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 جرم و سوء مصرف مواد
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مداخله در بافت  توسعه اجتماعی

 استفتاء از مقام معظم رهبری )مدظله العالی(  



تأثیرات ش��بکه های اجتماعی می تواند در س��طوح مختلف از جمله سطح 
فردی )مثلًا جایگاه یک فرد در شبکه اجتماعی( و  سطح گروهی )به عنوان 

مثال حجم و اندازه گروه( مورد بررسی قرار گیرد. 
یکی از جنبه های منحصر به فرد تحلیل ش��بکه های اجتماعی، توانایی آن ها 
در گروه بندی کردن افراد بر حسب جایگاهشان در  شبکه اجتماعی است. 
برخی افراد، ذاتاً و بر اس��اس روابط اجتماعی بیش��تر در مرکز توجه قرار 

می گیرند و میزان  محبوبیت آن ها نزد دوستانشان بیشتر است. 
دانش��جویان محب��وب، اغلب ب��ه عن��وان آموزش دهنده یا تس��هیل گر در 
گروه های همس��الان ب��رای اج��رای برنامه های پیش��گیری  در محیط های 
آموزش��ی، انتخاب های مناسب و تأثیرگذاری می باش��ند. دلیل این امر آن 
اس��ت که محققان دریافته اند این دسته  از دانش��جویان، که بیشترین میزان 
ارتباط و همبستگی را با دیگران دارند، اگر در محیطی قرار گیرند که سوء 
مصرف مواد در آن  شایع باشد، با احتمال بیشتری به سمت آن گرایش پیدا 
می کنن��د و برعکس، اگر در مکان ها و موقعیت هایی قرار گیرند که  ش��یوع 
س��وء مصرف در آن پایین می باش��د، احتمال کمتری دارد که به سمت آن 
کش��یده شوند؛ لذا با توجه به میزان  تأثیرگذاری رهبران گروه، سایر اعضاء 
نیز به پیروی از آن ها مس��یر خود را انتخاب می کنند. این امر نشان می دهد 
که  س��رگروه های همسالان، اغلب هنجارهای یک گروه را در تمام زمینه ها 
تعیین می کنند، بنابراین احتمال اینک��ه چنین افرادی جزء  مصرف کنندگان 

حرفه ای در گروه خود شوند، بالاست.  
از آنجا که رهبران گروه اغلب به عنوان تأثیرگذارترین عناصر بر رفتار سایر 
افراد عضو در گروه محس��وب می شوند،  بنابراین از آن ها به عنوان مجریان 

برنامه های پیشگیری استفاده می شود.  

کاربرد نظریه شبکه اجتماعی در برنامه های پیشگیری از سوء 
مصرف مواد در جوانان

ش��بکه های اجتماع��ی جوانان در همه جا، اعم از دانش��گاه، مدرس��ه، 
خانه، محله و س��ایر مکان های عمومی )مسجد،  پارک و...( وجود دارد. 
ارتباطات ش��بکه ای بین افراد در ش��رایط و مکان های مختلف، متفاوت 
اس��ت. این ارتباطات همچنان که  می تواند به س��وء مصرف مواد مخدر 

منجر شود، می تواند به پیشگیری از سوء مصرف این مواد نیز بینجامد. 
در محیط های آموزش��ی نیز اس��تفاده از رهبران گروه های همس��ال در 
کمک به اجرای برنامه های پیش��گیری امری بسیار  مؤثر است و از سوی 
بس��یاری از جامعه شناسان مورد تایید می باشد. به این ترتیب که معمولاً 
از دانشجویان سال اول و دوم  درخواس��ت می شود که نام دانشجویانی 
را ک��ه در نظ��ر آن ها حکم س��رگروه را دارن��د و از توانایی های فردی 
و اجتماع��ی بالایی  برخوردارند، یادداش��ت کنند؛ بدی��ن ترتیب رهبران 
محبوب انتخاب می شوند و در اجرای برنامه های پیشگیری از مشارکت 

آن ها بهره برداری می شود.
بنابراین می توان گفت تغییر رفتار در گروه، بسیار ساده تر از تغییر رفتار 
ب��ه صورت فردی انجام می پذیرد، چرا که گروه می تواند پیام های مورد 
نظ��ر را از طریق ترغیب و حمای��ت اجتماعی افراد، ب��رای تغییر رفتار 

ارسال کند. 
ای��ن نتای��ج و نظریه ه��ا، منجر به اس��تفاده بیش از پیش از ابزار ش��بکه 
اجتماعی در برنامه های پیش��گیری از س��وء مصرف  مواد در دنیا ش��ده 

است.  

استفاده از شبکه های اجتماعی دوستی در پیشگیری از سوء مصرف 
مواد در  محیط های آموزشی
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میان دو پدیده ارتکاب جرم و استعمال مواد روابط متعدد، متفاوت 
و پیچی��ده ای وجود دارد.  برخی از نمونه های ارتباط میان این دو 

عبارت اس��ت از:  
تولید، توزیع یا در اختیار داشتن مواد غیرقانونی که جرم  5

محس��وب می ش��ود. 
  موادی که ممکن است احتمال جرم های نامربوط به مواد  5

را باعث ش��وند.  
موادی که ممکن است به منظور پول سازی و به دنبال آن  5

پول ش��ویی مصرف ش��وند.  
موادی که ممکن اس��ت کاملًا با دیگر مش��کلات عمده،  5

مانند اس��تفاده  غیر مجاز از سلاح، گروگان گیری،  اشکال مختلف 
خش��ونت و تروریس��م در ارتباط باش��ند.  

اینک��ه اس��تعمال غیرقانونی م��واد را باید جرم، بیم��اری، اختلال 
اجتماعی یا مجموعه ای از آن ها دانست، همچنان در  بیشتر کشورها 
محل بحث و مناقشه است. غالباً سیاست عمومی درباره ی ماهیت 
اعتی��اد، نگرش های  اجتماع��ی مختلف درباره  اس��تعمال مواد که 
بازتاب عدم اطمینان درباره علل س��وء مصرف مواد مخدر است و 
اینکه در نهایت چه کسانی را باید مسئول شیوع این پدیده مخرب 

دانس��ت، نامش��خص اس��ت.  
بی��ن موقعی��ت اجتماعی پذیرفته ش��ده ف��رد در جامع��ه و جرم، 
پیوس��تاری وس��یع وجود دارد. در یک طرف پیوستار،  وفاداری به 
قان��ون و در ط��رف دیگ��ر آن فعالیت جنایی اس��ت. میان این دو 
انتهای طیف مورد نظر، انواع رفتارهای انحرافی و  بزهکاری یافت 
می ش��ود. تلقی از مفهوم  پیش��روی در طول این پیوستار، در میان 
همه ی کش��ورها و فرهنگ ها یکس��ان نیست. آنچه در یک کشور، 
 انحراف ش��ناخته می شود ممکن است در کش��ور دیگری رفتاری 

عادی دانس��ته ش��ود.  
اطلاعات جمع آوری ش��ده توسط پلیس یا دیگر نهادها از کشوری 
به کش��ور دیگر متفاوت اس��ت.  تعداد جرم های گزارش نشده، به 
عوامل مختلفی بس��تگی دارد. دولت هایی که ب��ه معاهدات کنترل 
بین المللی  مواد می پیوندند، موظفند که استعمال مواد را به سازمان 
مل��ل گزارش دهن��د. گزارش های مربوط به قاچ��اق  غیرقانونی و 
استعمال مواد در جلسات کمیسیون مواد مخدر، که به صورت منظم 
در وین برگزار می ش��ود،  مطرح می گردد. با وجود محدودیت های 
کشورها در مورد گزارش به سازمان ملل، این گزارش ها  می توانند 

تا حدی بیان گر ش��رایط مخاطره آمیز موجود باش��ند.
 UNODC  )دفت��ر مقابل��ه با م��واد مخدر و جرم س��ازمان ملل( 
ب��ا اس��تفاده از مناب��ع اطلاعاتی مختلف، اخیراً  گس��ترش کش��ت 
غیرقانونی خش��خاش در آمریکای لاتین، افزایش استعمال هروئین 
در بخش های��ی از آفریقا  و آس��یا و افزایش اس��تعمال کوکائین در 

آمریکای لاتین و کارائیب  )  نام منطقه ای اس��ت در قاره آمریکا( را 
گزارش  داده است. این افزایش ها، همراه با دیگر اطلاعات مربوط 

به روندهای جاری، وخامت اوضاع را نش��ان  می دهند.  
در بررس��ی هایی که س��ازمان ملل در مورد جرم را منتش��ر کرده، 
افزایش ش��دید جرم در دوره های   1980-1985 و 1975- 1989 
بیش��تر مربوط به جرم و س��رقت وابسته به مواد مخدر بوده  است. 
آهن��گ  افزایش در جرم ه��ای مربوط به موادمخدر در مقایس��ه با  
دیگ��ر انواع جرم، به اس��تثنای آدم ربایی که ارقام آن پایین اس��ت، 

بیش��تر  بوده اس��ت.  
رابطه  پیچیده  میان اس��تعمال مواد، بزه��کاری و جرم برای دهه ها 
توس��ط کارشناس��ان مورد بحث  قرار گرفته است. استعمال مواد و 
رفت��ار بزهکاران��ه غالباً به هم مربوط هس��تند، مخصوصاً وقتی که 
اس��تعمال  مواد یا بزهکاری جدی تر می ش��وند. فعالیت زودهنگام 
جنسی شدیداً وابس��ته به بزهکاری و استعمال مواد  است. احتمال 
می رود جوانانی که وابستگی زیادی به والدین خود نشان نمی دهند، 

بیش��تر از دیگران به  استعمال مواد روی  آورند و بزهکار  ش��وند.  
یکی از ابعاد ارتباط بین مصرف مواد و جرم، مس��ئله علیت زمانی 
اس��ت: یعنی کدامیک از این عوامل، علت و کدام معلول  اس��ت؟ 
در مورد اعتیادهای فردی، اس��تعمال مواد ممکن است قبل از جرم 
یا بعد از آن باش��د. پژوهشگران  در ایالات متحده، بعد از آزمایش 
گروه ه��ا نتیجه گرفتند که برخ��ی از بزهکاری ها یا جرم های واقع 
ش��ده، قب��ل از اعتیاد رخ داده ان��د. آن ها دریافتند ک��ه جرایم مالی 
عموم��اً قب��ل از  اعتیاد اتفاق می افتند و بع��د از اعتیاد، جرائم مالی 
افزای��ش می یابن��د و همراه با آن اس��تعمال مواد مخدر نیز بیش��تر 

می ش��ود.  
پژوهش��گران دریافتند که رابطه  نزدیکی میان استعمال مواد، رفتار 
جنایی و نگرش های اجتماعی  وجود دارد. مرور ادبیات مربوط به 
ج��رم و مواد مخدر این گفته ها را تأیی��د می کند: اعتیاد به هروئین 
معمولاً  ارتباط زیادی با جرم دارد؛ اس��تعمال روزانه ی مواد اعمال 
جنایی را چندین برابر افزایش می دهد؛ و  بیش��تر اس��تفاده کنندگان 

هروئی��ن تمایل��ی ب��ه دوره ی درمان��ی ندارن��د. 
اینک��ه علیت��ی در ای��ن روابط وجود دارد یا نه، روش��ن نیس��ت. 
اس��تعمال غیرقانونی م��واد، بزهکاری و  ج��رم رفتارهای کاملًا به 
هم وابس��ته ای هستند، به ویژه هنگامی که در رابطه با عرضه  مواد 
غیرقانونی  مش��اهده می ش��وند. اس��تعمال مواد و جرم را نمی توان 
به صورت مجزا و بدون ارتباط با همدیگر، بررس��ی کرد.  در یک 
بررس��ی ملی در ایالات متحد، رابطه ی میان استعمال مواد و رفتار 
کیفری بررسی شد. نتایج نشان  می دهند که »استعمال مواد یکی از 
عوامل مهم مؤثر در وقوع خلاف های کیفری اس��ت، اما سن عامل 

مهم تری در  رفتارهای جنایی به حس��اب می آید.  

جرم و سوء مصرف مواد


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وقتی مش��کلات مربوط به اس��تعمال مواد در جامعه ای جدی می ش��ود، 
مردم با انتخاب های دش��واری  مواجه می ش��وند. آن ها می توانند واقعیت 
اس��تعمال مواد را در جامعه خود بپذیرند و با موقعیتی که چندان  امیدوار 
نیستند به زودی تغییر کند کنار بیایند؛ می توانند برای کاهش تهدید ناشی 
از خرید مواد و خش��ونت  در خیابان ها و مجتمع های محل زندگی خود، 
س��بک زندگی ش��ان را تغییر دهن��د؛ می توانند با حمای��ت پلیس یا بدون 
آن و  ب��ا اس��تفاده از نوعی کن��ش اجتماعی، باعث تغیی��ر محیط خویش 
ش��وند؛ یا می توانند در صورت امکان به جای  امن ت��ری نقل مکان کنند. 
بس��یاری از ای��ن راه حل ها برای کس��انی ک��ه در فقر زندگ��ی می کنند و 
امکانات  محدودی دارند، غیر ممکن اس��ت. از این رو فقرا با انتخاب های 
محدودتر، هزینه های شخصی بیشتری را  نسبت به دیگران در قبال مسائل 

مرب��وط ب��ه م��واد می پردازن��د.  
برخ��ی از تروریس��ت ها و گروه ه��ای س��ازمان یافته جنایی، ی��ا خود در 
 تج��ارت مواد مخدر فعالند یا رابطه  نزدیک��ی با آن دارند. رابطه  میان این 
دو غالباً مبتنی بر پول و قدرت  است. به عنوان مثال کلمبیا به مرکز قاچاق 
کوکائین تبدیل ش��ده اس��ت و از این طریق منافع اقتص��ادی و  اجتماعی 
خاصی را بدست می آورد. جنایت سازمان یافته محدود به ناحیه ی خاصی 
از جهان نیس��ت. در  ایتالیا با توجه به وجود یک س��ازمان جنایی از لحاظ 
اجتماعی ریش��ه دار و با س��ابقه )مافیا(، قوانینی علیه مافیا برای  توقیف و 

مصادره  اموال غیرقانونی آن ها وضع ش��ده اس��ت.  
تغییرات سیاسی بر الگوهای قاچاق، جنایت سازمان یافته و استعمال مواد 
مؤثرن��د. مطالعه  آثار گش��ودن مرزهای بین کش��ورهای اتحادیه ی اروپا، 
مس��ائلی را در ارتباط با قاچاق مواد مخدر، تروریسم و  جرایم کامپیوتری 

ایجاد کرده اس��ت. 
در گذش��ته رابطه ی نزدیکی میان گروه های تروریس��ت در چندین  کشور 
اروپایی وجود داش��ت. کمتر شدن محل های کنترل میان کشورهای عضو 
اتحادیه ی اروپا، مراقبت و  دقت کافی را با مش��کل مواجه س��اخته است. 
در کش��ورهای اتحاد جماهیر شوروی سابق، با باز شدن مرز  میان اروپای 
ش��رقی تغییرات عمده ای در قوانین، مقررات و کنترل های اجتماعی ایجاد 
ش��ده اس��ت. مرزهای  جدید امکان قاچاق مواد و دیگر کالاها را بس��یار 

راحت تر س��اخته اس��ت.  
قاچاق غیرقانونی مواد، منافع فراوانی را در پی دارد. این س��رمایه ها یا به 

صورت ارز بین المللی  بدست می آیند، یا به آن تبدیل می شوند و سپس از 
طریق مراکز مالی به صورت الکترونیکی به سراسر  جهان منتقل می شوند. 
این فرایند باعث می شود که منشأ این پول ها پنهان بماند و با ارزهایی که 

از طریق  قانونی کس��ب می ش��وند، آمیخته ش��وند.  
جریان های مالی حاصل از قاچاق مواد را می توان مس��تقیم یا غیرمستقیم 

ب��رآورد ک��رد.  
با اس��تفاده از روش های بالا تخمین زده می ش��ود که فروش های حاصل 
از کوکائین،  هروئین و حش��یش س��الانه در ایالات متحد و اروپا تقریباً به 
122 میلیارد دلار می رس��د که 50 تا 70  درصد، یعنی 85 میلیارد دلار آن، 

صرف س��رمایه گذاری و پول ش��ویی می ش��ود.  
در س��طح دیگ��ر، یعنی داروهای پزش��کی نیز ممکن اس��ت فعالیت های 
غیرقانون��ی انج��ام گیرد. بیماران ممکن اس��ت پزش��کان را برای تجویز 
 داروهای غیرضروری زیر فش��ار بگذارند. تعداد بیمارانی که دارو را نابجا 
مص��رف می کنند یا خواهان  داروهای روانی برای مصرف غیرپزش��کی یا 

فروش هس��تند، قابل توجه اس��ت. 
آن گونه که برآورد یک  مقام رس��می پزش��کی نش��ان می ده��د، 3 درصد 
بیماران به نحوی از نس��خه های داروهای تحت کنترل  سوءاستفاده می کنند. 
ای��ن گزارش در مورد سوءاس��تفاده از داروهای نس��خه ها در ایالات متحد 
نش��ان می دهد  که »در بررسی های انس��تیتوی ملی مربوط به سوءاستفاده از 
مواد، بیشتر از نصف بیمارانی که بر اثر مصرف  دارو دچار مشکل می شوند 

یا می میرند، کس��انی هستند که از نسخه های مجاز سوءاس��تفاده کرده اند«.  
ع��لاوه بر عدم مدیریت حرفه ای مواد توس��ط پزش��کان یا داروس��ازان، 
داروه��ای تقلبی یا دیگر داروه��ای  غیرقانونی در برخی از کش��ورها به 
صورت گسترده وجود دارد. اعم از اینکه این داروها به صورت  غیرقانونی 
در آزمایش��گاه های مخفی تولید شوند یا منشأ آن ها تولیدکنندگان قانونی 
دارو باش��د، س��ودهای  حاصل از فروش آن ها فوق العاده زیاد است. این 
داروه��ا که با کیفیت بس��یار عالی تولید می ش��وند به س��رقت  می روند و 
س��پس با روش های مختلف و با بیشترین میزان سود به فروش می رسند. 
داروهای محرک،  داروهای کندس��از، داروهای توهم زا و آرام بخش، انواع 
عمده  داروهایی هس��تند که به صورت غیرقانونی  فروخته می ش��وند. یک 
نمونه ی معمولی، داروهای روان گردانی اس��ت که در کش��ورهای صنعتی 

تولید  می ش��وند و س��پس در بازارهای جهان به فروش می رس��ند.  
تأثیر اس��تعمال مواد بر اجرای قانون وس��یع است. در هر مرحله از مسیر 
طولان��ی تولید م��واد، توزیع و  مصرف آن، وقت، ان��رژی و منابع زیادی 
ص��رف م��وارد زیر می ش��ود: فعالیت ه��ای اطلاعاتی و ض��د اطلاعاتی، 
 پیگی��ری، توقیف و مص��ادره، پیگرد و ص��دور رأی، محکومیت، زندان، 
مجازات تعلیقی و آزادی مشروط، که  تمامی این اقدامات مستلزم مهارت 
و تخص��ص خاص��ی برای برخورد ب��ا پیچیدگی و حجم اس��تعمال مواد 
 مخدر اس��ت. در بعضی کشورها برای رسیدگی به موارد فراوان استعمال 

مواد، دادگاه های خاصی مورد نیاز  اس��ت.  
همه قاچاقچیان، تولیدکنندگان خشخاش، خرده فروشان محلی، پول شویان 
و کسانی که از آن ها  حمایت می کنند، در بروز و شیوع سوء مصرف مواد 
منافع مس��تقیم دارند. در ای��ن عرصه، هدف  سیس��تم قضایی کیفری  در 
مرحل��ه  اول بر حذر داش��تن افراد جامعه از ای��ن فعالیت غیرقانونی و در 

ادامه  برخورد با متخلفان از قانون می باش��د.     
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سوء مصرف مواد مخدر و روان گردان ها، مصرف نوشیدنی های الکلی و شیوع 
بیماری ایدز و ویروس  HIV ، برخی از  معضلات عمده ای هستند که در قرن 
21 بر دوش جوامع س��نگینی می کند. مطالعات و آمار نش��ان می دهند  که در 
س��طح جهانی، بیش��تر نوجوانان پیش از بلوغ، مصرف کنندگان مواد مخدر و 
الکل هستند. مصرف و  سوء مصرف در نوجوانان و جوانان شامل موادی مثل 
تنباکو، الکل، هروئین، کوکائین،  LSD ، اکستازی،  حشیش و مواد توهم زاست. 
دسترسی آسان و عرضه فراوان مواد مخدر و دیگر مواد جایگزین، علت  موجّه 
دیگری برای ابراز نگرانی از س��وی نهادهای توسعه اجتماعی و سرویس های 

اجتماعی بشر دوستانه  است. 
مصرف و س��وء مصرف مواد، مس��ببّ ایجاد مش��کلات اجتماع��ی و روانی 
می ش��ود؛ لذا تمرکز این  مقاله بر معضلات مربوط به جمعیت حساس جوانان 
است که درگیر مسئله سوء مصرف مواد شده اند و  این موضوع شالوده رفاه و 

سعادت جامعه را به خطر انداخته است. 
این مقاله بر چارچوب فلس��فی و نظری توسعه اجتماعی استوار است. از این 
دیدگاه جوانان به  مثابه اعضای حس��اس هر جمعیت یا جامعه و نیز همچون 
دارائی های حیاتی در توس��عه سرمایه انس��انی در  سطح جهانی در نظر گرفته 
می ش��وند. در این چارچوب بر این مسئله تأکید می شود که فرآیندهای تغییر 
 اجتماع��ی و برنامه ه��ای خدمات اجتماعی، نباید صرفاً حول پاس��خ گویی به 
بحران ه��ا متمرکز گردند و تنها به  مداخ��لات کوتاه مدت و درمانی بپردازند، 
بلکه باید در حوزه های پیشگیری و اجتماعی شدن نیز سرمایه  گذاری نمایند. 

رفاه جوامع منوط به برنامه های توس��عه پایدار و سالم اجتماعی- اقتصادی در 
کنار سایر عوامل ضروری برای تحقق توسعه  است. در بافت توسعه اجتماعی، 
پیش��گیری از س��وء مصرف مواد و داروهای  مخدر، در فرایند اجتماعی شدن 
نوجوان��ان، اهمیت بنیادی��ن دارد. نوجوانان و جوانان س��رمایه های مهمی در 
توسعه  سرمایه انسانی محسوب می شوند و نیز از عوامل اصلی تغییر اجتماعی 

در مراحل خاصی از توسعه بشری  هستند.  
مطالعات و آمار نش��ان می دهند که س��وء مصرف مواد، عمدتاً با دیگر مسائل 
اجتماعی مانند بی  توجهی و غفلت از فرزندان، فقر، فش��ارها و آس��یب های 
اجتماعی، جرم و ایدز/ HIV  مرتبط اس��ت. مطالعات  نشان می دهد که برخی 
از جرائمی که جوانان مرتکب می ش��وند، غالباً در نتیجه نیاز به پول برای تهیه 
مواد   اس��ت. س��وء مصرف مواد، نه تنها موجب افزایش مشکلات اجتماعی 
می شود، بلکه شالوده های نظام اجتماعی را نیز متزلزل می کند و نظام ارزش ها، 
هنجارها، باورها و  فرهنگ را نیز سست می سازد؛ و همچنین سبب ایجاد انواع 

بیماری های روانی که ضرورتاً درمان پذیر هم  نیستند، می شود. 
بنابراین مناب��ع اجتماعی و برنامه های خدمات اجتماع��ی در فرآیند تغییرات 
توس��عه   اجتماعی همچ��ون ابزاری در رش��د، جلوگی��ری از ناهنجاری های 
اجتماع��ی و ایجاد فرصت ها و مکانیس��م هایی  به کار گرفته می ش��ود، که از 

طریق آن ها کیفیت و ارزش زندگی حاصل می گردد. 
بر اس��اس نظریه تغییرات اجتماعی  فرهنگی و عوام��ل خطر و محافظ، افراد 
تح��ت تأثی��ر بافت و کیفیت محی��ط اجتماعی که در آن  پ��رورش یافته اند و 
اجتماعی شده اند، شکل می گیرند. در طول عمر یک فرد، جنبه های مختلفی از 
محیط بر  رشد شناختی و اجتماعی � عاطفی فرد اثر می گذارد. بنابراین انتظار 
م��ی رود ف��رد در درون بافت های متغیرّ یا  محی��ط اجتماعی، توانایی های حل 

مس��ئله و خودباوری و ارتباط مثبت را در درون خود پرورش دهد. خانواده 
 و گروه همس��الان همچون منابع اجتماعی نق��ش مهمی را در این فرآیند ایفا 

می کنند. 
اف��راد در فرآیند رش��د خود فرآیندهای  روان ش��ناختی، اجتماعی، ش��ناختی، 
عاطفی و انگیزش��ی مختلفی را از س��ر می گذرانند.  نتایج توس��عه با تغییرات 

انجام شده عبارتند از :  
فردی با اثر بخشی و کارایی )نظام اعتقادی(  5
عزت نفس 5
توان اجتماعی 5
توانایی حل مسئله و برنامه ریزی و تصمیم گیری 5

  بنابراین رشد و توسعه فرد و رفاه او در حوزه گسترده ای از الزامات سیاسی، 
اجتماع��ی، اقتص��ادی  و فردی قرار می گیرد. تعامل مثب��ت و متوازن میان این 
حوزه ها، دست کم آسیب پذیری در  برابر سوء مصرف مواد را کاهش می دهد.  

ویژگی های کلیدی توسعه اجتماعی
رویکرد توس��عه اجتماعی برای محقق س��اختن اهداف پیش��گیری از س��وء 
مص��رف م��واد، به دلیل برخ��ورداری از چن��د  ویژگی کلی��دی حایز اهمیت 
می باش��د. نخست آنکه، این برنامه تس��هیلات لازم را برای همه افراد در نظر 
 می گیرد؛ هماهنگ شدن سیاس��ت گذاری های اقتصادی و اجتماعی را تسهیل 
می کند؛ فرصت های رشد و  خودباوری را برای اعضای جامعه فراهم می سازد؛ 
طرح ه��ا و فرآیندهای پایدار و روش��نی را ب��رای برنامه  ریزان ایجاد می کند و 
توانایی درگیر شدن در طیف وسیعی از جوامع با نظام های ارزشی متفاوت را 
در  توس��عه اجتماعی که هدف آن ارتقا رفاه و سعادت بشری می باشد، فراهم 

می سازد. 
توسعه اجتماعی  نخست به معضلات افراد محتاج و نیازمند نمی پردازد. نظریه 
توسعه اجتماعی پیش��نهاد می کند که نهادها یا  بخش هایی مثل رفاه اجتماعی، 
نبای��د ضرورتاً به این منظور ایجاد ش��ود که همچون »س��وپاپ های اطمینان« 
 صرف��اً برای اعضا و جمعیت های محروم عم��ل کند. رفاه اجتماعی باید ابزار 
قدرتمندی باش��د برای کاستن از  مسائل اجتماعی موجود و نابرابری هایی که 
سبب ساز مشکلات و بی عدالتی های  اجتماعی می  گردند؛ مشکلاتی که به نوبه 
خ��ود افراد و اعضای مح��روم و نیازمند جامعه را تح��ت تأثیر قرار می دهد. 
بی س��وادی، ترک تحصیل، اعتیاد و نب��ود فرصت های تفریحی و کاری برای 

نوجوانان  و جوانان از جمله این مشکلات هستند. 
نظریه توس��عه اجتماعی در پی ادغام کردن سیاس��ت گذاری های اقتصادی و 
اجتماعی اس��ت. به  عنوان مثال، از مهم ترین دغدغه هایی که در دهه هش��تاد 
و نود در برخی نقاط افریقا وجود داش��ت، افزایش  مهاجرت س��رمایه جوان 
انس��انی بود؛ یعنی س��رمایه ای که سال ها بر روی رش��د و ارتقای کیفی آن ها 
س��رمایه  گذاری ش��ده بود. این کش��ورها ظرفیت و محیط اقتصادی مناسب  
برای بهره برداری از ظرفیت های انسانی  متخصص را نداشتند. بنابراین توسعه 
اجتماعی، بدون توسعه اقتصادی ممکن نیست و توسعه  اقتصادی بدون رشد 
و پرورش مثبت و مترقیّ وضعیت رفاهی جمعیت، به ویژه  افرادی که در آغاز 

و یا اوج سال های تولیدی عمرشان هستند، امکان پذیر نیست. 

 مواد مخدر و جوانان: الگوهای پیشگیری و درمانی حاصل از مداخله در 
بافت  توسعه اجتماعی


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باید به این نکته توجه داش��ت که مش��کل اساسی در بسیاری از  کشورها، 
پایین بودن س��طح توس��عه اقتصادی نیست، بلکه مس��ئله مهم، ناکامی این 
کش��ورها در متعادل کردن و هماهنگ ساختن اهداف  اجتماعی و اقتصادی 
و نیز تضمین این امر اس��ت که سود پیش��رفت اقتصادی به همه افراد تعلق 
گی��رد. به  همین دلیل نظریه ی رفاه اجتماعی نه تنها یک تغییر کلی در بخش 
خدمات رسانی اجتماعی، بلکه تغییر در  فرهنگ برنامه ریزی اجتماعی، عمل 

و اجرای آن را نیز پیشنهاد می کند. 
به عنوان مثال چنان چه برنامه ای برای کمک به جوانان دانشجو که با معضل 
س��وء مصرف م��واد درگیرند،  تهیه  ش��ود، لازم اس��ت از طرحی خروجی 
برخوردار باشد که تداوم برنامه را نشان دهد و تعداد افرادی را که در  پایان 
برنامه س��لامت خود را بازیافته و دوباره جذب نظام آموزشی شده اند، نشان 

دهد. 
توس��عه اجتماعی مس��تلزم این  اس��ت که دولت ها و دیگ��ر نهادهای پولی، 
مناب��ع مالی خود را ب��رای این فرآیندها و برنامه ه��ا تخصیص دهند؛  از این 
نظام ها حمایت کنند و امر ارزیابی و س��نجش را ب��ه عهده گیرند. فرآیندها 
ب��ه اندازه طرح هایی که در  توس��عه اجتماعی اجرا می ش��ود، اهمیت دارند. 
توس��عه اجتماعی یک برنامه وابس��ته به بخت و اقبال نیست،  بلکه کوششی 
طراحی ش��ده و سازمان یافته است که س��رمایه گذاری سنگینی را در زمینه 

منابع مالی، انسانی و فنی  می طلبد.
 توس��عه اجتماعی ماهیتاً برنامه ای چندرشته ای و بین رشته ای است؛ در قرن 
بیست و یکم چنین برنامه ای از طیف گسترده علومی همچون علوم اجتماعی، 
علوم ارتباطی، گرایش ه��ای اقتصادی، مدیریت، برنامه ریزی و  علوم طبیعی 
اس��تفاده می کند. این برنامه مس��تلزم آگاهی از دانش رفتار انسانی، الگوهای 
مدیریتی و توس��عه  تکنولوژی اطلاعات و نیز تکنیک های ارتباطات و تولید 
دانش است. همچنین این برنامه ها نیازمند فهم و تحلیل  سیاست گذاری ها و 
فرآیندهای اقتصادی اس��ت که برنامه های تنظیم بودجه را برای توسعه رفاه 
اجتماعی به  عهده دارند و نیز مستلزم بهره گیری از تکنیک های تحلیل داده، 
برنامه ریزی برای آینده، تحلیل های  زیس��ت محیطی و سنجش میزان بازدهی 
و مؤثر بودن و کارایی این برنامه هاس��ت. بنابراین توس��عه اجتماعی  فقط به 

خودشکوفایی و توسعه  جوامع محروم محدود نمی شود.  

تأثیرات اجتماعی بر سوء مصرف مواد
برخی از عوامل اجتماعی همچون پیامدهای ناخواس��ته توس��عه و مدرنیته، 
فش��ارهای گ��روه همس��الان،  خانواده های از هم گس��یخته و نابس��امان و 
مهارت ه��ای اندک اجتماعی و تعاملی، بر آس��یب پذیری جوانان در س��وء 

مصرف  مواد تأثیرگذار هستند. 
در  راس��تای نظری��ه تغیی��ر اجتماع��ی � فرهنگ��ی، می توان ای��ن عوامل را  
نشانه هایی از بافت های  ناپایدار و فقر سیاسی و اقتصادی جامعه دانست. در 
طراحی برنامه های پیشگیرانه، درمانی و یا آموزشی  برای سوء مصرف مواد، 
لازم اس��ت به تأثیرات اجتماعی توجه بس��یار شود و این به معنای توجه به 

 فاکتورهای درمانی، حقوقی و سیاست گذاری های کلان است.  

 1ـ‌استلزامات‌توسعه‌ای
دوره بلوغ، دوران رش��د نوجوانان اس��ت. نوجوانی از بحرانی ترین مراحل 
گ��ذار به  ویژه در الگوهایی اس��ت که به مطالعه نوجوان��ی و بلوغ در بافت 
تغییرات اجتماعی یا توس��عه  اجتماعی می پردازند. در اوایل چهارده سالگی 
انتظ��ار می رود نوجوان��ان مهارت های اجتماعی خود  را گس��ترش دهند که 
می ت��وان ای��ن مهارت ها را ظرفیت ه��ای اجتماعی و خوداتکای��ی  نامید. به 
عبارت دیگر،  این مهارت ها نوجوانان را برای رسیدن به مرحله جوانی آماده 

می کنند. بل��وغ نیازمند مهارت های تکنیکی  رقابتی، مکانیس��م های قدرتمند 
رقابت، تحصیلات و توانایی رقابت در بازار کار اس��ت. رها کردن  نوجوان 
و جوان به ش��یوه ای که به طور مس��تقل، نیازهایی را که بزرگسالان مسئول 
تأمین آن  هس��تند، خود برآورده س��ازند، آن ها را در برابر سوء مصرف مواد 

آسیب پذیر می نماید.  

2ـ فشار‌گروه‌های‌همسال‌‌
گروه ها یا روابط همس��الان، معمولاً متغیرهای واسطه ای مهمی را در اختیار 
می گذارند که بر تجربه  تغییرات محیطی و رش��د فردی نوجوانان و جوانان 
تأثیر به س��زایی دارد. فشار همس��الان قدرت بسیار بالایی  به ویژه در دوران 
نوجوانی و بلوغ دارد، یعنی هنگامی که تلاش زیادی برای به دس��ت آوردن 
هویت انجام  می ش��ود و نوجوان درباره ش��خصیت و هویت خود اعتماد و 

قطعیت ندارد و نیازمند آن است که از سوی دیگران  پذیرفته شود. 
در مواردی که گروه همسالان تأثیر منفی دارد، خطر استفاده و سوء استفاده 
از مواد بیش��تر  اس��ت. بنابراین خطر تجربه کردن مواد در این سنین و بعدها 
معتاد ش��دن به آن با چالش های پیش  روی رش��د فرد در محیط های متغیر و 

آشفته اجتماعی � اقتصادی ارتباط دارد. 
 

 3ـ‌اختلافات‌و‌مشکلات‌خانوادگی  
ای��ن نکته مورد اجماع محققین قرار دارد که خانواده، هس��ته  زیربنایی تمام 
کوش��ش ها ب��رای اجتماعی  ش��دن فرزندان اس��ت و نیز نقش��ی حیاتی در 
پیش��گیری و درمان اعتیاد به عهده دارد. خانواده های ناهنجار )نه لزوماً فقط 
خانواده های فقیر( که  با مش��کلات متعددی روبرو هستند، نمی توانند توجه 
کاف��ی و کاملی را به فرزندان  در محیط خانه مبذول کنند. والدینی که هر دو 
کار می کنند یا خارج از خانه به سر می برند فرزندان را با  نیازهای بی شماری 
که در نوجوانی و بلوغ با آن رو به رو می شوند تنها رها می کنند. شهرنشینی 
و  مهاجرت نیز خود س��بب تس��هیل ویرانی گستره ای از جمعیت های حامی 
س��اختارهایی که گمان می شد نقش  مراقبتی دارند، شده است. والدین یا هر 
انس��ان بالغ دیگری ک��ه انتظار می رفت وظایف مراقبت��ی را  به عهده بگیرد، 
دیگر به آسانی در دسترس نیستند یا نوجوان را به سختی می پذیرند. والدین 
ممکن است دیگر آستانه تحمل بالایی نداشته باشند و رفتاری کشمکش آمیز 
با فرزندانش��ان در پی��ش گیرند، یکی از واکنش ه��ای نوجوانان در مقابله با 

چنین شرایط خانوادگی، می تواند پناه بردن به مواد باشد.  

‌4-مهارت‌های‌تعاملی‌و‌اجتماعی‌ضعیف‌‌
جوانان��ی که از مهارت ه��ای ارتباطی اندک و مح��دود برخوردارند یا فاقد 
اینگونه مهارت ها می باشند، مکانیسم های تعاملی مخرّبی را برای  حل مسئله، 
مدیریت خشم، افسردگی و تعارضات خود به کار می بندند. این مکانیسم ها 

می تواند شامل  اعتیاد و مصرف مواد مخدر هم باشد. 

برخی از اس��تراتژی های مداخله ای که س��بب ارتقای زندگ��ی نوجوانان و 
جوانان  می شود، عبارتند از: 
‌1ـ‌استراتژی‌های‌دولتی

یافتن راه حل های مناسب برای سوء مصرف مواد، مستلزم همکاری ملموس 
بی��ن  دولت ها و جوامع مدنی اس��ت. برنامه های کلان، آگاه س��ازی جوانان، 
آم��وزش عمومی، برخورداری از پرس��نل متخصص و  آم��وزش دیده، ارایه 
برنامه های آموزش��ی توس��ط کادرهای متخص��ص و فرآیندهای دیگری که 
معمولاً نیازمند منابع مالی وس��یع، زیرس��اخت ها و منابع تکنیکی هس��تند، 

همگی نیازمند درگیر شدن دولت ها در امر پیشگیری است. 

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لازم نیس��ت دولت ه��ا  مس��ئولیت کامل و مطل��ق فعالیت ه��ا و برنامه های 
مرتبط با س��وء مصرف مواد را بر عهده گیرند. آن ها  می توانند تنها ش��رایط 
سیاست گذاری توسعه ای را تسهیل کنند و فراهم کردن بخشی از منابع مالی 
و فنی را بر  عهده گیرند. همه این کمک ها باید با مس��ئولیت پذیری،  نظارت 
و کنت��رل فرآینده��ا و مراحل انجام کار و نیز وج��ود  برنامه های بازده محور 

همراه شوند. 
از س��وی دیگ��ر، طیف های جامعه مدن��ی و س��ازمان های جمعیت محور، 
همچ��ون  س��ازمان های جوانان، باید از ظرفیت ها و س��اختارهای لازم برای 
اجرا، نظارت و ارائه برنامه هایی با نتایج ملموس و  قابل س��نجش برخوردار 
باش��ند. به تعبیر دیگر، برنامه ها و فرآیندهای روشن و واضح همکاری باید 
بی��ن دولت و جامعه مدنی  توس��عه یابد. دولت ها از طری��ق وزارت خانه ها 
و نهاده��ای خاصی که دارند، می توانند مس��ئولیت اولیه »اعلام جنگ« علیه 

 قاچاق و حمل و نقل مواد و صنایع حامی آن ها را بر عهده گیرند. 

‌2ـ‌تحصیلات‌جمعیت‌و‌برنامه‌های‌اطلاعاتی
این ن��وع از برنامه ها می توانند در س��طوح مختلفی به اج��را درآیند. نظریه 
س��رمایه اجتماعی می تواند در  تولید و تحقق آم��وزش جامعه و برنامه های 
اطلاعاتی به کار گرفته ش��ود. نظم بخش��ی به جوانان،  خود شکلی از سرمایه 
اجتماعی اس��ت که می توان��د در تولید برنامه های اطلاعاتی و آموزش��ی به 
کار  گرفته ش��ود. از خلال چنین س��اختارهایی، جوانان می توانند بخشی از 

فرآیندهای اشتراک آموزش و  اطلاعات باشند. 
پیش تر، به این نکته اشاره شد که تأثیر همسالان می تواند منفی باشد، اما اگر 
 استفاده از گروه همسالان به صورت هدفمند و برنامه ریزی شده باشد، تأثیر 
 همس��الان می تواند اس��تراتژی های تعاملی و توانایی های تصمیم گیری آن ها 
را ارتق��ا  دهد و به آن ها حس  هدفمندی در زندگی اعطا  کند. س��اختارهای 
س��ازمان یافته و متمرکز برای تعامل با جوانان،  می تواند وس��یله ای برای فهم 
و اس��تفاده از قدرت تفکر و رفتار جوانان باش��د. به گونه ای که بتوان  عقاید 
و اف��کار آن ها را دریاف��ت و تغییرات اجتماعی و دیگر اموری را که جوانان 
محور آن هستند را محک زد و سنجید. نباید جوانان را همواره به مثابه یک 
مشکل بالقوه  در نظر گرفت؛ آن ها خود بخشی از راه حل و فرآیندهای تغییر 

در جامعه هستند. 
باید مشوّق ها و محرّک هایی برای جوانان وجود داشته باشد. هزینه های کمک 
تحصیلی،  برنامه های تبادل نظر، حضور در کنفرانس ها و نشست های داخلی 
و بین المللی درباره مواد  و سوء مصرف این مواد می تواند نمونه هایی از این 
محرک ها باش��د. می توان این گونه گفت ک��ه با بهره گیری از تکنولوژی هایی 
که امروزه در اختیار جوانان قرار گرفته اس��ت، آن ها می توانند استراتژی های 

اطلاعاتی و  آموزشی مؤثرتری را تولید کنند. 

‌3ـ‌برنامه‌های‌پیشگیرانه
این گونه برنامه ها به جوانان این فرصت را می دهد که در فرآیندهای رش��د 
و  پرورش خویش فعالانه شرکت جویند. این نوع از برنامه ها مراحل گذر از 
کودکی به جوانی را  تسهیل می کنند. این برنامه ها از الگوی مشارکت سرمایه 
اجتماعی اس��تفاده می کنند. از طریق  این برنامه ه��ا جوامع می توانند وجدان 
عمومی اجتماع را در قبال مواد و س��وء مصرف آن و  ش��رایط مش��ابه دیگر 
آگاه کنند. اضمحلال خانواده، روابط ضعیف و نادرس��ت والدین و فرزندان، 
 جوانان و نوجوانان را نس��بت به فشار وارده از سوی گروه همسالان آسیب 
پذی��ر می کند و آن ها را  به آس��انی طعمه اطلاعات نادرس��تی که به دس��ت 
می آورند، می سازد. در دسترس بودن و حضور  والدین در چنین برنامه هایی 

می تواند تأثیر گذار باشد. 

‌4ـ‌مداخلات‌جمعیت‌محور
صرف یک س��ازمان جمعیت محور بودن برای فراه��م آوردن خدمات برای 
اف��رادی که به خاطر س��وء مصرف مواد دچار مش��کلات ذهن��ی  و رفتاری 
ش��ده اند، کافی نیست. س��ازمان ها و نهادهای اجتماعی  باید زیرساخت های 
کارکردی و محکمی داش��ته باش��ند. بنابراین یک نهاد جمعیت محور باید به 
 فن آوری های مناسب برای برنامه های پیشگیرانه، اصلاح رفتاری، توان بخشی 
و درمان، اجتماعی  کردن و نظام های اطلاع رس��انی، نظام های هدف، فراهم 
آوردن خدم��ات مکمل، فراه��م آوردن  میزانی از مقبولیت و اقتدار و به طور 

خلاصه یک محیط قدرتمند و تأثیر گذار، مجهز باشد. 

نتیجه گیری
ــیم‌که‌نوجوانان‌و‌جوانان‌سرمایه‌های‌ارزشمند‌ چنانچه‌بر‌این‌اعتقاد‌باش
جامعه‌بشری‌‌و‌سرمایه‌انسانی‌آینده‌هستند،‌لازم‌است‌که‌منابع‌اجتماعی‌
و‌طیف‌وسیعی‌از‌منابع‌را‌در‌‌پرورش‌و‌محافظت‌از‌آن‌ها‌علیه‌دو‌خطر‌
ــم.‌این‌اقدام‌در‌ ــواد‌مخدر،‌به‌کار‌بندی ــک‌قرن‌21،‌یعنی‌ایدز‌و‌م مهل
ــتای‌اهداف‌بلندمدت‌برنامه‌های‌اقتصاد‌اجتماعی‌در‌‌ســطح‌جهانی‌ راس

است.‌
ــاده‌ای‌جهت‌مواجه‌با‌ایدز‌و‌سوء‌مصرف‌مواد‌‌خصوصاً‌ هیچ‌راه‌حل‌س
بین‌نوجوانان‌و‌جوانان‌به‌عنوان‌افراد‌بســیار‌آســیب‌پذیر‌جمعیت‌بشر‌
ــای‌دقیق‌و‌مداخلات‌ وجــود‌ندارد.‌‌حل‌این‌دو‌مســئله‌به‌برنامه‌ریزی‌ه
غیر‌احساسی‌نیازمند‌است.‌این‌‌مداخلات،‌فرآیندها‌و‌استراتژی‌ها‌لزوماً‌
از‌مسئولیت‌های‌مطلق‌دولت‌نیســتند.‌هرچند‌دولت‌ها‌‌باید‌تحت‌عنوان‌
توسعه‌اجتماعی،‌مســئولیت‌هدایت‌جامعه‌را‌در‌خلق‌و‌ایجاد‌فضاهای‌
سیاست‌گذاری،‌منابع‌تولید،‌زیر‌ساخت‌های‌ملی،‌سرمایه‌گذاری‌در‌حوزه‌
تحقیق‌و‌ایجاد‌نظام‌های‌پاسخگو‌و‌مسئول‌را‌به‌عهده‌گیرند.‌ساختارهای‌
‌جامعه‌مدنی‌با‌چالش‌هایی‌همچون‌ایجاد‌مکانیســم‌های‌مؤثر‌در‌خدمات‌
ــانی‌‌مواجه‌است،‌مکانیســم‌هایی‌که‌ماهیتاً‌مشــارکتی،‌چندوجهی،‌ رس

پیشگیرانه‌و‌درمانی‌هستند.‌‌
همه‌راهکارها‌و‌سیاست‌گذاری‌های‌مطرح‌در‌این‌مقاله،‌مزایایی‌دارند.‌
چالش‌اصلی‌این‌‌است‌که‌هر‌جامعه‌ای‌چه‌نوع‌مکانیسم‌ها‌و‌فرآیندهایی‌
را‌می‌تواند‌برای‌مقابله‌و‌مواجهه‌با‌‌چالش‌های‌ســوءمصرف‌مواد‌از‌میان‌

این‌سیاست‌گذاری‌ها‌و‌استراتژی‌ها‌به‌کار‌گیرد.‌
جوانان،‌از‌ساختار‌اجتماعی‌قدرتمندی‌برخوردارند‌و‌باید‌نقش‌ملموس‌

و‌مهمی‌در‌رسیدگی‌و‌پاسخ‌گویی‌به‌نیازهای‌خود‌ایفا‌نمایند.‌
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آیا حشیش پاک است؟ و آیا استعمال 
آن حرام است؟

حشیش پاک اس�ت ولی استعمال آن حرام 
می باشد.

استعمال مواد مخدر از قبیل حشیش، 
تریاک، هرویین، مورفین، ماری جوانا و... 
به صورت خوردن، نوش��یدن،  کش��یدن، 
تزریق و یا شیاف، چه حکمی دارد؟ خرید 
و فروش و س��ایر راه های کسب درآمد با 
آن مثل حمل و  نگه��داری و قاچاق آن ها 

چه حکمی دارد؟
اس�تعمال م�واد مخدر و اس�تفاده از آن ها با 
توج�ه به آثار سوءش�ان، از قبی�ل ضررهای 
ش�خصی و اجتماعی قاب�ل ملاحظه ای  که بر 
استعمال آن ها مترتب می شود، حرام است و 
به همین دلیل کسب درآمد با آن ها از طریق 
حم�ل و نقل و نگه�داری و  خرید و فروش و 

غیر آن هم حرام است. 
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