
 

 Substance use disordersالادمان ةإرشاد حال: رابعةالمحاضرة ال

 أهداف المحاضرة : -

 يتعرف عمى مفهوم الإدمان -

 يتعرف عمى تشخيص الإدمان  -

 يتعرف عمى اهم المقاربات في علاج الإدمان -

 ساليب إرشاد حالات الإدمانوأ هم طرقى أيتعرف عم -

 تمهيد: -

سر الأفراد والأ حياة  التأثير عمى التي يمكنيا يشكل الإدمان احد اىم المشكلات النفسية الاجتماعية، 

ففي مجال العمل، يمكن أن يؤدي الإدمان إلى الإغتراب الميني حيث يفقد الفرد والثقافة بصورة عامة، 

ذي يعني التخمف الأدائي، المعنى المرتبط بالإنجاز،  وىو ما يؤدي بعد ذلك إلى الحرمان الميني ال

ويقدر عدد  .(Moyers & Stoffel, 2002)المرتبط بفقدان منى العمل الميم لحياة ذان معنى ومرضية  

 ,Roudposhti, Jalali)مميون مدمن حول العالم  642المدمنين  بحسب منظمة الصحة العالمية ب 

Paveh, & Salari, 2018) ، 

 ما هو الإدمان ؟  -

يعرف الادمان عمى انو نمط غير تكيفي من استخدام مواد مخدرة أو كحولية،  يؤدي إلى إعاقة او كرب 

مرضي ىام، ويعرف النمط اللاتكيفي عمى  أنو استخدام مواد مخدرة أو كحولية لفترة طويمة،  وبكميات 

مقصود، ويترافق  مع صعوبات كبيرة في التوقف عن تناول المخدر أو غير اعتيادية وأكبر مما ىو 

المادة، حيث تتحول حياة المدمن إلى حياة ترتكز بالأساس عمى الحصول عمى المادة واستعماليا، مما 



يؤدي بو إلى الوقوع تحت تأثير المادة المخدرة أو الكحولية، إذ يقوم بالتقميل من نشاطاتو الاجتماعية 

 بسبب ذلك، عمى الرغم من الآثار النفسية والجسمية الناتجة عن استخدام المخدر. والمينية

وتحدث آلية الادمان عندما تعمل العقاقير بشكل زائد عمى التنشيط المباشر لنظام المكافاة في الدماغ، 

نتاج الذكريات، وبإنتاجيا ليذا التنشيط بصورة مباشرة، ف إن والذي يشارك في تعزيز السموكيات وا 

السموكيات  الأخرى الاعتيادية  تصبح ميممة، فبدلا من تفعيل نظام المكافأة من خلال سموكيات تكيفية، 

تقوم المواد التي يساء استخداميا بتفعيل سبل المكافأة مباشرة، وتقوم ىذه المواد بإنتاج مكافآت مختمفة، إلا 

شوة، وتتفاقم الحالة لدى الأشخاص ذوي أنيا توصف جميعا بأنيا حالة حبور، ويشار إلييا عمى أنيا ن

المستويات الأدنى من ضبط النفس، حيث يطورون اضطرابات استعمال  المواد، مما يدل عمى أن 

الادمان قد تكون لو سوابق تظير في ىذه السموكيات حتى قبل حدوثو بفترة طويمة، ويشمل الادمان، 

 :مجموعة  واسعة من الفئات ، تصل إلى عشرة فئات، ىي 

الكحول، الكافئين، الحشيش، الميموسات، المستنشقات، الأفيون، المنومات، الميدئات، ومضادات القمق، 

 المنشطات، التبغ، مواد أخرى غير مصنفة،

 تشخيص الادمان: -

 .كان مقصودااد لفترة أطول وبكميات اكبر مما تؤخذ المو  -

 .ىناك جيود غير ناجحة لضبط استخدام ىذه المواد -

 .كبير في الانشطة المرتبطة بالحصول عمى ىذه المواد أو لمتعافي منياانفاق وقت  -

 .اشتياق ورغبة قوية او الحاح في الحصول عمى المادة المستعممة -

 الاستعمال المتكرر لممادة مما يؤيد  إلى خمل في الأنشطة المرتبطة بالعمل ، المدرسة، المنزل -

 .الاجتماعية والشخصية التي تتسبب بيااستمرار استعمال المادة بالرغم من المشكلات  -



التخمي عن الأنشطة الاجتماعية أو المينية او الترفييية اليامة، أو الانقاص منيا بسبب استعمال  -

 المادة.

 نشطة التي قد تسبب خطرا جسيما ) القيادة، العمل،..(تكرار استعمال المادة في الأ -

مشكلات جسدية، أو نفسية مستمرة  أو متكررة،  استرما استخدام المادة بالرغم من المعرفة بوجود -

 التي تسببيا المادة

  (APA, 2013) التحمل كما يتجمى في تناقص التأثير الحاجة إلى زيادة الجرعات، ... -

 إرشاد حالات الإدمان:  -

الوقت المستغرق كل مرحمة عادة ما يكون الشفاء من الإدمان، في أوقات قد تطول وقد تقصر، ويكون 

مختمفا عن غيره من المراحل، التي تنتظم في التقدم والانتكاس، حيث يمكن للأفراد أن يختبروا العديد من 

.  (Moyers & Stoffel, 2002, p. 448) مراحل التقدم والانتكاس، في مسارىم نحو التعافي والشفاء

علاج حالات الإدمان في الإرشاد عمى العديد من المقاربات المتباينة، والتي يركز كل منيا عمى تقوم ، و 

 عامل من عوامل التسبب في الادمان واستمراره، ومن ىذه المقاربات :

تقوم المقاربة السموكية عمى الإشراط الكلاسيكي الذي يرى أن سموك الادمان ىو   المقاربة السموكية : -

م قبل كل شيء، وأن دور البيئة الخارجية والمثيرات في ذلك دور ميم، وتركز بشكل خاص سموك متعم

عمى تغيير السموكات غير التكيفية، التحميل الوظيفي لسولك الادمان، تعميم الميارات الجديدة، والوقاية من 

التغيير في سموك  الانتكاس، مع وضع برماج تقوم عمى التعزيز والعقاب، الإطفاء، كاستراتيجيات لإحداث

 جتمع ، ... الادمان.. وتقوم عمى زيادة تعزيز الكبار في مجالات، المدرسة، العائمة، المينة، الم

) يمكن العودة إلى  Cognitive Behavioral Interventions التدخل المعرفي السموكي -

 محاضرة المرض المزمن لمزيد من توضيح هذه المقاربة(



أن سموك الادمان  سموك متعمم  من خلال الأفكار التي يحمميا الفرد عن نفسو،  تقوم ىذه المقاربة عمى

وتستند عممية التدخل في حالة الادمان  إلى تغيير الأفكار السمبية وغير العقلانية واللاتكيفية ، والتي تديم 

يجابية ، كما تقوم ىذه المقاربة ع مى التدريب عمى حل حالات الادمان، واستبداليا بأخرى اكثر عقلانية، وا 

ومثال ذلك، يمكن مساعدة  المشكلات وتنظيم المزاج، وتبديل الوضعيات الطارئة التي تؤدي إلى الإدمان.

المدمن عمى توضيح وفيم أفكاره قبل عممية الإدمان، ) معتقدات، مواقف، وأفكار( والسموك الناتج  بعد 

محاولة تغيير الفكرة المضمنة لديو وىي :  ذلك، والعواطف والانفعالات الناتجة عنيا، ومثال ذلك 

المشكلات في العمل ىي خارج سيطرتي، والحل الوحيد لمتغمب عمييا ىي في الإدمان" حيث يتعمم العميل 

استبدال ىذه الفكرة بفكرة أخرى ، ىي " أنا قادر عمى معالجة ىذه المشكمة إذا لم أكن مدمنا" وينتج عن 

وك، فقد يمكن تغيير انفعال الاحباط، نحو فعالية الذات، والسموك، من ذلك تغييرات في العواطف والسم

 (Moyers & Stoffel, 2002, p. 461) عدم فعل اي شيء، إلى القيام بخطوات لحل المشكمة.

 ج التحميل النفسي:ذنمو  -

يقوم ىذا النموذج عمى النظر إلى الإدمان كنتيجة لمصراعات النفسية الداخمية لمفرد، حيث تؤدي بو إلى 

الاعتماد عمى مجموعة من ميكانيزمات الدفاع، ومثال ذلك اعتبار  حاجات الاستقلال غير المستوفية في 

التفاعل مع الآخرين، يقوم  مراحل المكبرة لممشكلات الأسرية، مصدرا للإدمان، فبدلا من تطوير ميارات

الفرد بالاعتماد بشكل كامل عمى ميكانيزم الدفاع المفضل لديو، لتجنب الدوافع غير الممباة،  وكذا 

 ,denialالمشكلات المرتبطة بالإدمان، ومثال عن ميكانيزمات الدفاع المستخدمة بحسب فرويد، كالانكار

 obsession، الاستحواذMinimization ، التيوين Projection ، الإسقاطrationalization، التبرير

... ، (Moyers & Stoffel, 2002, p. 453)  



وتقوم عمى الوعي بأىمية الأسرة في عممية حدوث الادمان، حيث تشير الأبحاث   العلاج الأسري: -

مان وتطوره،  و تستند التدخلات الإرشادية التي المكثفة في ىذا المجال إلى دور الأسرة في ظيور الإد

 تركز عمى الأسرة، عمى التدخل في اربع ميادين اساسية:

 مجال المراىق) السبب في حصول الادمان، فيم أخطار الإدمان ولوعي بيا( -

 مجال الآباء: )الضغوط لدى الاباء، أساليب التربية، .( -

 الصراعات ، وتعزيز التواصل(المجال التفاعمي الأسري ) التقميل من  -

المجال الخارجي للأسرة ) الانخراط المناسب مع النظام الاجتماعي  لممراىق ) المدرسة، النوادي،  -

 عدالة الأحداث،..( 

ن ىذه المقاربة تكون عادة ذات نتائج كبيرة في علاج الإدمان وفي عممية الانخراط أوتشير الابحاث إلى 

تقميل من الاعتماد،  كما تشير الأبحاث إلى أىمية العلاج الأسري المتعدد في العلاج،  وكذا في  ال

 12-16سنة  خاصة، ويدوم من  11-8الأبعاد في علاج الادمان، حيث يناسب ىذا العلاج  المراىقين 

 .أسبوعا حيث  يستيدف

 مقاربات عممية لعلاج الإدمان: -

المقاربة  وتقوم عمى، من الكحول بشكل خاصدمان ترتبط بعلاج الإنموذج الخطوات الإثنى عشر:  -

ن  ىو مرض مرتبط بالروح والعقل والجسد، وعمى تطبيق مبادئ المدمن المجيول ، التي ترى بأن الإدما

، مع المشاركة Alcoholics Anonymousين المجيولات المدمنين ضور اجتماعحفراد حيث يتوقع من الأ

الحياة اليومية كجزء لا يتجزأ من عممية الشفاء الكمية، كما ان ىناك  نشاطات  في برامج التدخل وعبر 



اخرى لمحصول عمى راع ، العمل من خلال الخطوات الاثنى عشر، والانخراط في نشاطات روحية  ئمباد

 (Moyers & Stoffel, 2002, p. 453)خاصة 

وىو نوع من التدخلات القائمة عمى الأدلة، التي تستيدف عوامل الخطورة في  العلاج متعدد النظم : -

لتغيير طريقة عمل الفرد  اىذالأقران، الجيران، المدرسة، ...و العديد من السياقات، ، كالأفراد، العائلات، 

المقاربة إلى  في ىذه السياقات لتعزيز السموكيات الإيجابية والتقميل من السموكيات المنحرفة،  وتستند ىذه

المقاربة الأيكولوجية في الإرشاد، والتي ترى أن الفرد مدمج في سياقاتو، ويعتبر جزءا لا يتجزأ من 

مكونات المترابطة الأخرى في النظام ،  والتي تعمل معا عمى التأثير في سموكيات الأفراد،  وليذا فيو ال

حدد المجوء إلى الاعتماد عمى المخدرات. ويكون يستيدف المحددات العائمية، والقرانية، والجوار والتي ت

 أشير. 4ىذا النوع من المعالجة في البيت خاصة ويدوم قرابة 

 Brief Strategic Family Therapy (BSFT) العلاج الأسري الاستراتيجي المختصر  -

ية الأخرى، التي وييدف إلى تعزيز العلاقات في الأسرة، وبين افرادىا وكذا بينيا وبين الأنظمة الاجتماع

يمكن ان تؤثر في الإدمان وعمى السموكيات الخطيرة الأخرى المؤدية إلييا، وىذه المقاربة النظمية، تقوم 

عمى افتراض أن نمط التفاعل بين افراد الأسرة  يؤثر عمى سموك كل فرد من أفرادىا ، ويركز العلاج عمى 

ويختمف عن بقية العلاجات الأخرى، من حيث تغيير النمط المسؤول عمى إدمان الفرد في العائمة، 

اعتماده عمى  نظريات البنية وعمى الاستراتيجية،  والتركيز عمى العمميات التي تحدث داخل الأسرة، حيث 

عادة بناء التفاعلات بين أفرادىا،  توصف مجموعة من التقنيات لإشراك الأسرة، وتفعيميا وتقييميا، وا 

باب استمرار حدوث الإدمان لدى المراىق.، كما يركز ىذا العلاج عمى المسؤولة عن المسببات وكذا أس

 دور الثقافة في ذلك، حيث درس أيضا الضغوطات التي يمكن ان تواجييا الأسرة من ثقافات مختمفة. 



سنة، مشخصين  66-16:.وىي موجية لمشباب من سن  مجتمع -مقاربة تعزيز العلاقة مراهق -

ىذه القرابة ىو تحديد الوضعيات او الحالات التي تقوم بتعزيز سموكيات بالإدمان، ويكون اليدف من 

الادمان، والتي تمنع من النشاطات والسموكيات الاجتماعية الإيجابية، التي تيسر الشفاء، و تتمثل 

الأىداف عادة في : الامتناع عن السموكيات التي تؤدي إلى الإدمان، تعزيز النشاطات الاجتماعية 

تعزيز التفاعل الاسري، كتعميم الآباء ومقدمي الرعاية عمى  -لعلاقات  الإيجابية بين الاقراناليادفة وا

 السموكيات التربية الإيجابية.
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