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Abstract 

Introduction: Opium addiction is one of the most significant problems in Iran. This 

study investigates demographic information of opium-addicted patients undergoing 

maintenance treatment in Bojnurd addiction treatment centers. This study aims to 

identify high-risk groups and those who need therapeutic and psychosocial 

interventions to maintain treatments. 

Method: This cross-sectional study was conducted from 2016 to 2021 on 300 addicted 

patients referring to Bojnurd addiction treatment centers. These patients participated in 

the opioid maintenance treatment program for at least six months. The investigation 

utilized a checklist of demographic information and examined the files of addicted 

people undergoing maintenance treatment in eight addiction treatment centers in the 

city. The data were analyzed in SPSS23 software using the Chi-square statistical test. 

Results: The mean age (standard deviation) of the participants was 52.17±14.13 years. 

Besides, 76.6% of the participants were male, 70.0% resided in the city, and 73.6% 

were married. The majority of the participants had a primary education level and were 

self-employed. Opium juice was the most consumed substance, and smoking was the 

most common method of use. 

Conclusion: It appears that married and middle-aged individuals constitute the largest 

population undergoing maintenance treatment in Bojnurd city. The high frequency of 

individuals with low or no literacy in the studied population underscores the 

importance of education.
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 مجله دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي

 1403 پاییز، 3، شماره 16دوره 

 

 دارندهبررسي اطلاعات دموگرافیک بیماران معتاد به اوپیوم تحت درمان با داروی نگه

 اپیوئید در مراکز درمان اعتیاد شهرستان بجنورد

، ناهید  4خلیلی ، مینا نوروزی 3، سید کاوه حجت* 2، لیلا حسینی 1ملیحه سیدی مقدم سیده

 6، ساناز اسدیان 5رضائیان

 
شکی خراسان شمالی، بجنورد، ایرانپزشک عمومی، دانشگاه علوم پز 1
علوم پزشکی خراسان شمالی، بجنورد، ایرانمتخصص قلب، فلوشیپ اکوکاردیوگرافی و تصویربرداری قلب، استادیار دانشگاه، دانشگاه  2
ایران مشهد، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، مرکز تحقیقات روانپزشکی و علوم رفتاری، دانشیار دانشگاه، 3
 ایران مشهد، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، معاونت بهداشتی، متخصص پزشکی اجتماعی، 4
تحقیقاتی و درمانی قلب و عروق شهید  نستیتو آموزشی،تصویربرداری قلب، استادیار دانشگاه، امتخصص قلب، فلوشیپ اکوکاردیوگرافی و  5

 ، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایرانرجایی
، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تحقیقاتی و درمانی قلب و عروق شهید رجایی نستیتو آموزشی،متخصص رادیولوژی، استادیار دانشگاه، ا 6

 تهران، ایران

 
لیلا حسینی، متخصص قلب، فلوشیپ اکوکاردیوگرافی و تصویربرداری قلب، استادیار دانشگاه، دانشگاه علوم  :مسئول نویسنده*

 .hosseini1115@yahoo.com :ایمیل .پزشکی خراسان شمالی، بجنورد، ایران

10.32592/nkums.16.3.80

 
 28/02/1403 :دریافت تاریخ

 29/03/1403 :پذیرش تاریخ
 چکیده

ترین مشکلات کشور است. در این مطالعه، برخی از اطلاعات دموگرافیک بیماران معتاد به اعتیاد به اوپیوم یکی از بزرگ: مقدمه

 ییمطالعه شناسا نیا یهدف از اجرادارنده در مراکز درمان اعتیاد بجنورد بررسی شده است. اوپیوم تحت درمان داروی نگه

 .است دارندهنگه یهافظ درمانح یبرا یاجتماع یو روان یبه مداخلات درمان مندزاین پر خطر و یهاگروه

بجنورداعتیاددرمانمراکزبهکنندهمعتاد مراجعهبیمار 300روی بر1400تا  1395های سالمقطعی در مطالعهاین :کار روش

اوپیوئید شرکت کرده بودند، صورت گرفته است. بررسی با استفاده از  دارندهدرمان داروی نگه ماه در برنامه 6که به مدت حداقل 

مرکز ترک اعتیاد شهرستان و استفاده  8دارنده در های معتادان تحت درمان نگهچک لیست اطلاعات دموگرافیک و از طریق پرونده

 و آزمون آماری کای دو انجام گرفته است. 23 نسخه افزار از نرم

کنندگان مرد بودند. از شرکت %6/76سال بوده است.  17/52±13/14کننده شرکتمعیار( افرادانحرافسنی میانگین :هایافته

شیره بیشترین  -متأهل بودند. بیشتر افراد دارای تحصیلات ابتدایی و شغل آزاد بودند. تریاک %6/73افراد ساکن شهر و  0/70%

 ترین روش استفاده بود.مصرفی و روش تدخینی شایع ماده

دارنده در شهرستان بجنورد هستند. سال بیشترین جمعیت تحت درمان نگهرسد افراد متأهل و میاننظر میبه  :گیرینتیجه

 اهمیت تحصیلات است. دهندهنشانسواد در جمعیت مورد مطالعه سواد یا بیهمچنین، بالا بودن فراوانی افراد کم

کلیدی واژگان

 اطلاعات دموگرافیک

 دارندهدرمان نگه

 بجنورد

 بیماران معتاد به اوپیوم

 

مقدمه

اوپیوئیدها گروهی از داروها شامل مواد غیرقانونی مانند هروئین و 

کدون، های تجویزی از جمله اکسیداروهای قانونی مانند: مسکن

طور نیل و ... هستند. اوپیوئیدها به هیدروکدون، کدئین، مورفین، فنتا

 مغز در عصبی هایسلول روی بر اوپیوئیدی هایشیمیایی بر گیرنده

 عصبی سیستم با درد کاهش و بخشلذت اثرات موجب و بوده موثر

 SUDs- Substance use) مواد مصرف اختلالات[. 1] شوندمی

disorders) و عودکننده مشخصه با مزمن هایبیماری از گروهی 

 DSM-5- Statistical Manual of Mental اساس بر. است بهبودیابنده

Disorders ایجاد شامل علائم از ایمجموعه با مواد مصرف اختلالات 

 وسوسه ایجاد و مصرف کنترل غیرقابل افزایش ترک، علائم تحمل،

 اجتماعی، ابعاد با آسیبی اعتیاد[. 2] شوندمی تعریف مصرف، جهت

 به بشری جوامع بزرگ مشکلات از که است خانوادگی و فردی سیاسی،

 گرفتار را غیرصنعتی و صنعتی جوامع تمامی متاسفانه و رودمی شمار

[. 3] است رو به رو آن با شدید ایگونه به نیز ما جامعه و است کرده

 پژوهشيمقاله 
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 1403، پاییز 3، شماره 16مجله دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالی، دوره 

 اوپیوئید مصرف سوء جهان در نفر میلیون 4/26-36 که شده زده تخمین

 رقم .دارد جهان در را اوپیوئید به اعتیاد نرخ بالاترین ایران[. 4] دارند

 است شده زده تخمین نفر میلیون 4-7 ایران در مواد مصرف سوء کلی

 به ایران در اوپیوئید مصرف شیوع منتشرشده آمارهای اساس بر[. 5]

 ،150 ترتیببه هروئین و( شیره) تریاک ماندهباقی شیره تریاک، تفکیک

 [.6] است جمعیت نفر 100000 هر در مورد 350 و 660

جمعیت معتاد کشور  درصد 73دهند حدود همچنین، آمارها نشان می

-5/7سال و شیوع اعتیاد  35ها حدود سال و میانگین سنی آن 40زیر 

که در کشورهای پیشرفته درصد جمعیت بالغ کشور است، در حالی  8

اعتیاد بیشترین  شده در زمینههای انجامدرصد است. بررسی 2-1

 60-70اند. سال گزارش کرده 25-30فراوانی معتادان را در گروه سنی 

اند. سواد تشکیل دادهسواد یا کمدرصد معتادان در این مطالعه را افراد بی

های اخیر بیش رسد که شیوع اعتیاد در افراد متأهل در سالنظر میبه 

شده شیوع اعتیاد به مواد مخدر های انجاماز گذشته باشد. گرچه، بررسی

 در شدهانجام هایسیبرر اند، امارا در مردان ده برابر زنان گزارش کرده

 اندکی مردان در را آن شیوع ایران در اعتیاد گیرشناسیهمه زمینه

 اعتیاد ترک هایدرمان طرفی، از[. 3] است داده نشان زنان از بیشتر

 قلبی عوارض جمله از باشد، داشته همراه به عوارضی است ممکن نیز

 هایدرمان تریناصلی از یکی) متادون با حد از بیش استفاده در که

 نیز و دارندهنگه درمان نوع رو، این از است؛ شده دیده( اعتیاد ترک

 شرایط اسـاس رـب ویژههـب ها،درمان این درست اجرای بر دقیق نظارت

 .[8، 7] است ضروری بیمار

 استان در ویژهبه ایران در مخدر مواد به اعتیاد بالای شیوع به توجه با

دموگرافیک، فردی و  اطلاعات شناخت و بررسی شمالی، خراسان

اوپیوم در مراکز ترک  دارندهاجتماعی در افراد معتاد تحت درمان نگه

تواند بستری جهت مطالعات بیشتر و شناخت اعتیاد شهرستان بجنورد می

 های ترک اعتیاد باشد.شکست درمانعوامل موثر در بروز اعتیاد و 

 کار روش

بیمار معتاد به اوپیوم  300مقطعی با رویکرد توصیفی،  در این مطالعه

دارنده با متادون، که جهت درمان با یکی از سه روش درمان نگه

بوپرنورفین و تنتور تریاک به مراکز درمان اعتیاد بجنورد مراجعه کرده 

صورت در دسترس )غیرتصادفی(  ری بهگیبودند، بررسی شدند. نمونه

وابستگی به مواد مخدر که  انجام شد. تمامی افراد )زن و مرد( با سابقه

دارنده )متادون، بوپرنورفین و تنتور ماه تحت درمان نگه 6حداقل 

های متادون و تریاک( بوده و حداقل دو مورفین تست منفی برای گروه

برای تنتور تریاک در دو ماه  آمفتامین تست منفیبوپرنورفین و مت

گذشته داشتند، وارد مطالعه شدند. از تمامی داوطلبانی که معیارهای 

ورود را به مطالعه داشتند، اطلاعات دموگرافیک شامل جنسیت، سن، 

محل سکونت، میزان تحصیلات، وضعیت تاهل، وضعیت اشتغال و 

 ماده مصرف مراجعه، روش از قبل مصرفی ماده نوعاطلاعاتی پیرامون 

 دز اوپیوم و میانگین به اعتیاد به ابتلا هایسال تعداد مخدر، میانگین

 نامهگرفته شد. همچنین از تمامی داوطلبان رضایت مصرفی اوپیوم

های پژوهش حاضر از منظور تحلیل دادهشخصی گرفته شد. به 

استفاده شد  23 نسخه SPSSافزار آماری های آمار توصیفی و نرمروش

 در نظر گرفته شده است. 50/0سطح معناداری کمتر از و 

 هاافتهی

ای ـهه نتایج ویژگیـدند کـررسی شـبیمار ب 300ن مطالعه ـدر ای

 ( بود.1جدول ) شناختی نمونه به شرحجمعیت

سال  17/52±13/14کننده در این مطالعه میانگین سنی افراد شرکت

سال، در  83/50±23/12بوده است. میانگین سنی در گروه متادون 

سال و در گروه تنتور تریاک  53/49±46/12گروه بوپرنورفین 

نفر  230کنندگان سال بوده است. در میان شرکت 78/12±12/51

 در سکونت محل بررسی در( زن بودند. %3/23نفر ) 70مرد و ( 6/76%)

( %0/30نفر ) 90و  شهر ( ساکن%0/70نفر ) 210این بررسی،  افراد

 85این مطالعه،  افراد در تحصیلات سطح بررسی بودند. در ستارو ساکن

 45ابتدایی،  تحصیلات ( دارای%6/20نفر ) 62سواد، ( بی%3/28نفر )

( %0/14نفر ) 42( متوسطه، %66/6نفر ) 20( راهنمایی، %0/15نفر )

 در د.( لیسانس بودن%6/2نفر ) 8( فوق دیپلم و %6/12نفر ) 38دیپلم، 

 متاهل،( 73%/6) نفر 221 این مطالعه، افراد در تاهل وضعیت بررسی

یوه ب( %33/3نفر ) 10( مطلقه، %0/13نفر ) 39( مجرد، %0/10نفر ) 30

 به کنندگانشرکت مجموع در اشتغال وضعیت فراوانی توزیع بودند.

( %0/8نفر ) 24 ( آزاد،%0/39نفر ) 117( کارمند، %3/17نفر ) 52 صورت

نفر  44دار و خانه( %0/10) نفر 30 ( کشاورز،%0/11) نفر 33 کارگر،

 بیکار بوده است. ( 6/14%)

( تحت درمان %5/45نفر ) 180نفر  300از بین اعضای نمونه به حجم 

دارنده با ( تحت درمان نگه%3/27نفر ) 60دارنده با متادون، نگه

دارنده با تنتور تریاک ( تحت درمان نگه%3/27نفر ) 60بوپرنورفین و 

 249 در اعتیاد ترک مراکز به مراجعه از قبل مصرفی ماده اند. نوعبوده

-( هروئین%0/17نفر ) 51 تریاک و-شیره صورت( به%0/83نفر )

 مخدر ماده مصرف روش نظر از بیماران بررسی است. در بوده کریستال

 21 ( تدخینی،%3/70نفر ) 211دارنده، نگه درمان شروع از قبل مصرفی

خوراکی مصرف -( تدخینی%6/22نفر ) 68خوراکی و ( %0/7نفر )

 قبل از اوپیوم به اعتیاد به ابتلا هایسال تعداد اند. میانگینکردهمی

 گروه سال، در 16/14متادون  گروه در دارندهنگه درمان شروع

سال است.  24/23اوپیوم  تنتور گروه در و سال 33/12بوپرونورفین 

 گروه در دارندهنگه درمان شروع زا پیش مصرفی اوپیوم دز میانگین

 تنتور گروه در و گرم 87/2گرم، در گروه بوپرونورفین  23/3متادون 

 بیماران در متادون مصرفی دز گرم بوده است. میانگین 69/2تریاک 

 سی، دز مصرفیسی 07/11متادون  با دارندهنگه درمان تحت

 4/2بوپرونورفین  با دارندهنگه درمان تحت بیماران در بوپرونورفین

 تنتور با دارندهنگه درمان تحت بیماران در اوپیوم دز تنتور و گرممیلی

 . است بوده سیسی 22 اوپیوم
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 سیدی مقدم و همکاران

 شناختی بیماران های جمعیتویژگی .1جدول 

 درصد تعداد شناختیویژگی جمعیت

 جنسیت
 3/23 70 زن

 6/76 230 مرد

 وضعیت تاهل

 6/73 221 متاهل

 00/10 30 مجرد

 00/13 39 مطلقه

 33/3 10 بیوه

 تحصیلات

 3/28 85 سوادبی

 6/20 62 ابتدایی

 00/15 45 راهنمایی

 66/6 20 متوسطه

 00/14 42 دیپلم

 6/12 38 فوق دیپلم

 6/2 8 لیسانس

 محل سکونت
 00/70 210 شهر

 00/30 90 روستا

 شغل

 3/17 52 کارمند

 00/39 117 آزاد

 00/8 24 کارگر

 00/11 33 کشاورز

 00/10 30 دارخانه

 6/14 44 بیکار

 

 بحث

 از نفر 180 شد، انجام کنندهشرکت 300 حضور با که پژوهش این در

 سنی میانگین. داشتند قرار متادون با دارندهنگه درمان تحت هاآن

 مطالعات با مقایسه در که بود سال 17/52±13/14 کنندگانشرکت

 سال، 2/42±48/12 سنی میانگین با[ 3] همکاران و پوردرخشان

[ 10] فروغی سال، 2/33 ±10 سنی میانگین با[ 9] همکاران و حاجیان

 سنی میانگین با[ 11] همکاران و حیدری سال، 5/34 سنی میانگین با

 بیشتر سال 45 سنی میانگین با[ 12] همکاران و نوروزی و سال 30

 دریافت به کشور سالمیان جمعیت گرایش افزایش دهندهنشان و بوده

 .است اوپیوم دارندهنگه درمان

 اعتیاد تاثیر و اوپیوم مصرف بارزیان پیامدهای از ناشی تواندمی افزایش این

 این جمعیت پیری روند همچنین و باشد فردی سلامت سطح کاهش بر

 روانگردان جدید مواد گسترش. دهد نشان اخیر هایسال در را مطالعه

 تمایل کاهش برای دیگری دلیل تواندمی جوانان میان در اپیوئیدی غیر

 روی بر بیشتر تمرکز ضرورت بر هاموضوع این. باشد اپیوئیدی مواد به

 و اپیوئیدی مواد به اعتیاد درباره آگاهی افزایش برای کشور جوانان

 گیریپیش و اوپیوم دارندهنگه هایدرمان همچنین و جدید هایروانگردان

 مسئله این دیگر، سوی از. دارد تاکید بالاتر هایسن در اعتیاد عوارض از

 بیماران در را پیری و سن با مرتبط مشکلات مدیریت و بررسی اهمیت

پیش و درمانی هایبرنامه که است لازم بنابراین، دهد؛می نشان معتاد

 هستند، مخدر مواد به اعتیاد حالت در که سال 50 بالای افراد برای گیری

 .شود داده پاسخ هاآن نیازهای به و یابد بهبود

 مطالعات تمامی با یافته این که بودند مرد افراد %6/76 مطالعه، این در

درخشان مطالعه با مقایسه در هرچند. دارد همخوانی کشور در گذشته

[ 9] همکاران و حاجیان مطالعه مرد، بیمار %3/94 با[ 3] همکاران و پور

 و مرد بیمار %5/97 با [10] فروغی مطالعه مرد، کنندهشرکت %6/96 با

 را مردان فراوانی استان، همین در که[ )12] همکاران و نوروزی مطالعه

 در حال، این با. بود کمتر مردان تعداد ،(کندمی بیان زنان برابر پنج

دارنده نگهداد زنان تحت درمان تع افزایش پیشین، مطالعات با مقایسه

 اگرچه،. است زنان در آگاهی افزایش و فرهنگی تغییرات دهندهنشان

 و ایقبیله و قومی مسائل دلیل به معتاد زنان نسبت است ممکن

 در که رسدمی نظر به اما شود، زده تخمین کمتر اجتماعی فشارهای

 طوری به است، یافته افزایش دنیا در معتاد زنان تعداد اخیر هایسال

 در معتاد زنان نسبت ،دیگر کشورهای در شدهانجام مطالعات در که

 شده زده تخمین درصد 40 اروپایی کشورهای در و درصد 30 آمریکا

 [. 13] است

 بوده تدخینی مصرف، روش ترینشایع و تریاک مصرفی ماده بیشترین

 همکاران و حاجیان مطالعه جمله از شدهانجام مطالعات سایر با که است

مصرف تریاک و روش  که دهدمی نشان نکته این. دارد همخوانی[ 9]

های مهمی است که نیاز به تدخینی از جمله مشکلات و چالش

تواند به بهبود های مدیریت و درمانی جدی دارد. این اطلاعات میبرنامه

 .برای افراد معتاد کمک کندگیری و درمانی های پیشبرنامه

عوامل  .اندهل بودهأکنندگان به مراکز ترک اعتیاد افراد متمراجعهبیشتر 

و شرایط  های روحی و جسمیهای مالی، دغدغهمختلفی مانند استرس

کرده و قشر ویژه در میان افراد غیر تحصیلاقتصادی نامناسب، به

واد اعتیادآور سوق دهد. را به سمت مصرف م هانتواند آپذیر، میآسیب

فشارهای اجتماعی و فرهنگی و تبلیغات مثبت درباره مواد مخدر نیز 

ارائه اطلاعات صحیح و . ثیر بگذاردات هاممکن است بر این تصمیم
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های اجتماعی و روانی بخشی درباره خطرات مواد مخدر و حمایتآگاهی

شکلات زندگی ها و متواند به افراد کمک کند تا با استرسمناسب می

 بهتر کنار بیایند و از مواد مخدر دوری کنند.

 تشکیل آزاد وکارهایکسب را مشاغل شمار بیشترین اشتغال، حوزه در

 همسو[ 11] همکاران و حیدری مطالعه نتایج با یافته این که دهندمی

 چرا باشند؛ داشته ایجاذبه معتاد افراد برای توانندمی آزاد مشاغل. است

 از ناشی فشارهای از توانندمی هایی،شغل چنین انتخاب با افراد این که

 آن، بر افزون. کنند دوری کارفرمایان نظارت و معین کاری ساعات

 متفاوتی هایزمان در که دهندمی را امکان این افراد به آزاد مشاغل

 منجر مخدر مواد مصرف افزایش به تواندمی امر این که کنند، فعالیت

 که معتادی افراد به مناسب هایحمایت ارائه شرایطی، چنین در. شود

. باشد داشته بسزایی تاثیر تواندمی دارند، فعالیت آزاد مشاغل در

 و مشاوره خدمات آوردن فراهم توانبخشی، هایبرنامه تدوین

 تواندمی جسم و روان سلامت با مرتبط هایآموزش ارائه و پشتیبانی،

 اشتغال سمت به و کنند دوری مخدر مواد از تا کند کمک افراد این به

 .بردارند گام سالم و پایدار

 ابتدایی تحصیلات سطح دارای بیماران بیشتر تحصیلات، بخش در

 و[ 3] همکاران و پوردرخشان مطالعات نتایج با موضوع این که اند،بوده

 راهنمایی تحصیلات دارای کنندگانشرکت بیشتر که[ 10] فروغی

 سطح با افراد که دهندمی نشان هایافته این. است نزدیک اند،بوده

تر، بیشتر در معرض خطر اعتیاد به اوپیوم قرار دارند. تحصیلات پایین

دلیل کمبود دسترسی به اطلاعات صحیح  این مسئله ممکن است به

های لازم برای مقابله با فشارهای مهارتنبود درباره خطرات مواد مخدر، 

فرار از مشکلات  برای کوششهای زندگی و یا اجتماعی یا استرس

گیری و کاهش این برای پیش. زندگی با استفاده از مواد مخدر باشد

ی برای افزایش دانش و بخشهای آگاهیها و برنامهمشکل، آموزش

خطرات و عواقب مصرف مواد مخدر، ارائه خدمات  باره آگاهی افراد در

های سواد و ایجاد فرصتتحصیل و بیمشاوره و پشتیبانی به افراد کم

تواند موثر باشد. اشتغالی و آموزشی برای افزایش سطح تحصیلات می

یش امکانات همچنین، ایجاد شرایط اجتماعی و اقتصادی بهتر و افزا

تواند به کاهش خطر اعتیاد به مواد مخدر در این گروه آموزشی نیز می

 .افراد کمک کند

اند. این کنندگان ساکن شهر بودهدر مطالعه حاضر، بیشتر مراجعه

دلیل دسترسی بیشتر ساکنان شهر به مراکز ترک  تواند بهموضوع می

ات ترک اعتیاد در اعتیاد و لزوم بیماریابی و تسهیل دسترسی به خدم

تواند ناشی از بافت جوامع روستایی باشد. بخشی از این تفاوت نیز می

فرهنگی روستایی باشد. از سوی دیگر احتمالا نبود امکان تحصیل در 

دنبال آن  سوادی خود دلیل دیگری بر کاهش آگاهی و بهروستاها و بی

ها این تفاوتاست. تر های پایینویژه در سننبود نیاز به ترک اعتیاد به

های توسعه و پشتیبانی بیشتر برای دهنده نیاز به برنامهتواند نشانمی

ها و دسترسی به خدمات برای جوامع روستایی باشد تا برابری فرصت

بنابراین، لازم است توجه  ؛ترک اعتیاد در این مناطق نیز فراهم شود

خدمات ترک اعتیاد بسیاری به این مسئله شود تا همه افراد بتوانند از 

 .مند شوند و این مسئله بهبود یابدبهره

های توان علاوه بر شناسایی گروهبا توجه به نتایج این مطالعه می

ررسی بدر معرض خطر اعتیاد به اوپیوم، با انجام مطالعات بیشتر به 

ی اوپیوم در دهـدارنگهـهای نانـکردن از درمـلل استقبال نـع

کرده، جرد، زنان، قشر تحصیلـراد مـوانان، افـای دیگر )جـهگروه

 ساکنان روستاها و ...( پرداخت.

 گیرینتیجه

، کمبود دانش این مطالعه اعتیاد در جمعیت ترین دلایل گرایش بهعمده

های لازم برای مقابله با مشکلات و گریز از و اطلاعات، نبود مهارت

انند مگیری و کاهش اعتیاد، اقداماتی برای پیش است. هاآنرویارویی با 

های شغلی و تحصیلی آوردن فرصت های هدفمند، مشاوره، فراهمآموزش

افرادی که بیشتر  اقتصادی ضروری است. های اجتماعی وو بهبود وضعیت

این  که کنند در مناطق شهری سکونت دارندبرای کمک مراجعه می

ناطق روستایی یتی بیشتر در مهای حمادهنده نیاز به برنامهموضوع نشان

زوم انجام ل ،دارنده با اوپیومهای نگهتوجهی به درماندلایل کم است.

در  یاقدامات ضرور .دهدرا نشان می مطالعات بیشتر در جوامع مختلف

های پرخطر و تحقیق درباره دلایل شناسایی گروهاین زمینه بایستی بر 

 متمرکز شود. رغبتی به درمانکم

 مطالعه تیمحدود

صورت مقطعی و تنها در سطح شهرستان بجنورد  این مطالعه به

تواند بیانگر وضعیت کلی در طراحی و انجام شده است؛ بنابراین، نمی

تر و در سطح کشوری کشور باشد. مطالعات با حجم نمونه بزرگ

 شود.پیشنهاد می

 سپاسگزاری

دانند که از همکاری صمیمانه مسئولان نویسندگان برخود لازم می

مراکز ترک اعتیاد بجنورد تشکر کنند. این طرح با کد اخلاق 

iR.nkums.Rec.1394.11  است که در دانشگاه علوم پزشکی خراسان

 شمالی به تصویب رسیده است.

 تعارض منافع

 .گونه تضاد منافعی ندارندنویسندگان این مقاله هیچ
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 سیدی مقدم و همکاران
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