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 دراسة التشارك المرضي بين متلازمة الاعتماد 
في مستشفى المواساة الجامعي والاضطرابات النفسية  

  
  
  

  *لطيفة يوسف

ملخصال  
ن متلازمة الاعتمـاد علـى المـواد     بيCo morbidityإن التشارك المرضي : خلفية البحث

عين مـن   نـو هذا التشارك يعقد التشخيص والعلاج لكـلا ال        و .الاضطرابات النفسية شائع  و
 وجد نسبة عالية من التشارك المرضي بينت. المضاعفات السيئة من الأمراض ويسبب كثيراً  

الفـصام واضـطرابات القلـق      المـزاج والاكتئـاب و     واضطرابات والكحول تعاطي المواد 
  .الشخصية واضطرابات

 ومـشاركتها مـع  هدف البحث إلى تقدير نسبة الاعتماد على كـل مـادة مخـدرة        : الهدف
 .لما لهذا التشارك من مشكلات اجتماعية و نفسية مهمة ،المرافقة النفسية ضطراباتالا

امعي ومـشفى  الج المواساة في مستشفى 2008و 2005 أجريت الدراسة بين العام: الطرائق
علـى المرضـى    مراقبة وصفية من نـوع المقطعيـة        هي دراسة    و ،الطب النفسي الحديث  

 (DSM-IV-TR)يحققون معايير   و. همكلّ على المخدرات المقبولين لعلاج متلازمة الاعتماد     
 حلِّلَـتِ  و ، على المرضى المقبـولين    طّبقت للدراسة   تْصص خُ ةللتشخيص استخدمنا استبيان  

  . SPSSتحليل النتائج باستخدام

  
  
  

 
 .دمشق جامعة. البشري الطب كلية -الباطنة الأمراض قسم  -مساعد  أستاذ*
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الإنـاث   و%)84.46(ًمريـضا  87مرضى ،كان الذكور /103/العينة ضمت RESUTS :النتائج
 لاضطراب سابقة أو حالية إيجابية قصة لديهم %)60.19(مريضاً 62 أن   وجد. %)15.54(16

 حاليـة  أو سـابقة  قصة دون يجابيةإ تعاطٍ سوء قصة لديهم %)39.8(  مريضاً 41نفسي و 
  . سنة/8.4± 29.6/ كان mean ageمتوسط العمر في العينة. ) صرفتعاطٍ( نفسي لاضطراب

، ثـم اضـطرابات القلـق    %)46.7(عتماد نـسبة   مع متلازمة الا  كان الاكتئاب الأكثر ترافقاً   
  .%)11.2(الفصام  و%)11.2( والاضطراب ثنائي القطب %)30.6(

 %)59.2(من النتائج المهمة في دراستنا ارتفاع نسبة الاعتماد على المهدئات بدرجة كبيرة             
 ـ في التعاطي، وهما الأكثر شيوعاً و%)58.2(وعلى البنزوهكزول    ي كان الهيروئين الأكثر ف

 . %)75( مريضا 30الاعتماد الصرف 
 هـا كلّ من العينة %49.5 بما فيها الكحول كان بنسبة Polydrug useتعاطي أكثر من مادة 

 .) سنة8.1-21.3( بنسبة عاليةووجد أن سن التعاطي كان مبكراً

  يدفعنا إلى ضرورة الحيطة بوصف الأدوية       ارتفاع نسبة تعاطي الأدوية كثيراً     نإ: الاستنتاج
  .واستطباباتها و نشر الوعي حول أضرار المواد المخدرة

  .الاضطرابات النفسية – الاعتماد على المواد -التشارك المرضي: كلمات مفتاحية
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Study of Comorbidity of Substance Dependence 
and Psychiatric Disorders  

–in Almoassat University Hospital 
 
 
 
 

Youssef Latifeh* 

Abstract 
Background: The co morbidity of substance dependence and psychiatric 
disorders is common. This co morbidity complicates the diagnosis and 
treatment of both types of disorders and causes a lot of complications and 
bad consequences. There is a great deal of co morbidity between substance 
abuse, including alcohol, and other psychiatric disorders such as mood 
disorders, depression, anxiety disorders, schizophrenia, and personality 
disorders. 
The objective of this study is to estimate the prevalence of each substance 
dependence and its co morbidity with other psychiatric disorders because 
this co morbidity has many significant psychiatric and social problems. 
Methodology: The study was conducted between 2005 and 2008, Cross-
Sectional Study, on all admitted patients to Almoassat University hospital 
and Modern Psychiatric hospital who were referred to treat substance 
dependence. All patients have criteria of (DSM-IV-TR) for diagnosis, we 
used questionnaire designed for this study implicated on all admitted 
patients, analyzed results using SPSS  

 
 
 
 
 
 
 
 

 
* Ass. Prof. of psychiatry, Department of interne medicine. Al-mowasat Hosp. 
Damascus University. 
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Results: the sample included 103 patients, (84.46%) males and (15.54%) 
females in (60.19%) patients, a recent or previous positive history of 
psychiatric disorder was detected. (39.8%) have a positive substance abuse 
without recent or previous history of psychiatric disorders (pure substance 
abuse). The mean age of sample was 29.6+8.4 years. The most common co 
morbid psychiatric disorders were depression 46.7%, anxiety disorders 
30.6%, bipolar disorder11.2%, and schizophrenia 11.2%. One of the most 
important results of our study was the higher prevalence of anxiolytic 
dependence59.2% and benzhexol 58.2% and these two substances were the 
most prevalent type of substance abuse. Heroine was the most common 
form of pure substance abuse. polydrug abuse, including alcohol, was 
estimated to be 49.5% of all sample, and the age of start was early 21.3+8.1 
years. 
Conclusion :the high prevalence of drug abuse leads us to be more cautious 
when prescribe these medications and to seriously consider their indications 
and to widely publicized about the substance's harmful effects. 
Keywords: Co morbidity-Substance dependence- Disorder Psychiatric. 
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   :خلفية الدراسة
 الاعتمـاد متلازمة  و النفسية الاضطرابات بين Co morbidity التشارك المرضي إن

 الدراسـات  بعض ف.مؤكدةواضحة و الكحول و Substance dependenceعلى المواد
 خـر آ نفـسي  اضـطراب  مع تشارك لديهم المدمنين من %50 من أكثر أنأظهرت  
Disorder Psychiatric )1،2(  في الولايات المتحدة لديه     مليون شخص  5.4يقدر أن   و 
 .)3(/2008 / همامشاركة بين

 عند علاجية مشاكلو ةإنذاريو خيصيةتش صعوبات مع يترافق التشارك وهذا
  .)4،14(ع في المجتم و،المرضى

 فـي  اًيريوتغdrug  المواد تعاطي سوء في خطورة عامل النفسية الاضطرابات تشكل
  .) 5(التعاطي خلال تتطور أن النفسية للأعراض ويمكن ،وتطوره السريري سيره
ب المـدارس   في دراسة على طـلا    ف ، في تعاطي الكحول   عامل خطورة  الاكتئاب يعد

مرتبطة به أعلى لديهم بنـسبة       ال الاضطراباتوجد أن الاكتئاب و   الثانوية في نيجيرية    
 مـن متعـاطي   %26.4 أن أكثر من وجد (regier et al 1990) في دراسةو ،)6(عالية

لديهم اكتئاب لـديهم     المرضى الذين    إن و )7( كلّها   المواد المخدرة لديهم اكتئاب بأشكاله    
  .)4(%)12.8 مقابل%27.4(  في الولايات المتحدةنسبة تعاطي أكبر

 بما فيها اضطراب المزاج اضطرابات مع التشارك شائعة والكحول المواد تعاطي نإو
 ويلجأ معاناتهم من للتخلص الكحول أو الحاثات نالمكتئبو يتناول فقد القطب، ثنائي

 .)1( لديهم النشاط فرط عالجةلم لمهدئاتإلى ا الهوس مرضى

قلة  في علاج الفصام و مهماًشكل عائقاًالفصام يالمشاركة بين سوء تعاطي المواد و إن
نسبة المشاركة مختلفة لكن  و، النفاسية والعدوانيةالأعراضزيادة المطاوعة العلاجية و

 حاجتهم تزداد و عانون من تشارك الكحول أو المواد نصف الفصاميين ينحو
 سوء وبائيات الطبي الأدب في قد وصفو .)9،8(سوء التكيف العائلي يكثر وستشفاءللا
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 القنب أن ووجد ،وغيرها والكوكائين والأفيون الكحول مع وجدت الفصام في التعاطي
 .)10(الفصام مرض تطور في دور له

 يجابية وذات دلالة إ سوء التعاطي واضطرابات القلق كانت        أشكال المشاركة بين غالبية  
 من الأفراد الذين لديهم سوء %)29.9( فأكثر من  ،)11( في كثير من الدراسات      إحصائية

 من مرضى القلق لديهم سوء      %)19.1( و ، لديهم اضطراب قلق على مدى الحياة      تعاطٍ
 اضطراب مرضى من %24 عند وجد الكحول على لاعتمادا قصةو .)12(تعاطي مواد 

  .)13(الهلع
 المواد على والاعتماد والكحول الشخصية اضطرابات بين عالية انتشار نسبة وجدت
 وكانت ،الكحول مع %53و المخدرات مع %37 بنسبة بينهما التشارك وجد حيث

  .)14( النفسي والاضطراب الشخصية اضطراب شدة بين واضحة علاقةال
 المهمة النفسية من المشكلات الاجتماعية و) الإدمان( إن متلازمة الاعتماد:مقدمة
  .من هنا برزت ضرورة البحث و،منها سوريةوكلّه رة في العالم المنتش

   :أهمية البحث
  لم تجر دراسة التشارك المرضي بين متلازمة الاعتماد والاضطرابات النفسيةإن

 وهذا التشارك مهم عند وضع خطط علاجية فردية و مجتمعية ، في سوريةسابقا
     .الإدمانعلاج لنجاح 

شائعة في ال غير كثرة تعاطي بعض المواد المخدرة ة الطبيةخلال الممارسمن لاحظنا 
  . مما دفعنا لدراسة هذا الموضوع،دول أخرى

   :أهداف البحث
 مخدرةال الموادالاعتماد على التشارك المرضي بين   دراسة نسبةإلى البحث هذا هدف

 أنواع الموادنسبة انتشار سة ادر و،المرافقة النفسية الاضطرابات مع المدروسة
  .الجامعي المواساة مستشفى  في في عينة البحثالمخدرة
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 ،الاضطرابات النفسية بين متلازمة الاعتماد وصميمة علاقة هناك :فرضية البحث -
هذه العلاقة تتأثر بمتغيرات و ، متلازمة الاعتماد عند المرضى النفسيينتكثر من ثَمو

   .الاضطراب النفسي المرافق و نوع المادة المتعاطاة
 البحث أسئلة نإ فومن ثَم ،العالمدول  المواد المخدرة مختلف في بلدنا عنه في نوع إن 

 المواد نوعهل و ؟الاضطرابات النفسية بين الاعتماد وعلاقة هناك هل :تدور حول
  ؟ من الدولماثل غيرهايالمخدرة في بلدنا 

  :قائالطرالمواد و
  :مكان الدراسة

 الشعبة ،همكل الجامعي المواساة مستشفىفي  بولينأجريت الدراسة على المرضى المق
 أيلولو 2005 شهر آذار بين )مشفى خاص(مشفى الطب النفسي الحديث في و النفسية
2008.  

   :مواد الدراسة
 حسب التصنيف الأمريكي  و متلازمة الاعتمادمعايير تشخيص سوء استخدام المواد

 Diagnostic and Statistical Manuel of Mentalالإحصائي للأمراض النفسية 
Disorders (DSM-IV-TR) 

  . الحاليبغرض البحثت عدأ ةاستبيان -

 Method :طريقة الدراسة 
  لتحديد نسبةCross-Sectional Studyمقطعية ال  مراقبة وصفية من نوعدراسة -

   .الفرق بين الجنسين و، كل مادة مخدرةتعاطي
 العيادات من المقبولين المرضى على اشتملت وتمت الدراسة :الاشتمالمعايير  -

الذين يحققون  و بشكل طوعيالإدمان من بقصد العلاج في المشفيينكلّهم الخارجية 
ة نفسيال اتضطرابالاولديهم  ، لمتلازمة الاعتماد DSM-VI-TR معايير تشخيص

لم و )اضطراب ثنائي القطب، الفصام ،اضطرابات القلق الاكتئاب،( هي و،المدروسة
     .  بالدراسةإعلامهي مريض المشاركة رغم يرفض أ
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 عن وجود حالي أو وللبحث مع المرضى لتأكيد التشخيص ةسريري مقابلات أجريت
على  و،DSM-VI-TR معايير إلى استناداًسابق لمتلازمة اعتماد أو لاضطراب نفسي

  . منهAxis I and II المحورين 
مشتقات ( لا يتعاطون المواد المدروسةالذين كلّهم استبعد المرضى  :معايير الاستبعاد-

 بنزوهكزول، ،) فقطدكستروبركسيفين( مشتقات الأفيون التركيبية ،البنزوديازبين
  Alcohol).، الكحول cannabis قنب ،هيروئين

فاستبعد  ، ليس لديهم الاضطرابات النفسية المدروسةالذين والمدمنون استبعد المرضىو
  .غيرها الجنسية وي والاضطراباتمرضى التخلف العقل

 الاعتماد لديهم مشاركة بين متلازمةمجموعة  تين،مجموعإلى  المرضى مسقُ-
مجموعة متلازمة الاعتماد دون اضطراب و ،)نويجابيإ( يجابية اضطراب نفسيإو

  .)pure  صرفاعتماد( نفسي مشارك
  .)اًيوم 12-6( كان المستشفى في المرضى بقاء مدة -
  .لمعلومات الديموغرافيةبا ة خاصة استبيانلئتم -
- مِبعد ذلك جتحتوي على كامل المعلومات تكلها كان و،ناتا من الاستب النتائجتِع 

  )P-0.05( مستوى الدلالة كانو  SPSSباستخدام الإحصائية الدراسة يتجرأ و،المطلوبة
  RESUTS :النتائج

  عدد الأسرة فيأنى إل نظراً قد يبدو قليلاًهذا العدد ومرضى  /103/ العينة  ضمت-
كلاهما ليسا  و، وكذلك مشفى الطب النفسي،قليلالشعبة النفسية في مستشفى المواساة 

   .الإدمان بل لعلاج الأمراض النفسية عامة بما فيها الإدمانعلاج مركزين ل
  -1 -مخطط كما في ال%)15.54(16و الإناث %) 84.46(  مريضاً 87 كان الذكور
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  -1-مخطط 

 :وجد  المدمنين العينةأفرادمن 103 لأص من -

  نفسي لاضطراب سابقة أو حالية إيجابية قصة لديهم %)60.19( مريضا62ً  -
 حالية أو سابقة قصة دون يجابيةإ اعتماد قصة لديهم %)39.8( مريضاً 41-

  .- 2-  حسب المخطط .الإناث بين الذكور ومهم إحصائي ارق فدون ،نفسي لاضطراب

 
  -2-المخطط 
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سنة دون فوارق بين الذكور /8.4± 29.6 / كان mean ageالعینةوسط العمر في  مت-
    .الإناثو
 المدة الوسطية للتعاطيوسنة /6.4± 23.8/العمر الوسطي لسن البدء في التعاطي كان -
 سنة /5.1±5.6 /سنة مقابل/10.3 ±9.8/ الذكور كانوا أطول مدةو ، سنة/6.4±4.9/

(P=0.4).سنة مقابل/4.5 ±21.4/ذكور: التعاطي في بداية مراًصغر عأكور  كان الذ 
 في نسبة التشارك مع إحصائيةلم يكن له قيمة  و)P=0.19(إناث سنة  /26.2±6.7/

  .الاضطرابات النفسية
  : مجموعاتثلاث إلى مواد التعاطي تمقس
   بنزوهكزول- بنزوديازبينال  مشتقات- :الأدوية أوlicit  المسموحة المواد -1

  )دكستروبركسيفين (مشتقات الأفيون التركيبية –                                    

  cannabis  قنب–هيروئين  - :illicitعةAlcoholالكحول  - 2

  Alcohol  كحولال -3
  :)1(الآتيتوزعت نسب التعاطي حسب الجنس كما في الجدول و

Table 1: Prevalence of Abused Substances and Sex 
abused 

substances 
Males 
N=87 

Female 
N=16  

Total 
N=103 

 N % N % N %  
heroin 41 47.1 8 50.0 49 47.5 

cannabis 23 26.4 2 12.5 25 24.2 
tranquilizers 49 56.3 12 75.0 61 59.2 

opiate derivatives* 35 40.2 11 68.7 49 47.5 
benzhexol 47 54.1 13 81.2 60 58.2 

Alcohol 19 21.8 1 6.0 20 19.4 
*dextropropoxyphene 

 لديهم حالياً  %)56.4( أييجابيين الإمن اً مريض62 من أصل اًمريض 35 أنوجد  -
 من اًمريض /62/ من أصلاً مريض/21 /أن واضطراب نفسي ) في السابقليسو(

مرضى  /6/فقطو، سابقة لاضطراب نفسيلديهم قصة حالية و %) 33.8( يجابيين أيالإ



 لطيفة. ي        2009 -الثاني العدد -والعشرون الخامس المجلد -الصحية للعلوم دمشق جامعة مجلة

 221 

 )دون حالية( هم قصة سابقةلدي  %)9.6( من الايجابيين أياًمريض /62/من أصل
  .لاضطراب نفسي

 :)2( في الجدول كما  المترافقة مع متلازمة الاعتمادالاضطرابات النفسيةتوزعت 

  .%)46.7(مريضا /29/ الاكتئاب كان الأكثر نسبة-
 .)%30.6(مريضا /19/اضطرابات القلق -

  .%)11.2( مرضى /7/اضطراب ثنائي القطب-
  .%)11.2( ىضمر7 الفصام -
  نسبة المشاركة بين متلازمة الاعتماد و الاضطرابات النفسية:)2(ول جد

   العدد  %النسبة المئوية

     Depression الاكتئاب 29 46.7
 Anxiety اضطرابات القلق 19 30.6
 Bipolar   ثنائي القطب 7 11.2
   Schizophrenia  الفصام 7 11.2

رابات النفسية و نوعية المادة ثم درسنا احتمال وجود علاقة بين مختلف الاضط
 : )3الجدول (

Table 3. Diagnosis and Abused Substances 
abused 

substances 
Anxiety* 

N=19  
Depressio

n 
N=29  

Bipolar 
N=7 

Schizophrenia 
N=7  

Total 
N=62 

 N % N % N % N % N % 
heroin 5 26.3 8 27.5 3 42.8 3 42.8 19  30.6 

cannabis 6 31.5 2 6.8 2 28.5 4 57.1 14 22.5 
tranquilizers 13 68.4 14  48.2 4 57.1  4 57.1  35 56.4 

opiate 
derivatives 

8 42.1  9 31.1 2 28.5 3 42.8 16 25.8 

benzhexol 7 36.8 12 41.3 5 71.4 2 28.5 26 41.9 
Alcohol 3 15.7 4 13.7 1 14.2 2  28.5 10 16.1 

*Includes panic disorder, agoraphobia, obsessive-compulsive disorder, 
post-traumatic stress disorder, and generalized anxiety. 
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 لديهم %)48.2( مريضا14ً الاكتئابو %)68.4( مريضا13ًوجد أن أكثر مرضى القلق 
 مرضى 4 في مرضى الفصام الأكثر ارتفاعاًكان ف القنب أما،  للمهدئات الصغرىتعاطٍ

 .%)71.4( مرضى5 و في الاضطراب ثنائي القطب كان البنزهكزول %)57.2(

  .%)75( مريضاً 30 الهيروئين كان في الأكثر في الاعتماد الصرف -
 . ولا يوجد أي انحياز نحو أي اضطراب نفسي الكحول كان قليلاً-

كانت النتائج موزعة pure substance dependence  متلازمة الاعتماد الصرف- 
  )4( كما في الجدولالآتيعلى النحو 

 ةتعاطي المواد المخدر نسبة )4(جدول 
abused 

substances 
N=41  

 N % 
heroin 30 73.1 

cannabis 11 26.8  
tranquilizers 23 56.1 

opiate 
derivatives 

33 80.0  

benzhexol 34 82.9 
Alcohol 10 24.3 
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 عند كل personality disorderشخصية  وجود اضطراب د عنتوزع مرضى
 antisocial المضادة للمجتمع( ة حيث وجد اضطراب الشخصي)IIالمحور(المرضى 

personality disorderأو الحدية  borderline personality disorder (45في 
  . من العينة%43.6 ،اًمريض
 اضطراب إلى مع مشاركة اضطراب نفسي )اًمريض17( التعاطي مرضى توزع

 لاضطراب) P=0.004و% 35.2  مقابل%)64.7 أي17من11(  بنسبةشخصية حدي
كان  ) مريضاً)28(فالمجموع   في التعاطي الصرفأما ،مضادة للمجتمعال الشخصية

مرضى  9 لديهم اضطراب شخصية مضادة للمجتمع مقابل %)67.8( مريضاً 19
  .)P=0.003(إحصائية  وهذا الفرق له دلالة  اضطراب شخصية حدي لديهم%)32.1(

 من كل %49.5بة بما فيها الكحول كان بنس Polydrug useتعاطي أكثر من مادة 
 سنة مقابل 8.1-21.3(  بنسبة عاليةكان مبكراًهنا العينة ووجد أن سن التعاطي 

 في واضحاًكان و.  )(P=0.005 إحصائية بدلالة ) سنة4.5- 27.3( التعاطي الوحيد بسن
 بدلالة monodrug use طي لها فقطاتعال من المرضى %11.6مقابل % 51.4المهدئات 

)P=0.001(،وحده فقطللتعاطي % 19.7مقابل % 40.5 :نزهكزول ولمادة ب 
)p=0.002)(. مشتقات الأفيون و)إذ تعاطاه من مجمل  عالياً كان)كسفيندكستروبروب 

مقابل % 28.4 في تعاطي الهيروئين مع غيره ،و %)47.5 ،مريضاً 49(العينة 
   .لوحده فقط% 24.8

DISCUSSION : المناقشة  
 .)فقط لديهم تشارك بين متلازمة الاعالعينة من %60.19أن هذا البحث نتائج أظهرت

تصل   متفاوتة و متباينةالدراسات العالمية نسباًتظهر  في حيناضطراب نفسي مرافق 
 النسبة في من ثَمو ،)15(حجمهاالعينة و وذلك حسب طريقة اختيار% 80-%20بين 

   .دراستنا ضمن النسب العالمية
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  من النسب العالميةأعلى و)%46.7( اركة للمشكان الاكتئاب هو الأكثر شيوعا

هي أعلى من دراسة  و%)30.6(  القلق بالدرجة الثانية بنسبةجاء و)7،3( %)26.4(
الوعي في مجتمعنا قلة ب  في دراستنا السببمكن تعليلي و،)12( )%19.1( عالمية

على التعاطي الذاتي كعلاج اعتمادهم راجعة المرضى للأطباء النفسيين ومبضرورة 
  . الاعتمادمن ثَمخصي وش
  )60/103 و 61/103( في التعاطيكانت المهدئات و البنزوهكزول الأكثر شيوعاً-

 في دراستنا ارتفاع نسبة الدراسات العالميةب والجديدة مقارنة من النتائج المهمة-
سهولة الحصول عليها هذا ناتج عن  و،%)59.2( الاعتماد على المهدئات بدرجة كبيرة

 ارتفاع هذه النسبة كان واضحاًو ،رخص ثمنهاووتوفرها في الصيدليات ة بوصفة طبي
 اضطرابالفصام وو %)68.4(اضطراب القلق خاصة  وهمكلّ النفسيين مرضىالعند 

  .%)48.2( الاكتئاب أخيراً و%)57.1(ثنائي القطب
 وهكزولارتفاع نسبة تعاطي البنز الجديدة في مجتمعنا والنتيجة الثانية المهمةو

Benzhexol Hydrochloride )58.2(% دراسة في سيدنيب مقارنة ) 1998استرالية 
   ) 16( )مريض 50 على %34 سبةبن

 و مرضى اضطراب %)41.3 (في دراستنا كان أكثر المتعاطين هم مرضى الاكتئاب
   .) مرضى فقط7من 5 (ثنائي القطب

نسبة هي و %)82.9( عند مرضى الاعتماد الصرف كان بنزوهكزول الأكثر ارتفاعاً
كان غالبيتهم من مرضى اضطراب  و، وخاصة في التعاطي متعدد المواد جداًعالية

  .يجابيةإمضادة للمجتمع مع دلالة إحصائية الشخصية ال
 به عند المراهقين بسبب  وذكر وجود سوء تعاطٍتعاطي هذه المادة قليل عالمياو

 وفي حالات ،الانتباه حديثاً سوء التعاطي به قد أثار نإو. )17(خاصيته المهلوسة
 .)18(اضطراب شخصية مضادة للمجتمع أو فصاممرضى المرضى أما كان  و،محدودة

  .)19( زاد في الوقت الحالي بسبب كثرة شيوعها سوء تعاطي هذه المادةالاهتمام بو
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 عدم  مع تعاطي هذه المادة بشكل واضح في بعض الدول العربيةازديادلوحظ و
  )21،20(طورة تعاطيها مرضى لخلاستبصار ا

سهولة  كثرة الترويج لها بين المتعاطين و  في مجتمعنا ارتفاع نسبة التعاطيأسبابمن 
  دون وصفة طبية وهذا السبب ذكر في عدد من غالباً و،الحصول على المادة

يستلزم  و،)22( وصفهعند توصي بزيادة المراقبة هيو ، في بعض الدولالدراسات
     . لتوعية الشباب إلى أضرارهاوضع خطة توعية وطنية

 وفي سياق تعاطي ،هي نسبة عالية جداًو ،)%80( مشتقات المورفين بنسبة كانت
  .%)73.1 (و جاء الهيروئين بنسبة متعدد المواد

لأسباب اجتماعية و  عن الدراسات العالمية  خلافاًانخفاض نسبة تعاطي الكحول كثيراً
  .ثقافية في المجتمع السوري

 على ارتفاع ت مهمةلادلاإلى ها تشير ن أإلاصغر حجم العينة  راسة علىهذه الد
  )دكستروبروبكسفين  بنزهكزول،مهدئات،( النواحي النفسيةفيتعاطي الأدوية المؤثرة 

خلال مقابلات متكررة من  و،الاضطرابات النفسية كان سريرياً تشخيص التعاطي وإن
  .من الدراسة هذا يحدو ،ون مقابلة مقننة ثابتةذويهم دمع المرضى و

:الاستنتاج  
 عزز مما ي في المشاركةئج تتوافق مع الدارسات العالميةا النتفي هذه الدراسة وجدنا أن

ا ، لكن النسب لدينسوء التعاطي علاقة بين الاضطرابات النفسية ومن تعميم  وجود
لتقيد  ضرورة اإلى مما يوجهنا ؛ الأدويةلاسيماكانت مختلفة في مواد التعاطي و

 أضرار عننشر الوعي و ،التدقيق على الوصفات واواستطباباته الأدويةبوصف 
  . في جيل الشبابالمواد المخدرة
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