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  بررسی مصرف مواد مخدر در میان معتادان مرد در ایران

  

  دکتر عصمت فاضلی

  عضو بورد روانشناسی بالینی کشور استرالیا،

  و عضو هیأت علمی مؤسسه پژوهش و برنامه ریزي آموزش عالی

  فاطمه مولوي کارشناس ارشد در رشته مشاوره

  

  : کیده چ

در میـان  نظریـه باورداشـت تندرسـتی   این تحقیق با هدف بررسی توان پیش بینی مؤلفه هـاي  

نفـر داوطلـب از    124در ایـن راسـتا،   . معتادان مرد در ایران طراحی شده و به اجرا در آمـده اسـت  

معتادان مردي که به مراکز درمانی خود معرف سازمان بهزیستی و مراکـز خـودگردان و تشـکلهاي    

دمی، جمعیت آفتاب و تشکلهاي مربوط به معتادان گمنام مراجعه کرده و مرحلۀ اولیه درمـان یـا   مر

سم زدایی و نشانگان اولیه محرومیت را پشت سرگذاشته اند با استفاده از پرسشـنامه محقـق مـورد    

تـوان  یافته هاي تحقیق نشان می دهند که عامل منافع ادراك شده بالاترین . مطالعه قرار گرفته اند

بالعکس، از آنجـا کـه ایـن    . را در پیش بینی نگرش مثبت معتادان نسبت به مصرف مواد مخدر دارد

معتادان بارها اقدام به ترك مواد مخدر نموده و مجدداً به مصرف آن پرداخته اند، بـاور داشـت آنهـا    

ات در نظر نتایج به دست آمده کلیه فرضی. نسبت به وخامت نتایج به دست آمده کمرنگ شده است 

گرفته شده، به استثناي فرضیه مربوط به قدرت پیش بینی عامل وخامت ادارك شده، را تأیید مـی  

  .همچنین این نتایج با یافته هاي بسیاري از محققان دیگر هماهنگی و مشابهت دارند. کنند

  

  

صرف، وخامـت  الگوي باورداشت تندرستی، مصرف مواد ، معتادان به مواد، بازگشت به م: کلید واژگان

  ادراك شده نفع ادراك شده ، سم زدایی
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  مقدمه

روانـی   –در جهان امروز، مصرف مواد مخدر به مثابه یک از غم انگیزترین تراژدیها ابعاد زیستی 

با ایجاد  )1(مصرف طولانی مدت مواد مخدر. زندگی بسیاري از انسانها را متأثر می سازد 1اجتماعی –

ثیر سوء در وضعیت اقتصادي و اجتماعی شخص مصرف کننده یا معتاد می گـذارد،  اعتیاد نه تنها تأ

این معضل دیـرین دامـن   ) 1992، 2تفاهم خانوادگی نیز نقش تعیین کننده اي را ایفا می کند وراگ

  .گیر اکثریت قریب به اتفاق کشورها است و تقریباً درکلیه جوامع به طور روزافزونی قربانی می گیرد

ملایمات اجتماعی و کمرنگ شدن بعد عاطفی زندگی موجب سرخوردگی و گرایش به افزایش نا

به همین جهت، . سوء مصرف مواد مخدر عده زیادي از جمعیت کشورها، بویژه نسل جوان، می گردد

چنانکه برخی از نویسندگان ، یکی از . در سالهاي اخیر جهانیان شاهد گسترش بیشتر اعتیاد بوده اند

حاد جوامع امروزي را مصرف روز افزون مواد مخدر و داروهاي روانگردان دانسته، و  مشکلات جدي و

؛ به نقل از براهنی و همکاران، 1379امینی، (نامگذاري کرده اند» عصر دارو« چند دهه اخیر را 

از جمله مهمترین .چنین روندي موجب نگرانی دولتمردان کشورهاي مختلف شده است). 1368

در . یها به اضمحلال کشیده شدن نیروي انسانی کشور و بارمالی حاصل از آن استدلایل این نگران

واقع، مصرف مواد مخدر، علاوه بر ایجاد مشکلاتی که به آنها اشاره شد، مسائل دیگري مانند ضعف 

بمان و همکاران، (توانمندي شغلی، فقر و ارتکاب رفتارهاي ضداجتماعی را نیز در پی دارد می آورد،

چنانکه، بعنوان مثال . زیراارتباط تنگاتنگی درمیان رفتارهاي مخاطره آمیز وجود دارد 1)1988

 60درتحقیقی در کالج نیوانگلند دریافتند که ) 1989، 3؛ به نقل از گونزالس1981، 2رومن و چسلر(

درصد از دانشجویانی که مرتب نوشابه الکی مصرف می کنند از چند ماده مخدر دریگر هم استفاده 

  . ی نمایندم

ضـریب همبسـتگی مثبـت زیـادي بـین       1993و همکارانش در سال   4به همین ترتیب، بنتین

با توجه بـه  . مصرف مواد مخدر وارتکاب تعداد زیادي از رفتارهاي ضد اجتماعی دیگر به دست آورند

) 1996، 8و گامـالون  7؛ مـور 1991، 6و کاستا 5جسر دوناون( این واقعیتها است که برخی از محققان 

  .تلقی می کنند تا یک رفتار معین  (Syndrome)مصرف مواد مخدر را در یک سیندرم 

                                                          
! -Bio – Psycho – Social  

! - Wragg  

! - Beman

! - Wechsler

! - Gonzalez  

! - Bentin  

! - Donovan  
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  طرح مسئله و مبانی نظري

یکی از عمده ترین دلایل نگرانی کشورها شیوع اعتیاد در میان جوانـان در سـنین پـایین تـر و     

 New South Wales drug and Alcoholبنـا بـه گزارشـی    . حتـی در بـین زنـان اسـت    

Directorare 1994) ( همچنین طبق نتایج حاصله . سن شروع به اعتیاد کاهش پیدا کرده است

انجام گرفته اند، تعداد زنان جوانی که سیگار مـی کشـند    9از تحقیقاتی که توسط مکی مک آلیستر

  .نزدیک به تعداد مردان سیگاري همسن آنها شده است

یت کشورها میزان مرگ و میر نابهنگام را شیوع مصرف مواد مخدر در میان قشر عظیمی از جمع

چنانکه بررسیها نشان می دهند، از هر پنج مرگی که در کشور استرالیا اتفاق می . افزایش داده است

، 100اداره خدمات انسـانی و بهداشـت  (افتد یکی بر اثر  به مشکلات حاصل از مصرف مواد مخدر است

متجاوز از یک چهارم از تلفـات  ) 1378مترجم، (همچنین بنا به نوشته میرفخرایی (1994)) 1994

مصرف سیگار و الکل به تنهایی موجب مرگ . جانی جامعه آمریکا مربوط به مصرف مواد مخدر است

بـه همـین ترتیـب، در    . زودرس حدود یک میلیون نفر از ساکنان کشور آمریکا در سـال مـی گـردد   

  .اد جان خود را از دست می دهندانگلستان، بیش از یکصد هزارنفر در سال بر اثر اعتی

قرار . به دلیل شرایط اقلیمی ویژه، وضع کم و بیش مشابهی برجامعه ایران حکمفرما است

گرفتن در جوار دو کشورتولید کننده مواد مخدر، جوان بودن جمعیت کشور و مسایل اجتماعی، 

رئیس سازمان . اخته استمبارزه با مبادلات و مصرف مواد مخدر را با شرایط پیچیده تري مواجه س

بهزیستی با حضور دبیرکل مبارزه با مواد مخدر ، در مصاحبه اي مطبوعاتی با اعلام افزایش معتادان 

، روزنامه همشهري(تعداد آنها را در گزارش رسمی کشور یک میلیون و سیصد هزارنفر اعلام کرد 

  )4/4/1380مورخ 

درصد از آنها با اعتیـاد دسـت و    22یم، حدود میلیون نفر در نظر بگیر 60اگر جمعیت کشور را 

و آقایی  در میان جوانان ایران نشان می  1پنجه نرم می کنند، در حالیکه یافته هاي تحقیقی اسپنسر

چنین روند رو به رشد حاکی از . درصد از آنها به مصرف مواد مخدر پرداخته اند 13دهند که حدود 

شاید استفاده از . جه یا مبارزه تاکنون کار ساز نبوده اندآن است که روشهاي معمول پیشگیري، معال

  .نظریه هاي روانشناختی در تغییر رفتار بتواند راهی براي تغییر این روند بیابید

                                                                                                                                                                     
! - Costa  

! - Moore  

! ! - Gullone  

! ! - Allister  

! ! -Department of Human Services and Health  

! - Spencer  
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  2یکی از نظریه هاي ارزشمند روانشناسی در این زمینه نظریه یا الگـوي بـاور داشـت تندرسـتی    

نظریه باور . اي مخاطره آمیز علیه سلامتی می باشداین نظریه براي درك و پیش بینی رفتاره. است 

میلادي توسط روانشناسان آمریکایی، به جامعه رواشناسـی و علـوم    1950داشت تندرستی در دهه 

7و بکـر 6این نظریه بعداً توسط افرادي مانند مـیمن   1990، 5، ریمر4، لویس3تربیتی ارائه شد گلانتز

بیش از سه دهه است که این . ه صورت منسجم تري در آمد، ب9و روزن استاك  8، هو خبام) 1975(

اجتماعی مورد اسـتفاده محققـان روانشناسـی، جامعـه شناسـی و       –نظریه به عنوان یک ابزار روانی 

، 12؛ چمپیون1991، 11و موتري10بیدل (روانپزشکی براي تبیین رفتار مخاطره آمیز قرار گرفته است 

1988 (  

اساسی است که به کمک آنها به پـیش بینـی     13اراي چهار مؤلفهنظریه باورداشت تندرستی  د

این مؤلفه ها بترتبیب عبارتنـداز  . می پردازد) در اینجا مصرف مواد مخدر(ء رفتار معینی  رفتار یا سو

  . 17و موانع ادراك شده 16، منافع ادراك شده15وخامت ادراك شده   14حساسیت ادارك شده

ذیري فرد باز می گردد؛ بدین معنی که کسی که بـه مصـرف   حساسیت ادارك شده به آسیب پ

اعـم   –مواد مخدر می پردازد تصور می کند که احتمال ابتلاي وي بـه آسـیبهاي حاصـل از اعتیـاد     

برحسب مؤلفه و خامت . بسیار کم است –ازجسمانی، خانوادگی، شخصیتی، اجتماعی و حتی قانونی 

منظـور از  . مصرف را در مورد خـویش بـاور نـدارد    ادراك شده، شخص مزبور شدت خطرات ناشی از

منافع ادارك شده این است که از مصرف چنین موادي منافعی عاید فرد مصرف کننده مسی شـود،  

چنانکه فرضاً از این راه به گروهی که برایش اهمیت دارد می پیوندد، یا این کار برایش لذت بخـش  

                                                          
The Health Belief  Model or HBM! -  

! - Glantz

! - Lewise

! -Rimer

! -Maiman

! -Becker

! -Hochbaum

! -Rosenstock

! ! - Biddle

! ! - Mutri

! ! -Champion

! ! -Components

! ! -Preceived Suseptibility  

! ! - Preceived Severity  

! ! - Preceived Benefits  

! ! - Peceived barriiers  
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ء رفتار موانعی وجود  براي ترك چنین رفتار و یا سوموانع ادراك شده گویاي این امر است که . است

گروهـی کـه بـه آن    ) نرم(چنانکه فرضاً شخص در اثر اجتناب از مصرف مواد، که بعنوان هنجار. دارد

متعلق است دوستان خود را از دست می دهد، یا اینکه از نظر جسمی و روانی دچـار نـاراحتی مـی    

  . شود

دو مؤلفـه  ) 1975(و بکـر مـیمن   ) 1990(با روزن اسـتاك   ، همراه)1990(و همکاران  1گلانست

و دو مؤلفه دیگر ) Threat(» تهدید«اولیه را که مربوط به خطرات حاصل از مصرف مواد مخدراست 

یـا  » نتـایج مـورد انتظـار   «را که به نتایجی که انتظار می رود شخص در اثـر مصـرف بـه آن برسـد     

)Outcome Expectation (بر آن افزود 2اثربخشی -مؤلفه دیگري به نام خود این محقق . نامید .

برخی از محققان معتقدنـد  . به کار نمی رود HBMولی این مؤلفه معمولاً در همه موارد استفاده از 

درکلیه کارها عمومیت دارد ، لذا نمی تواند خاص مصرف مواد مخدر یا سوء رفتار دیگـري   S-Eکه 

نظریه پردازان معتقدند که عوامـل دیگـري نیـز بـه عنـوان      برخی از . 3)1993(تلقی گردد مادوکس 

می توانند در پیش بینی اعمال مخاطره آمیز ، مانند استعمال مـواد مخـدر، بـا     4متغیرهاي اصلاحی

مهمتـرین متغیرهـاي اصـلاحی از نظـر     . مؤلفه هاي دیگر نظریه باور داشت تندرستی همراهی کنند

ن متغیرهاي اصلاحی،  از نظر این نویسـندگان ، مسـائل   مهمتری. باورداشت تندرستی همراهی کنند

که به عنوان رهنمود هاي عمل با تأثیر گذاري بر چهار مؤلفـه  . فرهنگی و خصوصیات فردي هستند

فرد را  به طور غیر مستقیم به سوي انجام عملی رهنمون می شـوند؛ چنانکـه،    HBMاصلی نظریه 

فرهنگی یا تحصیلی شخص می تواند موجب گـرایش   به عنوان مثال، وضعیت اقتصادي، اجتماعی و

؛ 1990؛ گلانتز و همکاران، 1992، 6؛ فیک1990، 5فرارو(وي به انجام یک عمل مخاطره آمیز گردد 

  ). ؛ روزن استاك1987، 9و ایورسون 8، هرسی7مولن

ماننـد گلانتـز و همکـاران    (را  بسـیاري از محققـان    HBMتوانمندي پیش بینی شده نظریـه  

به اثبات رسیده است با این وصف، از دید برخی دیگر از ) 1999، 10، وایت1990روزن استاك ،1990

                                                          
! - Glanset  

! - Self – efficacy  

! - Maddux  

! - Moddifying Variables  

! - Ferrolro  

! - Fick  

! - Mullen  

! - Hersey  

! - Iverson  

! ! -Witte  
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این  11دنیسون .نیز مانند سایر نظریه هاي تحقیقاتی داراي محدودیتهایی است HBMنویسندگان، 

محدودیت ها مربوط به این می شود که در بسیاري از پژوهشها مؤلفه هاي انتخابی مـورد اسـتفاده   

را یکجا به کار ببـرد و یـا    HBMکمترپژوهشی یافت می شود که کلیه مؤلفه هاي . ر می گیرندقرا

به عنوان  الگویی  روانشناختی  HBMدیگر اینکه، . اقدام به ادغام این نظریه هاي دیگر نکرده باشد

کـه   در توجه به عوامل دیگر مؤثر در رفتار فرد، مانند عوامل محیطی، کوتاهی کرده است در حـالی 

این عوامل در انجام رفتار واجد اهمیت اند؛ چنانکه ممکن است شخص، د راثر گرایش مثبت بعضـی  

  .از افراد مهم زندگی خویش، اقدام به انجام امري کند

در پاسخ به این خرده گیري ها می توان گفت که در غالب پژوهش هایی که در این زمینه انجام 

همچنین انتخاب مؤلفه هاي مختلف از نظریه هاي . ته شده اندگردیده چهار مؤلفه اصلی به کار گرف

مشابه خاص پژوهش هاي مربوط به این نظریه نیست، بلکه در بسـیار از تحقیقـات در زمینـه علـوم     

علاوه بر این، عوامل منـافع و موانـع ادراك   . انسانی چنین استفاده هایی از نظریه ها به عمل می آید

چنانکـه ممکـن   . را تأمین می کننـد  HBMطی یا اجتماعی نظریه شده تا حدودي جنبه هاي محی

است شخص، براي پذیرفته شدن در گروهی و بهره مند گشتن از کمکهاي آن گروه، به انجام اموري 

بالعکس، ممکن است شخص مزبور به منظور اجتنـاب از تـرك   . بپردازند که براي گروه اهمیت دارند

توجه به این واقعیت ها و . مانند ترك مواد مخدر، صرفنظر نماید دوستان و یا گروهی از انجام کاري،

در پـیش بینـی رفتـار     HBMدقت در یافته هاي پژوهش هاي انجام شده می کننـد از توانمنـدي   

در اینجا،  به عنوان ادبیات تحقیق، به .  مخاطره آمیز، از جمله استعمال مواد مخدر حکایت می کنند

در مورد مطالعه مصرف مواد مخدر  HBMل توجهی که با به کار گیري بیان برخی از پژوهشهاي قاب

  .انجام گرفته است، می پردازیم

را د رمصرف دخانیـات در محـل کـار ودر یـک      HBMو همکارانش نقش ) 1997(1استاکتون

مؤلفـه اصـلی  از مؤلفـه هـاي     4در ایـن تحقیـق،   . طیف زمانی شش ماهه مورد بررسی قرار دادنـد  

HBM  نفر از کارمندان  844همچنین . وه مؤلفه خود پنداري، مورد استفاده قرار گرفته بود، به علا

یافته هاي . شرکت درکشور آمریکا به عنوان اعضاي نمونه به طور تصادفی انتخاب گردیده بودند 63

این بررسی حاکی از آن بودند که منافع ادراك شده نسبت به چهار مؤلفه دیگر قـدرت بیشـتري در   

  .ینی مصرف سیگارداردپیش ب
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! - Stocketon  
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گرچه نمونه تحقیق یادشده داراي اعضاي متعددي بود که به طـور تصـادفی انتخـاب شـده بودنـد،      

همچنین تعداد مؤلفه هاي به کارگرفته شده و مدت مطالعه مناسـب بـه نظـر مـی رسـند، ولـی در       

ان اسـتراحت،  تعمیم نتایج به دست آمده به جوامع عمومی باید محتـاط بـود، زیـرا معمـولاً در زم ـ    

کارمندان یک سازمان سعی به آن دارند تا از طریق استفاده از سیگار یا صرف یک نوشیدنی به سایر 

به این معنی که منافع هر یک از آنهـا  . همکاران بپیوندندو دوستی برقرار کنند یا آن را حفظ نمایند

بـا دیگـران در محـل کـار      ایجاب می کند که با توسل به وسیله اي که جهت ایجاد ارتباط دوستانه

ممکن است چنین شرایطی در مجامع دیگـر کمتـر مصـداق    . احساس امنیت بیشتري داشته باشند

  .پیدا کند

در میـان دانـش آمـوزان دوره     4و کرنز 3، سیلوربرگ2تحقیق دیگري دراین زمینه توسط اسمال

این بررسی، از دو مؤلفـه  در . دوم متوسطه در یکی از دبیرستانهاي بزرگ ایالات متحده انجام گرفت

رفتارهاي مخاطره آمیز مورد بررسی عبارت بودند از . استفاده شد HBMمنافع و موانع ادراك شده 

نتایج به دست آمده نشان دادند  که دختران بیش  .صرف مشروبات الکلی و ارتباط جنسی زود رس

که دخترها از هزینه مربـوط و   بدین معنی.از پسران موانع پرداختن به این رفتارها را درك می کنند

علاوه بر این، در کلاسهاي بالاتر یافته هـاي خـویش را در قالـب    . دچارشدن به بیماري نگران بودند

چکیده اعلام داشتند که پسران بیش از دختران جذب رفتار مخاطره آمیز مضر براي تندرستی مـی  

  .رفتارها گسترده تر می شودهمچنین ، با افزایش سن، درك موانع پرداختن به چنین . شوند

است، ولی جامعه مورد بررسی این  HBMگرچه موانع ادراك شده یکی از قویترین مؤلفه هاي 

علاوه بر این ، محققان صرفاً افزایش سن را در گسترش . تحقیق محدود به یک دبیرستان بوده است 

کـلاس هـاي بـالاتر در اینجـا     درك موانع مؤثر دانسته اند، در حالی که متغیر افزایش اطلاعـات د ر 

احتمال دارد که با ارتقاي سطح دوره هاي آموزشی ، آگاهی دانش پژوهان نیز از . کنترل نشده است

  .خطرات حاصل از چنین رفتارهایی افزایش پیدا کرده باشد

به بررسی ارتباط بین مصرف مـواد مخـدر والـدین و کودکـان پـیش دبسـتانی و       ) 1993(1هان

اجراي برنامه هاي پیشگیري از اسـتفاده از مـواد مزبـور توسـط کودکـان خـویش       مشارکت آنها در 

استوار و نمونه مورد بررسی آن دویست نفر از  HBMچهارچوب نظري این تحقیق بر پایه . پرداخت

از نظر باورداشت آسیب پذیري و وخامت حاصل از مصرف مـواد مخـدر، بـین    . والدین مورد نظر بود

                                                          
! - Small  

! - Silverherg  

! - Kerns  
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ی ازاین مواد می پرداختند و آنهایی که مصرف نمـی کردنـد تفـاوت معنـی     افرادي که به مصرف یک

همچنین مصرف کنندگان مواد به اینکـه احتمـال دارد زمـانی فرزندشـان نیـز      . داري وجود داشت 

لذا، این افراد در برنامه هاي اولیه پیشگیري شرکت نمی . درگیر این مسأله شود باور ضعیفی داشتند

 HBMتحقیق بر توانمندي پیش بینی مؤلفه آسیب پـذیري ادراك شـده در    یافته هاي این. کردند

این وجود، از آنجا که امکان دارد این والدین با تصور اینکه کودکان پیش دبستانی . گواهی می دهند

تا با فکري به حال فرزندشان کننـد یـا   . درسن کم هستند و هنوز فرصت کافی براي آنها وجود دارد

به همین جهت، ممکن است ضعف باورداشت . مصرف خود اقدام نمایند زیاد است به ترك ماده مورد

آنها در مورد درگیر شدن فرزندشان در مصرف مواد مخدر به مدت زمان و امکان انتخاب یکی از راه 

  .هاي اجتناب از این معضل در مدت مزبور بازگردد

در این بررسـی، محقـق بـا بـه     . ددر میان جوانان آمریکایی انجام دا 2تحقیق دیگري را جانسون

بـه پـیش بینـی     HBMکارگیري حساسیت پذیري،  وخامت ادراك شده، و رهنمود عمل از نظریه 

نتایج به دست آمده نشـان دادنـد کـه وخامـت ادراك شـده بیشـترین       . مصرف مواد مخدر پرداخت

ه بعـدي ایـن   حساسیت ادراك شده پیش بینی کنند. همبستگی را با کاهش مصرف مواد مزبور دارد

گرچه این یافته ها با نتایج به دست آمده توسط بسـیاري از محققـان دیگـر    . رفتارمخاطره آمیز بود

هماهنگی دارد، ولی به نظر می رسد که مؤلفه هاي به کار گرفته شده در این تحقیق محـدود بـوده   

وانع ادراك شده را چنانکه تعداد متعددي از پژوهشگران ارزش پیش بینی مؤلفه هاي منافع و م. اند

بدون حضور این دو مؤلفه، قدرت پیش . هستند به اثبات رسانده اند HBMکه از مؤلفه هاي اصلی 

مؤلفه اصلاحی و فرعی رهنمـود  . بینی دو مؤلفه دیگر به کار گرفته شده چندان قابل  استناد نیست

  .شدعمل  در مقابل مؤلفه هاي اصلی نقش کارایی چندانی نمی تواند داشته با

 4مـولن، هرسـی و لورسـون    3، بـادزلی )1990(تحقیقات مشابهی توسط محققانی چـون فـرارو   

و جهت بررسی  HBMدر این تحقیقات ، از مؤلفه هاي . ، وسایرین انجام گرفته اند)1995(گونزالس

. مصرف مواد مخدر استفاده شده، و نتایج کم و بیش مشابهی با آنچه بیان شد به دست آمـده اسـت  

  .جتناب از اطاله کلام ، از توضیحات بیشتر در این باره خودداري می شودبراي ا

یـک تحقیـق   . در جهت بررسی مصرف مواد مخدر محدود بوده استHBMدرایران، استفاده از

محقق این تحقیـق بـا ترسـیم مـدلی     . دراین زمینه انجام داده است) 1998(بین فرهنگی را فاضلی 

به مطالعه مصرف مواد مخدر در  Action Theory  Reasonedو  HBMمرکب از مؤلفه هاي 

                                                          
! - Johnlton   

! - Bardsley  
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هدف عمده . و تهران پرداخته است) استرالیا(میان دانشجویان کالجهاي فنی و حرفه اي در سیدنی 

 Low Riskو  High Riskاین تحقیق ارزیابی توانمندي مدل طراحی شده در تفکیک دو گـروه  

نتایج به دست آمده نشان می دهند که این مدل در . در گرایش به مصرف این گونه مواد بوده است 

وخامت ادارك شده از . انجام وظیفه محوله در کشور استرالیا، در مقایسه با ایران، موفق تربوده است

HBM از نظریه دوم دراین تمایز سازي از سایر مؤلفه ها پیشی گرفته اند 1وهنجارهاي ذهنی.  

د نظر، قدرت پیش بینی مدل تهیه شده در ایران با سختی با این وجود، طبق یافته هاي تحقیق مور

چکیده گزارش یافته هاي این پژوهش حـاکی از آن اسـت کـه    . ماده اعتیاد آور نسبت معکوس دارد

اعتیاد اعضاي درجه اول و حتی دوم خانواده و دوستان، به عنوان افراد مهم زنـدگی در گـرایش   ) 1(

در فرهنگـی کـه مـردم    ) 2(ر نقش اول را بـازي مـی کنـد،     نوجوانان و جوانان به مصرف مواد مخد

مقیدات بیشتري نسبت به رعایت برخی شؤونات اجتماعی دارند تمایل کمتري به بروز مسائل منفی 

 –از میزان توان پیش بینی نظریه هاي روانـی  ) 3(زندگی مانند مصرف مواد مخدر نشان می دهند؛ 

  ی کاسته می شوددر فرهنگهاي غیر غرب HBMاجتماعی ماند 

گرچه این تحقیق اولین پژوهشی بوده که با این خصوصیت و وسعت در میان ایران و استرالیا 

انجام گرفته و یافته هاي ارزشمندي از آن استخراج شده است، ولی قدر مسلم این است که افزودن 

همچینن . ایدسایر شهرهاي این دو کشور به شهرهاي انتخاب شده می توانست بر جامعیت آن بیفز

انجام مطالعه مشابهی در میان ایرانیان مقیم استرالیا و مقایسه نتایج به دست آمده با یافته هاي این 

  . نتایج کندمطالعه در ایران می توانست جلوه بیشتري نصیب این

مطلب دیگري که می توان در اینجا به ذکـر آن پرداخـت نتـایج مطالعـات کتابخانـه اي دکتـر       

وي در سمینار جمعیت شناسی شـیراز، ضـمن ارائـه مقالـه اي     . است HBMدرباره ) 1372(مهریار

با این وجود، . و مؤلفه هاي اصلی آن می پردازد HBMتحت عنوان الگوهاي تغییر رفتار، به توصیف 

  .محتواي این مقاله بیشتر مربوط به بیماري ایدز است تا به مصرف مواد مخدر

  

روش پژوهش
2  

انجـام گرفتـه     5و کوتاه مدت  4است که به صورت پیمایشی  3زمینه یاب پژوهش حاضر از نوع

جامعۀ آماري آن عبارت است از کلیۀ معتادانی مردي که به مراکز درمانی خود معرف سازمان . است

                                                          
! - Subjective Norms  

! -Method  

! - Exploratory  

! - Survey  
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بهزیستی و مراکز خود گردان و تشکلهاي مردمی، جمعیت آفتاب و تشـکلهاي مربـوط بـه معتـادان     

و مرحلۀ اولیۀ درمان یا سم زدایی و نشانگان اولیه محرومیت را پشـت سـر   و مراجعه کرده    گمنام،

  .نفر است 124شیوة نمونه گیري بر پایۀ نمونه گیري داوطلبانه و اعضاي نمونه . گذاشته اند

تـا   » کاملاً موافقم«بوده که از 1محقق ساخته پنج گزینه اي ابزار جمع آوري اطلاعات پرسشنامۀ

براي تدوین این پرسشنامه چند گـام اساسـی برداشـته شـده     . ظیم گردیده استتن» مخالفم  کاملاً«

، شمایی کلی از پرسشنامه به HBMدرگام اول،  با مرجعه به ادبیات موجود در زمینه نظریه . است

گام بعدي به مطالعۀ کتابها، مقالات، بروشورهاي ایرانی . دست آمد و در ذهن پژوهشگران نقش بست

ن پوسترهاي اطلاع رسانی ترسیم شده در سازمان بهزیسـتی، کـه بـه بررسـی و     و خارجی و همچنی

 –اعم از جسمی، روانی، اجتماعی، اقتصادي، خانوادگی، و امثـالهم   –معرفی پیامدهاي مصرف مواد 

  .پرداخته بودند، اختصاص یافت

 و چه به صورت اخص HBMچه در باب  –درگام سوم، به بررسی پرسشنامه هاي تدوین شده 

از طریق جستجوي گزارشهاي کتبی و الگترونیکـی اقـدام    –در باب اعتیاد و اثرات سوء مصرف مواد 

. بودنـد ) 1997(و استاکتون ) 1998(دو فقره از عمده ترین این پرسشنامه ها متعلق به فاضلی . شد

م شده در بررسی مواد مخدر تنظی 2این پرسشنامه با استفاده از رهنمودهاي سازمان بهداشت جهانی

  .بودند

پرسشـهاي بخـش   . پرسشنامۀ تدوین شده براي تحقیق حاضر داراي دو بخش مجزا از هم است

سؤال با مؤلفه هاي جمعیـت شـناختی    20اول ویژه مشخصات فردي است که مجموعاً در برگیرندة 

اختصاص یافته و شـامل   HBMبخش دوم  به مؤلفه هاي .در نظر گرفته شده اند ) دموگرافیک(یا 

. سـؤال اسـت   55در بر گیرنـدة   این پرسشنامه مجموعاً. ج بخش فرعی یا زیر مجموعه مجزا استپن

پرسشنامه و اینکه آیا سؤالهاي تـدوین شـده تـوان      3براي به دست آوردن اعتبار صوري و محتوایی

سنجش اهداف مورد نظر را دارا هستند یا خیر، علاوه بر تطابق آن با پرسشنامه هـایی کـه بـر پایـه    

HBM       تدوین یافته بودند، پرسشنامۀ مذکور در اختیار چند تـن از صـاحبنظران ایـن حیطـه قـرار

  .گرفت

                                                                                                                                                                     
! - Cross - Sectional  

! - Likert Type  

! - Word Health Organization, WHO  

! - Face and Content Validity  
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4پس از اعمال نظرات اصلاحی آنها درسؤالات تدوین شده پرسشـنامه آمـاده اجـراي مقـدماتی    

غیر نسخه تکثیر و در اختیار افراد داوطلب در جامعه آماري،  30لذا، پرسشنامه مورد نظر در . گردید

پس از جمع آوري اطلاعات، بـا اسـتفاده از ضـریب آلفـا     . از اعضاي نمونه تحقیق حاضر، قرار گرفت

و ضـریب پایـایی کلـی بخـش دوم پرسشـنامه       HBMکرنباخ، ضرایب پایایی مؤلفه هاي چهارگانۀ 

، %86حساسـیت ادراك شـده معـادل    : ضرایب به دست آمـده بترتیـب عبارتنـد از    . محاسبه گردید

، نگرش به مصرف % 67، موانع ادراك شده %84، منافع ادراك شده % 91دراك شده برابر با وخامت ا

، باتوجه به سطح پایایی قابل قبولی که در مطالعه %89و ضریب پایایی کلی برابر با % 73مواد مخدر 

پـس از بررسـیهاي اولیـه و کدگـذاري     . آزمایشی به دست آمده بـود، مطالعـه اصـلی انجـام گرفـت     

امه ها، اطلاعات جمع آوري شده  قبل از سؤالات بسته پرسشنامه براي تجهیز و تحلیل آماري پاسخن

-SPSSوارد بسته بندي  X اینک نتایج به دست آمده در ایـن بررسـی از بخشـهاي    . در رایانه  شد

  :مختلف پرسشنامه اختصار ذیلاً بیان می گردد

  

  یافته هاي پژوهش

 40–38از پاسخگویان درگسترة سنی % 32می دهند که  یافته هاي توصیفی این پژوش نشان

از آنهـا در  % 20از این افراد د رسطح دوره اول متوسطه و حدود % 8/44میزان تحصیلات . قرار دارند

از اعضاي نمونه مورد بررسـی اذعـان داشـتند کـه داراي     % 42/27همچنین . حد فوق دیپلم هستند

داراي یک یا % 68/34از آنها متأهل اند که از بین آنها % 9/58به همین ترتیب، . مشاغل آزاد هستند

از افراد مورد مطالعه عنوان می کنند که قبل از اعتیاد % 1/83دوفرزند هستند از نظر مصرف سیگار، 

 20تـا   11از پاسخگویان بین % 2/53سن شروع به مصرف سیگار در بین . مصرف سیگار داشته اند 

  .سال بوده است

از شرکت کنندگان در تحقیق حاضر بیان می دارند که % 7/42مادة مصرفی،  در مورد نوع

شیوة مصرفی خود را توأمان یعنی هم بصورت % 42/27تریاك مصرف می کردند، و از بین آنها 

از % 1/37در مورد علل گرایش به اعتیاد، . خوراکی و هم به شکل تدخینی مصرف می نمایند

از آنها % 8/50حدود . طریق دوستانشان در این ورطه افتاده اند پاسخگویان عنوان می کنند که از

اذعان دارند % 58/22می گویند که سابقه اعتیاد در خانواده آنها موجود بوده است و از بین این افراد 

علاوه بر این، . که هم اعضاي درجه اول و هم اعضاي درجه دوم این افراد با این مسأله درگیر هستند

                                                          
! - Pilot- Study  
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ز شرکت کنندگان در تحقیق حاضر اظهار می دارند که اکثر دوستان آنان نیز معتاد ا% 50بیش از 

  .هستند

از اعضاي نمونه عنوان می کنند که قبل از این نیز دست به ترك % 9/83از نظر سابقۀ ترك، 

ز ا% 10/37افزون بر این، . بیش از سه بار سابقه ترك دارند% 8/50از میان این عده ، . اعتیاد زده اند

از  % 4/27قریب به . آنها علل بازگشت خود را به رفع اضطراب یا کاهش فشار روحی نسبت می دهند

در مورد بیماریهاي ناشی . بار با مراجع قضایی درگیري داشته اند 2-1این افراد اذعان دارند که بین 

را نشأت گرفته  پزشک معالج بیماري آنها 2می گویند که تا به حال بین یک الی % 6/22از اعتیاد، 

  .از اعتیاد آنان تشخیص داده اند

گنجانده شده در مدل نظري تحقیـق   HBMدر بررسی فراوانیهاي مربوط به مؤلفه هاي اصلی 

نمونه مورد مطالعه معتقد هستند که مصرف مواد مخدر میزان  از اعضاء% 56حاضر، مشخص شد که 

در برخـورد بـا عبـارت    . هی کاهش می دهدفشار روحی و احساس افسردگی آنها را براي مدت کوتا

از پاسخگویان گزینه هـاي مـوافقم و کـاملاً مـوافقم را     % 83اینکه اکثر مردم مواد مصرف می کنند، 

چنین باورداشتی حاکی از آن است که از نظر این افراد مصرف مواد مخدر یـک  . علامت      زده اند

، HBMمین جهت و با استناد به فرضـیه هـاي   به ه. امر پیش و پا افتاده و همگانی فرض می شود

می توان گفت که این گونه افراد، در مورد خویش، اعتقادي به خطر آفرینی نتایج حاصل از مصـرف  

  .مواد مخدر ندارند

از شرکت % 7/67در مورد احتمال ابتلاي خود فرد یا اعضاي خانواده وي به بیماري ایدز، 

9/83درمورد منافع ادراك شده ، . ي در این مورد  ندارندکنندگان در تحقیق حاضر گفتند که نظر

از پاسخ دهندگان به پرسشنامه دردست اجرا عنوان گردند که با مصرف مواد می توانند تعاملات % 

از پاسخگویان عدم % 80در پاسخ به سؤالی درباره موانع ترك اعتیاد، . اجتماعی خود را افزایش دهند

  .سازند  یا با مانع اصلی قلمداد کردن اطرافیان می پردازندهمراهی دیگران را مطرح می 

بـر   HBMدر محاسبات تحلیلی، چند عملیات رگرسیونی و برآورد همبستگی بین مؤلفه هاي 

چنانچه که بیان شد، در مدل نظري تحقیـق حاضـر، و   . پایۀ ضریب همبستگی پیرسون انجام گرفت

به کار گرفته شده بـه عنـوان عوامـل پـیش بینـی      ، چهار مؤلفۀ نظریه  HBMبر پایه فرضیه هاي 

. کننده موظف به پیش بینی نگرش مثبت اعضاي نمونه نسبت به استفاده از مـواد مخـدر بـوده انـد    

براي یافتن قدرت تبیین هر یک از این عوامل، چهار عامل مزبور به عنوان پیش بینی کننده و متغیر 

نتایج به دست آمده . له اي رگرسیونی قرارداده شدندبه عنوان یک متغیر وابسته در معاد» نگرش « 

با اینحال، در اینجا عامل وخامـت  . نشان می دهند که پیش بینی سه متغیر مستقل معنی دار است
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بر حسب نتایج حاصـل  . ادراك شده در مقابل پیش بینی کننده هاي قویتر دیگر کمرنگ شده است

سبت به مصرف مواد مخدر منـافع ادراك شـده بـا    شده، بهترین پیش بینی کننده نگرش معتادان ن

موانـع حساسـیت ادراك شـده    . می باشد%     276معادل با ) بتـّا(ضریب رگرسونی استاندارد شده 

روابـط بـین    1شکل شماره . در مقام دوم و سوم قراردارند% 234و % 241بترتیب با ضرایبی برابر با 

  .متغیرهاي مزبور را نشان می دهد

بیشتر قدرت عامل وخامت ادراك شده ، این عامل به عنوان تنها پیش بینی کننده  براي بررسی

نتیجه به دست آمده نشان      . به همراه متغیر وابسته تحقیق حاضر وارد  معادل هاي رگرسیونی گردید

می دهد که این عامل در صورت عدم حضور پیش بینـی کننـده هـاي قـوي دیگـر از توانـایی لازم       

، % 204معادا) بتـّا(برحسب خلاصه این یافته ها،  ضرایب رگرسیونی استاندارد شده . ستبرخوردار ا

74/18 %t  =   0001و %P<  جزئیات بیشتري در مـورد نتـایج بـه دسـت آمـده در ایـن       . هستند

  .نشان داده شده اند 1محاسبات رگرسیونی مقایسه اي در جدول شماره 
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  ”وخامت ادراك شده ” مقایسه قدرت عوامل چهارگانه با . 1جدول شماره 

  

میانگین   درجه آزادي  جمع مجذور  نام عامل

  مجذور

  Pمیزان   Fمیزان 

  >P/001  242/7  263/69  4  05/227  جمع عوامل

  >P/02  286/5  79/58  1  79/58  وخامت 

  

اسبات، لازم بود مشخص گردد که چه رابطه متقابلی بین برخی از عوامل پیش علاوه بر این مح

به منظـور محاسـبه ایـن    . بینی کننده یا متغیرهاي مستقل مورد استفاده در این بررسی وجود دارد

نتایج به دست آمده نشان می دهد که این عوامـل  . روابط، از ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد

بیشترین ضریب همبستگی . با ضریب نسبتاً زیادي  با یکدیگر در ارتباط هستند به شکل معنی دار و

، اعضـاي  )1990(بین حساسیت و وخامت ادراك شده، یا بنا به توصیف روزن اسـتاك   %382برابر با 

Therat  اگرچه رابطه بین منافع و موانع ادراك شده معنـی دار و قابـل توجـه    . به چشم می خورد

زیرا منافع شخص سبب جذب وي به مصرف مواد می گردد و موانع مانع . نفی استاست ولی طبعاً م

  ).1990؛ روزن استاك، 1975بکر و مینمن ، . (از صرفنظر از آن می شوند 

لازم به یادآوري است که روابط متقابل تنگاتنگ مورد نظر نمایانگر این امر هستند کـه عوامـل   

به مصرف مواد مخدر با یکدیگر متحد می شوند و به کمـک  مزبور در پیش بینی نگرش افراد معتاد  

  .ترسیم گردیده اند 1این ارتباط ها و ضرایب مربوط در شکل شماره . هم می شتابند 

  

  بحث و نتیجه گیري

نتایج حاصل از بررسیها و تجزیه و تحلیل آماري تحقیق حاضر توانسـتند پاسـخ کلیـه سـؤالات     

ها، جز در موارد بسیار معدود، در جهت تأیید فرضیه هاي تحقیق این پاسخ. پژوهشی را فراهم آورند

اعم از آنچـه از   –در اینجا ، با توجه به اهمیت موضوع، برخی از یافته هاي عمده مورد نظر . هستند

بـا رعایـت    –طریق محاسبات توصیفی حاصل شده یا به وسیله بررسیهاي استنباطی به دست آمده 

  .ن می گردنداجمال و به طور اختصار بیا

از معتـادانی کـه   ) درصد 32(یافته هاي پژوهش حاضر نشان می دهند که در صد قابل توجهی 

بدین معنی که گرچه سن . هستند) سال 40-38(زیادي  اقدام به ترك نموده اند در سن نسبتاً اخیراً

استفاده می کردند و سوء استفاده از موادي که در گذشته معتادان مسن تر از آنها  –شروع به اعتیاد 
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. ،  ولی رابطه معکوسی بین افزایش سن و گرایش به اعتیـاد وجـود دارد  )1(کاهش پیدا کرده است –

؛فاضـلی،  1378به عنوان مثال، فرجـاد و همکـاران،   (این نتیجه با یافته هاي بسیار از محققان دیگر 

  .هماهنگ است) 1992؛ راگ،1998

ینه سطح تحصیلات حاکی از آن اسـت کـه بـا سـواد     همچنین فراوانیهاي به دست آمده در زم

. سطح  بالا تأثیر چندانی در اجتناب از مصرف مـواد مخـدر نـدارد    بودن  یا داشتن تحصیلات نسبتاً 

درصد از شرکت کنندگان در این تحقیق داراي تحصیلات متوسطه اند  و حدود  48چنانکه بیش از 

همچنانکـه  محققـانی چـون جسـر     . قـرار دارنـد   درصد از آنهـا در سـطح فـوق دیـپلم و بـالاتر      20

به اثبات رسانده اند، یکی از دلایل پناه بردن به مواد مخدر امیـد بـه کـاهش موقـت     ) 1997(وجسر

؛ مولن ، هرسی و ایورسون، 1990؛ گلانتز و همکاران، 1992؛ فیک، 1990فرارو، (فشار روحی است 

صد از معتادان مورد بررسی علت بازگشت خود در 37همان گونه  که بیش از ). 1990روزن استاك، 

  .درصد از آنها سابقه ترك مکرر دارند 84را به اعتیاد اضطراب و فشار روحی می دانند، حدود 

بـا توجـه بـه    . درصد از شرکت کنندگان در تحقیق حاضر متأهل هستند 59همچنین قریب به 

-11بـین  (ان در سـنین کـم   از پاسـخگوی % 2/53اینکه حداقل سن شروع مصـرف سـیگار در بـین    

بوده و اقدام به ترك اعتیاد در سالهاي اخیر انجام گرفته است، می توان گفت کـه داشـتن   ) سال20

  .همسر و فرزند می تواند عاملی براي اقدام به ترك اعتیاد، یا سعی در ترك آن، به حساب آید

موجبات مصرف مواد دیگر  در اینجا لازم به یادآوري  است که معمولاً مصرف یکی از مواد مخدر

درصـد از   83چنانکه بیش از ) . 1992؛ راگ، 1998؛ فاضلی، 1997جسرو جسر، (را فراهم می آورد

اعضاي نمونه مورد بررسی اظهار می دارند که قبل از اعتیاد به مواد مخدر سخت سیگار مصرف مـی  

اد را به کـار مـی بـرده انـد و     از آنها تلفیقی از دو، سه و چند نوع مو% 47همچنین حدود . کرده اند

هرویین مصرف می نموده اند؛ لذا پر واضح است که پیشگیري از  %11از آنها تریاك و % 42قریب به 

بعلاوه، اجتنـاب از اسـتفاده از یـک مـاده مخـدر شـخص را از       . مصرف مواد سخت تر به حساب آید

  ).1992راگ، (مصرف سایر مواد مصون می دارد 

مهم تحقیق حاضر وجود سابقه اعتیاد در خانواده و پیوستن به دوستان ناباب  از دیگر یافته هاي

، و نیـز   )2(این یافته ها مؤید نتایج به دست آمده از کارهاي پژوهشی بسیاري از محققان دیگر. است

درصد از پاسـخ دهنـدگان بـه پرسشـنامه      51چنانکه حدود . هستند) 1992(، هان )1998(فاضلی 

 37همچنـین بـیش از   . م داشته اند که چنین سابقه اي در خانواده آنها وجود داردهاي ارسالی اعلا

درصد از آنها یکی  از دلایل عمده گرایش خود به مواد مخدر را وجود دوستانی که مواد مصرف مـی  
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درصد از تکمیل کنندگان پرسشنامه ها اعلام داشته انـد   50علاوه بر این، بیش از . کنند دانسته اند

  .ثر دوستان آنها مواد مخدر مصرف می کنندکه اک

درصـد از اعضـاي نمونـه اعتقـاد چنـدانی بـه        64در محاسبات توصیفی الگوي نظري، بـیش از  

درصـد از آنهـا    80بـیش از  . حساسیت خویش در مقابل مضرات حاصل از مصرف مواد مخدر ندارند

در مـورد مؤلفـه موانـع ادراك شـده،     . مصرف مواد را وسیله ایجاد ارتباط بهتر با دوستان دانسته اند

درصد از افراد مورد بررسی عدم همراهی بستگان و دوسـتان را مـانع تـرك اعتیـاد خـود       81حدود 

را  که ) 1975بکر و مینمن، (و افرادي نظیر  HBMاین نتایج نظر ارائه کنندگان . قلمداد کرده اند 

  . در تکامل این الگو تلاش کرده اند تأیید می کند

ج حاصل از محاسبات تحلیلی داده هاي مربوط به الگوي نظري مؤید کلیه فرضیات تحقیـق  نتای

در اینجا، منافع ادراك . هستند –بجز فرضیه مربوط به توان پیش بینی عامل وخامت ادراك شده  –

شده با بیشترین ضریب رگرسیونی قویترین پیش بینی کننده گـرایش بـه مصـرف مـواد مخـدر بـه       

مانند اسـتاکتون و همکـاران،   (این نتیجه مؤید یافته هاي بسیاري از محققان دیگر  . حساب می آید

  .است) 1997

در اینجا، عامل وخامت ادراك شده در مقابل پیش بینی کننده هاي قویتر دیگر کمرنـگ شـده   

است، در صورتی که این عامل در یک معادله رگرسیونی دیگر نشان داد که به تنهاي در پیش بینی 

یکی از عمده ترین دلایل ضعف عامل وخامت ادراك شده . ش به مصرف مواد مخدر موفق استگرای

بدین معنی که از آنجا که شـرکت کننـدگان در   . د رتحقیق حاضر به اعضاي نمونه آن باز می گردد

در واقع . این پژوهش مدتی به مصرف مواد مخدر پردخته اند واهمه چندانی از نتایج وخیم آن ندارند

رداختن مکرر به امري خلاف هنجارهاي اجتماعی سبب عادي جلوه کردن در نظر عاملان  آن می ، پ

  .گردد

علاوه بر این یافته ها، نتایج حاصل از محاسبات پیرسون نشان می دهند که ضریب همبسـتگی  

. بزرگی در میان عوامل پیش بینی کننده مدل نظري تحقیـق حاضـر وجـود دارد    معنی دار و نسبتاً

ابط متقابل تنگاتنگ مورد نظر نمایانگر این امر هستند که عوامل مزبور در پیش بینی نگرش افراد رو

ایـن یافتـه هـا    . معتاد نسبت به مصرف مواد مخدر با یکدیگر متحد شده و به کمک هم می شتابند

روزن ؛ 1997؛ هان ، 1998؛ فاضلی ، 1975بکر و میمن ، (مؤید یافته هاي بسیاري از محققان دیگر 

با توجه به نتایج به دست آمده، مهمترین پیشنهادهایی کـه بـه نظـر مـی     . هستند) 1990استاك ، 

  : رسد در اینجا واجد اهمیت باشند ذیلاً آورده می شوند
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اولاً، جهت پیشگیري از اعتیاد،  چند واحـد درسـی در دوره هـاي متوسـطه و بـالاتر آموزشـی       

اهی لازم  از مضرات استفاده از مواد مخدر و حساسیت خویش گنجانده شود تا نوجوانان و جوانان آگ

بـدیهی اسـت کـه جهـت تنظـیم ایـن دروس و ارائـه آنهـا         . در مقابل این مضرات، را به دست آورند

  .مساعدتهاي افراد صاحبنظر در این زمینه، بویژه روانشناسان و مشاوران، ارزشمند خواهد بود

ادانی که به ترك اعتیاد اقدام می کنند ضمن به کارگیري   دیگر اینکه ترتیبی اتخاذ گردد تا معت

توصیه هاي پزشکی از خدمات یاورانه روانشناسان و مشاوران بهره مند گردند تا احتمال بازگشت به 

همچنین، در مراحل بعدي، بهتر است که  روانشناسان در آمـوزش  . درآنها کاهش پیدا کند 1مصرف

در کاریابی و جذب مجدد افرادي که ترك اعتیـاد کـرده انـد در     و مددکاران 2مهارت هاي اجتماعی

این خدمات سبب می شوند تـا کشـور اسـلامی ایـران رنـج      . اجتماع، کمکهاي ممکن را انجام دهند

کمتري را از بابت داشتن گروه کثیري از افراد کار افتاده و ناتوان و تحمل هزینه هاي حاصل از ایـن  

  .ناتوانیها متحمل گردد

  

:پی نوشتها 

  

یکی از ملموس ترین این تقسیم . تقسیم بندیهاي متنوعی از مواد مخدر صورت گرفته است  )1(

. انجام داده است) Word  Health Organization, WHO(بندیها را سازمان بهداشت جهانی 

مـوادي کـه   ) 1: (گروه تقسیم می شـود کـه عبارتنـد از   4بر حسب این تقسیم بندي، مواد مخدر به 

مواد روانگـردان کـه   ) 2(سستی ، کرختی و خواب آلودگی ایجاد  می کنند مانند تریاك و هرویین؛ 

اداره (دخانیات مثـل سـیگار   ) 4(مشروبات الکلی و ) 3(توهم زا هستند مثل ماري جوانا و کوکایین؛ 

  )1373کل مطالعات و پژوهشهاي ستاد مبارزه با مواد مخدر، 

  

  

)2(New South Wales Drug and Alcohol Diretorate , 1994  

  

)3(Wales Drug Alcohol Diretorate (1994)  

  

                                                          
! -Relapse  

! - Social Skills traning  
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