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Abstract 
 

Background and purpose: Substance abuse is one of the most important problems which leave 

a high level of burden in the areas of medical and social care, economic and culture in a society. Global 

epidemic of drug abuse and the resulting liability are increasing in all countries, especially in developing 

countries. This is considered amongst the main reasons for premature death. General management of drug 

abuse disorders is essential in epidemiological studies. Therefore, epidemiological supervision of drug 

abuse is an important issue in improving the actions done in National Drug Strategy. 

Material and methods: In this Routine Data Analyse, the information regarding all cases of 

morphine, opium and other psychotropic positive werte collected from Mazandaran Department of 

Forensic Centre which occurred in 2007- 2012. Demographic and epidemiological data were extracted 

from recorded documents. Data was then analyzed in SPSS using chi-square and binomial tests. 

Results: In this study 272cases were evaluated of which 36.4% were due to drug intoxication. 

The mean age of the subjects was 39.46±14.27 years and they were most male and married. There were 

69% urban and 31% rural. The rate of mortality was higher in people holding high school diploma or 

lower certificates. Self-employed people had the most mortality rate. Most of the studied cases (42.2%) 

used drugs through injection.  

Conclusion: According to this study the rate of mortality due to substance abuse is more among 

married young men aged 20-35. Therefore, policies should be taken to prevent these people accessing and 

using drugs.  
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گزارش كوتاه

  از سوء مصرف مواد مخدر دري ناشري مرگ و ميولوژيدمي اپيبررس
  استان مازندران ي قانوني به اداره كل پزشكياجساد ارجاع

    
        1محمد شكرزاده

       2ي چراتيزداني ديجمش
        3نيمسعود پورحس
 4يبارينرگس آماده جو

  چكيده
 محسوب جوامع فرهنگي و اقتصادي اجتماعي، پزشكي، بزرگ مشكلات از مخدر ازمواد سوءاستفاده : و هدفسابقه

اپيدمي جهاني استفاده از مواد مخدر و بار ناشي از آن در همه كشورها به خصوص در كشورهاي در حـال توسـعه                  . شود مي
مديريت جامع اختلالات سـوء مـصرف مـواد از           .شود باشد و از جمله علل عمده مرگ زودرس محسوب مي          رو به تزايد مي   

از اين رو نظارت اپيدميولوژيكي مواد مخـدر از اجـزاي اصـلي و بـسيار                . يات مربوط به مطالعات اپيدميولوژيكي است     ضرور
  .آيد به حساب ميمهم استراتژي ملي مواد مخدر 

 از  مثبـت  هاي ساير روانگردان هاي مورفين، ترياك و      پروندهتمامي   داده هاي معمولي  مطالعه  يك   در :ها مواد و روش  
آوري گرديد و خصوصيات دمـوگرافيكي و اپيـدميولوژيكي      جمع 91 تا   86ستان مازندران از سال     اداره كل پزشكي قانوني ا    

 شد و سپس تجزيه و تحليل       Excel نظر از اسناد ثبت شده استخراج، و وارد نرم افزار            متغيرهاي مورد  .از آن استخراج گرديد   
  .نجام شداي ا  و آزمون مربع كاي و دو جملهSPSSافزار آماري  ها با نرم داده

مسموميت با مواد   ) درصد 4/39(ها    پرونده مورد ارزيابي قرار گرفت كه بيشترين آن        272 مطالعه تعداد    در اين  :ها يافته
 از نظـر تحـصيلات  . ل بـود  سـا 46/39±27/14ها  ميانگين سني آن. بيشتر افراد مورد بررسي مرد و متاهل بودند       . مخدر داشتند 

بيـشتر افـراد    .  بيشترين ميزان مرگ و مير در دارندگان شغل آزاد بود          .زير ديپلم و ديپلم بيشترين نرخ مرگ و مير را داراست          
 31درصـد از مـوارد مـرگ و ميـر شـهري و               69. كردنـد  ماده مخدر اسـتفاده مـي     ) درصد 2/42(فوت شده از روش تزريقي      

  .درصد روستايي بودند
توان چنين نتيجه گرفت كه مرگ و مير ناشـي از مـصرف مـواد مخـدر در                   هاي اين مطالعه مي    با توجه به يافته    :تنتاجاس

از اين رو بايد سياستي اتخاذ شود تا از دسترسي و مصرف مواد توسط اين               . بين مردان جوان متاهل شيوع بيشتري را داراست       
  .گروه جلوگيري و سياست پيشگيرانه را اتخاذ كرد

  
  مواد مخدر  سوء مصرف،مرگ و مير، اپيدميولوژي: واژه هاي كليدي

  

  مقدمه
مواد مخدر براي درمان درد، وابستگي هاياپيوئيـدي        

هاي لاعلاج كـاربرد دارد؛ بـا ايـن حـال داراي             و بيماري 
اثرات بالقوه در ايجاد وابستگي فيزيكـي، سـوء مـصرف،      

 اده از مواد  از طرفي سوء استف    .)1(باشد اعتياد و اوردوزمي  
مخدر از مشكلات بزرگ پزشكي، اجتمـاعي، اقتـصادي         

  بار ناشي از آن درشود كه  و فرهنگي جوامع محسوب مي
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همه كشورها به خصوص در كشورهاي در حـال توسـعه           
باشــد و از جملــه علــل عمــده مــرگ  رو بــه افــزايش مــي

   .)2(شود زودرس محسوب مي
ترين مورد سوء مـصرف و وابـستگي در ايـران            شايع

 اوپيوئيــدهاي رايــج در ايــران شــامل. اوپيوئيــدها هــستند
 صـورت ه  باشند كه ب ـ   هروئينوكدئين مي  ،2شيره ،1ترياك

   .)3(شوند خوراكي، استنشاقي و تزريقي استفاده مي
به گزارش دفتر مواد مخدر و جـرم سـازمان ملـل            بنا  

)United Nations Office On Drugs and Crime (
UNODC كنندگان   ميلادي تعداد مصرف   2004ر سال   د

 ميليـون نفـر بـرآورد       185انواع مواد مخدر رقمي حـدود       
. )4(شـود   درصد جمعيـت جهـان را شـامل مـي          3شده كه   

در  دقيقـي  آمـار  ما كشور نمعتادا تعداد مورد در چه اگر
 تعــداد كــشور، رســمي مقامــات ولــي باشــد نمــي دســت
 طرفي از اند؛ كرده اعلام نفر ميليون دو بيش از  را معتادان
 تـصادفات  از پس مواد مخدر  با مبارزه ستاد گزارش طبق

 عـوارض ،  مـشكوك  هـاي  مـرگ  در فـوت  عامـل  دومين
  .)5(است اعتياد از ناشي

مــديريت جــامع اخــتلالات ســوء مــصرف مــواد از  
ضروريات مربوط بـه مطالعـات اپيـدميولوژيكي اسـت از           
طرفي مطالعات اپيدميولوژيكي، ابزار اطلاع رسـاني لازم را         

 هدفـدار،  دهد تا به صـورت     قرار مي  در اختيار سياستگزاران  
اي طراحي نمايد تا به شكل مكانيزمي        ها را به گونه    برنامه

از ايــن رو نظــارت . ازخورد لازم را ارائــه كنــدمناســب بــ
اپيدميولوژيكي مواد مخدر از اجزاي اصلي و بسيار مهـم          

بـا توجـه    . )6(آيد مي استراتژي ملي مواد مخدر به حساب     
در استان  به عدم وجود آمارهاي دقيق شيوع اختلال فوق         

 در مـورد    مازندران و لزوم وجود اطلاعات اپيـدميولوژيك      
پيشگرانه، درمان  هاي   ريزي وان پايه برنامه  پديده فوق به عن   

تعيــين رونــد   هـدف از ايــن مطالعـه   و كـاهش عــوارض آن 
 مواد مخدر  مصرفمير ناشي از سوء   اپيدميولوژيكي مرگ و  

   .باشد  مي1391-1386هاي  در استان مازندران طي سال
  

                                                 
1. opium 
2. opium residue 

  ها  روشمواد و
 ي معمـول  يهـا   داده زي آنـال  مطالعه حاضر بـه صـورت     

مــوارد  هيــ مطالعــه، كلنيــبــوده و جامعــه هــدف در ا  
سوءمصرف مواد مخدر ارجاع شـده       ناشي از     مير و مرگ

 1391 تـا    1386به پزشكي قانوني استان مازندران از سال        
هاي مثبـت    ورود به مطالعه، كليه پرونده    معيار  . بوده است 

ــاك و ســاير روانگــردان  ــورفين و تري ــا از نظــر م ــود ه . ب
مسموميت با مواد مخدر با استفاده از نتايج تجزيـه          تشخيص  
بي كالبــد شــكافي بــروي  ســم شناســي و ارزيــاو تحليــل

دست آمده از صفرا، ادرار و سـاير امحـاء و           ه  هاي ب  نمونه
ــوده  ــشاء ب ــه از روش  اح ــي،  TLCك ــست رنگ  GC و ت

MASS   و HPLC        استفاده شد و كليه اطلاعات مورد نياز 
شــامل خــصوصيات دمــوگرافيكي و اپيــدميولوژيكي در  

   .چك ليست مربوطه ثبت گرديد
 ثبت شـده اسـتخراج، و       متغيرهاي مورد نظر از اسناد    

هـا    شد و سپس تجزيه و تحليل داده       Excelافزار   وارد نرم 
 و آزمون مربع كاي     20ي    نسخه SPSSافزار آماري    با نرم 

  . اي انجام شد و دو جمله
  

   و بحثيافته ها
ــه   ــن مطالع ــرار   272در اي ــي ق ــورد بررس ــده م  پرون

درصد  9/9از موارد مرد و     ) درصد 89( نفر   242. گرفتند
در مطالعــه انجــام شــده در ويرجينيــا در ســال .  بودنــدزن

هاي دارويي شامل مواد      نشان داد كه در مسموميت     2009
 63 درصـد و مـردان   37مخدر و روانگردان فراواني زنان      

تواند به دليل    ين ميزان مي  از طرفي ا   .)7(درصد بوده است  
ها و  روابط اجتماعي آزادتر مردان و كنترل كمتر خانواده       

   .ي بيشتر به اين مواد در اين گروه باشددسترس
درصد متاهل و    8/64درصد از موارد مجرد و       4/26

  درصد همسر مرده بودند و با توجه       2درصد مطلقه و     8/6
ايـن تفـاوت معنـادار       =p 0001/0 به آزمون مربع كاي بـا     

در مطالعات قبلي ميزان مرگ و مير ناشي از اعتياد          . است
  . )8،9(اهلين بيشتر بوده استدر مجردها نسبت به مت



 
   و همكارانمحمد شكرزاده     
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 ترين  سال و بيش   46/39±27/14ميانگين سني متوفيان    
  سـال  50-35 سال و سپس     20-35 )درصد 43(گروه سني   

بودند كه نتـايج حاصـل بـا نتـايج مطالعـات             ) درصد 30(
 )12(خلخـالي  ،)11(، عمويي )10(قبلي نظير مطالعه حجازي   

اد و مرگ   توان نتيجه گرفت كه اعتي     همخواني دارد و مي   
و ميــر ناشــي از آن افــراد مــوثر در ســازندگي جامعــه را  

 در مطالعـه انجـام شـده در اسـتراليا نيـز            .دهـد  كاهش مي 
تـر از زنـان بـوده و ميـانگين           مرگ و مير در مـردان بـيش       

در تحقيـق    .)13( سـال ذكـر شـده اسـت        5/24سني افـراد    
ديگري كه در آمريكا انجام شده است، نتيجه گرفتند كه       

مخـدر و روانگـردان      رين زمان مـسموميت مـواد     پرخطرت
   .)14(باشد سنين ميانسالي مي

سـواد و    از موارد بـي    درصد 8/19 از نظر تحصيلات  
ــيلم و    5/61 ــر دپ ــد زي ــپلم و   6/15درص ــد دي  1/3درص

درصد ليـسانس و بـالاتر بودنـد و بـا آزمـون مربـع كـاي                 
بــه عبــارتي ). =001/0p(تفــاوت آمــاري معنــادار داشــت

تـرين نـرخ مـرگ و ميـر را           ديپلم و ديپلم بيش   ديگر زير   
تـري    از اين رو در افرادي كه تحـصيلات كـم          .ست ا دارا

شود و ايـن امـر نـشان         تر ديده مي   دارند مرگ و مير بيش    
دهنده آن است كـه بـا افـزايش آگـاهي افـراد نـسبت بـه          

هـا بـه     عوارض نامطلوب مصرف مـواد مخـدر تمايـل آن         
نتـايج   يج حاصـل بـا  شـود كـه نتـا    مصرف مواد كمتر مـي  

خواني دارد و همين امر اهميـت        هم )10،11(مطالعات قبلي 
سازي افراد كم سـواد را نـسبت بـه           آموزش و آگاه   مسئله

  .سازد عوارض سوء مصرف مواد مخدر آشكار مي
بررسي توزيـع فراوانـي افـراد مـورد مطالعـه از نظـر              
شغلي نشان داد بيشترين ميزان مرگ و مير در دارنـدگان           

درصد و   5/17 كارگران سپس )درصد 1/35( آزادشغل  
 ساير مشاغل از جمله كارمنـدان،     . درصد بيكار بودند   6/13

بازنشسته، راننده كمتر بوده اسـت و بـا توجـه بـه آزمـون               
توان ايـن    در واقع مي  . مربع كاي اين تفاوت معنادار است     

طور نتيجه گرفت كه در افرادي كه منبع ثابت درآمـدي           
تـر اسـت و      مير ناشي از مواد مخدر بـيش      ندارند مرگ و    

در نتيجه داشتن شغلي با درآمـدي مناسـب بـراي تمـامي             

فرشـيدي در    اي در مطالعـه  . باشـد  جوانان جامعه لازم مـي    
بندرعباس نشان داد در گروه شـغلي راننـدگان، بيـشترين           

  .)15(ميزان مصرف مواد مخدر را دارا هستند
 يافت شده از    در اين مطالعه بيشترين نوع ماده مخدر      

 بوده و متـادون   ) 1/15( و ترياك ) درصد 68( جسد مورفين 
 شد اما در مطالعـه انجـام        درصد كل موارد را شامل مي      5/1

گرفته در آفريقاي جنوبي بالاترين درصـد مـسموميت بـا         
بوده ) درصد28( مواد مخدر در مصرف كنندگان متادون 

  . )16(است
ــق  ــشاهدات    طب ــدگان و م ــوت ش ــستگان ف ــه ب گفت

تـرين   شـايع  )درصـد  2/42( كالبدشكافي، روش تزريقـي   
علت مرگ افراد مورد مطالعه بوده اسـت كـه ايـن افـراد              

هـاي   از طرفـي روش   . خود حاملان ايدز و هپاتيت هستند     
 تري براي فرد دارد از ايـن رو بـراي          غير تزريقي هزينه بيش   

تـر   روش تزريقـي شـايع    تر و هزينه كمتـر       اثربخشي سريع 
است؛ از اين رو بايستي طي آموزشي بـه معتـادان عـلاوه             
بر بازگو كردن مـضرات مـواد مخـدر از خطـرات روش             

 در صورتي كه در تحقيق انجام     . ها را آگاه نمود    آن تزريقي
تـرين و    شده توسـط جبـل عـاملي روش خـوراكي شـايع           

  .)17(تزريقي كمترين روش مورد استفاده در معتادان بود
 107 مورد ثبت شـده از انگيـزه مـرگ،           270از ميان   

 21( نفر 58مسموميت با مواد مخدر و       ) درصد 4/36( نفر
بـه   )درصد 1/12(نفر   33ها به دليل بيماري و       آن) درصد

 به دليل قتل و آدمكشي) درصد 8/11(نفر  32 دليل حادثه و
 )درصد 9/5( ساير علل مرگ شامل خودكشي    . بوده است 
 ) درصد 4/0( و مسموميت با متانول   )  درصد 0/7(و تصادف   
از ) درصــد 9/34(نفــر  95 علــت مــرگ در .بــوده اســت

 )درصد 14(نفر   38 موارد به علت عوارض ناشي از اعتياد،      
بــه علــت ) درصــد 0/8(  نفــر22بــه علــت بيمــاري قلبــي، 

به علـت تـصادف بـا       ) درصد 3/6(نفر   17 ضربات چاقو، 
  حلق آويـز كـردن،     به علت  )درصد 8/4(نفر  13 خودرو،

 11به علت داشتن بيماري داخلـي و         )درصد 8/4(نفر   13
  .باشد به علت سقوط از بلندي مي ) درصد0/4(نفر 

   مورد از افـراد مـورد بررسـي الكـل زجاجيـه             20در  
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 و حـداكثر    Mg/dl 8/2 مثبت ذكر شـده كـه حـداقل آن        
Mg/dl 232            بوده كه ميـانگين مقـدار الكـل زجاجيـه در
   . بوده است10 و ميانه آن Mg/dl 9/15 اين افراد
درصد از موارد مرگ و مير در مناطق شـهري و            69

طبـــق . در روســـتاها گـــزارش شـــده اســـت درصـــد 31
درصـد از منـاطق مازنـدران        60سرشماري انجـام گرفتـه      

ها در روستاها ساكن هـستند و        آن  درصد 40شهرنشين و   
ت  تفـاو  =p 002/0اي بـا      جملـه  2طبق آزمون ناپارامتري    

   .استها معنادار  آن
 رونـد مـرگ و ميـر ناشـي از سـوء             1ه  نمودار شـمار  

. دهـد   نـشان مـي    91 تـا    86صرف مواد مخدر را از سال       م
 رونـد   89شود تا سال     ور كه از نمودار استنتاج مي     ط همان

 و  90 سـال    از آن به بعـد از     مرگ و مير صعودي بوده اما       
  . سير نزولي داشته است91

رو  از درمان است از اين    كه پيشگيري بهتر     جايي از آن 
 كه با افـزايش     طلبد سياستگزاري كلان و زير بنايي را مي      

  آگاهي افراد جوان و يك كار مناسب و تفريحات سـالم           

  

   .ها از اين معضل بزرگ جلوگيري كرد براي آن
  

  
  

سوء مصرف مواد مخدر تعداد مرگ و مير ناشي از  :1 شماره نمودار
  به تفكيك سال

  
  سپاسگزاري

 ي قانون ي اداره كل پزشك   ي مال تي با حما  قي تحق نيا
 يري ـ و كـد رهگ    101863استان مازندران به شماره ثبـت       

 اسـت و    دهي سمات ثبت گرد   تي در سا  125153-10376
  . گشته استيي اجرا1392در سال 
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