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تعامل الأسرة
 مع

مُدمِن المخدِّرات
بيان الطُّرق المُثلى في التعامُل مع المُدمِن واحتوائه ومساعدته، وسُبل إيجاد مَحاضنَ أسريَّة آمنة لاستنقاذ المُدمِن وإعادة تأهيله
أبو رقية تميم بن شطارة الجزائري 

المقدّمة
إنّ الحمد لله نحمده ونستعينه ونستغفره، ونعوذ بالله من شرور أنفسنا ومن سيّئات أعمالنا، من يهده الله فلا مضلّ له، ومن يضلل فلا هادي له وأشهد أن لا إله إلاّ الله وحده لا شريك له وأشهد أنّ محمّدا عبده ورسوله صلّى الله عليه وسلّم أمّا بعد:
لقد خلق الله تعالى الخلق لغاية حميدة ومهمّة مجيدة ألا وهي توحيده ونفي الشّريك عنه جلّ في علاه كما قال تعالى ﭽ ﭳ   ﭴ  ﭵ  ﭶ  ﭷ  ﭸ ﭼ (الذاريات:٥٦)، فأرسل الله الرّسل بالبيّنات والحجج، وأنزل معهم الكتاب والميزان ليقوم النّاس بالقسط، فكانت دعوتهم صلوات الله عليهم أجمعين جامعة بين المنقول والمعقول، داعية إلى كلّ فضيلة، محذرّة من كلّ خصلة رذيلة تحيف بالعبد عن حقيقة المهمّة التي وجد لغايتها.
ومن تأمّل شريعة الإسلام وما أتت به من الأحكام في مختلف الأبواب، يقف على سماحتها واعتنائها بجلب المصالح ودفع المفاسد، فأحكامها ميسّرة على المكلّفين، لا حرج فيها بل هي سمحة سهلة كما قال تعالى ﭽ ﮪ  ﮫ   ﮬ   ﮭ  ﮮ   ﮯ  ﮰﭼ (الحج: ٧٨)، قال العزّ بن عبد السلام: "والشّريعة كلّها مصالح إما تَدرَأ مفاسد أو تجلب مصالح، فإذا سمعت الله يقول ﭽ ﯓ  ﯔ  ﯕﭼ فتأمّل وصيّته بعد ندائه، فلا تجد إلاّ خيرا يحثّك عليه أو شرّا يزجرك عنه، أو جمعا بين الحثّ والزجر."(
)
ومن أبرز ما راعت الشّريعة نظرا وتأصيلا، مقاصدها الخمسة التي تقوم عليها أساسيّات الدّين والدّنيا، إذ أنّ هذه الكليّات هي أسس استقامة الأفراد والمجتمعات، تسوسهم بزمام عقليّ لا يختلف في أصالتها أحدٌ ممّا جاءت الشّريعة بحفظها من كلّ ما ينقصها أو يذهب بها، وهي: حفظ الدّين والعقل والنّفس والنّسل والمال؛ وكلّ من هذه الخمس مرتبطة ببعضها البعض ارتباط تكامل وتوافق، والكلام فيها من حيث الاِجمال أمر قد شيّد له علم بذاته وجمعت له مؤلّفات قديمة ومعاصرة تحت عنوان: مقاصد الشّريعة الإسلاميّة. (
)
وبالنّظر إلى مقصد العقل يقف المتأمّل على أسرار الشّريعة في هذه النّعمة التي ميّز الله تعالى بها المكلّفين عن غيرهم من الخلق كما قال تعالى ﭽ ﮏ  ﮐ ﮑ  ﮒ  ﮓ   ﮔ  ﮕ  ﮖ  ﮗ  ﮘ  ﮙ  ﮚ  ﮛ   ﮜ  ﮝ  ﮞ  ﮟﭼ  (الإسراء: ٧٠)، روي عن ابن عبّاس رضي الله عنهما أنّ التّكريم بالعقل (
)، وهذا من باب المنّة في بيان بعض الآلاء التي أسداها الله تعالى على البشر، فزيّنهم بالعقل وشرّفهم بالتّكليف وأكرمهم بالرّسالة واستعمرهم في الأرض، فمن لم يحافظ على نِعَم الله تعالى كان خائنا لها مضيّعا لشكرها كافرا بها.
والعقل قد أنيطت به الأحكام الشرعيّة من حيث إيجابها وصحّة أدائها، فكل أمر شرعيّ مرتبط في ثبوته بالعقل، سواء كان في باب العقيدة أو الأحكام أو المعاملات، فلا يؤمر بالنّظر في الآيات الكونيّة والنّقليّة إلا العاقل، ولا يكَلّف بالفعل إيجادا أو نفيا إلا العاقل، ولا تصحّ العقود وما يترتّب عليها إلا من عاقل، وبقدر نقصان العقل وتراجع وظيفته تتراجع تراتيب الأحكام من حيث إلزامها وهذا ما يعبّر عنه علماء الأصول (بنقص الأهليّة) أو (عوارض الأهليّة) كصغر السّن, والجنون والعته والسّفه والغفلة والنّوم والإغماء والسّكر والموت، والحيض والنّفساء.

وممّا يهدّد العقل ويذهب بخاصيّته ويعدمها السّكرُ وما تشكّل من صُوَرِه الجديدة في الأزمنة الرّاهنة، من أنواع المخدّرات وأجناس المهلوسات وصنوف المزيلات للعقل والاِدراك ممّا راجت وماجت في بلاد الغرب، حتى انتقلت إلى ديار الإسلام وابتلي بها الصّغير والكبير والذّكر والأنثى، واستحكمت في كثير منهم فصار المرض إدمانا، ولم يسلم منها إلّا من سلّمه الله تعالى، هذا الوباء الذي زحف على المسلمين بوسائل شتّى جعل في المجتمع فجوات عميقة، راح ضحيّتها ملايين النّاس، فكان سببا في ضياع كلّ مقوّمات الإنسان ناهيك عن مقوّمات الدّين والخلق.
فأصبح لزاما على كل معنيّ بالأمر وموجِّه وناصح ومسؤول فردا كان أو دولة أن يعطي الرأي السّديد والحلّ الرّشيد لمواجهة هذا التيّار الدّامي ولصدّ هذا العدوان الجديد الذي يحصد كلّ يوم آلاف الرّؤوس، ولا يجد هؤلاء من يعينهم على الخروج من ورطتهم التي أغرقوا فيها، حتّى من أقرب النّاس إليهم ممّن يرونهم على تلك الحالة ولا حول لهم ولا قوّة، فتنبذهم الأسرة التي كانوا يبحثون فيها عن ملجأ، لأنّهم يرونهم وصمة عارّ وحالة يأس وبؤس، فلا يجدون إلا القسوة عليهم من كلّ جانب فيزيدون في غيّهم ويغرقون في مرضهم فلا ينجو منها إلاّ من أراد الله به خيرا؛ بيد أنّ الواجب علينا أن نأخذ بهذا المدمن إلى الطّريق التي لا بدّ عليه أن يسلكها بقصد الشّفاء وكسر قيود المرض، ولا نتركه يستسلم للموت عملا بقوله تعالى ﭿ  ﭦ  ﭧ  ﭨ  ﭩ  ﭪ   ﭫﭾ  (المائدة: ٣٢).
أ_ أسباب اختيار الموضوع وأهمّيته 
كلّ هذه الأسباب جعلتني أتحفّز للكتابة في هذا الموضوع الذي نعرف عنه الكثير بحكم المعيشة والثّقافة والبيئة التي نشأ فيها بعضنا، ولا يختلف أحد أنّ الأهميّة بارزة فيه بروزا واضحا وهي مقرّرة على النّحو التّالي:

1-كثرة من ابتلي به من أبناء الأمّة الإسلاميّة، يلزمنا أن نحتضن المبتلين بأحضان رحيمة وأساليب سليمة، تعينهم على العودة إلى حياتهم الطبيعيّة التي كانوا عليها قبل الإدمان.

2_ لا بدّ من تبصير الأسرة التي سينطلق هذا المشروع من كنفها، تلك النّواة الأولى للمجتمع التي منها ستكون أوّل خطوة لاِنقاذ المدمنين.
3_ نبوع الشّعور بالمسؤوليّة امتثالا لأمر الله تعالى ﭽ ﭹ  ﭺ  ﭻﭼ   ﭽ  ﭾ  ﭿ     ﮀ  ﮁﭼ (النساء:٢٩ (وقوله ﭽ ﯭ  ﯮ  ﯯ ﯰﭼ (المائدة: ٢ ( وامتثالا لقول الرّسول الكريم عليه الصّلاة والسّلام:" الدّين النّصيحة"(
) وقوله "من استطاع منكم أن ينفع أخاه فليفعل"(
) وقوله "المؤمن للمؤمن كالبنيان يشدّ بعضه بعضا"(
) وقوله عليه الصلاة والسلام:" كلّكم راع وكلّكم مسؤول عن رعيّته"(
).

4_ معرفة الشرّ وطرقِ الخلاص منه، سواء قبل وقوعه أو بعده، وهذا لتحذير النّاس من هذا المرض المزمن الذي يهدّد حياتهم ومجتمعاتهم.

5_ صيانةً لمقاصد الشّريعة، وحفظا لها ممّا يذهبها أو يخل بها.

6_ البحث يمسّ ظاهرة اجتماعيّة معاصرة قد تمسّ أي فرد منّا أو من أسرتنا، فعلى الرّغم من تظافر الجهود علميّا وميدانيّا إلاّ أنّ الدّاء لا يزال فاشيا، فالكلام فيه ممّا يزيد في بيان الطرق النّاجعة للتخلّص منه.
7_ غالب المؤلّفات التي تكلّمت في موضوع الإدمان عالجت القضيّة من الجانب العامّ، ولم تركّز على دور الأسرة خاصّة في كيفيّة التّعامل مع المدمن ومساعدته لإنقاذه وإعادة تأهيله.
ب_ خطة دراسة الموضوع
ولبيان أسس البحث والكلام في مضامين فصوله رتّبت الموضوع إلى خطّة تسهّل على القارئ والباحث الوصول إلى محتوياته و تشتمل على مقدّمة وتمهيد وثلاثة مباحث وخاتمة وهي كالتّالي:
* المقدّمة: وتشتمل على ثلاث نقاط:
أ-  أسباب اختيار الموضوع وأهميّته.
ب- خطّة دراسة الموضوع.
جـ- منهجي في البحث.

 د- مشاكل في دراسة الموضوع.

* تمهيد: ويشتمل على ثلاث نقاط:

النقطة الأولى: المسكر عند العرب بين الشرع والعقل.

النقطة الثانية: العلاقة بين المروّج والمهرّب والمتعاطي.
النقطة الثالثة: الأمراض بين الجانب الشرعي والجانب النفسي.
المبحث  الأول: مفهوم التعامل في الإسلام ومظاهره في الأسرة والمجتمع وفيه ثلاثة مطالب:
_ المطلب الأوّل: مفهوم التعامل في الإسلام.
_ المطلب الثاني: مظاهر التعامل في الإسلام.
_ المطلب الثالث: مظاهر التعامل في الأسرة. وفيه ثلاث نقاط:
أولا: دور الأمّ.
ثانيا: دور الأبّ.
ثالثا: دور الأبوين معا.

_ المطلب الرابع: مظاهر التعامل في المجتمع. وفيه نقطتان:
أولا: دور المؤسّسات التعليميّة.
ثانيا: دور الدّولة.
المبحث الثاني: المخدّرات والإدمان تعريفها وأسبابها وعلامتها وآثارها. وفيه خمسة مطالب:
_ المطلب الأوّل: تعريف المخدّرات وأنواعها. 
_ المطلب الثاني: تعريف الإدمان وأنواعه.
_ المطلب الثّالث: أسباب تعاطي المخدّرات والوقوع في الإدمان. 

_ المطلب الرابع: معرفة علامات التعاطي والإدمان
_ المطلب الخامس: آثار المخدّرات. وفيه ثلاث نقاط:
أولا: الآثار الشّرعيّة.

ثانيا: الآثار الاجتماعيّة.

ثالثا: الآثار الاقتصاديّة والسياسية.
المبحث الثالث: مراحل علاج المدمن و الإنطلاقة في الحياة. وفيه أربعة مطالب:
_ المطلب الأوّل: الأخذ بيد المدمن إلى العلاج الطبي والنفسي معا. 
_ المطلب الثاني: مرحلة العلاج الطبي.

_المطلب الثالث: مرحلة العلاج النفسي.

_ المطلب الرابع: مرحلة ما بعد العلاج والإنطلاقة في الحياة.
الخاتمة.
جـ- منهجي في البحث

ولقد كان منهجي في البحث على النحو التالي:

1_ جمعتُ مادّة البحث ورتبتها على حسب موضوعه وهو تعامل الأسرة مع مدمن المخدّرات، فتناولتُ مفهوم التعامل ثم الأسرة ودورها في المجتمع ثم ما يتعلق بالإدمان والمخدرات وختمنا بما يجب على الأسرة فعله تجاه فردها المدمن لإخراجه من دائرة الإدمان.

2_ اعتمدتُ في توثيق المعلومات على ما ذُكر في كتب التخصص الشرعي والإجتماعي، واستعنت بمواقع الانترنت المعتبرة، لأنّ الموضوع متجدد في معطياته وعالَم الانترنت يحمل من المواضيع المعتبرة في شتى التخصصات.
3_ عزوتُ الآيات إلى سورها، مع بيان رقم الآية واسم السورة، ملتزما الرسم العثماني.

4_ خرجتُ الأحاديث والآثار من مصادرها مكتفيا _ إن كان الحديث في الصحيحين أو أحدهما_ بذكر رقمه منهما، وإن كان في غير الصحيحين أتبعتُ الحديث بتخريجات الشيخ الألباني من كتبه.

5_ عرفتُ بعض الأعلام الواردة أسماؤهم في البحث تعريفا موجزا.

6_ حاولتُ قدر المستطاع عزو الأبيات الشعرية إلى أصحابها.

7_ ذيلتُ البحث بفهارس وهي:

     - فهرس الموضوعات.

     - فهرس المصادر والمراجع.

تنبيه: رتبت الفهرس على الأحرف الهجائية وراعيتُ في الترتيب الألف واللام فاعتبرتها من الألف ثم الباء والتاء وهكذا.
د- مشاكل في دراسة الموضوع 

وكأي بحث فإنّ المشاكل تعتريه لا محالة، لأنّ الوصول إلى الهدف أمرٌ تقريبي لا سيّما وأعمال البشر لا تخلو من نقص، ولكن أهمّ المشاكل التي واجهتها في إعداد البحث هي:

1_ قلّة البضاعة العلمية التي لا توصل كاتب البحث - غفر الله له ولوالديه - إلى المقصود الأعظم من إبراز أهمّ الأسس والنقاط المتعلقة بهذا الموضوع الحساس.

2_ ضيق الوقت، فإنّي لم أقف على المسابقة إلاّ وقد بقي لها أربعة أشهر على انتهائها، لهذا فقد قصّرتُ في بعض الجوانب التي كان من الأولى بي أن أتوسع في بيانها.

3_ عدم وقوفي على مؤلفات تناولت البحث من ناحية الموضوع أي (تعامل الأسرة مع مدمن المخدّرات) وإنما هو كلام في المخدّرات والمتعاطي لها والمجتمع، ونقاطٌ قليلة في ما يجب على أسرته أن تفعل معه، ولهذا كان هذا البحث يعرض جزئيّة هامّة من حياة المدمن ألا وهي انقاذه والأخذ بيده للعلاج، ابتداءً من أقرب النّاس إليه.

4_ تشعّب المعلومات، فإنّ البحث يمسّ ظاهرة اجتماعيّة لا تزال موجودة إلى الآن، وفي كلّ يوم تتجدد احصائيات المخدّرات وتتنوّع الأساليب وتظهرُ أمورٌ جديدة تتعلق بها، لهذا يصعب على الباحث أن يقف على الجديد وإنما هو كلامٌ من حيث الجملة.
هذا وأتقدم بالشكر الجزيل لكلّ من أعانني على إنجاز هذا البحيث من قريب أو من بعيد، ولكل من أعانني على الوقوف على فائدة أو تنوير مسلكي بكتاب أو موقع أو مقالة تكلمت في الموضوع، كما أسأل الله تعالى أن يجزي القائمين على موقع (الألوكة) خير الجزاء لإتاحة الفرصة لأمثالي من طلاّب العافية أن يكتبوا في مثل هذه المواضيع والمشاركة في مثل هذه المسابقات القيمة.
وأسأله سبحانه أن يكون البحث خالصا لوجهه الكريم وذخرا لي ولوالدي ولكل من علّمني وأعانني يوم لا ينفع مال ولا بنون إلا من أتى الله بقلب سليم، وأن يغفر لي فيه ارتجاج القلم واختلاج المعنى والخروج عن الطور العلمي المقصود، وربنا الغفور الشكور المحمود.

وصلى الله وسلم على نبينا محمد وعلى آله وصحبه أجمعين ومن سار على نهجهم إلى يوم الدين.
                                                                    كتب  

                                              أبو رقية تميم بن شطارة الجزائري
                                              ليلة الجمعة 8 جمادي الآخر 1433ه

المدينة النبوية على صاحبها أزكى الصلاة والسلام
تمهيد
النقطة الأولى: المسكر عند العرب بين الشرع والعقل
ما زال أهل العلم والنّظر والمهتمّين بالتّاريخ الإسلاميّ يتدارسون المنهج الربّاني الذي استأصل من قلوب العرب ألذّ ما كانت تستسيغه ألا وهو الخمر، هذا الشراب الذي انطبع في قلوبهم حبّا وتكريما، حتى سمو أصله (الكرم) ومجّدوا لونه (الصهباء) وأذاعوا ذكره شعرا ونثرا، فكانت هي داؤهم وكانت هي دواؤهم على حدّ قول الشّاعر(
):
وكأس شربتُ على لذَّة ... وأخرى تداويتُ منها بها
وكانت العرب منذ قديم الزمان ترى أن هذا الشراب هو غَذاء الروح، بحيث يجد شاربها روحا إذا شربها، فتطيب نفسه على حدّ تعبيرهم، فتُمسَك بالرَّاح وتجلب الفرح للأرواح، وقد كانت سهلة التحضير رخيصة الثمن، ما تركوا وصفا اتسمتْ به إلا وأعلوه.
ففي أسمائها قالوا: الخمر والخندريس والعُقار والرحيق، وفي جنسها قالوا: الصَّهْبَاءُ مِنَ العِنَبِ والسَّكَر مِنَ التَّمْرِ والقِنْديدُ مِنَ القَنْد والنَّبِيذ مِنَ الزَّبِيبِ والبِتَعُ مِنَ العَسَلِ والسُّكُرْكَةُ والمِزْرُ مِنَ الذُّرَةِ والفَضِيحُ مِنَ البُسْرِ، وفي ترتيب سُكرها قالوا: النشوة ثم الثُّملة ثم السكر. 
وكانوا يخصّون الخمّار بائع الخمر باسم: التاجر(
)، وكانوا إذا طلبوا الثأر تركوا شُرْبها ومعاشرة النساء حتى يثأروا، وكانوا إذا أرادوا الانتحار شربوها صرفاً حتى الموت.

 وكان الشريف منهم إذا سقط في أيدي عدوه ووجد نفسه أنه مقتول لا محالة، أوصى بإسقائه الخمر، حتى يسكر، فيخف بذلك ألمه ثم يفصد عرق اليد فيخرج منه الدم حتى يموت ميتة الأشراف، كما فَعل عبد يغوث الحارثي وعبيد بن الأبرص الأسدي.
كلّ هذا لم يمنع البعض منهم من تحريمها قبل الإسلام، لأنّ رجال الدين وسادات القبائل، يحرّمون بعض الأشياء على أنفسهم، إذا شعروا بوجود ضرر بها، وبأنّ في فعلها إلحاق أذى في الإنسان وخدشًا في الاسم، فحرّم بعض رجال الجاهلية الخمر على أنفسهم تكرمًا وصيانة لأنفسهم منهم: 
عامر بن الظرب العدواني(
) وقد قال فيها: 

سآلة للفتى ماليس في يده . . . ذهّابة بعقول القوم والمال

أقسمت بالله أسقيها وأشربها . . . حتى يفرِّق ترْب القبر أوصالي(
)
وقيس بن عاصم بن سنان بن خالد المنقري الصحابي المشهور بالحلم(
) قيل إنه شربها حتى أراد بابنته أو أحد محارمه سوءًا، فلمّا ذهب السكر عنه أًخبر بفعلته فقال فيها:

وجدت الخمر جامحة وفيها . . . خصال تفضح الرجل الكريما

فلا والله أشربها حياتي . . . ولا أدعو لها أبداً نديما

ولا أعطي لها ثمناً حياتي . . . ولا أشفي بها أبداً سقيما

فإن الخمر تفضح شاربيها . . . وتجشمهم بها أمراً عظيما

إذا دارت حمياها تعلت . . . طوالع تسفه الرجل الحليما(
)
 وصفوان بن أمية بن محرث الكناني(
) القائل:
رأيت الخمر صالحة وفيها . . . مناقب تفسد الرجل الكريما 

فلا والله أشربها حياتي . . .ولا أشفي بها أبدا سقيما(
)
وعفيف بن معديكرب الكندي(
) القائل:

وقائلة هلم إلى التصابي . . . فقلت عففت عما تعلمينا

وودعت القداح وقد أراني . . . بها في الدهر مشعوفا رهينا

وحرمت الخمور علي حتى . . . أكون بقعر ملحود دفينا(
)
وسويد بن عدي بن عمرو بن سلسلة الطائي حرّمها وأدرك الإسلام فقال:

تركت الشعر واستبدلت منه . . . إذا داعي صلاة الصبح قاما

كتاب الله ليس له شريك . . . وودعت المدامة والندامى
وحرمت الخمور وقد أراني . . . بها سدكا وإن كانت حراما(
)
وغيرهم، لما وجدوا فيها من ضرر على الأبدان، وأثر في العقل وإضاعة للمال.

(وورد في بعض الموارد أن أول من حرم الخمر في الجاهلية "الوليد بن المغيرة(
)"، وقيل: "قيس بن عاصم"، ثم جاء الإسلام بتقريره.) (
)
وكان ممن حرمها أيضا في الجاهلية: أبو بكر الصديق(
) وعثمان بن مظعون(
) وعثمان بن عفان(
) والعباس بن مرداس السلمي. (
)
وحرمها قبل هؤلاء: عبد المطلب بن هاشم(
) وعبد الله بن جدعان(
).
 بل قد قال بعض أهل الأخبار إنه (ما مات أحد من كبراء قريش في الجاهلية، إلا ترك الخمر استحياء مما فيه من الدنس). (
)
كلّ هؤلاء علموا قبل الرسالة المحمّدية الخالدة أن الخمر مسكر مذهبٌ للعقل والمروءة والحياء، قد جلب لهم من الإهانة والخساسة ما تترفع عنه نفوسهم الأبية التي كانت لا ترضى بالدون أبدا، وبهذا يفهم الناظر في سيرة العرب أنّ المعقول عندهم كان أمرا معروفا، وما الشريعة إلا مؤصّلة لهذا النظر العقلي الذي جاء الخطاب الشرعي بوجوب إعماله على وجهه الصحيح.

وقد قرر علماء الإسلام قاطبة أنّ صحيح النقل لا يخالف أبدا صريح العقل، بل هما متفقان، فالخمر قد حرّمها من تقدّم بالنظر إلى مساوئها التي قد طغت على محاسنها، فكان النظر في ذلك موافقا تماما لمقصود الشرع من تحريمها.

ولما كانت رحمة الله تعالى واسعة وعَلِم من عباده الضعف والجهل، تدرّج الخطاب الشرعي في تحريم الخمر على ثلاث مراحل، وفيها ثلاث آيات نزلت بعد آية النحل الدالة على إباحة الخمر في قوله تعالى: ﭽ ﭶ  ﭷ  ﭸ  ﭹ  ﭺ  ﭻ  ﭼ  ﭽ   ﭾﭿ  ﮀ       ﮁ  ﮂ  ﮃ  ﮄ   ﮅ  ﭼ (النحل: ٦٧) ومع ذلك فقد أشار ربّ العزّة إلى ضرر الخمر فيها بحيث وصف الرزق بالحَسَن، ولم يصف السكر بذلك؛ تمهيدًا لتحريمها، وآيات التدرج في تحريم الخمر هي:
الأولى: آية البقرة التي ذكر فيها بعض معائبها ومفاسدها، ولم يجزم فيها بالتحريم، وهي قوله تعالى: ﭽ ﯣ  ﯤ  ﯥ   ﯦﯧ  ﯨ  ﯩ  ﯪ    ﯫ  ﯬ  ﯭ  ﯮ   ﯯ   ﯰ  ﯱﭼ (البقرة: ٢١٩ ( وبعد نزولها تركها قوم للإثم الذي فيها، وشربها آخرون للمنافع التي فيها.

الثانية: آية النساء الدالة على تحريمها في أوقات الصلوات، دون الأوقات التي يصحو فيها الشارب قبل وقت الصلاة، كما بين صلاة العشاء وصلاة الصبح، وما بين صلاة الصبح وصلاة الظهر، وهي قوله تعالى: ﭽﮣ  ﮤ  ﮥ  ﮦ  ﮧ  ﮨ    ﮩ  ﮪ  ﮫ  ﮬ  ﮭ  ﮮﭼ (النساء: ٤٣ (الآية.

الثالثة: آية المائدة الدالة على تحريمها تحريماً باتاً، وهي قوله تعالى: ﭽ ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ       ﭖ  ﭗ  ﭘ  ﭙ   ﭚ  ﭛ  ﭜ  ﭝ  ﭞ  ﭟ  ﭠ  ﭡ  ﭢ    ﭣ  ﭤ  ﭥ  ﭦ  ﭧ  ﭨ  ﭩ  ﭪ   ﭫ   ﭬ  ﭭ  ﭮ   ﭯ  ﭰ  ﭱﭲ  ﭳ  ﭴ   ﭵ ﭼ (المائدة: ٩٠ – ٩١).

فاستطاع القرآن الكريم بمنهجه الفريد أن يعالج مشكلة ورثها القوم كابرا عن كابر، وهكذا ذكرت أمنا عائشة -رضي الله عنها- التي تعرف جيِّدًا عمق مشكلة الخمر في نفوس المجتمع الجاهلي؛ حكمة التدرُّج الذي نزلت به الآيات: "...ولو نزل أوَّل شيء: لا تشربوا الخمر، لقالوا: لا نَدَعُ الخمرَ أبدًا..." (
) فصار الامتناع عن المسكر أصلا من قواعد الدّين، وكلّ ما جاء الدّين به فهو أصلٌ في صيانة الدنيا، فترتّبت على هذه الأحكام قواعد وأسس، صارت المرجع الأوّل في كل ما عاد إلى الخمر من المسكرات والمهلوسات والمنشطات، انطلاقا من قوله تعالى ﭽ ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ  ﭘ  ﭙ   ﭚ  ﭛ  ﭜ  ﭝ  ﭞ  ﭟ  ﭠ  ﭡ  ﭢ    ﭣ  ﭤ  ﭥ  ﭦ  ﭧ  ﭨ  ﭩ  ﭪ   ﭫ   ﭬ  ﭭ  ﭮ   ﭯ  ﭰ  ﭱﭲ  ﭳ  ﭴ   ﭵ ﭼ (المائدة:٩٠- ٩1 ) وقوله عليه الصّلاة والسّلام:" كل مسكر خمر وكل خمر حرام"(
)، والقلّة كالكثرة في التّحريم لقوله صلى الله عليه وسلم "ما أسكر كثيره فقليله حرام"(
).
ورحم الله الصحابة رضي الله تعالى عنهم إذ كانوا أسرع الأمة استجابة لأمر الله عز وجل وأمر رسوله صلى الله عليه وسلم ومما يدل على ذلك الموقف الذي جرى عندما حرمت الخمر وذلك كما في حديث أَنَسٍ رضي الله عنه(
)، قَالَ: كُنْتُ سَاقِيَ الْقَوْمِ، فِي مَنْزِلِ أَبِي طَلْحَةَ، وَكَانَ خَمْرُهُمْ يَوْمَئِذٍ الْفَضِيخَ فَأَمَرَ رَسُولُ اللهِ صلى الله عليه وسلم مُنَادِيًا يُنَادِي: أَلاَ إِنَّ الْخَمْرَ قَدْ حُرِّمَتْ قَالَ: فَقَالَ لِي أَبُو طَلْحَةَ: اخْرُجْ فَأَهْرِقْهَا فَخَرَجْتُ فَهَرَقْتُهَا، فَجَرَتْ فِي سِكَكِ الْمَدِينَةِ فَقَالَ بَعْضُ الْقَوْمِ: قَدْ قُتِلَ قَوْمٌ وَهِيَ فِي بُطُونِهِمْ فَأَنْزَلَ اللهُ ﭽ ﮆ  ﮇ  ﮈ  ﮉ  ﮊ   ﮋ  ﮌ  ﮍ  ﮎ ﭼ (المائدة: ٩٣ (الآية. 
ثم إن النفس البشرية مجبولة على الاطلاع إلى الممنوع وتجربة المحظور، لأنها تدفع بصاحبها إلى التلطخ بالملذّات، فكان لزاما على من آمن بالله تعالى ربا وبمحمد صلى الله عليه وسلم رسولا أن يجاهد نفسه على عدم اقتراف المحرّم، ومنه تناول المسكر.
فترتّبت تشريعات واضحة في معاقبة مَنْ يُقْدِم على تناول المسكرات، وكان تطبيق رسول الله صلى الله عليه وسلم لهذه التشريعات تطبيقًا رائعًا، فعن أنس بن مالك "أنَّ النبي _صلى الله عليه وسلم_ ضَرَبَ فِي الْخَمْرِ بِالْجَرِيدِ وَالنِّعَالِ"(
)، وعن قَبِيصَة بن ذُؤَيْب أنه قال: قال رسول الله صلى الله عليه وسلم: "مَنْ شَرِبَ الْخَمْرَ فَاجْلِدُوهُ"(
).
والعقاب المترتّب على تناول المسكر ليس المقصود من ورائه التشفي ولا الانتقام، وإنما إيجاد حلٍّ يردع متعاطي المسكرات حتى يكفّ عنها، خشية أن تجره إلى ضرر أكثر من العقوبة التي تطبّق عليه، واستعمال القوّة الرادعة في الشريعة الإسلامية فيما بين المسلمين، هي من وسائل العلاج الإلهي، لذلك عَمِل رسول الله صلى الله عليه وسلم على تأصيل هذه المعاني في نفوس الصحابة، فعن أبي هريرة أنه قال: " أُتِيَ النبيُّ _صلى الله عليه وسلم_ برجل قد شرب، فقال: "اضْرِبُوهُ"؛ فقال أبو هريرة: فمِنَّا الضارب بيده، والضارب بنعله، والضارب بثوبه، فلمَّا انصرف قال بعض القوم: أخزاكَ الله، قال: "لا تَقُولُوا هَكَذَا لا تُعِينُوا عَلَيْهِ الشَّيْطَانَ"(
) 
وبهذا نفهم ترابط الشرع والعقل في بيان المسكر منذ الصدر الأول للإسلام، لا سيّما وقد اطلعنا على نماذج كثيرة من الممتنعين عن تعاطيها زمن الجاهلية وقوفا على ضررها وسوء عواقبها، فالحُسن والقُبح يكمنان في أشياء كثيرة، لا يجرأ العقل السليم على تحسين القبيح ولا تقبيح الحسن، ولهذا كان العقل والشرع في هذه المسألة مترابطان بحيث يظهر العقل المزية الدنيوية ويجمع الشرع بين الدنيوية والأخروية معا.
ونفهم أنّ مشكلة التخلّص على العادة أمرٌ مقدورٌ عليه، لا كما يقول أهل التثبيط والتخذيل بأنها طباع مكمونة في النفس، لا تزول إلا بخروج الروح من الجسد، وهذا من جهة أن النظرة التطبيقية تخالفه فهو في نفس الوقت زرعٌ لهاجس الخوف من هذا المرض.

ومن هذا المنطلق نستطيع أن نضع نقاطا لإخراج المدمن من دائرة الإدمان اتباعا لما كان عليه الصدر الأول من الإسلام ويمكننا أن نلخصها في أربع نقاط وهي:

_ ملء القلب بالأسس الإيمانية التي تجعل المتعاطي يدفع الإدمان بُغية ما عند الله تعالى والدار الآخرة.

_ بيان ضررها على العقل والخُلق والجسم، مما قد تستنير به بعض العقول التي لا تزال تعرف المعروف وتنكر المنكر.

_ التدرج في إزالة المسكر شيئا فشيئا، خاصة إذا كان من السموم المستحكمة كالهيروين والكوكايين وغيرها، حتى يتسنى للمتعاطي نفسيا أن يتجهّز.

_ عدم المؤاخذة في أول وهلة، فقد يقع المتعاطي في السكر مرّة ثانية فلا بد أن نبقيه دائما مربوطا بعامل الإرادة والدين.

النقطة الثانية: العلاقة بين المروّج والمهرّب والمتعاطي
ومع التمدّن والصّخب العلميّ، وتقارب الحدود بين المجتمعات، واختلاط الأجناس بعضها ببعض، ظهرت أنواع جديدة من المسكرات على شكل أدوية وموادّ طبيعيّة، صارت فعاليّتها في التّخدير أكثر من الخمر بعشرات الأضعاف، واستطاع هذا الوباء بفضل عوامل تاريخية وسياسيّة أن يصل إلى ديار المسلمين بأسرع ما يكون، عن طريق الاستعمار الذي أدخله بصورة غير مباشرة، لأنّه لا يزال الخمر حراما في نظر المسلمين، وأنّ متعاطيه يستحقّ العقوبة المترتّبة عليه، فلجأ المستعمر إلى استخدام المهلوسات والمخدّرات ليفتّ في عضد الشّعوب، ويقتل مواهبها، ويقضي على نشاطها.
فصارت هذه الوسيلة المدمّرة في يده أكثر فتكا من الأسلحة، لأنّ سمومها تنتشر في أبدان الشّعب ببطء، ودون صخب أو انفجار أو دويّ، بل الأدهى من ذلك أن أبناء الشّعب يحملونها إلى إخوانهم وأبنائهم، كما أنّ خطرها باق في الأجيال اللاّحقة، فتأثيرها على الأجنّة في بطون أمّهاتهم أمر ثابت ومعروف نتيجة التّعاطي.
وبوقوع هذا الدّاء لزم علينا أن نفهم التّرابط بين عناصره الثّلاثة وهي: المروج (المنتج) والمتعاطي (المستهلك) وسبب التعاطي (المهرّبين والإدمان).
فأمّا المروج (المنتج) فلا بدّ من متابعة سير الأدوية والنّظر فيها، وتحديد كمّيّتها وطرق استعمالها وتوزيعها، وشدّ الرّقابة ومعاقبة من يخرجها عن طورها الشّرعيّ القانونيّ، ولا بدّ من محاربة المروّجين للموادّ غير المسموح لها، بفرض العقوبات الصّارمة وإنشاء هيئات لمكافحة هؤلاء المجرمين بالدّرجة الأولى، لأنّ المرض لا ينتقل إلا بسببهم، وليس لهم وراء هذه التّجارة البائسة إلا جَنْي الأموال ولو كانت على حساب الأنفس، إلى جانب مقاصد سياسيّة أُخرى.
فترويجهم لهذه السّلع ليس فيه أدنى شبهة في كونه زرعٌ للفتنة في أوساط المسلمين ونشرٌ للفساد بكل صُوَره على مختلف الميادين، فلا نفع في عملهم ولا رحمة بذلك عليهم.
ولابدّ من اتخاذ إجراءات حيال هؤلاء الباعة الذين يتلذّذون بفساد المجتمع وفساد الشّباب ولا هَمَّ لهم إلاّ المال ولا شأن لهم بما يكون وخاصّة أنّهم مغمورون بين أوساط الناس، وتتمثّل الإجراءاتُ في الخطوات الآتية:

الخطوة الأولى: إن أمكن نصحهم والسّعي في هدايتهم وحثّهم على الخير وحضور صلاة الجماعة في المساجد ومجالسة الصّالحين وترك هذا العمل المشين فهو الخير كلّه.
الخطوة الثانية: إن أصرّوا على باطلهم وترويج المخدّرات بين النّاس وَجَبَ القيام بشعيرة الأمر بالمعروف والنهي عن المنكر إمّا بالإبلاغ عليهم سرياً أو اجتماع أهالي الحيَ بالإبلاغ الجماعي عليهم وطردهم من الحيَ ليسود الأمن والأمان، ولا يُستعمل معهم إلا طريقة الإبلاغ والنصح، لأنّ مطاردتهم والإمساك بهم من دور الحاكم ومن ناب عنه، وخاصّة وأنّ مثل هؤلاء لا يعرفون حدودا ولا يأبهون بأحد، بل قد يُلحقون بمن يريد التضييق عليهم ضررا.
الخطوة الثالثة: التحذير منهم وفضح باطلهم بزجر الأبناء من مجالستهم والدّخول عليهم ولو كانوا أقرب قريب.

الخطوة الرابعة: عدم التغاضي عن هؤلاء الباعة فإنها والله جريمة أخرى، والراضي بالمنكر كفاعله، فلا بدّ أن لا تأخذنا في دين الله رأفة ولا رحمة.

الخطوة الخامسة: لا بد على الأولياء والجهات الأمنية المسؤولة ضبط ومراقبة المفسدين خاصة أوقات الاختبارات وفي الساعات المتأخرة من الليل وحول المدارس وأماكن تجمعات الشباب والسيارات المشبوهة.

الخطوة السادسة: إنّ المواطن الصادق هو رجل الأمن الأوّل -واليد الواحدة لا تصفّق كما قيل- ويد الله مع الجماعة، فإذا اجتمع آلاف الناس في الإنكار على هؤلاء والإبلاغ عليهم والوقوف مع ولاة الأمر في دمغ باطلهم ودحض شرّهم فإنّ الشرّ لا محالة سيخفُّ إلى درجة كبيرة.
وأمّا المتعاطي (المستهلك) فهو وإن شارك المنتج في الإثم، إلا أنّه ضحيّة مرضٍ، لزم علينا أن ننظر إليه نظرة إصلاحٍ وعلاج، فهو للتّوبة أقرب منه من المنتج، ولا شك أنّ الفارق الكبير بينهما هو الذي يغيّر صورة النّظرة لكلّ قسم، فالمتعاطي للمخدّرات يستهلكها لسبب حسّيّ أو معنويّ حتّى تصبح فيه عادة  يعسر عليه تركها، لأنّه يرى أنّ الرّاحة والسّعادة في فعلها، وهو بذلك يقتل نفسه ببطء ويجلب الضرر على من حوله بدءًا بأسرته ثمّ محيطه ثمّ مجتمعه.
وحسم حياته بالعقوبة ليس حلاّ، لأنّ المدمن كالمريض تماما، يحتاج إلى رعاية والأخذ بيده إلى ما لا يراه من أسباب العافية، وفي صلاحه وإعادة تأهيله في مجتمعه قوّة كبيرة له ولغيره من المرضى، الذين ينتظرون بصيص النّجدة بكلّ أمل، وهذا ما سنحاول عرضه بشكل مبسّط في آخر مبحث.

وأمّا عن العلاقة بين المنتج والمستهلك، فهي تلك الأسباب والدّوافع التي تركت المدمن يسقط بين أحضان المروّجين وسلعهم، ويصبح بذلك عبد المخدّر، يرتكب كلّ جريمة للحصول عليه، فتصبح العقوبة فيه غير رادعة، لأنّ دافع اللّهفة أقوى عنده من كلّ شيء، إلى جانب المهرّبين الذين يسهّلون وصول هذه السموم إلى أيدي النّاس وينقلونها من قُطر إلى آخر، جنيا للمال وهتكا للعباد والبلاد، فدراسة الأسباب ومعرفة الدّوافع وطرق الوقاية منها قبل وقوع المرض، وطرق معالجتها بعد وقوعها، هو المانع بين المنتج والمستهلك.
ولا شكّ أنّ هذه الأشياء لا تخصّ المنتج وحده ولا المستهلك وحده، وإنّما هي مصير أمم بأكملها، لا سيّما والدوافع لهذه الأشياء متنوّعة، تأخذ في كثير من الأحيان طابعا حربيّا، تقوم خلفها مصالح أناسٍ معروفين على الساحات العالميّة، بل هي خِططٌ محكمة لكسر العالم بأكمله وإغراقه في مثل هذه الأوحال التي لا ينجو منها إلا القليل.
ومهما حاولنا قمع العلاقة بين المنتج والمستهلك إلاّ أنّ هناك أيدٍ خفيّة تضرب بكل قِواها وتشتري ذمم رجال الدولة وكبار أعلامها، حتّى تيسّر وتوسّع نشاط ونطاق تهريب المخدّرات.
وإن لم يقف ضدّ هذا الزحف الرهيب رجالٌ مخلصون لدينهم ووطنهم وشعبهم، فإنّ الكلام والتخطيط وعقد المؤتمرات لن يجديَ نفعا ما دام المرض مؤصّلا بجذور قويّة.

وسنحاول _ بإذن الله تعالى _  أيضا أن نفهم المنطلق الصّحيح لبناء الأسرة التي منها سيظهر هذا المدمن لا محالة إن اختلّت طرق التّعامل الصّحيح، ونرى دور كل فرد منها، ونفهم الأسباب والدّوافع، ونتعرّض للمخدّرات ومظاهرها ومضارّها على النّفس والمجتمع، وكيف يصبح الانسان العادي مُدمنا يبيع كرامته من أجل جرعة، وكيف لنا أن نأخذ بيده إلى طريق العلاج بتظافر الأسباب وتكاتل القوى؛ لنطرح في الآخر النّتائج والحلول راجين أن تكون موفية للمقصود، كاشفة ولو بالقليل عن خطر الإدمان على الفرد والمجتمع وكيفية علاجه انطلاقا من أسرة المدمن.
النقطة الثالثة: الأمراض بين الجانب الشرعي والجانب الطبي النفسي
إن النظرة الشرعية للحياة تلزمنا أن نتعامل مع كلّ ما نواجهه على وفق ما رسمه شرعنا الإسلامي، ولا شكّ أنّ الحقائق العلميّة هي جزء من هذا النّظر، لأنّ الشّرع لا يحارب منطلق البحث والتعلَّم، ولكنّه يرسي معالمه على أسس وأدلّة، حتّى ينسجم الجانب العلمي مع الجانب الشرعي، وفيما يصاب به المرضى من الابتلاء فإنّ الشرع لم يهمل الجانب الطبّي، بل إنّ النبيّ عليه الصلاة والسلام انتدب المسلمين إلى التداوي فقال عليه الصلاة والسلام:" تَدَاوَوْا عِبَادَ اللَّهِ فَإِنَّ اللَّهَ لَمْ يُنْزِلْ دَاءً إِلاَّ وَقَدْ أَنْزَلَ لَهُ شِفَاءً إِلاَّ الْهَرَمَ." (
).
ولكنّ المرض أحيانا يتفاقم نتيجة سوء التداوي، وهو ما يتطلّبه مدمن المخدّرات من الجوانب الرّوحية والجسديّة حتّى يتعافى بدنه وتصفُوَ روحه ممّا عَلِقت بها من العادة السّيّئة، وحياة القلوب والأجسام هي الحيوان التي يسعى إليها كل مخلوق، ولكن بقدر نقصان الاطمئنان الروحي تنقص راحة الجسم ولو أُوتي صاحبه كلَّ ما في الدنيا؛ وإهمال الجانب الشرعي في مسألة التداوي هو الخطر الكبير الذي يهدّد مجتمعنا الإسلاميّ، بحيث يقلِّلُ المفتونون بالحضارة الغربيّة من شأن العلاج الشرعي ويمجّدون الأبحاث والتحاليل التي هي من زبد أفكار البشر مع أنّها تحتمل الخطأ كما تحتمل الصواب، ومع ذلك فهم لا ينصاعون للجانب الشرعي إلاّ بعدما يُقرّ به أسيادُهم ويدلِّلون عليه، وفي هذا مضيعة للجهد والوقت اللّذان هما لبّ القوّة المعالجة في جميع الأمراض.
ومما نلاحظه عند استقلاليّة العلاج الطبي النفسي عن العلاج الشرعي عوارض كثيرة منها:

1_ زيادة المريض في حالته النفسيّة وبروز المرض في شكلٍ وقالبٍ آخر، خاصّة ما يفعله بعض الأطبّاء من إغراق المريض في المهدّئات والمسكّنات التي تزيد الدّاء داءً، وهي لا تعين المريض على التخلّص ممّا يؤلمه ويؤذيه، بل هي تخمد ناره وثورانه، كالقدر الذي يَغلي فيغطّى حتّى لا يُرى غيلانه، وهذا ما يجعله يهيج إن فقد هذه الأدوية أو نسي تناولها.
2_ اتّجاه المرضى إلى فعل ما يخالف شرع الله تعالى بدعوى التّرويح النّفسي والانفتاح على العالم الخارجي حتّى يقدِر المريض على مواكبة مجتمعه، فترى الطبيبَ يحثّه على التّدخين وسماع الأغاني والخروج مع النّساء ومبادلة الكلام معهنّ، وارتياد الأماكن (الثّقافيّة) التي تجعله كبقيّة النّاس، كدُورِ السينما والملاهي الليليَة والحفلات وغير ذلك، ومن الأطبّاء من لا يؤمن أصلا بالحالات الروحيّة التي لا علاقة لها بالمادّة الخارجيّة، فيكون هذا عونا للمريض على هلاكه، وكل هذا من نقص ثقافة الطبيب وبعده عن المشرب الشرعي.
3_ نقص الوازع الديني في كثير من الأطبَّاء واستغلالهم للمريض، وهذا إلى جانب الخيانة الشَرعيَة فهي خيانة اجتماعيَة، لأنّ دور الطبيب هو محاولة انقاذ المريض ممّا هو فيه لا جعله ساحة استغلال، وسلعة مهينة، فالنّظرة الماديّة للأشياء تفقد روح العمل عند هؤلاء الأطبّاء الذين لا همّ لهم إلاّ ملء جيوبهم بالمال، بيد أنّ المريض يؤمن أنّ الطبيب هو السبب، ولهذا لا يخالف أمره ولو طلب منه أن ينزع ثيابه أو يفتح بطنه فإنّه يستجيب. 
4_ عدم التكامل الحقيقي لمفهوم العلاج بين النّفس والجسد، فتتحسّن حالة المريض نسبيّا ولكن ما إن يجد الدافعَ أو يحلّ الموجِب للمرض إلا وتراه يعود أشدّ مما كان عليه في الأوّل، بخلاف الجمع بين العلاجين فإنّه يظهر الأثر على الجسم والروح من تحسّن وضعيّة المريض وظهور بعض علامات العافية كالسّمن والاحمرار والابتسامة وصفاء الوجه.

5_ التنقيص من مصداقيّة الشريعة الإسلاميّة وتشكيك النّاس فيها، وجعلها محصورة في جانب العبادات فقط، مع أنّ المتأمّل في التاريخ الإسلاميّ يجد أنّ أغلب الأطبّاء المسلمين كانوا من أهل الفقه والصلاح والعبادة، وما دفعهم للتّبحّر في العلوم وازدياد المعارف إلاّ تمسّكهم بالدّين، الذي يحفّز العبد على التطلّع والمزيد.

6_ استقامة الطبيب تجعل النّاس ترتاح إليه أكثر، لا سيما طبّ النفس، لأنّ الناس تعتقد أنّ كل زوّار العيادة النفسيّة هم من المجانين، وكذلك الإعتقاد بأنّ الأدوية النفسيّة لا فائدة منها وأنّها تسبّب الجنون وأنّها نوع من المخدّرات وأنّ تناولها يؤدّي إلى الإدمان, والإعتقاد بأنّ الأمراض النفسيّة لا شفاء منها، فكل هذه الاعتقادات تؤدّي إلى التردّد عند زيارة الطبيب النفسي والخجل من ذلك بل ربّما الامتناع عن الإقدام إليه رغم الحاجة الشديدة إلى ذلك، ولكن لو كان الطبيب قد عُرف باستقامته وجمعه في العلاج بين النظرة الطبية والشرعية، فإنّ النّاس ستقبل عليه، وهو بذلك يجمع بين الدعوة إلى الله تعالى ومعالجتهم ويستطيع تشخيص المرض وبيان الحلّ الأمثل للعلاج.
7_ اعتناء الشّرع بالجانب النفسي، وجعل الأدوية الروحيّة هي العلاج لما يعتري النّفس من تعب ونكد، ولا يختلف عاقل في أنّ تعب النّفس أشدّ من تعب الجسد، بل إنّ الجسد يضعف إذا كان في النّفس شيء، كمن ابتلي بالمخدّرات أو بالعشق أو بالحزن والكآبة أو بالصدمات النفسيّة المختلفة، فمواجهة النفس من غير بابها الأمثل تضييع للوقت وزيادة في المرض، ولما كانت الروح من أمر الله تعالى كما قال جلّ في علاه ﭽ ﯮ  ﯯ  ﯰﯱ  ﯲ  ﯳ  ﯴ  ﯵ  ﯶ   ﯷ  ﯸ  ﯹ  ﯺ  ﯻ  ﯼﭼ (الإسراء: ٨٥) كان علاجها ودواؤها ما يتغلغل فيها من أمر معنويّ، فالقرآن الكريم علاجٌ لكلّ داء روحي أو جسدي كما قال الله تعالى ﭽ ﮤ  ﮥ  ﮦ  ﮧ  ﮨ  ﮩ   ﮪ  ﮫﮬ  ﮭ  ﮮ  ﮯ  ﮰ    ﮱﭼ (الإسراء: ٨٢).
8_ القرآن الكريم يعطي خلفيّة عن حقيقة النفس البشريّة وطبيعتها في حال لم يتمكّن الطبّ النّفسي من تشخيص أسباب المرض النفسي، ولهذا يؤكّد غير واحد من الباحثين المسلمين وغير المسلمين أنّ القرآن الكريم يؤثّر على أجهزة الجسم وأهمّها النّظام المناعيّ، وقد ثبت أن قراءة الآيات القرآنيّة يؤدّي إلى زيادة مناعة الجسم بصورة كبيرة ويعين على إعادة التوازن لنظام عمل الخلايا، وبخاصة خلايا الدماغ.

(وتؤكّد الدكتورة (هانم ياركندي) - بحسب جريدة "الوطن" السعودية - أنّ أهميّة تدريس علم النفس على ضوء الكتاب والسنّة وكيفيّة العلاج بالقرآن والعبادات لا تقلّ عن أهميّة تدريس الموادّ التخصّصيّة العلميّة لطبّ النّفس وصرف العقاقير العلاجيّة النّفسيّة، مشيرة إلى علاقته بالطبّ النّفسي كونه مرجعًا يعطي خلفيّة عن حقيقة النفس البشريّة وطبيعتها في حال لم يتمكن الطبّ النفسي من تشخيص أسباب المرض النفسي.

وأضافت أن تدريس مادّة العلاج بالقرآن الكريم لطلاّب الطبّ النفسي يعطي خلفيّة للإنسان عن كيفيّة تَكَوُّن النّفس البشريّة وطبيعتها، وتسهّل تفسيرها لمعرفة طرق معالجتها، ولَفَتَت إلى نجاح تجربة تطبيق استماع بعض المرضى نفسيًّا من غير المسلمين لقراءة القرآن الكريم، مؤكدةً تحرّك معدِّل ضعف النفسي وتماثل البعض لمستوى أقلّ من الشّفاء.

وعن تبادل بعض الأطبّاء والمعالجين النفسيّين والمعالجين بالقرآن لبعض الحالات المرضيّة أوضحت "ياركندي" أنّ تحويل الحالات تقاس فاعليّته وصحّته بعد التعامل معه من النّاحية الطبّيّة، والتأكّد من عدم وجود أسباب عضويّة للمرض النفسي، وبالتّالي يمكن تحويله إلى معالج بالقرآن.

وأكّدت أنّ المرض النّفسي لا يرتبط بضعف الإيمان عند الحالة، وإنّما يرجع لعوامل عضويّة أو نفسيّة). (
)
ومرضٌ مثل الإدمان حالةٌ تجمع لعلاجها بين الطبّ والنفس، بل إنّ ممّا سيظهر أنّ العامِل النفسي هو أشدّ شيء على المريض، فإنْ تناول الأدوية ولازم الفحوصات، إلاّ أنّ الطبيب لا يعلم ما يدور في خلدِ المُدمن ولا يتخرّص لمستقبله، هل سيعود وينتكس أم أنّه سيثبتُ ويبدأ حياة جديدةً، وأكبر عامل على إعانته على الثبات هو العامل النفسي الذي سيتمثّل بالأسرة والموانع الدينيّة الشرعيّة.

وسنطرح الموضوع في آخر الفصل بشكل مبسّط، حتّى نستخرج العلاج الأمثل لمدمن المخدّرات
المبحث الأوّل: مفهوم التعامل في الإسلام ومظاهره في الأسرة والمجتمع
المطلب الأوّل: مفهوم التعامل في الإسلام
إنّ التعامل مع الخلْق فنّ من فنون الحياة، لأنّ الله تعالى خلق النّاس من ذكر وأنثى وجعلهم شعوبا وقبائل ليتعارفوا، قال تعالى ﭽ ﭵ  ﭶ  ﭷ     ﭸ  ﭹ  ﭺ  ﭻ  ﭼ   ﭽ  ﭾ  ﭿﮀ  ﮁ    ﮂ  ﮃ  ﮄ  ﮅﮆ  ﮇ  ﮈ   ﮉ  ﮊ ﭼ (الحجرات: ١٣ ( فكان الرابط بينهم هو مبدأ التعامل، وبقدر حسن الرابط ومرونته يكون التوافق والتآلف حليف المجتمعات، ولهذا امتنّ الله تعالى على المسلمين بأن جعلهم خير أمّة أخرجت للناس، لأنّهم حقّقوا رابط التقوى في تعاملهم مع الخلق أجمعين.
و(تتجلّى عظمة الإسلام وشموليّته وعالميّته في جوانب كثيرة من التشريعات، منها جانب تنظيم العلاقات، سواء في علاقة المسلمين بربّهم، أو علاقة بعضهم ببعض، أو علاقتهم بالآخرين ممّن لم يعتنقوا دينهم على أيّ وجه كان، وصدق الله القائل ﭽ ﭯ  ﭰ  ﭱ  ﭲ  ﭳ  ﭴ  ﭵ   ﭶ  ﭷ  ﭸﭼ  (النحل: ٨٩)، وقد جاء تنظيم العلاقة مع الآخرين في منتهى الروعة والكمال والجلال، في كافّة شؤون الحياة، وفي مختلف الظروف والأحوال، سواء في حال الحرب، أو في حال السلم وسواء كانوا أهل ذمّة أو مستأمنين أو معاهدين أو حربيّين أو مرتدّين، نظمها تنظيما دقيقا مراعيا فيه تحقيق المصالح والعدل وحفظ حقّ الدين والإنسان، ومن أُتي في شيء من هذا الباب، فإنما أُتي لعدم تنزيله النصوص على الأشخاص أو الأحوال على وجهٍ صحيح.) (
)
ولا ريب أنّنا لو تأمّلنا حقيقة التعامل في كلّ شيء، وجدنا أنّ المسلم لا يتعامل إلا مع ربِّه جلّ في علاه، وهي حقيقة التعامل في الإسلام، لأنّ الصورة الظاهرة للفعل تختلف عن حقيقة المقصد عند من لا يفهم مقاصد الدين، وإلا فالعارف بالله يفقه حقيقة ما يفعله، وأنّ حسن صنيعه أو سوءه إنما أجره أو وباله عليه، فهو في آخر الأمر لا ينفع ولا يضرّ إلا نفسه.
وفي صحيح مسلم(
) من حديث أبي هريرة قال رسول الله صلى الله عليه وسلم:" إنّ الله تعالى يقول يوم القيامة: عبدي استطعمتك فلم تطعمني، قال: يا ربّ كيف أطعمك وأنت ربّ العالمين؟ قال: استطعمك عبدي فلان فلم تطمعه أما لو أطعمته لوجدت ذلك عندي؛ عبدي استسقيتك فلم تسقني، قال: يا ربّ كيف أسقيك وأنت ربّ العالمين؟ قال: استسقاك عبدي فلان فلم تسقه أما لو سقيته لوجدت ذلك عندي؛ عبدي مرضت فلم تعدني، قال: يا ربّ كيف أعودك وأنت ربّ العالمين؟ قال: مرض عبدي فلان فلم تعده أما لو عدته لوجدتني عنده".
فمن تعامل مع الجائع فأطعمه وأشبعه، فهو يتعامل مع الله تعالى، ومن تعامل مع العطشان فسقاه حتى ارتوى فهو يتعامل مع الله تعالى، ومن عاد المريض وواساه في مرضه فهو يتعامل مع الله جلّ في علاه، فأوّل ما تقوم عليه قاعدة التعامل في الإسلام هي مراقبة الله في كلّ شيء.

وقد بيّن النبي عليه الصلاة والسلام أقسام التعامل في الإسلام فقال صلى الله عليه وسلم لأبي ذر:"  اتَّقِ اللَّهِ حَيْثُمَا كُنْتَ وَأَتْبِعْ السَّيِّئَةَ الْحَسَنَةَ تَمْحُهَا وَخَالِقِ النَّاسَ بِخُلُقٍ حَسَنٍ." (
)
 فاشتمل الحديث على ثلاث قواعد في التعامل وهي: 
1-القاعدة الأولى في التعامل مع الله عز وجل: وأُسّها ولبابها تقواه جلّ في علاه، وهي أن يتخذ العبد بينه وبين الله وقاية بامتثال خطابه سبحانه.
2_ القاعدة الثانية في التعامل مع النفس: وهي أن لا تتركها تغرق في المعصية، فكلّما أخطأت أتبعت الخطأ بالحسنة فيمحها الله، صيانة للنفس وحفاظا عليها لقوله تعالى ﭽ ﮱ   ﯓ  ﯔ  ﯕﭼ  (هود: ١١٤).
3_ القاعدة الثالثة في التعامل مع الخلق: وجعْل ذلك مبنيّا على الخُلق الحسن، وهو معاملة الناس بقصد الإحسان إليهم، وهذا يعود لأصل التعامل مع الله جل في علاه في كلّ شيء، فالإحسان للخلق هو معنى التعامل الإسلامي لأنّ الله تعالى يراك، وأنت تعبده كأنّه يراك.
فمعاملة الله أن تمتثل أمره وتنتهي عن نهيه، ومع النفس أن تجنِّبها ما يغضب الله وتقودها إلى ما يرضاه، ومع الخلق أن تحسن إليهم وتنتهي عمّا يؤذيهم، لأنّ التعامل معهم هو تعامل مع الله في حقيقته.
ولن يعرف المرء هذه القواعد الذهبيّة إلا بالرجوع إلى النصوص الشرعيّة التي تنوّر للسالك في هذه الحياة دربه، وتبيّن له عواقبَ أفعاله، ولا يستغني أيُّ أحدٍ عن الله تعالى، لا في دفع الشبهات، ولا في ردّ الشهوات، لأنّ الله تعالى هو من يحفظُ عبده وهو حسبه ونعم الوكيل؛ وما قامت حقيقة الدنيا إلا على قوله تعالى ﭽ ﭢ  ﭣ  ﭤ  ﭥ ﭼ (الفاتحة: ٥) فنعبُد الله تعالى، ونستعينه في جميع شؤوننا.

وبقدر مجاهدة النفس وحملها على العبادة والاستعانة بالله جلّ في علاه بقدر ما يكون توفيق الله تعالى لعبده أكثر مصداقا لقوله سبحانه ﭽ ﮠ   ﮡ  ﮢ  ﮣ  ﮤﮥ  ﮦ  ﮧ  ﮨ  ﮩ  ﭼ (العنكبوت: ٦٩).
المطلب الثاني: مظاهر التعامل في الإسلام:
أما حسن التعامل فقد جاءت النصوص الشرعيّة عامرة بهذا المفهوم الأصيل، وما ذاك إلاّ لأنّ الله تعالى منّ على المسلمين بإكمال الدين وإتمام نعمته عليهم كما قال تعالى ﭽ ﭻ  ﭼ  ﭽ  ﭾ  ﭿ   ﮀ  ﮁ  ﮂ  ﮃ  ﮄ  ﮅ ﭼ (المائدة: ٣)، ومهما أراد المرء أن يبحث في سِيَر الرجال ويتقفَّر أخبار الحضارات والأمم، فلن يجد المثال السامي لمعنى التعامل إلا عند نبينا محمد صلى الله عليه وسلم وإخوانه من الأنبياء والمرسلين عملا بما جاؤوا به من عند الله تعالى، لأنّ التربية الربانيّة لأوليائه تهدي إلى أكمل الأخلاق وأحسن التعاملات والتصرّفات، ولو عددنا أبواب الدين كلّيّة لرأينا مبدأ حسن التعامل لا يُعرف في أمّة مثل أمة الإسلام من جميع الوجوه وعلى مختلف الجوانب والميادين، وهذا هو الاعجاز الحقّ الذي لا نظير له.
بل إنّ حسن التعامل والإتيان به على صورته الشرعيّة يتعدّى في دين الإسلام إلى ما لا يراه المسلمون كالملائكة والجنّ والغائب والميّت ومن سلف ومضى من أهل الصلاح.

فأمّا ما يخصّ الملائكة فقد ثبت عن النبي عليه الصلاة والسلام أنّه قال:" من أكل من هذه البقلة الثوم وقال مرّة من أكل البصل والثوم والكراث فلا يقربنّ مسجدنا فإنّ الملائكة تتأذى ممّا يتأذّى منه بنو آدم." (
)، فكان ما يؤذي المسلمين من الروائح الكريهة أذيّة للملائكة أيضا، كالثوم والبصل والكراث ونحوها، وهذا من حسن معاملته عليه الصلاة والسلام للملائكة.
وأمّا ما يخصّ الجنّ فقد سأل علقمةُ بن الأسود عبدَ الله بن مسعود رضي الله عنه هل شهد أحدٌ منكم مع رسول الله صلى الله عليه وسلم ليلة الجنّ؟ قال: لا، ولكنّا كنّا مع رسول الله صلى الله عليه وسلم ذات ليلة ففقدناه فالتمسناه في الأودية والشعاب، فقلنا: استطير أو اغتيل، قال: فبتنا بشرّ ليلة بات بها قوم، فلمّا أصبحنا إذا هو جاء من قبل حراء، قال: فقلنا يا رسول الله فقدناك فطلبناك فلم نجدك فبتنا بشرّ ليلة بات بها قوم، فقال: أتاني داعي الجنّ فذهبت معه فقرأتُ عليهم القرآن، قال: فانطلق بنا فأرانا آثارهم وآثار نيرانهم وسألوه الزاد فقال: لكم كل عظم ذكر اسم الله عليه يقع في أيديكم أوفر ما يكون لحما وكلّ بعرة علف لدوابكم، فقال رسول الله صلى الله عليه وسلم: فلا تستنجوا بهما فإنّهما طعام إخوانكم." (
) فنهيه عليه الصلاة والسلام عن الاستنجاء بالعظم ورجيع الدواب من حسن معاملة الاسلام للجنّ.

وأمّا صورة المعاملة مع الغائب فهو في نهيه عليه الصلاة والسلام عن الغيبة، كقوله عليه الصلاة والسلام:" أتدرون ما الغيبة قالوا الله ورسوله أعلم قال ذكرك أخاك بما يكره، قيل: فرأيت إن كان في أخي ما أقول؟ قال: إن كان فيه ما تقول فقد اغتبته وإن لم يكن فيه فقد بهته." (
)، ومع الميّت كقول ابن عباس رضي الله عنه لما شهد جنازة أم المؤمنين ميمونة بنت الحارث رضي الله عنها قال:" هَذِهِ زَوْجَةُ النَّبِيِّ صَلَّى اللَّهُ عَلَيْهِ وَسَلَّمَ فَإِذَا رَفَعْتُمْ نَعْشَهَا فَلا تُزَعْزِعُوهَا وَلا تُزَلْزِلُوهَا وارْفُقُوا." (
) قال الحافظ ابن حجر: (
)" يُستفاد من هذا الحديث أنَّ حرمة المؤمن بعد موته باقية كما كانت في حياته، وفيه حديث (كسْرُ عَظْمِ المؤمن ميْتاً كَكَسرِهِ حياً) أخرجه أبو داود وابن ماجه وصححه ابن حبان). (
)ـ 

وأمّا من مضى وسلف من أهل الصلاح فتظهر المعاملة معهم في قوله تعالى ﭽ ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ      ﭘ     ﭙ  ﭚ  ﭛ  ﭜ  ﭝ  ﭞ  ﭟ  ﭠ    ﭡ  ﭢ  ﭣ  ﭤ  ﭥ   ﭦ  ﭧ  ﭼ (الحشر: ١٠( فالدعاء لهم بالرحمة والمغفرة وأن لا يجعل الله في قلوب المؤمنين عليهم غلاّ من أعظم مقاصد حسن المعاملة مع الماضين.

وبالنظر إلى المسلم وما يحيط به باعتبار تعامله مع الآخرين قربا وبعدا، يمكننا تقسيمه إلى قسمين وهي:

أوّلا: التعامل في الأسرة: لأنّ المرء ينشأ في أسرة كما هو معروف وينطلق في تعامله من داخلها، بعدما يكسب تلك الصفات الحميدة أو القبيحة التي تكون في منبع نشأته، ولا ريب أنّ إبراز المظاهر التي تبنى عليها هذه الأُسَر التي منها سيكون هذا الفرد الفعّال، هو من أهمّ ما لا بدّ من فهمه، حتى تسير هذه الأسرة على الطريق الصحيح في حياتها.

وثانيا: التعامل في المجتمع: وهو الخروج بتلك التعاليم والمبادئ التي أخذها الفرد من أسرته وعُقِدت في قلبه، إلى مجتمعه الذي يتسع كلّما كبر، لأنّ الأسرة في حقيقة الأمر مجتمع كبير، وكلٌّ له أسرته الخارجيّة بقدر علاقاته وطبيعة حياته مع الناس.
وكلّ من هذين القسمين يقوم على أساس واحد وهو مبدأ الإصلاح، لأنّ صلاح الأسرة التي هي نواة المجتمع صلاح لهذا الأخير، وفساد المجتمع يؤثّر على الأسرة حتّى ولو كانت صالحة، ولهذا لا يمكن أن يقال فقط إن صلاح الأسرة صلاحٌ للمجتمع، بحيث نرمي الثقل فقط على الأسرة لوحدها، بل إنّ المجتمع أيضا إذا صلح قيادةً ومؤسسات ونُظما فإن الأُسَر ستتجاوب وتتماشى معه.
ولنفهم مظاهر التعامل في كلّ من الأسرة والمجتمع.
المطلب الثالث: مظاهر التعامل في الأسرة: 
قال ابن منظور في لسان العرب: الأُسرة الدِّرع الحصينة، و أُسْرَةُ الرجل: عشيرتُه ورهطُه الأَدْنونَ، لأَنّه يتقوّى بهم(
).

وعرّفها بعض الباحثين الإجتماعيّين بأنّها: رابطة اجتماعيّة تتكوّن من زوجٍ وزوجةٍ وأطفالِهما، وتشمل الجدود والأحفاد وبعض الأقارب على أن يكونوا مشتركين في معيشة واحدة،(
) فباجتماع هذه الشركة بين الرجل والمرأة يتكون هذا الميثاق الواضح الذي يقوم على دستور وبنود محددة تقوم في مجملها على الحبّ والمودّة ثمّ تتعرّض في تفاصيلها لجميع جوانب الحياة الأسريّة.
والأولاد هم الثمرة المرجوّة من هذه الشركة، والإنجاب هو المقصد الأهمّ من مقاصد النكاح، وذلك لأنّهم يمثّلون بذور الحياة الإنسانيّة في المستقبل، والجيل الجديد الذي يرث الحياة ويحفظ استمرارها عبر الزمن، لذلك كان لا بد من الاعتناء بهم عناية خاصّة حتّى يشبّوا قادرين على الاحتفاظ بأمانة الاستخلاف الإنساني في الأرض وتسليمها إلى الجيل الذي يأتي بعدهم ولا يتمّ ذلك إلا بإيجاد الضمانات الكافية لصحّتهم النفسيّة والجسميّة والعقليّة والروحيّة، ومن أجل ذلك اعتنى الإسلام بشأن الأولاد وجعل لهم على الأسرة -أُمّا وأَبًّا- حقوقا يجب عليهما القيام بها كما ينبغي. 
فالأبوان هما المنطلق في بناء شخصيّة الطفل، لأنّ السنوات الأولى التي يقضيها الطفل في منزله من أكبر المؤثّرات المسؤولة عن تشكيله في المستقبل؛ ذلك أنّ المجتمع المنزلي يعدّ أوّل مجتمع ينمو فيه الطفل ويتّصل به ويستنشق الجوّ الخلقي منه، بل إنّه ومن خلال الجوّ العاطفي الموجود في البيت فإنّ الطفل يعتمد على والديه في أحكامه الأخلاقيّة وفي مَدِّه بتقاليد وعادات وأعراف مجتمعه، ولهذا كانت التربية البيتيّة أو المنزليّة قاعدة أساسيّة في إعداد الأفراد.
وعلى قدر حسن التعامل داخل الأسرة وربط زمامها بالمظاهر الحسنة، بقدر ما يكون الطفل أبعد الناس عن الآفات التي تعتريه في حياته، لأنّه يجد في أسرته الأجواء الملائمة والمبادئ الأساسيّة التي فُطر عليها لمواجهة ما يعتريه، وبقدر سوء التعامل والبعد عن المبادئ الأساسيّة داخل الأسرة بقدر ما يكون الطفل معرضا لأيّ آفة، لأنّه لا يجد من يشاركه ما هو عليه، فيواجه المشكلة لوحده، وعلى حسب الظروف والحال التي تحيط به تكون نجاته من هلاكه؛ ولفهم التعامل الحسن في الأسرة لا بدّ علينا أن نفهم واجب كل واحد منها ودور كل فرد في الأسرة، ثمّ نعرف ما هو الدور الكلّي عند اجتماعهم جميعا انطلاقا من قوله تعالى ﭽ ﯛ  ﯜ  ﯝ  ﯞ  ﯟ   ﯠ   ﯡ  ﯢ  ﯣ   ﯤ  ﯥ  ﯦ  ﯧ  ﯨ   ﯩ  ﯪ  ﯫ  ﯬ  ﯭ  ﯮ  ﯯ  ﯰ  ﭼ (التحريم: ٦).
(ولتعرف كلّ أسرة أنّ التربية الحسنة والتعامل الصحيح عبادة يؤجر عليها العبد، ويثاب على إحسانه فيها، ولابدّ فيها من إخلاص النيّة وتجريدها لله تعالى، فلا يتعب المسلم في التربية ليقال عنه إنّه أحسن فيها، أو ليشار إليه بالبنان بأنّه قد بذل الغاية في البحث عن سبل الهداية لأهل بيته، أو ليقال:  يا له من مربٍّ بارع! وتربوي ناجح!) (
).

وقد رسم الإسلام أسس التربية الأسرية ونظم قواعدها لبناء الإنسان المتكامل جسدا وروحا وعقلا ونفسا، وضبط انفعاله ووجدانه وحالته الاجتماعيّة أيّما ضبط، ويمكننا فهم كل هذه العناصر على حِدة(
):
1_التربية الروحيّة: وهي من أهمّ جوانب التربية التي تؤثّر في شخصيّة الفرد تأثيرا كبيرا فتجعله ميّالا للخير متحليّا بالصفات الحميدة ملتزما في سلوكه وتصرّفاته التزاما ذاتيا مستمرّا بالخلق الكريم عاملا على مساعدة الآخرين، محبّا للتعاون ذا نفس مطمئنّة ومتفائلة يقبل على الحياة بروح إيجابيّة وعزيمة متوقّدة لا يعجز إن اعترضت طريقه العقبات والعراقيل في محاولاته المستمرّة لتخطّيها مستعيناً بالله - عزَّ وجلّ - الذي يؤمن به ويلجأ إليه في السرّاء والضرّاء والشدائد ويثق في عونه وتوفيقه؛ ومفهومها ترسيخ حبّ الله في قلوبهم حبّا يجعلهم يحرصون على إرضائه في كلّ أقوالهم وأعمالهم وسلوكيّاتهم وتصرّفاتهم والاجتناب عن كل ما يغضبه، فالإنسان إذا أحبّ إنسانا يسعى لإرضائه وعدم إغضابه فما بالك إن كان الحبيب هو الله الخالق جلّ شأنه؟(
)
فعندما تتمّ تربية الناشئين تربية روحيّة متكاملة، تصفو أرواحهم وتزكو نفوسهم وتستنير عقولهم وتستقيم أخلاقهم وتتطهّر أبدانهم، وذلك لارتباطهم الوثيق بربهم عزَّ وجلّ الذي يراقبهم في كل حركاتهم وسكناتهم ويعلمون أنَّه معهم في كل وقت محيط بعلمهم في كلّ مكان، فإن لم يكونوا يرونه فإنَّه يراهم، فيخافونه ويرجونه ويرهبونه ويطمعون في كرمه ويتوكلّون عليه ويحسنون الظنّ به ويثقون في عونه وهدايته وتوفيقه(
)
2_ التربية الأخلاقية: إنَّ من أهمّ أهداف التربية الإسلاميّة التي يُسعى إلى تحقيقها هو الهدف الأخلاقي، وأبرزها إتمام مكارم الأخلاق، وقد قالها صلى الله عليه وسلم:" إِنَّمَا بُعِثْتُ لأُتَمِّمَ صَالِحَ الأَخْلاَقِ." (
) ونبيّ الإسلام على خلق عظيم هكذا وصفه الخالق جلَّ شأنه ﭽ ﮛ  ﮜ     ﮝ  ﮞ ﭼ  (القلم: ٤ .(
ويدخل في نطاق الأخلاق كل سلوك إرادي صادر من إنسان راشد، ولذا فهدفها هو تنمية السلوك الأخلاقي على أساس شموله لما ينظم علاقة الفرد بنفسه أو بالنَّاس أفرادا وجماعات، أو بالكون أو بالخالق طبقا لما جاء به القرآن الكريم، وتهدف من ذلك إلى سعادة الإنسان عن طريق إرضاء الله بحيث تصبح الأخلاق هي ذلك النشاط الذي يربط بين تعاليم القرآن والإنسان فرداً وجماعة فتتحول هذه التعاليم إلى حياة يوميّة تمارس. (
).
3_التربية العقليّة: لقد اهتمّت التربيةُ الإسلاميّةُ بالتربيةِ العقليّة كاهتمامها بالتربيةِ الرُّوحيّة والوجدانيّة وأهمُّ الأسس التي تقوم عليها التربية العقليّة الحثُّ على العلم والتعلّم ﭽ ﭻ  ﭼ  ﭽ  ﭾ  ﭿ  ﮀ  ﮁ  ﮂ  ﮃ  ﮄ  ﮅ  ﮆ  ﮇ   ﮈ  ﮉ  ﮊ  ﮋ  ﮌ      ﮍ  ﮎ  ﮏ  ﮐ  ﮑ   ﮒ  ﭼ (العلق: ١ - ٥ .(
والتواضع في العلم وعدم التعالي والتجرد من الأهواء والميول الشخصيّة والتَّعصبِ الذَّميم لمذهبٍ أو اتجاهٍ مُعيّنٍ وعدمِ الانسياقِ وراءَ الظُّنونِ والأوهامِ حتى لا ينحرف الباحثُ عن المنهجِ العلميِّ الدقيق والنظرةِ الموضوعيّة قال تعالى ﭽ ﯰ  ﯱ  ﯲ  ﯳ   ﯴ  ﯵ      ﯶ  ﯷ  ﯸ ﭼ (القصص: ٥٠ .( 
والتبيّن والتثبّت والتروِّي في معرفةِ الحقائقِ العلميّة وفهمِ أسبابها واستخراجِ قوانينها بشتّى الوسائلِ من ملاحظةٍ ومشاهدةٍ وتجربة قبل تقريرِ نتائجِها وإعلانِ أحكامِها قال تعالى ﭽ ﭟ  ﭠ  ﭡ  ﭢ     ﭣ  ﭤ  ﭥ  ﭦ   ﭧ  ﭨ  ﭩ  ﭪ     ﭫ  ﭬ  ﭭ  ﭮ  ﭯ  ﭼ (الحجرات: ٦ (وقال تعالى ﭽ  ﯵ  ﯶ  ﯷ  ﭼ (البقرة: ١١١) وقال تعالى ﭽ ﯯ  ﯰ  ﯱ  ﯲ  ﯳ  ﯴ  ﯵﯶ   ﯷ  ﯸ  ﯹ   ﯺ  ﯻ    ﯼ  ﯽ          ﯾ  ﯿ ﭼ (الإسراء: ٣٦)(
)
4_ التربية الوجدانيّة: لقد اهتم الإسلامُ بالانفعالاتِ والعواطف والمشاعر والأحاسيس الإنسانيّة، إذ يُبنى عليها سلوك الفرد وتطبعُ مزاجه الشخصي بطابعٍ خاصّ وتؤثِّرُ في موقفِه واتجاهاتِه في الحياة، وتتأثّرُ بها صحّتُه النَّفسية والعقليّة والجسديّة أبلغ تأثير في مختلفِ مراحلِ نمُوِّه وعمرِه. 
لذا جاء اهتمامُ الإسلامِ بالتربية الوجدانيّة بتوجيهها الوجهة الصحيحة وتهذيبِها دون كبتِها حتى يكتملَ نضجُها لدى الناشئ في أجواء صحيحة سليمة بحيث يصبح قادراً على ضبطِ نفسه والتَّحكُّمِ في نوازعِها وأهوائِها وإشباعِها بالسُّبلِ المشروعةِ المتاحة وعدمِ الانسياقِ وراء تيّارِها المدمِّر للفردِ والجماعة، بتحقيق التَّوازن النفسي وذلك بالقدرةِ على التَّكيّفِ السَّليم والتَّوافقِ بين دوافعِ الفرد وحاجاتِه وبين عناصر ومكوناتِ البيئةِ الخارجيةِ دينية ًكانت أم خلقيّة أم ثقافيّة أم اقتصاديّة. (
)
5_ التربية البدنية: ممارسة الرياضة أمر مطلوب لا طائل في فتح باب الأخذ والردّ فيه، فصحّة الجسم وتقويته من الأمور التي رغّب الشرع فيها لا سيما وهي وسيلة معينة لأداء العبادات خاصّة البدنيّة منها على الوجه الأكمل والحظّ الأوفر، ولهذا كانت العُدَّة البدنيّة من المطالب الأساسيّة في جهاد أعداء الله تعالى، ومنها اشترط كثير من الفقهاء أن يكون المجاهد مكلّفا صحيحا، حتى يخرجوا من ذلك الصغير والعاجز كالأعمى والأعرج ونحوهما.
وقد كانت بعض الأحكام الشرعية متعلّقة بهذا المقصد من تقوية البدن والتمرّن على الجهاد، فعَنْ أَبِي عَلِيٍّ ثُمَامَةَ بْنِ شُفَيٍّ أَنَّهُ سَمِعَ عُقْبَةَ بْنَ عَامِرٍ يَقُولُ: سَمِعْتُ رَسُولَ اللهِ صلى الله عليه وسلم وَهُوَ عَلَى الْمِنْبَرِ يَقُولُ: " (وَأَعِدُّواْ لَهُم مَّا اسْتَطَعْتُم مِّن قُوَّةٍ) (الأنفال: 60 ) أَلاَ إِنَّ الْقُوَّةَ الرَّمْيُ، أَلاَ إِنَّ الْقُوَّةَ الرَّمْيُ، أَلاَ إِنَّ الْقُوَّةَ الرَّمْيُ." (
)؛ قال النووي في شرح مسلم (13/64): "فيه...فضيلة الرمي والمناضلة والاعتناء بذلك بنيّة الجهاد في سبيل الله تعالى وكذلك المشاجعة وسائر أنواع استعمال السلاح وكذا المسابقة بالخيل وغيرها كما سبق في بابه والمراد بهذا كلّه التمرّن على القتال والتدرّب والتحذُّق فيه ورياضة الأعضاء بذلك."

فالمقصد الشرعي من الرياضة البدنيّة هو تقوية البدن لتسخير ذلك في طاعة الله تعالى لما في العبادة من تحمّل واصطبار، ولقد بَيَّن النبي صلى الله عليه وسلم الله أنّ الإيمان مع القوّة أفضل من فقدانها وفي كلٍّ خيرٌ، فعَنْ أَبِي هُرَيْرَةَ قَالَ: قَالَ رَسُولُ اللهِ صلى الله عليه وسلم:" الْمُؤْمِنُ الْقَوِيّ خَيْرٌ وَأَحَبُّ إِلَى اللهِ مِنَ الْمُؤْمِنِ الضَّعِيفِ وَفِي كُلٍّ خَيْرٌ." (
) 

6_ التربية الاجتماعيّة: تعمل التربية على الضبط الاجتماعي وفكرة الضبط الاجتماعي في الإسلام قائمة على أساس نوعي الضبط الاجتماعي المعروفين لدى علماء الاجتماع:

_ النوع الأوّل ضبط اجتماعي داخلي: يُبيِّنه الإسلام في المسلم قوامه القيم والأخلاق الإسلاميّة التي تشكّل ضميره وإيمانه وعقله الذي يهديه بعد الله إلى معرفة الحلال والحرام.
_ النوع الثاني ضبط خارجي: يتمثّل في تشريعات الإسلام وعقوباته القانونيّة فيما يختصّ بكلّ أمور الحياة الاجتماعيّة والمختلفة. (
)
وتهتمّ التربية الاجتماعيّة الإسلاميّة بالأسرة اهتماما بالغا لكونها الوعاء التربوي، ومن ثَمَّ فهي توجّه العناية لها حيث تهتمّ بإعداد الأفراد ليكونوا آباء وأمهات صالحين، مع الاهتمام بالأمّ خاصّة إذ هي التي تحسن تربية أطفالها تربية جسديّة وخلقيّة وعقليّة ودينيّة وصحّيّة، ومن ثَمَّ تستطيع تزويد المجتمع بأفراد يستطيع معهم بالتربية أن يجعلهم مستقيمين استقامةً كاملاً تجاهه.
وتعني التربية الإجتماعيّة أيضا بالطفولة عناية فائقة وتدرِّب الأطفال على العلاقات الاجتماعيّة السليمة مع مراعاة ميولهم وقدراتهم وتمتدح فيهم الصفات الطيّبة وتنطلق معهم من نفس منطلق حبّهم وهو حبّ اللعب بحيث تنمي فيهم الصفات الاجتماعيّة المطلوبة. (
)
وبالقدر نفسه تهتم التربية الإسلاميّة بالشباب لأنّهم قوّة المجتمع وإن كان القرآن قد امتدح فيهم صفات من قبيل ﭽ ﮮ   ﮯ  ﮰ  ﮱ  ﯓ  ﯔ       ﭼ (القصص: ٢٦)   ﭽ  ﮬ  ﮭ  ﮮ  ﮯ ﭼ (البقرة: ٢٤٧ (فهي تستخدم أدواتها وطرقها في سبيل تنشئة الأفراد تنشئةً اجتماعيّة سليمة.
ولا غرو فالقرآن يوحي بالاهتمام بتربية الأطفال والشباب على معايير المجتمع وأنظمته وتنشئتهم عليها ولنتأمّل سورة النّور الآيتان لنرى فيهما اهتماماً بالغاً بضرورة تربية الأطفال وتعويدهم على العادات الاجتماعية، قال تعالى ﭽ ﮬ  ﮭ    ﮮ   ﮯ   ﮰ  ﮱ  ﯓ   ﯔ  ﯕ  ﯖ  ﯗ  ﯘ   ﯙ   ﯚﯛ  ﯜ   ﯝ    ﯞ  ﯟ     ﯠ  ﯡ  ﯢ   ﯣ    ﯤ        ﯥ  ﯦ  ﯧ  ﯨﯩ  ﯪ  ﯫ  ﯬﯭ  ﯮ   ﯯ   ﯰ   ﯱ  ﯲ  ﯳﯴ  ﯵ  ﯶ  ﯷ  ﯸ   ﯹﯺ  ﯻ    ﯼ    ﯽ  ﯾ  ﯿﰀ  ﰁ  ﰂ  ﰃ  ﰄ   ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ  ﭘ     ﭙ  ﭚ  ﭛﭜ  ﭝ      ﭞ  ﭟ  ﭠ  ﭡﭢ  ﭣ   ﭤ   ﭥﭼ (النور: ٥٨ - ٥٩ (فالاستئذان توحي الآية بتدريب الأطفال عليه في ثلاثة أوقات معيّنة وخاصّة لمن لم يبلغوا الحلم أمَّا من بلغوا الحلم فالاستئذان واجب في كلّ الأوقات وهكذا نلمح في هذه الآيات وصيّة بضرورة تربية الأطفال والشباب اجتماعياً فالتربية الإسلاميّة تزوّد النشء بالمهارات الاجتماعيّة اللازمة لكي يعيش في مجتمع مسلم. (
).
هذه أهم الأسس التربوية التي ينبغي أن نُربي أولادنا عليها لينشؤوا سليمي العقيدة والفكر والجسم والحسّ والوجدان واقفين على أرض صلبة لا تزعزعهم التيارات ولكي لا يكونوا منقادين لأيّ كائن من كان، والأسرة هي المسؤولة الأولى عن هذا الإعداد لكونها المحضن الأول للإنسان. (
)
ولنُبيّن دور كل من الأبوين في ترسيخ هذه المعالم حتى ينشأ الطفل في أسرة تفهم مسيرة التعامل الاجتماعي، وأوّل ما نبدأ به هي الأمّ لأنها الأقرب للأولاد وأكثر احتكاكا بهم خاصة في سنواتهم الأولى:

أوّلا: دور الأمّ: الأمّ هي منبع العاطفة والحنان، وهي ملجأ الطفل في كل أموره، بل إنّ الطفل لا يكاد يلهج في صباه إلا بأمّه التي تقوم على مصالحه كلّيّة، فينشأ الصغير على هذه العاطفة الجيّاشة التي تزيد في قلبه حبا لها، ودور الأمّ في هذه المراحل من حياة الطفل هو تلقينه المعارف والمبادئ التي تشوبها بالعطف والحنان، فتجد الطفل يتعلّم معها أكثر ممّا يتعلّم مع أبيه.
وكثرة بقاء الطفل ومخالطته لأمه في مراحله الأولى هي المنطلقات الأساسيّة في بناء شخصيّته، ولزاما على الأمّ أن تلعب دورها الفعّال على وجه التمام والكمال، في ترسيخ هذه الأشياء في شخصيّة ابنها الذي سيكبر بها، ويتمثل دور الأمّ في أمور كثيرة:

1_ أن تكون الأمّ في حدّ ذاتها قدوة لأطفالها، فتستقيم على المبادئ الشرعيّة والعرفيّة، مظهرةً حسن الأدب والكلام والعشرة، محافظة على سترها وحيائها، طائعة لربّها جلّ في علاه.

فالابن قد لا يسمع الكلام بقدر ما يراقب أفعال أمّه فيقلّدها ويتّبعها فيه، وهذا أمر محسوس مشاهد، لأنّ التأثير بالفعل أحيانا قد يكون أشدّ من التأثير بالقول، فإن كانت الأمّ تحبّ الرقص والغناء فإنّها ستلقِّن أبناءها الشيء الذي تحسنه، وهكذا إن كانت الأمّ تحبّ القرآن الكريم وتلهج به، وتكثر من الصلاة والذكر فإنّ الطفل لا محالة يتأثّر بهذا.
بل إنّ ( البحوث والدراسات المتخصّصة في علم الأجنّة أثبتت أنّ الجنين يتأثّر بما يحيط بأمّه، ويتأثّر بحالتها النفسية، حتىّ أنّه "يتذوّق الطعام التي تأكله وهي تحمله، ويُقبل عليه أكثر مِمَّا يُقبل على غيره من الأطعمة(
)، كما أثبتت الأبحاث أنّ هناك ما يسمَّى "بذكاء الجنين.
أمّا أحدث هذه الأبحاث فقد أثبتت أنّ العوامل الوراثيّة ليست فقط هي المسؤولة عن تحديد الطباع المزاجية للطفل، ولكن الأهمّ هي البيئة التي توفرّها الأمّ لجنينها وهو ما زال في رحمها، فبالإضافة إلى الغذاء المتوازن الذي يحتوي على كلّ العناصر الغذائيّة والفيتامينات التي تحتاجها الأمّ وجنينها، وحرص الأمّ على مزاولة المشي وتمرينات ما قبل الولادة، فإنّ الحامل تحتاج أيضاً إلى العناية بحالتها النفسيّة، لأنّ التعرّض للكثير من الضغوط يؤدّي إلى إفراز هرمونات تمرّ إلى الجنين من خلال المشيمة، فإذا تعرّض الجنين إلى ضغوط نفسيّة مستمرّة، فإنّه سيكون في الأغلب طفلاً عصبياً صعب التهدئة، ولا ينام بسهولة ... بل وربمّا يعاني من نشاط مُفرِط ومن نوبات المغص " (
) 
فالحالة النفسيّة للأمّ تنعكس - بدون أدنى شكّ- على الجنين، لأنّه جزء منها ... وما تشعر به الأمّ من راحة وسكينة بسبب الاستماع إلى القرآن أو تلاوته ينتقل إلى الجنين، ممّا يجعله أقلّ حركة في رحمها، وأكثر هدوءً، بل ويتأثّر بالقرآن الكريم، وليس في هذه المرحلة فقط،وإنّما في حياته المستقبليّة أيضاً.
ولقد أوضحت الدراسات المختلفة أنّ الجنين يستمع إلى ما يدور حول الأمّ(
)،ويؤكِّد هذا الدكتور "محمد راتب النابلسي"-الحاصل على الدكتوراه في تربية الأولاد في الإسلام- في قوله: " إنّ الأمّ الحامل التي تقرأ القرآن تلد طفلاً متعلّقا ًبالقرآن. "

كما أثبتت التجارب الشخصيّة للأمّهات أنّ الأمّ الحامل التي تستمع كثيراً إلى آيات القرآن الكريم، أو تتلوه بصوت مسموع يكون طفلها أكثر إقبالاً على سماع القرآن وتلاوته وتعلُّمه فيما بعد، بل إنّه يميِّزه من بين الأصوات، وينجذب نحوه كلّما سمعه وهو لا يزال رضيعاً.
لذا فإنّ الإكثار من تلاوة القرآن والاستماع إليه في فترة الحمل يزيد من ارتباط الطفل عاطفيّاً ووجدانيّاً بالقرآن، ما يزيد من فرصة الإقبال على تعلُّمه وحِفظه فيما بعد.) (
)، وكل أمٍّ تختار لابنها الطريق الذي تريد أن يسلكه في مسقبله ابتداءً من استقراره في رحمها.
2_ اعطاء القدر اللازم من العطف والحنان لأولادها، وإشباع رغبتهم العاطفيّة، لأنّ الولد لا يعرف معايير الشرّ والخير في مراحله الأولى، بل هو يتماشى بقدر ما يعطى من العواطف وأساليبها المختلفة ( كالقبلة، والتحضين، والبشاشة، واللّعب معه، واعطائه الهدايا والحلويّات، وعدم تخويفه).
3_ لا بدّ على الأمّ أن تمارس دورها البيولوجي وهي الأمومة وأن لا تنظر إلى أن هذا الذي تفعله هي وظيفة اجتماعيّة يستطيع أن يفعلها أيّ إنسان آخر، لأنّ دورها لا يقتصر فقط على العناية بمأكل الطفل، ومشربه، وملبسه، بل إنّ دورها الأكبر والأعظم هو ذلك الحبّ المتدفِّقُ من قلبها على الولد، وذلك الحنان الذي يشعر الولد فيه بالأمن والسعادة فينمو بدنه وعقله ونفسه نمواً متكاملاً.

فالطفل لا يجد الصديقة والحازمة والصدر الحنون إلاّ عند الأمّ التي ولدته، وتخطئ الأمّهات اللّواتي يعتمدن على شخصيّات بديلة تمارس دورهنّ، كالمربيّة الخارجيّة والخادمة، ويتأتّى ذلك الاعتماد السلبي حين يعتقدن أنّ التربية عبء لا ناتج له معطّل لقدراتهنّ، وقد نسين أنّ أوفر استثمار حُضِين به هي تربية الأولاد تربية صالحة يعود عليهنّ في دنياهنّ وأخراهنّ بالربح الوافر.
4_ لكون الأمّ عاطفيّة أكثر من الأبّ، قد يدفعها إحساسها وخوفها على أبنائها بالتّستّر عليهم فيما يفعلونه أو التقليل من شأنه، وهذا شيء خطير للغاية، لأنّ بداية النّار دائما من مستصغر الشرر، وطرح المشكلة لزوجها في قالب النّصح وإيجاد الحلّ لها هو دور الأمّ التي حقّا تحرص على سلامة بيتها وسلامة أولادها.

5_  الأولاد غالبا كلّهم يميلون إلى أمّهم ولكنّ البنات من ذلك أكثر، فلزم الأمّ أن تعتني بالبنات اعتناءً زائدا، لأنّ البنت إن قدّر الله لها الحياة وتزوّجت ستصبح هي أيضا أُمًّا وستنقل لبناتها نفس التربية وأساليبها التي تلقّتها من أمّها، ولا شكّ أنّ ما يقع بين الأمّ وابنتها من الصُّحبة والأسرار والأمور التي تعتري البنت عند بلوغها وما تحيطها من عواطف وأشياء، تستريح البنت لذكرها لأمّها أكثر من أبيها، وبقدر تراجع الأمّ وجعل بينها وبين ابنتها فجوات، بقدر ما تنشأ البنت بعيدة عن حقيقة تعلّم دورها الأنثوي والتربوي، وبقدر إيغال الأمّ في مخالطة بناتها وعدم جعل حدود حمراء لها، بقدر ما يذهب خوف الأمّ في البنت، فلعلّها تزيد مع أمّها في الكلام وترفع صوتها عليها، أو تفعل أشياء وتقول أشياء غير مرضيّة أمامها، فالأمر في الحقيقة وسطٌ بين طرفين.

واعتناؤنا بالبنات لا بدّ أن يكون أمرا زائدا في مجتمعاتنا الإسلاميّة، لأنّ طبيعة الأنثى أضعف بكثير من طبيعة الذكر، وقد تغلِب عليها وقائع الحياة وظروفها فتخرج عن السلك العرفي، وهذا ما لا بدّ لنا من فهمه والتركيز عليه في تعاملنا مع البنات عموما ودور الأمّ خاصّة مع بناتها، وهذا ما يؤثر على المجتمع في المستقبل.
وبظهور وسائل الاتصال الحديثة التي استطاع من خلالها أصحاب النوايا السيّئة التوغّل حتّى في بيوتات الناس، صار علينا أن نضاعف المجهود في ميدان التربية، والبنتُ المحترمة تمكث جلّ وقتها بين الدراسة والبيت، ومع تقدّم السنّ تبدأ بالبحث عن الحرية النسبيّة التي تظهرها لوالدتها أكثر من إظهارها لأبيها، وتبدأ هذه البنت برسم الخطوات الأولى لشخصيتها خاصة مع زمن البلوغ، فتفعل أمورا حسيّة ومعنويّة تحاول من خلالها جلب الأنظار إليها، ويصعب في كثير من الأحيان ضبط أحاسيسها وانفعالاتها، خاصة وهي تشاهد العالم الخارجيّ عن طريق الانترنت أو التلفاز أو عن طريق زميلاتها في الدراسة.

فإيجاد الفجوة إلى قلبها وملؤها بالودّ والحنان والعِطف الزائد الذي يُشعرها بالأمان ويجعلها تبتعد عن كلّ ما يشين إلى نفسها وأسرتها هو الحلّ الأمثل حتّى تمرّ هذه المرحلة.
ثانيا: دور الأب: ولا يختلف أحد في أنّ دور الأب هو المنطلق الصحيح في حياة الأسرة، فهو كقائد السفينة يقودها إلى برّ الأمان، فإن اختلّ الطريق أو دفعها إلى أمواج وأعاصير أو أساء اختيار طقم السفينة غَرِق وأَغرق كل من معه، وأوّل خطوة لا بدّ على الأب أن يعتبرها في بناء الأسرة هي حسن اختيار الرفيقة التي ستقسم معه بقيّة حياته، وأن تكون على وفق معايير شرعيّة، من كرم أصل وطيب منبتٍ.

وأيّ إنسان إذا أراد أن يبذر بذرا اختار له الأرض الصالحة بغية أن يخرج نباته بإذن ربّه، والأمر بالنسبة للزوجة أجل خَطْبا وأعظم هولاً، لأنّه إنتاج بشري وذاك إنتاج زراعي، وفرق شاسع بين إنتاج وإنتاج، فلا عجب إن دعا الإسلام إلى التدقيق في اختيار الزوجة والنظر إليها والوقوف على أخلاقها ودينها حتى يكمل الانسجام، وتزداد المحبّة، وصولا إلى عشّ الزوجيّة الهادئ الذي يستقبل الأبناء في عطف وحنان فيترعرعون في ظلّه؛ ليقدمهم إلى المجتمع رجالا أصلاء ونساء عريقات.
وما تكبر عليه المرأة من خلق وتربية هو الذي سيرثه الأبناء، وكلّ ما عدا ذلك فهو إلى الزوال أقرب، وهذه الخطوة يعتبرها أهل العلم من حقّ الأبناء على آبائهم قبل ولادتهم، ويمكننا تلخيص دور الأب في النقاط الآتية:
1_ أن يكون الأب قدوة في دينه وخلقه، لأنّه قِبلة أبنائه ومشعل قدوتهم، فهم يرون فيه القائد الأوّل في الأسرة، فلزمه أن يكون مستقيما في سلوكه وأخلاقه ومعاملته مع الله وخلقه، وهذا أعظم شيء يؤثّر في الأبناء، كما أنّ الأب إن كان بعيدا عن المنهج الشرعي والسلوكي، غير مهتمٍّ بمروءته فاعلا للرذائل، فإنّ الأبناء لا محالة سينشؤون على هذا الانحراف، لأنّه كما قيل (لا يستقيم الظلّ والعود أعوج) ولقد صدق ابن التعاويذي(
) في قوله:

إذا كان رَبُّ البيت بالدُّفِّ ضاربا ..... فشِيمَة أهل البيت كلِّهم الرقص
2_ أن يتابع الأب مراقبة أبنائه بشكل منتظم، وأن يحرص على تلْقِينهم المبادئة الحسنة، وإظهار جانب الاحترام بين أفراد الأسرة، ولا يكتفي ككثير من الآباء بتوفير المستلزمات المنزليّة فقط من مأكل ومشرب؛ دون أن تكون هناك علاقة بينه وبين أبنائه، بل يتعدّى الأمر إلى جعلهم يعرفون قيمته القياديّة والمسؤوليّة التي على عاتقه في صيانتهم وحمايتهم والعطف عليهم.

3_ الأب كالأمّ من جهة الحنان والعطف، وهذا أمر ليس فيه عيب، بل هو من مظاهر الرحمة، فاستعمال الأساليب الحسّيّة مع الأبناء من مداعبة وملاعبة وقُبَل وحضن وإكرامهم بالهدايا وما يحبّونه شيء أساسيّ في حياة أيّ أسرة.
بل إنّ النبي عليه الصلاة والسلام جعل القُبْلة من وسائل الرحمة وأسبابها، فعن أبي هُرَيْرَةَ رَضِيَ اللَّهُ عَنْهُ قَالَ: قَبَّلَ رَسُولُ اللَّهِ صَلَّى اللَّهُ عَلَيْهِ وَسَلَّمَ الْحَسَنَ بنَ عَلِيٍّ وَعِنْدَهُ الْأَقْرَعُ بْنُ حَابِسٍ التَّمِيمِيُّ جَالِسًا فَقَالَ الْأَقْرَعُ إِنَّ لِي عَشَرَةً مِنْ الْوَلَدِ مَا قَبَّلْتُ مِنْهُمْ أَحَدًا، فَنَظَرَ إِلَيْهِ رَسُولُ اللَّهِ صَلَّى اللَّهُ عَلَيْهِ وَسَلَّمَ ثُمَّ قَالَ: مَنْ لَا يَرْحَمُ لَا يُرْحَمُ." (
) وفي رواية عن أمّ المؤمنين عَائِشَة رَضِيَ اللَّهُ عَنْهَا قَالَتْ جَاءَ أَعْرَابِيٌّ إِلَى النَّبِيِّ صَلَّى اللَّهُ عَلَيْهِ وَسَلَّمَ فَقَالَ تُقَبِّلُونَ الصِّبْيَانَ فَمَا نُقَبِّلُهُمْ، فَقَالَ النَّبِيُّ صَلَّى اللَّهُ عَلَيْهِ وَسَلَّمَ: أَوَأَمْلِكُ لَكَ أَنْ نَزَعَ اللَّهُ مِنْ قَلْبِكَ الرَّحْمَةَ." (
)
4_ أن لا يُسارع الأب إلى حلّ المشاكل باستعمال سياسة القهر والقوّة بصفته ربّ البيت، فالضرب ليس حلّا أبدا ما دام الأمر قد وقع، ولكنّ البحث عن السّبب وإيجاد الحلّ هو المطلب.
وتتأكّد هذه المسألة والطفل صغير لم يبلغ سنّ العاشرة، فقد نصّ كثير من الفقهاء رحمهم الله تعالى على أنّه لا ينبغي للمؤدِّب أو لولي الأمر أن يضرب الطفل دون العاشرة فوق ثلاث ضربات وإلا صار كالحد. (
)
وفي الجملة فالضرب التأديبي جائز على ألاّ يكون الضرب مبرحاً ولا متكرراً ولا يطال الجزء العلوي من الجسد؛ ولا يضرب الطفل أثناء الإنفعال حتى لا يتحوّل الضرب إلى وحشيّة وانتقامٍ وتشفٍ ولا تستعمل آلاتٌ ولا أمورٌ كما يفعله كثير من الآباء الجَهَلة الظَّلمة كوضع شيء حارِّ أو مرِّ في الفم وغير ذلك ممّا يسبب ضررا أكثر من خطأ الابن، والأجدر بالآباء كما ذكرنا أن يمتنعوا عن الضرب بتاتاً وأن يلجؤوا إلى وسائل وأساليب أكثر نفعاً.
(ولعلماء النفس مشاركة في تأييد التأديب بالضرب حيث قالوا: أمّا العقوبة البدنيّة فقد أجمع معظم المشتغلين بعلم النفس للأطفال أنّه ليس مسموحا به فحسْب، بل إنّه من أنجح الوسائل أثرا في بعض الأحيان مع الطفل) (
) وكلّ هذا بالضوابط والشروط التي تقدّمت.

والأب مع أبنائه لا بدّ أن يكون كالصديق مع أصدقائه، بهذا يحمل الأب مع ابنه همومه وأحزانه وأخطاءه، ويسهل على الابن أن يعرض مشاكله على أبيه لأنّه يعلم أنّه أقرب صديق له في الحياة، وهذه الحياة كالبناء من أحكم أساسه لا يخاف من سقوط السقف حتّى لو حدث به خرمٌ أو شقّ، ولكن من أهمل الأساس ويلعن في آخر المطاف سقوط سقف بيته، لزمه إعادة النظر في البنّاء لا في البِناء.
ثالثا: دور الأبوين معا: وممّا تقدّم من دور كل فرد في الأسرة، فإنّ القوة تزداد في التكامل والاتّحاد، وهذا ما ينبغي أن يكون في الأبوين، لأنّ قوّة الْتِحَامهما تزيد في قوّة أفراد الأسرة، ويتمثّل دور الأبوين في:

1_ البعد عن إظهار الخلاف والمشاكل بينهما أمام الأبناء: وهذا من أهمّ الأشياء التي تجعل الابن يثق في أبويه، ولا يغلّب جانبا على الآخر، لأنّه قد يتأثّر بما يراه أو يسمعه، ولكن كتم الأمور فيما بينهما وإظهار المودّة والمحبّة والرحمة، شيء أساسي في نفسيّة الأولاد.
ولا ننكر وجود الخلاف بين الأبوين، ولكنّه في الغالب خلاف صوري لا يقوم إلاّ على المشاحّة في بعض الأفكار أو الأشياء، فإن تركت المرأة عنادها، وانزاح الرجل عن كبريائه، استطاعا أن يصلا إلى نتيجة، ولا بُدّ لكلّ منهما أن يسمح من حقّه أحيانا، وإلا لضاق المنزل عليهما.
وهذه النقطة – أي الخروج من الخلاف – من أجمل الأشياء التي تُبقي المودّة في الأسرة وهي رياضة فكريّة وسلوكيّة، وبهذا تحفظ المرأة قَدْر زوجها في البيت على أنّه المسؤول والراعي، ويرحم الرجل زوجته على أنّها تسعى في مصالح البيت.
2_تجسيد مبدأ (الانصات): وهذا أهمّ الأسس التي لا بدّ عليهما أن ينتبها له، خاصّة مع أبنائهم، لأنّ الطفل إن لم يجد من يهتمّ به ويسمع له، تنطوي نفسيّته على أنّه مهمّش ومُهمَل ولا حاجة لهم فيه، فيستعمل حينها كلّ الطّرق حتّى يلفت النظر إليه أو يُثْبِت وجوده، وهذا ما يؤدّي به إلى مزالق لا تحمد عقباها، فكان لزاما على الوالدين أن يعرفا القواعد الأساسيّة في الانصات، وعلى قدر قوّته تكون قوّة المتكلّم كما قيل.

3_ إبراز شعار (الرحمة) في الأسرة: وجعل ذلك هو منطلق التعامل فيما بينهم، فيرحم كلّ طرف الآخر، ويظهر آثارها وأساليبها، حتّى يتعلّم الأبناء هذا المبدأ وهو من المنزلة بمكان.

4_ الحلم والأناة: وأن لا يستعجل الأبوين على أبنائهما وأن يعطوا لهم الفرصة ويعفوا عن زلاتهم، لأنّ بالخطأ يعرف الصواب، وهذا هامٌّ جدّا في تكوين شخصيّة الولد عندما ترسم له الخطوط الحمراء التي لا بدّ عليه أن لا يتعدّاها، ولكن قلّة التجربة وصغر السنّ قد يوقعانه في أشياء هي مقدّمات لما حُذّر منه، ففي هذه الحالة لا بدّ من الحلم والأناة في بيان الصواب، وأن يؤنَّب على انفراد لأنّ المؤاخذة من أوّل وَهلَة إسرافٌ في العقوبة.
ثمّ إنّ مسألة العقوبة لا تقوم على الضرب فقط، بل في حقيقة الأمر لا يلجأ إلى الضرب إلاّ من فقد طريقة الإصلاح من أساسها، ولهذا يعاني الكثير من الأطفال صدمات نفسيّة منذ صغرهم بحيث يتساؤلون في أنفسهم: لماذا أبي أو أمّي يعالجان خطئي بالضرب فقط؟

وأكبر العقوبات التي تقمع شرّ الطفل وترْدَعه، هي العقوبة النفسيّة المصحوبة بالمِنحة والهديّة في مقابلها، لأنّ التعزير مبناه على الترهيب والترغيب، ومن استعمل جانبا دون الآخر لم يعرف طرقُ العلاج أبدا، فيحرم الابن مثلا من الخروج في نزهة أو الذهاب للعب أو استعمال لعبة أو شيء ما يحبه ويتعلق به، حتّى يفهم أنه ارتكب أمرا غير صحيح، ثم ما إن يبدأ بالاعتذار وبإظهار الإستقامة وتلافي الخطأ، يُمدح على ذلك ويُعطى من الهدايا مثلا ما تبهج به نفسه، ويُسمح له بالأمر الذي كان قد حرّم عليه، هكذا يفهم الطفل الخطأ من الصواب.

وأفضل ما يخوَّف به الطفل منذ صغره، هو الله جلّ في علاه، وقد يرى هذه الطريقة من لا يفهم تأثير الوازع الديني في قلوب النّاس أمرا لا طائل من ورائه، لا سيّما ضعيفي الإيمان والإستقامة، ويستعملون في المقابل تخويفات قد تضرّ بنفسيّة الطفل من حيث لا يشعرون، كقولهم: إن فعلتَ كذا فسيأتي (الغول) أو (الوحش) ويأكلك أو يسرقك وغير ذلك، ممّا تجد تأثيرها السلبي على نفسيّة الطفل في مناماته ونومه لوحده وخوفه من الذهاب في الليل إلى بيت الخلاء.
5_ حسن الخلق مع الطفل: وهو من أهمّ الأشياء، فتستعمل الملاطفة والمداعبة معه والثناء عليه ما أمكن إن أحسن وأجاد، ويشارَكون في لعبهم لا سيما إذا كانت جماعيّة وهادِفة، وتجتنب كلّ مهايع الايذاء العاطفي، كالتهديد والعقاب البدني والألقاب القبيحة، فإنّ هذا منافٍ تماما لمبدأ التربية الإسلاميّة.

ومن جملة الإيذاء العاطفي ما يفعله بعض الجهلة من الأولياء حين (يسخرون من العيوب الموجودة أو النقائص الجسديّة والعقليّة التي يعاني منها أولادهم، وتوجيهُ شتائم لهم، وتشبيههم ببعض الحيوانات. 
وهذه الإهانات يصعب على الطفل أن ينساها؛ إذ إنها تحفر في نفسه أثراً عميقاً وتؤلمه بشكل كبير؛ بل إنّ بعض الأولاد الذين لا يستطيعون المواجهة يحاولون أن يتصفوا بهذه النعوت وأن يتشبّهوا بالصفات التي أُطلقت عليهم مثل: (غبي ـ أحمق)، أو (أنت حمار لا تفهم)، وغير ذلك من الأساليب الرديئة التي لا تحترم شخصيّة الابن ولا تحثّه على تمثُّل السلوك الحسن مستقبلَ أيامه.
ويمكن أن تبدأ علامات الانطواء بالظهور عند الأولاد عند استخدام آبائهم ألفاظاً رديئة معهم، ويمكن أن يساعد ذلك في فقدان ثقتهم بأنفسهم وشعورهم بالإحباط الذي يمكن أن يرافقهم في كل مراحلهم العُمُريّة القادمة). (
)
6_ تحميل الطفل روح المسؤوليّة: وهذا من باب إظهار مكانته في الأسرة وتبيين منزلته فيها، فيعتلي للأمور العاليات لأنّه يحسّ نفسه عنصرا فعّالا فيها، فيكبر الطفل شُجاعا لا يخاف من تحمّل المسؤولية، بخلاف من يهمِّش أولاده ويبقيهم في معزلٍ حتّى يطبعهم على التخاذل والجبن، ويحمّلهم كل مرّة الأخطاء التي تقع في الأسرة وهم بريؤون منها.
فيصبح الطفل متشائما من نفسه لأنه قد تشبَّع بأساليب الوعظ المفرِط الذي كلّما تذكَّر تلك الكلمات من أبويه، شعر بأنّه هو الآفة في الأسرة، وقد يوافق هذا بعض الأحداث أو الأشياء في الحياة الأسرية، فيُعِيدُها هذا الطفل إلى نفسه ويحمل الوزر عليه، فلعلّه ينْحدِر إلى التفكير في الانتحار حتى يخلّص أسرته منه.
ومن الأساليب المنافية لتحميل الطفل روح المسؤوليّة ما يراه بعض خبراء التربية أنّ حَلَّ الواجبات المدرسيّة عن الطفل، أو الدفاع عنه عندما يعتدي عليه أحد الأطفال، والتحدّث عنه في موقف يتطلّب منه الردّ شخصيّا، أو حتّى اختيار التخصّص الجامعي أو القسم الذي يرغب في الاتّجاه إليه في المرحلة الثانويّة سواء العلمي أم الأدبي، كلّها تصرّفات غير مقبولة من قبل الأهل، وهي لا تعدو كونها أساليب في التربية غير السليمة، وأسلوب خاطئ يعتمده الأبوان من فرط خوفهما على مستقبل الأبناء، أو لربّما كانت أساليب للحماية المفرطة، التي من شأنها التأثير سلبا على مستقبل الأبناء، وربما يزداد الأمر خطورة وتتأثّر شخصيّة الابن ويفقد الثقة في قدراته السلوكيّة والمعرفيّة، بل قد يفقد الثقة بنفسه، وتجعل منه دائم الحاجة لغيره خاصّة الوالدين.
ولا بأس من أن يلجأ الابن لوالديه في بعض الأمور، ولكنّ الأمر السلبيّ في هذا الشأن هو الاعتماد الكلّي على الوالدين، أو أن الآباء يعتمدون أساليب القمع والتسلّط على الأبناء إلى درجة التحكّم، ومن ثَمَّ اتخاذ القرارات بدلا عنهم، حتّى وإن كانت خاطئة.

7_ مراعاة الفروق الفرديّة بين الأولاد: حيث ينفرد كلّ ابن من الأبناء بشخصيّة مميّزة لا تشبه شخصيّة أخيه، لذا يجب تنويع الأساليب التربويّة مع الأولاد؛ فالأسلوب الناجع مع ذلك الابن يمكن أن يفشل مع أخيه، وهناك أولاد تكفيهم نظرة العتاب، في حين يحتاج آخرون لكلام حازم، وهناك أيضاً من يحتاح لعقاب قاسٍ، لذا يتوجّب على كل من الأبوين التعرّف على خصائص نفسيّات أولادهما والتعامل مع كل منهم بما يلائم شخصيّته وفكره. (
)
8_ المساواة بين الأولاد: هذا الأمر لا يلغي أبداً أهميّة مراعاة الفروق الفرديّة بين الأولاد؛ إذ أنّ المساواة تعني العدل ماديّاً ومعنويّاً في المعاملة بين الأولاد في الأمور اليوميّة؛ وهذا ما أمرنا به رسول الله صلى الله عليه وسلم حين قال: (اتقوا الله واعدلوا في أولادكم) (
) وكرّرها ثلاثاً، فالعاطفة يجب أن تُمنح للأولاد بشكل متساوٍ؛ مثلها مثل الطعام، واللباس، والهدايا، والألعاب وغير ذلك من الأمور.كما يجب عدم تفضيل الذكر على الأنثى في المعاملة؛ ممَّا قد يؤدّي إلى زرع بذور الحسد والحقد بينهم. (
)
9_ على الآباء الاستفادة من خبرات الآخرين في تربية أولادهم: وفي هذا المجال نورد الآيات القرآنية التالية: ﭽﭦ  ﭧ   ﭨ  ﭩ  ﭪ   ﭫ  ﭬ  ﭭ  ﭮ  ﭯﭰ  ﭱ  ﭲ    ﭳ  ﭴ  ﭵ  ﭶ  ﭷ  ﭸ  ﭹ  ﭺ    ﭻ  ﭼ  ﭽ  ﭾ  ﭿ  ﮀ  ﮁ  ﮂ     ﮃ  ﮄ   ﮅ  ﮆﮇ  ﮈ  ﮉ  ﮊ  ﮋ  ﮌ  ﮍ  ﮎ  ﮏ   ﮐ  ﮑ  ﮒ  ﮓ  ﮔﮕ  ﮖ  ﮗ  ﮘ  ﮙﮚ   ﮛ  ﮜ  ﮝ  ﮞ  ﮟﮠ  ﮡ  ﮢ     ﮣ  ﮤ   ﮥ  ﮦ              ﮧ  ﮨ  ﮩ  ﮪ   ﮫ   ﮬ  ﮭ  ﮮ  ﮯ   ﮰ  ﮱ  ﯓ  ﯔ  ﯕ    ﯖ  ﯗ  ﯘ   ﯙ  ﯚ  ﯛ   ﯜ  ﯝﯞ  ﯟ  ﯠ  ﯡ  ﯢ  ﯣ  ﯤ  ﯥ                 ﯦ  ﯧ   ﯨ  ﯩ  ﯪ  ﯫ      ﯬ  ﯭ  ﯮ  ﯯﯰ  ﯱ   ﯲ   ﯳ     ﯴ  ﯵ    ﯶ  ﯷ  ﯸ     ﯹ  ﯺ  ﯻ    ﯼ  ﯽ  ﯾ      ﯿﰀ  ﰁ  ﰂ  ﰃ  ﰄ  ﰅ          ﰆ  ﰇ  ﰈ  ﰉ  ﰊ  ﰋ   ﰌ  ﰍ  ﰎﰏ  ﰐ      ﰑ        ﰒ  ﰓ  ﰔ ﭼ (لقمان: ١٣ – ١٩)، إنّها آيات كريمات تضع منهجاً لتربية النشء؛ ما أجدرنا بتطبيقها على الأولاد بالأساليب النبويّة والتربية والتعليم.
وبعد إذا كان الأولاد هم بُناة المجتمع ومطوّروه، فإنّ الآباء هم الأدوات الفعّالة لتربية هؤلاء الأولاد ليقوموا بدورهم المرجوّ منهم على أحسن وجه؛ فلْنُساهم في تربية أولادنا التربية المثلى الملائمة لإنشاء مجتمع راقٍ كالذي نحلم ونطمح للعيش في أرجائه، ولنبدأ بهذه التربية القويمة منذ الصغر؛ فالتربية في الصغر كالنّقش على الحجر. (
)
10_ (نموُّ ثقافة الأبوين وتحصيلهما لمهارات قيادة الأسرة؛ خاصّة في ظلّ النموّ المعرفي المتزايد للطبقات الناشئة نظراً لتوفّر المعرفة التي أوجدت منظومة جديدة من الاحتياجات العقليّة والنفسيّة والماديّة للأبناء، والتي قد لا يدركها الأبوان أو يجهلان مردودها، بل قد يتخوّفان من عوائدها، وكلّ هذا وذاك يفرض نوعاً من التثقيف الذّاتي للوالدين، ومتابعة واعية لمسيرة الحياة الاجتماعيّة الجديدة؛ ليتحقّق للوالدين إيجابيّة التعامل مع الأسرة). (
)
المطلب الرابع: مظاهر التعامل في المجتمع

المجتمع ككيان اجتماعي مركّب من مجموعة من الأسر، فإذا ما صلح حال الأسرة صلُح حال المجتمع، وإذا ما فسد حال الأسرة فسد حال المجتمع، ولهذا فالعلاقة بينهما طرديّة، ولا شكّ أنّ الانطلاقة الصحيحة للأسرة في توجيه أفرادها يعكس على المجتمع، ولكنّ القوّة الضاربة فيه قد تؤثّر في مسار الفرد، حتى ولو كان ناشئا من أسرة محافظة تراعي القيم والجوانب السلوكيّة، وهذا ما هو مشاهد في كثير من المجتمعات الإسلاميّة.
إنّ مظاهر الفساد قد انحدرت عيانا في الشوارع والمجامع والنوادي، بعدما كانت تُفعل في خفاء، وصار الأمر أشبه بالعادي، حتّى صارت القيم الحسنة هي المستغربة في مثل هذه الأزمنة، فإن كان المجتمع الإسلامي ينبذ المرأة المتبرّجة السافرة التي تخرج من بيتها وهي تبدي مفاتنها وقد أمرها الله تعالى بالستر، فإن المعايير الجديدة المعكوسة صارت تَعتَبِر المرأة المحجّبة الحَييّة نمطا قديما رجعيّا من نساءٍ لا زلن في عُزلة عن الخطوة العظيمة التي يخطوها العالم صوب التقدم والعولمة، ولا زال الرجل المستقيم على طاعة الله تعالى المحافظ على تعاليم الشريعة، نقطةً سوداء في نظر الأكثرين، وما هذا إلا تقليدًا للغرب فيما لا منفعةَ من ورائه، كما قيل:

قلّدوا الغربي لكن في الفجور .... وعن اللبِّ استعاضوا بالقشور

ونتيجة تلاشي المقوّمات الاجتماعيّة وحروب الغزو الفكري التي تُمدّ بشتّى الوسائل، حرصت الدول الغربيّة أشدّ الحرص على أن تتقبّل الشعوب الأخرى ثقافتها وشعاراتها طوعا أو كرها، وأكثر ما يضايقها أن تستقل الأمم الأخرى عنها وخاصة الاستقلال الثقافي، وهو من أهمّ مظاهر الاستقلال كما يقول علماء الأنثربولوجيا والتربية وعلم الاجتماع.
وكان يرى المؤرّخ ابن خلدون في دوافع تقليد المغلوب للغالب هو بلوغ الهزيمة في النفس واعتقاد الكمال في من قهرها؛ ونحن نعيش زمن هزيمة حضاريّة بكلّ المعايير، يتهاون الناس في مثل هذه الشعارات والأفكار التي لا يدركون معناها في تلك المرحلة، لأنّهم في سبات، ولو كانت الصدارة والريادة والغلبة للمسلمين، والأمم الأخرى ذليلة مقهورة تحت سلطانهم لرأيت ملوك وسلاطين الغرب وشعوبها يتّبعون الثقافة الإسلاميّة شبرا بشبر.
فكان لزاما على المجتمع أن يعرف الوسائل التي تعين على ترابط أفراد الأسرة، وأن يجتنب أبناؤها كلّ ما يمسّ عقيدتهم وسلوكيّاتهم ويذهب بحضارتهم العريقة التي تستمدّ قوّتها من النصوص الشرعيّة، فقيام المجتمع وحسن التعامل فيه، مبنيّ على القوّة العلميّة والقوّة العمليّة (العلم وقوّة الدولة)؛ ولنبدأ بالمؤسّسات التعليميّة في المجتمع لأنّ الفرد ينشأ فيها بعد البيت الأسري.
أولا: دور المؤسّسات التعليميّة: ونقصد بالمؤسّسات التعليميّة كلّ الهيئات والجمعيّات والمعالم التي تحرص على تعليم أفراد المجتمع، على وفق مناهج دراسيّة مقرّرة، ويشمل هذا:
1_ دور المدرسة: وهي أوّل محطّ رحال الأطفال، وهي منطلق المنبع العلمي للطفل بعد أبويه، وفيها تبدأ مسيرةٌ علميّةٌ قد تدوم أكثر من خمس عشرة سنة، إن سارت على طريق صحيح، فترى الطفل منذ صغره إلى أن يتخرّج من الجامعة قد أفنى زهرة شبابه في هذه المؤسّسات، التي لها الدور الفعّال في حسن أو سوء استغلال أفراد المجتمعات.
ومن الملاحظ أنّ السلك التعليمي في كثير من البلدان الإسلاميّة، قد فقد روحه العلميّة، تلك اللذّة التي كانت تعرف عند القدماء (بطلب العلم)، وصار الأمر أكاديميّا بحتا، يحرص فيه الطالب على الشهادة حتّى يزوال بها مهنة تسد حاجاته الاجتماعية بعد تخرّجه من الجامعة، وهذا قصور في حقيقة النبوغ العلمي، ومكيدة مدبّرة من أعداء الإسلام، أعانهم عليها عملاؤهم في البلدان الإسلاميّة، حرصا منهم على قتل التعليم التأصيلي في قلوب المسلمين ولهذا يسلكون عدّة أمور منها:
_ إلغاء القدر المستطاع من الكتاتيب، وهي دُور القرآن التي تعلّم الأطفال شيئا من كلام الله تعالى وبعض المبادئ الإسلاميّة السهلة قبل سنّ السادسة، وهذه القاعدة الشرعيّة تُعتبر عند التأمل منطلقا مفيدا للطفل لمعرفة مبادئ الدين وتعلّم الكتابة والقراءة والحساب، لا سيما القرآن الكريم الذي يفتّق لسان الطفل على اللغة العربيّة، ويملأ صدره منذ الصغر بحبّ الدين، وهذا ما لا يُساعد الغربيّين وأذنابهم من أدعياء الإسلام.

هؤلاء الذين صبّوا جهودا متّصلة في محاربة دُور القرآن واستبدالها بمراحل تحضيريّة (زعموا) يثقّفُون فيها الأطفال على نمط عصري، حرصا منهم على إبعادهم عن دينهم ولغتهم، فترى الطفل ينشأ في هذه المدارس التحضيريّة في اختلاطٍ بين الجنسين، وهو يتعلّم لغة الغرب وثقافتهم، من رقص وغناء وأناشيد، ويُطبع على مظاهر الكفر منذ صغره في تحريف عقيدته عمّا هو موجود في القرآن الكريم، وكلّ هذا قتلا منهم للطفل في أول صدر تعلّمه حتى ينشأ نشأة بعيدة عن كل مقوّمات الشخصيّة الدينية واللغوية والوطنية.

_ وضع مسؤولين غير أمناء ولا أكفّاء يسطّرون للأجيال المنهج الدراسي، وهم في حقيقة الأمر محتاجون لمن يسطّر لهم هُم أنفسهم منهجا جديدا في حياتهم، وهؤلاء نسبة كبيرة منهم يعملون لمصالح خارجيّة، تهدف إلى ضرب البلدان الإسلاميّة من قواعدها، لأنّ التعليم أعظم قاعدة في المجتمعات، وبقدر قوّته بقدر ما يكون المجتمع متماسكا مكتفيا، ومثل هؤلاء جرائمهم شنعاء في نظر العقلاء، بل هي أشدّ من كلّ جريمة تمسّ الدين والوطن.
_ ومن مظاهر إفسادهم في المؤسّسات التعليميّة تكثيف المواد على الأطفال في أوّل مراحلهم، وإدماج مواد دسمة، تهدف إلى قتل طموح الطفل وكسر عزيمته، وزيادة ساعات الدراسة، حتّى ترى الطفل يحمل محفظته التي لو وزنت لوُجدتْ أنّها أثقل من وزنه، فيخرج في أوّل النهار ولا يعود إلا إذا الظلام أرخى سدوله.

بينما نرى الدول المتطوّرة – التي يزعم هؤلاء تقليدها – تحرص أشدّ الحرص على إعطاء الأطفال في أوّل مراحل حياتهم التعليميّة القدر الأكبر لعيش طفولتهم، فمدارسهم نصف نهاريّة، تُدرَّس فيها بعض الموادّ الأساسيّة بطريقة بيداغوجيّة مميّزة، فترى الطفل فيها يتعلّم ويلعب، ولا يشعر أنّه داخل مدرسة، وهذا الجمع بين النظرة التعليميّة والنفسيّة هو ما نفقده في جميع مؤسّساتنا التربويّة؛ والغربيّيون يحضّون الطفل في المساء على ممارسة الرياضة حفاظا على صحّته، أو الذهاب إلى النوادي الثقافيّة أين يتعلّم الجديد من اختراعات وإعلام آلي، ويطّلع بذلك على العالم في أوّل نبوغه، ويوفّرون له مرافق التعليم من مكتبات ومتاحف، فينشأ الطفل فيهم على حبّ القراءة والتطلّع، وهما أساس الغذاء العقلي.
_ توقف دَور المدارس اليوم على مجرد التلقين والعطاء المعرفي، فلا تزال تقف عند هذا الجانب، فالوقت الذي يقضيه الطالب في المدرسة وقتٌ أكاديمي بحت، والوقت الاجتماعي يكاد يتلاشى، ولعلّ من أبرز الشواهد على ذلك عدم ارتياح أطفالنا للذهاب إلى المدرسة، ونُفرتهم منها.

فإصلاح المدراس أمرٌ أساسيٌّ لا بدّ من إعادة النظر فيه، واستشعار المسؤوليّة أمانة في أعناق كلّ مسؤول، ولا بدّ من إعادة النظر في كثير من النقاط الأساسيّة لاِنطلاق هذه المدراس ومنها:
_ زيادة الميزانيّة الماليّة لهذه المؤسّسات وتوجيه القدر الكافي والوافي إليها، لأنّها محلّ استثمار كلّي، فهي من ستخرج الإطارات والعلماء والعاملين، فلا بدّ من الاعتناء بها من الناحية الماليّة، فتصرف الرواتب الكبيرة للمعلِّمين، وتنشأ البنايات على أحدث المعايير، إبرازا لأهمّيّة التعليم.

_ إنشاء هيئات متكوّنة من علماء ومتخصّصين وأطبّاء نفسانيّين لترشيح المعلّمين والنظر في كفاءاتهم التعليميّة، فالاِختيار الأمثل لرجال التعليم هو المنطلق، ومتابعة السير الحسن لهم بفرض الرقابة عليهم بشتّى أنواعها من غير تضييق، وطلب تقارير حول المسيرة التعليميّة التي يؤدّونها، وما يحتاجون وما ينقصهم، وأن يطرحوا الحلول والاِقتراحات التي يرونها، حثَّا لهم على التعاون مع الدولة في إصلاح السِّلك التعليمي قدر المستطاع.

_ مراجعةُ المناهج التدريسيّة والموادّ التي تقدّم للأطفال، وذلك بعيدا عن التطرّف أو التميُّع، وتقليصُ الوقت وحجم الكتاب الدراسي، ابقاءً للُبِّ المادّة، وحثُّ الطلاب على البحث والنظر تحفيزا لهم منذ الصغر على عوامل الاجتهاد وتحريكا لمواهبم.
فدَور المدرسة في تكوين الفرد الذي هو نواة الأسرة التي هي نواة المجتمع أمرٌ متسلسل، وبقدر الإصلاح تكون النتيجة الإيجابيّة، والعكس بالعكس؛ وتلخيصا لما مرّ فالدَّور متمثّل في:
_ التحصين العلمي للأطفال، ونشأتهم على أُسُس تعليميّة صحيحة.

_ إبراز مظاهر النضج والتكامل في المدرسة لتكميل جوانب القصور التي تحدث في التربية المنزليَة.

_ جعل المدرسة ميدانا للوفاء بحاجات الطالب الاِجتماعيّة والنفسيّة.
_ خلق جسر ترابط بين الأبناء والآباء، وتحريض المدارس على زيادة اعتناء أولياء الأمور بمن يعولون.
_ أن تكون المدرسة هي الأسرة الثانية للطفل، بحيث يشعر فيها بالأمان والراحة، فيزاول دراسته بكلّ قوّة ونشاط، وكلّ هذا راجع إلى حسن تسيير المدرسة وأثر المعلّمين.
2_ دور المسجد: المساجد بيوت الله، وهي أحبّ البلاد إليه جلّ في علاه كما ثبت عن النبي عليه الصلاة والسلام أنّه قال:" أحبّ البلاد إلى الله مساجدها, وأبغض البلاد إلى الله أسواقها" (
)
فمن المسجد الخُطب والحلقات والدروس والمواعظ والرقائق، وأخْذُ العلوم وتلقّي الأحكام، وتعلّم الناس أمور دنياهم وآخرتهم، عبادة ومعاملة، حربا وسِلما سلوكا وأخلاقا وكل ما يغذّي روح المسلم ويقوّي إيمانه، ويصقل ذهنه، وينير عقله، ويبصّره في أمور حياته ومماته.
(وما من علم تحتاجه الأمة المسلمة إلا وللمسجد فضل في تطويره ونشره ورفع مستواه وحثّ الناس على الاِقتباس منه، والاِصطياد من خرائده ولآلئه ودراريه, سواء كان علميّا أو نظريّا، علوم دنيا أو آخرة.
فالمسجد ركن ركينٌ للعلم ومَعين قويّ لا ينضب, ومرتاد لكلّ رائد للعلم أريب, ومنهل ينهل منه أفراد المجتمع ما يروي نهمهم, ويشبع رغباتهم, ويعطيهم قوّة علميّة وشحنة إيمانيّة تدفع عنهم الشكوك والأوهام, وتحميهم من سموم الأعداء ونفثاتهم المحمومة المسعورة التي يحاولون بها الدسَّ والتضليل, وذرّ الرماد في العيون السليمة لتنعكس مرئياتها ومفاهيمها, وتعشو أبصارها فتتبلبل أفكارها, يحاولون بذلك إرضاء نزعاتهم الشرّيرة، ورغباتهم الجامحة, ونزواتهم الطائشة ﭽ ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ  ﭘ  ﭙ       ﭚ  ﭛ       ﭜ  ﭝ     ﭞ  ﭟ ﭼ (التوبة: ٣٢).
وفي المسجد غذاؤك الروحي وزادك الإيماني، تتروّى بين أروقته علما زُلالا, وتكتسب منه خلقا حميدا وسمات فريدة، وتجالس فيه أصفياء أوفياء خيّرين, وأصدقاء أحماء طاهرين، تستفيد منهم سلوكا حسنا, ونهجا مشرفا, يحفزّونك للعلم والهدى, ويرشدونك للحقّ والتقى، ويمنحونك العلم الذي يرفعك الله به درجات, وتزكو به بين أقرانك وأترابك). (
)
و(إنّ للمسجد دوراً هاماً في حياة المسلمين، ومزايا جمّة يجهلها كثير من النّاس، فهو المدرسة الجامعة لكلّ معاني الحياة، من محراب للعبادة، ومنارة للعلم والمعرفة إلى دار للقضاء والصلح بين الناس وعقد ألوية الجهاد والدفاع عن الأمّة وكرامتها؛ والمسجد على مدار التاريخ ملاذ الحائرين، وملجأ التائبين، وآمال الباحثين عن الأمن والاستقرار). (
)
ورسالة المسجد من أعظم الأمور التي لا بدّ أن يعتنى بها، لأنّها تجمع بين الموضوعيّة والشرعيّة، وتبني الصلة بين أفراد المجتمع على ضوء الشرع، ويتمثّل دور المسجد في نقاط كثيرة منها:
_ إعطاء النظرة الصحيحة المعتدلة لمفاهيم الدين، وإظهار المعالم والأساسيّات من الأحكام الشرعية.

_ النظرة الشرعيّة للوقائع والأحداث التي تمسّ المجتمع، فيسلّط المسجد عليها الضوء بمنظار شرعي، يبرز المعايب ويعطي الحلول انطلاقا من الوحي الكريم.

_ التأثير النفسي والسلوكي للمسجد على من يرتاده ويعتاده، فهي بيوت أُنس وطمأنينة، شُيّدت لذكر الله والصلاة وتعليم الناس.

_ تأليف قلوب الناس وربط بعضهم ببعض، لأنّ المسلم يقوم مع أخيه المسلم جنبا إلى جنب كالجدار المرصوص في الصلوات، وهذا ما يثمر الوحدة ويزيد في قوّة الصفّ.

_ خلق جو المنافسة في الخير، وترويض النفس على الاجتهاد، خاصّة في الأزمنة الفاضلة (كزمن الصيام، والأعياد، والمسابقات)، وهذا ما يزيد في تقوية الصلة الإيمانيّة.
_  تفقّد الناس بعضهم بعضا، وبقاء الصلة بين المصلّين خاصّة أهل الحيّ الواحد.

ثانيا: دور الدولة: الدولة (هي مجموعَة الإِيَالات(
) تجتمع لتحقيقِ السِّيادة على أَقالِيم معيَّنَة, لَها حُدُودهَا, وَمُسْتَوْطِنُوهَا, فيكون الحاكم أَو الخَلِيفةُ أَوْ أَمِيرُ الْمُؤمِنِينَ على رَأسِ هَذِهِ السُّلُطَاتِ.
وَهَذَا هُوَ الْمَقْصُودُ بِاسْتِعْمَالِ مُصْطَلَحِ "دَوْلَةٌ" عِنْدَ مَنْ اسْتَعْمَلَهُ مِنْ فُقَهَاءِ السِّيَاسَةِ الشَّرْعِيَّةِ أَوْ الْأَحْكَامِ السُّلْطَانِيَّةِ؛ وَنتيجَةً لذلِك يُمكن الْقوْل إنَّ الدَّولة تَقُوم عَلَى ثلَاثَةِ أَركان وهِي: الدَّار, وَالرَّعِيَّة, والْمنَعَة (السيادة)) (
).
ويحرص الإمام الأعظم في الدولة على تلبية حاجات الناس الدينيّة والدنيويّة، لأنّ (الإمَامَةُ موضوعة لِخِلاَفَةِ النُّبُوَّةِ في حِرَاسَة الدِّين وَسِيَاسَةِ الدُّنيَا...وَلَوْلا الْوُلاَةُ لَكانَ النَّاسُ فَوْضَى مُهْمَلِينَ وَهَمَجًا مُضَيَّعِينَ." (
)
ولقد صدق الإمام عبد الله بن المبارك رحمه الله تعالى في قوله(
):

إنّ الجماعة حبل الله فاعتصموا ... منه بعروته الوثقى لمن دانا

كم يرفع الله بالسلطان مظلمة ... في ديننا رحمة منه ودنيانا

لولا الخلافة لم تؤمن لنا سبل ... وكان أضعفنا نهبا لأقوانا
ويقوم دَور الدولة ممثّلة بالإمام الأعظم في تثبيت مبدأ التعامل داخل الحدود، بأمورٍ وأسسٍ، من أجمل من تكلّم فيها الإمام الماوردي في كتابه (الأحكام السلطانية) (
)، ولنذكر كلّ نقطة ونبيّن مراد الإمام الماوردي منها:
قال رحمه الله تعالى: الَّذِي يَلْزَمُ الإمَامَ مِنَ الأُمُورِ الْعَامَّةِ عَشَرَةُ أَشْيَاءَ:
1_ حِفْظُ الدِّينِ عَلَى أُصُولِهِ الْمُسْتَقِرَّةِ وَمَا أَجْمَعَ عَلَيْهِ سَلَفُ الأمَّةِ.

 فالدّين هو أصل ما يجب المحافظة عليه، والشأن في ذلك شأن الإمام الأعظم، فهو المسؤول على إقامته في أرض المسلمين وإعلاء شعائره وبيان الأحكام الشرعيّة منه، والناس قد يتهاونون في دينهم، بل قد يظهر بعضهم المخالفة جهارا نهارا، وذلك لما في الطباع البشريّة من العدوان والاِستعصاء عن الطاعة، وليس هناك من عامّة الناس من يمنعهم إلا الإمام، لأنّه يملك قوّة التغيير، كما رُوي عن الإمام عثمان بن عفان رضي الله عنه أنه قال: (إنّ الله تعالى يزع بالقرآن ما لا يزع بالسلطان.) (
) 

(ومعنى يزع أي يمنع ويكفّ ويردع، وقال بعض القدماء: الدين والسلطان توأمان؛ وقيل: الدين أسّ والسلطان حارس فما لا أسّ له فمهدوم وما لا حارس له فضائع). (
)
ولا يقوم الدين إلا بالرجوع إلى كتاب الله تعالى وسنّة نبيّنا محمّد صلى الله عليه وسلم، كما كان عليه الصحابة رضوان الله تعالى عليهم أجمعين، وهذه حقيقة الإيمان الذي أمرنا الله تعالى به، مصداقا لقوله تعالى ﭽﭠ  ﭡ  ﭢ  ﭣ  ﭤ      ﭥﭼ (الأنفال: 1 ).
2_ تَنْفِيذُ الأْحَكامُ بَيْنَ الْمُتَشَاجِرِينَ، وَقَطْعُ الْخِصَامِ بَيْنَ الْمُتَنَازِعِينَ.

 هذا مبدأ هامّ حتى تُحسم النزاعات والخلافات في أوساط المجتمعات، ووجود الحكم الرادع يجعل الخلاف نسبيّا يقلّ، بخلاف لو كان الأمر فوضى.
وتنفيذ الأحكام بين المتشاجرين معناها (السلطة التنفيذيّة) بحيث يجبر الحاكم من حُكِم عليه بشيء أن ينفّذه فورا، وإلا ترتّب على ذلك العقوبة، وبهذا المبدأ يقلّ الخصام بين المتنازعين عند وجود من يردّ الحكم ويلزم المحكوم عليه بتبعات الحكم.
3_ حِمَايَةُ الْبَيْضَةِ وَالذَّبُّ عَنِ الْحَرِيمِ لِيَتَصَرَّفَ النَّاسُ فِي الْمَعَايِشِ وَيَنْتَشِرُوا فِي الأسفَارِ، آمِنِينَ مِنْ تَغْرِيرٍ بِنَفْسٍ أَوْ مَالٍ.

واستتبابُ الأمن من أهمّ العوامل التي تساعد الدولة على الإزدهار، سواءٌ كان الأمن داخليّا، بحيث يتسنّى للناس الاِنتقال من مكان إلى آخر وهم آمنون على أنفسهم وأموالهم، أو الأمن الخارجي بسيادة الدولة وإظهار قُوَّتها حتى لا يطمع فيها أيّ عدوّ.
والسلطان وليّ من لا وليّ له فهو الحامي للضعيف الذي لا يجد من ينصره، وللنساء اللّواتي لا يجدن من يكفلنهنّ، وهو يلعب من جهة نفسيّة دور الأب الروحي للمجتمع الذي يرعاه بعد الله تعالى، وبقدر عدله يكون الأمن في الدولة.

4_ إِقَامَةُ الْحُدُودِ لِتُصَانَ مَحَارِمُ اللَّهِ تَعَالَى عَنِ الاِنْتِهَاكِ وَتُحْفَظَ حُقُوقُ عِبَادِهِ مِنْ إِتْلاَفٍ وَاسْتِهْلاَكٍ.
وهو ما يسوس النّاس من التعزيرات الشرعية التي تحفظ المقاصد الخمس الكبرى، وتضبط حياة النّاس، حتّى تردع المتهوّكين والمتربّصين بالمجتمع السوء والفحشاء.
5_ تَحْصِينُ الثُّغُورِ بِالْعُدَّةِ الْمَانِعَةِ وَالْقُوَّةِ الدَّافِعَةِ.
وفيه إظهار القوّة العسكريّة للدولة، وأخذ احتياطاتها، وحماية أقاليمها والاِزدياد في التطوّر المادّي العسكري والبشري، وكل هذا تخويفا للأعداء مصداقا لقوله تعالى ﭽ ﯘ  ﯙ  ﯚ  ﯛ  ﯜ  ﯝ  ﯞ  ﯟ  ﯠ   ﯡ  ﯢ   ﯣ  ﯤ  ﯥ  ﯦ  ﯧ  ﯨ   ﯩ  ﯪ  ﯫ  ﯬﯭ  ﯮ  ﯯ  ﯰ  ﯱ  ﯲ  ﯳ   ﯴ  ﯵ  ﯶ   ﯷ  ﯸ  ﯹ  ﯺ  ﭼ (الأنفال: ٦٠).
6_ جِهَادُ مَنْ عَانَدَ الإسلام بَعْدَ الدَّعْوَةِ حَتَّى يُسْلِمَ، أَوْ يَدْخُل فِي الذِّمَّةِ، لِيُقَامَ بِحَقِّ اللَّهِ تَعَالَى فِي إِظْهَارِهِ عَلَى الدِّينِ كُلِّهِ.
فهو داعٍ للمسؤوليّة التي عُلقت في رقبته، وما وَلِيَ أمورَ المسلمين إلا لإيصال رسالة الإسلام الخالدة الخيّرية إلى النّاس كافّة حتى يخرجهم من الظلمات إلى النّور بإذن الله، فكان لهم بعد الإسلام إلا أن يدخلوا في الذمّة فتصان أموالهم وأنفسهم ونساؤهم وذراريهم لقوله تعالى ﭽﭽ  ﭾ   ﭿ  ﮀ  ﮁ  ﮂ  ﮃ  ﮄ  ﮅ  ﮆ  ﮇ  ﮈ   ﮉ  ﮊ  ﮋ  ﮌ  ﮍ  ﮎ  ﮏ  ﮐ  ﮑ    ﮒ  ﮓ  ﮔ  ﮕ  ﮖ  ﮗ  ﮘ  ﮙ   ﭼ (التوبة: ٢٩).
ومن أبى منهم إلا أن يقاتل ويعادي حكم الله تعالى، كان على الإمام قتاله لقوله جلّ في علاه ﭽ  ﭧ  ﭨ  ﭩ ﭼ (البقرة: ١٩١).
وهو بذلك يقوم بأعزّ التطوّعات وأفضلها، التي من تركها فإنّ المذلّة والصغار سيعتريانه حتما، وهذه هي التهلكة التي توعّدها الله تعالى من ترك الجهاد في سبيله في قوله سبحانه ﭽﮠ  ﮡ  ﮢ   ﮣ  ﮤ  ﮥ  ﮦ  ﮧ    ﮨﮩ   ﮪﮫ  ﮬ    ﮭ  ﮮ    ﮯ ﭼ (البقرة: ١٩٥)، وَرَدَ تفسيرها عَنْ أَسْلَمَ أَبِي عِمْرَانَ قَالَ: كُنَّا بِمَدِينَةِ الرُّومِ فَأَخْرَجُوا إِلَيْنَا صَفًّا عَظِيمًا مِنْ الرُّومِ، فَحَمَلَ رَجُلٌ مِنْ الْمُسْلِمِينَ عَلَى صَفِّ الرُّومِ حَتَّى دَخَلَ فِيهِمْ، فَصَاحَ النَّاسُ وَقَالُوا: سُبْحَانَ اللَّهِ يُلْقِي بِيَدَيْهِ إِلَى التَّهْلُكَةِ! فَقَامَ أَبُو أَيُّوبَ الأَنْصَارِيُّ فَقَالَ..." الحديث، وفيه "فَكَانَتْ التَّهْلُكَةُ الإِقَامَةَ عَلَى الأَمْوَالِ وَإِصْلاحِهَا وَتَرْكَنَا الْغَزْوَ." فإلقاء الأيدي إلى التهلكة هو: الإقامة في الأهل والمال وترك الجهاد في سبيل الله.(
)
7_ جِبَايَةُ الْفَيْءِ وَالصَّدَقَاتِ عَلَى مَا أَوْجَبَهُ الشَّرْعُ نَصًّا وَاجْتِهَادًا مِنْ غَيْرِ خَوْفٍ وَلاَ عَسْفٍ.
وإلا لضاعت حقوق النّاس واستأثر الأغنياء بما أوجب الله تعالى عليهم إخراجه وهو حقٌّ لغيرهم لا يملكون منه شيئا، وشحّ النّاس بالخير أمرٌ معروفٌ، فتحتاج النّفوس الشحيحة إلى من يأخذ منها هذا الحق حتّى لا تفكّر في حبسه عن مستحقّيه، إلى جانب التنظيم الإقتصادي للموارد التي تدخل إلى خزينة الدولة حتى يستعان بها في مصالح الإسلام والمسلمين.
8_ تَقْدِيرُ الْعَطَايَا وَمَا يُسْتَحَقُّ فِي بَيْتِ الْمَال مِنْ غَيْرِ سَرَفٍ وَلاَ تَقْتِيرٍ.

على أن يأخذ كلٌّ حقه على قدر عمله وجهده وما يُحتاج إليه لصيانة البلاد ودفع الشرّ عن العباد، وهي بمثابة الرواتب التي توزع والجعول التي تعطى لمستحقّيها، وهكذا يقف الحاكم بنفسه على طرق صرف مال المسلمين في مضانّها من غير سرف ولا هضم للحقوق.
9_ اسْتِكْفَاءُ الأمَنَاءِ وَتَقْلِيدُ النُّصَحَاءِ فِيمَا يُفَوَّضُ إِلَيْهِمْ مِنَ الأعْمَال وَيُوَكَّل إِلَيْهِمْ مِنَ الأمْوَال.
وهذه من أعظم الأمور التي لا بدّ على وليّ الأمر أن يتحرّاها، لأنّ سياسة الدولة تحتاج إلى من يشد عَضُدَه عليها.
واختيار الأكفاء الأمناء هو منطلق كلّ خير، لا سيّما من جمع بين النظر العلمي والشرعي معا، بحيث يتّقي الله تعالى في المسؤولية التي خوّلت إليه، وهذا الجانب من الاختيار لا يقف في أصل الشرع على الوسائط والقرابة والنسب، وإنمّا هو محض الكفاءة والتخصّص، بخلاف ما نراه في أزماننا الأخيرة من نهب وسرقة من المسؤولين وادّعاء البراءة والخروج من التكليف بخفي حنين.

10_ أَنْ يُبَاشِرَ بِنَفْسِهِ مُشَارَفَةَ الأمُورِ وَتَصَفُّحَ الأحْوَال، لِيَنْهَضَ بِسِيَاسَةِ الأمَّةِ وَحِرَاسَةِ الْمِلَّةِ.
وبذلك يقف هو بنفسه على المشاكل والنقائص، ويعاين المشاريع والأحداث وهذا من تمام النصح للإسلام والمسلمين، بل إنّ هذا من دلائل خوفه من الله جلّ في علاه، حيث يتفقّد مشاريع الدّولة ويتواصل مع المسؤولين أينما كانوا، ويطّلع بأمِّ عينه على سيرها نحو الحسن.
المبحث الثاني:  المخدّرات والإدمان تعريفها وأسبابها وعلاماتها وآثارها
موضوع المخدّرات والإدمان نتيجةٌ لتفريطٍ اجتماعي، أعجز الناس عن ايجاد الحلول والمخارج من هذا الوباء الخبيث الذي يسري في المجتمعات سَرْيا حثيثا، يخلّف كلّ مرّة ألوفا مؤلّفة من المرضى التي تنقلب حياتهم إلى جحيم، إلى أن تنتهي في معاقل المستشفيات النّفسيّة أو إلى المقابر. 
وبداية تعاطي المخدّرات ليس لها مؤشّرات واضحة، ولكنّها تقريبيّة، بل أحيانا نجد من لا مشاكل له لا في حياته الذّاتيّة ولا في حياته الاجتماعيّة يتعاطاها إلى الإدمان، ولهذا كانت الدّراسات التي تطرح مشكلة المخدّرات ترتكز على الجانب الأغلبيّ، سواء كانت الظّروف المحيطة بالمتعاطي التي تزيد في تهييج رغبته النّفسيّة إلى الانهماك في الوباء يحثا عن شيء يسمّيها (السّعادة)، أو ما استقرّ في قلب ونفسيّة المتعاطي من اعتقاد جازم بأنّه لا يستطيع العيش بدونه، فتنطبع نفسيّته على تَكرار الفعل والدّوام عليه حتى يجد تلك السّعادة الموهومة.

ولا بدّ لمعرفة هذا المرض أن ننظر إليه من جوانب عديدة، نشخّص أسبابه ومظاهره وآثاره على النّفس، ثمّ في الأخير نُعطي إلماحة على الجانب العلاجيّ الذي يرتكز أساسا على إرادة المدمن ودور أسرته.
ثمّ ليعلم كلّ من أراد أن ينظر في موضوع المخدّرات، أنّ الجهود المبذولة علميّا في بيان أضراره وسوء عاقبته قد اتفق عليها المسلمون وغيرهم من أهل الملل والنِّحل، فمنهم من واجهها بالرفض وهم الغالب، ومنهم من واجهها بالتقنين، لأنّ خطرها لا يمكن أبدا تفاديه، فتقنينها وإباحة بعضها بكمّيّات معقولة كان عندهم هو الحل الأسلم والأمثل.
ومهما يكن فإنّ بمجرد أن يدخل هذا الداء إلى مجتمع ما ويتعاطاه النّاس يستحكم فيهم، فيصبح عادة لا بدّ من فعلها والبحث عنها والحصول عليها بكلّ الطرق، وهذا ما يجرّ إلى ما نراه من التحلّل والفساد وكثرة القتل والنهب والمشاكل.

فالمخدّرات عالَمٌ من المِحن وطاقة من المشاكل المتسلسلة، ما إن تنجو من إحداها حتى توقع بك الأخرى، وإن كان أهل الطبّ متفقين على أنّ ضررها باقٍ حتى بعد العلاج، وهي الرغبة والشهوة، فكيف بتقنينها وإباحتها؟

وكيف للمروّجين والمهرّبين أن يقطعوا هذه العوائد الهائلة التي تدرّ عليهم البلايين من الدولارات؟ بل إنّ الأمر لن يقف أمامه أي حاجز عندهم للوصول إلى مبتغاهم المادّي والسياسي؛ وفي حصيلة رهيبة لعام 2012م في دولة (المكسيك) وصل عدد ضحايا حرب المخدّرات إلى أكثر من (12000) قتيل(
)، حيث تعتبر المكسيك البقرة الحلوب لأمريكا في تمويلها بالماريجوانا وغيرها من المخدّرات، عن طريق الحدود، حيث تقتتل العصابات على الأراضي الزراعية، وتقتل كل من رفض الوقوف معها في مسيرتها في تهريب المخدّرات.
(ويشير تقرير (وضع المخدرات في العالم عام 2012م) الصادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة إلى أن الأنماط العالمية لتعاطي المخدرات والإنتاج والنتائج الصحية بقي مستقرا عام 2012م، إلا أنّ إنتاج الأفيون قد ارتفع إلى معدلات عالية في أفغانستان، أكبر منتج للأفيون في العالم.

وأشار التقرير إلى أن (230) مليون شخص أي نحو 5% من السكان البالغين في العالم ما بين 15 إلى 64 عاما تعاطوا المخدرات على الأقل مرة واحدة عام 2010م.
ويبلغ عدد المدمنين على الكوكايين والهيروين حوالي (27) مليون شخصا أي نحو 0.6% من سكان العالم البالغين.

وتبقى أمريكا الشمالية وأوروبا وأستراليا هي أكبر أسواق تعاطي الكوكايين والهيروين.

بينما يوجد ما بين (119) مليون و(224) مليون مدمن على الحشيش في أنحاء العالم بحسب التقرير وتعد أوروبا أكبر الأسواق.
ولا تزال الهيروين والكوكايين وغيرهما من المخدرات تواصل قتل أكثر من 200.000 شخصا كل عام مدمّرة بذلك الأسر وتتسبّب في تعاسة آلاف آخرين وانعدام الأمن وانتشار فيرس الإيدز).(
)
وليس لنا بعد معونة الله تعالى وحفظه وستره لنا، إلا أن نضع اليد في اليد متعاونين على بيان هذا الخطر الذي يمسّ كل شرائح المجتمع وكلّ ميادين الدولة، راجين من الله تعالى أن يدفع عنّا شرّ كل ذي شرّ يريد بالأمة الإسلاميّة خاصّة وبأرض الله عامّة الفساد والكساد.
وأخطر ما تجلب المخدّرات على المرء بعد تناولها ما يسمى بـ(الإدمان) تلك الحالة المريرة التي يعيشها فاقد المخدّر تدفعه إلى فعل كل شيء لنيل جرعةٍ قد تتوقف حياته في نظره على إيجادها من فقدانها.

وهو في كلّ مرّة يطلب المزيد منها ولا تشبع نفسه لأن جسمه قد اعتاد عليها، وفي كل جرعة زائدة يشعر بسعادة أكثر، ولا يعرف أنه بذلك يقتل نفسه بيده.
فلابدّ علينا من معرفتها ومعرف طرق وصولها وأسبابها وعلاماتها وسبل الخلاص منها وانقاذ الغارقين في وحلها، كل ذلك حتى يُعلم الشر وكيفية توقيه.
ولهذا الغرض قسمت هذا المبحث إلى خمسة مطالب، وتفصيلها على النحو الآتي:
المطلب الأوّل: تعريف المخدّرات وأنواعها
لغة(
): من الِخدر _ بالكسر _ سِتْرٌ يمدّ للجارية في ناحية البيت، وخَدَر الجاريةَ أهلُها إذا ستروها وخدر العضو إذا استرخى فلا يطيق الحركة، والخدر الكسل والفتور(
).

ويجمع هذه المعاني اللّغوية كلّها أن المخدّر يطلق على كل ما يورث الكسل والضّعف أو الفتور والاسترخاء ومن معانيه أيضا السّتر والتّغطية. 
وبذلك يلتقي المعنى اللّغوي مع المعنى الشّرعي للمخدّرات، إذ أنّ الفقهاء يذهبون إلى أنّ المخدّر هو تلك المادّة التي يترتّب على تناولها كسل وفتور، أو تغطية العقل من غير شدّة مطربة، ذلك أنّ مِن شأن الإسكار بِنَحْو الخمر أنّه يتولّد عنه النّشاط والطّرب والعربدة والحميّة، ومِن شأن السّكر بنحو الحشيشة أن يتولّد عنه أضداد ذلك من تخدير البدن وفتوره ومن طول السّكوت والنّوم وعدم الحميّة(
).

أمّا من النّاحية العلميّة فإنّ المخدّر مادّة كيميائيّة تسبب النّعاس والنّوم أو غياب الوعي المصحوب بتسكين الألم، وكلمة مخدّر ترجمة لكلمة (Narcotic) المشتقّة من الإغريقيّة (Narcosis)  التي تعني يخدر أو يجعله مخدراً.
ومن النّاحية القانونيّة فإنّ المخدّرات مجموعة من الموادّ التي تسبب الإدمان و تسمّم الجهاز العصبيّ و يحظر تداولها أو زراعتها أو تصنيعها إلا لأغراض يحدّدها القانون و لا تستعمل إلا بواسطة من يرخّص له بذلك . (
)
وأما أنواعها(
) فإنّها تصنّف على أقسام طبقا لمعايير مختلفة وبالنّظر العامّ يمكننا تقسيمها إلى أساسين:
* الأساس الأوّل بحسب المادّة المستخلصة منها: وهي على ثلاثة أقسام:

أ)_ المخدّرات الطبيعيّة: هي ذات أصل نباتيّ، إذا لم يستدل بعد على أيٍّ منها من أصل حيوانيّ، وترتكز الموادّ الفعّالة في جزء أو أجزاء من النّبات المخدّر، ومن أهمّها:

_ خشخاش الأفيون: باللاتينيّة :(Papaver) هو جنس نباتيّ ينتمي إلى الفصيلة الخشخاشيّة ويضمّ ما بين 70-100 نوع من النّباتات الحوليّة أو ذات الحولين أو المعمّرة.




   - زهور خشخاش كليفورنيا الصفراء                       - بذور نبتة الخشخاش
وزهرة الخشخاش ذات ألوان مختلفة يمكن أن تكون بيضاء أو صفراء أو برتقاليّة أو حمراء أو زهريّة اللّون وهي تنمو في المناطق الباردة والوحيدة التي تنمو في أقصى الشّمال في غرينلاند خلال فترة الصّيف القصيرة للغاية وتزهر لأيّام قليلة؛ للخشخاش أصناف كثيرة، ويستخرج من جوزة نبتة الخشخاش المنوّم مادة الأفيون والهيروين والمورفين. (
)
_ نبات القنب: بالإنجليزية (Hemp) هو الاسم الشّائع لنباتات من جنس القنب الهندي (cannabis)، تتبع الفصيلة القنبيّة.
كثيرًا ما يستخدم الاسم للإشارة فقط لزراعة سلالة القنب لأغراض صناعيّة (غير المخدّرات). للقنب الصّناعي استخدامات كثيرة، بما فيها الورق، والمنسوجات، واللّدائن القابلة للتّحلل الحيويّ، والغذاء، والوقود. وهي واحدة من أسرع المصادر الطبيعيّة المعروفة نموًا، وواحدة من أبكر النّباتات المستأنسة المعروفة؛ كما أنّه يتماشى بالتّوازي مع فكرة المستقبل الأخضر وهو هدف تزداد شعبيّته يومًا بعد يوم.

فالقنب لا يتطلب الكثير من مبيدات الآفات، وأي من مبيدات الأعشاب، وهو يمنع تعرية التربة السّطحيّة، وينتج الأوكسجين، وعلاوة على ذلك يمكن استخدام القنب ليحل محلّ العديد من المنتجات الضّارة المحتملة، مثل الأوراق التي تصنع من الشّجر (عمليّة تحضير الورق تستخدم المبيضات وغيرها من الموادّ الكيميائيّة السّامة، وتسهم في إزالة الغابات) مستحضرات التّجميل، والبلاستيك، التي يعتمد أكثرها على النّفط ولا تتحلل بسهولة.
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_ أوراق نبات القنب
في الإتحاد الأوروبي وكندا، يتوجّب الحصول على تراخيص لزراعة القنب. وفي المملكة المتحدة، تصدر وزارة الدّاخلية ترخيصَ الزراعة بموجب قانون إساءة استخدام المخدّرات لعام 1971م.
يشار إلى القنب المزروع لغير أغراض المخدّرات بـ (القنب الصناعي)، ويستخدم في صناعة الألياف لاستخدامها في طائفة واسعة من المنتجات، وكذلك الجوانب الغذائيّة للبذور وكذلك من أجل الزّيت، والقنب البريّ عادة ما يكون سلالة من القنب الطبيعيّ أو البذور التي نجت من عمليّة الحصاد ونمت لوحدها.
وأما القنب المستأنس أو المزروع (L. subsp. sativa var. sativa) هو نوع يزرع للاستخدام الصناعي في أوروبا، وكندا، وأماكن أخرى، بينما يمتلك القنب الهندي الذي يسمى باللغة اللاتينية (C. sativa subsp. Indica) بصفة أليافًا ضعيفةً، وتستخدم في المقام الأوّل لإنتاج العقاقير الطّبيّة والترفيهيّة. 
والفرق الرئيسي بين هذين النوعين من النباتات هو المظهر وكمية )تتراهيدروكانابينول(tetrahydrocannabinol) (THC) ( (
) المفرز في الخليط الرّاتينجي في شعر البشرة المسمّى غدد التريكوم (نمو خارجي من بشرة النبات على هيئة شعيرات غدية أو غير غدية( وقد تمّت الموافقة على سلالات من القنب للإنتاج الصناعي بكمّيّة دقيقة فقط لإنتاج كمّيّات من هذا الدّاوء ذو التأثير النّفسانيّ، وهو لا يكفي لأيّة آثار جسديّة أو نفسيّة؛ ويحتوي القنب عادة على أقل من 0.3 ٪ من (التتراهيدروكانابينول(، في حين أن القنب الهندي المزروع لصناعة الماريجوانا يمكن أن يحتوي على أيّة حال من 6 أو 7 ٪ إلى 20 ٪ أو حتّى أكثر.
وينتَج القنب الصناعي في العديد من البلدان في جميع أنحاء العالم والمنتجون الرئيسيّون هم كندا، فرنسا، والصين؛ والولايات المتحدة هي الدولة الصناعيّة الوحيدة التي تواصل في حظر القنب الصناعي. ففي حين أن القنب يستورد إلى الولايات المتحدة أكثر من أي بلد آخر، فإن حكومة الولايات المتحدة لم تميز بين الماريجوانا والقنب عديم التأثير النفساني والمستخدم لأغراض تجارية وصناعية. (
)
_ القات: لاتينية: (Catha edulis).
هو أحد النباتات المزهرة التي تنبت في شرق أفريقيا وجنوب غرب شبه الجزيرة العربية؛ تحتوي نبتة القات على (مينوامين) شبه قلوي يدعى (الكاثينون) وهو شبيه (بأمفيتامين) منشط ومسبب لإنعدام الشهية وحالة من النشاط الزائد، صنفته منظمة الصحة العالمية كعقار ضار من الممكن أن يتسبب في حالة خفيفة أو متوسطة من الإدمان (أقل من الكحوليات والتبغ)؛ والقات ممنوع في أغلب دول العالم.(
)
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_القات
_ الكوكا: (بالإنجليزية: Coca).
نبات يتواجد في أمريكا الجنوبية، يَمضغ أوراقه المجففة سكانُ الأنديز الأصليين بهدف التأثير التنبيهي، وتستخرج منه مادة الكوكايين ومركبات شبه قلوية أخرى، 
أما ارتفاع الشجيرات تترواح بين متر ومترين، وطول أوراق كوكا الهوانكو يتراوح بين 2.5 إلى 7.5 سم، بينما أوراق التراكسيلو أصغر، ولها تأثير مخدر عند المضغ وتستخدم أوراق الكوكا في الطب كمخدر مثل الكوكايين والهيجرين. (
)
[image: image4.jpg]



_ الكوكا

_ جوزة الطيب: جوزة الطيب أو جوز الطيب العطري (الاسم العلمي:Myristica fragrans) هي نوع نباتي يتبع جنس جوز الطيب من الفصيلة الطيبية؛ وتسمى في العراق باسم (جوزبوا)، وهي بذور تفيد في تنشيط الدورة الدموية وتقلل اِلتهاب المفاصل ولاسيما المصاحبة بالنقرس. ويتجنب زيتها مرضى القلب والحوامل والأطفال أقل من 5 سنوات؛ وتفيد في الناحية الجنسية وتناولها بكميات كبيرة تسبب الهلوسة وزغللة العين، وبها مادة (مريستيسين) لها قدرة على عبور المشيمة للحامل مما يزيد ضربات قلب الجنين. (
)
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_جوزة الطيب
ب)_ المخدرات نصف تخلقية: هي مواد مستحضرة من تفاعل كيميائي بسيط مع مواد مستخلصة من النباتات المخدرة على النحو الذي ينتج مادة ذات تأثير أقوى فاعلية من المادة الأصلية ومنها:

_ الهيروين: وهو تفاعل بين (الاِستيل) زائد (كلوريد)، ويحصل عليه من أستلة (إقحام جزيء أستيل في مركَّب) المورفين، وهو أهم شبه قلوي مستخرج من الخشخاش المنوم، مخدر قوي للجهاز العصبي المركزي ويسبب إدمانا جسميا ونفسيا قويا؛ في الغرب يصنف مع المخدرات، ويباع في أوروبا بشكل قانوني كعلاجٍ بوصفةٍ طبية خاضعة للرقابة تحت اسمه العلمي (دايمورفين) أو (دايستلمورفين)، ويأتي في شكل حبوب أو إبر. (
)
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* صورة للهيروين

ج)_ المخدرات التخلقية: وهي مواد تنتَج من تفاعلات كيميائية معقدة بين المركبات الكيميائية المختلفة ويتم ذلك بمَعَامل شركات الأدوية أو بمَعَامل مراكز البحوث ومن ثمَّ فهي ليست من أصل نباتي.

* الأساس الثاني بحسب تأثيرها على النشاط العقلي للشخص المتعاطي وحالته النفسية وهي على ثلاثة أقسام:

أ)_ المهبطات وهي:
_ الأفيون: (باللاتينية: Opium‏) هو مادة مخدرة، تستخرج من نبات الخشخاش، وتستخدم لصناعة الهيروين؛ وطبقا لمصادر الأمم المتحدة، تشكل أفغانستان حاليا المصدر الأول للأفيون، ويطلق على (الخشخاش) اسم (أبو النوم)، وعصيره به مادة الأفيون التي تسبب الإدمان. 
وعادة يصنع الأفيون علي هيئة قوالب أو عصي أو أقماع، وأجود أنواعه اليوغسلافي لأن به نسبة عالية من المورفين المسكن للآلام. 
ويستخرج الأفيون من كبسولة النبات عن طريق تشريطها في الصباح الباكر, وهي على الشجرة لتخرج منها مادة لبنية لزجة تتجمد وتغمق في اللون، ويحتوي على مواد (قلويداتية) كالمورفين والكودايين والناركوتين (نوسكوبين) والبابافارين؛ ومن المورفين يحضر الهيروين، ويستخدم الأفيون في التخدير وكمسكّن قوي للآلام ولاسيما في العمليات الجراحية والسرطانات ولوقف الإسهال، ومادة الكودايين به توقف السعال، والأفيون يسبب الهلوسة والإدمان. (
)
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_ صور للأفيون.

_ المورفين: مادة من أشباه القلويات يتم استخراجها من نبات الخشخاش. (
)
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_صور للمورفين
_ الهيروين: وتقدَّم وصفه.
_ مجموعة الباربيتورات: (Barbiturates) مجموعة من الأدوية التي تكبت نشاط الجهاز العصبي المركزي وتستعمل كـمنومات ومهدئات ومخدرات في وقبل العمليات، وهي عبارة عن مضادات للتشنجات (مضادات الصرع) ومضادات للقلق. (
)
_ الحشيش: (إذا كانت جرعته صغيرة)، والحشيش هو الجزء المجفف الذي يجمع من قمة زهرة أنثى نبات القنب ((CANNABIS ويجب أن نعلم أيضا أن (البانجو) هو الأوراق الجافة والبذور لنفس النبات؛ أما الماريجوانا فهي مستخلصة من أي جزء من النبات.
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* صورة للحشيش.
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* صورة الماريجوانا.
ب)_ المنشطات وهي:

_ الكوكايين: (بالإنجليزية: Cocaine) يعتبر أشد المنشطات الطبيعية، ويستخلص من أوراق نبات الكوكا الذي ينمو في أمريكا الجنوبية حيث يمضغه الأهالي (وهو معروف لديهم منذ 5000 عام خاصة بوليفيا وبيرو) أو يضعونه مع الشاي ويشربونه للاِنتعاش والتغلب على التعب. 
وكانت مادة الكوكاببن النقية قد عزلت عن النبات عام 1880م بواسطة (ألفريد نيمان) (Alfred Nieman) وكانت تستعمل كمخدر موضعي في جراحات العين والأنف والحلق لأن هذه المادة تضيّق الأوعية الدمويّة وتمنع النزيف؛ وقد استعمله الأطباء في بداية القرن الماضي كعلاج للإكتئاب كما فعل: سيجموند فرويد (Sigmund Freud )، وكذلك عسر الهضم والأزمة الشعبية(
), والإعتماد على المخدرات، كما كانت تخلط أوراق الكوكا ونبات الكولا لتصنيع مشروب (الكوكا كولا) ولكن اعتبارا من 1906م منع تداول الكوكايين في الصيدليات وإضافته على المشروبات، وحاليا لايستعمل الكوكايين في العلاج.
والكوكايين مسحوق أبيض ويضاف مسحوق السكر له أو مادة (الليدوكايين) المخدرة موضوعيا لتخفيفه ولغشّه، والكوكايين هيدروكلوريد يستنشق كمسحوق أو يذاب في الماء للحقن بالوريد أو يدخن فيعطي تأثير الحقن عبر الرئة، والذين يدخنون الكوكايين يعانون من قصر التنفس وآلام صدرية مبرحة نتيجة جرح الرئة ونزيفها؛ والكوكايين يصل المخ في مدة 3- 5 دقائق وبالوريد في 15 – 30 ثانية. (
)
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* صورة للكوكايين.

_ القات: وتقدَّم وصفه.
_ الامفيتامينات: (بالألمانية: Amphetamin‏) عرف سنة 1930م كدواء للشم لعلاج احتقان الأنف والزكام، في سنة 1937م أنتج الأمفيتامين كأقراص لعلاج النوم وكان المحاربون في الحرب العالمية الثانية يتناولونه للتغلب على الاِجهاد ويظلون يقظين؛ وفي 1960م شاع استعمال الأمفيتامين بين سائقي الشاحنات ليظلوا يقظين في المسافات الطويلة وللتخسيس(
) وأقبل عليه الرياضيون لتحسين أدائهم وتحمل التمارين الشاقة.
وتأثير الأمفيتامين يشبه تأثير الكوكايين ولاسيما مثيامفيتامين (بالإنجليزية: methamphetamine)، لكن مفعوله أبطأ وتأثيره أطول على الجهاز العصبي المركزي، ومع طول التعاطي يولد حالة فصام؛ ويُظهِر الأمفيتامين تأثيرات عصبية وسريرية تماثل تماما تأثيرات الكوكايين. (
)
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* صورة لأنواع من الأمفيتامينات
ج)_ المهلوسات: وهي:

_ الميسكالين: المستحصل من نبات ينمو في المكسيك يدعى البيوتل (Peyotl) أو (Peyote) وهو من صنف الكاكتوس (الصبّار)، صغير الحجم يشبه الضرس الكبير؛ ويمتد جذره في الأرض بطول (15-20) سم؛ والميسكالين هو المركب الفعال في البيوتل (Peyotl) وهو أحد نباتات الصبّار (Cactus) المنتشرة في المكسيك؛ وقد استعمله الهنود قبل الغزو الإسباني بعدة قرون، ولا يزال يستعمل حتى يومنا هذا من قبل عامة الناس في أمريكا الوسطى، ونظرًا لفعاليته القوية فقد دعاه أحد العلماء بالنبات المسبب لسحر العيون.

يمضغ هذا النبات أكلاً (طريًّا كان أم جافًّا) ولا يطبخ أبدًا، ويعتقد كثير من الهنود أن لهذا النبات مسحة إلهية، فهو يساعد على تحمّل التعب والجوع والعطش، وينتشر في السهوب، ونظراً لصغر قامة النبات واختلاطه بالتراب يصعب على الكثير تمييزه، ومع ذلك يعرف المكسيكيون كيف وأين يبحثون عنه. (
)
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* صبار البيوت

_ بسيلوسايبين وسيلوسين: وتستخرج المادة الفعالة أيضا من النباتات، من فطريات معينة تنمو عادة في المكسيك منها نبات (عش الغراب) المسمى: سيلوسيب ميكسيكانا.
وقد استخدمت مثل الميسكالين في الحفلات الهندية عبر القرون؛ وتؤخذ عن طريق الفم وتشبه آثارها تلك التي للمسكالين، عدا أن جرعة أقل من 4 إلى 8 ملليجرامات كافية جدا، وتبقى آثارها لمدة 6 ساعات تقريبا. (
)
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* نبات عش الغراب الفطري

_ دايمبيثيل تريبتامين: (D.M.T) ويوجد في بعض بذور بعض النباتات التي تستوطن جزر الهند الغربية، وأجزاء من جنوب أمريكا وكانت تستخدم البذور المسحوقة لعديد من القرون في الشم فتنتج حالة من الهلوسة، ويعتقد المواطنون أنها تمكنهم من الاتصال بآلهتهم. (
)
_ داي ايثيل أمين (حمض الليسرجيك): L.S.D)) وهي أهم هذه العقاقير المهلوسة جميعا، والاسم الثاني هو (L.S.D) اختصارٌ للاسم العلمي طبقا للتركيب الكيماوي وهو: 
(LYSERGIC ACID DIETHLAMIDE) حمض الليسرجيك الذي يوجد طبيعيا ويستخلص من فطر (الأرجوت) الذي ينمو على شكل نبات الشعير، وهو مادّة عديمة اللون والرائحة والطعم، سريعة الذوبان في الماء، وتتميّز بسرعة التفاعل الحيوي في جسم الإنسان، حيث يمتصها الكبد خلال ساعات قليلة ممّا يؤدّي إلى صعوبة اكتشاف المخدّر لَدَى المشتبه في تعاطيهم إيّاه، وتتراوح زِنَة الجرعات الطبية العادية بين 100 ميكروجرام و750 ميكروجرام. (
)
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_ فطر الأرجوت

_ الفينسيليدين: (P.C.P) تطوّر الفينسيليدين (PHENCYLIDIBE)  خلال الخمسينات كمخدّر بيطري تحت الاسم التجاري (سيرنيلان) ثمّ أنتج عام 1967م في معامل غير قانونية واسمه السائد في الشارع (P.C.P) أو (HOG). (
)
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_ مادة (P.C.P)

_ الحشيش: إذا كان بكمّية كبيرة.
المطلب الثاني: تعريف الإدمان وأنواعه.
(الإدمان) من الجانب اللغوي له معانٍ واسعة، فهو لا يشمل الجانب السلبي للكلمة فحسْب، بل حتى الجانب الإيجابي، وكلمة (إدمان) مشتقة من كلمة (دَمَن) و(الدال والميم والنون أصلٌ واحد يدلُّ على ثباتٍ ولزوم) (
) من أدمن يدمن إدمانا، ومعناه المواظبة، يقال: أدمن على الأمر أي واظب عليه، وهو على قسمين:
إدمانٌ إيجابي: وهو ملازمة أقوال أو أفعال أو حالات تعود على جسم المدمن ونفسيته بالراحة والقوة، كالإدمان على المطالعة أو الرياضة أو العبادة، وهذا راجع إلى نفسية المتعاطي لها بحيث يداوم على فعلها ويشعر بالقلق والضيق عند عدم فعلها.
فمن لازم الرياضة كل صباح في ساعة معينة، يجد اليوم الذي لم يمارسها فيه منهك النفس متضايقا، لأنه يكتسب القوة النفسية والبدنية في مزاولة فعله، وكذلك من ألِف القراءة أو الكتابة أو عبادة من العبادات لا يرتاح نفسيا إلا عندما يمارسها، وهذا من حيث العموم جانب إيجابي بشرط أن لا يؤدي بصاحبه إلى الإفراط والغلو.

إدمانٌ سلبي: وهو كل ما كانت ملازمته تجلب الضرر على النفس والجسد، ويشعر متعاطيه بالحاجة إليه بحيث يعتبره راحة نفسية أو جسدية وهو يعلم أنه ضرر عليه كان إدمانا.
وفي تعريفه بالنظر إلى علم النفس يقول الدكتور نِل بيجيرو:" الإدمان هو الاستخدام القهري لمادة كيميائية، بحيث ينتج عن هذا الاستخدام الضرر للفرد أو المجتمع أو للاِثنين معا، وتؤثر هذه الكيمياويات على الجهاز العصبي بطريقة تجلب السرور للفرد.

وسرعان ما يتعلم الفرد تفضيل هذه الآثار، وبعد فترة من الزمن يصعب عليه _ إن لم يكن من المستحيل _ أن يمتنع عن العقار، إذ يكون الاعتماد على العقار قد اكتسب قوة الدافع الأساسي وخصائصه، وتكون اللهفة أو الجوع للعقار قد تمت بصورة حاجة قوية تعادل في قوتها الرغبة الجنسية أو قد تكون أقوى من ذلك، أي إن استخدام أو سوء استخدام العقار يكون قد تحول إلى مرض خطير: إلى إدمان، ويصبح مستخدم العقار مدمنا." (
)
ويعتري الإدمان اضطرابا سلوكيا، يَظهر معه تكرارٌ لفعلٍ من قبل الفرد لكي ينهمك بنشاط معين بغض النظر عن العواقب الضارة بصحتة أو حالته العقلية أو حياته الاجتماعية.
وتقول الدكتورة نجية محمد:" للإدمان نظريات متعددة متباينة كمشكلة لها أبعادها الاجتماعية والإنتاجية والاقتصادية والصحية، ومن أهم هذه النظريات:
*فترى إحدى النظريات أن الإدمان هو تكوين ارتباطات شرطية في المخ.. بين الهروب من الواقع ومادة الإدمان، فالمريض عندما يصاب بحالة توتر أو قلق يسارع على الفور لتعاطي المواد المخدرة متوهما أنها ستزيل عنه هذا التوتر فيعيش مع الإدمان حالة سعادة وهمية.

*أما النظرية الأخرى فترى أن المدمن يلجأ إلى تعاطي المخدرات كي يقابله الآخرون بتوجيه اللوم له وإنزال العقاب به أو توجيه مزيد من الرعاية له وهو ما ينشده المدمن." (
).

ويقول الدكتور عادل الدمرداش:" عرفت هيئة الصحة العالمية سنة ١٩٧٣م الاعتماد بأنه حالة نفسية وأحيانا عضوية تنتج عن تفاعل الكائن الحي مع العقار. 
ومن خصائصها استجابات وأنماط وسلوك مختلفة تشمل دائما الرغبة الملحة في تعاطي العقار بصورة متصلة أو دورية للشعور بآثاره النفسية أو لتجنب الآثار المزعجة التي تنتج من عدم توفره، وقد يدمن المتعاطي على أكثر من مادة واحدة؛ وأضيف للتعريف السابق الخصائص التالية للإدمان:

أ- الرغبة الملحّة في الاستمرار على تعاطي العقار والحصول عليه بأي وسيلة.

ب- زيادة الجرعة بصورة متزايدة لتعوُّد الجسم على العقار، وإن كان بعض المدمنين يظل على جرعة ثابتة.

ج- الاعتماد النفسي والعضوي على العقار.

د- ظهور أعراض نفسية وجسمية مميزة لكل عقار عند الامتناع عنه فجأة.

ه- الآثار الضارة على الفرد المدمن واﻟﻤﺠتمع." (
)
فيمكننا من خلال النظر الطبي أن نجعل الإدمان على قسمين: 
القسم الأول الإدمان الجسدي: المرتبط بالأدوية والعقاقير فيتعوّد جسم المستهلك بشكل قوي على المخدّرات أو العقاقير بحيث لا يعود قادراً على الاستغناء عن هذا المخدّر، فيعاني المرء من عوارض كثيرة وخطرة تسمّى (عوارض الاِنقطاع) قد يؤدّي بعض هذه العوارض إلى الموت.
القسم الثاني الإدمان النفسي: وهو المرتبط بالنفس وشعورها وهو عندما تدور أفكارُ ومشاعر ونشاطات شخص حول المخدّر لدرجة أنّه يصعب عليه جدّاً التوقف عن تناولها أو حتّى التفكير في غيرها، فتتولد له رغبة حادّة باستهلاك المخدّر وإحساس تأثيراته.

وعند تعاطي المادة تسبب الشعور بالاِرتياح والاِشباع وتولِّد الدافع النفسي لتناول العقار بصورة متصلة أو دورية لتحقيق اللذة أو لتجنّب الشعور بالقلق؛ وجدير بالذكر أنه لا توجد عقاقير تسبب الاِعتماد العضوي فقط بدون أن يسبقه الاِعتماد النفسي.
المطلب الثالث: أسباب تعاطي المخدرات والوقوع في الإدمان.
بفهم العلاقة بين المخدرات والإدمان، نستطيع معرفة الأسباب التي أدت بالمدمن إلى الوصول إلى تلك الحالة النفسية المتشنجة، لأن لكل شيء بداية ومنطلقا، وما الإدمان إلا نتيجة التعاطي، فهو لا يمس شريحة معينة من المجتمع، وإنما قد يقع فيه كلّ أحد، وهذا ما لا بد من الاِنتباه إليه، فالعوامل التي تحيط بمدمنٍ ما، قد لا تكون هي نفسها التي تحيط بآخر، فبينما الأول اِندفع في التعاطي والإدمان نتيجة الفقر وسوء الحالة الاِجتماعية، قد نجد الثاني يعيش في بحبوحة وثراء، ولكن يجمعهما مسمى (المدمن)، وكل منهما يبحث عن السعادة المفقودة التي يتصورانها في المخدرات والمنشطات والمهلوسات؛ وعلى العموم فنستطيع أن نذكر على حَسَب الواقع الأسباب التي أدت إلى الوقوع في هذا المرض وهي:
1_ البعد عن الدين. 
وهو أوّل الدّوافع التي لا بدّ لنا أن نقف معها وقفة تأمّل، فالبعد عن الدّين بعدٌ عن القوّة الرّوحيّة التي تمدّ القلب وتشرح الصدر، فالدين هو الرّادع المانع لفعل ما يجلب الضّرر بالمرء لأنه يخشى عقوبة الله تعالى عليه، والفراغ الإيماني من أكبر العوامل التي تدفع النّاس إلى الهلاك واقترافِ ما لا يحبّه الله ويرضاه، والقلب متى ملئ بذكر الله تعالى اطمأنّ، فتسكن الجوارح بسكون القلب، قال سبحانه ﭽﰈ  ﰉ  ﰊ   ﰋ  ﰌ      ﰍﰎ  ﰏ  ﰐ     ﰑ  ﰒ  ﰓﭼ (الرعد: ٢٨ (، والمؤمن الذي يعتقد أنّ الله تعالى يراه ويعلم سرّه وخافيته، وأنّ الجسد التي فيها روحه ما هو إلا وديعة سرعان ما ستردّ إلى صاحبها ليحاسَب عليها فيما عمل بها، لا يفكّر أبدا في الاِلتجاء إلى المخدّرات ولا إلى المحرّمات بصورة عامّة، حتّى يبحث عن سعادةٍ مزيّفة تجرّ وراءها الآلام والأحزان حسّا ومعنى، قال تعالى ﭽ ﭹ  ﭺ  ﭻﭼ   ﭽ  ﭾ  ﭿ         ﮀ  ﮁ ﭼ (النساء: ٢9) .
وقد نسي هؤلاء أن أكبر المنن وأجمعها لمن عقلها وعرف قدرها منّة الاستقامة على طاعة الله تعالى بفعل ما أمر وترك ما نهى عنه وزجر، فهي الحياة السّعيدة التي يبحث عنها الكثير، ولكنّهم ظنّوها في اللهو واللعب، أو في جمع المال وتتبع الشّهوات، وكلٌّ مهما طالت به المدّة في غَيِّه وغفلته لن يدرك حقيقة السّعادة وانشراح الصدر وطمأنينة النّفس إلا بالاستقامة على أمر الله ورسوله صلّى الله عليه وسلّم قال تعالى ﭽﭑ   ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ  ﭘ  ﭙ    ﭚ  ﭛ  ﭜ  ﭝ  ﭞ  ﭟ  ﭠ    ﭡ  ﭢ  ﭣ  ﭤ  ﭥ  ﭦ  ﭧ  ﭨ    ﭩ  ﭪ  ﭫﭬ  ﭭ  ﭮ  ﭯ  ﭰ  ﭱ    ﭲ  ﭳ  ﭴ  ﭵ  ﭶ  ﭷ  ﭸ  ﭹ    ﭺ ﭼ (فصلت: ٣٠ – ٣٢) والنّعم لا تدرك ولا يعرف قدرها إلا بعد فواتها، فيندم المنعَمُ بها سابقا عليها أشدّ النّدم، ويلحّ على ربّه فيها، فإن صدق مع الله تعالى وأناب وَفَاء،َ فإنّ الله غفور رحيم، وإن اختار سبيل الغواية والضلال، وقدّم الفسق على طاعة الرّحمن فإنّ الله تعالى ﭽ ﰀ   ﰁ  ﰂ  ﰃ  ﰄ   ﰅ  ﰆ ﭼ (الرعد: ٢٧).
2_الفراغ وضياع الوقت.
فإنّ أعزّ ما يملك الإنسان في حياته وقتَه الذي بين يديه، يسعى فيه في مطالب دنياه وأخراه، فكلّما انسلخ يوم من أيّام هذه الحياة إلا وقد انسلخ يوم من حياة النّاس أجمعين، والفَطن الكيّس مَن أعدَّ ليله لنهاره، وأعدّ نهاره لدنياه، وأعد دنياه لأخراه، فسعى في مرضاة الله تعالى وعاش في كنف الدين بمتابعة هدي خير الأنبياء والمرسلين عليه أفضل الصّلاة وأزكى التّسليم، ولا أضرّ على المرء من فوات مطالبه وثبات معايبه، ونسيان مقاصد عواقبه، لأنّ الغفلة إن استحكمت قلب الغافل، صيّرته في شهوة الخمول ولذة الفَتَر، وضياع العزيمة ونقص النظر، فتفوته المصالح، وتعتريه القبائح ولا يفيق من سكر غفلته إلاّ والموت حلّ، من غير استئذان ولا ميعاد، والله لهي الحسرة يومئذ ما بعدها حسرة ﭽﭑ  ﭒ    ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗﭼ (الأنبياء: ١ (وقال تعالى ﭽ ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ  ﭘ  ﭙ   ﭚ  ﭛ  ﭜ  ﭝ  ﭞ  ﭟ  ﭠ  ﭡ  ﭢ   ﭣ  ﭤ  ﭥ  ﭦﭼ (يونس: ٧ - ٨ .(
ولقد ضيّع النّاس حياتهم في اللعب واللهو، والطّرب والطّنب، والدّف والمزمار، وكأنّما حياتهم هذه لن تفنى ولن تبيد ولا يُعطاها إلا الفَرِح السّعيد، فضاعت أوقاتهم وفنيت قوّتهم في ما لا فائدة فيه ولا منفع، ولا يزال الشّاب الفتيّ ينشأ على هذا الزّيف الدنيويّ والقبح العقليّ حتّى يجتاحه الكبر وهو على هذا المنوال والموّال، فلا تبصر من أولي الشّيب إلا العيب ﭽ ﯳ  ﯴ  ﯵ   ﯶﭼ (سبأ: ١٣)؛ قال ابن القيم رحمه الله: "وقت الإنسان هو عمره في الحقيقة، وهو مادّة حياته الأبديّة في النعيم المقيم، ومادّة معيشته الضّنك في العذاب الأليم وهو يمرّ مرّ السحاب.. فما كان من وقت لله وبالله فهو حياته وعمره، وغير ذلك ليس محسوباً من حياته، وإن عاش فيه عيش البهائم، فإذا قطع وقته في الغفلة واللهو والأماني الباطلة، وكان خير ما قطعه به النّوم والبطالة، فموت هذا خير من حياته." (
) 
ويظنّ الكثير أنهم بالممارسات الخاطئة يقتلون الوقت، وهم لا يشعرون أنّ الوقت في الحقيقة هو من يقتلهم،  لذلك قيل: "الوقت هو الحياة"(
)، وتجد من درر الإمام الحسن البصري رحمه الله تعالى قولته الشّهيرة:" يا ابن آدم إنما أنت أيام، كلّما ذهب يوم ذهب بعضُك." (
)
وأسعد النّاس من استطاع إعمار وقته بما يعود عليه نفعه في دينه أو دنياه، وأغبنهم من ضيّع وقته فيما لا نفع فيه، وفي حديث ابن عباس رضي الله عنهما قال عليه الصّلاة والسّلام:" نعمتان مغبون فيهما كثير من النّاس الصّحّة والفراغ." (
).
3_ اليأس والقنوط من رحمة الله والهروب من الواقع.

وهو عامل يلعب على نفسٍ ضعيفةٍ، يجرّها إلى اِعتقاد أنّ الأبواب كلّها قد أغلقت أمامها والمنافذ كلّها قد سُدّت دونها، فلا سبيل للخلاص أبدا، قال تعالى ﭽ ﭵ  ﭶ  ﭷ  ﭸ   ﭹ  ﭺ  ﭻﭼ (الحجر: ٥٦ (ويحدث هذا كثيرا في الأمور الاجتماعيّة التي يمرّ بها النّاس، كعدم النّجاح في العمل أو في الدّراسة أو في الحياة الزّوجيّة أو فقد حبيب أو حلول مرض أو ضيق في الرزق وما أشبه ذلك، فتلجأ النّفس الضّعيفة البعيدة عن الله تعالى إلى الاِنهماك في المخدّرات بحثا عن شاطئ السّعادة المزيّف الذي ينسيها ما هي فيه من الهمّ والغمّ.
وقد بيّن الله تعالى أنّه هو الذي يبسط الأرزاق للناس ويسديها منّة وتفضلا عليهم، سواء كان رزق النّجاح في العمل أو الدّراسة أو الصّحّة أو غير ذلك، وإنما الواجب علينا أن نسلّم لقضاء الله تعالى وقدره ونصبر إن أصابتنا المصائب، ولا نلجأ إلى ما حرّم الله تعالى، لأنّها تزيد في المرض وتنهك القلب فتقتله قال تعالى ﭽ ﮒ  ﮓ  ﮔ  ﮕ  ﮖ   ﮗ      ﮘ    ﮙ  ﮚﮛ  ﮜ    ﮝ  ﮞ  ﮟ  ﮠ    ﮡ  ﮢ     ﮤ  ﮥ  ﮦ  ﮧ  ﮨ  ﮩ  ﮪ  ﮫ  ﮬ    ﮭ  ﮮﮯ  ﮰ  ﮱ  ﯓ     ﯔ       ﯕﯖ  ﯗ     ﯘ   ﯙ          ﯚﭼ (الزمر: ٥٢ - ٥٣ .(
4_ العنف الأسريّ.
وهو نتيجةُ إهمالٍ كبير في داخل الأسرة، وتشكّل هذا النقطة انعطافا كبيرا في سلوكيّات الأطفال، فهم يعيشون في ظلمات الضّيم والقهر ممن كانوا يرجون منهم الحنان والعطف، ويتعرّضون إلى القمع الحسّيّ والمعنويّ، والعنف داخل الأسرة رَدّة فعل من الأبوين أو أحدهما لما يعانيه من مشاكل في الحياة، التي يُلقي اللّوم والثّقل فيها على الأولاد، فيجسّد تلك المشكلات في ألوان الضّرب وأصناف التّعذيب والعقوبات، أو لربّما أدّى به الأمر إلى الاغتصاب أو التحرّش الجنسيّ، وهذا الأخير أقصى ما يصل إليه الوليّ في قمع من يتولاه، لأنّ قتله في حقيقة الأمر إراحة له من حياة لا يعرف فيها السعادة.

وصور العنف الأسريّ متعدّد، بِتَعَدُّد المشاكل التي تحدث بين الزوجين، فمنها:

_ حالات الطلاق التي ينفصل فيها الوالدان من غير إحسان ولا معروف، لأنّ الله تعالى قد بيّن في كتابه الكريم أنّ الطلاق كالاِجتماع يكون بالإحسان والمعروف صيانةً لحق الزوجيّة قال تعالى  ﭽﮦ  ﮧ ﮩ  ﮪ  ﮫ  ﮬ  ﮭﭼ (البقرة: ٢٢٩) وقال تعالى ﭽ ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ  ﭘ   ﭙ  ﭚﭼ (البقرة: ٢٣١)، فتبقى العدواة بين الزّوجين وكلٌّ منهما يصوّر الآخر للأولاد بأبشع الصّور، فيذكر الأب لهم معايب أمّهم ومثالبها، وتذكر هي معايب والدهم ومثالبه، وفي كثير من الحالات يحمّل الأولاد السبب في تفكك الأسرة.
_ حالة اليتم والفراغ الإداري للأولاد الذين لا يجدون من يسوسهم ولا يعولهم ولا يأخذ بيدهم لتعويضهم ما فاتهم من حنان الوالد وفقدانه، فيلجأ هؤلاء إلى هذا الطريق المُظلم والأمّ الضعيفة تشاهد وتراقب ولكن لا حول لها ولا قوّة، لا سيّما إن أهمل الأرحام وظيفتهم بعد فقد واحد من أسرتهم، وهذا ما يجعل الولد ينتقم أو يبحث عن الشيء الذي حُرم منه وخاصّة إن نشأ في فقر.

_ حالات الإدمان وتعاطي المخدرات من الأبوين أو أحدهما، فلا يعرف المتعاطي ماذا يفعل ولا من الذي أمامه، حتى اذا استفاق من سُكره وجد أنه قد ارتكب جرائم في حق أسرته، وكم قتل الوالد أحد أبنائه وكم اعتدى على أولاده نتيجة المسكر.

_ الانحلال الخلقي وخاصة من جانب الأم، التي تمارس الرذائل ولربما أمام أعين الأولاد وهم صغار، ولكنّ الولد يتذكر المواقف والصور، والأحداث حتى إن لم يدرك حقيقتها زمن وقوعها، ولكن مع نمو العقل والمعارف يربط الوقائع ببعضها، فيفهم ما كان يراه، وهذا يجرّ الولد إلى الانتقام وفعل ما كان يراه من أمه، وخاصة البنت التي تجد الباب مفتوحا مسوِّغةً بفعل أمها.
فينشأ الطفل مختل الأصول والأسس، مختلط المعايير، قد فقد الثقة من أقرب الناس إليه، وهو لا يفهم لماذا أسلوب الضرب والتعذيب النفسي والجسدي يأتيه من والديه، فتتكون لديه عقدة نفسية مُحكمة، لا يستطيع فكها_ في زعمه_ إلا بايجاد البديل، سواء كان ذلك بالهروب من البيت أو إلى أصدقاء السوء أو تعاطي المخدرات وغير ذلك، فتصنع هذه الأسرة من هذا الطفل آلة إجرام، تنتظر اللحظة المناسبة لتطبيق ما رأته في حياتها على المجتمع، فكم دفع الوالد أبناءه إلى رذائل الأعمال كالسرقة وتعاطي المخدرات والاعتداء على الناس، وكم دفعت الأم بناتها إلى ارتكاب الرذيلة والوقوع في شرائك الفساد الخلقي؛ كل ذلك جرّاء العنف الذي طَبَع الأولاد منذ الصغر على حُبّ الانحراف.
5_ التيّارات المعاصرة
التيارات المعاصرة الفكرية والمذهبية والخلقية المناوئة للإسلام، هي التي تنادي بالتحرر والعولمة ومواكبة الحضارة- كما يدعيها الغرب- ومقصودهم هدم مقومات المجتمع الإسلامي، لأن المنظور الليبرالي الغربي للحياة الاِجتماعية يتصادم جملة وتفصيلا مع المنظور الإسلامي في المقاصد والوسائل.

ولا نعني بالمنظور الإسلامي التيار التطرفي الذي (يعارض المدنية الحديثة وكل ما يتصل بالتقدم الحضاري، فهي من وجهة نظرهم ليست إلا فسادا في الأخلاق، وتفككا في الأسر وجمودا في العلاقات الاجتماعية لأنهم يرون أن الحضارة تجعل الفرد يعيش لنفسه ملبيا لرغباتها متنكرا للآداب والفضيلة)(
)، فالدين وسط بين الغلو والإيغال، ولهذا لا يُعبأ بمنظور هذه الفئة للدين، لأن الميزان الذي يزنون به الوقائع والأحداث ميزانٌ عاطفي، والدين نص صحيح مع عقل صريح، شُيّدت معالمه على كتاب الله تعالى وسنة نبينا محمد صلى الله عليه وسلم بفهم الصحابة الكرام ومن أخذ عنهم من أئمة الهدى ومصابيح الدجى رحمهم الله تعالى جميعا.
فهذه التيارات الزائفة كلها دعوتها لا تنسجم مع المسلم، بل هي تضرب كل ميادين حياته اجتماعيا وسياسيا واقتصاديا.

(والموجَّهُ للأمة الإِسلامية من هذه التيارات شرور كثيرة يجب أن يتقى سلاحها بالتحصن والمدافعة.. مع الحذر والحيطة، ونستطيع أن نجمل مسارب التيارات المعاصرة في الأمور التالية:
- الهجمة الشرسة على الإِسلام والعداء للمسلمين.

- قسر الأمور الإِسلامية حتى توافق الأهواء.

- التشكيك في التشريعات الإِسلامية.

- ما تنطوي عليه أفكار المبشرين والمستشرقين.

- الحرب على اللغة العربية.

- تسليط المغريات، والترغيب في الملذات.

- إظهار شعارات مختلفة لتكوِّن مجالات للترابط والتقارب مع الإِسلام.

- إيجاد هوة بالنفرة بين الشباب وبين قادتهم وعلمائهم.

- تحريك النزعات العقدية، والنزعات العرقية.

- تجسيم التيارات الفكرية، ونشرها وتمجيد أصحابها.
- تبني التيارات الأدبية بمذاهبها وأهدافها.

- تثبيط همم الشباب، وتشكيكهم في قدرة أمتهم الإِسلامية في مسايرة الأمم الأخرى حضارياً وعلمياً). (
).
(وهكذا بالمغريات والمرغبات المحرّمة، التي يتسلسل الشباب في فعلها، كالغناء والرقص، وربطهم بالموسيقى والتصوير وغيرها، ومخالطة الغربيين والتطلع إلى ثقافتهم بقصد تبادل الآراء وما يجرّ ذلك من نزوح الشباب إلى الدراسة أو العيش في الخارج بحجّة أنّها مواهب يجب أن تنمَّى، وطاقات يجب الاستفادة منها، تقليداً لما هو سائد في بلاد غير المسلمين، تبدأ النفس بالتساهل في ما حرّم الله تعالى، وتميل إلى الممنوع، لخصوصيّة مذاقه، فأرباب هذه التيّارات لا يرغِّبون في الحلال وإنّما يدفعون بالمغريات، ويحبّبونها إلى النفوس لتأنس إليها، وترتاح لعملها بأساليب مختلفة، لتقع فيما حرّم الله، وفيما نهى عنه شرعه الذي شرع لعباده، والتماس الأعذار والتسويفات لإِماتة القلوب، حتّى لا تبتئس بما تعمل، ويقل إحساسها عما فعلته). (
)
فتعاطي الخمور والمخدرات في صفوف هؤلاء الناس أمرٌ حضاري أنّى للنفوس دفعه وهي غير (محصّنة بسياج إيماني يحميها، ولا بعلم قويّ يوضّح لها، فهي بلا شكّ سوف تنهار أمام المغريات، وتجبن على الصّمود أمام الملذّات). (
)
6_ العادات والتقاليد
من المعلوم في الشريعة الإسلامية أن الأصل في العادات أن لا يحظر منها إلا ما حظره الله تعالى(
) لقوله تعالى ﭽ ﭵ  ﭶ    ﭷ   ﭸ  ﭹ  ﭺ  ﭻﭼ (الأعراف: ١٩٩ ( وكذلك ما روي عن الصحابي الجليل عبد الله بن مسعود رضي الله عنه من قوله (ما رآه المسلمون حسناً فهو عند الله حسن، وما رأوه قبيحا فهو عند الله قبيح) (
) فجعل الفقهاء رحمهم الله تعالى هذا الأصل عمدة، وبنو عليه الكثير من المسائل، وأدرجوه في كثير من أبواب الفقه، ولذلك قال ابن نجيم: ( واعلم أن اعتبار العادة والعرف يرجع إليه في الفقه في مسائل كثيرة حتى جعلوا ذلك أصلا). (
) 
ولا تزال كتب القواعد تشهد لهذا الأصل وما انصبَّ من الصيغ واعتباراتها في مسلك العرف بعبارات وافية وصيغ مختلفة كقول الأئمة (المعروف عرفا كالمشروط شرطا) و(والعادة محكمة) و(الثابت بالعرف كالثابت بالنص).
والعرف مرتبط بالشرع فسادا وصحة، ولهذا كان العرف الفاسد مرفوضا لمخالفته النص أو ما رام النص إليه، كاعتبار العرف الصحيح مقبولا لعدم المخالفة، فقيام مصالح الناس وقضاء حوائجهم وتحقيق معاملاتهم وعقودهم يدور بين الشرع وما أناطَ الشرعُ به الحكمَ كالعرف في كثير من مسائل الدين.
وبهذا المعنى يُعلم مدى سماحة الشريعة وتحقيقها للمقاصد الشرعية في الحفاظ على المسلم وسلامةِ معاملاته مما يشينها أو يعيبها، قال شيخ الإسلام ابن تيمية رحمه الله تعالى: (... وأما العادات فهي ما اعتاده الناس في دنياهم مما يحتاجون إليه والأصل فيه عدم الحظر فلا يحظر منه إلا ما حظره الله سبحانه وتعالى؛ وذلك لأن الأمر والنهي هما شرع الله، والعبادة لا بد أن تكون مأموراً بها، فما لم يثبت أنه مأمور به كيف يحكم عليه بأنه محظور). (
)  
وإنّ أعراف النّاس وعاداتهم تختلف باختلاف الزّمان والمكان، وهذا ما يسمّيه الأصوليّون (العرف الخاصّ) أي: يختصّ بنوع أو جنس أو فئة دون غيرهم، قال الرّازي (العرف الخاصّ فهو ما لكلّ طائفة من العلماء من الاصطلاحات التي تخصّهم كالنّقض والكسر والقلب والجمع والفرق للفقهاء والجوهر والعرض والكون للمتكلّمين والرّفع والنّصب والجرّ للنّحاة) (
)، وقد عُرّف بأنّه (العرف الذي يتعارفه بعض النّاس، أو الذي يتعارفه طائفة معيّنة، أو بلاد معيّنة) (
)، والمسلك فيه أن لا يخالف النّصّ الصّريح ولا العقل الصّحيح، ومن ذلك ما يمسّ بمقصد صيانة النّفس.
وفي بعض أعراف البلدان والأمم تتسرّب مقدّمات التّعاطي للمحرّمات من هذا الباب الأصيل، بحيث يجتمع فئام من النّاس على شرب المنشّطات (كالقات) أو (الشّيشة) و(النارجيلة) (
) أو بعض المهلوسات (كالحشيش) انطلاقا من مبدأ العرف والعادة زمن المناسبات والأفراح والمواسم والضيافة، وهذا من أخطر المداخل على الشّباب، لأنّهم يعتبرون هذا الفعل إرثا اجتماعيا لا بدّ من المحافظة عليه، فيبدأ التّعاطي باسم العادة والتّقاليد، ويشبّ الصّغير على العُرف الفاسد، الذي يرمي به في مهالك الإدمان والدّخول في بوتقة الجنون من حيث لا يشعر.
7_  رفقاء السوء والاستجابة للصراعات الشبابية النفسية. 
الصّاحب ساحب كما قيل، وقد أمر النبي عليه الصلاة والسلام باختيار الرفيق الصالح، ففي الحديث الحسن(
):"الْمَرْءُ عَلَى دِينِ خَلِيلِهِ فَلْيَنْظُرْ أَحَدُكُمْ مَنْ يُخَالِلْ." ورفيق السوء بداية كل شر والنقطة الأولى للانحراف والضياع، فكم من شخص هلك وسجن بسبب رفقاء السوء الذين قادوه للمشاكل شعروا أو لم يشعروا، بل هم العامل المشترك في كل مشاكل الشباب، والواقع يفرض عليك الصديق كالزميل في المدرسة أو في العمل والجار في الحي والقريب.
هذا كله يحدث للشباب في ظل غياب الموجه من والد ناصح أو مدرس صالح؛ فالكثير من الآباء لا يعرف شيئا البتة عن أصحاب أولاده وهذا من تضييع الأمانة، وتبدأ فكرة الانحراف في مجموعة الأصدقاء انطلاقا من مبادئ تنطبع عند بعضهم، فيؤثّرون بها على البقيّة، ومن هذه الأمور:
_ مبدأ الرجولة: وهذا المنطلق الخطير يهدف شريحة المراهقين أكثر بحكم تحوّل الحالة الفيزيولوجية عندهم وبدء النمو والتطلع إلى مجالس الكبار وعقليّتهم، وتشير الدراسات في مجال الإدمان أن علاقة المدمنين مع المخدرات تبدأ في سن المراهقة وهي سن حرجة وتحتاج من الآباء والأمهات إلى تفهم طبيعة تلك المرحلة حتى يجتازها الأبناء وهم في أمان من أي أعراض.
وفيما يحاول المراهق في الغالب تقليد من هو أكبر منه لأنّه يعتبر ذلك عين الرجولة وتقدّم السنّ، يتأثّر الضّعيف في مجموعة الشباب بما يمليه عليه أصحابه، ويتّهمونه بالخوف وفَقْد الرجولة لعدم التدخين مثلا أو الاستحياء من الكلام مع البنات أو خوفه من والديه وعدم السماح له بالسهر أو السفر معهم وغير ذلك ممّا يريد الشباب فعله ويعارضهم في ذلك أولياؤهم أو المجتمع، فيبدأ هذا الوباء خُفْية فيما بينهم، حتى يستشري الأمر، ولا يتوقّف عنه أو يحجم دونه إلا من هو من الجبناء كما يتصوّرونه، فيساعد هذا المنظر على ثبات المرض.

_ المزاح: واستهتار الأصدقاء فيما بينهم والإيغال في المزح بما لا يعود عليهم بالنفع، يدفع إلى فعل أشياء خطيرة، قد تجرّ الواحد فيهم إلى ما لا يحمد عقباه، والأخطر من ذلك كلّه أن يلعبوا بالمخدرات أو المهلوسات، فيجعلها بعضهم مثلا لبعض في طعامهم أو شرابهم أو باسم الدواء أو الحلوى أو ما يساعد على التركيز في الإختبارات وغير ذلك مما يريدون وراءه الضحك واللعب، فهذه الأمور خطيرة جدا، وكل هذا ناجم عن الرفقة السيئة التي لا تعي مآل الأشياء ولا تراعي معاني الصحبة.
8_ الإعلام والفضائيات المتهوّكة
ومع الصخب الإعلامي الهائل وانتشار القنوات الفضائية بكثرة وسهولة الوصول إلى كل ما يُبحث عنه عبر الشبكة العنكبوتية، حاف الكثير من النّاس إثر هذه الموجات الهائلة التي تعصف بعقول الأكثرين، لا سيّما بظهور الأفلام التي تُصوّر حياة الخيال، والأشرطة التي تترجم للفنّانين والمغنّين والبرامج التي تهدف إلى التحرّر والمجون، وغيرها مما لا يخفى على أحد.
وما أكثر ما تفعله وسائل الإعلام من زرع بذور الفتنة والوشوشة في قلوب المسلمين خاصة الصغار منهم، حيث تظهر المخدّرات وطرق بيعها وما يتبعها من مال ونساء ومتاع ممّا يحسبه غير العاقل أمرا حقيقيّا.
فيحاول الشاب تقليد ما يراه حتى يحصل على ما يتمنّاه، فيبدأ بالانحراف في سلوكياته شيئا فشيئا، ومهما حاول الأبوان ضبط الإعلام والقنوات فإن هذا مما يصعب عليهم إلا بتوفيقٍ من الله الحليم.
والتلبّس بالمخدّرات والوقوع في الفاحشة ونقص الوازع الديني بتميّع القيم حتى تُصبح الألفاظ الماجنة أمرا معتادا وغيرها من البلاوي، كلّه ناجم عن هذه القنوات وما يُبثّ فيها، ولفهم المسألة عن قُرب لنضرب الأمثلة في ذلك ممّا يمسّ القيم حتى نصل إلى سبيل التعاطي:
_ غرس الروح الإنهزامية: كأفلام الحرب التي تصوّر مثلا (شخصية المجند الأمريكي الشجاع الذكي، الذي لا يقف أمامه شيء، ويبيد برصاصة واحدة آلاف الجنود الفيتناميين البلهاء كما يصورهم الفيلم، مما يغرس الروح الانهزامية الخائفة التي ترى الأمريكي شخصاً لا يقهر، وهذا خلاف الواقع المعروف). (
)
_ مجون الفكر والجوارح: (فالترجمة العربية الحرفية لهذه الأفلام تحمل ألفاظاً سيئة وعبارات نابية من قبيل: "أيها اللقيط .. اذهب إلى الجحيم .. عليك اللعنة.."؛ وبمرور الأيام يصبح سماع هذه الألفاظ معتاداً لدى المشاهدين الصغار والكبار) (
)، واختلاط الرجال بالنساء وإلباسهم صبغة الأخوة والمحبة والصداقة والإحترام وسماع الموسيقى وجعلها من الأمور المدرجة التي تزيد في الجوّ الرّوحي لما يُشاهَد، إلى جانب إشعال الرغبة الجنسية والعاطفية، وصنوف الألبسة التي تبدي مفاتن النساء ممّا يجعل المشاهد يسعى إلى تقليده.
_ تصوير الحياة السعيدة: وهي تلك الحياة التي يتمتع بها أصحاب المخدّرات مثلا من ألوان الفحش وأصناف الخزي وجمعٍ للمال وغير ذلك من الهبوط الأخلاقي الذي يحرّك في الشاب الطّموع حبّ تلك الأشياء، لا سيّما وهو يرى الآلات والوسائل المستعملة إلى جانب المحيط الذي تُصوَّر فيه الأفلام كالجُزر والشوارع النقيّة والمدن المتطوّرة، فيُعجب بهم وينزلق معها إلى التقليد الأعمى الذي لا حقيقة له البتة إنما هو (محض الخيال).
إنّ العجز الفكري أمام تلك المشاهد التي تصوّر السعادة والجنّة تدفع الشابّ إلى تعاطي المخدّرات ومخالطة المجون والنساء واتباع أفكارٍ لا أساس لها كالمنظّمات العالمية المعادية للإسلام.
وتعجب أكثر حين تجد أقواما من الشباب ممن نشأ في ديار الإسلام يتعاطى الحشيش أو الماريجوانا اقتداء بالمغني (بوب مارلي) الذي كانت حياته بين الغناء والمخدّرات، كل هذا جرّاء خرافات الإعلام.
فنسأل الله السّلامة والعافية وأن لا يكلنا الله تعالى إلى أنفسنا، في مثل هذه الحرب الجديدة التي هي في حقيقة الأمر، أشدّ من حرب الأسنّة والرّصاص.
9_البحث عن المتعة الجنسيّة 

وذلك من ناحية الإثارة والإطالة في فترة الجماع، وهذا الاعتماد يمثّل أسطورة اجتماعيّة في كثير من المجتمعات، وإن الاستمرار في تناول المخدّرات يدفع بالمتعاطي إلى الإدمان وفقد اهتمامه بالجنس، ويتّجه كلية إلى البحث عن المخدر. (
)
10_ الفقر وضيق الحالة الإجتماعية
ويعتبر الفقر عاملا أساسيا في توجّه الشباب إلى التعاطي والإدمان وبيع المخدّرات وغير ذلك مما يجلب لهم المال ويُنسيهم حالتهم الاِجتماعية البئيسة، والفقر في الغالب يتزامن مع ضيق المنزل وكثرة أفراد الأسرة، لهذا تشير الإحصائيات إلى أنّ انتشار هذه السموم والجرائم غالبا ما تكون في الأحياء الشعبيّة المهمّشة التي تفقد أدنى أساسيات الحياة، فلا يسلم من هذا الوباء لا الذكر ولا الأنثى، ولا يرحم أصحاب الشهوات وأتباع الشياطين هؤلاء الناس،  فيستغلّون ضعفهم المادّي في جعلهم أصحاب تجارة بائرة و تضليلهم بالمال كلّ ذلك نتيجة الإهمال والتهميش، بحثا عن الدخل الضخم والسهل.
11_ الثراء الفاحش

وتجده عند من دخله الفردي كبير، ومع قلّة الوعي العقلي والشرعي، تدخل المخدّرات على الغنيّ من جهة تأثره بالبلدان التي يسافر إليها، أو بالأصحاب الذين يجلس معهم أو بالحالة التي يعيشها من ملل وكلل وهذا رغم كثرة المال، وكثيرا ما يحدث هذا للمشهورين في العالم من الأغنياء والأثرياء ونجوم الساحات الفنيّة وغيرها.
ومثله ما وقع مثلا لمصمم الأزياء الشهير (إيف سان لوران) (Yves Saint Laurent) الذي طاشت سلعه في الأسواق وانتشرت حتى ما وراء البحار، مات نتيجة المخدّرات وكان دخله يقدر بأكثر من ثمان مائة مليون دولار في السنة يقول عن نفسه: (عرفت الخوف والوحدة المريعة والأصدقاء المزيفين المتمثّلين بالمهدّئات والمخدّرات، وسجن الاكتئاب والمراكز الصحيّة).(
)  
وما الذي يدفع بامرأة كــ(مارلين مونرو) (Marilyn Monroe) للإنتحار وعندها ما تتمناه كثير من نسائنا الغافلات، شهرة واسعة، وثراء عريض، وجمال جسدي طاغ، وحرية في الخروج مع من تحب وتشتهي؟
ولكن ذلك كله لم يعصمها من وضع حد لحياة لم تهبها سكينة وطمأنينة وراحة؛ ولولا خشية الخروج عن البحث عن مضمونه الشرعي والعلمي، لسردتُ قائمة لنجوم –كما يسمونهم- عالميين من مغنّين وممثّلين ورياضيين بلغوا الذروة في الشهرة والمال كانت تُصوَّر حياتُهم خلف شاشات التلفاز وعلى صفحات المجلات مليئة بالرفاهية، ينعمون بعيشة مثاليّة خالية من المتاعب، أضحت نهايتهم على يد المخدّارت والإدمان.
12_ العامل السياسي

وهو أن تَدخل البلاد في ظلمة سياسية داخلية أو خارجيّة، إما بإغراقها عمدا في سيول المخدّرات حتى يتسنى لبعض الأفراد الضاربة في البلاد بقبضة من حديد أن تستمرّ في نزف خيرات البلاد والعباد، وإما أن تغوص البلاد في حرب طاحنة ينجم عنها فقد للأمن والعيش، فيلجأ النّاس إلى شتّى الأساليب لتوفير القوت وسدّ الجوع ممّا نشاهده في كثير من الدول، وكلّ هذا من الأسباب المباشرة التي تجعل المجتمعات بأكملها رهن المخدّر العقلي والجسمي.
13_ العامل البيئي

كتوفر المادّة الإدمانيّة وسهولة الحصول عليها وانخفاض سعر بعضها في بعض البلدان وعدم وجود قوانين رادعة تحرّم استعمال الموادّ الإدمانيّة في بعض المجتمعات.
لا سيما وأنّ يعض دول الإسلام صارت ملجأ للزوّار والسيّاح، مما أصبح الأمر مدرجا ضمن المجال السياحي، فتيسّر لهؤلاء الموادّ المخدّرة، بقصد ربح المال وجلب الزبائن، وهذا ما يجرّ خلفه كثيرا من الموبقات، كالزنى والشذوذ الجنسي وغيرها ممّا هو مشاهد.
14_ اتباع الغرب بحجة التقدم العلمي
لقد قطعت دول الغرب سواء أوربا أو أمريكا أشواطا بعيدة في مجال الكشوفات العلمية والتطوّر الظاهر في مجالات الحياة، ولكننا نظلم أنفسنا ظلما بيِّنا أن ظننَّا أن التقدم العملي يجعل منهم قدوة في كل مجال، ومحاولات التقليد عندنا لاستعارة أنماط السلوك الاجتماعي عندهم إنما يكشف عن انطماس في البصيرة، وسوء في البصر مما آل إليه الغربيّون اليوم من مصير مظلم وحاضر قاتم دفع بالكثير منهم إلى إدمان المخدرات، ودخول المستشفيات العقلية والعصبية والنفسية والتخلص من الحياة قبل أن تتخلص منهم الحياة، فللوجود هدف وللحياة غاية ومن يجهل هذه الحقيقة الكبرى رجلاً  كان أو اِمرأة فلا حظ له سوى التعاسة والشقاوة والقلق وإن ملك ما ملك.
15_ نقص الوعي بخطر الأدوية
فقد يتناول بعض العامّة من النّاس أدوية لا يعرف تأثيراتها ولا أعراضها الثانويّة، وغالبا ما يكون السبب نتيجة صداع أو بردٍ أو غير ذلك من الأعراض التي تصيب النّاس غالبا، فيتعلّق المتعاطي المريض بهذا الدواء، حتى يستحيل عليه تركه.
المطلب الرابع: معرفة علامات التعاطي والإدمان

وقبل أن يغرق المدمن في هذه الدوّامة تظهر عليه علامات التعاطي ويستعمل في ذلك أساليب مختلفة، يتفطّن لها من يفهم تغيّر نفسيته ورؤية حالته، لأنّ المسؤول يعرف حالة من هو مسؤول عنهم ونفسيّتهم وكيف يتغيرون وما يحبّون وما يكرهون، وهي المؤشرات التي توحي باهتمام المكلّف بمن يعول، وبهذا يستطيع تدارك المرض قبل فشوّه، فُتعامِله الأسرة على أنها حالة طارئة وتشجِّع هذه الحالة على العلاج وتدعمها نفسياً؛ ومهما يكن فإن الجهود المبذولة في هذا المبحث إن هي إلا نقاطٌ فَرَضيّة أثبتت جدارتها علميا وميدانيا.
ويأسف الكثير منّا حينما يقف على حالاتٍ من الإدمان استشرت في البيت الأسري، بحيث لم يُعط المتعاطي أيّ اهتمامٍ من أسرته وهم كانوا قادرين على تخليصه في أوّل وهلة، وهذه النقاط تزيد من إغراق المدمن في المرض، فإذا كان الأب أو الأم لا يعرفان نفسيّة أولادهم وتغيّرها ولا يريان أيّ تغيّر في سلوكياتهم، فهذا أكبر دليل على الإهمال الذي لعلّه كان السبب في الإفراط في المخدّر.
ولنعرض في هذا المطلب علامات التعاطي حتى نعرف المرض قبل وقوعه، فالعلامات التي تعتري المدمن، على أمرين: 

الأمر الأول ما تكون دلالة على التعاطي وتناول المخدّر، وهذه تعرف بالرائحة أو بالنظر إلى حالة المتعاطي.

والثاني: ما تكون دلالة على الإدمان وتمكّن المخدّر من جسد المريض، بحيث تظهر آثارها على نفسية المدمن وجسده، كالثقوب في الأيدي والتشقق في الفم والهرش في الأنف وغير ذلك، مما تؤكّد تعاطي المخدّرات، وبالجملة فهي أشياء لا بدّ أن ينتبه إليها كل مسؤول، خاصة إن كان الشرّ لم يستشر بعدُ، فهو أكبر معين على التخلّص منها.

ويمكن بالجملة  أن نجعلها على النحو التالي:

1-  الخروق في الصوت: وهذا جرّاء التدخين فإنه يغيّر الصوت ويجعل فيه خروقا واضحة ويبدأ المدخّن بكثرة السعال، إلى جانب إلتهابات مزمنة في الأحبال الصوتيّة ممّا يجعل الصوت خشنا ومجهدا.
2-  شحوب الوجه ورعشة في الأطراف وعرق غير طبيعي: وشحوب الوجه علامة بارزة في متعاطي المخدرات، لأنها تؤثر على الهيموغلوبين، فيبدأ الوجه يميل إلى الصفرة، إلى جانب ارتعاش في الأطراف لضعف الجهاز العصبي عند المدمن، لا سيما الذي يطول إدمانه، وتجد بعض المتعاطين لبعض المواد كالهيروين والكوكايين وغيرها في عرق غير طبيعي، خاصّة عند الفقد وعدم الحصول على المخدّر.
3-  تغير في الشخصية: وهذا يرجع إلى ما تفعله هذه الموادّ من إدخال متعاطيها في جوّ آخر وفي حياة أخرى، فبعدما يكون الواحد في جدّية يَنقَلِب إلى خوارم المروءة ويستظهرها بين النّاس ولا يستحي من أحد، وقد يتنازل عن بعض المبادئ التي كان عليها فتراه يكذب ويسخر ويخلف المواعيد، وهذا من فِعلة التعاطي وما يجر وراءه.
4-  صعوبة في الكلام والنطق: بحيث يصبح يتعتع أو يتكلم في موضوع آخر بعيدِ عما يدور حوله.
5-  التأخر في الذهاب إلى المدرسة أو العمل: وهذا لشدة الخمول والتعب والميل إلى النوم والكسل.
6-  ترك الهوايات والميل إلى العزلة والانطواء: لأن المخدّر يقتل الطموح ويردي بالمتعاطي إلى الانزواء والبعد عن المجتمع الذي يعيش فيه، لأنه يعلم أنه يفعل شيئا لا يرتضيه النّاس، فيبحث عن الوحدة ويسوّغ انطواءه بكلّ الأعذار، كذلك تراه لا يحضر مجالس تجمّع الأسرة أو في حالة خروجهم إلى نزهاتِ، ويعللّ بالمرض والتعب أو بأيّ شيء.
7-  بدأ المستوى التعليمي بالتدهور وإهمال الواجبات: وسبب ذلك ميلهم إلى تعاطي المخدّرات التي تفقد لهم حبّ التعلّم وإكمال الدراسة وترمي بهم في دائرة الإدمان، فيهمل الطالب دراسته وواجباته، وحتّى لا يُتفطّن له، تراه يقوم ويذهب للمدرسة أمام والديه وهم يحسبانه يدرس، وهو يتخلف قابعا في زقاق الشوارع.
8-  حب السهر وتغير أوقات النوم: لأن الليل هو الوقت المناسب لممارسة هذه الرذيلة بعيدا عن أعين النّاس والمجتمع، وهذا ما يجعل المتعاطي يعيش في الليل وينام في النهار، فتنقلب حياته كلية وخاصّة أنَّ تغيّر وقت النوم يؤثر على نفسية المرء ومزاجه وجسمه.
9-  التراجع في الشهية: فلا يجد لذّة فيما يأكل ويشرب، إنما يأكل قدر الحاجة، لأن المخدّر يغطّي على حواسه ولهذا تجد جسم المتعاطي نحيلا. 
10- احمرار في العيون: جرّاء ما تسبب الموادّ المخدّر من تغيّر في العين، وتزايد في الدورة الدموية، إلى جانب التعب والسهر اللذان يؤثران على العين كلية.
11- جفاف اللسان والشعور بالعطش دائما: وهذا ما يسببه كثرة التدخين وخاصة المواد المخدّرة، لهذا تجد الشقوق على شفتي المدمن وعلى طرفي فمه، ويجفّ لعابه مع استمرار التعاطي، فيشعر بالعطش.
12- التقيء والإغماء: ويحدث غالبا لمتعاطي الهيروين والحشيش، بحيث يكثر القيء مع شعور بالإغماء.
13- التعصب والغضب السريع لأتفه الأسباب: وهذه من أبرز العلامات حيث تؤثر هذه الموادّ على الجهاز العصبي، فيصبح المتعاطي لا يتمالك أعصابه أبدا، بل يصل إلى حد جنوني معروف، لهذا ينتج عند فقدان المخدّر الاعتداءات والقتل وصور التخريب والنهب. 
14- عدم الإعتناء بالمظهر وإهمال النظافة الخارجية: لأن المدمن لا يشعر بما حوله ولا بنفسه فيهمل نظافة مظهره الخارجي، وكم وصل به الحال إلى النوم في الشارع أو أمكنة الأوساخ والقمامة، إلى جانب بعده عن النظافة حين قضاء حاجته بل يصل بهم الأمر إلى أشياء مقززة لا تعرفها الفطر السوية ولا الشرائع السماوية.
15- اختفاء أشياء ثمينة من المنزل دون اكتشاف السارق: ومثل هذه الحوادث لا بدّ أن تؤخذ بعين الاعتبار، وعدم السكوت عليها، لأنه تواطؤ مع المجرم الحقيقي، وخاصة إذا عُرف في البيت من ابتلي بتعاطي مثل هذه الأشياء، ويحدث هذا عند الشباب المراهق خاصّة، فترى الأشياء الثمينة تختفي تدريجيا، لأن المدمن يبحث عن شراء هذا السمّ بكلّ الوسائل وأوّل ما يلجأ إليه هو البيت الذي يعيش فيه، فيصل الأمر به بعدما يبيع متاعه إلى سرقة متاع الآخرين، وهذا من مؤشرات استحكام المخدّر فيه.
16- خدوش في الجسم وظهور علامات حقن تحت منطقة الأذرع أو الهرش في الأنف من حين لآخر: وكل هذا تسبب الحقن المدمّرة التي يستعملها المدمن يوميا، من هيروين واستنشاق للكوكايين مما يجعل في ذراعه وأنفه أوراما وثقوبا وشقوقا خطيرة.
17-  العثور على أوراق للف السجائر أو أعشاب داخل علبة كبريت: أو في ملابسه أو مع أغارضه الخاصة، وهذه علامات استعمال الحشيش، أو الكراك وغير ذلك، مما يلفّ بهذه الأوراق ويدخّن، وغالبا ما تبدأ هذه الحالة بحمل علب الكبريت أو الولاّعة عند المراهقين، وكم انتقل غير واحد من مرحلة تدخين السجائر إلى تدخين الحشيش والمخدّرات.
18-  شم رائحة كحول أو دخان أو العثور على قوارير مخبأة: ويحاول المتعاطي إخفاءها قدر المستطاع، لأنها من أكبر العلامات والدلالات على ما يفعل، فيُشمّ في البعض رائحة الدخان أو شيء يشبه ريح الأعشاب، إلى جانب روائح الكحوليات التي يغطّيها باستعمال العطور القويّة التي تناسب رائحة ما يتعاطاه، وقد يحتجّ بعضهم بأنّ الرائحة التَصَقَتْ به من غيره، كأن يكون في مكان يدخّن فيه أو غير ذلك، ويعرف الأمر باستنكاهه (أي شمّ رائحة فمه) أو وجود قاروات فارغة للخمر أو بآلة الكحول التي تكشف عن وجوده في الدم.
19-  الملاحظات أو الشكاوي من الآخرين: ويبدأ المتعاطي بالتذمّر والشكوى من الآخرين، بحيث يصبح مزاجه لا يوافق مزاج أحدٍ لأنّه لا يستطيع ممارسة ما يفعله أمام كل النّاس، إلى جانب ظهور علامات القلق والغضب عليه سريعا، فبمجرّد ما يتكلّم معه أحدُ أو يخالفه، تراه يتذمّر به ويبدأ في العويل والشكاوي، فيجعل من الحبة قبّة كما يقال.
20- ظهور المخدر بالتحليل المعملي: وهذه الطريقة العلمية هي من أنجع الطّرق وأكثرها دقّة، بحيث يظهر المخدّر عن طريق التحاليل الطبية واستعمال الآلات لكشفه.
فهذه من أهمِّ علامات التعاطي التي لابدّ أن تؤخذ بعين الاعتبار، وأن لا يُتساهل مع من وجِدت فيه، لأنه كلما مرّ يوم من حياة المدمن، كلما يزيد شقاؤه، وعلى قدر المسارعة في تخليصه من هذا المرض على قدر عودته إلى الحياة الطبيعية، فهو من جهة لا يعي ما يفعل، وهذا هو الدافع له على بقاء حالته على ما هي عليه؛ ولا بدّ أنّ نعرف أن علامات التعاطي تختلف من مخدِّر إلى آخر، وتظهر على حسب قوة المادّة التي يتناولها المدمن، ولكن ما تقدّم ذكره هو الجامع والمؤشر لهذا الداء.

وسواء عرفنا أن المدمن يتعاطى هذا الداء أم رأينا علامته، فإن حالته الصحيّة مهددة قبل كلّ شيء، لأنّ جميع أنواع المخـدرات تضر بسلامـة جسـم الإنسان، وكما يؤثر تعاطيها تأثيراً متفاوتَ الدرجات في الوظائف العقلية للفرد فإنّ إدمان المخــدرات يؤثر على الحـالة النفسية والعقلية للمتعاطي، ويصيبه بالضعف العام ويعرِّضه إلى الإصابة بالعديد من الأمراض المستعصية والمزمنة مثل أمراض الصدر، والإيدز، والفشل الكلوي، وغيرها من الأوبئة، وانتشار ظاهرة تعاطي المنشطات والمسكرات والمخدرات يؤدي إلى زيادة انتشار الأمراض النفسية، حيث إن تعاطيها يسبب أعراضاً نفسية، والامتناع عنها الفجائي من غير إشراف طبي يؤدي إلى ظهور أعراض نفسية كذلك.

والمروّج لا يرحم أحدا فيستعمل الأدوية والموادّ التي لا تصلح في صنع المخدّرات، فيخلط بعضها ببعض بُغية الحصول على كمّيّة كبيرة منها، ثم يبيعها للمدمن، ولا يستطيع هذا الأخير معرفة الجودة من عدمها لأنه غالبا ما يشتري المخدّر في الليل خوفا من أجهزة الأمن وأعين الناس، فيأخذ تلك المواد السامة التي يتناولها، فتحدث له تلك الأمراض التي تظهر عليه.
ولهذا نجد أن أبشع النّاس ضررا هم المدمنون، حيث يرون أنّ المخدّر لا يزيدهم إلا هلاكا إلى هلاك، ولكنّهم لا يقدرون بل ولا يفكرّون في التخلص منه ولو ليوم واحد، فتظهر تلك الآثار العضوية والنفسية عليهم مما تجعل صورهم الظاهرة والباطنة مشوّهة إلى أبعد ما يُرى.

(فالمخدرات في مجملها تؤثر على المخ وهذا سر تأثيرها والكثير منها يتسبب في ضمور (موت) بعض خلايا الجزء الأمامي لقشرة الدماغ (Cortex).) (
) 
المطلب الخامس: آثار المخدرات
للمخدرات آثارٌ لا تعدّ ولا تحصى، بل هي أوبئة وبقعٌ مدمّرة في هذه الحياة، تخرم كل الميادين، ولا تترك خلفها إلا الخراب والفساد بأتمّ معنى الكلمات، ومهما أردنا أن نستوفي الآثار ونحصي نقاطها إلا أن الحقيقة مرة وما لا نعلمه في الواقع أكثر مما نقرأ ونسمع، وكلّ هذا جرّاء سياسية خبيثة تريد تدمير البلدان وتخدير عقول الشعوب، والمستهدف في ذلك أولا وآخرا هو الإسلام الذي يحارب كل فسادٍ حسّي ومعنوي، ومهما يكن فالحرب بين الإسلام وغيره لن تضع أوزارها أبدا بل هي تبرز في معارك مختلفة بأسلحة متنوّعة، كانت المخدّرات هذه ولا تزال من أفتك الأسلحة دمارا.
والنظر في آثار ما يكون من المخدّرات على الفرد ومجتمعه هو معرفة عواقب الأشياء ومحاولة إبراز الصورة الحقيقية لها حتى يتسنّى مجانبتها، ولا بدّ على كلّ واعٍ قد وُفّق للنظر وإعمال العقل أن يديم محاربة هذا التّيار الذي حتّى لو استعمل ضدّ بعض الشعوب إلا أن شرّه يلحق البقية من حيث لا يمكن إيقافه أبدا، وما تعانيه الولايات المتّحدة التي تمثّل أكبر دولة تغرق في هذا المرض إلا جرّاء ما أرادت به من السوء وزعزعة الكيان الإسلامي، ولكن المحزن أن نرى من بني جلدتنا ممن انعدمت ضمائرهم وانطمست بصائرهم يسعون حثيثا إلى إيصال الخُبْث إلى إخوانهم وإضرام نار الفتنة في الأرض التي كانت مسقط رؤوسهم؛ لنيل متاع بائس زائل من هذه الدنيا الفانية.

وبترتيب الآثار لا يختلف اثنان أن الجانب الشرعي هو العمود الأساسي الذي يُمسّ من قريب وبعيد، ولنذكر بادئ ذي بدء تلك النقاط التي تمسّه:  
*الآثار الشرعية: 
تتمثّل الآثار الشرعية في تعاطي المخدّرات والوقوع في الإدمان في نقاط كثيرة منها:

1_ البعد عن الله تعالى ولعن النبي عليه الصلاة والسلام لمتعاطيها: 
فالمخدّر معصية في الدين بل هي من الكبائر التي نهى عنها رب العزّة جل في علاه في قوله ﭽﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ  ﭗ  ﭘ  ﭙ   ﭚ  ﭛ  ﭜ  ﭝ  ﭞ  ﭟ  ﭠ  ﭡ  ﭢ    ﭣ  ﭤ  ﭥ  ﭦ  ﭧ  ﭨ  ﭩ  ﭪ   ﭫ   ﭬ  ﭭ  ﭮ   ﭯ  ﭰ  ﭱﭲ  ﭳ  ﭴ   ﭵ ﭼ (المائدة: ٩٠ - ٩١ (فقد نهى عزّ وجلّ في هذه الآية عن الخمر وحذّر منها، وأهل الإحسان الذين وعدهم الرحمن الجنّة هم المجتنبون لكبائر الذنوب التائبين من صغارها كما قال جل في علاه ﭽ ﮌ  ﮍ  ﮎ  ﮏ  ﮐ   ﮑ  ﮒ  ﮓ  ﮔ  ﮕ  ﮖ  ﮗ  ﮘ  ﮙ  ﮚ   ﮛ  ﮜ  ﮝ  ﮞ  ﮟ              ﮠ  ﮡ  ﮢ  ﮣﮤ   ﮥ  ﮦ  ﮧ  ﮨﭼ  (النجم: ٣١ – ٣٢).
وكلّما بعد الإنسان عن ربّه كلما كان للمعصية أقرب، وكلّما قرب منه جلّ في علاه كان لها أبعد، وهي مظنّة حلول لعنة الله على العبد لقوله عليه الصلاة والسلام:" لعن الله الخمر وشاربها وساقيها وبائعها ومبتاعها وعاصرها ومعتصرها وحاملها والمحمولة إليه." (
)
2_ المخدّر باب لكل الشرور:

كما في حديث عبد الله بن عمرو عن النبي صلى الله عليه وسلم قال:" الخمر أم الخبائث، فمن شربها لم تقبل صلاته أربعين يوما، فإن مات وهي في بطنه مات ميتة جاهلية" (
)، وكل مسكر خمر كما قال عليه الصلاة والسلام:" كل مسكر خمر وكل مسكر حرام ومن شرب الخمر في الدنيا فمات وهو يدمنها لم يتب لم يشربها في الآخرة." (
)
قال الإمام الذهبي:" ويدخل في قوله صلى الله عليه و سلم:"كل مسكر خمر": الحشيشة"(
) وقال:"والحشيشة المصنوعة من ورق القنب حرام كالخمر يحد شاربها كما يحد شارب الخمر وهي أخبث من الخمر من جهة أنها تفسد العقل والمزاج حتى يصير في الرجل تخنث ودياثة وغير ذلك من الفساد، والخمر أخبث من جهة أنها تفضي إلى المخاصمة والمقاتلة وكلاهما يصد عن ذكر الله وعن الصلاة."(
).
3_ شارب المسكر لا يشربها في الآخرة:

في الصحيحين أن رسول الله صلى الله عليه و سلم قال: "من شرب الخمر في الدنيا ثم لم يتب منها حُرِمها في الآخرة"(
)، قال النووي(
):" معناه أنه يحرم شربها فى الجنة وإن دخلها فإنّها من فاخر شراب الجنّة فيمنعها هذا العاصي بشربها في الدنيا، قيل إنه ينسى شهوتها لأنّ الجنّة فيها كل مايشتهى وقيل لا يشتهيها وإن ذكرها ويكون هذا نقص نعيم في حقه تمييزا بينه وبين تارك شربها." 
ونقص النعيم هنا في كماله لا في أصله، وكما أنّ أهل الجنّة يتفاوتون في الدرجات فيعتبر الأدنى منزلة بالنسبة للأعلى ناقص نعيم، فكذلك فيما يشتهون ويُعطون منها، وكلٌّ في الخير الأبديّ يتقلّب، وهذا أمرٌ محسوس في دنيانا، فإن كان بعض النّاس يفرح بأشياء يملكها ويرى نفسه في نعيم، فإنّها قد لا تكون عند آخرين وهم أيضا في نعيم، فكلٌّ في تنعّم بما يقع في يده.

وبهذا نعلم أن المسكر وما تفرّع منه ليس فيه خيرٌ البتة، لأنه يمس الجانب الشرعي، وكل ما مسّ هذا الجانب فهو يمس الجوانب والميادين الباقية، لأنّ الشريعة تراعي المكلّف من جميع الأوجه، وأكبر أثر للمسكر هو غضب الله تعالى ولعنته، نسأل الله العافية والسلامة.
* الآثار الاجتماعية:

والآثار هذه تمس الفرد والمجتمع الذي يعيش فيه، وهي كثيرة منها:

1_ ظهور الانحراف:
وهو سلوكٌ حتميٌّ يجعل المتعاطي للمخدّرات يسعى لتحصيلها، ومع ازدياد الطلب وبداية الإدمان تبدأ الحالة النفسية للمدمن بالتدهور شيئا فشيئا، فلا يصرف ماله ولا جهده إلا في نيل ما لا بد له فيه، وقد يعجز عن شراء المخدّرات، فليجأ إلى السّلف فتتراكم الديون عليه أو إلى السّرقة أو إلى التّعدّي على النّاس والسطو على أملاكهم وقطع طريقهم.
ويصل الابن إلى ضرب أمّه خاصة إن كانت تخفي أمره حتّى تُعطيه المال، أو ينعطف السلوك في آخر الأمر عند الفقد الكامل لموارد اقتناء المخدّر إلى ممارسة الرذيلة وبيع العِرْض وهذا من نهاية الأمر الذي يصل المدمن إليه؛ إلى جانب تضييع الولي لأولاده إن كان مدمنا، فيأخذ من قوتهم تاركا أسرته للجوع والحرمان, الأمر الذي يؤدي بهم هُم كذلك إلى السرقة أو التسول أو ما لا يحمد عقباه.

وبهذا نعلم أن الأثر الإجتماعي في الأسرة عند المدمن مرتبطٌ بعضه ببعض.
2_ تسرّب عادة التعاطي وانتشار العدوى:
وهذه الحالة التي تستحكم في بعض الناس، يجعل البعض يفكّر في قمع نظر النّاس إليه بنشر هذه الحالة إلى بقيتهم، سواء كانوا أفراد أسرة أو أبناء حي أو أصدقاء في العمل ونحو ذلك، كلّ ذلك بناء على قاعدة (إذا عمّت خفّت).
وهذا النّظر الرّهيب، يجعل المتعاطي للمخدّر يستعمل وسائل شتّى للوصول إلى بُغيته، وكم من ربّ أسرة جرّ أبناءه للإدمان، وكم من صديق غرّر بإخوانه وزملائه، وما هذا إلا بحثا عن من يشاركه هذا المرض، لأنّه يحس نفسه في وحدة وبعدٍ عن الآخرين، وتكثير المتعاطين يجعله كبقية الناس.

3_ اختلال الأمن: 

وهو نتيجة عدم الوعي عند المتعاطين، سواء كان الأمن داخل البيت أو خارجه، فأما داخل البيت فتتعرّض الأسرة إلى القهر والمشاكل والاعتداءات، فإن كان المدمن هو ربها جرّ وراءه الخوف لأفراد أسرته، فتخاف الأم على نفسها أو على أبنائها من زوجها المدمن أو من أصحابه الذين يأتون معه إلى البيت لتعاطي المخدرات، فكم من حالة اعتدى فيها أصحاب المدمن على أسرة صاحبهم المضيف، بل كثيرٌ من الحالات يقدّم المدمن أحد أفراد أسرته فريسة لأصحابه خاصة إن كان المقابل جرعة مخدّر وما شاكلها، وهذا هو الخوف الذي يدفع بالأسرة إلى الهلاك نفسيا شيئا فشيئا، فإما تنجرّ مع هذا التيّار وإما تنتهي المشكلة بالهروب من البيت والطلاق أو بقتل الزوج لزوجها أو الأبناء لأبيهم.

وكذلك إن كان المدمن عمّا أو خالا أو أحد الأقارب، فإنّ خوف الإجتماع به وترك الأولاد معه لحالهم خاصّة وهم صغار من أكبر الهواجس التي تدور في فكر الأبوين.

وفي كثير من الحالات يصبح البيت بِصِفة مستمرة عُرضة للتفتيش من جانب أجهزة الأمن بحثًا عما بحوزة الشخص من المخدرات, فترى رجال الشرطة في وقت متأخر من الليل تخترق المنزل وتكسر أبوابه وتدخل بالكلاب وغير ذلك من (البهدلة) مما يشعر أفراد الأسرة بعدم الأمان، فترتسم وصمة العار في وجوه أبناء المتعاطي أو والديه أو زوجه أو أسرته، ممّا يجعلهم في نظر النّاس غير أكفاء ولا صالحين للمخالطة، ويبقى الناس يتكلمون فيهم طويلا، ويصوّرون المشاهد تلك، وتظهر فيهم الألقاب المزرية التي يطلقها الشارع عليهم بلا رحمة، يُعرفون بها؛ وهذه الحالة أيضا تولد ردّة فعل عند الأبناء فيتشاجرون مع أصحابهم أو مع النّاس وكل هذا مما هو ملاحظ ومعروف.
(كما يجب أن لا نغفل مدى القلق والفزع الذي يلحق أفراد المجتمع من جرائم متعاطي المسكرات والمخدرات، فلقد أكدت الدراسات والإحصائيات ارتباط تعاطي المخدرات بالجريمة، فكلما زادت ظاهرة التعاطي زادت معها معدلات الجرائم المختلفة من قتل وسرقة واعتداء على النفس والعرض، فضلا عن حوادث السيارات والحريق وإصابات العمل. 
فالمخدرات في حد ذاتها جريمة يعاقب عليها النظام، ومن يرتكبها يمكن أن يستمرئ لنفسه ارتكاب غيرها من الجرائم، فهي تشجعه على مخالفة الأنظمة الأخرى وارتكابه أفعالا ضارة وتصرفات طائشة، وتزين له نفسه غير الواعية _ تحت تأثير المخدر _ أن يرتكب الفواحش والجرائم فتعرضه لعقوبة السلطة، وتؤدي به إلى السجن. فيفصل من عمله إذا كان موظفا، ويضيع مستقبله، ويضر بأسرته التي يتركها دون عائل، فيتشرد أبناؤه ويسيرون في طريق مظلم دون هادٍ أو راعٍ لهم، ويضلون السبيل وتتفكك الأسرة التي هي عماد المجتمع) (
)
4 - انعدام الاحترام:

إن مجتمعنا الذي نعيش فيه مجتمع يحترم فيه الصغيرُ الكبيرَ, ويوقر فيه الابنُ والديه, والجارُ يحترم جارَه, والصديقُ يساعد صديقَه, والزوجان يتبادلان المودة والرحمة، وآفة المخدّرات الخبيثة تهدم كل القيم التي ورثناها عن آبائنا التي جاء الشرع في الحثّ عليها, فتختلّ الأعراف وتتغيّر المفاهيم وتنحلّ القيم، وإذا كان المتعاطي للمخدّرات يعتدي على أعزّ النّاس إليه كوالديه أو أبنائه أو زوجه أو إخوته، فغيرهم من باب أولى، بل إلى حدّ لا يعرف رحمة ولا شفقة ولا خوفا من أي قانون يردعه.
5_ الآثار الصحية:

والمخدرات تؤثّر على الجسم كلّية وتدفع به إلى الفناء، كما أن تعاطيها للنساء قد ينجم من ذلك تشوه الجنين في المستقبل كما بيّنت الدراسات الطبيّة، وما يستعمله المتعاطي كالإبر وغيرها، قد تقع في يد الأطفال أو يصاب به أيا كان، فتفشي فيهم الأمراض الخبيثة، وكلّ ذلك يجرّه المتعاطي لنفسه وغيره من النّاس من حيث لا يشعر. 
*الآثار الإقتصادية والسياسية:

ولا شك أن المجتمع يتأثر تأثراً مباشراً من هذه الظاهرة، اقتصاديا أيضا، وأهمّ الآثار الإقتصادية لتعاطي وإدمان المخدّرات هي:

1_ ضَعْف إنتاج الفرد وإنهيار الطاقة الإنتاجية له ممّا يؤثر على إنتاج المجتمع.  
2_  إنخفاض مستوى الدخل القومي.
3_ دخول العديد ممن يتعاملون في المواد المخدرة السجن يشكل عبئاً على اقتصاديات الدولة لما تتكبّده من مصاريف باهظة لإعاشتهم ورعايتهم وعلاجهم وهم أيدٍ عاطلة لا يؤدون عملاً.

4_ ما تنفقه الدولة من أموال طائلة على قوات الأمن، وقوات المكافحة، والقضاء، وكان من الأجدى أن تتجه تلك الأموال إلى دعم اقتصاديات المجتمع. 
5_ المبالغ الهائلة التي تضيع سدى خارج البلاد أثماناً للمواد المخدرة، ويا ليتها كانت ثمناً لآلات ومعدّات تدعم الإقتصاد الوطني وتنشد الرخاء للمجتمع. 
6_ التأثير السلبي علـى المسارات الإقتصادية بمساراتها المختلفة (كالسياحة، والإستثمار، والتنمية البشرية الإنتاجية).
7_ حدوث خلل في التعاملات المادية وتفشّي الظواهر غير الصحية في مجال التعاملات المالية مثل ظاهرة غسل الأموال. 

كلّ هذه الآثار التي مرّت إن هي إلا نُتَفٌ قليلة ممّا تجرّه المخدّرات من الفساد الخالص في جميع الميادين، والسلسلة متّصلة بعضها ببعض، فما يضرّ جهة من الجهات يضرّ بقية الجهات لا محالة، ومهما حاولت الدولة عزل هذه الأشياء فإن شرّها مستطيرٌ، بل هي الحرب التي لا تعرف راحةً أبدا.

ولا يستطيع أي أحد مهما بَعُد عن هذه الأشياء أن يضمن لنفسه النجاة منها أو من آثارها، ففي أقلّ الأمور قد يتعرّض المواطن المحترم البعيد عن المخدّر إلى تفتيش إمّا في سيّارته أو في عمله أو في الطريق، جرّاء ما صنعته أيدي الإجرام في المجتمع.

وأمّا سياسيا فإنّ العقلاء يؤكّدون على ضرورة قمع هذه الأشياء وقلعها من أصولها وأساسها، بل إن الواجب على الدّولة عدم التّساهل البتة مع هذا المرض الخبيث، والتاريخ يشهد لتأثير المخدّرات على عقول النّاس وعقيدتهم كما يُروى عن طائفة الحشاشية القرامطة التي انفصلت عن الفاطمية في القرن الحادي عشر الميلادي لتدعو إلى إمامة نزار المصطفى لدين الله ومن جاء مِن نسله، واشتهرت ما بين القرن الحادي عشر والقرن الثالث عشر الميلادي.
وكانت معاقلهم الأساسية في بلاد فارس وأيضاً في الشام بعد أن هاجر إليها بعضهم من إيران؛ والتي أسّسها الحسن بن الصباح الذي اتخذ من قلعة الموت في فارس مركزاً لنشر دعوته؛ وترسيخ أركان دولته، بتحشيش أتباعه وإدخالهم في جنّات مكذوبة قد صنعها يتمتّعون فيها بألوان الملذّات، ثم يخرجهم منها ويطلب منهم الموت في سبيله حتّى يعودوا إليها.
وكانت الإستراتيجية العسكرية للحشاشين تعتمد على الاغتيالات التي يقوم بها "فدائيون" لا يأبهون بالموت في سبيل تحقيق هدفهم، حيث كان هؤلاء الفدائيون يُلقون الرعب في قلوب الحكّام والأمراء المعادين لهم، وتمكنوا من اغتيال العديد من الشخصيات المهمة جداً في ذلك الوقت؛ مثل الوزير السلجوقي نظام الملك والخليفة العباسي المسترشد والخليفة العباسي الآخر الراشد وملك بيت المقدس كونراد من مونفيراتو.

بتعاطي الحشيش والغياب في سُكرها، كانوا لا يهابون شيئا البتة، حتى جاءت نهاية هذه الدولة في إيران عند الغزو المغولي الثاني بقيادة هولاكو عام 1256م بعد مذبحة كبيرة وإحراق القلاع والمكاتب الإسماعيلية وسرعان ما تهاوت الحركة في سورية أيضاً بعد أن فقدت استقلالها السياسي على يد الظاهر بيبرس سنة 1273م. (
)
وفي العصر الحديث لا يزال التاريخ يشهد لـ (حروب الأفيون)  وهي اثنان، سميتا بحرب الأفيون، قامتا بين الصين الإمبراطورية المحكومة آنذاك من قبل سلالة (تشينغ) وبريطانيا؛ وفي الثانية انضمت فرنسا إلى جانب بريطانيا. 
وكان السبب هو محاولة الصين الحدّ من زراعة الأفيون واستيراده، مما حدا ببريطانيا أن تقف في وجهها بسبب الأرباح الكبيرة التي كانت تجنيها من تجارة الأفيون في الصين، فقامت حرب الأفيون في عام 1888م، وكان من نتائجها أن أصبحت هونغ كونغ مستعمرة بريطانية.

اهتمت بريطانيا في نهاية القرن الثامن عشر الميلادي بفتح أبواب الصّين أمام تجارتها العالميّة ‏فطلب الملك (جورج الثالث) من الإمبراطور الصيني (شيان لونج) توسيع العلاقات التجاريّة بين البلدين.
إلا أن الإمبراطور أجابه أنّ إمبراطوريّة الصّين السماويّة لديها ماتحتاجه من السّلع.. وليست في حاجة لاستيراد سلع أخرى من البرابرة‏؛ فلم تستطع بريطانيا في ظلّ هذه الظّروف‏ تصدير إلاّ القليل جدّا من سلعها إلى الصّين.
وفي المقابل كان على التجّار البريطانيّين دفع قيمة مشترياتهم من الصّين من الشاي والحرير والبورسلين نقدا بالفضة‏..‏ مما تسبّب في استنزاف مواردهم منها.. لذلك لجأت بريطانيا إلى دفع إحدى شركاتها..وهي شركة الهند الشرقيّة البريطانية (East India Company) التي كانت تحتكر التجارة مع الصين إلى زرع الأفيون في المناطق الوسطى والشماليّة من الهند‏ وتصديره إلى الصين كوسيلة لدفع قيمة وارداتها للصين‏.‏

تمّ تصدير أوّل شحنة كبيرة من الأفيون إلى الصّين في عام‏ 1781م..وقد لاقت تجارة الأفيون رواجا كبيرا في الصين‏ وازداد حجم التبادل التجاري بين البلدين.. وبدأت بشائر نجاح الخطّة البريطانيّة في الظّهور.. إذ بدأ الشعب الصيني في إدمان الأفيون..‏ وبدأ نزوح الفضّة من الصين لدفع قيمة ذلك الأفيون‏؛‏ وبدأت مشاكل الإدمان تظهر على الشعب الصيني ممّا دفع بالإمبراطور (يونغ تشينج) (Yong Tcheng) في عام 1829م بإصدار أوّل مرسوم بتحريم استيراد المخدّرات، غير أنّ شركة الهند الشرقيّة البريطانيّة لم تلتفت لهذا المنع واستمرّت في تهريب الأفيون إلى الصين.

تصاعدت حركة التهريب للأفيون إلى الصين بصورة تدريجية حيث لم يُهرَّب إليها في عام 1729م سوى 200 صندوقا تحوي 608 كيلوجراما من الأفيون قدرت تكلفتها بخمسة عشر مليون دولارا؛ ثم في عام 1792م وصلت المهرّبات إلى 4000 صندوق حوت 272 طناً... انزعجت الصين لهذه الظاهرة‏.. وللخطر الذي يمثّله تعاطي الأفيون الواسع على صحّة المواطنين‏..‏ والذي يسبّب تدمير المجتمع الصيني إذ كان الصيني يبيع كل ما يملك للحصول على الأفيون.

لذلك أصدر الإمبراطور الصيني قرارا آخر بحظر استيراد الأفيون إلى الإمبراطوريّة الصينيّة..بل وذهبت الإمبراطوريّة إلى أبعد من ذلك عندما ذهب ممثّل الإمبراطور إلى‏ مركز تجارة الأفيون وأجبر التجّار البريطانيّين والأمريكيّين على تسليم مخدّراتهم من الأفيون الذي بلغ ألف طن وقام بإحراقه في احتفاليّة كبيرة شهدها المناوئون لهذا المخدّر.

عندها قررت بريطانيا التي كانت في أوجّ قوّتها العسكريّة في ذلك الوقت إعلان الحرب على الصين لفتح الأبواب من جديد أمام تجارة الأفيون للعودة من جديد، وبحث البريطانيّون عن ذريعة لهذه الحرب فاستخدموا مبدأ (تطبيق مبدأ حريّة التجارة) وفي ذلك الوقت كانت بريطانيا قد خرجت منتصرة على منافسيها من الدول البحريّة في حروب (نابليون) وقامت الثورة الصناعيّة فيها‏،‏ وأصبحت الدولة الرأسماليّة الأقوى في العالم فلجأت إلى فتح أسواقٍ لتصريف منتجاتها الصناعيّة‏ والبحث عن مصادر رخيصة للمواد الأوليّة التي تحتاجها لصناعاتها‏؛ وكان النظام العالميّ في ذلك الوقت يقوم على مبدأين هما: حرية التجارة ودبلوماسية السفن المسلّحة‏،‏ و‏أرسلت بريطانيا في عام‏1840‏م سفنها وجنودها إلى الصين لإجبارها على فتح أبوابها للتجارة بالقوّة.

استمرّت حرب الأفيون الأولى عامين من عام‏1840‏م الى عام ‏1842‏م واستطاعت بريطانيا بعد مقاومة عنيفة من الصينيّين احتلال مدينة (دينغ هاي) في مقاطعة (شين جيانج)‏ واقترب الأسطول البريطاني من البوّابة البحريّة (لبكين)‏‏ ودفع ذلك الإمبراطور الصينيّ للتفاوض مع بريطانيا وتوقيع اتفاقيّة (نان جنج) في اغسطس ‏1842م.

وأهمّ ما تنصّ عليه هذه الاتفاقيّة هو تنازل الصّين عن جزر (هونغ كونغ) لبريطانيا والتي أصبحت فيما بعد قاعدة عسكريّة وسياسيّة لها وتمّ فتح خمسة موانئ للتجارة البريطانية ودفع تعويضات لبريطانيين عن نفقات الحرب.. ‏ وتحديد تعريفة جمركيّة على الواردات البريطانيّة باتفاق الجانبين‏، ممّا أفقد الصين سيادتها في فرض الضرائب‏؛ كما نصّت الاتفاقيّة على تطبيق نصّ الدولة الأولى بالرعاية في التجارة.
وفي العام التالي أجبرت بريطانيا الصين على توقيع ملحق لهذه الاتفاقيّة ينصّ بتحديد نسبة‏5%‏ على الصادرات البريطانيّة إلي الصين‏، وتعتبر اتفاقيّة (فان جينج) بداية سلسلة من الاتفاقات غير المتكافئة والمهينة التي وقعتها الصين مع الدُّول الغربية في ذلك الوقت.

أسهمت أمريكا في هذه الحرب بقوّة رمزيّة لارتباط مصالحها بها، فشركاتها كانت تسهم في تجارة الأفيون مع الشركات البريطانيّة‏ كما يهمها أيضا فتح أبواب الصين أمام تجارتها؛ لذلك فبعد انتهاء الحرب طالبت الولايات المتحدّة بالحصول على نفس الامتيازات التي حصلت عليها بريطانيا، وهددت باستخدام القوّة، ووافقت الصين على ذلك، وتمّ توقيع معاهدة (وانج شيا) في عام ‏1844‏م والتي تحصل أمريكا بمقتضاها على شرط الدولة الأكثر رعاية والذي يتيح لها الحصول على نفس المعاملة التجارية للصادرات التجاريّة البريطانيّة وشجّع ذلك فرنسا على طلب امتيازات مماثلة بالإضافة إلى حق التبشير الكاثوليكي، وتبعتها بلجيكا والسويد والدنمارك، ووافق الإمبراطور على أساس تطبيق مبدأ المعاملة المتساوية للجميع‏.‏
لم تحقق معاهدة (فان جنج) ماكانت تصبوا إليه بريطانيا والقِوى الغربيِة، فلم يرتفع حجم التجارة مع الصين كما كانوا يتوقعون‏، والحظر على استيراد الأفيون ما زال ساريا‏.. كما أن البلاط الإمبراطوري يرفض التعامل مباشرة معهم‏ لذلك قدّموا مذكّرة بمراجعة الاتفاقات القائمة‏ التي رفضها الإمبراطور.

فقررت بريطانيا وفرنسا استخدام القوّة مرّة أخرى ضدّ الصين، وواتتهم الفرصة عند قيام السلطات الصينيّة في (جوانج شو) بتفتيش سفينة تحمل العلم البريطاني واعتقال بحّاريها وإنزال العلم ومقتل مبشّر فرنسي،‏ لشنِّ حرب جديدة على الصين، استطاعت فيها القوّات البريطانيّة والفرنسيّة دخول ميناء (جوانج شو‏).. والاتجاه نحو ميناء (تيان) القريب من (بكين)‏، ممّا جعل الإمبراطور يقبل مراجعة الاتفاقات وتوقيع اتفاقيّة (تيان جين) في عام ‏1858‏م بين الصين وكلٌّ من بريطانيا وفرنسا‏ والولايات المتحدّة وروسيا والتي تعطي لهم مزيدا من الامتيازات من أهمّها:

1_ فتح خمسة موانئ جديدة للتجارة الدوليّة وتحديد الأفيون بصفة خاصة من بين البضائع المسموح باستيرادها.
2_ حرية الملاّحة على نهر (اليانج تسي كيانج).
3_ السّماح بدخول المسيحيّة في أرجاء الصين.
ونصّت اتفاقيّة (تيان جن) على التصديق عليها خلال عام من توقيعها؛ وحين تأخّرت الصين في التصديق استخدمت بريطانيا وفرنسا القوّة مرّة أخرى لتحقيق ذلك واستطاعت قوّاتهما دخول (تيان جن) في ربيع عام ‏1860‏م ثمّ تقدّمت نحو (بكين) ودخلوها في أكتوبر‏ 1860‏م وتوجّهوا إلى القصر الصيفي للإمبراطور الذي يبعد بضعة أميال عن (بكين) وكان هذا القصر يعتبر من أعظم وأفخم قصور العالم ويحتوي على آثار تاريخيّة هامّة وقام الضّبّاط البريطانيّون والفرنسيّون بنهب محتوياته لمدّة أربعة أيّام، وأضرموا فيه النّار بعد ذلك.
وعن هذه الحادثة كتب (فيكتور هوجو) عن ذلك فقال‏:‏ "دخلت العصابتان البريطانية والفرنسية كاتدرائية آسيا..أحدهما قام بالنهب والآخر قام بالحرق‏..‏ وأحد هذان المنتصران مليء جيوبه والثاني مليء صناديقه ورجعوا إلى أوروبا يدهم في يد بعض ضاحكين‏..‏ إن الحكومات تتحوّل أحيانا إلى لصوص ولكن الشعوب لا تفعل ذلك‏..".
اضطر الإمبراطور للرضوخ لمطالبهم ووقع اتفاقيات (تيان جن) مع كل من فرنسا وبريطانيا وكذلك روسيا والولايات المتحدة التي منحت امتيازات أكثر أهمّها: فتح المزيد من الموانئ أمام تجارة هذه الدّول والإقامة لرعاياهم في (بكين).. والتعامل المباشر مع البلاط الإمبراطوري وحريّة تجول المبشرين في الصين‏، والتنازل عن (كولون) وهي منطقة واقعة في الصين والأكثر قربا، وارتفع عدد المدمنين في الصين من مليوني مدمن عام 1850م ليصل إلى 120 مليوناً سنة 1878م, ولكن حروب الأفيون لم تنته نهائياً إلا باتفاقيّة 8 مايو 1911م. (
) 

وأما أقرب سياسة حربية لنشر هذه البضاعة التي تهتك باقتصاد وسياسة البلد: حرب الأفيون الثالثة التي شنّتها أمريكا على أرض العِلم والجهاد أفغانستان، فبعد سبع سنوات من الإحتلال نجحت في تحويل ذلك البلد إلى أكبر مزرعة للأفيون في العالم وعلى مرّ التاريخ.

وتمكّنت حركة طالبان من إيقاف زراعة الأفيون في عام 2001م، وكان ذلك هو السبب المباشر والحقيقي لإشعال الحرب في ذلك التوقيت تحديدا، والوقف التام لزراعة الأفيون في أفغانستان يعني إنهيار الإقتصاد الأمريكي وسقوط السطوة المالية للبنوك اليهودية في العالم.
ولهذا من تأمّل الشعار الأمريكي: (الحرب على تجارة المخدرات) يفهم عدم تسميتها بالحرب على (زراعة المخدرات).
قبل إحتلالها لأفغانستان كانت الولايات المتحدة تربح من الأفيون الأفغاني 600 مليار دولار سنويا، ضمن تجارة مخدرات كانت تقدّر وقتها بحوالي 1,5 ترليون دولار؛ بعد إحتلال أفغانستان وصل حجم تجارة المخدرات الدولية إلى ما بين ( 4 إلى 9 ترليون دولار) وهي تجارة تكاد تكون حكرا على الولايات المتحدة ومعها عدد من الشركاء الثانويين.

أرسلت أمريكا قواتها في أرجاء العالم من أجل تحقيق وضعيّتها الإحتكاريّة الكاملة على الأفيون في أفغانستان والكوكايين في كولومبيا ودول عديدة من أمريكا الجنوبية، وفي بجرام وقندهار مطارات سرّيّة وفي صحراء هلمند ..ويتمّ نقل تلك المادّة بواسطة الطائرات العسكرية إلى قواعد عبر العالم.
وفي ظل الأزمة المالية الخطيرة التي تجتاح الإقتصاد الأمريكي والدولي، يكاد يكون أفيون أفغانستان هو طوق النّجاة الوحيد للإقتصاد الأمريكي، لذا لن تتخلى أمريكا بسهولة عن تلك الثروة الهائلة، ستقاتل هناك إلى آخر دولار فى الخزينة الأمريكية وآخر جندي من الحلفاء، ولهذا بعدما كان إنتاج الأفيون عام 2001م قد وصل إلى 185 طن، نجده عام 2007م يصل إلى 8200 طن بحيث يصبح 93% من الأفيون الموجود في أسواق العالم يأتي من أفغانستان.
هكذا وتسعى قوى عديدة وفي طليعتها دول الجوار الأفغاني إلى تعميق الورطة الأمريكيّة في أفغانستان وإطالتها إلى الحد الذى يحقق إنهيارا أمريكيّا مؤكدا على الطريقة السوفياتية في أفغانستان، وبتحطّم حركة طالبان ونزوح خطرها الذي يخشاه القاصي والداني من الجوار القريب والبعيد، سهل على  القوات الأمريكية إدارة صناعة الهيرويين من داخل قواعدها الجوية في أفغانستان خاصة.
بهذا كله نفهم أن ضرر المخدّرات لا يقتصر على فردٍ معيّن من النّاس فحسب إنما هو تهديد كليّ للمجتمعات والدّول، وخطرٌ عظيمٌ يزحف إليها، كما فعل (يهود) (من تهريب المخدّرات عبر سيناء لإدخالها إلى مصر لأسباب عسكرية وسياسية، ففي صيف عام 1980م لوحظ انتشار أنواع من الأمراض الخطيرة بين المتعاطين للمخدّرات المهرّبة إليهم من (يهود) وذلك نتيجة تلويثها بجراثيم معدية)(
) 
وحتى كما ذكرنا فإن ّالدولة المروّجة للمخدّارت لم تسلم هي كذلك من هذا الخبث، (كوبا) كانت تشنّ هجماتٍ قاتلة على أمريكا في تهريب كميّات ضخمة من المخدّرات ممّا جعل الأزمة تزيد بين البلدين، وبهذه الطريقة والعقلية تسعى إيران إلى إضعاف الشباب الخليجي وإذلاله من خلال إدمانه على المخدرات.
ومن الملاحظ أنّ عمليات تهريب المخدرات إلى دول الخليج تهدف أيضا المملكة العربية السعودية على الرغم من صدور المرسوم الملكي عام 1407ه القاضي بالموافقة على عقوبة الإعدام والتشهير بحقّ المهرِّب، وتهرّب المخدّرات إمّا عن طريق البحر قادمة من إيران أو عن طريق الحدود العراقيّة السوريّة مع السعوديّة، وكذلك عن طريق الحدود اليمنيّة وخاصّة المناطق التي يسكنها الحوثيّون الموالون للنظام الإيراني؛ ولكن مهما يكن فنسبة تهريبها قليلة جدا مقارنة بدول الخليج الباقية.(
)
وحرب المخدّرات لا تقتصر وجهتها إلى السعوديّة فقط وإنّما إلى جميع دول الخليج العربي، ففي البحرين نرى ونسمع عن ضبط كمّيات كبيرة من المخدّرات القادمة إلى المملكة وهذه العمليّات نراها تزداد وتتّسع بشكل يُنذِر بالخطر مع مرور الزمن إن لم يكن هناك جهاز رقابيّ متخصّص متمكّن في السيطرة على المنافذ البحريّة والجوّيّة والبرّيّة وكذلك جهاز لمكافحة التجّار المروّجين الذين يسعون لدمار الشباب.

وهذا اليمن السعيد والصّومال وإثيوبيا قد أُغرقوا في حقول (القات) هذا النبات التي شجّعت بريطانيا غرسه في اليمن عندما كانت تحكم (عدن) وجنت وراءه مبالغ كبيرة ونجحت من خلاله في زيادة ثراء الخزينة الحكوميّة، ولكن لم تستطع بعد ذلك تقليل استعماله.
كذلك بالنسبة لدول إفريقيا الشمالية، فإن المملكة المغربيّة تأتي على رأس قائمة الدول المصدّرة للحشيش إلى أوروبا كما أكّدت الوكالة الأوروبيّة لمكافحة المخدّرات، وأنّ إسبانيا والبرتغال هما أهمّ معبرين لتهريبها إلى باقي دول القارّة.

وبحسب آخر الإحصائيّات المتوفّرة، تبلغ المساحة المخصّصة لزراعة القنب الهندي بالمغرب أزيد من 47 ألف هكتار، وكانت عدد من الأصوات قد طالبت بتقنين زراعة واستهلاك الحشيش تماشيا مع الإجراءات المعمول بها في عدد من الدول الأوروبية كما هو الشأن في هولندا مثلا، حيث من الممكن أن تشكّل تجارة الحشيش "الشرعية" دافعا للإقتصاد الوطني، خاصة وأنّ المستفيد الحالي من المنع هم شبكات التهريب الدولي والعصابات التي تجمع ثروات طائلة على حساب الفلاحين.

بهذه العقليّة يصبح الحشيش والمخدّرات شيئا عاديا في المجتمعات، وخاصة مما يُرى في بعض البلدان من تسهيلها للسيّاح بقصد جلبهم وترغيبهم في البلاد؛ لهذا صارت الحشيشة المغربية (الكيف) تغذي الدول العربية شمال إفريقيا كالجزائر وتونس. (
)
وفي أشنع ما تسمع وترى من سيطرة عصابات المخدّرات على الأوضاع السياسية في البلاد ما هو موجود في (المكسيك التي أصبحت المورد الأجنبي الرئيسي للماريجوانا والمزود الرئيسي لمادة الميتامفيتامين إلى الولايات المتحدة؛ ورغم أنها لا تمثل سوى حصة صغيرة من إنتاج الهيروين في العالم، فإنها المزوّد بالحصّة الأكبر لمستهلكي الهيرويين في الولايات المتحدة، وبالإضافة إلى ذلك فإنّ نحو 90% من الكوكايين الذي يدخل إلى الولايات المتحدة يأتي من المكسيك، وقد تزايدت عمليّات القتل المأجور وعمليات الخطف التي تنفذها عصابات مكسيكية حتى داخل الأراضي الأمريكيّة.

ففي 1989م بدأ الصراع بين المنظّمات الإجراميّة يشتدّ عقب القبض على أمير تجارة الكوكايين في المكسيك (ميغيل أنخيل فيلكس غالاردو) ثم مرّ الصراع في مرحلة تهدئة في التسعينيات، ليعود ويشتدّ بعد عام 2000م، فأرسل الرئيس المكسيكي السابق (فنسنت فوكس) قوّة صغيرة إلى الحدود الأمريكية لمحاربة العصابات؛ غير أنّها باءت بالفشل نظراً لتعاظم إمكانات العصابات وقدرتها على استيعاب وتجنيد قوى الأمن في صفوفها. 
وفي 2005م سقط 110 قتلى في منطقة (نويفو لاريدو) خلال معركة بين عصابة «غلف» و«سينالوا» للسيطرة على ولاية (ميتشواكان)، فاكتفت الحكومة بالمراقبة.

وانطلقت أعمال العنف التي تمزق (سيوداد خواريز) حالياً من حرب عصابات بين حلفاء الأمس، من جهة أسرة (كاريو فوينتيس) ورَجُلها في المدينة (خوسيه لويس ليديزما) الملقب «جي أل»، ومن الجهة الأخرى المهربين في ولاية (سينالوا) وعلى رأسهم (إسماعيل زامبادا) الملقب «أل مايو» و(خواكين غوزمان) المعروف بلقب «أل تشابو» وهو رئيس منظمة الاتجار بالمخدّرات أكبر وأقوى عصابة في العالم اسمها (الكارتل السينالوا) أصلها من الدولة الساحلية المكسيكية في المحيط الهادئ (سينالوا)، وبعد اعتقال (أصيل كارديناس) من (كارتل الخليج) في سنة 2003م أصبح (أل تشابو) مهرِّب المخدّرات الأكثر نفوذا في العالم وفقا لوزارة الخزانة في الولايات المتحدة). (
)
(وتعتقد وكالة مكافحة المخدرات أن (أل تشابو) أكثر تأثيرا من مهرّب المخدّرات الكولومبي (بابلو اسكوبار) وتقدّم الحكومة الأمريكية مكافأة قدرها خمسة ملايين دولار أمريكي والحكومة المكسيكية تقدم ثلاثين مليون بيز للحصول على معلومات تؤدي إلى إلقاء القبض عليه.  

بلغ التوتر نقطة اللاعودة حين رفض (زامبادا) دفع ضريبة لـ(كارتل خواريز) لتهريب المخدّرات عبر الأراضي التي يسيطر عليها؛ ومنذ ذلك، بدأ (غوزمان) (وزامبادا) حرباً على (كارتل خواريز)، ورد (ليديزما) أحد زعماء الجريمة المحلية بصورة عنيفة للغاية.

ونشر (كالديرون) 50 ألف جندي لمحاربة الكارتلات، بعدما كانت السلطات السابقة تعتمد على قوات الشرطة الضعيفة تقليدياً لمكافحة المهربين الذين يمررون نحو 90% من الكوكايين الذي يدخل إلى الولايات المتحدة). (
)
فالحرب التي لا بدّ من الوقوف لصدّها هي هذه التي أخذت طابعا جديدا، بوسائل لا تُحدِث أي تفجيرات ولا تدميرات مباشرة، وإنما هي كالطاعون تدخل فتدكّ قواعد الدّول قاعدة قاعدة، وتخرم كالسوس في الكيان العام.
وقد أكّد المحللون والعقلاء أنّ الخطر الجديد يتمثّل في هذا القرن بما يسمّى (بالمثلث الخطير) الذي يهدد الشعوب والمجتمعات وهو: تهريب الأسلحة والمخدّرات وغسل الأموال، ولكل واحدة منها جنودٌ يعملون لتحقيقها ليلا ونهارا، متمثّلين برجال الأعمال والدولة وغير ذلك من العصابات العالميّة المعروفة، كالمافيا الإيطاليّة والروسيّة ونُظم المخابرات السريّة التي تسعى بدافع عسكري وسياسي، فتشتري الذمم بمبالغ خيالية، وتقوم بتعزير الصحافة التي تنتقد نظام الحكم.

وقد ورد عن السكرتير السابق للأمم المتحدة خافيير بـِرِث دي كويار ((Javier Pérez de Cuéllar في تقرير عن عمل المنظمة عام 1989م بأن التقديرات تشير إلى (أنّ القيمة النقديّة لتجارة المخدّرات أصبحت تفوق على التجارة العالميّة للنفط، وتأتي في المرتبة الثانية بعد تجارة الأسحلة) (
).
ثم مع التطوّر الملحوظ وسهولة الاتّصال بين الدول حتى قيل: (إن العالم قرية واحدة) (
)، يتمّ ترويج المخدّرات أيضا عن طريق الإنترنت، حيث يتم "تحديد طريقة تسليم المادة المخدِّرة وطريقة دفع المبلغ، وغالباً ما يكون الدفع عن طريق بطاقات الائتمان، وغالباً ما تكون المواد المخدِّرة من المواد المخلّقة التي يتم لصقها على الجبهة أو على المعصم، ويعمل مفعولها عن طريق امتصاص الجلد لها، وغالباً ما تُرسَل هذه المواد عن طريق البريد السريع الدولي" (
)
ويستعمل المهربون كلّ أنواع الحيل والتجاوزات بهدف إيصال المخدّرات والهروب من السلطات الأمنية التي تكشف كل مرّة مكائدهم، فبينما يقوم البعض بأكلها والمرور بها عبر المطارات والحدود، يقوم البعض بوضعها في جثث الأموات أو في آلات وسلع مختلفة أو حتى في الخضر والفواكه والخبز وتمريرها كسلع زراعية (
)، كل ذلك بهدف الوصول إلى الدافع المادي فقط!!
المبحث الثالث تعامل الأسرة مع مدمن المخدّرات

من السّرح الأسري، يبدأ علاج المدمن، ولكنّ أكبر العلاج هو الوقاية حيث قد ذكرنا فيما مضى دور الأسرة في الحفاظ على أفرادها، وبقدر تكامل الأسرة واتّحادِها يكون التلاحم في الظاهر والباطن، ولهذا يختار ربّ الأسرة الطُّرق الناجعة والأساليب النافعة التي تحدو بأسرته نحو التراحم والتعاطف، فتنشأ الأسرة على قيمٍ وأخلاقٍ طيّبة، تكون أبعد شيء عن محيط المخدّرات والإدمان، وبقدر اختلال هذه الأسس يبدأ الخرم الأسري وميل أفرادها إلى ما لا يعرفونه، حتّى يدخل عليهم المخدّر من أبواب كثيرة لم يحسبوا لها حسابها، وحسن التعامل مع المدمن هو الخطوة الأولى التي لا بدّ من ترسيخ مبادئها وبيان أساليبها.

فعلاج المدمن هو اجتماعٌ لجهودٍ متكاثفة تُشعِر المريض بأنه ليس بمفرده وأنّ معه أناسًا خلفه وأمامه ومعه يدفعونه إلى التخلّص من هذا المأزق، ويأخذونه إلى العلاج، ويقفون معه مساندين له في كل مراحل تطوّر صحته إلى البرء، ولا شكّ أنّ أعظم من يكون إلى جانب المتعاطي هم أسرته التي تجمعه بهم صلة الرحم والقرابة، أو وصال الزوجية أو الأخوة، وأعظمها كلها صلة الأبوّة والأمومة التي هي أنجع الطرق النفسية للمريض.
فعلاج المدمن ليس في توقفه عن التعاطي هذه خدعة كبيرة، لأنّ التوقف عن التعاطي هو الخطوة الأولى فقط، أمّا العلاج الحقيقي هو في أن يستمرّ عن التوقّف ولا يكون ذلك إلا بعلاج الأسباب الأصلية التي أدت إلى التعاطي.
والمعالج الحقيقي للمدمن ليس هو الطبيب بل هو إنسان قريب منه يحبه، زوج، زوجة، أخت، صديق، حبيب.. لأنّ أعظم دواء لشفاء الإدمان هو الحب الحقيقي لهذا الإنسان لأنه عزيز علينا، كلّ ذلك بعد معونة الله جلّ في علاه وتوفيقه.
ودفع المريض إلى العلاج والأخذ بيده لا يعني كشفه أمام نفسه أو الإنتصار عليه وتجريحه ولكن تفهيمه بأنّه لا بد عليه أن يتّخذ قرار العلاج والتغيير في إطار نفسيّ وطبيٍّ ويفهم أنّ القرار العلاجي الخاص به لابدّ له من أسباب يفكّر فيها و يحوّلها إلى فعلٍ مُستمِر وينتبه لأسباب انتكاسته فيتجنبها ولا يهرب إليها.
والأسرة لها دور كبير في متابعة وتقوية ودعم دافعية المريض خلال رحلة العلاج، وبالتعاون مع الطبيب المعالج والفريق العلاجي تبدأ ثمراتُ الشفاء بالبروز شيئا فشيئا، فبَعْدَ الإرادة الشخصية ليس هناك دواء ناجع كالدعم الأسري، هذا لكل مريضٍ يعاني، والمدمن الذي مرضه نفسي وعضوي أولى بهذه الرعاية من كل أحد.
ولفهم هذه النقاط ارتكز المبحث على ثلاثة مطالب وهي:
المطلب الأول: الأخذ بيد المدمن إلى العلاج الطبي والنفسي معا
إنّ النزاع بين العلاج الطبي والنفسي لا يعتبر نزاعا صوريا في حقيقة الأمر، لأنهما يتضاربان أحيانا، ويصل الأمر بكلا المدافعين عنهما إلى إنكار ما للآخر من فعّاليّة في مجال العلاج.

والجهود المبذولة في كلّ من الميدانين لا يُستهانُ بها، فقد عرَف الطبّ الحديث توسّعا كبيرا سواء في مجال اكتشاف الأمراض وإيجاد أدويتها أو في مجال إظهار نقصِ أو خلل القواعد والنظرّيات التي كانت تُعرف من قبل، إلى جانب انتشار واسع لمراكز العلاج والمستشفيات المزوّدة بأحدث آلات الطبّ الحديث.

وكذلك بالنسبة إلى العلاج النفسي الذي يهدف إلى إيجاد الخلل الذي أدّى بالمريض إلى حالته، ويحاول إصلاحها عن طريق نُظُم مدروسة ومجرّبة وطرق نفسية حديثة، تعتمد أساسا على إشعار المريض بالراحة ونسيانه لمرضه وإقناعه بضرورة المقاومة وشحذ همته وتقوية إرادته، وقد أعدِّت لهذا الفنّ دراسات ومراكز متخصصة إلى جانب أطباء متخصصين.
ويقر خبراء العلاج النفسي أنّ العامل النفسي المرضي هو العامل الرئيسي لدفع المريض إلى هاوية الإدمان، وليس العامل الطبي الذي يأتي في المرتبة الثانية؛ لأنّ المريض في هذه المرحلة يكون فاقداً لقاعدة السلوكيات تمامًا، ومنها مثلًا: تحمّل المسؤولية وكيفيّة التعامل مع الآخرين وغيرها، لذا يتمّ بناءً على ذلك الإعداد النفسي للسلوكيّات والعلاج الطبي سويًّا على خطى واحدة.

والمتعاطي للمخدّرات لا بدّ عليه أن يفهم أنّ مرضه هذا يحتاج إلى توافق بين علمي الطبّ والنفس، لأنّ جسمه قد حُشي بالسموم القاتلة التي لا يقدر على محاربتها لوحده، وإنّما يحتاج إلى أدوية وممارسات طبيّة تسحب ما علق به منها، إلى جانب متابعته نفسيّا والوقوف على العُقَد التي أدّت به إلى هذا المرض وفكّها شيئا فشيئا.

فعلاج الإدمان يعني باختصار: التخلص من الأسباب التي أدت للإدمان وعلاج المضاعفات التي ترتبت عليه ما أمكن ذلك، ونتيجة تشعّب أسباب ومضاعفات الإدمان كان لابد أن يضمّ الفريق العلاجي مجموعة تخصصات تكاملية وهي (
):

1_ طبيب نفساني: وهو طبيب في الطب والجراحة متخصص في قسم الطب النفسي، ودوره تشخيص المرضية والبحث في أسبابها النفسية وكذلك العضوية، لأنه في الأصل طبيب، ثم يسعى لاختيار العلاج المناسب، وهو الوحيد المؤهل في الفريق المعالج في صرف الأدوية لمن يحتاجها من المرضى نظرا لما عنده من خلفية طبيّة، ويقوم الطب النفسي أيضا بعلاج ما يعترض مرضاه من أمراض أخرى، إن لم يقتض الحال تحويلها إلى طبيب مختص.
2_ إختصاصي نفسي: وهو من درس علم النفس وهو علم مستقل يختلف عن الطب النفسي، ويرتكز عمل الاختصاصي النفسي في تطبيق المقاييس النفسية واختبارات الذكاء، وكذلك الجلسات العلاجية، كالعلاج المعرفي، والعلاج السلوكي والعلاج المساند، وكذلك المساهمة في تشخيص بعض الحالات المرضية.
يعدّ دور الاختصاصي النفسي رائدا ومهمّا في تكامل عمل الفريق العلاجي.

3_ إختصاصي اجتماعي: فإن عمله يرتكز في البحث عن المشكلات الإجتماعية والمساهمة في حلها، وإعداد التقارير الإجتماعية للأفراد الذين يتم تحويلهم إليه.
وللإختصاصي الذي يعمل في المستشفيات دور بارز في تكامل الخدمة الطبية.

4_ الممرض النفسي: فهو كغيره من الممرضين لكنه تلقى تدريبا إضافيا في الأمراض النفسية وأسلوب التعامل مع المرضى النفسيين.
5_ اختصاصي العلاج بالعمل: فيرتكز دوره في تدريب المرضى –خصوصا ذوي الأمراض المزمنة- على بعض الأعمال التي يمكن من خلالها أن يكتسبوا مهارات معينة يقضون بها وقت فراغهم وربما تعد عليهم بالنفع المادي.

6- المرشد الديني: وهو المتخصص في الشريعة الإسلامية، ممن يقوم على توعية المريض من الجانب الشرعي وترغيبه وترهيبه، ولا بدّ أن يكون على كفاءة عالية وبيداغوجية مرموقة تجعله يستطيع كسب المريض وجعله ينصتُ إليه، والمرشد الديني في حقيقة الأمر يملأ ذلك الفراغ الروحي في قلب المريض، (لأنّه ليس لدى الطبيب النفسي وسيلة للدخول إلى عقل المصاب ليؤكد تشخيصه للمرض، ولكن المرض النفسي يتوقع عادة عندما يختلّ واحد من ثلاثة جوانب في حياة الإنسان النفسيّة وتصبح غير (طبيعية) أو غير (صحية) وهذه الجوانب هي:
_ التفكير.

_ المشاعر.

_ السلوك.) (
)
ولكنّ المرشد الديني بما حباه الله تعالى من قوة إيمانية ونظرة شرعية، وأسلوب خطاب جامع بين الترهيب والترغيب يستطيع تنوير طريق المريض بتخويفه من خطورة جلب الضرر للنفس وترغيبه في العلاج والاستقامة على طريقة الدين والخلق الحميد، وليس هناك دواء يجمع في نفسه القدرة على إصلاح النفس والمشاعر والسلوك مثل الدواء الروحي المتمثل في الدين.

ولا بدّ أن لا يُستهان أبدا بهذا الجانب خاصّة في البلدان المسلمة، لأنّ قِوام الحياة الماديّة هذه، قائم على قوام الحياة الرّوحيّة، وليس لأحد من أهل الإسلام أن ينكر ما يجد أيّ مريض أو مبتلى أو حتى من دخل في الإسلام حديثا، من الحلاوة والانشراح في مزاولة أحكام الدين، وسماع آيات الذكر الحكيم وأحاديث السنّة النبويّة، وإن كان النّاس يخافون من هذا الجانب نظرا لاستغلال بعض الأفراد لهذا العلم للمصالح الشخصية والتدجيل على الناس أو رميهم في مهايع التطرّف والتشدّد الذي ليس من الدين في شيء.

وبعد هذه الإلماحة على الفريق العلاجي يمكننا القول إنّ العلاج من الإدمان يقوم على ستة خطوات متتالية، يخطوها المدمن برفقة الفريق الطبي وفي كل خطوة لا تفارقه أسرته لأنها هي التي تقوم على شؤونه كلّها حتى يتعالج، والخطوات هي:
الخطوة الأولى: مرحلة التخلّص من السموم
وهي مرحلة طبيّة في الأساس، تقوم على إعطاء المدمن أدوية تساعده على التخلّص ممّا رسب به من المخدّر، ويشرف على هذه الخطوة الطبيب النفساني، وسنتكلم عنها في المطب الثاني.
الخطوة الثانية: مرحلة العلاج النفسي والإجتماعي
وهذه المرحلة تعتبر العلاج الحقيقي للمرض وتشمل العلاج الفرديّ للمدمن ثم تمتدّ إلى الأسرة ذاتها لعلاج الاضطرابات التي أصابت علاقاتها.
وفهم العلاقة بين ما يحدث في الأسرة وبين حالة المدمن هي العلة التي تدفع به إلى البقاء على الحالة التي هو عليها، انطلاقا من أنّ التعاطي وما يجرّ من إدمان ناتجٌ عن أسباب معنوية كما ذكرنا في أسباب تعاطي المخدّرات والوقوع في الإدمان.

ويشرف على هذه الخطوات الطبيب النفسي والإختصاصي الإجتماعي، يساندهما الممرض النفسي وإختصاصي العلاج بالعمل.
الخطوة الثالثة: مرحلة التأهيل والرعاية اللاحقة
بحيث يؤهّل المتعاطي بعد الخطوتين الأوّليتين إلى الإندماج في مجتمعه وسلوك طريق الحياة العادية الطبيعيّة، والعودة إلى ما كان عليه من عمل وأشغال وهوايات، وهذا الجانب التأهيلي هو الباب الذي يشغل به المدمن المتشوّف للعلاج إلى الثبات على عدم التعاطي.
ويشرف على هذه المراحل المرشد الديني والطبيب النفسي حيث يوجّهان الإرشادات إلى المتعافى وينصحانه في شؤونه وما يحتاج إليه.
الخطوة الرابعة: مرحلة التأهيل العملي
وتهدف إلى استعادة المدمن لقدراته وفاعليته في مجال عمله، وعودته إلى مزاولة أشغاله والتعامل مع النّاس بصفة عادية وطبيعية.
الخطوة الخامسة: مرحلة التأهيل الإجتماعي 
وتهدف إلى إعادة دمج المدمن في الأسرة والمجتمع وهذا الجانب يغرس في نفسية المتعاطي المتشوف للبرء ثقة في نفسه وفي الناس الذين حوله، لأنه يفهم أنّهم لا يرونه متعاطيا ولا يَنْفرون منه، وإنما هو مريضٌ مرضا عاديا، بعد مدّة سيتمثّل للشفاء ويعود الأمر كما كان عليه قبل التعاطي.
الخطوة السادسة: الوقاية من النكسات 
والمقصود بها المتابعة العلاجية لمن شفي لمدة تتراوح بين ستة أشهر وعامين من بداية العلاج مع تدريبه وأسرته على الاكتشاف المبكّر للعلامات المنذِرة باحتمالات النكسة لسرعة التصرّف الوقائي تجاهها.
وهذه الخطوة يقوم الفريق الطبي كلية بالحرص على المتعافى كلما تعاهد مراكز العلاج واحتاج إلى نصائح وتوجيهات.

ونلاحظ في كل الخطوات التي يسير عليها المدمن بُغية الشفاء، تكون الأسرة حاضرة في جميع هذه المراحل وتساند فردها الذي قد عزم على العلاج في كل ما يخطوه تحفيزا له وإشعارا له بالقرب والمساندة، ولابدّ للأسرة أن تسلك في هذا طريقا واضحا غير ذي عوج، (وأن توقف كل مظاهر الدعم المادي والمعنوي للمريض حتى لا يستمر في تماديه، حيث لوحظ أن بعض الأسر التي يوجد بها مدمن نشط تميل إلى التستر على المريض وحمايته، وربما تكون مدفوعة إلى ذلك بتأثير اعتبارات اجتماعية مثل (السمعة والمكانة).
ولا تعرف الأسرة أنها بذلك المسلك إنما تقدم للمدمن حماية مرضية تساعده على الاستمرار في إدمانه، وعادة تبدو مظاهر التستر والحماية في ( إعطائه مبالغ مالية كبيرة، أو منحه سيّارة لقضاء مصالحه، أو مسكن خاصٍّ، أو تزويجه، مع وعود بإمكانيات إضافية إذا توقف). 
وتلك كلها حلول أسرية تأتي بنتائج عكسية، وذلك يرجع إلى عدم إلمام الأسرة بمظاهر سلوك الإدمان وطبيعته المراوغة، والمدمن النشط يستغل تلك الإمكانيات في الاتجاه نحو مزيد من التعاطي. 
لذا ينبغى على الأسرة عدم التستر على المريض، وأن لا تبالي بالأعراف ولا بما سيقوله النّاس فيها، لأنّ مصير أحد أفرادها في خطر، وتلك الأسباب المزيّفة هي التي تجعل الأسرة في غالب الأحيان تترك المدمن). (
)
ولابدّ على الأسرة الحريصة على انقاذ فردها المدمن أن تتبع الخطوات التالية (
): 

1_ إن المريض المدمن في مأزق لا يستطيع الخروج منه وحده، وهو يحتاج إلى وقفة جادّة من الأسرة وبرنامج علاجي منظم، وأخذه إلى المراكز الصحية ومستشفيات علاج الإدمان هو أوّل الخطوات الدالّة على تعاون الأسرة مع المريض في إيجاد سبل العلاج.

2_ لا بدّ على أسرة المدمن أن لا (تخاف من تهديداته كلها والتي غالبا هي تهديدات صوتية، وإذا ما شعر المدمن بالموقف الحازم من الأسرة ولم تهتز أمام تهديداته فسوف يسعى لاسترضائها ويتقبل العلاج.

3_ إذا تعذر على الأسرة إحضار المريض للمستشفى للعلاج أو تعذر إقناعه بالعلاج يمكن للأسرة أن تطلب المساعدة من الجهات الأمنية المختصة بمكافحة المخدرات، وسوف تجد منها العون.

وهذا لا يطيح أبدا بسمعة الأسرة ولا بنظر النّاس فيها، لأنّ هذه الوسيلة _ ولو كانت رادعة في ظاهرها _ تهدف إلى أخذ المريض من يده إلى العلاج ولو باستعمال قوة غير مؤذية.
4_ المساعدة الإيجابية مع المحافظة على سرية التدخل وحفظ واحترام خصوصيات المدمن وأفراد أسرته، لأنّ هدف الجميع هو حماية الأسرة وعلاج المريض، وبالتالي إن بقي الأمر في خطواته الأولى داخل المنزل الأسري فقط، كان أنجع وأنفع في نظر المتعاطي.
ثم إنْ تمثّل المدمن بعد ذلك للشفاء، اتسعت الأخبار بين الأسر والجيران والأصدقاء، حتى يُشبع المريض بالدعم المعنوي، ويرى أنّ النّاس تهتمّ به، وتسأل عن صحته ويحفّزونه على المتابعة والعلاج.
 المطلب الثاني: مرحلة العلاج الطبي.

دخول المدمن إلى المستشفى ليس عيبا أبدا، وإنما هي حقيقة لا بدّ أن يفهمها، قد يتحرّج ويتضايق وتملؤه المخاوف والأحزان، ولكنّ الدعم الطبي والنفسي والأسري له سيخفف من وطأة ما يراه ويحسب أنه نهاية للسعادة التي كانت تغمر جسده وروحه، ويخطئ من يظنّ أنّ العلاج الطبي لا ينفع وإنّما هي محض الإرادة وعزيمة المتعاطي.

صحيح قد يقال هذا في مثل إدمان تدخين التبغ أو ما يفعله كثير من المراهيق من العادة السريّة مثلا أو إدمان الأنترنت أو النظر إلى المحّرمات أو غير ذلك ممّا ظهرت من العلائق الحديثة التي تفضي إلى الإدمان؛ أمّا مسألة المخدّرات، فإنه لا بدّ فيها من اتباع الخطوات الطبيّة لأسباب عديدة منها:

1_ المخدّرات سموم وأوبئة، وهي تقاوم بالعلاج والأدوية.
2_ تمسّ المخدّرات أجزاء حساسة من جسم الإنسان، ويتعرّض المدمن بذلك إلى إصابات بالغة يقوم على علاجها السلك الطبي (كالمخ والباطن والكليتين..إلخ).

3_ حرصا على سلامة المدمن، فإنّ مرحلة تفريغ السموم ونزعها من جسده، تجعله يدخل في دائرة (الانسحاب)، وهذه المراحل هي أخطر شيء عليه، فوجود الفريق الطبي الذي يضمن سلامته –بعد الله- من الآثار الحميدة على نفسية المتعاطي.
ومرحلة إزالة السموم ( Detoxification ) تعتبر الخطوة الأولى للعلاج وليست وحدها علاجا متكاملا، وهي تعني التوقف عن التعاطي لإعطاء الجسم الوقت الكافي للتخلص من آثار المواد الإدمانية، وهي لا تعني حرفيا غسيل أو تغيير الدم، كما هو شائع عند بعض العامة.
لأنّ المدمن، أو من يتعاطى المخدر بصورة دورية يمر عادة بثلاث مراحل:

أولا: مرحلة الاعتياد (Habituation) وهي مرحلة يضطر أن يتعود فيها المرء على التعاطي دون أن يعتمد عليه نفسيا أو عضويا وهي مرحلة مبكرة، غير أنها قد تمر قصيرة للغاية أو غير ملحوظة عند تعاطي بعض المخدرات مثل الهيروين، المورفين والكراك. 
ثانيا: مرحلة التحمل (Tolerance) وهي مرحلة يضطر خلالها المدمن إلى زيادة الجرعة تدريجيا وتصاعديا حتى يحصل على الآثار نفسها من النشوة وتمثل اعتيادا نفسيا وربما عضويا في آن واحد. 
ثالثا: مرحلة الاعتماد: الاستبعاد أو التبعية (Dependence) وهي مرحلة يذعن فيها المدمن إلى سيطرة المخدر ويصبح اعتماده النفسي والعضوي لا إرادي ويرجع العلماء ذلك إلى تبدلات وظيفية ونسيجية بالمخ. 
أما عندما يبادر المدمن إلى إنقاذ نفسه من الضياع ويطلب المشورة والعلاج فإنه يصل إلى مرحلة الفطام (Abstentious) والتي يتم فيها وقف تناول المخدر بدعم من مختصين في العلاج النفسي الطبي وقد تتم فيها الاستعانة بعقاقير خاصة تمنع أعراض الإقلاع (Withdrawal Symptoms).
وفي بعض الحالات (كإدمان الكحول والأفيونات والهيروين) يعطى المريض أدوية تساعد على تحمّل وتلافي الأعراض الانسحابية وردّة الفعل التي تحدث في الجهاز العصبي بسبب التوقف المفاجئ عن التعاطي؛ وقد يحتاج المريض لبعض الأدوية النفسية لعلاج بعض الاضطرابات النفسية المصاحبة للتعاطي (كالأعراض الإكتئابية، العصبية، الذهنية...الخ).
 وتتراوح مدة علاج الأعراض الانسحابية عادة ما بين أسبوع إلى أسبوعين في أغلب الأحيان، ونادراً ما تصل إلى أربعة أسابيع (كبعض حالات إدمان الكحول)، ويكون التركيز خلال الفترة على النواحي الطبية في المقام الأول، مع البدء في جمع المعلومات والتقييم النفسي والاجتماعي لحالة المريض والتواصل مع أسرته.
ولا يعتبر التنويم شرطا أساسيا لاجتياز هذه المرحلة، بل في كثير من الحالات يمكن أن تتمّ مرحلة إزالة السموم خارج المستشفى (بالمنزل) بتعاون المريض وأسرته، كما أنّه ليس كل الحالات تحتاج لمرحلة إزالة السموم.
ولا بدّ من التنويه بأمر مهمّ يخصّ الجانب الطبيّ، وهو دعم الدولة لهذا القطاع عامّة ولهذا التخصص _أي معالجة الإدمان_ على وجه الخصوص، حيث قد يمتنع المدمن من التداوي لأسباب منها:
1_ كون مراكز معالجة المدمنين قليلة بحيث يصعب على المريض أن يجد مكانا في المستشفيات أو مراكز العلاج، أو لعلها تكون تابعة للقطاع الخاصّ، فيصعب عليه غالبا دفع ثمن العلاج.
2_ قد يكون أسلوب المعالج وطريقة معاملة المدمن في المراكز العلاجية غير موافقة لطبع المدمن، ولهذا لا بد من فهم طرق التعامل مع كل مدمن على حسب مزاجه وعقليته.

3_ قد تكون أدوية العلاج باهظة الثمن، بحيث يعجز عن اقتنائها، ولذلك مثل هذه الأمراض لا بدّ على الدولة أن تتحمّل مصاريف العلاج والأدوية إن كان الأمر بالمقابل، لأنّ الهدف من ذلك هو إعادة إدماج المدمن في المجتمع والتقليل من نسبة المتعاطين، بحيث يصبح المدمن نفسه أحد المحاربين لهذا الخطر.
4_ طبيعة المراكز العلاجية توحي بالإنغلاق والتحصين، وقد يحس المدمن الذي يبحث عن العلاج أنها مثل السجن، فكان لزاما أن تكون هذه المراكز مبنية في أماكن بعيدة عن الصخب المدني (كأعالي الجبال والمناطق الريفية وسواحل البحر) وتبنى على أشكال وألوان تبهج النفس وتجعل الداخل فيها يحس بالراحة من كل معاييرها.
5_ لا بدّ أن تكون هناك ضماناتٌ للمدمن، بحيث لا تعاقبه الدولة أثناء سعيه نحو العلاج بل تشجعه وتقدّر ظروفه، وتحميه من التّبعات وتكفل له عدم خَدْش كرامته وتكتم أسراره محافظة على مركزه الإجتماعي. (
)
6_ لا بدّ عند حضور المريض إلى مراكز العلاج أن لا يسأل من الجهات الأمنيّة عن كيفيّة استخدامه للمخدّرات وطريق الحصول عليه، حتى لا يحسّ المدمن أنه مُراقبٌ.
ثم لا بدّ أن تعرف الأسرة عند وجود هذا المدمن في المستشفى (كيفيّة التنسيق بينها وبين المعالجين بهدف تحقيق ما يلي: 
1_ فتح قنوات اتصال مع الفريق العلاجي لتكوين تحالف علاجي يساعد المريض على التعافي وتقديم أرقام الهواتف ومواعيد الاتصال لتيسير تبادل المعلومات بين الأسرة والمعالجين.

2_ أن تعنى الأسرة بشؤون المريض الخاصة خلال فترة تنويمه مثل توفير الملابس الداخلية التي يحتاجها المريض وتوفير قدر مناسب من المال للمصاريف الشخصية، ويتم الإنفاق منه تحت إشراف مكتب شؤون المرضى والمعالجين بالمستشفى، وعمل التنسيق اللازم مع جهة عمله وتسلم إشعار المستشفى إلى جهة عمله إذا كان للمريض عمل ويرغب في ذلك.

3_ زيارة المريض في مواعيد الزيارة الرسمية لإشعاره بالدفء والمودة العائلية.

4_ الحضور إلى المستشفى لمقابلة المعالجين كلما تطلب الأمر ذلك والمشاركة في إعداد العقد العلاجي بين المعالجين والأسرة والمريض.

5_ المشاركة مع الفريق العلاجي في وضع خطة الخروج وتوفير المساندة الصحية في ضوء أهداف الخطة العلاجية الموضوعة للمريض.

6_ عندما يقرر الفريق العلاجي منح المريض إجازة علاجية على الأسرة اصطحابه خلال فترة الإجازة وملازمته حتى عودته للمستشفى، ومعاملته على أنه إنسانٌ عادي ومتعافى.
7_ حث الأسرة للمريض على متابعة الرعاية المستمرة بالمستشفى بعد إتمام البرنامج العلاجي. 

8_ عدم التعجل في إخراج المريض قبل انتهاء البرنامج ومدته ثلاثون يوما.

9_ إتاحة الفرصة أمام المريض للتعبير الشفهي للأسرة عن متاعبه ومشكلاته التي قد تبدو بسيطة أو هينة لكنها كبيرة بالنسبة له. 
يتم الاتفاق مع المريض على أن تكون الأسرة هي الوسيط في المكالمات الهاتفية الواردة إليه من أشخاص لهم علاقة بالمخدرات، وتمنع الأسرة وصول المكالمات إلى المريض لتقليل تأثير المثيرات الخارجية عليه وحمايته من الانتكاسة، وهذه الخطوة تكون بالاتفاق مع المريض وإشراف الفريق العلاجي، ويتم تشجيع المريض على تقديمه أسماء الأشخاص والأصدقاء المؤثرين عليه ويرغب هو في تجنبهم). (
)
فإن كان المريض لا يمكث في المستشفى كان لزاما أيضا على (الأسرة أن تعرف أمورا وطرقا تتعامل معه فيها وهي:
1_ ينبغي على الأسرة أن توقف كل مظاهر الدعم المادي والمعنوي للمريض حتى لا يستمر في تماديه، حيث لوحظ أن بعض الأسر التي يوجد بها مدمن نشط تميل إلى التستر عليه وحمايته، وربما تكون مدفوعة إلى ذلك بتأثير اعتبارات اجتماعية مثل (السمعة والمكانة ).
والأسرة لا تعرف أنها بذلك المسلك إنما تقدم للمدمن حماية مرضية تساعده على الاستمرار في إدمانه، وعادة تبدو مظاهر التستر والحماية في (إعطائه مبالغ مالية كبيرة، أو منحه سيارة لقضاء مصالحه، أو مسكن خاص، أو تزويجه، مع وعود بإمكانيات اضافية إذا توقف).
وتلك كلها حلول أسرية تأتي بنتائج عكسية، وذلك يرجع إلى عدم إلمام الأسرة بطبيعة سلوك الإدمان وطبيعته المراوغة، لأنّ المدمن النشط يستغل تلك الإمكانيات في الاتجاه نحو مزيد من التعاطي، لذا ينبغى على الأسرة عدم التستر على المريض .

2_ يجب على أسرة المدمن النشط أن تعلم أن الإدمان مرض يمكن علاجه والسيطرة عليه إذا أدخل المريض في برنامج علاجي منتظم بمستشفى للصحة النفسية أو أحد مراكز علاج الإدمان.

3_ ينبغي عدم الخوف من المريض فتهديداته كلها تهديدات صوتية وإذا ما شعر بالموقف الحازم من الأسرة ولم تهتز الأسرة أمام تهديداته فسوف يسعى لاسترضائها ويتقبل العلاج. لأنّ المدمن في مأزق لا يستطيع الخروج منه وحده، وهو يحتاج إلى وقفة جادَّة من الأسرة وبرنامج علاجي منظّم.

4_ إذا تعذر على الأسرة إحضار المريض للمستشفى للعلاج أو تعذر إقناعه بالعلاج يمكن للأسرة أن تطلب المساعدة من الجهات الأمنية المختصة بمكافحة المخدرات، وسوف تجد منها العون.

5_ المساعدة الإيجابية، مع المحافظة على سرية التدخل وحفظ واحترام خصوصيات الأسرة لأنّ هدف الجميع هو حماية الأسرة وعلاج المريض.
6_ لا بدّ أن تتابع الأسرة والمريض خارج المشفى كل المواعيد التي لا بدّ عليه من حضورها، والأدوية التي لا بدّ عليه من تناولها.

7_ يمكن للأسرة أن توجد للمريض مثلا مكانا آخر غير البيئة التي يقطن فيها، حتى يحسّ المدمن بالتغيير ويتعامل معه بكلّ ارتياح واعتيادٍ وأن لا يشعروه بالحرج ككثرة النظر إليه وغير ذلك. 
المطلب الثالث: مرحلة العلاج النفسي.

وجود الرغبة والدافعية للعلاج لدى المريض عنصران هامان لنجاح العملية العلاجية، لذلك لا بد للمعالجين في مجال الإدمان من إتقان استخدام مهارات واستراتيجيات زيادة الدافعية خلال المقابلات الفردية مع المريض منذ بداية العلاج.
وهذه المدة هي مرحلة التأهيل (Rehabilitation ):

وتبدأ هذه المرحلة قبيل خروج المريض من المستشفى وتتواصل بعد الخروج مباشرة إذا تقرر تنويمه خلال مرحلة إزالة السموم، وتعرف بمرحلة الرعاية اللاحقة After care)).

وهذه هي المرحلة العلاجية الرئيسة لعلاج الإدمان، وتستغرق عدة أشهر، وقد تمتد إلى سنوات والهدف منها هو مساعدة المريض على كيفية تجنب ومنع الانتكاسة لأطول فترة ممكنة وصولا إلى التوقف التامّ عن التعاطي.
وهذه المرحلة تعني إعادة صياغة كاملة لأسلوب وطريقة حياة المريض، ويكون التركيز خلال هذه الفترة على الجوانب النفسية والإجتماعية والدينية والترفيهية والنواحي الطبية _ إذا لزم _ حتى يعود المريض للحياة الطبيعية والمعافاة من المخدرات.
وتشتمل على برامج توعوية وتدريبية ومعرفية سلوكية متكاملة في شكل جلسات فردية وجماعية، وحلقات نقاش تفاعلية مع أعضاء الفريق العلاجي كلٌّ في مجال تخصصه بصفة تكاملية ممرحلة مع التركيز على:
1_  تنمية الوازع الديني بالأسلوب الترغيبي المتوازن.
2_ زيادة استبصار المريض بمشكلة الإدمان وكيفية التغلب على الإنكار النفسي الداخلي لها (لا شعورياً) والتقليل من شأنها.
3_ تعلّم كيفية التعامل مع الهفوة أو الكبوة العابرة Lapse)) حتى لا تتحول إلى انتكاسة كاملة ( Relapse)، لأنّ الإدمان كما هو معلومٌ مرض انتكاسي مزمن يتوقع حدوث الانتكاسة في أي لحظة لأسباب كثيرة، وهو بذلك يشابه مرض الربو.
3_ تعلم كيفية حدوث الانتكاسة، وكيفية منعها.
4_ التعلم والتدرب على المهارات الإجتماعية المطلوب إتباعها، وكيفية التصرف بحكمة في المواقف الحرجة التي يكون فيها احتمال العودة للتعاطي عاليا ( High Risk Situations ).
5_ التعلم والتدرب على تفهم المشاعر النفسية (التوتر، القلق، الغضب، الفرح) وكيفية السيطرة عليها دون اللجوء للتعاطي.
6_ التعلم والتدرب على كيفية الاشتياق للتعاطي في وجود مثيرات التعاطي (أشخاص، صور، أفلام، روائح، أدوات التعاطي، مواد إدمانية..الخ).
7_ علاج الاِضطرابات النفسية المصاحبة لبعض حالات الإدمان.

8_ يمكن إعطاء بعض الأدوية التي تساعد على تخفيف الاِشتياق للتعاطي أو المنّفرة من تعاطي بعض أنواع المخدرات بمصاحبة برامج نفسية واجتماعية علاجية.
9_ العلاج الأسري لإيجاد الحلول المناسبة – بمشاركة المريض والأسرة – للأسباب الأسرية والإجتماعية التي قد تكون أدت أو ساعدت على حدوث الإدمان والمشاكل الأسرية التي ترتبت على الإدمان.
10_ التدريب المهني المناسب وإعادة التأهيل حتى يستطيع المريض العودة إلى عمله السابق إن أمكن أو إيجاد عمل بديل مناسب.
11_ التعلم والتدرب على كيفية استغلال أوقات الفراغ بطريقة اِيجابية وصحية وتنمية الهوايات وممارسة الرياضة المناسبة المرتبطة ببيئة المريض.
12_ الاِنضمام لبعض مجموعات الدعم الذاتي المعنوي داخل المجتمع، لإيجاد الصحبة البديلة المناسبة.
13_ لا بد من وجود آلية – بعلم المريض - للتأكد من أنه لم يعاود التعاطي مرة أخرى، وذلك بعمل تحليل للبول للكشف عن المواد الإدمانية على فترات عشوائية، والاِتصال بالأسرة للسؤال عن سلوكياته دون الإخلال بالثقة والعلاقة المهنية العلاجية بين المريض والمعالجين تماما مثلما مريض السكري يحتاج لقياس السكر، ومريض ارتفاع ضغط الدم يحتاج لقياس الضغط من حين لآخر لمتابعة حالته، كذلك بقية الأمراض المختلفة.
14_ إبرام عقد علاجي (بروتوكول) يوقع عليه المريض عند بدء برنامج التأهيل، يحتوي على ضرورة الإنتظام في البرنامج واحترام لوائح ونظم المؤسسة العلاجية والتقيد بالسلوك اللائق في التعامل مع المعالجين وبقية المرضى ..الخ.
كلّ هذه الطرق التي تأخذ بيد المدمن إلى العلاج النفسي والطبي معا لابدّ على الأسرة أن تكون حاضرة فيه خُطوة خطوة بحيث تدفعه إلى ما تراه الأصلح وتقف معه موقف الحزم في انفعالاته واضطراباته، وأن لا تأخذهم فيه شفقة غير صحيحة، لأنّ المدمن سيصبح في مرحلة العلاج كالطفل الصغير الذي يبكي ويصرخ ويحنو بحثا عن الشيء الذي فقده، وقد تتأثر به القلوب الضعيفة وخاصّة من جانب الأسرة التي تنظر إليه بنظرة الرحمة المحضة، فلا رحمة في علاجه إلا بالأخذ بيده إلى العلاج الطبي والنفسي معا.
المطلب الرابع: ما بعد العلاج  والانطلافة في الحياة 

(ربما تكون أكثر فترات العلاج احباطا هي إنتكاس مريض الإدمان بعد التوقّف لفترة طويلة،  ولكنّ الأسرة عليها أن تنظر للنكسات المرضيّة في مرض الإدمان بأنّها لا تعني فقط تدهور حالة المريض من حال التوقّف عن التعاطي إلى التعاطي، لأنّها تعني أيضا أنّ هناك نجاحا قد حدث ولكنّه لم يستمر ولم يُستطع الحفاظ عليه، فينبغي تجنب توجيه عبارات اللوم أو التقريع أو الإهانة والتعامل معه بشكل غير إيجابي، ولكن نتجنّب في المستقبل العوائق التي تحول دون استمراره، فلا بدّ أن تعرف الأسرة كيف تتعامل مع الزلاّت والإنتكاسات المرضية وبيانها كالآتي:

1- يجب أن نؤمن يقينا أنّ العلاج قادم، لأنّ هذا ينعكس على تصرفاتنا مع المريض وعلى إيمانه بالعلاج، فلا يجب أن ننهزم قبل بداية العلاج.

2- يجب أن نمنع الإنتكاسات قبل حدوثها، وذلك بأن نقيم علاقات دفء وتواصل مع المريض في فترة توقّفه وتعافيه، ويكون مضمون هذه العلاقات هو الصراحة واحترام السريّة. 
ويُبعد تماما عن التعبيرات النفسية العالية التأثير على المريض، والتي تزيد في اليأس من العلاج، كالتعليقات الهدامة وتذكيره بما فعله فيما سبق أو المقارنات المحرِجة بينه وبين أقرانه أو الحماية الزائدة له.

3- لمنع الإنتكاسات يجب أن نقدّم للمريض الثقة مع المتابعة عن طريق إلتزام المريض بالمواعيد و التحليل ومواعيد المتابعة الطبية.

4- عند حدوث لهفة للمريض أو احساسنا أنّ لديه لهفة أو قلقا، يجب أن نكون مدرّبِين من الطبيب المعالج على امتصاص واحتواء ملل أو لهفة أو احباط المريض؛ و هذا يتمّ عن طريق الاستماع الجيّد له والخروج معه أو الاشتراك في نشاطٍ بالمنزل أو اعطائه دواء وضعه الطبيب لتقليل اللهفة أو الهروب منها أو اقناعه بدخول المستشفى يوما أو يومين.

5- عند حدوث الانتكاسة علينا عدم الغضب، بل علينا ابلاغ الطبيب المعالج فورا واعطاء المريض الدِّفء وطمأنته بأنّ كل شيء له حل، وهذا شيء واردٌ والاستمرار بالمثابرة في رحلة العلاج للوصول إلى التعافي الكامل). (
)
وإن انطلاقة المرء في حياته الجديدة بعد الإدمان لا يعني بذلك عدم الخوف من الإنتكاسة والرجوع إلى سيرته القديمة، لأنّ الداعي في المجتمع يزداد يوما بعد يوم، ولكنّ الجانب الوقائي والنفسي هو الذي لا بد من تقويته، لا سيّما الجانب العقدي، بل إنّ الناظر في حياة الناس على اختلاف طبقاتهم وأوطانهم وأجناسهم يعلم أن أكبر المشاكل النفسيّة التي تؤدّي بالناس إلى صنوف الهلاك، ناجمة عن البعد عن المنبع العقدي الإيماني، الذي له الأثر الأكبر في حياة أي عاقل.

(وحقيقة أثر الإيمان في الصحة النفسية أقر به بعض علماء النفس (من غير المسلمين) يقول (ديل كارنيجي) في كتابه (دع القلق وابدأ الحياة ) يقول الفيلسوف عالم النفس الأمريكي وليم جيمس:"إن أعظم علاج للقلق النفسي هو الإيمان بالله".  
فهذا العالم يقرر أن أعظم علاج للقلق النفسي هو الإيمان بالله فكيف بمن يؤمن إيماناً صحيحاً كاملاً بربوبية الله وألوهيته وأسمائه وصفاته وإيماناً كاملاً بكتبه ورسله وباليوم الآخر والقدر خيره وشره؟!
أما العالم (كاؤل يونج) عالم النفس والمحلل النفسي يقول: "استشارني خلال عملي خلال عشرات السنين أشخاص من مختلف الشعوب، ولم أجد مريضاً من مرضاي ممن تجاوز منتصف العمر إلا وكانت مشكلته من أساسها افتقاره إلى القيم الدينية، ولم يتم شفاء واحد منهم إلا بعد أن استعاد إيمانه بوجود الله تعالى). (
)
ومما يجب علينا أن لا ننكره، أنّ العامل الطبي في حياة المدمن هي خطوة أولية فقط، ولكنّ العامل النفسي هو من يصاحبه طيلة حياته، والأسرة الحريصة على إخراج أحد أفرادها من مرض الإدمان لا بدّ عليها أن تقف وقفاتِ مع ما ابتليت به وتنظر في كل حياتها من أول نشأتها إلى ما هي عليه الآن، حتى تستخرج تلك النقاط السوداء في مسيرتها، التي أدت بأحد أفرادها إلى المخدّرات.

وليس عيبا أن تبدأ الأسرة حياة خاطئة مليئة بالأخطاء بشرط أن تتداركها مع الوقت وأن تعود إلى سواء السبيل، ولكن الخطأ الأكبر هو أن تواصل هذه الأسرة على ما هي عليه، حتى تجد نفسها خارجة عن الجادّة في حياتها.
لابدّ على الأسرة أن تتخذ مع (المتعافى) _وهو الاسم الذي سنطلقه عليه بعدما نبذ حياة الإدمان وراء ظهره_ طرقا جديدة بعد خروجه من مركز العلاج، تجمع فيها بين إدماجه في حياته الجديدة وبين تقويته على عدم الانتكاسة والتفكير في المخدّر، ويمكننا أن نضعها في نقاط وهي كالتالي:
1_ تقوية إرادة المتعافى

فبعدما كان المدمن فاتر الهمّة خائر القوى ضعيف الشخصيّة، بدأت تظهر عليه علامات الاستقامة والعودة إلى الحياة العاديّة بعد العلاج، ولكنّ عامل الخوف ونظرة النّاس إليه قد يعملان فيه، ويجرّانه إلى الوسوسة، وهنا تلعب الأسرة دورها الفعّال في تقوية إرادته وتحفيزه على الخوض في هذه الحياة والصبر عليها وأنّهم معه فيها، فيجد بهذه التحفيزات والتشجيعات دافعا نفسيا فتحيا إرادته كلّما أمّت إلى الفتور.
ولا يخاف المتعافى أبدا من شيء اسمه (الفشل) لأنّ ما يمرّ به إنّما هي التجربة في حد ذاتها، وهو بها يزيد قوّة إلى قوّة، بل كونه استطاع أن يتوقّف عن المخدّر ورغبته تدفعه إلى التخلّص منه، من أعظم النجاحات التي لعلّه لا يراها، فلا يبقى أبدا يفكّر فيما مضى من عمره لأنّ هذا توهينٌ له وتذكيره بما يكره، وإنما ينظر إلى حياته بنظرة إيجابيّة جديدة، ولذلك ليس الفاشل من يقع في الفشل، إنمّا هو من يقع فيه ثمّ يرتضيه ويكرّر نفس الخطأ. 
فالحياة عبارة عن سلسلة من التجارب والخبرات، بعضها جيّد والآخر سيّء، وكل واحدة من هذه الخبرات تجعلك أكثر قوّة على الرغم من أنّه غالباً ما تغفل عن إدراك ذلك، ولا يخفى دور الأسرة في هذه الخُطوات التّي يخطوها المتعافى، فهو كالطفل الصغير الذي كان يحبو، ثم يبدأ يحاول أن يقف على رجليه، فتارة يقف، وتارةً يسقط وهم يمسكون بيده ويضحكون ويستبشرون ويحفّزون إلى أن يأذن الله تعالى بالوقوف والمشي ﭽ  ﭱ  ﭲ   ﭳ  ﭴ  ﭵﭶ  ﭷ  ﭸ  ﭹ  ﭺ  ﭻ  ﭼ (آل عمران: ١٥٩).
2_ الإستقامة على طاعة الله

وهو أن يستقيم المتعافى على طاعة الله تعالى والحفاظ على ما أمره الله، لا سيّما الصلاة في جماعة فهي والله إكسير حياته التي من ضيّعها فُتحت عليه أبواب الشرّ كلّه.

والواجب على الأسرة في حدّ ذاتهم أن تستقيم على طاعة الله تعالى والعودة إليه واللجوء إليه، حتى يستقرّ البيت الأسري على ما يحبه الله ويرضاه، وكيف والجوّ الإيماني يملأ البيت والمعاملة كلها فيما يحبه الله ويرضاه، وهذا نفسه من أكبر الخطوات التي تعين المتعافى على الاستقرار النفسي، لأنّ المعصية تشوش الفكر وتجرّ إلى أخرياتٍ، والطاعة تدعو للفضائل وتحثّ على الشيم والخصال الحميدة التي لا بدّ أن يتحلّى بها المريض خاصة والأسرة عامّة.
والإستقامة على طاعة الله جل في علاه أساس كلّ خير في الدنيا والآخرة كما قال تعالى ﭽ ﰄ  ﰅ  ﰆ  ﰇ   ﰈ  ﰉ  ﰊ  ﰋ   ﰌ  ﰍ  ﰎ     ﰏ  ﰐ  ﭼ (الأحقاف: ١٣). وكيف يخاف المستقيم وهو يعلم أنّ الله تعالى يختار له الأصلح ويبتليه ليعافيه، فلا يضطرب قلبه ولا يضيق صدره إذا حدث له ما حدث، لأنّه يعلم أنّ الأمور كلها بحكمة الله تعالى تجري، ومن ذاق حلاوة الإيمان وطاعة الله تعالى أبى أن يقدّم أي لذّة مهما كانت على حب الله ورسوله صلى الله عليه وسلم.
وليفهم المتعافى من المخدّرات أنّ الله تعالى أراد به خيرا واجتباه من المرضى ليسلك به سبل العافية والشفاء، وهذا كلّه مستلزم لشكر المنعِم المتفضّل الذي يمنّ على من يشاء بالخير قال تعالى ﭽ ﭬ   ﭭ  ﭮ  ﭯ  ﭰ  ﭱﭲ  ﭳ     ﭴ  ﭵ   ﭶ  ﭷ   ﭼ (النحل: ١٨).

وكيف للمتعافى أن يميل إلى ماكان عليه من قبل، بعدما ذاق الخوف والرعب والوِحدة والمرض، فليجعل ملجأه بعد زقاق الشوارع والغرف المظلمة والأماكن القذرة بيوتَ الله التي تُعمر بذكر الله والصلاة لقوله تعالى ﭽﰂ  ﰃ  ﰄ  ﰅ  ﰆ  ﰇ   ﰈ  ﰉ  ﰊ  ﰋ  ﰌ    ﰍ  ﰎ    ﰏ  ﰐ   ﭑ  ﭒ  ﭓ  ﭔ  ﭕ  ﭖ     ﭗ  ﭘ  ﭙ  ﭚ   ﭛ     ﭜ   ﭝﭞ  ﭟ  ﭠ  ﭡ  ﭢ  ﭣ  ﭤﭼ (النور: ٣٦ – ٣٧).
وكيف للمتعافى أن يميل إلى ما كان عليه من قبل، بعدما عرف رفقاء السوء الذين غرّروا به في حياته فقطعوا شطرا منها في غير طاعة الله تعالى، لا يعرفون أخوّة إلا ما يجمعهم عليه المخدّر، وأين هم من أخوّة الإيمان المستقيمين على طاعة الله تعالى التالِين لكتاب الله تعالى الحرصين على اتباع السنن المعلّقة قلوبهم بالمساجد، ممّن إذا رأو من أخيهم منكرا نصحوه وأخذوا بيده إلى الخير، وليوازن بينهم كما قال النبي عليه الصلاة والسلام:" مثل الجليس الصالح والسوء كحامل المسك ونافخ الكير فحامل المسك إما أن يحذيك وإما أن تبتاع منه وإما أن تجد منه ريحا طيبة ونافخ الكير إما أن يحرق ثيابك وإما أن تجد ريحا خبيثة." (
)
وكيف للمتعافى أن يحزن وقد عزم على التوبة وامتطى ركابها، فندم على ما فعل وأقلع عمّا كان عليه وعاهد الله على أن لا يعود لمثله أبدا، وليعلم أنّ الله تعالى هو كافله وحسبه، ولا يحزن أبدا وهو يسمع بشارة النبي عليه الصلاة والسلام يقول: "إن عبدا أصاب ذنبا وربّما قال أذنب ذنبا فقال: ربّ أذنبت وربما قال: أصبت فاغفر لي، فقال ربه: أَعَلِم عبدي أن له ربا يغفر الذنب ويأخذ به غفرت لعبدي، ثمّ مكث ما شاء الله ثمّ أصاب ذنبا أو أذنب ذنبا فقال: ربّ أذنبت أو أصبت آخر فاغفره فقال أَعَلِم عبدي أنّ له ربا يغفر الذنب ويأخذ به غفرت لعبدي، ثمّ مكث ما شاء الله ثمّ أذنب ذنبا وربما قال: أصاب ذنبا قال: قال: ربِّ أصبت أو قال أذنبت آخر فاغفره لي، فقال: أعلم عبدي أنّ له ربا يغفر الذنب ويأخذ به غفرتُ لعبدي ثلاثا فليعمل ما شاء." (
)
وكيف للمتعافى أن يفشل وهو يسعى في مجاهدة نفسه والصبر على أن لا يقترف شهوة المخدّر ولا يقرب من أسبابه وهو بذلك يسعى في مرضاة الله تعالى، أفلا ينصره الله ويؤيده ﭽ ﮠ   ﮡ  ﮢ  ﮣ  ﮤﮥ  ﮦ  ﮧ  ﮨ  ﮩ ﭼ (العنكبوت: ٦٩).
3_ فتح مجال الحوار والاِنصات

المتعافى قد خرج من دائرة الانزواء والانطواء إلى ساحة الأخذ والرد مع النّاس، وأوّل من سيبدأ معهم هذا التجاوب النفسي هم أسرته التي يعيش معهم، وفتح مجال للحوار في الأسرة بطرح المشكلات والبحث عن حلولها، تجعلها تتكاتف وتلتئم أكثر، وتشييد قواعد الاِنصات يشعِر المتعافى أن هناك من يريد أن يسمعه، وهذه القواعد تجمع في عشر نقاطِ وهي(
): 
1)_ أن لا نتحدّث عندما يتحدّث معنا.

2)_ أن نضعه في وضعٍ طبيعيّ ومريح.

3)_ أن نشعره بأنّنا نودّ أن نستمع إليه ونشجّعه على ذلك.

4)_ أن نتجاوب معه ونشارك وجدانه.

5)_ أن نصبر عليه ونتمالك أنفسنا.

6)_ أن نزيل كل شيء يسبب المقاطعة.

7)_ أن نكون متحفّظين ومرنين في المجاملة والنقد.

8)_ أن نطرح بعض الأسئلة.

9)_ أن نتجنّب المعوّقات.

10)_ أن لا نتحدّث، وإنّما نحاول التزام الصمت قدر الإمكان.

4_ التركيز على الوسائل المعنوية
وهي تلك الوسائل التي لا بدّ على الأسرة أن تتقنها حتّى تأسر قلب المتعافى، لأنّه كالطفل كما ذكرنا في عقليته (كالهدية والقبلة والتحضين والإشعار بالمسؤولية والتحفيز) ونجد المقبل على حياته الجديدة الخالية من المخدّرات يتأثّر لأتفهم الأسباب، حيث تصبح أحاسيسه رقيقة جدا، ولعلّ أي خطأ غير مقصود قد يحسِب له ألف حساب، فاستعمالُ هذه الوسائل تكبتُ ردة فعله.
5_ تغيير البيئة

وهو أن تحاول الأسرة أن تغيّر الجوّ البيئي سواء داخل البيت أو بالانتقال إلى مكانٍ آخر، أو بالسفر في زمن الإجازات، وكل هذه الأشياء تعطي نَفَسا جديدا للمتعافى وخاصة وهو مع أسرته، تخلق جوّا اِلتحاميّا وتصنع فيهم روح الترابط، وتزرع في قلبه مظاهر التعامل الإجتماعي الذي كان يفرّ منها في حياته إلى العزلة، ويسمح تغيير البيئة أيضا بالاِبتعاد عن الرفقة التي كانت تدعوه إلى المخدّرات، والاِبتعاد عن الأمور التي تذكره المخدر وترغّبه فيه.
6_ الزواج

ويعتبر هذا العامل أيضا بعد العلاج الطبي من الأسباب التي تساعد المتعافى على الثبات على ما هو عليه من العافية، ولأنّ الزواج انتقال من خطوة إلى ما هو أكبر منها، التي يتعلّم أيّ شخص فيها المسؤولية والعيش في ساحة الواقع.

والواجب على الأسرة أن تعتني بفردها الذي يسلك سبيل التعافي بتزويجه وإيجاد من تعينه في حياته من الصالحات، لأنّ الزواج يزيد من استقرار الحياة، ويخفف التوتر والمشكلات المصاحبة له، كما أنه يشجع على اتباع أنماط الحياة الصحية المفيدة، وتجنب السلوكيات الضارة كشرب الخمر واستخدام المخدرات، وأن وجود شريك الحياة يؤمّن الراحة والاِطمئنان والعناية الصحية للشخص، وخاصة في أوقات المرض وهي من آيات الله كما قال سبحانه ﭽﮉ  ﮊ  ﮋ  ﮌ  ﮍ  ﮎ  ﮏ   ﮐ  ﮑ  ﮒ  ﮓ  ﮔ  ﮕ  ﮖﮗ   ﮘ  ﮙ  ﮚ  ﮛ  ﮜ    ﮝ ﭼ (الروم: ٢١).
والزواج يدفع عن المتعافى الوساوس والأهاجيس التي تخطر بباله ممّا لها علاقة بالفكر والنظر، ومن رحمة الله تعالى على المتزوّج أنه يغضّ بصره ويحفظ فرجه، وهما سبيلان كبيران في تعاطي المخدّرات _كما تقدم في الأسباب_ لأّنّ الشرور كلّها مبدؤها النظر والفكر الذي يجرّان إلى كل رذييله، ولهذا أمر النبي عليه الصلاة والسلام الشباب خاصة بالمسارعة إلى الزواج كما في قوله:" يا معشر الشباب من استطاع الباءة فليتزوج فإنه أغض للبصر وأحصن للفرج ومن لم يستطع فعليه بالصوم فإنه له وجاء". (
)
ثم إذا رأى المتعافى نتاجه من الأولاد، فإن تعلّقه بأسرته يزيد أكثر فأكثر وكل ذلك من الأمور التي تعينه على نسيان مرضه والبعد عن أسبابه.

7_ الإشتغال بالعمل أو الدراسة

وإعمال الوقت بالعمل أو بالدراسة ينسي المتعافى مرضه، لا سيّما وهو يختلط في هذين الأمرين مع أناس آخرين، وينتفع من وراء هذا القصد، والعمل يفتح آفاق عديدة للمتعافى في إيجاد سبب للرزق وإشباع رغباته الدنيوية الحاجية من غير اللجوء إلى شيء آخر، كما أنّ الدراسة تزيد في عقله وتنميه، لا سيّما إذا غذاها بالمطالعة والبحث والنظر فيما يدرس، فكل هذه الأشياء مقوّيات لنفسيّته ومثبتاتٌ لها.

والفراغ كما قلنا _فيما تقدم_ من أسباب الوقوع في الرذائل, وقد قرر علماء النفس والتربية في الغرب أنّ فراغ الشباب يُعد واحدا من أكبر أسباب الجرائم فيها، وأجمعوا على أنّ الشاب إذا اختلى بنفسه أوقات فراغه وردت عليه الأفكار والهواجس والأهواء، فلا يجد نفسه الأمّارة إلا وقد تحركت وهاجت أمام هذه الموجة من التخيلات والأهواء والهواجس، فيتحرك لتحقيق خيالاته مما يحمله على الوقوع في كثير مما هو محظور.
وعلاج هذه المشكلة أن يسعى المتعافى _ كما ذكرنا_ في تحصيل عمل يناسبه من قراءة أو تجارة أو كتابة أو غيرها مما يحول بينه وبين هذا الفراغ ويستوجب أن يكون عضوا سليما عاملا في مجتمعه لنفسه ولغيره.
8_ الإنخراط في الجمعيّات والنوادي الرياضية
إنّ الجمعيّات الخيرية في المجتمعات من دوافع الخير وبوادر التراحم فيه، لا سيّما التي تعتني بالمشاكل الإجتماعيّة (كالمخدّرات واليتم والمكفوفين والمعوّقين والعجزة..إلخ) فالإنخراط في مثل هذه الجمعية تساعد المتعافى على إيصال رسالته التي عاشها هو بذاته، في أمر قد كان يعاني منه، وهو يحاول بتجربته أن ينقذ الآخرين، لا سيّما دافع الرحمة التي يزيد في قلبه إذا رأى المبتلين ويشعر بهم لأنّه مرّ على تلك المراحل كلّها.

فلا يقف دور الجمعيّة فقط في الاجتماعات والندوات وطرح المشاكل وايجاد الحلول لها فحسب، بل أكبر عامل على آثارها الحميدة هو العمل الميداني الذي يتمثل بالبحث عن هؤلاء المدمنين ومحاولة تخليصهم مما هم فيه، ودفعهم بقوة وعزيمة إلى سلوك طريق الشفاء.

ثم إن الإجتماع الأسبوعي أو الشهري أو على حد ما تقرر الجمعية، يعطي بيانا للنتائج والتقارير التي يضعها أعضاء الجمعية، فيتناقشون فيما بينهم في ما يخص العمل الميداني وما يساعد على تطويره.
كذلك عقد جلسات نفسية مع المتعافين من الإدمان للتعبير عن أحاسيسهم وشعورهم وحياتهم الجديدة التي يعيشونها وإبداء ما ينقصهم وما يأملون إليه من أهمّ الأشياء التي تقوم عليها الجمعيات الخيرية، وحضور الأسرة في تلك الجلسات أمرٌ يزيد من ثقة المتعافى.

والرياضة من أنفع الأشياء التي تعين المتعافى، فهي توسع الفكر وتجلب الصحة وتشغل الوقت بما ينفع، فيكسب المتعافى في نفس الوقت صحة في الجسم وصحة العقل.

إلى جانب تأقلم جسمه مع التمارين فهو يتخلص من رواسب السموم الباقية في جسمه، ويعمر وقته بما ينفعه، ويتعارف على أناس آخرين من الرياضيين، فإذا عاد إلى بيته فإن نفسه لا تميل إلى السهر والبقاء طويلا، لما يجد من التعب، وبهذا ينسحب عن أوقات وأزمنة وأمكنة السوء التي كان يمارس فيها الرذيلة.

الخاتمة

إنّ مرض الإدمان على تعاطي المخدّرات مرحلة قد تدخل في حياة كل واحد منّا، بل إنّ أسبابه قد تكون من الأشياء التي لا يُحسب لها حسابها، فبينما يبحث بعضهم عن السعادة المفقودة في حياتهم مع توفّر مستلزماتها، يفرّ آخرون من الواقع المرير الذي يعيشونه، فتنعكس صُور ما يدور في نفس كلّ واحد من هؤلاء في الأساليب التي يستعملها للوصول إلى بغيته.

ولكنّ الخطر الأكبر الذي لا بدّ أن يوقف عاجلا أم آجلا، هو اتخاذ هذا الداء سلاحًا فتّاكا يسلّط على المجتمعات بمختلف طبقاتها ومراتبها، بقصد السيطرة على مجالات الحياة فيها.
ولا يشكّ أي أحدٍ حتى ممن يسعون إلى إفساد العالم وإدخاله في ظلمات المخدّرات أنّ المرض هذا سيجتاحهم لا محالة، لأنّ شرّه لا يقدّر قدره أحدٌ إلا الله تعالى.
والمدمن الذي وقع في هذا الشراك، مهما قلنا في ذمّه وعرّفناه خطأه، إلا أنّ الأكثرين إن لم نقل الكل، لا يرتاح ضميره ولا يهنأ له بالٌ أبدا بما يفعل، بل هم يعرفون داءهم وسببه، ولكنّ الرغبة واللهفة والعادة التي ما استطاعوا أن ينفكوا من قيودها، جعلتهم عاجزين كلّ العجز عن مقاومة المخدّر، فترى في أعينهم وحالاتهم وأيامهم صرخات الخوف وطلبات للنجدة المتواصلة التي يأملون أن يسمعها أيّ أحدٍ قادر على انقاذهم، وهم في ذلك يأملون من أقرب النّاس إليهم من أسرتهم التي ترعرعوا فيها أن يقفوا إلى جانبهم في هذه الحرب التي ليس لها نهاية بعد الصحة إلا الهلاك.
وفي غضون البحث عن حلٍّ لهذه المشكلة العويصة ومحاولة قدر الإمكان لاِنقاذ المدمنين وإخراجهم من ظلمات المخدّرات إلى أنوار الصحة والعافية والحياة الإجتماعية، تظهر لنا نتائج مسطورة في بحثنا، وقفنا عليها وهي:
1_ دين الإسلام يهدف إلى إصلاح التعامل مع النّاس، كما يصلح المرء ما بينه وبين ربه، ومنطلق الإصلاح بعد النفس يكون داخل الأسرة التي هي النواة الأساس للمجتمع، ولهذا وجب على كل مسؤول أن يتقي الله تعالى فيمن يعول، وأن يختار الطريق القويم لسلوكه ومن معه، ويعلم أنّ أيّ خروج عن هذا المنهاج المسّطر هو الإعلان ببداية الانحراف على قدر الخروج.
2_ التربية في البيت لا تختصّ فقط بجانب دون آخر من أولياء الأمور، إنما هي متعلقة بالأب والأم معا، وهما يشكّلان فريقا منسجما يقتدي الأبناء بهما، فوجب على كلّ طرف أن يمارس دوره البيولوجي على أتمّ حال واستعداد، حفاظا على الكيان الأسري.

3_  أفضل العلاج ما كان جامعا بين الجانب المادي والروحي معا، وهذا ما ينقص في مجالات الطب الحديثة، وإهمال الجانب الروحي في العلاج إهمالٌ لشطر الإنسان الذي يتركب من جسد وروح، وليس لهذه الأخيرة دواء مقتصرٌ على المعقول، بل المنقول فيها يلعب الدور الأساسي قبل كل شيء.
4_ لا بدّ أن نفهم أنّ تعاطي المخدّرات ليس له أسباب محصورة ولا تتعلق فقط بالجانب السلبي في حياة النّاس وإنّما قد تدخل عليهم من طريق الرخاء والثراء والمزاح والعادات والتقاليد السيئة.

5_ إن الآثار التي تسببها المخدّرات تمسّ جميع المجالات الدنيوية، فشرّها يتعدى ما وجّهت إليه، وتجنّب الآثار هذه يحتاج إلى النظر في الأسباب وكيفية وصول هذه المخدّرات ومتابعة المروّجين والمهرّبين والمتسترين الذين يجمعهم همّ الثروة ولو على حساب الأنفس.

6_ مرحلة الإدمان التي تلي مرحلة التعاطي المستمر تقوم على أساسين اثنين وهما: الفراغ الروحي والعامل النفسي والعضوي.
7_ لابدّ أن يعلم المدمن أنّ طريق الشفاء موجودٌ وأنّه من السهل أن يسلكه بشرط أن تقوى إرادته ويعزم على بدء حياة جديدة خالية من الإدمان بتطبيق العلاج الطبي والنفسي معا.

8_ الأسرة هي أكبر دافع للمدمن إلى العلاج، لأنه يجد أعزّ النّاس إليه يساندونه في حربه ضد المخدّر، فكان لزاما على الأسرة أن تدفع بمريضها إلى العلاج والأخذ بيده بحزم وصرامة حتى ينزل الشفاء بإذن الله.

9_ الجانب النفسي يلعب دورا فعالا في حياة ما بعد الإدمان، ولا بدّ على الأسرة أن تحرص على سلامة المتعافى منها حتى لا ينتكس ويرجع إلى ما كان عليه، ولو تعّكر به المسار وعاود السقوط فإنّ الواجب على الأسرة أن لا تتخاذل أمام هذا المرض فإنها بذلك تزيد من كسر عزيمة المتعافى، وقد قلنا إنّ المدمن الباحث عن التعافي يخوض حربا، قد يربح معركة ويخسر أخرى، ولكن العبرة في ذلك دائما هو أنه يحاول ويقاوم، والله ولي التوفيق.

10_ كل أسباب البلاء والأمراض وما يصيب المرء هي من أقدار الله تعالى المؤلمة الموجعة، ولكن ليعلم العبد أنّ الله تعالى أرحم الراحمين، يسلك بعباده الذين يريدون الهداية حقا سبل السلام ويهديهم من الظلمات إلى النور بإذنه، وأنه جل في علاه يستعان به في كل صغيرة وكبيرة، فلا توفيق إلا توفيقه ولا إعانة إلا إعانته سبحانه وتعالى.
هذه كانت أهمّ النتائج التي وقفتُ عليها في بحثي آملا أن أكون قربت ولو بشيء قليل صورة مضامينه، ولا بدّ بعد ذلك أن نضع نقاطا نقترح فيها بعض الحلول المناسبة التي نستقيها من واقع المخدّرات والإدمان وما تعيشه الأسر، وتتمثل كالتالي: 

1_ التوعية الإجتماعية وتبصير الناشئة بضرر المخدّرات أساسٌ لابد أن لا يستهان به، فلا بدّ من تخصيص دروس مكثّفة في بيان هذا الخطر في مختلف المؤسسات التربوية، ولا يكتفى فيه بانتظار اليوم العالمي لمكافحة المخدّرات، لأنّ الداء لا يقوم على توعية سنوية فقط، بل هي مستمرة، فتخصّص الدروس في المساجد والمراكز الثقافية والنوادي والمدارس والجامعات.
ويجمع لهذا نشاطات ودورات وملتقيات علمية وثقافية، يحيث تتسع دائرة التوعية وتتعدى الحيّز المعقود فيه. 

2_ إيجاد مراكز لتوعية الناس بخطر المخدّرات ثابتة ومتنقلة، تعمل هذه الأخيرة على دخول الأحياء التي قد يكون فيها هذا المرض، فتوعّي النّاس عن طريق المخيّمات والندوات وتوزيع الجوائز والتحفيزات المختلفة.

3_ تخصيص مادة (الحوار) في المدارس منذ السنوات الأولى للتلاميذ، وفتح باب الأخذ والرد بين الطلاّب مع أساتذة مختصين في علم النفس والاجتماع، لمعرفة انطباع الشباب في هذه المواضيع ومشاكلهم والوصول إلى تبصيرهم في الحياة، والأخذ بيد من يريد المساعدة منهم، سواء كان ذلك للذكور أو للإناث اللواتي لا يجدن من يسمع لمشاكلهنّ الإجتماعية نظرا لاختلاف المجتمعات وتعدد الأعراف السائدة.

4_ غرس الوازع الديني في قلوب الناس يجعلها تمتلئ بالإيمان وتخاف من الله تعالى قبل أن تخاف من الأمراض أو رجال الأمن، وهو الذي يجعل المؤمن قويا لا تعتريه الشهوات ولا تفتك به الشبهات.
5_ لا بدّ من الإصلاح المنهجي في البيت الأسري، بحيث يعتمد الأبوان طريقة مثالية في تربية الأبناء تقوم على أساس ديني قبل كلّ شيء من غير تميع ولا تطرّف، ويوجه الابن لينظر إلى الحياة على أنها وديعة في جسده تردّ إلى صاحبها عاجلا أم آجلا، ولا يلقي _ بذلك _ بنفسه في المهالك.

6_ العامل السياسي يلعب دورا خطيرا في نشر هذه السموم في المجتمع، فمهما وقف العقلاء ورجال الطب والأمن ضده فإنّ من النّاس من لا تطالهم الأيدي وهم سبب الشرّ ومنطلق الفساد، وعلاج هؤلاء يقوم على وقوف المخلصين لدينهم ووطنهم في قطع دابر المروجين.
7_ الاستفادة من وسائل الإعلام الجديدة ومواقع التواصل الإجتماعي في مجالات التثقيف والتوعية والوقاية والمواجهة والعلاج، ومخاطبة الناس بما يفهمون من اللغة، وتوزيع المعلومات عليهم مجانا.
8_ الإهتمام بالأسر وفتح باب التواصل مع السلطات المعنية من غير خوف ولا تردد، وجعل منافذ طبيّة مجانية تستطيع فيها الأسرة الدخول من خلالها للسؤال عمّا تراه أو لطلب الإعانة والنصائح فيما يخص أحد أفراد أسرتها أو فيما يخص العلاقة السائدة في البيت.
هذه كانت أهم التوصيات التي يجب التركيز عليها في ما يخص موضوع الأسرة والإدمان وإخراج المدمن من هذا الدوّار الخطير بدءًا وانطلاقا من أسرته، التي إن أحسنت في بداية حياتها في معاملة أفرادها ظهرت تلك النتائج الطيبة فيما بعد، وإن اختلّ شيء من ذلك تختلّ الموازين، ومهما يقع فلا يأس ولا قنوط في إيجاد الحلول.
ولتعرف الأسرة أنّ هذا الفرد منها يحتاج إلى العلاج والأخذ بيده بكل حنان ورفق ولين حتى تخلصه من داء العصر: المخدّرات والإدمان.
هذا وأسأل الله تعالى أن يمنّ علينا بالستر والعافية، وأن ينزل الشفاء العاجل على كل مدمن وأن يصلح فيما بيننا وبين أسرنا وفيما بيننا وبين مجتمعنا وقبل ذلك فيما بيننا وبينه، كما أسأله تعالى أن يصلح أهل الإسلام ويحفظ ديار الإسلام من مكايد أعدائه ومصايد الشانئين المتربّصين بالأمة الشرّ، عليهم دائرة السوء.
وأسأله سبحانه أن يوليّ على أهل الإسلام خيارهم ويبعد عنهم شرارهم، وأن يبرم لهذه الأمة أمر رشد يعز فيه أهل طاعته ويذل فيه أهل معصيته إنه سميع مجيب.
وما كان من خير فمن الله وحده وما كان من خطأ فمن نفسي والشيطان وأستغفر الله العلي العظيم الذي لا إله إلا هو.
ﭽ  ﭖ  ﭗ      ﭘ     ﭙ  ﭚ  ﭛ  ﭜ  ﭝ  ﭞ  ﭟ  ﭠ    ﭡ  ﭢ  ﭣ  ﭤ  ﭥ   ﭦ  ﭧ  ﭨ  ﭼ (الحشر: ١٠).
ﭽﯙ  ﯚ  ﯛ  ﯜ  ﯝ  ﯞ  ﯟ    ﯠ  ﯡ  ﯢﯣ  ﯤ  ﯥ  ﯦ  ﯧ  ﯨ  ﯩ    ﯪ  ﯫ  ﯬ  ﯭ  ﯮ  ﯯ  ﯰ  ﯱ  ﯲ   ﯳ  ﯴ  ﯵ   ﯶ  ﯷ  ﯸﯹ  ﯺ  ﯻ  ﯼ  ﯽ  ﭼ 
آل (عمران: ١٩١ – ١٩٤)
والحمد لله رب العالمين 
قائمة المصادر والمراجع
(الألف)
1_ الآداب الشرعية. تأليف: الإمام الفقيه المحدث أبي عبد الله محمد بن مفلح المقدسي/ الناشر: مؤسسة الرسالة، حققه وضبط نصه وخرج أحاديثه وقدم له: شعيب الأرنؤوط وعمر القيّام، الطبعة الرابعة (1426-2005م).
2_ الأدب المفرد. تأليف: محمد بن إسماعيل أبو عبدالله البخاري الجعفي/ الناشر: دار البشائر الإسلامية  بيروت/ الطبعة الثالثة (1409 – 1989م).
تحقيق: محمد فؤاد عبدالباقي

3_ الإدمان أقوى دافع اصطناعي. تأليف: د.نيل بيجيرو، ترجمة د/ فاروق سيد عبد السلام/ دار الثقافة للجميع دمشق ( الطبعة الأولى 1398-1978م).

4_ الإدمان الكارثة والعلاج. تأليف: د.نجية محمد- الدار الجماهرية للنشر والتوزيع والإعلان ( الطبعة الأولى 1403- 1994م).
5_الإدمان مظاهره وعلاجه. تأليف: د. عادل الدمرداش/ الناشر: عالم المعرفة، أغسطس 1982م.

6_ إدمان المخدرات حوار في أسرة. تأليف: ماهر اسماعيل صبري، الناشر: مكتبة التربية العربي لدول الخليج، الرياض (1422-2001م).

7_ المخدرات ومنطلق الأمر السامي. تأليف: د أحمد محمد البناني، الناشر: دار العلم السعودية، الطبعة الأولى (1414).

8_ المخدرات والإدمان المواجهة والتحدي. تأليف اللواء محمد عباس: خبير في مكافحة المخدرات بالأمم المتحدة/ الناشر: أخبار اليوم، الطبعة الأولى:1989م

9_ المخدرات: المضار- الانتشار- طريق التهريب- الوقاية. تأليف: إبراهيم بن عبد الرحمن الطخيس/ الرياض 1413_1993م.

10_ المخدرات والمجتمع: نظرة تكاملية. تأليف: د. مصطفى سويف/ الناشر: عالم المعرفة/ يناير 1996م.

11_ المخدّرات والمؤشرات العقلية أضرارها ووسائل تجنبها. تأليف: سيف الدين حسين شاهين/ الطبعة الثالثة (1409- 1989م).
12_ المجموع شرح المهذب (مع تكملة السبكي والمطيعي). تأليف: أبو زكريا محيي الدين يحيى بن شرف النووي (المتوفى: 676هـ) الناشر: دار الفكر.

13_ المحبر. تأليف: أبو جعفر محمد بن حبيب بن أمية البغدادي (ت: 245هـ)، الناشر: (جامع التراث).

14_ السنن الكبرى. تأليف: أحمد بن شعيب أبو عبد الرحمن النسائي، الناشر: دار الكتب العلمية - بيروت- (1411- 1991م) الطبعة الأولى. تحقيق: د.عبد الغفار سليمان البنداري وسيد كسروي حسن (جامع التراث).

15_ السنن الكبرى للبيهقي. تأليف: أبو بكر أحمد بن الحسين بن علي البيهقي. الناشر: مجلس دائرة المعارف النظامية الكائنة في الهند ببلدة حيدر آباد. الطبعة: الأولى (1344).

16_  المعجم الأوسط. تأليف: أبو القاسم سليمان بن أحمد الطبراني. الناشر: دار الحرمين - القاهرة (1415). تحقيق: طارق بن عوض الله بن محمد ,‏عبد المحسن بن إبراهيم الحسيني.

17_ أسس التربية الإسلامية في السنة النبوية. تأليف: د. عبد الحميد الصيد الزنتاني، الناشر: الدار العربية للكتاب/ ليبيا - تونس: (1984م).

18_ الزواجر عن اقتراف الكبائر. تأليف: ابن حجر الهيتمي- طبعة الحلبي.

19_ التعامل مع غير المسلمين في السنة النبوية. تأليف: الشيخ عبد الرحمن بن عبد العزيز العقل/ الناشر: جائزة نايف بن عبد العزيز آل سعود العالمية/ الدورة الخامسة، الطبعة الأولى:1431-2010م.
20_ الأحكام السلطانية والولايات الدينية. المؤلف: أبو الحسن علي بن محمد بن حبيب البصري البغدادي الماوردي، الناشر: دار الكتب العلمية - بيروت – (1405هـ- 1985م).

21_ الوقت أغلى من كنوز الأرض. تأليف:شعبان جبريل عبدالعال / الناشر: دار بن خزيمة. الطبعة الأولى  1418ه.

22_ الجواب الكافي لمن سأل عن الدواء الشافي. للإمام ابن قيم الجوزية/ مطبعة المدني (1403-1983م).

23_ الأسرة والإجازة. تأليف: عبد الرحمن بن عبد الله السحيم.

24_ أسباب الإرهاب والعنف والتطرف دراسة تحليلية. اعداد: أسماء بنت عبد العزيز الحسين.
25_ الأشباه والنظائر. لابن نجيم / ط- دار الكتب العلمية (1400-1980).

26_ اقتضاء الصراط المستقيم لمخالفة أصحاب الجحيم. تأليف: شيح الإسلام أحمد بن عبد الحليم بن تيمية الحراني دراسة وتحقيق:ناصر عبد الكريم العقل/الناشر: دار عالم الكتب، بيروت، لبنان/ الطبعة السابعة، 1419هـ/ 1999م

27_ القواعد النورانية. تأليف: شيخ الاسلام أحمد بن عبد الحليم بن تيمية الحراني/طبعة مكتبة الرياض الحديثة تحقيق محمد حامد الفقي. 
28_ المحصول في علم الأصول. تأليف: فخر الدين الرازي /طبعة جامعة الإمام محمد بن سعود الرياض تحقيق طه جابر فياض العلواني ط1 1400هـ.

29_ السلسلة الصحيحة. تأليف: محمد ناصر الدين الألباني/ الناشر: دار المعارف.

30_ الكبائر. تأليف: محمد بن عثمان الذهبي /الناشر: دار الندوة الجديدة – بيروت.

31_ الطب النفسي بين القديم والحديث. تأليف: د. إسماعيل عبد الرحمن/ مدرس الطب النفسي والأعصاب بطب الأزهر/ الناشر: دار اليقين للنشر والتوزيع. الطبعة الأولى (1429-2008م).

32_ العلاج النفسي والعلاج بالقرآن. رؤية طبية نفسية شرعية. تأليف: أ.د طارق بن علي الحبيب. أستاذ واستشاري للطب النفسي بكلية الطب والمستشفيات الجامعية بجامعة الملك سعود بالرياض/ توزيع: مؤسسة الجريسي. الطبعة السابعة (1426-2005م).

33_ الموسوعة الفقهية الكويتية. صادر عن: وزارة الأوقاف والشئون الإسلامية – الكويت.

34_ المنهاج شرح صحيح مسلم بن الحجاج. تأليف: أبو زكريا يحيى بن شرف بن مري النووي. الناشر: دار إحياء التراث العربي – بيروت. الطبعة الطبعة الثانية (1392).

35_ التمهيد لما في الموطأ من المعاني والأسانيد. تأليف: أبو عمر يوسف بن عبد الله بن محمد بن عبد البر بن عاصم النمري القرطبي (المتوفى: 463هـ). تحقيق: مصطفى بن أحمد العلوي ومحمد عبد الكبير البكرى. الناشر: مؤسسة القرطبة.
36_  المفصل فى تاريخ العرب قبل الإسلام. تأليف: الدكتور جواد علي. الناشر: دار الساقي. الطبعة الرابعة 1422هـ/ 2001م.

37_ الأعلام. تأليف: خير الدين بن محمود الزركلي الدمشقي. الناشر: دار العلم للملايين. الطبعة الخامسة عشر - أيار / مايو 2002م.

38_ الأمالي في لغة العرب. تأليف: أبو علي إسماعيل بن القاسم القالي البغدادي. الناشر دار الكتب العلمية. سنة النشر (1398هـ -1978م) بيروت.

39_ الإصابة في تمييز الصحابة. تأليف: أحمد بن علي بن حجر أبو الفضل العسقلاني الشافعي الناشر: دار الجيل – بيروت الطبعة الأولى (1412). بتحقيق: علي محمد البجاوي.
(التاء)
40_ تفسير البغوي. تحقيق: عثمان جمعة ضميرية - سليمان مسلم الحرش، دار طيبة للنشر والتوزيع الطبعة: الرابعة، (1417 – 1997م).

41_ تحفة الأحوذي بشرح جامع الترمذي. تأليف: محمد عبد الرحمن بن عبد الرحيم المباركفوري أبو العلا/ الناشر: دار الكتب العلمية – بيروت.

42_ تنوير العباد بطرق التعامل مع الأولاد. تأليف: د حامد نهار المطيري، الناشر: دار إيلاف الدولية للنشر والتوزيع، الطبعة الأولى (1419-1998م).

43_ تعليم أصول الفقه. تأليف: د. نور الدين مختار الخادمي طبعة العبيكان الطبعة الثانية (1426-2005م).
44_ تهذيب الرياسة وترتيب السياسة. تأليف: أبو عبد الله القلعي. تحقيق: إبراهيم يوسف ـ مصطفى عجو. دار النشر: مكتبة المنار- الأردن الزرقاء. الطبعة الأولى.
45_ تاج العروس من جواهر القاموس. تأليف: محمّد بن محمّد بن عبد الرزّاق الحسيني الملقّب بمرتضى الزَّبيدي، تحقيق مجموعة من المحققين، الناشر دار الهداية. 
(الجيم)

46_ جرائم الكمبيوتر والإنترنت. تأليف: محمد أمين الرومي. الناشر: دار المطبوعات الجامعية الإسكندرية مصر (2003م).

(الحاء)
47_ حلية الأولياء وطبقات الأصفياء. المؤلف: أبو نعيم أحمد بن عبد الله الأصبهاني/ الناشر: دار الكتاب العربي – بيروت/ الطبعة الرابعة، 1405.

48_ حرب الأفيون. تأليف: قسم تأليف سلسلة كتب تاريخ الصين الحديث/ الناشر: دار النشر باللغات الأجنبية (بكين)/ الطبعة الأولى عام 1979م.

49_ حقوق الأبناء على الآباء في الشريعة الإسلامية. تأليف: محمد بن يحي بن محمد بن موسى عطيف/ الناشر: دار القاسم الطبعة الأولى (1425).
 (الداء)
50_ ديوان المعاني. تأليف: الإمام اللغوي الأديب أبو هلال الحسن بن عبد الله بن مهران العسكري/ الناشر: دار الجيل – بيروت (جامع التراث).
(الذال)
51_ ذكاء الجنين. تأليف: محمد أحمد النابلسي، الناشر: دار النهضة العربية، بيروت (1988م).

(الزاي)
52_ زاد المسير في علم التفسير. المؤلف: عبد الرحمن بن علي بن محمد الجوزي/ الناشر: المكتب الإسلامي بيروت الطبعة الثالثة ( 1404).
(السين)
53_ سير أعلام النبلاء. تصنيف: الامام شمس الدين محمد بن أحمد بن عثمان الذهبي المتوفى 748 ه 1374م/أشرف على تحقيق الكتاب وخرج أحاديثه:شعيب الارنؤوط/مؤسسة الرسالة الطبعة التاسعة 1413 ه 1993 م.

54_ سنن أبي داود .دار الكتاب العربي ـ بيروت

55_ سنن ابن ماجه. تحقيق: محمد فؤاد عبد الباقي. دار الفكر – بيروت.
56_ سنن الترمذي. تحقيق: أحمد محمد شاكر وآخرون. دار إحياء التراث العربي – بيروت.
57_ سنن الدارمي. تأليف: عبد الله بن عبدالرحمن أبو محمد الدارمي/ الناشر: دار الكتاب العربي، بيروت الطبعة الأولى (1407)/ تحقيق: فواز أحمد زمرلي وخالد السبع العلمي.

(الصاد)
58_ صحيح البخاري. تأليف: محمد بن إسماعيل بن إبراهيم بن المغيرة البخاري. تحقيق: محمد زهير بن ناصر الناصر. الناشر: دار طوق النجاة. الطبعة: الأولى (1422هـ).

59_ صحيح مسلم. تأليف: مسلم بن الحجاج القشيري النيسابوري. تحقيق: محمد فؤاد عبد الباقي. دار إحياء التراث العربي.
60_ صحيح الترغيب والترهيب. تأليف: محمد ناصر الدين الألباني/ الناشر: مكتبة المعارف –الرياض/الطبعة: الخامسة.

61_ صحيح وضعيف الجامع الصغير وزيادته. تأليف: محمد ناصر الدين الألباني/ الناشر: المكتب الإسلامي.

(الطاء)
62_ طبقات فحول الشعراء. تأليف: محمد بن سلام الجمحي. تحقيق: محمود محمد شاكر. الناشر: دار المدني – جدة.

(الفاء)
63_ فلسفة التربية الإسلامية في القرآن الكريم. تأليف: علي خليل أبو العينين، الناشر: مكتبة إبراهيم الحلبي المدينة المنورة/ الطبعة الثالثة (1408/1988م).

64_ فن تربية الأولاد في الإسلام.  محمد سعيد مرسي/ الناشر: دار التوزيع والنشر الإسلامية  القاهرة، ( 2001م).

65_ فتح الباري شرح صحيح البخاري. المؤلف: أحمد بن علي بن حجر أبو الفضل العسقلاني الشافعي/ الناشر: دار المعرفة - بيروت  (1379ه).

(القاف)
66_ قواعد الأحكام في مصالح الأنام. تحقيق محمد محمود بن التلاميد الشنقيطي دار المعارف (بيروت – لبنان).

(اللام)
67_لسان العرب. تأليف: محمد بن مكرم بن منظور الأفريقي المصري /الناشر: دار صادر – بيروت.الطبعة الأولى.
(الميم)
68_ معجم مقاييس اللغة. تأليف: أبو الحسين أحمد بن فارس بن زكريا /تحقق: عبد السلام محمد هارون الناشر: دار الفكر الطبعة: 1399 - 1979م. 

69_ مائة فكرة لتربية الأسرة. تأليف: عبد اللطيف بن هاجس الغامدي.

70_ مسؤولية الأسرة في تحصين الشباب من الإرهاب. إعداد أ. سهيلة زين العابدين حمّاد.
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مختصر موجز عن البحث
بسم الله والصلاة والسلام على رسوله ثم أبما بعد:

يبدأ البحث من منطلق خيري، وهو الإسهام في إثراء القيم والأخلاق التي قد اندثرت كثير من معالمها في مجتمعاتنا الإسلامية، لا سيّما المرتبطة صرفا بالعادات والتقاليد التي كان الناس يتوارثونها كابرا عن كابر، وكل هذا نتيجة التمدن الحضاري الذي إن جاء ببعض الأشياء المفيدة فقد جاء من جهة أخرى بأشياء تضر.

وفي بحثي هذا أردتُ أن أشارك الإخوان جهودهم العامرة في الكفاح العلمي والتي تمثلت في المسابقات العلمية التي تشحذ همم السباقين للإطلاع والبحث والوقوف على مواضيع تمسّ الفرد والمجتمع، وقد أتاح لنا موقع (الألوكة) المتألق كعادته هذه الفرصة في مشاركة لي لأول مرة في مسابقة علمية عبر النت، وليس الغرض من وراء ذلك والله على ما أقول شهيد أي ظفر بجائزة أو الوصول إلى مطمع دنيوي، وإنما أردت أن أرسل بحثي هذا حتى يقف عليه أهل التخصص من أساتذتنا، فأكون أول من يستفيد من المسائل الشرعية وطرق عرضها حسب المناهج المعتبرة المعروفة.
وإختياري لهذا الموضوع ألا وهو (تعامل الأسرة مع مدمن المخدرات) هو في حقيقته وقوف على أمور قد عاشها بعضنا في مجتمع يرى فيه هذه الأشياء بكثرة، بل قد شاهد من أقرب الناس إليه من تأثر بهذا المرض الخطير، فيضيف إلى نظرته الشرعية للموضوع نظرة تجربية مستمدة من واقع حقيقي.

موضوع المخدرات في ذاته موضوع شائك، لأنه متعلق بمصير الشعوب بعد الأفراد، وموضوع الإدمان تابع للأول، أما مسألة التعامل فقد قامت على أسس رسمها لنا شرعنا الحنيف.

وتبقى مسألة تعامل الأسرة مع المدمن الذي هو أحد أفرادها ممن أصيب، دفعا له إلى طريق العلاج والشفاء بدافع الرحم والدين قبل كل شيء.

وبهذا المنطلق جعلت البحث يقوم على عناصر أربعة كل مستقاة من عنوان البحث ألا وهو (تعامل الأسرة مع مدمن المخدرات).
ويمكنني أن ألخص هذه العناصر كما يلي:

_ تكلمت عن الحالة التي بدأ فيها (المسكر) متمثلا بالعنصر الأكثر انتشارا في السابق وهو (الخمر) بين عهد الجاهلية وعهد الإسلام باختصار، حتى نصل إلى كيفية خلاص المجتمع المسلم في الصدر الأول منه، بعدما كان يعتبر شراب الروح كما كان يعتبر الماء شراب الجسد.

ثم أخذت في بيان العلاقة الأولى بين الأسس الثلاثة التي تربط كلا من المسكر بالعقل والشرع، لندرك أن الشرع جاء بما تهدف إليه العقول السليمة التي لم يشبها أي كدر.

_ ثم تكلمت عن العلاقة بين الوسائط الثلاثة التي يسري فيها المخدر وهم: المروج والمهرب والمتعاطي، لنعرف دور كل واحد في بداية الدائرة الخبيثة _ إن صح التعبير_ التي من خلالها يبدأ مرض الإدمان، وبقطع هذه الدائرة تختل العلاقة ويقل الشر، ثم عرجت على وجوب التكامل بين العلاج النفسي والطبي، وأن النفسي لا يكتفى به بما في علم النفس بل يتعدى إلى ما هو شرعي كالقرآن الكريم الذي دلت التجارب على أنه العلاج الفعال لكثير من الحالات النفسية.
_ ثم تكلمت عن المعاملة والأسس القائمة عليها وبينت الروابط بينها، وأنّ الإسلام جاء ليجسد أسمى معالم المعاملة بين الخلق، ولهذا بينت دور كل فرد في المجتمع وكيفية التعامل فيما بين المسلمين بل فيما بينهم وبين غيرهم من الملل والنحلل الأخرى.

_ ثم بينت الأسس التي لا بدّ على البيت الأسري أن يسير عليها في معاملته وكيف يتعامل كل فرد منها: الأم والأب ودورهما معا، كل ذلك في نقاط حساسة تبني شخصية الأفراد في الأسرة الواحدة وبقدر اختلالها يختل التوازن التربوي في الأسرة.
_ ثم تكلمت عن المخدرات وطرق صنعها واستخراجها وأنواعها وعلامات تعاطيها والآثار المترتبة على تعاطيها التي تمس الفرد والمجتمع، وبينتُ الرابط بين تعاطي المخدرات والإدمان وبينتُ أنواعه وأسبابه التي أدت إلى تلك الحالة التي يتصور المريض أنه عاجز عن التخلي عنها.

_ ثم بعد ذلك بدأت أذكر سبل العلاج التي تعين المريض على التخلص من الإدمان بدءً بالحلول الطبية ثم النفسية ثم الإجتماعية فالدينية التي هذه الأخيرة هي من أهمها.

_ وفي كل هذه المراحل تقف الأسرة مساندة للمريض في حربه ضد مرضه حتى تستقيم حالته كلية وينتقل بعد ذلك إلى حياة جديدة.

وفي هذا البحث وقفت على نتائج مهمّة أذكر منها:

_ أن الأسباب التي أدت بالمدمن إلى تلك الحالة جلها أسباب نفسية متعلقة بالحياة الشخصية والأسرية له، والحل ينطلق من حل تلك العقد.

_ أن المدمن لا بدّ أن يؤخذ بيده ولو بالقوة الرحيمة إن صح التعبير، كل ذلك بغية إيصال الخير له.

_ أن العلاج يكمن في الدخول إلى قلب المدمن ولا يمكن لهذا إلا لأقرب الناس إليه بدء من أسرته، فهي العلاج الأول للمدمن لأنه يشعر بالأمن معها.

_ أن العلاج إن جمع بين الطب والنفس فلا بدّ أن لا يهمل الجانب الروحي الديني الذي هو أساس العوامل كلها، لأنه الرابط في ذلك بين العبد وربه، بخلاف الربط بينه وبين المحسوسات التي إن زالت زادت حالته المرضية أكثر وأكثر.

_ أن العلاج لا يكمن في التوقف عن الإدمان فحسب، إنما هو فيما بعد ذلك في الانطلاقة نحو الحياة الجديدة والثبات على تلك السكة إلى الممات، وكل ذلك بعد معونة الله تعالى وتوفيقه، مترتب على علاقة المتعافى بأسرته وبينتُ بعض الأسباب المعينة على الثبات، كالاستقامة على طاعة الله والزواج والإشتغال بما ينفع.

وفي الختام هناك وصايا لا بدّ أن تؤخذ بعين الاعتبار فيما يخص موضوعنا:

1_ لا بدّ أن نقف كلنا ضد هذا المرض الخبيث الذي يزحف على مجتمعاتنا الإسلامية، مرضٌ يتمثل في أشكال جديدة تهدف وراءه بعض القوى إلى خرق المقومات الدينية للمسلمين، وبثّ الفتنة في العالم.

2_ لا بد من زيادة الاهتمام بهذا المرض وبذل المال وجمع الرجال في سبيل الخلاص منه، ويكمن ذلك في تحذير الشباب منذ صغرهم في المدارس والمساجد والأماكن الثقافية عن طريق عقد المخيمات والمسابقات والمحاضرات كل ذلك بتحفيزات تجعل الناس تقبل نحو تلك الأشياء.

3_ أن تحسن الأسرة تربية أولادها وأن يتقي الله كل راع في رعيته، سواء كانت الأسرة الصغيرة (العائلة) أو الأسرة الكبيرة (المجتمع) فالعمل يكمن في التجاوب بين الأسرتين، ولا سبيل إلى ذلك إلا بالتعاول ووضع اليد في اليد.

4_  أن يكون العلاج بعد مساندة الأسرة في أماكن تجعل المريض ينسى مرضه ولا يشعر أنه في مراكز صحية ولا في مستشفيات وإنما أن تجعل كالمخيمات وأماكن الإجازات، إلى جانب تدخل الدولة في هذا الميدان وجعل العلاج وأدويته مجانية.
5_ أن تقوم الدولة على الادماج الاجتماعي للمتعافى بعد خروجه من المستشفى بتوفير متطلبات حياته من سكن وعمل وزواج تحفيزا وتثبيتا له على الخير.

هذا ما يسر الله تعالى جمعه والله ولي التوفيق وهو حسبي ونعم الوكيل وصلى الله على نبينا محمد وعلى آله أجمعين
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(�) أخرجه البخاري واللفظ له (2464) ومسلم (1980).


(�) أخرجه البخاري واللفظ له (6391) ومسلم (1706).


(�) أخرجه أبو داود (4485)، والنسائي (5661)، وأحمد (7748) وانظر: صحيح الجامع (6309).


(�) أخرجه البخاري (6395).


(�) أخرجه أحمد (18644) و(18645) و(18646) و(18647) والبخارِي في (الأدب المفرد) (291) وأبو داود (3855) وابن ماجه (3436) والترمذي (2038) والنسائي في الكبرى في (5844) و(5850) و(7511) و(7512) وانظر صحيح الجامع (2930).


(�) مقال بعنوان: مؤسسة تعليمية تقترح تدريس الرقية الشرعية في الطب النفسي. موقع الألوكة.


(�) التعامل مع غير المسلمين في السنة النبوية (28_29).


(�) برقم (6648).


(�) أخرجه أحمد (20847) و(20894) و(21026) والترمذي (1987)، والدارمي (2791) وقال الترمذي: هذا حديثٌ حسن صحيح انظر صحيح الجامع (97).


(�) أخرجه مسلم (564) من حديث جابر بن عبد الله.


(�) أخرجه مسلم (450) من حديث عبد الله بن مسعود.


(�) أخرجه مسلم (2589) من حديث أبي هريرة.


(�) أخرجه البخاري (5067) ومسلم (3633).


(�) فتح الباري شرح صحيح البخاري (9/113).


(�) وانظر صحيح الجامع (2143).


(�) لسان العرب مادة (أسر).


(�) الأسرة والإجازة لعبد الرحمن السحيم (1).


(�) مائة فكرة لتربية الأسرة، تأليف: عبد اللطيف بن هاجس الغامدي (2).


(�) المباحث مستفادة من مقال أ. سهيلة زبن العابدين حماد، بعنوان: مسؤولية الأسرة في تحصين الشباب من الإرهاب.


(�) أسس التربية الإسلامية في السنة النبوية (326).


(�) أسس التربية الإسلامية في السنة النبوية (326-327).


 (�) أخرجه أحمد 2/381(8939) والبخاري في "الأدب المفرد" (273) وانظر الصحيحة (45).


(�) فلسفة التربية الإسلامية في القرآن الكريم ( 186).


(�) مسؤولية الأسرة في تحصين الشباب من الإرهاب إعداد أ. سهيلة زين العابدين حمّاد (8).


(�) مسؤولية الأسرة في تحصين الشباب من الإرهاب إعداد أ. سهيلة زين العابدين حمّاد (9).


(�) أخرجه مسلم (1918).


(�) أخرجه مسلم (2664).


(�) فلسفة التربية الإسلامية في القرآن الكريم ( 211-212).


(�) فلسفة التربية الإسلامية في القرآن الكريم (213).


(�) فلسفة التربية الإسلامية في القرآن الكريم ( 213).


(�) مسؤولية الأسرة في تحصين الشباب من الإرهاب إعداد أ. سهيلة زين العابدين حمّاد (21).


(�) فن تربية الأولاد في الإسلام (98).


(�) مقال بعنوان: أعاني من ضغط نفسي هل سيؤثر ذلك على جنيني؟ اعداد.نبيلة حمدي/ مجلة الأم والطفل، مايو-يونيو (2004م) (15-16).


(�) انظر كتاب بعنوان: ذكاء الجنين تأليف: محمد أحمد النابلسي.


(�) مقال بعنوان: كيف نُعين أطفالنا على حب القرآن الكريم، إعداد: د.أماني زكريا الرمادي.


(�) ابن التعاويذي رئيس الشعراء، أبو الفتح محمد بن عبيد الله التعاويذي، البغدادي، الأديب سبط المبارك بن المبارك التعاويذي، ديوانه (5) مجلدات، أضر بأخرة، ورثى عينيه وأيام شبابه، ونظمه فائق؛ عاش خمسا وستين سنة، ومات في شوال سنة (584ه): انظر سير أعلام النبلاء (21/176).


(�) أخرجه البخاري واللفظ له (5997) ومسلم (2318).


(�) أخرجه البخاري واللفظ له (5998) ومسلم (2317).


(�) انظر: الآداب الشرعية لابن مفلح (2/80) والموسوعة الفقهيّة الكويتية (13/14).


(�) حقوق الأبناء على الآباء في الشريعة الإسلامية (261) .


(�) مقال بعنوان: أضواء على تربية الأولاد منذ الصغر. إعداد: عبير العقاد. مجلة البيان العدد (235).


(�) نفس المرجع السابق.


(�) أخرجه مسلم (1623) من حديث النعمان بن بشير.


(�) مقال بعنوان: أضواء على تربية الأولاد منذ الصغر. إعداد: عبير العقاد. مجلة البيان العدد (235).


(�) نفس المرجع السابق.


(�) مقالة بعنوان: الأسرة المسلمة وصيانتها من أخطار العولمة للشيخ د. عبدالله بن وكيل الشيخ، موقع الألوكة.


(�) أخرجه مسلم (671) من حديث أبي هريرة.


(�) وظيفة المسجد في المجتمع (23-24).


(�) مقال بعنوان: دور المسجد الروحي في المحافظة على الأمن والاستقرار الاجتماعي إعداد: د. طاهر أحمد لولو(1).


(�) الإيالة: السياسة، وأخذت في بعض كتب الأنظمة الإسلامية معنى السلطة، فيقال: إيالة القضاء، إيالة الحسبة، وهكذا. انظر: الموسوعة الفقهية الكويتية (21/36).


(�) الموسوعة الفقهية الكويتية (21/36).


(�) الأحكام السلطانية (5).


(�) التمهيد لما في الموطأ من المعاني والأسانيد (21/275).


(�) الأحكام السلطانية (15-16).


(�) ذكره الإمام مالك في الموطأ بلاغا أن عثمان بن عفان كان يقول:" ما يزع الإمام أكثر مما يزع القرآن" أي من الناس. انظر التمهيد (1/118).


(�) تهذيب الرياسة وترتيب السياسة (8).


(�) أخرجه الترمذي (2972) وانظر: تحفة الأحوذي (8/249) والسلسلة الصحيحة (13).


(�) مقالة بعنوان: المكسيك تكشف عن حصيلة جزئية لضحايا حروب المخدرات خلال 2011م. انظر: موقع جريدة الإقتصادية/ الخميس 1433/2/18 ـ الموافق 12 يناير 2012م العدد (6667).


(�) موقع الأمم المتحدة. مقالة بعنوان: اطلاق التقرير العالمي عن المخدرات والجمعية العامة للأمم المتحدة تدرس تأثير المخدرات والجريمة على التنمية.


(�) انظر: مجلة الجامعة الإسلامية ( العدد/54) مقال بعنوان: سبيلُ الدَّعوة الإسلاميَّةِ للوقايةِ من المسكِراَت والمخدّرات- للدكتور جمعة الخولي/ رئيس قسم الدعوة بكلية الدعوة وأصول الدين.


(�) انظر: في ذلك المعاجم اللغوية مثل القاموس المحيط ولسان العرب.


(�) الزواجر لابن حجر الهيتمي (1/214).


(�) موقع (صحة) http://sehha.com/generalhealth/Narcotics1.htm.


(�) المخدرات والإدمان المواجهة والتحدي (26 إلى 47) بتصرف.


(�) موقع (ويكيبيديا): الخشخاش.


(�) وهي الصيغة الكيميائية لـ (تتراهيدروكانابينول) أو THC)) في شكلها المختصر وهو جوهر وجد في الماريجوانا، والمادة الفعالة في الحشيش، هو ما يسبب تلك الأحاسيس الممتعة للذين يتعاطون الماريجوانا.


(�) موقع (ويكيبيديا): القنب.


(�) موقع (ويكيبيديا): القات.


(�) موقع (ويكيبيديا): الكوكا.


(�) موقع (ويكيبيديا): جوزة الطيب.


(�) موقع (ويكيبيديا): هيروين.


(�) موقع (ويكيبيديا): الأفيون.


(�) موقع (ويكيبيديا): مورفين.


(�) موقع (ويكيبيديا): باربيتيورات.


(�) وهي الأزمة الرَّبْوية أو حساسية الصدر.


(�) موقع (ويكيبيديا): كوكايين.


(�) ومعنى التخسيس هو تقليل الوزن واكتساب الرشاقة والخفة في الجسم.


(�) موقع (ويكيبيديا): أمفيتامين.


(�) موقع (طريق الإسلام): 


http://www.islamweb.net/newlibrary/display_umma.php?lang=&BabId=7&ChapterId=7&BookId=215&CatId=201&startno=0


(�) المخدرات والإدمان المواجهة والتحدي (37) بتصرف.


(�) المخدرات والإدمان المواجهة والتحدي (38) بتصرف.


(�) المخدرات والإدمان المواجهة والتحدي (38-39) بتصرف.


(�) المخدرات والإدمان المواجهة والتحدي (38) بتصرف.


(�) معجم مقاييس اللغة (2/298) مادة (د م ن).


(�) الإدمان أقوى دافع اصطناعي (12).


(�) الإدمان الكارثة والعلاج (10 -11).


(�) الإدمان مظاهره وعلاجه (20).


(�) الجواب الكافي لابن القيم (212).


(�) الوقت أغلى من كنوز الأرض (22).


(�) حلية الأولياء (2/148) وسير أعلام النبلاء (4/585).


(�) أخرجه البخاري (6412).


(�) أسباب الإرهاب والعنف والتطرف دراسة تحليلية (8) إعداد: أسماء بنت عبد العزيز الحسين.


(�) مقال بعنوان: الشباب والتيارات المعاصرة. إعداد: د محمد بن سعد الشويعر. (موقع الألوكة، رقم المقالة: 563).


(�) المرجع السابق (بتصرف).


(�) المرجع السابق (بتصرف).


 (�) اقتضاء الصراط المستقيم (2/86).


 (�) وري ذلك من كلام الرسول صلى الله عليه وسلم  أخرجه أحمد (3600) والطيالسي (243) وهو لا يصح فإن فيه سليمان بن عمرو النخعي، قال أحمد بن حنبل: كان يضع الحديث، والصحيح وقفه على ابن مسعود وانظر الضعيفة (533).


 (�) الأشباه والنظائر لابن نجيم (93).


 (�) القواعد النورانية (134).


 (�) المحصول في علم الأصول (1/413).


 (�) تعليم أصول الفقه د. نور الدين مختار الخادمي (267).


 (�) وتسمى شيشة في شمال أفريقيا وبلاد الخليج العربي (أركيلة) في فلسطين وسوريا ، (نركيله) في العراق، (أركيلي) أو (معسل) في لبنان، (حوكاه) (hookah) في شبه القارة الهندية، (ووتر بايب) (waterpipe) أو(هابل بابل) (hubble buble) أو (Hookah) في الإنكليزية، (قلیان) في إيران، (فاتنبيبا) (Vattenpipa) في اللغة السويدية، (الرشبة) في اليمن. انظر: موقع ويكيبيديا: نارجيلة.


 (�) أخرجه أبو داود رقم (4833) والترمذي رقم (2378) من حديث أبي هريرة. وانظر: تخريج مشكاة المصابيح (4946).


 (�) مجلة البيان (العدد 87-صفحة 117) مقال بعنوان: خطر تضخيم الذات الأجنبية زهرة الإبراهيمي.


 (�) نفس المرجع السابف.


(�) المخدرات_ المضار- الإتشار- طرق التهريب الوقاية (24).


(�) مقالة على الشبكة العنكبويتة بعنوان (مصمم الأزياء الفرنسي (إيف سان لوران) قال: وضعت النساء في السراويل" فقلب المقاييس رأسا على عقب ومات كمدا بالأفيون رغم نجاحاته الهائلة).


(�) مقال بعنوان: الإدمان والتعود موقع مجمع الأمل للرعاية الصحية بالرياض قسم (معلومة).


 (�) حديث حسن رواه الطبراني في الأوسط (3810) وانظر: السلسلة الصحيحة (1854).


 (�) رواه أبو داود برقم (3674) الطبراني في الأوسط برقم (7816) والبيهقي في الكبرى برقم (10559) وهو حديث صحيح مشهور روي عن غير واحد من الصحابة. انظر: صحيح الترغيب والترهيب (2356).


 (�) أخرجه مسلم (2003) من حديث ابن عمر.


 (�) كتاب الكبائر (80).


 (�) المرجع السابق.


 (�) أخرجه البخاري واللفظ له (5575) ومسلم (2003) من حديث ابن عمر.


 (�) المنهاج شرح صحيح مسلم بن الحجاج (13/173).


(�) مجلة الجامعة الإسلامية (العدد/54) مقال بعنوان: مكافحة المُخدَّراتِ واجبٌ ديني وطني إنساني، للواء جميل محمد الميمان مدير الإدارة العامة لمكافحة المخدرات.


(�) موقع (ويكيبيديا): الحشاشية.


(�) موقع (ويكيبيديا): حروب الأفيون. وانظر: كتاب حرب الأفيون.


(�) المخدرات_ المضار- الإنتشار- طرق التهريب الوقاية (13).


(�)  وقد وردت بالندوة التي عقدت في تلفزيون المملكة العربية السعودية في 30/07/1408ه أن نسبة تهريب المخدرات إلى المملكة انخفض بنسبة 45% بعد صدور الأمر الملكي بالموافقة على الإعدام. انظر: المخدرات_ المضار- الإنتشار- طرق التهريب الوقاية (49).


(�) المخدرات_ المضار- الإنتشار- طرق التهريب الوقاية (66).


(�) موقع (ويكيبيديا): حرب المكسيك على المخدرات.


(�) موقع (ويكيبيديا): خواكين غوزمان لويرا.


(�) المخدرات_ المضار- الإنتشار- طرق التهريب الوقاية (32).


(�) المخدرات_ المضار- الإنتشار- طرق التهريب الوقاية (66).


(�) قالها مارشال ماكلوهان (Marshall McLuhan) (1911م ـ 1980م) أستاذ وكاتب كندي أحدثت نظرياته في وسائل الاتصال الجماهيري جدلاً كبيرًا، فهو يرى أن أجهزة الاتصال الإلكترونية خاصة التلفاز تُسيطر على حياة الشعوب، وتؤثر على أفكارها ومؤسساتها. انظر: ويكيبيديا: مارشال ماكلوهان.


(�) مجلة الجمارك السعودية العدد (41) رمضان 1433- أغسطس 2012م.


(�) العلاج النفسي والعلاج بالقرآن. رؤية طبية نفسية شرعية (353إلى356) بتصرف.


(�) الطب النفسي بين القديم والحديث (16_17).


(�) مقال بعنوان: كيف تتعامل الأسرة مع المريض المدمن في حال الإدمان والتعافي؟ (1). اعداد: عبد اللطيف أحمد. رئيس قسم الخدمة الاجتماعية. بمجمع الأمل للصحة النفسية.


(�) المرجع السابق. (بتصرف).


(�) المخدّرات والمؤشرات العقلية أضرارها ووسائل تجنبها (131). (بتصرف).


(�) مقال بعنوان: كيف تتعامل الأسرة مع المريض المدمن في حال الإدمان والتعافي؟ (1-2). اعداد: عبد اللطيف أحمد. رئيس قسم الخدمة الاجتماعية. بمجمع الأمل للصحة النفسية.


(�) موقع: مستشفى الطب النفسي للتخلص من الإدمان.


(�) مقال بعنوان: التكامل المثالي بين العلاجات النفسية المعاصرة والعلاج الإيماني القرآني. اعداد: حمد بن مرزوق الروقي إختصاصي إدارة صحية. موقع مجمع الأمل للرعاية الصحية بالرياض.


(�) أخرجه البخاري واللفظ له (5534) ومسلم (6692) من حديث أبي موسى الأشعري.


(�) أخرجه البخاري واللفظ له (7507) ومسلم (6988) من حديث أبي موسى الأشعري.


(�) من فنون التعامل مع الناس الانصات الجيّد (40 حتى 46) بتصرف.


(�) أخرجه البخاري واللفظ له (5066) ومسلم واللفظ له (1400) من حديث عبد الله بن مسعود.
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