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آسیب  به  امروزه :  مقدمه کاهش  بر  های  منظور  به  جهان  سراسر  در  نوجوانان،  در  اجتماعي  مختلف 

مدرسه  ي مبتن  توانمندی  یارتقا  ی هابرنامه با    شود.ميتاکید    بر  پژوهش حاضر  اثر    يبررس  هدف لذا 

  در نوجوانان   از مصرف مواد  یریشگیو پ  يبر مهارت خودکنترل  یتوانمندساز  یابرنامه مداخله  يبخش

 .انجام شده است

آزمون و گروه  پس-آزمونآزمایشي بود و با طرح پیشپژوهش حاضر از نوع نیمه  روش:  کار  روش

آموزان پایه دهم شهرستان ملارد تشكیل دادند  کنترل انجام شد. جامعه آماری پژوهش را کلیه دانش

دختر( به    190پسر و    190ها )نفر از آن  380ای تعداد  ای چند مرحلهکه به روش نمونه گیری خوشه

جلسه تحت آموزش برنامه توانمند سازی  11عنوان نمونه آماری انتخاب شدند. گروه آزمایش به مدت

های پژوهش با  داده  ای قرار گرفتند.های مرسوم مدرسهاجتماعي و گروه گواه تحت آموزش  -رواني

گردآوری شد.  SCS  (2004 ،)نگرش سنج موادمخدر و خود کنترلي تانجني  های  استفاده از پرسشنامه

 .واریانس انجام گرفتکوها با استفاده از روش تحلیل ل داده تحلی

اجتماعي به طور معناداری    - های پژوهش نشان داد که آموزش برنامه توانمند سازی روانيیافتهنتایج:  

مواد مصرف  نرخ  کاهش  مخدر)f=20.94, p<0.01)  بر  مواد  مصرف  به  ارتقاءنگرش   ،)f= 

22.017, p<0.01و بهبود مهارت ) (خود کنترليf=271.426, p<0.01 .موثر بوده  است ) 

تواند به عنوان راهكاری  اجتماعي مي  - آموزش برنامه توانمند سازی رواني  در نتیجه :  نتیجه گیری

مهارت و  مخدر  مواد  به مصرف  نگرش  ارتقای  مواد،  نرخ مصرف  درکاهش  در    مؤثر  کنترلي  خود 

 آموزان به کار گرفته شود. دانش
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  مقدمه

در همه جوامع دوره نوجواني همواره به عنوان یک دوره گذار مطرح   

های  قابل توجهي در زندگي فرد همراه است.  است که با تغییرات و چالش

استقلال، قدرت ریسک پذیری، کاهش   در این دوره نوجوان با کسب  

قابلیت  به اجتماع،  کند  هایي را کسب مينظارت خانواده و امكان ورود 

مه که هم مي نقطه عطف  اجتماعي نوجوان  ميتواند  فردی و  برای رشد 

ای برای آزمایش رفتارهای پر خطری چون الكل و مواد  باشد و هم زمینه

شروع زودهنگام مصرف مخدر گرددکه آزمایش این رفتارهای پرخطر و

مخدر  الكل مواد  ط   و  اجتماع  ي عیوس  فیبا  مشكلات  روان  ياز    يو 

افسردگ علائم  و  اضطراب  جمله  از  نوجواناننامطلوب  در  همراه    ي 

در میان  های اخیر  در دهه شیوع مصرف مواد    چشمگیر افزایش  (.  1)است

در  ميدر حوزه بهداشت عمو   اساسيعنوان یک چالش  بهآن را    ، نوجوانان

شیوع مصرف مواد بویژه در سنین   . تبدیل کرده استسطح ملي و جهاني  

،  جامعهميحوزه سلامت عمو   ای را در جانبهچندمنفي و  پیامدهای  پایین،  

  ر اساسب  در پي داشته است.نهادهای آموزشي و ساختارهای خانوادگي  

توسط  گزارش شده  بهداشت  ارائه    %6/5  تقریبا  1(2)جهاني سازمان 

مرتبه  یک    گزارش کردند که حداقلساله    19تا    15  نوجوانان در رده سني

(. در تأیید این  3داشتند)مواد مخدر  سوء مصرف  یک سال گذشته    طي  در

که    کرده است تأکید    دفتر مقابله با مواد مخدر و جرم سازمان مللامر مهم  

  به  و مخدر،  گردانبا مواد روانکودکان و نوجوانان،  مواجهه زودهنگام  

مواد    صورت جدی، به اختلالات مصرف  ابتلا  بزرگسالي را  احتمال   در 

افراد مي  این  و  افزایش  مخدر  دهد  مواد  موفقیت  مصرف  کاهش  با 

روان ناسازگاری  و  بزهكاری  افزایش  در-تحصیلي،  افراد  اجتماعي    این 

 .  (4)است مرتبط

معضل   درگیر  نیز  ایران  نوجوانان  و  نبوده  مثتثني  قاعده  این  از  نیز  ایران 

منطقه  ،  اداره مواد مخدر و جرم سازمان ملل متحدمصرف مواد هستند.  

که    کرده ای شناسایي  عنوان منطقهبه  را    ایران  کشور  جمله  و از  خاورمیانه

گردان جدید و الگوهای استفاده  های نوظهور مرتبط با مواد روانبا چالش

جمعیت بین  در  سنتي  مخدر  مواد  استاز  مواجه  جوان  مرکز (.  4)های 

کننده و مشابه آمار جهاني را در مورد    نگران نیز آمار    مطالعات ملي اعتیاد

شان  ن این آمار مصرف مواد مخدر در نوجوانان ایراني مطرح کرده است.

که  مي نوجوانان  % 4/ 2دهد  سنین   از  اسال   1۷تا    13  در  بر  ساس  گي 

مخدر را  مصرف مواد  تجربه    خودابرازی اعلام کردند که حداقل یكبار 

مخدر  آمار  .داشتند مواد  میان  مصرف  پسری کهدر  مناطق    نوجوانان  در 

محرو مناطق  و  بزرگ  پایین  ميشهری  اقتصادی  و  اجتماعي  نظر  از  که 

همچنین آمار تكان دهنده و نگران    .دهدميهستند شیوع بیشتری را نشان  

 شروع سن  حتي  مناطق  از  برخي  کننده بیانگر این واقعیت تلخ است که در  

 (.5رسیده است)سالگي  11 سن به، مصرف مواد

 
1 who 

و الكل    گاری س،  فشار همسالان و در دسترس بودن مواد مخدر ،یکنجكاو

 جوانان است. در کنار دوستان بد، نیسوءمصرف مواد در ب ياز علل اصل 

شود تا نوجوانان به سمت  ميموجب    هارستانیدر دب  ژه یوبه    فشار همسالان

یا در مدارس  که  از نوجوانان    یاریبسمصرف مواد گرایش پیدا کنند و  

از مدرسه مواد مخدر رو  خارج  تأث  آورند،يم  یبه سوءمصرف    رات یاز 

آن؛ جسم  منفي  سلامت  عملكرد    ، يمشكلات  روان،  سلامت  مشكلات 

خود و جامعه رنج    يدگبر زن  ره یو غ  يمشكلات حقوق   ،يلیتحص  فیضع

خشونت،    ،يسوء مصرف مواد مخدر در نوجوانان با فساد اخلاق   و  برنديم

(. عوارض مصرف مواد  6)قتل مرتبط بوده است  يو حت  يشیپرحمله، روان

و کاهش سن شروع مصرف مواد، اهمیت مداخله زودهنگام را در زمینه  

که   ایپیشگیرانه دهد، مداخلاتميپیشگیری از مصرف مواد مخدرنشان 

بر فرهنگ  شرایط موجود، همخوان  مبتني  اجرا در با  قابل  نظام    جامعه و 

با پیشگیری از سوء مصرف مواد    (. مباني نظری5باشد)آموزشي   مرتبط 

مصرف مواد    در مقابل پذیری نوجوانان  آسیب  میزان  برای کاهش   مخدر،

هایي چون؛  نوجوانان تاکید دارند. مهارتهای  مخدر، بر پرورش مهارت

اخ اجتماعي،  فردی،  بین  شخصي،  زیستلا رشد  و  نظر    محیطي   قي  مد 

عنوان  شناختي بهروان  های ها بر ارتقاء توانمندی(. اغلب این برنامه۷)است

مهارتمهارت بین  از  و  دارند  ویژه  تاکید  پایه  شناختي  های  روان  های 

شده، بهاساسي    مهارت  مطرح  از  عنوانخودکنترلي    های مهارت  یكي 

شدهمحافظتي   شناسایي  مخدر،  مواد  مصرف  با  مقابله  برای    نوجوان 

 (.8،9است)

است  خودکنترلي،  مهارت   که چند مهارتي  را    جانبه  در  فرد  توانایي 

و  کسب  هیجانات،  مدیریت   اهداف    هایيرفتار انجام  شناخت  با  همسو 

  گیرد. این مهارتدر بر مي  جامعه  اجتماعي-بلندمدت و انتظارات فرهنگي

مصون    وهمسالان  فشارهای    مقابلدر  فرد  پذیری  کاهش آسیب  موجب

از جامعه  الگوهای    ماندن  در  رفتاری  که      شود.مينامناسب  نوجواناني 

مي نشان  خود  از  را  بالاتری  خودکنترلي،  بیشتری  مهارت  قابلیت  دهند، 

فشار همسالان برای مصرف مواد مخدر داشته و هم با  چنین  برای مقابله 

در   هستند  استرسقادر  بیشتری  زاشرایط  تأمل  با  و  گیری  تصمیم،  کرده 

مطالعه   (.10خود را در شرایط بحراني کنترل نمایند) های تكانشيواکنش

های  بین سال   روی نوجوانان،   مطالعات طوليجامعي که در یک  فراتحلیل  

همكاران  2020تا    2010 و  ویلز  شد    (11) توسط  که  انجام  داد  نشان 

  طور معناداری ، بهی کسب کردندنمرات خودکنترلي بالاتر  که  نوجواناني

  را   انونيغیرق و موادتنباکو    و   الكل،  مواد مخدر  نرخ مصرف پایین تری از

   .نشان دادند

داده شناختي  تحقیقات عصب این  از  نیز  بیان  مختلف  ها حمایت کرده و 

را در    نقش محافظتي   در افراد،  های خودکنترلي مهارت  کردند که افزایش

مواد مصرف  سوء  مي  برابر  عصبي  کندایفا  تصویربرداری  مطالعه    روی. 



 

 و همکار  رباب رحمتی                     ای توانمندسازی بر مهارت خودکنترلی و پیشگیری از مصرف موادبررسی اثر بخشی برنامه مداخله -1282

یت  فعال بالا، در افراد با میزانخودکنترلي میزان  نشان داد کهنوجوان  84۷

  میزان کمتر سوءمصرف مواد در  هب  همراه بود که   پیشانيقشر پیش  بیشتر

دستاوردهای این پژوهش بیانگر این  .  منجر شدماهه    18پیگیری    یک دوره 

است  خودکنترليمهارتاحتمالاً    که    مسئله  امكران  های  فرآیندهای  ، 

بالغتصمیم را  تر  انهگیری  فرد  امر،  این  و  کرده  تسهیل  برابر  را  در 

(. نكته مهم و قابل توجه این است  12) کندسوءمصرف مواد محافظت مي

یادگیری   مقابل  در  نوجوانان  و  بوده  یادگیری  قابل  مهارت  این  که 

-برنامهدر    لازم را دارا هستند و  پذیریانعطاف  ،های خودکنترليمهارت

مدرسههای   بر  مبتني  خودکنترلي  در  ،  آموزش  توجهي  قابل  بهبودهای 

خودکنترلي کاهش معیارهای  به    و  موادگرایش  نشان    سوءمصرف  را 

توانند به طور  دهند که مداخلات هدفمند ميها نشان مياین یافتهدادند.  

در    فرد را  محافظت امكان  های خودکنترلي را تقویت کنند و  مؤثر مهارت

 (. 13) برابر سوءمصرف مواد فراهم کنند

جمله  مهارت از  مواد  مصرف  مقابل  در  نوجوانان  محافظتي  اساسي  های 

مي را  کنترلي  خود  گسترده توان  مهارت  مفهوم  قالب  عنوان    با تری  در 

رواني  داد.  اجتماعي«  _ »توانمندسازی  قرار  بررسي  توانمندسازی  مورد 

  های توانایي  فرد   به واسطه آن،  که   رشدی است   ، فرایندی اجتماعي  -رواني

برای    لازم  اجتماعي  هایحمایت  و  شناختيروان   و  زندگي  کنترل   را، 

  -رواني  توانمندسازی  هایبرنامه.  کندمي  کسب  خود  پیرامون  محیط

مدارس،  آموزشي  هایمحیط  در  اجتماعي ویژه    ارتقاء  هدف  با  به 

تاب  فردیبین  اثربخشي  خودکارآمدی، میزان  افزایش  هیجاني  آو  وری 

اجرا  طراحينوجوانان   برنامهشوندمي  و  این  معمولاً    طریق  ازهای  . 

-در نظر ميعنوان کنشگراني فعال نوجوانان را به، ساختاریافته مداخلات

خود را خلق  زندگي  مناسب با  شرایط  مسیرهای    قادر هستند  گیرند که  

نه   از  عنوان  بهکنند  و  بوده  منفعل  که  رفتاریافرادی  دیگران   دستورات 

برنامهپیروی مي این    رفتاری، نحوه -شناختي  هایآموزش  شامل  هاکنند. 

هدایتهای  یادگیری  و  همسالان  با  تعامل و  کنترل  تحت    شده تجربي 

همه جانبه آن ها بستگي دارد  به طراحي    ها  برنامهاین  اثربخشي    .هستند

اینكه همزمان به    یعني  بیندر اجرای آن  فردی،  فردی و محیطي  عوامل 

 (. 14توجه شود)

پ  نیا متخصصان  و  همسالان  رهبران  معلمان،  توسط  با    یریشگیبرنامه 

کوچک   یهابحث در گروه  ،ي آموزش یهااز آموزش يبیاستفاده از ترک

.  شوديآموزش داده م  یرفتار  ي شناخت  یهامهارت  يآموزش  یهاتیو فعال

اصل  یریشگیپ  كردیرو مؤلفه  سه  شا  يشامل  مؤلفه  )الف(    ي ستگیاست: 

هدف،    نییتع   ،یریگمیاز جمله تصم   يتیریخودمد  یهاکه مهارت  يشخص

)ب(    دهد؛يها را آموزش ممقاومت در برابر رسانه  یهاو مهارت  مقابله

از جمله    ياجتماع  ی هااز مهارت  یاکه مجموعه  ياجتماع  يستگیمؤلفه شا

و )ج(    دهد؛يو روابط سالم را آموزش م  تیقاطع   ،يارتباط  یهامهارت

برابر دارو که محتوا  مقاومت در  با سلامت، مهارت  یمؤلفه    یهامرتبط 

نگرش  ياجتماع  اومتمق هنجارها و  و  آموزش    یها  را  سلامت  طرفدار 

  پیشگیری از  آموزش داده شده در برنامه    یهااز مهارت  ی اری. بسدهديم

از    یریجلوگ  یاند و براگرفته شده بر  یرفتار  ي شناخت  يدرمان  یكردهایرو

آموزش    شوند، يم  جادیا  ي که معمولاً در دوران نوجوان  ي مشكلات  جادیا

تا   کننديعمل م یيافزاصورت همپیشگیری   برنامه  یاجزا. شونديداده م

موفق با  تا  را ط  یرشد   فی وظا  تیبه جوانان کمک کنند  کنند،    ي خود 

  لی سالم را تسه  ياجتماع-يدهند و رشد روان  شیخود را افزا  یآورتاب

 (. 2)کنند

برنامه ارائه  برای  مناسب  مداخلهمحیط  بر  های  مبتني  انه  پیشگر  ای 

نوجوانان،   حمایتهای  محیط توانمندسازی  چون کننده  آموزشي    ای 

چراکهمدرسه   موقعیت لاک است.  از  مدرسـه  فضای  و  درس  هایي    س 

گیرند.  مين خود قرار  لااسـت کـه در آن افـراد به شدت تحـت تأثیر همسا

آموزان   شود و دانشميآموز در این مكان سـپری    چون بیشتر وقت دانش

فردی و اجتماعي تحت نفـوذ و  های  در بیشتر مسائل و موقعیت زندگي 

آموزه  همساهای  تأثیر  غیرمستقیم  و  ميلامستقیم  قرار  خود   .گیرندن 

بـا برنامه   بنـابراین  مدي  آمـوزش  هایارائه  از   دانش  ،ساردر  آموزان هم 

طور مستقیم   شوند و هم به نوع ارزشـیابي خـود از مـواد مخـدر آگـاه مي

نگرش با  مقابله  ميالادیگـر همسـهای  در  قرار  مخدر  مـواد  دربـاره  -ن 

مهارتیرندگ این  مي.  و  ها  داشته   پیشگیری  نقش  حدودیتواند    تا 

مصرف مواد  گیر جامعه مانند  های اجتماعي گریبان از آسیب نوجوانان را 

با  اجتماعي نوجوانان   – های روانيافزایش توانایي  با   نماید و  مخدر مصون 

تا  تقاضا و کشمكش   ایشان کمک کند  به شكل  های زندگي روزانه،  با 

 (. 15)مقابله نمایندمطوبي 

قابل   یها مدرسه با چالش یهاطی مؤثر در مح یریشگیپ یهابرنامه یاجرا

به حداکثر رساندن    یتقاضا از مدارس برا  شیهمراه است. با افزا  ي توجه

  ي سنت  یهاتیاولو   ریو سا  های پایاني، کنكورآزمون   یزمان آموزش برا

وجود دارد که اختصاص زمان    ان یاز مرب  ي برخ  ن یتصور در ب  ن یا  ،يلی تحص

برا درس  رفتار  ی کلاس  سلامت  است  ،یمداخلات  انحرافي  که    مسیر 

نشان   قاتیتحق  ن،ی. علاوه بر اندازدیرا به خطر ب   يلیعملكرد تحص   توانديم

به    ی وفادار  ، يواقع  ی ایکلاس درس در دن   یها طیداده است که در مح 

م است    اریبس  تواندي اجرا  ممكن  برنامه  دهندگان  ارائه  باشد.  متفاوت 

وارده بر زمان    یکامل اجرا نكنند تا با فشارها   طور جلسات کلاس را به  

  یکنند که از اجزا  م یتنظ  ی کلاس مقابله کنند و ممكن است برنامه را طور

ا(.  16)را کاهش دهد  يو اثربخش  ردیفاصله بگ   ياصل  ک ی  ب،ی ترت  نیبه 

از مصرف  ی ریشگیمؤثر پ یهاتوسعه برنامه یبراوجود دارد که مبرم  ازین

های موثر و متناسب با شرایط هر منطقه و برنامهجوانان    یمواد مخدر برا

آموزان تدوین گردد که مربیان و معلمان به آن وفادار مانده و  سن دانش

 آن را اجرا نمایند. 

پژوهش و  بررسي  مرتبط  تجربيیافتههای  قوی  ،های  برای    را  شواهد 

برنامه روانياثربخشي  توانمندسازی  از  در  اجتماعي  -های  پیشگیری 

های  نتایج یافته . برای مثال کرده استسوءمصرف مواد در نوجوانان ارائه 
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همكاران) و  کنراد  بر  (  1۷پژوهش  مبتني  مداخلاتي  که  داد  نشان 

ميویژگي شخصیتي  موادهای  مصرف  اختلالات  بروز  از  در   توانند 

(  نشان  18نتایج پژوهش ون ریزین و همكاران)  .بلندمدت پیشگیری کنند

یا برنامه  مشارکداد  ميکه  ،  تيدگیری  شكلتلاش  روند  تا  گیری  کند 

های انحرافي بین همسالان را مختل کرده و به نوجوانان در معرض  گروه 

مهارت تا  دهد  فرصت  همسالان  خطر  با  و  کرده  کسب  اجتماعي  های 

  آموزاندرصد کمتری از دانش  موجب شد تا  خطر دوستي برقرار کنندکم

جوانا تبدیل  کنندگان منظم تنباکو، الكل و ماریبه مصرف،  مدارس  این

مشارکت زودهنگام در  نشان داد که   (19نتایج پژوهش لي و هنری)   .وندش

مدرسه را در پیشگیری از مصرف مواد در دوره میاني و پایاني نوجواني  

پذیر و قابل تغییر است و  . مشارکت در مدرسه عاملي انعطافموثر است

امیني    .تواند مسیر مؤثری برای اقدامات پیشگیرانه فراهم کندبنابراین مي

(  21)ستادعباسيا  و  باوی  (.15(، حیدر پور و روحاني)20)افشاری نیا  و  بهاء

  سبب  زندگي  هایمهارت   آموزش  که   دادند  ( نشان 22و عبدعلي وکمالي) 

  مخدر  مواد   مصرف  به  مثبت  نگرش   کاهش   و   خود  بر  تسلط   افزایش

است.    درافراد همكاران)  خزایيشده  پژوهش خود  (  23و  نتایج  در    نیز 

داد شناختي   ند نشان  روان  آموزش  روش  دو  اثر  شناختي و  که  -درمان 

در اصلاح نگرش به مواد در دانش آموزان مستعد مصرف مواد   رفتاری

  ، ندنشان دادپژوهش خود  نتایج    ( در 24رضایي و همكاران)  . معنادار بود

مهارت توانمندسازی  بر عزتالگوی  نفس و حل مسئله در  های زندگي 

کودکان مؤثر بوده است و تفاوت معني داری بین نمرات گروه مداخله و  

دارد وجود  خاني)کنترل  فتحعلي  پژوهش  نتایج  که 25.  داد  نشان  نیز   )

و   خودکارآمدی  زندگي،  کیفیت  بهبود  در  هیجاني  تنظیم  آموزش 

. پژوهش  های حل مسئله نوجوانان وابسته به مواد تأثیرگذار استمهارت

تواند  های زندگي ميآموزش مهارت( نشان داد که  26پناهي و همكاران)

د و ارتقای رفتارهای سبک زندگي  در تغییر نگرش نسبت به مصرف موا

 . آموزان دختر دبیرستاني مؤثر باشدسالم در دانش

یافته ادامه  جیو) در  و  لي  پژوهش  که 2۷های  داد  نشان  مداخلات    ( 

رفتاری، مداخلات  -های شناختيدرسي با تمرکز بر تقویت مهارتبرنامه

خانواده  همكاری  و  همسالان  مداخلات  ورزش،  بر  در  -مبتني  مدرسه 

بودند مؤثر  حدودی  تا  نوجوانان  در  مواد  مصرف  مشكلات    . کاهش 

های  نشان داد که نوجواناني که در برنامه (28)پژوهش ویلیامز و همكاران

های منفي معناداری  مبتني بر توانمندسازی مشارکت کرده بودند، نگرش

مواد مصرف  به  قوی  نسبت  قصد  موادو  رد  برای  با   تری  مقایسه  در 

دادندشرکت نشان  خود  از  کنترل  گروه  و     .کنندگان  اندرسون 

که نوجواناني که  علام کردند  پژوهش خود اهای  ( در یافته29همكارانش)

بهبودهایي در هر دو مهارت خودکنترلي و حل مسئله نشان دادند، بیشترین  

دادندکاهش نشان  مواد  سوءمصرف  خطر  در  را  و  ها  چن  همچنین   .

  12000مدرسه با    86یک برنامه توانمندسازی جامع را در    (30همكارانش)

اجرا کرددانش بیانگر  و   ند آموز  پژوهش  توجه   کاهش  نتایج   آمار   قابل 

مواد سوءمصرف  مهارت  شروع  محافظتي  عوامل  در  بهبودهایي  های  و 

ماهه بود.    24در پیگیری    های حل مسئله اجتماعيو توانایي  خودکنترلي

های پیشگیری مبتني  برنامه  24( در  31همكاران)  جانسون و مطالعه مروری  

در   د وگیرميهای زندگي را در بر  که مهارت  هایيبر نشان داد که برنامه 

بیشتری بر کاهش سوء مصرف    اثرات   شوندميارائه  تر  مدت زمان طولاني

 دهند.  ميافراد نشان 

دهد که طراحي مداخلات موفقیت  بررسي مطالعات انجام شده نشان مي

مصرف موادمخدر طي چند دهه    منظور پیشگیری از مصرف و سوءآمیز به

سیاست و  پژوهشگران  توجه  مورد  پرورش  اخیر،  و  آموزش  گذاران 

های متعددی به این منظور  کشورهای مختلف جهان بوده است و پروژه 

اند. در اغلب این پژوهش تلاش شده تا مداخله ای  طراحي و اجرا شده 

طراحي و اجرا شود و با اجرای مداخله تهیه  ميمدار و بو کارآمد، پژوهش

شده، میزان اثربخشي آن بر متغییرهای مختلف مورد بررسي قرار گیرد.  

این حوزه  چنان  همهای مختلف در این زمینه،  وجود انجام پژوهش  اما با

دقیق ارزیابي  به  اجراینیاز  و  بافت  تر  در  متنوع  مداخلات  فرهنگي  های 

یع در بخش تكنولوژی، اجتماعي، اقتصادی و  دارد چرا که تغییرات سر

فرهنگي موجب تغییر در سبک زندگي افراد شده و در نتیجه نیاز به روز  

هم است.  اهمیت  حائز  نیز  مداخلات  به  چنین  رساني  توجه    فقدان با 

طور مشخص بر آموزش برنامه توانمند سازی رواني  به   داخلي که   مطالعات

اساسي محافظتي    – مواد و مهارت  به  نرخ مصرف، نگرش  بر  اجتماعي 

مشخص    خودکنترلي   چون حوزه  این  در  پژوهش  انجام  باشد،  پرداخته 

طالعه حاضر به بررسي اثربخشي یک مداخله  رسد. لذا مضروری به نظر مي

اصلاح نگرش    کاهش نرخ مصرف مواد،  با هدف شده  ميو بو ساختاریافته  

-ميهای خودکنترلي  نوجوانان نسبت به مصرف مواد و تقویت مهارت

قابلیت امكان و  تا  بودن   پردازد،    _ توانمند سازی رواني   برنامه  کاربردی 

مدارس شهرستان ملارد بررسي نموده و به این سوال پاسخ    در  اجتماعي را

تواند موجب کاهش  ماعي ميدهد که آیا دوره توانمند سازی رواني اجت 

نگرش نوجوانان نسبت به مصرف مواد و تقویت  نرخ مصرف مواد، تغییر

خودکنترلي  مهارت دو آنهای  در  پژوهش  این  دستاوردهای  شود؟  ها 

این   دستاوردهای  نظری  سطح  در  دارند.  کاربرد  عملي  و  نظری  سطح 

ای پیشگیری از مصرف و  سازی و پیشبرد الگوهای مدرسهپژوهش به غني

هم و  موادمخدر  مصرف  ظرفیتسوء  تقویت  و  شناسایي  های  چنین 

انجامید. در سطح  ميبو  موادمخدر خواهد  از مصرف  پیشگیری  مؤثر در 

تواند به کاهش نرخ مصرف و سوء  های لازم ميعملي نیز ارائه آموزش

سال  که،  هدفي  بیانجامد،  موادمخدر  کمیته  مصرف  توجه  مورد  هاست 

 خدر ایران قرار دارد و تا به امروز محقق نشده است.کاهش تقاضای موادم

 کار  روش
ک     رویكردی  از  استفاده  با  نیمهميپژوهش حاضر  از  و طرح  آزمایشي 

پیش شد.  پس-آزموننوع  انجام  کنترل  گروه  با  آماری    جامعهآزمون 

بود که  شهرستان ملارد  پایه دهمآموزان کلیه دانش شاملپژوهش حاضر 

https://sid.ir/fa/journal/AdvanceWriter.aspx?str=%D8%AE%D8%B2%D8%A7%DB%8C%DB%8C%20%D8%B1%D9%88%D8%AD%20%D8%A7%D9%84%D9%87
https://www.sid.ir/search/paper/%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86%20%D8%B4%D9%86%D8%A7%D8%AE%D8%AA%DB%8C%20%D8%B1%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%B1%DB%8C/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86%20%D8%B4%D9%86%D8%A7%D8%AE%D8%AA%DB%8C%20%D8%B1%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%B1%DB%8C/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
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)از آن  نفر  380  تعداد پسر(  190نفر دختر و    190ها  )  4از  نفر    2مدرسه 

کلاس به صورت    2و از هر مدرسه    مدرسه دخترانه(  2مدرسه پسرانه و  

کلاس انتخاب شده، در هر مدرسه یک    8جمعاً از    تصادفي انتخاب شدند.

به   به عنوان گروه کنترل  به عنوان گروه آزمایش و یک کلاس  کلاس 

فرمول اندازه  برای تعیین حجم نمونه از  صورت تصادفي برگزیده شدند.  

 استفاده شد.   گیری حجم نمونه دانشگاه فلوریدا

  - گروه آزمایش تحت تاثیر متغیر مستقل )آموزش توانمند سازی رواني    

رس آموزش  شرایط  تحت  کنترل  گروه  و  گرفت.  مياجتماعي(  قرار 

توانمندسازی برنامه دانش  -رواني  ی  خطر،  اجتماعي  معرض  در  آموزان 

پیشگیرانهبرنامه مؤلفهی  چند  تقویت  ی  منظور  به  که،  است  ای 

دانشتوانمندی نفس  عزت  بهبود  و  اجتماعي  و  فردی  در  های  آموزان 

برنامه این  است.  شده  طراحي  خطر،  عوامل    معرض  اساس  بر  آموزشي 

خطرساز و حفاظت کننده مصرف مواد در نوجوانان طراحي شده است.  

تغییر در سه حیطه دانش، نگرش و رفتار    هدف اصلي این برنامه، ایجاد 

است.دانش برنامه شامل    آموزان  در  م  8این  است که،  جلسه    11وضوع 

(. در این پژوهش آموزش  32)شوندای آموزش داده ميدقیقه  90آموزشي  

این دوره توسط افراد متخصص در امر مشاوره )مشاوران آموزش دیده(  

 صورت گرفت.  )بخش مبارزه با مواد مخدر( ميداران نیروی انتظاو درجه

 

اجتماعي  –شرح جلسات  بسته آموزش توانمند سازی رواني   . 1جدول   
 مدرس زمان آموزش  تعداد جلسات  موضوع آموزشی 

جلسه  1 ارزش سلامتي   مشاور  90 

جلسه  1 تصمیم گیری سالم  مشاور  90 

جلسه  1 خطرجویي و مصرف مواد  متخصص نیروی انتظامي  -مشاور 90   

های منفي مقابله با استرس و هیجان جلسه  2   مشاور  180 

جلسه  2 ارتباط موثر  مشاور  180 

جلسه  2 روابط بین فردی سالم   مشاور  180 

های امتناع و مهارت  همسالان فشار جلسه  1  متخصص نیروی انتظامي -مشاور 90   

جلسه  1 عزت نفس   مشاور  90 

جلسه 11 جمع  دقیقه 990    

داده     تحلیل  منظور  مفروضهبه  بررسي  از  پس  از  ها،  آماری،  های 

های آمار توصیفي )شامل محاسبه میانگین، انحراف معیار و فراواني(  روش

کوواریانس تحلیل  )شامل  استنباطي  آمار  نمرات   و  مقایسه  منظور  به 

آزمون( استفاده شد. تجزیه و  ها با کنترل اثر نمرات پیشآزمون گروه پس

صورت پذیرفت. این پژوهش    SPSSافزار  ها با استفاده از نرمتحلیل داده 

با رعایت کلیه اصول اخلاق پژوهش، از جمله اخذ رضایت آگاهانه از  

آموزان، تضمین محرمانگي اطلاعات و ارائه گزارش دقیق  والدین دانش

بي یافتهو  از  برای طرفانه  پرسشنامه  دو  از  پژوهش  این  در  انجام شد.  ها، 

 آوری اطلاعات استفاده شده است این دو پرسشنامه عبارتند از: عجم

پرسشنامه نگرش سنج موادمخدر: این پرسشنامه پنج عامل شامل؛ علاقه به  

به   نگرش  فیزیولوژیكي،  اثرات  به  نگرش  خطرات،  به  نگرش  مصرف، 

است. پایایي این   اثرات رواني و نگرش به اثرات اجتماعي استخراج شده 

پایایي محاسبه شده برای    کرونباخ محاسبه شد که  آلفای  روش  با  پرسشنامه

  به ترتیب  رفتاری و هیجاني شناختي، های عامل برای و 0/ 86 کل مقیاس

 (.33بود)  0/ 69 و  0/ ۷3 ، 0/ ۷0

تانجني کنترلي  خود  و  Self-Control Scale (SCS)پرسشنامه  )تانجني   :

دارای  (2004همكاران،   پرسشنامه  این  کوتاه  فرم  است.    13،:  عبارت 

همكاران)ردی و  تفاوت  (34)(2016یدر  بررسي  خرده  به  دو  این  های 

مقیاس پرداختند و همساني دروني این پرسشنامه را با گزارش آلفای هر  

تحقیق  نتایج  دادند.  قرار  بررسي  مورد  مقیاس  از  نآ  دو خرده  ها حاکي 

  86/0)آلفای کرونباخ خود کنترلي منع کننده:    همساني دروني مناسب بود

در   آزمـوناین  پایـایي    .(68/0و آلفای کرونباخ برای خود کنترلي اولیه: 

طریق محاسبه آلفای کرونباخ برای دانشـجویان  پژوهش موسوی مقدم از  

 (. 35مطرح شده است) 84/0

 نتایج

های به دست آمده از پژوهش مورد تحلیل قرار گرفته  در این قسمت داده  

داده  ابتدا  و تجربه  است.  متغیرهای دموگرافیک  به  مربوط  های توصیفي 

های پژوهش پرداخته است و در ادامه به تحلیل فرضیه  مصرف آورده شده 

 شود.مي

پژوهش این  که،  دانش  380در  داشتند  شرکت  گروه    190آموز  در  نفر 

و   گروه   190آزمایش  اعضای  شدند.  جایگزین  گواه  گروه  در  های  نفر 

پسر    95دختر و    95آزمایش و گواه نیز هر کدام به نوبه خود متشكل از  

 حجم هر گروه را به خود اختصاص دادند.     %50بودند که، 
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 های توصیفي ترکیب جنسیتي، سابقه مصرف مواد در خانواده و بستگان و تجربه مصرف مواد و دخانیات دانش آموزانداده  . 2 جدول

 کل  گواه آزمایش  متغیر

 380 پسر(  %50دختر،   %50)  190 پسر(  %50دختر،   %50)  190 جنسیت 

 % 20 % 20 % 20 سابقه مصرف مواد خانواده 

 % 50 % 50 % 50 سابقه مصرف در خویشاوندان درجه اول 

 % 10 % 1/10 % 9/9 تجربه مصرف مواد و یا الكل 

 %  ۷/19 % 5/19 % 20 تجربه مصرف دخانیات )سیگار، قلیان( 

، دانش آموزان گزارشي از سابقه 2های ارائه شده در جدول  بر اساس یافته

هم و  یک  درجه  خویشاوندان  در  مواد  و  الكل  اعضای  مصرف  چنین 

تخمین زده شد.    % 20و    %50خانواده به دست دادند که، به ترتیب حدود  

مواد   انواع  الكل و  تجربه شخصي مصرف  از  نیز  این گزارشي  بر  علاوه 

  %10چنین مصرف دخانیات کسب شد که، حاکي از تجربه مصرفي و هم

مربوط به دخانیات در بین    %20مربوط به الكل و مواد و همچنین تجربه  

 دانش آموزان بود.  

 

 نرخ تجربه انواع مواد توسط دانش آموزان دختر و پسر . 3 جدول

 نرخ تجربه مصرف تجربه ماده مصرفی

 پسر دختر

 % ۷ % 3 حشیش و ماریجوانا

 % 3 % 1 تریاک 

 % 4 % 2 شیشه 

 % 3 0 هروئین 

 % 3 % 1 متادون 

 % 4 % 2 ضد دردها  -آرامبخش

 % 12 % ۷ های الكلي نوشیدني 

 % 2 % 1 ریتالین

انواع مواد تجربه شده در دانش3در جدول شماره   آموزان  . توصیفي از 

همان است.  شده  ميآورده  مشاهده  که،  در  طور  مواد  تجربه  نرخ  شود 

های  آموزان دختر بود و نوشیدنيآموزان پسر مقداری بالاتر از دانشدانش

دانش تجربه  در صدر  و شاهدانگان  منظور  الكلي  به  دارند.  قرار  آموزان 

های آزمایش و گواه و در عین حال کنترل  نرخ مصرف مواد گروه  مقایسه

از تحلیل کوواریانس استفاده شد. در این   ،های اولیه این دو گروه تفاوت

-ماهه دانشتحلیل بررسي اثر مداخله پیشگیری بر نرخ مصرف مواد شش

های آزمایش و گواه در نرخ  های اولیه گروه آموزان با کنترل اثر تفاوت

مصرف مواد مد نظر قرار داشت. میانگین تعداد دفعات مصرف مواد برای  

بود و    ۷3/0و برای گروه گواه    31/0آموزان گروه آزمایش برابر با  دانش

 =pها بود )س متغیر وابسته در گروه آزمون لوین حاکي از برابری واریان

تحلیل کوواریانس0.82 نتایج  از   (.  بعد  پیشگیری  مداخله  داد که،  نشان 

پیش مقطع  در  مواد  مصرف  نرخ  نرخ  کنترل  بر  معناداری  تأثیر  آزمون، 

دانش مواد  )مصرف  داشت  فرضیه  f=20.94, p<0.01آموزان  بنابراین   .)

 پژوهشي اول مورد تأیید قرار گرفت و فرضیه صفر کنار گذاشته شد. 

محاسبه شده نشان داد که، مداخله پیشگیری به    Ƞ2علاوه بر این شاخص  

آزمون % از واریانس نرخ مصرف مواد در مقطع پس3/5تنهایي قادر بود  

آزمون )متغیر  را تبیین کند.  از طرف دیگر نرخ مصرف مواد در مقطع پیش

آزمون اعمال  کنترل( نیز اثر معناداری بر نرخ مصرف مواد در مقطع پس

واریانس مصرف مواد در   %58( و بیش از  f= 522.821, p<0.01کرد )مي

تبیین ميمقطع پس را  نتایج مورد بحث در  Ƞ2 = 0.581نمود )آزمون   .)

 اند.  به تصویر کشیده شده  4جدول  

 

 

 آموزان اجتماعي بر نرخ مصرف مواد دانش -تحلیل کوواریانس تأثیر برنامه مداخله توانمند سازی رواني  . 4جدول 

 Mean SD Leven’s test ها شاخص 

 p df گواه  آزمایش  گواه  آزمایش  متغیر

دفعات مصرف مواد در پس 

 آزمون 

 3۷8و1 0/ 82 658/1 855/0 0/ ۷3 0/ 31

میانگین   df مجموع مجذورات  منبع واریانس 

 مجذورات 

F p Ƞ2 



 

 و همکار  رباب رحمتی                     ای توانمندسازی بر مهارت خودکنترلی و پیشگیری از مصرف موادبررسی اثر بخشی برنامه مداخله -1286

نرخ مصرف مواد در پیش  

 آزمون 

353/382 1 353/382 821/522 01 /0 581/0 

 053/0 0/ 01 942/20 316/15 1 316/15 مداخله پیشگیری 

    ۷31/0 3۷۷ 2۷5/ ۷1 خطا

     3۷9 905/6۷4 کل اصلاح شده 

های آزمایش و گواه در نگرش به مصرف مواد و  به منظور مقایسه گروه 

از روش تحلیل  کنترل تفاوت متغیر مذکور،  این دو گروه در  اولیه  های 

های آزمایش  کوواریانس استفاده شد. میانگین نمرات پس آزمون گروه 

بود و   02/2۷و  0۷/49و گواه در نگرش به مصرف مواد به ترتیب برابر با 

های دو گروه در این متغیر حاکي  نتیجه آزمون لوین برای برابری واریانس

 (. p=0.48های مذکور بود )های گروه از عدم تفاوت معنادار واریانس

 

 اجتماعي بر نگرش به مصرف مواد  -تحلیل کوواریانس تأثیر برنامه مداخله توانمند سازی رواني  . 5جدول

 Mean SD Leven’s test ها شاخص 

 p df آزمایش  گواه  آزمایش  گواه  متغیر

نگرش به مصرف مواد در پس  

 آزمون 

 3۷8و1 0/ 48 012/21 ۷21/19 49/ 0۷ 2۷/ 02

مجموع   منبع واریانس 

 مجذورات 

Df  میانگین مجذورات F p Ƞ2 

نگرش به مصرف مواد درپیش  

 آزمون 

948/691۷2 1 948/691۷2 885/220 01 /0 369/0 

 0/ 22 0/ 01 293/106 926/33286 1 926/33286 مداخله پیشگیری 

    163/313 3۷۷ 118062/ 42 خطا

     3۷9 884/232688 کل اصلاح شده 

، بیانگر این نكته است  5نتایج تحلیل کوواریانس بر اساس جدول شماره  

ها در نگرش به  های اولیه گروه ای با وجود کنترل تفاوتکه برنامه مداخله

مصرف مواد، توانسته است تأثیر معناداری بر نگرش به مصرف مواد اعمال  

(. این نتایج حاکي از تأیید فرضیه پژوهشي اول  f= 22.017, p<0.01کند )

 و رد فرضیه صفر هستند. 

این شاخص   بر  با    Ƞ2علاوه  برابر  مي  0/ 22تفكیكي  نشان  که،  دهد  بود 

پیشگیری مي تیین    % 22تواند  مداخله  را  مواد  به  نمرات نگرش  واریانس 

 کند.  

کنترلي با کنترل  های آزمایش و گواه در متغیر خودمنظور مقایسه گروه به

های اولیه دو گروه مذکور در این متغیر، از تحلیل کوواریانس  اثر تفاوت

نمایش داده شده است، میانگین    6طور که، در جدول  استفاده شد. همان 

های آزمایش و گواه به ترتیب  کنترلي گروه نمرات پس آزمون متغیر خود

با   معنادار    65/34و    01/40برابر  تفاوت  عدم  بیانگر  لوین  آزمون  و  بود 

 (. p= 0.82ها بود )واریانس گروه 

 

 اجتماعي بر مهارت خود کنترلي  -تحلیل کوواریانس تأثیر برنامه مداخله توانمند سازی رواني  . 6جدول 

 Mean SD Leven’s test شاخص 

 p df گواه  آزمایش  گواه  آزمایش  متغیر

خود کنترلی پس 

 آزمون 

 3۷8و1 0/ 82 0۷2/11 10/ 63 34/ 65 40/ 02

 F p Ƞ2 میانگین مجذورات  df مجموع مجذورات  منبع واریانس 

خود کنترلی پیش 

 آزمون 

333/43519 1 333/43519 028/2513 01 /0 8۷ /0 

 0/ 12 0/ 01 426/2۷1 425/4۷00 1 425/4۷00 مداخله پیشگیری 

    31۷/1۷ 3۷۷ 693/6528 خطا

     3۷9 555/52۷80 کل اصلاح شده 



 

 

 

 68سال ، 4شماره ، 1404 آبان-مهر        مجله دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشهد                                                    -1287

 

بر اساس جدول شماره    بیانگر تأثیر معنادار  6نتایج تحلیل کوواریانس   ،

های اولیه  کنترلي بعد از کنترل تفاوتبرنامه ی مداخله ای بر نمرات خود

(.  f=271.426, p<0.01آزمون بود )کنترلي پیشدو گروه در نمرات خود

شود.  گیرد و فرضیه صفر رد ميبنابراین فرضیه سوم مورد پذیرش قرار مي

شاخص   این  بر  با    Ƞ2علاوه  برابر  شده  محاسبه  این    0/ 12تفكیكي  بود. 

مي نشان  ميشاخص  پیشگیری  مداخله  که،  واریانس    %12تواند  دهد  از 

 کنترلي را در پس آزمون تبیین کند.  نمرات خود

 گیری نتیجه بحث و  

بر    یتوانمندساز  یابرنامه مداخله  ياثر بخش  يبررساین پژوهش با هدف  

در نوجوانان انجام شد.    از مصرف مواد  ی ریشگیو پ  ي مهارت خودکنترل

نتایج به دست آمده از پژوهش حاضر نشان داد که، مداخله پیشگیرانه با 

رواني سازی  توانمند  برنامه  از  این   -استفاده  در  استفاده  مورد  اجتماعي 

پژوهش توانسته است نرخ مصرف مواد را کاهش داده و نگرش به مصرف  

خود کنترلي را نیز در دانش  مواد را در دانش آموزان ارتقا داده و مهارت  

  شود. آموزان بهبود بخشد. در ادامه به تفسیر نتایج کسب شده پرداخته مي

اجتماعي    -با توجه به بررسي اینكه آیا آموزش برنامه توانمند سازی رواني

موادمخدر در دانش آموز نرخ مصرف  به  ان ميموجب کاهش  شود، و 

منظور بررسي تأثیر مداخله پیشگیری بر نرخ مصرف مواد دانش آموزان،  

های اولیه  دو گروه آزمایش و کنترل مورد مقایسه قرار گرفتند و تفاوت

گیری از روش کنترل آماری تحلیل کوواریانس  بین این دو گروه با بهره 

های آزمایش و گواه  های اولیه گروه کنترل شد. به عبارت دیگر اثر تفاوت

تحلیل کوواریانس از   که، در نتیجه مداخله پیشگیری نیست با بكار گیری

تفاوت این  شد.  حذف  مواد  مصرف  نرخ  نرخ  واریانس  در  اولیه  های 

گزارش شده شش ماهه مصرف مواد در پیش آزمون منعكس شده بود.  

گروه  در  مواد  ماهه  شش  مصرف  نرخ  میانگین  و مقایسه  آزمایش  های 

کنترل حاکي از تأثیر معنادار مداخله پیشگیری بر نرخ مصرف مواد دانش 

(. به عبارت دیگر نرخ مصرف مواد در  f= 20.942, p<0.01آموزان بود )

گروه آزمایش به طور چشمگیری کاهش یافته بود و این کاهش به متغیر  

 مستقل نسبت داده شد.  

های پژوهش  نتایج بدست آمده در این بخش از پژوهش همسو است با یافته 

های  این مطالعه نشان داد که مداخلاتي مبتني بر ویژگي (  1۷کنراد و همكاران) 

در بلندمدت پیشگیری    توانند از بروز اختلالات مصرف مواد شخصیتي مي 

دگیری  ( که نشان داد برنامه یا 18و نتایج پژوهش ون ریزین و همكاران)   .کنند 

کنندگان  به مصرف ،  آموزان درصد کمتری از دانش   تي موجب شد تا مشارک 

(  19نتایج پژوهش لي و هنری)   .ند و جوانا تبدیل ش منظم تنباکو، الكل و ماری 

مشارکت زودهنگام در مدرسه را در پیشگیری از مصرف مواد  نشان داد که  

 .  موثر است در دوره میاني و پایاني نوجواني  

توان به این امر اشاره کرد که، های پژوهش ميدر تبیین این بخش از یافته

سوء مصرف مواد به عنوان یک رفتار آموخته شده اجتماعي و کارکردی 

اجتماعي است. رفتار لحاظ مي  فردی و  بین عوامل  تعامل  نتیجه  شود که، 

شود و مصرف مواد به واسطه فرایند تقلید، الگو گیری و تقویت آموخته مي 

گیرد. طبق رویكرد ها و عقاید موافق مصرف مواد قرار مي تحت تأثیر نگرش 

با  ترکیب  در  مذکور  عوامل  که،  است  این  بر  اعتقاد  شایستگي  ارتقای 

های فردی و اجتماعي ضعیف، آسیب پذیری نوجوانان به نفوذهای مهارت 

مي  افزایش  مواد  مصرف  نفع  به  را  ارتقای اجتماعي  رویكردهای  دهند. 

ترین رویكردهای پیشگیری سوء مصرف مواد هستند که، شایستگي از جامع 

های مقاومت تأکید فردی و اجتماعي در کنار مهارت مي های عمو بر مهارت 

جامع  بسیار  رویكردها  از  دسته  این  آموزش دارند.  رویكردهای  از  تر 

های مقاومت و همچنین رویكردهای شناختي و عاطفي هستند که، مهارت 

توانمند سازی های  (.  لذا آموزش دوره 2شده اند)    طي دو دهه به کار گرفته 

مهارت  بر رشد  تاکید  اجتماعي، عزت نفس و های  با  فردی و  بین  ارتباط 

تواند به نوجوانان کمک کند مي   های امتناعو مهارت   همسالان  فشارمقابله با   

 تا با وسوسه مصرف مواد مقابله نمایند.

اجتماعي  - در راستای بررسي اینكه آیا آموزش برنامه توانمند سازی رواني 

شود، در این موجب ارتقای نگرش دانش آموزان نسبت به مصرف مواد مي 

تأثیر مداخله پیشگیری بر نگرش دانش آموزان  پژوهش به منظور بررسي 

نسبت به مصرف مواد، دو گروه آزمایش و کنترل مورد مقایسه قرار گرفتند 

های اولیه بین این دو گروه با بهره گیری از روش کنترل و تلاش شد تفاوت 

های آزمایش های اولیه گروه آماری تحلیل کوواریانس خنثي شود. تفاوت 

و گواه با بكار گیری تحلیل کوواریانس از واریانس نگرش به مصرف مواد 

ف های اولیه در نمرات پیش آزمون نگرش به مصر حذف شد. این تفاوت 

های مواد منعكس شده بود. مقایسه میانگین نگرش به مصرف مواد در گروه 

آزمایش و کنترل حاکي از تأثیر چشمگیر مداخله پیشگیری بر نگرش به 

 ( بود  آموزان  دانش  مواد  دیگر f= 22.017, p<0.01مصرف  عبارت  به   .)

با  نمرات نگرش به مصرف مواد دانش آموزان گروه آزمایش در مقایسه 

دانش آموزان گروه کنترل به طور معناداری ارتقا یافته بود و این امر به تأثیر 

 شود. متغیر مستقل نسبت داده مي 

های زندگي مورد استفاده در  مداخله پیشگیری یا برنامه آموزش مهارت

این پژوهش شامل مؤلفه ارائه اطلاعات در مورد مواد است تا بر دانش و  

ها و انتظارات هنجاری مرتبط با مواد اثر بگذارد. این مؤلفه شامل  نگرش

تأکید بر پیامدهای کوتاه مدت و بلند مدت مصرف مواد، اطلاعات مرتبط  

با نرخ واقعي مصرف مواد در بین نوجوانان و بزرگسالان به منظور تصحیح  

کاهش   مورد  در  اطلاعاتي  مواد،  مصرف  به  مربوط  هنجاری  انتظارات 

اجتماعي مصرف سیگار و مواد، اطلاعات و تمرین کلاسي مرتبط  پذیرش  

با اثرات رواني، اجتماعي و فیزیولوژیكي فوری مصرف مواد بود.  نتایج  

،  (15(،)20های )بخش از پژوهش حاضر همسو است با نتایج پژوهش   این

های  ( که با اجرای مداخله آموزش مهارت36( ) 26( )24) ،(22)  (،21)

 آموزان را نسبت به مصرف مواد ارتقا دهند.زندگي توانستند نگرش دانش

نقش باورها و   ،عاطفي در حوزه سوءمصرف مواد-های شناختينظریهدر 

به مواد،  مصرف  عوارض  مورد  در  نوجوانان  برای   عقاید  عاملي  عنوان 
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مي تأکید  مواد،  مصرف  نظریه  شروع  این  اصـليکنند.  عامـل  ها  تـرین 

های آنان درباره  مـرتبط بـا مصرف مواد در نوجوانان را انتظارات و نگرش

مي ویژگيمواد  قبیل  از  عوامل  سایر  معتقدند که  و  های شخصیتي  دانند 

ها،  کننده مواد، از طریق شناخت   ن مصرفالانوجوانان و یا ارتباط با همسـ

تصمیم ارزیابي و  اعمال    ها  را  خود  تأثیر  مواد  درباره  نوجوانان  های 

نظریههم  .کنندمي ميچنین،  تأکید  اجتماعي  یادگیری  که  های  کنند 

فـرد در مورد مواد، قوی  کننده مصرف آن در    بیني  ترین پیش  نگـرش 

است شناختي  3۷)نوجوانان  رویكردهای  اینكه  به  توجه  با  بنابراین   ) –  

در گرایش نوجوانان به    های یادگیری اجتماعيچنین، نظریه هم ي  وعاطف

ها در مورد مواد و عوارض  آن  های انتظارات و نگرش مواد مخدر، به نقش  

های آموزشي در مدارس به منظور ایجاد  تأکید دارند لذا ارائه دوره  آن

تواند به نوجوانان  نگرش منفي در دانش آموزان نسبت به مواد مخدر مي

ن  الاهمسـ  کمک کند تا درشرایط دسترسي به مواد مخدر و در مقابل فشار

طریق    مصرف از  مواد،  ارزیابينگرش درستکننده  تصمیم،  و    های   ها 

 ها مقاوت نماید.  مناسب اتخاذ کرده و در مقابل وسوسه 

  - چنین به جهت بررسي اینكه آموزش برنامه توانمند سازی روانيو هم

شود،  اجتماعي موجب افزایش مهارت خود کنترلي در دانش آموزان مي

های اولیه دو گروه آزمایش پژوهش حاضر تلاش نمود تا با کنترل تفاوت

ها را  و گواه در متغیر خود کنترلي پیش آزمون، نمرات پس آزمون گروه 

در متغیر مورد نظر مورد مقایسه قرار دهد و تأثیر مداخله آموزشي را بر  

متغیر خود کنترلي اندازه گیری نماید. نتایج تحلیل کوواریانس انجام شده  

پس   کنترلي  خود  نمرات  است  توانسته  پیشگیری  مداخله  که،  داد  نشان 

(. نتایج  f= 271.426, p< 0.01آزمون را به طور معناداری افزایش دهد ) 

یافته ای با  بود  همسو  پژوهش  از  بخش  این    ( 30(و)3۷) (،29های)ن  که 

کهپژوهش کردند  مطرح  خود  نتایج   در  مهارت  ها  آموزش  ،  هابرنامه 

   خودکنترلي افراد شده است. قابل توجه توانایي موجب افزایش

نظریه یادگیری/شناخت اجتماعي در مورد سوء مصرف مواد این نكته را  

از ميمطرح   مواد  را درباره سوء مصرف  کند که، نوجوانان عقاید خود 

مي کسب  خود  اطرافیان  و  و  الگوها  نزدیک  دوستان  مخصوصا  کنند، 

کند کنند. به طور خاص این نظریه ادعا ميوالدیني که، مواد مصرف مي 

کنند  که، وقتي نوجوان در معرض دوستان یا والدیني که، مواد مصرف مي

ابتدا با مشاهده ی  ميها شكل  قرار بگیرد دو باور در ذهن آن گیرد. در 

فردی که به عنوان الگوی وی در مصرف مواد است باورهای وی درباره  

مواد شكل   فیزیولوژیک سوء مصرف  فردی و  اجتماعي،  عواقب فوری 

های مورد نیاز برای به دست آوردن  مورد مهارت  گیرد. باور دوم درمي

گیرد  مواد و همچنین پذیرش یا تسلیم در برابر ترغیب دیگران شكل مي

این باور خود کارامدی و خود کارامدی امتناعي نوجوان را تحت تأثیر  

مي رویكرد38دهند) قرار  نتیجه  در  تاکید  های  (  با  متفاوتي  پیشگیرانه 

برآموزش نحوه شناسایي و مقابله با نفوذهای اجتماعي دوستان و سایرین 

است) شده  ایجاد  موادمخدر  مصرف  برای  خودکنترلي  از  2و  یكي   .)

های این دسته از رویكردهای پیشگیرانه این است که، بسیاری از  مفروضه

نمي اما  نوجوانان  کنند  مصرف  موادمخدر  یا  و  الكل  سیگار،  خواهند 

پیشنهاد به مصرف را ندارند. بر این    های مورد نیاز برای رد کردنمهارت

از مهم بر آموزش  ترین جنبهاساس یكي  تأکید  های چنین رویكردهایي 

هایي چون مقابله با نفوذ همسالان، مهارت نه گفتن و مهارت خود  مهارت

 کنترلي مقاومت در برابر نفوذهای است.  

های فالوآپ  شود بررسيبا توجه به محدودیت زماني پژوهش، پیشنهاد مي

پژوهش شوند.  ميانجام  فالوآپ  انجام  همچنین  و  طولي  توانند  های 

بلند مدت مداخلات پیشگیرانه را نشان دهند. مداخلات ممكن   تأثیرات 

 است تأثیرات کوتاه مدتي داشته باشند که، طي زمان اثر آنها محو شود.  

ای متعددی به منظور پیشگیری از  طي چند دهه گذشته مداخلات مدرسه

مصرف مواد طراحي و اجرا شده است. هر یک از این مداخلات رویكرد 

نظری خاص خود را دارند و بر پایه این رویكرد مداخلات گوناگوني نیز  

قرار مي اجرا  مقایسه کارآمدی روشمورد توجه و  های مختلف  گیرند. 

تواند در هر دو سطح نظری و عملي کمک کننده باشد اما  پیشگیری مي

 ای انجام نشده است.تا بحال چنین مقایسه

ای عموماً برای  های پیشگیری از مصرف مواد مدرسهعلاوه بر این، برنامه

مي اجرا  اولیه  ریسک  سطح  لحاظ  بدون  مدرسه  نوجوانان  شوند.  همه 

آید  هایي با نیازهای همه نوجوانان جور در نميتوان گفت چنین برنامهمي

به   پذیری  آسیب  طیف  از  مختلفي  نقاط  در  آنها  است  ممكن  که،  چرا 

اولیه مي با در نظر گرفتن سطح ریسک  قرار بگیرند.  مواد  توان  مصرف 

برنامه که،  کرد  عمو بحث  ریسک  ميهای  که،  آموزاني  دانش  برای 

آن در  مواد  صورت  مصرف  در  دارد.  کمتری  کارامدی  است  بالا  ها 

مداخلات   انجام  و  اولیه  بر حسب سطح ریسک  آموزان  دانش  تفكیک 

 وفقیت بیشتری وجود دارد.   متناسب با این سطح ریسک انتظار م 

پیشنهاد مي نهایت  به عنوان یک  این  دستاوردهای  شود که  و در  تحقیق 

برنامه پیشگیری مورد استفاده ی مشاوران و روانشناساني قرار گیرد که در  

به والدین  ميفعالیت    ان و کودکانحوزه نوجوان کنند و با اطلاع رساني 

طراحي و  ، زیرا   آموزان، آن ها را نیز در امر پیشگیری دخالت دهنددانش

باشد  ميمداخله زودهنگام   موثر  بسیار  پیشگیری  این  و چنانچه  تواند در 

ها   ی  طرح  دوره  دبیرستان  از  پایان  تا  و  آغاز  کودک  در  مهد  حتي  و 

نتایج مطلوب تری را به دنبال خواهد داشت به شرطي    ادامه یابددانشگاه  

 های پیشگیری به موارد زیر توجه شود: که، دربرنامه

باید  برنامه پیشگیری  به  های  توجه  فرهنگي  با  هر  ابعاد  موجود  وشرایط 

منطقه، نیاز افراد و علل گرایش آن ها به مصرف موادمخدر رایج در هر  

در   اجرا شود.  باید  برنامهمنطقه  پیشگیری  عل های  اطلاعات  ارائه  و  ميبه 

های  مهارتمعتبر در خصوص مواد، اثرات و عوارض آن همراه با آموزش  

مواد مصرف  مقابل  در  نگرش  ،مقاومت  تقویت  با  با  همراه  مقابله  های 

 توجه گردد. مصرف مواد 
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های تعامل ازجمله بحث  شیوه   بهتر است  برنامه پیشگیری برای نوجوانان

گروهي متمرکز و گفتگوی همسالان با یكدیگر را شامل شود و تنها به  

نشودشیوه  محدود  مستقیم  آموزشي  امكان  های  صورت  در  برنامه    و 

های تحصیلي همراه با مداخلات  و همه دوره   وده پیشگیری طولاني مدت ب 

های  مكرر برای تقویت اهداف اصلي پیشگیری را دربرگیرد. برای گروه

های پیشگیری باید  تلاش  ،هدف که، در معرض خطر بالاتری قرار دارند

های  برنامه. نكته بسیار مهم این است که،  شدیدتر بوده و زودتر آغاز شود

باید   با  پیشگیری  سني  گروه   گيویژمتناسب  شده های  نظر    تدوین  از  و 

 تا اثر بخش واقع شود.    باشد ا گروه منتخبب ناسب ترشدی م
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 Abstract 
Introduction: Nowadays, to reduce various social harms in 

adolescents, emphasis is placed on school-based empowerment 

programs all over the world. Therefore, the present study aimed to 

investigate the effectiveness of an empowerment intervention 

program on self-control skills and prevention of substance use in 

adolescents.  

Methods: The present research method was a quasi-experimental 

type that was conducted with a pretest-post test design and a control 

group. The statistical population of the research consisted of all tenth-

grade students in Mallard city, of whom 380 (190 boys and 190 girls) 

were selected as a statistical sample using a multi-stage cluster 

sampling method. The experimental group underwent 11 sessions of 

psychosocial empowerment training, and the control group underwent 

conventional school training. Research data were collected using drug 

attitude questionnaires and self-control questionnaires. Data analysis 

was performed using analysis of covariance.  

Results: The research findings showed that training in the 

psychosocial empowerment program was significantly effective in 

reducing the rate of drug use (f=20.94, p<0.01), improving attitudes 

towards drug use (f=22.017, p<0.01), and improving self-control 

skills (f=271.426, p<0.01). 

Conclusion: As a result, teaching a psychosocial empowerment 

program can be used as an effective strategy to reduce drug use rates, 

improve attitudes toward drug use, and improve self-control skills in 

students. 

Keywords: Empowerment, substance use, attitudes towards 

substances, self-control 
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