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 خلاصه 

 مقدمه
بررسي الگوی سوء مصرف مواد در کمپ ترک اعتیاد دولتي ياغمور اعلي در مطالعه حاضر با هدف  

 انجام شد.     1394شهرستان ارومیه در سال 

 روش کار

  یهدر کمپ ترک اعتیاد ياغمور اعلي شهرستان اروم 1394نفر که در سال  812در مجموع اطلاعات  

های از در فرم  اطلاعات بیمارانر گرفت. توصیفي  مورد ارزيابي قرا –پذيرش شده بودند به روش مقطعي 

مورد  Excelو  20نسخه  SPSSاز نرم افزار  استفادهبا و  پیش طراحي شده جمع آوری و ثبت گرديد

 .آنالیز قرار گرفت

 نتایج
 %2/51،متاهل  %7/43،ساکن ارومیه%80حدود .بودندال س 60/36 ± 41/8میانگین سني بامرد  تمامي بیماران 

بیشترين و کمترين  معتادان سابقه ترک نداشتند.  %9/56آنها شغل آزاد داشتند. حدود  %2/40و  بیكار بودند

نوع ماده مخدر مصرفي در بیماران مورد بررسي به ترتیب هرويین تدخیني و حشیش بوده است )به ترتیب 

دارويي رف سابقه مص %75درحالیكه م بیشترين داروی گزارش شده بود کلونازپا(. مصرف %9/0و  7/50

گرم ماده مخدر در روز بیشترين  2افراد مشاهده گرديد. مصرف  % 6/84زنداني شدن در   سابقه. نداشتند

فراواني را داشت. اغلب مراجعین ترکیبي از  علايم رواني و جسماني را گزارش نمودند. حدودا نیمي از 

 راجعین سابقه رفتار پرخطر داشتند. م

 گیرینتیجه

ترين ماده مصرفي بوده وتقريبا نیمي از مراجعان سابقه ترک پیشین داشتند. شايع و حشیش هرويین تدخیني 

ومتاثر شدن کانون   ، بیكاریهای اجتماعي نظیر پايین بودن سطح تحصیلاتآسیب با توجه به شیوع بالای

رض اين هدفمند و برنامه ريزی جهت پیشگیری و کاهش عوا ، ضروروت مداخلهدر افراد متاهل خانواده

   کند.معظل ضرورت پیدا مي

 کلیدی کلمات

 .سوء مصرف مواد، اعتیاد، مواد مخدر، مرکز ترک اعتیاد، اعتیاد، ارومیه 
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  مقدمه 

 و ياجتماع مشكلات نيترمهم از يكي سوء مصرف مواد

ای به شمار هر جامعه سلامت یبرا زخطرسا عوامل از و يبهداشت

 DSM-IV (Theبندی  بر اساس تقسیم  .(1)آيد مي

Diagnostic and Statistical Manual of Mental 

Disorders  ،)طیفــي از مشــكلات  مواد با مرتبط اختلالات

مربوط به استفاده و سوء استفاده از داروهايي مانند الكل، 

گـری اسـت کـه افراد برای تغییر در کوکايین، هرويین و مواد دي

. اين کنندخود استفاده ميار طـرز تفكـر، احسـاس و رفتـ

اختلالات به دو طبقه کلي سوء مصرف مواد و وابستگي به مواد 

تقسیم مي شوند. در سوء مصرف، استفاده از مواد بر کارکرد 

گذارد ولي در وابستگي، اجتماعي يا شغلي فرد تاثیر مي

جسماني تحمل مواد و نیاز به مواد بیشتر برای ی هاواکنش

های ترک نیز به علائم روان اثر اولیه يا نشانهرسیدن به همان 

 (.2)شناختي اضافه مي شود

ايران به تناسب موقعیت جغرافیايي و به دلیل هم مرز بودن با 

کشورهايي که از مراکز مهم تولید مواد مخدر به شمار مي روند، 

ه به عنوان يكي از مسیرهای ترانزيت به شمار مي علاوه بر اينك

ه بازاری برای مصرف اين مواد تبديل شده است. رود، خود نیز ب

، اختلالات ناشي از  2016طبق جديدترين مطالعه ايراني در سال 

و  DSM-IVمصرف مواد مخدر غیرقانوني، بر اساس معیار 

DSM-V ،1/2  12/1% گزارش شده بود که نشان دهنده 

الگوی  بر موثر عوامل از .(3)یلیون بزرگسال ايراني است م

 خانوادگي، اجتماعي فردی، عوامل به مي توان وادم مصرف

 اعتیاد  ايجاد در نمود. ژنتیک نیز به اندازه عوامل محیطي اشاره

 فرد، از جنسي و روحي جسمي، استفاده سوء دارد. سابقه نقش

های سرگرمي و شغل نبود تحصیلات پايین، خانماني، و بي فقر

 روند. عدمشمار ميسازنده نیز از ساير عوامل موثر به  و مناسب

 مواد استفاده و لازم راهنمايي و برای حمايت خانواده مهارت

شوند خانواده از عوامل خانوادگي محسوب مي توسط اعضای

اعتیاد  ناشي ازبا توجه به ارتباط بسیار نزديک بیماريهای  .(4)

زير  در مواد مصرف ، بررسي الگوی(6)و هپاتیت (5)مانند ايدز

بار اين گونه  کننده تعیین تواندمي ایمنطقه و جمعیتي هایگروه

باشد و اين اهمیت مطالعه الگوی مصرف مواد در  ها نیز بیماری 

 هدف با حاضر مطالعهکند. تر ميهای مختلف را پررنگجمعیت

 اجباری زبه مرک مراجعین در مخدر مواد مصرف الگوی بررسي

علي معتادين ياغمورا آسیب کاهش و درمان و نگهداری

 انجام جهت مبنايي تا شد انجام 1394در سال  ارومیه شهرستان

 .گردد اجتماعي مشكل به اين کمک در تحلیليهای پژوهش

 روش کار

بیماران تمامي بر رویتوصیفي  –روش مقطعي به حاضر مطالعه 

 کاهش و درمان و نگهداری اریاجب مرکز به مراجعه کننده

 1394 سال در ارومیه اعلييغمور( 16ماده مرکز) معتادين آسیب

 با مواد مخدر، معتادان مبارزه16 ماده صورت گرفت. طبق

بیانگر  وضوح به ظاهر و رفتارشان که معتاداني متجاهر يعني

 آوری شهر جمع از سطح انتظامي نیروی توسط اعتیاد است،

و  جسماني از نظر اعتیاد و بیماريهای زشکشوند و توسط پمي

اعتیاد  اثبات گیرند. درصورترار ميتحت غربالگری ق رواني

يا  جسماني بیماری و نداشتن غربالگری توسط آزمايشات ايشان

 دستور نگهداری 16، در مرکز ماده داری مغاير با نگه رواني

 هماد کمپ صادر و در محل قضايي مقام متجاهر توسط معتادان

و  دارويي درمانهای و تحت نگهداری ماه 3تا  1 مدت به 16

 دوره يک مدت حداکثر به مدت اين .گیرندقرار مي اروييغیرد

 یاپرسشنامه ق،یجهت انجام تحق تمديد است. ديگر قابل ماهه 3

های جمعیت ويژگي اطلاعاتروا و پايا تدوين شد که شامل 

، تحصیلات محل سكونت، سن، جنس، شغل،شناختي مانند 

زانه هزينه روشامل  اطلاعات اختصاصيضعیت تاهل، درآمد و و

مصرف مواد، نوع ماده مخدر مصرفي، مقدار مصرف ماده 

مخدر، سابقه اختلال رواني شامل اسكیزوفرني، افسردگي، 

اختلالات اضطرابي، اختلالات شخصیت و ترکیبي از اين نوع 

ي، ي، پوستهای عصباختلالات و يا جسماني شامل بیماری

ی ديابت، گوارشي، مشكلات تنفسي، کلیوی، هپاتیت، بیمار

قلبي و ايدز، سابقه مصرف داروها شامل آلپرازولام، لورازپام، 

آمي تريپتیلین، ديازپام، کلونازپام، ترامادول و ترکیبي از 

داروهای ذکر شده، سابقه زندان، فراواني علايم رواني و توزيع 
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عوامل  ،یوط به خصوصیات فردربم یبخشهارفتارهای پرخطر 

 .ديدگي بودنحوة آسیب اجتماعي، اقتصادی، فرهنگي، نوع و

 نیز و بالیني داروسازی اساتید از نفر دو کمک با پرسشنامه اين

 به پرسشنامه تعدادی سپس شد؛ تهیه مرکز در مستقر پزشک

 از ديدهآموزش پرسشگران توسط( پايلوت) آزماييپیش صورت

 میلتك پرونده از اطلاعات ثبت و مشاهده احبه،صم با بیماران

يان در پا گرفت. قرارآن مجدداً مورد بررسي و مشكلات  گرديد

هره های بیماران با بويژگيباتوجه به توصیفي بودن مطالعه، 

با کمک  Excelو 20نسخه  SPSSگیری از نرم افزار 

  های توصیفي ارايه شد.آماره

 نتایج

های جمعیت شناسي و الگوی اعتیاد در مطالعه حاضر ويژگي

 1394طي سال   اعتیاد ترک کزمر به کننده مراجعه بیمار 812

انحراف معیار سن افراد  ±مورد ارزيابي قرار گرفت. میانگین 

در مرکز مذکور به دلیل بیشتر بودن  سال بود. 60/36 41/8±

مراجعین مرد و محدوديت امكانات، تنها پذيرش جنس مذکر 

 فت، تمام افراد مورد بررسي در مطالعه مرد بودند.رگصورت مي

%(. در  2/81ران مورد بررسي ساکن ارومیه بودند )اکثريت بیما

های استان، شهرستان بوکان با فراواني مقايسه با ساير شهرستان

بیشترين فراواني را داشت. کمترين فراواني نسبي  %2/3نسبي 

يت بیماران مورد مراجعین از شهرستان شاهین دژ بود. اکثر

ماران بیوه بوده و از بی %8/4%( متاهل بودند و فقط  7/43بررسي )

مشاهده  1متارکه نموده بودند. همانگونه که در جدول 3/8%

دارای شغل  %6/11باشند، شود، تقريبا نیمي از افراد بیكار ميمي

% دارای شغل پاره وقت منظم و از اين میان  1/26تمام وقت، 

درآمد بدون کار بودند. اکثريت بیماران مورد  دارای 1/0%

%( و  9/30تحصیلات راهنمايي )بررسي دارای سطح 

% دارای تحصیلات دانشگاهي  5/6%( بودند و فقط  5/27ابتدايي)

از بیماران بي سواد بودند. بر اساس اظهارات  %1/11بودند. 

معتادان مورد بررسي در اکثريت موارد تاکنون اقدامي برای 

از  %1/26%(، حدود  1/43ماده مخدر مصرفي نداشتند ) ترک

 %5/2ک بار تصمیم به ترک گرفته بودند و حدود بیماران، ي

برای بار چهارم اقدام به ترک ماده مخدر مصرفي نموده بودند. 

پانزده و چهاردهم درصد از بیماران سابقه زنداني شدن نداشتند، 

و بار زنداني شدن را سابقه د %9/22سابقه يک بار زندان و  26%

 گزارش نموده بودند. 

%(  5/6ترين فراواني را داشت )، کمچهار بار زنداني شدن

(.  1)جدول

 1394طي سال یه اروم ( 16ماده مرکز) معتادين آسیب کاهش و درمان و نگهداری اجباریبیماران مراجعه کننده به مرکز  توصیفي هایويژگي  -1جدول

صدمعيار یا در از انحراف ±ميانگين متغير  

سال60/36 ± 41/8 سن  

 تاهل

% 7/43 متاهل  

% 0/33 مجرد  

% 2/10 مطلقه  

% 8/4 بيوه  

% 3/8 متارکه  

 اشتغال

% 2/51 بيکار  

% 1/6 پاره وقت منظم  

% 7/9 پاره وقت نامنظم  

% 6/11 تمام وقت  

% 2/1 بازنشسته  

% 1/0 دارای درآمد بدون کار  

تسطح تحصيلا  

% 1/11 بيسواد  

% 5/27 ابتدایی  

% 9/30 راهنمایی  

اندبيرست  0/24 %  
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% 5/6 دانشگاه   

 محل سکونت

% 2/81 اروميه  

% 5/1 چالدوران  

% 2/3 بوکان  

% 6/0 مهاباد  

% 4/0 سایر نقاط کشور  

% 5/1 ماکو  

% 9/0 شوط  

% 4/0 سلماس  

% 1/1 سردشت  

% 5/0 خوی  

% 4/0 نقده  

% 2/0 شاهين دژ  

% 0/1 مياندوآب  

% 1/43 ندارد تعداد دفعات ترک  

% 1/26 یک بار  

% 1/16 دوبار  

% 9/5 سه بار  

% 5/2 چهار بار  

% 3/6 متعدد  

% 4/15 ندارد سابقه ی زندان  

% 26 یک بار  

% 9/22 دوبار  

% 4/13 سه بار  

% 5/6 چهاربار  

% 8/15 متعدد  

 

ين نوع ماده مخدر مصرفي در بیماران مورد و کمتر بیشترين

به ترتیب هرويین تدخیني و حشیش  2ا جدول بررسي مطابق ب

بوده است. از نظر درصد فراواني بعد از هرويین تدخیني، مصرف 

از  %4/37ترکیبي از مواد عنوان شده، بیشترين فراواني را داشتند. 

موده بودند گرم ماده مخدر را گزارش ن 2بیماران مصرف 

یشترين %( ب 8/14)بیشترين فراواني( و بعد از آن  يک گرم )

میلیگرم(  200مصرف يک بسته )معادل  %7/6فراواني را داشت. 

بیماران  %5/13کمترين فرواني را گزارش نموده بودند. به ترتیب 

% مصرف چهاربسته  4/12میلیگرم( ،  400مصرف دو بسته )

%  3/7میلیگرم(،  600سه بسته )% مصرف  9/7میلیگرم(،  800)

ده بودند. قابل ذکر است، بالای دو گرم مصرف را عنوان نمو

مقادير مصرف هروئین در میان معتادان بیشتر به صورت بسته 

باشد بسته حدودا معادل يک گرم مي 5شود، که هر تعريف مي

باشد(. میزان مصرف شیشه غالبا میلیگرم مي 200)هر بسته معادل 

شود. در مورد ترياک هم میزان مصرف  براساس بیان مي به گرم

از  %75شود. ه که معادل يک مثقال است بیان ميگرم و تیغ

بیماران مورد بررسي سابقه مصرف هیچ دارويي )مصرف دارو 

شامل آلپرازولام، لروازپام، ترکیبي از دارو، ديازپام ، کلونازپام و 

ین ساير داروهای گزارش ترامادول( را گزارش نكرده بودند. از ب

اروی گزارش شده بیشترين د %1/11شده مصرف کلونازپام با 

بود. آلپرازولام و لرازپام کمترين فراواني را از بین داروهای 

(. هزينه %2/0و  6/0مصرف شده گزارش نموده بودند )به ترتیب 

 20تا  10موارد  %7/29مصرف مواد بیماران مورد بررسي در 

هزار ريال در روز بود. در اکثريت  100بیماران  %1/1هزار و در 

هزار ريال بود  40تا  30مصرف مواد کمتر از بیماران هزينه 

 (. 2)جدول 
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میه ارو ( 16ماده مرکز) معتادين آسیب کاهش و درمان و نگهداری اجباریبیماران مراجعه کننده به مرکز های مواد مصرفي داده -2جدول

 1394طي سال 
 درصد متغير 

 نوع ماده مخدر

% 9/0 حشيش  

% 8/14 تریاک  

% 7/50 هرویين تدخينی  

% 2/1 هرویين تزریقی  

% 4/9 شيشه  

% 5/0 الکل  

% 5/22 ترکيبی  

 ميزان مصرف ماده مخدر

% 7/6 گرم )یک بسته(2/0  

% 5/13 گرم )دو بسته( 4/0  

% 9/7 گرم )سه بسته( 6/0  

% 4/12 گرم )چهار بسته(8/0  

% 4/37 دو گرم  

% 3/7 بالای دو گرم  

 فراوانی مصرف دارو

نميکند مصرف  75 %  

% 2/2 ترامادول  

% 1/11 کلونازپام  

% 1/1 دیازپام  

% 9/0 آمی تریپتلين  

% 4/6 ترکيبی  

% 6/0 لرازپام  

% 2/0 آلپرازولام  

% 5/2 سایر داروها  

 هزینه مصرف روزانه

هزار تومان 5-10  2/22 %  

هزار تومان 10-20  7/29 %  

هزار تومان 20-30  8/21 %  

هزار تومان 30-04  5/10 %  

هزار تومان 40-50  6/7 %  

هزار تومان 50-60  1/7 %  

هزار تومان 100  1/1 %  

 

از بیماران هیچ نوع اختلال رواني گزارش نشده است   %1/88در 

ده بیشترين و افسردگي در مقايسه با ساير اختلالات گزارش ش

ترين از بیماران )کم %4/0%( و در  2/9فراواني را داشت )

نیز اسكیزوفرني گزارش  %4/0فراواني( اختلال شخصیت  و در 

از افراد مورد  %76شده بود که کمترين فراواني را داشتند. در 

بررسي هیچ بیماری جسماني گزارش نشده بود، در حالیكه  

 %2/3های گوارشي، بیماری %3/3ايدز،  %4/0هپاتیت،  7/0%

بیماری عصبي،  %7/2 بیماری قلبي، %7/2های کلیوی، بیماری

داشتن  بیماری تنفسي را عنوان  %2/2ابتلا به ديابت و  1/1%

نموده بودند. بیماری هايي به غیر از موارد عنوان شده بیشترين 

را به خود اختصاص داده بودند. حدودا نیمي از  %4/7فراواني  

%( سابقه هیچ رفتار پرخطر را  8/53ن مورد بررسي )بیمارا

بیماران ترکیبي از رفتارهای پر خطر شامل   %6/27نداشتند. 

درگیری و ايراد جرح، خالكوبي، خودزني، خود کشي و سرقت 

را گزارش نموده بودند. در بررسي فراواني اختلالات روان 

هیچ نوع  از بیماران %1/88شناختي در بیماران مورد بررسي، در 
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ساير  اختلال رواني گزارش نشده است و افسردگي در مقايسه با 

%( و در  2/9اختلالات گزارش شده بیشترين فراواني را داشت )

 %4/0از بیماران )کمترين فراواني( اختلال شخصیت و در  4/0%

نیز اسكیزوفرني گزارش شده بود که کمترين فراواني را داشتند 

 (.3)جدول 

 سیبآ کاهش و رماند و نگهداری اجباریده به مرکز بیماران مراجعه کننهای بیماری ها ی همزمان و رفتارهای پرخطر داده -3جدول

 1394طي سال ارومیه  ( 16ماده مرکز) معتادين

 درصد متغير 

 اختلالات روانشناختی

% 1/88 ندارد  

% 4/0 اسکيزوفرنی  

% 2/9 افسردگی  

% 5/0 اضطرابی  

خصيتیاختلالات ش  4/0 %  

% 5/1 ترکيبی  

 های جسمیبیماری

76% ندارد  

اریبيم % 7/2 های قلبی  

% 4/0 ایدز  

% 2/2 های تنفسیبيماری  

% 2/3 بيماری کليوی  

% 7/0 هپاتيت  

% 1/1 دیابت  

% 3/3 های گوارشیبيماری  

% 7/2 های عصبیبيماری  

% 1/0 های پوستیبيماری  

% 4/7 سایر  

تارهای پرخطرفر  

% 8/53 ندارد  

% 5/0 سرقت  

% 7/4 خودکشی  

دزنیخو  1/4 %  

% 1/9 خالکوبی  

% 2/0 درگيری و ایراد جرح  

% 6/27 ترکيبی  

 

   بحث

 مراکز به نیمراجع در مواد مصرف یالگو حاضر مطالعه در

 مورد  1394 سال در هیاروم نيمعتاد بیآس کاهش و درمان

 جوان افراد ادیاعت ریدرگ يسن گروه نيشتریب. تگرف قرار يابيارز

 اریمع انحراف ± نیانگیم با) بودند يزندگ ارمچه و سوم دهه در

در سال  کرمانشاه در شده انجام مطالعه در(. سال 60/36 41/8±

 به. (7) بودند سال 40 ريز افراد %9/71 معتاد، زنان در 2010

 استان در 1384 سال در شده انجام مطالعه درصورت مشابه 

 يسن نیانگیم سال، پنج يط معرف، خود معتادان در لیاردب

 در .(8) بود سال 67 تا 18 يسن دامنه با سال 3/36 نيمعتاد

 %4/77  ،1392-1388 یهاسال يط لاميا شهر در یگريد يبررس

 همكاران و یطاهر مطالعه در. (9) داشتند سال 40 تا 16  افراد از

 بازه در يبررس مورد افراد 93-94 لاس در بجنورد شهرستان در

 را يفراوان نيشتریب سال 45 تا 25 فرادا و بوده سال 50 تا 18 يسن

 يزمان فاصله در همكاران و ينياءالديز مطالعه در.  (10)داشتند

 سال 30 یبالا سن ،%8/61 کرمان خاک دشت در 1391-1379
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 در انکاش شهر در همكاران و ييکدخدا مطالعه در. (11) داشتند

 1384 تا 1382دوساله از  يزمان فاصله در يبررس مورد معتادان

 سال( % 2/34) 20-29 و( % 7/36) 30-39 يسنهای گروه

به صورت  نيبنابرا.  (12) بودند کننده مصرف یهاگروه نيشتریب

 مطالعه جمله ازشده در کشور  انجام مطالعات اکثر در يکل

 يسن چهارمو  سوم دهه حدود در و جوان مارانیب اغلب حاضر،

 نيراد جوان و در بهتراف نياغلب ا نكهيا به توجه با. باشندمي

 بیآس ادیاز اعت يناشکار  یرویهستند، فقدان ن یبهره ور نیسن

 آغاز تیاهم انگریبامر  نيکند و ابه جامعه وارد مي یجد

 و يآگاه شيافزا جهت تر نيیپا نیسن از يآموزشهای برنامه

 عوامل مانند جامعه بطن در موجود مشكلات ريسا به توجه

 مارانیب %51/11 اشتغال نظر از .باشدمي يفرهنگ و ياجتماع

 در (.1 جدول) داشتند نامنظم وقت پاره شغل %1/26 و كاریب

 گرفت صورت هیاروم در 1391 سال در که مشابه یامطالعه

 وقت پاره شغل یدارا مارانیب  و %4/45 كاریب مارانیب درصد

در  يسنمحدوده  نيا نكهيتوجه به ا با. (13) است بوده 5/31%

به  لزومشوند کار جامعه محسوب مي یرویاز ن ييجزواقع 

 یرویبه ن يسامانده یدر راستا یهای راهبردبرنامه یریکارگ

 ونیلیم 100 از شیب رسد.به نظر مي یضرور ادیاعتکار مبتلا به 

 از يكي ادیاعت ریتاث تتح جهان سراسر در خانواده یاعضا از نفر

 یاعضا. دارد آنها بر یاديز ریتأث که رندیگمي قرار خانواده افراد

 را يروان و يجسم علائم از ييبالا سطح ها خانواده گونه نيا

 یفرزندپرورهای مهارت کار، عملكرد ،يمال مشكلات با همراه

 و است يجهان عتایطب نامطلوب ریتاث نیچن. کنندمي تجربه رهیغ و

 مطالعه در(. 14) شودمي دهيد جهان سراسر در ها فرهنگ نیب در

 بوده  %3/1 نيمعتاد نیب در متارکه و طلاق آمار لیاردب ستانا

( گزارش شده بود. %13) حاضرکمتر از مطالعه  که( 15)

 در %8/5 گرفت صورت هیاروم در 91 سال در که یادرمطالعه

 يبرخ در(. 13) بودند گرفته طلاق %6/12 و متارکه تیوضع

 از يكي ادیاعت ازدواج، بر موثر عوامل يبررس يط مطالعات

-16) است شده شناخته جامعه در طلاق زانیم بر موثر عوامل

با نگاه  ادیاعت ترک مراکز به مرد نیمراجع بودن شتریب(. 17

باشد. مي هیبا مرد معتاد قابل توج سهيبه زن معتاد در مقا يفرهنگ

 %9/71 کرمانشاه، شهرستانزنان معتاد  دره در مطالعه انجام شد

مطالعات انجام شده در  شتریب در(. 7) دهبو سال 40 ريافراد ز

 ادیاز مراجعه کنندگان به مراکز ترک اعت يمیاز ن شیکشور ب

 خانواده کانونمتاثر شدن  لیبه دل تواندیباشند که ممتاهل مي

 مطالعه نيا در متارکه و طلاق آمار بودن بالا. باشد کننده نگران

خانواده،  انیبن یاز نابود یریجهت جلوگ ،مشابه مطالعات در و

باشد. در مطالعه مي یدر جامعه ضرور ادیاعت یریشگیدرمان و پ

نوع ماده  نيو کمتر نيشتریانجام شده است ب 1394ما که سال 

 ينیتدخ نيیهرو بیبه ترت يمورد بررس مارانیدر ب يمخدر مصرف

ماده مخدر  کيبه عنوان  شهیمصرف ش بوده است. شیو حش

از مواد مخدر به عنوان ماده  يبیکو تر مارانیب %4/9در  يصنعت

. در مطالعه بود شده عنوان مارانیب از %5/22در  يمخدر مصرف

در ابتدا با  1391در سه ماهه اول سال  هیانجام شده در اروم يقبل

 و نیهروئ مصرفآن  ينموده و در مصرف فعل شروع اکيتر

(. 13) است داشته را يفراوان نيشتریب  اکيتر و نیآمفتام

با توجه به اثرات سو آن  کراک مصرف ما مطالعه در خوشبختانه

 ی. در مطالعه است بوده يرانيا مشابه مطالعاتکمتر از  اریبس

کراک بوده است  يمصرف یماده  نيعتريو همكاران شا مازير

مصرف  زانیان ممكارو ه يخلخال ی(. در مطالعه 18( )% 6/50)

 شده انجام مطالعه در(. 19) است شده گزارش % 2/30 نیهروئ

 سهيمقا در  81-82 سال در نیهروئ و اکيتر مصرف لیاردب در

 شهر در شده انجام مطالعه در(. 8) بود افتهي شيافزا 1377 سال با

 ماده نيترمهم اکيتر 1384 تا 1382 يزمان  فاصله در کاشان

(. در مطالعه انجام شده در استان خراسان 12) دبو استفاده مورد

 يدر سال  مورد بررس  شیحش و نیهروئ 1389سال در  يشمال

 فسا شهرستان مطالعه  ر. د(20)های قبل بوده است از سال شتریب

 رهیش و اکيتر شد انجام 1390 سال در که معرف خود زنان در

 در بجنورد در شده انجام مطالعه در. (21) داشتند تياولو اکيتر

 نیهروئ و است ودهب استفاده مورد ماده نیاول اکيتر 93-94 سال

 انجام مطالعه در. (10)داشتند قرار یبعدهای رده در شیحش و

در  همكاران و ينياءالديز توسط رانيا جنوب یروستاها در شده

در  1378-1390 يسال فاصله زمان 12 یمعتادان بالا يبررس

 و اکيتر گار،یس يمصرف مواد نوع نيشتریب کرمان خاک دشت
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 به اکيتر زین لانیم يبروک مطالعه در. (11)بود اکيتر تفاله 

 است بوده نيمعتاد نیب در %( 6/60ي )مصرف ماده نيشتریب عنوان

از افراد شروع  %5/72 زیو همكاران ن شيمطالعه آسا در. (13)

 در. (22)عنوان نموده بودند اکيمخدر را با تر مواد از استفاده

 و بابل ادیاعت ترک مراکز در همكاران و اله ميکر انیحاج مطالعه

 يمصرف ماده نوع نيشتریب اکيتر 1382-87یهاسال در یسار

 يمصرف ماده %( 6/38) نيشتریب اک،يتر از بعد و بود، معتادان در

 مورد جامعه اساس بر رسدمي نظر به. (8)بود شده عنوان کراک

به مرکز ترک  کننده مراجعه نيتادمع مصرف یالگو در يبررس

تر باشد.  جيرا يده از مواد مخدر سنتاستفا 1394در سال  ادیاعت

 نحاليالگو وجود دارد. با ا نیهم زیدر اکثر مطالعات انجام شده ن

 اساس بر همكاران و یقنبر توسط شده انجام یمرور مطالعهدر 

 انجام 1390 تا 1378های سال يزمان فاصله در که مطالعه نيچند

 اکيتر مصرفدر  يروند کاهش کيمشاهده شده که  بود، شده

 مشاهده نيمعتاد يمصرف هیمواد اول نيشتریبه عنوان ب نیهروئ و

 نیتدخ وهیبه ش نیمطالعه ما استفاده از هروئ در .(23) بود شده

 در مشابه ی مطالعه در%(.  7/50) نوع مصرف بوده است نيشتریب

ي نیتدخ صورتبه  مواد مصرف ياصل وهیش ه،یاروم در 91 سال

 مواد مصرف ياصل وهیش ،يعباس مطالعه در و (13) %( 4/81)

 بوده خوردن صورت به % 9/30 در و دنیکش افراد %( 2/40)در

 در بجنوردپور و همكاران در شهرستان  ری. در مطالعه اماست

 ةماد رییتغ از يحاک مصرف یالگو راتییتغ روند 1389 سال

 رییتغ و شیحش و نیهروئ مانند یمواد به اکيتر از يمصرف

 به نیتدخ همچون یدشوار یهاروش از مواد مصرف روش

. (21) است بوده قيتزر و خوردن همچون یترساده یهاروش

 ادیاعت ترک مراکز در همكاران و اله ميکر انیحاج مطالعه در

 نیتدخ صورت به مواد از استفاده روش نيشتریب یسار و بابل

 عنوان به قيتزر وهیش رسدمي نظر به. (8) است بوده%( 9/73)

اساس مطالعات انجام شده در  بر مخدر، ماده از ستفادها روش

 .شودميرا شامل  ينيیدر معتادان نسبت پا رانيمناطق مختلف ا

 سطح یدارا يبررس مورد مارانیب تياکثر ما مطالعه در

 در شده نجاما مطالعه در. بودند ييابتدا و ييراهنما لاتیتحص

 1382 يمانو همكاران در فاصله ز ييتوسط کدخدا کاشان شهر

ا و همكاران  یدر مطالعه طاهر ،ييابتدا لاتیاکثرا تحص 1384 تا

از  شیدر شهر بجنورد ب 93-94در شهرستان بجنورد در سال 

مطالعه انجام شده  در. (10)سواد داشتند  پلميافراد تا مقطع د  65%

 سوادیب %3 تنها و بالا به پلميد لاتیتحص یرادا %2/55 لاميدر ا

 نشانکرده جامعه  لیقشر تحص در را ييبالا  وعیش که (9)بودند 

افراد  ازچهارم  کي حدودو همكاران  يمطالعه بروک در. دهدمي

 لاتیتحص آنها از يمین از شیب رستانیمقطع  دب لاتینمونه تحص

 (13) بودند سوادیب از آنان %8/12تنها  و داشته كلیو س ييابتدا

 40 ريز افراد در معتاد زنان در کرمانشاه در شده انجام مطالعه در.

 اساس بر. (7)بودند نيیپا لاتیتحص سطح یدارا شتریب بوده سال

کننده به  مراجعه نيمعتاد راکث رسديم نظر به شده انجام مطالعات

 پلميتا مقطع د ييابتدا لاتیسطح تحص یدارا ادیمراکز ترک اعت

مطالعات انجام شده در داخل  يدر تمام بايتقر نيباشند و امي

اندک  اریافراد بس نیدر ب یسواديو درصد ب شودمي دهيکشور د

 اب و( کشور در یسوادیب نرخ يکل بودن نيیاشد )با توجه به پابمي

آن با  يو همراه رانيدر اکثر نقاط ا ادیمصرف اعت بودن بالا

 يهمخوان لاتیتحص سطح بودن نيیپا رینظ ياعهای اجتمبیآس

 %2/30 که است شده عنوانو همكاران  يخلخالمطالعه  دردارد. 

 ترک سابقه بار کي آنان از % 5/38 نداشتند ترک سابقه افراد از

 %1/43ساس اظهارات معتادان مطالعه ما بر ا در. (19) داشتند

حداقل  %1/26مخدر نداشتند و  مواد ترک یبرا ياقدام تاکنون

 لیاردب ستاندر مطالعه شهر يبار اقدام به ترک کرده اند ول کي

 نيا با. (24)گزارش شده بود  ماه 3تا  1دوره ترک  نيتر يطولان

 زمراک معتادان در شده انجام مطالعه مانند مطالعات يبرخ در حال

 ترک سابقه معتادان %72 حدود ،یسار و بابل ادیاعت ترک

 يجسم عوارض(  موارد از يمی)ن ترک علت نيشتریب که داشتند

 خانواده فشار اثر در %25 حدود و است شده گزارش يروان و

 نوع چیه مارانیب از %1/88 در حاضر مطالعه در .(8) است بوده

 در يافسردگ و بودند نكرده گزارش را يشناخت روان اختلال

. داشت را يفراوان نيشتریب شده گزارش اختلالات ريسا با سهيمقا

 از %4/24،  1391 سال در هیاروم در شده انجام يقبل مطالعه در

 يروانهای یماریب سابقه%6/12 و يجسمهای یماریب سابقه افراد

 و اله ميکر انیحاج مطالعه در. (13)بودند دهنمو گزارش را
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-87 یهاسال در یسار و بابل ادیاعت ترک اکزمر در همكاران

 و يجسمهای یماریب سابقه کننده مراجعه افراد از % 8/20 ،1382

 را روانپزشک به مراجعه و يروانهای یماریب سابقه %20 از شیب

های یماریب دوجو مطالعات ريسا در. (8) بودند نموده گزارش

رسد بر اساس  يم نظر به. بود نگرفته قرار يابيارز مورد يروان

در افراد معتاد در  ياختلالات روان وعیشمطالعات موجود 

)با  ياختلالات روان يکل وعیشده مشابه ش يابيمطالعات ارز

 .(25)( بوده است %9/21برابر  يصیمختلف تشخ یابزارها

 %4/15 يبررس مورد تیجمع تاظهارا اساس بر حاضر مطالعه در

 از %26 و بودند ننموده گزارش را يزندان سابقه چیه مارانیب از

 بار ارچه و بودند نموده گزارش را زندان بار کي سابقه مارانیب

 . داشت را يفراوان نيکمتر يبررس مورد تیجمع شدن يزندان

 عتادم زنان در همكاران و ن يخادم توسط شده انجامدر مطالعه 

 نهمسرا %44 و مواد کننده مصرف زنان %19  کرمانشاه اناست

 اثراتاز   یانشانه توانديم که بودند زندان سابقه دارای اهآن

 .(7)شدن مردان بر خانواده آن ها باشد  يزندان منفي

( % 8/53) يبررس مورد مارانیب از يمینمطالعه ما حدودا   در

 از يبیترک مارانیب %6/27 و نداشته را یپرخطر رفتار چیه سابقه

 ،يخالكوب جرح، راديا و یریدرگ شامل خطر پر یرفتارها

 مطالعه در. بودند نموده گزارش را سرقت و يکش خود ،يخودزن

 سابقه افراد از يمین از شیب هیاروم شهر در شده انجام يقبل

 را نشده کنترل يجنس رابطه و قيتزر مانند نشده کنترل یرفتارها

 تیدر وضع یرییتغ رسدینظر م به. (13) دبودن نموده عنوان

با  سهيدر مقا ادیمعتادان مرکز ترک اعت پر خطر در یرفتارها

ضرورت  نيو ا مياانجام شده در شهرستان نداشته يمطالعه قبل

 ترپررنگ را رفتارها نيا کاهش جهت دراقدامات موثرتر 

اد، افراد معت يشده اکثر ابعاد زندگ يمطالعه سع نيا در. کندمي

 یوهاها، مصرف دارنهيمصرف، سابقهِ ترک، هز زانیاز جمله؛ م

 یرفتارها ،يهای جسمیماریب ،ياختلالات روانشناخت گر،يد

 گريكديدر کنار  هیها در استان ارومپرخطر و محل سكونت آن

است  اديز اریتعداد افراد درون مطالعه بس نیشود. همچن يبررس

 .باشد ثتنادترل اسقاب یگزارش آمار شوديم باعث که

ت در مطالعا کهبود نمونه  زيهای مطالعه ساتيمحدود از يكي

اشد. ب شتریبهتر است تعداد افراد شرکت کننده در مطالعه ب یبعد

 در بودند، مردان مطالعه در کنندگان شرکت تمام نیهمچن

 تادمع مردان کنار در معتاد زنان تیجمع يبررس یبعد مطالعات

 .ردیبگ صورت است بهتر

 نتیجه گیری

 اوتقريب بوده يمصرف ماده ترينشايع و حشیش تدخیني هرويین

 یوعش به توجه با. داشتند پیشین ترک سابقه مراجعان از نیمي

 تحصیلات، سطح بودن پايین نظیر اجتماعيهای آسیب بالای

 وروتضر متاهل، افراد در خانواده کانون شدن و متاثر  بیكاری

 عوارض کاهش و پیشگیری جهت ريزیهبرنام و هدفمند مداخله

   کند.مي پیدا ضرورت معظل اين

 تشکر و قدردانی

 های حوزه معاونت پژوهشيحمايت اين پژوهش با استفاده از

زه از حو لهیوس نيانجام شد؛ بد ارومیهدانشگاه علوم پزشكي 

از اعضای محترم شورای پژوهشي  زیو ن يمعاونت پژوهش

 ه،زاد يضیشود؛ همچنین از سرهنگ فدانشگاه تقدير و تشكر مي

 نجايارزه با مواد مخدر استان آذربامب  يهماهنگ یشورا ریدب

ند، ، پژوهشگران را ياری نمودانجام اين مطالعهکه در ي غرب

 .گردديم يتشكر و قدردان
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 Introduction: The purpose of this study was to investigate the pattern of 

substance and drug abuse in the compulsory maintenance and rehabilitation 

center of Yaghmour A´la in the city of Urmia in 1394. 

Materials and Methods: In this descriptive cross-sectional study, a total of 

812 people who were admitted to the addiction camp of Yaghmour A´la in 

the city of Urmia in 1394 were evaluated.  Patients' data were collected and 

recorded in pre-designed forms and analyzed by SPSS20 software. 

Results:  All subjects were male with a mean age of 36.60 ± 8.41 years, 

mostly married (43.7%) and unemployed (2.51%) with primary and 

secondary education (4.58%).  Approximately 9.56% of addicts had no 

history of abandonment. The majority of subjects had no previous history of 

physical, psychological or medication problems (1.88%, 76%, 75% 

respectively), but at present they often complained of psychological and 

physical symptoms at the same time.  The history of imprisonment was 

found in 6.84% of people and the history of high-risk behavior in about half 

of the clients.  The most consumed heroin was burned. 

Conclusion: According to the results of this study, nearly half of the 

subjects had a history of extramarital tract and the heroin was the most 

commonly used substance.  High prevalence of social harms such as low 

educational level and unemployment, urges targeted intervention and 

planning to prevent and mitigate these complications. 

Keywords: Addiction, Drug use pattern, substance use pattern, Urmia 
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