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مقدمه
سوء مصـرف مـواد و پیامـدهاي مخـرب آن از     
چالش انگیزترین موضوعات در زمینه سـلامت و  
پزشکی است. سوء مصرف مـواد توسـط جوانـان   

هزینه هنگفتی بر اجتماع تحمیل می کند و بـار  
درمــانی و -اجتمــاعی، روانشــناحتی، بهداشــتی

اقتصادي آن همواره بـر دوش جامعـه سـنگینی    
نگرش مثبـت بـه مـواد عامـل     ).1،2می نماید (

مهمی در اقدام به رفتارهـاي داروجویانـه، بـروز    
).3وابستگی و تداوم سوء مصـرف مـواد اسـت (   

ر در نگـرش مثبـت بـه سـوء     شناخت عوامل مؤث
مصرف مواد و پیامدهاي آن از اولین و مهم ترین 
اقدامات در برنامه هاي پیشگیرانه از سوء مصرف 

صـورت مسـتقیم و   ). نگـرش بـه  4مواد اسـت ( 

غیرمســتقیم بــر رفتارهــاي اعتیــادي تــأثیر     
هـاي  همین دلیل، با تغییـر نگـرش  گذارد. به می

فـی آنـان   هـاي من مثبت افراد و تقویـت نگـرش  
نسبت به مواد می توان از تمایل به سوء مصـرف  

). توجـه بـه   5مواد و تداوم آن پیشگیري نمود (
صفات شخصیتی و عوامل جمعیت شـناختی در  
اصلاح نگرش و تقویت نگرش منفـی نسـبت بـه    

).4،6اعتیاد اهمیت زیادي دارد (
عوامــل روانشــناختی نظیــر ویژگــی هــاي     

شـناختی  شخصیتی و عوامل فردي یا جمعیـت 
متعددي نگرش به سوء مصـرف مـواد را تبیـین    

). طی دهه هاي اخیر، رابطه بین 5،6می کنند (
صفات شخصیتی و نگرش نسبت به سوء مصرف
مواد و دارو توجه زیادي را به خود جلب نمـوده 
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). از طرفی، ارتبـاط بـین شخصـیت و    7،4است (
سوء مصـرف مـواد بـه دلیـل پراکنـدگی دامنـه       

یار پیچیده و تـوأم بـا ابهـام    صفات شخصیت بس
). الگوهاي جامع شخصیتی نظیر الگوي 8است (

پنج عامل شخصیتی بـه طـور مفیـدي پروفایـل     
شخصیتی سوء مصرف کننـدگان مـواد را نشـان    

مشخص شد کـه  در مطالعه اي ). 8،9می دهد (
سوء مصرف کنندگان مواد درمقایسه با افراد غیر 

خـویی  سوء مصرف کننده در عامـل روان رنجور 
نمرات بسیار بالاتر و در عوامل مسئولیت پذیري 
و توافق پذیري نمرات پایین تـري کسـب کـرده    

). در مطالعه اي مشابه نیز مشخص شدکه 8اند (
سوء مصرف کنندگان مـواد نمـره بـالاتري را در    
مقیاس هاي بـرون گرایـی، روان رنجورخـویی و    

). از طرفـی،  10روان نژندخویی کسب کرده اند (
طالعه اي دیگر پیرامون الگوي پـنج عـاملی   در م

شخصیت نیـز نتیجـه گرفتـه شـد افـرادي کـه       
گرایش به سوء مصرف مواد دارنـد، داراي سـطح   
پایین برون گرایی، توافق و وظیفه شناسی و نیز 
داراي سطوح بـالاي روان رنجـوري و گشـودگی    

). در کل یافته هـاي ایـن مطالعـات    11هستند (
رف کنندگان مـواد یـا   بیان می کند که سوء مص

الکل واجد صفات شخصیتی خطرساز نظیر روان 
ــی   ــانی ذهن ــویی، پریش ــگري رنجورخ و تکانش

بنابراین، براساس الگوي پـنج  ؛ )12، 10هستند (
عاملی شخصیت سوء مصرف کننـدگان مـواد از   
لحاظ هیجانی ثبـات، توافـق و وظیفـه شناسـی     
پایینی دارند و واجد صـفات شخصـیتی آسـیب    

). 13بالاتر نظیر روان رنجورخویی هستند (گونه 
اخیـر، بـا اسـتفاده از پرسشـنامه     در مطالعه اي

شخصیتی نئو یک نمونه از افراد وابسته به مـواد  
با افراد سالم مقایسه شدند و نتیجه گرفتـه شـد   
که سطح بـالاي روان رنجـوري و سـطح پـایین     
توافق پذیري، وظیفه شتاسی و برون گرایـی در  

ته به مواد در مقایسـه بـا گـروه سـالم     افراد وابس
باعث می شود که آنها از لحاظ هیجـانی نسـبت   
به گروه سالم پریشان تر، سـتیزه جـو و هیجـان    
طلب و بنابراین در معرض خطر تداوم وابسـتگی  

). در مطالعه اي تحلیلـی  10،14به مواد باشند (
نیز نتایج نشـان داد کـه سـوء مصـرف مـواد بـا       

ق پذیري پایین و از طرفی وظیفه شناسی و تواف
).15با روان رنجوري بالا ارتباط دارد (

علاوه بر نقش مهم صفات شخصیت در نگرش 
مثبت به مواد، پژوهش هاي علت شناسی و همه 
گیرشناسی نشان مـی دهنـد کـه ویژگـی هـاي      
جمعیت شناختی نیز از جملـه عـواملی هسـتند    
که در نگرش مثبت و تمایل به سوء مصرف مواد 

). گرایش به سوء مصرف مواد 16، 6دارند (نقش 
به طور معمول تـابعی از جنسـیت مـذکر، سـن     
پایین تر، آمـوزش کمتـر، مجـرد بـودن، درآمـد      
پایین تر و برخی دیگـر از متغیرهـاي اجتمـاعی    
ــد    ــی باش ــعیف م ــاعی ض ــت اجتم ــر حمای نظی

). مطالعات متعددي نشان داده انـد کـه   16،17(
ه از مــواد بــه ســن اولیــه در اولــین بــار اســتفاد

سـال پـیش   29تا 18خصوص شروع در سنین 
بینی کننده مهمی در تداوم و وابستگی به مـواد  

). همچنین، پژوهش ها نشان مـی  18می باشد (
دهنــد کــه متغیرهــاي خاصــی نظیــر وضــعیت  

اقتصادي نامطلوب در کنار سن پایین -اجتماعی
فشار اجتماعی اعمال شده توسط گـروه هـاي   و

طر سوء مصرف مواد را افـزایش  همسن و سال خ
). آنچـه بـر اهمیـت پـژوهش     18،19می دهند (

بیشتر در ایـن حـوزه مـی افزایـد عـدم بررسـی       
عوامل مهم در نگرش به سـوء مصـرف مـواد بـه     
شکل یکپارچه، گرایش روز افزون جوانان به سوء 
مصرف مواد و نیز رشد و تکثیر بـی رویـه انـواع    

ه هـاي کـاهش   مواد است که نیاز به بهبود برنام
تقاضا را ضروري می سازد. با توجه به آنچه گفته 
شد این مطالعه با هـدف بررسـی نقـش صـفات     
شخصیت و عوامل جمعیت شـناختی در نگـرش   
نسبت به سوء مصرف مواد و خطـرات آن انجـام   

اي زمینـه حاصلهاطلاعاتبر اساسمی گیرد تا
مطالعات کارآزمایی بالینی و تدوین مناسب براي

شود.مه هاي متناسب پیشگیرانه فراهمبرنا

روش کار
پژوهش حاضر یک مطالعه توصـیفی مقطعـی   
ــه      ــر کلی ــژوهش حاض ــاري پ ــه آم ــود. جامع ب
دانشجویان دوره کارشناسی دانشگاه دامغـان در  

تعداد بودند که از این1391-92سال تحصیلی 
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نفر زن) بـه روش  105نفر مرد و 95نفر (200
خاب شدند. بـا حـداکثر   نمونه گیري تصادفی انت

میزان شیوع سوء مصرف مواد در مطالعات اولیه 
% و دقــت 95در دانشــجویان، فاصــله اطمینــان 

مقـــدار واقــــعی  05/0برآورد میزان شیوع تا 
سوء مصرف مواد و وجـود دو عامـل پـیش بـین     

نفر نمونه نیـاز بـود، امـا بـه منظـور      190تعداد 
جه به مسأله افزایش دقت در نمونه گیري و با تو

احتمالی افت شـرکت کننـدگان و یـا نقـص در     
تکمیل ابزارها در ابتدا از بـین ایـن دانشـجویان    

نفـر بـا مراجعـه بـه دانشـکده هـاي       215تعداد 
مربوطه به شیوه تصادفی انتخاب شدند کـه داده  

نفر ناکامل و داده هاي مربـوط  9هاي مربوط به 
شـنامه  نفر اشتباه بود و با کنار نهـادن پرس 6به 

نفـر، شـرکت کننـدگان نهـایی در     15هاي این 
نفر بودند. اشتغال به تحصیل طـی  200مطالعه 

زمان مطالعه، برخورداري از سـلامت جسـمی و   
ــارکرد   ــت، وجــود ک ــدم معلولی روانشــناختی، ع
مطلوب در امور تحصیلی و تکالیف عملی مربوط 
به دروس و نیز تمایل و رضایت آگاهانه شـرکت  

ك هاي ورود به مطالعـه بودنـد.   کنندگان از ملا
ــمانی و     ــاي جس ــاري ه ــود بیم ــین، وج همچن
روانشناختی طی شش مـاه گذشـته و نیـز طـی     
زمان مطالعه، افت عملکرد در امور تحصـیلی یـا   

و شرکت در دوره ها یا برنامه کارورزي نامناسب
هاي ارتقاء دهنده سلامت طی زمـان مطالعـه از   

در ایــن مــلاك هــاي خــروج از مطالعــه بودنــد. 
مقیاس نگرش سنج بـه مـواد   ابزاردومطالعه، از

مخدر و پرسشنامه پنج عامل شخصیت اسـتفاده  
شد.

مقیاس نگرش سنج به مواد مخـدر: -الف
ــاد در   ــه اعتی جهــت ســنجش نگــرش نســبت ب
دانشجویان از مقیاس نگرش سنج به مواد مخدر 

) 20استفاده گردید که توسط دلاور و همکاران (
54. ایـن پرسشـنامه شـامل    ساخته شده اسـت 

عددازلیکرتمقیاسعبارت است که به صورت 
"کـاملا مـوافقم  "5عـدد تا"مخالفمکاملا "1

نمـره بیشـتر در ایـن    .مـی شـود  گـذاري نمـره 
مقیاس به معناي نگـرش مثبـت تـر نسـبت بـه      

خردهسهدارايپرسشنامهاعتیاد می باشد. این

مخـدر  مـواد مصـرف بـه نسـبت نگـرش مقیاس
اثـرات بـه نسـبت (تمایل بـه مصـرف)، نگـرش   

خطـرات بهنسبتمخدر، نگرشموادازاستفاده
ایـن مقیـاس  پایاییاست.مخدرموادازاستفاده

بـا محاسـبه   خـرده مقیـاس هـا   ازیـک هربراي
تمایلمقیاسخردهبرايکرونباخآلفايضریب

، خـرده مقیـاس اثـرات   91/0مصرف برابر با به
و خـرده  90/0برابـر بـا  مخـدر مـواد  ازاستفاده

مقیاس خطرات استفاده از مواد مخـدر برابـر بـا    
ازاسـت کـه ایـن ابـزار    آنبیانگرکهبود91/0

اسـت  برخـوردار خـوبی درونـی همسانیضریب
محاسـبه اعتبـار ضـریب طور،). همین20،21(

تمایلمقیاسخردهبرايبازآزماییبه شیوهشده
ازاثـرات اسـتفاده  ، 86/0مخـدر  موادمصرفبه

موادازو خطرات استفاده84/0برابرمخدرمواد
ثبـات ایـن   وبیانگر پایاییکهاست85/0مخدر

اعتبـار  بررسـی ازاست. پـس زمانطولدرابزار
تحلیلروشآمده بادستبهاین ابزار، اطلاعات

درداداکتشافی در یک نمونه ایرانی نشانعاملی
ضـریب پرسشـنامه داراي سـوال  54مجمـوع 

بـه تواننـد میوهستند4/0از بالاترهمبستگی
).21شوند (قائلتمایزافرادبیننگرشیلحاظ
پرسشــنامه پــنج عامــل شخصــیت: -ب

پرسشنامه پنج عامل شخصیت شامل پنج عامـل  
)، Nاصلی شخصـیت یعنـی روان رنجورخـویی (   

)، توافـق پـذیري   O)، گشودگی (Eبرون گرایی (
)A مسئولیت پذیري () وC  است و مشتمل بـر (

سوال مـی باشـد کـه شـرکت کننـدگان بـر       60
اساس یک مقیاس پنج گزینه اي از صفر (کـاملاً  

(کـاملاً مـوافقم) بـه سـوالات آن     4مخالفم) تـا  
پاسخ می دهند و نمره هر عامل شـامل حاصـل   

). 22جمع نمرات گویـه هـاي آن عامـل اسـت (    
فر و حــداقل نمــره در هــر عامــل شخصــیت صــ

است. در پژوهشـی پایـایی   48حداکثر نمره آن 
این مقیاس با استفاده از آلفـاي کرونبـاخ بـراي    

بدسـت آمـد   70/0پنج عامل شخصیت بالاتر از 
ثبات درونـی قابـل قبـولی دارد و از    که نشان از

همبسـتگی  SCL-90-Rلحاظ اعتبـار سـازه بـا    
در مطالعه اي دیگر در ایـران  ).23معنادار دارد (

سی اعتبار ایـن مقیـاس بـا اسـتفاده از روش     برر
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آلفاي کرونباخ نشان داد که ضـرایب آلفـا بـراي    
هسـتند و  83/0تـا  60/0ابعاد این مقیاس بین 
بــین ایــن مقیــاس و 68/0ضــریب همبســتگی 

Eysenck(پرسشـــنامه شخصـــیتی آیزنـــک

PersonalityQuestionnaire نیز نشان دهنده (
).24است (روایی همزمان مطلوب این مقیاس

این ابزار پرسشنامه جمعیت شناختی: -ج
براي جمـع آوري اطلاعـات فـردي نظیـر سـن،      

اقتصادي، اطلاعات -جنسیت، وضعیت اجتماعی
تحصیلی شرکت کنندگان نظیر مقطـع و رشـته   

دست یابی به وضـعیت  تحصیلی و نیز به منظور
سلامت کلی نظیر عـدم برخـورداري از بیمـاري    

ختی استفاده شد.هاي طبی یا روانشنا
ــت   ــر رعای ــی ب ــه مبتن ــن مطالع ــین، ای همچن
ملاحظات اخلاقی از جمله کسب رضایت آگاهانه 
از شرکت کننـدگان بـه صـورت کتبـی، رعایـت      
ــودن    ــه ب ــدگان در محرمان ــوق شــرکت کنن حق

و برخـورداري از حـق انصـراف از    اطلاعات آنهـا 
طی هر مرحله از مطالعه انجـام  ادامه شرکت در

گرفت. مشارکت تمـامی افـراد در ایـن مطالعـه     
محرمانه بود و ابزارهاي مورد بررسی بـه کمـک   
کد شناسایی از هم متمایز شـدند. اطلاعـات در   
مورد مطالعـه در یـک فـرم رضـایت آگاهانـه در      
اختیار مشارکت کنندگان قرار گرفت. در تحلیل 

ون چندگانـه بـه   داده ها از همبستگی و رگرسـی 
روش گام به گام با استفاده از نـرم افـزار آمـاري    

SPSS-19  ــن ــر آنچــه در ای اســتفاده شــد. نظی
مطالعـه برقـرار بـود، رگرسـیون چندگانـه روش      
مناسب در پیش بینی متغیر پاسـخ پیوسـته بـر    
اساس تعدادي از متغیرهاي پیوسـته مـی باشـد    

). متغیرهاي پاسـخ در ایـن مطالعـه شـامل     25(
یه خطرات سوء مصرف مواد و تمایل یـه  نگرش

سوء مصرف مواد و متغیرهاي پیش بـین شـامل   
صــفات شخصــیت و عوامــل جمعیــت شــناختی 

قبل از تحلیل رگرسیون چندگانـه، پـیش   بودند.
فرض هاي این تحلیل با بررسـی نتـایج آزمـون    
هاي مربوط بـه ایـن پـیش فـرض هـا از جملـه       
ــانس     ــورم واری ــاخص ت ــولرانس، ش ــاخص ت ش

(Variance Inflation Factor)VIF و شــاخص
واتسن بررسی شدند، به گونـه اي کـه   -دوربین

ایــن شــاخص هــا تأییــد کننــده انجــام تحلیــل 
).25رگرسیون خطی چندگانه می باشند (

یافته ها
46تـا  18دامنه سنی شرکت کننـدگان بـین   

ــانگین ســنی و انحــراف اســتاندارد   ــا می ســال ب
ــود. از 24/6±6/24 ــر 200ب ــده نف شــرکت کنن

نفر زن 105%) و تعداد 5/47نفر مرد (95تعداد 
%) بودند. همچنـین، بـر اسـاس بـالاترین     5/52(

سطح سواد سـایر اعضـاي خـانواده دانشـجویان     
نفر شـرکت  12شرکت کننده در مطالعه، تعداد 

نفـر  16%)، 6کننده از خانواده هاي بـی سـواد (  
شــرکت کننــده از خــانواده هــاي بــا تحصــیلات 

نفر شرکت کننـده از خـانواده   26%)، 8ائی (ابتد
نفــر 35%)، 13هــاي بــا تحصــیلات راهنمــایی (

شرکت کننده از خانواده هاي با تحصیلات دیپلم 
نفر شرکت کننده از خانواده هاي %51)، 5/17(

ــپلم (  ــوق دی ــا تحصــیلات ف ــر 40%)، 5/25ب نف
شــرکت کننــده از خــانواده هــاي بــا تحصــیلات 

نفر شرکت کننده 20اد %) و تعد20کارشناسی (
از خانواده هاي با تحصیلات کارشناسی ارشـد و  

%) 5/70نفر (141%) بودند. به علاوه، 10بالاتر (
ــرد ــر (59و مجـ ــل5/29نفـ ــد. %) متأهـ بودنـ

%) داراي درآمد پـایین  5/10نفر (21همچنین، 
%) داراي 5/32نفـر ( 65هزار تومـان،  500تر از 

ا یـک میلیـون   درآمد بین پانصد هـزار تومـان ت ـ  
%) نیـز داراي درآمـد بـین    5/32نفر (65تومان، 

یک میلیون تا یک میلیون و پانصد هزار تومـان،  
%) داراي درآمد بین یـک میلیـون و   18نفر (36

نفـر  13پانصد هزار تومان تا دو میلیون تومان و 
%) داراي درآمد دو میلیون تومـان و بـالاتر   5/6(

ندگان بـر  بودند. خصوصیات توصیفی شرکت کن
±و نیــز میــانگین اســاس مــاتریس همبســتگی

انحراف معیار متغیرهاي پیوسـته پـژوهش ارائـه    
).1شده است (جدول 

طبق ضرایب همبسـتگی پیرسـون بـین روان    
رنجورخویی با دو متغیر نگرش نسـبت یـه سـوء    
مصرف و نگرش نسبت یه خطـرات مـواد رابطـه    

ــت (   ــود داش ــادار وج ــت و معن ). >001/0pمثب
، بین بـرون گرایـی، گشـودگی، توافـق     همچنین
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پذیري و مسئولیت پـذیري بـا تمایـل یـه سـوء      
مصرف مواد و نگرش نسبت یه خطرات مواد نیز 

). عامل سن >001/0pرابطه منفی وجود داشت (
نیز رابطه منفی معناداري با نگرش یـه خطـرات   

). به عـلاوه،  >001/0pسوء مصرف مواد داشت (
دورشته اي نقطه طبق ضرایب همبستگی از نوع 

اي بـین جنســیت، وضــعیت تأهــل و درآمــد بــا  
و بـین  نگرش یـه خطـرات سـوء مصـرف مـواد     

وضعیت تأهل و درآمد با تمایل یه سوء مصـرف  
).>001/0pمواد رابطه اي معنادار وجود داشت (

با بررسی هم خطی چندگانه به کمـک آمـاره   
تولرانس، داده هاي پرت، نمودارهاي باقی مانده، 

تحلیـل رگرسـیون چندگانـه    شرایط اسـتفاده از  
برقرار بود. آماره تولرانس در پیش بینـی تمایـل   

سوء مصرف مواد و نگرش نسبت یه خطـرات  به
ــواد در ــب داراي  م ــه ترتی ــیون ب ــل رگرس تحلی

بود کـه  0/1تا 56/0و0/1تا 63/0ضرایب بین 
در واقع حاکی از عدم هم خطی و نیز ثبات ایـن  

براي VIFمدل رگرسیون است. همچنین، مقدار 
هر متغیر در چندین گام تحلیل براي تمایل بـه 

یه سوء مصرف مواد و نگرش نسبت یه خطـرات  
00/1و 72/1تـا  00/1مواد به ترتیب در دامنه 

-ه دوربــینقــرار داشــتند. مقــدار آمــار41/1تــا 
واتسن در پیش بینی تمایل به سوء مصرف مواد 

و نگرش نسبت یه خطرات مواد به ترتیـب برابـر   
مـــی باشـــد و بنـــابراین فـــرض 03/2و 06/2

همبستگی پس باقیمانده مانده هـا نیـز رد مـی    
شود. همچنین، روابط همبستگی بـین متغیرهـا   

است که به معناي آن 9/0کمتر از در دو تحلیل
هم خطی بین متغیرها وجود ندارد.است که 

دهنـد کـه طـی پـنج گـام      ها نشـان مـی  یافته
توانند تمایـل بـه   اي معنادار میمتغیرها به گونه

بینـــی کننـــد ســـوء مصـــرف مـــواد را پـــیش
)001/0p< .( در گام اول، متغیر توافق پذیري بر

تمایل به سوء مصرف مـواد وارد مـدل شـد کـه    
)50/70=)198 ،1(F001/0وp< ( بـــود و ایـــن

تغییرات مربوط به متغیر 36/0متغیر قادر است 
کمی تمایل به سوء مصرف مواد را در این نمونه 

نیز در جامعه پژوهشی ) و=363/0R2پژوهشی (
) پیش بینی کند. Adj R2=356/0مورد تعمیم (

تمایل به بر ان رنجورخویی در گام دوم، متغیر رو
حالی که سوء مصرف مواد وارد مدل می شود در 

متغیر توافق پذیري در مدل بـاقی مانـده اسـت    
)26/44=)197 ،2(F001/0وp< و این دو متغیر (

تغییرات مربوط به تمایل بـه سـوء   41/0قادرند 
یپژوهشـــمصـــرف مـــواد را در ایـــن نمونـــه  

)410/0R2=     و نیـز در جامعـه پژوهشـی مـورد (
) پیش بینی کننـد. در  Adj R2=403/0تعمیم (

واد و خطرات آنماتریس همبستگی متغیرهاي جمعیت شناختی و صفات شخصیت با نگرش نسبت به سوء مصرف م-1جدول 
123456789101112متغیر

1روان رنجورخویی1
1-35/0**برون گرایی2
25/01**-16/0*گشودگی3
12/01*59/0**-15/0*توافق پذیري4
37/01**19/0*23/0**- 24/0**مسئولیت پذیري5
12/004/006/004/008/01*جنسیت6
1-18/0*21/0**48/009/0**33/0**- 29/0**سطح تحصیلات7
1-13/0*-16/0*15/007/008/004/009/0*وضعیت تاهل8
17/01*42/0**22/0**32/0**11/0*13/009/0*-14/0*درآمد9

27/01**38/0**16/0*18/007/0*19/006/0*09/0-16/0*سن10
نگرش یه خطرات 11

سوء مصرف مواد
**44/0**22/0 -**34/0 -**45/0 -**45/0 -**24/0 -*18/0-09/0**27/0 -*19/0-1

تمایل یه سوء 12
مصرف مواد

**43/0**24/0 -**41/0 -**52/0 -**43/0 -05/0-06/0-*13/0*18/0-08/0-**69/01

±میانگین 
انحراف استاندارد

31/24
05/7±

32/27
11/7±

08/24
67/4±

22/27
20/6±

17/31
61/8±

-
-

-
-

-

-

-

-
63/24
54/9±

27/69
24/6±

90/25
81/7±

*p< 05/0 ** p< 01/0
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مسئولیت پذیري بر تمایـل بـه   تغیرمگام سوم،
سوء مصرف مواد، وارد مدل می شود و دو متغیر 

بدست Fقبلی نیز در مدل باقی مانده اند. میزان 
) است >001/0pو F)3، 196(=31/32برابر (آمده

تغییرات مربوط به 49/0و این سه متغیر قادرند 
تمایل بـه سـوء مصـرف مـواد را در ایـن نمونـه       

) و نیز در جامعه پژوهشی =491/0R2پژوهشی (
) پیش بینی کنند. Adj R2=481/0مورد تعمیم (

گشودگی بر تمایل به سوء در گام چهارم، متغیر
مصرف مواد وارد مدل شده و سـه متغیـر قبلـی    

Fمیـزان  نیز در مدل بـاقی میماننـد. همچنـین   

ــده  ــت آمـ ــر (بدسـ و F)4، 195(=10/26برابـ
001/0p< 52/0متغیر قادرند ) است و این چهار

تغییرات مربوط به تمایل به سوء مصرف مـواد را  
) و نیـز در  =529/0R2در این نمونـه پژوهشـی (  

) Adj R2=517/0جامعه پژوهشی مورد تعمـیم ( 
پیش بینی کنند. در گام پنجم (نهـایی)، متغیـر   

وارد مدل شده و سـایر متغیرهـاي پـیش    درآمد
ت آمـده  بدسFبین نیز در مدل میمانند. میزان 

و ) اسـت >001/0pو F)5، 194(=70/22(مساوي
تغییرات مربوط بـه  57/0این پنج متغیر قادرند 

تمایل بـه سـوء مصـرف مـواد را در ایـن نمونـه       
) و نیز در جامعه پژوهشی =572/0R2پژوهشی (

) پیش بینی کنند. Adj R2=566/0مورد تعمیم (
در این مدل رگرسیونی، پنج متغیر برون گرایی، 
جنسیت، سطح تحصیلات، وضعیت تاهل و سـن  
نقشی در پیش بینی تمایل به سوء مصرف مـواد  

).P<05/0نداشتند (
بـین،  طبق ضرایب رگرسیون متغیرهاي پیش 

پــنج متغیــر توافــق پــذیري، روان رنجورخــویی، 
مسئولیت پذیري، گشودگی و درآمد با اطمینان 

توانند در کنار هم تمایل به سوء مصرف % می99
اي معنادار تبیین کنند کـه ایـن   مواد را به گونه

تبیین از طریق ورود هر پنج متغیر در گام پنجم 
باشد. در بین این متغیرها، متغیر توافق میورود

تر از بقیه متغیرها است. وزن توافـق  پذیري مهم
) و B) ،(397/8-=t=-645/0(پـــــــــــذیري

)001/0p<(دهـد کـه ایـن متغیـر در     نشان می
تواند تغییرات مربـوط بـه   کنار دیگر متغیرها می

ــه   ــه ســوء مصــرف مــواد در ایــن نمون تمایــل ب
نماید کـه در صـورت تعمـیم    پژوهشی را تبیین 

) βنمونه مورد مطالعـه بـه جامعـه اصـلی، وزن (    
توافق پذیري در تمایل به سوء مصرف مواد برابر 

).2جدول خواهد بود (512/0با 
دهنـد کـه طـی    ها نشـان مـی  یافتههمچنین، 

تواننـد  اي معنادار مـی هفت گام متغیرها به گونه
متغیـر کمـی نگـرش نسـبت بـه خطـرات سـوء        

). در >001/0pبینی کننـد ( مواد را پیشمصرف 
گام اول، متغیر مسئولیت پذیري در پیش بینـی 
خطرات سوء مصـرف مـواد وارد مـدل شـد کـه     

)75/50=)198 ،1(F001/0وp< بود و این متغیر (
تغییرات مربوط به خطرات سوء 32/0قادر است 

مصـــرف مـــواد را در ایـــن نمونـــه پژوهشـــی  
)325/0R2=  پژوهشـی مـورد   ) و نیـز در جامعـه

) پـیش بینـی کنـد. در    Adj R2=311/0تعمیم (
گام دوم، متغیر گشودگی وارد مدل می شود در 
حالی که متغیر مسئولیت پذیري در مدل بـاقی  

ــت (  ــده اس ) و >001/0pوF)2، 197(=87/38مان
تغییـرات مربـوط بـه    39/0این دو متغیر قادرند 

ــه   خطــرات ســوء مصــرف مــواد را در ایــن نمون
) و نیز در جامعه پژوهشی =391/0R2پژوهشی (

) پیش بینی کنند. Adj R2=378/0مورد تعمیم (
در گام سوم، متغیر روان رنجورخویی وارد مـدل  
می شود و دو متغیـر قبلـی نیـز در مـدل بـاقی      

) و این >001/0pوF)3، 196(=87/38مانده اند (
تغییــرات مربــوط بــه 44/0ســه متغیــر قادرنــد 

ضرایب رگرسیون چندگانه براي متغیرهاي پیش بین تمایل به سوء مصرف مواد-2جدول
%95فاصله اطمینان β(pضرایب استاندارد()(Bضرایب غیر استانداردپیش بینمتغیرهاي

)- 796/0(-)- 494/0(512/0001/0- 645/0توافق پذیري- 1
122/0- 363/0337/0001/0503/0روان رنجورخویی- 2
)- 432/0(-)- 167/0(285/0006/0- 260/0مسئولیت پذیري- 3
)- 424/0(-)- 133/0(237/0009/0- 329/0گشودگی- 4
)- 834/0(-)- 121/0(247/0008/0- 312/0درآمد- 5

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

4-
09

 ]
 

                             6 / 13

http://rjms.iums.ac.ir/article-1-3597-fa.html


آنيامدهایپوموادمصرفسوءبهنسبتنگرش

http://rjms.iums.ac.ir 1393اسفند ،129، شماره 21دوره پزشکی رازيمجله علوم

45

ــه خطــرات ســوء  مصــرف مــواد را در ایــن نمون
) و نیز در جامعه پژوهشی =440/0R2پژوهشی (

) پیش بینی کنند. Adj R2=427/0مورد تعمیم (
در گام چهارم، متغیر جنسیت وارد مدل شـده و  
سـه متغیــر قبلــی نیــز در مــدل بــاقی میماننــد  

)84/32=)195 ،4(F001/0وp<  ــار ــن چهـ ) و ایـ
ط بـه خطـرات   تغییرات مربو49/0متغیر قادرند 

ســوء مصــرف مــواد را در ایــن نمونــه پژوهشــی 
)493/0R2=     و نیـز در جامعـه پژوهشـی مـورد (

) پیش بینـی کننـد. در   Adj R2=488/0تعمیم (
گام پنجم، متغیر توافق پذیري وارد مدل شده و 

ــی   ــدل م ــز در م ــی نی ــر قبل ــار متغی ــد چه مانن
)33/27=)194،5(F001/0وp< و این پنج متغیر (

تغییرات مربوط بـه خطـرات سـوء    56/0قادرند 
مصـــرف مـــواد را در ایـــن نمونـــه پژوهشـــی  

)567/0R2= و نیــز در جامعــه پژوهشــی مــورد (
) پیش بینـی کننـد. در   Adj R2=552/0تعمیم (

گام ششم، متغیـر سـطح تحصـیلات وارد مـدل     
شده و پنج متغیر قبلـی نیـز در مـدل میماننـد     

)37/21=)193،6(F001/0وp<  ــش ــن ش ) و ای
تغییرات مربوط بـه خطـرات   63/0متغیر قادرند 

ســوء مصــرف مــواد را در ایــن نمونــه پژوهشــی 
)639/0R2= و نیــز در جامعــه پژوهشــی مــورد (

) پیش بینـی کننـد. در   Adj R2=612/0تعمیم (
گام هفتم، متغیر سـن وارد مـدل شـده و سـایر     
متغیرهــاي پــیش بــین نیــز در مــدل میماننــد. 

)46/18=)192،7(F001/0وp<  ــت ــن هف ) و ای
تغییرات مربوط بـه خطـرات   67/0متغیر قادرند 

ســوء مصــرف مــواد را در ایــن نمونــه پژوهشــی 
)672/0R2= و نیــز در جامعــه پژوهشــی مــورد (

) پیش بینـی کننـد. در   Adj R2=660/0تعمیم (

این مدل رگرسیونی، سـه متغیـر بـرون گرایـی،     
درآمد و وضـعیت تاهـل نقشـی در پـیش بینـی      

خطـرات سـوء مصـرف مـواد     نگرش نسـبت بـه  
).p<05/0نداشتند (

بـین،  طبق ضرایب رگرسیون متغیرهاي پیش 
هفت متغیر مسئولیت پـذیري، گشـودگی، روان   
رنجورخــویی، جنســیت، توافــق پــذیري، ســطح 

تواننـد در  % مـی 99تحصیلات و سن با اطمینان 
ادراك شده سوء مصرف مواد را کنار هم خطرات 

اي معنادار تبیین کنند که این تبیـین از  به گونه
طریق ورود هر هفت متغیر در گـام هفـتم ورود   

باشـد. در بـین ایـن متغیرهـا، متغیـر سـطح       می
تـر از بقیـه متغیرهـا اسـت. وزن     تحصیلات مهم

) و B) ،(950/3-=t=-778/1سطح تحصـیلات ( 
)001/0p<(یـن متغیـر در   دهـد کـه ا  نشان می

تواند تغییرات مربـوط بـه   کنار دیگر متغیرها می
درك خطرات سوء مصرف مـواد در ایـن نمونـه    
پژوهشی را تبیین نماید کـه در صـورت تعمـیم    

) βنمونه مورد مطالعـه بـه جامعـه اصـلی، وزن (    
سطح تحصیلات در خطـرات ادراك شـده سـوء    

جـدول  خواهد بود (-276/0مصرف مواد برابر با 
3.(

حث و نتیجه گیريب
بر اساس نتایج این مطالعه توافق پذیري، روان 
ــودگی و   ــذیري، گش ــویی، مســئولیت پ رنجورخ
درآمد نقش معناداري در پیش بینی تمایـل بـه   
سوء مصرف مواد داشتند. این یافته ها همسو بـا  

) اسـت. بـه   8، 11، 14نتایج بررسی هاي قبلی (
علاوه، نتایج این مطالعه نشان داد که مسـئولیت  

دگی، روان رنجورخـویی، جنسـیت،   پذیري، گشو

ضرایب رگرسیون چندگانه براي متغیرهاي پیش بین نگرش نسبت به خطرات سوء مصرف مواد به روش گام به گام-3جدول
%95فاصله اطمینان β(pضرایب استاندارد()(Bضرایب غیر استانداردپیش بینمتغیرهاي

)- 117/1(-)- 633/0(001/0- 552/0- 875/0مسئولیت پذیري- 1
)- 361/1(-)- 505/0(001/0- 389/0- 933/0گشودگی- 2
237/0- 551/0333/0006/0865/0روان رنجورخویی- 3
)- 672/2(-)- 590/0(009/0- 303/0- 781/1جنسیت- 4
)- 747/0(-)- 037/0(007/0- 246/0- 392/0توافق پذیري- 5
)- 381/2(-)- 088/0(009/0- 222/0- 234/1سطح تحصیلات- 6
)- 771/0(-)- 136/0(004/0- 270/0- 454/0سن- 7
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توافق پذیري، سـطح تحصـیلات و سـن نیـز در     
پیش بینی خطرات سوء مصرف مواد داراي نقش 
معناداري بودند که هم راستا با مطالعـات قبلـی   

کوتو و همکـاران  ) است. در مطالعه4، 10، 15(
نشــان داده شــد کــه بیشــتر واریــانس تمایــل و 

سط صـفات  نگرش مثبت به سوء مصرف مواد تو
). در مطالعاتی 8شخصیتی پیش بینی می شود (

دیگـــر، ســـایز و همکـــاران و وود و همکـــاران 
دریافتند که تمایـل و گـرایش مثبـت بـه سـوء      
مصرف مواد و تداوم آن توسط صفات شخصیتی 
روان رنجورخـــویی بـــالا، مســـئولیت پـــذیري، 
گشودگی و توافق پذیري پـایین و نیـز وضـعیت    

ناسب نظیر درآمد پایین اقتصادي نام-اجتماعی
).4، 15پیش بینی می شود (

بنابراین، همانگونـه کـه فریـدبرگ و همکـارن    
معتقدند نمرات پایین در ابعاد مثبت شخصـیتی  
نظیر توافق پذیري بـا رفتارهـاي پرخطـر بـراي     
سلامت نظیر وابستگی و تداوم سوء مصرف مواد 

) سـوء  6(). به نظر مـک کـانن  26مرتبط است (
ــواد  ــرف م ــفات  مص ــته ص ــدهاي برجس از پیام

شخصــیتی ناکارامــد و معیــوب و نیــز وضــعیت  
اقتصادي نامطلوب اسـت، بـه طـوري    -اجتماعی

که روابط حلقوي معیـوب بـین عوامـل در یـک     
چرخه ناسالم قرار می گیرد که به نوبه ي خـود  
ــالات     ــر ح ــد و دیگ ــیتی ناکارام ــفات شخص ص
روانشناختی منفی را تشدید می کند. از طرفـی،  

توان استدلال نمود که زندگی دانشجویی به می
عنوان یک فرایند استرس طبیعی تلقی می شود 
کـه اگـر دانشـجویان نتواننـد پـس از مـدتی بـا        
زندگی دانشجویی سازگار شوند، علایم اسـترس  
با وجود صـفات شخصـیتی منفـی و یـا کمبـود      
صفات شخصیتی مثبت تشدید و در صورت حل 

گـردد و در  نشدن با گذشـت زمـان مـزمن مـی    
نتیجه گرایش به سوء مصرف مواد از پیامـدهاي  
مهم استرس هاي حاد و مزمن است. از طرفـی،  
مــی تــوان اســتدلال نمــود کــه توافــق پــذیري، 
مسئولیت پذیري و گشودگی برگرایش هاي بین 
فردي مثبت و سازنده تاکید دارند و نمرات کـم  
در این ابعاد به هیجان خـواهی تکانشـی منجـر    

ر نتیجـه آن آسـیب پـذیري و آمـادگی     شده و د

بالقوه نسبت بـه رفتارهـاي پرخطـر نظیـر سـوء      
مصرف مواد افزایش می یابد. همچنین می توان 
استدلال نمود که افراد با وظیفه شناسی پـایین  
ــایینی   ــد پ ــی، ســردرگمی و تعه داراي بلاتکلیف
هستند، آنها خودکنترلی و خودانضباطی کمتري 

قاد کمتري به توانـایی  داشته و در عین حال اعت
هاي خود دارند که ایـن ویژگـی هـا مـی توانـد      
زمینه ساز گرایش فکري مثبت بـه سـمت سـوء    
مصرف مواد را فراهم آورد. همانگونه که زایاتز و 

نیز اشاره کرده است افرادي کـه نمـره   همکاران
بالایی در گشودگی دارند داراي تجربه احسـاس  

ي هستند، از هاي مثبت و سطوح بالاتري از شاد
انعطاف پذیري بالاتري برخوردار باشند و کیفیت 

)، 9روابـط فـردي آنهـا نیـز بهتـر خواهـد بــود (      
بنابراین این افراد با توجه به ویژگی هایی چـون  
انعطاف در تجارب، تخیل و ابتکار، پذیرش ارزش 
ها و عقاید جدید، درك عمیق از موقعیت هـاي  

ر و پذیرش هیجانی، داشتن روابط بین فردي بهت
تغییــرات انتظــار مــی رود ســازگاري بهتــري بــا 
محیط هاي اضطراب زا داشته باشند و در نتیجه 
نگرش منفی تري نسبت به سوء مصرف مـواد و  
در نتیجه تمایل کمتري به مصرف مواد دارند. از 
طرفی، روان رنجورخـویی تمایـل بـه هیجانـات     
منفی نظیر اضطراب، غم، ترس، احسـاس گنـاه،   

یفی دائم و گـرایش بـه احساسـات منفـی     بلاتکل
نسبت بـه وقـایع اسـت و لـذا مـی تـوان گفـت        
گرایش به سوء مصرف مواد نوعی واکنش به این 
تجارب منفی است که منجر به حذف یا کـاهش  
این محرك هاي آزارنده به خصـوص درمانـدگی   
روانی و عواطف منفی می شود. در چنین حالتی 

شــده و واکـنش یـا سـوء مصــرف مـواد تقویـت      
احتمال مصرف مجدد افزایش می یابد. از سـوي  
دیگر، آگراوال و همکاران روان رنجورخویی را به 

اقدام بـه  و تسریع کنندهعنوان عامل زمینه ساز
رفتارهاي پرخطر نظیر سوء مصرف مواد و الکـل  

).12می دانند (
همچنین، این مطالعه همسو با مطالعات قبلی 

ــطح   16،17،27( ــیت، س ــه جنس ــان داد ک ) نش
تحصیلات و سن در پـیش بینـی خطـرات سـوء     
مصرف مواد داراي نقش معناداري بودند. در این 
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نیز نتیجه گرفتند که رابطه، خسروي و همکاران
تحصیلات و سـواد بهداشـتی در کنـار باورهـاي     

ان نسبت به مصـرف  سلامتی بر نگرش دانشجوی
اکستازي و درك خطرات و پیامدهاي منفـی آن  

). به نظـر مـرلاین و همکارانسـن    28مؤثر است (
پایین با تاب آوري پایین تر، بی ثباتی در هـدف  
گذاري و توان کمتر در تنظیم هیجانـات همـراه   
است که به عنوان عوامل خطر مهم سوء مصرف 

نـد و بـا   مواد به طور متقابل بر هم اثر مـی گذار 
ــاد     ــده اعتی ــرات ادراك ش ــدت خط ــاهش ش ک
پیامدهاي بعدي نظیر تمایـل و اقـدام بـه سـوء     

). 18مصرف مواد را تحت تأثیر قرار می دهنـد ( 
همچنین، لیو و همکاران نشان دادند که مـردان  
در مقایسه با زنـان بـه دلیـل تکانشـگري بـالاتر      
بیشتر احتمال دارد خطرات جدي ناشی از سـوء  

را نادیـده بگیرنـد و در نتیجـه بـه     مصرف مـواد  
). همانگونــه کــه 29مصــرف مــواد روي آورنــد (

بیـــان کردنـــد ســـطح امبلیتـــون و همکـــاران
تحصیلات پایین تر بواسطه کاهش سـطح سـواد   
سلامتی منجر به ضـعف در شـناخت پیامـدها و    
خطرات واقعی سوء مصرف مواد مـی گـردد کـه    

اسـت  زمینه ساز بروز و تداوم رفتارهاي اعتیادي 
). همچنین، می تـوان گفـت سـن و سـطح     17(

تحصیلات پایین با افزایش تنیـدگی و آشـفتگی   
اجتماعی همراه اسـت کـه ایـن دو    -هاي روانی

حالت با ایجاد برانگیختگی فیزیولوژیکی، افزایش 
ــزایش ســطوح آشــفتگی هــاي   تکانشــگري و اف
روانشناختی خطرات ادراك شده حاصل از سـوء  

دهنـد و در نتیجـه   مصرف مواد را کـاهش مـی  
احتمال تمایل و گرایش به سوء مصـرف مـواد را   
افزایش می دهند و لذا زمینه ساز سـوء مصـرف   

مواد هستند.
طبق ایـن مطالعـه، متغیرهـاي بـرون گرایـی،      
جنسیت، سطح تحصیلات، وضعیت تاهل و سـن  
سهم معناداري در پیش بینـی تمایـل بـه سـوء     

رایـی،  مصرف مواد نداشتند و سه متغیر بـرون گ 
درآمد و وضعیت تاهل نیـز سـهم معنـاداري در    
پیش بینی خطرات سوء مصرف مـواد نداشـتند.   
برخی از مطالعات قبلی نشان داده بودند که این 
عوامل در تمایل بـه سـوء مصـرف مـواد و درك     

ــد (   ــی دارن ــش مهم ــرات آن نق ). از 8، 16خط
طرفی، شـواهد متناقضـی در مـورد نقـش ایـن      

وء مصـرف مـواد و درك   عوامل در تمایل بـه س ـ 
خطـرات اعتیـاد وجـود دارد. در مطالعــه اي، در    

نشان داد که افراد برون زمینه برونگرایی کئافک
گرا نگرش مثبت تري نسـبت بـه مـواد و الکـل     

) که ایـن نتیجـه بـا نتـایج مطالعـات      14دارند (
). این تضاد 10است (مغایر(سولومون و همکاران

ی از چنـدین  در نتایج مطالعات مـی توانـد ناش ـ  
موضوع باشد. ابزارهاي مورد استفاده، نـوع مـاده   
مصرفی، نحوه انتخـاب نمونـه پـژوهش، تفـاوت     

شرایط بوم شـناختی  اجتماعی و-هاي فرهنگی
متعدد می تواند نتایج مطالعـات را تحـت تـأثیر    
قرار دهد. براي مثال، در مطالعه اي در رابطه بـا  

ن نوع ماده مصرفی آشـکار شـد کـه میـزان بـرو     
گرایی و گشـودگی در برابـر تجربـه در مصـرف     
کنندگان کوکایین و شیشه در مقایسه با مصرف 

). همچنین، ویو و 15کنندگان الکل بیشتر بود (
و نیـز پاتریـک و مـاگز) نشـان دادنـد      همکـاران 

نوجوانان و جوانانی که به دنبال مصرف محـرك  
ها هستند، افرادي با خطرپذیري بالاتر و بیشـتر  

). نکته دیگري که حـائز  30، 16هستند (برونگرا
اجتماعی و شرایط -اهمیت است تفاوت فرهنگی

جغرافیایی است. براي مثال، در بعضـی فرهنـگ   
ها درون گرایی و در برخی فرهنگ ها برونگرایی 
مورد تشویق قرار می گیرد و این موضوع نتـایج  

اما نکتـه  ؛ مقایسه ها را تحت تاثیر قرار می دهد
به آن توجه شود این است که نبایـد  اي که باید

مولفه برونگرایی یا درونگرایی بـه تنهـایی مـورد    
قضاوت قرار گیرد، بلکه ضروري است به تعامـل  
آنها با دیگر مولفه هاي تاثیرگـذار نظیـر تهیـیج    
طلبی، تکانشی بودن، کمرویی، نوخواهی و دیگر 
صفات شخصیتی و نیز متغیرهاي مهم جمعیـت  

. علاوه بر این، می توان گفت شناختی توجه شود
این متغیرهاي غیرمعنادار نقش خود را در کنـار  
متغیرهاي مهم تـري نظیـر روان رنجورخـویی و    
سطح درآمد از دسـت مـی دهنـد و در طراحـی     
مداخلات پیشگیرانه این متغیرهاي معنادار بایـد  

در اولویت قرار گیرند.
نتایج این مطالعه باید با توجه به ویژگی هـاي  
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ــردد. شــرکت   ا ــه پژوهشــی تفســیر گ ــن نمون ی
کنندگان شامل دانشجویان دانشـگاه دامغـان در   
یک دامنه جغرافیایی محدود بودند که به علـت  
جمعیت محدود پژوهشی این نتایج ممکن است 
معرف دیگر موقعیت هاي دانشجویی نباشد و در 
واقع عادات و شـرایط خـاص دانشـجویان دیگـر     

ر اساس این مطالعـه  نواحی کشور را نمی توان ب
استنباط نمود. همچنین بررسی مقطعی نگـرش  
نسبت به سـوء مصـرف مـواد در کوتـاه مـدت و      
ــاي      ــک ابزاره ــه کم ــین آن ب ــیش ب ــل پ عوام
خودگزارشـی نـوعی محـدودیت روش شـناختی     
است که بر تعمیم یافته ها طـی زمـان اثـر مـی     
گذارد. لذا، بررسی نگرش نسبت به سوء مصـرف  

بین آن موضوع مهمی بـراي  مواد و عوامل پیش
مطالعات آینده خواهد بود. مطالعات آتی بایستی 
ــدگان را   ــري از شــرکت کنن ــت وســیع ت جمعی
پوشــش دهنــد و نیــز مطالعــه عوامــل جمعیــت 
شناختی دیگر همراه بـا بررسـی الگـوي طـولی     
تغییرات در نوع نگرش نسبت بـه سـوء مصـرف    
مواد مفید خواهد بود. از طرفی در ایـن مطالعـه   

ه بررسی روابط مستقیم بین متغیرها پرداختـه  ب
شد که انتظار می رود طی مطالعات آینده روابط 
غیرمستقیم، پیچیده و چندسطحی بین متغیرها 
نیز بررسی شوند. با شـناخت نیمـرخ شخصـیتی    
دانشجویان سوء مصـرف کننـده مـواد و دارو در    
چنین مطالعاتی می توان برنامه هاي پیشگیرانه 

ریزي نمود و به منظور پیشگیري متناسبی طرح
از اعتیاد صفات شخصیتی خطرساز و محافظـت  
کننــده افـــراد را تشــخیص داده و مـــداخلات   

پیشگیرانه را با آن نیازها متناسب ساخت.
نتایج نهایی پژوهش حـاکی از آن بـود کـه در    
مجمــوع توافـــق پـــذیري، روان رنجورخـــویی،  
ــذیري، گشــودگی و درآمــد نقــش   مســئولیت پ

اري در پیش بینی تمایل به سـوء مصـرف   معناد
مواد دارند و مسئولیت پذیري، گشـودگی، روان  
رنجورخــویی، جنســیت، توافــق پــذیري، ســطح 
تحصیلات و سن نیز در پیش بینی خطرات سوء 
مصرف مواد داراي نقش معنـاداري بودنـد. ایـن    
یافته داراي تلویحات کاربردي در زمینه ارتقـاي  

بررسـی نتـایج ایـن    سلامت دانشجویان است. با

ــه    ــه ارائ ــوان اســتنباط نمــود ک ــی ت ــه م مطالع
اطلاعاتی راجع بـه اصـلاح صـفات شخصـیتی و     
ــم در     ــناختی مه ــت ش ــل جمعی ــرل عوام کنت
دانشجویان ممکن اسـت شـیوه اي مـؤثر بـراي     
تشویق آنان بـراي حفـظ سـلامتی و اجتنـاب از     
سوء مصرف مواد در آینده توسط آنان باشـد. در  

برنامـه هـاي مداخلـه اي بـراي     نتیجه، بـا ارائـه  
کاهش تمایل به سوء مصرف مواد و نیـز بهبـود   
روش هاي تنظیم هیجان، شـناخت و رفتـار بـه    
منظور ارتقاي سلامت دانشـجویان مـی تـوان از    
آسیب هاي بعدي از جمله گـرایش و اقـدام بـه    
سوء مصـرف مـواد در آنـان پیشـگیري نمـود و      

 ــ ــان را بهب ود عملکــرد تحصــیلی و اجتمــاعی آن
بخشید.

تقدیر و تشکر
این مطالعه برگرفته از پایان نامـه کارشناسـی   
ارشد در رشـته روانشناسـی بـالینی در دانشـگاه     
علوم و تحقیقات سمنان است. نویسندگان مقاله 
از همراهی و همکاري شرکت کننـدگان محتـرم   
در میسر نمـودن اجـراي ایـن مطالعـه تشـکر و      

قدردانی می نمایند.

منابع
1. Tavolacci MP, Ladner J, Grigioni S, Richard

L, Villet H, Dechelotte P. Prevalence and
association of perceived stress, substance use and
behavioral addictions: a cross-sectional study
among university students in France, 2009-2011.
BMC Public Health. 2013; 13: 24.

2. Isaacs S, Jellinek P, Martinez Garcel J, Hunt
KA, Bunch W. New York State Health
Foundation: Integrating Mental Health and
Substance Abuse Care. Health Aff. 2013;
32(10):1846-1850.

3. Sajjadi M, Shariatifar N, Matlabi M,
Abbasnezhad A, Basiri K, Nazemi H. The rate of
knowledge and attitude toward psychoactive drugs
and its abuse prevalence in Gonabad University
students. Horizon Med Sci. 2009; 15(2):58-64
[Persian].

4. Wood AP, Dawe S, Gullo MJ. The role of
personality, family influences, and prosocial risk-
taking behavior on substance use in early
adolescence. J Adolesc. 2013; 36 (5): 871-81.

5. Dennhardt AA, Murphy JG. Prevention and

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

4-
09

 ]
 

                            10 / 13

http://rjms.iums.ac.ir/article-1-3597-fa.html


آنيامدهایپوموادمصرفسوءبهنسبتنگرش

http://rjms.iums.ac.ir 1393اسفند ،129، شماره 21دوره پزشکی رازيمجله علوم

49

treatment of college student drug use: A review of
the literature. Addict Behav. 2013; 38 (10): 2607-
18.

6. McCann SJ. Subjective well-being,
personality, demographic variables, and American
state differences in smoking prevalence. Nicotine
Tob Res. 2010; 12 (9): 895-904.

7. Moasheri N, Miri M, Mashreghi Moghadam
HR, Eslami MR. A Study of Birjand University
students' knowledge and attitude towards taking
Ecstasy pills. Journal of Birjand University of
Medical Sciences. 2007; 13 (4): 9-15 [Persian].

8. Kotov R, Gamez W, Schmidt F, Watson D.
Linking "big" personality traits to anxiety,
depressive, and substance use disorders: a meta-
analysis. Psychol Bull. 2010; 136 (5): 768-821.

9. Zayats T, Yang BZ, Xie P, Poling J, Farrer
LA, Gelernter J. A complex interplay between
personality domains, marital status and a variant in
CHRNA5 on the risks of cocaine, nicotine
dependences and cocaine-induced paranoia. PLoS
One. 2013; 8 (1): e49368.

10. Solomon TM, Kiang MV, Halkitis PN,
Moeller RW, Pappas MK. Personality traits and
mental health states of methamphetamine-
dependent and methamphetamine non-using MSM.
Addict Behav. 2010; 35 (2): 161-3.

11. Saarnio P. Big five personality traits and
interpersonal functioning in female and male
substance abuse therapists. Subst Use Misuse.
2010; 45 (10): 1463-73.

12. Agrawal A, Narayanan G, Oltmanns TF.
Personality pathology and alcohol dependence at
midlife in a community sample. Personal Disord.
2013; 4(1): 55-61.

13. Betkowska-Korpała B. Personality in the big
five model and maintaining abstinence after one
year follow-up. Psychiatr Pol. 2012; 46 (3): 387-
99.

14. Coëffec A.Big five-factor contributions to
addiction to alcohol. Encephale. 2011; 37 (1): 75-82.

15. Saiz J, Álvaro JL, Martínez I. Relation
between personality traits and personal values in
cocaine-dependent patients. Adicciones. 2011; 23
(2): 125-32.

16. Wu P, Liu X, Fan B. Factors associated with
initiation of ecstasy use among US adolescents:
findings from a national survey. Drug Alcohol
Depend. 2010; 106 (2-3): 193-8.

17. Embleton L, Ayuku D, Atwoli L, Vreeman
R, Braitstein P. Knowledge, attitudes, and
substance use practices among street children in
Western Kenya. Subst Use Misuse. 2012; 47 (11):
1234-47.

18. Merline AC, O’Malley PM, Schulenberg JE,
Bachman JG, Johnston LD. Substance use among
adults 35 years of age: prevalence, adulthood
predictors, and impact of adolescent substance use.
Am J Public Health. 2004; 94: 96–102.

19. Caamano-Isorna F, Mota N, Crego A, Corral
M, Holguin SR: Cadaveira. Consumption of
medicines, alcohol, tobacco and cannabis among
university students: a 2-years follow-up. Int J
Public Health. 2011; 56: 247–252.

20. Delawar A, Alizadeh A, Rezayi AM. The
Construction and standardization of Attitude
Towards narcotic substance and determination of
relationship among individual and familial
components with it for Tehran high-school
students. Journal of education and training, 2003;
79: 51-76 [Persian].

21. Delawar A, Rezayi A, Alizadeh A. The
Relationship between Family Factors and
Secondary School Students' Attitude towards Drug
Abuse (in Tehran). cpap. 2009; 1 (37): 21-34
[Persian].

22. Källmen H, Wennberg P, Bergman H.
Psychometric properties and norm data of the
Swedish version of the NEO-PI-R. Nord J
Psychiatry. 2011; 65 (5): 311-4.

23. Roshan Chesly R, Shaeeri M, Atrifard M,
Nikkhah A, Ghaem Maghami B, Rahimierad A.
Investigating Psychometric Properties of “NEO-
Five Factor Inventory” (NEO-FFI). cpap. 2006; 1
(16):27-36 [Persian].

24. Anisi J, Majdiyan M, Joshanloo M,
Ghoharikamel Z. Validity and reliability of NEO
Five-Factor Inventory (NEO-FFI) on university
students. Journal of Behavioral Sciences. 2011; 5
(4): 17-18 [Persian].

25. Garson GD. Multiple Regression. Asheboro,
NC: Statistical Associates Publishers; 2012. P. 36-
47.

26. Fridberg DJ, Vollmer JM, O'Donnell BF,
Skosnik PD. Cannabis users differ from non-users
on measures of personality and schizotypy.
Psychiatry Res. 2011; 186 (1): 46-52.

27. MacLaren V, Best L: Multive addictive
behaviors in young adults: Student's norm for the
Sorter. PROMIS Questionnaire. 2010, 35: 252–
255.

28. Khosravi S, Jahani F, Gazerani N, Eshrati B,
Moghimi M. Determining knowledge and attitude
of students in Arak University of medical sciences
about Ecstasy based on Health Belief Model in
2006. Arak University of Medical Sciences
Journal. 2007; 10 (2): 15-21 [Persian].

29. Liu D, Wang Z, Chu T, Chen S. Gender
difference in the characteristics of and high-risk
behaviours among non-injecting heterosexual
methamphetamine users in Qingdao, Shandong
Province, China. BMC Public Health. 2013; 13:
30.

30. Patrick ME, Maggs JI. College Students'
Evaluations of Alcohol Consequences as Positive
and Negative. Addict Behav. 2011; 36 (12): 1148–
1153.

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

4-
09

 ]
 

                            11 / 13

http://rjms.iums.ac.ir/article-1-3597-fa.html


 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

4-
09

 ]
 

                            12 / 13

http://rjms.iums.ac.ir/article-1-3597-fa.html


Original Article http://rjms.iums.ac.ir

1389بهار 1،شماره ،7دوره 

Razi Journal of Medical Sciences Vol. 21, No. 129, Feb-Mar 2015 50

Attitude towards substance abuse and its outcomes: The predictive role of
personality traits and demographical factors

*Isaac Rahimian Boogar, PhD. Assistant Professor of Health Psychology, Department of Clinical
Psychology, Faculty of Psychology & Educational Sciences, Semnan University, Semnan, Iran.
(*Corresponding author). i_rahimian@semnan.ac.ir
Sayed Mosa Tabatabaee, PhD. Assistant Professor of Psychology, Department of Psychology,
Payam-noor University, Semnan Center, Semnan, Iran. tabatabaee19@gmail.com
Jalileh Tosi, MSc. Researches and Sciences University, Semnan Branch, Semnan, Iran.
ja.tosi@yahoo.com

Abstract
Background: Substance abuse is the most important problem for mental health specialists in
the contemporary societies. This study was aimed to examine the role of personality traits and
demographical factors in attitude towards substance abuse and its outcomes.
Methods: In this cross-sectional descriptive study, from students of Damghan University, 95
boys and 105 girls selected by simple random sampling and they completed the The Attititde
to Addiction Scale, The Personality Five-Factor Questionniare and Demographical
Questionniare. Data were analyzed using correlation and stepwise multiple regression
through SPSS v. 19.
Results: There was a significant relationship among neuroticism, extraversion, openness,
agreeableness, conscientiousness and income with attitude to substance abuse and related
outcomes (p<0.001). Also, gender, literacy and age merely have significant relationship with
attitude to outcomes of substance abuse (p<0.001). Agreeableness, neuroticism,
conscientiousness, openness and income had significant role on prediction of inclination to
substance abuse (p<0.001). Also, conscientiousness, openness, neuroticism, gender,
agreeableness, literacy and age had significant role on predicting the outcomes of substance
abuse (p<0.001).
Conclusion: Personality traits and demographical factors have important role in tendency
towards substance abuse and related perceived outcomes. For primary prevention of
substance abuse it is important to pay attention to these factors in planning and
implementation of preventive programs during clinical trials.

Keywords: Substance abuse, Neuroticism, Personality, College students
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