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Abstract 

Adolescence is an important period for brain development, and self-harm 

during this period is associated with long-term consequences, including 

persistent psychopathology and behavioral disorders in the future.  The present 

study was conducted with the aim of the relationship between the harmful use 

of mobile phones and emotional-behavioral problems in self-harming 

teenagers: with the mediation of self-contro. The method of the present research 

was applied in terms of its purpose and structural equation model in terms of 

correlation method. All secondary school students of the second period of 

Ardabil city with a history of self-harm in the academic year of 2023-2024 

formed the statistical population of the present study. 280 of these people were 

selected and participated in the present study through purposive sampling. 

Achenbach's (2001) list of children's behavioral problems, Tanji, Baumeister 

and Boone's (2004) self-control questionnaire and Kuhei's (2009) mobile phone 

addiction questionnaire were used to collect data. The obtained data were 

analyzed using Pearson correlation tests and multiple regression analysis and 

path analysis using SPSS23 and Lisrel 8/lisrel 8 software.  The obtained results 

showed that the structural model of harmful use of mobile phones with 

emotional-behavioral problems in self-harming teenagers: with the mediation 

of self-control has a good fit. These results showed that the harmful use of 

mobile phones had a direct and indirect effect with the mediation of self-control 

on the emotional-behavioral problems of self-harming teenagers. The results of 

this study showed that the harmful use of mobile phones in a sample of self-

harming teenagers can both directly and through the mediation of self-control 

to play a role in behavioral-emotional problems of adolescents. 
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 یدیکل واژگان

هوشمند  یهاتلفن

 سازییبرون زننده،یبآس

 ،یخودکنترل ،مشکلات

 خودآزار نوجوانان

 

 دهیچک

 یامدهایدوران با پ یندر ا یو خودآزار رودیشمار مرشد مغز به یمهم برا یادوره ی،نوجوان

. همراه است یندهدر آ یمداوم و اختلالات رفتار یروان شناسییباز جمله آس یبلندمدت

 هیجانی -رفتاری مشکلات با  همراه تلفن از زا آسیب رابطه استفادهپژوهش حاضر با هدف 

از نظر روش پژوهش حاضر انجام گرفت.  کنترلی خود گری میانجی با: خودآزار نوجوانان در

آموزان کلیه دانش. بودت ساختاری لاهمبستگی از نوع مدل معاد روش و از نظر کاربردیهدف 

 1402-1403در سال تحصیلی  با سابقه خود آزاری  مقطع متوسطه دوره دوم شهر اردبیل

گیری نفر از این افراد به شیوه نمونه 280تعداد . جامعه آماری پژوهش حاضر را تشکیل دادند

مشکلات  یاههس ها ازآوری دادهحاضر شرکت کردند. برای جمع پژوهشاب و در هدفمند انتخ

و  (2004و بون ) یستربام ی،تانج یخودکنترل ، پرسشنامه(2001کودکان آچنباخ  ) یرفتار

آمده با استفاده دستهای بهاستفاده شد. داده( 2009) یبه تلفن همراه کوهِ یاداعت پرسشنامه

های همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون چندگانه و تحلیل مسیر با استفاده از از آزمون

آمده نشان داد که دستنتایج به  شد. لیوتحلهیتجز 8/8lisrelو لیزرل  23SPSSافزارهای نرم

نوجوانان   در هیجانی – رفتاری مشکلات با  همراه تلفن از زا آسیب استفادهمدل ساختاری 

این نتایج نشان داد از برازش مناسبی برخوردار است.  کنترلی خود گری میانجی با: خودآزار

گری اثر مستقیم و هم اثر غیرمستقیمی با میانجی  همراه تلفن از زا آسیب استفادهکه 

تایج این مطالعه نشان نداشت.نوجوانان خود آزار  هیجانی – رفتاری مشکلاتی بر خودکنترل

طور تواند هم بهمی از نوجوانان خودآزار یادر نمونه  همراه تلفن از زا آسیب استفادهداد که 

نوجوانان نقش  هیجانی – رفتاری مشکلات در یخودکنترلگری مستقیم و هم با میانجی

 داشته باشد.
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 مقدمه 

رود و شمار میرشد مغز بهای مهم برای نوجوانی، دوره

در این دوران با پیامدهای بلندمدتی از جمله   1خودآزاری

شناسی روانی مداوم و اختلالات رفتاری در آینده آسیب

رفتار خود   (.2021، و همکاران سرابود. )سحاهمراه است

به تخریب عمدی بافت بدن  (NSSIآسیبی غیر خودکشی )

نظر اجتماعی یا  بدون قصد خودکشی اشاره دارد و از

. (2019 ،)لیم و همکاران یید نیستأمورد ت فرهنگی

خودآزاری به هر رفتاری گفته می شود که در آن فرد در 

شود. به طور پاسخ به پریشانی باعث آسیب به بدن خود می

سنتی، تحقیقات بیشتر بر موارد شدید آسیب رساندن به 

خود، یعنی بریدن یا خود مسمومیت، به جای طیف 

تری از رفتار، از جمله سوزاندن، خراشیدن یا ضربه وسیع

 (.2023زدن به خود، متمرکز بوده است)ساهو و پارتا، 

خودآزاری در جوانان یک نگرانی قابل توجه برای سلامت 

درصد  15دهد که بیش از ها نشان میعمومی است، یافته

از جوانان درگیر خودآزاری در جامعه هستند،که همراه با 

)موس بالای تکرار و افزایش خطر خودکشی است  نرخ

به ازای هر مرگ ناشی از خودکشی،  (.2023 وهمکاران،

افراد بسیار بیشتری وجود دارند که یا اقدام به خودکشی 

کنند )ساهو و پارتا، کنند یا اقدام به خودآزاری میمی

(. خطر خودکشی برای بیمارانی که به دنبال یک 2023

کنند )اعم از غیر بیمارستان مراجعه می عمل خودآزاری به

تر از جمعیت برابر بیش 50خودکشی و خودکشی( تقریباً 

 .(2024 عمومی است )دیگنیس و همکاران،

دلایل خودآزاری پیچیده و چندوجهی است، با این حال 

ای در مورد تأثیرات منفی بالقوه های فزایندهزنیگمانه

های استفاده از گوشیهای اجتماعی و استفاده از رسانه

هوشمند بر سلامت روان جوانان وجود دارد. جوانان 

های های اجتماعی و گوشیاستفاده کننده از رسانه بیشترین

تا  12نوجوانان درصد از  91هوشمند هستند، به طوری که 

 13درصد از افراد  98های اجتماعی و ساله از رسانه 15

                                                           
1. Self-harm 

2. dependence syndrome 

)جانگ و  هستندساله صاحب گوشی هوشمند در بریتانیا 

و  های اجتماعیدر دهه گذشته، رسانه (2024 همکاران،

های هوشمند نحوه گذراندن وقت و تعامل اجتماعی تلفن

جوانان با همسالان را تغییر داده است. این با افزایش شدید 

سطوح خودآزاری، به ویژه در میان زنان نوجوان مصادف 

  (.2023)ساهو و پارتا،  است

 وسط افراد مبتلا بههای اجتماعی اغلب تسانهر هایپلتفرم

روان برای به اشتراک گذاشتن تجربیات مشکلات سلامت

شود. بنابراین، شخصی و جستجوی حمایت استفاده می

تواند تنهایی و انزوای های اجتماعی میاستفاده از رسانه

ایج اجتماعی را که در بین جوانان مبتلا به مشکلات روانی ر

هایی را برای تقویت تواند فرصتد، زیرا میاست کاهش ده

های موجود و ایجاد ارتباطات اجتماعی جدید فراهم دوستی

 ( با این حال، اگر زمان زیادی2023 کند )موس وهمکاران،

تواند تنهایی ، آنلاین سپری شود، میارتباطات واقعی جایبه

 (. 2024 )دیگنیس و همکاران، را تشدید کند

، زیرا کنندآنلاین نگرانی های خاصی را ایجاد میهای انجمن

رسان به خود کاربران ممکن است در معرض محتوای آسیب

کند های آنلاینی قرار بگیرند که رفتارها را عادی میو بحث

دهد، که ممکن است با افزایش جویی را کاهش میو کمک

ر افکار خودکشی در میان کاربران انجمن در مقایسه با سای

 (.2023 )وانگ و همکاران، ال اجتماعی مرتبط باشداشک

عنوان یک بههای هوشمند زننده از تلفناستفاده آسیب

از تلفن همراه اشاره  رفتاری که به استفاده افراطی پدیده

ی» که موجبدارد  شود. در فرد می« 2سندرم وابستگ

عنوان رفتار اعتیادی دیگر، اعتیاد به تلفن همراه به عبارتیبه

شده شناسانه، تعامل انسان و تلفن همراه تعریفغیر زیست

رویارویی با وقایع منفی زندگی  است که فرد برای اجتناب از

عنوان یک راهبرد استفاده یا اضطراب اجتماعی از آن به

 کارکردهای بر افزون (.2019، لی و همکاران) کندمی

 و همراه تلفن امکانات این مجازی، فضای بهنجار و مثبت

 از برخی بروز زمینه سازتواند می آن، همراه اینترنت

)بیلوکس و  باشد را در پی داشتههیجانی -رفتاریمشکلات 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

ys
te

m
.k

hu
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-1
2-

14
 ]

 

                             3 / 15

https://system.khu.ac.ir/rph/article-1-4385-fa.html


  شناختیروان ر سلامتدپژوهش فصلنامۀ                                                         3، شمارۀ 17 ۀ، دور1402 پائیز 

 

4 

 
 

 (.2020همکاران، 

ه استفادمیزان قابل توجهی از مطالعات نشان داده است که 

تواند به تأثیرات شدید در می های هوشمنداز تلفن ازآسیب

(، 2019و همکاران،  شناختی )لیومسائل جسمی و روان

(، سازگاری اجتماعی )چن 2018رفتاری )وانگ و همکاران، 

( و مسائل سلامتی )لیو و همکاران، 2016و همکاران، 

وهش در این راستا لین وهمکاران در پژ ( منجر شود2017

تری را روی نوجوانانی که زمان بیش خود ثابت کردند

تر بیشگذرانند، نمایش لمسی میهای صفحهدستگاه

احتمال دارد مشکلات عاطفی، علائم اضطراب/افسردگی، 

گیری اجتماعی، مشکلات شکایات جسمی، علائم کناره

 ،)لی و همکاران داشته باشند زارنهآخود توجه و رفتارهای

زا  از سیبآدهد که استفاده شواهد جدید نشان می (.2020

رفتارهای خود گوشی هوشمند ممکن است به طور مثبت با 

مرتبط باشد و این ارتباط ممکن است آسیبی غیر خودکشی 

ه (. علاو2020)لی و همکاران ، با واسطه هوش هیجانی باشد

از  بر این، پیشینه ثابتی وجود دارد که استفاده بیش از حد

کند و خواب تلفن هوشمند و اختلال خواب را مرتبط می

ت ضعیف با افسردگی و افکار خودکشی در جوانان مرتبط اس

 و همچنین ارتباطی بین مشکلات خواب و افکار و رفتارهای

خودکشی مستقل از افسردگی وجود دارد. )وانگ و 

 (،  در میان این پیامدهای نامطلوب، بروز2018همکاران، 

ترین مشکلات رفتاری و خودکنترلی پائین به عنوان مستقیم

مشکل روانی ناشی از استفاده بیش از حد یا کنترل نشده 

ان را به خود جلب تر توجه محققهای همراه، که بیشنتلف

 ؛ یانگ، ژو، لیو و فن،2016کرده است )چن و همکاران، 

2019.) 

در کودکان به صورت رفتارهای هیجانی -رفتاریمشکلات 

کند که عوامل زیادی در ایجاد آن نقش متفاوتی بروز می

، 3، اجتماعی2، محیطی1ها عوامل زیستیآن تریندارند. مهم

ی و فرهنگی است )زوپپاردو، سرانو، پیررنه، 4خانوادگ

 مشکلات به مبتلا کودکان (.2023فوئنتس، -رودریگز

                                                           
1. biological 

2. environmental 

3. social 

 بارزی شکل به و شدت به که هستند رفتاری، کودکانی

 و فردی لحاظ از که هستند نامناسبی هایواکنش دچار

 سازی مشکلات رفتاریبرونینیست.  قبول قابل اجتماعی

 رفتارهای و شکنیقانون نافرمانی، با توأم رفتارهای شامل

 پژوهش (. 2019 همکاران، و بورونی)است  پرخاشگرانه

 وقتی که دهدمی نشان (2020) آلان و الیزابت دالتون،

 سربه مدرسه از خارج شرایط و تعطیلات در کودکان

 تماشای به تریبیش زمان دارند، کمتری تحرک برند،می

 خواب پردازند، الگویمی تلفن همراهتلویزیون و استفاده از 

 هائو دهند.دارند و مشکلات رفتاری از خود بروز می نامنظم

( اظهار داشتند که الگوهای روابط 2019و همکاران )

د به تلفن همراه را بر اعتیامشکلات رفتاری فردی تأثیر بین

 کند.تعدیل می

شناسی روانی کودکان و بخش قابل توجهی از آسیب

ی شود. مربوط می  5بزرگسالان به نارسایی در خودکنترل

(. کنترل خود عبارت است 2019)زابو، پیکو و فیتزپاتریک، 

از مدیریت فرد بر رفتار و یادگیری خود. اصطلاح 

داری، به طور معمول برای توانایی خودکنترلی یا خویشتن

مهار رفتار تکانشی از طریق مهار امیال فوری کوتاه مدت به 

برای اینکه فرد (. 2020شود. )ژانگ و ژائو، ر برده میکا

بتواند رفتارش را کنترل کند، باید این نکته که او عامل علّی 

یک رفتار است، درک کند و متوجه باشد که رفتار و پیامد 

تواند بر آن کنترل آن حاصل عملی است که او تا حدی می

 (.1398پور و قمرانی، داشته باشد )یغمایی، ملک

های زندگی حیاتی خودکنترلی همیشه در بسیاری از زمینه

است. بنابراین، شکست خودکنترلی منشأ بسیاری از 

مشکلاتی است که افراد در زندگی با آن روبرو هستند و 

ویژه در میان همچنین در کانون مشکلات متعددی به

نارسایی  (.2014)لی و همکاران، گیردنوجوانان قرار می

خودکنترلی نشانگر ناتوانی در تفکر در مورد پیامد رفتار 

(. ناتوانی در خودکنترلی 2022است )مانسیلی و همکاران، 

انند اعنیاد به مواد مخدر، الکل، مبا بسیاری از مشکلات 

4. cultural and family 

5. self-control 
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مشکلات مشابه دیگر  ، خود آسبیی غیر خودکشی و دزدی 

لی ممکن است تر فقدان خودکنتررابطه دارد. به زبان کلی

و ژائو باشد ) افراد داشتهروانی پیامدهای منفی برای سلامت

در این راستا گلکلاپ و همکاران در   (.2021همکاران، 

ای اعتیاد به موبایل پژوهشی به بررسی نقش واسطه

(MSA) کاری در در رابطه بین خودکنترلی و اهمال

 سازی معادلات ساختارینوجوانان با استفاده از مدل

نتایج تحلیل همبستگی نشان داد که خودکنترلی  پرداختند.

 MSAو اهمال کاری همبستگی منفی دارد.  MSAبا 

همچنین با اهمال کاری همبستگی مثبت داشت. علاوه بر 

رابطه بین خودکنترلی و  MSAاین، یافته ها نشان داد که 

 (.2023کند )گلکلاپ و همکاران،اهمال کاری را واسطه می

( نشان 1400) هم آبادی، دوایی و حسنی، زارع بهراماکبرپور

تواند با ایجاد دادند که گرایش به رفتارهای پرخطر، می

تمایل به رفتارهای مخرب، خودکنترلی نوجوانان را متأثر 

( 2021و همکاران ) بر اساس مطالعات نیلسن سازد.

خودکنترلی با عملکردهای انطباقی زیادی مانند پیشرفت 

فردی، داشتن های بیننفس زیاد، مهارتعزتتحصیلی، 

های ارتباطات رضایت بخش، دلبستگی ایمن و هیجان

مثبت، رابطة مثبت دارد و با مواردی مانند اضطراب، 

افسردگی، تکانشگری، پرخاشگری و مواردی مانند 

 رابطة منفی دارد. و خود آسبیی  سوءمصرف الکل

موضوعی « دآسیب زدن به خو»رساندن به خود یا آسیب

مورد بحث قرار گرفته است.  های اخیراست که در سال

ها در جهان غرب تمایل دارند این موضوع را به عنوان رسانه

های ایش نشان دهند و آن را به نگرانیرو به افز "روند"یک 

و  "فرهنگ سلبریتی"مختلف معاصر، از جمله به اصطلاح 

دانند. با توجه به مرتبط می "ستفاده از تلفن همراه ا"

هایی مبنی بر میزان بالای خودآزاری غیرخودکشی گزارش

(NSSI)  در بین نوجوانان و جوانان جامعه، محققان شروع

در  NSSIبه بررسی نقش عامل خطر و تأثیر اجتماعی 

رغم اند. علیشروع و حفظ این رفتارها در جوانان کرده

انی را که در های متعدد از عوامل اجتماعی که جوانگزارش

NSSI کنند، احاطه کرده است، نیاز به درک شرکت می

 NSSIهای درگیر در مشارکت تری درباره مکانیسمجامع

های زیادی در فرضیه .(2021)ژائو و همکاران،  وجود دارد

وجود  NSSIمورد تأثیر عوامل خانوادگی و اجتماعی بر 

های روانی دارد، اما اطلاعات محدودی در مورد تأثیر کارکرد

NSSI  .های اخیر جزو کشور ایران در سالوجود دارد

کننده از تلفن همراه در بین اقشار مختلف استفادهکشورهای

 آموزش های اصلیجامعه بوده است. به ویژه یکی از دغدغه

آموزان و نوجوانان از ها، استفاده دانشپرورش و خانواده و

های از تلفن ازآسیباستفاده صفحات مجازی و به تبع آن 

باتوجه به اینکه اعتیاد به تلفن همراه، بوده است. هوشمند 

روان در نوجوانان همراه است و این با مشکلات سلامت

تواند تأثیرات نامطلوبی بر زندگی تحصیلی، مشکلات می

و  با نظر به اینکه  ماعی و بین فردی نوجوانان بگذارداجت

ر حیطه اعتیاد به اینترنت های انجام شده، دبیشتر پژوهش

های همراه نقش بوده و از این واقعیت که امروزه تلفن

بیشتری در زندگی افراد و مخصوصاً نوجوانان دارد چشم 

پوشی شده است همچنین به دلیل عدم وجود پژوهشی 

های جامع در این حوزه و ایجاد زمینه برای انجام پژوهش

 بدین. رسدنظر میبیشتر، انجام پژوهش حاضر ضروری به

درصدد پاسخگویی به این سؤال است پژوهش حاضرترتیب

گری خود زا از تلفن همراه با میانجیاستفاده آسیب که آیا

  را در نوجوانان هیجانی-تواند مشکلات رفتاریکنترلی می

 ؟کندمیبینی پیش NSSIدرگیر با 

 

 روش

مبستگی ه روش این پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر

 شاز نوع مدل معادلات ساختاری است. جامعه آماری پژوه

جامعه آماری این پژوهش شامل کلیه نوجوانان با ، حاضر

سابقه رفتارهای پرخطر ارجاع داده شده به مشاوران مدارس 

در حال  1402 -1403در سال تحصیلی استان اردبیل 

  280امعه آماری فوق نمونه به تعداد تحصیل بودند. از ج

 .انتخاب شدند هدفمندگیری آموز به صورت نمونهدانش

برای انجام پژوهش حاضر ابتدا محقق با دریافت  روش اجرا:

مجوز از بخش پژوهش و حراست اداره کل آموزش و پرورش 
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آموزش و پرورش شهرستان اردبیل مراجعه  به اداراه اردبیل،

های لازم به مدارس مقطع نمود و پس از انجام هماهنگی

مدرسه دخترانه  5) مدرسه10به  م اردبیلمتوسطه دوره دوّ

افراد در . مراجعه کرد هدفمند صورتهب مدرسه پسرانه( 5و 

صورتی که معیارهای ورود/خروج زیر را گذرانده بودند، وارد 

سال؛ سابقه  18مطالعه شدند: سن تأیید شده زیر 

یا اختلالات  خودآزاری؛ عدم سابقه اختلالات عصبی

پریشی،  متعهد به رعایت های روانزشکی با ویژگیروانپ

الزامات خودداری از مصرف داروهای غیرقانونی در طول 

 280داده های  مطالعه ورضایت آگاهانه کتبی برای شرکت.

اصول . نوجوان با سابقه رفتارهای پرخطر جمع آوری شد

اخلاقی رعایت شده و عدم تضییع حقوق شرکت کنندگان 

در پژوهش، از جمله محرمانه بودن اطلاعات شخصی به 

دست آمده به طور کامل برای شرکت کنندگان توضیح داده 

آموزان، و پس از توضیح اهداف پژوهش برای دانششد. 

گرفت و آنان آموزان قرارها در اختیار دانشپرسشنامه

ها ها را تکمیل نمودند. جهت تجزیه و تحلیل دادهپرسشنامه

های توصیفی همچون میانگین، انحراف استاندارد از شاخص

و فراوانی و درصد استفاده شد. در بخش استنباطی آزمون 

یابی معادلات ساختاری به کار گرفته شد. با پیرسون و مدل

ل مورد تحلی Lisrel 8.8و  Spss23افزارهای استفاده از نرم

 قرار گرفت.

 

 ابزار پژوهش 

در  :(2001) 1سیاهه مشکلات رفتاری کودکان آچنباخ

هیجانی  -رفتاری گیری مشکلات این پژوهش برای اندازه

ی رفتاری کودک آخنباخ و رسکورلا کودکان از سیاهه

استفاده شده است. بخش دوم سیاهه رفتاری ( 2001)

ماده به سنجش مشکلات هیجانی  113کودکان با داشتن 

پردازد. پاسخ دهنده بر اساس وضعیت کودک و رفتاری می

هر ماده را به صورت صفر )نادرست است(، یک )گاهی 

کند. بندی میغالباً درست است( درجه)درست است( و دو 

های ی از طریق جمع نمرهنمره مشکلات هیجانی رفتار

                                                           
1. Rescorla & Achenbach 

سازی شده )شامل محورهای مشکلات رفتاری درونی

گیری، مشکالت بدنی، اضطراب و افسردگی( و گوشه

سازی شده )شامل محورهای پرخاشگری و مشکلات برونی

رفتارهای بزهکارانه( و مشکلات مربوط به توجه به دست 

و  240آید. دامنه مشکلات هیجانی رفتاری از صفر تا می

از  بالاترو  63تا  60برای دامنه مرزی از  t گستره نمرات

 است.  برای دامنه بالینی در نظر گرفته شده 63نمره 

 اعتبار میزان( 2001)  گلاسر(. 2001)آخنباخ و رسکورلا، 

هیجانی و مشکلات بازآزمایی و همسانی درونی را برای 

سازی مشکلات برونیو  97/0و  94/0رفتاری به ترتیب 

مشکلات رفتاری و  94/0و  92/0شده به ترتیب 

گزارش کرد. در پژوهش  90/0و  91/0سازی شده درونی

حاضر جهت محاسبه ضریب پایایی از روش آلفای کرونباخ 

ه سازی شدت برونیبه ترتیب برای مشکلااستفاده شده که 

 86/0توجه مشکلات و  90/0سازی شده ، درونی88/0

 .دست آمدبه

ن  2پرسشنامه خودکنترلی تانجی، بامیستر و بو

دهی است که توسط پرسشنامه خود گزارشیک  :(2004)

 36ساخته شده است و از  (2004)تانجی، بامیستر و بون 

عبارت تشکیل شده است. این جملات در یک طیف لیکرت 

ای از هرگز تا همیشه در نظر گرفته شده است. این درجه 5

های آن نمره پرسشنامه یک نمره کلی دارد و برخی آیتم

 26، 24، 22، 18، 15، 13، 7، 5، 1وارونه دارد. سؤالات 

اند )هرگز گذاری شدهبه صورت مستقیم نمره 36و  30 27،

( و بقیه سؤالات هم به صورت 5و همیشه نمره  1نمره 

اند. نمره کل افراد در آزمون در گذاری شدهمعکوس نمره

خواهد بود.  180و در بیشترین حالت  36کمترین حالت 

( در برآورد همسانی درونی فرم 2004تانجی و همکاران )

آلفای کرونباخ  میزان عبارتی( 36)بلند مقیاس خودکنترلی 

گزارش کردند. در ایران نیز چشمه سنگی، کرد  89/0را 

 79/0( اعتبار پرسشنامه فوق را 1395تمینی و کهرزایی )

گزارش نمودند. همچنین در پژوهش حاضر اعتبار 

 محاسبه گردید. 75/0پرسشنامه مذکور 

2.  Tanji, Baumeister, and Boone 
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ین ا :(2009)1 اه کوهِیپرسشنامه اعتیاد به تلفن همر

جهت سنجش اعتیاد   ) 2009Koohy( پرسشنامه توسط

گویه  20به گوشی همراه ساخته شده است. این پرسشنامه 

ای )خیلی زیاد، زیاد، کم و درجه 4روی مقیاس لیکرت 

خیلی کم( است و امتیازات به صورت معتادان به تلفن 

همراه، استفاده شدید و استفاده متوسط مشخص گردیده 

 20در محدوده بین  است. مجموع نمرات در این پرسشنامه

دهنده وابستگی تر، نشانقرار دارد که نمره بیش 100تا 

خزائی  باشد.بیشتر و شدیدتر بودن اعتیاد به تلفن همراه می

را برای این  92/0ضریب آلفای کرونباخ  (2012و همکاران )

اند. در پژوهش حاضر، ضریب آلفای پرسشنامه گزارش کرده

 . به دست آمد 88/0کرونباخ 

 دهد.مدل علی پژوهش را نشان می 1نمودار 

 هیجانی رفتاری عوامل مؤثر بر مشکلات پیشنهادیِ الگوی. 1 نمودار
 

 

 

 

 

 

 هایافته

 ،در پژوهش نمونه مورد مطالعه یشناختتیجمع یهایژگیو

درصد(  35نفر  ) 98ساله،  13-14درصد(  50/32نفر ) 92

. بودندساله  17-81درصد(  50/32نفر  ) 90ساله و  15-16

شرکت کننده د( از افراد درص 70/50نفر ) 142همچنین 

 .بودنددرصد( دختر  30/49نفر ) 138 پسر و در پژوهش

درصد( از افراد  30نفر ) 47در نمونه آماری پژوهش،  حدود 

درصد(  40نفر ) 87شرکت کننده در پژوهش، در پایه نهم، و 

نفر  95درصد( در پایه یازدهم و  20نفر ) 96در پایه دهم، 

 کردند.درصد ( در پایه دوازدهم تحصیل می 10)

میانگین و  گرددمشاهده می ،1گونه که در جدولهمان

به ترتیب  نوجوانانمتغیرهای پژوهش در انحراف استاندارد 

، 17/10و  05/71برابر  هیجانی -مشکلات رفتاریدر 

و خود  73/8و  31/67استفاده از فضای مجازی برابر 

  دست آمده است.به  64/11و  17/84کنترلی برابر 

 

 های توصیفی مربوط به متغیرهای پژوهش یافته. 1جدول 
 

هامقیاس داریسطح معنی ks انحراف استاندارد میانگین حداکثر نمره حداقل نمره   

05/71 108 0 مشکلات هیجانی رفتاری   17/10  71/0  26/0  

31/67 80 20 استفاده آسیب زا از تلفن همراه  73/8  63/0  34/0  

17/84 173 1 خود کنترلی  64/11  84/0  21/0  
 

 ماتریس همبستگی بین  متغیرهای پژوهش  . 2جدول 
 

 3 2 1 متغیرهای پژوهش ردیف

 **0/439- **0/511 - مشکلات هیجانی رفتاری 1

 **0/471- - - استفاده آسیب زا از تلفن همراه 2

 - - - خودکنترلی 3
   **01/0>P 

                                                           
1.  Koohy 

مشکلات  خود کنترلی

فتاریر-هیجانی  

زا استفاده آسیب

همراهاز تلفن  
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ی ضرایب شود کلیهمشاهده می 2در جدول همان طور که 

 همبستگی به دست آمده بین متغیرهای پژوهش، 

.دار هستندمعنی  P<01/0در سطح 

 

 پژوهشهای برازندگی مدل مقایسه شاخص .3جدول 
 

های دهند که شاخصنشان می 3نتایج مندرج در جدول 

شاخص مجذور خی شامل  مدل پژوهش برازندگی

(69/9=2χ مجذور خی ،)نسبی (42/2 =/df2χشاخص ،) 

شاخص نیکویی برازش  (،=993/0GFI) نیکویی برازش

ای (، شاخص برازش مقایسه=945/0AGFI) انطباقی

(975/0CFI=شاخص ،)( 991/0برازندگی افزایشIFI=) ،

جذر  و (=982/0TLIلویس)-شاخص برازندگی توکر

حاکی  (=05/0RMSEAمیانگین مجذورات خطای تقریب )

از  پژوهشاست. بنابراین مدل  پژوهشمدل  عالیاز برازش 

مسیرها و  2نمودار  برازندگی مطلوبی برخوردار است.

ضرایب مربوط به هر مسیر را در قالب خروجی به دست 

دهد. همچنین در ادامه جدول افزار را نشان میآمده از نرم

ها در الگوی پژوهش را مسیرها و ضرایب استاندارد آن 4

 .دهدنشان می

 

 . خروجی آماری مدل پژوهش2نمودار 
 

 مسیرها و ضرایب استاندارد مربوط به اثرات مستقیم بین متغیرهای پژوهش در مدل پژوهش الگوی ساختاری: .4 جدول
 

 مدل پژوهش مسیر

β P 

34/0 هیجانی-مشکلات رفتاری      استفاده آسیب زا از تلفن همراه                                100/0  

-15/0 خودکنترلی              استفاده آسیب زا از تلفن همراه                                100/0  

-43/0 هیجانی-مشکلات رفتاریخودکنترلی                                                                      100/0  
      

ی ضرایب همه 4براساس نتایج نشان داده شده در جدول 

 .(>001/0P) هستند.دار پژوهش معنیمدلمسیرمربوط به

 های پژوهشهای مربوط به آزمون فرضیهیافته

و با استناد به ضرایب استاندارد ذکر  2 نموداربا توجه به 

های به بررسی و آزمون فرضیه 4شده در جدول شماره 

 شود. مربوط به اثرات مستقیم متغیرها پژوهش پرداخته می

  بازا از تلفن همراه بین استفاده آسیب :1 یفرضیه

 رابطه خود آزار نوجوانانهیجانی -رفتاری مشکلات

 دارد. وجود

و با استناد به ضرایب استاندارد ذکر  2 نموداربا توجه به 

اده ضریب مسیر اثر مستقیم استف ،4 شده در جدول شماره

نوجوانان هیجانی -رفتاریزا از تلفن همراه بر مشکلاتآسیب

 2χ df /df2χ GFI AGFI IFI TLI CFI NFI RMSEA شاخص های برازندگی

69/9 پژوهشمدل   4 42/2  993/0  935/0  991/0  982/0  975/0  963/0  05/0  
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 ی. این یافته فرضیه(>β، 001/0P=34/0) دار استمعنی

 دهد.اری پژوهش را مورد تأیید قرار میالگوی ساخت 1

 

با زا از تلفن همراه بین استفاده آسیب :2 یفرضیه

 دارد. وجودرابطه خود آزار خودکنترلی نوجوانان 

و با استناد به ضرایب استاندارد ذکر  2نمودار با توجه به 

ضریب مسیر اثر مستقیم منفی  4 شده در جدول شماره

زا از تلفن همراه بر خودکنترلی نوجوانان استفاده آسیب

 2 ی. این یافته فرضیه(>β، 05/0P=-15/0) دار استمعنی

 دهد.الگوی ساختاری پژوهش را مورد تأیید قرار می

 

-رفتاری مشکلات باخودکنترلی  بین  :3 یفرضیه

 دارد. وجودرابطه خود آزار   نوجوانان هیجانی

و با استناد به ضرایب استاندارد ذکر  2نمودار با توجه به 

ضریب مسیر اثر مستقیم منفی  4 شده در جدول شماره

دار معنینوجوانان هیجانی -رفتاری خودکنترلی بر مشکلات

الگوی  3 ی. این یافته فرضیه(>β، 05/0P=-43/0) است

 دهد.ساختاری پژوهش را مورد تأیید قرار می

ای بین متغیرهای پژوهش از جهت بررسی روابط واسطه

( استفاده bootstrapping method) روش بوت استراپ

گیری مکرر بوده و های نمونهروش این روش یکی از. شد

شامل ترسیم تعداد زیادی نمونه با جایگشت از نمونه اصلی 

گیری با جایگشت، بدین معنی است که نمونه. است

نمونههای بوت استراپ هرچند که دارای اندازه مشابه با 

نمونه اصلی هستند، ممکن است بعضی از اعداد را اصلاً 

شامل نشود و یا بعضی از اعداد، چندین بار در نمونه تکرار 

شوند. مدل مورد نظر در هر نمونه بوت استراپ که جزیی 

های توزیع آماره. شوداصلی است، برآورد میی از دادها

تواند برای اجرای برآورد شده در هر نمونه بوت استراپ می

ها یا برای تشکیل فاصله اطمینان مورد داری آزمونمعنی

؛ به 2008کینان و ویلیام، استفاده قرار گیرند تیلور، مک

  (.1389نقل ازعشرتی، 

همراه از تلفن زا از بین استفاده آسیب: 4ی فرضیه

 رابطههیجانی -رفتاریمشکلات  باطریق خودکنترلی 

 دارد.وجود  غیر مستقیم

مشخص گونه این 2توان بر اساس نمودار این فرضیه را می

نمود

 

 

 
 

 4 همبستگی بین متغیرهای مستقل، وابسته، میانجی و نتایج بوت استراپ در فرضیه .5 جدول
 

 3 2 1 همبستگی بین متغیرها 

 **0/439- **0/511 - رفتاری هیجانی مشکلات 1

 **0/471- - - استفاده از فضای مجازی 2

 - - - خودکنترلی 3

 سطح معنی داری حد بالای فاصله اطمینان حد پایین فاصله اطمینان مقدار بوت استراپ 

 46/0  42/0  59/0  001/0  
 

*05/0>P  ,**01/0>P  

دهد که همبستگی دو نشان می 5 نتایج مندرج درجدول

دار معنی P<01/0متغیری متغیرها درجدول بالا در سطح 

به دست  46/0نتیجه بوت استراپ برای این فرضیه،  .است

 59/0 و حد بالای آن 42/0 آمد. حد پایین فاصله اطمینان

 001/0محاسبه شد. سطح معنی داری به دست آمده برابر 

باشد. با می 2000و تعداد نمونه گیری مجدد بوت استراپ 

 خودکنترلی

زا استفاده آسیب
 از تلفن همراه

  

مشکلات    
یجانی ه-رفتاری   

b a 

c 

تلفن همراه زا ازاستفاده آسیب     هیجانی-رفتاری مشکلات   

+ 

b  34/0=  

زا از تلفن همراهاستفاده آسیب     خودکنترلی 

- 

b  15/0-

= 

خودکنترلی    هیجانی -رفتاری مشکلات 

رفتاری

- 

b  43/0-

= 
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گیرد، ار میتوجه به اینکه صفر بیرون از فاصله اطمینان قر

الگوی پژوهش  4 دار بوده و فرضیهاثر غیر مستقیم معنی

 شود.تأیید می

 

  گیریبحث و نتیجه

 هیجانی –بررسی رابطه مشکلات رفتاری با  رحاضپژوهش 

 با:  ارآز خود نوجوانان در همراه تلفن از زا آسیب استفاده با

 هایافتهیو  جینتا انجام گرفت. کنترلی خود گریمیانجی

 یرهایمس یتمام معناداری دهندهنشان یابیمدلحاصل از 

 یبرازندگ یهاشاخص یتمام نیپژوهش بود. همچن یفرض

 باشد.یپژوهش م ینشانگر برازش مناسب مدل علّ 

زا از یباستفاده آسنتایج معادلات ساختاری نشان داد که 

 خود آزار نوجوانانهیجانی -رفتاریمشکلات  باتلفن همراه 

لی و  با نتایج افتهی نیا. دار داردیمعن و مثبت رابطه

و ژانگ  ائو، ی(2019) و همکاران هائو (،2019همکاران )

، جنابادی و شیرانی (2018همکاران ) و وانگ ،(2014)

از مطالعات نشان  یقابل توجه یزانم ( همسو بود.1395)

هوشمند  یهااز تلفن ازیبداده است که استفاده آس

 یشناختو روان یدر مسائل جسم یدشد یراتبه تأث تواندیم

، مکاران)وانگ و ه ی(، رفتار2019و همکاران،   یو)ل

( و 2016)چن  و همکاران،  یاجتماع ی(، سازگار2018

و رفتارهای خود  (2017و همکاران،  یو)ل یمسائل سلامت

منجر شود.  (2024آزاری غیر خودکشی )گروره و همکاران ،

ارتباط  نییبا عنوان تع پژوهشی( 1395) یرانیو ش یجناباد

به تلفن همراه  ادیاحساس تنهایی و حمایت اجتماعی با اعت

داد که آنان نشان قیآموزان انجام دادند. نتایج تحقدر دانش

به تلفن همراه رابطه مثبت و  ادیاحساس تنهایی و اعت نیب

نشان داد که  زین ونیرگرس لیمعنادار وجود دارد. نتایج تحل

های تنهایی خانوادگی و لفهؤهای تنهایی، ملفهؤم نیاز ب

لفه ؤهای حمایت اجتماعی، ملفهؤم نیاجتماعی و از ب

به تلفن همراه در  ادیاعت نییبشیحمایت خانواده توان پ

( در 4220) جانگ و همکاران . آموزان را دارنددانش

                                                           
1. Foerster, Thielens, Joseph, Eeftens & Röösli 

2. Li, Jiang & Ren 

به تلفن همراه  یاداعت ینرابطه ب یبه بررس یپژوهش

(MPA )یخودکش یرغ یبیو خود آس (NSSI) رداختند پ

احتمال  یشبا افزا MPAکه  دندیرس جهینت نیو به ا

NSSI دهد یمرتبط است، که نشان م یاندانشجو یندر ب

ممکن  MPA یو مداخله برا یشگیریزودهنگام، پ ینهمعا

 لانگ و همکاران. و کنترل کند یریجلوگ NSSIاست از 

شدن همسالان و  یقربانبا عنوان  یپژوهش (4202)

: یرستانیآموزان دبدانش یندر ب یرخودکشیغ یخودآزار

به تلفن همراه و  یاداعت ی،اضطراب اجتماع یانقش واسطه

نشان داد که  جینمودند. نتا یرا بررس یجنس یهاتفاوت

 NSSI یمتواند به طور مستق یم مشکلات رفتاری هیجانی

 یقرا از طر NSSI یرمستقیمکند و به طور غ ینیب یشرا پ

کند.  ینیب یشبه تلفن همراه پ یادو اعت یاضطراب اجتماع

به تلفن همراه اثرات  یادو اعت یاضطراب اجتماع ین،بنابرا

و  مشکلات رفتاری هیجانی ینرا ب اییرهزنج یاواسطه

NSSI ین،نشان داد. علاوه بر ا یرستانیآموزان دبدانش در 

 یلدخ گرییانجیم یندفرآ یممکن است در تنظم یتجنس

  باشد.

زا از یباستفاده آسنتایج معادلات ساختاری نشان داد که 

-رفتاریمشکلات  اب یخودکنترل یقتلفن همراه از طر

 افتهی نیا. داردرابطه  NSSIدر نوجوانان با سابقه  هیجانی

 لی و همکاران (،2018)و همکاران  فورستر با نتایج

 چنین ( همسو بود.1398)پور و همکاران، قدمو  (2017)

 همراه تلفن به اعتیاد عنوان به ایناسازگارانه رفتارهای

 نیز همراه تلفن از زاآسیب استفاده عنوان شده و به توصیف

 دارد اشاره اعتیاد از جنبه چندین به که شودمی شناخته

 کنترل دادندستتحمل، اجتناب، هوس، از »رتند از: عبا که

، 1فورستر و همکاران) «زندگی آن در منفی پیامدهای و

و  گریبیانکنترل، خود  منبع اخیر در مطالعات (.8201

 به اعتیاد مقدماتی عوامل دیگر از نیز سودمندی، مزایای

. در (2017 ، 2لی و همکاران)اند عنوان شده همراه تلفن

ن1398پور و همکاران )پژوهشی قدم و   3(؛ ون دیورس

فضای  به اعتیاد (، نشان داند که بین2015همکاران )

3. Van Deursen 
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خودتنظیمی و  با پرخطر رفتارهای به گرایش و مجازی

دارد.  داریمعنی منفی و رابطه آموزاندانش خودکنترلی

 نشان دادند (1393) کلیبر و همکاران حبیبی پژوهشی در

 منفی رابطه اعتیاد به گرایش و هیجانات کنترل بین که

توان مطرح می هادر تبیین این یافته دارد. وجود معناداری

 بههیجانی -رفتاریمشکلات تر که بیشآنجایی کرد که از

کنترل بر خود انجام  صورت خود جوش و بدون اعمال

 دیگر ظرفیت کنترل خود با افزایش از طرف شود؛می

ها، منجر به توانایی نادیده گرفتن و مقاومت در برابر وسوسه

 از. کاهش ساعات استفاده نامطلوب از اینترنت خواهد شد

های خود در رود اعمال کنترل بر فعالیترو انتظار می این

اینترنت و همچنین کنترل بر زمان استفاده از فضای مجازی 

-رفتاریمشکلات کاهش یک عامل محافظتی در رابطه با 

یان کرد توان بشود. از طرف دیگر میمحسوب میهیجانی 

، بخشی لذتاهتأخیر در تکانه ،از آنجایی که خود کنترلی

تنظیم اعمال کلامی و حرکتی  و تکانشی رفتارهایسرکوب

-رفتاریمشکلات شود به پیشگیری از در غیاب دیگران می

 (2022 ،همکاران وکند )سعادتمند کمک می هیجانی

 بر   یخودکنترلنتایج معادلات ساختاری نشان داد که 

دار یمعنو  یمنف رابطهنوجوانان  یجانیه-یرفتارمشکلات 

و یلسن ن (،2021ژائو و همکاران ) با نتایج افتهی نیا. دارد

آبادی، دوایی و اکبرپور، زارع بهرامو  (2021همکاران )

در خودکنترلی با بسیاری ناتوانی همسو بود.( 1400حسنی )

 از مشکلات مانند اعنیاد به مواد مخدر، الکل، دزدی و

تر فقدان مشکلات مشابه دیگر رابطه دارد. به زبان کلی

روانی خودکنترلی ممکن است پیامدهای منفی برای سلامت

آبادی، دوایی چنانکه اکبرپور، زارع بهرام باشد. افراد داشته

( نشان دادند که گرایش به رفتارهای 1400و حسنی )

تواند با ایجاد تمایل به رفتارهای مخرب، پرخطر، می

اساس مطالعات برودکنترلی نوجوانان را متأثر سازد. خ

خودکنترلی با عملکردهای ( 2021نیلسن و همکاران )

نفس زیاد، انطباقی زیادی مانند پیشرفت تحصیلی، عزت

فردی، داشتن ارتباطات رضایت بخش، های بینمهارت

                                                           
1. Willems, Desio, Van Bjesterel, Bosma 

های مثبت، رابطة مثبت دارد و با دلبستگی ایمن و هیجان

اضطراب، افسردگی، تکانشگری، پرخاشگری مواردی مانند 

در تبیین  .و مواردی مانند سوءمصرف الکل رابطة منفی دارد

 یامدهایاز پ یاریهسته بستوان گفت می هااین یافته

کنترل خود  ییاست و توانا یناکاف ینامطلوب، خودکنترل

 یناز ا. شودیها ماز حوزه یاریبهتر در بس یجمنجر به نتا

-رفتاریمشکلات کاهش  بالا منجر به  یرو، خودکنترل

 (.2024 چن و همکاران ،) دشویمهیجانی 

زا از یباستفاده آسنتایج معادلات ساختاری نشان داد که 

-رفتاریمشکلات بر  یخودکنترل یقتلفن همراه از طر

یلمز و و با نتایج افتهی نیا. دارد یممستق یراثرات غهیجانی 

زینعلی، و  (2022)فنگ و همکاران  (،2019)همکاران 

نتایج مطالعات  ( همسو بود.1399) فردصیدی و مرادی

ا بجسترل، ون دزیو، ویلمز،  این ( بیانگر2019)  1بوسم

 کاهش صورت به را خود خودکنترلی نوجوانان، که است

 دهند.می نشان پرخطر رفتارهای و رفتارهای انحرافی

تکانشی  چون هم هاییویژگی با خودکنترلی پایین سطح

دارد  معناداری رابطه بینش کمبود پذیر، خطر بودن،

(. به طور کلی، 1399فرد، )زینعلی، صیدی و مرادی

 آن اساس بر که درونی است مراقبت نوع یک خودکنترلی

 شوند؛می ترک نابهنجار و رفتارهای انجام محوله وظایف

 فرد دیگر عبارت به باشد. کار در خارج نظارتی از آنکه بی

 مصروف انجام را خود تلاش خارجی نظارت به بدون توجه

 انگارانه موارد سهل مرتکب و نمایدمی خود وظیفه

در تبیین این  (.2022، 2)فنگ، مینگ، گویو، ژاو شودنمی

 تریبیش آمادگی بالا خودکنترلیتوان گفت می هایافته

 زا ازیباستفاده آس انگیز وسوسه اقدامات از اجتناب برای

سازی و برون انحرافی رفتارهای ،NSSI ،تلفن همراه

 در موفقیت بنابراین .کندمی ایجاد افراد در مشکلات

 مدیریت و انحرافی هیجانات و رفتارها کنترل

 و نفسعزت افزایش باعث پرخطر هایموقعیت

 از اجتناب برای را هاآن انگیزه و شده افراد خودکارآمدی

. )احمدی دهدمی افزایشو خود آسیبی   انحرافی رفتارهای

2. Feng, Ming, Guoyu, Zhao 
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 یکاربرد یممفاه یمطالعه حاضر دارا (.1396جویبار، 

 یم،نکرد یررا درگ ینیبال یتاست. اگرچه ما جمع یمهم

 .دهندیعمل ارائه م یرا برا هاییینشمطالعه ب هاییافته

مشکلات رفتاری است که  یمطالعه ا ینمطالعه اول ینا

 NSSIو  خود کنترلیبه تلفن همراه را در  یادو اعت هیجانی

 گنجانده است. 

هایی ها با محدودیتاین پژوهش نیز مانند سایر پژوهش

است. اول،  یتمحدود ینچند یمطالعه دارا ینامواجه بود 

 دهدیبه ما اجازه نم یمکه ما استفاده کرد یمقطع یبررس

 یجادشده امشاهده یهادر مورد ارتباط یعلّ یهااستنتاج

به مدل  یدناعتبار بخش یرا برا یو مطالعات طول یم،کن

 یکردمطالعه از رو ین. دوم، اضروری است  یندهما در آ ینظر

 رسانیباستفاده کرد که ممکن است رفتار آس یخود گزارش

چندگانه  یابیارز یهاروش ینده،به خود را پنهان کند و در آ

مانند روش مکالمه، روش مشاهده و پرسشنامه گزارش 

معتبر تری به  یکرد تا مدل نظر یطراح توانیخانواده را م

مطالعه حاضر از نوع مطالعات همبستگی بوده و . دست آید 

پیشنهاد  سازد.محدود می یجی را از نتاعلّ گیرییجهنت

 و با درتر شود تا مطالعات بعدی بر روی جمعیت وسیعمی

 زنندهیبدر استفاده آسل یرهای دخیغنظر گرفتن سایر مت

صورت  بر روی نوجوانان خود آزار  هوشمند یهااز تلفن

به مدارس گزارش شود تا  گیرد. همچنین نتایج مطالعه

مشاورین بتوانند با استفاده از نتایج به دست آمده 

ی را با شیوه خود آزار  آموزان و به ویژه نوجواناندانش

تبع به آشنا سازندهوشمند  یهاتلفنصحیح استفاده از 

مطالعه،  نیا ییهای نهاافتهیشده و  ادیهای تیمحدود

 قاتیتحق نده،یآ یهای پژوهششود در طرحیم شنهادیپ

در  رهایمتغ نیا نیبه منظور روشن شدن ارتباط ب گریید

انجام شود تا ارتباط  گرید یلیجوامع آماری و مقاطع تحص

در  تر شود. پژوهشگرانمطالعه شده روشن رهاییمتغ

بالاتر  یهای سنرا از گروه ینمونه پژوهش یهای آتپژوهش

جلسات  شودیم شنهادیانتخاب کنند. پ انیاز جمله دانشجو

ها در مورد علل خانواده یسازبه منظور آگاه ییهاشیو هما

ن همراه از تلف یاستفاده افراطرفتارهای خود آسیب رسان و 

که  شودپیشنهاد میو در نهایت  در نوجوانان برگزار گردد

آموزان زا از تلفن همراه در دانشی آسیبمفهوم استفاده

تری تر، مورد بررسی جدیو حتی مقاطع پایین خود جرح

تر این تر و دقیققرار گیرد تا با شناسایی هر چه سریع

تر، اقدامات کنترلی متناسبی برای موضوع در سنین پایین

کاستن از شدت مشکل و جلوگیری از تبعات منفی آن در 

 .آینده، انجام گیرد
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