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 چکیده
با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان دختر دبیرستانی  يا مقابله يها سبکهدف پژوهش حاضر، بررسی رابطه باورهاي ناکارآمد و 

 هاي یرستاندبساله دبیرستانی مشغول به تحصیل در  14تا  18ساله شهر قم بود. جامعه آماري پژوهش حاضر کلیه نوجوانان دختر  18-14
باورهـاي   يهـا  پرسشـنامه خاب شدند. آنان آنان به عنوان نمونه پژوهش انت نفر از 144بودند.  1394 -95 یلیسال تحصشهرستان قم در 

و خطرپذیري نوجوانان را تکمیل نمودند. روش اجراي پژوهش توصیفی پیمایشی از نوع همبسـتگی بـود.    يا مقابله يها سبکناکارآمد، 
از همبستگی و رگرسیون گام به گام استفاده شد. نتایج همبستگی پیرسون نشان داد بین باورهاي ناکارآمد با  ها دادهجهت تجزیه و تحلیل 

مدار با گرایش به رفتارهـاي   مسئله يا مقابلهگرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطه مثبت و معنادار  وجود دارد. همچنین سبک 
دارد. نتایج حاصـل از   دار یمعنهیجان مدار با گرایش به رفتارهاي پرخطر رابطه مثبت و  يا قابلهمو سبک  دار یمعنپرخطر رابطه منفی و 

گرایش به رفتارهاي پرخطر از روي باورهاي ناکارآمد نشان داد در گـام اول نیـاز بـه راضـی کـردن       بینی یشپرگرسیون گام به گام براي 
قـادر بـه    یطلب کمال –در گام سوم نیاز به تأیید دیگران و در گام چهارم موفقیت ارزشیابی عملکرد،  -پذیري یبآسدیگران، در گام دوم 

 بینـی  یشپ ـنتایج حاصل از رگرسیون گام به گام براي  ینبر اعلاوه  باشند یمدرصد از تغییرات گرایش به رفتارهاي پرخطر  47 بینی یشپ
مدار قادر بـه  مدار و در گام دوم سبک مسألهر گام اول سبک هیجاننشان داد د يا مقابلهگرایش به رفتارهاي پرخطر از روي راهبردهاي 

 درصد از تغییرات گرایش به رفتارهاي پرخطر هستند. 9/38 بینی یشپ
 مدار، سبک هیجان مدار مسئله، سبک يا مقابله يها سبکگرایش به رفتارهاي پرخطر، باورهاي ناکارآمد، : واژگان کلیدي
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 مقدمه
). نوجـوانی  2011، 3تغییرات مهم در سطوح عاطفی و شناختی است(هولت یرتأثانتقال از کودکی به نوجوانی تحت 

، 4گردد (پامپیلی و همکاران تغییرات آشکار بیولوژیک، شناختی، اجتماعی و عاطفی واقع می در آناست که  يا دوره
زندگی تغییراتی به اندازه دوره نوجوانی در فـرد روي   از يا دورهاز دوره نوزادي در هیچ  نظر صرف).در واقع، 2009

تأثیر  یشناخت روانکه بر رشد جسمانی، فیزیولوژیکی و  کنند یم. در طی این دوره، نوجوانان بلوغ را تجربه دهد ینم
ائل ، مسکنند یم، نوجوانان بحران هویت را تجربه گیرد یمدر مفهوم خود صورت  يا ملاحظه قابل. تغییرات گذارد یم

بزرگسـالانه و ورود بـه صـحنه سیاسـی و      هـاي  یتولئمس ـ، بـراي پـذیرش   یابد یمو مشکلات عاطفی آنان افزایش 
و نسبت به انتخاب یک شغل در آینده و تشکیل زندگی خانوادگی مشغله ذهنی پیـدا   شوند یماجتماعی جامعه آماده 

، هنـوز تـا بلـوغ    دهد یمدر دوره نوجوانی تغییرات اساسی در رشد نوجوانان رخ  که یدرحال). 1376(گنجی، کنند یم
سالگی رشـد کامـل نیسـت و تـوان      20که تا اوایل  دهد یمعصب شناختی نشان  هاي یبررسکامل راه زیادي است. 

وانـان وارد  نوج کـه  یدرحـال کامل رشـد پیـدا نکـرده اسـت. بنـابراین       طور بههنوز  نگرانه یندهآو تفکر  گیري یمتصم
کامل به افزارهـاي مـورد نیـاز     طور به، اما هنوز آیند یمو از نظر جسمی بزرگ به نظر  شوند یمبزرگسالی  يها نقش

 ). 5،2007دوره بزرگسالی مجهز نیستند(گازمن و بوش يها چالشو  ها یفتکلبراي برخورد با 
غـذایی   يهـا  عادتفعالیت بدنی و ورزش،  رفتارهاي پرخطر، براي سلامتی( مانند مصرف و سومصرف مواد، فقدان

، 6ناسالم، رفتارهاي جنسی ناایمن و رانندگی خطرناك) سهم اساسی در سلامت پایین و مرگ دارد(هونـگ و پـانون  
کلی، مصرف مـواد، خودکشـی و افسـردگی، روابـط جنسـی پرخطـر و        ي حوزه). رفتارهاي پرخطر در چهار 2009

اخیر شیوع رفتارهاي پرخطر، به خصوص در  ي دهه). در چند 2009بیبی، پرخاشگري است(حاجیان، خیرخواه و ح
جوامع بشـري تبـدیل شـده اسـت(کیدرز، فلـوري، رینـر و        هاي ینگران ینتر مهمبین نوجوانان و جوانان به یکی از 

مـزمن   هـاي  یماريب). این رفتارها باعث افزایش خطر مرگ و میر زودهنگام، ناتوانی و افزایش بروز 2009، 7اسمیت
توسعه نظیر کشور ما به سرعت روبه افزایش بوده اسـت(حاجیان   در حالکه در دو دهه اخیر در کشورهاي  شود یم

به نقش راهبردهاي مقابله و باورهاي ناکارآمد اشاره کرد.از سوي دیگـر در   توان یم). از آن جمله 2009و همکاران، 
؛ بـه نقـل از   1991لات هیجانی است(بک، بروان استیر و ویسمن،دیدگاه شناختی، افکار آشفته ساز مبناي بروز اختلا

اي هستند که فرد نسـبت بـه خـود،     گیرانه جهت يها نگرشو  ها فرض).افکار خودآیند و ناکارآمد منفی، 2013، 8ولز
). بـه عبـارت دیگـر باورهـاي ناکارآمـد،      2012، 9؛ بـه نقـل از لیهـی   2007جهان اطراف و آینده دارد(آبلا و اسکیتچ،

. از نظر بک باورهاي کند یمکلی آشفتگی روانی  طور بهباورهایی هستند که فرد را مستعد افسردگی و اضطراب و یا 
خود و دیگران استفاده  ي دربارهو کمال گرایانه هستند که فرد از آن براي قضاوت  یرناپذ انعطافناکارآمد معیارهایی 

 شـوند  یم، ناکارآمد یا ناباور قلمداد ییرندتغ، افراطی و مقاوم در مقابل یرناپذ انعطافها  . از آنجا که این نگرشندک یم
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با نگرش بـه مـواد مخـدر رابطـه      یرمنطقیغ) نشان داد که بین باورهاي 1392در این راستا نتایج پژوهش محمودي(
بالاتري دارند، نگرش مثبت تري بـه مصـرف    یرمنطقیغي معناداري وجود دارد به این صورت که کسانی که باورها

 يهـا  نگـرش ) نشان داد بین 2015نتایج پژوهش اعظمی، دوستیان، مساح و حیدري( ینبر امواد مخدر دارند. علاوه 
 ي یشـینه پراسـتا مـرور    یندر افراد سو مصرف مواد و عادي تفاوت وجود دارد.در ا يا مقابلهناکارآمد و راهبردهاي 

 يا مقابله يها سبککه پژوهشی که به بررسی رابطه باورهاي ناکارآمد و  دهد یمبه خصوص در ایران نشان  پژوهشی
 .با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان دختر بپردازد وجود ندارد

ر ایـن  بر زندگی فـرد، د  یرگذارتأثبه دلیل اینکه نوجوانی یک دوره بحرانی از زندگی است، الگوهاي رفتاري مهم و 
کنـد. عوامـل    . در نوجوانی، فرد جایگاه خـویش را در خـانواده، دوسـتان و جامعـه تعیـین مـی      گیرند یمدوره شکل 

 پرخطـر شـامل  رفتارهـاي  . اجتماعی، اقتصادي و خانوادگی نقش مهمی در سوگیري رفتاري افراد بـه عهـده دارنـد   
اشخاص و یا اموال آنان آسیب برسانند و شامل  رفتارهایی هستند که زندگی دیگران را مختل کرده و ممکن است به

شوند کـه شـامل تخطـی از قـانون، نظیـر       می يبند دستهتحت عنوان بزهکاري نوجوانان  معمولاًرفتارهایی است که 
، تجـاوز بـه   يافـروز  آتشتخریب اموال، سرقت، خشونت یا استفاده از سیگار، الکل، مصرف مواد، فرار از مدرسه،  

رفتارهاي پـر خطـر را    يها مقوله، ساز مشکل).با ارائه اصطلاح سندروم رفتار 10،1991(ماستن شود یمعنف یا تهدید 
. مصرف مواد مخدر، داند یم زودهنگامشامل سیگار کشیدن، مصرف مواد، الکل، رانندگی خطرناك و فعالیت جنسی 

، 11بزرگسالی اسـت (لینـدبرگ   خشونت و رفتارهاي جنسی عامل بسیاري از مرگ و میرهاي سنین نوجوانی و اوایل
راه را بـراي   تواند یم). بررسی و شناسایی متغیرهاي موثر در گرایش به رفتار پر خطر 2000، 13و ویلیامز 12بوگست

هدف کلی پژوهش حاضر بررسی رابطـه  . انجام دهد یشناخت روانو کنترل این رفتارها از طریق مداخلات  بینی یشپ
سـاله   14-18با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان دختـر دبیرسـتانی    يا بلهمقا يها سبکباورهاي ناکارآمد و 

 .باشد یمشهر قم 
 

هایی را  مسیح، مجازات یلادمسال قبل از  2200. قانون حمورایی در گردد یبرمپیش  ها قرنآغاز رفتارهاي پرخطر به 
سال قبل از میلاد مسـیح اجـرا    200در روم باستان براي بدرفتاري افراد تعیین کرده بود و قوانین اولیه در این مورد 

، وجود دادند یممیلادي قوانین صریحی براي تنبیه کسانی که کارهاي خلاف انجام  900. در انگلستان از سال شد یم
علل رفتارهـاي پرخطـر، نقطـه نظـرات متفـاوتی       یابی یشهر).در 16،2013، پونوتون15، هانسن14داشته است(دیکلمنت

.  کننـد  یم، محیطی و اجتماعی و فرهنگی قلمداد شناختی یستزرفتارهاي پرخطر را محصول عوامل وجود دارد که 
سـنی، بیشـتر مرتکـب رفتارهـایی      يها گروهبر آن است که جوانان به احتمال زیاد، نسبت به سایر  ها یدگاهدیکی از 

، مشکلات مربوط به رفتارهاي جنسـی، خشـونت و اقـدام بـه خودکشـی      یرقانونیغنظیر مصرف مواد مخدر، اعمال 
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. دیدگاه رایج دیگر این است که رفتارهـاي پرخطـر از رفتارهـاي معمـول دوره جـوانی متمـایز هسـتند و        شوند یم
. نوجوان و جوانانی که از مراجع قانونی قدرت سرپیچی کـرده و  سازند یمرا نمایان  یشناخت روانناسازگاري شدید 

، ممکن است بـه عنـوان افـراد دچـار اخـتلال در نظـر       گیرند یماجتماعی را نادیده  يها ارزشوالدین و  يها رزشا
 )17،2010؛ به نقل از ریچتر1990نیاز داشته باشند(درایفوس، یبخش توانو به درمان یا  شده گرفته
 اطراف محیط با افراد عادتی هايتعاملیین در تع که است بـاثبـاتی نسبتاً هاي یآمادگ یا ها سبک یانگرب»مقابله« مفهوم
 تولـد زا همچونتنیدگی رخدادهاي مدیریت در آن استفادة موردی و شناخت رفتـاري هـايمهارت یا ها پاسخ و خود

 طـور  بـه  کـه  اسـت  شـناختی  و رفتاريي ها تلاش). مقابله،2013و همکاران،  18اسـتثنایی دخالت دارد (چن کـودك
 ،شـوند  یم ـ ارزیـابی  فرد توان و منابع وراي که درونی و بیرونی هايخواسته عهده از فرد تا تغییرند، حال در مداوم

شده است که در زیر بـه   ارائه يا مقابلهتاکنون تعاریف متعددي براي مقابله و رفتار  .)2014برآید (هلر و همکاران، 
 .شود یمبرخی از این تعاریف اشاره 

است که شخص درسـتی آن را پذیرفتـه    اي یهقض) منظور از باور ، 1950( 19جفري یانگ : به نظرباورهاي ناکارآمد
است بدون آنکه بر آزمایش یا انتقاد مبتنی باشد  و باورهایی که موجب برآورده نشدن نیازها یا اختلال عملکـرد در  

کـه    يبـه طـور  انی هسـتند  هیج گر حالاتو میانجی  شود یمکارکرد فرد اعم از روابط میان فردي و رفتارهاي فرد 
 باشند. به عنوان علت اصلی پریشانی هیجانی تجربه شوند باورهاي ناکارآمد می توانند یم

از دیدگاه شناختی، مشکلات بسیاري از افراد روان آزرده ناشی از نگرش و طرز تلقی آنان از وقایع پیرامون است که 
و فرایندهاي ذهنـی دیگـر در    ها نگرش). نقش باورها، 2000(مک مولین،دهد یمآنها را سازمان  احساساتشانخلق و 

 تواننـد  یم ـ یرمنطقـی غو مشخص شده است کـه باورهـاي    شده دادهبسیاري از اختلالات و مشکلات رفتاري نشان 
 ).2012؛ لیهی،2013؛ ماهونی،2004افراد را تشدید کنند(الیس، يها رنج

در توصیف افکار بیماران افسرده و به عنوان مفهوم اصـلی   1975بک در سال مفهوم افکار ناکارآمد اولین بار توسط 
ناکارآمـد   يا واسـطه مرکزي ایجاد و پایایی اختلال افسردگی مطرح شد. افکار ناکارآمد در واقع جزیـی از باورهـاي   

نقـل از بـک و   ؛ بـه  2004(لیو،گـذارد  یم ـ یرتـأث است که در کنار افکار خودکار در نظام شـناختی فـرد بـر رفتـار او     
). 2008(بک، اند گرایانه و کمال گرایانه یرواقعغ ذاتاًهایی از باورها هستند که  ). افکار ناکارآمد سیستم2011همکاران،

 ) افکار ناکارآمد اغلب حول سه محور عمده متمرکز هستند:1985به اعتقاد بک و همکاران(
 »).ت داشته شوممن هیچ چیزي نیستم، مگر این که دوس« مثلاًالف) پذیرش( 

 »).من همان چیزي هستم که انجام می دهم« مثلاًب) کفایت(
 »).من نمی توانم تقاضاي کمک کنم«مثلاًج) کنترل( 

و اشخاص باشد. هر شخص با توجـه   ها یدهپددر مورد ماهیت و چگونگی اشیا،  تواند یمفرد  يها مفروضهباورها و 
و آنهـا نـه تنهـا اعمـال شـخص را هـدایت        دهد یماکنش نشان مختلف و هاي یتموقعخود نسبت به  يها فرضبه 

دربـاره   ییهـا  مفروضـه چـرا کـه افـراد باورهـا و      آینـد  یمبلکه مبنایی براي تفسیرها و انتظارات او به شمار  کنند یم
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 هـا  مفروضـه چگونگی رفتار اشخاص و روابط میان فردي دارند بنابراین هرگونه نقص و اشـکال در ایـن باورهـا و    
و باورهـاي مختـل موجـب     هـا  مفروضـه . گـردد  یم ـرفتاري و هیجانی اشـتباه و نامتناسـب    يها پاسختولید  موجب

از یک موقعیت گردیده و پاسخ توجه انتخابی فرد را به دنبال خواهـد داشـت از    دار جهتسوگیرانه و  هاي بینی یشپ
 يهـا  مفروضـه خاصی که منطبق با باورها و  علائم ها نشانهکه شخص به  گردد یمطرفی توجه انتخابی خود موجب 

بنیادین مختلفش باشد، بیشتر حساس و مراقب باشد بدین ترتیـب یـک حلقـه معیـوب خـود تـداوم بخـش شـکل         
 ).2011؛ به نقل از بک و همکاران،1991(بک و همکاران،گیرد یم

رفتـاري و   يهـا  پاسـخ از  يا وعهمجم)راهبردهاي مقابله را به عنوان 1984لازاروس و فولکمن (:يا مقابله يها سبک
اخیر نشـان   يها پژوهشاند.  زا است، تعریف کرده شناختی که هدفشان به حداقل رساندن فشارهاي موقعیت استرس

فرد نه تنها سلامت روانی که بهزیستی جسمانی وي را نیـز   ي یلهبه وسمورد استفاده  ي مقابلهکه نوع راهبرد  اند داده
: سبک کنند یمرویکردهاي اولیه به فرایند مقابله ، سه سبک اصلی را متمایز ). 2001، 20پیکو(دهد یمقرار  یرتأثتحت 
مـدیریت   يهـا  مهـارت آن عملکرد مستقیم براي کاهش فشـارها یـا افـزایش     ي مشخصهمدار که وجه  مسئلهمقابله 

و سبک مقابله  زاست استرساسترس است. سبک مقابله اجتناب مدار که ویژگی اصلی آن اجتناب از مواجهه با عامل 
اي است که حل یا حذف عامل استرس زا را بـا دادن نـام و    ي آن راهبردهاي شناختی هیجان مدار که وجه مشخصه

 ).1981، 21بیلینگز.(اندازند یم یرتأخمعنی جدید به 

بهزیسـتی، سـلامتی و مسـیر     توانـد  یم ـکـه   شود یمر به عنوان رفتاري تعریف ط: مفهوم رفتار پرخرفتارهاي پرخطر
 توانـد  یم ـ.  براي مثال، مصرف مواد مخدر باشد یم ضرر یامدهایمپزندگی را به خطر بیاندازد و داراي نتایج منفی و 

ناخواسته منجر گردد، یا پیامد ترك  ییزا بچهبه  تواند یمبه آزار و اذیت والدین منجر شود، فعالیت زودهنگام جنسی 
). در این پژوهش منظور از رفتارهاي پر خطـر شـامل پرخاشـگري،    1998، 22(جسورباشد یمتحصیل، بیکاري مزمن 

 .باشد یمگریز از مدرسه، فرار از خانه و رفتارهاي جنسی 
رفتاري  -هاي مغزي ) در پژوهشی به بررسی نقش سیستم1394محمدزاده ابراهیمی، رحیمی پردنجاتی، خراسانی نیا(

تحلیل رگرسـیون چنـدمتغیري بـا    مقطع متوسط شهر بجنـورد پرداختنـد.   آموزان دانشرفتارهاي پرخطر  ینیب شیپدر 
بین متغیرهاي پیش بین و متغیر ملاك بود. نتـایج بـا اسـتفاده از روش     دار یمعنروش ورود حاکی از رابطه چندگانه 

 ـدر  داري یمعن ـگام به گام نشان داد از بین چهار متغیر پیش بین تنها جستجوي سرگرمی وزن  رفتارهـاي   بینـی  یشپ
) در پژوهشی به بررسی شـیوع رفتارهـاي پرخطـر در بـین     1393، اسدي، میري، کرامتکار(زاده یلاسماعپرخطر دارد.

آماري تمامی نوجوانان دختر و پسر مقطع  ي جامعهنوجوانان شهر قزوین پرداختند. روش پژوهش حاضر توصیفی و 
 ترین یشب آموزان دانشند. نتایج نشان داد که مصرف قلیان در بود 1390-1391متوسطه شهر قزوین در سال تحصیلی

درصد) و  7/3درصد)، تجربه مصرف مواد مخدر ( 32/7درصد) را در مقایسه با تجربه مصرف سیگار ( 59/2شیوع (
درصد) دارد. شیوع درگیري فیزیکی در مدرسه و خارج از مدرسـه در طـول یـک سـال؛ حمـل      16/7مصرف الکل (
مدرسه در طول یک ماه؛ مصرف سیگار در مدرسه در طول یک ماه؛ و مصرف قلیان، مشروبات الکلی سلاح سرد به 

                                                   
٢٠.Pico 
٢١.Billings 
٢٢. Jessor 

 



ماشین  سوارشدنو مواد مخدر در طول یک ماه؛ در پسران بیش تر از دختران بود. استفاده از کمربند ایمنی در هنگام 
ه نیز شیوع استفاده از کمربنـد ایمنـی در   به عنوان سرنشین در بین دختران بیشتر از پسران شیوع دارد و در کل نمون

دیکسـون، یوسـف، هاسـکینگ، یوسـل، جکسـون و      .درصـد بـود  23/7ماشین به عنـوان سرنشـین    سوارشدنهنگام 
در ارتبـاط بـین نگـرش بـه قمـار و درگیـري و        يا مقابلـه ) در پژوهشی به نقش میانجی راهبردهاي 2016دولینگ(

 نوجوان بودند. 612پژوهش شامل  کنندگان شرکت. رفتارهاي مشکل زا در نوجوانان پرداختند
نوجـوان دختـر و پسـر شـهر تهـران       آمـوزان  دانـش ) در پژوهشی به بررسی رفتارهاي پرخطر در بـین  1394رشید(

از نمونـه آمریکـایی در    شـده  اقتباسپرداخت. روش تحقیق پیمایشی بوده که با استفاده از پرسشنامه محقق ساخته و 
گوناگون  مقطع متوسطه شهر تهران انجام شـد. نتـایج پـژوهش     يها هیپادختر و پسر  آموزان نشدانفر از  1280بین 

در بیرون از خانه، و تجربه مصرف الکـل بـه    يکار کتکتجربه کشیدن قلیان، کشیدن سیگار، رابطه جنسی، نشان داد 
رفتارهاي پرخطر در میان نوجوانان بودند. ضمن اینکه، میـانگین رفتارهـاي پرخطـر در پسـران      نیرتریگ همهترتیب 

 يهـا  تیقومگوناگون در  يها هیپا آموزان دانشبیشتر از دختران بود و تفاوت معناداري میان میزان رفتارهاي پرخطر 
 گوناگون وجود نداشت.

رمنطقـی بـا تـاب آوري و نگـرش بـه مـواد مخـدر در        ) در پژوهشی به بررسی رابطه باورهـاي غی 1392محمودي(
جامعه آماري پژوهش متشکل از تمامی دانشجویان دختر و پسر دانشکده روانشناسـی و علـوم    دانشجویان پرداخت.

نفـر   171نفر پسر و  171نفر( 342جدول مورگان  بر اساستربیتی دانشگاه علامه طباطبایی تهران بود که از بین آنها 
نتایج نشان داد که بین باورهاي غیرمنطقی با تاب آوري و نگـرش   .تصادفی انتخاب شدند يا خوشه دختر) به روش

به مواد مخدر رابطه معناداري وجود دارد، به این صورت که کسانی که باورهاي غیرمنطقی بالاتري دارند تاب آوري 
ن تاب آوري با نگرش به مـواد مخـدر   و همچنین بی و نگرش مثبت تري به مصرف مواد مخدر دارند پایین تر دارند

 .جهت معکوس وجود دارد در يمعناداررابطه 
سـطوح پـایینی از رفتارهـاي     کنند یماي سازگار استفاده  نتایج پژوهش نشان داد نوجوانانی که از راهبردهاي مقابله 

ررسـی اسـترس،   ) در پژوهشـی بـه ب  2015.لئونارد و همکـاران( کننـد  یم ـمشکل زا و درگیري در قمـار را گـزارش   
کیفـی)   -آموزان پرداختند. این پژوهش به صـورت آمیختـه (کمـی    و مصرف مواد در بین دانش يا مقابلهراهبردهاي 

پایـه یـازدهم بـه     آمـوزان  دانـش نفـر از   128تعدادي از کارکنان مدارس انجام شد سپس  يا مصاحبهانجام شد. ابتدا 
ناسـازگارانه در   يا مقابلهکه از راهبردهاي  یآموزان دانشن داد پژوهش پاسخ دادند نتایج پژوهش نشا يها پرسشنامه

بیشـتر بود.نـافو، گیلـو،     آموزان دانش، میزان مصرف مواد، الکل و سیگار در این گرفتند یمها بهره  برخورد با استرس
اي نوجوانان اقـدام کننـده    ) در پژوهشی به بررسی راهبردهاي مقابله2015براتون، لابلی، بلانکل، بودئو و میرکویک(

-17نوجوانان داراي اختلال شخصیت مرزي در دامنه سـنی   167به رفتار خودکشی پرداختند. نمونه پژوهش شامل 
ناسـازگارانه ماننـد    يا مقابلـه سال بود. نتایج پژوهش نشان داد نوجوانان اقدام کننده به خودکشی از راهبردهـاي   13

مقابله اي با ایده خودکشـی رابطـه معنـاداري     يها سبک نیبر اعلاوه  کنند یماستفاده اجتنابی بیشتر  يا راهبرد مقابله
 داشت.

  پژوهش هاي یهفرض



 بین باورهاي ناکارآمد با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطه وجود دارد
 با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطه وجود دارد يا مقابله يها سبکبین 
 .باشد یمگرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان  بینی یشپقادر به  يا مقابله يها سبکرهاي ناکارآمد و باو

سـاله دبیرسـتانی مشـغول بـه تحصـیل در       14تـا   18جامعه آماري پـژوهش حاضـر شـامل کلیـه نوجوانـان دختـر       
چند اي در پژوهش حاضر خوشهگیري .روش نمونهباشد یم 1394 -95 یلیسال تحصشهرستان قم در  يها رستانیدب

است. بدین صورت که از بین مناطق آموزشی شهرستان قم منطقه دوم به صورت تصـادفی انتخـاب شـد.     يا مرحله
سپس سه دبیرستان به صورت تصادفی از بین مدارس آن منطقه انتخاب شد و در نهایت از هر دبیرستان دو کـلاس  

 156هـا توزیـع شـد. در نهایـت     آمـوزان آن کـلاس  اي در بین دانشهبه صورت تصادفی انتخاب شدند و پرسشنامه
بودند از فرآیند تحلیـل   شده دادهپرسشنامه به دلیل اینکه ناقص پاسخ  8توزیع شد که  آموزان دانشپرسشنامه در بین 

 پرسشنامه وارد تحلیل شدند.   144حذف شدند و در نهایت 

 روش
در جهت شناسایی عوامل موثر بر گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان  توان از نتایج تحقیق حاضراز آنجا که می

توان آن را از نظر هدف و ماهیت تحقیق، در رده تحقیقات کاربردي بـه حسـاب آورد؛ زیـرا هـدف     استفاده کرد، می
ق حاضر ها، تحقیتحقیقات کاربردي، توسعه دانش کاربردي در یک زمینه خاص است و از نظر نحوه گردآوري داده

شـود.  ها از آمار توصیفی و استنباطی استفاده می. براي تجزیه و تحلیل دادهباشد یمجزو تحقیقات توصیفی پیمایشی 
در بخش توصیفی از میانگین و انحراف استاندارد استفاده خواهد شد و در بخش استنباطی از ضـریب همبسـتگی و   

 .استفاده شد SPSS افزار نرمها از جزیه و تحلیل دادهشود.  جهت تتحلیل رگرسیون گام به گام استفاده می
به این امر سر و کـار دارد کـه    یادشدهگیري است. مفهوم  فنی ابزار اندازه هاي یژگیوقابلیت اعتماد یا پایایی یکی از 

). 1391دهد (سرمد، بازرگـان، حجـازي،    گیري در شرایط یکسان تا چه اندازه نتایج یکسانی به دست می ابزار اندازه
+ (ارتباط کامل) است. براي بررسی پایـایی از ضـریب آلفـاي    1دامنۀ ضریب قابلیت اعتماد از صفر (عدم ارتباط) تا 

ضرایب آلفاي کرونباخ متغیرهاي پژوهش گزارش شـده اسـت. بـراي بررسـی      )1(ر جدول کرونباخ استفاده شد.  د
گیري از روایی صوري و روایی محتوایی استفاده شد. براي بررسی روایی محتوایی، پرسشـنامه بـه   روایی ابزار اندازه

ایی بررسی کننـد پـس از   شد تا پرسشنامه را از نظر روایی محتو ارائهچند نفر از اساتید متخصص در زمینه پژوهش 
 انجام اصلاحاتی پرسشنامه مورد تأیید قرار گرفت. 

ضرایب آلفاي کرونباخ متغیرهاي پژوهش. 1جدول  
 آلفاي کرونباخ متغیرهاي پژوهش

96/0 گرایش به رفتار پرخطر  
طلبیکمال -موفقیت  89/0  

دیگران ییدنیاز به تأ  76/0  
83/0 نیاز به راضی کردن دیگران  

ارزشیابی عملکرد -پذیري یبآس  82/0  
91/0 راهبرد هیجان مدار  



95/0 راهبرد مسئله مدار  

 ها یافته
 هاي توصیفی متغیرهاي پژوهششاخص

هاي مربوط به آمار توصیفی بـراي نمونـه مـورد بررسـی شـامل میـانگین و انحـراف بـراي          )  شاخص2در جدول (
 است.متغیرهاي مورد بررسی در این پژوهش آورده شده 

 هاي توصیفی متغیرهاي پژوهش . شاخص2جدول 
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 09/3 04/3 33/3 79/2 78/2 02/3 12/3 میانگین
 77/0 64/0 78/0 92/0 86/0 83/0 74/0 انحراف استاندارد

 هابررسی نرمال بودن داده
هاي پژوهش از آزمون کولموگروف اسمیرنف استفاده شد. فرض صـفر و خـلاف   به منظور بررسی نرمال بودن داده

 ها به شرح زیر است. براي بررسی نرمال بودن داده
H0ها از توزیع نرمال برخوردار نیستند :.داده 

H1توزیع نرمال برخوردار هستند. :.ها از داده 

هـاي   هاي با توابع غیرنرمـال، روش هاي پارامتریک و در جامعههاي با توابع نرمال، روشبا توجه به اینکه در جامعه
هـاي  شود و سپس فرضیهها مشخص میشود، لذا در ابتدا نرمال یا غیر نرمال بودن دادهناپارامتریک به کار گرفته می

اسـتفاده و در صـورتی کـه     (KS)گیرند. بدین منظور از آزمون کولموگروف اسمیرنف  رسی قرار میتحقیق مورد بر
هاي تحقیق نرمال باشد ضریب همبستگی پیرسون و در غیر این صورت ضریب همبستگی اسـپیرمن کـه روش   داده

 هاي تحقیق مورد استفاده قرار خواهد گرفت.ناپارامتریک است به منظور آزمون فرضیه

 آزمون کولموگروف اسمیرنف براي بررسی نرمال بودن متغیرهاي پژوهش. 3 لجدو
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Z 211/1 32/1 23/1 156/1 888/0 867/0 755/0 
 618/0 439/0 409/0 138/0 095/0 062/0 106/0 داريمعنیسطح 



داري بـراي تمـام متغیرهـا    دهد که مقدار سطح معنـی نشان می ) آزمون کولموگروف اسمیرنف3با توجه به جدول (
ها از پژوهش که داده )H0(% فرض صفر 95توان چنین نتیجه گرفت که با سطح اطمینان است. لذا می 05/0بیشتر از 

 شود.  ) تأیید میH1توزیع نرمال برخوردار نیستند رد شده و فرض خلاف (
 براي شناسایی رابطه بین متغیرهاي پژوهش از ضریب همبستگی پیرسون استفاده شده است.

 .فرضیه اول: بین باورهاي ناکارآمد با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطه وجود دارد
ݎ40/0طلبـی ( کمال-دهد که ضریب همبستگی موفقیتمی ) نشان4هاي جدول ( یافته )،  نیـاز بـه تأییـد دیگـران     	=

ݎ51/0( ݎ57/0)، نیاز به راضی کردن دیگران (= ݎ56/0پذیري () و آسیب= مثبـت و معنـادار    01/0) در سـطح  	=
 عنادار است. رابطه باورهاي ناکارآمد با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان مثبت و م ینبنابرااست. 

 . ماتریس همبستگی باورهاي ناکارآمد و گرایش به رفتارهاي پرخطر4جدول

 متغیرها
 -موفقیت

 کمال طلبی
نیاز به تأیید 

 دیگران
نیاز به راضی کردن 

 دیگران
 يریپذ بیآس

 56/0** 57/0** 51/0** 40/0** گرایش به رفتارهاي پرخطر
* p< 0.05 ** p < 0.01 

 با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطه وجود دارد. يا مقابله يها سبکفرضیه دوم: بین 
مدار با گـرایش بـه رفتارهـاي پرخطـر     اي مسألهدهد که ضریب همبستگی سبک مقابله) نشان می5هاي جدول( یافته

ݎ-49/0( گـرایش بـه    مـدار بـا  اي هیجـان منفی و معنادار است. ضریب همبستگی سبک مقابله 01/0) در سطح 	=
ݎ51/0رفتارهاي پرخطر (  مثبت و معنادار است. 01/0) در سطح 	=

 

 اي و گرایش به رفتارهاي پرخطرهاي مقابله. ماتریس همبستگی سبک5جدول 
 مدارهیحان مدارمسأله متغیرها

 51/0** -49/0** گرایش به رفتارهاي پرخطر
* p< 0.05 ** p < 0.01 

 

بینی گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانـان  اي قادر به پیشهاي مقابلهناکارآمد و سبکفرضیه سوم: باورهاي 
 باشد.می

بینی گرایش به رفتارهاي پرخطر از روي باورهاي ناکارآمد از روش رگرسیون گام به گـام اسـتفاده شـد.    براي پیش
گرایش به رفتارهاي پرخطر از روي باورهاي ناکارآمد در گام اول نیاز به راضی کردن دیگران، در گام  بینی یشپبراي 
طلبـی وارد  کمـال  –ارزشیابی عملکرد، در گام سوم نیاز به تأیید دیگران و در گام چهارم موفقیت  پذیري یبآسدوم 

) نتایج تحلیـل رگرسـیون   6نمودند. در جدول (معادله شدند. این چهار متغیر معناداري خود را طی چهار گام حفظ 
 .اند شده ارائه

 ايهاي مقابلهخلاصه نتایج تحلیل رگرسیون گام به گام  گرایش به رفتارهاي پرخطر بر حسب باورهاي ناکارآمد و سبک .6جدول 
 R2Δ F تعدیل یافتهR R2 R2 واردشدهمتغیرهاي 

 269/68** 325/0 320/0 325/0 570/0 نیاز به راضی کردن دیگران



 552/51** 098/0 414/0 422/0 650/0 ارزشیابی عملکرد -يریپذ بیآس
 321/38** 029/0 49/0 451/0 671/0 نیاز به تأیید دیگران

 795/30** 019/0 455/0 470/0 685/0 طلبیکمال –موفقیت 
P<0/01, * P<0/05** 

بیـانگر واریـانس   R2بیانگر همبستگی پیرسون بین متغیرهاي مستقل و متغیر وابسته است. ضـریب    R)6در جدول (
تـر  کارانهنشانگر محافظه تعدیل یافتهR2دهد.  تبیین شده متغیر وابسته به وسیله ترکیب متغیرهاي مستقل را نشان می

جداگانـه   به صورتبینی متغیرها وابسته را از متغیرها در پیش هر کدامنیز سهم   R2Δاز واریانس تبیین شده است. 
درصد،  8/9ارزشیابی عملکرد  -پذیري، آسیب5/32نیاز به راضی کردن دیگران  5-4جدول با توجه به دهد.نشان می

کنند.  این متغیرها در مجموع قادر  می بینی یشپدرصد را  9/1طلبی درصد و موفقیت  کمال 9/2نیاز به تأیید دیگران 
شود،  )مشاهده می6که در جدول ( همان طورهستند.  درصد از تغییرات گرایش به رفتارهاي پرخطر 47 ینیب یشپبه 

ارزشیابی عملکرد، نیاز بـه تأییـد    -پذیريدهند که نیاز به راضی کردن دیگران، آسیب نتایج تحلیل واریانس نشان می
در جـدول   F. مقـادیر  خطردارندبه رفتارهاي پر  داري بر گرایش طلبی تأثیر مثبت و معنیکمال –دیگران و موفقیت 

) بیانگر این است که بین ترکیب خطی متغیرهاي مستقل که به وسیله مدل مشخص شده اسـت و متغیـر وابسـته    6(
معنادار نباشد، به تحلیل یا تفسیر بیشتر این نتـایج رگرسـیون    Fدار وجود دارد. در صورتی که این مقدار رابطه معنی

بینی ما از متغیر ملاك با استفاده از مدل بهتـر  چندگانه ادامه نخواهیم داد، زیرا این مطلب حاکی از آن است که پیش
 از شانس نیست. 

 ب باورهاي ناکارآمدضرایب حاصل از تحلیل رگرسیون گام به گام گرایش به رفتارهاي پرخطر بر حس.7جدول 
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 01/0 263/8 492/0 06/0 57/0 نیاز به راضی کردن دیگران گام اول

 01/0 045/5 327/0 065/0 379/0 نیاز به راضی کردن دیگران گام دوم
 01/0 884/4 298/0 061/0 366/0 ارزشیابی عملکرد -يریپذ بیآس

 گام سوم
 01/0 830/3 260/0 068/0 302/0 نیاز به راضی کردن دیگران

 01/0 082/4 253/0 062/0 311/0 ارزشیابی عملکرد -يریپذ بیآس
 01/0 697/2 183/0 068/0 205/0 نیاز به تأیید دیگران

گام 
 چهارم

 01/0 318/3 228/0 069/0 264/0 نیاز به راضی کردن دیگران
 01/0 963/3 243/0 061/0 299/0 ارزشیابی عملکرد -يریپذ بیآس

 05/0 380/2 161/0 068/0 180/0 نیاز به تأیید دیگران
 05/0 228/2 152/0 068/0 151/0 طلبیکمال –موفقیت 

 



-دهد که نیاز به راضـی کـردن دیگـران، آسـیب     شود، ضرایب تی نشان می ) مشاهده می7که در جدول ( همان طور

داري بـر گـرایش بـه    طلبـی تـأثیر مثبـت و معنـی    کمـال -ارزشیابی عملکرد، نیاز به تأیید دیگران و موفقیت -پذیري
را در مورد وزن  tهد که برونداد آزمون د) به ما امکان می7داري دارند. جدول ( رفتارهاي پر خطر تأثیر مثبت و معنی

ها پژوهشگر هاي تی و سطح معناداري آنبین رگرسیون بررسی کنیم. بر اساس این آزمونهر یک از متغیرهاي پیش
بینی متغیر وابسته ارزیابی کند.  با توجه به نتایج به دست آمـده   تواند سهم جداگانه هر یک از متغیرها را در پیشمی

-کمـال -ارزشیابی عملکرد، نیاز به تأیید دیگران و موفقیـت  پذیريی نیاز به راضی کردن دیگران، آسیباز ضرایب ت

بینی گرایش بـه رفتارهـاي   بر گرایش به رفتارهاي پرخطر دارند و داراي سهم معناداري در پیش داري یمعنطلبی اثر 
 پرخطر هستند. 

گیري شده اسـت  مستقل را در واحد اصلی که با آن اندازه ضرایب رگرسیون تفکیکی هر متغیر یراستانداردغضرایب 
توانـد در یـک مقیـاس    ها با یکدیگر مشکل است، زیرا هر متغیـر مسـتقل مـی   کند و در نتیجه مقایسه آنمنعکس می

با میانگین صفر و انحـراف   zهاي با که بر اساس نمره استانداردشدهگیري شود در نتیجه ضرایب اندازه فرد منحصربه
ها مقیاس واحدي براي همه متغیرها جهت بررسـی و  شود به عبارت دیگر این نمرهستاندارد یک هستند استفاده میا

 کنند.ها فراهم میمقایسه آن
اي از روش رگرسیون گام به گام اسـتفاده شـد.    هاي مقابلهبینی گرایش به رفتارهاي پرخطر از روي سبکبراي پیش

مدار و در گـام دوم  اي در گام اول سبک هیجانهاي مقابلهارهاي پرخطر از روي سبکگرایش به رفت بینی یشپبراي 
) نتـایج  8مدار وارد معادله شدند. این دو متغیر معناداري خود را طی دو گام حفظ نمودند. در جـدول ( سبک مسأله

 .اند شده ارائهتحلیل رگرسیون 

 ايهاي مقابله یش به رفتارهاي پرخطر بر حسب سبکخلاصه نتایج تحلیل رگرسیون گام به گام  گرا .8جدول 
 R2Δ F تعدیل یافتهR R2 R2 واردشدهمتغیرهاي 

 100/50** 261/0 256/0 261/0 511/0 مدارسبک هیجان
 834/44** 128/0 380/0 389/0 623/0 مدارسبک مسأله

P<0/01, * P<0/05** 

بیـانگر واریـانس   R2بیانگر همبستگی پیرسون بین متغیرهاي مستقل و متغیر وابسته است. ضـریب    R)8در جدول (
تـر  کارانهمحافظه نشانگر یافتهتعدیل R2دهد.  تبیین شده متغیر وابسته به وسیله ترکیب متغیرهاي مستقل را نشان می

جداگانـه   به صورتبینی متغیرها وابسته را از متغیرها در پیش هر کدامنیز سهم   R2Δاز واریانس تبیین شده است. 
کننـد.    مـی  بینـی  یشپدرصد را  8/12مدار و سبک مسأله 1/26مدار ) سبک هیجان8با توجه به جدول ( دهد.نشان می

کـه   همان طوردرصد از تغییرات گرایش به رفتارهاي پرخطر هستند.  9/38 بینی یشپاین متغیرها در مجموع قادر به 
مـدار تـأثیر منفـی و معنـادار و     سبک مسـأله دهند که  شود، نتایج تحلیل واریانس نشان می مشاهده می) 8در جدول (

) بیانگر ایـن  8در جدول ( Fداري بر گرایش به رفتارهاي پر خطر دارد. مقادیر تأثیر مثبت و معنیسبک هیجان مدار 
دار است که بین ترکیب خطی متغیرهاي مستقل که به وسیله مدل مشخص شده است و متغیر وابسـته رابطـه معنـی   

معنادار نباشد، به تحلیل یا تفسیر بیشتر این نتایج رگرسیون چندگانـه ادامـه    Fوجود دارد. در صورتی که این مقدار 



بینی ما از متغیر مـلاك بـا اسـتفاده از مـدل بهتـر از شـانس       از آن است که پیش نخواهیم داد، زیرا این مطلب حاکی
 نیست. 

 ايهاي مقابلهضرایب حاصل از تحلیل رگرسیون گام به گام گرایش به رفتارهاي پرخطر بر حسب سبک.9جدول 
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 01/0 078/7 598/0 085/0 511/0 مدارسبک هیجان گام اول

 01/0 780/5 467/0 081/0 399/0 مدارسبک هیجان گام دوم
 01/0 -432/5 -357/0 066/0 -375/0 مدارسبک مسأله

 

-تـأثیر مثبـت و معنـی   مدار سبک هیجاندهد که  شود، ضرایب تی نشان می ) مشاهده می9که در جدول ( همان طور

بر گـرایش بـه رفتارهـاي پـر خطـر منفـی و       مدار  مسأله سبک یرتأثداري بر گرایش به رفتارهاي پر خطر دارند. اما 
بـین  را در مورد وزن هـر یـک از متغیرهـاي پـیش     tدهد که برونداد آزمون ) به ما امکان می9معنادار است. جدول (

تواند سهم جداگانه هر یک ها پژوهشگر میتی و سطح معناداري آن يها نآزمورگرسیون بررسی کنیم. بر اساس این 
مدار و سبک مسألهبینی متغیر وابسته ارزیابی کند. با توجه به نتایج به دست آمده از ضرایب تی از متغیرها را در پیش

بینـی گـرایش   ي در پیشبر گرایش به رفتارهاي پرخطر دارند و داراي سهم معنادار داري یمعناثر سبک هیجان مدار 
ضرایب رگرسیون تفکیکی هر متغیر مستقل را در واحد اصلی کـه   یراستانداردغبه رفتارهاي پرخطر هستند. ضرایب 

ها با یکدیگر مشکل است، زیرا هر متغیـر مسـتقل   کند و در نتیجه مقایسه آنگیري شده است منعکس میبا آن اندازه
بـا   zهـاي  که بر اساس نمـره  استانداردشدهگیري شود در نتیجه ضرایب ندازها فرد منحصربهتواند در یک مقیاس می

ها مقیاس واحدي براي همـه  شود به عبارت دیگر این نمرهمیانگین صفر و انحراف استاندارد یک هستند استفاده می
 کنند.ها فراهم میمتغیرها جهت بررسی و مقایسه آن

 گیري بحث و نتیجه
نتـایج همبسـتگی    .ي ناکارآمد با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطـه وجـود دارد  فرضیه اول: بین باورها

پیرسون نشان داد که بین باورهاي ناکارآمد با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطه مثبت و معنادار  وجود 
) 1386)؛ عابدي و همکـاران( 1392)؛ محمودي(2015اعظمی و همکاران( يها پژوهشدارد. این یافته همسو با نتایج 

شخصیت بر این فرض استوار است که رفتار و  پایه الگوهاي شناختی چنین گفت توان یم.در تبیین این یافته باشد یم
ز موقعیـت  ادراك او از رخدادها قرار دارد. بر این اساس، هیجان فـرد پیامـد برداشـت او ا    یرتأثهیجان انسان تحت 

 .)25،2015، اپاکیـک 24گوزن -، وکوساوجویک23؛ به نقل از فیلپویک1962؛ الیس، 1970است نه خود موقعیت (بک، 

                                                   
٢٣. Filipović 
٢٤. Vukosavljević-Gvozden 
٢٥. Opačić 



). از نظـر  2008انـد (بـک،   گرایانـه و کمـال گرایانـه    یرواقعغ ذاتاًباورهاي ناکارآمد سیستم هایی از باورها هستند که 
ومندي داریم به اینکه، با درونی کردن عقاید خودشکن، خود را از ) ما گرایش نیر1389؛ به نقل از امیري،2001الیس(

دشوار اسـت   واقعاًلحاظ هیجانی ناراحت کنیم و به همین دلیل است که دستیابی به سلامت روان و حفظ کردن آن 
زیـرا رفتـار و    کنـد  یم ـدر حقیقت این باورهاي انسان است که نوع، وضعیت و شدت عاطفه و رفتـار او را تعیـین   

اوست و همین باورها، طرز تفکر انسـان را نسـبت بـه خـود،      یرمنطقیغعواطف انسان ناشی از باورها و اعتقادات 
 .دهد یمو به رفتارهاي او جهت  شود یمجهان هستی و دیگران موجب 

 با گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان رابطه وجود دارد. يا مقابله يها سبکبین فرضیه دوم: 
دار و  مدار با گرایش به رفتارهاي پرخطر رابطه منفی و معنی مسئله يا مقابلهنتایج همبستگی پیرسون نشان داد سبک 

 هاي یافتهدارد. این نتایج همسو با  دار یمعنهیجان مدار با گرایش به رفتارهاي پرخطر رابطه مثبت و  يا مقابلهسبک 
)؛  1393)؛ حســن و همکــاران(2015)؛ نــافر و همکــاران(2015)؛ لئونــارد و همکــاران(2016دیکســون و همکــاران(

چنین گفت نوجوانی یک دوره بحرانـی و پـرتنش از    توان یم.در تبیین این یافته باشد یم) 1392عظیمی و همکاران(
 یتـوجه  قابل) تعداد 2012صورت گرفته (یونکر، اسچنبلورانچ و دي هان،  يها پژوهشزندگی است. مطابق با نتایج 

بـه منظـور    ییها کوششدر این راستا مقابله به عنوان  کنند یمزیادي را روزانه تجربه  يزا استرسجوانان عوامل از نو
 یريکـارگ  بـه . باشـد  یم ـبراي جلوگیري از پیامدهاي منفی شرایط فشـارزا   ییها تلاشافزایش تطابق فرد با محیط یا 

ه عنوان عامل محافظتی در برابـر اثـرات بـالقوه منفـی     مدار ممکن است به صورت مانعی یا ب مسئلهاستراتژي مقابله 
اسـت.   يا مقابلـه تـرین راهبـرد    مدار سازگارانه مسئلهکلی مقابله  طور بههاي محیطی عمل کند.  محیطی و یا استرس

کنند از نحوه کنترل رویدادهاي استرس زا رضایت بیشـتري دارنـد و کمتـر در     کسانی که از مقابله عملی استفاده می
مقابلـه هیجـان مـدار بـه      کـه  یدرحـال  باشـند  یممشکلات رفتاري و هیجانی و گرایش به رفتارهاي پرخطر  معرض

 کنند یمو افرادي که از این راهبرد استفاده  شود یمبا رویدادهاي استرس زا منجر  بخش یترضاسازگاري نه چندان 
 مضطرب و افسرده هستند و به احتمال بالاتري نسبت به رفتارهاي پرخطر گرایش دارند. معمولاً

-بینی گرایش به رفتارهاي پرخطر در نوجوانان میاي قادر به پیشهاي مقابلهفرضیه سوم: باورهاي ناکارآمد و سبک

 باشد.
گرایش به رفتارهاي پرخطر از روي باورهاي ناکارآمد نشان داد  بینی یشپنتایج حاصل از رگرسیون گام به گام براي 

ارزشیابی عملکرد، در گام سـوم نیـاز بـه تأییـد      -پذیري یبآسدر گام اول نیاز به راضی کردن دیگران، در گام دوم 
رخطـر  درصد از تغییرات گرایش به رفتارهـاي پ  47 بینی یشپطلبی قادر به کمال –دیگران و در گام چهارم موفقیت 

.از دیدگاه شناختی، مشکلات بسیاري از افراد روان آزرده ناشی از نگرش و طرز تلقی آنان از وقایع پیرامون باشند یم
). 2011؛ به نقل از بک، رایت، نیومن و لیسـه، 2000(مک مولین،دهد یمآنها را سازمان  احساساتشاناست که خلق و 

و  شـده  دادهر بسـیاري از اخـتلالات و مشـکلات رفتـاري نشـان      و فرایندهاي ذهنی دیگـر د  ها نگرشنقش باورها، 
شـناختی در قالـب    پـذیري  یبآس ـافراد را تشـدید کنند.  يها رنج توانند یممشخص شده است که باورهاي ناکارآمد 

منفـی و افکـار    یشـناخت  سـبک و نظریه بک به صـورت   26تنیدگی بر مبناي دو نظریه ناامیدي -پذیري یبآسدیدگاه 

                                                   
٢٦. Hopplessness Theory 



؛ بـه نقـل از گتلیـب و    1989نظریـه ناامید(آبرامسـون، متالسـکی و آلـوي،     بر طبـق شده است.  يساز فهوممناکارآمد 
منفی تمایل دارند به این صورت که حوادث منفی زنـدگی را  بـه فاکتورهـاي     یشناخت سبک) افراد با 2010جورمن،

 خـورده  شکسـت ین باور کـه آنهـا   ثابت و عمومی نسبت دهند با این باور که حوادث منفی ادامه خواهند داشت و ا
هاي خود منفی محتواي افکار ناکارآمد تمرکز دارد. افرادي کـه طرحـواره    ) روي طرحواره1987هستند. نظریه بک (

، زمانی که کنند یمبنا  ییگرا کمال هاي یدهادیگران و یا  ییدتأهاي خود را روي  خود منفی یا غیرمنطقی دارند و ارزش
 ، بیشتر مستعد افسردگی و گرایش به رفتارهاي پرخطر هستند. شوند یمدگی مواجه با یک رویداد منفی زن

گرایش به رفتارهاي پرخطر از روي راهبردهـاي   بینی یشپاز سوي دیگر نتایج حاصل از رگرسیون گام به گام براي 
درصـد از   9/38بینـی   مدار قادر بـه پـیش  مدار و در گام دوم سبک مسألهنشان داد در گام اول سبک هیجان يا مقابله

 گذارند ینمتغییرات گرایش به رفتارهاي پرخطر هستند. وقایع منفی زندگی به خودي خود بر رفتارهاي پرخطر تأثیر 
مقابلـه   يهـا  مهارت. فردي که فاقد گذارد یماست که بر رفتارهاي پرخطر تأثیر  يا مقابلهبلکه استفاده از راهبردهاي 

بنـابراین   کنـد  یم ـبه احتمال بیشتري براي تعدیل هیجان خود به سمت رفتارهاي پرخطر گرایش پیـدا  کارآمد است 
). راهبردهـاي  2000(کولیک و روزنبرگ، کند یم بینی یشپگسترده رفتارهاي پرخطر بیشتري را  طور بهمقابله معیوب 

گـذارد در واقـع    اشـته باشـند تـأثیر مـی    مقابله بر روي اینکه چگونه افراد در زندگی با عوامل استرس زا سـروکار د 
تهدید را در رفتارهاي پرخطر نادیده بگیرد.  يها مؤلفهفرد  شود یمراهبردهاي هیجان مدار، راهبردي است که باعث 

ممکن است انتظار داشته باشند که مصرف الکل براي  کنند یممفید کمتري استفاده  يا مقابلهافرادي که از راهبردهاي 
سپس ایـن انتظـارات بـه نوشـیدن بـراي       دهد یمو اضطراب و استرس آنها را کاهش  آورد یمبه دست  آنها اطمینان

تـا افـراد از    شـود  یم ـ. الکل یا مواد مخدر به این دلیل استفاده شود یممقابله با استرس و افزایش خلق مثبت منتهی 
 ).2000دزي و همکاران، هیجانات منفی خود فرار کنند و یا هیجانات منفی خود را هدایت کنند(لین

بینـی کننـده گـرایش بـه      پـیش  يا مقابلـه دوم و سوم که حاکی از آن است که راهبردهاي  ي یهفرضبه نتایج  با توجه
موثر به عنوان عامل محافظ در برابـر اسـترس و بـه     يا مقابلهبنابراین آموزش راهبردهاي  باشد یمرفتارهاي پرخطر 

برخوردار است، آماده سـازي   يا ملاحظه قابلو مشکلات رفتاري از اهمیت حداقل رساندن مشکلات سلامت روان 
 هـاي  یوهش ـاصلاحی براي کمک به آن دسته از  نوجوانانی که بـه دلیـل عـدم برخـورداري از      يا مداخله يها برنامه
 .شود یمکارآمد در معرض خطر قرار دارند توصیه  يا مقابله

موثر به عنوان عامل محافظ در برابر استرس و به حداقل رساندن مشـکلات   يا مقابلهاز آنجا که آموزش راهبردهاي 
 يا مداخلـه  يهـا  برنامـه برخوردار اسـت، آمـاده سـازي     يا ملاحظه قابلسلامت روان و مشکلات رفتاري از اهمیت 

مد در معرض کارآ يا مقابله هاي یوهشاصلاحی براي کمک به آن دسته از  نوجوانانی  که به دلیل عدم برخورداري از 
 .شود یمخطر قرار دارند توصیه 

 يهـا  کارگـاه بـا برگـزاري    شـود  یم ـبه مسئولان امور مرتبط با  نوجوانان و جوانان پیشـنهاد   ها یافتهبا توجه به این 
مختلف براي نوجوانان و جوانان در زمینه باورها و نقش باورها در سـلامت روان و   يا رسانه يها برنامهآموزشی یا 
 لازم در این خصوص اقدام کنند. هاي يروشنگررفتاري مشکلات 



خانواده براي والدین جهت شناسایی رفتارهاي پرخطر فرزندان و راهنمایی آنهـا و نیـز گنجانیـدن     يها آموزش ارائه
درسی جهت پیشگیري از بروز و شیوع این رفتارها مورد توجـه مسـئولین امـر قـرار      يها کتابمطالب آموزشی در 

  گیرد.
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