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Highlights 

 Decision-making styles and difficulty in emotion regulation could significantly 

predict high-risk behaviors among female adolescents in Yazd.  

 

Abstract 

Risky behavior among adolescents is a common problem requiring attention and 

preventive interventions. Numerous studies support the contribution of cognitive and 

emotional deficits in the tendency to high-risk behaviors. This study aimed to predict 

risk-taking behaviors through decision-making styles and difficulty in emotion regulation 

among female adolescents. For this purpose, 200 high school students (Mage = 15. 23, SD 

= 1. 00) were selected via a stratified random sampling method. Participants completed 

the Iranian Adolescence Risk-taking Scale (IARS), General Decision-Making Style 

(GDMS) questionnaire, and Difficulty in Emotion Regulation Scale (DERS). Findings 

indicated that risky behaviors significantly correlated with difficulty in emotion 

regulation. In addition, high-risk behaviors demonstrated a positive correlation with 

spontaneous decision-making and a negative correlation with rational decision-making 

style. The results of multiple linear regression analysis revealed the significant role of 

decision-making styles and difficulty in emotion regulation in predicting high-risk 

behaviors. Practical implications and future areas of study are discussed. 
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 یدیکل واژگان

طااااار، رفتارهاااااا   ر 

گیر ، ها  تصامی ساک 

دشااااوار  در تن اااای  

 هیجانی، نوجوانان. 

 

 اصلی یهاافتهی

  گیر  و دشوار  در تن ی  هیجاانی، مای تواناد رفتارهاا   ر طار را در ها  تصمی سک

 میان نوجوانان د تر شهرستان یزد بصورت معنادار   یش بینی کند.

 دهیچک

یع بوده که نیازمند توجه و مدا لات  یشگیرانه رفتارها   ر طر در میان نوجوانان بسیار شا

است. مطالعات بسیار  نقش نواقص شنا تی و هیجانی در بروز گرایش به چنین رفتارهایی را 

ها  بینی رفتارها   ر طر بر اساس سک نشان داده است. هدف  ژوهش حاضر  یش

باشد. بدین ر میآموزان نوجوان د تگیر  و دشوار  در تن ی  هیجانی در دانشتصمی 

آموزان دوره نفر از دانش 200من ور طی ی   ژوهش توصیفی از نوع همکستگی تعداد 

ا  گیر  طکقه( به روش نمونه1. 00، انحراف استاندارد:15. 23متوسطه )میانگین سنی: 

ها  رفتارها   ر طر در نوجوانان ایرانی، کنندگان به  رسشنامهانتخاب شدند. شرکت

گیر  و دشوار  در تن ی  هیجانی  اسخ دادند. نتایج بیانگر همکستگی می ها  تصسک 

چنین رفتارها   ر طر با ه  بود. هیجانیمعنادار میان رفتارها   ر طر با دشوار  در تن ی 

گیر  عقلانی رابطه منفی معنادار نشان گیر  آنی رابطه مثکت و با سک  تصمی سک  تصمی 

کارآمد در کنار دشوار  گیر  ناها  تصمی گانه نشان داد که سک داد. نتایج رگرسیون چند

توانند رفتارها   ر طر را به طور معنادار  در بین نوجوانان د تر در تن ی  هیجانی می

 هایی برا  مطالعات بعد  مورد بحث قرار گرفت.ها  عملی و توصیهبینی کنند. کاربرد یش

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

ph
.k

hu
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-1
2-

09
 ]

 

                             2 / 12

https://rph.khu.ac.ir/article-1-4136-fa.html


 یژوهش در سلامت روانشناختفصلنامۀ پ                                     1، شماره 16، دوره 1401 بهار     

61 
 

 مقدمه

در زندگی است. الگوها  رفتار  مه  نوجوانی ی  دوره بحرانی 

توانند در سراسر زندگی فرد تأثیر بگذارند در ایان دوران که می

گیرند. در دوره نوجاوانی جایگااه فارد در  اانواده، در شکل می

شود. در این دوره، نوجاوان باه بین دوستان و جامعه، تعیین می

 رو شاادن بااا  طرهااا  گوناااگون و انجااامآموز  و روبااهتجربااه

(. همچناین تیییارات عصاکی 1گرایش دارد ) 1رفتارها   ر طر

ها  ذیر  را در آنافتد، احتمال ریس که در این دوره اتفاق می

(. رفتارهاا   ر طار باه دو گاروه تقسای  2) دهادافازایش می

شوند، گروه اول رفتارهایی هستند کاه سالامت و بهزیساتی می

مواد مخادر، الکال، اندازند، مثل مصرف  ود فرد را به  طر می

(. گااروه دوم 3ساایگار و رفتارهااا  جنساای  ر طاار و ناااایمن )

رفتارهایی هستند کاه سالامت و بهزیساتی ساایرین را تهدیاد 

کنند، مثل دزد ،  ر اشگر ، گریز از مدرسه و  اناه. ایان می

موضااوع باار کارکردهااا  شاایلی، تحصاایلی و اجتماااعی افااراد، 

جوانان با مصرف الکل و ماواد تأثیرات ویژه ا  دارد. برا  مثال، 

ها  روانی، جسمی و مالی به  ود، با باروز مخدر، علاوه بر زیان

هاا انساان تصادفات ناشی از مصرف این مواد باعث مرگ میلیون

ها  گزافای بار جامعاه تحمیال در سراسر جهان شده و هزیناه

  نوجوانی با تیییرات سریع جسمانی، روانای (. دوره4کنند )می

ها  متعدد  اعی همراه است و طی آن نوجوان با چالشو اجتم

طلکی، کسا  هویات، هیجاان مانند بلاو  جسامانی، اساتقلال

طلکی در (. اساتقلال5باشاد ) واهی و تحولات میز  روبرو می

تواند همراه با تهدیادهایی بارا  سالامت نوجاوان این دوره می

، همااراه باشااد، زیاارا فرصااتی را باارا  کشاال تجربیااات بااالقوه

(. یکای دیگار از 6ساازد )بخش و  ااداش بخاش مهیاا میلذت

هااا و  صوصاایات اصاالی دوره نوجااوانی ایاان اساات کااه ویژگی

نوجوانان به دلیل هیجان بالا نسکت باه دیگاران ممکان اسات، 

(. در نتیجااه 7کارها  عجیاا  و ریرمعقااولی بزننااد )بااهدساات 

   ذیرترین قشارها صوص د تران، یکی از آسای نوجوانان به

(. از ساو  دیگار در 8جامعه در برابر رفتارها   ر طر هستند )

                                           
1-Risky Behaviors 

یاباد و دوره نوجوانی تمایل به دوستان و همساالان افازایش می

ها افراد نامناسکی باشند، احتمال بروز رفتارهاا   ر طار اگر آن

اند شایوع ارلا  رفتارهاا  باید. تحقیقات ثابت کردهافزایش می

تران است. میزان گرایش به مواد  ر طر در  سران بیشتر از د 

مخدر، الکل، سیگار و رابطه جنسی در  سران بیشتر از د تاران 

است اما گرایش به  شاونت، راننادگی  طرناا  و دوساتی باا 

ترین (. شاایع9جنس مخالل در د تران بیشتر از  سران است )

آماوزان د تار باه ترتیا  کشایدن رفتارها   ر طار در دانش

ار، تجربه رابطه جنسی با میل  ود، تجرباه قلیان، کشیدن سیگ

بناا بار مطالعاات  کار  گزارش شده است. مصرف الکل و کت 

صورت گرفته در زمینه علل رفتارها   ر طر، گرایش به چنین 

رفتارهایی محصول عوامل هیجانی )اشکال در تن ی  هیجاان( و 

(. تن اااای  1باشااااد )گیر ( میشنا تی)سااااک  تصاااامی 

ست کاه باه نوجاوان درافازایش، کااهش و یاا فرآیند  ا2هیجان

کناد. در ها  هیجانی، رفتار  و شنا تی کم  میحفظ مؤلفه

اثر بر وردار  از این مهارت، نوجوانان توانایی این را دارناد کاه 

که هیجان  ود را به شیوها  مناسا  اباراز کنناد و درصاورتی

درگیر هیجانات نا وشایند شوند، بتوانناد شادت آن را کااهش 

ا  مشتمل بر آگاهی عنوان مقوله(. تن ی  هیجانی به10دهند )

و در  هیجانااات،  ااذیرش هیجانااات، توانااایی باارا  کنتاارل 

رفتارهاا  تکانشای و رفتاار کاردن مطاابا باا اهاداف مطلاوب 

من ور دستیابی به اهداف فرد  و مطالکات ماوقعیتی تعریال به

ی شانا تی (. ا تلال در تن ی  هیجانی بار ارزیااب11شود )می

(. 12کناد )گیر   ر طر را فراه  میتأثیر دارد و زمینه تصمی 

 ذیر  در دوره تن ی  هیجانات در طی اجتماعی شدن و جامعه

(. هنگام تجربه هیجاناات 13گیرد )کودکی و نوجوانی شکل می

منفی ) ش (، عدم توانایی کنترل رفتارها  تکانشی و هدفمناد 

متناس  با موقعیات بارا  تعادیل  و عدم استفاده از راهکردها 

ها  هیجانی، نشانگر ا تلال در تن ی  زمان  اسخشدت و مدت

هیجان است. در ایان هنگاام احتماال باروز رفتارهاا   ر طار 

  ها  تن ای  هیجاان باا دامناه(. دشوار 14یابد )افزایش می

                                           
2-Emotion Regulation 
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وسیعی از رفتارها  ناسازگارانه مانند سوءمصرف مواد، میال باه 

(؛ بناابراین 15رفتار  ر اشگرانه در ارتکاا  اسات ) ودکشی و 

هرچه مهارت تن ی  هیجان در افراد بیشاتر باشاد گارایش باه 

(. از ساو  دیگار 16ها کاهش می یاباد )سوءمصرف مواد در آن

گااذارد و هااردو عاماال در ایجاااد هیجاناات باار شاانا ت اثاار می

(. ارتکاا  باین هیجاناات و 17رفتارها   ر طار تاأثیر دارناد )

تنها هیجانااات باار گیر  دوسااویه اساات یعناای نااهتصاامی 

گیر  تأثیر دارند بلکه  یامد هیجانی مثکت یا منفی نیاز تصمی 

توانند به (. درنتیجه هیجانات می18گیر  تأثیر دارد )بر تصمی 

گیر  تأثیر بگذارناد. در ایان دوره، ها  مختلل بر تصمی روش

ش نساکت باه مساا ل عواطل و احساسات، افکار، آرزوها و نگار

ها  ا  در جنکااهکنااد. تیییاارات فزاینااده یرامااون تیییاار می

 ذیرد. بناابراین گیر  صورت میتکع آن در تصمی شنا تی و به

عنااوان یاا  الگااو   تااوان بااهرا می 1گیر ها  تصاامی سااک 

شدن با یا  موقعیات شده که توسط فرد هنگام مواجهآمو ته 

ها حاال ایان ساک (. بااین19)شود، تعریل کرد  اص اجرا می

روند، بلکه یا  تمایال ها  شخصیتی به شمار نمیجزء ویژگی

ها   ااص درن ار گرفتاه گیر مکتنی به عادت هنگام تصمی 

گیر  به  انج دساته تقسای  ها  تصمی (. سک 20شوند )می

(. ساک  عقلایای باا جساتجو و ارزیاابی منطقای 21شوند )می

مقاباال در سااک  شااهود   شااود. درها مشااخص میگزینااه

تصمیمات با توجه باه جز یاات و باا تکیاه بار احسااس گرفتاه 

ها و که وابسته به جستجو و  ایکند  به توصایهشود. درحالیمی

تجربیات دیگران است. در سک  اجتنابی تمایال باه اجتنااب از 

ا  در هر زمان است ولی در سک  آنای فارد ها  لح هتصمی 

وقت و بدون واسطه تصامی  بگیارد و در  تمایل دارد تا در اسرع

هااا و گیر  فاارد بااا تکیااه باار حمایتسااک  وابسااتگی تصاامی 

ها  دیگران اسات. نوجاوان باه دلیال باروز تیییارات راهنمایی

ها  ناکارآمااد یااا گیر شاامار و سااریع، در معاارم تصاامی بی

مشکلاتی در تن ی  هیجاان مای باشاد. باه هماین دلیال دوره 

                                           
1-Decision-Making Styles 

ها  روانی و ا  بحرانی برا  ظهور آسی ورهتواند دنوجوانی می

 (. 22رفتارها   ر طر باشد )

گیر  و تن ای  هیجاان در با توجه به نقش مه  سک  تصامی 

( و تیییاارات نوجوانااان در سااک  23بااروز رفتااار  ر طاار )

(، ایان 2گیر  و تن ی  هیجانی در این مرحله رشاد  )تصمی 

ها  ه از ساک  ژوهش قصد دارد بررسای کناد کاه کادام گونا

طور تواناد باهگیر  در کنار نقص در تن ی  هیجاانی میتصمی 

 بینی کند. معنادار  رفتار  ر طر را در بین نوجوانان د تر  یش

 گیریروش جامعه، نمونه و روش نمونه

 ژوهش حاضر ی  مطالعه توصیفی از نوع همکستگی است کاه 

 اژوهش  صورت مقطعی انجام شده است. جامعه آماار  ایانبه

آماااوزان د تااار دوره اول و دوره دوم متوساااطه شاااامل دانش

باشد. با توجه به اینکه نسکت تعداد نموناه باه شهرستان یزد می

کمتر باشاد و در ریار  5متییرها در رگرسیون چندگانه نکاید از 

 اذیر این صورت نتایج حاصل از معادله رگرسیون چندان تعمی 

 10تر کارانااهمحاف ه(. بااا لحاااب نسااکت 24نخواهااد بااود )

نفار در ن ار  180کننده به ازا  هر متییر تعداد نمونه مشارکت

، 9، 8آماوزان  ایاه نفار از دانش 200گرفته شد.  اژوهش رو  

آماوزان باه به دلیل اطمینان از ریزش اجرا شاد. دانش 11، 10

ا  انتخاب شدند. بارا  ایان ا  چندمرحلهشیوه تصادفی  وشه

و  رورش شهرستان یازد  از دو منطقه آموزشمن ور از هرکدام 

چهار مدرسه د ترانه، دو مدرسه دولتی )ی  مدرساه دوره اول 

و ی  مدرسه دوره دوم( و دو مدرسه ریردولتای )یا  مدرساه 

صاورت تصاادفی انتخااب دوره اول و ی  مدرسه دوره دوم(، به 

)انحاراف  94/13میانگین سنی د تران درمقطع هشات  شدند. 

(، دهاا  200/0)انحااراف معیااار   96/14(، نهاا  238/0معیااار  

)انحراف معیاار   48/16(و یازده  495/0)انحرافمعیار   60/15

 (، بود. 505/0
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 ابزار گردآوری داده

باارا  بررساای رفتارهااا  : 1پرسشنننامه رفتارهننای پرخطننر

 ر طر، از مقیاس  طر ذیر  نوجوانان ایرانی استفاده شاد. باا 

کار و مطارد در حاوزه نوجواناان همچاون کم  ابزارهاا  معت

( و  رسشنامه سیسات  2ARQ رسشنامه  طر ذیر  نوجوانان )

کنتاارل رفتارهااا   ر طاار جوانااان و در ن اار گاارفتن شاارایط 

ها  اجتماااعی جامعااه ایااران، مقیاااس فرهنگاای و محاادودیت

 طر ذیر  نوجوانان ایرانای توساط زاده محماد  و همکااران 

گویه برا  سانجش  38اس شامل ( سا ته شد. این مقی1388)

دساته رفتارهاا   ر طار  7 ذیر  نوجواناان در مقابال آسی 

)گرایش به مصرف مواد مخادر، گارایش باه الکال، گارایش باه 

سیگار، گرایش به  شونت، گرایش باه رابطاه و رفتاار جنسای، 

گاارایش بااه رابطااه بااا جاانس مخااالل و گاارایش بااه رانناادگی 

ا  از کااملا  گزیناه 5رت سؤالات در طیل لیکا طرنا ( است. 

بناد  شاده اسات. ایان مقیااس در مخالل تا کاملا موافا درجه

هنجاریابی شده  1388تحقیا زاده محمد  و همکاران در سال 

 (، روایی سازه1390است.  در مطالعه زاده محمد  و همکاران )

 IARS  .از طریا تحلیل عاملی اکتشافی انجام  ذیرفتاه اسات

  ارزیاابی مناسا  باودن انادازه از آزماون در این  ژوهش، بارا

اولکین و آزمون کرویت بارتلات  -مایر -گیر  کایزرکفایت نمونه

و در ساط   952/0برابار باا   KMOاستفاده شده کاه آزماون

از  مطلوب و رضایت بخش بوده است و آزماون کرویات بارتلات

ن ر آمار  معنادار بوده است. همچناین در ایان مطالاه  ایاایی 

، 941/0بااه کماا  آلفااا  کرونکاااق باارا  مقیاااس کلاای  اباازار،

، سایگار کشایدن 784/0،  شاونت 746/0رانندگی  طرناا  

، رابطاه 909/0، مصرف الکل 901/0، مصرف مواد مخدر 931/0

بدست  835/0و دوستی با جنس مخالل  876/0و رفتار جنسی 

(  ایاایی ایان ابازار، باه 1388در مطالعه محماد ) .آمده است

، الکل 90/0گردان کرونکاق برا  مواد مخدر و روان کم  آلفا 

، رابطااه و رفتااار جنساای 78/0،  شااونت 93/0، ساایگار 90/0

                                           
1-Youth Risk Behavior Surveillance System (YRBSS) 
2-Adolescent Risk-Taking Questionnaire 

 74/0و راننادگی  طرناا   83/0ل ، رابطه با جنس مخال87/0

دهنده تمایل بالاتر به دست آمد. امتیازات بالاتر در هر بعد نشان

ی ایان باشاد. نماره کلاآزمودنی باه  طر اذیر  درآن بعاد می

 93/0است.  ایایی  ژوهش حاضر نیاز  190تا  38 رسشنامه از 

 بود.

باارا  بررساای : 3گیریهای تصننمیمپرسشنننامه سننبک

 گیر ها  تصامی گیر  از  رسشنامه ساک ها  تصمی سک 

( استفاده شاد. 1995شده توسط اسکات و بروس )عمومی تهیه

، آنای و این  رسشنامه  نج بعد مختلل عقلانی، شهود ، وابسته

سؤال است کاه  25گیرد.  رسشنامه دارا  اجتنابی را اندازه می

لل تااا کاااملا موافا ا  از کاملا مخاااگزینااه 5در طیاال لیکاارت 

هااا  هاار  اارده مقیاااس بنااد  شااده اساات. جمااع نمرهرجهد

ها گیر  در آزمودنیدهنده دارا بودن آن نوع سک  تصمی نشان

تصامی  گیار   رسشانامه ساک  هاا  عماومی  است. روایای

( 1995رج از کشااور توسااط اسااکات و بااروس )ماادیران در  ااا

محاسکه گردید و روایی آن را بسیار بالا گزارش کردند و ضاری  

یی ان را برا  هر ی  از زیر مقیاس ها با اساتفاده از آلفاا   ایا

کرونکاق محاسکه نمودند.  ایایی ایان  رسشانامه باا اساتفاده از 

گزارش  87/0تا  62/0ها  مختلل از آلفا  کرونکاق برا  سک 

سک  ها  عمومی تصامی   ضری   ایایی  رسشنامهشده است. 

  هری  از ابعاد توسط اسکات و بروس برا گیر  محاسکه شده 

، ساک  آنای برابار 87/0عکارت است از ساک  اجتناابی، برابار 

، و 84/0، سک  شهود  برابر 86/0، سک  وابستگی برابر، 94/0

(  ایااایی 1390زارع و همکاااران ) .85/0اباار سااک  عقلاناای بر

 رسشنامه را از طریا ضری  آلفا  کرونکاق برا  کل مقیاس را 

همچنین بارا  ایان  رسشانامه از  هابه دست آوردند. آن 75/0

ضاری  همکساتگی  هفتاه، 4طریا بازآزمایی با فاصاله زماانی 

به دست  75/0و برا  روش فرم مواز  ضری  همکستگی  68/0

 بود. 80/0 ایایی  ژوهش حاضر نیز د.  آوردن

                                           
3-General Decision-Making Style (GDMS) 
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بارا  سانجش  :1پرسشنامه دشنواری در تنظنیم هیجنانی

گراتااز و شااده توسااط باادتن یمی هیجااانی از مقیاااس معرفی

 36( اساتفاده شاد. ایان  رسشانامه یا  مقیااس 2004رومر)

سؤالی است که الگوها  تن ی  هیجان را در قال  شاش  ارده 

ها  هیجااانی )عاادم اسااخهااا  عاادم  ااذیرش  مقیاااس بااه نام

ها  دست زدن به رفتاار هدفمناد )اهاداف(،  ذیرش(، دشوار 

ی )آگاهی(، ها(، فقدان آگاهی هیجاندشوار  کنترل تکانه )تکانه

دسترسی محدود به راهکردها  تن ای  هیجاانی )راهکردهاا( و 

سنجد)م لوم و همکاران، فقدان شفافیت هیجانی )شفافیت( می

دهنده بادتن یمی هیجاانی بیشاتر نشاان (. نمرات بالاتر1393

است. نتایج مربو  به بررسی  ایایی این  رسشانامه نشاان داده 

ی بالا است )آلفا  کرونکااق که این مقیاس دارا  همسانی درون

،  رده مقیاس عدم  اذیرش، برابار باا 93/0کل مقیاس برابر با 

، ،  رده مقیاس تکاناه89/0،  رده مقیاس اهداف، برابر با 85/0

،  رده مقیاس 81/0،  رده مقیاس آگاهی، برابر با 86/0برابر با 

و  84/0و  رده مقیاس شفافیت، برابر با  88/0راهکردها، برابر با 

است(. در رابطه  88/0 ایایی بازآزمایی برا  نمرات کلی، برابر با 

بین ها نشانگر روایی سازه و  یشبا روایی این مقیاس نیز بررسی

(.  ااژوهش عسااگر  و 11یاان مقیاااس اساات )مطلااوب باارا  ا

( ایایی نسخه فارسی این مقیاس را با استفاده از 1388امینیان )

گاازارش 81/0و  86/0یاا  آلفااا  کرونکاااق و تنصاایل بااه ترت

هاا ها  درونی و همکستگی کلیه زیرمقیاساند. همکستگیکرده

ها  افسردگی و اضطراب ب  نیز نشاان از این مقیاس با سیاهه

سازه و ماالکی مطلاوبی ایان مقیااس اسات. اعتکاار ایان روایی 

هاا، مقیاس با استفاده از ضری  آلفا  کرونکاق، بارا  زیرمقیاس

و ضری  اعتکار بازآزمایی  س از یا  هفتاه  88/0تا  86/0بین 

در نوساان باود  91/0تا  79/0ها، بین بازآزمون، برا  زیرمقیاس

 بود. 81/0 ایایی  ژوهش حاضر نیز (. 25)

 ند اجرای پژوهشور

و  رورش و با مراجعه در ابتدا با کس  مجوزها  لازم از آموزش 

ی بااه ماادارس مختلاال در دو منطقااه شهرسااتان یاازد و معرفاا

                                           
1-Difficulty in Emotion Regulation Scale (DERS) 

ها مورد سؤال قرار گرفت. باا توجاه  ژوهش، امکان همکار  آن

به همکار  اکثر مدارس و جایگزینی بعضی از مدارس به  ااطر 

مدرسه در ناحیاه دو  4حیه ی  و مدرسه در نا 4عدم همکار ، 

مدرساه  8شهرستان یازد حاضار باه همکاار  شادند کاه هار 

میاال د ترانااه بودنااد. بااه بعضاای از ماادارس دو بااار جهاات تک

ها مراجعااه شااد.  ااس از ورود بااه مدرسااهاز میااان  رسشاانامه

آموزان بر اساس اجازه دانش 11و 10، 9، 8ها آموزان  ایهدانش

صورت در دسترس ماورد آزماون قارار کادر مدرسه و دبیران به

صورت گروهی حاضر شدند و فارم ثکات آموزان بهگرفتند. دانش

در این فرم ماوارد   ها ارا ه گشت.مشخصات دموگرافی  به آن

همچون سط  تحصیلات والدین، سن و شیل والدین، میاانگین 

درآمد  انوادگی، تعداد اعضا   انواده، ترتیا  تولاد فرزنادان، 

دهای آموز سنجشرستی و تعداد دوستان هر دانشوضعیت سر 

گیر ، ساز  ابتدا  رسشانامه ساک  تصامی شد. جهت یکسان

هیجاانی باه ار  در تن ای  ر طر و بعاد دشاوسپس رفتارها 

شاااد. در ایااان مرحلاااه  اااس از توزیاااع هاااا داده میآزمودنی

دهی، نکات و توضیحات لازم مطرد ها و  یش از  اسخ رسشنامه

این مرحله چنانچه شرکت کننده جهت فها  کامال  شد. درمی

عکاراتی دچار مشکل باود توضایحات لازم بارا  هار فارد ارا اه 

ها از ن ار کامال باودن ماورد امهشد. در  ایاان نیاز  رسشانمی

 گرفت. بررسی قرار می

 هایافته

کنندگان در این  ژوهش شامل د تاران کالاس هشات  شرکت

( بودندکاه %24( و یازده  )%26(، ده  )%5/24(، نه  )5/25%)

سااال بودنااد و از دو  17و  16، 15، 14سااال،  13در ساانین 

دند. نفاار انتخاااب شاا 100نطقااه یاا  و دو یاازد، هاار منطقااه م

کنندگان بودند و ( شرکت%34سال ) 15بیشترین تعداد در سن 

کنندگان بودناد. ( شرکت%5/1سال ) 13کمترین تعداد در سن 

ها سااااااله 17و  %28ها سااااااله 16، %25هاااااا سااااااله 14

 کنندگان بودند. شرکت5/11%
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گیری و دشواری در تنظیم هیجاندر پایه هشتم، نهم، دهم های تصمیمهای رفتار پرخطر، سبکهای توصیفی نمرات در پرسشنامه: شاخص1جدول 

 و یازدهم

پایه 

 تحصیلی
 شاخص

رفتار 

 پرخطر

گیری تصمیم

 آنی

گیری تصمیم

 عقلانی

گیری تصمیم

 ودیشه

گیری تصمیم

 وابسته

گیری تصمیم

 اجتنابی

دشواری در 

 تنظیم هیجان

 هشتم

میانگین 

 )انحراف معیار(

17/69 

(32/18) 

33/14 

(82/3) 

82/16 

(16/3) 
24/18 (11/3) 

78/16 

(13/3) 
59/13 (23/4) 95/92 (24/20) 

 523/0 -173/0 -343/0 -812/0 -126/0 882/0 108/0 کشیدگی

 655/0 -058/0 -253/0 -307/0 -445/0 -066/0 685/0 چولگی

 نهم

میانگین 

 )انحراف معیار(

12/69 

(20/17) 

16/13 

(63/3) 

27/18 

(09/3) 
12/18 (09/3) 

90/15 

(05/3) 
10/12 (72/3) 65/92 (50/17) 

 122/0 -551/0 -388/0 444/0 175/0 -117/0 099/0 کشیدگی

 498/0 297/0 -255/0 -802/0 -229/0 122/0 340/0 چولگی

 دهم

میانگین 

 )انحراف معیار(

15/65 

(29/19) 

37/12 

(88/3) 

90/17 

(08/3) 
39/18 (42/2) 

88/15 

(37/3) 
17/12 (97/4) 34/91 (46/19) 

 43/1 004/0 222/0 -203/0 077/0 -487/0 -492/0 کشیدگی

 832/0 612/0 -599/0 029/0 -433/0 101/0 719/0 چولگی

 یازدهم

میانگین 

 حراف معیار()ان

73/72 

(81/20) 

23/13 

(32/4) 

01/16 

(80/3) 
86/17 (72/2) 

90/15 

(91/3) 
06/12 (07/5) 49/96 (65/19) 

 557/0 -769/0 -155/0 100/0 -385/0 007/0 -191/1 کشیدگی

 631/0 442/0 255/0 -054/0 -131/0 345/0 116/0 چولگی

 

رد ماهاالانویس ماوهاا  ها   رت از طریا فاصلهدر ادامه، داده

باین ر  ایشجه باه وجاود دو متییاگرفت. با توبررسی قرار می

چناد (. در ایان  اژوهش 26باود ) 82/13مقدار بحرانی برابر با 

جا  مقدار بالاتر از مقدار بحرانی وجود داشت که با توجه باه ح

وجاه نمونه، ظاهر شدن تعداد  داده  رت ریرمعمول نیست. با ت

ر تماام د Cooks Distance عاه مقاداربه اینکه در ایان مطال

کل موارد کمتر از ی  هست، مقادیر بالاتر از مقدار بحرانای مشا

ت شناسایی همکستگی میان جه(. 26کنند )ا  ایجاد نمیعمده

متییرها   ژوهش از ضری  همکستگی  یرسون اساتفاده شاد. 

ها  نتاااایج نشاااان داد میاااان رفتارهاااا   ر طااار و ساااک 

هیجاانی  و آنای( و دشاوار  در تن ای گیر  )منطقای تصمی 

چنین میان ساایر متییرهاا  همکستگی معنادار وجود دارد. ه 

( مشااهده شاد. r>168/0<445/0 ژوهش همکستگی متوسط )

 گیر  آنی رابطه متییرها  دشوار  در تن ی  هیجان و تصمی 

 

 

 

گیر  دارو رابطاه میاان تصامی با رفتار  ر طر مثکات و معنای

-یینتار  ر طر منفی و معنادار باود. باالاترین و  ااعقلانی و رف

به ترتی  مربو  به رابطه رفتار  ر طار ترین ضری  همکستگی 

ر تن ای  د( و دشوار  r ،01/0>P  356/0گیر  آنی )و تصمی 

دو  باه( بود. ضرای  همکستگی دوr ،01/0>P 337/0هیجانی )

ارا ه شده اسات. ساپس جهات شناساایی  2متییرها در جدول 

گیر  و دشااوار  در تن اای  هیجااانی در سااه  سااک  تصاامی 

 رسیون چندگانه استفاده شاد.بینی رفتارها   ر طر از رگ یش

عنوان متییر وابساته ییر رفتارها   ر طر بهبدین ترتی  که مت

هااا  متییرهااا  دشااوار  در تن اای  اسمقی)ماالا ( و  رده

گیر  )عقلانی، شهود ، وابسته، آنای و هیجانی و سک  تصمی 

باین( باا فرماان  اروج یشعنوان متییر مستقل ) ااجتنابی( به

زماان جهات انحراف استاندارد  رت وباه روش ه  3ها  با داده

 بین انجام شد. یابی به بیشترین تعداد متییر  یشدست
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 گیری و دشواری در تنظیم هیجانیهای تصمیمضرایب همبستگی برای متغیرهای رفتارهای پرخطر، سبک: 2جدول 

 متغیرها
 ضرایب همبستگی

1 2 3 4 5 6 7 

       - . رفتار پرخطر1

      - 337/0** . دشواری در تنظیم هیجانی2

     - -12/0 -324/0** گیری عقلانیصمیم. ت3

    - 193/0** 182/0* 022/0 گیری شهودی. تصمیم4

   - 134/0 016/0 259/0** -090/0 گیری وابسته. تصمیم5

  - 172/0* 168/0* -129/0 323/0** 356/0** گیری آنی. تصمیم6

 - 323/0*** 445/0** 027/0 -120/0 312/0** 121/0 گیری اجتنابی. تصمیم7

 

 بینی رفتارهای پرخطرحلیل رگرسیون سلسله مراتبی برای پیش: خلاصه نتایج تجزیه مجموع مجذورات در ت3جدول 

 خطای استاندارد برآورد شدهتعدیلR 2R  2R معناداری S. S . d. f MS F منابع تغییر

 29/16 264/0 287/0 535/0 0001/0 925/12 608/329 6 647/20577 رگرسیون

       352/265 193 027/51213 باقیمانده

        199 674/71790 کل

 بینی رفتار پرخطر: نتایج ضرایب استاندارد و غیراستاندارد تحلیل رگرسیون جهت پیش4جدول 

 ضرایب غیراستاندارد و استاندارد های چندخطیآماره
 مدل

Tolerance VIF معناداری t β S. E . B 

 مقدار ثابت 146/69 919/10  333/6 0001/0  

 گیری آنیسبک تصمیم 285/1 324/0 268/0 969/3 0001/0 230/1 813/0

 گیری عقلانیسبک تصمیم -411/1 357/0 -251/0 956/3 0001/0 092/1 916/0

 گیری شهودیسبک تصمیم 035/0 435/0 005/0 080/0 937/0 142/1 876/0

 گیری وابستهسبک تصمیم -166/1 390/0 -207/0 -987/2 003/0 303/1 767/0

 گیری اجتنابیسبک تصمیم 055/0 304/0 013/0 182/0 856/0 433/1 698/0

 دشواری در تنظیم هیجانی 264/0 067/0 266/0 926/3 0001/0 246/1 802/0

 

 <استاندارد   طا عیتوز>+3/3نمودار  راکنش  ) جینتا

از  یتخطاز عدم ی( و نمودار احتمال نرمال  حاک-3/3

 ریقادم نیچن(. هم26مفروضه نرمال بودن  طاها بود )

VIF (و10)کمتر از Tolerance انگری(ب2/0)  بالا 

 شی   رهایمتی انیم یخطاز مفروضه عدم هم یتخطعدم

شد  دیینمونه تاأ نی( که در ا2013، رزیاست )ما نیب

بااستفاده از آزمون  زی(. فرم استقلال  طاها ن3)جدول 

 جی(. نتا665/0قرار گرفت ) دییتسون  مورد تأوا -نیدورب

 .شده است انیب 3در جدول  ونیرگرس لیحلمدل ت

 

بینی رفتارها   ر طار  لاصه مدل رگرسیون جهت  یش

  268/0گیر  آنی )نشان داد که متییرها  سک  تصمی 

β  01/0و>P( و دشوار  در تن ی  هیجاانی )266/0  β 

طور مثکت و معنادار  رفتارهاا  ( توانستند بهP<01/0و 

کننااد. از سااو  دیگاار سااک  بیناای  ر طاار را  اایش

( و وابساته P<01/0و  β  -251/0گیر  عقلانی )تصمی 

(207/0-  β  01/0و>Pنیز به )هاا  صورت منفی رفتاار

بینای کارد. بیشاترین  ر طر را به شکل معناادار   ایش

گیر  آنی بینی رفتار  ر طر سک  تصمی سه  را در  یش
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(268/0  β  01/0و>Pو دشااوار  در تن اای  هیجااا) ن

(266/0  β  01/0و>P داشتند. مدل نهاایی رگرسایون )

(01/0>P 925/12و F  توانساات تقریکااا )در صااد از  26

 طور معنادار  تکیین نماید. واریانس رفتارها   ر طر را به

 یریگجهیو نت بحث

  هانقش سک  نییمطالعه حاضر، تع یاصل هدف

 ینیبشیدر   یجانیه  یدر تن   و دشوار  ریگ یتصم

 زدینوجوانان د تر شهرستان  انی ر طر در م  ارفتاره

نشان داد که  رسونی  یهمکستگ  یآزمون ضر جیبود. نتا

 ر طر رابطه   با رفتارها یجانیه  یدر تن   دشوار

 یآن  ریگ یسک  تصم نیمچنداشت. ه داریمثکت و معن

  ریگ ی ر طر رابطه مثکت و سک  تصم  با رفتارها

معنادار داشت.  یر رابطه منف ر ط  با رفتارها یعقلان

نشان داد که  رهیچند متی ونیرگرس لیتحل جینتا نیهمچن

 یجانیه  یدر تن   و دشوار  ریگ یتصم  هاسک 

طور را به ر طر   رفتارها انسیوار راتییاز تی %26 کا یتقر

با مطالعات  هاافتهی نی.  اکنندیم نییتک  معنادار

تند. سک  نوجوانان همخوان هس ییجومخاطره

 ر طر   رفتارها  هاکنندهینیبشیاز    ریگ یتصم

 داریآن معن ینیبشی  ییمطالعه توانا نیاست که در ا

و زارع   اککر یبررس جی ژوهش با نتا نیا جیشده است. نتا

سک   انیمثکت م یبر همکستگ ی( مکن1391)

 باشدی ر طر، همسو م  و رفتارها یآن  ریگ یتصم

  ریگ یکه از سک  تصم ینوجوان رسدیم(. به ن ر 23)

  احتمال انجام رفتارها کند،یاستفاده م شتریب یآن

 نیبه ا تواندیموضوع م نیاست. ا شتری ر طر توسط او ب

بدون  یآن  ریگ یتصمه نوجوان با سک  باشد ک لیدل

  امدهایو   ردیگیم  یموضوع تصم یتفکر و بررس

 ژوهش با  نیا جینتا. ردیگی ود را در ن ر نم  یتصم

بر  ی( مکن2016و همکاران ) یوسفیآقا یبررس جینتا

و  یعقلان  ریگ یسک  تصم انیم یمنف یهمکستگ

 صوص،  نی(. در ا27) باشدی ر طر، همسو م  رفتارها

استفاده  شتریب یعقلان  ریگ یکه از سک  تصم ینوجوان

 ر طر توسط او کاهش   احتمال انجام رفتارها کند،یم

 یتمام  ریگ یتصم طیچراکه در مواجهه با شرا ابدییم

هر راهکار را از  جیکرده، نتا ییممکن را شناسا  راهکارها

 تیو در نها ندکیم یابیمختلل ارز  هاجنکه یتمام

( 2012.  ولل )کندیو مطلوب را انتخاب م نهیبه  راهکار

 ر طر در نوجوانان با   و رفتارها  ریگ یتصم یبررس

نشان داد  جی ردا ت که نتا یشنا تستیز یعصک کردیرو

 ر طر مرتکط   با رفتارها  شهود  ریگ یسک  تصم

( 1391و زارع )   ژوهش اککر جی(. نتا28) باشدینم

  ریگ یتصم ک س نیمثکت ب ینشان داد همکستگ

 نی(. همچن23 ر طر وجود دارد )  و رفتارها  شهود

ه مثکت معنادار با وابسته رابط  ریگ یشد سک  تصم انیب

 ییوابسته توانا  ریگ ی ر طر دارد. سک  تصم  رفتارها

 ر طر را دارد. بدان معناست هرچه   رفتارها ینیبشی 

 کند،استفاده  شتریوابسته ب  ریگ یفرد از سک  تصم

که از سک   ی. نوجوانابدیی ر طر کاهش م  رفتارها

تمال انجام اح کند،یاستفاده م شتریوابسته ب  ریگ یتصم

چراکه او در  ابدیی ر طر توسط او کاهش م  رفتارها

  هاییو راهنما هاتیوابسته به حما ها ریگ یتصم

  (.27) ردیگیها کم  ماست و از آن گرانید

  با رفتارها یجانیه  یدر تن    صوص ارتکا  دشوار در

بر  یجانیه  یدر تن   گفت که دشوار توانی ر طر م

تواند  طر  اسخ  یم جانی طر اثر دارند. ه ر  رفتارها

فرد  ییمانع توانا ایدهد  شیها  رفتار  ناسازگارانه را افزا

برا  کنترل رفتار شود. افراد  که فاقد مهارت ها  

 یمنف جاناتیماؤثر هساتند، عواطال و ه یجانیه  یتن 

 یتحمال تجربه م رقابالیرا به صاورت طاقات فرساا و ر

تواناد منجار باه رفتارهاا   یود ما ا نیکنند که ا

 یآشافتگ  یو تن ا لیناساازگارانه به من ور تعاد

و   آبادضیف ایمطالعه با تحق نیا جیشاود. نتا یجاانیه

و  یجانیه  یتن  نی. بباشدیم مسو( ه1398همکاران )

 ر طر رابطه وجود   رفتارها شیدر گرا یشنا ت  بازدار

  رفتارها ییربنایاز علل ز اندتویدر آن م ییدارد و نارسا

مطالعه با  نیا جینتا نی ر طر در نوجوانان باشد.  همچن
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ها . آنباشدی( همسو م2017ها  و همکاران ) ایتحق

کردند،  افتیدر جانیه  یتن  دا لهکه م  افراد افتندیدر

 تیفعال ریداشتند و درگ تیکمتر فعال یاز ن ر جنس

 جانیه  یتن   از راهکردها نی ر طر شدند. همچن

 (.92استفاده کردند ) شتریب

کرد  انیتوان ب یم هیفرض نیا  ها افتهی نییتک در

 یطلک جانیتنوع و ه ، ری ذ  ینوجوانان به علت تحر

است. آنها به  شتریب  ری طر ذ  شان برا یآمادگ ادیز

عدم وضود  ،یجانیو ه یشنا ت  ندهایجهت نقص در فرا

 ود  جاناتیاسات، از هساح انیدر ب  و دشوار یجانیه

 یختگیبرانگ شتریب طیشرا نیا تحت(. 30ندارند ) یآگاه

که با عدم   کنند. تکانشگر یرفتار م ینشان داده و تکانش

همراه است   ریگ  یو روند ناقص تصم یشنا ت  بازدار

  یتن   و استفاده از راهکردها شتریب  ریباعث واکنش  ذ

آنها  یآمادگ نیبنابرا .شود یو ناسازگارانه م یمنف جانیه

 یم شتری ر طر ب  در رفتارها  ارو ماندگ شیگرا  برا

 جانیه  یتن  هاا ¬دشاوار  شی(. افازا30شود )

تدا ل  گاریکنتارل رفتارهاا  د ییباا تواناا تواناد¬یم

باشد.  یمنطکا ما یمیکند که با مدل کاهش  ود تن 

 دباشد (مانن یمنکاع ما ا ی یمی اودتن  ییتوانا

که به  یتیالفع ای تیمواجهه با موقع نیانرژ )، بنابرا

 اهیمنکاع را تخل انیدارد ا ازین ی ودکنترل ای یمی ودتن 

فرد را برا   یی واهد کرد که به طور موقت توانا

.سطود بالا   کند¬یمحدود م یمی ودتن 

  و رفتارها  ناسازگارانه ا جاانیه  یتن ا ها ¬دشوار 

افراد به  شود¬یباعث م ند،یآ¬ید موکه به دنکال آن بوج

 رنادی ر طر بگ ای دهینسنج ماتیتصم شاتر یاحتمال ب

در کنترل رفتارها  ناسازگارانه داشته  ییدشاوار  هاا اای

در کاهش  تواندیم جانیه  یمدا له تن  جهیباشاند. درنت

که در  یباشد. نوجوان دی ر طر نوجوانان مف  رفتارها

د، از باش  دشوار ایر ا تلال ا ود دچ جاناتیه  یتن 

در  کند،یاستفاده م یو نامناسک رینا ذعطافان  راهکردها

استمرار احساس  ایدر بروز، شدت  رییتی ای لیحفظ، تعد

 ییتوانا جانات،یه رشی ذ جانات،یو در  ه یدرونی، آگاه

و رفتار کردن مطابا با اهداف  یتکانش  کنترل رفتارها

و مطالکات   به اهداف فرد یابیمن ور دستمطلوب به

احتمال انجام  جهیاست درنت لدچار مشک یتیموقع

 (.29) ابدییم شیافزا   ر طر توسط و  رفتارها

 یمطالعه همگ نیکنندگان در اشرکت نکهیتوجه به ا با

کن است بود، لذا مم زدیآموز شهر نوجوانان د تر دانش

وده ب مطالعه مؤثر نیا جیشهر در نتا نیا یبافت فرهنگ

سال  17-13محدود  یدامنه سن نیباشد. همچن

مذکور   هاافتهی  ید تر، تعم تیکنندگان و جنسشرکت

استفاده از  گر،ید تی. محدودکندیم همواج تیرا با محدود

 جینوع ابزار محدود به  رسشنامه است. با توجه به نتا  ی

  ها ژوهش شودیم شنهادیآن    هاتیو محدود ایتحق

  با رفتارها  شتریب  ریکه درگ ییهاگروه  ور بر  بعد

 زین تیاصلاد و ترب  ها ر طر دارند مانند نوجوانان کانون

  گر¬لیتعد  رهایگرفتن متی ن ر. در ردیصورت گ

 زین تینفس و جنسعزت ،یتیشخص  هایژگیهمچون و

تا  رندیقرار گ یمورد بررس رهایمتی نیا نیدر رابطه ب

 ریاستفاده از سا نیگردد. همچن ری ذامکان جینتا یابیارز

  افزارهانرم ایداده مثل مشاهده   آورجمع  هاروش

داشتن تمام  رده  ن ر. در گردد¬یم شنهادی   وتریکامپ

به  تواندیم جانیه¬ یدر تن   دشوار  هااسیمق

 انی ر طر در م  رفتارها  ندهایشای  ترایدق ییشناسا

 یبتوان به طراح ایرط نینوجوانان منجر شود تا از ا

  .افتیدست  نهیزم نیمدا لات مؤثرتر در ا
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