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چکیده

مقدمه: پژوهش حاضر باهدف بررسی اثر آموزش بسته ی توانمندسازی نوجوانان در 
پیشگیری از رفتارهای پرخطر در نوجوانان کار و خیابان انجام شد. 

بود.  با پیش آزمون و پس آزمون  از نوع طرح های شبه آزمایشی  این پژوهش  روش: 
جامعه ی آماری پژوهش شامل کلیه کودکان کار و خیابان 13-18 ساله  شهر کرج بود 
که از آن میان با استفاده پرسشنامه ی عوامل محافظ و خطرساز نوجوانانی که در سازمان  
جدی تری  خطر  معرض  در  و  بودند  آموزش  دریافت  مشغول  کیانا   )NGO( مردم نهاد 
قرار داشتند، شناسایی شدند. پس از غربالگری حدود هفده دانش آموز برای شرکت در 
دوره ی آموزشی انتخاب شدند. به منظور اجرای پیش آزمون پرسشنامه رفتارهای پرخطر 
نامه عوامل محافظت کننده و خطرساز توسط دانش آموزان شرکت کننده در  و پرسش 
دوره ی آموزشی تکمیل شد. این برنامه آموزشی شامل هشت موضوع است که در یازده 
سه  همچنین  و  آموزشی  دوره ی  پایان  در  می شود.  داده  آموزش  دقیقه ای  نود  جلسه ی 
عوامل  پرسشنامه  و  پرخطر  رفتارهای  پرسشنامه  اتمام دوره شرکت کنندگان  از  بعد  ماه 
 T محافظت کننده و خطرساز را تکمیل کردند. به منظور تجزیه وتحلیل داده ها از آزمون

استفاده شد.
نتایج: نتایج نشان  می دهد که بین نمرات پیش آزمون و پس آزمون و همچنین دوره ی 

پیگیری تفاوت معناداری وجود دارد.
بحثونتیجهگیری: بر اساس نتایج پژوهش می توان نتیجه گرفت که توانمندسازی 

نوجوانان در پیشگیری از رفتارهای پرخطر در نوجوانان کار و خیابان تأثیر دارد.
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Abstract 
Introduction: The aim of this study was to examine effect of education 
of adolescent empowerment in prevention of risky behaviors in child 
labor. 
Methodology: This present research is a quasi-experimental with pre-
test post test design. Statistical population of this research include 13-18 
years old child labor in city of Karaj. For this purpose students who 
were in Kiana institute examined with Risk and protective factors ques-
tionnaire and then those who were more at risk were identified. After 
screening, 17 students selected to attend the training course. To perform-
ing pretest, Risky behavior questionnaire & risk and protective factors 
questionnaire completed by the students. This course consists of 11 
session of 90 minutes. At the end of the course as well as three months 
after the course the participants completed risk and protective factors 
questionnaire & risky behavior questionnaire. T test used to analyze the 
data. 
Results: The results show the significant difference between pretest and 
posttest as well as follow up scores. 
Conclusions: Based on the results of the research we can conclude that 
the empowerment of youth affected in prevention of risky behaviors in 
child labors.
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بررسی اثر آموزش بسته ی توانمندسازی نوجوانان در پیشگیری از رفتارهای پرخطر در نوجوانان کار و خیابان

مقدمه

 مصرف ســیگار و ســایر مواد غیر قانونی توســط نوجوانان یکــی از مهم ترین چالش های بهداشــتی و روانی در اکثر 
کشــورهای جهان می باشد )هاوکینز و همکاران، 1992(. مطالعات همه گیری شناسی در سال های اخیر حاکی از افزایش 
مصرف مواد در بین نوجوانان اســت )جانستون و همکاران، 2001؛ فرنس و همکاران، 2000(. علاوه بر مصرف سیگار 
و مشــروبات الکلی، مصرف داروهای کلوبی )مانند اکســتازی، آل اس دی، شیشه و...( در سطح جهان افزایش یافته و 
به معضلی جهانی تبدیل شــده اســت. این مواد اغلب توســط نوجوانان مصرف و منجر به افزایش سطح انرژی و حالت 
هوشیاری می گردد. بررسی های صورت گرفته در کشورهای مختلف حاکی از افزایش مرگ ومیر ناشی از مصرف مواد 
در بین نوجوانان می باشد )ویل کینز و همکاران، 2003(. مسئله ی مصرف مواد نوجوانان در گروه های مختلف آمارهای 
متفاوتی را به خود اختصاص داده اســت و ازاین رو ممکن است توجه به گروه هایی خاص از اهمیت بیشتری برخوردار 
باشد. به عنوان  مثال کودکان کار و خیابان به دلیل ارتباطات نامناسب در سطح خیابان، عدم دریافت آموزش های مناسب 
از خانواده ها و مؤسســات رســمی و همچنین زندگی در محیط های پر خطر با احتمال بیشــتری نسبت به جمعیت عادی 
نوجوانــان گرایش به مصرف مواد و مشــروبات الکلی دارند. کودکان کار و خیابــان به دلیل فقر مالی خانواده ناچار به 
کار در خیابــان، کارگاه ها یا منازل می باشــند. این کودکان وقت زیادی را در خیابان زندگی یا ســپری می کنند، درواقع 
خیابان منبع معاش این کودکان اســت و این کودکان به طور شایســته و مطلوب توسط بزرگ سالان نگهداری نمی شوند. 
بی خانمانی، کودکان را در معرض انواع کج روی ها و رفتارهاي ضداجتماعی قرار می دهد )هانگ و همکاران، 2001(. 
نیاز به حمایت هاي اجتماعي و عدم پاسخ به آن، فرد را مستعد بسیاري از مشکلات رواني اجتماعي و سوءمصرف مواد 
می نماید )کریگ و همکاران، 2001(، و همچنین بیش تر این کودکان در کشــورهای درحال توســعه هســتند، از همین 
رو این کودکان بیش از ســایرین در معرض رفتارهای پرخطر می باشند. درباره ی اعتیاد در کودکان کار و خیابان گفته 
می شــود که این کودکان به دلایل اقتصادی، اجتماعی و در بســیاری از موارد در دســترس بودن مــواد، و ملیت افغان 
داشتن به سمت اعتیاد سوق می یابند و حضور در چنین محیط هایی احتمال گرایش افراد به رفتارهای پرخطر را افزایش 
می دهد. در پژوهش خانی ها و همکاران )2002( که در مورد 78 کودک خیابانی منطقه 12 شــهر تهران انجام گرفت، 

مشخص شده که 16/1 درصد کودکان مصرف سیگار و 9/1 درصد ایشان مصرف مواد مخدر داشته اند.
 به نظر می رسد دسترسی به انواع مختلف مواد، خطر ابتلا به اعتیاد را در این کودکان افزایش می دهد. علاوه بر موارد 
مذکور مسائل فرهنگی، فقر اقتصادی، کم سوادی خانواده، مهاجرت، عدم دسترسی به خدمات حمایتی، در بروز اعتیاد 
در کودکان کار و خیابان تأثیرگذار اســت. عدم دسترســی به همه کودکان، عدم همکاری و توجه خود کودک، پائین 
بودن سطح تحصیل که آموزش ها را بسیار دشوار کرده است، عدم آشنایی کارشناسان با موضوع، زمان کوتاه ارتباط در 
مراکز پذیرنده کودک و عدم پذیرش وضعیت موجود از سوی خانواده، مدرسه و حتی خود کودک چالش هایی است 
که باید درزمینه ی اعتیاد در کودکان کار و خیابان مورد توجه قرار گیرد. با افزوده شدن تبعات ناشی از مصرف مواد به 
مشکلات جاری در زندگی کودکان کار و خیابان، عدم دسترسی به سیستم های درمانی و حمایتی مناسب و افزایش ابتلا 
به ایدز در نتیجه ی مصرف مواد، به نظر می رســد که بحران اعتیاد در این بخش از جامعه نقش اساســی تری ایفا می کند. 
ازاین رو آموزش های مستمر و فراگیر در سطح کودکان، خانواده، محیط اجتماعی و مسئولین مربوطه می تواند در شرایط 
کنونی مورد توجه قرار گیرد. متخصصان حوزه ی پیشــگیری تأکید می کنند که برنامه های پیشــگیرانه که قبل از ســنین 
دبیرستان نوجوانان را آماج مداخله قرار می دهند در پیشگیری از مصرف مواد بسیار مؤثر خواهند بود )بوتوین، 2000(. 
برنامه آموزش مهارت زندگی )LST( یک مداخله ی پیشگیرانه ی چند مولفه ای مبتنی بر رویکرد توانمندسازی روانی- 
اجتماعی اســت که بر آمــوزش مهارت های مقاومت در برابر مصرف مواد، در چهارچــوب مدل آموزش مهارت های 
فردی و اجتماعی عمومی تأکید می کند. مطالعات متعددی به بررسی اثر آموزش مهارت ها بر کاهش رفتارهای پرخطر 
پرداخته انــد. از آن جمله نتایــج پژوهش محمدخانی و همکاران )2007( نشــان داد که آمــوزش مهارت های زندگی 
می تواند تغییر معناداری در عوامل خطرســاز فردی نظیر خودپنداره، احســاس کنترل درونی، مهارت های خودکنترلی، 
جرات مندی و نگرش نســبت بــه مواد ایجاد نماید. نوجوانانی که آموزش مهارت هــای زندگی را دریافت کرده بودند 
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روش

جامعه ی آماری این پژوهش شامل نوجوانان کار و خیابان 18- 13 ساله  شهر کرج بود، که از آن میان، نوجوانانی که در 
سازمان  مردم نهاد )NGO( کیانا تحت آموزش بودتد، موردبررسی قرار گرفتند و با استفاده از پرسشنامه ی عوامل محافظ 
و خطرســاز، افرادی که در معرض خطر جدی تری قرار داشــتند، شناسایی شــدند. به منظور تعیین رفتارهای پرخطری که 
شرکت کنندگان در طرح پژوهشی مرتکب شده اند و همچنین تعیین خط پایه رفتارهای پرخطر، پرسشنامه رفتارهای پرخطر 
در میان کودکان غربالگری شــده اجرا شــد. پس از غربالگری حدود 17 دانش آموز برای شــرکت در دوره ی آموزشی 
انتخاب شــدند و از این تعداد فقط 11 نفر کل دوره را به پایان رســاندند. یکی از دانش آموزان به دلیل ازدواج زودهنگام، 
ســه نفر از آن ها به دلیل عدم موافقت خانواده برای حضور در مدرســه بعد از ساعت درسی، یک نفر به دلیل تغییر ساعت 
کاری و درنهایت آخرین فرد به دلیل منع خانواده برای حضور در موسسه )این دانش آموز بطور کلی موسسه را ترک نموده 
است( موفق به گذراندن دوره به صورت کامل نشدند. سایر دانش آموزان در تمام جلسات دوره بدون غیبت حضور داشتند.

 RAPQ ابزار- ابزارهای مورداستفاده در این پژوهش عبارت بودند از:پرسشنامهعواملخطرسازومحافظتکننده
1)محمدخانی، 2005؛ 2007(: این پرسشــنامه، یک ابزار غربالگری در نوجوانان 13 تا 18 ســال می باشد و دارای 110 گویه 

و 18 خرده مقیاس اســت. این ابزار به منظور شناسایی عوامل خطر و محافظت کننده ی مصرف سیگار، مشروبات الکلی و 
سایر مواد تدوین و هنجاریابی شده است. RAPQ متغیرهای مرتبط با مصرف مواد را در چهار حیطه ی فردی، خانوادگی، 
مدرسه و اجتماعی مورد ارزیابی قرار می دهد. خرده مقیاس های حوزه  فردی شامل نگرش نسبت به مواد، افسردگی، خود 
پنــداره، جراتمندی، خوش بینی، خودکنترلی، کانون کنترل، هیجان طلبــی و هنجارپذیری اجتماعی و خرده مقیاس های 
حوزه ی خانواده شــامل پیوند با خانــواده، نظارت خانواده، تعارضات خانوادگی و نگرش والدین نســبت به مواد و خرده 
مقیاس های حوزه ی اجتماعی شــامل، وضعیت گروه دوستان، دسترسی پذیری ادراک شده و بی نظمی محیط اجتماعی و 
درنهایت دو خرده مقیاس مربوط به حوزه ی مدرسه احساس تعهد نسبت به مدرسه و فضای روانی- اجتماعی مدرسه است. 

1 Risk and protective factors questionnaire 

بهار 1394، دوره 4، شماره 1، پیاپی 1911

فاطمه آيت مهر و همکارانعنوانمقالهخوبونازنین

در مقایســه بــا نوجوانــان گروه کنتــرل، در 
ارزیابی پس از مداخله تغییر معناداری در خود 
پنداره، مهارت های خودکنترلی، مهارت های 
اجتماعی، احســاس کنتــرل درونی و نگرش 
منفی نســبت به مواد نشــان دادنــد. همچنین 
تمایلنوجوانان  زندگی  مهارت های  آموزش 
در معــرض خطر به مصرف الکل، ســیگار و 
ســایر مواد را به طور معناداری کاهش داد. در 
پژوهشــی دیگر آموزش مهارت های زندگی 
به عنوان یک رویکرد پیشــگیرانه متمرکز بر 
فــرد توانســت در کوتاه مدت بــا ایجاد تغییر 
در متغیرهــای میانجــی )خودآگاهــی و...( 
تمایل دانش آمــوزان به مصرف را 75 درصد 
کاهــش داده اســت همچنین نشــان داده که 
آمــوزش فشــرده و کوتاه مــدت مهارت هــا 
نتایج کوتاه مدت داشــته و پایــداری چندانی 
نخواهد داشت )موسوی، 2010(. همچنین در 
مطالعه ای که به اثربخشی آموزش مهارت های 

زندگی بر نوجوانان جهت پیشگیری از آسیب اجتماعی انجام شد تجزیه 
 وتحلیل نتایج نشان داد که آموزش مهارت هاي موردنظر باعث کاهش 
افکار خودکشــی در نوجوانان داراي ســابقه ی خودکشــي می شود، اما 
در کاهــش افکار فرار در نوجوانان داراي تجربه ي فرار مؤثر نمي باشــد 
و همچنین آموزش مهار ت هاي موردنظر بر کاهش خود پنداره ي منفي 

نوجوانان موردنظر مؤثر بوده است )رفاهی، 2009(.
 به طورکلی آموزش مهارت های زندگی در کوتاه مدت می تواند تغییر 
معناداری در عوامل میانجی مصرف مواد ایجاد نماید، ولی تغییرات پایدار 
در رفتــار مصرف مســتلزم زمان طولانی تر و تکرار و اســتمرار برنامه ی 
آموزشی است. این نتایج از رویکردهای نفوذ اجتماعی در پیشگیری از 
مصرف مواد حمایت کرده و به روشن سازی متغیرهای میانجی برنامه های 
پیشــگیرانه کمک می کند. اگرچه مهارت های زندگی برای پیشــگیری 
مستقیم از مصرف مواد آموزش داده می شود، ولی برای مقابله با بسیاری 
از چالش هایی که نوجوانان در زندگی روزمره با آن مواجه هســتند، نیز 
کاربرد دارند. در پژوهش حاضر به کودکان کار و خیابان 18- 13 ساله 
آموزش های پیشگیری از رفتارهای پرخطر بر اساس یک بسته ی آموزشی 
مدون ارائه شد و اثر آن در کاهش اقدام به رفتارهای پرخطر موردمطالعه 

قرار گرفته است.
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بررسی اثر آموزش بسته ی توانمندسازی نوجوانان در پیشگیری از رفتارهای پرخطر در نوجوانان کار و خیابان

در این مطالعه از این ابزار به عنوان شاخصی برای غربالگری استفاده شد. 
افراد نمونه براساس نمره ی کل این شاخص انتخاب شدند. همچنین زیر 
مقیاس های حوزه ی فردی–روان شــناختی و مدرسه به عنوان شاخصی 
از اثرگذاری آموزش مورداســتفاده قرار گرفتند. لازم به ذکر است که 

پایایی کلی این پرسشنامه 0/90 می باشد.
پرسشنامهرفتارهایپرخطر)RBQ2(: به منظور تعیین خط پایه ی 
رفتارهای پرخطری که نوجوانان درگذشــته مرتکب شــده اند و به منظور 
ارزیابي سابقه ي مصرف مواد توسط پدر و مادر و بررسي وضعیت مصرف 
مواد نوجوانان از پرسشنامه ي رفتارهاي پرخطر )محمدخاني، 2007(، استفاده 
شد. این پرسشنامه شامل50 سؤال درباره ی رفتارهای پرخطر در حوزه های 
مختلف می باشد. رفتارهایی که در این پرسشنامه موردمطالعه قرار گرفت، 
شامل درگیری فیزیکی در مدرسه طی 12 ماه گذشته، داشتن طرحی برای 
خودکشی طی 12 ماه گذشته، مصرف سیگار طی یک ماه گذشته، مصرف 
قلیان طی یک ماه گذشته، مصرف قلیان طی 12 ماه گذشته، رابطه ی دوستی 
با جنس مخالف در سن زیر 11 سال و درنهایت داشتن رابطه ی دوستی با 
بیش از دو نفر از جنس مخالف می شد، محمدخاني )2007( در پژوهشی 

پایایي این پرسشنامه را 0/87 گزارش کرده است.
 پس از انتخاب شرکت کنندگان بسته آموزشی توانمندسازی روانی- 
اجتماعی به دانش آموزان در معرض خطر ارائه گردید. برنامه توانمندسازی 
روانــی- اجتماعی بــرای دانش آموزان در معرض خطــر یک برنامه ی 
پیشگیرانه ی چند مولفه ای است که به منظور تقویت توانمندی های فردی 
و اجتماعی و بهبود عزت  نفس دانش آموزان در معرض خطر طراحی شده 
است. این برنامه بر اساس عوامل خطرساز و محافظت کننده مصرف مواد 
در نوجوانان تدوین شده است. هدف اصلی برنامه ی مذکور ایجاد تغییر 
در سه حیطه ی دانش، نگرش و رفتار دانش آموزان است. این برنامه شامل 
8 موضوع است که در 11 جلســه ی 90 دقیقه ای آموزش داده می شود. 
موضوعات شــامل ارزش سلامتی، تصمیم گیری ســالم، خطرجویی و 
مصرف مواد، مقابله با اســترس و هیجان های منفی، ارتباط مؤثر، روابط 
بین فردی سالم، فشار هم سالان و مهارت های امتناع، عزت نفس می باشد. 
هر واحد درســی دارای فعالیت های آموزشی مختلفی است که اهداف 
متفاوتی را دنبال می کند. راهنمای آموزش برنامه ی آموزش مهارت های 
2 Risky Behavior Questionnaire 

زندگی، کامــلًا ســاخت یافته و برنامه ریزی 
شــده اســت و نحوه ی اجــرای فعالیت ها را 
به طور گام به گام آمــوزش می دهد. آموزش 
موضوعــات، به شــیوه ی تعاملی با اســتفاده 
از تکنیک هــای آموزش فعــال مانند، بارش 
فکری، بحث گروهی، فعالیت گروهی، طرح 
ســؤال، ایفای نقش و تمرین رفتاری صورت 
می پذیرد. اگرچه این برنامه از یک ســاختار 
تعریف شــده ای برخوردار اســت، بااین حال، 
مشاوران می توانند متناسب با نیازهای آموزشی 
دانش آموزان، ســرعت و روند ارائه مطالب را 
تنظیم کنند. به عنوان  مثال در شرایطی که زمان 
تعیین شده 90 دقیقه ای برای انتقال یک مهارت 
به دلایل مختلف، مناســب نباشد، این امکان 
وجــود دارد که یک مبحث در چند جلســه 
آمــوزش داده شــود. آنچه مهم اســت حفظ 
توالی و آموزش کلیــه مفاهیم و موضوعات 
مطرح شــده در بســته آموزشی اســت. گروه 
هدف این بســته ی آموزشی دانش آموزان در 
معرض خطری هســتند که در مدارس عادی 
مشغول به تحصیل می باشند، ازاین رو اجرای 
این بسته برای کودکان کار و خیابان، با توجه 
به اینکه نوجوانان 13 تا 18 سال کار و خیابان 
اغلب در دوره ی ابتدایی تحصیل می کردند و 
دختران و پســران از کلاس مشترکی استفاده 
می نمودند و همین امر آموزش را با دشواری 
مواجه می نمود، به 18 جلسه افزایش یافت. در 
پایان دوره ی آموزشــی و همچنین سه ماه بعد 
از اتمام دوره شــرکت کنندگان پرسشنامه ی 
رفتارهــای پرخطــر و عوامــل خطرســاز و 

محافظت کننده را تکمیل کردند.

یافته ها

آماره هــای توصیفــی مربوط به متغیرهای جمعیت شــناختی از این  قرار بود که از تعداد 11 نفر شــرکت کننده  در این 
پژوهــش تعداد 5 نفــر زن و 6 نفر مرد بودند. در جدول شــماره1 فراوانی و درصد رفتارهای پرخطر شــرکت کنندگان 
نشــان داده شــده است شرکت کنندگان در گروه ســنی 12- 18 سال قرار داشــتند و به منظور بررسی اثربخشي آموزش 

مهارت هاي زندگي برکاهش رفتارهای پرخطر در نوجوانان کار و خیابان از آزمون T به شرح جدول 2 استفاده شد. 
 اطلاعات موجود در جدول شماره 2، میانگین، انحراف استاندارد و ارزش t را در پیش آزمون و پس آزمون مقیاس عوامل 

] فصلنامه مددکاری اجتماعی20
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بهار 1394، دوره 4، شماره 1، پیاپی 2111

  
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 آزمونآزمون و پسکننده در پیشعوامل خطرساز و محافظت نمرات مقیاس( 2)جدول

 میانگین متغیر
 آزمونپیش

انحراف 
 استاندارد

میانگین 
 آزمونپس

انحراف 
 Tارزش  استاندارد

 71/1*** 17/35 731 15/44 751 شناختیروان -حوزه فردی
 31/5*** 61/73 71/53 14/75 33/53 حوزه خانواده
 46/3** 76/77 75/37 67/74 11/31 حوزه اجتماعی
 37/4 *** 33/1 13/77 15/6 11/71 حوزه مدرسه

نمره کل شاخص عوامل 
 43/1*** 16/14 743 57/37 716 کنندهمحافظت وخطرساز 

117/1 P<*** 17/1 P<** 
 

 

 

 کنندگانفراوانی و درصد رفتارهای پرخطر شرکت( 1)جدول
 درصد فراوانی متغیرها

 47 5 ماه گذشته 77بار درگیری فیزیکی در مدرسه طی  3تا  7
 711 77 ماه گذشته 77طرحی برای خودکشی طی 

 71 7 بار مصرف سیگار در یک ماه گذشته 3الی  7
 3 7 بار مصرف سیگار در یک ماه گذشته 6الی  3
 75 3 بار مصرف قلیان در یک ماه گذشته 3الی  7
 3 7 بار مصرف قلیان در یک ماه گذشته 6الی  3
 3 7 ماه گذشته 77بار مصرف قلیان در  6الی  3

 711 77 سال 77مخالف زیر دوستی با جنس 
 51 1 دوستی با بیش از دو نفر از جنس مخالف

 پیگیری و آزمونپس در کنندهمحافظت و خطرساز عوامل مقیاس نمرات( 3)جدول

 میانگین متغیر
 آزمونپس

انحراف 
 استاندارد

میانگین 
 پیگیری

انحراف 
 tارزش  استاندارد

-روان -حوزه فردی
 11/4** 17/73 775 17/35 731 شناختی

 13/3*** 13/73 11/41 61/73 71/53 حوزه خانواده
 73/7 71/3 13/31 76/77 75/37 حوزه اجتماعی
 73/7 15/3 13/76 33/1 13/77 حوزه مدرسه

نمره کل شاخص عوامل 
خطرساز و 

 کنندهمحافظت
743 16/14 777 14/57 **43/5 

117/1 P<*** 17/1 P<** 

فاطمه آيت مهر و همکارانعنوانمقالهخوبونازنین

خطرســاز و محافظت کننده نشــان می دهد. 
همان طور که در این جدول نشان داده می شود 
میانگین نمرات زیرمقیــاس حوزه ی فردی، 
خانواده، مدرسه و همچنین نمره  کل مقیاس 
عوامل خطرســاز و محافظت کننده در سطح 
0/001 و حوزه اجتماعی در سطح 0/01 قبل 
و بعد از مداخله ی آموزشی متفاوت است که 
این نمرات معنادار است. با توجه به این که در 
این پژوهش، زیر مقیاس های حوزه ی  مدرسه 
و حــوزه ی فــردی– روان شــناختی به عنوان 
شاخصی از اثرگذاری آموزش مورد استفاده 
قرار گرفتند، مروری بر نتایج به دســت آمده 
از اجرای این بسته آموزشی نیز نشان  داد که 

بحث و نتیجه گیری

 یافته هــای پژوهــش حاضر نشــان داد آموزش مهارت های زندگی به عنــوان یک رویکرد پیشــگیرانه متمرکز بر فرد 
به منظور توانمندســازی نوجوانان توانســت تغییرات معنــاداری در میانگین نمرات شــرکت کنندگان دوره ایجاد نماید. 
به طورکلــی نمــرات در حوزه های فردی، خانواده، اجتماعی و مدرســه و همچنین نمره کل مقیاس عوامل خطرســاز و 
محافظت کننده در پس آزمون تغییرات معناداری داشــته اســت. با توجه به این که دو زیر مقیاس فردی-  روان شناختی و 
مدرســه شاخصی از اثرگذاری آموزش در نظر گرفته شده اند نتایج پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری نشان می دهد که 
مداخله آموزشــی در هر دو مقیاس مؤثر بوده اســت اما نتایج تنها در مقیاس مدرســه در طول سه ماه ثبات داشته است 
درحالی که در مقیاس فردی- روان شــناختی از ثبات کافی برخوردار نبوده است. بر این اساس، نتایج پژوهش حاضر با 
نتایج پژوهش های قبلی که اثربخشــی مهارت های زندگی را در کاهش رفتارهای پرخطر موردمطالعه قراردادند همسو 
است. به عنوان  مثال نتایج پژوهش ونزل، و همکاران )2009( نشان داد که آموزش برنامه مهارت های زندگی در مدرسه 
نقش مهمی را در کاهش سوء مصرف مواد در اوایل نوجوانی و ثبات آن در یک دوره پیگیری بلندمدت داشته است که 
همسو با نتایج پژوهش حاضر می باشد. نتایج پژوهش رفاهی )2009( که به بررسی آموزش مهارت  های زندگی به عنوان 
راهکار پیشگیری از آسیب های اجتماعی پرداخته است نشان داد که آموزش مهارت های موردنظر باعث کاهش افکار 
خودکشــي گرایانه در نوجوانان داراي سابقه ي خودکشي مي شــود، اما در کاهش افکار فرار در نوجوانان داراي تجربه ي 
فرار مؤثر نیســت و همچنین آموزش مهارت هاي مورد نظر بــر کاهش خود پنداره  ی منفي در گروه نوجوانان موردنظر 
مؤثر بود. زارعی و همکاران )2010( نشان دادند که آموزش مهارت خودآگاهی به کاهش رفتارهای پرخطر جنسی در 
بین معتادان منجر می شــود. در مطالعه ای اجرای برنامه آموزش مهارت های زندگی، بر روی 26 دانش آموز سال چهارم 

  
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 آزمونآزمون و پسکننده در پیشعوامل خطرساز و محافظت نمرات مقیاس( 2)جدول

 میانگین متغیر
 آزمونپیش

انحراف 
 استاندارد

میانگین 
 آزمونپس

انحراف 
 Tارزش  استاندارد

 71/1*** 17/35 731 15/44 751 شناختیروان -حوزه فردی
 31/5*** 61/73 71/53 14/75 33/53 حوزه خانواده
 46/3** 76/77 75/37 67/74 11/31 حوزه اجتماعی
 37/4 *** 33/1 13/77 15/6 11/71 حوزه مدرسه

نمره کل شاخص عوامل 
 43/1*** 16/14 743 57/37 716 کنندهمحافظت وخطرساز 

117/1 P<*** 17/1 P<** 
 

 

 

 کنندگانفراوانی و درصد رفتارهای پرخطر شرکت( 1)جدول
 درصد فراوانی متغیرها

 47 5 ماه گذشته 77بار درگیری فیزیکی در مدرسه طی  3تا  7
 711 77 ماه گذشته 77طرحی برای خودکشی طی 

 71 7 بار مصرف سیگار در یک ماه گذشته 3الی  7
 3 7 بار مصرف سیگار در یک ماه گذشته 6الی  3
 75 3 بار مصرف قلیان در یک ماه گذشته 3الی  7
 3 7 بار مصرف قلیان در یک ماه گذشته 6الی  3
 3 7 ماه گذشته 77بار مصرف قلیان در  6الی  3

 711 77 سال 77مخالف زیر دوستی با جنس 
 51 1 دوستی با بیش از دو نفر از جنس مخالف

 پیگیری و آزمونپس در کنندهمحافظت و خطرساز عوامل مقیاس نمرات( 3)جدول

 میانگین متغیر
 آزمونپس

انحراف 
 استاندارد

میانگین 
 پیگیری

انحراف 
 tارزش  استاندارد

-روان -حوزه فردی
 11/4** 17/73 775 17/35 731 شناختی

 13/3*** 13/73 11/41 61/73 71/53 حوزه خانواده
 73/7 71/3 13/31 76/77 75/37 حوزه اجتماعی
 73/7 15/3 13/76 33/1 13/77 حوزه مدرسه

نمره کل شاخص عوامل 
خطرساز و 

 کنندهمحافظت
743 16/14 777 14/57 **43/5 

117/1 P<*** 17/1 P<** 

  
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 آزمونآزمون و پسکننده در پیشعوامل خطرساز و محافظت نمرات مقیاس( 2)جدول

 میانگین متغیر
 آزمونپیش

انحراف 
 استاندارد

میانگین 
 آزمونپس

انحراف 
 Tارزش  استاندارد

 71/1*** 17/35 731 15/44 751 شناختیروان -حوزه فردی
 31/5*** 61/73 71/53 14/75 33/53 حوزه خانواده
 46/3** 76/77 75/37 67/74 11/31 حوزه اجتماعی
 37/4 *** 33/1 13/77 15/6 11/71 حوزه مدرسه

نمره کل شاخص عوامل 
 43/1*** 16/14 743 57/37 716 کنندهمحافظت وخطرساز 

117/1 P<*** 17/1 P<** 
 

 

 

 کنندگانفراوانی و درصد رفتارهای پرخطر شرکت( 1)جدول
 درصد فراوانی متغیرها

 47 5 ماه گذشته 77بار درگیری فیزیکی در مدرسه طی  3تا  7
 711 77 ماه گذشته 77طرحی برای خودکشی طی 

 71 7 بار مصرف سیگار در یک ماه گذشته 3الی  7
 3 7 بار مصرف سیگار در یک ماه گذشته 6الی  3
 75 3 بار مصرف قلیان در یک ماه گذشته 3الی  7
 3 7 بار مصرف قلیان در یک ماه گذشته 6الی  3
 3 7 ماه گذشته 77بار مصرف قلیان در  6الی  3

 711 77 سال 77مخالف زیر دوستی با جنس 
 51 1 دوستی با بیش از دو نفر از جنس مخالف

 پیگیری و آزمونپس در کنندهمحافظت و خطرساز عوامل مقیاس نمرات( 3)جدول

 میانگین متغیر
 آزمونپس

انحراف 
 استاندارد

میانگین 
 پیگیری

انحراف 
 tارزش  استاندارد

-روان -حوزه فردی
 11/4** 17/73 775 17/35 731 شناختی

 13/3*** 13/73 11/41 61/73 71/53 حوزه خانواده
 73/7 71/3 13/31 76/77 75/37 حوزه اجتماعی
 73/7 15/3 13/76 33/1 13/77 حوزه مدرسه

نمره کل شاخص عوامل 
خطرساز و 

 کنندهمحافظت
743 16/14 777 14/57 **43/5 

117/1 P<*** 17/1 P<** 

آموزشــی  مداخله 
مؤثــر  موردنظــر 
اســت.   واقع شــده 
 3 شــماره  جــدول 
نشان می دهد تفاوت 
نمــرات  میانگیــن 
پیــش آزمون و پس 
زیرمقیاس  آزمــون 
حــوزه ی  هــای  
خانــواده در ســطح 
0،حــوزه ی  /001
فردی- روان شناختی 
و نمــره کل مقیاس 
و  خطرســاز  عوامل 

محافظت کننده در سطح 0/01 وپس آزمون و پیگیری بعد ازگذشت سه ماه 
اتمام دوره، معنادار  است، به این معنا که نتایج حاصل از مداخله آموزشی 
در این دو زیر مقیاس و مقیاس کلی نشان می دهد مداخله ثبات نداشته 
و به طور معناداری تغییر کرده است، اما میانگین نمرات در دو زیر مقیاس 
دیگر یعنی حوزه ی اجتماعی و مدرسه در پس آزمون و دوره ی پیگیری 
تفاوت معناداری ندارد. این امر نشــان می دهد که در این دو زیر مقیاس، 
نتایج حاصل از مداخله ی صورت گرفته ثبات کافی را در طول ســه ماه 

داشته است. 
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بررسی اثر آموزش بسته ی توانمندسازی نوجوانان در پیشگیری از رفتارهای پرخطر در نوجوانان کار و خیابان

دبســتان نشان دادتحت تاثیر آموزش مهارت های زندگی، تغییر رو به 
کاهش نمره شاخص کل مشکلات بعد از مداخله معنی دار بوده است 

)عربگل و همکاران، 2005(.
 مطالعات انجام گرفته عوامل خطرســاز و محافظت کننده ی متعددی 
را در ســطوح اجتماعی مشــخص کردند که ازجملــه مهم ترین این 
عوامل مي توان به مصرف مواد توســط دوســتان، دسترســی پذیری 
مواد و بی نظمی اجتماعی اشــاره کــرد )رودس و همکاران، 2003؛ 
سیمونس، 2007(. محیط هاي نابسامان نیز زمینه را براي گرایش افراد 
به ســمت مصرف مواد فراهــم می کند و منجر بــه افزایش رفتارهاي 
انحرافی از قبیل مصرف الکل و مواد مي گردند )سراج زاده و فیضی، 
2007؛ مولوی و رسولی زاده، 2004(. در توجیه ارتباط میان مصرف 
مواد توســط دوســتان و مصرف مواد توســط فرد مي توان گفت که 
دوســتان مصرف کننده از یک سو دسترسی پذیری و فرصت مصرف 
مواد را افزایش می دهند و از ســوي دیگر، مواجهه با همســالانی که 
باورهــا، نگرش ها و رفتارهای مثبتی در ارتباط با مصرف مواد دارند، 
هماننــد محیطــی مســاعد عمل می کننــد و فرد را به ســمت مصرف 
مواد ســوق مي دهند دراین بین نقش متغیرهای فردی- روان شــناختی 
می تواند بســیار تأثیرگذار باشد. برخی از افراد برای مقابله با الزامات 
و خواســته های زندگی و فقدان مهارت هایــی از قبیل تصمیم گیری و 
جراتمندی غالباً شیوه های حل مســاله آنی را جستجو می کنند. گاهی 
به خصوص نوجوانان تحت تأثیر هم ســالان و فشــارهای واردشده از 
ســوی محیط بدون تدبیر اقدام به انجام روش های ناسالم در برخورد 
بــا این موضوعــات می کنند. بر همین اســاس آمــوزش مهارت های 
زندگــی و همین طور شــیوه های مقابلــه با درخواســت های نامعقول 
دوســتان، آموزش جرات ورزی به منظور »نه« گفتن در مواقع لزوم در 
پیشــگیری از مصرف مواد و ســایر رفتارهای پرخطر مؤثر است. در 
این پژوهش علاوه بر پیگیری آثار کوتاه مدت مداخلات به بررســی 
آثار بلندمدت نیز پرداخته شد و پیگیری سه  ماهه نیز صورت گرفت. 
نتایــج حاصله از پژوهش نشــان می دهد که در حــوزه ی اجتماعی و 
مدرســه اثر مداخله آموزشــی در دوره پیگیری حفظ شده و از ثبات 
کافــی برخوردار بوده اســت. یافته های پژوهش تغییــرات معناداری 
را در نمــرات پس آزمون حوزه ی خانواده نشــان می دهد اما از ثبات 
کافــی در دوره ی پیگیری برخوردار نبوده اســت. در تبیین این یافته 
بسیاری از پژوهشــگران )به عنوان مثال، دانسن و همکاران، 1996؛ به 
نقل از کالدوِل، 2010( خانواده را یک سیســتم متکی به خود می دانند 
که دارای ارتباطات دوجانبه می باشد، ازاین رو تاریخچه ی خانوادگی 

و عادت مصــرف والدین در آغاز، تداوم و 
الگوی مصرف نوجوان اثرگذار است. اکثر 
مطالعات تأیید می کننــد که نظارت ضعیف 
والدین به ویژه در ســنین پایین تر و سال های 
آغازین مصــرف نقش عمده ای در گرایش 
نوجوان به مواد دارد )چیلکات و همکاران، 
1996؛ استینبرگ و همکاران، 1994؛ به نقل 
از گریفیــن و همــکاران، 2000(. یادگیری 
مهارت هــای زندگــی در چندیــن حوزه از 
قبیل حوزه ی فردی، خانواده، مدرسه اتفاق 
می افتد. در جامعه مدرنیته که نقش خانواده 
به عنــوان مهم ترین نهاد آمــوزش کم رنگ 
شده اســت مدرسه می تواند عهده دار بخش 
عمــده ای از آموزش مهارت هــای زندگی 
باشــد. همان طور که نتایــج پژوهش حاضر 
نشان می دهد در دوره ی پس آزمون نمرات 
در حوزه های فــردی، خانــواده، اجتماعی 
و مدرســه تغییرات معناداری داشــته است، 
امــا این تغییرات تنها در حوزه ی مدرســه و 
اجتماعــی از ثبــات کافی برخــوردار بوده 
اســت. در اغلب جوامع در مورد شیوه های 
درست زندگی مهارت های لازم را به افراد 
نمی آموزند )ناصری و همکاران، 2007(. به 
نظر می رســد نقش عواملی از قبیل احساس 
تعهــد نســبت به مدرســه، فضــای روانی-

اجتماعی مدرســه و آموزش جرات مندی و 
کســب این مهارت در ارتباط با هم ســالان 
می تواند نقش مهمی داشــته باشــد. با توجه 
بــه اینکه گــروه آزمایــش پژوهش حاضر 
کــودکان کار و خیابان بودنــد و این افراد 
بیشــتر وقت خــود را در خیابان و محل کار 
می گذراننــد و عمدتــاً از خانواده هایــی با 
سطح اقتصادی-  اجتماعی پائینی برخوردار 
هســتند، مدرســه می توانــد نقــش عمده  و 
تأثیرگــذاری را در آمــوزش مهارت هــای 

زندگی این افراد داشته باشد.
تشکر و قدردانی

با تشــکر از گروه فرهنگی اجتماعی کیانا و سرکار خانم ســمیه خزایی مسئول واحد سلامت گروه فرهنگی اجتماعی 
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بهار 1394، دوره 4، شماره 1، پیاپی 2311

فاطمه آيت مهر و همکارانعنوانمقالهخوبونازنین

کیانــا که امکانات و فضــای ضروری برای 
آموزش و نیز هم فکــری لازم برای اجرای 
این پژوهــش و کارکرده با کــودکان کار 

را فراهم کردند. هم چنین لازم اســت از مســاعدت های فکری آقای 
حمیدرضا طاهری نخســت، مدیر برنامه کاهش تقاضای دفتر مقابله با 

مواد و جرم سازمان ملل متحد در ایران قدردانی کنیم.
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