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  5931خرداد اول  ی/هفته125 ی/شمارهمو هفت سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 7/9/7931تاریخ چاپ:  1/2/7931تاریخ پذیرش:  71/7/7931تاریخ دریافت: 

  
 شهری خصوصیات اسکیزوتایپی بین زندانیان وابسته و غیر وابسته به مواد مخدر در زندان شهرستان زرینمقایسه

 
 2مهر، محمدرضا کیان1مرجان میرشمشیری

 
 

 چکیده

ی خصوصیات اسکیزوتایپی زندانیان وابسته و غیر ممکن است در گرایش افراد به اعتیاد تأثیرگذار باشد. پژوهش حاضر با هدف مقایسه اختلالات شخصیت مقدمه:

 .شهر انجام گردیدوابسته به مواد مخدر در زندان شهرستان زرین

)فرم پنج عاملی(  Oxford-Liverpoolی تجارب و عواطف نامهبه پرسش ی سرشماری انتخاب شدند وشهر، به شیوهنفر از زندانیان شهرستان زرین 741 ها:روش

(Oxford-Liverpool Inventory of Feelings and Experiences  یاO-LIFE متشکل از پنج خرده مقیاس )« آشفتگی شناختی، ناپیروی تکانشی، تجارب
 SPSSافزار در نرم Mann-Whitney Uو  tهای ها با استفاده از آزمونپاسخ دادند. داده« نزواگرایانه و گرایش به الذتی درونادراکی غیر عادی/ تفکر سحرآمیز، بی

 .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت

(. P ،00/9  =t < 010/0زندانیان وابسته و غیر وابسته به مواد مخدر وجود داشت )بین از نظر خصوصیات اسکیزوتایپی، داری تفاوت معنی، tبر اساس آزمون  ها:یافته

داری در ابعاد آشفتگی شناختی، ناپیروی تکانشی، تجارب ادراکی غیر عادی/ تفکر سحرآمیز و گرایش به انزوا مشاهده گردید همچنین، بین دو گروه اختلاف معنی
(010/0 > Pاما تفاوت بین گروه ،)دار گرایانه معنیلذتی دروندر بعد بی ها( 010/0نبود < P نتایج آزمون .)Mann-Whitney U دکرهای به دست آمده را تأیید نیز یافته. 

ی اعتیاد، عوامل محیطی، اجتماعی و روانی افراد وابسته به انواع مواد مخدر را گرایش به اعتیاد، متأثر از یک عامل نیست و لازم است کارشناسان حوزه گیری:نتیجه

 .بهبود آنان مؤثرتر عمل نمایندزمان مورد بررسی قرار دهند تا در راستای به صورت هم

 ، ایران، زندانیاناعتیاد، زندانارزیابی شخصیت، ، پالیزوتایاسک تیاختلال شخص واژگان کلیدی:

 
ی خصوصیات اسکیزوتایپی بین زندانیان وابسته و غیر وابسته به مواد مخدر در زندان مقایسه .مهر محمدرضامیرشمشیری مرجان، کیان ارجاع:

 211-231(: 127) 91؛ 7931مجله دانشکده پزشکی اصفهان . شهرشهرستان زرین

 

 مقدمه

ی طولانی مدت با موواد ی اعتیاد، مواجههحوزهپردازان به اعتقاد نظریه

(. بور 1باشود  شرط کافی برای ابتلای افوراد بوه اعتیواد ن ی شمخدر،

ی استعداد اعتیاد، افراد مستعد اگر در معرض مواد مخودر اساس نظریه

ی (. متخصصان سه دیدگاه ع ده درباره2شوند  قرار بگیرند، معتاد می

در دسوترس »اند کوه عاوارت از ذکر ن وده علل گرایش افراد به اعتیاد

های روانوی و های اجت اعی و آمادگیها و نابسامانیبودن مواد، بحران

 (.3  باشدمی« های شخصیتی افرادویژگی

های حسی کوه ی درک و پردازش محرکطاق دیدگاه سوم، شیوه

های محیطی را شولل چگونگی ادراک و واکنش افراد نسات به محرک

ترین عوامل روانی روی آوردن افراد به اعتیواد محسوو  مهمدهد، می

 -توان یک بی اری جسو انی(. به عاارت دیگر، اعتیاد را می4شود  می

اعتیوادی زیوادی در های پیشاجت اعی در نظر گرفت که زمینه -روانی

هوا، ابوتلای افوراد بوه (. یلی از این زمینه5گیری آن نقش دارد  شلل

باشد که ک تر موورد توجوه قورار گرفتوه خصیت میانواع اختلالات ش

دهد که اختلالات شخصیت، بر گرایش افراد به است. شواهد نشان می

گذارد. به عنوان مثال، پژوهشوگران تأییود مصرف مواد مخدر تأثیر می

اند که بروز برخی اختلالات از ج له افسردگی، اضطرا ، سطح ن وده

فی از خود و فقودان شایسوتگی، پایین تح ل استرس، تصویر ذهنی من

(. ساک پوردازش 6  دهداحت ال گرایش به مصرف مواد را افزایش می

حسی افراد ماوتلا بوه اختلالاتوی ماننود اسولیزوفرنی و افسوردگی در 

( و محققان اعتقاد دارند که ایون 4مقایسه با افراد سالم متفاوت است  
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آمفتوامین مت گردد شیوع سوء مصرف آمفتامین وها موجب میتفاوت

بیشتر از سایر افوراد جامعوه  پزشلیدر بی اران ماتلا به اختلالات روان

پزشوولی در میووان سوووء توورین بی وواری روان(. آنووان مهووم7باشوود  

کنندگان این دو ماده را اختلال دوقطای دانسوتند. ه ننوین، از مصرف

ی نزدیلوی میوان سووء مصورف موواد روانگوردان و جایی که رابطهآن

پزشلی وجود دارد و با توجه به ه پوشی بین علایم های روانریبی ا

هووای ناشووی از مصوورف مووواد روانگووردان و علایووم ناشووی از بی وواری

تواند به تشوخی  بی واران بوا پزشلی، مطالعات در این زمینه میروان

 (.7علایم مشابه ک ک ن اید  

گونه، از ج له اختلالات شخصیتی اختلال شخصیت اسلیزوفرنی

های ذهنی عجیوب و رریوب، است که افراد ماتلا به آن دارای پردازش

تفلر جادویی، ناامنی و ناراحتی اجت اعی شدید هنگام برقراری روابط 

هوای شوناختی و ادراکوی ریور مع وول، نزدیک بوا دیگوران، تحریو 

های ارجاعی و مرجو،، رفتارهوای عجیوب و رریوب، اعتقادات و ایده

باشوند ی نامناسب و سوء ظون موی ، عاطفهمایه و ضعیگفتارهای بی

هایی بین برخی از این حوالات و حوالات افوراد پو  از (. مشابهت8 

اخوتلال  یمصرف مواد مخدر وجود دارد. ارلب تحقیقاتی که در زمینه

گونه صورت گرفته اسوت، سوه عامول را موورد شخصیت اسلیزوفرنی

راسوتای علایوم دهد که این عوامول اسولیزوتایپی در سنجش قرار می

گیرد. نخستین عامل، به عقایود و ادراک ی اسلیزوفرنی قرار میگانهسه

شود کوه شوامل شولل منحرف یا عقاید و تجار  نابهنجار مربوط می

پریشوی ماننود تووهم و ریر بالینی و خفی  برخی از علایم مثات روان

باشوود. دومووین عاموول اسوولیزوتایپی، شوولل ریوور بووالینی هووذیان می

های شناختی مانند انسداد فلر و مشللات توجهی اسوت کوه ینارسای

شوود. در ترکیب با یلودیگر، باعوا افوزایش اضوطرا  اجت واعی می

 که شولل خفیو  و ریور باشدگرایانه میلذتی درونسومین عامل، بی

گیری اجت واعی و پریشی ه نون کنوارهشناسی منفی روانبالینی نشانه

عولاوه بور عوامول ذکور شوده، عامول  ی لذت است.ناتوانی در تجربه

وجوود دارد کوه ماهیوت « رفتار ریور اجت واعی»چهارمی تحت عنوان 

 (. 9دهد  ناه گن اسلیزوتایپی را بهتر و بیشتر نشان می

در پوووژوهش خوووود، توووأثیر تفلووورات  ه لووواران و جهوووانگرد

 تأییود را آمفتوامینموت و آمفتوامین مصورف سووء گونه بااسلیزوفرنی

 کوه هسوتند سوازیدست صناعی مواد آمفتامینمت و آمفتامین. ن ودند

 علوت بوه تودری  به اما گرفتند، قرار مصرف مورد دارو عنوان به ابتدا

(. 7  یافتنود گسوترش روانگوردان مواد عنوان به س پاتیک، مقلد اثرات

ی مثاوت و بوه ایون نتیجوه رسویدند کوه رابطوه سوهرابی و مح دزاده

ی اسولیزوتایپی بوا عنووان نواتوانی در داری بین ابعاد چهارگانوهمعنی

کسب لذت بدنی، ناتوانی در کسب لذت اجت اعی، انحراف ادراکوی و 

پردازی سحرآمیز با آمادگی برای توهم وجود دارد. مواد مخودر اندیشه

نیوز تأکیود  ه لواران و Keeley(. 11ن ایود  این تووهم را ایجواد می

علایم اسلیزوتایپی با علایوم وسوواس اجاواری،  کردند که ه پوشانی

گوردد تر شدن وضعیت افراد و حتی ایجاد مشوللاتی میموجب وخیم

 (.11که م لن است ناشی از این ه ایندی و نه خود اختلال باشد  

اعتیاد، یلی از رفتارهای ماتنوی بور وسوواس اجاواری بوه شو ار 

درامدی بور ست پیشرود. در برخی موارد نیز اسلیزوتایپی م لن امی

 توور ماننوود اسوولیزوفرنی و سووایر ایجوواد یووک سووندرم بووالینی مهووم

 اخووتلالات ایوون طیوو  ه نووون اخووتلال شخصوویت اسوولیزوتایپال 

 Schizotypal personality disorder  یوواSTPD و اسوولیزودید )

(. پژوهشگران دریافتند که شیوع سوء مصرف سیگار هوم در 11باشد  

پزشولی زوفرنی و هوم در بی واران دیگور روانبی اران ماتلا بوه اسولی

گیوری بوالاتر اسوت. در کنوار نسات به ج عیت ع ومی، به طور چشم

مصرف سیگار، باید به سوء مصرف و اعتیاد بوه موواد دیگور از ج لوه 

مواد مخدر توجه داشت. آنوان بوه ایون نتیجوه رسویدند کوه بوه دلیول 

ماووتلا بووه مشووللات شووناختی، انگیزشووی و اجت وواعی در بی وواران 

تر اسووت و بووه اسوولیزوفرنی، درمووان سوووء مصوورف سوویگار مشوولل

(. 12بیشتری نیاز دارد   یهای ح ایتی، انگیزشی و نظارت شدهبرنامه

ی اعتیواد تصوریح ن ودنود، اشخاصوی کوه درمانودگی محققان حووزه

، مستعد مصورف موواد کنندهای شدید را تجربه میاجت اعی و ناای نی

 (. 13 افیونی خواهند بود 

یلووی از مشووللات مهووم در تشووخی  و درمووان اخووتلالات 

پزشلی، ه راهی آن با سوء مصرف مواد است. با توجه به شویوع روان

های اعصوا  و کننده به درمانگاهبالای مصرف مواد در بی اران مراجعه

پزشلی در زمان با مشللات روانروان، لزوم توجه به مصرف مواد هم

ران، اه یت فراوانوی دارد. از سووی دیگور، بوا حال و درمان بی اشرح

پزشلی در حدود یک سوم افورادی کوه توجه به شیوع اختلالات روان

زمان اختلال کنند، باید تشخی  همجهت ترک مواد مخدر مراجعه می

پزشلی را مد نظر قرار داد تا ترک مواد با ضریب موفقیت بوالایی روان

ثیر اختلالات شخصویت بور گورایش (. به دلیل اه یت تأ14ه راه باشد  

های اسولیزوتایپی ی نشانهافراد به اعتیاد، پژوهش حاضر با هدف مقایسه

 .بین زندانیان وابسته و ریر وابسته به مواد مخدر انجام شد

 

 هاروش

ی آماری آن ای بود و جامعهمقایسه -این مطالعه، توصیفی از نوع علی

شوهر  واقو، در اسوتان اصوفهان( در ی زندانیان شهرستان زرینرا کلیه

تشلیل دادند. به دلیل تعداد محودود ایون زنودانیان، گوروه  1396سال 

موذکر  هانفر بود. بیشوتر ن ونوه 145ن ونه با جامعه برابر و متشلل از 

بودند و دو گروه بوا تسوت اعتیواد مثاوت و منفوی را تشولیل دادنود. 

راسوتای اهوداف پژوهشگر پ  از مجا  ن ودن مسووولان زنودان در 
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ها با پذیرش این کوه اطلاعواتی راجو، بوه تحقیق و کسب موافقت آن

علل ارتلا  جرم و سووابق زنودانیان در اختیوار محقوق قورار نگیورد، 

هوا را ها را به دو گروه ارایه ن ود و پو  از پاسوخدهی، آننامهپرسش

 آوری کرد و مورد تجزیه و تحلیل قرار داد. ج ،

( Oxford-Liverpoolی تجار  و عواطو  نامهشپرسفرم پن  عاملی 

 Oxford-Liverpool Inventory of Feelings and Experiences 

بود. این مقیاس ابعواد در این پژوهش  آوری دادهابزار ج ، (O-LIFEیا 

ی اسلیزوتایپی مشت ل بر آشفتگی شوناختی، نواپیروی تلانشوی، گانهپن 

گرایانوه و لوذتی درونسوحرآمیز، بیتجار  ادراکی ریر عادی یوا تفلور 

کووه بووه  باشودسوووال می 69گیوورد و دارای گورایش بووه انوزوا را در برمی

 و یعقووبی (.15  شوودبنودی میای بلی و خیور درجوهصورت دو گزینه

را بووه روش بازآزمووایی در  نامهمح وودزاده ضووریب پایووایی کوول پرسووش

هوای آشوفتگی سو ضریب پایایی خورده مقیا 87/1ی چهار هفته، فاصله

شناختی، ناپیروی تلانشی، تجار  ادراکی ریر عادی یا تفلر سوحرآمیز، 

، 56/1، 73/1، 57/1گرایانه و گرایش به انزوا را به ترتیوب لذتی درونبی

 P < 111/1(. ت ام ضورایب در سوطح 9گزارش ن ودند   58/1و  75/1

زمان بوا مقیواس ی اجرای همنامه نیز به شیوهدار بود. روایی پرسشمعنی

 Pearson ،89/1ی ضریب ه اسوتگی شخصیتی اسلیزوتایپی و محاساه

بورای کول  Cronbach's alphaبه دست آمد. در تحقیق حاضر، ضریب 

 (.1های آن محاساه گردید  جدول نامه و زیرمقیاسپرسش

 Mann-Whitney Uو  tهای ها با استفاده از آزموندر نهایت، داده

 21ی نسووخه SPSSافووزار نوورمدر  P < 151/1داری سووطح معنوویدر 

 version 20, IBM Corporation, Armonk, NY موورد تجزیوه و )

 تحلیل قرار گرفت.

 

نامه و خرده کل پرسش Cronbach's alpha. ضرایب 1جدول 

 های آنمقیاس

 ابعاد اسکیزوتایپی
ی شماره

 سؤالات

 ضریب 
Cronbach's alpha 

 81/0 11-1 آشفتگی شناختی

 71/0 31-15 ناپیروی تکانشی

 81/0 17-32 تفکر سحرآمیز

 54/0 41-18 گرایانهلذتی درونبی

 59/0 49-45 گرایش به انزوا

 89/0 49-1 کل

 

 هاافتهی

 شوورکت کننووده برابوور افووراد کوول میووانگین سوونی در ایوون مطالعووه، 

شووناختی هووای ج عیووتویژگوویسووایر سووال بووود.  11/32 ± 16/8

بوور ایوون اسوواس، بیشووتر آمووده اسووت.  2هووا در جوودول آزمووودنی

دارای تحصیلات مقط، متوسوطه بودنود و بیشوترین  کنندگانمشارکت

 ی مشارل آزاد بود.فراوانی شغلی در هر دو گروه، در مقوله

 

 . فراوانی میزان تحصیلات، شغل و وضعیت تأهل در 2جدول 

 های مورد بررسیگروه

 تعداد متغیر

 غیر وابسته به مواد وابسته به مواد

   تحصیلات

 5 11 ابتدایی

 13 51 متوسطه

 14 27 دیپلم

 3 1 کاردانی

 7 2 کارشناسی

 11 101 کل

   شغل

 25 40 آزاد

 13 23 فنی

 0 1 هنرمند

 1 10 راننده

 2 1 جویای کار

   وضعیت تأهل

 19 48 مجرد

 25 33 متأهل

 

مجوورد بودنوود و در موقعیووت ازدواد و زنوودگی  هاارلووب ن ونووه

مشترک زناشویی قرار نداشتند. تعداد افراد متأهول ماوتلا بوه موواد نیوز 

ابعواد  یبه منظوور مقایسوه Independent tقابل ملاحظه بود. آزمون 

ی دو گروه وابسته و ریر وابسته به مواد استفاده گردیود کوه پیزوتایاسل

 ه است.ارایه شد 3نتای  آن در جدول 

داری بین دو گروه وابسوته و ، تفاوت معنی3های جدول بر اساس داده

گونوه وجوود هوای اسولیزوفرنیریر وابسته به مواد مخدر از نظور ویژگوی

هوای آشوفتگی (. ه ننین، در خرده مقیواسt ،113/1  =P=  16/3داشت  

و در  P < 111/1شناختی، ناپیروی تلانشوی و تفلور سوحرآمیز در سوطح 

بین دو گوروه اخوتلاف  P < 151/1خرده مقیاس گرایش به انزوا در سطح 

گرایانوه بوین لوذتی درونداری مشاهده گردید، اما در خرده مقیاس بیمعنی

داری وجوود نداشوت. گروه وابسته به مواد مخدر و افراد سالم، تفاوت معنی

یوز بور روی ن Mann-Whitney Uها، آزموون برای اط ینان بیشتر به یافتوه

 (.4ها انجام شد و نتای  مشابهی را نشان داد  جدول داده

داری بوین دو گوروه کوه تفواوت معنوی داد نشوان 4 جودول هاییافته

گونوه بوا های اسلیزوفرنیوابسته و ریر وابسته به مواد مخدر از نظر ویژگی

1541  =Mann-Whitney U  11/1در سطح > P  .وجود داشت 
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 بررسی مورددو گروه  یمقایسه برای Independent tآزمون  یج. نتا3 جدول

 Pمقدار  درجه آزادی Levene tآزمون  میانگین گروه خصوصیات اسکیزوتایپی

 Pمقدار  Fآماره 

 004/0 113 77/2 891/0 018/0 73/8 وابسته به مواد آشفتگی شناختی

 93/4 غیر وابسته به مواد

 003/0 113 09/3 213/0 375/1 51/10 وابسته به مواد ناپیروی تکانشی

 44/8 غیر وابسته به مواد

 004/0 113 82/2 892/0 019/0 34/9 وابسته به مواد تفکر سحرآمیز

 31/7 غیر وابسته به مواد

 825/0 113 22/0 931/0 007/0 50/9 وابسته به مواد گرایانهلذتی درونبی

 39/9 غیر وابسته به مواد

 031/0 113 17/2 774/0 081/0 11/3 وابسته به مواد گرایش به انزوا

 52/2 غیر وابسته به مواد

 003/0 113 04/3 481/0 144/0 22/11 وابسته به مواد کل

 81/31 غیر وابسته به مواد

 

های آشفتگی شناختی، نواپیروی تلانشوی و ه ننین، در خرده مقیاس

و در خرده مقیاس گورایش بوه انوزوا  P < 111/1تفلر سحرآمیز در سطح 

داری مشواهد شود، اموا بین دو گروه اخوتلاف معنوی P < 151/1در سطح 

در خورده مقیواس  تفاوت بین گروه وابسته به موواد مخودر و گوروه سوالم

 دار ناود.گرایانه، معنیلذتی درونبی

 

 بحث

داری بین دو گروه وابسته نتای  پژوهش حاضر نشان داد که تفاوت معنی

گونوه وجوود های اسلیزوفرنیو ریر وابسته به مواد مخدر از نظر ویژگی

های آشفتگی شناختی، ناپیروی تلانشوی، تجوار  دارد. در خرده مقیاس

ریر عادی یا تفلر سحرآمیز و گرایش به انزوا نیوز بوین دو گوروه ادراکی 

داری مشاهده گردید و فرض صوفر مانوی بور عودم وجوود تفاوت معنی

لووذتی شووود، امووا در خوورده مقیوواس بوویتفوواوت بووین دو گووروه رد مووی

داری بین دو گروه ناود و فرض صوفر مانوی گرایانه، اختلاف معنیدرون

وصیت اسلیزوتایپی در این خرده مقیواس بر عدم وجود تفاوت بین خص

ها حاکی از آن است که زندانیان وابسوته بین دو گروه تأیید شد. این یافته

خاصوی رنو   یگونهبه مواد مخدر، از اختلالات شخصیتی اسلیزوتایپی

سوازد و برند که آنان را برای گرایش به انواع موواد مخودر آمواده مویمی

نشی، تفلر سحرآمیز و گرایش به انوزوا از آشفتگی شناختی، ناپیروی تلا

 .  باشدج له این اختلالات می
 

 آزمودنی گروه دو یمقایسه برای Mann-Whitney U آزمون یج. نتا4 جدول

 P مقدار Mann-Whitney U هامیانگین رتبه گروه خصوصیات اسکیزوتایپی
 010/0 1430 84/78 موادوابسته به  آشفتگی شناختی

 55/59 غیر وابسته به مواد

 001/0 1177 38/80 وابسته به مواد ناپیروی تکانشی

 07/54 غیر وابسته به مواد

 001/0 5/1559 54/79 وابسته به مواد تفکر سحرآمیز

 91/57 غیر وابسته به مواد

 952/0 2208 84/72 وابسته به مواد گرایانهلذتی درونبی

 32/73 غیر وابسته به مواد

 023/0 1701 13/78 وابسته به مواد گرایش به انزوا

 23/41 غیر وابسته به مواد

 003/0 1511 71/79 وابسته به مواد کل

 52/57 غیر وابسته به مواد
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مطالعوه و پی ایشوی  -لازم به ذکر است که به دلیل طرح توصیفی

هوای خوا  عدم املان کنترل عوامل مخدوشگر به دلیول محودودیت

های کشور، این نتای  را باید بوا انجام چنین تحقیقاتی در محیط زندان

مختل  به طور مستقیم و  هایپژوهش اگرچه داد؛احتیاط مد نظر قرار 

 اند. یا ریر مستقیم بر آن صحه گذاشته

کوه  خود به این نتیجه رسویدند یسهرابی در مطالعه و مح دزاده

پردازی سحرآمیز و انحراف ادراکی به ترتیب بیشوترین سوهم را اندیشه

بینی آمادگی برای توهم دارد. توهم حالتی است که با مصورف در پیش

پوردازی (. اندیشوه11شود  برخی از انواع مواد مخدر در فرد ایجاد می

وتایپی مانند باور بوه های شخصیت اسلیزسحرآمیز نیز که برخی نشانه

هوای ذهنوی عجیوب و رریوب را خرافات، باورهای انتسا  و اشتغال

ترین ویژگی شخصیت اسولیزوتایپی را تشولیل کند، مهمبازن ایی می

( که با برخی حالات افوراد پو  از مصورف موواد مخودر 16دهد  می

هایی دارد. نتای  تحقیقات نشان داده اسوت کوه وابسوتگی بوه مشابهت

پزشلی ه نوون افیونی و در کنار آن وجود سایر اختلالات روان مواد

افسووردگی، اضووطرا ، اسوولیزوفرنی و اخووتلالات شخصوویتی، باعووا 

( کوه 17-18شوود  ی بی اری میمقاومت در درمان و بازگشت دوباره

بررسی حاضر ه خوانی داشت. نتوای  پوژوهش  هایاین نتای  با یافته

Regier درصد افراد بوا تشوخی   21نشان داد که حداقل  و ه لاران

 و حوودود  کننوودبی وواری روانووی شوودید و دای ووی، مووواد مصوورف می

 (.19ی مصرف مواد را دارند  درصد آنان در طول زندگی تجربه 51

 پزشولیهوای روانمیزان اختلال مصرف مواد به تفلیک تشخی 

درصد،  9/11درصد، اختلالات اضطرابی  4/19شامل اختلالات خلقی 

درصود و سوایر  1/42درصد، اختلالات شخصویتی  5/27اسلیزوفرنی 

(. برخوی مطالعوات شویوع 21 باشود درصد می 7/14اختلالات روانی 

درصد گزارش  51تا  25اختلالات مصرف مواد در بی اران ع ومی را 

 توا  51پزشولی (. این میزان بورای ج عیوت بی واران روان21اند  کرده

(. ه ننین، نتای  تحقیقوی نشوان داد کوه 21گردید  درصد عنوان  75

کننود، در های معتوادان گ نوام شورکت میمردان معتادی که در مجت ،

کننوود، دارای مقایسووه بووا معتووادانی کووه در ایوون جلسووات شوورکت ن ی

 ی(. متخصصوان حووزه22باشوند  های شخصیتی متفاوتی مویویژگی

وء مصرف سویگار هوم در اعتیاد به این نتیجه دست یافتند که شیوع س

پزشولی دیگور بی اران ماتلا بوه اسولیزوفرنی و هوم در بی واران روان

گیری بالاتر است، اما بین ایون نسات به ج عیت ع ومی به طور چشم

وجود نودارد. ه ننوین، بوه دلیول وجوود  داریدو گروه تفاوت معنی

مشووللات شووناختی، انگیزشووی و اجت وواعی در بی وواران ماووتلا بووه 

تر اسوت و نیواز بوه فرنی، درمان سوء مصورف سویگار مشوللاسلیزو

(. 12ی مسوت ر دارد  های ح وایتی، انگیزشوی و نظوارت شودهبرنامه

بنابراین، لازم است که در کنار درمان افراد ماتلا به اختلالات مصورف 

مواد، اختلالات شخصیتی آنان نیز تشخی  داده شود و درمان مناسب 

پزشولی و درموان اخوتلالات روان صورت گیرد. اه یت تشوخی  و

ه لاران به صورت موواردی بیوان  و در پژوهش حسینیمصرف مواد 

تواند موجوب (. ال . علایم هیجانی می14است  شده که در ادامه آمده 

افووزایش مصوورف اللوول، داروهووا و هوور دو بووه منظووور خوددرمووانی و 

ی مشوللات  . عودم شناسوایی گسوتره(. 23-24برانگیختگی شوود  

و بی واران ماوتلا بوه اخوتلالات  کنندگان مووادپزشلی در مصرفوانر

های درمانی را بوا شلسوت پزشلی که مصرف مواد دارند، تلاشروان

هوای بوالینی، های توأم در موقعیوت(. د. تشخی 25سازد  مواجه می

گیری و اتخاذ تدابیر درمانی مفید باشد و در نهایت تواند در تص یممی

های کنترل پزشلی با برنامهفرادی از درمان مع ول رواناین که چنین ا

 (.26گیرند  ای ن یسوء مصرف مواد نتیجه

نتای  مطالعات نشان داده اسوت کوه مصورف موزمن متامفتوامین، 

ارلب باعا بروز اختلال روانی شدید یا سایلوز مرتاط بوا آن  مشوابه 

اختلال مصرف مواد و ی شود. بنابراین، رابطهاختلال اسلیزوفرنی( می

ی دو سوویه اسوت. از یوک اختلال شخصیت اسلیزوتایپی، یک رابطه

طرف اختلال شخصیت اسلیزوتایپی در گرایش فورد بوه موواد مخودر 

تووأثیر دارد و از سوووی دیگوور، مصوورف مووواد مخوودر منجوور بووه بووروز 

د. شوواختلالات روانوی شودیدی مشوابه بوا اخوتلال اسولیزوفرنی می

های سووهولت تحریووک، داری بووین مولفووهمعنوویمحققووان، ه اسووتگی 

شناختی و ناگویی خلقی را با روی آوردن بوه اعتیواد حساسیت زیاایی

هووای مشووابه نیووز خودت ایزیووافتگی و (. پژوهش7گووزارش کردنوود  

پوذیری عواطفی و ه ننوین، نواگویی های جایگاه مون و واکنشمولفه

لوه عوامول ی دشواری در تشخی  احساسات را از ج خلقی و مولفه

(. سوایر 27ی گرایش دانشوجویان بوه اعتیواد دانسوتند  کنندهبینیپیش

ی تنواق  بوه وجوود آموده در مطالعات گرایش به اعتیاد را در نتیجوه

های هیجانی و احساسی شولل فرایند شناختی قشر فرونتال و پردازش

 (.13  دانندیافته در قشر لی ایک می

تحقیق حاضر را افرادی تشولیل با توجه به این که گروه آزمودنی 

بردند و هر یک جرموی را مرتلوب شوده دادند که در زندان به سر می

ای هور یوک از بودند، اطلاعات بیشتری مورد نیاز است تا اثور واسوطه

تر تعیین گردد. ه ننوین، لازم اسوت وجوود این متغیرها به طور دقیق

جوه و بررسوی پزشلی در بین زنودانیان موورد توسایر اختلالات روان

های صورت گرفته در رابطه با قرار گیرد. به عنوان مثال، نتای  پژوهش

ی مصورف علل اعتیاد زنان زندانی نشان داد که عواملی ه نون سابقه

ی محول سولونت، تونش در زنودگی و مواد در خانواده، نووع منطقوه

ارتااط با دوستان معتاد، از ج له عوامل گورایش ایون زنوان بوه اعتیواد 

ی مهم در رابطه با این افراد، پیامودهای حاصول از . نلته(28  باشدیم

درامود، ارتلوا  اعتیاد مانند اشتغال بوه کوار در مشوارل پوایین و کوم
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انحرافووات اجت وواعی، نامناسووب شوودن روابووط خووانوادگی، مشووللات 

جس ی و روحی و مجازات زندان به دناال انجام انحرافوات اجت واعی 

ر رابطه با افوراد زنودانی دچوار ه پوشوی اخوتلال است. این پیامدها د

جوایی کوه باشود. از آنشخصیت و ابتلا به مواد مخدر نیوز مطورح می

گوردان و اخوتلالات ی نزدیلوی بوین سووء مصورف موواد روانرابطه

پزشلی وجود دارد و با توجه به ه پوشانی بین علایوم ناشوی از روان

انجام مطالعوات بیشوتر در مصرف این مواد و علایم اختلالات روانی، 

تواند ک ک بسزایی در راسوتای تشوخی  در بودو ورود این زمینه می

(. اه یت این امر ناشی از آن است که 7بی اران با علایم مشابه ن اید  

نشانگان اختلالات شخصیت نه تنها در افراد بی ار، بلله در افراد سالم 

(. 29-31ل مشاهده است  ی بالینی قابتر از آستانهنیز در سطحی پایین

ای بوه ع ول آیود توا بنابراین، لازم اسوت کوه توجوه و مراقاوت ویوژه

 بسوووترهای لازم جهوووت پیشوووگیری از اعتیووواد بووورای ایووون افوووراد 

 فراهم گردد.

 

 تشکر و قدردانی

ای به این پژوهش به صورت آزاد و بدون ح این مالی از هیچ موسسه

مللی که مسواعدت فراوانوی  بدین وسیله از آقای علیرضاانجام رسید. 

 .آیددر انجام پژوهش حاضر ن ودند، تشلر و قدردانی به ع ل می
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Abstract 

Background: Personality disorders may affect people's tendency to addiction. The purpose of this study was to 

compare the schizotypal personality characteristics between addicted and non-addicted people in Zarrin Shahr 

prison, Iran.  

Methods: A total of 145 prisoners in Zarrin Shahr prison were selected using census method, and responded to 

the Oxford-Liverpool Inventory of Feelings and Experiences (O-LIFE) questionnaire. This questionnaire 

includes five factors of cognitive disorganization, impulsive nonconformity, unusual experiences/magical 

thinking, tendency to isolation, and introversive anhedonia. Data were analyzed using Student’s t and  

Man-Whitney U tests via SPSS software. 

Findings: Based on the Student’s t test, considering schizotypal personality characteristics, there was a 

significant difference between the prisoners with positive and negative addiction test results (t = 3.06; P < 0.05). 

There were also significant differences in the dimensions of cognitive disorganization, impulsive nonconformity, 

unusual experiences/magical thinking, and tendency to isolation (P < 0.050 for all), but in the introversive 

anhedonia dimension, there was no difference between the two groups (P > 0.05). The results of Man-Whitney U 

test confirmed the above findings. 

Conclusion: The tendency to addiction is not affected by one factor, and it is necessary that the experts of the 

field of addiction, consider environmental, social, and psychological factors of addiction simultaneously in order 

to act more effectively. 
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