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  چكيده
مطالعه حاضر جهت  .شود سال مينفر در  ها اپيدمي جهاني تنباكو منجر به مرگ ميليونامروزه  :مقدمه

شهر بوشهر طراحي  در كننده قليان وابستگي به نيكوتين در زنان مصرفكننده  شناسايي عوامل پيشگويي
  .شده است

) cross-sectional(تحليلي از نوع مقطعي  -توصيفياي مطالعهپژوهش حاضر  :بررسي روش
به . كننده قليان ساكن شهر بوشهر مورد بررسي قرار گرفتند زن مصرف 430تعداد در آن  باشد كه مي

نفر از زنان قلياني مصاحبه ساختارمند انجام و سپس  20منظور طراحي پرسشنامه محقق ساخته با تعداد 
 از پس. بودگيري در دسترس و گلوله برفي  روش نمونه بهها  آوري داده جمع. پرسشنامه طراحي گرديد

 از استفاده با و SPSS آماري افزار نرم توسط ها داده تحليل وه تجزي اطلاعات، آوري جمع

  .شد انجام مناسب آماري هاي آزمون
 نمره معيار انحراف و ميانگين. بود سال 73/36 ±57/13 ها نمونه سني ميانگين مطالعه اين در: ها يافته

 مربوط به رفتار وابستگي به نيكوتين ،بالاترين نمره. بود 71/40 ±63/12رفتار وابستگي به نيكوتين  كلي
ها بجز نگرش ابزاري و  كليه سازه. بدست آمدكنترل رفتاري درك شده و كمترين نمره در سازه 

وابستگي به قليان بوده و از اين بين خودكارآمدي بيشترين و نگرش كننده رفتار  تبيين ،هنجار ذهني
  . %)30ضريب تبيين ( كنندگي را داشتند احساسي كمترين تبيين

كننده قليان،  با توجه به وضعيت نامطلوب رفتار وابستگي به نيكوتين در زنان مصرف: گيري نتيجه
كاهش اين رفتار، كاهش احساسات مطلوب هاي مداخلاتي جهت ارتقاء خودكارآمدي افراد در  برنامه

  .گردد نسبت به قليان و رفع هنجار توصيفي توصيه مي

  
  ريزي شده، وابستگي به نيكوتين، قليان، بوشهر  تئوري رفتار برنامه :هاي كليدي واژه
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  مقدمه 
معضل بهداشتي در دنيا امروزه استعمال دخانيات به عنوان يك 

ميلادي از هر سه  2020باشد، به طوري كه تا سال  مطرح مي
مورد مرگ در افراد بالغ، يك مورد آن بدليل مصرف دخانيات 

شواهد حاكي از آن است كه اپيدمي جهاني . )1(بوده است
سال آينده منجر به مرگ ده ميليون نفر در  20-30تنباكو در طي 

ميرها متعلق به كشورهاي  و  از اين مرگ درصد 70شود كه  سال 
در كشورهاي توسعه يافته حدوداً . )2(باشد ميدر حال توسعه 

دخانيات را زنان تشكيل داده و  كننده يك سوم كل افراد مصرف
كننده دخانيات بوده و  نفر مصرف 1نفر به طور متوسط  4از هر 

در كشورهاي در حال توسعه بالغ بر يك هشتم زنان 
كننده  افراد مصرف. )3( باشند كننده دخانيات مي مصرف

 -هاي قلبي دخانيات در معرض خطر بيشتري براي ابتلا به بيماري
ها، سكته مغزي، بيماري عروق  ، سرطان)CVD(عروقي 

محيطي، بيماري انسدادي مزمن ريوي، آب مرواريد و افسردگي 
لا به دخانيات، مستعد ابت كننده بعلاوه زنان مصرف. قرار دارند

سرطان گردن رحم، اختلالات كمبود استروژن، تغيير عملكرد 
قاعدگي، يائسگي زودرس، كاهش تراكم استخوان، ناباروري 

  .)4(اوليه و ثانويه و حاملگي خارج رحمي هستند
قليان يك روش قديمي استعمال دخانيات است كه جهت 
مصرف توتون بكار رفته و آمارهاي جهاني حاكي از آن است 

و شايد  )5(شيدن قليان به يك پديده اجتماعي تبديل شدهكه ك
كشيدن قليان تنها روش معمول مصرف تنباكو در بين زنان ايراني 
بخصوص ساكنين مناطق جنوبي كشور باشد كه از لحاظ 

  ).6(استشده   اجتماعي عملي پذيرفته

با توجه به پيچيدگي رفتار پيشگيري از مصرف دخانيات و تأثير 

هاي تغيير رفتار  د در اين رفتار، لازم است از نظريهعوامل متعد

يكي . )1(جهت تعيين عوامل تأثيرگذار بر اين رفتار استفاده شود

ريزي  هاي استفاده شده در اين زمينه تئوري رفتار برنامهاز تئوري

 ،انجام رفتار موثر بر در اين تئوري، مهمترين عامل. باشد شده مي

هاي مهم در اين تئوري نگرش،  ازهقصد رفتاري بوده و ديگر س

باشد كه نگرش  هنجارهاي درك شده و عامليت شخصي مي

خود شامل نگرش احساسي و ابزاري، هنجارهاي درك شده 

شامل هنجارهاي ذهني و توصيفي و عامليت شخصي شامل 

  . )7(باشندكنترل رفتاري درك شده و خودكارآمدي مي

ز اين تئوري به عنوان هاي متفاوتي ا در مطالعات مختلف سازه

. تبيين كننده قصد و رفتار سيگار كشيدن مشخص شده است

و همكاران در گروه افراد  )8( براي مثال در مطالعه گودين 

كنترل رفتاري درك شده، نگرش و هنجار ذهني  ،بزرگسال

كنترل رفتاري درك شده و عادت،  و كننده قصد بود پيشگويي

در همين مطالعه در . ندفتار بودهاي ر كننده پيشگوييترين  مهم

گروه زنان باردار قصد افراد سيگاري به طور عمده تحت تأثير 

كنترل رفتاري درك شده و نگرش بود، در حالي كه رفتار فقط 

  . )8(بيني شده بود توسط كنترل رفتاري درك شده پيش

در مطالعه مك ميلان و همكاران سيگار كشيدن از طريق فشار 

طاووسي و همكاران نيز  .)9(شد ر گذشته تبيين ميهمسالان و رفتا

كننده قصد  ترين پيشگويي نشان دادند كه سازه خودكارآمدي قوي

كننده رفتار  بيني ترين پيش رفتار و كنترل رفتاري درك شده قوي

  .)10(باشند سوء مصرف مواد مخدر در نوجوانان مي

با توجه به اهميت وابستگي به نيكوتين و مصرف قليان در زنان و 

پيامدها و عوارض متعدد مصرف تنباكو و اهميت شناخت 

فاكتورهاي مؤثر بر مصرف اين ماده در زنان كه ركن اصلي 

  بحال  تا  به اينكه  نيز با توجه خانواده در جامعه ايراني هستند و 
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را با استفاده از الگوهاي ژوهشي در كشور رفتار مصرف قليان 

تغيير رفتار در زنان مطالعه نكرده است و در مطالعات خارجي نيز 

ها بررسي نشده و نتايج متناقضي نيز  ي زير فاكتورهاي سازه همه

اي تحت عنوان  بدست آمده، لذا محققين بر آن شدند تا مطالعه

وابستگي به تنباكو در زنان  يپيشگويي كنندهبررسي عوامل 

كننده قليان در شهر بوشهر با استفاده از تئوري رفتار  رفمص

اميد است كه شناخت اين . ريزي شده طراحي نمايند برنامه

عوامل در طراحي مداخلات مؤثر براي اقدامات پيشگيرانه و 

هاي مؤثر در زمينه عدم مصرف قليان در زنان و به تبع  آموزش

  .آن براي كل جامعه مفيد باشد

  روش بررسي

-cross(تحليلي از نوع مقطعي  -اين مطالعه توصيفيدر 

sectional ( كننده قليان ساكن شهر  زن مصرف 430تعداد

فرمول حجم نمونه بر اساس  .بوشهر مورد بررسي قرار گرفتند

حداقل حجم نمونه مبتني بر كوهن 
2{p(2 (2R )}/  

ضريب تعيين مدل  R2حاصل شده است، در اين فرمول 

 24/0كننده عوامل موثر بر وابستگي به نيكوتين برابر با   پيشگويي

 ،20.2R    وp   تعداد متغيرهاي تبييني در مدل رگرسيوني

حاضر،  معيار ورود به مطالعه. در نظر گرفته شده است 12برابر 

قل در موافقت زنان جهت تكميل پرسشنامه و مصرف قليان حدا

  .مدت يك ماه اخير بود

بعد از تصويب طرح توسط معاونت پژوهشي دانشگاه، پژوهشگر 

ابتدا براساس اهداف پژوهش به مطالعه كتب و مقالات علمي 

داخلي و خارجي و گردآوري اطلاعات مرتبط با موضوع مطالعه 

   تئوري  براي    استانداردي  پرسشنامه   با توجه به اينكه . پرداخت

نظر وجود ندارد، با توجه به راهنماي طراحي پرسشنامه  مورد

ارائه شده توسط آجزن، سؤالاتي در راستاي اهداف مطالعه 

ي قليان نفر از زنان مصرف كننده 20سپس با  .طراحي گرديد

لازم به ذكر است كه با اين . اي ساختارمند انجام شد مصاحبه

ها مصاحبهنتايج تعداد مصاحبه، اشباع اطلاعاتي ايجاد شد و از 

. ها طراحي گرديد ها استخراج و سؤالات مربوط به سازهگويه

 5سپس كل سؤالات پرسشنامه جهت بررسي روايي محتوا براي 

 اصلاحي نظرات نفر از اساتيد آموزش بهداشت ارسال شد تا

نمايند و شاخص روايي محتوا و نسبت روايي محتوا  بيان را خود

سبت روايي محتوا براي سوالات بين محاسبه گرديد كه مقادير ن

شاخص . محاسبه شد 80/0و براي كل آزمون  00/1تا  60/0

و براي كل آزمون  00/1تا  86/0سادگي براي سوالات بين 

و براي  00/1تا  93/0، شاخص وضوح براي سوالات بين 96/0

، همچنين شاخص اختصاصي بودن براي 98/0كل آزمون 

محاسبه  92/0براي كل آزمون و  00/1تا  84/0سوالات بين 

  .گرديد

          جهت تغييرات جزئي بر اساس پيشنهاد اساتيد، اعمال از بعد

اقدام به نفر از زنان  33تعداد  ،ها سوالات سازه پايايي تعيين

هاي  در مرحله محاسبه پايايي مقياس. دها نمودن تكميل پرسشنامه

زه نگرش موردنظر، ضريب پايايي آلفاي كرونباخ براي سا

ها اولين  بدست آمد كه بعد از انجام آناليز گويه 42/0احساسي 

بدست  77/0سؤال اين سازه حذف و ضريب آلفاي كرونباخ 

براي ( 60/0ها بين  كرونباخ براي ساير سازه  ضريب آلفاي. آمد

  براي سازه خودكارآمدي درك ( 87/0تا ) سازه باورهاي كنترلي

  . سطح مطلوب بودندبرآورد گرديد كه همگي در ) شده
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بخش اول شامل اطلاعات . نهايي شامل سه بخش بود پرسشنامه

سوال، بخش دوم سؤالات مربوط به  17دموگرافيك فرد با 

ريزي شده و بخش سوم پرسشنامه  هاي نظريه رفتار برنامه سازه

  . )11(سوال بود 19استاندارد وابستگي به نيكوتين با 

نگرش . گيري شدند سؤال اندازه 53ها بطور كلي در قالب  سازه

گيري  كه شيوه اندازه از آنجايي. سوال بررسي شد 5احساسي با 

مستقيم بود، سازه نگرش  ها در اين مطالعه به صورت غير سازه

 6كه  بطوري .جفت سوال سنجيده شد 6ابزاري با استفاده از 

ابي پيامد را بررسي نموده و سوال ارزي 6سوال باورهاي رفتاري و 

جهت سنجش نمره نگرش ابزاري ابتدا نمرات مربوط به 

هاي متناظر در هم ضرب و سپس مقادير به دست آمده  جفت

  . جفت سوال با هم جمع شد 6براي 

جفت  5سوال و سازه هنجار ذهني با  5سازه هنجار توصيفي با 

. جيده شدسوال مربوط به باورهاي هنجاري و انگيزه پيروي سن

سوال و كنترل رفتاري درك  6خودكارآمدي در اين مطالعه با 

جفت سوال مربوط به باورهاي كنترلي و قدرت درك  5شده با 

لازم به ذكر است كه نحوه سنجش نمره . شده بررسي گرديد

هنجار ذهني و كنترل رفتاري درك شده مشابه نحوه سنجش 

ها با مقياس  به سازه كليه سوالات مربوط. سازه نگرش ابزاري بود

سازه قصد . سطحي به صورت دو قطبي سنجيده شد 5ليكرت 

سطحي به  5سؤال با مقياس ليكرت  3رفتاري نيز با استفاده از 

  .صورت دو قطبي بررسي گرديد

 جهت سنجش ميزان وابستگي فرد به نيكوتين از پرسشنامه

شامل  اين پرسشنامه. استاندارد وابستگي به نيكوتين استفاده شد

سطحي از اصلاً درست  5سؤال بوده و با مقياس ليكرت  19

  . نيست تا كاملاً درست است بررسي شد

باتوجه به اينكه در مرحله انجام مصاحبه، افراد مورد نظر براساس 

بندي منازل انتخاب شدند، در حين اجراي اين مرحله،  بلوك

باشند به دسترسي به افرادي كه شرايط ورود به مطالعه را داشته 

ها از روش  آوري داده لذا جهت جمع. پذير شد سختي امكان

بدين صورت . گيري در دسترس و گلوله برفي استفاده شد نمونه

ها، مساجد و همچنين با  كه با مراجعه به اماكن عمومي، پارك

مراجعه به درب منازل در مورد مصرف قليان از افراد سؤال 

نظر ابتدا از وي سؤالاتي در بعد از شناسايي فرد مورد . شد مي

سپس . شد رابطه با سطح سواد و مدت مصرف قليان پرسيده مي

گرديد  در رابطه با اهداف پژوهش توضيحات مختصري ارائه مي

و در صورتي كه فرد به شركت در مطالعه تمايل داشت 

در مواردي كه فرد به . شد پرسشنامه در اختيار وي قرار داده مي

اسخگويي نبود سوالات توسط پرسشگر براي تنهايي قادر به پ

  . شد فرد خوانده مي

پس از تكميل پرسشنامه توسط فرد، از وي در مورد شناسايي 

اين كردند سؤال شده و از  افراد ديگري كه قليان مصرف مي

  . آمد افراد نيز پرسشگري به عمل مي

 رسمي نامه معرفي با جهت رعايت ملاحظات اخلاقي، پژوهشگر

همچنين . دانشگاه علوم پزشكي بوشهر پژوهش را آغاز كرد از

 مورد زنان براي پژوهش مراحل و اهداف برنامه، شروع از قبل

 به منوط مطالعه آنها در شركت و شد داده توضيح مطالعه

بود و هيچگونه اجباري براي افراد جهت  آنها تمايل و رضايت

 اطمينان عهمطال مورد زنان به. شركت در مطالعه وجود نداشت

 به توجه با. شد داده آنها اطلاعات بودن محرمانه بر مبني لازم

پژوهش، جهت احترام و رعايت حقوق  فرهنگي محل شرايط

جهت (شوندگان، عليرغم ضبط صدا هنگام مصاحبه  پرسش
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، از پرسيدن هرگونه سؤالي كه نشان دهنده )طراحي پرسشنامه

  .هويت فرد باشد خودداري گرديد

ها و كدگذاري آنها، اطلاعات  آوري پرسشنامه بعد از جمع

ها با استفاده از  تحليل داده. بدست آمده وارد كامپيوتر شدند

ابتدا با استفاده . انجام شد 20ويرايش  SPSSافزار آماري  نرم

هاي كمي  از آزمون كولموگروف اسميرنف نرمال بودن داده

ون ضريب هاي توصيفي، آزم شاخص سپس از. بررسي شد

همبستگي پيرسون، آناليز واريانس و رگرسيون خطي استفاده 

   .بوده است 05/0سطح معني داري در اين مطالعه  .گرديد

  ها يافته

سال با  83تا  15زن شركت كننده در مطالعه  430دامنه سني 

اكثر افراد . سال بود 73/36 ±57/13ميانگين و انحراف معيار 

از لحاظ وضعيت زندگي . بودند) درصد 67نفر معادل  288( متاهل

، تعداد )درصد 9/55 معادل نفر 238(با همسر و فرزندان  اكثر افراد

 6/12تنها، ) نفر 16(درصد  7/3با والدين، ) نفر 97(درصد  6/22

با ساير افراد ) نفر 21(درصد  9/4با همسر و ) نفر 54(درصد 

درصد افراد  5/13ميزان تحصيلات در . كردند زندگي ميخانواده 

درصد  5/10ديپلم و كمتر، ) نفر159(درصد  63سواد،  بي) نفر 58(

ليسانس و بالاتر ) نفر 56(درصد 13بالاتر از ديپلم و ) نفر 45(

) نفر  34(درصد  9/7از نظر ميزان تحصيلات همسر، . گزارش شد

 35(درصد  1/8ديپلم و كمتر، ) نفر 190(درصد  2/44سواد،  بي

. ليسانس و بالاتر بودند) نفر 51(درصد  8/11ديپلم و بالاتر از ) نفر

ميانگين تعداد افراد . دار  بودند زنان خانه) نفر 258(درصد   60

 118(درصد  4/27شغل همسران  .بود  48/4 ± 98/1خانواده آنها 

كارگر ) نفر 29(درصد  7/6ها كارمند حقوق بگير،  نمونه) نفر

) نفر 133(درصد  9/30فني، كارگر  )نفر 21(درصد  9/4روزمزد، 

  . بيكار گزارش شد) نفر 5(درصد  2/1شغل آزاد و 

ميانگين و انحراف معيار تعداد دفعات مصرف هفتگي قليان در 

 87/23±56/26و ميزان مصرف ماهانه آنها  03/7 ± 40/8زنان 

ميانگين و انحراف معيار سن افراد در زمان اولين مصرفشان . بود

) نفر 86(درصد  20شد، در اين راستا، گزارش  ±41/23 13/8

زنان مصرف كننده قليان اظهار داشتند كه سابقه مصرف قليان در 

سال،  5كمتر از ) نفر 139(درصد  3/32آنها كمتر از يكسال، 

) نفر 136(درصد  6/31سال و  5بيشتر از ) نفر 59(درصد  7/13

 386(درصد  8/89همچنين . سال را گزارش نمودند 10بيش از 

ماه اخير قليان مصرف  3تا  2اظهار داشتند كه در طي ) نفر

از زنان قصد ترك قليان داشته ) نفر 219(درصد  9/50. اند كرده

درصد  9/60. قصد ترك قليان نداشتند) نفر 203(درصد  2/47و 

از ) نفر 126(درصد  3/29از تنباكوي محلي و ) نفر 262(

نان از هر دو نوع تنباكو ز) نفر 38(درصد  8/8اي و  تنباكوي ميوه

) درصد 1/62 معادل با نفر 267( در اكثر افراد. كردند استفاده مي

 1در جدول  .كردند اعضاي خانواده نيز قليان مصرف مي

رفتار وابستگي به نيكوتين و  توصيفي مربوط به هاي شاخص

  . ريزي شده نشان داده شده است هاي تئوري رفتار برنامه سازه

، نشان قصد باريزي شده  هاي تئوري رفتار برنامه زهارتباط بين سا

، )p ،57/0=r>001/0(د كه بين نمره قصد با نگرش احساسي دا

، هنجارهاي ذهني )p ،44/0=r>001/0(نگرش ابزاري 

)001/0<p ،26/0=r( خودكارآمدي ،)001/0<p ،28/0-=r ( و

ارتباط ) p ،17/0 - =r>001/0(كنترل رفتاري درك شده 

   . دار وجود داشت معني
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رفتار وابستگي به نيكوتين   با   سازه ها  بين   ارتباط   همچنين 

بين نمره وابستگي به نيكوتين با نگرش احساسي نشان داد كه 

)001/0<p ،32/0=r( نگرش ابزاري ،)001/0p=، 15/0=r( ،

، هنجارهاي ذهني )p ،20/0=r>001/0(هنجار توصيفي 

)001/0p=، 18/0=r ( و كنترل رفتاري درك شده)001/0<p، 

25/0 - =r (همچنين بين . دار آماري وجود داشت ارتباط معني

 ، p>001/0(قليان  مصرف رفتار وابستگي به نيكوتين با قصد 

35/0=r (دار آماري وجود داشت در زنان ارتباط معني.   

كه بين سن زنان مورد مطالعه كه  در مطالعه حاضر مشخص شد

ا متغير كمي در اين مطالعه است با رفتار وابستگي به نيكوتين تنه

  .)006/0p= ، 135/0=r(دار وجود داشت  ارتباط معني

جهت بررسي رفتار وابستگي به نيكوتين در سطوح مختلف 

 سـواريان  يزـآنال  كيفي از آزمون دموگرافيك  رهاي ـمتغي

 Post Hoc(اي تعقيبي  هاي مقايسه نتايج آزمون. شد استفاده

Tests ( از نوعLSD   نشان داد كه نمره رفتار وابستگي به

داري نسبت به  نيكوتين در زنان مطلقه و بيوه بطور معني

سواد نسبت به ساير  مجردها و متاهلين بالاتر بوده و زنان بي

. طبقات تحصيلي نمره وابستگي به نيكوتين بالاتري داشتند

دار  خانه وتين در زناني كههمچنين نمره رفتار وابستگي به نيك

  . بودند بالاتر بود

زناني كه همسران آنها بيسواد و داراي سواد ابتدايي بودند، 

نسبت به ساير طبقات تحصيلي نمره وابستگي به نيكوتين 

  . بالاتري داشتند

همچنين در زناني كه همسران آنها به ترتيب كارگر روزمزد و 

كليه  .ه نيكوتين بالاتر بودرفتار وابستگي بنمره بيكار بودند، 

  .)2جدول ( دار بودند يمعن >05/0pآزمونها در سطح 

  

  ريزي شده هاي تئوري رفتار برنامه رفتار وابستگي به نيكوتين و سازه پايايي ضرايب و توصيفي هاي شاخص: 1جدول
  شاخص
 هاسازه

  كرونباخآلفا   دامنه  انحراف معيار  ميانگين

  67/0  11 -  88 63/12 71/40 رفتار وابستگي به نيكوتين

  74/0  -6  - 6 26/3 -0023/0  قصد

  72/0  -12 - 12 60/4 1101/0 نگرش احساسي

  79/0  -24 - 24 92/6 2256/0 نگرش ابزاري

  86/0  -10 - 10 39/4 -1121/1 هنجارهاي توصيفي

  78/0  -20 - 20 38/5 -2977/0 هنجارهاي ذهني

  74/0  -20 - 16 65/5 -5082/1 كنترل رفتاري درك شده

  87/0  -12 - 12 97/5 -3888/0 خودكارآمدي



64 

     بهداشت يزددوماهنامه علمي پژوهشي دانشكده  

  يرفتار وابستگي به نيكوتين در سطوح مختلف متغيرهاي دموگرافيك كيف) انحراف معيار(ميانگين : 2لجدو

  F  pآماره  وابستگي به نيكوتين  متغيرهاي دموگرافيك
     

وضعيت تاهل
 34/39)07/11( مجرد  

 51/40)10/13( متأهل  019/0  335/3
 40/1)20/3( مطلقه

 51/1)99/2( همسر مرده

ميزان تحصيلات
  

 70/46)50/11( بيسواد

494/5  001/0< P 

 30/42)01/11( ابتدايي
 40/40)50/13( كمتر از ديپلم

 11/41)82/12( ديپلم
 44/35)70/12( ديپلمفوق

 50/35)06/11( ليسانس
 30/44)40/6( فوق ليسانس و بالاتر

وضعيت اشتغال
 73/35)97/10( كارمند  

263/3  012/0  
 80/47)04/7( معلم

 66/38)40/13( شغل آزاد
 00/42)37/12( خانه دار

 90/40)50/13( بيكار جوياي كار

ميزان تحصيلات همسر
 94/47)84/11( بيسواد  

265/3  004/0  

 60/43)06/14( ابتدايي
 00/42)38/12( كمتر از ديپلم

 11/40)74/11( ديپلم
 42/37)30/13( فوق ديپلم
 00/37)22/14( ليسانس

وضعيت اشتغال همسر 85/41)10/13( فوق ليسانس و بالاتر
 

 04/39)89/13( كارمند حقوق بگير

703/2  031/0  
 62/47)16/14( كارگر روزمزد

 33/41)43/12( كارگر فني
 74/40)68/11( شغل آزاد

 60/44)54/11( بيكار جوياي كار

مدت زمان 
ف قليان

مصر
 88/34)69/11( كمتر از يك سال  

695/13  001/0< P 04/40)30/12( كمتر از پنج سال 
 50/40)41/10( بين پنج تا ده سال
 34/45)46/12( بيشتر از ده سال
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  ريزي شده شده تئوري رفتار برنامه هاي مدل ادغام برآورد ضرايب رگرسيون خطي مربوط به سازه: 3جدول

  B Β P كننده رفتار وابستگي به نيكوتينبيني عوامل پيش

  هاي مدل سازه

  P >001/0  195/0  758/0 قصد
  044/0  118/0  325/0 نگرش احساسي
  003/0  138/0  396/0 هنجار توصيفي
  P >001/0  -331/0  -698/0 خودكارآمدي
  565/0  -030/0  -055/0 نگرش ابزاري
  141/0  -070/0  -162/0 هنجار ذهني

  P >001/0  -169/0  -374/0 كنترل رفتاري درك شده
 نيكوتين ورفتار وابستگي به  كنندگي پيشگويي تعيين جهت

 رگرسيون اين رفتار از تحليل كنندگي تبيين قدرت همچنين

بين  از رگرسيوني ضرايب مدل اساس بر .شد خطي استفاده

 بيشترين) p  ،33/0- =β>001/0( ها، خودكارآمدي  سازه

انجام رفتار وابستگي به نيكوتين  كاهش در كنندگي را تبيين

رفتار خودكارآمدي  بطوريكه با افزايش يك واحد. داشت

كمترين . يافت مي كاهش 33/0وابستگي به نيكوتين به ميزان 

 ،=044/0P(كنندگي مربوط به نگرش احساسي  پيشگويي

11/0=β (با افزايش يك واحد در نگرش احساسي ميزان  كه بود

همچنين . يافت افزايش مي 118/0وابستگي به نيكوتين به ميزان 

تغييرات رفتار ) =305/0R2% (30هاي تئوري  مجموع سازه

برآورد  3در جدول . نمودند وابستگي به نيكوتين را تبيين

هاي تئوري رفتار  ضرايب رگرسيون خطي مربوط به سازه

  .ريزي شده نمايش داده شده است برنامه

  گيري و نتيجه بحث

وابستگي به نيكوتين در  در پژوهش حاضر، كه پيرامون پيشگويي

انجام شد، نتايج آن نشان  ر بوشهرزنان مصرف كننده قليان شه

ميانگين و انحراف معيار تعداد دفعات مصرف هفتگي داد كه 

و ميزان مصرف ماهانه آنها  03/7 ± 40/8قليان در زنان 

ميانگين و انحراف معيار سن افراد همچنين . بود 56/26±87/23

همچنين در  .گزارش شد 41/23± 13/8در زمان اولين مصرفشان 

بين رفتار وابستگي به نيكوتين با قصد ترك قليان مطالعه حاضر 

  . ديده شدآماري  دار معنيدر زنان ارتباط 

رفتار وابستگي به نيكوتين با متغيرهاي در اين مطالعه، 

دموگرافيك اعم از وضعيت تأهل، ميزان تحصيلات، وضعيت 

و مدت اشتغال، ميزان تحصيلات همسر، وضعيت اشتغال همسر 

به اين صورت كه زنان مطلقه  .زمان مصرف قليان در ارتباط بود

دار، و زناني كه همسران بيسواد و داراي  و بيوه، بيسواد، خانه

سواد ابتدايي داشتند و همچنين زناني كه همسرانشان كارگر 

از بين . روزمزد و بيكار بودند وابستگي بيشتري به قليان داشتند

كننده  ش ابزاري و هنجار ذهني پيشگوييسازه ها نيز تنها نگر

  . رفتار وابستگي به نيكوتين نبودند

مطالعه مشابهي را  )12( الزيوداز نظر تعداد دفعات مصرف قليان، 

ميانگين و انحراف معيار دفعات زنان انجام داد كه  در آمريكادر 

مصرف هفتگي و مصرف ماهانه قليان در افراد تحت مطالعه 

ميانگين  همچنين. باشد اصل از مطالعه حاضر ميهمسو با نتايج ح

در مطالعه  و انحراف معيار سن افراد در زمان اولين مصرفشان

كه همسو با مطالعه اخير  گزارش شد 2/19 ±5/ 8 ،)12( الزيود

از زنان قصد ترك قليان داشته و  9/50در مطالعه حاضر . باشد مي

هش حاضر در يافته پژو. درصد قصد ترك قليان نداشتند 2/47
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 )14(وارد  و) 13(ساتفين، )12(اين زمينه با مطالعات الزيود

    .همخواني داشت

 كه اظهار داشت توان يمر مطالعه حاض هاي هيافت به توجه با

وابستگي به نيكوتين در زنان مصرف كننده  رفتار ميانگين نمره

بود كه نشان دهنده وابستگي متوسط به  71/40قليان شهر بوشهر 

با در نظر گرفتن نتايج  .باشد قليان در زنان تحت مطالعه مي

ايجاد عوارض  توان اظهار داشت كه اعتيادآور نبودن قليان و مي

، نگرش مثبتي جهت استعمال ناشي از مصرف آن در درازمدت

پژوهشي اين نتيجه را تأييد مي . كند قليان را در زنان ايجاد مي

شان داد كه در اذهان عموم ن ،)15(به عنوان مثال اكل؛ نمايد

خطرات منتج از كشيدن قليان كمتر از كشيدن سيگار  ،مردم

تر از كشيدن  باشد و از نظر اجتماعي كشيدن قليان مقبول مي

اي كشيدن قليان  خصوصاً در كشورهاي مديترانه. باشد سيگار مي

   .تر از كشيدن سيگار است براي زنان قابل قبول

وابستگي بيسواد مطلقه، بيوه و زنان  با توجه به مطالعه اخير،

نتايج مطالعه حاضر با مطالعه  .داشتندقليان  بيشتري به

همسو بود؛ چرا كه ) 17(سياهپوش، )18(، بحيرايي)19(گيلمور

رفتار استعمال دخانيات در زنان مطلقه، نيز  گيلموردر مطالعه 

  ). 19(جدا شده و بيوه بيشتر بود

نشان داد كه زناني كه داراي سواد در مطالعه خود ) 18(بحيرايي

كنند، و  ابتدايي و متوسطه هستند تنباكو بيشتر مصرف مي

نشان داد كه در افراد داراي سطح سواد پايين ) 17(سياهپوش

با  رفتار وابستگي به نيكوتين بيشتر است؛ در حاليكه مطالعه حاضر

در مطالعه اكسوان . داشتن، همخواني )16(اكسوانمطالعه 

كردند كه اين  ن و سپس مطلقه ها بيشتر قليان مصرف ميمتأهلي

امر شايد به دليل مصرف قليان توسط همسران افراد تحت مطالعه 

تواند مشكلات روحي و  وي باشد و همچنين جدايي از همسر مي

رواني ايجاد نمايد كه ممكن است بعضي از افراد با روي آوردن 

  ). 16(به مصرف قليان اين امر را توجيه نمايند

دار مصرف  در زنان خانههاي مطالعه حاضر نشان داد كه  يافته

نشان داد كه در نيز در مطالعه خود ) 18(بحيرايي. قليان بيشتر بود

كه اين امر ممكن است به  دار مصرف قليان بيشتر است زنان خانه

اين يافته با پژوهش . دليل داشتن اوقات فراغت بيشتر باشد

همسو نبود و در مطالعه وي افرادي كه داراي شغل  )16(اكسوان

اين امر شايد بدليل  .كردند ثابتي نبودند بيشتر قليان مصرف مي

رهايي از مشكلات روحي كه ممكن است به دليل عدم ثبات 

مطالعه حاضر مصرف قليان در . شود، اتفاق افتد شغلي ايجاد مي

اين يافته با نتايج  .كه همسران بيسواد داشتند بيشتر بود يدر زنان

  .اردهمخواني د )18(حاصل از مطالعه بحيرايي

در مورد مضرات زوجين شايد بدليل عدم آگاهي كافي اين امر  

نگرش مثبت نسبت به استعمال دخانيات  ايجادقليان و به تبع آن 

زناني كه همسران  مشخص شد حاضرمطالعه در . باشددر زنان 

كه  كردند بيشتر مصرف ميقليان  ندآنها كارگر روزمزد بود

به تبع آن عدم  به دليل پايين بودن طبقه اجتماعي وتواند  مي

و همچنين  آگاهي كافي از مضرات مصرف قليان در اين طبقه

اين يافته با  .قبح اجتماعي مصرف قليان در نظر آنها باشد نبود

  . و همكاران نيز هماهنگ بود) 18(پژوهش بحيرايي

نمره قصد در زناني كه اخيراً مصرف ين در مطالعه حاضر ميانگ

بين رفتار وابستگي به نيكوتين با قصد . بوداند بيشتر  قليان داشته

به اين  آماري وجود داشت دار معنيترك قليان در زنان ارتباط 

 كمتريند، قصد ردك زناني كه بيشتر قليان مصرف مي ترتيب كه

 )20(اسميت طالعهنتايج مبا  ها اين يافته. ندداشت قليان تركجهت 
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مصرف تنباكو و قليان در در زمينه دانش، نگرش، باور و رفتار 

  .همراستا بودآمريكا 

با سازه وابستگي به نيكوتين ارتباط نتايج مطالعه حاضر پيرامون 

در زنان مصرف كننده قليان هاي تئوري رفتار برنامه ريزي شده 

شهر بوشهر نشان داد كه بين نمره قصد با نگرش احساسي، 

نگرش ابزاري، هنجارهاي ذهني، خودكارآمدي و كنترل رفتاري 

اين بدين معني است . وجود داشت دار معنيدرك شده ارتباط 

كه احساس مطلوبي كه فرد هنگام مصرف قليان در خود احساس 

هرچه . دهد در فرد افزايش ميكند، قصد مصرف را  مي

قصد انجام رفتار  باشد تر خودكارآمدي فرد در سطحي پايين

مصرف قليان بيشتر خواهد بود و فرد اطميناني جهت عدم انجام 

 كند، و حتي با وجودي رفتار مصرف قليان در خود احساس نمي

اقدام  دهند فرد كه اطرافيان هم رفتار استعمال قليان را انجام نمي

چرا كه فرد در اين زمينه كنترل  مصرف قليان خواهد نمودبه 

 ،)21(مطالعه مادست نتايج. كمي بر رفتار خود خواهد داشت

مطالعه  در .همسو بود اخيربا نتايج مطالعه ) 23(وو گو )22(هراكه

كيفيت ارتباط بين والدين و فرزندان و سطح آگاهي  گوو

جوانان داشته و ات والدين تأثير غير مستقيم بر استعمال دخاني

ثير مستقبم بر استعمال دخانيات أمصرف دخانيات توسط والدين ت

   .)23(شتدر جوانان دا

مطالعه هراكه  نشان داد كه كيفيت ارتباط بين والدين و فرزندان 

و آگاهي والدين بطور غير مستقيم بر رفتار استعمال دخانيات در 

ات توسط خود نوجوانان اثر دارد در حاليكه استعمال دخاني

والدين اثر مستقيمي بر رفتار استعمال دخانيات در نوجوانان 

   ).22(دارد

بين نمره وابستگي به نيكوتين با نگرش  در مطالعه كنوني

نگرش ابزاري، هنجار توصيفي، هنجارهاي ذهني و  احساسي،

. آماري وجود داشت دار معنيكنترل رفتاري درك شده ارتباط 

احساس در زناني كه اين است كه  اين موضوع نشان دهنده

كنترل كمتري بر انجام رفتار  داشته واز مصرف قليان  يمطلوب

همچنين . باشددر آنها بيشتر مياحتمال انجام رفتار خود دارند، 

در خانواده، دوستان و اطرافيان فرد ي عملكرد و نحوهنظرات 

اين امر تأثير . دبواز اهميت بالايي برخوردار زمينه مصرف قليان 

چه در  دخانياتعميق خانواده و اطرافيان را در زمينه استفاده از 

يافته  ،)24(امطالعه توپ. كند آغاز و يا پايان مصرف آشكار مي

اعتياد  دنشان دا كه در مطالعه خود نمايد پژوهش ما را تاييد مي

ه مطالع. اط داردبوالدين با وابستگي به نيكوتين در بزرگسالان ارت

در زمينه  همراستا با مطالعه حاضر )26(گيتنز و) 25(چسين 

كه  )27(ها با نتايج مطالعه پوته اين يافته. باشد ميهنجارذهني 

از جمله هنجار ذهني، (ثيرگذار اجتماعي أمتغير ت 6جهت بررسي 

  .بر ترك سيگار بود، همخواني داشت) هنجار توصيفي

تحت عنوان ، )8(نهاي اين پژوهش با مطالعه گودي يافته 

هاي رفتارهاي استعمال دخانيات همخواني  كننده پيشگويي

در مطالعه وي كنترل رفتاري درك شده و نگرش . داشت

ي جهت پيشگويي قصد بودند و قصد با اضافه دار معنيمتغيرهاي 

هاي مهمتري  كننده شدن كنترل رفتاري درك شده پيشگويي

  . بودند

ر د كنندگي را تبيين يندر اين مطالعه خودكارآمدي بيشتر

بطوريكه با . انجام رفتار وابستگي به نيكوتين داشت اهشك

. يافت افزايش خودكارآمدي وابستگي به نيكوتين كاهش مي
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دادند  نشاننيز ) 28(گاليور، )5(، جويني)27(ي پوتهها پژوهش

كنترل فردي كمتر، با كه افراد داراي اعتماد به نفس پايين و 

  . گيرند يگران براي مصرف قليان قرار ميبيشتر تحت تأثير د

كمترين پيشگويي كنندگي مربوط به نگرش در مطالعه اخير 

اين بدين معني است كه هرچه فرد احساس  .احساسي بود

ميزان وابستگي به تبع آن نيز مطلوبي از مصرف قليان داشته باشد، 

  . كند به نيكوتين افزايش و در نتيجه بيشتر قليان مصرف مي

قبح اجتماعي رفتار مورد  ،هاي مطالعه حاضر محدوديتاز 

گير بودن تكميل هر  و همچنين وقت) خصوصاً در زنان(مطالعه 

  )كشيد كه براي هر نفر حدوداً نيم ساعت طول مي(پرسشنامه 

گيري به كندي پيش  بود كه به اين دلايل انجام مرحله نمونه

امعه همچنين به دليل پراكندگي محل زندگي ج. رفت مي

كنندگان  آماري موردنظر و نداشتن آمار ثبت شده از مصرف

قليان و مشخصات جغرافيايي آنها، امكان دسترسي به افراد 

لذا با مراجعه با مراكز . نمونه در محلي خاص فراهم نبود

گيري انجام  عمومي به صورت در دسترس و گلوله برفي نمونه

كه تئوري  داد نشان اخير از مطالعه حاصل نتايج و ها يافته.شد

، بخوبي رفتار مورد نظر را براساس ريزي شده رفتار برنامه

توصيف ) هاي تئوري هستند كه همان سازه(متغيرهاي مختلف 

 جهت تئوري اين كنندگي بيني پيش بنابراين قدرت. كند مي

  . باشد مناسب مي مصرف قليان رفتار تغيير

عوامل مهم در يكي از به عنوان مطالعه خودكارآمدي  اين در

  نشان داده شد  مصرف كننده قليان در زنان وابستگي به نيكوتين

 از  ياريــبس   در نظري وبــچارچ يك عنوان بهكه اين سازه 

صان، كاركنان ـمتخص  توسط سلامتش آموز هاي هــبرنام

 آموزش هاي مهبرنا درماني و دست اندركاران بهداشتي مراكز

 تواند مي بهداشتي رفتارهاي ارتقايو  تغيير منظور به سلامت

بايستي و مسئولين كشوري متخصصان امر . شود گرفته بكار

نگرش در زنان مصرف كننده قليان،  توجه خود را به تغيير

مهارت نه گفتن در برابر وسوسه قليان كشيدن و تقويت 

 از. هاي تفريحي متمركز كنند محيط مصرف قليان در ممنوعيت

زنان  روي بر زمينه اين در اندكي مطالعات تاكنون كه آنجائي

 ها با مطالعات هيافت اين مقايسه به قادر محققين است، شده انجام

زمينه وابستگي  در بيشتر مطالعاتانجام لذا . نبودند ديگر مشابه

 از شود پيشنهاد مي همچنين. گردد در زنان توصيه مي به نيكوتين

عوامل  شناسايي جهت رفتار تغيير مدلهاي و ها تئوري ديگر

بتوان  تا شود استفاده رفتارها اين با مرتبط روانشناختي

  .نمود طراحي زمينه اين در مداخلات موثري

  تشكر و قدرداني

نامه مقطع كارشناسي ارشد خانم  اين پژوهش برگرفته از پايان

مليحه سعيدفيروزآبادي است كه با حمايت مالي معاونت 

  . بوشهر انجام گرديدپژوهشي دانشگاه علوم پزشكي 

دانند از كليه بانوان  بدينوسيله نويسندگان مقاله بر خود لازم مي

كننده در اين مطالعه كه با دقت و حوصله فراوان  محترم شركت

ها همكاري لازم را مبذول داشتند مراتب  در تكميل پرسشنامه

  . تشكر و قدرداني را به عمل آورند
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Abstract 
 

Introduction: Today, water pipe smoking is widespread in the world that can lead to death of 
million individuals. This study aimed to determine the predictors of nicotine dependence among 
women water pipe consumers in Bushehr in 2013-2014. 
Methods: In this cross-sectional (descriptive and analytical) study, 430 women water pipe smokers 
were selected via simple sampling and snowball methods. A structured interview was conducted on 
20 women water pipe consumers in order to design a researcher-made questionnaire via appropriate 
statistical tests. The collected data were analyzed using SPSS statistical software. 
Results: The overall mean and standard deviation scores for nicotine dependence were 36.73±13.57 
and 40.71±12.63, respectively. The highest and the lowest score were related to nicotine 
dependence and perceived behavioral control, respectively. All constructs explained water pipe 
dependence behavior except instrumental attitude and subjective norm. In fact, self-efficacy and 
affective attitude were introduced as the strongest and the weakest predictors respectively.  
Conclusion: Regarding unfavorable status of nicotine dependence behavior among water pipe 
consumer women, intervention programs are recommended in order to enhance the self-efficacy in 
decreasing this behavior, decrease appropriate affection to water pipe and decrease descriptive norm 
among these women. 
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