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بروز مشكلات سـلامتي در ايـالات متحـده    كه منجر بهعاملي است 

مريكا به علت اثرات منفي بر روي سـلامتي و  آالكليسم در . شودمي

بيليـون دلار بـر جـاي    ۱۰۰ي بالغ بـر اهعملكرد افراد سالانه هزين

).۴(گذاردمي

ن يح ـياز مسـت يمـرگ ناش ـ ۱۷۰۰۰کا سالانه يدر کشور آمر

در كشـور  ۲۰۰۰سـئله در سـال   كـه ايـن م  . دهـد يرخ ميرانندگ

). ۵(بيليون دلار خسـارت شـده اسـت    ۵۱آمريكا منجر به بيش از 

که ياکثر افراد. باشداين خسارات در بين مردان بيشتر از زنان مي

).۶(کننديالکل مصرف م

. )۶(شـود مياغلب مصرف اوليه الكل در سنين نوجواني ديده 

يش فعالي و اختلال سلوك كه اين مسئله با حالات كمبود توجه؛ ب

خصـوص اخـتلال   در كودكي و يا ابتلا به اخـتلالات شخصـيتي بـه   

اسـتعداد ابــتلا بـه سـوء مصـرف الكــل و     ،شخصـيت ضـداجتماعي  

از ديدگاه رفتاري، گاهي اوقات ).۷(يابدميوابستگي به آن افزايش 

يي هايي از احساس محروميت و تنهاافراد براي كاهش اضطراب و ر

،علاوه بر اين آشفتگي محيط خانواده). ۱،۷(كنندميالكل مصرف

طرز برخورد اعضـاي خـانواده بـا همـديگر زمينـه را بـراي اعتيـاد        

همچنـين وجـود سـابقه خـانوادگي زمينـه      . كندفرزندان فراهم مي

بـاروس آزودو ). ۸،۲(آوردمصرف مواد و الكل را در افراد فراهم مي

سـوء مصـرف   ل دريافت كـه در برزييي تجربهادر مطالع) ۲۰۰۳(

بيشـتر از زنـان   )درصـد ۳/۱۳(در مـردان  بـه آن يالکل و وابستگ

به الکـل  ين سوء مصرف الکل و وابستگيو همچنهبود)درصد۱/۴(

لات، مذهب در يبا سن، درآمد، سطح تحصياهطور قابل ملاحظبه

در مطالعـه  ۲۰۰۴در سـال  و همکـاران يروزا الات). ۹(ارتباط است

دادند كه عوارض ناشـي از سـوء مصـرف مـواد از قبيـل      خود نشان

).۱۰(باشد افسردگي و اضطراب در زنان بيشتر از مردان مي

توان گفت كـه  سوء مصرف كنندگان الكل ميشيافزاامروزه با 

را از خطرات هابايد تغييراتي در شيوه زندگي افراد بوجود آيد و آن

لـذا  . )۱۱(مطلع نمـود  سلامتي و مشكلات اجتماعي ناشي از الكل 

پيشگيري سطح اول شامل شناسايي و تعديل خطـرات بـه همـراه    

يريشـگ يپباشـد و  مـي هـا و عملكـرد هاتغيير نگرش، عقايد، رفتار

). ۱(باشـد زودرس و درمـان معتـادان مـي   صيتشـخ شـامل  هيثانو

پيشگيري ثالثيه براي اعتياد به الكل و ساير مواد، پيگيري مسـتمر  

درماني جهت جلوگيري از عود مصرف و حفظ بهبودي و ادامه روند

پيشگيري سطح سوم هم بازتواني و برگردانـدن  ). ۱۲(باشدفرد مي

). ۱(باشدميفرد به جامعه 

لذا با توجه به پراكندگي سوء مصرف الكل در جوامع مختلف و 

. کنـد اين كه اين مسئله اغلب قشر جوان و نوجـوان را درگيـر مـي   

. شد تا به بررسي علل روي آوري به الكل بپـردازد گر بر آنپژوهش

مــوثر درمين پــژوهش گــايــدوار اســت بــه کمــک نتــايج ايــو ام

درمـاني در  –پرستاري و بهداشـتي  ،پزشكي،ي حمايتيهاسيستم

.جهت پيشگيري از بروز الكليسم و يا درمان آن گام بردارد

هامواد و روش

يك گروهي و يك يليتحل-اين پژوهش يک مطالعه توصيفي 

ي هـا جامعه پژوهش را كليه اعضـاي انجمـن الكلـي   . مرحله اي بود

نفر كه ۲۶۶نمونه پژوهش . دادندگمنام شهرستان كرج تشكيل مي

ايـن گـروه   . گيري مبتني بـر هـدف انتخـاب شـدند    به روش نمونه

كردنـد و در يكـي از   روزانه الكل مصـرف مـي  افرادي بودند كه قبلاً

و رضـايت كامـل جهـت    . نام بودندي بيهانه الكليمراحل دوازده گا

نامـه پرسـش ابزار گردآوري اطلاعات .شركت در پژوهش را داشتند

توسط پژوهشگر ي بود که با توجه به اهداف پژوهشهاخود ساخت

قسـمت  , شامل دو قسـمت نامهپرسشاين . تهيه و تنظيم شده بود

سوال ۵۰ل اول مربوط به مشخصات دموگرافيك و قسمت دوم شام

، اقتصادي)سوال۱۴(خانوادگي،)سوال۱۵(فرديدر ارتباط با علل

سـوالات  ميتمـا . بود) سوال۱۵(و علل رواني) سوال۱۱(اجتماعي-

پاسخ دهندگان بـا  . براساس مقياس ليكرت نمره گذاري شده بودند
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سـپس  . کردنديعلامت ضربدر پاسخ سوالات مورد نظر را انتخاب م

ر علـل  يت تاثيهادر ن. محاسبه شدنامهپرسشميانگين هر بخش از

به سـه سـطح کـم،    ياجتماع-يو اقتصادي، خانوادگي، روانيفرد

بـا  نامـه پرسـش ن ي ـامياعتبار عل. شدياد طبقه بنديمتوسط و ز

مـي جهـت تعيـين اعتمـاد عل   . روش اعتبار محتوي سـنجيده شـد  

علل روي آوري به الكل با ضريب همبسـتگي پيرسـون  نامهپرسش

)۹۴/۰ =r( ــد ــبه گردي ــات   . محاس ــع آوري اطلاع ــور جم ــه منظ ب

گر بعد از کسـب اجـازه از مسـئولين دانشـگاه و و دريافـت      پژوهش

سراي معرفي نامه جهت انجام پژوهش، به محيط پژوهش، فرهنگ

خـود و  يمعرف ـپژوهشـگر بعـد   . كوثر شهرستان كرج مراجعه نمود

يي هـا پژوهش به واحدارائه توضيحات کافي در مورد هدف از انجام 

ي هـا بعد جلب رضـايت آنـان، واحـد   . كه شرايط پژوهش را داشتند

هـا نامـه پرسـش صورت داوطلبانه اقدام به تکميـل  مورد پژوهش به

. دقيقـه بـود  ۳۰الـي  ۲۰هـا نامهپرسشمدت زمان تکميل . نمودند

منظـور تجزيـه و   بـه . هفته جمع آوري گرديـد ۶اطلاعات در مدت 

پژوهش در ابتدا اطلاعات با استفاده از كـامپيوتر و  يهاتحليل داده

و ســپس جهــت تجزيــه و تحليــل يجمــع آورspss16افــزار نــرم

يي از قبيلهابه صورت جداول و شاخص۱توصيفيي از آمارهاداده

1 Descriptive
2 Analysis of variance(ANOVA)

ميانگين و انحراف معيار و آمار استنباطي بـه شـكل آزمـون آنـاليز     

۵و آزمون كروس واليس۴آزمون كاي اسكوئر۳، من ويتني۲واريانس

.ديگرداستفاده 

هايافته

ي مورد پژوهش به ترتيب هاج نشان داد ميانگين سن واحدينتا

كه بيشترين درصد .سال بود۴/۳۳+ ۲/۹با ميانگين و انحراف معيار

سـال  ۲۵-۳۴در گروه سني ) درصد۹/۴۸(ي مورد پژوهش هاواحد

شروع مصرف )درصد۱/۵۵(همچنين بيشترين درصد . داشتندقرار

كه بيشترين درصـد  . سال آغاز نموده بودند۲۰الكل را در سن زير 

ي ها، همچنين اكثر واحد)درصد۸/۹۳(مرداني پژوهش راهاواحد

داراي تحصيلاتي در حد راهنمـايي و  ) درصد۳/۳۴(مورد پژوهش 

داراي شـغل آزاد كـه   ) رصدد۶۷(كه بيشترين درصد . ديپلم بودند

. نمودندساعت كار مي۸-۱۰روزانه حدود ) درصد۲/۶۰(هااكثر آن

همچنـين  . مجـرد بودنـد  ) درصد۲/۵۰(ن درصد يشتريبهمچنين

ي مـورد پـژوهش پـدر    هـا سطح سـواد والـدين در اكثريـت واحـد    

. سواد بودبي)درصد۱/۳۳(و مادر) درصد۵/۲۹(

3 Manwitny
4 Chi scoar
5 cross calwaliss

۱۳۸۷هاي گمنام شهر كرج در سال توزيع فراواني مطلق و نسبي علل روي آوري به الكل در الكلي): ۱(جدول شماره 

زيادمتوسطكمتاثيرعلل 

درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد

%)۲۲(۵۰%۱۴۰۶۲%۳۷۱۶خانوادگي

%)۱۱۵۶۸%۵۹۲۶%۱۳۶رواني

%۱۵۱۶۶%۱۴/۰۷۵۳۳فردي

%۱۳۱۵۸%۹۰۳۹%۶۳اجتماعي-اقتصادي
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نه هادرآمد ما) درصد۳۸(هشي پژوهادر بيشترين درصد واحد

ن پـژوهش ي ـکه اغلب افراد انيا. هزار تومان بود۲۰۰تر از افراد كم

کـه در سـابقه   . كردنـد با والـدين خـود زنـدگي مـي    ) درصد۱/۵۱(

ده ي ـپدري با سابقه سـوء مصـرف الكـل د   )درصد۳/۵۳(خانوادگي

الكـل مصـرفي خـود را بـه     ) درصـد ۳/۷۹(که اغلـب افـراد  . شديم

)درصـد ۱/۹۲(همچنين بيشترين درصـد  .نمودندهيه ميسهولت ت

فـردي  در ارتباط با علل روي آوري به الكل علل. ساكن شهر بودند

ش يثير زيادي بر گراأت۴۲+ ۸ميانگين و انحراف معيار باترتيب به

كه در بـين عوامـل فـردي عامـل     )۱جدول شماره(به الکل داشت 

. مصـرف الکـل داشـت   ن نقـش را در  يشـتر يگذراني بلذت و خوش

تـاثير  ۲۷+ ۸خانوادگي با ميانگين و انحـراف معيـار   عللهمچنين 

). ۲جدول شماره(متوسط بر روي آوري به الكل داشت 

توزيع فراواني مطلق و نسبي علل فردي روي آوري به الكل برحسب مشخصات دموگرافيك:)۲(جدول شماره 

ترين خانوادگي فقدان كنترل و نظارت والدين مهمدر بين علل

در ارتباط با علل رواني با بـا  . شتندسهم را در روي آوري به الكل دا

تاثير زياد اين عامل بر گرايش به الكـل  ۳۷+ ۹ميانگين و انحراف 

).۳جدول شماره(مشاهده گرديد

علل فردي

وضعيتدموگرافيك
جمعزيادمتوسط

آزمون
درصدفراوانيدرصدفراوانيدرصدوانيافر

مصرف سن شروع

الكل

۲۰۳۲۸/۲۵۹۲۲/۷۴۱۲۴۸/۵۴زير 

۰۰۱/۰ P<

۲۴-۲۰۲۵۴۲۳۶۱/۵۹۶۱۲۷

۲۹-۲۵۱۳۱/۴۸۱۴۹/۲۲۲۷۱۲

۳۴-۳۰۱۱/۱۱۸۸/۸۸۹۴

۳۹-۳۵۲۱۰۰۰۰۲۸/۰

۴۰۲۶/۶۶۱۳/۳۳۳۴/۱بالاي

۷۵۳۳۱۵۱۵۷۲۲۶۱۰۰عجم

تحصيلات مادر

۲۵۸/۳۳۴۹۲/۶۶۷۴۷/۳۲بي سواد

۰۴/۰ P=

۱۷۲۷۴۶۷۳۶۳۸/۲۷ابتدايي

۱۰۴/۲۴۳۱۶/۷۵۴۱۱/۱۸راهنمايي

۲۱۲/۵۱۲۰۸/۴۸۴۱۱/۱۸ديپلم

۰۰۴۱۰۰۴۷/۱فوق ديپلم

۲۶/۶۶۱۳/۳۳۳۳/۱ليسانس

۷۵۳۳۱۵۱۶۷۲۲۶۱۰۰جمع

شغل

۱۱۴۶۱۳۵۴۲۴۷/۱۰كارمند

۰۱/۰ P=
۴۵۶/۲۹۱۰۷۴/۷۰۱۵۲۸/۶۷آزاد

۰۰۳۱۰۰۳۳/۱دانشجو

۱۸۴۰۲۷۶۰۴۵۱/۲۰بيكار

۷۴۳۳۱۵۰۶۷۲۲۴۱۰۰جمع
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توزيع فراواني مطلق و نسبي علل خانوادگي روي آوري به الكل برحسب مشخصات دموگرافيك:)۳(جدول شماره 

فسردگي و اهحوصلگي به همرادر بين علل رواني نااميدي و بي

همچنين . ترين نقش را در روي آوري به الكل داشتنددلتنگي مهم

۱/۲۴+ ۴/۵اجتماعي با ميانگين و انحراف معيار –اقتصادي علل

).۴جدول شماره(تاثير زيادي در روي آوري به الكل داشت

توزيع فراواني مطلق و نسبي علل رواني روي آوري به الكل برحسب مشخصات دموگرافيك:)۴(جدول شماره 

علل رواني

دموگرافيك وضعيت

جمعزيادمتوسطكم
آزمون

درصدفراوانيدرصدفراوانيدرصدوانيافردرصدوانيافر

تحصيلات

پدر

۱۵/۱۱۳۴/۱۹۵۳۱/۷۹۶۷۶/۲۹سواديب

۰۰۲/۰ P= ۱۵/۱۲۳۷/۳۷۳۷۶/۶۰۶۱۲۷ييابتدا
۱۷/۲۸۲/۲۲۲۷۷۵۳۶۱۶ييراهنما

۳۴/۶۱۲۵/۲۵۳۲۱/۶۸۴۷۸/۲۰پلميد
۱۲۵۰۰۳۷۵۴۳/۳۶پلميفوق د

۶۵/۵۴۲۲/۱۸۳۳/۲۷۱۱۸/۴سانسيل
۱۳۷/۵۵۸۶/۲۵۱۵۵۶/۶۸۲۲۶۱۰۰جمع

يلاتتحص

مادر

=P ۲۶/۲۲۱۲۸۵۲۴/۶۹۷۵۲/۳۳۰۰۷/۰سواديب
۱۶/۱۱۳۶/۲۰۴۹۸/۷۷۶۳۹/۲۷ييابتدا

۲۹/۴۱۰۴/۲۴۲۹۷/۷۰۴۱۱/۱۸ييراهنما
۶۱۵۱۴۳۵۲۰۵۰۴۰۷/۱۷پلميد

۰۰۰۰۴۱۰۰۴۷/۱پلميفوق د
۲۶/۶۶۰۰۱۳/۳۳۳۳/۱سانسيل

۱۳۷/۵۵۸۷/۲۵۱۵۵۶/۶۸۲۲۶۱۰۰جمع

محل سكونت

۱۲۸/۵۴۷۶/۲۲۱۴۹۶/۷۱۲۰۸۹۲شهر 
۰۰۴/۰ P= ۰۰۱۳/۳۳۲۶/۶۶۳۳/۱روستا

۱۶/۶۱۰۶/۶۶۴۶/۲۶۱۵۷/۶حومه
۱۳۷/۵۵۸۶/۲۵۱۵۵۶/۶۸۲۲۶۱۰۰جمع 

دموگرافيك علل خانوادگي

وضعيت

جمعزيادمتوسطكم
آزمون

درصدفراوانيدرصدفراوانيدرصدوانيافردرصدوانيافر

تحصيلات

۰۰۹۹۰۱۱۰۱۰۴/۴سواديب

۰۰۲/۰ P=

۴۴/۱۵۱۸۲/۶۹۴۴/۱۵۲۶۵/۱۱ييابتدا
۷۹۴۳۱/۵۵۲۸۹/۳۵۷۸۶/۳۴ييراهنما

۱۴۱۸۵۲۶/۶۶۱۲۴/۱۵۷۸۶/۳۴پلميد
۴۳/۳۳۸۶/۶۶۰۰۱۲۳/۵لمپيفوق د

۸۱/۳۸۸۱/۳۸۵۸/۲۳۲۱۳/۹سانسيل
۳۷۴/۱۶۱۳۸۳/۶۱۵۰۳/۲۲۲۲۵۱۰۰جمع

شغل

۹۵/۳۷۱۳۱/۵۴۲۳/۸۲۴۶/۱۰كارمند

۰۰۵/۰ P=
۲۴۸/۱۵۹۱۸/۵۹۳۷۴/۲۴۱۵۲۵/۶۷آزاد

۲۶/۶۶۱۳/۳۳۰۰۳۳/۱دانشجو
۲۳/۴۳۵۱/۷۶۹۶/۱۹۴۶۵/۲۰بيكار
۳۷۴/۱۶۱۴۰۲/۶۲۴۸۳/۲۱۲۲۵۱۰۰جمع

تحصيلات 

مادر

۵۶/۶۴۹۴/۶۵۲۱۲۸۷۵۳۳بي سواد

۰۰۴/۰ P=
۱۰۹/۱۵۴۳۲/۶۸۱۰۹/۱۵۶۳۷/۲۷ابتدايي

۷۱۷۲۵۶۱۹۲۲۴۱۱۸راهنمايي
۱۴۱/۳۴۲۱۲/۵۱۶۶/۱۴۴۱۱۸ديپلم

۰۰۱۲۵۳۷۵۴۸/۱فوق ديپلم
۱۳/۳۳۱۳/۳۳۱۳/۳۳۳۴/۱ليسانس
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در علل خانوادگي نقش دوستان و همسالان بيشـترين نقـش را در   

و اين كه عوامـل فـردي بـا سـن شـروع      . ه الكل داشتروي آوري ب

ــل   ــرف الك ــادر )=۰۱/۰p(مص ــيلات م ــزان تحص و )=۰۴/۰p(مي

).۵جدول(داري داشتارتباط معني)=۰۱/۰p(شغل

روي آوري به الكل برحسب مشخصات دموگرافيكاقتصادي–توزيع فراواني مطلق و نسبي علل اجتماعي : )۵(شماره جدول

)=۰۰۴/۰p(همچنين علل خانوادگي با ميزان تحصيلات مادر 

ارتبـاط  )=۰۰۵/۰p(و شغل)=۰۲/۰p(ميزان تحصيلات خود فرد 

همچنين علل رواني در روي آوري ). ۳جدول (داري يافته شدمعني

تحصـيلات مـادر   ،)=۰۰۲/۰p(به الكل بـا ميـزان تحصـيلات پـدر     

)۰۰۷/۰p=( و محل سكونت)۰۰۴/۰p=(داري داشتارتباط معني

اجتمـاعي روي آوري بـه   –اقتصـادي  همچنين عوامل).۴جدول (

و تحصـيلات پـدر   )=۰۳/۰p(الكل با سطح تحصـيلات خـود فـرد   

)۰۲/۰p=(داري داشتارتباط معني) ۵جدول(.

يريجه گيبحث ونت

ــاثير برخــي از متغيــر نتــايج تحقيــق فــوق نشــان ي هــاگــر ت

بيشــترين درصــد. باشــددموگرافيـك در روي آوري بــه الكــل مــي 

و .قرار داشتندسال ۲۵-۳۴در گروه سنيي مورد پژوهشهاواحد

. دهندي مورد پژوهش را مردان تشكيل ميهاواحدبيشترين درصد

شتر در ين ماده بيکند مصرف ايدر کتاب خود عنوان ميکه حجت

همچنـين  ). ۱(شـود يده م ـيدهاسال و غالباً در مرد۳۵-۲۰سن

کـه در ايـن زمينـه مـورر و     . بودنـد مجـرد  ي پژوهشهااكثر واحد

جـرد  مصـرف الكـل در ميـان افـراد م    ميزانكنداسميت عنوان مي

همچنين در سابقه خـانوادگي بيشـترين درصـد   ). ۱۲(بيشتر است

ديـده  سابقه مصـرف الكـل   باپدر ) درصد۳/۵۳(پژوهش يهاواحد

كه طبق مطالعات صورت گرفته وجود پدر و مادر معتـاد و  . شدمي

بستگان معتاد از عوامل مؤثر براي ابتلا به سوء مصرف الكل و مـواد  

الكـل را  ي پـژوهش هـا اغلب واحدهمچنين). ۲(شودمحسوب مي

در مطالعـه خـود نشـان    )۲۰۰۴(ويـدبك  . كردنـد آسان تهيـه مـي  

باشـد  ميدهد مصرف الكل در مناطقي كه اين ماده در دسترس مي

.دارديدر مطالعه خـود عنـوان مـ   ۲۰۰۶گريفيت .)۳(بيشتر است

ترين علل گرايش به الكل به ترتيب حضور در جشن و پـارتي،  مهم

الكل به علت طعم خوشمزه آن، ايجـاد حـس سرخوشـي و    مصرف 

قتصاديا-اجتماعي علل 

دموگرافيك وضعيت

جمعزيادمتوسطكم
آزمون

درصدفراوانيدرصدفراوانيدرصدوانيافردرصدوانيافر

تحصيلات

خود فرد

۰۰۴۴۰۶۶۰۱۰۴/۴سواديب

۰۳/۰ P= ۱۸/۳۹۶/۳۴۱۶۶/۶۱۲۶۵/۱۱ييابتدا

۰۰۲۴۷/۳۰۵۴۲/۶۹۷۸۶/۳۴ييراهنما

۴۱/۵۳۱۷/۳۹۴۳۱/۵۵۷۸۶/۳۴پلميد

۱۳/۸۵۶/۴۱۶۵۰۱۲۳/۵پلميفوق د

۰۰۱۵۴/۷۱۶۶/۲۸۲۱۳/۹سانسيل

۶۶/۲۸۸۱/۳۹۱۳۱۲/۵۸۲۲۵۱۰۰جمع

تحصيلات

پدر

۲۳۱۶۸/۲۳۴۹۲/۷۳۶۷۵/۲۹سواديب

۰۲/۰ P= ۰۰۲۵۴۱۳۶۵۹۶۱۸/۲۶ييابتدا

۱۷/۲۱۶۴/۴۴۱۹۷/۵۲۳۶۸/۱۵ييراهنما

۲۲/۴۲۴۵۱۲۱۷/۴۴۴۷۷/۲۰پلميد

۱۲۵۰۰۳۷۵۴۷/۱پلميفوق د

۰۰۹۷۵۳۲۵۱۲۳/۵سانسيل

۶۶/۲۹۰۶/۳۹۱۳۱۸/۵۷۲۲۷۱۰۰جمع
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و آنجايي ). ۱۳(تحريك پذيري و كسب احساس آرامش عنوان شد

كه در اين مطالعه بين علل فردي بـا سـن شـروع مصـرف، سـطح      

ن يدر هم ـ.داري يافت شدتحصيلات مادر و شغل فرد ارتباط معني

الکـل  کـه ياکثـر افـراد  . دهـد راستا ساير تحقيقات هم نشان مـي 

تجربـه  يا اواسط نوجـوان ين بار آن را در اوائل يکنند، اوليمصرف م

زان ي ـوع مصرف الکل را با ميسون و همکاران شيآل). ۱۴(نموده اند

اسـت  ين درحاليا). ۱۵(دانديلات بالا در ارتباط ميدرآمد و تحص

لات يش سطح نحصيکند با افزايکه باروس در مطالعه خود عنوان م

در ايـن  ). ۹(دي ـاييوع مصرف الکـل کـاهش مـ   يزان شيو درآمد م

عوامل روي آور به الكـل بـا تحصـيلات والـدين     ميمطالعه بين تما

زيرا بـي سـوادي و كـم سـوادي     . داري نشان داده شدارتباط معني

باشـد والدين نيز عامل موثري در گرايش نوجوانان بـه اعتيـاد مـي   

وجـود  الکـل يآوريرويدر علل خـانوادگ هاهمچنين يافته).۱۶(

کـه وابسـته   يتحقيقات بر روي افراد). ۲(ن معتاد را نشان داديوالد

).۱۴،۱۷(داشـتند يبه الکل بودند نشـان داد اغلـب والـدين الکلـ    

ن در بررسي علل خانوادگي روي آوري بـه الكـل نشـان داد    يهمچن

.داردالكـل  بـه تـاثير متوسـطي بـر روي آوري   خانوادگي علل شد 

علل خانوادگي اعتيـاد بـه الكـل و مـواد شـامل      :سدنوياسميت مي

كودك آزاري و غفلت، فقدان كنترل و نظارت، وجود مقررات بسيار 

، فقـدان مراقبـت،   هـا تاريخچه سوء مصرف الكل و ساير دارو،شديد

نگـرش مثبــت والــدين نســبت بــه الكــل و ســاير مــواد، تاريخچــه  

در بررسـي  . )۱۲(باشـد  خانوادگي الكليسم و سوء مصرف مواد مـي 

از .دي ـمشـاهده گرد يادي ـالکـل نقـش ز  علل رواني روي آوري بـه 

ت شـده انـد و   ي ـتثبينهـا ن افراد در مرحلـه د يايکاودگاه روانيد

بـه  باشـند كـه  يگر مهير به همراه خود تنبيگو سختگيسوپرايدارا

بـه  يکـاهش اضـطراب در ناخودآگـاه خـود رو    يبـرا همين جهت

)۲۰۰۸(اولگيــاتي و همكــاران ). ۱(آورنــدين مــاده مــيــمصــرف ا

الكـل را  ،افرادي كه اختلال افسردگي و اضطراب دارنـد :نويسندمي

كنند و متعاقب آن به اين ماده جهت كنترل علائم خود مصرف مي

تواند سبب ميشوند و بالعكس اختلال وابستگي به الكل ميوابسته 

علل يبررسدر. )۱۸(ايجاد و حتي بدتر شدن اختلالات رواني شود 

ش به الکل نشـان  ين عامل بر گراياد اير زيتاثياجتماع-ياقتصاد

ن عوامـل شـروع مصـرف    يتـر از مهميرا عوامل اجتماعيز.داده شد

خصوص ارتباط شروع مصرف الکل بامصرف به. شودميالکل شمرده 

اقتصـادي  –آن در گروه همسـالان بـه همـراه وضـعيت اجتمـاعي      

، نوع اشتغال، درآمد و محل سكونت نيـز  خانواده يعني سطح سواد

ي اجتمـاعي  هـا گرچـه متغييـر  . تواند در بروز اعتياد موثر باشـد مي

طبقات اثر خاص خود را دارند اما تـاثير آن در  مياقتصادي در تما

بـا توجـه بـه نتـايج ايـن      .)۱۹،۱۶(گيرتر استطبقات پايين چشم

زمينـه سـاز و   توان بـه علـل   پژوهش علل روي آوري به الكل را مي

علل زمينه ساز عواملي هستند كه شرايط . علل محرك تقسيم نمود

مانند مصرف زيـاد  . سازندمساعدي را براي آغاز انحرافات فراهم مي

ي اعتيـاد آور توسـط والـدين، محـيط نـامطلوب      هـا جاي داروو نابه

يض بين فرزندان، عدم وجود مهر و محبت در خانواده، عتب،خانواده

ثباتي به همراه آزادي مطلق در خـانواده بـه همـراه    بيهرج و مرج

ي طبيعـي  هاكمبود امكانات فرهنگي، تفريحي كه براي ارضاي نياز

جوانان و نوجوانان، زيرا دوره جواني و نوجواني مخـاطره آميزتـرين   

زيرا در اين سـنين  . باشدميدوره زندگي از نظر شروع مصرف مواد 

د كنجكـاوي كـه تحـت تـاثير     اغلب انگيزه شـروع بـه مصـرف مـوا    

. باشـد مـي مستقيم و غيرمستقيم اطرافيان و به خصوص همسالان 

موارد اولين مصرف مواد بـه دنبـال تعـارف    درصد۶۰چون بيش از 

عامل بعدي ميل به كنجكـاوي و مـاجراجويي   . دهدميدوستان رخ 

عامل سوم مـورد تائيـد و   . باشدميبه همراه كسب تجربيات جديد 

گرفتن و كسب موفقيت بين همسالان موجب گرايش پذيرش قرار 

آنان به كسب لذت و تفـنن از طريـق مصـرف مـواد و عضـويت در      

در مجمـوع عـدم دسترسـي بــه    . شـود ي غيـر سـالم مـي   هـا گـروه 

ــتم ــاسيس ي خــدماتي، حمــايتي و مشــاوره اي در شــرايط و    ه

يي كـه فـرد از نظـر روحـي،     هـا ي بحراني زندگي و زمانهاموقعيت
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كـه  . مالي، شغلي، بهداشتي و اجتماعي نياز به حمايـت دارد رواني، 

پناه بدون وجود سطح مقاومـت  و بيهادر چنين شرايطي فرد را تن

ترين عوامـل روي آوري بـه اعتيـاد    از عمده. كنندميهااجتماعي ر

و هـا رسـانه ،ي مختلـف و درگيـر  هاسازمانلذا لازم است. باشدمي

اثرات ،اشته و علل روي آوري به الكلمردم با هم همكاري لازم را د

خانواده و جامعه را معرفي نمايند تا از اين طريـق  ،سوء آن در فرد

.بتوانند در كاهش آمار و ارقام اعتياد به الكل مؤثر واقع شوند

تشكر و قدرداني

و مسـاعدت  يدانـم کـه از همکـار   ميدر خاتمه بر خود لازم 

ي گمنام كـه در اجـراي   هاليمسئولين و اعضاي محترم انجمن الك

اين تحقيق همكاري لازم را مبذول داشتند كمال تقدير و تشكر را 

.به جاي آورم
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