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6/2/93:پذیرش؛9/5/92:تاریخ دریافت
اثرات و عواقب کوتاه مدت و بلند مـدت بـر   ،مخدرالکل و موادمصرف سیگار،انندمشیوع رفتارهاي پرخطر در نوجوانی :مقدمه و اهداف
.قزوین انجام گرفتین نوجوانان دبیرستانی شهرشیوع انواع رفتارهاي پرخطر در بپژوهش حاضر با هدف بررسی. سلامت فرد دارد

قـزوین در سـال تحصـیلی   نوجوانان دختر و پسر مقطع متوسـطه شـهر  تمامیي آماري توصیفی و جامعهپژوهش حاضرروش :روش کار
ادفی انتخـاب  اي تصگیري چند مرحلهبودند که به روش نمونه-پسر271دختر و 239-نفر510نمونه پژوهش شامل. بودند1391-1390
.نوجوانان بودرفتارهاي پرخطرسامانهشناختی و پرسشنامه تعدیل شده پایش پرسشنامه جمعیت،ابزار پژوهش. شدند
را در مقایسـه بـا تجربـه مصـرف سـیگار     ) درصـد 2/59(تـرین شـیوع   آمـوزان بـیش  نتایج نشان داد کـه مصـرف قلیـان در دانـش    :نتایج

شـیوع درگیـري فیزیکـی در مدرسـه و خـارج از      . دارد) درصد7/16(و مصرف الکل) درصد3/7(درمخ، تجربه مصرف مواد)درصد7/32(
مصـرف قلیـان،   و ؛مصـرف سـیگار در مدرسـه در طـول یـک مـاه      ؛طول یک ماهحمل سلاح سرد به مدرسه در؛مدرسه در طول یک سال

استفاده از کمربند ایمنی در هنگام سوار شدن ماشـین بـه   . بودتر از دختراندر پسران بیش؛مشروبات الکلی و مواد مخدر در طول یک ماه
عنوان سرنشین در بین دختران بیشتر از پسران شیوع دارد و در کل نمونه نیز شـیوع اسـتفاده از کمربنـد ایمنـی در هنگـام سـوار شـدن        

.بوددرصد 7/23ماشین به عنوان سرنشین 
پایش رفتارهاي پرخطر ایجـاد شـده و   سامانهلازم است دبیرستانیآموزانخطر در دانشبا توجه به شیوع بالاي رفتارهاي پر:گیرينتیجه

.گیرانه با توجه به این گروه سنی در سطوح فردي، مدرسه و خانواده انجام شوددست آمده، اقدامات پیشه بر اساس اطلاعات ب
رفتارهاي پرخطر، نوجوانان، شهر قزوین: کلیديواژگان

مقدمه
و )1(سالی استدوره انتقال از کودکی به بزرگنوجوانی 

عمر بر زندگی در تمام طول توانند که مییالگوهاي رفتاري مهم
تغییرات این ). 2(گیرنداین دوره شکل میباشند، درفرد اثرگذار

هنگامی . شودمشکلات خاصی سازدوره از رشد ممکن است زمینه
ها وبحرانمیز برآتوانند به طور موفقیتکه نوجوانان نمی

شناختی را تجربه هاي روانپریشانیهاي تحولی غلبه کنند، چالش
هنجار زندگی هاي در جریان بخواهند کرد و اختلال قابل ملاحظه

هاي عاطفی، اجتماعی و شناختی بروز خواهد کرد روزمره و جنبه
). 3(ها دچار اغتشاش خواهد شدکه به دنبال آن شخصیت آن

رفتارهاي رخداد،مورد بررسی در این دورهياهوعیکی از موض
. پرخطر است

جدي تهدید کننده هايموضوعیکی از،شیوع رفتارهاي پرخطر
تغییرات سریع هاي اخیر با توجه بهکه در سالاست سلامت 
مجریان قانون و هاي بهداشتی،از سوي سازماناجتماعی،

ترین مشکلات از مهمگذاران اجتماعی به عنوان یکی سیاست
نمونه،به عنوان .موجود در جامعه مورد توجه قرار گرفته است

تنها میزان ،میلادي2030بینی شده است که تا سال پیش
میلیون نفر 10ت به امیر ناشی از مصرف دخانیومرگها وبیماري

رفتارهاي اگر پیامد جسمی، روانی، اجتماعی سایر.در سال برسد
خشونت و رفتار پرخطر جنسی نیز به واد،پرخطر مانند مصرف م

هر ). 4(شودیمهاي وارده چند برابرآسیب،ده شودآورحساب 
هاي جامعه از عواقب ناگوار رفتارهاي یک از بخشچند که هیچ
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رامان نیست، اما نوجوانان در معرض خطتهدید کننده سلامت در
رفتارهاي که بسیاري از قربانیان به طوريتري قرار دارند،بیش

بسیاري از.پرخطر در آینده از میان نوجوانان امروزي خواهد بود
ها و بحران دوران نوجوانی دست به نوجوانان درمقابله با دشواري

مورد تهدید قرارراآنان آینده سلامت حال وزنند کهرفتارهایی می
خشونت و رفتارهاي جنسی پرخطر، عوامل مصرف مواد،.دهدمی

).5(دهندیل میکومیر در سنین نوجوانی را تشمرگبسیاري از 
اند که اغلب رفتارهاي پرخطر درنشان دادههاي جهانیهمطالع

و رفتارهایی شامل مصرف شوندمیآغازلگیسا18سنین قبل از 
هاي پژوهش).6- 10(دنگیرمواد مخدر را در بر میو سیگار، الکل، 

رفتارهاي پرخطر مانند شیوعگربیانانجام شده در ایران نیز 
14-18در بین نوجوانان مصرف سیگار، قلیان، الکل، مواد مخدر

با توجه به ساختار سنی جوان کشور و نظر ). 11-17(سال است
ابر رفتارهاي پذیرترین قشر جامعه در برکه نوجوانان آسیببه آن

دهند، بدیهی است که هر گونه ضایعه و پر خطر را تشکیل می
در بهداشت جسمی و روانی و در نتیجه کاهش توانایی نارسایی 

اي غیر قابل اجتناب به کندي در ساز، به گونهاین قشر حرکت
انجامد واز طرف دیگر عدم سلامت جسمی و پیشرفت جامعه می

جامعه اثر افرادسلامت برها ممکن است در دراز مدت روانی آن
ر نوجوانان به بنابر این بررسی رفتارهاي پرخط. منفی بگذارد

.گیرانه ضروري استهاي پیشمنظور تدوین برنامه
هدف پژوهش حاضر بررسی ،با توجه به تمهیدات یاد شده

. استمیزان شیوع رفتارهاي پرخطر در بین نوجوانان شهر قزوین 
میزان شیوع : بر این اساس سؤال پژوهش حاضر عبارت است از

ین چقدر است؟رفتارهاي پرخطر در بین نوجوانان شهر قزو

روش کار
جامعه آماري . است- پیمایشی-توصیفیژوهش حاضرپروش 
قزوین نوجوانان دختر و پسر مقطع متوسطه شهرتمامی،پژوهش

دختر و 11945(نفر 25760شامل 1390- 91در سال تحصیلی
نمونه پژوهش بر اساس فرمول انتخاب نمونه . بودند)پسر13815
krejcie&Morgan)18(510نفر)بود) پسر271دختر و 239 .

بدین ترتیب که . اي تصادفی بودروش نمونه گیري چند مرحله
از تعیین حجم نمونه و اخذ مجوز از آموزش و پرورش قزوین، پس

از بین مدارس شهر قزوین چند مدرسه به طور تصادفی انتخاب و 
از بین مدارس انتخاب شده چند کلاس به صورت تصادفی انتخاب 

هاي انتخاب شده، نمونه دند و در مرحله پایانی از بین کلاسش

سامانه پرسشنامه پایش ،ابزار پژوهش.انتخاب شدمورد نظر
دارد که ال ؤس90این پرسشنامه . نوجوانان بودپرخطررفتارهاي 

هاي مختلف شامل ایمنی، رفتارهاي پرخطر نوجوانان در حوزه
سیگار، مصرف الکل، ، خودکشی، مصرف )رفتار چالشی(خشونت

عدم مصرف انواع مواد غیر قانونی، رفتارهاي پرخطر جنسی و
لازم به ذکر ).19(دهدفعالیت جسمانی را مورد ارزیابی قرار می

الات پرسشنامه از سؤهاي فرهنگی تعدادي است با توجه به تفاوت
از جمله مصرف قلیان به دلیل مرسوم . حذف یا تغییر داده شدند

بررسی براي. ر  ایران نیز به پرسشنامه اضافه گردیدبودن آن د
روایی در .دشزمان استفاده روایی پرسشنامه از شیوه روایی هم

مورد سنجش آزمون هستند به سازهداراي زمان گروهی که هم
جامعه مخاطب هايهنمرعنوان گروه ملاك در نظر گرفته شده و 

هاي گروه ملاك رهاگر میانگین نم. شودنسبت به آن سنجیده می
گروه عادي باشد، هايهنمربالاتر از میانگین يداریمعنبه طور 
به منظور . زمان استکه آزمون داراي روایی همد شومینتیجه 

. دشسانی درونی و بازآزمایی استفاده تعیین پایایی، از دو روش هم
سانی درونی ملاحظه گردید که ضریب با استفاده از روش هم

گر همبستگی بالا و است که نشاندرصد87برابر با ونباخي کرآلفا
همچنین در روش بازآزمایی، . باشدقابل قبول مقیاس می

پرسشنامه تهیه شده پس از گذشت دو هفته از اجراي اول، بار 
اجرا شد و ضریب همبستگی بین نمرات پرسشنامه در اجراي دیگر

ب پایانی مقیاس نتایج نشان داد که ضری. اول و دوم محاسبه شد
در تجزیه و تحلیل . استدرصد86با استفاده از این روش برابر با 

هاي آمار توصیفی مانند جدول توزیع فراوانی و ها از شاخصداده
هاي حاصل از اجراي پژوهش با دادهتمامی. درصد استفاده شد

مورد تجزیه و تحلیل قرار 19نسخه SPSSافزار استفاده از نرم
.گرفت

هافتهیا
ها مشخص کرد که بررسی ویژگی جمعیت شناختی آزمودنی

سال، 15درصد 8/19تر، سال و کم14ها درصد آزمودنی5/2
سن تر سال و بیش17درصد7/42سال و 16درصد9/34

درصد 4/30ها پایه اول متوسطه، درصد آزمودنی6/31.داشتند
ز نظر تحصیلات ا. درصد پایه سوم متوسطه بودند38پایه دوم و 

درصد مادران 6/7درصد پدران و 3/4آموزان، والدین دانش
درصد مادران، داراي تحصیلات 3/35درصد پدران و 30سواد، بی

مادران، تحصیلات درصد4/21درصد پدران و 9/22ابتدایی، 
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1390/77-91هايبررسی شیوع رفتارهاي پرخطر در بین نوجوانان شهر قزوین در سال

درصد مادران تحصیلات 4/20درصد پدران و 20راهنمایی و 
.متوسطه داشتند

،  فراوانیشودمشاهده می1شمارهدر جدولطور که همان
کاري در مدرسه و خارج از مدرسه در درگیري فیزیکی و کتک

؛حمل سلاح سرد به مدرسه در یک طول ماه؛سالطول یک
مصرف قلیان در طول ؛مصرف سیگار در مدرسه در طول یک ماه

مصرف مشروبات الکلی و مواد مخدر در طول یک ماه و ؛یک ماه
تر از دختران استان بیشدر پسر

9/7(سالگی 15- 16دختران سن شروع مصرف سیگار در بین
. است) درصد7/13(سالگی10- 12و در بین پسران سن ) درصد

-16ترین درصد سن شروع در بین دختراندر مصرف قلیان بیش
سالگی15-16و در بین پسران نیز ) درصد8/21(سالگی 15

ترین درصد سن شربات الکلی بیشمصرف مدر. است) درصد20(

و در بین ) درصد3/1(سالگی 15- 16شروع در بین دختران
در مصرف مواد. است) درصد7/7(سالگی 15-16پسران نیز 

- 12بیشترین درصد سن شروع در بین دختران و پسران ،مخدر
).2جدول شماره (بود سالگی 10

وار شدن ماشین استفاده از کمربند ایمنی در هنگام سفراوانی
تر از پسران است و در کل به عنوان سرنشین در بین دختران بیش

کمربند ایمنی در هنگام سوار شدناستفاده ازفراوانینمونه نیز 
،در کل نمونه. بالا نیست) 7/23(ماشین به عنوان سرنشین 

سیکلتاستفاده کلاه ایمنی در هنگام استفاده از موتورفراوانی 
استفاده از کلاه ایمنی در هنگام رانندگی فراوانی. بودبالا) 6/68(

تر از دختران است و در کل نمونه با دوچرخه در بین پسران بیش
رانندگی با دوچرخهام گهناستفاده از کلاه ایمنی در فراوانینیز 

.)3جدول شماره (بود بالا) 3/84(
*رخطرتوصیف فراوانی و درصد تجربه رفتارهاي پ-1جدول شماره 

جنسیترفتارهاي پرخطر
تردوبار یا بیشباریکهیچ

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

کاري دردرگیري فیزیکی و کتک
خارج از مدرسه در طول یک سال

2062/86204/8134/5دختر
1804/66394/14522/19پسر
3867/75کل

)79/0-74/0(596/11
)14/0–10/0(657 /12

)16/0–11/0(

کاري در درگیري فیزیکی و کتک
طول یک سالمدرسه در

2044/85269/1098/3دختر
1787/65646/23297/10پسر
3829/74کل

)79/0-73/0(906/17
)21/0–16/0(385/7

)10/0-6/0(

حمل سلاح سرد با خود به مدرسه 
در یک ماه

2247/9351/2102/4دختر
2361/8793/3266/9پسر
4602/90کل

)93/0–89/0(147/2
)4/0–2/0(361/7

)9/0-6/0(

مصرف سیگار در مدرسه در طول 
ماهیک

2372/9914/014/0دختر
2609/9562/274/1پسر
4975/97کل

 )99/0–97/0(74/1
)2/0-1/0(62/1

)2/0–1/0(

در خارج از مدرسه در مصرف سیگار 
ماهطول یک

2251/945125/028/0دختر
24490266/914/0پسر
46992کل

)94/0–91/0(385/7
)10/0-6/0(36/0

)7/0–6/0(

مصرف قلیان در طول یک ماه

1836/76509/2065/2دختر
1711/63805/29204/7پسر
3544/69کل

)73/0–67/0(1305/25
)29/0–24/0(261/5

)7/0–4/0(
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مشروبات الکلی در طول یک ماه

2335/9747/128/0دختر
2454/90111/4155/5پسر
4787/93کل

)96/0–93/0(159/2
)4/0–2/0(173/3

)5/0-3/0(

مواد مخدر در طول یک ماه

2372/9914/014/0دختر
2644/9731/145/1پسر
5012/98کل

)99/0–98/0(48/0
)9/0–7/0(51

)2/0–1/0(
.دهنددرصدي را نشان می95اعداد داخل پرانتز فاصله اطمینان * 

*فراوانی رفتارهاي پرخطر بر اساس سن شروع و به تفکیک جنسیت-2جدول شماره 

رفتارها
ي

پرخطر

من تا کنون مصرف سن 
ترسالگی و بیش17سالگی15-16گیسال13-14سالگی10-12امنکرده

شاخص
درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانیجنسیت

سیگار

1905/75171/733/1199/7102/4دختر
1853/68377/1393/3283/10124/4پسر
3755/73کل

)77/0–72/0(546/10
)13/0–9( /124/2

)4/0-2/0(472/9
)12/0–8/0(223/4

)6/0–4/0(

قلیان

1198/49204/8269/10528/21222/9دختر
11141518/18332/12505/18266/9پسر
2301/45کل

)49/0-43/0(719/13
)17/0-12/0(596/11

)14/0–10/0(10220
)23/0–18/0(484/9

)12/0–8/0(

مشروبا
ت الکلی

2279528/014/033/165/2دختر
2171/80111/493/3217/7138/4پسر
4441/87کل

)90/0–86/0(135/2
)4/0–2/0(102

)3/0–1/0(247/4
)7/0–4/0(197/3

)5/0–3/0(

مواد 
مخدر

2367/9828/0000014/0دختر
2582/9576/227/031/114/0پسر
4949/96کل

)98/0–96/0(98/1
)3/0–1/0(24/0

)5/0-3/0(36/0
)7/0–5/0(24/0

)5/0–3/0(
.  دهنددرصدي را نشان می95اعداد داخل پرانتز فاصله اطمینان *
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ها بر اساس استفاده از کمربندي ایمنیتوصیف آزمودنی-3جدول شماره 
شاخصمتغیر

جنسی
ت

همیشهتر اوقاتبیشاتاوقرخیبندرتهبهرگز

فراوان
درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدي

ــتفاده از  اســ
کمربند ایمنـی  
در هنگام سوار 
شدن ماشـین  
ــوان  ــه عنـ بـ

سرنشین

269/10236/9652/27634/26629/25دختر
491/18487/17708/25456/16598/21پسر

757/14کل
)18/0–13/0(719/13

)17/0-12/0(1355/26
)30/0-25/0(1082/21

)25/0-19/0(1217/23
)27/0–22/0(

استفاده کـلاه  
ــی در  ایمنـــ
هنگام استفاده 

از 
موتورسیکلت

149/5153/6149/5273/111697/70دختر
142/5549/1958/1173/61818/66پسر

285/5کل
)7/0-4/0(695/13

)16/0–12/0(197/3
)5/0–3/0(446/8

)11/0–7/0(3506/68
)73/0-67/0(

استفاده از کلاه 
ــی در  ایمنـــ
هنگام رانندگی 

با دوچرخه

356/1447/147/183/31887/78دختر
93/358/1111/445/12423/89پسر

446/8کل
)11/0–7/0(98/1

)3/0-1/0(159/2
)4/0–2/0(124/2

)4/0–2/0(4303/84
)87/0-83/0(

.  دهنددرصدي را نشان می95اعداد داخل پرانتز فاصله اطمینان *

بحث
رفتارهاي پرخطر در بین فراوانیپژوهش حاضر با هدف بررسی 

در پژوهش حاضر مشخص شد . قزوین انجام گرفتنوجوانان شهر
یوع مصرف قلیان، که در بین جمعیت مورد مطالعه، درصد ش

بیین ت.تر از دختران استو مشروبات الکلی در پسران بیشسیگار
تر پسران به دسترسی بیشمانندتوان به مواردياین یافته را می

هاي اجتماعی براي روي آوردن به این مواد این مواد، محدودیت
چنین نتایج هم. براي دختران و عوامل فرهنگی اجتماعی دانست

ترین درصد سن شروع مصرف سیگار در بین که  بیشنشان داد
10-12و در بین پسران سن ) درصد9/7(سالگی 15-16دختران 

در مصرف قلیان و مشروبات الکلی . درصد است) 7/13(سالگی
15-16ترین درصد سن شروع در بین دختران و پسران بیش

توان به امکان دسترسیاین یافته را می. سالگی مشخص گردید
تر نوجوانان در این سن به این مواد، تعاملات اجتماعی بیش
که موقعیت در معرض مواد -ترخواهی بیشتر، حس استقلالبیش

چنین نتایج نشان هم. نسبت داد- نمایدتر میقرار گرفتن را بیش
داد که در بین دختران، پسران و در کل نمونه درصد شیوع 

سوار شدن ماشین به عنوان استفاده از کمربند ایمنی در هنگام 
برخیبه طوري که درصد شیوع استفاده در . سرنشین بالا نیست

سازي در این زمینه را تر است و این امر لزوم فرهنگبیش،تاوقا
. شودها، مدارس، و نیروي انتظامی یادآور میاز طرف خانواده

هاي پژوهش حاضر به نوعی با نتایج به طورکلی یافته
انجام شده در زمینه رفتارهاي پرخطر نوجوانان هاي همطالع

کاربردهایی را در دو ،نتایج پژوهش حاضر.)6-17(خوان استهم
در بعد عملی با توجه به . نمایدسطح عملی و پژوهشی القا می

هايهمداخلنتایج پژوهش حاضر لازم است که در کنار همه 
را گردد، از آموزان طراحی و اجآموزشی که ممکن است براي دانش

رسانی اطلاعهاآنهايآموزان و خانوادهها به دانشنهطریق رسا
ها در آموزان و خانوادهآموزش لازم به دانشهیاراو گردد 
آموزش و پرورش، نیروي . گیري لحاظ گرددهاي پیشبرنامه

هاي گیري از رسانههاي مرتبط باید با بهرهانتظامی و سایر سازمان
هاي علمی، بروشورها، ري و دیجیتال مانند خبرنامهنوشتاري، تصوی

با ،پخش فیلممانندهاي دیداري تابلوهاي پیام مشاور و رسانه
تمایل به انجام رسانی از پیامدهاي رفتارهاي پرخطر بایداطلاع

آموزان کاهش داده و با انجام چنین را در دانشرفتارهاي پرخطر
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زاده و همکاراناسماعیل/ 80

هاي درگیر شدن به رفتارهاي آنان را از پیامدادراكهاي فعالیت
چنین آشناسازي معلمان و والدین با علایم هم. بالا ببرندپرخطر

برخورد با این نوع نوجوانان از طریق چگونگیرفتارهاي پرخطر و 
برنامه آموزشی مناسب در شناسایی زودهنگام و جلوگیري از 

در پژوهش حاضر . اهمیت استدارايتشدید رفتارهاي پرخطر
کاري در مدرسه ردید که شیوع درگیري فیزیکی و کتکمشخص گ

و خارج از مدرسه، حمل سلاح سرد به مدرسه، مصرف سیگار، 
تر از مصرف مشروبات الکلی و مواد مخدر در پسران بیشقلیان، 

سنچنین نتایج پژوهش حاضر نشان داد کههم. دختران است
دختران، در بین پسران در مقایسه باو قلیانشروع مصرف سیگار

هاي لازم آموزشارایه بنابراین لازم است که ضمن . استتر پایین 
به صورت فردي و گروهی به دختران و پسران به منظور ارتقاء 

این ارایه عوامل محافظت کننده در مقابل رفتارهاي پرخطر، در 
در بعد . تري گرددتوجه بیشسن این نوجوانانها بهآموزش

جامعه آماري و نمونه پژوهش حاضر را جایی کهپژوهشی از آن
گردد پیشنهاد می؛اندتشکیل دادهنوجوانان شهر قزوین

و شهرها هافرهنگهایی با همین موضوع روي نوجوانان در پژوهش
هاي دیگر انجام شود و ضمن مقایسه، تفاوت عوامل و استان

چنین موضوع پژوهش حاضر براي هم. فرهنگی نیز بررسی شود
هاي همطالع. قزوین نیز انجام گرددسنی دیگر شهرهايرده

ن آموزاشناختی دانشافزایش توانمندي روانبراياي مداخله
پژوهش حاضر به صورت یک د شومیپیشنهاد . گرددپیشنهاد می

گیري شود تا هاي کشور ایران اجرا و پیطرح ملی در تمام استان
گیري از براي پیشن لاوؤمسریزي ي برنامهگشاراهنتیجه نهایی آن 

.گسترش رفتارهاي پرخطرگردد

گیرينتیجه
از جملـه مصـرف قلیـان،    توجه به شیوع بالاي رفتارهاي پرخطربا 

، ضـروري  دبیرستانیآموزاندانشسیگار، مواد خدر و الکل در بین
و گیرانـه  اقـدامات پـیش  ، پایش رفتارهاي پرخطر است که ضمن

.و خانواده انجام شودسطوح فردي، مدرسه درمانی در 

قدردانیتشکر و 
از همکاري مراتب سپاس و قدردانی خود را نویسندگان 

در اجراي این پژوهش  یاري نمودند، کهصمیمانه همه افرادي
شوراي تحقیقات آموزش و پرورش استان از. نمایندمیاعلام

معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی محترم ولان ؤمسقزوین، 
ها انجام همکاري آنآموزان که با ز همه نوجوانان و دانشاقزوین و

.دشوتشکر می، پژوهش حاضر میسر گردید
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Original Article

Prevalence of High Risk Behaviors Among High
School Students of Qazvin in 2012
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Background & Objectives: Health risk behaviors in adolescence, such as alcohol consumption and smoking, can
affect both short-term and long-term health. The aim of study was to estimate the prevalence of health risk
behaviors among high school students of Qazvin.

Methods: The target population of this descriptive study was all high school students of Qazvin who were
enrolled in the 1390-91 academic year. The sample group included 160) 239 girls, 271 boys) students that were
selected by randomly multistage sampling. The assessment instrument was the Youth Risk Behaviors Surveillance
System (YRBSS) Questionnaire.

Results: Findings indicated that use of hookah was the most popular in girls and boys (59%) as compared with
cigarette smoking (32.7%), drug use (7.3%), and alcohol consumption (16.7%). The prevalence of physical
violence in and outside the school in one year, carrying weapons to school in a month, cigarette smoking in the
school in one month, smoking hookah, and alcohol and opioid use during one month were more frequently
observed in boys than girls. The use of the seat belt was more common among girls than boys, and the total
prevalence of using the seat belt was 23.7%.

Conclusion: Given the high prevalence of high risk behaviors among high school students, it is necessary to
develop a high risk behaviors surveillance system and use the obtained information to devise preventive measures
at the individual, school, and family levels.

Keywords: High Risk Behaviors; adolescence; Qazvin City
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