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 چکیده
در سال های اخیر، سوء مصرف مواد در سراسر دنیا افزایش چشمگیری 

داشته است و هزینه های اقتصادی و  اجتماعی زیادی را بر جامعه جهانی 

تحمیل کرده است. اعتیاد به طور جدی یکی از مشکلات سلامت روانی 

است که سالانه باعث مرگ بسیاری از افراد می شود. این مطالعه در پی آن 

که برخی از عوامل مهم در سوء مصرف مواد در نوجوانان  را که در است 

پژوهش ها به آن اشاره شده است، مرور نماید و از میان عوامل گسترده 

خطرزا در زمینه سوء مصرف مواد، عوامل خانوادگی، اجتماعی و فردی را 

مورد توجه قرار داده است. در حقیقت، نوجوانی مرحله ای بحرانی است که 

دلیل تحولات جسمانی و شناختی و هویت یابی می تواند فرد را به  به

سمت رفتارهای پرخطر سوق دهد. شناسایی عوامل خطر و تهدید کننده 

ابتلا به سوء مصرف مواد در نوجوانان و گسترش آگاهی در این زمینه می 

تواند به متخصصان و درمانگران در طراحی مدل های ابتکاری و سودمند 

ه و درمانی به منظور کاهش تمایل مصرف مواد در نوجوانان یاری پیشگیران

 رساند.  

 : سوء مصرف مواد، عوامل پرخطر، نوجوانیکلمات کلیدی

 

  

Abstract 
In recent years, substance abuse has an increasing 

trend around the world and imposes so many financial 

and social costs through the world. Substance abuse, 

seriously, is one the health problems that annually 

leading the causes of death for many people. The 

present study tries to review some important factors 

affect substance abuse in adolescents which some 

research has noted. The study has aimed from massive 

contributing risky factors, considers familial, social 

and individual factors. Adolescence, indeed, is a 

critical period of physical and cognitive development 

and also searching for identity which may lead a 

person to experience risky behaviors. Identifying risk 

factors in adolescents’ substance abuse behaviors and 

having knowledge about these factors would help 

specialists and therapists to designs innovative and 

efficient preventing and treatment programs to 

decrease substance abuse tendencies in adolescents. 

 

 

Keywords: Drug abuse, risk factors, adolescence 

 
   97اردیبهشت  پذیرش:  96مهر   دریافت :   تحلیلی  نوع مقاله :

 

 مقدمه

شود. این ویژگی ها به همراه کنجکاوی و        شخص می  شگری، تعارض با خانواده و نافرمانی م ست که با تکان نوجوانی مرحله ای مهم ا

یک نوجوان، ممکن است وی را به سمت جستجوی هیجانات، لذت های جدید و  نیز رفتارهای پرخطر سوق دهد  "همه چیز توانی"تصور 

(. سوء مصرف مواد یکی از جدی ترین مشکلات جوانان در سال های اخیر بوده است و پیچیدگی این مشکل،       2007، 1میلر، نیج و فرائون)

(. سوء مصرف مواد در جوانان و نوجوانان آنها را 1392جوامع انسانی را با خطرات جدی سلامت روبرو کرده است )صرامی، قربانی و تقوی، 

سلوییجس و اینچلی   (. 2013، 2اختی، رفتاری و مشکلات روانشناختی مواجه می سازد )ونتور و همکاران   با تبعات منفی شن  کایربی، وندر ا
شانگر ارتباط قوی بین مصرف مواد با خودکشی،         2008) 3 شاره می کنند که ن ( به همپودی مصرف مواد و دیگر اختلالات سلامت روانی ا

ضع     صیل و  ضد اجتماعی، ترک تح ست.    رفتارهای  صیلی ا صرف مواد در نوجوانان       ف تح سوء م صرف مواد و  سیاری در م عوامل پرخطر ب

ستند            ست که قابل تغییر ه شناخت این عوامل خطر و تغییر عواملی ا صرف مواد در نوجوانان نیازمند  سوء م شگیری از  ستند. پی دخیل ه

                                                           
1 - Miller, Nigg, & Faraone, 

2 - Wenthur et al 

3 - Kirby, Van der Sluijs, & Inchley 
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رتبط با عوامل خانوادگی، اجتماعی و فردی دخیل در ساااوء ( این مطالعه بر مرور پژوهش های م2013، 1)چاکراوارتی، شااااه و لطفی پور

 مصرف مواد و شناخت این عوامل تأکید دارد.

 

 عوامل پرخطر خانوادگی

از میان تمام عوامل سااهیم در رفتارهای سااوء مصاارف مواد، والدین و خانواده یکی از مهمترین نقش ها را ایفا می کنند. مروری بر  

ست     شین، مؤید آن ا ضات      تحقیقات پی ضای خانواده، تعار سابقه بدرفتاری در دوران کودکی، اعتیاد والدین یا یکی از اع که عواملی مانند 

اقتصااادی پایین، جو عاطفی خانواده، شاایوه های تربیتی والدین و ادراک نوجوان نساابت به پذیرش -زناشااویی والدین، وضااعیت اجتماعی

ثیر بگذارد. به نظر می رسااد عوامل خانوادگی مانند، ارتباط دوسااتانه والدین با مصاارف مواد توسااط والدین، می تواند در مصاارف مواد تا 

نوجوان، حمایت عاطفی و نظارت والدین بر اعمال و رفتار فرزندان از جمله عوامل محافظت کننده هستند که احتمال خطر مصرف مواد را   

 . (2004،، 2توسط نوجوانان کاهش می دهند )پوماریگا، رودریگز و کیلگوس

 در دوران کودکی 3بدرفتاری

تواند به مشکلات سلامت مطالعات بسیاری تأکید داشته اند که بدرفتاری در دوران کودکی و یا تجارب کودک از خشونت خانگی، می   

؛ 2006، 4بیانجامد که از آن جمله می توان، به سااوء مصاارف مواد، اقدام به خودکشاای و اختلالات افسااردگی اشاااره کرد )آندا و همکاران

(. مطالعات در حوزه کودک نیز نشاااانگر این مساااتله اسااات که بدرفتاری در کودکی، به ویژه، 2000، 6؛ کندلر و همکاران2003، 5پوتنام

 بدرفتاری جسمانی و غفلت با افزایش خطرپذیری مصرف مواد در نوجوانی همراه است، 

کودکی داشته اند، در بزرگسالی نیز رفتارهای مصرف مواد داشته اند     درصد از افرادی که تجربه سوء رفتار در دوران    29که طوری به

(. پژوهش ها به طور مکرر به بررسی ارتباط بین بدرفتاری جسمانی یا جنسی با    2011، 8؛ سینگ، تورنتون و تونمیر 2007، 7)وال و کوهل

؛ کیلپاتریک، اسااایرنو،   2010، 9تورنتون، دراکا و وکرله  اند )تونمیت،   مصااارف نیکوتین، ماریجوانا و الکل و دیگر مواد غیرقانونی پرداخته      

( حتی به این نکته اشاره دارند که بیشتر 2003(. دیوب و همکاران )2003؛ دیوب و همکاران، 2000، 10ساوندرز، رسنیک، بست و اسچنر

شانه وجود دارد. افزون بر این، بدرفتاری  افرادی که سوءمصرف مواد دارند از خانواده هایی می آیند که در آن بدرفتاری و رفتارهای بهره ک  

ست )مورانز و       سی نی سمانی یا جن صرف مواد نوجوانان تاثیر بگذارد، اگرچه، تاثیر آن به اندازه بدرفتاری ج  عاطفی نیز می تواند در رفتار م

سوان 2004همکاران،  صرف مواد را نوعی را 2000(.  کیلپاتریک و همکاران )2008، 11؛ همبرگر، لیب و  هبرد مقابله ای می دانند که  ( م

در مواجهه با تجربیات آسیب زای دوران کودکی و فشارهای ناشی از آن مورد استفاده قرار می گیرد. نتایج یافته های چن، پراپ، دیلارا و     

د تاکید کرده و احتمال بالای مصاارف موا "قربانی غفلت والدین بودن"( نیز بر وجود رابطه بین 2010) 13( و  چنگ و لو2011) 12کروو

 اند.  

 اعتیاد والدین و همشیرها

شد.           سط نوجوانان با صرف مواد تو سوء م صرف و  بلنتون، گیبونز، جرارد، کانگر و اعتیاد والدین نیز می تواند یک عامل کلیدی در م

سمیت  ص    1997) 14ا سط والدین، یکی از دلایل پایه ای و عمده در رفتارهای م صرف مواد تو ست. ( بیان می کنند که م  رف مواد نوجوانان ا

کودکانی که با والدین معتاد زندگی می کنند از احتمال خطرپذیری بالایی برای گرایش به مصرف مواد در سنین پایین، وابستگی به مواد    

                                                           
1 - Chakravarthy,Shah, & Lotfiour 

2 - Pumariega, A.J., Rodriguez, L., & Kilgus, M.D 

3 - Abuse 

4 - Anda et al 

5 - Putnam 

6 - Kendler et al  
7 - Wall & Kohl 

8 - Singh, Thrnton, & Tonmyr 

9 - Tonmyr, Thrnton, Draca, &  Wekerle 

10 - Kilpatrick, Acierno, Saunders, Resnick, Best, & Schnurr 

11 - Hamburger, Leeb, & Swahn 

12 - Chen, Propp, deLara, &  Corvo 

13 - Cheng & Lo 

14 - Blanton, Gibbons, Gerrard, Conger, & Smith 
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 وندرلیلیچتلینگ، گابریل، لوئیس و  علاوه بر این، مطابق با نتایج پژوهش    (.2002، 1و ساااوء مصااارف مواد برخوردارند )هوفمن و کربون

( در خانواده هایی که در آن والدین معتاد وجود دارد، میزان بالایی از مشاااکلات سااالامت روان،         2012) 2اتیت و بلچر -اونیگو( و 2006)

. در نتیجه، فشار روانی ناشی از این مشکلات می تواند منجر به احساس     بیکاری، خشونت خانگی، کمبود منابع و بزهکاری تجربه می شود  

 و درگیر شدن در مصرف مواد و الکل در نوجوانان شود.درماندگی 

سنین پایین تر از       سابقه مصرف مواد در خانواده می تواند احتمال مصرف مواد در  سالگی را پیش بینی کند )آزبورن و   18همچنین 

 (. 2008، 4اگراوال و لینسکی( و مصرف مواد توسط همشیرها نیز احتمال مصرف همان مواد را در نوجوان افزایش می دهد )2001، 3برگر

 نظارت والدینی

ضاوت و اولویت های آنها را مختل می          شیوه های تربیتی آنها هم تاثیر دارد، زیرا ق ضباط مادران و  صرف مواد بر ان کند؛ و در سوء م

تمامی این عوامل  (.2008، 5لیسنتیجه، بر ثبات مراقبت و نظارت والدینی تاثیر منفی می گذارد )استریت، وایتلینگوم، گیبسون، کرینز و ا

( در مطالعه خود نشان دادند که   2003) 6ولش، مک میلان و جمینسون ممکن است بر تحول و کارکرد کودک عواقب منفی داشته باشد.    

کودکان با والدین معتاد در مقایسااه با کودکان با والدین عادی، دوبرابر بیشااتر احتمال دارد که مورد بدرفتاری جساامانی یا جنساای قرار  

ی معتقدند، رفتارهای شااواهد نشااان می دهد که در بیشااتر فرهنگ ها، خانواده هایی که قویاص به اصااول اخلاقی، مذهبی یا معنو   گیرند.

شان بازداری کرده و یا به تاخیر می    صرف مواد را در فرزندان ساکارا، رودریگز و پوکرل    م سمن،  سو افزون بر این، نظارت (. 2006، 7اندازند )

ارند که مطابق با دوالدینی نیز بر رفتار مصاارف مواد تاثیر دارد. هنگامی که نظارت بالاساات )به اندازه(، نوجوانان خود را بیشااتر ملزم می  

 هنجارهای اجتماعی رفتار کنند، زیرا باور دارند که والدین به آنها توجه دارند و هدایتشاااان می کنند؛ اما هنگامی که ادراک نوجوانان از                    

شان رفتار خود را هدایت کن        سته های شتر تمایل دارند که مطابق با ترجیحات و خوا شد، بی ند )ویتارو، نظارت الدین بر اعمال آنها پایین با

 (.2005، 9؛ باهر، هافمن و یانگ2000، 8برندگن و ترمبلای

 

 شیوه های فرزندپروری

سون    سندر شکلات        2010) 10راو، لاگرکا و الک شگرفی بر رفتار کودکان دارد؛ اگر م سب تاثیر  شیوه های فرزندپروری منا ( معتقدند 

دلبسااتگی وجود داشااته باشااد، بدین معنی که، ویژگی هایی مانند گرم بودن، تشااویق، حمایت و پذیرش والدین کم باشااد، احتمال روی 

شتر وجود دارد.     صرف مواد بی صرف     نتایج یافتآوردن به رفتارهای م سبک فرزندپروری طرد با گرایش به م ست که بین  ه ها حاکی از آن ا

مواد رابطه مثبت و معنادار و بین ساابک گرمی عاطفی با گرایش به مصاارف مواد رابطه منفی و معنادار وجود دارد )سااهیلی، دلشاایری و  

و خوش بینانه ای را نسبت به فرزندان خود دارند  والدینی که رویکرد اقتدارگرایانه(.  1396؛ زراعت حرفه و خضری مقدم، 1394موسوی، 

؛ مندس 2010، 11کنند )دیهان و بولجواکمراقبتی را تشویق می-در مقایسه با والدین مستبد و سهل انگار، رفتارهای خویشتندارانه و خود 

جوانان رابطه نزدیکی با والدین در زمینه مصاارف مواد، هنگامی که نو 12ی مهار اجتماعیبر اساااس مفروضااات نظریه (.2004و همکاران، 

(. بنابراین، اگر  2001، 13کنند از ارزش های آنها تخطی نکنند تا رضاااایت آنها فراهم شاااود )رایت و گولن         خود دارند، خود را موظف می 

رابطه نزدیکی با والدین کنند. در مقابل، هنگامی که فرد والدین مخالف مصرف مواد باشند، افراد با احتمال زیاد از مصرف مواد اجتناب می   

شد، خود را ملزم نمی    شته با صرف مواد       خود ندا شتری برای تجربه م سخ دهد و در این موقعیت، احتمال بی سته های آنها پا کند تا به خوا

                                                           
1 - Hoffmann & Cerbone 

2 - Onigu-Otite & Belcher 

3 - Osborne, Berger  

4 - Agrawal & Lynskey 

5 - Street, Whitlingum, Gibson, Cairns, & Ellis 

6 - Walsh, MacMillan, & Jamieson 

7 - Sussman, Skara, Rodriguez, & Pokhrel 

8 - Vitaro, Brendgen, & Tremblay 

9 - Bahr, Hoffmann, &  Yang 

10 - Rowe, La Greca, & Alexandersson 

11 - DeHann & Boljevac 

12 - Social Control Theory 

13 - Wright & Cullen, 
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ر نوجوان ( اظهار می دارد که اگ2013) 1ادراک والدین نسبت به مصرف مواد نیز عامل تاثیرگذاری در مصرف مواد است. والیس وجود دارد.

حدس بزند که والدینش دیدگاه سهل گیرانه ای نسبت به مواد دارند، بیشتر احتمال دارد که در رفتارهای پرخطر درگیر شود زیرا والدین     

( نشااان داده اند که احتمال سااوء مصاارف مواد با   2011) 2گرنت و همکارانکنند. نظرات منفی خود را نساابت به این رفتارها ابراز نمی

شلتن، هرن،    صمیمیت   ست )هیومل،  والدینی نیز ارتباط دارد و کیفیت پایین روابط با والدین یکی از عوامل پرخطر در گرایش به اعتیاد ا

(. روابط نامناسب والدین و اختلافات خانوادگی نیز از عواملی هستند که گرایش به اعتیاد را تسهیل می کنند )رضایی،     2013، 3مور و بری

 (. 1393خراسانی،  اسلامی و مهدی پور

 

 عوامل پرخطر اجتماعی

تاثیر جامعه و خانواده اغلب به صااورت عوامل اجتماعی نیز به مانند عوامل خانوادگی در رفتارهای مصاارف مواد تاثیرگذار هسااتند.  

صرف مواد پیش بینی می      سوء م ست و این تعامل نظام پیچیده ای از عوامل پرخطر را در رفتار  ( نیز معتقد 2013) والیس کند.همزمان ا

شکل می دهند و نوجوان رفتارهایی را که در این        ست که آنها محیط یک نوجوان را  سالان به این دلیل ا ست، اهمیت تاثیر والدین و هم ا

نقش دانند. ( گروه همسااالان را نیز از عوامل مهم مصاارف مواد در نوجوانان می1997کند. بلنتون و همکاران )آموزد، تقلید میمحیط می

 باشد.رسانه های جمعی نیز به عنوان یک عامل اجتماعی در رفتارهای مصرف مواد  بسیار برجسته می

 گروه همسالان

تجربااه مااواد بااه ناادرت یااک تجربااه بااه صااورت تنهااایی اساات و معمااولاص بااا گااروه هااای همسااال تجربااه ماای شااود )کالفااات،   

ن کااه رفتارهااای سااوء مصاارف مااواد و همچنااین تجربااه رفتارهااای  (. داشااتن شاابکه ای از دوسااتا2011، 4کرونیگاار، مونتسااه و دا 

پرخطاار را دارنااد، احتمااال مشااارکت نوجوانااان را در ایاان گااروه هااا افاازایش ماای دهااد. سااهیم شاادن در رفتارهااای مصاارف ساایگار،  

ر الکاال و یااا ماریجوانااا ممکاان اساات نماااد ابااراز ارزش هااای مشااترک باشااد و ممکاان اساات احساااس تعلااق و صاامیمی بااودن را د   

(. نتااایج یافتااه هااای آرتیاگااا، چاان و 2010، 5ریااوکس و هولیساات-نوجوانااانی کااه مشااکلات هویاات دارنااد، پاارورش دهااد )هااویرانر 

( نشااان داد کااه تاارس از اناازوای اجتماااعی و طاارد از سااوی همسااالان تاااثیر معناااداری باار مصاارف مااواد نوجوانااان  2010) 6رینولاادز

 عنوان یک هنجار در فرهنگ نوجوانان شناخته می شود.دارد، مخصوصاص، در شرایطی که مصرف مواد به 

( عقیاده دارناد ادراکاات نوجاوان از مصارف ماواد و محبویات باا افازایش مصارف ارتبااط دارد. تروکاو،             2010دیهان و بلجاواک ) 

و فشااار همسااالان ( در پااژوهش هااای خااود نشااان دادنااد کااه   2003( و دیگااو، فیلااد و سااندرز )2012) 7کولاادر، بااوکر و ویساازوک

ادراک محبوبیاات بااا افاازایش خطاار سااوء مصاارف مااواد در نوجوانااان ارتباااط دارد، مخصوصاااص هنگااامی کااه نوجوانااان باااور دارنااد کااه  

میزان محبویت آنهاا در یاگ گاروه باا افازایش مصارف ماواد هماراه اسات، احتماال بیشاتری وجاود دارد کاه باه رفتارهاای مصارف                 

( نیااز معتقدنااد مصاارف ساایگار در پسااران بااه   2000) 8ساایمانتو، شااون و کلااین (. 2011مااواد روی بیاورنااد )تروکااو و همکاااران،  

کاه در دختاران باه عناوان یاک رفتاار تساکینی مقابلاه باا          منظور بهبود بخشایدن باه تصاویر اجتمااعی خاود مای باشاد، در صاورتی        

تر از دیگاران باشاند، بیشاتر    شاود. عالاوه بار ایان، نوجواناانی کاه تمایال باه رهباری دارناد یاا دوسات دارناد باالا              استرس قلمداد می

دهناد. اماا کساانی کاه مای خواهناد ماورد        تمایل باه سایگار کشایدن دارناد زیارا ایان رفتاار را باه پختگای و باالم شادن رباط مای             

پااذیرش گااروه واقااع شااوند، بیشااتر تمایاال دارنااد کااه الکاال مصاارف کننااد زیاارا بااه عنااوان یااک فعالیاات اجتماااعی در گااروه ادراک  

در مقاباال، نوجوانااانی کااه دوسااتان یااا همسالانشااان از نظاار تحصاایلی موفااق هسااتند، یااا در  (. 2011ران، شااود )تروکااو و همکاااماای

کننااد، کمتاار احتمااال دارد کااه در ساانین پااایین مصاارف مااواد را شاارو  کننااد  ورزش و فعالیاات هااای تفریحاای سااالم شاارکت ماای
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لفاات گااروه همسااالان بااا مصاارف کانااابیس ماای ( نیااز نشااان دادنااد کااه مخا2006(. پارباال و همکاااران )2010)هاسااه و پرتسااچک، 

 تواند به عنوان یک عامل محافظت کننده در عدم مصرف فرد باشد. 

 تاثیر رسانه ها و تکنولوژی

ساعت های            ست  شیو  دارد و یک نوجوان ممکن ا سیار  سنین نوجوانی ب سانه های مختلف و بازی های کامپیوتری در  ستفاده از ر ا

شای تلوی   ستفاده      طولانی را صرف تما ست که ا شانگر این نتایج ا سریال ها و بازی های کامپیوتری بکند. نتایج پژوهش ها ن زیون، فیلم ها، 

فراوان از رسااانه ها با رفتارهای پرخطر مانند چاقی، فعالیت های جنساای زودهنگام و مصاارف الکل و مواد در ساانین پایین ارتباط دارد   

سن و همکاران  (، دی فرانزا و همکاران 2003(. نتایج یافته های پژوهش ویکفیلد، فلی، نیچر و جیووینو )0920، 2؛ هانوینکل2008، 1)لاور

( نشان داد که دیدن رفتارهای سیگار کشیدن در رسانه های جمعی با     2005) 3( و سارجنت، ویلس، استولمیلر، گیبسون و گیبونز   2006)

ست. مطالعات دیگری نی       سیگار در نوجوانان همراه ا صرف  شاره       شرو  م صرف ماریجوانا و الکل ا سانه ها و م ستفاده از ر ز به ارتباط بین ا

ند )گروبر و پوپ  هال 2002، 4کرده ا کاران 2006، 6؛ آساااتین، چن و گروب2006، 5؛  فاین و   2006، 7، دالتون و هم ماک، کرایمر،  ؛ پری

 (. 2009، 8دالتون

 

 عوامل پرخطر فردی 

سیاری از عوامل دخیل در     ست ب شود، عواملی نیز وجود       اگرچه ممکن ا سبت داده  صرف مواد در نوجوانان به عوامل بیرونی ن سوء م

دارد که فردی اساات و می تواند در اختلالات سااوء مصاارف مواد نقش برجسااته ای داشااته باشااد. برخی از تحقیقات به اختلال نقص     

شاره کرده اند. علاوه بر این، افرادی     سردگی ا شی( و اف شکلات      توجه/بیش فعالی )فزون کن ستند و یا م ضطرابی ه که مبتلا به اختلالات ا

صرف مواد قرار دارند. پزوهش       سوء م شگری بالا و عزت نفس پایین دارند، نیز در معرض خطر ابتلا به  سلامت روان، هیجان خواهی و تکان

؛ 2009، 9ند )کیلگوس و پوماریگادهبیش فعالی، اختلال سلوک و تکانشگری احتمال خطر مصرف مواد را افزایش می   دهد که ها نشان می 

ستاهل، کربز، کروتیل و هلر  -هرمن شتر احتمال دارد که در        2006، 10ا سیب پذیر نیز بی ساس و آ صیتی ح شخ (. نوجوانان با ویژگی های 

صرف الکل روی بیاورند )گلدبرک   شامل، عزت       .(2012، 11سنین پیش از بلوغ به م صرف مواد ارتباط دارد  شخصیتی که با م ویژگی های 

نفس پایین، عدم قاطعیت و جرأت ورزی، مشکل در ارتباطات بین فردی و ضعف در مهارت های تصمیم گیری است )پوماریگا و همکاران، 

2004 .) 

د درمانی و به منظور کاهش نشانه های اضطراب، این گو،نه پنداشته می شود، که بسیاری از افراد نوجوان مصرف مواد را به عنوان خو

 (.2001، 12خجالت و مشکلات عاطفی ناشی از آسیب های دوران کودکی یا بدرفتاری جنسی استفاده می کنند ) کلوپ و همکاران

 نقص نوجه و بیش فعالی

شامل یک فراتحلیل از    ست که نقص ت     13مطالعات متعددی که  ستله ا ست، بیانگر این م وجه /بیش فعالی به افزایش خطر مطالعه ا

(. اختلال نقص  2004، 14؛ واگنر2011، 13اختلال مصاارف مواد در نوجوانی و بزرگسااالی منجر می شااود )چار ، ییونگ، کلایمنز و لیلی  

که (.  مطالعه دیگری نشااان داد 2015، 15دهد )ساایمرز و همکارانتوجه/بیش فعالی، احتمال خطر مصاارف الکل و نیکوتین را افزایش می

                                                           
1 - Laurson et al 

2 - Hanewinkel et al 

3 - Sargent, Wills, Stoolmiller, Gibson, &  Gibbons 

4 - Gruber and Pope 

5 - Hall 

6 - Austin, Chen, and Grube 

7 - Dalton et al 

8 - Primack, Kraemer, Fine,& Dalton 

9 - Kilgus & Pumariega 

10 - Herman-Stahl, Krebs, Kroutil, & Heller 

11 - Goldberg 

12 - Kloep, et al 

13 - Charach, Yeung, Climans, & Lillie 

14 - Wagner 

15 - Symmers et al 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 fr
oo

ye
sh

.ir
 a

t 1
5:

14
 +

03
30

 o
n 

S
at

ur
da

y 
N

ov
em

be
r 

9t
h 

20
19

http://frooyesh.ir/article-1-976-fa.html


68       

 عوامل پرخطرخانوادگی، اجتماعی و فردی مرتبط با رفتارهای سوء مصرف مواد در نوجوانان 
Familial, social and individual risk factors related to adolescents’ substance abuse 

 
 

کنند ساایگار مصاارف می %24تا  %10کنند، در مقابل، نوجوانان عادی حدود ساایگار مصاارف می %46تا  %19نوجوانان بیش فعال حدود 

سلرنون  شتر احتمال دارد که     2005) 2(. افزون بر این، لمبرت2007، 1)فیوملر، کالینز و مک شان داد افراد بیش فعال بی شی ن ( نیز در پژوه

( مطرح می کنند که کودکان 2011) 3ر،  داروهای روان گردان نیز مصاارف کنند. لی، هامفریز، فلوری، لو و گلسدر کنار مصاارف ساایگا 

دارای بیش فعالی/نقص توجه با احتمال بیشتری اختلالات وابستگی و سوء مصرف موادی مانند نیکوتین، ماریجوانا، الکل، کوکائین و مواد     

 دیگر را در بزرگسالی نشان می دهن

 ردگیافس

شته باشد و هم می تواند نتیجه فشارهای روانی ناشی از مشکلاتی مانند، طلاق والدین،          افسردگی هم می تواند به ژنتیک ارتباط دا

شد )تیلور      ضای خانواده و احساس ناکفایتی با سردگی یکی از اع سترس ها می تواند به احساس غمگینی    2011، 4اعتیاد والدین، اف (. این ا

رخی از نوجوانان را برانگیزد که برای رسیدن به حال بهتر مصرف مواد را آغاز کنند. این نو  خود درمانی در میان نوجوانانی منجر شود و  ب

ست )تیلور،              شایع ا سیار  سردگی را دارند، ب شانه های اف سردگی را دریافت نمی کنند اما برخی از ن شخیص بالینی اف ؛ لایبی،  2011که ت

ستور و ریگز  ست و تحقیقات ارتباط بین       2005 ،5اورتون، ا سیار معمول ا (. همپودی افسردگی و اختلالات مصرف مواد در میان نوجوانان ب

(. نصیر زاده، شریفی راد، اسلامی و    2008، 6؛ وو، هور، اکزی، فولر و کوهن2011؛ تیلور، 2005این دو را نشان داده اند )لایبی و همکاران،  

عنوان یکی از عوامل روانشناختی مهم که با مصرف مواد مرتبط است، معرفی می کند. نتایج پژوهش     (  افسردگی را به 1391حسن زاده ) 

( نشااان داد که بین افسااردگی بالا و نگرش مثبت به اعتیاد در نوجوانان مقطع متوسااطه رابطه مثبت و معناداری 1389اکبری و عموپور )

سردگی و الک  صرف نیکوتین        وجود دارد. علاوه بر این، ارتباط بین اف سردگی و م ست، اما در دختران ارتباط بین اف سران قوی تر ا ل در پ

 تر است. قوی

، 7کند، ارتباط دارد )رائو و همکارانبرخی از پژوهش ها اشاره کرده اند که افسردگی با سیستم پاداش در مغز که دوپامین را آزاد می     

 (. 2005، 9؛ بریدی و سینها1992، 8؛ کاپور و من1999

 ختلالات اضطرابیا

شته اند )کندل و همکاران           صرف مواد دا ضطرابی رابطه مثبت با م شان داده اند که اختلالات ا شین ن ؛ بروک، 1997، 10مطالعات پی

ستلو   1998، 11کوهن و بروک سونگ، ارنکانلی، آنگولد و کا شیدن مطرح می        2004، 12؛  سیگار ک ضطرب و  ضیه ای که درباره افراد م (. فر

ست     شدن             شود این ا سهیل  سالان، ت شار هم سیگار برخوردارند، زیرا عواملی مانند ف صرف  ضطرب از احتمال افزایش خطر م که افراد م

( در 1391(.  نصیر زاده و همکاران ) 2000، 13تعاملات اجتماعی و تصور تاثیرات آرامبخش سیگار را تجربه می کنند )جانسون و همکاران   

، اضااطراب اضااطراب و اسااترسل دریافتند که از میان مشااکلات روانشااناختی مانند افسااردگی، سااا 29تا  18مطالعه ای بر روی جوانان 

ترین رابطه را با مصرف مواد دارد. در مطالعه دیگری نشان داده شد که اضطراب اجتماعی با سیگار کشیدن در پسران ارتباط دارد، اما   قوی

اجبار، گذر هراسای )ترس از مکان های  -ختلالات دیگر اضاطرابی مانند وساواس  در دختران این ارتباط منفی بود. در مقابل، در  دختران ا

( در یک فرا 2014)  15(. کدزیور و لایبر2010و اضااطراب جدایی رابطه مثبت و معناداری با مصاارف مواد داشاات )وو و همکاران،   14باز(

نابیس ارتباط دارد .علاوه بر این، بین اضطراب و مصرف مطالعه به این نتیجه رسیدند که اضطراب به طور مثبتی با مصرف کا  31تحلیل از 

شوک پس از حادثه )  صرف    PTSDبالای الکل نیز رابطه وجود دارد. اختلال  صرف مواد ارتباط دارد، به ویژه با م ( نیز با افزایش احتمال م
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(. این افزایش خطر ممکن است  2000ان، ، کوکائین، هروئین و مواد استنشاقی )کیلپاتریک و همکار  LSDماری جوانا و مواد سخت مانند  

می شااود، فرد را متحمل فشااار روانی بالایی می کند و افراد مبتلا  PTSDنتیجه این واقعیت باشااد که آساایب یا حادثه ای که منجر به 

 (. 2013؛ ویتسل و همکاران، 2000برای مقابله با فشار روانی شدید به مصرف مواد روی می آورند )کیلپاتریک و همکاران،

 هیجان خواهی و تکانشگری

هیجان خواهی به عنوان نیاز به هیجان شاادید به همراه تمایل به خطرپذیری برای اکتساااب تجارب هیجانی تعریف شااده اساات     

تواند ( معتقدند عدم پاسخ به محرک های طبیعی پاداش دهنده و نیاز برای تهییج بیشتر می2002) 2(. گلدستاین و ولکو1994، 1)زاکرمن

رفتارهای مصرف مواد را برانگیزد. تکانشگری نیز به عنوان از دست دادن بازدارندگی مهار پاسخ به محرک های پاداش دهنده تعریف شده      

ستنفورد و همکاران   ست )ا ستگ 2004، 3ا ستم مهار بازداری، احتمال خطر        (. مدل های واب سی صان در  ستند که نق شانگر این ه ی به مواد ن

(. ویژگی هایی مانند تکانشاااگری و هیجان خواهی در میان افرادی که اعتیاد 2008، 4رفتارهای مصااارف مواد را افزایش می دهد )اوریت

، 5الا می برد )ارچه ، تورتون، پرادهان، بولمر و رابینزمزمن دارند، بیشااتر دیده می شااود و افزایش خطرپذیری را در سااوء مصاارف مواد ب 

سین 2010 ستجوی تازگی   2008) 7( و بلین، مار، دالی، رابینز و اوریت2015) 6(. نوربری و ح شگرانه و در ج   8( نیز به نقش رفتارهای تکان

 در آمادگی به مصرف مواد اشاره کرده اند.

 عزت نفس

(. 2011اری از مشااکلات اجتماعی مانند ارتکاب جرم و سااوء مصاارف مواد شااود )علوی،  فقدان عزت نفس می تواند منجر به بساای 

( در مطالعه خود نشااان دادند که رابطه معناداری بین عزت نفس و رفتارهای مصاارف  2013خواجه دالویی، زوار، علیدوساات و پوراندی )

صیری، بخشی پور رو     صیری )  سیگار و دیگر مواد غیرقانونی وجود دارد. در مطالعه ن ( نیز رابطه منفی معناداری بین عزت 1393دسری و ن

نفس و گرایش به اعتیاد وجود داشت. بنابراین عزت نفس سازه بسیار مؤثری است و بین عزت نفس پایین و اختلالات رفتاری و هیجانی،      

یدن، سااوء مصاارف مواد، افت رفتارهای ضااد اجتماعی )پرخاشااگری یا خشااونت و فعالیت های مجرمانه( و افکار خودکشاای، ساایگار کشاا

 (. 2013؛ خواجه دالویی و همکاران، 2007، 9؛ گولن، سروک و  بالی2010تحصیلی و بی مستولیتی رابطه وجود دارد )مشکی و اشتریان، 

 

 نتیجه گیریبحث و 
در این مقاله به برخی از عوامل خانوادگی، اجتماعی و فردی مهم که در رفتارهای سوء مصرف مواد دخیل هستند، اشاره شد. عوامل      

سوء مصرف مواد بودند که بر رابطه والد   شیوه های تربیتی   -خانوادگی یکی از مهمترین عوامل دخیل در  کودک، روابط بین فردی والدین، 

شیرها تاکید دارند. نقش گروه همسالان و رسانه های جمعی نیز در شرو  مصرف مواد و سپس پیشرفت و ادامه آن         والدین و روابط با هم

نقش برجسته ای دارد. مشکلات روانشناختی مانند، نقص توجه / بیش فعالی، افسردگی، اختلالات اضطرابی، هیجان خواهی و تکانشگری        

سعی می       و عزت نفس پایین نیز از جمله عوامل فردی ه صرف مواد در نوجوانان ارتباط دارد و برخی از نوجوانان  سوء م کنند ستند که با 

شانه های این اختلالات به مصرف مواد روی بیاورند. بنابراین پروتکل ها و برنامه های مداخله ای باید جامع باشد       برای کاهش و تسکین ن

 نظم دهی نوجوانان تأکید داشته باشد. -ارتباطی، احساس شایستگی و خود و بر شرکت فعال والدین و رشد مهارت های فردی، اجتماعی،

 

 منابع
(. رابطه افسااردگی با نگرش به سااوء مصاارف مواد مخدر در دانش آموزان دوره متوسااطه شااهرسااتان رشاات.   1389اکبری، بهمن و عموپور، مسااعود. )

 .7-20(، 2) 1روانشناسی تربیتی، 

                                                           
1 - Zuckerman 

2 - Goldstein & Volkow 

3- Stanford et al 

4 - Everitt et al 

5 - Ersche, Turton, Pradhan, Bullmore, & Robbins 

6 - Norbury & Husain 

7- Belin, Mar, Dalley, Robbins, & Everitt 

8 - Novelty-Seeking 

9 - Guillon, Crocq, & Bailey  
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سالمی، بهروز و مه   ضایی، احمد؛ ا سانی،  ر صلنامه مطالعات       ننقش خانواده در گرایش جوانا(. 1393ملیحه. )دی پور خرا ستا ورامین. ف شهر به اعتیاد در 

 .52-70 (25) 5،  نجامعه شناختی جوانا

صلنامه سالمت    ف .نقش جو عاطفی خانواده و رضایت از زندگی در پیشبینی گرایش به اعتیاد   (. 1396ن. )نوشیروا  ،خضری مقدم  وفهیمه  ،زراعت حرفه

 .55-68، 44اجتماعی و اعتیاد، 

های پیشبین سبک فرزندپروری،     مخدر: بررسی مؤلفه  گرایش به سوءمصرف مواد  (. 1394. )سهیلی، مهین؛ دهشیری، غالمرضا و موسوی، سیده فاطمه     

 91-106، (33)9فصلنامه اعتیاد پژوهی، . D استرس و تیپ شخصیتی

(. بررسی دو دهه تحقیقات شیو  شناسی مصرف موارد در بین دانشجویان دانشگاه های ایران. فصلنامه           1392تقوی، م. )صرامی، حمید؛ قربانی، مجید؛  

 .9-37(، 27)7اعتیاد پژوهی، 

تا   18 (. بررسی مقایسه ای افسردگی، اضطراب و استرس در جوانان  1393نصیرزاده، مصطفی؛ شریفی راد، غلامرضا؛ اسلامی، احمد و حسن زاده، اکبر. )      

 .1009-1016، 6سال با رفتار و عدم رفتار سوء مصرف مواد. مجله تحقیقات نظام سلامت،  29

(. پیش بینی گرایش به مواد بر اساااس عزت نفس و مؤلفه های هوش هیجانی.  1393نصاایری، فرزاد؛ بخشاای پور رودسااری، عباس؛ نصاایری، سااامان. )

 .147-135(، 31) 8فصلنامه اعتیاد پژوهی سوء مصرف مواد. 
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