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Abstract
 The present study aimed to investigate the relationship between addiction and
 self-esteem in single women in their 30s, emphasizing the role of supportive laws
and policies in this regard. The statistical population of this study includes all sin-

 gle women in their 30s who referred to a treatment clinic in Tehran in 2025. The
 sampling method in this study is non-probability and convenience sampling. The
 sample size in this study is estimated to be 100 people, considering the size of the
 statistical population. To collect data, Farjad’s Addiction Tendency Questionnaire
 (2006) and Cooper’s Self-Esteem Questionnaire (1967) were used. The data were
 analyzed using Pearson’s correlation test. The results of the study showed that there
 is a significant relationship between addiction and self-esteem in single women
 in their 30s, such that a decrease in self-esteem is associated with an increase in
 addiction tendency. Furthermore, the analysis showed that supportive government
 policies, including preventive and treatment programs, can play an important role
 in reducing the negative effects of this relationship and help women on the path to
 recovery and increased self-confidence. Based on these results, it is suggested that
more supportive laws and policies be developed and implemented to support wom-
en at risk of addiction, especially in this age group, especially through strengthen-
ing counseling and treatment centers, strengthening social and psychological edu-
.cation, and increasing cooperation with non-governmental organizations
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بررسی ارتباط اعتیاد و اعتماد به نفس در زنان مجرد در دهه ۳۰ سالگی 

با تاکید بر نقش قوانین و سیاست های حمایتی
اكرم پروان1، سهيل معظمي گودرزي2

چکیده

پژوهش حاضر با هدف بررسی ارتباط بین اعتیاد و اعتماد به نفس در زنان مجرد در دهه 30 سالگی، با تأکید بر نقش 

قوانین و سیاست های حمایتی در این زمینه، انجام شد. جامعه آماری این پژوهش شامل تمامی زنان مجرد در دهه 30 

سالگی مراجعه كننده به يك كلينيك درماني در شهر تهران در سال 1403 است. روش نمونه گیری در این پژوهش از نوع 

غیر احتمالی و نمونه گیری در دسترس است. حجم نمونه در این پژوهش با توجه به حجم جامعه آماری، تعداد 100 

نفر برآورد شده است. برای جمع آوری داده ها، از پرسشنامه های گرایش به اعتیاد فرجاد )1385( و عزت نفس کوپر 

)1967( استفاده شد. داده ها با استفاده از آزمون همبستگی پیرسون مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. نتایج پژوهش 

نشان داد که بین اعتیاد و اعتماد به نفس در زنان مجرد در دهه 30 سالگی رابطه معناداری وجود دارد، به  طوری که 

این، تحلیل ها نشان داد که سیاست های  بر  ارتباط دارد. علاوه  اعتیاد  به  افزایش گرایش  با  اعتماد به نفس  کاهش 

حمایتی دولتی، از جمله برنامه های پیشگیرانه و درمانی، می توانند نقش مهمی در کاهش اثرات منفی این رابطه 

داشته باشند و زنان را در مسیر بهبودی و افزایش اعتماد به نفس یاری دهند. بر اساس این نتایج، پیشنهاد می شود 

که قوانین و سیاست های حمایتی بیشتری برای حمایت از زنان در معرض خطر اعتیاد به ویژه در این گروه سنی، 

به ویژه از طریق تقویت مراکز مشاوره و درمان، تقویت آموزش های اجتماعی و روان شناختی و افزایش همکاری با 

سازمان های غیردولتی، تدوین و اجرایی شود.

کلیدواژه ها: اعتیاد، اعتماد به نفس، زنان، سیاست ها، قوانین
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مقدمه

یکی از مهمترین مسائل اجتماعی در همه کشورها موضوع مواد مخدر است. نتیجه استفاده از این مواد 

مخدر و در اثر تکرار این مواد، اعتیاد به وجود می آید. افرادی که به مواد مخدر اعتیاد پیدا می کنند، در اثر 

تکرار زیاد مصرف مواد، عادت های روحی ایجاد می شود و این عادات، فرد را به علت نیاز و تمایل روانی به سوی 

مصرف مواد مخدر سوق می دهد. همچنین مقدار مواد مصرفی رو به افزایش می رود. در اثر قطع مواد، نشانگان 

محرومیت در شخص از قبیل کاهش عزت نفس، تنش و اضطراب ایجاد می شود. اعتیاد به مواد مخدر برای افراد 

یا جامعه حالت زیان آوری پیدا می کند1.

اعتیاد عامل ظهور بسیاری از آسیب های اجتماعی و نابسامانیهای خانوادگی و فردی است. پدیده اعتیاد 

و به خصوص افزایش سوءمصرف و وابستگی به مواد مخدر سنتی و صنعتی با توجه به تأثیرات روحی، روانی، 

اخلاقی و اجتماعی، خانواده و جامعه را تهدید میکند و به رفتارهای آسیبزایی مانند تنش در نقشهای خانوادگی، 

ولگردی و دیگر رفتارهای کجروانه منجر میشود. به همین خاطر، اعتیاد از مهمترین مسائل اجتماعی جهان امروز 

به شمار میرود2. 

اعتیاد به مواد مخدر یکی از مهمترین مشکلات اجتماعی، اقتصادی و بهداشتی است که عوارض ناشی از آن 

تهدیدی جدی برای جامعه بشری محسوب شده و موجب رکود اجتماعی در زمینه های مختلف میگردد. همچنین 

ویرانگری های حاصل از آن زمینه ساز سقوط بسیاری از ارزش ها و هنجارهای فرهنگی و اخلاقی شده و بدین 

ترتیب سلامت جامعه را بطور جدی به مخاطره میاندازد. متاسفانه گسترش دامنه مصرف موادمخدر در جامعه 

امروزی به حدی است که حتی قشر متفکر و تحصیل کرده را نیز به سمت خود کشانده است3.  

مواد مخدر نه تنها سلامتی فرد مصرف کننده و جامعه را به خطر می اندازد، بلکه همچنین راهی را به سمت 

فساد اخلاقی و فکری مخصوصا برای جوانان هموار می کند که می تواند عواقب خطرناکی داشته باشد. متأسفانه 

افزایش قابل ملاحظه ای در مصرف مواد مخدر، الکل و سیگار مخصوصا در جوانان وجود دارد. بنابراین، اعتیاد به 

عنوان یک معضل اجتماعی در جامعه که به ویژه در میان جوانان شایع شده، می تواند مضرات مختلف اجتماعی 

و بهداشتی چون نابودی دارایی شخصی، افزایش خشونت، ایدز، بزهکاری، بیکاری، اختلالات روانی و خودکشی 

را در پی داشته باشد4.  

به نظر می رسد که انسان ها در تمام فرهنگ ها و در زمان هایی تمایل داشته اند، حالات ذهنی خود را تغییر 

دهند و به این منظور از مواد مخدر و روان گردان کمک می گرفتند و این امر منجر به این شده که اعتیاد به 

مواد مخدر، امروزه یکی از معضلات اساسی زندگی بشری به شمار رود و افزایش مصرف آن طی قرن گذشته، 

1-  - رجائی، مهران و دیگران، بررسی تاثیر اعتماد به نفس در پیشگیری از اعتیاد، هفتمین کنفرانس بین المللی علوم تربیتی، روانشناسی، مشاوره، 
 .)1402(

2-  - ساساني، بابك و معظميگودرزي، سهيل. ترک اعتیاد به روش تحریک الکتریکی فراجمجمه ای، چ اول، نشر صالحيان، تهران، )1399(، صص 24-25.

3-  - سلیمی کیا، شمسیه و خان پور، فرزانه. اثربخشی آموزش ذهن  آگاهی مبتنی بر شناخت درمانی بر عقاید وسوسه  انگیز و باورهای مرتبط با مواد 
در افراد مبتلا به اعتیاد تحت درمان با متادون، فصلنامه علمي-پژوهشي اعتيادپژوهي. )1397(. دوره۱۲ )۴۸(، صص۱۶۸-۱۵۷.                                      

4-  - محمدی، لیلا و دیگران. اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر تنظیم شناختی هیجان در مردان تحت درمان با متادون. مجله علمي پژوهشي 
دانشگاه علوم پزشكي شهید صدوقی يزد، )1394(. دوره ۲۳ )۹(، صص۸۶۱-۸۵۳.                                        
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نگرانی روز افزونی را برای همه جوامع در پی داشته باشد. مواد اعتیاد آور، موادی هستند که از ترکیبات مواد 

شیمیایی و یا مواد طبیعی بدست می آیند و در صورت مصرف موجب وابستگی فرد به آن ماده میشوند. این مواد 

پس از مصرف موجب تغییر خلق یا رفتار در فرد مصرف کننده شده و به شکل های مختلفی از جمله خوردن، 

تزریق و یا دود مصرف میشوند. دسته بندی مواد اعتیاد آور یا در گویش عام، مواد مخدر، به روش های متعددی 

صورت می گیرد. در علم پزشکی و داروشناسی، یک ماده اعتیاد آور می تواند بر اساس ساختار شیمیایی که دارد و 

یا بر اساس تأثیرات، عوارض و شرایطی که در اثر مصرف ایجاد می کند طبقه  بندی گردد. مواد اعتیاد آور به صورت 

طبیعی )سنتی( و یا شیمیایی )صنعتی( به وجود می آیند1.  

اعتیاد و سوء مصرف مواد یکی از بارزترین آسیب های روانی- اجتماعی است که به راحتی می تواند بنیان 

زندگی فردی، خانوادگی و فرهنگی به کشور را سست و پویایی های انسانی آن را به مخاطره اندازد )همان(. عزت 

نفس، مسئلهای که در زندگی بسیاری نادیده گرفته شده است و تاثیر آن بر سبک زندگی، سلامت روانی و نقش 

آن در ابتلا به اعتیاد و بیماریهای روحی، همچنین در ترک اعتیاد و بازگشت به زندگی عادی نادیده گرفته شده 

است. داشتن عزت نفس بر انگیزه زندگی، سلامت روانی و به طور کلی کیفیت زندگی تاثیر بسزایی دارد؛ همچنین 

محرک رشد و پیشرفت در زندگی شخصی و شغلی است2.  

اعتماد به نفس برخاسته از حس ارزشمندی و اطمینانی است که فرد به خود و تواناییهایش دارد. مجموعه 

قضاوتها و ارزیابیهایی است که شخص به طور مداوم و پیوسته درباره خصوصیات و جنبههای فردی، خانوادگی، 

پایگاههای اجتماعی و غیره از خود دارد. این نگرش و قضاوت تحت تاثیر عوامل مختلف نظیر فرهنگ و خانواده 

شکل میگیرد. و سبب می شود که فرد خود را شخصی با ارزش یا بیارزش ارزیابی کند. در برخی از موارد، ارزش 

گذاری افراد غیر واقع بینانه است. بدین معنی که قضاوت و نگرش فرد تناسیب با خود واقعی او ندارد. برای 

اینکه افراد از حداکثر ظرفیت ذهنی و توانمندی های بالقوه ی فرد برخوردار شوند باید از نگرش مثبت نسبت به 

فرد و محیط و انگیزه ای غنی برای تلاش و کوشش بهره مند شوند بی شک افرادی که دارای عزت نفس قابل توجهی 

هستند، نسبت به  دیگران در شرایط مشابه، کارآیی بیشتری از خود نشان می دهند3. 

در کشور ایران، اختلالات مصرف مواد پس از سوانح و حوادث، بیماری های قلبی و عروقی و افسردگی در 

رده چهارم، قرار دارد4.  

تصور اكثر افراد جامعه در مورد اعتياد اين است كه مواد مخدر و سوء مصرف مواد عمدتاًً پديدهاي مردانه 

است در حاليكه زنان هم، همپاي مردان در معتاد شدن پيش ميروند5.  براساس آخرین آمار، معاون ستاد مبارزه با 

مواد مخدر اعلام کرده است در بررسیهای جدید، 2 میلیون و 808 هزار نفر به عنوان آمار رسمی مصرف کنندگان 

بر  زندگی  کیفیت  بهبود  بر  مبتنی  درمان  با  به شیوه ی شناختی-رفتاری  درمانی  گروه  بخشی  اثر  مقایسه ی  دیگران.  و  - شریعتی محمدابراهیم    -1

خودکارآمدی افراد معتاد. نشریه تحقیقات علوم رفتاری. )1392(. دوره ۱۱ )۴(، صص۲۸۸-۲۷۹.

2-  - رجائی، مهران و دیگران، بررسی تاثیر اعتماد به نفس در پیشگیری از اعتیاد، هفتمین کنفرانس بین المللی علوم تربیتی، روانشناسی، مشاوره، 
.)1402(

3-  - سیف، علی اکبر، روانشناسی پرورشی نوين، چ اول، نشرآگاه، تهران، )1389(، ص83.

4-  - احمدی، ساعد و رستمي، امیرمسعود، روانشناسی اعتیاد بر اساس DSM-5، چ اول، نشر علم، تهران )1396(، ص 45. 

5-  - ابراهيمي، سيدمحمد و فتاحي، مژده، آسيب شناسي اعتياد زنان، نشريه اصلاح و تربيت، )1383(. دوره 113، صص 3-8. 
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مستمر مواد مخدر درکشور وجود دارند. و همچنین اعتیاد زنان از سال1390 به بیش از10 درصد رسیده است1. 

اعتياد اعضاي  اقتصادي و اجتماعي، در دسترس بودن مواد مخدر و  پايگاه  نابساماني خانوادهي زن و شوهري، 

خانواده را از عوامل موثر بر اعتياد زنان به مواد مخدر اعلام كردهاند2.  زنان معتاد در مقايسه با مردان معتاد 

در معرض خطر بيشتري براي ابتلا به مشكلات رواني هستند. عزت نفس پايين، خودكارآمدي پايين، كمبود قدرتهاي 

تطابقي در فرد براي مقابله با حوادث روزانه زندگي ميتواند مقدمه ايجاد اعتياد يا از نتايج اعتياد باشد3.  

اعتياد زنان معضلي چند وجهي است و علل و عوامل متعددي نظير علل فردي، خانوادگي و اجتماعي در 

بروز و اشاعه آن مؤثر است. از طرفي نيز آسيبهاي جبران ناپذيري را بر فرد، خانواده و جامعه وارد ميسازد4.   

نتايج پژوهشی5 ، بر روي64 جوان 16 تا 25 ساله نشان داد كه خودكارآمدي معتادان ميتواند 47 درصد از 

واريانس مصرف الكل و 69 درصد مصرف ماري جوانا را پيش بيني كند. همچنين، در كسب حمايتهاي اجتماعي 

نيز موثر است. 

اکبری و همکاران6 )1402(، ارتباط اعتیاد به مواد مخدر با سلامت روانی، هوش معنوی و اعتماد به نفس را 

بررسی کردند. جامعه آماری این مطالعه کلیه افراد دارای اعتیاد به مواد مخدر که در سال ۱۴۰۲ به مراکز ترک 

اعتیاد شهر ایلام مراجعه می کنند، بود. نتایج نشان داد بین اعتیاد به مواد مخدر با اعتماد به نفس، رابطه معنادار 

وجود دارد. 

نصیری و همکاران7 )1393(، به پیشبینی گرایش به مصرف مواد بر اساس اعتماد به نفس و مولفههای هوش 

بود.  قروه  آزاد  دانشگاه  دانشجویان  از  نفر  تحقیق نمونهی مورد مطالعه شامل 153  این  در  پرداختند  هیجانی 

نتایج تحقیق نشان داد بین گرایش به اعتیاد و اعتماد به نفس رابطه معنی دار منفی وجود دارد. از سوی دیگر 

نجارالموتی و همکاران در سال 1396 به مقایسه بین اعتماد به نفس افراد معتاد و غیرمعتاد با توجه به فرهنگ 

ایران پرداختند. جامعه آماری این تحقیق شامل60 نفر بود. نتايج نشان داد، با توجه به فرهنگ و نگرش مردم در 

مورد افراد معتاد اعتماد نفس افراد معتاد و غیرمعتاد تفاوت معناداری وجود ندارد. بنابراین این احتمال می رود 

که معتادان به علت مصرف مواد مخدر دارای اعتماد به نفس کاذب شده اند.

1-  - ملتي، ستاره و دیگران. مقايسه عزت نفس در زنان معتاد و غير معتاد. اولين همايش ملي دانشجو، جوانان و آسيبهاي اجتماعي، مشهد، )1396(.     
2-  - عزیزی، عبدالرضا، خصوصیات فردی ورمحیطی معتادین، چ اول، نشر امید، قم، )1381(. ص36.

3-  - شايگان، اسحاق. تاثير اعتياد زنان باردار بر جنين و نقش پليس زن در درمان آنان. مجله جامعه شناسي و علوم اجتماعي پليس زن، )1390(، دوره 

14، صص32-40. 

4-  - قاسمي روشن، ابراهيم. از اعتياد زنان تا نابساماني خانواده، فصلنامه مطالعات راهبردي زنان، )1382(. دوره 22، صص 130-151.

5- . Naar-King, S., Wright, K., Parsons, J, Frey, M., Templin, T., Ondersma, S. Transtheoretical Model and substance use in 

HIV-positive youth. AIDS Care, (2006). 18(7), and 839.

6-  - اکبری، مهدیه و صیادی، حمیرا. بررسی ارتباط اعتیاد به مواد مخدر با سلامت روانی، هوش معنوی و اعتماد به نفس، دهمین کنفرانس بین المللی 

پژوهشهای دینی و اسلامی، حقوق، علوم تربیتی و روانشناسی، تهران. )1402(.

7-  - نصیری، فرزاد و دیگران. پیش بینی گرایش به مصرف مواد بر اساس عزت نفس و مولفه های هوش هیجانی. نشریه اعتیاد پژوهی، )1393(. دوره  

8)31(، صص 146-135. 
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کیخای و همکاران1 نیز در سال 1391 اثر گروه درمانی رفتاری- شناختی بر اعتماد به نفس و شیوه نگرش به 

مواد مخدر در معتادان را مطالعه کردند و به اين نتيجه رسيدند كه، درمان شناختی- رفتاری گروهی، باعث افزایش 

اعتماد به نفس و نگرش منفی نسبت به مواد در افراد معتاد میشود.

اعیادی و همکاران2 در سال 1396 نقش واسطه ای عزت نفس در رابطه بین کژکاری جنسی با دلزدگی زناشویی 

مردان وابسته به مواد افیونی را بررسی کردند. یافتههای پژوهش نشان داد عزت نفس نقش واسطهای مهمی در 

رابطه بین عملکرد جنسی با دلزدگی زناشویی دارد، بنابراین لازم است در مداخلههای درمانی، خانواده درمانی و 

آموزشهای خانواده توجه ویژه ای به عزت نفس صورت پذیرد. کلانتر هرمزی و همکاران3 در سال 1393 اثربخشی 

گروه درمانی شناختی رفتاری بر خودکارامدی و عزت نفس مردان متاهل مبتلا به سوء مصرف مواد را بررسی کردند. 

نتایج تحلیل داده ها حاکی از آن است که درمان شناختی رفتاری گروهی بر افزایش خودکارامدی و عزت نفس مردان 

متاهل مبتلا به سوءمصرف مواد مؤثر بوده و بین دو گروه تفاوت معناداری وجود داشته است.

و  قانونی  چالش های  با  مجرد،  زنان  در  ویژه  به‌  نفس  به  اعتماد  و  اعتیاد  موضوع  حقوقی،  جنبه  از 

بین المللی نقش  سیاست گذاری های اجتماعی درهم تنیده است. قوانین و سیاست های حمایتی در سطح ملی و 

مهمی در پیشگیری، درمان و حمایت از افراد معتاد ایفا می کنند. در ایران، سیاست های حقوقی مرتبط با پیشگیری 

از اعتیاد و بازتوانی معتادان شامل قوانین کیفری و حمایتی است که در تعامل با نهادهای اجتماعی و درمانی 

اجرا می شود. برای مثال، قانون مبارزه با مواد مخدر مصوب 1367 و اصلاحات بعدی آن، جنبه هایی از پیشگیری 

و درمان اعتیاد را مورد توجه قرار داده است. با این حال، اغلب سیاست ها بر جنبه های کیفری متمرکز بوده و به 

جنبه های توانمندسازی روانی و اجتماعی از جمله افزایش اعتماد به نفس کمتر پرداخته شده است4.  قانون اساسي 

در رأس هرم سلسله مراتب قوانين، نقش اثر گذاري در تبيين جايگاه حقوق انساني بانوان هر جامعه داشته است. 

جایگاه حقوق زنان از زمان تصویب قانون اساسی جمهوری اسالمی ایران از دغدغههای آن بود و از همان ابتدا 

نقش و جایگاه زنان در پیشبرد اهداف متعالی جامعه مبتنی بر ارزشهای دینی مورد توجه قرار گرفت. حقوق زنان 

از جمله موضوعاتی است که در دوران تصویب قانون اساسی ایران بعد از انقالب اسالمی مورد بحث بوده است5. 

درمقالة: جستاری نقادانه در نظام حقوقی تأمین اجتماعی، نشان داد در شرایط حاضر که تأمین اجتماعی با 

پوشش سنتی، کارایی خود را از دست داده است، تنها چاره این است که سیاستهای حمایتی تأمین اجتماعی، زنان 

خانه دار را مورد توجه خاص قرار دهند. مطابق اصل 21 قانون اساسی، دولت مکلف است حقوق زن را در تمام 

1-  - کیخای، فرزانه و دیگران. اثر گروه درمانی رفتاری- شناختی بر عزت نفس و شیوه نگرش به مواد مخدر در معتادان. نشریه طب داخلی روز)1391(. 

دوره ۱۸ )۴(، ص۱۸۹-۱۸۵

2-  - اعیادی، نادر، و دیگران. بررسی نقش واسطه ای عزت نفس در رابطه بین کژکاری جنسی با دلزدگی زناشویی مردان وابسته به مواد افیونی. مجله 
سلامت و مراقبت. )1396(. دوره ۱۹ )۲(، صص۱۳۹-۱۲۹.

3-  - کلانتر، هرمزی، و دیگران. اثربخشی گروه درمانی شناختی رفتاری بر خودکارامدی و عزت  نفس مردان متاهل مبتلا به سوء مصرف مواد. پژوهش 
های مشاوره، )1393(. دوره ۱۳ )۵۲(، صص۱۰۸-۹۱.

بر  بهبود کیفیت زندگی  بر  مبتنی  با درمان  به شیوه ی شناختی-رفتاری  اثر بخشی گروه درمانی  مقایسه ی  - شریعتی محمدابراهیم، و دیگران.    -4
خودکارآمدی افراد معتاد. نشریه تحقیقات علوم رفتاری. )1392(. دوره ۱۱ )۴(، صص۲۸۸-۲۷۹.

5-  - عصمتي، زينب، و دیگران. جایگاه حقوق رفاهی زنان در چتر حمایتی قانون اساسی جمهوری اسلامي ایران با تأکید بر تأمین اجتماعی به مثابۀ 
حق بشری، نشریه زن در توسعه و سیاست، )1402(، دوره 21 )3(، صص 13-23.   
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جهات با رعایت موازین اسلامي تضمین کند1.

وفق اصل20، زن و مرد به طور یکسان در حمایت قانونی قرار میگیرند و از همة حقوق انسانی، سیاسی، 

برابر  البته ضمانت یکسان زن و مرد در  با رعایت موازین اسلامي، برخوردارند.  اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی 

قانون، زمانی معنای واقعی خود را مییابد که قوانین عادی و موضوعه، تبعیض آمیز و نا عادلانه نباشد و زن و مرد 

را از حقوق مساوی برخوردار کرده باشد. در غیر این صورت حمایت یکسان، خود نوعی تبعیض محسوب میشود. 

بنابراین به استناد اصول یاد شده، زنان از کلیة حقوق انسانی و به طورخاص حقوق تأمین اجتماعی، به صورت 

مساوی با مردان برخوردارند و منعی برای آنها نباید وجود داشته باشد. تنها قیدی که اصل20 قانون اساسی بیان 

میکند، رعایت موازین اسلامي است2. 

برنامههای مختلف پیشگیری از اعتیاد با توجه به افزایش اعتیاد در بین زنان و دختران به تدریج در حوزه 

زنان توسعه پیدا کرده است. اقدامات در زمینه های مختلف فرهنگی، اجتماعی و قانونی بوده است که در 

نتیجه آن سازمانها و نهادهای حمایتی وظایف مختلفی را در ارتباط با مسائل و آسیبهای اجتماعی مرتبط با زنان 

تعریف کردهاند3. 

با مرور پژوهش هایی که در چند ساله اخیر در مورد افراد معتاد صورت گرفته است، چنین به نظر می رسد 

آسیب های ناشی از زندگی معتادان گاهی آنقدر عمیق است که علاوه بر تحمل عوارض اعتیاد، هویت آنان دچار 

اختلال شده و عزت نفس آنان مبدل به احساس حقارت و بی ارزشی می گردد. طبیعی است که چنین افرادی هرگز 

قادر نخواهند بود که نقش تربیتی و مدیریتی خود را ایفاء نمایند و محیط خانواده را از نظر عاطفی به محیط 

گرم و انرژی زا تبدیل نمایند. با توجه به آنچه گفته شد بررسی عواملی که با اعتیاد مرتبط هستند مهم و ضروری 

به نظر می رسد. 

بررسی تعامل این دو حوزه نشان می دهد که سیاست های حمایتی و حقوقی می توانند با تأثیر بر عوامل 

اجتماعی و روان شناختی مانند اعتماد به نفس، در کاهش گرایش به مصرف مواد مخدر مؤثر باشند. برای مثال، 

افزایش دسترسی زنان به خدمات حقوقی و درمانی، حمایت از استقلال اقتصادی آنان و ایجاد فرصت های برابر در 

جامعه می تواند اعتماد به نفس آنان را تقویت کرده و خطر گرایش به اعتیاد را کاهش دهد. با مرور پژوهش های 

اخیر، چنین به نظر می رسد که تأثیر متقابل اعتیاد و اعتماد به نفس در زنان مجرد، تحت تأثیر بسترهای قانونی و 

اجتماعی قرار دارد. این موضوع نشان می دهد که تحلیل های بین رشته ای می توانند راهگشای سیاست گذاری های 

مؤثرتر باشند. بر این اساس، این پژوهش به بررسی ارتباط اعتیاد و اعتماد به نفس در زنان مجرد دهه ۳۰ سالگی 

با تأکید بر نقش قوانین و سیاست های حمایتی می پردازد.

روش کار
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نیز کاربردی می باشد.  از لحاظ هدف  از نوع توصیفی- همبستگی است و  روش پژوهش حاضر، توصیفی 

جامعه آماری پژوهش شامل کلیه زنان مجرد در دهه ۳۰ سالگی مراجعه كننده به كلينيك سپيدار مهر در شهر 

این  در  احتمالی و نمونه گیری در دسترس است. حجم نمونه  پژوهش غیر  این  در  تهران است. روش نمونه گیری 

توسط  فراخوان  از  پژوهش، پس  این  در  است.  برآورد شده  نفر  آماری، ۱۰۰  به حجم جامعه  توجه  با  پژوهش 

پژوهشگر مبنی بر انجام مطالعه در مورد رابطه اعتیاد و اعتماد به نفس در زنان مجرد در دهه ۳۰ سالگی، زنانی 

که داوطلب شرکت در پژوهش شده بودند به شیوه در دسترس انتخاب شدند. در مرحله نخست، رضایت آگاهانه 

سپس  می ماند.  باقی  محرمانه  کاملًاً  اطلاعاتشان  که  شد  داده  اطمینان  آنان  به  و  شد  اخذ  کلیه شرکت کنندگان 

پرسشنامه های گرایش به اعتیاد1 و پرسشنامه عزت نفس2 به شرکت کنندگان ارائه شد و در راستای پاسخ به سوالات 

راهنمایی های لازم به آن ها داده شد.

در بخش حقوقی پژوهش، با استناد به قوانین موجود از جمله قانون مبارزه با مواد مخدر مصوب ۱۳۶۷ و 

اصلاحات بعدی، تأثیر سیاست های حمایتی و قانونی در کاهش یا افزایش ارتباط بین اعتیاد و اعتماد به نفس نیز 

بررسی شد. برای این منظور، اسناد قانونی مرتبط، سیاست های اجرایی در حوزه پیشگیری از اعتیاد و حمایت از 

حقوق زنان در معرض آسیب های اجتماعی مورد مطالعه قرار گرفت و تحلیل آن ها در کنار داده های کمی حاصل 

از پرسشنامه ها صورت گرفت. همچنین، جنبه های حمایتی قوانین در توانمندسازی روانی زنان، به ویژه از نظر 

اعتماد به نفس و پیشگیری از اعتیاد، در این مطالعه مورد بررسی قرار گرفت.

ابزار 

میباشد،  لیکرت  ای  درجه   5 طیف  اساس  بر  گویه   ۱۶ شامل  پرسشنامه  این  اعتیاد:  به  پرسشنامه  گرایش 

پرسشنامه 3 بعد محیطی، فردی و اجتماعی را مورد سنجش قرار میدهد. این پرسشنامه همچنين اعتباریابی شده 

است3. دامنه امتیاز این پرسشنامه بین 16 تا80 خواهد بود. هرچه امتیاز حاصل شده از این پرسشنامه بیشتر باشد، 

نشان دهنده میزان بیشتر تمایل به اعتیاد در افراد خواهد بود4. در پژوهشی5، روایی محتوایی و صوری و ملاکی 

آن تاييد و ضريب آلفاي كرونباخ، این پرسشنامه بالای 0/7 ارزیابی شده است.    

پرسشنامه عزت نفس6 : پرسشنامه عزت نفس، شامل 58 ماده است که، احساسات و عقاید یا واکنشهای فرد 

را توصیف میکند و آزمودنی باید با این مواد با علامت گذاری در چهار خانه »به من شبیه است )بلی(  یا به من 

شبیه نیست )خیر( پاسخ دهد. نمرات زیر مقیاس و همچنین نمرهی کلی امکان زمینه ای را که در آن افراد واجد 

تصویر مثبتی از خود هستند، فراهم میسازند. بررسی ها در ایران و خارج از ایران بیانگر آن است که این آزمون 

1-  - فرجاد، محمدحسین، آسیب شناسی اجتماعی و جامعه شناسی انحرافات. چ اول، نشر معلم، تهران، )۱۳۸۵(. ص98.
2-  . Coppersmith, S. The antecedent of Self-esteem. Freeman and Company Sanfrancisco. 
(1967).
3-  - قاسمی پور، سعید. بررسی رابطه بین  گرایش به مصرف مواد مخدر و امنیت اجتماعی، پایان نامه کارشناسی ارشد علوم سیاسی، )۱۴۰۰(، دانشگاه 

آزاد اسلامی واحد همدان، صص 78-77 .

4-  - سرمد، زهره، و دیگران. روش های تحقیق در علوم رفتاری، چاپ دوازدهم، نشرآگاه. تهران، )۱۳۸۷(، ص109.

5-  - میرحسامی، شریف. بررسی نقش خانواده در گرایش جوانان و نوجوانان به اعتیاد، پایان نامه کارشناسی ارشد، )1388(، دانشگاه پیام نور تهران، 

ص 73.

)Coppersmith Self-esteem Inventory (SEI . -6
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از اعتبار و روایی قابل قبولی برخوردار است. ادموندسون و همکاران1 )2006( نیز ضریب همسانی درونی 0/86 

تا 0/90 را برای این آزمون گزارش کرده اند.  با روش باز آزمایی ضریب اعتبار این آزمون در ایران با فاصله 4 و 12 

روز به ترتیب 0/77 و 0/80 گزارش شده است. ضریب همسانی درونی گزارش شده بین 0/89 تا 0/83 در مطالعات 

مختلف متغیر بوده است. پور شافعی2 )1370( با روش دو نیمه کردن ضریب 0/87 را گزارش کرده است. همچنین 

ضرایب اعتبار این آزمون با روش باز آزمایی برای دختران و پسران به ترتیب 0/90 و 0/92 گزارش شده است3.

در بخش حقوقی این پژوهش، از روش تحلیل اسنادی و محتوایی استفاده شده است. ابزارهای مورد استفاده در 

این بخش شامل موارد زیر است:

	1 با مواد مخدر مصوب . از جمله قانون مبارزه  با مواد مخدر،  با مبارزه  بررسی اسناد قانونی: قوانین مرتبط 

۱۳۶۷ و اصلاحات بعدی، همچنین آیین‌نامه‌ها و دستورالعمل‌های مرتبط با حمایت از حقوق زنان در معرض 

آسیب‌های اجتماعی، مورد بررسی قرار گرفت.

	2 تحلیل سیاست‌های حمایتی: برنامه‌ها و سیاست‌های اجرایی دولت در زمینه پیشگیری از اعتیاد، توانمندسازی .

با مواد مخدر و وزارت  برنامه‌های ستاد مبارزه  از گروه‌های آسیب‌پذیر، مانند  قانونی  زنان و حمایت‌های 

تعاون، کار و رفاه اجتماعی، تحلیل شد.

	3 مطالعه پژوهش‌های مرتبط: گزارش‌های حقوقی، پژوهش‌های علمی و تحلیل‌های انجام‌شده در زمینه تأثیر .

قوانین و سیاست‌های حمایتی بر سلامت روان و اعتیاد، به‌عنوان منابع کمکی مورد استفاده قرار گرفت. 

یافته ها

در این پژوهش برای تجزیه و تحلیل دادهها از نرم افزار آماري Spss-26 استفاده گردید. که در دو بخش 

فرضیه  آزمون  و  دادهها  تحلیل  به  همبستگی(  استنباطی )ضریب  و  معیار(  انحراف  و  )میانگین  توصیفی  آمار 

پرداخته شد.

همچنين پژوهش حاضر با رویکرد توصیفی- تحلیلی و تطبیقی و با استناد به پژوهشهای صورت گرفته در این 

خصوص و تحلیل مواد قانون مدنی در خصوص قوانين حمايتي حقوق زنان در نظام حقوقی ایران پرداخته شد.  

1- . Edmondson, J., Grote, L., Haskell, L., Matthews, A., and White, M. Adolescent self-esteem: Is there a correlation with mater-

nal self-esteem? Adolescent self-esteem (2006). 

2-  - پورشافعي، هادي. بررسي رابطه عزت نفس با پيشرفت تحصيلي دانش آموزان سال سوم متوسطه، پايان نامه كارشناسي ارشد، )1370(، دانشگاه 
تربيت معلم، ص 66.

3-  - ثابت، مهرداد. بررسي عملي بودن اعتبار روايي و نرميابي پرسشنامه عزت نفس كوپر-اسميت در مناطق 19 گانه تهران. پاياننامه كارشناسي ارشد، 

)1375(، دانشگاه علامه طباطبايي، ص 112. 
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جدول )1(، توزیع و درصد فراوانی سن و تحصيلات مشارکت کنندگان

درصد فراوانیفراوانیتحصیلاتدرصد فروانیفراوانیسن

29 %29ديپلم20 %2820 سال

63 %63كارشناسي 25 %2925 سال

8 %8کارشناسی ارشد55 %3055 سال

100 %100كل100 %100كل

همانطور که در جدول )1(، ملاحظه میگردد گروه سنی 30 سال با 55 % درصد بیشترین فراوانی و در گروه 

سنی 28 سال با20 % درصد کمترین فراوانی را تشکیل میدهند. همچنین بیشترین فراوانی تحصيلات مربوط به 

دوره کارشناسی با درصد فراوانی 63 % و همچنين كمترين فراواني مربوط به كارشناسي ارشد با درصد فراواني 8 % 

میباشد.

جدول )2(، مقادیر مربوط به شاخصهای توصیفی متغیرها

انحراف معیار میانگین حداکثر حداقل تعداد متغیرها

0/24﻿ 51 66 25 100 اعتیاد

1/56 91 103 61 100 اعتماد به نفس

نتایج جدول )2(، نشان میدهد میانگین گرایش به اعتیاد افراد مورد ارزیابی 51 با حداقل نمره 25 و حداکثر 

نمره 66 و همچنین انحراف معیار 0/24 و میانگین اعتماد به نفس افراد مورد ارزیابی91 با حداقل نمره 61 و 

حداکثر نمره 103و همچنین انحراف معیار 1/56 می باشد.

جدول )3(، ضریب همبستگی  بین اعتیاد با اعتماد به نفس در زنان مجرد در دهه 30 سالگی

تعداد نمونه سطح معني داري ضريب همبستگي متغیرهای پژوهش

100 0/0004 - 0/278 اعتماد به نفس اعتیاد

میزان  به  توجه  با  میباشد   -0/278 پیرسون  همبستگی  ضریب   ،)3( جدول  از  حاصل  های  یافته  طبق  بر 

P<0.05 میتوان گفت که بین اعتیاد با اعتماد به نفس در زنان مجرد در دهه30 سالگی رابطهی منفی معناداری 
وجود دارد و فرضیه تحقیق تایید میشود.

مخدر در بسیاری از کشورها، به ویژه در جمهوری اسلامی ایران، به  عنوان یک چالش اجتماعی و بهداشتی 

مورد توجه قرار گرفته است. در این راستا، قانون گذاری و مقررات ویژه ای در جهت کاهش مصرف مواد مخدر، 

مقابله با تولید و توزیع آن، و حمایت از افراد آسیب دیده از این پدیده وضع شده اند. در ایران، قوانین مختلفی 

نظیر »قانون مبارزه با مواد مخدر«، »قانون اصلاح قانون مبارزه با مواد مخدر«، و سایر مقررات مرتبط با مواد 
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محققانه  منظر  از  قوانین  این  تحلیل  اجرا هستند.  دست  در  اجتماعی  معضل  این  با  مقابله  راستای  در  مخدر 

نیازمند بررسی ابعاد مختلف آن ها، از جمله اثربخشی، تناسب با شرایط اجتماعی و فرهنگی، و تأثیرات اقتصادی 

و اجتماعی آن ها است1.  

یکی از ویژگی های مهم قوانین مرتبط با مبارزه با مواد مخدر در ایران، برخورد شدید و کیفری با مجرمان این 

حوزه است. این قوانین معمولاًً شامل مجازات های سنگین برای تولید، توزیع، و قاچاق مواد مخدر می شود. در 

حالی که این رویکرد به منظور جلوگیری از گسترش مواد مخدر و مقابله با شبکه های قاچاق در نظر گرفته شده 

است، پژوهش ها نشان می دهد که این نوع سیاست ها ممکن است منجر به افزایش آمار بازداشت ها و فشار بر 

سیستم قضائی و زندانیان شود. به ویژه در مورد معتادان، که بسیاری از آن ها در واقع به عنوان قربانیان شرایط 

اجتماعی، اقتصادی و روانی درگیر با اعتیاد هستند، مجازات های کیفری ممکن است راه حل مناسبی نباشند و در 

برخی موارد حتی موجب تشدید مشکلات اجتماعی و روانی آن ها شوند )همان(. 

علاوه بر مجازات های کیفری، قوانین مبارزه با مواد مخدر در ایران به موضوعات پیشگیرانه و درمانی نیز 

از خانواده های  معتادان، و حمایت  برای  درمان  و  ارائه خدمات مشاوره  اعتیاد،  ترک  مراکز  ایجاد  دارند.  توجه 

آسیب دیده از اعتیاد، از جمله این تدابیر است. با این حال، محدودیت های منابع مالی، مشکلات مدیریتی، و 

فقدان برنامه ریزی جامع برای پوشش دهی به همه نیازهای مبتلایان، موجب شده است که این اقدامات نتایج 

این زمینه، برخی محققان پیشنهاد می دهند که رویکردهای درمانی و  باشند. در  مطلوبی را به همراه نداشته 

حمایتی باید به طور جدی  تری با نیازهای فردی و اجتماعی معتادان تطبیق یابند و در کنار آن، توجه بیشتری به 

پیشگیری از اعتیاد و آگاهی بخشی اجتماعی صورت گیرد2.  

در تحلیل تطبیقی قوانین مبارزه با مواد مخدر، باید به تجارب جهانی نیز توجه کرد. بسیاری از کشورهای 

بر  کیفری،  رویکردهای  از  استفاده صرف  به جای  غربی،  اروپای  در  به ویژه  مخدر،  مواد  با  مبارزه  در  پیشرفته 

سیاست  های پیشگیرانه، درمانی و بازتوانی تأکید دارند. این کشورها به ویژه در زمینه کاهش آسیب، مانند توزیع 

سرنگ های بهداشتی و مصرف تحت نظارت، گام های مؤثری برداشته اند. از سوی دیگر، برخی کشورهای آسیایی 

همچون چین و سنگاپور رویکردهای شدیدتری نسبت به قاچاق مواد مخدر دارند و این موضوع نشان دهنده 

تفاوت های فرهنگی و اجتماعی در برخورد با بحران مواد مخدر است. در این زمینه، تحلیل مقایسه ای قوانین ایران 

با دیگر کشورها می تواند به شناسایی نقاط قوت و ضعف سیاست های موجود کمک کند )همان(. 

سیاست های حمایتی:

از  به ویژه زنان،  از گروه های آسیب پذیر،  اعتیاد و حمایت  با  سیاست های حمایتی دولت در حوزه مقابله 

اهمیت بالایی برخوردار است. این سیاست ها عمدتاًً توسط نهادهایی چون ستاد مبارزه با مواد مخدر و وزارت 

1-  - موسوی مجاب، و دیگران. واکاوی سیاست جنایی قانون گذار در ماده 45 الحاقی به قانون مبارزه با مواد مخدر. آموزه های حقوق کیفری، )1399(، 

دوره 17)19(، صص 272-249. 

2-  - اکبری، عباسعلی. بررسی و نقد سیاست جنایی حاکم بر جرایم مواد مخدر در ایران با تاکید بر اصلاحیه سال 1389 قانون مبارزه با مواد مخدر. 

پژوهش نامه حقوق کیفری، )1393(. دوره 5)2(، صص 34-7.
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ایجاد  تعاون، کار و رفاه اجتماعی طراحی و اجرا می شوند. در این راستا، برنامه هایی شامل توانمندسازی زنان، 

مراکز مشاوره و درمان، و فعالیت های پیشگیرانه فرهنگی و ورزشی در دستور کار قرار دارند. هدف این برنامه ها 

این حال،  با  است.  افراد  روانی  و  اجتماعی  ارتقاء سطح سلامت  و  اعتیاد  از  ناشی  اجتماعی  آسیب های  کاهش 

علیرغم تلاش های صورت‌ گرفته، مشکلاتی در راستای تحقق اهداف این سیاست ها مشاهده می شود که عمدتاًً 

به محدودیت منابع مالی و انسانی و چالش های مدیریتی مربوط می شود. یکی از موانع اصلی در اجرای موفق 

این سیاست ها، محدودیت در تخصیص منابع مالی و نیروی انسانی متخصص است. این مسئله، به ویژه در زمینه 

اعتیاد، به وضوح قابل مشاهده است. علاوه بر  از  اجرای برنامه های حمایتی برای زنان و گروه های آسیب دیده 

این، چالش های مدیریتی و فقدان هماهنگی لازم بین نهادهای مختلف اجرایی نیز موجب کاهش اثربخشی این 

سیاست ها گردیده است. در این زمینه، برنامه ریزی دقیق و نظارت مستمر بر روند اجرای این سیاست ها، به ویژه 

در سطوح محلی و منطقه ای، امری ضروری به نظر می رسد. 

از سوی دیگر، یکی از مشکلات اساسی در مبارزه با اعتیاد، ابعاد فرهنگی و اجتماعی این پدیده است. بسیاری 

از جوامع با نگرش های منفی و استیگماهای اجتماعی در خصوص افرادی که دچار اعتیاد شده اند، مواجه هستند. 

این عوامل نه تنها روند درمان و بازتوانی افراد را دشوار می کنند، بلکه مانع از پذیرش و حمایت اجتماعی از این 

افراد می شوند. در این راستا، ضروری است که سیاست های حمایتی نه تنها بر جنبه های درمانی بلکه بر اصلاح 

نگرش های اجتماعی و فرهنگی نیز متمرکز شوند. از این رو، طراحی و اجرای کمپین های آگاهی بخشی عمومی و 

توسعه برنامه های فرهنگی و آموزشی می تواند به کاهش تابوهای اجتماعی و بهبود پذیرش اجتماعی کمک کند.

نقش سازمان های غیردولتی در این فرآیندها، به ویژه در مناطق محروم و حاشیه ای، به طور قابل توجهی مؤثر بوده 

است. این سازمان ها با داشتن ظرفیت ها و تجربیات عملی در زمینه حمایت از گروه های آسیب پذیر، می توانند 

در توسعه شبکه های حمایتی و اجرای مؤثر برنامه های اجتماعی نقش حیاتی ایفا کنند. از جمله اقدامات این 

به  می تواند  که  کرد  اشاره  روانی  و حمایتی  آموزش های شغلی  مشاوره ای،  ارائه خدمات  به  می توان  سازمان ها 

بازتوانی فردی افراد آسیب دیده از اعتیاد کمک کند. همکاری مؤثر بین دولت و این نهادها، در جهت بهینه سازی 

استفاده از منابع و گسترش پوشش برنامه ها در سطح ملی، می تواند نتایج قابل ملاحظه ای به همراه داشته باشد.

از آن جا که بحران اعتیاد تأثیرات عمیق و گسترده ای بر خانواده ها و جوامع می گذارد، نیاز است که سیاست های 

حمایتی از انعطاف پذیری بیشتری برخوردار باشند. در این راستا، سیاست گذاری های دولت باید به گونه ای طراحی 

شوند که بتوانند پاسخگوی نیازهای واقعی و در حال تغییر افراد آسیب دیده باشند. ارزیابی مستمر و دقیق از 

اثرگذاری برنامه های مختلف، به ویژه از نظر کارایی و پوشش دهی، می تواند نقاط ضعف موجود را شناسایی و 

به منظور کاهش آسیب های اجتماعی و تحقق اهداف  بنابراین،  اجرایی شود.  بهبود مستمر فرآیندهای  موجب 

سیاست های حمایتی در مبارزه با اعتیاد، ضروری است که این سیاست ها به طور منظم و بر اساس تجربیات و 

بازخوردهای اجتماعی به  روزرسانی شوند. همچنین، تقویت همکاری میان نهادهای دولتی و غیردولتی و بهره 

 برداری از تجارب موفق بین المللی می تواند به ارتقای اثربخشی این سیاست ها و برنامه ها در سطح جامعه کمک 

شایانی نماید.

نتیجه گیری

اعتماد به نفس و مفهوم خودارزشمندی از اساسی ترین و کلیدی ترین عوامل در رشد مطلوب شخصیت فردی 
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نوآوری،  و  ابتکار، خلاقیت  تصمیم گیری،  قدرت  قوی،  نفس  به  اعتماد  و  اراده  از  برخورداری  به  شمار می روند. 

همچنین سلامت روانی و بهداشت فکری، همگی ارتباط مستقیمی با احساس خودارزشمندی فرد دارند1.  

افرادی که از اعتماد به نفس بالا برخوردارند، معمولاًً احساس خوبی نسبت به خود دارند و قادرند به راحتی 

اختلافات خود را با دیگران حل کنند. این افراد در مواجهه با مشکلات و ناکامی ها مقاومت بیشتری نشان داده 

و می توانند به  خوبی از پس چالش های زندگی برآیند. همچنین، آنها اغلب افرادی خوش بین، منطقی و دارای 

پایین معمولاًً در  با اعتماد به نفس  افراد  از زندگی خود لذت می برند. در مقابل،  خودپنداری مثبت هستند و 

مواجهه با مشکلات دچار اضطراب و احساس ناکامی می شوند. این گروه افراد با افکار انتقادی نسبت به خود، 

به طور مداوم خود را مورد آزار و اذیت قرار داده و در حل تعارضات و مشکلات اجتماعی با دشواری های زیادی 

روبه رو می شوند. برای بهره مندی از حداکثر توانمندی های ذهنی و روانی، افراد باید نگرش مثبت به خود و محیط 

داشته و انگیزه ای قوی برای تلاش و پیشرفت را در خود ایجاد کنند. بی شک افرادی که اعتماد به نفس ضعیفی 

دارند، نسبت به دیگران در شرایط مشابه کارایی کمتری از خود نشان می دهند2.  

از سوی دیگر، اعتیاد به مواد مخدر یکی از مهم ترین مسائل اجتماعی است که جوامع مختلف با آن دست 

به گریبانند. اعتیاد به مواد مخدر، به ویژه در نتیجه مصرف مکرر، سبب ایجاد تغییرات روانی و عادات غیر قابل 

کنترل در فرد می شود. افرادی که به این مواد مخدر اعتیاد پیدا می کنند، در اثر تکرار مصرف، دچار عادات روحی 

خاصی می شوند که نیاز روانی و جسمی آنها به مصرف مواد را تقویت می کند. به  طوری که اعتیاد به مواد مخدر، 

موجب اختلال در سیستم های عصبی مغز، از جمله سیستم پاداش و انگیزش می شود و این اختلالات منجر به 

بروز مشکلات متعدد در جنبه های بیولوژیکی، اجتماعی و روانی زندگی فرد می گردد. پژوهش ها نشان داده اند 

که اعتیاد به مواد مخدر تأثیرات منفی بر تمامی جنبه های زندگی افراد دارد که از جمله این تأثیرات می توان به 

خشونت در خانواده، خودکشی، آسیب به فرزندان، طلاق، افت سطح اقتصادی و اجتماعی خانواده، و عوارض 

جسمی و روانی اشاره کرد. در این بین، کاهش اعتماد به نفس یکی از پیامدهای بارز اعتیاد است که بر سلامت 

روانی فرد تأثیرگذار است3.  

مطالعات متعدد نشان داده اند که افراد معتاد معمولاًً سطح بالایی از اضطراب، استرس و افسردگی را تجربه 

می کنند و از طرفی، سطح اعتماد به نفس آن ها به طور قابل توجهی کاهش می یابد4. این کاهش اعتماد به نفس 

با  توانایی در مقابله  اتخاذ تصمیمات درست، و عدم  ناتوانی در  به صورت احساس بی ارزشی،  را  می تواند خود 

چالش های زندگی نشان دهد. همچنین، کاهش اعتماد به نفس به طور مستقیم بر توانایی فرد برای اصلاح و بهبود 

وضعیت اجتماعی و اقتصادی خود تأثیر می گذارد.

نتایج این پژوهش نشان می دهند که بین اعتیاد و اعتماد به نفس در زنان مجرد در دهه 30 سالگی ارتباط 

1-  - نجارالموتی، و دیگران. مقایسه بین عزت نفس افراد معتاد و غیرمعتاد با توجه به فرهنگ ایران. کنفرانس بین المللی فرهنگ آسیب شناسی روانی 
و تربیت، )1396(.

2-  - سیف، علی اکبر، روانشناسی پرورشی نوين، چ اول، نشرآگاه، تهران، )1389(، ص83.

3-  - بهاری، فرشاد. اعتیاد: مشاوره و درمان، نشر دانژه، تهران، )1392(، ص 66.

4- . Rosander P., Bäckström M., Stenberg G. Personality traits and general intelligence as predictors of academic performance: 

A structural equation modelling approach. Learn Individ Differ. (2011). 21(5):590-6.



183

معناداری وجود دارد. به طور خاص، کاهش اعتماد به نفس یکی از عوامل خطر برای گرایش به اعتیاد در این گروه 

سنی است. از این رو، اتخاذ سیاست ها و برنامه های حمایتی برای افزایش اعتماد به نفس و پیشگیری از اعتیاد 

در زنان این گروه سنی ضروری به نظر می رسد. لازم است که حمایت های اجتماعی و قانونی از زنان آسیب پذیر 

به ویژه در شرایط بحرانی زندگی آنها، مانند اعتیاد، تقویت شوند. اجرای برنامه های آموزشی و مشاوره ای برای این 

افراد می تواند گامی مؤثر در جهت کاهش آسیب های ناشی از اعتیاد و بهبود سلامت روانی آن ها باشد.

بر اساس یافته های این پژوهش، پیشنهاد می شود که برنامه های پیشگیرانه و حمایتی در زمینه کاهش اعتیاد 

و ارتقاء اعتماد به نفس در زنان مورد توجه قرار گیرند. این برنامه ها می توانند شامل کارگاه های آموزشی در زمینه 

خودمراقبتی، تقویت مهارت های اجتماعی و روان شناختی، و حمایت های مالی و درمانی برای زنان آسیب دیده از 

اعتیاد باشند. همچنین، مشارکت نهادهای دولتی و غیردولتی در این فرآیند می تواند به بهبود کارایی این برنامه ها 

و کاهش آسیب های اجتماعی ناشی از اعتیاد در این گروه سنی کمک کند.

منابع مالي

اين پژوهش با حمايت مالي ستاد مبارزه با مواد مخدر تدوين و نوشته شده است.

تعارض منافع

بنا بر اظهارنظر نویسندگان، این پژوهش تعارض منافع ندارد.

Extent Abstract

Addiction and substance abuse are one of the most obvious psychoso-
 cial harms that can easily weaken the foundation of individual, family,
and cultural life in a country and jeopardize its human dynamics. Self-
 esteem is an issue that has been ignored in many lives, and its impact on
 lifestyle, mental health, and its role in developing addiction and mental
 illnesses, as well as in quitting addiction and returning to normal life,
has been ignored. Having self-esteem has a significant impact on moti-
vation for life, mental health, and overall quality of life; it is also a driv-
 er of growth and progress in personal and professional life.From a legal
 perspective, the issue of addiction and self-esteem, especially among
 single women, is intertwined with legal challenges and social policies.
 Supportive laws and policies at the national and international levels
 play an important role in preventing, treating, and supporting addicted
 individuals. In Iran, legal policies related to addiction prevention and
 rehabilitation of addicts include criminal and supportive laws that are
 implemented in interaction with social and therapeutic institutions. For
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example, the Anti-Narcotics Law of 1988 and its subsequent amend-
 ments have addressed aspects of addiction prevention and treatment.
 However, most policies have focused on criminal aspects and have paid
less attention to aspects of psychological and social empowerment, in-
.cluding increasing self-esteem

 Examining the interaction of these two areas shows that supportive and
 legal policies can be effective in reducing the tendency to use drugs
 by affecting social and psychological factors such as self-esteem. For
example, increasing women’s access to legal and medical services, sup-
 porting their economic independence, and creating equal opportunities
in society can strengthen their self-esteem and reduce the risk of ad-
diction. A review of recent research suggests that the interaction be-
 tween addiction and self-esteem in single women is influenced by legal
 and social contexts. This indicates that interdisciplinary analyses can
 pave the way for more effective policymaking. Accordingly, this study
 examines the relationship between addiction and self-esteem in single
women in their 30s, emphasizing the role of supportive laws and poli-
.cies

Methods

 The present research method is descriptive-correlational and is also
 practical in terms of purpose. The statistical population of the study
 includes all single women in their 30s referring to Sepidar Mehr Clinic
 in Tehran. The sampling method in this study is non-probability and
 convenience sampling. The sample size in this study is estimated at 100
 people, considering the size of the statistical population. In this study,
after the researcher called for a study on the relationship between ad-
diction and self-esteem in single women in their 30s, women who vol-
 unteered to participate in the study were selected through convenience
.sampling

 In the legal part of the research, based on existing laws, including the
 Anti-Narcotics Law of 1988 and subsequent amendments, the effect of
 supportive and legal policies on reducing or increasing the relationship
between addiction and self-confidence was also examined. For this pur-
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pose, relevant legal documents, executive policies in the field of addic-
 tion prevention and protection of the rights of women exposed to social
harm were studied and their analysis was carried out alongside quanti-
 tative data obtained from questionnaires. Also, the supportive aspects
 of laws in women’s psychological empowerment, especially in terms of
.self-confidence and addiction prevention, were examined in this study

Results

 The results of the study showed that there is a significant relationship
 between addiction and self-esteem in single women in their 30s, such
that decreased self-esteem is associated with increased addiction ten-
dencies. In addition, the analysis showed that government support poli-
cies, including preventive and treatment programs, can play an impor-
 tant role in reducing the negative effects of this relationship and help
 women on the path to recovery and increased self-esteem. Based on
 these results, it is suggested that more supportive laws and policies be
developed and implemented to support women at risk of addiction, es-
 pecially in this age group, especially through strengthening counseling
and treatment centers, strengthening social and psychological educa-
.tion, and increasing cooperation with non-governmental organizations
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