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  چكيده
لذا مطالعه حاضر با هـدف بررسـي   . دوران دانشجويي زماني است كه بسياري از مسيرهاي رفتاري در حال تكوين است: سابقه و هدف

  . دانشگاه علوم پزشكي گلستان انجام شده است هايساكن خوابگاه ار در ميان دانشجويانو علل گرايش به سيگ مصرف شيوع
ي هاي دانشجويو پسر ساكن خوابگاهماري از كليه دانشجويان دختر شگيري به صورت سر نمونهمقطعي طالعه در اين م :ها مواد و روش

و   SPSSآماري نرم افزار استفاده از ها با  داده .روايي آن تاييد شده بود و ياي بود كه پاياي ها پرسشنامه ابزار گردآوري داده. گرفتانجام 
  .و رگرسيون لجستيك مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت t، آزمون كاي دو هاي آماريبا استفاده از آزمون

دختـر و ميـانگين   ) نفـر  362(ها  نمونه% 3/67 .پرسشنامه تكميل شد 538 ،هاي گرگانن خوابگاهساك انشجويد 669 در بين: ها يافته
 هـا در زمـان پـژوهش سـيگاري بودنـد      نمونه% 2/6و  داشتند سابقه مصرف سيگار )نفر 449(% 5/83. سال بود 74/20سني دانشجويان

بين مصرف سـيگار بـا    .عنوان شد سيگاري با دوستان ل گرايش به مصرف سيگار ارتباطيدلترين مهم ).دختران %8/0پسران و  3/17%(
اما بين مصرف سيگار با رشته تحصيلي و وضعيت تاهـل  ) >05/0p( داري مشاهده شد يقوميت و سال تحصيل ارتباط معنجنس، ، سن

  .داري مشاهده نشد يارتباط معن
بايـد  و  اسـت شيوع پايين نيز مورد توجه اما  ردمصرف سيگار در دانشجويان مورد مطالعه شيوع پاييني دا نتايج نشان داد :گيري نتيجه
  .تر در انتخاب دوستان براي فرزندانشان افزايش يابدوالدين در سنين پاييننظارت 

  .شيوع گرايش،دانشجو، سيگار،  :واژگان كليدي
  

  1مقدمه
ميليـون نفـر در سـال در دنيـا در اثـر اسـتعمال        پـنج  بيش از

كه اغلب اين مـوارد در   دهند دخانيات جان خود را از دست مي
ها بيانگر  بيني و پيش استسط كشورهاي با درآمد پايين و متو

تعـداد مـرگ و    چنانچه اين روند ادامه يابد، كه استاين نكته 
 8بـه حـدود     2030مير ناشي از استعمال دخانيـات تـا سـال    

مصرف دخانيـات  . )1( يافتميليون نفر در سال افزايش خواهد 
بـار كلـي   دهنـده   ن يكي از عوامل خطر مهم و افـزايش به عنوا

خصوص در ارتباط بـا بيماريهـاي مـزمن و    به يا بيماريها در دن
غيرواگيري چون بيماريهاي قلبي عروقـي، تنفسـي، سـرطان و    

                                                 
گرگان، جاده شصتكلا، دانشگاه علـوم  ؛ مهديه شجاع :نويسنده مسئول مكاتبات*

 Mahdieh.shojaa_mw@yahoo.com :پست الكترونيك؛ پزشكي گلستان

ميليارد نفر سـيگاري   1/1 از بين ).2( استسكته مغزي مطرح 
آنها در كشورهايي كه درآمـد كـم و يـا متوسـط      %80در دنيا، 

سهم كشورهاي در حال توسـعه از  ). 3( كنند زندگي مي ،دارند
كـل مصـرف دخانيـات جهـان      %70عمال دخانيات معـادل  است

 24تـا   18 ها در رده سـني سـيگاري  %7/28در بررسـيها   .است
كه بيشترين قشر دانشجويي در همين رده سـني   اند سال بوده
   ).4( هستند

بـين   شـيوع مصـرف سـيگار در   مطالعات حاكي از آن است كه 
ش از كشـور بـي   علوم پزشكي ايبرخي از دانشگاهه دانشجويان

. )5-7( گيـرد  زان قابل تـوجهي را در بـر مـي   كه مي است% 10
كند چه در كشـورهاي توسـعه    تاييد مي هاي مختلف نيزبررسي

هاي در حال توسعه، شيوع مصرف سـيگار  يافته و چه در كشور
 اسـت  در جوانان رو به افزايش و سن شـروع آن روبـه كـاهش   
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مسـيرهاي  دوران دانشجويي زماني است كه بسـياري از   ).9،8(
رفتاري در حـال تكـوين و تثبيـت اسـت و مصـرف سـيگار در       

شـود   نظـر قـرار گرفتـه و بررسـي     دانشجويان بايد به دقت مد
گروهي از جوانان براي دست يافتن به شـادي زودگـذر،   ). 10(

كاهش احساس خودكوچك بيني و يا به دليل نداشتن اعتمـاد  
به نفـس و عـدم رشـد شخصـيت شـروع بـه سـيگار كشـيدن         

گار شـوند و سـي   دها در اثر تكرار به آن معتـاد مـي  كنند، بع يم
نفـوذ همسـالان يـا    . گـردد  كشيدن بخشي از زندگي آنهـا مـي  

سـت زيـرا سـيگار    اشخاص كمي بزرگتـر در گـروه نيـز مهـم ا    
هاي گروهي است و جوان بـراي  كشيدن يكي از رايجترين عادت

هـي  هـاي گرو شود بـه عادت  ن كه به گروه تعلق گيرد ناچار ميآ
اي را تشـكيل   جوانـان قشـر پويـاي هـر جامعـه     ). 11( تن دهد

دهند، با توجه به جوان بودن جميت كشورمان و نقشي كـه    مي
دانشــجويان علــوم پزشــكي در آينــده، در سيســتم بهداشــت و 

بر آن شـديم   ،سلامت به عنوان الگوهاي جامعه خواهند داشت
ه مصرف مطالعه حاضر را با هدف بررسي شيوع و علل گرايش ب

دانشـگاه علـوم    هـاي ساكن خوابگاه سيگار در ميان دانشجويان
پزشكي گلستان انجام دهيم تا بتوان با مشخص شدن علـل آن  
ــن معضــل    ــه راهكارهــاي مناســب در جهــت كــاهش اي و ارائ

  .اجتماعي گام برداشت
  

  ها مواد و روش
به صورت سرشماري در ميان كليه  مقطعي اين مطالعه

تحصيل دختر و پسر ساكن در دانشجويان شاغل به 
هاي دانشجويي دانشگاه علوم پزشكي گلستان در هخوابگا

ها پرسشنامه  ابزار گردآوري داده .انجام شد 1387نيمسال دوم 
سوال، حاوي اطلاعات  25دو قسمتي مشتمل بر ه خود ساخت
و سن، جنسيت، قوميت، وضعيت تاهل، رشته ، دموگرافيك

گرايش به استعمال  عوامل و سوالات مربوط بهسال تحصيل 
از قبيل افزايش  و علل مرتبط به آن ، به صورت سوال بازسيگار

سال تحصيلي، رشته تحصيلي، مصرف سيگار توسط والدين و 
از چند مطالعه فارسي و  رفتهكه سوالات اصلي آن برگ دوستان

 ،Nakhaee  )15، طارميان و  Rigotti لاتين از جمله بررسي
نفر  10پرسشنامه به  ،محتوا طمينان از رواييبراي ا .بود) 7،9

كه تخصص مرتبط و يا تجربه انجام  از اعضا هئيت علمي
  را داشتند  مطالعه مشابه با موضوع پژوهش

)expert opinion ( در نظر، پرسشنامه داده شد پس از اعمال
سپس با استفاده از  ،نفر از دانشجويان توزيع شد 15ميان 

ها  داده  SPSS (version 16, SPSS Inc., USA)افزار نرم
پايايي درصد از  80باخ نلفا كروآآناليز و پس از به دست آوردن 

  . پرسشنامه اطمينان حاصل شددروني سوالات 

در اين مطالعه سيگاري به فردي اطلاق گرديد كه طبق تعريف 
نخ سيگار در طول عمر  100سازمان جهاني بهداشت حداقل 

و كسي كه سابقه مصرف سيگار ) 12( خود مصرف كرده باشد
را در طول عمر خود داشته باشد اما به طور منظم سيگار 
مصرف نكرده باشد و در زمان پژوهش نيز سيگاري نباشد را به 
عنوان فردي در نظر گرفته شد كه تجربه مصرف سيگار را 

  . داشته است
دانشگاه علوم خوابگاه دانشجوي دختر و پسر ساكن چهار  669
به صورت كامل پاسخ پرسشنامه  538 .ندهستي گرگان پزشك
سيگار كشيدن فرد به عنوان  .)دهي ميزان پاسخ( شدداده 

متغيرهاي . متغير اصلي وابسته دو حالتي در نظر گرفته شد
سن و سال تحصيلي به عنوان كمي پيوسته، سيگار كشيدن 

حالتي و قوميت،  2پدر و مادر و دوستان به عنوان متغير كيفي 
 تجزيه و تحليل .كيفي چند حالته  در نظر گرفته شد متغير
رگرسيون لجستيك  و ، كاي دوtهاي نها با استفاده از آزمو داده

جستيك تك متغيره، هر يك از ون ليدر رگرس. انجام شد
در مدل چند متغيره تمام  .شدندها، تك تك وارد مدل متغير

داشتند وارد  2/0كمتر از  Pمتغيرهايي كه در مدل تك متغيره 
، مدل چند متغيره backwardمدل گرديده و به صورت 

در مورد متغيرهاي قوميت و جنسيت، . تجزيه و تحليل شد
قوميت فارس و جنسيت زن به عنوان قوميت و جنسيت پايه 

)base group (دار براي  مقدار معني. در نظر گرفته شدند
  .لحاظ گرديد 05/0 هاتمامي آزمون

  
  ها افتهي

) نفر 497( %4/92 دختر، )نفر 362(% 3/67 مورد بررسي افراد
سال براي  64/20( سال 74/20 ميانگين سنيبا  و مجرد

سال  39تا  18و دامنه ) سال براي پسران 95/20دختران و 
) %3/35( درصد واحدهاي مورد پژوهش بيشترين. بودند

اتاق  دانشجوي) %3/3( تعداد و كمترين پزشكي دانشجوي
پسر  88دختر و  254شامل %) 6/63( نفر 342.ندبود عمل
 .دندبو )دختر 77(تركمن %) 4/20( نفر 110و  بودند فارس
كنندگان  شركتاز افراد كه بيشترين درصد %) 3/33( نفر 179

 دانشجويان سال اول تشكيل دادند كه ،شدند را نيز شامل مي
ميانگين سال تحصيلي . نفر آنها دانشجويان دختر بودند 118
سال به دست  40/2سال و براي پسران  37/2ي دختران برا
خواهر يا برادر  %5/9 پدران سيگاري، دانشجويان %3/17.  آمد

  .داشتند مادران سيگاري %3/1و سيگاري 
ك بار در روزانه حداقل يدانشجويان اظهار داشتند  8/47%

در زمان  ها نمونه% 2/6 .گيرند معرض بوي سيگار قرار مي
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 .)دختران %8/0پسران و  %3/17( بودندپژوهش سيگاري 
كمترين سن . سابقه مصرف سيگار داشتندها  نمونه 5/83%

 23و بيشترين آن در  سالگي 17شروع مصرف سيگار در 
  .بود سال 20 با ميانگين سالگي

با  ارتباط %33، ل گرايش به مصرف سيگاريدلاترين مهماز 
تفريح و  %24 ،علاقه به مصرف سيگار %27 سيگاري، دوستان
  .عنوان شد دوري از خانواده %4بيكاري و  %12، سرگرمي

در روز با دامنه  نخ 25/5ي ميانگين مصرف روزانه افراد سيگار
ميانگين سابقه اعتياد به نخ در روز و  15نخ در هفته تا  3

ين ريال در هفته ميانگ 3840. عنوان گرديد سال 2سيگار 
ط افراد سيگاري كه صرف خريد سيگار توساست  اي هزينه

برخي متغييرها ارتباط بين مصرف سيگار با  1جدول . شد مي
سن، جنس، متغيرهاي بين مصرف سيگار با . دهد را نشان مي

 داري مشاهده شد يارتباط معن يقوميت و سال تحصيل
)05/0p< ( اما بين مصرف سيگار با رشته تحصيلي و وضعيت

  . نگرديدداري مشاهده  يتاهل ارتباط معن
برابر شانس  297/0برابر و قوميت تركمن  08/25رد بودن م

  ). 1جدول ( دهند سيگار را افزايش ميگرايش به مصرف 
 سيگاريو غير 18/22±35/2 ميانگين سن افراد سيگاري

با حدود  29/1نسبت شانس خام برابر (سال بود  98/1±65/20
ميانگين . )>01/0p، 49/1تا  11/1درصد بين  95اطمينان 

سيگاري و غير 24/3±92/1حصيلي در افراد سيگاري سال ت
با حدود  43/1م برابر نسبت شانس خا(سال بود  36/1±33/2

در رگرسيون ). >01/0p، 76/1تا  16/1درصد بين 95اطمينان 
  نسبت شانس خام براي جنس لجستيك چند متغيره

52/23)49/1-11/1:CI95% ،01/0p<( 23/1، سن   
)44/1-04/1 :CI95% ،01/0p< ( و داشتن دوستان سيگاري

22/3 )38/8-24/1:CI95 % ،01/0p< (بدست آمد .  
  

ارتباط بين متغيرهاي مستقل كيفي و گرايش به مصرف  -1جدول 
   سيگار در مدل تك متغيره رگرسيون لجستيك

نسبت غيرسيگاري  سيگاري متغير
  شانس

فاصله اطمينان
95% 

P 
 (%)تعداد (%)   تعداد 

قوميت
 

 - - 1 )1/94(320  )9/5(20 فارس
 10/0 068/0-289/1 297/0 )2/98(108  )8/1(2 تركمن
 01/0 317/1-60/9 556/3 )8/81(27  )2/18(6 ترك
 31/0 61/0-752/4 702/1 )4/90(47  )6/9(5 ساير

جنسيت
 01/0 54/7-468/83 08/25 )7/82(143 )3/17(30 مرد 

 - - 1 )2/99(359 )8/0(3 زن

  

  

  بحث
هاي مــورد پــژوهش ميــانگين ســني واحــدطالعــه حاضــر در م
گزارش شـد كـه مشـابه بـا مطالعـات عابـديني و       سال  74/20

مصــرف  %2/6شــيوع بيــانگر  نتــايج). 14،13(اســت ديوســالار 
 استسيگار در ميان دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي گلستان 

در ميان دانشـجويان علـوم پزشـكي    نتايج به دست آمده  اكه ب
 %)9/5( گنابـاد  و %)4/7(، اردبيل %)1/9( ، شيراز%)11( كرمان

ــك  ــت نزدي ــيگار در  . )14-18(اس ــرف س ــيوع مص ــين  ش ب
و  %4/18 ، ياسوج%16دانشجويان علوم پزشكي دانشگاه گيلان 

بسـيار بيشـتر از درصـد بـه     كـه  ) 5-7( تعيين شد %24تهران 
ت در در ارتبـاط بـا تـاثير جنسـي     .اسـت در گرگان دست آمده 
اي كه توسط نخي انجام شـد،   مصرف سيگار، مطالعهگرايش به 

ر برابر احتمال گرايش به مصرف سيگا 8/2نشان داد مرد بودن 
كه بسيار كمتر از نتيجه به دست آمده ) 15(دهد  را افزايش مي

در مطالعه حاضر شيوع مصرف سـيگار   .استدر پژوهش حاضر 
كـه   استبرابر بيش از دختران  5/21در ميان دانشجويان پسر 

همچنين ). 16-18( ديگر است تر از برخي مطالعات بسيار بيش
در بررســي كــه توســط مجيــدپور در ميــان دانشــجويان علــوم 

، )17( دختران سيگاري بودنـد % 2/1پزشكي اردبيل انجام شد، 
گزارش شـد كـه در    %7/1زاده نيز  اين ميزان در مطالعه توكلي

 بيشـتر اسـت   مقايسه با نتايج به دست آمـده در ايـن مطالعـه   
تواند  يراني ميمصرف كمتر سيگار در دانشجويان دختر ا). 18(

هـا  اعي كه در خصوص سيگار كشـيدن خانم به علت قبح اجتم
كـم   علـت ديگـر بـر   . در كشورهاي اسلامي وجـود دارد، باشـد  

ــي   ــان م ــيگار در زن ــدن س ــرآورد ش ــتفاده از روش  ب ــد اس توان
مولا استعمال سـيگار در ميـان   مع). 19(دهي باشد  خودگزارش

زنان، خصوصاً . شود ياجتماعي محسوب مخانمها يك رفتار غير
ما كمتر در انظـار عمـومي   هاي جوان و نوجوان در جامعه خانم

بـه  كشند و در صورت گرايش بـه اسـتعمال سـيگار     سيگار مي
نمايند لذا نسبت اسـتعمال   صورت گاهگاهي به آن مبادرت مي

  ).16(به مراتب كمتر است  سيگار در ميان آنها
كنندگان سابقه مصرف سيگار داشتند كـه در   از شركت 5/83%

در ميـان   %9/13كـه ايـن ميـزان     پورمطالعه مجيـد  مقايسه با
است گزارش شد، بسيار بيشتر  دانشجويان علوم پزشكي اردبيل

كـه  ) 13(گـزارش شـد    %31 كرمان نيز ايـن ميـزان  در ). 17(
  . استهش حاضر بسيار كمتر از نتايج پژو

در  سـهولت و فراوانـي بيشـتري   سيگار در بين مواد دخاني بـه  
دسترس عموم افراد جامعه قرار دارد و قـبح اجتمـاعي آن نيـز    
نسبت به ساير مواد كمتر است بـه همـين خـاطر افـراد بـويژه      

لازم بنابراين آورند  خيلي آسان به استعمال آن روي مي جوانان
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يمت و ماليات سيگار، محـدوديت  است تدابيري نظير افزايش ق
ســازي تبليغــات و صــنايع وابســته جهــت كــاهش اكتوزيــع، پ

در بررســي كــه در  ).20( دسترســي و مصــرف افــراد انديشــيد
متوسـط سـن شـروع مصـرف دخانيـات در       اصفهان انجام شد،

 24سالگي و حداكثر  9حداقل سن شروع و  4/17±4/2جوانان
ن بسيار كمتر آوع حداقل سن شركه  )21( سالگي گزارش شد

در زمينه علـل گـرايش بـه سـيگار نيـز       .استاز مطالعه حاضر 
يعني   است،هاي مطالعه حاضر  در تاييد يافتهمطالعات متعددي 

ترين عامل معرفـي  ارتباط با دوستان سيگاري را به عنوان مهم
يترين عوامـل  همسالان سيگاري يكي از قـو ). 16،13( كنند مي

امر مويـد آن   اين). 22( سيگار است كننده استعمال بيني پيش
تا چه حد دوستي و مصاحبت با افراد سيگاري در گرايش است 

ترين عامـل  سيام مهم). 23( جوانان به سوي سيگار مؤثر است
كنـد   همرنگ شدن با جماعـت معرفـي مـي    در پژوهش خود را

ترين عامل گرايش به مصرف سـيگار در  در حالي كه مهم) 24(
وم پزشـكي ياسـوج و بنـدرعباس تفـريح و     ميان دانشجويان عل

سرگرمي عنوان شد كه در پژوهش حاضر نيز درصـد بـالايي را   
افسـردگي را  مولـوي  . )17،14(به خـود اختصـاص داده اسـت    

ترين عامل گرايش به مصرف مواد مخدر در جوانان اعـلام  مهم
اي به نفع اين موضوع نبوده  تهدر پژوهش حاضر ياف. )25(نمود 
رف سيگار با افزايش سالهاي تحصيل در مطالعـه  بين مص. است

انصاري نيز در پژوهش خود . داري يافت شد يحاضر ارتباط معن
اظهار داشت گرايش و مصرف روزانه سيگار در دانشجويان پسر 

). 26(اي دارد  ترم اول تا سـال هفـتم سـير فزاينـده    پزشكي از 
 كنـد  د مـي هاي مجيدپور و ديوسالار  نيز اين مورد را تايي يافته

عدم علاقه بـه  تواند افزايش  از دلايل اين امر مييكي ). 17،13(
هاي آخر نسبت به بدو ورود به دانشـگاه  رشته تحصيلي در ترم

مطالعـات متعـددي بـين مصـرف سـيگار و رشـته       ). 27(باشد 
اما در مطالعـه حاضـر   ) 26(داري يافتند  يتحصيلي ارتباط معن

يت تباط با مصرف سيگار و وضعدر ار .دار نبود ياين ارتباط معن
هـاي خـود    نيز همانند مطالعه حاضر در يافتهزاده  تاهل، توكلي
افزا در بررسي خود متوسط  روح ).18(داري نيافت  يارتباط معن

يـن  نخ عنوان كرد كه ا 10نخ مصرفي سيگار در بين جوانان را 
). 21(اسـت  هاي پژوهش حاضـر   ميزان در حدود دو برابر يافته

دانشجويي با توجه به شرايط خاص از جملـه زنـدگي در   دوران 
دوري از خـانواده و تنهـايي،    خوابگاه، نبـودن نظـارت والـدين،   

ار و سـاير مـواد را   پذيري افراد نسـبت بـه مصـرف سـيگ     آسيب
همچنين با توجه به الگوپذيري جوانـان   ).28( دهد افزايش مي

امـر   در اين سنين از يكـديگر لـزوم توجـه بيشـتر والـدين بـه      
 معاشرت فرزندان و شناخت كامل روابط دوستانه آنان را آشكار

   ).14(سازد  مي
  

  گيري نتيجه
 ـ  آمقايسه  آنچه از نتايج اين مطالعه و ه ن با مطالعـات مشـابه ب

ساكن  دهد مصرف سيگار در دانشجويان نشان مي آيد دست مي
ــوم پزشــكي  ــايينيگلســتان از  خوابگــاه دانشــگاه عل  شــيوع پ

ولي با توجه به اهميت نقش دانشـجويان علـوم    تبرخوردار اس
پزشكي كـه خـود پيـام آوران بهداشـت و سـلامتي در جامعـه       

بـا بررسـيهاي   . اسـت هستند حتي شيوع پايين نيز مورد توجه 
ارتبـاط بـا    به مصرف سيگار، انجام شده بيشترين علت گرايش

بنـابراين پيشـنهاد    .بـود دوستان سيگاري و تفريح و سـرگرمي  
با فراهم نمودن امكانات و تفريحات سـالم و مهـيج از    گردد مي

اي و  رايانـــه  قبيـــل ســـهولت دسترســـي بـــه خـــدمات    
مسابقات ورزشي و نيـز اردوهـاي    هاي مجهز، كتابخانهاينترنتي،

علمي و سياحتي مفيد بستري را براي دانشـجويان بـه منظـور    
  . دومهيا نمرفتارهاي سالم ها و  دوستيروي آوردن به 

  
  ردانيتشكر و قد

، انـد  ي كه بـا ايـن مطالعـه همكـاري نمـوده     از كليه دانشجويان
حمايت مالي معاونت تحقيقات و  اين طرح با. شود قدرداني مي

  . آوري دانشگاه علوم پزشكي گلستان انجام شده است فن
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