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چكيده
اعتياد يا به تعبيرى بهتر ســوء مصرف مواد مخدر پديده اى اجتماعى اســت كه در جهان امروز گريبانگير 
بســيارى از جوامع است و آمارهاى بسيار زياد ســوء مصرف مواد مخدر و مواد توهم زاى شيميايى، در جهان 
امــروز تصديقى بر اين ادعاســت. بنابراين بى ارتبــاط نخواهد بود اگر بگوييم كه ســوء مصرف مواد مخدر 
بيشــتر عرصه هاى زندگى بشــر امروز را مورد تهديد جدى قرار داده است. مواردي چون كاهش سن شروع 
مصــرف، بروز بيماريهاي خطرناكي نظير ايدز، ورود مواد صنعتي و آزمايشــگاهي (مانند اكس، شيشــه و...) 
و محبوبيــت مصرف ســيگار و ترياك نــزد جوانان، همه مويد اين مطلب اســت. در اين بيــن افزايش ميزان 
ســوء مصرف مواد مخدر در ايران بويژه در ســالهاي اخير تبعات و معضلات چنــدي را براي جامعه امروزي 
به دنبال داشــته اســت. چرا كه اين پديده علاوه بر اين كه به لحاظ فيزيكى ســلامت افراد را تهديد مى كند، 
بلكه ارزشــهاى  فرهنگى جامعه از جمله خانواده، اعتماد، همبســتگى، مشاركت اجتماعى و ... را نيز به چالش 
مى كشــد. در اين ميان جوانان به عنوان كســانيكه در معرض خطر جدى اين مواد شناخته مى شوند، بيشتر در 
شهرهاى اقمارى نزديك به كلان شهرها زندگى مى كنند. از آنجا كه درست در كنار تهران به عنوان پايتخت 
ايران ويكى از كلانشــهرهاى بزرگ كشــور متراكم ترين شهرستان كشــور (بنابر اظهار نظر مسئولين)، يعنى 
اسلامشــهر (بــا تراكم جمعيت 2470 نفر در هــر كيلومتر مربع) قرار گرفته و از آنجا كه اين شــهر با جمعيتى 
نزديك به هشتصد هزار نفر، يك شهر مهاجرپذير بوده و بخش قابل توجهى از آن را جوانان تشكيل مى دهند 
و پديده اعتياد به عنوان يكى از مهمترين خطرات احتمالى موجود براى جوانان در اين شهرســتان- با توجه به 
ويژگيهاى جمعيتى آن- به ميزان بسيار زيادى قابليت اشاعه داشته و گريبانگير جوانان در اين شهر است، لذا، 

بررسى رابطه بين كنترل اجتماعي و گرايش به سوء مصرف مواد مخدر در جوانان
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در اين تحقيق برآن شديم تا در اين خصوص به تحليل و تبيين عوامل اجتماعى موثر بر گسترش اعتياد در اين 
شهرستان پرداخته و از اين طريق جهت پيشگيرى از ابتلاى جوانان به اين معضل و شناخت نقيصه هاى موجود، 
گامى در جهت تسهيلات مربوطه براى مسئولين برداريم. سوال اصلى تحقيق عبارت بوده است از اين كه چه 
عواملي مى تواند بر گرايش جوانان به ســوء مصرف مواد مخدر در جامعه موثر باشــد؟ براى پاســخگويى به 
سوال فوق در اين بررسى از رويكردكنترل اجتماعى بهره برده ايم با استفاده از فرمول نمونه گيرى كوكران و 
8 نفر از كليه جوانان 18-29 سال معتاد  اطلاعات موجود در مركز درمان و بازتوانى شهر اسلامشهر با تعداد 100
8 نفر از جوانان 18-29 سال كه معتاد نبودند را با روش نمونه گيرى  كه داراى پرونده در اين مركز بودند و 100
تصادفى به عنوان نمونه تحقيق انتخاب كرديم. داده هاى مورد نياز نيز به كمك پرسشــنامه گردآورى شــدند. 
نتايج تحقيق نشان داد كه: بين ميزان دلبستگى، ميزان تعهد، ميزان مشاركت، ميزان اعتقاد جوانان و اعتياد آنها 

رابطه معنادارى وجود دارد. 

واژه هاي كليدي:  
سوء مصرف مواد مخدر، جوانان، دلبستگى، تعهد، اعتقاد و باور، مشاركت، كنترل اجتماعى.
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مقدمه
انســان كنونى با از دست دادن ارزش هاى معنوى دچار اضطراب و پريشانى گرديده است 
و به دنبال يافتن پناهگاه و مايه آرامشــى مى باشــد. از اين رو زمانى كه اوضاع را بر وفق مراد 
خود نمى بيند، ميزان دلبســتگى وى به تفريحات زودگذر افزايش مى يابد. تنگناهاى زندگى 
و بيشتر سهل انگارى ها و بى دقتى ها در انتخاب دوستان، از جمله مواردى است كه بى شك 
در تسريع بيشتر اعتياد به مواد مخدر نقش مهم و بسزايى را ايفا مى كنند. مواد مخدر، انسان ها 
را در عالم خيال ســير مى دهد و آنها را از واقعيت هاى زندگى دور نگه مى دارد از اين رو 
كاميابى خيالى و تسكين خاطر موقتى براى كسانى كه در صحنه هاى واقعى زندگى موفقيتى 
به دســت نياورده اند، مى شود. از جهت ديگر، توســعه صنعتى جامعه، فقدان مهارت كافى، 
كمبود فرصت هاى شغلى و محروميت اقتصادى، جوامع را به سمت شهرى شدن و مهاجرت 
از روســتاها به شهرها سوق مى دهد كه مهاجرت ناشى از صنعتى شدن شهرها و ايجاد مراكز 
بزرگ صنعتى اســت. مهاجرت افراد از روستاها به شــهرهاى صنعتى و تمركز غالب آنها در 
حاشيه شهرها و تعارض فرهنگى بين آنها و ساكنين اصلى كه به نوعى اواخر دوره صنعتى را 
پشت ســر مى گذارند و آماده ورود به عصر اطلاعات و ارتباطات مى شوند، وضعيت نوينى 
را پديد آورده اســت. بدين ترتيب در شــرايطي كه جهان امروز عصر صنعتى شدن را پشت 
سر گذاشته و وارد عصر اطلاعات و ارتباطات شده، بشر هنوز درگير مبارزه با جرم و جنايت 
رو به توســعه و در رأس آن هجوم گسترده و خانمان برانداز اعتياد است. اشاعه مواد مخدر به 
عنوان يكي از كارسازترين و قديمي ترين شيوه هاي استعمارگران و دشمنان بشريت به منظور 
بازداشــتن جوامع انســاني از رشــد و تعالي آنها و همچنين غارت هر چه بيشتر و كسب منافع 
افزونتر بكار برده شده و روز به روز گسترش بيشتري مى يابد. بدين ترتيب پيامدهاي مخرب 
اعتياد بر تمامي كشــورها تأثير گذارده و تغييرات سريع در شرايط اقتصادي، اجتماعي، قابل 
دســترس بودن مواد مخدر غيرمجاز و تقاضاي فزاينده براي آنها، همگي بر حيات روزافزون 
اين مشــكل جهاني مي افزايد. اما مســأله اعتياد يا به تعبيري بهتر ســوء مصرف مواد مخدر در 
جهان امروز از جمله مســائل مهم اجتماعي اســت كه در بيشــتر كشــورها به صورت مشكل 
عمده اي براي دولت ها جلوه مي كند. در حال حاضر، بحران مواد مخدر در كنار ســه بحران 
اصلي دنيا يعني بحران محيط زيســت، بحران تهديد اتمي و بحران فقر به عنوان مســأله روز 
دنيا درآمده اســت. در واقع اين معضل كه امروزه سلامت فردي و اجتماعي ميليون ها نفر را 
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به خطر انداخته و ويرانگريهاي حاصل از آن زمينه ساز سقوط بسياري از ارزشها و معيارهاي 
اخلاقي گشــته و سلامت جامعه را به مخاطره انداخته، انســان را نسبت به معنويت و فرهنگ 
اجتماعــي بيگانه نموده و موجبات انحطاط و فروپاشــي زندگي فــردي و اجتماعي و حيات 
6: 216-215). متاسفانه دامنه اين بحران با توجه به  جامعه را فراهم آورده اســت (ستوده، 1372
موقعيت خاص كشورمان گريبانگير ملت ما نيز شده و به يك تهديد ملي تبديل گشته است. 
نكته مهم و قابل توجه اين اســت كه اســتعمال روزافزون مواد مخدر مخصوص يكدســته يا 
عده مخصوص نيست بلكه در تمام گروه ها و عموم طبقات مردم كشورهاي مختلف در حال 

پيشرفت است.

طرح مسئله
درواقع اعتياد به مواد مخدر يكي از پيچده ترين آســيب هاي اجتماعي و از مصاديق عمده 
انحرافات محســوب مي شــود كه مي تواند پايه و اســاس بسياري از آســيب ها و معضلات 
اجتماعي در ســطح جامعه گردد. بدين ترتيب در صورت شيوع اعتياد به مواد مخدر در ميان 
افراد جامعه اي آن هم با ســاختار جمعيتي جوان، تباهي، آشــفتگي و فروپاشي بنيادهاي آن 
حتمي خواهد بود. از ســوى ديگر، پديدار شدن مواد صناعي جديد بر آلودگي افراد به ويژه 
جوانان افزوده اســت و اين زنگ خطري اســت براي تمام اقشار جامعه. بدين ترتيب با توجه 
به نكات ياد شــده، اعتياد جوانان به يك مســأله اجتماعي بدل شــده اســت و باعث گرديده 
تا بســيارى از صاحب نظران حوزه جامعه شناســى و به خصوص آسيب شناســان اجتماعى به 
گونه اى جدى به اين مســاله بپردازند. در اين بين كشــور ما ايران نيز از اين قاعده كلى استثنا 
نبوده و مانند بســيارى از كشــورهاى در حال توسعه گريبانگير اين مسئله است. آمارهايى كه 
در اين زمينه به صورت ساليانه منتشر مى شوند تنها بخشى از واقعيت را در بردارند، در حاليكه 
ارقام واقعى با آمارهاى رســمى تفاوت زيادى را نشان مى دهند. چنانچه ذكرش رفت، ايجاد 
يك وضعيت نوين در شــهرهاى اقمارى كلانشهرها موجب شده تا مسائل اجتماعى صورتى 
جديــد به خود گرفته و به تبع آن اقشــار گوناگونى را در معــرض تهديد خود قرار دهند. در 
اين بين جوانان به دليل وضعيت خاص دوره ســنى و ويژگيهاى شخصيتيشان، بيشترين ميزان 
آســيب پذيرى را دارند. براى مثال تهران در كنار شــهرهاى حاشيه اى خود نظير اسلامشهر، 
شــهريار، رباط كريم، ورامين و ... در مقايســه با ســه دهه پيش داراى شرايط نوينى شده كه 
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بــه طور متقابل هم بر اقمار خود تاثير گذاشــته و هم از آنهــا تاثير مى پذيرد. چرا كه تعارض
فرهنگى در شــهرهاى اقمارى با مركز و عدم دلبستگى و كنترل اجتماعى بالا نسبت به مسائل
اجتماعى در آنها موجب مى شــود تا افراد براى دســتيابى به اهداف خود به هرگونه اقدامى
خلاف هنجارهاى اجتماعى دست بزنند. البته اين مهم به معنى ضعف كنترل هاى رسمى نظير
پليس و ... نيســت. بلكه بدين معنى اســت كه كنترلهاى رســمى تا حد زيادى توسط عوامل
اجتماعى تحت تاثير قرار گرفته و قدرت تاثيرگزارى آن را كاهش مى دهد. با توجه به موارد
ياد شــده تهران به عنوان كلانشــهر بزرگ و پايتخت كشور داراى شــهرهاى اقمارى زيادى
اســت كه بنابر ويژگيهاى خاصشــان قابل تامل اند. براى مثال شــهر اسلامشهر بيشترين ميزان
تراكم جمعيت(2470 نفر در هر كيلومتر مربع) را در بين شــهرهاى كشور به خود اختصاص
داده اســت (www.islamshahr.gov.ir). كه اين ويژگى با توجه به مســائل ياد شده از
اهميت خاصى به لحاظ آسيبهاى اجتماعى برخوردار است. ميزان اين آسيبها با توجه به آمار
78درصدى معتادان زير 30 سال(www.mehrnews.ir) در اين شهر، موجب شد تا اعتياد

به عنوان يك مسئله اجتماعى در اين شهر مورد بررسى قرار گيرد. 
چنانچه بدان اشاره خواهد شد، در اين مقاله اعتياد برطبق تعاريف مختلف (مرتون، 1376:
19، صديق سروستاني، 1382، معيد فر، 1379و جلائي پور، 1382، صديق سروستاني، 1382،
4ستوده، 1374)، يك مسئله اجتماعي است. با توجه به اين تعاريف و وضعيت جمعيتي كشور،
به خصوص پايتخت و شــهر مورد نظر يعنى اسلامشهر، يك موضوع ويژه هم وجود دارد كه
اذهان عمومي و نيز نگاه پژوهشــگران و متخصصين را معطوف به خود ســاخته اســت و آن
عوامل موثر بر گرايش جوانان به ســوء مصرف مواد مخدر اســت. به هر ترتيب، موارد فوق
ذهن را متوجه اين سوال مي كند كه به راستي چه عواملي بر گرايش جوانان به سوء مصرف

مواد مخدر در جامعه موثر است؟ 
درواقع با پاسخگويي به اين سوال مي توان تا حدي ريشه هاي اجتماعي اعتياد را شناسايي و
در نهايت راهكارهايي جهت حل آن ارائه داد. از آنجا كه آمار رسمي (حدود دو ميليون نفر)
(صفاتيان،1387) با تعداد معتادان واقعي (حدود شــش ميليون نفر) تفاوت قابل ملاحظه اي را

نشان مي دهد، لذا شايسته است تا به اين موضوع در قالب و چارچوبي دقيق و علمي نگريسته 
شود. البته هرچند ممكن است دليل عدم موفقيت در برآورد تعداد واقعي معتادان، جرم بودن 
6: 6-5)، اما با توجه به  8اعتياد و يا وجود پاره اي از عوامل فرهنگي در ايران باشد (رئوفي، 1378
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همه موارد فوق مى توان حدس زد كه اعتياد نيز به مانند ساير مسائل موجود در جامعه، دلايل 
زيادى دارد كه از اين بين به دليل اهميت عوامل اجتماعي، مســئله از اين ديد و با هدف تأثير 

متغير پيوند (كنترل) اجتماعي بر روي اعتياد جوانان، مورد بررسي قرار مي گيرد.

ضرورت و اهميت مسئله
آنچه كه بر اهميت اين مســئله افزوده، اين اســت كه ســوء مصرف مواد مخدر؛ افراد يك
جامعه مخصوصاً جوانان را آســيب پذير مي ســازد و از نظر رواني آنهــا را دچار اختلالات
رفتارى ســاخته و از لحاظ اجتماعي آثار نامطلوبي مانند پايين آمدن كارآيي و خلاقيت آنها
را بــه دنبال دارد. علاوه بر اين، اعتياد نــه تنها وضعيت فردي و اجتماعي فرد معتاد را به خطر
مــي اندازد، بلكه وضعيت و پايگاه اجتماعي خانواده و افرادي را كه از او نگهداري مي كنند
را نيز، به خطر مي اندازد. كه اين خود جاي هيچگونه تســامحي را باقي نگذاشــته و ضرورت
تحقيقات اجتماعي را آشــكار مي ســازد. مضاف بر اين امر تعاملات فرهنگى كه بين شهرها
وجود دارد، مســئله اى است كه نبايد از نظر دور بماند. چرا كه چنانچه پيشتر نيز به آن اشاره
شــد، عدم كنترل بر اشــاعه اعتياد مضرات زيادى را براى جامعه ايجاد خواهد كرد كه براى
جبران آنها هزينه هاى مادى و معنوى بالايى را در بلند مدت در درجه نخست براى شهروندان
و در مرحله بعد براى نهادهاى رســمى دولتى از جمله پليس ايجاد خواهد كرد. لذا شايســته
اســت تا براى پيشــگيرى از پرداخت چنين هزينه هايى، در گام اول ريشــه هاى اصلى چنين
معضلى شــناخته شــده و در مراحل بعد براى مرتفــع كردن آن اقدامــات لازم را با توجه به

وضعيت خاص جامعه انجام داد. 

هدف تحقيق
هدف اصلى در اين تحقيق بررســى و شــناخت عوامل اجتماعى موثر بر گرايش جوانان به 

سوء مصرف مواد مخدر در شهر اسلامشهر. 

مباني نظري
درخصوص مســئله تحقيق و دلايل گرايــش به اعتياد و كجرفتــارى اجتماعى مى توان به 
نظريات مختلفى اشــاره داشت. مثلاً دوركيم بر اين باور است كه هرگاه وضعيت هنجارهاي 
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اجتماعي نفوذ خود را بر رفتار فرد از دست بدهند، در آن صورت كجرفتارى اجتماعى پديد
3خواهــد آمــد (گيدنز، 1373: 80-79). درواقع وى معتقد اســت كه مجرم و جرم حاصل بي

هنجاري اســت و كجروي را به بي ســازماني اجتماعي مربوط مي كند (صديق سروســتاني، 
7: 167-166) و يــا رابــرت مرتن با بســط مفهوم آنومي دوركيم آنرا بــراي تبيين رفتار  1374
انحرافي به كار مى برد. او نيز مانند دوركيم از ديدگاه كاركردگرايي به مســئله نگريســته و 
انحراف را نتيجه تعادل در نظام اجتماعي مي داند. از نظر وى همچنانكه ســاختارها يا نهادها 
مى توانند به حفظ بخشــهاى ديگر نظام اجتماعى كمك كنند، مى توانند براى آنها پيامدهاى 
منفى نيز داشته باشند و به نوعى نابسامانى را در جامعه بوجود آورند (ريتزر،1380: 145 -146). 
او نابســاماني را به عدم تعادل بين اهداف تأييد شــده اجتماعي و وسايل مورد نياز براي نيل به 
4آنها نسبت مي دهد (رابرتسون، 1374: 272). در واقع اين عدم تطابق زمانى ظاهر مى شود كه 
تاكيدى ناموزون بر اهداف يا ابزار و يا شــيوه هاى دستيابى به هدف قرار گيرد. گاهى تاكيد
بر اهداف در مقايسه با تاكيد بر شيوه هاى نهادى شده دستيابى به آن بسيار قويتر است. مورد
ديگر در ميان افرادى ديده مى شــود كه فعاليت هايى كه در راستاى دستيابى به هدف هستند
بــه خودى خود معنــا پيدا مى كنند. به طورى كه هدف اصلى فراموش مى شــود و پيروى از
شيوه هاى نهادى شده جنبه شعائرى پيدا مى كند (ممتاز،1385: 65). از ديد مرتون علت جرم
در درون افراد كه اشتهاي سيري ناپذيرشان بايد به وسيله كنترل هاي قوي هنجاري محافظت

شود، وجود ندارد و بايد آن را در تناقضات ساختار اجتماعي- فرهنگي جستجو كرد.
به همين دليل ساترلند جرم را به آنچه تفاوت ارتباطات ناميده است مربوط مي داند. مفهوم
تفاوت ارتباطات اين است كه در جامعه اي كه داراي خرده فرهنگ هاي گوناگون و متعددي
اســت برخي محيط هاي اجتماعي معمولاً مشــوق فعاليتهاي غيرقانوني هســتند، در صورتيكه
محيط هاي ديگر چنين نيستند، افراد از طريق ارتباط با ديگران كه حامل هنجارهاي تبهكارانه
هستند بزهكار يا تبهكار مي شــوند. به نظر ساترلند اكثر رفتارهاى بزهكارانه درون گروههاي
7: 77-76). ساترلند 5نخستين به ويژه گروه همسالان فرا گرفته مي شود (ساترلند و كرسي، 1955
در سطح تعامل اجتماعي مدعي شد كه افراد به همان شيوه اي كه ياد مي گيرند از قوانين پيروي

.(16-17 :7 3كنند به همان شيوه ياد مي گيرند كه كجرفتار شوند (صديق سروستاني، 1383
اما رويكردى كه در اينجا مدنظر اســت، رويكرد پيوند اجتماعى اســت. در رويكرد پيوند
اجتماعــي بر خلاف تبيين هــاي ديگر تمايلي براي يافتن انگيزه هــا و علل كجرفتاري وجود
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ندارد و عمدتاً به موقعيتى توجه مي شود كه در آن افراد براي انجام اين گونه رفتارها آزادي 
بيشــتري بدســت مي آورند. به بيان ديگر اين نحوه تبيين، وقوع كجروي را برحســب وجود 
ضعــف در فرايند پيوند اجتماعي در جامعــه و ناكارآمدي آن در هر دو بعد دروني و بيروني 

مى داند.
اســاس اين نظريه بر حول اين محور است كه انسان موجودي است كه داراي اميال سيري 
ناپذير و نامتناهي اســت و از ايــن منظر به ديدگاه دوركيم و هابز نزديك اســت. از ديدگاه 
جامعه شناســان، مردم از قوانين و هنجارهاى اجتماعى پيروى مى كنند مگر اينكه تحت تاثير 
معاشــرت، قرار گرفتن در محيط نامناســب اجتماعى، يا حتى تحــت تاثير نظارت اجتماعى، 
كجرفتار شــوند. اين ديدگاه بر اين عقيده است كه افراد اصولاً داراى قابليت بهنجار بودن يا 
نابهنجار بودن هستند و نكته اصلى اين است كه جامعه چه رفتارى با فرد داشته باشد؟ درواقع 
رفتار بهنجار يا نابهنجار تنها در درون جامعه داراى معنى است و هر جامعه اى سعى مى كند كه 
هنجارهاى خود را بر فرد تحميل كند. موضوع مورد نظر اين تئوري اين است كه چه عواملي 
باعث محدود شدن رفتار مي گردد يا به عبارت ديگر به جاي اينكه بپرسيم چرا كجروي واقع 
 .(119- شده است بايد سوال كنيم كه چرا همه مردم هنجارشكني نمي كنند (ممتاز،1381: 120
به عبارت ديگر چرا تنها عده كمى از مردم درگير رفتارهاى كج روى از قبيل جرم و مصرف 
مواد مخدر مى شــوند؟ از اينرو، هيرشــى كه يكي از صاحبنظران اين نوع تبيين از كجرفتاري 
اســت، فرض را بر قطعى بودن تحقــق كجروى در جامعه مى گذارد؛ و به ريشــه يابى وقوع 
همنوايــى در جامعــه مى پردازد. نتيجه اى كــه وى از تحليل خويش مى گيرد آن اســت كه 
جامعه يا گروهى كه در ميان اعضاى آن وابستگى هاى متقابل و قوى وجود داشته باشد، بيش 
از جامعه يا گروهى قادر به اعمال كنترل بر اعضاى خود خواهد بود كه اعضاى آن بســتگى 

501). براى مثال، او بر آن است كه: محكمى با هم نداشته باشند (سليمى و داورى،1380
هرچه همبســتگى ميان جوانان، والدين، بزرگسالان و همســالان بيشتر باشد، جوانان بيشتر 
علاقمند و درگير مدرسه و ديگر فعاليتهاى مقبول اجتماعى مى شوند و هرچه بيشتر اعتقادات 
و جهان بينى مرســوم و مخطلوب محيط اجتماعى را قبول كنند و به آن معتقد باشــند، كمتر 

ممكن است كجرو و مجرم شوند (هلاكويى،1356: 218).
وى بر اين عقيده اســت كه انحراف زماني حادث مي شــود كه پيوند فرد با محيط اطراف
و جامعه ضعيف شــده يا از هم گســيخته باشد. در تئوري هيرشي پيوند فرد با جامعه است كه
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مهمترين متغير در همنوا بودن يا همنوا نبودن فرد است. بر اين اساس گروهي كه اعضاي آن 
با هم انسجام و همبستگي قوي تري داشته باشند بهتر قادر به اعمال كنترل و نظارت اجتماعي 
بر روي اعضايش خواهد بود تا گروهي كه بين آنها انســجام استواري وجود نداشته باشد. به 
زعم هيرشي پيدايش كجروي معلول ضعف همبستگي در گروهها و نهادهاي اجتماعي و نيز 
تضعيف اعتقادات و باورهاي موجود درجامعه است و دراين خصوص چهار عنصر زير را به 
عنــوان عناصر پيوند دهنده افراد به يكديگر و جامعه و به تعبير ديگر متغير كنترل كننده رفتار 

معرفي مي كند:
• دلبستگي

بنابــر گفته دوركيم، ما تازمانى موجودات اخلاقى هســتيم كه بتوانيم موجودات اجتماعى 
باشيم. بدين ترتيب اخلاقى بودن به معناى درونى ساختن هنجارهاى جامعه است. به تعبيرى، 
هنجارها شــيوه هاى پذيرفته شــده رفتار نزد مردم يك جامعه هســتند. هنجارشكنى عملى بر 
خلاف شيوه هاى پذيرفته شده است. اگر فردى به تمايلات و انتظارات ديگران اهميت ندهد، 
يعنى نســبت به نظريات و عقايد آنها بى تفاوت باشد در آن صورت پيوند او با جامعه ضعيف 
بوده و خود را آزاد مى بيند كه مرتكب انحراف شــود. بنابراين از نظر هيرشــى مبناى اصلى 
درونى كردن هنجارها، وابســتگى به ديگران اســت. اين عنصر به نوعى نشــان دهنده ميزان 
وابســتگي و دلبستگي فرد به اشخاص ديگر در خانواده، محيط و نهادهاي اجتماعي است. به 
نظر هيرشي كساني كه به ديگران علاقه و توجه دارندآسايش خاطر آنان را در نظر مي گيرند 
و ســعي مي كنند انتظارات آنان را برآورده ســازند و اگر فردي نســبت به اين تمايلات بي 
تفاوت باشد در اين صورت پيوند او با جامعه ضعيف بوده و خود را آزاد مي بيند كه مرتكب 

انحراف شود. 
در اينجا مفهوم وجدان به شــكل يك عامل مســتقل مطرح نمى شــود، بلكه آنچه اهميت 
دارد رابطه اجتماعى فرد است. براى مثال فرد مجرد بيشتر امكان دارد كه دزدى يا خودكشى 
كند، در حاليكه فرد متاهل به علت وابســتگى اجتماعى بيشــترى كــه دارد كمتر امكان دارد 
مرتكب كجرفتارى شــود. بنابراين وابســتگى به ديگران يكى از متغييرهــاى مهم در كنترل 
رفتار اســت. به طورى كه به علت وابستگى اجتماعى اين احســاس در فرد به وجود مى آيد 
كه به انتظارات و خواســته هاى ديگران پاســخ دهد. بيشــتر افراد سعى مى كنند كه آسيبى به 
خويشــاوندان خود وارد نســازند. يعنى رفتار آنها باعث ناراحتى و شرمندگى اقوامشان نشود. 
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با داشتن اين احساس افراد وابسته و محدود مى شوند و كمتر خود را آزاد و رها مى بينند كه 
هنجارهاى اجتماعى را نقض كنند. بنابراين وابســتگى به ديگران بعد جامعه شــناختى وجدان 

در روان شناسى است(ممتاز:1385؛121). 

تعهد ت•
از نقطه نظر هيرشــى، تعهد نيز بعد جامعه شناختى مفهوم خود در روان شناسى است. به اين 
معنى كه ما وقت و انرژى در راه دستيابى به اهدافى مانند تحصيل، كار و داشتن شهرت خوب 
در ميــان ديگران صرف مى كنيم. فردى كه به فعاليتهــاى متعارف در زندگى روزمره متعهد 
باشــد به منظور حفظ موقعيتى كه با كوشش براى خود بدست آورده كجرفتارى نمى كند و 
خود را به خطر نمى اندازد. بيشــتر افراد مى خواهند شهرت خوب و آينده خوب داشته باشند 
و براى اين منظور شيوه زندگى متعارف را دنبال مى كنند. شيوه زندگى كه در چارچوب آن 
فرد به هنجارهاى اجتماعى متعهد مى شــود. از ديــدگاه نظريه نظارت اجتماعى عمل كننده، 
هزينه ها و منافع ناشــى از هر عمل خود را مى ســنجد و بر آن اســاس انتخاب مى كند. حال 
اگر هزينه كجرفتارى ســنگين باشــد فرد كوشــش مى كند تا از آن اجتناب كند. براى مثال 
يك فرد معمولى براى بدست آوردن اشياء و كالاهاى مورد نياز خود كار مى كند. زيرا اگر 
مرتكب دزدى شود موقعيت خود را شديداً به خطر انداخته است و هزينه  اى كه در صورت 
فاش شدن عمل خلاف بايد بپردازد سنگين است. به اين دليل افراد متعهد كه داراى موقعيت 
مســتحكمى در جامعه هستند حتى الامكان از هنجارشكنى دورى مى جويند. در مقابل كسى 
5كجرفتــارى مى كند كه چيزى ندارد كه از دســت دهد (ممتــاز، 1385: 121-122). درواقع 
عنصر تعهد بيانگر ميزان پذيرش اهداف جامعه و همچنين احســاس ديني است كه فرد نسبت 
به جامعه احســاس مي كند. طبق تئوري هيرشي كســاني كه در محيط هاي تحصيلى، شغلى 
و خانه ســرمايه گذاري كرده باشند دليل بيشــتري خواهند داشت تا براي حفظ دستاوردهاي 

خود همنوا باشند. 

مشاركت و درگيري •
بيشــتر افراد در طول زندگى خود زمان و انرژى محدودى دارند. درگيرى در امور زندگى 
روزمره وقت زيادى نياز دارد و خود باعث محدود شدن رفتار مى شود. افراد بيكار و بيهوده 
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وقت بيشــترى براى هنجار شكنى دارند در حاليكه كسى كه كار مى كند خانواده اى تشكيل 
داده و ســعى مى كند در حرفه خود موفق باشــد، وقت و انرژى اضافى براى ارتكاب جرايم 
ندارد. به همين دليل بيشــتر جرم شناسان معتقدند كه افزايش سالهاى تحصيل، انجام خدمت 
نظام وظيفه، و فراهم بودن تســهيلات ورزشــى، باعث كاهش كجرفتارى در ميان نوجوانان 
مى گردد. به طور خلاصه، اين عنصر به نوعى بيانگر ميزان درگيري و مشاركت در نقش ها و 
فعاليت هاي اجتماعي است. افرادي كه در زندگي روزمره خود بيشتر درگيرند كمتر فرصتي 
براي انحراف دارند، برعكس كســاني كه در فعاليت هاي متعارف جامعه مشــاركت ندارند 

فرصت و آزادي عمل بيشتري براي ارتكاب اعمال انحرافي مي يابند (ممتاز، 1385: 122). 

باور و اعتقاد •
هيرشــى معتقد است كه ميزان اعتقاد افراد به هنجارهاى اجتماعى و رعايت قوانين متفاوت 
است. هرچه اين اعتقاد در فرد ضعيفتر باشد بيشتر احتمال دارد كه هنجارشكنى كند. بنابراين 
انحــراف به علت فقدان اعتقاد بــه اعتبار هنجارها و قوانين واقع مى شــود. فردى كه خود را 
تحــت تاثير اعتقادات معمول در جامعه نبيند هيــچ وظيفه اخلاقى براى همنوا بودن و رعايت 
قوانين در نظر نمى گيرد. هيرشــى معتقد اســت كه تنوع ميزان اعتقاد به هنجارها و قوانين را 
مى توان از نظر تجربى سنجيد. به همين دليل انحراف از نظر او تحت تاثير اعتقادات بر خلاف 
اخلاق معمول در جامعه واقع مى شــود. هيرشــى اضافه مى كند كه معتقد نيست افراد كجرو 
از اعتقادات اجتماعى معمول بى اطلاع هســتند، اما مسئله ميزان قوت و ضعف اين اعتقادات، 
و رابطه آن با معنى اين اعمال نزد افراد كجرو اســت. در نتيجه هرچه افراد كمتر اعتقاد داشته 
باشــند كه بايــد از هنجارها و قوانين پيروى كنند بيشــتر احتمال دارد كه منحرف شــوند. از 
اينــرو اين متغيير بيانگر ميزان پايبنــدي و اعتقاد فرد به قواعد اخلاقي ، ارزش ها و هنجارهاي 
اجتماعي و وفاداري به آنهاســت. بنابراين هر چه اعتقاد فرد ضعيف تر باشــد احتمال بيشتري 

وجود دارد كه مرتكب اعمال انحرافي شود (ممتاز، 1385: 123-122). 
هيرشي معتقد است كه اجزا تعلق و وابستگي به جامعه شامل موادر زير است:

• ارتباط با ساير افراد؛ 
پذيرش و مشاركت در نقش ها و فعاليت هاي اجتماعي كه نتايجي براي آينده دارد و  پ•

• اعتقاد به ارزش هاي اخلاقي ، هنجارهاي فرهنگي و امثال آن .
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او مــي گويــد هركدام از موارد ســه گانه فوق الذكر در هر مورد خــاص مي تواند موجد 
همنوايي و نيز علت ناهمنوايي وكجروي باشد (محسني، 89:1383).

هيرشــي اثرات وابســتگي به پدر و مادر، مدرسه و همســالان را بر اعمال بزهكارانه تحليل
كرده اســت و معتقد است كه صرف نظر از نژاد يا طبقه پسراني كه وابستگي نزديك تري به
پــدر و مادر خود دارند احتمال كمتري وجــود دارد كه اعمال بزهكارانه ارتكابي را گزارش
دهند تا آنهايي كه وابســتگي كمتري دارند. او همچنيــن دريافت كه جوانان بزهكار احتمال
بيشــتري وجود دارد كه در مدرســه نمــره اي پايين بياورند، علاقه كمتري بــه عقايد معلمان
داشــته باشــند، از مدرسه متنفر باشند و اقتدار مدرســه را نپذيرند (ولد و سايرين، 28:1380).
همچنين جواناني كه كار مي كنند، عشــق بازي مي كنند، وقت خود را به تماشــاي تلويزيون
مــي گذرانند، كتــاب مي خوانند يا بازي مي كنند احتمال بيشــتري هســت كه بزهكاري را

گزارش دهند (همان: 286).

چارچوب نظري
آنچــه در نظريــه ها و تحقيقــات مربوط به رفتارهــاي انحرافي مهم اســت، درك بهتر از

چگونگي دوام و استمرار رفتار بزهكارانه در دوره كوتاهي از زمان يا براي هميشه است.
به طــور كلي از بين نظريه هايى كه براي تحليل انحــراف اجتماعي (اعتياد جوانان) مطرح
شد (نظريه رابرت مرتون، نظريه پيوند افتراقي ساترلند و نظريه پيوند اجتماعي هيرشي)، نظريه
پيوند اجتماعى هيرشــى براى تحليل اين وضعيت انتخاب گرديد. در اين مرحله ســعي بر آن
است كه براساس مطالب مطرح شده، چارچوب تئوريكي ارائه شود تا بهتر بتوان عوامل مؤثر
بــر اعتياد جوانان را در جامعه مورد مطالعه تبيين كرد. بدين منظور برحســب موقعيت جامعه
مورد مطالعه براي تبيين اعتياد جوانان، از نظريه كنترل اجتماعي هيرشي، به دليل اينكه اجزاي
دروني آن جهت تبيين اعتياد جوانان از قدرت و قابليت بيشــتري برخوردار مي باشد، استفاده
شــده است. بر طبق نظريه فوق پيوند اجتماعي با ميزان اعتياد جوانان رابطه معكوس دارد. لذا

گرايش به اعتياد و رفتار انحرافي در بين جوانان هنگامي به وجود مي آيد كه:
1- پيوند اجتماعي در بين جوانان ضعيف شده باشد.

2- هريك از عناصر پيوند اجتماعي (دلبســتگي، تعهد، مشــاركت و درگيري و اعتقاد) به
مراتب تضعيف شــده باشــد. يعني بر طبق نظريه پيوند اجتماعي هيرشي جواناني كه نسبت به
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ديگــران بــي تفاوت بوده و اهداف جامعه را كمتر پذيرا باشــند و علاوه بر آن مشــاركت و 
درگيــري آنها در نقش و فعاليت هاي اجتماعي كمتر باشــد و اعتقــادات و باورهاي آنها نيز 
ضعيف باشد احتمال اينكه به اعمال انحرافي مانند اعتياد روي بياورند بيشتر خواهد بود. بدين 
ترتيب و با توجه به مســئله و چارچوب نظرى تحقيق مى توان اذعان داشــت كه احتمالاً بين 

پيوند اجتماعي و گرايش جوانان به سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد.
لذا پژوهش پيش رو براي پاسخگويي به مسئله تحقيق به بررسى اين فرضيه مى پردازد.

فرضيه اصلى
بين پيوند اجتماعى و گرايش جوانان به سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد.

فرضيات جزئى:
بين ميزان دلبستگى جوانان و سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد. ب•

بين ميزان تعهد جوانان و سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد. ب•
بين ميزان مشاركت و درگيري جوانان و سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد. ب•

بين ميزان باور و اعتقاد جوانان و سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد. ب•

    

  
  

تعريف مفاهيم
در اين بخش مختصراَ به تعريف مفاهيم محورى مقاله مى پردازيم. چنانچه پيشتر اشاره شد، 
هدف اين مقاله بررســي عوامل اجتماعى موثر بر سوء اســتفاده از مواد مخدر توسط جوانان 
با اســتفاده از رويكردپيوند اجتماعى مي باشــد. در اين جا مفهوم سوء مصرف به عنوان متغير 

وابسته تحقيق شناخته مى شودكه به شرح مختصرى از آن مى پردازيم. 
اساسا اين مفهوم به معناى پاســخ فيزيولوژيك بدن است به مصرف مكرر مواد اعتيادآور. 
اين وابســتگى از طرفى باعث تســكين و آرامش موقت و گاهى تحريك و نشاط گذرا براى 
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فرد مى گردد و از طرف ديگر بعد از اتمام اين اثرات ســبب جستجوى فرد براى يافتن مجدد 
ماده و وابســتگى مداوم به آن مى شــود. در اين حالت فرد هم از لحاظ جسمى و هم از لحاظ 
روانــى به ماده مخدر وابســتگى پيدا مى كند و مجبور اســت به تدريج مقــدار ماده مصرفى 
را افزايش دهد و نســبت به آداب و مســئوليت هاي خانوادگــي و اجتماعي خود بي تفاوت 
مي شــود (www.irib.ir). براي مشخص كردن فرد معتاد مي توان شاخص هاي گوناگوني 

را در نظر گرفت. 
بنا به تعريف ســازمان بهداشــت جهانى فرد مبتلا به اعتياد كسى است كه دارى مشخصات 

چهارگانه زير است:
در اثر مصرف مكرر مواد يا دارو، عادت روانى ايجاد مى شــود و اين عادت فرد را به  د•

علت نياز و تمايل روانى به سوى مواد مخدر يا دارو به حد وسواس تشويق و ترغيب نمايد.
براى نگهدارى اثرى كه منظور و مطلوب معتاد است، تعداد مواد مصرفى رو به افزايش  ب•

مى رود.
در اثر قطع مواد مخدر يا دارو، علائم خاصى در معتاد ظاهر مى گردد كه آن علائم به  د•

نوع مواد مخدر يا داروى مصرفى بستگى دارد. 
www.forum) اعتيــاد بــه مواد مخدر يــا دارو براى فرد يــا جامعه زيان آور باشــد ا•

(banianejavan.ir
اما شاخص هاى اعتياد به شرح زير مدنظر قرار گرفتند:

1- نوع مواد مخدر مورد مصرف شــامل دو دسته صنعتى (شامل كراك، شيشه و ...) و غير 
صنعتى (كه شامل ترياك و مشتقات آن نظير هروئين و ...) است.

2- ميزان استفاده از مواد مخدر در طول يك هفته و
3- تعدد دفعات استفاده از ماده مزبور در طول يك روز.

از منظر تعريف مفاهيم براى متغيرهاى مســتقل تحقيق، اين متغيرها چنانچه بدان اشاره شد 
دسته تقسيم مى شوند كه عبارتند از: خود به 4

1- دلبستگي1
دلبســتگى خود شامل سه دسته از قبيل: دلبســتگى به افراد، دلبستگى به نهادهاى اجتماعى 
و جامعه و دلبســتگى محل سكونت است. براى بررســى آن به طور عملى مفاهيم ذيل مورد 

1- attachment
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سنجش قرار گرفتند:
ميزان علاقه به مفاهيمى  چون خانواده، اقوام، دوستان و قوانين جامعه؛ •

ميزان علاقه و احترام به نهادهاى اجتماعى چون مدرســه، دانشگاه، نيروى انتظامى، قوه  م•
قضائيه و .... 

ميزان علاقه به محل سكونت (محله، روستا، شهر و كشور).  م•

2- تعهد1
ميزان اهميت براى تحصيل علم و دانش؛ •
ميزان فعاليت براى داشتن شغل مناسب؛ م•

عضويت در گروههاى خيريه و عام المنفعه و تلاش براى كسب اعتبار و شهرت خوب  ع•
در بين افراد جامعه و

• رعايت هنجارها و حقوق فردى و اجتماعى سايرين. 

3- مشاركت و درگيري2
ميزان ساعات كار در طول يك روز؛ م•
ميزان صرف وقت به همراه خانواده؛ م•

ميزان صرف وقت براى فعاليتهاى فوق برنامه نظير ورزش، تفريح، شركت در مراسم و  م•
انجام امور خيريه، شركت در كلاسهاى آموزشى و... .

4- باور و اعتقاد3
• ارتباط با ساير افراد به خصوص ميزان ارتباط با اشخاص مهم و برجسته؛ 

پذيرش و مشاركت در نقش ها و فعاليت هاي اجتماعي كه نتايجي براي آينده دارد و  پ•
• اعتقاد به ارزش هاي اخلاقي، هنجارهاي فرهنگي و امثال آن. 
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2- involvement
3- belief
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روش تحقيق
در ايــن تحقيق، با توجه به هدف پژوهش و ماهيــت داده هاي مورد نياز، از روش پيمايش 
اســتفاده شده و اطلاعات ميدانى مورد نياز با اســتفاده از پرسشنامه به دست آمده است. براى 
جمــع آورى اطلاعات در خصوص اعتياد به مواد مخدر، كليه ســوالات مربوط به متغيرهاي 
پيوند اجتماعي با طيف ليكرت در ســطح ســنجش ترتيبى است كه در نهايت با جمع آنها به 

يك متغير فاصله اي تبديل مي شود. 
در اين تحقيق پرسشــنامه نيز به عنوان ابزار جمع آوري اطلاعات و طيف ليكرت به عنوان 
مقياس ســنجش مورد اســتفاده قرار گرفت. نمونه هاى تحقيق بر اساس داده هاي آماري كه 
توســط ســايت مركز آمار در اختيار محقق قرار گرفت، انتخاب شده است. طبق اين داده ها 
4 ســال در شــهر تهران 22704 نفر بوده است كه تعداد200 نفر از  8جمعيت كل جوانان 29-18
آنان به صورت تصادفى به عنوان نمونه انتخاب شده اند. كه اين نمونه شامل 200 نفر از جوانان
(مذكر 29-18) ســال مي باشــد كه 100 نفر از آنها جوانان داراي پرونده در مركز درمان و
بازتوانى شهرستان اسلامشهر بودند و 100نفر ديگر را جوانانى كه مبتلا به اعتياد نيستند، تشكيل
مي دهند كه بر اســاس نمونه گيرى تصادفى و بر اســاس متغيرهاي سن وضعيت تأهل، محل
ســكونت، وضعيت مسكن، تحصيلات و شغل همگن شده اند. پايايي(Reliability) ابزار با
آلفاي كرونباخ بررسي شــد كه در سطح قابل قبولي مورد ارزيابي واقع شد. در اعتبارسنجي
از روش اعتبار صوري اســتفاده شــده و واحد تحليل در اين پژوهش فرد مي باشد. در تحليل
داده ها نيز با توجه به ماهيت متغيرها كه در سطح ترتيبى و اسمي مورد سنجش قرار گرفته اند،

X2 براي تحليل روابط بين متغيرها استفاده شده است. از آزمون

يافته ها
بــراي ارائه نتايج مطالعه، ابتدا ويژگيهــاي اقتصادي -  اجتماعي جمعيت نمونه و متغيرهاي
مورد بررسي توصيف مي شوند و پس از آن مهمترين نتايج پژوهش و تحليل داده ها در چهار

سطح پيوند اجتماعي ارائه مي شود.

اقتصادي و اجتماعي  ا– ويژگيهاي جمعيتي 
بر اســاس اطلاعات بدســت آمده 20 درصد مبتلايان به سوء مصرف مواد مخدر در گروه 
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6 سال، 36 درصد از آنها در گروه ســني 25-22 سال و 44 درصد از آنها نيز در  ســني 18-21
گروه سني 29-26 سال بودند. همچنين 22 درصد از جوانان غير معتاد در گروه سني 18-21

3 ســال و 43 درصد از آنها نيز در گروه سني  ســال، 35 درصد از آنها در گروه ســني 22-25
29-26 سال بودند. 

به همين ترتيب 62 درصد از اين جوانان مجرد، 32 درصد شــان متأهل و 6 درصد از آنها 
8طلاق گرفته بودند، و نيز 58 درصد از جوانان غير مبتلا به اعتياد مجرد، 40 درصدشان متأهل 
6 درصدشان نيز طلاق گرفته بودند. از لحاظ وضعيت اشتغال 26 درصد جوانان مبتلا شاغل  و 2
8 درصد از جوانان غيرمبتلا شاغل و 68 درصد از آنها بيكار  و 74 درصدشان بيكار بودند و 32

بودند.
در رابطه با تحصيلات پدر پاســخگويان، اطلاعات بدســت آمده حاكى از اين اســت كه 
ميزان تحصيلات پدر پاســخگويان جوانان مبتلا به اعتياد به مراتب كمتر از گروه جوانان غير 
مبتلا اســت. به گونه اى كه در مورد جوانان غير مبتلا هيچ يك از پدران بيســواد نبوده اند، و 
نزديك 27 درصدشان تحصيلات دانشگاهي هستند. اين در حالى است كه 19 درصد پدران 
3مبتلايان بيســواد و تنها 3 درصدشان داراى تحصيلات  دانشگاهى هستند. بطور كلى پدر 9/5

درصد پاســخگويان بيســواد، 20 درصد در ســطح ابتدايى، 28 درصد در سطح راهنمايى و 
درصد داراى تحصيلات دانشگاهي هستند.  متوسطه، 27/5درصد ديپلم، 15

تحصيلات مادر پاسخگويان غير مبتلا نيز بيشتر از جوانان مبتلا بوده است. ميزان تحصيلات 
همه مادران جوانان غير مبتلا بجز 10 مورد بيســواد، 25 درصدشان راهنمايي، 11 درصدشان 
7متوســطه و 37 درصد ديپلم و 21 درصد داراي تحصيلات دانشــگاهي (كارداني، ليسانس و 
56 فوق ليسانس) بوده اند. اين در حالى است كه 27درصد مادران پاسخگويان مبتلا بيسواد،

درصــد داراى مــدرك ابتدايي، 9 درصد  نيز راهنمايي و متوســطه و 5 درصد ديپلم دارند و 
3تنها 3 درصدشــان داراى تحصيلات فوق ديپلم و بالاتر از آن هستند. بطور كلى 18/5 درصد 
8مادران پاســخگويان بيسواد، 28 درصد در ســطح ابتدايى، 13/5 درصد در سطح راهنمايى 9

درصد متوسطه، 21 درصد ديپلم، 12 درصد در سطح دانشگاهي سواد داشته اند.
ميانگيــن درآمد ماهيانه پدران در اين تحقيق در حدود 540000 تومان اســت. حداقل ميزان 
درآمد ماهيانه پدران 180 هزار تومان و حداكثر 2 ميليون تومان مى باشد. همچنين ميانه درآمد 
پدران برابر 450 هزار تومان مى باشد كه نشان مى دهد 50 درصد پدران زير 450 هزار تومان و 
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50 درصد آنها بالاى 450 هزار تومان درآمد ماهيانه دارند. بطور كلى درآمد ماهيانه 32 درصد 
6 هزار تومان، 24/6 درصد 251 هزار تا 350 هزار تومان، 17/1 درصد  پدران پاسخگويان تا 250

3 تومان است و 26/3 درصدشان بيش از 500 تومان درآمد داشته اند. 351 هزار تا 500

آزمون فرضيه ها و تجزيه و تحليل داده ها
تحليل روابط بين متغير پيوند اجتماعي و اعتياد جوانان

فرضيه اصلى: بين پيوند اجتماعي و سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد. ف•
بــا عنايت به متغير پيوند اجتماعي، تحليل داده ها نشــان مي دهد كه رابطة معناداري بين دو 
متغيــر پيوند اجتماعي و ســوء مصرف مــواد مخدر وجود دارد (جدول 1). براســاس فرضيه 
اول، متغير پيوند اجتماعي (كنترل اجتماعي) پاســخگويان با 15گويه اي كه در طيف ليكرت 
طراحي شــده بودند سنجيده شــد. از آنجا كه متغير پيوند اجتماعى در سطح سنجش ترتيبى 
و متغير ســوء مصرف مواد مخدر در سطح سنجش اسمى است لذا بهترين آماره براى وجود 
ارتباط بين اين دو، آماره كى دو اســت. بدين ترتيب مجموع نمرات پاســخگويان به اين 15

گويه به عنوان ميزان پيوند اجتماعي آنان در نظر گرفته شد. براساس اطلاعات جدول شماره 
1، مي توان گفت كه از مجموع جوانان مبتلا به سوء مصرف مواد مخدر: 60 درصد از پيوند 
اجتماعــي پايين، 30 درصد از پيوند اجتماعي متوســط و 10 درصد نيز از پيوند اجتماعي بالا 
8برخــوردار بودنــد در صورتي كه در گروه جوانان غير مبتلا  به ســوء مصرف مواد مخدر: 8

درصد از پيوند اجتماعي پايين، 40 درصدشان از پيوند اجتماعي متوسط و 52 درصدشان نيز 
از پيونــد اجتماعي بالايي برخوردار بودند. بنابراين مي توان نتيجه گرفت كه بيشــتر جوانانى 
كه مبتلا به ســوء استفاده از مواد مخدر نبودند، داراي پيوند اجتماعي متوسط و بالا هستند در 
حاليكه بيشتر جوانانى كه مبتلا به سوء مصرف مواد مخدر بودند از پيوند اجتماعي متوسط و 
پايين برخوردار بودند. بدين ترتيب رابطه پيوند اجتماعي و ســوء مصرف مواد مخدر با توجه 
 (sig=0/000) و با درجه آزادي 2 در سطح اطمينان بيش از 99 درصد X2 =60/020 به ميزان

معنادار است. بدين ترتيب فرضيه فوق مورد تاييد است.
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1: رابطه بين پيوند اجتماعي و سوء مصرف مواد مخدر جدول

         
                       

  
  

     
  

     

)F(  )%( )F(  )%(  )F(  )%(  

  60  60%  8  8%  68  34%  
  30  30%  40  40%  70  35%  

  10  10%  52  52%  62  31%  

  100  100%  100  100%  200  100%  
   X2: 020/60 )df(: 2 )sig( :000/0

فرضيه: بين ميزان دلبستگي جوانان و سوء مصرف مواد مخدر رابطه وجود دارد. ف•
چنانچه مطالب جدول نيز نشان مي دهد 55 درصد جوانان مبتلا به سوء مصرف مواد مخدر 
6دلبســتگي پايين، 26 درصد در حد متوســط و 19درصد دلبســتگي بالايي به خانواده، محيط 
8و نهادهــاي اجتماعي دارند. اين درحاليســت كه 8 درصد جوانان غيرمعتاد داراي دلبســتگي 
8 درصد داراي دلبستگي متوسط و 48درصد داراي دلبستگي بالايي به مسائل يادشده  4پايين، 44
7  و سطح معناداري 0/017 مشخص  3) با درجه آزادي 3 هستند. با توجه به ميزان كى دو (6/525
مي شــود كه بين ميزان دلبســتگي فرد با خانواده و نهادهاي اجتماعي رابطه معناداري وجود 
دارد. بدين ترتيب ميزان دلبســتگي جوانان بدون ابتلا به ســوء مصرف مواد مخدر نســبت به 

جوانان مبتلا به سوء مصرف مواد مخدر بسيار بيشتر است. 
به نظر هيرشــي كســاني كه به ديگران علاقه و توجه دارند،آســايش خاطر آنان را در نظر 
مي گيرند و سعي مي كنند انتظارات آنان را برآورده سازند و اگر فردي نسبت به اين تمايلات 
بي تفاوت باشــد در اين صــورت پيوند او با جامعه ضعيف بوده و خــود را آزاد مي بيند كه 
مرتكب انحراف شود. لذا مبتلايان به سوء مصرف مواد مخدر از ميزان دلبستگى پايينى نسبت 

به غير مبتلايان برخوردارند.
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جدول 2: بررسي رابطه بين دلبستگي و سوء مصرف مواد مخدر

          

                             

   
555588635/31  
262644447035  
19 1948 48675/33

100 100 100 100 200100  

  
X2 )df( )sig(

525/63017/0

فرضيه: بين ميزان تعهد جوانان و سوء مصرف مواد مخدر توسط آنها رابطه وجود دارد. ف•
3اطلاعات جدول شــماره 3 حاكى از آن اســت كه 55 درصد مبتلايــان داراى ميزان تعهد 
پايين، 26درصد داراى ميزان تعهد متوســط و 19 درصد داراى ميزان تعهد بالايى نســبت به 
ميزان پذيرش اهداف جامعه هســتند. اين درحالى اســت كه تنها 10 درصد از افراد غيرمبتلا 
3 درصد متوســط و 43 درصد داراى ميزان تعهد بالايى نســبت به  7داراى ميزان تعهد پايين، 47
3 اســت كه با درجه آزادى 3 و ســطح  اهداف جامعه دارند. ميزان آماره كى دو برابر با 5/402
4معنادارى 0/004 معنادار اســت. بدين ترتيب طبق نظر هيرشــى كسانى كه در سطوح مختلف 
اجتماعى اعم از مدرســه، دانشگاه، خانواده و ... ســرمايه گذارى بيشترى داشته باشند، ميزان 
تعهدات اين افراد به اين مضامين نيز بيشتر است. لذا احتمال اين كه اين گونه افراد به دام سوء 
استفاده از مواد مخدر كشيده شوند بسيار پايينتر از افرادى است كه چنين تعهداتى را نسبت به 
جامعه ندارند. بدين ترتيب فرضيه فوق مورد تاييد اســت و هرچه ميزان تعهد و دلبستگى اين 
افراد افزايش يابد به همين ميزان نيز گرايش آنها به سوء مصرف مواد مخدر هم كمتر مى شود 

اين ارتباط را بدرستى نشان مى دهد. و بالعكس. جدول شماره 3
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جدول 3: بررسي رابطه بين ميزان تعهد و سوء مصرف مواد مخدر جوانان

               
                            

   
62  55  10  10  72  36  
31  26  47  47  78  39  
7  19  43  43  50  25  

100  100  100  100  200  100  

  
X2 )df( )sig(

402/53004/0

فرضيه: بين ميزان مشــاركت جوانان و سوء مصرف مواد مخدر توسط آنها رابطه وجود  ف•
دارد.

جدول 4: بررسي رابطه بين مشاركت و سوء مصرف مواد مخدر جوانان

                   

616199  70  35  
323252528442
7739394623

100100100100100100

  
X2 )df( )sig(

180/43002/0

همچنانكه جدول فوق بيان مى كند، براى سنجش رابط بين دو متغير ميزان مشاركت جوانان 
و ســوء مصرف مواد مخدر توســط آنها از آماره كى دو بهره برديم. چنانچه يافته ها نيز بيان 
مى كنند، 61 درصد افراد مبتلا به ســوء مصرف مواد مخدر داراى ميزان مشاركت پايين، 32

درصد داراى ميزان مشاركت متوسط و 7درصد نيز داراى ميزان مشاركت بالايى هستند. اين 
درحاليســت كه تنها 9 درصد غير مبتلايان داراى مشاركت پايين، 52 درصد ميزان مشاركت 
متوسط و 39 درصد داراى مشاركت بالايى هستند. از اينرو با توجه به ميزان كى دو(4/180) 
3و درجــه آزادى 3 و ســطح معنادارى 0/002 بين اين دو متغيــر ارتباط معنادارى وجود دارد. 
بدين ترتيب همچنانكه هيرشــى نيز معتقد است، افرادى كه در نقشــها و فعاليتهاى اجتماعى 
درگيرى و مشــاركت كمترى دارند، قطعاً فرصتهاى ارتكاب جرم آنها نيز بيشــتر اســت. لذا 
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اين افراد بيشتر به سمت فعاليتهاى ضداجتماعى گرايش دارند. بدين ترتيب فرضيه فوق مورد 
تاييد اســت و بين ميزان مشــاركت و درگيرى افراد و ابتلاى آنها به سوء مصرف مواد مخدر 
رابطه وجود دارد. به تعبيرى با كاهش ميزان مشــاركت افراد در فعاليتهاى اجتماعى، گرايش 

به سمت سوء استفاده از مواد مخدر نيز بيشتر مى شود.
فرضيه: بين ميزان اعتقاد جوانان و سوء مصرف مواد مخدر توسط آنها رابطه وجود دارد. ف•

آخرين فرضيه در مقاله پيش رو مربوط به وجود ارتباط بين ميزان باور و اعتقاد افراد با سوء 
مصرف مواد مخدر توسط آنهاست. همچنانكه جدول شماره 5 نيز نشان مى دهد، براى تعيين 
وجود ارتباط بين اين دو متغير از آماره كى دو اســتفاده شــد. يافته ها نشــان مى دهند كه بين 
8افراد معتاد 58 درصد افراد داراى اعتقاد پايين، 31 درصد داراى اعتقاد متوســط و 11 درصد 
6داراى اعتقاد بالايى هستند. درصورتيكه 6 درصد افراد غيرمعتاد داراى اعتقاد پايين، 41درصد 
3متوسط و 53 درصد داراى اعتقاد بالايى هستند. اين ارتباط با توجه به مقدار كى دو(2/035)، 
3درجه آزادى 3 و ســطح معنــادارى(0/000) با اطمينان 99درصد قابل تاييد اســت. مطابق با 
چارچوب نظرى تحقيق، ميزان پايبندي و اعتقاد فرد به قواعد اخلاقي، ارزش ها و هنجارهاي 
اجتماعي و وفاداري به آنها، تاثير بسزايى در انحراف افراد از قوانين و هنجارهاى عرف جامعه 
دارد. بــا توجه به يافته هــاى تحقيق مى توان نتيجه گرفت كه با افزايش ميزان باور و اعتقاد به 
هنجارهاى اجتماعى، گرايش به سوء مصرف مواد مخدر نيز كمتر مى شود و هرچه اين باور 

و اعتقاد كمتر باشد، گرايش به سوء مصرف نيز بيشتر است و بالعكس.
جدول 5: بررسي رابطه بين باور و اعتقاد و سوء مصرف مواد مخدر جوانان

                         
    

5858666432  
313141417236
111153536432

100100100100200100

  
X2 )df( )sig(

035/23000/0
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نتيجه گيري
سوء مصرف مواد مخدر و اعتياد يكي از مشكلات عمده كشورهاي در حال توسعه است.
از آنجايي كه اين كشورها داراي جمعيت جوان هستند، بالطبع بيشتر در معرض خطر واقع مي
شــوند. در اين بين جوانان به عنوان عمده ترين و مســتعدترين گروه در معرض خطر بيشتري
قرار دارند. دامنه تأثيرات ســوء مصرف مواد از آن رو حائز اهميت اســت كه عواقب وخيم
آن تنهــا فرد مورد نظر را در بر نمي گيرد، بلكه معمولا خانواده، دوســتان و همكاران نيز در
5: 15). درمان ســوء مصرف مواد معــرض آثار ويرانگر آن قرار خواهند گرفت(چيريلو،1378
نيز پرهزينه، دشــوار و طاقت فرسا است. بنابراين پيشگيري از سوء مصرف مواد مي تواند در
جلوگيري از تحمل هزينه هاي ســنگين به اجتماع جلوگيري كند. ســوء مصرف مواد مخدر
وقتي در جامعه اي شيوع پيدا مي كند هزينه هاي كلان اقتصادي، اجتماعي، فرهنگي را بر آن
جامعه تحميل مي كند. با توجه به شــرايط كنوني براي رفع اين مشكل، نيازمند شناخت علل
اجتماعي گرايش به آن هستيم كه سعى شد تا در اين مجال كوتاه به برخى از عوامل اجتماعى
موثر در اين زمينه اشاره گردد. چنانچه مشخص است سوء مصرف مواد مخدر يكى از حالات
آنومى در جامعه است. درواقع آنومي حالت مبهمي است بين فرد و جامعه كه در آن هنجارها
يا از بين رفته اند يا ضعيف اند و يا باهم در تضادند، وقتي حالت بي هنجاري(آنومي) به سطح
بالايي برسد، ممكن است جامعه با خطر متلاشي شدن مواجه گردد، چون اعضاء جامعه ديگر
ارزشها و اهداف مشــتركي را قبول ندارند، فرد در حالت بي هنجاري رهنمود رفتاري ندارد
زيرا در اين دو وضعيت، كمترين احساســي از تأثير نظم اجتماعي بر خواهش هاي شــخصي
و اعمال خويش ندارد. دوركيم معتقد اســت كه در شــرايط مســتحكم و پايدار، آرزوهاي
انســانها از طريق هنجارها، تنظيم و محدود شده اســت كه با از هم پاشيدگي هنجارها(لذا از
بين رفتن كنترل آرزوها) آنومي يا يك وضعيت آرزوههاي بي حد و حصر بوجود مي آيد،
از آنجايي كه اين آرزوهاي بي حد و حصر طبعا نمي توانند ارضاء و اشــباع شــوند در نتيجه
يــك وضعيت نارضايتي اجتماعي دايمي پديد مي آيد. ســپس اين نارضايتي در جريان هاي
اقدامات اجتماعي منفي نظير سوء مصرف مواد مخدر، خودكشي، اقدامات جنايي، طلاق و...

ظاهر مي گردند (رفيع پور، 1378: 18-20).
همانطوري كه ملاحظه گرديد در اين پژوهش سعي كرديم مسئله سوء مصرف مواد مخدر
جوانان را با نگاه جديدي مورد كنكاش قرار دهيم. بنابراين براى پاســخگويى به سوال اصلى
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تحقيــق كه عبارت اســت از: «چه عواملى بر ســوء مصرف مواد مخدر توســط جوانان موثر 
اســت؟»پس از مرور نظريات مربوط در اين زمينه، نظريه كنترل اجتماعي هيرشــي به عنوان 
چارچوب نظري انتخاب گرديد و فرضيات پژوهش از آن نظريه اســتخراج شــد. هر كدام از 
ابعاد كنترل اجتماعي (پيوند اجتماعي) از قبيل دلبستگي با 4 گويه، تعهد با 4 گويه، مشاركت 
3 گويه و باور و اعتقاد با 3 گويه طراحي شدند و به طور جداگانه با متغير سوء مصرف مواد  4با 4
مخدر توســط جوانان در ارتباط گذاشته شدند. پس از تهيه پرسشنامه به عنوان ابزار سنجش، 
آنــرا در بيــن 100 نفر از جوانان معتــاد (29-18) داراي پرونده در مركــز درمان و بازتوانى 
100 نفر از جواناني كه از نظر خصوصيات مختلفي چون سن، وضعيت  شهرستان اسلامشهر و
اشــتغال، وضعيت تأهل و... با گروه آزمايش همگن شــده بودند و گروه كنترل ما را تشكيل 
مي دادند اجرا كرديم نتايج نشــان داد كه در هر كــدام از ابعاد كنترل اجتماعي نمره جوانان 
غير مبتلا به سوء مصرف مواد مخدر بيشتر در دو طبقه متوسط و بالا قرار داشت. در صورتي 
كه نمره جوانان مبتلا به ســوء مصرف مواد مخدر در هركدام از ابعاد فوق بيشــتر در دو طبقه 
متوسط و پايين قرار مى گرفت و رابطه همه ابعاد پيوند اجتماعي با متغير ابتلاى جوانان به سوء 
sig محاســبه شده معنادار بودند. به طوركل نتايج  g و x2 مصرف مواد مخدر با توجه به مقدار

ذيل از جمله مهمترين يافته هاى اين تحقيق بود:
1- بين ميزان پيوند اجتماعي (كنترل اجتماعي) و سوء مصرف جوانان از مواد مخدر رابطه 
معكــوس وجود دارد. بديــن معني كه اگر ميزان پيوند اجتماعي آنها با جامعه بيشــتر باشــد 
احتمال ابتلا به اعتياد آنها كمتر مي شود و بالعكس اگر ميزان پيوند اجتماعي جوانان با جامعه 

كمتر شود احتمال و ميزان ابتلاى آنها بيشتر مي شود.
2- عــلاوه بــر فرضيه اصلي هر كدام از ابعــاد پيوند (كنترل) اجتماعي (دلبســتگي، تعهد، 
مشــاركت، باور و اعتقاد) نيز رابطه معكوســي با ســوء مصرف مواد مخدر داشــتند. يعني با 
افزايش ميزان هركدام از ابعاد مؤلفه پيوند اجتماعي (كنترل اجتماعي) احتمال و ميزان ابتلاى 

جوانان به سوء مصرف مواد مخدر كاهش مي يابد و بالعكس.
ابتلا به ســوء اســتفاده از مواد مخدر زندگي فرد را از هم مي پاشد، نظام ارزشها، باورها و
هنجارهــاي جامعه را مورد تهديد قرار مي دهد، براي نگهــداري فرد مبتلا خانواده و جامعه،
هزينه هاي گزافي را تحمل مي كنند. فرد نه تنها از توليد باز مي ماند بلكه بار مالي ســنگيني
بر ســبد هزينــه خانواده و جامعه مي افزايــد و بالاخره زمينه آلودگي هاي اجتماعي و ســاير
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بزهكاريها و آسيب هاي اجتماعي را فراهم مي سازد و در نهايت كيان جامعه را مورد تهديد
قرار مي دهد. بنابراين اين موضوع به عنوان يك مسأله جدي، در جامعه انساني مطرح است.

با توجه به يافته هاى تحقيق اين پژوهش توصيه مى شودتا: 
1- خانواده و جامعه در مقابل بي تفاوتي جوانترها نســبت به مســائل خانوادگي، اجتماعي
و... حساس باشند و هرگز اجازه ندهند پيوند اجتماعي جوانان با خانواده، جامعه قطع گردد.
2-  با بكارگيري انواع روشــها جوانان را به مشــاركت در مســائل خانوادگي و اجتماعي
ترغيــب كنند. چــرا كه در غير اين صورت با توجه به نتايج بدســت آمــده در اين تحقيق و
تحقيقات مشابه احتمال ارتكاب اعمال انحرافي از قبيل اعتياد و ... در بين جوانان افزايش مي
يابد. بنابراين وجود برنامه هاي پيشــگيري از ســوء مصرف مواد مخدر و آگاه سازي جوانان
بيش از پيش ضروري بنظر مي رســد. و لازم اســت در پيشــگيري از اين آفت جامعه هر چه
ســريع تر و حساب شــده تر برنامه هاى اجتماعى جديد و متفاوتى از راهكارهاى قهرانه طرح

ريزى و اجرا گردد. 
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