
 



1401 –ویژه نامه هفته مبارزه با مواد مخدر   

 

 

 مقدمه

های جدید موسسه کادراس در راستای رسالت خود در زمینه آگاهی بخشی به عموم مردم عزیز کشورمان و همچنین ارائه افق
های گذشته میان اقشار سالم همچون سال «پیشگیری از اعتیاد»نیز با هدف و « مطالعات بین المللی مواد مخدر»در حوزه 

وضعیت روندهای جدید در »ژه نامه جدیدی برای بررسی وی قدام به تدویناهفته مبارزه با مواد مخدر و همزمان با روز جهانی 
 دهد کرده است.هایی که منافع ملی ایران را تحت تأثیر خود قرار میو نیز زمینه «مخدری جهان

در روزهای مختلف این هفته ویژه نامه هفته مبارزه با مواد مخدر  علاوه بر انتشار عمومی کوشدکادراس همچون گذشته می
نگاشته و از طریق « های موجود درباره اعتیادترویج واقعیت»هایی تحلیلی، روزآمد و دقیق و مستند را با محوریت گزارش
میهنان برساند. همچنین گفتنی است این موسسه سعی خواهد کرد در یکسال آینده نیز ترویج های مختلف به اطلاع همرسانه

عنوانین مطالب ویژه نامه هفته مبارزه با مواد  های مصونیت بخش در جامعه را در دستور کار خود نگه دارد.حداکثری واقعیت
رفتار » و «ریاخ یهاماهافغانستان در  یمخدر تیوضع»، «جهان یمخدر استیس یاساس یروندها»مخدر عبارت اند از، 

 که در ادامه به مطالعه آن خواهید پرداخت.  ، «زنان ادیمدرن در درمان اعت یروش ؛یشناخت یِدرمان

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 روندهای اساسی سیاست مخدری جهان

 سیاست مخدری دوگانه کاذبآزادسازی و جرم انگاری؛ 

 

 

 های مخدری خود کرده اند و شاهد آزادسازیز سیاستاهای اخیر برخی کشورهای جهان به یک اقدام به تغییر برخی در سال

به یکی از مباحث اصلی در کلان « جرم انگاری»و « آزادسازی»مصرف برخی از انواع مواد مخدر کرده اند. امروزه دوگانه 

دار کردن های مشخصی را برای پشتوانهمبدل شده است. هواداران هر یک از این دو ایده استدلال« سیاست مخدری»پروژه 

های این دو مکتب، سعی خواهیم کرد از رویکرد بررسی برخی از استدلال کنند. در نوشتار حاضر ضمنموضع خود مطرح می

  رونمایی کنیم.)پیشگیری از اعتیاد( به عنوان بدیل قابل توجه و منطقی این دوگانه « کاهش تقاضا»

ممنوعیت مواد جالب است بدانیم که مفاهیم کلیدی مورد تأکید هر یک از این دو طیف مشابه است. یعنی موافقان و مخالفان 

ترین این مفاهیم عبارتند کنند. اصلیهای متفاوت از مفاهیم مشابهی استفاده میبرای به کرسی نشاندن مواضع خود با استدلال

، «مواضع و مسائل اخلاقی و مذهبی»، «حقوق شهروندی»، «تروریسم»، «جرایم»، «سلامت»، «بازدارندگی»، «کارآمدی»از 

سازی برای اینکه بتوانیم موضع موافقان و مخافان قانونی«. مسائل اقتصادی»و « نظر عامه مردم»، «های سیاسیایدئولوژی»

را در قبال هر یک از مفاهیم فوق به صورتی تفصیلی بررسی کنیم، در مقاله حاضر تنها دو مفهوم کارآمدی و بازدارندگی را از 

 نظر خواهیم گذراند.

)کلی یا جزئی( در این رابطه و یا تعدیل « مقررات زدایی»انونی سازی مصرف مواد از به طور کلی طرفداران آزادسازی و یا ق

کنند. در مقابل موافقان ممنوعیت مصرف مواد وجود قوانین های قانونی حمایت میقوانین محدود کننده افراد و نیز مجازات

سنگینی )هم های منفی فراوان و هزینهتبعات  معتقدند که مصرف مواد غیرقانونیدانند و محدود کننده را مفید و موثر می



موسسه پژوهشی کادراس بدین ترتیب  در بردارد.  برای افراد مصرف کننده، هم برای خانواده آنها و هم برای جامعه بشری(

 های هر دو طیف را مورد بررسی قرار داده و عیار هریک را مشخص سازد.کوشد سلسله مقالاتی استدلالمی

 

 کارآمدی

رفداران ممنوعیت مواد مدعی هستند قوانین مبارزه با مواد تاریخچه و سابقه موفقیت آمیزی در جهت متوقف کردن مصرف ط

برای مثال در آمریکا مصرف کنندگان فعلی  1.سال گذشته داشته است 100مواد غیرقانونی از زمان معرفی و شناخت آن در

است و میزان مصرف کنندگان فعلی دخانیات  ٪90تا  80به میزان  2سال 14ماه گذشته( در جمعیت بالای  12مشروبات الکلی )

شورای همکاری و »را شامل می شود، با این حال آمار مصرف مواد غیرقانونی در کشورهای عضو  3جمعیت بزرگسالان ٪60

رسد درصد نیز می 10تا  3درصد است )البته بجز کانابیس که در برخی از کشورهای عضو این شورا به  1زیر « توسعه اقتصادی

 4درصد اعلام کرده اند(. 17تا  11کشور نیز مصر کانابیس در میان جمعیت خود را  6و 

که مصرف تریاک، هروئین و کوکائین را محدود می  1912سال نخست پس از تصویب اولین کنوانسیون بین المللی  50در 

از جمعیت بود، اما این نرخ بین  ٪0.5یر از کانابیس همواره کمتر از کرد، میزان مصرف ایالات متحده از مواد غیرقانونی به غ

تقویت »که مواد غیرقانونی را « جنبش ضد فرهنگی»از جمعیت افزایش یافت. با ظهور  ٪2-1به  19655تا  1955سالهای 

با افزایش  .به شدت افزایش یافت1950دانست،  مصرف مواد غیر قانونی از اواخر دهه می 6«نسبتاً بی ضرر»و « کننده ذهن

)بانوی اول وقت آمریکا « نانسی ریگان»، تحت نظارت «فقط بگو نه»در ایالات متحده، کمپین  1970مصرف مواد در دهه 

 1979% در سال  14.1اخیر مواد غیرقانونی از  و همسر رونالد ریگان( راه اندازی شد و در نتیجه فعالیت های آن نیز با مصرف

  7درصدی. 60کاهش یافت، یعنی افتی  1992% در سال  5.8به 

، مدیر اجرایی سابق دفتر مواد مخدر و جرم سازمان ملل متحد، توجه همه را به سیاست «آنتونیو ماریا کاستا»،  2007در مارس 

کشور سوئد نمونه ای عالی از اجرای سیاست های کارآمد است. »فت: وی گ 8مبارزه با مواد مخدری کشور سوئد جلب کرد.
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مصرف مواد در این کشور یک سوم میانگین اروپا است در حالی که هزینه ای که برای کنترل مواد صرف می شود، معادل 

باشد، سوئد توانسته به مدت سه دهه است که فارغ از اینکه کدام حزب در رأس قدرت  .سه برابر میانگین اتحادیه اروپا است

سیاستهای منسجم و هماهنگی در زمینه کنترل مواد اتخاذ کند. با تأکید فراوان بر روی موضوع پیشگیری، قوانین مواد مخدری 

به تدریج در این کشور به اجرا در آمد و امکانات گسترده ای برای درمان و ترک مواد، در دسترس مصرف کنندگان مواد قرار 

جرایم مربوط به مواد را جدی گرفت و دولت ها و جوامع  بر خود تمرکز کردند و با اجتناب از تصورات غلط پلیس هم  .گرفت

مدارا در برابر مقاومت به این مهم دست یافتند. آنها از این واقعیت که مواد غیرقانونی، خطرناک و مضر هستند، غافل نشدند 

 9«د.لذا دنیا در محدود کردن این مواد به اجماع رسی -

 .10در اروپا، پس از هلند، سوئد دومین کشوری است که درصد بالایی از تولید ناخالص داخلی را صرف کنترل مواد می کند

آموزش و ترک »دفتر مقابله با مواد مخدر و جرم سازمان ملل متحد اعلام می کند زمانی که سوئد هزینه های مربوط به 

یشتر جوانان و کاهش تولید ناخالص داخلی کاهش داد، مصرف غیر قانونی مواد در زمینه بیکاری ب 1990را در دهه « مواد

، طبق  2002اما با بازگرداندن این هزینه ها به سمت برنامه های آموزشی و ترک مصرف مواد در سال  11افزایش یافت.

از میان  SIFO توسط ، در پیمایش های انجام شده1998در سال  .نظرسنجی مصرف مواد دانشجویان به شدت کاهش  یافت

خواستار  ٪95خواستار اقدام شدیدتر دولت برای جلوگیری از سوء مصرف مواد، و  ٪96هزار شهروند سوئدی، مشخص شد که 

آنتونیو ماریا کاستا، با انتقاد از دولتهایی که قوانین مبارزه با مواد خود را کاهش داده اند، قبل  12غیر قانونی ماندن مواد بودند.

پس از سالها تجربه کنترل مواد، اکنون می دانیم که » :در واشنگتن اظهار داشت 2006گزارش جهانی مواد در ژوئن از آغاز 

اگر این استراتژی اجرا نشود، به این  .یک استراتژی منسجم و بلند مدت می تواند عرضه مواد، تقاضا و قاچاق را کاهش دهد

بسیاری از  .را جدی نگرفتند و سیاستهای نامطلوبی را دنبال می کننددلیل است که برخی از کشورها موضوع مواد مخدر 

 کشورهایی که گرفتار معضل مواد هستند به دلیل عدم وجود یک استراتژی منسجم و بلند مدت است.

 از سوی دیگر مخالفان ممنوعیت مصرف مواد معتقدند که قوانین محدودیت زای موجود به قدر کافی دارای کارآمدی نبوده و

، بنیانگذار مدرسه جرم شناسی در دانشگاه ایروین کالیفرنیا و «ولمر آگوست»از مصرف انواع مواد جلوگیری کنند.  نتوانسته

المللی رئیس پلیس های آمریکا یکی از منتقدان اولیه ممنوعیت مواد در ایالات متحده آمریکا به شمار رئیس پیشین جامعه بین

ین سختگیرانه، سیاست های پلیسی و تعقیب قانونی و حبس معتادان و فروشندگان مواد مخدر قوان»می آید. او برآن است که 

رحمانه نه تنها در مقابله با این شر، بی فایده و شدیداً هزینه بر هستند، بلکه به طرزی غیرقابل توجیه و غیرقابل باوری بی

فرایند زیرزمینی شود و قاچاق چیان و عاملان تهیه و توزیع شود این هستند، خصوصاً در قبال قربانیان مواد. سرکوب باعث می

سود کلانی را به جیب بزنند. از سوی دیگر نیز این برخوردها باعث می شود معتادان موضع تدافعی به خود بگیرند و برای 
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مجله »ای که برای  ، در کتاب مقاله«استفان رُلز»همچنین « تأمین هزینه های تهیه مواد به خرید و فروش آن رو بیاورند.

اجماع در حوزه مواد در حال شکل گیری است و ممنوعیت در زمینه تولید، توزیع و مصرف »آورد: نوشته می« پزشکی بریتانیا

 13«.مواد  به نتایج خود نرسیده و در عین حال اصلاً سازنده نیست

 

 

 بازدارندگی

« بازدارندگی قوانین موجود»دهیم، سازی و ممنوعیت مواد مورد بررسی قرار میدومین مفهومی که در خصوص دوگانه قانونی

ین زمینه برخوردار هستند و ااست. گروهی از موافقان ممنوعیت مواد، برآنند که قوانین محدود کننده از بازدارندگی لازم در 

هایی ثابت کنند که این قوانین قادر به جلوگیری کوشند با استدلالدر مقابل مخالفان میلذا وجود چنین قوانینی مغتنم است. 

 از تقاضا و نیز عرضه مواد نشده است. 

انجام شد،   14ساله که توسط دفتر آمار و تحقیقات جرایم جنایی 29تا  18از افراد  2001پژوهشی در کشور استرالیا در سال 

از افرادی که هرگز اقدام به مصرف کانابیس  ٪29وگیری از  مصرف مواد غیر قانونی می شود. نشان داد که ممنوعیت باعث جل

از افرادی که مصرف کانابیس را  ٪19اند، غیرقانونی بودن این ماده را دلیل عدم مصرف آن عنوان کردند، در حالی که کرده

 .15ترک کرده بودند، دلیل غیرقانونی بودن آن را ذکر کردند

کنترل و ممنوعیت »دفتر سیاست کنترل ملی مواد مخدر ایالات متحده، اعلام کرد:  ، مدیر«گیل کرلیکوفسک»راستا در همین 

ها به بالاتر نگه داشتن قیمت ها کمک می کند و بالا بودن قیمت ها به میزان مصرف نسبتاً کم مواد، کمک می کند، و این 

بین قیمت گذاری و میزان مصرف مواد جوانان با  .مواد حساس هستندموضوع به این دلیل است که جوانان نسبت به قیمت 

شواهدی وجود دارد که نشان می دهد افزایش قیمت سیگار مصرف  .توجه به مالیات الکل و سیگار رابطه مستقیم وجود دارد

 16«آن را چندین برابر کاهش داده است.

و به شدت  -قانونی سازی مواد سابقاً تجربه شده است »کرده است:   اداره مبارزه با مواد مخدر آمریکا نیز در این باره اعلام

باعث شد که مصرف ماری جوانا در  1970شکست خورده است. تجربه آلاسکا در زمینه قانونی کردن مصرف مواد در دهه 

که ساکنان آلاسکا در سال  این امر باعث شد  .میان نوجوانان این ایالت، به بیش از دو برابر نسبت به سایر ایالت ها بالغ شود

 17 .مجدداً به جرم انگاری ماری جوانا رأی دهند 1990

، از هلند به عنوان نمونه ای از کشورها که در زمینه سیاست های مواد ناموفق بود، یاد «استرالیای عاری از مواد»وب سایت 

کند که طرح هلند این وب سایت تأکید می .ی کردکرده زیرا این کشور رویکردی بسیار نرم و منعطفی را در این زمینه دنبال م
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مبنی بر صدور اجازه خرید و فروش کانابیس و همچنین ایجاد بازاری مجزا برای متوقف کردن فروشندگان مواد غیر قانونی، 

کائین در ، هلند جایگاه سومین مصرف کننده کانابیس و کو1998مانند هروئین، کوکائین و آمفتامین ها نا موفق بود. در سال 

از دفتر سیاست ملی کنترل مواد مخدر ایالات متحده، مقاومت هلند در « باری مک کافری»طبق گفته  .اروپا را به دست آورد

 این زمینه، منجر به این شد تا هلند یک مرکز جنایی، برای تولید مواد شیمیایی غیرقانونی تبدیل شود، به ویژه در زمینه قرص

برابر  10معادل  18انه هایی جهت تولید و صادرات انواع گیاه کانابیس که دارای تتراهیدروکانابینولهای اکستازی و همچنین خ

 19بیشتر از حد معمول به سراسر جهان بود.

گیل کریلیکوفسک تصدیق کرد که، در کشور هلند روزگاری هزاران کافه جهت مصرف کانابیس وجود داشته است، در حال  

است، این وب  1998به تنهایی بالاتر از سال  2005د دارد. میزان مصرف کانابیس، در سال حاضر فقط چند صد مورد وجو

معتقد است در حالی که مصرف کانابیس سایر کشورهای اروپایی نسبت به گذشته آنها بیشتر شده است و این امر به  سایت

اومت بیشتر در برابر مصرف کانابیس داده این دلیل بود که مصرف رو به رشد مصرف کانابیس در هلند، جای خود را به مق

همچنین این وب سایت استدلال کرده که پس از وضع قوانین منعطف تر، کاهش مصرف کانابیس در بریتانیا ممکن  20.بود

است بیشتر شود از این رو، شواهد قوی مبنی بر ارتباط بین کانابیس و روان پریشی در رسانه های بریتانیایی به نمایش گذاشته 

 21شده است.

این درحالی است که مخالفان ممنوعیت مواد معتقدند قوانین قهری بازدارندگی لازم را ایجاد نکرده اند. پیشنهاد شده است که 

مطابق گزارش  22اصلاح قانون مبارزه با مواد می تواند میزان مصرف مواد غیر قانونی را در کشورهایی مانند هلند کاهش دهد.

،  هلندی ها در میان کمترین مصرف کنندگان ماری جوانا  2009وپا بر مواد و اعتیاد به مواد، در سال سالانه مرکز نظارت ار

یا کانابیس در اروپا هستند، با وجود این که سیاست هلند در مورد مواد قانونی یکی از لیبرال ترین کشورها در اروپا است، در 

ج دارد  و سال هاست که  فعالیت اینگونه کافی شاپ ها جریان دارد و روا« کافی شاپ ها»واقع اجازه فروش ماری جوانا در 

 23گرم مجاز می باشد. 5مالکیت کمتر از 

% در یک  28ساله مصرف کننده کانابیس از  24تا  16آمارهای مؤسسه بررسی جرم انگلستان نشان می دهد که تعداد افراد 

 C حال رشد پس از تصمیم به کاهش درجه این مواد به کلاس % کاهش یافته است، با کاهش محبوبیت در 21دهه قبل به 

، نشان داد که تعداد مصرف کنندگان همیشگی در  2007منتشر شده در اکتبر  این مؤسسه ارقام 24.اعلام شد 2004در ژانویه 
                                                           
18 Tetrahydrocannabinol 
19 Testimony of Barry McCaffrey, Director, US Office of Drug Control Policy to House Government Reform and 
Oversight Committee. "The Drug Legalization Movement In America 1999". Archived from the original on 2009-11-

01. Retrieved 2010-04-20. 
20 Gil Kerlikowske "Why Marijuana Legalization Would Compromise Public Health and Public Safety" (PDF). p. 6. 
Retrieved 2010-04-20. 
21 BBC"BBC Program Example 1". BBC News. 2004-12-01. Archived from the original on 2009-01-04. Retrieved 

2010-04-20. 
22 Common Sense for Drug Policy (2007-05-29). "The Netherlands and the United States: A Comparison". Drug War 
Facts. Archived from the original on 18 February 2008. Retrieved 2008-03-07. 
23 Stevenson, Reed (2009-11-05). "Dutch among lowest cannabis users in Europe-report". Reuters. Archived from 
the original on 2017-02-27. Retrieved 2016-10-21. 
24 Travis, Alan (2007-10-26). "Cannabis use down since legal change". London: The Guardian (UK). Archived from 
the original on 2012-08-01. Retrieved 2016-10-21. 



سال گذشته از  سال )یعنی افرادی که بیش از یک بار در هر ماه از کانابیس مصرف می کنند( در چهار 24تا  16گروه سنی 

  .کاهش یافته است ٪8به  12٪

بر اساس بررسی سالانه نظارت آینده نوجوانان آمریکایی، نوجوانان آمریکایی مشروبات الکلی، استعمال دخانیات و مصرف مواد 

و   8سال مداوم مصرف می کنند. مصرف ماری جوانا در بین دانش آموزان پایه  40کمتری نسبت به نسل قبلی خود بیش از 

 25دبیرستان وجود دارد.  کاهش یافته است اگرچه در میان دانش آموزان سال آخری 10

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
25 "Monitoring the Future 2017 Survey Results". 12 December 2017. Archived from the original on 26 March 2018. 
Retrieved 25 March 2018. 



های اخیرماه وضعیت مخدری افغانستان در   

 

 

ترین تولید کننده مواد اوپیوئیدی در جهان مجدداً در کانون بازگشت طالبان به قدرت باعث شده که افغانستان به عنوان بزرگ

درصد تریاک جهان، افغانستان مقادیر قابل توجهی از هروئین و مورفین جهان را نیز  90بجز تولید  توجهات جهانی قرار گیرد.

سازمان ملل  گزارشبه  نیز مبدل شده است. (شیشههای اخیر به محلی برای تولید مت آمفتامین )لتولید می کند و در سا

درصد کل درآمد  10میلیارد دلار به اقتصاد افغانستان کمک کرده که بیش از  2.7مواد مخدر به تنهایی  2021در سال  متحد

های از زمین %70 همچنین این رقم بیش از ارزش صادرات قانونی این کشور است. دهد.ملی این کشور را تشکیل می

تولید مواد در افغانستان به . گیرداده قرار میاستف مورد برای کشت تریاک یا سایر محصولات مخدری افغانستان کشاورزی

  طور پیوسته در سالهای اخیر افزایش یافته است.

 

 سیاست منع کشت مجدد

 177000مساحتی  در افغانستان 2021در سال  به طور کلی ،مبارزه با جرم و مواد سازمان ملل متحدبراساس برآوردهای دفتر  

امروزه تولید تریاک  فراهم آورده است.را  تن هروئین 650تریاک کافی برای تولید تا  و رفتهتریاک تاری زیر کشت هک



هروئین تولید شده تریاک افغانستان از  %80افغانستان از مجموع سایر کشورهای تولید کننده تریاک بیشتر است. نزدیک به 

 شود.و پاکستان به اروپا منتقل میی مرکزی طریق آسیا

روندهای مخدری جدیدی  طالبانکشت از سوی ممنوعیت است و اعلام سی 2020لبان به قدرت در سال در پی بازگشت طا

ثیر این سیاست افزایش قیمت تریاک و هروئین بود و تداوم بازار سیاه تجارت پنهانی در این کشور آغاز شده است. نخستین تأ

چنان به عبارت دیگر طالبان با وجود اعلام ممنوعیت تولید مواد اما هم این مواد و رشد اقتصاد غیرقانونی را در پی داشته است.

داده  این کشور را به اقتصاد مخدری و حیات «پنهان» لیت، اجازه فعااز تجارت مواد مخدر ع مالی ناشیببه دلیل نیاز به منا

در ولسوالی « رادیو ملی آمریکا»است. البته گزارشات ضد و نقیض در این خصوص بسیار زیاد است. به عنوان مثال به گزارش 

 ،«ملا عبدالحق آخوند». کردند نابودواشیر در جنوب ولایت هلمند، جنگجویان مسلح طالبان یک مزرعه کشت خشخاش را 

کسانی که قانون ممنوعیت کشت مواد را نقض » با مواد مخدر به آسوشیتدپرس گفت:معاون وزیر داخله طالبان در امور مبارزه 

هلمند مرکز کشت خشخاش در « و محاکمه خواهند شد. حاضرمربوطه  هایدادگاهکنند، براساس قوانین شریعت در می

پس از اعلام  دهد کهقرار میهدف کسانی را  رسد که موج جدید برخوردها، عمدتاًو به نظر می آیدبه حساب میافغانستان 

 قانون ممنوعیت، محصولات خود را کاشتند. 

گیری چه میزان سخت که هنوز مشخص نیست با)« قانون ممنوعیت کشت مواد مخدر»در صورتی که طالبان برای اجرای 

کار روی مزارع خشخاش خود  یر و کارگران روزمزد که برای بقایها کشاورز فقمیلیون شدت عمل به خرج دهد به اجرا درآید(

المللی، سقوط آزاد اقتصاد افغانستان، مشکل اکثریت مردم برای نهای بیبا قطع کمک وابسته هستند را بیکار خواهد کرد.

 موانع پیش روی طالبان برای اجرای این قانون جدید است. از جمله سابقه تامین غذا و خشکسالی بی

ک میلادی برای اولین بار کشت خشخاش را ممنوع و با ایجاد ی 90سازمان ملل متحد، پیش از این طالبان در دهه  گزارشبه 

دو سال از بین برد. با این حال پس از اشغال  طیهای زراعی، تولید مواد مخدر را برای از بین بردن زمین کمپین قدرتمند

براساس به کشت خشخاش بازگشتند.  افغانستانی افغانستان توسط نیروهای ائتلاف آمریکایی، بار دیگر بسیاری از کشاورزان

بین بردن میلیارد دلار برای از  8اشغال افغانستان بیش از  20آمارهای منتشر شده از سوی منابع آمریکایی، این کشور در طول 

 آمار کشت مواد بویژه تریاک افزایش یافته است. ؛ اما به صورت معناداری تولید خشخاش هزینه کردند

تان، مقامات طالبان در حال انباشت تریاک و سایر مواد مخدر هستند و رغم ممنوعیت جدید کشت مواد مخدر در افغانسعلی

دهند که سهمی حیاتی در اقتصاد کشور دارد. قانون ممنوعیت کشف مواد مخدر طالبان ها را میهمچنان اجازه تولید برخی مواد

رل مواد مخدر یکی از کنت 2021 ماه اوتدر اعلام شد.  2022 )از جمله کشت، تولید، حمل و نقل و مصرف( در ماه آوریل

. طالبان ه استافغانستان را تحت کنترل نیروهای خود درآورد اکنون که ،بود المللی از این گروههای اصلی جامعه بینخواسته

های بانکی، تجارت و المللی است تا بتواند مشکلات مربوط به تحریمبه دنبال به رسمیت شناخته شدن از سوی جامعه بین

داند که باید خود را دولتی مسئولیت پذیر و قاعده در راه رسیدن به اهداف طالبان به خوبی میاید. و فصل نم را حلتوسعه 

با کشورها جهان  روابطزمینه لازم برای کسب مشروعیت، گسترش اند المللی نشان دهد تا از این طریق بتوپذیر در جامعه بین

 خود فراهم کند.و حل مشکلات اقتصادی 



 

 ستان در دو ماه اخیرمواد مخدر افغانکشفیات رهگیری 

سوی طالبان در دو ماه گذشته همچنان شاهد سطح بالای کشفیات مواد مخدر  رغم اعلام سیاست منع کشت خشخاش ازعلی

منتخب واقع در امتداد مسیر کشورهای  هایاین تحلیل براساس داده از مبدع افغانستان در کشورهای مختلف جهان بوده ایم.

کیلومتری  2000ویژه مشاهدات در هقفقاز و مناطق شمالی، بامتداد مسیرهای بالکان،  جنوبی در شرق و جنوب آفریقا و در

آمفتامین از های این پلتفرم با تمرکز بر قاچاق هروئین و متافغانستان اتفاق افتاده است. هدف خاص منعکس کردن ویژگی

 افغانستان است که منبع اصلی مواد مخدر غیر قانونی است. 

 

افزایش یافته است. همان  2021-2020های ها و وزن کشفیات طی سالآمفتامین از نظر تعداد محمولهکشفیات هروئین و مت

 2021تا  2020آمفتامین از اواخر سال طور که رویدادهای کشف و ضبط در خاورمیانه افزایش یافت؛ کشفیات دریایی مت

 افزایش یافته است. 



 

ی از تشدید قاچاق به سمت شرق و جنوب افغانستان، از جمله مسیر سنتی به سمت غرب از وقایع مربوط به کشفیات حاک

 طریق مسیر بالکان است.

 

 



 

آمفتامین به جنوب هند، سریلانکا، حاکی از افزایش قاچاق هروئین و مت 2021-2018های  افزایش آمار کشفیات در بین سال 

 2021کشفیات دریایی هروئین در اقیانوس هند یا دریای عرب از سال شرق و جنوب آفریقا است. این وقایع حاکی از افزایش 

 به بعد است. 

 



 

 2022ژوئن 

از جمله بررسی و تقسیم بندی « UNODC»های پیشین پلتفرم نظارت بر مواد مخدر سازمان این اطلاعات براساس تلاش

این تحلیل آمفتامین در افغانستان بوده است. شان، در وقایع کشف و ضبط هروئین و متهای قاچاقچی براساس ملیتگروه

براساس کشورهای منتخب واقع در امتداد مسیر جنوبی شرق، جنوب آفریقا و در امتداد مسیرهای بالکان، قفقاز و شمال آن 

 کیلومتری افغانستان است.  2000بویژه در 

بیشتر به سمت تنوع ملیت افراد، من  2020دهند که از اواخر سال قاچاقچیان دستگیر شده در مجاورت افغانستان نشان می 

های کشف جمله افزایش قاچاقچیان از کشورهای آفریقایی، حرکت کردند. همچنین این سیاست همزمان با افزایش رویداد

 وده است. آمفتامین در شرق و جنوب آفریقا بهروئین و مت

تا  2020آمفتامین از وسایل نقلیه زمینی افزایش قابل توجهی یافته است. از سال کشفیات هروئین و مت 2021در طول سال 

 وضعیت کرونایی سایه میزان کشفیات در منازل مسکونی به طور قابل توجهی افزایش یافته، که احتمالا انعکاس دهنده 2021

 است.  در این قسمت

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ؛ روشی مدرن در درمان اعتیاد زنانرفتار درمانیِ شناختی

 

همراه افسردگی ،اختلال پرخوری و اختلال استرس  اختلال سوء مصرف مواد میان زنان اغلب با سایر اختلالات روانی مانند

به طور همزمان با اختلالات دیگری مانند سلامت روان پس از  ،علاوه بر این زنانی که مصرف کننده مواد هستند است.

طلاق، از دست دادن حضانت فرزندان روبرو هستند که درمان اعتیاد را برای آنها سخت تر می کند.  این امر در مورد درمان 

ز زنان باردار یا دارای فرزند خردسال به دنبال درمان نیستند یا درمان خود اختلال سوء مصرف مواد نیز وجود دارد؛ بسیاری ا

را زود رها می کنند. همچنین برخی از زنان از ترس از دست دادن فرزند معمولاً یا اعتیاد خود را پنهان می کنند و یا اصلاً به 

ل، مراقبت در منزل، مراقبت از کودک و سایر دنبال درمان نمی روند. به طور کلی ترکیب اموری مانند کار بیرون از منز

طاقت فرآیند درمان را مسئولیت های خانوادگی به علاوه حضور مکرر در برنامه های درمان می تواند برای بسیاری از زنان 

ی در ایالات متحده آمریکا از هر سه زن بیش از یک زن خشونت فیزیکی را از سوی شریک زندگکند. بر اساس آمارها فرسا 

خود تجربه کرده است، قربانیان خشونت بیشتر در معرض ابتلا به بیماری های مزمن مانند چاقی، افسردگی و مصرف انواع 

 مواد قرار دارند. 

 مصرف می کنندمخدر یا هروئین  موادکه  یزنان بارداردر مورد زنان باردار نیز همین مسئله به گونه ای دیگر صادق است؛ 

در حال حاضر، سازمان غذا . دنیا بیاید مصرف مواد به وابسته به فرزند آنهازیرا ممکن است  ،با مشکلات خاصی روبرو هستند

درمان نگهدارنده به تایید نکرده است، اما  مخدرو داروی ایالات متحده داروهایی را برای درمان زنان باردار وابسته به مواد 

فین همراه با مراقبت های دوران بارداری و یک برنامه درمان دارویی جامع می تواند بسیاری متادون یا بوپرنورصورت مصرف 

ه طور کلی، قطع درمان با متادون یا . باز پیامدهای نامطلوب مرتبط با اختلال مصرف مواد مخدر درمان نشده را بهبود بخشد



انی که در دوران بارداری در معرض متادون قرار گرفته اند، با این حال، نوزاد نمی شود.بوپرنورفین برای زنان باردار توصیه 

. برخی از مطالعات نشان می دهند که بوپرنورفین دارای مزایایی ممکن است برای علائم ترک نیاز به درمان داشته باشند

تحت درمان با  وزادانی که از مادراننسبت به متادون در درمان اختلال سوء مصرف مواد مخدر میان زنان باردار است. ن

بوپرنورفین به دنیا آمدند، در مقایسه با آنهایی که تحت درمان با متادون قرار گرفتند، علائم وابستگی کمتری داشتند و مدت 

زنان بارداری که بوپرنورفین را برای اختلال مصرف مواد افیونی در دوران بارداری  .در بیمارستان کاهش یافتآنها اقامت 

د بدانند که مقدار بوپرنورفین عبوری از شیر مادر ممکن است برای جلوگیری از ترک مواد افیونی در مصرف می کنند بای

مخدر زنان بارداری که به مواد . در برخی موارد ممکن است نیاز به درمان نوزاد باشد د، به همین دلیلنوزادشان ناکافی باش

ود را از نظر خواب آلودگی، افزایش وزن ناکافی، و عدم دستیابی به معتاد هستند، حتی اگر تحت درمان هستند، باید نوزادان خ

 .کنند، تحت نظر داشته باشندکه فقط با شیر مادر تغذیه می نارس به ویژه در نوزادان -نقاط عطف رشد 

به درمان  روشنی را امیدهای 26«رفتار درمانی شناختی»روش اخیراً مطالعات انجام شده در میان انواع رویکردهای درمانی، 

رویکرد درمانی اعتیاد به ویژه میان زنان پیش روی مصرف کنندگان و درمان گران قرار داده است. رفتار درمانی شناختی، 

درمانگران با کمک به شناسایی  .کوتاه مدت است که به شناخت افکار و الگوهای رفتاری غیر مفید یا منفی کمک می کند

. کمک می کنند رفتارهای منفی درونی شده در فرد، به بهبود جایگزین رفتار سازندهبه صورت افکار منفی و برخورد با آنها 

غالباً افراد با روی آوردن به اعتیاد که  شک و تردید به خود ناشی می شوند ،ترس مانند، این افکار اغلب از احساسات درونی

معتادان در حال بهبودی می توانند در مورد تجربیات روش . در این سعی در تسکین چنین افکار و احساسات ناخوشایندی دارند

کند تا راه هایی برای مدیریت مثبت این احساسات می به آنها کمک و درمان  امن صحبت کننددر یک محیط  خود دردناک

 .در نهایت، آنها می توانند عادات مخرب را با مهارت های مقابله ای مثبت جایگزین کنند. پیدا کنند
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رفتار درمانی شناختی، با شناسایی علل و پیامدهای یک رفتار خاص با تحلیل عملکردی از دو جزء اصلی درمانگر و درمان 

جو تشکیل شده است؛ قدم اول در این روش شناسایی شرایط، احساسات و افکاری است که از سوء مصرف مواد یا نوشیدن 

ی باشد. همچنین ورود به این فرآیند به تعیین خطراتی که احتمالاً باعث عود اعتیاد نیز می شود، ، مالکل ناشی شده است

برای درک باورها یا افکار منفی از بیمار سوالاتی می پرسد و سپس به دنبال راه کمک می کند. به صورتی که، درمان گر 

 .گردد های بهتری برای مدیریت موقعیت ها، افکار یا احساسات دشوار می

و تغییرات غیرمنتظره بزرگ زندگی مانند طلاق، غم و اندوه یا ضربه روحی می تواند بسیار چالش برانگیز باشد در اغلب موارد 

برخی از افراد برای مقابله با آن به مصرف الکل یا مواد روی مدیریت آن به شیوه ای سالم بسیار سخت است؛ به نحوی که 

شناسایی منبع مشکل و یافتن راه هایی برای جایگزینی روش های مقابله ای غیرمولد  شناختی، رفتار درمانیهدف . می آورند

هنگامی که محرک شناسایی شد، می توان از محرک اجتناب کرد یا روش موثرتری . با عادات و مهارت های سالم تر است

 تعیین و برای رسیدن بدان مهارت لازم را شناسایی کرد.برای غلبه بر محرک 

 چهار مرحله اساسی در روش رفتار درمانی شناختی عبارتند از:

 مرحله ارزیابی:

درمانگر معمولاً در مورد رویدادهای گذشته که ممکن است منجر به  د.و درمانگر با یکدیگر آشنا می شونبیمار در این مرحله 

کمک کند محرک های زندگی خود را  به بیماربه درمانگر بینشی می دهد تا امر این . سؤالاتی می پرسد نیز اعتیاد شده باشد

 .ایجاد می کندبرای درمان جو پس از پایان ارزیابی، درمانگر یک طرح درمانی با تعداد جلسات مورد نیاز  کند.شناسایی 

 مرحله شناختی:

مرحله درمان جو از صحبت می کند، در این با درمانگر خود برای شناسایی افکار و اعمال منفی خود  درمان جودر این مرحله، 

ی مسبب هنگامی محرک ها، آگاه می شود. احساسات و افکار خود که ممکن است منجر به سوء مصرف مواد شده باشد 

این افکار یا احساسات، روی آن کار  تا در مواجهه با به او آموزش می دهدردید، درمانگر مهارت هایی گشناسایی  اعتیاد در او

 می کند.یادداشت برداری  درمان جوای ثبت پیشرفت همچنین، درمانگر بر. کنید

 مرحله رفتار:

توسط درمان جو انتخاب افکار و احساسات منفی  برای جایگزینیهای مؤثری را کند تا راهدر مرحله رفتار، درمانگر کمک می

کند. مهارت های مقابله ای جدید را تمرین می د با یک محرک مواجه می شودرمان جو در مرحله بعد، هنگامی که  شود؛

شود نیاز به تمرین و ممارست جدی است اما این مرحله برای احساسات منفی شدید را کاهش قطع  قبل از اینکه بتوانمعمولاً 

 روند بهبودی بسیار ضروری است.

 مرحله یادگیری:



 مدام در ارتباطباید باشد.اطمینان از دائمی بودن تغییرات  با درمانگر خود برای جلوگیری از عود ودرمان جو در این مرحله، 

آینده  احتمالی چالش هایرویارویی با برای رفتار درمانی شناختی  یاد می گیرد که چگونه از ابزارهای درمان جو همچنین

با آن مواجه خواهد شد  کمک می کند تا با موقعیت های دشوار غیرمنتظره ای که در آیندهامر به درمان جو این  کند.استفاده 

 چگونه رفتار کند.

در نتیجه پیشبرد این چهار مرحله توسط درمان گر و درمان جو، این امکان در فرد معتاد در حال بهبود به وجود می آید تا 

با نیازی به انجام رفتارهای مضر برای مقابله  عزت نفس خود را بهبود بخشد و با بهبود تصویر ایجادی از خود در ذهنش،

 زنانی که از اعتیاد. دربر اعتیاد غلبه ککه  داشت باور ، می توانعزت نفس با تقویت مداوم شود.خودگویی منفی احساس نمی 

افکار مخرب معمولاً احساس ناامیدی، درماندگی و  ، در واقعبرند معمولا از الگوهای تفکر منفی نیز رنج می برندرنج می 

اختلالات مصرف مواد کمک می کند تا افراد دارای برای  رفتار درمانی شناختی .استفاد از روشناامیدی را تقویت می کنند

 یابند.یر منفی به افکار مثبت و سازنده تغیفکری الگوهای 

شناختی کمک  یدرمان سالم نیز روبرو هستند. رفتار حفظ روابط با مشکلاکثر افرادی که از اعتیاد رنج می برند، باید دانست، 

که  آموزش می بیند یابد.درمان جو می کند تا مهارت های ارتباطی برای ایجاد یا بازسازی روابط با دوستان و خانواده بهبود

 .ا بدون غرق شدن در خشم، شرم یا سایر احساسات منفی با دیگران به اشتراک بگذاریدچگونه احساسات خود ر

روش های درمان دارای مزایای بلند مدتی در فرآیند ترک و بهبودی برای فرد مصرف بیش از سایر رفتار درمانی شناختی 

شناسایی عوامل خود ویرانگر که  ت.اس فرد آسیب دیده متمرکزمنفی رفتارهای ترمیم سلامت روان و  کننده است، زیرا بر 

. منجر به مصرف مواد مخدر می شود به افراد این فرصت را می دهد که آنها را به چالش بکشند و برای بهتر شدن تغییر کنند

 همچنین این روش در مقایسه با سایر روش های درمان اعتیاد دوره زمانی کوتاه تری دارد و بسیار ساختارمند است. به نحوی

که در درمان سود مصرف مواد همزمان به درمان سایر اختلالات روانی فرد مانند افسردگی، مدیریت ترس، اختلال اضطراب 

نان اغلب در زندگی با فراگیر، اختلال وسواس نیز توجه ویژه می شود. بنابراین این روش برای زنان بسیار مفید است، چرا که 

. رفتار درمانی شناختی واند باعث اختلالات روانی، اعتیاد، افسردگی و غیره شودمشکلات زیادی مواجه می شوند که می ت

که زنان با آن  مشکلاتیبرخی از  درگیر شوند و به دنبال درمان باشنراهی امن برای زنان است تا با این چالش ها دروشی 

مدیریت ،افسردگیکرده می تواند به عنوان روشی موثر به کار گرفته شود عبارتند از: ثابت  رفتار درمانی شناختیمواجه هستند 

مرتبط  ناهنجاری هایهورمونی زنانه و  زناشویی، مشکلات مشکلات جنسی و روابط،سوء مصرف الکل یا مواد مخدر، خشم

 .با بارداری
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