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:اظهارنظر كارشناسي درباره لايحه
 و درمان مبتلايان مواد مخدرزدايي از قانون  جرم«

 »مواد مخدربه سوء مصرف 

مقدمه

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 تـاكنون مرجـع رسـمي تـدوين سياسـت           ۱۳۶۷صلحت نظام از سال     مجمع تشخيص م  
جنايي ناظر به معضل مواد مخدر بوده و در اين باره تصميمات متعددي اتخـاذ كـرده                 

 مواد مخـدر  از جمله اين تدابير و تصميمات تصويب دو قانون مشهور مبارزه با             . است
الاجـرا    ر لازم  كـه در حـال حاض ـ      ۱۳۷۶قانون سـال    .  است ۱۳۷۶ و   ۱۳۶۷هاي    در سال 

در عين حال مـاده     . به تصريح تمام اعتياد را جرم اعلام كرده است        ) ۱۵(است در ماده    
 به معتادان اجـازه داده بـا مراجعـه بـه مراكـز مجـاز هـم نسـبت بـه درمـان و                مذكور

. بازپروري خود اقدام نمايند و هم در طول مدت درمان از تعقيب كيفري مصون بمانند              
 جرم است و اسـتثنائاً مراجعـان        »اعتياد«رات موضوعه فعلي نفس     بنابراين مطابق مقر  

زدايـي از     لايحـه جـرم   . به مراكز درمان و بازپروري از مصونيت تعقيـب برخوردارنـد          
 از  ١زدايـي    و درمان مبتلايان به سوء مصرف ظـاهراً درصـدد جـرم            مواد مخدر قانون  

واهد داد كـه تـا چـه انـدازه          نقد و ارزيابي مفاد مقررات اين لايحه نشان خ        . اعتياد است 
 . در عمل قابل تحقق خواهد بود،هدف موردنظر طراحان

                                                 
1. Decriminalization 
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نقد و ارزيابي  
 
مـواد  كننـدگان      مستفاد از مجموع مقررات لايحه اين است كـه معتـادان يـا مصـرف               .۱

نخست كساني كـه مطـابق      : شوند  به دو دسته تقسيم مي    گردان     و داروهاي روان   مخدر
ماعي تان و آموزش پزشكي و رفاه و تأمين اجهاي بهداشت، درم هاي وزارتخانه برنامه

 و داروهــاي مــواد مخــدرمجــاز بــه مصــرف » بــه منظــور درمــان و كــاهش آســيب«
) ۴(و  ) ۲(مـواد   ( دوم مبتلايـان بـه سـوء مصـرف           .) لايحـه  ۳ماده  (گردان هستند     روان
 نـه در لايحـه مـورد بحـث و نـه در مقـررات ديگـر        ١سوء مصرف مواد مخـدر  . )لايحه

 ندارد ولي با تكيه بر روح حاكم بـر مقـررات لايحـه پيشـنهادي و از                  تعريف مشخصي 
توان نتيجه گرفت كـه سـوء مصـرف اجمـالاً عبـارت اسـت از                  جمع ميان احكام آن مي    

گـردان خـارج از حـدود اجـازه قـانون و تجـويز                مصرف مواد مخدر و داروهاي روان     
ر بـه كنتـرل مـواد       مراجع پزشكي و به طور كلي مصرف توأم با تخطي از مقررات ناظ            

 .گردان مخدر و داروهاي روان
گردان را به منظـور    و داروهاي روان مواد مخدر لايحه پيشنهادي تجويز    ) ۳(ماده   

مصـرف  . درمان و كاهش آسيب اعتياد مجاز و عملي غيرمجرمانه اعـلام كـرده اسـت              
خارج از كنترل و تجويز مراجع و مقامات پزشكي كـه اصـطلاحاً سـوء مصـرف گفتـه                   

جرم است ولي به تجويز همين ماده چنانچه        ) ۲(شود گرچه مطابق حكم صدر ماده         يم
ي درمان خود به مراكز مجاز درمان و كاهش آسيب مراجعه نمايند            امبتلايان به آن بر   

نتيجـه حاصـل از جمـع       . و تحت درمان قرار گيرند از تعقيب كيفري معاف خواهند بود          
 و داروهـاي    مـواد مخـدر   كننـدگان     ز مصـرف  اين دو حكم آن است كه تنها آن دسـته ا          

گردان مجرمند كه تحت درمان مراكز مجاز نيستند و خارج از تجويزهاي پزشكي               روان

                                                 
1. Drug abuse 
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ميان مقـررات   تفاوت  . نمايند  داروهاي مذكور مي  و  اين مراكز مبادرت به مصرف مواد       
اده  در اين است كه بر خـلاف م ـ        مواد مخدر لايحه پيشنهادي و احكام قانون مبارزه با        

گـردان را      و داروهـاي روان    مواد مخدر لايحه مصرف   ) ۳(قانون اخيرالذكر، ماده    ) ۱۵(
هـاي وزارت بهداشـت و        هـاي اعتيـاد، مطـابق برنامـه         به منظور درمان و كاهش آسيب     

وزارت رفاه مجاز اعلام كرده است وگرنه مسأله مجرمانه بودن اعتيـاد كـه در لايحـه                 
مصــونيت از تعقيــب در دوران درمــان و شــود و  فعلــي ســوء مصــرف خوانــده مــي 

بنـابراين بـه نظـر      . بيني شده اسـت      هم پيش  مواد مخدر بازپروري در قانون مبارزه با      
در واقـع درصـدد    » زدايـي   جـرم «رسد كه لايحه مورد بحث تحت عنـوان خوشـايند             مي

ايـن راه حـل كـه بـه         .  تحت نظـارت و كنتـرل دولـت باشـد          مواد مخدر تجويز مصرف   
هاي اعتياد پيشـنهاد   لايحه به منظور درمان و كاستن از آثار و آسيب       ) ۳(تصريح ماده   

تواند باشد ولي بايد دانست كه لازمه اعمال آن   شده خود به خود راهكار نادرستي نمي      
گـردان در اختيـار     و داروهـاي روان    مـواد مخـدر   اين است كه دولت به انـدازه تقاضـا          

هـاي ديگـري    سـاز آسـيب   تواند زمينـه   ميامري كه خود . هاي اجرايي قرار دهد     دستگاه
چون فساد اداري و آلوده شدن مستخدمان دولت به مسائلي چون سوء تجويز و سوء  

از لحاظ موازين شرعي شايد بتوان با توسل به قواعد عـامي            . توزيع مواد مزبور گردد   
توجيه كرد ولي   مسأله را   چون الضرورات تبيح المحظورات و جواز تداوي با محرمات          

اي نيسـت كـه بـه سـادگي بتـوان آن را               هاي دولتي مسـأله     خطر نفوذ فساد به دستگاه    
 .ناديده گرفت

هـا جـرم      لايحه سوء مصرف آن   ) ۲(گردان كه در ماده        و داروهاي روان   مواد مخدر  .۲
بـا توجـه بـه اهميـت مسـأله و تـأثير آن در               . اعلام شده در متن لايحه فهرستي نـدارد       

 ۱۳۳۸هـاي   در سـال  . دگان ارائه چنين فهرستي لازم است     كنن  مجرميت و برائت مصرف   
گـردان    و قانون مربـوط بـه مـواد روان         مواد مخدر  به ترتيب مصوبه فهرست      ۱۳۵۴و  
 . فهرست مواد و داروهاي مورد بحث را اعلام كرده بود) پسيكوتروپ(
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 كنوانسـيون واحـد مربـوط بـه مـواد مخـدر             ، مـورد اشـاره    يها  فراتر از فهرست   
ــال  ــال  ۱۹۶۱ مصــوب س ــل اصــلاحي آن در س ــه  ۱۹۷۲ و پروتك ــداول چهارگان  و ج

تر از    هايي كامل   فهرست به ترتيب    ۱۹۷۱گردان مصوب سال     ي روان كنوانسيون داروها 
هـا عـلاوه بـر        اين فهرسـت  . اند  گردان ارائه كرده   مصاديق مواد مخدر و داروهاي روان     

روزآمـد  ز بـودن و قابليـت       هاي ملي از ويژگي با      ها نسبت به فهرست     تر بودن آن    جامع
با توجه به تصويب كنوانسيون سازمان ملل بـراي مبـارزه بـا             . كردن هم برخوردارند  

و ) ۱۳۷۰(گردان از سوي مجلس شوراي اسـلامي          قاچاق مواد مخدر و داروهاي روان     
 ۱۹۷۱ و   ۱۹۶۱هـاي     هـاي منضـم بـه كنوانسـيون         ارجاع ايـن كنوانسـيون بـه فهرسـت        

عنـوان مـلاك    هـاي مـذكور بـه     لايحـه پيشـنهادي فهرسـت   تر آن اسـت كـه در        شايسته
 .ها مورد اشاره واقع شوند گردان از غير آن تشخيص مواد مخدر و داروهاي روان

هـاي    هاي پيشگيري، درمان و كـاهش آسـيب         لايحه وظايف و مسئوليت   ) ۱( در ماده    .۳
هاي بهداشت و رفاه  گردان به وزارتخانه  و داروهاي روانمواد مخدرناشي از مصرف  

ريـزي    محول شده است و ايجاد تشكيلات لازم با تصويب سازمان مـديريت و برنامـه              
هاي راجع به امر واحد       رسد كه اولاً احاله مسئوليت      به نظر مي  . بيني شده است    نيز پيش 

ثانياً وزارت بهداشت، درمـان  . هاي متعدد در عمل مقرون به توفيق نباشد   به وزارتخانه 
مـواد  و آموزش پزشكي در حال حاضر هم به حكم مقررات قانوني راجع به مبارزه با                

 در ايـن زمينـه      مـواد مخـدر   قـانون مبـارزه بـا       ) ۴۱(و مـاده    ) ۱۵( از جمله ماده     مخدر
رسد ايجاد تشكيلات تازه با توجه        به نظر نمي  . ها و به تبع آن تشكيلاتي دارد        مسئوليت

تـر آن باشـد كـه         شـايد راه حـل صـحيح      .  اقتضائات مالي آن ضرورتي داشته باشد      به
باشد و ) ۱(هاي مشروحه در ماده  وزارت بهداشت مسئول مستقيم وظايف و مسئوليت

 .وزارت رفاه و تأمين اجتماعي با ترسيم حدود همكاري ملزم به همكاري گردد
 درمانند كه تحت    يسوء مصرف مادام  لايحه مبتلايان به    ) ۴(و ماده   ) ۲( مطابق ماده    .۴

اين است كه مبتلايان خـارج      مذكور  از تعقيب كيفري معاف هستند مفهوم مخالف حكم         
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 گيري و پيشنهاد نتيجه

اگر مجازات  . شوند  از فرايند كنترل و درمان تحت تعقيب و محاكمه و مجازات واقع مي            
 باشـد ديگـر     ۱۳۷۶گونه افراد همان مجازات مقـرر در قـانون سـال              موردنظر براي اين  

گونه احكـام در      اي است چرا كه اين      توان گفت لايحه پيشنهادي متضمن احكام تازه        ينم
.  حـاوي همـين حكـم اسـت    ۱۳۷۶قـانون سـال   ) ۱۵(ماده . قوانين فعلي هم وجود دارند   

 اين است كه در ذيـل مـاده         مواد مخدر اندركار مبارزه با      برخي نهادهاي دست  پيشنهاد  
 مقررات اين ماده به حكم دادگاه به مدت شش          شود كه متخلفين از     مورد بحث مقرر مي   

 .گردند آموزي اعزام مي ماه به مراكز كار درماني و حرفه
» ... و چنانچه به حكم مرجـع قضـايي  «لايحه آنجا كه مقرر داشته ) ۶( حكم ذيل ماده  .۵

ظاهراً مراد اين است كه چنانچه كارمندان مبتلا به سوء مصرف           . متضمن ابهامي است  
انفصال از خدمت شده باشند در صورتي كه تحت درمان و بازپروري قرار             محكوم به   

لذا ايـن قسـمت     . گردند  گيرند به مدت يك سال به صورت آزمايشي به خدمت اعاده مي           
 .از ماده از حيث عبارت نياز به اصلاح دارد

مـواد  نويس لايحه مبارزه بـا        تر اين است كه در حال حاضر پيش          يك اشكال اساسي   .۶
يه تـدوين و تنقـيح شـده اسـت و ظـاهراً             يدر مركـز توسـعه قضـايي قـوه قضـا           مخدر
نويس مذكور حاصل كار جدي و مسـتمر گروهـي از اهـل فـن اسـت و جوانـب و                 پيش

لايحـه  .  در آن مورد توجه و حكم واقـع شـده اسـت            مواد مخدر زواياي مختلف مسأله    
. باشـد   اشـاره مـي   نـويس مـورد       پيشنهادي در واقع برگرفته از بخشي از مقررات پيش        

 .تواند باشد الاطراف به مقررات متفرق اقدام قابل دفاعي نمي تجزيه قوانين جامع
 
 
 

به رغم ابهامـاتي كـه در عنـوان و عبـارات لايحـه پيشـنهادي وجـود دارد در مجمـوع                      
توان گفت روح كلي حاكم بر آن معطوف به كنترل، درمان و بازپروري مبتلايان به                 مي
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گردان از طريق مراكز مجـاز بهداشـت و درمـان             روانو داروهاي    مواد مخدر مصرف  
در واقع لايحه حاضر درصدد آن اسـت كـه ضـمن پرهيـز از اسـتعمال الفـاظ و             . است

 را تحـت    مـواد مخـدر   همه مبتلايان بـه مصـرف       » معتاد«و  » اعتياد«اصطلاحاتي چون   
اي كيفـري بـا   پوشش درمان و بازپروري قرار دهد و با عدول از اعمال ضمانت اجراه    

لازمه اعمال ايـن سياسـت     .  به مقابله با پديده اعتياد برخيزد      ١»درمان«تكيه بر سياست    
 و داروهــاي مــواد مخــدرلايحــه مقــرر اســت تجــويز مصــرف ) ۳(كــه در مــاده  چنــان

اتخاذ و اعمال اين    . پسيكوتروپ از سوي مراكز مجاز وابسته به وزارت بهداشت است         
 مشكلات و موانع و مفاسد جنبـي مواجـه نشـود مزايـايي              سياست اگر در مقام اجرا با     

هـاي    از جمله اين مزايا سلطه دولت بـر بـازار مصـرف و حـذف زمينـه                . خواهد داشت 
هـاي ناشـي از سـوء         قاچاق، كنترل جرائم مرتبط با اعتياد نظير سرقت، كنترل بيمـاري          

تـر تسـريع در        و از همه مهم    مواد مخدر هاي مربوط به مبارزه با        تزريق، كاهش هزينه  
رسد كه با مراجعه به تجربيات  به نظر مي . درمان و بازپروري مبتلايان در خور ذكرند      

مـواد  هاي انساني و مالي هنگفتي كه تا به حال براي مبارزه با               گذشته و مقايسه هزينه   
هاي مالي اعمال سياست درمان و مصرف تحت كنترل            تحمل شده است با هزينه     مخدر

 . چنين سياستي را قابل دفاع دانستبتوان اصل اتخاذ
نـويس   شود كه مفاد مقـررات لايحـه در چـارچوب پـيش          در عين حال پيشنهاد مي     

در .  كه پيش از اين مورد اشاره واقع شد مطرح شودمواد مخدرجامع قانون مبارزه با 
 .صورت اصرار بر تصويب متن فعلي لايحه رفع اشكالات آن ضروري است

 
 

                                                 
1. Treatment 
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 دكتر محمدعلي اردبيلي :ناظر علمي
 كميسيون قضايي و حقوقي: متقاضي

 ـــــــ: ويراستار
 
 

 : ها سي آني و معادل انگلهاي كليدي واژه
 (Narcotic Drugs)مواد مخدر . ۱
 (Decriminalisation)زدايي  جرم. ۲

 
 

 :خذ تهيه گزارشآمنابع و م
 .۱۳۶۷قانون مبارزه با مواد مخدر . ۱
 .۱۳۷۶ون مبارزه با مواد مخدر قان. ۲
 .۱۹۶۱كنوانسيون واحد مربوط به مواد مخدر مصوب . ۳
 .۱۹۷۱گردان  كنوانسيون داروهاي روان. ۴
 .۱۹۸۸گردان  كنوانسيون مبارزه با قاچاق مواد مخدر و داروهاي روان. ۵

 


