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  مقاله پژوهشي    1391، آبان101شماره،19دوره پزشكي رازي علوم مجله   

  مقدمه
 ملل سازمان جرم و مخدر مواد دفتر گزارش بر بنا

(UNODC) 11-21 حدود ميلادي 2008 سال در 
 .انـد  داشـته  تزريقـي  اعتيـاد  جهـان  نفر در ميليون
 جمعيـت  از درصـد  20 كند مي بيان گزارش همين

 مواد قانوني غير مصرف به اقدام ايران ساله 60-15
 هـزار  250  دودح 2008 سال در و كنند مي مخدر

 5 بـين  كه داشته وجود ايران در تزريقي معتاد نفر
) 1( اند بوده ايدز ويروس به آلوده ها آن درصد 20 تا
 مراكـز  بـه  تزريقـي  معتـادان  از درصـد  5/7 فقط و

 دسترسـي  تزريـق  بهداشتي وسايل و سرنگ عرضه

 در اعتيـاد  اخيـر  سـاله  سي روند بررسي). 1( دارند
 در مـواد  تزريقـي  مصـرف  درش دهد مي نشان ايران

 در متوسـط  طور به و درصد 330 هگذشت سال 10
 ايــالات در .)2( اســت بــوده درصــد 33 ســال هــر

 تـا  1970 هـاي  سـال  طـي  در نيـز  آمريكـا  متحده
 بوده صعودي تزريقي اعتياد به گرايش روند 2002
 بالغ رقمي كشور اين تزريقي معتادان شمار و است

 را بيشـتري  سـهم  نمردا كه است نفر هزار 440 بر
  هـاي  سـال  طول در). 3( اند داده اختصاص خود به

 نسـبت  و يافتـه  افـزايش  معتـادان  كل تعداد ،اخير

 نيـز  معتادين  كل به  مواد تزريقي كنندگان مصرف

. ايران تهران، ،علوم پزشكي بقيه االله تهرانعضو هيات علمي دانشگاه ، تهران پزشكي علوم دانشگاه ،سلامت ارتقاء و آموزش دكتراي دانشجوي :منصوريان مرتضي
Mansourian55@yahoo.com 

 solhi80@yahoo.com.ايران تهران، ،تهران پزشكي علوم دانشگاه ،سلامت ارتقاء و آموزش گروهيار و متخصص آموزش سلامت،دانش :صلحي دكتر مهناز

. )مسئول نويسنده*(ايران تهران، ،تهران پزشكي علوم دانشگاه ،سلامت ارتقاء و شآموز گروه استاديار و متخصص آموزش سلامت،، :دهداري دكتر طاهره*
dehdarit@yahoo.com  

  taghdisi_m@yahoo.com. ايران تهران، ،تهران پزشكي علوم دانشگاه ،سلامت ارتقاء و آموزش گروه دانشيار و متخصص آموزش سلامت، :تقديسي حسين دكتر محمد

   f_zamani_a@yahoo.com  .نااير اهواز، ،اهواز پزشكي علوم دانشگاه عمومي، بهداشت گروه استاديار و متخصص آموزش سلامت،: جهالوي زماني دكتر فرشته

 mqorbani1379@yahoo.com. ايران ،تهران پزشكي علوم دانشگاه اپيدميولوژي، تخصصي دكتراي دانشجوي :قرباني مصطفي

 hadi_rahimzadeh@yahoo.com .ايران گلستان،،گلستان پزشكي علوم دانشگاه محيط، بهداشت گروه و متخصص بهداشت محيط، استاديار :بزركي زاده رحيم هاديدكتر 

  zar.shafieyan@yahoo.com .ايران اهواز، ،اهواز چمران شهيد دانشگاه دامپزشك، :شفيعيان زينبدكتر 

  :اهواز شهر تزريقي معتاداندرمشتركسرنگازاستفادهدلايل تبيين
  كيفي تحقيق يك 

  دهچكي  
 سرنگ كه است تزريقي معتادان از بيشتر اند، كرده استفاده مشترك سرنگ كه تزريقي معتادان ميان در ايدز و هپاتيت هاي بيماري شيوع :هدف و زمينه

  .شد انجام 1390 لسا در اهواز شهر تزريقي معتادان در مشترك سرنگ از استفاده دلايل تبيين هدف با مطالعه اين بنابراين .اند نكرده استفاده مشترك
 39 انجام با هدف بر مبتني گيري نمونه روش از استفاده با و مايه درون تحليل روش به كه است كيفي تحقيق يك از قسمتي مقاله اين :كار روش 

 در افراد از. شد گرفته آگاهانه رضايت كنندگان مشاركت تمامي از. شد انجام تزريقي معتادان با متمركز گروهي بحث دو و  عميق يافته ساختار نيمه مصاحبه
 تا و شده آغاز ها داده مستمر تحليل و تجزيه مصاحبه، اولين انجام از بعد. شد پرسيده بيماري به ابتلاء و زندان سابقه مشترك، سرنگ از استفاده دلايل مورد
  .كرد پيدا ادامه اطلاعاتي اشباع

 مرگ به تمايل و نااميدي مشترك، سرنگ مصرف خطرات از آگاهي عدم سرنگ، تهيه در محدوديت  و دسترسي عدم بندي، كد و آناليز از بعد :ها يافته 
  .شد بيان مشترك سرنگ از استفاده علل عنوان به فريبي خود و توجيه با مشترك سرنگ از استفاده و مشترك سرنگ طريق از

 هاي برنامه افزايش رسد مي نظر به مشترك سرنگ راه از منتقل هاي بيماري به مبتلايان و تزريقي اعتياد افزون روز گسترش به توجه با :نتيجه گيري
  .باشد موثر كشور در اعتياد كنترل كردن، در ترك براي معتادين به كمك و دادن آگاهي كنار در تزريق، استريل وسايل و سرنگ عرضه و آسيب كاهش

  
  .كيفي تزريقي، تحقيق مشترك،اعتياد سرنگ :ها واژهكليد

 

  20/3/91: تاريخ پذيرش   21/1/91:تاريخ دريافت
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   .)3( است شده بيشتر
 خطـرات  بروز باعث اينكه بر علاوه تزريقي اعتياد
 آبســه، جملــه از معتــادان بــراي روانــي و جســمي

 شـود  مي افسردگي احتمال افزايش و پوست نتعفو
 ايـدز،  جمله از عفوني هاي بيماري بروز باعث ،)4(

  ).5-7( گردد مي هپاتيت
 شـيوع  كـه  اسـت  داده نشـان  نيز ديگر مطالعات

 ميـان  در C هپاتيـت  و +B، HIV هپاتيـت  سرمي
 اســتفاده مشــترك ســرنگ كــه تزريقــي معتــادان

 معتـادان  زا بيشـتر  داري معنـي  بـه طـور   انـد،  كرده
 انـد  نكرده استفاده مشترك سرنگ كه است تزريقي

ــه در .)11-8( ــولر مطالع ــايج) 12( ف  داد نشــان نت
بـه   تزريقـي  معتادان در ايدز به ابتلاء شانس نسبت
. اسـت  تزريقـي  غير گروه از بيشتر داري معني طور
 بـر  عـلاوه  شـد  مشـخص ) 13( نايگوس مطالعه در

 تزريقـي  معتـادان  جسـمي  هـاي  بيمـاري  بـه  ابتلاء
 از شدن، خانمان بي احتمال افزايش مانند مشكلاتي

 و مـواد  از مدت طولاني استفاده شغل، دادن دست
  . دارند نيز خود به تزريق انجام
 بـار  يـك  سـرنگ  از اسـتفاده  اهميـت  به توجه با

 بـا  اينكـه  بـه  توجه با و تزريقي معتادان در مصرف
ــناخت ــل ش ــتفاده عل ــرنگ از اس ــترك س  در مش
 مشـكل  ايـن  حـل  بـراي  تـوان  مي تزريقي معتادان

 رويكـرد  از استفاده با مطالعه اين كرد، انديشي چاره
 در اول دست اطلاعات به دسترسي منظور به كيفي
 در مشـترك  سـرنگ  از استفاده دلايل تبيين زمينه

 انجـام  1390 سـال  در اهـواز  شهر تزريقي عتادانم
  .شد
  

   كار  روش
 به كه بود كيفي تحقيق يك از قسمتي مقاله اين
ــل روش ــه درون تحلي ــا و ماي ــتفاده ب  روش از اس

ــه ــري نمونـ ــي گيـ ــر مبتنـ ــدف بـ ــق و هـ  تلفيـ
)Triangulation( اين به. شد انجام 1390 سال در 

 بـا  و رسـمي  جـع مرا از مجـوز  كسب از پس منظور
 )Drop in Centers( گــذري مراكــز بــه مراجعــه
 تزريقـي  معتـاد  افراد اهواز شهر بهزيستي به وابسته

  .شدند شناسايي
ــن در ــق اي ــدگان مشــاركت ،تحقي ــان از كنن  مي

 و تجربـه  و بـوده  معتـاد  كـه  شـدند  انتخاب افرادي

 داشته را تزريقي اعتياد پديده مورد در لازم آگاهي
 نيـز  تحقيـق  در خـود  تجارب ارائه و مشاركت به و

  .داشتند تمايل
 داده اطمينـان  ايـن  افـراد  به خود معرفي از بعد
 فقط و بوده نام بي تحقيق اين اطلاعات كه شد مي
 منظور به. شود مي آوري جمع صدا ضبط طريق از

 كننـدگان  مشاركت تمامي از اخلاقي مسائل رعايت
 بـه  ورود شـرط . شـد  اخـذ  آگاهانـه  كتبي رضايت
 كـه  در صـورتي . بـود  مـواد  تزريقي مصرف مطالعه
 قطــع بــه تمايــل تحقيــق از مرحلــه هــر در افــراد

  .شد مي داده ها آن به حق اين داشتند، همكاري
 عميـق  مصـاحبه  هـاي  روش با ها داده آوري جمع
 انجـام  گروهـي  بحـث  و يافته ساختار نيمه انفرادي

 اصــلي بــعمن معتقدنــد همكــاران و پولايــت. شــد
ــات ــق در اطلاع ــي تحقي ــين ژرف مصــاحبه كيف  ب

 مجمـوع  در). 14( اسـت  كنندگان شركت و محقق
 وادي  انفـر  عميـق  يافته ساختار نيمه مصاحبه 39
 انجـام  تزريقـي  معتادان با متمركز گروهي بحث دو
 مركـز  كارشناسـان  زيـاد  ارتبـاط  بـه  توجـه  با. شد

 مراكز كارشناس نفر دو با تزريقي معتادان با گذري
 تزريقـي  اعتيـاد  بقهسـا  سـال  4 هـا  آن از يكـي  كه

 .شد مصاحبه ،بود كرده ترك اكنون و داشت
 از آن روند و موقعيت به بسته مصاحبه هر مدت 
 طـي  در هـا  مصـاحبه . بـود  متغيـر  دقيقه 70 تا 30

 گذري مراكز در 1390 ماه آذر تا 1389 ماه اسفند
 بيـان  و افراد معرفي با ها مصاحبه .گرفت مي صورت

بـه   مخـدر  مـواد  مصرف شروع نحوه از اي تاريخچه
 از مصـاحبه  طـي  در .شـد  مـي  شـروع  ها آن وسيله
 اسـتفاده  دلايـل  مورد در سوالاتي كنندگان  شركت

ــرنگ از ــترك، س ــابقه مش ــدان س ــتلاء و زن ــه اب   ب
ــاري ــاي بيم ــه ه ــي راه از منتقل  Sexually( جنس

Transmitted Disease-STD ( شــد مــي پرسـيده .
بـه   شـده  ضـبط  نـوار  مصـاحبه،  اولين انجام از بعد

 و شـده  پيـاده  كاغـذ  روي بر كلمه به كلمه صورت
 تـا  گرديـد   open codeافـزار  نـرم  وارد تايپ از بعد

   .گيرد قرار آناليز مورد
ــه ــل و تجزي ــتمر تحلي ــا  داده مس  Constant(ه

comparative analyses( بـا  همزمـان  و شده آغاز 
 آوري جمع و آناليز. كرد پيدا ادامه ها آن آوري جمع

 و بررسـي  سـپس  و كـردن  سـوال  از طريـق  اه داده
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 بـراي  .)13( كـرد  پيدا ادامه دادن، قرار تاييد مورد
 بــار چنــدين مصــاحبه مــتن ابتــدا هــا داده تحليــل
 و مشــخص مهــم جمــلات ســپس شــده و مطالعــه

 بـر ) هـا  تـم ( معـاني  بعـد  مرحله در .شد كدگذاري
 دهـي  سـازمان  خوشـه  به صورت شان مفهوم اساس
 هـاي  مصـاحبه  هـاي  خوشـه  و هـا  تـم  سپس .شدند

اطلاعـــاتي  اشـــباع تـــا شـــدند تلفيـــق مختلـــف
)Saturation( )15( علـل  از توصيفي و شد حاصل 

  . آمد به دست مشترك سرنگ مصرف
  

 يافته ها
 مـورد  35 آمـده  عمـل  به مصاحبه 37 مجموع از

 كردنـد  مي مصرف كراك و )Crystal meth(شيشه 
 فراديا تمام  .كردند مي مصرف كراك فقط نفر دو و

 را كـراك  كردنـد  مـي  اسـتفاده  شيشـه  و كراك كه
 نفـر  يك جز كشيدند، مي شيشه و كردند مي تزريق

 32( درصـد  86 .كـرد  مـي  تزريـق  نيز را شيشه كه
 بـه  مبـتلا  نفـر  3. داشـتند  شدن زنداني سابقه) نفر

 نفـر  دو و بودنـد  مثبـت  HIV نفر 14 و C هپاتيت
 C هپاتيـت  بيمـاري  ،بـودن  مثبت HIV ضمن هم
  مشـاركت  دموگرافي اطلاعات 1 جدول در. اشتندد

  . است شده آورده كنندگان
) درصـد  9/18( نفـر  7 كننـدگان   شركت بين در

 كـرده  اسـتفاده  مصـرف  بـار  يك سرنگ از هميشه
  مراكـز  يـا  داروخانـه  از را خـود  هاي سرنگ و بودند
) درصـد  1/81( نفر 30 ولي. كردند مي تهيه گذري

. بودنـد  كـرده  استفاده مشترك سرنگ از دفعات به
 سـرنگ  از اسـتفاده  علـل  بنـدي،  كد و آناليز از بعد

  :شد مشخص زير شرح به مشترك
   ،سرنگ تهيه در محدوديت و دسترسي عدم - 1
ــدم - 2 ــاهي ع ــرات از آگ ــرف خط ــرنگ مص  س

 ،مشترك
 سـرنگ  طريـق  از مـرگ  به تمايل و نااميدي - 3

  و مشترك
 خـود  و توجيـه  با مشترك سرنگ از استفاده - 4

 .فريبي
 
 سـرنگ  تهيـه  در محـدوديت  و دسترسـي  معد

 در مشترك سرنگ از استفاده علل از يكي :استريل
ــادان ــدم معت ــه دسترســي ع ــرنگ ب ــتريل س  و اس

 در. بـود  تزريق بهداشتي وسايل تهيه در محدوديت
 توسـط  سـرنگ  فـروش  عدم طبقه زير 5 طبقه اين

 مراكــز و هــا داروخانــه بــودن تعطيــل هــا، داروخانــه
 دليـل  بـه  سرنگ تهيه براي فرصت نداشتن گذري،
 سرنگ تهيه براي كافي پول نداشتن شديد، خماري

  .دارند قرار بودن، زنداني و
 جـرم  يك عنوان به اعتياد ما جامعه در ها مدت تا

 كـرد  بيان 7 شماره كننده  شركت. شد مي محسوب
 ديـد  كـنن،  مـي  نگاه مريض شكل به جامعه الان "

ــردم ــر م ــبلاً بهت ــده، ق ــا ش ــاد ب ــد معت ــاري ب  رفت
 عدم اعتياد به نگرش اين اثرات ديگر از ."دكردن مي

 تـاثير  عامـل  ايـن  كه بود معتادان به سرنگ فروش
 هپاتيـت  و ايـدز  هـاي  بيمـاري  گسـترش  در زيادي
 داشــت اظهــار 30 شــماره كننــده شــركت. داشــت

 اون وقـت  كـردم،  اسـتفاده  مشترك سرنگ خيلي"
 د،بـو  خالكوبي دستام چون دادن، نمي ها داروخونه

 سـاله  30 مـرد (" هسـتم  معتاد داد مي نشانم قياف
HIV+(. اظهـار  44 شماره كننده شركت همچنين 
 ـ مي سرنگ يك نفر سه" داشت  ترتيـب  بـه  ،دآوردن

 كـردن،  مي تزريق سرنگ يك همون با نفرشون سه
 38 مرد( " دادن نمي ها نبود، داروخانه سرنگ قبلاً
 و +HIV كـه  ديگـر  كننـده  شـركت ). +HIV ساله
 بيـان  گروهـي  بحـث  در داشت فرزند يك و سرهم

 حتي من فروختن، نمي سرنگ ها موقع اون" داشت
 بـرام،  كـردن  تزريـق  مكـرد  تيز سنگ با رو سرنگ
 نفـر  ده بود سرنگ يك بود، جمعي دسته ها سرنگ

 كه هايي سوزن اومديم مي ما .زدن مي سرنگ يك با
 تزريــق آورديــم، مــي در فاضــلاب تــوي افتــاد مــي
   ."كرديم مي

 اسـتفاده  علـل  از يكـي  سـرنگ  به دسترسي عدم
ــترك ــود مش ــل. ب ــودن تعطي ــز ب ــذري مراك  و گ
 سـرنگ  تهيـه  در معتـادين  مشكلات از ها داروخانه

 مـا  " داشـت  اظهـار  6 شـماره  كننـده  شركت. بود
 دارو كه است تعطيل روزهاي مشكلاتمون بيشترين

 سـرنگ  يـا  مـا  كـه  تعطيلـه  گـذري  مراكـز  و خانه
 كـس  از يـا  كنـيم  مي استفاده ارب چند رو خودمون

 1 شماره كننده شركت يا ؛"گيريم مي سرنگ ديگه
 روي از بسـته  يـا  نبود مركز كه قبلاً" داشت اظهار
 ديگـر  كننـده  شركت ."زدم مي كردم مي پيدا زمين
 گيـر  سـرنگ  بـود  تعطيل جمعه روز مثلاً كرد بيان
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  مشاركت كنندگان اطلاعات دموگرافيك-1جدول

 متغيرها مطلق فراواني فراواني نسبي انحراف معيار ±ميانگين
 سن       6/6±5/31

3/17 ± 3/4  سن شروع مصرف مواد مخدر   
2/5 ± 9/3  سالهاي تزريق مواد مخدر   

3±6  تعداد افراد خانواده     
3/1±1  تعداد افراد معتاد در خانواده   
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 قوميت  
  لر بختياري

      عرب
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23 
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 وضعيت تاهل  
  متاهل
  مجرد
  مطلقه

  
2/62%  

27%  
8/10% 

 
23 
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 تحصيلات  
  راهنمايي و كمتر

  دبيرستان
 ديپلم

 استفاده مشترك سرنگ بود مجبور معتاد اومد، نمي
   .)ساله 40 مرد( كنه
 خماري مشترك سرنگ از استفاده دلايل ديگر از
 تزريـق  فكـر  به فقط معتادان شود مي باعث كه بود

 اهميـت  تزريـق  بهداشتي شرايط رعايت به و باشند
ــد ــدگان شــركت از برخــي. ندهن ــرايطي از كنن  ش
 هـا  آن بـه  مصـرف  بـه  اجبـار  كه كردند مي صحبت
 نگسـر  از اسـتفاده  عواقـب  بـه  كـردن  فكر فرصت

 شـماره  كننـده  شركت جمله از .داد نمي را مشترك
) مشـترك ( سـرنگ  بـاري  سـه  دو" داشـت  بيان 3

 از سـرنگ  شدم و مجبور بودم خمار كردم، استفاده
 كننـده  شـركت  يـا  .)سـاله  21 مرد(" گرفتم كسي
 شـدم،  مي خمار كه موقعي" داشت بيان 41 شماره
 كردم استفاده مشترك بود سرنگ بالا مصرفم چون

 اظهار نيز 42 شماره كننده شركت .)ساله 26 مرد(
 اوج كردم، تو استفاده زياد مشترك سرنگ "داشت

 هـم  حوصـلش  بخـرم  تونسـتم  نمـي  بـودم  خماري
  ."كردم استفاده نداشتم،

 كـه  مـوقعي " داشـت  اظهار ديگر كننده شركت 
 خواد مي فقط گيره مي رو )مخدر مواد( جنسش آدم

نيسـت،   شـدن  مـريض  فكـر  تـو  كنه، ديگه مصرف
 چيـزا  اين و هپاتيت و ايدز بيماري فكر كسي ديگه

 ديگر كننده شركت). +HIV ساله 38 مرد("نيست
 تيـز  رو آلـوده  سـرنگ "كـرد  بيان گروهي بحث در
 .بـود  سرم پشت اجبار كردم، مي بدنم وارد كردم مي
 ديگـه  كـه  كردم نمي فكر بود سرم پشت غولي يك

 درسـت  خودمو كه بودم اين فكر فقط مريضه طرف
 گروهـي  بحـث  در كننـدگان  شركت از يكي ."كنم
 يـه  بـه خـاطر خمـاري    بـودم  خمـار " داشـت  بيان

 فكـر  داروخانـه،  تـا  رفتم مي بايد رو دوري مسافت
 مـدت  يـك  از بعد ولي گيرم نمي بيماري  كردم مي

 مـرد (" مثبتي وي اي اچ گفتن دادم آزمايش رفتم
 بحـث  در ديگـر  كننـده  شـركت  .)+HIV ساله 28

 مـريض  نبـود  مهـم  بـرام  اصلاً" داشت بيان گروهي
 كـنم  درسـت  خودمو خواستم مي فقط نشم يا بشم

 كننده شركت .)ساله 40 زن("نداره اهميتي سرنگ
 خـواب  كارتن و شده طرد خانواده از كه 49 شماره

 بـر  زمـين  روي رو كثيـف  سرنگ" داشت بيان بود
 خمار ها وقت بعضي هم شايد شستم، مي داشتم مي

 بـود،  حـس  بـي  درد از بـدنم  سـتمش ش نمـي  بودم
 ســاله 35 مــرد(  كــردم مــي تزريــق طــور همــون
HIV+(.  
 از كـه  داشـته  تمايـل  معتـاد  فرد موارد برخي در

 تهيـه  براي اما كند، استفاده مصرف بار يك سرنگ
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 1 شـماره  كننده شركت .است نداشته پولي سرنگ
 انـدازه  بـه  فقـط  پولم كه وقتا بعضي" داشت اظهار
 پيـدا  زمـين  روي از بـودم  مجبـور  دبـو  موادم تهيه
 كننـده  شـركت  ).سـاله  39مـرد ( "زدم مي كردم مي

 بـود  دختر فرزند يك داراي و متاهل كه 43 شماره
 نون دونه يك نبودم حاضر معتاد منِ" داشت اظهار
 ."بـدم  پول سرنگ براي كه برسه بخورم، چه بخرم،

ــواردي در ــاد م ــا معت  ســرنگ خطــرات از اينكــه ب
 سرنگ پول، نداشتن دليل به اشتد اطلاع مشترك
 كننـدگان  شـركت  از يكي. كرد مي استفاده مشترك

 تونسـتم  نمـي  آخر روزهاي ":گفت گروهي بحث در
 كردم، مي پيدا زمين روي از سرنگ ديگه بكنم، كار
  ."بشم مريض ممكنه هم دونستم مي
 ها زندان در آسيب كاهش برنامه اجراي از قبل تا

 ايـن  كـه  شد مي ستفادها فراواني به مشترك سرنگ
 مهمي نقش هپاتيت و ايدز بيماري گسترش در امر

 اهـواز  شـهر  گذري مراكز از يكي كارشناس .داشت
 وي اي اچ هـم  كـه  هـا  زنـدان  تو الان" داشت بيان
 .كـردن  تزريق نفر سي نيدل يك با مواد، هم زياده
 درمـاني  متادون براي كه هايي كننده مراجعه اغلب
 ."هسـتند  مثبـت  وي اي اچ  فرسـتن  مـي  مـا  براي

 " داشـت  بيان گروهي بحث در ديگر كننده شركت
 بـا  بـودن  هـا  معتـاد  از تا چند ديدم زندان توي من

 تزريـق  نفـر  پـانزده  ده ساعت پيم با و چكان قطره
 لذت هم كرد، مي وادارشون مصرف به اجبار كردن

  ."اجبار هم
  

: مشترك سرنگ مصرف خطرات از آگاهي عدم
ــي در ــوارد برخ ــراد م ــش اف ــافي دان ــورد در ك  م

تـو  ". نداشـتند  هپاتيـت  و ايـدز  مانند هايي بيماري
 ايـن  مـورد  در موقع اون بود، مشترك تزريق زندان

 ديـديم  سـال  سـه  از بعد نداشتيم، اطلاع ها بيماري
 نفرشون سه دو كرديم مي تزريق باشون كه كساني
 از فـرد  مـواردي  در). +HIV ساله 32 مرد(" مردن
 آگـاهي  هـا  آن بـه  ايدز بيماري باره در جامعه اينكه
 35 شـماره  كننـده  شركت .بود مند گله بود، نداده
 اظهـار  بـود  شـده  مبتلا ايدز به جنسي طريق از كه

 بـودن،  نداده رو آموزشش بهمون موقع اون" داشت
 تـابو  حالـت  چيـزا  ايـن  مـا  جامعه داخل موقع اون

 هـاي  بيمـاري  از فـرد  هـم  مـواردي  در اما ."داشت

 بـه  امـا  داشته، اطلاع مشترك سرنگ راه از همنتقل
. بـود  كـرده  اسـتفاده  مشترك سرنگ از اجبار دليل
 اظهـار  گروهـي  بحـث  در كننـدگان  شركت از يكي

 مـريض  ممكنـه  دونسـتم  مـي  بـودم،  خمار" داشت
 دونسـتم  مـي  كـه  كردم مصرف كسي با حتي بشم،

  .)ساله28 مرد("داره بيماري
  

 سـرنگ  طريـق  از مـرگ  بـه  تمايل و نااميدي
 از خسـتگي  دليـل  بـه  معتـادين  از برخي :مشترك
 ســرنگ بــا داشــتند تمايــل خانمــاني بــي و تزريــق
 كننـده  شركت. بميرند زودتر تا شوند بيمار مشترك
 مركز در و بود كرده ترك معتاد يك كه 13 شماره
 معتادهـا  از بعضي" داشت اظهار كرد مي كار گذري
 يـرم بگ ايـدز  خـوام  مـي  بميـرم  دارم دوست ميگن،
 داشـت  اظهـار  22 شـماره  كننـده  شـركت  ."بميرم

ــارم" ــه ك ــايي ب ــيد ج ــه كش ــم ك ــه زدم رو رگ  ك
 و "بشـم  خـلاص  تزريـق  شـر  از كه كنم خودكشي

 گـرم  5" داشـت  اظهـار  21 شـماره  كننـده  شركت
ــروئين ــيط ه ــق غل ــردم تزري ــه ك ــرم، ك ــا بمي  ام

  .)ساله 50 مرد("نمردم
  

 خـود  و توجيـه  بـا  مشـترك  سرنگ از استفاد
 سـرنگ  شسـتن  طبقه زير دو طبقه اين در :فريبي

ــران ــا ديگ ــرفتن ي ــرنگ گ ــي از س ــه كس  را او ك
 در مشترك سرنگ از استفاده .داد قرار شناسند مي

 سـرنگ  به وسـيله  ها بيماري انتقال از كه معتاديني
 فريب و توجيح سري يك با داشتند اطلاع مشترك

 بـه  مجبـور  فـرد  كـه  مـواردي  در. بـود  همراه خود
 بـه  اقـدام  شـد،  مـي  اسـتريل  غير سرنگ از استفاده
 اظهـار  كنندگان شركت از يكي. كرد مي آن شستن
 رو از يـا  گيـريم  مي رو ديگه كس سرنگ يا" داشت
 خمـاري  شوريمش، وقتي مي بعد داريم مي بر زمين
 سـاله  23 مرد( "كني استفاده مجبوري مياره فشار
 دوسـتان  از كـه  هم معتاديني). C هپاتيت به مبتلا
 بيمـار  كننـد  مـي  فكـر  چون گيرند مي نگسر خود

 شـماره  كننده شركت .كنند مي اعتماد او به نيستند
ــان 7 ــيش" داشــت بي ــده پ  مشــترك ســرنگ اوم

 اسـتريلش  باشـه،  آلـوده  اينكـه  نه اما كنم، استفاده
 گـرفتم  كسـي  از كـردم،  شستشـوش  آب بـا  كردم
 بـه  پاسخ در فرد همين ."نداره مريضي دونستم مي
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 نداره؟ مريضي دونستي مي كجا زا پرسيد كه محقق
  ."باشم مطمئن كه نه زبانا،" داد پاسخ
 بـراي  خاصـي  روش بـه  كنندگان شركت از يكي
 كه او. كرد اشاره معتاد يك به وسيله سرنگ تامين

HIV+ سـرنگ  معتادهـا  بعضـي " داشت اظهار بود 
 جمـع  كثيـف  و آلـوده  سـرنگ  20 مثلاً فروشند مي
 سـرنگ  يك  تنداش سرنگ كه هركسي كردند، مي

 يـا  بـده  من به تومن صد گفتن مي و دادن مي بهش
 بـه  رو قطـرش  چنـد  كني مي مصرف كه چيزي هر
 خودشـون  بـراي  نبـودن  بلد كه كساني يا بده، من

 بعـد  كـرد  مـي  تزريـق  براشون فرد اون كنن تزريق
ــق ــه ح ــا ش الزحم ــول ي ــا پ ــواد ي ــي م ــت م  ."گرف

 داشـت  اظهـار  گروهي بحث در ديگر كننده شركت
 حـالا  كردن مي جمع زمين يرو از سرنگ انيكس"

 وقتـي  يا تعطيل ايام براي نكرده تميز يا كرده تميز
 بــه فــروختن مــي نبــود ســرنگ بــه دسترســي كــه

  ."ديگه معتاداي
 بـه  اعتيـاد  و بـازي  خـون  بـه  هم معتادان برخي
 كـه  46 شـماره  كننده شركت .كردند اشاره سرنگ
HIV+ بـا  كرد، مي نعشت سريع" داشت اظهار بود 
 زديم مي سوزن بار چند برديم مي لذت بازيش خون
   ."زديم مي دوباره كشيديم مي خون

  
 گيري نتيجه و بحث

 اظهـار  كننـدگان  شركت از برخي مطالعه اين در
 عـدم  و سـرنگ  تهيـه  در مشـكل  دليـل  به داشتند
 از انـد  شـده  مجبور ها روخانهدا توسط سرنگ فروش

ــرنگ ــترك س ــتفاده مش ــد اس ــهمطال در .نماين  ع
 )18( سـندزيك  و)17( استراثدي ،)16( چكراپاني

 محدوديت مشترك سرنگ از استفاده دلايل از يكي
 و هـا  داروخانـه  در بهداشتي سرنگ به دسترسي در

 آن اصـلي  دلايل كه بود، استريل سرنگ ارائه مراكز
 بـه  سـرنگ  عرضه در ها داروخانه هاي گيري  سخت
 شـدن  اختهشن و بودن معتاد انگ از ترس يا و افراد

  .بود معتادين سوي از
 عرضـه  و آسيب كاهش مراكز وجود از افراد برخي 

 كـه  هـم  كسـاني  و نداشـتند  اطلاع استريل سرنگ
 اختيارشـان  در لازم مقدار به سرنگ داشتند اطلاع

 تعطيلـي  نيـز  حاضـر  مطالعـه  در .شـد  نمي گذاشته
 ســرنگ بــه دسترســي عــدم باعــث گــذاري مراكــز

 سـرنگ  عرضـه  مراكـز  هاينك ضمن .شد مي استريل
 اكثر و دارند وجود محدود خيلي تعداد به بهداشتي
 چه اگر.هستند گذري مراكز فاقد اهواز شهر مناطق
 كـه  اسـت  داده نشـان  )19( برايانـت  مطالعه نتايج

 داري معني ارتباط سرنگ عرضه مراكز به دسترسي
 بـه  ،)20( نـدارد  مشترك سرنگ از استفاده عدم با

 از اسـتفاده  بـه  معتادان كردن تشويق رسد مي نظر
 هـا  آن به آموزش و دسترس در استريل هاي سرنگ

 اسـتفاده از  مخصوصـاً  پرخطـر  رفتارهـاي  مـورد  در
باعـث كـاهش مصـرف     بهداشـتي  سرنگ و كاندوم

   .سرنگ مشترك در معتادان تزريقي گردد
 در مشترك سرنگ از استفاده دلايل از ديگر يكي

 و خمــاري بــه خــاطر زمــاني محــدوديت معتــادان
 زنداني يا سرنگ تهيه هزينه پرداخت در محدوديت

 بـه . بـود  اسـتريل  سرنگ به دسترسي عدم و بودن
 دو بين فاصله در خماري و مصرف به اجبار موضوع

 شـده  اشـاره  مختلفـي  مطالعات در مواد مصرف بار
 و) 22( جـراد  ،)21( پـارت  مطالعـه  جمله از .است

 شـدت  بـه  توجـه  بـا  رسد مي نظر به ،)23( محمود
 و مخـدر  مـواد  تزريقي كنندگان مصرف در خماري
 بـه  نيـاز  تحقيـق  اين در كنندگان شركت اظهارات
 هرچـه  دسترسـي  و آسـيب  كـاهش  مراكـز  توسعه
 وجـود  اسـتريل  سـرنگ  بـه  تزريقي معتادان بيشتر
  .باشد داشته
. بـود  زنـدان  سـرنگ  تهيه هاي محدوديت ديگر از
 ـ) 25( افريانـدي  و) 24( چو مطالعه در  اهميـت  هب

 .اسـت  شـده  اشـاره  ايدز گسترش در ها زندان نقش
 هـا  زنـدان  از بسـياري  در اخير هاي سال در چه اگر

 سـرنگ  از اسـتفاده  از پيشـيگري  بـراي  هايي برنامه
 در ايـدزي  بيماران براي درماني متادون و مشترك
 هـايي  ترديـد  به توجه با اما .اجراست حال در كشور

 وجـود ) 26( هـا  امـه برن ايـن  اثربخشي زمينه در كه
 ايـن  اثربخشـي  ميـزان  بررسي رسد مي نظر به دارد

  .باشد تحقيقاتي اولويت يك تواند مي ها برنامه
 كننــدگان  شــركت از برخــي حاضــر  مطالعــه در
 مشترك سرنگ از استفاده عوارض از داشتند اظهار
 ايـن  مختلـف  مطالعـات  در. انـد  نداشته كافي اطلاع

 جامعـه  افراد از اريبسي كه است شده تاييد موضوع
ــاً  دارنــد پــاييني تحصــيلات كــه كســاني مخصوص
 از .دارنـد  ايـدز  انتقال هاي راه درباره كمي اطلاعات
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 برايانـت  مطالعـه  و) 27( مينـگ  مطالعـه  در جمله
 زمينــه در آمــوزش ارائــه رســد مــي نظــر بــه) 19(

 ارتبـاط  و مشترك سرنگ راه از منتقله هاي بيماري
 هـاي  گـروه  سـاير  و نمعتـادي  بـه  ايمن غير جنسي
  .باشد موثر ها بيماري اين كنترل در پذير  آسيب

 از ديگـر  يكـي  زودرس مرگ به تمايل و نااميدي
 مطالعـات  در .بـود  مشـترك  سرنگ از استفاده علل

 تزريقـي  معتادين در خودكشي به اقدام به مختلفي
 به) 28( موند بك مطالعه جمله از .است شده اشاره

 بـه  مجـدد  عـود  سابقه و سن، جنس مانند عواملي
ــوان ــر مــوثر عوامــل عن  در خودكشــي بــه اقــدام ب
  سـارين  مطالعه در .بود شده اشاره تزريقي معتادان

 تزريقـي  معتـادان  خودكشـي  بـه  اقـدام  علت) 29(
 در و اسـتفاده  سـوء  و بشـر  حقوق نقض بدرفتاري،

 شده بيان افسردگي و خانماني بي) 30(هونز مطالعه
 دلايلـي  مطالعـه حاضـر    نكنندگا شركت ولي. بود

 از رهـايي  بـراي  تـلاش  و عـاطفي  مشـكلات  مانند
 .بودنـد  كرده اعلام خودكشي به اقدام علل را اعتياد

 بيـرون  زمينـه  در محقـق  مشـاهدات  اسـاس  بر اما
 بـا  اهـواز  شهر تابستان گرم روزهاي در ها آن كردن
 كـار  سـاعت  پايـان  دليـل  به درجه 50 بالاي دماي
 لازم هـاي  حـداقل  از بـودن  محـروم  و گذري مراكز
 خودكشـي  به تمايل ديگر دلايل شايد زندگي براي
  .باشد اهواز تزريقي معتادين در

  مطالعــه حاضــر  در كننــدگان شــركت از برخــي
 اطـلاع   مشـترك  سـرنگ  خطـرات  از كردنـد  بيان

 را آن مشـترك  سـرنگ  از استفاده از قبل و داشتند
 اشاره موضوع اين به مطالعات در .شستند مي آب با

 و) 31( جيمــز  مطالعــه در جملــه از .اســت شــده
ــارنگ ــه در. )32( س ــر  مطالع ــه  حاض ــر از دوب  نف
 سرنگ فروش از خاصي نوع بهكه  كنندگان شركت
بـه   بـراي  معتـادان  از برخي وسيلهه ب شده استفاده
 نظـر  بـه  كـه  شـد  اشـاره  ،مواد يا پول آورده دست
 لانتقا در مشترك سرنگ فروش نحوه اين رسد مي

 انجـام  مطالعـه . است داشته مهمي نقش ها بيماري
 اشاره مشابهي موارد به) 17( استراثدي توسط شده

 سـرنگ  پول، يا مخدر مواد مقابل در كه كرده است
  .شد مي فروخته شده استفاده

 آسيب كاهش هاي برنامه افزايش با رسد مي نظر به 
 بـه صـورت   تزريق استريل وسايل و سرنگ عرضه و

 هــا دســتگاه جملــه از مختلــف هــاي راه از رايگــان
 كردن مهيا و معتادين از سرنگ، حمايت خودپرداز

 بــه آمــوزش كنــار در روزي شــبانه اقــامتي مراكــز
 تـرك،  و متـادون  از استفاده براي تزريقي معتادين

 بيمـاري  كنتـرل  و معتادين كاهش زمينه در بتوان
  .برداشت مثبتي هاي گام كشور در ايدز

  
   و تشكر تقدير

 طـرح  نامـه  پايان يك از بخشي حاصل مقاله اين
 علـوم  دانشـگاه  پژوهشي معاونت مصوب تحقيقاتي
ــكي ــران پزش ــه ته ــماره ب  91-01-27-16609 ش

 گـذري  مراكـز  مسئولان از مقاله نويسندگان .است
  ايـن  اجـراي  در كـه  اهواز شهر بهزيستي به وابسته
  .كنند مي سپاسگزاري ،كردند همكاري مطالعه
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ABSTRACTShafieian6 

Background: Prevalence of HIV and hepatitis among injecting drug users who use shared needle is 
greater than those drug users that generally prefer not to use each other's needles. The aim of this 
study was to explain the cause of utilization of shared needle among injecting drug users of Ahwaz 
city in 2010. 
Methods: This article was part of a qualitative study which has been performed by the content 
analysis method and sampling‐based target on the injecting drug users of Ahwaz. The data were 
collected with semi‐structured individual depth interviews and analyzed by the constant comparative 
method of analysis. A total of 39 semi‐structured interviews were done with drug injectors. Informed 
consents were obtained from all of the participants. Participants were asked about the cause of 
utilization of shared needle, history of imprisonment and disease. After the first interview, continuous 
analysis of data was implemented and continued until data saturation. 
Results: After analysis and coding of data the cause of utilization of shared needle for injection 
among participants were: inaccessibility and limitations for preparing syringe, lack of subjects’ 
awareness of the dangers of shared needle, hopelessness and tending to die through shared needle, 
self‐deception and self‐justification. 
Conclusion: Considering the increasing number of injection drug users and the risk of diseases 
transmitted through shared needle as well as to control addiction and transmission of blood‐borne 
diseases such as HIV in country it is essential to improve harm reduction programs, provide sterile 
syringes and injection equipment as well as train injecting drug users and help them to quit addiction. 
 
Keywords: Shared needle, Injecting drug users, Qualitative research method. 
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