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Abstract 
This study investigated performance-enhancing substance misuse among non-

professional athletes in Iran, developing a predictive model and proposing 

intervention strategies. Using a sequential mixed-methods design, the research first 

employed a quantitative descriptive-correlational approach with cross-sectional data 

collection, followed by qualitative validation through two expert focus groups (n=10; 

52-minute and 38-minute sessions). The study population comprised athletes aged ≥15 

years with ≥1 year training experience across 20 Iranian provinces, representing 19 

sports disciplines (including football, martial arts, swimming, and weightlifting). 

Cluster random sampling was used, with data collected via a researcher-developed 

questionnaire. Analytical methods included descriptive statistics, Kolmogorov-

Smirnov normality testing, Pearson's correlations, and path analysis (SPSS 22 & 

AMOS). Key findings revealed significant relationships between substance misuse 

and: athletes' attitudes (β=0.22), influencers (β=0.17), access (β=0.18), ethical-cultural 

factors (β=-0.01), audiovisual media (β=-0.15), economic factors (β=-0.14), 

education/research (β=-0.15), and supplement distribution oversight (β=-0.14). The 

final model identifies eight predictive factors: attitude, ethical-cultural dimensions, 

media exposure, social influencers, accessibility, economic constraints, educational 

gaps, and regulatory weaknesses in supplement distribution. 

 

Keywords 
Drug abuse, sports drugs and supplements, model presentation, non-professional 

athletes, 

 
* Corresponding Author: soori@ut.ac.ir 



 

 های فیزیولوژی و مدیریت در ورزش  پژوهش 

 1404بهار ، 1شمارة  ،17دورة 

 93 – 111 ص ص :

بر اساس مدل   ایران  مبتدی ورزشی در ورزشکاران هایمکمل داروها و  سوءمصرف ارائه مدل

 سطحی سه
 

 2  محمدمحمدی  –  1*رحمان سوری

. مربی، عضو  2ورزشی، دانشکده علوم ورزشی و تندرستی، دانشگاه تهران، تهران، ایران   ی ژیولواستاد گروه فیز . 1
 علمی، گروه علوم ورزشی، دانشکده ادبیات و علوم انسانی، دانشگاه ملایر، ملایر، ایران تئهی

 (14/12/1403تاریخ تصویب: ، 22/7/1403تاریخ دریافت: )

 
 

 چکیده
و راهکارهای اجرایی   شور، ارائه مدلک در    ایغیرحرفه  ورزشی در ورزشکاران  هایمکمل داروها و    ءمصرفسوهدف از این مطالعه بررسی  

تحقیق  تشریحی  آمیخته    صورتبه  تحقیق حاضربود.   اول  و بخش    صورتبهاست که بخش  انجام    صورتبهدوم  کمی   . شده استکیفی 

. در است  کاربردی  آمدهدستبه نتایج  ا توجه به  مقطعی و ب نظر زمانی  از    با توجه به هدف توصیفی همبستگی،   روش تحقیق در بخش کمی

مدت  نفر به  6نظران در دو جلسه گروه متمرکز )جلسه اول با  نفر از صاحب  10های بخش اول در قالب مصاحبه با  بخش دوم تحقیق، یافته

سال    1سال که حداقل    15رزشکاران مرد و زن بالای  جامعه آماری کلیه و.  دقیقه( مطرح شد  38مدت  نفر به  4دقیقه، جلسه دوم با    52

از   یکی  در  تمرین  ورزشی  رشتهسابقه  کشتی،  شامل   ایران  پرطرفدار های  تکواندو،  رزمی،  شنا،  کاراته،  فوتسال،  ،  زنی مشتفوتبال، 

  20در    بدمینتون  و  نی، دوومیدانیرا، جودو، پرورش اندام، آمادگی جسمانی، تنیس روی میز، بسکتبال، قایقبرداریوزنهوالیبال، هندبال،  

خوشهاستان   آماری  نمونه  و  داشتند  ساخته  ، یق قتح  ابزار   .بود  تصادفی  صورت به  ایرا  محقق  توص  از بود،  پرسشنامه  برای  آمار  یفی 

و یا غیر پارامتریک های پارامتریک  بهره گرفته شد و برای تعیین توزیع طبیعی متغیرها از آزمون  ینمودار فراوانو    اریمعن، انحرافیانگیم

با   هاوتحلیلتجزیه ابتدا از آزمون کلوموگراف اسمیرنوف برای توزیع طبیعی بودن و جهت تعیین رابطه از آزمون همبستگی پیرسون و  

نرم از  آماری  استفاده  تحقیق    آموسو    22نسخه    SPSSافزار  نتایج  شد.  و    سوءمصرف  برحسباستفاده  در    هایمکمل داروها  ورزشی 

عوامل  ک در    ایغیرحرفه  رانورزشکا از  یک  هر  مسیر  تحلیل  جهت  نگرش    سوءمصرفشیوع    برحسبشور  که  داد  نشان  نیروزا  مواد 

مسیر   )ضریب  مسیر  22/0ورزشکاران  )ضریب  فرهنگی  اخلاقی  عوامل  رسانه-01/0(،  مسیر  (،  )ضریب  بصری  و  سمعی  (، -15/0های 

(، آموزش و پژوهش )ضریب  -14/0)ضریب مسیر  اقتصادی (، عوامل 18/0سیر (، دسترسی )ضریب م0/ 17پیشنهاددهندگان )ضریب مسیر 

و  -15/0مسیر   توزیع    نظارت(  بر  مسیر    ورزشی  هایمکملقانونی  با -14/0)ضریب  دارند.  نیروزا  موارد  با سوءمصرف  معناداری  ارتباط   )

به تحقیق  نتایج  به  اخلاقی  توجه  نگرش،  عامل  هشت  رسانه  -طورکلی  سفرهنگی،  دسترسی،  های  پیشنهاددهندگان،  بصری،  و  معی 

ای اثرگذار  مصرف مواد نیروزا در ورزشکاران غیرحرفه  ءدر سو  ورزشی  هایمکملقانونی بر توزیع    نظارت ، آموزش، پژوهش و  اقتصادی

 بودند. 
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 مقدمه 

  سلامت   ارتقای  در  مهمی  نقش  اندامتناسب  و  ورزش

 که  طورهمان.  دارند اجتماعی  تعامل  و  روانی رفاه  جسمانی،

  ، شودمی  تحرکبی  ایفزاینده  طوربه  مدرن  زندگی   سبک

 از   پیشگیری  در  منظم   ورزش  اهمیت  به  بیشتری  افراد

  کلی  کیفیت  افزایش   و  استرس  کاهش   مزمن،   هایبیماری

 سمت به  جهانی  رشدبهرو  وندر.  (1)  برندمی  پی  زندگی

 پیشرفت   آن،  مزایای  از  بیشتر  آگاهی  از  ناشی  اندامتناسب

  افراد  که  است  اجتماعی  های رسانه  تأثیر  و  ورزشی  علوم  در

  از  خواه.  (2کنند )  اتخاذ   تری سالم  عادات   کند می  تشویق  را

  یا   تفریحی  هایفعالیت  ،ایحرفه  هایورزش   طریق

  جنبه   به  ماندن  فعال  صی،شخ  اندامتناسب  هایبرنامه

است  تبدیل  مدرن  زندگی  اساسی به   نگیدوپ  .شده  تنها 

محدود   نخبه  بسشودنمیورزشکاران  آن  در  بلکه   ار ی، 

اهم  جامعه  .استگسترده ب  ایفزاینده  تی و   ن یدر 

  1نگیدوپ   زانیم  یابیارز  (.1)  دارد  ایغیرحرفه ورزشکاران  

است  ایغیرحرفه   ورزش  در ی برخ  حالبااین  دشوار 

پرداخته  مسئله  این  به  مثال،   طوربهاند.  تحقیقات 

کاستیرز -لنیتیلون و  که    (2010)   2کانستر  دریافتند 

سنی   سواراندوچرخه  رده    متعدد  طوربه  سال  23  ریز  با 

 3سائوگو و همکاران (.2)  وسوسه شدندبرای انجام دوپینگ  

در یک2014) بررسی    تحلیل  فرا  (  نشان    187با  مطالعه 

نرخ که   د یاستروئ  استعمال  یجهان   وعیش  دادند 

عمر    کیکاندروژنیآنابول طول  )  3.3در  بر    (.3است  علاوه 

نرخ   غیرحرفه   نگیدوپ این،  ورزش  به    ایدر  توجه  با 

ا  یتیجمع  یپارامترها افزا  و  ستمتفاوت  سن    شیبا 

از    تواند میو    یابد می  شیافزا   شروع شود  یسالگ   15قبل 

 ای زشکاران غیرحرفه ور  نی در ب  نگیدوپ   علاوه بر این،   (.4)

 
1. Doping 

2. Lentillon-Kaestner and Carstairs 

3. Sagoe et al. 

همین رو است    از  (. 5)است  هم نوعان دختر  از    شتریپسر ب

به دوپ یگرا  که نه یه سالانه هزک  شده استسبب  نگ  یش 

داشتن ورزش نگه  ک پا  منظوربهون دلار  یلیدر حد م  یگزاف

نگ پرداخت ینترل دوپ کها و  ن فرآوردهیا  ی از مصرف نابجا

 . (6)  گرددمی

بهبود   هعمدتاً ب نگیمبارزه با دوپهای گذشته طی دهه

تشخ است  محدود (  دوپینگ)تست    یصیاقدامات  و    شده 

پ  انگاشته  نا   تقریباً  نگیاز دوپ   یریشگیاقدامات  شده  دیده 

کمپ  (.7)  است امروز،  به  دوپ   یهانیتا    نگیضد 

از   یریشگیپ   هایبرنامهکه    طوربه  ندبود  شمارانگشت

پ   نگیدوپ  )  یقو  ی علم  نهیشیفاقد    یهانیکمپ  (. 8است 

دوپ   یریشگیپ   یسنت   ها آن هستند.    اثربیاغلب    نگیاز 

جانب را    یعوارض  میمواد  و تشریح    کنندمی  ی سع  کنند 

به    ارانورزشک نسبت  مواد    اثربیرا    کنندهتقویتبودن 

  (. 9)  کنند  جیرا ترو  یاخلاق ورزش  ا یعملکرد متقاعد کنند  

همکاران  ریاخ  زیآنال  متا و  انتوماکیس    (2014)  4توسط 

که   داد  دوپ اجرای  نشان  ضد  به   نگیمداخلات  منجر 

و قصد    نگیدر نگرش افراد نسبت به دوپ   یکوچک  راتییتغ

دوپ   ریدرگ  یبرا  ها آن  در  تأث  شودمی  نگیشدن  بر   یریو 

به همین دلیل است   (.10ندارد ) ی واقع  ی نگیدوپ  یرفتارها

ورزش   در  دوپینگ  حوزه  یک   طورکلیبه  ایغیرحرفه که 

این،   است.ناشناخته  کاملاًحوزه   بر   ویژه بهامر    نیاعلاوه 

ورزشکاران    ی زمان که  است  به   شتریب  ایغیرحرفه صادق 

می  یهای ورزش  دوپینگ  آوروی  مسئله  که    تنهانهرند 

ورزشی   پیشرفت  و  توسعه  برای  حتی  که  نیست  مذموم 

)می  تأکید  غیرحرفه(.  11شود  ورزشکار  نوجوانان    ای لذا 

به آثار بد جسمانی و رفتاری حاصل از مصرف    بدون توجه

 . (12) نمایند میاقدام  ها آن نسبت به مصرف  مواد نیروزا

 
4. Ntoumakis et al. 
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همکاران و  کردند  2021)  مونتور  بیان    کهدرحالی( 

ورزشکاران   دوپینگ  مورد  در  علمی   ای غیرحرفه ادبیات 

های  و مکمل هاهورمون  شیوع استفاده از محدود است اما  

عامل  ورزشی یک  عمومی    کننده نگران،  جامعه  سلامت 

مسئله  حالبااین (13)  است بر  که  عواملی  شناخت   ،

اصل    عنوانبهاثرگذار است    ایغیرحرفه دوپینگ در ورزش  

است. تحقیقات  زمینه  این  در  و    زیربنایی  دانش  افزایش 

اثرگذار    ایغیرحرفه آگاهی بین ورزشکاران   از عوامل  یکی 

منجر   تواندمیدانش بهتر  بر تمایل آنان به دوپینگ است.  

لذا  شود.  ورزشکاران  برای  راهنمایی  و  آگاهانه  استفاده  به 

ورزشی باشگاه  بهداشت    مربیان  متخصصان  برای   بایدو 

و   معتبر  علمی  اطلاعات  دقیق  و    دیده آموزشارائه  باشند 

ارائه   برای  را  خود  کنند  ترجامع تخصص   (13)  ترکیب 

حرفهحالبااین ورزشکاران  بین  تفاوت  و  ،   ای غیرحرفه ای 

ورزشکاران   که  است  این  دانش  مسئله  در   ایغیرحرفه در 

مورد  دوره در  خاصی  آموزشی  شرکت های  دوپینگ 

اگرچهنمی سطوح   ایغیرحرفه ورزشکاران    کنند.  در 

رقابت ازهنگام    یمختلف  را   استفاده  مواد ممنوعه، سلامت 

می  عنوانبه نظر  در  خود  اصلی  )دغدغه  اما  14گیرند   ،)

ه  ای ورزشی یا بهداشتی و درمانی دورهاز سازمان  یکهیچ

این   به  تخصصی  نیمه  یا  اختصاص   مسئلهتخصصی 

 هند. دنمی

دوپینگ  با  مبارزه  به  مرتبط  مسائل  از  دیگر  یکی 

است.  سیاست قوانین  و  مقررات   ها سیاست،  حالبااینها  و 

ممکن   ای و نخبهحرفه ورزشکاران    یبرا  شده گرفتهدر نظر  

برا و    ها ایغیرحرفه   یاست  استدلال  نباشد.  مناسب 

نخبگان    یبرخ  یکه ممکن است در بازدارندگ  ییراهبردها

استفا باشد  از  مؤثر  ممنوعه  مواد  از  نظارت،    -ده  مانند 

تهد   شیآزما برا  -رقابت    تیممنوع   دیو    یلزوماً 

بود  هاایغیرحرفه  نخواهد  ورزشکاران   .(11)  مؤثر 

تخصص  ایغیرحرفه  منابع  به  عوض  در  است    یممکن 

همکار،    ای  رمجازیغ  دوندگان  )مانند    های انجمنجامعه 

برا یورزش  یتخصص  هایرسانه ورزشکاران،    نیآنلا   ی ( 

ا  ییراهنما مورد  مواد    نکهیدر  ممکن    یمحصولات  ای چه 

  (.15کنند )  هیعملکرد را بهبود بخشند، تک  ایاست سلامت  

،  های نیروزاتنوع فراوان مواد و مکملعلت  به  از طرف دیگر 

عدم نظارت دقیق بر توزیع آنان و نیز با توجه به تبلیغات  

مواد ب این  کارایی  کنندگان  رای مصرفمتعددی که درباره 

شود کنترل این مواد را می  ارائهدر سطوح مختلف جامعه  

و   مدیران  بسیار    گذارانسیاستبرای  کشور  بهداشتی 

 .(16) استدشوار ساخته 

بین گسترده   صورتبه  هامکملمصرف   در  ای 

ورزشکاران سطوح مختلف و حتی افراد غیر ورزشکار رواج 

(  2024)  1اسکرزیبایس اسبرینگ و همکارانش .  (17)  دارد

ها باید با استفاده از گردآوری دادهگونه بیان کردند که  این

پاسخ که  شود  انجام  بهابزارهایی  منابع  دهندگان  عنوان 

آستروئیدهای   سایر  و  تستوسترون  مورد  در  دانش  اصلی 

گیرد -آنابولیک انجام  ضرورتآندروژنیک  باید  لذا  و    ، 

آگاهی از اهمیت این معضل باید در میان پزشکان،  اهمیت  

سازمان و  فعالیتجوامع  برای  ابزارهایی  که  های  هایی 

سازمان مانند  دارند،  و  پیشگیرانه  دوپینگ  ضد  های 

عمومی  سازمان بهداشت  و  سلامت  ارتقای  با  که  هایی 

(  2021)  داهر و همکاران  . ( 18)  سروکار دارند، افزایش یابد 

مکملاین از  نادرست  استفاده  که  کردند  بیان  های  گونه 

تعادل   عدم  سمیت،  با  معمولاً  دوپینگ  مواد  و  غذایی 

با    ایتغذیه است.،  همراه  روانی  و  سلامتی  پیامدهای  و 

مکمل از  استفاده  روزافزون  شیوع  به  و  توجه  غذایی  های 

میان    ویژهبهدوپینگ،   ازجو  سالانبزرگدر  جمله   ان 

به  کننده هست.ورزشکاران بسیار نگران  دلیل کشور ما نیز 

کیفیت   و  ارزان  باقیمت  که  مواد  این  به  آسان  دسترسی 

شوند از این قاعده  نامناسب از کشورهای همسایه وارد می

 
1. Skrzypiec-Spring et al. 
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آمارهای    . (19)  نیستمستثنی   از   منتشرشدههمچنین 

کمیته  آزمایشگاه نشان    المللیبینهای    دهندمیالمپیک 

کل    ترینفراوان ،  ستروئیدهااکه   از  تشخیصی  ماده 

هستندنمونه  دوپینگ  مثبت  سرلک . (20)  های  و    کاشی 

مواد  رخی از  گونه بیان کردند که ب( در تحقیقی این1402)

  ایشدهثابتدارای عوارض جانبی بسیار خطرناک و    نیروزا

ایرانی را به شکل جدی تهدید   بوده و سلامت ورزشکاران 

بمی توجه  با  و نمایند.  پژوهش، سیاستمداران  این  نتایج  ه 

مرتبط   برنامه  بایستمیمسئولان  تدوین  به  های  اقدام 

نمایند کشور  منطقه  هر  در  آموزشی  و    .(21)  پیشگیری 

همکاران و  غفاری  این2021)  سالک  تحقیقی  در  گونه ( 

که   کردند  و بیان  ورزشکاران  بین  در  مشکل  به  توجه  با 

بیشتر   آنابولیک    سوءاستفادهشیوع  آستروئیدهای    -از 

آندروژن در ایران نسبت به آمارهای جهانی و احتمال بروز 

و   راهکارها  جدی،  جانبی  پیشگیرانه   هایسیاستعوارض 

عنوان یک نگرانی واقعی برای سلامت عمومی تلقی  باید به

مسئله طورکلیبه  .(22)  شود به  پیشین  تحقیقات   ،

مبتدی   ورزش  در  یا    صورتبهدوپینگ  عاملی    چندتک 

از  پرداخته  عاملی تا  است  تحقیقی سعی کرده  و کمتر  اند 

گرایش   بر  اثرگذار  عوامل  تمامی  جامع  بررسی  طریق 

به کی مدل    دوپینگای به  ورزشکاران مبتدی و غیرحرفه

ر، تحقیقات پیشین  مدون و مشخص بپردازند. از طرف دیگ

اند  داشته  تأکیدهای کیفی  های کمی یا فقط دادهیا بر داده

این مقاله    شدهبررسیاز تحقیقات    یکهیچو     صورت بهدر 

 آمیخته انجام نشده است.

هدف اصلی تحقیق حاضر بررسی جامع تمامی عواملی  

ورزشکاران   سوءمصرفبر    اثرگذار بین  نیروزا  مواد 

تغیرحرفه  با  است.  ورزش  ای  وجود   ایغیرحرفه وسعه  و 

باشگاه در  نیروزا  مواد  و  دارو  سیاه  مراکز  بازارهای  و  ها 

ایران  عمومی  ورزش  در  خفته  تهدید  یک  ورزشی، 

. از همین رو، تحقیق حاضر بر آن را تا شودمیبینی  پیش

مصرف مواد یک    ءابتدا با بررسی اثر عوامل احتمالی بر سو

پیش برای  جامع  اجرایی  دهد.  گیرمدل  ارائه  آن  از  ی 

ضرورت و اهمیت انجام این تحقیق بر آن است که با توجه 

  کنندگانمصرفبه تحقیقات متعددی که به ارزیابی آگاهی  

این    گونهاین جانبی  عوارض  و  تأثیرات  مورد  در  داروها 

که ورزشکاران در مورد    اند دادهو نشان    اندپرداختهداروها  

داروها   این  در کاف   هاندازبهمصرف  و  نداشته  اطلاع  ی 

دقت   کمتر  داروها  اصلی    ؛کنندمیانتخاب  هدف  بنابراین 

در   اثربخش  عوامل  بررسی  با  که  است  این  حاضر  تحقیق 

غیرحرفه  ورزشکاران  گرایش  عدم  یا  مواد  گرایش  به  ای 

کاربست   بتواند  مشخص  مدل  یک  ارائه  طریق  از  نیروزا 

رایش به رشد گبهدقیق و جامعی برای جلوگیری از روند رو

یکی از مصادیق بارز مسئله تحقیق،   مواد نیروزا ارائه کند.

  اندامتناسبهای  افزایش توجه نوجوانان و جوانان به ورزش 

در  سنی  گروه  این  حضور  که  است  اندام  پرورش  مانند 

آشنایی با اطلاعات نادرست    منزلهبه  سازیبدنهای  باشگاه

د از سوی مربیان  در مورد مواد نیروزا و حتی تجویز این موا

وجود چنین تهدیدات   با توجه به  این رشته ورزشی است.

که در   ایگسترده جدی برای سلامت ورزشکاران و شیوع  

م در  دیگر    ستروئیدهااو    هامکمل  صرفکشورهای 

  سوءمصرفدارد تا به بررسی    بر آن، محقق را  شودمیدیده

ر د  ایغیرحرفه   ورزشی در ورزشکاران  هایمکملداروها و  

تا    شور در مورد عوارض و تأثیرات بد این داروها بپردازدک

ترسیم   با  تعمیم    ایچهرهبتواند  و  از مشکل حاضر  روشن 

ارائه   هایداده به  کشور،  ورزشکاران  به  تحقیق  این 

راهکارهای مناسب در خصوص رفع و پیشگیری از مشکل 

اطلاعات این تحقیق در    قرار دادنحاضر اقدام نموده و با  

و  اختی مسئولین  درک    هایسازمانار  و  فهم  به  مربوطه 

 اجتماعی کمک نماید.  ه بیشتر این پدید
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 شناسی پژوهشروش

حاضر   و    تشریحی  آمیخته   صورتبهتحقیق  )کمی 

کیفی(   استانجام  سپس  کمی  شده  بخش  در  تحقیق . 

میدانی    صورتبهکه    بودهمبستگی  _نوع توصیفیحاضر از  

زم  .اجرا گردید به طول  توجه  نوع  با  از  پژوهش  اجرای  ان 

به و  نتایج  مقطعی  از  استفاده  کاربردی    آمدهدستبهلحاظ 

 محدودیت از جلوگیری برای مطالعه این در  است.

 هاپرسشنامه  خود واقعی نظرات ارائه در گویانپاسخ

 شد داده توضیح همچنین و گردید توزیع نامبی صورتبه

 باقی محقق نزد محرمانه صورتبه  شخصی اطلاعات که

ورزشکاران مرد و زن  . جامعه تحقیق شامل تمامی  ماندمی

سال سابقه تمرین در یکی از    1سال که حداقل    15بالای  

کشور    پرطرفدارورزشی    هایرشته  تشکیل در  داشتند 

از    دادند.  نمونه  انتخاب  خوشه نمونهروش  برای  ای گیری 

پاسخ که  شد  گرفته  تصادفی    صورتبهدهندگان  بهره 

ش جامعه انتخاب  حجم  بودن  نامشخص  به  توجه  با  دند. 

اساس    گیرینمونه   روش  ازتحقیق   بر  فرمول  تصادفی 

شد  استفاده  برآورد    کوکران  دقت  با  حجم    98که  درصد 

  2401  موردمطالعه  هایگروه نمونه آماری جهت هر یک از  

توزیع جهت  گردید.    پرسشنامه    2060  درنهایتانتخاب 

 داده شد. برگشت  کنندگانشرکت نمونه توسط 

توجه ایران    با  در  تحقیق  آماری   خصوصاً اینکه جامعه 

ورزشکاران   زمینه  بیمه    ای غیرحرفه در  کارت  دارای  که 

رشته  در  ورزشی  بیمه  کارت  فاقد  و  ورزشی  ورزشی  های 

خوشه  روش  از  لذا  بود،  زیاد  بسیار  برای مختلف  ای 

رزمی،    ورزشی  هایرشته  شنا،  کاراته،  فوتسال،  فوتبال، 

کشتی،  تکواندو هندبال،  زنیمشت،  والیبال،  ، برداریوزنه، 

میز،   روی  تنیس  جسمانی،  آمادگی  اندام،  پرورش  جودو، 

  هایاستان در    بدمینتون  و  دوومیدانیرانی،  بسکتبال، قایق

همدان، کرمانشاه، لرستان، خوزستان، ایلام، اصفهان، یزد،  

خراسان گلستان،  شرقی،  بوشهر،  آذربایجان  رضوی، 

فارس،  مازندرانغربی،    آذربایجان تهران،  قم،  گیلان،   ،

سمنان شد  و   هرمزگان،  استفاده  انتخاب    . زنجان  شاخص 

بهاستان  دادهها  به  دسترسی  استاندلیل  مورد  های  در  ها 

 این درابزار گردآوری اطلاعات    بود.  پرطرفدارهای  ورزش 

 در استانداردی هایمقیاس یا پرسشنامه ازآنجاکه پژوهش،

نداشت، تحقیق متغیرهای گیریاندازه خصوص  وجود 

 با  مرتبط مقالات  و مستندات و منابع بررسی با محقق

 نمود تنظیم  ایساخته  محقق  پرسشنامه تحقیق، موضوع

فردی،   شامل که  پنج مقیاس در  سؤال 122اطلاعات 

 بخش سه از متشکل پرسشنامه این  بود. لیکرت ارزشی

  ب،  ورزشی و فردی اطلاعات پرسشنامه  الف  :اصلی شامل

 اصلی قسمت  ج( و    مکمل /  دارو مصرف لیستچک)

شامل   که تحقیق متغیرهای سنجش جهت پرسشنامه:

دقیق   .بود سؤال 122 و سنجش  روایی  از  اطمینان  برای 

و مصادیق   از   موردنظرمفاهیم  پژوهش  این  در  پرسشنامه 

گردید. استفاده  صوری  و  محتوایی   نسبت   شاخص  اعتبار 

که    0.86  1محتوایی  روایی ارزیابی    قبولقابلمحاسبه شد 

پرسشنامه   منظوربهشد.   ابتدا  تحقیق  ابزار  روایی  تعیین 

نفر    50ها و اهداف تحقیق با  همراه تعریف کاربردی واژهبه

ورزشی  مختلف  رشته  ورزشکاران  و  مجرب  مربیان  از 

بر   توافق  از  پس  و  دلفی  تکنیک  از  استفاده  با  و  مصاحبه 

مط  ،موردنظرمواد   و  نتایج  استخراج  را    بندیطبقه العه 

پرسشنامه   آن  اساس  بر  و  و    سوءمصرفنموده  داروها 

ورزشکاران  هایمکمل در  و    ایغیرحرفه  ورزشی  تهیه 

و   ورزش  حوزه  متخصصان  نظر  از  آن  محتوایی  روایی 

آزمون آلفای کرونباخ    وسیلهبهتربیتی بررسی و پایایی آن  

شد.   س  ییمحتوا  روایی بررسی  محقق  با  پرسشنامه  اخته 

نفر از اساتید مدیریت ورزشی مورد    30  ینظریه استفاده از  

نت  یبررس در  و  گرفت  به  یقرار  آن  در  لازم  اصلاحات  جه 
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از   بیش  که  موادی  آمد.  مورد    90عمل  در  توافق  درصد 

و    سوءمصرفمتغیرهای   در    هایمکملداروها  ورزشی 

مواد   ایغیرحرفه   ورزشکاران بقیه  و  حفظ  داشت  وجود 

گرد همچنحذف  پا  براین  یید.  با    ییایبرآورد  پرسشنامه 

،  موردمطالعه  هایاستانمطالعه مقدماتی در تمامی    یاجرا 

پرسشنا بهپایایی  کرونباخ  مه  آلفای  شدروش  که    محاسبه 

با    یاستنباط  موردمطالعهدر    دست آمد.به  0.81پایایی آن  

از آزمون متغیرها دارای توزیع طبیعی بودند  توجه به اینکه

تمام    استفاده شد.  سنجی  ارتباطبرای  تگی پیرسون  همبس

نرم  ها وتحلیل تجزیهاین   از  استفاده  آماری  با   SPSSافزار 

 استفاده شد.  آموسو  22نسخه 

یافته تحقیق،  دوم  بخش  قالب  در  در  اول  بخش  های 

با   صاحبنفر    10مصاحبه  گروه    نظراناز  جلسه  دو  در 

یقه، جلسه دوم  دق  52مدت  نفر به  6)جلسه اول با    متمرکز

هدف از این بخش  مطرح شد.    دقیقه(  38مدت  نفر به  4با  

یافته به  توجه  با  کیفی  مدل  یک  اول    هایارائه  بخش 

 تحقیق )بخش کمی( بود. 

 

 هایافته

پژوهش   این  ویژگیدر  اساس  بر  نمونه  های  توزیع 

میزان   شناختیجمعیت  جنسیت،  وزن،  قد،  سن،  شامل 

مدت تعدتحصیلات،  ورزش،  در زمان  ورزش  جلسات  اد 

در   زندگی  نحوه  و  شغلی  وضعیت  تأهل،  وضعیت  هفته، 

 است: شدهارائه 1جدول 

 شناختیجمعیت  مشخصات  ،1 جدول

 فراوانی )درصد(  هاطبقه شناختیمتغیر جمعیت 

 سن 

 (78.3)  1042 سال   20  ترپایین 

 (22.4)  462 سال   30  تا  21

 (15.6)  321 سال   40تا    31

 (11.5)  235 ل سا   40بالاتر از  

 جنسیت 

 (47.7)  983 زن

 (49.4)  1017 مرد 

 (2.9)  60 نشده اعلام 

 تحصیلات

 (1.8)  37 ترسیکل و پایین

 ( 54.6)  1124 دیپلم 

 (22.9)  471 دیپلم فوق 

 (20.8)  428 لیسانس 

 زمان ورزش مدت 

 ( 6.6)  135 ماه   6کمتر از  

 (16.7)  344 سال ماه تا یک  6بین  

 (11.8)  244 سال  3تا    1بین  

 (22.2)  458 سال   6تا    3بین  

 (42.7)  879 سال   7بیش از  

 تعداد جلسات ورزش در هفته

 (12.9)  265 روز  2یا    1

 ( 68.3)  1407 روز  4یا    3

 (18.8)  388 روز  5بیش از  

 (94.4)  1944 مجرد  وضعیت تأهل 
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 فراوانی )درصد(  هاطبقه شناختیمتغیر جمعیت 

 (2.7)  56 متأهل

 (2.9)  60 نشده اعلام 

 وضعیت شغلی
 (4.7)  97 شاغل 

 ( 93.3)  1963 دانشجو 

 نحوه زندگی 
 (3)  61 تنها

 (97)  1999 با خانواده 

شماره   پاسخمینشان  1جدول  بین  از  که  گویان دهد 

تعداد    فراوانی،  درصد  54.6  معادلنفر    1124 بیشترین 

افراد  تحصیلات  دارای  از   درصد   94.4با    مجرد  دیپلم، 

تعدا  نفر  1944معادل    کل   فراوانی بین،  دبیشترین    از 

از  ،  49.4، بیشترین تعداد با درصد  موردمطالعهمرد    1017

کل    42.7با    موردمطالعه  نفر  879  بین فراوانی  از  درصد 

 388از بین  ،  سال سابقه ورزش بیشترین تعداد  7بیش از  

  5درصد از فراوانی کل بیش از    18.8نفر با درصد فراوانی  

هفته،   در  فراوانروز  درصد  با  تعداد  ،  47.7ی  بیشترین 

  موردمطالعه  نفر  1963از بین    نمونه  گروه   تعداد  یشترینب

  نفر  معادل  درصد گروه نمونه  97و    دانشجو  93.3  درصدبا  

خانواده   1999 دقیق  .کنندمیزندگی    با  بررسی  تر برای 

جمعیت  متغیرهای  بین  ارتباط  پژوهش   شناختیمسئله 

با میزان   زمانمدت، تحصیلات و  شامل گروه سنی  ورزش 

های  یافتهمصرف مواد نیروزا مورد بررسی قرار گرفت.    ءسو

 :شده استارائه  2این بخش در جدول 

 مواد  سوءمصرف شناختی و آزمون همبستگی پیرسون بین متغیرهای جمعیت   -2جدول 

 معناداری سطح  p-value ضریب همبستگی پیرسون  متغیر 

 0.005 0.000 -0.64 سن 

 0.005 0.000 -0.81 تحصیلات

 0.005 0.015 -0.59 ورزش   زمانمدت 

یافته به  توجه  جدول  با  در  شده  ارائه  بین  2های   ،

مصرف موارد همبستگی    ءمتغیرهای سن، تحصیلات با سو

همبستگی   جهت  که  دارد  معکوس    صورتبهمعناداری 

سو  صورتبدیناست.   میزان  سن  افزایش  با  مصرف   ءکه 

تحصیلات    است. از سوی دیگر، با افزایشمواد کاهش یافته

است. ارتباط بین موارد کاهش یافته  ءنیز میزان مصرف سو

مصرف مواد شدیدتر از ارتباط بین    ءسطح تحصیلات و سو

سو و  است.    ءسن  مواد  متغیر حالبااینمصرف  بین   ،

سو  زمان مدتشناختی  جمعیت  و  مواد    ءورزش  مصرف 

به معناداری  بررسی  ارتباط  برای  همچنین  نیامد.  دست 

مصرف مواد   ءشناختی سن و سومتغیر جمعیت   ارتباط بین

این  استفاده شد که میزان  اسپیرمن  از ضریب همبستگی 

معناداری    0.53ارتباط   )سطح  آزمون    (.0.000بود  این 

مصرف ارتباط متوسطی   ء نشان داد که بین جنسیت و سو

دارد   نس  صورتیبهوجود  پسران  سوکه  دختران  به   ء بت 

 بودند. گزارش کرده  زای بیشتری رامصرف مواد نیرو

تحلیل مسیر هر  دهد در  مینتایج آمار استنباطی نشان

بر   عوامل  از  که   سوءمصرفیک  داد  نشان  نیروزا  مواد 

مسیر   )ضریب  ورزشکاران  اخلاقی  22/0نگرش  عوامل   ،)

های سمعی و بصری  (، رسانه-01/0فرهنگی )ضریب مسیر  

مسیر   مسیر  -15/0)ضریب  )ضریب  پیشنهاددهندگان   ،)

مسیر  17/0 )ضریب  دسترسی  عوامل  18/0(،   اقتصادی (، 

مسیر   مسیر -14/0)ضریب  )ضریب  پژوهش  و  آموزش   ،)

نظارت-15/0 و  توزیع    (  بر   ورزشی   هایمکملقانونی 

مسیر   سوءمصرف  -14/0)ضریب  با  معناداری  ارتباط   )

شکل   دارند.  نیروزا  و    سوءمصرفمدل    1موارد  داروها 
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غی  هایمکمل ورزشکاران  در  با  رحرفهورزشی  را  ای کشور 

به اصلی  عوامل  شناسایی  به  شماتیک توجه  صورت 

دهد: مینشان

 

 ایغیرحرفه نمای شماتیک مدل عوامل اثرگذار بر سوءمصرف موارد نیروزا در ورزشکاران    ،1شکل 

به نشاندستمدل  بهمیآمده  که  هشت دهد  طورکلی 

فرهنگی،   اخلاقی  عوامل  ورزشکاران،  نگرش  عامل 

دسترسی،  رسانه پیشنهاددهندگان،  بصری،  و  سمعی  های 

و  اقتصادیعوامل   پژوهش  و  آموزش  بر    نظارت،  قانونی 

سو   ورزشی  هایمکملتوزیع   در   ءدر  نیروزا  مواد  مصرف 

غیرحرفه  نگرش  ورزشکاران  عامل  سه  است.  اثرگذار  ای 

و   دسترسی  تأثیر   پیشنهاددهندگانورزشکاران،  بیشترین 

ترین در سوق  ه به این یافته، مهم، با توجدرواقعرا دارند.  

غیرحرفه  ورزشکاران  بهدادن  مواد ای  از  استفاده  سمت 

دلایل استفاده  نیروزای غیرمجاز دیدگاه خودشان نسبت به 

اثرگذار بعدی دسترسی از این مواد است. مهم ترین عامل 

ورزشکاران به مواد نیروزا است. هرچقدر که قابلیت تهیه و  

ا مواد  این  مواد  خریداری  سوءمصرف  خطر  یابد،  فزایش 

از ورزشکاران افزایش می با توجه   یابد. نیروزا در این گروه 

ها با مصاحبه با  های بخش کمی و تلفیق این یافتهبه یافته

مورد   و  شد  تدوین  زیر  مفهومی  مدل    تأییدنخبگان، 

گرفت.   قرار  مصاحبه درواقعنخبگان  از  خواسته  ،  شوندگان 

این به  توجه  با  تحقیق   شد که  عوامل که در بخش کمی 

قرار گرفت، در یک مدل کیفی    تأییدمورد    هاآن معناداری  

با   جلسه  چند  طی  محققین  رو،  همین  از  بگیرند.  قرار 

اثرگذاری  میزان  و  به سطح  توجه  با  نخبگان،  پنل  حضور 

اهرنجانی   سطحی  سه  مدل  از  عوامل  این  از  یک  هر 

پیش  1377) رو،  از همین  استفاده کردند.  ارائه مدل، (  از 

مطرح  سطحی  سه  مدل  این  مورد  در  توضیحاتی  ابتدا 

سطح    .شودمی سه  شامل  اهرنجانی  سطحی  سه  مدل 

 ای است. عوامل ساختاری، عوامل محتوایی و عوامل زمینه

صورت زیر در با توجه به آنچه مطرح شد عوامل اثرگذار به

زمینه  : شودمیبندی  شاخه طبقه این سه عوامل عوامل  ای: 

ورزشکارانقتصادیا نگرش  عوامل  ،  ،  محتوایی:  عوامل 

و   آموزش  پیشنهاددهندگان،  نظارت،  فرهنگی،  و  اخلاقی 

رسانه،  پژوهش ساختاری:  بصری،  عوامل  و  سمعی  های 

جدول  دسترسی یافته3.  را  ،  تحقیق  کیفی  بخش  های 

دهد: مینشان

 سطحیر در مدل سه های جلسات با نخبگان و چگونگی توزیع عوامل اثرگذایافته  -3جدول 

 عوامل اثرگذار 
تعداد 

 کدهای باز 
 سطحیسه  سطوح مدل

 عوامل محتوایی 15 عوامل اخلاقی و فرهنگ 
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 عوامل اثرگذار 
تعداد 

 کدهای باز 
 سطحیسه  سطوح مدل

 14 نظارت 

 10 پیشنهاددهندگان 

 24 وپرورش آموزش 

 15 عوامل مادی و مالی 
 ای عوامل زمینه 

 32 نگرش ورزشکاران 

 19 های سمعی و بصری رسانه 
 عوامل ساختاری 

 22 دسترسی 

به کیفی  بخش  دستهیافته  به  عوامل طورکلی  بندی 

پرداخته  سطحی  سه  مدل  یک  قالب  در  است. معنادار 

گذاری اهمیت چنین مدلی در این است که مسئله سیاست

کند. از همین رو،  ریزی در این مورد را تسهیل میو برنامه

خوانندگان و مخاطبین تحقیق حاضر به بررسی این مدل  

ها ارزشمندی دست خواهند یافت. لذا  ول به دادهدر نگاه ا

شماتیک  2  شکل تصویر  در   مفهومی ،  از   مدل  برآمده 

 .شده استارائه  ی های کمی و کیفیافته

 

های نمای شماتیک مدل مفهومی برآمده از یافته ،  2 شکل

 کیفی

 

 گیری و نتیجه  بحث

ا بررسی  یهدف  مطالعه،  و    سوءمصرفن  داروها 

در    هایمکمل ارائه  ایران  ایغیرحرفه   ورزشکاران ورزشی   ،

یافته بود.  اجرایی  راهکارهای  و    هایپژوهشهای  مدل 

نشان   بکداد  حاضر  در  نیروزا  مواد  مصرف  کلیه  یه  ن 

و    انکارغیرقابلت  ی واقع  یک  ایغیرحرفه ورزشکاران   است 

داروهاکمش مصرف  و    یل    ورزشی  های مکملمضر 

مشکل اساسی    در تمام دنیا یک(  یکآنابول  آستروئیدهای)

دهندگان  پاسخدرصد    78/ 3تحقیق حاضر نشان داد  .  است

سنی   درصد    4/22و    سال  20از    ترپایینگروه 

سنی  بادهندگان  پاسخ بودند.  سال    30تا    21بین    گروه 

  –آنابولیک    آستروئیدهایمیانگین سن سوءمصرف  ،  درواقع

بین   بود،    21و    20آندروژنی  و    کهدرحالیسال  بای  اور 

طاهری    (24)(2020)  بشارت  ،(23)(2013)  1واگنر و 

گین سنی مصرف  میان  (25)(1400چادرنشین و همکاران )

سالک  تر گزارش کردند. از طرفی  این مواد در سنین پایین

سن  2021)  همکارانو    غفاری میانگین  تحقیقی  در   )

در    –آنابولیک    آستروئیدهای  سوءمصرف آندروژنی 

را  آزمودنی کردند   23-21ها  ایوانس(22)  گزارش   .2 

میلیون    3( در مطالعه خود گزارش کرد که حدود  2004)

آندروژنیک در    –آنابولیک    آستروئیدهای مورد سوءمصرف  

سازان بدن  ها آن  دوسوممتحده آمریکا وجود دارد که  ایالات

غیرورزشکارانی یا  غیررقابتی  داروها  تفریحی  این  از  که  اند 

 رو ازاین،  دندکرمیبرای مقاصد ظاهری و آرایشی استفاده  

جذاب،   و  عضلانی  بدنی  داشتن  برای  جوانان  گرایش 

سبب   بدنی،  تصویر  از  نارضایتی  و  بدن  حجم  افزایش 

 
1. Overbye& Wagner 
2. Evans 
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مواد   سوءمصرفمصرف بیشتر    آوریروی گرایش بیشتر به  

 است در بین ورزشکاران گردیده  ستروئیدهاا  جمله  ازنیروزا  

(26) . 

 (2021)  نتایج تحقیق حاضر با نتایج تحقیقات مونتنور

همکاران   الجلود،  (13) و 2013)  (27)1و  لوجیکس   ،)

همکاران  (28)  (2013)  2همکاران  و  کاخکی   ،  (1398) 

همخوانی دارد.    ( 30)  (1400)  و حسینی و همکاران  (29)

به مطالعات    آستروئیدهای سوءمصرف    گرفتهانجامبا توجه 

خطر  باوجودآنابولیکی   در    پتانسیل  دارند  که  بالایی  زایی 

. شده استایران، فراگیر    جمله  ازکشورهای مختلف جهان  

رو همین  جمعیت   واسطهبه  شهرهاکلاندر  ها  نگرانی  از 

و   نهادها  کافی  نظارت  عدم  فراوان،  های  سازمانانسانی 

عدم  نظارتی و  آسان  دسترسی  و    موقعبه  رسانیاطلاع، 

جاذبه و  است  بیشتر  این  صحیح  مقطعی  و  ظاهری  های 

می جامعه  مواد  پیکره  بر  را  خود  سنگین  سایه  تواند 

تهدید جدی قرار ورزشکاران بگستراند و آنان را در معرض  

همکاران  . (30)  دهد  و  دادند(  1398)  کاخکی  که    نشان 

 نیروزا   مواد  سوءمصرفتواند منجر به  می  رسانی اطلاععدم  

صالحی(29)  گردد و  اراضی  این    (31)  (1392)  ،  بر  نیز 

ی در  زیاد  تأثیرعدم آگاهی از مصرف مواد نیروزا    که   باورند 

نتایج تحقیق حاضر با    روازاین  .مواد دارداین  مصرف    ءسو

همکاراننتایج   و  و  و    ( 30)  (1400)  حسینی  کاخکی 

در خصوص مطالعات   .همسو است  (29)  (1398)  همکاران

در زمینه دانش و اطلاعات پزشکی ورزشکاران   گرفتهانجام

دلیل ورزشی به  هایمکملدر حیطه داروها و    ایغیرحرفه 

کار    هایروش به  تحقیقات مختلف   شدهگرفتهمتفاوت  در 

نتایج   مستقیم  مقایسه  .  نبود  پذیرامکان  ها آن امکان 

  عموماً ایغیرحرفه رسد که ورزشکاران به نظر می حالبااین

و   نیروزا  مواد  حوزه  در  کافی  ورزشی   هایمکملدانش 

 
1. Aljaloud et.al 
2. Luijkx et.al 

بررسی    ،ندارند نتایج   سوءمصرف اهمیت    دهندهنشانلذا 

 . است ایغیرحرفهمواد نیروزا در سطوح ورزش 

که  تحقیق   داد  نشان  و  حاضر  پیشنهاددهندگان  بین 

نتایج تحقیق   ی وجود دارد.معنادارط  ارتباسوءمصرف مواد  

تحقیق   نتایج  همکاران   مننلا   ،(32)   (2024)  3نیکل با   4و 

و    (33)  (2019) شهبازی   ( 34)  (1398)  همکارانو 

همخوانی دارد. مربیان ورزشی بر این باور هستند که فواید  

و    است  ها آن بسیار بیشتر از مضرات    داروهاو    هامکملاین  

ور نتیجه  این  در  مضرات  با  را    هامکملاز    بخش زشکاران 

نمی متفاوت    کهدرحالیکنند،  آشنا  تغذیه  نظر متخصصان 

این نشانگر عدم دانش کافی مربیان ورزشی    است   استو 

در    ،درواقع  .(34) رایج    ویژه بهورزشی،    هایرشته عقاید 

مربی   از  که  بر  اندگرفته ئتنشمواردی  زیادی  تأثیر   ،

بر نقش مربی در  در تحقیقات دیگر هم  .گذاردمیورزشکار  

است  تأکید   ایتغذیه  هایروشاتخاذ   مک    .(34)  شده 

دادند  (2024)5ل کا از    تنهانه  که  نشان  تا حدودی  مربیان 

داروها دارند  ورزشی  های مکملو    عوارض    بلکه  ، اطلاع 

می  هاآن مصرف   توصیه  ورزشکاران  به  بر  کنند.  را  علاوه 

همکاران   این، و  تکیه  دادند(  1397)  صفری    نشان 

ورزشی را    هایمکملافراد در مصرف    مؤثرترینورزشکاران  

دوست و  کردندمربیان  معرفی  ورزشی  و    مانتیا.  (35)  ان 

منبع    دریافتند   نیز(  2024)  6همکاران  ورزشی  مربیان  که 

مصرف  اصل خصوص  در  اطلاعات  ارائه  مواد    هامکملی  و 

ورزشکاران   به  و    . (36)  شوندمیتلقی  نیروزا  شهبازی 

به که بیشتر زنان ورزشکار    نشان دادند(  1398)  همکاران

 وزن اضافهمهم با توجه به  نزدیک شدن به سال نو و مراسم 

و از   شوندمیورزشی    هایباشگاهبالا و آشفتگی روانی وارد  

  نمایندمیمربیان ورزشی تقاضای برنامه ورزشی و دارویی  

 
3. Nickell 
4. Mennella et.al 
5. McCall 
6. Mantia et al. 
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در   و  ترینسریعکه  کاهش  به  ممکن  و  زمان  زن 

نمایند   اندامتناسب پیدا  به   روازاین،  (34)   دست  توجه  با 

تحقیق پیشیننتایج  ورزش  ات  افرادی    جمله  از  یمربیان 

مصرف   به  ایغیرحرفه ورزشکاران    آوریروی که    هستند

 . باشد تأملقابلمواد نیروزا 

که   داد  نشان  حاضر  بین  معناداری  ارتباط  تحقیق 

مواد    اقتصادیعوامل   سوءمصرف  داردو  عوامل  .  وجود 

ن اقتصادی مانند تورم و میزان  اقتصادی شامل مفاهیم کلا

ورزشی   شرایط  انتخاب  و  افراد  زندگی  بر  که  است  درامد 

باشد.    هاآن  نشاناثرگذار  تحقیق  برای    که  دهدمینتایج 

به نیروزا  مواد  سوءمصرف  بر  عوامل اثرگذاری  واسطه 

سازمان  اقتصادی از  این باید  در  ورزشی  و  اجتماعی  های 

گرفت.   کمک  تحقلذا  مورد  با  نتایج  حاضر   تحقیق یق 

و   زاده  دارد.    (37)  (1392)  همکارانشوشتری  همخوانی 

اخ دهه  چند  زیدر  توجه  مسئولیر  مربیاد  و  ین،  ان 

 ای حاشیه  مسائل و    یورزش  هایرقابتج  یاران به نتاکورزش

روزا ی، عادات مصرف مواد نیاهیوع اختلالات تغذ یباعث ش

بر   ی جانب یاست. فشارهادهین جوانان و نوجوانان گردیدر ب

باعث  کورزش جستجو   ها آنه  ک  شودمیاران   ی در 

روان  ایتغذیه،  یکیولوژیزیف  هایبرتری   رو ازاینباشند،    یو 

به  یگرا دوپ  ایپدیدهش  نام  جوامع یبه  سطح  در  نگ 

در حد    ینه گزافیه سالانه هزکبه وجود آمده است    یورزش

دلار  یلیم مصرف   داشتننگه  ک پا  منظوربهون  از  ورزش 

  گرددمینگ پرداخت  ینترل دوپ کو    هافرآوردهن  یا  ینابجا

توان با  دقیق می  ریزیبرنامهلذا با مدیریت درست و    .(37)

ورزشکاران طرح   کارگیریبه برای  مناسب  تشویقی  های 

های  پاک )بدون سابقه مصرف مواد نیروزا( و تأمین بودجه

کلاس برگزاری  )جهت  دوپینگ  با  آموزشی،  مبارزه  های 

ای  های دوپینگ( جهت ورزشکاران غیرحرفه افزایش تست 

مواد نیروزا و   سوءمصرفبرای پیشگیری از  بستری مناسب  

 ورزشی در کشور ایجاد کرد.  هایمکمل

بین عوامل آموزش و پژوهش    تحقیق حاضر نشان داد

نتایج تحقیق    وجود دارد.معنادار    ارتباط  و سوءمصرف مواد

،  (35)  (1398)  همکارانصفری تکیه و    تحقیقاتبا نتایج  

  (1400)  همکاراننوابی و  ،  (31)  (1392)  صالحیاراضی و  

ور و نظر به  کلات مذکبه مش  توجه  با همخوانی دارد.    (38)

آموزش  یاهم ارتقا  یراهبرد   عنوانبه ت  سطح   یمناسب، 

عمل و  نگرش  ورزشکدانش،  مربکرد  و  طریاران  از  ق یان 

مناسب   هایسازماناقدامات    سرلوحه  توانمیرا    آموزش 

دوپ  با  داد.  کنگ  یمبارزه  قرار    برنامهن  یتدو  روازاینشور 

و    یآموزش وضع  یاربردکجامع  سنجش  به  توجه  ت یبا 

  یموجود دانش و نگرش مخاطبان راهگشا خواهد بود. برا

  بایدنخست    مرحلهاثربخش، در    یآموزش  هایبرنامهم  یتنظ

و اطلاعات و نگرش    شدهشناسایی  ی مخاطب اصل  های گروه

مورد    ها آن  دوپ   های حوزهدر  تعیمختلف  شودیینگ  ،  ن 

تولید    توانند می  ها رسانه همچنین   در    هایی برنامهویژهبا 

این داروها، به آگاهی بخشی و ایجاد نگرش صحیح   هزمین

در مورد عوارض ناشی از مصرف داروهای نیروزا و داروهای  

دامه این یافته باید به ارتباط  در ا  کنند.  ککاهش وزن کم

اشاره کرد.    نیروزامصرف مواد    ءبین میزان تحصیلات و سو

بین  قوی  معکوس  همبستگی  داد  نشان  حاضر  تحقیق 

سو و  تحصیلات  ورزشکاران   ءمیزان  در  مواد  مصرف 

دارد.  غیرحرفه  وجود  تحصیلات  ای  سطح  به   الزاماًاگرچه 

دوپین و  نیروزا  مواد  مورد  در  دانش  منجر توسعه  گ 

دیدگاه  نمی بر  تحصیلات،  سطح  افزایش  با  اما  شود، 

اثرات   دوپینگ  مسئله  به  نسبت   غیرمستقیم ورزشکار 

داشت.   ورزشکاران  خواهد  تحصیلات  سطح  خصوص  در 

نیروزا که  ای  غیرحرفه  مواد  سوءمصرف  به  گرایش  در 

شد   تحقیقگزارش  اسکرز  نتایج  تحقیقات  نتایج    ک ی پیبا 

همکاران  و  و   بیورنسون،  (18)  (2420)  1اسپرینگ 

 
1. Skrzypiec-Spring et.all 
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  (2016)  همکارانشو    جباریو    (39)  ( 2016)  1همکاران 

دارد  (40) و    ،همخوانی  اراضی  تحقیقات  با    بازیارولی 

و    (31)  (1392) اسکندریون   ( 41)  (1397)  همکارانو 

 . همخوانی ندارد

مدیریتی  عوامل  بین  که  داد  نشان  تحقیق  و    نتایج 

توزیع    نظارت بر  سوءمصرف   باورزشی    هایمکملقانونی 

داردمعنادار    ارتباطمواد   نتایج  وجود  با  تحقیق  نتایج   .

و   و  (30)  (1400)  همکارانحسینی  تکیه  صفری   ،

و  (35)  (1398)  همکاران اسکندریون    ( 1397)  همکاران، 

و  ،  (41) دارد.    ( 38)  (1400)  همکاراننوابی  همخوانی 

( در پژوهش خود دلایل  1390)  همکارانشوشتری زاده و  

توسط   هایمکملمصرف   کافی  نظارت  عدم  را  ورزشی 

آسان ربطذی  هایارگانو    هاسازمان مسئولین   ، دسترسی 

فروش   بر  کنترل  عدم  .  (38)  کردند   گزارش  هامکملو 

که    گونهاین  (1400)  همکارانو    ینواب کردند  گزارش 

نیروزا    هایمکمل مواد  حاوی  است  ممکن   ممنوعه غذایی 

مسئولین لذا  ،  (38)  باشند می توجه  عدم  صورت  در 

برنامهربطذی و  مدیران  خصوص  ،  در  ورزشی  ریزان 

نیروزا  سوءمصرف به    هایمکملو    مواد  منجر  ورزشی 

اسلامی  آسیب  میهن  عزیز  نوجوانان  و  جوانان  بیشتر  های 

از تحقیق و تحقیقات    شودمی نتایج حاصل  با توجه با  که 

عدم   وجود  با  و  امروز  به  تا  گرفته   ریزی برنامهصورت 

مسئولین   و  مدیران  توسط  ناکافی  نظارت  و  صحیح 

امروز    ربطذیهای  دستگاه به  و    گونههیچتا  مناسب  اقدام 

و    مؤثری دارو  مافیای  با  مبارزه  امر  در  و  نگرفته  صورت 

ناکارآمد صورت گرفته   هایمکمل و  ورزشی بسیار ضعیف 

که    روازاین است،   متعددی  تحقیقات  وجود    حالتابهبا 

مسئولین   گرفته  موضوع    ترینکوچک انجام  این  به  توجه 

وضعیت   وخامت  و  در    سوءمصرفنداشته  نیروزا  مواد 

 یابد. توسعه می روزروزبه شورمان ک

 
1. Bjornsson et.all 

و   اخلاقی  عوامل  بین  که  داد  نشان  تحقیق  نتایج 

مواد   سوءمصرف  و  داردفرهنگی  وجود  معناداری  . ارتباط 

تحقیقات   نتایج  با  حاضر  تحقیق  و  نتایج    سرلککاشی 

  3همکاران  تونر و،  (42)  (2024)  2اسکیبرد ،  (21)  (2023)

از  (  43)(  2024) جامعه  عموم  چند  هر  دارد.  همخوانی 

انتظار   ولی    رفتارورزشکاران  دارند  جوانمردانه  و  اخلاقی 

هر   گونهاین همیشه   و  سطح  هر  در  ورزشکاران  نیست. 

های اخلاقی را رعایت کنند، امّا بعد از  رقابتی همیشه جنبه 

المپی رویداد  اولین  برگزاری  از  دهه  چندین  کی  گذشت 

ورود   با  ورزش   هایحیطهنوین  کارکرد  تغییر  و  مختلف 

اخلاقی ورزش   است  نیزرویکردهای  از  .  (43)  تغییر کرده 

دیدگاه مدرن در ورزش مبتنی بر این فرضیه است  طرفی  

مسئله   این  بر  و  است  پاک  و  خوب  ذاتاً  ورزش    تأکیدکه 

به کسانی    تواندمیدارد که این خوبی و پاکی ذاتیِ ورزش  

در   آن  با  امر    اند ارتباطکه  همین  و  شود    تواندمیمنتقل 

بهبود به  شود  منجر  افراد  پیشرفت  و  جوامع   . (44)  وضع 

  .ستگی افرهن  ملاعودیگر توسعه ورزش پاک    مهم  ملاعو

 تحت پژوهشی  در  (2024)4پتروچی و همکارانهمچنین  

از یبازدارنده عوامل کیفی تحلیل عنوان  ورزشکاران 

 و فردی یبازدارنده عوامل دریافتند ورزش در دوپینگ

 عبارت فردی عوامل ،تندهس هاشاخص  ترینمهم موقعیتی

 فراتر هویت تقلب، مقابل در قوی اخلاقی مقاومت:  از بودند

فشارهای    برابر در مقاومت خودکنترلی، ورزش، از

 از: بودند عبارت نیز اجتماعی. عوامل موقعیتی هایگروه

که  ورزشی زندگی مراحل تمام در مردم به بستگیدل

 ی رفتارهایتوسعه و اخلاقی گیریتصمیم  افزایش  باعث

 . ( 45) شودمی دوپینگ ضد

رسانه بین  که  داد  نشان  تحقیق  و  نتایج  سمعی  های 

مواد سوءمصرف  و  داردارتبا  بصری  وجود  معناداری  .  ط 

 
2. Skilbred 
3. Toner et.al 
4. Petróczi et.al 
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و   شهبازی  تحقیقات  ، (34)  (1398)  همکاراننتایج 

 جمله ازهمخوانی دارد.   (29) (1398) همکارانکاخکی و  

، ینیشهرنش شیافزا شور،ک در هامکمل مصرف لیدلا

 تیجمع  شدن ریپ  ،یصنعت زندگی جه ینت در تحرکیکم

ند.  ک جلوه ترضروری هامکمل مصرف است ه باعث شد هک

 ایگسترده غاتیتبل نیهمچن و غلط ین باورهایچن وجود

 گوناگون هایمکمل و رات داروهایو تأث دیفوا مورد در هک

 بهبود وزن، اهش ک عمر،   طول شیافزا بر یمبن

 باعث ش قدرت،یافزا و عضله  ساخت شیافزا ،اندامتناسب

 ی برا  نوجوانان، و جوانان از یادیز تعداد تا دهیگرد

ظاهر جسمانی و تصویر )  خود موردنظر اهداف به یابیدست

 ی نیتضم  گونههیچه  کند  ینما  یبدنی( اقدام به مصرف مواد

سو  هاآن سلامت    یبرا سازمانی ه  یاز  ندارد  یچ   وجود 

 عصر یهادهی پد ترینمهم از یکی عنوانبه رسانه.  (29)

 اطلاعات سطح تا ندک کم ک مخاطب  به تا است اطلاعات

 صرفاً و  عادت سر از ندک  ی سع و ببرد بالا را دانش خود و

ازیتفر یبرا  و نشیب با هکبل ننماید، استفاده هارسانه  ح 

تفس دیتول به لازم ی آگاه  عنوان بهو    بپردازد  ها پیامر  یو 

ارزشمند پ   یابزار  جهت  توسعهیدر  در    یانسان شرفت  و 

پاینها  بالا نی. بنابراشودمیدار جوامع محسوبیت توسعه 

 یبرا یمانع تواند می جامعه، یک ایرسانهسواد   بودن

بهداشتی،کمش از یاریبس  هایبیماری و یسلامت لات 

 ،جمعیارتباط لیوسا و  هارسانهباشد.   ریواگ ریغ  و ریواگ

 مصرف از یریشگیپ   یارهاکراه آموزش با هستند قادر

و سلامت ،یورزش هایمکمل  خودسرانه  قشر جامعه 

 دهند. یارتقا را جوانان

یافته به  توجه  و   بینهای  با  ورزشکاران  نگرش 

تحقیق حاضر   ارتباط معناداری جود دارد.سوءمصرف مواد  

و   حسینی  تحقیقات  نتایج    ،(30)  (1400)  انهمکاربا 

  ( 47)  (2024)  1لوپز و همکاران ،  ( 46)  (2020)  شادمانتات

دینی   باورهای  وجود  دارد.    عنوان به  ترعمیقهمخوانی 

در   پیشگیرانه  داروهای  عدم  عاملی  از  استفاده 

موضوع   دهنده افزایش این  دارد.  اهمیت  بسیار  عملکرد 

یافبه  تواندمی سلامت  هتهعنوان  با  رابطه  در  مهم  ای 

شود.   تلقی  ورزشکاران  آوردن به  ازآنجاکهورزشی  دست 

افراد   ین مواد مشکل بوده و اغلب از سویمصرف ا  یفراوان

انکار  مصرف آمارهاشودمیکننده  دارد.    یمتفاوت   ی،  وجود 

ا سایتنوع  در  داروها  بین  کشورها  دسترسیر  و  به    یشتر 

ایاز توز  یریصورت جلوگتر است. در  ز سادهین  ها آن  ن  ی ع 

به غ مواد  و  نامتعارف  و    ی رقانونیشکل  آگاهی  افزایش  و 

عوارض   درباره  ورزشی    هایمکمل  سوءمصرفنگرش 

ا مصرف  کاهش  شاهد  از  ی احتمالاً  بود.  خواهیم  مواد  ن 

در گرفته  صورت  تحقیقات  به  توجه  با   یزمینه طرفی 

 1383 سال از ایران کشور در نیروزا مواد مصرف شیوع

بالای ی دهند نشان ،تاکنون  و مواد این مصرف شیوع 

 یدرباره  نیروزا مواد کنندگانمصرف کم بسیار آگاهی

این خصوص است    مواد این مصرف جانبی عوارض لذا در 

مصرف مواد نیروزا و    متأسفانهگیریم که  نتیجه می  گونهاین

جهان    هایمکمل کشورهای  کلیه  در   خصوصاً ورزشی 

ایران جز توان  ء ذات ورزش شده است، هرچند نمیکشور 

و    طوربه داروها  مصرف  از  ورزشی    هایمکملکامل 

  هایبیماریهای ناگهانی و  جلوگیری نمود ولی بروز مرگ

  انکارغیرقابلمواد نیروزا    سوءمصرف شایع حاصل از عوارض  

دارد، لذا با    تریگرایانهعملو نیاز به توجه عقیق و    نیست

نسبت    ایغیرحرفه آگاهی ورزشکاران    توجه به سطح پایین

پایین بودن سن و انگیزه روانی بیشتر با توجه  با توجه به 

که   مشکلاتی  و  عوارض  به  کافی  بینش  و  آگاهی  عدم  به 

برای سلامتی نوجوانان و    هایمکملاین داروها و   ورزشی 

است، لذا   آینده برای خطری جوانان ورزشکار دارند و زنگ

 
1. Lopes et. al 
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تح نتایج  به  توجه  می  گونهاینقیق  با  که  نتیجه  گیریم 

و  نیازمند جدی  آگاهی   ارتقای برای چندجانبه اقداماتی 

 سوی مسئولین از ورزشی هایباشگاه مربیان و ورزشکاران

کشور ورزش  با    چراکه ؛ هستبهداشتی   مراکز و ادارات 

ورزشکاران   حرفه   ایغیرحرفه ورود  ورزش  به  و کشور   ای 

 در ستروئیدها امصرف   و شیوع میزان قهرمانی، مجامع

 به بهبود و ارتقا کمک بنابراین، یابد؛می افزایش آنان میان

گامیمی ورزشکاران دانش سطح جهت تواند   بلندی 

 ورزشی  هایمکملو    نیروزا  مواد از سوءمصرف پیشگیری

ورزشکاران  و جوانان کمتری برای نوجوانان آسیب باشد و

 فرصت   راکهچ خواهد داشت؛ پی در  را کشور ایغیرحرفه 

سطح مسیر در بدنی فعالیت و ورزش  آمادگی،  ارتقای 

زندگی به نباید تندرستی و عملکرد بهبود  و تهدیدات 

تبدیل  جامعه روانی و جسمانی سلامت همخاطر ورزش 

از هر دیگر سوی گردد،  و   ورزشکاری از  خانواده  باید 

 از  چراکهباشند،  داشته  انتظار و توقع توانش اندازهبه مربیان

 سوءمصرف  به گرایش موجب  که فردی مشکلات دیگر

و   نیروزا   عدم ، همچنینشودمیورزشی    هایمکملمواد 

 در دوپینگ قبح شدن شکسته  شغلی،  آینده از اطمینان

 زبان به تسلط عدم ،ایغیرحرفه  ورزش و کم سنین

اشتباه انگلیسی  دارو، از  استفاده راهنمای ترجمه در و 

 در حضور جهت ادگیآم عدم و نکردن تمرین خوب

 ها،باشگاهی هم و تأثیر دوستان قهرمانی، تکرار مسابقات،

 افراد با تماس از ترس و ناآگاه افراد از گرفتن مشورت

 داروهای ممنوعه لیست از ورزشکار آگاهی عدم و مسئول

مربیان،  هامکمل  از استفاده نحوه و طرف  از  فشارهایی   ،

مدیران   و  کسب  س  ورزشی  های باشگاهوالدین  بب 

ای و روانی برآیند  فیزیولوژیکی، فیزیکی، تغذیه  هایبرتری 

ورزشکاران  گرایش  باعث  عوامل  این  نهایت  در  و 

ورزشی    هایمکملمواد نیروزا و    سوءمصرفبه    ایغیرحرفه 

از   اشاره  توانمیگردد،   جلوگیری  لذا   سوءمصرف نمود. 

و   نیروزا  اجرایی   هایمکملمواد  و  محقق  زمانی  ورزشی 

 صاحبان ها، مدیران ورسانه مسئولان ورزشی، که  شودمی

همکاری   مربیان ورزشی،  های باشگاه و  تعامل  با  ورزشی 

افراد  به قوی رسانیاطلاعبیشتر بستر مناسبی را در جهت  

نمایند،   داشته تحقیق  بر  چراکهایجاد  نتایج  اساس 

داشت با حضور نوجوانان و   انیب توانیم  گونهاینمحققین  

در جامعه و ایجاد یک فضای    ایغیرحرفه ورزشکار  جوانان  

خارج   منزلفعالیت  ایجاد   از  آنان  برای  را  فرصت  این 

آشنا  مواد  نیا با انشانیهمتا از زودتر چراکهکند  می

و   به اقدام و شوندمی نیروزا  مواد    هایمکملمصرف 

می به  ورزشی  نیازمند  لذا  دقیق    ریزیبرنامهنمایند، 

آگاهی و ایجاد یک نگرش صحیح و   در جهت  شناختیروان 

عواقب   و  عوارض  زمینه  در  سنی  گروه  این  برای  درست 

نیروزا و   از مواد   به ، لازمهستورزشی    هایمکملناشی 

کشورهای دنیا شیوع  سایر همچون  ما کشور در است ذکر

و   مواد سوءمصرف  حال در ورزشی  هایمکملنیروزا 

 نارک در انکنندگمصرفبودن   ، لذا با جواناست  گسترش

جانبی از هاآنپایین   بسیار آگاهی و   عوارض  داروها 

 که بود غلطی باورهای با همراه ورزشی  هایمکمل

 برای بزرگی خطر تواندعلمی ندارند می استناد گونههیچ

جوانان   جامعه و   کشور   ایغیرحرفه   ورزشکارنوجوانان 

برنامهآیدمی حساببه میان  این  در  لذا  آموزشی .  های 

و   مستقیمغیر مدیران  مسئولین،  به  پزشکان  طریق  از 

ضروری    هایباشگاهمربیان   بسیار  توجه  هستورزشی  با   ،

 بین در نیروزا مواد مصرف یبالا شیوع شدن به مشخص

ورزشکار   و   مسئولان کشور،  ایغیرحرفه جامعه 

 یشکلبه  و تروسیع یدید با مربوطه نظرانصاحب

عواقب بسیار  بروز  از لقب و بنگرند مسئله این به ترجدی

بیشتر کننده  پشیمان    هایبرنامه تدوین به اقدام زیاد 

دیگر   با  کاربردی  و  جهت    ربطذی  هایارگانمناسب  در 

 برطرف نمودن و پیشگیری این معضل نمایند. 
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های تحقیق حاضر عدم دسترسی به  یکی از محدودیت

مصرف    ءکارانی است که دچار سواطلاعات پزشکی ورزش

انجام یک تحقیق کیفی بهدهمواد ش با  اند.  کمک مصاحبه 

می ورزشکاران  یافتهاین  دقیقتواند  مورد های  در  تری 

به  نیروزا  مواد  با  ورزشکاران  این  درگیری  دست چگونگی 

به  دهد.   دسترسی  حاضر،  تحقیق  محدودیت  دومین 

باشگاه در  که  است  فروش  مربیانی  به  اقدام  ورزشی  های 

نگاری در  از همین رو، یک تحقیق قومکنند. مواد نیروزا می

تواند به توسعه دانش در این خصوص از طریق مشاهده می

 این مورد کمک کند. 

 

تحقیق  هایپیشنهاد از  راهکارهای و    برخاسته 

 اجرایی 

کلاس - دورهبرگزاری  و  جهت ها  در  آموزشی  های 

مربیان، مدیران و   آگاهی عمومی ورزشکاران،  افزایش 

باشگاه از    ها مسئولین  جلوگیری   سوءمصرفدر 

 باشد.  مؤثرتواند بسیار و داروهای ورزشی می هامکمل

هایی در  ها و تولید برنامهمستمر در رسانه   رسانیاطلاع -

و   نیروزا  داروهای  خصوص  در  آگاهی  افزایش  جهت 

مواد نیروزا و    سوءمصرفورزشی در کاهش    هایمکمل

 باشد.  مؤثرتواند ورزشی می هایمکمل

نظارت - بر    ریزیبرنامهبا    با  نظارت  مدیریت  و  دقیق 

داروخانه و  ورزشی  مشاوره  دفاتر  ورزشی،  ها  امکان 

نسخهمی بدون  مصرف  و  تجویز  از  تجویز   توان 

موارد  در  تغذیه  پزشکی  زمینه  در  امر  متخصصین 

ورزشکاران    غیرضروری برای  درمانی  غیر  یا  و 

 جلوگیری نمود. 

تواند  یتی میاقدامات دقیق و هوشمند نظارتی و مدیر -

حد   اقبال    توجهیقابلتا  و  جهت    ورزشکارانتمایل 

نیروزا و   به مواد  را کاهش    هایمکمل گرایش  ورزشی 

 داد.

شناسایی    - و  به    های راهکنترل  غیرمجاز  مواد  ورود 

مواد نیروزا و   سوءمصرفاز    حدودی  تا  توانمیکشور  

 ورزشی جلوگیری نمود. هایمکمل

عل - اسناد  و  تحقیقات  در    انجاممی  انعکاس  شده 

شیوع   و    سوءمصرفخصوص  نیروزا    های مکملمواد 

و   ورزشکاران  به  می  متصدیانورزشی    تا توان  ورزش 

و    سوءمصرفاز    حدودی نیروزا    هایمکملمواد 

 . ورزشی جلوگیری نمود

 و تشکر   ریتقد

از طرح شماره    نیا برگرفته  که    باشد یم  4005227مقاله 

حما حما  یمال  تیتحت  و   تیصندوق  پژوهشگران  از 

( بدINSFفناوران کشور  است.  گرفته  قرار  از   لهیوس  نی( 

پژوهش    نیانجام ا  ندیفرا  یکه در ط  ییافراد و نهادها  یۀکل

 .میسپاسگزار مانهینمودند، صم یاری ما را 
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