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 و هارسانه ضعف سکونت، محل بد وضع اجرایی، ضعف ای،مدرسه علل اجتماعی، علل خانوادگی، علل فردی،
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 راهکارهای معلمان همچنین. شد شناخته عوامل دیگر از تراهمیت پر( 91/2)رتبه با رسانه ضعف و( 95/3)رتبه با
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 مقدمه-1-1

ها به تبع که این آسیبطوریهای اجتماعی بودند بهها درگیر بسیاری از آسیبدر طول تاریخ بشریت تمامی انسان

های اجتماعی از دیرباز و مسائل گوناگون برای ایشان بوده است. مسئله مربوط به آسیبخویش حاوی مشکلات 

ها، مورد توجه اندیشمندان و متفکران قرار داشته و همزمان با گسترش انقلاب صنعتی و گسترش دامنه نیازمندی

دار ش شدید و دامنهها و نیازهای زندگی موجب گسترهای ناشی از عدم امکان برآورده شدن خواستهمحرومیت

(. از جمله 71: 1402الدین، تاجفساد، عصیان، تبهکاری، سرگردانی، دزدی و انحرافات جنسی شده است )امامی

باشد. اعتیاد به مواد مخدر، گیر جامعه است مساله بسیار مهم اعتیاد به مواد مخدر میهای اجتماعی که دامنآسیب

تواند هرگوشه از زندگی فرد را تحت تاثیر شری به شمار رفته و میامروزه یکی از معضلات اساسی زندگی ب

ی خانمان سوز لاسوء مصرف مواد و اعتیاد در بین مردم و جوامع به عنوان ب (.1393خویش قرار دهد )کاظمیان، 

نکته  های جوامع تبدیل شده است. همه متخصصان اعتیاد بر اینشهرت یافته و امروزه به یکی از بزرگترین نگرانی

 اجتماعی دانست -روانی -ت زیستیلااتفاق نظر دارند که اعتیاد و سوء مصرف مواد را باید یکی از بزرگترین مشک

ترین آسیب اجتماعی، جامعه انسانی را مورد هجوم خویش . اعتیاد امروزه به عنوان مهم(16: 1398)انصاری، 

توان گفت بیشتر کشورهای دنیا است که تقریبا می ( و به عنوان یک مشکل جهانی64: 1394قرار داده )ندیمی، 

باشند به طوری که کشور ما نیز به سبب شرایط جغرافیایی، تغییرات اقتصادی و اجتماعی، عوامل با آن روبرو می

های پیشگیرانه مناسب در معرض گسترش و فردی و محیطی با این معضل روبرو است و به سبب نداشتن مداخله

سوز واقع شده (. پدیده اعتیاد در عصر امروز به صورت یک معضل خانمان1394ی است )بهراد، تشدید این بیمار

شدن بسیاری از جوانان و نوجوانان، شیوع ها، به انحراف کشیدنو موجب ازهم پاشیدگی بسیاری از خانواده

توان (. از سویی می1381ها، و ضررهای فراوان اقتصادی و مرگ و میر شده است )اسعدی، بسیاری از بیماری

گفت اعتیاد موجب جرم، جنایت، سرقت، تجاوز، قتل، فروپاشی خانواده، از دست دادن شغل و رفتارهای 

( اثرات منفی بر سلامت فردی، خانوادگی، آموزشی و شغلی ایجاد، i ،2013پرمخاطره جنسی )آبالوا و همکاران

(. همچنین پیامدها و 2013کند )قریشی و شجری، ل میهای مالی و بار اجتماعی سنگینی بر جامعه تحمیو زیان

های سرپرست، درگیر شدن نسل جوان، به هدر رفتن سرمایهتبعات ناخوشایند و نامطلوب طلاق، فرزندان بی

ها و افزایش سایر انحرافات را از جمله سایر تبعات و مشکلات در پی اقتصادی و اجتماعی جامعه، پرشدن زندان

توان اشاره داشت مواد مخدر و اعتیاد نسبت به آن (. براین اساس می3: 1399ن کرد )ابراهیمی، مواد مخدر عنوا

                                                           
i.Abaloa Et al 
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های اجتماعی به تبع خویش شامل مشکلات و به عنوان یکی از معضلات اجتماعی شناخته شده و در اقلب آسیب

مضاعف بوده و بررسی مشکلات باشد براین اساس مقوله بسیار مهم اعتیاد نیازمند بررسی هرچه مسائل بسیاری می

 و مسائل آن و راهکارهای مقابله با آن لازم و ضروری است.

 بیان مسأله-1-2

آسیب های اجتماعی امروزه به خاطر آثار و پیامدهای منفی آن در کشورها مورد توجه متخصصان مربوطه قرار 

 انحرافی اعمال و رفتارها اجتماعی معلو گرفته و در جهت پیشگیری آن تحقیقات و اقداماتی صورت می گیرد. در

 و علل مطالعه شناسی آسیب، پزشکی در. شود می شناخته اجتماعی شناسی آسیب عنوان به خشن جرایم مانند

 به با مدرن شناسان جامعه و روانشناسان. شود می انجام آزمایشگاهی محیط در معمولاً که است بیماری عوارض

 یا مشکلات به اشاره برای اجتماعی شناسی آسیب اصطلاح از استفاده به شروع، جامعه در مفهوم همین بردن کار

در واقع  .گذارد می منفی تأثیر جامعه بر اغلب و کند می نقض را اجتماعی هنجارهای که اند کرده رفتارهایی

 که اعمالی یا انحرافی رفتارهای به اشاره برای که است فنی اصطلاح یک اجتماعی شناسی آسیب، اوقات اغلب

 قتل، ها فرهنگ بیشتر در، مثال عنوان به. شود می استفاده، است قبول غیرقابل یا غیراخلاقی اند کرده توافق جوامع

 از یکی از و است مضر جامعه برای زیرا، شود می تلقی اجتماعی شناسی آسیب یا انحرافی رفتار یک عنوان به

 در اجتماعی شناسی آسیب یک توان می را خانمانی بی، این بر علاوه. کند می تخطی اجتماعی اساسی مرزهای

در  (.i 2016،نظریه و تعریف: اجتماعی شناسی آسیب)گذارد  می پا زیر را اجتماعی هنجارهای زیرا، گرفت نظر

 به تمایل معنی به این میان اعتیاد به انواع مواد مخدر هم از جمله آسیب های اجتماعی قلمداد می شود. اعتیاد

ناراحتی  آن قطع که شودمی اطلاق ناراحتی احساس رفع یا لذت کسب برای ماده یک متناوب یا مستمر مصرف

 این. اندشده مطرح و شناسایی مختلفی عوامل اعتیاد به گرایش در. کندمی ایجاد جسمانی اختلالات یا روانی های

 مشکلات بسیاری سرچشمه.( هستند اهمیت حائز شناسی علت به مربوط مباحث در البته که) باشند چه هر عوامل

 شودمی همراه آسیب ها سایر با اغلب، خود ذاتی ویژگی های سبب به اعتیاد. هستند اجتماعی و خانوادگی، فردی

iطبق تحقیق هسه .شودمی جامعه ثمربخش نیروهای رفتن هدر موجب و i (2006اعتیاد ،) استفاده و اجباری نیاز 

 پذیرفته تشخیصی نامگذاری در روانی بیماری یک عنوان به بیماری این. است عادت کننده ایجاد ماده یک از

، تشخیصی نامگذاری در. شود می توجهی قابل اقتصادی و اجتماعی، بهداشتی مشکلات به منجر و است شده

 عنوان به اکنون اما. شد می گرفته نظر در انحرافی رفتارهای سایر همراه به شخصیتی اختلالات در ابتدا در اعتیاد

                                                           
i. Social Pathology: Definition and Theory 
ii. Hesse 
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. شود می تعیین توجه قابل ژنتیکی تأثیر با عاملی چند صورت به اعتیاد. شود می گرفته نظر در بالینی سندرم یک

(. بخاطر مسائل و چالش 104است )ص دو این بین متقابل تأثیر و محیطی عوامل تأثیر تحت اعتیاد همچنین ایجاد

ثیر منفی بر فرد و جامعه بجا می گذارد، بر مسئولان لازم است در های زیادی که از اعتیاد نشات می گیرد و تا

 جهت پیشگیری از این مسئله اقدامات جدی انجام دهند.

مطالعه وضع موجود در جهان و همچنین کشور ایران نشان می دهد، گرایش به اعتیاد در قشرهای مختلف 

تحقیق عماری، پاشاشریفی، هاشمیان و میرزمانی جامعه به سرعت بالا در حال افزایش است. برای مثال طبق 

(، در سال های اخیر جهان با آمارهای تکان دهنده ای از شیوع سوء مصرف مواد، عموما در سطح جامعه 1390)

 ( نیز اذعان شده است که ممنوعیت2006و خصوصا در جمعیت جوان و نوجوان مواجه است. در تحقیق هسه )

. است برخوردار زیادی حمایت از آمفتامین و حشیش، کوکائین، افیونی مواد مانند درمخ مواد علیه جهانی تقریباً

 و (، اعتیاد1400یا طبق گزارش روزنامه آفتاب یزد ). شود مواد مصرف مشکلات ایجاد مانع نتوانسته متأسفانه اما

 آمار. آیدمی حساب به بشری جوامع مشکلات بزرگترین از یکی که است زیادی هایسال آن از ناشی پیامدهای

 بر علاوه. هستند گروه این از بخشی هم معتاد آموزاندانش برخی روزها این که است ایاندازه به اعتیاد بالای

 هایحمایت و درمان مدیرکل نظر از. است شده تایید مخدر مواد مصرف اثر بر ایرانی 13 روزانه مرگ اینکه

 شده باعث، است اجتماعی و زیستی پدیده یک که اعتیاد ماجرای پیچیدگی موادمخدر با مبارزه ستاد اجتماعی

 مستمر کنندهمصرف نفر هزار 800 و میلیون دو حدود همچنین. باشد روروبه دشواری با آن مهار و کنترل کار

 همچنین. دهندمی تشکیل را کشور فعال جمعیت درصد 5.4 معادل که دارد وجود معتاد اصطلاحاً یا مخدر مواد

 شیوع کلی طور به. کنندمی مصرف مخدر مواد تفننی و غیرمستمر صورت به کشور در نیز نفر 600 و میلیون یک

 آموزیدانش جمعیت در، درصد 22.3 تا کارگری جمعیت در، درصد 5.4 کشور در مخدر مواد مصرف عمومی

 دهد. می تشکیل را زنان فعال جمعیت درصد 0.6 زنان در و درصد 4.7 دانشجویی جمعیت، درصد دو حدود

شود تا با بررسی بنابراین در این پژوهش بخاطر بالارفتن آمار اعتیاد در بین اقشار مختلف جامعه، سعی می

پژوهش های انجام شده و بهرمندی از دستاورهای آنها و همچنین از طریق مصاحبه با متخصصان و پژوهش میدانی 

 اعتیاد پرداخته شود.  از پیشگیری راستای در شیآموز متد و الگو ارائه و با معلمان به طراحی

 اهمیت پژوهش-1-3

با توجه به بالارفتن آمار اعتیاد در جهان و در بین مردم ایران، ضروریست در این زمینه توسط دست اندرکاران، 

رفتن آمار اقدامات پیشگیرانه صورت پذیرد چرا که همیشه هزینه پیشگیری کمتر از هزینه درمان است. در واقع بالا
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 یا اعتیاد در جامعه از بعد فردی و اجتماعی تاثیرات منفی در زندگی افراد به جا می گذارد. برای مثال اعتیادها

 زده تخمین جهانی بهداشت سازمان. گذارند می تأثیر عمومی سلامت بر مختلف طرق به، مواد مصرف اختلالات

. هستند جهان سراسر در میرها و مرگ کل از درصد 12.5 مسئول مجموع در مخدر مواد و تنباکو، الکل که است

 مخدر مواد و درصد 3.2 برای دخانیات، سالانه میر و مرگ از درصد 8.8 عامل الکل مصرف، خاص طور به

 قلبی های بیماری جمله از ها بیماری از یا بسیاری (.i 2002،جهانی بهداشت گزارش) است درصد 0.4 برای

 تحت توانند می اضطراب و افسردگی، پریشی روان، تنفسی های بیماری، هپاتیت، سرطان، مغزی سکته، عروقی

 استفاده از پس یا بالا دوزهای در داروها که دهد می رخ زمانی اثرات این از برخی. گیرند قرار مواد مصرف تاثیر

 مصرف سلامتی وضعیت. دهند رخ مصرف بار یک از پس تنها است ممکن برخی اما، شوند استفاده مدت طولانی

 مواد کنندگان مصرف سوء زندگی به امید و است مخدر مواد مصرف تأثیر تحت کلی طور به مواد کنندگان

 .(2006عمومی می باشد )هسه،  جمعیت از کمتر بسیار اغلب

 می مصرف مواد مستقیماً که کسانی از غیر به همچنین. گذارد می تأثیر مواد کنندگان مصرف بر تنها نه اعتیاد      

 کودکان در. گیرند می قرار خود والدین الکل نوشیدن تأثیر تحت کودکان، مثال عنوان به. گذارد می تأثیر کنند

 مواد مصرف سوء و، کرد مشاهده توان می را اثرات این، کنند می زندگی مواد کنندگان مصرف با که خردسالی

i،گلدن و استوارت فالس، کلی، کوک) شود می الکل مصرف از بدتر حتی مشکلاتی باعث i 2004 .)تراکم 

 بهداشتی و اجتماعی پیامدهای از تعدادی با، محل از خارج هایفروش چه و بارها چه، الکل هایفروشگاه بالای

 مصرف. است بوده همراه توجهیبی و آزاری کودک و، موتوری نقلیه وسایل تصادفات، خشونت مانند نامطلوب

شوند )هسه،  می خشونت قربانی اغلب و گیرند می قرار حوادث معرض در اغلب غیرقانونی مخدر مواد کنندگان

 مواد یا الکل به اعتیاد که افرادی. هم است اقتصادی-اعتیاد شامل بعد اجتماعی منفی پیامدهای (. حتی2006

i،آپمارک و لوندبرگ، استنباکا، روملزجو) کنند می کار کمتر دارند مخدر i i 2004 .)مواد کنندگان مصرف 

 هزینه، زندان. الکل کنندگان مصرف مانند، پردازند می بیمارستانی های تخت روی را هنگفتی های هزینه مخدر

 و پارل، فنوگلیو) می افزاید مخدر مواد و الکل به اعتیاد های هزینه به وری بهره دادن دست از و بهداشتی های

i،کوپ v 2003 .)کنترل هایگروه از بیشتر نیز مواد کنندگانسوءمصرف، پزشکیروان هایگروه سایر برخلاف 

دارند  را آمیزخشونت جرایم جمله از، جرایم ارتکاب احتمال، اندشده همسان جنسیت و سن نظر از که اجتماعی

                                                           
i. World Health Report 
ii. Cooke, Kelley, Fals-Stewart and Golden 
iii. Romelsjo, Stenbacka, Lundberg and Upmark 
iv. Fenoglio, Parel and Kopp 
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ه رکود و لذا رابطه اعتیاد با مسائل اجتماعی، ارتباطی دوجانبه است. از یک سو اعتیاد، جامعه را ب .(2006)هسه، 

انحطاط می کشاند و از سوی دیگر پدیده ای است که ریشه در مسائل اجتماعی، اقتصادی، فرهنگی و تربیتی 

(. در نتیجه به خاطر آثار نامطوب اعتیاد در زندگی فردی و اجتماعی باید در 1382جامعه دارد )محبوبی منش، 

 گردد.جهت پیشگیری این آسیب اجتماعی اقدامات جدی و فوری اتخاذ 

 اهداف تحقیق-1-4

 اعتیاد از پیشگیری راستای در آموزشی متد و الگو ارائه و طراحی هدف کلی: -

 هدف جزئی: -

 شناسایی ابعاد و مولفه های زمینه ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد در تحقیقات -1

 اعتیاد در تحقیقاتبررسی راهکارها جهت غلبه بر عوامل زمینه ساز جهت سوق دادن افراد به سمت  -2

 شناسایی ابعاد و مولفه های زمینه ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد طبق نظر متخصصان -3

 بررسی راهکارها جهت غلبه بر عوامل زمینه ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد طبق نظر متخصصان -4

 پیشگیری از اعتیادبررسی نقش خانواده و دولت در بحث متد های آموزشی جهت   -5

 بررسی اعتبار الگوی طراحی شده-6

ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه دوم متوسطه های زمینهترین ابعاد و مؤلفهمهمبررسی -7

 شهر اردبیل

ه معلمان پایه دوم ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاترین راهکارهای مقابله با عوامل زمینهبررسی مهم-8

 متوسطه شهر اردبیل
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های موردنظر متخصصان در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه دوم ترین ابعاد و مؤلفهبررسی مهم-9

 متوسطه شهر اردبیل

ترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان جهت غلبه بر سوق دادن افراد به اعتیاد از بررسی مهم-10

 اه معلمان پایه دوم متوسطه شهر اردبیلدیدگ

ترین متدهای آموزشی دولت و خانواده جهت غلبه بر سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان بررسی مهم-11

 پایه دوم متوسطه شهر اردبیل

 سوالات تحقیق -1-5

 اند؟به سمت اعتیاد کدامساز جهت سوق دادن افراد های زمینههای انجام شده، ابعاد و مؤلفهدرپژوهش-1

ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد چه راهکارهایی های انجام شده، برای غلبه بر عوامل زمینهدر پژوهش-2

 وجود دارد؟

 اند؟ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد کدامهای زمینهاز نظر متخصصان، ابعاد و مؤلفه-3

ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد چه راهکارهایی وجود عوامل زمینه از نظر متخصصان، برای غلبه بر-4

 دارد؟

 توانند استفاده کنند؟خانواده و دولت جهت پیشگیری از اعتیاد از چه متدهای آموزشی می-5

 آیا الگوی طراحی شده جهت پیشگیری اعتیاد از اعتبار لازم برخوردار است؟ -6

ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه دوم متوسطه شهر ای زمینههترین ابعاد و مؤلفهمهم -7

 اردبیل کدامند؟

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه دوم متوسطه ترین راهکارهای مقابله با عوامل زمینهمهم -8

 شهر اردبیل کدامند؟

نظر متخصصان در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه دوم متوسطه های موردترین ابعاد و مؤلفهمهم -9

 شهر اردبیل کدامند؟
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ترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان جهت غلبه بر سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه مهم -10

 معلمان پایه دوم متوسطه شهر اردبیل کدامند؟

دولت و خانواده جهت غلبه بر سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه ترین متدهای آموزشی مهم -11

 دوم متوسطه شهر اردبیل کدامند؟

 های کلیدی تحقیقتعاریف نظریاتی و عملیاتی اصطلاحات و واژه-1-6

و ارائه الگو و متد  یطراحهر عرصه فکری و نظری واژگان خاص خود را داشته و موضوع این پژوهش نیز که 

است از این قاعده مستثنی نیست. فلذا در  ادیاعت تیبا اولو یاجتماع یها بیاز آس یریشگیپ یدر راستا یآموزش

 شود.ذیل به بررسی تعاریف نظریاتی و عملیاتی واژگان کلیدی تحقیق پرداخته می

 تعاریف نظریاتی-1-6-1

 های اجتماعیآسیب-1-6-1-1

های اجتماعی شناخته شده ها روابط و گروهباب یک ضرر در انواع مختلف تشکلات، سازمانآسیب اجتماعی من 

رساند. هر زمانی که و به طور عام در کلیه مبانی اجتماع حضور داشته و به سلامت و رفاه و وفاق عمومی ضرر می

گیرد و به نوعی اختلال در آن ای از کارها و رفتارهای مشخص در تضاد با هنجارها و قوانین جامعه قرار مجموعه

طوریکه در مسیر پیشرفت و اصلاح جامعه شکاف ایجاد کند از آن به عنوان آسیب اجتماعی شناخته ایجاد کرده به

ای مانع در راستای توان اشاره داشت آسیب اجتماعی به عنوان مقوله(. بنابراین می1392شود )اکبری، می

 شود.ل در سطح جامعه میهنجارهای اجتماعی بوده و موجب معض

 های زیر بیان داشتند:های اجتماعی را به شکلآسیب

گردد که در چهارچوب مبانی اخلاق و قوانین عمومی آسیب اجتماعی به هر نوع اعمال فردی و جمعی اطلاق می-

با ممانعت شود و سرانجام اعمال جمعی رسمی و غیررسمی اجتماع، مورد توجه و عمل فعالیت کنشگران واقع نمی

گردد. به همین سبب نیز، افراد منحرف تلاش دارند که قانونی و یا قباحت اخلاقی و اجتماعی روبرو می

هایشان را از منظر نظارتگران قانون، اخلاق حاکم بر جامعه و نظم اجتماع پنهان کنند؛ چراکه در غیر این انحراف

(. براین 15: 1383جتماعی روبرو خواهند شد )عبداللهی، صورت با پیگیریهای قانونی، تکفیر اخلاقی و راندگی ا
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ها واقع های اجتماعی مورد طرد افراد یک جامعه بوده و این مقوله مورد تنفر آنتوان اشاره داشت آسیببنیان می

 گیرند.است و افرادی که مرتکب این اعمال هستند مورد تنبیه و توبیخ قرار می

 لالتماعی، چرا که زاییدهای جامعه و اجتماع است و ناشی از نوعی اختآسیب اجتماعی، پدیدهای است اج-

ای ههمچنین پدید .باشدنظمی در ابعاد اقتصادی، سیاسی، اجتماعی و فرهنگی نظام اجتماعی میکارکردی و بی

که دلیل پذیرد ای به جامعه دیگر، و از زمانی به زمان دیگر، در یک جامعه تفاوت میزیرا از جامعه ؛ستنسبی ا

(. بر این اساس نیز 11: 1381و منحصر به فرد هر جامعه است )محبوبی منش،  زهای فرهنگی متمایآن ویژگی

کننده در انواع ابعاد مختلف یک جامعه بوده و در هر توان گفت مقوله آسیب اجتماعی به عنوان نوعی مختلمی

 دارد.ای نسبت به فرهنگ و عقاید حاکم بر آن جامعه تفاوت جامعه

آسیب اجتماعی از دید اسلام نیز شکستن چهارچوب کرامت انسانی، چه فردی و چه جمعی است؛ زیرا اهداف -

گونه اسلام این است که آدمی بتواند به دور از هر دین و نژاد و مذهبی، آزادگی خودش را حفظ نموده و بدون هیچ

چهارچوب متعادل و منظم حق را پیدا کرده گیری و جوزدگی، عادت، فشارهای اجتماعی و غیره در یک جهت

توان اشاره داشت (. بر اساس اسلام نیز می9: 1395و به قدر فهم و درک خود از آن اطاعت نماید )شفیعی، 

آسیب اجتماعی با مقوله کرامت و شانیت انسانی منافات داشته و بایستی از آن دوری جست. به طوری که بتوان 

 ار نسبت به حق آشنا شده و آن را درک نمود.در یک چهارچوب مشخص و معی

 اعتیاد-1-6-1-2

ای تواند هر گوشهرود و میاعتیاد به مواد مخدر امروزه یکی از معضلات اساسی زندگی بشری به شمار رفته و می

 (. همچنین اعتیاد به عنوان یکی از معضلات شایع1393از زندگی بشری فرد را تحت تاثیر قرار دهد )کاظمیان، 

های بسیاری را هم بر در عصر امروز محسوب شده که سالانه افراد بیشتری را درگیر خود کرده و ضرر و زیان

کند. تعاریف و بیانات زیادی در حیطه اعتیاد به عمل آمده به طوری که ایشان و هم بر جامعه اطرافشان وارد می

(. بر این 24: 1398دهد)انصاری، بررسی قرار می ها این مقوله را از ابعاد مختلف مورد پایش وهر کدام از آن

 شود:اساس به تبیین و بررسی و شناخت اعتیاد از منظر تعاریف مختلف پرداخته می

اعتیاد فرایندی است که در آن زندگی جسمانی، شناختی، روانی، عاطفی، اجتماعی و روحی فرد معتاد دچار  -

رفتاری، نداشتن  سواسنوعی بیماری پیش رونده و مزمن دانست که وتوان می اعتیاد را  د.شول و آسیب میلااخت

کنترل، استمرار در مصرف مواد مخدر با وجود پیامدها و نتایج زیان آور و تحریف و کژفکری در تفکر عادی از 
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توان اذعان داشت اعتیاد به عنوان یکی از (. بر اساس این تعریف می1395)برنا، باشد خصوصیات عمده آن می

 های مهم موجب اختلال در انواع ابعاد زندگی افراد خواهد شد.انواع بیماری

های اعتیاد تعریفی است که کارشناسان تشخیص داروهای اعتیادآور سازمان ملل ترین تعریفاز جمله کامل-

که به  مسمومیت حاد یا مزمنىبر آن توافق داشته و بیان کردند که اعتیاد عبارت است از  1950متحد در سال 

-شود و داراى ویژگىحال شخص یا اجتماع زیان بخش بوده، از طریق استعمال داروى طبیعى یا صنعتى ایجاد مى

وجود یک ممکن،  وجود یک تمایل و نیاز شدید به ادامه استعمال دارو و به دست آوردن آن از هر طریق هاى

روانى و جسمانى به آثار دارو، به طورى که در  وجود وابستگىو  قه شدید به ازدیاد مداوم میزان مصرف دارولاع

: 1399باشد )جوادی، یم شود، یم وابستگى روانى و جسمانى در فرد معتاد هویدالااثر عدم دسترسى به آن، ع

ای است که افراد در آن نیاز به آن موادی توان اظهار داشت اعتیاد به عنوان مقوله(. بر اساس این عبارات می15

نمایند به صورتی که بدن آنها در نبود این مواد دچار مشکل شده و فرد را بر آن را استعمال می دارند که آن

 دارد تا به سمت این مواد سوق پیدا کند.می

واژه اعتیاد از نظر لغوی اسم مصدر عربی از ریشه عادت است که در فرهنگ لغت معین به مفهوم عادت کردن -

حالتی است که ضمن آن شخص از جنبه جسمی و روانی به دارو وابستگی باشد و در اصطلاح و خوگرفتن می

که احتیاج شدید و اجبار به مصرف داشته و قادر نیست به میل خود آن را ترک نماید. از کند، به طوریپیدا می

آور ای یاس(. بنابراین اعتیاد مقوله1396توان وابستگی یعنی ترس و ناامیدی دانست )ذوالقدر، سویی اعتیاد را می

و خطرناک بوده به طوری که افراد مبتلا به آن نیاز شدیدی به مصرف مواد مخدر داشته و فرد با اراده و میل خود 

 قادر به دوری از آن نیست.

توان آن را وابستگی شدید اعتیاد به عنوان یک بیماری جسمی، روانی، اجتماعی و معنوی بوده که درواقع می-

زا دانست که در صورت کنار گذاشتن آن، علائم ترک واع مواد مخدر، مواد محرک و توهمجسمی و روانی به ان

 (.i ،2006و سندرم محرومیت از مواد در افراد ظاهر خواد شد )گالانتر

گونه پذیر مغزی است ویژگی آن کندوکاو و استعمال وسواساعتیاد به عنوان یک بیماری مزمن بوده و بازگشت-

رود؛ چراکه مواد و ف نظر از نتایج مضر آن است. از سویی اعتیاد نوعی بیماری به شمار میاز مواد مخدر، صر

 (.42: 1394شود )بهراد، داروها سبب تغییر ساختار و کارایی مغز می

                                                           
i. Galanter 
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های گوناگون نظری توسط افراد توان اذعان داشت اعتیاد دارای تعاریف مختلف از دیدگاهبراین اساس می

گون بوده که هر یک از آنها اعتیاد را از منظر خاصی بررسی نمودند. بر بنیاد مطالب گفته های گوناو شخصیت

شود که در اثر استفاده از مواد مخدر بدنش نسبت به توان اشاره داشت فرد معتاد به شخصی گفته میشده نیز می

ا در خود ببیند مجبور است که آن عادت نموده و به آن وابسته شده به طوری که اگر بخواهد تاثیرات آن مواد ر

بیش از پیش از آن مواد استفاده نماید به طوری که در صورت عدم استفاده از آن دچار مشکلات گوناگون جسمی 

 و روانی خواهد شد.

 مواد مخدر-1-6-1-3

ده که مخدر برگرفته از خدر بوده که به معنی ضعف، تنبلی و سستی است. مواد مخدر به هر ماده خام یا ساخته ش

شود و شود که در غیر موارد طبی یا صنعتی بکار برده میای گفته میدهندهکننده یا تسکیندارای عناصر تحریک

شود. مانند سرخوشی و لذت، خواب ها باعث معتاد شدن و دگرگونی در سطح هوشیاری مغز میمصرف آن

از لحاظ جسمی و چه از لحاظ روحی یا آلودگی و سستی. به طوری که ضررهای بالای آن در فرد و جامعه چه 

 (.6: 1396اجتماعی نمایان شود )دشتی، 

 پدیدارشناسی-1-6-1-4

 به و شودمی تجربه و زیسته فرد یک توسط که است زندگی جهان یا زیستهتجربه مطالعه معنای به شناسیپدیدار

 پدیدارشناسی دو روش پدیدارشناسی پژوهشی رویکردهای در .نیست انسان از جدای واقعیتی یا جهان معنای

 بررسی را زیستهتجربه دو هر محققان گرچه که است مطرح( هایدگر)تفسیری  پدیدارشناسی و( هوسرل)توصیفی 

 توصیفی و شودمی انجام تفسیر بدون زیستهو تجربه پدیده توصیف توصیفی، پدیدارشناسی رویکرد در اما کنند،می

 تفسیری شناسی پدیدار و در گیرد،می صورت تجارب از هاییبندیطبقه و هابندیدسته ارائه با و مشروح دقیق،

 انجام محقق توسط افراد زیسته تجارب معانی تفسیر وضوح به و نیست محقق اصلی هدف توصیف، هایدگر

 (.i 4444ماستاکاس،) شودمی

 تعاریف عملیاتی-1-6-2

 اعتیاد-1-6-2-1

                                                           
i. Moustakas 
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ای است که افراد به پرسشنامه محقق ساخته در تحقیق حاضر، می میزان نمرهدر پژوهش حاضر منظور از اعتیاد 

 دهند.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 فصل دوم 

 ادبیات موضوع و پیشینه تحقیق
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 مقدمه-2-1

شود. در انتهای در این قسمت از تحقیق، به بررسی ادبیات نظری مرتبط با هریک از متغیرهای تحقیق پرداخته می

های مرتبط داخلی و خارجی اشاره خواهد داشت. با عنایت به به بررسی تعدادی از پژوهشاین بخش همچنین 

با  یاجتماع یها بیاز آس یریشگیپ یدر راستا یو ارائه الگو و متد آموزش یطراح»این تحقیق که به بررسی

 اعتیاد است.های اجتماعی و پردازد، محورهای مورد بررسی در این فصل شامل،  آسیبمی« ادیاعت تیاولو

 آسیب اجتماعی-2-2

اجتماعی را شناخت و آن را از مناظر گوناگون که توسط در این قسمت سعی برآن خواهد شد تا بتوان آسیب

اندیشمندان مختلف تحت بررسی واقع شده است بررسی کرد تا بتوان ناختی نسبت به ماهیت آسیب اجتماعی 

های اجتماعی مرحله بعدی آن یعنی شناخت انواع بسیار مهم آسیب داشت تا با داشتن اطلاعات در این حیطه وارد

های اجتماعی اعم از سرقت، خودکشی، پرخاشگری، فرار از شد. بر این اساس در ادامه این قسمت انواع آسیب

 خانه، انحرافات جنسی، فقر و در نهایت اعتیاد بررسی خواهد شد تا بتوان اطلاعاتی نسبت به این پاره از موارد

های اجتماعی داشت تا با غنی بودن از اطلاعات لازم در حیطه آسیب اجتماعی بخصوص حیطه اعتیاد وارد آسیب

 بخش دیگر یعنی بخش اعتیاد شویم.

 انواع آسیب اجتماعی-2-2-1

که برخی از این انواع طوریهای مختلف بوده بهها و مسائل اجتماعی انواعی تکراری در طی نسلبیشتر آسیب

های اجتماعی زیاد مشکلات اهمیت بیشتری در انواع نسلها داشته است. از سویی نیز عامل ایجاد و بروز آسیب

های اجتماعی به شمار آمده که مواردی همچون بهزیستی روانی و .. عامل و منشا بروز انواع آسیبطوریبوده، به
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ها است. و .. نیز موجب ظهور و بروز این آسیبو مباحث مالی و اقتصادی در جامعه و ایجاد اختلافات طبقاتی 

 های اجتماعی خواهیم پرداخت.ترین انواع آسیببراین اساس نیز در زیر به مهم

 سرقت-2-2-1-1

ترین جرایم در همه جوامع و یکی از رایج های اجتماعی و به عنوانبه عنوان یکی از آسیب سرقت یا دزدی

نیست که وقوع جرم درمناطق شهری رو به فزونی نهاده است و به همین تردیدی  .مخصوصاً جوامع شهری است

جرم سرقت پدیدهای . دلیل ترس و دلهره افراد جامعه از قربانی شدن جرم نیز به موازات آن افزایش یافته است

ی باشد؛ به عبارت دیگر سارق با ارتکاب سرقت سعاست که همزمان بر هم زننده امنیت مالی و جانی دیگری می

کند وضعیت خود را با تجاوز به مال دیگری بهبود ببخشد. ایجاد حس تهدید مالی و جانی در افراد جامعه می

کند، موجب ش و کسب دارایی و ثروت مشروع تضعیف میلاضمن آنکه تا حد زیادی انگیزه آنان را برای ت

های نظم عمومی و تقویت بنیان افزایش هرج و مرج در مناسبات و روابط اجتماعی و به دنبال آن تزلزل در

توان گفت سرقت به عنوان یکی از (. براین اساس می150: 1396)مقیمی،  سازمانی اجتماعی نیز هستبی

های اجتماعی من باب کسب ثروت از راه نامشروعی تلقی شده که به تبع خود مشکلات مالی و تهدیدات آسیب

 آورد.جانی را برای افراد جامعه به بار می

 خودکشی-2-2-1-2

عمل آگاهانه نابود سازی خود به دست خویشتن، در بهترین مفهوم یک ناراحتی چند بعدی است که انسان نیازمند 

با شد بلکه راه حلی برای یند. پس خودکشی یک رفتار تصادفی و بی معنی نمیزگبرای مساله خاص، آن را بر می

، iبرد )بیتوتراس و میشرای رنج میه طور غیرقابل اجتناببا شد که شخص از آن وضعیت برهایی از بحران می

های اجتماعی تلقی شده به طوری که افراد در توان اشاره داشت خودکشی از سایر آسیب(. در نهایت می2008

هایی است که شخص در وضعیت آن قرار آن آگاهانه دست به نابودی خود زده که این اقدام حاصل از بحران

 دارد.

 پرخاشگری-2-2-1-3

های زندگی بشری بوده و به عنوان یک مشکل و مسئله مهم در پرخاشگری به عنوان یکی از مسائل مهم دوران

(. پرخاشگری به عنوان رفتار کلامی و یا فیزیکی 2018ها رو به گسترش است )عیلام و همکاران، میان انسان

                                                           
i. Beautrais & Mishara 
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پرخاشگری  .(i ،1998باشد )گورمن و همکارانبرانگیز همراه است که امکان دارد با خشم و رفتاری مجادله

)ماتسورا و  توان در خدپنداره ضعیفباعث ایجاد مشکلات بسیاری شده که از انواع این مشکلات را می

iهمکاران i ،2009پیتر(، طرد از سوی همسالان)کریک و گروتi i i ،2001بردلی  (، عملکرد تحصیلی ضعیف(

iو همکاران v ،2001  و .. برشمرد. بنابراین پرخاشگری معضلی روبه بسط در سطح جامعه کنونی جهان است که )

در افراد مختلف قابل مشاهده است. این معضل نیز به تبع خود مشکلاتی را هم برای خود فرد داشته و هم برای 

 کند.اطرافیان ایجاد می

 فرار از خانه-2-2-1-4

های اجتماعی مورد توجه پژوهشگران و اندیشمندان بوده است. فرار کی دیگر از آسیبفرار از خانه نیز به عنوان ی

شود هرساله بیش که تخمین زده میاز خانه یک ناهنجاری است که در اغلب جوامع مدرن وجود داشته به طوری

(. براین اساس نیز 5: 1382شوند )معظمی، کنند و یا از خانه رانده میاز شش یک میلیون جوان از خانه فرار می

کند، کنند و خطرا متعددی که این افراد را تهدید میروند روبه افزایش تعداد افرادی که از خانه دارند فرار می

شود افراد وارد فرایند زندگی خیابانی پدیده فرار از خانه را به شکل یک آسیب اجتماعی درآورده و موجب می

(. پس براین اساس باید توجه 165: 1390مقدم، اید )افراسیابی و عربشده و خطرات زیادی ایشان را تهدید نم

داشت که معضل فرار از خانه نیز بسیار خطرناک بوده چراکه فرزندان از تحت کنترل خانواده خارج شده و به 

 پردازند که به تبع خود مشکلات بسیاری را به بار خواهد آورد.زندگی در خیابان و .. می

 ات جنسیانحراف-2-2-1-5

ترین گرایش و نیازهای زیستی انسانی برای بقای نسل و حیات بشری و آرامش میل جنسی به عنوان یکی از مهم

روحی آن نیازی ضروری بوده و اگر در مسیر درست خود قرار گیرد موجب سعادت او در دنیا و آخرت شده و 

پذیر روانی، اخلاقی ئ اجتماعی را در پی ناهای جبرانچه به انحراف کشیده شود مشکلات و آسیباگر چنان

های اخلاقی در ترین آسیبهای جنسی از مهمخود خواهد داشت. از این رو نیز انحرافات جنسی  و نابهنجاری

(. چراکه این موضوع تاثیرات مخرب بسزایی را بر بنیان 64: 1393رود )مروتی و همکاران، تاریخ به شمار می

(. بنابراین انحراف جنسی در 194: 1400های اجتماعی دارد )محمودی و قادری، گیری آسیبخانواده و شکل

                                                           
i. Gorman  Et al 
ii. Matsuura & Et al 
iii. Crick &, Grotpeter 
iv. Bradley & Et al 



27 
 

معنای تامین نیازهای جنسی از خارج از راه مشروع آن مشکلات بسییار مهمی از قبیل پاشیدگی خانوادگی و غیره 

 د.کند که در برابر آن راهکارهایی را اتخاذ نمایرا به بار خواهد آورد که جامعه را بر آن می

 فقر-2-2-1-6

توان که تنها نمیطوریفقر به عنوان یکی دیگر از آسیبهای اجتماعی به طور گسترده در جهان حکومت کرده به

جنبه اقتصادی آن را در نظر گرفت بلکه فقر دارای ابعاد اجتماعی، سیاسی و فرهنگی است )اعتماد و همکاران، 

معضلات جامعه بشری است ترین های اقتصادی از زمرة مهمریبدون تردید فقر و نابراب (. همچنین 212: 1399

شود تا فرد فقیر از ای در بین سایر مسائل اجتماعی برخوردار است. فقر و محرومیت سبب میکه از جایگاه ویژه

اش نمودار ها و زوایای پنهان و آشکار زندگیزندگی خاصی به ناچار پیروی نماید که تأثیر آن در تمامی لایه

توان در ابعاد مختلف فردی، اجتماعی، فرهنگی، تربیتی، بهداشت و روان مورد است. این پیامدهای گسترده را می

(. بنابراین فقر به عنوان معضلی بسیار 1382)اسفندیاری،  گرددبررسی قرار داد که در اینجا فقط اشارتی به آن می

مسائل گوناگون در انواع ابعاد فردی و اجتماعی و ..  گیر یک جامعه بوده و به تبع آن مشکلات وسهمگین دامن

هایی را بدین جهت در حلها نسبت به این مسئله حساس باشند و راهرا خواهد داشت که در قدم اول بایستی دولت

 نظر بگیرند.

 اعتیاد-2-2-1-7

وجب انحطاط روانی و م، جامعه را به خطر می اندازد مت فرد ولاعتیاد یکی از آسیب های اجتماعی است که سا

ای خطرناک حالت پرخاشگری به افراد می دهد و حتی در مواردی فرد را به دیوانه قی افراد را فراهم می آوردلااخ

امروزه اعتیاد بیش از پیش به مشکلی بزرگ در  طوری که ممکن است خود و دیگران را بکشد. ،تبدیل میکند

ن مواد مخدر با مواد خطرناک دیگر و استفاده از آنها سیستم زیرا مخلوط کرد جوامع بشری تبدیل شده است.

، وقتی فرد به مواد آلوده شود وسیستم بدن او عادت کند. شی می کندلامغزی,فکری,ذهنی و عقلی فرد معتاد را مت

به راحتی اهانت ، شناسدکند و آن وقت دیگر هیچ چیز وهیچ کس را نمیبیشتری به مواد مخدر پیدا می نیاز

(. بر این 1390)سلیمی،  خانواده را در مرحله بعد از اعتیاد قرار می دهدو  کندبه راحتی از خانه فرار می، کندمی

اساس و با توجه به اهمیت اعتیاد و پیشگیری از آن پژوهش حاضر نیز به این مساله پرداخته و سعی دارد عوامل 

سد. بر این بنیاد در ادامه به بررسی اعتیاد از ابعاد مختلف ساز و راهکارهای لازم برای مقابله با آن را بشنازمینه

 خواهیم پرداخت.
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 اعتیاد-2-3

در این بخش تلاش بر آن است تا اعتیاد را بتوان از جوانب گوناگون مورد بحث و بررسی قرار داد. ابتدا سعی بر 

لف مطرح گردیده مورد بررسی آن خواهد شد تا تعاریف اعتیاد را از مناظر گوناگون که توسط اندیشمندان مخت

و بحث قرار داد. سپس سعی بر آن خواهد شد تا بتوان تاریخچه اعتیاد را از منظر تاریخچه آن در جهان و ایران 

مورد بررسی قرار داد تا بتوان بر آن رسید که اعتیاد به چه طریق در جهان و ایران رواج داشته است. در ادامه نیز 

د از جوانب گوناگون آن خواهیم پرداخت تا در این حیطه با آشنایی با نظریات گوناگون بر نظریات در حیطه اعتیا

نسبت به اعتیاد شناخت بیشتری را پیدا کرد. بررسی انواع مواد مخدر از سویی مدنظر ما در این قسمت بوده به 

ترین انواع داد تا بتوان مهمطوری که سعی بر آن خواهد شد تا بتوان انواع مواد مخدر را مورد بحث و بررسی قرار 

مواد مخدر را شناخت. از طرفی اهمیت پیامدهای ناگوار مواد مخدر ما را بر آن خواهد داشت تا نسبت به بررسی 

 اثرات و پیامدهای این مقوله پرداخت تا از تاثیرات آن با خبر شد.

 تاریخچه اعتیاد-2-3-1

های ی و از هزاران هزار سال قبل از عصر امروز در میان ملتمواد مخدر طی سالیان دراز و در طول تاریخ انسان

آور و گوناگون در جهان ترویج شده به طوری که در قالب اشکال و انواع مختلفی همانند داروها، مواد شادی

آور و دور کننده ها و انواع مراسمات مختلف ملی، مذهبی و .. و یا حتی به عنوان موادی نشاطبخش در جشنلذت

(. در ایران نیز مواد مخدر به 40: 1388لو، رفته است )حاجیغمگینی و ناراحتی و ترمیم کننده درد به کار می از

مثابه سایر نقاط دنیا حضور داشته به طوری که اسناد و شواهد و قراین تاریخی گواه بر این ادعا است. در این راستا 

ها یا به روایتی ایرانی ای از آریاییها که تیرهد در بحث سکهنگار یونانی قرن پنجم قبل از میلاهرودوت ، تاریخ

شده و از این های شاهدانه دچار نوعی رخوت و مستی میدارد: آنان از استشمام دود و بخاردانهبودند، بیان می

ز توان بیان داشت مواد مخدر ا(. براین اساس می105: 1394گیگلو، بردند. )شعبانی و مرادیحالت لذت می

های گونااگون از این های بسیار دوری هم در سطح جهان و هم در سطح ایران رواج داشته و مردم زمانگذشته

 کردند.مواد برای اهداف گوناگونی که بدان اشاره شد استفاده می

 تاریخچه اعتیاد در جهان-2-3-1-1

من باب دارو برای مرهم دردها و  تریاک در سیر تاریخ بعضی مواقع به عنوان مواد خوراکی و در بعضی اوقات

مشکلات و در بعضی مواقع نیز برای ایجاد شور و لذت استعمال شده است. لواحح از جنس گل که کشف شده 
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است و به پنج هزار سال قبل از میلاد ربط دارد بیانگر آن است که سومریان در آن عصر به کشت خشخاش مشغول 

های اروپایی نیز ردند و آن را گیاهی نشاط زا اسم نهاده بودند. از سویی ملتببوده و از فواید دارویی آن بهرا می

(. خشخاش اول در مصر کشت شده و بنام i ،1972از بدو شروع ایجاد کشورشان با تریاک آشنا بودند )اوکلی

iتبائیکا iشناخته شده که از کلمه طبسi i iد. کاشتننام شهری در مصر برگرفته شده است. که در آن خشخاش می

سال قبل از میلاد نیز دانه خشخاش از مصر به یونان برده شده و در آنجا نیز استعمال شده است.  1500در حدود 

ای اسم برده شده است که در آن قهرمانانی نام برده شده که درگیر نئشگی مواد های هومر از جزیرهدر افسانه

ای نبوده است. از سویی نیز در سده پنجم قبل از ساده اعتیاد آور بودند و به طوری که نجات و رهایی از آن کار

های میلاد تجار عربی دانه خشخاش را من باب دارو به ایران وارد کردند و از این طریق به چین نیز بردند. در سده

نامیدند. ینوشیدند و این نوشیدنی را نریاکا ممیانه در اروپا هم تریاک را در مشرویی با نام تورکا ریخته و آن را می

در شروع سده هجدهم نیز با ورود مقدار زیادی از تریاک به کشور چین در طول یک قرن توسط کشور انگلیس 

منش و تریاک نیز مشهور بوده است )احسان های زیادی بین دو دولت شده که به جنگموجب ایجاد جنگ

از ابتدا به برای اهداف خاصی اعم از  توان اظهار داشت مواد مخدر(. بنابراین می64: 1378کیسمی، کریمی

اهداف درمانی و غیره مدنظر بوده و سپس به تبع آن دارای تحولات در سطح جهان شده و گسترش پیدا کرده 

 است.

 تاریخچه اعتیاد در ایران-2-3-1-2

های تاریخی رشای دور و پر از پستی و بلندی دارد. گزابحث اعتیاد و مواد مخدر در کشور ایران تاریخ و پیشینه

نیز مبین این حقیقت بوده به طوری که در قرون میانه تاریخ ایران از جمله مسائل موجود در سطح ایران اعتیاد و 

طوری آنباشد. های مختلف و نتایج منفی زیادی در انواع و ابعاد مختلف فردی و اجتماعی میمواد مخدر با عارضه

های بسیار دور یاری در راستای وجود مواد مخدر در سطح ایران از گذشتهکه در ابتدا بیان شد شواهد و قرائن بس

اسناد و شواهد تاریخی نشان می دهد اعتیاد و مواد مخدر در تاریخ ایران نیز وجود داشته و گواه بر آن است. این 

یاد می  "دوردارنده مرگ  "با صفت  "هوم"از گیاهی مقدس با نام  طوری که اوستابه .داشته است لانیسابقة طو

که بی مرگی یا انوش می آورده است. سند دیگری که در آن از مادة بی هوش کننده یاد شده کتاب . کند

ارداویراف نامه است. ارداویراف در سفر معنوی خود به جهان دیگر و برای آگاهی از روح و روان درگذشتگان 

                                                           
i.Oakley 
iiThebaica 
iii.Tebs 
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راهی آن سفر شد. هم چنین آمده است که همسر زردشت از او می خواهد که مقداری مواد  "منگ"ن با نوشید

مخدر به او بدهد تا بتواند خوب فکر کند، خوب سخن بگوید و خوب عمل کند، البته ظاهراً به علل آثار نامطلوب 

پسند و نکوهیده بوده است؛ از نظر زردشت نا "بنگ"آن، از جمله خلسه و تخدیر و مست کنندگی، ماده مخدر 

حتی در اوستا به منزلة دارویی معرفی شده که برای فعل گناه سقط جنین کاربرد داشته است. نتیجه آن که ایرانیان 

باستان اگرچه استفاده از بنگ را موجب گناه می دانستند، اما از خاصیت درمانی و تخدیری آن آگاه بودند که 

(. 23-22: 1397شاد احمد و همکاران، )شکیبایی در گسترش استعمال آن بود این امر خود شاید مشوق مناسبی

های مختلفی وجود دارد. برخی از مورخان ورود این ماده به ایران از طرفی نیز درباره ورود تریاک به ایران دیدگاه

خاش شهرت داشته و ها دانسته و بیان داشتند: افیون یا کوکنار که از زمان های قبل به خشرا حاصل یورش عرب

ها به ایران از مصر و عربستان به ایران وارد شده است و از همان الان نیز آن را تریاک اسم نهادند با حمله عرب

ای نیرودهنده به جسم و درمان اختلالات خواب ترویج زمان خوردن آن من باب عاملی برای مرهم دردها و ماده

ریاک به ایران را از زمان پادشاهی ناصرالدین شاه قاجار دانسته به شده است. از سویی دیگر برخی ورود تمی

میلادی به بعد به صورت  1851طوری که معتقدند استعمارگران خاجی با عوامل داخلی در این زمان از سال 

یش ای از کارگزاران استعمار در قالب دراوعلنی به رواج و گستردن مواد افیونی پرداختند. در این عصر نیز عده

هندی و راهنمایان طریقت در خراسان و کرمان پراکنده شده و به تربیت آن به مردم تلاش کردند و ختب در 

: 1393طینت، ماهان کرمان به کشت آن پرداخته و از مجالس افیون سخن گفتند و بین مردم پخش کردند. )خوش

112-113.) 

 نظریات اعتیاد-2-3-3

 های روانشناختیتبیین-2-3-3-1

های متنوع منحصر به فرد در روش فکر کردن و حس اد با خصوصیات مختلف و گوناگون دارای ویژگیافر

ها به شناختی بر آن تاکید دارد. این تنوعات و گوناگونیهای رواندرباره اعمال و رفتارخودشان هستند که تبیین

های شدید و یا در کالبد اختلالها با افراد دیگر صورت جزئی و سطحی در سطح اعمال و کردار بعضی انسان

هایی مثل شدت عصبانیت یا میل به خطر نمودن و کند و بعضی از اشخاص را به دلیل علتشخصیتی بروز پیدا می

: 1380سازد )سلیمی و داوری، جویی با شدت زیادتری دارای ارتکاب کردارها و اعمال کجروانه میخوشی

انشناختی فروید روانشناس برجسته اتریشی در نظریه روانی خود مباحث های رو(. در این راستا و در تبیین406

کند. نهاد از نظر فروید همان نفس اماره انسان بوده که اورا به سمت ارضای تمایلات نهاد، من و فرامن ار مطرح می



31 
 

است. از نفسانی هدایت کرده که بر آن هیچ قواعد و چهارچوبی مشخص نیست و منبع نیروهای نفسانی انسانی 

سویی من در منظر فروید همان شخصیت درونی و اصلی انسانی است که تصمیم گیرنده بوده و رابط بین نهاد و 

های انسانی بوده و به عبارتی وجدان فرد را شامل شده و هدایتگر فرامن است. فرامن نیز شامل هنجارها و ارزش

برابر نهاد قرار دارد. در میان نیز این من است که فرامن  های انسانی است و در واقع فرامن درآدمی به سمت آرمان

و نهاد را بایکدیگر مرتبط نموده چراکه همواره دو مقوله نهاد و فرامن با همدیگر در کشمکش و چالش بوده و 

راین ها بتواند بر دیگری غلبه نماید بر او پیشه گرفته و آدمی را به سمت خود خواهد کشاند. بهر گاه هرکدام از آن

اساس زمانی که مقوله نهاد بر انسان غلبه داشته باشد او را منحرف به مسیر کج نموده و آدمی کجروی را پیشه 

کند و بدین سبب این مفهوم بر مقوله اعتیاد نیز صدق کرده و در بحث سوق انسان به اعتیاد مقوله نهاد بر فرامن می

های روانشناختی همواره تحت کش و ا بر اساس مقوله تبیینه(. بنابراین انسان163: 1378پیشه دارد )کوئن، 

گر شیوه و رفتارهای انسانی با های من و فرامن قرار داشته و این قوت و نیروی نهاد است که تعیینهای مقولهقوس

دام ای که در این حیطه این نهاد است که باید تصمیم بگیرد راه کدر نظرگیری دو نفس من و فرامن است. به گونه

تری هستند به طوری یک از مقولات من و فرامن را طی کند. در این راستا نیز افرادی که دارای نیروی من قوی

تواند انسان را یبه سمت اعتیاد که نیروی من با ابراز نیازهای فردی در راستای ارضای این نیازها با مواد مخدر می

 به آن سوق داده و فرد را معتاد سازد.

 نظریه روانکاوی-2-3-3-1-1

های پیش نظریات روانکاوی مربوط به اعتیاد بر ثبیت لیبیدویی رفتار معتادان اشاره دارد که با تعدیل آن بر سطح

دهانی  تر رشد روانی و جنسی تعریف شده و بیشتر از همه روی حالتتناسلی، دهانی و حتی سطوح بسیار ابتدایی

های عاطفی و ز دارو، دفاع، کنترل تکانه، اختلالاشاره دارد. از طرفی نیز لزوم توضیح استفاده نامعقول ا

سازوکارهای انطباقی منجر به انحراف اخیر در فرموله کردن پویشی با تاکید بر روانشناسی ایگو گردیده است. 

اغلب تصور می شود که پاتولوژی شدید ایگو با سوء مصرف مواد مخدر رابطه دارد و حاکی از آشفتگی همچنین 

به رشد می باشد. رابطه بین ایگو وعواطف نیز به عنوان یک مسئله کلیدی همواره مطرح بوده های عمیق مربوط 

 (.1390)آقابجشی،  است

 پویشیاجتماعی و روان-های روانینظریه -2-3-3-1-2

پویشی در باره استفاده نادرست از مواد در حدود صدسال قبل از عصر ها و نظریات گوناگون و بسیار رواندیدگاه

های مختلف مورد بحث و بررسی قرار گرفته است. در روز ترویج شده و مرسوم یافته است و از گذرگاهام
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های های قدیم استفاده نادرست از مواد را همانند خود ارضایی و یک سازوکار دفاعی در قبال تکانهنظریه

رهای جدید روانپویشی بر روابط دانستند. اما امروزه در سازوکاگرد دهانی میهمجنسگرایی یا تظاهری از عقب

بین مصرف سوءمواد مخدر و افسردگی تاکید شده و مصرف این مواد را حاصل واکنش اعمال و روفتارهای 

دارای اختلال نهاد معرفی کردند. از سویی در رویکردهای روانپویشی به ارتباط استفاده نادرست از مواد و عدم 

های صورت گرفته نیز بر روابط بین اختلالات شخصیت طرفی پژوهش ثبات در دوران کودکی اشاره داشتند. از

های روانی اجتماعی دار ندانستند. اما در کل در اندکی از نظریهانسانی و تمایل و اعتیاد او به مواد مخدر را معنی

که دلایل به آن به تاثیر خانواده و اجتماع در به وجود آمدن گرایش به مواد مخدر معنادار دانستند اما با عنایت

دار دانسته و بر آن تاکید کرد. با این توان این روابط را معنیمتقن و مستحکمی برای این روابط وجود ندارد نمی

حال متوجه هستیم که بسیاری از مطبوعات، نشریات و مجلات بر آن اشاره داشتند که اسفاده از مواد مخدر در 

ج داشته و کودکان با سنین پایین درگیر مواد مخدر در این نواحی از شهرها نواحی دورافتاده و پایین شهر بسیار روا

های روانی اجتماعی و (. براین اساس نظریه133-132: 1397شاداحمدگورایی . همکاران، هستند )شکیبایی

ن قدیم بر ها در زماپردازان این نظریهروان پویشی از مناظر گوناگون به بحث اعتیاد پرداخته به طوری که نظریه

 یک سری مطالب اشاره داشتند که در عصر حاضر نظریه پردازان دیگر عقاید و نظرات مختلفی را دارند.

 رفتاریهای رفتاری و شناختینظریه-2-3-3-1-3

های استفاده نادرست از مواد به ها و جنبههای رفتاری معمولا از مبانی یادگیری نشات گرفته است. مولفهنظریه

های ذهنی منفی به ظاهر متناسب با مقوله های ذهنی و یا کاهش و حذف حالتیا افزایش حالت سبب ایجاد

های دیده شده نیرومندی بین کند تا رابطهسازی کنشگر است. مبانی شرطی سازی کلاسیک کمک میشرطی

ها و کارها انهای محیطی و تجربه درخواست دارویی را مشخص کند. این سخن که از یک سری افراد، مکنشانه

دهد. مبانی و اصول نظریه های پیرامون  فرد و مصرف مواد را نشان میدور باش کوشش برای قطع رابطه بین نشانه

شود، نیاز به درک نقش الگوگیری یادگیری اجتماعی زمانی که برای فهم موضوع سوءمصرف مواد استعمال می

ترین دلیل و عامل برای سوءمصرف مواد وجود رابطه با سایر و میانجیگری شناختی رفتاری است. به احتمال معروف

کنند. دلایل و عوامل شناختی دهی میسوءمصرف گرانی است که الگوهای مصرف یا سوء مصرف را سرمشق

های مقابل و حل سازد تا فرد به سوءمصرف مواد سوق پیدا نماید عبارت است از مهارتکه عرصه را آماده می

پردازان های مصرف مواد. در این راستا نظریهس خودکارآمدی پایین و انتظارات مثبت از پیامدمساله ضعیف، احسا

گران از مواد  از رابطه بین مصرف مواد و پیامدهای مشخص آن مظلع انتظار بر این عقیده هستند که سوءمصرف
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پیامدهای معین آن که همراه شوند. در بیانی دیگر یک فرد پیشبینی این موضوع را که مصرف مواد مخدر با می

گر  در ازای انتظارات گران زمانی رخ خواهد داد که مصرفگیرند. اعمال و رفتار سوءمصرفآن است را فرا می

نماید که این انتظارات لااقل در مدت منفی، انتظارات مثبت بیشتری را در عرصه سوء مصرف مواد پیشبینی می

نیز تا وقتی ادامه دار است که انتظار فرد از پیامدهای آن مثبت باشد شود. سوءمصرف مواد زمان کم قوی می

توان گفت افراد در ابتدای مصرف  پیامدهای مثبت این (. بنابراین بر اساس این عبارات می42: 1398)انصاری، 

خواهد بود که  مواد را بیشتر از پیامدهای منفی آن دیده و استعمال از این مواد تا زمانی برای ایشان مورد تایید

 انتظار مثبتی از این پیامد داشته باشد.

 های ژنتیکنظریه-2-3-3-1-4

ها و دوقلوهایی که در دور از هم رشد کردند بیانگر آن است شواهد موجود در دسترس از بررسی کودک خوانده

مواد یا اعتیاد به آن، که در دلیل سوء مصرف الکل یک قسمت ژنتیک قرار داشته اما در مابقی انواع سوء مصرف 

ها یک پایه ژنتیک برای شیوه و الگوی ژنتیکی خاصی وجو ندارد. با این حساب در برخی تحقیقات و بررسی

اعتیاد به استفاده از مواد غیر از الکل پیدا شده است. در این راستا نیز پژوهشگران و محققان اخیرا از شیوه یکی از 

های کمی از وجود اره سوءمصرف و اعتیاد به مواد استفاده داشتند و گزارشمورفیسم طولی قطعات عدودشده در ب

 (.1378های حاکم در این خصوص ارائه شده است )پورافکاری، رابطه

 های فوروشیمیایینظریه-2-3-3-1-5

های عصبی یا به نوعی انتقال دهنده محققان در عصر حاضر برای بیشتر مواد سوء مصرف به غیر از الکل

های ها مؤثر است را پیدا نمودند. من باب مثال ترکیبهای عصبی که مواد بر آنهای انتقال دهندهکنندهافتدری

زا اندک های تریاک اثر دارند. بر این اساس در فردی که کنش و واکنش افیونی درونتریاک بر دریافت کننده

 nvد. اما برخی محققان این قبیل از فرضیه را باشهای تریاک زیاد میاست خطر مبتلا شدن به اعتیاد به ترکیب

زا در وی به طور کامل طبیعی و مقدار نمایند. حتی در فردی که کارکرد گیرنده درونمطالعات خود تضعیف می

دار و دراز مدت یک ماده مورد سوءمصرف امکان دارد های عصبی بهنجار است. از طرفی مصرف ادامهناقل

زا را در مغز تعدیل بخشد. به طوری که مغز برای مراقبت از تعادل خود حضور ماده برونکننده های دریافتسیستم

باشد. با این حساب ثبت تعدیل مقدار آزاد شدن ناقل کند. چنین سازوکاری در سطح گیرنده مرکزی میطلب می

ام برنده دوم و تنظیم های ناقل عصبی مشکل است و تحقیقات جدید بر اثر مواد بر سیستم پیعصبی و عمل گیرنده

توان اذعان داشت مواد مخدر با افزایش استعمال آن (. براین اساس می18: 1398باد )فلاحتی، ژن متمرکز می
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تواند به با تواند سازوکار بدن آدمی را تحت تاثیر خود قرار دهد به طوری که بدن این مواد میتوسط فرد می

که افراد برای انجام انواع غیره در سطح بدن مشکل ایجاد کند به طوریهای شیمیایی، عصبی و اشغال انواع ناقل

های شیمیایی، عصبی و غیره نیاز به این مواد پیدا کند و همواره از مواد مخدر استفاده کارهای تحت تاثیر ناقل

 کند. 

 شناسیدیدگاه سنخ-2-3-3-1-6

شود دلیل یا دلایلی را سبب ضررها و که از قبل نمیپردازان این رویکرد از نظریات، بر این عقیده هستند نظریه

های اجتماعی مثل اعتیاد در باره افراد معین و مشخصی برشمرد. به عبارتی ایشان بر آن تاکید دارند که هر آسیب

باشد )برژره، گر متفاوت میهای متفاوت فردی صاحب عامل تعیینهای اجتماعی در عرصه گونهکدام از آسیب

1368 :21-39.) 

 شناختیهای جامعهنظریه-2-3-3-2

شوند و شناسان که در تلاش یافتن پاسخ این مساله هستند که چرا افراد منحرف میشناسان برخلاف روانجامعه

کنند و از کدام خصوصیات روحی و روند و هنجارها و قوانین اجتماعی را پایمال میسراغ اعمال منحرف می

آید و چرا از شیوه و متد معینی بر آن دارند تا بدانند که چرا انحراف بوجود می روانی برخوردار هستند، کوشش

کند و راه پیشگیری و بازدارندگی از آن چه چیزی است. بدین روش تا به حال چندین نظریه عمده و اطاعت می

ست که به سبب شناختی درباره انحراف گفته شده و شاید بشود گفت که در عصر حاضر ادعا بر آن امهم جامعه

ها به مجرد خود قادر به تحلیل و واررسی این انحرافات را پیچیدگی موضوعات اجتماعی هیچ کدام از این نظریه

ها در کنار هم قرار گیرند، قادر خواهند بود انحرافات را به دقت ندارند. درحالی که در وجهی که مجموع این

شناختی به دنبال یافتن های جامعه(. بنابراین نظریه27: 1399ی، مورد بررسی قرار داده و شناسایی نمایند )جواد

ساز برای اعتیاد به مواد مخدر بوده و همچنین به تبع آن تلاش بر آن دارد تا راهکارهایی را برای مقابله عوامل زمینه

 با آن اتخذا نماید.

 نظریه فشار اجتماعی-2-3-3-2-1

گیرند ت اثر تاثیرات فشارهای موجود در سطح اجتماع که قرار میبر اساس این رویکرد و دیدگاه، اشخاص تح

کنند. به اعتقاد رابرت مرتون این فشار نشات به سمت مسیرهای انحرافی سوق پیدا نموده و کجروی را پیشه می

گرفته از قادر نبودن شخص در رسیدن به اهداف مورد قبول اجتماعی است. از سویی آلبرت کوهن شکست در 
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به جایگاه عالی در سطح اجتماع را دلیل و عامل فشار برشمرده و کلوارد و الین عدم برخورداری اشخاص رسیدن 

های درست را برای رسیدن به اهداف، واردگر  فشار بر اشخاص و دلیل طرد ایشان به سمت کج رفتاری از فرصت

آیند از جمله متغیرهایی به شمار می شغلی و فشارهای نشات گرفته از مهاجرت،دانند. تنگدستی معیشتی و بیمی

های فشار قرار بگیرند و از جمله عواملی هستند که در تحقیقات مرتبط با که قادر هستند مخرج مشترک نظریه

(. بنابراین 1377؛ کرباسی و وکیلیان، 1386اعتیاد به ایشان اهمیت قابل عنایتی داده شده است )سروستانی، 

دهنده تواند با اعمال فشار بر روی افراد سوقوناگون موجود در سطح اجتماع میتاثیرات اجتماعی و عوامل گ

 ایشان به سمت اعتیاد به مواد مخدر شده و موجب افزایش استعمال مواد مخدر در سطح جامعه شوند.

 نظریه کنترل اجتماعی-2-3-3-2-2

انی به وقوع خواهند پیوست که ظرفیت نظریه کنترل اجتماعی بر آن اشاره دارد که انحرافات در سطح اجتماع زم

موجود در سطح اجتماع باشد که همه افراد بتوانند و قادر باشند که از قوانین فرار نموده و ان را نقض کنند. از 

سویی نیز سازو کار حاکم بر اجتماع طوری باشد که زمینه را برای بروز انحرافات هرچه بیشتر مهیا نموده و افراد 

ا این انحرافات فرصت دهد. برا این اساس نیز تعهدات قانونی افراد نسبت به جامعه بایستی بیشتر را در درگیری ب

نهادی و کنترل شود تا بتوان عرصه را بر انحرافات تنگ کرد. این تعهدات بایستی به دو صورت کنترل درون

های قویت شود. منظور از کنترلنهادی در سطح جامعه وجود داشته باشد تا تعهدات افراد نسبت به قانون تبرون

ها اتفاق ها و مدارس و رسانههای اجتماعی از جمله خانوادهپذیری است که در درون سازماندرون نهادی جامعه

نهادی نیز قانون و مجازات است که هیرشی با الهام از دورکیم بر آن عقیده دارد های برونافتد. منظور از کنترلمی

(. بر این بنیاد 93: 1400یجه ضعف یا نبود پیوندهای فرد و جامعه است )صفری و حقی، که رفتار انحرافی نت

سازی از جهات گوناگون در زمینه ابتلا به اعتیاد را مد نظر داشته توان گفت نظریه کنترل اجتماعی بر عدم زمینهمی

ای گسترش اعتیاد به مواد مخدر تنگ و بر آن عقیده دارد که بایستی با وضع انواع قوانین و سازوکارها عرصه را بر

 نمود.

 نظریه دیدگاه کنش متقابل نمادین-2-3-3-2-3

از دیدگاه این مکتب، هنگامی نظم اجتماعی که حاصل فرایند مستمر کنش متقابل میان افراد با خانواده و جامعه 

ت برابر نباشد، رفتار افراد طرفین به صور خلاقهای ها والگوهای اجتماعی بر اثر کنشاست، صورت نگیرد و رویه

کند، چون بر کنش متقابل نمادین، مصرف مواد مخدر را تبیین نمی دهد.را به سمت آسیب اجتماعی سوق می

( جامعه)رفتار عامل اجتماعی متمرکز نیست بلکه بر چگونه نگریسته شدن یک رفتار یا شخص، توسط دیگران
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 کند.یف و برچسب زنی و معانی منتسب به مصرف مواد تأکید میکنش متقابل نمادین بر اهمیت تعر .متمرکز است

اگر تجربه نخستین مصرف مواد، خوب تلقی و تعریف شود، مصرف مواد تکرار خواهد شد و فرد ممکن است به 

را معتاد تلقی  فرد نیز خود که اگر این تعریف طوری درونی شود. تدریج برچسب معتاد بخورد

(. بنابراین براسا نظریه دیدگاه 22: 1398)فلاحتی،  استمرار و حتی افزایش خواهد یافت (اعتیاد)کند،رفتارمزبور

زنی و انتساب معانی به استعمال مواد مخدر بوده توان اظهار داشت که تاکید بر برچسبکنش متقابل نمادین می

 سازی آن امکان استمرار استعمال این مواد وجود دارد.که در صورت درونی

 واع مواد مخدران-2-3-4

 افزاهازاها و توانزاها، توهمانواع مواد مخدرها عبارت ات از: سستی

 زاسستی-2-3-4-1

کننده آن تاثیر گذاشته و در سرانجام ها بر روی اعصاب افراد مصرفزا موادی هستند که استعمال آنمواد سستی

 شود: طبیعی و مصنوعی.و گروه تقسیم میکند. این مواد به دآن اعمال فکری و جسمی فرد را سست و کند می

است ها عبارتها عبارت است از استحصالات گیاه خشخاش، تریاک، شیره تریاک، مرفین و مصنوعیطبیعی     

بخش )خادمیان و های مسکن و آرامشها، متادون، نرمتادون، پاپاورین، پتیدین، انواع و اقسام قرصاز هروئین

 (.65: 1387قناعتیان، 

 زاتوهم-2-3-4-2

زاها دارای دو دسته طبیعی و مصنوعی هستند. این مواد قابلیت تعدیل دروندادهای حسی این مواد نیز همانند سستی

زای طبیعی شامل برد. مواد توهمکند، از بین میدرون مغز را با نحوی که دستگاه عصبی انسان را تحریک می

زده، برخی وانا، گراس، چرس، مسکالین، جو سیاه آفتجاستحصالات گیاه شاهدانه، حشیش، بنگ، ماری

دی، دی متیل سیها نیز عبارت است از: الهای نوعی نیلوفر وحشی. مصنوعیزا، دانههای حاوی مواد توهمقارچ

 (.1384تریپتامین، دی اتیل تریپتامین )آبادینسکی، 

 افزاهاتوان-2-3-4-3

و در نتیجه فعالیت فکرى و بدنى مصرف کننده بیشتر و باعث  مصرف آن بر روى سلسله اعصاب تأثیر گذاشته

طبیعی، مانند: برگ کوکا، کوکائین، کراک،  : شوند که عبارتند ازشود. این مواد به دو دسته تقسیم میهیجان می
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مصنوعی ، مانند : آمفتامین، متیل آمفتامین، ترکیبات . برگ و ساقه برخى درختان مثل خات و کراتم و ناس

 (.71: 1397شاداحمدگورایی . همکاران، شکیبایی) فتامینهاآم

 ترین انواع مواد مخدرهابرخی از مهم-2-3-4-4

 حشیش-2-3-4-4-1

باشد که برنگ سبز مایـل به قهوه ای است. بیشتر های ماده گیاه شاهدانه هندی میحشیش سرشاخه های گلدار پایه

بـصورت خـوراکی همراه با برخی غذاها نیز مورد استفاده قرار کننـد. با توتون سیگار مخلوط و سپس دود مـی

کنند گاه با خالی کردن هویج و یا سـیب گیرد . برخی نیز با استفاده از چپق به مـصرف حشیش مبادرت میمی

زمینـی وسـیله ای شـبیه چپـق می سازند که به آن چِلیم گفته می شود. فردی که حشیش مـصرف کـرده اسـت 

چشمانی قرمز است، سرخوشی، گیجی و بی توجهی به اطراف، افزایش ضربان قلـب، گـشاد شدن عروق دارای 

سطح بدن، احساس گرما، خشکی دهان، ضعف عضلانی، لرزش خفیف و عـدم تعادل در راه رفتن دارد. برخی 

ولاً طولانی و افراد ممکن اسـت پـس از مـصرف حـشیش بـه رویـدادهای اطراف بخندند و چنین خنده ای معم

 (.53: 1385)اختر محققی،  بی دلیل است

 جواناماری-2-3-4-4-2

آید که همان ماری ها و گلهای شادانه را خشک نموده و از آن توتون سبز رنگی بوجود میدر آمریکا برگ

ن بسیار جواناست. چون این توتون خیلی زبر است. که این ماده همان ماری جوانا است. از آنجایی که این توتو

شود. افراد مشتاق نسبت به این ای رنگ استفاده میزبر است برای پیچاندنش از چندین دور کاغذ سفید یا قهوه

کنند پاد تدخین میهایی مانند تیماده آن را به صورت جمعی و گروهی مصرف نموده و مکان

 (.87: 1397شاداحمدگورایی . همکاران، شکیبایی)

 هروئین-2-3-4-4-3

من باب ابزاری برای درمان تاثیرگذار اعتیاد به مرفین ارائه  1900ین با نام شیمیایی دی استیل مرفین در سال هروئ

از گردد. تیک و مرفین تهیه میشد. هروئین به طریق شیمیایی در لابراتوارهای خاص با ترکیب آنهیدریک، آسه

رابر قویتر از مرفین بوده و از راه استنشاق و یا ب 5تا  3آید که گرم هـروئین بدست می 900هریک کیلو مرفین 

آوری کمتری دارد، اما قـدرت مـسموم رسد. گرچه هروئین خوابتزریق زیر جلـدی و یا خوراکی به مصرف می

 (43: 1385)اختر محققی،  کنندگی آن پنج برابر مرفین است
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 مورفین-2-3-4-4-4

ان مشتق شده است و یکى از اجزاى اصلى و اساسى تریاک مرفین از کلمه مورفئوس خداى رویایى یونان باست

شود. رنگ آن به صورت کرم کیلوگرم تریاک یک کیلوگرم مرفین تهیه می 16است که به طور متوسط از هر 

روشن و گاهى اوقات به رنگ آرد نخودچى و مزه آن تلخ است. ذرات آن در زیر ذره بین شبیه کریستال هاى 

رویی، ضد درد بوده، با اثرات رخوت زیى که بر روى مغز دارد، باعث کنترل دردهاى سوزنى است. از نظر دا

شاداحمدگورایی . همکاران، شکیبایی) هاستشدید می شود و به همین خاطر مصرف مجاز آن فقط در بیمارستان

1397 :76.) 

 کوکائین-2-3-4-4-5

آید. خطرات: استنشاق آن از راه دست میای خشک شده گیاه کوکا بههکوکائین گرد سفید رنگی که از برگ

کند. آنقدر خطرناک است که با اولین مصرف بینی سبب آسیب به پره میانی بینی شده و در آن ایجاد حفره می

ت تنفسی، آسیب به ریه، تشنج و مرگ ناگهانی. در دراز مدت نیز سبب لاتواند سبب سکته قلبی شود. مشکمی

رساند. کوکائین یک ماده گردد. به مغز و قلب نیز آسیب جدی میاهش وزن میپارانوئید، توهم، خشونت و ک

وابستگی روانی و جسمی به کوکائین حتی پس از یک  .محرک اعتیادآور قوی است و مستقیماً بر مغز اثرگذارده

 (.20: 1398آباد، علی)محمدی آیدبار مصرف به وجود می

 انواع پیامدهای اعتیاد-2-3-5

های گوناگون اثرات مخربی را از که در زمینهطوریآثار و پیامدهای سوئی را برای جامعه داشته بهمواد مخدر 

هاب جسمی، روانی، توان در ابتلا به بیماریگذارد. از جمله آثار و پیامدهای مواد مخدر را میخود برجای می

معتاد، عدم نظارت بر رفتار فرزندان،  کاهش فرصت ازدواج، طرد از خانواده، عدم ایفای نقش مادری، ایجاد نسل

احتمال ابتلا اعضای خانواده به ایدز و هپاتیت، ارتکاب انواع جرایم اموال و اخلاق، روسپیگری، دزدی، قتل، 

(. در زیر نیز بر اثرات مواد مخدر بر مغز، جسم و عوارض 127: 1392باشد )دانش و همکاران، تجاوز و .. می

 شد. اجتماعی آن اشاره خواهد

 اثر مواد مخدر بر مغز انسان-2-3-5-1

ها وجود دارد شود. در مغز انسان انواع گیرندهترین تاثیرات مواد مخدر بر مغز انسان شامل میتوان گفت مهممی

های مغز با عنایت بر تاثیراتی که بر آن کند. گیرندهها اثر داشته و علکردشان را دستکاری میکه مواد مخدر بر آن
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شدن حس تاثیرات بر گروه اول موجب تنظیم و کم-1شود: شود به سه گروه تقسیم میاز طریق مواد مخدر می

تاثیرات بر گروه دوم موجب کاهش  -2شود. شدن کار و فعالیت مرکز تنفس، یبوست و اعتیاد میدرد، کم

های گروه اثر مواد مخدر بر گیرنده -3شود. احساس درد، افزایش مقدار حجم ادرار و ایجاد حالت آرامش می

 شود. احساس درد میسوم نیز سبب کاهش 

های تنباکو یافت شده به طوری که این ماده بسیار سمی بوده و نیکوتین به عنوان ماده اعتیادآور در برگ

گرم آن برای آدمی مرگ آفرین است. نیکوتین با سرعت وارد خون در بدن آدمی شده و به گردش و 60تقربا 

که اشخاصی عصبی بنام استیل کولین در مغز است. به طوریآید. کارکرد نیکوتین شبیه انتقال دهنده سیر در می

نمایند در صورت تداوم استفاده از آن موجب خواهد شد که آرام آرام نیکوتین جای که از نیکوتین استفاده می

شود در صورت غیاب نیکوتین بدن کند استیل کولین را در انتقال مواد عصبی بگیرد به طوری که این موجب می

های کند نیاز به استفاده از نیکوتین دارد تا بتواند کاستیین سبب نیز فردی که از نیکوتین استفاده میشده و بد

 موجود را رفع نماید.

 اثر مواد مخدر بر بدن انسان-2-3-5-2

گذارد. مواد مخدر به آن گروه از مواد مخدر بر بدن آدمی نیز تاثیر داشته و اثرات قابل توجهی را به جای می

ها بدین های دفاعی بدن که مسئول نابودی مهاجمان بدن هستند را کم کرده و با کم شدن کار و فعالیت آنلسلو

های سرطانی را رشد دهند. همچنین تمامی داروهای مواد مخدر و روانگردان، مغز و نواحی سبب قادر هستند سلول

(. بنابراین مواد 1393زنند )همشهری، برهم میمتفاوت بدن را تحت اثر خود قرار داده و تعادل شیمیایی بدن را 

ساز انواع مشکلات و معضلات جسمی تواند زمینهها و سازو کارهای بدن آدمی میمخدر با تاثیر بر انواع سلول

 برای افراد باشد.

 عوارض اجتماعی مواد مخدر-2-3-5-3

گرانی هستند که به غیر از ضررهای اجتماعی، افرادی که اعتیاد دارند نه تنها تولیدگر و سازنده نیستند بلکه مصرف

کنند. جایگاه اجتماعی احساس مسئولیت نمی قابلیت دیگری نداشته و نسبت به اعضا و بنیان خانواده خویش هیچ

این افراد بشدت متزلزل و سست بوده و دیگران به ایشان و ایشان نیز به دیگران اعتماد ندارند. همچنین این افراد 

های اجتماعی این افراد بسیار ضعیف و مصنوعی نیازهای خود را همیشه بر دیگران مقدم دانسته و رابطه مهیا سازی

است. این افراد بسیار کم احتمال دارد که وابستگی عاطفی و وفاداری ایجاد نموده و به دیگران متعهد باشند. این 
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احترام و ارزش بسیاری قائل هستند. از سویی بیشتر افراد برای اشخاصی که بتواند مواد مخدر را برایشان تهیه کند 

آورند های نامشروعی نظیر دزدی، قتل و تجاوز روی میمعتادان برای تامین مخارج مصرف مواد مخدر خود به راه

گیر جامعه (. بنابراین معضلات بسیاری از جنبه اجتماعی دامن67: 1397شاداحمدگورایی و همکاران، شکیبایی)

یاد افراد است که به این طریق افراد معتاد و خود و اطرافیانشان را درگیر این معضلات کرده و مشکلاتی به تبع اعت

ی آورند. چراکه افراد از آنجایی که نیاز شدیدی به ای مواد دارند بنابراین برای تهیهرا در سطح جامعه بوجود می

مشکلات و معضلات اجتماعی اعتیاد بسیار خطرناک  آن خود را به هر طریقی امکان دارد متوسل سازند. بنابراین

 است.

 پیشگیری-2-3-6

شناسی و .. دارای تعاریف مختلف و گوناگونی پیشگیری در علوم مختلف از جمله پزشکی، روانشناسیف جرم

های اجتماعی هم خاص بوده و البته است. براین اساس نیز بایستی اشاره داشت تعریف این مفهوم در امر آسیب

های مختلف و با اید اشاره کرد که در این حیطه تعریف  دقیقی از پیشگیری ارائه نشده است. ولی براساس نوشتهب

به »های اجتماعی ارائه داد: توان توضیح زیر را در بحث پیشگیری از آسیبتکیه بر معنوی لغو پیشگیری می

« گیردهای اجتماعی در جامعه صورت میم آسیبها و اقداماتی که برای جلوگیری از بروز و تداومجموعه فعالیت

شود که جلودار ای از عوامل بازدارند را شامل می(. براین اساس باید گفت پیشگیری مجوعه1385)ستوده، 

 باشد.های اجتماعی در سطح جوامع میآسیب

 انواع مختلف پیشگیری-2-3-6-1

های ای خود دارای انواع مختلفی بوده که برای مقابله با آسیبدار و سازمان یافته برای نظامپیشگیری به عنوان مقوله

اجتماعی در سطح جامعه بکارگیری تمام انواع آن لازم بوده و مکمل همدیگر است. براین اساس در ذیل تلاش 

 ها بپردازیم.بر آن شده است تا انواع پیشگیری را بررسی نموده و به تبیین هرکدام از آن

 بل از وقوع)نوع اول(پیشگیری ق-2-3-6-1-1

ترین نوع آن است. چراکه توان بیان داشت که بهترین نوع پیشگیری بوده و مهمپیشگیری نوع اول را به جرات می

شود تا قبل از چنین پیشگیری قبل از وقوع یک جرم و آسیب در سطح اجتماع اتفاق افتاده و این موجب آن می

ای از اقدامات توان مجموعهی کرد. در واقع پیشگیری نوع اول را میها در سطح جامعه از آن جلوگیروقوع آسیب

دارد. دانست که زمینه را برای ارتکاب جرم در سطح جامعه محدود نموده و افراد را در ارتکاب به این موارد باز می
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بار یک ثرات زیانچه در سطح جامعه امر تبیین اتفاق بیاافتد و اتوان بیان داشت که اگر چنانبه عنوان مثال می

آسیب و جرم برای آحاد مردم جامعه بیان شوود تبعا افراد با آگاهی از این موارد خود را از ارتکاب به این امور 

ترین پیشگیری برای مقابله (. براین اساس پیشگیری نوع اول به عنوان طلایی389زاده، دارند )سهرابمیمصون می

 ضاعف است.های اجتماعی حائز اهمیت مبا آسیب

 پیشگیری در حین وقوع)نوع دوم(-2-3-6-1-2

پیشگیری در حین وقوع زمانی است کهآسیب اجتماعی همانند اعتیاد اتفاق افتاده است و تداوم دارد. براین اساس 

طبق این پیشگیری بایستی با این امر مقابله نموده و از تداوم آن جلوگیری لازم را به عمل آورد. پیشگیری نوع 

در امر اعتیاد به عناون درمان سریع و بموقع و جلوگیری از مصرف مکرر مواد مخدر برای افرادی است که دوم 

(. براین اساس باید توجه دداشت که در 1389زاده، مصرف مواد را حتی برای یکبار تجربه نکرده است )سهراب

 سبت به مقابله با آن اهتمام داشت.اجتماعی اتفاق افتاده پرداخت و نامر پیشگیری نوع دوم به بررسی آسیب

 پیشگیری بعد وقوع)نوع سوم(-2-3-6-1-3

در پیشگیری نوع سوم منظور آن است که یک اتفاق و یک آسیب اجتماعی به وقوع پیوسته و در این حیطه نباید 

ت بایستی توان گف(. براین اساس و طبق این نوع از پیشگیری می1393اجازه داد تا دوباره تکرار شود )عبدی، 

مجموعه اقدامات لازم را در راستای عدم تکرار دوباره جرم و آسیب اجتماعی بسیج نمود و از اتفاق دوباره آن 

 پیشگیری لازم را بعمل آورد.

 های پژوهشی تحقیقپیشینه-2-3-7

 های داخلیپژوهش2-3-7-1

بیان « آموزانیت تحصیلی دانشنقش اعتیاد والدین در وضع»( در پژوهشی تحت عنوان 1402رحمتی و همکاران)

خود را بر کودکان و دانش آموزان دارای والدین معتاد به صورت افسردگی، خودکم  اعتیاد اثراتدارد که می

بینی می گذارد و باعث افت شدید تحصیلی می شود و اگر تدارکات لازم داده نشود دانش آموزان دارای والدین 

 .پیدا می کنندمعتاد به سمت اثرات مخرب تر گرایش 
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تدوین راهبردهای پیشگیری از اعتیاد به مواد مخدر کارکنان »( در پژوهشی تحت عنوان 1401مهر)ایران       

از اعتیاد، ایجاد فرهنگ خود  پیشگیری مهم ترین راهبرد اصلی جهتبر این نتیجه دست یافته است که« پایور ناجا

 .و مجازات مربوطه است مواد مخدر  حفاظتی از طریق آگاه سازی مضرات

 اعتیاد از پیشگیری محور اجتماع طرح تاثیر تحلیل» عنوان با تحقیقی در(، ۱۴۰۰) بادسار و نعیمی، نژاد اردلان       

 و مثبت اثر اعتیاد از پیشگیری محور اجتماع طرح که دادند نشان،  «مریوان شهرستان روستائیان زندگی کیفیت بر

 روستاییان زندگی کیفیت تغییرات از درصد 76 متغیر این که طوری به، داشت زندگی کیفیت متغیر بر داری معنی

 در پیشگیری محور اجتماع طرح اجرای گفت توان می آمده دست به نتایج به توجه با. نمود تبیین را مطالعه مورد

 .است داشته مریوان شهرستان روستاییان زندگی کیفیت بهبود در بسزایی نقش اعتیاد

 تاکیدبا  ایراندر  اعتیادموثر بر  یو اجتماع یعوامل اقتصاد»( در پژوهشی با عنوان1399درگاهی و بیرانوند)     

دهنده افزایش نرخ شیوع مصرف از حدود بر سه بخش از نتایج دست یافتند. نتایج بخش اول نشان« تجاری بر ادوار

همچنین احتمال اعتیاد مردان نسبت به زنان و افراد است.  94درصد در سال  4/5به حدود  86درصد در سال 7/3

یابد. نتایج بخش مجرد نسبت به افراد متاهل بیشتر بوده و احتمال اعتیاد با بالا رفتن سطح تحصیلات کاهش می

که نرخ شیوع اعتیاد با درآمد سرانه و سطح تحصیلات مردان رابطه منفی و معنادار و بـا دوم حاکی از آن است 

همچنین نتایج های دیگـر، رابطـه منفـی و معنـادار نـرخ ضریب جینی و طلاق رابطه مثبت و معنادار دارد.  تـورم و

های دیگر، رابطه منفی و معنادار نرخ شیوع از یافتهشـیوع اعتیـاد بـا شاخص فقر و بیکاری مردان دلالت دارد. 

ای بودن ی با نرخ شیوع دلالت بر مخالف چرخهاعتیاد با مخارج سرانه حقیقی دولت است. رابطه رکود اقتصاد

 نرخ شیوع اعتیاد در کشور دارد.

 به اعتیاد از پیشگیری در ورزشی -فرهنگی های برنامه نقش بررسی» عنوان با پژوهشی در(، ۱۳۹۸) قربانی

 اعتیاد از پیشگیری بر موثر های مولفه تمام دهد می نشان، «ارومیه شهرستان زنان: مطالعه مورد زنان مخدر مواد

 تبلیغات-3، ورزشی فرهنگی مراکز و ها-محیط توسعه و احداث -2، ورزشی فعالیتهای منظم و مستمر انجام -1)

 اعتیاد از پیشگیری در( ورزشی مسابقات و ها کنفرانس ظرفیت از استفاده -4، آگاهسازی و ای رسانه، میدانی

 به مربوط تاثیر کمترین و آگاهسازی و ای رسانه /میدانی تبلیغات به مربوط تاثیر بیشترین که بوده تاثیرگذار زنان

 نقش ورزشی -فرهنگی های برنامه که داد نشان نتایج همچنین. باشد می ورزشی های فعالیت منظم و مستمر انجام

 اعتیاد وضعیت از روشن تصویری ارائه ضمن تواند می تحقیق این لذا. دارند زنان اعتیاد از پیشگیری در بسزایی
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 جامعه از قشر این بین در مخدر مواد مصرف رشد از پیشگیری های برنامه تدوین سازوکار در ای عمده سهم، زنان

 .باشد داشته

 ی سرمایه بین رابطه بررسی»با عنوان  ، در پژوهشی(1397)چشم، موسوی و سیف  کرسامی، سیاه گرجی

 ابعاد و اجتماعی سرمایه بین به این نتیجه دست یافتند که، «اعتیاد از پیشگیری در شهروندان مشارکت و اجتماعی

 پیشگیری در شهروندان مشارکت و( اجتماعی روابط ،اجتماعی انسجام ،اجتماعی اعتماد، اجتماعی مشارکت) آن

 دارد. وجود معناداری رابطه اعتیاد از

 کتاب محتوای در اعتیاد از پیشگیری های مولفه» عنوان با خود تحقیق در(، ۱۳۹6) پیری و زوار، کریمیان

 و تفکر کتاب محتوای در دبیران دیدگاه از که داد نشان نتایج، «دبیران دیدگاه از هفتم پایه زندگی سبک و تفکر

 ترین کم مواد درباره آموزش ی مولفه به و بیشترین استرس و هیجان مدیریت ی مولفه به هفتم پایه زندگی سبک

 و هیجان مدیریت ی مولفه در ها رتبه میانگین که دهد می نشان فریدمن آزمون نتایج همچنین. است شده توجه

 های مولفه همه در همچنین. باشد می رتبه ترین کم دارای مواد درباره آموزش میانگین و رتبه بیشترین استرس

 اعتیاد از پیشگیری های مولفه به است لازم و داشت وجود تفاوت دبیران انتظار و ادراک بین اعتیاد از پیشگیری

 مولفه به هفتم پایه زندگی سبک و تفکر کتاب توجه میزان خصوص در دبیران دیدگاه نتیجه در. شود توجه بیشتر

 مهارت جمله از زندگی های مهارت و اعتیاد از پیشگیری مباحث به توجه و است مثبت اعتیاد از پیشگیری های

 .باشد اهمیت دارای مختلف جهات از تواند می درسی کتب در مواد درباره آموزش و تفکر های

« راهکارهای مقابله با گرایش به مصرف مواد مخدر»( در تحقیقی تحت عنوان 1396مولایی و هاشمی)

بدین نتیجه رسیدند که صرف نظر از عوامل زیست شناختی، راهکارهای مقابله فردی، خانوادگی، اجتماعی، 

مدرسه بر مقابله با گرایش به مصرف مواد مخدر اثر دارد. بنابراین فرهنگی، مذهبی، اقتصادی و آموزشی در 

ها، اقدامات پیشگیرانه در حوزه آموزشی، اقتصادی، فرهنگی، مذهبی، خانوادگی و فردی جهت کاهش نگرانی

 هایگذاریامنیت و رفاه اجتماعی و بهبود فضای اشتغال و اقتصاد جامعه ضروری است تا بتوان اقدامات و سیاست

 مناسب جهت مقابله با مصرف مواد مخدر را تدوین نمود.

 از پیشگیری آموزشی های بسته محتوای تحلیل» ، در پژوهشی با عنوان(۱۳۹۵)کلیبر و حسنوند  حبیبی، زوار

 های مولفه به توجه بیشترین اعتیاد، از پیشگیری آموزشی بسته محتوای در که دادند نشان ،«بهزیستی سازمان اعتیاد

 موثر، ارتباطات به ترتیب به توجه ترین کم و مساله حل و گیری تصمیم مولفه به سپس همدلی و خودآگاهی
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 توجه بیشترین( 1) زندگی های مهارت کتاب در. است شده استرس با مقابله مواد، آموزش انتقادی، و خلاق تفکر

 استرس، با مقابله مولفه به توجه ترین کم و مواد آموزش و موثر ارتباط و مساله حل و گیری تصمیم مولفه به

 بیشترین( 2) زندگی های مهارت کتاب در. است شده همدلی و خودآگاهی و انتقادی و خلاق تفکر و هیجان،

 تفکر مولفه به توجه ترین کم و موثر ارتباط و همدلی و خودآگاهی مساله، حل و گیری تصمیم مولفه به توجه،

 برخی به که این به توجه با در نتیجه .است شده هیجان و استرس با مقابله و مواد درباره آموزش انتقادی، و خلاق

 موثری کمک آموزشی، های بسته در ها آن کردن لحاظ لذا نشده، چندانی توجه اعتیاد از پیشگیری های مولفه از

 .داشت خواهد هدف ی جامعه دانش ارتقاء به

رابطه نگرش مذهبی، منبع کنترل و گرایش به سوء  »( در پژوهشی با عنوان 1392اصغری و همکاران)

ین نگرش مذهبی، منبع کنترل و گرایش به سوءمصرف ها دست یافتند که ببر این یافته« مصرف مواد در دانشجویان

هـای معنـادار وارد معادلـه بینی کنندهکه توانستند به عنوان پیشطوری، بهوجود داردمواد رابطه معناداری به 

. در وجود داردرابطه معناداری بین نوع نگرش مذهبی و منبع کنترل به ایشان یافتند ون شـوند . هـمچنـین، رگرسـی

که افراد دارای نگرش مذهبی درونی بیشتر منبع کنترل  داردنتایج حکایـت از آن ایشان پیدا کردند که مجموع، 

ش مذهبی بیرونی دارند، منبع کنترل بیرونی درونی و گرایش کمتر به سوءمـصرف مـواد دارنـد وکسانی که گرای

گیری منبع کنترل و جهتهمچنین ایشان بر این نتیجه رسیدند که . و گرایش بیشتر بـه سوءمـصرف مـواد دارنـد

 .مذهبی نقش مهمی در گرایش به سوءمصرف مواد دارند

عوامل مؤثّر بر گسترش اعتیاد در نواحی  »( در پژوهشی تحت عنوان 1392لنگرودی و همکاران)مطیعی

هایی دست یافتند که مطابق با آن بر یافته« (ی موردی: دهستان چهاردولی غربی شهرستان قروهمطالعه)روستایی 

نتایج بهدسـتآمـده از ایـن پـژوهش بـر اثرگذاری عواملی چون، لذتّجویی، گذران ها نتیایجی بدست آمد. یافته

پاشیدگی نظام خانواده، فشارهای روانـی، کنجکـاوی و اری، نزدیکان و دوسـتان معتـاد، ازهماوقات فراغت، بیک

وجودآمدن ناهنجاری تر، بهمخدر و از همه مهم ی دارویی از موادمـاجراجویی، شکسـت در ازدواج، استفاده

شده ترین راهکارهای ارائهمهای شبانه تأکید دارد. مهعنوان تنقّل مهمانیر، بهدمخ فرهنگی جدید مصرف مواد

مخدر در مجالس  ها برای مقابله با مصرف موادبـرای کاهش اعتیاد در این پژوهش عبارتند از: آموزش خانواده

 .ویژه در فصل کاری استشبانه و نظارت بر فرزندان، به

ر بر اعتیاد شناختی علل و عوامل مؤثتبیین جامعه»( در پژوهشی تحت عنوان 1391ارسی و عسگری)ساعی

ها و نتایج زیر دست ها به یافتههایی و با اجرای پژوهش در راستای بررسی این فرضیهبا طرح فرضیه« در شهر زنجان
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داری وجود دارد. ی معنـیی اول نشان داد که بین معاشرت با دوستان ناباب و گرایش به اعتیاد رابطـهفرضیهیافتند: 

داری وجود دارد. ی معنیجویی و گرایش به اعتیاد رابطهاین است که بین لذتّ ی دوم پس از تأیید نشانگرفرضیه

داری وجـود دارد. هم ی معنـیی سوم تأیید کرد که بین فقر اقتصادی خانواده و گرایش به اعتیاد رابطـهفرضیه

ضـیه پـنجم نشانگر آن ی فقر فرهنگی و گرایش به اعتیاد تأیید گردید. فری چهارم پژوهش، رابطهچنین در فرضیه

داری وجود دارد. فرضیهی ششـم بین ساختار ی معنیاست که بین رفاه مادی در خانواده و گرایش به اعتیاد رابطه

داری را تأیید کرد. فرضـیه هفـتم رابطـه بـین بیکاری و ی معنیتر و گرایش به اعتیاد رابطهخانوادگی نامناسب

دار را ی معنیننمود و سرانجام فرضیه هشتم بین درد گریزی و گرایش بـه اعتیـاد رابطـهگرایش به اعتیاد را تأیید 

 .تأیید کرد

بررسی نظرات معتادان بستری در مراکز ترک اعتیاد »( طی پژوهشی با عنوان 1390برجاس و هماکاران)

به این نتیجه دست « 87-1386شهر کرمان در مورد عوامل مرتبط در گرایش به استفاده از مواد مخدر در سال 

پذیری در برابر گرایش به مصرف مواد مخدر و اعتیاد یافتند که خانواده و گروه همسالان موجب افزایش آسیب

 شوند.

 خانواده که یافت دست نتیجه این به، «اعتیاد از پیشگیری و خانواده» عنوان با پژوهشی در(، ۱۳۹۰) شایگان

 به، اجتماعی های آسیب برابر در فرزندان سازی مصون زمینه در و داشته را فرزندان تربیتی شیوه بهترین منطقی

 برای پیشنهادهایی مقاله همچنین. است گسیخته ازهم و اردوگاهی، پرکار های خانواده از تر موفق، اعتیاد ویژه

 مصرف از پیشگیری در ها خانواده آموزش و انتظامی مشاوره ارائه، رسانی اطلاع، سازی آگاه زمینه در پلیس

 .کند می ارائه موادمخدر

 از مدارس در اعتیاد از پیشگیری آموزش پیشنهادی مدل» عنوان تحت پژوهشی در( ۱۳۸۷) قربانی و جمالی

 با مرتبط آموزشی موضوعات با ارتباط در آماری جامعه 6 که دادند نشان، «کشور معلمان و آموزان دانش نظر

 درصد 86 و راهنمایی درصد 82، ابتدایی آموزان دانش درصد 91) اغلب، مدارس در اعتیاد از پیشگیری آموزش

 مربیان و معلمان درصد 87 و راهنمایی دوره مربیان و معلمان درصد 89، ابتدایی آموزگاران درصد 94، متوسطه

 است واقعیت این گر بیان بررسی این نتیجه در. اند کرده انتخاب را مناسب کاملا و مناسب گزینه( متوسطه دوره

 و معلمان دیدگاه از مدارس در اعتیاد از پیشگیری آموزش مدل ضروری های مولفه تناسب درجه، مجموع در که

 .است درصد 87 کشور آموزان دانش

 های خارجیپژوهش-2-3-7-2
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بررسی رابطه اعتیاد به مواد مخدر و بیماری روانی در »( در پژوهشی تحت عنوان 2023)iدوچار و دنزلی         

به این نتیجه دست یافتند که وجود تنش در سطح زندان در بین « های اسکاتلند: مطالعه کیفی مردان زندانیزندان

های روانی و خشونت اریشده و به نوبه خود موجب تعمیق بیم NPSگردان افراد موجب افزایش استفاده از روتن

 شده است.

iای فیلین و تترالت، بیگاسکی          i (۲۰۲۲ ،)های برنامه برای استراتژیک ریزی برنامه» عنوان با پژوهشی در 

 ریزیبرنامه بودن موقعبه و مزایا کلیدی هایخروجی که دادند نشان، «دانشگاهی پزشکی مراکز در اعتیاد

، مواد مصرف درمان در گذاریسرمایه و علاقه افزایش زیرا، کنندمی برجسته را اعتیاد هایبرنامه برای استراتژیک

 .کندمی هموار هانوآوری و هافرصت برای را راه، آسیب کاهش و پیشگیری

 از مخدر مواد و اعتیاد قربانیان بازنمایی» عنوان با پژوهشی در(، 2022) نصرتی و درو پناه یزدان، افضلی

 شناسایی در هاییکوتاهی و اشتباهات دلیل به ایران ملی تلویزیون که داشتند اذعان، «تلویزیونی های رسانه طریق

 اجتماعی واقعیت نتوانسته زیادی حد تا، مخدر مواد و اعتیاد اجتماعی هایمولفه گرفتن نظر در و هدف هایگروه

 و سانسور، دارد وجود نادرست ارائه این پس در که عاملی بارزترین. کند ارائه درستی به را جامعه در اعتیاد

 .است اجتماعی مشکلات زمینه در دولت سیاسی های گرایش راستای در اعتیاد موضوع بندی چارچوب

iکسانن و پتیلا، سلین i i (۲۰۲۰ ،)عمومی سیاست اجرای برای ها کننده تسهیل و موانع» عنوان با پژوهشی در 

 در مدیران که دادند نشان، «کیفی مطالعه یک: قمار و دخانیات، مخدر مواد، الکل از پیشگیری برای یکپارچه

 پیشگیری ها گروه همه و کنند می تاکید کننده تسهیل عنوان به محلی ساختارهای بر و بوده ساختارگرا خود تفکر

 عنوان به را ساختارها عملکرد و بودند متمرکز رسمی ساختارهای بر بیشتر متخصصان لذا. دانستند می  هزینه کم را

 و اجتماعی عوامل درک: است مهم سیاست اجرای زمینه مطالعه نتیجه در. دانستند می کلیدی کننده تسهیل یک

 .سازد می ممکن را کنند عمل کننده تسهیل یا موانع عنوان به توانند می که فرهنگی

iگاس دومینیک و جونیور کراچفیلد v (2019 ،)اعتیاد از بهبودی با مرتبط دستاورد) عنوان با پژوهشی در :

 شده گرفته نادیده جزء یک اهمیت ها یافته که داشتند اذعان، «معتاد غیر هویت و شغل، تحصیلات مورد در بحث

                                                           
i.Deuchar & Densley 
ii. Biegacki, Tetrault & A. Fiellin 
iii. Selin, Pietilä & Kesänen 
iv. Crutchfield Jr & Dominik Güss 
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 بهبودی در ای حرفه توانبخشی بر بیشتر تأکید شامل پیامدها. دهد می نشان اعتیاد از بهبودی در را تحقیقات از

 .بپردازد مفهوم این بیشتر اصلاح و بررسی به باید آینده تحقیقات و است

طی مطالعه ای با هدف بررسی عوامل خانوادگی و عوامل اجتماعی از جمله  i(2010)کلولند و همکاران

مدرسه در گرایش به مصرف مواد مخدر در نوجوانان دریافتند که عملکرد خوب خانواده، حمایت اجتماعی 

ی روشهای صحیح حل مسأله اجتماعی تعیین کننده تأثیرگذاری والدین و شیوه های فرزندپروری درست و یادگیر

در گرایش نوجوانان به مصرف مواد مخدر می باشد و برخالف عوامل اجتماعی می تواند هم مهمترین عامل 

خطرساز و هم محافظت کننده در گرایش منفی نوجوانان به مصرف مواد مخدر باشد. همچنین این محققان نشان 

ین عوامل آسیب زای خانوادگی برخالف عوامل خطرساز اجتماعی مثل مدرسه می تواند دادند که کوچکتر

 .باالترین تأثیر را بر گرایش نوجوان به مواد مخدر داشته باشد

iاستنگر و همکاران i(2002 در پژوهش خود نشان دادند که مواردی از فرایندهای ) خانواده نظیر روابط

در  موادت ارتباطی و وابستگی به لامشک برایپیشبینی کننده نیرومندی خانوادگی و روشهای حل مسئله، عامل 

های ی جنبهبه اعتیاد، همه تلابه آسیب پذیری دوره نوجوانی و از آنجاکه در صورت اب جهنوجوانهان است. با تو

که در راستای شناسایی عوامل مؤثر  تلاشیگیرد، هرگونه زندگی فردی و اجتماعی نوجوان تحت تأثیر قرار می

 .در گرایش، پیشگیری و درمان صورت گیرد ارزشمند است

iگیلمن و آبراهام i i(2001 )دهد در پژوهش خود به این نتیجه رسیدند که مصرف مواد و الکل زمانی رخ می

وانی در مواجهه با عوامل ها نتیجه گرفتند ناتای فرد باشد. آنهای موقعیتی فراتر از رفتارهای مقابلهکه خواسته

زا و داشتن این باور که مصرف الکل و مواد نتایج مطلوبی را در پی خواهد داشت پایه گسترش و تمایل به ساستر

 .مصرف مواد است

با تامل بر تحقیقات انجام شده مشخص می شود که در زمینه پیشگیری از اعتیاد پژوهش هایی انجام شده 

لف مربوط به اعتیاد را مورد بررسی قرار دادند و به میزان رابطه بین عوامل مختلف است به طوری که عوامل مخت

و اعتیاد به مواد مخدر پرداختند. اما بایستی اشاره داشت تا قبل از این به تجارب زیسته متخصصان در این حیطه 

ست. براین اساس وجه موجود در این حیطه توجه نشده ا و به بررسی تحلیل اسنادی پژوهش های پرداخته نشده

ساز نوآوری پژوهش حاضر در این است که ابتدا به بررسی دستاورهای تحقیقات انجام شده در زمینه عوامل زمینه

                                                           
i.Cleveland & Et al 
ii.Stranger & Et al 
iii.Gilman & Abraham 
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اعتیاد و راهکارهای پیشگیری مقابله با آن و جمع بندی از آنها پرداخته و در ادامه به بررسی تجربه زیسته متخصصان 

آشنا و تجاربی غنی بدست آورده اند، می پردازد. از سویی نیز این راهکارها  که خود سالیان سال با این موضوع

ساز و راهکارهای پیشگیری از آن را بر اساس تجارب ترین عوامل زمینهمهم آنهادر اختیار معلمان قرار داده شده تا 

بدست آمده، الگویی خود معلوم سازند که در تحقیقات دیگر انجام نشده است. در نهایت بر اساس یافته های 

 شود.جهت پیش گیری از اعتیاد ارائه نیز ارائه می

های اجتماعی به مقوله معضلات موجود در سطح جامعه در براساس آنچه که در بالا توضیح داده شد آسیب

ر شود که در روند پیششرفت جامعه تعلل ایجاد شده و جامعه از مسیپی خود مشکلاتی را به بار آورده و موجب می

سعادتش باز بماند. از سویی در بین انواع مختلف آسیب اجتماعی، اعتیاد به عنوان معضل بسیار جدی تلقی شده 

به طوری که اعتیاد به منزله یک آسیب اجتماعی است که در سهم خود از مناظر گوناگون در دایره وسیعی از 

در سرتا سر جهان قرار گرفته است. اعتیاد  های مختلف تحت تعریف واقع شده و مورد بررسی اندیشمنداناندیشه

که در ابتدا از آن در جهت اهداف ای مفصل در سطح جهان و همچنین ایران بوده به طوریدارای تاریخچه

گوناگون استفاده شده و رفته رفته در سطح جهان روبه پیشرفت و گستردگی قدم نهاده است. اهمیت اعتیاد به مواد 

ه تبع خود دارای نظریات گوناگون بوده که هر کدام از هر دسته از نظریه پردازان با مخدر در سطحی است که ب

رویکردهای خویش نسبت به بررسی این مقوله پرداختند. مواد مخدر دارای انواع مختلفی بوده که هر کدام در 

این مواد برای که بررسی انواع سطح و حیطه خود موجب ایجاد مضرات و مشکلات در سطح جامعه شده به طوری

رسد. پیامدهای مواد مخدر در ابعاد گوناگون جسمی، روحی، اجتماعی، جلوگیری از آن ضروری بنظر می

فرهنگی، اقتصادی و .. قابل نمایان است که بررسی آن بسیار حائز اهمیت بوده چراکه بالتبع آن مشکلات بسیاری 

 باشد.گیر افراد جامعه میدامن
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 مقدمه -3-1

در این فصل به معرفی چگونگی انجام تحقیق پرداخته می شود. بطوریکه از ابتدای امر گام هایی را که در راستای 

ژوهش، با بهره گیری از روش های کیفی و کمی در بعد انجام مصاحبه و ساخت پرسشنامه و بررسی سؤال های پ

و نحوه بدست آوردن مدل و اعتبارسنجی آن و چگونگی تجزیه و تحلیل داده ها برداشته می شود، روایی و پایایی 

 به تفصیل معرفی و توضیح داده می شود.

 روش پژوهش -3-2

های تحقیق است. روش تحقیق آمیخته، انتخاب روش iروش پژوهش حاضر روش تحقیق آمیخته )ترکیبی(

ها گردآوری دادهای که میان اهداف تحقیق، شیوهباشد به گونهها میکیفی و کمی مناسب و ترکیب مطلوب آن

بر گردد. در این صورت، علاوهقرار ها، برای پاسخ به اهداف و سئوالات تحقیق، سازگاری لازم برو تحلیل آن

گیرد قرار میها نیز مورد توجه های مورد مطالعه، سایر ابعاد این پدیدهپذیر پدیدهمنظور داشتن ابعاد اندازه

های مختلف گیری از روشبهره کارگیری این روش کمک خواهد کرد تا با(. به22و28: ص1387)بازرگان، 

( که در زیر بصورت مفصل توضیح داده 1392زاده، و متعدد، مساله از چند بعد مورد توجه قرار گیرد )مهرعلی

 می شود:

 و مارشال که اصلی روش چهار بین از دوم پژوهش،و  پاسخ به سوال اول در اطلاعات آوریجمع روش

iراسمن i روش یا و مدارک و اسناد بررسی شیوه اند،برده نام کیفی تحقیق در اطلاعات آوریجمع برای 

 و هاکتابخانه در موجود منابع به رجوع تحقیقی کار هر هایبخش ترینمهم از یکی واقع در. است ایکتابخانه

در پاسخ به  همچون کند، تحقیق خواهدمی اسناد و مدارک از استفاده با محقق اگر. است اطلاعاتی هایپایگاه

                                                           
i. Mixed Method 
ii. Marshall & Rossman 
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 کند، پیدا آنلاین اطلاعاتی هایپایگاه و هاکتابخانه در تواندمی را منابع بیشتر که بداند باید سوال اول پژوهش،

 که هاییپژوهش در حتی. نامندمی نیز ایکتابخانه روش را مدارک و اسناد از استفاده روش که روستازاین

 فرا را مدارک و اسناد بررسی صحیح هایشیوه است لازم پژوهشگر و محقق بر شود،می انجام کمی بصورت

 که بسا چه گیرد، صورت نظر مورد زمینه در قبلی تحقیقات از آگاهی بدون نباید تحقیقی هیچ چراکه بگیرد،

 از یکی اسناد بررسی» بنابراین. باشد قرارگرفته بررسی مورد مختلف زوایای از بارها محقق، نظر مورد موضوع

 استفاده خویش تحقیق هایپرسش به پاسخ منظوربه آن از تواندمی پژوهشگر که است شده شناخته هایروش

 این و بوده تحلیلی استراتژی نوعی شیوه این زیرا دانندمی روش ترینجامع را مزبور روش نظرانصاحب. کند

 و اسناد بررسی با شیوه پس (.119: 1377 راسمن، و مارشال) «است ترعینی کیفی، هایروش سایر از روش

ای با مراجعه به اسناد همچون کتب، مقالات و تالیفات مرتبط با موضوع پژوهش، به کتابخانه روش یا و مدارک

 دو سوال اول پژوهش پاسخ داده شد. 

استفاده گردید.  شناسیپدیداردر ادامه و برای پاسخ به سوالات دیگر پژوهش )سوالات سوم تا پنجم(، از روش       

 به و شودمی تجربه و زیسته فرد یک توسط که است زندگی جهان یا زیستهتجربه مطالعه معنای به شناسیپدیدار

 پدیدارشناسی دو روش پدیدارشناسی پژوهشی رویکردهای در .نیست انسان از جدای واقعیتی یا جهان معنای

 بررسی را زیستهتجربه دو هر محققان گرچه که است مطرح( هایدگر)تفسیری  پدیدارشناسی و( هوسرل)توصیفی 

 توصیفی و شودمی انجام تفسیر بدون زیستهو تجربه پدیده توصیف توصیفی، پدیدارشناسی رویکرد در اما کنند،می

 تفسیری شناسی پدیدار و در گیرد،می صورت تجارب از هاییبندیطبقه و هابندیدسته ارائه با و مشروح دقیق،

 انجام محقق توسط افراد زیسته تجارب معانی تفسیر وضوح به و نیست محقق اصلی هدف توصیف، هایدگر

هوسرل جهت دستیابی به  توصیفی پدیدارشناسی روش اساس بر حاضر پژوهشلذا در (. i 4444ماستاکاس،) شودمی

 . اقدام گردید تجارب زیسته متخصصان

پیمایشی پاسخ داده شد. به این دلیل توصیفی  -به سوالات دیگر پژوهش نیز با روش کمی و از نوع نوع توصیفی     

هدف محققان از انجام پژوهش، توصیف عینی، واقعی و منظم خصوصیات یک موقعیت یا یک موضوع "که 

(. پیمایشی از این جهت که پژوهشگران برای کشف نظریات و عقاید 72، 1378)نادری و سیف نراقی،  "است

                                                           
i. Moustakas 
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معلمان از پرسشنامه استفاده می کنند. در آخر نیز داده های بدست آمده از طریق پیمایش با مدل معادلات ساختاری 

 تحلیل و مورد بررسی قرار گرفت. 

 گیری ابزارهای اندازه -3-3

(، ابتدا بر اساس 1394روش اسنادی طبق فرایند اجرای روش اسنادی )صادقی فسایی و عرفان منش،  در قسمت

موضوع، اهداف و سوالات پژوهش، به بررسی اکتشافی پیشینه پژوهش در پایگاه های اسنادی همچون کتابخانه 

طلاعات علمی جهاد دانشگاهی ها و پایگاه های داده های علمی مانند نورمگز، ساینس دایرکت، مگ ایران، مرکز ا

و .... پرداخته شد. جمع آوری منابع مرحله ای جدا از مطالعه آنها نیست زیرا با مطالعه بیشتر و عمیق تر است که 

زوایای آشکار و پنهان موضوع مشخص شده و پژوهشگر را به سمت بررسی های عمیق تر رهنمون می سازد. 

گوناگون یک موضوع را افزایش می دهد. بنابراین در این مرحله  خواندن متون بیشتر، پرداختن به ابعاد

پژوهشگران، بر اساس اهداف و جهت گیری مطالعه به دسته بندی منابع پرداختند و باید توجه داشت که همه منابع 

 دارای ارزش علمی و محتوایی یکسانی نیستند و به برخی از آنها ممکن است یک بار و برخی دیگر، چندین نوبت

مراجعه شود. لذا از بین منابعی که در مرحله بررسی اکتشافی بدست آمد، دست به گزینش زده و در مرحله بعد 

 از منابع انتخاب شده، در پاسخ به سوالات پژوهش با فیش برداری کار جمع آوری داده انجام گردید.

ژوهش از مصاحبه عمیق و نیمه های پدر بخش مربوط به روش پدیدارشناسی نیز برای جمع آوری داده       

 نیعتریاز شا یکیجزو  افتهیساختار  مهین یمحاسبه گوی دو طرفه استفاده شد. وساختاریافته و نیز به شیوه گفت

 نیمه ساختاریافته شود. مصاحبه یم یریاز آن بهره گ یفیک یهاکه در پژوهش شودیانواع مصاحبه محسوب م

 دهینام قیاوقات مصاحبه عم یکه برخ شودیو بدون ساختار واقع م افتهیمصاحبه ساختار  ییدو واحد نها انیم

کاملاً آزاد هستند و به  یجوابده یآنها برا یول ،شودیسوال م یمشابه یهاپرسش فرادا هی. در آن از کلشودیم

جواب ها و  یرمزگردان تیریگونه موارد کنترل و مد نیکه علاقه داشته باشند پاسخگو هستند. در ا یهر روش

مصاحبه با  طریق از هاداده آوریجمع برای بنابراین در این پژوهش باشد. یآنها بر عهده پژوهشگر م یدسته بند

-پاسخ هامصاحبه انجام از های زیسته آنها در ارتباط با موضوع پژوهش بدست آمد. در واقع بعدمتخصصان تجربه

 گردید. و تجمیع سازیپیاده بر روی کاغذ مجموعه یک قالب در صوت یا متن صورت به شده ارائه های

همانطور که ذکر شد جمع آوری اطلاعات در بخش اول بصورت کیفی بود که با مراجعه به منابع موجود و از 

در  یو ارائه الگو و متد آموزشطریق مصاحبه نیمه ساختاریافته صورت گرفت تا مولفه های اساسی جهت طراحی 

شناخته شود و از روی مولفه های فوق پرسشنامه اعتیاد  ادیاعت تیبا اولو یاجتماع یها بیاز آس یریشگیپ یراستا
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تنظیم شد چرا که رایج ترین وسیله جمع آوری اطلاعات در تحقیقات پیمایشی پرسشنامه می باشد، لذا در پژوهش 

ه استفاده شد و از طریق توزیع حاضر نیز برای جمع آوری اطلاعات در بخش کمی از پرسشنامه محقق ساخت

پرسشنامه به صورت دستی و حضور محققان در مدارس، اطلاعات جمع آوری گردید. در ضمن جهت تنظیم 

 ای از خیلی درجه 5 لیکرت صورت طیف پرسشنامه از منابع مرتبط و با روش کیفی استفاده شد و پرسشنامه به

پرسشنامه مذکور در دو بخش تهیه شد، بخش اول به اطلاعاتی  گردید. تنظیم +(5خیلی موافقم ) تا +(1مخالفم )

مولفه  21سوال و  125راجع به ویژگی های جمعیت شناختی پاسخگویان اختصاص دارد و بخش دوم شامل 

  ذکر شده است.   1-3است که در جدول شماره 

 ساخته محقق پرسشنامه سوالات و ها مولفه: 1-3 جدول
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 ساز، جهت سوق دادن افراد به اعتیاد چیست؟زمینههای ابعاد و مؤلفه
خیلی  هاگزاره  هامؤلفه

 مخالفم
نه موافقم  مخالفم

 نه مخالفم
خیلی  موافقم

 موافقم
      های جسمی ابتلا به بیماری 1 علل فردی

      کسب درآمد از راه خرید و فروش مواد  2
      سوءاستفاده جنسی از کودکان 3
      گیری خجالتی بودن و گوشه 4
      تقلید از بزرگسالان معتاد  5
      تقویت قوای جنسی  6
      ناتوانی در نه گفتن به دیگران 7
      نگرش مثبت فرد به مواد مخدر  8

علل مربوط 
 به خانواده

      اعتیاد پدر و مادر 9
      مدیریت ضعیف والدین. 10
      جدایی پدر و مادر  11
      اعتقادی والدین بی 12
      گیری والدین سهل 13
      گیرانه نظم و انضباط سخت 14
      مرگ والدین  15
      جای والدینتوقعات بی 16

عوامل 
 اجتماعی

      ها و هنجارهای موافق با مصرف مواد مخدر ارزش 17
      در دسترس بودن و ارزان بودن مواد  18
      محیط شغلی و نوع شغلی مستعدکننده افراد به اعتیاد  19
      عدم برخورد قاطع با مواد فروشان  20
      سراها اجازه ورود نوجوانان به قلیان 21

عوامل 
مربوط به 

 مدرسه

      های شدید تحصیلی استرس 22
      ترک تحصیل  23
      های مکرر از مدرسه غیبت 24
      قلدری در مدرسه  25
      کمبود امکانات ورزشی و تفریحی در مدرسه  26
      آموزان و معلمان و کارکنان روابط نامناسب بین دانش 27

ضعف 
 اجرایی

فقدان وجود ساختار مناسب پیشگیری در سطح  28
 های فرهنگی و پیشگیری کشور دستگاه

     

ضعف نظام رصد وضعیت مصرف مواد و عوامل آن در  29
سطح کشوری و استانی و در دسترس نبودن اطلاعات 

 مورد نیاز و روزآمد 
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توجه ناکافی به نقش عوامل کلان اقتصادی و اجتماعی  30
 در پیشگیری از اعتیاد 

     

ریزی در مداخلات کمبود مهارت و دانش برای برنامه 31
 محورجامعه

     

های پیشگیری و سایر ضعف پیوند در درون و بین برنامه 32
 راهبردهای کاهش تقاضا 

     

 تواند باشد؟ساز اعتیاد چه میزمینهراهکارهای مقابله با عوامل 
های سیاست

مطلوب 
 اجرایی

های بخش خصوصی محور قابلیتههای جامعاز سازمان 33
  ها به عمل آیداستفاده در اجرای برنامه اکثرنیز باید حد

     

و تجارب دیگر  المللیبینهای استفاده از همکاری 34
  باید مورد توجه قرار گیرد لاتکشورها در مداخ

     

مواد گوناگون،  مصرفشیوع  فتنباید با در نظر گر 35
ت پیشگیرانه لاعوارض آنها و تغییرات بروز مداخ

 متناسب در کانونهای هدف مورد توجه واقع شود

     

      تجدید نظر درباره قوانین مبارزه با مواد مخدر 36
      اصلاح ساختار نظارتی و اجرایی  37

راهکارهای 
مربوط به 
 خانواده

 

      هاگذشت در خانواده 38
      های معتاد جداکردن کودکان از خانواده 39
      درک فرزندان توسط پدر و مادر 40
      ایجاد محیط امن و آرامش در خانواده  41
      تاکید بر تشکیل خانواده و ازدواج  42
والدین باید پشتوانه مادی و معنوی فرزندان در  43

 د های شغلی، تحصیلی و... باشنموقعیت
     

های برنامه
ملی و 
 پروژها

 تماعیهای اجکنندهطراحی و تدوین نظام رصد تعیین 44
  اعتیاد و ارائه گزارش سالیانه

     

اعتیاد و  تماعیهای اجکنندهتعیین بردیتدوین سند راه 45
  یابی برای تحقق آنمایتح

     

 مواد و مصرفمطالعه ابعاد جرم شناختی قوانین مرتبط با  46
 د اعتیا

     

شناسی نظام مدیریت درون سازمانی و بین آسیب 47
  سازمانی پیشگیری از اعتیاد

     

هاپیشگیری
ی آموزش 

 محور

      های پیشگیری در مراکز آموزشی آموزش برنامه 48
      توجه مسئولان آموزشی به نیازهای افراد تحت آموزش  49
اصلاح روش تدریس و نحوه برخورد معلم با  50

 آموزان دانش
     

      نفس آموزش عزت 51
      های مسئولانه در برابر اعتیاد گیریآموزش تصمیم 52
      فردی آموزش رشد ارتباطات بین 53
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راهکارهای 
-سیاسی

 اجتماعی
 

ایجاد روحیه امر به معروف و نهی از منکر و همدلی بین  54
 مردم

     

نظارت هرچه بیشتر مأموران انتظامی در مناطق پایین شهر  55
  و دورافتاده

     

مبارزه شدید با قاچاقچیان مواد مخدر و برخورد  56
 دان با معتاحی لااص

     

        قاطعیت در اجرای قوانین و مبارزه با مواد مخدر 57

نمایش دادن دوستی های ناباب و عواقب حاصل از آن،  58 
 ر از طریق فیلم و رسانه های دیگ

     

های جذب افراد به های ارتباطی و روششناسایی کانال 59
و کور کردن این  اعتیاد و طرز نفوذ میان نوجوانان

 بسترها 

     

های سازنده که رابطه ها و سریالنمایش دادن فیلم 60
  سازددینداری و دوری از اعتیاد را مشخص می

     

هاپیشگیری
ی امنیتی، 
قانونی و 

 تنبیهی

      جلوگیری از ورود مواد مخدر به کشور  61
به های ویژه در دادگستری جهت رسیدگی ایجاد شعبه 62

ای برای استعمال مواد متهمین مواد مخدر بازدارنده
 مخدر است.

     

      کنندگان موادجریمه نقدی معتادان، قاچاقچیان و توزیع 63
کنندگان مواد تنبیه جسمی معتادان، قاچاقچیان و توزیع 64

 مخدر 
     

کنندگان مواد زندانی کردن معتادان، قاچاقچیان و توزیع 65
 مخدر 

     

      کنندگان مواد مخدر اعدام معتادان، قاچاقچیان و توزیع 66
سو نگر در حیطه مواد مخدر تصویب قانون جامع و همه 67

 در مجلس
     

نظارت مستمر بر حسن اجرای قوانین به خصوص قوانین  68
 موجود برای پیشگیری 

     

 افراد به سمت اعتیاد از منظر متخصصان چیست؟ساز جهت سوق دادن های زمینهابعاد و مؤلفه
وضعیت 
نامناسب 

مدارس و 
رفتارهای 
نامطلوب 
 عوامل آن

 

ای برای پیرامون بد مدارس و نبود نظارت از آن زمینه 69
 اشاعه اعتیاد است.

     

آموزان عدم بررسی مکرر وضعیت تحصیلی دانش 70
 توسط متخصصان حاضر در مدرسه 

     

فقدان رابطه دوستانه و خوب بین عوامل مدرسه و  71
 آموزان دانش

     

      آموز از یک مدرسه به مدرسه دیگر نقل مکان دانش 72
      کفایت و بدون مسئولیت آموزان بیتربیت دانش 73
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آموزان از سوی عوامل وجود تبعیض در بین دانش 74
 مدرسه

     

      آموزان عدم حمایت معلمان و مربیان از دانش 75

ضعف 
 هارسانه
 

      افراد  تیها در تقوضعف رسانه 76
      ها رسانه یهابودن برنامه بارانیز 77
ها فقدان آموزش لازم در جهت استفاده درست رسانه 78

 مربوط  یهاتوسط سازمان
     

ها از برنامه یبرخ یبرا تیعدم وجود انحصار و محدود 79
  هالمیو ف

     

محل 
 سکونت

در منطقه محل  یو اخلاق یمعنو یهافقدان ارزش 80
 سکونت 

     

      خشونت و اعمال خلاف در منطقه محل سکون  وعیش 81
که به سهولت نسبت به  یمرز یقرار داشتن در شهرها 82

  شودیجاها مواد مخدر وارد م ریسا
     

راهکارهای 
منحصر به 
 فرد افراد

       یو پرخاشگر یطلبجانیه -83
       یفعالشیب -84
      نقص توجه  -85
      اختلال سلوک  -86
       یانگریتمرد و عص -87
      ییرومثل کم فیضع یو اجتماع یشناخت یهامهارت -88

 های اعتیاد چیست؟زمینه راهکارهای موجود از جانب متخصصان برای غلبه بر
راهکارهای 

 دینی
اشاعه فرهنگ عدم استفاده از مواد مخدر توسط مراجع  -89

 تقلید و واعظان 
     

      تشریح التزام مردم به انجام واجبات دینی در جامعه  -90
هم راستا نمودن قوانین مقابله با مواد مخدر با اعتقادات و  -91

 الزامات دینی 
     

های اماکن مذهبی نظیر مساجد و استفاده از ظرفیت 92
 ها برای استغنای افراد از جهت باورهای دینی حسینیه

     

توجه به 
مبانی مهم 

پیشگیری از 
 اعتیاد

 

عنایت نسبت به مسائل خطرزا و محافظ در حیطه مواد  93
 مخدر 

     

      درنظر گرفتن ملزومات و مسائل و شرایط هر جامعه 94
استفاده از چند برنامه و روش برای اثرگذاری بهتر در  95

 مقابله با مواد مخدر 
     

داشتن حس تعصب و وفاداری نسبت به سازوکار، محتوا  96
 و چهارچوب برنامه تنظیم شده 

     

پیشگیری از 
حیث 

های سالم و خوب ها و سرگرمیبه وجود آوردن بازی 97
راستای عدم روی آوری افراد به اعتیاد و مواد مخدر  در

 نیاز است.
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های ویژگی
 فردی افراد

های هنری و ورزشی در ثبتنام فرزندان در انواع مجموعه 98
 جهت مشغول نمودن ایشان به مسائل درست و سالم 

     

مواظبت نمودن از افرادی که مستعد گرفتاری در دام  99
 اعتیاد از لحاظ روانی هستند 

     

10
0 

سعی در تربیت فرزندان به صورت اجتماعی به طوری 
های برونگرایی شده و که ایشان بتواند دارای ویژگی

 پویا بزرگ شود

     

10
1 

تشخیص دادن افرادی که از نظر روانی و هیجانی تعادل 
 ندارند

     

شناخت، 
تبیین و 
توجیه 
 فرزندان

10
2 

      شناخت فعالیت نوجوانان 

10
3 

      شناخت دوستان نوجوانان 

10
4 

      تشویق و حمایت از فرزندان در حین انجام کار نیک 

10
5 

      صادق بودن با فرزندان در راجع به مواد مخدر 

10
6 

      ها و تجربیات خود برای فرزندان استفاده از اندوخته

10
7 

      عدم پذیرش کشیدن سیگار فرزندان توسط والدین

10
8 

      نظرخواهی از فرزندان در حیطه مواد مخدر 

10
9 

های موثر ارتباط با فرزندان جهت آشنایی با شیوه
 شناخت ایشان 

     

 تواند در راستای مقابله با مواد مخدر اتخاذ نماید؟دولت و خانواده چه متدهای آموزشی را می
متدهای 
آموزشی 
مربوط به 

 دولت
 

11
0 

های زندگی در بدو ورود کودکان به آموزش مهارت
 محیط های آموزشی توسط دولت 

     

11
1 

      کاهش تورم و اشتغالزایی توسط دولت لازم 

11
2 

کردن قضاوت و سرزنش ها در کمآموزش به خانواده
 ربط دولتی های ذیدر خانواده توسط ارگان

     

11
3 

مرتبط  های دولتیسازماندر های آموزشی ایجاد قابلیت
  با پیشگیری از اعتیاد

     

11
4 

های آموزشی پیشگیری از بررسی و رصد مستمر برنامه
 اعتیاد توسط دولت

     

11
5 

تقویت دانش متخصصان مقابله با اعتیاد با ایجاد مراکز 
 آموزشی اعتیاد در سطح کشور توسط دولت 

     

11
6 

های پژوهشی در راستای حمایت از تشکلات و سازمان
 آموزشی در حیطه اعتیاد توسط دولت 

     

11
7 

ایجاد زمینه و بستر مطلوب و مناسب برای تشکلات 
 محور آموزش مقابله با اعتیاد جامعه
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 منبع: یافته های پژوهش )بخش کیفی(

 روایی و پایایی  -3-4

منظور از روایی یک آزمون این است که نیاز آزماینده را بر طرف کند، یعنی آزمون باید چیزی را اندازه بگیرد 

( و منظور از پایایی ابزار نیز که از آن به اعتبار، دقت و اعتماد 65: 1377که برای آن ساخته شده است )شوئر، 

یله اندازه گیری که برای سنجش متغیر و صفتی پذیری نیز تعبیر می شود عبارت است از این که اگر یک وس

ساخته شده در شرایط مشابه در زمان و مکان دیگر مورد استفاده قرار گرفت نتایج مشابهی از آن حاصل شود 

در ارتباط با روایی سوالات مصاحبه لازم به ذکر است در طراحی سوالات با (. در بخش کیفی 1383)حافظ نیا، 

( مهم 2007 :83) i( و کرسول1994(، یا ماستاکاس )95: 1398پژوهش پروری )روش پدیدارشناسی طبق 

اند؟ یا افراد چه چیزی در مورد موضوع مطالعه این هست که افراد موضوع مورد مطالعه را چگونه تجربه کرده

سوالات کند، متمرکز و تواند روی بخش خاصی از تجربیاتی که فرد بیان میاند؟ حتی پژوهشگر میتجربه کرده

تر طرح نماید و بطورکلی در این پژوهش ابتدا در زمینه موضوع پژوهش مقالات تر جهت بررسی عمیقجزئی

موجود، مطالعه و بعد از اشراف به حیطه موضوعی، برای اخذ تجربه زیسته نمونه آماری، با مشورت از اساتید 

پذیری و اعتماد به اعتبار پذیری، انتقال برای رسیدنشناسی، سوالاتی طراحی گردید. در نهایت تربیتی و روانعلوم

از معیار های چهار گانه منسوب به لینکالن و های مشارکت کنندگان یا تاییدپذیری سوالات مصاحبه و پاسخ

                                                           
i. Creswell 

11
8 

تقویت سطح مشارکت و دانش آموزشگران تشکلات 
 محور جامعه

     

11
9 

      های بهداشتیپیشگیری از اعتیاد در نظام شبکهادغام 

12
0 

های پیشگیری از اعتیاد در فضای ش برنامهترایجاد و گس
های گلاها و وبمجازی از طریق کمک به ایجاد سایت

 فعال 

     

متدهای 
آموزشی 
مربوط به 

 خانوده

12
1 

      آموزش نحوه درست انتخاب دوستان توسط خانواده 

12
2 

      آموزش کنترل خشم به فرزندان توسط خانواده 

12
3 

آموزش نحوه کنترل افکار و اعمال در برابر مسائل 
 ها وسیله خانوادهزندگی به

     

12
4 

آموزش نحوه تشخیص مواد مخدر توسط خانواده برای 
 فرزندان 

     

12
5 

های دور از مواد مخدر آموزش ایاب و ذهاب به مکان
 ها به فرزندان توسط خانواده
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( استفاده خواهد شد؛ در واقع آن ها در این رابطه، با عنوان قابلیت اعتماد از رعایت چهار معیارشامل: 1985) iکوبا

ر پذیری )اعتبار(، اطمینان پذیری، انتقال پذیری و تایید پذیری نام برده اند. در این پژوهش، برای دستیابی به باو

اعتبار پژوهش، از تکنیک  کنترل از سوی اعضا استفاده می شود. مشارکت کنندگان در پژوهش، موجه ترین 

سط اعضا این امر اتفاق می افتد. به گونه ای که افراد برای تعیین قابلیت اعتماد هستند؛ که از طریق جک کردن تو

در این پژوهش، رونوشت مصاحبه و گزارشی از پرسش های مطرح شده  و پاسخ های نمونه آماری در اختیار 

آنان قرار می گیرد و سپس اصلاحاتی که آنان در متن مصاحبه انجام خواهند داد، در نظر گرفته می شود. رسیدن 

آوری هایی مانند توصیف فربه از مجموعه داده های مطالعه شده در طول گردا استفاده از تکنیکبه قابلیت انتقال، ب

داده ها، استفاده از رویه های ویژه کد گذاری و تحلیل نماد ها، نشانه ها وسایر موارد در مرحله تحلیل داده که به 

iاطمینان از قابلیت انتقال کمک می کند )آندرس i،2003د. از این رو سعی بر این خواهد بود (، صورت می گیر

تا تمام جزئیات پژوهش از نمونه گیری تا فرایند گردآوری و تحلیل داده ها به طور کامل شرح داده شود. برای 

دستیابی به قابلیت اطمینان نیز، از روش توصیف توسط همتایان استفاده می شود. بدین منظور، یافته ها در مراحل 

نفر از مطلعان  آموزش عالی قرار می گیرد. لازم به ذکر است که قابل تایید بودن، به عینیت مختلف در اختیار یک 

نتایج مطالعه اشاره دارد و با همخوانی نظر دو فرد مستقل راجع به دقت، ارتباط و معنی داده ها  سنجیده خواهد 

ساخته باید اذعان داشت که از (. در بخش کمی نیز در ارتباط با روایی پرسشنامه محقق 1390شد )محسن پور،

تحلیل عاملی تاییدی جهت بررسی روایی سازه استفاده شد و پایایی پرسشنامه نیز با روش آلفای کرونباخ مورد 

میزان روایی  Smart-PLS3تایید قرار گرفت. در واقع، در بخش ابتدایی یافته های کمی تحقیق از طریق نرم افزار 

های تحقیق قید شده است و نشان می دهد که از روایی و پایایی مناسب برخوردار سازه و آلفای کرونباخ مولفه 

 است.

 جامعه مورد بررسی، روش نمونه گیری وحجم نمونه -3-5

 جامعه -3-5-1

در بخش تحلیل اسنادی جامعه پژوهش شامل کلیه کتب، مقالات و متون دیگری بود که در ارتباط با موضوع 

پیشگیری از اعتیاد در داخل و خارج از کشور توسط پژوهشگران تدوین شده است. برای انجام مصاحبه نیز، جامعه 

اسی از دانشگاه های سراسر کشور پژوهش شامل کلیه متخصصان رشته علوم اجتماعی، علوم تربیتی و روانشن

                                                           
i. Lincolen & Guba 
ii. Andreas 
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نفر در  5600در بخش کمی نیز جامعه آماری این پژوهش کلیه معلمان متوسطه دوم شهر اردبیل به تعداد بودند. 

 بودند که به فعالیت اشتغال داشته اند. 1402-1401سال تحصیلی 

 حجم نمونه و روش نمونه گیری -3-5-2

مه آن جامعه مورد مشاهده و بررسی قرار گیرد، بلکه در اغلب موارد برای مطالعه یک موضوع لازم نیست که ه

مشاهده جزیی از آن کافی است. به تعبیر دیگر در بیشتر تحقیقات، نمونه گیری، محقق را به مقصود می رساند 

ی (. در این پژوهش در بخش تحلیل اسناد و متون از بین منابعی که در مرحله بررسی های اکتشاف1372)سرایی، 

به دست آمد، پژوهشگران دست به گزینش یا نمونه گیری زدند. اسکات چهار معیار برای گزینش منابع معرفی 

(: داشتن اصالت، اعتبار، نمایا بودن و معنادار بودن. در روش اسنادی، عمدتا 6: صi 1990می کند )اسکات،

وه ای تعمدی و نظری انجام می شود )فلیک، . اکثر نمونه گیری ها به شی1نمونه گیری به دو شیوه انجام می شود: 

(؛ یعنی با توجه به محور ها و اهداف پژوهش و با عنایت به رویکرد نظری خاص، پژوهشگر 279: ص1392

. در مواردی که منابع معدودی در مرحله بررسی های اکتشافی شناسایی 2دست به انتخاب از بین منابع می زند. 

)گلوله برفی( استفاده کرد؛ یعنی با استفاده از فهرست منابع و ماخذ « انباشتی» شده باشد، باید از نمونه گیری

( هدایت می شود. 74: ص 1394پژوهش های مشابه، محقق به سمت منابع بیشتر )صادقی فسایی و عرفان منش، 

کر شده استفاده پس در این پژوهش با توجه به منابع شناسایی شده و تعداد آنها، از هر دو روش های نمونه گیری ذ

 شد. 

در بخش مربوط به روش پدیدارشناسی نیز حجم یا تعداد نمونه آماری جهت انجام مصاحبه از بین جامعه پژوهش، 

رویکرد هدفمند ، و تعداد آنها نمونه پژوهشبرای انتخاب بطوریکه  بسته به اشباع یا کفایت نظری انتخاب شد.

: 1398رار گرفت. در تحقیقات پدیدارشناسی طبق پژوهش پروری )قاستفاده مورد و معیار اشباع نظری  لاکیم

از  نفر 24در مصاحبه از نظری  اشباع رویکرد به توجه هست و با 50و حداکثر  6(، نمونه مورد نیاز حداقل 98

با روش نمونه گیری خوشه . در بخش کمی نیز مصاحبه متوقف شد متخصصان اطلاعات جدید به دست نیامد و

نفر به عنوان نمونه انتخاب گردید و بر روی این تعداد معلمان، پرسشنامه  359طریق فرمول کوکران ای و از 

  محقق ساخته به صورت تصادفی ساده عرضه شد.

 های تجزیه و تحلیل اطلاعات شیوه -3-6

                                                           
i. Scott 
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همچنین داده اطلاعات و اسناد و محتوایی که از طریق فیش برداری بدست آمد و  و هاداده تحلیل و تجزیه برای

(، در سه مرحله کد گذاری باز، محوری 2008) iهای مصاحبه ها، روش نظام دار منسوب به استراس و کوربین

های مستخرج ها و دادهو گزینشی جهت تحلیل استفاده شد. به عبارت دیگر، بر اساس این رویکرد، تحلیل مصاحبه

های متخصصان و گزاری باز متن مکتوب مصاحبهاز اسناد پژوهشی در چند سطح صورت گرفت. در مرحله کد 

های مستخرج از اسناد پژوهشی به دقت از سوی پژوهشگر خوانده و به اجزای کوچکتری تقسیم شد. این اجزا داده

هایی که در در یک فرایند دائمی، مقایسه، مفهوم پردازی و مقوله بندی گردید. در کد گذاری محوری، مقوله

شد، نظم بیشتری یافته و با ترکیب جدیدی به یکدیگر مرتبط شدند. این فرایند به این شکل  مرحله پیشین شناسایی

صورت می پذیرد که مقوله های کلی تر شناسایی شده و ارتباط آنها با هم روشن شود. در نهایت، یک کد گذاری 

ش و مصاحبه مشخص گزینشی که در واقع روایتی از جمع بندی یافته های پژوهش هست، برای هر سوال پژوه

-Smartافزار نرمشد. در بخش کمی نیز برای تحلیل داده های بدست آمده از طریق پرسشنامه محقق ساخته 

PLS3  وSPSS22  .مورد استفاده قرار گرفت 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
i. Strauss & Corbin 
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 مقدمه -4-1

شود. بایستی های مربوط به هر سوال ذکر میها و یافتهو داده در این قسمت به ترتیب سوالات پژوهش مطرح

ها استخراج شده و در قالب جداول ذکر شده است. به صورت کیفی بررسی، داده 5تا1اذعان داشت سوالات 

 نیز به صورت کمی بوده و نتایج در قالب اعداد و ارقام به نمایش گذاشته شده است. 11تا 6همچنین سوالات 

 کیفی بخش -4-2

 ها و متونهای سوق دادن افراد به اعتیاد از منظر پژوهشابعاد و زمینه-4-2-1

 اند؟ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد کدامهای زمینههای انجام شده، ابعاد و مؤلفهدرپژوهش-1

 جام شدههای انساز جهت سوق دادن افراد به اعتیاد در پژوهشهای زمینهابعاد و مولفه -1-4جدول

کدگذاری 

 گزینشی

کدگذاری 

 محوری

 کد گذاری باز

ابعاد و 

های مولفه

ساز زمینه

جهت سوق 

دادن افراد 

به اعتیاد در 

های پژوهش

 انجام شده

 

 علل فردی

 

کسب درآمد از راه فروش  -تحت آزار جسمی قرار گرفتن -ابتلا به بیماری جسمی

خجالتی بودن و  -در کودکیسوءاستفاده جنسی قرار گرفتن -مواد مخدر

شرکت در مجالسی  -تقویت قوای جنسی -تقلید از بزرگسالان معتاد -گیریگوشه

 -تمایل به افزایش توان  و انرژی برای کار -که همراه با استعمال مواد مخدر باشد

 (1390های زندگی)برجاس و همکاران، فرار از بحران

 -استفاده از معتادان قدیم از جدیدسو -فشار گروه دوستان -ناتوانی در نه گفتن

 (1395هنجارهای انتزاعی)منصوریان و همکاران، 

 -غرور -آوری برای مصرف موادبهانه -وسوسه به طرق گوناگون به مواد مخدر

 (1397باورهای اشتباهی چون من معتاد نمیشوم)خمرنیا و پیوند، 
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و نقصان گهگیری به معنای فقدان کف نفس -ضعف شخصیتی و هویتی افراد

-کنجکاوی نسبت به مواد مخدر-نگرش مثبت به مواد مخدر -نیروی خود داری

نژندی حاصل از تقابل خود روان-های ارتباطینقص مهارت-ضعف اعتماد به نفس

 (1392های شدید )داوودی، افسردگی -های نهادو فراخود با انگیزش

علل 

مربوط به 

 خانواده

مدیریت ضعیف  -تشنج و نزاع در سطح خانواده-اعتیاد پدر و مادر به مواد مخدر

جدایی پدر و مادر و به -اختلالات عاطفی در سطح خانواده -والدین در خانواده

 (1392بی اعتقادی وادلدین)داوودی، -عبارتی طلاق

استفاده پدر و مادر از الکل و مودا مخدر به عنوان  -عاطفه مادررفتار سرد و بی

نظم  -خصومت والدین -دیگروالدین با همصمیمیت کم-گیروالدین سهل -الگو

پایش و نظارت  -بدرفتاری و سوء استفاده از کودکان -گیرانهو انضباط سخت

 -اختلافات بین والد و کودک در خانه -های والدینگرفتاری -ضعیف والدین

فقدان نظم و انضباط در  -نداشتن امید و آرزو برای کودکان توسط والدین

 (1394اد، خانه)بهر

دلبستگی و پیوند هیجانی ضعیف با  -هاهای بسیار شدید در خانودهتنش

 (1393والدین)نوری، 

ارزش حقیر و بی -حمایت نشدن از سوی والدین -روابط خصمانه با خواهر و برادر

احساس رهاشدگی  -شیوه فرزندپروری آزاد و رها شده -بودن بین اعضای خانواده

ومیت هیجانی از سوی اعضای خانواده)آهون و همکاران، محر-بین اعضای خانواده

1393) 

عدم ابراز علاقه به همدیگر در  -وجودناپذیری اعضای خانواده -مرگ والدین

 -حمایت افراطی توسط والدین -ازحد والدینتوقعات بیجا و بیش-خانواده

 (1390سرپرستی)برجاس و همکاران، بی
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عدم حمایت  -رل والدین بر ارتباطات فرزندانعدم کنت -اعتماد بیش از حد به فرزند

 (1395طرد فرزند معتاد)منصوریان و همکاران،  -والدین بعد از اعتیاد فرزندان

رفت و آمد با  -سابقه اعتیاد در خانواده -اجبار از سوی همسر برای مصرف مواد

 (1390آباد،دولتدوستان معتاد)گروسی و محمدی

مخفی نگه  -ار اطرافیان برای ترک برای بار اولاجب -احساس تنهایی در خانواده

تعداد زیاد  -تعداد زیاد فرزندان در خانواده -داشتن مصرف مواد از خانواده

 (1397همسر)خمرنیا و پیوند، 

عوامل 

 اجتماعی

 

فقر  -دستیابی و در دسترس بودن مواد -ها و هنجارهای موافق با مصرفارزش

 (1394موافق با مصرف مواد مخدر)بهراد، تبلیغ  -شدید نوجوانان و کودکان

 (1393کننده)نوری، تشویق همسالان مصرف-همسالان مصرف کننده

کمبود آموزش  -درآمد و کاذبدرگیری با مشاغل کم -ارزان بودن مواد مخدر

های جنگ و بحران -بلایای ناگهانی -نابرابری در طبقات اجتماعی -همگانی

 (1390اقتصادی)برجاس و همکاران، 

محیط  -عدم حمایت جامعه بعد از اعتیاد فرد-وجود مواد زیاد در محل زندگی

تعطیلی مراکز کاهش آسیبشیوع بالای -نوع شغل مستعد کننده-شغلی مستعدکننده

های عدم نظارت بر برنامه -عدم برخورد قاطع با موادفروشان-هااعتیاد در زندان

 (1395کاهش آسیب)منصوریان و همکاران، 

انگ  -اجبار اجتماعی -تحقیر توسط دیگران -ی اجتماعیسرخوردگ

 (1390آباد، دولتاجتماعی)گروسی و محمدی

توزیع  -نبود نظارت بر توزیع متادون-نزدیک بودن به محل فروش مواد مخدر

ضعف در قوانین بازدارنده خرید و فروش  -رایگان متادون در مراکز ترک اعتیاد

 -سراهااجازه ورود جوانان به قلیان -ترک اعتیادنبود سرگرمی بعد از  -مواد مخدر

مهاجرت از روستا به شهر و آشنایی با مواد  -اصرار دوستان بر مصرف مواد

 (1397مخدر)خمرنیا و پیوند، 
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عوامل  

مربوط به 

 مدرسه

رفتارهای دوگانه  -های مکررغیبت -ترک تحصیل-های شدید تحصیلیاسترس

امکانات ورزشی و تفریحی در  کمبود -قلدری در مدرسه -معلمان

 (1392مدرسه)داوودی، 

طردشدن از جانب  -دلبستگی و تعهد ضعیف نسبت به مدرسه -شکست تحصیلی

فقدان  -های همسالان نسبت به موادنگرش -گروه همسالان کجرو –همسالان 

معاشرت با همسالان  -گی نسبت به تحصیلعلاقهبی -فردیروابط بین

 (1394اد، کننده مواد)بهرمصرف

آموزان روابط نامناسب بین دانش-آموزانهای نامناسب بر رقابت بین دانشتشویق

توجهی معلمان بی -نبود روابط دوستانه و صمیمی با معلمان-و معلمان و کارکنان

نبود  -نبود جو هیجانی و عاطفی مثبت در سطح مدرسه -آموزانبه علایق دانش

 (1393س)نوری، روحیه همکاری و کارگروهی در مدار

ضعف  

 اجرایی

های فرهنگی و پیشگیری فقدان وجود ساختار مناسب پیشگیری در سطح دستگاه

ضعف نظام  -هااین دستگاه هماهنگیهای مسئول و ضعف تعدد دستگاه -کشور

رصد وضعیت مصرف مواد و عوامل آن در سطح کشوری و استانی و در دسترس 

کمبود نیروی انسانی متخصص و نبود ثبات  -نبودن اطلاعات مورد نیاز و روزآمد

جود موانع در برابر تأسیس، فعالیت و و -ها های ستادی و استانشغلی در دستگاه

های سازمانناهماهنگی  -ی پیشگیریهامشارکت سازمانهای غیردولتی در برنامه

ضعف و نارسایی در تخصیص بودجه  -دولتی و غیردولتی فعال در حوزه پیشگیری 

عدم نظارت تخصصی بر نحوه هزینه  -هاها و استانو اعتبارات پیشگیری به دستگاه

گیری ناکافی از دانش روز و بهره -هاکرد اعتبارات پیشگیری اختصاصی دستگاه

 لانتوجه ناکافی به نقش عوامل ک -ی پیشگیریدر زمینه المللیبینتجارب 

 لاتدشواری و دیر بازده بودن مداخ -ددر پیشگیری از اعتیا و اجتماعی اقتصادی

ضعف  -دهای منسجم کشور برای پیشگیری از اعتیاعدم وجود برنامه -پیشگیرانه

مواد  صرفـوع ممواد از جمله افزایش شیـ صرفتوجه به تغییر مداوم الگـــوی م

کرد و کمبود بودجه و ضعف در تخصیص، هزینه -جدید و کاهــش ســـن اعتیاد
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در اولویت نبودن پیشگیری در  -اهنظارت بر بودجه پیشگیری در ستاد و استانه

عدم تعمیق و تداوم  -های اجرایی و تخصیص اعتبارات و نیروی انسانیبرنامه

، وزارت سیمای کلیدی به خصوص در صداوهاهای پیشگیرانه، در سازمانفعالیت

تحقیقات و فناوری و وزارت  ،، آموزش و پرورش، وزارت علومسلامیارشاد ا

های ضعف دانش پیشگیری و فهم ساده اندیشانه از روشهای اجرای برنامه -بهداشت

های های آموزش مستقیم و اکتفا به توصیهاز روش ترپیشگیری مثل استفاده بیش

 -محورهجامع داخلاتریزی در مکمبود مهارت و دانش برای برنامه -لاقیاخ

 -کاهش تقاضا راهبردهایهای پیشگیری و سایر ضعف پیوند در درون و بین برنامه

ضعف مداخله مراکز علمی و  -ضعف پژوهش در امر پیشگیری از اعتیاد در کشور

 تماعیاجضعف مداخله متخصصان علوم  -ریزی پیشگیریدانشگاهی در برنامه

ها و مراکز علمی به ی پیشگیری در دانشگاهاههنبود رشت-های پیشگیری دربرنامه

کشور به مشارکت  لانکاهش توجه مسئو -های علمیهعنوان یک حوزه بین رشت

 -های پیشـــگیریهای غیـــردولتی در برنــامهعمومی و اهمیت نقش سازمـــان

گذاری برنامه ریزی و سیاستبرنامهها در گرایی و ضعف مشارکت استانتمرکز

)سند  گذاری در امر پیشگیری از اعتیادسرمایهبخش خصوصی در  تمایلعدم  -ها

 (1390جامع پیشگیری اولیه از اعتیاد، 

علل  

زیستی و 

 جنسی

نقش  -نقش وراثت در انتقال ژنتیکی با خصوصیات اخلاقی انحراف به مواد مخدر

نقش  -جوانی برای انحراف به سمت مواد مخدرسن به خصوص دوران پر بحران نو

جنسیت به معنای در معرض بیشتر قرار گرفتن مردان در قبال اعتیاد با مقاومت کمتر 

 (1392در برابر آن)داوودی، 

شهوت و غریزه جنسی دلیلی بر  -لغزش به خاطر افزایش مدت زمان رابطه جنسی

 (1397اعتیاد)خمرنیا و پیوند، 

عوامل 

 اقتصادی و

 شغل

اعتیاد -کار در جاده -کار با ماشین سنگین علل وابستگی به مواد-نداشتن شغل ثابت

مصرف شیشه برای -مصرف شیشه برای رانندگی بهتر -همکاران به مواد مخدر
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وسوسه شدن -خستگی بیش از حد ناشی از کار -ساعت زیاد کاری-کاهش خواب

 (1392با پول زیاد )خمرنیا و پیوند، 

مسائل 

 نیدرما

تجویز داروهای مخدر با مشوره و پیشنهاد  -پیشنهاد پزشک بر مصرف مواد

نقص عضو و  -درد جسمی-تصادف-هاعدم پاسخ به درمان در بیمارستان-پزشک

 (1397جراحی اعضای بدن)خمرنیا و پیوند، -معلولیت

احساس 

پریشانی، 

شعف و 

 جوییلذت

احساس  -شادمانی احساس شعف و -احساس افت منزلت و پرستیژ اجتماعی

 (1390آبادی، انرژی)گروسی و محمدی دولت

سایر  

 عوامل

لنگرودی و شکست در ازدواج)مطیعی -نشینیشب -استفاده دارویی -جوییلذت

 (1392همکاران، 

های شادزیستن و ناآشنایی با شیوه-خودپنداره ضعیف-سرمایه شناختی پایین

 (1395آینده)پازانی و همکاران،  ناامیدی و عدم خوشبینی به-پذیر بودنجامعه

های صورت گرفته در حیطه اعتیاد عواملی نظیر علل فردی، علل مربوط به خانواده، پژوهش 1مطابق جدول

عوامل اجتماعی، عوامل مربوط به مدرسه، ضعف اجرایی، علل زیستی و جنسی، عوامل اقتصادی و شغل، مسائل 

ساز برای ابتلا به اعتیاد در سطح و سایر عوامل از جمله عوامل زمینهجویی درمانی، احساس پریشانی، شعف و لذت

 جامعه دانستند.

 ها و متونساز از منظر پژوهشراهکارهای غلبه بر عوامل زمینه-2-2-4

ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد چه راهکارهایی های انجام شده، برای غلبه بر عوامل زمینهدر پژوهش-2

 وجود دارد؟

 های انجام شدهساز اعتیاد در پژوهشراهکارهای موجود برای غلبه بر عوامل زمینه -2-4جدول

کدگذاری 

 گزینشی

کدگذاری 

 محوری

 کد گذاری باز
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راهکارهای 

موجود برای 

غلبه بر 

عوامل 

ساز زمینه

اعتیاد در 

های پژوهش

 انجام شده

 

 

 

 

 

 

 

های برنامه

اجتماع 

 مدار

 

ایجاد برنامه مناسب برای دانشآموزان در بعد  -مددکاری اجتماعیاستفاده از شیوه 

های فرهنگی ایجاد فرصت -ها مذهبی مناسب در جامعهایجاد فرصت -از مدرسه

های ارشاد در سطح تشکیل و تدوین برنامه -و تفریحی در جامعه

 (1392اجتماع)داوودی، 

ایجاد و  -ت فراغتایجاد مراکز تفریحی، فرهنگی و آموزشی برای گذران اوقا

های ورزشی)باقری، ایجاد فضاها و مکان -توسعه مراکز مشاوره در سطح جامعه

1384) 

تغییر دیدگاه جامعه نسبت به فردی که درحال  -جلوگیری از فعالیت موادفروشان

-ترک دوستان ناباب -سراهاعدم مجوز برای ورد نوجوانان به قلیان -ترک است

عدم  -کم نیاوردن در نه گفتن در برابر دوستان -عتادقطع رفت و آمد با افراد م

 (1397حضور در جمع معتادان)خمرنیا و پیوند، 

ها وو رسانی رسانهاطلاع-همکاری مراکز درمانی با نهادهای مبارز با اعتیاد

پرکردن ا.وقات  -برداری از مراکز ورزشی و تفریحیبهره -های فرهنگیسازمان

ای کارکنان در مراکز مراقبت و معاینه دوره-و مفیدهای شاد فراغت با فعالیت

دسترسی -برقراری عدالت اجتماعی-های منحرفپیروی نکردن از گروه-کار

نظارت  -های تلفیقی و هماهنگ پیشگیریاجرای برنامه-نداشتن به مواد مخدر

 -پیشگیری از بازگشت افراد در حال ترک-های پیشگیریدولت بر اجرای برنامه

-تکرار آمارگیری متناوب از نوع مواد مخدر -های مشاورهالیت گروهتوسعه فع

 (1393ها)نوجوان و اصغری، ها، یافتن عوامل و مبارزه با آناستمرار پژوهش
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هاسیاست

ی مطلوب 

 اجرایی

 

 

 

 

ی خارج از حیطه یماتمدیریت پیشگیری از اعتیاد باید به کلیه رویدادها و تصم

آنها بر بروز اعتیاد حساس باشد و با آنها در جهت اختیارات خود از حیث اثر 

 هبردمدیریت مبارزه با اعتیاد باید را -کاهش بروز اعتیاد، تعامل فعال کند

 -دهای مبارزه با اعتیاد در برنامه و بودجه اولویت دههبردپیشگیری را بر سایر را

متوازن پیشگیری همگانی، انتخابی، و موردی باید به نحو  خلاتهر سه نوع مدا

سطح شواهد موجود متکی  لاترینپیشگیرانه باید بر با خلاتمدا  -داجرا شون

در کلیه مداخالت پیشگیرانه باید سازوکارهای پایش و ارزشیابی مداوم  -باشند

 حداکثریپیشگیرانه باید با مشارکت  خلاتمدا -دشو عمالآنها پیشبینی و ا

مراحل  یدر همهبه ویژه  نهاد وهای بسیج مردمی، سازمانهای مردمظرفیت

از سازمانهای  -ریزی، اجرا و ارزشیابی، انجام پذیردسیاستگذاری، برنامه

استفاده در اجرای  اکثرهای بخش خصوصی نیز باید حدمحور قابلیتهجامع

پیشگیرانه باید با مشارکت سازمانها در سطوح  خلاتمدا -ها به عمل آیدبرنامه

ریزی، اجرا و ارزشیابی مراحل سیاستگذاری، برنامه یهمهملی، استانی و محلی در

های فرهنگی، دینی و مذهبی، پیشگیرانه باید به تفاوتلات در مداخ -انجام شوند

های موجود در ، اقتصادی و جنسیتی، توجه شود و به ویژه از ظرفیتتماعیاج

منکر نهادهای دینی و فرهنگ مذهبی در چارچوب فریضه امر به معروف و نهی از 

انتخابی و موردی در هر گروه  لاتمداخ -برداری مطلوب صورت پذیردبهره

ترین فرایندهای ترین عوامل خطر و محافظ و مهمهدف باید بر اساس مهم

و تجارب  المللیبیناستفاده از همکاریهای  -آوری در آن گروه طراحی شوندتاب

ت پیشگیری باید لامداخ -باید مورد توجه قرار گیرد لاتدیگر کشورها در مداخ

مواد باید به عنوان رسالت و  صرفپیشگیری از اعتیاد در م -مستمر و پایدار باشند

ت لاها تلقی گردیده ضمن آنکه در مداخفرهنگ عموم حاکم بر کلیه دستگاه

بخشی و مشارکت موثر همه سازمانهای تاثیرگذار پیشگیرانه باید به همکاری بین

مواد گوناگون، عوارض  مصرفشیوع  فتنا در نظر گرباید ب -دولتی توجه شود
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ت پیشگیرانه متناسب در کانونهای هدف مورد توجه لاآنها و تغییرات بروز مداخ

 (1390)سند جامع پیشگیری اولیه از اعتیاد،  واقع شود

 -اصلاح ساختار نظارتی و اجرایی -تجدید نظر درباره قوانین مبارزه با مواد مخدر

 (1384بطین قوه قضاییه)باقری، اصلاح ساختار ضا

راهکارها

ی مربوط 

 به خانواده

 

عدم تنبیه در -هاگذشت در خانواده-ترک با انگیزه خود نه با اجبار خانواده

 (1397ها)خمرنیا و پیوند، ای و شغلی در خانوادهحمایت عاطفی، تغذیه-خانواده

آلوده  -ف موادپیشگیری زیربنایی، اصلاح ژن و مبتلانبودن مادر به سوءمصر

 -نبودن اعضای خانواده به مودا مخدر و خودداری از تسکین دردها با آن

های مبتلا عدم معاشرت با خانواده -هماهنگی گفتار و رفتار افراد الگو در خانواده

تلقین یک هدف مناسب -تعامل صحیح اعضای خانواده با یکدیگر-به مواد مخدر

ها در فراهم رویرعایت میانه-خلاق های سالم وبه کودک و تشویق فعالیت

پیشگیری  -های زندگی بومیآموزش مهارت -آوری امکانات در سطح خانواده

تقویت مبانی  -هاهای خانوادگی و آشفتگی و طلاق در خانوادهاز کگسست رشته

-هاعدم فقر و تنگدستی معیشتی در خانواده -هادینی، اعتقادی و معنوی خانواده

های ها در محلهعدم سکونت خانواده -های معتاداز خانواده جداکردن کودکان

 -ها از کودکی به نوجوانیتوجه به بلوغ فرزندان و عبور آن -آلوده به مواد مخدر

 (1393وضع مقررات واضح در خانواده)نوجوان و اصغری، 
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ایجاد محیط امن و  -نظارت بر رفتار فرزندان -درک فرزندان توسط پدر و مادر

افزایش مقاومت اعضای خانواده با آموزش و غیره)باقری، -در خانوادهآرامش 

1384) 

توافق، گفتگو و سازگاری زن و شوهر با  -تاکید بر تشکیل خانواده و ازدواج

 -شدن والدین با فرزندانبازیهم-ارضای نیازهای عاطفی فرزندان -یکدیگر

 (1394حفظ اقتدار و احترام پدر در خانواده)ندیمی، 

ایجاد و تدوین  -های خانگی با پدر و مادر قبل و بعد از تولد کودکاتملاق

آموزش صحیح تربیت  -های روزانه از کودکبرنامه مناسب برای مراقبت

ایجاد -ها از طف وسیعی از اعمال غیرهنجاردرمان خانواده -فرزندان به کودکان

 -هادر کنار دادگاه ها مانند مراکز مشاورههای حفاظت از خانوادهو تدوین برنامه

از حمایت-های مربوط مثل بهزیستی و ..ها از طریق ارگاناز خانواده حمایت

 (1392سرپرست یا بدسرپرست)داوودی، کودکان بی

والدین باید ارتباط با فرزندانشان را بهبود بخشند و راهکارهای مربوط به خانواده: 

انتخاب یک مشاور،  -گیری بدهدرأی و دخالت در امر تصمیم لالبه آن ها استق

قه به فرزندان و لابرای خانواده و گرفتن راهنمایی از او برای ابراز محبت و ع

جلوگیری از بحث و مجادله والدین و تقویت  -همچنین رفع نیازهای عاطفی آن ها

والدین باید پشتوانه مادی و معنوی فرزندان  -روحیه گذشت و ایثار در خانواده

تمامی خواسته های فرزندان را نباید  -دی شغلی، تحصیلی و... باشنهادر موقعیت

بدون چون و چرا برآورده ساخت، بلکه اجازه دهند فرزندان سختی زندگی را 

کمی احساس نمایند تا زمانی که در اجتماع قرار گرفتند و با مشکلی روبه رو 

و اجتماعی فرزندان خانواده ها باید عیوب فردی -شدند، بتوانند با آن مقابله کنند

های دوران کودکی خود را به را به آنان تذکر دهند تا فرزندان کمبودها و نقص

والدین بین فرزندان  -دوران بزرگسالی منتقل نکنند و در پی رفع عیوب خود باشند

توجه و کنترل فرزند از نظر چگونگی مصرف پول و  -خود تبعیض قایل نشوند

نظارت بر وضعیت تحصیلی و  -زندان در حدّ معقولسعی در رفع نیازهای مالی فر
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های تحکیم پایه-...شغلی فرزندان و توجه به آن ها در موقع ترک تحصیل و

اعتقادی و آموزش فرزندان و آشنا کردن آنان با عوارض اعتیاد به جای محدود 

 -اجرای طرح قانونی، که از کودکان بی سرپرست حمایت شود -کردن آنان

 واده های فقیر توسط دولت تقویت مراکزی مانند کمیته امداد امامحمایت از خان

ایجاد شغل در شرایط خاص برای -ایجاد بازار کار برای جوانان و نوجوانان -ه(ر)

افراد معتاد، به نحوی که هم جنبه درآمدی برای آن ها داشته باشد و هم اینکه با 

از طریق  -ریزی گرددیها زمینه ترک اعتیاد پریزی برای آنوبرنامه کنترل

هایی را پخش کرد که بر کانون گرم خانواده تأکید های همگانی باید برنامهرسانه

کند و از خانواده با الگوی غربی در برنامه ها انتقاد شود، به نحوی که بر زندگی 

)فلاحتی،  همدلی والدین تأکید نماید و وبه حضور خانوادگی همراه با محبت

1398) 

های برنامه 

ملی و 

 هاپروژه

اعتیاد و ارائه گزارش  تماعیهای اجکنندهطراحی و تدوین نظام رصد تعیین

یابی برای مایتاعتیاد و ح تماعیهای اجکنندهتعیین بردیتدوین سند راه -سالیانه

 تماعیهای اجکنندهی تعیینهبندی شده در زمینمطالعات اولویت -تحقق آن

 تماعیهای اجکنندهتعیین راهبردیپایش و ارزشیابی برنامه عملیاتی سند  -داعتیا

 -داعتیا مواد و مصرفمطالعه ابعاد جرم شناختی قوانین مرتبط با  -اعتیاد

 -شناسی نظام مدیریت درون سازمانی و بین سازمانی پیشگیری از اعتیادآسیب

یا ارتقا و توسعه  های عضـــو و مرتبطایجاد ساختار پیشگـــیری در سازمان

سند "سازی نظام اجرایی پیاده -ساختـــار کنونی در سطوح ستـــادی و استانی

ها و شناسایی خانواده -در سطوح ستادی و استانی "جامع پیشگیری اولیه از اعتیاد

، مشاوره، آموزش، مایت اجتماعیکودکان در معرض خطر، مداخله در بحران، ح

اندازی راه -عمومی کودکان بازمانده از تحصیل آموزش -و..، مددکاری مایتح

های پیشگیری از اعتیاد مدارس گر، مشاور و ناظر بر برنامهگروه تخصصی آموزش

با وظایف آموزش مشاوران مدارس، نظارت بر فعالیتهای آنان،  منطقهدر هر  

بازخورد و پاسخگویی سواالت، برنامهریزی برنامههای پیشگیری از اعتیاد 
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آموزش پیشگیری از اعتیاد به مشاوران به عنوان بازوهای اصلی اجرای  -مدارس

های جاری مانند مدارس مروج اجرای برنامه -سبرنامه پیشگیری از اعتیاد در مدار

های زندگی و ادغام آموزش درباره مواد ، مدرسه محور و آموزش مهارتسلامت

زندگـی و نیز ارتقای های با توجه به مراحل رشد در برنامه آموزش مهارت

اجرای برنامه مدارس رها از اعتیاد با تاکید بر آموزش مستمر  -های جایگزینبرنامه

یادگیری و رفتاری، به ویژه  ختلالاتمتناسب با مراحل رشد شناسایی موارد ا

سلوک و ارجاع موارد شناسایی شده  لالاتبیش فعالی و نقص توجه و اخت ختلالا

 (1390ند جامع پیشگیری اولیه از اعتیاد، )سبرای تشخیص و درمان

هاپیشگیری 

ی آموزش 

 محور

 (1384آموزش معتادان)باقری،  -هاآموزش افراد از طریق رسانه

صلاحیت دستندرکاران مراکز  -های پیشگیری در مراکز آموزشیآموزش برنامه

دان جمعی فرزنمشارکت دسته -آگاهی اولیا و مربیان از رفتار فرزندان -آموزشی

های مصرف مواد استفاده از دروس مناسب در آموزش زیان-هادر فوق برنامه

های محلی در مراکز کارگیری روش پیشگیری مبتنی بر پژوهشبه -مخدر

در دسترس نبودن آثار  -آموزش با هدف ایجاد تنفر از مواد مخدر -آموزشی

توجه  -مدرسه کنترل مسیر مدرسه، خانه و اطراف -مکتوب و الکترونیکی بدآموز

های آموزشی برگزاری دوره -مسئولان آموزشی به نیازهای افراد تحت آموزش

اصلاح روش تدریس و نحوه برخورد  -آموزانهای تغییر نگرش دانشیا روش

ایجاد امکانات مشاوره و درمان برای افرادی که در معرض  -آموزانمعلم با دانش

 (1393اعتیاد هستند )نوجوان و اصغری، 

آموزش رشد  -های مسئولانهگیریآموزش تصمیم -نفسوزش عزتآم

افزایش آگاهی جامعه و اطرافیان از اثرات مصرف مواد  -فردیارتباطات بین

-های لازم برای مقاومت در برابر پیشنهاداتبه مواد مخدرآموزش مهارت -مخدر

 (1393ارائه هنجارهایی در زمینه مصرف مواد)نوری، 
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راهکارها 

-سیاسیی 

 اجتماعی

 

ایجاد روحیه امر به معروف و نهی از منکر و همدلی بین مردم، به نحوی که در 

 -ن را در جریان امر قرار دهندلامواقع دیدن توزیع مواد مخدر در جامعه، مسئو

ارتقای فرهنگی افراد جامعه از طریق  -ایجاد زمینه اشتغال برای همه اقشار جامعه

توجه به امکانات مورد نیاز  -شدید مرزهای کشو کنترل -شارتقای سطح آموز

، های دورافتاده و پایین شهر، و ایجاد امکانات رفاهی، تفریحیمردم ساکن محیط

-سینما، استخر، شهربازی و... که متناسب با نیاز و وضعیت مردم آن مناطق باشد

جاد ای -نظارت هرچه بیشتر مأموران انتظامی در مناطق پایین شهر و دورافتاده

امکانات رفاهی و مشاغل مورد نیاز روستاییان در روستاها برای جلوگیری از 

مبارزه شدید با قاچاقچیان مواد مخدر و برخورد  -مهاجرت آن ها به شهرها

جداسازی  -قاطعیت در اجرای قوانین و مبارزه با مواد مخدر -دانحی با معتالااص

تادهای هماهنگ با یکدیگر در تشکیل س -نمعتادان در زندان ها از بقیه مجرما

 -موردمبارزه با مواد مخدّر، که تحت نظارت یک واحد خاص و مشخص باشند

یم فرد معتاد و عوامل گرایش فرد به لاها در زمینه های عآگاه سازی خانواده

اعتیاد، نحوه تهیه و محل مصرف مواد، موارد شایع در منطقه زندگی، و عوامل و 

مصرف مواد می شود، تا از این طریق خانواده ها بتوانند موقعیت هایی که سبب 

نمایش دادن دوستی های ناباب و عواقب   -از اعتیاد اعضایشان خودداری نماین

حمایت از دانش آموزان معتاد و  -رحاصل از آن، از طریق فیلم و رسانه های دیگ

ی ارتباطی هاشناسایی کانال -هح آنان، به منظور بازگشت به جامعلاتربیت و اص

صدا و سیما  لاشت -های جذب افراد به اعتیاد و طرز نفوذ میان نوجوانانو روش

برای بیان عواقب اعتیاد به مواد مخدرّ از طریق ساختن فیلم، میزگرد، جلسات 

های سازنده که رابطه دینداری و ها و سریالنمایش دادن فیلم -...مشاوره ای و

 (1398)فلاحتی،  سازددوری از اعتیاد را مشخص می

هاپیشگیری 

ی امنیتی، 

های شناسایی و برخورد قاطع با کانون -جلوگیری از ورود مواد مخدر به کشور

های ویژه در دادگستری جهت رسیدگی به متهمین مواد ایجاد شعبه -توزیع مواد

ی معتادان، تنبیه جسم -کنندگانجریمه نقدی معتادان، قاچاقچیان و توزیع -مخدر
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قانونی و 

 تنبیهی

زندانی کردن معتادان، قاچاقچیان و  -کنندگان مواد مخدرقاچاقچیان و توزیع

کنندگان مواد اعدام معتادان، قاچاقچیان و توزیع -کنندگان مواد مخدرتوزیع

 (1384)باقری،  -مخدر

برطرف نمودن  -تدوین مواد قانونی به جهت مراقبت مستمر از زندانیان مواد مخدر

محدود نمودن  -المللینین مبارزه با مواد مخدر در بعد ملی و بینتعارضات قوا

متناسب  -سال به جای آن 15های اعدام و تعیین مجازات حبس بالای مجازات

 -بودن مجازات جرائم مواد مخدر با یکدیگر در قانون مبارزه با مواد مخدر

تدوین -مخدربرطرف نمودن ابهامات و ایرادات موجود در قانون مبارزه با مواد 

ضوابط قانونی به منظور تشکیل پرونده شخصیت برای مجرمان مواد مخدر و 

جلوگیری از تکرار جرم توسط  -اجرای احکام کیفری بر اساس پرونده یادشده

حمایت قانونی از افرادی که با  -مجرمان مواد مخدر با اتخاذ تدابیر قانونی مناسب

 -ه وسائل نقلیه حاملان مواد مخدرضبط و مصادره کلی -کنندپلیس همکاری می

مصادره اموال  -سو نگر در حیطه مواد مخدر در مجلستصویب قانون جامع و همه

های تعیین ضمانت اجرایی قانونی مناسب برای ارگان -قاچاقچیان مواد مخدر

نظارت مستمر بر حسن اجرای قوانین به  -دخیل در پیشگیری از مواد مخدر

تشدید مجازات جزای نقدی در قانون  -ی پیشگیریخصوص قوانین موجود برا

 (1393مبارزه با مواد مخدر)نوجوان و اصغری، 

سایر  

 راهکارها

خواری مبارزه جدی و قاطع با رشوه -های شغلی مناسب برای افرادایجاد فرصت

توزیع ناعادلانه درآمد در جامعه)باقری،  -و روابط بازی و تبعیض در جامعه

1384) 

افزایش نگرش منفی -نحوه مصرف و اثرات مخرب مواد-افزایش آگاهی از مواد

 -تغییرات رفتاری شخصی -های عاقلانهگیریارتقاء تصمیم-نسبت به مواد

استفاده از  -های ارتباطی، اجتماعی و قاطعیتآموزش مهارت -کاهش اضطراب

د)نوری، های عام برای مقاومت در برابر نفوذ دیگران به مصرف موامهارت

1393) 
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آموزش  -آموزش افراد از طریق فیلم -های زندگیهای مهارتشرکت در دوره

 (1396هارونی، های کوتاه)قائدامینیارسال پیام -از طریق پوستر

مدار، های اجتماعهای صورت گرفته در حیطه اعتیاد عواملی نظیر برنامهپژوهش 2براساس جدول

های ها، پیشگیریهای ملی و پروژهراهکاهای مربوط به خانواده، برنامههای اجرایی مطلوب، سیاست

های امنیتی، قانونی و تنبیهی و سایر راهکارها را از جمله اجتماعی، پیشگیری-محور، راهکارهای سیاسیآموزش

 های موجود برای غلبه بر اعتیاد در سطح جامعه تلقی کردند.حلراه

 ساز سوق دادن به اعتیاد از منظر متخصصاننههای زمیابعاد و مؤلفه -3-2-4

 اند؟ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد کدامهای زمینهاز نظر متخصصان، ابعاد و مؤلفه-3

 های زمینه ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیاد از منظر متخصصانابعاد و مؤلفه -3-4جدول

کدگذاری 

 گزینشی

کدگذاری 

 محوری

 کد گذاری باز

ابعاد و 

های مؤلفه

زمینه ساز 

جهت سوق 

دادن افراد به 

اعتیاد از 

منظر 

 متخصصان

 

 

 

 

وضعیت 

نامناسب 

مدارس و 

رفتارهای 

نامطلوب 

 عوامل آن

 

استفاده -وجود دوستان ناباب و قلدر-پیرامون بد مدارس و نبود نظارت از آن

نبود ملزومات رفاهی و -ها و ..ها و عدم برگزاری جشننکردن از انواع نمایش

-نبود توجه از سوی عوامل مدرسه بر نظرات والدین-ورزشی لازم در مدرسه

عدم بررسی مکرر -اهآموزان و اولیای آنرابطه ناقص مشاور مدرسه با دانش

فقدان رابطه -آموزان توسط متخصصان حاضر در مدرسهوضعیت تحصیلی دانش

قرار گرفتن مدرسه در نواحی -آموزاندوستانه و خوب بین عوامل مدرسه و دانش

آموز از یک مدرسه به مدرسه نقل مکان دانش-از شهر که فرهنگ ضعیفی دارند

نبود ارتباط بین  -ر سطح مدارسهای زندگی دهای مهارتفقدان کلاس-دیگر

فقدان یا ضعف همکاری بین معلمان -آموزشات مدرسه و مسائل روزمره فرزندان

فقدان عنایت به علایق و سلایق -و مربیان مدارس در شکوفایی استعداد فرزندان

تربیت -عدم اجرای برخی اصول بهداشتی در مدارس -آموزانهای دانشو تفاوت

آموزان از وجود تبعیض در بین دانش-و بدون مسئولیت کفایتآموزان بیدانش
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فقدان محدودیت و مقررات جدی منع مصرف مواد مخدر  -سوی عوامل مدرسه

عدم حمایت معلمان و مربیان از -های شدید تحصیلیاسترس-در مدرسه

آموزانی نبود برنامه و قوانین واضح و مشخص در برخورد با دانش-آموزاندانش

های مشخص به مربیان و معلمان برای ها و شیوهعدم ارائه روش-دکه زورگو هستن

 -های درسی در حیطه مواد مخدرضعف کتاب-آموزانبرخورد درست با دانش

ضعف 

 هارسانه

 

 

 

زا بودن آسیب -هاهای رسانهبار بودن برنامهزیان-ها در تقویت افرادضعف رسانه

ها و های مستقیم)حاوی پیامروش ها بامضر بودن رسانه -ایبازیهای رایانه

هایی برای مواد مخدر( و غیر مستقیم)گذران وقت زیاد در اینترنت و عدم لینک

کاران و معتادان توسط مطبوعات و تبلیغ زندگی بزه-توجه به خانواده و دوستان(

های ها توسط سازمانفقدان آموزش لازم در جهت استعما درست رسانه-نشریات

عدم  -های مناسب و درست برای کودکان و نوجوانانها و فیلمنامهنبود بر-مربوط

عدم اجرای برخی -هاها و فیلموجود انحصار و محدودین برای برخی از برنامه

های تلویزیونی و ها بر روی فرزندان در جهت مشاهده برخی برنامهمحدودیت

ها و عدم پیروی دههای مفید حول تاکید بر کانون گرم خانوانبود برنامه-ایرسانه

ها از عدم نمایش عواقب دوستی با دوستان ناباب در رسانه-از الگوهای غربی

های ارتباطی به مردم در های کوتاه از طریق رسانهعدم ارسال پیام-طریق فیلم و ..

 حیطه مواد مخدر

وضع 

نامطلوب 

محل 

 سکونت

 

شیوع خشونت و  -های معنوی و اخلاقی در منطقه محل سکونتفقدان ارزش

آشفتگی و ضعف -وفور مشاغل کاذب-اعمال خلاف در منطقه محل سکونت

قرار داشتن در شهرهای مرزی که به سهولت -همبستگی در بین افراد محل زندگی

های مخروبه با سکونت در محله-شودنسبت به سایر جاها مواد مخدر وارد می

سکونت -های مخروبهمحلهنظارت کمتر عوامل امنیتی از -های پرپیچ و خمکوچه

 هایی که ناشناخته هستنددر میان مهاجران خارجی و محله
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عوامل 

منحصر به 

 فرد افراد

استفاده از مشروبات الکلی -های ارثی مواد مخدر در افرادزمینهوجود برخی پیش

 -هاضعف در تسهیل و مهار تکانه-توسط مادران در زمان بارداریشان

رفتار  -نقص توجه -فعالیبیش -اضطراب و افسردگی -پرخاشگری -طلبیهیجان

 صیانگری تمرد و ع -اختلال سلوک -عواطف و هیجانات منفی -ضد اجتماعی

های شناختی و مهارت -های روانی مانند اختلالات اضطرابیابتلا به بیماری

ناتوانی در مقابله -های ضعیف حل مسئلهمهارت-روییاجتماعی ضعیف مثل کم

 های سرشتی خصوصیات و ویژگی-مناسب با هیجانات

 

سایر 

 عوامل

وجود -باشدیناپذیر از مواد مخدر مهایی که اجتنابقرار داشتن در محل

نبود -های خلاف و نامناسبوجود همسایه-های ناسالم دوستانه و خانوادهمحیط

عدم رشد -گریزیخانه-فقر معنوی-و یا کمبود مسکن و نامناسب بودن آن

-ارتباط جنسی نامشروع-افزایش جمعیت-تفریحات نامناسب-شخصیتی

ک فرزند بودن ت-کارکردن مادر و فرزند در بیرون از خانه-اضطراب امتحانات

  -دوری فرزند از وادلدین-فرزند

وضعیت نامناسب مدارس و رفتارهای نامطلوب عوامل متخصصان بر این نظر دارند که  3براساس جدول شماره      

عوامل منحصر به فرد افراد و سایر عوامل از جمله عوامل ، ها، وضع نامطلوب محل سکونتآن، ضعف رسانه

 اعتیاد به مواد مخدر هستند.ساز در حیطه زمینه

 ساز اعتیاد از منظر متخصصانراهکارهای غلبه بر عوامل زمینه -4-2-4

ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد چه راهکارهایی وجود از نظر متخصصان، برای غلبه بر عوامل زمینه-4

 دارد؟

 افراد از منظر متخصصانساز اعتیاد راهکارهای موجود برای غلبه بر عوامل زمینه-4-4جدول

کدگذاری 

 گزینشی

کدگذاری 

 محوری

 کد گذاری باز

راهکارهای 

موجود برای 

راهکارهای 

 دینی

تبلیغ -اشاعه فرهنگ عدم استفاده از مواد مخدر توسط مراجع تقلید و واعظان

هایی در ها و فیلمساخت مجموعه سریال-سوءمصرف مواد مخدر توسط مداحان
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غلبه بر 

عوامل 

ساز زمینه

اعتیاد افراد 

از منظر 

 متخصصان

 

 

 

 

 

 

 

 

 

غنی نمودن باورهای دینی نوجوانان  -حیطه رابطه درست دینداری و پرهیز اعتیاد

ز منکر در سطح جامعه جا اندازی فرهنگ امر به معروف و نهی ا-در سطح جامعه

هایی که از طریق حرام اعلام نمودن سرمایه-در برخورد با عاملان مواد مخدر

تشریح التزام مردم به انجام واجبات -آیدتولید و توزیع مواد مخدر بدست می

تشریح مزایای ارتباط با خالق منان و نقش بسیار موثری که در -دینی در جامعه

دریافت پیشنهادات و -تواند داشته باشدان میآموزسطح کتب درسی بر دانش

تبیین اصول و مبانی -انتقادات دقیق علما و فقهای دینی در حیطه مواد مخدر

هم راستا نمودن قوانین مقابله با مواد مخدر با  -تحریم مصرف مواد مخدر

تبیین و دادن شیوه صحیح دینی در راستای برخورد با -اعتقادات و الزامات دینی

ها برای های اماکن مذهبی نظیر مساجد و حسینیهاستفاده از ظرفیت-خدرمواد م

انجام -استغنای افراد از حیث باورهای دینی در جهت مبارزه با مواد مخدر

 -تحقیقات و پژوهشات متنوع و زیاد در راستای رابطه دینداری و مواد مخدر

 ای تمام مردم جامعههای مهم مسئولیت اعتقادی و دینی برریزی ابعاد و مؤلفهطرح

توجه به 

مبانی مهم 

پیشگیری 

 از اعتیاد

 

 

 

درنظر گرفتن  -عنایت نسبت به مسائل خطرزا و محافظ در حیطه مواد مخدر

درنظر گرفتن ملزومات و -تمامی مواد مخدر میزان استعمال آن در سطح جامعه

ها و خصوصیات جامعه عنایت نسبت به ویژگی-مسائل و شرایط هر جامعه

توجه و درنظرگیری مسائل خطرزای مواد مخدر از ابتدای -مخاطب مواد مخدر

-بررسی روند تحصیلی و وضعیت تحصیلی افراد در سطح جامعه-کودکی افراد

آموزان از حیث دارا بودن ایشان از کفایت اجتماعی و استغنای دانش

گذاری استفاده از چند برنامه و روش برای اثر-پذیری در سطح اجتماعمسئولیت

ها هایی با محتوای یکسان در تمام مکاناستعمال پیام-بهتر در مقابله با مواد مخدر

داشتن حس تعصب و وفاداری نسبت به -ها در حیطه مواد مخدرو محیط

 -سازوکار، محتوا و چهارچوب برنامه تنظیم شده در جهت مقابله با مواد مخدر

ن از حیث آگاهی از مضرات تقویت افراد جامعه و به خصوص معلمان و مربیا

 مقرون به صرفه بودن مداخلات پیشگیری -مواد مخدر و نحوه مقابله با آن
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پیشگیری 

از حیث 

های ویژگی

 فردی افراد

 

 

 

های مشاوره به جهت اینکه مردم بتواند به هانتشکیل، تقویت و شناسایی مکان

در حیطه مواد مخدر  ها مراجعه نموده و از ایشانسهولت و با هزینه کمتر به آن

والدین بایستی از حیث مضرات موجود در زمینه مواد مخدر کاملا -کمک بگیرند

دارای شناخت باشند و بدین جهت نیز کودکان و نوجوانان را از این جهت آگاهی 

ها از حیث رفع های لازم در جهت تبینن خانوادهتهیه و تنظیم برنامه-دهند

توجه و -ان خود تا منجر به اعتیاد ایشان نشودمشکلات روانی کودکان و نوجوان

پیشرفت -هایی مانند بهزیستی و ..عنایت و پشتیبانی از بیماران روانی در ارگان

همه جانبه مجموعه ملزومات لازم از منظر شرایط و علم روانشناسی با متذکر 

ا نمودن این مطلب که افراد حتی با استعمال یکبار مواد مخدر نیز در این راست

هایی ها درمراسمات و مهمانیعدم شرکت اعضای خانواده-کشیده خواهد شد

به وجود آوردن -کنندکه حتی مواد مخدر را صرف تفنن و تفریح استعمال می

های سالم و خوب در راستای عدم روی آوری افراد به اعتیاد ها و سرگرمیبازی

و ورزشی در جهت  های هنریثبتنام فرزندان در انواع مجموعه-و مواد مخدر

تبیین مغلطه حاکی از اینکه مواد -مشغول نمدن ایشان به مسائل درست و سالم

تبیین عدم استفاده از -تواند موجب فراموشی مشکلات زندگی شودمخدر می

توسعه مراکز درمانی و بهداشتی در مراکز روستایی -طبابت خانگی با مواد افیونی

از افرادی که مستعد گرفتاری در دام اعتیاد مواظبت نمودن -های دورافتادهو محل

سعی در تربیت فرزندان به صورت اجتماعی به طوری که -از لحاظ روانی هستند

تشخیص دادن -های برونگرایی شده و پویا بزرگ شودایشان بتواند دارای ویژگی

 -افرادی که از نظر روانی و هیجانی تعادل ندارند

 

برگراری 

جلسات 

بررسی و 

 تبیین

های معتاد در جهت کم های موجود از حیث ورود به خانوادهحلناخت راهش

ایجاد گروهی از متخصصان و مشاوران و -کردن گرایش افراد به مواد مخدر

روانشناسان در حیطه مواد مخدر و همچنین دعوت از مسئولان اجرایی از جمله 

ای اجرای عوامل ریاست جمهوری، ستاد مبارزه با مواد مخدر و .. در راست

سازوکارهای مداخلانه آموزشی، پیشگیری و درمانی و پیشتیبانی تام و مستمر از 
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ایجاد گروهی از روانشناسان و مشاوران -آموزان در ورطه خطر مواد مخدردانش

حیطه حوزه اعتیاد به منظور نظارت مستمر و دقیق از کارکردهای مشاوران مدارس 

های مختلف حول برگزاری کاگاه-د مخدردر راستای مقابله و پیشگیری با موا

اموزان در برخورد ای در راستای تقویت رفتارهای دانشمحور آموزش مداخلانه

 -با مواد مخدر

 

شناخت، 

تبیین و 

توجیه 

 فرزندان

صحبت و مجاب نمودن  -شناخت دوستان ایشان -شناخت فعالیت نوجوانان

بودن الگوی  -انجام کار نیکتشویق و حمایت از فرزندان در حین  -نوجوانان

ایجاد عادات سالم مثل  -عدم تسلیم دربرابر فشار همسالان -خوب برای ایشان

ارجاع فرزندان معتاد -صادق بودن با فرزندان در راجع به مواد مخدر -ورزش و ..

عدم پذیرش -ها و تجربیات خود برای فرزندان معتاداستفاده از اندوخته-به مشاور

پاسخ صحیح به سوالات فرزندان در حیطه مواد -سط فرزندانکشیدن سیگار تو

نظرخواهی از فرزندان در  -شریح دلایل عدم مصرف مواد برای فرزندان -مخدر

عدم توجه به تبلیغات قاچاقچیان -یاد دادن نه گفتن به فرزندان-حیطه مواد مخدر

جوانان های رشدی نوشناخت ویژگی-هامبنی بر عدم اعتیادآور بودن روانگردان

آشنایی با -شناخت شرایط روحی و روانی فرزندان -توسط معلمان و والدین

شناخت راهکارهای لازم برای مراقبت از  -های موثر ارتباط با فرزندانشیوه

دادن -های خودمراقبتی به فرزندانآموزش مهارت-هافرزندان در برابر آسیب

شناسایی  -ساسات فرزنداناحترام به عواطف و اح-مسئولیت به فرزندان در خانه

آموزان و فراهم کردن صمیمیت با دانش-آموزان در معرض خطر اعتیاددانش

 اجازه تصمیم گیری به فرزندان -هامحیطی شاد برای آن
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سایر 

 راهکارها

بررسی موجودی تمام داروهای اعتیادآور -ایجاد قوانین اساسی و اجرای عواقب 

 -کاهش زمان استفاده از اینترنت-ایجاد رابطه مطلوب در سطح خانه-در خانه

ها جدی گرفتن پیام رسانه-عدم مصرف تفننی و آزمایشی مواد توسط والدین

 -ان در مواقع نیازآموزهماهنگی عوامل مدرسه با اولیای دانش -توسط والدین

جاانداختن فرهنگ مشاوره در مواقع -آموزانتوجه و بررسی روند تحصیلی دانش

ایجاد تحول در آموزش و پرورش با تقویت کادر آموزشی از حیث مقابله -نیاز 

تلاش دولت برای باسواد -ها و غیرهایجاد مراکز فرهنگی نظیر کتابخانه-با اعتیاد

ایجاد اشتغال با توسعه صنایع دستی -د بیسواد معتادندکردن مردم چراکه اغلب افرا

 -دقت در گزینش و انتخاب ماموران-مردمی کردن مبارزه با مواد مخدر-و ..

اتخاذ و ترویج  -های مجرمانه در محلات فاسدپاکسازی و از بین بردن پاتوق

غییرات رویکرد فرهنگی اجتماعی در مقابله با پدیده اعتیاد به مواد مخدر و ایجاد ت

حات ساختاری در ابعاد اقتصادی، سیاسی، اجتماعی و فرهنگی برای کنترل لاو اص

ن اعتیاد در جامعه جهت کاهش تقاضای مواد مخدر و برهم زدن بازار لاعوامل ک

 مواد مخدر و پیشگیری از قاچاق مواد مخدر

از جمله راهکاهای لازم را برای مقابله با عتیاد در راهکارهایی نظیر راهکارهای دینی،  4متخصصان طبق جدول      

های فردی افراد، برگذاری جلسات بررسی و توجه به مبانی مهم پیشگیری از اعتیاد، پیشگیری از حیث ویژگی

 مردند و بر آن تاکید داشتند. تبیین، شناخت، تبیین و توجیه فرزندان و سایر راهکارها برش

 و دولت برای پیشگیری از اعتیاد متدهای آموزشی خانواده-5-2-4

 تواند استفاده کنند؟خانواده و دولت جهت پیشگیری از اعتیاد از چه متدهای آموزشی می-5

 متدهای آموزشی دولت و خانواده جهت مقابله با اعتیاد-5-4جدول

کدگذاری 

 گزینشی

کدگذاری 

 محوری

 کد گذاری باز
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متدهای 

آموزشات 

مربوط به 

 دولت

 

 

 

 

 

تقویت  -های زندگی در بدو ورود کودکان به محیط های آموزشیآموزش مهارت

سازی اوضاع اشتغال و ازدواج جوانان به منظور رهایی ایشان از افکار مضر و آماده

بهبود رفاه  -هاآموزش سبک زندگی سالم به خانواده -ایشان برای پذیرش آموزش

ط امن از نظر اجتماعی و اقتصادی ایجاد شرای-تفریح در اقشار مختلف اجتماع جهت

ارائه خدمات و آموزش  -های آموزشیبرای مردم جهت توانایی شرکت در کلاس

ها آموزش مهارت -رایگان سلامت روان به شهروندان تحت نظر متخصصان خبره

ارتقای رشد مثبت جوانان  -ها برای افزایش پیامدهای مثبت برای جوانانبه خانواده

آموزش رفتارهایی که موجب افزایش دلبستگی  و  -زندپروریهای فربا مهارت

آموزش روابط زوجی بین والدین در  -اشتغالزایی-کاهش تورم -شودعشق می

آموزش ایجاد رابطه صمیمی بین  -جهت ایجاد بستر امن و عاطفی در خانواده

 -کردن قضاوت و سرزنش در خانوادهها در کمآموزش به خانواده -خانواده و فرزند

یافتن میزان خطرپذیری  -مهیا نمودن شرابیط مالی و دارو درمانی برای خانواده

های ایجاد قابلیت-فرزندن و آموزش از این حیث برای تقویت این نقاط ضعف

ایجاد سازوکار  -مرتبط با پیشگیری از اعتیاد های دولتیسازماندر آموزشی 

های ستادی و استانی بر اساس ارائه اعتبار و مبتنی کردن بودجه ریزی و تعیین بودجه

ها در برای ارائه آموزش به خانواده هاهای استاندارد و پایش و ارزشیابی برنامهبرنامه

سازی بودجه و اعتبارات لازم با راهکارهای تناسب -جهت پیشگیری از اعتیاد

 مرتبط با هاینجام پژوهشا -آموزشی موجود در جهت مقابله با مواد مخدر

بررسی  -سنجی و ..گوناگون نیازسنجی، امکانهای پیشگیری از اعتیاد در حوزه

وضعیت مواد مخدر و اعتیاد در سطح کشور و پایش وضعیت آموزش مقابله با 

پرورش منابع  -های آموزشی پیشگیری از اعتیادبررسی و رصد مستمر برنامه -اعتیاد

مقابله با اعتیاد با ایجاد مراکز  تقویت دانش متخصصان -انسانی مقابله با اعتیاد

های پژوهشی در حمایت از تشکلات و سازمان -آموزشی اعتیاد در سطح کشور

ایجاد زمینه و بستر مطلوب و مناسب برای  -راستای آموزشی در حیطه اعتیاد

تقویت سطح مشارکت و دانش  -محور آموزش مقابله با اعتیادتشکلات جامعه
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و تسهیل ایجاد  سترسازیریزی ببرنامه -محورآموزشگران تشکلات جامعه

آموزش سازی در نمندهای غیردولتی فعال و موسسات تواهای سازمانشبکه

های زندگی و ارتباط موثر به ، آموزش مهارترسانیلاعبرنامه اط -پیشگیری

های پیشگیری در کتب گنجاندن مطالب مناسب درباره مواد و راه -هاخانواده

نتخابی مدارس پرخطر: آموزش عمیق و مکرر پیشگیری از پیشگیری ا-درسی

، سالانهای سازنده اوقات فراغت، آموزش هممواد و اعتیاد همراه با برنامه صرفم

اندازی جنبش پیشگیری از از راه حمایتادغام برنامه ویژه مدارس در برنامه محله و 

آموز و انششناسایی افراد در معرض خطر و مشاوره تخصصی با د -مواد مصرف

اختصاص یک واحد درسی با موضوع مهارتهای زندگی و آموزش درباره  -والدین

بینی مشاوران پیش -های دانشگاهی و مراکز تربیت معلمهی رشتهمواد، برای کلی

های دانشگاهی پرخطر: آموزش عمیق ها و پیشگیری انتخابی در محیطویژه دانشگاه

اندازی نهضت پیشگیری از راه مایتمواد و اعتیاد و ح مصرفو مکرر پیشگیری از 

ادغام پیشگیری از اعتیاد   -دهای رها از اعتیای محلهاجرای برنامه -مواد مصرفاز 

هنجارهای ضد اعتیاد و سبک ای ترویج کارزار رسانه-های بهداشتیدر نظام شبکه

شگیری از اعتیاد در های پیش برنامهترایجاد و گس -و عاری از اعتیاد دهزندگی سا

 -های فعال در این زمینهگلاها و وبفضای مجازی از طریق کمک به ایجاد سایت

م به افراد لازهای ی آموزشها و حوادث و ارائهقانون آزمایش مواد در نزاع

آموزش پیشگیری از اعتیاد به پزشکان و  -مثبت ی آزمایشدیدهکننده یا حادثهنزاع

 یروی انتظامی و داروسازانپرستاران، کارکنان ن

آموزشات 

مربوط به 

 هاخانواده

آموزش نحوه  -ها به فرزندان از منظر مضرات مواد مخدرآگاهی دادن خانواده

 -دادن پاداش به فرزندان  -آموزش کنترل خشم به فرزندان -درست انتخاب دوستان

در مورد فشار آموزش و هشدار -آموزش نحوه استفاده از انواع داروها به فرزندان

آموزش اطلاعات لازم درباره مضرات مواد مخدر  -دوستان و اطرافیان به فرزندان

آموزش -آموزش نحوه برقراری رابطه صمیمی و دوستانه به فرزندان-هابه خانواده

 -نحوه ارتقا اعتماد به نفس به فرزندان
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مجموعه متدهایی حول محور متدهای آموزشی مربوط به دولت و  6طبق نظر متخصصان مطابق جدول شماره      

 خانواده جهت مقابله با اعتیاد ارائه شده است.

 بخش کمی -3-4

 روایی سازه ابزار پژوهش -1-3-4

 آیا الگوی طراحی شده جهت پیشگیری اعتیاد از اعتبار لازم برخوردار است؟ -6

سازی معادلات ساختاری گیری پژوهش از مدلاین بخش جهت اعتبارسنجی و تأیید روایی سازه ابزار اندازهدر 

استفاده شده است که برای تکوین نظریات در مطالعات اکتشافی کاربرد بهتری  iبر اساس کمترین مربعات جزئی

iدارد )هیر و همکاران iiنسبت به رویکرد کواریانس محور i i ،2019 در اعتبارسنجی 2016همکاران، ؛ هیر و .)

استفاده شده   Smart-PLS3افزارنرمگیری پژوهش )پرسشنامه( از تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم با ابزار اندازه

iهدف تحلیل عاملی تأییدیاست.  v (CFI این است که الگوی ارائه شده بر اساس نظریه را با مدلی که در دنیای )

ابعاد و »گیری های اندازه(؛ بنابراین، ابتدا مدل1394کنیم )پهلوان شرف و مهدویان، واقعی وجود دارد مقایسه 

راهکارهای »، «های موجود از نظر متخصصانابعاد و مؤلفه»، «سازراهکارهای مقابله با عوامل زمینه»، «هامؤلفه

یل عاملی تأییدی مورد بررسی با استفاده از تحل «متدهای آموزشی دولت و خانواده»و « موجود از جانب متخصصان

اند تا مشخص شود آیا مضامین و نشانگرهای شناسایی شده از دیدگاه معلمان دارای اعتبار هستند یا قرار گرفته

-بر اساس معیارهای پایایی و روایی صورت می Smart-PLSافزار گیری با نرمسنجش برازش ابزار اندازهخیر؟ 

های روایی و پایایی است. بر این گیری منوط به مطلوب بودن شاخصاندازههای گیرد؛ یعنی تأیید نهایی مدل

 باشد: های ارزیابی برازش به شرح زیر میاساس، شاخص

 و آلفای کرونباخ: جهت ارزیابی پایایی و سازگاری درونی ابزار پژوهش؛ v( پایایی ترکیبی1 

vi: جهت ارزیابی روایی افتراقیviلارکر-( شاخص فورنل2 i؛ و 

                                                           
i Partial least squares structural equation modeling 

ii Covariance-Based SEM 
iii Hair et al 

iv Confirmatory Factor Analysis. 

v Composite reliability 
vi Fornell–Lacker 
vii Discriminant validity  
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i: جهت ارزیابی روایی همگراiمیانگین واریانس استخراج شده( 3 i  ،؛ 2016استفاده شده است )هیر و همکاران

 (. 2019هیر و همکارن، 

 708/0ال برابر با (، معیار قابل قبول بودن بارهای عاملی در حالت ایده2019با توجه به پیشنهاد هیر و همکاران )

شرط معناداری و برازش معیارهای روایی و پایی قابل قبول در نظر گرفته به  70/0تا  40/0و در سطح مطلوب بین 

، «سازراهکارهای مقابله با عوامل زمینه»، «هاابعاد و مؤلفه»گیری های اندازهشده است. در ادامه، روایی سازه مدل

دهای آموزشی مت»و « راهکارهای موجود از جانب متخصصان»، «های موجود از نظر متخصصانابعاد و مؤلفه»

 معلمان ارائه شده است.از دیدگاه « دولت و خانواده

 ساز )فراتحلیل(های زمینهابعاد و مؤلفه -1

 

 ساز در حالت تخمین استانداردهای زمینهتحلیل عاملی تأییدی ابعاد و مؤلفه -1-4شکل 

                                                           
i Average Variance Extracted 

ii Convergent Validity 
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در سوق « سازهای زمینهو مؤلفه ابعاد»نشان دهنده تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم الگوی مفهومی سازه  5-4شکل 

های ابعاد و مؤلفه»(، مضامین و نشانگرهای 2019بر اساس پیشنهاد هیر و همکاران )باشد. دادن افراد به اعتیاد می

ها نشان (. یافتهP < 0.05باشند )معنادار می 05/0دارای بار عاملی قابل قبول هستند و در سطح خطای « ساززمینه

عوامل مربوط به »(، 77/0« )عوامل فردی»(، 77/0« )عوامل مربوط به خانواده»دهد که به ترتیب شاخص می

( دارای بیشترین بار عاملی در سنجش 54/0« )ضعف اجرایی»( و 58/0« )عوامل اجتماعی»(، 62/0« )مدرسه

بر اساس « سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»سازه در ادامه، الگوی مفهومی باشند. می« سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»سازه 

T-Value  باشد )بیانگر معنادار بودن ضرایب بارهای عاملی می 96/1ارائه شده است که مقادیر بالاتر ازP < 

0.05  .) 

 

 ساز در حالت تخمین معناداریهای زمینهتحلیل عاملی تأییدی ابعاد و مؤلفه -2-4شکل 

 سازهای زمینهو مؤلفه گیری ابعادارزیابی مدل اندازه

های ارزیابی پایایی و روایی همگراشاخص -6-4جدول   
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 پایایی ترکیبی آلفای کرونباخ مضامین
میانگین واریانس تبیین 

 (AVE)شده 

 61/0 88/0 84/0 ضعف اجرایی

 56/0 86/0 80/0 عوامل اجتماعی

 51/0 89/0 86/0 عوامل فردی

 52/0 89/0 86/0 عوامل مربوط به خانواده

 56/0 88/0 84/0 عوامل مربوط به مدرسه

 0.5 < 0.7 < 0.7 < حد قابل قبول

های دهد که میانگین واریانس استخراج شده برای شاخصنشان می 6-4نتایج ارزیابی روایی همگرا در جدول 

مربوط به پایایی حاکی از باشند. همچنین نتایج و مورد تأیید می 50/0بالاتر از « سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»سازه 

و در حد قابل قبول قرار  70/0ها بالاتر از مقدار آن است که ضرایب آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی شاخص

از « سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»های طراحی شده برای سنجش سازه توان گفت شاخصدارند. بر این اساس می

 باشند. در ادامه نتایج مربوط به روایی افتراقی ارائه شده است.مینظر پایایی و روایی همگرا مورد تأیید 

 لارکر -روایی افتراقی  بر اساس معیار فورنل -7-4جدول 

 5 4 3 2 1 عوامل علیّ شماره

(78/0) ضعف اجرایی 1      

44/0 عوامل اجتماعی 2  (75/0)     

23/0 عوامل فردی 3  33/0  (71/0)    

20/0 خانوادهعوامل مربوط به  4  30/0  45/0  (71/0)   

24/0 عوامل مربوط به مدرسه 5  10/0  35/0  40/0  (75/0)  

 ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده در قطر ماتریس و داخل پرانتز نشان داده شدهتوجه: 

 (AVEدهد که ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده )نشان می 7-4لارکر در جدول -معیار فورنل

در قطر ماتریس، بیشتر از مقدار همبستگی بین نشانگرها با یکدیگر است. « سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»نشانگرهای 
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( بیشتر از مقدار همبستگی آن با عامل 75/0« )عوامل اجتماعی»به عنوان مثال، میانگین واریانس استخراج شده 

گیرد. به لارکر مورد تأیید قرار می-ر اساس معیار فورنل( است؛ بنابراین روایی افتراقی ب44/0« )ضعف اجرایی»

دهد که روایی سازه از اعتبار لازم برخوردار است و مضامین و طور کلی معیارهای روایی و پایایی نشان می

 در سوق دادن افراد به اعتیاد را دارا« سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»نشانگرهای طراحی شده به درستی قابلیت سنجش 

 هستند.

 سازراهکارهای مقابله با عوامل زمینه -2

 

 تحلیل عاملی تأییدی راهکارهای مقابله در حالت تخمین استاندارد -3-4شکل 

-با عوامل زمینه« راهکارهای مقابله»نشان دهنده تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم الگوی مفهومی سازه  7-4شکل 

(، مضامین و نشانگرهای 2019بر اساس پیشنهاد هیر و همکاران )باشد. ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد می

(. P < 0.05باشند )معنادار می 05/0دارای بار عاملی قابل قبول هستند و در سطح خطای  «راهکارهای مقابله»

« اجتماعی-سیاسی»(، 83/0« )های قانونی و تنبیهیپیشگیری»دهد که به ترتیب راهکارهای ها نشان مییافته

« هاهای ملی و پروژهبرنامه»(، 72/0« )محورآموزش-هایپیشگیری»(، 75/0« )مرتبط با خانواده»(، 77/0)
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« راهکارهای مقابله»( دارای بیشترین بار عاملی در سنجش سازه 62/0« )های مطلوب اجراییسیاست»(، و 71/0)

بر « راهکارهای مقابله»سازه در ادامه، الگوی مفهومی باشند. می ساز در سوق دادن افراد به اعتیادبا عوامل زمینه

باشد بیانگر معنادار بودن ضرایب بارهای عاملی می 96/1ارائه شده است که مقادیر بالاتر از  T-Valueاساس 

(P < 0.05 .) 

 

 تحلیل عاملی تأییدی راهکارهای مقابله در حالت تخمین معناداری -4-4شکل 

 سازگیری راهکارهای مقابله با عوامل زمینهاندازهارزیابی مدل 

های ارزیابی پایایی و روایی همگراشاخص -8-4جدول   

 پایایی ترکیبی آلفای کرونباخ راهکارهای 
میانگین واریانس تبیین 

 (AVE)شده 

 58/0 84/0 75/0 هاهای ملی و پروژهبرنامه

 50/0 87/0 83/0 اجتماعی-راهکارهای سیاسی
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 51/0 86/0 80/0 راهکارهای مربوط به خانواده

 52/0 84/0 77/0 های مطلوب اجراییسیاست

 52/0 86/0 82/0 محورهای آموزشپیشگیری

 55/0 90/0 88/0 پیشگیریهای امنیتی، قانونی و تنبیهی

 0.5 < 0.7 < 0.7 < حد قابل قبول

میانگین واریانس استخراج شده برای سازه  دهد کهنشان می 8-4نتایج ارزیابی روایی همگرا در جدول 

باشند. همچنین نتایج مربوط به پایایی حاکی از آن است که و مورد تأیید می 50/0بالاتر از « راهکارهای مقابله»

و در حد قابل قبول قرار دارند. بر این  70/0ها بالاتر از مقدار ضرایب آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی شاخص

از نظر پایایی و روایی « ایراهکارهای مقابله»های طراحی شده برای سنجش سازه ان گفت شاخصتواساس می

 باشند. در ادامه نتایج مربوط به روایی افتراقی ارائه شده است.همگرا مورد تأیید می

 لارکر -روایی افتراقی  بر اساس معیار فورنل -9-4جدول 

 6 5 4 3 2 1 عوامل علیّ شماره

(76/0) هاهای ملی و پروژهبرنامه 1       

39/0 اجتماعی-راهکارهای سیاسی 2  (71/0)      

51/0 راهکارهای مربوط به خانواده 3  45/0  (71/0)     

45/0 های مطلوب اجراییسیاست 4  33/0  54/0  (72/0)    

53/0 محورهای آموزشپیشگیری 5  37/0  46/0  38/0  (72/0)   

6 
و  پیشگیریهای امنیتی، قانونی

 تنبیهی
45/0  69/0  47/0  32/0  51/0  (74/0)  

 ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده در قطر ماتریس و داخل پرانتز نشان داده شدهتوجه: 

( AVEدهد که ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده )نشان می 9-4لارکر در جدول -معیار فورنل

ماتریس، بیشتر از مقدار همبستگی بین نشانگرها با یکدیگر است. به در قطر « ایراهکارهای مقابله»نشانگرهای 

( بیشتر از مقدار همبستگی آن 71/0« )اجتماعی-راهکارهای سیاسی»عنوان مثال، میانگین واریانس استخراج شده 



94 
 

د تأیید قرار لارکر مور-( است؛ بنابراین روایی افتراقی بر اساس معیار فورنل39/0« )هاهای ملی و پروژهبرنامه»با 

دهد که روایی سازه از اعتبار لازم برخوردار است و گیرد. به طور کلی معیارهای روایی و پایایی نشان میمی

سوق دهنده افراد به اعتیاد را « ایراهکارهای مقابله»مضامین و نشانگرهای طراحی شده به درستی قابلیت سنجش 

 دارا هستند.

 موجود )متخصصان( سازهای زمینهابعاد و مؤلفه -3

 

 های زمینه ساز از نظر متخصصان در حالت تخمین استانداردتحلیل عاملی تأییدی ابعاد و مؤلفه -5-4شکل 

موجود « سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»نشان دهنده تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم الگوی مفهومی سازه  9-4شکل 

(، مضامین و 2019بر اساس پیشنهاد هیر و همکاران )باشد. اعتیاد میاز نظر متخصصان در سوق دادن افراد به 

 > Pباشند )معنادار می 05/0دارای بار عاملی قابل قبول هستند و در سطح خطای  «سازعوامل زمینه»نشانگرهای 
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« های منحصصر به فرد افرادویژگی»(، 88/0« )ضعف رسانه»های دهد که به ترتیب مؤلفهها نشان می(. یافته0.05

( دارای بیشترین بار عاملی در سنجش 79/0« )وضعیت نامناسب مدارس»( و 84/0« )محل سکونت»(، 85/0)

های ابعاد و مؤلفه»سازه در ادامه، الگوی مفهومی باشند. میسوق دادن افراد به اعتیاد در « سازعوامل زمینه»سازه 

بیانگر معنادار بودن ضرایب بارهای  96/1شده است که مقادیر بالاتر از ارائه  T-Valueبر اساس « ساززمینه

 (. P < 0.05باشد )عاملی می

 

 های زمینه ساز از نظر متخصصان در حالت تخمین معناداریتحلیل عاملی تأییدی ابعاد و مؤلفه -6-4شکل 

 ساز های زمینهگیری ابعاد و مؤلفهارزیابی مدل اندازه

های ارزیابی پایایی و روایی همگراشاخص -10-4جدول   
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 پایایی ترکیبی آلفای کرونباخ هاابعاد و مؤلفه
میانگین واریانس تبیین 

 (AVE)شده 

 72/0 91/0 87/0 ضعف رسانه

 70/0 87/0 79/0 محل سکونت

وضعیت نامناسب مدارس و رفتارهای 

 نامطلوب
86/0 89/0 54/0 

 59/0 89/0 86/0 های منحصر به فرد افرادویژگی

 0.5 < 0.7 < 0.7 < حد قابل قبول

ابعاد و »دهد که میانگین واریانس استخراج شده برای سازه نشان می 10-4نتایج ارزیابی روایی همگرا در جدول 

باشند. همچنین نتایج مربوط به پایایی حاکی از آن است که و مورد تأیید می 50/0بالاتر از « سازهای زمینهمؤلفه

و در حد قابل قبول قرار دارند. بر این  70/0ها بالاتر از مقدار آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی شاخص ضرایب

از نظر پایایی و روایی همگرا « سازعوامل زمینه»های طراحی شده برای سنجش سازه توان گفت شاخصاساس می

 ئه شده است.باشند. در ادامه نتایج مربوط به روایی افتراقی ارامورد تأیید می

 لارکر -روایی افتراقی  بر اساس معیار فورنل -11-4جدول 

 4 3 2 1 سازعوامل زمینه شماره

(85/0) ضعف رسانه 1     

73/0 محل سکونت 2  (84/0)    

3 
وضعیت نامناسب مدارس و رفتارهای 

 نامطلوب
59/0  57/0  (73/0)   

68/0 های منحصر به فرد افرادویژگی 4  66/0  49/0  (77/0)  

 ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده در قطر ماتریس و داخل پرانتز نشان داده شدهتوجه: 

( AVEدهد که ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده )نشان می 11-4لارکر در جدول -معیار فورنل

همبستگی بین نشانگرها با یکدیگر است. در قطر ماتریس، بیشتر از مقدار « سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»نشانگرهای 
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ضعف »( بیشتر از مقدار همبستگی آن با 84/0« )محل سکونت»به عنوان مثال، میانگین واریانس استخراج شده 

گیرد. به طور کلی لارکر مورد تأیید قرار می-( است؛ بنابراین روایی افتراقی بر اساس معیار فورنل73/0« )رسانه

دهد که روایی سازه از اعتبار لازم برخوردار است و مضامین و نشانگرهای ایی نشان میمعیارهای روایی و پای

 سوق دهنده افراد به اعتیاد را دارا هستند.« سازهای زمینهابعاد و مؤلفه»طراحی شده به درستی قابلیت سنجش 

 راهکارهای موجود از نظر متخصصان -4

 

 موجود متخصصان در حالت تخمین استانداردتحلیل عاملی تأییدی راهکارهای  -7-4شکل 

در « ای موجودراهکارهای مقابله»نشان دهنده تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم الگوی مفهومی سازه  11-4شکل 

(، مضامین و 2019بر اساس پیشنهاد هیر و همکاران )باشد. سوق دادن افراد به اعتیاد از نظر متخصصان می

باشند معنادار می 05/0دارای بار عاملی قابل قبول هستند و در سطح خطای « ایمقابلهراهکارهای »نشانگرهای   

(P < 0.05یافته .)(، 90/0« )شناخت، تبیین و توجیه فرزندان»ای دهد که به ترتیب راهکارهای مقابلهها نشان می
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( 55/0« )راهکارهای دینی»( و 84/0« )توجه به مبانی پیشگیری»(، 88/0« )های فردیپیشگیری از حیث ویژگی»

در سوق دادن افراد به اعتیاد از نظر متخصصان « ایراهکارهای مقابله»دارای بیشترین بار عاملی در سنجش سازه 

ارائه شده است که مقادیر  T-Valueبر اساس « ایراهکارهای مقابله»سازه در ادامه، الگوی مفهومی باشند. می

 (.P < 0.05باشد )بیانگر معنادار بودن ضرایب بارهای عاملی می 96/1بالاتر از 

 

 تحلیل عاملی تأییدی راهکارهای موجود متخصصان در حالت تخمین معناداری -8-4شکل 

 ای از نظر متخصصان گیری راهکارهای مقابلهارزیابی مدل اندازه

ارزیابی پایایی و روایی همگراهای شاخص -12-4جدول   

 پایایی ترکیبی آلفای کرونباخ راهکارها
میانگین واریانس تبیین 

 (AVE)شده 

 69/0 90/0 85/0 توجه به مبانی پیشگیری
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 80/0 94/0 92/0 راهکارهای دینی

 55/0 91/0 88/0 شناخت، تبیین و توجیه فرزندان

 66/0 90/0 87/0 های فردیپیشگیری از حیث ویژگی

 0.5 < 0.7 < 0.7 < حد قابل قبول

دهد که میانگین واریانس استخراج شده برای سازه نشان می 12-4نتایج ارزیابی روایی همگرا در جدول 

باشند. همچنین نتایج مربوط به پایایی حاکی از آن است و مورد تأیید می 50/0بالاتر از « ایراهکارهای مقابله»

و در حد قابل قبول قرار دارند. بر  70/0ها بالاتر از مقدار و پایایی ترکیبی شاخص که ضرایب آلفای کرونباخ

از نظر پایایی و روایی « ایراهکارهای مقابله»های طراحی شده برای سنجش سازه توان گفت شاخصاین اساس می

 .باشند. در ادامه نتایج مربوط به روایی افتراقی ارائه شده استهمگرا مورد تأیید می

 لارکر -روایی افتراقی  بر اساس معیار فورنل -12-4جدول 

 4 3 2 1 راهکارها شماره

(83/0) توجه به مبانی پیشگیری 1     

41/0 راهکارهای دینی 2  (89/0)    

64/0 شناخت، تبیین و توجیه فرزندان 3  35/0  (74/0)   

70/0 های فردیپیشگیری از حیث ویژگی 4  31/0  73/0  (81/0)  

 ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده در قطر ماتریس و داخل پرانتز نشان داده شدهتوجه: 

( AVEدهد که ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده )نشان می 12-4لارکر در جدول -معیار فورنل

نشانگرها با یکدیگر است. به در قطر ماتریس، بیشتر از مقدار همبستگی بین « ایراهکارهای مقابله»نشانگرهای 

توجه به »( بیشتر از مقدار همبستگی آن با 89/0« )راهکارهای دینی»عنوان مثال، میانگین واریانس استخراج شده 

گیرد. به لارکر مورد تأیید قرار می-( است؛ بنابراین روایی افتراقی بر اساس معیار فورنل41/0« )مبانی پیشگیری

دهد که روایی سازه از اعتبار لازم برخوردار است و مضامین و و پایایی نشان میطور کلی معیارهای روایی 

سوق دهنده افراد به اعتیاد را از نظر « ایراهکارهای مقابله»نشانگرهای طراحی شده به درستی قابلیت سنجش 

 متخصصان دارا هستند.
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 متدهای آموزشی -5

 

 جهت غلبه بر اعتیاد در حالت تخمین استاندارد تحلیل عاملی تأییدی متدهای آموزشی در -9-4شکل 

در راستای « متدهای آموزشی»نشان دهنده تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم الگوی مفهومی سازه  13-4شکل 

(، مضامین و نشانگرهای  2019بر اساس پیشنهاد هیر و همکاران )باشد. مقابله با اعتیاد افراد از نظر معلمان می

(. P < 0.05باشند )معنادار می 05/0دارای بار عاملی قابل قبول هستند و در سطح خطای  «متدهای آموزشی»

متدهای آموزشی مربوط به »( و 96/0« )متدهای آموزشی مربوط به دولت»دهد که به ترتیب ها نشان مییافته

جهت مقابله با اعتیاد افراد از نظر معلمان « متدهای آموزشی»دارای بیشترین بار عاملی در سنجش سازه « خانواده

ارائه شده است که مقادیر بالاتر  T-Valueبر اساس « متدهای آموزشی»سازه در ادامه، الگوی مفهومی باشند. می

 (.P < 0.05باشد )بیانگر معنادار بودن ضرایب بارهای عاملی می 96/1از 
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 متدهای آموزشی در جهت غلبه بر اعتیاد در حالت تخمین معناداریتحلیل عاملی تأییدی  -10-4شکل 

 گیری متدهای آموزشی ارزیابی مدل اندازه

های ارزیابی پایایی و روایی همگراشاخص -13-4جدول   

 پایایی ترکیبی آلفای کرونباخ متدهای آموزشی
میانگین واریانس تبیین 

 (AVE)شده 

 55/0 93/0 92/0 متدهای آموزشی مربوط به دولت

 62/0 89/0 85/0 متدهای آموزشی مربوط به خانواده

 0.5 < 0.7 < 0.7 < حد قابل قبول
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متدهای »دهد که میانگین واریانس استخراج شده برای سازه نشان می 13-4نتایج ارزیابی روایی همگرا در جدول 

به پایایی حاکی از آن است که ضرایب باشند. همچنین نتایج مربوط و مورد تأیید می 50/0بالاتر از « آموزشی

و در حد قابل قبول قرار دارند. بر این اساس  70/0ها بالاتر از مقدار آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی شاخص

از نظر پایایی و روایی همگرا مورد « متدهای آموزشی»های طراحی شده برای سنجش سازه توان گفت شاخصمی

 تایج مربوط به روایی افتراقی ارائه شده است.باشند. در ادامه نتأیید می

 لارکر -روایی افتراقی  بر اساس معیار فورنل -14-4جدول 

 2 1 متدهای آموزشی شماره

(79/0) متدهای آموزشی مربوط به خانواده 1   

70/0 متدهای آموزشی مربوط به دولت 2  (74/0)  

 ماتریس و داخل پرانتز نشان داده شدهریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده در قطر توجه: 

( AVEدهد که ریشه دوم میانگین واریانس استخراج شده )نشان می 14-4لارکر در جدول -معیار فورنل

در قطر ماتریس، بیشتر از مقدار همبستگی بین نشانگرها با یکدیگر است. به عنوان « متدهای آموزشی»نشانگرهای 

( بیشتر از مقدار همبستگی آن با 74/0« )متدهای آموزشی مربوط به دولت»شده مثال، میانگین واریانس استخراج 

لارکر مورد -( است؛ بنابراین روایی افتراقی بر اساس معیار فورنل70/0« )متدهای آموزشی مربوط به خانواده»

بار لازم برخوردار دهد که روایی سازه از اعتگیرد. به طور کلی معیارهای روایی و پایایی نشان میتأیید قرار می

در راستای مقابله با اعتیاد « متدهای آموزشی»است و مضامین و نشانگرهای طراحی شده به درستی قابلیت سنجش 

 را دارا هستند.افراد از نظر معلمان 

 ها بر اساس آزمون فریدمنبندی دادهرتبه-4-3-2

به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه دوم متوسطه شهر ساز جهت سوق دادن افراد های زمینهترین ابعاد و مؤلفهمهم -7

 اردبیل کدامند؟

 ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیادهای زمینهترین ابعاد و مؤلفهآزمون فریدمن؛ مهم -15-4جدول 
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 سازهای زمینهابعاد و مؤلفه

میانگین 

 رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

 88/3 95/3 عوامل اجتماعی

41/29

9 
4 

001/

0 

 81/3 70/3 ضعف اجرایی

 46/3 84/2 عوامل مربوط به خانواده

 41/3 67/2 عوامل فردی

 00/3 85/1 عوامل مربوط به مدرسه

 50/3 میانگین کل

 

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه زمینههای بندی مهمترین ابعاد و مؤلفهمربوط به رتبه 15-4جدول 

معنادار  05/0( در سطح خطای 4( با درجه آزادی )41/299دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیمیمعلمان 

 > Pساز از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری وجود دارد )های زمینهتوان گفت بین ابعاد و مؤلفهباشد، میمی

در رتبه اول بیشترین میزان  95/3با میانگین « عوامل اجتماعی»دهد که های آزمون فریدمن نشان می(. یافته0.05

در رتبه آخر کمترین میزان اهمیت به عنوان عوامل  85/1با میانگین رتبه « عوامل مربوط به مدرسه»اهمیت؛ و 

دهنده آن است که ها نشانهمچنین یافته قرار دارند.ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان زمینه

( به ترتیب در 67/2« )عوامل فردی»( و 84/2« )عوامل مربوط به خانواده»(، 70/3« )ضعف اجرایی»های شاخص

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد قرار دارند. های دوم تا چهارم بیشترین میزان اهمیت به عنوان عوامل زمینهرتبه

( بالاتر از حد 50/3های شناسایی شده با میانگین )دهد در مجموع ابعاد و مؤلفهنیز نشان میمیانگین توصیفی 

 ساز بر اساس میانگین رتبه ارائه شده است.( قرار دارند. در ادامه نمودار خطی مهمترین عوامل زمینه3متوسط )
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 ایمیانگین رتبهساز بر اساس های زمینهنمودار خطی مهمترین ابعاد و مؤلفه -11-4شکل 

 ساز )نشانگرها(های زمینهابعاد و مؤلفه

 ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیادترین نشانگرهای زمینهآزمون فریدمن؛ مهم -16-4جدول 

 نشانگرها
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

20 
عدم برخورد قاطع با مواد 

 فروشان
94/22 14/4 

84/201

8 
31 001/0 

21 
اجازه ورود نوجوانان به 

 سراهاقلیان
92/20 92/3 

30 

توجه ناکافی به نقش عوامل 

کلان اقتصادی و اجتماعی 

 در پیشگیری از اعتیاد

70/20 92/3 

 89/3 63/20 اعتیاد پدر و مادر 9

 88/3 62/20 مدیریت ضعیف والدین. 10

3.95
3.7

2.84
2.67

1.85

عوامل اجتماعی ضعف اجرایی عوامل مربوط به 

خانواده

عوامل فردی عوامل مربوط به 

مدرسه
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8 
نگرش مثبت فرد به مواد 

 مخدر
62/20 88/3 

7 
ناتوانی در نه گفتن به 

 دیگران
50/20 87/3 

31 

کمبود مهارت و دانش 

ریزی در برای برنامه

 محورمداخلات جامعه

41/20 89/3 

28 

فقدان وجود ساختار مناسب 

پیشگیری در سطح 

های فرهنگی و دستگاه

 پیشگیری کشور

14/20 87/3 

 82/3 14/20 تقلید از بزرگسالان معتاد 5

18 
در دسترس بودن و ارزان 

 بودن مواد
85/19 83/3 

19 
محیط شغلی و نوع شغلی 

 مستعدکننده افراد به اعتیاد
16/19 78/3 

32 

ضعف پیوند در درون و بین 

های پیشگیری و سایر برنامه

 راهبردهای کاهش تقاضا

04/19 75/3 

2 
کسب درآمد از راه خرید و 

 فروش مواد
89/18 70/3 

17 
ها و هنجارهای موافق ارزش

 با مصرف مواد مخدر
41/18 70/3 

 65/3 26/18 جدایی پدر و مادر 11
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29 

ضعف نظام رصد وضعیت 

مصرف مواد و عوامل آن 

در سطح کشوری و استانی 

و در دسترس نبودن 

اطلاعات مورد نیاز و 

 روزآمد

05/18 64/3 

 65/3 96/17 گیری والدینسهل 13

 53/3 20/17 های شدید تحصیلیاسترس 22

3 
سوءاستفاده جنسی از 

 کودکان
67/14 30/3 

 18/3 15/14 گیری والدینسهل 26

 19/3 49/13 گیرانهنظم و انضباط سخت 14

 19/3 32/13 جای والدینتوقعات بی 16

 19/3 02/3 مرگ والدین 15

 10/3 93/12 ترک تحصیل 23

4 
خجالتی بودن و 

 گیریگوشه
08/12 03/3 

 03/3 93/11 اعتقادی والدینبی 12

 90/2 25/10 تقویت قوای جنسی 6

 79/2 12/10 قلدری در مدرسه 25

27 

روابط نامناسب بین 

آموزان و معلمان و دانش

 کارکنان

93/9 79/2 

 78/2 45/9 های جسمیابتلا به بیماری 1

 60/2 23/8 های مکرر از مدرسهغیبت 24
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ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان بندی مهمترین نشانگرهای زمینهمربوط به رتبه 16-4جدول 

باشد، معنادار می 05/0( در سطح خطای 31( با درجه آزادی )84/2018دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیمی

های (. یافتهP < 0.05ساز از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری وجود دارد )گفت بین نشانگرهای زمینهتوان می

اجازه ورود »(، 94/22« )عدم برخورد قاطع با مواد فروشان»دهد که به ترتیب نشانگرهای آزمون فریدمن نشان می

« کلان اقتصادی و اجتماعی در پیشگیری از اعتیادتوجه ناکافی به نقش عوامل »(، 92/20« )سراهانوجوانان به قلیان

« نگرش مثبت فرد به مواد مخدر»( و 62/20« )مدیریت ضعیف والدین»(، 63/20« )اعتیاد پدر و مادر»(، 70/20)

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد هستند. نتایج مرتبط با سایر نشانگرها به ترین نشانگرهای زمینه( مهم62/20)

 باشند.یت در جدول قابل مشاهده میترتیب اهم

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه دوم متوسطه ترین راهکارهای مقابله با عوامل زمینهمهم -8

 شهر اردبیل کدامند؟

 ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد ترین راهکارهای مقابله با عوامل زمینهآزمون فریدمن؛ مهم -17-4جدول 

 راهکارها
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

 94/3 69/4 اجتماعی-راهکارهای سیاسی

06/33

9 
5 

001/

0 

 80/3 29/4 پیشگیریهای امنیتی، قانونی و تنبیهی

 68/3 80/3 هاهای ملی و پروژهبرنامه

 54/3 33/3 راهکارهای مربوط به خانواده

 36/3 65/2 محورهای آموزشپیشگیری

 24/3 25/2 های مطلوب اجراییسیاست

 59/3 میانگین کل

 

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از زمینهبندی مهمترین راهکارهای مقابله با عوامل مربوط به رتبه 17-4جدول 

( در سطح خطای 5( با درجه آزادی )06/339دو )اینکه مقدار خیباشد. با توجه به میدیدگاه معلمان شهر اردبیل 

از نظر میزان اهمیت اختلاف  ساززمینهتوان گفت بین راهکارهای مقابله با عوامل باشد، میمعنادار می 05/0
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با « اجتماعی-راهکارهای سیاسی»دهد که های آزمون فریدمن نشان می(. یافتهP < 0.05معناداری وجود دارد )

( در 25/2با میانگین رتبه )« های مطلوب اجراییسیاست»( در رتبه اول بیشترین میزان اهمیت؛ و 96/4یانگین )م

جهت سوق دادن افراد به اعتیاد از ساز رتبه آخر کمترین میزان اهمیت به عنوان راهکارهای مقابله با عوامل زمینه

های امنیتی، قانونی و پیشگیری»های ه آن است که شاخصدهندها نشانقرار دارند. همچنین یافتهدیدگاه معلمان 

های پیشگیری»( و 33/3« )راهکارهای مربوط به خانواده»(، 80/3« )هاهای ملی و پروژهبرنامه»(، 29/4« )تنبیهی

های دوم تا پنجم بیشترین میزان اهمیت به عنوان راهکارهای مقابله با ( به ترتیب در رتبه65/2« )محورآموزش

دهد در مجموع راهکارهای در سوق دادن افراد به اعتیاد قرار دارند. میانگین توصیفی نیز نشان می ساززمینهعوامل 

مهمترین راهکارهای ( قرار دارند. در ادامه نمودار خطی 3( بالاتر از حد متوسط )59/3شناسایی شده با میانگین )

 ساز بر اساس میانگین رتبه ارائه شده است.مقابله با عوامل زمینه

 

 

 ساز بر اساس میانگین رتبهنمودار خطی مهمترین راهکارهای مقابله با عوامل زمینه -12-4شکل 

 ای )نشانگرها(راهکارهای مقابله

 ساز در سوق دادن افراد به اعتیادعوامل زمینهترین راهکارهای مقابله با آزمون فریدمن؛ مهم -18-4جدول 

 نشانگرها
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

4.69

4.29

3.8

3.33

2.65

2.25

-راهکارهای سیاسی

اجتماعی

یتی، پیشگیریهای امن

قانونی و تنبیهی

های ملی و برنامه

هاپروژه

راهکارهای مربوط 

به خانواده

های پیشگیری

محورآموزش

های مطلوبسیاست

اجرایی
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61 
جلوگیری از ورود مواد مخدر به 

 کشور
06/25 16/4 

82/16

88 
35 

001

/0 

54 
ایجاد روحیه امر به معروف و نهی از 

 منکر و همدلی بین مردم
98/24 18/4 

60 

های ها و سریالفیلمنمایش دادن 

سازنده که رابطه دینداری و دوری از 

 سازداعتیاد را مشخص می

06/24 11/4 

68 

نظارت مستمر بر حسن اجرای قوانین 

به خصوص قوانین موجود برای 

 پیشگیری

75/23 06/4 

57 
قاطعیت در اجرای قوانین و مبارزه با 

   مواد مخدر
11/23 04/4 

55 
بیشتر مأموران انتظامی نظارت هرچه 

 در مناطق پایین شهر و دورافتاده
76/22 99/3 

63 
جریمه نقدی معتادان، قاچاقچیان و 

 کنندگان موادتوزیع
17/22 93/3 

45 

های کنندهتعیین بردیتدوین سند راه

یابی برای مایتاعتیاد و ح تماعیاج

 تحقق آن

65/21 90/3 

 88/3 58/21 مادردرک فرزندان توسط پدر و  40

56 
مبارزه شدید با قاچاقچیان مواد مخدر 

 دانحی با معتالاو برخورد اص
22/21 88/3 

58 

نمایش دادن دوستی های ناباب و 

عواقب حاصل از آن، از طریق فیلم و 

 ررسانه های دیگ

58/20 81/3 
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67 
سو نگر در تصویب قانون جامع و همه

 حیطه مواد مخدر در مجلس
38/20 81/3 

66 
اعدام معتادان، قاچاقچیان و 

 کنندگان مواد مخدرتوزیع
18/20 79/3 

33 

های محور قابلیتههای جامعاز سازمان

 اکثربخش خصوصی نیز باید حد

 ها به عمل آیداستفاده در اجرای برنامه

13/20 77/3 

65 
زندانی کردن معتادان، قاچاقچیان و 

 مخدر کنندگان موادتوزیع
98/19 76/3 

 74/3 95/19 تاکید بر تشکیل خانواده و ازدواج 42

 73/3 79/19 ایجاد محیط امن و آرامش در خانواده 41

46 
مطالعه ابعاد جرم شناختی قوانین مرتبط 

 داعتیا مواد و مصرفبا 
28/19 70/3 

49 
توجه مسئولان آموزشی به نیازهای 

 افراد تحت آموزش
85/18 67/3 

64 
تنبیه جسمی معتادان، قاچاقچیان و 

 کنندگان مواد مخدرتوزیع
81/18 67/3 

47 

شناسی نظام مدیریت درون آسیب

سازمانی و بین سازمانی پیشگیری از 

 اعتیاد

75/17 60/3 

59 

های ارتباطی و شناسایی کانال

های جذب افراد به اعتیاد و طرز روش

و کور کردن این  نفوذ میان نوجوانان

 بسترها

57/17 60/3 

 49/3 44/17 فردیآموزش رشد ارتباطات بین 53
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44 

طراحی و تدوین نظام رصد 

اعتیاد و ارائه  تماعیهای اجکنندهتعیین

 گزارش سالیانه

25/17 54/3 

 46/3 40/16 نفسآموزش عزت 51

43 

والدین باید پشتوانه مادی و معنوی 

های شغلی، موقعیت فرزندان در

 دتحصیلی و... باشن

28/16 40/3 

 43/3 18/16 اصلاح ساختار نظارتی و اجرایی 37

39 
های جداکردن کودکان از خانواده

 معتاد
55/14 30/3 

35 

 مصرفشیوع  فتنباید با در نظر گر

مواد گوناگون، عوارض آنها و 

ت پیشگیرانه لاتغییرات بروز مداخ

کانونهای هدف مورد متناسب در 

 توجه واقع شود

51/14 25/3 

52 
های مسئولانه در گیریآموزش تصمیم

 برابر اعتیاد
46/14 26/3 

50 
اصلاح روش تدریس و نحوه برخورد 

 آموزانمعلم با دانش
22/14 27/3 

62 

های ویژه در دادگستری ایجاد شعبه

جهت رسیدگی به متهمین مواد مخدر 

ای برای استعمال مواد مخدر بازدارنده

 است.

18/14 24/3 

 19/3 90/13 هاگذشت در خانواده 38
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34 

و  المللیبینهای استفاده از همکاری

 لاتتجارب دیگر کشورها در مداخ

 باید مورد توجه قرار گیرد

48/13 17/3 

48 
های پیشگیری در مراکز آموزش برنامه

 آموزشی
64/11 05/3 

36 
تجدید نظر درباره قوانین مبارزه با مواد 

 مخدر
91/7 58/2 

 

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از ترین راهکارهای مقابله با عوامل زمینهبندی مهممربوط به رتبه 18-4جدول 

 05/0سطح خطای ( در 35( با درجه آزادی )82/1688دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیدیدگاه معلمان می

(. P < 0.05توان گفت بین راهکارها از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری وجود دارد )باشد، میمعنادار می

« جلوگیری از ورود مواد مخدر به کشور»دهد که به ترتیب نشانگرهای های آزمون فریدمن نشان مییافته

ها و نمایش دادن فیلم»(، 98/24« )همدلی بین مردم ایجاد روحیه امر به معروف و نهی از منکر و»(، 06/25)

نظارت مستمر بر حسن »(، 06/24« )سازدهای سازنده که رابطه دینداری و دوری از اعتیاد را مشخص میسریال

قاطعیت در اجرای قوانین و مبارزه با مواد »( و 75/23« )اجرای قوانین به خصوص قوانین موجود برای پیشگیری

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان ترین راهکارهای مقابله با عوامل زمینه( مهم11/23« )مخدر

 باشند.هستند. نتایج مرتبط با سایر نشانگرها به ترتیب اهمیت در جدول قابل مشاهده می

معلمان پایه دوم متوسطه  های موردنظر متخصصان در سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاهترین ابعاد و مؤلفهمهم -9

 شهر اردبیل کدامند؟

 ساز متخصصان در سوق دادن افراد به اعتیاد های زمینهترین ابعاد و مؤلفهآزمون فریدمن؛ مهم -19-4جدول 

 سازهای زمینهابعاد و مؤلفه
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

 08/4 91/2 ضعف رسانه

وضعیت نامناسب مدارس و رفتارهای  001/0 3 89/55

 نامطلوب
50/2 94/3 
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 90/3 48/2 محل سکونت

 71/3 11/2 های منحصر به فرد افرادویژگی

 91/3 میانگین کل

 

ساز متخصصان در سوق دادن افراد به اعتیاد از زمینههای بندی مهمترین ابعاد و مؤلفهمربوط به رتبه 19-4جدول 

( در سطح خطای 3( با درجه آزادی )89/55دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیمیدیدگاه معلمان شهر اردبیل 

از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری وجود  ساززمینههای توان گفت بین ابعاد و مؤلفهباشد، میمعنادار می 05/0

( در رتبه اول 91/2با میانگین )« ضعف رسانه»دهد که های آزمون فریدمن نشان می(. یافتهP < 0.05دارد )

( در رتبه آخر کمترین میزان 11/2با میانگین رتبه )« های منحصر به فرد افرادویژگی»بیشترین میزان اهمیت؛ و 

-ها نشانیدگاه معلمان قرار دارند. همچنین یافتهساز در سوق دادن افراد به اعتیاد از داهمیت به عنوان ابعاد زمینه

« محل سکونت»( و 50/2« )وضعیت نامناسب مدارس و رفتارهای نامطلوب»های دهنده آن است که شاخص

در سوق دادن افراد به  ساززمینههای دوم تا سوم بیشترین میزان اهمیت به عنوان عوامل ( به ترتیب در رتبه48/2)

( بالاتر از 91/3دهد در مجموع عوامل شناسایی شده با میانگین )اعتیاد قرار دارند. میانگین توصیفی نیز نشان می

ای ساز بر اساس میانگین رتبههای زمینه( قرار دارند. در ادامه نمودار خطی مهمترین ابعاد و مؤلفه3حد متوسط )

 ارائه شده است.

 

 

2.91

2.5 2.48

2.11

ضعف رسانه وضعیت نامناسب مدارس و 

رفتارهای نامطلوب

محل سکونت های منحصر به فرد ویژگی

افراد



114 
 

 ایساز موردنظر متخصصان بر اساس میانگین رتبههای زمینهنمودار خطی مهمترین ابعاد و مؤلفه -13-4شکل 

 ساز )نشانگرها(های زمینهابعاد و مؤلفه

 ساز مورنظر متخصصان در سوق دادن افراد به اعتیادترین نشانگرهای زمینهآزمون فریدمن؛ مهم -20-4جدول 

 نشانگرها
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

71 
فقدان رابطه دوستانه و خوب بین 

 آموزانعوامل مدرسه و دانش
85/12 27/4 

47/44

7 
19 

001/

0 

81 
خشونت و اعمال خلاف در  وعیش

 تمنطقه محل سکون
30/12 18/4 

 16/4 27/12  افراد تیها در تقوضعف رسانه 76

 15/4 26/12 هارسانه یهابودن برنامه بارانیز 77

72 
فقدان رابطه دوستانه و خوب بین 

 آموزانعوامل مدرسه و دانش
05/12 18/4 

69 
پیرامون بد مدارس و نبود نظارت از آن 

 ای برای اشاعه اعتیاد است.زمینه
43/11 10/4 

88 
 یو اجتماع یشناخت یهامهارت

 ییرومثل کم فیضع
36/11 03/4 

78 

فقدان آموزش لازم در جهت استفاده 

 یهاها توسط سازماندرست رسانه

 مربوط 

23/11 94/3 

 84/3 67/10 یو پرخاشگر یطلبجانیه 83

73 
کفایت و بدون آموزان بیتربیت دانش

 مسئولیت
53/10 95/3 

 90/3 43/10 یانگریتمرد و عص 87
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82 

که به  یمرز یقرار داشتن در شهرها

جاها مواد مخدر  ریسهولت نسبت به سا

 شودیوارد م

38/10 89/3 

 67/3 22/10 نقص توجه 85

75 
عدم حمایت معلمان و مربیان از 

 آموزاندانش
48/9 76/3 

70 

عدم بررسی مکرر وضعیت تحصیلی 

آموزان توسط متخصصان حاضر دانش

 در مدرسه

41/9 73/3 

80 
در  یو اخلاق یمعنو یهاارزشفقدان 

 منطقه محل سکونت
22/9 64/3 

 52/3 95/8 اختلال سلوک 86

74 
آموزان از وجود تبعیض در بین دانش

 سوی عوامل مدرسه
80/8 61/3 

 29/3 51/8  یفعالشیب 84

متخصصان در سوق دادن افراد ساز موردنظر ترین نشانگرهای زمینهبندی مهمترین مهممربوط به رتبه 20-4جدول 

( در سطح 19( با درجه آزادی )47/447دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیبه اعتیاد از دیدگاه معلمان می

ساز از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری توان گفت بین نشانگرهای زمینهباشد، میمعنادار می 05/0خطای 

فقدان رابطه دوستانه »دهد که به ترتیب نشانگرهای آزمون فریدمن نشان میهای (. یافتهP < 0.05وجود دارد )

« تخشونت و اعمال خلاف در منطقه محل سکون وعیش»(، 85/12« )آموزانو خوب بین عوامل مدرسه و دانش

فقدان »( و 26/12« )هارسانه یهابودن برنامه بارانیز»(، 27/12« )افراد تیها در تقوضعف رسانه»(، 30/12)

ساز در سوق دادن ترین نشانگرهای زمینه( مهم11/23« )آموزانرابطه دوستانه و خوب بین عوامل مدرسه و دانش

افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان هستند. نتایج مرتبط با سایر نشانگرها به ترتیب اهمیت در جدول قابل مشاهده 

 باشند.می
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توسط متخصصان جهت غلبه بر سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه ترین راهکارهای شناسایی شده مهم -10

 معلمان پایه دوم متوسطه شهر اردبیل کدامند؟

ترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان جهت غلبه بر سوق دادن آزمون فریدمن؛ مهم -21-4جدول 

 افراد به اعتیاد 

 راهکارها
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

 11/4 81/2 شناخت، تبیین و توجیه فرزندان

22/11

6 
3 

001/

0 

 13/4 78/2 های فردیپیشگیری از حیث ویژگی

 04/4 59/2 توجه به مبانی پیشگیری

 52/3 82/1 راهکارهای دینی

 95/3 میانگین کل

 

بر سوق دادن  توسط متخصصان جهت غلبهبندی مهمترین راهکارهای شناسایی شده مربوط به رتبه 21-4جدول 

( در سطح 3( با درجه آزادی )22/116دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیمیافراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان 

توان گفت بین راهکارهای متخصصان از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری باشد، میمعنادار می 05/0خطای 

« شناخت، تبیین و توجیه فرزندان»دهد که عوامل های آزمون فریدمن نشان مییافته (.P < 0.05وجود دارد )

« راهکارهای دینی»( و 59/2« )توجه به مبانی پیشگیری»(، 78/2« )های فردیپیشگیری از حیث ویژگی»(، 81/2)

بر سوق دادن افراد به اعتیاد  ترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان جهت غلبه( به ترتیب مهم82/1)

( بالاتر از حد 95/3دهد در مجموع راهکارهای شناسایی شده با میانگین )میانگین توصیفی نیز نشان میباشند. می

( قرار دارند. در ادامه نمودار خطی مهمترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان بر اساس 3متوسط )

 میانگین رتبه ارائه شده است.
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اینمودار خطی مهمترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان بر اساس میانگین رتبه -14-4شکل   

 راهکارهای متخصصان )نشانگرها(

ترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان جهت غلبه بر سوق دادن آزمون فریدمن؛ مهم -22-4جدول 

 افراد به اعتیاد

 نشانگرها
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

97 

ها و به وجود آوردن بازی

های سالم و خوب در راستای سرگرمی

عدم روی آوری افراد به اعتیاد و مواد 

 مخدر نیاز است.

04/13 28/4 

99/59

1 
20 

001/

0 
10

7 

عدم پذیرش کشیدن سیگار فرزندان 

 توسط والدین
01/13 27/4 

98 

های مجموعهثبت نام فرزندان در انواع 

هنری و ورزشی در جهت مشغول 

 نمودن ایشان به مسائل درست و سالم

62/12 22/4 

2.81 2.78

2.59

1.82

شناخت، تبیین و توجیه

فرزندان

های پیشگیری از حیث ویژگی

فردی

یتوجه به مبانی پیشگیر راهکارهای دینی
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10

3 
 20/4 55/12 شناخت دوستان نوجوانان

96 

داشتن حس تعصب و وفاداری نسبت 

به سازوکار، محتوا و چهارچوب برنامه 

 تنظیم شده

55/12 19/4 

10

9 

های موثر ارتباط با آشنایی با شیوه

 فرزندان جهت شناخت ایشان
41/12 19/4 

10

5 

صادق بودن با فرزندان در راجع به مواد 

 مخدر
41/12 18/4 

99 

مواظبت نمودن از افرادی که مستعد 

گرفتاری در دام اعتیاد از لحاظ روانی 

 هستند

15/12 15/4 

10

2 
 08/4 48/11 شناخت فعالیت نوجوانان

10

6 

ها و تجربیات خود اندوختهاستفاده از 

 برای فرزندان
24/11 03/4 

95 
استفاده از چند برنامه و روش برای 

 اثرگذاری بهتر در مقابله با مواد مخدر
00/11 03/4 

10

4 

تشویق و حمایت از فرزندان در حین 

 انجام کار نیک
00/11 98/3 

10

8 

نظرخواهی از فرزندان در حیطه مواد 

 مخدر
68/10 94/3 

94 
درنظر گرفتن ملزومات و مسائل و 

 شرایط هر جامعه
68/10 98/3 

10

0 

سعی در تربیت فرزندان به صورت 

اجتماعی به طوری که ایشان بتواند 
63/10 99/3 
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های برونگرایی شده و دارای ویژگی

 پویا بزرگ شود

93 
عنایت نسبت به مسائل خطرزا و 

 محافظ در حیطه مواد مخدر
60/10 97/3 

10

1 

تشخیص دادن افرادی که از نظر روانی 

 و هیجانی تعادل ندارند
57/10 99/3 

89 
اشاعه فرهنگ عدم استفاده از مواد 

 مخدر توسط مراجع تقلید و واعظان
08/9 70/3 

92 

های اماکن مذهبی استفاده از ظرفیت

ها برای استغنای نظیر مساجد و حسینیه

 باورهای دینیافراد از جهت 

84/7 45/3 

90 
تشریح التزام مردم به انجام واجبات 

 دینی در جامعه
75/7 44/3 

91 
هم راستا نمودن قوانین مقابله با مواد 

 مخدر با اعتقادات و الزامات دینی 
71/7 46/3 

 

بر سوق دادن  غلبه ترین راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان جهتبندی مهممربوط به رتبه 22-4جدول 

( در سطح 20( با درجه آزادی )99/591دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیاز دیدگاه معلمان می افراد به اعتیاد

توان گفت بین راهکارهای شناسایی از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری باشد، میمعنادار می 05/0خطای 

ها به وجود آوردن بازی»دهد که به ترتیب نشانگرهای آزمون فریدمن نشان میهای (. یافتهP < 0.05وجود دارد )

عدم »(، 04/13« )های سالم و خوب در راستای عدم روی آوری افراد به اعتیاد و مواد مخدر نیاز استو سرگرمی

ری و ورزشی های هنثبت نام فرزندان در انواع مجموعه»(، 01/13« )پذیرش کشیدن سیگار فرزندان توسط والدین

( و 55/12« )شناخت دوستان نوجوانان»(، 62/12« )در جهت مشغول نمودن ایشان به مسائل درست و سالم

ترین ( مهم55/12« )داشتن حس تعصب و وفاداری نسبت به سازوکار، محتوا و چهارچوب برنامه تنظیم شده»

از دیدگاه معلمان هستند. نتایج  به اعتیادبر سوق دادن افراد  راهکارهای شناسایی شده توسط متخصصان جهت غلبه

 باشند.مرتبط با سایر نشانگرها به ترتیب اهمیت در جدول قابل مشاهده می
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ترین متدهای آموزشی دولت و خانواده جهت غلبه بر سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان پایه مهم -11

 دوم متوسطه شهر اردبیل کدامند؟

 ترین متدهای آموزشی جهت غلبه بر سوق دادن افراد به اعتیاد فریدمن؛ مهمآزمون  -23-4جدول 

 متدهای آموزشی
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

 06/4 54/1 متدهای آموزشی مربوط به خانواده
50/1 1 

001/

 07/4 46/1 متدهای آموزشی مربوط به دولت 0

 07/4 میانگین کل

 

بر سوق دادن افراد به  غلبهمتدهای آموزشی دولت و خانواده جهت بندی مهمترین مربوط به رتبه 23-4جدول 

( در سطح 1( با درجه آزادی )50/1دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیمیاعتیاد از دیدگاه معلمان شهر اردبیل 

میزان اهمیت اختلاف معناداری وجود توان گفت بین متدهای آموزشی از نظر باشد، میمعنادار می 05/0خطای 

« متدهای آموزشی مربوط به خانواده»دهد که به ترتیب های آزمون فریدمن نشان می(. یافتهP < 0.05دارد )

ترین راهکارها جهت غلبه بر سوق دادن ( به ترتیب مهم46/1« )متدهای آموزشی مربوط به دولت»( و 54/1)

دهد در مجموع متدهای آموزشی دولت و خانواده با میانگین ن توصیفی نیز نشان میباشند. میانگیافراد به اعتیاد می

( قرار دارند. در ادامه نمودار خطی مهمترین متدهای آموزشی شناسایی شده بر 3( بالاتر از حد متوسط )07/4)

 اساس میانگین رتبه ارائه شده است.
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 ایشناسایی شده بر اساس میانگین رتبهنمودار خطی مهمترین متدهای آموزشی  -15-4شکل 

 متدهای آموزشی )نشانگرها(

ترین نشانگرهای آموزشی دولت و خانواده جهت غلبه بر سوق دادن افراد آزمون فریدمن؛ مهم -24-4جدول 

 به اعتیاد 

 نشانگرها
 میانگین رتبه

 )فریدمن(

میانگین 

 توصیفی
 DF P خی دو

11

1 

کاهش تورم و اشتغالزایی توسط 

 دولت لازم
55/10 41/4 

43/18

1 
15 

001/

0 

11

2 

کردن ها در کمآموزش به خانواده

قضاوت و سرزنش در خانواده توسط 

 ربط دولتیهای ذیارگان

25/9 20/4 

12

1 

آموزش نحوه درست انتخاب دوستان 

 توسط خانواده
15/9 16/4 

11

0 

های زندگی در بدو آموزش مهارت

های آموزشی ورود کودکان به محیط 

 توسط دولت

98/8 15/4 

1.54

1.46

متدهای آموزشی مربوط به خانواده متدهای آموزشی مربوط به دولت
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12

3 

آموزش نحوه کنترل افکار و اعمال در 

 هاوسیله خانوادهبرابر مسائل زندگی به
75/8 11/4 

12

5 

های آموزش ایاب و ذهاب به مکان

ها به دور از مواد مخدر توسط خانواده

 فرزندان

66/8 09/4 

11

5 

تقویت دانش متخصصان مقابله با 

اعتیاد با ایجاد مراکز آموزشی اعتیاد 

 در سطح کشور توسط دولت 

56/8 09/4 

11

3 

در های آموزشی ایجاد قابلیت

مرتبط با پیشگیری  های دولتیسازمان

 از اعتیاد

36/8 05/4 

12

2 

کردن ها در کمآموزش به خانواده

قضاوت و سرزنش در خانواده توسط 

 ربط دولتیهای ذیارگان

34/8 03/4 

11

7 

ایجاد زمینه و بستر مطلوب و مناسب 

محور آموزش برای تشکلات جامعه

 مقابله با اعتیاد

29/8 05/4 

11

8 

تقویت سطح مشارکت و دانش 

 محورآموزشگران تشکلات جامعه
19/8 02/4 

12

0 

های پیشگیری ش برنامهترایجاد و گس

فضای مجازی از طریق از اعتیاد در 

های گلاها و وبکمک به ایجاد سایت

 فعال

05/8 01/4 
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11

6 

های حمایت از تشکلات و سازمان

پژوهشی در راستای آموزشی در حیطه 

 اعتیاد توسط دولت

01/8 98/3 

11

4 

های بررسی و رصد مستمر برنامه

آموزشی پیشگیری از اعتیاد توسط 

 دولت

89/7 97/3 

12

4 

آموزش نحوه تشخیص مواد مخدر 

 توسط خانواده برای فرزندان
74/7 92/3 

11

9 

ادغام پیشگیری از اعتیاد در نظام 

  های بهداشتیشبکه
23/7 89/3 

 

 ترین متدهای آموزشی دولت و خانواده جهت غلبه بر سوق دادن افراد بهبندی مهممربوط به رتبه 24-4جدول 

( در سطح خطای 15( با درجه آزادی )43/181دو )باشد. با توجه به اینکه مقدار خیاز دیدگاه معلمان می اعتیاد

توان گفت بین متدهای آموزشی از نظر میزان اهمیت اختلاف معناداری وجود دارد باشد، میمعنادار می 05/0

(P < 0.05یافته .)کاهش تورم و اشتغالزایی توسط »گرهای دهد که به ترتیب نشانهای آزمون فریدمن نشان می

های کردن قضاوت و سرزنش در خانواده توسط ارگانها در کمآموزش به خانواده»(، 55/10« )دولت لازم

های آموزش مهارت»(، 15/9« )آموزش نحوه درست انتخاب دوستان توسط خانواده»(، 25/9« )ربط دولتیذی

آموزش نحوه کنترل افکار و »( و 98/8« )آموزشی توسط دولتزندگی در بدو ورود کودکان به محیط های 

ترین متدهای آموزشی جهت غلبه بر سوق دادن ( مهم75/8« )هاوسیله خانوادهاعمال در برابر مسائل زندگی به

افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان هستند. نتایج مرتبط با سایر نشانگرها به ترتیب اهمیت در جدول قابل مشاهده 

 باشند.می
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 فصل پنجم

 گیرینتیجه
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 مقدمه-5-1

ترین مسائل و مشکلات دوران کنونی است که در سطح سوء مصرف مواد و مشکل اعتیاد به عنوان یکی از اساسی

جهان به صورت گسترده حاکم بوده و از مرز مشکلات بهداشتی درمانی فراتر گذاشته و به سمت و سوی معضلات 

بسیاری که در سطح دنیا برای کنترل  هایروانی، اجتماعی و خانوادگی تبدیل شده است. همچنین علی رغم تلاش

مواد مخدر انجام پذیرفته، اما با این حال شیوع و مصرف مواد مخدر روبه فزونی نهاده و متاسفانه سن ابتلا به اعتیاد 

(. براین اساس در این پژوهش سعی بر آن شد تا به 150: 1386نیز کاهش داشته است )زینالی و همکاران، 

ساز که تلاش بر این بود تا عوامل زمینهطوریز و راهکارهای پیشگیری آن پرداخته شود. بهسابررسی عوامل زمینه

هایی که تا کنون انجام شده استخراج و راهکارهای لازم جهت مقابل با اعتیاد به روش تحلیل اسناد از پژوهش

ود. از سوی دیگر نیز سعی گردد. همچنین کوشش شد تا این عوامل و راهکارها از منظر متخصصان نیز دریافت ش

آوری شده به اعتبار سنجی آن پرسشنامه پرداخته و آن پرسشنامه ای از مطالب جمعبر آن شد تا با تدوین پرسشنامه

ساز و راهکاهای پیشگیری از اعتیاد بود در معرض معلمان قرار گیرد را که حاوی سوالات مربوط به عوامل زمینه

که با بررسی نظرات معلمان آشکار گردید که کدام طوریصوص بدست آورد. بهتا نظرات معلمان را در این خ

ساز و راهکارهای پیشگیری از اعتیاد از اهمیت والایی برخوردار است، تا های مربوط به عوامل زمینهیک از مؤلفه

 باشد.  از این طریق برای مجریان امر به عنوان نقشه راه و مدلی در روند مبارزه با اعتیاد کارساز

 گیریبحث و نتیجه-5-2

هایی همچون ساز و راهکارهای لازم برای مقابله با آن ابتدا با طرح سوالدر راستای بررسی عوامل زمینه

در »و « اند؟ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد کدامهای زمینههای انجام شده، ابعاد و مؤلفهدرپژوهش»

ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد چه راهکارهایی وجود ه بر عوامل زمینههای انجام شده، برای غلبپژوهش

ساز و راهکاهای های انجام گرفته در حیطه اعتیاد پرداخته شد و عوامل زمینهبه بررسی مقالات و پژوهش« دارد؟

تواند در این تعددی میهای انجام شده حکایت از آن داشتند که عوامل ممقابله با اعتیاد شناسایی گردید. پژوهش

های زمینه دخیل باشد و موجب سوق افراد به سمت و سوی اعتیاد باشد. از جمله عوامل مورد تاکید پژوهش

توان در عوامل فردی، علل مربوط به خانواده، عوامل اجتماعی، عوامل مربوط صورت گرفته در این راستا را می

وامل اقتصادی و شغل، مسائل درمانی، احساس پریشانی، شعف به مدرسه، ضعف اجرایی، علل زیستی و جنسی، ع

توان اذعان داشت دلایلی شخصی و فردی که در افراد وجود جویی و سایر عوامل برشمرد. در این راستا میو لذت

هایی که در یک شخص حاکم است و مربوط ویژگی را برای سوق به اعتیاد مهیا سازد چراکه،تواند زمینهدارد می
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که طوریتواند در ضعف مدیریت شخص در جهت کنترل خویش از مواد مخدر دخیل باشد. بهخود او است، میبه 

های گوناگون آن، نسبت به حل آن مشکلات توان با بررسی و تحلیل این عوامل و بررسی این مشکلات از جنبهمی

ترین بنیاد موجود برای گفت به عنوان اساسی ترین و شاید اصلا بتوانتلاش نمود. خانواده نیز به عنوان یکی از مهم

تواند با بسترسازی تربیتی افراد در طول زندگی فرد به شدت در عوامل گوناگون تاثیرگذار است. خانواده می

شان و در سطح جامعه کوشیده و آنها را به جهت کمالات بشری مناسب در جهت اعتلای افراد در سطح زندگی

ی آنها و جامعه شود. از سویی نیز خانواده اگر در جهت تربیت منفی حرکت نماید سوق نموده و سبب خوشبخت

ها شده و جامعه را ننگین از وجود افراد تواند موجب افول اعضای آن در اعماق رذیلتبایستی اشاره داشت که می

نزاع در سطح  های مختلف اخلاقی دارای رذیلت سازد. وجود افراد معتاد در خانواده، درگیری وبا ویژگی

تواند موجب اعتیاد افراد به مواد باشد. براین اساس بایستی ها، روابط سرد در میان اعضای خانواده و .. میخانواده

ساز تربیت تواند زمینهها و تربیت حاکم بر آن اهتمام جدی شود. اجتماع نیز به تبع خانواده میبه مسئله بنیان خانواده

تواند ها و ... است، میها، همسایهبتوان گفت اجتماع که شامل دوستان، همسالان، فامیلمثبت و منفی باشد. شاید 

تواند سوق تاثیرگذار در این حیطه باشد. باید اذعان داشت جوی که در سطح جامعه حاکم است می از عوامل مهم

اعمالی که در سطح جامعه  طوری که نبود نظارت بر اعضا ودهنده افراد در جهات مدنظر آن جو حاکم باشد. به

سازی سطح را برای آلوده ای که افراد ناباب زمینهگونهشود بهگیرد سبب ولنگاری و رهاشدگی آن میصورت می

لازم را برای اعتیاد فراهم خواهند ساخت. شاید جامعه و افراد دیگر برای رسیدن به امیال خویش مهیا دیده و زمینه

ترین نهاد در جهت سوق افراد باشد. چراکه تواند به عنوان اساسیانواده مدرسه میبتوان اشاره داشت بعد از خ

تواند گویای اهمیت افراد ابتدا در سطح خانواده قرار داشته و سپس با سپرده شدن به مدرسه و عوامل آن می

ل ناتوان در مدارس و عوامل آن در جهت تربیت آنها باشد. روابط ناسالم حاکم بر سطح مدرسه، وجود عوام

تواند های مناسب تربیتی و عدم کنترل در سطح مدرسه میهای گوناگون تربیتی در سطح مدرسه، نبود برنامهزمینه

تواند دخیل ساز بسیاری مشکلات باشد. براین اساس مدارس در خصوص ابتلای افراد به انواع منکرات میعرصه

گر بوده و جالب توجه است. دولت، دستگاه ومتی بسیار جلوههای حککاری و ضعف دستگاهباشد. در این میان کم

توانند داشته باشند در سطح نیل افراد هایی که میکاریقضا، قوه مقننه و سایر عوامل اجرایی، نظارتی و غیره با کم

ایجاد به سمت اعتیاد دخیل هستند. عدم کنترل صحیح ایشان بر جامعه، نبود نظارت مستمر ایشان بر جامعه، عدم 

ای بروز دنیا و های مقابلهای، عدم استفاده از نظرات خبرگان و متخصصان، عدم استفاده از روشمراکز مشاوره

سازی برای سوق به مواد مخدر پر رنگ باشد؛ بنابراین نقش عوامل اجرایی، نظارتی و غیره تواند در زمینهغیره می

راستا بر اهم راهکاهای لازم تاکید داشتند. از جمله راهکاهای ها در این پژوهش در این حیطه بسیار پررنگ است.
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های مطلوب اجرایی، راهکاهای مربوط به خانواده، مدار، سیاستهای اجتماعها شامل برنامهتاکیدشده در پژوهش

های امنیتی، اجتماعی، پیشگیری-های آموزش محور، راهکاهای سیاسیها، پیشگیریهای ملی و پروژهبرنامه

های مناسب در سطح توان گفت با اجرای برنامهباشد. در این خصوص مینونی و تنبیهی و سایر راهکارها میقا

های تفریحی، رفاحی و .. در سطح جامعه و همچنین بررسی افراد جامعه به جامعه و با تعبیه انواع مراکز و مکان

ان در برابر اعتیاد در سطح جامعه ایستاد. از توجهت گوناگون از جمله در موارد استخدامی، تحصیلی و غیره می

سویی نیز دولت بایستی با اتخاذ تدابیر لازم و مناسب اجرایی در سطح جامعه و با عملیاتی نمودن آن و با پایش و 

ها از جهات تواند در راستای مقابله با مواد مخدر در سطح جامعه موفق باشد. تبیین خانوادهرصد مداوم آن می

، راه و روش مورد نیاز در جهت عبور از این مربوط به مضرات و تبعات مواد مخدر و ترسیم شیوهگوناگون 

های ها در این حیطه و همچنین آشناسازی آنها با روشها و دادن انواع راهکاها به خانوادهمشکلات برای خانواده

ه مواد مخدر باشد. از طرفی نیز چنانچه اگر ساز برای مبارزه و پیشگیری از اعتیاد بتواند زمینهمناسب تربیتی می

مبارزه با مواد مخدر بتواند در قالب فرهنگ در سطح جامعه رواج داشته باشد به طوری که همگان خود را در برابر 

این مورد مسئول بدانند و این عمل در سطح جامعه از طرف افراد آن تقبیح شود مسلما جامعه خواهد توانست در 

جوی منفی داشته که البته این مستلزم فرهنگسازی از سوی حکومت و دولت است. شایان ذکر است برابر اعتیاد 

های قهریه، انتظامی و امنیتی نیز باید با برخورد محکم و محکوم به اشد مجازات معتادان و که دستگاه

کننده جازات با افراد توزیعکنندگان مواد مخدر در راستای مبارزه جدی با این مسئله بکوشند که مبارزه و متوزیع

 گیر است.مواد مخدر به شدت مهم بوده و چشم

ساز و راهکارهای مبارزه و پیشگیری از آن متخصصان موجود در این حیطه در راستای بررسی عوامل زمینه

متخصصان، از نظر »آوری نظرات متخصصان دو سوال با عباراتنیز نظرات خود را ارائه دادند. در راستای جمع

از نظر متخصصان، برای غلبه بر »و « اند؟ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد کدامهای زمینهابعاد و مؤلفه

در اختیار آنها قرار داده شد « ساز جهت سوق دادن افراد به سمت اعتیاد چه راهکارهایی وجود دارد؟عوامل زمینه

ها و نقطه نظرات خود درباره عوامل ند. متخصصان با ارائه دیدگاههایشان را در این خصوص بیان دارتا دیدگاه

ساز برای جولان مواد مخدر در سطح جامعه و ابتلای افراد به آن، به موارد زیادی اشاره کردند که حول میدان

ها، وضع نامطلوب محل محورهایی چون وضعیت نامناسب مدارس و رفتارهای نامطلوب عوامل آن، ضعف رسانه

ها بندی شد. در این خصوص باید اشاره داشت رسانهنت، عوامل منحصر به فرد در افراد و سایر عوامل دستهسکو

های غربی و .. در کاران، تبلیغ زندگیهای انواع بزههای نامناسب برای افراد، تبلیغ زندگیبا پخش انواع برنامه
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های های خود در پخش برنامهکاریها با کمی رسانهراستای ایجاد زمینه لازم برای اعتیاد دخیل هستند. از سوی

مناسب اعم از تقبیح مواد مخدر، مبارزه همگانی با آن، نحوه تربیت والدین بر کودکان در جهت حفاظت ایشان 

باشد. باید در نظر داشت در کنار این عوامل، وضع نامطلوب محل سکونت نیز از اعتیاد و .. در این زمینه دخیل می

ها و حاشیه شهرها معمولا توزیع مواد مخدر به کرات مشاهده شده مهم است. متاسفانه اغلب در پایین شهربسیار 

دارد تا نسبت به فرزندان خویش در صورت سکونت در این محلات اهم توجهات را ها را بر آن وا میکه خانواده

را مورد بررسی و پایش و کنترل قرار داده تا داشته باشند. از سویی مراکز امنیتی نیز بایستی همواره این محلات 

ترین آن رسانید. متخصصان همچنین برای مقابله با مواد بدین صورت مواد مخدر را در این محلات به حداقل

مخدر و اعتیاد نسبت به آن راهکاهایی را مطرح کردند. آنها راهکاهای دینی، توجه به مبانی مهم پیشگیری از 

های فردی افراد، برگذاری جلسات تبیین و گفتگو، شناخت، تبیین و توجیه حیث ویژگیاعتیاد، پیشگیری از 

های لازم برای غلبه بر این مشکل برشمردند. براین بنیاد باید بر این حلفرزندان و سایر راهکارها را از جمله راه

ور باشد بایستی منتظر تبعات عدم واقعیت تاکید داشت چنانچه اگر عالم بشری از مفاهیم و تعالیم وحیانی و الهی د

تبعیت از دستورات الهی باشد. چراکه پروردگار عالم هر آنچه را بر صلاح بشر است در قالب تعالیم دینی بر او 

نازل نموده و او را ملزم به اطاعت از آن به جهت مصونیت از انواع ضررها و دستیابی به انواع کمالات دانسته است. 

های قرآن کریم و ائمه حلگفت با تبیین راهکارهای دینی برای آحاد جامعه و تبیین راه توانبراین خصوص می

های موجود آگاه ساخته و به خصوص آنها را در جهت معصومین )ع( در این خصوص افراد جامعه را از رذیلت

امر به معروف و نهی از  سازی مضامینتوان با نهادینهحرام بودن مواد مخدر آگاهی داد. همچنین در این راستا می

منکر در حیطه اعتیاد در سطح جامعه در مبارزه و پیشگیری از اعتیاد کوشش داشت. تبیین افراد یک جامعه از 

سطوح مختلف یک مقوله در سطح جامعه از ضروریات بسیار مهم است. آشکارسازی و روشنگری مفاهیم 

به طوری که مردم یک جامعه با تطبیق مفاهیم آشکار گوناگون برای مردم خود حلال بسیاری از مشکلات بوده 

شده با عقل و منطق تصمیمات مطلوب را اتخاذ نموده و جامعه را در سمت کمال آن یارا خواهند بود. بر این 

اندیشی، پرسش و پاسخ، انتقاد و پیشنهاد و غیره در میان اقشار مختلف برپا اساس بایستی جلسات مختلف هم

های لازم را داشت. متخصصان ل نظرات با متخصصان بتوان نسبت به مسائل آشنایی و آگاهیساخت تا با تباد

توانند خانواده و دولت جهت پیشگیری از اعتیاد از چه متدهای آموزشی می»همچنین در معرض سوالی با عبارت 

را در قالب متدهای آموزشی هایشان قرار گرفتند. متخصصان در پاسخ به این سوال نظرات و دیدگاه« استفاده کنند؟

تواند توان بیان داشت دولت میمربوط به دولت و متدهای آموزشی مربوط به خانواده بیان داشتند. در این راستا می

ها و مراکز مشاوره در این خصوص با پرورش انواع نیروهای متخصص در این زمینه و همچنین با تعبیه انواع مکان
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ها نیز تکلیف بسیار مهم تبیین و تربیت را بر حیطه مؤثر باشد. از سوی دیگر، خانواده در سطح جامعه بسیار در این

عهده داشته به طوری که بایستی فرزندان را در مسیر صحیح خود تربیت نموده و نسبت به تبیین مسائل مختلف 

 برای آنها کوشا باشند.

طراحی شده جهت پیشگیری اعتیاد از آیا الگوی »در بخش کمی تحقیق و در قالب سوال ششم با عبارت 

های فراتحلیل و متخصصان ،  سعی بر آن شد تا الگوی طراحی شده با استفاده از داده«اعتبار لازم برخوردار است؟

در معرض بررسی و آزمایش قرار گیرد تا بتوان نسبت به اعتبار آن برای سنجش نظرات افراد در حیطه عوامل 

رزه و پیشگیری از اعتیاد پی برد. براین اساس و به روش تحلیل عاملی و با استفاده از ساز و راهکارهای مبازمینه

توان روایی و پایایی الگوی طراحی شده بدست آمد. براساس تحلیل صورت گرفته می Smart-plsافزار نرم

قبولی بودند؛ چراکه به  ها دارای بار عاملی قابلساز استخراج شده از پژوهشهای زمینهاذعان داشت ابعاد و مؤلفه

(، 62/0« )عوامل مربوط به مدرسه»(، 77/0« )عوامل فردی»(، 77/0« )عوامل مربوط به خانواده»ترتیب شاخص 

های ابعاد و مؤلفه»( دارای بیشترین بار عاملی در سنجش سازه 54/0« )ضعف اجرایی»( و 58/0« )عوامل اجتماعی»

به ها نیز دارای بار عاملی قابل قبولی بودند چراکه؛ . راهکارهای استخراج گشته از پژوهشباشندمی« ساززمینه

« مرتبط با خانواده»(، 77/0« )اجتماعی-سیاسی»(، 83/0« )های قانونی و تنبیهیپیشگیری»ترتیب راهکارهای 

های مطلوب سیاست»، و (71/0« )هاهای ملی و پروژهبرنامه»(، 72/0« )محورآموزش-هایپیشگیری»(، 75/0)

ساز در سوق دادن با عوامل زمینه« راهکارهای مقابله»( دارای بیشترین بار عاملی در سنجش سازه 62/0« )اجرایی

ساز از منظر متخصصان نیز دارای روایی و پایایی قابل قبولی بودند. های زمینهابعاد و مؤلفهبودند. افراد به اعتیاد 

محل »(، 85/0« )های منحصصر به فرد افرادویژگی»(، 88/0« )ضعف رسانه»های فهبه ترتیب مؤلکه طوریبه

-عوامل زمینه»( دارای بیشترین بار عاملی در سنجش سازه 79/0« )وضعیت نامناسب مدارس»( و 84/0« )سکونت

راهکاهای استخراج راهکارهای ارائه شده توسط متخصصان نیز به مثابه  باشند.میسوق دادن افراد به اعتیاد در « ساز

شناخت، »ای به ترتیب راهکارهای مقابلهای که ها دارای روایی و پایایی قابل قبولی بودند؛ به گونهشده از پژوهش

« توجه به مبانی پیشگیری»(، 88/0« )های فردیپیشگیری از حیث ویژگی»(، 90/0« )تبیین و توجیه فرزندان

در سوق « ایراهکارهای مقابله»بیشترین بار عاملی در سنجش سازه  ( دارای55/0« )راهکارهای دینی»( و 84/0)

متدهای آموزشی مطرح گردیده توسط متخصصان نیز همچنین مورد  بودند.دادن افراد به اعتیاد از نظر متخصصان 

روایی  تحلیل و بررسی قرار گرفت تا بتوان به پایایی و روایی آنان پی برد نتایج این بخش از پژوهش نیز حاکی از

متدهای »( و 96/0« )متدهای آموزشی مربوط به دولت»به ترتیب  ها بود چراکهو پایایی قابل قبول این داده
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جهت مقابله با اعتیاد « متدهای آموزشی»دارای بیشترین بار عاملی در سنجش سازه « آموزشی مربوط به خانواده

  باشند.میافراد از نظر معلمان 

و پایایی الگوی طراحی شده، الگو در اختیار معلمان پایه متوسطه دوم شهر اردبیل  پس از اطمینان از روایی

ترین های مطرح شده در این الگو پاسخ دهند. بدین طریق طبق نظر معلمان مهمقرار گرفت تا آنها نسبت به سوال

های مشخص شد. پس از پاسخ ساز و راهکارهای مبارزه و پیشگیری از اعتیاد به مواد مخدرهای زمینهابعاد و مؤلفه

توان اشاره داشت طبق نتایج بدست آمده از آزمون های موجود مورد تحلیل قرار گرفت و بدین طریق میآنها یافته

با « عوامل اجتماعی»ها طبق نظر معلمان ساز استخراج شده از پژوهشهای زمینهفریدمن در قسمت ابعاد و مؤلفه

در رتبه آخر  85/1با میانگین رتبه « عوامل مربوط به مدرسه»ترین میزان اهمیت؛ و در رتبه اول بیش 95/3میانگین 

قرار دارند. از ساز جهت سوق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان زمینهکمترین میزان اهمیت به عنوان عوامل 

( به 67/2« )فردی عوامل»( و 84/2« )عوامل مربوط به خانواده»(، 70/3« )ضعف اجرایی»های سویی شاخص

ساز در سوق دادن افراد به اعتیاد قرار های دوم تا چهارم بیشترین میزان اهمیت به عنوان عوامل زمینهترتیب در رتبه

ها دارند. همچنین باید اشاره داشت با استفاده از آزمون فریدمن ترتیب اهمیت راهکاهای استخراج شده از پژوهش

« های امنیتی، قانونی و تنبیهیپیشگیری»های دهنده آن است که شاخصها نشانیافته از منظر معلمان نیز بدست آمد.

-های آموزشپیشگیری»( و 33/3« )راهکارهای مربوط به خانواده»(، 80/3« )هاهای ملی و پروژهبرنامه»(، 29/4)

های دوم تا پنجم بیشترین میزان اهمیت به عنوان راهکارهای مقابله با عوامل ( به ترتیب در رتبه65/2« )محور

ساز در های زمینهدر سوق دادن افراد به اعتیاد قرار دارند. براساس نظر معلمان ترتیب اهمیت ابعاد و مؤلفه ساززمینه

های بدست آمده و با تحلیل یافتهسوق دادن افراد به اعتیاد از منظر متخصصان نیز تبیین شد. براین اساس با وجود 

( در رتبه اول بیشترین میزان 91/2با میانگین )« ضعف رسانه»ها به روش آزمون فریدمن مشتخص شد که این یافته

( در رتبه آخر کمترین میزان اهمیت به عنوان 11/2با میانگین رتبه )« های منحصر به فرد افرادویژگی»اهمیت؛ و 

دهنده آن است که ها نشانق دادن افراد به اعتیاد از دیدگاه معلمان قرار دارند. همچنین یافتهساز در سوابعاد زمینه

( به ترتیب در 48/2« )محل سکونت»( و 50/2« )وضعیت نامناسب مدارس و رفتارهای نامطلوب»های شاخص

افراد به اعتیاد قرار دارند. در سوق دادن  ساززمینههای دوم تا سوم بیشترین میزان اهمیت به عنوان عوامل رتبه

پیشگیری از »(، 81/2« )شناخت، تبیین و توجیه فرزندان»های آزمون فریدمن همچنین نشان داد که عوامل یافته

( به ترتیب 82/1« )راهکارهای دینی»( و 59/2« )توجه به مبانی پیشگیری»(، 78/2« )های فردیحیث ویژگی

بر سوق دادن افراد به اعتیاد از منظر معلمان  متخصصان جهت غلبه ترین راهکارهای شناسایی شده توسطمهم
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متدهای آموزشی »دهد که به ترتیب های آزمون فریدمن نشان مییافتهباشند. همچنین بر طبق نظر معلمان، می

ترین راهکارها جهت ( به ترتیب مهم46/1« )متدهای آموزشی مربوط به دولت»( و 54/1« )مربوط به خانواده

 باشند.به بر سوق دادن افراد به اعتیاد میغل

( همسو است. چراکه هر دو 2022لازم به ذکر است که نتایج پژوهش حاضر با پژوهش افضلی و همکاران)

کاری دارند. های مربوط به اعتیاد برای افراد جامعه کمها در ارائه برنامهاین پژوهش بر آن تاکید دارند که رسانه

لوب خانواده، حمایت اجتماعی والدین و ( با طرح عملکرد مط2010لذا یافته های تحقیق کلولند و همکاران)

شیوه صحیح فرزندپروری به نتایج مشابهی همچون پژوهش حاضر دست یافتند. از سویی نیز پژوهش حاضر تا 

توان اشاره داشت هر دو بر باشد چراکه می( می2002نظر با پژوهش استنگر و همکاران)راستا و همحدودی هم

توان بیان کرد تحقیق صورت گرفته با تحقیق بر اعتیاد اشاره دارند. از طرفی می نقش خانواده و روابط حاکم بر آن

ها بیانگر آن هستند که افراد راستا است. زیرا هر دو این پژوهشسو و هم( تا حدودی هم2001گیلمن و آبراهام)

( نیز 1400نژاد و همکاران)نکنند. اردلاانگیز سوق به سمت اعتیاد پیدا میزا و هیجاندر مقابله با عوامل استرس

توان گفت هر دو این سویی با تحقیق حاضر است. براین اساس میبا طرح اجتماع محور پیشگیری از اعتیاد در هم

توان ادعا داشت این پژوهش ( می1399پژوهش با یکدیگر در یک سو قرار دارد. در پژوهش درگاهی و بیراوند)

 مستمر انجام -1( نیز با طرح عواملی نظیر 1398ک سو قرار دارند. قربانی)نیز با پژوهش صورت گرفته حاضر در ی

 ای رسانه، میدانی تبلیغات-3، ورزشی فرهنگی مراکز و ها-محیط توسعه و احداث -2، ورزشی فعالیتهای منظم و

داشته چراکه ورزشی در تطابق با پژوهش حاضر قرار  مسابقات و ها کنفرانس ظرفیت از استفاده -4، آگاهسازی و

 هر دو این پژوهش بر این موارد تاکید دارند.

 های پژوهشمحدودیت-5-3

برای  برجسته در زمینه موضوع پژوهش از متخصصان برخیعلی رغم رسیدن به اشباع نظری،  در بخش مصاحبه

دهی و همچنین عدم مطالعه دهی کامل و جامع و امتناع برخی افراد به پاسخشدند. عدم پاسخندهی حاضر پاسخ

کند که واقعیت را بیان ، این احتمال را قوی میآنهادقیق پرسشنامه توسط معلمان و پاسخدهی ضعیف برخی از 

ل برای پاسخدهی قرار گرفت، بخاطر اینکه پرسشنامه در اختیار معلمان شهر اردبینیز در بخش کمی نکرده باشند. 

 به کل جامعه ایران تعمیم داد. به سختی می توان یافته ها را براین اساس 

 پیشنهادات پژوهش-5-4
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 پیشنهادات کاربردی-5-4-1

 توان پیشنهادات زیر را ارائه داد:باتوجه به نتایج حاصل از این پژوهش، می

و مراکز آموزشی اعم از مدرسه و غیره نسبت به تبیین  های مربوط به اعتیادشود تمامی ارگانتوصیه می-1

ها در جهت آشناسازی آنها با پیامدها و تبعات مواد مخدر توسط متخصصان کوشیده و نحوه صحیح تربیت خانواده

 فرزندان در جهت مصونیت از مواد مخدر را برای آنها بیان نمایند.

شود تا ای در سطح جامعه دارند تاکید مینوعی نقش رسانهبر سازمان صدا و سیما و تمامی نهادهایی که به -2

 های مطلوب کوشیده و افراد جامعه را از این حیث آگاهی بخشند.نسبت به تبیین مردم با ارائه برنامه

 آنهاشود تا مردم را با حرمت استعمال مواد مخدر آشنا سازند و بر به مبلغان دینی، واعظان و مداحان تاکید می-3

 کنندگان مواد مخدر تبیین نمایند.شان را در جهت برخورد با معتادان و توزیعدینی وظیفه

ای و غیره در سطح جامعه و همچنین با پرورش انواع شود تا با تعبیه انواع اماکن مشاورهبه دولت توصیه می-4

 متخصصان در حیطه اعتیاد نسبت به کاهش این مشکل در سطح جامعه کوشش داشته باشند.

شود که نسبت به استعمال مواد مخدر در سطح جامعه، می پیشنهادبر نیروهای امنیتی، نظامی، انتظامی و قضایی -5

کنندگان کنندگان مواد مخدر در سطح جامعه بسیار حساس باشند و اشد مجازات را برای توزیعمعتادان و توزیع

 مواد مخدر در سطح جامعه اعمال نمایند.

شود تا نسبت به مهیای زمینه لازم برای در قالب فرهنگ فرهنگی در سطح جامعه تاکید میبه کارگزاران -6

 درآمدن مبارزه همگانی با اعتیاد در سطح جامعه بکوشند.

 پیشنهادات پژوهشی-5-4-2

شود که پژوهش دیگری برمبنای ضرورت آشنایی معلمان، عوامل مدرسه و پیشنهاد می-1

 .ی از اعتیاد انجام شودها با مقوله پیشگیرخانواده

ساز اعتیاد به مواد مخدر و راهکارهای پیشگیری از آن شود، پژوهشی تطبیقی درباره عوامل زمینهپیشنهاد می -2
در  سایر کشورهایی که در زمینه پیشگیری از اعتیاد موفق بودند انجام شود؛ تا بتوان با استفاده از نتایج بدست آمده 

 امعه ایران استفاده نمود.از این پژوهش، در سطح ج

 نیز استفاده شود. آنهاهای معتاد اجرا شود تا از تجارب زیسته شود پژوهش حاضر بر روی خانوادهپیشنهاد می-3
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 . تهران: لیلی.قدمه ای بر روش تحقیق در علوم انسانیم(. 1383حافظی نیا، محمدرضا )
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(. بررسی عوامل اجتماعی موثر بر اعتیاد زنان معتاد به مواد مخدر مراکز 1387خادمیان، طلیعه و قناعتیان، زهرا )

 .85-59(: 4)2. پژوهشنامه علوم اجتماعیبازپزوری و کاهش آسیب زنان شهر تهران. 

(. علل بازگشت به اعتیاد به مواد مخدر و راهکارهای پیشنهادی در مراجعه 1397خمرنیا، محمد و پیوند، مصطفی )

 .538-523: 17، مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجانکنندگان به مراکز ترک اعتیاد. 

عتقادان اسلامی در گرایش (. مطالعه تاریخچه مواد مخدر و ارزیابی تاثیر پایبندی به ا1393الله )طینت، ولیخوش

، فصلنامه تاریخ پزشکیدانشجویان دانشگاه پیام نور اردبیل به مصرف مواد مخدر از طریق پیشرفت تحصیلی. 

6(20 :)109-142. 

 آموزان دانش نظر از مدارس در اعتیاد از پیشگیری آموزش پیشنهادی مدل(. 1387) مجید، قربانی؛ اختر، جمالی

 .۲۱۹-191(، 29)7، اجتماعی رفاه هفصلنام کشور. معلمان و

های موثر بر افزایش اعتیاد در جامعه، )استاد راهنما: دکتر نازمحمد تعیین مؤلفه(. 1399جوادی، محمد حسین )

شناسی، شناسی گرایش جامعهنامه کارشناسی ارشد جامعهپایان اونق(، )استاد مشاور: دکتر علیرضا قربانی(.

 دانشگاه پیام نور خراسان شمالی: مرکز بجنورد.

. پایگاه خبری نیروی انتظامی علل و عوامل اعتیاد و راهکارهای مبارزه با آن(. 1396) ذوالقدر،محمدرضا

 .می ایرانلاجمهوری اس

نشریه مطالعات روانشناسی و اموزان. ین در وضعیت تحصیلی دانش(. نقش اعتیاد والد1402الله )رحمتی، روح

 (.52)5، علوم تربیتی

، سایت روزنامه آفتاب یزد، لینک خبر: ؟است بالاتر کارگر طبقه در اعتیاد آمار (. چرا1400روزنامه آفتاب یزد. )

https://www.pishkhan.com/news/227317 

 اعتیاد از پیشگیری آموزشی های بسته محتوای تحلیل(. ۱۳۹۵) مریم، حسنوند؛ رامین، کلیبر حبیبی؛ تقی، زوار

 .62-۴۵(، ۳۹)10، پژوهی اعتیاد بهزیستی. سازمان

اعتیادی معتادان و مقایسه آن با افراد های پیش(. بررسی زمینه1386زینالی، علی؛ وحدت، رقیه و حامدنیا، صفر )

 .168-149(: 33، )شناسیدانش و پژوهش در روانسالم غیرمعتاد. 
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شناختی علل و عوامل مؤثر بر اعتیاد در شهر زنجان. (. تبیین جامعه1391ارسی، ایرج و عسگری، فرید )ساعی

 .73-51(: 12)4، نشریه علوم رفتاری

 . تهران: انتشارات آوای مهر.شناسی اجتماعیآسیب(. 1385الله )ستوده، هدایت

 .: سمتن. تهراماعیاجت شناسیبشناسیآ(. 1386) سروستانی، صدیق

 .رشد معلم .آسیب های اجتماعی(. 1390) مریم سلیمی،

 .پژوهشکده حوزه و دانشگاه: قم .جامعه شناسی کجروی(. 1380) علی و داوری، محمد سلیمی،

 شناسان.. تهران: انتشارات جامعههای اجتماعینامه آسیبفرهنگ(. 1389زاده، مهران )سهراب

 .۶۰-33(، 18)6، جرم از پیشگیری مطالعات فصلنامه اعتیا. از پیشگیری و خانواده(. 1390. )فریبا، شایگان

های اجتماعی )استاد راهنما: دکتر فاطمه نقش ترس حاصل از نفاق در ایجاد آسیب(. 1395شفیعی، سیده نفیسه )

نامه کارشناسی ارشد رشته علوم قرآن و حدیث، پایان ایزدی(.رحمانی(، )استاد مشاور: شهین قهرمانعلائی

 دانشگاه الزهرا، دانشکده الهیات و معارف اسلامی.

: تهران ششم، چاپ گنجی، حمزه ترجمه .پرورش و آموزش در ارزشیابی و گیری اندازه(. 1377) لودل شوئر،

 .بعثت انتشارات

تحقیقات (. اعتیاد و مصرف مواد مخدر در قرون میانه تاریخ ایران. 1400گیگلو، رقیه )شعبانی، امامعلی و مرادی

 .124-103(: 2)5، تاریخ اجتماعی

های ناگفته(. 1397صادقی، حلیمه و غلامی، فرود )گورایی، معصومه؛ خرمی، مریم؛ خاتونشاداحمدشکیبایی

 رک سرخ.. تهران: انتشارات شاپاعتیاد

(. مبانی روش شناختی پژوهش اسنادی در علوم اجتماعی )مورد 1394صادقی فسایی، سهیلا؛ عرفان منش، ایمان. )

 .91-61، 29، راهبرد فرهنگ مطالعه: تاثیرات مدرن شدن برخانواده ایرانی(،

(. مطالعه عوامل اجتماعی دخیل در اعتیاد به مواد مخدر در بین مردان با 1400صفری، حسین و حقی، ناصر )

 .104-89(: 50)13، شناسیمطالعات جامعهرویکرد گراندد تئوری. 
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ت دومین همایش لامجموعه مقاآسیب شناسی اجتماعی و روند تحول آن در ایران.  (1383)عبداللهی، محمود 

 .، تهرانشناسی اجتماعی در ایرانملی آسیب 

، )استاد راهنما: های اجتماعی از دیدگاه قرآن و حدیثبررسی نحوه پیشگیری از آسیب(. 1393عبدی، ابراهیم )

 الدین واحد قم.دکتر حسن شریف عسکری(، دانشکده اصول

 پیشگیری برنامه تاثیر بررسی(. ۱۳۹۰. )محمود، میرزمانی؛ کیانوش، هاشمیان؛ پاشا حسن، شریفی؛ حسن، عماری

 خطر معرض در نوجوانان( ای مقابله رفتار اختلال و سلوک اختلال) پرخطر رفتارهای بر «شادی» اعتیاد از

 .  ۸۱- 61، (26)7 ،اجتماعی امنیت مطالعات، مخدر مواد مصرف

در ابتلا به اعتیاد  سازی عمومی والدینهای پیشگیری از اعتیاد بر آگاهاثربخشی آموزش(. 1398فلاحتی، فهیمه )

دانشگاه پیام نور، واحد  فرزندان، )استاد راهنما: دکتر ناصر محمدی(، )استاد مشاور: دکتر محمدحسن دشتی(.

 تفت.

 ، تهران: نی.درآمدی بر تحقیق کیفی، ترجمه هادی جلیلی(. 1392فلیک، اووه. )

(. 1396بروجنی، کبری )، سیدابراهیم و سپهریجعفریبروجنی، مجید؛ میرشاهفراهانی، علیرضا؛ بحرینیقائد امینی

اثربخشی چهار روش پیشگیری از سوءمصرف مواد بر نگرش نسبت به مواد مخدر و سلامت روان 

 .64-51(: 1)7، های علوم شناختی و رفتاریپژوهشآموزان پسر دوم متوسطه. دانش

 زنان مخدر مواد به اعتیاد از پیشگیری رد ورزشی -فرهنگی های برنامه نقش بررسی(. 1398. )ابراهیم، قربانی

 .186-163(، 52)14، جرم از پیشگیری مطالعات فصلنامه ارومیه. شهرستان زنان: مطالعه مورد

شناختی مبتنی بر ذهن آگاهی بر میزان سلامت عمومی معتادان (. اثربخشی روش درمان1393کاظمیان، سمیه )

-181(: 1)4، های علوم شناختی و رفتاری دانشگاه اصفهانپژوهشفصلنامه علمی پژوهشی خود درمانجو. 

192. 

 .پیام نور گاهدانش ن:تهرا .نو جوانا نمسائل نوجوانا(. 1377)، محمد  نکرباسی، محمد و وکیلیا

 و تفکر کتاب محتوای در اعتیاد از پیشگیری های مولفه(. 1396. )موسی، پیری؛ تقی، زوار؛ هاجر، کریمیان

 .126-113(، 40)10، پژوهی اعتیاد فصلنامه دبیران. دیدگاه از هفتم پایه زندگی سبک

 توتیا،  تهران: .ثیلاترجمه محسن ث ،درآمدی بر جامعه شناسی(. 1378کوئن، بروس )
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 بین رابطه بررسی(. 1397. )الله سیف، حجت؛ جعفر موسوی، سید چشم، مهری؛ کرسامی، علی؛ سیاه گرجی

، جرم از پیشگیری مطالعات فصلنامه اعتیاد. از پیشگیری در شهروندان تمشارک و اجتماعی ی سرمایه

13(46 ،)81-103. 

ی اعتیاد. ی زیسته زنان وابسته به مواد مخدر از پدیده(. تبیین تجربه1390آباد )دولتگروسی، سعیده و محمدی

 .74-55(: 1)2، شناسی زنانپژوهشی جامعه-فصلنامه علمی

 ،اعرابی محمد سید و پارسائیان علی ترجمه کیفی، تحقیق روش(. 1377)گرچن.  راسمن، کاترین؛ مارشال،

 .فرهنگی هایپژوهش دفتر: تهران

، فصلنامه کمیته تحقیقاتی دانشجویی دانشگاه علوم پزشکی (. ارزیابی داده های کیفی1390محسن پور، محدثه. )

 .55-50(، 2)16، و خدمات  بهداشتی درمانی سبزوار

(، 22)6مجله مطالعات راهبردی زنان، (. اعتیاد مردان تهدیدی علیه زن و خانواده، 1382محبوبی منش، حسین. )

67-90. 

فصلنامه دانش های اجتماعی به عنوان امنیت عمومی. (. تاملی کوتاه درباره آسیب1385منش، حسین )محبوبی

 .31-9(: 3)8، انتظامی

های رسی اثربخشی فرزندپروری در پیشگیری از اعتیاد در خانوادهبر(. 1398آبادی، فاطمه )علیمحمدی

دانشگاهی ناحیه دو یزد، )استاد راهنما: دکتر ناصر محمدی احمدآبادی(، )استاد آموزان دختر پیشدانش

 نور تفت.دانشگاه پیام مشاور: دکتر حیدر حسینی(.

کارهای پیشگیری از آن. زنان و راه (. سببشناسی انحراف جنسی1400محمودی، مهدی و قادری، فاطمه )

 .219-193(: 1)12، پژوهشنامه زنان

(. علل و عوامل انحرافات جنسی از دیدگاه 1393مروتی، سهراب؛ وحیدنیا، فرحناز؛ صادقی، عماد و فتاحی، امیر )

 .113-93(: 2)2، پژوهشنامه اسلامی زنان و خانوادهقرآن و روایات. 

(. عوامل مؤثر بر گسترش اعتیاد در نواحی 1392دی، صامت و زارع، زهرا )لنگرودی، سیدحسن؛ فرهامطیعی

 .85-65(: 1)45 های جغرافیای انسانی،پژوهشروستایی. 
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(: 79،80، )های حقوق قضاییدوفصلنامه دیدگاه(. تاثیر کیفیت زندگی بر جرم سرقت. 1396مقیمی، مهدی )

149-170. 

 .تهران: نشر گرایش .فرار دختران چرا؟(. 1382معظمی، شهلا )

مهر، بابک؛ صلحی، مهناز؛ دهداری، طاهره؛ تقدیسی، فردآذر، فربد؛ رستگاریمنصوریان، مرتضی؛ عبادی

(. عوامل فردی و 1395محمدحسین؛ شفیعیان، زهرا؛ رضاپور، عزیز؛ قربانی، مصطفی و انصاری، حسین )

پژوهشکده علوم  نشریهمحیطی مستعدکننده گرایش به مصرف مواد مخدر از دیدگاه معتادان شهر اهواز. 

 .291-281(: 3)15، بهداشتی

مبانی نظری و عملی  (.1392عمران، ابراهیم و علم محمدرضا )مقدم، مسعود. صالحیزاده، یدالله. صفاییمهرعلی

 . اهواز: انتشارات دانشگاه شهید چمران اهواز.پژوهش )کمی، کیفی و آمیخته( در علوم انسانی

(. راهکارهای مقابله با گرایش به مصرف مواد مخدر. فصلنامه سلامت 1396یی، مهری و هاشمی، جواد )مولا

 .94-69(: 13)4اجتماعی و اعتیاد، 

(. روشهای تحقیق و چگونگی ارزشیابی آن در علوم انسانی. تهران: 1378نادری، عزت الله؛ سیف نراقی، مریم )

 بدر.

فصلنامه سلامت (. نقش مذهب و نهادهای مذهبی در پیشگیری از سوءمصرف مواد. 1394ندیمی، محسن)

 .90-63(: 6)2، اجتماعی و اعتیاد

(. تعیین روش مؤثر پیشگیری براساس راهبردهای کاربردی پیشگیری از 1393نوجوان، کمال و اصغری، محمود)

 .146-121 (:3)1اعتیاد. فصلنامه سلامت اجتماعی و اعتیاد، 

نگاهی به رویکردها و اصول پیشگیری از مصرف مواد « (. مدرسه و پیشگیری از مصرف مواد1393نوری، ربابه)

 .70-59(: 1)1، فصلنامه سلامت اجتماعی و اعتیاددر کودکان و نوجوانان. 
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Abstract 

The aim of the current research is to design and present a model and educational 

method in order to prevent social harms with the priority of addiction. The current 

research method is a mixed research method; In order to collect information, 

document analysis method, phenomenological method, and descriptive-survey 

method were used. The statistical population of the research in the document 

analysis section includes all books, articles and texts related to addiction, and in 

the phenomenology section it includes all specialists in social sciences, 

educational sciences and psychology from universities across the country. In the 

quantitative part, the statistical population of this research was all second period 

high school teachers of Ardabil city in the number of 5600 people in the academic 

year 2022-2023. In the document analysis method, theoretical sampling and 

snowball accumulation method, and in the section related to the 

phenomenological method, the number of statistical samples to conduct semi-

structured interviews was selected from among the research community, 

depending on theoretical saturation. In the quantitative part, 359 people were 

selected as a sample using the cluster sampling method and Cochran's formula. 

Strauss and Corbin's systematic coding method was used to analyze the data 

obtained from document analysis and interviews. In the quantitative section, 

Smart-PLS3 and SPSS22 software were used to analyze the data obtained through 

the researcher-made questionnaire. To determine the validity and reliability of the 

interviews, triangulation technique, member control technique, parallel accurate 

information acquisition technique and researchers' self-review were used, and 

confirmatory factor analysis was used to confirm the validity of the questionnaire 

made by the researcher to check the construct validity. The reliability of the 

questionnaire was confirmed by Cronbach's alpha method. According to the 

findings of document analysis and also based on the opinion of experts, the 

underlying factors of addiction were introduced such as individual causes, family 

causes, social causes, school causes, executive weakness, bad living conditions, 

media weakness, etc. Also, solutions such as implementation of desirable 

policies, security preventions, punitive and legal treatment, holding explanation 

and justification meetings, family solutions, religious solutions, etc. were 

presented to overcome the challenges. In addition, according to the findings of 

Friedman's test, among the underlying factors, social factors with a rank of (3.95) 

and the weakness of the media with a rank of (2.91) were considered more 

important than other factors from the teachers' point of view. Also, the teachers 

named socio-political solutions with a rank of (4.69) and recognition, explanation 

and justification of children with a rank of (2.81) as more important than other 

strategies. As a result, it is suggested to executive officials to pay serious attention 
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to the underlying factors and solutions presented in the research and opinions of 

teachers and experts to fight addiction. 

Keywords: social damage, addiction, prevention, educational model and method 
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