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٢

  

توان این مثال را ذکر کـرد کـه اعیتـاد و     سنگین به نظر برسد، در ارتباط با مواد مخدر می کمی ممکن است عنوان بحث

شـود و   ه اول و با دیدن معتادین فقط چهار، پنج درصد بالاي کوه یخ دیده مـی قاچاق مواد مخدر مانند کوه یخی است که در نگا

  . کنیم هاي پنهان این کوه یخ را با هم مرور می در این بحث برخی از لایه. بخش اعظم این کوه از دید پنهان است

کاهش عرضه و تقاضا براي مواد مخدر: بخش اول

توان در نظر  ي مواد مخدر و کاهش فرایند تقاضاي مواد مخدر را می عرضهبراي کاهش مصرف مواد مخدر دو فرایند کاهش 

  . شود گرفت، که به صورت جداگانه به هر یک از این مورد پرداخته می

ایـن فراینـدها شـامل    . نمایش داده شـده اسـت   1به صورت نمادین در شکل  مواد مخدري فرآیندهاي جامع کاهش عرضه

اي، تعقیب و انهدام بانـدها   هاي منطقه افغانستان، تقویت مرز و مقابله با ورود مواد مخدر، همکاري کاهش تولید در: موارد زیر است

  .کنندگان خرد مواد مخدر و توزیع

  )طبق نمودار ستاد( فرایند جامع کاهش عرضه مواد مخدر. 1شکل 

  

  

  

  

  

  

  

  

  .ر کمتر وارد کشور شودتا مواد مخدایجاد کنیم  ي مواد مخدر بدین معنی است  که سدي کاهش عرضه

هـاي   ي معتاد با قاچاقچی و کاهش آسـیب   سازي گروه معتادان، قطع رابطه هدف از فرایند کاهش تقاضا محدود و کوچک

شـامل تمـامی    پیشگیرانهاقـدامات  . است  این فرایند شامل سه جزء پیشگیري، درمان و کاهش آسیب. فردي و اجتماعی است

ي هـدف در   در این مورد جامعه. شود افراد کمتري به سوي مصرف مواد مخدر کشیده شوند میمواردي است که به نحوي سبب 

کند و هدف  ي بیرونی کار می بر روي معتادان، خانواده و جامعه  کاهش آسیبهاي  فعالیت. ي تمامی افراد جامعه است برگیرنده

مثالی از این نوع توزیع سرنگ میـان معتـادان   . یاد استي اعت گیري از بروز مشکلات جدید، علاوه بر مشکل ایجاد شده آن پیش

درمـان، بـازتوانی و حمایـت    سومین نوع فعالیت در این حیطـه بـه   . پرخطر به منظور جلوگیري از بروز ایدز و هپاتیت است

 مواد مخدرعرضه فرآیند جامع کاهش -1 مواد مخدرعرضه فرآیند جامع کاهش -1

اقدامات کنترلیمقابله با توزیع کنندگان خرد

تقویت مرز و مقابله با ورودکاهش تولید در افغانستان

همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان 
و پاکستان

همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان 
و پاکستانو پاکستان

تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و 
عملیاتی

تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و 
عملیاتیعملیاتی

 مواد مخدرعرضه فرآیند جامع کاهش -1 مواد مخدرعرضه فرآیند جامع کاهش -1

اقدامات کنترلیمقابله با توزیع کنندگان خرد

تقویت مرز و مقابله با ورودکاهش تولید در افغانستان

همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان 
و پاکستان

همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان 
و پاکستانو پاکستان

تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و 
عملیاتی

تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و 
عملیاتیعملیاتی

 مواد مخدرعرضه فرآیند جامع کاهش -1 مواد مخدرعرضه فرآیند جامع کاهش -1

اقدامات کنترلیاقدامات کنترلیمقابله با توزیع کنندگان خردمقابله با توزیع کنندگان خرد

تقویت مرز و مقابله با ورودکاهش تولید در افغانستان

همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان 
و پاکستان

همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان همکاریهاي منطقه اي در کشورهاي افغانستان 
و پاکستانو پاکستان

تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و 
عملیاتی

تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و تعقیب و انهدام از طریق فعالیتهاي اطلاعاتی و 
عملیاتیعملیاتی
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یط مناسـب  اعتیاد خود را تـرك نمایـد و بـا فـراهم آوردن شـرا     در این جا هدف این است که فرد . دپرداز معتادان می اجتماعی

نمـایش داده شـده    2فرایندها در شکل  این. اجتماعی و حمایتی پس از ترك، بار دیگر به سوي مصرف مواد مخدر کشیده نشود

  .است

  فرایند جامع کاهش تقاضا . 2شکل 

  

  

  

  

  

  

  

  

سـطح  . مـود توان به سه سطح خرد، میانه و کلان تقسـیم ن  علل بروز سوء مصرف مواد مخدر و جرایم مربوط به آن را می

سطح میانه شامل نهاد اجتماعی از قبیـل خـانواده و مدرسـه و    . است) فیزیکی، روانی، رفتاري و ژنتیکی(خرد شامل علل فردي 

ایـن  . ي علـل مـؤثر سـاختاري اسـت     سطح کلان نیز در برگیرنـده . هاي اجتماعی از قبیل محل کار و محل سکونت است محیط

  .تنشان داده شده اس 1عوامل در نمودار 

  علل بروز سوء مصرف، وابستگی و جرائم مربوط به مواد مخدر .1 نمودار

  

  

  

  

  

  

  

: هدف
اجتماعیکاهش آسیب فردي و محدود و کوچک سازي گروه معتادان، قطع رابطه معتاد با قاچاقچی، 

اجتماعی درمان، بازتوانی و حمایت             اقدامات پیشگیرانه                         کاهش آسیب   

نگهدارنده  و درمان  

)پیشگیري، درمان و کاهش آسیب(  تقاضاـ  فرآیند جامع کاهش 2

ورودکاهش 
)گرایش به اعتیاد ( 

ورودکاهش 
)گرایش به اعتیاد ( 

خروجکاهش 
) گرایش به اعتیاد    ( 

خروجکاهش 
) گرایش به اعتیاد    ( 

جامعه 
هدف
معتادان 

جامعه 
هدف
معتادان 
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محل 
سکونت

ساختاري  علل  

اجتماعی

اقتصادي    
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۴

  )ابعاد مسأله( اهمیت و ضرورت کاهش مصرف و قاچاق مواد مخدر: بخش دوم

نظـامی   -انتظامی -و امنیتی) افغانستان(اي  المللی، اقتصادي، اجتماعی، منطقه مدیریتی، بین -این مسأله از ابعاد سیاسی

  .گیرد ي اهمیت است که هر یک از ابعاد به طور جداگانه مورد بررسی قرار میدارا

  بعد اجتماعی. 1

  :توان به موارد زیر اشاره کرد در بعد اجتماعی مسأله می

:کنندگان در مقاطع مختلف مار مصرفآ.1

قطعی و تفننی ( میلیون نفر  5/1 – 1334کنندگان در سال  آمار مصرف(

قطعی و تفننی ( میلیون نفر   3تا  5/2 – 1356ر سال کنندگان د آمار مصرف(

قطعی و تفننی ( میلیون نفر  2 – 1366کنندگان در سال  آمار مصرف(

 ر شاملنف000/761/3) 83سال ( طبق آخرین برآورد:

نفر 000/157/1وابسته شدید * 

نفر 000/390/1سوء مصرف      * 

نفر000/214/1مصرف تفننی * 

میلیون نفر 2 – 1385کنندگان در سال  آمار مصرف

. باشد که بنا به دلایل مختلف هیچ گاه آمار دقیق علمی از تعداد مصرف کننده ها ارائه نشده استلازم به توضیح می

:ها دستگیر شده. 2

میلیـون   5/1تیم و طور مسـق ه لیون نفر بیم 5/4)  86تا  58( میلیون نفر افراد دستگیر شده در بعد از انقلاب  11 حدود از

نفـر زنـدانی    6به ازاي هـر صـد هـزار نفـر      59در سال (. مستقیم در رابطه با جرائم مواد مخدر دستگیر شدندغیرنفر بطور 

). نفر افزایش یافته است 23به این آمار   85داشتیم که در سال 

درصد از تصادفات و خسارات رانندگی 15عامل . 3

مواد مخدر طبیعی به مواد مخدر صنعتی و شیمیائی و از کم خطر به پر خطـر، در نتیجـه    روند تغییر الگوي مصرف از. 4

کردنـد، ایـن در    درصد معتادین هروئین مصرف مـی  18یا  17حدود  84تا  1380از سال  طبق آمار .درگیري بیشتر نسل جوان

.ایش یافتافز% 42به ...) کراك، شیشه(مصرف هروئین و مشتقات آن  87سال  حالی است که در

.تلفیق جرائم سود مصرف مواد مخدر با جرائم مصرف الکل و سکس -5
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  )HIV )85-1365مبتلایان به ایدز  -6

بـا احتسـاب   (نفـر   14.544نفر آلوده به ویروس ایدز وجود داشته باشد، تعداد هزار  100 شود که حدود  تخمین زده می

معتـادین  (از طریـق سـرنگ آلـوده     HIVاز مبتلایان به ایـدز و  درصد  66که توضیح این . اند شناخته شده)  شده نفر فوت 1828

  .اند بتلا شدهم) زریقیت

دانهاي مهم معتا ویژگی

نشـان داد ب لحـاظ    1382تـا   1375هـاي   طی سـال ها  نفر از خود معرف 223.452بررسی جامعه آماري مربوط به ) 1

درصد شـغل آزاد   60دار و  درصد خانه 4درصد بیکار،  30د کارمند، درص 6درصد زن،  4ها مرد و  درصد آن 96شناختی  جمعیت

قابل توجـه ایـن کـه از    . کنند درصد حشیش مصرف می 7درصد هروئین و  24درصد تریاك،  69از نظر نوع مواد مصرفی . دارند

 28از راه تـدخین،   درصـد  55ي مصرف نیـز   به لحاظ شیوه. کنند درصد تزریق می 20ي هروئین،  درصد افراد مصرف کننده 24

 .کنند درصد به صورت تلفیقی مواد مخدر مصرف می 8درصد تزریق  و 

  :به این شرح است) 1385و  1384هاي  طی سال( هزار زندانی موارد مخدر 500پراکندگی جغرافیائی  

).درصد 16( خراسان رضوي، )درصد 22( تهران :یکسطح 

)درصد 4( کرمانشاه، )درصد 4( گیلان، )درصد 5( وزستانخ، )درصد 6( اصفهان، )درصد 6(فارس  :سطح دو

سیسـتان و  ، لرسـتان ، آذربایجـان شـرقی  ، مازنـدران ، همـدان ، درصـد  3هـر یـک    قـزوین و  مرکـزي ، کرمان :سطح سه

.درصد 2هریک  هرمزگانو  قم، گلستان، آذربایجان غربی، بلوچستان

چهارمحـال  ، بوشـهر ، ایـلام ، خراسـان شـمالی  ، زنجـان ، سـمنان ، اردبیـل ، خراسان جنوبی،  کردستان، یزد: سطح چهار

  .درصد 1هر یک  و بویر احمد یلویهکهکو  بختیاري

بعد اقتصادي . 2

 ي درصـد هزینـه   43 بوده است که از این مبلـغ  ده هزار میلیارد تومان  1383مصرف در ایران در سال  سوء ي هزینه .1

.ده استبو دولت و جامعه ي درصد هزینه 57مصرف کنندگان و 

تورم و سایر متغیرها صفر (یابد  میلیارد تومان افزایش می 17385به  1393صورت ثبات نرخ رشد، هزینه در سال  در .2

.)فرض شده است

شـود   طور کـه مشـاهده مـی    همان). زار تومانه هر کیلو به(در جدول یک آمده است یمت فروش مواد مخدر ق. 3

برابر شده  8تا  7برابر و قیمت هروئین و مرفین حدود  4حدود  1385ی ال 1368هاي  قیمت تریاك و حشیش طی سال

  .است

1385یمت خرده فروشی مواد در سال ق. 4



ان اجتماعی و تهدیدي علیه امنیت ملیقاچاق مواد مخدر و اعتیاد، بحر

۶

  )هزار تومان 139=139( 1385و  1368هاي  مواد مخدر در سال هر یک کیلو قیمت. 1جدول 

  

  

  

  

تومان 840 هروئین سانتی 5 ، یک بستهتومان 580شیش ، هر گرم حتومان 4800 تریاك مثقالهر 

  

  مدیریتی -بعد سیاسی. 3

درصـد   85با توجه به نگرانی و احسـاس نـاامنی   (اعتمادي نخبگان و مردم به کارآمدي بروکراسی و نظام حاکمیت  بی.1

.)این پدیدهمردم از روند رو به رشد 

.نهادینه شدن این باور در ذهنیت مردم که نظام توان حل  این مشکل را ندارد.2

...)UNODCو  INCB(یاسی خارجی بر کشور فشارهاي س.3

  

  انتظامی و نظامی -بعد امنیتی. 4

یش تـن، حش ـ  2551کیلـو، تریـاك    228980نکیلو، مـرفی  76809هروئین : شامل (تن  3589: کشفیات مواد مخدر.1

.)تن 44 تن، امحاء شده 5/86 تن، متفرقه 5/601

میلیون نفر5/4حدود  1386تا  1358از سال  ناشی از جرایم مواد مخدر کل دستگیري.2

درصد از کل کشفیات معادل تریاك 40) حشیش  مرفین، هروئین،(کشفیات ترانزیتی .3

)1368-1385(باند  19739باندهاي متلاشی شده .4

)1368-1385(قبضه  21698سلاح از باندها  ضبط دتعدا.5

)1368-1385(دستگاه  54166توقیف خودرو .6

)1368-1385(نفر  5770اشرار  شدن کشته.7

  مواد             

زمان

مرفینهروئینحشیشتریاك

136813974438275سال 

میلیون  400/2میلیون110/3 1385598306سال 



علی هاشمی دکتر

)1368-1385(نفر  3557شهداء  .8

)1370-1385( 10947گروگانگیري .9

 1355طبـق اسـناد سـاواك در سـال     ، این در حالی اسـت کـه   میلیون نفر در شبکه توزیع داخلیفعالیت حداقل یک .10

  .در شبکه توزیع داخلی فعال بودندهزار نفر  200حداقل 

  المللی  بعد بین. 5

 /آلودگی محـیط زیسـت  / هاي اتمی سلاح.(اصلی تهدید جامعه بشري است سألهم مصرف مواد مخدر یکی از چهار سوء.1

.)از دیگر مسائل اصلی تهدیدکننده هستند فقر و فاصله طبقاتی

 /ماریجوانـا  /شـیش بـراي ح  میلیون نفر به ترتیب 215عبارت است از  1386در سال  تعداد مصرف کنندگان در جهان.2

هروئین /کوکائین /تریاك /ها آمفتامین

  میلیون نفر در شبکه قاچاق توزیع 15حداقل   فعالیت. 3

بـا چـرخش مـالی    ) نفـت و توریسـم   -کنـار صـنعت اسـلحه    در(یکی از چهار عامل اصلی چرخش اقتصادي در جهان .4

دلار  120 الـی  100 تادر اروپا  ،براي نمونه یک گرم هروئین یک دلاري در افغانستان( میلیارد دلاري 500میلیارد و سود 1500

).رسد به فروش می

)تجارت مواد مخدر(اهداف سیاسی و تروریستی ناشی از پولشوئی .5

UNاز جمله جرائم سازمان یافته طبق اسناد .6

ها ها و تأثیرپذیري تأٌثیرگذاري مسألهروند جهانی شدن و .7

:ایدز در جهان مسأله.8

میلیون نفر  68 ،2003سال در HIVآمار مبتلایان  به ایدز و . 1    

درصـد    8/5سـالانه   SUNAIDSطبق اعلام (درصد کل جمعیت  2) کشور27( معتادین تزریقی در آسیا. 2    

رشد ایدز در روسیه  طبق نظر مسئولین نظامی آن کشور به تهدید امنیتی تبدیل شده  براي نمونه .)دارد رشد

.)برابر افزایش یافته است 5 تا 2003تا  99از سال (است 

مطـابق  . آمده است 2در جدول  2003تا  2001هاي  از وضعیت جهانی مواد مخدر طی سال و تحلیلیبرآوردهاي آماري 

  :این جدول

درصد از جمعیـت   3میلیون نفر یا  185کنندگان مواد مخدر و داروهاي روان گردان در جهان حدود  تعداد کل مصرف.1

. شوند سال برآورد می 64تا  15درصد جمعیت  7/4جهان یا 
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میلیـون نفـر مصـرف     150که نزدیک بـه  ، گردان جهان است ي روان ترین ماده حشیش پرمصرف  ین برآورد،بر اساس ا.2

.کننده دارد

هـروئین،  (میلیون نفر و مـواد مخـدر    13میلیون نفر مصرف کننده، مصرف کوکائین با  30با ) محرك(مصرف آمفتاین .3

هـاي بعـدي    ي هروئین هستند، بـه ترتیـب اولویـت    کننده نفر مصرف 9میلیون نفر که در این میان  15با ) تریاك و مواد ترکیبی

.دهد مصرف مواد را تشکیل می

 مخدر و داروهاي روان گردان برابر نرخ مصرف مواد  درصد کل جمعیت و ده 30نرخ شیوع مصرف دخانیات در جهان  .4

. است

.دشو لائوس کشت میمیانمار و  کشور افغانستان، 3درصد خشخاش غیرقانونی جهان در  90بیش از .5

میلادي 2001 -2003هاي  طی سال) گیري سالانه همه(برآورد میزان سوء مصرف . 2جدول 

  هروئین  مواد افیونی  کوکائین  ها محرك  حشیش  ي مواد  کلیه  

  اکستازي  آمفتامین

  9/2  15/2  13/3  8/3  29/6  146/2  185  میلیون نفر

  0/15  0/2  0/2  0/1  0/5  2/3  3  درصد جمعیت جهان

  0/23  0/4  0/3  0/2  0/7  3/7  4/7  سال 64تا  15درصد جمعیت 

.اند ماه پیش از انجام ارزیابی یک ماده مخدر مصرف کرده12مرتبه طی  1گیري سالانه، معیارها تعداد یا درصد افرادي است که حداقل  همه* 

  

ابعاد مسأله در افغانستان. 6

تن270 :1359تولید تریاك در سال .1

تن8500 :)میلادي 2007( 1385ریاك در سال تولید ت.2

تن61500: 2007تا سال  1986کل تولید از سال .3

:عبارت است از دلایل افزایش تولید و قاچاق مواد مخدر در افغانستان.4

 حضور دولت اشغالگر آمریکا، عدم ثبات امنیتی و و ابستگی دولت

قرار گرفتن در مجاورت کانون هلال طلایی
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اد کشور با تجارت مواد مخدر با توجه به جدي بودن تقاضا در جهانگره خوردن اقتص

برخورد انفعالی دولت افغانستان با کشت خشخاش

ها هاي غربی تأمین منابع مالی دولت از اقتصاد مواد مخدر با توجه به علمی شدن کمک

 پیش خرید تریاك توسط تجار مواد مخدر از قبائل و کشاورزان  

  

هاي ایران بعد از انقلاب استراتژي: بخش سوم

): 1357-67(مرحله اول 

اعمال قوانین شدید کیفري -انگاري اعتیاد جرم -ممنوعیت کشت خشخاش

): 1367 -86( مرحله دوم 

توجه ویـژه بـه درمـان     -المللی توسعه تعاملات بین -تشدید قوانین بر علیه قاچاقچیان -)تشکیل ستاد(نگرش سیستمی 

معتادین 

)تا کنون 1381(مرحله سوم 

اصـلاح نگـرش از جنـایی و کیفـري بـه      ) بـا اولویـت پیشـگیري درمـان    (تغییر نگرش از مقابله با عرضه به کاهش تقاضا 

هاي علمی، نظري و پژوهشی ایجاد پشتوانه -پیشگیري و درمان

  

  هاي کلی مبارزه با مواد مخدر ابعاد سیاست

مات غیر قانونیمبارزه فراگیر و قاطع علیه کلیه فعالیتها و اقدا

 اطلاعاتی، نظامی، انتظامی و قضایی(تقویت و توسعه امکانات(

هاي کنترلی و تمرکز اطلاعات توسعه و مکانیزه کردن سامانه

امکانات دولتی و غیر دولتی(ها  راهکارهاي پیشگیرانه در همه حوزه(

جرم انکاري مواد مخدر جز در موارد علمی، پزشکی و امور درمان

ور درمان و بازتوانی گسترش ام

هاي اجتماعی و حقوقی پس از درمان حمایت
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اي و جهانی ارتقاء و تقویت دیپلماسی منطقه

ها ها در همه حوزه مشارکت جدي مردم و خانوده

توسعه و ارتقاء مطالعات و پژوهش بنیادي و کاربردي

اصلاح ساختار مدیریت مبارزه با مواد مخدر

  

مواد مخدرهاي کلی مبارزه با  سیاست

مبارزه فراگیر و قاطع علیه کلیه فعالیتها و اقدامات غیرقانونی مرتبط با مواد مخدر و روان گردان و پیش سازهاي آنهـا از  .1

.قبیل کشت، تولید، ورود، صدور، نگهداري و عرضه مواد

هـا   سایی و تعقیب و انهدام شبکهتجهیز و استفاده فراگیر از امکانات اطلاعاتی، انتظامی، و قضائی براي شنا تقویت، توسعه،.2

.سازهاي آنها و مقابله با عوامل اصلی داخلی مرتبط با مواد مخدر و روان گردان و پیش

هاي کنترلی و تمرکز اطلاعات به منظور کنتـرل مرزهـا و مبـادي     ها و مکانیز کردن سامانه تقویت و تجهیز و توسعه یگان.3

ونی مرتبط با مواد مخدر، وران گردان و پیش سازهاي آنها و تقویت سـاختار  ورودي کشور و جلوگیري از اقدامات غیر قان

.ربط يهاي ذ روي انتظامی و سایر دستگاهتخصصی مباررزه به با مواد مخدر در نی

گیري از امکانـات   هاي ناشی از مواد مخدر و روان گردان بابهره هاي پیشگیرانه در مقابله با تهدیدات و آسیباهکاراتخاذ ر.4

تی و غیر دولتی با تأکید بر تقویت باورها ي دینی مردم و اقدامات فرهنگی، هنـري، ورزشـی، و تبلیغـاتی در محـیط     دول

خانواده، کار، آموزش و تربیت و مراکزفرهنگی و عمومی

هـاي   سازهاي آنها جزء در موارد علمی، پزشـکی، صـنعتی و برنامـه    انگاري مصرف موواد مخدر و روان گردان و پیش جرم.5

.صوب در مان و کاهش آسیبم

:ایجاد و گسترش امکانات عمومی تشخیص، درمان، بازتوانی و اتخاذ تدابیر علمی جامع و فراگیر با هدف.6

oکنندگان درمان و بازتوانی مصرف

oها کاهش آسیب

oرف از مواد کم خطر به مواد پرخطرجلوگیري از تغییر الگوي مص

اشـتغال،    گردان در مزینـه  عی پس از درمان مبتلایان به مواد مخدر و انواع رواناتخاذ  تدابیر  لازم براي حمایتهاي اجتما.7

هـاي   اوقات فراغت، ارائه خدمات مشاوره و پزشکی، و حمایتهاي حقوقی و اجتماعی براي افراد بـازتوانی شـده و خـانواده   

.آنها

:ان جهتمواد مخدر و روان گرداي و جهانی مرتبط با  تقویت و ارتقاء دیپلماسی منطقه.8



علی هاشمی دکتر

oهدفمند کردن مناسبات  

oها گیري مشارکت فعال در تصمیم

.و درمان معتادان  پیشگیري، کاهش آسیب  ها در زمینه اتخاذ تدابیر لازم براي حضور و مشارکت جدي مردم و خانواده.9

پیشـگیري و   اي در امر مبـارزه بـا مـواد مخـدر و روان گـردان و      هاي بنیادي، کابردي و توسعه توسعه مطالعات و پژویش.10

.ربط در کشور هاي علمی و تخصصی ذي درمان معتادان با تکیه بر دانش روز دنیا و استفاده از ظرفیت

هـاي کلـی نظـام و سـرعت      ارتقاء و اصلاح ساختار مدیریت مبارزه با مواد مخدر و روان گردان به منظور تحقـق سیاسـت  .11

.تی و کلیه اقدامات اجرایی و قضائی و حقوقیهاي عملیا بخشیدن به فعالیتها و هماهنگی دراتخاذ سیاست

  

  مراحل و ابعاد پیشگیري: بخش چهارم

ابتدائی) 1

جلوگیري از عوامل موجده: هدف     

 شوند گرایش به اعتیاد میکه موجب ... فرهنگی  –اجتماعی  –پیشگیري الگوهاي اقتصادي.

اولیه ) 2

)فریحی ت/ اعم از آزمایشی( جلوگیري از مصرف : هدف     

ایجاد نگرش منفی معتادین

هاي خطرناك تقویت مهارتهاي شناختی براي تشخیص موقعیت

تقویت مهارتهاي اجتماعی براي مقاومت در برابر فشارهاي همسالان براي مصرف

 گیري و حل مشکلات فردي و  توانائی تصمیم –عزت نفس ( تقویت عوامل محافظت کننده(...

ثانویه) 3

درمان به موقع و جلوگیري از عود: هدف     

مداخله سریع براي جلوگیري از مصرف مجدد

 ترك اعتیاد و جلوگیري از گسترش به مواد پرخطر

ثالثیه) 4
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بازتوانی /  کاهش آسیب: هدف    

اقتصادي  -اجتماعی -بازتوانی روانی و جسمانی و جلوگیري از بروز عوارض بهداشتی....

اي حل مشکلات جسمی، روحی، اشتغال، خانوادگی و کمک به معتادان بر ...

  

  مستندات: بخش پنجم

  دیدگاه رهبري

گانه جمهوري اسلامی ایران دامت توفیقاته رؤساي محترم قواي سه

بـاقی اسـت کـه     با سلام و تحیت سیاستهاي کلی در باب مواد مخدر نهائی و ابـلاغ گردیـد ولـی ایـن نگرانـی همچنـان      

ي بزرگ و تهدید عظیمی را که از این سو متوجه کشور است بدرستی برآورد نکنند و بـاز هـم مشـکلات بـر      اندرکاران، بلا دست

لذا از آقایان محترم انتظار میرود که هر کدام سهم دستگاه خـود در اجرائـی کـردن ایـن سیاسـتها را بـا       . روي هم  متراکم شود

.سرعت و قاطعیت و بدون فوت وقت به مرحله عمل رسانند

سلام علیکملاو

اي سید علی خامنه

10/7/85

دیدگاه و تأکید امام 
)هر(

  

1358سال ... (نجات اسلام است... نجات معتاد نجات یک فرد نیست نجات جامعه است (

1367سال ( به سران قوا در حل معظل مواد مخدر با اولویت یک، پس از ختم جنگ  )ره(تأکید ویژه امام (

  

فتواي امام
)ره(

:

خ به سؤال در خصوص کشت خشخاشدر پاس:

اعتیاد به تریاك جایز نیست و معتاد در صورت عدم لزوم ضرر، باید آنرا ترك کند و خرید و فروش یا کشـت منـوط         

  .است به مقررات دولت اسلامی و تخلف جایز نیست

  

:فتواي رهبري
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 در صورت انحصار به درمان آنها؟آیا مصرف مواد مخدر در معالجات دردها مطلقاً اشکال ندارد یا فقط

. اگر به تجویز پزشک معالج متخصص باشد مانع ندارد       

 در خصوص زراعت و کشت و پرورش گیاهان از قبیل خشخاش، شاهدانه و...

  

  

  

  

  

  

  

  

  

.هاي طبی حلال باشد مانع ندارد ادهاگر براي استف                 


