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 هــــــداءإ
الله    ىللبشرية سيدنا محمد صل  ارسله الله رحمة للإنسانية ومعلم  لى من أإ

 .ملالعلم والعمل وفتح باب الرجاء والأ عليه وسلم خير من رفع لواء

اللذان لهما الفضل بعد الله عز  والدى ووالدتى رحمة الله عليهما  إلى  
وجل فى كل ما وصلت إليه، والتى تعجز الكلمات عن ذكر أفضالهما  

 ومآثرهما، ولن أوفيهما حقهما مهما حاولت.

قدمت لى الدعم المعنوى وساندتنى فى    إلى زوجتى وبناتى إلى من
فى مختلف مراحل البحث مهما  مختلف الظروف وظلت حاضرة بجانبى  

ظ الله بناتنا قرة عين لنا  كانت حالتها أدام الله وجودها بجانبى، وحف
 للوطن.  وذخر ا

  قدموا ما فىالذين    وأحبائى جميع ا  خواتى وأهلىأ إلى أخى و 
 .استطاعتهم من دعم وأتمنى لهم دوام النجاح والتوفيق

 .أهدى للجميع هذا الجهد المتواضع

 .إنه ولى ذلك والقـادر عليه  ،لى كل خيرإواسأله سبحانه أن يوفقنا  
 

 

 

 

 





 شكر وتقديـر

بِرَحْمَتِكَ  ىتَرْضَاهُ وَأَدْخِمْنِ  اوَأَنْ أَعْمَلَ صَالِحً أَنْعَمْتَ عَمَيّ وَعَمَى وَالِدَيّ ى أَنْ أَشْكُرَ نِعْمَتَكَ الَّتِ  ى" رَبِّ أَوْزِعْنِ 
الِحِينَ " ىفِ   ".91"سورة النمل آية  عِبَادِكَ الصَّ

الحمد لله رب العالمين، والصلاة والسلام عمى أشرف المرسمين، أما بعد، فلا أممك فى ىذا المقام،    
وىبنى من  ، وأشكره سبحانو عمى ماه الرسالةمنحنى من فضمو، لإتمام ىذ عمى ما رًالله شاك إلا أن أسجد

والتى ، ه الرسالةمن صعاب، بنفس راضية، لإتمام ىذ العون، ومن صبر وعناء تخطيت بيم ما واجينى
منى بالجميل  ة، كما أىدييا إلى عائمتى عرفانًاأطمع أن تفيد وطنى الغالى مصر، إذ أىدييا ىذه الرسال

 إلييم. 

أتقدم بخالص الشكر والتقدير  ىلذوى الفضل والقدر الجميل، فإن ومن ىذا المنطمق الأصيل، ووفاءً 
الاجتماع بمعيد التخطيط القومى، ومدير مركز ، أستاذ عمم مجدة إمام حسانين/ ةالدكتور  ةإلى الأستاذ

نى أشيد الله اووقتي اوتوجيياتي ابعممي اأبدً  عمىَّ بخل تلم  تىالالتخطيط الاجتماعى والثقافى بالمعيد،  ، وا 
و لى تعمى ما قدم االله عنى خيرً  اأكرم من رأيتيم وتعممت منيم الخمق الكريم، قبل العمم النافع، فجزاى اأني

من عون ومساندة فى العديد من الضغوط والكبوات التى قابمتنى أثناء إعداد ىذا الرسالة المتواضعة، 
عنى  اأن يجزييو من أىل البصيرة والعمم الذى ينتفع بو إلى يوم الدين إن شاء الله ،  اوأدعو الله أن يجعمي

 خير الجزاء فى الدنيا والآخرة.

أستاذ الطب النفسى  ،نيا أحمد صبرى/ ةالدكتور  ةالأستاذ أتقدم بخالص الشكر والتقدير إلى كما
العامة لمصحة النفسية وعلاج الإدمان  ورئيس وحدة أبحاث الإدمان بالأمانةبكمية الطب جامعة القاىرة، 

نى ،اووقتي اوتوجيياتي ابعممي اأبدً  عمىَّ بخل تلم  تىال ،بوزارة الصحة والسكان أشيد الله عمى عظم  وا 
و لى من عون لأصل لتمك المحظة، فالميم تعمى ما قدم اخاصً  اشكرً  الإتمام ىذا العمل، وأشكرى اجيدى
 . الدنيا والآخرة نى خير الجزاء فىع ااجزى

 أستاذ. دسوقى عبد الجميل/ رالأستاذ الدكتو إلى  تقدم بخالص وأسمى الشكر والتقديركما أ
ا بالموافقة عمى مناقشة ىذ وتفضمو، القومى التخطيط معيدب والثقافى الاجتماعى التخطيط بمركز التخطيط

 فالميم اجزه عنى خير الجزاء واجمع لوسمو عمى رسالتى، لأتشرف باالبحث المتواضع أمام غزير عممو، 
 . ن شاء اللهإمن الفضل والخير كمو 

الكيمياء  إيناس الجعفراوى، أستاذ /رةالدكتو  ةالأستاذإلى  تقدم بخالص وأسمى الشكر والتقديركما أ       
، لمكافحة وعلاج الإدمان ، ومقرر المجمس القومىالحيوية بالمركز القومى لمبحوث الاجتماعية والجنائية

سميا عمى رسالتى، لأتشرف با، اا البحث المتواضع أمام غزير عمميبالموافقة عمى مناقشة ىذ اوتفضمي
 . ن شاء اللهإمن الفضل والخير كمو ا عنى خير الجزاء واجمع لي افالميم اجزى



ماضى أبو العزايم، أحمد جمال / رالأستاذ الدكتو إلى  تقدم بخالص وأسمى الشكر والتقديركما أ
 غير لمجمعيات العربى الاتحادرئيس الاتحاد النوعى المصرى لمجمعيات لموقاية من الإدمان، ورئيس 

اجزه و  ،فالميم بارك فيو لرسالةا هفى ىذ لى من دعم ومساندة وعمى ما قدم، الإدمان من لموقاية الحكومية
 . ن شاء اللهإوالخير كمو  من الفضل واجمع لو ،فى الدنيا والآخرةعنى خير الجزاء 

، والأستاذة الدكتورة/ ىند الأستاذة الدكتورة/ وفاء سمير نعيم إلىالشكر والتقدير جزيل كما أتقدم ب
والأستاذة الدكتورة/ ىويدا عدلى  الاجتماع بالمركز القومى لمبحوث الاجتماعية والجنائية، أساتذة عمم .فؤاد

والأستاذ الدكتور/ عبد السلام شرف، لمبحوث الاجتماعية والجنائية،  أستاذ عمم السياسة بالمركز القومى
، والمشرف عمى برنامج دعم منظمات المجتمع المدنى فى مجال الوقاية من الأثر رئيس وحدة تقييم

وعلاج الإدمان بصندوق مكافحة وعلاج الإدمان والتعاطى، والأستاذ الدكتور/ محمد جمال ماضى أبو 
بالمركز القومى لمبحوث، وعضو مجمس إدارة الاتحاد العام لمجمعيات والمؤسسات الأىمية، الأستاذ  العزايم

والأمين العام لمجمعية العالمية الإسلامية لمصحة النفسية، عمى ما قدموه لى من دعم ومساندة فى ىذه 
 فى الدنيا والآخرة.كمو الرسالة، فالميم بارك فييم واجزىم الخير 

كر والتقدير إلى كل أعضاء ىيئة التدريس بمعيد التخطيط القومى عمى ما كما أتقدم بجزيل الش
 من الله ليم الصحة ودائم العطاء.  دراسة من معمومات ومعارف، متمنيًاقدموه لنا خلال فترة ال

ه نتيى من ىذعم والمساندة لابالد لى زوجتى العزيزة التى لم تبخل عمىَّ إجزيل الشكر كما أتقدم ب
 .  ةالمتواضع الرسالة

 لكل من يقرؤىا. عز وجل أن تكون ىذه الرسالة عممًا نافعًاوأسأل الله 

فما كان فى ىذه الرسالة من صواب فبتوفيق من الله وبفضمو ثم بفضل السادة المشرفين بينما  اوختــام    
 تظل الأخطاء غير المقصودة مسئولية الباحث وحده والله من وراء القصد.

 
 الباحث         

 محفوظ عبد الرحمن محفوظ الباجورى                                                                        
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المستخمص

 الإدمان من الوقاية فى الأىمية الجمعيات دور عنوان الدراسة

(الحكومى والقطاع الأىمية الجمعيات بين لمتنسيق مقترح برنامج)

الباجورى محفوظ الرحمن عبد محفوظالباحث

صبرى أحمد نيا/ د. أ            حسانين إمام مجدة/ د. أ المشرفون

والتنمية التخطيط ماجستيرالدرجة العممية

القومى التخطيط معيدالجامعة

م0202السنة

 وتيدد, المعاصر عالمنا تواجو التى الراىنة التحديات أخطر تمثل الإدمان مشكمة تتمثل مشكمة الدراسة فى أن      
 مختمف أخرى إجرامية ظواىر من بو يرتبط وما الإدمان وباء اجتاح أن بعد وذلك وتقدميا وأمنيا البشرية استقرار

, الخطيرة والاقتصادية والأمنية والاجتماعية الصحية المشكلات من العديد ليا وسبب, والنامية المتقدمة المجتمعات
 فى الجيود جميع وتكاتف تضافر من ولابدمسبوقة,  غير قياسية أرقام إلى المخدرات من العالمى الإنتاج ووصل
دمان تعاطى مشكمة مواجية  فى الأىمية الجمعيات جيود رأسيا وعمى المدنى المجتمع جيود فييا بما المخدرات وا 
دمان تعاطى من الوقاية المخدرات, وىناك دور محدود لمجمعيات الأىمية فى الوقاية من الإدمان , ولا يرقى ولا  وا 
مع حجم مشكمة الإدمان أو التعامل معيا, وذلك لندرة عدد الجمعيات العاممة فى الوقاية من الإدمان, وضعف  يتلائم

 إمكانياتيا.

واتساقًا بمشكمة الدراسة فقد استيدفت الدراسة التعرف عمى دور الجمعيات الأىمية والجيات المعنية فى الوقاية من      
قبات التى تواجو ىذه الجمعيات فى مواجية ظاىرة الإدمان, ووضع تصور الإدمان, والتعرف عمى المشكلات والع

 مقترح لآلية لمتنسيق بين الجمعيات الأىمية والجيات الحكومية فى الوقاية من الإدمان.

 مشكمة إن حيث المعنية, الجيات بين التنسيق وقد توصمت الدراسة إلى مجموعة من النتائج ومن أىميا: ضعف     
 المعمومات وتبادل المستمر النشط التواصل يستمزم مما أبعادىا, بكل تمم أن واحدة لجية يمكن لا بالتشع بيذا

 .والأىمية منيا الحكومية المعنية الجيات كافة بين وتكامميا الأدوار وتسمسل

الدور, الوقاية الأىمية, الإدمان, البرنامج, الجمعيةالكممات الدالة: 
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 العربيةالدراسة بالمغة ممخص 

تواجو عالمنا  ىأصبحت مشكمة الاعتماد عمى المواد المخدرة تمثل أخطر التحديات الراىنة الت
المعاصر, وتيدد استقرار البشرية وأمنيا وتقدميا وذلك بعد أن اجتاح وباء الإدمان وما يرتبط بو من 

وسبب ليا العديد من المشكلات الصحية  ظواىر إجرامية أخرى مختمف المجتمعات المتقدمة والنامية,
من المخدرات إلى أرقام قياسية  ىوالاجتماعية والأمنية والاقتصادية الخطيرة, ووصل الإنتاج العالم

يموج بيا العالم الآن, تواجو  ىظل المتغيرات الت ىغير مسبوقة, وأخذت أجيزة المكافحة, خاصة ف
 .مخدرات والاتجار غير المشروع بياالحد من عمميات إنتاج ال ىصعوبات متزايدة ف

دمان المخدرات بما فييا  ولابد من تضافر وتكاتف جميع الجيود فى مواجية مشكمة تعاطى وا 
دمان المخدرات.  جيود المجتمع المدنى وعمى رأسيا جيود الجمعيات الأىمية فى الوقاية من تعاطى وا 

اية من الإدمان لم ينل الإىتمام البحثى وبالنسبة ليذا النمط من الجمعيات العاممة فى مجال الوق
الكافى حتى وقتنا الراىن, عمى الرغم من تعاممو مع قضية فى غاية الخطورة وذات ارتباط بالأمن 

 القومى المصرى, وبالتنمية البشرية معًا.

ويوجد عدد ضئيل لمغاية من ىذا النمط من الجمعيات ولا يتماشى مع خطورة الظاىرة من 
طبيعتيا التى تحتاج لمزيد من الجمعيات المتخصصة من ناحية أخرى, وحتى بالنسبة  ناحية, ولا مع

( جمعية تقريبًا فيو عدد ضئيل جدًا بالنسبة 242لمعدد الإجمالي لمجمعيات محل الدراسة الحالية )
لجمعيات أخرى, فيذا العدد لا يمكن مقارنتو بالانتشار الواسع لأنماط أخرى من الجمعيات, وربما 

 رزىا جمعيات تنمية المجتمع المحمى.أب

وقد واجيت ىذه الدراسة عددًا من الصعوبات, أبرزىا وأىميا عدم توافر قاعدة بيانات كافية 
ودقيقة عن الجمعيات الأىمية العاممة فى مجال المكافحة والوقاية من التعاطى والإدمان, فكل ما توافر 

من وزارة التضامن الاجتماعى, وىذه  –يفتقر بعضيا لمدقة أو عدم التحديث  –لدييا قائمة بيانات 
مسألة لا تقتصر فقط عمى ىذا النمط من الجمعيات ولكنيا تمتد إلى أنماط أخرى عديدة, فالعمل 

الأىمى بصفة عامة يعانى من ىذا النقص, وىذه مسألة تحتاج إلى جيد بحثى دؤوب من قبل عديد 
اكز البحثية المعنية بالجمعيات الأىمية, فأى تخطيط لتفعيل دور ىذه الجمعيات من المؤسسات والمر 

 فى خدمة المجتمع لا يمكن أن يتم دون توفير قاعدة بيانات دقيقة ووافية عنيا.

إن ىذا النمط من الجمعيات لم ينل الاىتمام الكافى الموجو من قبل المجتمع والمجتمع المدنى 
بإنشاء ىذا النمط من الجمعيات رغم أىميتو البالغة, مما دفع الدولة إلى بشخصياتو العامة ونشطائو 

 أن تضطمع بالدور بصورة شبو كاممة.
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إن أغمب الجمعيات العاممة فى مجال الوقاية من الإدمان ليست حديثة العيد, مما يفترض 
لماميا بكافة تفاصيميا, و  كذلك معرفتيا بمعظم خبرتيا الطويمة فى التعامل مع قضية مكافحة الإدمان وا 

الفاعمين الآخرين سواء كانوا فاعمين محميين أو دوليين, ومع ذلك فإن التفاعل الإقميمى والدولى ليذه 
 الجمعيات ما زال محدودًا لمغاية.

مجال الوقاية من الإدمان  ىتعمل ف ىصعوبة حصر الجمعيات الأىمية التوقد تبين لمباحث 
 ىذا المجال, ىدة وواضحة عند البحث عن الجمعيات العاممة فحيث أنو لا توجد ميادين عمل محد

ولكن الجمعيات تعمل في مجال الوقاية من الإدمان كأنشطة فرعية لميادين عمل أخرى كثيرة ومتنوعة 
 .مما يصعب معو الحصر

وحيث إن ظاىرة الإدمان تيدد استقرار المجتمع وأمنو وتقدمو وتؤثر عمى إنتاجو, وتسبب لو 
ن المشكلات المختمفة, ومع ذلك فإن ىناك دور محدود لمجمعيات الأىمية فى الوقاية من العديد م

الإدمان, ولا يرقى ولا يتلائم مع حجم مشكمة الإدمان أو التعامل معيا, وذلك لندرة عدد الجمعيات 
مة مشك إن ىناكىذا يمكن القول  نومالأىمية العاممة فى الوقاية من الإدمان, وضعف إمكانياتيا, 

يجاد الحمول ليا  .تستوجب الدراسة والتشخيص وا 

 :الدراسةأهداف 

 يمكن إجمال أهداف الدراسة عمى النحو الآتى:

 الوقاية من الإدمان بمصر. ىلمجمعيات الأىمية ف ىالتعرف عمى الدور الحال-1

من الإدمان  والعلاج الوقايةيات الحكومية المعنية بلمج ىالتعرف عمى الدور الحال-2
 بمصر.

 .برامج عمل لموقاية من الإدمان ىدراسة بعض نماذج النجاح لجمعيات أىمية ف-3
برامج عمل لموقاية من  ىفيات حكومية معنية دراسة بعض نماذج النجاح لج-4

 .الإدمان
مواجية ظاىرة  ىتواجو الجمعيات الأىمية ف ىالتعرف عمى المشكلات والعقبات الت-5

 الإدمان.
 ىف ىلمتنسيق بين الجمعيات الأىمية والقطاع الحكوم لآلية مقترحة وضع تصور-6

 الوقاية من الإدمان. 
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 منهجية الدراسة:
اعتمدت الدراسة عمى المنيج الوصفى الذى يتلاءم مع طبيعة الموضوع حيث تم استخدام 
المعمومات لوصف الخمفية النظرية لمموضوع, وجمع البيانات الخاصة ثم تبويبيا وتفسيرىا بيدف 

 ة عمى تساؤلات الدراسة, ومن ثم استخلاص النتائج والتوصيات.الإجاب

 انتظمت الدراسة الراىنة فى خطوات متتالية ومنتظمة, وذلك عمى النحو التالى:

تم تقسيم الدراسة إلى ستة فصول, بالإضافة إلى قائمة المراجع وقائمة الملاحق, حيث 
عوامل حين يتناول الفصل الثانى: الإطار النظرى ل خصص الفصل الأول: الإطار العام لمدراسة, فى

دور الجمعيات الأىمية المخدرات فى مصر, أما الفصل الثالث: فييتم بتقديم الإطار النظرى لانتشار 
تجارب , بينما يعرض الفصل الرابع: بعض المصر ىالوقاية من الإدمان ف ىفوالمؤسسات المختمفة 

بغرض الاستفادة منيا, والفصل الخامس  الوقاية من الإدمان ىفالوطنية  –الإقميمية  –الدولية 
خصص: لاستطلاع الرأى, أما الفصل الختامى: فيتناول النتائج والتوصيات والتصور المقترح لمبرنامج 

 التنسيقى بين الجمعيات الأىمية والقطاع الحكومى فى الوقاية من الإدمان.

 أهمها ما يمى:وتوصمت الدراسة إلى مجموعة من النتائج ومن 

  لم يتسم تنفيذ الاستراتيجيات والبرامج السابقة بالجدية المطموبة, وبالتالى غاب التقييم
الموضوعى لمبرامج, فى حين تقتضي المواجية العممية اعتبار المخدرات قضية تنموية فى 
ة المقام الأول والتعامل معيا فى سياق أوسع يشمل كافة الأبعاد الاجتماعية والاقتصادي

 والسياسية.

  ضعف التنسيق بين الجيات المعنية, حيث إن مشكمة بيذا التشعب لا يمكن لجية واحدة أن
تمم بكل أبعادىا, مما يستمزم التواصل النشط المستمر وتبادل المعمومات وتسمسل الأدوار 

 وتكامميا بين كافة الجيات المعنية الحكومية منيا والأىمية.
  قصر برامج المواجية عمى بعض الفئات التى شممتيا البرامج أو بالنسبة لممناطق الجغرافية

التى تغطييا وتعمق الأمر بمدى التيسيرات الإدارية التى توفرىا المحافظات أو المدارس ... 
 إلخ, وبالتالى لم تأخذ البرامج المفيوم الشمولى المتكامل ولم تغط جميع الفئات.

  مع الشركاء المحميين فى تصميم وتنفيذ وتقييم ومتابعة البرامج, وبالتالى فقدت ضعف التشبيك
 ىذه البرامج عنصرى الاستمرارية والمتابعة.

  محدودية الموارد المالية والبشرية التى تقوم بتخصيصيا الجيات المعنية لتنفيذ أدوارىا المحددة
 بيذه الاستراتيجيات.
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 تجارب لم ييتموا بتقييم البرامج والأنشطة التى تقدميا, كما أنيا الغالبية العظمى من القائمين بال
لا تطمب التغذية العكسية من المجتمع والمؤسسات الأخرى والشباب ووسائل الإعلام لمعرفة 
 أسموب سير البرامج والأنشطة فى تحقيق الأىداف, والتغييرات الضرورية التى ينبغى إجراؤىا.

 دمان المخدرات معظم التجارب لم تعطى لدور ا لأسرة فى عممية الوقاية من مشكمة تعاطى وا 
 الاىتمام الملائم والمكافئ ليا فى عممية المكافحة المطموبة.

 ندرة عدد الجمعيات الأىمية التى تعمل فى ىذا المجال . 
 تفرع أنشطة ىذه الجمعيات وعدم تركيزىا عمى مجال الوقاية من التعاطى والإدمان لممخدرات. 
 ميدان عمل أساسى لمجمعيات فى ىذا المجال حيث توجد ميادين عمل متعددة عدم وجود. 
  تواريخ إنشاء وقيد عدد من ىذه الجمعيات قديم جدًا, وبالرغم من ذلك لا يوجد خبرة لدييا, ولم

 تستطيع الاستمرار فى ممارسة أنشطتيا, وتوقفت عن العمل.
 مها ما يمى: وقد توصمت الدراسة إلى مجموعة من التوصيات ومن أه

  وضع دليل تنفيذى يوضح دور كل وزارة أو مؤسسة أو ىيئة أو مؤسسة أو جمعية أىمية فى
تنفيذ البرامج, مع ربط ذلك بتنفيذ وتطوير مؤشرات قياس الأداء التى وضعيا المجمس القومى 

 لمكافحة وعلاج الإدمان.
  الجيات الحكومية أو الأىمية  عقد اتفاقات شراكة بين جميع الجيات المشاركة بالبرنامج سواء

 لضمان تنفيذ برامج الخطة واستدامة أنشطتيا.
  تشكيل لجان مركزية من الجيات المشاركة فى المواجية لتصميم ومتابعة البرامج المنبثقة عن

 الخطة, بيدف تعميق وتعظيم سبل التعاون مع ىذه الجيات.
 برامج التنموية التى تصمم لمتعامل مع إدماج مكون الوقاية من التدخين والمخدرات فى جميع ال

القضايا الاجتماعية والصحية وبرامج التثقيف الصحى والبرامج الاقتصادية التى تقوم بيا 
 الجيات الحكومية.

  إنشاء وحدة لمناىضة التدخين والمخدرات داخل كل وزارة أو جية حكومية معنية بالمشكمة
التدخين والمخدرات داخل وزارة التربية والتعميم, وكافة الجامعات المصرية أسوة بوحدة مناىضة 

وتكون من مياميا تنسيق الجيود بين الجية الحكومية والمجمس وصندوق مكافحة وعلاج 
الإدمان والتعاطى, عمى أن يكون ليا تمويل خاص من الجية الحكومية أو الوزارة التابعة ليا 

اعتبار أن قمة التمويل من أىم معوقات حتى يتسنى ليا تنفيذ الميام الموكل إلييا أداؤىا ب
 تطبيق الإستراتيجية القومية الشاممة لمواجية مشكمة المخدرات فى مصر.

 .الارتقاء بالجانب الكمى والكيفى لمجمعيات الأىمية المعنية 



 و‌
 

  التدعيم الفنى لمجمعيات الأىمية من خلال تنظيم دورات تدريبية لبناء قدرات الكوادر البشرية
بالجمعيات وصقل مياراتيم الإدارية والفنية وتدريبيم عمى أساليب ومناىج الوقاية والعاممين 

 الموجية لمشباب والأسر والفئات الأكثر عرضة لممشكمة.
  إنشاء وحدة داخل الأمانة العامة لمصحة النفسية وعلاج الإدمان تكون ميمتيا متابعة

امج والمشروعات التى تنفذىا الجمعيات الأىمية والإشراف الفنى عمييا فيما يخص البر 
 الجمعيات فى مجال الوقاية والعلاج والتأىيل من التعاطى والإدمان لممخدرات.

 .المزيد من التشبيك مع الشركاء المحميين فى تصميم وتنفيذ وتقييم ومتابعة البرامج 
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وعلاج الإدمان, وجيات الإشراف عمييا, وخدمات الجمعيات الأىمية فى الوقاية 
 من الإدمان عمى المحافظات المختمفة

294 

 297 وأدوار بعض الجيات الحكومية المعنية بالوقاية من الإدمان ممخص ميام 3
 023 بيان بأسماء السادة محكمى أدوات الدراسة )مرتبة أبجديًا( 4
تحكيم مقترح التنسيق بين الجمعيات الأىمية  ىبيان بأسماء الجيات المشاركة ف 5

 والقطاع الحكومى فى الوقاية من الإدمان
025 
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