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  قدمهم
مواد مخدر شكل مخاطره آميز و امروزه مصرف 

اي به خود گرفته و در عين حال  كاملا پيچيده
كشور ما داراي جمعيتي . گسترش جهاني يافته است

سنين زير  جمعيت كشور در %50بيش از . جوان است
از اين جمعيت در شهرها ساكن % 62 سال بوده و 20

هاي رسمي اوليه و ساده از تعداد برآورد. مي باشند
معتادين و سوء مصرف كنندگان مواد مخدر رقمي 

  چكيده
 داشته و با پيش آگهي گسترده ايمصرف مواد اثرات  وقوع همزمان بيماريهاي روانپزشكي و اختلال سوء : و هدفزمينه

 هدف مطالعه حاضر بررسي اختلالات .ر يك از اين افراد باشددرمان افراد معتاد بايد متناسب با نياز هاي ه. بدتري همراه است
است تا از اين طريق، كمكي در بدست آوردن  استان اردبيل شخصيتي در ميان افراد مراجعه كننده به مركز مرجع ترك اعتياد

  . تر در خصوص درمان و برخورد با اين افراد صورت گيرد ديدي جامع
 نفر از افراد داراي اختلال سوء مصرف مواد، از ميان افراد مراجعه 100توصيفي، تعداد  - مقطعي در اين مطالعه:كارروش 

 به روش نمونه گيري آسان از بيماران در دسترس  وارد مطالعه 1387كننده به مركز ترك اعتياد استان اردبيل در سال 
 داده ها ،پرسشنامه اختلال شخصيت ميلونمحقق ساخته در مورد اطلاعات دموگرافيك و پس از تكميل پرسشنامه هاي . شدند

  . مورد تجزيه و تحليل آماري قرار گرفتندو استخراج 
فراوان ترين اختلال شخصيت همراه درگروه تحت مطالعه اختلال ضد اجتماعي بوده  حاصله نشان داد كه يافته هاي :يافته ها

ارتباط آماري معني داري بين نوع   . بعدي قرار داشتندو اختلال شخصيت مرزي، نمايشي و خودشيفته در رتبه هاي%)  54با (
   اما افرادي كه يك ماده را مصرف). p <05/0(شت ماده مصرفي، مدت زمان مصرف و اختلال شخصيت خاص وجود ندا

ي داري چند ماده را ذكر مي كردند، از نظر دارا بودن اختلال شخصيت تفاوت آماري معنمصرف مي كردند با افرادي كه 
  ). p >05/0(داشتند

و پايين تر بودن درصد %) 84(شيوع بالاي اختلالات شخصيتي در ميان افراد معتاد نشان دهنده  بررسي نتايج  :نتيجه گيري
  . بود  بيش از يك مادهمصرف يك ماده در مقايسه با  مصرفاختلالات شخصيتي در افرادي با

 ، همزماني اختلال شخصيتي، سوءمصرف مواد:كلمات كليدي
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نمايد و با در نظر  ميليون نفر را ذكر مي 2 حدود
 نفري مرتبط با اين افراد 5گرفتن حداقل يك خانواده 

ميليون نفر انسان كه در ارتباط  10به رقمي حدود 
ند باش نزديك با معضلات و مشكلات ناشي از آن مي

در برخي از مطالعات ديده شده . ]1[ دست مي يابيم
است كه بين سوء مصرف مواد و بيماري روانپزشكي 

  . ]2[ارتباط وجود دارد 
و همكاران نشان داده  1 كوكيويهمچنين در مطالعه

% 1/66شد كه انواع بيماري هاي رواني داراي شيوع 
نتايج مشابه در مطالعات كشورهاي . ]3[بوده اند 

 به دست آمده است، با اين حال، چنين مطالعاتي ديگر
همچنين با توجه . در كشور ما كمتر انجام شده است

به شيوع روزافزون انواع مواد مخدر جديد و 
مواردي از مصرف اين مواد توسط قشر جوان جامعه 

. گردد ضرورت پرداخت به اين مسئله آشكارتر مي
صرفي و همچنين با تعيين ارتباط بين انواع مواد م

انواع خاص اختلالات شخصيتي و يا رد آن، مي توان به 
ديدگاه جديدي در زمينه ميزان خطر حاصل از 
هريك از اين مواد در زمينه اختلالات شخصيتي به 
طور مجزا دست يافت كه اين نتيجه مي تواند در 

هاي عملياتي براي مبارزه هدفمند گيريتصميم
ذف موارد پر خطرتر، اولويت دار با اين مواد، براي ح

و همچنين اتخاذ تصميم مقتضي در خصوص درمان 
هدفمند اختلالات همراه در جهت رسيدن به اهداف 

به طوركلي هر فرد . درماني كمك كننده باشد
تشخيص داده شده به عنوان بيمار سوء مصرف مواد 
بايد از نظر بيماريهاي روانپزشكي ديگر كه مي توانند 

 يا وابستگي به آنها مشاركت مصرف مواد و در سوء
    . ]4[ داشته داشته باشند، بررسي شوند

 توجه به اينكه، هزينه هاي حاصل از اختلالات رواني با
، و با توجه به اينكه در كشور بسيار بالاستدر جامعه 

ما جمعيت جوان و ديگر گروههاي سني به طور قابل 
ر و ملاحظه اي در معرض ابتلا به اعتياد به مواد مخد

                                                            

1 Kokkevi 

اختلالات ناشي از آن قرار دارند و با توجه به تاثير 
هاي  مداخلات همزمان در خصوص درمان بيماري

همراه در پيش آگهي بيماران، بر آن شديم تا با 
بررسي ميزان اختلالات شخصيتي در ميان افراد داراي 
سوء مصرف مواد مراجعه كننده به مراكز ترك 

زمان اختلالات اعتياد، شاخصي از ميزان وقوع هم
  . شخصيتي در ميان اين گروه از افراد به دست آوريم

تواند در در دست داشتن اين شاخص مي
هاي بعدي در خصوص درمان اين  ريزي برنامه

به طوريكه براي . گروه از افراد كمك شاياني نمايد
       افزايش بازدهي در رويكردهاي درماني، 

رف مواد و ها در خصوص درمان سوء مصگيري جهت
مداخلات دارويي و غيردارويي براي اختلالات همراه، 

  . همزمان صورت گيرد
محققين سعي داشته اند تا بررسي اختلالات شخصيتي 

 فراواني ،در افراد مبتلا به اختلال سوء مصرف مواد
اين اختلالات را در افراد مزبور تعيين كرده و 

واد همچنين مشخص كنند كه آيا در افرادي كه از م
مختلف استفاده مي كنند اين اختلالات نيز متفاوت اند 
يا نه و همچنين تعيين كنند كه آيا فراواني اين 
اختلالات در افرادي با مصرف چند ماده نسبت به 
افرادي كه فقط يك ماده را مصرف مي كرده اند 

البته روشن است كه اين بررسي . متفاوت است يا نه
ست و هدف بررسي صرفا بررسي همزماني بوده ا

  . رابطه علت و معلولي نبوده است
  

  كار روش 
 (Cross-sectional) اين مطالعه از نوع توصيفي مقطعي

جامعه آماري مطالعه حاضر افراد داراي . مي باشد
اختلال سوء مصرف مواد مراجعه كننده به مركز 

افراد . مرجع ترك اعتياد استان اردبيل مي باشند
وارد  DSM-IV2ه به معيارهاي مراجعه كننده با توج

                                                            

2 Diagnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders 
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از ميان افراد مراجعه كننده به مركز . مطالعه شدند
 نفر به روش نمونه گيري آسان از 100فوق تعداد 

   .بيماران در دسترس  وارد مطالعه شدند
در اين پژوهش جهت جمع آوري اطلاعات از دو 

پرسشنامه اول پرسشنامه . پرسشنامه استفاده گرديد
 كه در برگيرنده سوالاتي در مورد محقق ساخته بود

موارد ) دموگرافيك(ويژگي هاي جمعيت شناختي 
ويژگي هايي همچون سن، تعداد . مورد مطالعه بود

اعضاي خانوده، ميزان درآمد و همچنين سوالاتي كه 
رابطه نزديك تري با مطالعه حاضر داشت شامل 
سوالاتي در مورد نوع يا انواع مواد مصرفي، سابقه 

تمايل (ترك مواد، علت مراجعه براي ترك قبلي 
  . غيره بود و) شخصي يا اصرار اطرافيان

 پرسشنامه اختلال شخصيت ميلون بودپرسشنامه دوم 
كه پس از تكميل، به وسيله روانشناس همكار مورد 
            تفسير قرار گرفته و با توجه به معيارهاي 

تي گذاري وجود و يا عدم وجود اختلال شخصينمره
  . در فرد مشخص گرديد

هدف تعيين با  1387در اين مطالعه كه در سال 
ميزان همزماني اختلالات شخصيتي و مصرف مواد 
مخدر، با الگويي كه طبق معيار هاي تشخيصي فرد را 
در گروه داراي سوء مصرف مواد قرار مي داده 

افراد مورد بررسي از . استانجام گرديده است، 
ه كننده به مركز ترك اعتياد ميان بيماران مراجع

  .استان اردبيل انتخاب شدند
 نفر از افرادي كه به مركز فوق مراجعه 100 تعداد 

، DSM-IVمي كردند با توجه معيارهاي تشخيصي 
انتخاب و وارد مطالعه مي شدند و پرسشنامه هاي 

با توجه . گرديد ذكر شده در بالا براي آنها تكميل مي
فرادي كه سابقه كمتر از يك  ا،معيارهاي تشخيصيبه 

 از مطالعه حذف سال از مصرف مواد را مي دادند
  . شدند

استفاده از : (Substance abuse) سوء مصرف مواد
هر گونه ماده يا دارو، كه معمولا خودسرانه است، به 
نحوي كه از الگوهاي تاييد شده اجتماعي يا پزشكي 

وء معيارهاي س.  تعريف گرديدانحراف داشته باشد
مصرف مواد شامل تحمل، محروميت، و يك الگوي 
اجباري استفاده نمي باشد، بلكه فقط شامل نتايج مضر 

  .استفاده تكراري است
يك الگوي پايا از رفتار و تجربه هاي : اختلال شخصيت

روحي كه به طور قابل توجهي از الگوهاي مورد 
 تعريف انتظار فرهنگ شخص منحرف شده است

از حوزه هاي مورد يا بيشتر  در دو اين الگو. گرديد
يعني، روش هاي ادراك (شناخت : زير تظاهر مي يابد

يعني، طيف (، عاطفه )و تفسير خود و ديگران و حوادث
، )آن، شدت، ناپايداري و تناسب پاسخ هاي احساسي

اين الگو ثابت و داراي . كاركرد بين فردي، كنترل تكانه
تواند ياش متداوم طولاني مدت است و شروع

. حداقل به دوران جواني يا اوايل بزرگسالي برگردد
اين الگو انعطاف ناپذير بوده و در طيف گسترده اي 
از شرايط شخصي و اجتماعي نافذ است و منجر به 

هاي درماندگي باليني قابل توجه و نقص در حوزه
اجتماعي، شغلي و يا ديگر حوزه هاي مهم عملكردي 

ه  شدSPSSرم افزار آماري داده ها وارد ن .مي شود
مورد تجزيه  Chi square مون هاي آماريو با آز

تحليل قرار گرفتند تا ميزان شيوع اختلالات شخصيتي 
در ميان جمعيت فوق و همچنين ارتباط آن با 
فاكتورهايي نظير مدت زمان استفاده از مواد، تنوع 

مورد بررسي آماري قرار  غيره مواد مصرفي و
  . گيرد

  
  هايافته 

از افراد مورد % 45نتايح اين مطالعه نشان داد كه 
% 36افراد شاغل . مجرد بودند% 55مطالعه متاهل و 
         را تشكيل % 64) به علل مختلف(و افراد بيكار 

، 34-40، 27-33افراد در گروههاي سني . مي دادند
% 7و % 21، %55، %17 سال بترتيب 48-55 و 47-41

از نظر .  را تشكيل مي دادنداز جمعيت مورد مطالعه
سطح تحصيلات افراد بيسواد، افراد با تحصيلات در 

، %27حد راهنمايي، دبيرستان و دانشگاهي بترتيب 
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. از جمعيت را تشكيل مي دادند% 20و % 33، 20%
افراد از نظر سابقه قبلي ترك مواد تفاوت چنداني با 

  %).49در مقابل % 51(هم نداشتند 
 10بيش از % 39 سال و 10 كمتر از از بيماران% 61 

فرواني . سال مصرف ماده مخدر را ذكر مي كردند
: از انواع اختلالات شخصيتي در ميان افراد عبارت بود

، %2، اسكيزوتايپال %54اختلال شخصيت ضد اجتماعي 
، مرزي %3، خودشيفته %3، پارانوئيد %2اسكيزوئيد 

 اختلال افراد نيز بدون% 16و % 8، هيستريونيك 12%
  . )1جدول  (شخصيتي خاصي شناخته شدند

هاي سني مربوط به طيف  بيشترين درصد در گروه
 سال بوده و در اين گروه از افراد 40 تا 34سني 

 سال 55 تا 48كمترين درصد متعلق به طيف سني 
همچنين از نكات جالب توجه اين است كه . بوده است

ي را از جمعيت صد در صد% 22افراد بيسواد فقط 
تشكيل مي دهند و بقيه افراد داراي سطحي از 

  . تحصيلات بوده اند
از موارد % 71اين بررسي همچنين نشان داد كه 

مصرف فقط يك نوع ماده را داشته اند و افرادي كه 
       آنها  سال از شروع مصرف مواد در10بيش از 

از مراجعه كنندگان به مركز درماني % 39مي گذشت 
از نظر سابقه قبلي ترك مواد و . دادندرا تشكيل مي 

با تمايل شخصي جهت ترك % 50علت مراجعه 
از افراد سابقه قبلي ترك مواد % 51 ومراجعه كرده 
  . را داشته اند

توزيع فراواني و فراواني نسبي انواع اختلالات شخصيتي افراد . 1 جدول
  مراجعه كننده

وضعيت اختلالات 
  شخصيتي 

فراواني و درصد 
  نيفراوا

  درصد تجمعي

  54  54  ضد اجتماعي
  56  2  اسكيزوتايپال
  58  2  اسكيزوئيد
  61  3  پارانوئيد

  64  3  خودشيفته
  76  12  مرزي

  84  8  هيستريونيك
  100  16  بدون اختلال 

  -  100  كل 

از % 75/93ديده مي شود  2همانطور كه در جدول 
افرادي كه از يك نوع ماده استفاده مي كردند سالم 

 در حاليكه در ميان افرادي با مصرف بيش از بودند،
. كاهش مي يابد% 25/6يك نوع ماده اين رقم به 

بررسي آماري نشان مي دهد كه بين مصرف چندين 
نوع ماده با اختلال شخصيت رابطه آماري معني دار 

   ). p >05/0(وجود دارد 
توزيع فراواني و فراواني نسبي تنوع مصرف مواد در ميان . 2جدول 

  فرادي با و بدون اختلل شخصيتا
مصرف بيش 
از يك نوع 

  ماده

مصرف يك نوع 
  ماده

وضعيت از   كل
نظر اختلال 
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  شخصيت

داراي اختلال 
  شخصيت

28  3/33  56  7/66  84  100  

بدون اختلال 
  شخصيت 

1  25/6  15  75/93  16  100  

  100  100  71  71  29  29  كل
02/0=p 

  بحث 
بررسي نتايج حاصل از اين مطالعه نشان مي دهد كه 

از مراجعين به مركز ترك اعتياد جهت % 36فقط 
-55درمان، شاغل بوده اند، و با توجه به طيف سني 

 سال اين مطالعه مي توان نتيجه گرفت كه اين 27
 بوده اند كه مصرف كنندگانيافراد نيز از آن دسته 

 مواد مخدرمصرف از مضرات اجتماعي خانوادگي 
و شايد يكي از دلايل مراجعه آنان به صدمه ديده 

  . مركز فوق همين موضوع باشد
بررسي جداول دموگرافيك نشان مي دهد كه سطح 

 با هم مساوي بوده تحصيلات در ميان افراد تقريباً
كمتر بودن فراواني افرادي با سطح تحصيلات . است

ن افراد توان به كمتر بودن تعداد ايدانشگاهي را مي
و يا مراجعه كمتر آنها مورد مطالعه در جمعيت كلي 

 جهت ترك و نه كمتر بودن تمايل درمانيبه مراكز 
اين افراد براي شركت در برنامه هاي ترك مواد 

 اي كه به وسيله احمدي ودر مطالعه. مربوط دانست
سطح تحصيلات بيماران . استشده همكاران انجام 
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بيسواد و بقيه  %4رستان، در سطح ابتدايي و دبي% 64
  . ]5[  بوده انددر سطح تحصيلات دانشگاهي%32افراد 

از افراد بيش از % 71بررسي نتايج نشان مي دهد كه 
از آنان % 76و  يك نوع ماده را استفاده مي كردند

 سال مي دادند، 5سابقه مصرف مواد را بيش از 
بين مصرف مواد خاص و مدت زمان مصرف هرچند 
 شخصيتي خاص يا فراواني اختلالات شخصيتي با اختلال

همچنين . ارتباط آماري معني داري ديده نمي شود
 سال 10ديده مي شود كه درصد افرادي كه بيشتر از 

 و به شروع مصرف مواد توسط آنها گذشتهاز زمان 
 مراجعه كرده بودند، بيش از بقيه بوده درمانيمركز 
 شخصيت ضد در ميان افرادي با اختلال %).39(است 

 سال 10اجتماعي نيز درصد افرادي با زمان بيشتر از 
با استفاده از آزمون . بيش از بقيه افراد بوده است

 با ميزان مصرفآماري و بررسي مقايسه اي زمان 
اختلالات شخصيتي، اختلاف آماري معني داري بين سه 

  . گروه مشاهده نشد
همچنين بررسي نتايج نشان مي دهد كه بين سطح 
تحصيلات و اختلال شخصيت خاص ارتباط آماري 

  .داري در ميان افراد معتاد وجود ندارد معني
بين كساني كه از يك ماده و افرادي كه بيش از يك 

 تفاوت آماري نوع ماده استفاده مي كردند
كه   بطوري). > 05/0p(داري وجود داشت  معني

از افرادي كه از يك نوع ماده استفاده % 8/93
د سالم بودند، در حاليكه در ميان افرادي با كردن مي

% 3/6مصرف بيش از يك نوع ماده اين رقم به 
  .كاهش مي يابد

 در برخي مطالعات همزماني اختلالات روانپزشكي در 
گزارش % 80ميان بيماران داراي سوء مصرف تا حد 

 در مطالعه خود Hendriksبه عنوان مثال . شده است
رين اين اختلالات اختلال اشاره كرده است كه شايعت

در مطالعه . ]6[ شخصيت ضد اجتماعي بوده است
اي منطبق با همين يافته ديده  حاضر نيز نتيجه

همچنين او در مطالعه خود اشاره كرده . شود مي
است افراد داراي اختلال شخصيت ضد اجتماعي از 

نظر وضعيت دموگرافيك از بقيه افراد متمايز بودند 
ن طولاني تري از سابقه مصرف بطوريكه مدت زما

در آن مطالعه ذكر نشده . مواد را ذكر مي كردند
دار  يا اين تفاوت در مدت ابتلا از نظر آماري معنيآ

بوده است يا نه، اما نتيجه اي كه در مطالعه حاضر در 
اين خصوص بدست آمده نشان دهنده تفاوت به نفع 

يعني در . اختلال شخصيت ضد اجتماعي نبوده است
مطالعه حاضر مدت زمان مصرف مواد و ابتلا به يك 
اختلال شخصيت خاص يا سالم بودن از نظر اختلال 
شخصيت، ارتباط آماري معني داري نداشت و افراد 
داراي اختلال شخصيت ضد اجتماعي نيز داراي مدت 

  . زمان بيشتري نسبت به بقيه گروهها نبوده اند
 به انجام Stefanisو Kokkevi اي كه توسط  مطالعه

رسيده نشان داده است كه انواع بيماري هاي رواني 
آنها در مطالعه . ]3[ بوده اند% 1/66داراي شيوع 

خود به اين نتيجه دست يافتند كه در افرادي كه 
 بودند، ميزان شيوع اختلال تركتحت درمان 

شخصيت ضد اجتماعي نسبت به افرادي كه تحت 
اما در . شتر بوددرمان نبوده و در زندان بودند بي

 به انجام رسيده Chiao-Chicyمطالعه اي كه توسط 
است نشان داده شده است كه گروه بستري تحت 
درمان نسبت به گروه زندانيان ميزان بالاتري از 
اختلالات خلقي، اختلال شخصيت پارانوئيد و ضد 

داري  بطوريكه تفاوت آماري معني. داشته انداجتماعي 
در مطالعه . ]7[ و گروه ديده شددر اين موارد بين د

حاضر نيز ميزان شيوع اختلال شخصيت در جمعيت 
بود كه با نتيجه % 84درماني مراجعه كننده به مركز 

با . ]3[ و همكاران سازگاري دارد Kokkeviتحقيق 
 در Kokkeviتوجه به اينكه بررسي حاضر و بررسي 

جمعيت تحت درمان صورت گرفته است نزديك 
-Chiaoدر مطالعه .  مي تواند توجيه شودبودن نتايج

Chicy و همكاران نيز با اينكه ذكر مي شود در 
جمعيت تحت درمان نسبت به افراد زنداني، ميزان 
شيوع اختلالات شخصيتي بيشتر است اما درصد هاي 

از افراد بستري تحت درمان % 83(بدست آمده 
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 Kokkeviنزديك به مطالعه حاضر و مطالعه ) اعتياد
 .   است

 در حاليكه در بررسي انجام شده در هلند توسط 

DeJong Cor  بر روي بيماراني كه چند ماده را
، ديده شده كه شيوع اختلال مصرف مي كرده اند
ي كه چند ماده را مصرف مي شخصيت در ميان افراد

در اين مطالعه اشاره شده . بوده است% 91 كره اند
هاي حداقل يك از اين افراد معيار % 91است كه 

در مطالعه . ]8[ اختلال شخصيت را دارا بوده اند
 بيش از يك نوع اضر نيز ديده شده كه افرادي كهح

از نظر دارا بودن يا دارا را مصرف مي كرده اند ماده 
نبودن اختلال شخصيت نسبت به افراد ديگر تفاوت 

بطوريكه درصد افراد سالم . آماري معني دار داشتند
و % 3/6 بيش از يك نوع ماده مصرف در افرادي با

بوده است % 8/93 يك ماده مصرفدر افرادي با 
)05/0< p .( 

و همكاران در بررسي خود در خصوص  1ليمبيك
همزماني بيماريهاي روانپزشكي در ميان معتادين به 
هروئين در آلمان به اين نتيجه رسيدند كه شايع 

اسي ترين اختلالات همراه عبارتند از افسردگي اس
عود كننده، اختلال هراس و اختلال شخصيت ضد 

كه با توجه عدم بررسي افسردگي و  ]9[اجتماعي 
مي توان نزديك ناختلال هراس در مطالعه حاضر 

بودن و همخواني اين دو مطالعه را از نظر شيوع 
 . اختلال شخصيت ضد اجتماعي نتيجه گرفت

 و همكاران به Comptonاي كه توسط  در مطالعه
ام رسيده نشان داده شده است كه ميزان اعتياد انج

به مواد مخدر در ميان مردان، افرادي با سطح 
به دليل (اجتماعي اقتصادي پايين و افراد مجرد 

 44 تا 18و سنين ) ازدواج نكردن، طلاق و فوت همسر
در . ]10[ سال در كل بيشتر از سايرين بوده است

مراجعه كننده از افراد % 90مطالعه حاضر نيز بيش از 

                                                            

1 Limbeek 

.  سال بوده اند47 تا 27 داراي طيف سني تركجهت 
و تفاوت (البته توزيع طيف سني در پژوهش حاضر 

تواند به اين دليل باشد كه  مي)  سال27 تا 18سني 
افرادي با سنين پايين تر به دليل اينكه در ابتداي 
دوران مصرف مواد مخدر به سر مي برند، و شايد 

ني مدت اين مواد كه منجر از عوارض مصرف طولا
شوند،  به آسيب هاي اجتماعي و بهداشتي ملموس مي

كمتر از افرادي با زمان طولاني مصرف، آسيب ديده 
باشند تمايل كمتري براي ترك مواد نشان داده و 

% 17( نها در گروه مزبور كمتر بوده استجمعيت آ
طيف  در %56 مقابل سال در 33 تا 27در گروه سني 

اين يافته كه در پژوهش حاضر ).  سال47تا  34سني 
 داراي مصرف موادمراجعين براي ترك % 76بيش از 

تواند  اند مي  سال بوده5مدت زمان مصرف بيش از 
اين محققين در ادامه . تاييد كننده اين توضيح باشد

كنند كه پس از درمان اختلالات روانپزشكي  اضافه مي
بستگي به مواد همراه، ميزان مصرف مواد مخدر و وا

ديگري همچون الكل در بيماران كمتر شده بود، اما 
  .  هنوز در ميزان قابل توجهي ادامه داشت

در مطالعه اي به بررسي ارزش همكاران و  2كوستن
پروگنوستيك اختلالات همراه در افراد داراي اعتياد به 
مواد مخدر پرداخته و چنين نتيجه ميگيرند كه درمان 

 مواد مخدر بايد متناسب با نياز هاي افراد معتاد به
هر يك از اين افراد باشد كه اين نيازها تا حدودي به 
وسيله اختلال شخصيت همراه تشخيص داده شده، 

اين محققين چنين نتيجه گيري . پيش بيني مي شوند
كردند كه افراد داراي اختلال شخصيت ضد اجتماعي 

داراي داراي مشكلات قانوني بيشتري بوده و افراد 
اختلال شخصيت خودشيفته داراي مشكلات طبي 

  . ]11[ بيشتري مي شدند

و  كوستن همچنين در مطالعه ديگري كه توسط
همكاران به انجام رسيده است، نتايج زير در خصوص 

                                                            

2 Kosten 
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فراواني اختلالات تشخيص داده شده در ميان معتادين 
، %39اختلال شخصيت ضد اجتماعي . حاصل شده است

، اختلالات ديگر در مجموع %9دشيفته ، خو%14مرزي 
 . ]12[% 32و افراد بدون اختلال همراه % 6

اگر مقوله هاي اند  مطالعات مختلف نشان داده 
جمله اختلال شخصيت همراه  ازمربوط به شخصيت 

درمان سوء گيرد  نيز همزمان مورد توجه قرار
مصرف مواد بسيار سودمندتر و موثرتر خواهد 

   . ]13-15[بود
العات ديگري نيز قابل اشاره اند كه در آنها مط

اختلالات شخصيتي به طور كلي شايع ترين اختلالات 
 روانپزشكي همراه با سوء مصرف مواد ذكر شده اند

]17،16[ . 
  

  
  نتيجه گيري

          نتايج حاصل از اين مطالعه به طور كلي نشان
اختلالات شخصيتي با مصرف اغلب موارد دهند كه مي

و همچنين افرادي كه  ي داردهمراه مخدر مواد
كنند احتمال بيشتري بيش از يك نوع ماده استفاده مي

 . براي ابتلا به اختلالات شخصيتي دارند

  
  
  

  پيشنهادات
بررسي نتايج  نشان مي دهد با توجه به شيوع بالاي 

و پايين %) 84(اختلالات شخصيتي در ميان افراد معتاد 
شخصيتي در افرادي با تر بودن درصد اختلالات 

 بيش از يك مصرف يك ماده در مقايسه با مصرف
ماده، رويكردهاي مداخله اي در مراحل ابتدايي كه 
فرد سابقه مصرف انواع كمتري از مواد را دارد 

  . صورت گيرد تا بازدهي مداخلات بهبود يابد
همچنين با توجه به شيوع بالاي اختلالات شخصيتي به 

درمان ت روانپزشكي در مراكز نظر مي رسد مداخلا
 و در كنار دارودرماني در اين مراكز سوء مصرف

براي اينكه بازدهي .  لازم و ضروري باشدكاملاً
مداخلات دارويي بهبود يافته و ميزان عود كاهش 

  . يابد
انجام مطالعات بيشتر با طيف جمعيتي متنوع تر 

شامل بيماراني از جمعيت عمومي كه در مداخلات (
و گسترده تر و همچنين ) ني شركت نكرده انددرما

انجام بررسي آينده نگر در خصوص بيماراني كه در 
سنين پايين با اختلالات شخصيتي خاصي تشخيص داده 
مي شوند، براي پيگيري ميزان گرايش به مواد مخدر 
و سوء مصرف مواد مي تواند ديدگاههاي جامع تري 

و يا ي اختلالات شخصيتي در خصوص رابطه علّ
  .همزماني آنها در اختيار بگذارد
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ABSTRACT 

 
Background and objectives: Co-morbidity of psychiatric disorders and substance abuse 
disorder have extensive effects and is accompanied by poorer prognosis. Treatment of this 
population should be proportionate to their needs. Current study aims to survey personality 
disorders among referrers to the addiction treatment center, thereby may contributes in 
achieving a more comprehensive view on encountering them and their treatment.  
Methods: In this cross-sectional descriptive study, number of 100 persons with substance 
abuse disorder were selected by convenient sampling method from referrers to the Reference 
Center of Addiction Treatment of Ardabil province in 2008. Necessary information was 
gathered by researcher designed questionnaire (including demographic information) and 
Million's questionnaire of Personality Disorder. And gathered data were extracted and 
analyzed by SPSS Software.  
Results: Results analysis showed that the most observed associated disorders in the studied 
subjects was the Antisocial Personality disorder (0.54%) and Borderline, Histrionic and 
Narcissistic Personality disorders were located at next ranks, respectively. There was no 
significant relationship between used drug type and duration of usage to specific personality 
(p > 0.05). There was significant statistical difference between multi-drug and one-drug 
abusers addicts, from view point of having or not having personality disorder (p < 0.05).  
Conclusion: Results analysis showed high co-morbidity of personality disorders and drug 
abuse among addicts (84 %) and lower rate of personality disorders among persons with one 
drug compared with multi-drug abuse.  
Keywords: Personality Disorders, Substance Abuse Disorder, Co-morbidity 
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