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 راتلجنة المخدِّ
  الدورة الحادية والستون

  ٢٠١٨آذار/مارس  ١٦-١٢فيينا، 
  *ت(أ) من جدول الأعمال المؤقَّ ٦لبند ا

   بشأن التعاون الدولي خطة العملو تنفيذ الإعلان السياسي
  رات لمواجهة مشكلة المخدِّ ومتوازنةمتكاملة  صوب استراتيجية

        خفض الطلب والتدابير ذات الصلة العالمية:
     الوضع العالمي فيما يتعلق بتعاطي المخدِّرات  
     تقرير الأمانة  

 ملخَّص 
تاحة لمكتب الأمم المتحدة المعني    هذا التقرير ملخَّصـــــــاً لأحدث المعلومات الم قدِّم  ي

يمة أو المكتـب) عن نطـاق  يمة (مكتـب المخـدِّرات والجر المخــدِّرات  تعـاطيبالمخـدِّرات والجر
دولية بما يتيح وضـــع  بوضـــع معاييرالمكتب  يســـلِّط الضـــوء على قياموعواقبه الصـــحية. وهو 

وعلاج  مواد الإدمانالوقاية من تعاطي العلمية بخصــــــوص ســــــياســــــات تســــــتند إلى الأدلة 
أثناء الفترة الســــائدة . ويقدِّم أيضــــاً لمحة عامة عالمية عن الاتجاهات الاضــــطرابات الناجمة عنه

 اطواتعمليون شخص  ٣٥٠و مليوناً ١٥٨ما بين  ر أنَّ، قُد٢٠١٥ِّ. وفي عام ٢٠١٧-٢٠٠٩
ــابقة، في حين قُ ــنة الس ــبته  ر أنَّدِّمادة غير مشــروعة في الس في المائة من الأشــخاص  ١٢ما نس

لذين  عاطونا ناجمة عن  يت بات ال عانون من الاضــــــطرا عاطيالمخدِّرات ي قدِّر  ت المخدِّرات. وي
مكتب المخدِّرات والجريمة، بالاشــــــتراك مع منظمة الصــــــحة العالمية وبرنامج الأمم المتحدة 

مليون  ١٧,٤ملايين شخص و ٨,٦المشترك بشأن الأيدز وفيروسه والبنك الدولي، أنَّ ما بين 
من  تقريباً من كل ثمانية أشـــخاص واحداً شـــخص يتعاطون المخدِّرات بالحقن، وأنَّ شـــخصـــاً

متعاطي المخدِّرات بالحقن مصـــــابون بفيروس نقص المناعة البشـــــرية. وعلى الصـــــعيد العالمي، 
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من المواد غير  لعدَّةٍالمتزامن والمتتالي  تعاطيالمخدِّرات متعدد الجوانب، ويتميز بال تعاطييزال   لا
العقاقير النباتية التقليدية، والمنشـــــطات الاصـــــطناعية، وعقاقير  تعاطيالمشـــــروعة، بما في ذلك 

الوصــفات الطبية، والمؤثرات النفســانية الجديدة. ولا يزال للمؤثرات الأفيونية، بما فيها الهيروين 
. ونُســبت أكثر من يتعاطونهاعلى صــحة الناس الذين  ضــاروالمواد الأفيونية الصــيدلانية، تأثير 

إلى  العجز الصـــــحي) من مجموع ســـــنوات العمر المعدلة حســـــب اًمليون ١٤,٨في المائة ( ٧٠
عدد الوفيات  خاصــةبصــفة الاضــطرابات الناجمة عن تعاطي المؤثرات الأفيونية. ومما يثير القلق 

ع في توســـــُّ د من المناطق. وهناك دلائل على الفينتانيل وشـــــبائهه في العدي تعاطيالمنســـــوبة إلى 
ين (أمريكا الشــمالية وأوروبا الغربية والوســطى). وعلى الصــعيد الســوقين الرئيســيين للكوكاي

عالمي كان هناك كذلك ال قدَّر بح،  إلى  ٩٠٠ ١١٥ مدى التراوح: منألف ( ١٩٠والي ما يُ
رات، إلى الاضــطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّ  بصــفة رئيســية) حالة وفاة تعزى ١٠٠ ٢٣٠

ك افتقار عام إلى المعلومات الموثوقة والحديثة العهد عن . وهنالدى متعاطي المواد الأفيونية غالباً
يعرقل رصــد الاتجاهات المســتجدة هذا المخدِّرات، و تعاطيمعظم مؤشــرات الانتشــار الوبائي ل

 تعاطيتنفيذ وتقييم التدابير القائمة على الأدلة العلمية للتصــــدي ل ، وكذلكفي مجال المخدِّرات
  الصحية.   المخدِّرات وعواقبه
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   مقدِّمة  -أولاً  
   الاتجاهات العالمية المستجدة  -ألف  

تنم الاتجاهات الأخيرة لتعاطي المخدِّرات الملاحظة في جميع أنحاء العالم اســــــتناداً إلى   -١
 عما يلي: مكتب المخدِّرات والجريمة،المعلومات المتوفرة لدى 

تعاطي الكوكايين قد اســــتقر في أمريكا الشــــمالية خلال العام الماضــــي، أنَّ يبدو   (أ)  
زيادة في اســــتهلاك الكوكايين في جاري في أوروبا الغربية والوســــطى إلى تحليل مياه الم يُلمحبينما 

  تلك المنطقة؛
مســـــتقر عند مســـــتويات مرتفعة في أوروبا، ويُعتبر أنه في تزايد في  القنَّبتعاطي   (ب)  
  ريقيا وآسيا؛أمريكا وأف
في شـــرق  الازديادفي آخذ الميثامفيتامين،  وبخاصـــةالأمفيتامينات،  تعاطيأنَّ يعتبر   (ج)  

ية في أوروبا الغرب الأمفيتامينات تعاطيأمَّا وجنوب شــرق وجنوب غرب آســيا والشــرق الأوســط، 
  ا؛لا يزال مستقرًّ اوإمَّا يتناقص إمَّ فهو ،في البلدان ذات معدل الانتشار العالي وبخاصة، والوسطى
يســــتمر الإبلاغ عن إســــاءة اســــتعمال المواد الأفيونية الصــــيدلانية في العديد من   (د)  
  مصدر قلق بسبب العواقب الصحية الوخيمة؛ كما أنها لا تزالالمناطق، 
يثير دواعي قلق رئيســية متزايد، بما  بقدريتواصــل ظهور مؤثِّرات نفســانية جديدة   )ه(  
  ة في المنطقة.الصحة العام بخصوص

 
    المخدِّرات وأنماطه واتجاهاته تعاطيمدى التحديات المواجهة في فهم   -باء  

تشــــكِّل الردود المقدَّمة من الدول الأعضــــاء على الاســــتبيان الخاص بالتقارير الســــنوية   -٢
 تعاطيأســـــــاس المعلومات التي يُســــــتند إليها في الإبلاغ الســــــنوي عن الاتجاهات العالمية في 

كانت ٢٠١٧كانون الأول/ديســــــمبر  ١المخدِّرات. وحتى  قاليم من مجموع  ١٠٤،  دول وأ
المخدِّرات وأنماطه  تعاطي بمدىدولة وإقليماً قد أعادت الجزء الثالث من الاستبيان الخاص  ١٩٤

 . ٢٠١٦واتجاهاته فيما يتعلق بعام 

قد مُلئت بقدر  ل الأعضاءيانات التي أجابت عنها الدوالاستبفي المائة من  ٦٩قد كان و  -٣
لرئيسية لتعاطي المخدِّرات الدولة قدمت معلومات عن أكثر من نصف المؤشرات اأنَّ ، أي كبير

  ).١الصحية (انظر الخريطة  وعواقبه
 الاســــتبيان أجابت عنالتي  ١٠٤ومن حيث الرقعة المشــــمولة، تمثل الدول الأعضــــاء ال  -٤

ـــــبة تبلغ ـــــكان العالم. ومع ذلك، فإنَّ ٧٥أكثر من  نس العديد من الردود كانت  في المائة من س
سبة هناك في المائة من الدول ٣٠إلاَّ الاستبيان  تجب عنناقصة من أفريقيا، حيث لم  . وكانت ن

أمريكا الجنوبية وأمريكا الوســـــطى ومنطقة البحر  وخصـــــوصـــــاًمنخفضـــــة،  القارة الأمريكية
الدول الأعضاء من تلك المناطق  عدد يقرب من نصف  الاستبيان ما اب عنأجي، حيث الكاريب

  دون الإقليمية.
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وكما في الســـنوات الســـابقة، ثمة افتقار إلى المعلومات الموضـــوعية أو الحديثة من العديد   -٥
من البلدان ذات الأعداد الكبيرة من  وخصــــــوصـــــــاًالمخدِّرات،  تعاطي مدىمن المناطق عن 

المخدِّرات  بتعاطيالســكان. وهذا يجعل من الصــعب إجراء تحليل مجدٍ للوضــع العالمي فيما يتعلق 
إلى هذا النقص في البيانات،  بالإجراءات اللازم اتخاذها. ونظراًالعامة وإبلاغ صانعي السياسات 

من مصـــادر حكومية أخرى ومن التقارير  ،حيثما توافرت ،بُذلت جهود لاســـتكمال المعلومات
  المخدِّرات. تعاطيوضع المتعلق بوالمقالات المنشورة عن ال

  
  ١الخريطة 

  الردود على الجزء الثالث من الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية
ــتبيان الخاص  راتعن الطلب على المخدِّ بياناتالدول الأعضــاء التي قدمت  ــتمارات الاس في اس

  *٢٠١٦  لعام بالتقارير السنوية
  

      
الخريطة لا تنطوي على أيِّ إقرار أو قبول رسمي من : الحدود والأسماء والتسميات المبينة في هذه ملحوظة

  .جانب الأمم المتحدة
الخط المنقط فيمثل تقريباً خط المراقبة في جامو وكاشمير أمَّا وتمثل الخطوط المتقطعة حدوداً غير محددة. 

ولم تحدد ولم يتفق الطرفان بعد على الوضع النهائي لجامو وكاشمير.  .الذي اتفقت عليه باكستان والهند
بعد الحدود النهائية بين السودان وجنوب السودان. وثمة نزاع بين حكومتي الأرجنتين والمملكة المتحدة 

  لبريطانيا العظمى وأيرلندا الشمالية حول السيادة على جزر فوكلاند (مالفيناس).
تاريخ المذكور، . وحتى هذا ال٢٠١٧كانون الأول/ديسمبر  ١الخريطة تمثِّل حالة تقديم الردود حتى * 

إقليماً، الجزء  ١٥دولة و ١٩٤دول، أي أكثر من نصف عدد الدول الأعضاء، مما مجموعه  ١٠٤أعادت 
المخدِّرات وأنماطه واتجاهاته فيما يتعلق  تعاطيالثالث من الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية، عن مدى 

  .٢٠١٦بعام 
تي أعادتها الدول الأعضاء مملوءاً بدرجة كبيرة، أي قُدمت في المائة من الاستبيانات ال ٦٣وكان ما نسبته 

المخدِّرات وعواقبه الصحية.  تعاطيفيها معلومات بشأن أكثر من نصف عدد المؤشرات الرئيسية ل
في المائة من  ٧٥يخص الرقعة المشمولة، يمثِّل عدد الدول الأعضاء التي أعادت الاستبيان ما نسبته   ما  وفي

  العالم.  سكان
    

كبيرة بدرجةالاستبيان مُلئ 
الاستبيان مُلئ جزئيًّا
الاستبيان تُرك فارغاً
لم يرد الاستبيان

الجزء الثالث من الاستبيان
الخاص بالتقارير السنوية
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  عالميةعامة لمحة   -ثانياً  
    المخدِّرات تعاطيمدى   -ألف  

عام   -٦ ما بين ، ٢٠١٥في  قديرات مكتب المخدِّرات والجريمة إلى أنَّ   ١٥٨أشـــــــارت ت
بة ٣٥٠مليوناً و قابل نســــــ ئة من  ٧و ٣ بين قدرها يتراوح مليون شــــــخص، أي ما ي لما في ا

مادة غير مشــــروعة خلال  تعاطواســــنة، قد  ٦٤و ١٥الأشــــخاص الذين تتراوح أعمارهم بين 
رات المختلفة تتفاوت حســب المخدِّ تعاطيالاتجاهات السـائدة في أنَّ  ومعشـهراً السـابقة.  ١٢ال

ا خلال السنوات الخمس الماضية، إذ يُقدَّر ا نسبيًّرات ظل مستقرًّمدى تعاطي المخدِّ المناطق، فإنَّ
كل بالغاً شــخصــاً  ٢٠ته شــخص واحد بين كل رات بما نســبعدد البالغين الذين يتعاطون المخدِّ

  سنة (انظر الشكل الأول).
  

  الشكل الأول
المخدِّرات غير المشروعة بين سكان العالم في الفئة العمرية  لتعاطيمدى الانتشار السنوي 

    ٢٠١٥-٢٠٠٦ في الفترة سنة، ٦٤-١٥

    
  .)E.16.XI.6(منشورات الأمم المتحدة، رقم المبيع  ٢٠١٧تقرير المخدِّرات العالمي  المصدر:

  
الدراســــــات  باتباع أســــــلوبالمخدِّرات  تعاطيفي الاتجاهات العالمية والإقليمية  وتُقدَّر  -٧

أساليب غير مباشرة لتقدير عدد  تتَّبعالدراسات التي  وكذلكالاستقصائية ذات التمثيل الوطني، 
سية في آسـيا  . ولكنَّشديدةالمعرضين لمخاطر  المتعاطين صفة رئي ضاء، وب العديد من الدول الأع

وأفريقيا، لا يجري هذه الدراسات الاستقصائية، في حين تجريها دول أخرى على فترات فاصلة 
ديرات من عدد محدود من البلدان التق تُتاحتتراوح بين ثلاث وخمس ســــــنوات. ونتيجة لذلك، 

 ،عليه  . وبناءًالمخدِّراتفي سنة معينة؛ وهي تستخدم لحساب التقديرات الإقليمية والعالمية لتعاطي 
فإنَّ الحرص على الحصـــافة يقتضـــي، من منظور الســـياســـة العامة على الصـــعيد العالمي، النظر إلى 

  المخدِّرات بدل مقارنة التغيرات من سنة إلى أخرى.  تعاطيفي الاتجاهات الطويلة الأمد 
ــة لتعــاطي المخــدِّرات أنَّ الكثيروممــا يزيــد من تعقُّ  -٨ من متعــاطي  يند الصــــــورة العــالمي

أي أنهم يتناولون أكثر من ( تناول عقاقير متعددة المخدِّرات، ســـــواء لماماً أو بانتظام، يميلون إلى
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معدل انتشار الأشخاص الذين يعانون من مشاكل تعاطي المخدِّرات
(بالنسبة المئوية)
معدل انتشار ظاهرة الأشخاص الذين يتعاطون المخدِّرات
(بالنسبة المئوية)

ين 
 الذ
ص
شخا

 الأِ
بين

طي 
لتعا
ية ل
سنو

ر ال
تشا
الان

سبة 
ن

وح
تترا

 
بين

هم 
مار
أع

 
و ١٥

٦٤ 
وية)

 المئ
سبة

(بالن
سنة 

 

عدد الأشخاص الذين يعانون من مشاكل تعاطي المخدِّرات
الأشخاص الذين يتعاطون المخدِّراتعدد
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عادة بقصـــــد تعزيز أو تقوية أو عكس آثار مخدِّر وأو بشـــــكل متعاقب، نفســـــه مادة في الوقت 
غير الطبي للعقــاقير المخــدِّرة الموصــــــوفــة طبيًّــا (مثــل المواد الأفيونيــة  تعــاطيال ذلــك أنَّ. )آخر
مفيتامينات أو المؤثرات النفســـانية الجديدة، بدلاً من مخدِّرات مثل الأ تعاطيزوديازيبينات) ووالبن

 ويقدم صــورة عنطمس التمييز بين متعاطي مخدِّر معيَّن، يو الهيروين أو إلى جانبها، الكوكايين أ
  . به أوبئة مترابطة من تعاطي المخدِّرات والعواقب الصحية ذات الصلة

الأشخاص الذين يعانون من الاضطرابات الناجمة عن يتمثل في  وهناك مصدر قلق خاص  -٩
ــاطي  ــدر إذ : المخــدِّراتتع ــا يقرب من أنَّ يق ــة (بين  ١٢م ــائ ــاً  ١٥في الم ــاً ٤٣ومليون ) مليون

يعانون من هذه الاضـــطرابات. والاضـــطرابات المرتبطة المخدِّرات الأشـــخاص الذين يتعاطون   من
، أي عدد العجز الصحيمليون سنة من سنوات العمر المعدلة حسب  ٢٠ تمثِّلرات بتعاطي المخدِّ

ويعزى أكثر من  )١(أو الوفاة قبل الأوان. حالة العجزســـــنوات الحياة الصـــــحية المفقودة بســـــبب 
ــــــب  ١٤,٨ أيْفي المائة من المجموع،   ٧٠ ــــــنوات العمر المعدلة حس ــــــنة من س العجز مليون س

الاضـــــطرابات الناجمة عن ويبلغ عدد حالات ، إلى اضـــــطرابات تعاطي المواد الأفيونية. الصـــــحي
الأمفيتــامين  تعــاطيالنــاجمــة عن  الاتالحــ، في حين تبلغ حــالــة مليون ١,١٥تعــاطي الكوكــايين 

العجز ســـنة من ســـنوات العمر المعدلة حســـب  ٩٠٠ ٦٤٦وســـنة  ٠٠٠ ٨٨١ ما يعادل القنَّبو
  ، على التوالي. الصحي

يقدر   على نطاق واسع: إذ تعاطياًالمخدِّرات أكثر  القنَّبوعلى الصعيد العالمي، لا يزال   -١٠
 القنَّب يتعاطون سنة ٦٤و ١٥تتراوح أعمارهم بين مليون شخص ممن  ٢٣٨و ١٢٨ما بين أنَّ 
في المائة من السكان البالغين). وما  ٤,٩في المائة و ٢,٧ا (تتراوح نسبة الانتشار المقدر بين سنويًّ

في المنطقة توجد في غرب أفريقيا  القنَّب تعاطيزالت أعلى مســــــتويات الانتشــــــار الســــــنوي ل
  ). ١ووسطها وأمريكا الشمالية وأوقيانوسيا (انظر الجدول 

 
  ١الجدول 

  ٢٠١٥، القنَّب تعاطيالمناطق دون الإقليمية ذات المعدل العالي لانتشار 
 

 معدل الانتشار السنوي
  التقديريالمتعاطينعدد  (بالنسبة المئوية)

١٨٣ ٣١٠ ٣,٨٠٠٠ على الصعيد العالمي  
٣٩ ٧٨٠ ١٢,٤٠٠٠ أمريكا الشمالية  

٣١ ٥١٠ ١٢,٤٠٠٠ غرب أفريقيا ووسطها  
٢ ٦٢٠ ١٠,٣٠٠٠  أوقيانوسيا  

٢٣ ٠٦٠ ٧,٢٠٠٠ أوروبا الغربية والوسطى  
    

    .٢٠١٧المصدر: تقرير المخدِّرات العالمي 

                                                                    
  )١(  Global Burden of Disease Study 2016 DALYs and HALE Collaborators, “Global, regional, and national 

disability-adjusted life years (DALYs) for 333 diseases and injuries and healthy life expectancy (HALE) for 

195 countries and territories, 1990-2016: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2016”, 

The Lancet, vol. 390, No. 10100 (16-22 September 2017), pp. 1260-1344.  
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شباب،  وخصوصاً، القنَّب تعاطيأنَّ عن  ٢٠١٠أُبلغ ابتداء من عام وقد   -١١ في أوساط ال
ستقر أو انخفض في البلدان التي توجد فيها أسواق قنب مستقرة، مثل أوروبا الغربية والوسطى  ا

 تزايد فيقابله ونيوزيلندا)، ولكن هذا الاتجاه ي وأمريكا الشمالية وأجزاء من أوقيانوسيا (أستراليا
في أوروبا  القنَّبيزال تعاطي الاســــــتهلاك في كثير من البلدان في أفريقيا وآســــــيا. وفي حين لا 

  وآسيا.  كبير في أمريكا وأفريقيا بقدرا على مستويات عالية، فقد زاد الغربية والوسطى مستقرًّ
ولا يزال تعاطي الأمفيتامينات (الأمفيتامين والميثامفيتامين) منتشـــراً على نطاق واســـع،   -١٢
مليون  ٣٧ما يقدر بنحو  تعاطاهاإذ  على مســــــتوى العالم، تعاطياًثاني أكثر المواد  تُعدُّ هيو

في المائة من السكان البالغين). ويبلغ  ٠,٨شخص في السنة السابقة (بمعدل انتشار سنوي قدره 
في المائة من السكان  ٢نحو  تعاطاهتعاطي الأمفيتامين أعلى مستوياته في أمريكا الشمالية، حيث 

معدل انتشار عال  راليا ونيوزيلندا خاصة) أيضاًالبالغين في العام السابق. وتشهد أوقيانوسيا (أست
في المائة لدى الأشـــخاص الذين  ١,٩الأمفيتامين، حيث يبلغ معدل الانتشـــار الســـنوي  تعاطيل

ر الحصول على التقديرات الأخيرة ). وتعذ٢َّسنة (انظر الجدول  ٦٤و ١٥تتراوح أعمارهم بين 
 المنطقة دون الإقليمية تشــــير إلى زيادة آراء الخبراء في أنَّ معمن شــــرق وجنوب شــــرق آســــيا، 

  الميثامفيتامين. تعاطيمستمرة في 
    

  ٢الجدول 
    ٢٠١٥الأمفيتامين،  تعاطيالمناطق دون الإقليمية ذات المعدل العالي لانتشار المناطق و

 
  معدل الانتشار السنوي 

  التقديريالمتعاطينعدد  (بالنسبة المئوية)

  ٠٣٠٣٧ ٠٠٠ ٠,٨ على الصعيد العالمي
  ٣٤٠٦ ٠٠٠ ١,٩٧ أمريكا الشمالية

  ٤٨٠ ٠٠٠ ١,٩  أوقيانوسيا
  ٢٤٠ ٠٠٠ ٠,٨٦ يمنطقة البحر الكاريب

  ٦٩٠٢٠ ٠٠٠ ٠,٧  آسيا
  ٨٦٠ ٠٠٠ ٠,٥٨  شمال أفريقيا

  ٧٤٠١ ٠٠٠ ٠,٥٥ أوروبا الغربية والوسطى
  

      .٢٠١٧المصدر: تقرير المخدِّرات العالمي 
تامينات و  -١٣ ــــــكل الأمفي بين مختلف المناطق. وفي أمريكا  كبيراً اختلافاً المتعاطاةيختلف ش

منشـــطات الوصـــفات  اســـتعمالالميثامفيتامين ويســـيؤون  المتعاطونما يســـتهلك  الشـــمالية، غالباً
امفيتامين، ثالمي يُتعاطَىما  الطبية. وفي شـــرق وجنوب شـــرق آســـيا وأوقيانوســـيا (أســـتراليا)، غالباً

من  المتعاطاةبلوري أكثر منه في شـــكل أقراص. والأمفيتامين هو المادة الرئيســـية  في شـــكلٍ وذلك
في أوروبا الغربية والوسطى والشرق الأدنى والشرق الأوسط، ولو أنه  ،بين مجموعة الأمفيتامينات

، كانت هناك ٢٠١٤من عام  في الشــــرق الأوســــط. واعتباراً )٢(ق تحت اســــم "كبتاغون"ســــوَّيُ
                                                                    

يلين، وهي منشط ر صيدلاني يحتوي على مادة الفينيثكان "الكبتاغون" الاسم التجاري الرسمي لمستحض  )٢(  
وع؛ والمادة التي تعرف حاليًّا باسم "الكبتاغون" على النحو المشار إليه في اصطناعي. ولم يعد ينتج بشكل مشر

  هذا التقرير هي عقار مزيف.
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ــــــ ــــــتعاضـــــــة عن الأمفيتامين بش الميثامفيتامين في أجزاء من أوروبا الغربية  تعاطيواغل إزاء الاس
، أبلغت أستراليا وبلدان في أمريكا الشمالية وأوروبا الغربية والوسطى ٢٠١٠ عام والوسطى. وفي

مينات، عن استقرار أو تراجع في تعاطي الأمفيتا ،لديها ارتفاع في معدل انتشار تعاطي الأمفيتامين
شرق آسيا والشرق الأدنى والشرق الأوسط عن تزايد تعاطي  بينما أبلغ خبراء في شرق وجنوب 

عودة ظهور الميثامفيتامين في أمريكا الشمالية ا بعض المؤشرات المبكرة إلى تلك المواد. وتوجد حاليًّ
 ه في شرق وجنوب شرق وغرب آسيا.تعاطيوأستراليا، فقد استمر الإبلاغ عن تزايد 

المؤثرات الأفيونية والمواد  أيالمؤثرات الأفيونية،  تعاطيوقُدِّر معدل الانتشــــار الإجمالي ل  -١٤
في المائة من الســــكان  ٠,٩و ٠,٦ا (الهيروين والأفيون)، بما يتراوح بين الأفيونية الموصــــوفة طبيًّ

 متعــاطمليون  ٣٥ســــــنــة، أي مــا يعــادل تقــديراً نحو  ٦٤و ١٥الــذين تتراوح أعمــارهم بين 
للمواد الأفيونية في الســــــنة  متعاطمليون  ١٧,٦للمؤثرات الأفيونية في الســــــنة الســــــابقة ونحو 

لا يزال ارتفاع مســتويات إســاءة اســتعمال المواد الأفيونية الصــيدلانية أحد الشــواغل والســابقة. 
في  حيث لوحظ بروز تعاطي الهيروين مجدداً ،)٣الرئيســـــية في أمريكا الشـــــمالية (انظر الجدول 

 لتعاطي للترابط الوبائيالفينتانيل ونظائره، كان  تعاطيبوبالاقتران الســــــنوات الأربع الأخيرة. 
من حيث العدد  خصـــوصـــاًكبيرة، و أضـــرار حصـــيلةمعاً أفيونيات الوصـــفات الطبية والهيروين 

طة  ها المرتب تة المبلغ عن هاالمرتفع للجرعات المفرطة الممي عاطي عاطي الموا  . ولابت ية يزال ت د الأفيون
ــيا وشــرق وجنوب شــرق أوروبا. وفي مرتفعاً ــتقر تعاطي الهيروين   في جنوب غرب آس حين اس
في وســـــط وغرب أوروبا، كانت هناك مؤشـــــرات على احتمال عودة ظهوره في بعض  عموماً

المواد الأفيونية  تعاطيعلى  أيضــــــاًالبلدان على مدى العامين الماضــــــيين. وهناك الآن علامات 
عن إســـــاءة اســـــتعمال المواد الأفيونية  غ أيضـــــاًبلَّالصـــــيدلانية في أوروبا الوســـــطى والغربية. ويُ

اســــتعمال  الصــــيدلانية مثل الترامادول في العديد من البلدان في أفريقيا وآســــيا. وتنتج إســــاءةُ
فر وتوزيع المواد توا عنتســـــريبها من القنوات المشـــــروعة وكذلك  عنالأفيونيات الصـــــيدلانية 

  الأفيونية المصنوعة على نحو غير مشروع.
  

  ٣الجدول 
    ٢٠١٥الأفيونيات،  تعاطيالمناطق دون الإقليمية ذات المعدل العالي لانتشار 

  
معدل الانتشار السنوي 

  التقديري المتعاطينعدد  (بالنسبة المئوية)

  ٣٥ ٠٥٠ ٠٠٠ ٠,٧٣ على الصعيد العالمي
  ١٤ ٢١٠ ٠٠٠ ٤,٤٢ أمريكا الشمالية

  ٧٥٠ ٠٠٠ ٢,٩٦  أوقيانوسيا
  ٦ ١٨٠ ٠٠٠ ٢,١٤ الشرقان الأدنى والأوسط/جنوب غرب آسيا

  ٣ ١٤٠ ٠٠٠ ١,٣٨ شرق أوروبا وجنوب شرقها
    ٥٣٠ ٠٠٠ ٠,٩٣  آسيا الوسطى

    .٢٠١٧المصدر: تقرير المخدِّرات العالمي 
الشـمالية وأمريكا اللاتينية (حيث بلغ زة في أمريكا ظلت نسـبة تعاطي الكوكايين مركَّو  -١٥

في  ١,٥على التوالي) وأوقيانوســــيا ( ،في المائة ٠,٩في المائة و ١,٧٣معدَّل الانتشــــار الســــنوي 
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ر عدد متعاطي قدَّفي المائة). وعلى الصــــــعيد العالمي، يُ ١,١المائة) وأوروبا الغربية والوســــــطى (
 مليون شخص.  ٢٢,٨و اًمليون ١٣بين يتراوح الكوكايين في السنة السابقة بما 

، أُبلغ عن اتجاهات مســتقرة في تعاطي الكوكايين من أمريكا الوســطى ٢٠١٠وفي عام   -١٦
الكوكايين في أمريكا الشــــــمالية.  في تعاطي تناقصأُبلغ عن  في حينوأمريكا الجنوبية وأوروبا، 

الإبلاغ عن ضــبط كميات  فقد جرىفي أجزاء من آســيا والشــرق الأوســط وغرب أفريقيا، أمَّا 
تعاطيه تعاطي الكوكايين قد يزيد في الأماكن التي كان أنَّ متزايدة من الكوكايين، مما يشـــير إلى 

. وقد أبلغ عن اســـتقرار تعاطي الكوكايين أو انخفاضـــه في أوروبا شـــائعأو غير  منخفضـــاً فيها
اطي. ومع ذلك، يشــير تحليل في البلدان التي ينتشــر فيها هذا التع وخصــوصــاًالغربية والوســطى، 
. ٢٠١١اســــــتهلاك الكوكايين في تلك المنطقة دون الإقليمية منذ عام  ازديادمياه المجاري إلى 

 ٢٠٠٦في تعــاطي الكوكــايين بين عــامي  وعقــب حــدوث انخفــاضوفي أمريكــا الشــــــمــاليــة، 
علامات على  ، كانت هناك علامات على حدوث زيادة فيه؛ وكانت هناك أيضـــــــا٢٠١٢ًو
بطت زيا في دة في تعاطي الكوكايين في بعض البلدان في أمريكا الجنوبية. وعلاوة على ذلك، ضـــُ

كميات كبيرة من الكوكايين في غرب وجنوب آســـيا، مما يشـــير إلى إمكانية الســـنوات الأخيرة 
  تطور سوق للكوكايين في هاتين المنطقتين دون الإقليميتين.

، واسمها MDMAالميثيلين ديوكسي ميثامفيتامين (-٤،٣مادة  تعاطي ر انتشاروقُدِّ  -١٧
 ينيملا ٩,٣في المائة، وهو ما يقابل ما بين  ٠,٧و ٠,٢الشائع "الإكستاسي") بما بين 

 في السنة السابقة. ولا يزال تعاطي "الإكستاسي" في أوقيانوسيا مرتفعاً متعاطمليون   ٣٤و
في  ٢,٤في أستراليا ونيوزيلندا) بنسبة  جة الرئيسيةوبالدرا بالمقارنة بالمتوسط العالمي (جدًّ

هي في "الإكستاسي" معدل انتشار عالٍ لتعاطي فيها  الأخرى التيناطق الم وكانتالمائة. 
  في المائة).  ٠,٧في المائة) وأوروبا ( ٠,٩أمريكا الشمالية (

بالأماكن الترفيهية الليلية، مع ارتفاع  بصــــفة رئيســــية"الإكســــتاســــي"  تعاطي ويقترن  -١٨
، أبلغت معظم ٢٠١٢و ٢٠٠٧مســـتويات التعاطي في أوســـاط الشـــباب. وفي الفترة بين عامي 

ستقرة أو  ضيةبلدان غرب ووسط أوروبا عن اتجاهات م سي". ولكنْ  انخفا  في تعاطي "الإكستا
قاء في تلك المناطق دون "إكســــــتاســــــي" عالية الن مادة توافر ازديادفي الســــــنوات التالية، ومع 

  .تعاطيه عموماًهناك مؤشرات على عودة ظهور كانت الإقليمية، 
وفي حين أنَّ التقديرات العالمية لإســـاءة اســـتعمال عقاقير الوصـــفات الطبية غير متوفرة،   -١٩
في أوساط متعاطي  وخصوصاًتزال إساءة استعمال هذه المواد منتشرة على نطاق واسع جدًّا،   لا

، بدأ الإبلاغ عن إســــــاءة اســــــتعمال ٢٠١٧و ٢٠١٠متعددة. وفي الفترة ما بين عامي  عقاقير
زوديازيبينات، العقاقير التي تســــــتلزم وصــــــفات طبية مثل المواد الأفيونية الاصــــــطناعية، والبن

مشـــكلة صـــحية متفاقمة في عدد من الاصـــطناعية التي يصـــفها الأطباء، باعتبارها والمنشـــطات 
 ٦٠ قرابةف نَّصــَ إذْ : زوديازيبينات الأكثر شــيوعاًلا تزال إســاءة اســتعمال البنالبلدان النامية. و

شيوعاً ضمن فئةزوديازيبينات من لبنا )٣(بلداً ساءة الاستعمال،  المواد الثلاث الأكثر  من حيث إ
من معدلات الكثير من المواد أعلى ها تعاطيفي حين أبلغت بعض البلدان عن معدلات انتشــــــار ل

جرعات مفرطة مميتة  أيضاً في حالات تناولزوديازيبينات البن يُبلَّغ عنغير المشروعة. وكثيراً ما 
  أفيونية. تشتمل على مؤثرات 

                                                                    

  .٢٠١٦و ٢٠١٥استنادا إلى الردود الواردة من الدول الأعضاء على الاستبيان الخاص بالتقرير السنوي في عامي   )٣(  
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لا تزال الســوق العالمية للمؤثرات النفســانية الجديدة تتســم بظهور عدد كبير من المواد و  -٢٠
ية إلى  لجديدة المنتم ئاتا عة من ف ية.  متنوِّ يائ عامي والمواد الكيم أبلغت  ،٢٠١٦و ٢٠٠٩بين 

قاليم إلى مكتـب  ١٠٦ لدول الأعضـــــــاء والأ يمة من ا ما مجموعـه  المخـدِّرات والجر عن ظهور 
من المؤثرات النفســــــانية الجديدة المختلفة. ويُبلَّغ عن عدد متزايد من المؤثرات النفســــــانية   ٧٣٩

عام،  كل  يدة  لجد ئه القنبين وأنَّ مع ا با ــــــ قات وش تامين وال بما في ذلك الكي جود بعض المواد، 
ـــطناعية ( ـــتقرًّا) والميفيدرون والميثيلون، JWH-018الاص لا يزال العديد من المؤثرات والآن.  بات مس

سانية الجديدة ذا  سنوات. وقد إلاَّ طابع عابر، ولم يُبلِّغ عنه النف ضع  أُبلغ عدد قليل من البلدان منذ ب
  في السوق العالمية كل عام. ا جديداًنفسيًّ  مؤثراً ٨٠وجود مجموعة أساسية تضم أكثر من عن 
رات والجريمة، غ عنها مكتب المخدِّبلَّومن بين جميع المؤثرات النفســـــــانية الجديدة التي يُ  -٢١
ة الكاثينونات الاصـــــطناعي فئة شـــــبائه القنبين الاصـــــطناعية أكبر فئة من حيث العدد، تليها تُعدُّ

  والفينيثيلامينات (انظر الشكل الثاني). 
  
 الشكل الثاني 

رات بلغ عنها مكتب الأمم المتحدة المعني بالمخدِّنسبة المؤثرات النفسانية الجديدة التي أُ
    ٢٠١٦والجريمة، حسب فئة المواد، 

   
      .٢٠١٧المصدر: تقرير المخدِّرات العالمي 

    عواقب تعاطي المخدِّرات  -باء  
  المخدِّراتالأشخاص الذين يعانون من الاضطرابات الناجمة عن تعاطي   -١  

    من العلاج حسبما يتبدَّى
يمكن أن تؤخذ المعلومات عن الأشخاص الذين يتلقون العلاج من الاضطرابات الناجمة   -٢٢

طبيعة الاضـــطرابات الناجمة عن  من أجل بديلاً باعتبارها مؤشـــراًعن تعاطي المخدِّرات المختلفة 
ــرإلاَّ ليس هذا أنَّ تعاطي المخدِّرات ومداها. بيد   راتبشــأن اتجاهات تعاطي المخدِّ  اًكامن اًمؤش

، ونشــــوء لدى الأشــــخاص راتبســــبب الفترة الزمنية التي تفصــــل بين بدء تعاطي المخدِّ وذلك
  رات.العلاج من تعاطي المخدِّ هم، والتماسلديهم الاضطرابات الناجمة عن تعاطيها

يزال توافر   المخدِّرات، لاوبالنســــبة للأشــــخاص الذين يعانون من اضــــطرابات تعاطي   -٢٣
، أسس علميةالخدمات القائمة على  وخصوصاًعليها،  لالحصوسُبل الخدمات العلاجية وتيسر 
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لشــــــخص واحد من بين كل ســــــنويًّا العلاج  يُتاح توفيرعلى الصــــــعيد العالمي، حيث  محدوداً
تلقون العلاج، أشخاص يعانون من الاضطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّرات. ومن بين من ي  ٦

تظل في المتوســـط نســـبة من يعانون من اضـــطرابات ناجمة عن تعاطي القنَّب والمؤثرات الأفيونية 
 يعانون من اضطرابات ناجمة عن تعاطي مواد أخرى.  من نسبة مَنأكبر 

سيا الوسطى   -٢٤ سيا وآ ولا تزال المؤثرات الأفيونية تمثل مصدر قلق بالغ في جنوب غرب آ
من بين  تقريباً جنوب شــرقها. ففي جنوب شــرق أوروبا، يعالج ثلاثة أشــخاصوشــرق أوروبا و

من  ،من الاضـــطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّرات يتلقون علاجاً ، ممنكل خمســـة أشـــخاص
في  المؤثرات الأفيونية. ولا يزال العلاج من تعاطي الكوكايين بارزاً تعاطياضطرابات ناجمة عن 

ي، وبدرجة أقل في أوروبا الغربية والوســــــطى. أمريكا الشــــــمالية وأمريكا اللاتينية والكاريب
ـــــمالية،   وفي ـــــرقها، وإلى حد ما في أمريكا الش ـــــيا وجنوب ش ـــــرق آس ن يعالجون من مَ فإنَّش

من  ،في المقــام الأول هم ممَّن يتلقون العلاج، الاضــــــطرابــات النــاجمــة عن تعــاطي المخــدِّرات
عدد من يتلقون العلاج من الاضـــطرابات أنَّ كما بات الناجمة عن تعاطي الأمفيتامين. الاضـــطرا

ن يتلقون مَعدد في آســــــيا، وإن كان نصــــــف آخذ في الازدياد الأمفيتامين  تعاطيالناجمة عن 
ية. والقنَّب هو المخدِّ العلاج يُ ناجمة عن تعاطي المؤثرات الأفيون ر عالجون من الاضــــــطرابات ال

المنطقة أبلغت عن  اً كثيرة فيبلدان ولكنلتمس العلاج من تعاطيه في أفريقيا، لذي يُالرئيســــــي ا
عدد من  يد  طة  يدخلونتزا ية (انظر الخري عاطي المؤثرات الأفيون بات ت  ٢العلاج من اضــــــطرا

 والشكل الثالث).
    

  ٢الخريطة 
  بين الأشخاص الذين يتلقون العلاج، المتعاطاة المخدِّرات الرئيسية المثيرة للقلق

    ٢٠١٥سب المنطقة، بح

  
 .٢٠١٧المصدر: تقرير المخدِّرات العالمي 

مؤثرات أفيونية
منشطات أمفيتامينية
القنب
مواد من نوع الكوكايين
مواد أخرى



E/CN.7/2018/4

 

12/29 V.17-08920 
 

  الشكل الثالث
  الرئيسية،كنسبة من مخدِّرات التعاطي الطلب على العلاج  في اتجاهات

    ٢٠١٥و ٢٠٠٩و ٢٠٠٣ الأعوام ،بحسب المناطق

 
     .٢٠١٥و ٢٠٠٩و ٢٠٠٣تقرير المخدِّرات العالمي  :المصدر

الاضطرابات الناجمة عن وعلى الصعيد العالمي، تزايدت بين طالبي العلاج لأول مرة من   -٢٥
مقارنة  القنَّبتعاطي المخدِّرات نســبة من يعانون من اضــطرابات ناجمة عن تعاطي الأمفيتامين و

متعاطي  اتِّساع في فئةبمن يتلقون العلاج من اضطرابات بسبب تعاطي مواد أخرى، مما يشير إلى 
التي ترتفع فيها نســــــبة انتشــــــار  الذين يحتاجون إلى العلاج. وفي البلدان القنَّبو اتالأمفيتامين

ضاً صاب القلق أو الذُّهان أو غيرهما من  تعاطي القنَّب، يبدو أي أنَّ حالات الإسعاف المرتبطة بعُ
  الأعراض النفسانية الناشئة عن تعاطي القنَّب أصبحت مشكلة متنامية.

    
    متعاطو المخدِّرات بالحقن  -٢  

عاطون المخدِّ  -٢٦ لذين يت ــــــخاص ا بالحقن الأش عاطي المخدِّ هم رات  ئات مت رات من أكثر ف
فهم يعانون من النتائج الصــــــحية الســــــيئة، وزيادة احتمالات الوفاة المبكرة،  ؛وحرماناً تهميشــــــاً
معدلات الإصــــــابة بالأمراض المعدية المهدِّدة للحياة، مثل فيروس نقص المناعة البشــــــرية  وارتفاع

  رات.المخدِّ   الجرعات المفرطة المميتة وغير المميتة من د مخاطروازدياوالتهاب الكبد الوبائي والسلّ، 
ومنظمة الصــحة  المخدِّرات والجريمة بين مكتبالمشــتركة  ٢٠١٥وتشــير تقديرات عام   -٢٧

يدز والبنك الدولي  بفيروس نقص المناعة البشــرية/الأالعالمية وبرنامج الأمم المتحدة المشــترك المعني
 مليون ١١,٨ين يتعاطون المخدِّرات بالحقن على مســتوى العالم يبلغ إلى أنَّ عدد الأشــخاص الذ

مدى التراوح: في المائة ( ٠,٢٥ )، بما يعادلاًمليون ١٧,٤إلى  ٨,٦ مدى التراوح: من( شــخص
لمائة) ممن تتراوح أعمارهم بين  ٠,٣٦إلى  ٠,١٨ من نة.  ٦٤و ١٥في ا شــــــرق أنَّ كما ســــــ

شرق أوروبا وآسيا الوسطى وما  شمالية وأوقيانوسيا وجنوب وجنوب  وراء القوقاز وأمريكا ال
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رات بالحقن معدل انتشار من يتعاطون المخدِّهي المناطق دون الإقليمية التي يزيد فيها  غرب آسيا
  .عن المتوسط العالمي

  
  فيروس نقص المناعة البشرية والتهاب الكبد الوبائي جيمعدوى الإصابة ب  -٣  

    بالحقنبين متعاطي المخدِّرات 
لإصابة خاطر اضة لمالمعرَّ من السكان رات بالحقن من الفئات الرئيسيةمتعاطي المخدِّ إنَّ  -٢٨
فيروس نقص المناعة البشرية نتيجة للحقن غير المأمون والممارسات الجنسية غير المأمونة. عدوى ب

في أوســـــاط  على أنَّ الإصـــــابات الجديدة بالفيروس تدل مع ذلك والبيانات الشـــــحيحة المتاحة
إصــابة في  ٠٠٠ ١١٤ يُقدَّر بنحومتعاطي المخدِّرات بالحقن على نطاق العالم ارتفعت من عدد 

صابة في عام  ١٥٢ ٠٠٠إلى  ٢٠١١عام  شير التقديرات لعام  )٤(.٢٠١٥إ شتركة  ٢٠١٥وت الم
ومنظمة الصــــحة العالمية وبرنامج الأمم المتحدة المشــــترك والبنك  المخدِّرات والجريمة بين مكتب
 رات بالحقن هومعدل انتشــــــار فيروس نقص المناعة البشــــــرية بين متعاطي المخدِّأنَّ الدولي إلى 

من بين كل ثمانية أشخاص يتعاطون  تقريباً واحداً شخصاًأنَّ ويشير ذلك إلى  .في المائة ١٣,١
شخص من مليون  ١,٥٥أنَّ مصاب بالفيروس، وهو ما يعني  ٢٠١٥م رات بالحقن في عاالمخدِّ

رات بالحقن في جميع أنحاء العالم مصــــابون بفيروس نقص المناعة البشــــرية. وأعلى لمخدِّامتعاطي 
في  يوجد رات بالحقنلانتشـــــار فيروس نقص المناعة البشـــــرية بين متعاطي المخدِّ المعدلات كلها

في المائة)، حيث  ٢٤,٠المائة) وشـــرق وجنوب شـــرق أوروبا (في  ٢٨,٥جنوب غرب آســـيا (
  .يبلغ المعدل ضعف المتوسط العالمي تقريباً

الإصــابة بمرض التهاب الكبد الوبائي جيم بين متعاطي  الناجم عنعبء المرض أنَّ كما   -٢٩
في   ، بماالإصابة بفيروس نقص المناعة البشرية أشد بكثير من العبء الناجم عنرات بالحقن المخدِّ

 عدد كذلك فإنَّرات بالحقن. تاريخ ســــــابق من تعاطي المخدِّأيِّ ذلك العبء الذي يعزى إلى 
أنَّ كما أضــعاف ضــمن المصــابين بالتهاب الكبد الوبائي جيم،  ٣,٥ أكثر بمقدارحالات الوفاة 

ضعفين  رهو أكثر بمقداإجمالي عدد سنوات الحياة الصحية المفقودة بسبب العجز والوفاة المبكرة 
يزال   ونصــــف بالنســــبة لالتهاب الكبد الوبائي جيم مقارنة بفيروس نقص المناعة البشــــرية. ولا

رات بالحقن: وتشير التقديرات بين متعاطي المخدِّ بمعدل عالٍ التهاب الكبد الوبائي جيم منتشراً
ومنظمة الصـــــحة العالمية وبرنامج الأمم  مكتب المخدِّرات والجريمةبين المشـــــتركة  ٢٠١٥لعام 

إصــابة يلمح إلى في المائة، مما  ٥١,٥معدل الانتشــار بلغ أنَّ المتحدة المشــترك والبنك الدولي إلى 
رات بالحقن رات بالحقن بالمرض. وبالنسبة لمتعاطي المخدِّلمخدِّامتعاطي شخص من  يينملا  ٦,١

 فيروس التهاب الكبدعدوى ر الإصـــابة المترافقة بالمصـــابين بفيروس نقص المناعة البشـــرية، تنتشـــ
ا رئيســــــيًّ  يصــــــبح فيروس التهاب الكبد الوبائي جيم ســــــبباً المائة)، إذ في ٨٢,٤الوبائي جيم (

  )٥(البشرية.  للاعتلال والوفاة بين المصابين بفيروس نقص المناعة

                                                                    

  )٤(  UNAIDS, Get on the Fast-Track: The Life-cycle Approach to HIV (Geneva, 2016).  
  )٥(  Lucy Platt and others, “Prevalence and burden of HCV co-infection in people living with HIV: a global 

systematic review and meta-analysis”, Lancet Infectious Diseases, vol. 16, No. 7 (2016), pp. 797–808.  
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    بين متعاطي المخدِّرات بالسلالإصابة   -٤  
 انتشــار مرض الســل شــديدة في من الفئات المعرَّضــة لمخاطر هم راتمتعاطي المخدِّ إنَّ  -٣٠
الإصــــابة بمرض الســــل، مثل الظروف  مخاطريتأثرون بقدر غير متناســــب بعوامل إنهم ، إذ بينهم

أنَّ كما فيروس نقص المناعة البشــــرية وفترات الحبس. عدوى الاجتماعية القاســــية، والإصــــابة ب
 )٦(نها بين عامة السكان.ات مربين متعاطي المخدِّ ثر انتشاراًأكالعدوى الكامنة والنشطة بالسل 

والإصابة بفيروس نقص المناعة البشرية هو أحد الأسباب الرئيسية لارتفاع معدل انتشار السل 
فإنها  عدوى الســـــل الكامنةوما لم يتوفر العلاج للمصـــــابين ب )٧(بين متعاطي المخدرات بالحقن.

 )٨(ما من مراحل حياتهم. إلى عدوى نشطة في مرحلةٍ منهملمائة في ا ١٥إلى  ٥لدى  سوف تتطور
للإصــابة هم أكثر عرضــة الأشــخاص المصــابين بفيروس نقص المناعة البشــرية  ومن ناحية ثانية فإنَّ

ولقد تحدد تعاطي المخدِّرات  )٩(عن غير المصــــابين بالفيروس. ضــــعفاً ٣٠إلى  ٢٠بالســــل بمقدار 
  في انتشار السل المقاوم للأدوية المتعددة في بعض البلدان. مستقلاًّ مخاطرباعتباره عامل 

  
    راتالوفيات الناجمة عن تعاطي جرعات مفرطة من المخدِّ  -٥  

بة الأشـــــــد   -٣١ عاق بالمخدِّرات هي ال طة  يات المرتب حد من جراءالوف عاطي  إلى أقصــــــى  ت
وفاة  ١٩٠ ٠٠٠حدوث  مكتب المخدِّرات والجريمةالمخدِّرات. وعلى الصــــــعيد العالمي، يقدر 

) تعزى في معظم الحالات إلى تعاطي جرعات ٢٣٠ ١٠٠و ١١٥ ٩٠٠ما بين مدى التراوح: (
 ٤٧,٧و ٢٤,٠ما بين مدى التراوح: وفاة ( ٣٩,٦أي ، ٢٠١٥رات في عام مفرطة من المخدِّ

  سنة.  ٦٤و ١٥) لكل مليون شخص ممن تتراوح أعمارهم بين وفاة
شمالي  وما  -٣٢ شهد أكبر عدد من الوفيات التي تعزى إلى تعاطي جرعات زالت أمريكا ال ة ت

حالة واحدة تبلغ نســــــبتها في هذه المنطقة دون الإقليمية أكثر من رات، حيث مفرطة من المخدِّ
على الصـــــعيد حالات وفاة بســـــبب الاضـــــطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّرات  أربعمن كل 
إلى البيانات الواردة من أســـتراليا ونيوزيلندا فقط)  (اســـتناداً . وتشـــهد أوقيانوســـيا أيضـــاًالعالمي
 يزيدرات، حيث من الوفيات المرتبطة بالإصابة بالاضطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّ  مرتفعاً معدلاً

ر حدوث عدد كبير من قدَّضــــــعفين ونصــــــف مقارنة بالمعدل العالمي. ويُ الوفيات أكثر منمعدل 
هذا تقدير أنَّ مع في المائة من الإجمالي العالمي) في آســــــيا،  ٣٥رات (المرتبطة بالمخدِّ  حالات الوفاة
  ).٤ضعف التغطية الإقليمية والإبلاغ عن البيانات المتعلقة بالوفيات (انظر الجدول مؤقت بسبب 

    

                                                                    
  )٦(  Robert G. Deiss, Timothy C. Rodwell and Richard S. Garfein, “Tuberculosis and illicit drug use: review and 

update”, Clinical Infectious Diseases, vol. 48, No. 1 (2009), pp. 72–82.  
  )٧(  European Centre for Disease Prevention and Control and European Monitoring Centre for Drugs and Drug 

Addiction (EMCDDA), “Prevention and control of infectious diseases among people who inject drugs”, Joint 

Publications Series (Stockholm, European Centre for Disease Prevention and Control, 2011).  
  )٨(  Emilia Vynnycky and Paul E. M. Fine, “Lifetime risks, incubation period, and serial interval of tuberculosis”, 

American Journal of Epidemiology, vol. 152, No. 3 (2000), pp. 247–263.  
  )٩(  Candice K. Kwan and Joel D. Ernst, “HIV and tuberculosis: a deadly human syndemic”, Clinical 

Microbiology Reviews, vol. 24, No. 2 (2011), pp. 351–376.  
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  ٤الجدول 
  راتالعدد التقديري للوفيات المرتبطة بالاضطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّ

    ٢٠١٥ونسبة الوفيات، 

   
نسبة الوفيات لكل مليون شخص  عدد الوفيات المرتبطة بالمخدِّرات

  عاماً ٦٤و ١٥تتراوح أعمارهم بين 
أعلى  أدنى تقدير أفضل تقدير  أعلى تقدير  أدنى تقدير أفضل تقدير

  تقدير
  ٩٤,٣  ٢٩,٤  ٦١,٩  ١٠٠٦٢ ٤٠٠١٩ ٨٠٠٤٠  أفريقيا

  ١٧٢,٢  ١٧٢,٢  ١٧٢,٢  ٣٠٠٥٥ ٣٠٠٥٥ ٣٠٠٥٥  أمريكا الشمالية
  ٢٢,٥  ١٢,٣  ١٤,٩ ٦٠٠٧ ٢٠٠٤ ٠٠٠٥ يأمريكا اللاتينية والكاريب

  ٢٧,٧  ٤,٨  ٢٢,٥  ٢٠٠٨١ ٠٠٠١٤ ١٠٠٦٦  آسيا
  ٢٦,٥  ٢٦,٤  ٢٦,٤ ٥٠٠٨ ٤٠٠٨ ٤٠٠٨ أوروبا الغربية والوسطى

  ٥٥,٩  ٥٤,٩  ٥٥,٦  ٧٠٠١٢ ٥٠٠١٢ ٦٠٠١٢ شرق أوروبا وجنوب شرقها
  ١٠٣,٦  ٨٥,٢  ١٠٢,٣ ٦٠٠٢ ٢٠٠٢ ٦٠٠٢  أوقيانوسيا

١٩٠  العالم ١١٥ ٩٠٠ ٢٣٠ ٩٠٠ ٤٧,٧  ٢٤,٠  ٣٩,٦  ١٠٠    
      .٢٠١٧المصدر: تقرير المخدِّرات العالمي 

    الملخَّصات الإقليمية  -ثالثاً  
الاتجاهات والتطورات  تسلط الضوء على راتتعاطي المخدِّ عنأدناه  المقدَّمةالمعلومات   -٣٣

تقرير المخدِّرات الواردة في  المخدِّرات والجريمة إلى تقديرات مكتب الرئيســية في المناطق اســتناداً
  .٢٠١٧العالمي 

  
    أفريقيا  -ألف  

رات في أفريقيا محدودة، وهي متاحة من المعلومات بشـــــــأن مدى تعاطي المخدِّ لا تزال  -٣٤
، ةخاصـــــ بصـــــفة عالياً لا يزال القنَّبتعاطي  ذلك، فإنَّومع من بلدان المنطقة. فقط عدد قليل 

في  ٧,٥ ما نســـبتهأنَّ ر قدَّوكذلك الطلب على العلاج من الاضـــطرابات الناجمة عن تعاطيه. ويُ
 القنَّبسنة في أفريقيا قد تعاطوا  ٦٤و ١٥المائة من السكان البالغين الذين تتراوح أعمارهم بين 

  خلال السنة السابقة.
نات   -٣٥ تامي يات والكوكايين والأمفي عاطي الأفيون مســــــتوى  هذه المنطقة عند فيويظل ت

يضاهي المتوسط العالمي. وعلى الرغم من قلة عدد الدول التي أعادت الاستبيان الخاص بالتقارير 
ــنوية من المنطقة، يرى خبراء في العديد من الدول الأعضــاء  والأمفيتامينات  القنَّبتعاطي أنَّ الس

ــد  ــاطي المؤثرات الأ ازدادق ــدانهم، في حين يعتبر تع ــة مســــــتقرًّفي بل (انظر  على العموما فيوني
عن إساءة استعمال المؤثرات الأفيونية الصيدلانية في العديد من بلدان المنطقة يُبلَّغ و). ٥  الجدول

 ،مثل الترامادول. وقد ضــــــبطت الســــــلطات في بلدان في المنطقة كميات كبيرة من الترامادول
  هة إلى أسواق غير مشروعة.يفترض أنها كانت موجَّ
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  ٥دول الج
    ٢٠١٦تجاهات تعاطي المخدِّرات في أفريقيا، لاالخبراء  تصوُّر

  رنوع المخدِّ
الدول الأعضاء التي 

 يانات تصوُّريةبقدَّمت
مشكلة  ازدياد
 التعاطي

استقرار مشكلة 
 التعاطي

انخفاض مشكلة 
 التعاطي

مشكلة التعاطي 
  غير معروفة

  ١  ١ ٣ ٤ ٩ القنب 
  ٢  ٢ ٢ ٣ ٩  الأمفيتامينات
  ٢  ٠ ١ ١ ٤  "الإكستاسي"

  ١  ٢ ٤ ٣ ١٠ المؤثرات الأفيونية
    ١  ٢ ٣ ٣ ٩  الكوكايين

      الردود الواردة من الدول الأعضاء في أفريقيا على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية.المصدر: 
رات في المناطق الساحلية أجريت في لدراسة استقصائية بشأن مدى تعاطي المخدِّ ووفقاً  -٣٦
في المائة من النســـــــاء يتعاطون  ٠,٣في المائة من الرجال و ٣,٩ ر أنَّدِّ، ق٢٠١٦ُفي عام  كينيا

 في المائة من الســكان يتعاطون الكوكايين. ويشــيع أيضــاً ١نحو أنَّ ببلغ ا، في حين أُالهيروين حاليًّ
  )١٠(.في المائة من السكان البالغين ٤,٥ بلغ عن تعاطيه حاليًّا لدى، حيث أُالقنَّبتعاطي 

ـــــتقصـــــائية في المدارس التي أجريت مؤخراً ووفقاً  -٣٧ ـــــة الاس معظم  في كينيا، فإنَّ للدراس
خدِّ بالم ما  حد  ية إلى  لديهم درا فة. والطلاب  عاطفي حين رات المختل قات  ١٧ ىت ئة ال لما في ا

 عقاقير الوصــــــفات الطبية خلال الفترة تعاطيفي المائة  ١٦أســــــاء  فقدخلال حياتهم،  االميرَّ  أو
ولو مرة في  القنَّبفي المائة عن تعاطي  ٧,٥، حيث أبلغ القنَّبتعاطي  . ويشــــيع أيضــــاًنفســــها

لك،  عاطىالعمر. وعلاوة على ذ قد ت ية  ١على  يربوما  ف ثانو لمدارس ال ئة من طلاب ا لما في ا
نســـــبة كبيرة من الطلاب عن تعاطي  الهيروين أو الكوكايين ولو مرة في العمر. وأبلغت أيضـــــاً

  )١١().٦الي (انظر الجدول الحد من المواد في الوقت العدي

  
  ٦الجدول 

   ،رات في الثلاثين يوماً الماضيةتعاطي طلاب المدارس الثانوية في كينيا للمخدِّ
    )٢٠١٦سب نوع المادة (بح
معدل الانتشار   

 عدد الطلابالمئوية)(بالنسبة
٨٢ ٣,٨  الكحول  ٥١٧ 

 ١٧٥٧٨ ٣,٦ عقاقير الوصفات الطبية
 ٤٥٩٥٦ ٢,٦  الميرا القات/
 ٢٨٨٥٤ ٢,٥  التبغ 

 ٠٨٧٣٩ ١,٨  )القنَّب(البهانغ 
 ٠٢٩١٣ ٠,٦  المستنشقات 

 ٣٤٣٤ ٠,٢  الهيروين 
   ٣٤٣٤ ٠,٢  الكوكايين 

 National Authority for( الهيئة الوطنية المعنية بحملة مكافحة تعاطي الكحوليات والمخدِّرات :المصدر

the Campaign against Alcohol and Drug Abuse(.  
                                                                    

  )١٠(  Kenya, National Authority for the Campaign against Alcohol and Drug Abuse, “Status of alcohol and drug 

abuse in the coast region, Kenya” (May 2016).  
  .National survey on alcohol and drug abuse among secondary school students in Kenya” (2016)“ المرجع نفسه،  )١١(  
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عام   -٣٨ كان ٢٠١٦وفي  ية ( ٤٥( القنَّب،  ئة) والمؤثرات الأفيون لما ئة)  ٣٦في ا لما من في ا
الطلب على  عنللمعلومات الوطنية  التمس العلاج من اضــــــطرابات تعاطيهما، وفقاً واد التيالم

ــاءة المواد  أشــيعوكانت  )١٢(.العلاج في نيجيريا ــتعمالها لدىمن حيث إس ن يتلقون العلاج مَ اس
  من الاضطرابات الناجمة عن تعاطي المؤثرات الأفيونية هي الترامادول والكوديين والبنتازوسين.

لأحدث تقرير صــادر عن شــبكة جنوب أفريقيا المعنية بالانتشــار الوبائي لتعاطي  ووفقاً  -٣٩
 بمنن يتلقون العلاج عن تعاطيها، مَ أكثريةأبلغت المادة الرئيســـية التي  القنَّبزال  رات، ماالمخدِّ

بلغ في انخفاض تعاطي الكوكايين، وأُ وقد اســـتمر. من العمر ســـنة ٢٠في ذلك من هم أقل من 
اســــــتقر طلب العلاج من تعاطي الهيروين منذ عام  كماأكثر الأحيان عن تعاطيه كمادة ثانوية. 

كان٢٠١٥ مال بمقدارزاد  قد ، وإن  عدد كبير في المنطقة الشــــــ يا. وظل  ية من جنوب أفريق
ثانوي   ر أساسي أوحالات الإدخال في المستشفيات للعلاج المرتبط بتعاطي الميثامفيتامين كمخدِّ

في معظم مرافق العلاج. ولا تزال إســــاءة اســــتعمال الأدوية التي تُباع بوصــــفة طبية  منخفضــــاً
  )١٣(زوديازيبينات، مسألة مثيرة للقلق.نات الألم والبنودونها، مثل الأقراص المنحِّفة ومسكِّ

    
    القارة الأمريكية  -باء  

في القارة الأمريكية، بمعدل انتشــــار  تعاطياًالأشــــيع المادة غير المشــــروعة  القنَّبزال لا ي  -٤٠
عن ارتفاع مســـــتويات تعاطي  في المائة من الســـــكان البالغين. وأبلغ أيضـــــاً ٧,٥ يبلغ ســـــنوي

  الكوكايين والمؤثرات الأفيونية في المنطقة.
  

    أمريكا الشمالية  -١  
في أمريكا الشمالية، تُستهلك معظم أنواع المخدِّرات بمستويات أعلى من المتوسط العالمي.   -٤١
في المائة من الســـــكان عن  ١٢,٤تعاطى على أوســـــع نطاق، حيث أبلغ ر الذي يُب هو المخدِّ فالقنَّ 

تعاطيه في العام الســـابق. كما أنَّ معدل اســـتهلاك المؤثرات الأفيونية (الأفيونيات وإســـاءة اســـتعمال 
المؤثرات الأفيونية الصــــيدلانية) والكوكايين مرتفع أيضــــاً مقارنة بالمســــتويات العالمية. ويبلغ معدل 

في المائة، ومعدل الانتشـــــار الســـــنوي لتعاطي  ٤,٤وي لتعاطي المؤثرات الأفيونية الانتشـــــار الســـــن
أمريكا الشـــمالية أعلى معدل للانتشـــار  يوجد في ،وعلى الصـــعيد العالميفي المائة.  ٠,٥الأفيونيات 

سنوي لتعاطي الكوكايين ( سنوي لتعاطي الأمفيتامينات  ١,٨ال شار ال في المائة). كما أنَّ معدل الانت
  على التوالي) أعلى بكثير من المتوسط العالمي. ،في المائة ٠,٩في المائة و ٢( "الإكستاسي"و

 ١٢ن شــــخص ممن هم في ســــن مليو ٢٨,٦، يُقدَّر أنَّ الأمريكية وفي الولايات المتحدة  -٤٢
في المائة من الســــــكان في هذه الفئة) من المتعاطين الحاليين للمخدِّرات  ١٠,٦( أكبر وأعاماً 
مليون  ٢٤وبوجود الماضية).  يوماً ٣٠في غضون ال تعاطوا مخدِّراتتلفة (وتعريفهم هو أنهم المخ

                                                                    

  )١٢(  Stella N. Ngwoke, “Patterns of drug and alcohol use in Nigeria: 2016”, report of the National Drug Law 

Enforcement Agency of Nigeria to the African Union Commission Epidemiology Network on Drug Use in Africa.  
  )١٣(  Siphokazi Dada and others, “Monitoring alcohol, tobacco and other drug use trends in South Africa: July–

December 2016”, Update June 2017, phase 41 (Cape Town, South Africa, South African Community 

Epidemiology Network on Drug Use, 2017).  
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ســــنة أو  ١٢في المائة من الســــكان البالغين  ٨,٩في الوقت الحالي ( القنَّبمن متعاطي  شــــخص
شيوعاً من حيث التعاطي في الولايات المتحدة. وتجسد الزيادة في  أكثر)، فإنه يظل المادة الأكثر 

ســـنة فما فوق، وإلى  ٢٦زيادة في تعاطيه بين الأشـــخاص البالغين  بصـــفة رئيســـية القنَّبتعاطي 
  )١٤(سنة (انظر الشكل الرابع). ٢٥و ١٨حد أقل بين الشباب ممن تتراوح أعمارهم بين 

  
  الشكل الرابع

  في الولايات المتحدة، الماضيفي الشهر  القنَّباتجاهات تعاطي 
  ٢٠١٦-٢٠٠٢بحسب الفئات العمرية، 

  
 Key Substance Use and Mental Health Indicators in the United States: Results from the :المصدر

2016 National Survey on Drug Use and Health.   
ـــتعمال عقاقير   -٤٣ ـــاءة اس ـــية في الولايات المتحدة هو إس ولا يزال أحد دواعي القلق الرئيس

 ملايين ٦بنحو  الذين يقدر عددهم الماضــي. فمن بين المتعاطين خلال الشــهر الوصــفات الطبية
سكان  ٢,٣( شخص ساء برسنة أو أك ١٢ ممن عمرهمفي المائة من ال شخص  ملايين ٣,٣)، أ

مليون شــــخص  ١,٧المهدئات، و شــــخص مليون ٢اســــتعمال مســــكنات الألم الأفيونية التأثير، و
بين   في الولايات المتحدة ما مســـتقرًّا تعاطي الكوكايين ظل. وقد الماضـــيالمنشـــطات خلال الشـــهر 

سبة تعاطي الكوكايين ٢٠١٥في عام  وازداد، ٢٠١٤و ٢٠٠٨عامي  العام  علاوة على. ولم تتغير ن
يتعاطون  برســنة أو أك ١٢ ممن عمرهمفي المائة من الســكان  ٠,٧ قُدِّر أنَّ زهاءحيث  )١٥(الســابق،

في  ٠,٢ يمليون شـــخص، أ ٠,٧المتعاطين الحاليين للأمفيتامين بنحو  عدد ردِّا. وقُالكوكايين حاليًّ
. وظهر في اســـتعمال الهيروين في الولايات المتحدة برســـنة أو أك ١٢ ممن عمرهمان المائة من الســـك

 عمرهمممن شـخص  ، كان حوالي نصــف مليون٢٠١٦. ففي عام ٢٠٠٧منذ عام  نحو التزايداتجاه 

                                                                    
  )١٤(  United States, Center for Behavioral Health Statistics and Quality, Key Substance Use and Mental Health 

Indicators in the United States: Results from the 2016 National Survey on Drug Use and Health, HHS 

Publication No. SMA 17-5044, NSDUH Series H-52, (Rockville, Maryland, 2016).  
  المرجع نفسه.  )١٥(  
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 تعاطي من المتعاطين الحاليين للهيروين. غير أنه تجدر ملاحظة أنَّ الإبلاغ الذاتي عن برسنة أو أك ١٢
  في الدراسة الاستقصائية للأسر المعيشية. ين من المرجح أن يكون ناقصاًالهيرو
في  تأثير خطير الشــــأنتعاطي الهيروين والفينتانيل وشــــبائهه الحاصــــلة في لزيادة لوكان   -٤٤

في تناول جرعة مفرطة مميتة  من جراءعدد الوفيات التي وقعت  ازدادالولايات المتحدة، حيث 
ألف  ٦٠بلغ عن أكثر من كان قد أُ )١٦(،٢٠١٧وحتى كانون الثاني/يناير  غ عنها.المبلَّالحالات 

تناول جرعة مفرطة. وفي حين ظل عدد الوفيات التي  من جراءحالة وفاة في الولايات المتحدة 
الخمســة أعوام  طيلةا تعزى إلى تناول جرعة مفرطة من المؤثرات الأفيونية الموصــوفة طبيًّا مســتقرًّ

ية،  لماضــــــ ناول جرعات مفرطة من الهيروين  ادة كبيرة فيحدثت زيا الوفيات التي تعزى إلى ت
  والفينتانيل (انظر الشكل الخامس).

  
  الشكل الخامس

  الوفيات الناجمة عن الجرعات المفرطة من المؤثرات الأفيونية
  ٢٠١٥-٢٠٠٠في الولايات المتحدة، 

    
     .National Center on Health Statistics, CDC WONDER المصدر:

ظل تعاطي في حين في المكسيك، الحالي رات لمخدِّالدراسة استقصائية بشأن تعاطي  ووفقاً  -٤٥
ما  ، كان٢٠١٦في المكســــيك. ففي عام  القنَّبنســــبة تعاطي  ازدادتا، رات مســــتقرًّ معظم المخدِّ 

ــبته ــنة قد تعاطوا  ٦٤و ١٥في المائة من الســكان ممن تتراوح أعمارهم بين  ٢,١ نس خلال  القنَّبس
في المائة) عن تعاطي الكوكايين، في  ٠,٨في المائة من الســـكان ( ١. وأبلغ ما يقل عن الماضـــيالعام 

  )١٧(.الماضيمؤثرات أفيونية موصوفة طبيًّا خلال العام تعاطي ائة عن في الم ٠,١حين أبلغ 

                                                                    
 United States, Centers for Disease Control and Prevention, National Center for( ٢٠١٦البيانات المؤقتة لعام   )١٦(  

Health Statistics, Wide-ranging OnLine Data for Epidemiologic Research (CDC WONDER)(.  
  .٢٠١٦رد المكسيك على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية لعام   )١٧(  
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 ، فإنه وفقا٢٠١٦ًغ عن بيانات اســــــتقصــــــائية جديدة في كندا في عام بلَّوفي حين لم يُ  -٤٦
كبير، في حين ظل تعاطي المؤثرات  بقدر "الإكســـتاســـي"و القنَّبتعاطي  ازدادالخبراء،  لتصـــوُّر

  )١٨(ا.الأفيونية والكوكايين مستقرًّ
  

    يأمريكا الجنوبية وأمريكا الوسطى والكاريب  -٢  
بلغ عن مســتويات مرتفعة من تعاطي ي، أُفي أمريكا الجنوبية وأمريكا الوســطى والكاريب  -٤٧

ضيالكوكايين خلال العام  سكان البالغين ٠,٦و ٠,٩(حوالي  الما على التوالي).  ،في المائة من ال
  للمتوسط العالمي أو أقل منه.  عند مستويات مماثلةزال تعاطي المواد غير المشروعة الأخرى   وما
عاطي تحدثت هناك زيادة كبيرة في لآخر دراسة استقصائية وطنية في الأرجنتين،  ووفقاً  -٤٨

عاطى القنَّب بالغين  ٨حوالي  والكوكايين. فقد ت ئة من الســــــكان ال لما عام  القنَّبفي ا خلال ال
في   ١عن تعاطي الكوكايين. وتعاطى أقل من  منهم في المائة ١,٦ ما نسبته ، في حين أبلغالماضي

  )١٩(سات.المائة من السكان المهدئات أو المهلوِ
في المائة  ٤,٦أنَّ  )٢٠(٢٠١٦ة في عام وفي غيانا، كشــفت الدراســة الاســتقصــائية الوطني  -٤٩

من في المائة من السكان  ٢حوالي  ويعتبرخلال العام السابق.  القنَّبمن السكان البالغين تعاطوا 
من ثمانية من المتعاطين الحاليين  اًواحدأنَّ ، في حين شــــــبه يوميا أو بمعدل يوميًّ القنَّبمتعاطي 

خلال  بقنَّمتعاطي ال عدد أكثر من نصـــــفأنَّ ا. وقدر شـــــهريًّ بقنَّ لفافة ٥٠ دخَّنوا أكثر من
في  ١. وتعاطى أقل من القنَّبمشــكلة تعاطي  لمخاطر شــديدة في معاناةعرضــة  الماضــي همالعام 

  المائة من عموم السكان مواد أخرى.
 طلبةرات بين للدراســة الاســتقصــائية الثالثة في منطقة الأنديز بشــأن تعاطي المخدِّ ووفقاً  -٥٠
وأبلغ  )٢١(.المادة الأكثر شــيوعاً القنَّبســنة)، كان  ٢٥و ١٨لجامعة (ممن تتراوح أعمارهم بين ا

شيوع تعاطي الكوكايين وثنائي إيثيلاميد حمض الليسرجيك ( أيضاً  "الإكستاسي") وLSDعن 
(انظر الشــكل الســادس). وخلال فترات الدراســات الاســتقصــائية  في أوســاط الطلبةئات والمهدِّ

سنوي طلبة الجامعاتبين  القنَّبالثلاث، تضاعف تعاطي   في البلدان الأربعة، من معدل انتشار 
عام  ٥ قدره ئة في  لما عام  ١٠,٨إلى  ٢٠٠٩في ا ئة في  لما . ومن المواد الأخرى التي ٢٠١٦في ا

وثنائي إيثيلاميد  "الإكســتاســي"ل تلك الفترة الكوكايين وخلا في تعاطيها شــهدت زيادة كبيرة
  ) (انظر الشكل السابع). LSDحمض الليسرجيك (

  

                                                                    

  .٢٠١٦رد كندا على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية لعام   )١٨(  
  .٢٠١٦رد الأرجنتين على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية لعام   )١٩(  
  )٢٠(  Guyana, Ministry of Public Service, and Organization of American States/Inter-American Drug Abuse 

Control Commission, National Household Drug Prevalence Survey Report 2016.  
  )٢١(  UNODC, III Estudio Epidemiológico Andino sobre Consumo de Drogas en la Población Universitaria: 

Informe Regional 2016 (Lima, 2017).  
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  الشكل السادس
الانتشار السنوي لتعاطي مواد الإدمان بين طلبة 

 ٢٠١٦الجامعات في منطقة الأنديز، 

  الشكل السابع
الاتجاهات السائدة في تعاطي مختلف مواد 

  الجامعاتالإدمان بين طلبة 
 )٢٠٠٩-٢٠١٦في منطقة الأنديز (

 III Estudio Epidemiológico Andino sobre Consumo de Drogas en la Población  :المصدر
Universitaria: Informe Regional 2016.    

    آسيا  -جيم  
عدد  بخصوصإلاَّ لا تتوفر تقديرات موثوقة لمعدلات انتشار المخدِّرات المختلفة   -٥١

في المائة) والأمفيتامينات  ٠,٤الأفيونيات ( تعاطيمحدود من البلدان في آسيا. ويقدر أنَّ 
بأنَّ تعاطي المواد  يُبلَّغعند مستويات مماثلة للتقديرات العالمية، في حين  في المائة) ظلَّ ٠,٧(

يظل العدد المطلق لمن  ،التقديرات العالمية. ومع ذلك أدنى بكثير من المشروعة الأخرى غير
أكثر من نصف  في هذه المنطقة بالنسبة لسكان آسيا، حيث يسكن يتعاطون المخدِّرات عالياً

  .االعدد المقدر لمتعاطي الأفيونيات والأمفيتامين عالميًّ
 القنَّبالمنطقة زيادة في تعاطي كثيرة في الخبراء، شهدت بلدان  لتصوُّرات ووفقاً  -٥٢

تعاطي المؤثرات الأفيونية والكوكايين في معظم البلدان  يعتبروالأمفيتامينات، في حين 
  ).٧(انظر الجدول  ا آخذاً في الانخفاضمستقرًّا وإمَّ  اإمَّ
  

 ٧الجدول 
    ٢٠١٦آسيا،  الخبراء بشأن اتجاهات تعاطي المخدِّرات في تصوُّر

  نوع المخدِّر
الدول الأعضاء التي

 قدَّمت بيانات تصوُّرية
مشكلةازدياد
 التعاطي

استقرار مشكلة 
  التعاطي 

انخفاض مشكلة 
  التعاطي 

مشكلة التعاطي 
 ةغير معروف

  ٤ ٣  ٣ ١٢ ٢٢  القنَّب
  ٣ ٢  ٦ ٨ ١٩  الأمفيتامينات

  ٤ ٥  ٢ ٣ ١٤  "الإكستاسي"
  ٦ ٧  ٦ ٣ ٢٢ المؤثرات الأفيونية

    ٥ ٢  ٦ ٣ ١٦  الكوكايين
  : الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية.المصدر  
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من معظم البلدان في شرق آسيا وجنوب شرقها هي بيانات المتاحة والمعلومات الوحيدة   -٥٣
، وإجمالاً ر لهم العلاج من الاضــطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّرات. وفَّالأشــخاص الذين يُ عن

ر لهم العلاج من الاضــــطرابات فِّفي المائة من الأشــــخاص الذين وُ ٧٠أكثر من ما نســــبته عولج 
من اضطرابات تعاطي الأمفيتامين، وإن  ،في المنطقة دون الإقليمية ،الناجمة عن تعاطي المخدِّرات

من بلد لآخر. ففي إندونيســـيا وجمهورية لاو الديمقراطية الشـــعبية وفييت نام،  يتباينكان ذلك 
من يتلقون العلاج من الاضــــــطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّرات  عدد ان حوالي نصــــــفك
ــات، في حين كــان معظم من يتلقون العلاج من يُ ــاطي الأفيوني ــات تع عــالجون من اضــــــطراب

 يعالجون من ،في بروني دار الســلام وتايلند والفلبين ،الاضــطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّرات
  )٢٢(الأولى.  الذين تلقوا العلاج يتلقونه للمرة عدد تعاطي الأمفيتامين. وكان ثلث اضطرابات

، مليون شخصٍ  ٢,٥لين في الصين رات المسجَّ، بلغ عدد متعاطي المخد٢٠١٦ِّوفي عام   -٥٤
 في المائة منهم ٤٠طات الأمفيتامينية، ومتعاطين للمنشِّ بوصفهم لين أكثر من نصفهم مسجَّكان 

  )٢٣(ين للمؤثرات الأفيونية.متعاطبوصفهم 
أعلى وتتســــــم منطقة جنوب غرب آســــــيا بمســــــتويات عالية من تعاطي الأفيونيات و  -٥٥

رات بالحقن. ومن الاتجاهات معدلات انتشــــار فيروس نقص المناعة البشــــرية بين متعاطي المخدِّ
ضــــــبطيات  ازديادفي جنوب غرب آســــــيا، إلى جانب  القليلة الماضــــــيةالهامة خلال الأعوام 

في جمهورية  مشـــــاكل هذاب في تعاطي الأمفيتامينات. ويســـــبِّ الإجماليةالزيادة  )٢٤(الأمفيتامين،
متعاطي الأفيونيات الذين  لدىالأمفيتامين  تعاطيعن  ، حيث أبلغ أيضــــاًبخاصــــةإيران الإســــلامية 

ــــــة يتلقون علاجاً . وبالإضــــــافة إلى زيادة تعاطي ذات المفعول الأفيوني طويل الأمد بالمواد الناهض
  )٢٥(.القنَّبو  إلى زيادة تعاطي المؤثرات الأفيونية الخبراء في إيران أيضاً تصوُّراتالأمفيتامينات، تشير 

 بلغ أيضاًأُفقد ظل تعاطي أقراص الأمفيتامين مشكلة كبيرة في الشرق الأوسط، يوفي حين   -٥٦
ثل  عاطي مواد غير مشــــــروعة أخرى م عام  القنَّبعن ت ، أبلغ خبراء من ٢٠١٦والهيروين. وفي 

ية المتحدة والعراق  ية  القنَّبتعاطي في عن زيادة  خصــــــوصـــــــاًالإمارات العرب والمؤثرات الأفيون
استعمال الترامادول  ةعن شواغل بشأن إساء في المنطقة أيضاً كثيرة والأمفيتامينات. وأبلغت بلدان

 عي ثلاثي الحلقات معروف في المنطقة بالاسم التجاريوهو مضاد للاكتئاب اصطنا -والبريغابالين 
لســوق غير المتوفرة في الشــرق الأوســط موجهة إلى اأقراص الترامادول أنَّ . وأفيد ب"ليريكا" الشــائع
  وقد تحتوي على جرعة تزيد عن الجرعة المعتادة الموصوفة للأغراض الطبية. ة،المشروع

في المائة من  ١,٨ حواليأنَّ رات في دولة فلســطين وكشــف أول تقييم لمشــكلة تعاطي المخدِّ  -٥٧
رات المعرضــين لمخاطر شــديدة. من متعاطي المخدِّ هم ســنة أو أكثر ١٥ عمرهمالســكان الذكور ممن 

                                                                    

  )٢٢(  Association of Southeast Asian Nations (ASEAN), ASEAN Drug Monitoring Report 2015 (Bangkok, 

ASEAN Narcotics Cooperation Centre, August 2016).  
 .٢٠١٦لعام رد الصين على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية   )٢٣(  

المنشطات الأمفيتامينية والمؤثِّرات  ‐تحليل سوق العقاقير الاصطناعية  :٢٠١٧ تقرير المخدرات العالميانظر   )٢٤(  
  ).E/INCB/2017/1(منشورات الأمم المتحدة،  النفسانية الجديدة

  .٢٠١٦الإسلامية على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية لعام رد جمهورية إيران   )٢٥(  
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شيوعاً شديدة هي الترامادول بين متعاطي المخدِّ وفي غزة، كانت المواد الأكثر  رات المعرضين لمخاطر 
هي الأمفيتامينات  يتامين. وفي الضـــــفة الغربية، كانت المواد الأكثر شـــــيوعاًزوديازيبينات والميثامفوالبن
  )٢٦().بالدرجة الرئيسيةومضادات الاكتئاب الاصطناعية الثلاثية الحلقات (البريغابالين  القنَّبو
  

    أوروبا  -دال  
في أوروبا، كما في أيِّ مكان آخر،  تعاطياًالمواد غير المشـــــروعة  أشـــــيع القنَّبلا يزال   -٥٨
ممن تتراوح  من الســـكان في المائة ٥,٢في الســـنة الســـابقة ( متعاطمليون  ٢٨,٤يقدر بزهاء   بما

 الماضــــــيةفي الســــــنة  متعاط ملايين ٤ســــــنة)، يليه الكوكايين، بزهاء  ٦٤و ١٥أعمارهم بين 
في المــائــة) والمواد الأفيونيــة  ٠,٨معــدل تعــاطي المؤثرات الأفيونيــة (أنَّ كمــا في المــائــة).   ٠,٧(
يقل معدل انتشار بالمقارنة بالمتوسط العالمي كذلك، المتوسط العالمي. و أعلى منفي المائة)   ٠,٦(

 في  ٠,٧( "الإكستاسي" تعاطيمعدل أنَّ ، في حين عنهفي المائة)  ٠,٤الأمفيتامينات في المنطقة (
  .أعلى منه في المنطقةالمائة) 

  
    الغربية والوسطىأوروبا   -١  

 ٧,٢في أوروبا الغربية والوسطى ( عالياً القنَّب تعاطيلا يزال معدل الانتشار السنوي ل  -٥٩
في إســــــبانيا والمملكة المتحدة لبريطانيا العظمى وأيرلندا الشــــــمالية  القنَّب تعاطي فإنَّفي المائة). 

وأبلغت بلدان أخرى، منها  نحو الاســتقرار، بعد أن كان يتراجع في وقت ســابق. يشــهد اتجاهاً
حســبما  القنَّبتعاطي  في ألمانيا وأيرلندا والدانمرك والســويد وفرنســا وفنلندا والنمســا، عن زيادة

ويُقدَّر  )٢٧().٢٠١٥  أو ٢٠١٤(في عامي  في الدراسات الاستقصائية التي أجريت مؤخراً يتبيَّن
ما يقرب من  عاطي  ١أنَّ  ئة من مت لما نه يوميًّ القنَّبفي ا عاطو كاد يكون يوميًّ   ا أويت عدل ي ا؛ بم

 ٦٤و ٣٥ا من البالغين الذين تتراوح أعمارهم بين يوميًّ القنَّبفي المائة من متعاطي  ٣٠وحوالي 
، زادت نسبة من يتلقون العلاج للمرة الأولى بسبب اضطرابات تعاطي ٢٠١٦سنة. ومنذ عام 

 في المائة.  ٧٥بحوالي  القنَّب

 نســــــبتهبلغ ما في هذه المنطقة دون الإقليمية، حيث أَ ال تعاطي الكوكايين عالياًولا يز  -٦٠
. وأبلغت البلدان الثلاثة الماضيفي المائة من السكان بأنهم تعاطوا الكوكايين في العام  ١ من علىأ

في  ذات معدل الانتشــــــار العالي، وهي إســــــبانيا وأيرلندا والمملكة المتحدة، عن اتجاه مســــــتقر
عاطي عام الت عاطي الكوكايين في  يادة في ت ندا عن ز غت هول  علاوة على ٢٠١٥. في حين أبل

(انظر الشكل الثامن). وفي ألمانيا، أظهرت الدراسة الاستقصائية التي أجريت  ٢٠١٠تقدير عام 
من الناحية الإحصــــائية في نســــبة الانتشــــار الســــنوي لتعاطي  كبيراً انخفاضــــاً ٢٠١٥في عام 

                                                                    
  )٢٦(  State of Palestine, Palestinian National Institute of Public Health, Estimating the Extent of Illicit Drug Use in 

Palestine (November 2017).  
  )٢٧(  European Drug Report 2017: Trends and Developments (EMCDDA, Luxembourg, Publications Office of the 

European Union, 2017) and the annual report questionnaire for 2016.  
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مدينة في أوروبا إلى زيادة في استهلاك الكوكايين  ٨٠ين. ويشير تحليل مياه الصرف في الكوكاي
  )٢٨(في المائة أو أكثر. ٣٠بمقدار  ٢٠١١منذ عام 

  
 الشكل الثامن

  ،الاتجاهات في تعاطي الكوكايين في البلدان ذات معدل الانتشار العالي للتعاطي
    في أوروبا الغربية والوسطى

  
 الوطنية. رات وإدمانها، والتقاريرالأوروبي للمخدِّ: الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية، والمرصد المصدر

    

في المنطقة دون  في انخفاض، بعد أن كان صــاعداً اتجاهاً "الإكســتاســي"يشــهد تعاطي   -٦١
صائية التي أجريت مؤخرا٢٠٠٠ًالإقليمية منذ عام  سة الاستق شير نتائج الدرا ستمرار إلى  . وت ا

في أوروبا، حيث أبلغت بعض البلدان، وبالأخص ألمانيا وأيرلندا وفرنســـــــا  نحو التزايدالاتجاه 
وفنلندا وهولندا، عن تقديرات أعلى من تقديرات الدراســــات الاســــتقصــــائية الســــابقة. وعلى 

اســـــتقرار التقديرات أو انخفاضـــــها، ومن الدول التي كثيرة عن  النقيض من ذلك، أبلغت بلدان
 )٢٩(على وجه الخصوص إسبانيا وإنكلترا وويلز. منخفضة تقديراتأبلغت عن 

مثل  ،تعاطي الأمفيتامين عال في ، بما فيها البلدان التي فيها معدلكثيرة وأبلغت بلدان -٦٢
أو الاســتقرار. ومن ناحية أخرى،  الانخفاضإســبانيا ولاتفيا والمملكة المتحدة، عن اتجاهات نحو 

في الدراســـــــات  ، وذلكفي تعاطي الأمفيتامينات مطَّرد ازديادأبلغت ألمانيا وفنلندا وهولندا عن 
  ).٢٠١٥و ٢٠١٤(عامي  الاستقصائية التي أجريت مؤخراً

أيضــــاً عالياً  -الهيروين بالدرجة الرئيســــية  -ولا يزال معدل تعاطي المؤثرات الأفيونية   -٦٣
في  ٧٥ لمخاطر عالية (في المائة). ويُبلَّغ بأنَّ غالبية متعاطي المؤثرات الأفيونية المعرضــــــين ٠,٥(

إســــــبانيا وألمانيا وإيطاليا وفرنســــــا والمملكة المتحدة.  :هي ،المائة) موجودون في خمســــــة بلدان
ضاً  وفي سبانيا انخفا شهدت إ شيكيا حدثت زيادة في المؤثرات الأفيونية،  تعاطيفي  كبيراً حين  ت

                                                                    

(منشورات  الأفيونيات والكوكايين والقنب ‐سوق المخدِّرات النباتية  : تحليل٢٠١٧العالمي تقرير المخدِّرات   )٢٨(  
  من النسخة الإنكليزية. ٣٠)، الصفحة E/INCB/2017/1الأمم المتحدة، 

  )٢٩(  European Drug Report 2017 ) ٢٠١٧تقرير المخدِّرات الأوروبي(.  
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سا في  سية المؤثرات الأفيونية (الهيروين تعاطيوقبرص والنم ). وفي البلدان الأخرى بالدرجة الرئي
  في المنطقة دون الإقليمية، ظل معدل تعاطي المؤثرات الأفيونية مستقرًّا. 

وعدا عن تعاطي الهيروين، توجد الآن دلائل متزايدة على إســــــاءة اســــــتعمال المؤثرات   -٦٤
 أكثر منأنَّ قليمية بفي المنطقة دون الإ بلداً ١٧، أبلغ ٢٠١٥الأفيونية الصــــــيدلانية. وفي عام 

العلاج يلتمســــــون العلاج  الداخلين إلى مرافقفي المائة من جميع متعاطي المؤثرات الأفيونية   ١٠
من الاضـــطرابات الناجمة عن تعاطي المؤثرات الأفيونية غير الهيروين. ومن المؤثرات الأفيونية التي 

والفينتـــانيـــل والكوديين والمورفين العلاج الميثـــادون والبوبرينورفين  الـــداخلون إلىأبلغ عنهـــا 
  والترامادول والأوكسيكودون. 

الفينتانيل وشــــبائهه في غرب أوروبا  حالات وفاة من جراء جرعة مفرطة منوأبلغ عن   -٦٥
الولايات المتحدة. وما بين تشـــرين  نفســـه الموجود فيووســـطها، وإن كانت لا تبلغ المســـتوى 

نتانيل يحالة وفاة مرتبطة بالفورانيل ف ٢٣، أبلغ عن ٢٠١٧وشـــباط/فبراير  ٢٠١٥الثاني/نوفمبر 
حالة) وفنلندا (حالة واحدة)  ١٢حالات) والســـويد ( ٤) وألمانيا (وفاة حالات ٤في إســـتونيا (

حالة  ٤٧، أبلغ عن وعلى نحو مماثلوالمملكة المتحدة (حالة واحدة) والنرويج (حالة واحدة). 
في إســـتونيا  ٢٠١٦وفاة مرتبطة بالأكريلويل فينتانيل بين نيســـان/أبريل وكانون الأول/ديســـمبر 

العديد  وقوع أبلغ عنقد حالة). و  ٤٣( ) والدانمرك (حالة واحدة) والســــــويدوفاة حالات ٣(
  )٣١(،)٣٠(طر عالية.من هذه الوفيات بين متعاطي المؤثرات الأفيونية المعرضين لمخا

    
    شرق أوروبا وجنوب شرقها  -١  

مصــــــدر القلق  ،ارتفاع مســــــتويات تعاطي المؤثرات الأفيونية، لا ســــــيما الهيروين يُعدُّ  -٦٦
 في الســـــنة الماضـــــية تعاطيال. فقد بلغ معدل انتشـــــار الرئيســـــي في هذه المنطقة دون الإقليمية

في المائة) ضـــــعف المتوســـــط العالمي.  ٠,٨الأفيونية (في المائة) والمواد  ١,٤لمؤثرات الأفيونية (ل
في المائة) ومعدَّل  ١,٢٥عدد الأشــخاص الذين يتعاطون المخدِّرات بالحقن (  نســبةأيضــاً توظل

في  ٢٤انتشـــار فيروس نقص المناعة البشـــرية بين الأشـــخاص الذين يتعاطون المخدِّرات بالحقن (
  لعالمي. الأعلى مقارنة بالمتوسط ا كلاهما المائة)،
 القنَّبتعاطي  أنَّ يتبيَّن ،رات في رومانياخر دراسة استقصائية حول تعاطي المخدِّووفقاً لآ  -٦٧

كبير، في حين  ازداد بقدر المائة) في ١,٩في المائة) والمهدئات ( ٣,٢(معدَّل الانتشـــــار الســـــنوي 
  )٣٢(في المائة). ٠,١(ا في المائة) وظل تعاطي الهيروين مستقرًّ ٠,١انخفض تعاطي الكوكايين (

                                                                    
  )٣٠(  EMCDDA, Furanylfentanyl: Report on the Risk Assessment of N-phenyl-N-[1-(2-phenylethyl)piperidin-4-

yl]furan-2-carboxamide (furanylfentanyl) in the Framework of the Council Decision on New Psychoactive 

Substances, Risk Assessments (Luxembourg, Publications Office of the European Union, 2017).  
  )٣١(  EMCDDA, Acryloylfentanyl: Report on the Risk Assessment of N-(1 phenethylpiperidin-4-yl)-N-

phenylacrylamide (acryloylfentanyl) in the Framework of the Council Decision on New Psychoactive 

Substances, Risk Assessments (Luxembourg, Publications Office of the European Union, 2017).  
  .٢٠١٦رد رومانيا على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية لعام   )٣٢(  
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    أوقيانوسيا  -هاء  
تعاطي المخدِّرات في هذه المنطقة على أســـــتراليا  مدىاقتصـــــرت المعلومات المتاحة عن   -٦٨

  البلدين. هذين ونيوزيلندا؛ والتي تشير إلى ارتفاع مستويات تعاطي معظم المواد في
في أســتراليا، فقد ظل  ٢٠١٦إلى النتائج الأولية للدراســة الاســتقصــائية لعام  واســتناداً  -٦٩

رات منذ الدراسة ا. وعلى الرغم من ذلك، انخفض تعاطي بعض المخدِّتعاطي معظم المواد مستقرًّ
في  ١,٤ في المائة إلى ٢,١ الاستقصائية الأخيرة: فقد انخفض تعاطي الميثامفيتامين/الأمفيتامين من

في  ١,٢ في المائة، وشــبائه القنَّب الاصــطناعية من ١,٠ في المائة إلى ١,٣ والمهلوســات من المائة،
زال الميثامفيتامين البلُّوري هو الشـــــكل الرئيســـــي   ، ما٢٠١٦في المائة. وفي عام  ٠,٣ المائة إلى

  )٣٣(المتعاطى من الميثامفيتامين.
والكيتامين قد زاد، في حين  "الإكستاسي"تعاطي الميثامفيتامين وأنَّ وفي نيوزيلندا، يعتبر   -٧٠

ا. وعلى الرغم من عدم وجود تقديرات حالية عن إســــــاءة ظل تعاطي المواد الأخرى مســــــتقرًّ
معدلات تعاطيه تعتبر منخفضــة. وخلال الفترة المشــمولة بالتقرير، أبلغ  اســتعمال الفينتانيل، فإنَّ

ــــلطات الجمارك لمادتين كيميائيتين من المؤث رات الأفيونية القوية المفعول الخاصــــة عن ضــــبط س
يل و تان يل فين هما الأســــــيت يل U-47700بالبحوث،  تان بالعثور على الفين جديد  تجاه  . وأبلغ عن ا

  )٣٤(زوديازيبينات في الورق النشاف.والبن
    

الأدوات والمبادئ التوجيهية والمعايير الجديدة المتاحة للدول الأعضاء   -رابعاً  
    الطلب على المخدِّراتلتعزيز تدابير خفض 

الإجراءات التي اتخذتها الدول الأعضاء لتنفيذ الإعلان  عنيتضمن تقرير المدير التنفيذي   -٧١
ـــتراتيجية متكاملة ومتوازنة لمواجهة  ـــأن التعاون الدولي صـــوب اس ـــي وخطة العمل بش ـــياس الس

ـــكلة المخدِّرات العالمية تحليلاً لاً مش ـــنوية  مفصـــَّ ـــتبيان الخاص بالتقارير الس للجزء الثاني من الاس
 ).E/CN.7/2018/6رات في دورة الإبلاغ الرابعــة (المتعلق بخــدمــات خفض الطلــب على المخــدِّ

ـــر للتقدم المحرز في تعزيز خدمات خفض  وإضـــافة إلى هذا التحليل، جرت محاولة لوضـــع مؤش
). وكان الهدف من ذلك توفير والشــــــمولتوافر الزيادة  يُعرَّف بأنهرات (الطلب على المخدِّ

من أهداف التنمية المســــتدامة بشــــأن تعزيز الوقاية من  ٥-٣المعلومات الأولية عن تحقيق الغاية 
صحة، تعاطي مواد الإدمان وتناول الكحول على نحو يضر بال في ذلكإساءة استعمال المواد، بما 

الخدمات في الاســــــتبيانات  مدى شمولالافتقار إلى تدابير بشــــــأن أنَّ . بيد اللازموتوفير العلاج 
 استنتاجات.  الخاصة بالتقارير السنوية المقدمة أعاق إعداد المعلومات والتوصل إلى

تاح لســــــنوات عديدة على اســــــتحداث أدوات تُ المخدِّرات والجريمة وقد دأب مكتب  -٧٢
رات. ء لمســــــاعدتها في الوفاء بالتزاماتها بموجب اتفاقيات المراقبة الدولية للمخدِّ للدول الأعضــــــا

والمعايير ) ٢٠١٣( راتالمعايير الدولية للوقاية من تعاطي المخدِّوالعديد من هذه الأدوات، مثل 
                                                                    

  .٢٠١٦رد أستراليا على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية لعام   )٣٣(  
  .٢٠١٦رد نيوزيلندا على الاستبيان الخاص بالتقارير السنوية لعام   )٣٤(  
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التي اشــــــترك المكتب ، الدولية بشــــــأن العلاج من الاضــــــطرابات الناجمة عن تعاطي المخدِّرات
تكون مفيدة للدول الأعضـــاء في من شـــأنها أن )، ٢٠١٦الصـــحة العالمية في وضـــعها (ومنظمة 

  الوفاء بالتزاماتها في سياق أهداف التنمية المستدامة. 
خدِّ  -٧٣ عاطي الم ية من ت قا بالو ما يتعلق  يمة رات، عكف مكتبوفي خدِّرات والجر على  الم

رات. غرض تقــديمهــا إلى لجنــة المخــدِّل راتالمعــايير الــدوليــة للوقــايــة من تعــاطي المخــدِّتحــديــث 
خبير للمشــاركة  ١٠٠ أكثر منح قد رشــَّ  بلداً ٤٠وقت كتابة هذا التقرير، كان أكثر من   وفي

في هــذه العمليــة. وعلاوة على ذلــك، يجري العمــل على اســــــتعراض الأدلــة العلميــة على نحو 
منهجي، وتشــــــرف لجنة توجيهية تتألف من ممثلين من المكتب ومنظمة الصــــــحة العالمية على 

رات. عاطي المخدِّ ا بشأن الوقاية من تللأدلة العلمية المتاحة عالميًّ ملخصاًالمعايير العملية. وتتضمن 
  من أهداف التنمية المستدامة.  ٥-٣ثَمَّ، فإنها تساعد الدول الأعضاء على تحقيق الغاية   ومن
مجاً  -٧٤ نا عد المكتب بر جديداًأســــــريًّ وقد أ عاطي المخدِّرات وغيرها من  ا  ية من ت قا للو

يب البرامج لى التجارب الناجحة للمكتب في تجرات غير الصـــحية. ويســـتند البرنامج إالســـلوكي
 ٠٠٠ ٢٠  غرض تعزيز عوامل الوقاية لأكثر من لبلداً ٢٠في أكثر من العلمية القائمة على الأدلة 

سرة. ومن العوائق المحددة التي تحول دون تنفيذ هذه الاستراتيجية الوقائية الفعالة والناجعة من  أ
لاحتياجات  تحديداًه حيث التكلفة على نطاق واســــــع الافتقار إلى برنامج متاح للعموم موجَّ

ــــــطة الدخل. وفي هذا  البيئات ذات الموارد القليلة في البلدان المنخفضــــــة الدخل والبلدان المتوس
بشأن تأثير الصدمات  المكتب بصدد إعداد برنامج ثلاثي المستويات يشمل عنصراً الصدد، فإنَّ

للتدريب على اكتســــاب المهارات الأســــرية. وتســــاعد هذه الأدوات الدول  النفســــية وبرنامجاً
أنَّ ن من أهداف التنمية المستدامة. وبالإضافة إلى ذلك، فقد تبيَّ ٥-٣الأعضاء على تنفيذ الغاية 

الة بالنســــبة للفتيات والفتيان، ومن ثم فإنها تســــاعد الدول برامج التدريب الأســــرية وســــيلة فعَّ
ن المتعلق بالمساواة بين الجنسين. وعلاوة على ذلك، فقد تبيَّ  ٥على تحقيق الهدف  الأعضاء أيضاً

هذه البرامج وسيلة فعالة لمنع العنف، وبخاصة عنف الشباب وإساءة معاملة الطفل، مما يدعم أنَّ 
من أهداف التنمية المســـتدامة بشـــأن الحد من جميع  ١-١٦مباشـــر تحقيق الغاية  على نحو أيضـــاً

  بشأن إنهاء كل أشكال العنف ضد الأطفال.  ٢-١٦عنف، والغاية أشكال ال
بشأن  كتيِّبالعمل مع منظمة الصحة العالمية لوضع  المخدِّرات والجريمة ويواصل مكتب  -٧٥

ـــتند  تعاطيالمصـــابين بالاضـــطرابات الناجمة عن  المخدِّرات المحتكين بنظام العدالة الجنائية. ويس
دمتها الدول الأعضــاء والخبراء في جميع أنحاء العالم بشــأن تقديم العلاج إلى الأمثلة التي ق الكتيِّب

والبدائل الأخرى لفرض العقوبة والســــــجن في جميع مراحل إجراءات العدالة الجنائية. ويلخص 
الخبرات والعلوم المتاحة لدعم الخبراء الإكلينيكيين في ســياقات الطوارئ للتصــدي  المكتب أيضــاً

، تواصـــل منظمة الصــــحة تعلقة بتعاطي المؤثرات النفســـانية الجديدة. وأخيراًبفعالية للحالات الم
، المخدِّرات تعاطيالمعايير الدولية للعلاج من الاضــــــطرابات الناجمة عن العالمية والمكتب اختبار 

ستحداث أدوات لتقييم نوعية نظم وخدمات العلاج  سياق، يجري ا صادرة عنهما، وفي هذا ال ال
أدوات ضـــمان النوعية، وهي متاحة لتكييفها على المســـتوى  جُرِّبترات. وقد من تعاطي المخدِّ
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الوطني في مختلف أنحاء العالم. ويؤمل اســـــتخدام الأدوات لتحســـــين النظم والخدمات، وكذلك 
  كأساس لنظم الاعتماد الوطنية. 

وأطلقت مبادرتان أخريان بشــــــأن تحســــــين علاج الاضــــــطرابات الناجمة عن تعاطي   -٧٦
يعانون من الاضــطرابات الناجمة  الأشــخاص الذينالأولى موجهة إلى  .٢٠١٧دِّرات في عام المخ

عن تعاطي المنشــــــطات، إذ يتعاطى المنشــــــطات ضــــــعف عدد من يتعاطون المؤثرات الأفيونية 
تتوافر ســـوى خيارات نفســـانية محدودة للعلاج. والمبادرة الثانية معنية بعلاج الاضـــطرابات   ولا

ية المصاحبة، بخلاف فيروس نقص المناعة البشرية/متلازمة نقص المناعة المكتسب الجسدية والعقل
جموعة إضــــافية كبيرة من الاضــــطرابات البدنية وســــوف تُعنى بموالتهاب الكبد الوبائي جيم، 

وجد يلا "واضــطرابات الصــحة العقلية من خلال نظم الرعاية التي تنهض على مفهوم مفاده أنه 
والأدوات المتعلقة بالعلاج والرعاية وإعادة التأهيل بالنســبة للاضــطرابات . "للعلاج مدخَل خطأ

  . ٥والهدف  ٥-٣تنفيذ الغاية  تدعم كلها الناجمة عن تعاطي المخدِّرات
    

    الاستنتاجات والتوصيات  -خامساً  
تســم يو عدد الجوانبتعاطي المخدِّرات متالوضــع المتعلق بزال على الصــعيد العالمي، لا ي  -٧٧

، بما في ذلك العقاقير النباتية ومتتالبتعاطي العديد من المواد غير المشــــــروعة على نحو متزامن 
 التقليدية، والمنشطات الاصطناعية، والأدوية المبيعة بوصفات طبية، والمؤثرات النفسانية الجديدة

  سواء.  لدى متعاطي المخدِّرات لأغراض ترويحية ومتعاطي المخدِّرات المنتظمين على حد
وبالنظر إلى انتشـــار وإســـاءة اســـتعمال المؤثرات الأفيونية الصـــيدلانية في مناطق مختلفة،   -٧٨

في ظهور تلك المؤثرات وعواقب اســـتعمالها في  عن كثب يجب وضـــع نظام للإنذار المبكر للنظر
 الطبية. ومن شـــأن هذا الرصـــد أن يســـاعد الأطر القانونية والتنظيمية على تيســـير الأغراضغير 

ــبل الح ــه على من يحتاجون إليهاالأدوية المســكنة للآلام على صــول س ، مع القيام في الوقت نفس
  بمنع تسريبها وإساءة استعمالها. 

والبرامج على الأصـــعدة  العامة اللازمة لوضـــع الســـياســـات العلمية وتحتاج قاعدة الأدلة  -٧٩
 عن الوضــــــع وتدابير التصــــــديالوطنية والإقليمية والدولية إلى بيانات موثوق بها وصــــــحيحة 

ــــــاء  تنظر. ومن ثم، يقترح أن اللازمة الموجودة في توافر  بعين الاعتبار إلى الثغراتالدول الأعض
. ويتطلب ذلك اللازمة ونوعية البيانات المتعلقة بمؤشـــــرات تعاطي المخدِّرات وتدابير التصـــــدي

استراتيجيات لتدعيم قدرة البلدان على جمع وتحليل وتعميم المعلومات المتعلقة بتعاطي المخدِّرات 
وعواقبه، وتدابير التصـــدي لمشـــكلة المخدِّرات، ويشـــمل ذلك الدعوة إلى تطوير أنظمة لرصـــد 

التي لا تزال  المخدِّرات ودعمها، واســــتحداث تقديرات لمؤشــــرات تعاطي المخدِّرات في البلدان
ها، عاني من نقص كبير في قدير   ت فة لت لة من حيث التكل عا يب ف ـــــــال عاطي  مدىوتطوير أس ت

  المخدِّرات، وبناء قدرات الخبراء في البلدان أو المناطق ذات الأولوية. 
المخدِّرات  مكتبيســــــتحدثها ويمكن للدول الأعضــــــاء الاســــــتفادة من الأدوات التي   -٨٠

 بغيةمنظمة الصـــــحة العالمية ومنظمات دولية أخرى والمجتمع المدني،  ، بالاشـــــتراك معوالجريمة
  ونوعية خدمات الوقاية والعلاج من تعاطي المخدِّرات. شمولتحسين 
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 تقارير الســـنوية في الوقت المناســـبالاســـتبيانات المســـتوفاة الخاصـــة بال تقديمل وما زال  -٨١
وتدابير رات رصـــد العالمي لمشـــكلة المخدِّفي ال أســـاســـيةأهمية  واكتمال الردود على الاســـتبيانات

  .مواجهتها والإبلاغ عن ذلك
  


