروه های درمانی رعایت نکاتی الزامی است•

بیان آزاد عقاید-•

معرفی اعضای گروه توسط خودشان-•

.آنچه در گروه مطرح می شود محرمانه است-•

.اعضای گروه صحبت همدیگر را قطع نمی کنند-•

وه گفتن قوانین و مقرارت لازم توسط درمانگر یا یکی از اعضای گر-•

.در آخر هر جلسه ذکر نتایج گرفته شده لازم است-•



انواع درمانهای غیر داروییگروه درمانی

درون ط رواباغلب معتادین قبل از اعتیاد در: بررسیهای کلینیکی•
.فردی و بین فردی دارای مشکل هستند

.معتادین معمولا با خانواده خود روابط سالمی ندارند•

.با گروه های طبیعی اجتماعی نیز دچار مشکل هستند•

روه طی دوره سم زدایی و ترک جسمی بایستی شرکت در جلسات گ•
.درمانی با جدیت دنیال شود

خلاء روابط ناسالمی که قبلا در گروه های طبیعی داشته است•
.و روابط بین فردی بتدریج بهبود یابدمیشودبرطرف 



انواع درمانهای غیر داروییاتفاقات درمانی در گروه درمانی   

آموزش ارتباط•

بارش مغزی بدون ترمز•

تشویق گروه و رهبر گروه•

همانند سازی، مدلسازییادگرفتن از دیگران •

universalizationجهانی سازی        •
حمایت گروهی•

آزمایش نظرات نسبت به نظر دیگران•

(بویژه افراد خجالتی و کمرو)تمرین رفتارهای اجتماعی •

انتقال، تخلیه هیجانی، واقع بینی•



انواع درمانهای غیر دارویی گروههای خود یار

.دی است یک منبع یا یک سازمان غیر انتفاعی بین المللی متشکل از معتادان در حال بهبو•

.فعالیت میکندبه شکل محلی و منطقه ای •

.اعضاء انجمن از یکدیگر یاد میگیرند که چگونه بدون مواد مخدر زندگی کنند •

آید هر کس که مایل به قطع مصرف ماده مخدر باشد میتواند به عضویت معتادان گمنام در•
.

ر اعضای با در میان گذاشتن تجربیات ونحوه بهبودی خود از اعتیاد فعالانه د•
.جلسات شرکت میکنند

دتر کمک اعضای با تجربه تر که به آنها راهنما گفته میشود شخصا به اعضای جدی•
.میکنند

.رهبری جلسات وانجام بقیه امور آن را اعضای جلسه  داوطلبانه برعهده میگیرند •

.کلیه مخارج جلسات معتادان گمنام از طریق کمک مالی داوطلبانه تامین میشود•



انواع درمانهای غیر دارویی گروههای خود یار

.یک محیط مطمئن برای بهبودی فرد میباشدایجادهدف جلسات •
:جلسات معمولا دو نوعند•

.غیر علنی یا بستهجلسات ،علنی یا بازجلسات •

.حضور در جلسات علنی برای عموم آزاد است•

.جلسات غیر علنی فقط با حضور معتادان برگزار میشود•

نزله قدمهای دوازده گانه اصولی ترین برنامه معتادان گمنام هستند و به م•
.قلب این انجمن میباشند



قدمهای دوازده گانه
.ده بودما اقرار كردیم كه در مقابل اعتیادمان عاجز  بودیم و زندگیمان آشفته گردی- 1•

ا به ما مي تواند سلامت عقل رنما به این باور رسیدیم كه نیرویي برتر از خودمان -2•
.باز گرداند

كردیم تصمیم گرفتیم كه اراده و زندگي خود را به خداوند بدان گونه كه او را درك- 3•
.بسپاریم

.اخلاقي بي باكانه و جسورانه از خود تهیه كردیمازنامه رتما یك - 4•

را به خداوند به خودمان و به یك انسان دیگر خطاهاي خود ما چگونگي دقیق - 5•
.اقرار كردیم

.صیتي ما را برطرف كندخكه خداوند تمام این نواقص شما كاملا آماده شديم - 6•

.ما را برطرف كندكمبودهاي اخلاقي ما با فروتني از او خواستیم كه - 7•

از تمام كساني كه آزارداده بودیم تهیه كردیم و خواستار جبران فهرستيما - 8•
.خسارت نسبت به تمام آنها شدیم



قدمهای دوازده گانه

افراد جبران خسارتما بطور مستقیم در هر كجا كه امكان داشت ازاین - 9
مگر در مواردي كه اجراي این امر به ایشان و یا دیگران زیان نموديم 

.وارد نماید
ه دادیم و هر گاه در اشتباتهيه ترازنامه شخصيتي خود ادامه ما به - 10•

.بودیم سریعا بدان اقرار نمودیم
رابطه آگاهانه خود با دعا و تفكر جوياي بهتر نمودن ما از راه - 11•

خداوند بدانگونه كه او را درك مي كردیم شدیم و دعا كردیم فقط براي 
.آگاهي از اراده او براي خودمان و قدرتي كه آنرا به انجام رسانیم

كه در نتیجه این قدم ها پیدا كردیم ما سعيبيداري روحاني بایك - 12•
ود به نمودیم این پیام را به معتادان برسانیم و این اصول را رد تمام امور خ

.اجرا در آوریم



انواع درمانهای غیر دارویی :                             خانواده  درماني 

تیاد اجتماعي  در خانوادها یي  است كه  اع-این  نگرش  عمدتاً معطوف  به  روابط  رواني  •
.را تجربه  كرده اند

تیاد دگرگوني  در الگوهاي  زندگي  خانوادگي  و در نگرشهاي  اجتماعي  نسبت  به  اع•
.مي باشد

ت  اعتیاد  تجلي  تعاملات  و روابط  به  شدت  مختل  در درون  خانوادهاس•
.  اردو غالباً با موضوع  سوء استفاده  از همسر و فرزندان  ارتباط  د

ل نائل رویکرد سیستمها معتقد است زمانی می توان به رفع یک مشک•
ا شد که از نیروی تک تک اعضا استفاده کرد و عوامل تنش زا ر

.مرتفع ساخت



انواع درمانهای غیر دارویی:                             خانواده  درماني 

در مورد استانتون  و تود در مقایسه اي  كه  توسط  •
كارایي  درمان  خانوادگي  براي  سوء مصرف كنندگان

:مواد در كشور هلند بعمل  آمده  است ، ثابت  شده 

ر قرار گرفته اند ددرمان  خانوادگي  افرادي  كه  تحت  •
ر امر پرهیز از استعمال  مواد بطور معني  داري  موفق ت

واقع  شده  درمان  با دارو  از افرادي  بوده اند كه  مورد 
.بودند



انواع درمانهای غیر دارویی اهداف                          

:خانواده درماني  عموماً عبارت  است  از•

كسب  دانش  و آگاهي •

خودآگاهي  فزاینده •

ایجاد تغییراتي  در سیستم  خانواده •

ایجاد تغییراتي  در هر یك  از افراد خانواده  •

ده  حفظ  مشاركت  افراد خانواده  در جریان  پیشرون•
.درمان  اعتیاد و دوره هاي  پیگیري  آن



انواع درمانهای غیر دارویی مانيردرفتار

نه بدو ست ابنه خون نسااکهست اين ابر د عتقاا•

.بوجود میایدمحیطی مل اعوسيله وبه ر فتار•

.استد فرهایزنياومحرکهامحصول ر فتار•

ر را گازناسار فتارهم ر و گازسار فتارهمن نساا•
.ديرميگد يا

•



انواع درمانهای غیر دارویی (:       Behavior Therapy)رفتار درمانی 

.استیادگیریرفتار محصول •

ری یاد که فرد یاد گرفته می تواند فراموش و عادتهای دیگعادتهایی•
.گرفته و جانشین آنها شوند

له ای و تداعی، وسی)اساس رفتار درمانی بر اساس نظریات یادگیری•
.است( مشاهده ای

رواندرمانگر، مدرس دانشگاه. دکتر زاده باقری



انواع درمانهای غیر دارویی:ازتند رعبار گازناسار فتارعلل 

يیرگديااي برکافیفرصت م عد-1•

يیرگديادر لیحتماانع امود جوو-2•

کافیبه تجرکمبود-3•

ل در ادراكختلاا-٤•

تعميمل در شكاا-٥•



:اندیکاسیونهای اصلی رفتار درمانی 

ترک مواد مخدر،سيگار و الکل•

درمان ترسها•

وسواس•

فشار خون•

سردردهای تنشی•

ناراحتی های روانی جنسی•

کنترل تیک•

بی اشتهایی و پر اشتهایی روانی•

مشکلات زناشویی•

رفتارهای غیر انطباقی•

...بی خوابی و •



انواع درمانهای غیر داروییمانيردرفتاي رتكينكها

:مواجهه•

غرقه سازی•

منظمييزداحساسيت•

طريق قطع تقويتاز ، زيساشخامو•

ب نامطلوخـه پاسـميكهنگاناخوشايند محرک ، تقويت منفي•
.  یکندموزبر

متقابلدن کرشرطي •
آموزش جرات•

اشباء•

توقف فکر•



:زیرساخت درمان  رفتاري در اعتیاد

اصول يادگيري و شرطي سازی است

(  تداعی)شرطي سازي كلاسيك •

(  وسیله)شرطي سازي عامل •

(  مشاهده ای)مدل سازي •

9٦



(تداعی)شرطي سازي كلاسیك 

، ایجاد مصرف مادهرویدادها، حالت ها، یا نشانه هاي خاص با جفت شدن مكرر-1
.مصرف آن ماده را میكندوسوسة 

• Repeated pairings of particular events, states, or cues with substance
use produce craving for that substance

ا لوازم همراه ب، پولمانند نشانه هایي با مصرف مواد یا الكل با گذشت زمان، -2
حالت هاي عاطفي ، یا وقت خاصي از روز، افراد، مكان هاي خاص، مصرف مواد
.جفت میشود

• Over time, drug or alcohol use is paired with cues such as money,
paraphernalia, particular places, people, time of day, affect states
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، بتته تنهتتایي نشتتانه هتتادر نهایتتت، مواجهتته بتتا -3
وسوستتة مصتترف متتواد یتتا موجتتب ایجتتاد میتتل و 

میشتود كته در نهایتت بتا سوءمصترف متواد الكل 
.همراه است

Eventually, exposure to cues alone elicit drug 
or alcohol cravings or urges that are often 
followed by substance abuse 
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یكفیزیولوژپاسخایجادتنهاییبه،(CS)شرطيمحرك
ً كهزمانيامانمیكند، (UCS)غیرشرطيمحركباقویا

فیزیولوژیكپاسخهمانمیشود،همراه(غذامانند)
.میكندایجادرا(بزاقترشحمانند)

Conditioned Stimulus (CS) does not produce a physiological response, but once we have 
strongly associated it with an Unconditioned Stimulus (UCS) (e.g., food) it ends up 
producing the same physiological response (i.e., salivation).

=
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(: پیامدی)شرطي سازي عامل 

ناشي از تقويت كننده هاي مثبت مصرف مواد رفتاري است كه توسط 
،تقويت مي شوداثرات دارويي مواد 
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علائم اجتناب از)مصرف مواد توسط تقويت كننده هاي منفي به محضي كه فرد معتاد شد،رفتار
تقويت مي شود( دردآور محروميت از مواد
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نظير اثرات لذت بخش )رفتارهاي ويژه اي را قدرت مي بخشد تقويت مثبت
(ناشي از خواص دارويي مواد، پذيرش همتايان
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ي، به نظیر اگر مواد بفروش)شرايط منفي است كه كاهش دهنده احتمال انجام رفتار ويژه مي شود :تنبيه
(میكنيoverdoseاگر مقدار زیادي مواد مصرف كني . زندان خواهي رفت
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یر اگر نظ)گامي است كه رفتاري ويژه توسط اجتناب يا توقف شرايط منفي قويتر مي شود تقويت منفي هن
علائم ناخوشایند محرومیت داشته باشي مي تواني با مصرف مواد آنها را كاهش

(دهد
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شرطي شدن عامل

:عملكردتحليل•

كننده هاتقويتتعيينوخطرپرموقعيت هايشناسايي•

كنيدبررسيراموادمصرفبلندمدتوكوتاهپيامدهاي•

(روزانهفعاليتهایجدول)ريزيبرنامه•

.موادمصرفكننده هايتقويتبرايقويجايگزينيگسترش•

چرا؟.شودمیشروعشماکاراينجا•
10٥



Modellingالگو سازی                   

.  روي از رفتار فردتقلید از فرد یا پی: مدل سازي

ن رفتار مدل سازي فرایندي است كه در آ: در اصطلاح روانشناسي
ید مي كندیك فرد رفتار فرد دیگر را مشاهده و در نتیجه رفتار را تقل

10٦



اساس سوء مصرف مواد: مدل سازي

.  مدل سازي در اعتیاد عامل اصلي است در شروع مصرف مواد
براي مثال كودكان مصرف سيگار را از طريق مدل سازي رفتار 

بزرگسالان تجربه مي كنند

براي توصيفدر طي نوجواني، مدل سازي عنصر اصلي است 
تجربه شروع مصرف مواد از طريق مدل سازي همسالان 
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مدل سازي در درمان شناختي رفتاري
گيردمراجع از طريق ايفاي نقش رفتارهاي جديد را ياد مي •

مهارت هاي رد كردن مواد•

گرتماشاي راهبردهاي جديد از مدل درمان•

تمرين راهبردهاي جديد•

مشاهده كن من 
گونه ميگويم نهج

ممنون،  من نه
گار نمي كشمسي
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.مواد در زندگي چه نقشي دارد: قدم اول در درمان رفتاري

تنیادگرفرفتاريدرماناجرايدروظایفاولینازیكي•
.استمراجعدرموادمصرفجزئیاتدرباره

.نیستكافيمي كندمصرفمیزانچهوموادیچهاینكه•

رسایباموادمصرفچگونهبدانیمكهاستمهمبسیار•
.داردارتباطمراجعزندگيجنبه هاي

.استمهممناسبدرمانطرحخلقبراياطلاعاتاین•
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مهارت هاي رد كردن مواد: چگونه بگوئیم نه

از موقعیت هاي متداول عود یا بازگشت هنگامييکی•
است كه به مراجع توسط دوست یا فروشنده مواد 

مواد مي شودپیشنهاد مصرف 

«  نه»بسیاري از افراد نمي دانند چگونه بگویند •

ا در روبرو شدن بروش هاي ناموثر مكرراً استفاده از •
مي شوداین موقعیت منجر به مصرف مواد 
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عناصر كلیدي: مهارت هاي رد كرد مواد
(:مهارت جرات مندی)جسارت / اصلاح مهارت هاي رد كردن مواد 

:اصول اوليه رد كردن موثر مواد

(، مِن مِن كردن، شك نكردننه)پاسخ دهي سريع .1

تماس چشمي خوب و با اعتماد به نفس.2

كه در را براي پيشنهادات بعدي مصرف مواد باز نگذارد. «نه»پاسخ واضح و محكم .3

گفتگو را مختصر كنيد.4

موقعيت را ترك كنيد.5

نه افزايشی-.6

صفحه خش دار-.7
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راهبردهاي مقابله با وسوسه

مقابله با وسوسه

درگير شدن در فعاليت هاي غير مرتبط با مواد.1

صحبت درباره وسوسه.2

سوار شدن بر وسوسه.3

توقف فكر.4

(خودگويی مقاومتی)صحبت مثبت با خود.5

تماس با دوست سالم يا مشاور.6

دعا .7
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انواع درمانهای غیردارویی (Aversiontherapy)درمان بیزاری 

ع، شوک، بوی نامطبو)در این روش مصرف مواد با یک تقویت منفی•
این روش نوعی شرطی ساز .  ارتباط داده می شود( داروی تهوع آور

.است

(:Token Economy)اقتصاد پته ای       •

ل میشود نوعی تقویت مثبت است که در قبال رفتار مطلوب بیمار، اعما•
گیری و در این روش تکرار رفتارهای مناسب با تقویت مثبت باعث یاد

.باعث جایگزینی آن با رفتارهای نامناسب می شود



میشود؟؟خدمات درمانی از کی؟؟  و چگونه؟؟ شروع 

خدايا چنان کن سرانجام کار     تو خشنود باشی و ما رستگار


