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عزت نفس در و ارتباط آن با سیگار مصرف شیوع بررسی 
 گناباد دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی

 3مریم مقیمیان ،2، مهدي مشکی1جهانشیر توکلی زاده

  
  چکیده 

نترین و سمی ترین ماده اعتیـاد آور و  اارز ،بررسی اعتیاد به سیگار به عنوان رایج ترین
همچنین عوامل روانشناختی و جمعیت شناختی در گیر در آن در جوانان بـویژه قشـر   
دانشجو که نیروهاي جوان، کار آمد و سازندگان فرداي جامعه مـی باشـند از اهمیـت    

تعیـین شـیوع سـیگار کشـیدن  در      یبا هدف کلاین مطالعه  . ه اي برخوردار استویژ
عزت نفس در دانشجویان سیگاري و غیر سیگاري دانشـگاه آزاد  مقایسه جویان و دانش

 يودانشـج  279 ،تحلیلـی  –این مطالعه توصـیفی در . اسلامی گناباد انجام گرفته است
 يپرسشـنامه هـا   بـا  یتصادف يطبقه ا يگیر نمونه گناباد به شیوه یدانشگاه آزاد اسلام

پژوهش با  يداده ها سپس. شدند یارزیابعزت نفس کوپر اسمیت و  اطلاعات فردي،
نتـایج  . تجزیـه و تحلیـل شـد    زوجی تی يو آزمون آمار -12SPSS برنامهاستفاده از 

والـدین  ). دختران %1/4پسران و  %4/14(کشند  دانشجویان سیگار می %8/9 دادنشان 
دانشـجویان  )  %4در مقابـل  % 8/14(و برادران و خـواهران  ) %7/12در برابر  3/33%(

نـخ سـیگار    5تا  1مصرف روزانه  .می کشیدند بیشتر سیگار سیگاري از غیر سیگاري
همچنـین   .بیشترین میزان مصرف را در کل نمونه و گروه دختر و پسر تشکیل می داد

یافته هاي این بررسی نشان داد هیچگونه تفاوت معنی داري بین میانگین عزت نفـس  
وجـود  با توجه به عـدم   .)=87/0P( ندارد دانشجویان سیگاري و غیر سیگاري وجود

بنظر  ،رابطه اي بین سیگارکشیدن و عزت نفس به عنوان یک مؤلفه مهم سلامت روانی
از جملـه الگـوبرداري از    می رسد استعمال دخانیات در دانشجویان با عوامل دیگـري 

  .مربوط باشد) آنها ازجمله الگوبرداري از والدین و برادران و خواهران( دیگران
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  مقدمه
  شیوع مصرف سیگار در جوانان بویژه در افراد گروه سنی 

سال که در آن دانشجویان بخش عمده اي از آنان را  24-18
تنباکو دومین عامل . ]1[د افزایش یافته است نتشکیل می ده

ول مرگ ؤدر حال حاضر مس ،اصلی مرگ و میر در جهان بوده
میلیون مرگ و میر  5در حدود (یک دهم بزرگسالان دنیا است 

اگر الگوهاي سیگارکشیدن کنونی به همین . ]1[ )در هر سال
 10عامل حدود  2020د، مصرف سیگار در سال نمنوال ادامه یاب
این در حالی است که . ]1[ خواهد بودمیر سالیانه  میلیون مرگ و

که از این میان  ایی وجود داشتهیماده شیم 4000سیگار در هر نخ 
 تولودین ،(Benzopyrene) اثرات سرطانزایی بنزوپیرین

(Toludine)نفتیلامین ، (Naphthylamine)، آکریلانتیتریل 
(Acrylonitryl)، آمینوبیوفنیل (Aminobiophenyle)بنزن ، 

(Benzene)هیدرازین ، (Hydrazine)آرسنیک ، (Arsenic) ،
معلوم  (Cadmium) و  کادمیوم (Chromium) کرومیوم

 مسبب اکثریت موارد سرطان سیگارمصرف . ]2[ گردیده است
دیگر و  و سرطان کلیه گردن رحم ،ریهاز جمله سرطان  ها

بیماري سایر و  حملات قلبی، سکته هاشامل خطرات بهداشتی 
    .]1[ است عروقیهاي قلبی 

د مصرف هر سیگار بیش از نده یمطالعات همچنین نشان م
هـزار   50در ایـران سـالانه    .]3[ دقیقه از عمر  انسان می کاهد 5

بررسـی کـه   یک  .]3[ نفر بر اثر استعمال این ماده فوت می کنند
طان بر روي جوانان انجـام  رآمریکا توسط سازمان مبارزه با س در

بـی قـرار    ،نشان می دهد کـه جوانـان معتـاد بـه سـیگار      ،گرفت
از  زودتـر  ،درصـد  70مضطرب و بد اخلاق هستند و به احتمال 

ــراد ــد ســایر اف ــ .]3[ مــی میرن ــده یمطالعــات نشــان م ــه ن د ک
 يفشارزا یـا موقعیـت هـا    يپس از رویدادها سیگارکشیدن غالباً

اسـت   یمطالعـات حـاک   یبرخ ـ. ]4[دهـد   یترس آمیز رخ مسا
به گونـه   ،کشند یسیگار م يدانشجویان افسرده با احتمال بیشتر

دانشـجو رفتـار سیگارکشـیدن     يها يسیگار درصد 9/31که  يا
 دهنـد  ینسبت م یتخفیف افسردگ يبرا يخود را به عنوان ابزار

کننـده   ینیب به عنوان پیش یپژوهش ها همچنین از افسردگ. ]4[
نیکوتین  یتواند با وابستگ یمکه  ]5[ آغاز سیگارکشیدن یاد کرده

 ،از آنجا کـه عـزت نفـس   . ]6[ در میان نوجوانان در ارتباط باشد
مؤلفه مهمی از سلامت روانـی اسـت و در بیمـاران افسـرده نیـز      

ارتبـاط سیگارکشـیدن و عـزت نفـس نیـز       ،]7[ کاهش می یابـد 
 کـه  ارزشـی  و تأیید نفس به عنوان درجه عزت. اهمیت می یابد

 نسبت فرد که قضاوتی کرده و یا احساس خود به نسبت شخص

  . ]8[ دارد تعریف می شود خود ارزش به
رفتـار   و عزت نفـس بررسی هاي مختلفی در مورد تاکنون 

ــه اســت   از  یدر برخــ .]15، 9[ســیگار کشــیدن صــورت گرفت
یـا تظـاهر    يبـه فراگیـر   یعزت نفس پایین در نوجوان ،مطالعات

رف ص ـاز جمله سوء م ]15[ پرخطر یبهداشت ياز رفتارها یطیف
 مربوط ]21 ،20[ و سیگارکشیدن ]19 ،18[ الکل ،]17 ،16[ دارو

است که بیرن و مـازانو هـم اسـترس و     یاین در حال .بوده است
 ینوجوان سیگارکشیدن از رفتار یعزت نفس پایین را با جنبه های

در پژوهشـی   ]23[ و همکـاران  کرامـپ . ]22[داننـد   یمربوط م
که عزت نفس  یکودکان احتمال سیگار کشیدن درکه  ندنشان داد

 عـزت نفـس   است که از یکودکاندو برابر بیشتر از  ،دارند یپایین
خطر بالاي سیگار کشیدن در در این مطالعه،  .برخوردارند یبالای

همچنـین   .از پسـران بـود   بیشتر پایین عزت نفس يدارا دختران
یشتر از دخترانی برابر ب 8/2این دختران  احتمال سیگار کشیدن در

  .داشتند يکه عزت نفس بالاتربود 
 مشخص ساختند ]24[ و همکاران در مطالعه دیگري کاوباتا

از قدرت کمتـري در برابـر    فراد سیگاري نسبت به غیر سیگاريا
افـراد سـیگاري در   همچنین . ندامتناع از فشار همتایان برخوردار

خـواهران و   ،مقایسه بـا افـراد غیـر سـیگاري، والـدین، بـرادران      
در  و همکــاران وینگلــیس. دوســتان ســیگاري بیشــتري داشــتند

نشـان دادنـد   سـلامت فـرد   اثرگـذار بـر    عوامل مختلـف  یبررس
و پیشـرفت   انگیـزه فرزنـدي،  – ارتباط خوب والـد  مانند یعوامل

جنسیت پسـر   ، عزت نفس بالا، سیگاري نبودن ویتحصیل يبالا
 یم ـتر در ارتبـاط  همگی بطور مستقیم و مثبتی بـا سـلامتی بیش ـ  

خـود دریافتنـد   در مطالعـه   ]26[و همکاران  هویک. ]25[د نباش
در مقابـل   %33( نمیزان مصرف سیگار در دختران بیش از پسـرا 

رابطـه بـین عـزت نفـس و      یبا اذعان به پیچیدگ آنها .بود) 20%
 سـیگار  ماننـد عوامـل محیطـی   نشان دادنـد  رفتار سیگار کشیدن 
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 ،خــانواده نســبت بــه عــزت نفــسکشــیدن دوســتان و اعضــاي 
در بررسی دیگري نیز  .دنهمبستگی بالاتري با سیگار کشیدن دار

تعیین کردنـد   %5/42 را و همکاران شیوع مصرف سیگار متین تا
جنسیت مرد، همنشینی بـا دوسـتان، سـطح سـواد     نشان دادند و 

بـا سـیگار    ،پایین والدین و مصرف سیگار توسط اعضاء خانواده
   .]27[ارتباط دارد نمونه ها کشیدن 

فوق و وسـعت، شـدت و پیامـدهاي     يبا توجه به یافته ها
ــان  ــل ملاحظــه ایــن مشــکل در جوان از آنجائیکــه و  ،منفــی قاب

دانشجویان قشر عظیمی از جمعیت جوان فعال و کار آمد فرداي 
بعنـوان تهدیـدي    بررسی ایـن مسـاله   ،دنکشور را تشکیل می ده

روانی و اجتماعی آنـان مـی توانـد    جدي براي سلامت جسمی، 
تعیین شـیوع   به همین دلیل این مطالعه به منظور .مفید واقع شود
عزت نفـس در دانشـجویان سـیگاري و     مقایسه سیگارکشیدن و

  .د اسلامی گناباد انجام گرفته استغیر سیگاري دانشگاه آزا
   
  روش
که در سال  از نوع بررسی هاي زمینه یابی است مطالعهاین 

جامعه آماري این مطالعه شامل تمامی  .انجام شده است 1383
می  نفر 2900دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی گناباد به تعداد 

ان رضوي استان خراس مرکز شهرستان گناباد واقع در گناباد .باشد
نفر  34563برابر با  1385است و جمعیت آن برپایه سرشماري 

حدود یک چهارم جمعیت آن را جمعیت دانشجویی  بوده که
نفر  279تعداد  ،با استفاده از برآورد حجم نمونه. تشکیل می دهد

تصادفی انتخاب  يطبقه ا ينمونه گیردانشجویان به شیوه این از 
شده و پرسشنامه هاي اطلاعات فردي و عزت نفس را تکمیل 

  تیاسم کوپر  نفس عزت پرسشنامه . کردند

(Coopersmith- 1967)، است ماده 58 با یخودسنج اسیمق کی 

البته در برخی از  .دشو یم داده پاسخ ریخ و یبل صورت به که
عبارات پاسخ بلی و در برخی دیگر پاسخ خیر نمره به آن تعلق 

 نفس عزت سایمق ریز چهار يدارا شنامهسرپاین . می گیرد
و  کوپراسمیت .است یو تحصیل ی، خانوادگیاجتماع، يفرد

 88/0 یبازآمای روش پرسشنامه را با این یضریب پایایهمکاران 

 1386سال  در و همکاران یشهن کشور نیز در .]28[تعیین کردند 
بین  ،کرانباخ يآلفا و فیتنص روش دو بارا این پرسشنامه  یپایای
 شکرکن مطالعه درهمچنین  .]28[ کردندن تعیی 91/0و  73/0

 71/0دختران  يو برا 69/0ن اپسر يبرا اسیمق نیا اعتبار بیضر
 بیضر )1386(و همکاران  یمطالعه شهن در  و هشدگزارش 
 عزت اسیمق و تیاسم کوپر نفس عزت پرسشنامه دو نیب یهمبستگ

   .]28[ بدست آمد 49/0 زنکیآ نفس
شیوه کار از این قرار بود که پس از تعیین در این مطالعه 

پژوهشگران به واحد آموزش دانشگاه مراجعه و  ،حجم نمونه
لیستی از کلاسهاي آموزشی مختلف را که در طول هفته تشکیل 

 .ندد به انضمام تعداد دانشجویان هر کلاس تحویل گرفتنمی شو
به تصادف یک روز هفته را انتخاب و از بین کلاسهاي  در ادامه

به سپس . نمودندکلاس را به تصادف انتخاب  9آن روز تعداد 
نفر از دانشجویان پرسشنامه  279کلاسهاي مذکور مراجعه و 
 ،ورود به هر کلاسبدو البته در . هاي یاد شده را تکمیل کردند

پرسشگران دانشجویان را با موضوع پژوهش آشنا و محرمانه 
سپس . می گرفت کید قرارأمورد ت اناطلاعات دانشجویبودن 

 استفاده از برنامه  داده ها استخراج و تمامی اطلاعات با

11-SPSS يآمار يو آزمون ها t،  ندتجزیه و تحلیل شد .  
  

  یافته ها
نفـر    125 وپسر ) %2/55(نفر  154 ،مورد پژوهش هاي از نمونه

 23 – 26و    17 – 20گروههـاي سـنی    .نـد بود دختر )8/44%(
بیشـترین و  ) %3/4(نفر  12و ) %4/53(  نفر 149بترتیب با سال 

نفـر   41همچنـین  . تشکیل می دادندکمترین دامنه سنی نمونه را 
دیگـر  نفـر   238 ،والـدین سـیگاري داشـته    ها از نمونه) 7/14%(
برادران و همچنین . از آنها والدین شان سیگاري نبودند)  3/85%(

نفـر   265 و بودنـد  نمونه ها سـیگاري از ) %5(نفر  14 خواهران
اطلاعـات بدسـت   . نداشتند سیگارياهر خوبرادر و  )%95( آنان

افراد مورد  %8/9آمده از پژوهش حاضر نشان داد که در مجموع 
و در  %1/4 این میزان در دختران برابر بـا . بودندمطالعه سیگاري 

شود دیده می 1همانگونه که در جدول شماره  .بود %4/14پسران 
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  .بود) %7/16(سال  23ـ26بیشترین میزان آن در دامنه سنی و ) %6(سـال   17ـ ـ20کمترین میزان سـیگاریها در دامنـه سـنی    
  یعوامل جمعیت شناختغیر سیگاري به تفکیک  جویان سیگاري وتوزیع فراوانی دانش :1جدول 

  کل  دانشجویان غیر سیگاري  دانشجویان سیگاري  عوامل جمعیت شناختی
  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی

  جنس
  2/55  154  6/85  132  4/14  22  مرد
  8/44  125  96  120  1/4  5  زن
  100  279  2/90  252  8/9  27  کل

  سن
  

  4/53  149  94  140  6  9  سال 17- 20
  6/36  102  3/86  88  7/13  14  سال 20- 23
  3/4  12  3/83  10  7/16  2  سال 23- 26
  7/5  16  5/87  14  5/12  2  سال به بالا 26
  100  279  2/90  252  8/9  27  کل

  7/14  41  7/12  32  3/33  9  والدین سیگاري
  3/85  238  3/87  220  7/66  18  والدین غیر سیگاري

  100  279  100  252  8/9  27  کل
  5  14  4  10  8/14  4  برادران و خواهران سیگاري

  95  265  96  242  2/85  23  برادران و خواهران غیرسیگاري
  100  279  100  252  8/9  27  کل

  
والدین  %3/33همچنین اطلاعات جدول یاد شده مشخص می سازد 

در حالیکـه میـزان    ،بودنـد  دانشجویانی که سیگار می کشند سیگاري
میـزان    .بود %7/12والدین سیگاري در دانشجویان غیر سیگاري تنها 

برادران و خواهران سیگاري در دانشجویان سیگاري هم در مقایسه با 
   .)%4مقایسه با  در %8/14(دانشجویان غیر سیگاري بیشتر بود 

نخ سیگار  5تا  1روزانه  ، مصرف2براساس اطلاعات جدول شماره 
و دانشجویان پسر ) %37(بیشترین میزان مصرف را در کل دانشجویان 

تا  10درحالیکه مصرف روزانه  .تشکیل می داد) %40(و دختر  )36%(
نــخ ســیگار کمتــرین میــزان آن را شــامل گردیــده کــه در کــل   15

  %4/7و  %0، %9برابر به ترتیب  دانشجویان، دانشجویان پسر و دختر
   .بود

  

  جنسیگار به نخ در دانشجویان سیگاري به تفکیک توزیع فراوانی مصرف روزانه س:  2جدول 

  مصرف روزانه دانشجویان پسر دانشجویان دختر کل
 فراوانی درصد فراوانی درصد تعداد درصد سیگاربه نخ

37  10  40  2  36  8  5 -1 

26  7  40  2  23  5  10 -5  
4/7  2  0  0  9  2  15 -10  
6/29  8  20  1  32  7  20 -15  

  کل  22  100  5  100  27  100
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  سیگاريمیانگین نمرات عزت نفس در دانشجویان سیگاري و غیر: 3جدول 

 دانشجویان میانگین انحراف معیار Pمیزان 

87/0  
  سیگاري  46/37  33/5
  غیر سیگاري  81/37  49/7
  کل  78/37  33/7

  
دانشــجویان سـیگاري و غیــر  میـانگین نمـرات عــزت نفـس در    

با توجه بـه داده   .ه گردیده استئارا 3 شماره سیگاري در جدول
هاي این جدول مشخص می شود میانگین نمرات عـزت نفـس   

تنها اندکی از میانگین نمـرات  ) 81/37(دانشجویان غیر سیگاري 
بالاتر بـوده اسـت کـه    ) 46/37(عزت نفس دانشجویان سیگاري 

  ).=87/0P( .بودآماري معنی دار ن این تفاوت نیز از نظر
  
  بحث

شیوع سیگار کشیدن به عنوان نقطه آغازین ورود به سـایر مـواد   
اعتیاد آور بـویژه بـا توجـه بـه عوامـل جمعیـت شـناختی آن و        
همچنین رابطه سیگار کشیدن با مؤلفه هاي بهداشت روانی مانند 
عزت نفس آن هم در قشر دانشـجویی از نظـر بهداشـت روانـی     

با داشتن اطلاعات مناسب  به نظر می رسد .اهمیت ویژه اي دارد
بهتر می توان با راهکارهاي مطلوب نسبت به ترك  ،در این زمینه

نتـایج پـژوهش حاضـر در    . سیگار و پیشگیري از آن اقدام نمود
احمـدي و  ه بـا مطالع ـ ) %8/9(مورد میزان دانشجویان سـیگاري  

  را  دانشـگاهی  عیـت  کـه آمـار افـراد سـیگاري در جم     همکاران
   ؛درصد در زنان گزارش کرده است 7/0درصد در مردان و  8/16

مربـوط بـه    %4/14 ،از میزان شیوع یاد شده .]29[ پایین تر است
 ـ .بودمربوط به دانشجویان دختر  %1/4دانشجویان پسر و تنها  ه ب

ایـن   .ندیددختران سیگار می کش برابر 5/3پسران حدود  ،عبارتی
امـا بـا    ،]19[ و همکاران  ناهماهنگ بـود هویک یافته با مطالعه 

 و احمـدي و همکـاران   ]20[ نتایج مطالعه متین تـا و همکـاران  
که می تواند بیانگر همان گرایش کلی بیشتر  شتمطابقت دا ]29[

  .پسران نسبت به دختران به مصرف سیگار و سایر مواد مخدر باشد

 در  سـیگاري   دانشـجویان  ضر نشـان داد  نتایج بررسی حا
والـدین سـیگاري بیشـتري     ،مقایسه با دانشجویان غیر سـیگاري 

مشـابه در ایـن زمینـه    داشته اند که این یافته ها با نتایج مطالعات 
هر چنـد دانشـجویان سـیگاري در     .بودهماهنگ  ]27و 26، 24[

سـیگاري  مقایسه با دانشجویان غیر سیگاري برادران و خواهران 
 يمیزان در مقایسه با میزان والدین سیگار این بیشتري داشتند اما

ممکن است بیان کننده این واقعیت باشـد   این موضوع. کمتر بود
افراد نمونه در مصرف یا عدم مصرف سیگار از والدین خـود   که

ین همکاري والـدین در تـرك   بنابرا .بیشتر الگوبرداري نموده اند
می تواند در برنامه پیشگیري از اعتیاد جوانان کمـک   سیگار خود
   .کننده باشد

یافته هاي این بررسی نشان داد هیچگونه رابطه معنی داري 
بین عزت نفس و ابتلاء به سیگار وجود ندارد کـه ایـن یافتـه بـا     

 ،ناهمخوان بود ]24و  23، 22، 20[مشابه در این زمینه  مطالعات
 .تا حدودي هماهنگ است ]26[ و همکاران هویکاما با مطالعه 

. این تفاوت در نتیجه گیري می تواند ناشی از علل متعددي باشد
بر روي کودکـان   ]23[مطالعه کرامپ و همکاران  ،به عنوان مثال

 و و دانش آموزان مقاطع تحصیلی مختلـف انجـام گرفتـه اسـت    
سـنین و  احتمالاً در این رابطه می توان گفت ابتلاء به سـیگار در  

 .مقاطع تحصیلی پایین تر بیشتر با عزت نفس پایین همراه اسـت 
البتـه تفـاوت محـیط    . هر چند این موضوع قابـل بررسـی اسـت   

مطالعه نیز می تواند به عنوان یک عامل در پدیده سیگارکشـیدن   
این مطالعه روي جمعیت دانشـجویی صـورت    .نقش داشته باشد

گرفته در حالی که مطالعات مشابه روي جمعیت غیر دانشـجویی  
الگوي سیگارکشیدن در چنـین جمعیـت    احتمالاًً. اندانجام شده 

هایی متفاوت بوده و با عـزت نفـس آنهـا ارتبـاط نـدارد، شـاید       
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استرس هاي محـیط تحصـیلی و جـدایی از والـدین، همچنـین      
ري از دوستان یا عدم قاطعیـت و جرأتمنـدي در چنـین    الگوبردا

محیط هایی بیشتر با سیگارکشیدن در ارتباط باشـد کـه نیازمنـد    
عزت نفس به عنوان یک مؤلفـه مهـم سـلامت روان    . بررسی است

تلقی می شود و میزان آن در بسیاري از اخـتلالات روانـی از جملـه    
 پریشی پایین میتی اختلالات روان اختلالات خلقی، اضطرابی و ح

سیگارکشیدن به عنوان یک اخـتلال وابسـتگی بـه     ،با این حال .رود
به جز وضعیت عزت نفـس  از علل و عوامل مختلفی می تواند مواد 

در نمونه این  همانگونه که در نتایج این مطالعه دیده شد،. ناشی شود
توجـه   البتـه بایـد   .تحقیق عوامل دیگري نقش تعیین کننده داشته اند

 س در طول زمان و با توجه به تغییر شرایطعزت نفداشت که میزان 
یـر  مـی توانـد تغی  ) ازجمله قبولی در دانشگاه و تغییر محیط زندگی(

وضـعیت موجـود عـزت نفـس     به عبـارتی در ایـن تحقیـق،     .نماید
افراد نمونه در شـروع   احتمال دارد دانشجویان سنجیده شده است و

متفـاوتی بـا عـزت نفـس فعلـی       زت نفسعمیزان سیگارکشیدن از 
در تفسیر نتـایج بایـد محـدودیت هـاي ایـن نـوع        .ار باشندبرخورد

تحقیق که بر پرسشنامه هاي خودسنجی متکی است را هـم در نظـر   
چون استفاده از چنین ابزارهایی ممکـن اسـت بـا سـوگیري     . داشت

هاي خاصی در آزمـودنی هـا و احیانـاً پاسـخ هـاي غیـر واقعـی و        
  .همراه شودشده آنان  تحریف
    

  ينتیجه گیر

 سیگار کشیدنکه  می شود نتیجه گیري ،یافته هاي تحقیقتوجه به با 
. رابطه اي با عزت نفس به عنوان یک مؤلفه مهم سلامت روانی ندارد

با توجه به نتایج مربوط به عوامل جمعیت شناختی چنین به نظر مـی  
با سایر عوامـل از   این مطالعه شرکت کنندگان رسد سیگارکشیدن در

بنابراین توصیه . مربوط باشد ویژه والدینجمله الگوبرداري از دیگران ب
مخصوصـاً  می شود مطالعاتی در مورد سیگارکشیدن و سایر عوامـل  

  .صورت گیرد آنهایی گه با وابستگی به نیکوتین مربوط هستند
   

  تشکر و قدردانی
دانشـگاه آزاد اسـلامی واحـد    از کارکنان بویژه کارکنان آمـوزش  

گناباد و همچنین دانشجویان آن دانشگاه که در اجـراي پـژوهش   
  .مشارکت داشتند سپاس گزاري می شود
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