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Abstract 

Background and Objectives: Based on different studies, substance use is one 

of the health problems in the Iranian society. The prevalence of substance 

use is on a growing trend; moreover, the age of the onset of substance use 

has declined to early adolescence and even lower. Regarding this, the present 

study aimed to develop a family-based early-onset substance use prevention 

program in children (i.e., My Family-Study) by using intervention mapping 

approach. 

Materials and Methods: This study descirbes the research protocol during 

which the intervention mapping approach was used as a framework to 

develop My Family-Study. In this study, six steps of intervention mapping 

were completed. Interviews with experts and literature review fulfilled the 

need assessment. In the second step, the change objectivs were rewritten 

based on the intersection of the performance objectives and the determinants 

associated in the matrices. After designing the program and planning the 

implementation of the intervention, the evaluation plan of the program was 

accomplished. 

Results: The use of intervention mapping approach facilitated the develop-

pment of a systematic as well as theory- and evidence-based program. 

Moreover, this approach was helful in the determination of outcomes, 

performance and change objectives, change of determinants, theoretical 

methods, practical application, intervention, dissemination, and evaluation 

program. 

Conclusions: As the findings of this study indicated, the intervention 

mapping provided a systematic as well as theory- and evidence-based 

approach to develop a quality continuing health promotion program. 
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 چکیده

 است يرانیا جامعه سلامت مسائل از يکی مواد رفته، مصرفي صورت گهاپژوهشبا توجه به  سابقه و هدف:

. تاس دهیكمتر رس يحت و ينوجوان لیاوا به و افتهی كاهش زین مصرف شروع سن وع،یش شیافزا بر علاوه و

در كودكان  مواد مصرف زودرس شروع از كنندهيریشگیپمحور خانواده برنامه توسعه پژوهش، نیا از هدف

 بود. مداخله ينگارنقشه ریزيگیري از رویکرد برنامهبا بهره (من مطالعه خانواده)

 چارچوب عنوانبه مداخله نگارينقشهاي است كه در آن رویکرد پژوهش حاضر پروتکل مطالعه ها:مواد و روش

 اخلهمد نگارينقشه گام شش در این مطالعه. شد استفاده من مطالعه خانواده برنامه توسعه يبرا ریزيبرنامه

 تقاطع از ادجیا دوم گام در. مرتبط بود اتیادب يبررس و متخصصان با مصاحبه نیازسنجي اساس. گردید لیتکم

 ادامه، پس از طراحي در .نگارش شدند رییتغ اهداف ،هاکسیماتردر  مرتبط يهاكنندهتعیین و يعملکرد اهداف

 .میل گردیدبرنامه تک يابشیارز طرح، سازي مداخلهریزي پیادهبرنامه و برنامه

 ،شواهدمحور و نظریه ،نظامند در توسعه یک برنامه را ما مداخله ينگارنقشهرویکرد  از استفاده ها:یافته

 و ينظرتغییر  يهاروش ،هاكنندهتعیین ،رییتغ و کرديعمل اهداف ،پیامدها همچنین مشخص ساختن

 .اهنمایي و كمک كردگام به گام ر يابشیارز و انتشار مداخله،برنامه  ،يعمل كاربردهاي

 قاءارت برنامه توسعه منظورشواهدمحور به و هینظر ،نظامند کردیرو کی مداخله ينگارنقشه گیری:نتیجه

 .كنديم فراهمدار را ادامه تیفیك با سلامت

 

 بهداشت مداخله ؛روان سلامت ؛يریزبرنامه ؛سلامت ارتقاء ؛بهداشت آموزش واژگان کلیدی:

 علوم دانشگاه يابر نشر حقوق يتمام

 .است محفوظ همدان يپزشک

مقدمه
مصرف مواد كه پیشگیري از دهند هاي اخیر نشان ميبررسي

علاوه بر ؛ چرا كه لویت جامعه ایراني استویکي از مساائل داراي ا 

، ساان شااروع مصاارف مواد نیز  [1] افزایش در میزان شاایوع آن

؛ [2اساات ] كاهش یافته و به اوایل نوجواني و حتي كمتر رساایده

رسااد پرداختن به عوامل مر ر در پیشااگیري از  نظر ميبه بنابراین

هاي شروع زودرس مصرف مواد از دوران كودكي جهت تهیه برنامه

ختلفي در عوامل م .باشااادت فراواني یاهمداراي اي مر ر ماداخله 

اي هپیشگیري و یا شروع رفتار مصرف مواد دخالت دارند و پژوهش

عنوان یکي از بسااایااري عملکرد والادین و پویاایي خاانواده را به    

[. عملکرد والدین و پویایي 3-8اند ]ترین این عوامل برشاامردهمهم

ي امنیت عاطفي و اقتصادي، راهنمایي و سازفراهم :خانواده شامل

یه، ولسااازي نیازهاي ااعمال محدودیت مناساا ، نظارت، برآورده

 [. 4-2امنیت، تحریک و  بات رشدي است ]

منظور توضااایو عوامل مختلفي را به يپژوهشاااگران الگوهاا 

مصرف مواد مورد آزمایش قرار  مختلف تأ یرگذار بر احتمال شروع

اند كه در تمامي این الگوها، عوامل والدین و خانواده در شروع داده

[. عوامل مر ر 8،7مصاارف مواد در یک جایگاه مركزي قرار دارند ]

ي شروع مصرف مواد در سطو خانواده شامل دو دسته بیندر پیش

[. برخي 3هسااتند ] (Rick) و خطر( Protective)عوامل محافظ 

پیوند امن و سااالم  :كننده شاااملاز عوامل خانوادگي مهم حفاظت

اي هتبادل ارزش ،نظارت والدین، پایش و تأدی  مر ر ،فرزند -والد

 ،دخالت والدین در زندگي فرزند )كودک( ،پسااندخانوادگي جامعه

فرزنادپروري حماایتي )به لحاظ هیجاني، شاااناختي، اجتماعي و   

كودک در عدم مصاارف  -تأ یر روابط مثبت والد [،11اقتصااادي( ]

 مجله آموزش و سلامت جامعه 51 تا 5 صفحات ،5331 زمستان ،4شماره  ،3دوره 
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 همکاران و میرزایی علویجه

 باشند[ و ارتباطات مي12، زندگي با والدین صامیمي ] [11مواد ]

 كنندهعنوان یک عامل حفاظت[. فرزندپروري شاایسته به 14،13]

كننده كودكان از شاروع مصاارف مواد شناسایي  حفاظت ،قدرتمند

توان ميعوامل خطر خانوادگي از چنین [. هم11-17شاده است ] 

 ،رابطاه متزلزل و عادم وجود پیوند با والدین  باه مواردي همچون:  

فرزندپروري  ،عدم وجود رابطه قابل توجه با یک بزرگسااال دلسااوز

اعضااااء خانواده والدین یا  ،محیط خااناه پر هرو و مرو   ، ررغیرم

ه در خانواده ، رفتار مجرمانروانيسابقه بیماري ، كننده موادمصرف

  [.18] كرد اشاره انزواي اجتماعي و

تعاملات رفتاري خانواده  اند كهها نشان دادهپژوهش براینعلاوه

[. در این راساااتا مطالعات 13]مر ر اسااات بر كیفیت رفتار كودكان 

[، 21روان فرزندان ] در ساالامت فرزند -والدمختلفي به نقش رابطه 

[ و بروز مسااائل پیچیده در آینده 21بروز رفتارهاي ضااد اجتماعي ]

خصوص مادر بهاند. زماني كه رابطه والدین [ اشاره كرده22كودكان ]

ابطه بر دیگر روابط كودک این ر ،و فرزند با عاطفه منفي همراه باشااد

. بودخواهد  مر ر[ 24[ و شروع مصرف مواد ]23ها ]زمینه ساایر در 

 ارتباط موج  كیفیات پاایین روابط نوجواناان و جواناان باا والدین     

هاي اجتماعي مهاارت  وجنس مخاالف   ،تر باا همساااا ن ضاااعیف

روابط  كه انددر همین راساااتا مطالعات نشاااان داده [.21] گرددمي

فرزند و اعتیادپذیري داراي همبساااتگي منفي و معناداري در  -والد

[. همچنین جوانان وابسته 22هر دو جنس و هر دو والد بوده است ]

عناداري داراي روابط مطور به مواد در مقایساااه با جوانان ساااالم به

دیگر شواهد موجود نیز حاكي [. 27تري بودند ]گي نامناسا  خانواد

در طي  ،پیش از اینکه فرد مصرف مواد را شروع كند از آن اسات كه 

؛ [28شود ]دوران رشاد زمینه و آمادگي مصرف مواد در او ایجاد مي 

هاي رسااد تهیه برنامهنظر ميبه ،شاادهذكرن با توجه به موارد بنابرای

كننده از شاروع مصرف مواد  محور پیشاگیري ارتقاء سالامت خانواده 

كید بر نقش عملکرد والدین و پویایي أخصوص در سن كودكي با تبه

ت زیادي در پیشاگیري از شااروع زودرس مصرف مواد  یخانواده اهم

  رترینرمكه دهند اي اخیر نشان ميهبررسي پژوهشاز طرفي . دارد

كننده از رفتار شاروع مصرف مواد در كودكان،  هاي پیشاگیري برنامه

مشاركت فعال والدین، تمركز بر  :هاي خانواده شاامل آموزش مهارت

لیت در میان كودكان و توجه به رهاي اجتماعي و مساارشااد مهارت

اكنون در [. هم31،23باشند ]مساائل مربوط به سوءمصرف مواد مي 

محور متعددي در خصوص پیشگیري هاي خانوادهسراسر دنیا برنامه

سازي است پیادهاز شاروع زودرس مصارف مواد در كودكان در حال   

مصرف مواد در ساوء وضاعیت اپیدمیولوییک  به با توجه [. 32،31،8]

فقر  يطرف ازو شاااناختي تجمعی هرم ساااني و، [1]ایران كشاااور 

وضاعیت شایوع مصرف   و  محورهاي مبتني بر شاواهد خانواده برنامه

عنوان یکي از شااهرها و مناطد داراي شاایوع مواد در شااهر تهران به

هاي بکاارگیري چارچوب  بناابراین  ؛[34،33] باا ي مصااارف مواد 

هاي مر ر در حال وساااعاه و یاا انطباق برنامه  ریزي جهات ت برنااماه  

 نظربهساااازي در ساااایر نقاط دنیا در جامعه ایراني ضاااروري پیاده

 .  رسديم

هاااي لین اقاادام جهاات تهیااه برنااامااهوا در این راساااتااا،

كه  مواد در كودكانمصاارف  از شااروع زودرسكننده پیشااگیري

 ايههاي آموزش مهارتنظریه و اصااول برنامه، مبتني بر شااواهد

 [31](  Skills Training Programs Family :FSTPs) خانواده

 و مبتني بر شااواهدریزي گیري از یک چارچوب برنامهبهره ،باشااد

. در این رابطاه الگوهاا و رویکردهاي مختلفي براي   اساااتنظریاه  

هاي آموزش و ارتقاء سلامت سازي و ارزشیابي برنامهتوساعه، پیاده 

 ها رویکرداند كه یکي از آنه شدهتوساط دانشامندان این علم تهی  

 چونهمبه نیازهایي تواند . این رویکرد مينگاري مداخله استنقشه

هاي مناسااا  نظریهو  گیري از ادبیات علمي موجودچگونگي بهره

دهندگان ساالامت كه ابزارهاي اصاالي و در دسااترس براي آموزش

 امهبرن يزیربرنامه در هاآن يریارگبک محل و يچگونگ اما هستند،

 [.32] دهد پاسخ يخوب به ست،ین صیتشخ قابل يسادگ به

 با دیدگاهي مبتني بر حل مسااهله نگاري مداخلهرویکرد نقشااه

(Problem Solving) شناختي به ارزیابي و مداخله در مسائل و بوم

پردازد و در شااش گام: مرتبط با ساالامت و مشاااركت اجتماعي مي

هاي مداخله ماتریکس اهداف؛ انتخاب روشنیازسااانجي؛ سااااخت 

ها و مواد برنامه لفهرمبتني بر نظریاه و كااربردهااي عملي؛ تولیاد م    

ساااازي و پایداري و هاي اتخاذ، پیادهریزي برنامهماداخلاه؛ برنااماه    

گیري مر ر در هر یک از امکان تصمیم ،ریزي ارزشایابي برنامه برنامه

هاي آموزش و رزشااایابي برنامهساااازي و اریزي، پیادهمراحل برنامه

رویکرد [. 32-41]كند ریزان فراهم ميارتقاء ساالامت را براي برنامه

نگاري مداخله براي ایجاد تغییرات در مسهله سلامت در سطوح نقشه

ه عشناختي )فردي، میان فردي، سازماني، اجتماعي، جامممختلف بو

 افراد و خطر معرض در فرد رفتااار رییتغچگونگي بااه و جهاااني( 

 يطیمح نیعامل عنوان تحت خطر معرض در فرد رفتار بر رگذاری أت

تاا ضااامن انجاام تغییرات رفتار فرد به تغییر رفتار    كناد تمركز مي

ر به تغییر د در نهایتتاأ یرگذار نیز توجه شاااود و   عااملین محیطي 

 ؛مت منجر شااودمسااهله ساالامت و كیفیت زندگي مرتبط با ساالا 

ايِ یک برنامه ارتقاء ساالامت مداخله يبنابراین تصاامیم به توسااعه 

هاي خانواده هاي آموزش مهارتمبتني بر شاااواهاد، نظریه و برنامه 

گیري از با بهره( 1[ )شااکل 37] «مطالعه خانواده من»تحت عنوان 

 گرفته شد. نگاري مداخلهنقشهرویکرد 
 

 هامواد و روش
ست اي اپژوهش حاضر پروتکل یا سند شرح تفضیلي مطالعه

رویکرد  از مطالعه خانواده منجهت توسعه برنامه كه در آن 

ي انگاري مداخله دار. نقشهبهره گرفته شدنگاري مداخله نقشه

تکمیل هر گام در ي وظایف در هر گام است كه دشش گام و تعدا

ها، الگوها و شواهد از نظریه گیري، جهت بهرهفرآیندهاي پایهاز 

گردید. در ذیل چگونگي انجام مطالعه در شش  استفادهمختلف 

 .گام ارائه شده است

گروه  پس از ایجاد لوادر گام  :، نیازسنجیگام اول

 زي مشاركتي به نیازسنجي مسهله سلامت، كیفیتریبرنامه
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 کننده از شروع زودرس مصرف مواد مخدر انواده من، برنامه پیشگیریمطالعه خ
  

 

                                               
 مطالعه خانواده من برنامهنشان  :5شکل 

 

ا مسهله سلامت ب میان فرديو  فرديهاي كنندهزندگي و تعیین

. این ارزیابي [41] پرداخته شد PRECEDEاساتفاده از الگوي  

شامل دو بخش: الف( تحلیل اپیدمیولوییک، رفتاري و اجتماعي 

جتماع در مورد مسهله سلامت و ( شناخت و درک ظرفیت ابو 

 پایان،سازي نیازسنجي بود. درهاي احتمالي براي متعادلحلراه

سااالامت و كردن پیامدهاي نتایج نیازسااانجي از راه مشاااخص

ریزي ارزشاایابي ربط داده شد و كیفیت زندگي با برنامه و برنامه

 .(2)شکل  گردید ترسیم الگوي منطقي مسهله

یان پیامدهاي بضااامن م دودر گاام  : ، ماتریکسدوم گام

قابل انتظار برنامه در ساااطوح رفتاري و میان فردي )مادران( و 

 ،(اهااداف تغییرآنچااه كااه قرار بود بر ا ر مااداخلااه تغییر كنااد )

به اهداف عملکردي  میان فرديو  فرديمشاااخص و پیامدهاي 

 يهاكنندهاداماه باا اساااتفاده از تعیین   تقسااایم شااادناد. در 

هاي مهم و قابل كنندهیینتع ،ل و دوموشااده در گام امشااخص

فردي انتخاب و از تقابل تغییر براي دو مااتریکس فردي و میاان  

 [،42-44ها ]یکسهاا در ماتر كنناده اهاداف عملکردي و تعیین 

و الگوي  هترین اهداف برنامه تنظیم شاااداهاداف تغییر یا فوري 

 .(2)شکل  گردید سیمتر منطقي تغییر

در گام  :های نظری و کاربردهای علمی، روشگام سوم

هاي ریزي، روشهاي برنامه در گروه برنامهسوم ضمن تولید ایده

ها مشاااخص و انتخاب شااادند كنندهنظري مر ر بر تغییر تعیین

[ و پارامترها جهت با بردن احتمال تأ یرگذاري بیشاااتر در 41]

و  نظري يهاسااازي روشگرفته شاادند. در ادامه براي پیادهنظر 

كاربردهاي عملي انتخاب و طراحي شااادند و جهت اطمینان از 

شاااده بااه اهااداف تغییر موجود در  اینکااه كاااربردهاااي تهیااه

د هاي مرتبط با ارزشیابي فرآینها بپردازند به تهیه گویهماتریکس

 ي منطقي مداخلهو الگو و انجام ارزشاایابي فرآیند پرداخته شااد

 .(2)شکل  دیدترسیم گر

در گام چهارم ضااامن  :ریزی مداخلهگام چهارم، برنامه

هاي لویتوكنندگان و در نظر گرفتن امشاااوره مجدد با شااركت

توالي و  ،مایه، حوزهبه سااااخت درون ،هاا در طراحي برناامه  آن

 برايهاااي آن فهرساااتي از مواد مورد نیاااز برنااامااه و پروتکاال

طراحي جهت راهنمایي تولیدكنندگان  سااازي مسااتندات آماده

ها و تولیادكننادگاان فیلم    عنوان مثاال طراحاان گرافیاک،   )باه 

نویسااانادگاان( در تولیاد مواد برنامه پرداخته شاااد. همچنین    

آزمون و اجراي آزمایشااي كاربردهاي عملي و مواد برنامه با پیش

 نظر انجام شد. ان موردكنندگسازان و دریافتپیاده مشاركت

در گاام  : سااازیریزی اتخاذ و پیادهنجم، برنامهگاام پ 

ریزي اتخاذكنندگان، پنجم ضاامن ارزشاایابي مجدد گروه برنامه 

 ساازان و پایداركنندگان احتمالي برنامه مشخص شدند. در پیاده

 يهاهاي برنامهكنندهاداماه پیاامدها، اهداف عملکردي و تعیین  

 مشاااخصساااازي براي سااااخت ماتریکس اهداف اتخاذ و پیاده

                  
 مطالعه خانواده من برنامهالگوي منطقي  :2شکل 

 

 مو پنج مهای چهارگام مگام دو لاوگام  مگام سو
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 ح محیطااایسط
 

 
 

 اهداف تغییر

 
 اهداف تغییر

 

 هاي نظريروش
 و
 عملي كاربردهاي

 

 هاي نظريروش
 و

 كاربردهاي عملي

 فااردی سطااح

 
 

   هاكنندهنییتع

 
 

 اهداف عملکردي

 
 

 پیامدهاي رفتاري

 منطااق تغیایار

 
   هاكنندهنییتع

 
 اهداف عملکردي
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 همکاران و میرزایی علویجه

هاي نظري، بعاد از نگارش اهداف تغییر روش  همچنین. گردیاد 

ریزي مداخلات پاارامترهاا و كااربردهااي عملي انتخاب و برنامه    

 گرفت. صورتسازي اتخاذ و پیاده
در گام ششم ضمن  :ریزی ارزشایابی گام شاشام، برنامه  

ها به ها و مقیاسشااااخص نگاارش برنااماه و   الگوي منطقي مرور 

هاي ارزشیابي تأ یر براساس پیامدها و اهداف برنامه نگارش پرسش

در خصااوص كیفیت زندگي، مسااهله ساالامت، رفتار فرد و عاملین 

هاي فردي و میان هایي براساااس ماتریکسپرسااشو نیز محیطي 

ییر هاا و اهداف تغ كنناده اهاداف عملکردي، تعیین  موردفردي در 

منظور هاي ارزشاایابي فرآیند بهپرداخته شااد. همچنین پرسااش 

هاي لفهرهاي نظري، كاربردهاي عملي، مارزشاایابي تناساا  روش

سااازي برنامه كه بخشااي در حین توسااعه برنامه نیز برنامه و پیاده

طرحي براي  . سااپسنگارش شااده بودند، به نگارش درآورده شااد

یه ته لگوي منطقي ارزشاایابيادر نهایت و ارزشاایابي جامع برنامه 

 .(2)شکل  گردید
 

 هایافته

ریزي مطالعه خانواده گروه برنامه: ، نیازساانجیاولنتایج گام 

ذینفعان و متخصصین درمان و پیشگیري از مصرف مواد،  :من شامل

شاناساي، روانشااناسي، روانشناسي   آموزش و ارتقاء سالامت، جامعه 

متخصااصااین  كاربردي، ط  كودكان، مشاااوره، مددكاري اجتماعي،

 ،ايهاي چاپي، دیداري، شاانیداري و چندرسانهتولید و نشار رساانه  

از  گیريبا بهره وسااازان بالقوه برنامه بودند پیاده كه اعضاااء اجتماع

به نیازسااانجي پرداختند. نتایج ارزیابي PRECEDE [41 ]الگوي 

: شاااامل قوتط نقانشاااان داد كه اجتماع در كارگروه نیازسااانجي 

شاناساایي و شاروع همکاري با انجمن مهروزان پیشگیري )انجمني    

 اجتماعي هايی غیردولتي و فعال در زمینه پیشاگیري و درمان آس 

از جملااه مصااارف مواد(، روحیااه مشااااركاات و همکاااري جمعي، 

منادي باه فراگیري و آموزش مبااحی پیشاااگیري و درمان    علاقاه 

مشاااركت  شااامل: اط ضااعفنق بود. همچنین هاي اجتماعيآساای 

ها و جوانان در پیشااگیري از هاي جوان، پدران خانوادهكمتر خانواده

هاي اجتماعي بود كه پس از گام نیازساانجي منجر به تمركز آساای 

مطاالعاه بر ماادران اجتماااع مورد نظر گردیاد. نتااایج حااصااال از      

نشان داد با توجه به مرتبط  در خصاوص بررسي ادبیات  نیازسانجي 

در مورد پیشااگیري از مصاارف گرفته  صااورتت و مداخلات مطالعا

سطوح  ینترمهم[، 42-11] طي سه دهه گذشته در سطو دنیامواد 

ح فردي )مادران( و میان فردي وساااط پیشاااگیري اكولوییک برنامه

ا ب همچنین. ندبود)خانواده شاامل روابط دوسویه والدین و فرزندان(  

[ و 12] Haggertyتوجه به الگوي پیوستار مراقبت اختلا ت رواني 

اینکه تمركز بساایاري از مطالعات و مداخلات سااوءمصاارف مواد بر  

بروز بساایاري از موارد   دلیلبهو از طرفي  بودهگروه در معرض خطر 

هر سالم؛ بنابراین تمركز هاي به ظاخانواده مصرف مواد در فرزندان و

. نتایج گردیدهاي سالم هدایت مطالعه خانواده من به سامت خانواده 

هاي اولیه كارگروه نیازسانجي در مورد علل مساهله سلامت   بررساي 

هاي ساخت :مصاارف مواد شاااملبرخي عوامل فردي  كه نشاان داد 

عوامل ینتیکي و ، [31كننده به مصااارف مواد ]شااانااختي ترغیا   

كننده عوامل محیطي ترغی  همچنین .باشاااند[ مي42ها ]بیماري

 [11،14]كننده مواد والدین مصرف :فرزندان به مصارف مواد شاامل  

یا والدین ناآگاه یا با دانش ناكافي از چگونگي رفتار تربیتي مناسااا  

، [12] ها به مواددر قبال فرزندان خود براي پیشگیري از گرایش آن

بودن كنندگان مواد در اجتماع )دسترس، وجود توزیع[17] دوساتان 

 .[ بودنااد21،13] ضاااعف قوانین جزایي و كیفري[ و 18] ماواد( 

رفتارهاي فردي وابسااته به مصاارف   یرمطالعات زیادي تأ  همچنین

فتارهاي میان فردي صااورت مسااتقیم و ر  به  [11،14] مواد مادران

صاااورت به [12-18]والادین در ارتبااط با یکدیگر و فرزندانشاااان   

ساامت مصاارف زودرس مواد را  ه هدایت فرزندان ب غیرمسااتقیم در

رفتارهاي وابساته به مصرف مواد   بنابراین ؛قرار داده بودند ییدمورد تأ

ارهاي مسااتقیم فردي در خصااوص هدایت ناخواسااته  مادران یا رفت

 2در [ 81،71،11،41] سمت شروع زودرس مصرف مواده فرزندان ب

مادران یا  رفتارهاي میان فردي(. 1جدول ) بندي شدندرفتار دساته 

ه رفتارهاي غیرمسااتقیم در خصااوص هدایت ناخواسااته فرزندان ب  

و  سامت شاروع زودرس مصرف مواد )رفتارهاي میان فردي والدین  

نیز  [12-18] (عملکرد والدین و پویایي خانوادهیا  فرزندان -والادین 

 همچنین(. 2جادول  ) بناادي شااادنااددساااتاه رفتاار   شاااشدر 

در  شدههاي شاناختي مرتبط با رفتارهاي شااناسااایي كنندهتعیین

دانش، نگرش، خودكارآمدي،  :بخش فردي و میاان فردي ماانناد   

شاخص [. 27 ،21-21شدند ]شناسایي نیز  غیرهشده و خطر درک

جرائم سااارقت مرتبط با مصااارف مواد در نظر  ،كیفیت زندگي

 كردندگرفته شاااد كه شاااواهد متعددي آن را پشاااتیباني مي 

شیوع مصرف  ،شاخص مسهله سلامت[. همچنین 71-22،11-43]

جهت تکمیل الگوي  پایان مواد در نوجوانان در نظر گرفته شد. در

مسهله پیامدهاي مربوط به كیفیت زندگي، مسهله سلامت،  منطقي

  .(2و  1جداول ) نگارش شدندفتار عاملین محیطي رو  فرد رفتار

 هیااته كااارگروه: س اهاداف ک، مااتری گاام دوم نتاایج  

 ،پیامدهاي فردي و میان فردي برنامه براساس ابتدا در هاکسیماتر

 خودمدیریتي و هايیهنویس اهاداف عملکردي مبتني بر نظر پیش

شاااده، شاااناختي اجتماعي، باور ریزيانتظاار ارزش )رفتار برنامه 

نفره  1سپس جهت اعتبارسنجي از گروه دید. تنظیم گرسالامتي(  

بهره ي متخصااصااین درمان اعتیاد، خانواده و متخصااصااین رفتار 

، اهداف عملکردي مورد هاآنو پس از دریافت نظرات شااد  هگرفت

 هیااته كااارگروه در اداماه . (2و  1جاداول  ) گرفااتباازبیني قرار  

ترین و قابل مهم ،روش گروه متمركز از با اساااتفاده هاکسیمااتر 

در بخش [ 72،27-72] شدهشناسایي ايهكنندهتغییرترین تعیین

. در پایان پس از نگارش (2و  1جداول ) شدندانتخاب نیازسانجي  

هاي ساااطو فردي و میان فردي یکسماترجااد  اهاداف تغییر و ای 

 (.2ها(، الگوي منطقي تغییر برنامه تکمیل گردید )شکل یکسماتر)

های نظری و م، تعیین و انتخاب روشسااونتاایج گام  
 ریزيدر این گام با مشاركت گروه برنامه :کاربردهای عملی
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 کننده از شروع زودرس مصرف مواد مخدر انواده من، برنامه پیشگیریمطالعه خ
  

 هاي نظري وروش ،هاو كارگروه مرتبط پس از بازنگري ایده

ر ه برايها آنكاربردهاي عملي با توجه به پارامترهاي مرتبط با 

و ( 3)جدول مشاااخص و انتخاب شاادند   هاكنندهیک از تعیین

  گردید. ترسیم (2)شکل الگوي منطقي مداخله 
 

 مه مطالعه خانواده منبرنا فرديماتریکس سطو  :5جدول 

 نگرش -4 دانش -3 شدهخطر درک -2 خودکارآمدی -5 هاکنندهنییتع

 مواد در كودكانمصرف از شروع زودرس  يریشگیپدر  مر رمادران،  میمستق یرفتارها

  انتوسط مادر مواد مخدر( و )سیگار، الکل عدم مصرف مواد -5 امدیپ

 اهداف تغییر ف عملکردیاهدا

 چیمااادران ه -1 -1

از مواد را جهاات  کیاا

از شااروع  يریشااگیپ

زودرس مصااارف مواد 

 يداریدر كودكاان خر 

 نکنند.

 اطمینان مادران -1 -1 -1

 رد و مقاااومت در را خود

 جهت دیگران درخواساات

 براي مواد گونه هر خریاد 

پیشگیري از شروع زودرس 

 كودكانشان مصرف مواد در

 .كنند بیان نه گفتن با

   

 کی چیمادران ه -1 -2

از مااواد را جااهاات   

از شاااروع  يریشاااگیپ

زودرس مصرف مواد در 

 كودكان حمل نکنند.

 تشخیص مادران -2 -2 -1 

معرض  در كودكان دهنااد

 مواد شااروع مصاارف  خطر

 هر هاآن اگر بود خواهناد 

 .كنند حمل را موادي گونه

  

از  کیا  چیماادران ه  -1 -3

از  يریشاااگیرا جهت پمواد 

شااروع زودرس مصاارف مواد 

 نکنند. يدر كودكان نگهدار

 تشااخیص مادران -2 -3 -1 

معرض  در كودكااان دهانااد 

 مواد شاااروع مصااارف خطر

 گونه هر هاآن اگر بود خواهند

 .كنند نگهداري را موادي

  

مادران در مورد  -1 -4

اساااتفاده از  راتیتاا  

 يمواد بر جسم و زندگ

در  يو اجتماااع يفرد

 خانواده گفتگو كنند.

 كنند بیان مادران -3 -4 -1  

 مواد باره در كردنصااحبت با

 و جسااام بر آن تا یرات و

 در اجتماعي و فردي زندگي

 شاااروع از تواندمي خانواده

 خود كودكان در مواد مصرف

 .نمایند پیشگیري

 كه كنند بیان مادران -4 -4 -1

 در كردن صااحبت با دارند باور

 جساام بر آن تا یرات و مواد باره

 در اجتماعي و فردي زندگي و

 شاااروع از توانناادمي خااانواده

 خود كودكان در مواد مصااارف

 .نمایند پیشگیري

مااادران بااه   -1 -1

كااه افراد  یيهااامکااان

كننده مواد در مصاارف

آن هساااتاانااد تردد 

 نکنند.

 ماااادران -1 -1 -1

 در را خااود اطااماایاانااان

 درخواساات رد و مقاومت

 بااه تردد جهاات دیگران

 افراد كااه هااایاي ماکااان 

 آن در مواد كنندهمصاارف

 پیشگیري از براي هستند

شاااروع زودرس مصااارف 

 با كودكاانشاااان  مواد در

 .كنند بیان نه گفتن

   

 افراد مادران با -1 -2

مواد  كنندهمصااارف

 نکنند. معاشرت

 تشخیص مادران -2 -2 -1 

 در هاااآن كودكااان دهنااد

 خطر شاروع مصرف  معرض

 هاآن اگر بود خواهند مواد

 ادافر با ارتباط و معاشرت به

 .بپردازند مواد كنندهمصرف
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 همکاران و میرزایی علویجه

 ه مطالعه خانواده منمبرنا ماتریکس سطو میان فردي :2 جدول

 هنجارهای انتزاعی -1 نگرش -4 دانش -3 خطر درک شده -2 خودکارآمدی -5 هاکنندهنییتع

 از شروع زودرس مصرف مواد در كودكان  يریشگیپجهت ادران خانواده توسط م یيایعملکرد و پو ،میمستق ریغ یرفتارها

 نجام روابط خانوادگي مثبت بیشترا -5پیامد 

 اهداف تغییر ف عملکردیاهدا

 مادران -1 -1

 علاید، احساسات،

 عقاید، باورها،

 و اهداف تجارب،

 را خود تصمیمات

 به خانواده در

 .بگذارند اشتراک

 مااادران -2 -1 -1 -1 

 ددهااناا  تشااااخاایااص 

 خطر در شااااانكودكااان

 خواهند مواد شروع مصرف

 احساااسااات، هاآن اگر بود

 عقااایااد، باااورهااا، علاید،

 تصمیمات و اهداف تجارب،

 بااه خااانااواده دررا  خااود

 .نگذارند اشتراک

 مادران -4 -1 -1 -1 
 باور كااه كننااد بیااان
 اشاااتراک به با دارند

 احساااسااات، گذاشااتن
 عقاید، بااورها،  علاید،

 و اهااداف تااجااارب، 
 در خود تصااامیمااات

 از توانناادمي خااانواده
 در مواد مصرف شاروع 

 خاااود كاااودكاااان 
 .نمایند پیشگیري

 

 كودكان پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در جهت انتظارات و هاارزش خصوص در بیشتر ارتباطات انجام -2پیامد 

 مادران -2 -1

 انتظارات و هاارزش

 در خانواده

 مصرف خصوص

 مشخص را مواد

 مورد در و ندكن

 خانواده در هاآن

 .كنند گفتگو

 مااادران -2 -2 -1 -1 

 دهاانااد تشااااخاایااص 

 خطر در شااااانكودكااان

 مااواد شاااروع مصااارف 

 هاااآن اگر بود خاواهنااد 

 انااتااظااارات  و هاااارزش

 خصااااوص در خااانااواده

 مشااخص را مواد مصاارف

 در هاآن مورد در و نکنند

 .نکنند صحبت خانواده

 مادران -4 -2 -1 -1 
 باور هكا  كنناد  بیاان 
 مشاااخص به با دارند

 و هاااارزش كااردن
 در خانواده انتظاارات 
 مواد مصرف خصاوص 

 در كردن گافاتاگو    و
 خانواده در هاآن مورد
 شاااروع از توانندمي

 در مااواد مصااااارف
 خاااود كاااودكاااان 
 .نمایند پیشگیري

 

 از مادران -2 -2

 خانواده در مجادله

 در و كنند پرهیز

 راه یافتن مورد

 و هايحل

 به پرداختن

 گفتگو اختلافات

 .كنند

 مادران -1 -2 -2 -1

 در را خود اطمینان

 یافتن و مجادله از پرهیز

 و هاآن براي هايحل راه

 به پرداختن همچنین

 طرید از اختلافات

 براي خانواده در گفتگو

پیشگیري از شروع 

 زودرس مصرف مواد در

 .كنند بیان خود كودكان

 مادران -2 -2 -2 -1

 دهند تشخیص

 خطر در شاننكودكا

 مواد شروع مصرف

 از هاآن اگر بود خواهند

 خانواده در مجادله

 مورد در و نپرهیزند

 و هاحل راه یافتن

 اختلافات به پرداختن

 .نکنند گفتگو

1- 2- 2- 3- 

 اب كنند بیان مادران

 و مجادله از پرهیز

 هايحل راه یافتن

 و هااااآن باااراي

 پرداختن همچنین

 از اخااتاالافااات بااه

 در فتگوگ طااریااد

 از توانندمي خانواده

 مواد مصرف شاروع 

 خود كااودكااان در

 .نمایند پیشگیري

  

 كودكان پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در جهت بیشتر مثبت فرزندپروري انجام -3پیامد 

 مادران -3 -1

 مثبت رفتارهاي

 را خانواده اعضاء

 در و دهند پاداش

 رفتارهاي خصوص

 هبا یکدیگر ب منفي

 .بپردازند گوگفت

   
 مادران -4 -3 -1 -1

 باور كااه كننااد بیااان
 به دادن پاداش با دارند

 و مثباات رفتااارهاااي
 مااورد در گاافااتااگااو 
 در منفي رفتااارهاااي

 از توانناادمي خااانواده
 در مواد مصرف شاروع 
 پیشگیري شانكودكان
 .نمایند

 مادران -1 -3 -1 -1
 بااا كااه كننااد بیااان

 باااه دادن پااااداش
 و مثباات رفتااارهاااي

 مااورد در تااگااوگاافاا
 در منفي رفتااارهاااي
 جااهاات  خااانااواده 

پیشااگیري از شااروع  
زودرس مصااارف مواد 

 كااودكااانشاااااان  در
 اعضااااء وسااایلااههبا 

 .هستند موافد خانواده



 
 

 

 5331زمستان ، 4 ، شماره3سلامت جامعه، دوره  مجله آموزش و                                                                                                                        8
 

 

 

 کننده از شروع زودرس مصرف مواد مخدر انواده من، برنامه پیشگیریمطالعه خ
  

      .2دامه جدول ا

 براي مادران -3 -2

 وقت خانواده اعضاي

 هب نسبت و بگذارند

 یکدیگر نیازهاي

 .باشند پاسخگو

 مااادران -1 -3 -2 -1

 جهاات ار خود اطامینااان 

 پاسااخگو و گذاشااتن وقت

 اعضااااء نیازهاي به بودن

پیشاااگیري از  در خانواده

شروع زودرس مصرف مواد 

 .دنماین بیان را شانكودكان

    

 مادران -3 -3

 مقررات و قوانین

 زا استفاده به مربوط

 خانواده در را مواد

 .كنند مشخص

 مااادران -2 -3 -3 -1 

 دهاانااد تشااااخاایااص 

 خطر در شااااانكودكااان

 مااواد مصااارفشاااروع 

 هاااآن اگر بود خاواهنااد 

 مربوط مقررات و قاوانین 

 در را مواد از اسااتفاده به

 .ننمایند مشخص خانواده

   

 كودكان پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در جهت بیشتر خانوادگي هايحمایت انجام -4پیامد 

 مادران -4 -1

 هیجاني، هايحمایت

 و اجتماعي شناختي،

 اياعض از  زم مالي

 .دهند انجام را خانواده

 اطمینان مادران -1 -4 -1 -1

 هايحماایات   انجاام  از را خود

 و اجتماعي شااناختي، هیجاني،

 خانواده اعضااااي از  زم ماالي 

پیشاااگیري از شاااروع  جهاات

 زودرس مصاااارف مااواد در 

 .نمایند بیان را شانكودكان

    

 ل و مواد برنامه مطالعه خانواده منهاي تحویكانالي، عمل يكاربردها ي،نظر يهاروش :3 جدول
 سطح فردی

 رسانه کانال کاربرد عملی  روش نظری هدف تغییر کنندهتعیین

 خودكارآمدي
 -1 -1و  -1 -1 -1
1- 

 الگوسازي
و بحی و  تهیه فیلم فرزند من )خرید و تردد(

 یادگیري گروهي
فردي و میان

 ارتباطات جمعي
 فیلم ،آموزشگر

 شدهخطر درک
 -3 -1و  -2 -2 -1
2- 
1- 2- 2- 

ت خطر اطلاعا
 شدهدرک

تهیه فیلم فرزند من )حمل، نگهداري، 
 و بحی و یادگیري گروهي معاشرت(

فردي و میان
 ارتباطات جمعي

 ، فیلمآموزشگر

 بحی -3 -4 -1 دانش
 و بحی و فیلم فرزند من )گفتگو تا یرات(
 یادگیري گروهي

فردي و میان
 ارتباطات جمعي

 ، فیلمآموزشگر

 كنندهاعدارتباط متق -4 -4 -1 نگرش
 و بحی و فیلم فرزند من )گفتگو تا یرات(
 یادگیري گروهي

فردي و میان
 ارتباطات جمعي

 ، فیلمآموزشگر

 فردیسطح میان
 رسانه کانال کاربرد عملی  روش نظری هدف تغییر کنندهتعیین

 خودكارآمدي
 -1و  -1 -2 -2 -1
2- 3- 1- 

1- 1- 4- 1- 
 يالگوساز

با خانواده )مجادله،  شتریتهیه فیلم تماس ب
و بحی و  وقت گذاشتن و نیازها، حمایت(
 یادگیري گروهي

فردي و میان
 ارتباطات جمعي

 ، فیلمآموزشگر

 خطر درک شده

 -1و  -2 -1 -1 -1
1- 2- 2- 

 -1و  -2 -2 -2 -1
3- 3- 2- 

اطلاعات خطر 
 شدهدرک

ت ابا خانواده )احساس شتریتهیه فیلم تماس ب
ها و انتظارات، مجادله، قوانین و علاید، ارزش
 و بحی و یادگیري گروهي و مقررات(

فردي و میان
 ارتباطات جمعي

 ، فیلمآموزشگر

 بحی -3 -2 -2 -1 دانش
حی و ب با خانواده )مجادله( شتریفیلم تماس ب

 و یادگیري گروهي
فردي و میان

 ارتباطات جمعي
 ، فیلمآموزشگر

 نگرش
 -1و  -4 -1 -1 -1
1- 2- 4- 

1- 1- 3- 4- 
 ارتباط متقاعد كننده

با خانواده )احساسات و  شتریفیلم تماس ب
 ها و انتظارات، پاداش و گفتگو(علاید، ارزش

فردي و میان
 ارتباطات جمعي

 ، فیلمآموزشگر

 -1 -3 -1 -1 انتزاعيهنجار 
روزنامه نگاري 

 رفتاري
 چاپ خبرنامه )پاداش و گفتگو(

فردي و میان
 رتباطات جمعيا

، متون آموزشگر
 چاپي
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 همکاران و میرزایی علویجه

 يریزگروه برنامه :یزی مداخلهرنتایج گام چهارم، برنامه

كه شااامل حوزه و طرح جامع برنامه  ،برنامه مطالعه خانواده من

ي مقدار برنامه تحویل، مواد تولیدي ،هاي برنامهتوالي برنامه، كانال

. كردندمشااخص  راشااناختي بوم و شااکل برنامه در هر سااطو 

 فرزند»و « تماس بیشاتر با خانواده »، برنامهفرعي هاي مایهدرون

خانواده »مایه اصلي انتخاب شدند كه همگي در داخل درون« من

طي مدت  ،من برنامه مداخله مطالعه خانواده قرار داشااتند.« من

ساعت یعني هر هفته دو ساعت با شش  12شش هفته در مدت 

، (ايفردي و رساااانهمیان) هاها، كانالمرلفه كه در هر یک پیام

ابزار انتقال پیام و مخاطبین مشاخص بود مطابد توالي مشخص  

طراحي [ 7 ،33 ،31 ،77 ،78] اساااس مطالعات پیشااین شااده بر

هاي موفد یکي از روشوجاه باه   باا ت  .(4و  3)جاداول   گردیاد 

هاي آموزش سلامت مرتبط با فرهنگ داشتن برنامهساازي  پیاده

آموزش و و  كنندگان در برنامه اساااتتمااس پایدار با شاااركت 

هاي و از طرفي ویژگياست  [73]هاي كوچک یادگیري در گروه

سااطو سااواد متوسااط، علاقه،  :شاااملبرنامه مخاطبان )مادران( 

ي اجتماع مورد بررسااي، مشااغولیت، ترجیو،  هاي فرهنگویژگي

هاي اطلاعاتي ارجو و اي،كانالساااهولت كاربرد، عادات رساااانه

هاااي نظري و بهترین كااانااال مبتني بر روشانتخاااب علاوه هباا

كانال  ،توان مالي گروه پژوهش نهاایات  دركااربردهااي عملي و   

 ،و رساااانه (نفره 11هفت گروه كوچک ) فرديمیاان  ،ارتبااطي 

. همچنین كارگروه طراحي برنامه شااادندمعي انتخاب ارتباط ج

ون آزممداخله با استفاده از فن گروه متمركز و مصاحبه، به پیش

مواد كاه طي فرآیند آن واكنش مخاطبان در رابطه با انواع مواد  

علاوه جهت تهیه هبگیرد نیز پرداخت. برنامه مورد آزمون قرار مي

اسااتودیوي فرهنگي و هنري  :از منابع خلاقیت مانندمواد برنامه 

اي، كارگردان فیلم و منابع نامه نویس حرفهاندیشاااه باران، فیلم

خانه و گرافیست در توسعه و عکاس، بازیگر، چاپ :تولیدي مانند

 آزمون موارديدر پیش تولید مواد برنامه مداخله بهره گرفته شد.

 و هاكشاایدن صحنهعبارات و مفاهیم، چگونگي به تصااویر :نظیر

اتفااقاات مواد برنامه، تعیین ساااطو ساااواد اجتماع مورد نظر،   

اد، ها در موها، قابلیت دسااترسااي پیام بودن فرهنگي پیاممرتبط

سااازي ها، بررسااي مشااکلات احتمالي پیادهدرک اجتماع از پیام

مناسبت مواد بررسي  يمنطق يابیارزشدر خصوص مواد و برنامه، 

شاااده از نظر نامه تهیهكلیت بر ،آزمونعلاوه در پیشهشااادند. ب

 كنندگان مورد بندي و چگونگي اجرا مجدداً از نظر شااركتزمان

 مطالعه خانواده منمداخله برنامه  شدهيو اسناد طراح يتوال ،حوزهاز  يبخش :4 جدول

 صبو( 11-12)روز چهارشنبه  دو ساعت/ م وهفته د

 مصرف مواد توسط مادران و پیشگیري در كودكان مؤلفه:

 برها یت رفتارهاي مرتبط با مصرف مواد و تأ یر آنیلم )فرزند من( با نقش و اهموسلیه آموزشگر و استفاده از ماده آموزشي فهمادران ب هدف جلسه:

 .خواهند شدشروع زودرس مصرف مواد در كودكان خود آشنا 

شده، دانش و باور كلامي مادران نسبت به تأ یر رفتارهاي مستقیم مرتبط با مصرف مواد در افزایش اطمینان، خطر درک انتظار از مؤلفه: پیامد مورد

 پیشگیري از شروع زودرس مواد در كودكان

 فیلم )فرزند من( ماده آموزشی مرتبط با مؤلفه:

 ی طراحی ماده آموزشیهاویژگی ... منظوربه اهداف تغییر هاکنندهتعیین

 خودكارآمدي
و  -1 -1 -1

1- 1- 1-  

افزایش اطمینان كلامي مادران جهت عدم خرید 

هاي آلوده براي پیشگیري از مواد و تردد در محیط

مصرف مواد در خود و به تبع آن شروع زودرس 

 مصرف مواد در كودكان

سطو و ایجاد هاي قابل پذیرش، هماستفاده از شخصیت

 ،اقعي و بدون مبالغه با محوریت تصور كودکفضاهاي و

استفاده از ، استفاده از دو الگوي خانواده مثبت و منفي

 چهارچوب خانواده سالم 

 شدهخطر درک

و  -2 -2 -1

1- 3- 2-  

1- 2- 2- 

افزایش تشخیص خطر مادران در تأ یر حمل، 

نگهداي مواد و معاشرت و ارتباط با افراد 

ع مصرف مواد در خود و كننده مواد در شرومصرف

 به تبع آن شروع زودرس مصرف مواد در كودكان

ایجاد خطري در سطو متوسط و معمول كه از دیدگاه 

 .ها مورد غفلت واقع شده استخانواده

 -3 -4 -1 دانش

تأ یر صحبت خصوص افزایش دانش مادران در 

 یرات آن بر جسم و زندگي فردي و أدرباره مواد و ت

شگیري از شروع مصرف مواد در در پی ،اجتماعي

خود و به تبع آن شروع زودرس مصرف مواد در 

 كودكان

دادن منابع معتبر استفاده از الگوهاي مثبت و نشان

 دریافت اطلاعات

 -4 -4 -1 نگرش

تأ یر خصوص افزایش باور كلامي مادران در 

 یرات آن بر جسم و زندگي أصحبت درباره مواد و ت

شگیري از شروع مصرف فردي و اجتماعي در پی

مواد در خود و به تبع آن شروع زودرس مصرف 

 مواد در كودكان

یت ها در اهمالدین با دیگر خانوادهدادن صحبت ونشان

در  هادریافت اطلاعات از منابع معتبر و گفتگو در مورد آن

 خانواده
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 کننده از شروع زودرس مصرف مواد مخدر انواده من، برنامه پیشگیریمطالعه خ
  

درک مناسبي نسبت  ،آزمونابي قرار گرفت. با انجام پیشیارزشا 

نقاط قوت و ضعف برنامه و  وكننده به ساطو توجه گروه شركت 

هاي یي روشاآزمون از كاردر پیش طرفي ازمواد ایجااد گردید.  

شااده اربردهاي عملي اتخاذك توسااط هاآنسااازي نظري و پیاده

شااد. براي مثال، در قساامتي از برنامه مطالعه حاصاال اطمینان 

تصااامیم گرفتنااد براي بااا بردن  ریزانبرنااامااه ،خااانواده من

ي هایعدم تردد به محلخصوص خودكارآمدي گفتاري مادران در 

ز احضور دارند  مواد مخدر كنندگانتوزیع كنندگان ومصارف  كه

یري فعال و بازخورد اسااتفاده كنند. در كاربرد نقش الگوها، یادگ

هاي نظري نیز تصاامیم به تهیه یک فیلم گرفته عملي این روش

كه  بودفرض این نکته  قساامتشااد. پارامتر مورد توجه در این 

ر دتوسط الگوها شده مادران الگوهاي رفتاري به نمایش گذاشته

آزمون برنامه این پیش [.81] فیلم را جذاب و معتبر فرض كنند

اطمینااان را فراهم آورد كااه فرض جااذاب و معتبربودن الگوهااا 

صحیو بودند. تولیدكنندگان برنامه مطالعه خانواده من در زمان 

ها پرداختند و دریافتند كه آزمون به ارزشااایابي این فرضپیش

ه را ب مادران علاوه بر تأیید الگوها، قسمتي از توجه و تعامل خود

ا هكنند برنامه با مساااائل زندگي آنها فکر مياین علات كه آن 

ر آزمون دیا در بخشي دیگر از پیشكردند.  معطوفمرتبط است 

مشااخص گردید عنوان یکي از مواد برنامه، بهخبرنامه  خصااوص

موافقت  آنان هاا در محل ساااکونت ماادران باا توزیع خبرنااماه    

رت صوها بهپخش فیلم همچنین با نمایش و .بیشاتري داشاتند  

 ،اتجمعي بیشاااتر موافد بودناد؛ بناابراین باا دریاافات این نک     

علاوه ه. بانجاام شاااد تغییراتي در چگونگي توزیع مواد برنااماه   

همکاران خانم حضااور سااازان برنامه دریافتند در صااورت  پیاده

ساااازي برناامه، دریافت  در زماان پیااده   و گفتگو جهات بحای  

صاااورت  يبهتربه نحو اطلات تعاملي باازخوردهاا و انجاام ارتب   

 خواهد گرفت.

ر د: سااازیریزی اتخاذ و پیادهنتایج گام پنجم، برنامه

از ساااازي پیادهي اتخاذ و هابرناامه ریزي این گاام براي برنااماه   

 و انتشار، شناختي اجتماعي، ارتباطات متقاعدساازي ي هاهینظر

[. اتخاذكنندگان 81،73اسااتفاده شااد ]  شاادهریزيرفتار برنامه

برنامه مطالعه خانواده من، مدیر و هیهت مدیره انجمن مهرورزان 

ساازان برنامه تركیبي از مشاوران و  پیشاگیري و همچنین پیاده 

ه همراه كارشناسان و كارشاناسان انجمن مهرورزان پیشگیري ب 

متخصصین آموزش سلامت در نظر گرفته شدند.  زم به توضیو 

اسااات جهت انجام وظایف مرتبط با این گام هرآنچه تاكنون در 

هاي قبلي انجام شده بود مجدداً در خصوص اتخاذكنندگان و گام

 سازان برنامه صورت گرفت.پیاده

ه جه ببا تو :ریزی ارزشیابینتایج گام شاشام، برنامه  

اساااتفاده از نتایج  ،اینکه یکي دیگر از اهداف مهم ارزشااایابي

ذینفعان ارزشاایابي [؛ بنابراین در ابتدا 82]ارزشاایابي اساات  

 و برنامه انیحامكه شااامل:  شاادند مشااخصمطالعه خانواده 

مدرس، گروه  تیگروه آموزش سلامت دانشگاه تربي )ابیارزشا 

و انجمن  ختیو كار دانشااگاه ماسااتر  ياعاجتم يروانشااناساا 

مادران، ) هدف كننادگاان  شاااركات ي(، ریشاااگیمهرورزان پ

برنامه مطالعه  يزیرگروه برنامه) برنامه رانیماد (، هاا خاانواده 

ان سلامت و كارشناسان آموزشگر)برنامه  كاركنان(، خانواده من

سازمان مبارزه ) يانهیزم نفعانیذي(، ریشگیانجمن مهرورزان پ

 و پژوهش يابیارزشااا ي( و جامعهساااتیبهز و مواد مخادر باا  

ز ا يریشگیآموزش و ارتقاء سلامت و پ يابیمتخصاصان ارزش )

جهت  برنامه يابیارزشااا كارگروه .( بودندساااوءمصااارف مواد

بر  هایي مبتنيو گویه ساارا تیر برنامه، تأ ارزشایابي پیامد و  

هاي سطوح كنندهپیامدها و اهداف عملکردي و تغییر و تعیین

 1در جدول ها یه گردید كه برخي از آنفردي و میان فردي ته

از آنجایي كه ارزشااایابي فرآیند در هر دو  اسااات. شاااده ارائه

سااارا ت ؛ بنابراین تکویني و پاایاني وجود دارد  ارزشااایاابي 

 يهاطور كه در گامهمانارزشااایابي فرآیند در بخش تکویني 

ها یسماترمبتني بر قبلي ذكر شااد، در حین توسااعه برنامه  

 يهابه روش يعمل ياز پرداختن كااربردها ن جهات اطمیناا  

به نگارش درآمدند و در  ،رییاهداف تغو دسااتیابي به  ينظر

 وصحت  ،حصول ارزشایابي  بخش ارزشایابي پایاني سارا ت  

گروه  (.1)جدول  نگارش درآمدندبه  برنامه دهيساااازماان 

)در هر مادر  71ریزي در برنامه مطالعه خانواده من، برنااماه  

راي شاااركات در مطالعه كارآمدي انتخاب كردند.  را بگروه( 

هفته به  2بار به مدت افراد  بات ناام شاااده هر هفتاه یاک    

عملکرد استاندارد در ؛ بنابراین شدندجلسات آموزشي دعوت 

 بود كهدرصاد از مادران دعوت شده   81، حضاور  این برنامه

درصد كاهش  1كننده هر جلسه نباید بیشتر از نسابت كامل 

داد. شاااخص حصااول  لسااه پیش را نشااان مي نساابت به ج

از طرید تقسااایم  ،ساااازي برنامه مطالعه خانواده منپیااده 

درصد از  71كه گردد برآورد مي حصول بر استاندارد حصول

بایساات در هر جلسه حاصل هاي مورد نظر برنامه ميویژگي

 جهتمندي برنامه ساارال رضااایت  7همچنین تعداد  شااود.

د شنندگان نسبت به برنامه نگارش كارزشیابي قضاوت شركت

شاخص برنامه خانواده  ارائه شده است. 1كه برخي در جدول 

مادران تعیین شد. از  میان فرديو  فرديمن، تغییر عملکرد 

[ 83] هاي آماريروش شاااده وطرفي بناابر مطالعات انجام 

رصد )اندازه د 21مقدار شاخص بهبود رفتار مادران به میزان 

سازي برنامه در نظر گرفته شد. تأ یر كم( طي یک دوره پیاده

برنامه در كیفیت زندگي و شاااخص پیامد مسااهله ساالامت   

و ارزشیابي  هامقیاسارائه شاده اسات. جهت تهیه    1جدول 

 انیو م يساااطو فرد يهاكنندهنییرفتارها و تع امادها، یا پ

دي و میااان فر هاااي ساااطوح فردي ویکسماااتري از فرد

ي استاندارد بهره گرفته شد كه برخي در جدول هاپرسشنامه

یر برنامه تأ براي پاسااخگویي به میزان ارائه شااده اساات.  2

بنابر  ،ساااازي برنامهمطالعه خانواده من پیش و پس از پیاده

سنجش پیرو در  چندین[، 84] و همکاران Shadishتوصیه 
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 همکاران و میرزایی علویجه

این فعالیت جهت صاااورت گرفت. وماهه هااي زماني د باازه 

 و میزان پایداري اترییتغ ایجاد يبرا زم  زمان نشدمشخص

براي  .شد گرفته نظر در ،نظر مورد يهاشااخص  در راتییتغ

 برنااماه مطالعه   بودن تغییرات ایجاادشاااده باا   مرتبطدرک 

 من مطالعه خانواده برنامه ندیو فرآ ریتأ  امد،یپ يابیارزش: 1جدول 
 ی برنامهامدهایپ یابیارزش

 چقدر تغییر كرده است؟ نوجوانانمرتبط با مصرف مواد در  سرقت جرم ت زندگيكیفی
 چقدر تغییر كرده است؟ نوجوانانزودرس مصرف مواد در شروع  مسهله سلامت

 سطو فردي
كننده از شروع زودرس مصرف مواد در كودكان را ، رفتارهاي مستقیم پیشگیريبرنامهسازي آیا مادران پس از پیاده

 دهند؟بیشتر انجام مي برنامهسازي پیش از پیاده نسبت به

 سطو میان فردي
كننده از شروع زودرس مصرف مواد در كودكان را ، رفتارهاي غیرمستقیم پیشگیريبرنامهسازي آیا مادران پس از پیاده
 دهند؟بیشتر انجام مي برنامهسازي نسبت به پیش از پیاده

  یاهداف عملکردمبتنی بر برنامه  ریتأث یابیارزش

 سطو فردي
از  شیشان نسبت به پاز شروع زودرس مصرف مواد در كودكان يریشگیپ يبرنامه، برا يسازادهیمادران پس از پ ایآ
 كردند؟ يداریخر يكمتر گاریبرنامه، س يسازادهیپ

 سطو میان فردي
و  تجارب، اهداف د،یباورها، عقا د،یسات، علااحسا شتریاز آن ب شیبرنامه نسبت به زمان پ يسازادهیمادران پس از پ ایآ

 گذارند؟يخود را در خانواده به اشتراک م ماتیتصم
 رییاهداف تغمبتنی بر برنامه  ریتأث یابیارزش

 سطو فردي
بل در مقا نانیاطم توانند بامي شاناز شروع زودرس مصرف مواد در كودكان يریشگیپ يكنند برامي انیمادران بآیا 

 كنند؟مقاومت  مواد با گفتن نه دیجهت خر گرانیددرخواست 

 سطو میان فردي
 د،یها احساسات، علااگر آن ؛شان در خطر شروع زودرس مصرف مواد خواهند بوددهند كودكانمي صیمادران تشخآیا 

 ؟در خانواده به اشتراک نگذارندرا خود  ماتیتجارب، اهداف و تصم د،یباورها، عقا
 هاکنندهنییتعمبتنی بر امه برن ریتأث یابیارزش

 فردي سطو

 خودكارآمدي
 گاریكننده سكه افراد مصرف یيهارا جهت عدم تردد به مکان يشتریب نانیبرنامه اطم يسازادهیمادران پس از پ ایآ

 كنند؟يم انیاز آن ب شیشان نسبت به زمان پاز شروع زودرس مصرف مواد در كودكان يریشگیپ يهستند برا

 شدهرکخطر د
ه ها بخصوص كه اگر آن نیرا در ا يشتریاز آن درک خطر ب شیبرنامه نسبت به زمان پ يسازادهیمادران پس از پ ایآ

شان در معرض شروع زودرس مصرف مواد خواهند كننده مواد مخدر بپردازند، كودكانمعاشرت و ارتباط با افراد مصرف
 كنند؟يم انیبود، ب

 دانش
درباره  كردنخصوص كه صحبت نیرا در ا يشتریاز آن دانش ب شیبرنامه نسبت به زمان پ يسازادهیپ مادران پس از ایآ
از شروع زودرس مصرف مواد در كودكان  توانديدر خانواده م يو اجتماع يفرد يآن بر جسم و زندگ راتی أو ت گاریس

 كنند؟يم انیب ند،ینما يریشگیخود پ

 نگرش
رباره كردن دخصوص كه صحبت نیرا در ا يشتریاز آن باور ب شیبرنامه نسبت به زمان پ يسازادهیمادران پس از پ ایآ

از شروع زودرس مصرف مواد در  توانديدر خانواده م يو اجتماع يفرد يآن بر جسم و زندگ راتی أمواد مخدر و ت
 كنند؟يم انیب ند،ینما يریشگیكودكان خود پ

میان  سطو
 فردي

 نگرش
خصوص كه گفتگوكردن در  نیرا در ا يشتریاز آن باور ب شیبرنامه نسبت به زمان پ يسازادهیاز پ مادران پس ایآ

 يمحوله( اعضا فیندادن وظااجتماع و خانواده و انجام نیقوان ،هابه ارزش يتوجهي)مثل ب يمنف يمورد رفتارها
 كنند؟يم انیب ند،ینما يریشگیپاز شروع زودرس مصرف مواد در كودكان خود  توانديخانوده توسط مادران م

 شدهخطر درک
ها و خصوص كه اگر ارزش نیرا در ا يشتریاز آن درک خطر ب شیبرنامه نسبت به زمان پ يسازادهیمادران پس از پ ایآ

شان در معرض شروع ها گفتگو نکنند، كودكانانتظارات خانواده در خصوص مصرف مواد را مشخص نکنند و در مورد آن
 كنند؟يم انیس مصرف مواد خواهند بود، بزودر

 دانش
 نیخصوص كه عدم مجادله والد نیرا در ا يشتریاز آن، دانش ب شیبرنامه نسبت به زمان پ يسازادهیمادران پس از پ ایآ

از شروع زودرس مصرف مواد در  توانديممکن م يهاراه حل افتنی يدر خانواده و گفتگوكردن در مورد اختلافات برا
 كنند؟يم انیب ند،ینما يریشگیودكان خود پك

 خودكارآمدي
 د،یباورها، عقا د،یبه اشتراک گذاشتن احساسات، علا يبرا يشتریبرنامه باور ب يسازادهیمادران پس از پ ایآ

 انیشان را باز شروع زودرس مصرف مواد در كودكان يریشگیخود در خانواده جهت پ ماتیتجارب، اهداف و تصم
 ؟كننديم

هنجارهاي 
 انتزاعي

قوانین اجتماع و خانواده و انجام وظایف محوله( در خانوده من  ،هادادن به رفتارهاي مثبت )مثل توجه به ارزشپاداش
 جهت پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم اهمیتي ندارد.

 برنامهتوسعه ارزشیابی فرآیند 
 كنند؟نظر در برنامه شركت مي چه نسبتي از مادران اجتماع مورد حصول
 شود؟آیا تحویل برنامه مطالعه خانواده من مطابد پروتکل تهیه شده انجام مي صحت
 بندي برنامه مطالعه خانواده من ایجاد شده است؟آیا زمان برنامه دهيسازمان

 برنامه یسازادهیپ ندیفرآ یابیارزش
 .)پاسخگویي بله و خیر( نماینده هدف مورد نظر در هر جلسه را بررسي ميپیشرفت مادران در راستاي رسیدن بارزشیابان 

 ی رضایت مندیابیارزش
 .(طیف پاسخگویي پنج درجه شامل؛ كاملاً راضي، راضي، نظري ندارم، ناراضي و كاملاً ناراضي) سازان برنامه راضي هستیدچگونگي پیادهاز 

 ی برنامههاشاخص
 سازي برنامهدرصد )اندازه تأ یر كم( طي یک دوره پیاده 21زان بهبود رفتار مادران به می

 بروز شروع زودرس مصرف مواد در كودكان مسهله سلامت
 سرقت مرتبط با مصرف مواد مجربروز  كیفیت زندگي
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 کننده از شروع زودرس مصرف مواد مخدر انواده من، برنامه پیشگیریمطالعه خ
  

بناادي تصااااادفي  طرح تجربي بااا دساااتااه  ، ازخااانواده

 یدگرد استفادههاي مداخله و كنترل كنندگان در گروهشركت

با در نظر گرفتن همه  برنامه يابیطرح ارزشاا[. در پایان 81]

 [.81ابعاد مرتبط با ارزشیابي تهیه شد ]

 هاكنندهنییرفتارها و تع امدها،یپي ارزشیابي هامقیاس: 6 جدول

سطو 

 فردي

 امدهایپ

 كنم.مصرف نمي سیگارمواد در كودكانم  من در حال حاضر براي پیشگیري از شروع زودرس مصرف

 هاکنندهنییعت

 توانم براي پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم از سیگار استفاده نکنم.من مي خودكارآمدي

خطر 

 شدهدرک

در  یري در شااروع زودرس مصاارف مواد أكننده ساایگار توسااط من تنظر من معاشاارت و ارتباط با افراد مصاارف به

 كودكان من ندارد.

 دانش
 یرات اساااتفاده از سااایگار بر جسااام و زندگي فردي و اجتماعي براي  أگفتگوكردن در خانواده در مورد سااایگار، ت

 پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكان مر ر است.

 نگرش
بر جسم و زندگي فردي و اجتماعي  یرات اساتفاده از سیگار  أمن باور دارم گفتگوكردن در خانواده در مورد سایگار، ت 

 تواند مر ر است.براي پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم مي

 من قصد دارم براي پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم مشروبات الکلي نگهداري نکنم. قصد رفتار

 رفتار

 كنم.اد در كودكانم سیگار خریداري نميمن در حال حاضر براي پیشگیري از شروع زودرس مصرف مو

سطو 

میان 

 فردي

 امدهایپ

 يهاسااابک اسیو مق [88] نیروابط والد تیا فیك اسیا ، مق[87]ارتبااط خاانواده    يالگو اس، مقیا [82]والاد   -ارتبااط كودک  اسیا مق

 .[83] يفرزندپرور

 هاکنندهنییعت

 نگرش
ها در پیشگیري ها و انتظارات خانواده در خصوص مصرف مواد و گفتگو در مورد آنكردن ارزشمن باور دارم مشخص

 مصرف مواد در كودكان مر ر است. زودرساز شروع 

خطر 

 شدهدرک

روع  یري در شأعلاید، باورها، عقاید، تجارب، اهداف و تصمیمات یکدیگر ت نظر من آگاه نبودن خانواده از احساسات،به

 زودرس مصرف مواد در كودكان من ندارد.

 دانش
هاي ممکن در شروع زودرس مصرف مجادله والدین در خانواده و گفتگونکردن در مورد اختلافات براي یافتن راه حل

 مواد توسط كودكان مر راست.

 خودكارآمدي
هاي مناس  از طرید گفتگو براي حل اختلافات انایي  زم براي پرهیز از اختلاف با همسرم و یافتن راه حلمن تو

 ایجاده شده جهت پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم را دارم.

هنجارهاي 

 انتزاعي

و انجام وظایف محوله( در خانوده من  قوانین اجتماع و خانواده ،هادادن به رفتارهاي مثبت )مثل توجه به ارزشپاداش

 جهت پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم اهمیتي ندارد.

 قصد رفتار
من قصد دارم براي پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم قوانین و مقررات مربوط به استفاده از مواد 

 مشخص كنم. )سیگار، مواد مخدر، مشروبات الکلي( را در خانواده

 رفتار

ها و انتظارات خانواده در خصوص مصرف مواد را مشخص كنم و من براي پیشگیري از شروع زودرس مصرف مواد در كودكانم ارزش

 كنم.ها در خانواده گفتگو ميدر مورد آن

  مخالفم موافقم، موافقم، نظري ندارم، مخالفم و كاملاًكاملاً ؛پنج درجهها، به گویهطیف پاسخگویي 

 

بحث
محور خااانواده برناامااه این پژوهش باا هاادف توساااعااه  

در كودكان با  مواد مصرف زودرس شروع از كنندهپیشاگیري 

 باو  مداخله نگارينقشاااه ریزيگیري از رویکرد برنامهبهره

 اگرچهانجام شاااد.  هدف گروه عنوانبه ماادران  بر تمركز

 عهبراي توس مداخله نگارينقشه ریزيرویکرد برنامه از استفاده

 اما[ تلاش بیشاااتري طل  كرد؛ 37] من خاانواده  مطاالعاه  

 عهتوس مورد در میتصم هربیشاتر براي   دقت به ان راریزبرنامه

 مداخله نگارينقشاااه ریزيبرناامه هدایت كرد. رویکرد برنامه 

اده نیز مورد اسااتف محورخانواده يهابرنامهگر ید توسااعه يبرا

ده ارزیابي ش ، مناسا  قرار گرفته و در دساتیابي به نتایج بهتر 

رویکرد  كه داد نشان مطالعه نیا از حاصال  جینتا [.31اسات ] 

و راهنماي گام به گام  چارچوب مداخله نگارينقشاااه ریزيبرنامه

محور شااواهد و نظریه ،نظامند ي براي توسااعه یک برنامهمناسااب

، راهنماي كاربردي و قابل مداخله نگارينقشاااه اسااات. همچنین
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 همکاران و میرزایی علویجه

ي ارتقاء ساالامت جهت هابرنامهاي براي انطباق و ارتقاء اسااتفاده

 كنديمرا ایجاد  هامکانریزان در دیگر ي دیگر برنااماه  اساااتفااده 

د را تشوی هابرنامهریزان نگاري مداخله، برنامهعلاوه نقشاه [. به73]

یابي به نتایج بهتر در اتخاذ و همکاري با ذینفعان براي دسااات باه 

[. از 32] كنديم[ و پایبندي مداخله 31] هابرنامهساااازي پیااده 

نگاري مداخله منجر به توساااعه طرف دیگر اساااتفااده از نقشاااه 

مداخله شده كه در نهایت  یافته یا جمعیت موردي انطباقهابرنامه

[. در 31] گردديمشاااده تغییرات اعمال ریتأ بااعی ارتقاء میزان  

ر بنگاري مداخله با وجود ماهیت زمانپایان قابل ذكر اساات نقشااه

 و ریپااذانعطاااف[، 34كننااده ]بودن آن، كمااک[ و پیچیااده33]

 .است كاربرپسند
 

 گیرینتیجه
 در توسعه یک برنامه مداخله نگارينقشهرویکرد  از استفاده

 کرديعمل اهداف ،پیامدها نییتع ،شااواهدمحور و نظریه ،نظامند

 كاربردهاي و ينظرتغییر  يهاروش ،هاا هكنناد تعیین ر،ییتغ و

و  ایدنمميكمک  يابشااایارز و انتشاااار مداخله،برنامه  ،يعمل

سااازي و راهنماي مناساابي براي پیاده ،یافتهي توسااعههانقشااه

 ارزشیابي برنامه خانواده من خواهند بود.
 

 تشکر و قدردانی
این مقاله بخشي از رساله دكتري مهدي میرزایي علویجه 

آموخته مقطع دكتري آموزش و ارتقاء سلامت در دانشگاه دانش

 مالي و معنوي دانشگاه وسیله از حمایتتربیت مدرس است. بدین

 كنندگان در مراحل مختلفتربیت مدرس و تمامي شركت

 خصوص سازي و ارزشیابي مطالعه خانواده من و بهتوسعه، پیاده

گروه روانشناسي و كار دانشگاه ماستریخت تقدیر و سپاسگزاري 

 .شوديم
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