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  .(ACU) تم النشر من قبل وحدة تنسیق الدعم

التقریر کلیاً أو جزئیاً وفي أي شکل من الأشکال للأغراض   یسمح باستخدام وتصویر وطباعة وتوزیع هذا 

لغایات غیر   أو  التعلیمیة  أو  والنشر  الإنسانیة  الطبع  الجهة صاحبة حقوق  إلی  الرجوع  ربحیةّ، وذلك دون 

للحصول علی إذن خاص منها؛ وهذا شریطة الإقرار والإشارة إلی الجهة صاحبة الحق. وتتوجهّ وحدة تنسیق  

الدعم بالتقدیر لتزویدها بنسخة من أي منشور تُستسقی بعض بیاناته من هذا التقریر کمصدر. علماً بأنه  

أو استخدام هذا المنشور کسلعة أو علی نحو تجاري أو لأي غرض تجاري أیاًّ کانت طبیعته دون  یحظر بیع  

الحصول علی إذن خطي مسبق من وحدة تنسیق الدعم. وترسل طلبات الحصول علی هکذا إذن، مع بیان  

إلی وحدة إدارة المعلومات، علی البیانات و/ أو المعلومات   عنوان  الغرض من الاستنساخ ومدى استخدام 

  :الإیمیل

 imu@acu-sy.org  

 +90 342 220 1099هاتف: 

 

إنّ ذکر أو الإشارة إلی أي شرکة أو مؤسسة أو منتج تجاري في هذا المستند لا یعني تبنَّیاً من وحدة تنسیق  

الإعلان.  الدعم لهذه الجهة. کما لا یسمح باستخدام المعلومات الواردة في هذه المستند لأغراض الدعایة أو  

علماً بأنّ استخدام الأسماء والعلامات التجاریة والرموز (إن وجدت) تمّ من باب الصیاغة التحریریةّ؛ دون وجود  

  .أي نیةّ في التعديّ علی قوانین العلامات التجاریةّ أو حقوق الطبع والنشر

  .حقوق نشر الصور والرسوم التوضیحیة علی النحو المحدّد ©

  

  :الاقتباس

وإدمانها یمک "تقریر تعاطي المواد المخدرة  التالیة:  الصورة  الاقتباس علی  التقریر عند  إلی هذا  الإشارة  ن 

  ." وحدة تنسیق الدعم/قسم إدارة المعلومات 2022الإصدار الأول 

کما یمکن الاطلاع والحصول علی نسخة الکرتونیة من هذا التقریر من خلال موقع الوحدة علی العنوان  

  :التالي

https://acu-sy.org/ar/imu 

بخالص الشکر والتقدیر لمنظمة إحیاء الأمل علی المساهمة في    ACUتتوجه وحدة تنسیق الدعم

التقریر وإغناء التقریر بالملاحظات  تطویر أدوات جمع البیانات ومراجعة النسخة النهائیة من 

 .التخصصیة القیمة

 إقرار

 إخلاء المسؤولیة: 

لا تعکس محتویات هذا التقریر وجهات نظر الجهة المانحة أو أي من شرکاء وحدة تنسیق الدعم. 

جمیع المحتویات والآراء الواردة في هذا التقریر تخص وحدة تنسیق الدعم. لا تتضمن محتویات 

انوني لسلطة أي بلد، أو إقلیم أو مدینة أو منطقة، أو  التقریر التعبیر عن أي رأي بشأن الوضع الق

 .تعیین حدودها، أو تأیید أي سیاسة أو وجهة نظر سیاسیة
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 الملخص التنفيذي  :أولاً 

   القسم الأول: مقدمة

)، إلا أنها کانت ممراً لهذه المواد  2011قبل الحرب الدائرة (قبل عام  1لم یکن لسوریا دوراً کبیراً في صناعة وزراعة المواد المخدرة  

القادمة من أفغانستان وإیران ولبنان إلی دول الخلیج العربي. وانتشر استخدام حبوب الکبتاغون في سوریا في صفوف المقاتلین  

 یث یمنح الکبتاغون المتعاطین شعوراً بالشجاعة والنشوة، وهو ما یساعدهم علی الصمود علی جبهات القتال.ح  .2011بعد عام  

یعتبر النظام السوري والملیشیات  2إلا أن ذلك لم یکن السبب الرئیسي لانتشار تعاطي المواد المخدرة والاتجار بها بشکل کبیر. حیث  

تاج وتجارة المواد المخدرة، لا سیما أن مناطق زراعة وتصنیع هذه المواد معروفة للجمیع ضمن  الموالیة له الجهة الأکثر تورطاً في إن

وتؤکد مصادر المعلومات أن هذه المواقع تخضع لحراسة مشددة من قوات النظام   .مناطق سیطرة النظام والملیشیات الموالیة له

د تتم عن طریق الموانئ البحریة والمعابر الحدودیة البریة التابعة  والملیشیات الموالیة له. وکذلك کافة عملیات تصدیر هذه الموا

الشحنات    ا أن هذهکافة شحنات المواد المخدرة التي ضبُطت في دول عدیدة وکانت سوریا مصدراً له  أشارت التقاریر أن  .للنظام

من خلال تجارة المواد المخدرة تشکیل خلایا تحمل غطاءً قانونیاً من مدیرة الاستیراد والتصدیر التابعة للنظام. واستطاع النظام  

تحصل هذه الشبکات علی معلومات عسکریة واستخباراتیة من عناصر الفصائل     تابعة له في المناطق الخارجة عن سیطرته.

یها علی  العسکریة الذین یتعاطون المواد المخدرة. وتبین المعلومات أن کافة شبکات ترویج المواد المخدرة التي ألُقي القبض عل

ارتباط بالمخابرات العسکریة التابعة للنظام وتزوده بتقاریر دوریة. وبعد أن أصبح النظام عاجزاً عن تمویل الملیشیات الموالیة له،  

بدأ النظام یغض الطرف عن أعمال هذه الملیشیا غیر المشروعة في زراعة وصناعة المواد المخدرة بحجة الحصول علی تمویل 

وفي    وتغطیة تکالیف مقاتلیه، مما زاد عدد الکیانات التابعة للنظام والتي تزرع وتصنع المواد المخدرة وتتاجر بها.  .من هذه التجارة

، أعادت الشرطة الجنائیة الدولیة (الإنتربول الدولي) دمج الحکومة السوریة في نظامها من أجل تسهیل  2021تشرین الأول/ أکتوبر    7

 .  2012قافها منذ تعلیق عضویة سوریا عام تم إی ذيتبادل المعلومات، وال

 القسم الثاني: المنهجية 

بسبب عدم توفر مراکز تملتك معلومات موثوقة عن تعاطي المواد    لإجراء هذه الدراسة تم الاعتماد علی عینة تمثیلیة للسکان

وکذلك   سوریا،  وانتشارها في  متعاطیها.   ترکز  الدراسة   لأن المخدرة  وموقفهم من  المخدرة  المواد  بانتشار  المجتمع    علی وعي 

تجمعات سکانیة في کل ناحیة منها مراکز النواحي    5وضعت معاییر لاستهداف  و  . مخیماً  196مدینة وبلدة و  359وشملت الدراسة  

مخیمات من    5اجراء الدراسة ضمن  کذلك تم    .المواد المخدرة ضمنها  لتعاطيتجمعات یتوقع تواجد انتشار واسع    4بالإضافة إلی  

سنة، وتضمنت المقابلات أشخاصاً من خلفیات    15استطلاعات للرأي مع ذکور وإناث تجاوزت أعمارهم    6-5حیث أجریت    .کل تجمع

دد  متنوعة تعلیمیاً ومهنیاً ومن حیث حالة النزوح والوضع الاجتماعي. شارك في إعداد الاستبیان منظمة إحیاء الأمل بالإضافة لع

تدریباً لباحثیه عبر الإنترنت باستخدام برنامج   IMUأجرى قسم إدارة المعلومات  من الخبراء في انتشار المواد المخدرة في سوریا. و

Zoomًواستغرقت عملیة تدریب الباحثین یوماً واحدا . . 

 القسم الثالث: معلومات عامة 

  3,070أجرى الباحثون استطلاعات للرأي مع    .مدینة وبلدة  359و  . للنازحینمخیماً  196تجمعاً سکّانیاً، منها    555اُجریت الدارسة ضمن  

فرداً   493% (16فرداً متزوجاً) من مجموع المجیبین، فیما کان    2,382% (78ن  وأنثی) منهم إناث. وشکل المتزوج  950% (31مجیباً،  

  110لقین. وبلغ عدد المجیبین الذین یعانون من إعاقة  مجیباً) مط  60% (2مجیباً) أرامل من الجنسین، و  135% (4أعزباً) عازبین، و

) من مجموع المجیبین غیر متعلمین  466% (15فیما یتعلق بالمستوى التعلیمي  % من مجموع المجیبین. و4مجیبین، ویشکلون  

  746% (24معهد متوسط،    فردأ) یحملون شهادة  563% (18فردأ) یحملون شهادة التعلیم الثانوي أو ما دون ذلك،    1,244% (41(أُمیین)،  

فرداً) من    759% (25دکتوراه). وتبین أن    -ماستر  -فردأ) یحملون شهادة دراسات علیا (دبلوم  51% (2فردأ) یحملون شهادة جامعیة،  

% من المجیبین العاطلین عن العمل لا یمتلکون أي 45(أي أن    شخصاً لا یمتلکون أي حرفة  339المجیبین عاطلین عن العمل، منهم  

 .رفة)ح

 القسم الرابع: درجة ا�تشار المواد المخدرة 

% من السکان  20مجیباً) من المجیبین أن المواد المخدرة تنتشر بکمیات کبیرة جداً في مناطقهم، مما یعني أن أکثر من    56% (2یرى  

% 20-10مجیباً) أن المواد المخدرة تنتشر بکمیات کبیرة في مناطقهم، مما یعني أن بین   220% (7یتعاطون المواد المخدرة. ویرى 

مجیباً) أن المواد المخدرة تنتشر بکمیات قلیلة في مناطقهم، مما یعني أن    698% (23واد المخدرة. ویرى  من السکان یتعاطون الم

 
1 https://jusoor.co/content_images/users/5/contents/1677.pdf  
2 Assad Regime Implicated in Massive Captagon Bust (occrp.org) 

https://jusoor.co/content_images/users/5/contents/1677.pdf
https://www.occrp.org/en/daily/12736-assad-regime-implicated-in-massive-captagon-bust
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مجیباً) أن المواد المخدرة تنتشر بکمیات قلیلة جداً في مناطقهم،   1,579% (51% من السکان یتعاطون المواد المخدرة. ویرى  5-10

مجیباً) من المجیبین أن انتشار المخدرات أصبح ظاهرة   788% (26اد المخدرة. وأفاد % السکان یتعاطون المو5مما یعني أن أقل من 

 ،مجیباً) أنها ظاهرة منتشرة بشکل واضح  733% (24خطیرة جداً وتستدعي تضافر جهود الجمیع في المجتمع للتعامل معها. وأفاد  

أکد   أو المواد    علی   مجیباً) من المجیبین  739% (24ولکنها لیست خطیرة جداً. کما  کالبنزین  انتشار استخدام بعض المحروقات 

مجیباً) من المجیبین أن المواد المخدرة    1,498% (57یرى  الکیمیائیة الأخرى (لاصق الشعلة) کأحد أسالیب تعاطي المواد المخدرة. و

%  14بیعیة لها نسبة الانتشار ذاتها، ومجیباً) یرون أن المواد المصنعة والط  607% (23المصنعة هي الأکثر انتشاراً في شمال سوریا، و

% من المواد المخدرة یتم شراؤها عن 46وتبین من خلال النتائج أن    فرداً) یرون أن المواد المخدرة الطبیعیة تنتشر بشکل أکبر.  366(

تجار ومروجي % یتم شراؤها من  13% یتم شراؤها من الصیدلیات غیر المرخصة أو تجار الأدویة، و20طریق معارف بشکل سري. و

 % یتم شراؤها عن طریق مواقع التواصل الاجتماعي. 9% یتم شراؤها من الصیدلیات المرخصة، و13المخدرات بشکل مباشر، و

 القسم الخامس: مصادر المواد المخدرة 

عیة مصدرها مناطق % من المواد المخدرة الطبی 32أبلغ المشارکون المستطلعة آرائهم أنهم یعتقدون أن  المواد المخدرة الطبیعیة:  

الدیمقراطیة  24النظام، و الخاضعة لسیطرة ما تسمی بقوات سوریا  % مصدرها مناطق SDF  ،15% مصدرها مناطق شرق سوریا 

% محافظة  9% مصدرها ریف حلب الشمالي الخاضع لسیطرة المعارضة،  13سیطرة الملیشیات الإیرانیة وحزب اللہ الموالیة للنظام،  

 % مصدرها دولة العراق المجاورة.  5یا والخاضعة لسیطرة المعارضة، وإدلب في شمال غرب سور

% من المواد المخدرة الصناعیة مصدرها مناطق  35أبلغ المشارکون المستطلعة آرائهم أنهم یعتقدون أن  المواد المخدرة الصناعیة:  

% مصدرها مناطق  15و،  SDF  قراطیة % مصدرها مناطق شرق سوریا الخاضعة لسیطرة ما تسمی بقوات سوریا الدیم22والنظام،  

% محافظة  7% مصدرها ریف حلب الشمالي الخاضع لسیطرة المعارضة،  13سیطرة الملیشیات الإیرانیة وحزب اللہ الموالیة للنظام،  

 .% مصدرها دولة العراق المجاورة7إدلب في شمال غرب سوریا والخاضعة لسیطرة المعارضة، و

 اطى المواد المخدرة القسم السادس: الفئات التي تتع

المواد المخدرة بشکل دائم وهم مدمنین علیها، ویشیر هذا الرقم إلی نسبة   یتعاطونمجیباً) أنهم یعرفون أشخاص    541% (22أفاد  

المواد   یتعاطونمجیباً) أنهم یعرفون أشخاص  344% (14عالیة لانتشار المدمنین علی تعاطي المواد المخدرة في المجتمع. وأفاد 

المواد المخدرة مرة واحدة في الماضي   تعاطوامجیباً) أنهم یعرفون أشخاص  488% (20رة في المناسبات والاحتفالات. وأفاد المخد

المواد المخدرة کعلاج لبعض الأمراض. وتظهر نتائج البحث   یتعاطونمجیبین أنهم یعرفون أشخاص  7علی سبیل التجربة. وأفاد 

المواد المخدرة بدرجات متفاوتة    یتعاطونبنسبة أکبر من الإناث. حیث بلغت نسبة الذکور الذین    المواد المخدرة  یتعاطونأن الذکور  

  یتعاطون % من الأشخاص الذین  52% فقط. وکذلك  9% من مجموع الذکور الذین أُجریت معهم المقابلات. فیما بلغت نسبة الإناث  25

  - 31% تتراوح أعمارهم بین  34سنة، و  30  -18تتراوح أعمارهم بین   اتعاطیهالمواد المخدرة بشکل دائم ولا یستطیعون التوقف عن  

المواد    یتعاطون% من الأشخاص الذین 66تبین أن  سنة. و  50% أعمارهم أکبر من  7سنة، و  50  - 41% تتراوح أعمارهم بین  7سنة، و  40

   % یحملون شهادة تعلیم ثانوي فقط أو ما دون ذلك.28غیر متعلمین، و  تعاطیها المخدرة بشکل دائم ولا یستطیعون التوقف عن  

العمل   عن  العاطلین  الأشخاص  أن  أن    یتعاطونوتبین  تبین  حیث  العاملین،  الأشخاص  من  أکبر  بنسبة  المخدرة  من  4المواد   %

العمل   عن  العاطلین  التوقف  عاطونیتالأشخاص  یستطیعون  ولا  دائم  بشکل  المخدرة  کان    .المواد  العاملین  1فیما  من  فقط   %

المواد المخدرة في  یتعاطون  % من الأشخاص العاطلین عن العمل  5و.  المواد المخدرة بشکل دائم ولا یستطیعون التوقف  یتعاطون 

العاملین  4المناسبات، فیما کان   بها    رة في المناسبات.المواد المخدیتعاطون  % من الأشخاص  التي یعمل  وفیما یخص المهن 

المواد  یتعاطون  المواد المخدرة، تبین أن المقاتلین ضمن الفصائل العسکریة في مقدمة الأشخاص الذین  یتعاطون  الأشخاص الذین  

التي  17ضمن الفصائل العسکریة    ونالمخدرة، حیث شکل المقاتل % شباب 10درة، والمواد المخیتعاطون  % من مجموع الأشخاص 

% بالغون  8و  ،سنة  18  -15ن غیر متعلمین تتراوح أعمارهم بین  و % مراهق10سنة، و  25-18ن عن العمل تتراوح أعمارهم بین  وعاطل

 سنة.  25عاطلون عن العمل تزید أعمارهم عن 
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 القسم السابع: أسباب ا�تشار المواد المخدرة وآ�ارها 

لینسوا الواقع الصعب الذي یعیشونه،    تعاطیهاالمواد المخدرة یلجؤون ل  متعاطي% من  18تبین أن  بحسب آراء العینیة المستهدفة  

علی سبیل التجربة لیتطور الأمر فیما بعد    تعاطیها% یبدؤون ب14بسبب تردي الأوضاع وعدم توفر فرصاً للعمل، و  یتعاطونها%  17

%  12بسبب غیاب الوعي بخطورة هذه المواد. ویتعاطونها  %  13المناسبات وصولاً للإدمان علیها. و  المواد المخدرة في  ویتعاطوا

المواد المخدرة، کما تؤدي الإعاقات الناتجة عن الحرب    لتعاطيبسبب إصابات الحرب وما ینتج عنها من آلام مما یدفع  یتعاطونها  

% 9للمواد المخدرة.    تعاطیهممساعدتهم علی التأقلم مع الإعاقة إلی  الإعاقة في المجتمع عن طریق    يوعم توفر آلیات لدمج ذو

المواد  یتعاطون   لتجربة  التحدید عرضة  وجه  المراهقین علی  یجعل  والذي  والأسري  الاجتماعي  التفکك  بسبب  المخدرة  المواد 

% من الآثار  16أن التفکك الأسري یشکل  وفیما یخص الآثار النفسیة والاجتماعیة لانتشار المواد المخدرة: أکد المجیبون     المخدرة.

شکل ارتفاع حالات العنف من المدنیین ی% من هذه الآثار. و13النفسیة والاجتماعیة لانتشار المواد المخدرة، ویشکل العنف الأسري  

العادیین   الأشخاص  ارتفاع حالات الطلاق  13ضدّ  وفیما    ن الآثار.% م12% من الآثار، وتشکل تفکك المجتمع  13% من الآثار، وتشکل 

% 32رضون لشراء المواد المخدرة یشکل  تیخص الآثار الاقتصادیة لانتشار المواد المخدرة: أکد المجیبون أن عدد الأشخاص الذین یق

عتماد  % من هذه الآثار. وا24إدمان المواد المخدرة یشکل    هانسبة البطالة التي یسبب  وأنمن الآثار الاقتصادیة لانتشار المواد المخدرة،  

%  24المدمنین علی الأدویة المسکنة والأدویة ذات التأثیر المخدر مما أدى لفقدان هذه الأدویة وازدیاد حاجة المرضی لها یشکل  

 % من هذه الآثار.24من هذه الآثار الاقتصادیة التي خلفها انتشار المواد المخدرة. وارتفاع نسبة المشردین بسبب التعاطي یشکل 

 التعامل مع ا�تشار المواد المخدرة والموقف من مستخدميهاالقسم الثامن: 

% من المجیبین بضرورة وضع آلیة لملاحقة تجار المواد ورقابة فعاّلة علی صرف الأدویة ذات التأثیر المخدر في الصیدلیات 20أفاد  

وإیقاف عمل الصیدلیات غیر المرخصة والتي تصرف کافة الأدویة دون وصفات طبیة من جهة مختصة ومعتمدة. وأفاد  .المرخصة

  تعاطي % من المجیبین بضرورة دعم سبل العیش وتوفیر المزید من فرص العمل وتحسین الأوضاع المعیشیة للحدّ من انتشار  19

% من المجیبین بضرورة 12توفیر حملات توعیة حول أخطار المواد المخدرة. وأفاد  % من المجیبین بضرورة  33المواد المخدرة. وأفاد  

التأهیل. إعادة  وبرامج  الداخلیة  الإقامة  مصحات  توفیر  ذلك  في  بما  للمدنیین،  والجسدي  النفسي  العلاج  من  5وأفاد   توفیر   %

واد المخدرة والإدمان علیها أکثر من غیرهم. وفقط  الم  لتعاطيوخاصةً الأطفال حیث إنهم عرضة    ،المجیبین بضرورة إیواء المشردین

فعاّلة. أما في بقیة المناطق التي لا تتوفر فیها مراکز لعلاج   أنهامجیباً) من المجیبین أفادوا بتوفر مراکز علاج المدمنین و %68 (2

 1,012% (45وأفاد   المواد المخدرة.   تعاطي  بسببمجیباً) من المجیبین أن السلطات تعتقل المدمنین    445% (35فقد أفاد    ،المدمنین

مجیباً) أنهم لا یعلمون ما هي الألیة المتبعة للتعامل مع    445% (20مجیباً) أن المدمنین لا یعالجون ویتم نبذهم فقط. وأفاد  

جود هذه مجیباً) من المجیبین بعدم و  2,270% (74المواد المخدرة، أفاد    تعاطيالمدمنین. وفیما یخص حملات التوعیة بمخاطر  

مجیباً) من المجیبین    76% (2مجیباً) بوجود حملات للتوعیة إلا أن هذه الحملات غیر فعاّلة. فیما أفاد فقط    423% (14الحملات. وأفاد  

 المواد المخدرة وأکدوا أن هذه الحملات فعاّلة. تعاطيبوجود حملات للتوعیة بمخاطر 

 القسم التاسع: التوصيات 

وضاع المعیشیة للسکان، وتوفیر فرص عمل مناسبة لهم لحمایتهم من الإدمان علی المواد المخدرة، تحسین الأبیوصي التقریر  

 ولحمایتهم من الانخراط في انتاجها أو الاتجار بها. 
الرسمیة  توفیر حملات توعیة حول أخطار المواد المخدرة، ویجب أن یشارك في هذه الحملات کافة الجهات  کما یؤکد علی ضرورة   •

الثقافیة ویشارك فیها خطباء   والمجتمعیة والأشخاص المؤثرون في المجتمع. ویجب أن تشمل هذه الحملات المدارس والفعالیات 

   وأئمة المساجد.

توضح مخاطر   • التي  والمنشورات  الجداریة  الملاصقات  توفیر  أهمیة  التأکید علی  کما یجب    تعاطيمع  المخدرة.  توفیر مراکز المواد 

ج من الإدمان علی تعاطي المواد المخدرة، مع ضرورة الوقایة من الانتکاسات من خلال توفیر برامج الدعم النفسي والمتابعة  للعلا 

  للمتعافین من التعاطي.

أي شخص   • بدأ  فإذا  الإدمان.  إلی نمط من  للعودة  بدرجة خطورة عالیة  یکون معرضاً  الشخص مدمناً علی عقار،  أن یصبح  بمجرد 

إذا کان قد باستخدام ا لعقار بکمیات کبیرة ودون مراقبة طبیة، من المرجح أنه سیفقد السیطرة علی استخدامه مرة أخرى، حتی 

  تلقی علاجاً وتوقف عن استخدم العقار لبعض الوقت.

الأدویةو • وآلیات صرف  المرخصة  الصیدلیات  رقابة فعاّلة علی عمل  الصیدلیات غیر   ،یجب وضع  کافة  العمل علی إغلاق  کما یجب 

  المرخصة وملاحقة تجار الأدویة غیر المرخصین لضبط صرف المواد المخدرة.

مساعدة السلطات المحلیة علی تشکیل هیئات مختصة في ملاحقة تجار المواد المخدرة، وضبط نقاط ویؤکد التقریر علی ضرورة   •

المواد المخدرة م الأخرى التفتیش لمنع دخول  أو المناطق  النظام  للتمییز بین    .ن مناطق سیطرة  کما یجب تدریب هیئات مختصة 

  مستخدم المواد المخدرة والذي یعتبر مریضاً ویحتاج للعلاج وبین تجار المواد المخدرة وملاحقتهم.

لشباب وحمایتهم من الانخراط في وأکد المجیبون علی ضرورة دعم الأنشطة الریاضیة والأنشطة الاجتماعیة لملء الفراغ في حیاة ا •

 المواد المخدرة.  تعاطي
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 المنهجية  :ثانياً 

 عينة التقييم  .1

لإجراء هذه الدراسة تم الاعتماد علی عینة تمثیلیة للسکان بسبب عدم توفر مراکز تملتك معلومات موثوقة عن تعاطي المواد  

وشملت  المخدرة وانتشارها في سوریا، وکذلك ترکز الدراسة علی وعي المجتمع بانتشار المواد المخدرة وموقفهم من متعاطیها.  

تجمعات سکانیة في کل ناحیة منها مراکز النواحي بالإضافة   5یماً، وضعت معاییر لاستهداف مخ 196مدینة وبلدة و 359الدراسة 

مخیمات من کل تجمع،    5تم اجراء الدراسة ضمن    کماالمواد المخدرة ضمنها،    لتعاطيتجمعات یتوقع تواجد انتشار واسع    4إلی  

أجریت   أعمارهم    6-5حیث  وإناث تجاوزت  للرأي مع ذکور  النازحین وسکان    تم تحدیدسنة،    15استطلاعات  عدد المقابلات بین 

المجتمع المضیف بالاعتماد علی نسبة النازحین إلی سکان المجتمع المضیف في کل تجمع سکاني. بحیث یرتفع عدد المقابلات 

النازحین. أعداداً کبیرة من  النازحین في التجمعات السکانیة التي تحتوي  أ مع  الباحثون الوصول إلی  عداد متساویة من  وحاول 

الذکور والإناث أثناء إجراء المقابلات. إلا أن الوصول للإناث خصوصاً في هذه المواضیع عالیة الحساسیة في المجتمع السوري شکل 

 حاجزاً. 

 

الباحثون استطلاعات للرأي مع   الباحثون الوصول إلی شرائح عمر  950% (31مجیباً،    3,070أجرى  یة أنثی) منهم إناث. کما حاول 

فرداً) من   1,229% ( 40سنة، وبلغت نسبتهم    40  -31، فیما تراوحت أعمار النسبة الأکبر من المجیبین بین  ن مختلفة من المجبیی

فرداً متزوجاً) من مجموع    2,382% (78ن  والاجتماعیة المختلفة. حیث شکل المتزوج  الحالاتمجموع المجیبین. کما شملت المقابلات  

مجیباً) مطلقین. وشکّل المجیبون   60% (2مجیباً) أرامل من الجنسین، و 135% (4فرداً أعزباً) عازبین، و 493( %16المجیبین، فیما کان  

مجیباً) من مجموع المجیبین الذین أجریت معهم المقابلات. کما شملت المقابلات أشخاصاً یحملون درجات    110% (4من ذوو الإعاقة  

 . تعلیمیة مختلفة ویعملون في مهنّ مختلفة

 

 ) معلومات التجمعات السكانية والمقابلات1جدول (

 

 

 

 

 

 

 

 عدد المقابلات  مخيم  بلدة / مدينة  المنطقة 
عدد 
 الإناث

عدد 
 الذكور

 ش�ق سو��ا 

 284 175 459  77 الحسكة 
 65 55 120  18 الرقة

 137 41 178 3 32 د�ر الزور 
 86 64 150  34 ��ف حلب الشرقي

 غرب سو��ا 

 968 418 1,386 148 99 إدلب
 104 18 122  20 رأس العين وتل ا�يض 
 307 108 415 37 44 ��ف حلب الشمالي

 169 71 240 8 35 عف��ن 

 2,120 950 3,070 196 359 المجموع 
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 أدوات التقييم  .2

استطلاعاً، کما اعتمدت    3,070عددها  اعتمد الدارسة علی البیانات الکمیة والبیانات النوعیة، من خلال اجراء استطلاعات للرأي بلغ  

 الدراسة علی البیانات الثانویة کمراجع داعمة للدراسة. ومر تطویر أداة التقییم وضبطها بعدة مراحل.

المعلومات    المرحلة الأولى: إدارة  الاستبیان تغطي مجموعة واسعة من مؤشرات  IMUوضعت وحدة  أولیة عن  إساءة  ؛ مسودة 

والإدمان من حیث درجة انتشار المواد المخدرة، وأنواع المواد المخدرة الأکثر انتشاراً، ومصادر المواد المخدرة،    المخدرة   المواد  تعاطي

والفئات التي تتعاطی المواد المخدرة، وآثار انتشار المواد المخدرة النفسیة والاجتماعیة والاقتصادیة، وآلیات التعامل مع انتشار  

 الیة هذه الآلیات. المواد المخدرة وفعّ

 

الثانية: بالصحة النفسیة  المسودة الأولیة للاستبیان لمنظمة    IMUأرسلت وحدة إدارة المعلومات    المرحلة  إحیاء الأمل المختصة 

والاجتماعي النفسي  بإضافة مقترحات علی    والدعم  قامت  الأدوات  IMUوطبقت    ،الاستبیانوالتي  کما   .کافة المقترحات علی 

 ستبیان لعدد من الخبراء في انتشار المواد المخدرة في الداخل السوري للحصول علی مقترحاتهم.، الاIMUأرسلت 

 

الثالثة: الدراسة  المرحلة  هذا  في  المستخدمة  التقییم  أدوات  واختبار  تطبیق  بملء   ،تمّ  المعلومات  إدارة  وحدة  باحثو  وکُلّف 

باستلام عینة البیانات    IMUم مسؤولو المعلومات في وحدة إدارة المعلومات  وقا  .لرأي إلکترونیاً من أجل اختبار النتائجلاستطلاعات  

 للاستبیان.وأجروا مراجعة شاملة  ،وأدخلوا بعض القیود التي تضبط المعلومات ،من الباحثین 

 

 تد��ب الباحثين  .3

المعلومات   إدارة  قسم  بتاریخ  IMUأجرى  لباحثیه  تدریباً  الأول  16؛  برنامج    2021  دیسمبر/کانون  باستخدام  الإنترنت  . Zoomعبر 

یوم الباحثین  تدریب  تدریب    ین متتالیین.واستغرقت عملیة  تم  البیانات.    101حیث  تسجیل  باحث شارکوا في عملیة جمع  وتمّ 

.  دریبالجلسات التدریبیة وإرسالها للباحثین لاستخدامها کمرجع في حال احتاجوا لاستذکار أي من المعلومات التي عُرضت خلال الت

وتلقی منسقو الشبکة ملاحظاتٍ من الباحثین عن الاستبیان، وأبلغوا مسؤولي البیانات لتطبیق هذه الملاحظات قبل البدء بجمع  

 البیانات.

 

 إدارة وتحليل ال�يانات  .4

 
  .لوجه مع المجیبین  عن طریق إجراء المقابلات وجهها  Kobo toolboxقام الباحثون بتعبئة الاستبیانات إلکترونیاً باستخدام برنامج  

وقام منسقو شبکة الباحثین بمتابعة استقبال البیانات الالکترونیة للدراسة ودمج البیانات المرسلة في قاعدة بیانات علی برنامج 

وعمل مسؤولو المعلومات علی تنظیف البیانات والتحقّق منها لإیجاد القیم الشاذة والمفقودة وتصحیحها أو استکمالها    ،Excelالـ  

بعد انتهاء مرحلة تنظیف البیانات، بدأ فریق المعلومات في إظهار البیانات وإنشاء جداول ورسوم بیانیة.   بالتزامن مع جمع البیانات.

مثل   برمجیة  وأدوات  برامج  استخدام   Adobeو  Adobe InDesignو  Adobe Illustratorو  Dax, Query Editor, Arc GISوتم 

Photoshop    لوضع وصیاغة البیانات التي تم جمعها بشکل مرئي. وتمّت کتابة المسودة الأولی من التقریر باللغة العربیة وترجمته

فیما بعد إلی الإنجلیزیة. علماً بأنه تم إخضاع التقریر بإصداره في کلتا اللغتین إلی معاییر ضمان الجودة في الإعداد والمحتوى 

 داخلیاً وخارجیاً.
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 الجدول الزمني  .5

  للشرکاء لیتم مراجعته. حیث صُمم الاستبیان وأرسل 2021  نوفمبر /تشرین الثانيبدأ العمل علی إعداد هذا التقریر في نهایة شهر  

 19بدأ جمع البیانات في  و  ب منسقو الشبکة الباحثین،ودرّ،  الاستبیانکافة المقترحات علی    IMUوطبقّت    ،یهإضافة مقترحات علو

بدأ مسؤولو البیانات والتحلیل باستخراج القیم الشاذة  ثم   .2021  کانون الأول/ دیسمبر  28وانتهی بتاریخ    ،2021  دیسمبر/الأولکانون  

التحلیل بعدها عملیة  لتبدأ  الباحثین  مع  مراجعتها  وتمت  ووالمفقودة  الخاصة  ،  الخرائط  إصدار  تم  التحلیل  بالتزامن مع عملیة 

ثم بدأت عملیة تصمیم التقریر وأصُدرت    .لغة الإنکلیزیةبعدها إلی الة التقریر باللغة العربیة ویتُرجم  بالتقریر، لتبدأ عملیة کتاب

 . 2022 مارس/آذار النسخة النهائیة منه في شهر 

 

 الصعوبات والتحديات  .6

ة لتلك الصعوبات أثناء عملیة جمع البیانات، واجه الباحثون مجموعة من الصعوبات. وعلی الفور، تم إیجاد الحلول المناسب

وتم تطبیق معظمها مباشرة للحفاظ علی    .من خلال تواصل فرق الباحثین المیدانیین مع المنسقین المتواجدین في ترکیا 

 حسن سیر العمل. ومن أهم تلك الصعوبات ما یلي:

وبسبب عدم وجود   ،المواد المخدرة بسبب ندرة مراکز علاج المدمنین في سوریا  تعاطيعدم توفر أي بیانات عن انتشار   •

أي جهة لدیها بیانات عن جرائم الاتجار بالمواد المخدرة. تم توجیه الباحثین للتوجه إلی عدد من الأطباء والصیادلة  

بانتشار   لدیهم خبرة  الداخل ممن  ا  تعاطيالمتواجدین في  اعتمد  کما  المخدرة.  معارفهم من المواد  لباحثون علی 

 المعلومات. رمصاد

کان من الصعب الوصول للمجیبات الإناث بسبب الحساسیة العالیة لموضوع الدراسة. تم توجیه الباحثین لإجراء مقابلات   •

 مع الإناث حیثما أمکن وبشرط موافقتهم علی اجراء المقابلات. 

لذلك یلجأ المجیبون لإخفاء تعاطیهم للمواد المخدرة، أو    . بالعار  المواد المخدرة   متعاطي في المجتمع السوري یوصم   •

من   أقاربهم  أحد  کان  إذا  الإفصاح  المباشرة علی   متعاطيعدم  الأسئلة  الدراسة طرح  تجنبت  لذلك  المخدرة،  المواد 

 المجیبین. 
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 ثالثاً: معلومات عامة

 شملتها الدارسةالتجمعات السكانية التي   .1

حیث حاول الباحثون زیارة المخیمات في   .مدینة وبلدة 359مخیماً للنازحین، و 196تجمعاً سکّانیاً، منها   555اُجریت الدارسة ضمن 

وتواجد أکبر عدد من المخیمات التي أُجریت فیها الدراسة    .المناطق التي تتواجد فیها حیثما کان الوصول إلی هذه المخیمات ممکناً

مخیمات فقط ضمن محافظة دیر الزور بسبب عدم تواجد    3مخیماً. وأُجریت الدراسة في    148 محافظة إدلب حیث بلغ عددها  في

إلا أن الدراسة لم تشمل هذه   ،تواجد عدد من المخیمات في محافظة الحسکة  من الجدیر بالذکرعدد کبیر من المخیمات هناك.  

 وإجراء مقابلات هناك. المخیمات بسبب عدم إمکانیة الوصول لها 

 
 عدد/ نسبة التجمعات السكانية التي شملتها الدارسة    )  1شكل (
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 جنس المجي�ين وأماكن أقامتهم  .2

مع   للرأي  استطلاعات  الباحثون  (31مجیباً،    3,070أجرى  ویسکن    %950  إناث.  منهم  (33أنثی)  المجیبین ضمن    %1,011  فرداً) من 

 فرداً) ضمن المدن والبلدات التي شملتها الدراسة.  2,059% (67المخیمات، فیما یسکن 

 عدد/ نسبة استطلاعات الرأي      )2شكل (

 

 
 

 أعمار المجي�ين ووضعهم الاجتماعي .3

  40  -31الأکبر من المجیبین بین  فرداً فقط، فیما تراوحت أعمار النسبة    10سنة    18بلغ عدد المجیبین الذین کانت أعمارهم أقل من  

 فرداً. 43سنة  60فرداً) من مجموع المجیبین. بلغ عدد المجیبین الذین کانت أعمارهم أکبر من   1,229% (40سنة، وبلغت نسبتهم 

 عدد/ نسبة المجي�ين حسب أعمارهم    )  3شكل (

 

مجیباً) أرامل من    135% (4فرداً أعزباً) عازبین، و  493% (16المجیبین، فیما کان  فرداً متزوجاً) من مجموع    2,382% (78ن  وشکل المتزوج

 مجیباً) مطلقین.  60% (2الجنسین، و

 
 
 
 
 
 
 

31%

69%

950 

2,120 

الجنسحسبالاستطلاعاتنسبة /عدد

انثی

ذکر

67%

33%

2,059 

1,011 

الإقامةمکانحسبالاستطلاعاتنسبة /عدد
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یسکن في مخیم

459 
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 عدد/ نسبة المجي�ين حسب وضعهم الاجتماعي    )  4شكل (

 

 

 المجي�ين ذوو الإعاقة .4

% من مجموع المجیبین. وکان الوصول للمجیبین ذوو الإعاقة 4ویشکلون مجیبین،  110بلغ عدد المجیبین الذین یعانون من إعاقة 

صعباً، وتم توجیه الباحثین لإجراء مقابلات مع ذوو الإعاقة حیث أمکن وبعد أبداء رغبتهم في المشارکة في الدراسة. ویعاني 

مشاکل  -سمعیة -إعاقة حسیة (بصریة مجیباً) یعانون من 26% (23مجیباً) من المجیبین المعاقین من إعاقة جسدیة، و %72 (65

 مجیبین) من إضرابات نفسیة تعطل الحیاة والعمل. 8% (7في النطق)، ویعاني 

 عدد/ نسبة المجي�ين ذوو الإعاقة     )  5شكل (

  

 

 الدرجة التعليمية للمجي�ين  .5

) من مجموع المجیبین غیر متعلمین  466% (15  وتبین أن   التعلیمي،  مستواهم الباحثون المجیبین عن    سأل من خلال المقابلات  

  746% (24فردأ) یحملون شهادة معهد متوسط،    563% (18فردأ) یحملون شهادة التعلیم الثانوي أو ما دون ذلك،    1,244% (41(أُمیین)،  

 ه). دکتورا -ماستر -فردأ) یحملون شهادة دراسات علیا (دبلوم 51% (2فردأ) یحملون شهادة جامعیة، 

 عدد/ نسبة المجي�ين حسب درجتهم التعليمية     )  6شكل (
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 المهن التي يمارسها المجي�ين والبطالة  .6

تبین أن    .الباحثون المجیبین عن مهنتهم، وفیما إذا تتوفر لهم فرصاً للعمل أم أنهم عاطلین عن العمل  سأل من خلال المقابلات  

% من المجیبین العاطلین عن  45(أي أن    شخصاً لا یمتلکون أي حرفة  339فرداً) من المجیبین عاطلین عن العمل، منهم    %759 (25

طالباً) من الطلاب عاطلین عن العمل،    61% (76المنازل عاطلین عن العمل، و  % من رباة95. فیما کان  العمل لا یمتلکون أي حرفة)

 فرداً) من أصحاب الأعمال الحرة عاطلین عن العمل. 74% (23مزارع) من المزارعین عاطلین عن العمل. و 100% (38و

 ة المجي�ين حسب مهنتهم وتوفر فرص العملعدد/ نسب     )  7شكل (
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 رابعاً: ا�تشار المواد المخدرة 

 درجة ا�تشار المواد المخدرة  .1

  مجیباً) من المجیبین   56% (2  تبین أنالباحثون المجیبین عن درجة انتشار المواد المخدرة في مناطقهم،    سألمن خلال المقابلات  

أکثر من    یعتبرون أن  تنتشر بکمیات کبیرة جداً في مناطقهم، مما یعني  یتعاطون المواد  20أن المواد المخدرة  السکان  % من 

ویرى   بین    220% (7المخدرة.  أن  تنتشر بکمیات کبیرة في مناطقهم، مما یعني  أن المواد المخدرة  السکان 20-10مجیباً)  % من 

% 10-5یباً) أن المواد المخدرة تنتشر بکمیات قلیلة في مناطقهم، مما یعني أن بین مج 698% (23یتعاطون المواد المخدرة. ویرى 

مجیباً) أن المواد المخدرة تنتشر بکمیات قلیلة جداً في مناطقهم، مما    1,579% (51من السکان یتعاطون المواد المخدرة. ویرى  

مجیباً) أن المواد المخدرة لا تنتشر في مناطقهم ولا   459% (15% السکان یتعاطون المواد المخدرة. فیما یرى  5یعني أن أقل من  

 یتم التعاطي بها. 

 

 عدد/ نسبة المجي�ين حسب آرائهم حول درجة ا�تشار المواد المخدرة      )  8شكل (

 

منتشرة بکثرة أم أنه تعاطي المواد المخدرة ما زال محدوداً (تحت خط الخطر) وغیر  سأل الباحثون المجیبین فیما إذا کانوا یرون أن  

ظاهرة جداً  أصبح  بالازدیاد  خطیرة  أفاد  آخذة   .26) جداً   %788  خطیرة  ظاهرة  أصبح  المخدرات  انتشار  أن  المجیبین  من  مجیباً) 

ولکنها    ،مجیباً) أنها ظاهرة منتشرة بشکل واضح  733% (24وتستدعي تضافر جهود الجمیع في المجتمع للتعامل معها. وأفاد  

مجیباً) أن انتشار تعاطي المواد المخدرة مازال ظاهرة محدودة وغیر منتشرة بکثرة، وأن    1,439% (47اً. فیما أفاد  لیست خطیرة جد

 هذه الظاهرة مازالت تحت خط الخطر. 
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 نسب ا�تشار المواد المخدرة على مستوى الناحية     )  1( خ��طة
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 درجة خطورة ا�تشار المواد المخدرة  حولعدد/ نسبة المجي�ين حسب آرائهم      )  9شكل (

 

مجیباً) من المجیبین انتشار استخدام بعض المحروقات کالبنزین أو المواد الکیمیائیة الأخرى (لاصق    739% (24من خلال النتائج أکد  

 الشعلة) کأحد أسالیب تعاطي المواد المخدرة.

 

 معرفتهم بالإدمان على استنشاق مشتقات المحروقات سب عدد/نسبة المجي�ين ح     ) 10شكل (
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 أنواع المواد المخدرة الأكثر ا�تشاراً  .2

مجیباً) یرون أن    607% (23مجیباً) من المجیبین أن المواد المخدرة المصنعة هي الأکثر انتشاراً في شمال سوریا، و  1,498% (57یرى  

فرداً) یرون أن المواد المخدرة الطبیعیة تنتشر بشکل أکبر. فیما لا    366% (14الانتشار ذاتها، والمواد المصنعة والطبیعیة لها نسبة  

 فرداً) ما هي المواد الأکثر انتشاراً. 140% (5یعلم 

 عدد/ نسبة المجي�ين حسب آرائهم حول أنواع المواد المخدرة الأكثر ا�تشاراً      ) 11شكل (

 

 

 المخدرة آليات ا�تشار المواد  .3

% من  46تبین من خلال النتائج أن    .المجیبین عن آلیات انتشار المواد المخدرة حسب نسبتها  سأل الباحثونمن خلال المقابلات  

ن تجار المواد المخدرة هم أشخاص غیر معروفین للجمیع، أو أنهم إالمواد المخدرة یتم شراؤها عن طریق معارف بشکل سري، حیث  

یتم شراؤها % من المواد المخدرة  20و ولکن لا یستطیع الجمیع الوصول لهم (لا یمتلکون عنوان إقامتهم أو أرقام التواصل).  ،معروفین

من الصیدلیات غیر المرخصة أو تجار الأدویة، وفي هذه الحالة تکون المواد المخدرة عبارة عن عقاقیر وأدویة مخدرة یتم صرفها 

ن تجار المخدرات أشخاص  إ% من المواد المخدرة یتم شراؤها من تجار ومروجي المخدرات بشکل مباشر، حیث  13دون وصفات طبیة.  

المواد المخدرة یتم شراؤها من الصیدلیات المرخصة، وفي هذه الحالة تکون المواد المخدرة عبارة عن عقاقیر  % من  13معروفین. و

 % یتم شراؤها عن طریق مواقع التواصل الاجتماعي. 9وأدویة مخدرة یتم صرفها دون وصفات طبیة. و

 نسب آليات ا�تشار المواد المخدرة      ) 12شكل (
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 خامساً: مصادر المواد المخدرة 

 المواد المخدرة الط�يعية (النبا�ات) .1

أن   الدارسة  نتائج  النظام،  32تبین  مناطق  الطبیعیة مصدرها  المخدرة  المواد  الخاضعة  24% من  مناطق شرق سوریا  % مصدرها 

%  13سیطرة الملیشیات الإیرانیة وحزب اللہ الموالیة للنظام،  % مصدرها مناطق  15لسیطرة ما تسمی بقوات سوریا الدیمقراطیة،  

% محافظة إدلب في شمال غرب سوریا والخاضعة لسیطرة المعارضة،  9مصدرها ریف حلب الشمالي الخاضع لسیطرة المعارضة،  

 % مصدرها ترکیا. 1% مصدرها دولة العراق المجاورة، 5و

 الط�يعيةمصادر المواد المخدرة     ) 13شكل (

 

الطبیعیة: المخدرات    المخدرات  النوع  هذا  في  ویدخل  مخدرة،  مواد  علی  ثمارها  أو  أوراقها  تحتوي  نباتات  عن  عبارة  هي 

الکوکایین، الخشخاش، القات، الحشیش، الماریجوانا (القنب    :المستخرجة من النباتات الطبیعیة. من أشهر أنواع المخدرات الطبیعیة

 الهندي)، البانجو. 

 

السوري والملیشیات الموالیة له الجهة الأکثر تورطاً في إنتاج وتجارة المواد المخدرة، لا سیما أن مواقع زراعة وتصنیع  3یعتبر النظام  

هذه المواد معروفة ضمن مناطق سیطرة النظام والملیشیات الموالیة له، وتؤکد مصادر المعلومات أن هذه المواقع تخضع لحراسة  

وکذلك کافة عملیات تصدیر هذه المواد تتم عن طریق الموانئ البحریة والمعابر   قوات النظام والملیشیات الموالیة له.مشددة من  

کافة شحنات المواد المخدرة التي ضبُطت في دول عدیدة وکانت    أشارت التقاریر المنشورة أنالحدودیة البریة التابعة للنظام، و

  غطاءً قانونیاً من مدیرة الاستیراد والتصدیر التابعة للنظام.  أن هذه الشحنات تحمل هاسوریا مصدر

 

کذلك علمت الملیشیات الإیرانیة الموالیة للنظام (حزب اللہ اللبناني) إلی نقل زراعة الحشیش إلی سوریا في المناطق التي تسیطر 

المخدرة من المواد  نقل  لتسهیل  تواجدها في سوریا  الملیشیات  واستغلت هذه  الأردن    علیها.  إلی  ولبنان  الخلیج  4إیران  ودول 

العربي. کما تنشر زراعة الحشیش بشکل کبیر في ناحیتي نبل والزهراء في ریف حلب الشمالي، وتخضع هاتین الناحیتین لسیطرة  

اللبناني، وتزدهر فیها تجارة المواد المخدرة بسبب قربها من مناطق سیطرة قوات المعارضة في ریف حلب    ملیشیا حزب اللہ 

الشمالي، حیث تُهرب المواد المخدة من نبل والزهراء إلی منطقة عفرین وناحیة الراعي، ومنها یتم توزیعها في مناطق سیطرة  

 المعارضة.

 

، نقل زراعة الحشیش بکلا نوعیه (القنب  SDFما تسمی بقوات سوریا الدیمقراطیة    العامل مع،  PKKبدأ حزب العمال الکردستاني  

، وذلك بهدف إیجاد موارد تمویل إضافیة. وتنتشر زراعة الحشیش بشکل کبیر في 2012دي) إلی سوریا منذ عام  الأفغاني والهن

 ناحیة عین العرب (کوباني)، ویلاقي الحشیش المزروع في کوباني رواجاً کبیراً بین المتعاطین بسبب جودته العالیة.

 
 

3 https://www.occrp.org/en/daily/12736-assad-regime-implicated-in-massive-captagon-bust  
4 https://arabic.cnn.com/middle-east/article/2022/02/11/jordan-thwarts-smuggling-drugs-syria  
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 الط�يعيةسب مصادر المواد المخدرة     )  2( خ��طة
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 المواد المخدرة المصنعة (الكيميائية) .2

% مصدرها مناطق شرق سوریا الخاضعة  22% من المواد المخدرة الصناعیة مصدرها مناطق النظام،  35أن    بحسب آراء المجیبینتبین  

%  13% مصدرها مناطق سیطرة الملیشیات الإیرانیة وحزب اللہ الموالیة للنظام،  15لسیطرة ما تسمی بقوات سوریا الدیمقراطیة،  

حافظة إدلب في شمال غرب سوریا والخاضعة لسیطرة المعارضة،  % م7مصدرها ریف حلب الشمالي الخاضع لسیطرة المعارضة،  

 % مصدرها ترکیا. 1% مصدرها دولة العراق المجاورة، 7و

 مصادر المواد المخدرة المصنعة     ) 14شكل (

 

 

یع  هي عبارة عن مخدرات تستخرج في الأصل من مواد طبیعیة أو من المواد الخام، ولکن تخضع للتصن   المخدرات المصنعة:

یُساء استخدامها بحیث تصبح هذه المخدرات  بطرق مختلفة. وربما تکون في الأصل لیست معدة للاستخدام کمخدرات، ولکن 

مفعول المخدر المصنع أقوى من المخدر الطبیعي الذي لم یتدخل فیه الإنسان، ومن    إنحیث    .الطبیعیة مواد أکثر فعالیة وتأثیراً

 أشهر أنواعها: الترامدول، الکبتاجون، الهیروین، المورفین، الأفیون. 

 

مقابلتها  المعلومات    أکدت مصادر تمت  الکردستاني  التي  العمال  للنظام في PKKأن حزب  الموالیة  الملیشیات  وبالتعاون من   ،

، 2014وتم إنشاء المعمل في عام    .أنشأوا معملاً للمواد المخدرة في جبل برصایا القریب من مدینة عفرین  ،تي نبل والزهراءمدین

المواد المخدرة في بلدتي الباسوطة    PKKوزرعت    .وکان المعمل تحت الأرض ویعتبر من أکبر معامل المواد المخدرة في سوریا آنذاك

ل کمیات کبیرة من المواد المخدرة التي کانت تنقل إلی مناطق سیطرة النظام والمناطق الخارجة عن  وبرج عبد اللہ. وأنتج المعم

  PKKنقلت    ،من طرف ثاني  PKKوخلال المعارك التي دارت بین قوات المعارضة والجیش الترکي من طرف وقوات    .سیطرة النظام

کمیات کبیرة من المواد المخدرة التي کانت مخزنة في منطقة   المعدات قبل انسحابها من منطقة عفرین، فیما لم تتمکن من نقل

 وعثرت قوات المعارضة والجیش الترکي علی مستودعات ملیئة بالمواد المخدرة وأتلفتها. .عفرین
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 سب مصادر المواد المخدرة المصنعة     )  3( خ��طة
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 تتعاطى المواد المخدرة سادساً: الفئات التي 

 درجة ا�تشار أشخاص يتعاطون المواد المخدرة  .1

المواد المخدرة لمعرفة مدة انتشار هؤلاء  یتعاطون  الباحثون المجیبین عن وجود أشخاص في محیطهم    سأل من خلال المقابلات  

المواد المخدرة بشکل دائم وهم مدمنین علیها،  یتعاطون  مجیباً) أنهم یعرفون أشخاص    541% (22الأشخاص في المجتمع، أفاد  

) أنهم یعرفون  مجیباً  344% (14وأفاد   ویشیر هذا الرقم إلی نسبة عالیة لانتشار المدمنین علی تعاطي المواد المخدرة في المجتمع.

مجیباً) أنهم یعرفون أشخاص تناولوا المواد المخدرة    488% (20المواد المخدرة في المناسبات والاحتفالات. وأفاد  یتعاطون  أشخاص  

وأفاد   التجربة.  سبیل  الماضي علی  واحدة في  أشخاص    7مرة  یعرفون  أنهم  لبعض  یتعاطون  مجیبین  کعلاج  المخدرة  المواد 

 المواد المخدرة.یتعاطون  مجیباً) أنهم لا یعرفون أشخاص  1,076(% 44الأمراض. أفاد 

 المواد المخدرةيتعاطون عدد/ نسبة المجي�ين حسب معرفتهم بأشخاص    ) 15شكل (

 

المواد المخدرة بشکل  یتعاطون  مجیباً) فقط أنهم    58% ( 2المواد المخدرة، أفاد  یتعاطون  وسأل الباحثون المجیبین فیما إذا کانوا  

المواد المخدرة في المناسبات والاحتفالات. وأفاد  یتعاطون  مجیباً) أنهم    132% (4. وأفاد  تعاطیهادائم ولا یستطیعون التوقف عن  

المواد  یتعاطون  مجیباً) أنهم    18% (1علی سبیل التجربة. وأفاد    مجیباً) أنهم تناولوا المواد المخدرة مرة واحدة في الماضي   %405 (13

 مجیباً) أنهم لم یتناولوا المواد المخدرة مطلقاً.  2,456% (80المخدرة کعلاج لبعض الأمراض. أفاد 

 المواد المخدرة  تعاطيهم عدد/ نسبة المجي�ين حسب       )16شكل (
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تناولتها مرة واحدة في الماضي علی سبیل التجربة
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 المواد المخدرة جنس الأشخاص الذ�ن يتعاطون  .2

الذکور   أن  البحث  نتائج  الذین  یتعاطون  تظهر  الذکور  بلغت نسبة  الإناث. حیث  أکبر من  المواد  یتعاطون  المواد المخدرة بنسبة 

 % فقط.9% من مجموع الذکور الذین أُجریت معهم المقابلات. فیما بلغت نسبة الإناث 25المخدرة بدرجات متفاوتة 

 المواد المخدرة حسب الجنس تعاطيهم المجي�ين حسب  عدد/ نسبة     ) 17شكل (

 

 الفئة العم��ة للأشخاص الذ�ن يتعاطون المواد المخدرة  .3

تتراوح    تعاطیهاالمواد المخدرة بشکل دائم ولا یستطیعون التوقف عن  یتعاطون  % من الأشخاص الذین  52تظهر نتائج البحث أن  

% أعمارهم أکبر من  7سنة، و  50  -41% تتراوح أعمارهم بین  7سنة، و  40  -31% تتراوح أعمارهم بین  34سنة، و  30  -18أعمارهم بین  

 سنة.  50

 المواد المخدرة حسب الفئة العم��ة تعاطيهم عدد/ نسبة المجي�ين حسب      ) 18شكل (

 

هم الفئة العمریة الأکثر عرضة للإدمان نتیجة للعدید من التغیرات الکیمیائیة والفیزیائیة   ن ی المراهقالشباب وتشیر الدراسات أن  

المبکرة بتناول جرعات قویة ومتکررة، ومع تعاطي    حیث یقوم الشباب خلال هذه السنّ  .التي تحدث في الجسم خلال مرحلة النمو

  في سن مبکرة ناول المواد المخدرة  ت  وتترکز خطورة  .المخدرات لفترات طویلة یصبح الإدمان نمط سلوکي یصعب التخلص منه 

 .فرص الوصول لمرحلة الإدمان، وقد یصعب العلاج إذا وصل الفرد لمرحلة متأخرة من الإدمان في ازدیاد

 

لترویج المواد المخدرة في محیطهم. ویلجأ المراهقوتؤکد الم ن  وعلومات أن تجار المواد المخدرة یستغلون المراهقین والشباب 

 المواد المخدرة.یتعاطون والشباب لنشر المواد المخدرة في محیطهم مما یزید أعداد الشباب والمراهقین الذین 
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تناولتها مرة واحدة في الماضي علی سبیل التجربة

لم یسبق أن تناولتها مطلقاً
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https://teens.drugabuse.gov/drug-facts
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 المخدرة الدرجة التعليمية للأشخاص الذ�ن يتعاطون المواد  .4

غیر  تعاطیها  المواد المخدرة بشکل دائم ولا یستطیعون التوقف عن  یتعاطون  % من الأشخاص الذین  66تظهر نتائج البحث أن  

% یحملون شهادة تعلیم عالي بنوعیها المعهد المتوسط  7% یحملون شهادة تعلیم ثانوي فقط أو ما دون ذلك، و28متعلمین، و

 المخدرة في المجتمع.  التعلیم في الحدّ من انتشار تعاطي الموادوالجامعي. ویظهر هنا دور 

 

% یحملون شهادة تعلیم ثانوي 59المواد المخدرة في المناسبات فقط غیر متعلمین، ویتعاطون  % من الأشخاص الذین  27  وتبین أن

 % یحملون شهادة تعلیم عالي بنوعیها المعهد المتوسط والجامعي. 13فقط أو ما دون ذلك، و

 المواد المخدرة حسب الشهادة التعليمية  تعاطيهم عدد/ نسبة المجي�ين حسب      ) 19شكل (

 

 

 توفر فرص العمل وعلاقته بتعاطي المواد المخدرة  .5

المواد المخدرة بنسبة أکبر من الأشخاص العاملین، حیث تبین أن  یتعاطون تظهر نتائج الدارسة أن الأشخاص العاطلین عن العمل 

%  1، فیما کان  تعاطیهاالمواد المخدرة بشکل دائم ولا یستطیعون التوقف عن  یتعاطون  % من الأشخاص العاطلین عن العمل  4

% من الأشخاص 5النتائج أن  أظهرت  . وتعاطیهاالمواد المخدرة بشکل دائم ولا یستطیعون التوقف عن  یتعاطون  فقط من العاملین  

المواد المخدرة في  یتعاطون  % من الأشخاص العاملین  4المواد المخدرة في المناسبات، فیما کان  یتعاطون  العاطلین عن العمل  

 المناسبات. 

 المواد المخدرة حسب توفر فرص عمل تعاطيهم عدد/ نسبة المجي�ين حسب      ) 20شكل (
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 الفئات من المجتمع التي تتناول المواد المخدرة  .6

المقابلات   أکبر  سألمن خلال  بشکل  المخدرة  المواد  تتناول  التي  المجتمع  فئات  المجیبین عن  أن    .الباحثون  إلی  النتائج  تشیر 

المواد المخدرة، حیث شکل المقاتلین ضمن الفصائل یتعاطون  المقاتلین ضمن الفصائل العسکریة في مقدمة الأشخاص الذین  

% الشباب العاطلین عن العمل الذین تتراوح أعمارهم بین  10المواد المخدرة، ویتعاطون  % من مجموع الأشخاص التي  17العسکریة  

% البالغون العاطلون عن العمل الذین تزید 8سنة. و  18  -15% المراهقین غیر المتعلمین والذین تتراوح أعمارهم بین  10سنة، و  18-25

 سنة.  25أعمارهم عن 

 المواد المخدرة حسب توفر فرص عمل تعاطيهم عدد/ نسبة المجي�ين حسب      ) 21شكل (

 

صف في  سوریا  في  الکبتاغون  حبوب  استخدام  عام  انتشر  بعد  المقاتلین  شعوراً  2011وف  المتعاطین  الکبتاغون  یمنح  حیث   ،

 بالشجاعة والنشوة، وهو ما یساعدهم علی الصمود علی جبهات القتال، ویدفعهم لاقتحام النقاط العسکریة للعدو دون خوف.

ما شجعّ النظام ک ما دفع بعض الفصائل العسکریة التابعة للمعارضة لغض البصر عن متعاطي هذه المواد من المقاتلین،    ذاوه

الإیرانیة  والملیشیات  للنظام  التابعة  المسلحة  الفصائل  قادة  قبل  من  لمقاتلیه  توزیعها  طریق  عن  المواد  هذه  تعاطي  علی 

 تحول ذلك التعاطي لإدمان بین المقاتلین الذین یسعون دائماً لزیادة الجرعة للوصول للنشوة.واللبنانیة الموالیة له. ومع مرور الزمن  
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 سابعاً: أسباب ا�تشار المواد المخدرة وآ�ارها 

 أسباب ا�تشار المواد المخدرة  .1

النتائج  سأل  من خلال المقابلات   % یلجؤون  18الباحثون المجیبین عن أسباب انتشار المواد المخدرة من وجهة نظرهم، بحسب 

المواد المخدرة بسبب تردي الأوضاع وعدم توفر فرصاً  یتعاطون % 17المواد المخدرة لینسوا الواقع الصعب الذي یعیشونه،   لتعاطي

المواد المخدرة في المناسبات    ویتعاطونلتجربة لیتطور الأمر فیما بعد  المواد المخدرة علی سبیل ا  بتعاطي% یبدؤون  14للعمل، و

المواد المخدرة بسبب  یتعاطون  %  12و المواد المخدرة بسبب غیاب الوعي بخطورة هذه المواد.یتعاطون  %  13وصولاً للإدمان علیها. و

عم توفر آلیات لدمج ذوو الإعاقة في المجتمع عن  کما تؤدي الإعاقات الناتجة عن الحرب و  .إصابات الحرب وما ینتج عنها من آلام

المواد المخدرة بسبب التفکك الاجتماعي  یتعاطون  %  9المواد المخدرة.    تعاطیهمطریق مساعدتهم علی التأقلم مع الإعاقة إلی  

 والأسري والذي یجعل المراهقین علی وجه التحدید عرضة لتجربة المواد المخدرة. 

 أسباب ا�تشار المواد المخدرةنسب      ) 22شكل (

 

 

 الآثار النفسية والاجتماعية لا�تشار المواد المخدرة  .2

أکد  حیث  المنزلي،  والعنف  الأسري  التفکك  مقدمتها  في  واجتماعیة  نفسیة  لآثار  المخدرة  المواد  انتشار  یؤدي  النتائج  بحسب 

% من هذه  13والاجتماعیة لانتشار المواد المخدرة، ویشکل العنف الأسري  % من الآثار النفسیة  16المجیبون أن التفکك الأسري یشکل  

% من الآثار، 13% من الآثار، وتشکل ارتفاع حالات الطلاق  13شکل ارتفاع حالات العنف من المدنیین ضدّ الأشخاص العادیین  یالآثار. و 

 % من الآثار. 12وتشکل تفکك المجتمع 
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الصعوبات التي تواجه المزراعین في تصریف محاصیلهم تدفعهم لزراعة المواد

المخدرة مما یؤدي لانتشارها بکثرة

سوء معاملة الأطفال یؤدي إلی إدمانهم المواد المخدرة في المستقبل

انتشار المواد المخدرة بشکل کبیر حیث أصبحت في متناول کافة الفئات

مشکلة أوقات الفراغ لدى السکان وخصوصاً الشباب تدفعهم لتعاطي المواد 

المخدرة

التفکك الاجتماعي والاسري مما یجعل المراهقین عرضة لتجریب المواد المخدرة

خدرةالاصابات الحربیة وما ینتج عنها من آلام مما یدفع المصابین لتناول المواد الم

غیاب الوعي بخطورة المواد المخدرة

اطاها یبدأ الشخص بتعاطي المواد المخدرة علی سبیل التجربة لیتطور الأمر ویتع

في المناسبات ویصل بعدها للإدمان

تردي الأوضاع الاقتصادیة وعدم توفر فرص للعمل

تناسي الواقع الصعب الذي یعیشه السکان



36 
 

 ية والاجتماعية لا�تشار المواد المخدرة نسب الآثار النفس) 23شكل (

 

 

 الآثار الاقتصادية لا�تشار المواد المخدرة  .3

یق الذین  الأشخاص  أعداد  ارتفاع  مقدمتها  اقتصادیة في  لآثار  المخدرة  المواد  انتشار  یؤدي  النتائج  المواد  تبحسب  لشراء  رضون 

رضون لشراء المواد المخدرة  تحیث أکد المجیبون أن ارتفاع عدد الأشخاص الذین یق  .المخدرة وارتفاع نسبة البطالة بسبب الإدمان

% من 24% من الآثار الاقتصادیة لانتشار المواد المخدرة، وارتفاع نسبة البطالة التي یسبب إدمان المواد المخدرة یشکل  32یشکل  

ات التأثیر المخدر مما أدى لفقدان هذه الأدویة وازدیاد حاجة اعتماد المدمنین علی الأدویة المسکنة والأدویة ذیشکل  هذه الآثار.  

% 24ارتفاع نسبة المشردین بسبب التعاطي یشکل % من هذه الآثار الاقتصادیة التي خلفها انتشار المواد المخدرة. 24المرضی لها 

 من هذه الآثار.

 نسب الآثار الاقتصادية لا�تشار المواد المخدرة      )24شكل (
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تفکیر بعض الاسر بمغادرة سوریا خوفاً علی سلامتهم وعلی سلامة ابنائهم

ارتفاع حالات العنف من الأشخاص العادیین ضدّ المدمنین

صعوبة التنقل والحرکة بین الناس بسب الخوف والذعر الذي یخلقه تواجد 

المدمنین

ارتفاع حالات الانتحار

ظهور عصابات، جماعات مسحلة من تجار المواد المخدرة

ظهور عصابات، جماعات مسحلة من المدمنین

ة التي التأثیر السلبي علی سلوکیات المدمنین نتیجة الآثار الجسدیة والنفسی

تصیبهم بسبب تعاطي المواد المخدرة

تفکك المجتمع

ارتفاع حالات الطلاق

ارتفاع حالات العنف من المدمنین ضدّ الأشخاص العادیین

العنف المنزلي

التفکك الاسري

1%

4%

19%

19%

24%

32%

اعتماد قسم من السکان علی زراعة المواد المخدرة مما أدى لتراجع زراعة المواد 

الأخرى

اعتماد قسم من السکان علی تجارة المواد المخدرة مما أدى لتراجع تجارة المواد 

الأخرى

ارتفاع نسبة المشردین بسبب التعاطي

اعتماد المدمنین علی الأدویة المسکنة والأدویة ذات التأثیر المخدر مما أدى 

لفقدان هذه الأدویة وازدیاد حاجة المرضی لها

ارتفاع نسبة البطالة التي یسببها إدمان المواد المخدرة

)الدین(ارتفاع عدد الأشخاص الذین یستقرضون لشراء المواد المخدرة 
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 الأسباب التي تمنع السكان من تعاطي المواد المخدرة  .4

الباحثون المجیبین عن الأسباب التي تمنع القسم الأکبر من المجتمع من تعاطي المواد المخدرة من   سألمن خلال المقابلات  

انتشار   من  بالرغم  وذلك  المجیبین،  نظر  النتائج    تعاطيوجهة  المجتمع. بحسب  قسم من  بین  المواد  لا  25هذه  السکان  من   %

من السکان لا یتعاطون المواد المخدرة لأسباب صحیة وخوفاً من    %20یتعاطون المواد المخدرة لأسباب دینیة (الوازع الدیني)، و

و  الصحة.  علی  المخدرة  المواد  حیث    14خطر  اجتماعیة،  لأسباب  المخدرة  المواد  یتعاطون  لا  السکان  والأصدقاء   إنمن  العائلة 

% من  11م علی توفیر ثمنها. و% من السکان لا یتعاطون المواد المخدرة لعدم قدرته14والمجتمع المحیط ینبذون المتعاطین. و

% من السکان لا یتعاطون المواد المخدرة لعدم توفرها في  11السکان لا یتعاطون المواد المخدرة خوفاً من الملاحقة القانونیة. و

 متناول الجمیع. 

 نسب العوامل التي تحدّ من ا�تشار المواد المخدرة       )25شكل (

11%

11%

14%

19%

20%

25%

عدم توفرها في متناول الجمیع

خوفاً من الملاحقة القانونیة

أسباب مادیة، عدم القدرة علی توفیر ثمنها

)المجتمع المحیط ینبذ المتعاطین/ الأصدقاء/ العائلة (أسباب اجتماعیة 

أسباب صحیة والخوف من ضررها علی الصحة

)الوازع الدیني(أسباب دینیة 
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فاصل 
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 ثامناً: التعامل مع ا�تشار المواد المخدرة والموقف من مستخدميها 

 المواد المخدرة  تعاطيإجراءات يجب ا�خاذها للحدّ من ا�تشار  .1

أفاد   الدراسة  نتائج  انتشار  20بحسب  من  للحدّ  الإجراءات  أن في مقدمة  المجیبین  آلیة    تعاطي% من  المخدرة هو وضع  المواد 

فعاّلة علی صرف الأدویة ذات التأثیر المخدر في الصیدلیات المرخصة، وإیقاف عمل الصیدلیات  الرقابة  اللملاحقة تجار هذه المواد و

% من المجیبین بضرورة دعم 19غیر المرخصة والتي تصرف کافة الأدویة دون وصفات طبیة من جهة مختصة ومعتمدة. وأفاد  

القسم    إنالمواد المخدرة، حیث    تعاطيل العیش وتوفیر المزید من فرص العمل وتحسین الأوضاع المعیشیة للحدّ من انتشار  سب

  الأکبر من الأشخاص یلجؤون لتعاطي المواد المخدرة لنسیان الواقع الصعب الذي یعیشونه.

 

% من المجیبین بضرورة توفیر حملات توعیة حول أخطار المواد المخدرة، ویؤکد المجیبون علی ضرورة أن تشارك في هذه 33وأفاد  

الحملات کافة الجهات الرسمیة والمجتمعیة والأشخاص المؤثرون في المجتمع. ویجب أن تشمل هذه الحملات المدارس والفعالیات  

، بما في نللمدمنی% من المجیبین بضرورة توفیر العلاج النفسي والجسدي  12ئمة المساجد. وأفاد  الثقافیة ویشارك فیها خطباء وأ

% من المجیبین بضرورة إیواء المشردین وخاصةً الأطفال حیث  5ذلك توفیر مصحات الإقامة الداخلیة وبرامج إعادة التأهیل. وأفاد  

 من غیرهم. المواد المخدرة والإدمان علیها أکثر  لتعاطيإنهم عرضة 

 

 إجراءات يجب ا�خاذها للحدّ من ا�تشار المواد المخدرة      ) 26شكل (

 

 

 

 

 

 

 

5%

9%

9%

11%

12%

15%

19%

20%

إیواء الأطفال المشردین

ریعة مساهمة الفعالیات الدینیة مشایخ الأوقاف خطباء المساجد الائمة أساتذة الش

الإسلامیة وحلقات تحفیظ القرآن في حملات توعویة

التوعیة في المدارس والمنظمات والمجالس والفعالیات الثقافیة حول مخاطر 

.المخدرات والوقایة منها

مراقبة الاهالي للاطفال والمراهقین

بما فیها توفیر مصحات الإقامة: توفیر العلاج النفسي والجسدي للمدمنین

الداخلیة وبرامج إعادة التأهیل

حملات توعیة حول مخاطر تعاطي المواد المخدرة تشارك بها الجهات الرسمیة 

والمجتمعیة

دعم سبل العیش لتحسین أوضاع السکان

ووضع رقابة ) ملاحقة تجارها(وضع آلیة فعالة للحد من انتشار المواد المخدرة 

.فعاّلة علی صرف الأدویة ذات التأثیر المخدر
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 معرفة علامات إدمان المواد المخدرة .2

المواد المخدرة من المهم أن یعرف المجتمع أهم الدلالات علی أن شخص ما مدمن علی تناول هذه   تعاطيفي بیئة ینتشر فیها  

للتعامل مع هذا الشخص دون إحداث الأذى لأي من الطرفین. ومن خلال  آلیة مناسبة  المواد. وهو ما قد یساعدهم علی إیجاد 

  2,265% (74رات التي تدل علی أن شخص ما یتناول المواد المخدرة،  الباحثون المجیبین فیما إذا کانوا یعرفون الإشا  سألالمقابلات  

مجیباً) أنهم لا یعرفون أي من الإشارات التي تدل    805% (26مجیباً) من المجیبین أفادوا بأنهم یعرفون هذه الإشارات، فیما أفاد  

 علی أن الشخص یتناول المواد المخدرة.

 معرفتهم الإشارات التي تدل على تعاطي المواد المخدرة عدد/ نسبة المجي�ين حسب      ) 27شكل (

 

 

ني المواد المخدرة المتواجدین في بیئتهم، جاء الکلام المتداخل في  موعند سؤال المجیبین عن الأعراض التي یجدونها في مد

الأعراض التي أفاد بها المجیبون، وشکّل  % من مجموع  14مقدمة أعراض تعاطي المواد المخدرة والتي أفاد بها المجیبون، وشکّلت  

%، وشکّل فقدان 10%، وشکّلت مشاکل الانتباه والذاکرة  11%، وشکّل الإهمال في المظهر وعدم الاهتمام به  11انخفاض الشعور بالألم  

علامات شمّ المخدرات    %، وشکّل وجود علامات تعاطي الحقن علی الیدین أو 10الوعي أو الانتباه تجاه الأفراد أو الأشیاء المحیطة  

%، وشکّل تقلص حدقة 8%، وشکّل سوء التغذیة وفقدان الوزن  11%، وشکّل النعاس أو الهیاج أبو البقاء قید التخدیر  9علی الأنف  

 %.3%، وشکّلت مشکلات التنفس 3%، وشکّل المیل للانتحار 7%، وشکّل الاکتئاب 7العین 

 

 

 

 

 

 

 

26%

74%

805

2,265

لا یعرف المجیب الإشارات التي تدل علی أن شخص ما یتعاطي المواد المخدرة

یعرف المجیب الإشارات التي تدل علی أن شخص ما یتعاطي المواد المخدرة

0%
0%
0%
0%
0%

3%
3%

6%
7%

8%
8%

9%
10%

10%
11%

11%
14%

إرتجاف الیدین والشفاه
تناول الحلویات والمشروبات  المحلاة
الشعور بالخوف من الملاحقة
الشعور بالغضب بشکل سریع
أثار تشوهات علی الیدین
مشکلات في التنفس
المیل للانتحار
الاکتئاب
تقلص حدقة العین
سوء التغذیة وفقدان الوزن
الهیاج أو النعاس أو البقاء قید التخدیر
وجود علامات تعاطي الحقن علی الیدین أو علامات شم المخدرات علی الأنف
فقدان الوعي أو الانتباه تجاه الأفراد أو الأشیاء المحیطة
مشکلات في الانتباه والذاکرة
الإهمال في المظهر وعدم الاهتمام به
انخفاض الشعور بالألم
الکلام المتداخل
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 الإدمانتوفر مراكز العلاج من  .3

یحتاج العلاج من الإدمان في المراحل المتقدمة لتوفر مراکز للعلاج، فغالباً لا یستطیع المدمنّ علی تعاطي المواد المخدرة الإقلاع 

التعاطي یحتاج المتعافین من    .عنها دون وجود مختصین یقدمون له العلاج اللازم ویساعدونه علی الشفاء وبعد الإقلاع عن 

الإدمان إلی التوجه إلی مراکز رعایة تساعدهم علی عدم التفکیر في العودة لتناول المواد المخدرة. حیث یبقی المتعافون من  

بمجرد أن تصبح  ف   ،اساتالوقایة من الانتکالإدمان عرضةً للتناول المواد المخدرة عند أي أزمة یواجهونها. وهنا یجب التأکید علی  

  استخدام العقارب   أي شخص  إذا بدأفبدرجة خطورة عالیة للعودة إلی نمط من الإدمان.    کون معرضاًیعلی عقار،    مدمناًالشخص  

 علاجاً  یقد تلق  انحتی إذا ک  ،علی استخدامه مرة أخرى  السیطرةفقد  یس   ه، من المرجح أنبکمیات کبیرة ودون مراقبة طبیة

 م العقار لبعض الوقت.ستخدا توقف عنو

 

لعلاج الإدمان في مناطقهم ومدى فعاّلیة هذه الأماکن   أماکن  الباحثون المجیبین فیما إذا کانوا یعرفون  سأل من خلال المقابلات 

علی تعاطي المواد المخدرة في    المدمنین مجیباً) من المجیبین بعدم توفر أي أماکن لعلاج    2,002% (65من وجهة نظرهم. أفاد  

تشیر هذه النتائج لعدم توفر مراکز مناسبة للعلاج    .مجیباً) أنهم لا یعرفون عن توفر مثل هذه الأماکن  915% (30طقهم، کما أفاد  منا

 من الإدمان وعدم وعي المجتمع بآلیات العلاج.

 

ذه المراکز غیر فعاّلة ولا یتوجه  المواد المخدرة، إلا أنهم یرون أن ه تعاطيمجیباً) أفادوا بتوفر مراکز لعلاج المدمنین علی  %85 (3

 مجیباً) أفادوا بتوفر مراکز علاج المدمنین وهي فعاّلة.  68% (2إلیها المدمنین. وفقط 

 

 معرفتهم بتوفر أماكن لعلاج الإدمان في مناطقهم  عدد/ نسبة المجي�ين حسب      )28شكل (

 

مرکزاً، معظم هذه المراکز عبارة عن مشافي   12المواد المخدرة التي أبلغ عنها المجیبون    تعاطيبلغ عدد مراکز علاج الإدمان علی  

بل یقتصر علی وجود طبیب مختص في الصحة    ،وفي بعض الحلات لا تتوفر أقسام للعلاج النفسي  .تحتوي قسماً للعلاج النفسي

العیادة النفسیة  مراکز وهي:    8إدلب بلغ مرکز عدد المراکز الطبیة التي أبلغ عنها المجیبون  النفسیة بشکل عام. في محافظة  

الدین الجوز  في مخیم صلاح  الأم(مدعوم من    تجمع خربة  أحیاء  (کفر  ل، ومنظمة  النفسیة في مشفی وسیم حسینو  العیادة 

(الدانا)  ةالمطمئنمرکز النفس  ، وإنقاذ روح، ومشفی  إدلب  المشفی المرکزي في،  تخاریم) ، مرکز الهدایة (قاح)، وللعلاج النفسي 

، ووحدة الأمراض النفسیة للحالات الحادة (المدعوم من منظمة أوسم). وفي ریف حلب  مشفی الشفاء للأمراض النفسیة (سرمدا)و

وفي شرق   .مرکز معالجة الإدمان، و)مرکز الدعم النفسي (صوران، ومشفی اعزاز الوطنيمراکز للعلاج وهي:    3الشمالي تواجدت  

علی   الإدمان  من  للعلاج  واحد  مرکز  تواجد  وهو    تعاطيسوریا  المخدرة  المالکیةالمواد  في  الوطني  محافظة    المشفی  ضمن 

 الحسکة.
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لا أعلم

لا تتوفر أي أماکن لعلاج المدنیین

)لا یتوجه إلیها المدمنیین(تتوفر أماکن لعلاج المدنیین لکنها غیر فعاّلة 

تتوفر أماکن لعلاج المدنیین وهي فعاّلة

41 
24 

72 
32 

539 

181 
26 

406 
96 

106 
118 

715 
122 

225 
214 

83 

2 

12 

49 

7 

0%10%20%30%40%50%60%70%80%90%100%

الحسکة
الرقة
دیر الزور
ریف حلب الشرقي
إدلب
رأس العین وتل ابیض
ریف حلب الشمالي
عفرین

ریا
سو

ق 
شر

ریا
سو

ب 
غر



42 
 

 المواد المخدرة  تعاطي توزع مراكز علاج الإدمان على      ) 29شكل (

 

 

 المناطق التي لا تتوفر فيها مراكز علاج آليات التعامل مع المدمنين في  .4

الإدمان علی   للعلاج من  توفر مراکز  أفادوا بعدم  الذین  المجیبین  سألوا  الباحثون  أجراها  الي  المواد   تعاطيمن خلال المقابلات 

  تعاطيمجیباً) من المجیبین أن السلطات تعتقل المدمنین علی    445% (35أفاد    .المخدرة عن الآلیة المتبعة للتعامل مع المدمنین

مجیباً) أنهم لا یعلمون ما    445% (20مجیباً) أن المدمنین لا یعالجون ویتم نبذهم فقط. وأفاد    1,012% (45المواد المخدرة. وأفاد  

 هي الألیة المتبعة للتعامل مع المدمنین. 

 امل مع المدمنين على تعاطي المواد المخدرة آليات التع     )30شكل (

 

المواد المخدرة علی أنهم مجرمین،   تعاطيفي الشرق الأوسط وخصوصاً في بعض الدول العربیة یتم التعامل مع المدمنین علی  

ضرورة التعامل  ویتم سجن المدمنین لفترة قد تتجاوز العام الکامل في بعض الدول العربیة. فیما تؤکد المنظمات الحقوقیة علی 

المواد المخدرة علی أنهم مرضی، وأنهم بحاجة للعلاج بدلاً من اعتقالهم، حیث أن المدمنون ضحایا لضغوطات    تعاطيمع مدمني  

 نفسیة أو اجتماعیة.
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 الموقف من مستخدمي المواد المخدرة  .5

إذا کان الإدمان مشکلة صحیة أو مرض وأنه قابل للعلاج. من خلال المقابلات الي أجراها الباحثون سألوا المجیبین عن رأیهم فیما 

مجیباً) موقفاً حیادیاً   381% (12مجیباً) أنهم یوافقون علی أن الإدمان مشکلة صحیة وهي قابلة للعلاج. فیما أخذ    2,577% (84أفاد  

إجابة. وفقط   أي  الإدمان مشکلة صحیة قابلة  112% (4ولم یقدموا  لوعي    مجیباً) عارضوا فکرة کون  النسب  للعلاج. تشیر هذه 

 المجتمع بضرورة علاج المدنیین علی تعاطي المواد المخدرة وعدم نبذهم أو معاملتهم کمجرمین. 

 عدد/نسبة المجي�ين حسب موقفهم من أن الإدمان مشكلة صحية وقابلة للعلاج       ) 31شكل (

 

المواد المخدرة (أو المدمن) شخص مریض ویجب أن یحصل علی العلاج  مجیباً) من المجیبین أن من یتعاطی    2,101% (68وأکد  

مجیباً) أن من یتعاطی المواد المخدرة (المدمن) مخطئ بحق    577% (19الصحي والتأهیل النفسي والاجتماعي لکي یتعافی. ویرى  

(13نفسه وأهله ویجب أن یعاقب. و ن) مجرم بحق نفسه ومجتمعه  مجیباً) یرون أن من یتعاطی المواد المخدرة (المدم  %392 

 ویجب إنزال أشد العقوبات بحقه. 

 عدد/نسبة المجي�ين حسب موقفهم من متعاطي المواد المخدرة      ) 32شكل (
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 تجار المواد المخدرة وفعّاليتها  لملاحقة توفر هيئات .6

الباحثون سألوا المجیبین عن   مجیباً) من    844% (27فقط    .هیئات لملاحقة تجار المواد المخدرةمن خلال المقابلات الي أجراها 

مجیباً) بوجود هیئات ملاحقة إلا    1,231% ( 40المجیبین أفادوا بوجود هیئات لملاحقة لتجار المواد المخدرة وهي فعاّلة. فیما أفاد  

 قة تجار المواد المخدرة.مجیباً) أفادوا بعدم وجود أي هیئات لملاح 591% (19أنهم یرون أنها غیر فعاّلة. و

 عدد/نسبة المجي�ين حسب معرفتهم بوجود هيئات لملاحقة تجار المواد المخدرة        )33شكل (

 

مجیباً) أن الشرطة المدنیة والقضاء التابعین    1,177% (57وفیما یخص الجهة التي تعمل علی ملاحقة تجار المواد المخدرة، أفاد  

مجیباً) أن الفصائل العسکریة تساهم  692% (34یعملون علی ملاحقة تجار المواد المخدرة ومحاسبتهم. وأفاد للجهات المسیطرة 

مجیباً) أن الفصائل العسکریة فقط هي    185% (9في ملاحقة تجار المواد المخدرة إلی جانب الشرطة المدنیة والقضاء. فیما أفاد  

 من تلاحق تجار المواد المخدرة.

 عدد/نسبة المجي�ين حسب الجهة التي تلاحق تجار المواد المخدرة من وجهة نظرهم       ) 34شكل (

 

مجیباً) من المجیبین أنه یتم سجن تجار المواد المخدرة   519% (50وفیما یخص الآلیات المتبعة لمحاسبة تجار المواد المخدرة، أفاد 

یباً) أنه یتم سجن تجار المواد المخدرة ومصادرة المواد المخدرة وإتلافها  مج  272% (26ومصادرة المواد المخدرة وإتلافها. فیما أفاد  

 وفرض غرامات مالیة علی التجار.  
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ها لدى  طوهنا یجب التمییز بین تجار المواد المخدرة ومستخدمیها. ویتم التمیز بینهما بحسب کمیة المواد المخدرة التي یتم ضب

(أو مروج). فیما إذا کانت    .الشخص فإذا کانت الکمیة کبیرة (تکفي لعشرات المستخدمین) یعتبر الشخص تاجراً للمواد المخدرة 

أیام) لعدة  فقط  واحد  لشخص  (تکفي  قلیلة  بعض   ،الکمیة  تواجد  أن  إلی  بالإضافة  المخدرة.  للمواد  متعاطي  الشخص  یعتبر 

 میزان صغیر یقیس الغرامات) یدل علی أن الشخص تاجر للمواد المخدرة.المعدات الکیمیائیة أو معدات قیاس الکمیات (

 عدد/نسبة المجي�ين حسب آليات التعامل المتبعة مع تجار المواد المخدرة من وجهة نظرهم        ) 35شكل (

 

غیر فعاّلة، وکذلك الجهة التي   مجیباً) من المجیبین أن الآلیة المطبقة لملاحقة تجار المواد المخدرة ومحاسبتهم 762% (37وأفاد 

مجیباً) من المجیبین أن الآلیة المطبقة فعاّلة، ولکن الجهة التي    482% (23تطبیق هذه الآلیات لا تتبع الشفافیة في عملها. وأفاد  

لملاحقة تجار    مجیباً) من المجیبین أفادوا بأن الآلیة المطبقة  699% ( 34تطبیق هذه الآلیات لا تتبع الشفافیة في عملها. وفقط  

 المواد المخدرة ومحاسبتهم فعاّلة، وکذلك الجهة التي تطبیق هذه الآلیات تتبع الشفافیة في عملها. 

 عدد/نسبة المجي�ين حسب فعّالية آليات التعامل المتبعة مع تجار المواد المخدرة من وجهة نظرهم       ) 36شكل (

 

 

 

50%

26%

23%

519 

272 

238 
السجن  ومصادرة المواد وإتلافها فقط

السجن ودفع غرامات مالیة ومصادرة المواد وإتلافها

لا، لا أعرف آلیة المحاسبة والعقوبات

143 

12 

38 

24 

259 

13 

12 

18 

44 

8 

14 

1 

167 

20 

6 

12 

4 

11 

6 

20 

99 

50 

48 

0%10%20%30%40%50%60%70%80%90%100%

الحسکة

الرقة

دیر الزور

ریف حلب الشرقي

إدلب

رأس العین وتل ابیض

ریف حلب الشمالي

عفرین

ریا
سو

ق 
شر

ریا
سو

ب 
غر

23%

6%
37%

34%

482 

127 

762 

699 

آلیات المحاسبة فعاّلة ولکن الجهة التي تطبق هذه الآلیة لا تتبع الشفافیة

لا أعلم

ملهاالمحاسبة غیر فعاّلة، والجهة التي تطبیق هذه الآلیة لا تتبع الشفافیة في ع/ آلیات الملاحقة

المحاسبة فعاّلة، والجهة التي تطبیق هذه الآلیة تتبع الشفافیة في عملها/ آلیات الملاحقة

73 

11 

40 

28 

251 

3 

45 

31 

5 

3 

4 

8 

80 

21 

6 

180 

29 

52 

35 

230 

4 

128 

104 

45 

6 

6 

16 

433 

28 

103 

62 

0%10%20%30%40%50%60%70%80%90%100%

الحسکة

الرقة

دیر الزور

ریف حلب الشرقي

إدلب

رأس العین وتل ابیض

ریف حلب الشمالي

عفرین

ریا
سو

ق 
شر

ریا
سو

ب 
غر



46 
 

 المخدرة وفعّاليتها حملات التوعية بمخاطر المواد  .7

المواد المخدرة ومدى فعالیة    تعاطي من خلال المقابلات الي أجراها الباحثون سألوا المجیبین عن وجود حملات للتوعیة بمخاطر  

مجیباً) بوجود حملات للتوعیة إلا   423% (14مجیباً) من المجیبین بعدم وجود هذه الحملات. وأفاد  2,270% (74هذه الحملات. أفاد 

المواد المخدرة   تعاطيمجیباً) من المجیبین بوجود حملات للتوعیة بمخاطر  76% (2هذه الحملات غیر فعاّلة. فیما أفاد فقط أن 

 وأکدوا أن هذه الحملات فعاّلة. 

 

 عدد/نسبة المجي�ين حسب آرائهم بتوفر حملات توعية بمخاطر تعاطي المواد المخدرة      ) 37شكل (
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 تاسعاً: التوصيات

یتعاطونها  %  17لینسوا الواقع الصعب الذي یعیشونه،    تعاطیهاالمواد المخدرة یلجؤون ل  متعاطي% من  18تبین النتائج أن   .1

 بسبب تردي الأوضاع وعدم توفر فرصاً للعمل، وأظهرت الدراسة أن العاطلین عن العمل أکثر عرضة للإدمان علی تناول المواد 

وعلیه یجب العمل    .من قبل التجار لترویج المواد المخدرة  المخدرة، کما یتم استغلال حاجة المراهقین والشباب للأموال 

  تعاطي علی تحسین الأوضاع المعیشیة للسکان، وتوفیر فرص عمل مناسبة لهم لحمایتهم من الإدمان علی  

 المواد المخدرة، ولحمایتهم من الانخراط في انتاجها أو الاتجار بها. 

 

ب  تعاطي% من مدمني  14 .2 یبدؤون  المخدرة  و  تعاطیهاالمواد  بعد  فیما  الأمر  لیتطور  التجربة  المواد  یتعاطون  علی سبیل 

 2,270% (74المواد. وأفاد    بسبب غیاب الوعي بخطورة هذهیتعاطونها  %  13المخدرة في المناسبات وصولاً للإدمان علیها. و

وأفاد    تعاطيمجیباً) من المجیبین بعدم وجود حملات توعیة بمخاطر   المخدرة.  (14المواد  مجیباً) بوجود حملات   %423 

الحملات غیر فعاّلة.   أن هذه  إلا  وعلیه یجب توفیر حملات توعیة حول أخطار المواد المخدرة، ویجب أن  للتوعیة 

کا الحملات  أن  یشارك في هذه  ویجب  المجتمع.  في  المؤثرون  والأشخاص  والمجتمعیة  الرسمیة  الجهات  فة 

علی   التأکید  مع  المساجد.  وأئمة  خطباء  فیها  ویشارك  الثقافیة  والفعالیات  المدارس  الحملات  هذه  تشمل 

 المواد المخدرة.  تعاطيأهمیة توفیر الملاصقات الجداریة والمنشورات التي توضح مخاطر 

 

مجیباً) من المجیبین بعدم توفر أي أماکن لعلاج المدنیین علی تعاطي المواد المخدرة في مناطقهم، کما    2,002% (65أکد   .3

تشیر هذه النتائج لعدم توفر مراکز مناسبة    .مجیباً) أنهم لا یعرفون أي معلومات عن توفر مثل هذه الأماکن  915% (30أفاد  

وهنا یجب التأکید علی ضرورة توفیر مراکز للعلاج من الإدمان للعلاج من الإدمان وعدم وعي المجتمع بآلیات العلاج.  

علی تعاطي المواد المخدرة، مع ضرورة الوقایة من الانتکاسات من خلال توفیر برامج الدعم النفسي والمتابعة  

ن من التعاطي. فبمجرد أن یصبح الشخص مدمناً علی عقار، یکون معرضاً بدرجة خطورة عالیة للعودة للمتعافی

إلی نمط من الإدمان. فإذا بدأ أي شخص باستخدام العقار بکمیات کبیرة ودون مراقبة طبیة، من المرجح أنه  

عن استخدم العقار لبعض  سیفقد السیطرة علی استخدامه مرة أخرى، حتی إذا کان قد تلقی علاجاً وتوقف  

 الوقت.

 

% من المواد المخدرة یتم شراؤها من  13% من المواد المخدرة یتم شراؤها من الصیدلیات غیر المرخصة أو تجار الأدویة، و20 .4

التأثیر المخدر مما أدى لفقدان هذه   الصیدلیات المرخصة، وتبین أن اعتماد المدمنین علی الأدویة المسکنة والأدویة ذات 

وعلیه  % من هذه الآثار الاقتصادیة التي خلفها انتشار المواد المخدرة.  24دویة وازدیاد حاجة المرضی لهذه الأدویة یشکل  الأ

کما یجب العمل علی إغلاق    .رقابة فعّالة علی عمل الصیدلیات المرخصة وآلیات صرف الأدویةآلیة  یجب وضع  

 غیر المرخصین لضبط صرف المواد المخدرة. کافة الصیدلیات غیر المرخصة وملاحقة تجار الأدویة 

 

 1,231% (40مجیباً) من المجیبین أفادوا بوجود هیئات لملاحقة لتجار المواد المخدرة وهي فعاّلة. فیما أفاد    844% (27فقط   .5

لاحقة تجار مجیباً) أفادوا بعدم وجود أي هیئات لم   591% (19مجیباً) بوجود هیئات ملاحقة إلا أنهم یرون أنها غیر فعاّلة. و

المخدرة وأفاد  المواد  انتشار  20،  من  للحدّ  الإجراءات  أن في مقدمة  المجیبین  آلیة    تعاطي% من  المخدرة هو وضع  المواد 

عمل  وإیقاف  المرخصة،  الصیدلیات  في  المخدر  التأثیر  ذات  الأدویة  صرف  علی  فعاّلة  ورقابة  المواد  هذه  تجار  لملاحقة 

وعلیه یجب مساعدة . صرف کافة الأدویة دون وصفات طبیة من جهة مختصة ومعتمدةالصیدلیات غیر المرخصة والتي ت

السلطات المحلیة علی تشکیل هیئات مختصة في ملاحقة تجار المواد المخدرة، وضبط نقاط التفتیش لمنع  

ز  کما یجب تدریب هیئات مختصة للتمیی  .دخول المواد المخدرة من مناطق سیطرة النظام أو المناطق الأخرى

 بین مستخدم المواد المخدرة والذي یعتبر مریضاً ویحتاج للعلاج وبین تجار المواد المخدرة والذین ملاحقتهم.
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المواد المخدرة والإدمان علیها فیما بعد،   تعاطيتشیر النتائج أن الشباب والمراهقین هم الأکثر عرضة للانخراط في تجربة   .6

أکد المجیبون علی    وفي حال کان الإدمان في سنّ مبکرة سیؤدي ذلك لتدمیر حیاة الشباب ویجعل تعافیهم أمراً صعباً.

ضرورة دعم الأنشطة الریاضیة والأنشطة الاجتماعیة لملء الفراغ في حیاة الشباب وحمایتهم من الانخراط في  

 د المخدرة.الموا تعاطي

 

یعتبر النظام السوري والملیشیات الموالیة له الجهة الأکثر تورطاً في إنتاج وتجارة المواد المخدرة، لا سیما أن مناطق زراعة   .7

وتصنیع هذه المواد معروفة للجمیع ضمن مناطق سیطرة النظام والملیشیات الموالیة له، وکافة عملیات تصدیر هذه المواد 

التقاریر أن کافة شحنات المواد المخدرة تتم عن طریق   التابعة للنظام، وأشارت  البریة  البحریة والمعابر الحدودیة  الموانئ 

التي ضبُطت في دول عدیدة وکانت سوریا مصدراً لها تحمل غطاءً قانونیاً من مدیرة الاستیراد والتصدیر التابعة للنظام. وفي  

ة الجنائیة الدولیة (الإنتربول الدولي) دمج الحکومة السوریة في نظامها من أجل ، أعادت الشرط2021تشرین الأول/ أکتوبر  7

لا یقتصر اعتماد النظام السوري علی   .2012تسهیل تبادل المعلومات، والتي تم إیقافها منذ تعلیق عضویة سوریا عام  

خلا من  الاجتماعیة  العلاقات  تفکیك  یحاول  بل  سوریا،  لتدمیر  فقط  الفتاکة  نشر  الأسلحة  المواد    تعاطيل 

المخدرة، لیحقق مکاسب مالیة مباشرة أو غیر مباشرة عن طریق کسب الولاءات واخضاع المجتمع والضغط علی 

عقوبات شدیدة ورادعة علی النظام السوري علی اعتبار أن خطر ترویجه للمواد    فرضدول الجوار. وعلیه یجب 

الأوسط. حیث ضبطت شحنات المواد المخدرة المرسلة من    المخدرة تجاوز حدود الدولة السوریة أو دول الشرق

 . االنظام في عدد من دول أورب
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