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 چكيده
گار در دانشجويان پسر يهاي مقابله با مصرف سخواهي و سبك سلامت روان، هيجانارتباط  يپژوهش حاضر بررس يهدف اصل :زمينه

 باشد. دانشگاه محقق اردبيلي مي

ز بيين کلييه دانشيجويان پسير     ساده ا يباشد که به صورت تصادفيان پسر مينفر از دانشجو 610ق شامل يتحق ينمونه آمار :ها روش و مواد

ا از پرسشينامه  ه داده يآور جمع يو برا ن پژوهش همبستگي بودهياند. روش اانتخاب شده 1630-36 يليدانشگاه محقق اردبيلي در سال تحص

ولكمن و في  يا مقابليه  يهاآرنت و پرسشنامه سبك يجان خواهيگلدبرگ، پرسشنامه ه ي، پرسشنامه سلامت روانيت شناختيجمع يهايژگيو

 ل شد.يه و تحليتجز 02ش يرايو SPSS يافزار آمار توسط نرم يآور لازاروس استفاده شده است. اطلاعات بعد از جمع

نتيايج تحلييل   باشيند.  ميي  يگاريرسي يدرصيد(    0/70نفر ) 131و  يگاريها س درصد( از نمونه 1/66نفر ) 111ج مطالعه نشان داد که ينتا :ها يافته

اجتناب، شدت هيجان خيواهي، مقابليه روييارويي، جسيماني      -گريز جستجوي حمايت اجتماعي،در بين متغيرهاي موجود،  نشان داد که يمميز

جسيتجوي   .بينيي کننيد   را پيش دانشجويان پسر سيگاري و  ير سيگاريگروه دو توانند عضويت در ميپذيري و افسردگي  سازي علايم، مسئوليت

 داد.  نشان دانشجوي پسر سيگاري و  يرسيگاري بيني عضويت در گروه  پيش بالاترين نقش را درحمايت اجتماعي 

هاي مقابله و سلامت روان در گرايش دانشيجويان پسير بيه مصيرف      خواهي، سبك العه نشان داد که متغيرهاي هيجاناين مط :گيري نتيجه

 سيگار مؤثر است.

 . يگارياي، س هاي مقابله ، سبكيجان خواهيسلامت روان، ه :کليدي واژگان

ISMJ 2016; 19(1): 63-76 

 [
 D

O
I:

 1
0.

75
08

/is
m

j.1
39

5.
01

.0
06

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 is

m
j.b

pu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
03

 ]
 

                             1 / 14

http://dx.doi.org/10.7508/ismj.1395.01.006
http://ismj.bpums.ac.ir/article-1-772-en.html


 1631/ فروردين و ارديبهشت 1/طب جنوب                                                                               سال نوزدهم/ شماره  71
 

http://bpums.ac.ir 

 مقدمه

گار یبنا به تعريف سازمان بهداشت جهانی، استعمال س

ست از بروز حالتی روانی و جسمانی كه در ا عبارت

ثیرات متقابل دارو و يا مواد مخدر و موجود أنتیجه ت

هاي  گردد و توسط واكنشزنده بر يکديگر ايجاد می

شود. استعمال دخانیات  رفتاري و امثال آن مشخص می

قع نوعی وابستگی روحی و روانی در فرد ايجاد در وا

مصرف آن در افراد مصرف  یكرده و پیامدهاي بهداشت

كه  يا برخوردار است. به گونه ياديكننده از اهمیت ز

( و همکاران Zvolensky) ینشکیق زولیج تحقينتا

در افراد طلاق  ینشان داد كه سطح اضطراب و افسردگ

 يگاریر سیغ يها فتهشتر از طلاق گریب يگاریگرفته س

 یر افسردگیک نظیکوتيسا يهان نشانهی(. همچن1بود )

نسبت به  يگاریدر افراد س یضد اجتماع يو رفتارها

د ذكر نمود كه ي(. با2شود )یده ميشتر دیگر افراد بيد

 یاختلال روان يهاش نشانهيگار باعث افزایمصرف س

، ی(. به طور كل3شود )یدر افراد مصرف كننده م

دكننده ين عوامل تهديتراز مهم یکيگار یتعمال ساس

 نوی(. بر طبق مطالعه م4باشد )یافراد م یسلامت

از نظر  يگاریرسیو غ يگارین مردان سی(، ب2001)

ن يا یدار مشاهده نشد ول یسلامت روان تفاوت معن

، (. در مطالعه لاكسونن5دار بود ) یتفاوت در زنان معن

 & Laaksonen, Rahkonenراكونن و مارتیکانن )

Martikainen 2002خودشان  يگاریر سی(، افراد غ

تر از افراد  سالم یو جسم یرا از نظر سلامت روان

 (. 2گزارش دادند ) يگاریس

ت یفین كیاز آن است كه ب یحاك یشواهد پژوهش

و سلامت روان با مصرف مواد ارتباط  یزندگ

 يگرين در پژوهش دی(. همچن7وجود دارد ) يمعنادار

نسبت به  يگاریان سيز نشان داده شد كه دانشجوین

و نگرش  یسلامت روان يگاریرسیان غيدانشجو

گار با ین مصرف سیداشتند. همچن يتر نيیپا یمذهب

رابطه  یاز جمله افسردگ یاز اختلالات روان ياریبس

مصرف  يشتریگار بیكه س یكه كسان يدارد؛ به طور

شتراست یز بیها نآندر  یزان ابتلابه افسردگیكنند، میم

گار یش افراد به مصرف سيدر گرا ی(. عوامل مختلف8)

ات ین عوامل خصوصياز ا یکيوجود دارد كه 

ات ین خصوصيباشد. از جمله ایها م آن یتیشخص

( giikeeS gietaseee) یخواه جانیه یتیشخص

گرا  ها، افرادي ماجراجو و برون باشد. هیجان خواه یم

شوند  واختی خسته و بیقرار میهستند، از تکرار و يکن

انگیز  و در جستجوي تجارب جديد، متنوع و هیجان

هاي  پاسخ يتري براي ارائه هاي قويهستند و گرايش

هاي تازه يا غیرمنتظره دارند،  سوگیري به محرك

اي چون داوطلب هر آزمايش تازه و ناشناخته

هیپنوتیزم، مراقبه و محرومیت حسی هستند و از 

 كنند وناگون و غیرمجاز بیشتر استفاده میداروهاي گ

 نیکوتیخواه به ن جانیافراد ه ی(. در مورد وابستگ9)

افراد  یختگی، مراكز برانگنیکوتیتوان گفت كه نیم

شود ین اثر باعث ميكند و ایک ميجان خواه را تحریه

 (. 10) را احساس كنند يیبالا یختگیها برانگ كه آن

و مصرف  یخواه جانیهن یقات رابطه بیج تحقينتا

علاوه  هب .(11-18اند ) كرده یابيگار را مثبت ارزیس

 ي(، رفتارها2004) (Patkar) دگاه پتکاريبرطبق د

شود كه افراد ی( منجر مevisltemi) يتکانشگر

ده یگار كشیمخدر و س شتر به طرف مصرف موادیب

ها به مراتب  ( ترك آنrelapseزان عودت )یشوند و م

 (.19گر باشد )يد يها هشتر از گرویب

گر از يد یکي( فرد geieeS gsyliاي )سبک مقابله

هاي است كه در برخورد با چالش ین عوامليترمهم

تواند با سوء مصرف مواد در ارتباط زندگی نیز می
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(، به دو نوع از 1982) (Folkman) فولکمنباشد. 

 ياشاره نموده است كه افراد برا يا مقابله يها سبک

و تعارضات  یو درون یرونیب يهاخواست تيريمد

به كار  یزندگ يهابا چالش يیارويها در رو ن آنیب

 ياشامل سبک مقابله يان دو سبک مقابلهيرند. ایگیم

باشد. یجان مدار میه يا مسأله مدار و سبک مقابله

 يهامسأله مدار عبارت از تلاش يامقابله يهاسبک

تنش مانند كمک  يرهر دوییتغ يبرا يو رفتار یشناخت

باشد. در یره میاز دوستان، افراد متخصص و غ یطلب

ر ییتغ يجان مدار، فرد برایه يامقابل، در سبک مقابله

 يها كند، بلکه دنبال راهیزا كوشش نم عامل تنش

 (.20به تنش است ) یجانیه يهامواجه با پاسخ

(، الگوي 1379و همکاران ) یدگاه سموعيبر طبق د

ثر )تفکر ؤم هاي غیر ي معتادين بیشتر روشامقابله

هاي متمركز بر  تفکر خرافی و روش  منفی، آرزومندانه،

هیجان مانند انکار، عدم درگیري ذهنی و رفتاري و 

ريزي عواطف بوده استفاده از دارو و دخانیات( و برون

   (.21است )

 يهااند كه روشمختلف نشان داده يهاپژوهش

جان یفاده مصرف كنندگان مواد، همورد است يامقابله

است كه  یكسان يان، سبک مقابلهيباشد و ایمدار م

ندارند  یمناسب یاجتماع يو سازگار یسلامت روان

اي نشان (، در مطالعه1385و همکاران ) ي(. محمد22)

هاي مشکل مدار نسبت به ساير دادند كه مهارت

ا بینی كنندگی ر متغیرهاي فردي بیشترين میزان پیش

براي تاب آوري افراد در معرض خطر سوء مصرف 

و همکاران ( Cooper)(. كوپر 23) مواد مخدر دارد

ز دريافتند مردها زمانی كه از مصرف الکل ی(، ن1992)

انتظار پیامدهاي مثبت بالايی داشتند، میزان مصرف 

ها نیز مبتنی بر  اي آنداشتند و سبک مقابله يبیشتر

هاي  ناب و برخی روشاي اجتراهبردهاي مقابله

متمركز بر هیجان بود. ولی در زنان اين تعامل وجود 

و همکاران  یصالح يگري(. در پژوهش د24نداشت )

و  یتیشخص يهان مؤلفهیارتباط ب ی(، به بررس1392)

گارپرداختند، یبا مصرف س يامقابله يراهبردها

گار ین مصرف سیپژوهش آنان نشان داد كه ب يها افتهي

جان مدار رابطه مثبت و یه يا ه از سبک مقابلهستفادو ا

كی، هینسون  (. در مطالعه مک20وجود دارد ) يمعنادار

 (،1998) (McKee & Hinson & Wall) و وال

سبک مقابله كلی فرد بیشتر از متغیرهاي ديگر 

 (. 25بینی كننده رفتار اعتیاد شناخته شد ) پیش

ن و يتراز مهم یکيكرده  لیكه قشر تحص يیاز آنجا

 یند و روند حركتيبه فرآ ین اركان جهت دهيتر یاصل

دوران  یگردند و از طرفیمحسوب م ياهر جامعه

، یو روان یخاص جسمان يهایژگيل ویبه دل یجوان

ات یل به مصرف دخانيتما يهان دورهياز پرخطرتر

گار ین پرداختن به مصرف سيشود. بنابرایمحسوب م

را يبرخوردار است، ز ياژهيت ویان از اهميدر دانشجو

ر جوانان دارند و يسا يبرا يان نقش الگويدانشجو

از مصرف  يدیز شاخص مفیها ن دن آنیگاركشیس

گر با ي(. از طرف د20گار توسط جوانان است )یس

كدام به ارتباط  هر یقات قبلینکه در تحقيتوجه به ا

ها  اند و سهم آنق پرداختهین تحقيا يرهایاز متغ یکي

سه با هم مشخص نشده لذا هدف اين مطالعه يدر مقا

ان پسر يگار در دانشجویوع مصرف سیزان شیتعیین م

و عوامل مرتبط با مصرف  یلیدانشگاه محقق اردب

شنهادات یق پین تحقيج ايه نتايباشد تا بر پا سیگار می

 ه نمود. يارا يكاربرد

 

 ها روش و مواد

روش پژوهش حاضر همبستگی بوده است. جامعه 

ان پسر دانشگاه محقق ين مطالعه را دانشجويا يآمار
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دهد. یل میتشک 1392-93 یلیدر سال تحص یلیاردب

با توجه به اينکه در تحقیقات همبستگی حجم نمونه 

(، در مطالعه حاضر 25كند )نفر كفايت می 50حداقل 

با توجه به فرمول كوكران و جهت افزايش اعتبار نتايج 

گیري  به شیوه نمونهپسر  ينفر دانشجو 320نمونه 

ه ین نحو كه كليساده انتخاب شدند. به ا یتصادف

شدند و سپس  يپسرانه كدگذار يها خوابگاه يها اتاق

نفر در هر اتاق )بر اساس آمار امور  4با فرض 

اتاق به تصادف انتخاب شدند و با  80(، تعداد یرفاه

 یسلامت روان يها مراجعه به هر اتاق، پرسشنامه

آرنت، پرسشنامه  یخواه جانیون هگلدبرگ، آزم

و ( Lazarus) اي فولکمن و لازاروسهاي مقابله راه

نفر از  4ار یپرسشنامه محقق ساخته صرفاً در اخت

كه  یگرفت. در صورتیان هر اتاق قرار ميدانشجو

ک اتاق حضور نداشتند، يان يهنگام مراجعه دانشجو

 يدانشجو 320شد. از تعداد یاتاق مجاور انتخاب م

ها، نفر به دلیل عدم بازگشت پرسشنامه 8انتخاب شده، 

 از مطالعه خارج شدند. 

ابزار مورد استفاده در مطالعه حاضر شامل چهار بخش 

بود. بخش اول، پرسشنامه محقق ساخته بود كه 

متغیرهاي سن، رشته تحصیلی، معدل ترم گذشته، 

مصرف سیگار و میزان و تعداد دفعات مصرف آن در 

داد. بخش دوم، یه را مورد بررسی قرار مروز و ما

 پرسشنامة سلامت روان گلدبرگ 

(Goldberg's General Health 

Questionnaireماده دارد  28ن پرسشنامه ي( بود. ا

( Goldberg & Hiller)لر یكه توسط گلدبرگ و ه

( ساخته شده و داراي 1384، ي، نقل از غفار1979)

اضطراب، ، یم جسمانياس علایخرده مق چهار

است. ضريب  یو اختلال در عملکرد اجتماع یافسردگ

ها با  پايايی اين پرسشنامه در هر يک از خرده مقیاس

، 75/0، 91/0 ،92/0ترتیب  هروش آلفاي كرونباخ ب

88/0 (001/0>P) گزارش  85/0پايايی بازآزمايی  و

ن پرسشنامه در پژوهش يا يیاي(. پا9شده است )

كرونباخ برابر با  يب آلفايحاضر با استفاده از ضر

دست آمد. بخش سوم، مقیاس هیجان خواهی  هب 84/0

ئی درونی ايپااست ماده  20داراي  باشد كه آرنت می

 يیايبوده، اما پا 70/0( 1993كل مقیاس توسط آرنت )

 50/0و خرده مقیاس تازگی  24/0خرده مقیاس شدت 

( بین 1372همکاران ) فائی ووگزارش شده است. پور

( Zuckerman)مقیاس زاكرمن  و مقیاس اين

ن يا يیاي(. پا22) دست آوردند هب 50/0همبستگی

ب يپرسشنامه در پژوهش حاضر با استفاده از ضر

دست آمد. بخش چهارم  هب 72/0كرونباخ برابر با  يآلفا

ابزار مورد استفاده در اين پژوهش، پرسشنامه 

است كه از  اي فولکمن و لازاروسهاي مقابله سبک

مقابله مشتق شده است و  يها ست راهیچک ل

ن پرسشنامه يرد. ایگیمقابله را اندازه م يندهايفرآ

اي مسأله مدار و روش مقابله 8است كه  ماده 25شامل 

ها اسین خرده مقيكند. اگیري میهیجان مدار را اندازه

 Seeking Socialشامل جستجوي حمايت اجتماعی )

Supportدوري ،) َ( گزينیsetsaeceeS مقابله ،)

پذيري  (، مسئولیتConfronting Copingرويارويی )

(Accepting Responsibility باز ارزيابی مثبت ،)

(positive reappraisalخويشتن ،)  داري 

(self-controlling حل مدبرانه مسأله ،) 

(plentiful problem solvingو گريز )- اجتناب

(Escape-Avoidance است. لازاروس )و فولکمن 

را  22/0تا  79/0(، ضريب همسانی درونی 1984)

اند اي گزارش كردههاي مقابلهبراي هر يک از روش

توسط دژكام و  1373(. اين پرسشنامه در سال 27)

همکاران ترجمه و مورد بررسی قرار گرفته است. در 
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 21/0پژوهش دژكام و همکارن ضريب آلفاي كرونباخ 

ضريب همبستگی بین گزارش شده است.  79/0تا 

گزارش  39/0تا  01/0هاي اين پرسشنامه از  مقیاس

ن پرسشنامه در پژوهش يا يیاي(. پا28شده است )

كرونباخ برابر با  يب آلفايحاضر با استفاده از ضر

 دست آمد. هب 87/0

ل اطلاعات با یه و تحليها، تجز داده يآور بعد از جمع

 ،SPSS (SPSS Inc يافزار آمار استفاده از نرم

Chicago، Il، USA )انجام و با توجه  20ش يرايو

ه و يتجز يگار، برایر مصرف سیبودن متغ یارزش به دو

 ز استفاده شد. یل ممیتحل آزمونها از  ل دادهیتحل

 

 ها افتهي
 19ن مطالعه يان شركت كننده در ايسنی دانشجو يدامنه

 بود. 77/195/21ار یسال با میانگین و انحراف مع 28تا 

ات و یدر دانشکده ادب ها نفر( نمونه 149درصد ) 8/47

، ینفر( در دانشکده فن 31درصد ) 9/9، یعلوم انسان

 4/15ه و ينفر( در دانشکده علوم پا 29درصد ) 1/22

مشغول به  ينفر( در دانشکده كشاورز 48درصد )

نفر دانشجوي پسر  312از مجموع  .ل بودندیتحص

نفر  194و  يگاریصد( سدر 8/37نفر ) 118انتخاب شده، 

نفر  118باشند. از مجموع می يگاریرسیدرصد( غ 2/22)

ر پنج ي( روزانه زدرصد 2/54نفر ) 24دانشجوي سیگاري 

( درصد 1/27نفر ) 32كردند، نخ سیگار مصرف می

( ده تا پانزده د رصد 3/15نفر ) 18روزانه پنج تا ده نخ، 

گار یه نخ سپانزد ي( روزانه بالادرصد 7/1نفر ) 2نخ و 

به  يی( از پاسخگودرصد 7/1نفر ) 2كردند، یمصرف م

 3/15نفر ) 18نمودند. همچنین  يال خوددارؤن سيا

نفر  97كردند و ماه سیگار مصرف میکي( كمتر از درصد

گار مصرف یاه سم کيشتر از ی( به مدت بدرصد 2/82)

سال،  28تا  19كردند. همچنین با توجه به طیف سنی یم

ساله با  21میزان مصرف سیگار در دانشجويان  بیشترين

درصد و كمترين میزان مصرف يعنی عدم مصرف  1/23

 ساله بود. 19سیگار در دانشجويان پسر 

ز نشان داد كه با توجه به ويلکز لامبداي یل ممینتايج تحل

(Wilks lambda ) 40/83و كاي اسکور  23/0معادله 

 باشد. كارآمد می دار است معادله معنی 001/0كه در سطح 

جستجوي حمايت دست آمده متغیرهاي  هطبق نتايج ب

 اجتناب، شدت هیجان خواهی -اجتماعی، گريز

(Severity of Sensation Seeking مقابله ،)

 رويارويی، جسمانی سازي علايم 

(Somatic Symptoms sizeمسئولیت ،)  پذيري و

دانشجويان سیگاري و دو گروه  يافسردگی برا

وارد معادله ( P<001/0دار )یسطح معندر  گاريغیرسی

خواهی، حل مدبرانه  تازگی هیجان متغیرهاي و شدند

داري،  گزينی، خويشتن مسأله، باز ارزيابی مثبت، دوري

از معادله خارج اضطراب و اختلال در عملکرد اجتماعی 

شدند. نتايج تحلیل ممیز نشان داد كه در بین متغیرهاي 

نها متغیرهاي وارد شده در معادله موجود در پژوهش، ت

اجتناب، شدت  -گريز )جستجوي حمايت اجتماعی،

مقابله رويارويی، جسمانی سازي علايم،  خواهی، هیجان

توانند عضويت در گروه میپذيري و افسردگی(  مسئولیت

را به بهترين نحو  دانشجويان سیگاري و غیر سیگاري

بینی عضويت  یشبینی كنند و ساير متغیرها قادر به پ پیش

 (. 1)جدول  گروهی نیستند

دانشجويان بینی عضويت در گروه  پیشها، دادهدر تحلیل 

براي  1بر اساس نقطه برش ) سیگاري و غیرسیگاري

( روي براي افراد غیرسیگاري 2افراد سیگاري و 

 -گريز جستجوي حمايت اجتماعی،دار ) متغیرهاي معنی

ويارويی، جسمانی خواهی، مقابله ر اجتناب، شدت هیجان

اي ( معادلهپذيري و افسردگی سازي علايم، مسئولیت

هاي مورد دهد كه حداكثر تمايز را بین گروهدست می هب
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دست آمده،  هكند. جهت روشن شدن نتايج بنظر ايجاد می

 از ضرايب استاندارد شده تابع ممیز استفاده گرديده 

 (. 2)جدول  است

 

 لهدمعا درمتغيرهاي وارد شده حليل مميز هاي ت ( برآورد آماره1جدول 

 متغيرهاي وارد شده گام
ميانگين گروه 

 سيگاري

انحراف 

 معيار

ميانگين گروه 

 سيگاري ير

انحراف 

 معيار
 f ويلكز

سطح 

 داري معني

 000/0 02/39 83/0 82/3 33/12 44/3 08/13 جستجوي حمايت اجتماعی  1

 001/0 07/12 94/0 32/3 12/19 74/2 90/20 اجتناب-گريز 2

 002/0 74/7 92/0 00/4 45/12 34/4 25/18 خواهی شدت هیجان 3

 009/0 99/2 92/0 29/2 08/17 24/2 08/18 مقابله رويارويی 4

 013/0 25/2 92/0 44/3 87/4 04/5 37/2 جسمانی سازي علايم 5

 014/0 21/2 92/0 17/2 10/10 52/2 25/9 پذيري مسئولیت 2

 03/0 32/4 97/0 85/4 83/3 08/5 33/5 افسردگی 7

 

 براي متغيرهاي وارد شده در معادله ضرايب استاندارد شده تابع مميز ( برآورد0جدول 

 ها مرکز ثقل داده ضرايب متغيرها در تابع مميز متغيرها

 72/0 جستجوي حمايت اجتماعی 

وه 
گر

ري
گا

سی
ن 

ويا
شج

دان
 

97/0- 

وه 
گر

ري
گا

سی
ر 

 غی
ان

وي
شج

دان
 

58/0 

 -22/0 اجتناب -گريز

 -20/0 شدت هیجان خواهی

 -24/0 مقابله رويارويی

 -29/0 جسمانی سازي علايم

 34/0 مسئولیت پذيري

 -28/0 افسردگی

 بندي شده است. بندي شده، درست طبقه درصد از نمونه گروه 2/80
 

ت یب اهمی، به ترتدست آمده هبا توجه به نتايج ب

 -ايت اجتماعی، گريزجستجوي حم يرهایمتغ

پذيري، جسمانی سازي علايم،  اجتناب، مسئولیت

افسردگی، مقابله رويارويی، و شدت هیجان خواهی 

سیگاري و غیرسیگاري  ینیب شیدر پ ينقش معنادار

ق، جستجوي ین تحقيادر ان دارند. يبودن دانشجو

بینی  پیش بالاترين نقش را درحمايت اجتماعی 

سیگاري و غیرسیگاري دانشجوي عضويت در گروه 

دهد كه  ینشان م 3ج جدول ين نتایهمچن .دهد نشان می

انجام  یها به درست ت گروهيدرصد موارد عضو 74در 

 گرفته است.

 

 يگروه تيعضو ينيب شيپ تيو درصد جمع يجدول فراوان( 6جدول 

 کل بيني عضويت گروهي پيش گروه شاخص

   لط صحيح  

 118 49 29 گروه سیگاري فراوانی

 194 123 31 گروه غیرسیگاري

 100 5/41 5/58 گروه سیگاري درصد

 100 0/84 0/12 گروه غیرسیگاري

 بندي شده است درصد موارد، عضويت در دو گروه به درستی طبقه 74
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 بحث
گار در یوع مصرف سیزان شیق، تعیین مین تحقيا

 و عوامل مرتبط یلیان پسر دانشگاه محقق اردبيدانشجو

 باشد.با مصرف سیگار می

 -جستجوي حمايت اجتماعی، گريزنتايج نشان داد كه 

خواهی، مقابله رويارويی،  اجتناب، شدت هیجان

پذيري و افسردگی  جسمانی سازي علايم، مسئولیت

دانشجويان سیگاري و گروه دو توانند عضويت در می

بینی كنند و ساير  را به بهترين نحو پیش غیرسیگاري

خواهی، حل مدبرانه مسأله،  يعنی تازگی هیجان متغیرها

داري،  گزينی، خويشتن باز ارزيابی مثبت، دوري

قادر به اضطراب، و اختلال در عملکرد اجتماعی 

 . بینی عضويت گروهی نیستند پیش

بالاترين جستجوي حمايت اجتماعی در مطالعه فوق 

دانشجوي گروه دو بینی عضويت در  پیش نقش را در

داد. همچنین تأثیر خرده نشان غیرسیگاري سیگاري و 

ز، اجتناب و مقابله ي، گريريپذ تی)مسئول يهااسیمق

دانشجوي بینی عضويت گروه  پیش( نیز در يیارويرو

 یکيدار بود. مصرف مواد  سیگاري/ غیر سیگاري معنی

افراد فاقد  یدرون يجبران كمبودها يهاوهیاز ش

عمولاً افراد باشد. می( می)دلبستگ یت اجتماعيحما

 یت اجتماعيمن از جلب حمايا یسبک دلبستگ يدارا

 كنند، دریاستفاده م یجانیه يهامقابله با استرس يبرا

من از يناا یكه اشخاص با سبک دلبستگ یحال

ا يمانند سوء مصرف مواد، دارو و  يگريد يها روش

كنند یدشوار استفاده م يهاتیموقع مقابله با يالکل برا

دگاه لازاروس و يدد يیها، در تأافتهين ي(. ا29)

( است. آنان باور دارند كه فرد در 1984) فولکمن

د يشد یا فشار روانيو  یدرون يبا كمبودها يیارويرو

ت یبا دو منبع استرس روبروست: نخست خود موقع

 يو یفرد و سلامت یز كه ممکن است زندگیآم استرس

و  شود يد كند و باعث كاهش مراقبت فرديرا تهد

ت ممکن است به همان ین موقعيدوم، واكنش فرد به ا

 ید، آشفتگيد كننده باشد. اضطراب شديز تهدیاندازه ن

تواند كنترل بر رفتار فرد را كاهش دهد و یم يدیو ناام

 (. 30حل مسأله بکاهد ) يبرا يو يین از توانایهمچن

(، مقابله 1984) دگاه لازاروس و فولکمنيبر طبق د

به منظور  يو رفتار یشناخت يیهاشعنوان كوش به

 يبرا يیهاا تلاشيط و یش تطابق فرد با محيافزا

ف یط فشارزا توصيشرا یمنف يامدهایاز پ يریشگیپ

اي از نوع  هاي مقابله شده است. بنابراين اگر اين تلاش

كفايت و سازگارانه باشد، استرس كمتر فشارزا  مؤثر، با

یز در راستاي شود و واكنش نسبت به آن نتلقی می

كاهش پیامدهاي منفی آن است. اگر سبک يا الگوي 

مقابله، ناسازگارانه و ناكافی باشد نه تنها استرس را 

كند بلکه خود اين واكنش منبع فشار به كنترل نمی

(. بنابراين در 27كند )شمار آمده و شرايط را بدتر می

كه توصیف  یت اجتماعيحما ياين مطالعه جستجو

ت يحما يهايی است كه در جستجو كننده تلاش

كه اشاره  يريپذ تیهستند و مسئول یجانیو ه یاطلاعات

كه همواره با دارد ش در مشکل يرش نقش خويبه پذ

درست  يز در جایتلاش در جهت قرار دادن هر چ

اي از نوع مؤثر، هاي مقابله عنوان تلاش. همراه است

باكفايت و سازگارانه با ضريب مثبت در افراد 

ف یز اجتناب كه توصيرسیگاري بالاتر بود و گرغی

ز يجهت گر يرفتار يها و تلاش يیكننده تفکر آرزو

كه  يیارويا اجتناب از مشکل است و مقابله روي

ر ییپرخاشگرانه جهت تغ يها ف كننده تلاشیتوص

را  یاز خصومت و خطرطلب یت بوده و درجاتیموقع

 دهد. یارائه م
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(، 1392و همکاران ) ین راستا، پژوهش صالحیدر هم

ن یو هم يگاریباشد كه افراد س ین مسأله ميانگر ایب

حل مسأله مدار و  يامقابله يطور معتادان از راهبردها

ت يكمتر برخوردار بوده و حما یشناخت یابيارز

 يرا احساس كرده و از راهبردها يكمتر یاجتماع

 يشتریجان مدار استفاده بیكردن و ه یجسمان يامقابله

ست ذكر يبا ینه مین زمين در اي(. بنابرا20نند )ك یم

رسد عوامل تداوم بخش مصرف  ینمود كه به نظر م

 (.22است ) یجانیو ه یشناخت يجه كژكاریمواد نت

توان گفت كه یها مافتهين ين همراستا با ایهمچن

هنگام مواجهه با  یت اجتماعيحما ياحتمالاً جستجو

د خطر ابتلا به نيدر افراد، فرا یجانیه يهااسترس

كه اگر  يادهد به گونهیسوءمصرف مواد را كاهش م

مناسب برخوردار باشد،  یت اجتماعيفرد از حما

مقابله با مشکلات و مصرف نکردن مواد را  يیتوانا

جان نقش یه یم شناختی(. تنظ31خواهد داشت )

افراد وابسته به مواد  یروان یب شناسیدرآس يابرجسته

م باعث یمستق طور به یجان منفیه (.32) كندیفا ميا

شود، بلکه به  یجان نمیم هیتنظ يراهبردها يساز فعال

 يبر باورها يرگذاریق تأثيم و از طریرمستقیوه غیش

 يامقابله يراهبردها يساز مرتبط با مواد و فعال

ن باشد كه يتواند ایل آن مياز دلا یکيشود. یمنجرم

ت شده است و یتثب فرد معمولاً يمقابله ا يهاسبک

را تجربه كند،  یجان منفین كه فرد هر نوع هيقبل از ا

وه مقابله با آن را آموخته است كه در موقع بروز یش

 ین، گاهيبر ا (. علاوه12كند )یجان از آن استفاده میه

جانات خود از یم هیكاهش و تنظ يافراد برا

غیره به مواد، اجتناب و یهمچون وابستگ يیراهبردها

 يل استفاده از راهبردهایكنند و به دلیماستفاده 

شوند یحفظ م ینامناسب، اختلالات روان يا مقابله

 (.34و  33، 13)

هاي  ن همسو با يافتهیهاي پژوهش حاضر همچن يافته

(است. 1998و همکاران )( McKee)مک كی 

هاي  هاي آنان نشان داد كه برخی از روش پژوهش

، مانند عدم درگیري اي معتادان به الکل و مواد مقابله

رفتاري، استفاده از الکل و مواد به منظور پرهیز از 

درگیري با مسئله و انکار واقعیت، با افزايش میزان 

دار دارد. نکته جالب در  مصرف الکل ارتباط معنی

بررسی نامبردگان اين بود كه هیچ عاملی همانند سبک 

بینی  توانست فراوانی و میزان مصرف را پیش مقابله نمی

ق حاضر كه نشان یج تحقيكه با نتا يا افتهي(، 35نمايد )

 رياز ز یکيداد جستجوي حمايت اجتماعی )به عنوان 

ن نقش را در يمقابله( بالاتر يها سبک يها اسیمق

 گار دارد، همخوان است. یمصرف س ینیب شیپ

 عامل بعدي مؤثر بر مصرف سیگار در دانشجويان، بالا

افته يبود.  يگاریدر افراد سبودن شدت هیجان خواهی 

حاصل از  يها افتهيپژوهش حاضر با دست آمده در  هب

(، 11و همکاران )( Comeau)و یكوم يها پژوهش

 ی(، هامپسون، آندروز و باركل15و همکاران ) یخانجان

(Hampson, Andrews & Barkley )(12 و )

 باشد.  یگر همخوان مين پژوهش مطرح شده ديچند

ن سطح یداده شد كه ب نشان يا در مطالعه طور نمونه، به

زان یو م يامقابله يراهبردها ،یخواه جانیه

ن معتادان تحت یدر برابر استرس در ب يريپذ بیآس

درمان نگهدارنده با متادون و افراد سالم تفاوت وجود 

زان یو م یخواه جانیكه سطح ه ین معنيدارد؛ بد

ده نوع كنن ینیب شیدر برابر استرس، پ يريپذ بیآس

باشد یمعتادان م یو نوع ماده مصرف ياراهبرد مقابله

 يهاافتهيد مطرح نمود كه بر اساس ين بای(. همچن32)

 يامقابله ي، راهبردهايگر، خودكارآمديد يهاپژوهش

مسأله مدار با  يامقابله يمدار و راهبردها جانیه

ان رابطه دارد؛ ياستعداد سوء مصرف مواد در دانشجو
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 يبالاتر يكه از خودكارآمد يا كه افرادمعن نيبد

دادها يآنان با رو ياهستند و سبک مقابله برخوردار

 يبرا يشتریب يیجان مدار، توانایمسأله مدار است تا ه

 (. 22مقاومت در برابر مشکلات و مصرف مواد دارند )

( نیز نشان 37-40ن پژوهشگر )يقات چندیج تحقينتا

گار و یصرف س، میخواه جانین هیدهد كه بیم

دار وجود دارد.  یمعن ین همبستگیکوتیبه ن یوابستگ

 نیکوتیخواه به نجان یافراد ه یدر مورد وابستگ

افراد  یختگیمراكز برانگ نیکوتیتوان گفت كه ن یم

شود  ین اثر باعث ميكند و ا یک ميجان خواه را تحریه

 (. 10را احساس كنند ) يیبالا یختگیها برانگ كه آن

  رث و پترمن یلیحلج فراتينتا

(Roth & Peterman) (2003نشان م )دهد كه  ی

گار با یمواد مخدر و س یرقانونیغ ن مصرفیرابطه ب

مثبت  یخواه جانیو مؤلفه شدت ه یخواه جانیه

( 1998لن و همکاران )يدگاه اي(. بر طبق د17باشد ) یم

كه مواد مخدر و  ی، كسان(Petry( )18به نقل از پتري )

كنند سطح  یمصرف م یرقانونیصورت غ گار را بهیس

 یو مؤلفه تازگ یخواه جانیر هینمرات آنان در متغ

ش يبه مراتب بالاتر از گروه آزما یخواه جانیه

افته حاضر همسو با مطالعات ين یی. در تبباشد یم

 یتحمل آشفتگ يتوان گفت افراد دارا یگذشته، م

-ینمدانند و یرقابل تحمل میجان را غین، اولاً هيیپا

 یدگیخود رس یشخص یشانيو پر یتوانند به آشفتگ

رند و از يپذیجان را نمین افراد وجود هيا اًیند. ثانينما

را كه يكنند زیم یوجود آن احساس شرم و آشفتگ

ن ی(. همچن41جانات خود را ندارند )یتوان مقابله با ه

 یمختلف خواه با افراد جانیه د مطرح نمود كه افراديبا

ر یگران تأثيل آنکه بر دیكنند، نه به دلیمعاشرت م

ک هستند و يل آنکه دنبال تحریبگذارند، بلکه به دل

ها هستند ک كنندهياز جمله تحر یاتیمصرف مواد دخان

 يگر داروهايگار همانند دیكه س يری(. تأث42)

( دارد RAS) ياریساز هوش ادآور بر دستگاه فعالیاعت

 ياریز هوشسا ت دستگاه فعالیش فعاليباعث افزا

 ياریساز هوش ت دستگاه فعالیش فعاليگردد. با افزا یم

 رود یو تحرك بدن بالا م یختگیزان برانگیم

خواه  جانیبارز افراد ه يها یژگياز و یکياز آنجا كه 

باشد. در واقع  یو تحرك بالا م یختگیعلاقه به برانگ

ش افراد ين عامل است كه باعث گرایر همیثأت

 يگر داروهايا ديگار یصرف سخواه به م جانیه

ن افراد يتوان گفت كه این میشود. همچن ادآور مییاعت

مغز را  یک دائميبالا تحر یخواه جانیل هیبه دل

ن مواد يله ایوس هع بيک سريدهند و تحریح میترج

افته ين ين اییتب يگر برايل دیک دليرد. یگیصورت م

ت يتقوک كننده و يخواه، مواد را تحر جانیكه افراد ه

م ين آنزيیباشدكه سطح پاین امر ميابند ايیكننده م

سه يدهد تا در مقایها اجازه مداز به آنین اكسیمونوآم

ها بالاست، سطح  م در آنين آنزيزان ایكه م یبا كسان

 (.43ر را تجربه كنند )یتأث از يشتریب

سازي  اين مطالعه نشان داد كه افسردگی و جسمانی

بینی  د سلامت روان در پیشعنوان ابعا علايم به

عضويت در گروه سیگاري يا غیر سیگاري تأثیر 

كه افراد سیگاري از افسردگی  طوري هدار دارند. ب معنی

افته ين يسازي علايم بالاتري برخوردارند. ا و جسمانی

و  44، 2، 1)متعدد  يها حاصل از پژوهش يها افتهيبا 

 باشد.  یهمخوان م (.45

(، در مطالعه خود نشان 1382زاده ) یو ول یمیصم

در  یگار با سلامت عمومیدادند كه مصرف س

 ي(. مطالعه45دارد ) يدار یمعن یان همبستگيدانشجو

 يها( نشان داد كه نشانه1980) (Kellam) لامیك

 یضد اجتماع يو رفتارها یر افسردگیک نظیکوتيسا

 باشدیشتر میگر افراد بينسبت به د يگاریدر افراد س
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ز در پژوهش ی(، ن2005و همکاران ) ینشکیل(. زو2)

در  یخود نشان دادند كه سطح اضطراب و افسردگ

 يها شتر از طلاق گرفتهیب يگاریافراد طلاق گرفته س

( Chang)(. مطالعه چانگ 1است ) يگاریرسیغ

ش يگار در افزایز بیانگر تأثیر مصرف سی(، ن2005)

بود در افراد مصرف كننده  یاختلال روان يهانشانه

(، نشان داد افراد 2002ن مطالعه لاكسونن )ی(. همچن3)

و  یخودشان را از نظر سلامت روان يگاریسریغ

(. 2گزارش نمودند ) يگاریتر از افراد س سالم یجسم

و ( Suh)افته حاضر در پژوهش سوه يهمخوان با 

(، نشان داده شده است كه مصرف 2008همکاران )

از جمله  یاناز اختلالات رو ياریگار با بسیس

گار یكه س یكه كسان ي، به طوررابطه دارد یافسردگ

 در یزان ابتلا به افسردگیكنند، میمصرف م يشتریب

ن در پژوهش ی(. همچن42شتر بوده است )یها بآن

از  یت اصوليحما ی( نوع1390و همکاران ) يمرادیعل

ب ین مصرف مواد و توسعه علائم آسیارتباط ب

كه سلامت  یروح و فشارجمله اضطراب  از یشناخت

كننده مواد اندازند، در افراد مصرفیروان را به خطر م

توان یافته مطالعه حاضر مين یی(. در تب47وجود دارد )

 يهايماریشتر دچار بیب يگاریذكر نمود كه افراد س

ست مطرح نمود يباین می(. همچن12شوند )یم یروان

ک ين دن دركوتاه مدت به عنوایكش گاریكه گرچه س

باشد، اما در  یجان میم هیراهبرد سازگارانه جهت تنظ

 یجاد شده و عاطفه منفيا یدراز مدت به خاطر وابستگ

 (. 44است ) یمرتبط با آن، منشأ اختلالات روان

ان ين بودن سلامت روان در دانشجويیتوان پاین ميبنابرا

نه ین زمياز عوامل مهم در ا یکيعنوان  را به يگاریس

( كه نشان 2001نو )یاين يافته با مطالعه م د.ه نمویتوج

از نظر  يگاریرسیو غ يگارین مردان سیدهد بمی

(، همخوان 5دار وجود ندارد ) یسلامت روان تفاوت معن

نیست. اين ناهمخوانی شايد به اين علت باشد كه نمونه 

( از نظر سن، شغل، سطح 2001آماري مطالعه مینو )

با نمونه  یشناخت تیتحصیلات و ساير عوامل جمع

 آماري مطالعه حاضر تفاوت داشته است. 

توان به  یق حاضر میتحق يها تين محدوديتر از مهم

بودن نمونه مورد مطالعه )فقط پسران(  یتیتک جنس

ت متفاوت ین با توجه به ماهیاشاره نمود. همچن

ط یسه با محيدر مقا يیدانشجو يها در خوابگاه یزندگ

ر يق به ساین تحقيج ايم نتایتعمرون از خوابگاه، در یب

 ینیب شین پیت وجود دارد. همچنيان محدوديدانشجو

ر ین متغيصرفاً بر اساس چند یت گروهيعضو

-یر علل روانيبوده است و نقش سا یشناخت روان

گار یش به مصرف سيدر گرا یو اجتماع یخانوادگ

 نشده است. یبررس

ان ينشجوه دای، كلیآت يها شود كه در پژوهش یشنهاد میپ

، یدلبستگ يها ل سبکیرها از قبیر متغيو نقش سا

 -ی، عوامل روانیتیشخص يها یژگي، ویروان یسرسخت

ش به مصرف يگرا ینیب شیدر پ یو اجتماع یخانوادگ

 رد.یقرار گ یات مورد بررسیگار و دخانیس

هاي آموزشی محیط بالابردن سطح بهداشت روان در

سوء مصرف مواد  تواند نقش مهمی در پیشگیري ازمی

ن راستا، روش درمانی و ی. در هممخدر ايفاء نمايد

شود  اصلاح رفتار كه براي اين افراد توصیه می

ها به  هاي آموزش مبتنی بر حل مسئله است تا آن روش

ها  جاي شیوه پیشین خود كه مصرف مواد است روش

هاي كارآمدتر را بیاموزند و جايگزين  و شیوه

 (. 48مصرف سیگار( نمايند )اي ) هاي كلیشه واكنش

شک تغییر منبع استرس و يا برطرف نمودن آن از  بی

عهده متخصصان علوم رفتاري خارج است اما تغییر و 

اي افراد به عنوان منابع درونی  هاي مقابله تقويت شیوه

 باشد.  در توان درمانگران می
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هاي آموزش  شود روش از اين رو پیشنهاد می

هاي درمانی در راستاي  در طرح اي هاي مقابله مهارت

اي آسیب ديده، ارتقاء كارآمد كردن سبک مقابله

خواهی افراد  سلامت روان و متعادل نمودن هیجان

 يهاه بستهین تهیسیگاري گنجانده شود. همچن

و  یتيحما يها ش مهارتيبا هدف افزا یآموزش

 ،يا، توان مقابلهیدر روابط خانوادگ یمراقبت

، سلامت يگر میتنظ ، خودیراقبتم خود يها مهارت

جان و رفتار یت هيريو مد یجانیه يها و مهارت یروان

 شود. یشنهاد میبه نوجوانان و جوانان پ
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Abstract 

Background: The main purpose of this research is to survey relation between mental health, sensation 

seeking and coping style with cigarette smoking.  

Material and Methods: Sample of this study were 312 boy students, who selected by simple randomly 

among total boys of Mohaghegh Ardabili university in 2013-14. This study is a correlation study. Data 

were collected with using the demographic characteristics Questionnaire, mental health of Goldberg, 

sensation-seeking of Arnet and Lazarus's & Folkman coping style Questionnaires.  

Results: The result showed that %37.8(n=118) of samples were cigarette smoker and %62.2 (n=194) were 

non cigarette smokers. The results of discriminant analysis showed that among variables, seeking social 

support, avoid, the high sensation seeking, coping confrontation, somatization symptoms, responsibility and 

depression can predict to join the group of male students smokers and nonsmokers.  Seeking social support 

was the best predictor to be in group of cigarette smoker and non-smoker boy student. 

Conclusion: This study showed the sensation seeking, coping styles and mental health are effective in 

approach to cigarette smoking.  
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