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  چکیده

ر رفتارهاي پرخطر عوامل فردي و اجتماعی گوناگونی ب
توان به عوامل هستند که از این میان میمؤثر 

هاي خانوادگی مانند سبک تربیتی والدین و ویژگی
فردي مانند قدرت نه گفتن جوانان و نوجوانان اشاره 

والدینی و  بررسی رابطه پیوند هدف پژوهش حاضر. کرد
ابراز وجود با رفتارهاي پرخطر در دانشجویان دانشگاه 

 122 دختر و 122( دانشجو 244. چمران اهواز بودشهید 
اي گیري تصادفی چند مرحلهبا روش نمونه) پسر

ي ابراز وجود براي جوانان انتخاب شدند و پرسشنامه
ي پیوندهاي دانگ یولی لی و همکاران، پرسشنامه

ي رفتارهاي پرخطر در کندلر و پرسشنامه والدینی
 نشان داد که پیوندهاي هایافته. جوانان را تکمیل نمودند

والدینی و ابراز وجود همبستگی منفی و معنی داري با 
 رفتارهاي پرخطر دارند، و متغیرهاي پیوندهاي والدینی

و ابراز وجود پیش بینی کننده گرایش به رفتارهاي 
براساس این یافته ها می . پرخطر در جوانان هستند

 وجود در توان نتیجه گرفت که پیوندهاي والدینی و ابراز
  .  رفتارهاي پرخطر نقش دارند

  

پیوند والدینی، ابراز وجود، رفتارهاي : :هاي کلیدي واژه
  .پرخطر

Abstract 
Individual and social variety factors effect 
on risky behaviors that could note the 
domestic factors such as parenting style and 
individual features such as the ability to say 
no to youth and teens. The purpose of the 
present study was to examine the 
relationship between parental Bonding and 
self assertiveness with behavior at risk in 
students of Shahid Chamran university of 
Ahvaz. It selected 244 students (122 female, 
122 male) who were selected using a 
multiple randomly selected method. To 
testing studied variant, that completed self 
assertiveness questionnaires for adolescents 
Dong u Lee-Lee and Kandler parental 
bondiges questionnaire and at risk 
behaviours questionnaire. Data analysis 
showed the there is a negative significant 
relationship of parental bonding and self 
assertiveness with students behavior at risk 
(p<0/001). In addition, regression analyses 
showed that there is a (parental bonding – 
self assertiveness) appropriate predictors of 
students behavior at risk. Accordingly, 
relying on the finding, of the parent study we 
can Concde that self assertiveness play a role 
in the emergence of high risk behavior.  
 

Keywords: parental bonding, self assertiveness, 
behavior at risk. 
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  مقدمه

هاي تحولی بیشماري ، فرصتجوانینوجوانی و  در دوره زیستیاختی و اجتماعی، شن-تغییرات روانی

کند تا در رفتارهایی درگیر شوند که به طور ضمنی، در اتخاذ سبک زندگی را براي نوجوانان فراهم می

همچنین ). 2002، هریس، مالان و بیزجولی(اهمیت دارد همراه با سلامت و یا به خطر انداختن سلامت 

اي تمایل دارند و این امر ظرفیت آنها را براي نداشتن زندگی هاي مخاطره به کشف موقعیتاین افراد

مخاطره جویی را ) 2000(کرکمر و گرین ). 1995 ،استویبر و گاد(طولانی و حتی مرگ بالا برده است 

دانند که تهدیدآمیز است یا به سلامت ذهنی و فیزیکی شخص تارهایی میتمایل براي درگیر شدن در رف

  . رساندآسیب می

. دهد رفتارهاي پرخطر دیگر را افزایش میمواجهه بااي احتمال درگیري در یک رفتار مخاطره

هاي  الکل و درگیري در فعالیت تمایل به نوشیدنکنند،نوجوانانی که داروهاي غیرقانونی مصرف می

سیگار، الکل و ماري  مصرف بیشتر کوکائین، لذا با. از خود نشان می دهندی و حمل سلاح را نیز جنس

 و  شدهلات عاطفیمشک مشروع و  فعالیت جنسیفر از مدرسه و افسردگی، افکار خودکشی و تنجوانا دچار

  هابنر،،ادوارد ،، پاتریکتوپولسکی (خواهند شد  تحصیلی و رفتارهاي ضد اجتماعیسطح پایینی از موفقیت

؛ 1995؛ ولیوس، مکیون، گارسیون و وینسنت، 2001، آرونز، سدلر و سندرا، ؛ تپرت2001 کانل و مونت،

  و جواناننوجوانان انواع رفتارهاي مخاطره آمیزه عات انجام شدهمطالبر اساس ). 1992، پلنت و پلنت

هاي فیزیکی و مشروع جنسی، درگیرياستفاده از مواد مخدر و نوشیدن الکل، رفتارهاي نا: عبارتند از

خشن، حمل اسلحه، بزه، شکست تحصیلی، مشکلات عاطفی و رفتارهاي مربوط به رژیم غذایی شدید 

  ). 2000؛ آندروز، 2001براس و دارت، (

ها حاکی از تأثیر عوامل فردي و اجتماعی گوناگونی بر رفتارهاي پرخطر هستند که از این پژوهش

اي نقش متغیرهاي خانواده نظیر از هم مطالعات گسترده. امل خانوادگی اشاره نمودتوان به عومیان می

پاشیدگی خانواده، ناهماهنگی والدین، والدین مجرم، بیماري روانی والدین، مصرف مواد توسط والدین، 

ساگر، (اند ت یا در ارتباط با رفتار مخاطره آمیز و یا بزه برجسته کردهطرد از طرف والدین را به عنوان علّ

ود که یکی از رطبق این مطالعات احتمال آن می). 1381، محمدي و همکاران ؛1378؛ سیف، 1993

بینی کننده رفتاهاي پرخطر که کمتر مورد توجه محققان قرار گرفته است، عوامل خانوادگی پیش

 عامل شامل سه  هاي پرورش فرزند است کهپیوندهاي والدینی یکی از شیوه.  باشد1پیوندهاي والدینی

به عبارتی، پیوندهاي والدینی به ارزیابی .  است مادرانه و پدرانه4 و استبداد3، حفاظت افراطی2مراقبت

این ). 1979ون، ا تاپلینگ و بر،پارکر(فرزند از کیفیت و چگونگی دلبستگی خویش به والدین اشاره دارد 

 به روابط مثبت و مطلوب مادر و پدر با  این عامل؛ مراقبت مادرانه و مراقبت پدرانه- 1 :عوامل عبارتند از

                                                           
1.  parental bonding 
2.  care 
3.  over protection  
4.  out horitarianism 
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یو و (ي گرم و صمیمی با فرزند خود دارند شود، بدین معنی که مادر و پدر رابطهفرزند مربوط می

ي که نشان دهنده؛ این عامل  حفاظت افراطی مادرانه و حفاظت افراطی پدرانه- 2 ).2007همکاران، 

 استبداد مادرانه و - 3 و ).2000کندلر، مایرز و پرسکات، (باشد ند میحفاظت بیش از حد پدر و مادر از فرز

کنند در این عامل، مادر و پدر حس خود مختاري و استقلال فرزند خویش را تشویق نمی؛ استبداد پدرانه

  ).2000کندلر و همکاران، (

ه در مقابل بی مراقبت، ک. شودبه دو عامل مراقبت و حفاظت افراطی تقسیم می پیوندهاي والدینی

استقلال قرار / طرد قرار دارد، و از سوي دیگر حفاظت افراطی، که در مقابل تشویق خودمختاري/ تفاوتی

مراقبت به عنوان ابراز عواطف و حفاظت افراطی به عنوان ترغیب یا ). 2006یوجی، شان و کیتمور، (دارد، 

 از اقبت هم از لحاظ نظري و همهمچنین، عامل مر. شودسرکوب کشف محیط توسط کودك اطلاق می

). 1979پارکر و همکاران، ( عملی مهمترین بعد پیوندهاي والدینی در نظر گرفته شده است لحاظ

/ کنند  کنترل کممعتقدند والدینی که از خود مختاري فرزندانشان حمایت می )1988(و ریان  گرولینک

پیدا رشد ه شخصی، رفتارها و اعمال آنها ندحس برانگیزانکه دهند  به آنها اجازه می- حفاظت گري کم

 رشد این حس در کودکان، باعث افزایش خود مختاري ادراك شده، احساس شایستگی و ادراك .کنند

درگیري / مراقبت( همچنین به اعتقاد این محققان فرزندان درگیر. شودکنترل بیشتر بر اعمال خویش می

تر، درك بالا و جهت گیري انگیزش خود مختاري را احساس شایستگی و کنترل بیش) بالاي والدینی

از طرفی گائو، . دهندنسبت به فرزندان والدینی که درگیري کمتري نسبت به پرورش آنها دارند نشان می

معتقدند که نوع پیوندهاي والدینی با برخی از اختلالات روان ) 2010(ک  آیلیز و مدنینراینی، چان و

روان آنها معتقدند که پیوندهاي والدینی ضعیف باعث شخصیت . راه استشناختی در سنین بزرگسالی هم

اي از پیوند ضعیف با آسیب شناسی دوران در این میان فقدان مراقبت مادرانه به عنوان جنبه. شود میتنی

همچنین، حفاظت افراطی ضعیف . شودبزرگسالی در ارتباط است و باعث ظهور این ویژگی شخصیتی می

بر اساس  .شودهاي شناختی کودك می افزایش خودمختاري، کنترل و تنظیم کنندگی فرایندپدرانه باعث

 عوامل اجتماعی نظیر پیوند با خانواده، قوي ترین پیش بینی کننده مصرف الکل، سیگار و سایر یافته ها

صرف مواد در نوجوانان هستند که مستقیم و غیر مستقیم از طریق توانمندي هاي فردي و اجتماعی م

  ).1386محمد خانی، (مواد را پیش بینی می کنند 

هاي با جوانان معتاد بسیار کم رنگ، قوانین  که حضور پدر در خانوادهبیان کرد) 1382(موسوي 

کنند که ارتباط بین فرزندان و مطرح می) 2003(رام و هاو . انضباطی نامناسب و کنترل نامطلوب است

 در مقایسه با والدین صلبی بیشتر گسسته، داراي تضاد و همراه با )معمولاً ناپدري(والدین غیرصلبی 

تر گرم و حمایت  کمیت و تعهد نسبت به یکدیگر، حماري، داراي روابطی سرد و ضعیف بدوندیکتاتو

تري بر فرزندان خود دارند و راهبردهاي نظم والدین تنها، تسلط و کنترل کم. باشدکننده و متعهدانه می

هاي هاي دو والدي هستند، بچههایی که در خانوادههمچنین در مقایسه با بچه. دتري دارندبخشی ناکارآم

. تري در مدرسه دارندتک والدي و یا غیرصلبی مشکلات روان شناختی و رفتاري بیشتر و عملکرد ضعیف
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 بعد از  خانوادگیکه میزان ثبات ساختاردریافتند ) 1993، به نقل از ساگر، 1990(مدنیچ و همکاران 

   .ت اس در نوجوانانطلاق، پیش بینی کننده مهمی براي رفتار بزه

، به نقل از هرمزي نژاد، شهنی ییلاق و نجاریان، 1958( ابتدا توسط ولپی "1ابراز وجود"اصطلاح 

 احترام گذاشتن به خود و دیگران ،ابراز وجود به معنی. مطرح و کاربرد و آموزش آن رواج یافت) 1379

ابراز وجود .  ما و دیگر افراد از نظر اهمیت، برابرندهايه عقاید، افکار، باورها و احساس این کیعنی. است

خواهد انجام دهد،  به تقاضاهایی که فرد نمی" نه گفتن"به عنوان توانایی دفاع از خود و نیز توانایی

ابراز وجود یک مهارت  ).2010، به نقل از آدام ریتا، 2008بکر، کرون، ون بلکام و ورمی، (شود تعریف می

لذا یک . مند نیستنه یک صفت که یک فرد یا داراي آن است، یا از آن بهرهو آموخته شده است 

ي صحیح آموزشی ابراز وجود قادر است دید افراد را نسبت به خودشان تغییر دهد، اعتقاد به خود را  برنامه

 حاجی حسنی، ).2004 و دیکسون، گی، ساندرزهار(در آنها تقویت کند و روابط بین فردي را بهبود بخشد 

معتقدند که افراد داراي ابراز وجود ضعیف، از عزت نفس کمتري ) 1390(شیخ آبادي، پیر ساقی و بشیرپور 

هاي نامعقول دیگران همچون مصرف مواد، روابط جنسی، بزهکاري، تجاوز برخوردار بوده و در رد خواسته

رسد که ابراز وجود به عنوان یک عامل درون فردي، تأثیر به این، به نظر میبنابر. دچار ضعف هستند... و 

  .تواند بر رفتارهاي پرخطر داشته باشدسزایی می

اشاره کردند که آموزش مهارتهاي اجتماعی به خصوص ) 2005(و جولیوت   آرود، مورو، لن-بارتون

ر می رسد با تهاي اجتماعی دارد که به نظش مهار و افزایابراز وجود، تأثیر مثبتی بر سازگاري اجتماعی

و باوون و کوك  گرشام .افزایش مهارت هاي اجتماعی گرایش به رفتارهاي پرخطر کمتر خواهد شد

باعث افزایش مهارت خشم، دوستیابی، ابراز وجود و ارتباط دریافتند آموزش مهارتهاي اجتماعی ) 2006(

ها ز آموزش درصد ا60 کسانی که نشان دادند) 1380(و قربانی ) 1976( ، وست)2000(کارول . می شود

 .  سال بعد هم گرایش کمتري به مواد مخدر نشان دادند6، حتی تا اندرا دریافت نموده

رفتارهاي پرخطر در بسیاري از موارد با هم رخ می دهند و روي هم اثر تشدید کننده یا تقویت 

 و است متأسفانه رو به رشد رشد رفتارهاي پرخطر  جوان کشور نوجوان ودر میان جمعیت. کننده دارند

) زنان% 14مردان و % 18( درصد 9/8شیوع کلی مصرف سیگار در دانشجویان دانشگاه پزشکی تبریز 

تخمین زده شده است ). 1392 عطادخت، رنجبر، غلامی و نظري،  به نقل از،1392شمسی پور،  (باشدمی

 میلیون نفر در سال 10یا به اشی از مصرف دخانیات در دن، فقط میزان مرگ و میر ن2030که تا سال 

سن  و رفتارهاي پرخطر جنسی، مصرف مواد و خشونت، عامل بسیاري از موارد مرگ و میر در برسد

 به نقل از عطادخت، رنجبر، غلامی ،2000لیندبرگ، بوگست و ویلیامز،  (نوجوانی و ابتداي بزرگسالی باشد

شناخت عوامل  از جامعه را نوجوانان و جوانان تشکیل می دهند عظیمی قشر از آنجا که ).1392و نظري، 

این   و جلوگیري از آسیب رساندن بهباعث حفظبه رفتارهاي پرخطر جوانان و نوجوانان مؤثر در گرایش 

  والدینی و رفتارهاي پرخطر رابطه بین پیوند- 1 :در این پژوهش سه فرضیه مطرح گردید .می گردد قشر

                                                           
1   . self assertiveness 
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 متغیرهاي پیوند والدینی و ابراز -3، وجود دارد  بین ابراز وجود و رفتارهاي پرخطر رابطه- 2 ،ردوجود دا

  .را پیش بینی کنند رفتارهاي پرخطر وجود می توانند

  

  روش

  گیرينمونه  و روش، نمونهجامعه

دانشجویان دختر و  این پژوهش يجامعه.  می باشد از نوع تحلیل رگرسیون همبستگیین پژوهشا

بر  ي نفر15000 ي دانشجوییاز جامعه .بود 92-91 در سال تحصیلی   اهوازپسر دانشگاه شهید چمران

با استفاده از روش نمونه گیري  دانشجو  300، )1970( کرجسی و مورگان گیرياساس جدول نمونه

 از هر و دانشکده 6ها  تمام دانشکدهبه این صورت که از میان ،انتحاب شدندتصادفی چندمرحله اي 

جمعاً هاي مختلف  نفر در مقطع25 از هر رشته به صورت تصادفی و در نهایت رشته تحصیلی 2دانشکده 

 نفر 244که تعداد نمونه به  ،به دلیل ناقص بودن کنار گذاشته شدند  پرسشنامه56 نفر انتخاب شدند 300

   .کاهش یافت)  دختر122 پسر و 122(

  

   سنجشابزار

 والدینی توسط پارکر و همکاران ي پیوند ابزار اولیه. پارکرPBI 1نیپیوند والدیپرسشنامه 

 16به منظور سنجش چگونگی ادراك افراد بالاي ) 1390بهزادي، سروقد و سامانی، ، به نقل از 1979(

 ماده 12( ماده 25این ابزار داراي . سال از میزان مراقبت و حفاظت افراطی والدین ساخته شده است

هاي آن در یک طیف  ماده مربوط به بخش حفاظت افراطی است که ماده13مراقبت و به بخش مربوط 

  .باشد متغیر می100 تا 25هاي این پرسشنامه از حداقل و حداکثر نمره.  رتبه اي مرتب شده است4

 مراقبت مادرانه هاي ضرایب پایایی آلفاي کرونباخ، در عامل)2003لیچتن اشتین و همکاران، (

، حفاظت افراطی پدرانه 91/0، مراقبت پدرانه 84/0، استبداد مادرانه 84/0ت افراطی مادرانه ، حفاظ91/0

 پرسشنامه پیوند والدینی را از طریق روش آلفاي پایایی، )1383 (محمدي و 87/0 و استبداد پدرانه 82/0

گزارش  67/0و  83/0برابر به ترتیب  براي ابعاد مراقبت و محافظت بیش از حد پایاییکرونباخ ضریب 

ییدي روایی سازه این ابزار را تأیید ابا استفاده از روش تحلیل عامل ت) 2009( و همکاران ترا دادند و

   .ه است بدست آمد76/0  این ابزار پایایی آلفاي کرونباخ، ضریبدر پژوهش حاضر. کردند

 تی،  یولی، توسط نوجواناني ابراز وجودپرسشنامه. ASA نوجوانان ابراز وجودپرسشنامه 

 هر سؤال پرسشنامهدر این  . است سؤال 33تهیه شده و شامل ) 1985(  در سالهالبرگ، سلمون و هاس

 در نظر گرفته شده ا به عنوان پاسخ مناسب ابراز وجودهاز سه گزینه تشکیل شده است که یکی از گزینه

 این يي نمرهدامنه. گیرد تعلق میي صفرها نمرهي پاسخشود و به بقیه داده می1است که به آنها نمره 

                                                           
1   . Parental Bonding Inventory 
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پایایی آن را با روش ضریب ) 1985(، استیمون و هاس لبرريلی، . است 33 تا  بین صفرپرسشنامه

 نوجوانان و ابراز وجود همزمان پرسشنامه رواییبراي ) 1377(منصوري  و 84/0  این پرسشنامهبازآزمایی

در پژوهش  ).1390، سامانی و زاهدیان، محمدي( گزارش دادند 16/0 1مقیاس عزت نفس کوپر اسمیت

  . بدست آمد69/0 روش ضریب آلفاي کرونباخ ابراز وجود با استفاده از  پرسشنامه پایایی، ضریبحاضر

براي سنجش رفتارهاي پرخطر از مقیاس رفتارهاي  .)YRBSS(پرسشنامه رفتارهاي پر خطر 

مرکز پیشگیري و ي رفتارهاي پرخطر مهاستفاده شد که با اقتباس از پرسشنا YRBSS(2(پرخطر 

 .)1389محمد خانی، (طراحی و تنظیم شده است  1389در سال  3)CDC(کنترل بیماري هاي آمریکا 

، به نقل از محمدي، رفاهی و سامانی، 2002 (پرسشنامه رفتارهاي پرخطر توسط برنر و همکارانپایایی 

علاوه .  بود متغیر1/91 تا 5/14ها از کاپا نتایج آیتم آزمون مجدد ارزیابی شد و - از طریق آزمون )1392

هایی از  روي نمونه)1392، به نقل از محمدي، رفاهی و سامانی، 1999(بر آن برنر، کان و مکمانس 

 آزمون مجدد - دانش آموزان دختر و پسر دبیرستانی از گروهاي مختلف جمعیتی آمریکا با روش آزمون 

تمی ابزار اندازه گیري رفتارهاي پرخطر سلامتی نوجوانان و جوانان را مورد  آی72به فاصله دو هفته فرم 

 آیتم 72هاي بار اول و بار دوم آمار کاپا را براي تمامی محققین براي مقایسه پاسخ. بررسی قرار دادند

 5/90 تا 6/23محاسبه و شیوع گروهی رفتارهاي پرخطر دوبار اجرا را مقایسه کردند و ضریب کاپا بین 

 درصد بود و میزان کاپا در همه گروهاي جنسی، قومی، نژادي مشابه بود و در 7/60درصد با میانگین 

رفتارهاي پرخطر با در پژوهش حاضر پایایی آزمون . هاي مختلف تحصیلی نیز تفاوت نداشتندکلاس

مه ه روایی پرسشناجهت محاسب بدست آمد، همچنین 64/0 روش ضریب آلفاي کرونباخ استفاده از

 استفاده شد به این صورت که همبستگی هر سؤال با نمره همبستگی سازه ايهاي پرخطر از روش رفتار

نتایج حاکی از آن هستند که همه گویه ها داراي رابطه معنی داري با نمره . کل پرسشنامه محاسبه گردید

  .غیر هستند مت47/0 تا 26/0به علاوه ضرایب همبستگی بین ). p>001/0(کل پرسشنامه هستند 

  

   هایافته

  هاي آماري مانند میانگین، انحراف استاندارد، ضریبها با استفاده از شاخصتحلیل داده

با استفاده از نرم افزار آماري همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون چندمتعیري روش گام به گام، 

SPSS16انجام گرفت .  

  ، 23/10 و 21/82غیرهاي پیوند والدینی راف معیار متح نشان می دهد که میانگین و ان1جدول 

همچنین ضریب . باشد می52/6 و 54/15 و رفتارهاي پرخطر به ترتیب 92/4 و 24/19ابراز وجود 

، و بین ابراز وجود و رفتارهاي )>r=  ،05/0P-14/0(ین پیوند والدینی و رفتارهاي پرخطر همبستگی ب

  .دارندبه صورت منفی معنا ) >r=  ،001/0P-22/0(پرخطر 
                                                           
1.  Cooper smith self-steem Scale  
2.  Young's Risk Behaviors Scale  
3.  Control Disease Center 
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  1جدول 

  و ضرایب همبستگی متغیرهاي مستقل و وابستهمیانگین و انحراف استاندارد 

 ضرایب همبستگی انحراف معیار میانگین متغیر

 -14/0* 23/10 21/82  پیوندهاي والدینی

 -22/0** 92/4 24/19 ابراز وجود

 1 52/6 54/15 رفتارهاي پرخطر

  

   2جدول

  گام به گامروش  رفتارهاي پرخطر بر اساس پیوند والدینی و ابراز وجود با استفاده از نتایج تحلیل رگرسیون

 β Β t  P  متغیرهاي پیش بین

  001/0  94/6  -  6/22  عرض از مبدأ

  03/0  -18/2  -13/0  -08/0  پیوند والدینی

  001/0  21/8  -  12/13  عرض از مبدأ

  004/0  -91/2  -17/0  -11/0  پیوند والدینی

  001/0  07/4  -24/0  -32/0  ابراز وجود

  

متغیرهاي  نشان می دهد که )رفتارهاي پرخطر(نتایج تحلیل رگرسیون متغیر ملاك  2در جدول 

ملاك  واریانس متغیر در تبیین پیش بین  به عنوانF=11/10  و ابراز وجودF=77/4 پیوند والدینی

متغیر رفتارهاي پرخطر درصد واریانس  01/0 به تنهایی یعنی، پیوندوالدینی .نقش دارند )رفتارهاي پرخطر(

صریب استاندارد . درصد واریانس به معادله اضافه می کند 07/0را تبیین می کند، و متغیر ابراز وجود 

24/0 - = β 17/0 متغیر ابراز وجود نسبت به متغیر پیوند والدینی- = β در پیش بینی متغیر رفتارهاي پر 

  .خطر نقش مهم تري دارند

  

  بحث

هاي این پژوهش نشان داد که بین گرایش افراد به رفتارهاي پرخطر با ابراز وجود و پیوند یافته

؛ کولمن، )1390(هاي زاهدیان، محمدي، و سامانی پژوهش.  معنی داري وجود دارد منفیوالدینی ارتباط

 والدینی پایین از آنجا که افراد داراي پیوند. است، همسو )2002(و کارنس و آدامز ) 2002(کندي و پندلی 

گیرند، به دلیل ضعف در تحمل و برخورد با موقعیت هاي ناسازگار قرار میهنگامی که در موقعیت

هایی که در شرایط هاي ناپایدار به استرستوانند راحت و آسوده عمل کنند و به علت عکس العمل نمی

کانشی و افراطی در آنها بسیار زیاد شوند، در چنین شرایطی احتمال انجام رفتارهاي تگیج کننده ایجاد می



 مکتبی، سلطانی، بواسحاقی، نوکاریزي

 

76

چندان  اي مناسب احتمال گرایش به سمت رفتارهاي پرخطر دوشود که در کنار فقر راهبردهاي مقابلهمی

  . شودمی

 به رفتارهاي پرخطر رابطه عکس وجود  که بین ابراز وجود و گرایشنشان داد دیگر پژوهش یافته

 وجود بیشتري دارند کمتر در معرض گرایش به رفتارهاي پرخطر  افرادي که قدرت ابرازبدین معنی. دارد

 ثابتی و شهنی ،)1389، به نقل از ارجی و حیدري، 2005(این یافته، با نتایج لوریا و لوین . باشندمی

 ابراز وجود و  رابطه بین مبنی بر)2000 ( کارل، بین ابراز وجود و آمادگی به اعتیادرابطهمبنی بر ) 1377(

 ابراز وجودمبنی بر رابطه بین ) 1379(و توزنده جانی ) 1379( صادقی و همکاران ،ه مواد مخدر گرایش ب

 گفت که می تواندر تبیین این یافته . ثر بوده است، همسو استبا کاهش پرخاشگري دانش آموزان مؤ

واسطه همین تري برخوردارند و به افرادي که ابراز وجود کمتري دارند از عزت نفس و خودپنداره ضعیف

 )1390(و همکاران حاجی حسنی (هاي نامعقول دیگران را ندارند خودپنداره ضعیف توانایی رد درخواست

، به نقل از مهرابی زاده و فتحی، 1990( مدل سازگاري الکساندر بر اساس این یافته در تبیین دیگر. است

راي رویارویی با شکست ناشی از  و تلاش ب مخدرنیز بر اساس این مدل، بی اختیاري به مواد) 1387

یعنی شکست در دستیابی به انواع تأیید اجتماعی، شایستگی، اعتماد به نفس و استقلال . همبستگی است

به نظر الکساندر افرادي که در هماهنگی با دیگران و . شخصی که حداقل انتظارات افراد و جامعه است

ي دارند، در معرض خطر وابستگی به مواد مخدر قرار ساختار اجتماعی موفق اند و اعتماد به نفس بیشتر

  . گیرندنمی

 گرایش به رفتارهاي پرخطر، پیشنهاد میت روزافزون عوامل پیش بین و اهاین یافته هابا توجه به 

 براي والدین، و آموزش مهارت ابراز وجود در قالب قراري ارتباط صحیح و مؤثر فرزندهاي برشود، راهمی

شود  همچنین پیشنهاد می.براي دانش آموزان برگزلر گردد ی هاي مختلف آموزشها و دورهکلاس

فرزندي مورد توجه - هاي اولیا و مربیان آموزش و پرورش، آموزش خانواده را بر اساس روابط ولیانجمن

انند تر بتوهاي گروهی، فرهنگ ابراز وجود رواج داده شود تا افراد راحتقرار دهند، و نیز از طریق رسانه

با توجه به اینکه عوامل مختلفی در گرایش به رفتارهاي پرخطر . عقاید و احساسات خود را بیان کنند

هاي دلبستگی و شود که در تحقیقات آینده عواملی از  جمله جو خانوادگی، سبکدخالت دارند پیشنهاد می

بین ري در زمینه عوامل پیشتها را نیز مورد توجه قرار دهند تا قضاوت صحیحطبقه اجتماعی آزمودنی

  .ش به رفتارهاي پرخطر به دست آیدکننده گرای

  

  نتیجه گیري

 هنگام بروز رفتارهاي مخاطره آمیز از سوي نوجوانان و جوانان بیان کردتوان  میهاهبر اساس یافت

با فرزندان ي ارتباط والدین  خانواده و و نحوههاي اولیه نظیرعلل آن در محیطجستجوي  بدنبال توانمی

توجهی به فرزندان و نداشتن یک بدیهی است که بیهمجنین . ن باشیمو کیفیت روابط آنان با فرزندانشا

رابطه عاطفی گرم و سازنده با فرزندان خود باعث گرایش آنان به گروه همسالان نادرست و رفتارهاي 
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بدنبال داشتن یک رابطه گرم و شود که به والدین و مسژلان آموزشی توصیه می. گرددمخاطره آمیز می

هاي رشد ابزاط وجود را در آنان فراهم آورند تا از گرایش به صمیمانه با نوجوانان و جوانان باشند و زمینه

ها بود، خی محدودیتها، داراي براین مطالعه مانند سایر پژوهش.  جلوگیري گرددپرخطرسمت رفتارهاي 

 آوري اطلاعات و اجراي این پژوهش در جامعه دانشجویان بوداز جمله استفاده از پرسشنامه جهت جمع 

 که از تحصیلات دانشگاهی برخوردار نیستند، افرادي نتایج این پژوهش قابل تعمیم به سنین دیگر و 

هاي همچنین، این پژوهش به دلیل ناتوانی در کنترل برخی از متغیرهاي احتمالی مانند طبقه. باشدنمی

 مشاهده شده صرفاً ناشی از هايتوان ادعا کرد که تفاوتتحصیلات و غیره نمیاجتماعی و فرهنگی و 

  . پیوند والدینی و ابراز وجود است
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  .29-43، )4 (4 .روش ها و مدل هاي روان شناختی. رفتارهاي پرخطر در بین دانشجویان
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فراهانی، فریده، عالی خانی، سیامک، زارع، محمد، آبادي، کاظم، خلجيمدي، محمدرضا، محمدمح

رمضانی تهرانی، مهشید، رمضان خانی، علی، علاءالدین، فرشید، حسن زاده، علیرضا و صالحی فرد، 

 ساله تهران در مورد بهداشت 18-15بررسی آگاهی، نگرش و رفتار پسران نوجوان ). 1381(مهدي 

  .237-250، )3 (4 .فصلنامه باروري و ناباروري. روريبا

پایان . عوامل مؤثر بر تاب آوري در افراد سوء مصرف کننده مواد مخدربررسی ). 1384(محمدي، مسعود 

  .نامه دکتري، دانشگاه علوم بهزیستی و روانشناختی

س، احساس تنهایی و هاي عزت نفي متغیري ساده و چندگانهرسی رابطهبر .)1377 (منصوري، فریبا

. هاي نظام جدید شهرستان اهوازاضطراب اجتماعی با ابراز وجود دانش آموزان دختر دبیرستان

  .ي کارشناسی ارشد دانشگاه آزاد اسلامی، دانشکده علوم تربیتی و روانشناسی اهوازرساله

هاي اشگري، سبکبررسی افسردگی، هیجان خواهی، پرخ). 1387(مهرابی زاده، مهناز و فتحی، کیهان 

هاي وابستگی به مواد مخدر در نوجوانان اجتماعی به عنوان پیش بین-دلبستگی و وضعیت اقتصادي

  .153-178 )5(، 1 سال .مجله علوم تربیتی و روانشناسی .پسر اهواز

ي بررسی رابطه ساده و چند گانه). 1379(هرمزي نژاد، معصومه، شهنی ییلاق، منیجه و نجاریان، بهمن 

غییرهاي عزت نفس، اضطراب اجتماعی و کمال گرایی با ابراز وجود دانشجویان دانشگاه شهید مت

  .50- 49، 4 و 3 ،مجله علوم تربیتی و روانشناسی. چمران اهواز
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