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 چكیده

اطلاعات  زانیم یبررس نظر به گسترش روزافزون مصرف مواد مخدر در جامعه، مطالعه حاضر با هدف هدف:

 ریزی گردید. پایه آگاهیمیزان تغییر بررسی نقش آموزش در  سپ آور و  ادیمواد اعته بارنوجوانان در

مواد باره در آنانمیزان اطلاعات عمومی  ،دانش آموز دبیرستانی انجام 62بر روی  ،طرح نیمه تجربی روش:

 .بررسی شدگاهی عمومی آنها آبرگزار و مجددار  در مورد انواع مواد اعتیاد آورجلسه آموزشی  4 سنجیده شد. آور اعتیاد

و  7/00قبل از آموزش  پسران طلاعات صحیح % نبود. میانگین52ها بیش از  میزان آگاهی صحیح گروه ها: یافته 

میزان  بود. 0/39و بعد از آموزش  09قبل از آموزش  دختران میانگین اطلاعات صحیح بود. 0/37بعد از آموزش 

  دار نبود. اری را بعد از آموزش نشان داد که در پسرها این کاهش معنید اطلاعات غلط در دختران کاهش معنی

کوتاه مدت  یآور پایین است که با آموزش انواع مواد اعتیاد میزان آگاهی صحیح نوجوانان در مورد: گیری نتیجه

 .را افزایش داد های صحیح آنها های غلط آنها را کاهش و آگاهی توان آگاهی می

 

 آموزش ن،نوجوا ی،آگاهتیاد، اع ها: واژه کلید

                                                           

 .دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان *استادیار گروه روانپزشکی
 تهران.دانشگاه پیام نور  ** استاد، گروه روانشناسی

 Email: mrmokhtaree@yahoo.com )نویسنده مسئول(،ه علوم پزشکی رفسنجاندانشگا تربیتیِ کارشناس ارشد روانشناسی***

  :دریافت مقاله

79/73/7287 

 :پذیرش

39/3/7283  
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 مطالعه اثربخشي آموزش در تغییر میزان ...

 مقدمه

برطبق الگوی باور سلامت، دلیل انجام رفتار 

بهداشتی ممکن است عدم اعتقاد به مضر و  غیر

خطرناک بودن رفتار مورد نظر باشد. این اعتقاد، از 

های غلط آموخته شده از طریق محیط  دانش و آگاهی

ی گیرد. لذا، یک بهداشتی نشات می در مورد رفتار غیر

آور، گذشته از اثرات  از دلایل مصرف مواد اعتیاد

بخش، جنبه عادت گونه، دور بودن فاصله  لذت

مصرف ماده اعتیاد آور با عوارض آن و عدم باور به 

مضر و خطرناک بودن آنها به علت وجود اطلاعات 

غلط مبنی بر مفید و یا مطلو  بودن آنهاست 

د که به طور ( نشان دا0226) 0نیرا .(0307)سارافینو، 

% معتادان، اطلاعات محدودی در مورد 64متوسط، 

عوامل خطر و عوارض هروئین داشتند. نتای  

کننده داروهای  ای بر روی دانشجویان مصرف مطالعه

روانپزشکی نیز حاکی از این بود که داروهای محرک 

% 0/33ها  ها مثل بنزودیازپین بخش % و آرام 0/57

مورد مصرف قرار بدون مجوز و تجویز پزشکی 

گرفته در حالی که نسبت به عوارض آن اطلاعات 

(. در زمینه کنترل درد 0200، 0)ستون کافی نداشتند

ها نشان  در بیماران مزمن مثل سرطان، پشوهش

% بیماران و نیز پرستاران آنها، اطلاعات 46دهد که  می

درستی در زمینه مصرف مواد افیونی، مقدار و زمان 

.، 0226، 3رد نداشتند )فینبرگآن جهت کنترل د

بر  که یزداستان  (. نتای  پشوهشی در4،0227والرند

                                                           
1. Neira-Len 

2. Stone 

3. Fineberg 

4. Vallerand 

روستایی انجام گرفت بدین  آموزان روی دانش

آموزان  دانش یبالاترین نمره آگاه مضمون بود که

و بعد از آن مربوط به هروئین مربوط به تریاک ، پسر

آموزان با فرد معتاد  درصد دانش 0/72و حشیش بود. 

درصد، مورد پیشنهاد مصرف  5/07رخورد داشته و ب

. گرفته بودندرف دوستان قرار مواد مخدر از ط

که حداقل یک فرد معتاد  یهای همچنین در خانواده

مخدر  از مواد یآگاه میزاندرصد(  0/7وجود داشته )

بدون  های بیشتر از خانواده یدار بطور معنی ،و الکل

علاوه بر این،  (.0309)پورموحد،  فرد معتاد بود

آموزش و مثبت دهنده تأثیر  تحقیقات نشان

در مورد عوارض، خطرات و درمان  رسانی اطلاع

نسبت به و گرایش نگرش  تغییر در مواد مخدر

 .،0224 ،5)سونگ باشد میمخدر مصرف مواد 

 (. 0220 ،7.، آسم 6،0996فولدز

دادن را  های پیشگیری نوین، تنها، آگاهی در طرح

سازی و  های مصون انند و اعتقاد به طرحد موثر نمی

آموزش مهارت نه گفتن، در کنار آگاهی وجود دارد 

پشوهشی در مشهد همین زمینه در (. 0307)سارافینو، 

سازی روانشناختی  اجرای طرح مصون در خصوص

ارائه اطلاعات با  نشان داد که ،دانش آموزان دبیرستان

، رهزندگی روزممواد مخدر در صحیح مربوط به 

تقویت  ،های دشوار نحوه مقابله با موقعیت

افزایش اعتماد و  های مربوط به تفکر انتقادی مهارت

های  مهارتو آموزان  میزان توانایی دانش ،به نف 

 یابد میافزایش  ،شرایط دشواردر ای استرس  مقابله

                                                           
5. Sung 

6. Foulds 

7. Ausems 
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 محمد ناظر، احمد علیپور، محمدرضا مختاری، پروین آقامحمدحسني

( 0990و همکاران ) 0(. سویفت0379 )طاهریان،

وری جستن از های د نشان دادند که آموزش مهارت

مواد و توانایی سازگاری با استرس، بازگشت مجدد 

 .دهد به مواد را، کاهش می

و تاکید به بحث  مطالعات یاد شدهبا توجه به 

تصمیم به ارزیابی میزان آگاهی  ،پیشگیری

تاثیر و  در مورد مواد اعتیادآور آموزان دبیرستانی دانش

از بعد  مشخص گردد کهتا  گرفته شد آموزش بر آن

 یافتهاطلاعات صحیح افزایش  به چه میزان ،آموزش

به  .یابد کاهش میآگاهی، عدم  و اطلاعات غلطیا 

باعث کاهش  ،این امید که آگاهی صحیح به مواد

آور شود. چرا که پشوهشگران  گرایش به مواد اعتیاد

عقاید و باورهای غلطی نسبت  ،عقیده دارند که مردم

 ،معتادین و مردم جامعهو اکثر  داشتهبه انواع مواد 

آور  اطلاعات صحیحی در زمینه انواع مواد اعتیاد

 ندارند.

 

 روش پژوهش

با پیش آزمون و تجربی  شبهپشوهش حاضر یک طرح 

میزان سنجش ، . هدف اصلی پشوهشآزمون بود پ 

آموزان  دانشدانم(  نمی ،غلط ،)صحیحآگاهی

در مورد عوارض و خطرات انواع مواد دبیرستانی 

حشیش  ات الکلی،مشروب ،هروئین ،آور )تریاک اداعتی

. جامعه مورد و تاثیر آموزش بر آن بودو سیگار( 

 یآموزان پسر و دختر دبیرستان دانش تمامیمطالعه 

. نمونه به روش تصادفی بودندشهر رفسنجان 

                                                           
1. Swift 

حجم نمونه در هر گروه  گردید.ای انتخا   خوشه

پسرانه  دبیرستان 0 شد.نفر در نظر گرفته  32حداقل 

دبیرستان دخترانه به طور تصادفی انتخا  و از  0و 

آموزان  تمام دانش و کلاس انتخا  0هر دبیرستان 

از آنجایی که احتمال  گردیدند.وارد نمونه  ،کلاس

های مهم جسمی یا روانی، وضعیت  داده شد بیماری

والدی بر میزان آگاهی افراد مورد  اقتصادی و تک

ا موارد یاد شده به عنوان مطالعه تاثیر گذارد لذ

 های خروج در نظر گرفته شدند.  ملاک

 45جلسه  4آموزش در این پشوهش شامل 

ای به روش سخنرانی و پرسش و پاسخ در  دقیقه

 - علل اعتیاد در نوجوانان و جوانان  -الفزمینه )

بندی مواد با تاکید بر موادی که در جامعه وجود  طبقه

تگی جسمی و روانی و علائم بالینی وابس -جدارد 

های درمان موجود در  روش -دتحمل و علائم ترک 

نقش و ارزش پیشگیری از اعتیاد و میزان  -ـهجامعه 

عوارض و خطرات اعتیاد بر  -وموفقیت در درمان 

 (نگاه مذهب به انواع مواد -زحسب جسم و روان 

 . بوده است

پرسشنامه  -الف  :ها آوری داده ابزار جمع
وضعیت  ،شامل سن ت شناختیجمعیمشخصات 
های جسمی و روانی در خود و  بیماری ،اقتصادی

والدین که جهت غربالگری مورد استفاده قرار گرفته 
سوالی در مورد اطلاعات  62 آزمون - است و 

 ،کاملار عمومی در زمینه پن  ماده مخدر )تریاک
این  بود.سیگار(  و مشرو  ،حشیش ،هروئین
اعتیادآور مورد انواع مواد  جملاتی در شامل سوالات
در برابر هر سوال یکی از  بایست می و آزمودنی بودند

دانم( را  نمی ،غلط است ،سه گزینه )صحیح است
 انتخا  کند. این سوالات با نظر چند کارشناس
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 مطالعه اثربخشي آموزش در تغییر میزان ...

تهیه گردیده و شامل عقاید  )روانپزشک و روانشناس(
عامه جامعه و نظر کارشناسان در زمینه انواع مواد 

 ، علائمات خوشایند و ناخوشایندردر شامل اثمخ
بعد  .بودخواص و خطرات مواد  ،احتمال ترک ،بالینی

دانش آموز به طور  02از تهیه پرسشنامه، بر روی 
نوع نمره  3هر پرسشنامه اجرا گردید.  آزمایشی
 آگاهی) صحیح های جوا  جمع ˚ 0: داشت
  (اطلاعات غلط)غلط  های جوا  جمع ˚0( صحیح

 از پ (. اطلاعی بی) دانم نمی های جوا  جمع ˚ 3
از  ،با هماهنگی مدرسه و ها خا  نمونهانت

که پرسشنامه را تکمیل  شدآموزان خواسته  دانش
 0ای  آموزش شروع و به صورت هفته سپ  .نمایند

، پ  آموزش دوره پ  از پایان شد وجلسه برگزار 
از  آزمونجهت سنجش اعتبار  گردید. آزمون انجام

ش دو نیمه کردن استفاده شد که ضریب اعتبار رو
02 = %r ی یبه دست آمد. جهت سنجش روا

روانشناس  دوروانپزشک و  دواز نظر  ،محتوی
ی صوری به یسنجش روا برایاستفاده گردید و 

 دهتخصصی نبودن سوالات از منظور عمومی بودن و 
روانپزشک و روانشناس( استفاده  ،پرستار ،داور )کارمند

سوالات صرفار علمی و تخصصی حذف گردید. و  شد
نوع نمره )قبل و بعد از آموزش  3نتای  با مقایسه بین 

با استفاده از تی تست مستقل و دختر و پسر( بین و 
 .وابسته مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند

 

 ها یافته
 3/0â0/06میانگین سنی گروه مورد مطالعه پسران 

% آنها در 45و% آنها در رشته تجربی 55بود. 
رشته ریاضی مشغول به تحصیل بودند. میانگین 

% آنها در 40بود و  0/0â9/05سنی دختران نیز 
% آنها در رشته ریاضی تحصیل 50رشته تجربی و 

میانگین اطلاعات صحیح پسران گروه  کردند. می
و میانگین اطلاعات  32 در پیش آزمون شاهد

بود که با  0/02اطلاعاتی آنها  و بی 9/9غلط آنها 
داری نداشت.  گروه آزمایش پسران تفاوت معنی

در  میانگین اطلاعات صحیح دختران گروه شاهد
و میانگین اطلاعات غلط آنها  7/00آزمون  پیش
بود که با  0/04اطلاعاتی آنها  و میانگین بی 0/7

داری نداشت.  گروه آزمایش دختران تفاوت معنی
ان قبل میانگین نمره اطلاعات صحیح گروه پسر

 04/37بود که بعد از آموزش به 75/00از آموزش 
معنادار  P>25/2رسید که این تفاوت در سطح 

گروه  حینمره اطلاعات صح نیانگیمبود. همچنین 
بود که بعد از آموزش  09قبل از آموزش  دختران

 P>25/2در سطح نیز تفاوت  نیکه ا دیرس 39به 
عات میانگین نمره اطلا .(0)جدول  معنادار بود

در زمان قبل از آموزش به  7غلط گروه پسران از 
بعد از آموزش رسید که تفاوت معناداری  0

نداشت. همچنین میانگین نمره اطلاعات غلط 
)بعد  5)قبل از آموزش( به  0گروه دختران نیز از 

از آموزش( رسید که این تفاوت در گروه دختران 
در (. 0بر خلاف گروه پسران معنادار بود )جدول 

اطلاعی  نیز اطلاعات مربوط به متغیر بی 3جدول 
 آورده شده است. 
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 محمد ناظر، احمد علیپور، محمدرضا مختاری، پروین آقامحمدحسني

 مقایسه میزان اطلاعات صحیح قبل و بعد از آموزش گروه پسران آزمایش .7جدول 

 سطح معني داری تست T انحراف معیار میانگین حداکثر حداقل متغیر گروه

  پسران

 اطلاعات صحیح

 >220/2 60/4 00/0 75/00 46 07 قبل از آموزش

   95/0 04/37 50 04 بعد از آموزش

 >220/2 0/9 04/3 09 37 00 قبل از آموزش  دختران

   60/4 0/39 52 32 بعد از آموزش 

25/2<P 

 

دهد که میانگین  نشان می یکجدول اطلاعات 

بوده که  7/00اطلاعات صحیح قبل از آموزش 

رسیده است و این  0/37بعد از آموزش به 

اطلاعات صحیح همچنین  .بوددار  ف معنیاختلا

 02داری  دختران بعد از آموزش به طور معنی

 .نمره افزایش یافته است
 

 

 مقایسه میزان اطلاعات غلط قبل و بعد از آموزش گروه پسران آزمایش .3جدول 

 

 سطح معني داری تست T انحراف معیار میانگین حداکثر حداقل متغیر گروه

  پسران

 لطاطلاعات غ

 45/2 75/2 90/5 96/7 04 0 قبل از آموزش

 46/4 04/0 00 3 بعد از آموزش

 >220/2 90/7 07/0 53/0 00 5 قبل از آموزش  دختران

 76/0 32/5 0 0 بعد از آموزش 

25/2<P 

 

میانگین اطلاعات  ،0بر طبق اطلاعات جدول 

تغییر  در گروه پسران غلط قبل و بعد از آموزش

در حالی که این تفاوت  جهی نداشته استقابل تو

 در گروه دختران قابل توجه و معنادار بود.
 

 اطلاعی قبل و بعد از آموزش گروه پسران آزمایش مقایسه میزان بی .2جدول 

 
 سطح معني داری تست T انحراف معیار میانگین حداکثر حداقل متغیر گروه

  پسران

 

 یاطلاع بی

 222/2 47/4 00/0 26/03 42 7 قبل از آموزش

 26/0 30/03 30 0 بعد از آموزش

 220/2 00/3 06/4 06/00 30 04 قبل از آموزش  دختران

 90/7 76/06 52 6 بعد از آموزش 

25/2<P 
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شود، نمره  دیده می 3در جدول طبق آنچه 

با میانگین گروه پسران   اطلاعی)عدم آگاهی( بی

آموزش رسید  بعد از 3/03قبل از آموزش به  03

همچنین میزان . که این تفاوت معنادار بود

اطلاعی گروه دختران نیز قبل و بعد از  بی

 آموزش تفاوت معناداری داشت. 

 

 بحث

و  62از  32میانگین اطلاعات صحیح پسران شاهد 

و  09و دختران آزمایش  7/00پسران آزمایش 

ضمن آنکه گروه  .بود 62از  7/00دختران شاهد 

 داری نداشتند. شاهد باهم تفاوت معنیآزمایش و 

 صحیحدهد که میزان اطلاعات  این مطلب نشان می

% 52از بیشتر  ،مواد مخدردرباره ها  هیچ یک از گروه

گردد.  است. لذا ضرورت آموزش مطرح می نبوده

این مطلب با نتای  پشوهش ستاد مبارزه با مواد 

مخدر استان خراسان مبنی بر ضرورت آموزش مواد 

)ستاد مبارزه با مواد مخدر، خدر به دانش آموزان م

( در سه شهر اسپانیا 0200) 0مطالعه جیمنز ( و0379

بودن اطلاعات صحیح و نیاز به  مبنی بر پایین

 آموزش معتادین به هروئین همخوانی داشت.

 را کهآموزان  میزان اطلاعات غلط دانش که 0جدول 

رواج  یها آموزی نشانه وجود باورهای غلط و بد 

 ،افته بین مردم در مورد انواع مواد اعتیادآوری

دهد که  نشان می ،عوارض آنها و اثرات آنها است

 کاهشمیزان بدآموزی دختران بعد از آموزش 

نشان دار  اما نمره پسران کاهش معنیداشته دار  معنی

دهد که پسران در  این مطلب نشان مینداده است. 

موزی در آنها نفوذ مقابل آموزش مقاوم بوده و بدآ

                                                           
1. Jimenez 

با غلط این اطلاعات  معمولار .داشته است تری قوی

 ،آموزان و ورود آنها به جامعه دانش افزایش سن

از جمله این اطلاعات غلط در بین  یابد. می گسترش

قند خون یا فشار بیماری )تریاک برای مردم شامل: 

ور آ مشرو  مثل تریاک اعتیادمفید بوده، خون 

، مشرو  فرق دارد و حرام نیست تریاک با، نیست

توان با  میکمی مشرو  برای سلامتی مفید است، 

 باشد. می غیره...( و، تریاک تفریح کرد اما معتاد نشد

میزان عدم آگاهی و در مورد  3طبق نتای  جدول 

توان اذعان داشت که  می بر آن، تاثیر آموزش

هر دو گروه آزمایش آموزش، نتیجه مطلوبی را بر 

میزان عدم آگاهی در  .گذارده استو دختران  پسران

هر دو گروه دختر و پسر بعد از آموزش کاهش 

داری داشت و به میزان اطلاعات صحیح آنها  معنی

طاهریان  مطالعهاین یافته با نتای  افزوده شد. 

( 0200) 0( و همچنین با نتای  پشوهش لرد0379)

که توانست طی دو هفته، نگرش و میزان آگاهی 

نشجویان را نسبت به مواد افیونی و خطرات و دا

 3عوارض آن تغییر دهد و نیزا نتای  تحقیق لاوچیو

( که با آموزش و تغییر نگرش و پیگیری 0202)

ساله، میزان مصرف الکل دانشجویان دانشگاه را  یک

اما نکته مهم در کاهش داده بود همخوانی داشت. 

های  سالزمینه نقش و اثربخشی آموزش در 

پدیده رفتارهای خطرجویی است.  نی،وجوان

مصرف نوجوانی مثل  رفتارهای خطرجویی در

سایر مواد و رفتارهای جنسی  دخانیات و، الکل

اینکه چرا نوجوانان رفتارهای خطرجویی  است.

، دینامیک ضد هراسی :هایی چون فرضیه، دارند

فشار ، نیاز به اثبات هویت جنسیی، کفایت ترس از بی

                                                           
2. Lord 

3. Lovecchio 
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 مطرح ازتا  تخیلات همه کارتوانیب همسالان و

پدیده خطرجویی این فرضیه را  ،است. در هر حال

تواند خطر  نمی محض، اطلاعاتکند که  مطرح می

لذا نیاز (. 0392)برک، این رفتارها را کاهش دهد

سازی صورت  مصوننوعی  ،است در کنار آموزش

قبل سازی  آگاهآموزش بهتر است که همچنین . گیرد

 وانی آغاز گردد. از سنین نوج

 

 گیری نتیجه

های انواع  آگاه سازی نوجوانان نسبت به ویشگی 

خطرات و  ،عوارض ،مواد اعتیادآور شامل اثرات

با  ،نحوه ایجاد وابستگی و میزان موفقیت در ترک

توجه به میزان پایین اطلاعات صحیح آنها ضروری 

است. البته لازم به ذکر است که تاثیر آموزش در 

تر از پسرها بوده است.  د آموزی دخترها قویتغییر ب

همچنین با آموزش، عدم آگاهی هر دو گروه کاهش 

یافت اما اینکه آیا این تغییر نگرش در نوجوانان با 

 توجه به ویشگی خطرجو بودن نوجوانان کافی است

یا خیر نیاز به بررسی و پشوهش بیشتر داشته و 

جهت  هایی مسلمار ضرورت نیاز به آموزش مهارت

سازی و مهارت مقاوت و نه گفتن در برابر  مصون

شود. سازی، احساس می انواع مواد در کنار آگاه
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