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شناختي به راهبردهاي فرهنگي پيشـگيري از  رهيافتي آسيب
  سازي گذاري تا عملياتياز سياست؛اعتياد در ايران

  
  2حسين عبدالملكي*  1سيدرضا صالحي اميري

  چكيده 
بر  ست كه امروزه بنا ا اي اي چندوجهي و البته با تأثيراتي چندساحتي، معضله اعتياد به مثابه پديده

عنـوان يـك مسـئله اجتمـاعي و      ن ايـن حيطـه، بـه   ااتفاق پژوهشگران و متفكـر   اعتقاد قريب به
مطالعـات  (آن است كه با روشـي كيفـي    حاضر، مقالههدف از . آيد ميشمار   فرهنگي در كشور به
اساتيد حوزه بررسـي   مصاحبه با 20اي، استفاده از اسناد بالادستي و نيز انجام  اسنادي و كتابخانه

شناسـي   ــ تحليلـي بـه آسـيب     و بـا رويكـردي تبيينـي   ) ل اجتماعي و مـددكاري اجتمـاعي  ئمسا
رويكـرد و  «اي  مرحلـه  هاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد در ايران مبتني بر پيوستار چهار سياست

در . دبپـرداز » ريزي فرهنگي و مديريت فرهنگـي  گذاري فرهنگي، برنامه نظريه فرهنگي، سياست
هـاي فرهنگـي پيشـگيري از اعتيـاد      يشنهادات و راهبردهايي در جهت تـدوين سياسـت  پنهايت، 

  . شده استه ئاي ارا مرحله مبتني بر رويكرد چهار
پيوسـتار   و شـناختي  هاي فرهنگـي، اعتيـاد، رهيافـت آسـيب     پيشگيري، سياست :واژگان كليدي
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  مقدمه
شـود   از آن تعبيـر مـي  » 2مـواد  وابسـتگي بـه  «عنـوان   باكه امروزه در محافل آكادميك  1اعتياد

آميز به ماده  ، به فراگرد ابتلاي اسارت)23: 1385اخترمحققي، ؛ 1381مستشاري، وزيريان، (
د شـو  نحوي كه از لحـاظ جسـمي يـا اجتمـاعي زيانبـار شـمرده شـود، اطـلاق مـي          مخدر، به

 اي رواني ـ اجتماعي است كه دلايل پديـد   واقع، اعتياد پديده در .)45: 1389سهراب زاده، (
جتماعي، شرايط اقتصادي و فرهنگي و در نهايت آن در روابط خانوادگي، مناسبات ا مدنآ

هاي ناشـي   دشواري). 1392بهرامي احسان، (شناختي فرد معتاد نهفته است  هاي روان ويژگي
از اعتياد همه بعدهاي فرد، خانواده و حتـي جامعـه را تحـت تـأثير قـرار داده و منـابع عظـيم        

   .)Lee et al., 2013( برد هرز مي  اجتماعي را در قلمرو مادي و معنوي به
اي اسـت كـه كميسـيون اجتمـاعي      گونـه  عمق و گستره ابعاد مخـرب مسـئله اعتيـاد بـه    

هاي اتمي، آلودگي محـيط   بهداشت سازمان ملل متحد آن را در كنار توليد و انباشت سلاح
ده كركننده جهان قلمداد  ل تهديدئترين مسا زيست و فقر و شكاف طبقاتي در جامعه از مهم

هزار نفر در   ومير تقريباً دويست عامل مرگ 2000طوري كه تنها در سال  به ،)1380شباني، (
ده اسـت  نفر ش  211000بالغ بر  2011كه اين آمار در سال ) Saniotis, 2010: 447(جهان بوده 

هـاي داخلـي نيـز اعتيـاد در كنـار تـورم، بيكـاري و         در پـژوهش ). 23: 1393كوشا،  زارعي(
كننده از سوي مردم طرح  ترين مسائل نگران عنوان يكي از مهم ي بهاحساس عدم امنيت فرد

مثابـه امـري فراگيـر،     از سوي ديگـر، اعتيـاد بـه   ). 184: 1387رفيعي و همكاران، (شده است 
ـ در كشـور داشـته     1377تـا   1357برابـر رشـد جمعيـت ـ از      3درصد يعني  8رشدي معادل 

سـال دو برابـر    12ن فراگيـري آن تقريبـاً هـر    عبارتي، ميـزا  كه به) 236: 1381خستو، (است 
   .)1385ميثمي و همكاران، (شود  مي
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2. Drug dependence 
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در كشـور طبـق آخـرين آمارهـاي رسـمي       1نفـر معتـاد   1325000در اين راستا، وجود 
درصد درآمد نفتي  15عبارتي،  تريليون تومان يا به 7/2بيش از   ، اختصاص)1392 2طاهري،(

درصد  60، اشغال شدن )53: 1390تفرشي، ( 1387اد در سال مثابه هزينه مستقيم اعتي ايران به
درصـد سـاير    20 تـا  15مخـدر و نيـز رابطـه داشـتن      ها توسط زندانيان مواد از ظرفيت زندان

 ، شـهيد )130: 1387آشـتياني،   ميـري  و فاضـل (مخدر  جرايم زندانيان با اعتياد و قاچاق مواد
 1389مخـدر تـا    عرصـه مبـارزه بـا مـواد     نفر در 12000نفر و جانبازي  3700شدن قريب به 

گزيني اعتياد،  مصرف و جوان ، استمرار سوء)31: 1390مخدر،   دبيرخانه ستاد مبارزه با مواد(
، كاهش ميانگين )18: 1390قهفرخي،  مدني(ويژه بين دختران و پسران  افزايش نرخ شيوع به

الوصـول بـودن    ن و سـهل مخـدر در اشـكال گونـاگو    يابي روزافـزون مـواد   سن اعتياد، تنوع
مند و پيچيده اعتياد و تأثيرات بسيار منفي و مخـرب آن   مبين ابعاد مسئله... دسترسي به آنها و
هاي  اي است، چندوجهي و با ساحت اعتياد پديده :توان گفت رو، مي از اين. در كشور است

ظـم موجـود   يـابي و حفـظ ن   مختلف تأثيرگذاري كه همراه با آن توانايي جامعـه در سـازمان  
هنجار حيات اجتماعي مختل شده و در سطوح گوناگون و بـا   دچار مشكل شده، عملكرد به

هاي ساختاري در نظام اقتصادي، اجتمـاعي،   هاي متفاوت موجب دگرگوني شدت و ضعف
بنابراين، توجه بايسته به امر پيشـگيري از اعتيـاد از   . گردد سياسي و فرهنگي يك اجتماع مي

سبب مواجهـه چندبعـدي و پيچيـده بـا      جامعه ايران به ويژه بههر جامعه و ضروريات بلافصل 
فرض بنيادي راهبردهاي پيشگيرانه اين اسـت  . استوجهي آن  اعتياد و تبعات مخرب و چند

 ,Pentz(تر و مؤثرتر از درمان آن است  تر، كم هزينه مصرف مواد راحت كه پيشگيري از سوء

1994 .(  
بـا  » 3تريـاك «نشيني برخي از اشـكال آن ماننـد    كه ظهوريابي هماعتياد، پديدة ديرپايي 

مندي و قابل  گردد؛ مسئله گواه تاريخ به چندين سده قبل بازمي جهان ايراني به  كليت زيست
مثابه يك معضله جدي و با فراگيري تدريجي، تقريباً از شش دهـه گذشـته    شدن آن به حس

مطـرح شـده   ) كنـون  روزهاي انقلاب اسلامي تا دو دهه آخر رژيم پهلوي و نيز از آغازين(
هـاي مختلـف در    به اقتضائات و نيز فراخور زمان، با شدت و ضـعف  در اين راستا، بنا. است

ها و راهبردهايي در جهت پيشگيري، درمان اعتياد و بـازپروري   طول اين شش دهه، سياست
                                                                                                                                                       
1. Addict 
2. http://www.farsnews.com/newstext.php?nn=13920404000317  
3. Theriak 
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سازمان ( »درمان و بازتواني پيشگيري،«گانه  ده كه در اضلاع سهشو بازتواني معتادين اتخاذ 
نقـش   1»پيشـگيري «، در هر برنامه جامع، در زمينه مبـارزه بـا اعتيـاد،    )1373بهزيستي كشور، 

  ). 1390ستاد مبارزه با موادمخدر، (د كن بسيار مهمي را ايفا مي
به معني اجراي اقدامات و تـدابيري اسـت    ،طور كه از نام آن پيداست پيشگيري، همان

كنـد و يـا از احتمـال وقـوع آن      اي منفـي جلـوگيري مـي    ع پيوستن امر يا واقعـه وقو كه از به
پيشگيري دربرگيرنده همـه اعضـاي جامعـه     .)18: 1376موقر و همكاران،  رحيمي(كاهد  مي

است نه قطب منفردي از متخصصان ويژه، كارگزاران عمومي، بلكه همه اعضـاي مـوردنظر   
درواقـع، پيشـگيري از اعتيـاد نـاظر     ) 38: 1386ر، پـو  حسـين  و كيـا (گيـرد   جامعه را در برمي

پيشـگيري شـامل   . اعتياد را كاهش دهد كارگيري اقداماتي است كه احتمال ابتلاي افراد به به
اقداماتي است براي كاهش عواملي كه افراد را در معرض خطر قرار داده و افزايش عواملي 

اصولاً اهميت پيشـگيري  ). 397: 1382عزيزي، (كه افراد را از مصرف مواد محافظت نمايد 
طور منطقـي جـايگزين مناسـبي بـراي درمـان       بودن، به سبب مؤثرتر از آن جهت است كه به

پايين بودن ميزان اثربخشـي  «دلايلي چون  همچنين، به) Botvin et al., 1995(شود  محسوب مي
مقـرون  «، )Mc Lellan et al., 2005: 58-447(» هاي درماني اعتياد و امكان عود مجـدد آن  روش

تقليـل شـدت   «و » هـاي پيشـگيري نسـبت بـه درمـان، از لحـاظ هزينـه        صـرفه بـودن برنامـه    به
) Ialong et al., 2001: 60-140(» سالي در فـرد وابسـته بـه مـواد     هاي وخيم دوران بزرگ آسيب

  . دانند پيشگيري را برتر از درمان مي
براي پيشگيري از اعتياد در طول ايـن  ها و راهبردهاي مختلفي نيز  در اين ميان، سياست

در سه دهه گذشته اتخاذ شـده كـه البتـه توجـه بـه راهبردهـاي فرهنگـي، در         ويژه بهمدت و 
در دهـه اخيـر فزونـي يافتـه      ويژه بهها، به شكلي تدريجي و  قياس با ساير راهبردها و سياست
هبـري در زمينـه   هـاي ابلاغـي مقـام معظـم ر     توان در سياست است كه نقطه عطف آن را مي

بند اين ابلاغيه سياستي معطوف به 11دانست كه سه بند از  1385پيشگيري از اعتياد در سال 
افزايش تدريجي توجه به راهبردهاي فرهنگي . راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد است

ست كـه نگـاهي گـذرا بـه گـزارش عملكـرد سـتاد        ا در اين زمينه، در سنوات اخير تا جايي
مبـين توجـه فزاينـده بـه ايـن راهبردهـا و        1390مبارزه با موادمخدر در شش ماهه اول سـال  

هاي فرهنگي نسبت به ساير راهبردها در زمينه پيشگيري از اعتياد است  يابي راهبرد كانونييت
                                                                                                                                                       
1. Prevention 
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  ). 26: 1390مخدر،  دبيرخانه ستاد مبارزه با مواد(
افزايش ظهوريابي «و نيز » عدم توفيق در كنترل اعتياد در ابعاد مختلف آن«حال،  با اين

فراگيــري و شــيوع روزافــزون اعتيــاد در بطــن و مــتن حيــات «و » تبعــات منفــي منــتج از آن
 ويـژه  بـه هـاي معطـوف بـه پيشـگيري از اعتيـاد، و       بيانگر آن است كه سياست... و» اجتماعي

در ايـن زمينـه توفيـق چنـداني نداشـته و يـا راهبردهـاي         هـاي فرهنگـي   راهبردها و سياسـت 
جانبـه اتخـاذ يـا اعمـال      نسبت به شرايط كنوني جامعه، به شـكلي متناسـب و همـه    گفته پيش
مدون و جامع راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتيـاد در   1شناسي رو، آسيب از اين. اند نشده

  . نمايد روري ميباشد، بسيار ض ايران، كه موضوع اين پژوهش نيز مي

  هاي ابلاغي مقام معظم رهبري راهبردهاي فرهنگي، پيشگيري از اعتياد و سياست. 1
محور، از سوي مقام معظم رهبـري، در مهرمـاه    11هاي كلي مبارزه با موادمخدر در  سياست

هـاي پيشـين توجـه     در اين الگوي سياستي، بـرخلاف نگـاه  . دشتصويب و ابلاغ  1385سال 
) 10 و 9، 4(طوري كه سه بند  نقش بعد فرهنگي در پيشگيري از اعتياد شده، به  اي به شايسته

  : در اين بندها آمده است. هاي ابلاغي به اين امر اختصاص يافته است بند سياست 11از 
 هـاي ناشـي از مـواد    اتخاذ راهكارهاي پيشگيرانه در مقابله با تهديدات و آسـيب . 4بند 

گيري از امكانات دولتي و غيردولتي با تأكيد بر تقويت باورهـاي   مخدر و روانگردان با بهره
ديني مردم و اقدامات فرهنگي، هنري، ورزشـي، آموزشـي و تبليغـاتي در محـيط خـانواده،      

  . كار، آموزش و تربيت و مراكز فرهنگي و عمومي
ي، هاي پيشـگير  ها در زمينه اتخاذ تدابير لازم براي حضور جدي مردم و خانواده. 9بند 

  . كاهش آسيب و درمان معتادان
اي در امر مبـارزه بـا    هاي بنيادي، كاربردي و توسعه توسعه مطالعات و پژوهش. 10بند 

مخدر و روانگردان و پيشگيري و درمان معتادان با تكيه بر دانش روز دنيا و اسـتفاده از   مواد
ظـم رهبـري،   هـاي ابلاغـي مقـام مع    سياست(ربط در كشور  هاي علمي تخصصي ذي ظرفيت

1385 .(  
گـرفتن تمـامي ابعـاد اعتيـاد و      بـودن، بـا درنظـر     هاي ابلاغي در موازات جـامع  سياست

هـا نقطـه ثقـل     واقـع، ايـن سياسـت    در. دكن ـ پيشگيري، نگاهي چندوجهي از آن را ارائه مـي 
                                                                                                                                                       
1. Pathology 



 شماره سيزدهم ♦سال چهارم  ♦نامه راهبرد اجتماعي فرهنگي فصل     106

 940124 

عتيـاد و  ا هـاي چندبعـدي و نـامتوازن بـه     بعـدي و يـا نگـاه    تـك   عزيمتي جهت گذار از نگـاه 
از سوي . رود مي شمار چندوجهي و با درنظرگرفتن تمام ابعاد آن به  پيشگيري از آن، به نگاه

ها، جايگاه قابل  ديگر، راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد كه تا قبل از ابلاغ اين سياست
رغم توجـه تـدريجي بـه ايـن راهبردهـا در       هاي پيشگيري از اعتياد ـ علي  توجهي در سياست

طـور كـه در بـالا نيـز      امـا همـان  . دكر هاي رهبري ـ ايفا نمي  منتهي به ابلاغ سياست چند سال
د، سه بند از يازده بند اين الگوي سياستي به راهبردهاي فرهنگي اختصـاص يافتـه و   شطرح 

لـذا  . دكـر توان رديـابي   صورت ضمني مي نقش راهبردهاي فرهنگي را در بندهاي ديگر، به
طفي در توجه بايسته و شايسته به راهبردهاي فرهنگـي پيشـگيري   هاي ابلاغي نقطه ع سياست

تواند الگـويي چنـدوجهي و    سازي آن مي از اعتياد در كنار ساير رويكردها بوده، و عملياتي
هاي بسيار جـدي،   ها و آسيب ترين چالش متوازن در پيشگيري از اعتياد ـ كه يكي از اساسي 

ـ را فـراروي متصـديان امـر    اسـت   در ايـن زمينـه    هاي ديگـر  كننده بسياري آسيب و بازتوليد
  . دشوپيشگيري قرارداده و گامي بلند در اين زمينه محسوب 

  شناسي پژوهش روش. 2
هـا و   بررسـي، شناسـايي و تبيـين چـالش    «به ماهيت موضوع مقاله كه  روش اين پژوهش، بنا

» هــاي موجــود در زمينــه راهبردهــاي فرهنگــي پيشــگيري از اعتيــاد در جامعــه ايــران آســيب
گذاري  رويكرد و نظريه فرهنگي، سياست(اي سياست فرهنگي  براساس پيوستار چهارمرحله

شـناختي   ؛ مبتني بـر رويكـرد روش  تاس) ريزي فرهنگي و مديريت فرهنگي فرهنگي، برنامه
شـكلي تركيبـي از دو روش مطالعـه      كيفي و با چارچوبي تبييني ـ تحليلي است كه در آن به 

مصـاحبه   20(و روش مصـاحبه  ) بررسي كتب، اسـناد و قـوانين مـرتبط بـا موضـوع     (اسنادي 
برخـي  اسـتفاده شـده اسـت؛ ابتـدا مبتنـي بـر اسـناد موجـود و نيـز نظـرات           ) يافتـه  ساخت نيم

 6-3ـ كه در بخش » راهبرد فرهنگي پيشگيري از اعتياد«شوندگان، تعريفي جامع از  مصاحبه
بـا توجـه بـه شـرايط كنـوني       ويژه ، بههاي موجود آن آمده است ـ تبيين شد و اشكال و گونه 

كتـب و  (اي  گيـري از منـابع كتابخانـه    به ايـن تعريـف، بـا بهـره     سپس بنا. دشايران مشخص 
اعتيـاد و   و مراجعه به اسـناد و قـوانين راهبـردي معطـوف بـه     ) ها ها و رساله نامه نمقالات، پايا

، »هاي ابلاغي مقـام معظـم رهبـري در زمينـه پيشـگيري از اعتيـاد       سياست« -پيشگيري از آن
اصـلاحيه قـانون اصـلاح    «، »قانون مبارزه با موادمخدر«، »سند جامع پيشگيري اوليه از اعتياد«

هاي موجـود در ايـن    ها و چالش آسيب  -...و» 9/5/1389ادمخدر مصوب قانون مبارزه با مو
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سپس با استفاده از روش مصاحبه سعي شد تا با ارائه . دشزمينه، در حد امكان احصا و تبيين 
چــه از لحــاظ (هــاي اســتخراجي از مطالعــات اســنادي بــه خبرگــان و متخصصــاني كــه  داده

بيشـترين قرابـت را بـا موضـوع     ) و كـاربردي آكادميك و دانشگاهي و چه از لحاظ اجرايي 
هـا و   ترين آسيب هاي استخراجي افزوده شده و مهم اند، بر اعتبار و اتقان داده پژوهش داشته

هاي موجود در زمينه راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد مبتني بر راهبرد اتخاذي  چالش
مصـاحبه انجـام    20اين راستا، در . دشوشكلي جامع بررسي  شوندگان به پژوهش، از مصاحبه

هاي صـوتي آن، بـه خـود     سازي فايل هاي استخراجي از هر مصاحبه، پس از پياده د و دادهش
هـا در   شونده جهت بررسي مجدد ارجاع داده شده و سپس اطلاعات همـه مصـاحبه   مصاحبه

بنـدي شـد كـه در     طـور جداگانـه تفكيـك و مفهـوم     قالب چهار مرحله سياست فرهنگي بـه 
  . آيد هاي بعدي به تفصيل مي بخش

 45-90صورت حضوري انجام شده و دامنه زماني هـر مصـاحبه از    ها به تمامي مصاحبه
نفر عضـو هيئـت علمـي     14شونده اين پژوهش،  مصاحبه 20دقيقه متغير بوده است و از ميان 

ي دانشگاه و مددكاران و متخصصان حوزه پيشگيري از اعتياد، با گرايش اجتماعي و فرهنگ
تن از مصاحبه شوندگان نيز از كارشناسان مـرتبط بـا حـوزه پيشـگيري از اعتيـاد كـه بـا         6و 

گيـري   انـد، براسـاس نمونـه    مسائل فرهنگي و اجتماعي معطوف به اين حوزه سروكار داشـته 
هدفمند انتخاب شده تا در كنار مباحث نظري و سياستي، مباحث كـاربردي و اجرايـي ايـن    

شـونده سـعي شـده     مصـاحبه  20در انتخاب  كه شايان ذكر است. گيردحوزه نيز مدنظر قرار 
اي نمايا از افراد متخصص چـه در حـوزه دانشـگاهي و آكادميـك و چـه در       است كه نمونه

گيـري در پـژوهش    هـاي نمونـه   حوزه اجرايي در زمينه موضوع پژوهش، مبتني بـر شاخصـه  
طـور كامـل    توانـد بـه   ود نمـي بر ماهيت خ ـ هرچند كه پژوهش كيفي بنا. دشوكيفي انتخاب 

  . عرف كليت جامعه مورد نظر باشدم

  پيشينه پژوهش. 3
مخدر از دهه هشتاد مـيلادي پـا بـه     پيشگيري از مواد ها و اقدامات معطوف به اساساً پژوهش

 1375اين درحالي است كه در ايران از سال ). 236: 1381خستو، (عرصه وجود نهاده است 
كاويـان و همكـاران،   (د ش ـهـاي گونـاگون آغـاز     نه توسط سازمانهاي وسيع پيشگيرا برنامه
بــا وجــود گذشــت تقريبــاً دو دهــه از آغــاز ). 42: 1384مــوقر و همكــاران،  رحيمــي؛ تــا بــي

 يافتـه در زمينـه پيشـگيري از سوءمصـرف مـواد      ها و اقدامات رسمي و نسـبتاً سـازمان   فعاليت
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ا و تحقيقـات معطـوف بـه ايـن حـوزه،      ه اي از پژوهش يابي مجموعه تبع آن شكل مخدر و به
وضعيت سوءمصـرف مـواد و اعتيـاد    . نكته بسيار مهم، كمبود قاطع مطالعات اجتماعي است

با توجه به . ل ويژه فرهنگي و اجتماعي آميخته استئفرد بوده و با مسا در كشور ما منحصربه
ه كشـورهاي  مخدر كه وضعيت اعتياد در ايران را نسـبت ب ـ  هاي فرهنگي مصرف مواد ريشه

 هاي متناسب وابسته به وجوي راه كند، پرداختن به اين عوامل و جست ديگر كاملاً متمايز مي
). همـان (اي دارد كه جاي آن در مجموعه مطالعات كشور خالي است  فرهنگ اهميت ويژه 

عبــارتي ديگــر، در زمينــه عوامــل فرهنگــي و اجتمــاعي مــؤثر بــر اعتيــاد و در گــام بعــد،   بــه
فرهنگـي و اجتمـاعي مترتـب بـر پيشـگيري از آن، فقـر پژوهشـي بسـيار بـالايي           راهبردهاي
سبب نبود تحقيقـات انجـام شـده در زمينـه موضـوع        رو، در اينجا به از اين. دشو ملاحظه مي

بخشـي از   مورد مطالعه اين پژوهش، در جهت مرور ادبيات معطوف بـه آن، بـه نـاگزير، بـه     
اختصار  وهش حاضر ولو هرچند اندك قرابتي دارند، بههايي كه تاحدي به قلمرو پژ پژوهش

  . شود پرداخته مي
هاي جديد آموزشـي بـراي پيشـگيري از     ها و شيوه وريااستفاده از فن«نتايج پژوهش  -

دهـد كـه در    نشـان مـي  ) 1382زمـاني،  (» گيري از تجارب كشـورهاي پيشـرفته   اعتياد با بهره
، مسائلي نظيـر  )ادا، آمريكا، انگلستان و استرالياكان(نظر اين مطالعه  مدارس كشورهاي مورد

آمـوزان ضـمن    گيرنـد و دانـش   هاي درس مورد بحـث و بررسـي قـرار مـي     اعتياد در كلاس
برنـد، همچنـين در    مخـدر پـي مـي    عواقـب و آثـار مصـرف مـواد      آشنايي با اين مـوارد، بـه  

از مطـرح  صـورت ب ـ  هاي درس ايـن كشـورها، مشـكلات جامعـه از جملـه اعتيـاد بـه        كلاس
  . شود مي

شود كه ديـن   بر اين نكته تأكيد مي) 1387(آبادي  مقدم و اسماعيلي در تحقيق يزدي -
 بـر . استعنوان بازويي قوي براي پيشگيري از اعتياد مطرح  و باورهاي اعتقادي و معنوي، به

پايه نتايج اين تحقيـق، باورهـا و اعتقـادات دينـي، نقـش كمكـي و حمـايتي در مواجهـه بـا          
  . كنند مشكلاتي همچون اعتياد ايفا مي

اعتقادات و  :، نيز در تحقيق خود معتقدند)166 :2001(كالو و لارسن  كونيگ، مك -
روزي و نـو  علي(اعمال مذهبي نقش مهمي در جلوگيري از مصرف موادمخدر و الكل دارد 

  ). 1385همكاران، 
در آمريكـا،   مخـدر  مـواد   در اين ميان، مؤسسه ملي مطالعات مربوط به سوءمصـرف  -
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ايـن مركـز   . هاي پيشگيري از اعتياد صورت داده اسـت  اي در زمينه برنامه تحقيقات گسترده
هاي پيشگيري اثربخش ارائه كـرده   اصل در زمينه برنامه NIDA, 2003 (16( خود در گزارش

 ست كه برخي از آنها كه قرابتي معنايي با راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد دارند، درا
كنند،  هاي پيشگيري كه از دو يا چند برنامه اثربخش استفاده مي روش: گردد اشاره مي ادامه

هـايي شـوند كـه     هـاي پيشـگيري بايـد شـامل مهـارت      روش. انـد  تر بوده در عمل بسيار موفق
واقـع   شـود، در برابـر آن مقاومـت كنـد، در     ه مـي ئ ـمخـدري بـه معتـاد ارا     دههنگامي كه مـا 

و نگـرش او را نسـبت بـه     صلاحيت اجتماعي او را افـزايش دهـد  شخصيت او را رشد دهد، 
هاي  هاي آموزش پيشگيري براي نوجوانان بايد شامل روش روش. مخدر اصلاح نمايد مواد

  ... شاركتي وهاي م هاي بحث، گروه مثل گروه ،تعامل باشد
» مخــدر بررســي عوامــل مــؤثر بــر مشــاركت مــردم در پيشــگيري از مــواد«پــژوهش  -

 حاكي از مشاركت پايين و حداقلي مـردم در اقـدامات پيشـگيرانه از مـواد    ) 1389شايگان، (
، امـا علاقـه مـردم بـه     اسـت مخـدر   مخدر و آن هم بيشتر در كنترل فرزندان از ابتلا به مـواد 

يشگيرانه، مشروط بر قرارگيـري امكانـات و اطلاعـات لازم در اختيـار     شركت در اقدامات پ
  . آنها و رفع موانع موجود در اين زمينه زياد ارزيابي شده است

روش  بررسـي اثربخشـي چهـار   «  در مقاله) 1393(مجيد بحريني بروجني و همكاران  -
ــواد   هــاي آموزشــي  شــركت حضــوري در كــلاس (آمــوزش پيشــگيري از سوءمصــرف م

بر تغيير نگـرش  ) هاي زندگي، ارائه پوستر و كاتالوگ، ارسال پيامك و نمايش فيلم رتمها
به اين نتيجـه رسـيدند كـه    » نسبت به اعتياد و موادمخدر در دانش آموزان پسر مقطع متوسطه

هاي  آموزان، از چهار روش فوق، شركت حضوري در كلاس در راستاي تغيير نگرش دانش
. آمـوزش از طريـق فـيلم از اولويـت بـالاتري برخوردارنـد       هاي زنـدگي و  آموزشي مهارت

هـاي   آموزان كمتر باشد، تأثير آموزش همچنين، مشخص شد كه هر چه پايه تحصيلي دانش
  . مربوط به پيشگيري از اعتياد بيشتر خواهد بود

طور ضمني مبـين   و نيز بررسي نتايج ساير تحقيقات به گفته پيشهاي  هاي پژوهش يافته
اذعان به تأثيرگذاري راهبردهاي فرهنگي در پيشگيري از اعتياد است كه البته چـه در زمينـه   

سازي و چه در بعد پژوهشي اقدامات چنداني در اين زمينه به شكل جـامع،   عملياتي ،اجرايي
رغم اينكه در طول سـي سـال    طور كلي، علي هب. فراگير و هدفمند در ايران انجام نشده است

ايم،  اي كشور در زمينه اعتياد بوده گيري مقابله گذشته شاهد تغييرات عظيم رويكرد و جهت
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هـا نشـان    يافتـه . گذاري در اين زمينه صورت نگرفته است گونه پژوهشي در امر سياست هيچ
و هرچنـد سـال    سـت نيهاي كشور براساس هيچ سـند و شـاهدي متكـي     دهد كه سياست مي

ن مبنـي بـر عـدم موفقيـت رويكردهـاي جـاري تغييـر جهـت         براساس اعتقاد مسئولا احتمالاً
  ). 43: 1384موقر و همكاران،  رحيمي(دهد  مي

  مباني نظري. 4
  راهبردهاي محدودسازي و پيشگيري از اعتياد و جايگاه راهبردهاي فرهنگي . 1-4

 محدودسازي و پيشـگيري از سوءمصـرف مـواد   طور كلي در حال حاضر سه راهبرد براي  به
راهبرد قـانوني، تربيتـي ـ آموزشـي و درمـاني      : در اغلب كشورهاي جهان وجود دارد مخدر

به رويكردهاي اساسي و محوري هر يك  پيش رودر جدول ). 73: 1385بياضي،  و رجايي(
 كـه  ن ذكـر اسـت  شـايا . دشـو  از راهبردها به اعتياد و تلقي اصلي آنها به ايـن امـر اشـاره مـي    

رويكرد محوري و تلقي اصلي هر يك از راهبردها نسبت به اعتياد مبين تمركز اصلي بر آن 
هـاي موجـود در    رويكرد و تلقي بوده و مبنايي براي عدم توجه كامل به رويكردهـا و تلقـي  

امـروزه در قريـب بـه اتفـاق مـوارد از راهبردهـاي       . نيستراهبردهاي ديگر در مراتب بعدي 
ي در محدودسازي و پيشگيري از اعتياد استفاده شده و وزن هـر يـك از راهبردهـا    چندوجه

  . دشو كار رفته محسوب مي در سياست اتخاذ شده مبناي تبيين نوع نگاه كرد به

  راهبردهاي پيشگيري و محدودسازي مصرف موادمخدر .1جدول 

تلقي اصلي از اعتيادرويكرد يا رويكردهاي اصليراهبرد
 مثابه جرم انگارش اعتياد بهحقوقي، قضايي و نظاميقانوني
 مثابه بيماري انگارش اعتياد بهشناختيپزشكي و رواندرماني

 مثابه مسئله اجتماعي ـ فرهنگي انگارش اعتياد بهفرهنگيآموزشي ـ تربيتي

دسـترس   د كـه از پخـش، در  شـو  واقع راهبردهاي قانوني به مجموعه اقداماتي اطلاق مي در
اما راهبردهاي درماني در جهـت تـرك اعتيـاد و    . دكن بودن و استفاده از مواد جلوگيري مي

كاهش عوارض آن و بازگرداندن افراد به حالت طبيعي بعد از وابستگي به مواد مخدر مورد 
راهبرد آموزشي ـ تربيتي نيز معطوف به جلوگيري از گرايش افراد بـه   . گيرد قرار مياستفاده 

وابستگي به آن بوده و بيشتر به مثابه يك روش پيشـگيرانه كـاربرد داشـته كـه     مواد مخدر و 
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با توجـه  ). Siegel & Senna, 1997(البته در حال حاضر از جايگاه بسيار بالايي برخوردار است 
راهبردهاي فرهنگي، نقش مهمي را در محدودسـازي و پيشـگيري    گفته، پيشبه راهبردهاي 

معطـوف بـه   ) آموزشي ـ تربيتـي  (ه اصولاً تمامي ابعاد راهبرد سوم ده، چراككراز اعتياد ايفا 
راهبردهــاي فرهنگــي بــوده و از ســوي ديگــر، راهبردهــاي فرهنگــي در جلــوگيري از        

و بازگشت فـرد وابسـته بـه مـواد مخـدر بـه حالـت        ) راهبرد قانوني(الوصول بودن مواد  سهل
امعـه و نيـز جلـوگيري از عـود     و پذيرش وي از سوي خـانواده و ج ) راهبرد درماني(طبيعي 

  . تواند بسيار راهگشا باشد مجدد سوءمصرف مواد مي

  مراحل پيشگيري از اعتياد و جايگاه راهبردهاي فرهنگي. 2-4

هاي پيشـگيري در سـه مرحلـه پيشـگيري اوليـه، پيشـگيري ثانويـه و         عموماً در گذشته برنامه
: 1390پيشـگيري اوليـه از اعتيـاد،     سـند جـامع  ؛ 136: 1384وامقي و مدني، (پيشگيري ثالثيه 

د كه البته به سبب نبـود مرزبنـدي مشـخص و دقيـق در تمييـز ايـن سـه        ش بندي مي طبقه) 12
هاي پيشگيري براساس سطح درگيري جامعـه هـدف    بندي برنامه طبقه 1994مرحله، از سال 

ا براسـاس ميـزان درگيـري جامعـه هـدف ب ـ     . شـد بنـدي قبلـي    با مصرف مواد جايگزين طبقه
هاي پيشگيري در سه سـطح پيشـگيري عمـومي يـا همگـاني،       سوءمصرف مواد مخدر برنامه

  . شود بندي مي پيشگيري انتخابي يا گزينشي و پيشگيري موردي يا محدود طبقه
كـل جمعيـت، گزينشـي يـا      بـر ، بـراي تـأثير   )همگـاني (هاي پيشـگيري عمـومي    برنامه

ن جامعه كه در معرض آسيب هسـتند  انتخابي، جهت اثرگذاشتن روي گروه خاصي در درو
تـري كـه در معـرض خطـر بسـيار       هاي كوچـك  و موردي يا محدود، براي تأثير روي گروه

هـاي بيمـاري مـورد شناسـايي قـرار       بالايي هستند و از قبل بـا توجـه بـه مشـهود بـودن نشـانه      
هـاي   مـه به عبارتي ديگـر، برنا ) 198: 1389راد،  معصومي(د شو اند، طراحي و اجرا مي گرفته

هـاي   هاي انتخـابي بـراي بخشـي از جامعـه و برنامـه      همگاني براي همه اعضاي جامعه، برنامه
: 1387قربـاني،   و جمـالي (انـد   شاخص يا موردي براي افرادي كه مصـرف را شـروع كـرده   

  . كاربرد دارد) 198
تأثيرگذاري راهبردهاي فرهنگـي در مرحلـه    :دهد نگاهي به مراحل پيشگيري نشان مي

گيري مناسـب از    نسبت به مراحل بعدي آن بيشتر بوده و هرچند كه بهره 1گيري همگانيپيش
                                                                                                                                                       
1. Universal  
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و پيشگيري از عود نيز  2پيشگيري موردي 1،راهبردهاي فرهنگي در مرحله پيشگيري انتخابي
تواننـد در   البته بايد به اين نكته اذعان داشت كه راهبردهاي فرهنگي مي .تواند مؤثر باشد مي

پيشگيري از عود و بسترسازي جهت بازگشت معتاد به آغوش خانواده و جامعه و به عبارتي 
هاي اجتماعي از او و همچنـين پيشـگيري از عـود     بازپروري و بازتواني وي و ايجاد حمايت

  . دكني را ايفا نقش مهم مخدر مجدد سوءمصرف مواد

  از راهبردهاي فرهنگي تا الگويي سياستي در پيشگيري از اعتياد. 3-4

در واقع مراد از راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد، كليه تصميمات عملي اتخـاذ شـده،   
ــه امــور آموزشــي ـ تربيتــي، آگــاهي بخشــي، ايجــاد      اقــدامات و فعاليــت هــاي معطــوف ب

ــت  ضــمانت ــمي در كلي ــاي غيررس ــاد،     ه ــگيري از اعتي ــه پيش ــه در زمين ــتن جامع ــن و م بط
سازي ابعاد فرهنگي ضد اعتياد در مذهب، عـرف و آداب و رسـوم، تضـعيف ابعـاد      برجسته

كه با تأثيرگذاري بر نگرش كليه آحاد جامعـه و   است... فرهنگي معطوف به ترويج اعتياد و
ده و يـا از  كردر پيشگيري مخ از گرايش به مواد) مرحله پيشگيري همگاني(يا جامعه هدف 

پيشـگيري  (ميزان سوءمصرف مـواد و تشـديد عـوارض آن در گـروه يـا اجتمـاع مشـخص        
ده و كـر جلوگيري ) پيشگيري موردي(كاسته و يا از عود مجدد فرد وابسته به مواد ) انتخابي

خانواده و جامعـه را بـه انحـاء گونـاگون، در راه بـازپروري و بـازتواني و حمايـت افـراد در         
  . دكنعرض عود ترغيب م

طـور   هرچند مجموعه راهبردهاي فرهنگي معطوف به پيشگيري از اعتيـاد در ايـران بـه   
تبـع يـك   بـه  كامل در قالب يك الگوي سياستي مدون و جـامع تعريـف و تـدوين نشـده و     

سياست فرهنگي ـ با دارا بـودن تمـامي شـئون، خصـائص و امـور مترتـب بـر آن ـ در زمينـه           
توان مجموعه اين  شناسي آن مي جهت ارزيابي و آسيب. دشو اد قلمداد نميپيشگيري از اعتي

راهبردها را در نگاهي كلي در قالب يك الگوي سياسـتي مفـروض داشـته و مـورد بررسـي      
اي سياست فرهنگي، كه چـه بعـد تـدوين و     در اين پژوهش از پيوستار چهارمرحله. قرار داد

  . دشو دهد استفاده مي قرار ميچه بعد اجرايي را مورد واكاوي و تحليل 

                                                                                                                                                       
1. Selective  
2. Indicated 
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  از نظريه تا مديريت: اي سياست فرهنگي و پيوستار چهارمرحله. 4-4

سـوز،   كن كردن ايـن بـلاي خانمـان    اي عاري از اعتياد و ريشه هرچند سخن راندن از جامعه
ا توان ادع اما به جرئت مي. نمايد با توجه به شرايط كنوني ايران بسيار دور از ذهن مي ويژه به

هاي كارآمد و صحيح ـ كـه البتـه راهبردهـاي فرهنگـي       كرد كه با اتخاذ راهبردها و سياست
مخـدر، از   د ـ در زمينه پيشگيري از سوءمصرف مـواد  كن نقش مهمي را در اين زمينه ايفا مي

شـك   بـي . دكـر افزايش روزافزون درصد اعتياد در جامعه و تبعات ناشي از آن، جلـوگيري  
هاي مختلف و نيز نحـوه و سـازوكار    شده در دوره  راهبردهاي فرهنگي اتخاذشناسي  آسيب

توانــد گــامي بســيار مهــم در جهــت تــدوين الگــوي جــامعي از  هــا مــي اعمــال ايــن سياســت
ه و در ايـن راه بسـيار راهگشـا    شـد راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد در ايران قلمـداد  

هـاي قـانوني    ه تصـميمات كـلان و چـارچوب   هاي فرهنگي، مجموع ـ در واقع سياست. باشد
بـراي حفـظ و اسـتقرار    ) صورت رسـمي يـا غيررسـمي    چه به(ها  خاصي هستند كه حكومت

  ـ اجتماعي مطلوب و مناسب براي پيشبرد اهداف فرهنگـي خـود در جامعـه      شرايط فرهنگي
ند كـه  هستجامعه » مند مپويايي نظا«عبارتي، ناظر به  و به) 32: 1391اشتريان، (كنند  اتخاذ مي

در قالب راهبردهايي فرهنگي، جامعه و اجزاي مختلف آن را به سوي شرايط مطلـوب و راه  
  ). 1387 1توكلي،(كنند  صواب هدايت مي

و   غــايي، مقاصــد عملــي  از اهــداف  را نظــامي 3سياســت فرهنگــي 2اگوســتين جيــرارد 
  اعمـال  سـازمان    وسـيله يـك   شـود و بـه   مـي   دنبـال   گـروه   توسط يك  داند كه مي  هايي شيوه
فراينـد    يـك   آشـكار از طريـق    صورت به گاه  فرهنگي  سياست). 171-172 :1983(د شو مي

اما با اين وجود، اغلب موارد،  ،دشو امر تعيين مي  اين  متولي  سازمان  توسط يك  شده  تعريف
  ). 1385 4صباغيان،(شود  نمي  تعريف  طور رسمي به فرهنگي   سياست
مرحلـه   سوي ديگر، براي تدوين يك سياست فرهنگي كارآمد و جامع، بايد چهـار  از
ريزي فرهنگي و مديريت فرهنگي را  گذاري فرهنگي، برنامه پردازي فرهنگي، سياست نظريه

عبارت ديگر، تدوين و  به). 8: 1389صالحي اميري و جمعي از نويسندگان، (مدنظر قرار داد 
نظـر،   وجود يك نظريه مدون در زمينه مورد  رهنگي منوط بهطراحي هر راهبرد يا سياست ف
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هاي  هاي مترتب بر آن و نيز اصول و بايسته آل و آرماني و بايسته دادن نقطه ايده  جهت نشان
در وهله اول و در گام بعـد، ترسـيم   ) فرهنگي  نظريه(بنيادين چگونگي حركت به سوي آن 

آل  هـا در جهـت نيـل بـه نقطـه ايـده       ائه سياستها و راهبردهاي لازمه و همچنين ار مشي خط
سـازي ايـن    و در مرحله بعد، عمليـاتي ) گذاري فرهنگي سياست(بندي شده در نظريه  مفهوم

گـذاري شـده    سازي آنها براي اجرا، براساس يـك برنامـه مـدون و هـدف     راهبردها و آماده
اهبردهـاي عمليـاتي   و در گام پاياني اجراي صحيح، جـامع و مـنظم ر  ) ريزي فرهنگي برنامه(

  ). 162: 1392عبدالملكي، ( است) مديريت فرهنگي(شده 
دست دادن  اي در به مرحله در موازات اين مطلب تبعاً ياري جستن از اين پيوستار چهار

هاي مختلـف   شكلي جامع و مدون از راهبردهاي فرهنگي در زمينه  شناختي به نگاهي آسيب
هـا و راهبردهـاي فرهنگـي     شناسـي سياسـت   بـه آسـيب   بسيار مثمرثمر خواهد بود كه در زير

  . خواهيم پرداخت گفته پيشاي  پيشگيري از اعتياد در ايران مبتني بر پيوستار چهارمرحله
  

  

  اي مرحلهپيوستار چهار . 1نمودار 

شناختي به نظريه و رويكرد فرهنگي معطوف بـه اعتيـاد در    رهيافتي آسيب. 5
  ايران با تكيه بر پيشگيري

  ترين بايسته در جهـت تـدوين راهبـرد يـا سياسـتي فرهنگـي       نظريه و رويكرد فرهنگي بنياني
. نيست امستثنتبع، راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد در ايران نيز از اين امر   است كه به

هـاي مترتـب بـر آن     ايرانـي و بايسـته   1جهـان  درواقع، بدون فهـم طرحـواره فرهنگـي زيسـت    
عبارتي، بدون تحليل از ساختار جامعه ايران و پويش تاريخي   و به) 56: 1389عبدالملكي، (

هاي فرهنگ ايراني، تحليل هويـت اسـلامي ـ ايرانـي، موضـع اسـلام و مـذاهب         آن، ويژگي
، سـاخت قـدرت و نقـش آن در تجـارت مـواد،      مخدر مواد  اعتياد و سوءمصرفاسلامي به 

هـاي شخصـيتي و    هاي ايراني، موقعيت ژئوپلتيك ايـران در منطقـه، و ويژگـي    فرهنگ ه خرد
توان پديده اجتمـاعي و فرهنگـي پايـداري را كـه حضـور آن از كوچـه و        روح ايراني، نمي

                                                                                                                                                       
1. Life world 

مديريت
 فرهنگي

ريزيبرنامه
 فرهنگي

 سياست
 فرهنگي

 نظريه
 فرهنگي

گذاريسياست
 فرهنگي
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ت گزارش شده، شناخت و درباره علل ماندگاري هاس ها و اندروني، قرن خيابان تا كنج خانه
ه ئو راهبردهايي را جهت پيشگيري از آن ارا) 19: 1390مدني قهفرخي، (آن قضاوت كرده 

  . دكر
 گونه كه اساس و بنيـان هـر سياسـت فرهنگـي، يـك رويكـرد فرهنگـي        بنابراين، همان

ت فرهنگي نيـز نظريـه و   شناسي هر راهبرد يا سياس تبع ارزيابي نقطه آغازين آسيببه  ،است 
دسـت دادن تبيـين جـامع از     در ايـن راسـتا، بـراي بـه    . رويكرد فرهنگي مترتب بـر آن اسـت  

رويكرد نظري بنياني راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد در ايران، بايـد ابتـدا تصـويري    
بـدون   د، چراكـه كـر ه ئ ـجهان ايراني بـه مقولـه اعتيـاد را ارا    كليت زيست  نمايا از نحوه نگاه

جهان ايراني به اعتيـاد   كرد كليت زيست ترديد رويكرد فرهنگي مزبور تبعاً بايد از نحوه نگاه
  . تبيين و تدوين شده باشد

  به اعتياد در جهان زيسته ايراني  پژوهي نحوه نگاه سنخ. 1-5

 زيسـته  تقريباً بيست نگاه مختلف به مقولـه اعتيـاد را در كليـت جهـان     ،بر مطالعات محقق بنا
كردها به شكلي بسـيار اجمـالي    ترين اين نگاه به مهم ادامهكه در  كردتوان رديابي  ايراني مي

  . شود پرداخته مي

  ي فرهنگي و امري متعارفئاعتياد به مثابه جز. 1-1-5

 1هـا  فرهنـگ  كرد نسبت اعتياد را در فرهنگ بعضي از اقوام و نيز برخي خـرده  اين نحوه نگاه
عبارتي، در اين نوع نگرش اعتياد به طريقي، جزيي از فرهنگ بوده  به. دكرتوان مشاهده  مي

 همراه دارد، هرچند اين رويكـرد بـه اعتيـاد روز     هايي را نيز به آيين و خود تشريفات و خرده
هــايي از آن را در كرمــان، كرمانشــاه، سيســتان و  د، امــا گونــهشــو تــر مــي رنــگ روز كــم  بــه

انحـاي گونـاگون    ط مركزي ايران به اشـكال متفـاوت و بـه   هايي از نقا بلوچستان و نيز بخش
هـا و   كننـده اسـتفاده از مـواد در برخـي مراسـم      وجود هنجارهاي تسهيل. توان سراغ كرد مي

هاي خاص از جمله، مراسم عزاداري جهت كاهش غم و اندوه و رسم برگزاري شب  جشن
ي و مهماني در منـاطقي از  در استان كرمان و نيز مراسم عروس) شب ششم تولد نوزاد(شيشه 

: 1389قـادري و محسـني تبريـزي،    ... (كرمان، خراسان، يزد، آذربايجان شرقي، كرمانشاه و
                                                                                                                                                       
1. Subculture 
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دادن لوازم استعمال ترياك به شكلي سنتي ـ كه امـروزه تغييـر كاركردهـايي نيـز       قرار). 49
هنگـي  يافته است ـ در جهيزيه نوعروسان برخي نواحي مركزي ايـران، داشـتن تشـريفاتي فر    

عنـوان امـري    مخدر و از جمله ترياك در كرمان و تلقي شـدن اعتيـاد بـه    براي استعمال مواد
مثابه يك بعد منفي  فرد معتاد و لحاظ نكردن اعتياد او به عادي و نيز داشتن ديدي متعارف به

در امور مختلف اجتماعي و فرهنگـي، از جملـه در انتخـاب همسـر در برخـي از نقـاط ايـن        
تنها بخشي از نـوع  ... ود نگرش دارويي ـ درماني به ترياك و برخي مواد مخدر و استان، وج

  ). 59-64: 1389عبدالملكي، (گيرد  نگرشي به اعتياد است كه در ذيل اين بخش قرار مي
آفريني بنيادين نهاد ديـن در بطـن و مـتن جامعـه و فرهنـگ       سبب نقش در اين ميان، به

ديني معطوف به تلقي منفي از اعتيـاد، و حـرام دانسـتن آن    هاي  ايراني، عدم تأكيد بر گزاره
منزله امري عرفي و فرهنگي در اين جوامع بوده  مقوم نگاه غيرحساس به اعتياد و تلقي آن به

عنوان يك پديـده زشـت    مخدر به نظران اسلامي از مواد هرچند اغلب علما و صاحب. است
مخـدر   ا درصد بالايي از مسلمانان استعمال مواداند، ام اجتماعي و داراي اثر زيانبار ياد كرده

مخدر   كه اعتقاد به حلال بودن مواد) 68-91: 1384، آقابابايي(پندارند  يا مكروه مي را مباح
تواند يكي از عوامل مؤثر در گرايش به اعتيـاد تلقـي    در اين جوامع ـ از جمله در ايران ـ مي  

تريـاك در برخـي    ويـژه  بـه اده از موادمخدر و درواقع، جواز استف). 116: 1392برفي، (شود 
هـا از   حساس و ضرور و برخي مسائل ديگر از جمله در درمان و تسكين بيماري موارد بسيار

گيري يك انگارش غلط عرفي در زمينه شـدت نداشـتن حرمـت و     سوي علما موجب شكل
تواند يكي  مي عواملموازات ساير  مخدر در جامعه ايراني شد كه خود در حساسيت به مواد

ه برخـي از مـردم بـر ايـن     چنانك ـ. مخدر در ايـران باشـد   از عوامل فرهنگي مقوم رواج مواد
با  ،بودن مواد نشده است  اي به حرام هاي ديني اشاره در قرآن و آموزه باورند كه از آنجا كه

ز مؤيـد  ني ـ گرفتـه  انجـام  تحقيقات). 8: 1393كشاورز، (دانند  استناد به آن، مواد را حرام نمي
فقدان فتواي حرام بودن مصـرف تريـاك   ) 232: 1368پيران، (بر پژوهشي  بنا. اين امر است

نظر علماي عظام در اين زمينـه بـا يكـديگر، توجيـه شـرعي اعتيـاد         از نظر شرعي و اختلاف
داد  مورد بحث تلقي شد و بار منفي اعتياد و عدم پذيرش اجتماعي اين عادت را كاهش مـي 

پژوهشـي  در همچنين، . نه چندان قبيح مطرح ساخت اماعنوان امري هر چند غير عادي،  و به
م تحريم شديد فقهـي و عـدم قباحـت عرفـي     كه معضل عد نشان داده شدبم شهر مربوط به 

كند كه مصـرف تريـاك    مخدر، اين توهم را ايجاد مي ترياك در مقايسه با ساير انواع مواد
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چنين طرز تلقي به شيوع مصرف ترياك در كشـور كمـك   . چندان حرمت و قباحتي ندارد
هـاي   ه در دههالبته بايد بر اين نكته صحه گذارد ك). 1385رادگودرزي و ديگران، (كند  مي

مرجعيت در زمينه حرمت مواد مخدر و ورود عملـي بـه ايـن     ،در دهه گذشته ويژه هاخير و ب
ده است كه تشريح و بررسي چند و چون اين امـر و تـأثيرات   كرعرصه نقش بسزايي را ايفا 

  . نيستآن در حوصله و حيطه اين پژوهش 

  اي غيرحساس مثابه مقوله اعتياد به. 2-1-5

تـوان يافـت كـه بـه      جوانـان مـي   ويژه بهنسبت به اعتياد را در اقشاري از جامعه و  اين ديدگاه
سبب عدم آگاهي كـافي و   بودن اعتياد و تبعات ناشي از آن تاحدي اذعان داشته، اما به مضر

قرار گرفتن در معـرض آن حسـاس     هاي انجام شده، چندان به سازي يا دروني نشدن آگاهي
خطرناك و زيانبار قلمداد نكرده كه اين امر در رفتارهـاي اجتمـاعي   اي  نبوده و آن را مقوله

هـاي بـالقوه اعتيـاد و    نامزدواقع،  اين بعد از جامعه در. و افكار و بينششان كاملاً مشهود است
  . هستندهاي آن  قرارگرفتن در معرض آسيب

  مثابه جرم اعتياد به. 3-1-5

است كه تا حدود دو دهه پيش   مانه، ديدگاهيتلقي شدن اعتياد به منزله رفتار يا كنشي مجر
عنوان ديدگاه قالب پذيرفته شده و در قانون مبـارزه بـا    اتفاق كشورهاي جهان به به  در قريب

قهفرخـي،   مـدني (مخدر كشورمان نيز چنين ديدگاهي نسبت بـه اعتيـاد وجـود داشـت      مواد
عـدم تأثيرگـذاري چنـين     مخـدر و نيـز   هاي مجرمين مـواد  كه با پرشدن زندان) 411: 1390

انگـاري   اما جـرم . تدريج اين نگرش تغيير يافت راهبردي در بهبود اوضاع اعتياد در ايران، به
جهان ايراني هنوز طرفداران زيادي داشته و بسياري از افراد جامعه معتقد بـه   اعتياد در زيست

وانـي در برابـر تغييـر    هـاي فرا  اخير مقاومـت   دهه از سوي ديگر، در . بودن معتاد هستند مجرم
هـاي قضـايي و البتـه انتظـامي      مثابه يك جرم صورت گرفته و بيشتر ديـدگاه  به اعتياد به  نگاه

مخـدر و نيـز    هـاي سـتاد مبـارزه بـا مـواد      ند كـه البتـه بـا تـلاش    هستانگاري اعتياد  مقوم جرم
ها و ساير نهادهاي فرهنگي، فراگرد تغييريابي افكار عمومي نسبت بـه اعتيـاد    همكاري رسانه

  . يابي است مثابه يك بيماري و نه يك جرم درحال عموميت و تلقي شدن آن به
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  مثابه بيماري اعتياد به. 4-1-5

ظـر وجـود دارد، امـروزه    ن  با وجود اينكه در زمينه اختلال بودن اعتياد ميان پزشكان اختلاف
-235: 1382رحمدل، ؛ 375: 1381ميلر، (عنوان يك بيماري يا اختلال پذيرفته شده است  به

شـكل    انگاري اعتياد و داشتن نگرشي بهداشـتي و درمـاني بـه آن بـه     واقع، بيماري در). 236
د ان ـ هرچند تعداد كمي از كشـورهاي جهـان توفيـق يافتـه    . اي درحال گسترش است فزاينده

فعال و جامعِ درماني و بهداشتي بـراي درمـان معتـادان و كـاهش ضـريب نفـوذ        سازوكاري
دهـد   ، اما مطالعات انجام شده نشـان مـي  )151: 1382وزيريان، (ند كناعتياد در جامعه ايجاد 

تبعات بسيار مثبتي را براي جامعه، چه از ) انگاري اعتياد بيماري(كار بستن اين رويكرد  كه به
ايـن  . همراه خواهد داشـت  صادي و چه از نظر فرهنگي و اجتماعي در درازمدت بهلحاظ اقت

اعتياد، هنوز پايگاه قابل توجهي در بين آحاد جامعه پيـدا نكـرده و از سـوي     نسبت به شنگر
تـوان اكثريـت مشـاورين اعتيـاد و نيـز پزشـكان، محافـل         را مـي  شديگر، مقومين ايـن نگـر  

 البتـه لازم بـه  . شناسـان دانسـت   شناسان و جامعه از روان اي آكادميك و درصد قابل ملاحظه
اصلاحاتي در جهت تغيير  ،مخدر ذكر است كه در آخرين بازنگري در قانون مبارزه با مواد 

مثابه يك بيمـاري انجـام پذيرفتـه اسـت       اعتياد و قلمداد نمودن آن به رويكرد قانون نسبت به
شرايط اجتماعي و فرهنگي ايران و نيز شـرايط    از سوي ديگر، با توجه به .)1392 1،طاهري(

بعـدي   توانـد نگـاهي تـك    مثابه يك بيماري مي  اعتياد به كرد به كنوني اعتياد در جامعه، نگاه
  . تواند راهگشا باشد ه يك قرائت چندبعدي از اعتياد ميئبوده و تنها ارا

  مثابه آسيبي اجتماعي اعتياد به. 5-1-5

شـود كـه در    به هـر نـوع عمـل فـردي يـا جمعـي اطـلاق مـي         2ماعيبنابه تعريف، آسيب اجت
گيرد  چارچوب اصول اخلاقي و قواعد عام عمل جمعي رسمي و غيررسمي جامعه قرار نمي

از ). 1383عبـدالهي،  (شـود   رو مي نتيجه با منع قانوني و يا قبح اخلاقي و اجتماعي روبه و در
ست كـه بـا هنجارهـا، اصـول اخلاقـي و عـرف جامعـه        ا  اي رو، در اين منظر اعتياد مقوله اين
. شـود  مثابـه يـك عمـل غيرقـانوني و غيراخلاقـي شـمرده مـي        تبـع، بـه   نوايي نداشـته و بـه   هم

هــا و دول  ســازي شــده كــه در فرهنــگ هــاي اجتمــاعي در ســطوح متفــاوتي مــدرج آســيب
                                                                                                                                                       
1. http://www.tasnimnews.com/Home/Single/8482  
2. Social path 
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ران كه از سـوي مـددكا   شاين نگر. مندي يك پديده متفاوت است گوناگون، سطح آسيب
شناسان قابل دفـاع اسـت، قبـل از جـرم يـا بيمـاري        شناسان و برخي از روان اجتماعي، جامعه

اي از  حال جامعه دانسته كه خود البتـه از مجموعـه   زا به اي آسيب شمردن اعتياد، آن را پديده
  . عوامل اجتماعي و رواني متأثر است

  مثابه يك مسئله اجتماعي اعتياد به. 6-1-5

هـاي اجتمـاعي مشـهود بـوده و از      و تلقيات مختلف مترتب بر آن، در اكثر لايه مسئله اعتياد
همچنـين   .اسـت  سوي بسياري از افراد جامعـه نادرسـت، زيانبـار، خطرآفـرين شـمرده شـده      

دهـد كـه كسـر زيـادي از      حاضر كشور نشان مي  ها و اخبار حال نگاهي به مطبوعات، سايت
آن را نسبتاً قابل تغيير و كنترل دانسـته و چـه اجـزاي    افراد جامعه از قشرها و طبقات مختلف 

ها و تشكلات مختلف  نهاد و گروه هاي مردم مختلف حكومت در سطح كلان و چه سازمان
. كني آن هسـتند  حلي براي پيشگيري، درمان و ريشه دنبال پيدا كردن راه موجود در جامعه به

حـل بـودن    بودن و نيـز در پـي راه   بل تغييربودن، قا  بودن، نادرست  مؤلفه شايع بنابراين چهار
در زمينـه اعتيـاد   » مسـئله اجتمـاعي  «عنـوان   هاي مُعرفي شدن يك مسـئله بـه   عنوان شاخصه به

مثابه يك مسـئله   اعتياد به كرد به واقع، تفاوت نگاه در). 4- 20: 1389لزويك، (مشهود است 
بالا، زيانبار بودن شديد آن  اجتماعي، آن است كه ضريب نفوذ اجتماعي در قياس با آسيب  

 بـه   نگـاه . حلي براي مبـارزه بـا آن را گوشـزد نمايـد     بودن تسريع در پيداكردن راه  و ايجابي
تهديـد امنيـت اكثريـت افـراد جامعـه و       مثابه يك بحران اجتماعي نيز كه معطوف به اعتياد به 

  ، در ذيل اين نگاه)18: 1390قهفرخي،  مدني( استهمچنين درصد بالاي افراد مترتب با آن 
  . دشو بندي مي ـ مسئله اجتماعي ـ سنخ

  برآيند نظري. 2-5

د ـ  ش ـدر بالا ـ كه البته مبتني بر اقتضائات ايـن پـژوهش طـرح      حگانه مطر رويكردهاي شش
مثابه   اعتياد به«واقع، چهار سنخ  در. اعتياد در ايران است كردي نسبت به مبين عدم وفاق نگاه

اعتيـاد و    كـرد بـه   دهنـده نـوع نگـاه    شـكل » اجتماعي اجتماعي و مسئله  سيب جرم، بيماري، آ
. هـاي فضـاي رسـمي كشـور اسـت      مشـي  هـا و خـط   يابي آن در كليت سياست ميزان اهميت

برآيند نظري نگـرش نظـام   «مثابه   ها به گذاري ها و سياست مشي عبارت ديگر، قوانين، خط به
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كنشـي چهـارنگرش فـوق     يـابي و بـرهم   ز نحـوه وزن در زمينه اعتيـاد، ا » قدرت در هر جامعه
به نحوي كـه  . شود بندي مي گذاران صورت نسبت به اين مقوله، در نزد دولتمندان و سياست

هـاي تبشـيري و تنـذيري و     مثابه جرم تلقي شود، توجه به سياست عنوان مثال، اگر اعتياد به به
هـاي درمـاني و    ين مقـوم سياسـت  هـا و قـوان   مشـي  انگاري آن، خط تبع، در صورت بيماري به

كردن جامعه به اشكال مختلف، در برابر پديـده اعتيـاد    هاي واكسينه سازوكاربهداشتي و نيز 
انگـاري اعتيـاد در قـانون     جـرم . در قياس با ساير راهبردها، كانونيت بيشتري خواهـد داشـت  

 1376انون در و جرم تلقي شدن آن البته با ملايمت بيشتر در اصلاحيه ايـن ق ـ  1367مصوب 
انگاري آن در آخرين اصلاحيه قانون مزبـور از   و نيز بيماري) 4111: 1390قهفرخي،  مدني(

اصلاحيه قانون اصلاح قانون مبارزه با مـواد،  ( 1389سوي مجمع تشخيص مصلحت نظام در 
ايـن در  . كرد به اعتياد در دو دهه اخير اسـت  ، خود مؤيد تغيير نگاه)1392 1طاهري،) (1389
انگاري اين مقولـه در بطـن و مـتن جامعـه نسـبت بـه بيمـار         سو، جرم  است كه از يك  حالي
شدن فرد معتاد در شرايط كنوني نيز مورد اقبال بيشتري بوده و از سوي ديگر، در زمينه  تلقي

  . هايي در ديدگاه مردم وجود دارد شمردن آن نيز تفاوتآسيب و يا مسئله و بحران 
توان قرائتي مـورد وفـاق نسـبي دربـاره نـوع       در اين راستا و با توجه به موارد فوق، نمي

دست دادن يك رويكرد نظري  د كه اين خود، بهكره ئكرد به مقوله اعتياد در كشور ارا نگاه
ويكرد منسجم و جـامع در زمينـه پيشـگيري از    ه يك رئارا ،تبع آن اعتياد و به  واحد نسبت به

سخن ديگر، در جهت تدوين راهبردهاي فرهنگي پيشگيري   به. سازد اعتياد را غيرممكن مي
اي مدنظر اين پژوهش، بايد بـه يـك    مرحله از اعتياد در نخستين گام، مبتني بر پيوستار چهار

اين رويكرد نظـري تشـتت   شك، فقدان  بي. دكررويكرد نظري فرهنگي مدون و جامع اتكا 
نگـر، پويـا و    مشـي جـامع   گذاري فرهنگي و ايجاد اشكال در طراحـي يـك خـط    در سياست

رو، در نگـاهي   از ايـن . همـراه خواهـد داشـت     منسجم در زمينـه راهبردهـاي فرهنگـي را بـه    
شناختي نبود رويكرد فرهنگي جامع و واحد، عدم اتخاذ نظريه فرهنگي مناسب، عدم  آسيب

تـرين مسـائل و    رويكرد فرهنگي متناسب با شرايط فرهنگي و اجتماعي ايران از مهـم اتكا به 
» نظريـه فرهنگـي  «در مرحلـه  » راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد در ايـران «هاي  چالش
دسـت دادن رويكـردي    بعدي و تلاش در جهـت بـه   هاي تك بنابراين، گذار از قرائت. است

هـاي مترتـب بـر آن ضـروري      شـرايط كنـوني جامعـه و بايسـته    چندبعدي از اعتياد مبتني بـر  
                                                                                                                                                       
1. http://www.tasnimnews.com/Home/Single/8482   
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كردي  تواند در عين فراگيري همه ابعاد و ايجاد نگاه كرد چندبعدي مي نمايد كه اين نگاه مي
ه يك راهبرد فرهنگـي مـدون در زمينـه پيشـگيري از اعتيـاد فـراهم       ئجامع، زمينه را براي ارا

  . دكن

اري فرهنگي معطوف بـه اعتيـاد در   گذ شناختي به سياست رهيافتي آسيب. 6
  ايران با تكيه بر پيشگيري

گذاري فرهنگي شامل اصول و راهبردهاي كلي است كه بر نوع عملكـرد فرهنگـي    سياست
يافتــه از اهـداف نهــايي   اي سـامان  ايــن اعتبـار، منظومــه  بـه . يـك نهــاد اجتمـاعي اســتيلا دارد  

. گيـرد  ل بـه آن اهـداف را دربرمـي   مدت قابل سنجش و نيز ابزارهاي وصو درازمدت و ميان
گـذاري فرهنگـي، نـوعي توافـق رسـمي و اتفـاق نظـر مسـئولان و          عبارت ديگر، سياسـت  به

هاي لازم و ضـروري در   ترين اصول و اولويت متصديان امور تشخيص، تعيين و تدوين مهم
وحيـد،  (فعاليت فرهنگي است و راهنما و دستورالعمل براي مـديران فرهنگـي خواهـد بـود     

گذاري فرهنگـي در   واقع، سياست در). 2: 1371ا، . ا. اصول سياست فرهنگي ج؛ 55: 1382
هـاي لازم   هـا و سياسـت   مشـي  ست كه در آن خـط ا اي اي ناظر به حوزه مرحله پيوستار چهار

هـا اتخـاذ    عبارتي، مبتني بر نظريه فرهنگي مبنـا، سياسـت   براي نيل به اهداف ترسيم شده و به
تـرين بعـد در مبـارزه بـا اعتيـاد       ر سند جامع پيشگيري اوليـه از اعتيـاد مهـم   مبتني ب. ندشو مي

ــگيري« ــت » پيش ــاد،    (از آن اس ــه از اعتي ــگيري اولي ــامع پيش ــند ج ــن). 41: 1390س رو  از اي
ه راهبردهـاي فرهنگـي پيشـگيري از اعتيـاد بسـيار ضـروري و       ئگذاري در جهت ارا سياست

طور كـه در بـالا گفتـه شـد ـ نبـود يـك         ن راه ـ هما  اما اولين چالش در اين. نمايد حياتي مي
ها بر اساس  كه خود، اتخاذ سياست استرويكرد نظري واحد و جامع در زمينه مقوله اعتياد 

و موجـب عـدم جامعيـت در     كـرده يك مبنـاي نظـري مـدون را دچـار تشـتت و تشـكيك       
  . دشو با ابعادي متضاد مي گاههاي موازي و  هاي اتخاذ شده و ايجاد سياست سياست

ــيب   ــا نگــاهي آس ــان، ب ــن مي ــناختي در اي ــم ،ش ــه   مه ــائل مرحل ــرين مشــكلات و مس ت
تـوان در   گذاري در زمينه راهبردهاي فرهنگـي پيشـگيري از اعتيـاد در ايـران را مـي      سياست

ها، عدم شـناخت جامعـه    گذاري زدگي در سياست هاي موازي، شتاب گذاري وجود سياست
ايي هدف، عدم توجه به بعضي از ابعاد و پافشاري بيش از حـد بـه برخـي ديگـر، نبـود آشـن      

گيـري و   كامل و جامع به مسئله اعتياد، وجود چندين سـازمان و نهـاد مـوازي بـراي تصـميم     
  . دكرگذاري در اين زمينه با رويكردهاي مختلف ارزيابي  سياست
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ــار مصــاحبه ــه اعتب ــه سياســت  ب ي شــگــذاري، داشــتن نگر هــاي انجــام شــده، در مرحل
نگـرفتن ميـزان امكـان     يـز درنظـر  به جاي توجه بـه شـرايط كنـوني جامعـه و ن    » نگرانه غايت«

هاي اتخاذ  هاي اجرايي سياست سنجي زمينه ها و همچنين عدم امكان مشي سازي خط عملياتي
هاي موجـود در ارزيـابي راهبردهـاي فرهنگـي پيشـگيري از اعتيـاد در        شده از جمله چالش

پـذيري   طـاف هـا و نبـود انع   نگر در اتخاذ سياست جامع  از سوي ديگر، نبود نگاه. ايران است
گيـري از   گذاري، عدم بهره كافي در آنها، نبود مطالعات و تحقيقات لازم در مرحله سياست

ها، عدم توجـه كـافي    مشي پتانسيل مذهب، در تدوين خط ويژه ، بههاي فرهنگي تمام ظرفيت
شـوندگان در   زعـم مصـاحبه   هاي فرهنگي، قومي و هويتي، موضوعاتي است كه بـه  تفاوت به

ردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد، محل نقدهاي جدي است كه بايد در جهـت  تدوين راهب
  . تر انديشيده شود رفع آنها تمهيدات لازمِ هر چه سريع

ريزي فرهنگي معطوف به اعتياد در ايران  شناختي به برنامه رهيافتي آسيب. 7
  با تكيه بر پيشگيري

عمليات و سـازوكارهاي اجرايـي و   صورت  ها به ريزي شامل، تبديل اهداف و سياست برنامه
ينـدي  اريـزي فر  عبـارت ديگـر، برنامـه    به. استبيني چگونگي و كيفيت اجراي آنها  نيز پيش

هاي انجـام   گذاري است كه طي آن در خصوص چگونگي رسيدن به هدفي معين و سياست
بينـي و دورنگـري لازم    شده در مدت زماني مشخص و توسط نيروي انساني موردنظر، پيش

ريزي فرهنگي  در اين راستا، برنامه). 1387 1فتاحي، و رستمي موظف(رت پذيرفته است صو
هـاي   هـا و طراحـي اقـدام و فعاليـت     ها، سـازمان  تر مديريت كارگيري دقيق تواند امكان به مي

  ). 90: 1390صالحي اميري، (ها را فراهم آورد  فرهنگي متناسب با اهداف و اولويت
هـاي تـدوين شـده و مرحلـه      مثابه حلقه متصل سياست رهنگي بهريزي ف واقع، برنامه در

سـازي آنهـا در    سازي و پيـاده  هاي تدوين شده و آماده مشي سازي خط اجرا، ناظر به عملياتي
هـاي   ضمن عدول نكردن از سياسـت  ،در آن. استقالب يك برنامه جامع، مدون و هدفمند 

در ايـن ميـان،   ). 163: 1392عبـدالملكي،  (د شـو اتخاذ شده، بايد به زمينه اجرايي آنها توجه 
هـاي فرهنگـي جامعـه هـدف در      پذيري امور فرهنگي و نيز توجه به ويژگي توجه به انعطاف

در . اسـت ها و همچنين داشتن نگاهي جامع و فراگير بسيار ضروري  مشي سازي خط عملياتي
                                                                                                                                                       
1. http://www.aftabir.com/articles/view/applied_sciences/social_science/c12c1223468856_ 
cultur_planning_p1.php 
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د در زمينـه  هـاي موجـو   تـرين چـالش   تـوان مهـم   شـناختي مـي   اين راستا، بـا رهيـافتي آسـيب   
ــه    ــه برنام ــران را در مرحل ــاد در اي ــاي فرهنگــي پيشــگيري از اعتي ــزي فرهنگــي  راهبرده ري

سازي، عدم استفاده از پژوهشگران و متخصصين حوزه اعتياد، عدم  زدگي در عملياتي شتاب
به اشكال جديـد   ويژه بهاعتياد و  ها، نداشتن نگاهي جامع به اتخاذ راهبردي متناسب در برنامه

نگـر بـه    ها، داشتن نگاهي كمي ها، نبودن جامعيت در برنامه ريزي نگري در برنامه بخشيآن، 
هـا، اقشـار و نيـز منـاطق در معـرض       نگر، عدم تمركز صـحيح بـر گـروه    جاي رويكرد كيفي

  . دانست... آسيب و
شنودگان بـراين اعتقادنـد كـه     اتفاق مصاحبه قريب به ،هاي انجام شده اساس مصاحبه بر
در زمينـه راهبردهـاي فرهنگـي در جهـت      ويژه بهر راهبردهاي پيشگيري از اعتياد و اصولاً د
شكلي صـحيح و متناسـب بـا حـوزه اجـرا و نيـز        هاي تدوين شده به مشي سازي خط عملياتي

خوبي  صورتي كه جامعيت لازم را دربرداشته و ابعاد مختلف جامعه هدف را دربرگيرد، به به
  . شود ت و هزينه كافي در اين زمينه صرف نميعبارتي، وق انجام نشده و به

گـذاري فرهنگـي در    هـايي در مرحلـه سياسـت    ها و سياسـت  مشي عبارت ديگر، خط به
اما در زمينه چگونگي رسيدن به اين اصول  ،قالب اصول و اهدافي كافي تدوين و تبيين شده

ه ئ ـسـازي آنهـا و نيـز ارا    هاي هر يك و نيـز چگـونگي پيـاده    و اهداف و برشماري ريزمؤلفه
ها به نحوي زمانمند و قابل سنجش و جامع، مداقه كـافي صـورت    مشي الگوي عملياتي خط

ه اهداف و اصول از نپذيرفته كه موجبات عدم توفيق در حوزه اجرا و ايجاد مشكل در نيل ب
رو و با عنايت به مطالب فوق، ضرورت توجـه   از اين. آورد همراه مي پيش طراحي شده را به

ريزي فرهنگي در تدوين راهبردهاي فرهنگـي پيشـگيري از اعتيـاد در ايـران      به مرحله برنامه
  . سازد نظر را كاملاً مبرهن مي اي مورد مبتني بر پيوستار چهارمرحله

شناختي به مديريت فرهنگي معطوف به اعتياد در ايران بـا   آسيبرهيافتي . 8
  تكيه بر پيشگيري

اي يـك   بدون ترديد يك برنامه جـامع، هدفمنـد، كـارا و زمانمنـد در پيوسـتار چهارمرحلـه      
). 18-4: 1389صـالحي اميـري،   (راهبرد فرهنگي نيازمند يك مديريت پويا و كارآمد است 

از كليت يك راهبرد فرهنگي متضمن وجود بعـد چهـارم   گيري  شك تأثيرگذاري و بهره بي
تواند تمـامي امتيـازات    بعدي كه ناديده گرفتن آن مي. است  پيوستار يعني مديريت فرهنگي

ولو مـؤثر   ،عبارتي، يك راهبرد فرهنگي مثبت سه مرحله پيشين را تحت شعاع قرار داده و به
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  . را در قالب يك سياست مفيد بالقوه واگذارد
ت و صحيح اجرا شدن يك راهبرد در زمينه پيشـگيري از اعتيـاد بـه همـان ميـزان      درس

در زمينـه  . نمايـد  سازي آن راهبـرد مهـم مـي    قابل تأمل است كه پردازش، تدوين و عملياتي
هـا و راهبردهـاي    مشاهده شده است كه سياست گاههاي اخير  پيشگيري از اعتياد نيز در سال

سازي  در عين انديشيده شدن تمهيدات لازم در بعد عملياتيجامع و مؤثري وجود داشته كه 
. انـد  انتظار، بازمانده اجرايي مؤثر و پويا از تأثيرگذاري مورد سازوكارسبب نبود يك  آن، به

توان در عدم واگذاري كارهاي اجرايي به افراد متخصص در حيطـه مـوردنظر    اين امر را مي
. دكـر جـو  و ليت نظام مديريت فرهنگي جستسو و وجود مشكلات ساختاري در ك  از يك

ها، وجود تغييرات سـريع در كادرهـاي مـديريتي چـه در      همچنين عدم اجراي صحيح برنامه
اي زمانمند در اجرا، عدم تربيـت نيـروي    عد استاني، نداشتن الگو و برنامهبعد ملي و چه در ب

ا، اهميـت نـدادن بـه    نه ـگيـري از آ  انساني آگـاه بـه هـر دو حيطـه اعتيـاد و فرهنـگ و بهـره       
اثـر، عـدم    مثابه يك راهبرد ثانويـه و كـم   راهبردهاي فرهنگي در زمان اجرا و توجه به آن به

هاي فرهنگـي جامعـه هـدف در زمـان اجـرا، رشـد        ظرفيت ويژه بهها و  گيري از ظرفيت بهره
ن وار برخي افراد در مناصب مديريتي بدون دارابودن تجربـه كـافي، در عـي    شتابان اختاپوس

زايــي هــر دو حــوزه فرهنــگ و اعتيــاد، عــدم ثبــات در الگوهــاي  لحــاظ نكــردن حساســيت
ــه هــدف و   ــا جامع ــديران ب ــديريتي، عــدم آشــنايي م ــواردي... م ــه م اســت كــه در   از جمل

عــد مــديريت فرهنگــي و يــا بشناســي راهبردهــاي فرهنگــي پيشــگيري از اعتيــاد در  آســيب
  . دركعبارتي، حوزه اجرا بايد به آنها اشاره  به

  گيري بندي و نتيجه جمع. 9
فزوني نهـاده    به هرچند در دهه اخير توجه به راهبردهاي فرهنگي در پيشگيري از اعتياد، رو

و نگاه به مقوله اعتياد و پيشگيري از آن در اسناد بالادستي از جمله برنامـه پـنجم توسـعه، بـا     
سند پيشگيري اوليه از اعتياد  تر صورت پذيرفته و نيز در اقدامي بسيار مثبت ي فرهنگيشنگر

با نگرشي تقريباً جامع و نسبتاً فرهنگي تـدوين شـده و همچنـين در اصـلاحيه      1390در سال 
مثابـه يـك بيمـاري و گـذار از       قانونِ اصلاح قانون مبارزه با موادمخدر، تلقي شدن اعتياد به

ا ســرمنزل د كـه ت ـ كـر انگـاري محـض آن مـدنظر قــرار داده شـده اسـت، بايـد اذعــان        جـرم 
هـاي فرهنگـي و آزادسـازي آنهـا در قالـب راهبردهـايي جـامع،         گيري از تمام ظرفيـت  بهره

  . هدفمند و كارآمد كشورمان فاصله بسيار زيادي دارد
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نظريه و (هاي فرهنگي  اي تدوين سياست در اين پژوهش، مبتني بر پيوستار چهارمرحله
بـه  ) فرهنگـي و مـديريت فرهنگـي    ريـزي  گذاري فرهنگي، برنامه رويكرد فرهنگي، سياست

شناسي و ارزيابي راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد در ايران به تفكيك هر يك  آسيب
گيري از منابع موجود در اين زمينـه   بهره(از طريق روش مطالعه اسنادي  گفته پيشاز مراحل 

د بالادسـتي مـرتبط   ها و نيز رجوع به اسنا هاي پژوهشي و رساله اعم از كتب، مقالات و طرح
هاي استخراجي بـه   پرداخته شد كه داده) مصاحبه 20(و روش مصاحبه ) به موضوع پژوهش

  . آيد مي 2اجمال در جدول 

  هاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد در ايران هاي موجود در سياست چالش .2جدول 

مناسب، عدم اتكا به نبود رويكرد فرهنگي جامع و واحد، عدم اتخاذ نظريه فرهنگي نظريه فرهنگي
 رويكرد فرهنگي متناسب با شرايط فرهنگي و اجتماعي ايران

گذاري  سياست
 فرهنگي

ها، عدم شناخت جامعه  گذاري زدگي در سياستهاي موازي، شتابگذاريوجود سياست
هدف، عدم توجه به بعضي از ابعاد و پافشاري بيش از حد به برخي ديگر، نبود آشنايي 

گيري  مسئله اعتياد، وجود چندين سازمان و نهاد موازي براي تصميم كامل و جامع به
 گذاري در اين زمينه با رويكردهاي مختلفو سياست

ريزي  برنامه
 فرهنگي

ن حوزه اعتياد، اسازي، عدم استفاده از پژوهشگران و متخصصزدگي در عملياتيشتاب
ن، نبودن جامعيت در به اشكال جديد آ ويژه هنداشتن نگاهي جامع به اعتياد و ب

نگر، عدم تمركز صحيح بر  نگر به جاي رويكرد كيفي ها، داشتن نگاهي كمي برنامه
 ... ها، اقشار و نيز مناطق در معرض آسيب وگروه

مديريت 
 فرهنگي

ها، عدم استفاده از مديران كارآمد و متخصص در هر دو عدم اجراي صحيح برنامه
 ... اي زمانمند در اجرا و و و برنامهحوزه فرهنگ و اعتياد، نداشتن الگ

بنابراين نبود رويكرد فرهنگي جامع و واحد، عدم اتخاذ نظريه فرهنگي مناسب، عدم اتكا به 
و » نظريـه فرهنگـي  «رويكرد فرهنگي متناسب با شرايط فرهنگي و اجتماعي ايران در مرحله 

ها، عدم شناخت  گذاري سياستزدگي در  هاي موازي، شتاب گذاري همچنين وجود سياست
جامعه هدف، عدم توجه به بعضي از ابعـاد و پافشـاري بـيش از حـد بـه برخـي ديگـر، نبـود         
ــراي     ــدين ســازمان و نهــاد مــوازي ب ــاد، وجــود چن ــه مســئله اعتي آشــنايي كامــل و جــامع ب

ــميم ــت  تص ــري و سياس ــه       گي ــف در مرحل ــاي مختل ــا رويكرده ــه ب ــن زمين ــذاري در اي گ
سازي، عدم استفاده از پژوهشگران  زدگي در عملياتي و نيز شتاب» نگيگذاري فره سياست«

بـه اشـكال جديـد آن،     ويـژه  بـه و متخصصين حوزه اعتياد، نداشتن نگاهي جامع به اعتيـاد و  
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نگر، عدم تمركز  نگر به جاي رويكرد كيفي ها، داشتن نگاهي كمي نبودن جامعيت در برنامه
» ريزي فرهنگي برنامه«در مرحله ... ق در معرض آسيب وها، اقشار و نيز مناط صحيح بر گروه

ها، عدم استفاده از مديران كارآمد و متخصـص در هـر دو حـوزه     عدم اجراي صحيح برنامه
» مديريت فرهنگي«در مرحله ... اي زمانمند در اجرا و فرهنگ و اعتياد، نداشتن الگو و برنامه

. نگي پيشگيري از اعتياد در ايـران اسـت  هاي فره هاي موجود در سياست ترين چالش از مهم
ــيطره  ــان س ــن مي ــابي محــض رويكردهــاي پزشــكي و روان  در اي ســو و  شــناختي از يــك ي

اي بـر   انگارانه نسبت به موادمخدر از سوي ديگر و نيز داشـتن نگـاه سـليقه    رويكردهاي جرم
ن ام از متخصص ـتبع، پيشگيري از آن و عدم اسـتفاده لاز  ابعاد فرهنگي ـ اجتماعي اعتياد و به 

انگاري موضوعات معطـوف بـه ايـن حـوزه،      فهم سبب همه هاي فرهنگي و اجتماعي به حوزه
اي كلـي و در تمـامي مراحـل پيوسـتار      گونـه  هـايي اسـت كـه بـه     تـرين آسـيب   يكي از مهـم 
اي سياست فرهنگي در زمينه پيشگيري از اعتياد وجود دارد كه نتيجه عملي آن،  چهارمرحله

همچنين آسيب كلي ديگـر  . گردد هبردهاي فرهنگي پيشگيري از اعتياد ميتوجهي بر را كم
هـاي پيشـگيري قـانوني و     ي، ملموس و آني بودن نتايج معطوف بـه روش ئجز ،در اين زمينه

محـور اغلـب    هاي پيشگيري معطوف به راهبردهاي فرهنگي كه روش درحالي. استدرماني 
يندي بلندمدت تأثيرگذار بـوده و نتـايج   البته در فراي كلي و با دامنه فراگيري بالا و ا گونه به

گرايـي و   سبب اكنون ميزان راهبردهاي پزشكي و قانوني ملموس نيست كه اين خود به آن به
نيز نبود مديريت هدفمند در اتخاذ الگويي سياستي مدون و بلندمدت در زمينه پيشـگيري از  

ده و كـر اي پزشكي و قانوني را تشديد ه اعتياد تبعا از يك جهت، تمايل به استفاده از روش
توجهي به راهبردهاي فرهنگي و اجتمـاعي پيشـگيري از اعتيـاد را دامـن      از جهتي ديگر، كم

  . زند مي
هـاي   سازي تمامي سياست همچنين، عدم كفاف بودجه حوزه پيشگيري جهت عملياتي

شـديد ابعـاد منفـي    اي جامع، فراگير و متوازن نيز چالشي است كه ضمن ت گونه اتخاذ شده به
اي و سـطحي راهبردهـاي چنـدوجهي پيشـگيري از      دو آسيب بالا، راه را براي اجراي سليقه

بدون ترديد مبـارزه و پيشـگيري از   . دكن اعتياد و نيز حذف برخي از اين راهبردها فراهم مي
اي معادل تقريباً  درصد درآمدهاي نفتي كشور، با بودجه 15معضلي با چرخش مالي بيش از 

پـذير نبـوده و متصـديان امـر را بـا مشـكلات        صورتي جامع امكان به به تبعميليارد تومان  30
هـاي ايـن پـژوهش در جهـت      مبتني بـر يافتـه   ادامهرو، در  از اين. سازد رو مي هاي روب عديده
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هاي موجود در راهبردهاي فرهنگـي پيشـگيري از اعتيـاد در     ها و چالش رفت از آسيب برون
تواند در جهت تدوين يك الگوي مدون سياستي در  د كه ميشو اتي طرح ميايران، پيشنهاد

ــأثيراتي     ــا ت ــه ب ــر و البت ــدوجهي و فراگي ــن مســئله چن راهبردهــاي فرهنگــي پيشــگيري از اي
   :شا باشدگچندساحتي راه

تلاش در جهت كاهش تقاضا و متمركزكردن بيشتر توان در ايـن حـوزه از طريـق     .1
   ؛هنگي و استمراربخشي به آنايجاد خودآگاهي اجتماعي و فر

  ؛هاي اجتماعي و فرهنگي غيررسمي بسترسازي جهت افزايش نظارت .2
گيـري   بعد مهم فرهنگ جامعه و بهره  مثابه يك استفاده از پتانسيل بالقوه مذهب، به .3

  ؛هاي آن در جهت پيشگيري از اعتياد در قالب اشكال روزآمد از داده
ــه  .4 ــق آمــوزش   اســتفاده از ظرفيــت روحانيــت در زمين ــاد از طري پيشــگيري از اعتي

سبب داشتن ضـريب نفـوذ بـالا در     ن ديني بهاراهبردهاي پيشگيري از اعتياد به مبلغ
  ؛بين اقشار مختلف جامعه

مثابه يك مسـئله فرهنگـي و    ه قرائتي چندبعدي از اعتياد به جامعه و تلقي آن بهئارا .5
  ؛ساحتي اجتماعي چند

و الگوهاي فرهنگي مقوم امر اعتياد و اصـلاح   هاي مرجع اجتماعي شناسايي گروه .6
   ؛و يا مقابله با آنها

تربيت نيروي انساني آگاه و متخصص به هر دو حوزه اعتياد و فرهنـگ در جهـت    .7
   ؛كارگيري در زمينه پيشگيري از اعتياد به

تــلاش در ايجــاد وحــدت رويــه در نــوع نگــرش بــه مقولــه اعتيــاد در ميــان          .8
  ؛گذاران سياست

آموزان با تبعات اعتيـاد در   فمند از ظرفيت مدارس جهت آشنايي دانشاستفاده هد .9
سازي صـحيح والـدين بـه مقولـه اعتيـاد و ابعـاد آن از طريـق         ابعاد مختلف و آگاه

  ؛پتانسيل موجود در انجمن اوليا و مربيان
گــذاران فرهنگــي در زمينــه  گيــري از دانــش و تجربيــات مــديران و سياســت بهــره .10

   ؛پيشگيري از اعتياد
شناختي در امر اعتياد و توجه بيشـتر بـه    گذار از داشتن نگاه صرف پزشكي و روان .11

  ؛عد درمانبعد پيشگيري و چه در ب ابعاد فرهنگي و اجتماعي آن چه در
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مثابه برنامه مبنايي و تـلاش در جهـت    محور به لزوم توجه به برنامه پيشگيري جامعه .12
  ؛يرسازي ابعاد فرهنگي در اين برنامه فراگ پررنگ

  ؛سازي ديني و عرفي مرتبط با كاهش تقاضا در سطح جامعه گيري و برجسته بهره .13
اي اجتمـاعي   مثابه مسـئله  اتخاذ نگرشي چندوجهي به اعتياد با تمركز بر تلقي آن به .14

سـازي جهـت پـذيرش ايـن نگـرش در       و فرهنگي و بسترسازي در زمينـه فرهنـگ  
  ؛جامعه

هـاي   رسـمي و تقويـت ضـمانت    هـاي اجرايـي   گذار از تأكيد صـرف بـر ضـمانت    .15
  ؛يابي آن اجرايي غيررسمي در زمينه كاهش تقاضا و تلاش در جهت عموميت

هاي ابلاغـي مقـام معظـم     سازي جامع و فراگير سياست ريزي جهت عملياتي برنامه .16
هاي معطـوف بـه راهبردهـاي فرهنگـي و      رهبري در زمينه اعتياد و ازجمله سياست

  .ست خاصعدم تمركز و تأكيد بر چند سيا
   



  129    ...اعتياد در ايرانشناختي به راهبردهاي فرهنگي پيشگيري از  رهيافتي آسيب

 940124 

  فهرست منابع
  منابع فارسي) الف

م مـرتبط بـا مـواد    ئديـدگاه شـرع و قـانون در برخـورد بـا جـرا      « .)1384(آقابابايي بني، اسماعيل . 1
  .68-91 :هاي اسلامي صدا و سيما ، مركز پژوهش43، فصلنامه رواق انديشه، شماره »مخدر

  .مؤلف: شناسي اعتياد، تهران، ناشر جامعه .)1385(اخترمحققي، مهدي . 2
  .شناسان جامعه :گذاري فرهنگي، تهران اي بر روش سياست مقدمه .)1391(اشتريان، كيومرث . 3
  .انتشارات شوراي عالي انقلاب فرهنگي ).1371(اصول سياست فرهنگي جمهوري اسلامي ايران. 4
چهــار روش آمــوزش پيشــگيري از  بررســي اثربخشــي« .)1393(بحرينــي بروجنــي و همكــاران . 5

آمـوزان پسـر مقطـع     سوءمصرف مواد بر تغيير نگرش نسبت به اعتيـاد و موادمخـدر در دانـش   
  .43-51 :2، شماره 16، مجله دانشگاه علوم پزشكي شهركرد، دوره »متوسطه

 ، اعتيـاد پژوهـي، سـال اول،   »شناسي ابعـاد فقهـي، اجتمـاعي اعتيـاد     جامعه« .)1392(برفي، محمد . 6
  .101 -118 :2شماره 

  .انتشارات سمت :يند پيشگيري، تهرانااعتياد و فر .)1392(احسان، هادي  بهرامي. 7
  .دفتر آموزش و پژوهش بهزيستي :بررسي اعتياد و بازپروري اعتياد، تهران .)1368(پيران، پرويز . 8
، 2، شـماره  23سـال   ، ماهنامـه رازي، »آمـار اعتيـاد در ايـران   « .)1390(الـدين   تفرشي، سيدحسـام . 9

  .اسفند
  : »هاي فرهنگي جهان سوم شدن و سياست جهاني« .)1387(توكلي، مهران . 10

-http://rasekhoon.net/article/show/126315 

مدل پيشنهادي آموزش پيشگيري از اعتياد در مـدارس از  « .)1387(قرباني مجيد جمالي، اختر، . 11
  .193-220 :29رفاه اجتماعي، شماره ، »نظر دانش آموزان و معلمان كشور

، رفـاه  »محـور  پيشگيري از سوءمصرف و وابستگي با رويكـرد اجتمـاع  « .)1381(آرا  خستو، گل. 12
  .235-264 :6اجتماعي، شماره 

مخـدر در پرتـو اتخـاذ     عملكرد ستاد مبارزه با مواد« .)1390(دبيرخانه ستاد مبارزه با موادمخدر . 13
، ماهنامـه ايـران پـاك، دوره    »1390ماهه سـال   5و  1388-89هاي  سالاستراتژي متوازن، طي 

  . 46جديد، سال پنجم، شماره 
تغييـرات عرضـه مـواد در بـم طـي سـال اول پـس از        « .)1385(رادگودرزي، رضـا و همكـاران   . 14

  .163-178 :20، رفاه اجتماعي، شماره »زلزله
يك برنامـه پيشـگيري از اعتيـاد بـر عـزت      تأثير « .)1385(بياضي  محمدحسين رجايي، عليرضا،. 15

، دانــش و پــژوهش در »نفــس، نگــرش، گــرايش و آگــاهي نوجوانــان در سوءمصــرف مــواد 
  .71-86 :30، شماره )دانشگاه آزاد اسلامي واحد خوراسگان(شناسي  روان

ــور  . 16 ــدل، منص ــواد « .)1382(رحم ــاد و سوءمصــرف م ــران  اعتي ــدر در اي ــرم: مخ ــا   ج ــي ي زداي
  .203-242 :9رفاه اجتماعي، شماره  ،»انگاري جرم

سـازمان   :راهنماي پيشـگيري و درمـان اعتيـاد، تهـران     .)1376(موقر، آفرين و همكاران  رحيمي. 17
 .بهزيستي كشور معاونت امور فرهنگي و پيشگيري
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، »بررسي سه دهه مقـالات پژوهشـي در زمينـه اعتيـاد    « .)1384(موقر، آفرين و همكاران  رحيمي. 18
  .37-44 :هشي حكيم، دوره هشتم، شماره چهارممجله پژو

شناسـي   ، مجله جامعـه »مشكلات اجتماعي در اولويت ايران« .)1387(رفيعي، حسن و همكاران . 19
  .184 – 208 :2و  1ايران، سال نهم، شماره 

، ماهنامـه  »2013مخدر در سال  خلاصه گزارش جهاني مواد« .)1393(كوشا، محمدعلي  زارعي. 20
  .22-24 :80اجتماعي ايران پاك، شماره فرهنگي 

هاي جديد آموزشي براي پيشـگيري   ها و شيوه وريااستفاده از فن« .)1382(عشرت  بي زماني، بي. 21
دانشگاه علامـه  (، فصلنامه علوم اجتماعي »گيري از تجارب كشورهاي پيشرفته از اعتياد با بهره

  .108-134: 21، شماره )طباطبايي
برنامه ملي پيشگيري، درمان و بازپروري سوءمصرف مـواد، معاونـت    .)1373(بهزيستي سازمان . 22

  .امور فرهنگي و پيشگيري، سازمان بهزيستي كشور
سند جامع پيشـگيري اوليـه از اعتيـاد، اداره كـل فرهنگـي و       .)1390(مخدر  ستاد مبارزه با مواد. 23

  .پيشگيري، تهران، طراحان ايماژ
نظـر اداره كـل مطالعـات     هـاي اجتمـاعي، زيـر    نامه آسيب فرهنگ .)1389(ان زاده، مهر سهراب. 24

  .شناسان انتشارات جامعه :اجتماعي و فرهنگي شهرداري تهران
   .)1385(هاي ابلاغي مقام معظم رهبري در زمينه پيشگيري از اعتياد  سياست. 25
مخـدر،   شـگيري از مـواد  بررسي عوامل مـؤثر بـر مشـاركت مـردم در پي     .)1389(شايگان، فريبا . 26

  .ستاد مبارزه با موادمخدر :تهران
گزارش وضعيت جهاني موادمخدر در زمينـه كشـت، توليـد و مصـرف      .)1380(شباني، سردار . 27

  .مخدر ناجا ، اداره كل مبارزه با مواد2000مخدر در سال  مواد
بـرگ فرهنـگ،    ،»ريـزي مطلـوب فرهنگـي    الزامـات برنامـه  «. )1390(صالحي اميري، سيدرضا . 28

  .88-97 :23شماره 
ريـزي فرهنگـي،    مـديريت و برنامـه   .)1389(صالحي اميري، سيدرضا و جمعـي از نويسـندگان   . 29

  .مركز تحقيقات استراتژيك مجمع تشخيص مصلحت نظام :مجموعه مقالات، تهران
  : »سياست فرهنگي« .)1358(صباغيان، علي . 30

-http://www.bashgah.net/fa/category/show/56108 

  : در گفتگو با تسنيم ).1392(طاهري، طه . 31
-http://www.tasnimnews.com/Home/Single/84827 

هاي فرهنگي اعتيـاد در   تأملي به مؤلفه: اعتياد در ترازوي فرهنگ« .)1389(عبدالملكي، حسين . 32
  .55 – 67 :8اهنامه نگاه سوم، تهران، شماره ، م»ايران

هـاي فرهنگـي    هاي موجود در پيوستار سياسـت  رهيافتي به چالش« .)1392(عبدالملكي، حسين . 33
هـاي   ، مجموعه خلاصـه مقـالات دومـين همـايش كنكـاش     »پردازي تا اجرا از نظريه: در ايران

  .شناسي ايران انجمن جامعه :مفهومي و نظري درباره جامعه ايران، تهران،
مجموعـه مقـالات   ، »هاي اجتماعي و روند تحول آن در ايران آسيب« .)1383(عبدالهي، محمد . 34

  .، جلد اولهاي اجتماعي در ايران دومين همايش آسيب
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  .انتشارات چهارم :پيشگيري و درمان اعتياد، مشهد .)1382(عزيزي، عبدالرضا . 35
بررسـي ميـزان اثربخشـي آمـوزش اصـول اخلاقـي و       « .)1385(كـاران  نوروزي، رضا و هم علي. 36

 :66، مصـباح، شـماره   »هـاي موجـود ديگـر    انساني در پيشگيري از اعتياد و رابطه آن بـا روش 
192-163.  

 :هاي اجتماعي ايران؛ نگاهي به آينـده، تهـران   آسيب .)1387(آشتياني  ميريالهام  و فاضل، رضا. 37
  .مجمع تشخيص مصلحت نظام مركز تحقيقات استراتژيك

اي كيفي در شناخت هنجارهاي  مطالعه« .)1389(محسني تبريزي عليرضا قادري، صلاح الدين، . 38
، مجلـه بررسـي   »هـاي قـومي ايـران    فرهنگ كننده مصرف مواد اعتيادآور در ميان خرده تسهيل

  .37-54 :مسائل اجتماعي ايران، سال اول، شماره چهارم
  ).1367(موادمخدر مصوبه مجمع تشخيص نظامقانون مبارزه . 39
راهنمــاي پيشــگيري از سوءمصــرف مــواد بــراي      .)تــا بــي(كاويــان، مرجــان و همكــاران   . 40

مخـدر سـازمان ملـل متحـد      هـاي گروهـي، دفتـر برنامـه كنتـرل مـواد       اندركاران رسـانه  دست
)UNDCP(.   

، »مخـدر  سوءمصـرف مـواد   مروري بر باورهاي غلط رايج در مـورد « .)1393(كشاورز، محمد . 41
  .6-9 : 69ضميمه ماهنامه فرهنگي اجتماعي ايران پاك، شماره 

، دانـش  »هـا بـه اعتيـاد    بررسـي نحـوه نگـرش رسـانه    « .)1386(پور  حسينجعفر كيا، علي اصغر، . 42
  .29-57 :32انتظامي، شماره 

سعيد معيـدفر، مؤسسـه    ترجمهنگرشي نو در تحليل مسائل اجتماعي،  .)1389(لوزيك، دانيلين . 43
  .انتشارات اميركبير

مخـدر   اصلاحيه قـانون اصـلاح قـانون مبـارزه بـا مـواد       .)1389(مجمع تشخيص مصلحت نظام . 44
  .مجمع تشخيص مصلحت نظام، ناشر روزنامه رسمي كشور 9/5/1389مصوب 

  .نشر ثالث :اعتياد در ايران، تهران .)1390(قهفرخي، سعيد  مدني. 45
كننـدگان   راهنمـاي كـاربردي درمـان سوءمصـرف     .)1381(وزيريان محسن گلاره،  مستشاري،. 46

مواد، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي با همكاري دبيرخانـه سـتاد مبـارزه بـا مـواد      
  .مخدر

با تأكيد بر پيشگيري (الگوي كاهش تقاضاي مواد مخدر در ايران  .)1389(معصومي راد، رضا . 47
  .جامعه و فرهنگ: اشر، تهران، ن)و درمان

  : ريزي فرهنگي و نيازهاي فرهنگي برنامه .)1387(  فتاحيداريوش  و رستمي، محمدعلي موظف. 48
http://www.aftabir.com/articles/view/applied_sciences/social_science/c12c1223468856_cultu

r_planning_p1.php 
معتادان در خصوص اعتيـاد و مشـكلات جامعـه چگونـه     « .)1385(پاشا و همكاران  ميثمي، علي. 49

  .34-43 :5، شماره 64مجله دانشكده علوم پزشكي تهران، دوره  ،»انديشند؟ مي
، ترجمـه مهـران   )هـاي جـاري   تشخيص و درمـان (پزشكي اعتياد  روان .)1381(اس  ميلر، نورمن. 50

ضرغامي، انتشارات معاونت پژوهشـي دانشـگاه علـوم پزشـكي و خـدمات بهداشـتي درمـاني        
  .مازندران
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جايگــاه پيشــگيري در نظــام جــامع رفــاه و تــأمين  « .)1384(مــدني ســعيد  , وامقــي، روشــنك. 51
  .1سال اول، شماره  ، فصلنامه حقوق تأمين اجتماعي،»اجتماعي

مركز بازشناسي اسـلام   :گذاري و فرهنگ در ايران امروز، تهران سياست .)1382(وحيد، مجيد . 52
  .و ايران، انتشارات باز

هـايي   هاي كاهش تقاضاي مواد در ايـران و توصـيه   مروري بر برنامه« .)1382(وزيريان، محسن . 53
  .9مه رفاه اجتماعي، سال سوم، شماره ، فصلنا»هاي توسعه راهبردي كشور براي برنامه

بررسي تأثير باورهـا و عوامـل اعتقـادي     .)1387(آبادي  اسماعيليرضا  عليمقدم، حميده،  يزدي. 54
  .61- 67 :20و  19بر پيشگيري و درمان اعتياد، مهندسي فرهنگي، شماره 
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