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 پیشگفتار
وی/ ایدز در بین نوجوانان از ابتدای سال نود و آیپایان دادن به همه گیری اچ با هدف نهاییی ارتقاء سلامت نوجوانان برنامه مداخله

که از قابل  "1برنامه ریزی پیشگیرانه چند بعدی"پنج خورشیدی در پنج مرکز به صورت آزمایشی آغاز شده است. این برنامه بر اساس 
احی شده است. گروه هدف اصلی این برنامه نوجوانان در دفاع ترین الگوهای برنامه های پیشگیری از آسیب های اجتماعی است طر

 هستند.  2معرض خطر
 ،دهد. در فضای پیرامونهای خانوادگی است قرار میهای آن شامل خانواده و شبکهاین مدل، فرد را در مرکز محیطی که اولین لایه

گیرند؛ فضاهایی که شخص در قرار می سه و دانشگاه(و فعالیت )مثلا مدر های کارها و محیطهای اجتماعی بلافصل شامل محلهمحیط
گیرد گیرد، تاثیر میکند، یاد میجا تجربه میها و امور معنوی را در آنپردازد، هیجانکند و به دادوستد اجزای زندگی میها زندگی میآن

 گذارد. و تاثیر می
و  3های اولیه پیشگیریایی است که طی چند دهه پس از ارائه نظریههریزی پیشگیرانه، برآمده از تجربهی برنامهاین مدلِ چند لایه

های مشکلاتش و افزایش توانایی و تر بر فردی پیشگیری، بیشهای اولیهمورد نظر پژوهشگران قرار گرفت. نظریه 4ارتقاء سلامت
گیرانه کاهش اثرات اختلال در فردی است که های پیشکرد. در این الگوها هدف از اجرای برنامهها تاکید میفردی برای غلبه بر آن

های فردی برای سازگاری با شرایط زیستی و ترین راهبردها بر افزایش تواناییها است و مهمدچار مشکلاتی شده یا در معرض آن
شگیری اولیه با دو هدف بازیابی رفتارهای طبیعی متمرکز است تا فرد بتواند به زندگیِ تاحدی طبیعی بازگردد. بر اساس این الگوها، پی

های ناسالم ها به منظور حفاظت از افراد در برابر کنشکاهش وقوع اختلالات روانی در افراد و افزایش سلامت روانی با تقویت توانایی
 .5تعریف شد و سازمان یافت

تغییرات  اجتماعی محسوب می شوند. از منظر برنامه ها پیشگیرانه و ارتقاء سلامت، نوجوانان از مهم ترین گروه های جمعیتی در هر
بیولوژیک به همراه تلاش برای کشف هویت فردی و جانمایی خود در اجتماع و محیط پیرامون در کنار ویژگی های روانشناختی خاص 

مسیر کلی این دوره، ان را به زمانی خطیر و مهم تبدیل کرده است. قرار گرفتن نوجوانان در مسیر یک زندگی سالم و مثبت می تواند 
آینده یک اجتماع را تعیین کند. اجتماعاتی که بخش عمده ای از نوجوانان ان در تلاطمات این دوره به سمت مصرف مواد و سایر 
رفتارهای پرخطر از قبیل رفتارهای پرخطر جنسی پرایش پیدا می کنند بخش عمده ای از منابع انسانی آینده خود را از دست می دهند 

کنند. مضاف بر اینکه درگیری این گروه با مشکلاتی که گفته شد هزینه های عمده ای را بر دوش نظام سلامت می و یا کم اثر می 
 گذارد و تمام نهادهای مرتبط با انان را با چالش روبرو می کند. نهاد خانواده و مدرسه از مهم ترین ان ها هستند.

فتارهای پرخطر در نوجوانان شود و تاکید بر برنامه هایی که بر حفظ و ارتقاء بنابر این تمرکز بر اقدام هایی که موجب پیشگیری از ر
 هدف ان هاست برنامه هایی مهم و از هر نظر به نفع توسعه اجتماع خواهند بود.سلامت و گسترش زندگی سالم 

                                                                                                                                                                           
1  
ر اساس روح کلی برنامه و نوجوانان در معرض خطر به عنوان گروه هدف مدنظر قرار گرفته اند. هرچند بارتقاء سلامت  های بر اساس الکوی استاندارد برنامه 2

، همه نوجوانان می توانند بخشی از خدمات مورد نیاز خود را متناسب با توان مراکز سلامت نوجوانان از ان ها دریافت نیز راهبردهای اصلی سازمان های مجری

ای از نوجوانان هستند که برخی نشانه های افزایش خطر  کنند اما گروه هدف اصلی که برنامه ها مدت دار  مراکز برای آنان طراحی می شوند گروه انتخاب شده

اولیه در  در به شکل ویزه ای در آن ان مشاهده شده است اما درگیری انان با این موارد در حدی است که مداخلات پیشگیرانه سطح اول و برخی مداخلات

ه مداخله های جدی در سطح دوم و نیز سطح  سوم پیشگیری، شامل درمان و ی انان مصداق پیدا می کند. گروه  هایی که نیاز بسطح دوم  ئیشگیری درباره

 کاهش آسیب دارند و نیز گروه هایی که برنامه های مقدماتی پیشگیرانه مورد نیازشان می باشد شامل این برنامه ها نمی شوند.
3 - Caplan,G. (1964). Principles of preventive psychiatry. New York: Basic Books 

 
4 - Health promotion 

 (1390( به نقل از بهرامی احسان، هادی. اعتیاد و فرایند پیشگیری ).Felener, R.D.  and Aber, M. S) 1983فلنر و ابر،  - 5
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وی در ایگیری اچ تی که پایان همهادن یک هدف عملیابا استفاده از این الگو ضمن قرار د ی ارتقاء سلامت نوجوانانمداخلهبرنامه 
 نوجوانان است، ارتقاء سلامت در نوجوانان و زندگی سالم و مثبت را هدفی آرمانی می داند.

در فرایند اجرایی برنامه نوجوانان در معرض خطر به اشکال گوناگون به مراکز سلامت هدایت می شوند. فرض اصلی این است که این 
از محله ها را تحت پوشش خدمات خود قرار می دهند. هر چند قرار گرفتن هر مرکز در یک محله یک مراکز محدودهایی گسترده 

فرصت برای ان محله خواهد بود تا از زمینه های موجود در مرکز استفاده بیشتری در توسعه محلی ببرد. دسترسی راحت تر این فرصت 
. گروه ها سیار اموزش دیده با شناسایی مناطق و فضاهایی که دسترسی بیشتری را به محله می دهد تا بیشترین استفاده را از مرکز ببرد

به نوجوانان خواهند داشت )مدارس، دانشگاه ها، پارک ها و مراکز خرید و مراکز تفریحی( آنان را ترغیب به مراجعه به مراکز خواهند 
وانان در مسیر برنامه ها، گروه هایی را نوجوانان را که جزء کرد. فرایند پذیرش و معرفی و اشنایی در مرکز علاوه بر هدایت دست نوج

گروه هدف اصلی برنامه نیستند در مسیرهای مورد نظرشان هدایت و راهنمایی می کنند. مثلا نوجوانی که در حال حاضر درگیر مصرف 
های اولیه به مراکز درمانی و کاهش یکی از مواد است و نیاز به خدمات درمانی و یا کاهش آسیب دارد، ضمن دریافت برخی مشاوره 

آسیب معرفی می شود.  نوجوانانی که تحت پوشش برنامه های مرکز قرار می گیرند از خدمات متنوعی که در مرکز پیش بینی می شود 
 استفاده می کنند. 

نان می باشد. در این راستا طراحی های فردی و اجتماعی نوجواوانان تلاش برای ارتقاء توانمندیی هر مرکز برای نوجترین برنامهمهم
 و اجرای برنامه های منظم آموزشی الویت اصلی این مراکز خواهد بود.

 

 برنامه های آموزشی پیشگیری از مصرف مواد
 از ینهایی بسیار یاز جمله ابتلا به ایدز و هپاتیت، مرحله ،های دیگرساز بسیاری از مشکلات و آسیبمصرف مواد هم به عنوان زمینه

هایی است که نوجوانان را از مسیر ترین آسیب، از جمله مهمفرایندهای آسیب زننده به نوجوانان است. مصرف مواد و در نهایت اعتیاد
و اجتماعی خواهد شد. به همین دلیل برنامه های پیشگیری از مصرف های جسمی و روانی ساز آسیبکند و زمینه مثبت خارج میزندگیِ

 باشد.می مراکز سلامت نوجوانان  های آموزشی و توانمندسازیبخش ترینمواد از مهم
 تدوین شده است. ،در ابتدا به آن اشاره شد که ،چند بعدی یریزی پیشگیرانهی با اصل قرار دادن الگوی برنامهموزشی آاین بسته

 چه معناست؟ پیشگیری چیست و پیشگیری از مصرف مواد در نوجوانان به
کند. در علم سلامت برای را کمتر میشود که احتمال وقوع یک وضعیت ناخوشایند یهایی گفته مماقدا یکل به همهپیشگیری به طور 

شود که موضوع های درمانی و بازتوانی مربوط میدوم و سطح سوم پیشگیری به اقداماند. سطح ی سه سطح اصلی قائل شدهپیشگیر
شود. نامیده میه در موضوع پیشگیری از مصرف مواد مدنظر ماست پیشگیری سطح اول آنچ های دیگری از مدیریت سلامت هستند.تکه

 ناخوشایند که بخشی از کنند از وقوع یک بیماری یا وضعیتِشود که تلاش میهایی گفته میی اقدامپیشگیری سطح اول به کلیه
 کند جلوگیری کند.سلامت را تهدید می

شوند تا ف مواد انجام میهایی که قبل از شروع مصرها و اقدامرف مواد، عبارت است از برنامهاز مص اولیه پیشگیریبا این توضیح، 
گیرند تلاش های پیشگیرانه مد نظر قرار میدهایی که در تمام الگوهای برنامهترین راهبرمهم د.باعث کاهش احتمال مصرف مواد گرد

 و افزایش عوامل محافظ است. کاهش عوامل خطربرای 
و نیز شناسایی عوامل  6نوجوانان ییری اولیه از مصرف مواد در نوجوانان به طور خاص با شناسایی عوامل خطر عام برای همهپیشگ

کنند، مجموعه اقداماتی را برای کاهش خطر مصرف مواد به ای زندگی میها یا شرایط ویژهمحیط خطر خاص برای  نوجوانانی که در

                                                                                                                                                                           
دهند به عنوان ود قرار میهای خی شرایط سلامت را هدف اقدامهای پیشگیرانه که بدون هدف قرار دادن موضوعی خاص و به طور عام همهسطحی از برنامه - 6

چون مصرف مواد تواند بر موضوع خاصی همشود که میهای کلانی برای ارتقاء سلامت انجام میشود. در این سطح اقدامسطح پیشگیری مقدماتی نامیده می
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دهند. ف مواد در نوجوانان را افزایش میهایی هستند که شانس مصر؛ مجموعه شرایط یا موقعیتل خطرگذارد. منظور از عواماجرا می
های دسترسی به مواد و زندگی در محیط ای، عوامل اجتماعی و محیطی از قبیلهای مقابلهو نداشتن مهارتهای فردی قبیل ناتوانیاز 

 ارتباطی مشوق مصرف مواد.های ر موقعیتپرتنش و نیز روابط ناسالم و حضور د
ردی و اجتماعی را مد نظر گذار بر سلامت فتاثیرعناصر  یهایی هستند که با نگاهی سیستمی همههای موثر پیشگیرانه برنامهبرنامه

 کنند.ی این شرایط طراحی میدهند و مداخلاتی را برای بهبود همهقرار می
گرایش نوجوانان ترین عوامل تاثیرگذار بردر خصوص مهم ترین مطالعات انجام شدههبر اساس تاز عناوین محتوا و ساختار متن پیش رو

 به مواد و عوامل خطر اصلی در این گروه تدوین شده است. 
  یتاکید بر مفهوم زندگی سالم و مثبت به عنوان یک اصل مهم در طراحی یک برنامه پیشگیرانه بر این یافته متکی است که نوجوانان

امون خود را دارند و امکان تاثیرگذاری بر این با افراد و حوادث اجتماع و محیط پیر ، هدفمند و قدرتمندانهتعامل منطقی که توانایی
تر هستند. رویکرد مواد افراد قویآوری در برابر مصرف ظر تابتر و از نند در مجموع نوجوانان سالمکنها را برای خود مهیا میمحیط

یعنی روابط اجتماعی  ،برخوردارند انانی که از سلامت اجتماعی بالاترینوجوکند. ز این عقیده پشتیبانی میمت نیز اسیستمی به سلا
در سایر ابعاد سلامت شامل سلامت  ؛گذارندتماعی مثبت عضویت دارند و اثر میهای اجهای و شبکهثیرگذاری دارند و در گروهسالم و تا

 کنند و گرایششان به مصرف مواد کمتر خواهد شد.تری کسب میهای بیشیی، تواناجسمی و روانی و هیجانی و معنوی
عوامل موثر بر سلامت نوجوانان طراحی شده است. کارشناسان مخاطب این  یساختار فصول این متن برای پوشش دادن به مجموعه

ی موضوع طرح شده ارجاع داده بارهدریع دیگر برای افزایش دانش خود متن ضمن استفاده از مطالب گفته شده در هر فصل به منا
 اند. شده

ها نیازمند های آموزشی پیشگیرانه برای این گروه نه تناجرای برنامه وهله اول این است که سازی نوجوانان درکلیدی در توانمندینکته 
وهای آموزشی تاثیرگذار بر این ها و الگهاست، بلکه نیاز به تسلط مناسب بر روشعوامل موثر بر سلامت آن یبارهدانش مناسب در

های موثر بر عوامل ی جنبهای است که همه؛ برنامهپیشگیرانه خوب یدر وهله بعدی توجه جدی به این نکته که یک برنامه گروه دارد.
  نگر و سیستمی به موضوع توانمندسازی داشته باشد.ی همه جانبهخطر و محافظ را در نظر بگیرد و رویکرد

 

                                                                                                                                                                           
که ضمن افزایش استانداردهای سلامت  هم تاثیرگذار باشد. مثلا درست کردن یک زمین بازی در یک محله اقدامی از جنس پیشگیری سطح مقدماتی است

یشگیری اولیه است که مصرف های پبر برنامه ی ارتقا سلامت نوجوانانمداخلهی محیطی توان تاثیرگذاری درکاهش خطر مصرف مواد را نیز دارد. تاکید برنامه

 کند.گذاری میمواد را به طور مشخص هدف
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 زندگی سالم و مثبت چیست؟ فصل اول: 
 ریزی برای زندگی سالم برنامه

 پرستگردآوری و نگارش: دکتر ابوالفضل وطن
 

 رود خوانندگاندر پایان این فصل انتظار می
 با تعریف زندگی سالم و زندگی مثبت و ابعاد سلامت آشنا شده باشند.

 جوان سازگار که زندگی مثبت دارد نام ببرند.هایی از نوآوری را تعریف کنند و نمونهمفهوم سازگاری و تاب
 ساختار کلی یک برنامه اقدام شخصی را بشناسند

 چنین بتوانندهم
  در معرض خطر همکاری کنند. در طراحی یک الگویی عملی برای حرکت به سمت زندگی سالم با نوجوانانِ

 مت تدوین کنندهای مرکز سلاطرحی برای ایجاد و حفظ انگیزه حضور نوجوانان در برنامه
 

 مقدمه
چرا کشیدن چند نخ سیگار یا امتحان کردن یک ماده مخدر یا نوشیدن یک لیوان نوشیدنی الکلی در یک مهمانی  این سوال خوبی است:

خ اش پاسدهیم نوجوان به کنجکاویبوجود دارد که باید اجازه  از افراد برای یک نوجوان کار خطرناکی است؟ باورهایی در بین بسیاری
اساس و خطرناک بودن های این کتابچه این است که بر بیی فصلدهد و خودش راهش را پیدا کند. هدف نهایی این فصل و بقیه

زندگی برای یک نوجوان موضوعی نیست که با توجه به آن  های درستِیابی و پیدا کردن راهبسیاری از این باورها تاکید کنیم. هویت
 ای خطرناک را توجیه کرد.بتوان انجام برخی رفتاره

گاه الکل، یک سبک زندگی ناسالم و خطرناک بهپاسخ ساده پرسش بالا این است که: مصرف امتحانی سیگار یا مواد یا نوشیدن گاه
 های فراوانی که به همراه دارد راه سالمی برای تجربه کردن زندگی نیست. مصرف سیگار و مواد به عنوان عاملاست و به دلیل آسیب

رونده؛ ی به سرعت پیشکند. در یک چرخهی ایجاد یک زندگی ناسالم را مهیا میمساعدکننده بسیاری از رفتارهای پرخطر دیگر، زمینه
کنند، رفتارهای پرخطر بعدی از قبیل مصرف ها زندگی میهای اجتماعی که نوجوانان در آنتر در محیطآغاز مصرف سیگار و مواد سبک

دهد. روابط های دیگری رخ میشوند. بدیهی است که آغاز مصرف مواد خود در زمینهبط جنسی پرخطر را موجب میمواد سنگین و روا
های های فردی در مواجهه با اتفاقات معمول و غیرمعمول زندگی و نیز باورهای نادرست در خصوص شیوهاجتماعی ناسالم و ناتوانی

ویژه نوجوانانی که در معرض خطر بالاتری در ستند. بنابر این محافظت از نوجوانان بهساز اولیه هزندگی از جمله این عوامل زمینه
 خصوص مصرف مواد و ابتلا به بیماری ایدز قرار دارند، نیازمند توجه به این چرخه و برهم کنش عوامل متعدد در آن است.

های پس از آن توضیح می دهیم که چرا صل و در فصلهدف این فصل توصیف مفهومی به نام زندگیِ سالم و اجزاء آن است. در این ف
 مغایرت دارد. سبک زندگی سالم و مثبتی اشکال و انواع آن با  مصرف مواد در همه

 

 زندگی سالم چیست؟
کنند. های ارتقاء سلامت و مداخلات اجتماعی ایجاد اجتماعی سالم است که افرادی سالم در آن زندگی میبرنامه یهدف نهایی همه

وی نیز در نهایت هدف این است که نوجوانی سالم آیی پیشگیری از اچی پیشگیری از مصرف مواد و یک برنامهدر جریان یک برنامه
های ها در گروهی پیشگیری از آسیبی اخیر، برنامههای متعدد چند دههدر محیطی سالم زندگی مثبتی را در پیش گرفته باشد. بنابر یافته
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ها و تلاش برای ساختن ساختاری مناسب برای پیشگیری و ارتقاء ه نوجوانان پرخطر، نیازمند توجه به تمام این زمینهپرخطر، از جمل
 نامیم. سلامت است. این ساختار مناسب را زندگی سالم و مثبت می

کنیم و او را در مسیر زندگی اد میاما منظور از زندگیِ سالم چیست و زندگی مثبت به چه معناست؟ کدام نوجوان را نوجوانِ سالم قلمد 
 دانیم؟مثبت می

دهد. بر این اساس داشتن ی رفتارهایی است که هر فرد در زندگی خود انجام میبنابه تعاریف ارایه شده، زندگی سالم محصول مجموعه
چنین توانایی تحلیل مناسبِ گیری، و همارتباط مناسب با دیگران یا مهارت حل مسئله و تصمیم های خاص مثل مهارتِبرخی مهارت

های شرایطِ محیطی و سازگاری و مدارای منطقی با این شرایط، کلیدهای زندگی سالم از نظر جسمی، روانی و اجتماعی هستند. واژه
 مهم در این تعریف سلامت و سازگاری است.

های وع خواهیم پرداخت که یک نوجوان در موقعیتصحبت خواهیم کرد. و به این موض ی این دو واژهطور مختصر دربارهدر این فصل به
تواند یک های همسان پرخطر( چگونه با سازگاری مناسب میزیستی پیچیده )مثلا زندگی در یک محله پرآسیب و در ارتباط با گروه

 زندگی سالم و مثبت داشته باشد. 

 

 سالم بودن
بگوییم فردی کاملا سالم است و فردی دیگر ناسالم. سلامت هر فرد توانیم بودن موضوعی نسبی است. یعنی به طور مطلق نمیسالم

شود. های سلامت و در مقایسه با دیگران و نیز در مقایسه با وضعیت خود فرد در شرایط مختلف سنجیده میی چنبهبا توجه به همه
اهمیت این نکته در این است که وقتی یک نفر ممکن است از نظر جسمی خیلی سالم باشد اما از نظر روانی سلامتش کامل نباشد. 

های مختلف سلامت را بشناسیم و مشخص کنیم که ما درکدام زمینه ریزی کنیم، باید جنبهتر برنامهخواهیم برای یک زندگی سالممی
چنین دانستن این  تر و بهتر سلامت خود، به رفع اشکالات موجود بپردازیم. همهای قویتری داریم تا با استفاده از جنبهمشکل بیش

ی کنند که اگر خواستیم وضعیت خودمان را با دیگران و یا با گذشته خودمان مقایسه کنیم، به همههای مختلف به ما کمک میجنبه
 ها توجه کنیم و فقط یک جنبه را در نظر نگیریم.جنبه

سلامت به معنای نبودن بیماری است. سازمان بهداشت  دانند که بیمار نیست. بر اساس این نگرشتر موارد فرد سالم را کسی میدر بیش
گیرد و نداشتن زمان در بر میهای زندگی فرد را همتر می داند که تمام جنبهجهانی در تعریفی معروف سلامت را موضوعی گسترده

ردی و اجتماعی دارد و شود. بر اساس تعریف این سازمان، سلامت ابعادی فبیماری جسمی یا روانی تنها بخشی از آن محسوب می
شوند که فرد ای از شرایط روانی و جسمانی و هیجانی و معنوی در زمینه یک محیط اجتماعی مناسب موجب وضعیتی میمجموعه

 نامیم. احساس توانایی کند و بتواند اداره زندگی خود را در دست بگیرد و در اجتماع خود موثر باشد. مجموع این شرایط را زندگی سالم می
های مثبت و منفی در طول کند. داشتن جسمی سالم و توانایی مدیریت هیجاناین تعریف درک متفاوتی از زندگی سالم ایجاد می

زندگی؛ داشتن روابط اجتماعی سالم و موثر؛ داشتن کاری خوب و درخور و در اختیار داشتن اوقات فراغت کافی و در دسترس بودن 
های اصلی یک کنیم؛ مولفهها و در نهایت امکان تاثیرگذاری بر اجتماعی که در آن زندگی میاین زمانامکانات کافی برای استفاده از 

 زندگی سالم هستند.
 

شود افراد از زندگی خود خوشنودی داشته باشند و احساس خوشبختی کنند این است که بدانند چه موجب میمطابق با این تعریف، آن
نند در مواقع مواجه با مشکل، آن را حل کنند و یا با آن سازگاری پیدا کنند. کاری مفید انجام دهند و در هایی دارند و بتواچه توانایی

 ای( شرکت کنند.های اجتماعی )مثلاً عضویت در یک گروهِ محلهفعالیت
برای افزایش سلامت خود و کاهش  هایی کسب کنند که قادر باشندهایی فراهم شود تا مردم بتوانند خودشان تواناییبنابراین؛ باید زمینه

های مختلف آموزشی و حمایتی ریزی کنند. مثلاً حضور در یک مرکز سلامت نوجوانان و شرکت در برنامهمشکلات زندگی خود برنامه
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سیگار  گیری گروهی از نوجوانان در محله؛ که برای پیشگیری از مصرفریزی شده است و نیز مشارکت در شکلکه در این مراکز برنامه
ریزی کنند سازد تا برای زندگی بهتر و یا زندگی با مشکلاتِ کمتر، برنامهنوجوانان یک محله را قادر می ،کنندتبلیغ و اطلاع رسانی می

 و شرایط ناخوشایند را بهتر تحت کنترل خود داشته باشند.
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 ابعاد سلامت
رتبندی کنیم می توان سه بعد اصلی برای چنانچه بخواهیم مجموع موارد پیش گفته را در چارچوبی ساده صو 

 شود.سلامت در نظر گرفت که شامل سلامت وابسته به فرد، وابسته به اجتماع و  وابسته به محیط می

 سلامت وابسته به فرد

توان گفت آن فرد سالم است. هایی که اگر در فرد وجود داشته باشند، میسلامت وابسته به فرد یعنی ویژگی

ی سلامت یک فرد باشد. در واقع تواند نشانهگفتیم فقط سلامت جسمی و در نتیجه بیمار نبودن نمیطور که همان

 شخص، باید از نظر جسمی، روانی، هیجانی، اجتماعی، معنوی و جنسی سالم باشد. 

یعنی بدن سالمی دارید. مثلاً فشار خون میزان است، قند خون بالا نیست و مشکلاتی سلامت جسمی؛  

کند و کمر درد و سایر دردهای استخوانی و مفصلی وجود ندارد.  فرد  به طور مرتب ورزش می از قبیل

 بدن سرحالی دارد.

یعنی فرد احساس خوبی دارد، مثل احساس خوشنودی از زندگی و یا توانایی در سلامت روانی؛  

هایش برای مصرف  سازگاری با محیط. مثلاً اگر نوجوانی بتواند در مقابل فشار تعدادی از همکلاسی

سیگار، مقاومت کند و راه حل مناسب و منطقی برای بیرون آمدن از زیر این فشار پیدا کنید و با حل 

 مسائل خود احساس خوشنودی داشته باشد و دچار افسردگی نشود.

تواند احساسات خود را بیان کند، مثلاً بتواند به کسانی که دوستشان یعنی نوجوان میسلامت هیجانی؛  

های ناخوشایند بیان کند. سلامت هیجانی دارد ابراز علاقه کند و یا ناخوشنودی خود را در موقعیت

موقع و چگونه به اعضای خانواده و دوستان خود ابراز علاقه کند و شود که فرد بداند در چهباعث می

آن ها امکان بیان  از این طریق احساس امنیت را در آنان ایجاد کند و در برابر رفتارهای ناخوشایند

 های خود را داشته باشد.احساس
تواند با حالتی است که فرد از حمایت کافی خانواده و دوستان برخوردار است و میسلامت اجتماعی؛  

های اجتماعی شرکت کند. مسلماً برخورداری از حمایت دیگران روابط خوبی داشته باشد یا در فعالیت

های بعدی به آن هایی لازم دارد که در فصلها مهارتابط خوب با آنخانواده و اطرافیان و داشتن رو

دهد و نه تنها ها، سلامت اجتماعی نوجوان را افزایش میشود ولی داشتن همین مهارتپرداخته می

های اجتماعی شرکت کنند. دهد تا در فعالیتها اعتماد به نفس میکند بلکه به آناحساس امنیت می

ها در های آموزشی مرکز سلامت نوجوانان و حتی کمک به برگزاری این کلاسلاسمثلاً شرکت در ک

 های محله.مرکز یا سایر مکان

دهند. همچنین تشخیص و یعنی داشتن باورها و عقایدی که به زندگی ما معنایی میسلامت معنوی؛  

ه صبر و پایداری در مواقع کارگیری اصول اخلاقی، مذهبی یا عقیدتی در عمل. مثلاً اعتقاد بتوانایی به 

 مشکل و توکل به خداوند.

درستی بشناسد و بیان کنید و رفتار جنسی  یعنی فرد بتواند نیازهای جنسی خود را بهسلامت جنسی؛  

 مناسبی از خود بروز دهد.

 

 سلامت وابسته به اجتماع

مند ای برای رشد، بهرهناسب و عادلانهاجتماعی است که مردم آن از سرپناه، غذا، درآمد و امکانات ماجتماع سالم؛ 

های اجتماعی شود. مثلاً هرچه امکان شرکت در فعالیتهستند. اجتماع سالم موجب افزایش سلامت فردی می
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ی کسب درآمد؛ اوقات فراغت و آموزش بیشتر های ویژهها و یا فعالیتهای فعال در محلهمانند همکاری با گروه

ی ابعاد سلامت، شود. در واقع، اجتماع سالم موجب رشد همهتماعی افراد بیشتر میباشد، امکان رشد سلامت اج

 شود.مخصوصاً سلامت اجتماعی در بعد فردی می

 

 سلامت وابسته به محیط

مند هستند. مثل کنند )محیط زیست( و امکاناتی که از آن بهرهمنظور محیطی است که مردم در آن زندگی می

شت )سیستم فاضلاب، آب آشامیدنی سالم و هوای پاك(. محیط سالم نه تنها در سلامت مسکن، حمل و نقل، بهدا

 دهد.جسمی بلکه در سلامت روانی تأثیر فراوانی دارد زیرا احساس خوشنودی از زندگی را افزایش می

 
 توانیم به صورت عملی استفاده کنیم؟ از تعاریف جدول بالا چگونه می

ی این ابعاد دارای اهمیت است. است که در طراحی هر برنامه برای داشتن یک زندگی سالم، توجه به همه ی عملی اینترین نکتهمهم
ی مهم دوم این است یابد. اما نکتهکنیم امکان زندگی سالم به شدت کاهش میزمانی که در یک اجتماع به شدت ناسالم زندگی می

توان برایند کلی سلامت های دیگر تاثیر بگذارند میتوانند بر بخشمت که میکه با شناخت نقاط قوت خود و شناسایی ابعادی از سلا
استفاده از مواد قرار دارد با تقویت خطر  کند و درمعرضرا تحت تاثیر قرار داد. مثلا نوجوانی که در یک محله پر آسیب زندگی می

ای توانایی خود را برای مقابله با های مثبت محلهر فعالیتتر دگیری و نیز مشارکت بیشهای فردی خود در حل مساله و تصمیممهارت
 دهد.کند افزایش میفضای اجتماعی نسبتا ناسالمی که در آن زندگی می

تر این است که شرایط فردی تواند بر سایر ابعاد تاثیر مثبت بگذارد. اما موضوع مهمبنابه این دیدگاه؛ تقویت هر یک از ابعاد سلامت می 
مدام دستخوش تغییر است. این تغییرات معمولا  و اجتماعی

های خاصی کنند. شرایط و ویژگیسلامت را با تهدید روبرو می
شوند. وجود دارند که موجب برهم زدن بخشی از سلامت ما می

یک پرسش مهم این است که وقتی عوامل بیرونی و درونی در 
ا ها و یحال بر هم زدن وضعیت سلامت ما هستند، چه ویژگی

توانند به ما کمک کنند تا با استفاده از ابعاد قوی هایی میمهارت
سلامت خود به ترمیم ابعاد آسیب دیده بپردازیم. بیکار شدن پدر 

تواند تمام ابعاد سلامت یک نوجوان را تحت یک خانواده می
تاثیر قرار دهد. برای حفظ و ارتقاء سلامت نیاز به توانایی مهمی 

واژه اصلی حفظ و ارتقاء سلامت در نوجوانان  وجود دارد که کلید
 باشد. این مفهوم مهم سازگاری است.می
 

کند و نوجوانی که در یک محله پر آسیب زندگی می

استفاده از مواد قرار دارد با تقویت خطر  درمعرض

گیری های فردی خود در حل مساله و تصمیممهارت

های مثبت تر در فعالیتو نیز مشارکت بیش

 ای توانایی خود را برای مقابله با فضایمحله

کند اجتماعی نسبتا ناسالمی که در آن زندگی می

 دهد.افزایش می
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 سازگاری مهارت اصلی در حرکت به سمت زندگی مثبت
دهیم تا کمترین آسیب به ما وارد شود. گیریم و بر اساس آن بهترین رفتاری را انجام میسازگاری به معنی درک شرایطی است که در آن قرار می

 کنیم نیست.زگاری عملی فعال است و به معنای تن دادن منفعلانه به هر چیزی که با آن برخورد میسا
 

 فردِ سازگار فردی است که: 

 کشد.ها خود را کنار نمیشناسد و به سادگی در مورد آنهای شخصی خود را به خوبی میالویت -1
 فهمد.شرایط ناخوشایند را می کند و علل ایجاد کنندهشرایط محیطی را به خوبی ارزیابی می -2
 کند.شناسد و با نقاط قوت و ضعف خود واقع بینانه برخورد میهای خود را به خوبی میتوانایی -3
 شناسد.های مختلف مقابله با شرایط بد را میها و راهروش -4
 ند.کی مشکل و توانایی خود انتخاب میهای ممکن با توجه به اندازهبهترین روش را از میان راه -5

 
گریبان ی زندگی در شرایط نامناسب و دست بهها و عوامل خطرناک وجود داشته است. بیشتر افراد تجربهدر زندگی بشر، همواره وضعیت

ها از شود. وجود برخی ناهنجاریاند. این شرایط نامساعد شامل وضعیت بد اقتصادی و اوضاع محیطی بد میبودن با مشکلات را داشته
را کنند یا مصرف آنهایی که سیگار یا مواد مصرف میاد توسط یکی از اعضای خانواده، وجود دوستان و همکلاسیقبیل مصرف مو

 کنند.کنند و رفتارهایی از این دست، شرایط سختی است که بسیاری از نوجوانان تجربه میتشویق می
هایی که راد سالمی باقی بمانند و زندگی مثبتی داشته باشند. سوالتوانند از پس این شرایط دشوار بر بیایند و افبرخی نوجوانان بهتر می

 ممکن است مطرح شوند این است که:
 اند؟چگونه این افراد با وجود زندگی در شرایط نامناسب موفق شده

 اند؟هایی را آموختهها و ویژگیاند و آیا مهارتهایی برخوردار بودهاز چه ویژگی 

 ویژگی شخصیتی بوده است؟ها یک آیا این توانایی 

 
تواند به سازگاری بهتر و سازگاری همراه با پیشرفت ها میشویم که داشتن برخی ویژگیاگر به مفهوم سازگاری توجه کنیم متوجه می

های اجتماعی و محیطی کمک های شخصی و استفاده از موقعیتو سلامت کمک کند. این الگوی سازگاری مثبت با استفاده از ویژگی
 گویند. می« آوریتاب»کننده را 

 

آور به اداره کردن و ساختن محیط برای غلبه بر فشارهای زندگی و برآورده کردن ضروریات آن افرادِ تاب

سالم توجه به  یساختن زندگ ینوجوانان و کمک به آن ها برا یقدرت تاب آور یشافزا یقادر هستند.برا

 یشبکه ها یت، تقویزندگ یآموزش شامل آموزش مهارت هاشده است:انواع گوناکون  یهموارد توص ینا

 یقو تشو یدمثبت، و تاک یارزش ها یتسالم، توجه به استعدادها و علائق متفاوت آن ها، تقو یدوست

 یاجتماع یهایتها و قابل یستگیشا
 

طور  تا با خطر به کندیم یقوشناختِ درست شخص از خود و توجه به ابعاد مختلفِ سلامت است که شخص را تش ییجهنت یآورتاب
 .دهدیم یششخص را افزا یآوربا آن، تاب یسازگار یارو در رو شدن با خطر و  ینشود و هم یردرگ یمؤثر
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 زندگی سالم، زندگی مثبت
 یک جمع بندی

شود که شخص در تمام ابعاد ه میتوان گفت؛ زندگی سالم به وضعیتی گفتهای مختلف آن ارائه شد، میبا توجه به تعریفی که از سلامت و جنبه
کند. آهنگ رشد کرده است و ضمن توجه به ابعاد شخصی سلامت خود، در اجتماع و محیطِ سالمی نیز زندگی میسلامت، به شکلی متوازن و هم

از سلامت دچار مشکل  ایگیرد و اگر جنبههای مختلف سلامت مورد توجه قرار میترین موضوع در تعریف زندگی سالم این است که جنبهمهم
های متعارف، میزان آن مشکل کمتر شود یا تأثیر آن تر سلامت و مدارا و سازگاری با ناخوشایندیهای قویشود با استفاده از جنبهشد تلاش می

 ت سلامت خود قرار دارد.ریزی برای زندگی سالم و ارتقاء وضعیبر کلیت زندگی فرد، تحت کنترل باشد. در این تعریف خودِ فرد در محور برنامه
 

آهنگ رشد شود که  شخص در تمام ابعاد سلامت، به شکلی متوازن و همبه وضعیتی گفته می زندگی سالم

 کند.کرده است و ضمن توجه به ابعاد شخصی سلامت خود، در اجتماع و محیطِ سالمی نیز زندگی می

 

 کنیمزندگی مثبت: مشارکت در اجتماعی که زندگی می
ی ارتقاء سلامت برای نوجوانان در معرض خطر این است که ضمن پیشگیری از ایجاد شرایطی که ممکن است ایی یک برنامههدف نه

هایی از جمله ایدز سوق دهند، شرایط کلی زیست وی را بهبود دهد و امکان مشارکت نوجوان را به سمت مصرف مواد و ابتلا  به بیماری
 کند ایجاد کند.گی میاو را در  اجتماعی که در آن زند

های اجتماعی مناسب برای تاثیر گذاری مثبت در اجتماعی است که های فردی لازم و ایجاد ارتباطزندگی مثبت به معنا کسب مهارت
 کنیم. زندگی می

ن شناخت هدف نهایی یک مرکز سلامت نوجوانان و کارشناسان شاغل در آن این است که به نوجوان در معرض خطر کمک کنند تا ضم
ای شخصی برای ساختن زندگی سالم برای خود داشته عوامل خطر فردی و محیطی که ممکن است او را دچار مصرف مواد کنند، برنامه

دهند داشته باشد و با نهادهای اش رخ میهایی که در محیط زندگیباشد و انگیزه و توان کافی برای حضور فعال در روندها و اتفاق
 ای ارتباطی تاثیر گذار داشته باشدگی خود از قبیل مدرسه و گروه های محلهاجتماعی محل زند

 های پیش رو صحبت خواهیم کرد.های فعال شدن اجتماعی و حرکت در مسیر زندگی مثبت  در فصلی شیوهدرباره

 

 برنامه ای برای زندگی سالم
ن باشد و بخواهد با توجه به شرایطی که در آن زندگی کرداگر هدف یک نوجوان مراجعه کننده به یک مرکز سلامت سالم زندگی

هایی از قبیل ایدز دچار کند کارهایی انجام دهد که به سازگاری با شرایط کمک کند، از مصرف مواد و سیگار دور بماند و به بیماریمی

 نشود، چه کارهایی باید انجام دهد؟

 ی زندگی خود داشته باشد. برا یک برنامهپاسخ کلی به این پرسش این است که؛ باید 
 پیش نیاز داشتن یک برنامه برای برای زندگی سالم وجود انگیزه کافی در نوجوان برای حرکت به سمت زندگی مثبت است.
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 تدوین یک برنامه اقدام شخصی
انان برای از مهم ترین کارهایی که یک کارشناس مرکز سلامت نوجوانان باید قادر به انجام ان باشد کمک کردن به نوجو

 طراحی یک برنامه اقدام شخصی مناسب و کاربردی است.
کند و بر های هدفمند است که هر شخص با توجه به شرایط خاص خود تدوین میی اقدام شخصی یک سری فعالیتبرنامه

 ماند.کند و به آن متعهد میاجرای درست آن پافشاری می
گام، درک وضعیت سلامت خود است. هر شخص باید ابعاد مختلف سلامت ترین ی اقدام شخصی، مهمبرای داشتن یک برنامه

خود را ارزیابی و نقاط آسیب دیده را مشخص کند. وضعیت و الگوی سازگاری خود را در شرایط پرخطر مشخص و بر اساس 
 ید.های خود اقدام نمانیازهایی که برای کم کردن بار مشکلات و افزایش سلامت خود دارد به تقویت مهارت

شود. نقش مهم کارشناسان مرکز آموزش اصول برنامه ریزی، ایجاد برنامه اقدام شخصی خوب توسط خود نوجوان طراحی می
 انگیزه و راهنمایی های لازم برای تدوین و اجرای آن است.

 ی اقدام شخصی خوب شامل این موارد است:خصوصیات اصلی یک برنامه

است. به این معنی که فکر کردن به کارهایی که می خواهید انجام دهید کافی نیست که برنامه چیزی نوشته شده اول این ▪
 باید آن را به نوعی بنویسد که راهنمای شما باشد.

 تان در زندگی  نوشته شده باشد.بر اساس وضعیت سلامت شما و اهداف واقع بینانه ▪

 قابل اجرا باشد. ▪

قدر پیش پا افتاده به نظر نرسد که شما را بر سر شوق کافی کند. یعنی آن چیز متفاوتی در آن باشد که در شما ایجاد انگیزه ▪
 ای برای اجرایش نداشته باشید.نیاورد و انگیزه

اش مشورت کرده باشید اما نباید ی کافی با افراد دارای صلاحیت دربارهی کافی به آن فکر کرده باشید و به اندازهبه اندازه ▪
 س باشید.8ی برخی جزئیات آن حساخیلی پیچیده باشد و خیلی رو

اید و برای کم کردن مشکلات شما و افزایش سلامتتان به درد شخص شما ای باشد که شما آن را ساختهدر نهایت برنامه ▪
 بخورد.

 به آن متعهد باشید. ▪
 

 ایجاد انگیزه برای زندگی مثبت در نوجوان
دارد. در باره تدوین یک برنامه شخصی در ادامه همین فصل و در داشتن برنامه خوب برای ساختن یک زندگی سالم اهمیت زیادی 

فصل های بعدی صحبت خواهیم کرد. برنامه خوب به ما خواهد گفت که چطور هدف گذاری درست و منطقی انجام دهیم و چه 
یم که این انرژی را به ما بدهد کارهایی برای رسیدن به آن انجام دهیم. اما برای شروع تمام این داستان ها نیاز به نیرویی درونی دار

که از جای خود برخیزیم و نخستین گام ها را برداریم و برای برداشتن گام های بعدی نیز توان کافی داشته باشیم. این نیروی درونی را 
 انگیزه می نامیم.

آوریام باه جلاو  خاواهیم باه دساتیک نیروی درونی مثبت است که ماا را در حرکات باه سامت بهتارین چیازی کاه میانگیزه 

 دهد.هل می
گویاد در صاورت پایادار مانادن در یاک رفتاار چاه چیزهاایی در آیناده باه دسات هم یک نیروی درونی است که باه ماا میامید 

 خواهیم آورد.
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هاار دوی ایاان نیروهااای مثباات، عااواملی دروناای هسااتند کااه تحاات تااأثیر خیلاای موضااوعات و مسااائل بیروناای و دروناای قاارار 
 ها اهمیت زیادی دارند.یابی ما به هدفاست کم یا زیاد شوند اما به هر حال در دست گیرند و ممکنمی
 

ی بیشتر نیروی دهد انگیزهانگیزه نیرویی درونی است که به فرد برای رسیدن به اهدافش انرژی و امید می

 ود.شکند و فرد در برخورد با موانع دیرتر ناامید میبیشتری برای رسیدن به هدف ایجاد می
 
دهد تا باه سامت یاک زنادگی مثبات حرکات کناد و در صاورت باروز مشاکلات جدیاد از آن چشام به فرد قدرت می چیزی که 

 پوشی نکند، انگیزه و امید است.

 هنر ایجاد انگیزه
یجااد تواناد نقاش اتوانند ایجاد کنناده انگیازه باشاند؟ پاول، امکاناات، خاانواده؟ هار چیازی ماادی و معناوی میچه چیزهایی می

شاوند. انگیازه، ی ایان ماوارد موجاب برانگیختاه شادن نیرویای در درون ماا میی انگیزه را داشته باشد اماا در نهایات هماهکننده
 هاستترین عامل در پیگیری اهداف و تلاش کردن در راه رسیدن به خواستهمهم

 
 کند:کمک می رعایت این موارد به ایجاد و تقویت انگیزه

 بل دسترسی برای خود تعیین کنید؛ این کار انگیزه بیشتری برای تلاش در شما ایجاد خواهدکرد.اهداف مشخص و قا ✓

اهداف واقعی و قابل دسترس برای خود تعیین کنید؛ خیال بافی در تعیین اهدافِ غیر واقعی انگیزهای شما را برای کار  ✓
 مؤثر کم خواهد کرد.

کنید. های به دست آمده، هر چقدر هم که کوچک بوده باشند، توجهموفقیتدر مراحل مختلف کار خود را ارزیابی کنید و به  ✓
 ام!گرمی بدهید که تا اینجا که خوب بودهگاهی لازم است خودتان را تشویق کنید و به خودتان دل

جلوگیری ی مداخله کنند شناسایی کنید و سعی کنید پیش از انجام کارها، برای عواملی را که ممکن است در کاهشِ انگیزه ✓
خواند و مدام به نقاط ضعف یا ی یأس میها کاری انجام دهید. مثلاً دوست یا همکلاسی که همیشه آیهاز تأثیر آن

های پیشگیرانه ی وی برای حضور در برنامهکند، ممکن است باعث کاهش انگیزهمشکلات خانوادگی یک نوجوان اشاره می
 و سلامت محور شود. 

های دیگران عامل مهمی گرمیها و دلها نظر بخواهید. تشویقان با دوستانتان صحبت کنید و از آنهایتی موفقیتدرباره ✓
 در ایجاد و تقویت انگیزه هستند.

 

 حفظ انگیزه
شرکت در یک دوره آموزشی خاص( و انگیزه خوبی هم برای این کار دارد اما   صمیم به انجام کاری مثبت می گیرد. ) مثلا  نوجوانی ت

به  نا باید فراموش کنیم که وقتی قدمب های عملی  برای تغییر دلایل متعدد موانع زیادی برای انجام این کار برایش پیش می آید. ن
شوید که به انگیزهبرمی شکلات زیادی مواجه  ست با موانع و م صدمه بزنند و دری ما برای ادامهداریم، ممکن ا نهایت موجب ی کار 

ی اول برگردیم. تغییر کردن و کوشش در راه هدف اصلاً کار آسانی نیست و مواجه شدن با م، به نقطهشوند که دست از تلاش برداری
توانیم ی ما نیز کاهش پیدا کند ولی میموانع و مشااکلات یک امرِ کاملاً عادی اساات. پس طبیعی اساات که در طی مساایر، انگیزه

که دست از کنیم، به جای اینرِ رسیدن به اهداف خود با موانعی برخورد میی خود را همچنان حفظ کنیم. بنابراین وقتی در مسیانگیزه
تلاش برداریم، یاد بگیرید که چگونه از موانع عبور کنیم. یک تمرین فکری که می توان به یک نوجوان یاد داد این اسااات که از او 

رای رسیدن به آن از هیچ تلاشی فروگذار نکرده باشد و با وجود تمام آیا تا به حال شده هدفی داشته باشد که ببخواهیم به این موضوع فکر کند که 
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خود را حفظ کند؟  اش را از دست نداده باشد؟  از او بخوایهد از خود بپرسد در آن شرایط چه چیز به او کمک کرده که انگیزهامید نشده و انگیزهمشکلات نا
 داشته است؟اش متعهد نگاه چه چیز یا چیزهایی او را نسبت به هدف

 
 این کارها نیز در حفظ انگیزه موثر است:

 مرور دوباره دلایل و فواید هدفی که برای سالم تر زندگی کردن انتخاب کرده اید •

 های خود شناختن بیشتر توانمندی •

 

 بندیخلاصه و جمع
های فراوانی است و به دلیل آسیبگاه الکل، یک سبک زندگی ناسالم و خطرناک بهمصرف امتحانی سیگار یا مواد یا نوشیدن گاه

که به همراه دارد راه سالمی برای تجربه کردن زندگی نیست. مصرف سیگار و مواد به عنوان عامل مساعدکننده بسیاری از رفتارهای 
مواد رونده؛ آغاز مصرف سیگار و ی به سرعت پیشکند. در یک چرخهی ایجاد یک زندگی ناسالم را مهیا میپرخطر دیگر، زمینه

کنند، رفتارهای پرخطر بعدی از قبیل مصرف مواد سنگین و روابط ها زندگی میهای اجتماعی که نوجوانان در آنتر در محیطسبک
 شوند.جنسی پرخطر را موجب می

. کنندیم یسالم در آن زندگ یسالم است که افراد یاجتماع یجادا یارتقاء سلامت و مداخلات اجتماع یهابرنامه یهمه ییهدف نها
 یاست که نوجوان ینهدف ا یتدر نها یزن وییآاز اچ یشگیریپ یبرنامه یکاز مصرف مواد و  یشگیریپ یبرنامه یک یاندر جر

 گرفته باشد. یشرا در پ بتیمث یسالم زندگ یطیسالم در مح
اساس  ین. بر ادهدیخود انجام م یاست که هر فرد در زندگ ییرفتارها یسالم محصول مجموعه یشده، زندگ یهارا یفبنابه تعار

 یلتحل ییتوانا ینچنو هم گیری،یممهارت حل مسئله و تصم یا یگرانخاص مثل مهارتِ ارتباط مناسب با د یهامهارت یداشتن برخ
ند. هست یو اجتماع یروان ی،سالم از نظر جسم یزندگ یدهایکل یط،شرا ینبا ا یمنطق یو مدارا یو سازگار یطیمح یطِمناسبِ شرا

  است. یسلامت و سازگار یفتعر ینمهم در ا یهاواژه
سلامت  :سلامت شامل یسه بعد اصلسلامت به عنوان کلید واژه زندگی سالم مفهومی نسبی است که دارای ابعاد مختلفی است 

 شود.وابسته به فرد، وابسته به اجتماع و  وابسته به محیط می
 یتاهم یابعاد دارا ینا یسالم، توجه به همه یزندگ یکداشتن  یهر برنامه برا یحاست که در طرا ینا یعمل ینکته ینترهمم

مهم دوم  ی. اما نکتهیابدیسالم به شدت کاهش م یامکان زندگ کنیمیم یاجتماع به شدت ناسالم زندگ یککه در  یاست. زمان
 یندبرا توانیبگذارند م یرتاث یگرد یهابر بخش ندتوانیاز سلامت که م یابعاد ییاست که با شناخت نقاط قوت خود و شناسا ینا

 قرار داد. یرسلامت را تحت تاث یکل
 یطراح یقادر به انجام ان باشد کمک کردن به نوجوانان برا یدکارشناس مرکز سلامت نوجوانان با یککه  ییکارها یناز مهم تر

 است. یمناسب و کاربرد یبرنامه اقدام شخص یک
 یو بر اجرا کندیم ینخاص خود تدو یطهدفمند است که هر شخص با توجه به شرا هاییتفعال یسر یک یاقدام شخص یبرنامه

 .ماندیو به آن متعهد م کندیم یدرست آن پافشار
ابعاد مختلف سلامت خود  یدسلامت خود است. هر شخص با یتگام، درک وضع ینترمهم ی،اقدام شخص یبرنامه یکداشتن  برای
که  یازهاییپرخطر مشخص و بر اساس ن یطخود را در شرا یسازگار یو الگو یترا مشخص کند. وضع یدهد یبقاط آسو ن یابیرا ارز

 .یدخود اقدام نما یهامهارت یتخود دارد به تقو متسلا یشکم کردن بار مشکلات و افزا یبرا
 یزهانگ یجادا یزی،آموزش اصول برنامه ر . نقش مهم کارشناسان مرکزشودیم یخوب توسط خود نوجوان طراح یاقدام شخص برنامه

 آن است. یو اجرا ینتدو یلازم برا یها ییو راهنما
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 پیوست فصل اول
 

 آوری چیست؟تاب
شوند به های سخت زندگی مواجه میآور قادر هستند زمانی که با واقعیتفرادتابآوری از علم فیزیک گرفته شده است. اکلمه تاب

 یببا آن سازگار بشوند و از گرفتار شدن در دام آس یبه نحوِ کارآمد یاکنند  یداتازه پ یراه حل یامشکل خود  یعقب بجهند و برا
 زند.یبپره یاجتماع یا یروان

 یزاز افراد ن یاریبار ساختمان را تحمل کنند. بس ینیاند سنگکه توانسته بینیدیم یدنساختمان بزرگ توجه ک یک یهااگر به ستون
 آور شوند. و تاب یاورندتاب ب یزندگ ینبار سنگ یراند در زها موفق شدهستون ینمانند ا

 یترتر و سالمو افراد موفق دارند یشتریب یآور دارند و در برابر مشکلات و موانع قدرت تاب یبهتر یکه مهارت سازگار نوجوانانی
 ییهاحلنجات خود از مشکلات راه یبرا یدر مواقع توانندیو هم م کنندیم یداپ ینامناسب سازگار یطِافراد هم با شرا ینخواهند بود. ا

 یو اجتماع طییمح یطافرادِ سرسخت معمولاً از شرا ینمناسب، ا یهاحلکردنِ راه یداخارج شدن از مشکلات و پ برایکنند.  یداپ
 گوییمیمناسب م یدر حل مشکلات و سازگار یکننده و سرسختکمک یرونیِ. در صورت توجه به عوامل بکنندیم یاستفاده بهتر

  داشته است.  یخوب یآورشخص تاب ینا
 آورافراد تاب هایویژگی

و رشد  یاند به زندگاش کردهمحاصره که یسخت یهاسنگ یاناو توانسته است در م ید؛کوهستان نگاه کن یکدرخت در  یک به
درخت افزون  ینآور هستند مانند اخود به خاک و آب است. افرادی که تاب یشهخود ادامه بدهد. رمز زنده ماندن و رشد او رساندن ر

است که به عنوان بر زنده ماندن، توانایی موفق شدن را نیز دارند. این تواناییِ زنده ماندن و حتی غلبه بر ناملایمات، آن چیزی 
 شود.آوری خوانده میتاب
خود و استفاده از  هایییتوانا یشمجهز هستند. قادر به افزا یهابه سازگاری سریع و شناختِ وضعیت و فهمِ روشنِ اتفاق هاآن

ر مقایسه با افراد نگر هستند. دپذیر و مثبتکم و محدود باشد( بوده و انعطاف یاراگر بس یخود )حت یرامونمناسبِ پ هاییتموقع
 کمک بخواهند.   یگرانها و موانع را تحمل وخشم خود را کنترل کنند و به هنگام نیاز از دانند ناامیدیتویها مپذیر، آنآسیب

 یآورتاب یشافزا هایراه
نامطلوب،  یط. این شراندیرنامناسب قرار بگ یطاجتماع ممکن است در شرا یاپرخطر: فرد، خانواده  یطدر شرا پذیرییتحضور و مسئول 

ترین خطر هستند هایی که در معرض بیش. آنسازندیرفع مشکل آماده م یآورند که او را براانرژی و توجهی در شخص به وجود می
د. شونآور میچندگانه تاب یهانامطلوب را داشته باشند، معمولاً در مواجه با مشکلات و فشار یطشرا ینا بردر برا یتاگر حس مسئول

کاری و ممکن است همراه با فقر، بیماری، بی یمیاز دوستان صم  یکی یاخانواده  یاز اعضا یکیبرای مثال، مصرف مواد توسط  
 یروییموجب شود در او ن تواندیم کندیاحتمال مصرف مواد م یدرباره آورنوجوان تاب  یککه  یسوادی باشد. احساس خطربی
 یناز ا یبرخ یبرا ییهااو گردد و راه حل یآورتاب یشاقدام موجب افزا ینمشکل خود بگردد که همو به دنبال رفع  یایدوجود ببه

 .یابدخود ب یها براکم کردن خطر آن یامشکلات و 
نوجوان در معرض خطر قرار  یکشوند که : عوامل متعددی موجب مییشخص یهاو قوت یطیمح یهاشناخت و استفاده از فرصت

ها غلبه کند برآن یرونی،و ب ینوجوان ممکن است با اتکا به عوامل مثبت درون ینا یزندگی او را محاصره کنند، ولگیرد و فشارهای 
رساندن به  یبتوانند از آستنها میاو کمک خواهد کرد. بعضی از عوامل محافظت کننده نه آوریغلبه بر مشکلات به تاب ینو هم

به مواد،  یمثل نگرش منف ی. با اتکا به چند عامل محافظتشوندیم یزن یآوری وتاب یشکنند بلکه موجب افزا یشگیریشخص پ
و کمک گرفتن از  یستندمواد ن یکنندهکه مصرف یبا کسان ستیمثل دو یگزینجا هاییتسازنده با افراد خانواده، فعال یو گوگفت
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توانند در فرد، خانواده و اجتماع عوامل محافظتی می خطر آن را کاهش داد. این یزانم یابر مشکل غلبه کرد  توانیمشاور، م یک
 وجود داشته باشد.

 
 یآورتاب یجادهای فردی به عنوان عامل اها و ویژگی( قوتالف

با حوصله بودن، قدرت  ی،چون شایستگیِ اجتماعی، مستقل و خودگردان بودن، پیگیر ییهاکه تاب آور هستند، از ویژگی افرادی
دانند، خوبی میهای حل مسئله را بهها مهارتبرخوردارند. آن یگران،جلب حمایت و توجه مثبت د ییو توانا یعقب نشینی، خوش بین

 باشند و بر نقاط قوت خود بیشتر از نقاط ضعف توجه دارند.دارای اعتماد به نفس و عزت نفس بالایی می
 یآورتاب یجادخانواده به عنوان عامل ا هاییژگی( وب

ها عبارتند از حمایت خانواده ترینِ این ویژگی. مهمشودیای خانواده موجب سازگاری روانی و اجتماعی افراد خانواده مهویژگی بعضی
ها، شاید اولین عامل مؤثر بر رشد پذیریِ خانواده حتی با داشتن مشکلات و ناراحتیپذیری خانوادگی. در واقع، انعطافو انعطاف

های خانواده است. محافظتی درمقابل مشکلات و سختی یعامل یزاد خانواده باشد. حمایتِ خانواده نوسازگاری روانی و اجتماعی افر
 یروان یهابیش از خود فشار یپذیری اهمیتو انعطاف یتحمایت، صمیم یرنظ ی،روان یهاهای خانواده به فشاردر واقع چگونگیِ پاسخ

افراد خانواده متوجه  یدبه وضعیت قبل از موقعیت مشکل برگردند. مثلاً فرض کنبه سرعت  نندتوادارد. افرادی که تاب آور هستند می
افراد خانواده  یبگردد و همه یاو فغان به دنبال راه چاره یادفر یخانواده به جا ین. اگر اکندیکه پدرِ خانواده، مواد مصرف م شوندیم

 یاخانواده یاند. اگر اعضاکرده یتحما یکدیگراند و هم از بوده یرپذهم انعطاف عبدهند در واق یخود به هم دلدار یهحفظ روح یبرا
 مشکلات خود را بهتر حل کند:  توانندیباشند م یژگیچهار و ینا یدارا

 .دهندیتشخیص م یمشکل را به درست 
 پذیرد که مشکلات بخشی طبیعی از زندگی است وعلامت ضعف نیست.می 
 کنند.با هم برای حل مشکل تلاش می 
 .گیرندیکنند، والدین نقش رهبری را به عهده مخود را بیان می یدر حالی که بقیه اعضای خانواده نظرها 

کنند و برای یکدیگر احترام قائل شوند، برای حل مشکلات با هم تلاش میمشترک دور هم جمع می یکه برای هدف هاییخانواده
 .نمایندیم یفاافراد در معرض خطر ا یرنوجوانان و سا یژهبه و ریکدیگآوری تاب یخوب در ارتقا یهستند، نقش
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 ی موادفصل دوم: حقایقی درباره
 گردآوری و نگارش: دکتر ابوالفضل وطن پرست

 رود خوانندگاندر پایان این فصل انتظار می

 ی مصرف مواد و الکل در نوجوانان را بشناسند.باورهای غلط درباره

 صرف مواد در نوجوانان آشنا شوند.با مراحل م

 عوامل خطر مصرف مواد در نوجوانان را بشناسند.

 چنین بتوانند:هم

 عوامل خطر مصرف مواد در یک نوجوان مراجعه کننده به مرکز را تعیین کنند.

 های احتمالی مصرف مواد در یک نوجوان را تشخیص دهند.نشانه

 

 مقدمه
 مانند متعددی هایآسیب و مشکلات متاسفانه .است نوجوانان سلامت به مربوط عمده هاینگرانی از یکی نوجوانان توسط مواد، مصرف

 تصادفات، دلیل به مرگ حتی و قتل خشونت مانند پرخطر رفتارهای انجام هپاتیت، و ایدز مانند عفونی هایبیماری به ابتلا موارد

 است. ارتباط در نشده تجویز یهادارو و الکل مواد، مصرف با دیگرکشی و خودکشی

 تریقوی مواد مصرف به است ممکن بعداً است، الکل و سیگار با آن شروع معمولاً که دارند مختلف مواد از ستفادها به تمایل نوجوانان
 ،ئینهرو شیشه، نظیر ترپرخطر و ترقوی مواد حتی یا هستند کانابیس خانواده از همگی که گُل یا گِراس ،حشیش ،جواناماری مانند

 خرآاو در است نوجوانی ابتدای سنین در بیشتر چسب و تینر ،بنزین نظیر استنشاقی مواد مصرف آورند. روی کوکائین و هروئین کراک
  د.شومی رایج نیز اکس یا سیااکست نظیر موادی مصرف نوجوانی

 دوستانی داشتن رغمعلی نوجوانان از بسیاری ولی است، نوجوانان در الکل و مواد مصرف در مهمی عامل انیاتهم فشار که نیست شکی
 میزان کنند.نمی استفاده مواد از و شوندنمی سیگاری خودشان کنند،می مصرف دیگری مواد یا خورندمی مشروب یا کشندمی سیگار که

 همتایان تاثیر و نفوذ میزان و نوالدینشا با نوجوانان یرابطه کیفیت مانند دارد بستگی عوامل از بسیاری به نوجوانان بر انیاتهم نفوذ
 مواد مصرف مراحل نوجوانان، در مواد مصرف خصوص در غلط باورهای خصوص در فصل این در نوجوان. بر مواد مصرف یزمینه در
 کرد. خواهیم صحبت نوجوانان در اعتیاد بیماری به آن شدن تبدیل و

 

 ی مصرف مواد و الکل در نوجوانانباورهای غلط درباره
ها و ، اما باید مهارتهستند ه با هر رویداد و اتفاق جدیدی به دنبال کشف آنهکه در مواج هستندکنجکاوی  اتموجود واناننوج

ای ها به اندازهبرخی ازاین کنجکاوی یها متفاوت است و تجربهپدیده یهای خود را افزایش دهد، چرا که باورهای واقعی دربارهآگاهی
 اجتماعی است زایآسیبهای ها و البته یک پدیدهیکی از این کنجکاوی« مصرف مواد»راه بازگشت ندارد؛  مخرب و ویرانگر است که

مواد و  مصرفبتدا باید باورهای غلط در مورد اد. دارن یتراوی بیشکبه لحاظ سنی نوجوانان و جوانان نسبت به آن کنج که

ا افزایش آگاهی او از اثرات توان باست، می« کنجکاو» و الکلمواد   ایدر مورد تاثیره نوجوانیاز این روی اگر  را شناخت الکل

 .کرددر آینده کمک او به عدم مصرف مواد مصرف مواد و الکل، 
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به دلخواه مواد تواند مینوجوان این است که اولین باور غلط  .شد نخواهد معتاد مواد مصرف بارکی با ینوجوان چیه -1

برخی مواد حتی با یک بار مصرف ممکن که ان شد، مصرف مواد را رها کند، در حالیمصرف کند و چنانچه بعدها پشیم

خطر بدانیم و ممکن است یک را بی« کنجکاوی»توانیم درباره مواد معتاد کنند، بنابراین نمی یااست فرد را وابسته 

در شب امتحان یا در نوجوان  شود: ممکن است گفته برای مثالد. کنجکاوی ساده انسان را برای همیشه به مواد وابسته کن

تجربه نشان . کندمجاز است به شرط آنکه قول بدهد که دیگر تکرار نمی مصرف گُل )کانابیس(بار برای یک، تنها مهمانی

اند، بار اول در یک مهمانی یا برای فرار از یک شرایط داده است بیشتر افرادی که بعدها به معتادان خیابانی تبدیل شده

  ت.استفاده از مواد در هیچ شرایطی و به هیچ دلیلی مجاز نیساند، بنابراین واد  مصرف کردهخاص م

 

 ممکن است این جمله را بشنوید که: نوجوانانی  .ستااعتیاد مربوط به یک قشر خاص، سن خاص، جنسیت خاص  -2

صورت یک یا دو بار مصرف مواد،  دارند، درو روابط اجتماعی بالایی   وضعیت تحصیلی مناسبکه شرایط خانوادگی خوب، 

برای افرادی است که مشکلات خانوادگی، اجتماعی یا فقط اعتیاد مشکلات مربوط به مصرف مواد و شوند. معتاد نمی

به یک قشر خاص، سن خاص، جنسیت خاص  متعلقاعتیاد . در واقع مشکلات مربوط به مصرف مواد و اقتصادی دارند

نابراین این یک تصور غلط است که رف کند در خطر تبدیل شدن به یک معتاد قراردارد. بمواد مص نوجوانی کهنیست. هر 

 د.کنکسی گمان کند مصرف مواد او را معتاد نمی

 

این یک باور غلط است که گفته   توانند مصرف مواد و الکل خود را کنترل کنند.اراده میقدرت نوجوانان با  -3

اراده قدرت با  نوجوانانشوند، اما هایی که اراده ضعیف دارند معتاد میکنند، آنمی که مواد مصرف نوجوانانیدر بین شودمی

است. برخی مواد اعتیادآور  نوجواناناین تصور هم غلط و یک دام خطرناک برای  .خود را کنترل کنندمواد مصرف توانند می

که این دام  بودشود. باید مراقب می ردرگیها شناسند و هر کسی حتی با یک بار مصرف آناراده قوی و ضعیف نمی

  .کشدتر هستند، بیشتر به کام خود میکنند باارادهرا که تصور می نوجوانانیخطرناک 

 

بود که افراد معتاد  شدهدر گذشته این تصور ایجاد  .تشخیص داداعتیاد او را توان می نوجوان و قیافه از روی ظاهر -4

کنند. در حالی که واقعیت به گونه ها زندگی میدارند و در گوشه خیابانکثیف و  فقط کسانی هستند که ظاهر ژولیده

ها مواد مصرف کند و ظاهر او تغییر نکند، بلکه از درون پوسیده شود. بنابراین دیگری است که ممکن است فرد تا مدت

  نوجوان بسنده کرد.ظاهر  تنها به نباید

 

اگر از مواد به صورت آید که برای نوجوان چنین باور غلطی بوجود می زا نیست.مصرف تفننی و تفریحی مواد آسیب -5

 قبل از آنکه دچار بیماری اعتیاد شوی مصرف دتوانیهای اعتیاد باشد میتفننی استفاده کنید، اما حواست به علایم و نشانه

کسانی که در نهایت به معتادان ه همخواهد معتاد شود و کس از اول نمیهیچ د. واقعیت این است کهرا کنترل کنی مواد خود

کند در اند، زیرا پس از آنکه فرد مواد را وارد بدن خود میشوند، ابتدا مواد را به صورت تفننی مصرف کردهخیابانی تبدیل می

 دهد.ها و رفتارها را از دست میگیریبرخی تصمیماختیار بر مغز خود اثر گذاشته و کنترل و واقع 

حشیش این است که حشیش اعتیادآور  هکنندمصرفنوجوانان ترین باورهای غلط در یکی از رایجویژه د بهنکته مهم: این مور
نیست. این باور نادرست است چون حشیش اعتیادآور است و مثل هروئین و تریاک اثرات مخربی بر مغز و عملکرد آن دارد. 
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سیار کندتر از هروئین و تریاک است، اما وقتی وابستگی نکته مهم اینجاست که ایجاد وابستگی جسمی و روانی در حشیش ب
 دشوار است. و محرک ایجاد شد، خلاصی از آن به اندازه بقیه موادمخدر

  
. ممکن است در تبلیغ بعضی داروها و موادی که توسط خطرندبی آور خارجیزا و نشاط انرژیداروهای مصرف  -6

در . و کمک کننده خواهد بودحتی مفید  ،خطربیبرای نوجوانان اد مو مصرف این کهپزشک تجویز نشد باشد آورده شود 

خواهد بود. حتی اگر تواند اعتیادآور باشد و مصرف دارو فقط با تجویز پزشک مجاز هر دارویی می توجه داشتباید که حالی

 دارو ساخت کشورهای خارجی باشد.

 

 نوجوانانمواد در برخی مصرف   شودگفته میکه  لط استیک باور غ این .سازدمیاز نوجوانان ای مواد به عدهمصرف  -7

در حوزه اعتیاد موردی یافت نشده که تائید کند  ایهمطالع هیچکند. در چنین نمیدیگر کند و با برخی می ایجاد عارضه

ه مصرف مواد نوجوانان تاثیر گذار نخواهد بود. ممکن است برخی نوجوانان مواد مصرف کنند و اظهار کنند کمصرف مواد به 

که بدون شک مصرف مواد بر مغز و بدن آنها تاثیرگذار بوده و به زودی علائم هیچ اثری روی آنها نگذاشته است، در حالی

 آن تظاهر خواهد کرد.

  

بودن و جوانی  اساس نسبت به خوشاین نوع نگرش محدود و بی .مصرف مواد یعنی خوش بودن و جوانی کردن -8

 های شبانه مواد مصرف کنند.ها و پارتیی ناخواسته برای اولین بار در مهمانیاشود عدهکردن سبب می

 

درست است که کیفیت و خلوص مواد در اثرگذاری بر  خواهد داشت.عوارض کمتری  بهتر باشدمواد هرچه کیفیت  -9

بوده و مغز و بدن را تری مغز و بدن نوجوانان موثر است ولی مواد با کیفیت خوب و خلوص بالا دارای ماده موثره بیش

دهند. ازطرفی ممکن است برخی نوجوانان چنین فکر کنند که خوب! پس مواد با خلوص پایین تر تحت تاثیر قرار میبیش

های تر، اثرات شدیدتری از اعتیاد مثل نارسایی کبد و کلیه، عفونتمواد با ناخالصی بیش معمولاًباید کمتر مضر باشد ولی 

خطر بودن مواد را به خالص افراد با دیدن این علائم، بیممکن است کند و تی سرطان را نمایان میمقاوم به درمان و ح

 دهند.بودن آن ربط می

 

گذارد. شیشه ماده مصرف هرگونه مواد بر ذهن و رفتار نوجوان اثر می .شیشه اعتیادآور نیستمصرف برخی مواد مانند  -10

مصرف شیشه حتی در  .شودت و باعث ایجاد شدیدترین نوع اعتیاد میبسیار خطرناک اس آنمصرف بسیار قوی است و 

شود، ربطی به بالا رفتن توانایی شده و بهبود تمرکزی که بر اثر مصرف آن ایجاد می وابستگی روانیمقادیر کم نیز باعث 

دارد، اما بتدریج این اثرات چنین احساس افزایش انرژی وجود هم خوابی ودر اوایل مصرف شیشه بی معمولاً یادگیری ندارد.

 آلودگی شدیدش جلوگیری کند و انرژی حداقلی داشته باشد.فقط باید شیشه مصرف کند تا از خواب نوجوانکاهش یافته و 

 

های اول مصرف، شیشه باعث کاهش در هفته است. خطربی  وزن کاهش برای شیشه مانند مواد بعضی مصرف -11

به طوری که دوباره اشتها و وزن به حالت اولیه  ،مدت استشود که این اثرات کوتاهاشتها و به دنبال آن کاهش وزن می
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های زیر پوستی بخصوص در زنان سبب ایجاد پوستی بدنما و بدشکل چنین شیشه با از بین بردن چربیگردد. همبرمی

 شود.می

افزایش میل جنسی  شیشه باعث است. خطر بی  جنسی میل افزایش برای  شیشه مانند مواد بعضی مصرف -12

 ،گسیختهچنین رفتارهای جنسی عنانطلبی جنسی همشدن مهارهای رفتاری موجب بروز تنوع بلکه با برداشته ،شودنمی

 شود.خطرناک مانند ایدز نیز میعفونی های باعث شیوع بیماریدرنهایت شود که می و حفاظت نشده مرضی

 

 اعتیادآور شود،می فروخته هاداروخانه در قانونی صورت به ونچ ترامادول مانند مُسکنِ داروهای بعضی مصرف -13

کند و چه مخدرهایی است که وابستگی بسیار شدیدی ایجاد میچون تارامادول جزو دسته شبه ،این باور غلط است ند.نیست

تاسفانه م. شوددر زمان مصرف و چه هنگام قطع مصرف سبب ایجاد تشنج و به دنبال آن مشکلات عروقی و مغزی می

و چون قابل دسترس است بازار غیرقانونی دارویی کشور  درهای ترامادول هندی و چینی ها و کپسولانبوهی از قرص

کیفیت و اصالت این قبیل داروها به هیچ عنوان مورد تائید نیست، پس در مصرف نوع خارجی ترامادول شاهد بروز عوارض 

 شدید و حادتر هستیم.

 

چون بدترین  ؛این باور غلط است .ندارد خطرناکی عوارض تریاك مانند سنُتی و یطبیع مواد بعضی مصرف -14

ممکن شود و همین امر مدت سبب آرامش و کاهش اضطراب میمصرف تریاک در کوتاه. تریاک اعتیاد به آن است  عارضه

ف مداوم تریاک این آرامش و کند، اما پس از مدتی با مصرکمک  جنسی در مردان به بهبود زودانزالیطور موقت است  به 

 گردد.برمیاما شدیدتر اختلال جنسی  قبلیرود و شخص به دوران اثر ضداضطرابی کاهش یافته و از بین می

بلکه با پوشاندن عوارض این بیماری  ،کندتنها کمکی به بهبود دیابت و پایین آوردن قند خون نمیمصرف تریاک نهچنین هم
 .شودلالات مهلک قلبی و کلیوی میپس از مدتی باعث بروز اخت

 

 اعتیاد  و تبدیل شدن بهمصرف مواد مراحل 

 تحت) اجتماعی مصرف یا مواد، کردن امتحان یا تجربی گاهی،گه تفریحی، مصرف شکل به نوجوانان در مواد مصرف آغازین یمرحله
 که است یکار دادن انجام و کنجکاوی مواد کردن مصرف در مهم عامل است ممکن مرحله این در است، (جمع فشار و همتایان تأثیر
 را خود نوجوانان مرحله این در و شودمی نامنظم مصرف صورت به نوجوانان در مواد مصرف بعد، یمرحله در د.دهنمی انجام تایانهم

 مصرف و تهیه درصدد اییتنه به خود هنوز و دهندمی قرار است متداول آن در مواد مصرف که هاییموقعیت و افراد معرض در بیشتر
  روند.می کردند امتحان را مواد مصرف هاآن کنار در ترقبل که آشنایانی و افراد سراغ به بیشتر نوجوانان مرحله این در بود. نخواهند مواد

 گروه توسط پذیرششان موجب و کندمی رها بند و قید از را هاآن و بخشدمی لذت هاآن به مواد که گیرندمی یاد ،مرحله این در نوجوانان
 فواصل در و برآمده تنهایی به مواد تهیه صدد در خود نوجوانان و شودمی منظم مواد مصرف ؛بعد یمرحله در د.شومی خود انیاتهم

 داعتیا و وابستگی مواد، مصرف سوء درشکل و درگیر کاملاً را نوجوانان فانهمتاس بعدی مراحل کنند.می مصرف مواد مشخص زمانی
  داشت. خواهد دنبال به را جدی هایآسیب که بود خواهد

  کرد. مشاهده زیر مواد مصرف پیشرفت مراحل جدول در توانمی را نوجوان انتظارات و مواد مصرف پیشرفت واقع در
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 انتظارات و مواد مصرف پیشرفت مراحل جدول یک: شماره جدول
 

 انتظارات نوجوان مصادیق رفتار مرحله

ن م
ولی

ا
صر

/ف
 

ی
ش

مای
 آز

ف
صر

 م

، مصرف پیشنهاد )تعارف( مصرف سیگار، یک لیوان مشروب -

 سیگاری حشیش یا گُل توسط دوستان یا حتی یک بزرگتر

 دست به دست دادن سیگاری حشیش و تصمیم به امتحان آن -

 برای مشکلی تجویز دارو توسط پزشک -

 برای ارضای حس کنجکاوی الکلمصرف  -

 فزایش انرژی و شادیمصرف مواد برای کاهش وزن یا ا -

 رفع کنجکاوی -

 هم رنگ جماعت شدن -

 طرد نشدن توسط همتایان -

 گوش کردن به حرف بزرگتر -

احساس بزرگ شدن و  -

 استقلال در تصمیم گیری

 تنوع طلبی -

 یادگیری از همتا -

 افزایش انرژی و شادی -

 کاهش وزن -

ی/
ش

مای
 آز

ف
صر

م
 

ف 
صر

م

ظم
من

 نا

 لذت بردن از اثرات مصرف مواد -

 مصرف گهگاهیضرر دانستن بی -

های در موقعیت تعداد و مقدار مصرف مواد افزایش در نتیجه -

های مصرف و قرار دادن بیشتر خود در معرض موقعیتمختلف 

 مواد

 کسب لذت -

 تجربه استقلال -

 هامخالفت با ارزش -

 تجربه هیجان -

 افزایش انرژی و شادی -

 کاهش وزن -

ظم
من

ف 
صر

 مصرف مواد بخشی از سبک زندگی شده - م

 به )حتی به تنهایی( تهیه مواد -

در اوقات مشخص و در فواصل منظم مصرف مصرف مواد  -

 شودمی

 های قبلیتکرار تجربه -

 کسب لذت -

کسب آرامش/کاهش  -

 تنش و استرس

 تفاوتی احساس بی -

 احساس استقلال -

کاهش استرس و سایر  -

 احساسات منفی
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ن
سا

ب ر
سی

ف آ
صر

 م

ف
صر

ء م
سو

 

 

د، بنیه و توان یابشود، توانائی کاهش میسلامتی تهدید می -

 آیدثباتی روانی پدید میرود، و بیتحلیل می

 شودحافظه متأثر شده و ضعیف می -

ها دیر از خواب بیدار شده و در نتیجه دیر به مدرسه یا صبح -

 رودسرکار می

یا پلیس افزایش  دوستانمشکلات و درگیری با والدین، مدرسه،  -

 . مشکلات مالییابدمی

 شودواده مخدوش میارتباط با دوستان و خان -

رفع و کاهش حس کردن  -

 مشکلات

-حالی و بیکاهش بی -

 حوصلگی

 خیالی بی -

 رها شدن از افکار مزاحم -

 فراموش کردن آلام -

 

ی
تگ

س
واب

 

 احساس ناراحتی و ناخوشی جسمانی/ روانی هنگام عدم مصرف -

تهیه مقدار قابل توجه برای اطمینان از در دسترس بودن مواد در  -

 موقع نیاز 

کند و اینکه مصرف مواد فرد را در مقابله با استرس بهتر میتصور  -

 آرامش به دنبال دارد

 رفع و کاهش درد جسمی -

 کاهش بی قراری روانی -

 رفع وسوسه و ولع -

رسیدن به حالت کارآمد برای  -

های معمولی انجام فعالیت

 روزانه

اد
عتی

 ا

شود و سبک زندگی متأثر از آن مواد تمرکز اصلی زندگی می -

 شودمی

صرف قابل توجه انرژی درباره فکر به مواد، مصرف مواد و تهیه  -

  آن

در این حالت مصرف مواد به دلیل مصارف قبلی نیست. مصرف  -

وسواسگون گردیده و فرد رفتار خاص اعتیاد گون را در پیش 

 گیرد.می

 

 

 

 نوجوانان در مواد مصرف خطر عوامل
 خطر عامل چند وجود کنند.می مهیا را مواد مصرف ادامه و شروع برای مساعد هایزمینه که شودمی گفته شرایطی به خطر عامل

 است: شرح این به نوجوانان در مواد مصرف خطر عوامل ترینمهم برد. خواهد بالاتر نوجوان در را مواد مصرف احتمال زمانهم

 

 فردی عوامل .۱

 به قادر که نوجوانانی مثال عنوان به دارد. بردمی بالا را داعتیا و مواد مصرف احتمال نوجوان در شخصیتی خصوصیات برخی وجود
 این کنند، استفاده الکل یا مواد از دارد احتمال بیشتر هستند کنترل غیرقابل و پرخاشگر و نیستند خود هایتکانه کردن کنترل

 توانندنمی نوجوانان این که جاییآن از شود.می دیده تربیش فعالی بیش و توجه نقص اختلال به مبتلا نوجوانان در خصوصیات
 هیچ خود سلامت به و هستند احتیاطبی غالباً و است کم ناکامی برای تحملشان بیندازند، تأخیر به را هایشانخواسته به یابیدست
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 یکی ویژه به) شانخانواده اعضای از یکی که نوجوانانی بالاست. هاآن در مواد کردن مصرف احتمال نتیجه در کنند،نمی توجهی
  است. تربیش مواد کردن مصرف به هاآن گرایش احتمال کندمی مصرف مواد والدینشان( از

 یسابقه که هایینوجوان در مواد مصرف سوء خطر افزایش در نیز ژنتیکی عوامل خانواده، اعضای گرفتن قرار الگو بر علاوه
 .هستند خیلد دارند، الکل یا مواد به وابستگی یا سوءمصرف خانوادگی

  بالاست. موادشان مصرف سوء الاحتم دارند مواد مصرف سوء همتایانشان که نوجوانانی چنینهم 
 

 هستند. زیر شرح به فردی خطر عوامل سایر

در معرض فشارهای عصبی  که دائماً طور که اشاره شد، نوجوانانیهمان: انیهای روفشارهای عصبی و بیماری -

امتحانات  هایی مانندموقعیت .هستند مصرف موادر از دیگران در معرض خطر گرایش به و محیطی قرار دارند، بیشت

 زندگی در است ممکن …و دوستهای عاطفی، مالی، تحصیلی، انتخاب ، از دست دادن نزدیکان، شکستپایان سال

 د.بروز اعتیاد هستنساز شدید، پرخاشگری و رفتارهای ضد اجتماعی، زمینه افسردگی اضطراب،. آید پیش نوجوانی هر

مصرف مواد بعضی از افراد با خصوصیات شخصیتی خاص خودشان، بیشتر در معرض خطر : های خاصشخصیت -

گیرند، به طور مثال کسی که به خاطر خجالت و رودربایستی، توان نه گفتن به دوستش را ندارد، قرار می یا الکل

 و بیاورد.یا الکل ربا هر تعارف ساده به مصرف مواد  است ممکن

، نگرش و نوجوانشود که مجموع اطلاعات غلط و باورهای نادرست، موجب مییا الکل: نگرش مثبت به مواد  -

زشتی مصرف برایش از بین برد و به عوارض ناخوشایند و پیدا کند و  مواد یا الکلدیدگاه مثبتی نسبت به مصرف 

 .گرایش پیدا کند مواد یا الکلراحتی به مصرف 

 است. بعضی مواد یا الکلمشکلات جسمانی یکی دیگر از عوامل موثر در گرایش به مصرف : انیمشکلات جسم -

گیری از داروهای مسکن، کنند. در صورتی که پزشکان با بهرهاستفاده می مواد یا الکلافراد برای تسکین درد از 

 .توانند طوری درد را کنترل کنند که فرد به آن داروها وابسته نشودمی

تعریف در حال  دائماً به روشهای مستقیم یا غیر مستقیم یایگروه:یا الکلآگاهی از خطرات مصرف مواد عدم  -

مواد یا هستند، که این کار را یا برای توجیه رفتار خود و یا برای به فروش رساندن  مواد یا الکلبرای  و تمجید یا تبلیغ

 .دهندانجام می الکل

 نسبت ندارند، علاقه خاصی فعالیت نوع هیچ به نوجوانان برخی: آینده به دامی نداشتن یا زندگی به رغبتی بی -

 به رسیدن و موفقیت به یابی دست برای و ندارند هاسرگرمی انواع از یک هیچ به گرایش و هستند علاقهبی مدرسه به

 به امید نداشتن علت به تیبتر بدین و ندارند ایبرنامه هیچ خودشان زندگی برای نیستند، قایل اهمیتی هایشانخواسته

 نظیر روانی و عصبی مشکلات که یننوجوانا د.آورنمی روی مواد و الکل کردن مصرف به انگیزه، نداشتن و آینده

 اجتماعی روابط تقویت و رویی کم و اضطراب افسردگی، بر کردن غلبه برای است ممکن دارند اضطراب و افسردگی

 مواد مصرف معرض در را اننوجوان افسردگی است داده نشان مطالعات آورند. روی مخدر مواد و الکل مصرف به خود

 د.دهمی قرار
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  خوردگی سر و عاطفی شکست ،تنش پُر زندگی و خانوادگی عوامل .2

 هایادهخانو در و دارند خود والدین با پُرتنش یرابطه که نوجوانانی دارند. مؤثری نقش مواد به نوجوانان گرایش در خانوادگی روابط
 مصرف مواد والدین خود اگر چنینهم .کنند مصرف الکل و مواد نوجوانیشان در دارد احتمال بیشتر .کنندمی زندگی مشکل پر

 فشارهای از فرار برای نوجوانان از برخی شد. خواهد تربیش بیاورند روی الکل با مواد به هاآن نوجوان فرزندان اینکه احتمال کنندمی
 برای و شکندمی هم در را هاآن مقاومت متعدد، مشکلات نوجوانان این در آورند،می روی الکل و مواد کردن فمصر به زندگی

 برای را لازم هایمهارت که هستند نوجوانان هااین روند.می مخدر مواد کردن مصرف سمت به خود پریشان وضعیت از گریز
 مصرف سوی به مشکلات حل و اندوه از گریز برای و ندارند را نوجوانی اندور عاطفی هایشکست و هاسرخوردگی با کردن مقابله
 افزایش زندگی مشکلات با مقابله در را نوجوان یک توانایی عنوان هیچ به مواد کردن مصرف که حالی در روند.می الکل یا مواد

 .دهدنمی
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 اجتماعی عوامل .۳

 مهمی نقش مواد مصرف به اننوجوان گرایش در جامعه در مواد بودن دسترس در است. دخیل میان این در هم اجتماعی عوامل
 به گرایش نوجوانان دارد. اهمیت نیز الکل( و سیگار به نوجوانان گرایش در ویژه )به زمینه این در گروهی هایرسانه تبلیغات دارد،

 مصرف یمشاهده با دلیل ینا هب سینما، ستارگان و ورزشی قهرمانان از تقلید و هابزرگتر از تقلید ویژه به دارند، تقلید و یادگیری
 ها(آن با کردن همانندسازی و تقلید دلیل )به آیندمی شمار به مهمی هایآدم هاآن چشم در که افرادی توسط الکل یا مواد کردن

  د.کننمی پیدا گرایش مواد کردن مصرف به

 

 خطر عوامل سایر .۴

 با نوجوانان دروازه، یفرضیه طبق بر بالاست. هاآن در مواد مصرف خطر کنندمی مصرف رسیگا سالگی 13 از قبل که نوجوانانی •

 را هروئین یا شیشه مانند ترپرخطر مواد نهایتاً و گُل یا حشیش سپس روند،می پیش الکل سمت به و کنندمی شروع سیگار

 د.کنمی پیشگیری جدی مسائل پیدایش از فرایند این اوایل در والدین دخالت بنابراین .کنندمی مصرف

 بالاست. هاآن در مواد مصرف احتمال دارند، اضطرابی اختلال یا افسردگی مثل خُلقی اختلال یهسابق که نوجوانانی •

 زندگیشان بر مثبتی تأثیر هااین کردن مصرف کنندمی فکر و دارند دیگر مواد و الکل سیگار، قبال در مثبتی نگرش که نوجوانانی •

 ت.داش خواهند مواد مصرف در تریبیش احتمال شود،می هاآن اجتماعی محبوبیت موجب و اشتد خواهد

 اغلب دارند، مشکل دیگران با ارتباط ایجاد در و ندارند کافی اجتماعی هایمهارت و دارند پایینی نفس به اعتماد که نوجوانانی •

 د.برنمی پناه مواد کردن مصرف به و هستند گیر گوشه و منزوی دارند، اندکی دوستان

 د.هستن مواد مصرف اختلال خطر معرض در دارند کودکی دوران در جنسی یسوءاستفاده یهسابق که نوجوانانی •

 هستند رو به رو خانوادگی هایناسازگاری با و ندارند کافی خانوادگی حمایت کنند،می زندگی آشفته هایخانواده در که نوجوانانی •

 .هستند مواد مصرف سوء خطر معرض در نیز

 

 نوجوانان در الکل و مواد  کردن مصرف احتمالی هاینشانه
 برخوردارند تری نامطلوب وضعیت از اشقبلی دوستان با مقایسه در که افرادی با هاآن معاشرت و نوجوان دوستان تغییر -

 قدیمی دوستان و خانوادگی اجتماعات از یدنگز دوری -

 تحصیلی عملکرد افت و مدرسه از کردن غیبت -

 خانواده اعضای با داشتن درگیری و نزاع -

 معلمین و هاکلاسی هم با مدرسه در داشتن درگیری و نزاع -

 هافعالیت سایر و قبلی هایسرگرمی ورزش، به علاقه دادن دست از -

  رشدن(بیدا دیر و خوابیدن )دیر خواب عادات کردن تغییر -

 درس کلاس در آلودگی خواب -

 باشد شده ایجاد اخیراً که فراموشکاری و تمرکز داشتن در مشکل -

 شدن نقبدعُ و حوصله کم -

 گفتن دروغ زیاد -



31 

 

  تاق(ا در کردن قفل )مثل شدن مرموز -

 خصوصی هایتلفن شدن زیاد و غیرمنتظره هایتلفن -

 ظاهر به توجهیبی و فردی بهداشت و نظافت به رسیدگی عدم -

 جسمانی سلامت رفتن میان از و نامشخص جسمی هایبیماری -

 اشتها یافتن کاهش یا افزایش -

 هاچشم شدن سرخ -

 هالباس و هامو از دود بوی شدن استشمام -

 بدن اعضای تعادل و هماهنگی رفتن دست از -

  (منزل از )دزدی منزل از پول توضیح غیرقابل و ناگهانی شدن ناپدید و اضافی پول درخواست -

 نوجوان اتاق در مخدر مواد از استفاده وسایل وجود -

 پرخطر کردن رانندگی -

 
 مصرف مواد یا الکل او که بگیرید نتیجه حتماً توانیدنمی داد، نشان را علایم این از تا چند فقط نوجوانی اگر البته مهم: نکته

 پس شود،می مشاهده نیز روانی دیگر هایبیماری برخی و مدرسه در ناسازگاری افسردگی، در علایم این از بسیاری چون کند،می
 کرد. نوجوان از بیشتری مراقبت و دش مشکوک فقط باید بالا علایم از تعدادی کردن مشاهده با
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 نوجوانعوارض مصرف مواد بر سلامت جسمی و روانی 

 کاهش وزن -

 سوءتغذیه -

 اختلالات گوارشی متعدد -

 یهای عضلانآسیب -

 لات کبدی و کلیویاختلا -

 (های خطرناك )هپاتیت و ایدزعفونت -

 عروقی –اختلالات قلبی  -

 های قلبی و مغزیسکته -

 های مغزآتروفی مغز و از بین رفتن سلول -

 ناتوانی جنسی و عقیمی -

 زاییسقط جنین و مرده -

 تولد کودك نارس -

 کاهش وزن و هوش نوزاد -

 سرطان ریه و ضایعات هوشی -

 ندضعیف شدن سیستم ایمنی ب -

 اختلال خواب -

 افسردگی -

 اختلالات روانی شدید و پایدار -

 از دست دادن زیبایی -

 تیره شدن رنگ پوست -

 چروکیدگی پوست -

 های مغزی و کوچک شدن مغزاز بین رفتن سلول -

 مسمومیت  -

 های مغزیپیری زودرس در فعالیت -

 هذیانتوهم و  -

 هابوی بد دهان و پوسیدن دندان -



 خلاصه و جمع بندی

 به ابتلا مانند متعددی هایآسیب و مشکلات .است نوجوانان سلامت به مربوط عمده هاینگرانی از یکی نوجوانان توسط مواد مصرف

 دیگرکشی و خودکشی تصادفات، دلیل به مرگ حتی و قتل خشونت مانند پرخطر رفتارهای انجام هپاتیت، و ایدز مانند عفونی هایبیماری

 سیگار با آن شروع معمولاً که دارند مختلف مواد از استفاده به تمایل نوجوانان است. ارتباط در نشده جویزت یهادارو و الکل مواد، مصرف با

 یا هستند کانابیس خانواده از همگی که گُل یا گِراس ،حشیش ،جواناماری مانند تریقوی مواد مصرف به است ممکن بعداً است، الکل و

 چسب و تینر ،بنزین نظیر استنشاقی مواد مصرف آورند. روی کوکائین و هروئین کراک ،هروئین ،شیشه نظیر ترپرخطر و ترقوی مواد حتی

 غلط باورهای برخی وجود د.شومی رایج نیز اکس یا سیااکست نظیر موادی مصرف نوجوانی خرااو در است نوجوانی ابتدای سنین در بیشتر

 است: شرح این به باورهای این ترینمهم از برخی کندمی تقویت نوجوانان در را مواد مصرف ادامه و آغاز زمینه

o بار مصرف مواد معتاد نخواهد شد.هیچ نوجوانی با یک  
o  ستااعتیاد مربوط به یک قشر خاص، سن خاص، جنسیت خاص . 
o توانند مصرف مواد و الکل خود را کنترل کنند.  نوجوانان با اراده می 
o  تشخیص دادرا  اعتیاد اوتوان می نوجواناز روی ظاهر.  
o زا نیست.مصرف تفننی و تفریحی مواد آسیب  
o  خطرند.بی آور خارجیزا و نشاط انرژیداروهای 
o  سازدمیاز نوجوانان ای مواد به عدهمصرف. 
o مصرف مواد یعنی خوش بودن و جوانی کردن . 
o  خواهد داشت. عوارض کمتری  بهتر باشدمواد هرچه کیفیت 
o  اعتیادآور نیست شیشهمصرف برخی مواد مانند. 
o شودمی وزن کاهش باعث شیشه مانند مواد بعضی مصرف.  
o شودمی جنسی میل افزایش باعث شیشه مانند مواد بعضی مصرف.   
o ند.نیست اعتیادآور شود،می فروخته هاداروخانه در قانونی صورت به چون ترامادول مانند مسُکِن داروهای بعضی مصرف 
o ندارد چندانی عوارض تریاک مانند تیسُن و طبیعی مواد بعضی مصرف.  

 یا مواد، کردن امتحان یا تجربی گاهی،گه تفریحی، مصرف شکل به نوجوانان در مواد مصرف آغازین یمرحله مواد: مصرف مراحل 

 انجام و کنجکاوی مواد کردن مصرف در مهم عامل است ممکن مرحله این در است، (جمع فشار و همتایان تأثیر تحت) اجتماعی مصرف
 مرحله این در و شودمی نامنظم مصرف صورت به نوجوانان در مواد مصرف بعد، یمرحله در د.دهنمی انجام تایانهم که است یکار دادن

 درصدد تنهایی به خود هنوز و دهندمی قرار است متداول آن در مواد مصرف که هاییموقعیت و افراد معرض در بیشتر را خود نوجوانان
 امتحان را مواد مصرف هاآن کنار در ترقبل که آشنایانی و افراد سراغ به بیشتر نوجوانان مرحله این در بود. نخواهند مواد صرفم و تهیه

 پذیرششان موجب و کندمی رها بند و قید از را هاآن و بخشدمی لذت هاآن به مواد که گیرندمی یاد ،مرحله این در نوجوانان  روند.می کردند
 در و برآمده تنهایی به مواد تهیه صدد در خود نوجوانان و شودمی منظم مواد مصرف ؛بعد یمرحله در د.شومی خود انیاتهم گروه طتوس

 انتظارخواهد قابل  اعتیاد و وابستگی مواد، مصرف سوء و درگیر کاملاً نوجوانان بعدی مراحل در کنند.می مصرف مواد مشخص زمانی فواصل
  داشت. خواهد دنبال به را جدی ایهآسیب که بود

 را مواد مصرف ادامه و شروع برای مساعد هایزمینه که شودمی گفته شرایطی به نوجوانان در مواد مصرف خطر عوامل

 مصرف خطر عوامل ترینمهم برد. خواهد بالاتر نوجوان در را مواد مصرف احتمال زمانهم خطر عامل چند وجود کنند.می مهیا
 شود.می اجتماعی و خانوادگی فردی، عوامل شامل نوجوانان در مواد
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 مواد؛  اثرات و عوارضپیوست فصل دوم: آشنایی با  انواع 
 

 مقدمه

ست. به طور کل  ست بدانیم مواد چی شیمیایی  موادقبل از هر چیز لازم ا سته از ترکیبات  صناعی یا به آن د )برگرفته از طبیعت، 

. به این شودمیباعث دگرگونی در سطح هوشیاری و عملکرد مغز بر مغز اثر گذاشته، شود که مصرف آنها گفته مینیمه صناعی( 
شاااود. اگر چه نیز گفته می "روان گردان" ،گانه و گاهی اوقات طرز تفکرتغییر در حواس پنج مواد به جهت تاثیر گذاری بر مغز،

سیار است و هر یک از مواد آثار و عوارض خاص برروی جسم و روان فرد گذارند، مصرف کننده برجای می تعداد مواد اعتیاد آور ب
 شوند:های زیر تقسیم میلذا به طور کلی مواد به گروه

 ها( )الکل و آرام بخش کاهش دهنده فعالیت سیستم اعصاب مرکزی .1

 )حشیش و ماریجوانا( کانابیس .2

  ها )مواد افیونی شبه افیونی(و نارکوتیک هاافیون .3

 رک()مواد مح های عمومی سیستم اعصاب مرکزیمحرک .4

 الکل
توان به طریق سنتتیک نیز این ماده را اتیل الکل یا اتانول همان الکلی است که در بیشتر مشروبات الکلی وجود دارد. البته می

 شود.ساخت ولی این ماده به طور طبیعی در اثر تخمیر میوه، سبزیجات و غلات تولید می

 اثرات الکل
 باشد:، دارای اثرات ذیل میبه عنوان کاهنده فعالیت سیستم اعصاب مرکزی

 حالت مستی -1
 کاهش بازداری -2
 تسکین درد، اضطراب -3
 اجتماعی شدن -4
 فشار خون پائین، ضربان و تنفس آرام -5

 علائم مصرف الکل
 تکلم نامفهوم -1
 تعادل -از دست دادن هماهنگی -2
 آلودگی خواب -3
 برافروختگی -4
 قضاوت مختل -5
 پرخاشگری -6
 تخلیه عاطفی -7
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 اثرات مصرف الکل
تواند منجر به دهد. مصرف بیش از حد میهایی از مغز و نخاع را کاهش میشود و فعالیت بخشان خون میالکل وارد جری

ها، زمان الکل با سایر مواد مانند آمفتامینمرگ در اثر توقف تنفس یا برگرداندن محتویات معده در حنجره شود. مصرف هم
 دهد.واد را تا حد خطرناک افزایش میها، داروهای خواب آور و مسکن، تأثیرات این مآرام بخش

 الکل و بدن
 تواند سبب موارد ذیل گردد:مصرف سنگین الکل می

 تخریب کبد                                                 -
 منگی و گیجی -
 مشکلات قلبی و عروقی                                -
 نقصان کلسیم استخوان و ضعف عضلات -
 جنسی مانند ناتوانی جنسی  مشکلات اندام -
 نقص عقلانی -
 تصادف                        -
 مشکلات معدی -

 

 سایر مشکلات مربوط به الکل
 نقص در زایمان -
 مشکلات خانوادگی و ارتباطات -
 مشکلات شغلی -

 

 گیری از الکلعلائم کناره
 باشند:مل موارد ذیل میگیری شاگیری بستگی به مدت و مقدار مصرف دارد. علائم کنارهشدت علائم کناره

 تشنج -                          افزایش فشار خون، ضربان و تنفس    -
 توهم  -لرزش                                                                 -
 آشفتگی -تعریق                                                                 -
 ترس -             استفراغ                                          تهوع و -
 افسردگی -قراری                                                            بی -
 مرگ -درد                                                                     -

سیار میمشروبات الکلی سبالکل یا مصرف  تواند باعث بوجود آمدن گردد. حتی مصرف مقدار کمی از آن میب تغییرات رفتاری ب
سط الکل باعث افزایش  شود. مقدار کم یا متو ست  ستلزم رانندگی امن ا ضاوت و هماهنگی حرکتی که م نقص قابل توجهی در ق

. مصرف مقدار متوسط تا زیاد الکل دوستانیا  سیکلارخدادهایی است که توام با رفتار پرخاشگرانه است، شامل بدرفتاری با هم
های فرد را در یادگیری شود و به طور جدی توانائیتر عملکرد در سطوح بالای نظام روانی میهای جدیسبب بوجود آمدن نقص

سبب کاهش تنفس و در نهایت  مرگ میو یادآوری اطلاعات مختل می سیار زیاد آن  صرف ب صرف کند. م الکل شود. ادامه م
شود که شامل اضطراب شدید، لرزش، شود. قطع ناگهانی مصرف الکل سبب ایجاد علائم بازگیری میسبب وابستگی به آن می
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تواند منجر به توهم وسااوءظن اساات. تاثیرات بلند مدت مصاارف الکل به مقدار زیاد به ویژه اگر همراه تغذیه نامناسااب باشااد می
 مانند مغز و کبد شود. های حیاتی رگانآسیب جدی و شدید اُ

 

 کانابیس )حشیش(
و غنچه صمغ،  ،لسرگُ، هابرگهمان گیاه شاهدانه است که ساقه،  کانابیس

ل از جوانا، روغن حش، و گُاست. حشیش، گراس یا ماری حاوی مادهِ روان گردان
 این دسته مواد هستند.  

اقع کانابیس . در وگیاه بومى خاص استوایى و آب و هواى معتدل است کانابیس

آن حاوی ماده و غنچه صمغ،  ،سر گل، هابرگهمان گیاه شاهدانه است که ساقه، 
بیش از شصت و یک ماده . البته رودماده موثر آن بشمار میکه  ستا تتراهیدروکانابینول 9دلتا ای شیمیایی به نام مادهروان گردان 

جوانا، روغن حش، . حشیش، گراس یا ماریآیندگیاه کانابیس به دست مى ازنیز شوند، نامیده مى "کانابینویید"که  دیگر شیمیایى
 و گل از این دسته مواد هستند.  

 

 جوانا، و حش، ماریحشیش

سبز تیره تا هاى کانابیس است. رنگ آن از لصمغ متراکم شده و خشک شده گُ "شیشح"

نه مونث و از ترشحات چسبنده از گُل، برگ و ساقه گیاه شاهدا سیاه متغیر است و و حتیاى قهوه
 د. رساى به فروش مىقطعه به صورتآید. حشیش آنها به صورت صمغ به دست می

اعتیاد ای مادهحشیش  شودکنند حشیش باعث اعتیاد نمیبرخلاف عقیده رایج بین مردم که فکر می
تر اینکه ترک حشیش از همه مهم بود. کند به راحتی قادر به ترک مصرف آن نخواهدآور است.کسی که مدتی حشیش مصرف می

و احساس اشتیاق فراوان برای مصرف بسیار مشکل است و مصرف کنندگان باید بدانند که درصورت  دیدعلت فشار روانی شه ب
 .می شوندوابسته یکی دوبار مصرف حشیش به آن 

 که تبدیل به پودر شوداطلاق میهدانه گیاه شا دارای یا سیاه خشک شده سر شاخه گلبه ترشحات قهوه "حش"صمغ حشیش یا 
 ای و قالبی فشرده شده است.صورت تختهه یا ب

اى اى چسبنده به رنگ قهوهآید و مادهها یا صمغ کانابیس در حلال آلى به دست مىاز راه جوشانیدن گل "روغن حشیش"

 "حش"روغن حشیش یا روغن ت. در واقع اوت اسهاى کانابیس متفدر هریک از گونه تی اچ سی مایل به قرمز یا سبز است. میزان
 شود.مغ آن استخراج میصاز مواد خشک گیاه یا  است که یا ایعصاره

 از برگ گیاه شاهدانه علاوه بر حشیش بنگ، چرس، گراس و نیز بدست می آید. شود.جوانا اطلاق میبه برگ گیاه شاهدانه ماری



   در معرض خطر صرف  مواد در نوجوانانپیشگیری از م

 

 

38 

 

نابیس است. رنگ جوانه و برگ گیاه خشک شده کا "مارى جوانا"

اى مایل به سبز متغیر بوده و آن از سبز مایل به خاکسترى تا قهوه
 .تواند حاوى تخم و ساقه باشدیم

عنوان عامل ایجاد سرخوشى و غیرقانونى است که به مادهاین ماده یک 
دهنده ترین ماده تشکیلفعالد. شوصورت تفریحى مصرف مىبه

جوانا بیش از همه با سیگار است. مارى نیز همان تی اچ سیجوانا، مارى
. قابل کشف شدن استشود و ظرف چند دقیقه در خون مصرف مى

تی اچ  ددرصحاوی پنج جوانا جوانا بسته به نسبت گل به برگ متغیر است. یک سیگار معمولى مارىدر مارى تی اچ سی میزان
 .است درصد تی اچ سی 10وی حا هاى ماده( تقریباًدست آمده از گلحشیش )رزین به لیو است سی

 گُل چیست؟
های گیاه شاهدانه تهیه شده و معمولاً بالاترین میزان تی اچ سی را دارد. های سرشاخهماده گلُ از خانواده کانابیس است و از گُل

م و اعتیادآوری دارد جوانا و حشیش در ایجاد توهتری از ماریتاثیرات منفی گل چندین برابر بیشتر از حشیش است و پتانسیل قوی
 جوانا است.زایی آن دو تا سه برابر بیشتر از ماریبرای مثال میزان قدرت توهم

 

شود. بسیاری به غلط این ماده را گیاهی و بی خطر پس از خشک شدن به روش تدخین مصرف می گُل

 که عوارض آن بیشتر از مصرف حشیش و دیگر مشتقات کانابیس استدانند، در حالیمی

  مکانیزم اثر مصرف کانابیس
گردان این ماده به خوبى مشخص اى اثر روانهاى زمینهاگرچه مکانیسم

 مغزى متعددى مواد انتقال دهنده عصبیشود که فعالیت نیستند، ولى تصور مى
ها تأثیرگذار نورآدرنالین، دوپامین، سروتونین و آندروفین آناندامیاد، جملهاز 

ى این ماده به عوامل متعددى نظیر انتظار فرد هستند. ماهیت اثر روان
کند، را مصرف مى مادهکننده، خُلق و خوى قبلى او و محیطى که مصرف

گذارد. اى از اثرات تحریکى و مهارى بر جاى مىبستگى دارد و ترکیب پیچیده
گانه هستند، حال آنکه اثرات تحریکى شامل سرخوشى و تشدید حواس پنج

 .شوندورت احساس آرامش ظاهر مىصاثرات مهارى به
ترین کند که برجستهاثرات خود را بر روى نسوج اعمال مىتی اچ سی درون این ماده بر مکانیزم عملکرد آناندامیاد اثر گذاشته و 

و تجربه نحوه تجویز، دوز  اثرات این ماده بههمانطور که اشاره شد این آثار در سیستم عصبى مرکزى و سیستم قلبى عروقى است. 
 . کننده بستگى داردقبلى مصرف

  کانابیسمصرف همراه با خطرات 
 :اثر بر روى سیستم قلبى عروقى

باز و کاهش فشارخون در حالت ایستاده از و افزایش فشار خون در وضعیت طاق میزان مصرف مادهوابسته به  افزایش ضربان قلب
 .روندشمار مىاثرات آن بر سیستم قلبى عروقى به

 :بر روى سیستم عصبى مرکزى اثر
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مصرف مدت، دشوار شدن عمل تمرکز، تنزل در کارآئى ذهنى از اثرات اختلال در هماهنگى حرکتی، کاهش حافظه کوتاه
 .روندشمار مىبر سیستم عصبى مرکزى به کانابیس

 :اثر بر روى سیستم تولیدمثل مردانه
کم تعداد  باعث بزرگ شدن پستان در مردان شود همچنین هورمون های مردانه وتواند باعث کاهش جوانا مىمارى

 .شودمىشدن اسپرم 
همچنین مشکلاتی در انجام  دارند. مصرف کنندگان ی بیشتریمیزان ضربان قلب و اشتها گاندر کوتاه مدت، مصرف کنند

  رانندگی و تفکر منطقی دارند. های ذهنی و فیزیکی همچونفعالیت
شود. اگر میزان مصرف بسیار بالا و کند می غشوشتفکرشان متر و حساسصدا و رنگ  در درکماده، این مقادیر زیاد با مصرف 

 های روان پریشی شود. اثرات حشیش مانند مواد توهم زا می شود و ممکن است باعث اضطراب، ترس و حتی حالت ،باشد
ها که انگیزه خود را برای انجام سایر فعالیت هستند تا جایی  روانی وابستگی پیدایشخطر در حشیش  دایمیمصرف کنندگان 

و افزایش جنون جوانی  مصرف کانابیسدهد که  بین های اخیر  نشان میپژوهش مانند کار و روابط شخصی از دست می دهند.ه
 وجود دارد.ارتباط )شیزوفرنی( 

 

 شوداد نمیباعث اعتی مصرف کانابیسکنند که فکر میمیان برخی جوانان برخلاف عقیده رایج 

 اعتیاد آور استای ماده کانابیس

 

 عوارض مصرف کانابیس

های مختلفی به دارند واکنش کانابیسافراد بسته به مقدار مصرف، تجربه و انتظاراتی که از مصرف همانطور که قبلاً اشاره شده 
 کند که معمولاًیم را فراخوانی تجربه احساس سرخوشی و شادی کاذب ملا ممکن استدر فرد  مصرف کانابیس .دهندآن نشان می

لق دهد. تغییرات سریع خُجای خود را به آرامش و خواب آلودگی می مادهگویند. اثر تحریک کننده اولیه این به آن نشئه شدن می
تواند رخ دهد. تغییرات ادارکی و حسی های افراطی نیز مییا هیجان

الغه در تجربیات لذت مب تواند روی دهد اما این تغییرات عموماً نیز می
 تی اچ سی بخش هستند. با این همه بعد از مصرف مقادیر زیادی

 آید.بدبینی در فرد بوجود می توهمات و  احساس

همچنین بعد از مصرف کانابیس افراد ممکن است احساس بهم 
ریختگی زود گذر را در خود نشان دهند، به این معنی که ممکن است 

گ کردن اطلاعات برای منظور خاص را از توانایی نگهداری و هماهن
دست بدهند. علاوه بر این نوعی تحریف حس زمان وجود دارد که 

 .گذردرسد زمان بسیار کندتر میبنظر می

توان به از بین رفتن از عوارض کوتاه مدت مصرف کانابیس می
 هماهنگی تمرکز و حافظه کوتاه مدت اشاره کرد. 

انرژی و انگیزش و از بین رفتن  مصرف دراز مدت آن موجب فقدان
شود. این اثرات ممکن است حتی بعد از اینکه شخص از حافظه می

 مصرف دارو دست بردارد، باقی بماند.
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 سایر خطرات مصرف کانابیس

  درصد قطران بیشتری نسبت به سیگارهایی با قطران  50دود حشیش
های دستگاه باعث افزایش خطر سرطان ریه و سایر بیماریکه  داردبالا 

  .شوداین ماده میمصرف کنندگان تنفسی در 

  مصرف حشیش تقریباً به اندازه پنج برابر مصرف دخانیات )سیگار( خطر
 آسیب رساندن به ریه و سرطان دارد.

  مثل مصرف توتون و تنباکو آسیب دیدن ریه و خطر ابتلا به سرطان از
 .روندخطرات مهم مصرف کانابیس به شمار می

 

 (هانارکوتیکافیونی )مواد 
ای بر سیستم اعصاب مرکزی و نتیجتاً سیستم بدن دارند و از لحاظ پزشکی ها همان مواد افیونی هستند و عملکرد کاهندهنارکوتیک

ای دارند. این مواد پتانسیل سوء مصرف و وابستگی شدیدی دارند. به عنوان مواد تغییر مصرف تسکین بخش درد و ضد سرفه
 طرق مصرف متفاوتی دارند، نظیر خوردن، تدخین، استنشاق و تزریق.دهنده خلق 

 شوند:به سه گروه تقسیم می مواد افیونی
 کدئین، مرفین –گروه اول: دارای اساس طبیعی هستند 

 هروئین –گروه دوم: نیمه سنتز شده 
 مرپردین، متادون، هیدرومرنون –گروه سوم: سنتز شده 

 مواد افیونیاثرات 
 کند، مصرف خوراکی طولانی ترین زمان اثرگذاری را داراست.میزان اثرگذاری را مشخص می نحوة مصرف،

 خواب آلودگی -حص کننده                        تسکین درد ا بی -
 تنفس آرام -یوفوری و نشئگی                                        -
 یبوست -         قراری، تهوع، استفراغ                    بی -

 مواد افیونیعلائم مصرف 

 کاهش فعالیت فیزیکی، رخوت -مردمک سنجاقی                              -
 خواب آلودگی، چرت زدن  -قضاوت و هماهنگی مختل                -
 افزایش ادرار -یبوست                                          -  
 

 ونیمواد افیاثرات مصرف 
ها بستگی به نوع ماده، منبع، مقدار و نحوه مصرف آن دارد. حالت خطرناک آن در مواقعی است که مصرف بیش از خطر نارکوتیک

های غیر استریل، آلودگی مواد یا ترکیب مواد با سایر داروهای کاهنده عملکرد سیستم اعصاب در کار حد مواد، استفاده از سرنگ
 یابد.از به مصرف مقدار بیشتر مواد سریعاً گسترش میباشد. مقاومت )تحمل( و نی
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  مواد افیونیهمراه مصرف خطرات 
 ضعف عضلانی -هپاتیت                                                    -
 آسیب مغز -مشکلات بلع و معده، سوء تغذیه                  -
 عفونت، ایدز، آبسه -     عروقی                           -مشکلات قلبی -
 احتقان حنجره -نقص هرمونی، ناتوانی جنسی                       -
 مرگ در اثر مصرف بیش از حد         -
 

 مواد افیونی گیری ازعلائم کناره
 10الی  7و تا  روز اول بسیار قوی هستند 3تا 1گردد. بین ساعت بعد از آخرین مصرف علائم ترک ظاهر می 6تا  4معمولاً بین 

 ها به طول انجامد.خوابی و وسوسه ممکن است تا ماهانجامند. علائم مانند بیروز به طول می

 علائم شامل موارد ذیل هستند:
 خوابی، اختلال خواببی -        اضطراب و پانیک شدید        -
 اسپاسم عضلانی و گرفتگی –       تعریق فراوان                       -
 تهوع و استفراغ -  خمیازه                                    -
 لرزش، سوزن سوزن شدن، حرکات غیر ارادی عضلات -اسهال                                      -
 وسوسه -       مردمک گشاد                      -
 قراریبی -         آبریزش از بینی و چشم        -

 

 حركمواد م
محرک در  گیرند. وجه مشترک موادای از مواد روانگردان هستند که امروزه بطور گسترده مورد مصرف قرار میمواد محرک دسته

برند. می بالادر ابتدای دوره مصرف باعث افزایش کارکرد سیستم اعصاب مرکزی شده و انرژی، خلق و روحیه را  لااقل این است که
دارند و بندرت  ملایمیها اثر شوند. برخی محرکها در زمره مواد محرک طبقه بندی میو آمفتامین کافئین، نیکوتین، کوکایین

ها شوند. برخی نیز بشدت تاثیرگذار بوده و مصرف چند بار آنها با عوارض شدیدی همراه است. برخی از محرکباعث وابستگی می
شوند. کافئین بصورت چای و قهوه و نیکوتین در قالب توتون و تنباکو، ید میها تولشوند. بعضی نیز در آزمایشگاهها یافت میدر گیاه

ها گردد. برخی از محرکها تنها به حدود یک قرن پیش باز میشوند اما کشف آمفتامینکه توسط بشر استفاده می ها استقرن
ها و استفاده از محرک گردند.یا غیر مجاز تلقی میشوند. در مقابل تعدادی نیز در اکثر نقاط دنقانونی بوده و به وفور استفاده می

ای گردند. در مجموع مواد محرک مجموعههای تاریخی و فرهنگی باز میشیوع آن در کشورهای مختلف به میزان زیادی به جنبه
ان دچار سوء مصرف میلیون نفر در جه 39نامتجانس از ترکیبات طبیعی و صناعی با اثرات بسیار متفاوت است. در حال حاضر حدود 

 نوعی محرک غیر مجاز هستند. مصرف این مواد با عوارض شدید روانی، اجتماعی و اقتصادی همراه است.

 )شیشه( متامفتامین/آمفتامین
ها اشاره دارد. این نام از نام شیمیایی آن آمفتامین به مجموعه آمفتامینآمفتامین و متخانواده آمفتامین شامل آمفتامین، دکسترو

های اخیر این ماده به عنوان تولید و سپس در جنگ جهانی دوم استفاده شد. در دهه 1887مشتق شده است. اولین بار در سال 
آمفتامین هیدروکلرید( شکل خیابانی این ماده است که به شکل دارویی تفریحی در بین جوانان رواج دارد. کریستال آمفتامین)مت

 شود.شناخته می "یخ"یا  "شیشه"باشد. این ماده در ایران به نام میقطعات کریستال یا شیشه خرد شده 
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  شیشهاثرات کوتاه مدت مصرف 

های اول مصرف که هنوز کنندگان در جریان ماهبا اثرات روانی خوشایند و مطلوبی همراه است. مصرف شیشهمصرف کوتاه مدت 
 :زیر همراه است حالاتبا  شیشهه مصرف عوارض وابستگی و اعتیاد آشکار نگردیده است، مدعی هستند ک

 افزایش هوشیاری و انرژی  •

 و سرحالی  سلامتاحساس  •

 نشئگی و سرخوشی وافر  •

 افزایش اعتماد به نفس  •

 احساس کفایت و توانمندی در انجام امور  •

 کاهش نیاز به خواب  •

 کاهش اشتها و نیاز به غذا  •

 افزایش قدرت تمرکز و یادگیری  •

 در کارهای و نبود خستگی افزایش توان استمرار •

 و توان حل مسئله خلاقیتشکل گیری و افزایش حس  •

 افزایش سرعت انتقال و جریان فکر  •

 کاهش مهارها و افکار منفی و بازدارنده •

 تفکر مثبت به وقایع  •

 های جنسیافزایش میل جنسی و لذت فعالیت •

 حس معاشرت پذیری و برونگرایی  •

 

 علائم بدنی مصرف شیشه 
بدنی و فیزیولوژیک خاصی نیز همراه  حالتبا بروز  شیشهها اشاره شد، مصرف مواد محرک بویژه روانی که بدان حالتبر  علاوه

 :به قرار زیر است حالاتاست. برخی از این 

 افزایش ضربان قلب  •

 رفتن فشار خون  بالا  •

 ها گشادی مردمک •

 عرقریزش   •

 خشکی دهان  •

 ها لرزش اندام •

 افزایش دمای بدن  •

 ها و سرد شدن انتهای اندام گرم  •

 افزایش تنفس  •

 خوابیاشتهایی و بیبی •

 ائق جنسیافزایش س •
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ای های زمینهتر یا دارای بیماریهای بدنی و عضوی بویژه در افراد مسندر جریان تغییرات فیزیولوژیک فوق امکان بروز آسیب
 وجود دارد 

 کوکائین
تاثیرات فوری آن شامل گشادشدن مردمک و افزایش فشار خون، ضربان  کننده سیستم اعصاب مرکزی است.کوکائین تحریک

که مصرف مزمن ریزش یا خشکی بینی شود، درحالیتواند سبب آبقلب، میزان تنفس و حرارت بدن است. مصرف موقعیتی می
های هپاتیت و سایر بیماری توانند سبب ایدز،تواند سبب زخم شدن غشاء مخاطی بینی شود. تزریق کوکائین با وسائل آلوده میمی

تواند منجر به مرگ یا صدمه جدی زا است میکوکائین که مستلزم استفاده از مواد فرار و آتش کراکخطرناک شود. تهیه کردن 
شود. اثرات ثانیه نمایان می 10اعتیادآور است و تاثیرات آن ظرف مدت  شدیداً کوکائین سوزی یا انفجار شود. کراکناشی از آتش

ای ، سوءظن و مسهاشتهائی، توهمات لاخوابی، بیبیسمانی شامل گشادگی مردمک چشم، افزایش ضربان، افزایش فشار خون، ج
 شود.  تشنج می
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 ایجاد انگیزه برای زندگی بدون مواد فصل سوم: 
 پرستگردآوری و نگارش: دکتر ابوالفضل وطن

 
 وانندگان:رود خدر پایان این فصل انتظار می

 ها و اهمیت هر مرحله را در کل فرایند بشناسند.با مراحل تغییر آشنا شوند و ویژگی
 های اصلی در تعریف آن را بشناسد.انگیزه و مولفه

 ها در ایجاد تغییر در فرایند ایجاد انگیزه در نوجوانان آشنا باشد.با اهمیت هنجارها و ارزش
 چنین بتواند:هم

 عرض خطر را از نظر مرحله تغییر تشخیص دهند و راهبردی مناسب برای هدایت او طراحی کنند.وضعیت نوجوان در م
 های اصلی ایجاد انگیزه در نوجوانان را بشناسد و به کار گیرد.راهبردها و روش

 
 

 مقدمه
بدون هیچ تغییری زندگی ها اید فکر کنید! چالش جالبی است. گاهی ممکن است سالبه آخرین باری که یک تغییر را تجربه کرده

خواهیم سیگار را ترک کنیم اما مدام هاست میشود. سالخواهیم وزن خود را کم کنیم اما همیشه نمیهاست میکرده باشیم. سال
های فراوانی است. اما بدون ای تعریف می شود اما واقعیت این است که دارای پیچیدگیخوریم. تغییر عموما کار سادهشکست می

 یابنده را تصور کرد؟هایی یادگیرنده و توسعهتوان دنیایی در حال پیشرفت و انسانچگونه می تغییر
پیشگیری از مصرف مواد در واقع نوعی تغییر در سبکی از زندگی است که ممکن است نوجوان در معرض خطر را به سمت مصرف 

در نگرش و سبکِ زندگی یک نوجوان ایجاد کرد تا مصرف  ای قوی برای تغییرتوان انگیزهمواد و وابستگی سوق دهد. چگونه می
 نکردن مواد و یک سبک زندگی سالم و مثبت را انتخاب کند. 

کند از این منظر دنیایی هایی که برای والدین و معلمان و کارگزاران سلامت ایجاد میها و دشواریی دلهرهدنیای نوجوانی با همه
های های تازه و تجربهکنند. نوجوانی دوران روبرو شدن با جهانانان از تغییر استقبال میجالب اما کاملا دو وجهی است. نوجو

ای کنند. نوجوانان های آن در نوجوانان توجه ویژهریزان سلامت به موضوع تغییر وچالشمتفاوت است. همین کافی است که برنامه
نسبت به مواد و نیز سبک زندگی خود هستند تا در مسیر مصرف و  در معرض خطر؛ نیازمند  ایجاد تغییراتی در رفتار و نگرش خود

ای از تغییرات به سادگی استقبال کند در برابر انواع وابستگی و تبعات آن قرار نگیرند. همان اندازه که ممکن است نوجوانی از گونه
گذارند و با ت نوجوانان تاثیر میتری نشان دهد. تغییراتی که بر زندگی درازمددیگری از تغییر ممکن است مقاونت بیش

تری روبرو خواهند شد و نیز احتمال مانایی این تر ارتباط کمتری دارند معمولا با مقاومت بیشهای سریع و در دسترسبرانگیزاننده
کند و آن رار شوند. هنر و دانش ایجاد شرایطی که فرایند تغییر مثبت را در یک نوجوان در معرض خطر آغاز تغییرات نیز کمتر می

پایدار نگهدارد هنر و مهارتی بسیار مهم و تاثیر گذار بر روند پیشگیری از مصرف مواد در نوجوانان است. این توانایی می تواند 
 راهبرد اصلی برای ایجاد ساختاری مناسب برای یک سبک زندگی سالم و مثبت قلمداد شود.

ترین بخش فرایند تغییر را که ایجاد انگیزه برای تغییر است مورد کنیم و مهمدر این فصل موضوع تغییر و فرایند آن را مرور می
رابطه مثبت  ،، ادامه دادن و پیروی از یک راهبرد تغییربرنامهآغاز یک ورود و  انگیزه با احتمال دهیم زیراتر قرار میموشکافی بیش

توانند با گسترش و استفاده می ای مراکز سلامت نوجوانانچگونه کارکنان حرفهکه  هدف اصلی ما پاسخ به این پرسش استدارد. 
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همکاری فعال و در همه فرایند تغییر  باشندمؤثر  وی در تغییر نوجوانیک رابطه توام با احترام بر اساس خودمختاری برقراری از 
 . داشته باشند

 

 ی تغییرتغییر و چرخه
ضرورتاً  برگشت نوجوان به رفتارهای گذشته . منظور این است کهد خطیگون است و نه یک فراینیک فرایند دایره تغییر نوجوان

ای جداگانه یخود مرحله برگشت نوجوان به رفتارهای گذشتهو زیرپا گذاشتن تعهد به تغییر نیست. هرچند که  در تغییرشکست 
ر این موضوع مراحل و چرخه تغییر را تغییر رخ دهد. برای فهم بیشتهر نقطه از دایره  در تواندمیکه نیست بلکه رویدادی است 

 مرور می کنیم.
 

 مراحل تغییر در نوجوانان بر اساس مدل تغییر

 ت: مرحله به شرح زیر اس شش این مدل شامل
 یک: پیش تردیدمرحله 

 مرحله دو: تردید
 مرحله سوم: آمادگی

 مرحله چهارم: عمل یا اقدام
 مرحله پنج: نگهداری

 مرحله شش: بازگشت یا عود

  

 اول: پیش تردیدرحله م
 هنادیده گرفتن مسأل، انکاره اول: مشخصات مرحل

در »ها معمولاً در این مرحله آن به تغییر فکر نمی کنند. در این مرحله نوجواناناست.  پیش تردیدنخستین مرحله از تغییر، مرحله 
کند که رفتارش درک نمی نوجوان یا . در این مرحلهآوردکنند که رفتارشان مشکلی به وجود نمیقرار دارند و ادعا می« حال انکار

 و رفتارش ندارد. ست یا آگاهی کافی درباره پیامدهای اعمالآور یا آسیب زا زیان
 تواند برای کمک به نوجوان برای عبور از این مرحله استفاده شود: می  چند سوال 

 ای این رفتار را تغییر دهی؟ آیا تا به حال سعی کرده ▪
 ؟زاستی باید برایت بیفتد تا متوجه شوی که رفتارت مشکلچه اتفاق ▪

 دهی که مشکلی داری؟ چگونه تشخیص می ▪

  کمک کننده در مرحله پیش تردیداهبردهای ر

  تشویق فرد برای بازنگری در رفتارش ▪

  نگریتشویق فرد به خودکاوی و درون ▪

  تشریح مخاطرات رفتار فعلی ▪
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  دوم: تردید/ تامل کردنمرحله  ▪

 احساسات و هیجانات متناقض و دودلی، تردیددوم:  ات مرحلهمشخص
هایی که برای این کار باید بپردازند گردند امّا هزینهدر خلال این مرحله، بیشتر و بیشتر از مزایای بالقوه انجام تغییر آگاه می نوجوانان

 تردیدآورد. به دلیل این عدم اطمینان، مرحله ود میکنند. این تناقض یک تردید قوی نسبت به تغییر به وجنیز بیشتر  خودنمایی می
 کنند. هیچگاه از این مرحله عبور نمی نوجوانانها به طول بینجامد. در واقع، بسیاری از ها یا حتی سالانجام تغییر ممکن است ماه در

  تواند کمک کننده باشد شامل این موارد است:که می چند سوالدر این حالت 
 تغییر کنید؟  خواهیدچرا می ▪
 آیا چیزی وجود دارد که شما را از تغییر باز دارد؟  ▪
 تواند به شما در انجام این تغییر کمک کند؟چه چیزهایی می ▪

  کمک کننده در مرحله تردید و تاملاهبردهای ر
 ارزیابی مزایا و معایب تغییر رفتار ▪
 های خودتأیید آمادگی برای تغییر و تقویت اطمینان به توانائی ▪
 ریین موانع بازدارنده تغییتع ▪

 

 سوم: آمادگیمرحله 
  آزمایش چند تغییر کوچکسوم: مشخصات مرحله 

د. ند تا برای تغییر بزرگتری در زندگی خود آمادگی پیدا کنندر خلال این مرحله، ممکن است تغییرات کوچکی را انجام ده نوجوانان
د. یا اگر هدف ترک سیگار نورآچرب روی سمت استفاده از غذاهای کمبرای مثال، اگر هدف کاهش وزن باشد، ممکن است ابتدا به 

اقدام مستقیم  در این حالت روی آوردن بهد. ند یا هر روز سیگار کمتری بکشنرا عوض کن خود است، ممکن است ابتدا نوع سیگار
 کمک کننده خواهند بود. یهای خودیار، پیوستن به یک باشگاه سلامتی و یا مطالعه کتابیدرمانا روانیمثل مشاوره 

باید به نوجوان آمیز یک تغییر پایدار بیشتر کند. را برای انجام موفقیت نوجوانتواند شانس در این مرحله، چندگام وجود دارد که می
ه کند و برانگیزاننده تهی عباراتاطلاعات جمع آوری کند. لیستی از  خود های تغییر رفتارتواند درباره راههر چقدر میکمک کرد 

پشتیبان، مشاوران یا دوستانی خودیاری، همیاری، های را روی کاغذ بنویسد. به جستجوی منابع خارجی نظیر گروه خود هایهدف
 د.توانند راهنمایی و تشویق کنند بپردازکه می

  کمک کننده در مرحله آمادگیاهبردهای ر
  آوری اطلاعات در مورد تغییرجمع ▪

 غذروی کا خود اهدافنوشتن  ▪

  کردن طرحی برای اقدامآماده ▪

  برانگیزاننده عباراتتهیه لیستی از  ▪
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 چهارم: عمل و اقداممرحله 
 فاقدام مستقیم در جهت دستیابی به هدچهارم: مشخصات مرحله 

شکست  کنند. در اغلب موارد، علتّدر خلال چهارمین مرحله تغییر، شروع به اقدام مستقیم برای نیل به اهدافشان می نوجوانان
گیرند که تصمیم می جواناناز  رخیخوردن تصمیمات این است که فکر یا زمان کافی صرف مراحل قبلی نشده است. برای مثال، ب

کنند. این کارها برای موفقیت قطعاً تر میوزنشان را کاهش دهند و بلافاصله شروع به ورزش و گرفتن یک رژیم غذایی سالم
 د.انشود زیرا مراحل قبلی طی نشدهمعمولاً ظرف چند هفته نیمه کاره رها می هاضروری هستند امّا این تلاش

برای دستیابی به هدف، برای هر گام مثبتی که  نوجوان را باید تشویق کرد که مرحله قبل را به درستی انجام دهد و در تلاش
های مثبت به سوی تغییر، اهمیت به حفظ گام. تقویت و پشتیبانی، در کمک گرفته شوددر نظر  شپاداشی برای شود،داشته میبر

 نوجوانو تعهد  پیش بینی شود هایها، منابع و پیشرفتای و متناوب انگیزهزمانی برای بازبینی دورهدر واقع باید ای دارند. العادهفوق
 یش را به طور مدام به یادش آورد.هابه انجام تغییر و اعتقاد به توانائی

 در مرحله عمل و اقدامکمک کننده اهبردهای ر
 هادر نظر گرفتن پاداش برای موفقیت ▪

  های اجتماعییافتن حمایت ▪

  برانگیزاننده عباراتتهیه لیستی از  ▪
 

 پنجم: نگهداریمرحله 
 نگهداری و حفظ یک رفتار جدیدپنچم: مشخصات مرحله 

 نوجوانانو مداومت در حفظ رفتارهای جدید است، آمیز از رفتارهای قبلی مرحله پنجم در مدل مراحل تغییر مستلزم اجتناب موفقیت
 د.شونتر میباشند مطمئندر خلال این مرحله، از این که قادر به ادامه راه می

ها برآید. سعی هایی برای جلوگیری از وسوسهبه دنبال یافتن راهباید سعی در نگهداری و حفظ یک رفتار جدید دارد،  نوجوانیاگر 
های قبلی آمیزی از بازگشت به عادتتری جایگزین سازد. هرگاه توانست به طور موفقیتبا اقدامات مثبت های قبلی راکند عادت

به خود پاداش دهد. و اگر به هر دلیل به رفتار قبلی بازگشت کرد، از دست خود عصبانی نشود، به خود سخت باید جلوگیری کند، 
گونه که در مرحله بعد که این تنها یک شکست کوچک بوده است. هماننگیرد و تسلیم نشود. در عوض، به خود یادآوری کند 

 د.باش، بازگشت به رفتار قبلی چیز شایعی است و بخشی از فرایند انجام یک تغییر پایدار میاشاره خواهد شد
 کمک کننده در مرحله نگهداریاهبردهای ر

 هاوسوسهبه وجود آوردن راهکارهایی برای غلبه بر ؛ هاجلوگیری از وسوسه ▪
 هادر نظر گرفتن پاداش برای موفقیت ▪

 

 بازگشت: ششممرحله 
 یاحساس ناامیدی، دلسردی، شکست و ناکامششم: مشخصات مرحله 

کند ممکن است به رفتار قبلی خود بازگشت مینوجوان در هر تغییر رفتاری، بازگشت رویداد شایع و متداولی است. هنگامی که 
ها اعتماد به نفس اجازه ندهد این شکستنوجوان دست بدهد. رمز موفقیت این است که  اوی به احساس شکست، ناامیدی و ناکام

 ای به آنچه روی داده است بیندازد. نگاه دقیق و موشکافانهباید دوباره به عادت یا رفتار قبلی بازگشت، نوجوان اگر  را از بین ببرد. او
 چه چیزی موجب بازگشت شد؟  ▪
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  ند تا در آینده از آن جلوگیری کنید؟توانید بککار میه چ ▪
زا باشد امّا بهترین راه حل، شروع دوباره از مراحل آمادگی، اقدام یا نگهداری است. تواند مشکلهر چند بازگشت به رفتار قبلی می

 را مورد خود هایه هدفها، برنامه اقدامات و تعهد خود ب. انگیزهادها را مورد ارزیابی مجدّد قرار دشاید بد نباشد منابع و روش
تصمیمات هنگامی با د. ریزی کنها در آینده، برنامهچنین، برای چگونگی مقابله با وسوسهقرار دهد. هم دوباره و تأکید بازبینی

شوند که آمادگی و اقدام مناسب صورت نگرفته باشد. چنانچه با درک درستی از چگونگی آمادگی، اقدام و حفظ شکست روبرو می

 .بسیار است تار تازه به سوی هدف نزدیک شوید احتمال موفقیتیک رف

 کمک کننده در مرحله بازگشتاهبردهای ر
 های بازگشتشناسایی محرک ▪

  هاشناسایی موانع موفقیت و اقدام برای غلبه برآن ▪
 ها و تعهد به انجام تغییرتأئید و تأکید مجدّد هدف ▪

 

 انانبرای تغییر در نوجومورد استفاده  راهبردهای

 او به جای نقاط ضعف نوجوانتمرکز بر نقاط قوت  •

 نوجواناحترام به خودمختاری و تصمیم  •

 به عنوان یک انسان نوجوانپذیرش  •

مداخلات برای نوجوان )هر نوجوان دارای ویژگی های منحصر به فرد خود است اقدام ها برای هر نوجوان فردی کردن  •
 .(دوزی( شودباید به طور اختصاصی طراحی )تن

 و ... الکلی ،معتادخلاف کار، منحرف، هایی مانند با استفاده از برچسب نوجوانعدم مسخ شخصیت  •

 رابطه و همکاریگسترش  •

 ارییحق صاحب اخت قدرت و اعمال استفاده از همدلی به جای •

 از بسیار کم تا بسیار زیاد )سیاه و سفید ندیدن( یک پیوستار همچون مشکلات نوجوانشناخت  •

 یک مشکل داشته باشدممکن است بیش از  نوجوانه درک اینک •

باشد که همه مراحل تغییر را تحت تاثیر  همراهی ممکن است دارای سایر اختلالات نوجواندرک اینکه  •
 قراردهد

 و قابل دستیابیساده و کوتاه مدت  تغییرپذیرش اهداف  •

 

 انگیزه، پیش نیاز اصلی تغییر
ه عنصری قدرتمند دارد. این عنصر قوی انگیزه است. نوجوان ممکن است این سوال را از خود آغاز تغییر و پایداری تغییرات نیاز ب

بپرسد که چرا باید دورهم بودن با دوستان و کشیدن یک سیگار یا نوشیدن کمی الکل را که کاری لذت بخش است کنار بگذارم 
وستانم کوچک نشان دهم و از مصرف یک بار مواد پرهیز و رفتاری متفاوت را شروع کنم؟ چه دلیلی دارد که خودم را پیش گروه د

 کنم؟ 
ند که اهاست. تحقیقات نشان دادسلامت محور نوجوانان  رفتارهایعنصر کلیدی در راهبری  و کار روی آن، طور کلی انگیزهه ب

انجام نگرش مثبت به  داشتن یک نوجوانان انجام و نگهداری تغییر است. درشروع، در  مندانگیزه یک نشانگر و شاخص قدرت
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 نکته قابل توجهیکی دارد. درابطه نز سلامت زیستی، روانی و اجتماعی آنها کلی و تعهد به نگاه داشتن آن با برآیند رفتارهای سالم
ن نظریه شد. بر اساس اییا دارد یا ندارد در نظر گرفته می نوجوانکه  یا ماندگار اینکه تا همین اواخر انگیزه به عنوان یک صفت مانا

ای برای انگیزه نوجوانو اگر  ندشانس خیلی کمی داشت نوجواندر اثرگذاری بر انگیزه  ای مراکز سلامت نوجوانانکارکنان حرفه
که  گویندمی های جدید انگیزه چنین. نظریهایافراد حرفهبود و نه مشکل  نوجواننداشت مشکل  انجام و حفظ رفتارهای سلامت

شناختی و معنوی است و ظرفیتی که هر فرد برای تغییر نشان شناختی، روانشناختی، جامعهیرهای زیستتحت تاثیر متغ ،تغییر
است  نوجوانکه درست است که مسئولیت تغییر بر عهده  کنددهد به این متغیرها بستگی دارد. این نظریه همچنین بیان میمی

 تقسیم خواهد شد.    ای مراکز سلامت نوجوانانهکارکنان حرفبا  مشارکت و همکاریولی این مسئولیت از طریق 
  

 انگیزه چیست؟
تجارب فردی نوجوانان و آن چیزی که خود  شناسی است. از این منظر،رواندر دیدگاه جدید انگیزه بر مبنای نظریه پدیدار شناسی 

بر اساس این دیدگاه،  تلاش برای تغییر ت. ترین عنصر برای تغییر فردی و رشد اسهمم اند و از درون آنان نشات میگیردانجام داده
گیرد. بر این اساس پی می "خود"که رفتارهای هدف محور را  توسط فرد برای ارتقای است یک فرایند خود شکوفایی بخشی از 

ست که انگیزه یک جهت یابی هدفمند، عامدانه و مثبت به طرف بهترین علائق خود است. به عبارت دیگر انگیزه همان احتمالی ا
 ورود، ادامه و تعهد فرد برای انجام راهبردهای تغییر را به دنبال دارد. 

 خود است. یا منفعت مانای هدفمند، عامدانه و مثبت به طرف بهترین علائقنا پویا و حالت انگیزه یک
 

 های مهم در تعریف انگیزه مولفه
فه هایی است که توجه به آن ها در راهبری فرایند تغییر اهمیت انگیزه به عنوان عامل پیش برنده و نگهدارنده تغییر دارای مول

 بسزایی دارد.

اشتیاق و میل درونی که نوجوان را  ن عناصر شاملیا .انگیزه مفهومی پیچیده و شامل عناصر متعددی است .１

ار برای خود و دهد، میزان درک خطرها و فوائد رفتاحاطه کرده، فشار بیرونی و اهدافی که وی را تحت تأثیر قرار می
 هستند. ارزیابی شناختی موقعیت

که در همه حال و در  انگیزه حالتی پویاست .２

های مختلف شکننده است. ارتباط با موقعیت
انگیزه به هیچ وجه یک صفت فردی مانا یا ایستا 

انگیزه ابد. تغییر یتواند یو در هر لحظه م نیست
تناقض در نوسان است. انگیزه از مبین اهداف 

شدت و میزان گیرکردن در پاسخ به موارد  لحاظ
شک آمیز بسیار متنوع است و با حل موارد 

یابد. تر شدن اهداف افزایش میآمیز و روشنشک
تواند از یک حالت دودلی، دو بنابراین انگیزه می

پهلو تا یک آمادگی ثابت قدم در انجام یا عدم 
 انجام عملی در نوسان باشد.

 زهیانگ های افزایش دهندهفوائد به کارگیری تکنیک
 ایجاد کردن انگیزه برای تغییر  ▪
آماده ساختن نوجوان برای واردشدن به  ▪

 برنامه مراکز سلامت نوجوانان

درگیر ساختن و نگاه داشتن نوجوان در  ▪
 نوجوانان  برنامه مراکز سلامت

افزایش شرکت و دخالت در برنامه مراکز  ▪
 سلامت نوجوانان

 اصلاح برآیندهای تغییر رفتار  ▪

تشویق به بازگشت سریع به برنامه در  ▪
 صورت بروز مجدد رفتارهای پرخطر قبلی
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و در نتیجه تعامل فرد با سایر افراد یا عوامل محیطی است. اگر چه ق به خودش است انگیزه هر نوجوان متعل .３

و بستر تغییر هستند. انگیزه هر ا کننده یمهولی عوامل بیرونی شرایط  هستندعوامل درونی اساس و بنیان هر تغییر 
ف و حمایت اجتماعی باشد. عدم تواند به طور قابل توجهی تحت تأثیر خانواده، دوستان، عواطنوجوان برای تغییر می

تواند بر انگیزه فرد مراقبت بهداشتی، شغل، نگاه مردم به رفتارهای نوجوان می سروجود حمایت اجتماعی، مانند موانع بر
 ی گذارد.منفاثر 

های مختلف و در هر زمانی در زمینه تواندیمیعنی  ها را دارد.به همه فعالیتت یو سراانگیزه قدرت انتشار  .４

تواند در مراحل تغییر اصلاح و ارتقاء یابد. نوجوان ممکن است قبل از رسیدن به نقطه . در نتیجه میشته باشدلکرد داعم
ی پیامدهای وحشتناک رفتار خود، از نیاز به تغییر آگاهی یابد. کارکنان مراکز سلامت نوجوانان و سایر افراد آخر یا تجربه

ارتباطات  ،ا در زمانی مناسب و پیش از آنکه یک رفتار پرخطر آسیب جدی به سلامتتوانند انگیزه به تغییر نوجوان رمی
 ، ایجاد کنند.و خودپنداره او بزند

سطح استرس و پریشانی ممکن است  .های ناخوشایند ممکن است نقش برانگیزاننده داشته باشندتجربه .５

هایی از مثال بسیاری از نوجوانان بعد از تجربه دورهدر افزایش انگیزه نوجوانان برای تغییر  نقش داشته باشد. به طور 
رویدادهای جدی زندگی نیز انگیزه به تغییر را اغلب اضطراب و افسردگی شدید ممکن است به جستجوی تغییر باشند. 

شود مثلا به دنبال حوادث تروماتیک کنند. در بعضی نوجوانان نقاط عطفی برای تغییر در زندگی دیده میتحریک می
بوجود مرگ عزیزان، اخراج از مدرسه یا بهم خوردن یک رابطه عاطفی جدی، انگیزه  برای تغییر  مانند سیاری جدیب

 و ماندگار می شود. آمده

تواند منجر به تغییر کنند میارزیابی شناختی که در آن نوجوانان تأثیر رفتارهای پرخطر را بر زندگی خود بررسی می نکته مهم:

رات و فوائد رفتارهای پرخطر در سی تا شصت درصد تغییرات گزارش شده است. در مطالعات مربوط به تغییرات شود. ارزیابی مض
 ،طبیعی یا خودبخودی به خوبی نقش ارزیابی رفتارهای پرخطر توسط خود نوجوانان قابل ملاحظه است. شناسایی پیامدهای منفی

 مند کردن او برای تغییر کمک کننده است.وارد کرده در انگیزه ی که نوجوانان تجربه و یا به دیگراناتو صدم هاآسیب
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 نقش کارکنان مراکز سلامت در ایجاد و حفظ انگیزه نوجوانان
گذاشتن  احترام ،شامل گرم، دوستانه و مهربانانه بودن کارکنان شاغل در مراکز سلامت نوجوانانترین و بهترین صفات برای مهم

رویکردهای مستقیم ممکن است مقاومت و در نتیجه برآیند ضعیف را در پی در ای برخورد مواجهه. است و همدلی کردن دتأیی و
گوش دادن بازتابی و پیگیری و تعقیب مانند  ییهاکیتکنگرانه و همدلانه که از داشته باشد در حالی که شیوه فرد محور، حمایت

 ند.اانگیزکند مقاومت کمتری را بر میآرام استفاده می
رفتار مشکل  برای افزایش انگیزه نوجوانان شامل کمک و تشویق آنها به شناسایی کارکنان شاغل در مراکز سلامت نوجوانانفه وظی

ساز با استفاده از ابزاری مانند تشویق و به وجود آوردن ناهمگونی شناختی است تا اینکه تغییر مثبت بهترین علاقه او شده و نوجوان 
فعالیت را آغاز کرده و از راهبردهایی بر اساس آن لیاقت برای تغییر کند و بتواند برنامه تغییر را طراحی و  کاملاً احساس شایستگی و

 ساز را مانع شود.استفاده کند که بازگشت رفتار مشکل
ش ... نوجوانان مانند زمینه فرهنگی، قومی، دینی، زبان و دان یباید به عوامل تأثیرگذار کارکنان شاغل در مراکز سلامت نوجوانان

  حساس باشد چرا که در انگیزه بسیار مؤثر خواهند بود.  
مطالعات نشان دادند که استفاده از رویکردهای افزایش انگیزه با مشارکت  خود نوجوانان بر نتایج بلند مدت برنامه های سلامت 

سایر  به ارهای سالم، تطابق اجتماعی و ارجاع موفقمحور تاثیر مستقیم دارد. این برآیند شامل کاهش رفتارهای پرخطر، افزایش رفت
 باشند. داشتن نگرش مثبت به تغییر و تعهد به نگاه داشتن تغییر نیز با برآیند مثبت تغییر مرتبط هستند.مداخلات می

 

 نوجوانپنج راهبرد افزایش انگیزه تغییر در 
 سؤالات پایان باز بپرسید. .1

ای جواب داد. بطور مثال بجای اینکه بپرسید ای یا  تک جملههای کوتاه تک کلمهاسختوان با پسؤالات پایان باز را نمی 
رابطه توانی در باره بعضی چیزهایی که باعث شده تو به می“توانید بپرسیدمی” را دوست دارید؟ رابطه با جنس مخالفآیا “

 ”.   مند شوی توضیح دهید؟علاقه به جنس مخالف

 داشته باشیم؟ نوجوانان ی انگیزشی در کار بارویکردچگونه 

 هداز طریق گوش دادن فعال یک همدلی را نشان د •

 منتقل کند احترام را و احساسات او نوجوانپذیرش  اب •

 برقرار کننده یک رابطه بدون قضاوت و همکارانه باشد •

 گر و دانا باشدحمایت ،به عنوان یک مشورت کننده •

 تشویق کننده باشید.پذیرا و  •

 باشید نه گوینده. شنوندهبیشتر   •

 ر است. یپذامکان که تغییر این ادراک را در نوجوان تقویت کنیدا آرامش ب •

 .دیهمیشه حمایت را فراهم آور تغییردر طی فرایند  •

 .با رفتارهای کنونی او باشد نوجوانهای بین اهداف و ارزش هاگسترش دهنده تفاوت •

 جدل و مواجهه مستقیم اجتناب کند از بحث، •

 آن را دور بزند ،سازگار شود و به جای ایستادن در مقابل نوجوانبا مقاومت  •

  ید.رآمدی و مثبت نگری را حمایت کنکاخود  •
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 گوش دهید. نوجوانهای تبه صورت بازتابی به صحب  .2

 اید.های او را شنیده و درک کردهبه خودش به او نشان دهید که صحبت نوجوانهای بوسیله بازتاب دادن صحبت 
 دستاورد جلسه مشاوره را خلاصه کنید.  .3

و خلاصه هایی که تا آن زمان انجام گرفته را جمع بندی گیریبار نتیجه لازم است در جریان مصاحبه هر چند وقت یک
 کنید.

 تأیید کنید. .4

 را حمایت کرده و در باره آن اظهارنظر مثبت کنید. نوجواننقاط قوت، انگیزه، نیات و پیشرفت  
 برانگیزاننده عبارات خود انگیزشی باشید. .5

اید را ترغیب کنید که حتماً تغییر ب نوجوانباشید به جای اینکه سعی کنید  نوجوانهای فردی و نیات هم صدای نگرانی 
 صورت پذیرد.

 

 نکات کلیدی در کار بر روی انگیزه نوجوانان
 های انگیزشی برای تغییر نوجوانان دارند شامل موارد زیر هستند:کاربرد مؤثری در پیاده کردن روش که های کلیدیبعضی از جنبه

 های نوجوانانها و تواناییتمرکز روی شایستگی •
های نوجوانان تمرکز داشته ولی امروزه تأکید فراوانی بر شناسایی و محدودیت هااز لحاظ تاریخی تغییر همیشه روی نقص

های نوجوانان است. این روند موازی اصول مداخله انگیزشی است که نوجوان را تأیید ها و شایستگیو افزایش توانایی
است که نوجوان نگری ق مثبتکرده و تأکید آن روی حق انتخاب آزاد او، حمایت و توانمند کردن خودکار آمدی و تشوی

 حاصل آن تغییر خواهد بود.               

 دورزی شده و فرد محور برای نوجوانانمداخلات تن •
در گذشته، نوجوانان صرف نظر از مشکلات و شدت رفتارهای پرخطر، خدمات استاندارد شده و از پیش تعیین شده ای 

اساس نیازهای خاص هر نوجوان طراحی و اجرا می شود. این نیازها به کردند. امروزه مداخلات و خدمات بر دریافت می
های گیرد. تحقیقات نشان دادند که برآیند مثبت تغییر با سیاستدقت و به طور جامع در شروع برنامه مورد ارزیابی قرار می

های ادن حق انتخاب راجع به گزینهپذیر و تمرکز بر نیازهای فردی نوجوانان رابطه مثبتی دارد. دمرتبط با مداخلات انعطاف
. حاصل شود ینتایج تغییر بهبود در سبب شده تا نوجوانمختلف تغییرات مطلوب به جای تجویز برنامه تغییر برای 

فردی نوجوانان برای تغییر حتی خارج از نظام مراکز سلامت نوجوانان تأکید  رویکردهای انگیزشی بر انتخاب و مسئولیت
 دارد.

انگیزشی اهداف فردی را برای نوجوان در نظر می گیرد و او را در انتخاب تغییر مطلوب خود از روی فهرست  راهبردهای
 کند.ها درگیر میگزینه

 زنی به نوجواناندوری جستن از برچسب •

زدن برچسب بیماری و اختلال بر نوجوان، به یک صفت نامانوس در او تبدیل خواهد شد. در مراکز سلامت نوجوانان 
زنی به نوجوانی که حتی ممکن است از مشکل یا اختلالی رنج ببرد، مانع جدی برای تغییر خواهد بود. چسبهرگونه بر

 شود.در الگوهای جدید بر پرهیز از برچسب زنی به عنوان روشی کلیدی  در ارتقای انگیزه نوجوانان تاکید می

 مشارکت برای تغییر •
ز شکل سنتی که الگویی منفعل و بدون مشارکت نوجوانان بود خارج شده است مداخله ها و خدمات در مراکز سلامت ا

امروزه مداخلات و خدمات سلامت محور از الکوهای مشارکتی پیروی می کنند. در این فرایند های مشارکتی، نوجوان 
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با این نگاه نوجوان یک و ارائه دهنده خدمات روی اهداف تغییر و کار با یکدیگر و راهبردهای مورد نظر موافقت دارند. 
شریک فعال در طراحی تغییر و برنامه مراقبت است. کارکنان مراکز سلامت نوجوانان و ارائه دهندگان خدمات که از 

مورد نظر را با کمک  ای با نوجوانان برقرار کرده و اهداف و راهبردهایکند ارتباط حرفهراهبردهای انگیزشی استفاده می
 کنند.ب مینوجوان بررسی و انتخا

، خواه بدون ارائه دهندگان خدماتخواه با کمک  ،را برای به وجود آوردن تغییر بر عهده دارد نهاییمسئولیت  نوجوان
 .هاآنکمک 

ولی نباید از  .آوردراجع به طرح تغییر به وجود می نوجواناگر چه راهبردهای انگیزشی عباراتی را در ذهن  نکته مهم:

 اختلالات و مشکلات عاطفی ابتلابه برخی ت شناختی مانند دارا بودن آمادگی و استعداد ژنتیکی بهشناسایی واقعیات زیس
توانند مشکلات مواد روی مغز که میانجام بعضی رفتارهای پرخطر مانند مصرف مواد و اثرگذاری تأثیرات قدرتمند  یا

 قابل توجهی را برای تغییر به وجود آورند غافل شد.

 قدرت اعمال  جتناب ازاو  کردن همدلی •

عنوان جریمه به  تحتاین قدرت را داشتند که حتی  یا نظم مربوط به خدمات،سنتی تحت عنوان دیسیپلین  مداخلات
ها پژوهش. شوند رتغییپیشرفت در مراحل  مانعاز رویه برنامه، نوجوان را از برنامه کنار گذارند یا نکردن  پیرویدلیل 

که از طریق گوش  ارائه دهندگان خدماتمثبت با سطح بالایی از خصوصیات همدلانه  تغییر یندآچنین نشان دادند که بر
ارائه دهندگان خدمات در های پذیر است در ارتباط است. خصوصیات و ویژگییرش گرم امکانذحمایت و پفعال، دادن 

های بین فردی خوب، اعتماد مل مهارتها شارا افزایش دهد. این ویژگی نوجوانتواند انگیزه می مراکز سلامت نوجوانان
 پذیر است هستند.تحت هر شرایط و مثبت نگری نسبت به اینکه تغییر امکان نوجوان، ظرفیت پذیرش تغییرفرایند به 

 تغییرپذیرش اهداف جدید  •
که  افتادتفاق میا یتموفقبا هنگامی باورهای سنتی در باره تغییر، نگاهی همه یا هیچ دارند.  بر اساس این باورها  تغییر

 .بازنگشته باشد رفتار قبلیهیچوقت به  توقف آن رفتاراز  پسو  کاملاً کنار گذاشته باشد ساز رانوجوان رفتارهای مشکل
زیستی، ی طیف گسترده  تغییراست. امروزه اهداف  نوجواندر رفتارپرخطر تمرکز تماماً بر متوقف ساختن  الگو، در این

، افزایش سلامتی و اصلاح عملکرد رفتارپرخطرنظیر کاهش  اهدافی ،مدنظر قرار می دهد.را  و معنوی روانی، اجتماعی
 های مربوط به جرم و جنایت. بهبودی نیز  چند جانبهشغلی و کاهش فعالیتتحصیلی، روانی ا اجتماعی، اصلاح ثبات 

نه حتماً در همه جوانب زندگی. رسیدن باشد و  نوجوانهای زندگی تواند تنها در یکی از جنبهو رسیدن به آن می است
     نیست. نوجوانعملکرد زندگی کامل حتماً به معنی اصلاح توقف رفتارپرخطر به هدف 
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 ، مبنایی برای ایجاد و پایداری انگیزههنجارها و باورهای هنجاری

دهای رفتارهای خود، تاثیر بسزایی در ی ارزیابی نوجوان از دلایل و پیامهای گذشته گفتیم که الگوهای شناختی و شیوهدر بخش
ها را ی انگیزه و انگیزه بخشی گفته شد بر مبنای چیزهایی که یک نوجوان باور دارد و آناقدام برای تغییر دارد. تمام آنچه درباره

پایداری تغییر بر توان گفت مبنای ایجاد و گیرند. بنابراین میگیری قرار میکند مورد سنجش و نتیجهبدیهی یا طبیعی فرض می
 شود. های مورد قبول نوجوان بنا میالگوهای هنجاری و باورها و ارزش

 ها و هنجارهاارزش

و  تر از سایر امور هستندها، عقاید و اموری که مهمای از اهداف، نگرش، مجموعهدر هر اجتماعی؛ مثلا یک محله یا یک مدرسه
اجتماع به حساب  2آن ها امور مطلوبارزش .ها محسوب کردتوان جزو ارزشرا میگردد اجتماع مطلوب تلقی می آن برای اکثریت

مثالا حفظ سلامت محیط،  .بگذارنداحترام  هاآن هو ب باشند هاهمه به دنبال تحقق آن آیند به همین دلیل طبیعی است کهمی
توانند از جمله ن گردان و الکل در نوجوانان میداشتن ذهن و بدن قوی و سالم، مصرف نکردن مواد زیان آور، عدم مصرف مواد روا

و رفتار ما را نسبت  است ها و امور اطرافمانها در آن است که اساس ارزیابی ما از پدیدهاهمیت ارزشهای یک محله باشند. ارزش
  د.نکنبه جامعه تنظیم می

شود که هنجار به یک الگوی رفتاری گفته می است. مفهوم کلیدی دیگر که با موضوع ایجاد انگیزه در ارتباط است مفهوم هنجار
دانند و در صورتی که شخصی آن را رعایت را به آن پایبند می اکثریت جامعه خود ،کندهای اجتماعی را تنظیم میکنش روابط و

ایط معینی چگونه کند مردم در شرهنجار یک قاعده رفتاری است که مشخص میبه بیان دیگر،  کند.می تنبیهنکند، جامعه اورا 
های انجام امور فایده این استاندارد رفتاری آنست که به بقای الگوهای روابط متقابل اجتماعی و شیوهرفتاری باید داشته باشند. 

تجویز کننده و در عین حال نهی کننده  که گذارندهای اجتماعی اثر میها و گرایشکند. هنجارها از این بابت بر ارزشکمک می
 فرهنگ و یا هر گروه خُردها هستند. هر فرهنگ، رفتاره

است و از این طریق  خاص خود دارای هنجارهای اجتماعی
برای مثال در یک کند. می نظیمرا ت اعضای خودرفتارهای 

 های موجود،یا عرفمقررات  موارد عامی مثل ،محله یا شهر
ل روابط افراد یا موارد خاصی مث، هاو بازی رفتاری، سنن قواعد

هائی همه گونهطرز لباس پوشیدن یا فرهنگ مصرف سیگار، 

 .هستند حاکم بر آن محله یا شهر از هنجارهای اجتماعی

 

 

حاکم  های اجتماعیرفتارهای معینی هستند که بر اساس ارزش در یک اجتماع مانند یک محله، هنجارهای اجتماعی

و با رعایت  آیندیج بصورت هنجارهای اجتماعی در میهای اجتماعی به تدر. ارزشاندشکل گرفته بر آن اجتماع

 .کندمی و درنهایت بقا پیدا انتظام آن اجتماعها کردن آن

 فرهنگ و یا هر گروه خُردههر فرهنگ، 

است و  خاص خود دارای هنجارهای اجتماعی

 نظیمرا ت اعضای خوداز این طریق رفتارهای 

 کند.می
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های مختلف آن اجتماع از جمله نوجوانان و های رفتاری معینی است که در گروهشیوهیک اجتماع هنجارهای اجتماعی در واقع 
د که دیگر ند و نیز انتظار دارنبندد و به کار مینآموزرا میها آن تباط خود با آن اجتماعاردر جریان  این افرادمتداول است و جوانان، 

 را انجام دهند.ها آندر آن اجتماع افراد گروه 

اند و یا تجویزی. هنجارهای تحذیری کاری را که شخص نباید بکند، هنجارها یا تحذیری؛ هنجارها به چند دسته تقسیم می شوند
مثال ما در مجلس عروسی برای  کنند.و هنجارهای تجویزی آن کارهایی را که شخص باید انجام دهد، تعیین میکنند می مشخص

ترسیم که تر است و نیز از این میکنیم، زیرا معتقدیم که این کار درستبه جای لباس راحت معمولی از لباس آراسته استفاده می
تر باشد که تأیید دیگران قرار گیریم. شاید در روزهای گرم تابستان برای ما راحت اگر هنجار را رعایت نکنیم، مورد تمسخر و عدم

 ترسیم با ریشخند دیگران و یا توقیف پلیس روبرو شویم.کنیم چون که میبرویم، ولی این کار را نمی از خانه بیروننیمه لخت 

. وقتی کنندی ذهنشان میملکه آموزند ومی رااع یک اجتمموفق اجتماعی شدن، هنجارهای  یندی یک فرادر نتیجه نوجوانان
ی درستی یا نادرستی و یا شایستگی و یا ناشایستگی هنجارها تردیدی روا شوند، او دیگر دربارهمی نوجوانی ذهن هنجارها ملکه

 ید یا نباشند، بر اثر درونکند و دیگران چه ناظر رفتارش باشنمی به خودی خود از هنجارها پیروی نوجواندارد. در این صورت، نمی
 دهد. اجتماعی ادامه می« پذیرفته شده»شدن هنجارها، همچنان به رفتار 

توانند درست یا نادرست باشند. بطور مثال چنانچه در گروه یا می رفتارهای پذیرفته شده بر اثر درونی شدن هنجارها،: نکته مهم

کنند. ار درونی شود، سایر نوجوانان عضو آن گروه انجام آن رفتار را درونی میاجتماعی رفتار مصرف الکل یا مواد تبدیل به یک هنج
هایی سازوکارو با استفاده از  ،هاستحافظ منافع آن ی حاکم بر یک اجتماعاین احساس وجود دارد که هنجارها نوجوانانمعمولاً در 

مثبت  نگرشسودمند است لذا وجود این  ن گروه یا اجتماعآدر واقع کارکرد هنجارها برای  .شوداز این منافع و مصالح حراست می
احترام مقررات آن اجتماع به  نوجوانیمثال اگر بطور  به هنجارها گرایش پیدا کنند. نوجوانانشود که ها باعث مینسبت به آن

 کند.حفظ می آسیباو را از  سلامتکند که ست که احساس میا خاطر آنهبو رفتار پرخطر ندارد، گذارد می

 هنجارها و مصرف مواد و الکل در نوجوانان 
 توانند به عنوان عناصر انگیزشی برای توانایی مقاومت دربرابر مواد مورد نظر قرار گیرند. طور که اشاره شد هنجارها میهمان

 توان سود برد:در فرایند ایجاد انگیزه برای تغییر در نوجوانان از سه نوع هنجار رایج می
 و هنجارهای شخصی  دستوری، هنجارهای وصف کننده هنجارهای 

 در یک اجتماع کوچک مانند یک محله هابرخی از کارکردهای اجتماعی ارزش

 آورند.بوجود می آن اجتماع )یک محله(کنند و وحدت و یگانگی را در می عمل همبستگی به نیل جهت در هاارزش

نظیر عدم مصرف مواد روانگردان توسط »کند، می مشخص آنرا در رفتار و تفکر مطلوب هایشیوه اجتماع درهر هاارزش

 «.نوجوانان یک محله

از طرف دیگر بزرگسالان یا سایر  ک محله، ونوجوانان ی بین اجتماعی تعاملات در هماهنگی و نظم ایجاد باعث ها ارزش

 .گردندمی های موجود در آن محلهساکنین آن محله، نهادها و سازمان

 باشند.میآنها مرتبط با آن اجتماع های اجتماعی خاب و تحقق نقشانت نوجوانان یک محله در راهنمایی باعث هاارزش

 .کندمی در اجتماع عمل اجتماعی فشار و اجتماعی کنترل برای ایوسیله عنوان به هاارزش
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o  هنجارهای دستوری 

طور وسیعی توسط دیگران مشخص کننده چیزهایی هستند که افراد باید انجام دهند. دارای محوریت تایید کنندگی هستند و به
ام رفتاری با نوید پاداش یا تنبیه شوند )توسط جامعه، والدین و همتایان(. هنجارهای دستوری افراد را به انجبه فرد تحمیل می

 «. مواد بد است، آن را مصرف نکنید»انگیزاند. مثالا این دستور از طرف والدین یا معلمان که برمی

o هنجارهای توصیفی 

م، های مهها یا گروهها اطلاعاتی مربوط به فراوانی رفتار چهرهکند. آندهند را توصیف میمعمولاً هر آن چه افراد انجام می 
که فکر  نوجوانانیانگیزانند. برای مثال دهند و رفتار را از طریق فراهم آوردن اطلاعات برمیسرشناس و مرجع را ارائه می

که  نوجوانانیزیاد و بسیار شایع است، در مقایسه با  نوجوانان محله یا همتایان خودکنند مصرف کانابیس در میان کل می
در خصوص میزان مصرف کانابیس دارند، احتمال بیشتری دارند که خودشان مصرف کننده تری از هنجار اجتماع درک واقعی

تواند اثر توان حدس زد بوجود آوردن یک تغییر ساده در هنجارهای توصیفی میجدی کانابیس شوند. همانطور که می
 قدرتمندی بر مصرف مواد داشته باشد. 

o  یشخصهنجارهای 

از رفتارهای خود فرد است، صرف نظر از اینکه این رفتارها پاداش به دنبال دارند یا خیر، یا ها و انتظارات درونی شده ارزش 
 نوجوانانشواهد تایید کننده موجود است یا خیر.  به طور مثال تعهدات اخلاقی و وجدانی از جمله هنجارهای فردی هستند. 

 «. نیستم که روزی مواد مصرف کنم هاییجواناون من از » کنند که چنین اعلام کنند زمانی هنجار فردی را بیان می
پرسش مهم این است که در موقعیت های پرخطر و شرایط تصمیم گیری کدام هنجارهای و چگونه رفتارهای نوجوان را هدایت 

 کنند. می

تی باشد مثلاً هنجار تواند برانگیزاننده هنجارهای متفاوپیشنهاد یا تعارف نوشیدن یک آبجو در یک قرار ملاقات می یک مثال:

همه دوستان من با شریکشان »، یا هنجار «کنممن مواد مصرف نمی»، یا هنجار «ادب را رعایت کن و به شریکت احترام بذار»
ی مصرف یا عدم مواد در آن موقعیت باشد. هنجاری که در ذهن تقدم و برتری داشته باشد می تواند تعیین کننده« نوشندآبجو می

 باشد.

کنند( موثرتر از دو نوع دیگر های مختلف، هنجارهای دستوری )آنانی که رفتارهای نامطلوب را تنبیه میدر موقعیت ه مهم:نکت 

 هنجارها هستند. 

کنند موثرتر از یک هنجار خواهند بود. این یافته در آموزش می دو نوع هنجارکه در جهت یک هدف رفتاری کار نکته مهم:

مواد بسیار حائز اهمیت است، از این رو اخیراً تاکید بر اصلاح و تغییر هنجارهای توصیفی است به جای مقاومت در برابر مصرف 
تواند راهبرد موثری  القای هنجارهای دستوری. در کنار هنجارهای توصیفی، اضافه کردن و ترکیب هنجارهای دستوری نیز می

 مطلوب باشد. برای استفاده در مقابل گروه همتا در جهت کاهش رفتار نا

 نوجوانانآموزش باورهای هنجاری برای پیشگیری از مصرف مواد در 

 نوجوانان، هدف از آموزش باورهای هنجاری یا آموزش هنجارها به مراکز سلامت نوجواناندر برنامه پیشگیری از مصرف مواد 
جاری با ارائه آمارها و اطلاعات صحیح و است. رویکردهای باورهای هن نوجوانانساختن یک سری باورهای عرفی و قراردادی در 

دهد که شیوع واقعی مصرف مواد یا الکل در میان همتایان و آموزش می نوجوانانقابل اعتماد از میزان مصرف مواد و الکل، به 
د که مصرف دهآموزش می نوجوانانکمتر از آن میزانی است که شاید آنها انتظار دارند. این رویکرد همچنین به  نوجوانانسایر 

 مقبول و مطلوب نیست.  نوجوانانهرگونه مواد روانگردان یا الکل بطور کلی توسط گروه همتایان و سایر 
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و فراهم آوردن اطلاعات صحیح، به روز، و قابل باور و به طور مداوم از میزان واقعی مصرف  نوجواناندر واقع اصلاح باور هنجاری 
مصرف کننده به مراتب کمتر از تخمین آنها است، به طور  نوجوانانیت تغییر این باور که تعداد و در نها نوجوانانمواد و الکل میان 

 عضو یک اجتماع موثر است. نوجوانانمعناداری در کاهش شروع مصرف مواد در 
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 خلاصه جمع بندی
معرض خطر را به سمت یشگیری از مصرف مواد در واقع نوعی تغییر در سبکی از زندگی است که ممکن است نوجوان در 

ای قوی برای تغییر در نگرش و سبکِ زندگی یک نوجوان ایجاد کرد توان انگیزهمصرف مواد و وابستگی سوق دهد. چگونه می
 تا مصرف نکردن مواد و یک سبک زندگی سالم و مثبت را انتخاب کند. 

ضرورتاً  برگشت نوجوان به رفتارهای گذشته است که . منظور اینگون است و نه یک فرایند خطییک فرایند دایره تغییر نوجوان
ای جداگانه یخود مرحله برگشت نوجوان به رفتارهای گذشتهو زیرپا گذاشتن تعهد به تغییر نیست. هرچند که  در تغییرشکست 

 تغییر رخ دهد.هر نقطه از دایره  در تواندمیکه نیست بلکه رویدادی است 

 اس مدل تغییرمراحل تغییر در نوجوانان بر اس

یک: پیش تردید/ مرحله دو: تردید/ مرحله سوم: آمادگی/ مرحله چهارم: مرحله ت:  مرحله به شرح زیر اس شش این مدل شامل
 عمل یا اقدام/ مرحله پنج: نگهداری/ مرحله شش: بازگشت یا عود

 منفعت خود است. یاانگیزه یک حالت پویا و نامانای هدفمند، عامدانه و مثبت به طرف بهترین علائق 

 :است ییمولفه ها یدارا ییربرنده و نگهدارنده تغ یشبه عنوان عامل پ انگیزه

های پویاست که در همه حال و در ارتباط با موقعیت ی.انگیزه حالت２و شامل عناصر متعددی است. یچیدهپ ی.انگیزه مفهوم１

یجه تعامل فرد با سایر افراد یا عوامل محیطی .انگیزه هر نوجوان متعلق به خودش است و در نت３مختلف شکننده است.

عملکرد  یهای مختلف و در هر زمانتواند در زمینهمی یعنیها را دارد. انگیزه قدرت انتشار و سرایت به همه فعالیت .４است.

 داشته باشند. یزانندهممکن است نقش برانگ یندناخوشا یها.تجربه５داشته باشد.
 تر از سایر امور هستندها، عقاید و اموری که مهمای از اهداف، نگرش، مجموعهیا یک مدرسه در هر اجتماعی؛ مثلا یک محله

آن اجتماع به  ها امور مطلوبارزش. محسوب کردها ارزش توان جزوگردد را میاجتماع مطلوب تلقی می آن و برای اکثریت

  .بگذارنداحترام  هاآن هو ب باشند اههمه به دنبال تحقق آن آیند به همین دلیل طبیعی است کهحساب می

شود هنجار به یک الگوی رفتاری گفته می است. هنجارمفهوم کلیدی دیگر که با موضوع ایجاد انگیزه در ارتباط است مفهوم 

 دانند و در صورتی که شخصی آن رارا به آن پایبند می اکثریت جامعه خود ،کندهای اجتماعی را تنظیم میکنش که روابط و
کند مردم در شرایط معینی هنجار یک قاعده رفتاری است که مشخص میبه بیان دیگر،  کند.می تنبیهرعایت نکند، جامعه اورا 

 چگونه رفتاری باید داشته باشند.

 توان سود برد:در فرایند ایجاد انگیزه برای تغییر در نوجوانان از سه نوع هنجار رایج می
 و هنجارهای شخصی  ف کنندههنجارهای دستوری، هنجارهای وص
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 !یریمدرست بگ یهایمچگونه تصم فصل چهارم:
 گردآوری و نگارش: دکتر ساناز جوکار

 

 رود شرکت کنندگان در پایان این فصلانتظار می
 گیری آشنا شوند.های حل مساله و  تصمیمبا مولفه

 تر را برای نوجوانان در معرض خطردرک کنند.تن تصمیمات هوشمندانهو اهمیت فکر کردن قبل از عمل کردن به منظور گرف
 گیری منطقی را بشناسند.و عوامل تاثیرگذار بر تصمیم 

 رود بتوانندچنین انتظار میهم
و راه به نوجوانان گروه هدف کمک کنند تا بتوانند یک مشکل را تعریف ، راهکارهای احتمالی آن را شناسایی، پیامدها را ارزیابی  

 حل مناسب را با ذکر دلایل، انتخاب کنند.
 

 مقدمه

شدن از جانب همسالان و  یرفتهبه پذ یازاحساس ن ین،مستقل شدن از والد یبرا یدن. جنگیمارا تجربه کرده نوجوانیما  یهمه
 یهادستهدارو یرتحت تاث نوجوانان است چرا که در مدرسه یبرا یزیدوره اغلب زمان چالش برانگ ین. ایفرد یتهو یجو براوجست
ارتکاب بزه، و سردرگم هستند.  یجگ شانیدرون خودِ یو درباره بینندیکننده م راقبتاز حد م یشرا ب ینشانهستند، والد یاجتماع

سیگار کشیدن، سوء مصرف مواد و الکل، رانندگی پرخطر و بسیاری از الگوهای رفتاری غیرسالم که در تمام طول عمر ادامه 
تواند با کاهش بار بیماری، جراحت، رنج و شوند. تغییر دادن رفتارهای غیرسالم در نوجوانان میبند از دوران نوجوانی آغاز مییامی

ای بر جامعه داشته های اقتصادی، تاثیرات گستردههزینه
غلبه  یدر نوجوانان برا یآورتاب  یجادمنظور اباشد. به 

ر آموزش ب یدما با یهاها، تلاشچالش ینبر ا
. زیرا نوجوانان نیز و حل مساله متمرکز باشد یریگیمتصم

چون همه افراد دیگر هر روز و هر زمان درگیر موضوع 
بزرگ و های یمهر روز تصم ما گیری هستند.تصمیم
 یهااز مهارت یکی گیری،یم. تصمگیریمیم یکوچک

 شودیآموخته م یاست که به کودکان  در هر سن یمهم
 یابیکه قادر به ارزش یشوند. افراد یلمستقل، مسئول و شاد تبد یپرورش دهند که به بزرگسالان یفرزندان خواهندیم یندچرا که وال

و با دادن  یینپا یناز سن یدبا یریگ یمتصم یهادارند. آموزش مهارت یترموفق یهستند، اغلب زندگ گیرییمو تصم هایتموقع
به  یازتحول استقلال، ن یردر مس  رسند،یم یکودکان به نوجوان یودک آغاز شود. اما وقتبه ک یزدو چ ینکوچک ب یهاحق انتخاب

 یرنوجوانان تاث یریگ یمتصم یندهایوجود دارند که بر فرا یدارند. عوامل مختلف گیرییمدر تصم یشتریب یهاکسب مهارت
  .فقدان تجربهو از جمله فشار همسالان گذارندیم

 مغز و تحول یفرد هاییژگیو

که تحول مغز  دانیمیدرک بهتر تحول مغز نوجوانان گشودند. ما اکنون م یرا برا یدیاز مغز پنجره جد یرگیریتصو هاییآور فن
خطر  یندهایاست که مسئول فرا یشانیپ یشقشر پ یابدیاز مغز که تحول م یبخش یندهه دوم عمر ادامه دارد و آخر یلتا اوا

احتمال دارد که تحت  یشترب گیرییمتصم یندجوانان در فرا
اعتبار  یامعنا  یرو در تفس یرندقرار بگ یجاناتشانه یرتاث

 یقاتدچار مشکل شوند. تحق کنندیم یافتکه در یاطلاعات
که  کنندیمطرح م ینچن گیرییممربوط به حل مساله و تصم

 برایسالم را  یداشتن سبک زندگ تواندیت ممشکلا ینا
 نوجوانان دشوار سازد.
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 یدکه به تهد دهدیرا م ینوجوان به طرد شدن همان پاسخ یکمغز  ین،. علاوه بر اتاس یریگیمکردن، قضاوت کردن و تصم
 تواندیم ینوجوان یشدن توسط همسالان در ط یرفتهپذ یبرا یاتیح یاز. ندهدیم ییتمام شدن منابع غذا یا یشدن سلامت جسمان

توام با خطر کردن  یباز یککه نوجوانان  یاست، زمان ادهن دنشا یقاتکند. تحق یجادا ییهانوجوانان چالش یریگیمتصم ینددر فرا
 یزاناگر با همسالانشان همراه باشند، م یاما در همان باز کنندیبه اندازه بزرگسالان در آن خطر م دهند،یانجام م ییرا به تنها

درست،  یرماندن در مس یبرا نان،جوااست که نو ییهاچالش یناز دشوارتر یکی یاجتماع یراتتاث ین. اشودیخطر کردن دوبرابر م
ساده  یهایریگیماز تصم یشب یزیکردن چ ینتمر یراب یاندک یهانوجوانان اغلب فرصت یگر،د یبر آن غلبه کنند.  از سو یدبا

 هایانجام انتخاب یو برا ینندبیانتخاب را م یکمعمولاّ فقط  یری،گیمکنند. در هنگام تصمیشان تجربه مروزمره یدر زندگ
 یجاناتشانه یراحتمال دارد که تحت تاث یشترب یریگیمتصم یندنوجوانان در فرا ین،ندارند. علاوه بر ا یدانش و تجربه کاف یگزینجا

 یریگیممربوط به حل مساله و تصم یقاتدچار مشکل شوند. تحق کنندیم یافتکه در یاعتبار اطلاعات یامعنا  یرو در تفس یرندقرار بگ
 نوجوانان دشوار سازد. یسالم را برا یتواند داشتن سبک زندگیمشکلات م ینکنند که ایمطرح م ینچن

 و حل مساله یریگ یمتصم اصول
قدرت  شودیدوران انجام م ینکه در ا ییها.  انتخاب"است یشخص گیرییمحل مساله و تصم یبرا یندهدوران فشار فزا" نوجوانی

بالقوه  یرآگاه کردن نوجوانان از تاث ین،قرار دهد. بنابرا یرنوجوان را تحت تاث یندهو آ یگزند یهااز جنبه یاریرا دارد که بس ینا
با هم  یکیو حل مساله رابطه نزد یریگ یمو حل مساله ضرورت دارد. تصم یریگ یمتصم یهامهارت یادگیریو  یماتشانتصم

 یاناز م ینهگز یکآن  یاست که ط یندیفرا ینابه مع یریگ یمدو وجود دارد. تصم ینا ینب یادیدارند و عناصر مشترک ز
مواجه  یمختلف یکه ممکن است ما با راه حل ها داردوجود  هایییت. در حل مساله هم موقعشودیمختلف انتخاب م هایینهگز
 یک ینو ا یمرا انتخاب کن ینهگز ینبهتر یدحل مشکل کدام است. ما با یکار برا ینکه موثرتر یریمبگ یمو لازم است تصم یمباش

در هم ادغام  یریگ یمکه حل مساله و تصم رسدیبه نظر م ینجا. اشویمیم یریگ یمتصم یندوارد فرا یناست. بنابرا یاتیح یمتصم
 اند.شده

در رفتار خطر کردن  گیرییمتصم یشناخت یهاوجود، جنبه یناست. با ا یزیربر هدف و برنامه یمبتن گیرییممدل از تصم ینا 
است. تمام نوجوانان به  ترییشزمند ملاحظات بیامرتبط با خطر کردن در نوجوانان ن یماتمهم هستند و تصم یاربس نوجوانان

 یهوش، طبقه اجتماع یت،همچون سن، جنس یها به عواملمهارت ین. ایستندمجهز ن یریگ یمتصم یبرا یازن یشپ یهامهارت
با  هانطباق و متابعت در رابط ین،دارند. علاوه بر ا یبستگ یفرهنگ /یعاجتما یطخلق و خو و مح ی،ساختار خانوادگ ی،اقتصاد

که نوجوانان  یاست. روش ینهزم یناز ملاحظات مطرح در ا یزنگرش نوجوان درباره ادراک از خطر ن ینو همچن ینهمسالان و والد
استفاده از اطلاعات در  یبرا

و ارزش  کنند،یاتخاذ م هایشانگیرییمتصم
نسبت  یماتشانتصم یامدهایپ که به یذهن

 تحولیو  یعوامل بافتار یرتحت تاث دهند،یم
 یرگذاراز عوامل تاث یقرار دارد. در ادامه به برخ

نوجوانان به انجام رفتار پرخطر مانند  یشبر گرا
 سوء مصرف مواد اشاره خواهد شد.

 عبارتند از:است که  یاچندگانه یهامستلزم مهارت گیرییمتصم
 موجود هایینهگز یی( شناسا1
 ینههر گز یاحتمال یامدهایپ یی( شناسا2 
 یامدهااز پ یکبودن هر یرشقابل پذ یزانم یابی( ارزش3 
  یامدبروز هر پاحتمال  یابی( ارز4 
 به عمل درآوردن آن  یبرا یزیربرنامه و ینهگز یک( انتخاب کردن 5
 اتخاذ شده یمتصم یابی( ارزش6
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گیرند. برای مثال از آنجا که هدف نوجوانان در قرار میگاهی اوقات رفتار سالم با اهداف فرد تصمیم گیرنده در تضاد نکته مهم: 

معرض رفتار پرخطر، احتمالا به حداکثر رساندن لذت فوری است، بسیاری از رفتارهای غیرسالم مانند نوشیدن الکل یا سوء مصرف 
وانان برای گرفتن مواد، ممکن است تصمیمی منطقی در نظر گرفته شود. تحقیقات نشان داده است که در عمل، توانایی نوج

گیرد. در اوج وسوسه، در حضور همسالان، گیری در آن صورت میهای منطقی تحت تاثیر موقعیت خاصی است که تصمیمتصمیم
هایی که هایی که مزایای کوتاه مدت بر پیامدهای منفی بلند مدت برتری دارد و در موقعیتهای ناآشنا، در موقعیتدر موقعیت

تری دارند. این موضوع، مه گرفتن تصمیمات منطقی است، نوجوانان در مقایسه با بزرگسالان عملکرد ضعیفبازداری رفتاری لاز
های سازگارانه مرتبط با شرایط دهد. بنابراین پاسخها را نیز تحت تاثیر قرار میتوانایی نوجوانان برای حل مساله در این موقعیت

 گیری و حل مساله، مشخص شده و تمرین شود.ایط، از طریق فرایندهای تصمیممذکور باید قبل از مواجهه نوجوان با این شر

 

 

 

 

 مصرف مواد   یلدلا ینترشایع
 از مواد یسالم و عار یزندگ یک یبرا یدیبه عنوان کل درست یریگیمتصم

علاقه به مصرف مواد  نکته که یندرک ا ی. تلاش برادهدیوجود دارد که نوجوانان را به سمت مصرف مواد سوق م یادیز دلایل
 یهاول یلعنوان دله را ب "یگذرانخوش"به  یلاز مطالعات در گذشته م یمهم است برخ یاربس شودیم یدر نوجوانان از کجا ناش

شان از مواد حل مسائل یکه نوجوانان، برا دهدینشان م یدترمطالعات جداما  دادند،یمصرف مواد مورد اشاره قرار م ینوجوانان برا
که اغلب کمتر  یاسترس بر نوجوانان آگاه باشند. موضوع یرو معلمان از تاث ینمهم است که والد یارنکته بس ینا .کنندیفاده ماست

 توانیم دهد،ینوجوانان را به سمت مصرف مواد سوق م یکه چه عوامل هنکت ین. با درک اشودیم یاز آنچه که لازم است، مهم تلق
 کنند.  یداحل کردن مشکلاتشان پ یرا برا یبهتر یاهها کمک کرد تا روشبه آن

  عبارتند از: مصرف مواد در نوجوانانی اصل یلدلا یبطور کل

 یری( الگوگ1

ها ممکن است کند. آن تریشنوجوان به مصرف را ب یشاحتمال گرا تواندیم کنند،یکه مواد و الکل مصرف م یگریافراد د مشاهده
اوقات،  یاوقات مصرف مواد مشاهده کنند. گاه یو گاه  یگارس یدنالکل، کش یدنن را در هنگام نوشبزرگسالا یرسا یاخود  ینوالد

 یلدل ین. امتحان کردن مواد در نوجوانان فقط به اکنندیم یبترغ یگارپک س یک یدنکش یان الکل یدرا به نوش یکدیگرنوجوانان 
ها مصرف مواد است. در ذهن آن یجرا برند،یاّ از مصرف مواد لذت مکه ظاهر بینندیها دوستانشان را مکه در دسترس است و آن

 نوجوان بودن است. یعیاز تجربه طب یبخش

و  ینمهم است که والد یارنکته بس ین. اکنندیشان از مواد استفاده محل مسائل ینوجوانان برا
که اغلب کمتر از آنچه که  یعاز آن آگاه باشند. موضو یدمعلمان و فراهم کنندگان خدمات سلامت با

 موادنوجوانان را به سمت مصرف  ینکته که چه عوامل ین. با درک اشودیم یلازم است، مهم تلق
 یهاها کمک کرد تا روشبه آن توانیم دهدیقرار م گیرییمتصم هاییتو در موقع دهد،یسوق م

 .کنند یداحل کردن مشکلاتشان پ یرا برا یبهتر
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 ی( ارضاء فور2

. نوجوانان از مواد کند یجادا یاحساس خوب در دفعات اول مصرف ممکن است هاآن یهاول یراتالعمل هستند. تاث یعو الکل سر مواد
که تحمل تنها بودن را ندارند، در  ی. نوجوانانکنندیشاد بودن نگاه م یبرا یانبرین به صورت راه مچراکه به آ کنندیاستفاده م

 یبرا یدارند، مستعد مصرف مواد هستند. نه تنها مصرف مواد کار یان طلبیجه یوسوسه یامشغول نگاه داشتن خود مشکل دارند 
تعامل با  یرا برا ینهزم ینچنپر کنند. هم یزخود را ن یتا خلاء درون کندیها کمک مبلکه به آن دهد،یها مانجام دادن به آن

 کند. یلتبد یگرد یبا گروه پیوستگی یبرا یمصرف مواد را به راه تواندیکه م کندیفکر خودشان فراهم منوجوانان هم

 یینعزت نفس پا /یاجتماع یرش( پذ3

ها را به سمت آن تواندیم یشدن اجتماع یرفتهها به پذآن یلو م دانندیم یگرانشدن از جانب د یرفتهارزش خود را در پذ نوجوانان
ها به آن تواندیرفتار م ینموضوع آگاه باشند که ا یناگر از ا یپرخطر، از جمله مصرف مواد سوق دهد حت یشدن با رفتارها یردرگ

تا نسبت به  کنندیاز مواد مخدر استفاده م یلدل ینانوجوانان به  %65، نشان داد که 2007مطالعه در سال  یک یجصدمه بزند.  نتا
شدن از جانب  یرفتهپذ یاحتمال دارد که برا یشتردارند، ب یینیکه عزت نفس پا یداشته باشند. نوجوانان یخودشان احساس بهتر

که  کنندیگزارش م نیچن یین،اعتماد به نفس پا یاز نوجوانان دارا یاری، بسیگرد یهمسالان دست به مصرف مواد بزنند. از سو
 یاندر م یموضوع، حت ین. ایستندها نمواد قادر به انجام آن ینکه بدون مصرف ا زنندیم ییمواد و الکل دست به کارها یرتحت تاث

 هاییو الکل باشد. الکل و مواد مخدر نه تنها بازدار دمصرف موا یبرا اییزهانگ تواندیبا اعتماد به نفس هم م "نوجوانان نسبتا
 . دهدیکاهش م یزرا ن یبلکه اضطراب اجتماع برندیم ینرا از ب یرفتار

 ی( خوددرمان3

 یبه افسردگ تواندیاوقات م ینوجوان به همراه دارد که گاه یبرا یادیز یجانیاست و  بار ه یدوران پرچالش ینوجوان یهاسال 
 یاریبس یکنند، برا یداپ یاحساس بهتر یزی،استفاده کردن از چشانس را داشته باشند که با  ینکه ا یزمان ینهم منجر شود. بنابرا

کنند، ممکن  یداپ یخود مفر یناکام یبرا توانندیکه نوجوانان ناشاد هستند و نم ی. زمانشودیدشوار م یارها مقاومت کردن بساز آن
 ی،فراموش ی،کن است احساس سرخوشکنند و بسته به نوع مواد مورد مصرف، مم یدابه سمت مواد مخدر سوق پ ینتسک یاست برا

 و اعتماد به نفس را تجربه کنند.  یوجد، انرژ

رنج  شانیمقاطع زندگ یگرفته در برخ یرتشخیصغ ینیبال یاز نوجوانان، از افسردگ %70نشان داد که  2009در سال  ایمطالعه
و انطباق با  یخود درمان یها را براشان که آنخود یربناییز یو ذهن یخلق یهااز نوجوانان نسبت به اختلال یاری. بسبرندیم

استرس و نظم  یریتمد یاز نوجوانان برا یاوقات، برخ ی. گاهیستندآگاه ن دهد،یسوق م  وادمشکلاتان، به سمت استفاده از م
مرتبط  یروهامحرک )مانند دا یرا مورد سوء مصرف قرار دهند. مثلا، ممکن است داروها یپزشک یداروها شان،یبه زندگ یدنبخش
ممکن است  یگرد ی. برخیرندو تمرکز خود در زمان امتحانات به کار گ یکردن انرژ تریشب یو نقص توجه( را برا فعالییشبا ب
 بخش ها استفاده کنند.ها و آراماز مسکن یو عاطف یاجتماع یلی،تحص یهاغلبه بر استرس یبرا
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 ( اطلاعات غلط4

اند که درباره مواد و الکل باشد. مطالعات نشان داده یقف مواد، داشتن اطلاعات غلط و نادقمصر یلدل ینترقابل اجتناب شاید
متخصص  کنندیدارند که ادعا م یاکثر نوجوانان دوستان یباّدارند .تقر ینسبت به خطرات مواد اطلاعات غلط یادینوجوانان تا حد ز

درصد از نوجوانان  40است.   یینپا یارمواد بس ینکه خطر مصرف ا نددهیم ینانمختلف هستند، و به دوستانشان اطم یحیمواد تفر
که  کنندیاز نوجوانان هم به اشتباه تصور م ی. برخکنندیاحساس نم یندوبار هروئ یا یکرا در مصرف  یخطر قابل توجه یچه

نفر  یکاز هر پنج نوجوان  "یباراست. تق یرقانونیتر از مصرف مواد مخدر غخطر کممثل ترامادول  یپزشک یاستفاده از داروها
نوجوانان را درباره مصرف  یدمورد سوء مصرف قرار داده است. با یحتفر یاها را به منظور مقابله با استرس مسکن یا یپزشک یداروها

که در  یننشان داده است در کودکا یاتمواد ارائه شود. تحققمصرف خطرات  ینهدر زم یها اطلاعات واقعمواد آموزش داد و به آن
اند، احتمال کسب نکرده یاطلاعات ینهزم ینکه در ا یبا کودکان یسهدر مقا گیرندیخانه درباره خطرات استفاده از مواد اطلاعات م

 درصد کمتر است. 50مصرف مواد تا 

 آسان ی( دسترس5

است که میزان دسترسی آسان  ادهد نشانکشورها  یردر سا یآسان است. مطالعات یمصرف مواد در نوجوانان دسترس یلاز دلا یکی
اند که درصد از نوجوانان گزارش کرده 50مطالعه  یکمثلا در  ها به مصرف موثر بوده است به مواد در بین نوجوانان در گرایش آن

به  یدرصد دسترس 14و  اندهها را آسان دانستینآمفتامبه مت یدرصد دسترس 17ها آسان است.نآ یبرا جوآنایبه مار یدسترس
 یرقانونیتر از مواد غآسان یپزشک یهابه دارو یاز نوجوانان اعتقاد داشتند که دسترس یمیازن یشاند. و برا آسان دانسته ینهروئ

 است.

 گرییان( طغ5

ب . مثلا، نوجوان پرخاشگر الکل را انتخاکنندیاستفاده م یاز مواد مختلف شانیتشخص هاییژگی، بسته به وگریانطغ نوجوانان
و  کندیم یکهم رفتار پرخاشگرانه و خشن را تحر ین. مت آمفتامکندیم ییزدا یگرانه، بازداررفتار پرخاش یاو را برا یراز کندیم
است.  یماده اجتناب یک یشترو ب دهدیرا کاهش م یپرخاشگر جوآنا،یمار یگرد یاز الکل باشد. از سو رخطرناکت یاربس تواندیم

 یبه خوب کنندیکه احساس م شوندیمصرف م یفرار کردن هستند و اغلب توسط نوجوانان یبرا ییداروها یزا نزاهو توهم یداسال
در  یانو عص یدر جهت استقلال طلب یانطغ یک تواندیم یدنکش یگار. سوندتر برآلیدهجهان ا یکبه  خواهندیاند و مدرک نشده
 است که خود نوجوانان هستند. یچیدهقدر پن همانمصرف مواد در نوجوانا یلباشد. دلا ینمقابل والد

برخی از نوجوانان ممکن است در معرض خطر بیشتری برای سوء مصرف مواد قرار داشته باشند. دانستن این نکته که کدام نوجوانان 
ه به آن نیازمند های پیشگیرانه برای نوجوانانی که بیشتر از همتواند به فراهم کردن کمکدر معرض خطر بیشتری هستند، می

 هایی هستند که:هستند کمک کند. نوجوانانی که بیشتر در معرض خطر قرار دارند آن

: رفتن از دبستان به راهنمایی به این معنا است که نوجوان با فشارها و تاثیرات در یک دوره انتقالی قرار دارند ➢

تر از های بزرگدستهنگ شدن با داروممکن است برای همر ترشود. نوجوانان کم سن و سالجدیدی مواجه می
ها را با نوجوانانی که مواد های اجتماعی جدید ممکن است آنخودشان از مواد استفاده کنند، و یا پیوستن به گروه

 کنند، آشنا سازد.مصرف می
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: افسردگی، اضطراب و سایر مشکلات سلامت روان برندهای سلامت روان رنج مینوجوانانی که از اختلال ➢

بسیاری از موارد، افرادی که با چنین مشکلاتی مواجه هستند،  رتواند در کودکان و در سنین پایین تظاهر پیدا کند. دمی
 بیشتر احتمال دارد که مشکل سوء مصرف مواد پیدا کنند.

آیند، رسان میهای از هم پاشیده و آسیب: نوجوانانی که از خانوادهنوجوانانی که الگوی مثبت بزرگسال ندارند ➢

شوند که به ندرت از پیامدهای سوء مصرف مواد آگاه هستند. بعلاوه، نوجوانانی که در کنار خانواده یا مراقبانی بزرگ می
 مصرف کننده هستند، بیشتر احتمال دارد تا این چرخه مصرف را در زندگی خودشان نیز ادامه دهند.

 
ها را از این دوره آسیب پذیری در زندگیشان به سلامت عبور است که آنپیشگیری از سوء مصرف مواد در نوجوانان به این معنا 

تر آغاز کنند، بیشتر احتمال دارد که اعتیاد پیدا دهیم. تحقیقات نشان داده است که اگر افراد سوء مصرف مواد را در سنین پایین
 کنند.

 یدرست و منطق یریگ یمتصم یازنیشنقاد پ تفکر
 ترید و منطقنتا موضوعات را بهتر درک ک دهدیازش هدفمند و منظم اطلاعات است که به فرد امکان مپرد ینقاد، به معنا تفکر
اما تفکر نقادانه،  افتدیصورت خودکار اتفاق مه. تفکر نقادانه با تفکر معمول روزانه متفاوت است چراکه تفکر معمول، بیردبگ یمتصم

 یدیکل یمولفه یکاست. تفکر نقادانه،  تریقدق یجبه نتا یدنرس یمانند استدلال، برا یعقلان یاز ابزارها نهمستلزم استفاده آگاها
هستند،  یغاتمختلف اطلاعات و تبل یهاکه نوجوانان در معرض کانال یطیامروز و در شرا یایانتخاب آگاهانه است. در دن یبرا

را به نوجوانان  ییتوانا ین. تفکر نقادانه ایندنما یابیطلاعات را ارزا ینغلط بودن ا یا ستدارند که با استفاده از آن، در یبه ابزار یازن
دهند.  یصسالم را از ناسالم تشخ یشنهادهایپ گیرد،یقرار م یشانرو یشکه پ یفراوان یشنهادهایاطلاعات و پ یانتا از م دهدیم

. مهارت تفکر نقادانه به نوجوان امکان کندیکمک م یحصح یرگییمتصم یبرا یاطلاعات اساس یآورها در جمعبه آن ینچنهم
را داشته باشد تا قبل از  ییتوانا یند و خودش را محدود به حدس و گمان نکند، بلکه انرا جستجو ک هایتتا نه تنها واقع دهدیم

مرتکب خطا  و کمتر  یب،ترت ینا هکند و ب ینیب یشرا پ یشد و اعمال و رفتارهانآن فکر ک یامدهایپ یدرباره ی،انجام هر کار
مدرسه، خشونت و...  یافرار از منزل  یاد،اعت ی،مانند بزهکار یاجتماع هاییبتفکر نقادانه از آس یهادچار مشکل شود. مهارت

های تواند به یک نوجوان کمک کند تا بدون افتادن در دام فشار همسالان، تاثیرات رسانهتمرینات تفکر نقادانه می .کندیم یشگیریپ
  تفکر گروهی، اطلاعات را بهتر ارزیابی کند.جمعی و 

 های تفکر نقادانه عبارتند از:مهارت

 مشاهده کردن ✓
 کنجکاو بودن و سوالات مرتبط پرسیدن و پیدا کردن منابع مورد نیاز ✓
 به چالش کشیدن و بررسی باورها، فرضیات و عقاید در مقابل حقایق ✓
 بازشناسی و تعریف کردن مشکل ✓
 ت و بحث هاارزیابی اعتبار جملا ✓
 های معتبرکردن راه حلگرفتن تصمیمات عاقلانه و پیدا  ✓

) که فرصت فکر کردن را از ما  عمل کردن بر اساس تکانهتوانند مانع تفکر نقادانه شوند عبارتند از:  دو عاملی که می نکته:

دانیم اما در اشتباه جواب درست را میکنیم )گاهی تصور می داوریو پیششود( گیرد و اغلب به تصمیمات نامناسب منجر میمی
 هستیم(.
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 دهد تا:کمک به نوجوانان در جهت کسب مهارت تفکر نقادانه به آنان امکان می

 بندی کنند.ها را به روشنی و دقت فرمولسوالات و مشکلات مهم را ببینند و آن ✓
 ز تفکر انتزاعی بهره بگیرند.آوری و ارزیابی کنند و برای تفسیر این اطلاعات ااطلاعات مرتبط را جمع ✓
 ها و استانداردهای متناسب بررسی کنند.ها را بر اساس ملاکتری پیدا کنند و آنهای منطقیحلهنتیجه گیری و را ✓
ها را بازشناسی ها و نتایج عملی آنها، بازنماییبا ذهن باز فکر کنند، و پیش فرض مختلف یهاها و ایدهحلبه راه ✓

 وارزیابی کنند.
 حل ها برای مشکلات پیچیده به گونه موثری با دیگران ارتباط برقرار کنند.برای پیدا کردن و درک راه ✓

 

 یریگ یمتصم انواع
 .یشهود یریگ0یمو تصم یمنطق یریگیموجود دارد که عبارتند از تصم یریگ یمتصم یندهایطبقه گسترده از فرا دو

 یشهود یریگتصمیم

تر ها، بیشیست و به جای تاکید بر حقایق و تحلیلاستدلال و منطق ن یهبر پا کمتر ساختاریافته است،گیری که یممدل از تصم این
سبک  یناز ا "قلبم گوش دادم یبه ندا" یدگو یکه فرد م ینزما ها متکی است.بر احساسات، ادراکات شخصی و قضاوت

 هایگیرییمدر دسته تصم یزن یخوانکارت ینی،فال ب ،ینیبطالع ثلم یریگیمتصم یهاروش یر. ساکندیصحبت م یریگیمتصم
 . شوندیم یدسته بند یشهود

 یمنطق یریگتصمیم

نقاط قوت و  یابیمختلف، ارز یهاراه یبو معا یامزا ی)مشکل(، بررس یتموقع یلو تحل یهبر اساس تجز یریگیمنوع تصم این
 یریگیمروش تصم ینممکن بهتر یهاحلتمام راه یو بررس یابیرزپس از ا یری،گیم. تصمشودیمختلف انجام م هایینهضعف گز

 است. یضرور یمنطق یریگیمتصم یحل مساله برا یهامهارت و یتفکر خلاق و انتقاد یهااست. مهارت

ختلف های مبنابراین برخی افراد تمایل دارند تا اطلاعات را جمع آوری کنند و بر اساس ارزیابی و سبک و سنگین کردن انتخاب
 دهند تا به شهود خود تکیه کنند و تصمیمات ناگهانی بگیرند.تصمیم بگیرند و برخی دیگر ترجیح می

های خلق الساعه همراه است. مطالعات تصویرگیری از مغز در نوجوانان نشان داده گیریدوران نوجوانی با خطر کردن و تصمیم
کند و در مقابل ان نوجوانی بصورت خطی و نسبتا کند تحول پیدا میاست که سیستم کنترل تکانه و بازداری پاسخ در طی دور

گیری دهد که تصمیمتحول سیستم پاداش غیرخطی است و معمولاً در نوجوانان سیستم پاداش بسیار فعال است. این نتایج نشان می
حقیقات نشان داده است گیرد. تقرار میهای هیجانی و عوامل اجتماعی )مانند فشار همسالان( تر تحت تاثیر موقعیتنوجوانان بیش

ها را ارزشیابی های مختلف را بررسی و پیامدهای آنهایی که انتخابگیرند در مقایسه با آننوجوانانی که تصمیمات ناگهانی می
نوجوانان را گیری تواند تصمیمتر احتمال دارد که رفتارهای پرخطر انجام دهند. عوامل دیگری نیز هستند که میکنند، بیشمی

گاهی برخی بهکردن گاهن در مقایسه با بزرگسالان، تجربهتحت تاثیر قرار دهد. برای مثال، مشخص شده است که نوجوانا
گاهی بهمقایسه با بزرگسالان، نوشیدن گاهکنند. برای مثال، نوجوانان در های تهدید کننده سلامتی را کم خطرتر ارزیابی میفعالیت

ها دانند که مصرف مداوم این مواد، آنکنند و در عین حال به خوبی میچندی کشیدن سیگار را کم خطرتر ادراک میالکل یا هر از 
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کند که نوجوانان ممکن است دچار این سوء تعبیر چنین، برخی شواهد چنین مطرح میدهد. همرا در معرض خطر جدی قرار می
د باید چندین و چند بار با آن خطر مواجه شده باشد. یک نمونه از این استدلال، باشند که برای مواجه شدن با پیامدهای منفی، فر

کند. علاوه بر این، ممکن است نوجوانان توانایی کند با یک بار مصرف شیشه، خطری وی را تهدید نمینوجوانی است که تصور می
کند با این جوانی که در یک مهمانی شبانه شرکت میخود را برای شناسایی و اجتناب از موقعیت خطر، بیش برآورد کنند. مثلا نو

 تواند در مقابل فشار دوستانش یا وسوسه برای مصرف مواد یا الکل مقاومت کند.تصور که می

فکر و رفتار کردن ما را تحت تاثیر قرار دهند. زمانی که فرد  یتوانند شیوهها، میها است. هیجانیک عامل مهم دیگر هیجان
گیری هم در پیامدهای منفی را دست کم بگیرد. تصمیمکند بیشتر احتمال دارد تا احتمال وقوع ت را تجربه میهیجانات مثب

تری را در مقایسه با طور کلی، نوجوانان هیجانات بیشهگیرد. اما بها قرار مینوجوانان و هم در بزرگسالان تحت تاثیر هیجان
 کنند. بزرگسالان تجربه می

شوند که فرد عجولانه تصمیم گرفته است و یا تصمیم اتخاذ ها از این جهت به نتایج مطلوب منجر نمیگیرییمگاهی اوقات تصم
تر نتیجه عوامل دیگری مانند فشار همسالان یا تاثیر رسانه بوده است و نه در نتیجه تفکر منطقی و ارزیابی نتایج احتمالی شده بیش

 آن تصمیم.

 ه در آن فرد به این سوالات پاسخ داده باشد:یک تصمیم خوب، تصمیمی است ک

 ( اگر ... را انتخاب کنم، چه خواهد شد؟ )نتایج کوتاه مدت و بلند مدت انتخاب در نظر گرفته شود(1
 ( این انتخاب چه تاثیری بر دیگران )خانواده، دوستان و ...( خواهد داشت؟2
 ( این انتخاب چه تاثیری بر خودم خواهد گذاشت؟3

دارد، مستلزم شهامت قات، برای یک نوجوان گرفتن تصمیمی پخته و منطقی که او را از خطرات بالقوه در امان نگاه میاغلب او
 زیادی است.

 

 حل مساله
 یشترو ب شوندیها با مشکل مواجه مها انتقال داده شود که همه انساننکته به آن ینا یدآموزش حل مساله به نوجوانان با در

افراد را مضطرب و دستپاچه کند اما حل  تواندیمشکل م یککرد. اگرچه داشتن  یریتمد یبه صورت موثر وانتیمشکلات را م
راه حل  ینبهتر "لزوما کند،یکه به ذهن خطور م یراه حل ینصرف زمان، آرامش و تمرکز است و اول یازمندکردن موثر مشکل ن

 .یستن

های نوجوانان کند. فعالیتمغز نوجوانان متفاوت از مغز افراد بزرگسال عمل میمطالعات تصویربرداری از مغز نشان داده است که 
شود و کمتر تحت تاثیر قشر پیشانی منطقی و متفکر است. تحقیقات همچنین ها و فعالیت آمیگدالا هدایت میبیشتر توسط هیجان

 مغز را تحت تاثیر قرار داده یا به تاخیر بیاندازند.تواند تحول اند که مواجهه با مواد و الکل در دوران نوجوانی مینشان داده

این موضوع به این معنا نیست که نوجوانان قادر نیستند درست را ازغلط تشخیص دهند یا مسئول رفتارهایشان نیستند. اما آگاهی 
 یت کنند.کند تا رفتارهای نوجوانان را بهتر درک، پیش بینی و مدیراز این نکته به والدین و معلمان کمک می
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 حل مساله  یبرا یاساس یهاگام

 (یست؟مساله )مشکل چ یفو تعر یی. شناسا1

مشخص  یو مبهم هستند. برا یاست که کل یتر از مشکلاتاند آسانشده یفتعر یهستند و بخوب ینیکه ع یکردن مشکلات حل
شده و چه  یجادا یتیو در چه موقع یان؟ از چه زمیستحل شود چ یدکه با یسوالات جواب داد. مشکل ینبه ا یدکردن مشکل با

.  نوشتن شودیم یفسوالات مساله بصورت مشخص و  تعر ینا یپس از بررس د؟انگسترش آن نقش داشته یا یجاددر ا یکسان
 یتتا اهم کندیگام به فرد کمک م ین. اکندیفرد روشن م یآن را برا یتماه یحل بشود، تا حد یدکه چرا با ینا یلمساله و دل

 .یسدخودش بنو یانتا مشکل را با ب یدکن یقساله را درک کند. نوجوان را تشوم

 یریتکه قابل مد یترکوچک یکردن مساله به اجزا یمهستند، تقس یچیدهکه بزرگ و پ ی: درباره مشکلاتنکته

 دارد. یتهستند اهم

 م دهم؟(انجا توانمیم ییمشکل چه کارها ینحل ا یمختلف )برا یها. فهرست کردن راه حل2

 هاییدهاست. مهم است که به نوجوان فرصت ارائه ا یبارش فکر یکمختلف تکن هاییدها یفراخوان یموثر برا یهااز روش یکی
 یگریو انتخاب د یدهادامه دارد که ا یکار تا زمان ینبه نظر برسند. ا یرمنطقیغ یا یعمل یرغ هایدهاگر آن ا یمختلف داده شود حت

. آنچه در گیردیانجام نم هایدهبد بودن ا یاخوب  ینهدر زم یاست و قضاوت هایدها یآورجمع یبرا طمرحله فق ینبه ذهن نرسد. ا
 یناز ا رسندیحل مشکل به ذهن م یکه برا هایییدهآنها. نوشتن ا یفیتها است و نه کراه حل یتدارد کم یتمرحله اهم ینا

به فهرست مراجعه کند. مهم است نوجوان بداند که صبر کردن و  وم مجدداّدر صورت لز تواندیدارد که نوجوان م یتجهت اهم
 باشد. ینهگز یک تواندیوارد عمل نشدن هم م یعاّسر

 ینهگز ینها و انتخاب بهترراه حل یابی. ارزش3

 یامدهاپ ینیب یشور پ. به منظشوندیم یسهمقا یکدیگربا  شانیاحتمال یجو نتا یامدهامختلف بر اساس پ یهامرحله راه حل ینا در
 یهر راه حل مورد بررس یاحتمال یامدهایتمام پ یبو معا یامزا یدمرحله با یناستفاده کرد. در ا "اگر... آن گاه "از روش  توانیم

 کوتاه مدت و بلند مدت راه یامدهایانتخاب شود. علاوه بر توجه به پ ینهگز یدترینحال مف ینو در ع ینترنهیو کم هز یردقرار گ
 کردن است. ینیب یشمرحله مستلزم پ ینفرد هم مهم هستند. ا یزندگ یهاها با ارزشآن یها، هماهنگحل

 راه حل انتخاب شده ی. اجرا4

 یی،مشخص شود که چه کارها یدمنظور با ین. به اآیدیو به اجرا در م یهلازم ته یاختصاص یهااز گام یامرحله برنامه ینا در
 یرراه حل امکانپذ یاجرا یزی،راست. بدون برنامه یازمورد ن یانجام شود و چه مواد یدبا یتیمان و موقعدر چه ز ی،توسط چه کس

 .یستن
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 هاحل مسائل و راه یابی. ارزش5

گرفته و  یمانجام شود که تصم تواندیم یاست و تنها زمان یریگ یمگام در حل مساله و تصم ینترمورد احتمالاّ مورد غفلت این
 یمتصم یهامهارت یتتقو یگام مهم برا یکاجرا برداشته شده است  یکه برا ییهاراه حل و گام یابیاجرا شده باشد. ارزبرنامه 

مطلوب حاصل نشده باشد، از اطلاعات کسب شده در  یامدهایراه حل ارائه شده موثر نباشد و پ هو حل مساله است. چنانچ یریگ
 مطلوب ادامه دارد.  یجهبه نت یدنکار تا رس ینو ا گیرندیقرار م یابیمورد ارز "مجددا ها رامرحله استفاده کرده و انتخاب ینا

قابل حل هستند اما  یاز مشکلات به راحت یشود که اگرچه برخ یادآوری: بهتر است به نوجوانان نکته

 ینساله چندپنج گام حل م ینلازم باشد که ا یدها دشوارتر است و شاوجود دارند که حل کردن آن یمشکلات

 .یدو چندبار تکرار شوند تا راه حل مطلوب به دست آ
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 بندیجمع

فرد  یبر زندگ یبلند مدت یراتو تاث شوندیمهم بر اساس تجارب اندک گرفته م یماتاست که در آن تصم یادوره نوجوانی
رسد و مغز نوجوانان، تحولات نمی سالگی به تحول کامل خود 25دهد که مغز تا سن تحقیقات جدید نشان می. گذارندیمیباق

گیری را تواند به رفتارهای دمدمی منجر شود. . تغییرات تحولی مغز در این دوران، تصمیمگذارد که میسریعی را پشت سر می
های صورت بالقوه، به انتخابههای تاخیری، بدهد چرا که سوگیری به سمت پاداش فوری در مقابل پاداشتحت تاثیر قرار می

شان شود. به همین خاطر نوجوانان هنوز به لحاظ ذهنی برای گرفتن بهترین تصمیمات در مورد سلامتی و آیندهتر منجر میضعیف
گیری، مهارتی قابل تصمیم موثر ضرورت دارد. گیرییمتصم یهامهارت یشافزا یبرا هایوهش ینبهتر یینتع ین،بنابراآماده نیستند. 

نتقادی و خلاقانه، های تفکر اتری داشته باشند. مهارتکند تا رفتارهای سالمست که به افراد کمک مییادگیری و تمرین کردنی ا
های مورد نیاز برای های مختلف، ارزیابی و ارزشیابی پیامدها، از جمله مهارتآوری اطلاعات، در نظر گرفتن گزینهحل مساله، جمع

 ینرا انجام دهند و در ع یمهم یشخص هایتخابداده شود تا بتواند ان ییهالازم است به نوجوانان فرصت گیری هستند.تصمیم
 یهاکوتاه مدت و بلند مدت انتخاب یامدهایمحور را اتخاذ کنند و اهداف و پ یندهآ یریجهت گ یکها کمک شود تا حال به آن

را در  هامهارت ینکه نوجوانان ا کندینم ینتضم ینهزم یندر ا یشناخت یهاصرف به مهارت یابی. دستیردخود را در نظر بگ
 .یرندبه کار بگ یزن یواقع یزندگ هاییتموقع
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 در نوجوانان ورزی و مهارت امتناع از مصرف موادفصل پنجم: جرات

 گردآوری و نگارش: دکتر ساناز جوکار
 

 رود در پایان این فصل خوانندگان قادر باشند:انتظار می
 پذیری برای درگیر شدن با رفتار پرخطر آشنا سازند.نوجوانان را با عوامل آسیب -

 توضیح دهند. خاشگری و انفعالفاوت آن را با پرمعنای جراتمندی و ت -

 نقش فشار همسالان برای درگیر شدن در رفتار پرخطر را برجسته کنند. -

 های لازم برای داشتن رفتار جراتمندانه آشنا کنند.نوجوانان را با گام -

 رفتار جراتمندانه را از طریق بازی نقش تمرین کنند. -

 

 مقدمه
ها را در معرض کنند که به نفعشان باشد. ممکن است تصمیماتی بگیرند که آنتار نمیای رفنوجوانان و  افراد جوان همیشه به شیوه

تواند تاثیرات پایداری بر پذیرشان سازد. برخی از رفتارهای پرخطر میخطر قرار دهد و نسبت به صدمه روانی یا جسمانی آسیب
کنند . نان اغلب بدون آگاهی کامل از پیامدها، خطر میزندگی فرد داشته باشد و برخی دیگر ممکن است قابل اصلاح باشند. نوجوا

تر؛ تواند پیامدهای کوتاه مدت و بلند مدتی را برای فرد ایجاد کند که افزایش احتمال رفتارهای پرخطرِ بیشاستفاده از مواد می
تی، مرگ و میر ناشی از تصادفات، های مقاربتواند خطر انتقال بیماریها است. برای مثال مصرف مواد در نوجوانان مییکی از آن

بارداری زودهنگام و سایر مشکلات مرتبط با سلامت جسمانی و روانی را افزایش دهد.  به خصوص در نوجوانان که ناکامل بودن 
 تر است. دهد، خطر درگیر شدن با مصرف مواد بیشگیری تحت تاثیر قرار میها را در تصمیمرسش مغزی، توانایی آن

های زندگی در های لازم برای زندگی هستند. مهارتیل انجام رفتار پرخطر در نوجوانان این است که فاقد مهارتیکی از دلا
کند تا هایی اشاره دارد که برای ایجاد رفتارهای مثبتی مورد نیاز است که به نوجوانان کمک میها و شایستگینوجوانان به مهارت

دهد تا به واسطه های زندگی به نوجوانان امکان میرتری داشته باشند. تحول مهارتهای زندگی روزمره برخورد موثبا چالش
 های خود، و  توانایی بهتر در برقراری ارتباط با دیگران، با محیط خود انطباق یابند. گیری مسئولانه، درک بهتر از ارزشتصمیم

های مثبت در فرد است چراکه ها و عادتاد این مهارتای حساس و فرصتی بی بدیل برای ایجاوایل نوجوانی دوره نکته مهم:

 در این سن توانایی تفکر انتزاعی، درک پیامد و حل مساله در حال رشد و تحول است.

توان موقعیت بهتری را برای ها، میهای زندگی به منظور توانمند کردن آنهای نوجوانان و آموزش مهارتپذیریبا درک آسیب
 کرد. ها ایجادکمک به آن
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 موقعیت های پرخطر اجتماعی برای مصرف مواد
توان به سه دسته کلی عوامل خانوادگی، فردی عوامل خطر متعددی در بروز مصرف مواد در نوجوانان نقش دارند. این عوامل را می

اجتماعی در این  مندی است عوامل خطربندی کرد. با توجه به موضوع این فصل که در رابطه با مهارت جراتو اجتماعی طبقه
 شود.فصل مطرح می

 عوامل خطر اجتماعی برای مصرف مواد در نوجوانان
 سالان مصرف کننده ( ارتباط با هم1

این احتمال وجود دارد که تمایل مشترک به مصرف مواد یا الکل، افراد را به سمت تشکیل گروه سوق دهد یا اینکه به منظور 
تن به گروه، افراد به مصرف مواد روی آورند و یک گروه از همسالان مصرف کننده، شکل دستیابی به جایگاه اجتماعی یا پیوس

اقتصادی بالاتر در مقایسه  -بگیرد. تحقیقات نشان داده است که تاثیر همسالان به مصرف مواد در میان نوجوانان طبقات اجتماعی
اند، بیشتر است. شاید به این دلیل که نوجوانان طبقه فتهتری پرورش یاهای بی ثباتتر که در محیطبا نوجوانان طبقات پایین

یابد اما در تری برای مصرف مواد سروکار دارند و به همین نسبت تاثیر گروه همسالان کاهش میتر با عوامل خطر بیشپایین
 تر هستند.کمرنگنوجوانان طبقه بالاتر، عامل خطر اصلی، مواجهه با مواد از طریق همسالان است و عوامل خطر دیگر، 

 سالان و محبوبیت( فشار هم2

دهند. مخصوصاّ فشار همسالان و محبوبیت ادراک شده هم از عواملی هستند که خطر مصرف مواد را در نوجوانان افزایش می
مال دارد که تر احتیابد، بیشزمانی که یک نوجوان باور داشته باشد که محبوبیت او با مصرف مواد در میان همسالانش افزایش می

های اجتماعی در این زمینه محدود است، اما نتیجه یک تحقیق نشان ی نوع انگیزهدست به این کار بزند. هرچند تحقیقات درباره
نوجوانانی که به دنبال رهبر گروه بودن و سلطه بر  "ها قرار گیرد. مثلاتواند تحت تاثیر این انگیزهداد که نوع ماده مصرفی هم می

هایی که بیشتر گیرند و آنای از پختگی در نظر میهستند، بیشتر تمایل به کشیدن سیگار دارند که آن را به عنوان نشانهدیگران 
شود. آورند که نوعی فعالیت اجتماعی در نظر گرفته میبه دنبال پذیرفته شدن توسط گروه هستند بیشتر به مصرف الکل روی می

کنند شان اقدام به سیگار کشیدن میه وجود دارد. پسرها بیشتر به منظور بهبود تصویر اجتماعیهای جسنیتی نیز در این رابطتفاوت
 زنند.و دختران اغلب به منظور رهایی از استرس دست به این کار می

اند اما ردهی تاثیر همسالان بر نوجوانان در زمینه مصرف مواد صورت گرفته بر الکل و سیگار تمرکز کتر تحقیقاتی که دربارهبیش
 ی تاثیر همسالان بر سایر مواد نیز باید مورد بررسی قرار گیرد.ها دربارهیافته

 ( قلدری کردن3

صورت کلامی یا فیزیکی به یک شود که در آن یک فرد یا یک گروه، بهای از تعاملات تعریف میقلدری کردن بعنوان مجموعه
کنند، چه مجرم باشند و چه قربانی و چه ترکیبی از این که در این فرایند شرکت میکنند. تمام نوجوانانی تر حمله میقربانی ضعیف

های روانی هستند. تحقیقات شوند، با احتمال بیشتری در معرض ابتلا به اختلالدو، در مقایسه با نوجوانانی که درگیر این مسائل نمی
گیرند و پسرها معمولا به صورت فیزیکی مورد آزار قرار یهای کلامی قرار متر مورد حملهنشان داده است که دختران، بیش

است که قلدری کردن و قربانی قلدری بودن با مصرف مواد از جمله ماری جوآنا، مواد  چنین، این مطالعه نشان دادهگیرند. هممی
تر از سایر نوجوانان در معرض بیش استنشاقی و تزریقی رابطه مثبتی دارد. یک مطالعه دیگر هم نشان داده است که قربانیان قلدری،

های ترین آمادگی را برای اختلالدرگیر شدن با مصرف مواد هستند. و نوجوانانی که هم نقش قلدر و هم نقش قربانی را دارند بیش
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امل مشخص تواند تمایل فرد را نیز به مصرف مواد افزایش دهد. هرچند هنوز بطور کروانی مانند افسردگی و اضطراب دارند که می
های روانی هستند که مقدم بر قلدری هستند یا برعکس اما اثرات قلدری کردن بر سلامت روان در نشده است که آیا این اختلال
 دختران و پسران مشابه است.

 ها( وابستگی به دارو دسته4

ادی که با رفتارهای مجرمانه مشخص تر از افردارو دسته در تعریف قانونی آن عبارت است از گروهی متشکل از  سه نفر یا بیش
ها در این زمینه رسد تاثیر آنها و استفاده از مواد وجود دارد و به نظر میشوند. ارتباط مثبت معناداری بین عضویت در دارودستهمی

ها جذب کند و عضویت تواند او را به سمت دارو دستهتر است. جذابیت رفتار بزهکارانه برای نوجوان میاز تاثیر گروه همسالان بیش
فرزندی و رفتارهای  -کند. عوامل خانوادگی مانند ارتباط مثبت والدها احتمال رفتار منحرف و مصرف مواد را بیشتر میدر این گروه

 ها عمل کند.عنوان یک عامل محافظت کننده در مقابل عضویت در دارو دستهتواند بهمقتدرانه و منطقی والدین در فرزندپروری می

 سالانفشار هم

 انواع فشارهای مستقیم و غیر مستقیم 
سالان تاثیری است که اعضای یک گروه از همسالان بر فرد دارند. اگرچه فشار همسالان در هر سنی ممکن است اتفاق فشار هم

 تر است.سالانشان هستند رایجبیفتد اما وقوع آن در نوجوانی که افراد بدنبال پذیرفته شدن از جانب هم

کند و تر میکند که احتمال تسلیم شدن وی را  در مقابل فشار بیشسالان اغلب واکنش هیجانی را در فرد ایجاد میفشار هم
تواند عاملی برای شروع مصرف مواد و الکل در نوجوانان باشد. نوجوانانی که احساس گناه، غم، ناامیدی از خود، اضطراب، طرد می

 کنند، بیشتر احتمال دارد که قربانی فشار همسالان شوند.و کمبود جذابیت را تجربه می

اما واقعیت این است  -کندکه نوجوان را درگیر رفتار پرخطر می –دانند تر افراد، فشار همسالان را یک پدیده منفی میاگرچه بیش
ر که یک نوجوان ممکن است تحت طوتواند مثبت هم باشد و به رفتارهای سالم منجر شود. همانسالان میکه فشار از جانب هم

ای مثبت او را تحت تاثیر قرار دهند و تاثیر فشار منفی به مصرف مواد روی آورد، ممکن است دوستانی هم داشته باشد که به گونه
یم( او را برای مقاومت کردن در مقابل رفتارهای پرخطر تحت فشار قرار دهند. دو نوع دیگر از فشار همسالان فشار کلامی )مستق

 و فشار غیرکلامی )غیر مستقیم( است.

 فشار مثبت در مقابل فشار منفی
کند و اغلب همان چیزی است که برای اولین بار، نوجوانان را به سمت سالان، رفتارهای پرخطر را تشویق میفشار منفی هم

 دهد. مصرف مواد یا الکل سوق می

مثل اینکه "هایش از او قرص بخرد. او ممکن است بگوید: رفت در درسکلاسی نوجوان از او می خواهد که برای پیشهممثال: 

تونه بهت کمک کنه بهتر تمرکز کنی و کمتر خسته بشی. بدون ها میتو آخرین امتحانت نمره تجدیدی آوردی. میدونی، این قرص
 ."تونی کنکور قبول بشی.ها نمیاین قرص

من "ی از نوجوان بخواهد که بصورت مشترک با هم درس بخوانند.  کلاساز سوی دیگر در فشار مثبت ممکن است یک هم
تونیم تمرینات ریاضی رو با هم انجام بدیم. ریزی درسی کنم. تو هم میایی با هم درس بخونیم؟ میخوام برای امتحاناتم برنامهمی

 ."تونی بری به سریال تلویزیونت برسیوقتی هم کارمون تموم شد می
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 در مقابل فشار غیرکلامی )پنهان( فشار کلامی )آشکار(
رغم میلش انجام دهد. برای مثال ممکن است خواهد که کاری را علیفشار کلامی یا آشکار، زمانی است که فردی از نوجوان می
دهم. حشیش بزن بفهمی یه امتحانی بکن. ازش خوشت میاد، قول می"در یک مهمانی میزبان از فرد بخواهد که مواد مصرف کند. 

 ."ندیدن یعنی چی. نزنی از کفت رفتهخ

کند که اگر تصمیم خاصی بگیرد دیگران او را گیرد اما فرد احساس میای صورت نمیاما فشار غیرکلامی یا پنهان، هیچ مکالمه 
فردی  کند یامورد قضاوت قرار خواهند داد. برای مثال نوجوانی که فقط برای خوشحال کردن والدینش رشته خاصی را انتخاب می

پوشد تا دوستانش تحت تاثیر قرار بگیرند یا نوجوانی که در مهمانی با دیدن تمام کسانی که های یک برند خاص را میکه لباس
 کند که جا مانده است و یا اینکه اگر او هم مصرف نکند مورد پذیرش سایرین نیست.اند، احساس میحشیش مصرف کرده

کند که ممکن است در دنیای ع فشار دشوارتر است زیرا خود فرد فشاری را به خود تحمیل میاغلب مقاومت کردن در مقابل این نو
خطری است اما اگر فکر نسبتاً بی "دیگران درباره من چه فکری خواهند کرد"بیرون وجود خارجی نداشته باشد. این پرسش که 

 بود. این فکر قوانین زندگی فرد را تعیین کند، عزت نفس وی در خطر خواهد 

  

 

 

 

 

 

 

 

 مهارت امتناع )نه گفتن(
اند. برخی از نوجوانان ای مهم در مصرف مواد و الکل در نوجوانان شناخته شدهکنندهعنوان تعیینمندانه بهخطر کردن و امتناع جرات

گر خودشان را به خورند و برخی دیهای توام با ترس و تردید خود نسبت به سایرین به مشکل بر میرویی و پاسخبه علت کم
کنند که هم برای خودشان و هم سایرین مشکل ساز است. بسیاری از نوجوانان در معرض گرانه ابراز میای خصمانه و پرخاششیوه

طور خاص نیاز دارند. های مقاومت کردن در مقابل فشار همسالان بهمندی به طور کلی و شیوهخطر، به آموزش در زمینه جرات
ی موثرتری با دیگران ارتباط برقرار کنند و دربرگیرنده بیان نظرات مثبت، بیان نظرات کند تا به شیوهفراد کمک میمندی به اجرات

ای مند بودن مستلزم بیان عقاید، افکار و احساسات به شیوهوگو است.  جراتمنفی و توانایی برای شروع، تداوم و خاتمه گفت
مند بودن یعنی های خودمان به دیگران نیست. جراتبه معنای تحمیل باور و دیدگاه مستقیم و صریح و در زمان مناسب است و

خوانم بله. با تو درس می "یا  "کشمنه. من سیگار نمی "بگوید. مثلاّ  "خیر"یا  "بله"خواهد، بتواند فرد با توجه به آن چه که می
 ."به این شرط که موقع درس خواندن سیگار نکشی

 سالانفشار هم

 :که شامل شودای از رفتارهای رایج نشان داده میاغلب به شکل  مجموعه 

 : تهدید به حذف کردن فرد از یک فعالیت یا گروهطرد •

 تحقیر کردن یا به سخره گرفتن رفتار فرد تمسخر: •

 استفاده از منطق  و توضیحات برای متقاعد کردن فرد به انجام کار استدلال: •

های معنادار کردن و انجام ت سر فرد، نگاهپچ پچ کردن پش انحصارطلبی: •

 کاری گروهی بدون مشارکت دادن فرد
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کنند که جراتمند بودن به معنای اتخاذ یک موضع مخالف، گیرند و تصور میگری اشتباه میمندی را با پرخاشراتبرخی از مردم، ج
تواند در پافشاری بر آن و بحث کردن بدون سازش است. استفاده از رفتارهای پرخاشگرانه مانند تهدیدهای کلامی یا فیزیکی، می

د اما ارتباطات شما آسیب خواهد دید. از سوی دیگر رفتار منفعلانه نیز ارتباطات را نابود هایتان برسانکوتاه مدت شما را به خواسته
 شود.ها و احساسات شما به نفع دیگران و برای اجتناب از مجادله و بحث نادیده گرفته میکند چراکه نیازها، خواستهمی

 

س دارد و ترس از طرد، انتقاد، ناتوان دیده شدن و نیاز به تعلق داشتن جراتمندی رابطه تنگاتنگی با عزت نف

 . شود که افراد  خودشان را ابراز کنندمانع از این می

های واقعی، پیامدهای مهمی برای سلامت نوجوانان دارد. صریح و جراتمند بودن احترام به توانایی ابراز کردن احساسات و خواسته
 کند تا در مقابل فشار همسالان برای انجام رفتار پرخطر مقاومت کنند.ها کمک میزایش می دهد و به آنخود را در نوجوانان اف

 

 

 

 

ترین راه برای مقاومت در مقابل فشار همسالان این است که فرد بر سر موضع خودش بماند. فقدان عزت نفس در نوجوان آسان
ش راهبردهایی  به نوجوانان، برای داشتن اعتماد به نفس و ماندن بر سر مواضع تواند مانع از این کار شود. به همین دلیل آموزمی

مندی را تمرین کنند. تحقیقات های نه گفتن را یاد بگیرند و جراتخود بسیار مهم است. نوجوانان باید خودشان را بشناسند، مهارت
شوند، در نه گفتن مانند مصرف مواد و فرار از خانه می دهد، بسیاری از نوجوانانی که دچار مشکلات مختلفشناسان نشان میروان

 ها، فراگیری آن نیاز به صرف زمان دارد. مشکل دارند. با این وجود، این مهارت اکتسابی است و مانند بسیاری از مهارت

ای صریح و مستقیم و در زمان مناسب است جراتمندی به معنای ابراز کردن عقاید، آفکار و احساسات به شیوه

همسالان برای کند تا در مقابل فشار ها کمک میو به آن می دهدکه احترام به خود را در نوجوانان افزایش 

 انجام رفتار پرخطر مقاومت کنند.

جرات مندی به معنای پرخاشگری در ارتباط با دیگران نیست. 

عنی داشتن یک موضع مندی یکنند جراتبرخی تصور می

 بر آن و بحث کردن بدون سازش. پافشاریمخالف همیشگی، 
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 گفتن "نه"پاسخ 

 شامل سه گام است: 

  گیریگام اول: تصمیم

ت و بلند مدت درخواست را بررسی کند تا بفهمد که آیا انجام آن درخواست به نفع اوست در این مرحله فرد باید پیامدهای کوتاه مد
گیری( شود، آیا به نفع فرد یا به ضرر اوست. )استفاده از مهارت تصمیمیا خیر. مثلاّ آیا رفتن به یک مهمانی که در آن مواد مصرف می

 که باید به درخواست کننده ارائه شود را آماده و ابراز کند.  پس از تجزیه و تحلیل موقعیت و درخواست مورد نظر، پاسخی 
 شود.به درخواست کننده داده می "نه". بنابراین در قدم اول پاسخ "توانم در مهمانی شرکت کنممتاسفم، نمی"مثال: 

 گام دوم: بیان دلایل

 شود.در این گام علت تصمیم به فرد مقابل گفته می

. بنابراین در گام اول پاسخ نه و در گام دوم دلیل این پاسخ به فرد مقابل بیان "جمعه برنامه دیگری دارممتاسفم، برای روز "مثال: 
های غیر معقول دیگران را رد کند و همچنین حق دارد که برای رد این شود. مهم است که نوجوان بداند که حق دارد درخواستمی

 درخواست دلیلی هم ارائه نکند.

 کردنگام سوم: همدلی 

تر بپذیرند. در واقع فرق شود که پاسخ منفی را راحتها باعث میهای آنهمدلی کردن و تلاش برای درک احساسات یا خواسته
ها و احساسات دیگران، عقاید و احساس خود را بیان کنیم. گری در این است که ضمن احترام به خواستهمندی و پرخاشجرات

 ."ها ندارمای به شرکت در این مدل مهمانیاری تنها به مهمانی بروی، اما من علاقهدانم که دوست ندمی"برای مثال 

گفتن اشکالی ندارد.  "نه"برای نه گفتن اعتماد به نفس داشته باشید. بخشی از جراتمند بودن درک این نکته است که  ❖
هید چه کار کنید؟ اگر در آن لحظه تردید خواخواهید چه بگویید؟ واقعاً میبه بدن و احساسات خود توجه کنید. واقعاً می

 گیری زمان و اطلاعات بیشتر بگیرید.دارید، هیچ اشکالی ندارد. فقط برای تصمیم

گفتن، مجبور نیستید عذر و بهانه بیاورید. فقط در تصمیم خود قاطع باشید، ژست جراتمندانه داشته باشید  "نه "برای  ❖
 استفاده کنید. "من..."شید( و برای بیان احساسات خود از جملات )سرتان بالا باشد و تماس چشمی داشته با

کنید و خود آن فرد را طرد ها امتناع میگویید، تنها از خواسته آنمی "نه"به خاطر داشته باشید که زمانی که به فردی  ❖
 خورم.پیتزا می کشم اماتوانید پیشنهاد جایگزین به وی ارائه کنید. مثلاً: من سیگار نمیکنید. حتی مینمی

 های روزمره خود فرار کنیم.که از زیر بار مسئولیتاین است که ما را از آسیب دور نگاه دارد نه این "نه"نکته در گفتن  ❖
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 های نه گفتنانواع روش 

 مثال روش

 "نه. متشکرم"و یا  "نه." "نه"صرفاّ گفتن 

 "کشمنه متشکرم. من سیگار نمی " همراه با توضیح "نه"گفتن 

 ."نه. متشکرم. من برنامه دیگری دارم " بهانه آوردن

 "نه متشکرم. شاید یک وقت دیگر " پشت گوش انداختن

 "نه. متشکرم. راستی فوتبال دیشب را دیدی؟ " تغییر دادن موضوع

 نه بگویید و از آن محیط خارج شوید. دور شدن از موقعیت

 ید.حرف فرد مقابل را نادیده بگیر بی اعتنایی

ای نه متشکرم. نه، نه علاقه"های مختلف تکرار نه به شیوه تکرار کردن
 ندارم.

رود در آن به کار اجتناب از هر موقعیتی که احتمال می اجتناب از موقعیت
 نامطلوبی ترغیب شوید

 

 تمرین:

ه یک دوست، سه گام بیان شده را تمرین هایی را که نه گفتن در آن دشوار است شناسایی  و به همرااز نوجوان بخواهید، موقعیت 
 کند.

ها اصرار خواهید مواد مصرف کنید اما آنکنند.شما نمیها به شما مواد تعارف میمثال: شما با دوستانتان در یک مهمانی هستید. آن
 دارند که همین یکبار آن را امتحان کنید.

 های پیشنهادی: پاسخ
 امشب مواد مصرف نکنم. دهمممنون از تعارفتون، اما ترجیح می
 من با مصرف مواد راحت نیستم.

 شناسم که تو مهمونی مواد مصرف کرد و اصلا تجربه خوبی نداشت.یک نفر رو می
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 سالان برای مصرف موادمهارت مقاومت در برابر تداوم یا تشدید فشار هم
کنند تا فرد را برای تفاده از راهبردهای مختلف تلاش میدارند. بنابراین با اسافراد به سادگی از خواسته خود دست بر نمی یهمه

 ها کمک کند. تواند به نوجوان در خنثی کردن آنشان تحت فشار قرار دهند.  اگاهی از این راهبردها میپذیرش خواسته

 چند نمونه از این راهبردها عبارتند از : 

 القای احساس گناه

 ."اصلاّانتظار نداشتم رفیق نیمه راه باشی"ر مهمانی می گوید: مثال: به دنبال رد کردن درخواست شرکت د 

 تهدید 

 ."مان تمام استاگر با من به مهمانی نیایی دوستی"مثال: 

 تحقیر

 ."فهمهنترس بچه ننه، مامانت نمی"مثال:

 ی زیر پیروی کرد.های خلاصه شدهتوان از گامبرای مقابله با فشار دیگران می

 

 شخص کنید:تصمیم درست را م -1

گاهی اوقات تشخیص میان درست و غلط آسان است اما اغلب اوقات و تحت شرایط فشار تشخیص دادن درست از غلط چندان 
آسان نیست. گاهی اوقات درست و غلط مطلق وجود ندارد و مساله این است که چه چیزی برای شما درست یا غلط است. وقتی 

ها ایستادگی کنید. نوجوانان باید بدانند که چه چیزی برایشان اهمیت توانید برروی آنیکه باورهای خودتان را بشناسید، بهتر م
سالانشان مواجه دارد )عملکرد خوب در مدرسه، پرهیز از مصرف مواد، مهربان بودن با سایرین و...( بنابراین زمانی که با فشار هم

 دانند که چه بگویند.شوند، میمی

 ش قائل شوید:برای باورهای خود ارز -2

شناسایی تصمیم درست تنها بخشی از پاسخ است. باور داشتن به خود و عقاید و باورهای خود برای جراتمندی حیاتی است. به 
 عبارت دیگر، فرد باید عزت نفس و خودارزشمندی معقولی داشته باشد و بداند که او هم به اندازه دیگران خوب و ارزشمند است.

 ا  جراتمندانه بیان کنید.های خود ردیدگاه -3

دهند. نوجوان بگوید، دیگران گوش می "نه"نحوه گفتن یک حرف به اندازه محتوای آن گفته اهمیت دارد.اگر نوجوان با جراتمندی 
د. ها را به صورت جداگانه، به آرامی و با اعتماد به نفس بدهسالانش نگاه کند و جواب هر کدام از آنباید بایستد، در چشمان هم

نه، ممنونم. واقعاً دوست ندارم این کار رو انجام  "تواند همین باشد: مثلاً یک پاسخ جراتمندانه به دعوت برای مصرف مواد می
 "بدهم.



   در معرض خطر صرف  مواد در نوجوانانپیشگیری از م

 

 

80 

 

 موضوع را پیگیری کنید. -4

من  "یا  "هایم را تمام کنملطفاّ اجازه بدهید من حرف"زمانی که دیگران سعی دارند موضوع را منحرف کنند با جملاتی مانند 
 ، موضع خود را دنبال کنید."هایم گوش کنیدخواهم به حرفمی

 درخواست خود را بیان کنید. -5

 استفاده کنید. "خواهممن می"و  "کنممن احساس می" "کنممن فکر می "مانند  "من"از جملات  

 کردن موضوع نسوال پرسیدن و روش -6

اهبردهای سوال کردن و تصریح موضوع مهم است تا مشخص شود که آیا فشار به خصوص در مورد فشارهای پنهان استفاده از ر
واقعاً وجود دارد یا صرفاً ادراک فرد از آن موقعیت است. برای مثال ممکن است نوجوان تصور کند که والدین او آرزو دارند او پزشک 

کنند مورد علاقه خود نوجوان است حمایت که فکر می کنند تا او را برای رسیدن به شغلیشود، اما در حقیقت والدین تنها تلاش می
 کند. در مورد دوستان و همسالان نیز این موضوع صادق است.کنند. سوال کردن در این زمینه، موقعیت را روشن می

 نکته مهم:

صورت مشاهده دوستی که  تواند ترسناک باشد، بنابراین باید نوجوانان را تشویق کنید تا درسالان میایستادگی در مقابل فشار هم
 "ما"سالان قرار گرفته یا مورد قلدری واقع شده است، به او کمک کنند. استفاده از جملات برای انجام کاری، تحت فشار هم

 کند.تر میکار را آسان "خواهیم حشیش بکشیمما نمی "یا  "ما باید درس بخوانیم"مانند 
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 جمع بندی:

ها را در معرض درگیر شدن با رفتارهای پرخطر هایی دارند که آنپذیریمانی و هیجانی آسیبنوجوانان به لحاظ اجتماعی، جس
تواند سایر مشکلات رفتاری و احتمال بروز دهد. تاثیرات منفی آغاز زودهنگام مصرف مواد میاز جمله مصرف مواد قرار می

علت مبارزه با آغاز مصرف مواد در این سن یک هدف دهد. به همین مشکلات مرتبط با مصرف مواد در بزرگسالی را افزایش 
های های مورد نیاز برای برخورد با چالشمهم است. یکی از دلایل انجام رفتار پرخطر در نوجوانان این است که فاقد مهارت

اند و شده های محافظت کننده در مصرف مواد شناختهگیری اغلب به عنوان مولفهزندگی روزمره هستند. جراتمندی و تصمیم
هایی هستند که نوجوانان نیاز به پرورش آن دارند. جراتمندی به معنای ابراز کردن عقاید، آفکار و احساسات ترین مهارتاز مهم

کند تا ها کمک میای صریح و مستقیم و در زمان مناسب است که احترام به خود را در نوجوانان افزایش داده و به آنبه شیوه
 همسالان برای انجام رفتار پرخطر مقاومت کنند. برای این منظور نوجوان باید بتواند:در مقابل فشار 

 پیامدهای کوتاه مدت و بلند مدت پیشنهاد ارائه شده را ارزیابی کند. -

 پاسخ خود را با ذکر دلایل بیان کند. -

 به عقاید و احساسات طرف مقابل نیز احترام بگذارد. -

 ری کرده یا موقعیت را ترک کند.در صورت لزوم بر پاسخ خود پافشا -
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 های ناخوشایندهیجان فصل ششم: مقابله با

 گردآوری و نگارش: دکتر الناز حاجتی
 

 رود در پایان این فصل خوانندگان انتظار می

  ا شوند.نوجوانان آشن سلامت ها درنها و نقش بسزای آبا هیجان

 در معرض خطر را متوجه شوند. در نوجوانانِتفاده از راهبردهای تنظیم هیجان ضرورت اس

 های نوجوانان را شناسایی کنند.راهبردهای مؤثر و نامؤثر برای تعدیل هیجان

 چنین بتوانندهم

 ن کمک کنند.به نوجوانان در شناخت راهبرد تنظیم هیجان مؤثر  و مراحل استفاده از آ

 

 قدمهم
های کودکانه، باشد. تجارب متداول این دوره مانند از دست دادن آزادیترین دوران زندگی آدمی مینوجوانی یکی از پرهیجان

وابستگی و قدم نهادن در مسیر بزرگسالی، نوجوان را  -پیرامون استقلال  پذیری نسبت به ناامنی، افزایش انتظارات، تعارضآسیب

کند. به تعبیر دیگر نوجوان همان بزرگسال در حال آموزش است و مدیریت درست رو میها روبههیجان ای وسیعی ازبا دامنه

های ام در برابر والدینم احساسمن یاد گرفته"اش انتقال یابد؛ برای مثال تواند به مراحل بعدی زندگیها در این دوره میهیجان

 ."دهمیز همین کار را انجام میخودم را سرکوب کنم در نتیجه در برابر دوستانم ن

کنند؛ زیرا سازگاری و بقای ما را به همراه دارند. اگر ها نفش حیاتی ایفا میباشند که در زندگی انسانهای درونی میپیام هاهیجان

نابع درک ترین مها یکی از مهمهیجانشدیم. کردیم متوجه وجود خطر یا مشکل پیرامون خود نمیترس و وحشت را تجربه نمی

ترین ابزار خودآگاهی است. همانطور باشند، مانند توانایی دیدن، بوییدن، لمس کردن. توانایی ما برای احساس کردن یکی از مهممی

-شود، ناتوانی برای آگاهی از هیجانها میکه نابینایی موجب برخی از ناتوانی

ناتوانی  ها نیز موجب از دست دادن بخشی از اطلاعات و به تبع آن نوعی

-. به خاطر همین ویژگی"دانم چجوری باید احساس کنممن نمی"شود می

ها، ارزش سازگاری و بقا دارند. عبارت های آگاهی دهنده، برپا کننده هیجان

کنند: ها مثل شبکه خبری بیست و چهار ساعته عمل میدیگر، تمام هیجان

 ."کنش توستآگاه باش اتفاقی مهم رخ داده که نیازمند پاسخ و وا "

ای از رفتارها به دنبال این کند مجموعهوقتی نوجوان هیجانی را تجربه می

شوند. به طور مثال نوجوانی که در امتحان نمره خوب تجربه براتگیخته می

آورد و به دنبال آن احساس خوشحالی دارد ممکن است رفتاری مانند می

ان دهد یا اینکه اگر نوجوانی ساعت خود را در مدرسه گم کند دچار احساس بیرون رفتن با دوستانش را در برابر این هیجان نش

توانیم انتظار داشته شود و به دنبال آن ممکن است رفتار داد زدن سر دوستش را از خود نشان دهد. به طور کلی میناراحتی می

 رفتار ←هایش دست به رفتار خاصی خواهد زد:  هیجانباشیم که نوجوان پس از تجربه هیجان

های ترین نشانهها از باارزشهیجان

درونی هستند که باعث درك 

شوند و شکلات پیرامون ما میم

وقتی  .دهندمی خودآگاهی را افزایش

ای از شود مجموعههیجانی تجربه می

رفتارها به دنبال این تجربه براتگیخته 

 شوند.می
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 هاانواع هیجان
های تجربه هیجانهای مثبت )خوشایند( و منفی )ناخوشایند( تقسیم شود. ی هیجانتواند به دو دستهتجربه هیجانی نوجوان می

آوری در برابر مشکلات گیری، تلاش، پشتکار و تابمثبت مانند شادی، موجب افزایش انرژی، اعتماد به نفس، قدرت تصمیم

های منفی مثل غم نتیجه عکس داشته و کاهش انرژی، اعتماد به نفس، قدرت تمرکز، رکود و ناامیدی شود. در مقابل هیجانمی

ها از ناپذیر زندگی است و توانایی برای تنظیم درست هیجانرا به همراه دارد. اما تجربه هر دو حالت هیجان، بخش تفکیک

تجربه هیجان در حد و اندازه متناسب، آگاهی از تاثیر آن بر رفتار و افکار و مدیریت  باشد و شاخص آن،های ضروری میمهارت

 باشد. آن به شیوه کارآمد می

ها مانند گناه، ناراحتی، ناکامی، خشم، ها و رفتارها کاملا بهم وابسته هستند. تجربه برخی از هیجانگونه که گفته شد هیجانهمان

کاه و خارج از کنترل شود. در نتیجه ممکن است نوجوان برای کنترل آن دست به برخی از توان تواندارزشی، میخجالت و بی

شود مانند خشم، افسردگی یا اضطراب، به رفتارهایی ساز میهای آشفتهرسان بزند. وقتی نوجوان درگیر احساسرفتارهای خود آسیب

برد که برخی اوقات این ها پناه میبرای کاهش آن

مناسب و کارآمد )مانند صحبت کردن با یک فرد رفتارها 

آگاه، ورزش کردن، موسیقی گوش کردن( یا ناکارآمد و 

-شود )مانند جنگ و دعوا، پرخوری یا کمزا میآسیب

ای که نکتهخوری، آسیب به خویشتن و مصرف مواد(. 

-باید به آن تاکید شود این است که اگرچه تجربه هیجان

قبول است ولی هرنوع های مختلف طبیعی و قابل 

باشد. برای مثال واکنش رفتاری به آن قابل پذیرش نمی

عصبانی شدن یک واکنش طبیعی است اما واکنش 

 رفتاری پرخاشگری، طبیعی و قابل پذیرش نیست.

همین تکرار کنند و برای زا بودن برخی از رفتارها، آنها برای لحظات محدودی، احساس بهتری در نوجوان ایجاد میبا وجود آسیب

زا، مصرف مواد و الکل آورد. یکی از این رفتارهای آسیبباری را برای او به همراه میشوند، اما در درازمدت پیامدهای زیانمی

حسی، برانگیختگی یا فرار از احساس کسالت شود و طبیعتا تواند باعث احساس موقت خوشحالی، بیباشند زیرا مواد و الکل میمی

ی کوتاه مدت مصرف مجدد مواد را دامن بزند اما این رفتار ها خطرات و معایب دیرپایی از جمله مشکلات جسمی، هااین احساس

های مالی را به همراه دارد. برای مثال نوجوانی که در برای تسکین افسردگی، اضطراب و ناامیدی اعتیادها، مسائل قانونی و گرفتاری

رود در اوایل احساس سرزندگی و شادابی دارد اما پس از آنکه اثرات دارو از بین کائین میبه سراغ برخی مواد از جمله کراک و کو

های موقتی ناشی از این رفتار جای خود را به خطرات دیرپا گردند و پاداشاش با شدت بیشتری باز میرفت تمامی هیجانات اولیه

باشد پیشنهاد دهند الکل مصرف کند تا موجب سرزندگی و ی میخواهد داد. ممکن است به نوجوانی که درگیر هیجان غم یا نگران

هایی کند یا حرفای کندساز است و هوشیاری فرد را کاهش می دهد در نتیجه فرد کارهایی را میاش شود اما الکل مادهشادابی

های مختلف طبیعی و قابل قبول اگرچه تجربه هیجان

است ولی هرنوع واکنش رفتاری به آن قابل پذیرش 

شدن یک واکنش طبیعی  باشد. برای مثال عصبانینمی

است اما واکنش رفتاری پرخاشگری، طبیعی و قابل 

برخی از رفتارها، در درازمدت پیامدهای  پذیرش نیست.

آورد. یکی از این باری را برای نوجوان به همراه میزیان

 باشندزا، مصرف مواد و الکل میرفتارهای آسیب
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زای مصرف ش رفتارهای آسیبهای ناخوشاینددهد. در نتیجه نوجوان برای تعدیل هیجانرا میزند که در شرایط عادی انجام نمی

کند که بنا به تجارب گذشته خود یا توصیه همسالان آنرا مفید یافتع است اما این رفتارها موجب تسکین، مواد را انتخاب می

 آورند.شوند و معایب دیرپای زیادی را برایش به همراه میسرزندگی و شادابی موقت می

 

 هامقابله سازگارانه با هیجان
کننده برای مصرف مواد، ناتوانی در تعدیل احساسات نقش اندکه در میان عوامل مستعددر زمینه مصرف مواد نشان دادهها پژوهش

ها نیاز دارد که او را در کسب های خود به یک سری از مهارتچشمگیری دارد. در نتیجه نوجوان برای مقابله سازگارانه با هیجان

های تنظیم هیجان برای یک زندگی سالم و ها، زمینه لازم را برای رشد مهارتایی با این مهارتاین توانایی تجهیز نمایند. لذا آشن

دهد. زیرا مصرف مواد یک رفتارکارکردی محسوب میشود که نوجوان به کمک پیشگیری از آسیب موفق را در نوجوان شکل می

باشد. در برنامه آموزش های تنظیم هیجان میمهارت آید و این مساله نشان دهنده نقص نوجوان درآن با هیجان خودکنار می

ها نشان کنند زیرا پژوهشهای منفی تاکید میمصرف مواد، بر آموزش مقابله با هیجانهای زندگی برای پیشگیری از مهارت

انند اضطراب، های منفی و دردناکی ممصرف مواد و همچنین عود آن، تجربه هیجاندهندکه یکی از عوامل موثر در آغاز می

 غمگینی و افسردگی و ناتوانی در مقابله موثر با آنها است.

 

 تجربه  هیجان های منفی و دردناک مانند غم و اضطراب از عوامل موثر در آغاز مصرف مواد در نوجوانان است. نکته مهم:

 

شود که توانایی فرد را برای مدیریت هایی گفته میتنظیم هیجان به مهارت

دهد. تمام نوجوانان از راهبردهای ثر به تجارب هیجانی نشان میو پاسخ مؤ

کنند که های خود در سراسر روز استفاده میگوناگونی برای تنظیم هیجان

باشد. برای مثال نوجوانی برخی از آنها کارآمد و برخی دیگر ناکارآمد می

ممکن است برای کنترل خشم خود بعد از عصبانیت با دوستش به موسیقی 

وش دهد و دیگری در پاسخ به همین موقعیت دست به دعوا بزند. گ

شوند ای ناسالم شناخته میزا به عنوان راهبردهای مقابلهراهبردهای آسیب

های زیادی برای نوجوان به همراه دارند مانند مصرف مواد، که آسیب

 خودجرحی، پرخاشگری فیزیکی و کلامی پرخوری، دست انداختن .

 

های ها برای تنظیم هیجانانسان

ی وسیعی دست به دامنهناخوشایند خود 

زنند: نوجوانی پس از از رفتارها می

مشاهده مشاجرات والدینش ممکن است 

نام در کلاس ورزشی از تنش با ثبت

خانواده دور شود و احساس غم و 

خشمش را کاهش دهد اما نوجوان دیگر 

بنا به پیشنهاد دوستش برای کاهش این 

هیجانات ناخوشایند رو به سمت مصرلف 

 آورد.یمواد م
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 ظیم هیجانی چه هستند؟های تنمهارت

توان ی مؤثر مقابله کنند زیرا همواره نمیهای خود به شیوهکنند با هیجانهای تنظیم هیجانی به نوجوان کمک میمهارت

های ترین تکنیکها را کنترل کرد. در این قسمت به ارائه برخی از مهمتوان واکنش نسبت به آنها را کنترل کرد اما میهیجان

 ها و رفتارهای ناشی از آنها کنترل و تسلط بیشتری ایجاد شود.پردازیم تا به هیجانان میتنظیم هیج

 هایم را بشناسم.هیجان ✓

 هیجانم چگونه ایجاد شده است و چه تاثیری بر فکر و رفتارم گذاشته است؟ ✓

 هایم چیست؟زا نسبت به هیجانهای آسیبواکنش ✓

 شان دهم.هایم، توجه آگاهانه نبدون قضاوت به هیجان ✓

 ای استفاده کنم.از افکار مقابله ✓

 های مثبت را افزایش دهم.هیجان ✓

 های تنظیم هیجانی برای نوجوانان در معرض مصرف مواد چیست؟اهمیت آموزش و استفاده از مهارت ❖

های منفی و ناخوشایند خود دست به های قبل ذکر شد، نوجوانان برای تعدیل هیجانگونه که در بخشهمان

های منفی را زندد و آنچه که برایشان اهمیت دارد استفاده از رفتاری هست که به سرعت هیجانهای گوناگونی میرفتار

های منفی متعاقب این رفتارها نیاشند. در نتیجه لازم است در ابتدا پیامدهای کاهش دهد. اما شاید متوجه پیامدها و هیجان

 های کارآمد تنظیم هیجانی جایگزین آن شود:مهارتمنفی این رفتارها برای نوجوان روشن شود سپس 

 

 

 

 

علی پس از دعوا با پدر و مادرش دچار هیجان خشم شد و به پیشنهاد دوستش تصمیم به مصرف مواد برای بهتر شدن  مثال:

 حالش گرفت:

 شود؟به نظر شما پس از مصرف مواد علی دچار چه حالاتی می

 ممکن است موقت حالش خوب شود. ✓

 انکه حالش خوب شد و تاثیر مواد از بین رفت چه اتفاقی برای علی خواهد افتاد؟پس از 

 دچار احساس عذاب وجدان از کاری که کرده ودمی ش. ✓

 ترسد.اش متوجه مصرف موادش شوند میاز اینکه خانواده ✓

 ممکن است پس از مصرف مواد و از بین رفتن آثارآن دچار تشویش و آشفتگی شود. ✓

و  ها¬یجانه ییشناسا یهست کمک به نوجوان برا یتاهم یزآنچه حا
سؤالات از  یدنمتعاقب مصرف مواد است. با پرس یمنف یامدهایپ

اشاره  یمنف های¬یجانرفتارها و ه ینا یبه تمام یدنوجوانان بخواه
برسد سود آرامش موقت حاصل از مصرف  یجهنت ینبه ا یتکنند و در نها

 آن کمتر است. یها¬یانابر زمواد در بر
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 :بشناسمهایم را هیجان

ساز دست و پنجه های هیجانی شناختن هیجان است. نوجوان ممکن است با هیجان آشفتهگام اول برای کنترل واکنش

نرم کند اما نداند در بدنش چه اتفاقی در حال رخ دادن است و هیجان خودش را مانند یه موج سنگین بازیابی کند و دست به انجام 

شود که هایش میلت مبهم درونش بردارد. اما مشکل کار اینجاست که زمانی متوجه هیجانکارهای گوناگون برای کاهش این حا

هایی است کار از کار گذشته است. در نتیجه مرحله اول فرآیند تنظیم هیجانی، شناسایی و آشنایی با دامنه وسیع و طبیعی هیجان

 شویم:اخوشایند آشنا میهای نکه افراد ممکن است تجربه کنند؛ در اینجا با برخی از هیجان

 افسردگی: ناراحتی به خاطر از دست دادن، سرزنش افراطی از نرسیدن به اهداف. ✓

 ارتباطی.تنهایی: احساس درک نشدن، تنها ماندن، بی ✓

 ارزشی: تصویر سازی منفی از خود، دوست نداشتن و بی ارزش ساختن خود.بی ✓

 و زمان حال.ی مقابله با مشکلات فعلی اضطراب: نگرانی در باره ✓

 های افراطی محیطی.استرس: احساس زیر فشار رفتن توسط درخواست ✓

 پرخاشگری:  احساس جنگ برای بدست آوردن کنترل آنچه رخ داده است، تظاهر ناکامی به وجود آمده ✓

 سردرگمی: احساس پرت شدن حواس و ناتوانی در تمرکز به مسائل پیچیده. ✓

 

 
اینکه نوجوان در ابتدا بتواند هیجان خود را به درستی شناسایی کند اغلب مفید خواهد بود که چگونگی احساس خود را با برای 

لوحانه به نظر برسد اما موجب شفافیت هیجان، توجه تواند در نظر نوجوان سادهصدای بلند بیان کند. گرچه این روش در ابتدا می

شود. در نتیجه از نوجوان بخواهید به مدت دو هفته این تمرین را انجام دهد و علت شکست کردن بر آن و آرام ساختن خود می

 احتمالی خودش را در این تمرین یادداشت کند.

 "کنم ...من در حال حاضر احساس می"مثال: 

های ها، در ابتدا توضیحی از هیجانبرای شناسایی هیجان

هایی از ورید سپس از نوجوانان بخواهید مثالنامبرده فراهم آ

اند را بیان کنند. ها شدهآخرین باری که دچار این هیجان

ها را به درستی توجه داشته باشید که نوجوانان هیجان

 .جای یکدیگر بکار نبرنده اشتباه به بشناسایی کنند و 
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 کنید.توجه  ربه جدول زیتوانید نکته: اگر نوجوان برای بیان چگونگی احساسش احتمالا به کلماتی احتیاج داشت می

 هاشناسایی هیجان
 هیجان مثبت هیجان منفی

 عشق/محبت اضطراب

 خشنودی ترس

 لذت خشم

 مندیرضایت یزاری

 انتظار خوشایند غمگینی

 علاقه سوگ/فقدان

  آزردگی

  عصبانیت

  خجالت

  گناه

  حسرت

  تنهایی

 

 

 گذاشته است؟ هیجانم چگونه ایجاد شده است و چه تاثیری بر فکر و رفتارم

آیند و سپس نوجوان هیجان خاصی ها به دنبال اتفاق و یا موقعیت خاصی پدید میهای قبل ذکر شد هیجانهمانطور که در بخش

کند و به دنبال آن دوست دارد دست به انجام رفتارهایی بزند. در در این مرحله نوجوان برای شناسایی عوامل ایجاد را تجربه می

 یامدهای رفتاری به همراه آن باید مراحلی را طی کند و  به سوالات زیر پاسخ دهد:کننده هیجان و پ

در این مرحله نوجوان فرصت دارد موقعیتی یا اتفاقی که به هیجانش دامن زده است را به طور کامل  ؟چه اتفاقی افتاد -1

 بیان کند.

کند ها، تلاش میوانایی شناسایی هیجاندر این مرحله نوجوان به کمک ت این موقعیت چگونه به هیجانم دامن زد؟ -2

 هایی را تجربه کرده است.کند در اثر این موقعیت یا اتفاق چه هیجانهای خود را بشناسد؛ یعنی بیان میتا احساس

شوند ها دچار آشفتگی میبرخی از نوجوانان وقتی تحت تاثیر هیجان ؟خواستم چکار کنمبه دنبال این هیجان می -3

ری بکنند یا حرفی بزنند که بد عاقبت یا سخت خطرناک است. با این حال نوجوان همیشه این کار را تمایل دارند کا

ماند. در نتیجه توانایی کنترل این امیال نوجوان را برای دهد و گاهی اوقات این میل فقط در افکارش باقی میانجام نمی

رفتارهایی که نوجوان دوست داشت انجام  تمامیله باید به کند. اما در این مرحکسب کنترل بیشتر بر رفتارش امیدوار می

 دهد اشاره شود. 

 چه کار کرد.واقعا در این مرحله باید بررسی شود نوجوان در اثر هیجانش  واقعا چه کاری کردم یا چه گفتم؟ -4
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منفی هیجان  در این مرحله پیامدهای بلند و کوتاه مدت مثبت و ؟هیجان و اعمالم بعدا چه تاثیری روی من گذاشت -5

 شود.و رفتار متعاقب آن  شناسایی می

 

 فرم زمینه و پیامد هیجان )مثال(

 هاسوال 

 
به محض اینکه به خانه رسیدم متوجه شدم مامانم بدون 

اجازه مدل اتاقم را تغییر داده است. مامانم اصلا حاضر نشد 
 شد.بپذیرد قبل از این کار باید نظر من را جویا می

 تاد؟چه اتفاقی اف

پر از هیجان ؟؟؟ که چرا مادرم برای حریم شخصی من 
 ارزش و اهمیت قائل نیست.

 هایی تجربه کردم؟در اثر این اتفاق چه هیجان

دوست داشتم سر مامانم فریاد بزنم و سریع مدل اتاقم را به 
 حالت اول برگردانم.

 در نتیجه این احساس دوست داشتید چه کار کنید؟

 چه کار کردید یا گفتید؟ گفتم مثل همیشه در کارهایم دخالت کردی. با گریه به مادرم

ها بعد در اتاقم داشتم دعوام با مامانم بیشتر شد و تا ساعت
 اشک می ریختم

 هایی به دست آوردید؟-در اثر این رفتار چه پاداش

 

 

 هایم چیست؟زا نسبت به هیجانهای آسیبواکنش

زنند که در های خود، دست به رفتارهایی میشاره شد، برخی نوجوانان برای تنظیم هیجانهای قبل اگونه که در  قسمتهمان

مدت به همراه دارد ) مانند مصرف مواد و الکل، فریاد زدن، کتک کاری و کند اما معایب بلندهایشان را آرام میمدت هیجانکوتاه

 زا به نوجوان آموزش داده شود.یری از این رفتارهای آسیبهایی برای شناسایی و پیشگمرحله لازم است راه ...(. در این

 مثال:

رسان : در این مرحله از نوجوان بخواهید برخی از رفتارهای آسیبزای خود را بیان کنیدبرخی از رفتارهای آسیب -1

د ممکن است شویخود )حتی تمایل برای انجام آنها( را بیان کند: مثل مصرف مواد ) وقتی دچار هیجان ناخوشایندی می

 چه کاری انجام دهید  که موجب آسیب خودتان و بقیه بشود و بعدا پشیمانتان کند؟(
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های موقت را به رسان من این پاداشرفتارهای آسیب   -2

های در این قسمت نوجوان باید به تسکین هیجان: دنبال دارد

رسان اشاره کند:  مثل منفی خود به کمک این رفتارهای آسیب

شی از مصرف مواد محرک برای رهایی از هیجان غم سرزندگی نا

 و ناامیدی

رسان من چنین معایب و خطرات دیرپایی رفتارهای آسیب  -3

رسان را معایب احتمالی این رفتارهای آسیب : را به دنبال دارد

افکار بررسی کنید مثل اینکه وقتی اثرات این دارو از بین رفت نوجوان ممکن است گرفتار افسردگی، اضطراب و 

 پارانوئیدی شود.

های تاثیر این رفتارها در کاهش هیجان: های من تاثیر داردگونه بر هیجانرسان ایناین رفتارهای آسیب  -4

های جدید پس از انجام این رفتارها را بیابید مثلا بعد از مصرف مواد و حس سرزندگی موقت ناخوشایند و ایجاد هیجان

 دچار احساس گناه میشوم.

: نوجوان را تشویق کنید رسان نجات پیدا کنمتوانم از شر رفتارهای آسیباین رفتارهای جایگزین میبه کمک  -5

تر و کارآمدتر را جستجو کند یا اگر رفتارهای کارآمد در خزانه رفتاری او وجود ی رفتاری خود، رفتارهای سالمتا از خزانه

 ندارد آنها را به نوجوان آموزش دهید.

 

 کنید هیجان خود را به کمک این مراحل تنظیم کند:به نوجوان کمک 

 چه اتفاقی برایت افتاد؟

 هایی را تجربه کردی؟چه هیجان

 دوست داشتی چه کارهایی انجام دهی؟

 چه کاری واقعا انجام دادی؟

 معایب رفتار آسیب رسانت چه بود؟

 رفتار اسیب رسانت چه سودی را ؟؟؟؟ داشت؟

 ه هیجان هایی درونت شد؟این رفتار آسیب رسان منجر به چ

 به جای این رفتار آسیب رسان چه کارهایی می توانستی انجام بدهی؟

 

 ی خویشتنمشاهده خویشتن بدون قضاوت درباره

های فوق از تکنیک برای آموزش مهارت

که  ایفای نقش استفاده کنید به صورتی

از یک نوجوان بخواهید تجربه هیجانی 

اخیر خود را سر کلاس بیان کند و 

سؤالات مراحل فوق را از او بپرسید تا 

 الگویی برای باقی نوجوانان فراهم شود.
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های بیشتری دارند توانند موقتا او را آرام کنند و در درازمدت زیانرسان تنها میحال که نوجوان متوجه شد که رفتارهای آسیب

زا خویشتن را سرزنش کند بلکه باید بپذیرد به این دلیل رسد که نوجوان یاد بگیرد نباید بخاطر این رفتارهای آسیبنوبت به آن می

کند که راه دیگری برای کنار آمدن با هیجانش بلد نیست. در نتیجه باید بپذیرد برخی از رفتارهایش از این رفتارها استفاده می

 باشد.داشتنی و باارزش میانسان خوب، دوست نیازمند تغییر است اما در عین حال
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 ایاستفاده از افکار مقابله

های گذشته ها، موفقیتساز است تا نوجوان بتواند توانمندیهای آشفتههای نوجوان در موقعیتسازی هیجانهدف این افکار آرام

و مهم این است که نوجوان افکاری را انتخاب کند که  ده استش در جدول زیر آورده ایرا به یاد بیاورد. فهرست این افکار مقابله

 اثر زیادی برایش دارند.

 ایافکار مقابله فهرست

 نگارش مثالها در جاهای مختلف کتاب باید یکدست شود ادبی یا محاوره ای 

 قرار نده. یرارم که منو تحت تاثذپشت سر ب ایمشکل را به گونه ینا توانمیم -

 ندارم. یفقط در حال حاضر احساس خوب کشدیمرا نم یینترس، اضطراب و غمگ -

 .کشنیکردم اما منو نم یرگ یتیدر حال حاضر در بد موقع -

 .یامکنار ب یطشرا ینحال با ا ینمضطرب بشوم و در ع توانمیم -

 .یرمها را بپذآن توانمیهستند اما م ینددر حال حاضر ناخوشا هایماحساس -

 .یایمکنار ب یمهام با ترسهست تا بتوان یفرصت ینا -

 به مسائل نگاه کنم. یگریجور د توانمیاگر بخواهم م -

 .کنهیم تریمنو نکشه قو یزیهر چ -

 هم وجود دارد. یگرید هایحلفکر کنم حتما راه یشتریاگه با آرامش ب -

 

 های مثبتریزی برای افزایش هیجانبرنامه
ریزی کند. این تمرین دو های مثبت نیز برنامههای منفی باید برای تجربه هیجاننوجوانان علاوه بر تلاش برای کاهش هیجان

 کند.های مثبت را نیز تجربه میهای منفی گیر نیفتد و هیجانهدف را به دنبال دارد: اولا نوجوان در تله هیجان

 مثال:

 موسیقی گوش دادم چه کاری کردم؟

 آرام و راحت شدم چه احساسی داشتم؟
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 جمع بندی خلاصه و
کنند؛ زیرا سازگاری و بقای ما را به همراه دارند. ها نفش حیاتی ایفا میباشند که در زندگی انسانهای درونی میپیام هاهیجان

ترین منابع ها یکی از مهمهیجانشدیم. کردیم متوجه وجود خطر یا مشکل پیرامون خود نمیاگر ترس و وحشت را تجربه نمی
شوند. نوجوان برای ها به دو دسته ناخوشایند و ناخوشایند تقسیم میگیرند. هیجانر سنین نوجوانی شدت میباشند و ددرک می

تواند کارآمد یا ناکارآمد باسرو رفتارهای تنظیم زند که میهای ناخوشایند خود دست به یکسری از رفتارها میکاهش هیجان
شود اما پیامدهای کوتاه مدت و بلند مدت ا منجر به کاهش هیجان منفی میهیجان ناکارآمد به رفتارهایی اشاره دارد که موقت

باشد. برای پیشگیری از این چنین رفتارهای زیانبار نوجوانان زیانباری را به همراه دارد که یکی از این رفتارها مصرف مواد می
 شود:های تنطیم هیجان آشنا شوند که این مهارت از مراحلی تشکیل میباید با مهارت

های خود را به درستی بشناسد و نام گذاری ها آشنا شود و بتواند هیجانی وسیع هیجاندر ابتدا نوجوان باید با دامنه -
 کند.

 سپس موقعیت ایجاد کننده هیجانش را بیان کند. -

 هایی که در اثر این موقعیت تجربه کرده را بیان کند.بتواند هیجان -

 یی انجام دهد و واقعا چکاری کرده است.سپس بگوید تمایل داشته چه کارها -

 آیا کاری که کرده است جز رفتارهای کارآمد بوده یا ناکارآمد؟ -

 پیامدهای این رفتار ناکارآامد برای او چه بود؟ -

 توانسته استفاده کندو در نهایت از چه رفتارهای کارآمدی می -

 
ای از فنونی مانند فقدان قضاوت خویشتن و استفاده از افکار مقابلهنوجوان برای پیشرفت در استفاده از راهبردهای کارآمد میتواند 

های تنظیم هیجانی فوق کمک به نوجوان برای اجتناب از رفتارهای ناکارآمد تنظیم هیجان استفاده کند. هدف از تماهی مهارت
 باشد.مانند مصرف مواد می
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  در معرض خطر استرس در نوجوانانمدیریت فصل هفتم: 
  گردآوری و نگارش: ماریت قازاریان

 

 رود خوانندگان:در پایان این فصل انتظار می

 استرس و انواع آن را بشناسند و دلایل شایع استرس در نوجوانان را بدانند

 بشناسند.های مقابله با استرس را روش

 رود خوانندگان بتوانند:چنین انتظار میهم

 علائم استرس را تشخیص دهند.

 های شایع ایجاد استرس در نوجوانان در معرض خطر را بشناسندموقعیت

 استرس را به کار گیرند و به نوجوانان آموزش دهند. مقابله باهایی ساده و موثر برای روش

 

 مقدمه

های کوچک و بزرگ را تجربه هاست و همه افراد در طول زندگی استرسشدنی از زندگی انسان، بخش جدانتنیدگیاسترس یا 

های کوچک مانند ایستادن در صف ها نیز در برابر استرسها از نظر اندازه و شدت مساوی نیستند و واکنش انسانکنند. استرسمی

، متفاوت است. حتی افراد در سنین مختلف ممکن است در برابر های بزرگ مانند از دست دادن مادر یا داشتن پدر معتادیا استرس

 های متفاوت نشان دهند. ها واکنشاسترس

شود. در این دوران شخصیت و سبک زندگی افراد تحت ترین دوران زندگی هر فرد محسوب میدوران نوجوانی یکی از حساس

شود که ممکن است باعث احساس سردرگمی و در نتیجه فشارهای گیرد و تغییراتی در آن ایجاد میتاثیر عوامل بسیاری قرار می

روانی گردد. به خصوص اگر والدین و اطرافیان آگاهی کافی از تغییرات دوره نوجوانی نداشته باشند، ممکن است در مقابل رفتارهای 

 نوجوان واکنش نامناسب نشان دهند و باعث ایجاد تنش و استرس بیشتر گردند. 

 

 وانیاسترس و نوج

های شدید از خود نشان زا ممکن است واکنشنوجوانان تحت شرایط استرس

دهند، به طوری که باعث عصبانیت، غمگینی، ترس یا اضطراب گردد. 

ها ممکن است از نوع رفتاری باشد؛ مانند زمانی که فرد برای مقابله واکنش

صرف  سیگار در برابر فشارهای زندگی مهارت کافی ندارد و به این ترتیب به م

 آورد. یا مواد رو می

های مختلف در افراد متفاوت است. به همین دلیل ممکن است تاثیر موقعیت

زا یک فرد را دچار تنش و تنیدگی کند و برای فرد دیگر یک موقعیت استرس

ها ر این باورند که تمامی استرسبعضی ب نکته:
برای انسان بد است. در حالی که چنین نیست و 

ها استرس به انسان کمک در بعضی از موقعیت
مثلا داشتن استرس کم  .کند تا پیشرفت کندمی

کند که فرد برای در زمان امتحان، کمک می
موفقیت در امتحان، درسش را خوب بخواند و با 

 ه امتحان حاضر شود. آمادگی بیشتری در جلس
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زا است، ولی عوامل مختلفی طور نباشد؛ مثل نوجوانی که پدر زندانی دارد. این شرایط برای همه نوجوانان یک موقعیت استرساین

زا و تحمل این شرایط با یکدیگر های استرسشود که تاثیر آن بر افراد متفاوت باشد. نوجوانان از نظر واکنش به محرکباعث می

  زا دارند و توان بعضی دیگر در برابر همان شرایط کمتر است.تری نسبت به شرایط استرستفاوت دارند. بعضی از افراد تحمل بیش

 

 هایی دارد؟زا با واکنش به استرس چه تفاوتاسترس چیست و محرك استرس

ستی یابی کرده و رفاه و بهزیدانند که فرد آن را فراتر از منابع خود برای مقابله ارزیط مین فرد و محیارتباط ب یبرخی استرس را نوع

ل شده و او آن را فراتر از یاست که به فرد تحم یابهک خواست و مطالیجه یاسترس نت یاندازد. به عبارتیرا به مخاطره م یو

از یشود و لذا شکلی از مقابله مورد نید ادراک مین خواست به عنوان تهدین، ایند. بنابرایبیبرآورده کردن م یمنابع موجود خود، برا

 است. 

فرد را  یراتی است که سازگارییث و تغدر واکنش به حواد یو ذهن یختگی بدنیاسترس، تنش و برانگ "تر بنا به تعریفی ساده 

های مختلف، آورید که توانایی سازگاری با موقعیتاگر به مباحث فصل نخست نگاهی دوباره بیندازید به خاطر می "زند.یبرهم م

تواند در صورت بزرگی و باشد. ویژگی مهم استرس برهم زدن این الگوی سازگاری است که میشاخص مهمی برای سلامت می

کند، یرا طلب نم یچندان یبوده و سازگار ییرات کوچک و جزیین تغیاز ا یستمرار، سلامت شخص را با تهدید روبرو کند. برخا

 مجدد است. یسازگار یبه وجود می آورد و مستلزم تلاش بیشتری برا یرا در زندگ یرات بزرگییگر، تغید یبرخ یول

را که غالبا با  "واکنش به استرس"و  "استرس زا یهامحرك"رت روشن شدن موضوع لازم است دو عبا ینجا برایدر ا

 م:یک کنیشوند از هم تفک یهم اشتباه گرفته م

 محرک استرس زا:-

 یهات فرد است، ایجاد کند. محرکیرا که کارکرد آن حفظ امن -زیپاسخ جنگ و گر -تواند واکنش استرساست که می یمحرک 

ک مانند یا سمبولین و یا احتمال تصادف با ماشیوان خطرناک و یک حینده مثل مواجه شدن با د کنیتوانند واقعا تهدیزا ماسترس

رون یل بیز پتانسین موارد نیباشند. ا یک ارتباط مهم، ازدحام و شلوغید عزت نفس، از دست دادن یت، تهدیاز دست دادن موقع

 نامناسب باشد.  ین پاسخیچن یا حتیوجود نداشته باشد و  یک پاسخ فوریاج به یاگر احت یز را دارند حتیدن پاسخ جنگ و گریکش

 واکنش به استرس:-

زی را که یک چیسمپات یستم عصبیرد، سیگیبدن تحت استرس قرار م یشود. وقتیده میز، واکنش به استرس نامیپاسخ جنگ گر

ا فرار از آن ید کننده و یا عامل تهدیجنگ  یاش را به سویکند. بدن همه منابع انرژیجاد میشود، ایده میز نامیپاسخ جنگ و گر

 -هان هورمونیزول را ترشح کند. این و کورتیآدرنال یهادهد که هورمونیک به غدد آدرنال پیام میستم سمپاتیدهد. سیجهت م

 یپا م در دست و یش نرخ تنفس و اتساع عروق خونیموجب تند شدن ضربان قلب، افزا -شوندیده میاسترس نام یهاکه هورمون

 یک نسبتا فوریستم سمپاتین پاسخ سیابد. اییش میت افزایمقابله با فور یکند و سطح گلوکز برایر مییند گوارش تغیشود، فرا
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گذرد بدن معمولا به حالت یبحران م یا استرس است. وقتی یت اورژانسیک موقعیپاسخ به  یبوده و هدف آن آماده کردن بدن برا

 ردد.گ یقبل بدون استرس بازم

اتی است. اما یبقاء ح یبوده و برا یکند، ضرور ید میفرد را تهد یزندگ یک خطر واقعی یدارد و وقت یشه تکاملیاین واکنش، ر

ن واکنش یز ایک نیسمبول ینجاست که محرک هایموضوع ا

 کنند. یجاد میزیولوژیک را ایف ین پاسخ هایاسترس و هم

زرگی انواع در نظر داشته باشیم تعداد و ب نکته مهم:

زا اهمیت زیادی در نتیجه نهایی که های استرسمحرک

 وضعیت یک نوجوان دارند.

باید در نظر داشت که شرایط زندگی تمامی نوجوانان یکسان 

کنند که با نیست. گروهی از نوجوانان در شرایطی زندگی می

عواملی مانند زای بیشتری مواجه هستند. های استرسموقعیت

خانواده، وجود درگیری در خانواده،  یسایر اعضا بیماری خود یا

وجود فرد معتاد در خانواده، ارتباط با دوستان ناباب، محیط زندگی نامطلوب، و سایر عوامل خطر در زندگی یک نوجوان، آستانه 

نا نباشد، این وضعیت های مدیری استرس آشگردد. اگر فرد با روشآورد و باعث ایجاد استرس در فرد میتحمل افراد را پایین می

 تر و حتی مصرف مواد سوق دهد.ممکن است او را به سوی شرایط نامطلوب

 

 انواع استرس

ک مدرسه بهتر یرات مثبت مانند وارد شدن به ییشود، بلکه تغینم یرات منفییف، استرس فقط شامل تغین تعاریروشن است که با ا

ند. استرس یگویم "وسترسی"ا یجاد استرس کند که به آن استرس خوب یاز ممکن است یا مسابقه نیک آزمون یت در یا موفقی

ریزی برای یک های خوشایند یا مثبت مانند قبول شدن در آزمون دبیرستان، برنامهتواند خوشایند یا ناخوشایند باشد، استرسمی

های ر مصرف کننده مواد، سختگیریهای ناخوشایند یا منفی مانند شرایط نامطلوب منزل مانند داشتن یک پدسفر، و استرس

 مورد و شدید والدین در منزل. آزاردهنده، بی

آید و قابل مدیریت است. این نوع استرس، از فشارهای که در زندگی هر کس پیش می  ترین نوع استرس است، شایعاسترس حاد

ها شود. این استرسیاد شود، باعث تشویش میانگیز است ولی وقتی زشود. این نوع استرس، در مقادیر کم هیجاناخیر ناشی می

تواند مشکلات عضلانی مثل سردرد، کمردرد یا مشکلات کوتاه مدت هستند و فرصت آسیب رساندن به بدن را ندارند ولی می

 معده و گرفتگی عضلات ایجاد کند. 

 زای شایع برای نوجوانان:های استرسبرخی موقعیت

 فشارگروه و همسان هایگروه -

 خانواده در( خشونت ا)ی درگیری -

 (اجتماع ای محله) ناسالم زندگی محیط -

 خانواده در مواد کننده مصرف فرد وجود -

 (روانی ای جسمی) خانواده اعضای ای خود بیماری -

 نوجوانی دوران فیزیولوژیک تغییرات -

 تحصیلی فشارهای -

 مدرسه و خانه در گیرانهسخت بسیار قواعد و قوانین -
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های جسمی بیش از حد باعث بروز بیماری کشد. این استرسها طول میها و حتی سال، آزاردهنده است و روزها، ماهاسترس مزمن

شود. این نوع استرس، تمامی ندارد و فشارهای پی در پی چنین اختلالات روانی مانند اضطراب و افسردگی میمانند سرطان و هم

 کنند مثل گیرافتادن در شغلی که فرد از آن راضی نیست یا انگ ناشی از اعتیاد.به فرد وارد می

های منفی مانند ها و هیجانرود و احتمال اینکه احساسشود، آرامش درونی فرد از دست میر استرس میهنگامی که فرد دچا

تر است. یکی از دلایل اصلی استرس، خشم، ترس، خجالت، اضطراب، افسردگی، ناامیدی و احساس گناه به سراغش بیاید، بیش

زندگی است، مانند از دست دادن پدر یا مادر، بیماری غیرقابل درمان و ها یا گذارهای مختلف تغییر ناگهانی و ناخواسته در موقعیت

 غیره . 

های جدید و افزایش شود )مثل طلاق والدین( دچار چالشوقتی یک فرد نوجوان با شرایط سخت جدیدی روبرو می نکته مهم:

 قرار دهد. شود که ممکن است او را در معرض خطر مصرف مواد  یا الکل قابل تحمل میبار استرس

 

 علائم استرس

ک علامت خاص و مشخص برای تشخیص استرس وجود ندارد. تشخیص ی

علایم استرس برای مقابله با آن ضروری است. بدون شناخت علائم استرس، 

های زا، واکنشتواند با آن مقابله کند. فرد در برابر شرایط استرسفرد نمی

و علائم آن به شرح زیر  دهدجسمی، رفتاری، روانی و اجتماعی نشان می

 :باشدمی

مانند میگرن، فشار خون، تپش قلب، تنگی نفس، داغ علائم جسمی  

یا سرد شدن بدن، گرفتگی عضلات، لرزش، خشکی دهان، تهوع، 

 احساس درد در بدن

بنفس،  کفایتی، کاهش اعتمادحوصلگی، احساس بیمانند زودرنجی، یاس، ناامیدی، نگرانی و اضطراب، بیعلائم روانی  

 اشکال در تمرکز، فراموشکاری

مانند ناخن جویدن، گریه کردن، کندن موها، بیقراری، پرحرفی یا حرف نزدن، گوشه گیری، پرخوری یا کم علائم رفتاری  

 اشتهایی، مصرف خودسرانه داروهای آرام بخش، کشیدن سیگار

  مانند عدم ارتباط با دیگران، تنهایی علائم اجتماعی 

  

  نکته مهم:

زا به خودی خود باعث محرك استرس

بروز بیماری جسمی و روانی و یا آغاز 

شوند، بلکه روش مصرف مواد نمی

مقابله و نحوه برخورد افراد با این 

محرك )واکنش به استرس( باعث 

 افراد مستعد بیماری شوندشود که می
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 صرف مواد استرس و م
های پرخطر قرار در معرض خطر مصرف مواد هستند. نوجوانانی که در موقعیت هایترین گروهبه طورکلی نوجوانان یکی از مهم

ها به هایی هستند که از آنها عموما همان موقعیتیابد. این موقعیتها به شدت افزایش میگیرند، این ضریب خطر در آنمی

 نشینی با این افراد، وجود فرد مصرف کنندهکننده مواد و همکنیم. دوستان مصرفزا یاد میهای استرسعنوان موقعیت یا محرک

برند. ویژگیِ محوری مواد در خانه و نیز قرار گرفتن در معرض انواع خشونت، ضریب خطر را برای مصرف مواد در نوجوان بالا می

های منفی مانند خشم و اضطراب، بر نوجوان است. استرس و هیجان ها، افزایش میزان استرس یا فشاراین موقعیت همه

کنند. در واقع سنین نوجوانی با تغییرات اساسی در زندگی فرد همراه است تر نوجوانان آن را تجربه میهایی هستند که بیشواکنش

قلال مالی، علاقه به برقراری ارتباط با جنس کند، مانند: تمایل به جدایی از خانواده و استهای خاصی را تجربه میو نوجوان استرس

های مستعد از نظر مصرف مواد در نظر مخالف، علاقه به دوستان و همسالان، تجربه کردن تنهایی و غیره. نوجوانان یکی از گروه

ها توسط برخی از ای ناکارآمد برای کاستن از میزان استرسشوند که در واقع این رفتار به عنوان یک راهبرد مقابلهگرفته می

 شود.نوجوانان به کارگرفته می

آموزند. بعضی از والدین برای مقابله با مشکلات زندگی از های مدیریت استرس را از والدین خود میتر موارد نوجوانان راهدر بیش

ثبت دارند. در این شرایط کنند و نسبت به این رفتارها نگرش مهای ناکارآمد مثل مصرف سیگار، مواد یا الکل استفاده میروش

 آورند.زا، به مصرف مواد یا الکل روی مینوجوانان نیز همانند والدینشان در مواجهه با موقعیت استرس

زا های استرسگیرد. بین موقعیتهای بزرگ و شدید باشد، بیشتر در معرض خطر مصرف مواد قرار مینوجوانی که در معرض استرس

ارتباط تنگاتنگی وجود دارد مثل خشونت خانوادگی، مصرف مواد توسط پدر یا مادر. این شرایط خطر  و مصرف مواد در نوجوانان،

های روانی مثل افسردگی، اضطراب، رفتارهای ناسازگارانه و مصرف مواد اعتیادآور را در سنین نوجوانی به همراه ابتلا به بیماری

 دارد.

های رای شروع مصرف مواد در نوجوانان باشد. نوجوانانی که در معرض محرکتواند عاملی بطور که گفته شد، استرس میهمان

ها از توان چه توانایی مدیریت این شرایط را نداشته باشند و یا حجم این محرککننده، چنانها را تجربه میزا هستند و آناسترس

های ها یا موقعیتمواد قرار دارند. بعضی از محرکتری در معرض خطر مصرف تحمل و مقابله نوجوان بالاتر باشد، با احتمال بیش

 پرخطر برای نوجوانان از این قرارند:

 اعتماد به نفس پایین •

 نگرش مثبت به مواد  •

 تحقیر شدن توسط دوستان یا سایر اطرافیان •

 ابتلا به اختلال یا مشکل روانی مثل افسردگی یا اضطراب یا سایر اختلالات روانی •

 لی یا ترک تحصیلافت تحصیلی، شکست تحصی •

 سابقه فرار از مدرسه  •
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 دوستی با همسالان یا افراد پرخطر •

 مصرف سیگار توسط خود فرد نوجوان •

 کنندداشتن دوستانی که سیگار یا مواد مصرف می •

 جدایی طلاق والدین •

 داشتن پدر یا مادر مجرم یا زندانی •

 خشونت پدر یا مادر •

 وضعیت آشفته، ناامن و نامناسب خانوادگی  •

 ه رفتارهای پرخطر در خانوادهسابق •

 فقر و وضعیت بد اقتصادی •

 مصرف مواد توسط یکی از اعضای خانواده •

 پرخطر و پرآسیبزندگی در محیط •

 هاتأثیرپذیری از رسانه •

 ای و مجازی های رایانهبازی •

های مدیریت استرس را یاد ید شیوهزا و مصرف مواد ارتباط تنگاتنگی وجود دارد، بنابراین نوجوانان بااز آنجا که بین عوامل استرس

 بگیرند که بتوانند از روی آوردن به مصرف مواد در سنین نوجوانی و بزرگسالی در امان باشند. 

کنند. این مواد، های ناسالم مانند مصرف سیگار، الکل یا سایر مواد  استفاده میبسیاری از نوجوانان برای مقابله با استرس از روش

شوند. به علاوه، استفاده از این مواد، پیامدهای برند، بلکه موجب تشدید استرس میمدت استرس را از بین نمی نه تنها در دراز

ها مانند خشم یا تواند به سلامتی آسیب برساند. زمانی که استرس با سایر هیجانجسمی و روانی مضری به همراه دارد که می

 های مدیریت استرس، بسیار اهمیت دارد. راین، یادگیری روششود. بناباضطراب همراه باشد، اوضاع بدتر می

 

 مدیریت استرس چیست؟

دانند، های مدیریت استرس را نمیکنند، زندگی بهتری دارند؛ ولی کسانی که روشکسانی که به خوبی استرس را مدیریت می

ها آیند. با یادگیری بعضی مهارتاز پا درمی ممکن است حتی در برابر فشارهای کوچک زندگی نتوانند مقاومت کنند و به راحتی

 توان هم از شدت استرس کاست و هم از بروز برخی احساسات یا رفتارهای ناخوشایند جلوگیری نمود. می

ای انتخاب شده زا، راهکارهای مقابلهدر یک شرایط استرسدهند. های مختلف در برابر استرس واکنش نشان میافراد به شیوه

دهد تا از هایی است که فرد برای کاهش استرس انجام میمدیریت استرس به معنی تلاشانان با هم متفاوت است. توسط نوجو

زا، برای آرام کردن خود از داروی آرامبخش یا مثلاً یک نوجوان در شرایط استرساین طریق به وضعیت تعادل یا آرامش برسد. 

 کند. ورزش کردن، با استرس خود مقابله می کند و فرد دیگر بامواد اعتیادآور استفاده می
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هدف از مدیریت استرس، حذف کامل آن نیست. هدف آن است که استرس به حد بهینه، یعنی حدی که لازمه زندگی است و 

شود، برسد. به علاوه، هدف از مدیریت استرس، محدود کردن اثرات مضر آن و حفظ سلامتی فرد است. موجب بهبود عملکرد می

 های مدیریت استرس آشنا شویم.دستیابی به این هدف بایستی با شیوه برای

 

 شیوه های مدیریت استرس کدامند؟

 روش مدیریت سالم و ناسالم

های زندگی به طور موثری کند با استرستواند سالم یا ناسالم باشد. مدریت سالم استرس، به فرد کمک میمدیریت استرس، می

های ناسالم نه تنها استرس را برطرف نکرده یا که استفاده از روشود را به حداقل برساند. در حالیمقابله کند و تنش و فشار خ

 کند. دهد، بلکه استرس و مشکلات را بیشتر نیز میکاهش نمی

 

 مقابله با استرس به روش هیجان مدار

در مقابله با استرس به روش هیجان مدار، فرد برای برطرف کردن تنش یا 

کند با آرام کردن خود از شدت استرس کند، بلکه سعی میتلاش نمیاضطراب 

های های منفی ناشی از استرس، راهبکاهد. برای ایجاد آرامش و کاهش هیجان

مختلفی وجود دارد. مقابله با استرس به روش هیجان مدار نیز به دو دسته سالم 

 شوند.و ناسالم تقسیم می

، شدت استرس فرد کاهش مدار سالم هیجاندر مقابله با استرس به روش 

زا روبرو شود. مثل تواند آرام تر با محرک یا شرایط استرسیابد و فرد میمی

 عبادت کردن، موسیقی گوش دادن، ورزش کردن، درددل کردن با دوستان

استفاده از آن مضراتی به شود، اما ، به طور موقت از شدت استرس فرد کاسته میهیجان مدار ناسالمدر مقابله با استرس به روش 

 همراه دارد مثل سیگار کشیدن یا مصرف مواد، بروز رفتارهای خشم مثل شکستن اشیا، داد زدن، لگد زدن

 

 مقابله با استرس به روش مساله مدار )مهارت حل مساله(

 ترس را کاهش دهد. کند با انجام دادن یک عمل یا فعالیت، اسدر مقابله با استرس به روشن مساله مدار، فرد سعی می

ریزی روزانه جهت مرور کتاب درسی قبل از ، فرد به دنبال حل مسئله با روش منطقی است. مثل برنامهروش مساله مدار سالمدر 

های مقابله با دهد. بعضی از روشکاهد و احتمال موفقیت وی را افزایش میامتحان پایان ترم. این کار از شدت استرس فرد می

زا، برنامه ریزی، های حل مساله، فکر کردن منطقی در برابر موقعیت استرسمدار سالم عبارتند از: استفاده از مهارت استرس مساله

 مشورت با دیگران، تمرکز برای حل استرس و انجام ندادن کارهای غیرضروری

ها به غلط اعتقاد دارند که بعضینکته: 

دهد. در مصرف مواد، استرس را کاهش می
حالی که تاثیر بعضی از مواد بر مغز همانند 

تاثیر استرس بر مغز است. استفاده درازمدت 
شود که فرد نتواند در برابر از مواد باعث می

زا از استرس مقابله کند و در شرایط استرس
 کند.راهکارهای ناسالم استفاده می
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های دهد ولی راه حلی را انجام میکند و اعمال، فرد برای حل مشکل تلاش میروش مساله مدار ناسالمدر مقابله با استرس به 

باشد. مثلا استفاده از مواد در زمان مواجهه با مشکلات خانوادگی یا انجام رفتارهای تکانشی و پرخاشگری وی مناسب و منطقی نمی

 زا.های استرسدر برابر محرک

 

 راهکارهای مدیریت استرس

شود و بدن دچار ر تنفس در دقیقه بیشتر و عمق تنفس کم میوقتی فرد تحت استرس قرار دارد، مقداتنفس عمیق و آرام:  

تنش است. یک راه کم کردن استرس، تنفس عمیق و آرام است. به این ترتیب 

آورد. از این آید و فرد آرامش خود را بدست میبدن و ذهن از حالت تنش در می

 شود.رسد و در بدن آرامش ایجاد میطریق اکسیژن کافی به مغز می

انجام آن، لازم است فرد به شکل خوابیده یا نشسته در موقعیت آرام قرار گیرد  برای

ها را روی و به عبارت دیگر به پشت دراز بکشد و چشمان خود را ببندد. کف دست

شکم قرار دهد و در هنگام تنفس عمیق به بالا و پایین رفتن شکم دقت کند. با 

شود شود، متوجه میز ریه خارج میتمرکز روی هوایی که از طریق بینی وارد و ا

شود. هر بار با ورود هوا به درون ریه و خارج شدن آن، بایستی شکم منبسط و تر شدن تدریجی تنفس میتر و عمیقآرام

زا انجام دهد. امکان انجام این تمرین در منزل، مدرسه یا تواند این کار را هر بار در شرایط استرسمنقبض گردد. فرد می

 اه وجود دارد.دانشگ
 
 

تواند فرد را در برابر داشتن احساس توکل به خداوند و انجام اعمالی مثل نماز، کمک کردن به نیازمندان، مینیایش کردن:  

 زا آرام سازد.محرک استرس

ه و ذهن زا، تمام وقایع را بدون سانسور و بدون ویرایش، بیرون ریختتواند در شرایط استرسیک نوجوان می نوشتن خاطرات: 

ها را نگاه دارد و بعد از مدتی شود آرامش به جسم و روان بازگردد. آنگاه یادداشترا آزاد کند. این فعالیت برون ریزی باعث می

که مشکل استرس زا برطرف شد، آنها را مطالعه کند و نتیجه بگیرد که مشکلات گذرا هستند و حل خواهند شد. به این ترتیب 

 ها را دوربیندازید.  ادداشتی تواندپس از مدتی می

 تواند به سلامت روانی و جسمی خود کمک کند. روی میفرد با ورزش منظم مانند پیادهانجام تمرینات ورزشی:  

 فرد باید سعی کند با خواب کافی، تعادل روحی و روانی خود را حفظ کند. خواب کافی:  

کند. در این شرایط افکار منفی شود و اوقات فراغت را پر مییو سرگرمی نوجوان باعث نشاط م فریحت تفریح و سرگرمی: 

های منطقی راه حلی برای کاهش شود فرد به آرامش برسد و با روشکنند. این موضوع باعث میفرصتی برای فعالیت پیدا نمی

 نکته: 

ساعتی در روز را تواند هر کسی می

سازی خود اختصاص دهد. آرامبه 

های عمیق و آرام بکشد و نفس

 بدین ترتیب آرامش بدست آورد. 
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 استرس بیابد. 

ریزی انجام دهد. انجام کار زیاد بدون را با برنامهتواند وظایف روزانه خود را بررسی کند و آنها ک نوجوان میی ریزی درست:برنامه 

 شود.ریزی موجب آشفتگی فرد میبرنامه

 بندی کند.اش را بنویسد و آنها را اولویتهای روزانهتواند برنامهک نوجوان مییادداشت کارها: ی 

وستان یا اعضای خانواده ای غیرمنطقی ددر مقابل درخواستههای غیرمنطقی دیگران: گفتن در برابر درخواست« نه» 

 .æÏباشد چون باعث ایجاد استرس می شخواهی کنید و بگویید قادر به انجام آن نمیمعذرت

 رسد.جملات زیبا و آرامبخش را بنویسد چون به این ترتیب به آرامش مینکته برداری از جملات زیبا و آرامش بخش:  

بخش در شرایط استرس زا، انتخاب نادرستی است. به طور ای آراممصرف الکل، مواد و یا داروه قطع مصرف مواد و دارو: 

 دهد و نه کاهش.مثال نیکوتین موجود در سیگار ، استرس را افزایش می

 دار صحبت کند.زا، با دوستان بنشیند و درباره موضوعات خندهپس از هر موضوع استرسخندیدن:  

 بدن ساز و سوخت شرایطی چنین در زیرا باشد داشته مناسب تغذیه زا،استرس موقعیت با مواجهه زمان در تغذیه مناسب: 

 تر ضعیف انسان بدن صورت این در. ابندی کاهش بدن معدنی مواد و هاویتامین شودمی باعث زیاد استرس. یابدمی افزایش

 . شودمی بیشتر هابیماری به ابتلا احتمال و  شودمی

 ای خانواده اعضای ای دوستان با کند سعی گیرد،می قرار زااسترس شرایط در ههرگادرددل کردن با دوستان یا اطرافیان:  

 . بگذارد درمیان او با را موجود شرایط و کنید صحبت اعتماد قابل فردی

 میان در اطرافیان ای دوستان با را موضوع تواندنمی و شودمی مواجه زا تنش موقعیت با اگر  :متخصصان با کردن مشورت 

 . بگیرد کمک او از و کند مراجعه روانشناس ای مشاور به کند عیس بگذارد،
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 جمع بندی 

ترین دوران زندگی کند. دوران نوجوانی یکی از حساساسترس یا تنیدگی، واکنشی است که هر کسی در زندگی آن را تجربه می

شود، قرار گیرد، به علت تغییراتی که در او ایجاد می زاپذیری بالایی دارد و چنانچه تحت تاثیر عوامل تنشاست و فرد نوجوان آسیب

های نامناسب از خود نشان دهد که با عواقب مختلفی برای خود و اطرافیان همراه باشد. از آنجا که شرایط ممکن است واکنش

ض خطر بیشتر بوده و کنند که در معرباشد و گروهی از نوجوانان در شرایطی زندگی میزندگی برای تمامی نوجوانان یکسان نمی

چنین نوجوانان از نظر تحمل باشد. همپذیری آنان نیز یکسان نمیزای بیشتری مواجه هستند، بنابراین آسیبهای استرسبا موقعیت

زا دارند و توان بعضی از آنها در زا با یکدیگر تفاوت دارند. بعضی از افراد تحمل بیشتری نسبت به شرایط استرسشرایط استرس

 بر همان شرایط کمتر است. برا

ها خوشایند یا ناخوشایند، بعضی حاد و گذرا و بعضی مزمن یا طولانی مدت هستند ها انواع مختلف دارند. بعضی از استرساسترس

های جسمی، روانی، رفتاری گیرند، واکنشزا قرار میو همچنین از نظر شدت نیز یکسان نیستند. نوجوانانی که در شرایط استرس

توانند عاملی ها ارتباط تنگاتنگی با شروع مصرف مواد دارند، و میدهند. در دوران نوجوانی، استرساجتماعی از خود نشان می یا

نوجوانان در معرض های پرخطر هستند. از این رو برای شروع مصرف مواد باشند؛ بخصوص در نوجوانانی که در معرض موقعیت

ا یاد بگیرند که بتوانند از روی آوردن به مصرف مواد در امان باشند. بسیاری از نوجوانان های مدیریت استرس رخطر، باید روش

کنند. نوجوانان با استفاده از های ناسالم مانند مصرف سیگار یا سایر مواد اعتیادآور استفاده میبرای مقابله با استرس از روش

های مقابله های زندگی را مدیریت کنند. افرادی که روشند استرستوانهای هیجان مدار و مساله مدار سالم و ناسالم میروش

زا مقاومت کنند و احتمال توانند در برابر شرایط استرسسالم را بدانند، زندگی بهتری خواهند داشت دارند، در غیر این صورت نمی

تلفی وجود دارد که افراد در شرایط ها روآورند. برای مدیریت استرس راهکارهای مخدارد به سمت مصرف مواد یا سایر آسیب

 شوند.توانند از آنها استفاده کنند که در این فصل با تعدادی از آنها آشنا میزا میاسترس
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  تم: خشم خود را مدیریت کنیم!شفصل ه

 ماریت قازاریان: گردآوری و نگارش
 رود خوانندگان:ین فصل انتظار میدر پایان ا

 تفاوت خشم و پرخاشگری را بشناسند.

 آشنا شوند.مقابله با خشم های و با روش

 رود بتوانند:چنین  انتظار میهم

 علائم خشم را تشخیص دهند. 

 .، با آن مقابله کنندهای مناسبدر زمان خشم با استفاده از روشبه نوجوانان در معرض خطر کمک کنند تا  

 

 مقدمه

دهند ها در طول زندگی با احساسات مختلف درگیر می شوند. بعضی از این احساسات خوشایند هستند و به انسان انرژی میانسان

تواند مخرب مثل شادی، و برخی دیگر احساسات ناخوشایند هستند مثل خشم و غم. داشتن احساسات ناخوشایند در درازمدت می

 کنند. مه انسان ها، هم احساسات خوشایند و هم احساسات ناخوشایند دارند و با آنها زندگی میباشد. ولی آنچه مسلم است ه

هایی از زندگی آن را تجربه خشم هم مثل شادی یا غمگینی، یک احساس کاملاً طبیعی است و هر انسانی گاهی اوقات در موقعیت

اس ناخوشایندی است ولی نباید تصور کرد که احساس بدی کند و ممکن است بارها و بارها خشمگین شود. اگرچه خشم احسمی

دهد تا در مقابل شود آدم خوبی نیست. حتی در مواقعی خشم مفید است و به فرد انرژی میاست و یا کسی که خشمگین می

 حملات و برخوردهای فیزیکی از خود دفاع کند. 

مسیر زندگی سالم خارج کند و از رسیدن به اهدافش بازدارد. بدین  تواند یک نوجوان را ازاگرچه خشم جزئی از زندگی است، اما می

 های مناسب مدیریت خشم خود را یاد بگیرد و بیاموزد که از پرخاشگری پرهیز کند. جهت هر کسی از جمله یک نوجوان باید راه

ز کنند، نارضایتی بیشتری از زندگی توانند خشم خود را به روش مناسبی ابراشوند و نمیکه به طور مکرر خشمگین می نوجوانانی

تر است. یکی از موقعیت هایی که موجب خشم می شود، روابط بین فردی است. ارتباطات ضعیف دارند و کیفیت زندگی آنها پایین

 تواند یک منبع خشم باشد و حتی موجب بروز پرخاشگری گردد. می
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 خشم چیست و چه تفاوتی با پرخاشگری دارد؟
خشم یک حالت هیجانی هایی وجود دارد. که خشم همان پرخاشگری است در حالی که بین این دو تفاوت تصور برآن است

شود که کارها مطابق میل او پیش . فرد زمانی عصبانی میکنندناخوشایند و طبیعی است که همه مردم گاهی در زندگی تجربه می

یا رفتار پرخاشگرانه، غیرطبیعی است و به قصد صدمه زدن به فرد پرخاشگری  رسد؛ در حالی کههایش نمیرود و به خواستهنمی

پرخاشگری ممکن است به صورت کلامی )داد زدن و فحاشی کردن( یا غیرکلامی )کتک زدن، حمله  نکته:دهد. دیگر رخ می

 باشد. کردن به دیگران، شکستن اشیا( 

نوجوان ممکن است به دلایلی خشمگین شود. ممکن است  هیچ اشکالی برای خشمگین شدن وجود ندارد. هر کسی از جمله یک

احترامی کرده باشد، دوستش به او حرف بدی زده باشد، در جمع دوستان، مورد تمسخر قرار گرفته باشد، پدر و مادر فرد احساس بی

و رفتار فرد در زمان  او را نادیده گرفته باشند، یا هیچ کس به خواسته هایش اهمیت نداده باشد. آنچه مهم است، عکس العمل

عصبانیت و ناراحتی است. چنانچه خشم به شیوه درستی ابراز نشود، ممکن است منجر به پرخاشگری شود که در این صورت، هم 

کشد، یا شود، یا خشم او طول میبرای فرد و هم برای اطرافیان و خانواده مضر خواهد بود. کسی که به طور مکرر خشمگین می

ع تناسب ندارد و یا این که شدت خشم بیش خشم او با موضو

توان گفت که خشم او حالت طبیعی ندارد. از حد زیاد است، می

در چنین شرایطی فرد باید بتواند خشم خود را مدیریت کند. 

مدیریت خشم به معنی آن نیست که فرد خشم خود را سرکوب 

ز آنکه های مناسب، قبل اکند، بلکه باید بتواند با استفاده از شیوه

های منفی را کنترل باعث ناراحتی خود یا دیگران شود، هیجان

 کند.

جاد یک عمل است که هدف آن ای یشود. پرخاشگریم یا روانی یاست که موجب صدمه جسم یپرخاشگری رفتار نکته کلیدی:

افراد  یست. گاهیخشم نامد یشه پیهم یجان است. لازم به ذکر است که پرخاشگریک هیکه خشم یب است، در حالیصدمه و آس

ا یک ابزار یرا از آن به عنوان یشود، ز یده میابزاری نام یکنند که پرخاشگریبدون تجربه خشم و کاملا عامدانه از آن استفاده م

 شود.یخواهد  استفاده م یزی که فرد میبه دست آوردن چ یله برایوس

 

  وجود دارد؟ ایدر نوجوانان چه رابطه خشم و مصرف موادبین علل ایجاد 

عوامل خطر مختلفی ممکن است باعث ایجاد خشم در نوجوانان شوند و او را به سمت پرخاشگری سوق دهند. عوامل خطر، عواملی 

هستند که تأثیر زیادی در شروع مصرف مواد دارند، بخصوص در افرادی که شرایط مساعد برای مصرف مواد دارند؛ مانند نوجوانی 

باشد. خشمگین دارد، نوجوانی که مبتلا به افسردگی است، نوجوانی که همواره در معرض خشم شدید پدر می که پدر یا مادر معتاد

تواند فرد را بخصوص در سنین نوجوانی بودن و عدم توانایی در مدیریت و مقابله با هیجان خشم یکی از عوامل خطری است که می

ند است که یجانی ناخوشایک حالت هیخشم 

و  یبی از حوادث درونیله ترکیوستواند بهیم

ک واکنش یشود. معمولا، خشم جاد یرونی ایب

ازهای یا برآورده نشدن نی یجانی به ناکامیه

 یمتفاوت یهاتواند شدتیادراك شده است که م

 تا غضب داشته باشد. یاز دلخور
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توانند با خشم خود مقابله کنند، مواد مصرف آیا همه نوجوانانی که نمی به سمت مصرف مواد سوق دهد. شاید از خود بپرسید که

توانند با خشم خود است. باید به خاطر داشته باشید، همه نوجوانانی که نمی "خیر"شوند؟ پاسخ این سئوال کنند یا معتاد میمی

ر برای یک فرد، ممکن است برای فرد دیگر عامل خطر شوند. زیرا یک عامل خطکنند یا معتاد نمیمقابله کنند، از مواد استفاده نمی

 نباشد و بستگی دارد که فرد در چه موقعیتی قرار گیرد و شرایط را چگونه مدیریت کند. 

دهند. بعضی از علائم خطر از اوایل کودکی گونه که اشاره شد، عوامل خطر احتمال مصرف مواد را در نوجوانان افزایش میهمان

رای مثال نوجوانان پرخاشگر یا کمرو اغلب در تعامل با خانواده، همسالان و افراد دیگری که در محیط با آنها روبرو شوند. بدیده می

دهند. بعضی از عوامل درونی و برخی دیگر بیرونی هستند. عوامل درونی مانند شوند، مشکلات رفتاری بیشتری از خود نشان میمی

 هایی از این عوامل به شرح زیر است: کند. مثالیطی نامناسبی که فرد در آن زندگی میتیپ شخصیتی و عوامل بیرونی مانند مح

تواند فرد را در معرض خطر بیشتر برای مصرف مواد در سنین نوجوانی های شخصیتی یا خلق و خوی فردی که میویژگی -

 و بزرگسالی قرار دهد. 

 جوان از تفریحات سالم یا فقر عوامل اجتماعی ا اقتصادی نامطلوب مانند محرومیت یک نو -

شرایط خانوادگی نامناسب مانند داشتن یک والد معتاد یا سابقه مصرف مواد در اطرافیان نزدیک نشان دهنده بالاتر بودن  -

 احتمال خطر مصرف در فرد است

 فقر  -

 ارتباطات اجتماعی نامناسب و ناسالم مثل محبت ناکافی از سوی والدین یا اطرافیان -

 ن افکار و باورهای فردی مثل داشتن تفکر منفی و غیرمنطقیکیفیت پایی -

 وضعیت سلامت نامناسب مثل داشتن بیماری مزمن یا نقایص ژنتیکی  -

 شودپذیری فرد میگذارد و باعث تحریکمصرف مواد و الکل که بر پردازش اطلاعات در مغز اثر می -

  شود فرد زودتر از کوره در برودخواب بد شبانه، که باعث می -

 مشکلات و اختلالات روانپزشکی مانند اضطراب و افسردگی، استرس سطح بالا -

 گراییدرجه بالای نوجویی و تجربه -

 اختلال نقص توجه بیش فعالی در دوران کودکی -

 آورندشخصیت ضداجتماعی و افراد تکانشی در مقایسه با دیگران، با احتمال بیشتری به مصرف مواد روی می -

رفتارهای پرخاشگرانه در نوجوانان منجر به طرد از طرف گروه همسالان، تنبیه توسط والدین یا معلمان، و  علاوه بر موارد فوق،

شود. اگر این رفتارها ادامه یابد، احتمالاً در معرض رفتارهای پرخطر دیگر مثل شکست تحصیلی، فرار از شکست تحصیلی می

گیرد و چه بسا ممکن است باعث دوستان ناباب و نامناسب قرار می مدرسه، طرد از طرف دوستان هم سن و سال و وابستگی به

ناکامی فرد شده و او را به سمت مصرف مواد اعتیاداور سوق دهند. بنابراین لازم است نوجوانانی که در معرض خطر هستند و 

 نند از رفتارهای پرخطر در امان باشند. های مقابله با خشم آشنا شوند تا بتوااحتمال بروز رفتارهای خشم در آنان زیاد است، با روش
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 های خشم در دوران نوجوانیبرانگیزاننده

های زیادی همراه است. با این وجود، هیچ نوجوانی همیشه ها و خشمهای خاص خود، با طغیاندوران نوجوانی به دلیل ویژگی

های کنند، ممکن است حتی با محرکربه میعصبانی نیست. نوجوانانی که در معرض خطر هستند و عوامل خطر بیشتری را تج

 ناچیز و کوچک نیز از کوره در رفته و عصبانی شوند.

دهند. شوند، اما بعضی از افراد نسبت به برخی مسائل حساسیت بیشتری نشان میافراد مختلف در برابر مسائل مختلف عصبانی می

گویند. درست مثل آن که یک دگمه می« دگمه خشم»ه آن کند، بوقتی چیزی وجود دارد که تمام مدت فرد را عصبانی می

 شود.روشن/خاموش وجود دارد که درصورت مواجهه با یک موقعیت خاص، آن دگمه روشن می

شود و مادر به علت نگرانی، در خصوص مهمانی رفتن او با ساله که پدرش معتاد است، به یک مهمانی دعوت می 13مثال: علی 

کنند. او نسبت به مسخره شدن مسخره می« بچه ننه»د. اگر علی به مهمانی نرود، دوستانش او را با لفظ کندوستانش اعتراض می

هایی مثل قهر کردن با مادر، دیر به منزل رفتن، شود. حتی ممکن است واکنشتوسط دوستان بسیار ناراحت و خشمگین می

 شود. گمه خشم علی، با مسخره شدن توسط دوستان روشن میناسازگاری با خواهر یا برادرش، و غیره نشان دهد. در واقع د

 

 شوند؟افکار منفی که باعث ایجاد خشم در دوران نوجوانی می

نوجوانانی که در معرض خطر هستند، دلایل زیادی برای عصبانی شدن دارند؛ تاحدی که ممکن است به این نتیجه برسند که 

نها ممکن است به دلایل مختلفی، احساس خشم و متعاقباً احساس غمگینی کنند. . آ"افتدهای بد میبرای افراد خوب، اتفاق"

 مواردی نظیر: 

 دیگران او را دوست ندارند. -

 کنند.دیگران او را مسخره می -

 گذارند. دیگران به او احترام نمی -

کند، خجالت از جایی که در آن زندگی می -

 کشد.می

 پدر یا مادر مصرف کننده مواد دارد. -

 یت مادر یا پدرش خجالت می کشد.از وضع -

 مدرسه اش را دوست ندارد. -

کنند هستند. گاهی اوقات فکر می "بد بودن"دهند و مستحق کنند کارهای بدی را انجام میگاهی اوقات نوجوانان واقعاً فکر می

ا خشم و پرخاشگری در سنین نوجوانی تواند منشکنند. این موارد میهستند، بنابراین دیگران با آنها بدرفتاری می "بد"چون واقعاً 

باشد، به خصوص اگر نوجوان در معرض خطر باشد و در شرایطی زندگی کند که عوامل خطر در اطراف او وجود داشته باشد، نظیر 

نشین و پرخطر شهر. از آنجا که سنین نوجوانی، سن پرخطر برای سوق به سمت مصرف والدین معتاد یا زندگی در محله حاشین

 های خشمبرانگیزاننده

حل  یت، فقدان مهارت هایپ شخصیشامل ت یعوامل درون

 ند، اثرات هورمون ها، اضطراب،یمساله، خاطرات ناخوشا
 ره باشد.یو غ یستم عصبیمشکلات س

ا یگران و یله دیاست که به وس یشامل حوادث رونییعوامل ب

ت یا عصبانیک و یر کردن در ترافیشود مانند گیجاد میط ایمح
 گران.یا حرف دیاز کار و 
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د اعتیادآور است، بنابراین در صورتی که اطرافیان بدانند یک نوجوان، چنین تصوری درباره خود دارد، بایستی به او کمک کنند موا

 های مدیریت و مقابله با خشم آشنا شوند و آنها را تمرین کنند. تا با روش

 

 خشم چیست؟ مقابله با

های خود باشد. نوجوانانی که در معرض مان خشم باید مراقب واکنشاگر چه خشم یک هیجان طبیعی است، ولی یک نوجوان در ز

دهند. در خطر هستند و استعداد رفتارهای پرخطر را دارند، با احتمال بیشتری در زمان خشم، رفتار پرخاشگرانه از خود نشان می

، از شیوه درست و سالمی برای ابراز خشم زندکند که به خود یا دیگران صدمه میای ابراز میواقع وقتی فرد خشم خود را به شیوه

 کند. استفاده نمی

شود، آن را به شیوه سالم و سازنده هایی که باعث آزردگی و خشم میبنابراین یک نوجوان همواره باید سعی کند در موقعیت

 مدیریت کند. برای مقابله با خشم به شیوه سالم، بایستی موارد زیر را مدنظر قرار دهند:

 وامل ایجاد خشم را بشناسد. علل و ع (1

 های خشم را بشناسد. نشانه (2

 بپذیرد که عصبانی است. (3

 بداند که چه نوع واکنشی در برابر خشم نشان دهد.  (4

 

 علل و عوامل ایجاد خشم کدامند؟

نی که یک گیرد و یا زماگاهی اوقات شناخت علت خشم آسان است. مانند هنگامی که یک نوجوان مورد آزاد پدر معتادش قرار می

ها، علت خشم واضح است، ولی در بیشتر موارد شناخت علت خشم آسان گیرد. در این مثالنوجوان، مورد تمسخر دوستش قرار می

 باشند. ها و یا از افراد دیگر، علت خشم مینیست و آن زمانی است که افکار منفی و تجربه فرد از موقعیت

کند متوجه شود معمولا چه وقت، کجا، چرا و از دست چه کسی بیشتر عصبانی ک میشناخت علل و عوامل ایجاد خشم، به فرد کم

 هایی که احتمال عصبانی شدن بالا است، احتیاط لازم را انجام دهد.کند در موقعیتشود و این آگاهی کمک میمی

نعی بر سر راه اهداف فرد قرار گیرد که اوضاع آن گونه که باید نیست و مواخشم و به دنبال آن پرخاشگری، زمانی صورت می

 تواند هر کدام از موارد زیر باشد:گیرد. در بیشتر موارد علت بوجود آمدن خشم، میمی

 به خطر افتادن منافع فرد ✓

 خیانت در امانت ✓

 حمله و آزار کلامی به فرد، برای مثال:  تمسخر شدن، تحقیر شدن. ✓

 حمله فیزیکی به فرد، برای مثال هل دادن ✓
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 گروه دوستان ، برای مثال بازی ندادن او در یک جمع دوستانه طرد از طرف ✓

 منع کردن فرد از انجام کاری که دوست دارد آن را انجام دهد ✓

 تجاوز به مالکیت فرد ، برای مثال: برداشتن بدون اجازه اشیای فرد ✓

 ید مواد اعتیادآور برای پدرشانجام کاری بدون علاقه به انجام آن و از روی اجبار، برای مثال وادار شدن فرد برای خر ✓

 

  های خشم کدامند؟نشانه

فهمد او عصبانی است. اگر فرد هایی دارد که فرد مقابل میماند و نشانهشود، این هیجان در وی پنهان نمیوقتی فرد خشمگین می

 ریت کند. تواند آن را به شیوه سالم مدیعلائم خشم خود را بشناسد، آنگاه قبل از آنکه شدیدتر شوند، می

تواند ریشه بسیاری از کند. خشم میشود، علائم جسمی، عاطفی، رفتاری و شناختی را تجربه میهنگامی که فرد خشمگین می

های قلبی عروقی گرفته تا خشونت در خانه، غیبت از مدرسه یا مشکلات جسمی، عاطفی، رفتاری و اجتماعی باشد؛ از بیماری

 مصرف مواد یا الکل.

 دهد. بعضی از علایم عبارتند از: های مختلف نشان میشود، تظاهرات جسمی را به شکلوقتی فرد عصبانی می: ی علائم جسم

 شود. عضلات منقبض می •

 رود.فشار خون بالا می •

 لرزد. صدا می •

 لرزد.دست و پا می •

 شود.فرد رنگ پریده می •

 فرد عرق می کند.  •

 شود.ها سرخ میگوش •

 پیشانی چین می خورد.  •

 نگ صورت قرمز می شود.ر •

 احساس داغ شدن در فرد بوجود می آید. •

 احساس گرفتگی در ماهیچه ها و عضلات به وجود می آید.  •

 فرد احساس می کند، بدنش می لرزد. •

 دهان خشک می شود. •

 ضربان قلب تند می شود. •

 حالت نگاه و چشم تغییر می کند. •

 شود.فرد دچار سردرد می •

 تحقیر شدن، مورد توهین قرارگرفتن ترس، حسادت،:  علائم عاطفی
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 فریاد زدن، بهم ساییدن دندان ها، از دست دادن اراده، پایین آمدن سطح آگاهی:  علائم رفتاری

 افکار پرخاشگرانه :  علائم شناختی

 

 پذیرد که خشمگین است؟آیا فرد می

به علائم هشدار دهنده و پنهانی «. خشمگین هستممن »بهترین شیوه این است که فرد یاد بگیرد خشم خود را بپذیرد و بگوید که 

تواند فرد را در مقابله سازنده با خشم کمک کند. در غیر خشم توجه کند. پذیرفتن خشم خود و توجه به علایم هشدار دهنده آن می

آورد و موجب می شود و خشم او را تحت کنترل خود دراین صورت، به دلیل برانگیختگی ناشی از خشم، کنترل از دست خارج می

 شود.صدمه زدن به خود، دیگران، تخریب یا شکستن اموال یا اشیا می

 

 داند چه نوع پاسخی به خشم خود بدهد؟آیا فرد می

ها ممکن شوند و هر یک از این موقعیتهای زیادی برای ابراز خشم مواجه میبا توجه به اینکه نوجوانان در معرض خطر، با موقعیت

هایی که زا هدایت کند، بنابراین باید یاد بگیرند، در زمان مواجهه با مشکل یا موقعیتسمت رفتار پرخطر و آسیب است فرد را به

های مناسب را انتخاب کنند. به عنوان مثال، زمانی که پدر یک نوجوان، او را نزد دوستانش تحقیر شود، راه حلباعث خشم می

کند؟ این کند یا راه حل مناسبی پیدا میهد؟ آیا در برابر این رفتار پدر، پرخاشگری میدکند، چه نوع رفتاری از خود نشان میمی

افراد باید یاد بگیرند، در چنین شرایطی راه حل مناسب و مثبت انتخاب کنند تا از مشکلات بعدی بکاهند. همچنین باید یاد بگیرند 

هایی که احتمال مصرف مواد در وری نمایند مانند حضور در مکانها و افرادی که ممکن است خشم او را بیشتر کند، داز وضعیت

 آن بیشتر است. 

 

 ک نوجوان، برای مقابله با خشم، بهتر است چه کارهایی را انجام دهد؟ی

به محض تشخیص علائم خشم، یک نوجوان باید بتواند آن را کنترل کند. هرچه زودتر این کار را انجام دهد، بهتر است. چون 

 های مقابله با خشم، این است که:ترین شیوهشود. یکی از سادهتر میم شدیدتر شود، کنترل آن سختهرچه خش

 ،"هیچ کاری نکند"و  "هیچ حرفی نزند"،  "صبر کند" نخست:

  ،خود را آرام کند سپس

 خشم خود را به آرامی بیان کند.و بعد 

ها، لازم است برای انجام هر یک از روش ،. در زمان مواجهه با خشمهای عملی زیر انجام دادتوان با روشاین سه مرحله را می 

 باشد. ها، بدون تمرین مقدور نمیفرد تمرین و مهارت کسب کند. مقابله با خشم با استفاده از این روش

یش خشم بشمارد تا از افزا 10تا  1العمل نشان ندهد و از هنگام خشم بهتر است عکسای: استفاده از قانون ده ثانیه 
 جلوگیری شود.
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 هنگامی که مورد انتقاد دیگران قرار می گیرد، آرامش خود را حفظ و درست و منطقی رفتار کند.حفظ آرامش:  

 هنگامی که مورد انتقاد دیگران قرار می گیرد، آرامش خود را حفظ کند. دراز بکشد و استراحت کند. استراحت کردن:  

هایی مانند مطالعه کردن، مرتب کردن وسایل شخصی، ری مشغول شود. به سرگرمیبه انجام کار دیگتغییر کانال دادن:  
 خوردن یک خوراکی که دوست دارد، تماشای تلویزیون و غیره بپردازد.

 درباره خشم خود، نامه بنویسد و بعد آن را پاره کند. نامه بنویسد: 

 حیطی که موجب خشم او شده را ترک کند. شود، بهتر است قدم بزند و مهنگامی که عصبانی میترک کردن محیط:  

تواند چند حرکت ورزشی انجام دهد. پیاده روی در هوای آزاد، شنا، شود، میهنگامی که عصبانی می ورزش کردن:  
 کوهنوردی و غیره شیوه های مناسبی برای مقابله با خشم هستند.

های جسمی آزاد کند. تواند با فعالیتحاصل را می وقتی خشم خیلی شدید و غیر قابل کنترل است، انرژی فعالیت جسمی: 
 هایی که به دیگران صدمه نزند مثل پاره کردن روزنامه، کوبیدن بالش به دیوار، مشت زدن به یک بالش. فعالیت

 »خواهممن رفتار بدی داشتم و عذر می«لازم نیست برای عصبانی شدن توضیحی داده شود. گفتن عذرخواهی کردن:  
 ها از بین برود.تا همه سو تفاهمکافی است 

باشد، برنده یا بازنده واقعی ندارد. در گفتگو هر دو طرف باید از بعضی گفتگو بهترین انتخاب میمذاکره کردن:  
 هایشان چشم پوشی کنند.خواسته

 گذشت به معنی فراموش کردن خطای طرف مقابل نیست. گذشت و بخشیدن خطای دیگران، رها کردنگذشت کردن:  
 از خشم است و نشانه کنترل بر احساسات است نه نشانه ضعف. خود

با دوست یا فرد مورد اعتماد، دردل کند و موضوع خشم را با او در میان بگذارد تا از این طریق احساسات صحبت کردن:  
 درونی بیرون ریخته شوند.

ای است، نفس این هم تجربه"،  "آیمیمن از پسش برم"هنگام خشم سعی کند جملاتی مثل استفاده از جملات مثبت:  
 به کار ببرد.  "عمیق بکش و از نیروی فکرت استفاده کن

 

 ؟با خشم خود مقابله کندچگونه های دشوار، در موقعیتک نوجوان، ی

شود گیرد؛ مثل زمانی که توسط گروه همسال و در حضور جمع تحقیر و تمسخر میگاهی اوقات نوجوان در موقعیت دشوار قرار می

کنند با ایجاد ترس و وحشت، او را برای انجام کاری ناشایست مثل گیرد، یا زمانی که گروه دوستان سعی مییا مورد انتقاد قرار می

های ای اعتیادآور متقاعد سازند. وی برای آن که بتواند خشم خود را در شرایط دشوار مهار کند، بایستی با شیوهمصرف تفننی ماده

 شود:های مقابله با خشم در شرایط خاص و دشوار اشاره میآشنا باشد. در اینجا به شیوه مقابله با خشم

 آزار و اذیت کلامی: مقابله با  

جمع  خصوص در حضورهبمثل دست انداختن نوجوان  ،خود، موجب تحقیر شودی هادر موقعیتی که کسی قصد دارد با حرف

، استفاده کنندآزار کلامی دوست دارند از . افرادی که شودخشم باعث برانگیختن و  ه جدی به فرد وارد کندصدم تواندمی ،دوستان
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مانند زمانی که دارند.  تسلط برتری و کنند بر دیگران حس میاین کار کنند، و با می نفسه ب اعتماد احساس، دیگران تحقیر با

فرد در  چنین شرایطی، وقتی درگیرد. رد تحقیر قرار میهای جمع، توسط رهبر گروه، مویک نوجوان به دلیل عدم تبعیت از خواسته

 مقابله با خشم باید: برای گیرد،می قرار کلامی معرض حمله

این که یک آید. برای باشد. با این روش اوضاع تحت کنترل در میکلامی  هایش بدون حملهپاسخ را کنترل کند وخود  هیجان 

بدون پرخاشگری، و  کند نگاه کننده فرد حمله چشمان بکشد، به طور مستقیم به قعمی باید نفسداشته باشد، خودکنترلی فرد 

من از این که بگویید بچه ننه، نمی ترسم. مهم نیست چی درباره من بگویید و چی درباره من ". مثلا بگوید: اسخ قاطعانه بدهدپ

 "فکر کنید.

ت بیشتری تکرار کنند و باعث تحریک خشم شوند. در این شرایط گاهی اوقات ممکن است گروه دوستان آن رفتار را دوباره و با شد

و جمله قبلی خود را حتی بارها و بارها تکرار  "،گفتم که من از این حرف ها نمی ترسم"بایستی بدون آن از کوره در برود، بگوید: 

 کند. 

 

 : مقابله با خشم شدید طرف مقابل 

حتی ممکن است بخواهد خشونت جسمی بکار گیرد. مثل زمانی که تعدادی  دهد وگاهی اوقات طرف مقابل خشم شدید نشان می

ای، اختلاف نظر پیدا کنند و یکی از افراد شروع از  از افراد در جمع دوستانه، مصرف تفننی مواد داشته باشند و در خصوص مسئله

شود، برای کاهش خشم طرف مقابل اقع میبه لجبازی و ابراز خشم با دوستش بکند. در این شرایط دشوار، فردی که مورد خشم و

بایستی، ضمن حفظ آرامش، نفس عمیق بکشد، ترس از خود نشان ندهد، جر و بحث نکند و سعی نکند فرد خشمگین را متقاعد 

دهد و حتی ممکن است شدت خشم او بیشتر شود. در سازد. زیرا در این شرایط فرد خشمگین هیچ گاه به حرف کسی گوش نمی

شود فاصله بیشتری با فرد خشمگین رعایت کند و بدون بلند کردن صدا و بدون نشان دادن قلدری عیتی توصیه میچنین موق

 صرفهای او به دقت گوش دهد؛ و سعی کند به حرف "اگر موافقی بیا با هم صحبت کنیم و مشکل را دوستانه حل کنیم"بگوید: 

 . های او منطقی یا غیرمنطقی باشدگفته اینکه از نظر

 

 

 

 : مقابله با قلدری و زورگویی 

به آن دست یابند. نوجوانان  دیگران در وحشت و ترس ایجاد با کنندیم سعی گذاشته شود و احترام قلدر دوست دارند به آنها افراد

 بعید هک دشو دعوایی وارد کنند تحریک رافرد  است آنها ممکنکنند. به این شکل عمل میدوستان و همسالان  گروه معمولاً در

  .دهندمی انجام آوردن قدرت دست به برای را کار این د، و معمولاًشو برنده آن در است
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 منطقی بحث به شروع نکند، توهین نکند، بحث جرو ،نیفتد آنها بازی در، از این افراد دوری کند در چنین شرایطی بهتر است:

آن مکان دور و از  بپذیرد تواند بدون بحثمی کنند، رسو خطاباو را ت اگر .ندهد نشان را ودو ترس خ بکشد، عمیق نفس، نکند

 شود. 
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 جمع بندی

تواند کنند. اگرچه خشم جزئی از زندگی است، اما میهایی از زندگی خشم را مانند سایر احساسات تجربه میهمه افراد در موقعیت

ی مناسب بیان خشم را یاد بگیرد و بتواند از پرخاشگری هافرد را از رسیدن به اهدافش بازدارد. بدین جهت هر کسی بایستی راه

پیشگیری کند. خشم و پرخاشگری با هم تفاوت دارند خشم حالت هیجانی ناخوشایند و طبیعی است که همه مردم گاهی در زندگی 

 کنند،در حالی که پرخاشگری حالت ناخوشایند و غیرطبیعی است. تجربه می

ای خاص این دوره، با احساس خشم یادی همراه است ولی نوجوانانی که در معرض خطر هستند هدوران نوجوانی به دلیل ویژگی

کنند، ممکن است حتی با مسائل کوچک عصبانی شوند. خشم شدید و پرخاشگری، از جمله و عوامل خطر بیشتری را تجربه می

دهد. علاوه بر خشم، پناه بردن به مواد افزایش می عواملی هستند که همراه با سایر عوامل دوران نوجوانی، استعداد فرد را برای

های تربیتی نادرست، عدم نظارت والدین بر نوجوانان، نبودن رابطه دوستانه بین نوجوانان و والدین و سایر ناآگاهی خانواده، سبک

 توانند احتمال روآوردن یک نوجوان به  مصرف مواد را بالا ببرد. عوامل می

دهند. اگر ها به برخی مسائل حساسیت بیشتری نشان میلایل زیادی برای خشم داشته باشند، اما بعضیممکن است نوجوانان د

های خود باشد. نوجوانانی که در معرض چه خشم یک هیجان طبیعی است، ولی یک نوجوان در زمان خشم باید مراقب واکنش

دهد. در واقع ی در زمان خشم، رفتار پرخاشگرانه از خود نشان میخطر هستند و استعداد رفتارهای پرخطر را دارند، با احتمال بیشتر

زند، از شیوه درست و سالمی برای ابراز خشم کند که به خود یا دیگران صدمه میای ابراز میوقتی فرد خشم خود را به شیوه

های سالم با خشم خود مقابله کنند، ا شیوهشود، بهایی که باعث آزردگی میکند. برای آنکه نوجوانان بتوانند در موقعیتاستفاده نمی

های خشم را بدانند، خشم خود را بپذیرند و بدانند که چه نوع پاسخی در برابر بایستی علل و عوامل ایجاد خشم را بشناسند، نشانه

فی برای مقابله مختل های. شیوهبا آن مقابله کندخشم نشان دهند. یک نوجوان، به محض تشخیص علائم خشم خود، باید بتواند 

گیرند. در این فصل آنها را یاد میبه ویژه در شرایط دشوار، وجود دارد که نوجوانان با تمرین هر آنها در شرایط خشم،  سالم با خشم

 نوجوانان با تعدادی از آنها آشنا خواهند شد. 
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 استفاده جنسی در نوجوانان در معرض مصرف موادفصل نهم: مقابله با  سوء 
 گردآوری و نگارش: دکتر الناز حاجتی

 

 رود در پایان این فصل خوانندگانانتظار می

 داشته باشند. مصرف مواد و سوء استفاده جنسیی آگاهی کافی در خصوص رابطه

 شود آشنا شوند.ها و راهبردهایی که در اجتماع و خانواده برای پیشگیری از سوء استفاده جنسی استفاده میو با روش

 چنین بتوانندهم

های به موقعیت خطر از نظر سوء استفاده جنسی را در نوجوانان بشناسند و در پیش بینی راهبردهایی برای با مقابله با این موقعیت

 نوجوانان کمک کنند.

 نیز عوامل محافظتی جلوگیری کننده از سوء استفاده جنسی را نوجوانان گروه هدف خود شناسایی و استفاده کنند. 

 

 

 مقدمه
ترین شیوع این رفتارها در دوران نوجوانی دیده زیرا بیش است.ای شایع و قابل انتظار رفتارهای پر خطر در دوران نوجوانی پدیده

های حاصل از این روابط )مانند تایید همسالان( کند چون پاداشپیشگیری از رفتارهای پرخطر در این دوره اهمیت پیدا می شود.می

شود و نیز حساسیت نسبت به معایب این رفتارها به علت نواقصی در پررنگ می

 شود.قضاوت و خودکنترلی نوجوان کمرنگ می

برخی از عوامل زمینه ساز فردی  علاوه بر آن، نوجوانان ممکن است به علت

های ژنتیکی( و فقدان رفتارهای حمایتی، با های شخصیتی و زمینه)مانند ویژگی

پذیری ژنتکی تری درگیر رفتارهای پرخطر شوند. برای مثال آسیباحتمال بیش

ی فقیر احتمال تجربه آنها را در نوجوان افزایش نسبت به مواد و زندگی در محله

 دهد.می

باشد. ی جنسی میترین رفتارهای پرخطر در دوران نوجوانی، رابطهاز مهم یکی

ی جنسی پرخطر اگرچه رابطه جنسی بخش طبیعی تحول انسان است اما رابطه

ی جنسی زودهنگام نوجوان را در معرض دهد زیرا که رابطهبار قرار میاستفاده جنسی، نوجوان را در معرض پیامدهای زیانو سوء

 دهد.های مقاربتی قرار میتعدد، افزایش رابطه محافظت نشده و افزایش خطر ابتلا به بیماریروابط م

 

 میان مصرف مواد و روابط جنسی پرخطر رابطه وجود دارد!
شود زیرا مسمومیت با مواد موجب تخریب قضاوت، سرکوب مهارها، کاهش اداراک میمصرف مواد موجب رابطه جنسی پرخطر 

شود.  شود و بنابه این دلایل نوجوان مستعد رفتارهای جنسی پرخطر در کنار مصرف مواد میمیل جنسی میآسیب و افزایش 

استفاده جنسی در طول  موضوع سوء

تاریخ بشر همواره مطرح بوده است و 

به صورت هرگونه تماس جنسی 

اخواسته فرد بالغ با نوجوان تعریف ن

ی وسیعی از تواند دامنهشود که میمی

نوازش ملایم تا تجاوز جنسی به منظور 

 لذت جنسی را شامل شود.
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ای مانند فقدان  حمایت خانواده و مخصوصا اگر برخی از عوامل زمینه

شبکه های دوستی مثبت، فقر و مصرف مواد در خانواده وجود داشته 

 باشد.

تواند نوجوان را در واد میی جنسی پرخطر، مصرف مدر کنار رابطه

 معرض سوء استفاده جنسی توسط دیگران نیز قرار دهد. موضوع سوء

استفاده جنسی در طول تاریخ بشر همواره مطرح بوده است و به 

-میصورت هرگونه تماس جنسی ناخواسته فرد بالغ با نوجوان تعریف 

نسی به ی وسیعی از نوازش ملایم تا تجاوز جتواند دامنهشود که می

منظور لذت جنسی را شامل شود. این عمل اشکال گوناگونی از جمله 

کردن، تماشاگری جنسی و اجبار شدید به مقاربت کردن، نوازشلمس

 شود:استفاده جنسی شامل دو مؤلفه میدارد. به طور کلی سوء 

  تشویق برای مشاهده یا واداشتن نوجوان برای هر گونه روش جنسی.  -1

 برداری جنسی دیگران از نوجوان.تماس جنسی، فحشا یا هر گونه بهرهتجاوز،  -2

بار برای فرد آزار دیده و خانواده ، دوستان و جامعه به همراه دارد. استفاده جنسی مسأله جدی است که پیامدهای پایدار و زیانسوء

ای که علائم روانشناختی و وجوان داشته باشد به گونهمدت و بلند مدت بر عملکرد روانشناختی نتوانند اثرات کوتاه این پیامدها می

ارزشی، ناامیدی، درماندگی، خشم، افسردگی، سرکشی، نافرمانی، اجتناب از برقراری رابطه با مشکلات رفتاری مانند احساس بی

ممکن است از خانه فرار  دیگران، انزجار از خود، احساس گناه و کاهش اعتماد به نفس از خود نشان دهند. در موارد شدید نوجوان

های مقاربتی، حاملگی و سقط چنین مشکلاتی مانند ابتلا به عفونتکند و برای امرار معاش، خود را در اختیار دیگران قرار دهد. هم

جنین، مشکلات بهداشت عمومی از جمله مصرف مواد و مشکلات سلامت روان به همراه داشته باشد. به علاوه ممکن است این 

گیری در های ضعیف تصمیمتر از فشار جنسی و مهارتدرگیر رفتار جنسی زودهنگام و تلاش مداوم برای رهایی هرچه سریعافراد 

 زمینه مسائل جنسی و تلاش برای ایجاد صمیمیت و روابط نامشروع جنسی شوند.

؛ تماد به نفساحساس گناه، کاهش اع ی،مانند افسردگ یروانشناخت یامدهایپ تواندیم یسوء استفاده جنس

 مانند فرار از خانه به همراه داشته باشد. یو مشکلات رفتار یعفون هاییماریمانند ب یجسمان یامدهایپ

 

 پیشگیری
های فردی، های گوناگون، در حوزهریزی بهینه برای پیشگیری از سوء استفاده جنسی، هماهنگی میان سازماندر راستای برنامه

اند بهترین راهبرد برای پیشگیری از رفتارهای جنسی باشد زیرا که مطالعات گوناگون نشان دادهیخانوادگی و اجتماعی ضروری م

 استفاده جنسی از نوجوان، درگیر کردن منابع گوناگون ) خانواده، همسالان، مدرسه و جامعه( در زندگی نوجوان است:پرخطر و سوء

 دهد.و نوجوان را آموزش می های ارتباطی مؤثر والدی آموزشی والدین، شیوهبرنامه -

مصرف مواد موجب رابطه جنسی پرخطر 

شود زیرا مسمومیت با مواد موجب می

تخریب قضاوت، سرکوب مهارها، کاهش 

-اداراك آسیب و افزایش میل جنسی می

شود و بنابه این دلایل نوجوان مستعد 

رفتارهای جنسی پرخطر در کنار مصرف 

شود. در نتیجه به آنها یادآور شوید مواد می

در صورت مصرف مواد باید توجه بیشتری 

نسبت به اجتناب ار سوء استفاده جنسی 

 داشته باشند.
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رو ها روبههای معنادار و افزایش مهارتهای پیشگیری از آزار جنسی، نوجوان را با منابع حمایتی، فعالیتسازمان -

 کند.می

 سازد.های نوجوانان آنها را با منابع خطر و نحوه برخورد مناسب آگاه میآموزش -

 

 مداخلات پیشگیرانه در سطح خانواده 
باشند. از این گذشته ارتباط گیرند که دارای بیشترین اثرات بر نگرش و گرایش جنسی فرزند خود میدر زمره کسانی قرار می والدین

باشد محیطی کند. آنچه که نیاز نوجوان میبین والدین و نوجوانان، نیروی حاصل از تأثیر همسالان بر فعالیت جنسی را تعدیل می

لدینی که بتوانند تکامل اجتماعی و عاطفی آنها را تسهیل نموده، از آنها در برابر سوء استفاده جنسی متعادل و پایدار در کنار وا

رو عواملی مانند افزایش سطح سواد و درآمد والدین، ارتباط گرم و های آینده آماده کنند. از اینمحافظت داشته و آنها را برای نقش

آید. زیرا که نوجوان ، از عوامل حفاظت کننده در برابر سوء استفاده جنسی به حساب میفرزند، نظارت دقیق آنها –نزدیک میان والد 

هایش را جدی خواهند گرفت و لازمه تواند به والدین و یا بزرگتر قابل اعتماد پناه ببرد و آنها حرفباید بداند در مورد هرچیزی می

 د تا با ملایمت مسأله را بررسی کنند.آن این است که والدین آرامش خود را حفظ کرده و آرام باشن

با توجه به نقش چشمگیر خانواده در پیشگیری، عوامل اصلی مختل کننده رابطه میان فرزندان و والدین در طرح مسائل جنسی 

 باید شناسایی و برطرف شوند مهم ترین این موارد شامل این موارد است:

 

o فقدان آگاهی والدین از طرح مسائل جنسی 

o  های خانوادگیشکستن حریمترس از 

o عدم آگاهی از زمان مناسب برای آموزش جنسی 

 

های خطرناک یا تنها یابی از جمله تجاوز و مصرف مواد، خطرات رفت و آمد در محلهوالدین باید گفتگو در مورد خطرات دوست

یابی ن روشنی را در زمینه رفت و آمد و دوستها را با نوجوان خود تمرین کنند. از والدین بخواهید تا قوانیماندن در برخی موقعیت

باشند. والدین وضع نمایند. آنها باید به فرزندان خود یادآوری کنند که هر زمانی دچار گرفتاری و خطر شدند در دسترس آنها می

ا به طور کل عوامل زیر های خود را در زمینه فعالیت جنسی با فرزندشان در میان بگذارند. امها و ارزشباید تشویق شوند تا نگرش

 کند:نقش چشمگیری در جلوگیری از سوء استفاده جنسی نوجوان ایفا می

 داشتن نظارت کافی بر نوجوان و تعاملاتش با باقی افراد به وسیله برقراری مقررات -1

جتناب از بینی شرایطی که در آن ممکن است نوجوان مورد آسیب قرار بگیرد ) وجود فرد بزهکار در همسایگی( و اپیش -2

 این شرایط

فردی، در هم شناختن و برطرف کردن عوامل خطر خانوادگی )وجود فرد معتاد در خانواده، مشکل در روابط میان -3

 تنیدگی روابط(
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مندی و نه گفتن، ای به نوجوان ) جرأتهای پایهآموزش مهارت -4

 گیری(عدم اعتماد به افراد غریبه، توانایی تصمیم

ای به به او بیاموزید و این کار را در زمینه های خانوادگی راارزش -5

ما توی  "دور از ترس و سختگیری انجام دهید. مثلا بگویید: 

-ما این رفتار را نمی "یا مثلا  "کنیمخانوادمون از این کارها نمی

 ."پسندیم

تواند در هنگام خطر به آنها پناه لیستی از کسانی که نوجوان می -6

 ببرد را برایش مشخص کنید.

های مشکوک و در نهایت به نوجوان اطمینان دهید که اگر تماس -7

تواند در را به یک آدم بزرگتر مورد اعتماد گزارش دهد، راحتر می

 مورد نحوه برخورد با آن تصمیم بگیرد.

 

از آنجا که والدین برای گفتگو در رابطه با مباحث جنسی احساس ناخوشایندی 

ای خواهد داشت. اما هدف این کنندهدارند، آموزش موارد زیر نقش تعیین 

باشد، موارد های پیشگیری از سوء استفاده جنسی خانواده عنصر مهمی میباشند و به دلیل آنکه در برنامهها نوجوانان میآموزش

اشد در ابتدای بهای آموزشی تهیه و از طریق نوجوانان به دست والدینشان برسانید. لازم به ذکر میتوان در قالب تراکتزیر را می

 این تراکت به اهمیت نقش خانواده در پیشگیری از سوء استفاده جنسی اشاره و سپس موارد زیر بیان شود:

 

باشد. هیچ روش و نسخه بخشی از مسؤولیت نوجوانان در برابر سوء استفاده جنسی بر عهده شما والدین می

مختلفی در حمایت از نوجوانتان از طریق تقویت احساسات  انحصاری برای مقابله با این کار وجود ندارد اما امکانات

حل، صحبت از دستورالعمل، هشدار و ممنوعیت نیست. بلکه صحبت از و قدرت درك او وجود دارد. به همین دلیل راه

-یها موارد زیر ضروری مرفتار با صراحت و بی پرده، اطمینان خاطر و احترام متقابل است. برای اشنایی با این راه

 باشد:

تواند صحبت کند که دهد کودک تمایل به صحبت دارد باشید. نوجوان زمانی میهایی که نشان میمراقب سرنخ ✓

کند دهید. در صورتی که نوجوان شما صحبت نمیهای ناخوشایندی از خود بروز نمیمطمئن باشد شما احساس

 خودتان زمینه را فراهم کنید.

زیرا که در مدرسه،  …شود ا جلوی نوجوان من نزنید که چشم و گوشش باز میها ردر خانواده نگویید این حرف ✓

ها اطلاعات کوچه و خیابان به اندازه کافی چشم و گوشش باز شده است و بهتر است قبل از اینکه از این محیط

دتان را خالصانه غلط یاد بگیرد، خودتان در محیط سالم خانه به بحث و گفتگو در مورد این مسأله بپردازید و فرزن

 آگاه سازید.

به نوجوانان آموزش دهید تا در ابتدا 

را  شرایط آسیب زا در اطراف خود

شناسایی سپس از آن اجتناب کنند 

و اگر دچار مشکلی در این شرایط 

شدند به بزرگسال قابل اعتماد در 

اطراف خود مراجعه و موضوع را با او 

مطرح کند. هم چنین در طی جلسات 

های متداول آموزشی برخی از ارزش

ها مانند رفت و آمد در در خانواده

ساعات مشخص یا لزوم آشنایی با 

ان را مطرح و نقش این قوانین دوست

ها را در پیشگیری از سوء و ارزش

 استفاده جنسی تعیین کنید.
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-به سؤالات نوجوان خود به راحتی و به دور از احساس شرمندگی و خجالت پاسخ دهید. اگر پاسخ سوالی را نمی ✓

 دهید.دانید به فرزند خود بگویید که شما اطلاعاتی به دست خواهید آورد و در زمان دیگر پاسخ می

آید و پاسخ والدین باید با انی است که برای او سؤالی پیش میبهترین زمان پاسخ دادن به سوالات نوجوان زم ✓

هایتان باید به دور از نهی و نصیحت باشدو در -توجه به میزان درک فرزندشان، کوتاه و روشن باشد. صحبت

 عوض رنگ و بویی دوستانه در قالب احترام متقابل داشته باشد.

داند درک کند و نگرش او را نسبت به آنچه را که فرزندش میباشد که والدین باید قاعده کلی به این صورت می ✓

مسائل جنسی کشف کند سپس با صداقت در بیان به 

 سؤالات او پاسخ دهد.

های کودک خود را به از اینکه به صورت ناخودآگاه گفته ✓

عنوان توهم یا واکنشی رد کنید، بپرهیزید زیرا ممکن 

 ها شود.است باعث تکرار سوء استفاده

دهد آرامش خود نوجوان گزارشی از سوء استفاده می اگر ✓

را حفظ کنید و بدون غش و ضعف کردن به او نشان 

دهید که علاوه بر رازدار بودن انقدر شجاع هستید که از 

 او بخواهید کل جریان را تعریف کند.

اگر احساس کردی جریان واقعی نیست، احساسات خود  ✓

و از پزشک کمک را کنترل کنید و همه چیز را بپرسید 

 بگیرید.

صحبت کردن درباره مسائل جنسی را با همسر، دوست یا  ✓

 یکی دیگر از اعضا خانواده تمرین کنید تا هنگام صحبت با فرزند احساس راحتی کنید.

ی او احترام بگذارید و بگویید در به خلوت آنها احترام بگذارید. اگر نوجوانتان تمایلی به صحبت ندارد به خواسته ✓

 کنیم.د این مسأله بعدا صحبت میمور

 های نوجوانتان گوش دهید و با خنده و نادیده گرفتن به سؤالات آنها پاسخ ندهید.به گفته ✓

کند اگر موضوع را فاش کند شود از نزدیکان نوجوان باشد، نوجوان احساس میاگر کسی که مرتکب این کار می ✓

های خود را غیر مستقیم و زنند. در نتیجه پرسشا برهم میشود زیرا روابط خانوادگی رگناهشان دو برابر می

 پرسد که باید نسبت به آنها حساس باشید.های پنهانی میحاوی سرنخ

به نوجوانتان بگویید هیچ کس 

حق ندارد بدون اجازه آنها به 

مناطق خصوصی بدنشان دست 

بزند. پس اگر کسانی برای تو 

مزاحمت ایجاد کردند حتی اگر 

به تو گفتند به کسی نگو وگرنه 

پیش میاد، همه برات مشکل 

چیز رو فورا به من بگو و 

مطمئن باش کاری میکنم تا 

 .برات اتفاق بدی پیش نیاد
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   7راهبرد جامع پیشگیرانه در سطح اجتماعی
می، های غیرعلتواند بسیاری از نگرشبرگزاری کارگاه آموزشی برای اعضا تیم مراقبت بهداشتی و مربیان سلامت )می -1

 ناپذیر بودن را اصلاح کند(.خرافی و درمان

 ارایه آموزش گروهی به دختران و پسران نوجوان در مدارس -2

 شناسایی دختران و پسران در معرض خطر و آموزش انفرادی به آنها ✓

 هاآموزش انفرای به خانواده ✓

 

 آموزش پیشگیرانه در سطح نوجوانان

گیرند، و در اکثر اوقات یشتر از سایر نوجوانان در معرض سوء استفاده جنسی قرار میاز آنجا که نوجوانان در معرض مصرف مواد ب

های آموزشی در سطح  این نوجوانان بسیار حایز اهمیت تری نسبت به سایر همسالان دارند، برنامهسطوح دانش و مهارت پایین

ند و های جنسی نامناسب را تشخیص دهآموزد تماسباشد زیرا که به آنها میمی

 فرا بگیرند برای دریافت کمک به کجا مراجعه کنند.

استفاده صحبت کردن با نوجوان در موردمفهوم مسائل جنسی و سوء -1

ای که این اطلاعات متناسب با سن نوجوان باشد و جنسی به گونه2

 عدم ارائه اطلاعات زیاد از حد و نامتناسب برای آنها.

شود و های خوب آغاز میتماس از آنجا که سوء استفاده به تدریج و با -2

رسد باید نوجوان نسبت به انواع های مشکوک میبعد نوبت به تماس

تماس آگاهی داشته باشد. تماس بدن و نوازش، احساسات مختلفی 

کند. مانند احساس خوب، بد و یا احساس عجیب و ناآشنا ایجاد می

. به نوجوانان ها را احساس کنندتوانند به خوبی این تفاوتنوجوانان می

آموزش دهید احساسات عجیب، غریب ناشی از لمس بدنشان توسط 

 ی شروع سوء استفاده جنسی باشد. تواند نشانهدیگران، می

 تواند مهاجم باشد.آموزش به نوجوان برای اینکه هر فردی می -3

 آموزش نه گفتن و مخالفت به نوجوان  -4

د خروج فوری از گیری فوری در مواقع خطر ماننآموزش نحوه تصمیم -5

موقعیت، تماس با بزرگسالی مطمین در این شرایط یا حتی احساس 

 آن:

                                                                                                                                                                     
کاران مانند پزشکان، مددکاران و غیره برای شناسایی و ارجاع نوجوانان در معرض تواند شامل آموزش سایر هماین راهبردها می -7

 خطر انجام شود
 

پیشگیری از سوء استفاده جنسی 

های سوء نیازمند آگاهی از شیوه

استفاده جنسی  و جلوگیری از به وجود 

مورد در این حیطه های بیآمدن ترس

است. در ابتدا لازم است به نوجوانان 

ی مختلف سوء استفاده مانند هاشیوه

لمس، تقاضا برای نمایش نقاط 

خصوصی، لمس نقاط خصوصی طرف 

مقابل و دخول را آموزش دهید سپس 

 یادآوری کنید تقاضا برای مشاهده،

لمس و تحریک نواحی خصوصی آنها 

ها، واژن، بیضه باسن و مانند پستان)

...( توسط دیگران ) به استثنا پزشک 

ضروری و با نظارت آن هم در مواقع 

باشد و در برابر این والدین( نابجا می

تقاضا به سرعت نه بگویند و هرچه 

تر محیط را ترك و موضوع را با سریع

 .بزرگسال مورد اعتماد خود مطرح کنند
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 تشخیص مشکل -

 تجزیه و تحلیل شرایط -

 هاحلها و راهجستجو برای گزینه -

 فکر کردن در مورد نتایج و پیامدهای ممکن به دنبال این گزینه -

 انتخاب بهترین گزینه -

 حل منتخبعمل کردن طبق راه -

 ریافت تایید همسالان به معنای اطاعت بی چون و چرا از آنها نیست.آموزش اینکه د -6

باشد با های جنسی خود را بشناسید و صریحا آنرا بیان کنید. هنگامی که پاسخ آنها منفی میتمایلات و محدودیت -7

 بگویند. "نه"صراحت و قاطعانه 

که چه کسی، چه موقع، کدام قسمت بدنشان را و گیری در مورد بدن خود را دارند. آنان حق دارند نوجوانان حق تصمیم -8

به چه نحوی لمس کندو باید این مفهوم را در نوجوان تقویت کنید که بدنشان به خودشان تعلق دارد و با حفاظت از آن 

ها نیاز به نوازش و عطوفت دارند به آنها بگویید همه انسان برای جسم خود ارزش و احترام قائل خواهند شد.

نکه از آنها سؤال شود نباید به آغوش کشیده شوند و یا لمس شوند و اگر در این شرایط قرار امابدون آ

 گرفتند حق دارند نارضایتی خود را اعلام و خود را کنار بکشند.

های شخصی آشکاری معین کنید. به فرد مقابل بگویید که تا چه حد اجازه دارد به شما نزدیک برای خود مرزها و حریم -9

 شود.

 ها خودداری کنید.اره هوشیاری خود را حفظ کنید و از مصرف مواد مخدر، روانگردان به خصوص در مهمانیهمو -10

 های زیر را جدی بگیرید:موقعیت -11

 کسی بخواهد بی دلیل به بدنتان دست بزند یا آنرا نگاه کند. ➢

مس کردن نقاط فردی بزرگتر از شما بخواهد کاری انجام دهید که مایل به انجام آن نیستید مانند ل ➢

 خصوصی طرف مقابل.

 کسی که از شما می خواهد رفتاری را به صورت راز نگه دارید. ➢

 شوید.شما با کسی کاری می کنید یا او با شما کاری میکند که بعدا دچار حس ناخوشایند نسبت به آن می ➢

ال سوء استفاده در این شرایط یابد و احتمآگاه باشید که بر اثر مصرف مواد توانایی قضاوت و کنترل فرد کاهش می -12

گیری فوری را در این یابد در نتیجه نوجوان باید تمرین کند تا عوامل خطر، توانایی نه گفتن، تصمیمافزایش می

 ها به خوبی یاد بگیرد.ت2موقعی

کنید یا به احساسات درونی خود اطمینان کنید. هرگاه احساس خطر کردید فورا محلی که در آن حضور دارید را ترک  -13

 اگر مورد آزار واقع شدید فریاد بزنید تا توجه دیگران جلب شود.

ریزند. هرگاه متوجه بو طعم غیرعادی شدید، آنها را برخی افراد سودجو در نوشیدیی قربانیان خود مواد خواب آور می -14

 مصرف نکنید.

 ر بگذارید.گاه در قرار ملاقات خود به منزل طرف مقابل نروید و در مکان عمومی قراهیچ -15
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-کنند. باید هوشیار بود و  تسلیم اینمعمولا مردان برای تحت فشار قرار دادن دخترها، آنها را تهدید به قطع رابطه می -16

 "نه"ها حق دارند حد و مرزشان را تعیین کنند، بتوانند به نوجوانان بگویید همه انسانگونه تهدیدها نشد. 

قع شود و طرف مقابل نیز باید این حریم را بپذیرد و به آن احترام بگویند و این حد و مرز مورد احترام وا

 بگذارد.

عرضگی نیست بلکه برعکس، تجربه در مورد این باور رایج با نوجوانان صحبت کنید که کمک گرفتن نشانه ضعف و بی -17

ص دیگری اگر کسی حرف نوجوان را باور نکرد، باید از شخ. باشدی جرأت میکمک گرفتن  از دیگری نشانه

 کمک بگیرد.

 

 

 

 

 نکته مهم:

 یسوء استفاده جنس هایبدانند که گزارش کردن نشانه یدنوجوانان با

. برعکس نگه یستن یو چغل یراز، دو به هم زن یافشا یبه معنا

 تریشب یبو ترسناک است و منجر به آس یندها ناخوشاداشتن آن

 .شودیها مآن

  

ویژه توانایی آموزش مهارت جرأت ورزی به

در برابر تقاضای تماس یا رابطه  "نه گفتن"

نایی نه گفتن باشد. تواجنسی ضروری می

جسورانه را با نوجوانان تمرین کنید؛ برای این 

کار نوجوان باید سر خود را بالا بگیرد، در 

چشمان طرف مقابل به صورت خیره و مستقیم 

نگاه کند، شانه خود را بالا و سینه را جلو نگه 

 "دارد و با صدای بلند و بدون لرزش بگوید 

ی استه. اگر شخص مقابل با این کار از خو"نه

خود دست نکشید به سرعت باید فریاد کمک 

بزند و محیط را ترك کند. الگو نه / برو / بگو را 

 به یاد داشته باش.
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 جمع بندی و نتیجه گیری
یابد به همین ها و قضاوت در نوجوان در معرض مصرف مواد افزایش میستفاده جنسی به دلیل نقص در کنترل تکانهسوء ا 

دلیل تمامی منابع پیشگیرانه مانند والدین و مؤسسات باید آگاهی لازم را برای نوجوان فراهم آورند و با توجه به اهمیت نقش 

سی و پیشگیری از آن با نوجوان خود صحبت کنند. برای پیشگیری مؤثر باید برای والدین، آنها باید در مورد سوء استفاده جن

های تجاوز به حریم را مشخص کرد. باید برای اعتماد به احساس خود و کمک گرفتن از دیگران به آنان ی شکلنوجوان همه

ی خود آشنا کرد. برای این کار باید نوجوان جرأت و شهامت داد. باید آنان را با حقوقشان در برابر بدن خود و تعیین ماهیت جنس

 مورد جلوگیری کرد.های بیرا از امکان سوء استفاده آگاه ساخت و در عین حال از پدید امدن ترس و نگرانی

 برای پیشگیری از سوء استفاده جنسی در نوجوانان در معرض مواد لازم است به موارد زیر توجه شود:

گیری انها و ناتوانی برای اقدام مواد موجب مختل شده سیستم تصمی به نوجوانان آموزش دهیم مصرف -

 شود.مناسب در حین آسیب می

باشد نوجوانان بین تماس خوب و بد تمایز قائل شوند و آگاه باشند هیچ فردی بدون اجازه و حایز اهمیت می -

 تواند به حریم خصوصی آنها تجاوز کند.رضایت آنها نمی

 باشد.احساسات منفی آنها بعد از ارتباط با برخی افراد، نشانه قابل توجهی می نوجوانان باید بدانند -

ای که نوجوانان در ابتدا باید گونهتوانایی نه گفتن مهارت اساسی در پیشگیری از سوء استفاده جنسی است. به -

ر تقاضاهای اجباری زا را شناسایی و از آنها دوری جویند. در صورت قرار گرفتن در برابافراد و شرایط آسیب

جنسی با قاطعیت و به صورت جسورانه نه بگویند فورا از محل خارج شوند و به افراد مورد اعتماد خود اطلاع 

 دهند.

نوجوانان باید از بزرگسالان مورد اعتماد خود در این شرایط کمک جویند و مسأله مشکوک را با او در یان  -

 گذشته و از او کمک جویند.

گیری دهد و توانایی تصمیمبه ذکر است که مصرف مواد نوجوان را در معرض شرایط سوء استفاده بیشتری قرار می در نهایت لازم

کند در نتیجه آموزش راهبردهای پیشگیرانه سوء مختل در اثر مصرف مواد احتمال آسیب بیشتری را برای نوجوان فراهم می

 باشد.استفاده جنسی برای این گروه حائز اهمیت می
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 (۱فصل دهم: ارتقاء زندگی فردی و اجتماعی مثبت و سالم )
 پرستگردآوری و نگارش: دکتر ابوالفضل وطن

 رود خوانندگانتظار میدر پایان این فصل ان
 با مفهوم زندگی مثبت و تاثیر آن بر ارتقاء سلامت نوجوانان در معرض خطر آشنا شده باشند.

 های اجتماعی مرتبط با سلامت اجتماعی نوجوانان را در یک محله و اجتماع بشناسند.و روابط، نهادها و شبکه 
 و اصول کلی ایجاد یک ارتباط موثر را بدانند 

 بتوانند: چنینهم
های اجتماعی به نوجوانان در معرض خطر سالان غیرمصرف کننده مواد و گروهدر ایجاد و حفظ شبکه روابط اجتماعی مثبت با هم

 کمک کنند.
 
 

 مقدمه
تاکید بر مفهوم زندگی سالم و مثبت به عنوان یک اصل مهم در طراحی یک برنامه پیشگیرانه در مقدمه این کتاب اشاره شد که 

که توانایی تعامل منطقی، هدفمند و قدرتمندانه با افراد و حوادث اجتماع و محیط پیرامون ین یافته متکی است که نوجوانانی ابر 
آوری در برابر تر و از نظر تابکنند در مجموع نوجوانان سالمها را برای خود مهیا میخود را دارند و امکان تاثیرگذاری بر این محیط

کند. نوجوانانی که از سلامت اجتماعی تر هستند. رویکرد سیستمی به سلامت نیز از این عقیده پشتیبانی میقویمصرف مواد افراد 
های اجتماعی مثبت عضویت دارند ها؛ نهادها و شبکهبالاتری برخوردارند، یعنی روابط اجتماعی سالم و تاثیرگذاری دارند و در گروه

کنند و تری کسب میهای بیشت شامل سلامت جسمی و روانی و هیجانی و معنوی، تواناییگذارند؛ در سایر ابعاد سلامو اثر می
 گرایششان به مصرف مواد کمتر خواهد شد.

 

 زندگی اجتماعی سالم یعنی چه؟
ن اجتماع های دیگری که در آکنیم بهتر بشناسیم و بتوانیم با انسانها و اصول اجتماعی را که در آن زندگی میهر چه قواعد و آیین

های مختلف روش ایم. نوجوانی که در موقعیتتری اجتماعی شدهتری برقرار کنیم به روش مطلوبکنند ارتباط مناسبزندگی می
 تری است. کند نوجوان سالمتری را استفاده میهای ارتباطی بهتر و مناسب

کند. در گران، میزانِ سلامتِ اجتماعی وی را مشخص میها و دیهای یک نوجوان با افراد فامیل، با همسایهمیزان و نوع ارتباط
 تری هستید.کند که اوچقدر آدم اجتماعی سالمواقع میزان پیوستگی اجتماعیِ فرد با اجزاء دیگرِ اجتماع، مشخص می

 

 است؟ داشتهی آموزشی سوال کنید در ماهِ گذشته در چند مهمانی یا نشست فامیلی حضور ز نوجوانان شرکت کننده در برنامها

 ؟چند نفر از اقوامِ نزدیک خود را ملاقات کرده

 اند؟چند نفر از دوستان خود را که رفتارهای سالم دارند ملاقات کرده

 است؟ شرکت کرده های فوق برنامه مدرسهی یک انجمنِ محلی ا مثلاً در مسجدِ محل ا یا  در فعالیتآیا در ماهِ گذشته در جلسه

 ده است که به یکی از اهالی محل یا بستگانشان کمکی کرده باشند؟آیا موردی پیش آم



   در معرض خطر صرف  مواد در نوجوانانپیشگیری از م

 

 

129 

 

اند، مثلاً یک مدرسه، یک درمانگاه، یک هر اجتماعی دارای تعدادی سازمان یا نهاد است که به منظورهای مختلفی ایجاد شده
د نهاد اجتماعی عضویت دارند. ی خیریه. اعضای یک اجتماع معمولا به جز عضویت در خانواده در یک یا چنمسجد، یا یک مؤسسه

رود( و گاهی این عضویت با ساختار گاهی این عضویت معمول و کمتر فعال است ) مثل کسی که هر روز برای نماز به مسجد می
های مسجد مثل صندوق خیریه یا جلسات آموزشی فوق برنامه شرکت فعال دارد. و منظم است )مثل فردی که در برخی فعالیت

ی ما ها در ارتباط باشیم و میزان و نوع رابطهتوانیم با آنفراد و نهادهای متنوعی در یک اجتماع وجود دارند که ما میدراقع گفت ا
ترین این نهادها عبارتند کند. مهمها به نوعی میزان قدرتِ اجتماعی ما و سلامتِ اجتماعی ما را مشخص میبا این افراد و سازمان

 از:

 خانواده 

 وندی و فامیلیی خویشاشبکه 

 های مذهبینهاد 

 های خیریه و حمایتینهاد 

 های دولتی مختلفنهاد 

 های زنان و جوانانهایی محلی مانند شوراهای محلی، شوراهای روستایی، گروهنهاد 

 های غیر دولتیسازمان 

 ها و مراکز خصوصی )مثل یک بیمارستان یا درمانگاه یا یک آموزشگاه(مؤسسه 

 مللیهای بین السازمان 
 

دهد. در این طرح هر چه به مرکز ها را نشان میطرح  پایین صفحه، نمایی کلی از موقعیت یک عضو اجتماع و ارتباطش با سایر افرادو گروه
ها آنهایی که یک نوجوان با کنید که با فرد نزدیکی بیشتری دارند. شناخت دقیق افراد و گروهشوید با افرادی برخورد میها نزدیک میدایره

ی در ارتباط است در طراحی یک برنامه پیشگیری از مصرف مواد اهمیت زیادی دارد. نوجوانان با سبک زندگی مثبت معمولا در این شبکه
های اجتماعی محل اند. این نوجوانان با گروهها فعالتری دارند و در آنارتباطی با نهادهای خوشنام و مثبت اجتماع خود ارتباط بهتر و بیش

کنند تا بخشی از وقت و انرژی خود را به زندگی خود در تعامل هستند و ضمن دریافت برخی خدمات مورد نیاز خود از این نهادها، تلاش می
 ها اختصاص دهند.آن

 نوجوان یک ی ارتباطیشبکه
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 ی خویشاوندیخانواده و شبکه

گیری های خطر آفرین و نیز در شکلاده در حفاظت شخص در برابر موقعیتاست. خانو نهادِ خانوادهشناسیم ترین نهاد اجتماعی که میمهم

ها تأثیر زیادی دارد. معمولاً در برخورد با مشکلاتی از قبیل مصرف مواد، خانواده اولین جای چنین در کنترل این رفتارهای پرخطر و همرفتار
 مورد مراجعه است.

 

ابط زناشویی و یا خویشاوندی سببی و یا نسبی و در جایی به نام خانه به وجود ی اجتماع است که از روخانواده، هستهتعریف:

 آید.می
 گویند(.می ایی هستهخانوادهترین حالت خود شامل والدین و فرزندان است )که به آن خانواده، در ساده

بزرگ که با فرزندان بزرگ و مادرپدر کنند، مثلتری تشکیل شده است که با هم زندگی میگاهی یک خانواده از تعداد افراد بیش
 گویند(.می ی گستردهخانوادهکنند )که به آن های خود زندگی میو نوه

علاوه بر تاکید بر نقش حمایتی درون خانواده در کم کردن مشکلات یک نوجوان و بالا بردن میزان سلامت او؛ در این بخش 
 گویند.که در اصطلاح به آن شبکه خویشاوندی و فامیلی میقصد داریم به گروه بسیار مهم دیگری اشاره کنیم 

کنند و با یکدیگر های مختلفی که به صورت مستقل از هم زندگی میشبکه خویشاوندی به خانواده

 شود.های ضعیف یا قوی دارند گفته میارتباط
 

 

 ی خویشاوندی و فامیلیشبکه
کنند با یکدیگر های مختلفی که به صورت مستقل از هم زندگی میخانواده شویدی فامیلی خود فکر کنید متوجه میاگر به شبکه

ها در قالب ها بین خویشاوندان سببی و نسبی، دور یا نزدیک، وجود دارد. گاه این ارتباطهای ضعیف یا قوی دارند. این ارتباطارتباط
ها به شکل روابط عمو یا خاله خود دارد و گاهی این ارتباطهای بین افراد وجود دارد؛ مثل ارتباطی که  یک نوجوان با دختر ارتباط

 ی پسر عمویتان دارد.ی شما با خانوادهای که خانوادهشود. مثل رابطهها مشاهده میبین خانواده

 شود. درها اطلاق میهای بین اعضای یک خانواده و بستگان دور و نزدیک آنی ارتباطی خویشاوندی به مجموعهشبکهتعریف:

ی های مجزا و شبکهها در ارتباط باشد.در هر دو حالت، خانوادهاین شبکه هر فرد ممکن است با یکی از افراد فامیل و یا با همه آن
شود که با سایر افراد در ارتباطی چند جانبه خویشاوندی، هر یک از افراد خانواده و یا فامیل، عضوی فعال و تأثیرگذار محسوب می

توانند در های قابل مشاهده در چارچوب خانواده میع مورد نظر ما در این بخش این است که این تبادلات و تعاملقرار دارد. موضو
 ها کمک کننده باشند و به افزایش سلامت یک نوجوان کمک زیادی کند.حل مشکلات و یا کاهش آن

 

 د داشته باشد؟تواند نقش پیشگیرانه از مصرف موای خویشاوندی چگونه میخانواده و شبکه
ی ترین برنامه برای ادامهخانواده یک واحد اساسی جامعه است، مردم در هر کجا و در هر جامعه، زندگی خانوادگی را به عنوان اصلی

ی کنند. واحد خانواده، برای جامعه یک واحد اساسی است، زیرا خانواده است که از کودکان برای زنده ماندن تا بزرگسالزندگی انتخاب می
 کند.کند واز نوجوان به عنوان یک عضو خود در برابر مشکلات ایجاد شده حمایت میحفاظت و به آنان کمک می
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 های خانوادگی ارزش
تر هایی که در اجتماع بزرگها و اصول معمولاً با ارزشای وجود دارند. این ارزشهای ویژهدر هر خانواده و شبکه فامیلی ارزش

ها به هایی دارد که شناخت آنهستند. )نگاه کنید به فصل سوم همین کتاب( اما گاهی  یک خانواده  ویژگی آهنگوجود دارند هم
تر کنیم. مثلاً ممکن است در یک فامیل، داشتن تحصیلات ها بهتر و مستحکماش را با این شبکهکنند تا پیوستگینوجوان کمک می

هایی باشند که برای همه مهم است. های زیارتی جزء الویتباشد و یا سفر به مکانتر یک ارزش ویژه دانشگاهی یا احترام به بزرگ
ها، ارتباط و پیوستگی خود را آهنگی با این ارزشها و تلاش برای همکنند تا با شناخت آنها به نوجوان کمک میوجود این ارزش

جمعی یک کار خوب و پسندیده های دستهدید مرتب و مهمانیتر کند. در فامیلی که دید و بازی خویشاوندی بیشتر و عمیقبا شبکه
طور مرتب تجربه خواهند کرد و سلامت ی خویشاوندی را بهشود، اعضای آن فامیل احساس متصل بودن به یک شبکهمحسوب می

 ده خواهد بود.های ارزشمند در شرایط دشوار معمولاً بسیار کمک کننفردی و اجتماعی بالاتری خواهند داشت. این ارتباط

 

 کنندهی خویشاوندی، یک محیط حمایتشبکه

، در حمایتِ روانی، 8ی اجتماعیترین سرمایهی ما، به عنوان اصلیهای خویشاوندی در بسیاری از جوامع، از جمله جامعهشبکه
به منابع حمایتی ی نوجوانان که ممکن است شود. این موضوع دربارهعاطفی، اقتصادی و اجتماعی اعضای خود محسوب می

ای های چندگانهی خویشاوندی و خانوده تنها منبع حمایتمحدودتری دسترسی داشته باشند اهمیت زیادتری دارد. گاهی شبکه
تواند برای یک نوجوان جبران ناپذیر باشد و او را در معرض خطر بالای است که برشمردیم. کم شدن یا از دست دادن آن می

 رار دهد.گرایش به مصرف مواد ق
 

شوند که در شرایط دشوار به ترین افرادی محسوب میی خویشاوندی به عنوان اصلیاعضای شبکهحمایت عاطفی و روانی: 

 تر باشد، اعتماد به نفس نوجوان در برخورد با مشکلات بیشتر خواهد بود.رویم. هر چه این روابط بیشتر و عمیقسراغشان می
 

ی خویشاوندی و به خصوص برخی افرادِ مرجع در این شبکه، معمولاً اولین کسانی هستند کهاعضای شبهای اجتماعی: حمایت

ی فامیلی دارای موقعیت و شود. منظور از فردِ مرجع کسی است که در شبکهها رجوع میکه برای دریافت حمایت و کمک به آن
کنند. مثلاً زنی که همسرش ها مراجعه میختلف حمایت به آناعتبار ویژه است و احتمالاً اعضای فامیل در مواقع  نیاز به اشکال م

ها کمک رود تا برای کارهایی مثل درمانِ همسرش ازآنطور معمول به سراغ پدر، برادر یا خواهر خویش میکند،بهمواد مصرف می
ع کمک بگیرند. فراوانیِ تعداد افراد توانند از روابط اجتماعی یکدیگر در این مواقی خویشاوندی فعال میبگیرد. افراد در یک شبکه

ی خویشاوندی است. ممکن است برخی از اعضای یک شبکه تر بودن شبکهدهنده قویهای اجتماعی، نشانارائه کننده این کمک
د توانهای فعال در زمینه سلامت و پیشگیری در حال همکاری باشد. این میخویشاوندی با نهادهای آموزشی و فرهنگی و یا گروه

 یک فرصت برای نوجوان باشد تا با کمک گرفتن از او با این نهادها و گروه ها مرتبط شود.
  

های خویشاوندی در بسیاری از مواقع، یاری دهنده افراد برای حل مشکلات مالی هستند. حفظ و شبکه های اقتصادی:حمایت

 وری اهمیتی فراوان دارد.ها در مواقع ضرتعمیق روابط خویشاوندی برای استفاده از این حمایت

                                                                                                                                                                     
 گویند.شود، که کارشناسان به آن سرمایه اجتماعی میروابطی که ما با دیگران داریم مهم ترین سرمایه ما محسوب می -8
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ای ی محل رفت و آمد دارد؟ مدرسهشناسد؟ آیا به مسجد یا امامزادهی خود را مییک نوجوان چقدر محله

ها را محله چه کسانی هستند؟ آیا نوجوان آن های کلیدی در اینرود در همین محله است؟ آدمکه می

 ها سلام و علیک دارد؟ند؟ با چند نفر از آنداهای خود را مید؟ اسم چند نفر از همسایهشناسمی

 

 اجتماعىی نهادها های اجتماعی وفعالیت
های جغرافیایی هستند که نیازِ ما به امنیت و آسایش و زندگیِ ها مکانگذرد. محلهکنیم میبیشتر عمر ما در محلی که زندگی می

 کنند.اجتماعی را تأمین می
شد شناختند و این باعث میها همدیگر را به خوبی میخواهند گفت که در گذشته مردم در محلهترها بپرسید به شما اگر از قدیمی

ها تا تر به همدیگر کمک کنند. با وجود تغییراتی که در نوع زندگی جدید ایجاد شده است، هنوز محلهکه در موقع مشکلات بیش
تواند به نوجوان کمک اند. یک سری کارها میشان حفظ کردهحدی جایگاه خود را در کمک به افراد و بالا بردن احساس سلامت

 کنند تا سلامتِ اجتماعی خود را در محیط محله بالاتر ببرد:

های خود ارتباطِ کلامی و ارتباط دوستانه برقرار تری از همسایههای خود را بشناسد: سعی کند با تعداد بیشهمسایه 
 کنید.

 ها سلام و علیکِ گرم و دوستانه داشته باشد.را با نامشان صدا کند. با آنی محل ی محل را بشناسد: کسبهکسبه 

ها ارتباط برقرار کند: کسانی مثل امام جماعت مسجد، پزشک درمانگاه، افراد کلیدی و مؤثر محله را بشناسد و با آن 
ی محل و ... کسانی کنند، رئیس شورایارها زندگی میمسئوول صندوق خیریه، یک معلم بازنشسته که در محل آن

ها در گسترش و تعمیق روابط اجتماعی و کمک به حفظ و ارتقاء سلامت نوجوان هستند که شناخت و ارتباط با آن
 تواند بسیار کمک کننده باشد.می

ای هفتگی ها شرکت کند: مثلاً اگر تعدای از نوجوانان یا جوانان جلسههای مثبت محلی را شناسایی کند و در آنجمع 
 ها را شناسایی و همراهشان شوید.ی ورزشی منظم با هم دارند، آنای تماشای فیلم دارند و یا گروهی یک برنامهبر

دهد سعی کند به دیگران کمک کند: ماشینی که در جوی آب افتاده و در مشکلات کوچک و بزرگی که درمحله رخ می 
تان را به دیگران توانید توجهست، مواردی هستند که شما میای بلند شده و کسی در خانه نیی خانهیا دودی که از پنجره

 نشان دهید.

تان را فراموش نکنید. مسجد یا امامزاده ها سری بزنید: پارک محلهطور مرتب به آنهای مهم محله را بشناسد و بهمکان 
فتن دوستانی خوب در محله تواند فرصتی برای یاجای خوبی برای دیدن اهالی محله است. کتابخانه یا سرای محله می

 های گروهی باشد.و شرکت در برنامه
 

تری با او های مثبت محله را بشناسد و افراد بیشتری از افراد و گروهشود تا  یک نوجوان تعداد بیشتوجه به نکات بالا باعث می
تر این داشته باشند. درست است که بیش ی ما نیاز داریم که کسانی را دوست داشته باشیم و کسانی ما را دوستآشنا شوند. همه
توانیم پیدا کنیم که ما را دوست داشته ی ما هستند اما در میان افراد اجتماع اطرافمان هم اشخاص زیادی را میافراد در خانواده

 باشند و در مواقع حساس به کمک ما بیایند.
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 های دوستیدوستان و شبکه
ها و نهادهای ترین گروههای دوستی از مهمهای حفظ سلامتِ روانی هر کسی است و شبکهترین روشداشتن دوستانِ خوب از مهم

گویند که وقتی با او هستید احساس آرامش کنید. آیند. دوست به کسی میاجتماعی تاثیرگذار بر روند زندگی نوجوانان به حساب می
 ن یک راز چه برای کمک خواستن.از دردِ دل کردن با او نترسید. به او اعتماد کنید. چه برای گفت

دوره نوجوانی از این منظر دوره حساسی است. ایجاد روابط دوستی در بسیاری از مواقع در درون گروه ها شکل می گیرد و اکثر آن 
ها بدون دقت به مشکلاتی که ممکن است ایجاد کنند ممکن است طولانی و عمیق شوند. بخش عمده ای از مشکلات مصرف 

وجوانان در ارتباط با گروه های دوستی و یا ارتباط های دوستانه دو طرفه اغاز می شوند. بنابراین پیشگیری از روابط ناسالم مواد در ن
و در برابر آن ایجاد روابط دوستی سالم و عمیق از مهم ترین راهبردهای حفظ و ارتقاء سلامت نوجوانان است.در اطراف یک 

مثبتی را در او ایجاد کنند. این طبیعت هیجانی دوره نوجوانی است. اما  در نگاه اول احساسنوجوان ممکن است کسانی باشند که 
فکر بیشتر ممکن است نشان دهنده این موضوع باشد که این افراد بیشتر به دنبال منافع خودشان هستند و ممکن است با رفتارهای 

ن به رفتارهای پرخطر و مصرف مواد شوند. به این افراد معمولاً پرخطری مثل مصرفِ مواد و یا روابط نادرست موجب تشویق نوجوا
شمار افرادی که با های هر نوجوانی باید این باشد که بتواند از بین گروهِ بیترین مهارتاین یکی از مهمگویند. بنابردوستِ بد می

تر و ها عمیقی خود را با آنتخاب و رابطهکند کسانی را که دارای مشخصات یک دوستِ خوب هستند انها ارتباط برقرار میآن
 تر کند.گسترده

 

به سوابق  باید کردن دوستانِ خوب یداپ یبه زمان دارد. برا یازخوب معمولاً ن یِدوست یجادابه نوجوانان یاداوری کنید که  نکته:

 یروابطشان را به خوب یرو سا یداآشنا شده یکه به تازگ ی. با کسانیددقت کن یلیخ یگرانروابطشان با د طورینافراد درگذشته و هم
 .یدنشو یبه سرعت وارد دوست شناسیدینم

 

 های دوستیساختن شبکه 
وقتی شما با حسین دوست هستید و حساین هام باا سایاوش دوسات اسات، ایان باه معناای ایان اسات کاه امکاان دوسات 

ی مشاترک باا هام های دوساتانهید و برناماهشدن شما با سیاوش هم وجود دارد. اگر شاما ساه نفار باا یکادیگر دوسات شاو
تاری داریاد و هام یاک گاروهِ اجتمااعی اید. در ایان وضاعیت هام دوساتان بیشی دوساتی سااختهداشته باشید، یک شابکه

ی درسای باا های یاک دورهشاوند، ماثلاً همکلاسایهای دوساتانه گااهی خاود باه خاود درسات میایاد. شابکهدرست کرده
ی شااما را هااایی هسااتند کااه انگیاازهتاارین راهها از مهمسااازند. ایاان شاابکهی دوسااتی میبکهشااوند و یااک شااهاام جمااع می

های های دوسااتانه یکاای از نشااانهبرنااد. حضااور در ایاان شاابکهبخش بااالا میهااای اجتماااعی سااالم و اناارژیباارای ارتباط
 سلامتِ روانی و اجتماعی است.

 یکو  شوندیبا هم جمع م یدرس یدوره یک هاییمثلاً همکلاس شوند،یخود به خود درست م یدوستانه گاه یهاشبکه
سالم و  یاجتماع یهاارتباط یشما را برا ییزههستند که انگ ییهاراه ینترها از مهمشبکه ین. اسازندیم یدوست یشبکه

 است. یو اجتماع یسلامتِ روان یهااز نشانه یکیدوستانه  هایشبکه ین. حضور در ابرندیبالا م بخشیانرژ
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 اصول برقرای ارتباط موثر
سالم و حضور در گروه های اجتماعی مثبت نیازمند توانایی برقراری یک ارتباط خوب هستیم. یک نوجوان  برای ایجاد روابط دوستی

 برای برقراری یک ارتباط خوب و موثر که در مسیر سلامت او کمک کننده باشد باید به چه نکاتی توجه کند؟

 ارتباط و اجزاء آن
کند. کند و بحث میپرسد، احساسات خود را بیان میکند، میدرخواست میکند، یک نوجوان در طول روز با افراد زیادی صحبت می

طور صحیح بیان ها و نیازهای خود را بهایم که بتوانیم نظرها، عقاید، خواستهتوانیم بگوییم ارتباط مؤثری برقرار کردهزمانی می
ها و باشند. و به همین ترتیب نظرها، عقاید، خواستهکنیم و تلاش کنیم که دیگران منظور مورد نظر ما را به درستی دریافت کرده 

 چنین هنگام نیاز از دیگران درخواست کمک و راهنمایی کنیم.طور درست دریافت نماییم. همنیازهای دیگران را نیز به
 

کسی است که پیام را وجود دارند: فرستنده یا گوینده و گیرنده یا شنونده پیام. فرستنده یا گوینده  دو نفردر هر ارتباط حداقل 
کند. پیام همان هدف برقراری ارتباط است. یعنی مطالب یا علائمی فرستد و گیرنده یا شنونده کسی است که پیام را دریافت میمی

 نام دارد. بازخورددهد، پیام می یهکنند. پاسخی که گیرنده به فرستنددیگر رد و بدل میکه دو نفر در ارتباط با هم

کند بستگی دارد. های خوب و موثری که برقرار میت یک نوجوان در موقعیت های اجتماعی مختلف  به میزان ارتباطمیزان موفقی
تر خواهد بود و موفق ها و زندگی اجتماعیوقتی نوجوان بتواند با دیگران و محیط اطرافش ارتباطی مؤثر برقرار کند، در فعالیت

اطی مؤثر برقرار کند احتمال بروز مشکلاتی در روابط و در نهایت شروع رفتارهای پرخطر برعکس اگر نتواند با محیط اطرافش ارتب
کند. بیشتر خواهد بود. به عنوان مثال ارتباط ضعیف بین اعضای خانواده، احتمال وقوع مصرف مواد یا رفتاری ناایمن را بیشتر می

های ارتباطی مؤثر گیرد.  مهارتو خانوادگی مورد استفاده قرار میگاهی اوقات مواد به عنوان راهی برای تطابق با شرایط اجتماعی 
 های بدون استفاده از مواد منجر خواهد شد.به ایجاد اطمینان به سایر افراد و موقعیت

 اجزای برقراری ارتباط مؤثر چیست؟

 کنیم. گران بیان میهای خود را برای دیما از طریق صحبت کردن، افکار، عقاید، احساسات و خواسته صحبت کردن: -1
نوجوانان در بسیاری از موارد احساس می کنند که با صحبت کردن نمی توانند عقاید و احساسات خود را برای دیگران 
بیان کنند. تشویق به گفت و گو و استفاده از روش های گوش دادن فعال می تواند ان ها را به شروع و ادامه گفت و گو 

 تشویق کند.

 شنیدن سخنان دیگران کافی نیست. ما باید همراه با شنیدن به صحبت دیگران توجه کنیم. تنها گوش کردن: -2
در این توجه، باید به منظور گوینده و احساس او پی برد. به نوجوانان باید اموزش داد که چگونه فعالانه گوش کنند و 

 احساسات . عقاید بیان شده توسط دیگران را درک کنند.

گاهی بدون زبانِ بدن(: ارتباط غیرکلامی ) -۳
توانیم به دیگران نشان دهیم که صحبت کردن می

کردن هستیم و به در حال توجه کردن و گوش
ها را دوست داریم. دهیم و آندیگران اهمیت می

دهیم مثل تمام حرکاتی که با بدن انجام می
های چهره و وضعیت بدن، دادن سر، حالتتکان

 زبان غیر کلامی ماست.

 

 های ارتباطیپل

های ارتباطی عواملی هستند که یک ارتباط خوب و پل

 کنند.قوی برقرار می

رخورد بودن، به دقت گوش کردن، بیان خوش ب

ها، پرسیدن، تعریف کردن، ابراز احساسات، خواسته

سعی در پی بردن به احساسِ دیگری و انتخاب زمان 

 های ارتباطی هستند.مناسب برای صحبت کردن از پل
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 :ارتباط موثرموانع 

شوند برقراری ارتباط ضعیف شود. اگر پیام را به روشنی و دقیق بیان نکنیم شوند یا باعث میبعضی دیگر از عوامل مانع ارتباط می
یا پیام دیگران را درست دریافت نکنید، آن وقت در ارتباط با دیگران مشکل خواهیم داشت. نداشتن ارتباط چشمی، نداشتن زبان 

 توجهی، قطع کردن صحبت دیگری، واضح نبودن پیام و گوش ندادن از موانع ارتباطی هستند.مشترک، بی 
 

 چند اصل برای گفت وگوی موثر 

پیش نیاز ارتباط کلامی مؤثر، مهارت در گوش دادن مندی به گوینده توجه کنید و به او احترام بگذارید. با علاقه -۱
 هایش اهمیت قائل هستید.گوینده و گفتهدهید که برای است زیرا با این مهارت نشان می

دانید فرق بین گوش دادن و شنیدن چیست؟ گوش دادن یعنی شنیدن فعال. آیا میبه دقت به گوینده گوش دهید.  -2
 شود.هایش توجه میدر گوش دادن به شخص مقابل و گفته

توجهی را نشان ام صحبت کردن بینگاه نکردن به افراد در هنگها نگاه کنید. هنگام صحبت کردن با دیگران به آن -3
 دهد.می

ی تواند به شما کمک کند تا شنونده و مذاکره کنندهیک روش آسان که میاحساس طرف مقابل را منعکس کنید.  -4
گوید و چگونه دهید که او چه میبهتری باشید، توجه به احساسات طرف مقابل است. با این کار به گوینده نشان می

و مادرش به او  «امتحان خیلی سخت بود»گوید: آید و می وقتی نوجوانی بعد از امتحان به خانه میکند. مثلاًاحساس می

فهمانید تا چه حد احساسات دهد و به او میتوجه، علاقه و احترام خود را به او نشان می «واقعاً خسته نباشی»گویید: می

 او را درک کرده است.

 خیلی بلند و نه خیلی آهسته، نه خیلی تند و نه خیلی کند صحبت کنید.یعنی نه با صدای مناسب صحبت کنید.  -5

کنند و به اید که مرتب خودشان صحبت میآیا تا به حال کسانی را دیدههنگام صحبت کردن نوبت را رعایت کنید.  -6
دن و حرف کند؟ گفت وگو شامل گوش کردهند؟ این رفتار چه احساسی در شما ایجاد میدیگران اجازه حرف زدن نمی

زدن است. بنابراین هنگام صحبت کردن باید نوبت را رعایت کنیم و به بقیه هم اجازه صحبت کردن بدهیم. مثلاً در 

نظر تو چیست؟ »حین صحبت، عقاید و نظر دیگران را در مورد موضوع صحبت بپرسید. مثلاً از دختر نوجوانتان بپرسید: 
 «آيا با من موافقی؟

اید که مرتب موضوع صحبت خود را آیا تا به حال کسانی را دیدهموضوع صحبت کنید. سعی کنید در مورد یک  -7
های چنین افرادی کار آسانی است؟ اگر هنگام پرند؟ آیا گوش دادن به حرفدهند و از این شاخه به آن شاخه میتغییر می

 شوید.گویی میرسد بیان کنید، دچار پراکندهصحبت کردن هر موضوعی را که به ذهن می

دهد. مثلاً این نوع کلمات دیگران را تحت تأثیر قرار میدر گفت وگو، کلمات روشن، ملایم و مؤدبانه انتخاب کنید.  -8

تو در »گوید: خواهد همسرش را متوجه کند برخوردی زشت و زننده با فرزندشان داشته است، به او میخانمی که می
انتخاب و به کاربردن این کلمات نه تنها به او در رفع اشتباه کمک  .«كنیحرف زدن از كلمات خیلی زشت استفاده می

 کند.ای است که او را عصبانی هم میگونهکند بلکه سخنان شلاقنمی
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 ها و نهادهای اجتماعیهای اجتماعی و همکاری با گروهفعالیت
مان ی ماست. برای داشتن یک ارتباط سالم با محیطتر مواقع نشانه خودخواهکه همیشه اجتماع به ما کمک کند در بیشانتظار این 

 های دور وبرمان مشارکت کنیم.باید سعی کنیم به اشکال مختلف در اتفاق

 

دهیم و هادفش کماک باه کام کاردن مشاکلات به هر کاری کاه در محلاه یاا شاهر خاود انجاام مای فعالیت اجتماعی:

شاود. ماثلاً ممکان اجتمااعی اسات، فعالیات اجتمااعی گفتاه میچناین باالا باردن میازان ارتبااط هاای اجتماع و مردم و هم
ای هماراه شاوند. یاا ساعی کنناد بارای کااری باا یاک گاروه محلاهدرخت یهاست تعدادی از نوجوانان محال در یاک برناما

هاای مردمای جماع و برایشاان ارساال کنناد و یاا باه یاک گاروه اجتمااع محاور در محلاه بارای درسات زلزله زدگان کمک
تار گویناد. در بیشهاا را فعالیات اجتمااعی میی ایان مثالزمین بازی در کناار پاارک محلاه کماک نمایناد. هماه کردن یک

رساد، اماا گااهی ممکان اسات فارد اش هام میان و خاانوادهوموارد مشارکت در یک فعالیت اجتماعی، نفعاش باه خاود نوجا
ای اجتماااعی بااه افاازایش ساالامتِ روحاای و رواناای هاامسااتقیماً از ایاان کارهااا نفعاای نباارد. امااا مشااارکت در ایاان فعالیت

 فردکمک زیادی خواهد کرد.

 

 های اجتماعیهمکاری با گروه
طور منظم دور هم جمع شوند و برای کار خاصی برنامه ریزی اگر تعدادی از افراد یک محله یا هر محیط دیگری ا مثل مدرسه ابه

ها خیلی بزرگند، مثل افرادی که در یک سازمان همه جا هستند. بعضی از گروهها گویند. گروهها یک گروه اجتماعی میکنند به آن
دولتی مشغول کارند و برخی کوچکند، مثل تعدادی دوست 

که ها به خاطر اینروند. گروهکه با هم به کوهنوردی می
معمولاً منظم و با برنامه و در زمان و مکان مشخصی یک 

انند برای شرکت در تودهند، میسری کارها را انجام می
های اجتماعی به اعضای یک اجتماع از جمله فعالیت

ها علاوه بر نوجوانان کمک زیادی کنند. عضویت در گروه
که احساس مشارکت در کارهای اجتماعی را به فرد این

های عمیق نوجوان با کند، موجب افزایش ارتباطمنتقل می
ئلش دیگران و یادگیری بیشتر در حل مشکلات و مسا

 شود.می
 

 شود،یم اشیحل مشکلات شخص ینوجوان برا یروان یِانرژ یشباعث افزا کهینعلاوه بر ا یاجتماع یهادر گروه یتعضو نکته:

 یاهال یگرموضوع در کل به کاهش مشکلات نوجوانان و د ینکه خود ا شود،یشدن محله و شهر هم م تریباعث انسجام و قو
  .شودیمنجر م

 

 نابع اجتماعی حمایت کنندهنهادها و م
نهادها بسیار متنوع و . این اندگویند که برای انجام کار معینی تشکیل شدههایی میها و گروهنهادهای اجتماعی به سازمان

است  کننده باشد. گاهی بدون ارتباط با این نهادها ممکنتواند برای نوجوان بسیارمفید و کمکاند. ارتباط با این نهادها میگسترده

هم وجود  یمنف یهاگروه یبرخ یمدقت کن یدبا

 یبرخ یکه برا یاز مشکلات یلیدارند. اتفاقاً خ

معاشرت با  یلبه دل شوندیم یجادنوجوانان ا

است که  ییهادر گروه یتافراد ناباب و عضو

افراد دارند.  یاجتماع یدر رفتارها یبد یرتأث

 یدها را بشناساهداف گروه یدبا یشههم ینابنابر

 .یدها باشمبهم آن یهاو مراقب برنامه
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های زندگی خود را به خوبی پیش ببرد. برای برخی کارهای تخصصی حتماً باید به سراغ برخی از یک عضو اجتماع  نتواند برنامه
 این نهادها برویم. 

 :نکته مهم

ستفاده کنند. توانند از منابع حمایتی موجود در اجتماع اهایی میبه نوجوانان باید آموزش دهیم که چگونه و با استفاده از چه روش
ها استفاده کند و پس از شناسایی منابع موجود از گام نخست داشتن این باور در نوجوان است که او حق دارد از این حمایت

 ها استفاده کند.های قابل قبول اجتماع برای استفاده از این حمایتروش

 :نکته مهم

های ها، آشنایی با حقوق فردی و استفاده از اطلاعات موجود در شبکهورزی برای بیان خواستهتوانایی برقراری ارتباط موثر، جرات
های اجتماعی است که باید به نوجوانان به درستی آموزش ها برای استفاده از حمایتترین روشواقعی و مجازی اجتماعی، از مهم

 داده شود.
 

 ساختارهاى حمایتى و نهادهای اجتماعی موجود 
ای از اصول و اند و دارای مجموعهگویند که برای انجام کار معینی تشکیل شدههایی میها و گروهننهادهای اجتماعی به سازما

 دهند.ها به نیازهای افراد جامعه پاسخ میمقررات هستند که ضمن رعایت آن
توانند در کرد که میی نهادهایی صحبت خواهیم طور مختصر دربارهاند. در اینجا بهنهادهای اجتماعی بسیار متنوع و گسترده 

 های پیشگیری از مصرف مواد کمک کننده باشند.برنامه
های کنند نسبت به سالهای مصرف مواد فعالیت میی پیشگیری، درمان و کاهش آسیبهایی که امروزه در عرصهنهادها و سازمان

 اند.قبل رشد بسیار چشمگیری داشته

 

 های دولتی دستگاه
سازمان بهزیستی، وزارت بهداشت و ستاد مبارزه با مواد مخدر، از متولیان امر مبارزه با مصرف مواد )کاهش  های دولتی ماننددستگاه

های ریزی جهت پیشگیری و درمان را به عهده دارند و علاوه بر فعالیتگذاری و برنامهسیاست یهها وظیفتقاضا( هستند. این دستگاه
های غیر دولتی فعال در پیشگیری ودرمان مصرف ها ومؤسسهسئول نظارت بر سازماناجرایی مرتبط با وظایف سازمانی خود، م

 ها نیز هستند.چنین حمایت وپشتیبانی از این سازمانمواد وهم
 

 های غیر دولتی و خصوصیها ومؤسسهسازمان

 های پیشگیری اجتماع محور در محلهسازمان
کنند و متشکل ها تشکیل شده، فعالیت میستند که در مقیاس کوچک یعنی محلههای غیردولتی هها یکی از انواع سازماناین گروه

از اعضای داوطلب ساکن محله هستند. این اعضا در تیم پیشگیری اجتماع محور با کمک کارشناسان، برای پیشگیری از مصرف 
 کنند.ریزی و فعالیت میهای اجتماعی( برنامهمواد )و دیگر آسیب

ی کارهای پیشگیرانه از قبیل تعیین مشکل در محله یا محل کار، محورِ پیشگیری از مصرف مواد، همهاعهای اجتمدر برنامه
ها برای اجرای بعدی توسط بندی مشکلات در محله، طراحی کارهای اجرایی و اجرای این کارها و نیز ارزشیابی و اصلاح آناولویت

 شود.های محلی و...( انجام میجود در اجتماع )خیرین، خودیاری، انجمناعضای اجتماع و با کمک منابع دولتی و غیردولتی مو
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 های غیر دولتیسازمان

ها است.یعنی اعضای آن برای به ها درآنها غیرانتفاعی و داوطلبانه بودن فعالیتترین خصوصیت آنها، نهادهایی هستند که مهماین سازمان
های آموزشی، ایجاد مراکز حمایتی و در برخی موارد فعالیت برای تصویب قوانینی د. اجرای برنامهانها عضو نشدهدست آوردن منافع مالی در آن

های دهند. بسیاری از برنامهها انجام میها از جمله کارهایی است که این سازمانبرای کمک به پیشگیری از مصرف مواد و کاهش آسیب
 شود.یها اجرا مپیشگیری از مصرف مواد توسط این سازمان
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 بندیخلاصه و جمع
مفهوم زندگی سالم و مثبت به عنوان یک اصل مهم در طراحی یک برنامه پیشگیرانه بر این یافته متکی است که نوجوانانی  
که توانایی تعامل منطقی، هدفمند و قدرتمندانه با افراد و حوادث اجتماع و محیط پیرامون خود را دارند و امکان تاثیرگذاری بر 

 تر هستند.آوری در برابر مصرف مواد افراد قویتر و از نظر تابکنند در مجموع نوجوانان سالمها را برای خود مهیا مین محیطای
های دیگری که در آن کنیم بهتر بشناسیم و بتوانیم با انسانها و اصول اجتماعی را که در آن زندگی میهر چه قواعد و آیین

های ایم. نوجوانی که در موقعیتتری اجتماعی شدهتری برقرار کنیم به روش مطلوبباط مناسبکنند ارتاجتماع زندگی می
 تری است. کند نوجوان سالمتری را استفاده میمختلف روش های ارتباطی بهتر و مناسب

کند. در ی وی را مشخص میها و دیگران، میزانِ سلامتِ اجتماعهای یک نوجوان با افراد فامیل، با همسایهمیزان و نوع ارتباط
 تری هستید.کند که اوچقدر آدم اجتماعی سالمواقع میزان پیوستگی اجتماعیِ فرد با اجزاء دیگرِ اجتماع، مشخص می

اند، مثلاً یک مدرسه، یک درمانگاه، یک هر اجتماعی دارای تعدادی سازمان یا نهاد است که به منظورهای مختلفی ایجاد شده
ی خیریه. اعضای یک اجتماع معمولا به جز عضویت در خانواده در یک یا چند نهاد اجتماعی عضویت سهمسجد، یا یک مؤس

رود( و گاهی این عضویت دارند. گاهی این عضویت معمول و کمتر فعال است ) مثل کسی که هر روز برای نماز به مسجد می
ثل صندوق خیریه یا جلسات آموزشی فوق برنامه شرکت های مسجد مبا ساختار و منظم است )مثل فردی که در برخی فعالیت

ها در ارتباط باشیم و میزان و توانیم با آنفعال دارد. دراقع گفت افراد و نهادهای متنوعی در یک اجتماع وجود دارند که ما می
ترین کند. مهمرا مشخص می ها به نوعی میزان قدرتِ اجتماعی ما و سلامتِ اجتماعی مای ما با این افراد و سازماننوع رابطه

 این نهادها عبارتند از:
هایی محلی نهاد /های دولتی مختلفنهاد /های خیریه و حمایتینهاد /های مذهبینهادی خویشاوندی و فامیلی/ شبکه /خانواده

مراکز خصوصی )مثل  ها ومؤسسه /های غیر دولتیسازمان /های زنان و جوانانمانند شوراهای محلی، شوراهای روستایی، گروه
 های بین المللیسازمان /یک بیمارستان یا درمانگاه یا یک آموزشگاه(

های اجتماعی تاثیر گذار بر نوجوانان هستند. ایجاد روابط دوستی در بسیاری از مواقع در ترین گروههای دوستی از مهمشبکه
ممکن است ایجاد کنند ممکن است طولانی و عمیق  درون گروه ها شکل می گیرد و اکثر آن ها بدون دقت به مشکلاتی که

شوند. بخش عمده ای از مشکلات مصرف مواد در نوجوانان در ارتباط با گروه های دوستی و یا ارتباط های دوستانه دو طرفه 
راهبردهای حفظ  اغاز می شوند. بنابراین پیشگیری از روابط ناسالم و در برابر آن ایجاد روابط دوستی سالم و عمیق از مهم ترین

  و ارتقاء سلامت نوجوانان است.
در هر  برای ایجاد روابط دوستی سالم و حضور در گروه های اجتماعی مثبت نیازمند توانایی برقراری یک ارتباط خوب هستیم.

فرستد که پیام را می وجود دارند: فرستنده یا گوینده و گیرنده یا شنونده پیام. فرستنده یا گوینده کسی است دو نفرارتباط حداقل 
کند. پیام همان هدف برقراری ارتباط است. یعنی مطالب یا علائمی که و گیرنده یا شنونده کسی است که پیام را دریافت می

 نام دارد. بازخورددهد، پیام می یهکنند. پاسخی که گیرنده به فرستنددیگر رد و بدل میدو نفر در ارتباط با هم

کند بستگی های خوب و موثری که برقرار میجوان در موقعیت های اجتماعی مختلف  به میزان ارتباطمیزان موفقیت یک نو
تر خواهد موفق ها و زندگی اجتماعیدارد. وقتی نوجوان بتواند با دیگران و محیط اطرافش ارتباطی مؤثر برقرار کند، در فعالیت

ر برقرار کند احتمال بروز مشکلاتی در روابط و در نهایت شروع رفتارهای بود و برعکس اگر نتواند با محیط اطرافش ارتباطی مؤث
 پرخطر بیشتر خواهد بود.

 های غیرکلامی استو ارتباط گوش کردن /صحبت کردنشامل: ارتباط مؤثر  یبرقرار یجزاا
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 منابع و منابع برای مطالع بیشتر
o اسی زندگی ویژه زندانیان/ اداره کل فرهنگی سازمان های اسپرست، ابوالفضل/ مهارتفتحعلی لواسانی، فهمیه/ وطن

 1388ها/ زندان
o  /1389سلیگمن، مارتین/ شادمانی درونی/ ترجمه مصطفی تبریزی، رامین کریمی و علی نیلوفری/ نشر دانژه 
o یی/ های معنوی، ویژه مربیان/ معاونت دانشجویی، مرکز مشاوره دانشجوبوالهری، جعفر/ نوری، ربابه/ آموزش مهارت

 1392سال انتشار 

o 1387های زناشویی/ انتشارات دانژه/فتحعلی لواسانی، فهیمه/ راهنمای آموزش مهارت 

o های زندگی به منظور پیشگیری از مصرف سیگار در نوجوانان/ فتحعلی لواسانی، فهیمه؛ مومنان، امیر عباس/ مهارت
 1382دانشگاه علوم پزشکی و خدمات درمانی شهید بهشتی/ 

o 1383یوید/ از حال بد به حال خوب/ مترجم مهدی قراچه داغی/ چاپ سی و پنجم/ نشر آسیم / تهران، برنز، د 
o 1385، کیان/ سرمایه اجتماعی اعتماد، دمکراسی و توسعه/نشر شیرازه/ تهران تاجبحش 
o /1382تودور، کیت/ ارتقاء سلامت روان/ سازمان بهزیستی کشور 
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 (2گی فردی و اجتماعی مثبت و سالم )فصل یازدهم: ارتقاء زند
 ریزی برای زندگی سالمبرنامه

 پرستگردآوری و نگارش: دکتر ابوالفضل وطن

 

 رود خوانندگاندر پایان این فصل انتظار می
 های مختلف زندگی آشنا شوند.گذاری درحیطهبا مفهوم هدف
در ساختن زندگیِ سالم  ،ریزی بر اساس هدف راو برنامههای مختلف )از قبیل تحصیل و ورزش( گذاری در حیطهو اهمیت هدف

 یک نوجوان درک کنند. 
 چنین بتوانند:هم

 یابی به اهداف به نوجوانان در معرض خطر کمک کنند.( برای دستAction planدرطراحی یک برنامه عمل )

 

 مقدمه
ی شخصی برای یک نوجوان، روشن بودن نامههای یک زندگیِ مثبت است. منظور از بری شخصی از ویژگیداشتن یک برنامه

ها برنامه دارد. این برنامه ضمن داشتن یک یابی به آنهایی است که یک نوجوان برای خود در نظر گرفته و برای دستهدف
 چارچوب کلی به اندازه کافی انعطاف پذیر و انگیزه بخش است تا نوجوان را در مسیر زندگی مثبت هدایت کند. 

روید و برای که شما بدانید قرار است به کجا بروید، برای چه منظوری به جای مورد نظرتان میطور ساده یعنی اینزی بهریبرنامه
دانید که ساعت پنج بعدازظهر برای دیدن دوستتان به خیابان فلان در مرکز جا چه کارهایی باید انجام دهید. مثلاً میرسیدن به آن

جا بروید. برای داشتن زندگیِ سالم هم باید ار از خانه خارج شوید و با اتوبوس خط بهمان به آنروید و باید ساعت چهشهر می
ای داشته باشیم. مثل همین مثال ساده باید بدانیم که هدفمان از زندگی چیست؟ قرار است در چند سال آینده چه چیزهایی برنامه

 ها چه کارهایی باید انجام دهیم.انجام دهیم و برای رسیدن به این هدف به دست آوریم یا چه وظایفی را  برای خود و اجتماع خود
دیگر ها با یکروید راهاگر ندانید به کجا می"اید که ریزی را شنیدهترین متخصصین برنامهاین جمله معروف پیتر دراکر از معروف

هایی ی آموزشی دارای توانمندیا گذراندن یک دورهنوجوانی که در معرض خطر مصرف مواد قرار دارد و اکنون ب "تفاوتی ندارند.
ی مصرف مواد آشنا شده گیری منطقی و مدیریت استرس و خشم خود شده است و با باورهای نادرست دربارهاز قبیل توان تصمیم

در ارتباط باشد و در داند برای یک زندگی مثبت باید روابط اجتماعی مناسبی را بسازد، با گروه ها و نهادهای مثبت اجتماع و می
تر است تا  از مانایی خود در اجتماع خود فردی فعال و اثرگذار باشد تا خود را در مسیر زندگی سالم نگهدارد، نیازمند چیزی بیش

ها با توانایی ای متناسبتدوین برنامهبرای زندگی خود و  داشتن اهداف مشخصاین مسیر سلامت مطمئن باشد. این موضوع مهم؛ 
 یابی به این اهداف است.کانات خود برای دستو ام

 این است: چه کسی باید این برنامه را طراحی کند؟ پرسش مهم

کمک کنند اما  یامشورت بدهند و  یگران. ممکن است دشودیانجام م توسط خودشهر شخص  یزندگ یبرا یزیربرنامه ینهترب
 .داجرا کن یخود را به درست هاییمو تصم یردبگ یمتصمخود  یِزندگ یبرا یدکه با نوجوان استخود  ینا یتدر نها

 

 ی شخصی برای زندگی سالمتدوین یک برنامه
بودن در یکی از ابعاد سلامتش، ناسالم یا مریض توان کسی را فقط به خاطر ضعیفگفتیم سلامت مفهومی چندبعدی است و نمی

طور شود. همینهای سلامتش آدم کاملاً سالمی تلقی نمیبهبودن در یکی از جنطور که کسی فقط به خاطر قوینامید. همان
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فهمیدیم که برای بهتر کردن سلامت خود باید همه ابعاد را در نظر بگیریم و بتوانیم با درک درست شرایطی که در آن زندگی 
توری است که به ما کمک ترین فاکآوری مهماقب سلامت خود و ارتقا آن باشیم. گفتیم که سازگاری با محیط و تابکنیم مرمی
کند تا ضمن درک شرایط ناخوشایندِ خودمان، به ابعاد قوی سلامت خود توجه کنیم و از پس شرایط بد بر بیاییم. اما این همه می

ها اولاً بدانیم چه ماجرا نیست. ما برای غلبه بر شرایط بد و بهتر کردن سلامت خود باید کارهایی انجام دهیم و برای انجام آن
 که یاد بگیرم که چگونه آن کارها را به بهترین شکل ممکن انجام دهیم.کارهایی باید انجام دهیم و دوم این

 
که به  دانجام ده ییکارها کندیم یکه در آن زندگ یطیبا توجه به شرا دباشد و بخواه کردنیسالم زندگیک نوجوان  اگر هدف

 د؟نجام دها یدبا ییکمک کند، چه کارها یطشبا شرا یسازگار
  بر اساس آن یکی از پاسخ های این سوال است. برنامه داشتن اهداف مشخص و تنظیم یک 

 نکته کلیدی:

ای در جهت اهداف شخصی زندگی خود حرکت نکند همواره در خطر رفتارهای نوجوانِ در معرض خطر اگر با برنامه
کنند تا هایی هستند که به نوجوان کمک میاخصهای راهنما و شتری قرار دارد. هدف و برنامه چراغپرخطر بیش

رفتارهایی در مسیر زندگی سالم داشته باشد و والدین و کارگزاران سلامت نیز معیارهایی قابل اتکا برای کمک به 
توانند هر فعالیت خارج از برنامه را به دقت مورد ارزیابی قرار نوجوان در اختیار دارند. نوجوان و کمک کنندگانش؛ می

 برای زندگی خود داشته باشد. یک برنامهدهند و احتمال خطرناك بودن آن را بررسی کنند. بنابراین هر نوجوان باید 

 

 

 چیست؟ی اقدام شخصی برنامه
های هدفمند است که هر شخص با توجه به شرایط خاص خود یک سری فعالیتی اقدام شخصی برنامه

 ماند.کند و به آن متعهد میکند و بر اجرای درست آن پافشاری میتدوین می

 درك وضعیت سلامت خود است. هر نوجوانی ترین گام،ی اقدام شخصی، مهمبرای داشتن یک برنامه

و نقاط آسیب دیده را مشخص کند. وضعیت و الگوی سازگاری  باید ابعاد مختلف سلامت خود را ارزیابی

خود را در شرایط پرخطر مشخص و بر اساس نیازهایی که برای کم کردن بار مشکلات و افزایش سلامت 

 های خود اقدام نماید.خود دارد به تقویت مهارت
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 ی اقدام شخصی خوب شامل این موارد است:خصوصیات اصلی یک برنامه
 برنامه چیزی نوشته شده است.  .1

کافی نیست. باید آن را به شکلی بنویسیم که راهنمای ما باشد. خواهیم انجام بدهیم به این معنی که فکر کردن به کارهایی که می
طور مرتب بنویسیم و به دیوار خانه نصب کنیم. نویسیم. شاید روی چند کاغذ به ی خود را میای برنامههمهم نیست که به چه شیو

روی درب اتاقمان بچسبانیم. مهم  های شخصی خود و یا به شکل چند طرح و نمودار آن را رسم کنیم وشاید در دفتر یادداشت

 کنیم. مستنداین است که فکرهایمان را و کارهایی که باید انجام دهیم 

 او در زندگی  نوشته شده باشد. بر اساس وضعیت سلامتِ فرد و اهداف واقع بینانه .2
 قابل اجرا باشد. .3
رسد که ما را بر پیشِ پا افتاده به نظر نمی قدریعنی آن  کند.چیز متفاوتی در آن است که در ما ایجاد انگیزه کافی می .4

 ای برای اجرایش نداشته باشیم.سر شوق نیاورد و انگیزه
اش مشورت کرده باشید اما ی کافی با افراد دارای صلاحیت دربارهو به اندازه ی کافی به آن فکر کرده باشیم.به اندازه .5

 ساس نباشید.نباید خیلی پیچیده باشد و روی برخی جزئیاتِ معمولی ح
مان توسط خود ما )و با کردن مشکلات ما و افزایش سلامتبرنامه باید برای کم ایم.ای باشد که ما آن را ساختهبرنامه .6

 توجه کمک دیگران( طراحی شده باشد.
 به آن متعهد باشیم. .7

 

 ی اقدام شخصیمراحل اصلی تدوین یک برنامه
این است که در نهایت نوجوانان بتوانند با کمک مشاوران و کارشناسان مراکز  ی آموزشی و توانمندسازیهدف اصلی یک برنامه

 سلامت یک برنامه اقدام شخصی متناسب با شرایط خود داشته باشند. این برنامه چیزی است نوشته شده است.
 

 برای نوشتن یک برنامه این مراحل را به نوجوانان پیشنهاد کنید
 

 برای زندگی سالم ی اول: تعیین اهداف اصلیمرحله
است. اگر هدف ما مشخص  گذاریهدفریزی باید انجام داد ترین کاری که در برنامهمهم

نباشد کارهایی هم که باید بکنیم نامشخص است. فرض کنید در حال فکر کردن به یک 
سفر برای سه روز تعطیلی آخر هفته هستید. چه کارهایی باید بکنید؟ پاسخ شما این خواهد 

ممکن است هدفتان رفتن به یکی از شهرهای نزدیک خواهم بروم؟ بايد ببینم كجا میه بود ک
برای دیدن اقوامتان باشد و شاید بخواهید برای زیارت به مشهد بروید. در این دو حالت 

هایتان، کارهایی هم که باید انجام دهید متفاوت خواهد بود. به دلیل تفاوت هدف
تر شدن و کاهش بار مشکلات م شخصی باید بر اساس سالمی اقداگذاری در برنامههدف

باشد. در این مرحله بر اساس ارزیابی وضعیت سلامت خود به نقاطِ دارای مشکل پی 
ی خود در ها را به عنوان هدف در برنامهطرف کردن آن ضعف توانید برخواهید برد و می

 نظر بگیرید.

 یدورنما داشتن یکن

باعث احساسات  یزندگ

چون اضطراب، هم یمنف

 یانبه پا یلاو تم یافسردگ

در افراد  یدادن به زندگ

 .شودیم
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ی یندهی ما در زندگی به داشتن تصویری از آهمه
که بدانیم در زندگی چه چیزی خود برای این

ترین اهمیت را برایمان دارد و ما باید در حال بیش
حاضر و در آینده چگونه زندگی کنیم، احتیاج 

دورنمای داریم. این تصویر از آینده که به آن

ی وجود چنین تصویری ادامهبدون «. ام چیست؟معنا و هدف زندگی»دهد کهگوییم به این پرسش ما پاسخ میمیزندگی 

پذیر نخواهد بود و نبودِ آن باعث احساسات منفی همچون اضطراب، افسردگی و تمایل به پایان دادن به زندگی و زندگی امکان
گیرد؟ پاسخ آسان است. ی خود داریم یا این دورنمای زندگی از کجا شکل میشود. این تصویری که از آیندهخودکشی در افراد می

ترین هایی هستند که برایمان بیشکنیم و همان ارزشهایی هستند که ما در زندگی انتخاب میاقع این دورنما همان هدفدر و
 اهمیت را دارند.

 

 نکته مهم:
گذاری باید دقت کنیم که اگر تمام ریزی و هدفبرای یک نوجوان اهمیت زیادی خواهد داشت. در برنامهداشتن اهداف اجتماعی 

ها و همکاری تیمی در محله های اجتماعی نداریم و حضور در گروهای برای مشارکت در فعالیتفردی است و هیچ برنامهاهداف ما 
یابی ی خود شک کنیم. بدون داشتن اهداف اجتماعی و مشارکت جویانه دست، به سالم بودن برنامهو مدرسه جزء اهداف ما نیستند

 به زندگی سالم و مثبت ممکن نخواهد شد.
 

 

را  یمانهامهم است که اهداف و ارزش یاردارند بس یها در زندگکه اهداف و ارزش یتیبا توجه به اهم

مان را بر اساس آن اهداف روزانه یو زندگ یم،مشخص کن یاهدافمان را در زندگ ینترمهم یم،بشناس

 .یمکن یزیربرنامه

 هااهداف و ارزش
ها به کنند. اهداف و ارزشدهند و جهت رفتار ما را مشخص میبه زندگیِ ما معنا میها همان چیزهایی هستند که اهداف و ارزش

طور باید زندگی  که چه ترین اهمیت را دارد و اینمان بیشکه در زمان حال و در آینده چه چیزی در زندگیمورد اینعقاید ما در
ها(، و هدف نهايی ما در دانیم؟ )ارزشدرست و چه چیز را غلط میاهداف ما در زندگی چیست؟ چه چیز را کنیم مربوط است. این یعنی 

 دهد چیست؟چه به زندگی ما معنا می زندگی يا آن
بودن برای داشتن احساس شادی و خوشنودی و لذت از زندگی ضروری  های مشخص و احساس هدفمندداشتن اهداف و ارزش

نند به نوجوان کمک کنند تا با مشکلاتی که با آن تواهای مشخص میداشتن اهداف و ارزشچنین  است. هم

های مختلف مانند اهدافِ معمول زندگی را در زمینه. شود مبارزه کند و در شرایط سخت زندگی از پا نیفتدمواجه می

ترک  توان دید. اهدافی مثل داشتن وضعیت تحصیلی بهتر، تناسب اندام،تحصیل، ورزش، سلامت، خانواده، دوستان، و غیره می
 سیگار، پیدا کردن دوست و غیره از جمله اهداف زندگی هستند.

 
 مدت و کلی یا جزئی باشند. مدت یا بلند اهداف ممکن است کوتاه

مدت تری است، اما اهداف کوتاهها نیازمند صرف انرژی و زمان طولانییابی به آناهدافی هستند که دست مدتاهداف بلند 

 توجه کنید!

 کند.زو با هدف فرق میآر

 خواهیم به آن برسیمه ما با تمام وجود میآرزویی است ک ،یک هدف
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تر و شادتر یک هدف طولانی مدت تری قابل دستیابی هستند. برای مثال داشتن یک زندگی سالمکوتاه اهدافی هستند که در زمان
مدت  های سالم و ... اهداف نسبتاً کوتاهموقع خوابیدن، داشتن رژیمکه انجام رفتارهای سالم مثل ورزش کردن، به است، درحالی

های مختلف زندگی مربوط باشند و مثل هدف شاد بودن، یعنی به زمینهچنین اهداف ممکن است بسیار کلی باشند؛  هستند. هم
ی خاص مربوط باشد، ها باشند و یا ممکن است جزئی باشند و به یک حوزهی رفتارهای ما به نوعی در جهت رسیدن به آنهمه

 ی سلامتی است. مثل ترک سیگار که هدفی مربوط به حوزه

 مهمنکته

ها به آن یدندر جهت رس یدرا با مانیزندگ یماست که بدان ینمهم ا ینکته ی،زندگ یهااهداف و ارزش یینهدر زم

و ارزش دارد. ارزش  یتاهم یمانکه برا یمصرف کن ییخود را در جا یزمان و انرژ ی. به عبارتیمکن یزیربرنامه

 اهمیتیب یزم و چه چمه یزغلط است، چه چ یزاز نظر ما درست و چه چ یزیچه چ یممشخص کن یعنی یمکن یینتع

 .یمروزانه داشته باش یزیربه اهداف، برنامه یدنرس یو برا یمکن یینها هدف تعارزش یناست، و بر اساس ا

 

 ی دوم: کارهایی راکه برای رسیدن به هدف باید انجام دهید مشخص کنید.مرحله
مشهد باید بلیط قطار یا هواپیما بخریم، محل اسکانمان را برای رسیدن به هر هدفی باید کارهایی انجام دهیم. مثلاً برای رفتن به 

 جا مرخصی بگیریم، لوازم سفر را آماده کنیم و کارهایی از این قبیل.رزرو کنیم، اگر جایی شاغل هستیم، از آن
ام دهیم تعیین کنیم. ریزیِ شخصی هم باید کارهایی را که باید طی هفته یا ماه بعد و گاهی یک سال یا دو سال آینده انجدر برنامه
 بینی کنیم.تر را هم پیشهای طولانیهای دراز مدت شاید مجبور باشیم بعضی کارهای سالدر برنامه
ی اقدام شخصی برای زندگی سالم، ممکن است کارهایی از قبیل پیدا کردن دوره آموزشی خوب، شرکت دوره ورزشی، در برنامه

برخی لوازم و مراجعه به یک مرکز مشاوره کارهای مهمی باشند که باید انجام دهیم.  ی منظم تفریحی، خریدنتعیین یک برنامه
هایی که ممکن است مانع انجام کارهای مورد نظر شودرا شناسایی کنیم و با روش حل مسئله، باید دقت کنیم موانع و محدودیت

 ها را بر طرف نمائیم.آن

 های یک هدف خوبویژگی
 هدف خوب دارای یک سری ویژگی است:

کاری قرار دهد یا چهخواهیم چه تغییری رخه دقیقا میبه خود ما و دیگران بگوید کیعنی  .باشند اختصاصی مشخص وبا  هدف -
قبول "خواهیم چه بکنیم. اما گوید دقیقا مییک هدف مبهم و کلی است که به ما نمی "موفقیت تحصیلی"است انجام دهیم. 

 خواهیم بکنیم.گوید که چه میمشخصا به ما می "شدن در امتحانات خرداد با معدل بالای هجده
ماند. در مثال تر در شکل همان آرزو باقی میبیشباشد. اهداف اختصاصی بدون ذکر اعداد و ارقام،  گیریابل اندازهق باید هدف  -

 بالا موفقیت با یک نمره مشخص شده است.
 یمشکل جسمان یکو  است هاست ورزش نکردهکه سال یمثلا نوجوان تنظیم شده باشند. بینانهواقعقابل دسترس و هدف باید  -

هدف  یکباشد احتمالا تا پایان امسال  یکصد متر المپ یخود دارد اگر هدفش شکستن رکورد دو یهم در پاها یادمادرز
 خود انتخاب کرده است یرا برا یرواقعیغ

سه یا )مثلاً بعد از مشخص باشد. به عبارت دیگر باید مشخص باشد که چه موقعچارچوب و محدوده زمانی  باید دارای هدف -
 رسید.   مو ...(  به هدف خود خواهی سالیا یک  شش
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های امسال خود قرار داده باشد باید را یکی از هدف "اد ماه با معدل بالای هجدهقبول شدن در امتحانات خرد"اگر نوجوانی  مثال:

 چه کارهایی برای رسیدن به این هدف انجام دهد؟
ی خواب های ضعیف خود را مشحص کند. در یک کلاس تقویتی ثبت نام کند. برنامهبا یک مشاور تحصیلی مشورت کند. درس

 توان اضافه کرد؟خود را بازبینی کند و... چه مواردی را به این فهرست می خود را منظم کند. قرارهای دوستانه
 

 هایی نیاز دارید؟ی سوم: چه مهارتمرحله
ها در این مرحله باید مشخص کنید برای انجام هر یک از کارهایی که در مرحله قبل مشخص کردید، نیاز به بلد بودن چه مهارت

ها دارید. یا ها و تمرکز بر برخی مهارتلاً برای موفقیت تحصیلی نیاز به انجام برخی فعالیتیا یاد گرفتن چه چیزهایی دارید. مث

در این مرحله اقدامات وگو دارید.  های گفتبرای حل مشکلی که با یکی از اعضای خانواده دارید نیاز به دانستن مهارت

 مهمی باید انجام دهید:

 هایی نیازدارید.هید انجام دهید به چه مهارتخوامشخص کنید برای انجام هر کاری که می ✓

 های فعلی خود تهیه کنید.ها و مهارتجدولی از توانایی ✓

 ها ماهر هستید یادداشت نمائید. به ابعاد مختلف سلامت توجه کنید!همه کارهایی را که بلدید یا در آن ✓

 هایی که نیاز دارید مقایسه نمائید وهای خود را با مهارتجدول مهارت ✓

 هایی را تقویت کنید.بر اساس این مقایسه باید مشخص کنید که باید چه مهارت ✓

 

 های کمک کننده را مشخص کنیدی چهارم: افراد یا سازمانمرحله
ها حساب کنیم. این افراد ممکن است در بین توانیم روی آنخود، می های زندگیهمیشه کسانی هستند که در رسیدن به هدف

طور واقعی شوند و باید به ی اجتماعی ما محسوب میو یا در بین خویشاوندان و فامیل ما باشند. این افراد سرمایهدوستان ما باشند 
یابی به توانند در دستهایی هستند که میطور سازمان ریزی کنیم. همینها برنامهها را شناسایی و برای کمک گرفتن از آنآن

ی های دولتی و غیرِ دولتی زیادی پیدا خواهند شد که آمادهمحله یا شهر شما سازمان یک زندگیِ سالم به ما کمک کنند. در
 کردن به شما هستند. کمک

هایی باشند که توانند منبع اطلاعات مهمی در زمینه افراد و سازمانمراکز سلامت نوجوانان و کارشناسان آن؛ می نکته مهم:

 ها کمک کنند.ه آنتوانند در اجرای برنامه های نوجوانان بمی

 

 بینی شده را بر اساس جدول زمان بندی اجرا کنید.ها )کارهای( پیشی پنجم: اقداممرحله
 باید یک جدول زمان بندی داشته باشید. 

ی این موارد را دهد تا کارهای خود را منظم انجام دهیم. برخی، همهبندی مناسب به ما این امکان را میتدوین یک جدول زمان
نویسند. باید به نوجوانان کمک کردتا هر طور راحت هستند جدول ی یادداشت یا سررسید خود میهای دیگری در دفترچهشکلبه 

 ها بر اساس اهداف تعیین شده نوشته و تنظیم شده باشند.کارهای خود را تنظیم کنند. اما دقت کنید که کارها و زمان انجام آن

 

 ی ششم: ارزیابی کنیدمرحله
ایم به درستی و یا در زمان مقرر بینی کردهای مهم است. ممکن است کاری را که پیشدهیم مرحلهابی کارهایی که انجام میارزی

 انجام ندهیم و یا از انجام یک کار، نتایج متفاوتی گرفته باشیم. در این مرحله باید دلایل این موضوع را بررسی کنیم. ممکن است:
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 ه باشد.گذاری ما اشتباه بودهدف ✓

 بینی کرده باشیم.کارها را کم یا زیاد و یا نادرست پیش ✓

 ایم غیر واقعی بوده باشد.بینی کردههایی که پیشزمان ✓

 باشیم. بینی نکردههای مورد نیاز را به درستی بررسی و پیشمهارت ✓

 ایم.ایم و خوب اجرا نکردههایی را به خوبی بلد نبودهمهارت ✓

 ایم. ک کننده را اشتباه برآورد کردههای کمافراد یا سازمان ✓

 ایم.های خود را به خوبی ندیدهمحدودیت ✓
 

کند تا نقاط هایمان باشند. ارزیابی واقع بینانه به ما کمک مییابی به هدفتوانند دلیل عدم موفقیت ما در دستها میی اینهمه
 تر عمل کنیم.ع بینانهریزی مجدد واقی خود را پیدا کنیم و در برنامهضعف و قوت برنامه

 

 ریزی و اجرای مجددی هفتم: برنامهمرحله
کشد. بر اساس نتایج به دست آمده، که ممکن است موفقیت کامل یا ی عمر ما طول میریزی برای زندگی سالم به اندازهبرنامه

ریزی دوباره یابی به اهداف برنامههای خود را دوباره چک کنیم و بر اساس ارزیابی و میزان دستعدم موفقیت باشد، باید هدف
 کنیم. 

 

ی شش ماهه،  نوجوان  نتوانسته در : ممکن است هدف یک نوجوان یادگیری یک حرفه بوده باشد. در پایان یک برنامهمثال

یزیِ مجدد، راست. در برنامهرا یاد نگرفته  هایی که ثبت نام کرده به طور منظم شرکت کند و هنوز این حرفهها و برنامهکلاس
مثلا  -شما باید به او کمک کنید تا ضمن یافتن اشکالات کار، هدف را بازبینی کند. اگر هدف استفاده از این حرفه در جای خاصی

بوده و در حال حاضر نوجوان حرفه را آموخته است، هدف بعدی باید یافتن محل مناسبی  -یک موسسه خیریه یا کلوپ ورزشی
فه باشد. ممکن است هدف نوجوان بهتر کردن وضعیت تحصیلی خود و موفقیت در یک رشته ورزشی خاص برای استفاده از این حر

ی خود ها رسیده باشد و به بخشی نرسیده باشد. باید به او کمک کنید تا برنامهباشد و بعد از یک سال به بخش مهمی از این هدف
 برنامه ریزی مجدد کند.های خود، را مرور کند و برای پر کردن جاهای خالی اقدام

ها توجه داشته و به هر دو نوع کوتاه مدت و بلند مدت هدف یدابعاد سلامت دقت کن یهمواره به همه ،اهداف یمدر تنظنکته: 

 .یدباش
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 خلاصه و جمع بندی
روشن بودن  ی شخصی برای یک نوجوان،های یک زندگیِ مثبت است. منظور از برنامهی شخصی از ویژگیداشتن یک برنامه

ها برنامه دارد. این برنامه ضمن داشتن یک یابی به آنهایی است که یک نوجوان برای خود در نظر گرفته و برای دستهدف
 چارچوب کلی به اندازه کافی انعطاف پذیر و انگیزه بخش است تا نوجوان را در مسیر زندگی مثبت هدایت کند. 

کمک کنند  یامشورت بدهند و  یگران. ممکن است دشودیانجام م توسط خودش هر شخص یزندگ یبرا یزیربرنامه ینهترب
 .داجرا کن یخود را به درست هاییمو تصم یردبگ یمخود تصم یِزندگ یبرا یدکه با نوجوان استخود  ینا یتاما در نها

 ی اقدام شخصی خوبیک برنامه 
 چیزی نوشته شده است.  

 او در زندگی  نوشته شده است. واقع بینانهبر اساس وضعیت سلامتِ فرد و اهداف 
 واقع بینانه و قابل اجرا 

 کند.چیز متفاوتی در آن است که در شخص ایجاد انگیزه کافی می
 ی کافی به آن فکر شده است.به اندازه

 و به آن متعهد است. ای است که خود فرد آن را ساختهبرنامه

 شامل این موارد است: ی اقدام شخصیمراحل اصلی تدوین یک برنامه

 ی اول: تعیین اهداف اصلی برای زندگی سالممرحله
 ی دوم: کارهایی راکه برای رسیدن به هدف باید انجام دهید مشخص کنید.مرحله
 هایی نیاز دارید؟ی سوم: چه مهارتمرحله
 های کمک کننده را مشخص کنیدی چهارم: افراد یا سازمانمرحله
 بینی شده را بر اساس جدول زمان بندی اجرا کنید.ا )کارهای( پیشهی پنجم: اقداممرحله
 ی ششم: ارزیابی کنیدمرحله
 ریزی و اجرای مجددی هفتم: برنامهمرحله

 

 


