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Abstract 
Problem statement: 
Looking at our lives and our surroundings, we can easily see that the issue of 
health and its dimensions in people's lifestyles is one of the most important 
concerns of humans. Today, dealing with the issue of health is out of the 
individual format and with the change of life patterns, people's health in a 
field with more diversity has attracted the attention of experts, since reaching 
these goals is not outside the field of information and awareness, we must 
say that the issue Communication and the role of the media in the field of 
health has gained special importance. The purpose of healthy life is the four 
dimensions of health, i.e. mental, physical, social and spiritual health, which 
is affected by the performance of modern media. Here, new media are 
continuously exploited because of the place it has in people's eyes and affect 
the dimensions of people's lives based on health. Lifestyle is formed from 
cultural patterns, behavior and habits that people use on a daily basis in their 
personal and social life and includes daily activities that a person uses in his 
life and affects his health. Lifestyles help to understand what people do and 
why and what it means to them and others (Chani, 2001: 11). 

 In this research, the role of new media in healthy lifestyle has been 
discussed. Regarding the importance of this research, it should be 
acknowledged that with the implementation of this research, the media 
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components of the healthy lifestyle are theoretically identified. Also, 
appropriate literature will be produced for this work, and in practical terms, 
it will be a basis for decision-making by officials in order to improve the 
health of society by using the role of the media. When talking about health, 
it includes the physical, psychological, spiritual and social dimensions of 
health, as well as the personal and social characteristics of the respondents, 
the level of access of the respondents to new media, elements of a health-
oriented lifestyle, social harms caused by new media, etc.... has been 
emphasized. 

Therefore, the purpose of this research is to know the role of modern 
media in different dimensions of health and to know the harms it may have 
on health. Also, to know the respondents' point of view about the 
consequences of using new media is one of the goals of this research. Is. The 
theoretical framework of this research is the theories of need seeking and 
planting. Because definitely, in today's world, new technologies play an 
important role as a partner to create a parallel world of reality, which with 
the points mentioned can shape the realization of a health-oriented life based 
on its various dimensions. For this reason, in the current social media era, for 
example, improving the planting theory and applying it in today's modern 
media world is a necessity. Having said that, the research hypotheses are as 
follows: 

1. It seems that there is a relationship between the amount of use of new 
media and a health-oriented lifestyle. 

2. It seems that there is a relationship between the type of new media 
and the health aspects of lifestyle. 

3. There seems to be a relationship between social networks and a 
health-oriented lifestyle 

4. It seems that there is a relationship between new media and mental 
health 

5. There seems to be a relationship between new media and physical 
health. 

6. There seems to be a connection between new media and spiritual 
health. 

7. There seems to be a relationship between new media and social 
health. 

Methodology 
This research has been conducted using the survey method, which is 
considered among the quantitative research methods. The statistical 
population in this research is the students of Allameh Tabatabai University. 
The sampling method in this research is a combination of two techniques, 
multi-stage and quota. To obtain the sample size in this research, Cochran's 
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formula was used, which enables research with 5% error and 95% 
confidence. The formal method has been used to achieve the validity of the 
research. In order to provide face validity in the research, the opinions of 
respected guidance and counseling professors as well as three 
methodological experts have been used to determine that the items and 
questions in question examine the desired characteristic. 

Research findings: 
 According to the t-test with a sample calculated for the scale of access to 

media facilities, with 1% error and 99% confidence, there is a significant 
difference between the exploitation levels of users. The result shows that 
there is a significant difference between people's use of modern media. 
In this scale, despite the significant difference of most variables, the 
following items were not significant in the scale with 5% error and 95% 
confidence. Informative sites, repositories, and in this regard, no 
difference in the type of exploitation of the respondents was mentioned 
in this regard. This shows that the more general aspects of using new 
media do not show a difference in the eyes of users. 

 According to the t-test with a sample calculated for the scale of elements 
of health dimensions, with 1% error and 99% confidence, there is a 
significant difference between the levels of addressing these elements by 
modern media with 1% error and 99% confidence. Also, with 5% error 
and 95% confidence for healthy eating, self-care in health issues, sports 
and physical health care, there is no significant difference between 
positive and negative answers. 

 According to the t-test with one sample calculated for the scale of 
damages caused by the use of new media, with 1% error and 99% 
confidence, there is a significant difference regarding the damage caused 
by the use of new media among the respondents with 1% error and 99% 
confidence... Also, with 5% error and 95% confidence, there is no 
significant difference between positive and negative answers for 
tendency towards tobacco and illegal economic activities, aversion to 
religion and tendency towards false mysticism. 

 According to the t-test with a sample calculated for the social health 
scale and its dimensions, with 1% error and 99% confidence, there is a 
significant difference between the levels of addressing these dimensions 
by modern media for social health, physical health, and also with 5% 
error and 95% There is certainty for spiritual health. But for mental 
health, there is no relationship with 5% error and 95% certainty. In this 
description, it should be stated that the average result indicates the 
average level of new media's attention to health aspects by people. 
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Conclusion 
The current research under the title of the role of modern media in the 
respondents' healthy lifestyle with the aim of knowing the dimensions of 
role-playing in addition to the extent of the respondents' use of modern 
media; Done. The results of this research indicate that: 

1) There is a significant relationship between the use of new media and 
the role of new media in health-oriented lifestyle with 1% error percentage 
and 99% confidence percentage. 

2) There is a significant relationship between the use of health-related 
social media channels and the role of modern media in health-oriented 
lifestyle with 1% error percentage and 99% confidence. 

3) There is a significant relationship between the coverage of new 
media in the field of health and the role of new media in health-oriented 
lifestyle with 1% error percentage and 99% confidence. 

4) There is a significant relationship between the coverage of modern 
media in terms of physical health and the role of modern media in health-
oriented lifestyle with 1% error percentage and 99% confidence percentage. 

5) There is a significant relationship between the coverage of new 
media in the aspect of mental health and the role of new media in health-
oriented lifestyle with 1% error percentage and 99% confidence percentage. 

6) There is no significant relationship between new media coverage of 
social health and the role of new media in health-oriented lifestyle with 5% 
margin of error and 95% confidence. 

7) There is no significant relationship between the coverage of new 
media in the dimension of spiritual health and the role of new media in the 
health-oriented lifestyle with a 1% margin of error and 95% confidence. 

In this research, the role of modern media in the physical, mental, 
spiritual, and social aspects of the health of users of modern media was 
evaluated and the results showed that in the field of exploitation, the use of 
media such as digital television, information sites, satellites, digital books, 
Newspapers and magazines, digital radio, have been evaluated at different 
levels and the most emphasis has been on the use of media such as satellites, 
digital books, newspapers and magazines. Also, according to the 
respondents, the greatest amount of role-playing of modern media in the 
health-oriented lifestyle of the respondents is related to the physical health 
dimension and the lowest amount is related to the social dimension. 

Keywords: New Media, Lifestyle, Health, Planting Theory. 
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محور (مطالعه سلامت يدر سبك زندگ نينو يهانقش رسانه
  )يدانشگاه علامه طباطبائ اني: دانشجويمورد

  
  

  رانياان، تهر ،طباطبائيدانشگاه علامه  يارشد علوم ارتباطات اجتماع يكارشناس    يالهه رحمان
  

  رانيتهران، ا ،طباطبائيدانشگاه علامه  ،يعلوم ارتباطات اجتماع اريانشد  الساداتبينق درضايس
  

  رانيا تهران، ،طباطبائيدانشگاه علامه  ،يعلوم ارتباطات اجتماع يدكتر يدانشجو    يآباديمسعود تق
  

   چكيده
محور باهدف شناخت ابعاد سلامت يدر سبك زندگ نينو يهاپژوهش حاضر تحت عنوان نقش رسانه

و  شيمايشده است و با روش پانجام ن؛ينو يهااز رسانه انيپاسخگو يمندبهره زانيدر كنار م ينيآفرنقش
و حجم نمونه  طباطبائيدانشگاه علامه  انيدانشجو يشده است. جامعه آمار يپرسشنامه گردآور كيتكن

را  يرساناطلاع نيشتريب يها در بعد سلامت جسمانكه رسانه دهديمنشان  جينتا نفر برآورد شده است. 376
با  نينو يهارسانه نيدر رابطه ب ياديز رييتغ انيپاسخگو يو اجتماع يفرد يهايژگيو و دهنديانجام م
از  يبرداربهره يهاوهياز ش يناش اصلح راتيياند و عمده تغنكرده جاديسلامت (ابعاد) ا يهامؤلفه
 نهيمحور و در زمسلامت يدر سبك زندگ نينو يهااستفاده از رسانه نيب رابطهبوده است.  نينو يهارسانه

 يمرتبط با سلامت در سبك زندگ ياجتماع يهاشبكه يهااستفاده از كانال نيسلامت و رابطه ب
و بعد سلامت  نينو يهارسانه نياست. رابطه ب داريمعن نانياطم %99درصد خطا و  %1محور با سلامت
است و  داريمعن نانيدرصد اطم %99خطا و  درصد %1با محور سلامت يدر سبك زندگ يو جسمان يروح

محور با سلامت يدر سبك زندگ يو اجتماع يدر بعد سلامت معنو نينو يهارسانه يدهپوشش نيرابطه ب
 يهااز رسانه يبرداربهره يها و الگوهاجاذبه ني. همچنستين داريعنم نانياطم درصد %95خطا و  درصد 1%
 يهااز رسانه شترياستفاده ب نجايمحور افراد بوده است. در اسلامت يدر سبك زندگ رييتغ يعامل اصل نينو
 هينموده است و با توجه به نظر جاديمحور اسلامت يزعم افراد در سبك زندگرا به يشتريب رييتغ نينو

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

  :نويسنده مسئولerahmani807@gmail.com  
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 زين نجايكه در ا كننديم يدرون شتريآن را ب يهاارزش كننديها استفاده مكه از رسانه يزانيافراد به م اشتك
  داده است.اتفاق رخ نيا

  .كاشت هي، نظرسلامت ،يسبك زندگ ن،ينو يهارسانه :هاواژهكليد
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  مقدمه 
باشد. ارتقاء بهداشت و تأمين سلامت افراد جامعه يكي از اركان مهم پيشرفت جوامع مي

هاي نوين براي هاي اخير كه لازمه آن پذيرش شيوهارتباطات گسترده انساني در سال
اي را به ارمغان آورده است زندگي بوده است، اثراتي بر سلامت گذاشته و مسائل تازه

شتاب دنياي جديد، آثار مختلفي بر حيات اجتماعي گذارده است. گسترش تغييرات رو به
هاي مهم چون سياسي، اجتماعي، فرهنگي، اقتصادي جامعه تكنولوژي ارتباطي در حوزه

هاي اثرگذار بر حيات اجتماعي مردم، حوزه سلامت بدون تبعات نبوده است. يكي از زمينه
  است.

توان دريافت كه مسئله سادگي ميبا نگاهي به زندگي خود و محيط اطرافمان به 
هاست. هاي انسانن دغدغهتريسلامت و ابعاد آن در سبك زندگي مردم يكي از مهم
شده است و با تغيير الگوهاي امروزه پرداختن به مسئله سلامت از قالب فردي خارج

اي با گوناگوني بيشتر، توجه متخصصان را به خود جلب زندگي، سلامت افراد در حوزه
رساني و آگاهي بخشي كرده است ازآنجاكه رسيدن به اين اهداف خارج از حوزه اطلاع

اي ها در حوزه سلامت اهميت ويژهبايد بگوييم كه مسئله ارتباطات و نقش رسانهنيست، 
محور ابعاد چهارگانه سلامت يعني سلامت روحي، يافته است. مقصود از زندگي سلامت

هاي نوين است در اينجا معنوي است كه متأثر از عملكرد رسانهاجتماعي و جسماني، 
برداري مستمر قرار در نزد افراد دارد مورد بهره هاي نوين به دليل جايگاهي كهرسانه
گيرند. سبك گيرند كه ابعاد زندگي افراد مبتني بر سلامت را تحت تأثير قرار ميمي

ها طور روزمره آنگيرد كه افراد بهزندگي از الگوهاي فرهنگي، رفتاري و عاداتي شكل مي
هاي روزانه است كه شامل فعاليتگيرند؛ و را در زندگي فردي و اجتماعي خود به كار مي

هاي دارد. سبك ريها را در زندگي خود به كار گرفته و روي سلامت او تأثشخص آن
ها كه براي آن دهند و چرايي آن و معناييكنند تا آنچه را مردم انجام ميزندگي كمك مي

 منبعي محورسلامت زندگي سبك). Chani, 1999: 11و ديگران دارند را درك كنيم (

 عوامل با تطابق سلامت، ارتقاي بهداشتي، مشكلات تأثير و شيوع كاهش براي مهم
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 ) نيز1998بهداشت ( جهاني سازمان است. زندگي كيفيت بهبود و زاي زندگياسترس

 و رواني جسمي، كامل رفاه حالت به دستيابي براي تلاش را محورسلامتزندگي  سبك
  .كرده است توصيف اجتماعي

هاي خاص و واگيردار و افزايش طول عمر حاضر با توجه به كنترل بيماريدر عصر 
ها ارتباط دارند. امروز اند كه كاملاً به تغذيه انسانافراد بيمارهاي به وجود آمده

توان آنان را سالم هاي زندگي افراد است كه ميشناسان بر اين باورند كه اين سبكجامعه
هاي شدن نيز چالش جديدي در زمينهند. در اين ميان جهانينگه دارد يا به بيماري مبتلا ك
هاي كه باعث ايجاد گذاران سلامت قرار داده است. چالشمختلف پيش روي سياست

ويژه در حوزه سلامت شده است. تغييراتي در الگوي مصرف مردم و سبك زندگي آنان به
عنوان منبع زندگي افراد، بههاي نوين نيز علاوه بر حضورگسترده در از طرف ديگر، رسانه

  اند.گذاشتهبر سلامت عمومي سلامت، اثرات مهمي اصلي اطلاعات مربوط به
شده محور پرداختههاي نوين در سبك زندگي سلامتدر اين پژوهش بر نقش رسانه 

با اجراي اين پژوهش به لحاظ نظري  است. در باب اهميت اين تحقيق بايد اذعان داشت كه
شود. همچنين ادبيات مقتضي محور شناسايي مياي سبك زندگي سلامتهاي رسانهمؤلفه

گيري مسئولان در شود و به لحاظ عملي نيز مبنايي براي تصميمبراي اين كار توليد مي
صحبت از  هكيهنگامها خواهد بود. جهت ارتقاي سلامت جامعه با استفاده از نقش رسانه

و  سلامت را در برداردشود ابعاد جسماني، روحي و رواني، معنوي و اجتماعي سلامت مي
هاي فردي اجتماعي پاسخگويان، ميزان دسترسي پاسخگويان به همچنين بر ويژگي

هاي اجتماعي منبعث از بيمحور، آسهاي نوين، عناصر سبك زندگي سلامترسانه
هدف اين تحقيق از سويي  رونيازا يد قرارگرفته است.كأهاي نوين و... مورد ترسانه

هاي نوين در ابعاد مختلف سلامت دارند و از سويي آشنايي با شناخت نقشي است كه رسانه
شناخت ديدگاه  نيداشته باشد. همچن هايي است كه ممكن است براي سلامتآسيب

از اهداف انجام اين تحقيق هاي نوين برداري از رسانههاي بهرهپاسخگويان نسبت به پيامد
  است.



 89 |  و همكاران  يرحمان.... ؛ محورسلامت يدر سبك زندگ نينو يهانقش رسانه

 پژوهشپيشينه 

پرداخته شده است.  محورسلامتزندگي  و سبكي متعددي به رابطه رسانه هاپژوهشدر 
كه تأكيد اين  اما بايد اظهار داشت شوديماشاره  هاآندر اينجا به برخي از  اگرچه
بوده است.  محورسلامتعمدتاً بر يك بعد يا حداكثر دو بعد از ابعاد زندگي  هاپژوهش

ي هاشبكه ايو ي جمعي بوده است هارسانهي مورد تأكيد يا محدود به صرفاً هارسانه ضمناً 
 قطعاً كه  رديگيمي نوين را در بر هارسانهكليه  هارسانهاجتماعي؛ اما در اين پژوهش دامنه 

با زندگي آن  و تعاملاي افراد بوده است در شرايط اخير در زمره ترجيحات رسانه
 بااي است كه اين پژوهش ي عمدههاتفاوتبخصوص در نزد قشر دانشجو از  محورسلامت
اين پژوهش بايد تأكيد كنيم كه در ارزيابي رابطه  دردر ذيل دارد.  ذكرشدهي هاپژوهش
 روحي، سلامت يعني سلامت چهارگانه ابعاد محور همهسلامت هاي نوين و زندگيرسانه

مورد تأكيد بوده است و نتايج نيز تصويري روشن از اين  معنوي و اجتماعي جسماني،
و ي داخلي هاپژوهشدر ذيل به ارائه هر دودسته  هرحالبهتعامل را به دست داده است. 

  .ميپردازيمي اين عرصه خارج
نحوه بازنمايي «) در مقاله khashai & zakai )2016ي داخلي هاپژوهشدر قلمرو 

محور سلامت يهااميهاي گروهي تحليل محتواي پر در رسانهمحوسبك زندگي سلامت
نامه سلامت نيوز و هفته تيسادر چهار رسانه (راديو سلامت؛ تلويزيون؛ وب دشدهيتول

سايت محور چهار رسانه (راديو سلامت، تلويزيون، وبهاي سلامتپيام» سلامت)
حاكي از آن است كه در هر چهار نامه سلامت) را تحليل كردند. نتايج محور و هفتهسلامت

ازآن رسانه مذكور، ميزان پرداختن به بعد جسماني سلامت در رتبه نخست قرار دارد و پس
زمان را به ترتيب بيشترين فراواني و مدت» معنوي«بعد  تيو درنها» رواني«، »اجتماعي«ابعاد 

 .اندبه خود اختصاص داده
 khashai & mahdizadeh )2018( ها در انتخاب نقش رسانه« به يدر پژوهش

» اي شهروندان شهر تهران)محور (با تأكيد بر مصرف رسانههاي زندگي سلامتسبك
اي افراد و سبك زندگي . نتايج حاكي از آن است كه بين مصرف رسانهپرداختند
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محور افراد و پايگاه اجتماعي و ها؛ همچنين بين سبك زندگي سلامتمحور آنسلامت
ها، ارتباط معناداري وجود دارد. در هر چهار رسانه، ميزان پرداختن به بعد اقتصادي آن

به » معنوي«و » رواني«، »اجتماعي«ازآن، ابعاد جسماني سلامت در رتبه اول قرار دارد و پس
 .اندزمان را به خود اختصاص دادهترتيب، بيشترين فراواني و مدت

 Rasulzadeh & Akbarpour )2016 اده از مطالعه رابطه استف« ي بهپژوهش) نيز در
شناسي كار شبكه اجتماعي تلگرام با سلامت رواني و اجتماعي (موردمطالعه: دانشجويان

زمان عضويت كه بين مدت دهدنشان مي ها. يافتهپرداختند» دانشگاه شهيدمدني آذربايجان)
 نشجوياني دااجتماعدر شبكه اجتماعي تلگرام و ميزان استفاده از آن با سلامت رواني و 

ويت زمان عضرابطه معنادار معكوسي وجود دارد. همچنين متغيرهاي مستقل پژوهش (مدت
واني كاربران و ردرصد از تغييرات سلامت  20در تلگرام و ميزان استفاده از آن) توانستند 

 .درصد از تغييرات سلامت اجتماعي پاسخگويان را تبيين كنند 23
هاي استفاده از رسانه«) در مقاله et al  Güleç )2020, يدر قلمرو تحقيقات خارج 

شناختي مرتبط اجتماعي و سبك زندگي ارتقادهنده سلامت در عوامل اجتماعي و جمعيت
بوك ساكن آنكارا در تركيه پرداختند. براي توصيف كاربر فيس 423به مطالعه » در تركيه

هاي اجتماعي و ، استفاده از رسانهمحورپيوندهاي پيچيده بين رفتارهاي بهداشتي سلامت
استفاده كردند. بر  1يرخطيشناختي، از تحليل همبستگي متعارف غهاي جمعيتويژگي

 0,958حل دو بعدي با اندازه مناسب واقعي برابر با ها؛ در اين مطالعه، يك راهاساس يافته
شده تفسير كرد. اين داده توضيح واريانس از ٪48توان حدود حل را مييافت شد و اين راه

محور، استفاده از هاي بين ابعاد سبك زندگي سلامتنتيجه دو بعدي، روابط و تفاوت
 .دهديشناختي را نشان مهاي جمعيتهاي اجتماعي و برخي ويژگيرسانه

 Ikpi, & Undelikwo )2019 هاي اجتماعي استفاده از رسانه«) در پژوهشي به مطالعه
پرداختند. » محور دانشجويان در دانشگاه كالابار، نيجريهگي سلامتو اصلاح سبك زند

بوك، هاي اجتماعي (فيسآموزان از رسانهاين پژوهش به دنبال تعيين ميزان استفاده دانش
ها مانند عادات غذايي، رفتار اپ) بر تغيير سبك زندگي مرتبط با سلامتي آنتوييتر و واتس
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اندام هاي تناسبف مواد مخدر و مشاركت فعاليتجنسي، مصرف سيگار و الكل، مصر
هاي اجتماعي توسط دانشجويان بود. نتايج نشان داد كه جدا از توييتر، استفاده از رسانه

ها تأثير گذاشته آن محوربر تغيير سبك زندگي سلامت يتوجهطور قابلدانشگاه كالابار به
 است.

) توجه به ابعاد 1كند الاجرا ميه لازماما آنچه اين تحقيق را نسبت به تحقيقات گذشت
هاي اجتماعي و فضاي محور بر پايه اتكا به رسانهكلي (چهارگانه) سبك زندگي سلامت

كرده (دانشگاه علامه طباطبائي) و ) پرداخت به جامعه نمونه جديد و قشر تحصيل2مجازي 
هاي مجازي اجتماعي و رسانههاي ) تمركز بر انواع رسانه3از فضاي مجازي  هاآناستفاده 

) 4 تيدرنهاو  محورسلامتآن بر سبك زندگي  ريتأثاي خاص در و عدم اتكا به رسانه
است و از  هاي نوينبرداري از رسانههاي بهرهشناخت ديدگاه پاسخگويان نسبت به پيامد

  دازد.پراين حيث به ابعاد جديد از رابطه فضاي مجازي و سبك زندگي مبتني بر سلامت مي

 تدارك نظري تحقيق

  رسانه (نوين) و سلامت
عنوان نخســتين و اهميــت نقــش رســانه در ســلامت جامعــه انكارناپــذير اســت و خــانواده بــه 

توانــد ترين نهاد اجتماعي، از تأثيرپذيري بيشتري در اين زمينه برخوردار است. رسانه ميمهم
پيوندهاي خانوادگي مــؤثر واقــع شــود. نقــش هايي، در تقويت قيود اجتماعي و با ارائه برنامه

دهنــد ديگر رسانه در سلامت جامعه، ايجاد باورها و اعتقاداتي است كه رفتار ما را شــكل مي
  شــودشناســي از آن يــاد ميپــذيري كــه در علــم جامعهكنند؛ يعني همــان جامعهو دروني مي

Rasouli & hosseinnejad, 2011:9).(  
هاي شخصي، در رفتار و اطلاعات سلامتي سايتنت و وباز سويي با پيدايش اينتر

افراد تحولات عظيمي صورت گرفته است، فضاي سلامت در محيط اينترنت به دليل پويا و 
هاي سنتي تعاملي بودن آن و همچنين آزادي نسبي آن متفاوت از فضاي سلامت در رسانه

سازد. خود بيشتر درگير مي شده است. تعاملي بودن اينترنت فرد را در مديريت اطلاعات
اي تقريب ها همراه با اشاعه اينترنت، زيرساخت ارتباطات شبكهامروزه همگرايي رسانه
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هاي جديد همگرا دسترسي به فراگيري را پديد آورده است. درنتيجه، اين رسانه
كنند و اي از اطلاعات مربوط به بهداشت و خدمات پشتيباني را تسهيل ميمجموعه

هاي دهند، رسانههاي مربوط به ارتباطات سلامت را بسط و گسترش ميبه تلاشدسترسي 
هاي جمعي سنتي، براي اقدامات مربوط به ارتباطات سلامت تعاملي در مقايسه با رسانه

دسترسي بهتر به اطلاعات شخصي و  -1اند از: داراي چند مزيت هستند كه عبارت
ع به اطلاعات، پشتيباني و خدمات مربوط دسترسي سري -2سلامت، اختصاصي مربوط به

 - 4توانايي فزاينده براي توزيع گسترده مطالب و روزآمدسازي سريع محتوا،  -3سلامت، به
هاي بيشتر در زمينه اطلاعات موقع و امكان گزينشگيري تخصصي بهپشتيباني از تصميم

  ).khashai, 2016سلامت براي مشتريان (مربوط به

  مفهوم سبك زندگي
دانند. از توجه به اي از رفتار مياي از تعاريف، سبك زندگي را عبارت از مجموعهدسته 

هاي رفتاري زندگي و دسته ديگر، تعاريفي هستند كه بيشتر الگوهاي مصرف تا كليه عرصه
گيرند. شناختي دارند و در تعريف اين مفهوم جمع رفتار و ذهنيت را در نظر ميجنبه روان

هاي ذهني، عاطفي و كننده عبارت است از: فعاليتاز تعاريف رفتار مصرفدر اين دسته 
فيزيكي كه مردم به هنگام انتخاب كردن، خريد كردن و مصرف كردن محصولات و 

به نظر  ).Fazli, 2003: 77دهند (خدمات براي برآوردن نيازها و تمنيات خود انجام مي
با واژه فراگيري روبرو هستيم كه  »2گيسبك زند«ح براي تعريف اصطلا »آرتور آسابرگر«

و تفريح و ادبيات و موضوعات مربوط از سليقه فرد در زمينه آرايش مو و لباس تا سرگرمي 
كند؛ پس سبك زندگي درواقع را تداعي مي» مد«، »سبك«شود. كلمه ديگر را شامل مي

زندگي، در تعريفي ديگر چنين آمده است: سبك  .مد يا حالت زندگي يك فرد است
ها و افكار شخصي، خود بستگيها، دلعبارت است از الگوي زندگي فردي كه در فعاليت

  .)shoshtrizadeh،84 :2003دهد (را نشان مي
شناساني چون هاي گسترش سبك زندگي حاصل از جامعه مصرفي را جامعهنشانه 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

٢. life style 
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و زيمل سبك زندگي  در اوايل قرن بيستم به تصوير كشيدند. ويلن» زيمل«و » وبر«، »وبلن«
د. سبكي كه در آن مصرف لباس، زيورآلات و انواع شهر را تحليل كردنطبقه متوسط كلان

كالاهاي لوكس نقشي محوري داشت. وبلن گرچه مستقيماً درباره سبك زندگي صحبت 
نكرده است، اما اين ايده را مطرح كرده كه داشتن سبكي خاص به معناي چيزي بيشتر از 

راغت است. داشتن سبك زندگي خاص و خودنمايي براي نشان دادن تعلق علايق خاص ف
هاي ديگر منجر شده است ايزهاي گروه به گروهي خاص در جامعه به برجسته كردنتم

Gibbins, 2002:24)  & Rimer.(  در نظريه بورديو سبك زندگي كه شامل اعمال همچنين
ايي چون تقسيم ساعات شبانه و روز، نوع هفرد در عرصه بندي كنندهشده و طبقهبنديطبقه

هاي معاشرت، اثاثيه و خانه، آداب سخن گفتن و راه رفتن است، تفريحات و ورزش، شيوه
هاي زندگي سو، سبكيافته ترجيحات افراد است. از يكدرواقع عينيت يافته و تجسم

جهت شأن و هاي مختلفي از بنديهاي مصرف عاملان اجتماعي است كه داراي رتبهشيوه
 اند.مشروعيت اجتماعي

  سلامت
سلامت مفهوم وسيعي دارد و تعريف آن تحت تأثير ميزان آگاهي و طرز تلقي جوامع با  

روند پويا كه سلامتي يكگيرد ضمن اينشرايط گوناگون جغرافيايي و فرهنگي قرار مي
سلامتي را وضعيت فرهنگ وبستر  .است و باگذشت زمان نيز مفهوم آن تغيير خواهد كرد

داند. مي خصوص عاري بودن از درد يا بيماري جسميخوب جسماني و روحي و به
موقع و فرهنگ آكسفورد سلامتي را وضعيت عالي جسم و روح و حالتي كه اعمال بدن به

اي تعريف پيكره«عنوان فرهنگ لغت رومانيايي سلامت را به. داندشود ميمؤثر انجام مي
، 1967در سال . »كنندطور عادي و منظم در آن كار مياعضاي بدن به كند كه همهمي

وضعيتي كاملاً جسمي، روحي و «سازمان بهداشت جهاني اذعان داشت كه سلامتي 
و تعادل شخصي  يراحتو فرايندي كه به» اجتماعي است و نه عدم وجود بيماري يا ناتواني

ربردارنده چهار بعد است كه همچنين سلامت د (Apostu, 2013:51) .كندكمك مي
 اند از:عبارت
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كي، سلامت جسماني را پزش –بر اساس مدل زيست ) 1977( 3بورس سلامت جسمي: )1
ي انسان مطلوب اي كه براي گونهعنوان كاركرد بدني در سطح كفايت و در محدودهبه

از  داند. همچنين منظورباشد، تعريف كرده است و خروج از اين محدوده را بيماري مي
هاي بدن عملكرد فيزيكي طبيعي سلامت جسماني حالتي است كه تمام اعضاء و ارگان

ديگر، به عبارتهاي مختلف مورد تهديد قرار نگرفته باشند. بهو توسط بيماري داشته باشند
شود. دو معيار برخورداري از نبودن بيماري جسمي و نقض عضو، سلامت جسمي گفته مي

تعادل  - 2نقص آناتوميكي در فرد وجود نداشته باشد.  -1د از: انعبارتسلامت جسمي 
 .ها حاكم باشدفيزيولوژيكي در احشاء مختلف بدن و همچنين بين آن

هايش را درك يك فرد تواناييحالتي از بهزيستي است كه در آن :سلامت رواني )2
ور كار كند و اي بهرهگونهاش سازگار شود، بهتواند با فشارهاي طبيعي زندگيكند، ميمي

سلامت  هاني تعريف ديگري ازسازمان بهداشت ج اش ياري برساند.قادر است تا به جامعه
ا ماهنگ بهن و بليت فرد در برقراري ارتباط موزورواني ارائه داده كه عبارت است از: قا

قي ديگران، توانايي در تغيير و اصلاح محيط اجتماعي خويش و حل مناسب و منط
لت لامت رواني حاسنظر كاپلان و بارون از. هاي هيجاني و تمايلات شخصي خودتعارض

فرد  شود و بهخاصي از روان است كه سبب بهبود، رشد و كمال شخصيت انساني مي
اصل حكند كه با خود و ديگران سازگاري داشته باشد. مازلو سلامت رواني را كمك مي

 داند هدف اصلي سلامت رواني كمكها ميتأمين نيازها و شكوفا شدن استعداد ذاتي انسان
ز تر، شناخت وسيع و پيشگيري اتر، شادتر، هماهنگبه همه افراد دررسيدن به زندگي كامل

، مشخص خلقي، عاطفي و رفتاري است. سلامت روان يعني داشتن اهدافبروز اختلالات 
سات روابط خانوادگي و اجتماعي مطلوب، كمك به همنوعان و كنترل عواطف و احسا

 ).Amini, et al, 2008(ت خود اس

اي است كه ابعاد جسمي، رواني و سلامت معنوي نيروي يگانه سلامت معنوي: )3
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هت سازگاري با بيماري لازم است. سلامت معنوي تجربه كند و جاجتماعي را هماهنگ مي
انداز سلامت مذهبي كه بر انداز مختلف است: الف: چشممعنوي انسان در دو چشم

كه باقدرتي بالاتر ارتباط شان هنگاميچگونگي در افراد از سلامتي در زندگي معنوي
اي اجتماعي و رواني هانداز سلامت وجودي كه بر نگرانيدارند، متمركز است. ب: چشم

كه چگونه افراد با خود، جامعه با محيط افراد متمركز است. سلامت وجودي در مورد اين
 (Boivin, et al,1999)كند شوند، بحث ميسازگار مي

 و اجتماعي هايمهارت سطوح دربرگيرنده سلامت اجتماعي بعد :سلامت اجتماعي )4
 ترعة بزرگجام از عضوي عنوانبه خود از شخص هر شناخت توانايي و عملكرد اجتماعي

وجه ت اجتماعي روابط شبكه در شخص ارتباط نحوة به اجتماعي، سلامت است. در سنجش
 سلامت از برخوردار اشخاص كه است حدي در اجتماعي اهميت سلامت شود.مي

 اجتماعي اصلي هاينقش ايفاي از ناشي مشكلات با توانندمي موفقيت بيشتري با اجتماعي،

هاي اجتماعي سلامت (نظير تبعيض و كنندهتعيين ).(Fathi, et al, 2012: 228بيايند  كنار
اري ككم محروميت اجتماعي، تجارب نامساعد ابتداي زندگي، تحصيلات پايين، بيكاري،
اندك ترسيو عدم امنيت اجتماعي، نابرابري درآمد، فقر، مراودات خانوادگي ضعيف، دس

رض ، كيفيت ضعيف مسكن و ثابتي مسكن)، افراد و جمعيت را در معبه غذاي سالم
  .)Shim & Compton, 2018: 31( دهدسلامت ضعيف قرار مي

  4محورسبك زندگي سلامت
توان و اين عاملي است كه مي گذارديطور مستقيم بر سلامت فرد تأثير مسبك زندگي به

نقش مهمي در وضعيت سلامتي ما ايفا  ستيزطيوراثت و مح كهيآن را كنترل كرد. درحال
نيز بر سلامت ما و حتي  ميدهيكه در رابطه با سبك زندگي انجام م ييها، انتخابكننديم

ها، عادات و رفتار) . سبك زندگي به نحوه زندگي كردن ما (نگرشگذارديبيشتر تأثير م
، سبك متحدهلاتايدر زندگي روزمره اشاره دارد. از ديدگاه متخصصان آمريكايي در ا

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

٤. healthy lifestyle 



 1402بهار |  33شمارة  | نهمسال  |هاي نوين مطالعات رسانه فصلنامه  | 96

كند. اگرچه همه اجزاي سبك زندگي علت منجر به مرگ كمك مي 10تا  7زندگي به 
طور زندگي متفاوتي سروكار دارند كه به يهاتحت كنترل فرد نيست، اما همه با سبك
(مانند، كار،  گذارديمدت يا بلندمدت تأثير ممستقيم بر سلامت و رفاه افراد در كوتاه

 (Donatelle, 2009) .حل مشكل) آرامش، تغذيه،
الگوهاي جمعي رفتارهاي «عنوان به توانيمحور را مهاي زندگي سلامتسبك

هاي موجود در اختيار افراد با توجه به شانس مرتبط با سلامتي بر اساس انتخاب بين گزينه
. اين ايده در سبك زندگي وبر (Cockerham, 2007:460)تعريف كرد » هازندگي آن

هاي زندگي (ساختار) ريشه هاي زندگي (نمايندگي) و فرصتنوان كنش متقابل انتخابعبه
) بيشتر توسعه 2005) و كوكرهام (1991)، هابل (1981دارد و توسط محققاني مانند سوبل (

شود، بلكه به هاي زندگي به افراد مربوط نميسازي وبر، سبكيافته است. در مفهوم
و انتخاب سبك  (Cockerham, 2005)ينه مشابه مربوط است از افراد با پيش ييهاگروه

كند. برخي تحقيقات؛ زندگي مرتبط با گروه وضعيت هويت گروهي فرد را بيان مي
تعريف سبك زندگي سلامت را شامل عواملي از قبيل درك معناي درست سلامتي، 

گذشته نشان  تحقيقات .اندگذاري دانستههاي سياستهنجارهاي مربوط به سلامت و محيط
 تري هستندداده است كه افراد طبقات اجتماعي بالاتر اغلب داراي سبك زندگي سالم

al,2014:3) Molboron, et(.  
اجتماعي مانند  يهايژگيتنها طبقه، بلكه ساير و) نيز دريافت كه نه2000كاكرهام (

  (Cockerham, 2000).جنسيت و سن با سبك زندگي سالم مرتبط است
هاي گسترده و بالقوه غيرمشهودي است كه گيريمحور جهتسلامت سبك زندگي

كند كه از دانش و هنجارهاي مربوط به رفتارهاي مي يدهالگوهاي رفتاري را سازمان
 (Bourdieu 1984, Cockerham, 2005) .گيردبخش نشئت ميبخش يا لذتسالم، آرام

هاي فردي در مورد انتخابكنند كه محور تأكيد ميهاي سبك زندگي سلامتديدگاه
تحت تأثير نيروهاي اجتماعي، فرهنگي و اقتصادي است كه  محوررفتارهاي سلامت

 (Bourdieu, 1984, Cockerham, 2000) .كندفردي را محدود مي يهاانتخاب
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بندي نژادي و اقتصادي و نيروهاي مثال، انتشار فرهنگي و ترجيحات فرهنگي، طبقهعنوانبه
محور مرتبط هستند. در مقابل، اغلب الگوهاي رفتار سلامت يدها سازمانژئوپليتيك ب

بر  6شدهيزيرنظريه رفتار برنامه اي 5هاي رفتاري مورداستفاده مانند مدل اعتقاد سلامتينظريه
 يهانهيگيري رفتارها در زمو بينش كمي در مورد نحوه شكل كنديافراد محدود تمركز م

بيشتر در «هاي زندگي )، سبك77: 1984دهد. به گفته بورديو (ه ميتر ارائاجتماعي گسترده
  (Saint Onge & Krueger, 2016:2). »اندهاي عادي زندگي روزمره برجستهانتخاب

  چارچوب نظري
 و كاشت جوييبر دو نظريه نياز ديدر اين بخش به ارائه چارچوب نظري اين مقاله با تأك

 پردازيم:مي

  نظريه نيازجويي
طلاعاتي خود به ابراي تأمين نيازهاي  شود ودر نظريه نيازجويي مخاطب پويا فرض مي 

هاي اجتماعي و آورند. به نظركاتز يك فرد با خاستگاهوسايل ارتباطي روي مي
هاي جمعي يا ساير ها موجب انتظارات او از رسانهشناختي نياز خود است كه اين نيازروان

شوند و حاصل ها منتهي ميآوري رسانههاي متفاوت رويلگوموانع است و درنهايت به ا
ها تعهد دخيل هايي ديگري است كه شايد در بسياري از آنها ارضاي نيازها و پيامدآن

 .)Vindal, 1997:274( نيست
گويد مخاطب به نياز خودآگاه است و بنابراين فرايند انتقال پيام پنج اين نظريه مي

ها براي تأمين نياز ) رقابت رسانه با خود و ديگر پديده2مخاطب پوياست؛ ) 1 ويژگي دارد:
) جستجوگر است يعني براي تأمين نيازها و رضايت خود 3 مخاطبان الزامي است.

) مخاطبان براي تأمين نيازهاي معرفتي خودآگاهانه 4 كند.هاي مختلفي را تجربه ميروش
) براي تأمين نيازهاي اساسي منابع 5 نياز آگاه هستند) كنند. (ازرسانه موردنظر را انتخاب مي

ها اساساً رويكرد افراد به رسانه مختلف ارتباطي و غير ارتباطي با يكديگر در ارتباط هستند.
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

٥. Health Belief Mode 
٦. Theory of Planned Behavior 
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به دليل كسب دو پاداش است: الف) پاداش آني: اطلاع داشتن در مورد حوادث و 
موزش درازمدت (نياز به يافتن و هاي آرويدادهاي روز ب) پاداش آتي: خدمات مقوله

  ).Mehdizadeh, 2012: 73( ها، استفاده آموزشي)جستجوي آگهي

  كاشت
بر سبك زندگي مردم  يجمعيكي از نظريات مهمي كه در زمينه تأثير وسايل ارتباط

گويند: كاشت، يك فراگرد بي گربنر و همكارانش مي شده، نظريه كاشت است.مطرح
اي است. هرگروه از بينندگان ممكن است در شبيه فراگرد جاذبهوسو نيست، بلكه سمت

ها تحت تأثير جريان مركزي واحدي هستند. جهت متفاوتي تلاش كنند، اما همه گروه
ها و روندة تعامل ميان پيامروي، كاشت بخشي از يك فراگرد دائمي، پويا و پيشازاين
نر و همكارانش رسانه را عاملي گرب ).Mehdizadeh, 2010: 65هاي قبلي است (زمينه
ها و باورهاي بينندگان در خصوص جهان اجتماعي ها، ارزشدانند كه بر روي نگرشمي

بيشتر از كساني كه كمتر -كنندگذارند. مردمي كه زياد تلويزيون تماشا ميتأثير زيادي مي
تلويزيون ارائه  هاي پيروي كنند كه توسطتمايل دارند از برنامه -كنندتلويزيون تماشا مي

سازي و ). گربنر سپس دو مفهوم متداولGerbner & Gross, 1976: 173شوند (مي
سازي هنگامي روي گربنر معتقد است متداول. كندرا به نظريه كاشت اضافه مي 7تشديد

ها ها در گروهجمعي منجر به تقارن ديدگاهازحد وسايل ارتباطدهد كه اثر تماشاي بيشمي
دهد كه اثر كاشت در گروهي خاص از جمعيت بيشتر شديد زماني روي ميشود اما ت

). در نگاه كلي، نظريه كاشت معتقد Sheikh al-Islami, 2010: 35 & Askarianشود (مي
مرورگرايش پيدا جمعي هستند بههايي كه زياد در مواجهه با وسايل ارتباطاست كه آن

بيش از منطبق شدن با واقعيات بيروني، با ساخت اي ببينند كه گونهكنند جهان را بهمي
 دهند) منطبق باشدها از واقعيت ارائه ميها از واقعيت (چيزي كه رسانهرسانه

)mcquail, 2009: 399 ها ي زياد از رسانهتوان گفت كه استفادهبنابراين مي)؛
ي ير نظريهتعب است. به رگذاريتأثبخصوص از تلويزيون بر سبك نگرش و رفتار افراد 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

٧. Resonance 
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ها منجر به كاشت سبك زندگي خاصي در بين زياد رسانه كاشت، مصرف
  شود.مي كنندگانمصرف
 اي تاليجيد نهيدر زم ژهيوبه گر،يد يهاانواع رسانه ريتأث يشت بر روامطالعات ك 
 يشيافزا ييويديو يهايباز طيمثال، در محعنوانبه ج،يتدرنسبتاً پراكنده است و به ن،يآنلا

اما در ؛ (Chong et al., 2012; Williams, 2006)چشمگير وجود داشته است 
هاي رسانه ازجملههاي جديد هاي جديد، از نظريه كاشت در تحليل عملكرد رسانهپژوهش

هاي اجتماعي و رسانه بوكسياستفاده از ف ريمورد تأث دراجتماعي استفاده شده است. 
 ياجتماع يهادهيبر پد يمثبت راتيتنها تأثده است و نهمبهم بوگاه  قيتحق يهاافتهي، ديگر

 ,Wilcox & Stephenنفس () و بر عزتEllison et al., 2007( ياجتماع هيازجمله سرما

) و Kross et al., 2013( يذهن يستيبر بهز ياثرات منف بلكه ثابت كرده است را) 2013
  است. را نيز بيان نموده) Kalpidou et al., 2011نفس (عزت

 مخاطب بر تلويزيون تأثير گربنر هنگام ارائه معطوف به جورج كاشت نظريه اگرچه 
هاي اجتماعي شبكه در مشابهي تركيبي جهان كه رسديم نظر به بوده است با اين وصف

 هايپلتفرم در آنچه هر. دارد وجود كاشت نظريه يهاتيواقع اساس بر بوكسيفنظير 
 است ممكن و دهدمي تشكيل را نظر يك شود،مي گذاشته اشتراك به اجتماعي هايرسانه

 بر كه است تأكيدي كاشت، نظريه هايبخش نيتربزرگ از يكي. شود ختم قضاوت به
 ,Nevzat(به زعم . كندمي تمركز روزمره زندگي با موازي شبه هايواقعيت ايجاد

 كه كنند ايجاد اينمايه تا دهندمي امكان افراد به اجتماعي هايرسانه هايپلتفرم )2018:8
؛ كنند صحبت خواهندمي كهطور همان شوند، ظاهر خواهندمي كهطور همان بتوانند آن در

 يكرد كه محتوا شنهاديپ توانيم هاست.آن دئاليسالم و ا آواتار ينوعبه نمايه اين بنابراين
كاربر را قادر  هاونيليوجود داشته باشد كه م ياجتماع يهادر رسانه يمشابه تركيبي

روزمره  تيكه با واقع ييدر استفاده از محتوا ايمشابه شركت كنند  تيفعال كيدر  سازديم
  .نديجوبهرهاز آن ها مطابقت دارد، آن

 اريبس يامروز ياجتماع يهابا عادات كاربران رسانه كاشت هيارتباط نظر ن،يبنابرا
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در  گربنر ند.رسايم ياري ياجتماع يهامؤثر رفتار كاربران رسانه شبه خوان رايمهم است، ز
اثرات «عنوان محتاط بود و آن را به اريبس يانتقاد هينظر كيعنوان به كاشت يتئور حيتوض

  .(Baran & Davis 2012: 346)نكرد  يگذارنام »ونيزيقدرتمند تلو
براي ايجاد يك جهان موازي شريكي  عنوانبهي نوين هايفناورقطعاً در جهان امروز 

به  دهندهشكل تواننديمبا نكاتي كه ذكر شد  كه كننديماز واقعيت نقش با اهميتي ايفا 
 عصر در دليل، همين به محور مبتني بر ابعاد مختلف آن باشند.تحقق يك زندگي سلامت

 هايرسانه دنياي در آن كردن كاربردي و كاشت نظريه بهبود كنوني، اجتماعي هايرسانه
بخشي از چارچوب  عنوانبهاز اين نظريه  مقاله اين در .است ضرورت يك امروزي نوين

  گيرد.ي نهايي بهره ميهاافتهنظري براي تحليل ي
آثار و منابع موجود و همچنين با تأكيد بر  شده و بررسيبا توجه به مطالعات انجامحال 

  است:هاي موردنظر؛ مدل نظري زير مورد تأكيد نظريه

  
  هاي تحقيقفرضيه
محور هاي نوين و سبك زندگي سلامترسد بين ميزان استفاده از رسانهبه نظر مي .1

  رابطه وجود دارد.
هاي نوين و ابعاد سلامت سبك زندگي رابطه وجود رسد بين نوع رسانهبه نظر مي .2
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  دارد.
وجود محور رابطه هاي اجتماعي و سبك زندگي سلامترسد بين شبكهبه نظر مي .3
  دارد

  هاي نوين و سلامت روحي و رواني رابطه وجود داردرسد بين رسانهبه نظر مي .4
  هاي نوين و سلامت جسماني رابطه وجود دارد.رسد بين رسانهبه نظر مي .5
  هاي نوين و سلامت معنوي وجود دارد.رسد بين رسانهبه نظر مي .6
  ه وجود دارد.هاي نوين و سلامت اجتماعي رابطرسد بين رسانهبه نظر مي .7

  روش
هاي كمي اين پژوهش با استفاده از روش پيمايش صورت گرفته است كه در زمره روش

رود. پژوهش حاضر ازنظر بعد زماني، مقطعي و ازنظر هدف نيز تحقيق به شمار مي
هاست كه دواس آن را پيمايش مجموعه ساختمندي يا منظمي از دادهكاربردي است. 

نامد؛ بدين معنا كه اطلاعاتي درباره متغيرها يا هاي موردي ميدادهماتريس متغير برحسب 
 ,Devasرسيم (ها ميكنيم و به يك ماتريس دادهآوري ميخصوصيات يكسان جمع

است. روش  طباطبائيجامعه آماري در اين پژوهش دانشجويان دانشگاه علامه  ).14 :2010
اي اي و سهميهدو تكنيك چندمرحله گيري نيز در اين پژوهش تركيبي است كه بانمونه
شده براي دريافت حجم نمونه در اين تحقيق از فرمول كوكران استفادهشده است. انجام

سازد كه به شرح درصد اطمينان فراهم مي 95درصد خطا و  5است كه امكان تحقيق را با 
  زير است:

2 2

2 2 2 2 2 2

18000 1.96 0.5 0.5 376.13249
18000 0.05 18000 0.5

N t s
n

N d t s

    
  

     
 

شده است. تكنيك آماري ها استفادهآوري دادهتكنيك پرسشنامه براي جمع همچنين از
ها كليه آوري دادهها در اين پژوهش پس از جمعوتحليل دادهمورداستفاده در تجزيه

ها به شكل توزيع فراواني و براي ) وارد كرده و در ابتدا دادهspssافزار (عمليات را به نرم
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منظور كشف رابطه بين متغيرهاي تحقيق از آزمون سپس بهشده و جداول تبييني توصيف
ها ها از تكنيكوتحليل دادهشده است. در اين پژوهش براي تجزيهكاي اسكوئر استفاده

آماري توصيفي براي ترسيم جداول، محاسبه فراواني و درصدها و آمار استنباطي بهره 
اند. براي دستيابي به شدهي ارائهشده است و نتايج در قالب جداول توصيفي و دوبعدگرفته

منظور تأمين اعتبار صوري در پژوهش روايي تحقيق از روش صوري استفاده شده است. به
شناسي بهره از نظرات اساتيد محترم راهنما و مشاوره و همچنين سه داور متخصص روش

را  ها و سؤالات موردنظر، خصوصيت موردنظرشده است تا مشخص گردد كه گويهگرفته
كنند. همچنين در اين پژوهش از اعتبار سازه با محاسبه ضريب آلفاي كرونباخ بررسي مي
  ن به شرح زير است:آشده است كه مقادير هاي سطح ترتيبي به بالا نيز استفادهبراي سؤال

  پايايي و آلفاي كرونباخ متغيرهاي تحقيق .1جدول 
  هاتعداد گويه  كرونباخ يآلفا  نام متغير

  14  %625  ي نوينهابرداري از رسانهبهره
  20  %819  مقياس سلامت

  13  %905  هاآسيب

  هاي پژوهشيافته
  هاتوصيف يافته

نفر پاسخگو، به لحاظ سن  386در توصيف اين جدول بايد اظهار داشت: از جمع : سن
و  سال 30 -21 نيتعداد اختصاص به پاسخگويان ب 246درصد يا  7/63 يعنيبيشترين نسبت 

  سال بالاتر اختصاص دارد. 40تعداد به پاسخگويان  3درصد يا  %8كمترين نسبت يعني 

نفر پاسخگو، به لحاظ جنس  386در توصيف اين جدول بايد اظهار داشت: از جمع  :جنس
 1/30 يعنيتعداد اختصاص به زن و كمترين نسبت  269درصد يا  7/69بيشترين نسبت يعني 

  است. جوابياختصاص دارد و يك مورد نيز ب تعداد به مرد 116 ايدرصد 

بيشترين نسبت يعني مقطع تحصيلي نفر پاسخگو، به لحاظ  386از جمع  :مقطع تحصيلي



 103 |  و همكاران  يرحمان.... ؛ محورسلامت يدر سبك زندگ نينو يهانقش رسانه

 34درصد يا  8/8تعداد به دانشجويان ارشد و كمترين نسبت يعني  190درصد يا  2/49
هستند و  2/41معادل  159دانشجويان كارشناسي نيز  تعداد به دانشجويان دكتري تعلق دارد.

  اند.پاسخگو نيز جواب نداده 3

درصد يا  5/64نفر پاسخگو، به لحاظ شاغل بودن بيشترين نسبت يعني  386از جمع  :شغل
تعداد به  132درصد يا  2/34تعداد اختصاص به افراد فاقد شغل و كمترين نسبت يعني  249

  اند.پاسخگو نيز جواب نداده 5تعداد  افراد شاغل اختصاص دارد.

 »هاي نوينگونه رسانه«توزيع فراواني پاسخگويان برحسب  .2جدول 

  بلي  خير  
  درصد متغير  فراواني  درصد متغير  فراواني

  27,2  94  72,8  252 تبلت
  78,4  298  21,6  82 تاپلپ

  72,2  268  27,8  103  تلويزيون ديجيتال
  44,2  163  55,8  206  تلويزيون تلوبيون

  32,6  121  67,4  250  تلويزيون برنامه ماهواره
  46,7  175  53,3  200 راديو و پادكست
  64,6  241  35,4  132  كتاب ديجيتال

  85,6  315  14,4  53  رسانيهاي اطلاعسايت
  31,2  111  68,8  245  ايهاي چندرسانهلوح

  66,8  241  33,2  120  سازهاذخيره
  35,2  128  64,8  236  ايهاي رايانهبازي

هاي نوين با بايد اذعان داشت كه بيشترين مقدار استفاده از رسانه 2براساس جدول شماره 
رساني است و سپس به ترتيب استفاده هاي اطلاعدرصد) متعلق به سايت 85,6(معادل  315

درصد) در  72,2( 268درصد) و تلويزيون ديجيتال با  78,4(معادل  298تاپ با از لپ
درصد) در كمترين مقدار  27,2( 94گيري از تبلت با بعدي قرار دارند. همچنين بهرهمراتب 

كنند. علاوه بر اين اند كه از تبلت استفاده نميدرصد) گفته 72,8( 252خود قرار دارد و 
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اي درصد) لوچ چند رسانه 68,8نفر ( 245درصد) برنامه ماهواره تلويزيون،  67,4نفر ( 250
  كنند.درصد) استفاده نمي 64,8نفر ( 236و 

  »هاي نوين در ابعاد سلامتدهي رسانهپوشش«توزيع فراواني پاسخگويان برحسب  .3جدول 

  زياد  متوسط  كم  
درصد متغيرفراوانيدرصد متغيرفراوانيريدرصد متغفراواني

  24,9  95  33  126  42,1  161 متعارف پوشش
  16,7  64  42,2  162  41,1  158 صميمانه خانوادگي مراودات
  16,2  62  48,7  186  35,1  134 قانونمند اجتماعي مراودات

  14,7  56  41,4  158  44  168 اجتماعي امنيت آوردن فراهم
  5,8  22  25,5  97  68,8  262 اقتصادي امنيت آوردن فراهم

  5  19  19,1  73  76  291 مناسب مسكن
  20,9  80  54,8  210  24,3  93 سالم تغذيه

  26,8  103  49,5  190  23,7  91 بهداشتي مسائل در مراقبتي خود
  24,7  95  52,9  203  22,4  86 جسماني سلامت از مراقبت و ورزش

  14,6  56  35,4  136  50  192 ذهني تشويش و استرس كاهش
  2,6  10  30  115  67,4  258 رواني – روحي امنيت آوردن فراهم

  5,2  20  32,6  125  62,1  238 رواني و روحي هايبيماري كاهش
  16,7  64  36,8  141  46,5  178 فراغت و اوقات گذراندن الگوي
  22  83  32  121  46  174 افراد اعتقادات و باوريدين تقويت

  23,5  89  44,3  168  32,2  122مجوز داراي تبليغي/فرهنگي محصولات
  26  99  31,5  120  42,5  162 ديني هايارزش رواج

هاي نوين در دهي رسانهدرباره پوششتوزيع فراواني درصد پاسخگويان  3جدول شماره 
كه بيشتر به گزينه زياد پاسخ دادند  ييهاآن ،زمبنه ابعاد سلامت است. از جمع پاسخگويان

درصد و  26,8پاسخ معادل  103با » بهداشتي مسائل در مراقبتي خود«هاي در باب گويه
 ورزش«و » متعارفپوشش «درصد و  26پاسخ (معادل  99با » ديني هايارزش رواج«سپس 

  ) است.24,7و  24,9پاسخ معادل ( 95با » جسماني سلامت از مراقبت و
پاسخ  291با » مسكن مناسب«گويه  ،هاي مربوط به گزينه كمهمچنين در باب پاسخ
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) 68,7( 262با » اقتصادي امنيت آوردن فراهم«درصد) بالاترين درصد و سپس  76(معادل 
دهد كه ) فرار دارند. اين نشان مي67,4( 258با » رواني – روحي امنيت آوردن فراهم«و 

هاي نوين در فراهم كردن اين سه گويه كمترين نقش را گويان معتقد بودند كه رسانهپاسخ
 از مراقبت و ورزش«درصد) و  54,8( 210با » تغذيه مناسب«علاوه بر اين گويه  دارند.

متوسط داراي بالاترين درصد هستند. از درصد) در مرتبه  52,9( 203با » جسماني سلامت
 19,1( 73به ترتيب با » اقتصادي امنيت آوردن فراهم«و » مسكن مناسب«سويي ديگر 

  درصد) كمترين مقدار را به خود اختصاص دادند. 25,5( 97درصد) و 

 هاتحليل يافته

 هاي نوينمحاسبه آزمون تي با يك نمونه براي مقياس رسانه .4جدول 

انحراف  ميانگين 
 استاندارد

2Test Value = 

T 
درجه 
آزادي

سطح 
معناداري

تفاوت 
هاميانگين

درصد  95در سطح 
 اطمينان

 بالايي پاييني

- 0,0188- 0,3329 - 0,17582 029 90 -2,224 1,824275415 تبلت  

 0,2045 0,0308 0,11765 008 288 2,667  2,11760,75000 تاپلپ

 تلويزيون
 ديجيتال

1,48610,65330  12,463 -250 000 0,51394 - 0,5952 -0,4327 -

 از برداريبهره
 تلوبيون

1,45910,59259 11,509 -158 000 0,54088 - 0,6337 -0,4481 -

 برنامه
 هايماهواره

 تلويزيون
1,55650,69068 6,886- 114 000 0,44348 - 0,5711 -0,3159 -

 و راديو
 پادكست

1,50580,68822 9,417- 171 000 0,49419 - 0,5978 -0,3906 -

- 0,0527- 0,2504 - 0,15152 003 230 -3,020 1,84850,76242ديجيتال كتاب
 هايسايت
 رسانياطلاع

2,05210,70749 1,291 306 198 0,05212 0,0273 -0,1316 
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انحراف  ميانگين 
 استاندارد

2Test Value = 

T 
درجه 
آزادي

سطح 
معناداري

تفاوت 
هاميانگين

درصد  95در سطح 
 اطمينان

 بالايي پاييني

 هايلوح
 ايچندرسانه

1,64360,62585 5,724- 100 000 0,35644 - 0,4800 -0,2329 -

 0,0124- 0,1731 - 0,08036 089 223 -1,708 1,91960,70410 سازهاذخيره

 هايبازي
 ايرايانه

1,54470,73832 6,839--122 000 0,45528 0,5871 -0,3235 -

اي، شده براي مقياس دسترسي به امكانات رسانهبا توجه به آزمون تي با يك نمونه محاسبه
برداري، كاربران وجود داري بين سطوح بهرهاطمينان، تفاوت معني %99 درصد خطا و 1با 

هاي نوين برداري از رسانهداري بين ميزان بهرهدهد كه تفاوت معنيدارد. حاصل نشان مي
دار بودن تفاوت اكثر متغيرها، موارد رغم معنيبين افراد وجود دارد. در اين مقياس علي

رساني، هاي اطلاعدار نبوده است. سايتاطمينان معني %95خطا و  %5ذيل در مقياس با 
برداري پاسخگويان در اين خصوص سازها و در اين خصوص، تفاوتي در نوع بهرهذخيره

هاي نوين، برداري از رسانهتر بهرههاي عموميدهد، زمينهذكر نشده است. اين امر نشان مي
 دهد.تفاوتي را در نزد كاربران نشان نمي

  محاسبه آزمون تي با يك نمونه براي مقياس عناصر ابعاد سلامت .5جدول 

انحراف ميانگين 
استاندارد

Test Value = 2 

T 
درجه 
 آزادي

سطح 
معناداري

تفاوت 
هاميانگين

درصد 95در سطح 
 اطمينان

 بالايي پاييني

-,2154 0,80124 1,8272 متعارف پوشش  381 000 172770, -  25340, -  09220, -  

 خانوادگي مراودات
 صميمانه

1,7552 0,72080 6556,-  383 000 244790, -  31710, -  17250, -  

 اجتماعي مراودات
 قانونمند

1,8115 0,69197 3245,-  381 000 188480, -  25810, -  11890, -  

-,0908 0,70833 1,7068 امنيت آوردن فراهم  381 000 293190, -  36450, -  22190, -  
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انحراف ميانگين 
استاندارد

Test Value = 2 

T 
درجه 
 آزادي

سطح 
معناداري

تفاوت 
هاميانگين

درصد 95در سطح 
 اطمينان

 بالايي پاييني

 اجتماعي
 امنيت آوردن فراهم

 اقتصادي
1,3701 0,59121 79720, -  380 000 629920, -  68950, -  57040, -  

- ,13225 0,55303 1,2898 مناسب مسكن  382 000 710180, -  76570, -  65460, -  

-,9880 0,67210 1,9661 سالم تغذيه  382 324 033940, -  10150, -  03360,  

 در مراقبتي خود
 بهداشتي مسائل

2,03130,71102 0,861 383 390 0,03125 0,0401 -0,1026 

 از مراقبت و ورزش
 جسماني سلامت

2,02340,68705 0,668 383 504 0,02344 0,0455 -0,0924 

 و استرس كاهش
 ذهني تشويش

1,64580,72233 9,608-383 000 0,35417 -0,4266 -0,2817 -

 امنيت آوردن فراهم
 رواني – روحي

1,35250,53027 23,897 -382 000 0,64752 -0,7008 -0,5942 -

 هايبيماري كاهش
 رواني و روحي

1,43080,59209 18,814 -382 000 0,56919 -0,6287 -0,5097 -

 گذراندن الگوي
 فراغت و اوقات

1,70230,73802 7,893-382 000 0,29765 -0,3718 -0,2235 -

 و باوريدين تقويت
 افراد اعتقادات

1,75930,78968 5,527-377 000 0,24074 -0,3206 -0,1609 -

 محصولات
 تبليغي/فرهنگي

 مجاز
1,91290,74202 2,284-378 023 0,08707 -0,1620 -0,0121 -

 هايارزش رواج
 ديني

1,83460,81205 3,975-380 000 0,16535 -0,2472 -0,0836 -

درصد  1ابعاد سلامت، با  شده براي مقياس عناصربا توجه به آزمون تي با يك نمونه محاسبه
هاي داري بين سطوح پرداختن به اين عناصر توسط رسانهاطمينان، تفاوت معني %99خطا و 
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 اطمينان براي تغذيه %95خطا و  %5اطمينان وجود دارد. همچنين با  %99خطا و  %1نوين با 

 جسماني تفاوت سلامت از مراقبت و بهداشتي ورزش مسائل در مراقبتي سالم، خود
  هاي مثبت و منفي وجود ندارد.داري بين پاسخمعني

  هاي نوينبرداري از رسانههاي بهرهآزمون تي با يك نمونه براي مقياس آسيب .6جدول 

انحراف ميانگين 
استاندارد

Test Value = 2 

T 
درجه 
آزادي

سطح 
معناداري

تفاوت 
هاميانگين

 95در سطح 
 درصد اطمينان

 بالايي پاييني

 رواج
 رفتارهاي/فسادوفحشاء
 عرف از خارج

2,20940,75163 5.446381 000 0,20942 0,13380,2850

 دموا از برداريبهره رواج
 مخدر

1,78680,76489 -
5.432379 000 0,21316 -0,2903 -0,1360 -

0,14320,2977 0,22047 000 5.612380 2,22050,76688 نامشروع روابط
0,3100- 0,1520 0,23097 000 5.749380 2,23100,78418 خيانت

- 1,76580,77247مقاربتي هايبيماري رواج
5.910379 000 0,23421 -0,3121 -0,1563

 و بندوباريبي رواج
 ونداليسم

2,12170,78176 3.026377 003 0,12169 0,0426 -0,2008

 از برداريبهره رواج
 گردانروان داروهاي

1,91030,78165 -
2.234378 026 0,08971 -0,1687 -0,0108 -

 0901.- 0,0691- 0,01053 795 260379. 2,01050,78904 دخانيات به گرايش

 از خارج هايدوستي
 اخلاقي هايچارچوب

2,30790,77046 7.790379 000 0,30789 0,23020,3856

0,01320,1658 0,08947 002 2.305379 2,08950,75660 آميزمخاطره اقدامات
 اقتصادي هايفعاليت

 غيرقانوني
2,05790,79032 1.428379 154 0,05789 0,0218 -0,1376

 به و گرايش گريزيدين
 كاذب هايعرفان

2,07870,80400 1.912380 057 0,07874 0,0022 -0,1597
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برداري هاي ناشي از بهرهآسيبشده براي مقياس با توجه به آزمون تي با يك نمونه محاسبه
داري در خصوص اطمينان، تفاوت معني %99درصد خطا و  1هاي نوين، با از رسانه
 %99خطا و  %1هاي نوين در بين پاسخگويان با برداري از رسانههاي ناشي از بهرهآسيب

دخانيات و  اطمينان براي گرايش به %95خطا و  %5اطمينان وجود دارد. همچنين با 
كاذب تفاوت  هايعرفان به و گرايش گريزيغيرقانوني، دين اقتصادي هايعاليتف

  هاي مثبت و منفي وجود ندارد.داري بين پاسخمعني

  محاسبه آزمون تي با يك نمونه براي مقياس ابعاد سلامت .7جدول 

انحراف ميانگين 
استاندارد

Test Value = 2 

T 
درجه 
آزادي

سطح 
معناداري

تفاوت 
هاميانگين

درصد  95در سطح 
 اطمينان

 بالايي پاييني

- 0,1101- 0,2667- 0,18841 000 275 -4,734 0,66114 1,8116اجتماعي سلامت
 0,2082 0,0645 0,13636 000 329 3,733 0,66356 2,1364جسماني سلامت

 0,1790- 0,2422- 0,03158 768 284 -0,295 1,80640 1,9684 روحي سلامت

- 0,0032- 0,1976- 0,10040 043 248 -2,034 0,77898 1,8996 معنوي سلامت

شده براي مقياس سلامت اجتماعي و ابعاد آن، با با توجه به آزمون تي با يك نمونه محاسبه
داري بين سطوح پرداختن به اين ابعاد توسط اطمينان، تفاوت معني %99درصد خطا و  1

 %95خطا و  %5اجتماعي، سلامت جسماني و همچنين با هاي نوين براي سلامت رسانه
 %95خطا و  %5اطمينان براي سلامت معنوي، وجود دارد؛ اما براي سلامت روحي با 

دهنده رابطه وجود ندارد. در اين توصيف بايد اظهار داشت، ميانگين حاصل نشان اطمينان
  .ب افراد استهاي نوين به ابعاد سلامت از جاندر حد متوسط پرداختن رسانه

  شده)هاي اثباتدار (فرضيههاي معنياسكوئر براي آزمونكاي محاسبه تفكيكي
هاي نوين و سبك زندگي رسد بين ميزان استفاده از رسانهبه نظر مي :1فرضيه 
 محور رابطه وجود داردسلامت
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  هاي نوينمحور و رسانهرابطه سبك زندگي سلامت .8جدول 
 دارند؟ نقش گيرانپيام محورسلامت زندگي سبك در ميزان چه به نوين هايرسانه شما نظر به

  جمع  زياد  متوسط  كم  كنيد؟هاي نوين استفاده ميتا چه اندازه از رسانه

  كم
  19  5  5  9  فراواني
  5  1,3  1,3  2,4  درصد

  متوسط
  176  60  100  16  فراواني
  46,4  15,8  26,4  4,2  درصد

  زياد
  184  82  87  15  فراواني
  48,5  21,6  23  4  درصد

  جمع كل
  379  147  192  40  فراواني
  100  38,8  50,7  10  درصد

  سطح معناداري  درجه آزادي  كاي اسكور
33,063  4  000  

 1با  4و درجه آزادي  063/33شده به ميزان با توجه به مقدار آزمون كاي اسكور محاسبه
متغير  2ديگر بين عبارتاست يا بهدار متغير معني 2در صد اطمينان رابطه  99درصد خطا و 

هاي نوين در سبك زندگي هاي نوين و متغير. نقش رسانهميزان استفاده از رسانه
ت: از جمع محور رابطه وجود دارد.. در توصيف اين آزمون بايد اظهار داشسلامت

كردند بيشترين نسبت هاي نوين استفاده ميپاسخگوياني كه در حد زياد از رسانه
آفريني را در حد متوسط و كمترين نسبت آن را در حد كم ارزيابي ويان اين نقشپاسخگ
برداري ايشان در سطح كم بوده است بيشترين نسبت آن را در اند و از كساني كه بهرهنموده

  اندحد كم و كمترين نسبت آن را در حد متوسط اعلام نموده
ابعاد سلامت سبك زندگي رابطه  هاي نوين ورسد بين نوع رسانهبه نظر مي :2فرضيه 

  وجود دارد.
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  هاي نوينرابطه ابعاد سلامت سبك زندگي و رسانه. 9جدول 
 رند؟گيران نقش دامحور پيامهاي نوين به چه ميزان در سبك زندگي سلامتبه نظر شما رسانه

 سلامت ابعاد از بعدي چه در نوين هايرسانه شما نظر به

  جمع  زياد  متوسط  كم  كنند؟مي رسانياطلاع بيشتر

  اجتماعي
  122  43  70  9  فراواني
  32,7  11,5  18,8  2,4  درصد

  رواني
  104  46  49  9  فراواني
  27,9  12,3  13,1  2,4  درصد

  شخصي
  108  42  53  13  فراواني
  29  11,3  14,2  3,5  درصد

  معنوي
  39  14  17  8  فراواني
  10,5  3,8  4,6  2,1  درصد

  جمع كل
  373  145  189  39  فراواني
  100  38,9  50,7  10,5  درصد

  سطح معناداري  درجه آزادي  كاي اسكور
8,512  6  0,203  

 1با  6و درجه آزادي  512/8شده به ميزان با توجه به مقدار آزمون كاي اسكوئر محاسبه
متغير  2ديگر بين عبارتدار است. بهمتغير معني 2در صد اطمينان رابطه  99درصد خطا و 

هاي نوين در كنند؛ و متغير. نقش رسانهرساني ميهاي نوين در كدام بعد بيشتر اطلاعرسانه
از  :محور رابطه وجود دارد. در توصيف اين آزمون بايد اظهار داشتسبك زندگي سلامت

دانند هاي نوين در بعد اجتماعي ميرساني رسانهجمع پاسخگوياني كه بيشترين اطلاع
اند و از كساني متوسط و كمترين نسبت آن را در حد كم ارزيابي نمودهبيشترين را در حد 

شان در سطح كم بوده است بيشترين نسبت آن را در حد متوسط و كمترين برداريكه بهره
  اند.نسبت آن را در حد كم اعلام نموده

محور هاي اجتماعي و سبك زندگي سلامتهاي شبكهرسد بين كانالبه نظر مي: 3فرضيه 
  رابطه وجود دارد
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  هاي نوينهاي اجتماعي و رسانهرابطه شبكه .10جدول 
 دارند؟ نقش گيرانپيام محورسلامت زندگي سبك در ميزان چه به نوين هايرسانه شما نظر به

 بطمرت اجتماعي هايشبكه هايكانال از اندازه چه تا

  جمع  زياد  متوسط  كم  كنيد؟مي استفاده سلامت با

  كم
  187  62  98  27  فراواني
  49,7  16,5  26,1  7,2  درصد

  متوسط
  147  66  77  4  فراواني
  39,1  17,6  20,5  1  درصد

  زياد
  42  17  16  9  فراواني
  11,2  4,5  4,3  2,4  درصد

  جمع كل
  376  145  191  40  فراواني
  100  38,6  50,8  10,6  درصد

  سطح معناداري  درجه آزادي  كاي اسكور
20,286  4  000  

 1با  4و درجه آزادي  286/20شده به ميزان مقدار آزمون كاي اسكور محاسبه با توجه به
 2ديگر بين عبارتدار است يا نيست. بهمتغير معني 2در صد اطمينان رابطه  99درصد خطا و 

هاي اجتماعي مرتبط با سلامت و متغير هاي شبكهمتغير ميزان استفاده پاسخگويان از كانال
محور رابطه وجود دارد. در توصيف اين در سبك زندگي سلامتهاي نوين نقش رسانه

هاي هاي شبكهاز جمع پاسخگوياني كه در حد زياد از كانال :آزمون بايد اظهار داشت
رساني را كنند بيشترين نسبت پاسخگويان اين اطلاعاجتماعي مرتبط با سلامت استفاده مي

اند و از كساني كه در حد متوسط و كمترين نسبت آن را در حد كم ارزيابي نموده
آن را در حد زياد و كمترين نسبت  شان در سطح كم بوده است بيشترين نسبتبرداريبهره

  اند.آن را در حد كم اعلام نموده
  هاي نوين و سلامت اجتماعي رابطه وجود دارد.رسد بين رسانهبه نظر مي :4فرضيه 
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  هاي نوينرابطه سلامت جسماني و رسانه .11جدول 
 دارند؟ نقش گيرانپيام محورسلامت زندگي سبك در ميزان چه به نوين هايرسانه شما نظر به

  جمع  زياد  متوسط  كم  سلامت جسماني
  
  كم

  50  13  29  8  فراواني
  15,5  4  9  2,5  درصد

  متوسط
  175  68  96  11  فراواني
  54,2  21,1  29,7  3,4  درصد

  زياد
  98  49  45  4  فراواني
  30,3  15,2  13,9  1,2  درصد

  جمع كل
  323  130  170  23  فراواني
  100  40,2  52,6  7,1  درصد

  سطح معناداري  درجه آزادي  كاي اسكور
13,178  4  0,010  

 1با  4و درجه آزادي  178/13شده به ميزان با توجه به مقدار آزمون كاي اسكور محاسبه
 2ديگر بين عبارتدار است يا نيست. بهمتغير معني 2در صد اطمينان رابطه  99درصد خطا و 

هاي نوين در زمينه سلامت جسماني و متغير. نقش رسانهها در آفريني رسانهمتغير ميزان نقش
از  :محور رابطه وجود دارد. در توصيف اين آزمون بايد اظهار داشتسبك زندگي سلامت

هاي نوين را در بعد جسماني نقش داشتند دارند جمع پاسخگوياني كه در حد زياد رسانه
آفريني را در حد متوسط و كمترين نسبت آن را در بيشترين نسبت پاسخگويان اين نقش

شان در سطح كم بوده است بيشترين بردارياند و از كساني كه بهرهحد كم ارزيابي نموده
  اند.متوسط و كمترين نسبت آن را در حد كم اعلام نمودهنسبت آن را در حد 

  هاي نوين و سلامت روحي و رواني رابطه وجود داردرسد بين رسانهبه نظر مي: 5فرضيه 
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  هاي نوينرابطه سلامت روحي و رواني و رسانه .12جدول 
 دارند؟ نقش گيرانپيام محورسلامت زندگي سبك در ميزان چه به نوين هايرسانه شما نظر به

  جمع  زياد  متوسط  كم  سلامت روحي
  
  كم

  89  28  51  10  فراواني
  31,6  9,9  18,1  3,5  درصد

  
  متوسط

  140  53  75  12  فراواني
  49,6  18,8  26,6  4,3  درصد

  زياد
  52  31  20  2  فراواني
  18,4  11  7,1  0,8  درصد

  جمع كل
  282  112  146  24  فراواني
  100  39,7  51,8  8,5  درصد

  سطح معناداري  درجه آزادي  اسكوركاي 
23,405  6  001  

 1با  6 يو درجه آزاد 405/23شده به ميزان با توجه به مقدار آزمون كاي اسكور محاسبه
متغير  2ديگر بين عبارتدار است. بهمتغير معني 2در صد اطمينان رابطه  99درصد خطا و 

هاي نوين در سبك ها در زمينه سلامت روحي و متغير. نقش رسانهآفريني رسانهميزان نقش
از جمع  :محور رابطه وجود دارد. در توصيف اين آزمون بايد اظهار داشتزندگي سلامت

هاي نوين در بعد سلامت روحي و رواني پاسخگوياني كه در حد زياد اعتقاد داشتند رسانه
آفريني در حد متوسط و كمترين نقش داشتند بيشترين نسبت اين پاسخگويان در زمينه نقش

شان در سطح كم بوده بردارياند و از كساني كه بهرهنسبت آن را در حد كم ارزيابي نموده
  اند.شترين نسبت آن را در حد زياد و كمترين نسبت آن را در حد كم اعلام نمودهاست بي

هاي نوين در بعد سلامت اجتماعي با دهي رسانههاي فوق بين پوششعلاوه بر يافته
درصد  95درصد خطا و  5محور با هاي نوين در سبك زندگي سلامتآفريني رسانهنقش

هاي نوين در بعد دهي رسانهو بين پوشش د ندارددار نيست و رابطه وجواطمينان معني
درصد  1محور با هاي نوين در سبك زندگي سلامتآفريني رسانهسلامت معنوي با نقش

  .دار نيست و رابطه وجود ندارددرصد اطمينان معني 95خطا و 
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  گيريبحث و نتيجه
 محورهاي نوين در سبك زندگي سلامتپژوهش حاضر تحت عنوان نقش رسانه

مندي پاسخگويان از آفريني در كنار ميزان بهرهپاسخگويان باهدف شناخت ابعاد نقش
 هاي نوين؛ انجام شد. نتايج اين تحقيق حاكي از آن است كه:رسانه

هاي نوين در سبك زندگي آفريني رسانههاي نوين با نقشبين استفاده از رسانه )1
 دار است و رابطه وجود دارد.عنيدرصد اطمينان م %99درصد خطا و  %1محور با سلامت
آفريني هاي اجتماعي مرتبط با سلامت با نقشهاي شبكهبين استفاده از كانال )2
دار اطمينان معني %99درصد خطا و  %1محور با هاي نوين در سبك زندگي سلامترسانه

 است و رابطه وجود دارد.
هاي نوين ني رسانهآفريهاي نوين در زمينه سلامت با نقشدهي رسانهبين پوشش )3

دار است و رابطه اطمينان معني %99درصد خطا و  %1محور با در سبك زندگي سلامت
  وجود دارد.

هاي آفريني رسانههاي نوين در بعد سلامت جسماني با نقشدهي رسانهبين پوشش )4
دار است درصد اطمينان معني %99درصد خطا و  %1محور با نوين در سبك زندگي سلامت

  طه وجود دارد.و راب
آفريني هاي نوين در بعد سلامت روحي و رواني با نقشدهي رسانهبين پوشش )5
درصد اطمينان  %99درصد خطا و  %1محور با هاي نوين در سبك زندگي سلامترسانه
  دار است و رابطه وجود دارد.معني

آفريني هاي نوين در بعد سلامت اجتماعي با نقشدهي رسانهبين پوشش )6
درصد اطمينان  %95درصد خطا و  %5محور با هاي نوين در سبك زندگي سلامترسانه
  دار نيست و رابطه وجود ندارد.معني

هاي آفريني رسانههاي نوين در بعد سلامت معنوي با نقشدهي رسانهبين پوشش )7
دار درصد اطمينان معني %95درصد خطا و  %1محور با نوين در سبك زندگي سلامت

 رابطه وجود ندارد. نيست و
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هاي نوين در ابعاد جسماني، روحي و رواني، معنوي و در اين پژوهش نقش رسانه
هاي نوين مورد ارزيابي قرار گرفت و نتايج نشان داد برداران از رسانهاجتماعي سلامت بهره
هايي نظير تلويزيون ديجيتال، برداري از رسانهبرداري بيشتر بهرهكه در عرصه بهره

ها و مجلات، راديو ديجيتال، ها، كتاب ديجيتال، روزنامهرساني، ماهوارههاي اطلاعتساي
بوده است كه در سطوح مختلف مورد ارزيابي قرارگرفته است و بيشترين تأكيد بر 

ها و مجلات بوده ها، كتاب ديجيتال، روزنامهنظير ماهواره ييهابرداري زياد از رسانهبهره
هاي نوين در سبك آفريني رسانهپاسخگويان بيشترين ميزان نقش زعماست. همچنين به
محور پاسخگويان مربوط به بعد سلامت جسماني و كمترين ميزان نسبت زندگي سلامت

  باشد.مربوط به بعد اجتماعي مي
هاي نوين در سبك آفريني رسانهها معرف نقشگيري بايد اظهار داشت، يافتهنتيجه در

دهد كه اكثريت برداران آن است. تركيب پاسخگويان نشان ميبهرهمحور زندگي سلامت
ها برداران اين فناوريهاي نوين ارتباطي دارند و خود از بهرهها، آشنايي كاملي با فناوريآن

برداران مؤنث بالاتر، در كنار سطح تحصيلي هستند. تركيب سني جوان، تركيب جنسي بهره
بردار اين كرده مؤنث بهرهختار جوان و تحصيلاكثريت كارشناسي ارشد، نشان سا

محور با اولويت ها را در سبك زندگي سلامتآفريني اين رسانهها است كه نقشفناوري
اند. طبق نظريه نياز جويي. سلامت جسماني و در انتها سلامت اجتماعي اعلام نموده

گيري از مند به بهرهمخاطبان با اين تركيب و ساختار؛ مخاطباني پويا، آگاه و علاقه
هاي هاي منبعث از رسانهاند. در نتايج به دست آمد كه بيشترين نوع آسيبهاي نوينرسانه

دهد اين بدان هاي فردي حيات يا سبك زندگي افراد را تحت تأثير قرار مينوين، جنبه
د. در گيرنهاي نوين در فرديت و تنهايي افراد مورداستفاده قرار ميمعني است كه رسانه

تر تفاوت قائل مصرفها و افراد كمنظريه كاشت نيز بين افراد با استفاده بالا از رسانه
اند. در اين نظريه افراد پرمصرف، تغييرات بيشتري را در حيات فردي خود پذيرا شده
برداري هاي آن بهرههاي نوين و قابليتشوند. در مقابل افرادي كه كمتر از رسانهمي

شده است. اين تغييرات ابعاد مختلف  شان حادثغيير كمتري در سبك زندگياند، تكرده
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هاي اند. سلامت جسماني اولين تأثيرپذيري منبعث از رسانهسلامت را تحت تأثير قرار داده
گردان، روابط نامشروع، هاي رواننوين است كه در شكل فردي آسيب استفاده از قرص

  ي مقاربتي است.هاآميز و بيمارياقدامات مخاطره
شده در سطح متوسط به هاي اعلامبه اعتقاد پاسخگويان در خصوص مجموع آسيب

دهنده تغيير جدي در سبك زندگي افراد و مخاطراتي است كه بالا است و اين امر نشان
زعم نظريه كاشت بيشتر اعتقادات و كند. اگرچه بهشان با همه ابعاد را تهديد ميسلامت

هاي نوين نظير تلفن شود؛ اما در استفاده از رسانهتحت تأثير رسانه تقويت ميباورهاي افراد 
برداري، هاي بهرههاي اجتماعي و... به دليل جاذبههمراه، تبلت، اتصال مستمر به شبكه

برداران و پاسخگويان اين مطالعه تري را در نزد بهرهها، دامنه گستردهاستفاده از اين رسانه
  داشته است.

كننده در تغيير برداري و دامنه آن نقشي تعيينهاي نوين، بهرهگيري از رسانهبهرهدر 
ها را تا محور افراد داشته است و طبق نظريه نياز جويي افراد رسانهسبك زندگي سلامت

كند و به انتظاراتشان پاسخ دهند كه نيازهايشان را مرتفع ميجايي مورداستفاده قرار مي
حال نيازهاي اطلاعاتي افراد بوده است، ها و درعينبرداري تابعي از جاذبهبهره نيدهد. امي

ها و الگوهاي ذكر است؛ اين است كه جاذبهعنوان نكته اصلي اين پژوهش قابلاما آنچه به
محور افراد بوده هاي نوين عامل اصلي تغيير در سبك زندگي سلامتبرداري از رسانهبهره

زعم افراد در سبك هاي نوين تغيير بيشتري را بهبيشتر از رسانهاست. در اينجا استفاده 
محور ايجاد نموده است و با توجه به نظريه كاشت افراد به ميزاني كه از زندگي سلامت

كنند كه در اينجا نيز اين اتفاق هاي آن را بيشتر دروني ميكنند ارزشها استفاده ميرسانه
 داده است.رخ

  پيشنهادها
برداري از هاي بهرهطراحي نظامي كنترلي براي جلوگيري از توسعه آسيبضرورت  -

 هاي نوين ارتباطي.رسانه
اي در كشور براي تأمين وجه نظارتي تشكيل يك شوراي هماهنگي رسانه -
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  ها.هاي آنها و استمرار در ارزيابي آثار مخرب يا آسيبرسانه
را به شكل كلان موردمطالعه  با توجه به اينكه محقق در اين پژوهش ابعاد سلامت -

هاي نوين گيري از رسانههاي آتي رابطه بهرهقرار داده است، ضروري است تا براي پژوهش
  طور جزئي يا خرد موردتوجه محققان قرار گيرد.به ابعاد سلامت به

اي كشور؛ هاي مختلف معطوف به ابعاد سلامت در مراكز رسانهتشكيل كميته -
 رسانه بر ابعاد سلامت. جهت رصد يا پايش آثار

گيري از هاي تخصصي براي مطالعه آثار و تبعات بهرهاندازي كارگروهراه -
 .هاي ارتباطي نوپديدفناوري
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