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 چکيده
أثیرات ادراک شده بر گرایش : پژوهش حاضر با هدف تعیین تهدف

کانون اصلاح و تربیت تهران بود.  به اعتیاد در نوجوانان پسر معتاد

نفر پسر نوجوانان معتاد کانون اصلاح وتربیت تهران از   33:  روش

نامه ها با پرسشگیری تصادفی ساده انتخاب شدند. و دادهطریق نمونه

ها از و در تحلیل داده آوریباز پاسخ و مصاحبه نیم ساختاریافته جمع

دهد که بیشترین : نشان میهایافتهتحلیل محتوا استفاده شد. 

درصد، 9/33مربوط به عوامل: خانوادگی با  شدهتأثیرات ادراک

درصد، 6/3درصد، اعتقادی 2/23درصد، فردی  3/33اجتماعی 

توان : میگيریبحث و نتيجهباشد.  درصد می 1/4دلبستگی با 

در گروه نمونه مورد بررسی افراد بیشتر عوامل  نتیجه گرفت که

محیطی را عامل اعتیاد خود دانسته و عوامل فردی و درونی را مورد 

اند و خود را قربانی تأثیرات محیطی و تصمیمات غفلت قرار داده

های پیشگیری بر شود که در برنامهاند. لذا پیشنهاد میدیگران دانسته

ی بر میزان توانایی بر کنترل و هدایت ها و آگاهتأثیرات توانمندی

 زندگی خود تأکید شود. 

 شده، اعتیاد، پیشگیری، نوجوانتأثیرات ادراکها: کليد واژه

 

 مقدمه
 شده حاضر عصر هاینگرانی عمده از و روانگردان مخدر مواد به اعتیاد

گزارش کرده که استفاده از مواد مخدر   ]2[ به طوری که  ]1[ است

ای تهدیدی جدی برای سلامت اجتماع بطور قابل ملاحظه گردانروان

هاست. اعتیاد به مواد مخدر، ها، جوامع و ملتو بافت اقتصادی خانواده

رود. افزایش امروزه یکی از معضلات اساسی زندگی بشری به شمار می

ی مصرف مواد مخدر طی قرن گذشته، نگرانی روز افزونی را برای همه

 است.جوامع در پی داشته 

در مورد سبب شناسی سوءمصرف موادمخدر عوامل مختلفی 

. فاکتورهای اعتیاد برای افراد متفاوت هستند ]3[ مطرح شده است

ی بیشتری برای اعتیاد دارند زیرا مغز آنها هنوز نوجوانان زمینه

نمی تواند برای من اتفاق "گویند کاملارًشد نکرده است. نوجوانان می

ی همه می تواند اتفاق بیفتد. هر چه مصرف در حقیقت برا "بیفتد

مواد از سن کمتری  شروع شود مشکلات بیشتر خواهد بود. اضطراب، 

تر توانند وضع را وخیمافسردگی و دیگر اختلالات روانشناسی می

کنند. در حالی که بعضی از افراد بیشتر در معرض خطرند، ولی هیچ 

ناک باشد تواند خطریشکلی از مصرف مواد م کس در امان نیست. هر

 ]4[.  

که عتاد به مواد افیونی وجود دارد میلیون م 233ر دنیا حدود  د

درصد  3/2و قزاقستان با  درصد در ایران 8/2اعتیاد با  بالاترین شیوع

هر معتاد ایرانی  .]3[ درصد در رتبه بعدی قرار دارند 1/2و روسیه با 

حدود   رساند.ن میحدود یک میلیون تومان در سال به جامعه زیا

فرزند داشته  3اند. اگر هر معتاد متاهل تنها معتادان متاهل 03/3

در کشورمان  .]3[ ارد یون فرزند معتاد وجود دمیل 3/6حدود  ،باشد

صدها  به شهادت رسیده و نفر 123ساله تعداد به طور میانگین هر 

های برآورد  .]6[ شود میبا اعتیاد  مبارزه  میلیون تومان نیز هزینه 

 در آن های اقتصادیدهدکه میزان خسارتصورت گرفته نشان می

میلیارد تومان است. به طور متوسط بر اساس آمار،  033سالیانه کشور

نفر از اعضای نیروی انتظامی کشور را در جریان  233سالیانه حدود  

سن آغاز مصرف مواد مخدر در ایران به دهیم. ت میمبارزات از دس

درصد به تعداد معتادان  13سال رسیده است و سالانه  16تا  14

درصد است، که این میزان  33شود. رشد اعتیاد تزریقی افزوده می

  .]0[ برابر رشد جمعیت کشور است  3تقریباً 

های رفتار اعتیاد بااعتیاد با اختلالات رفتار زیادی ارتباط دارد. 

  ]9[ کودک آزاری  و ]8[ و خطر اقدام به خودکشیآمیزی ونتخشن

 رابطه قوی وجود دارد. ]13[ بین اعتیاد به الکل و اختلالات  و

طی یک قرن گذشته بطور جدی بر پیشگیری وکنترل مواد 

مخدر تأکید شده است و این اقدام هم چنان ادامه دارد، این امر به 

نوبه خود بیانگر عمق مسئله اعتیاد و مواد مخدر در جهان است. و 

شود که بدانیم ایران از موقعیت نی حائز اهمیت بیشتر میمسئله زما

های غربی به ژئوپلتیکی خاص )مثل هم مرزی با افغانستان و همسایه

عنوان کانال ورود مواد به اروپا( بر خوردار است. از این رو ضروری 

های کلان جوامع )بخصوص جامعه ما(  گذاریاست که در سیاست

ع و برنامه ریزی همه جانبه، مستمر و علاوه بر داشتن نگرشی جام

های موجود، به پیشگیری اولیه بر اساس مبتنی بر نیازها و واقعیت

 های علمی، توجه ویژه شود.پژوهش

 و زمینه رشد، موازات به که است رشدی بیماری و پدیده اعتیاد    

تحقیقات نشان .  ]11[ گردد  می ایجاد خانواده در آن آمادگی ایهپ

باره اعتیاد تا قبل از کلاس سوم دبیرستان نگرش کودکان دردهد می
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