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Abstract 

In the deaf and hard-of-hearing community, due to the communication 

limitations, the possibility of suffering from mental health disorders is 

higher, this communication limitation increases the possibility of 

isolation and addiction disorders, as well as the research sources of 

addiction disorders in the deaf and The hearing impaired are very 

limited and its lack is felt; Therefore, the main goal of this research 

was to systematically review the types of addictive disorders in the 

deaf and hard of hearing community. Statistical population, types of 

addictive disorders in deaf and hard of hearing, which was conducted 

in the last 11 years (1390-1401) in Persian sources and the last 18 

years (2023-2005) in English sources, in the form of articles 

published in scientific-research journals. To find Persian articles, 

search the Internet using the following keywords: addiction and the 

deaf, alcohol and the deaf, drug use and the deaf, smoking and the 

deaf, social networks and the deaf in internal databases: Mag-Iran 

Publications Information Bank, Silvica, scientific database. Academic 

Jihad and Research Institute of Scientific Information and Documents 

of Iran took place. Foreign databases, Science Direct, IEEE PubMed, 

Springer, PsychInfo, and Web of Science were reviewed for English 

articles. After reviewing the articles, 100 English and Farsi articles 
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were selected. The results of the survey showed that the highest 

frequency of addiction disorders in the deaf and hard of hearing is 

related to drug use (41.66%), smoking (25%), and alcohol consumption 

(20.83%). Meanwhile, addiction to virtual networks (12.5%) has the 

lowest frequency. According to the results of this research, prevention 

and comprehensive training in communication skills is necessary for 

the deaf and hard-of-hearing community. 

Keywords: Addictive Disorders; Deafness; Hearing Impaired; Mental 

Health; Communication. 
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Extended Abstract 

1.Introduction 

Deafness spans a spectrum of conditions characterized by impaired 

communication, disrupted social-emotional growth, and cognitive 

development. Notably, approximately 7 out of every 10,000 

individuals experience severe to profound hearing impairment from 

birth, preceding the acquisition of language (Eisinger, Dahl, Vogler et 

al., 2022). Research indicates a high prevalence rate of deafness, 

which is coupled with a variety of mental health issues, including 

anxiety and mood disorders, psychotic disorders, and personality 

disorders, as well as addiction and developmental disorders (Rosey, 

Taijisingh, Rudd et al., 2020). Furthermore, cognitive or learning 

disabilities, or language and communication disorders may also be 

present. 

2. Literature Review 

Previous research has noted that individuals with general disabilities, 

such as deafness or blindness, are more vulnerable to drug 

consumption. Nonetheless, the results of this study highlight the 

absence of a significant difference in substance use between deaf and 

hearing-impaired individuals and those with normal hearing. It is 

worth noting that deaf individuals who consume considerable amounts 

of alcohol are more prone to using hashish, and deaf teenagers exhibit 

higher tendencies to utilize industrial substances. 

According to the research conducted by Akobirshu, McKay, Reif, 

et al. (2022), it was revealed that deaf and hard-of-hearing individuals 

consume more opioids than those with normal hearing, and this 

consumption exceeds the scope of treatment. Meanwhile, in 

alternative research, it was determined that deaf students consumed 

greater amounts of alcohol in order to cope effectively with issues and 

concentrate on finding solutions (Baschenajl & Bell, 2023). 

3. Methodology 

This research constitutes a systematic review in nature, employing a 

systematic methodology (Reviews and Publishing Center, 2009; 

Abbasi & Sirajzadeh, 2015) to analyze scientific research articles 
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published within the specified period of 2010 to 2014 and between 

2005 to 2023, with the focus on discussing addiction disorders among 

deaf and hearing-impaired individuals. In an effort to locate relevant 

Persian articles, an extensive internet search was conducted using the 

keywords "addiction in deaf individuals," "addiction and deaf 

individuals," and "addictive disorders among deaf individuals." Upon 

retrieving articles from domestic databases and English sources from 

foreign databases, the abstracts were thoroughly examined to identify 

those directly relevant to the topic. Subsequently, suitable articles 

were selected and chosen for data extraction. After comprehensively 

assessing the data derived from the sources, the information was 

condensed and categorized based on the research objectives, examined 

variables, study populations, research methodologies, findings, and 

study outcomes. It is crucial to note that the final selection of articles 

was made based on their titles, abstracts, and outcomes. Ultimately, a 

total of 24 articles were identified and incorporated within this 

research. 

4. Results 

Table1. Frequency of addictive disorders in the deaf and hard of 

hearing 

 Title of the category Frequency 
Abundance 

percentage 

1 Smoking in hearing-impaired people 6 %25 

2 
Alcohol consumption in hearing-impaired 

people 
5 %20/83 

3 Drug use in hearing-impaired people 10 %41/66 

4 
Addiction to Virtual Networks in hearing-

impaired people 

 

3 
%12/5 

 Total 24 %100 

5. Discussion 

The senses of sight and hearing play a pivotal role in learning, 

education, communication, and emotional activities. Additionally, the 

factors that contribute to the tendency towards addiction encompass 

various elements, including mood, family factors, individual beliefs, 

peer influences, and inhibition control. These elements could 

potentially constitute a portion of the causes of addiction among deaf 
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and hard-of-hearing individuals. Deaf individuals frequently 

encounter a range of mental health challenges due to inadequate 

communication with society at large. Prior researches indicate that 

emotional intelligence and emotional regulation play a substantial role 

in enhancing the mental well-being and reducing the proclivity 

towards drug use among deaf and hard-of-hearing individuals 

(Dehghan, Kabudi, Alizadeh, et al., 2020). 

Furthermore, due to societal rejection, the family serves a pivotal 

role in these situations, becoming a special refuge where familial 

social support and a child's self-concept hold considerable significance 

for their emotional well-being. Research conducted by Narimani, 

Rashidi, and Zardi revealed that family social support and a child's 

self-concept have a substantial impact on their vitality (Narimani, 

Rashidi, & Zardi, 2019). 

6. Conclusion 

Generally speaking, the lack of adequate communication between deaf 

and hard-of-hearing individuals and others within society contributes 

significantly to the prevalence of substance abuse tendencies. 

Moreover, research has demonstrated that deaf and hard-of-hearing 

individuals exhibit higher rates of drug usage and tobacco smoking 

compared to their hearing counterparts. 
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 ک ی ستمات ی مرور س   ک ی :  ان شنوای و کم   ان ی ناشنوا   ی اد ی اختلالات اعت   ی بررس 

 . رانیا ل،یاردب ،یلیدانشگاه محقق اردب ،ی شناسروان ی دکتر ی دانشجو  مطلق   یبهشت یعل
  

 . رانیا ل،یاردب ،یلیدانشگاه محقق اردب ،ی شناساستاد ممتاز گروه روان    یمان یمحمد نر

 چکیده
  شتتر ی احتمال ابتلا به اختتلات  ستلامت روان ب   ، ی ارتباط   های ت ی به محدود باتوجه    ان شنوای و کم   ان ی در جامعه ناشنوا 

  ی منتاب  ژووهشت  ن ی همچنت  کنتد، ی م   شتر ی را ب   ی اد ی و انزوا احتمال ابتلا به اختلات  اعت   ی ارتباط   ت ی محدود   ن ی ا   است،  

  ن یتا   ی هدف اصت    ن ی بنابرا   شود؛ ی محدود و کمبود آن احساس م   ار ی بس   یی شنوا   ب ی در افراد با آس  ی اد ی اختلات  اعت 

  ، ی بتود. جامعته آمتار   ان ی و ناشتنوا   ان شنوای در جامعه کم   ی اد ی انواع اختلات  اعت  ک ی ستمات ی مرور س  ی ژووهش بررس 

ستال    18و    ی ( در منتاب  فارست1401-1390)   ر ی سال اخ   11  ی که ط   یی شنوا   ب ی در افراد با آس   ی اد ی انواع اختلات  اعت 

انلاتا  شتد.    ی ژووهشت  -  ی شتد  در ملاتلا  ع متدر قالتب ماتات  پا    ، ی ستی ( در منتاب  انل  2023-2005)   ر ی اخ 

مصترف متواد    ان، ی الکل و ناشتنوا   ان، ی و ناشنوا   اد ی : اعت ی ها دواژ  ی ک    ی نترنت ی ا   ی جستلاو   ی ماات  فارس   افتن ی منظور  به 

  ا  ی اطلاعتا  نشتر : بانتک  ی داخ ت  هتای لتا  ی در ژا   ان ی و ناشتنوا   ی اجتماع   های شبکه   ان، ی و ناشنوا   لار ی س   ان، ی و ناشنوا 

  ران، یتا   ی و ژووهشلا  اطلاعا  و متدار  ع مت  ی جهاد دانشلاه   ی اطلاعا  ع م   لا  ی ژا   کا، ی  و ی س   ران، ای کشور مگ 

،  IEEE PubMed  ،Springer  رکتت، ی دا   نس ی ستا   ، ی خارج   ی ها لا  ی ژا   ی س ی ماات  انل    ی صور  گرفت. برا 

PsychInfo    وWeb of Science   و    ی ستی ماالته انل    100ماتات     ی قرار گرفتت. ژتس اب بررست  ی دبررس مور

مربتو  بته    یی شتنوا   ب ی در افراد با آس   ی اد ی اختلات  اعت   ی فراوان   ن ی شتر ی نشان داد، ب   ی بررس   ج ی انتخاب شد. نتا   ی فارس 

  اد یتاعت   ن ی بتن ی درصد( است. درا   20/ 83درصد( و مصرف الکل )   25)   لار ی درصد(، مصرف س   41/ 66مصرف مواد ) 

ژتووهش    ن یتا   ج ی بته نتتا به خود اختصاص داد  استت. باتوجته    ی فراوان   ن ی درصد( کمتر  12/ 5)  ی ملااب  های به شبکه 

 است.   ی ضرور   ان شنوای و کم   ان ی جامعه ناشنوا  ی برا   ی ارتباط   های مهار    ر ی و آموبش فراگ  ی ر ی شل ی ضرور  ژ 

 .سلامت روان، ارتباط ان،شنوایکم ان،ی ناشنوا ،یادیاختلالات اعت: هاواژه کلید 

 

  :نویسند  مسئولm_narimani@uma.ac.ir 
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 مقدمه
 -  بتتر ارتباطتتا ، رشتتد اجتمتتاعی  توانتتدیمیک وضعیت ناهملن استتت کتته    1شنواییآسیب

شتتدید تتتا  2ییشتتنواکمنفتتر  10000نفر اب هتتر  7حدود  عاطفی و رشد شناختی تأثیر بلذارد.

، 3)ایزینلتتر، دال، فتتوگ ر و همکتتاران شتتودیمعمیق دارند که قبل اب فراگیری ببتتان شتتروع  

شنوایی سومین بیماری شای  در کشورهای با درآمتتد بتتات و متوستتو استتت و (. آسیب2022

 کنتتدیمی بنتتدگی را بتتا نتتاتوانی همتترا  هاستتالرتبه دهم را در اختلاتتی دارد که بیشتتترین 

 .(2021و همکاران،    ورای گاگر، ت)برنهارد، 

 50شتتنوایی شتتیوع مخت فتتی دارنتتد، های مخت ف آستتیبدر کشور منتشرشد طبق آمار  

درصتتد دیلتتر نیتتز اکتستتابی استتت، نتتر  شتتیوع   50شتتنوایی ارثتتی و  درصد اب موارد آستتیب

آختترین اطلاعتتا    بر استتاس.  استنفر جمعیت    10000نفر در    530شنوایی در جهان  آسیب

می یون نفر در جهان اب اختلات  مربتتو    360حدود    2017سابمان بهداشت جهانی در سال  

می یتتون  180ستتال و  15می یون نفتتر بیتتر  32برند که حدود دیدگی شنوایی رنج میبه آسیب

(. اب هر ژنج نفتتر در 1398و همکاران،    کاظم نوادسال هستند )نعمتی، صابری،    65نفر باتی  

کتته  رستتدیمدرصتتد  70سال به  70بریتانیا یک نفر ناشنوا است که این میزان در افراد باتی 

 دهتتدیمرا تشتتکیل  بلیدستت  25بتتیش اب  یی ستت ش شتتنواییشنواکمبا  سالبزرگمی یون  12

و  2/0دیدگی شتتنوایی  شیوع آسیب  افتهیتوسعه(. در کشورهای  2021،  4)ابوعبدالله و تمیا 

 (.1398است )نعمتی و همکاران،   3/0در ایران شیوع  

شنوایی، مسائل بهداشت روانتتی همبتتود، طیتتف وستتیعی اب   نر  شیوع آسیب  به  باتوجه

ی، نتتر  بتتاتتری اب مشتتکلا  ستتلامت طورک بتتهو  شودیمی را شامل ژزشکرواناختلات   

 ابجم تتهدید  شنوایی در ماایسه با افتتراد شتتنوا گتتزارش شتتد  استتت روان در جمعیت آسیب

ی، اختتتلات  شخصتتیت، اعتیتتاد و شتت یژررواناختتتلات  اضتت رابی و خ اتتی، اختتتلات  
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ی شناختی یا یادگیری و یا اختلات  هایناتواناختلات  رشدی. علاو  بر این، ممکن است  

: ربی، تایلایستتینگ، راد و 1399)نیکختتو و پوبتتداری،  داشتتته باشتتدببانی و ارتباطی وجود  

توستتو آناندستتن، جوبفیتتا ، لیدرستتن و  شتتد انلاا ی هایبررستت (. در 2020، 1همکتتاران

دیتتد  ( نشان داد  شد که مشتتکلا  ستتلامت روان بتترای کودکتتان آستتیب2023)  2همکاران

بتتر استتاس   عمتتدتاًهتتا  شنوایی نسبت به همتایان شنوای خود شیوع بیشتتتری دارد و ایتتن یافتتته

مشتتکلاتی کتته ایتتن دستتته اب کودکتتان بتتا آن   ابجم ههای مع م و والدین بود  است  گزارش

افستتردگی، ژرخاشتتلری، اضتت راب و اختتتلات  رفتتتاری دوران تتتوان بتته  روبرو هستند متتی

دیتتد  (. افتتراد آستتیب2023کودکی اشار  کرد )آناندسن، جوبفیا ، لیدرسن و همکاران،  

ی، استرس، بدرفتاری فردن ی بی  هابی آسشنوایی به نسبت جمعیت عمومی، میزان بیشتری اب  

کنند. عوامل متعددی مانند دسترستتی محتتدود بتته در دوران کودکی و خشونت را تلاربه می

ببان اشار  در اوایل کتتودکی )ماننتتد محرومیتتت اب ببتتان(، مشتتکلا  والتتدین بتتا یکتتدیلر، 

انزوای اجتماعی، تعصب اجتماعی و به حاشیه راندن و موان  اجتمتتاعی فرهنلتتی در جامعتته، 

 ، شتتنوایی ایلاتتاد کنتتد دگانیدبی آستت تواند مشکلا  روانی و عاطفی را برای بسیاری اب می

ی، انگ، عد  دسترسی بتته ختتدما  ن ی نشهی حاشعوامل اجتماعی مانند فار، تعصب اجتماعی،  

(. در 2020،  3)کتترو  گذارنتتدیمدید  شنوایی تأثیر  نامتناسبی بر افراد آسیب  طوربهو بیکاری  

دیتتد  ( نشتتان داد  شتتد افتتراد آستتیب2020)  4های ژتتانزر، ژتتار ، ژتتارتز و همکتتارانبررسی

اجتمتتاعی  - شنوایی در ماایسه با همتایان شنوای خود بیشتر احتمال دارد وضتتعیت اقتصتتادی

ی بهداشتتتی و ژیامتتدهای هتتامراقبت، استتتفاد  نامناستتب اب  ترفی ضتتع، دانش سلامت  ترن یی ژا

دید  شنوایی اغ تتب بتتا بتته حاشتتیه ی بهداشتی را تلاربه کنند. افراد آسیبهامراقبتنام  وب  

و در معتترخ خ تتر بتتاتی ستتواد و دانتتش   شتتوندیماجتماعی و اطلاعاتی مواجه    شدنراند 

ژیشین نشان دادنتتد  م العا  (.2020ناکافی سلامت هستند )ژانزر، ژار ، ژارتز و همکاران،  

دید  شنوایی بیشتتتر احتمتتال دارد وضتتعیت ستتلامت فهنتتی ضتتعیفی و ستت ش که افراد آسیب
 

1. Roze, Tijsseling, Rudd & et al 
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باتتری اب خ ر ق بی عروقی، ناامنی غذایی، خشونت شریک جنسی صمیمی و رویتتدادهای 

افسردگی، اض راب،   ابجم هنام  وب دوران کودکی را نشان دهند. سلامت روان ضعیف،  

متتواد و اختتتلات  استتترس ژتتس اب ستتانحه   سوءمصتترفانزوای اجتماعی، افکار خودکشی،  

دیتتد  شتتنوایی گتتزارش شتتد  استتت )ژرتتتز، دایهتتل، ژ تتگ و معمتتوتً در میتتان افتتراد آستتیب

 (.2018،  1همکاران

دید  شنوایی، احتمال ابتتتلا بتته تهدیدا  گوناگون سلامت روان افراد آسیب  بهباتوجه  

اختلات  اعتیادی در این افراد بیاد است. اختلات  اعتیادی طیف وستتیعی اب اختتتلات  را 

هتتای هوشتتمند، سوءمصرف مواد، مصرف الکل، وابستلی به گوشتتی  ابجم هگیرد  در بر می

یک اص لاح جدید است که مربو  بتته  2نوموفوبیا بخش و مصرف اوژیودها.های آرا دارو

ت فتتن  دادنابدستتتمخفف فوبیای بدون ت فن همرا ، یا ترس  به ت فن و ابحدش ی بوابستلی 

ختتاص، نوموفوبیتتا بتترای توصتتیف  طوربتتهشتتود. بتته ت فتتن مشتتخ  متتی نداشتتتن یدسترسیتتا 

دادن ت فتتن ارتبا  با دیلران به دلیتتل اب دستتت دادنابدستاض راب، ترس و ناراحتی ناشی 

عاد  دارنتتد،  هادستلا برای افرادی که به استفاد  اب این  و یوبههوشمند یا خرابی اینترنت، 

دید  شنوایی ناش حیاتی گوشی هوشمند در بندگی افراد آسیب  به  باتوجه.  شودیماستفاد   

ای کتته گونتتهبه گوشتتی هوشتتمند ژیتتدا کننتتد بتته  ابحدش ی برود این افراد وابستلی  گمان می

 (. اب طرفتتی دیلتتر3،2022هتتا ژدیتتدار شتتود )آود و حمتتدهای اض راب و تتترس در آننشانه

 عنوانبتته رایتت باشند؛ ب توانندیمدید  شنوایی مفید برای افراد آسیب  و یوبهی هوشمند  هات فن 

ی اجتمتتاعی، احستتاس هاشتتبکهکتته بنتتدگی مستتتال، ارتباطتتا ،    کننتتدیمهایی عمل  ژ تفر 

ی هتتات فن ، عم کردهتتای متعتتدد  حالن یباا.  کنندیمی اض راری را تسهیل  هاکمکامنیت و  

 دید  شتتنواییآسیب تا کاربران شودیمدسترسی بیشتر به ارتباطا ، باعث  و یوبههوشمند، 

 (.2023، 4لئووابسته شوند )گان، وانگ و  هاآنبه  

های های مخت ف، وابستلیهای متعددی اب ببانشنوایی با گرو   دگانیدبی آسجامعه  
 

1. Pertz, Plegue, Diehl & et al 

2. Nomophobia 

3. Awed & Hammad 

4. Guan, Wang & Liu 
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شواهدی مبنی بتتر میتتزان بتتاتتر   رغمیع فرهنلی هستند.    _   های اجتماعیاجتماعی و هنلاار

دیتتد  شتتنوا، و نوشیدن خ رنا  الکل در بین افتتراد آستتیب  بودن اختلات  سلامت رفتاری

(. مشخ  شد  استتت 2021، 1اند )آلداتر و کونرگرفتههمچنان کمتر مور م العه قرار  هاآن

آمریکایی است. طبق نتایج   ساتنبزرگدر میان    سوءمصرفین ماد  مورد  ترجیراکه الکل  

 21با حدود  2016مورد مصرف مواد مخدر و الکل در سال   کشور درنظرسنلای که در این  

درصد گزارش کردنتتد کتته در یتتک  56انلاا  گرفت، حدود   سالبزرگکنند   هزار شرکت

یکتتی  عنوانبتته. مشابه با جمعیت عمومی، الکل اندکرد ما  گذشته مشروبا  الک ی مصرف 

دیتتد  شتتنوایی بیمتتار بتتالی آستتیب  808ها بتترای مصتترف متتواد در بتتین  ترین انتخاباب ارجش

ی توجهقابتتلی  هتتاینابرابر(.  2019،  2مشاهد  شد )کاشالنلار، هوگ یند، سیمونز و همکتتاران

شتتنوایی بتته دلیتتل  دگانیدبی آسدر دسترسی و استفاد  اب خدما  بهداشت رفتاری در میان 

ی بهداشتتتی، هامراقبتی در مراکز اعتمادیبدسترسی محدود به اطلاعا  بهداشتی، ترس و 

شتتنوایی، موانتت  ارتبتتاطی و فاتتدان اطلاعتتا  و   دگانیدبی آستت ترس اب انگ بدن در جامعه  

دید  شنوایی برای درمتتان اعتیتتاد عد  مراجعه فرد آسیب  ابجم هتوانند  خدما  نامناسب می

 (.2021خود به الکل باشد )آلداتر و کونر، 

دیتتد  شتتنوایی یتتا اند افراد با نارستتایی حستتی اعتتم اب آستتیبتحایاا  ژیشین نشان داد 

مخدر بیشتتتری دارنتتد. اب  موادکنند احتمال گرایش به مصرف دید  بینایی بندگی میآسیب

دید  شنوایی بتتا افتتراد شتتنوایی داری بین افراد آسیبدادند تفاو  معنیطرفی این نتایج نشان

شتتنوایی کتته   دگانیدبی آستت   حتتالن یبااعادی در مصرف مواد و مصرف الکل وجود ندارد.  

آورنتتد و مصرف الکل بیاد دارند با احتمتتال خی تتی بیشتتتری بتته مصتترف حشتتیش روی متتی

ژردابنتتد )ژتتار ، شنوایی با احتمال بیشتری به مصرف مواد صنعتی میدید نوجوانان آسیب

 (.3،2021لی، ژار  و همکاران

های اجتمتتاعی باعتتث افستتردگی و داد که اعتیاد به شبکه  ( نشان2023)  4ژووهش حمد
 

1. Aldalur & Conner 

2. Kushalnagar, Hoglind, Simons & et al 

3. Park, Lee, Park & et al 

4. Hammad 
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ی شتتناخت روانشتتود و گستتترش آگتتاهی  دیتتد  شتتنوایی متتیاض راب فراگیر در افراد آسیب

گیتتری شتتود، ایتتن ژتتووهش در نتیلاتتهشنوایی متتیدید باعث حفظ سلامت روان افراد آسیب

هتتای اجتمتتاعی در افتتراد دارای نتتاتوانی بتتر ک ی خود اب اثرا  راب ه معنادار اثر منفی شتتبکه

( نشتتان 2022) 1(. در ژتتووهش آود و حمتتد2023کند )حمتتد،سلامت روان آنان صحیت می

شنوایی که ترس اب دست دادن گوشی هوشتتمند ختتود را دادن دید که بنان آسیب  داد  شد

شنوایی بیشتر بتتود، اب طرفتتی تتترس اب دستتت دادن گوشتتی هوشتتمند بتتا دید اب مردان آسیب

 (.2022دید  شنوایی بیشتر بود )آود و حمد، تکانشلری باتتر در جمعیت آسیب

شد که افتتراد  نشان داد ( 2022)  2در ژووهش آکوبیرشو، مک کی و ریف و همکاران

شنوایی نسبت به افراد شنوا همتای خود مصرف مواد اوژیودی بیشتتتری داشتتتند و دید آسیب

و خارج اب حی ه درمانی بود  است )آکوبیشتتو، متتک کتتی، ریتتف و   ابحدش ی باین مصرف  

 (.2022همکاران،

دید  شنوایی ها، افراد آسیبباتوجه به بررسی ژیشینه ژووهش و نتایج قب ی این ژووهش 

با توجه به مسائل اجتماعی و فرهنلی مانند عد  اعتماد به افراد جامعه، طتترد شتتدن اب ستتوی 

ی محیو برای این افراد و عد  وجود برقراری ارتبتتا  باکیفیتتت بتتا سابمناسبجامعه و عد   

سایر اعضای جامعه، احتمال بیشتر ابتلا به اختلات  اعتیادی را اب همتایان ختتود در شتتنوایان 

بتته آن بتترای برقتتراری ارتبتتا  و   ابحتتدش ی بدارند، ترس اب دست دادن گوشتتی و وابستتتلی  

های ملاابی باعث فاص ه گتترفتن هرپتته بیشتتتر ایتتن افتتراد اب جامعتته استفاد  مرضی اب شبکه

احتمال مصتترف متتواد و   در این افراد،  ناکارآمدهای مااب ه  شود. اب طرفی با توجه با شیو می

است تا اختتتلات  اعتیتتادی در  بر آنالکل در این جمعیت بیشتر است، بنابراین این ژووهش 

دید  شنوایی را با بررسی مرور سیستماتیک انواع آن را شناسایی کند و به دنبال افراد آسیب

شتتنوایی  دگانیدبی آستت بیشتتترین نتتوع اختتتلات  اعتیتتادی در جامعتته   ستتلالژاسخلویی بتته  

 پیست، است.

 
 

1. Awed & Hammad 

2. Akobirshoev, McKee, Reif  & et al 
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 روش پژوهش
مند عبتتار  مند یا سیستماتیک بود  است. مرور نظا روش ژووهش حاضر اب نوع مرور نظا  

 یع متت   یهتتاژرستتش ختتاص متمرکتتز استتت و اب روش  کیکه بر    یژووهش ع م  کاست ی

 یهتتاژووهش   یهاافتهی   ی و ت خ  یابیانتخاب، ارب  ،ییشناسا  یبرا  شد ن یی تع  ش ی و اب ژ  قی دق

آن استتت کتته   سابدیرا اربشمند م  کی ستماتی . آنچه مرور سشودیهمانند اما ملازا استفاد  م

نتتتایج پنتتدین  کردنبیتت ترکبدیهی استتت  یم.رسیتوان بات اب برآورد موردنظر م کیما به 

-آورد تا م العتتهتری جهت مداخ ة اثربخش فراهم میو دقیق  نانی اطمقابلژووهش، برآورد  

 (.1395،  سراج باد ؛ به نال اب عباسی و 2009ای منفرد )مرکز مرورها و انتشار،  

مبنتتایی بتترای سابی اطلاعا  معتبتتر و ارائتته  ی ملثر، در یکپارپهبه شک مند  مرور نظا 

ستتابی اطلاعتتا  ژتتووهش، جستتتلاوی کنتتد. یکپارپتتهگیری من اتتی ناتتش ایفتتا متتیتصمیم

هتتای مناستتب استتتفاد  شتتد، های داد  داخ ی و خارجی معتبتتر بتتا ک یتتدواژ ماات  اب ژایلا 

ژووهشتتی اصتتیل باشتتند. جامعتته -های داد  باید ع مینیز در ژایلا  شد پا کیفیت ماات   

بتتا اختتتلات  اعتیتتادی در  ژووهشتتی متترتبو –آمتتاری تحایتتق حاضتتر ماتتات  ع متتی 

ژووهشتتی در فاصتت ه  - در ملالا  ع می شد پا شنوایی، در قالب ماات   دگانیدبی آس

یتتافتن ماتتات   منظوربتتهاند. شد  انلاا  2023تا  2005و  1401تا سال    1390  یهابمانی سال

اشنوایان، اعتیاد و ناشتتنوایان و اختتتلات  ی اعتیاد در نهادواژ ی ک فارسی جستلاوی اینترنتی  

ایتتران، های داخ تتی: بانتتک اطلاعتتا  نشتتریا  کشتتور متتگاعتیادی در ناشنوایان در ژایلا 

سی ویکا، ژایلا  اطلاعا  ع می جهاد دانشلاهی و ژووهشتتلا  اطلاعتتا  و متتدار  ع متتی 

 .ایران، صور  گرفت

، IEEE PubMed رکتتت،یدا نس یستتا ،یختتارج یهتتالا یژا یستت ی ماتتات  انل  یبتترا 

Springer ،PsychInfo و Web of Science  هتتایبتتا ک یتتدواژ Deaf+substanceues, 

deaf+alcohol, deaf+tobacco,deaf+smoking, deaf+social media addictive, 

deaf + drug ماتتات  بتتا م العتته  آوریو جمتت جستتتلاو  قتترار گرفتتت ژتتس اب یموردبررس

. شتتد  انتختتاب  هااستخراج داد   یارتبا  با موضوع، ماات  مناسب برا  ن تعیی   و  هاآن  د ی پک

 ،یموردبررستت  یرهتتای در مناب  بتتر استتاس اهتتداف و ستتلات ، مت   موجود  هایداد   تیدرنها
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شتتد. تب  بتته فکتتر استتت    ی ت ختت   اتتا ی تحا   جیو نتتتا  هتتاافتهی  ،شناسیجامعه و نمونه، روش

 دتعتتدا تیتت صتتور  گرفتتت. درنها هتتاافتهیو  د ی عنوان، پکبهماات  با توجه    ییانتخاب نها

 .شدند  قی مااله انتخاب و وارد تحا  24تعداد    تیو درنها یآورمااله جم 

های هر ژووهش یک کد اختصاص داد  شد و سپس بتتا توجتته در روش تح یل به یافته

ماولتته  4کتتد در  24 هتتا تعریتتف شتتدند و ستتپس ماولتته بتترای یافتتته 4بتته تشتتابه موضتتوعا  

 ها محاسبه گردید.جایلذاری و فراوانی و درصد فراوانی یافته

 فلوچارت مرور سیستماتیک پژوهش  .1نمودار 

 

-جستلاوی اولیه و جم 

فارسی و  مااله 20آوری 

 مااله انل یسی 80

انل یسی  مااله 24

استخراج شد  در مورد 

اختلات  اعتیادی 

 شنوایانناشوایان و کم

مااله فارسی و  10حذف 

مااله انل یسی به دلیل  20

 نامربتبو بودن عنوان

مااله فارسی و  10حذف 

مااله انل یسی به دلیل  36

 نامرتبو بودن پکید 



 1402تابستان   | 54شماره |  چهاردهم سال  | ییافراد استثنا  یروان شناس | 158

 فلوچارت جستجوی مقالات در روش مرور سیستماتیک  .1جدول 

معیارهای ورود و انتخاب  

 ماات 

یی که اشار  به یک نوع اختلال اعتیادی داشتتتند، نتتوع م العتتاتی کتته وارد متترور هاعنوان

یتتا جمعیتتت  کنندگانشتترکتمند شدند )م العا  کمی، کیفی، توصیفی و آمیختتته( نظا 

شنوایی و اختتتلات  اعتیتتادی،   د  یدبیآس  ساتنبزرگ: نوجوانان، جوانان و  موردم العه

 کی وهرتز(  4تا   5/0بین  dB 81 <) آسیب شنوایی عمیق شنوایی عمیق

 معیارهای خروج م العا  

شتتنوایی   د  یدبیآستت ی در اعتیاد افراد  ژزشکروانهایی که ملا  آنان اختلات   ژووهش

 1401-1390هتتای  م العا  خارج اب باب  بمانی ستتال   ژووهشی،-است، ماات  غیرع می

 دسترس نبودن پکید  یا تما  متن ماات .  2023-2005و 

 های جستلاوروش

های فارسی: اعتیاد و ناشنوایان، الکتتل و ناشتتنوایان، های مورد جستلاو در سایتک یدواژ  

 های اجتماعی و ناشنوایانشبکه مصرف مواد و ناشنوایان، سیلار و ناشنوایان،

 ی خارجی:هاتیساهای مورد جستلاو در ک یدواژ  

Deaf+substanceues, deaf+alcohol, 

deaf+tobacco,deaf+smoking, deaf+social media addictive, deaf 

+ drug 

های اطلاعتتاتی و محتتدود  بمتتانی: اب ستتال های اطلاعاتی: لیست ژایلا  جستلاو در ژایلا  

بانتتک اطلاعتتا  نشتتریا  کشتتور متتگ ایتتران،  2005-2023و  1401تتتا تتتاری   1390

ستتیوی یکا، ژایلتتا  اطلاعتتا  ع متتی جهتتاد  ی و م العتتا  فرهنلتتی،انستتانع و ژووهشلا  

 یاطلاعتتاتهتتای دانشلاهی، ژووهشلا  اطلاعتتا  و متتدار  ع متتی ایتتران و ستتایر ژایلتتا  

PubMed,PsychInfo،IEEE،ScienceDirect مورداستتتفاد  هتتای ستتایر روش 

 ها.جهت بابیابی م العا  مرتبو، شامل بررسی فهرست مناب  و جستلاوی دستی آن

 
 نتایج نویسندگان سال عنوان ردیف 

1 
بار ژنهان بحران   تواندیمآیا ناشنوایی 

 مواد افیونی باشد؟ 
2023 Khan, R., & Isaacs-Itua, A. 

مصرف مواد در 

 ناشنوایان 

2 

تلاربیا  منفی بندگی، مصرف مواد،  

ی: ماایسه آورتاببهزیستی و 

 ناشنوا و شنوا  ساتنبزرگ

2022 Crowe, T 
مصرف مواد در 

 ناشنوایان 

3 

اربیابی و درمان یک بیمار ناشنوا با  

و   ها تیمحدود -اختلال مصرف الکل 

 ملاحظا  ویو 

2022 
Felhofer, Ann; Crowe, 

Teresa; AhnAllen, 

Christopher G.; Mistler, Lisa 

A.; Suzuki, Joji 

مصرف الکل  

 در ناشنوایان 

4 
اختلات  مصرف مواد در بین  

در   شنواکمناشنوا یا  ساتنبزرگ
2021 Park, D., Lee, O. E., Park, J., 

& Minnick, D. 

مصرف مواد در 

ناشنوایان و  
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 نتایج نویسندگان سال عنوان ردیف 

 شنوایانکم متحد ات یا

5 

و   دادنابدستانزوای اجتماعی، ترس 

ی اجتماعی در  هارسانهاستفاد  اب 

 دانشلاویان ناشنوا و شنوا 

2020 Lake, C. 

ی  هاشبکه

اجتماعی و  

 ناشنوایان 

6 
شیوع اقدا  به خودکشی در جمعیت  

 مواد بمانهمناشنوا با اختلال مصرف  
2019 Embree, J. A 

مصرف مواد در 

 ناشنوایان 

7 

شیوع مصرف الکل: یک نظرسنلای  

ناشنوا در   ساتن بزرگم ی اب 

 متحد ات یا

2019 
Kushalnagar, P., Hoglind, T., 

Simons, A. N., & Guthmann, 

D. 

مصرف الکل  

 ناشنوایان در 

8 

 سوءمصرفآموبش مااومت در برابر 

مواد مخدر: توجه ویو  برای  

 شنوا کمناشنوا یا  آموباندانش

2019 Johnson, R., & Sandberg, K. 

A. 

مصرف دارو در 

 ناشنوایان 

9 
ناشنوایی و الک یسم ناشنوایی و  

 الک یسم
2019 Hetherington, R. G. 

مصرف الکل  

 در ناشنوایان 

10 
نوشیدن در بین دانشلاویان کالج ناشنوا  

 شنوا کمو 
2019 Mason, T. C., & Schiller, J. 

مصرف الکل  

 در ناشنوایان 

11 

ی  هارسانهی استفاد  اب هاپالش

اجتماعی در میان افراد ناشنوا و  

 شنوا کم

2018 Kožuh, I., Debevc, M. 

های  شبکه

اجتماعی و  

 ناشنوایان 

12 

سن فراگیری ببان و شیوع رفتار  

خودکشی در جمعیت ناشنوا با اختلال  

 مواد بمانهممصرف 

2017 
Embree, J. A., Kinzeler, N. 

R., Fraker, S., Castle, S., & 

Wilson, J. F. 

مصرف مواد در 

 ناشنوایان 

13 

عنوان ابزاری  های اجتماعی بهرسانه

برای ج وگیری اب بابدارندگی آنلاین  

سابی ببان اشار   حاشیه بهباتوجه 

  آمریکایی و تلاربه فرهنلی ناشنوایان

عنوان ابزاری برای نمایش فرهنلی  و به

 و ببانی 

2016 Saunders, K. C. 

های  شبکه

اجتماعی و  

 ناشنوایان 

14 
تدوین و آبمایش یک برنامه درسی  

مبتنی بر مدرسه ضد دخانیا  برای  
2011 

Berman, B. A., Guthmann, 

D. S., Crespi, C. M., & Liu, 

W 

مصرف سیلار  

 شنوایاندر کم
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 نتایج نویسندگان سال عنوان ردیف 

 شنوا کمجوانان ناشنوا و 

15 
آموبش ژیشلیری اب دخانیا  در  

 مدارس ناشنوایان: دیدگا  اساتید 
2011 Berman, B. A., Guthmann, 

D. S., Liu, W., & Streja, L. 

مصرف سیلار  

 در ناشنوایان 

16 

رفتار خودکشی، اکتساب ببان و  

ناشنوایی: اربیابی راب ه بالاو  بین سن  

فراگیری ببان و شیوع رفتار خودکشی  

در یک جمعیت ناشنوا با اختلال  

 مواد بمانهممصرف 

2011 Embree, J. A 
مصرف مواد در 

 ناشنوایان 

17 

  ساتنبزرگهشدارهای دود برای 

ی  هالنال یس: ماایسه شنواکمخواب 

 شنیداری، بصری و لمسی 

2009 Bruck, D., & Thomas, I. R. 
مصرف سیلار  

 شنوایاندر کم

18 

ی سلامت روان، تنظیم  ابیخودارب

مدرسه و مصرف مواد در نوجوانان  

 شنوا کم

2008 Brunnberg, E., Boström, M. 

L., & Berglund, M 

مصرف مواد در 

 شنوایانکم

19 
به آموبش   شنواکمآیا جوانان ناشنوا و 

 ضد دخانیا  نیاب دارند؟ 
2007 

Berman, B. A., Streja, L., 

Bernaards, C. A., Eckhardt, 

E. A., Kleiger, H. B., 

Maucere, L., Wong, G., 

Barkin, S., & Bastani, R 

مصرف سیلار  

 شنوایاندر کم

20 
ی کنترل دخانیا  مبتنی بر  زیربرنامه

 شنوا کممدرسه برای جوانان ناشنوا و 
2007 Berman, B. A., Guthmann, 

D., & Sternfeld, C. 

مصرف سیلار  

 در ناشنوایان 

21 
آیا مصرف دخانیا  مشک ی در بین  

 دانشلاویان ناشنوا است؟ 
2006 

Berman, B. A., Bernaards, 

C., Eckhardt, E. A., Kleiger, 

H. B., Maucere, L., Streja, L., 

Wong, G., Barkin, S., & 

Bastani, R 

مصرف سیلار  

 در ناشنوایان 

22 
ژشتیبانی مثبت ناشنوایان برای بابیابی  

 مواد سوءمصرف
2006 

Alvarez, J., Adebanjo, A. M., 

Davidson, M. K., Jason, L. 

A., & Davis, M. I. 

مصرف مواد در 

 ناشنوایان 

23 
آموبش آگاهی اب الکل در کلاس  

 ان یشنواکمناشنوایان و 
2005 Wainman, Julie 

مصرف الکل  

 در ناشنوایان 

24 
مواد: مشک ی ژنهان در   سوءمصرف

 شنوا کمجوام  ناشنوا/ ناشنوا و 
2005 Debra Guthmann EdD & 

Vicki Graham III BS 

مصرف مواد در 

 ناشنوایان 
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 هاافتهی
افتتراد   بتتا  راب تته  درهایی که انتتواع اختتتلات  اعتیتتادی  ها ابتدا تما  ژووهش برای تح یل داد 

 شتتد یآورجم هتتای  ایتتن ژتتووهش   بهباتوجه  آوری شد، سپس  شنوایی بود جم دید آسیب

قتترار ی  موردبررستت   ببانیستت ی انل و    ببانیفارستت ها در مناب   نتایج استخراج شد. تما  ژووهش 

هتتای های مرتبو با این ژووهش یافت نشد، ژتتووهش ژووهش   ببانیفارسمناب   گرفت؛ اما در  

این ژووهش نزدیک بودند انتخاب شدند و بتته هتتر یافتتته ژتتووهش   عنوانبهی که  ببانیسی انل 

بنتتدی شتتدند. های واحدی دستتتهها در ماولهیک کد اختصاص داد  شد و بر اساس شباهت

-کد ساخته شد و در ماوله  24مااله با    24  تیدرنهااختصاص ژیدا کرد.    طباهکهر کد به ی

ی بنددستتتههتتای ملاتتابی های مصرف الکل، مصرف مواد، مصرف سیلار و اعتیاد به شتتبکه

 شدند.

 دیده شنوایی انواع فراوانی اختلالات اعتیادی در افراد آسیب .2جدول 

 درصد فراوانی  فراوانی  عنوان مقوله ردیف 

  25 6 دید  شنواییافراد آسیبدر مصرف سیلار  1

  83/20 5 دید  شنوایی مصرف الکل در افراد آسیب 2

  66/41 10 دید  شنوایی مصرف مواد در افراد آسیب 3

  5/12 3 دید  شنواییهای ملاابی در افراد آسیب اعتیاد به شبکه  4

 100 24 کل 

دیتتد  شتتنوایی در پهتتار ماولتته انواع اختلات  اعتیادی در افراد آسیب  2شمار   طبق جدول  

دیتتد  شتتنوایی ی شدند. بیشترین فراوانی مربتتو  بتته مصتترف متتواد در افتتراد آستتیببنددسته

( و مصتترف الکتتل درصتتد 25دید  شنوایی )(، مصرف سیلار در افراد آسیبدرصد  66/41)

هتتای ملاتتابی اعتیتتاد بتته شتتبکه ن ی بن یدرا( است. درصد  83/20دید  شنوایی )در افراد آسیب

 درصد( کمترین فراوانی به خود اختصاص داد  است. 5/12)

 گیریبحث و نتیجه
شتتد  های انلاا ی ژووهش هاافتهیبی ترک  باهدفژووهش حاضر با روش مرور سیستماتیک،  
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تتتا  1390سال اخیتتر ) 11دید  شنوایی در ی فراوانی انواع اعتیاد در افراد آسیبموردبررسدر  

ماالتتته  100اب بتتتین و  استتتت گرفتهصتتتور ( 2023تتتتا  2005ستتتال اخیتتتر ) 18( و 1401

که معیارهای ورود بتته ژتتووهش را  ببانیسی انل مااله  24در مناب  مخت ف تنها    شد استخراج

 بتتهباتوجتته داشتند انتخاب شدند و در مناب  فارسی طبق معیارهای ورود ژووهشی یافت نشد، 

 های مستخرج شد  نتایج بیر حاصل شد:ژووهش 

دید  شتتنوایی، دربار  اختلات  اعتیادی در افراد آسیب  شد استخراجدر میان ماات   

دیتتد  (، مصتترف ستتیلار در افتتراد آستتیبدرصتتد  66/41بیشترین فراوانی به مصتترف متتواد )

( در این جامعه است. کمتتترین فراوانتتی درصد  83/20( و مصرف الکل )درصد  25شنوایی )

 های ملاتتابیدید  شنوایی، اعتیاد به شبکهمربو  به اختلات  اعتیادی در جامعه افراد آسیب

 ( است.درصد 5/12)

ی یتتادگیری، آموبشتتی، هتتاتی فعالحتتواس انستتان بینتتایی و شتتنوایی استتت و    ن یترمهم

گسترد  با این دو حواس مرتبو است. اختلات  اعتیتتادی ابجم تته   طوربهارتباطی و عاطفی  

. اب ع تتل ردیتت گیدر برمفتترد ب کتته ختتانواد ، دوستتتان و جامعتته را   تنهانتتهاختلاتتی است که  

، خانواد ، باورهای شخصتتیتی، همستتاتن وخوخ قتوان به  گرایش مصرف افراد به اعتیاد می

و کنترل بابداری اشار  کرد. این عوامل بخش کوپکی اب ع ل گرایش بتته اعتیتتاد در افتتراد 

ختتاطر عتتد  برقتتراری ارتبتتا  دید  شنوایی بتتهتواند باشد. فرد آسیبدید  شنوایی میآسیب

نشان های ژیشین  ای هستند. در ژووهش  صحیش با جامعه دپار مشکلا  سلامت روان عدید

و عتتد  گتترایش بتته  ستتلامت رواناست کتته هتتوش هیلاتتانی و تنظتتیم هیلاتتانی در   داد  شد 

دارد )دهاتتان، کبتتودی، ع یتتزاد  و   معنتتاداردید  شنوایی اثر مثبتتت  مصرف مواد افراد آسیب

 (.2020همکاران،  

انتتد، ژتتس ختتانواد  دیتتد  شتتنوایی اب جامعتته طتترد شتتد اب طرفی پون کودکان آستتیب

ژنتتدار  و حمایتتت اجتمتتاعی ختتانواد  بتترای ی کتته ختتوداگونهبهکند ای ژیدا میجایلا  ویو 

شود، در ژووهش نریمانی، رشیدی و بردی نشتتان داد  شتتد کتته کودکان بسیار ضروری می

معنتتاداری دارد  ری تتتأثحمایتتت اجتمتتاعی ختتانواد  و خودژنتتدار  کودکتتان در نشتتا  آنتتان 
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 (.2019)نریمانی، رشیدی و بردی،

دید  شنوایی دارای خودکارآمدی باتیی، با احتمال کمتری ولتت  مصتترف افراد آسیب

( نشتتان داد 2021) ، حاج و و نریمانیبشر ژورفرد، طور که ژووهش طاهریمواد دارند، همان

، بشتتر ژتتورفتترد،  طتتاهری)  ی با کاهش ول  مصتترف متتواد همتترا  استتتخودکارآمدافزایش  

 (.2021حاج و و همکاران،

-عتتد  ارتبتتا  مناستتب بتتا جامعتته دپتتار عاتتب ع تبهدید  شنوایی جامعه افراد آسیب

شتتود افتتراد هایی مانند حل مسئ ه شدند کتته ایتتن بتته نوبتته ختتود باعتتث متتیماندگی در بخش 

به رفتارهتتایی ماننتتد مصتترف متتواد و   نداشته باشنددید  شنوایی که توانایی حل مسئ ه  آسیب

خوی و نریمانی نشان داد  شد که افراد ناشتتنوا نستتبت الکل روی بیاورند، در ژووهش ژرنیان

 (.2020خوی،داری داشتند )نریمانی، ژرنیانآبمون حل مسئ ه تفاو  معنیبه افراد شنوا در  

عتتد  برقتتراری ارتباطتتا  صتتحیش و    ع ت بتته دیتتد  شتتنوایی در جامعتته جامعه افتتراد آستتیب 

اند و دپار افسردگی و اض راب بات و معناداری هستند )کاشتتالنلار،  کارآمد به انزوا کشید  شد  

اب عتتد     توانتتد ناشتتی ایتتن افستتردگی و اضتت راب متتی  (. 2019، 1ریتتزمن، هولکومتتب و همکتتاران 

ژتتذیری شتتناختی نستتبت بتته مستتائل و مشتتکلا  بنتتدگی روبمتتر  ایلاتتاد شتتود، اوطتتارد،  انع اف 

ژتتذیری شتتناختی یکتتی اب ع تتل  ( نشان دادنتتد انع تتاف 2019)   نریمانی، صادقی، ع ی و و ع ادخت 

 (. 2019اوطارد، نریمانی، صادقی و همکاران، )  مهم در ایلااد فسردگی و اض راب است 

برختتوردار اب دید  شنوایی بتته لحتتار تتتاریخی نیتتز یتتک جامعتته کتتمجامعه افراد آسیب

برخورداری اب امکانا  امکان انلاتتا   امکانا  اجتماعی، سلامت و آموبشی هستند، این کم

کنتتد )آلتتداتر و الکتتل را بتترای آنتتان ایلاتتاد متتی ورفتارهتتای ژرخ تتر ماننتتد مصتترف متتواد 

برخورداری اب امکانتتا  اجتمتتاعی باعتتث ایلاتتاد احستتاس یی دیلر کماب سو(.  2،2021کونر

آن مشکلا  اجتمتتاعی  لاهی درنت دید  شنوایی به مراکز سلامت و نفر  و بدبینی افراد آسیب

( در 2019)  3طور کتته ماستتون و استتچی رخواهد آمد، همان  به وجودای برای این افراد  عمد 

 

1. Kushalnagar, Reesman, Holcomb & et al 

2. Aldalur & Conner 

3. Mason & Schiller 
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دیتتد  شتتنوایی نستتبت بتته دانشتتلاویان شتتنوا اب ژووهش خود نشان دادنتتد دانشتتلاویان آستتیب

مانند افسردگی، اختلات  اعتیتتادی ماننتتد مصتترف الکتتل و مستتائل   سلامت روانمشکلا   

 13کند اقداما  ژیشلیرانه برای ستتنین برند و این ژووهش فکر میی بیشتری رنج میفردن ی ب

 (.2019اسچی ر و ماسون،) سال ضروری است 18تا  

شتتود، در ستت ش  دیتتد  شتتنوایی در جامعتته ژیشتتنهاد متتی وضعیت افراد آسیب  بهترشدن برای 

کاشت ح زون و استفاد  اب سمعک را متتدنظر قتترار   ابجم ه خانواد  والدین مداخلا  بودهنلا  

هتتای حتتل مستتئ ه و  هتتایی در بمینتته ارتباطتتا  بتتین فتتردی، مهار  بتته ناشتتنوایان آموبش بدهنتتد،  

هتتا کمتتک  هتتا بتته آن . ایتتن مهار  شتتود هتتای اجتمتتاعی ارائتته  مدیریت استرس و همچنین مهار  

هتتای  استتتفاد  اب متتواد مختتدر، را    ی جا کنند تا بتتا مستتائل و فشتتارها بهتتتر ستتابگار شتتوند و بتته می 

اطلاعتتا  کتتافی    بایتتد بتتا   دید  شنوایی . افراد آسیب تری را برای مااب ه با مشکلا  ژیدا کنند سالم 

هتتایی دربتتار  اعتیتتاد،  . ارائتته آموبش شتتوند دربار  مخاطرا  و عواقب منفی مصتترف متتواد آشتتنا  

هتتا را  توانتتد آگتتاهی آن های ژیشلیری اب اعتیاد می اثرا  آن بر سلامتی و بندگی روبمر  و شیو  

  دیتتد  شتتنوایی افتتراد آستتیب بتته  .  ها به مصرف متتواد کاستتته شتتود مندی آن افزایش دهد و اب علاقه 

.  شتتود هتتا ارائتته  ای را برای ژر کردن وقت خالی و سرگرمی بتته آن های سابند  ها و فعالیت فرصت 

هتتای اجتمتتاعی و  تواننتتد شتتامل وربش، هنتتر، موستتیای، عضتتویت در گرو  هتتا می ایتتن فعالیت 

کننتتد تتتا احستتاس  کمتتک می   دید  شنوایی افراد آسیب ها به  ساختارهای حمایتی باشند. این روش 

ت و خوشبختی کنند و نیابهای روانی و اجتماعی خود را بدون نیاب به مواد مختتدر برطتترف  رضای 

تواننتتد ناتتش مهمتتی در ژیشتتلیری اب  می   دید  شتتنوایی افراد آسیب خانواد  و محیو اطراف  .  کنند 

  تواننتتد بتته های ژیشلیری، خانواد  می اعتیاد ایفا کنند. با ارائه حمایت، اطلاعا  صحیش و آموبش 

شتتنوایی    د  ی د ب ی آستت افتتراد  کمک کنند تا اب مسیر اعتیاد فاص ه بلیرنتتد.  دید  شنوایی افراد آسیب 

،  ی شتتناخت . مشتتاور  و راهنمتتایی در متتورد مستتائل روان ای مشاور  استفاد  کننتتد باید اب مناب  حرفه 

ب تته  ها مفید باشد. همچنین، راهنمایی در مورد راهکارهتتای ماا تواند برای آن اجتماعی و اعتیاد می 

آمتتوبش داد  شتتود    دید  شتتنوایی افراد آسیب به    . کند ها کمک می ها نیز به آن با فشارها و استرس 

ژتتیش    شتتان ی هایی کتته در بندگ ها و شتتانس های ستتالم بلیرنتتد و اب فرصتتت کتته پلونتته تصتتمیم 
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گیری، اربیتتابی ریستتک و تفکتتر ژیشتترو  های تصتتمیم برداری کنند. آموبش مهار  آیند بهر  می 

همچنین، بایتتد توجتته   . های سالم برای مواجهه با فشارها کمک کند ها در ایلااد را  تواند به آن می 

فرد دارد، بنتتابراین ممکتتن استتت راهبردهتتای مخت فتتی در  داشت که هر فرد و شرای ی منحصتتربه 

نکته این است کتته بتتا توجتته بتته نیابهتتا و    ن ی تر باشد. مهم   اب ی ج وگیری اب اعتیاد برای هر فرد موردن 

 .شرایو هر فرد، راهبردهایی انتخاب شود که بهترین نتیلاه را در ج وگیری اب اعتیاد داشته باشد 

در داختتل   شتتد انلاا هتتای  توان به کمبتتود ژتتووهش ی این ژووهش میهاتیمحدوداب  

دیتتد  شتتنوایی اشتتار  کتترد. اب ستتویی دیلتتر ژراکنتتدگی کشور در مورد اعتیاد افراد آستتیب

دید  شنوایی باعث ژیچیدگی این حوب  شتتد  استتت. همچنتتین آسیبموضوعا  اعتیاد افراد  

هتتای ی در بعضتتی اب ژتتووهش دگیدبی آستت های ببانی، وسی ه کمک شتتنوایی و ستتن  مهار 

دارای مشکلا    شد  استای که مورد غف ت واق   جامعه  مس ماًی مشاهد  نشد ،  موردبررس

 های هرپه بیشتر در این حوب  است.تخصصی هستند که نیابمند ژووهش 

 سپاسگزاری
شتتنوا و ناشتتنوا فعالیتتت اب همه متخصصان و مع مانی که در حوب  کودکان و نوجوانتتان کتتم

 کنند کمال تشکر را داریم.می

 تعارض منافع
 تضاد منافعی وجود ندارد.  گونهچی هکه در نتایج این ژووهش   دارندیمنویسندگان اعلا   
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