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(یاداعتازقبل)معتاداندرخلقیخصوصبهروانپزشکیاختلالاتمازادشیوع.۱

:موادگذاشتنکنارازبعدعلائماینبروز.۲

 بی اضطراب، ناامیدی، ،حوصلگی بی:مثلخلقیمشکلاتدچارهاماهگذشتازبعدکنندمیترککهافرادی
.شودمی....وخودکشیفکر عصبانیت، ،انگیزگی

:شوندمینمعتاد هستندموادمعرضدرکهافرادیازبسیاری.۳

.نیستدالکلیاماکنندمیمصرفالکلخارجدرزیادیافراد
.کنندنمیحالباهاشاصلاوکنندمیرهاشافراداکثر

:اعتیادازقبلدورانازمعتادانابرازات.۴

زندگیبودنوواقفبهعدمگرایی،پوچامیدی،ناافکار
انداختنتاخیربهتحملعدم،مشکلاتبرابردرتسلیمعجول،ذاتا:مشترکاخلاقیصفات
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:مفروضات

 (:Causation postulate)فرض علیتی1.

رف مواد اختلالات روانپزشکی علت مص.خود به سوی اختلالات دیگر می روندعلت اختلالات روانپزشکی معتادان به 
. خواهند بود

(:Specificit postulate)جنبه اختصاصی بودن2.

ل مثلا فردی که احساس تهی بودن دارد از الک. خواهد رفتمخدر خاصی به سمت ماده بیماری خاص هر فرد به علت 
.استفاده می کند

(:Treatment postulate)فرض درمان3.

.کنیعلت زمینه ای را درمان اگر بخواهید اعتیاد خوب شود باید 



.نداردوجودمعناداریرابطهافرادخشممیزانوموادبین.۳

خشمونیستصفتخشمبهمربوطبیشترخشمجواناییماریکوکائینیوهروئینیافراددراگرانواع

.استبالاترکهاستحالت

کردید؟استفادهموادازاولبارافتاداتفاقیچهشدپرسیدهنفری۷۲آماریجامعهاز.۴

.کردندآغازراموادازاسفادهباراولیناضطرابوافسردگیعلتبهکهکردندبیان۷۵از۱۱

۱۵٪



بلکهدآور رودرمانیخودبهانبابتفردکهنیستروانپزشکیوضعیتیکخیلی...“

ازبخشیاستممکنکهاستناخوشایندحالاتودرونیعلائمازوسیعیطیفبرای

”.نباشندیاباشندروانپزشکیاختلالیک

1997در سال خانتزیانبازنگری مقاله 
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