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 چكيده
، تعيـين شـيوع و   هـدف از ايـن مطالعـه   . جـا گذاشـت   وقوع پيوست، تعداد بيشماري كشته و زخمي بـه   به١٣٨٢ بم كه در زمستان      هزلزل

 . تغييرات شيوع مصرف مواد اپيوئيدي، الكل و حشيش، در بازماندگان زلزله بم، هشت ماه پس از زلزله است
انتخـاب   سـال  ١٥ نفر از ميان جمعيت بازماندگان زلزله بم با حـداقل سـن    ٧٧٩طور تصادفي     گيري صحرايي، به    با استفاده از روش نمونه    

و نيز  ) ترياك، هروئين، الكل و حشيش    (ساخته براي بررسي وضعيت مصرف در طول عمر و كنوني مواد               ار محقق در اين مطالعه از ابز    . ندشد
 . تغييرات ميزان مصرف مواد در ماه هشتم پس از زلزله نسبت به يك ماه قبل از وقوع زلزله استفاده گرديد

ميزان مصرف روزانه تريـاك، هشـت مـاه    . عمر را گزارش كردند درصد از زنان، سابقه مصرف ترياك در طول      ٥/٤ درصد از مردان و      ٤/٢٧
تـرين مـواد      در مردان پس از ترياك، الكل و پس از آن حشـيش، شـايع             . است   درصد بوده  ٧/٢  درصد و در زنان      ٩/١٦پس از زلزله در مردان      

 ٣/٢ درصـد از مـردان و        ٥/٢٠به طور كلي    . شددر زنان غير از ترياك موردي از مصرف ساير مواد غير قانوني گزارش ن             . اند  مورد مصرف بوده  
اي نيـز كـاهش       درصد از زنان افزايش مصرف يكي از مواد غير قانوني مورد بررسي را نسبت به قبل از زلزله گـزارش نمودنـد، هرچنـد عـده                         

 .مصرف مواد را گزارش كردند
 احتمال افزايش مصرف مواد پس از بلايـا         ،رواج بيشتري دارد  هايي كه مصرف مواد       ويژه در مناطق و گروه      دهد كه به     مي  ها نشان   اين يافته 

 .طلبد بيني مداخلات پيشگيرانه و درماني را مي و حوادث وجود دارد و ضرورت پيش
 

 شيوع، تغييرات، مصرف مواد، زلزله، بلايا، بم :ها واژه كليد

                                                           
 ياد، دانشگاه علوم پزشكي تهران، مركز ملي مطالعات اعت٦٦٩تهران، خيابان كارگر جنوبي، پلاك : پاسخگو نويسنده ∗

 ٥٥٤١١٠٢٤: تلفن
E-mail: rahimia@tums.ac.ir 
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 ٢١٠

فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي      

 مقدمه
از . وقـوع پيوسـت      بـه  ١٣٨٢زلزله شهر بم روز پنجم دي ماه سال         

آمـار تلفـات    ،  ]١[ نفـري شهرسـتان بـم        ٢٢٢,٠٠٠حـدود   جمعيت  
 نفـر اعـلام   ٥٠,٠٠٠ نفر و مجروحـان حـدود        ٣٥,٠٠٠ حدود   يرسم
مجموعاً بيش از   . خانمان شدند   يز ب ي نفر ن  ١٠٠,٠٠٠ش از   يب. ديگرد

. ]٢[ واحد مسكوني و تجاري شهري و روستايي تخريب شد         ٣٠,٠٠٠
صـدمات جـدي شـده    بازماندگان شاهد مرگ عزيزان بوده و يا دچار     

اي   اين زلزله عوارض رواني، اجتماعي و اقتصادي قابل ملاحظه        . بودند
 . بر مردمان اين شهر وارد آورد نيزرا

ايـران در   .  چند صـد سـاله دارد      هكشت خشخاش در منطقه سابق    
ترين توليدكنندگان ترياك جهان بوده است        يكي از مهم   ١٣٠٠ هده

 از منـاطقي بـوده       قـرار دارد،    كه شهرستان بم در آن     و استان كرمان  
داده   كه بيشترين كشت و توليد ترياك ايران را به خود اختصاص مي           

كـن شـده و    چه در حال حاضر توليد ترياك در ايران ريشه  اگر. است
قانوني است، ليكن مصرف مـواد       مصرف مواد مخدر مانند ترياك غير     

 و  مخدر به ويژه ترياك در بعضي از نقاط كشـور بـه صـورت سـنتي               
تقريباً تمامي تريـاك مصـرفي اسـتان كرمـان از           . فرهنگي رواج دارد  

هاي ترانزيت مـواد     ترين راه  افغانستان وارد شده و استان يكي از مهم       
 . شود محسوب ميكشور  مخدر به مناطق ديگر كشور و به خارج از

 هاي كه براي بررسي وضعيت اعتيـاد در بـم در دو هفت ـ             در مطالعه 
چهـارم تـا نيمـي از         دهندگان، يك   م شد، اكثر پاسخ   پس از زلزله انجا   

 در وضـعيت    . تريـاك دانسـتند    هكننـد   مردان بالغ شهر بم را مصـرف      
 حـاد و    تـنش بسيار بحراني پس از زلزله، بسياري از معتـادان دچـار            

 ليكن از ،رساني بودند آسيب جسمي شده و برخي كاملاً درگير كمك
از به مصرف مواد بروز يافتـه       تدريج علائم محروميت و ني        به ،روز دوم 

 مـواردي از عـود      . اين افراد قرار گرفتـه بـود       هو در رديف نيازهاي پاي    
مصرف مواد در افرادي كه قبل از زلزله مصرف مـواد را تـرك كـرده                

در مطالعه كيفـي كـه يـك سـال پـس از              .]٣[ گزارش شد   نيز بودند
 زيـاد و  ،شيوع اعتياد در بـم در بم انجام شد،     ) ١٣٨٣زمستان  (زلزله  

عمـده افـراد عقيـده      . ده ش ـ در بيش از نيمـي از مـردان تخمـين زد          
 ٤٠ تا   ٣٠داشتند كه شيوع اعتياد پس از زلزله افزايش يافته است و            

اكثر افراد  .  اعتياد، موارد جديد هستند     براي درمان  درصد از مراجعان  
اميـدي مـردم و حضـور        آرامش ناشي از مواد، مشكلات شـديد و نـا         

ه مصرف مواد به ويژه هروئين و مصرف تزريقي در آنها            ك مهاجران را 
در عـين   . عوامل افزايش مصرف بعد از زلزلـه دانسـتند        از   رواج دارد، 

 . ]٤[حال گاهي كاهش انگيزه ترك به عنوان عاملي مؤثر ذكر شد

هاي اندكي در مـورد مصـرف مـواد پـس از بلايـا                تا كنون پژوهش  
سـيگار و الكـل متمركـز    انجام شده اسـت كـه بيشـتر آنهـا نيـز بـر         

ندرت تغييرات مصرف مواد غير قانوني مـورد بررسـي             به. ]٥[هستند
اكثـر  . جوانـا بـوده اسـت       قرار گرفته كه آن نيز اغلب در مورد مـاري         

مطالعات انجام شده پس از حوادث و بلايا حاكي از افـزايش مصـرف              
 هاين نوع مطالعات نيـز بيشـتر پـس از حـوادث سـاخت           . مواد هستند 

اند، ماننـد حـوادث       انجام شده ) Man-made Events( انسان   دست
  و] ١٠، ١١ [گــذاري اكلاهامــا   بمـــب ،]٥-٩ [يــازدهم ســپتامبر 

در مـواردي نيـز پـس از حـوادث          . ]١٢[هاي ايرلند شـمالي     درگيري
 در بسياري از اين   ].١٤،  ١٣[است  طبيعي چنين مطالعاتي انجام شده    

ــه را جمعيــت عمــومي  ــداده و مطالعــات، جمعيــت نمون  تشــكيل ن
 ].٩-١١، ٥[اند ها بر مراجعين به مراكز درماني انجام شده بررسي

نخورديم كه پس از يك      اي بر   با مرور ادبيات جهاني نيز به مطالعه      
حادثه يا بلا به بررسي تغييرات مصرف مـواد اپيوئيـدي در جمعيـت              

ي پـس از    اي كمّ ـ   تاكنون در ايران نيز مطالعه    . عمومي پرداخته باشد  
وادث و بلايا در مورد تغييرات وضعيت مصرف هر گونه مواد انجـام             ح

از . در بم، همانگونه كه ذكر شد، مصرف ترياك رايج است        . است  نشده
اين جهت، بررسي تغييرات شيوع مصرف، نوع ماده مصرفي و الگوي           

هـدف از ايـن     . مصرف پس از چنـين وقـايعي بسـيار مهـم هسـتند            
 شــيوع و ميــزان مصــرف مــواد مطالعـه، تخمــين شــيوع و تغييــرات 

اپيوئيدي، الكل و حشيش در بازماندگان زلزله در شـهر بـم پـس از               
 از زلزلـه    اي كه بلافاصله پـس      در مطالعه . باشد  هشت ماه از زلزله مي    
ترين مواد مصـرفي در بـم گـزارش           عنوان مهم   انجام شد، اين مواد به    

ايج اين مطالعه   خيز بودن كشور ما، از نت       با توجه به بلا    ].٣[بود   شده
ريزي در حوادث و بلاياي احتمالي آينـده و نيـز             توان براي برنامه    مي

 .رساني مؤثر استفاده نمود خدمت
 

  كار مواد و روش
 ١٥جمعيت مورد مطالعه كل بازماندگان زلزله بم با حـداقل سـن             

لـرزه در آن      سال بودند كه در زمان انجام مطالعه و زمان بروز زمـين           
افرادي كه  .  و رضايت به شركت در مصاحبه داشتند       شهر ساكن بوده  

ديدگي و مشكل شناختي يا ناآشـنايي بـا زبـان     به علت شدت آسيب 
هـا قـادر بـه همكـاري جهـت        فارسي جهت درك سؤالات پرسشنامه    
با توجه به گستردگي آسيب      .مصاحبه نبودند، از مطالعه خارج شدند     

 آنهـا   تماميليه   درصدي منازل و تخ    ٩٠كه منجر به تخريب بيش از       
طور پراكنده در شهر گرديده بـود، عمـلاً           و اسكان موقتي مردم و به     
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 ٢١١

  همكاران و آفرين رحيمي موقر                                                                                                                      ... شيوع و تغييرات مصرف مواد در بازماندگان زلزله

گيـري وجـود      فهرستي از بازماندگان زلزله به عنوان چارچوب نمونـه        
لـذا از روش زيـر      . نداشت و نقشه دقيق جمعيتي نيـز موجـود نبـود          

گيـري   ترين روش براي نمونـه  عنوان نزديك  به) گيري صحرايي   نمونه(
پس از وقوع زلزله ستاد بحران، شـهر بـم را            :في استفاده گرديد  تصاد

ابتدا به طور تصادفي پنج     .  منطقه جغرافيايي تقسيم كرده بود     ١٣به  
سـپس فهرسـتي از ميـادين يـا         . منطقه از اين بين انتخـاب گرديـد       

هاي اصلي هر يك از ايـن منـاطق بـا مشـورت افـرادي كـه                   چهارراه
در مرحلـه   . هر داشتند تهيه گرديد   آشنايي كامل با وضعيت جديد ش     

طـور تصـادفي        نقطـه از فهرسـت مـذكور بـه         ٥٠بعد در هر منطقه     
راه تعيـين    به آدرس ميدان يـا چهـار      گروه پرسشگر   . انتخاب گرديد 

راه يا ميدان مورد نظـر بـه طـرف     هارچ در  وشده در منطقه مراجعه 
 ندنمود  مي حركت   شتقرار دا » جهت شمال «خياباني كه در راستاي     

 محـل در ايـن    . برسـند  )كانكس يا چـادر    (تا به اولين محل سكونت    
تهيه نموده و يكي را     سال   ١٥بالاتر از     با سن  فهرستي از افراد ساكن   

در صورت عدم حضور فـرد مـورد        . كردند   مي طور تصادفي انتخاب  ه  ب
محل  تعيين نموده و سپس به        ديگري نظر، قرار مصاحبه را در زمان     

سپس . گرديد  مي نموده و همين مراحل تكرار        بعدي مراجعه  سكونت
كانكس يا دومين «در مسير خيابان اصلي از جايي كه گروه پرسشگر 

 ٥٠٠ به ميزان     در امتداد مسير قبلي    ،شتقرار دا » بررسي شده چادر  
ديـده   سـمت چـپ      مكان سكونت در  اولين  نمودند تا      حركت مي  متر

. يـز مصـاحبه گـردد     شود و به روال مشابهي با نفرات سوم و چهارم ن          
. يافـت   سپس به نقطه بعدي مراجعـه و كـار پرسشـگري ادامـه مـي              

، از افـراد  شـد  مـي چنانچه در مراجعه دوم نيز به فرد دسترسي پيدا ن     
حاضر فرد ديگري به طور تصادفي انتخاب شده و مورد مصاحبه قرار            

مورد مصـاحبه    تنها يك نفر     محل سكونت از هر   در ضمن    .گرفت  مي
 بـا   ٠٣/٠و دقـت    % ٩٥ مقدار حجم نمونه با اطمينان       .تگرف  قرار مي 

  درصـد  ١٥توجه به اين كه افزايش مصرف مواد در شهر بـم حـدود              
شد و فرض به عدم تمايل بـه شـركت در مطالعـه بـه                 بيني مي   پيش

 نفر محاسبه شد، ليكن براي اطمينـان        ٦٥٠ درصد، حدود    ٢٠ميزان  
  د اسـتفاده، محقـق    ابزارهـاي مـور   . شـد    نفر مصـاحبه     ٧٨٦بيشتر با   

شـامل سـن، جنسـيت،       (جمعيتـي ساخته بوده و حاوي مشخصـات       
وضعيت تأهل قبل و پس از وقوع زلزله، وضعيت شغلي فرد در زمان             

شـامل  (و تجربه تروما    ) مصاحبه و درآمد خانواده قبل و بعد از زلزله        
از دست دادن بستگان درجه اول و دوم، آسيب به منـزل مسـكوني،              

اسـت كـه      بـوده ) ن و ميزان آسيب جسمي در اثر زلزلـه        زير آوار ماند  
در مورد مصرف هـر     . تماماً با پرسش از خود فرد به دست آمده است         

يك از مواد ترياك، هروئين، الكل و حشيش و نيـز مصـرف تزريقـي               
مواد، به طور جداگانه سابقه مصرف در طول عمر، سابقه مصرف هـر             

هر يك در طول يك ماه      يك در طول يك ماه قبل از زلزله و مصرف           
هاي عدم مصرف، مصرف چند هفته يـا          شامل پاسخ (قبل از مصاحبه    

، تغييـرات ميـزان     ) بار يا بيشـتر      مصرف روزي يك    بار،  چند روز يك    
مصرف در هر وعده و دفعات مصرف هـر مـاده در يـك مـاه قبـل از                   

هـاي    شـامل پاسـخ   (مصاحبه نسبت به يك ماه قبـل از بـروز زلزلـه             
با استفاده  . گرفت  مورد پرسش قرار مي   )  تغيير و افزايش    عدم  كاهش،

تغيير در مصرف مـواد     «از چند متغير زير، متغير جديدي كه نشانگر         
مقايسـه الگـوي    : به طور كلي باشد ساخته شـد      » )افيوني(اپيوئيدي  

مصرف ترياك و يا هروئين يك ماه قبل از زلزله با طـول مـدت يـك      
ارش شـده در تعـداد دفعـات و يـا           ماه قبل از مصاحبه، تغييرات گـز      
هر مورد شروع مصرف مواد پـس       . مقدار ترياك و يا هروئين مصرفي     

تلقـي  » افزايش مصرف«از زلزله و يا افزايش دفعات يا مقدار مصرف،       
كـاهش  «و هر گونه ترك مصرف يا كاهش دفعات و مقـدار مصـرف              

عدم مصرف قبل و بعد از زلزله و عـدم تغييـر            . تلقي گرديد » مصرف
. تلقـي شـد   » عـدم تغييـر در مصـرف      «دفعات يا ميزان مصرف نيـز       

 در مرحله اول با نظر پنج روانپزشك و محقق بـا سـابقه و               پرسشنامه
در مرحله دوم با اجراي آزمايشي و اعمال نظر پرسشگران در جلسـه             

پرسشگران از روانشناسان بومي    . بحث گروهي اصلاح و نهايي گرديد     
 ـ       راي اجـراي عمليـات ميـداني و تكميـل          با سابقه انتخاب شـدند و ب

ناظر كار ميـداني عـلاوه بـر        . ها دوره آموزشي را گذراندند      پرسشنامه
ــر پرسشــگري  ــه  نظــارت فعــال ب طــور مرتــب  هــاي انجــام شــده، ب

كرد و بازخوردهاي لازم به       هاي تكميل شده را بازبيني مي       پرسشنامه
  و نـام  بـراي رعايـت ضـوابط اخلاقـي، نـام           . شـد   پرسشگران ارائه مي  

در ابتـداي   . هاي مربوطه محفوظ مانـد      خانوادگي افراد در پرسشنامه   
مصــاحبه، بعــد از توضــيحات پرسشــگر مبنــي بــر محرمانــه بــودن  
اطلاعات، از آمادگي افراد براي شركت در مصـاحبه سـؤال شـد و در     

با توجه بـه وضـعيت روانـي        . صورت مخالفت، پرسشگري انجام نشد    
هـا تعـداد      زمان طراحـي پرسشـنامه    شوندگان، سعي شد در       پرسش  

هـاي    هـا بـر اسـاس پرسشـنامه         تمـامي داده  . سؤالات محـدود باشـد    
 مورد تجزيـه و تحليـل       ١٠ ويراست   SPSSآوري شده با برنامه       جمع

 درصد براي شيوع هر يك      ٩٥فراواني و فاصله اطمينان     . قرار گرفتند 
بـا  مقايسه شيوع مصرف مواد بين دو جنس        . از مواد محاسبه گرديد   

دار    معني >٠٥/٠P  نيز  موارد در تمامي . نمار انجام گرديد    آزمون مك   
 .تلقي گرديد
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 ٢١٢

فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي      

 ها يافته
 نفر  ٧ نفر در اين پژوهش مصاحبه شد، ولي         ٧٨٦مجموعاً با تعداد    

دهـي     زن به علت عدم تمايل به پاسخ       ٤ مرد و    ٣شامل  )  درصد ٩/٠(
 نفـر   ٧٧٩از  . در مورد سابقه مصرف مواد از مطالعه حـذف گرديدنـد          

از جمعيت مورد مطالعـه     )  درصد ٩/٧١( نفر   ٥٦٠جمعيت باقيمانده،   
 ٧/٣١ ±٩/١٢ شـوندگان،     ميانگين سن پرسش  . زن و بقيه مرد بودند    

 نفـر   ٤٨٧هنگـام انجـام مصـاحبه       .  سال بود  ٧٥ تا   ١٥سال و دامنه    
در زمـان   . بيـوه بودنـد   )  درصد ٢/٩( نفر   ٧٢متأهل و   )  درصد ٥/٦٢(

ميـانگين درآمـد    . كـار بودنـد     بي)  درصد ٦/٨ ( نفر ٦٧انجام مصاحبه   
و تومـان    ١٤٧,٠٨٠ )±١٢٢,٠٩٠(شـوندگان قبـل از زلزلـه          مصاحبه

 .  تومان در ماه اعلام گرديد٩٩,٣٧٠) ±٧٨,٥٤٩(پس از زلزله 
دهنـدگان حـداقل يـك نفـر از           از پاسـخ  )  نفـر  ٦٩٥( درصد   ٣/٩٩

 ـ            تعـداد  . داعضاي درجه اول يا دوم خانواده خود را از دست داده بودن
 ١/٦( نفـر  ٤٧.  نفر گزارش شـد ٤٠افراد از دست داده شده از يك تا       

بـه  . در اثر وقوع زلزلـه همسـر خـود را از دسـت داده بودنـد               ) درصد
 درصد افراد خسارت كلـي وارد شـده و منـزل            ٧/٩٧منازل مسكوني   

سابقه زير آوار مانـدن     )  درصد ٥/٣٧( نفر   ٢٩٢. غير قابل سكونت بود   
آسيب جسمي جدي   )  درصد ١٦( نفر   ١٢٤. ذكر كردند را حين زلزله    

ديده بودند كه منجر بـه بسـتري آنهـا در بيمارسـتان يـا معلوليـت                 
 شـيوع و تغييـرات مصـرف مـواد          ٢ و   ١جداول شـماره     .گرديده بود 

به طور كلي . دهند مختلف را در مردان و زنان مورد مطالعه نشان مي    
از زنــان )  درصــد٣/٢( نفــر ١٣از مــردان و )  درصــد٥/٢٠( نفــر ٤٥

افزايش مصرف يكي از مـواد غيـر قـانوني مـورد بررسـي را گـزارش                 
از )  درصـد  ٥/٤( نفـر    ٢٥از مـردان و     )  درصـد  ٤/٢٧( نفر   ٦٠ .كردند

ايـن  . زنان سابقه مصـرف تريـاك در طـول عمـر را گـزارش كردنـد               
اختلاف بين زنان و مردان از نظر آماري قابـل ملاحظـه بـوده اسـت                

)٠٠١/٠P<   ،١=df   ،٢=٢/٨٥χ .(درصـد   ٣ درصد از مـردان و       ٤/١٧ 
 درصد ١/٢٥از زنان مصرف ترياك را در طول يك ماه قبل از زلزله و      

 درصد از زنان مصرف ترياك را در طول مـاه هشـتم             ١/٤از مردان و    
در مـردان   . گـزارش كردنـد   ) يك ماه قبل از مصـاحبه     (پس از زلزله    

شتم پـس از زلزلـه و       گونه مصرف ترياك بين ماه ه      تفاوت شيوع هر  
، ولـي  )>٠٠١/٠Mc Nemar P(دار بـود   يك ماه قبل از زلزله معني
از ميان ). Mc Nemar P=٠٧/٠(دار نبود  در زنان اين اختلاف معني

 درصـد  ٥٠ ،كردند مرداني كه يك ماه قبل از زلزله ترياك مصرف مي 
از ميـان  .  درصد مصـرف روزانـه تريـاك داشـتند     ٥٣ ،و از ميان زنان   

 ٣/٦٧ ،كردنـد  ني كه ماه هشتم پس از زلزله ترياك مصـرف مـي     مردا

در .  درصد مصرف روزانه ترياك داشـتند   ٢/٦٥ ،درصد و از ميان زنان    
مردان تفاوت شيوع مصرف روزانه ترياك بين ماه هشتم پس از زلزله    

در ). >٠٠١/٠Mc Nemar P(دار بـود   و يك ماه قبل از زلزله معنـي 
از كـل  ). Mc Nemar P=٠٣/٠(دار بـود   زنان نيز اين اختلاف معني

)  درصـد  ٣/١( نفر   ٧از مردان و    )  درصد ١/٩( نفر   ٢٠دهندگان،    پاسخ
از زنان گزارش كردند كه در حالي كه در طول يك ماه قبل از زلزلـه    

كردند، مـاه هشـتم پـس از زلزلـه آن را مصـرف                ترياك مصرف نمي  
از مـردان   ) صد در ٤/١( نفر   ٣دهندگان،    از ميان كل پاسخ   . كردند  مي

 ٢ نفر، ٣از اين . سابقه مصرف هروئين در طول عمر را گزارش كردند
نفر افزايش دفعات و يا مقدار مصرف هروئين را مـاه هشـتم پـس از                

تغييرات مصرف هـروئين    . زلزله نسبت به قبل از زلزله گزارش كردند       
 يك از زنـان      هيچ. است   دار نبوده   در مردان قبل و بعد از زلزله معني       

 . ســابقه مصــرف هــروئين در طــول عمــر خــود را ذكــر نكردنــدنيــز
همانگونه كه در بخش روش مطالعه ذكـر شـد، بـا اسـتفاده از چنـد          

تغيير در مصرف مـواد اپيوئيـدي       «متغير، متغير جديدي كه نشانگر      
 نفـر از  ٤٠در مجمـوع،   . به طور كلـي باشـد سـاخته شـد         » )افيوني(

افزايش مصـرف   )  درصد ٣/٢(ن   نفر از زنا   ١٣و  )  درصد ٣/١٨(مردان  
 ٢/٠(و يك نفر از زنان      )  درصد ٧/٢( نفر از مردان     ٦مواد اپيوئيدي و    

) OR(نسـبت شـانس     . انـد   كاهش مصـرف را گـزارش كـرده       ) درصد
 CI=٩/٤-٠/١٨( برابـر    ٤/٩افزايش مصرف مواد اپيوئيدي در مـردان        

همـه مـردان و زنـان مـورد مصـاحبه منكـر             . اسـت   زنان بوده ) 95%
از ميــان  .تزريقــي مــواد در طــول عمــر خــود شــدند     مصــرف 

از مردان سابقه مصرف الكـل در      )  درصد ١٠( نفر   ٢٢دهندگان،    پاسخ
 ٧/٣( نفـر   ٨به طور كلي از ميان مردان،       . طول عمر را گزارش كردند    

كـاهش مصـرف را   )  درصد٨/١( نفر ٤افزايش مصرف الكل و  ) درصد
ان قبل و بعد از زلزلـه       تغييرات مصرف الكل در مرد    . اند  گزارش كرده 

 سـابقه مصـرف الكـل در         نيـز  يك از زنـان     هيچ. است  دار نبوده   معني
 ٧/٢( نفـر    ٦دهنـدگان،     از ميان پاسخ  . طول عمر خود را ذكر نكردند     

از مردان سابقه مصـرف حشـيش در طـول عمـر را گـزارش               ) درصد
يك از مردان افزايش مصرف حشيش را گزارش نكـرده و          هيچ. كردند

تغييـرات  . انـد   كاهش مصرف آن را گزارش كرده     )  درصد ٩/٠(دو نفر   
. اسـت   دار نبـوده    مصرف حشيش در مردان قبل و بعد از زلزله معنـي          

يك از زنان سابقه مصرف حشيش در طول عمـر خـود را ذكـر                 هيچ
  .نكردند
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 ٢١٣

  همكاران و آفرين رحيمي موقر                                                                                                                      ... شيوع و تغييرات مصرف مواد در بازماندگان زلزله

 
 

  شيوع مصرف مواد و تغييرات آن در مردان-١جدول شماره 
 فاصله اطمينان % ٩٥ بيفراواني نس تعداد شاخص نوع ماده

 ٥/٢١-٣/٣٣ ٤/٢٧ ٦٠ )n=٢١٩(مصرف در طول عمر 
    )n=٢١٩(مصرف در يك ماه قبل از زلزله 

 ٣/١٢-٤/٢٢ ٤/١٧ ٣٨ هرگونه مصرف
 ٩/٤-٤/١٢ ٧/٨ ١٩ مصرف روزانه

    )n=٢١٩(مصرف در يك ماه قبل از مصاحبه 
 ٤/١٩-٩/٣٠ ١/٢٥ ٥٥ هرگونه مصرف
 ٩/١١-٩/٢١ ٩/١٦ ٣٧ مصرف روزانه

    )n=٦٠(تغيير در ميزان مصرف افراد 
 ٩/٥٢-١/٧٧ ٦٥ ٣٩ افزايش

 ترياك

 ٤/٢-٦/١٧ ١٠ ٦ كاهش
 -٢/٠-٩/٢ ٤/١ ٣ )n=٢١٩(مصرف در طول عمر 

    )n=٢١٩(مصرف در يك ماه قبل از زلزله 
 -٤/٠-٣/١ ٥/٠ ١ هرگونه مصرف
 - ٠ ٠ مصرف روزانه

    )n=٢١٩(ف در يك ماه قبل از مصاحبه مصر
 -٢/٠-٩/٢ ٤/١ ٣ هرگونه مصرف

 هروئين

 - ٠ ٠ مصرف روزانه
    )n=٢١٩(تغيير كلي در مصرف هشت ماه پس از زلزله نسبت به زمان قبل از وقوع زلزله 

 ١/١٣-٤/٢٣ ٣/١٨ ٤٠ افزايش
 مواد اپيوئيدي

 ٠٦/٠-٩/٤ ٧/٢ ٦ كاهش
 ١/٦-٠/١٤ ٠/١٠ ٢٢ )n=٢١٩(مصرف در طول عمر 

    )n=٢١٩(مصرف در يك ماه قبل از زلزله 
 ٨/٢-١/٩ ٩/٥ ١٣ هرگونه مصرف
 -٤/٠-٣/١ ٥/٠ ١ مصرف روزانه

    )n=٢١٩(مصرف در يك ماه قبل از مصاحبه 
 ٥/٢-٥/٨ ٥/٥ ١٢ هرگونه مصرف
 -٢/٠-٩/٢ ٤/١ ٣ مصرف روزانه

    )n=٢٢(تغيير در ميزان مصرف 
 ٣/١٦-٥/٥٦ ٤/٣٦ ٨ زايشاف

 ١/٢-٣/٣٤ ٢/١٨ ٤ كاهش
    )n=٢١٩(تغيير كلي در مصرف هشت ماه پس از زلزله نسبت به زمان قبل از وقوع زلزله 

 ٢/١-١/٦ ٧/٣ ٨ افزايش

 الكل

 ٠٥/٠-٦/٣ ٨/١ ٤ كاهش
 ٦/٠-٩/٤ ٧/٢ ٦ )n=٢١٩(مصرف در طول عمر 

    )n=٢١٩(مصرف در يك ماه قبل از زلزله 
 -٢/٠-٩/٢ ٤/١ ٣ هرگونه مصرف
 - ٠ ٠ مصرف روزانه

    )n=٢١٩(مصرف در يك ماه قبل از مصاحبه 
 -٤/٠-٣/١ ٥/٠ ١ هرگونه مصرف
 - ٠ ٠ مصرف روزانه

    )n=٢١٩(تغيير كلي در مصرف هشت ماه پس از زلزله نسبت به زمان قبل از وقوع زلزله 
 - ٠ ٠ افزايش

 حشيش

 -٣/٠-٢/٢ ٩/٠ ٢ كاهش
هر يك از مـواد     

 مورد بررسي
افزايش مصرف حداقل يك مادة مورد بررسي هشت ماه پس از زلزله نسبت به زمان قبـل                  

 ٢/١٥-٩/٢٥ ٥/٢٠ ٤٥ )n=٢١٩(از وقوع زلزله 
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 ٢١٤

فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي      

 
  شيوع مصرف مواد و تغييرات آن در زنان-٢جدول شماره 

فاصله اطمينان % ٩٥ فراواني نسبي تعداد شاخص نوع ماده
 ٨/٢-٢/٦ ٥/٤ ٢٥ )n=٥٦٠(صرف در طول عمر م ترياك

    )n=٥٦٠(مصرف در يك ماه قبل از زلزله  
 ٦/١-٥/٤ ٠/٣ ١٧ هرگونه مصرف 
 ٦/٠-٦/٢ ٦/١ ٩ مصرف روزانه 
    )n=٥٦٠(مصرف در يك ماه قبل از مصاحبه  
 ٥/٢-٨/٥ ١/٤ ٢٣ هرگونه مصرف 
 ٣/١-٠/٤ ٧/٢ ١٥ مصرف روزانه 
    )n=٢٥(ف تغيير در ميزان مصر 
 ٤/٣٢-٦/٧١ ٥٢ ١٣ افزايش 
 -٧/٣-٧/١١ ٤ ١ كاهش 

 - ٠ ٠ )n=٥٦٠(مصرف در طول عمر  هروئين
    )n=٥٦٠(تغيير كلي در مصرف هشت ماه پس از زلزله نسبت به زمان قبل از وقوع زلزله  مواد اپيوئيدي

 ١/١-٦/٣ ٣/٢ ١٣ افزايش 
 -٠٢/٠-٥/٠ ٢/٠ ١ كاهش 

 - ٠ ٠ )n=٥٦٠(عمر مصرف در طول  الكل
 - ٠ ٠ )n=٥٦٠(مصرف در طول عمر  حشيش

 
 بحث و نتيجه گيري

 ٥/٤ درصد از مردان و      ٤/٢٧ ،ها بيان شد    چنان كه در بخش يافته    
. درصد از زنان سابقه مصرف ترياك در طول عمر را گـزارش كردنـد             

 ٩/١٦ميزان مصرف روزانه مواد، هشت ماه پـس از زلزلـه در مـردان               
 . است   درصد بوده٧/٢  زنان درصد و در

رسد كه    نظر مي   به. مصرف اپيوئيدها در كشور ما شيوع بالايي دارد       
پس از زلزله شيوع مصرف روزانه مواد اپيوئيدي در مردان بزرگسـال            

ليـون  ييعني حـدود دو م    ( درصد   ١٠در بم بيش از متوسط كشوري       
 . باشد) ليون مرد بزرگسال كشورينفر از بيست م

 نشان داد كـه در      ١٣٨٠هاي كشور در سال        در اورژانس  اي  مطالعه
اي از افرادي كه منكر سابقه مصرف مواد اپيوئيدي شده بودند،             نمونه

 ــ ــاتوگرافي لاي ــا روش كروم ــايش مثبــت ادرار ب ــزان آزم ــازك همي   ن
)Thin Layer Choromatography-TLC (  ــدازه ــه ان ــاً ب تقريب

ف مواد اپيوئيدي را در     رو مصر  در افرادي بود كه در يك مصاحبه رو      
 ]. ١٥[بودند  ماه گذشته تأييد كرده

ديگري كه در هشت زندان بـزرگ كشـور انجـام شـد،               در مطالعه   
 درصد از زندانياني كه منكـر مصـرف مـواد افيـوني در زنـدان                ٦/٢٣

]. ١٦[انـد   اند داراي آزمايش مثبت ادرار از نظر مواد افيوني بـوده            بوده
ها همچنين نشان داد كـه در منـاطقي           انسعلاوه بر اين مطالعه اورژ    

طور فرهنگي شايع است،  رسد مصرف مواد اپيوئيدي به كه به نظر مي
ميزان اعتبار گزارش فردي بالاتر از مناطقي است كه مصرف مواد بر            

در هـر صـورت احتمـال       ]. ١٥[شود  خلاف هنجار اجتماعي تلقي مي    
 ـ            مي اي   م تـا انـدازه    رود كه ميزان واقعي مصرف مـواد اپيوئيـدي در ب

 .دست آمده در اين مطالعه باشد  بيش از نتايج به
اي را در شيوع مصـرف يـك ماهـه            اين مطالعه رشد قابل ملاحظه    

ترياك در مردان و مصرف روزانـه تريـاك در مـردان و زنـان در مـاه               
اي   هشتم پس از زلزله نسبت به قبل از آن نشـان داد، هرچنـد عـده               

ي بـا  ايـن مطالعـه كمّ ـ  . رش كردنـد  نيز كاهش مصـرف مـواد را گـزا        
هاي حاصل از مطالعه كيفي انجـام شـده در بـم كـه حـاكي از                   يافته

راستاسـت   هم] ٣[است  زدگان بم بوده افزايش مصرف ترياك در زلزله  
 . ي از ميزان اين افزايش ارائه شودو موجب شد كه تخميني كمّ

اين مطالعه همچنين نشان داد كه ميـزان افـزايش مصـرف مـواد              
اپيوئيدي هشت ماه پس از زلزله نسبت به قبـل از زلزلـه در مـردان                

مـردان  ) OR( نسبت شانس  و نيز  درصد   ٣/٢ درصد و در زنان      ٣/١٨
 چه زنان نيز از رشد سـوء       بنابراين گر . بوده است  ٤/٩در مقابل زنان    

 ولي مردان، گروه پرخطرتري را بـراي        ،مصرف ترياك برخوردار بودند     
 .اند داده مواد تشكيل ميمصرف   افزايش سوء
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 ٢١٥

  همكاران و آفرين رحيمي موقر                                                                                                                      ... شيوع و تغييرات مصرف مواد در بازماندگان زلزله

گر چه مصرف ترياك در كشور ما غير قـانوني اسـت، ولـي شـيوع         
مصرف آن ممكن است حاكي از آن باشـد كـه در بخشـي از جامعـه        

توان افـزايش ميـزان    شود و مي مردان بم مصرف آن بهنجار تلقي مي      
هاي جوامع ديگـر      مصرف آن در جمعيت عمومي را در راستاي يافته        

غلب حاكي از افزايش مصرف مواد قانوني مانند سـيگار و   دانست كه ا  
 در مورد تغيير مصرف الكـل پـس از   ولي. است الكل پس از بلايا بوده   

افـزايش مصـرف الكـل      . است   هاي گوناگوني ارائه شده     حوادث، يافته 
شش ماه پس از حادثه قايق مسافربري در بلژيـك در ميـان حـدود                

گـذاري اكلاهمـا در       ه پس از بمب    شش ما   ،]١٧[نيمي از افراد شاهد     
 ١١ هفتـه پـس از واقعـه         ٨ تـا    ٥،  ]١١[ درصد از جمعيت نمونه      ٥١

و عدم كاهش آن شـش مـاه        ] ٦[ درصد   ٦/٢٤سپتامبر نيويورك در    
 . گزارش شد] ٧[پس از همين حادثه 

كنندگان جديد الكل را پس از        مطالعه ديگري نيز پيدايش مصرف      
اي ديگر بـه      ليكن در مطالعه  ]. ١٨[گذاري اكلاهما گزارش نمود     بمب

موارد جديدي از بروز اختلالات ناشـي از مصـرف مـواد بعـد از ايـن                 
 ]. ١٩[حادثه برخورد نشد

 افـزايش مصـرف الكـل را در         ،اي ديگر پس از وقـوع سـيل         مطالعه
مصـرف الكـل در زنـان تغييـر قابـل             مردان گزارش نمود، ولي سـوء     

 ماه تا يك سال بعد از       ٣اي    العهمط]. ١٤[داد  اي را نشان نمي     ملاحظه
بودنـد ميـزان       واقعه در مردم ايرلند شمالي كه قرباني خشونت شده        

 درصد برآورد نمود كه تفاوتي بـين افـراد      ٨مصرف الكل را       بروز سوء 
 ]. ١٢[دش و بدون آن ملاحظه نPTSDداراي 

 هفتـه پـس از يـك    ٥ تا ٤مصرف الكل     از سوي ديگر كاهش سوء    
مصـرف     در اين مطالعه، ميزان سوء    ]. ٢٠[ا گزارش شد  حادثه هواپيم 

 كننده قبلي به نصف كاهش يافت، ولي  مصرف  الكل در شاهدان سوء     
اي   مطالعه. كنندگان جديد افزوده شد      مصرف     درصد به سوء   ٤حدود  

كننـده    مصـرف    ميزان سـوء   PTSDروي پناهندگان كامبوجي دچار     
ي ديگر نتايج مختلطـي را از       ا  مطالعه]. ٢١[مواد را صفر گزارش نمود    

تغييرات مربوط به مشـكلات ناشـي از مصـرف الكـل پـس از واقعـه                 
 ].١٣[نشان ارائه نمود آتش

شود كه اكثر مطالعات بـر        در بررسي مطالعات مختلف مشاهده مي     
اند و مطالعات محدودي در مورد مـواد اپيوئيـدي            الكل تمركز داشته  

رد تغيير مصرف مواد اپيوئيدي   تنها دو مطالعه در مو    . است  انجام شده 
كنندگان كه براي درمـان   و كوكائين يافت شد كه بر جمعيت مصرف       

در يكي از ايـن مطالعـات ميـزان    . بود  بودند، انجام شده    مراجعه كرده 
 سپتامبر مصرف مـواد خـود را افـزايش          ١١ هافرادي كه پس از حادث    

 هش داده اندازه افرادي بـود كـه مصـرف مـواد خـود را كـا                  به ،دادند
مطالعه دوم كه در منهاتان نيويورك انجام شـد نشـان داد      ]. ٥[بودند  

كننـدگان ايـن مـواد        كه ميزان مصرف هروئين و كوكائين در مصرف       
كـه    در حـالي    ]. ٩[اسـت     سپتامبر تغييري نداشته   ١١ هپس از حادث  

جوانا واكـنش     جمعيت عمومي با افزايش مصرف سيگار، الكل و ماري        
كننـدگان هـروئين و        ولـي ميـزان مصـرف در مصـرف         اند،  نشان داده 

اين گروه كه بـه تعبيـر نويسـندگان،         . است  كوكائين تغييري نداشته  
هاي فقيـر بودنـد،    ساكن در محله) Marginalized(اي    گروه حاشيه 

اي تحت تأثير اين حادثه قـرار گرفتـه           گر چه به ميزان قابل ملاحظه     
 ا جمعيت عادي متفـاوت بـوده  گويي آنها به تنش ب   بودند، ولي پاسخ      
تواند موجب تخفيـف قابـل         اين مطالعه مي   روش شناسي البته  . است  

باشــد كــه  ملاحظــه در مشــاهده شــدن تغييــرات احتمــالي شــده  
در مطالعه حاضـر كـه در بـم         . اند  نويسندگان خود به آن اشاره كرده     

 درصـدي  ٣/١٨شـد افـزايش    انجام شده است، چنـان كـه ملاحظـه      
پيوئيدي در مردان با تغييرات مصرف الكـل در جوامـع           مصرف مواد ا  

 . غربي قابل مقايسه است
بايد توجه داشت كه در كشور ما سالانه به ميزان بروز مصرف مواد      

مشخص نيست كه در صورت عدم وقوع زلزلـه         ]. ٢٢[شود  افزوده مي 
. بـود   ميزان افزايش مصرف مواد در طول هشت ماه به چه ميزان مي           

 ايجـاد   ،توجه به افـزايش شـيوع مصـرف مـواد در بـم            در هر حال با     
سيستم مراقبتي براي پايش وضعيت مصرف مواد و اعتيـاد ضـروري            

 بينـي آن در وقـايع        كننـده ضـرورت پـيش       رسد و مطـرح     نظر مي   به
 .استاحتمالي بعدي در ساير نقاط كشور 

در اين مطالعه ديده شد كه جمعيت زنـان         : هاي مطالعه   محدوديت
از مردان بـود و ايـن احتمـالاً بـا الگـوي               مطالعه بيشتر  شده به  وارد

حضـور بيشـتر زنـان در       . جمعيت بم در زمان مطالعه سازگار نيست      
منزل هنگام مراجعه پرسشگران و تمايل بيشتر زنان به پاسخگويي و           

در هر حـال از آنجـا       . تواند از جمله دلايل آن باشد       ابراز مشكلات مي  
ر است، بالاتر بودن حجم نمونه در زنان كه مصرف مواد در زنان نادرت     

 . است  به امكان تحليل بهتر كمك كرده
 مردم شـهر بـم كـه        جمعيتيعلت عدم دسترسي به مشخصات        به

اسـت، نتـايج حاصـله بـر           پس از زلزله احتمالاً دچار تغييراتي شـده       
 .نشد) Standardized(اساس سن و يا عوامل ديگر استاندارد 

 نيـاز بـه سـؤالات    ،عات در مورد مصرف مواداز آنجا كه كسب اطلا   
متعدد و تخصصـي نـدارد، در ايـن مطالعـه صـرفاً بـه مصـرف مـواد             

هاي مربوط بـه اخـتلالات حاصـل از مصـرف             پرداخته شد و شاخص   
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 ٢١٦

فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي      

مصرف يا وابستگي مورد بررسي قرار نگرفـت و تنهـا             مواد مانند سوء  
رف در هر   تكرر مصرف در واحد زمان و تغيير در دفعات و ميزان مص           

 مـورد بررسـي قـرار     ،وعده چنان كه در روش مطالعه ذكر شده است        
توان مستقيماً اظهار نظر نمود كـه تـا چـه حـد               بنابراين نمي . گرفت

است و يا افزايش مصرف مـواد تـا           ميزان اعتياد به مواد افزايش يافته     
اي   لـيكن مطالعـه   . اسـت   چه ميزان موجب افت عملكرد افـراد شـده        

ت كه افزايش مصرف مواد در يـك جامعـه بـا افـزايش              اس  نشان داده 
 ].٢٣[مصرف و وابستگي همراه است ميزان سوء 

رو انجام شد و ايـن   در اين مطالعه به روش مصاحبه حضوري و رو     
روش ممكــن اســت موجــب كــاهش ميــزان گــزارش مصــرف       

)Underreport ( از سوي ديگر، پـس از چنـين وقـايعي          . شده باشد
نمــايي و   كــه مشــكلات بعــد از آن بــزرگ ايــن تمايــل وجــود دارد

نمايي شـود كـه ممكـن اسـت موجـب             مشكلات قبل از آن كوچك      
در افزايش مصرف مواد پس     ) Overestimate(تخمين بيش از واقع     

 . از زلزله شده باشد
نمايـد كـه در       در مجموع، اين مطالعه اين موضـوع را مطـرح مـي           

تمال افزايش شيوع و    مناطقي از كشور كه مصرف مواد رواج دارد، اح        
در چنين  . شدت مصرف مواد پس از حوادث غير مترقبه جدي است         

بينـي    شرايطي پايش مداوم وضعيت مصرف مـواد، همـراه بـا پـيش              
 .مداخلات پيشگيرانه و درماني ضرورت دارد

 تشكر و قدرداني
اين تحقيق توسط مركز ملي مطالعات اعتياد و با همكـاري مركـز             

شكي كشـور، مركـز تحقيقـات روانپزشـكي و          ملي تحقيقات علوم پز   
روانشناسي باليني و با حمايت دفتر كنترل مواد مخدر سازمان ملـل            

در تهـران و دانشـگاه علـوم پزشـكي و خـدمات             ) UNODC(متحد  
 . بهداشتي ـ درماني تهران انجام گرفته است

 دكتر  ها دكتر گلاره مستشاري، پژوهشگران از زحمات سركار خانم    
 ايزديان، دكتر امين اسماعيلي، و جنـاب آقايـان دكتـر            الهه سهيمي 

آرام، محســن مــارابي، دكتــر شــاهرخ  ســام... ا ياســمي، دكتــر عــزت
پور، عباس زاميـاد، دكتـر علـي          پور گودرزي، دكتر محمد فرج     سردار

اردلان و احمد تقـوايي بـراي همكـاري نزديـك و ارزشمندشـان در               
ژوهشـگران مراتـب    پ. نماينـد   اجراي ايـن تحقيـق سپاسـگزاري مـي        

قــدرداني خــود را از اداره بهداشــت روان وزارت بهداشــت، درمــان و 
آمـوزش پزشـكي، سـتاد مـداخلات روانـي ـ اجتمـاعي شـهر بـم و          

 همكاران پرسشـگر و     تماميپژوهشكده علوم شناختي و همچنين از       
هـاي    رغم دشواري   الخصوص مردم بم كه علي      رابطان بهداشتي و علي   
  .دارند  اي داشتند، اعلام مي ميمانهاين تحقيق همكاري ص
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