Përse njerëzit përdorin drogë? 

Në përgjithësi, njerëzit marrin drogë për disa arsye: 
Për tu ndjerë më mirë. Shumica e drogave prodhojnë ndjesi kënaqësi. Kjo ndjesi fillestare euforie, ndiqet nga efekte të tjera të cilat ndryshojnë sipas llojit të drogës. Për shembull, tek stimulantët, sikurse është kokaina, euforia ndiqet nga ndjesi fuqie, vetë-besimi dhe energjie të rritur. Ndryshe, euforia e shkaktuar nga opiatet si heroina ndiqet nga ndjesi relaksi.

Për të vepruar më mirë. Kënaqësia e shtuar, përmirësojnë edhe performancën atletike dhe mendore.

Kurioziteti dhe “sepse të tjerët e përdorin”. Sidomos kjo vihet re tek të rinjtë, për shkak të ndikimit të fortë të moshatarëve.

Koncepte që lidhen me varësinë nga droga.

Toleranca dhe tërheqja

Toleranca përshkruan nevojën për të rritur në mënyrë progresive dozën e drogës për të prodhuar të njëjtin efekt.                                                                                                  

Shumica e drogave krijonë varësi fizike dhe psikologjike. Pasi trupi mësohet me drogën, kjo e fundit merret për të reduktuar ndjesin e pakëndshme të krijuar. Kjo ndjesi e pakënshme përfshin simptomat e tërheqjes, të cilat janë: varësia nga droga, dridhje, dhimbje të forta, axhitim, vështirësi për të fjetur, depresion e deri halucinacione apo psikoza. Në mënyrë që të shmangen këto simptoma lind evoja urgjente për marrjen e drogës.
Varësia psikologjike

Varësia psikologjike përfshin ndjenjat e kënaqësisë dhe dëshirës për të ripërjetuar eksperiencën e drogës ose për të shmangur sikletin e mosmarrjes së saj. Ky parashikim i efektit është një faktor i fuqishëm në përdorimin kronik të drogave. Kompulsioni për  të përdorur një drogë sjell përdorimin e sasive më të mëdha, më shpesh. Varësia psikologjike përfshin heqjen dorë nga aktivitetet sociale, punësore, rekreative, etj., për shkak të përdorimit të drogës, ashtu si edhe përdorimi i vazhdueshëm megjithë dijeninë se droga po shkakton probleme fizike dhe menndore
Varësia fizike

Varësia fizike manifestohet me sindromën e tërheqjes në të cilat kur ndalon marrja e drogës shaktohen efekte fizike të pakëndshme. Abstinenca, ose gjandja në të cilën nuk është marrë drogë, varion në mënyrë të konsiderueshme bazuar në sasinë dhe frekuencën e marrjes së drogës dhe nga karakteristikat e pacientit, të cilat ndikojnë se si pacienti e përjeton atë.

Intoksikimi

Intoksikimi i referohet ndryshimeve mendore dhe sjellore që zakonisht që përshijnë shndërrimet në perceptim, eufori, dëmtim të funksioneve kognitive, dëmtim të gjykimit, probleme në funksionimin social dhe fizik, paqëndrueshmëri e gjendjes shpirtërore, etj. Në kufinj ekstremë, intoksikimi mund të shkaktojë overdozë, sëmundshmëri dhe rrezik vdekje.
Çfarë e shkakton varësinë nga droga? 

Normat shoqërore  dhe sociale ndikojnë në standartet e pranueshme loidhur me abuzimin me drogat. Çfarë e bën një person të abuzojë apo të jetë i varu nga droga në atë pikë sa të humbë punën, familjen, shtëpinë? 

	

	

	Çrregullimet e lidhura me përdorimin e substancave lidhen me një sërë faktorësh përfshirë ato gjenetikë, stresorët mjedisorë, presionet sociale, karakteristikat individuale të persoanlitetit, problme psikatrike, etj. Megjithatë nuk mund të përcaktohet se cili nga këto faktorë është determinues. 
Një faktor i fuqishëm që mendohet se ndikon është edhe pafuqia e personit për ti bërë ballë apo të arrijë të gjejë lehtësim prej dhimbjes shpirtërore apo fizike që mund të ketë. Pa një forcë të brendshme dhe pa mbështejte për menaxhimin e stresit, vetmisë apo depresionit, droga mund të bëhet e vetmja mënyrë për ta përballuar situatën. Fatkeqësisht për shkak të ndryshimeve që droga shkakton në tru, përgjithësisht mjafton vetëm një herë të provohet për të krijuar më pas varësi prej saj. Disa faktorë të tjerë që rritin rrezikun për abuzim apo varësi nga droga janë: 
· Histori familjare varësie. Ndërsa akoma nuk është shumë e qartë marrëdhënia mes trashëgimisë dhe mjedisit, nëse është e pranishme një histori familjare varësie, rritet rreziku i abuzimit dhe varësisë nga droga. 
· Histori të sëmundjeve mendore. Abuzimi dhe varësia nga droga mund ti përkeqësojë apo edhe të krijojë simptoma të reja në rastin e prezencës së sëmundjeve mendore. 
· Dhimbje fizike e patrajtuar. Medikamente dhimbje-lehtësues, ku hyn edhe heroina krijojnë shpejt varësi.

· Presion nga të tjerët.  Nëse përsonat përreth po përdorin drogë, do të jetë më e vështirë ti rezistohet presionit për ti provuar ato, sidomos në moshë të re.




Shenja dhe simptoma të abuzimit dhe varësisë nga droga 

Megjithëse droga të ndryshme kanë efekte të ndryshme në shëndetin fizik apo mendor, modeli themelor është i njëjti. Marrja dhe përdorimi drogës bëhet gjithmonë e më i rëndësishëm se çdo gjë tjetër në jetë. Pasojat fizike dhe emocinale të abuzimit dhe varësisë nga droga, vështirësojnë funksionimin në tërësi duke dëmtuar gjykimin në një nivel të rrezikshëm.

Simptoma fizike të abuzimit dhe varësisë nga droga 

Përdorimi i drogës ka ndikim direkt tek trupi dhe tek truri. Stimulantët si kokaina për shembull, përshpejtojnë të gjithë proceset trupore, duke reduktuar aftësinë për të fjatur. Ndërsa droga si opiatet, ngadalësojnë veprimtarinë e organizmit, duke ngadalësuar frymëmarrjen apo presionin e gjakut ndonjëherë edhe në nivele të rrezikshme. Disa simptoma fizike të varësisë nga droga, përfshijnë:
· Cikle të një energjie të shtuar, mungesë lodhje dhe aftësie për të fjetur.

· Ngadalësim jonormal të lëvizjs, të të folurit, të kohës së reagimit, konfuzion dhe disorientim (që vërehet sidomos tek opiatet, benzodiazepinat dhe barbituratet)

· Cikle të një gjumi të tepërt

· Rënie apo shtim i shpejtë në peshë
· Ndryshim i papritur në mënyrën e veshjes, si për shembull veshja e vazhdueshme e këmishave me mëngë të gjata për të mbuluar shenjate injektimit.

· Për drogat që thithen nga hunda, probleme kronike me sinozitin apo rrjedhje gjaku nga hundët

· Për drogat që tymosen, kollë e vazhdueshme ose bronkit, që shoqërohet edhe me përshtymë apo gjak. 

· Probleme të ndryshme progresive me dhëmbët (sidomos nga përdorimi i metamfetaminave.
Cilat janë simptomat sjellore të varësisë fizike nga droga?

Sjelljet e mëposhtme janë ato më të zakonshmet, të cilat zakonisht përdoren për të përcaktuar nëse një person ka apo varësi fizike nga droga. Këto simptoma mund të përfshijnë:

· Intoksikimi në mënyrë të rregullt

· Të gënjyerit lidhur me sa shpesh e përdorin drogën

· Tërheqja nga aktivitete të cilat më parë i shijonin sikurse është sporti apo dëfrimi me miqtë.

· Biseda të shpeshta rreth përdorimit të drogës.

· Të menduarit që ata e kanë të nevojshme të përdorin drogë në mënyrë që të ndjehen mirë.

· Probleme me autoritet shtetërore për shkak të drogës.

· Sjellje të rrezikshme sikurse janë ngarja e makinës apo përfshirja në aktivitete seksuale të pambrojtura, ndërsa janë nën efektin e drogës.

· Mungesa, probleme  apo përjashtime nga puna për shkak të përdormit të drogës.

· Depresion

· Mungesë shprese

· Etj.
Simptoma mendore dhe emocionale të abuzimit dhe varësisë nga droga
Abuzimi dhe varësia gjithashtu ndikojnë në gjendjen shpirtërore, duke qenë se ata përdoren pikërisht për shkak të një efekti kënaqësie të shkurtër që japin. Këto efekte variojnë në droga të ndryshme. Disa simptoma mendore dhe emocinale përfshijnë:
· Cikle të bërjes jashtë të zakonshmës llafazan, i/e gëzuar dhe me energji pa fund.

· Inat, irritueshmëri dhe axhitim i shtuar.

· Qetësi, mosdhënie përgjigjje, apo shikimi hutuar.

· Apati dhe depresion

· Paranojë, deluzione

· Psikozë të përkohshme, halucinacione.

· Kufi të ulët për përfshirje  në sjellje të dhunshme

Llojet e drogave
Marijuana

Marijuana janë gjethet dhe lulet e thara të  Cannabis Sativa. Përbërësi kryesor aktiv është delta-9-tetrahydrocannabinol (THC) që shkakton një ndjesi relaksi. Marijuana ndryshon mesazhet e trurit që ndikojnë në perceptimin ndjesor dhe koordinimin. Kjo bën që përdoruesi të shohin, dëgjojnë apo ndjejnë stimuj të ndryshëm dhe reflekse të ngadalësuara.
THC, aktivizon receptorë specifikë, të njohur si receptorët kanabinoidë. Shumë nga këta receptorë kontollojnë kujtesën, mendimet, përqëndrimin, perceptimin e kohës dhe të thellësisë, lëvizjen e koordinuar, etj.  Me anë të aktivizimit të këtyre receptorëve, TCH ndërhyn në funksionimin e tyre normal. 

Në shumë studime është parë që përdorimi i marijuanës shkakton dëmtim të kujtesës dhe ndërprerja e përdorimit sjell edhe përmirësimin e kujtesës.

Depresantët

Depresantët janë substanca që ngadalësojnë aktivitetin e sistemit nervor qëndror. Ata zvogëlojnë tensionin dhe ndrojtjen, ndërsa dobësojnë gjykimin, aktivitetin motorik dhe përqëndrimin. 

Drogat qetësuese- hipnotike

Drogat qetësuese- hipnotike prodhojnë ndjesi qetësimi dhe përgjumjeje. Në doza relativisht të pakta, ato kanë një efekt qetësues ose sedativ. Në doza të mëdha, ato janë gjumësjellëse ose hipnotike. Ato quhen edhe droga anksiolitike (që do të thotë “pakësojnë ankthin”). Në to përfshihen barbituratet dhe benzodiazepinat.  

Barbituratet merren zakonisht në formën e tabletave ose kapsulave. Në doza të vogla, ata ulin nivelin e gjallërisë së një personi, duke u lidhur me receptorët e neuroneve që i përgjigjen zakonisht neurotransmetuesit frenues GABA dhe duke rritur aktivitetin sinaptik të GABA-s në këto neurone (Frey et al., 1995; Morgan & London, 1995). Njerëzit mund të intoksikohen nga doza të mëdha barbituratet, ashtu si edhe nga alkooli. Barbituratet metabolizohen së pari në mëlçi.

Benzodiazepinat, medikamentet anti- ankth të zbuluara në vitet 1950-të, janë drogat më të njohura qetësuese- hipnotike. Dhjetëra prej tyre janë në përdorim mjekësor, përfshirë Xanax, valium dhe Librium. Ato i qetësojnë njerëzit duke u lidhur me receptorët e neuronëve që zakonisht i përgjigjen neurotransmetuesit frenues GABA dhe duke rritur aktivitetin sinaptik të GABA-s tek ata receptorë.  Benzodiazepinat mund të qetësojnë ankthin pa i bërë njerëzit të ndihen aq të përgjumur sa qetesues- hipnotikët e tjerë. Ato gjithashtu nuk e pakësojnë veprimtarinë e frymëmarrjes, prandaj nuk ka shumë mundësi që të shkaktojnë vdekjen nga mbidoza. Megjithatë, mund të shkaktojnë intoksikim dhe madje sjellim abuzim e varësi.
Opiatet
Opiatet janë droga të fuqishme që derivojnë nga bima e lulëkuqes. Këtu përfshihen opiumi, heroina, morfina dhe kodeina. Përveç heroinës, që nuk përdoret për qëllime mjekësore, opiatet e tjera sikurse morfina dhe kodeina përdoren për trajtimin e dhimbjes shkaktuar nga sëmundje të ndryshme (për shembull kanceri). Edhe  këto opiate, nëse përdoren pa rekomandimin e mjekut mund të shkaktojnë varësi.

Opiatet e shfaqin efektin e tyre me anë të aktivizimit të receptorëve të opiateve që janë gjerësisht të përhapura në tru dhe në trup. Dy efekte madhore prodhohen nga opiatet, ndjesia e kënaqësisë dhe lehtësimi i dhimbjes. Gjithashtu opiatet ndikojnë në mënyrë direkte në qendrën që kontrollon frymëmarrjen në tru, që rezulton me ngadalësimin e frymëmarrjes. Sasi të mëdha opiatesh si heroina për shembull, mund ta ndalojnë fare frymëmarrjen dhe të shkaktojnë vdekjen, si në rastin e overdozës.

Opiatet ndihmojnë në reduktimin e dhimbjes duke ndikuar në kordën spinale dhe në tru. Në kordën spinale, opiatet interferojnë në transmetimin e mesazheve të dhimbjes duke i ndaluar kështu të shkojnë drejt trurit. Kjo e mbron personi nga përjetimi i dhimbjes dhe quhet anlgjezi. Po ashtu opiatet ndikojnë edhe në tru për lehtësimin e dhimbjes së përjetuar. 

Inhalantët
Shumica e inhalantëve, janë produkte shtëpiake që kur thithen shkkaktojnë shndërrime të proçeseve mendore. Këto produkte përfshijnë holluesit e bojës, pastruesit e manikyrit, ngjitësit, gazolina, lënda djegëse që përdoret tek çakmakët, etj. Gjithashtu, ata gjenden tek hidrokarbonet e florinuar e gjendura tek areosolet te tilla si spray-t për vizatime apo për flokët, pastruesit e kompjuterve, etj. Dihet që këto avuj apo aroma të thithura mund të ndryshojnë aktivitetin kimik të trurit dhe mund të dëmtojnë sistemin nervor qendror. Përdoruesit e inhalantëve janë të rrezikuar edhe ndaj vdekjes së papritur për shkak të nuhatjes, ku substanca e nuhatur zë vendin e oksigjenit në mushkëri dhe sitemin nervor qendror. Inhalantët gjithashtu mund të çojnë në vdekje për shkak të dëmtimit të ritmit normal të zemrës që mund të çojë në një arrest kardiak. Përdorimi i inhalantëve mund të shkaktojë hepatit, dëmtim të mëlçisë dhe dobësim të muskujve. Inhalantë të caktuar mund të shkatojë reduktim të numrit të qelizave të gjakut që rezulton në një anemi të ashpër jetë-kërcënuese. 

Inhalantët gjithashtu nxisin funksionimin e sistemit nervor. Disa nga këto efekte janë të përkohshme dhe zhduken me ndërprerjen e përdorimit. Por inhalantët mund të shkaktojnë edhe probleme neurologjike serioze të cilat janë të pakthyeshme. Inhalantët mund të shkaktojnë anomali në zona të trurit që përfshihen në lëvizje si dhe në funksionet e larta kognitive. 

Inhalantët hyjnë shpejt në rrymën e gjakut dhe më pas shpërndahen nëpërmjet trurit dhe trupit, duke patur efekt të drejtëpërdrejtë në sistemin nervor qendror dhe në nervat në trup. 

Haluçinogjenët
Haluçinogjenët janë droga të cilat nxisin gjendjet e perceptimit dhe ndjenjave. Këtu përfshihen substanca natyrale, të tilla si meskalina dhe psilocybina, që vijnë nga bimë (kaktuse dhe kërpudha), të përpunuara kimikisht duke prodhuar LSD dhe MDMA (ekstazi). Haluçinogjenët japin efekte të fuqishme në tru. Ata shkaktojnë ndryshime në mënyrën se si truri percepton kohën, realitetin e përditshëm dhe mjedisin rrethues. Ata prekin rajone dhe struktura në tru, përgjegjëse për koordinimin, proceset e të menduarit, shikimin, dëgjimin, etj., duke shkaktuar tek njerëzit që i përdorin dëgjimin e zërave, të shikuarin e imazheve dhe të ndjerin e ndjesive që nuk ekzistojnë.

LSD aktivizon një receptor specifik për neurotransmetuesin serotoninë. Për shkak se serotonina luan një rol të rëndësishëm në shumë funksione të trupit, aktivizimi i receptorëve të saj nga LSD prodhon një efekt të gjerë, duke përfshirë luhatje të shpeshta emocionale dhe perceptime të nxitura dhe nëse është marrë në doza të mëdha, shfaqjen e deluzioneve dhe haluçinacioneve vizive

MDMA, e cila është e ngjashme në strukturë më Metamfetaminat mesacalinën, shkakton prodhimin më të tepërt se zakonisht të serotoninës, duke shkatuar konfuzion, probleme me gjumin, kërkim të substancës dhe ankth të fortë.

Steroidet
Steroidet anabolike janë kimikate, të cilat janë të ngjashme me testosteronin, hormonin seksual mashkullor dhe përdoren kryesisht me qëllimin për rritjen e masës muskulore. Ndërsa steroidet anabolike janë mjaft efektive në ndërtimin e sistemit musulor, ata mund të dëmtojnë një sërë organesh të trupit si mëlçia, veshka, zemra organet e hormanet riprodhuese, etj. Gjithashtu, ata shkaktojnë varësi tek përdoruesit.

Steroidet mund të merren me injektim ose në formë orale. Pasi ata hyjnë në qarkullimin e gjakut, shpërndahen nëpër organe (përfshirë dhe muskujt). Pasi shkojnë në këto organe, steroidet rrethojnë qelizat individuale të organit dhe më pas përshkrojnë mebranën qelizore për të hyrë në citoplazmën e qelizës, ku bashkëveprojnë me disa receptorë specifikë dhe hyjnë në bërthmamë. Këtu, kompleksi receptor-steroid nxit prodhimin e disa proteinave të reja, të cilat janë ata që japin efektin e steroideve dhe tipi e efekti  i tyre ndryshon sipas organit specifik të përfshirë.  
Stimulantët
Drogat stimulante, të tilla si kokaina, kraku, amfetaminat, etj., janë subastanca të cilat përshpejtojnë aktivitetin e organizmit. Kështu, ata mundësojnë që zemra të rrahë më shpejt, rritet presioni i gjakut dhe rritet aktiviteti metabolik. Gjithashtu, stimulantët bëjnë që individi të flasë më shumë, të jetë ankthioz,  të jetë gazmor, etj. 

Përdorimi i kokainës dhe stimulantëve të tjerë, bën që zemra e përdoruesit të rrahë shpejt jashtë normales duke ngushtuar enët e gjakut, reduktuar rrymën e gjakut dhe oksigjenit, gjë që rezulton me lodhjen e muskujve të zemrës duke shkaktuar edhe ndalimin e zemrës. 
Stimulantët veprojnë në qarkun e kënaqësisë duke ndaluar çlirimin e neurotransmetuesit dopaminë nga qelizat nervore.

 Efektet afat-shkurtra mund të përfshijnë gjendje zgjuar e shtuar, rritje të aktivitetit fizik, rënie të oreksit, shtim i frymëmarrjes, hipotermi, iirtueshmëri, konvulsione, agresivitet, etj. Efektet afat-gjata mund të përfhijnë sjellje agresive, konfuzion, paranojë, halëçinacione, çrregullime të gjendjes shpirtërore, deluzione, etj. 
Problemet nga përdorimi/abuzimi me drogë
Çfarë i bën problemet e lidhura me varësinë nga droga kaq të vështira për tu përballur? Abuzimi me drogën e prek jetën e individit në disa aspekte, përfshirë shëndetin, financat dhe stabilitetin. Gjithashtu, ajo prek familjen, shoqërinë, kolegët dhe komunitetin. Për më tepër mohimi dhe racionalizimi i personit që përdor drogë e vështirëson ndihmën ndaj tij.

Shëndeti
Ata që abuzojnë me droga janë më të rrezikuar për të patur probleme shëndetësore, që nga neglizhenca pëtr të kërkuar trajtime apo kura e deri tek infektimi me sëmundje infektive sikurse Hepatitet apo HIV nëpërmjet shkëmbimit të shiringave. Po ashtu, përdorimi i drogës, shkakton edhe sëmundje të mëlçisë, artrite, pprobleme të zemrës, dëmtim të ririt e deri vdekje të menjëhershme nga overdoza. 

Puna
Produktiviteti në punë i përdoruesve pëson rënie dhe nuk vonojnë shfaqjet e problemeve e deri në humbjen e punës. 

Sjelljet kriminale
Urgjenca e nevojës për të marrë drogën i bën përdoruesit të rrezikuar për tu përfshirë ne sjellje kriminale pëërë të siguruar drogën apo paratë për të blerë atë.

Varësia: mohimi dhe racionalizimi 

Një nga efektet më të fuqishme që vjen nga përdorimi/abuzimi me drogë është mohimi. Kështu, përdoruesi e mohon faktin që merr drogë ose që ka varësi prej saj. Nevojë për të marrë drogën është kaq e fortë, saqë truri gjen shumë arsye për të justifikuar, racionalizuar përdorimin e drogës. Disa prejt tyre, mund ta nënvlerësojnë në mënyrë drastike sasinë e drogës që marrin, paratë që ajo i kushton dhe sa kohë i duhet që për shkak të saj të qëndrojnë larg punës apo familjes. Ata mund edhe të ankohen për lidhur me shqetësimin që shfaqet nga familjarët dhe të afërmit se ata ata eksagjerojnë mbivlerësojn situatën. Ajo çka e bën këtë kaq bezdisëse për familjarët e përdoruesve të drogave është se vetë përdoruesi beson sinqerisht se ata nuk e kanë problem varësinë nga droga.

Ky mohim dhe racionalizim mund te sjellë përkeqësimin e problemit në punë, gjendjen financiare dhe marrëdhëniet me njerëzit. Përdoruesi i drogës, mund të fajësojë “shefin” për humbjen e punës apo gruan “llafazane” për situatat në familje. 

Familja
Për fat të keq, abuzimi dhe varësia me drogë nuk prek vetëm personin abuzues dhe përdorues, por ndikon në shokët e përdoruesit, familjen dhe të gjithë jetën sociale të tij. Në rastin kur përdoruesi ka një familje, dhuna dhe neglizhimi i familjes dhe nevojave të saj, janë dukuritë më të shpeshta. Përdoruesi mund të neglizhojë nevojat e fëmijës për të siguruar drogën ose mund të ketë vështirë të kontrollojë impulset gjë që rrit abuzimin emocional dhe fizik ndaj familjarëve. Abuzimi me droga nga një grua shtatëzanë ndikon në zhvillimin e shëndetin e bebes. Abuzimi me droga rrit rrezikun për aksidente  vdekje të vetes dhe të të tjerëve për shkak të aksidenteve automobilistike.

Stresi në familje. Nëse një familjar apo partner merr drogë, kjo përbën një problem të madh emocional. Kjo shkakton një ndjesi obligimi për ta ndihmuar përdoruesin e drogës, largimi nga puna dhe problemet personale për tu marrë me problemet e shkaktuara nga përdoruesi i drogës, apo të punojë më shumë për të mbuluar problemet financiare. Këtyre familjarëve shpesh nuk mund të kenë mundësi të angaszhohen në aktivitetet që u sjellin kënaqësi, pasi herë pas here u duhet të merret me problemet e përdoruesit të drogës. Shpesh të paturit e një perdoruesi droge në familje i bën familjarët dhe të afërmit e tjerë të ndjehen më të tërhequr dhe të distancuar nga të tjerët dhe ta kenë të vështirë të kërkojnë ndere apo të bashkëpunojnë me to dhe ndjehen “kokëulur” para të tjerëve për shkak të këtij problemi. 

Programet e trajtimit të varësisë nga droga

Proçesi i trajtimit dhe shërimit të një personi që ka krijuar varësi nga droga është pjesë e një kalvari të gjatë dhe kompleks. Kur personat kërkojnë trajtim për këtë çështje, në shumicën më të madh kjo ndodh sepse ata kuptojnë që droga e zotëron totalisht jetën e tyre. Nevoja për të marrë drogë, marrja e drogës dhe eksperienca që përjetojnë për shkak të efekteve të drogës, kanë dominuar çdo moment të jetës së tyre. Përdorimi i drogës ka shkatërruar funksionimin e tyre jetësor, në punë, në komunitet dhe ka më të ngjarë të sëmuren nga sëmundje serioze. Për shkak se varësia mund të prekë shumë aspekte të jetës së personit, trjatimi që të jetë i suksesshëm duhet të respektojë nevojat e individit në tërësi. Kjo është edhe arsyeja sepse programet më të mira inkorporojnë një shërbime rehabilitimi të larmishme, duke përfshirë trjatimet mjekësore, psikologjike, sociale, si dhe ndihmën në apektet punësore, ligjore, etj. 

Në rastet e trajtimeve të tilla, duhen patur parasysh:

1. Një linjë trajtimi e vetme nuk mund të jetë efektive për të gjithë individët. Kornizat e trajtimit, ndërhyrjet dhe shëbimet për çdo problem apo nevojë të caktuar individuale është shumë e rëndësishme për suksesin e trajtimit dhe rikthimin e funksionimin produktiv në familje, punë dhe shoqëri.

2. Trajtimet duhet të jenë gjithmonë të disponueshme. Për shkak të vështirësisë që ekzsiston që një përdorues droge të futet në programe trajtimi, është e nevojshme që kur ata binden për nevojën e një trajtimi të tillë, të gjendet gjithmonë një i tillë. Nëse mungon programi i trajtimit, atëherë përdoruesi mund “të ndryshojë mendje” dhe të vazhdojë me përdorimin.

3. Programet efektive të trajtimit i kushtojnë rëndësi nevojave të shumëfishta të individit, jo vetëm ata që lidhen me përdorimin e drogës. Në mënyrë që të jetë efektiv, trajtimi duhet të përqëndrohet përveçse në përdorimin e drogës edhe problemet mjekësore, psikologjike, sociale, punësore dhe ligjore.

4. Shërbimet dhe trajtimet duhet të vlerësohen vazhdimisht për të përcaktuar nëse janë të nevojshme ndryshime të mundshme. Një pacient mund të kërkojë kombinime të ndryshme shërbimesh dhe trajtimesh gjatë kursit të rehabilitimit. Në kohë të ndryshme mund të ketë nevojë për ndërhyrje mjekësore, psikologjike, etj. Është e rëndësishme që programi i trajtimit të përshtatet me kulturën, moshën, gjininë, moshën dhe kulturën e individit. 
5. Qëndrimi në trajtim për një periudhë të përshtatshme është kritike për efektivitetin e trjtimit. Kohëzgjatja e përshatshme për një individ, varet nga nevojat dhe problemet e tij. Për arsye se pacientët shpesh largohen nga programet e trajtimit në mënyrë të parakohshme, programet duhet të përmbjanë strategji për ti mbajtur pacientët në trajtim. 

6. Këshillimi dhe terapi të tjera psikologjike janë komponentë të rëndësishëm për një trajtim efektiv të varësisë. Në programe trajtimi, pacientët përcaktojnë motive, ndërtojnë skema rezistence ndaj përdorimit të drogës, zëvëndësojnë përdorimin e drogës me aktivitete të tjera shpërblyese dhe përmirësojnë aftësitë poroblem-zgjidhëse. Terapitë psikologjike gjithashtu lehtësojnë marrëdhëniet ndërpersoanle dhe aftësitë individuale për të funksionuar në komuntiet dhe familje. 

7. Trajtimet medikamentoze janë një element i rëndësishëm trajtimi për shumë pacientë, por duhet të jenë të kombinuara me këshillimin dhe terapitë psikologjike. Metadoni është një substancë efektive që ndihmon individët me varësi nga heroina apo opiatet e tjera të stabilizojnë jetën e tyre dhe të reduktojnë përdorimin e drogës ilegale. Naltrexone, është një tjetër medikament efektiv për trajtimin e varësisë nga opiate. Të gjitha këto medikamente, duhet të shoqërohen me terapi psikologjike. Detoksikimi mjekësor është vetëm stadi i parë i trajtimit të varësisë. Detoksikimi mjekësor menaxhon në mënyrë të sigurtë simptomat akute fizike të tërheqjes të lidhura me ndalimin e përdorimit të drogës. Ndërsa detoksikimi vetëm, rrallë është i mjaftueshëm për të ndihmuar i vetëm, është një paraprirës  për një trajtim efektiv të varësisë nga droga.
8. Personat që kanë varësi dhe çrregullime të tjera mendore, mund të marrin trajtime të integruara për të dy llojet e problemeve. Për shkak se varësitë nga droga mund të ndodhin së bashku me probleme të tjera shëndetësore, është e rëndësishme që programet e trajtimit të prfshijnë edhe këto probleme të tjera.
9. Jo gjithmonë trajtimi duhet të jetë vullnetar që të jetë efektiv. Motivimi i fortë mund të japë një ndihmë të madhe në procesin e trajtimit, por sanksionet ligjore mund të rritin në mënyrë domethënëse përfshirjen dhe suksesin e trajtimeve lidhur me varësinë nga droga.
10. Duhet monitoruar me kujdes çdo përdorim  i mundshëm i drogës gjatë trajtimit. Rikthimet në përdorimin e drogës, mund të ndodhin gjatë trajtimit për varësinë nga droga. Monitorimi i pacientëve me anë të testeve të ndryshme. Këto teste evidentojnë se sa ka qenë përdorimi i drogës gjatë kohës që pacienti po merr trajtimi.
11. Programet e trajtimit, duhet të vlerësojnë rrezikun për HIV/AIDS, hepatite, tuberkuloz dhe sëmundje të tjera infektive në mënyr që të ndihmonhen pacientët të modifikojë apo ndryshojë sjelljet që i vendosin ato në rrezik infektimi. Këshillimi mund ti ndihmojë pacientët që janë tashme të infektuar të menaxhojnë sëmundjen e tyre.
12. Shërimi prej varësisë nga droga, mund të jetë një proçes afatgjatë dhe kërkon në mnyrë të vazhdueshme episode të shumëfishta trajtimi. Ashtu sikurse me sëmundjet e tjera kronike, tek përdoruesit e drogave vihen re relapse të shpeshta. Këto mund të ndodhin edhe pas episodeve të sukseshme të trajtimit. Individët e varur, mund të kërkojnë trajtime të zgjatura në mënyrë që të sigurojnë abstinencë afatgjatë dhe një rifitim të funksionimit normal. Përfshirja në këshillim gjatë trajtimit, është shumë e rëndësishme për mbajtur këtë gjendje abstinence.
Parandalimi i abuzimit /varësisë nga droga

	Ekzistojnë tre aspekte themelore, në të cilat bazohet parandalimi lidhur me abuzimin me droga/varësinë nga droga, ku përfshihet:

 

	

	· Programet e parandalimit në mjediset shkollore. Programe të tilla, zakonisht përfshijnë dhënie informacioni dhe edukim lidhur me droga në shkolla.

· Programet e parandalimit në komuntitet. Këto programe, zakonisht përfshijnë edhe mediat dhe kanë si qëlllim depërtimin e informacionit tek i gjithë komunitetit.

· Programet e parandalimit në familje. Këto programe përfshijnë trainimin e prindërve, trainimin për komunikikimn në familje, grupet familjare të vetë-ndihmës, etj.
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