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  چكيده
شتي بهدا مهمترين مشكلاتر مواد در ميان نوجوانان يكي از سيگار و ساي  الكل، مصرف

كننده مرتبط با  ساز و حفاظت عوامل خطر بررسي حاضر به منظور پژوهش. جوامع است
 از نفر 2538. انجام شدكشور  13-18نوجوانان  در مصرف الكل، سيگار و ساير مواد

 از ده) 1384-85(مشغول به تحصيل در  دانشگاهي متوسطه و پيش و راهنمايي آموزان دانش
اي انتخاب و با استفاده  گيري خوشه با روش نمونه) پسر 1283دختر و  1255( كشور استان

 كننده حفاظت و ساز خطر عوامل پرسشنامه و مواد مصرف وضعيت بررسي پرسشنامه دواز 
  تحليل  با استفاده از روش ها داده .مورد ارزيابي قرار گرفتند )RAPI( مواد مصرف

اي  ج پژوهش نشان داد كه مجموعهنتاي. همبستگي و رگرسيون چندگانه تجزيه و تحليل شد
 حيطه مختلف با مصرف الكل، سيگار و ساير كننده در چند ساز و حفاظت از عوامل خطر

در حيطه خانواده عوامل پيوند ضعيف با خانواده و . در نوجوانان مرتبط است مواد
به مثبت  بالا، نگرش خواهي فردي عواملي مانند هيجان  هاي خانوادگي و در حيطه تعارض

بيني  ، خودپنداره منفي و خلق افسرده از مهمترين پيشجرأتمنديپايين  مواد، سطح
اجتماعي و مدرسه داشتن همسالان   در حيطه. هاي مصرف مواد در نوجوانان بودند كننده

رواني  اجتماعي و عدم تعهد به مدرسه و فضاي كننده و داراي رفتارهاي ضد مصرف
با توجه به اينكه . داري با مصرف مواد رابطه داشتند معنياجتماعي نامناسب مدرسه به طور 
هاي پيشگيرانه بايد چند سطحي  اي چندعاملي است، برنامه مصرف مواد در نوجوانان پديده

                                                 
 دكتري روانشناسي باليني استاديار گروه روانشناسي دانشگاه تربيت معلم -1
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طراحي . هاي مختلف هدف قرار دهند كننده را در حيطه ساز و حفاظت بوده و عوامل خطر
هاي  نوجوانان بايد بخش مهم برنامهمدارس و   آموزشي براي والدين، كاركنان مداخلات

هاي زندگي براي ايجاد تغيير در دانش، نگرش و  آموزش مهارت. پيشگيرانه باشد
ثر واقع ؤتواند در پيشگيري از مصرف مواد م هاي فردي و اجتماعي نوجوانان مي مهارت
  .باشد

  
   .اد، نوجوانانمو الكل، سيگار و ساير كننده، مصرف خطرساز و حفاظت عوامل: واژگان كليدي

  

  مقدمه
از قبيل مصرف  1اي است كه بسياري از افراد درگير رفتارهاي پرخطر دوره نوجواني، دوره

، 3؛ بچمن، جانسون، اومالي و شولنبرگ2005، 2آرنت( شوند الكل، سيگار و ساير مواد مي
دهد كه ميزان مصرف الكل در  نتايج مطالعات نشان مي ).2000، 4؛ ماتن و ماتن1996
بچمن، ( سالگي در مقايسه با ساير مراحل رشد بيشتر است هاي نوجواني و اوايل بيست سال

اگرچه در خصوص شيوع رفتارهاي ). 2005و شولنبرگ،  5؛ مگز2002اومالي و شولنبرگ، 
قانوني در ميان نوجوانان ايراني  ويژه مصرف الكل، سيگار و ساير مواد غير هپرخطر ب
نتايج چند بررسي اخير حاكي از افزايش گرايش . است  شدهن  زيادي انجام  مطالعات

رحيمي  ؛2003احمدي و حسني، (باشند  نوجوانان به مصرف الكل، سيگار و ساير مواد مي
اصلي  ؛1380؛ حشمتي، 1384، 1386محمدخاني  ؛1382؛ صديق، 1384موقر و ايزديان، 
ژوهشي مصرف الكل، سيگار و هاي پ اساس يافته از طرف ديگر بر). 1383نژاد و همكاران، 
اجتماعي در  قانوني در سنين پايين با مصرف مواد و ساير رفتارهاي ضد ساير مواد غير

  ).2001، و همكاران 6؛ ماك1996كاتالانو و هاوكينز، ( داردهاي آينده ارتباط  سال

                                                 
1.Risky Behaviors 
2.Arnett 
3.Bachman, Johnston, O'Malley & Schulenberg 
4.Muthen 

5.Maggs 
6.Muck 
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مواد در بين نوجوانان با ساير اختلالات  مصرف  سوء كه اكثر پژوهشگران معتقدند
 نيوكامب،( دارندهاي زيادي  ها و تفاوت شباهت ،دهند مي خه رني كه در اين دورروا

اول، وقوع سوء : رواني تفاوت دارد مواد از دو جهت با ساير مشكلات سوء مصرف). 1995
پذيري و  است و متناسب با دسترس) مواد( يك عامل خارجيوجود مصرف مواد مستلزم 

 گييك ميزبان آماد نيازمندمصرف مواد  دوم، سوء. است متفاوت آن  ، دامنهملاع اين  قدرت
رخ مصرف مواد  ،در دسترس نباشدهم  و مواد ودهبنابراين اگر فرد مايل به مصرف نب. است
و بسياري از  دمواد زيادي در دسترس نوجوانان قرار دارامروزه  ،حال با اين. دهد نمي

بنابراين نوجوانان يك  ).1995 نيوكامب،( نوجوانان ميل دارند از اين مواد استفاده نمايند
، 1برنستاين و زيگ( باشند هاي پيشگيرانه مي پذير هستند كه هدف اصلي برنامه گروه آسيب

مستلزم درك درست پديده ثر، ؤمهاي پيشگيرانه  برنامه طراحي و تدوين با اين حال). 1999
  ).2004اسپرينگر و همكاران، ( مرتبط با آن است و عواملمصرف مواد 
شناسي و پيشـگيري از   ها و الگوهاي مختلفي در زمينه سبب هاي گذشته نظريه طي سال

اي از عوامـل   هـا طيـف گسـترده    ايـن نظريـه  . مواد در بين نوجوانان مطرح شده است مصرف
روانشناختي، خانوادگي، اجتماعي و فرهنگي را مـورد   مرتبط با مصرف مواد از جمله عوامل

؛ هـاوكينز، كاتـالانو و ميلـر،    2001، ير و همكاران ؛ شي 2000بوتوين، ( اند بررسي قرار داده
عـاطفي   -هـاي شـناختي   نظريـه  ).1381؛ محمـدخاني،  1995، 2؛ پتريتيس، فلاي و ميلر1992

مواد بر نقش باورها و عقايد نوجوانان در مورد عوارض مصرف مواد، به عنوان  سوء مصرف
عامـل مـرتبط بـا     نتـري  ها اصـلي  اين نظريه. مايندن كيد ميأعاملي براي شروع مصرف مواد ت

دانند و معتقدند كه  هاي آنان درباره مواد مي مصرف مواد در نوجوانان را انتظارات و نگرش
كننـده   هاي شخصيتي نوجوانان و يا ارتباط با همسـالان مصـرف   ساير عوامل از قبيل ويژگي

ثير خود را اعمال أجوانان درباره مواد تهاي نو ها و تصميم ها، ارزيابي مواد، از طريق شناخت
  يـادگيري  هـاي  هظري ـن ).1995پتريتيس، فلاي و ميلـر،  ؛ 1980، 3بين آجزن و فيش( كنند مي

 بر ، عاطفي و  شناختي  عوامل بر  علاوه  مواد سوء مصرف  تبيين در )1986بندورا، ( اجتماعي

                                                 
1.Bronstein, Zweig 
2.Petraitis, Flay & Miller 
3.Ajzen & Fishbein 
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  باورهـاي   نوجوانـان   كهها معتقدند  يهاين نظر .كنند مي  كيدأت  فردي  بين و  اجتماعي  عوامل
 و  نزديـك   دوسـتان  از ويـژه ه ب ـ 1 نقش  الگوهاي از  ،بزهكارانه  رفتارهاي مورد در را خود

 فـرد   نگـرش   كهدارند  اظهار مي  اجتماعي يادگيريهاي  نظريه .كنند مي  كسب خود والدين

 و  فلـي پتـريتس،  ( تاس  وجوانانن در مصرف مواد  كننده  بيني پيش  ترين قوي ،مواد مورد در
 فوايـد  دن ـكن مـي  تصـور كـه   نـاني نوجوا  ،اجتمـاعي  يـادگيري   ديدگاهاساس  بر. )1995ميلر، 

 .دن ـدار قرار مصرف مواد خطر  در معرض ،است  آن  منفي  مدهاياپي از بيشتر مواد  مصرف
رف مـواد را  رفتارهاي نابهنجار از جمله مص ـ )1985 ( 2يساو و هاوكينزمدل رشد اجتماعي 

  بـه  فـرد  تعهـد   شـدن   سست  علل مورد دراين الگو . نمايد اساس پيوند اجتماعي تبيين مي بر
  تفـاوت  ناشـي از 3 فشار :كند مي  اشاره  عامل  سه  به  نقش  الگوهاي به  شكننده تعلق و  جامعه
، اهـداف   آن  بـه   دستيابي  براي  لازم شرايط  بودن فراهم ازادراك فرد و اهداف  ميان  فاحش

  .پذيري و فرايند جامعه اجتماعي  نظمي بي
  مصـرف  رمخـد  مـواد   كـه   همسـالاني   بـه   عـاطفي   تعلـق   اجتمـاعي  رشد  الگويمطابق 

ه الگـوي  ئ ـبـا ارا ) 1991( ترنـر  و ركـامپ . مـواد اسـت   سـوء مصـرف  اصـلي    علـت  ،كننـد  مـي 
  هـاي  اسـترس ويـژه  ه ب مواد استرس، سوء مصرف  علت خود، مهمترين اجتماعي  شناسي بوم
 و  سـخت  را  مدرسـه   كـه   ياننوجوان با توجه به اين مدل. دنكن معرفي ميرا  مدرسه  تبط بامر
 را  منحرف  همسالان و  شده  گريزان  اي مدرسه  هاي فعاليت از ،نمايند استرس ادراك مي پر

 مـواد  سوء مصـرف حال  ن، در عيدنكن مي  انتخاب  رواني فشار از  رهايي  براي  مفري  منزله  به
  مهمترين ضعيف،  كارآمدي تحصيلي خود ، ديدگاه  اين در. دشو مي  تقويت آنها توسط نيز

 را  اي پيچيده  نظريه) 1990(  همكاران و  بروك. است  مدرسه درنان نوجوا  رواني فشار  علت
 و  تمـاعي اج هـاي  يـادگيري  ، والـدين   بـه   عـاطفي   دلبسـتگي   آن در  كـه  كننـد  مي  توصيف
  .دگذارن مي اثر مواد سوء مصرف بر مستقيم، به طور نوجوانان  فردي  درون  هاي ويژگي

نظريــه تعامــل خــانواده بــر پيونــد بــين كــودك و والــدين بــه عنــوان مهمتــرين عامــل  
شـرايط بـراي تربيـت     نگرد و بر سه جنبه فرزند پروري به عنوان مهمتـرين  كننده مي حفاظت

                                                 
1.Role Model 
2.Weiss 
3.Strain 
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محكم و  پيوندعاطفي مثبت و پايدار، تنظيم قوانين و مقرارت: نمايد يكيد مأفرزندان سالم ت
) 1997( 2جسر و جسـر  ).2004و همكاران،  1لزين( مختاري روانشناختي خودپذير و  انعطاف
 ساز نوجوانـان نظيـر   كلمش  رفتارهاي  علل جامعي از آفرين، تبيين رفتار مشكل  نظريهبا طرح 
براسـاس نظريـه رفتـار    . نمايـد  يه مئبزهكارانه ارا  فتارهاير و يالكل، مشروبات مواد مصرف
 مسـتعد  ،) بزهكاري مثلاً( هستند  آفرين مشكل رفتار  يك مستعد  كه  نينانوجواساز،  مشكل

رفتـار  نظريـه   ايـن   .دنباش ـ مـي  نيـز  ) حشـيش   مصـرف  مـثلاً ( آفـرين  مشـكل   رفتارهـاي  ساير
خصـيتي، محـيط و سيسـتم    ش عوامـل : گيـرد  حيطه در نظـر مـي  سه را نتيجه تعامل  ساز مشكل
  .فرد رفتاري

پـذيري روانشـناختي فـرد بـراي انجـام رفتـار        تركيب اين سه سيسـتم منجـر بـه آسـيب    
،  3يساووي ـب و  اوتينگ(  همسالان  گروه  نظريه). 1997،و جسر جسر( گردد آفرين مي مشكل
  همسالاني ثيرأت ، نناوانوجدر  مواد  مصرف سوء در مهم متغير تنها كه كند مي  فرض) 1986
  عوامل سايره، ديدگا  اين در .اند كرده  انتخاب خود ارتباط  براي را آنها  ننانوجوا  كه  است
 مواد  كننده مصرف  همسالان با  نوجوان ارتباط در  كه  نقشي  طريق از و  غيرمستقيم طور  به

و   كـاپلان ( 4ه خـود تحقيـري  براسـاس نظري ـ . گذارند ثير ميأت بر مصرف مواد كنند، مي ايفا
 از  پيشـگيري  و مواد سوء مصرف در  اصلي  عامل فرد، 5كلي  نفس عزت )1982همكاران، 

  انتقادات و  منفي  هاي ارزيابي  معرض دربه طور مكرر   اني كهنوجوان. شود محسوب مي  آن
و نمـوده    يكفـايت  بـي   احسـاس دهند،  خود را از دست مي نفس عزت د،نگير ارميقر  ديگران
 بـا   بـا انجـام رفتارهـاي نامتعـارف و برقـراري رابطـه       ننـا نوجوااين  .دنكن مي تحقير را خود

  .كنند   تقويت مندي خود راارزش احساس كوشند نابهنجار مي همسالان
اند مصرف مواد را در  هاي مختلفي تلاش كرده ها و مدل طور كه اشاره شد نظريه همان

. ها قادر به تبيين تمام ابعاد ايـن پديـده نيسـتند    هيچكدام از نظريه نوجوانان تبيين نمايند، ولي
روشن شده است كه هـيچ عـاملي بـه تنهـايي شـرط لازم و كـافي بـراي سـوء          اكنون كاملاً

                                                 
1.Lezzin 
2.Jessor& Jessor 
3.Oetting & Beauvais  
4.Self-Derogation 
5.Generalized Self- Esteem 
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بعضي از اين . مواد نتيجه تركيبي از عوامل گوناگون است مواد نيست و سوء مصرف مصرف
 شـوند  وجب كاهش مصرف مـواد مـي  عوامل موجب افزايش خطر مصرف و برخي ديگر م

هاي اخير در تبيـين و پيشـگيري از    هايي كه در سال يكي از مدل). 2002، 1گلانتز و هارتل(
 كننـده اسـت   سـاز و حفاظـت   عوامل خطـر  ، مدلاست مواد بسيار سودمند بوده سوء مصرف

ري اين مـدل نظ ـ  .)2001مواد،  ؛ مركز پيشگيري از سوء مصرف1992هاوكينز و همكاران، (
مـواد را   مصـرف رفتار توان  مي ،ساز نمايد كه براساس انواع متنوعي از عوامل خطر اظهار مي

؛ 1995؛ نيوكامـب،  1992و همكـاران،   زهـاوكين   به عنوان مثال( بيني كرد در نوجوانان پيش
هـا،   هـا، ويژگـي   موقعيـت  ؛سـاز  عوامـل خطـر   ).2،2001مـواد  مركز پيشگيري از سوء مصرف

نيوكامـب،  ( دن ـده مواد را افزايش مـي  دهايي هستند كه احتمال سوء مصرفمتغيرها و رويدا
ساز را خنثـي كـرده و    خطر كننده عواملي هستند اثر عوامل در مقابل عوامل حفاظت). 1992

كننـده   سـاز و حفاظـت   عوامـل خطـر   .دن ـده مـي  در نتيجه احتمـال وقـوع مشـكل را كـاهش    
سـطوح مختلـف خـانواده، اجتمـاع، مدرسـه،      ساز بسيار متنوع هسـتند و در   رفتارهاي مشكل

هاوكينز و ). 2000بوتوين،   ؛1992هاوكينز و همكاران، ( دهند گروه همسالان و فرد رخ مي
مـواد، شـش    با ارايه يك چارچوب نظري محكـم در مـورد سـوء مصـرف    ) 1992( كاتالانو

وجـه قـرار   حيطه اساسي شامل فرد، همسالان، خـانواده، مدرسـه، محلـه و جامعـه را مـورد ت     
ها را  فرد در مركز اين مدل قرار دارد و همه محرك. ها با هم تعامل دارند اين حيطه. اند داده
برنسـتاين و  ( دهـد  و پاسـخ مـي   كنـد  مـي  تفسـير  و هاي فردي خود پردازش اساس ويژگي بر

  ).1999زيگ، 
  

و  متعددي به بررسي عوامل مرتبط با مصرف الكل، سيگار هاي اخير مطالعات طي سال
 اند و به متغيرهايي مانند سابقه مصرف الكل در خانواده ساير مواد در نوجوانان پرداخته

، )2001، 4؛ ادلجارنادوتير و رفسون2001، 3گايگن اليسكون، تاكر، كلاين و مك(

                                                 
1.Glanz & Hartel  
2.Center for Substance Abuse Prevention 
3.Ellickson, Tucker, Klein & McGuigan 
4.Adalbjarnardottir & Rafnsson 
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 2؛ كوپستين2005، 1جكسون ؛ راسكين وايت و2005آرنت، ( تكانشگريخواهي و  هيجان
زاي  رويدادهاي استرس ،)2001و همكاران،  ؛ بروان2002، 3اكتون ؛2001و همكاران، 

اندروز، تيلديسلي و ( رفتارهاي پرخطر و هنجارهاي همسالان ،)1992،  4ويلز(زندگي 
رايت و فيتس ( پاييننفس  عزت ،)2002، 6؛ لي، بررا، هوپس و فيشر2002، 5هوپس
 ،)2003، 9انكولا؛ شول و جي2003، 8جكسون و شر(، عاطفه منفي بالا )2004، 7پاتريك

يشگيري از مركز پ( عاطفي ضعيف بين والدين و فرزندان اختلال دركاركرد خانواده و پيوند
له ضعيف و أمس هاي حل مهارت ،)1992هاوكينز و همكاران، ؛ 2001مواد،  سوء مصرف

ويلز و ( كنترلي ضعيف و خود) 2000، 10اپستين، گريفين و بوتوين( خودكارآمدي پايين
بر اساس مطالعات انجام شده ارتباط با همسالان  .اند اشاره كرده) 2002، 11استول ميلر

 هاي مصرف مواد در نوجوانان است بيني كننده ترين پيش كننده مواد يكي از قوي مصرف

دهند  ها نشان مي بررسي علاوه بر اين نتايج). 1995اران، مك؛ بيگلان و 1997كوران، (
 پردازند د دارند، بيشتر به آزمايش مواد ميموا افرادي كه نگرش مثبت به مصرف

 ).2001مواد،  ؛ مركز پيشگيري از سوء مصرف2004؛ بوتوين و گريفن، 2000بوتوين،(
مواد به عنوان يك رفتار اجتماعي  سوء مصرف 12توانايي اساس رويكرد تقويت بر

گريفين  اپستين،(شود كه نتيجه تعامل عوامل فردي و اجتماعي است  شده تلقي مي آموخته
هاي اجتماعي و  اين رويكرد معتقد است كه نوجوانان داراي مهارت). 2000و بوتوين، 

مواد آسيب پذير هستند، بلكه تمايل  فردي ضعيف نه تنها در برابر عوامل مشوق مصرف
يافته استفاده  اي سازش راهبردهاي مقابله صرف مواد به عنوان جايگزيني برايدارند از م

افرادي كه باورهاي هنجاري درباره مواد دارند، و  مطابق اين مدل. )2000  بوتوين،(نمايند 
                                                 

1.Raskin White & Jackson  
2.Kopstein 
3.Acton  
4.Wills  
5.Andrews, Tildesley, Hops, & Li 
6.Li, Barrera, Hops, & Fisher 
7.Wright & Fitzpatrick 
8.Jackson & Sher  
9.Shoal & Giancola  
10.Epstein, Griffin & Botvin  
11.Wills & Stool miller  
12 Competence Enhancement 
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ثير نفوذهاي أت بيشترتحت، ضعيفي برخوردار هستندهاي فردي و اجتماعي  مهارتاز 
مورد افرادي  در كننده مواد احتمالاً اجتماعي ترويج همچنين عوامل. گيرند اجتماعي قرار مي

 اجتماعي، اضطرابر هستند، به عنوان مثال دچار پذي شناختي آسيبروانكه از نظر 
باشند  گذار ميثيرأ، بيشتر تهستند آمدي ضعيف و ناراحتي رواني كار خود نفس پايين، عزت

با توجه به ). 2000اپستين، گريفين و بوتوين،  ؛2004بوتوين و گريفن،  ؛2000 بوتوين،(
غربي  مواد در كشورهاي مصرف ساز اينكه اكثر مطالعات انجام شده در زمينه عوامل خطر
هايي با كشور ايران دارند، پژوهش  انجام شده اند كه از نظر اجتماعي و فرهنگي تفاوت

كننده فردي، اجتماعي، خانوادگي و  ساز و حفاظت حاضر به منظور بررسي عوامل خطر
 ساله كشور 18-13قانوني در نوجوانان  اي مصرف الكل، سيگار و ساير مواد غير مدرسه
  .اجرا شد

  

  روش
 پژوهش يك از يابي و مقطعي و در واقع بخشي پژوهش حاضر از نوع مطالعات زمينه

 مواد در مصرف كننده حفاظت ساز و عوامل خطر شناسايي هدف كه با تر است، بزرگ

جامعة  .شده است دانشگاهي كشور انجام آموزان راهنمايي، متوسطه و پيش دانش ميان
هاي تحصيلي دوم و سوم راهنمايي  آموزان دختر و پسر پايه دانشكليه  پژوهش شامل آماري

نفر از  2680 نمونه پژوهش شامل. دانشگاهي كشور بود و اول، دوم و سوم دبيرستان و پيش
دانشگاهي كشور بود كه با استفاده از روش  آموزان راهنمايي و متوسطه و پيش دانش
 به منظور انتخاب نمونه). 1جدول ( استاي انتخاب شده  اي چند مرحله گيري خوشه نمونه

شرق،   غرب، شمال  منطقه شمال  اي ابتدا كشور به پنج مرحله  اي چند خوشه  اصلي با روش 
آموزي  جنوب غرب و جنوب شرق تقسيم و از هر منطقه با توجه به جمعيت دانش مركز و
ز بين مناطق آموزش و تصادفي انتخاب شد در مرحله بعد ا طور ها يك يا دو استان به استان

مدرسه  2تصادفي انتخاب و از هر منطقه طور هاي منتخب دو منطقه به پرورش مراكز استان
نظر با  نمونه موردو در نهايت ) پسرانهدخترانه و ( دانشگاهي متوسطه و پيش 2راهنمايي و 
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 آموزان مدارس اسامي دانش تصادفي از روي ليست طور تحصيلي به توجه به نسبت پايه
  .انتخاب شد

  
  كننده در  تتوزيع فراواني دانش آموزان شرك .1جدول

  )=2538n( جنسيتپژوهش بر حسب استان و 
 جانيآذربا  

  يغرب
چهار   اصفهان  خراسان  كرمان

محال و 
  ياريبخت

 يهاشهرستان  تهران  زنجان
  تهران

جمع   مازندران  نيقزو
  كل

  1255  89  57  230  262  47  51  169  178  85  87  دختر
 1283  129  63  232  228  55  48  178  177  80  93  پسر

 

مـواد و   مصـرف  وضـعيت  بررسـي  پرسشـنامه  هاي پژوهش حاضر بـا اسـتفاده از دو   داده
 پرسشـنامه . مـواد گـردآوري شـده اسـت     كننده مصرف حفاظت و ساز خطر عوامل پرسشنامه
 ركـز پرسشـنامه م  از اقتبـاس  بـا  كه است اي ساخته محقق مواد ابزار مصرف وضعيت بررسي

 ميـزان  تعيين و ساير ابزارهاي استفاده شده براي (YRBSS)1پرخطر رفتارهاي از پيشگيري
هاي داخلي و خارجي تهيـه شـده اسـت     مواد در پژوهش انواع ساير و الكل سيگار، مصرف

شــامل دو بخــش اطلاعــات جمعيــت  پرسشــنامه ايــن ).1381، طارميــان ؛1384پورشــهباز، (
تحصـيلي، معـدل، سـابقه مـردودي و      تحصـيلي، رشـته   پايـه شناختي از قبيـل جنسـيت، سـن،    

زنــدگي  والــدين و وضــعيت تولــد، تحصــيلات خــانواده، ترتيــب تجديــدي، تعــداد فرزنــدان
مصـرف   الگـوي  خـانواده،  در مواد مصرف سابقه مواد است و ها و وضعيت مصرف آزمودني

مـواد   انـواع  مصرف سن نيز اولين و گذشته ماه يك ماه گذشته و 12 عمر، در طول مواد انواع
  . كند مواد در آينده را ارزيابي مي و تمايل به مصرف

اساس ابزارهاي مشابه در زمينه  بر )RAPI( 2كننده ساز و حفاظت پرسشنامه عوامل خطر
جوامــع مراقــب "كننــده از جملــه پرسشــنامه  ســاز و حفاظــت زمينــه ســنجش عوامــل خطــر

ــان ــاران،  ( "3نوجوان ــولارد و همك  ــ"، )1996پ ــاخص عوام ــتش ــردي  ل حفاظ ــده ف  "4كنن

                                                 
1.Youth Risk Behavior Surveillance System 
2.Risk and Protective factors Inventory 
3.Communities That Care Youth Survey 
4.Individual Protective Factors Index 
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كنسـتانتين و همكـاران،   ( 1سـالم  آوري كودكـان  ارزيابي تـاب  ،)1995 اسپرينگر و فيليپس،(
و سـاير ابزارهـا تهيـه و    ) 1998( 2يوتـا  اجتمـاعي دانشـگاه   و پرسشنامه مركز مطالعات) 1999

ي، محمـدخان ( آموزان راهنمايي و متوسطه كشور هنجاريابي شـد  نفر از دانش 3000روي  بر
خـرده مقيـاس اسـت كـه متغيرهـاي       23ال و ؤس ـ 125فرم بلند اين پرسشنامه شـامل   ).1384

روانشـناختي، خـانواده، مدرسـه و اجتمـاع     / مواد را در چهـار حيطـه فـردي    مرتبط با مصرف
مـوافقم، مـوافقم، نظـري نـدارم، مخـالفم و       كـاملاً ( اي درجه 5اساس يك مقياس ليكرت  بر

سنجي مطلوبي  هاي روان اين پرسشنامه از ويژگي. دهد يابي قرار ميمورد ارز) مخالفم كاملاً
بدسـت  ) 91/0(كرونبـاخ   آلفـاي  اساس روش پايايي دروني كل پرسشنامه بر. برخوردار است

اي پرسشـنامه بـا اسـتفاده از تحليـل      در بررسي روايي سـازه ). 1384محمدخاني،( آمده است
خطر  عامل اصلي سازنده پرسشنامه عوامل 9ييدي و اكتشافي با چرخش واريماكس أت عاملي

بـه  نسـبت  نگـرش   )2(ي، اجتمـاع توانمنـدي  ) 1: (كننده شناسايي شده اسـت  ساز و حفاظت
، پنـداره  خـود  )5(، پيونـد بـا خـانواده    )4(، )مـديريت خـود  ( كنترلـي  خـود  )3(، مواد مصرف

 نگـرش  )9( ،پيونـد بـا مدرسـه   )8(، محيط اجتماعي بي نظمي )7(دروني،  كنترل احساس)6(
، 1385محمـدخاني و همكـاران،   ( نسبت به مصرف سـيگار، مشـروب و سـاير مـواد     والدين
  ).؛ محمدخاني و همكاران، زيرچاپ1386

به منظور اجراي پژوهش با هماهنگي با دفتر پيشگيري از آسيب هاي اجتماعي و سـوء  
يري از سوء مواد وزارت آموزش و پرورش از ميان مشاوران مدارس و رابطين پيشگ مصرف

انتخـاب و ابتـدا در مـورد نحـوه اجـراي پـژوهش       ) زن و مرد (نفر  2مصرف مواد هر منطقه 
شده، از  مجريان طرح با مراجعه به مدارس منتخب بر اساس دستورالعمل تعيين. توجيه شدند

نظر را به تفكيك دوره و پايه تحصيلي انتخـاب   آموزان نمونه مورد روي ليست اسامي دانش
كيـد بـر   أآمـوزان انتخـاب شـده و جلـب همكـاري آنـان بـا ت        همـاهنگي بـا دانـش    و پس از
بـه  . نمودنـد  هـا را تكميـل   طور گروهي پرسشنامه ها، به نام بودن پرسشنامه بودن و بي محرمانه
، مجريـان پـژوهش از ميـان كاركنـان     آمـوزان  ايجاد اطمينـان و جلـب اعتمـاد دانـش     منظور

                                                 
1.The Healthy Kids Resilience Assessment 
2.Substance Abuse Prevention Needs Assessment Survey 
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اول آذر تا پايـان آخـر   (ماه  3ها نزديك  ميل پرسشنامهتك. مدارس ديگر انتخاب شده بودند
ها هيچ كدام از مـديران و كاركنـان مـدارس     طول كشيد و در طول اجراي پرسشنامه) بهمن

توصـيفي،   آمـار  هاي هاي پژوهش با استفاده از روش داده. مجاز به حضور در كلاس نبودند
  .است گانه تجزيه و تحليل شده تحليل همبستگي و رگرسيون چند

  

  ها  يافته
 درصــد 4/49آمــوز بــود كــه  دانــش 2538نمونــه مــورد مطالعــه در پــژوهش حاضــر شــامل 

دامنـه سـني   . انـد  دادهپسـران تشـكيل   ) نفـر 1283(درصـد   6/51آن را دختران و ) نفر1255(
بـا   5/15آموزان مورد مطالعـه   سني دانش سال و ميانگين 18تا  13آموزان مورد مطالعه  دانش

آمـوزان دوره   از افراد مورد مطالعـه را دانـش  ) نفر 997(درصد  3/39. بود 5/1ار معي انحراف
ــايي،  ــد  5/54راهنم ــر 1382(درص ــش) نف ــطه و   را دان ــوزان دوره متوس ــد را  3/6آم درص

درصـد   9/57تحصـيلي   پايـه از لحـاظ توزيـع   . نـد ا هداد دانشگاهي تشكيل  آموزان پيش دانش
ديگـر را   1/52و سـوم راهنمـايي و اول دبيرسـتان     دوم،آمـوزان   مورد مطالعه را دانش نمونه
درصـد در رشـته ادبيـات و    7/14 انـد، كـه   دانشگاهي تشـكيل داده  هاي دوم، سوم و پيش پايه

فيزيـك و   -درصد در رشته رياضـي  9/9درصد در رشته علوم تجربي و  2/16علوم انساني، 
 .كردنـد  دانـش تحصـيل مـي   اي و كـار و   حرفه آموزان در رشته فني درصد دانش 5/1حدود 

مـواد   از نظر سـابقه مصـرف  .آموزان مورد مطالعه سابقه مردودي داشتند درصد از دانش3/11
درصـد ســابقه مصــرف   10آمــوزان ســابقه مصـرف ســيگار،   درصــد دانـش  40در خـانواده،  

  .مخدر را در خانواده گزارش كردند درصد سابقه مواد 6/6مشروبات الكلي و 
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  )=2538n(معيار نمونه متغيرهاي مورد مطالعه به تفكيك مصرف  انحرافميانگين و : 2جدول

 عوامل خطرساز
وضعيت 
 مصرف

 ميانگين  فراواني
انحراف 
 معيار

سطح 
 معناداري

  مثبت نگرش
 2/6 2/18 2255 عدم مصرف

01/0  
 1/6 2/21 283 مصرف

 افسردگي
 7/6 1/20 2255  عدم مصرف

01/0 
 4/5 9/23 283 مصرف

  ديخودكارآم
 9/5 5/18 2255  عدم مصرف

01/0 
 7/5 9/16 283 مصرف

  طلبي هيجان
 3/3 9/14 2255  عدم مصرف

01/0 
 6/5 2/17 283 مصرف

  جراتمندي
 2/6 9/21 2255 عدم مصرف

01/0 
 1/6 8/19 283 مصرف

  مثبت خودپناره
 7/3 6/19 2255 عدم مصرف

01/0 
 6/4 4/17 283 مصرف

 دينوال به ضعيف دلبستگي
  1/5 2/16 2255 عدم مصرف

01/0 
 4/4 3/20 283 مصرف

  خانوادگي تعارض
 1/5 7/13 2255 عدم مصرف

01/0 
 9/3 6/19 283 مصرف

  خانواده نظارت
 6/5 8/19 2255 عدم مصرف

03/0  
  1/5  1/19  283  مصرف

  مواد به والدينمثبت  نگرش
 9/4  9/9 2255 عدم مصرف

01/0 
  4/5  8/12  283  مصرف

  همسالان گروه وضعيت
 9/4 8/17 2255 عدم مصرف

01/0 
  4/5  6/20  283  مصرف

  شده ادراك پذيري دسترس
 1/4 4/11 2255 عدم مصرف

01/0 
  6/4  3/14  283  مصرف

 مدرسه به نسبت تعهد احساس
 1/7 5/20 2255 عدم مصرف

01/0 
 7/6 9/16 283 مصرف

 -رواني فضاي از فرد ادراك
 مدرسه اجتماعي

 4/4 1/23 2255 عدم مصرف
01/0 

  5/4  3/20  283  مصرف
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 مطالعه مورد آموزان دانش درصد از 8/18 1از جدول  بدست آمده توجه به نتايج با
 ساير يا سيگار الكلي، مشروبات(در طول عمر خود حداقل يك نوع ماده  بار يك حداقل
حداقل يك بار  مطالعه مورد آموزان دانش درصد7/14 .اند كرده را مصرف) مواد انواع

ترياك، هروئين، ( مواد شامل ساير درصد 5/2 و الكلي مشروبات درصد 8/9 سيگار،
درصد بعد از  4/1ترياك با  .اند كرده مصرف را )كوكائين اكستاسي، شيشه، حشيش،

آموزان در طول عمر خود  دانش اي است كه ترين ماده لكلي پرمصرفسيگار و مشروبات ا
ماه گذشته، 12 مواد در ساير و سيگار الكل،  شيوع مصرف  از نظر ميزان .اند مصرف كرده

ميزان  .اند كرده يك نوع ماده را مصرف كه كردند گزارش آموزان دانش درصد از  2/11
آموزان  ماه گذشته در ميان دانش 12مواد در  ساير و الكلي شيوع مصرف سيگار، مشروبات

سرانجام از نظر الگوي مصرف يك ماه . آمد درصد بدست) 5/1و  1/6، 4/7( به ترتيب
در يك ماه گذشته  كه كردند گزارش مطالعه مورد آموزان دانش درصد از 7/6گذشته 

 و الكلي ميزان شيوع مصرف سيگار، مشروبات .اند كرده حداقل يك نوع ماده را مصرف
  .درصد گزارش شد) 9/0و  6/3، 4/4( مواد در يك ماه گذشته به ترتيب ساير

مواد كننده  پژوهش را در دو گروه مصرف ميانگين و انحراف معيار متغيرهاي 2ولجد
 مواد ت ميانگين ابتدا متغير مصرفبه منظور بررسي تفاو. دهد كننده نشان مي و غير مصرف
بار حداقل از يك  سال گذشته بيش از دو اي تبديل شد، هر فردي كه طي يك به متغير طبقه

بار  يا كمتر از دو و كساني كه اصلاً "كننده مصرف" بود، به عنواننوع ماده استفاده نموده 
شدند و سپس با  گرفته كننده در نظر مصرف اي را مصرف نموده بودند، به عنوان غير ماده

. گروه ارزيابي شد طرفه تفاوت ميانگين نمرات دو واريانس يك روش تحليل استفاده از
كننده مواد در همه عوامل  ات نوجوانان مصرفشود ميانگين نمر طور كه مشاهده مي همان
كننده تفاوت  مصرف اي با گروه غير ساز فردي، اجتماعي، خانوادگي و مدرسه خطر

كننده و  گروه مصرف تواند بين دو مي ساز بنابراين عوامل خطر ).>P 01/0( معناداري دارد
  .كننده تفكيك ايجاد نمايد مصرف غير

مواد از روش  كننده با ميزان مصرف ساز و حفاظت براي بررسي رابطه عوامل خطر
مواد در يك   به همين منظور مجموع نمرات مصرف انواع. پيرسون استفاده شد همبستگي
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سال گذشته محاسبه شد و به عنوان شاخص كلي ميزان مصرف وارد تحليل همبستگي شده 
وو، شلينگر ( راناساس نظر پژوهشگ سال اخير كه بر مصرف يكها بر  در همه تحليل. است

 3جدول . دهنده مصرف فعالانه مواد است، تمركز شده است نشان) 2006گالوين،  و
سيگار، مشروبات  مصرف كننده با ميزان ساز و حفاظت ماتريس همبستگي عوامل خطر

طور كه  همان .دهد سال گذشته نشان مي در يك را الكلي، ساير مواد و مصرف هر نوع مواد
خانواده با مصرف حداقل يك نوع  ساز به جز عامل نظارت ه عوامل خطرشود هم مشاهده مي

، )p ،27/0=r=01/0( خانوادگي  تعارض. سال گذشته رابطه معنادار دارد  ماده در يك
رواني   ، فضاي)p ،19/0=r=01/0(، پيوند ضعيف با خانواده )p ،21/0=r=01/0( طلبي هيجان

داشتن  )p ،16/0=r=01/0(س افسردگي ، احسا)p ،17/0-=r=01/0( اجتماعي مدرسه
، p=01/0( تعهد به مدرسه ، پيوند ضعيف و عدم)p ،14/0=r=01/0( كننده همسالان مصرف

143/-0=r( خودپنداره مثبت ،)01/0=p ،13/0=r( نگرش مثبت به مواد ،)01/0=p ،12/0=r( ،
هاي  ، ضعف مهارت)p ،11/0=r=01/0( مواد م با پذيرش والدين به مصرفأنگرش تو
 ،)p ،09/0=r=01/0(پذيري مواد  ادارك فرد از دسترس )p ،10/0=r=01/0( جرأتمندي

، به ترتيب بيشترين همبستگي را با مصرف حداقل )p ،07/-0=r=05/0( خودكارآمدي
اساس نتايج بدست آمده اين  بر. نوع ماده شامل سيگار، الكل و ساير مواد رابطه دارند يك

 كند ولي در مورد مصرف الكلي نيز صدق مي و مشروبات سيگار الگو در مورد مصرف
كننده با  خطرساز و حفاظت عوامل  بررسي رابطه بين. مشاهده شد هايي مواد تفاوت  ساير 

، p=01/0( ، و خودكارآمدي)p ،06/0-=r=01/0( پنداره دهد كه خود يكديگر نشان مي
09/0-=r(، هاي خانوادگي  تعارض)01/0=p ،41/0=r(  منديجرأتو )01/0=p  ،07/0-=r(، 

و خودپنداره مثبت  جرأتمنديعلاوه بر اين بين . رابطه معناداري با افسردگي نوجوانان دارد
هاي  از مهارت كه به اين ترتيب نوجواناني. )p ،18/0=r=01/0( آمد معناداري بدست نير رابطه

بين پيوند با خانواده و همچنين . اجتماعي بالاتري برخوردار هستند، خودپنداره مثبتي دارند
هم رابطه  )p ،15/0-=r=01/0( هاي خانوادگي و تعارض )p ،06/0=r=01/0( مثبت خودپنداره

كنند، پيوند  تنش زندگي مي هاي پر بنابراين نوجواناني كه در خانواده. معناداري مشاهده شد
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د كه آنها كنند و خودپنداره ضعيفي دارن احساس ميدلبستگي ضعيفي نسبت به خانواده  و
  .كند مواد آسيب پذير مي در برابر مصرف

  
  

  ماتريس همبستگي بين عوامل خطر ساز و مصرف الكل، سيگار و ساير مواد  .3جدول 
  )N 2538=(ماه گذشته در ميان دانش آموزان 12در 

 18 17 16 15 14 13 12 11 10 9 8 7 6 5 4 3 2 1 متغير ها

 نگرش

 مثبت

1                  

س احسا
 افسردگي

03/0  1                  

  خودكار
  آمدي

**  

09/0
- 

01/0  1                

 هيجان

 طلبي

**06
/0- 

**  

08/0 

**  

06/0- 

1               

  ** جراتمندي

16/0 

**  

07/0
- 

01/0- 01/0
- 

1              

 خودپنداره

 مثبت

**  

06/0
- 

**  

07/0
- 

**  

15/0 

**  

06/0
- 

**  

18/0 

1             

پيوند 
ضعيف با 
 خانواده

*  

04/0 

*05/
0 

**13/0 **  

05/0 

**  

07/0
-  

**06/0 1            

 تعارض

 خانوادگي

**  

12/0 

**  

41/0 

*  

07/0- 

**  

06/0 

**  

08/0
- 

**  

10/0- 

**  

15/0- 

1           

 نظارت

 خانواده

*  

05/0
- 

04/0
- 

.03/0 01/0 01/0
-  

04/0 *  

05/0 

**09/0
- 

1          

 نگرش

 به نوالدي

 مصرف

 مواد

*  

06/0 

**  

15/0 

02/0 02/0 **  

10/0
- 

**  

15/0- 

**  

20/0 

**  

35/0 

**  

10/0
- 

1          

 وضعيت

 گروه

 همسالان

**  

07/0 

02/0
- 

03/0 **  

50/0 

**  

07/0
- 

**  

05/0- 

**  

09/0 

**  
9/0- 

**  
20/0 

**  

13/0 

1        

 دسترس

 پذيري

 ادراك

 شده

**  

06/0 

**  

18/0 

01/0- **  

11/0 

03/0
- 

**  

08/0- 

**  

11/0 

**  

31/0 

**  

11/0
- 

**  

17/0 

**  

13/0 

1        
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 پيوند
 ضعيف
 با مدرسه

**  

05/0 

**  

07/0
- 

02/0  *  

04/0
- 

02/0 **  

16/0 

01/  **  

15/0- 

**  

10/0 

01/0 **  

18/0 

03/0
- 

1      

جو رواني 
اجتماعي  
 مدرسه

*  

04/0 

02/0
- 

**  

08/0 

**  

06/0
- 

02/0 **  

06/0 

*  

05/0  

**  

17/0 
- 

**  

08/0 

02/0 **  

07/0 

04/0
- 

**  

18/0 

1     

 مصرف

 در سيگار

 ماه 12

 گذشته

**  

10/0 

**  

13/0 

**  

08/0 

**  

28/0 

**  

11/0
- 

**  

10/0
- 

**  

16/0 

**  

23/0 

05/0 **  
11/0 

**  

14/0 

**  

08/0 

**  

10/0
- 

**  

21/0
- 

1    

 مصرف

 در الكل

 ماه 12

 گذشته

**  

08/0 

**  

10/0 

04/0
- 

**  

15/0 

*  

06/0
- 

**  

08/0
- 

**  

15/0 

**  

21/0 

02/0
- 

**  

13/0 

**  

12/0 

**  

08/0 

**  

11/0
- 

**  

08/0
- 

**  

35
/0  

1   

مصرف 
ساير مواد 

ماه  12در 
  گذشته

03/0 **  

06/0 

01/0  **  

08/0 

*  

05/0
- 

*  

06/0
- 

*  

05/0 

**  

08/0  
01/0
- 

02/0 *  

04/0 

02/0 **  

06/0 

02/0
- 

**  

36
/0 

**  

31/0 

1   

مصرف 
هر گونه 
مواد در 

ماه  12
 ذشتهگ

**  

12/0 

**  

16/0 

*  

07/0
- 

**  

21/0 

**  
10/0
- 

**  

13/0
- 

**  

19/0 

**  

27/0  
03/0
- 

**  

11/0 

**  

14/0 

**  

09/0 

**  

14/0
- 

**  

17/0
- 

**  

71
/0  

**  

62/0 

**  

72/0 

1 

  
عوامل خطرساز و  هاي آماري رگرسيون خلاصه مدل رگرسيون، تحليل واريانس و شاخص .4جدول 

  نوجوانانكننده بر مصرف مواد در  حفاظت

  

خطاي 
 برآورد

 
R2  

 
R  

  سطح
 معني داري

 
F  

  ميانگين
 مجذورات

درجه 
  آزادي

  مجموع
 مجذورات

  مدل

52/0 17/0 41/0   رگرسيون 9/140  9 7/15  6/57  001/0 
 27/0  2528 6/687  باقيمانده 

 2537 5/828  كل 
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  سطح معناداري t  ضريب بتا  خطاي معيار Bضريب   متغير
 001/0  -3/2   11/0 -24/0  ثابت

  001/0  8/9  19/0 002/0 020/0  تعارض هاي خانوادگي
دلبستگي ضعيف به 

  خانواده
016/0  002/0  15/0  9/7  001/0  

  001/0  2/6 13/0  003/0  020/0  هيجان طلبي

فضاي رواني اجتماعي 
  مدرسه

014/0-  002/0  12/0-  6/6-  001/0  

پيوند ضعيف و عدم تعهد 
  به مدرسه

006/0-  001/0  08/0-  2/4-  001/0  

  001/0  6/3  08/0  002/0  009/0  گروه همسالان

  001/0  9/3  07/0  003/0  007/0  نگرش مثبت به مواد

  001/0  -7/3  -07/0  002/0  -006/0  جرأتمندي
  008/0  -6/2  -05/0  01/0  -008/0  خود پنداره مثبت

  
خانواده،  به ضعيف طلبي، دلبستگي خانوادگي، هيجان هاي تعارض :كننده بيني پيش

مدرسه، گروه همسالان،  به تعهد عدم و ضعيف مدرسه، پيوند اجتماعي رواني فضاي
  .جرأتمندي مواد، به مثبت پنداره مثبت، نگرش خود

 مصرف الكل، سيگار و ساير مواد :متغير وابسته

بيني مصرف اخير و  كننده در پيش ساز و حفاظت به منظور تعيين سهم عوامل خطر
 نتايج تحليل. رگرسيون چندگانه استفاده شد  مواد از روشفعال الكل، سيگار و ساير 

 4ساز بر مصرف مواد در جدول  رگرسيون اثر عوامل خطر آماري هاي شاخص و واريانس
نتايج تحليل رگرسيون گام به گام نشان داد كه در حيطه خانواده، . خلاصه شده است

روانشناختي، / ر حيطه فرديخانواده، د به ضعيف خانوادگي و دلبستگي و اختلافات تعارض
، در حيطه مدرسه جرأتمنديمواد و توانايي  به مثبت مثبت، نگرش پنداره طلبي، خود هيجان
مواد و  با مدرسه و در حيطه اجتماعي مصرف ضعيف مدرسه و پيوند اجتماعي رواني فضاي

 مواد در نوجوانان دارند اجتماعي همسالان رابطه معناداري با مصرف رفتارهاي ضد
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)001<P،9=df ،6/57=F ،47/0=R .( درصد مصرف مواد را  41اين متغيرها در مجموع
 به ضعيف خانوادگي و دلبستگي ساز تعارض از ميان عوامل خطر). 2R=41/0( كنند تبيين مي

ترين  به ترتيب قوي) P ،19/0 =β ،001/0<P، 15/0 =β>001/0(ثير أضريب تخانواده با 
، P>001/0(ثير أطلبي با ضريب ت هيجان. ر نوجوانان هستندمواد د كننده مصرف بيني پيش

13/0 =β (متغيرهاي فضاي رواني اجتماعي مدرسه و تعهد به . در مرتبه بعدي قرار دارد
رابطه معكوس ) P  ،12/0 -=β ،001/0<P ،08/0- =β>001/0( ثيرأمدرسه با ضريب ت
كننده و داراي رفتارهاي  ثير همسالان مصرفأضريب ت. مواد دارند معناداري با مصرف

سرانجام متغيرهاي نگرش مثبت، . است) P، 08/0 =β>001/0(مواد  اجتماعي بر مصرف ضد
 ،P، 07/0 =β ،001/0<P>001/0(ثير أپنداره مثبت با ضريب ت و خود جرأتمنديتوانايي 

07/0- =β( ،)001/0<P ،05/0- =β (مواد در نوجوانان  به ترتيب رابطه معناداري با مصرف
كننده خانوادگي و  ساز و حفاظت ها در حيطه عوامل خطر توجه به اين يافته با. دارند

عاطفي ضعيف نوجوانان با خانواده و  هاي خانوادگي بيشتر، پيوند اجتماعي وجود تعارض
اجتماعي  اجتماعي منفي مدارس، و داشتن دوستان داراي رفتارهاي ضد رواني مدرسه، فضاي

فردي و  در حيطه عوامل. باشند گذار بر مصرف مواد در نوجوانان مي ثيرأهمترين عوامل تاز م
تمندانه و أمواد، ناتواني در رفتار جر طلبي بالا، نگرش مثبت به مصرف شناختي هيجان ن روا
  .باشند مواد مي كننده مصرف بيني پنداره ضعيف از جمله عوامل پيش خود

  

  ها بحث در يافته
كننده مصرف الكل، سيگار و  ساز و حفاظت به منظور شناسايي عوامل خطر پژوهش حاضر
جوانان مواد در نو بيني رفتار مصرف قانوني و تعيين سهم اين عوامل در پيش ساير مواد غير

آموزان مورد مطالعه گزارش  درصد از دانش 8/18در كل  .سال كشور انجام شد 18-13
خود يكي از انواع مواد شامل الكل، سيگار و ساير بار در طول عمر  نمودند كه حداقل يك

درصد،  7/14ميزان شيوع مصرف سيگار در طول عمر . اند قانوني را مصرف كرده مواد غير
درصد بعد  4/1ترياك با . درصد بدست آمد 5/2درصد و ساير مواد  8/9مشروبات الكلي 

. آموزان است ميان دانشترين ماده مورد مصرف در طول عمر در  از سيگار و مشروب شايع
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كل، يك نوع ماده شامل ال )سال گذشته يك(همچنين ميزان شيوع مصرف اخير و فعال 
الكلي و ساير مواد  سيگار، مشروبات ميزان مصرف درصد 2/11سيگار و ساير مواد 

ها با  اين يافته. بدست آمد) درصد 5/1، 1/6، 4/7( سال گذشته به ترتيب قانوني در يك غير
؛ احمدي و 1383اصلي نژاد و همكاران، (برخي از مطالعات انجام شده در ايران نتايج 

هاي انجام شده بر روي  هماهنگ، ولي با با نتايج بررسي) 1380؛ حشمتي، 2002استوان، 
) 2000و همكاران،  1هيبل(اروپايي  ،)2005جانستون، اومالي و بچمن، (آمريكايي  نوجوانان

كمتر مصرف انواع مواد را نشان  متفاوت است و شيوع نسبتاً) 2004، 2وايت(و استراليايي 
  .دهد مي

هاوكينز،كاتالانو و اساس الگوي نظري  طور كه اشاره شد در مطالعه حاضر بر همان
برنستاين ( "ثيرگذارأشبكه عوامل ت " ويژه مدله و ب )2002( گلانتز و هارتلو ) 1992( ميلر

الكل، سيگار و ساير مواد  كننده مرتبط با مصرف ساز و حفاظت عوامل خطر )1999و زيگ، 
شناختي، اجتماعي، خانوادگي و مدرسه مورد بررسي قرار  روان/ فردي در چهار حيطه

ساز خانوادگي تعارض و  نتايج پژوهش نشان داد كه در حيطه عوامل خطر. گرفت
مواد  فخانوادگي و پيوند ضعيف با خانواده و نگرش مثبت والدين به مصر  اختلافات

بنابراين نوجواناني  .ارتباط معناداري با مصرف الكل، سيگار و ساير مواد در نوجوانان دارند
كنند و پيوند ضعيف با خانواده خود دارند و افرادي  هايي پرتنش زندگي مي كه در خانواده

م با پذيرش نسبت به مواد دارند، بيشتر در معرض خطر أكه والدينشان نگرش مثبت و تو
؛ 2000بوتوين،(ها با نتايج مطالعات  اين يافته. الكل، سيگار و ساير مواد هستند مصرف

و  4؛ سيل1998و همكاران،  بروكس ؛2005و همكاران، 3؛ ونگ2002گلانتز و هارتل، 
مركز پيشگيري از  ؛1990،همكاران و  بروك ؛2004لزين و همكاران،  ؛2003همكاران، 

با توجه به  .هماهنگ است) 1386محمدخاني، ؛1381صديق، ؛2001مواد،  سوء مصرف
مثبت رابطه   خانوادگي و خودپنداره  هاي ند ضعيف با خانواده و تعارضاينكه بين پيو

                                                 
1.Hibell 
2.White 
3.Wang 
4.Sale 
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برخوداري از  رسد اين نوع نوجوانان به دليل عدم معكوس معناداري مشاهده شد، به نظر مي
دار  گي هم رابطه معنيو افسرد جرأتمنديهاي  خودپنداره مثبت كه به نوبه خود با مهارت

نفس ضعيف  دارد، از مصرف الكل، سيگار و ساير مواد به عنوان روشي براي جبران عزت
 دربه طور مكرر   اني كهنوجوانبر اساس مدل خود تحقيري كاپلان، . كنند خود استفاده مي

دست خود را از  نفس عزت د،نگير مي قرار  ديگران  انتقادات و  منفي  هاي ارزيابي  معرض
با انجام  ننانوجوااين  .دنكن مي تحقير را خودو نموده   يكفايت بي  احساسدهند،  مي

مندي ارزش احساس كوشند نابهنجار مي همسالان با  رفتارهاي نامتعارف و برقراري رابطه
 و همكاران 1و رنينگر) 2002( بروكس و همكاران ).1982،  كاپلان( كنند   تقويت خود را

 رهايي پرخطر را تلاش براي رفتارهاي به اغلب نوجوانان آوردن روي ةعمد علل) 2005(
نفس  به ناكارآمدي، اعتماد اضطراب،تنهايي،  احساس با افسردگي و مقابله هاي نشانه از

نتايج پژوهش حاضر . دانند مي خود پذيرش در ناتواني وزندگي  از رضايت عدم ضعيف،
 جرأتمندينداره، خودكارآمدي و پ فسردگي، خودا مبني بر وجود رابطه معنادار بين احساس
كند و  ييد ميأها را ت مواد از طرف ديگر اين يافته با يكديگر از يك طرف و با مصرف

گشايي اجتماعي و  لهأدهند كه توانايي نوجوانان در مس نشان مي ها هماهنگ با ساير پژوهش
 پنداره آنان است خود كارآمدي و تمندانه از رفتارهاي پرخطر تابع خودأامتناع جر

؛ 2002و همكاران، 3كارواجل ؛2000؛ اپستين، گريفن و بوتوين، 2001، 2كاپرمينك و آلن(
نتايج در همين راستا . )1386محمدخاني،  ؛2003؛ شول وجيانكولا، 2003جكسون و شر، 
 قبيل نوجوانان از در مثبت هاي ويژگي دهد كه افزايش نشان مي) 1998(بررسي بنسون 

 ميزان همسالان با كاهش با مثبت ارتباط زندگي و در آوري، هدفمندي تاب نفس، عزت
مرتبط  اجتماع ضد رفتارهاي مواد، الكل، سيگار، مصرف مثل در آنها پرخطر رفتارهاي بروز
  .است

طلبي بالا  هيجانشناختي نشان داد كه  نتايج پژوهش در حيطه عوامل فردي و روان
و  هاي مصرف الكل، سيگار و ساير مواد در نوجوانان است ندهكن بيني يكي از مهمترين پيش

                                                 
1.Reininger  
2.Kuperminc & Allen  
3.Carvajal  
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؛ 1995، 1ماتياس(اين يافته با نتايج مطالعات . دهد احتمال مصرف انواع مواد را افزايش مي
و  2؛ كلونينجر1995؛ پتريتس و همكاران، 2001؛ بروان و همكاران، 2002اكتون، 

؛ كوپستين و همكاران، 2005ن، جكسو؛ راسكين وايت و 2005آرنت، ؛ 1998همكاران، 
اساس نتايج پژوهش حاضر نگرش مثبت نسبت به مواد از  همچنين بر. هماهنگ است) 2001

داري مصرف را  مواد در نوجوانان است كه به طور معني ساز مصرف جمله عوامل خطر
ترين عامل  نگرش به مواد را مهممطالعاتي كه اين يافته با نتايج . كند بيني مي پيش

 فوايدكه  نانينوجوادهند كه  مي نشانكنند و  مواد محسوب مي كننده مصرف بيني يشپ
 مواد مصرف خطر  در معرض كنند، تصور مي  آن  منفي  مدهاياپي از بيشتررا  مواد مصرف

 بوتوين، ؛1986بندورا، ( ، هماهنگ استپردازند بيشتر به آزمايش مواد ميو  نددار قرار
و  3كني ؛2001مواد،  ؛ مركز پيشگيري از سوء مصرف2004؛ بوتوين و گريفن، 2000

  .)1386محمدخاني،  ؛2000همكاران،
در حيطه اجتماعي نتايج پژوهش حاضر نشان دادكه داشتن همسالاني كه مواد مصرف 

پرخطر هستند، و ادارك نوجوانان در خصوص دسترسي  كنند يا درگير ساير رفتارهاي مي
اين يافته با نتايج مطالعاتي كه . مواد هستند ساز مصرف مل خطرآسان به مواد از مهمترين عوا

 نقش  الگوهاي از  ،بزهكارانه  رفتارهاي مورد در را خود  باورهاي  نوجوانان دهند  نشان مي
؛ اندروز، تيلديسلي و 1986بندورا، ( كنند مي  كسب خود  نزديك  دوستان از ويژهه ب

 از  نقل  به 1987،  يساويب و  اوتينگ ؛2002، 5؛ لي، بررا، هوپس و فيشر2002، 4هوپس

؛ محمدخاني، 1995؛ بيگلان و همكاران، 1997كوران، ؛ 1995ميلر،  و  فليپتريتيس، 
افرادي كه باورهاي ) 2000(اساس مدل تلفيقي بوتوين  همچنين بر .هماهنگ است )1386

و ، برخوردار هستند ضعيفيهاي فردي و اجتماعي  مهارتاز و  هنجاري درباره مواد دارند
اضطراب پذير هستند، به عنوان مثال دچار  شناختي آسيب روانكه از نظر افرادي نيز 

تحت  بيشتر، هستند آمدي ضعيف و ناراحتي رواني خودكار نفس پايين، عزت اجتماعي،

                                                 
1.Mathias  
2.Cloninger  
3.Kenney  
4.Andrews, Tildesley, Hops, & Li 
5.Andrews, Tildesley, Hops, & Li 
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اساس نتايج مطالعه  همچنين بر .گيرند ويژه همسالان قرار ميه ثير نفوذهاي اجتماعي بأت
فشارهاي  برابر در مهمكننده  محافظت عامل يك عنوان به نفس بالا عزت) 2004( رايت

 احساس و دارند مثبت  پنداره خود كه اساس نوجواناني  اين  بر. كند گروهي عمل مي
 مقابل نوجواني دوران اجتماعي و رشدي هاي چالش با توانند مي كنند، بهتر مي ارزشمندي

سرانجام در . بود خواهند موفقتر استقلال و خودگرداني هب رسيدن و يابي در هويت و نموده
دو متغير جو رواني اجتماعي مدرسه و  هاي پژوهش حاضر، حيطه مدرسه براساس يافته

به عبارت . مواد هستند ساز مصرف پيوند ضعيف نوجوانان با مدرسه مهمترين عوامل خطر
آموزان  اي بين دانش صميمانه رواني اجتماعي مثبتي دارند، ارتباط ديگر مدارسي كه فضاي

آموزان به مدرسه و  و كاركنان مدرسه وجود دارد، باعث تقويت احساس تعهد دانش
 ركامفييد اين يافته أدر ت .كند محافظت ميان را در برابر رفتارهاي پرخطر تحصيل شده و آن

  رواني فشار در نوجوانان مواد سوء مصرف  علت مهمترين  دارند كه اظهار مي) 1991( ترنر و
 از نمايند، استرس ادراك مي پر و  سخت را  مدرسه  كه ياننوجوان، است مدرسه  تبط بامر

 از  رهايي  براي مفري  منزله  به را  منحرف  همسالان و  شده  گريزان  اي مدرسه  هاي فعاليت
  .ندنك مي  انتخاب  رواني فشار

، خانوادگي فردي، اجتماعي نندهك ساز و حفاظت ال كه عوامل خطرؤدر پاسخ به اين س
نتايج تحليل . كنند بيني مي مواد را پيش چه ميزان از واريانس رفتار مصرف اي و مدرسه

و اختلافات  تعارضساز مختلف شامل  رگرسيون نشان دادكه تركيبي خطي از عوامل خطر
 و پيوندمدرسه  اجتماعي رواني طلبي، فضاي خانواده، هيجان به ضعيف دلبستگي خانوادگي،

 جرأتمنديمواد، توانايي  به مثبت كننده، نگرش با مدرسه، داشتن همسالان مصرف ضعيف
مواد را در نوجوانان تبيين  درصد واريانس مصرف 41در مجموع  مثبت پنداره و خود

بنابراين با توجه به نتايج پژوهش مصرف الكل، سيگار و ساير مواد در نوجوانان  .كنند مي
اي از عوامل محيطي و فردي است كه در آن همسالان، والدين  اي مجموعهنتيجه تعامل پوي

شناختي از قبيل  هاي روان پذيري و ساير عوامل اجتماعي نظير مدرسه در تعامل با آسيب
مندي و نگرش أتهاي اجتماعي و جر پنداره ضعيف، فقدان مهارت طلبي بالا، خود هيجان

اين يافته با نتايج مطالعات بوتوين . شود منجر ميمثبت به مصرف الكل، سيگار و ساير مواد 
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، )1998( و همكاران بروكس ،)2005(، ونگ و همكاران )2002( ، گلانتز و هارتل)2000(
طور  به. هماهنگ است) 1386(و محمدخاني ) 1381( ، صديق)2003(سيل و همكاران 

اد در نوجوانان الكل، سيگار و ساير مو هاي پژوهش حاضر مصرف اساس يافته خلاصه بر
سازي سطوح بالقوه مداخله  امر كاربردهاي مهمي در مفهوم اين. عاملي است يك پديده چند

با توجه به اينكه . الكل، سيگار و ساير مواد در نوجوانان دارد براي پيشگيري از مصرف
مواد  اي با مصرف هاي متعدد فردي، اجتماعي، خانوادگي و مدرسه مختلفي در حيطه عوامل

هاي  ساز را در حيطه سطحي بوده و عوامل خطر تباط دارند، مداخلات پيشگيرانه بايد چندار
اي كه فقط يك سطح از عوامل  هاي پيشگيرانه برنامه از طرف ديگر. متعدد هدف قرار دهند

. باشند گيرند، فاقد اثربخشي مي هاي ديگر را ناديده مي ساز را هدف قرار داده و حيطه خطر
مبتني بر عوامل  اوليه  يك برنامه پيشگيري )LST( زندگي  هاي مهارت برنامه آموزش

مصرف الكل،  وجهي سوء چند يشناس كه براساس مدل سببكننده است  خطرساز و حفاظت
و اثربخشي آن در مطالعات مختلف ارزيابي  شده طراحي سيگار و ساير مواد در نوجوانان

برنامه ايجاد  اين هدف اصلي). 1386، محمدخاني، 2004بوتوين و گريفن، ( است شده
. مواد است ثر در گرايش نوجوانان به مصرفؤشناختي م تغيير در عوامل اجتماعي و روان
هاي زندگي به  ويژه آموزش مهارته هاي مدرسه محور ب بنابراين طراحي و اجراي برنامه

و مداخلات  هاي فردي و اجتماعي نوجوانان منظور ايجاد تغيير در دانش، نگرش و مهارت
  مصرف ريزان پيشگيري از سوء خاص براي والدين و اولياي مدارس بايد مورد توجه برنامه

  .مواد قرار گيرد
  
  

  منابع 
 ارتباط سوءمصرف بررسي ).1383( .حميد چمنزاري، .علي عالمي، .محمدعلي اصلي نژاد،

 سال گناباد شهر نهاي پسر دبيرستا دانش آموزان خانوادگي و تحصيلي وضعيت با مواد

 .يزد بهمن، 7-9سراسري  همايش سومين مقالات خلاصه .1382
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روابط  ).1384( .پورشهباز، عباس؛ شاملو، سعيد؛ جزايري، عليرضا؛ قاضي طباطبايي، محمود
 .كننده مصرف مواد مخدر در نوجوانان شناختي خطرزا و حفاظت ساختاري عوامل روان
 .31- 54، 19شماره . فصلنامه رفاه اجتماعي

 بين دانش آموزان اعتيادآور مواد سوءمصرف اپيدميولوژيك بررسي ).1380. (فردين حشمتي،

 پايان نامه،. 1379-80تحصيلي  سال در كرمان شهر پيش دانشگاهي و دبيرستان آخر سال

  .كرمان پزشكي علوم دانشگاه كرمان،
آموزان  د در دانشوضعيت مصرف موا ).1384( .الهه، سهيمي ايزديان آفرين؛ موقر، رحيمي 
  .7-19،30شماره. فصلنامه رفاه اجتماعي .كشور

بررسي وضع موجود سوءمصرف مواد مخدر در بين ). 1382. (االله صديق سروستاني، رحمت
تهران، وزارت آموزش و پرورش، معاونت تربيت بدني و تندرستي، . آموزان كل كشور دانش

  .گزارش طرح
هاي زندگي در پيشگيري از  اتي اثربخشي آموزش مهارتبررسي مقدم).1381( .طارميان، فرهاد

دفتر پيشگيري از سوء مصرف مواد وزارت . دانش آموزان راهنمايي سوء مصرف مواد در
  .آموزش و پرورش
و هنجاريابي پرسشنامه عوامل خطر ساز و حفاظت كننده  ساخت). 1384( .محمدخاني، شهرام

دفتر . ناسايي دانش آموزان در معرض خطرمصرف الكل، سيگار و ساير مواد  به منظور ش
  . UNODCمقابله با جرم و مواد مخدر سازمان ملل متحد در ايران 

، جزايري، عليرضا، محمدخاني، پروانه، رفيعي، حسن، قاضي، طباطبايي، محمدخاني، شهرام
بررسي اثر مستقيم و غير مستقيم بازخورد نسبت به مصرف مواد، كانون ). 1386( .محمود

دو . رل و توانمندي هاي فردي و اجتماعي بر مصرف مواد در نوجوانان در معرض خطركنت
  .3فصلنامه روانشناسي معاصر، شماره 

 هاي مهارت آموزش طريق از مواد مصرف ءسو از پيشگيري). 1381( .شهرام محمدخاني،
  .7 شماره .مشاور پيام فصلنامه. تجربي هاي يافته و ها روش نظريه،: زندگي
: خطر معرض در نوجوانان در مواد مصرف ساختاري مدل. )1386( .شهرام ي،محمدخان
 سلامت در پژوهش فصلنامه. اجتماعي و فردي عوامل مستقيم غير و مستقيم اثر ارزيابي
  .2 شماره. شناختي روان
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