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 چکیده

و  یابی دست یبرا یشتریب یهاو گسترده مطرح است. اگرچه مردان فرصت یمعضل اجتماع کیعنوان به مواد مخدر همواره به ادیاعت :مقدمه

 است. افتهی شیافزا زیزنان ن ادیبه مواد و اعت یدسترس تیقابل یمواد را دارند، ولسوءمصرف 

گیری مبتن ی ب ر ه دف انتخ ا  نفر از زنان معتاد شهر بوشهر بر اس ا  نمون ه 21پژوهش حاضر از نوع مطالعات کیفی بود؛ که در آن  :روش

 یمحت وا زیشد و ب ا رو  آن ال یسازادهیها ضبط و پمصاحبه هیلگردید. کآوری جمع افتهیساختارعمیق نیمه  مصاحبهها با استفاده از دادهشدند. 
 .قرار گرفت لیمورد تحل یفیک

 11« بستر مهیا در جامعه»، «بستر مهیا در خانواده»، «بستر مهیای شخصی»ی ها شامل سه مضمون اصلداده زیحاصل از آنال نیمضام :هاافتهی

 .بود یعامل فرع 5و  مایهدرون

ی افراد از عوامل سازآگاه فرد و خانواده بود. ممکن است مداخلات جهت به دست آمده بر اسا  بستر مهیا در هیمادرونبیشترین  :یریگجهینت

 .باشد مؤثربتواند در پیشگیری از اعتیاد زنان  در خصوص این عوامل هاخانوادهبر اعتیاد و آموز   مؤثر

 ر، پژوهش کیفیاعتیاد، زنان، بوشه :هاکلیدواژه

 مقاله پژوهشی



  و همکاران زاده یفاطمه اکبر                زنان معتاد بوشهر ادیعوامل مؤثر بر اعت
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 مقدمه
سوءمص رف م واد از مرزه ای  اعتی اد ب ه م واد مخ در و

ی ک معض ل  عنوانب هجسمانی و روانشناختی فرات ر رفت ه؛ و 
ه زار  ه اده؛ ک ه هم ه س اله استاجتماعی و گسترده مطرح 

و صدها هزار میلی ارد خس ارت  ردیگیمقربانی از مردم جهان 
 (.1،2) کندیمو کل جامعه وارد  هاخانوادهراد، به اف
یابی ب ه های بیش تری ب رای دس تاگرچه مردان فرصت 

مواد و سوءمصرف آن را دارند، ولی قابلیت دسترسی به مواد و 
(. آم ار 9آن برای زنان نیز اف زایش یافت ه اس ت ) سوءمصرف

کنندگان مص رف درص د 3 موجود حاکی از آن است که زن ان
ش  ود دهن  د. گفت  ه میدر در جامع  ه را تش  کیل میم  واد مخ  

وابستگی زنان به سوءمصرف مواد در ط ول ی ک ده ه اخی ر، 
و می زان مص رف  (4اس ت ) طور میانگین چهار براب ر ش دهبه

نیکوتین و الکل توسط زنان در ح ال نزدی ک ش دن ب ه ن ر  
در س ال  ده دیم (. آماره ا نش ان 5) باشدمصرف مردان می

نفر، تع داد  45333ین دستگیر شده بالغ بر از کل مجرم 1912
مهم در ارتباط با اعتی اد زن ان  مسئله .(6نفر زن بودند ) 4171

از مردان دچار پیام دها و ع وار   ترعیسراین است؛ که زنان 
مث ال فاص له  عنوانب ه(؛ 1) ش وندیمجانبی ناشی از مصرف 

 طورب هزمانی اولین تجربه مص رف ت ا تزری ق م واد در زن ان 
سال است؛ به این ترتی    8سال و در مردان حدود  2متوسط 

سال زودتر از مردان به ورطه وابستگی ش دید کش یده  6زنان 
ی ب یش از داریمعن صورتبه(. علاوه بر این زنان 8) شوندیم

و  مردان داروه ای تج ویز ش ده مث ل ض د درده ای مخ در
 تلااب(. امکان 3) کنندیم سوءمصرفداروهای ضد اضطرا  را 

های ناشی از رواب ط جنس ی زنان معتاد به ایدز و دیگر بیماری
در مقایسه با زن ان دیگ ر، همچنین  و باشدبیشتر از مردان می

ه  ای زنان  ه و احتم  ال بیش  تری وج  ود دارد ک  ه ب  ه بیماری
ده د یممطالع ات نش ان  (.17،11)معضلات آن دچار ش وند 

ی، س ابقه ی بیرونهامشوقی جسمانی، دردهاعواملی همچون 
ی فرزند پ روری، هامهارتمصرف مواد در خانواده و ضعف در 

بر اعتیاد بوده است  مؤثرشرایط خو  یا بد اقتصادی از عوامل 
(. از دیگ  ر عوام  ل، فش  ارهای روان  ی بع  د از وق  ایع 12،19)

(، نقش همسران و همس ن 17،14زایی همچون تجاوز )ی آس
عامل پیش گیرانه  عنوانبهنقش تحصیلات  (،15،16و سالان )

( نابس  امانی 11،18عام  ل خط  ر ) عنوانب  هب  ودن  متأه  لو 
خانواده، پایگاه اقتصادی یا اجتم اعی، اعتی اد اعض اء خ انواده 

ه  ای اقتص  ادی و کمب  ود فرص  ت ش   لی، ینابرابر(، 13،27)
(، نب ود 21)یی روان رنجور خ و(، 2ی زندگی )هامهارتکمبود 

به مص رف دوب اره  هاآندن اعتماد از سوی خانواده و متهم کر
(، 22،29مواد، دزدی و دیگر امور خ لاف و اف زایش مص رف )

دستیابی به احساسی شادمانی و دور شدن از پریشانی، ورود به 
روابط اجتماعی درهم شکسته، ناتوانی در براب ر اعم ال فش ار 

تواند یمجامعه و عدم توانمندی زنان برای رویارویی با شرایط 
(؛ ل اا ب ا توج ه ب ه 24گرایش به اعتیاد باش د )از عوامل مهم 

بر اعتیاد، پیچیده بودن پدی ده  مؤثراهمیت شناخت جامع علل 
اعتیاد، ریشه داشتن در باورهای افراد و از آنجایی ک ه مطالع ه 
مشابهی در استان بوشهر جهت بررسی عل ل گ رایش اعتی اد 

 ب ر آنزنان به مصرف م واد انج ام نگرفت ه ب ود، محقق ین را 
 موج  توان د یماز مطالع ه کیف ی ک ه  داشت که با اس تفاده

(؛ 12) گرددکنندگان مشارکت از یو غن قیعم اطلاعات کس 
 به انجام این پژوهش بپردازند.

 

 روش

 با یفیک یمحتوا لیتحل نوع از یفیک پژوهش کی مطالعه نیا
 طیمح  .ب ود بوش هر ش هر معت اد زن ان در ادی اعت علل نییتب

عم دتا   ک ه ؛ش د خ ا نتاکنندگان شرکت دلخواه به پژوهش
 یتم ام را پ ژوهش جامع ه .بودها پاتوق و پارک، هاآن منازل
 یاره ای. معدادن دیم  لیتش ک بوشهر شهر ساکن معتاد زنان
معتاد به یک یا چند ن وع م اده  مؤنثفرد  به این مطالعه، ورود
س ال و س کونت در  57تا  15 ، با محدوده سنی بینادآوریاعت

 در ش رکت ب ه لی ماسال؛ و ت 5 حداقلوشهر به مدت شهر ب
 گفت ه یکس به در این مطالعه معتاددر نظر گرفته شد.  مطالعه

 باعث از هر نوعی() مواد مصرف گاشته ماه 12 در که د؛شیم
ی ع دم ه املاک و دهی گرد ف رد در اختلال و یناراحت جادیا

یت ی خ رو،، جنس ارهایمع (.25)باشد  و تحمل را دارا کنترل
 رو ماکر و ساکن نبودن در شهر بوشهر در نظر گرفته ش د. 

 ادام هه ا داده اشباع زمان تا و بود هدف بر یمبتن یریگنمونه
 57-24 نیب  یس ن رده ب اکننده شرکت 21ی طورکلبه .افتی

 در این مطالعه شرکت نمودند. ساله



  و همکاران زاده یفاطمه اکبر                             زنان معتاد بوشهر ادیعوامل مؤثر بر اعت
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 انج امو رو   قی تحق اه داف ابت دا ،پ ژوهش انج ام یبرا 
آگاهان ه  تیرض اح داده شد؛ و پس از دریاف ت توضی مصاحبه

 ض بطها ه ا مص احبهآن اجازه با وکنندگان مشارکت از یکتب
راضی به ضبط مصاحبه  کنندگانشرکتدر مواردی که  .دیگرد

یادداش ت ش ود.  ش دهعنواننبودند سعی شد که تمام مطال  
 نی ا؛ ب ود یافتهس اختار م هین مصاحبهها داده یآورجمع رو 
ه ا داده ب ودن قی و عم یریپ اانعطاف لی به دل صاحبهم نوع
 در که یسؤالات. (26) استتر مناس  یفیک یهاپژوهش یبرا
خ ود  تجرب ه: بود موارد نیا شامل دیگرد مطرح مصاحبه نیح

 ب ر م واد مصرف بر یعوامل چه د؟یکن فیتوص...  مصرف ازرا 
 ...و گااشتند؟ ریتأث شما

 لی  و تحل یس  یبازنو هبلافاص  ل ض  بط از پ  سها مص  احبه
 ک ه ب ود ق هیدق 37-47 نیبها مصاحبه مدت طول. دیگردیم
ه ا داده لیوتحلهی تجز یبرا. شد انجام انفرادی تکصورت به

 .درآمدندنوشته صورت دستبه شده ضبط یهامصاحبه یتمام
 ؛شد داده گو  دقت با وهشگرژپ توسط بار نیچندها مصاحبه

 استفاده یفیک یمحتوا لیتحل از هاداده لیوتحلهیتجز جهت و
 ک،یس تماتیس یبن دطبقه کی  قیطر از رو  نیا در. گردید
 ک دها ؛(21) رندیگیم قرار ییشناسا مورد هاهیمادرون و کدها
 فاتیتوص    ازبرگرفت   ه  ییمعن   ا یواح   دها اس   ا  ب   ر

ها وش باهت اسا  برو سپس  شد استخرا،کنندگان مشارکت

 کنندگانش  رکت ب  ه تم  امی .دی  گرد یبن  ده  ا طبقهتفاوت 
اطمینان داده شد که رازداری مطالبی که ب ازگو خواهن د ک رد 
حفظ خواهد گردید؛ و هر زمانی که احسا  کردن د مای ل ب ه 

از شرکت در پژوهش انص راف  توانندیمادامه مصاحبه نیستند، 
 توس   ط ب   ازنگری ب   اه   ا داده یریپ   ا دیی   تأدهن   د. 
ه ا آن اصلاحی ده از نظراتاستفاو  ، ناظرینکنندگانمشارکت

 انجام شد.

 

 هایافته

زن معتاد ساکن در بوش هر  21در این تحقیق  کنندگانشرکت
 57س ن  ح داکثرو  11 ح داقل سال )ب ا 24با میانگین سنی 

در زم ان مص احبه  ش وندگانمصاحبهدرص د  64سال( بودند. 
 بودند.متأهل درصد  1/21درصد مجرد و  9/14مطلقه، 

در هنگ ام مص احبه  کنندگانش رکتده مصرفی نوع ما نیآخر
درص  د  1/28درص  د تری  اک،  1/95 درص  د ه  روئین، 1/28

تحص یلات ازنظ ر ب ود.  LSDو  جوانایمار درصد 1شیشه، 
درص د  1درص د دی پلم،  14پ نجم ابت دایی،  درص د 51نی ز، 
 بودند. سوادیبدرصد  4/21 پلمیدفوق

عام ل  9همراه با  هیمادرون 11 هامصاحبهاز نتایج  یطورکلبه
عامل فرعی استخرا، شد که در ادامه توض یح داده  5اصلی و 

 .(1)جدول  شودیم
 

 بوشهر بر اساس بستر مهیا بر اعتیاد زنان معتاد مؤثرعوامل  .1جدول 
 هیمادرون فرعی طبقات طبقات اصلی ردیف

 گرایش مثبت نسبت به مواد وضعیت روحی بستر مهیای شخصی 1

 افسردگی
 کنجکاوی

 رفع درد وضعیت جسمی
 مصرف خودسرانه دارو وضعیت شناختی

 ی از عوار  مصرفناآگاه
2  

 
 بستر مهیای خانواده

 در خانواده کنندهمصرفوجود فرد  عوامل قبل از ازدوا،

 فروشنده مواد در خانواده
 تشنج بودن روابط والدین 

 طلاق والدین
 ازدوا، اجباری  از ازدوا، عوامل بعد 

 کمبود عاطفه از طرف همسر 

 زندگی در محلات آسی  خیز بستر مهیای جامعه 9
 در دستر  بودن مواد

 شروع با مصرف سیگار و قلیان
 کنندهمصرفدوستان 

 عنوان ضد درد توسط پزشکانتجویز داروهای مخدر به
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http://jqr.kmu.ac.ir 

 33 1938بهار /1/شماره8مجله تحقیقات کیفی در علوم سلامت/سال 

 یشخص یایبستر مه
ه ا عب ارت ب ود از لی به دس ت آم ده از دادهاولین عامل اص-

توض یح  ادام هعامل فرعی ک ه در  9بستر مهیای شخصی با 
 .شودیمداده 

 وضعیت روحی فرد 

از م  واردی ک  ه در  گررای  مببررت نسرربت برره مرواد:

 ه اآنب ر اعتی اد  مؤثریکی عوامل  عنوانبه شوندگانمصاحبه
ه از م واد اشاره شد، گرایش مثبت نسبت ب ه س یگار و اس تفاد

ی متمایل به مص رف م واد شوندگانمصاحبه دیآیمبود. به نظر 
خوش ایند  هاآن؛ که از ابتدا بوی سیگار و یا الکل برای اندبوده

: دی گویم  ش وندگانمصاحبهیک ی از  کهیطوربهبوده است؛ 
. دیوم مخیل ی خوش م  خ وردیموقتی بوی سیگار به دماغم »

ومد. پدرم ته س یگارها رو ک ه البته از بوی الکل هم خوشم می
. دیگ ه دمیکش یم و  داشتمیبرم گااشتیمی گاریجاستوی 
حتی وقتی برای امتحان ات  دمیکشیمی سیگار چند گاههر از 

 برای در  خوندن ب ه اون ا ه م رفتمیمنهایی پیش دوستام 
. البت ه یکیش ون خوش ش میوم د و ک ردمیم سیگار تع ارف 

 .(9)م  «شدیمبد  ولی یکی دیگرشون حالش دیکشیم
ب ه روحی ه افس رده  شوندگانمصاحبهتعدادی از  افسردگی:

ی و در مقایسه طورکلبه. کردندیمخود در طول مصاحبه اشاره 
روحی در معر  خط ر بیش تری ب رای  ازلحاظبا مردان، زنان 

آن زن ان معت اد  تبعب هابتلا به افسردگی و اضطرا  هستند و 
ی برخوردار هستند. ترافسردهوحیه نیز نسبت به زنان دیگر از ر

نشان داد که زنان معت اد در دوران ک ودکی و  هامصاحبهنتایج 
 ش وندگانمصاحبه. یکی از اندبودهی به افسردگی مبتلا نوجوان
افسردگی شدیدی پیدا ک رده ب ودم؛ البت ه از » :دیگویمچنین 

 اصلا بازی کنم  گِیدی هابچههمون بچگی خوشم نمیومد با 
و تنهایی  ریگگوشهو حوصله نداشتم از همون بچگی آدم حال 

ه م ج ایی  الآن رفتمینمعروسی  رفتمینمبودم خونه کسی 
 .(19)م «نمیرم

ی هامص احبهدر خ لال  ش وندگانمصاحبهاکث ر  کنجکاوی:

کنجک او ب ودن اش اره  ازجمل هخ ود  خود به وضعیت روح ی
است  . یکی از خصوصیات دوران نوجوانی کنجکاویکردندیم

اعتی اد  ازجمل ه پرخط رفرد را به سمت رفتارهای  تواندیمکه 
شنوندگان در مورد کنجکاوی خ ود یکی از مصاحبه سوق دهد.

ه ر چی زی رو تجرب ه ک نم.  خواستیمدلم : »دیگویمچنین 
جوانا از هم ه ا   یمار من همه نوع موادی رو استفاده کردم

هیج ان و ح ال  تونه مثل مواد به می نمیزیچچیه. بهتر بود
 .(2)م  «خو  بده
 فرد یجسمان تیوضع
فرعی دوم از عامل اصلی اول وضعیت جسمانی فرد  هیمادرون

 .شودیمبود؛ که در ادامه توضیح داده  رفع درد هیمادرونبا 

مص رف م واد را  ش وندگانمصاحبهطبق اظهارات،  رفع درد:

 ب رای ه ا؛ آندانس تندیم درمانی برای دردهای جسمی خود 
و به دلی ل اث ر  بردندیمکاهش درد به مصرف مواد مخدر پناه 

 ب ارهنیدرا. دادن دیم و تسکین درد مصرف را ادامه  سریع آن
. ی ه ک ردیمهام درد کلیه» :دیگویشوندگان ممصاحبهیکی از 

. من هم یه دوتا دود گ رفتم ب ه خ اطر دنیکشیمجایی رفتم 
س اکت  گفتنیمم و کشیدم هی به کردنیمهام که درد کلیه

. دیگ  ه همیش  ه ش  دیم  س  اکت  دمیکش  یم  میش  ه وقت  ی 
 .(1)م  «دمیکشیم

 وضعیت شناختی فرد
فرع  ی س  وم از بس  تر مهی  ای شخص  ی وض  عیت  هی  مادرون

 شناختی فرد بود؛ که همراه با توضیحات در ادامه آورده شد.

یکی دیگر از ع واملی ک ه زن ان  :دارو خودسرانهمصرف 

خ  ود ب  ه آن اش  اره کردن  د، اس  تفاده  یهامص  احبهمعت  اد در 
ب دون  ی تجویز شده توسط پزشک بود؛ ک هداروهاخودسرانه 

 ه اآناس ت و منج ر ب ه اعتی اد  شدهیمنظر پزشک مصرف 
 :دیگویمدر این رابطه  شوندگانمصاحبهگردیده است. یکی از 

خ وابم  هاش   به هم خورد امرابطهاز وقتی با دوست پسرم »
ونه استامینوفن شروع کردم و کارم به ج ایی . از یک دبردینم

ت ا اث ر  خ وردمیمعدد استامینوفن  27رسید که هر ش  باید 
 .(15)م  «کنه

پایین بودن س طح ش ناخت  ناآگاهی از عوارض مصرف:

ی ن اگوار مص رف آن؛ ام دهایپزنان نسبت به م واد مخ در و 
به آن اشاره داش تند.  شوندگانمصاحبهمواردی بود که  ازجمله
که به مواد وابسته نخواهند  کردندیمفکر  شوندهمصاحبهزنان 

 هامص احبهو وابس تگی در اکث ر  ی از ع وار ناآگاهشد؛ این 
 موضوع اشاره داشتند نیشوندگان به ا. مصاحبهدیمشاهده گرد

 یتگ از وابس کردندیصرف مبار مواد را م نیاول یبرا یکه وقت
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 ب ه آن وابس ته ش دند. مرورزمانب هبه آن اطلاعی نداشتند و 
که مواد هم مثل سیگار یا قلی ان اس ت و  کردندیمفکر  هاآن

؛ یک ی از کندینممشکل وابستگی مثل مواد ایجاد  هاآنبرای 
مث ل قلیون ه  ک ردمیم فک ر : »دی گویم آنان در این رابطه 

ش م و اگ ه ی ه روز دونستم که اینقدر بهش وابس ته م ینمی
 .(11 )م «نکشم داغونم
اکثر زنان معتاد به ای ن  :انیقل و گاریس مصرف با عشرو

از مص رف م واد،  ه اآنموضوع اشاره کردند که اولین تجرب ه 
شروع با سیگار و یا قلیان بود. هیچ ک دام اول ین ب ار ب ا م اده 

چه سنتی و چه صنعتی شروع نکرده بودن د. یک ی از  ادآوریاعت
ش روع  س الگی 25در سن » :دیگویمچنین  شوندگانمصاحبه

 .(16م ) «سیگار شروع کردم نخ یه کردم اولش با

 خانواده یایبستر مه
دوم با عنوان بستر مهیای خ انواده در ای ن قس مت  هیمادرون

 .شودیمتوضیح داده 

 عوامل قبل ازدواج

ب ه گفت ه برخ ی از  در خرانواده: کنندهمصررفوجود فرد  
از  در خ انواده یک ی کنندهمصرفوجود فرد  شوندگانمصاحبه

ب ا دی دن ف رد  ه اآنبا مواد مخدر ب ود.  هاآنعوامل آشنایی 
پدر خانواده ب ود نح وه مص رف م واد  عمدتا که  کنندهمصرف

اما در تع دادی دی دن مص رف م واد از اند؛ گرفتهمخدر را فرا 
زمان کودکی در اعضا اصلی خ انواده ش روعی ب رای مص رف 

 ش وندگانحبهمصادر بزرگسالی شده ب ود. یک ی از  هاآنمواد 
دو س اله ک ه  کردمیماز بچگیم مصرف : »دیگویم بارهنیدرا

 ک ردیمدوا مصرف  ، وقتی پدرمدادیمبودم بابام بهم مشرو  
 .(11م ) «سمت من دادیم دود  رو
در  ش وندگانمصاحبهبرخ ی از  :خرانواده در مواد فروشنده

ی خود به این موضوع اشاره داش تند؛ ک ه در هامصاحبهخلال 
ی خود فروشنده م واد مخ در دارن د و ای ن اف راد از هاانوادهخ

 مواد خود را هاآن کهیطوربههستند.  هاآنی نزدیک هالیفام
چن ین  ش وندگانمصاحبهیکی از  بارهنیدرا. گرفتندیم هاآناز 
شوهر خواهرم خود  فروشنده مواد ب ود اون ب رام » :دیگویم
هر وقت تموم  گفتیمم ، بهگرفتینم. از من پول هم دادیم

 .(3 )م «کردی بیا از خودم بگیر
ب ه ک رات  شوندگانمصاحبه :متشنج بودن روابط والدین

به این موضوع اشاره داشتند ک ه پ در و م ادر رابط ه ع اطفی 
؛ نیازهای روحی کردندینمو با همدیگر برقرار  هاآنمناسبی با 

نب ود.  ه انآو خانواده محل امنی ب رای  شدینمبرآورده  هاآن
زن دان ب ود.  واقع ا خون ه م ا » :به گفته یک ی از زن ان معت اد

 ط ورنیهموحشتناک بود نه تنها برای من برای ب رادرام ه م 
بود. یادمه برادرم ک ه دبیرس تان ب ود خ رجش رو خ ود  در 

. یه م  ازه گرف ت ه م دیخوابینممیاورد. دیگه توی خونه هم 
یعن ی مش کل ؛ دی بخوایم هم همونجا  آوردیدرمخرجش رو 

مون به وجود اومد. همین برادرم هم معت اد ش د. تو همه با یتقر
. من ت وی هم ون بچگ ی کردینمخو  تا  اصلا مامان با بابا 

 «.دونستم که آخر همه این مشکلات یه چیز بدی میشهمی
ی خانواده یکی ختگیگسازهمطلاق والدین و  :نیوالد طلاق 

ی هامص احبهه ش نوندگان در دیگر از عواملی بود که مص احب
ی خ انواده و اجب ار ب ه ختگیگسازهمخود به آن اشاره داشتند. 

در اعتی اد زن ان  رگ ااریتأثوالدین از عوام ل  زندگی با یکی از
 ب ارهنیدرا ش وندگانمصاحبهیک ی از  ک هیطورب همعتاد بود. 

موقعی که پدر و مادرم از ه م ج دا ش دن م ن ب ا : »دیگویم
 دیرس ینم، مادرم هم که زور  به من کردمیممادرم زندگی 

 خواس تیم و ه ر ک ار دل م  رفتمیم خواستیمهر جا دلم 
 .(14 )م«کردمیم

 عوامل بعد از ازدواج
ی اجباری اش اره هاازدوا،اکثر زنان معتاد به  ی:اجبار ازدواج

کردن  د ک  ه ب  دون رض  ایت آن  ان ب  وده اس  ت. یک  ی از 
برام خواس تگار اوم د نظ ر قتی و: »دیگویم شوندگانمصاحبه

منو نپرسیدن؛ خودشون بری دن و دوخ تن. ب رای ازدوا، ه یچ 
حق تصمیمی نداشتم، اولین خواستگارم که اومد م ادرم گف ت 

نخندیدم. پ در و م ادرم  اصلا باید شوهر  بدیم. موقع ازدوا، 
مثل مهمون اومدن تو عروسیم. اون روز، روز خیلی بدی ب ود، 

ول ی م ن خوش حال نب ودم. احس ا  البته مراسم خو  ب ود 
 .(18 )م «برام ارزشی قائل نبودن کنمیم

 برطرررف نشرردن نیازهررای عرراطفی از طرررف همسررر:

دریاف ت محب ت از  خ أ دیآیمی که به نظر شوندگانمصاحبه
را داشتند، وقتی از سمت همس ر ه م  زندگی سمت افراد مهم

 به سمت مصرف مواد گرایش پی دا دندرکمحبتی دریافت نمی
ش وهرم » :دیگویمچنین  شوندگانمصاحبهردند. یکی از کیم
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اگ ر ش   میوم دم خون ه  مثلا ، کردینمهیچ وقت منو کنترل 
هرکس ی ب رای خ ود   با کی بودی؟ کجا ب ودی؟ گفتینم

 .(1 )م«من هم جدا خوردیمبود؛ اون جدا غاا 
 بستر مهیای جامعه

ه در ادام ه ک باشدیماصلی سوم بستر مهیای جامعه  هیمادرون
 :شودیمبیان 

یکی از عواملی ک ه زن ان  خیز:آسیب یهامحلهزندگی در  
و  نیرنش یفقمعتاد به آن اش اره کردن د، زن دگی در مح لات 

بودن د  مجبوربه دلایل نداشتن تمکن مالی  ؛ کهآسی  خیز بود
در ای ن  شوندگانمصاحبهدر این محلات زندگی کنند. یکی از 

 :دیگویمرابطه 

تی اومدم بوشهر کار پیدا کردم و ت وی خی ابون س نگی وق زا»
 امهی روحخیابان اصلی شهر( خونه گرفتم، همه چیز خو  بود )

خونه جوابم ک رد، که صاح خیلی بالا بود، درآمد داشتم تا این
ی آسی  خیز بوش هر( هامحلهاز جفره )مجبور شدم برم محله 

وق ع م ن ش وهرم ش دم، البت ه اون م دخترخاله و ساکن خونه
شیش ه  ا دخترخال ههنوز با شوهرم ازدوا، نکرده بودم ول ی 

 .(4 )م«دیکشیم
نش ان داد، امک ان  هامصاحبه جینتا بودن مواد: در دسترس

در  و چ هچ ه در مح ل س کونت  ادآوری اعتدسترسی به مواد 
در ابتلا به اعتیاد نقش داشته باشد. در  تواندیمخانواده، هر دو 

حت  ی در فض  اها و جاه  ای  ادآوری  تاعدس  تر  ب  ودن م  واد 
 شوندگانمصاحبهمحافظت شده، همانند زندان از دید برخی از 

باش د. یک ی از  ادآوری اعتشروعی برای مصرف م واد  تواندیم
اونجا )زندان( تریاکی و هروئین ی » :دیگویم شوندگانمصاحبه

ول ی تری اکی و هروئین ی از  خوردمیمنبودم مشرو  و الکل 
و  ف روختنیم  نیه روئبیرون. اونجا توی زندان  زندان اومدم
 .(18)م  «کردمیممن مصرف 

موجود ب ودن م واد در خان ه  شوندگانمصاحبهبه گفته یکی از 
چن ین  ش وندهمصاحبهشروعی ب رای مص رف وی ب ود. ای ن 

تو خونه مواد بود پ درم تریاکاش و ت و خون ه ق ایم : »دیگویم
ذاره. مقدار  هم می من پیدا  کرده بودم که کجا و کردیم

و  داش تمیبرم زیاد بود. ه ر دفع ه ی ه مق داری از تریاکاش و 
 .(16)م «کردمیممصرف  یواشکی
 نیشتریگروه دوستان بعد از خانواده ب :کنندهمصرف دوستان

اکث   ر  اف   راد دارد. تیشخص    یریگرا در ش   کل ریت   أث
 کنندهمص رفیک دوست نزدی ک  به حضور شوندگانمصاحبه

ی خ  ود اش  اره داش  تند. دوس  تی ک  ه خ  ود هامص  احبهدر 
 ه اآنمواد خود را از  شوندگانمصاحبهمواد بود و  کنندهمصرف

در ای ن خص وص  شوندگانمصاحبه. یکی از کردنددریافت می
ی ک دخت ر همس ایه داش تیم ک ه کس ی رو » :دیگویمچنین 

پیشش اون یه مدت اوم د خونم ون زن دگی  رفتمیمنداشت، 
. م نم کردیمپیشش اون تریاک مصرف  رفتمیم. هر روز کرد

 .(4 )م «دمیکشیمو  گرفتمیماز  تریاک 
عنرروان ضررد درد توسررط تجررویز داروهررای مخرردر برره

ش وندگان چن ین در این خصوص یک ی از مصاحبه :پزشکان
رفتم پیش دکتر عمومی، برام  دستم برای درد» دارد:اظهار می

ه ر وق ت داروه ام ، دادیمترامادول نوشت خیلی بهم آرامش 
ب رام دارو  کردمیممیرفتم پیش دکتر و التماسش  شدیمتموم 

 )م «نوشتیمو اون هم  دردم زیاده گفتمیمبنویسه و همش 
15). 
 

 بحث
بر اعتیاد زنان از دیدگاه زنان معت اد  مؤثراین مطالعه به عوامل 
 زن ان با شده انجام یهامصاحبه طبق بر. شهر بوشهر پرداخت

 و یفرع  و یاص ل عوام ل بهها آن ادیاعت برمؤثر  املعو معتاد
 م ورد در بح ث به ادامه در شد که یبندمیتقس متعدد یهاتم
 .شودیم پرداختهها آن

 بستر مهیای فردی-1
در ای ن پ ژوهش، یک ی از عوام ل  کنندگانشرکتبیشتر 

بر اعتیاد خود را وضعیت روحی خویش؛ یعنی افس ردگی،  مؤثر
. ای ن دانس تندیم ش مثبت نسبت ب ه م واد کنجکاوی و گرای

همس و ب ود؛ در ی پژوهش قادری و همک اران هاافتهیافته با ی
مطالعه آنان افزایش تمرکز، کنجکاوی، افزایش قدرت جنس ی 

همچن ین در پ ژوهش ؛ از دلایل گرایش زنان ب ه اعتی اد ب ود
 ترک س ایر م واد مخ در، افس ردگی، ش ادابی پوس ت، ها،آن

 و ی(. قرب ان21آغاز مصرف ذکر ش د ) لیدلا گریاضطرا  از د
 نیخود به ا قی( در تحق22) رصالحیپ نی(، همچن19همکاران )

 یافس ردگ اد،یاند؛ که زنان معتاد قبل از اعتکردهموضوع اشاره 
 و ایرن . مطالع ه مدب کردن دیرا تجربه م  یشتریو اضطرا  ب
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 ی روان ی و جس می،ه امنفعت( به کس  آسان 12همکاران )
ی زندگی، برخورداری از روحی ه کنجک او در هامهارتنداشتن 

ی تحقی ق هاافته؛ که با یاندکردههای تحقیق خود اشاره یافته
ی یک  ی از خصوص  یات دوران کنجک  او حاض  ر همس  و ب  ود.

در س نین نوج وانی خ ود را در مقاب ل  . افرادباشدیمنوجوانی 
ب ه دلی  ل ن وع تفک  ر  ؛ ودانن  دیم خط رات محافظ ت ش  ده 

 گ اهچیهک ه  کنن دیم مخصوص به این مرحله از رشد، فکر 
نخواهد بود و اگر مواد مصرف کنند آسی   هاآنآسیبی متوجه 
در کن ار س ایر  ه اآنبن ابراین کنجک اوی ؛ (27نخواهند دید )

ی اخ انوادهدر دستر  بودن م واد و زن دگی در  ازجملهموارد 
 را ممکن اس ت هاآندر آن حضور دارد،  کنندهمصرفکه افراد 

سوق دهد. از دیگ ر  ادآوریاعتبه سمت و سوی استفاده از مواد 
به آن اشاره کردند مص رف م واد  کنندگانمصاحبهمواردی که 

نیز در مطالع ه خ ود ب ه  انیخادمبرای رفع دردهای بدنی بود. 
این موضوع اشاره دارد که دردهای جسمانی و استفاده از م واد 

 باش دیمل گرایش زنان به اعتیاد برای کاهش درد، یکی از عل
اس تفاده از م واد مخ در جه ت ک اهش  رسدیم. به نظر (16)

دردهای جسمانی در کنار ناآگ اهی از ع وار  مص رف م واد 
مص رف  زانی مرا به سمت مص رف س وق داده اس ت.  هاآن
ممک ن . (26از م ردان ب الاتر اس ت ) یدر زنان بوشهر انیقل

 ادآوری اعتلیان با سایر مواد است به دلیل مشابه فر  کردن ق
به سمت استفاده از مواد رفت ه و در دام اعتی اد گرفت ار ش وند. 

در ای  ن پ  ژوهش ب  ه آن  کنندهش  رکتک  ه زن  ان  طورهم  ان
که مواد را شروع کنند؛ از س یگار قبل از این هاآنند؛ کرداشاره

و  انی خادم. سایر محققین از جمل ه کردندیمو قلیان استفاده 
عام ل  بزرگت رین م انع س لامت و عنوانب هبه سیگار  انیقنات

 .(16) اندداشتهمصرف مخدرها در تحقیق خود اشاره  شروع

 مهیای خانواده بستر -2
ب ه آن اش اره  کنندگانش رکتیکی از مواردی ک ه اکث ر 

از بعض ا  در خانواده ب ود؛ ک ه  کنندهمصرفداشتند، حضور فرد 
ن د. اکث ر بودواده دوران کودکی ش اهد مص رف م واد در خ ان

که حضور ف رد معت اد  اندکردهمطالعات از این موضوع حمایت 
 م ؤثردر گرایش اف راد ب ه س مت اعتی اد  تواندیمدر خانواده، 

به این موض وع  آبادیباشد. پژوهش گروسی و محمدی دولت
ه  م ی مفه  ومی رواب  ط خ  انوادگی، از ه  اتماش  اره دارد ک  ه 

و روان ی، احس ا  ی خ انوادگی، مش کلات روح ی ختگیگس
در گرایش زنان ب ه اعتی اد  ناکامی، ضعف اراده و جنبه درمانی

 .(18) باشدمی مؤثر
خانواده ب ر  ریتأثمدبر نیا و همکاران نیز در تحقیق خود به 

 م نش. نتیجه تحقیق جمشیدی (12) اندکردهاشاره اعتیاد زنان
توص یفی  ص ورتبهو  شرکت زن ان زن دانی و همکاران که با

درصد افراد، خانه را اول ین مک ان  48 ، نشان داد کهشد مانجا
. پیرص الح در نت ایج (8)آشنایی با مواد مخ در اع لام کردن د 

تحقیق خود اشاره کرده است که همیشه رد پای یک م رد در 
. در مطالع ه حاض ر ه یچ (22)اعتیاد زنان وجود داشته اس ت 

نداش تند  به این موضوع اشاره مستقیم کنندگانشرکتکدام از 
م واد تع ارف ک رده  ما یمستق هاآنکه پدر، برادر و یا همسر به 

مجب ور ک رده باش د؛ بلک ه  را به استفاده از مواد هاآناست؛ یا 
خود به دلایلی ک ه در م تن  هاآن شوندگانمصاحبهطبق گفته 

ی ب ه هادادهبه آن پرداخته شد داوطل  مصرف بودند. از دیگر 
یط خانواده و متشنج بودن رابطه ب ین ی در محناامندست آمده 

به آن اشاره داش تند. ای ن  کنندگانشرکتاکثر والدین بود؛ که 
و  Hansenی س ایر محقق ین همس و ب ود. هاافت هیافته با ی

Graham  خ انواده ب ر اعتی اد دخت ران  ریتأثنیز در خصوص
ناشی از نیاز ب ه تط ابق  تواندیممواد  سوءمصرفنشان دادند، 
ران کودکی و نظارت ناک افی وال دین باش د ک ه مشکلات دو

 تحقیق ش الچی .(28) گااردیم ریتأثروی سوءمصرف دختران 
نیز نشان داد که کارکرد خانواده ب ا اعتی اد ارتب اط  همکارانو 

روابط گ رم  هاآنی هاافتهو معکوسی دارد. با توجه به ی معنادار
 کنن دهتمحافظعام ل  عنوانب ه توان دیموالدین و فرزندان، 

گر و حمایت . روابط گرم(28)مواد عمل کند  سوءمصرفبرای 
روان  ی س لامتهاش اخ و فرزندان، باع ث بهب ود  والدین

شود. یم هاآنرشد سالم شخصیت  موج و گردد فرزندان می
این محققین در تحقیق خود به این موضوع اش اره دارن د؛ ک ه 

ی هاهمؤلف  ی ب  ا ت  ریق  وک  ارکرد کل  ی خ  انواده ارتب  اط 
 . ک  ارکرد کل  ی خ  انواده ب  ه(23)ی اعتی  اد دارد ریپا یآس  

اعض ا خ انواده، تعام ل و حف ظ رواب ط،  نیروابط ب  یچگونگ
و حل مشکلات اعضا خانواده مربوط  هایریگمیتصم یچگونگ

 نش ان داد؛ ک ه زین گرید یهاپژوهش یهاافتهی(. 11) شودیم

 به شیرا نده گکن ینیبشی پ واند تیخانواده م یمحتوا ندیفرا
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اعتیاد باشد. خانواده محل آرامش و آسایش گرفتن اس ت؛ ل اا 
به هر دلیل ی  بخشآرامشاین جایگاه و این مکان  کهیهنگام

با خللی مواجه گردد، ممکن اس ت ف رد ب رای تس کین آلام و 
 (.16) آوردآسایش خود به سمت اعتیاد روی دست آوردن به

یی که تحقیر، تهدی د و هاهخانوادقمری نیز اشاره دارد در  
و توأم با اعتماد ب ین اعض ا  دارد، ارتباط مناس  سرزنش وجود
مرزهای بین اعض ای خ انواده روش ن و واض ح  وجود ندارد و

 ه اآنو وظایف اعضا مناس  با سطح رش دی  هانقشنیست؛ 
؛ همراه ی افت دینم مناس  اتف اق  طوربهنیست؛ حل مسئله 

 وفص لحلمناس    طورب ه ه اتع ار عاطفی وجود ن دارد؛ 
و احتمال گرایش به اعتیاد در این افراد بیش تر اس ت  شودینم
ه ای پ ژوهش افتهی دردر اعتیاد  مؤثریکی دیگر از علل  .(97)

 ص ورتبهگرچه سایر محققین  های اجباری بود.حاضر، ازدوا،
ی اجب  اری در تحقیق  ات خ  ود اش  اره ه  اازدوا،مس  تقیم ب  ه 

نشان داد که از ه م گس یختگی  انیخادمالعه مط امااند؛ نکرده
خانواده پدر و مادری، نابسامانی خانواده زن و شوهری، پایگ اه 

اجتماعی، در دستر  ب ودن م واد و اعتی اد اعض اء -اقتصادی
. از دیگ ر (16)باش د  م ؤثردر اعتی اد زن ان  توان دیمخانواده، 

ه ی به دست آمده در این پژوهش، حضور فرد فروش ندهاافتهی
مواد در خانواده و فامیل بود. افرادی که خ ود فروش نده م واد 
هستند ممکن است معت اد نباش ند و فق ط در پ ی س ودجویی 
خود، سایر افراد حتی نزدیکان و فامیل خود را نی ز ب ه س مت 

ی ب  ه دس ت آم  ده در هاافت هاعتی اد س  وق دهن د. از دیگ  ر ی
پژوهش حاضر، نقش حض ور ی ک دوس ت معت اد در گ رایش 

ی نی ز گروس در پژوهش به سمت اعتیاد بود.  کنندگانکتشر
ی تحقیق خود به ای ن موض وع اش اره دارد هاافتهی در یکی از

در اعتی اد زن ان معت اد  رگ ااریتأثکه دوستان معتاد از عوام ل 
 .(18) باشندیم

 بستر مهیای جامعه- 3
دیگ  ر ک  ه ب  ر اس  ا  مص  احبه  اص  لی هی  مادرون

در  ؛ بس تر مهی ای جامع ه ب ود.به دست آم د کنندگانشرکت
 تواندیمی آسی  خیز هامحلهدستر  بودن مواد و زندگی در 

ی هاافتهباشد. این یافته با ی مؤثردر شروع مصرف اعتیاد زنان 
؛ این (22)تحقیقات سایر محققین از جمله پیرصالح همسو بود 

خانوده از هم پاشیده، فقر مالی، سود محقق در تحقیق خود به 

 مؤثرعنوان عوامل محل سکونت، معاشرت نامناس ، به اندک،
ی تحقی ق س ایر هاافت هی بر اعتیاد زن ان اش اره ک رده اس ت.

نیز نشان داد که سابقه مصرف مواد در خ انواده، ن وع  نیمحقق
منطقه محل سکونت، تنش در زن دگی و ارتب اط ب ا دوس تان 

در گرایش اف راد ب ه س مت مص رف  رگااریتأثمعتاد از شرایط 
. محققین دیگر نیز در پ ژوهش خ ود (11،91)مواد بوده است 

که عل ت ش روع مص رف م واد  اند؛اشاره کرده هاافتهبه این ی
مخدر به ترتی  کنجکاوی، کس  لات، مشکلات خ انوادگی، 
فشار دوستان، در دستر  بودن مواد مخدر، کمب ود ع اطفی، 
درمان درده ای جس مانی، ع دم کنت رل خ انواده، بیک اری و 

 .(3،92،99)کست عشقی بوده است ش
 

 گیرینتیجه
از با توجه به دادهای ب ه دس ت آم ده از پ ژوهش حاض ر 

کننده در جمله در دس تر  ب ودن م واد، وج ود ف رد مص رف
خص وص م ادر ب ا ه ب  ینوال د یخانواده و عدم رابطه ع اطف

، ممک ن اس ت کنندگانشرکتدر اعتیاد  هاآنو نقش  فرزندان
به اعتیاد مبتلا شوند فرزن دان و ی ا اف راد  گروهی که در آینده

نزدیک خانواده همین زنان معتادی باشند؛ که در ح ال حاض ر 
در مقاب ل چش مان به بیماری اعتیاد مبتلا هستند. مادری ک ه 

و درگیر مص رف و تهی ه م واد  کندیمفرزند خود مواد مصرف 
و  نیازهای ع اطفی فرزن د خ ود را رف ع تواندیماست، چگونه 

لگوی مناس  برای فرزندان خود باشد. با آموز  عم وم یک ا
افس  ردگی کودک  ان،  علائ  مجامع  ه در خص  وص شناس  ایی 

نوجوانان و بزرگسالان، همچنین درم ان داروی ی ب ه موق ع و 
زنان نسبت ب ه  خصوصبهافزایش سطح آگاهی عموم جامعه؛ 
ی ه امهارتی ه اآموز مضرات مصرف م واد؛ و همچن ین 

خانواده افراد معت اد و س الم ممک ن اس ت  ی ویژهفرزند پرور
 بتواند از گرایش اعتیاد زنان در آینده پیشگیری کند.

 

 و قدردانیتشکر 
م دیریت  MPHدوره  نام هانیپاپژوهش حاض ر برگرفت ه از 

پیشگیری از اعتیاد نویسنده مس ئول و مص و  ش ده ش ماره 
پژوهش گران . باشدیمدانشگاه علوم پزشکی تهران  111/247
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در ای ن  کنندگانش رکتاز  دانن دیمبر خود لازم  تحقیق این
 تحقیق صمیمانه تشکر و قدردانی کنند.

 

 تضاد منافع

تضاد منافعی  گونهچیهدر انجام مطالعه حاضر نویسندگان 
 .اندنداشته

 

 
References 
1. Davis TM, Carpenter KM, Malte CA, Carney M, Chambers S, Saxon AJ. Women in addictions treatment: 
Comparing VA and community samples. J Subst Abuse Treat 2002; 23(1): 41-8. 
2. Kakoei Dinaki I, Qavami NA. A study on gender features and consequences of women's tendency to drug abuse. 
Social Health and Addiction 2014; 1(4): 9-32. [In Persian]. 
3. Sharifi V, Amin-Esmaeili M, Hajebi A, Motevalian A, Radgoodarzi R, Hefazi M, et all. Twelve-month 
prevalence and correlates of psychiatric disorders in Iran: The Iranian mental health survey, 2011. Arch Iran Med 
2015; 18(2):76-84. 
4. Rahimi movaghar A, Sharifi V, Mohammadi MR, Farhoudian A, Sahimi Izadian E, Radgodarzi R, et all. 
Researches on substance use in Iran 3 decades evaluation. Hakim 2006; 8(4): 37-44. [In Persian]. 
5. Yousefi F, Darabi H, Nabipour I, Assadi M, Vahdat K, Kardeh E, et al. Prevalence of tobacco smoking in bushehr 
province: comparison of two phases of the Persian Gulf healthy heart study. Iranian South Medical Journal 2014; 
17(3): 487-95. [In Persian].  
6. Safari F. Addiction and women gender differences concerning drug abuse and its treatment. J Research of 
Addiction 2004; 1(2): 119-39. [In Persian]. 
7. Afrasiabi H, Farhani N. Qualitative study of a background of drug use among women in Yazd. Social Behavior 
Research and Health 2017; 1(1): 27-35. 
8. Jamshidi Manesh M, Soleymanifar P, Hosseyni F. Personal, Familial, Social and Economical characteristics of 
jailed Addiction women. Iran Journal of Nursing 2005; 17(40): 47-54. [In Persian]. 
9. Rahmati MM. The factors affecting drug abuse among addicted women. Journal of Research on Addiction 2002; 
1(1): 1381-87. [In Persian]. 
10. Noruzi A, Gilanipoor M, Saberi Zafarghandi M, Nasehi A, Nikfarjam A, Jafari F, et al. Management Guide drug 
in pregnancy and breastfeeding. [cited 2019 May 10] Available from: 
https://treatment.sbmu.ac.ir/uploads/Dependency_Management_Guide.pdf. [In Persian]. 
11. Werner MJ. Adolescent substance abuse: Risk factors and prevention strategies. Maternal & child health 
technical information bulletin. National Center for Education in Maternal and ChildHealth; 1991. 
12. Modaberniya MJ, Mirhosseyni SK, Tabari R, Atrkar Roushan Z. Factors influencing addiction in people of 15 to 
30 years of age: A qualitative study. Journal of Guilan University of Medical Sciences 2013; 22(87): 70-7. [In 
Persian]. 
13. Ghorbani M. An overview of the variables of women's tendency to abuse their substance and its effects. Social 
Health and Addiction 2015; 2(7): 151-75. [In Persian]. 
14. Ghorbani M, Ansari Talebi S. A review of two decades of research on studies of the prevalence of women’s 
addiction in Iran. Social Health and Addiction 2016; 3(9): 61-90. [In Persian]. 
15. Heydari H, Malmir MS, Kamran A, Biravand N. Comparison of causes of drug abuse from the viewpoint of 
addicted patients and their families. J of Health System Research 2013; 8(6): 1017-26. [In Persian]. 
16. Khademiyan T, Ghanaatiyan Z. Investigating the social factors affecting the addiction of addicted women to 
rehabilitation centers and reducing the damage of women in Tehran Rehabilitation Khane Khorshid Centers. Journal 
of Social Sciences 2009; 2(4): 59-84. [In Persian]. 
17. Danesh P, Maleki A, Niyazi Z. Grounded theory about factores of addict women in women’s prisoners in 
Esfahan. Quarterly Journal of Socio - Cultural Development Studies 2013; 1(4): 125-45. [In Persian]. 
18. Garousi S, Mohammadi Dolatabad K. Delineation of the lived experiences of drug dependent women. Quarterly 
Journal of Women and Society 2011; 2(5): 55-74. [In Persian]. 
19. Lally MA, Montstream-Quas SA, Tanaka S, Tedeschi SK, Morrow KM. A qualitative study among injection 
drug using women in Rhode Island: Attitudes toward testing, treatment, and vaccination for hepatitis and HIV. 
AIDS Patient Care STDS 2008; 22(1): 53-64.  
20. Abasi I, Mohammadkhani P. Family risk factors among women with addiction-related problems: An integrative 
review. Int J High Risk Behav Addict 2016; 5(2): e2707. 
21. Ghaderi S, Nouri R, Karimi J, Morovar B. Etiology of women’s addiction (a comparative study). Iranian Journal 
of Social Problems 2017; 8(1): 139-62. [In Persian]. 
22. Pirsaleh M. Assessment of factor’s the causes of the economic, social and psychological tendency to addiction 
among the group of women in family-like of Shafagh association [dissertation]. Tehran: University of Tehran; 2008. 
[In Persian]. 
23. Arévalo S, Prado G, Amaro H. Spirituality, sense of coherence, and coping responses in women receiving 
treatment for alcohol and drug addiction. Eval Program Plann 2008; 31(1): 113-23. 
24. Adib Hajbagheri M, Parvizi S, Salsali M. Qualitative Reseach Methods. Tehran: Boshra; 2006. [In Persian]. 



  و همکاران زاده یفاطمه اکبر                              زنان معتاد بوشهر ادیعوامل مؤثر بر اعت

 

 
http://jqr.kmu.ac.ir 

 34 1938بهار /1/شماره8مجله تحقیقات کیفی در علوم سلامت/سال 

25. Deberah S. ET all, Dsm-5 Criteria for substance Use Disorders: Recommendations and Rationale. Am J 
Psychiatry 2013; 170(8): 834–851. 
26. Delavar A. Qualitative Methodology. Rahbord of Journal.2010; 19(54): 307-329 [In Persian].  

27. Najafi F, Monjazebi F,Nikpeyma N. Meta-Synthesis of Qualitative Research in Nursing: A literature review.  

Quarterly Journal of Research in Health Science Qualitative 2014; 2(4):320-335.  

28. Hansen WB, Graham JW. Preventing alcohol, marijuana, and cigarette use among adolescents: Peer pressure 

resistance training versus establishing conservative norms. Prev Med 1991; 20(3): 414-30. 

29. Shalchi B, Dadkhah M, Yaghutiaazari S. The role of family function, generation gap and socioeconomic status 

in addictibility of young people. Quarterly Journal of Research on Addiction 2015; 9(33): 37-52. [In Persian]. 

30. Ghamari M. The comparison of family functioning dimensions and quality of life and their relationships among 

addicted and non-addicted persons. Quarterly Journal of Research on Addiction 2011; 5(18): 55-68. [In Persian]. 

31. Iran Drug Control Headquarters. Proceedings of the 30th Congress of the Provincial Chiches of Addiction. 
Tehran: Iran Drug Control Headquarters; 2011. [In Persian]. 

32. Fallhi Z, Khayatan F. On the comparison of lay theories regarding drug addiction causes between Iranian and 

British people. Quarterly Journal of Research on Addiction 2016; (10)38: 41-54. [In Persian].  

33. Akbarizadeh F, Jahnpour F, Hajivandi A. The relationship of general health, hardiness and happiness 

relationship in Iranian nurses. Iran J Psychiatry 2013;8(4):165-7. 
 

 
 

 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

 
 

 

 
 

 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 



  و همکاران زاده یفاطمه اکبر                             زنان معتاد بوشهر ادیعوامل مؤثر بر اعت

 
 

 

  
http://jqr.kmu.ac.ir 

 33 1938بهار /1/شماره8مجله تحقیقات کیفی در علوم سلامت/سال 

Evaluation of the Reasons of Drug abuse in Women in Bushehr: A 
Qualitative Study 

 
 

Fatemeh Akbarizadeh1 , Saharnaz Nejat2, Ahmad Hajebi3, Faezeh Jahanpour4 
 

 

 

 
 

 

Citation: Akbarizadeh F, Nejat S, Hajebi A, Jahanpour F. Evaluation of the Reasons of Drug abuse 

in Women in Bushehr: A Qualitative Study. J Qual Res Health Sci 2019; 8(1): 33-43. [In Persian] 
 
 
Received date: 22.05.2017                             Accept date: 16.10.2017                                          Published: 20.06.2019 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1- PhD Student of Clinical Psychology, Department of Psychology, University of Science and Culture, Tehran, Iran 

2- Professor, School of Public Health, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran    

3- Professor, School of Medicine, Research Center for Addiction Research and Risky Behavior, Iran University of Medical Sciences, 

Tehran, Iran   

4- Associate Professor, School of Nursing and Midwifery, Bushehr University of Medical Sciences, Bushehr, Iran     

Corresponding Author: Fatemeh Akbarizadeh,     Email: fakbari1@yahoo.com  

Abstract 

 
Introduction: Drug addiction has always been considered as one of the most pervasive social problems. 

Although the risk of drug addiction is high in men, but this risk has been increased in women as well.  

Method: This qualitative study was conducted on 21 addicted women in Bushehr who were selected 
using purposive sampling method. Data were collected using semi-structured in-depth interview. All 

interview were recorded, immediately written, and analyzed using qualitative content analysis. 

Results: After data analysis, 3 main themes including personal, family, and social factors with 17 items 

were obtained. 
Conclusion: The main factors affecting drug addiction in women in Bushehr were personal and family 

factors. Some interventions such as increasing the knowledge of people about factors affecting drug 

addiction and family education can be effective in the prevention of drug addiction in women. 
Keywords: Addiction, Women, Bushehr, Qualitative study 
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