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اعتیاد به تلفن همراه بر اساس احساس تنهایی و اضطراب اجتماعی با نقش تعدیلگر  بینی  یشپ

 های آزاد اسلامی تهران جنسیت در دانشجویان کارشناسی دانشگاه 
 3ی رویا افراع  ،2عزیزیمرضیه ، 1اکبری فرشته 

 
 

 

 چکیده 

تلفن همراه بر اساس احساس تنهایی و اضطراب اجتماعی با نقش تعدیلگر جنسیت اعتیاد به  بینی  با هدف پیش  پژوهش حاضر

بود.    توصیفی از نوع همبستگینجام شد. این پژوهش یک مطالعه  ا  های آزاد اسلامی تهراندر دانشجویان کارشناسی دانشگاه 

با روش    کهبود    1400تهران در سال  شهر    های آزاد اسلامی دانشجویان کارشناسی دانشگاه شامل کلیه  آماری پژوهش    یجامعه

، (1392پرسشنامه اعتیاد به گوشی هوشمند سواری )بر اساس  ها  آوری داده روش جمع.  انتخاب شدند  در دسترسنمونه گیری  

( انجام  2000( و پرسشنامه اضطراب اجتماعی کانور و همکاران )1996ویرایش سوم )  -ی احساس تنهایی کالیفرنیاپرسشنامه

دو بخش توصیفی )انحراف   در  SPSS 23افزار  ها از طریق نرمدست آمده از اجرای پرسشنامهتجزیه و تحلیل اطلاعات بهگرفت.  

  حاصل از پژوهش ( انجام پذیرفت. نتایج  رگرسیون چندگانهتحلیل  همبستگی پیرسون و  استنباطی )  معیار، چولگی و کشیدگی( و 

مثبت معناداری وجود دارد.  رابطه  احساس تنهایی و اضطراب اجتماعی دانشجویان  و  اعتیاد به تلفن همراه  بین  نشان داد که  

به علاوه اینکه    باشد.می  اعتیاد به تلفن همراه در دانشجویان بینی  ، قادر به پیش نهایی و اضطراب اجتماعیهمچنین احساس ت

 جنسیت دانشجویان تفاوت قابل توجهی در نتایج حاصل از پژوهش ایجاد نکرده است. 

 اعتیاد به تلفن همراه، احساس تنهایی، اضطراب اجتماعی : واژگان کلیدی

  

 
 ( fereshtehakbaricha@gmail.com) ده مسئول()نویسن دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزی، تهران، ایران کارشناس ارشد مشاوره خانواده،  1
 (psychologist.azizi@gmail.comکارشناس ارشد روانشناسی تربیتی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد علوم تحقیقات، تهران، ایران ) 2

 (royaafraee@gmail.comکارشناس ارشد روانشناسی عمومی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران شمال، تهران، ایران ) 3

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jn

ip
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

25
 ]

 

                               1 / 8

http://jnip.ir/article-1-661-en.html


 

2 
 

 1400سال  زمستان ،  15شماره ،  11دوره 

 مقدمه 

ناپذیر از زندگی  جدایی ای به بخش  های هوشمند به دلیل قدرت انجام عملکردهای اساسی و پیشرفته رایانهدر قرن حاضر گوشی 

شده تبدیل  جهان  سراسر  در  سنین  تمام  در  )افراد  استویکاند  و  مترز  شماک،  دانشجویان 2019،  1کرسای،  میان  این  در   .)

تکنولوژیسریع پذیرندگان  با گوشی ترین  مرتبط  برنامههای  از  هوشمند،  شبکههای  و  با سرگرمی  مرتبط  اجتماعی،  های  های 

گیرند )تامی، هارنستام  ها و غیره از آن بهره میجو در منابع علمی، برقراری ارتباط با همکلاسی ویل، جستدریافت و ارسال ایم

هربرگ  تکنولوژی  (. 2011،  2و  پذیرندگان  اولین  گروه دانشجویان  سایر  از  بیشتر  به های جدید،  اعتیاد  معرض  در  جامعه  های 

نظر، نجفی،  ل در سلامت جسمی، روانی و تحصیلی قرار دارند )عیسی های هوشمند و در نتیجه مشکلاتی مانند اختلاگوشی

ی آن اند که از جملههای هوشمند، راحتی و امکانات زیادی به همراه آوردهاگرچه تلفن  (.1400محمدی، سرلک و میرفرهادی،  

و برقراری ارتباط، سرگرمی و    (2020و همکاران،    3توان به امکان انتقال و دسترسی سریع اطلاعات )الخلاوی، حبیب، میومی

( اشاره کرد، اما باید به این نکته نیز توجه داشت که خطر اعتیاد به تلفن  2021، 4آموزش )سرا، اسکالزو، جیفری، فرارا و کارسلو

،  6چوی(، اضطراب )کیم، لی و  2018،  5همراه، احتمال ایجاد مشکلات مرتبط با سلامت روان از جمله افسردگی )لی و اوگبلو

استفاده نامعقول و افراطی از  آورد.  ( را به وجود می2020و همکاران،    7( و همچنین مشکلات اجتماعی )دوان، شاو، وانگ 2015

های اخیر راهنمای تشخیصی ای به نام اعتیاد به گوشی همراه شده است. به طوری که در سالگوشی همراه سبب ظهور پدیده

های هوشمند نیز پرداخته است سمت اعتیاد غیرمواد )اختلال بازی در اینترنت(، به اعتیاد به گوشیو آماری اختلالات روانی در ق

شوند بندی میهای هوشمند جزء دسته اعتیادهای رفتاری طبقه(. اعتیاد به گوشی2014،  8ابراهیم، سالیسو، پاپولا و ابراهیم )

ی جبری است که سبب پیامدهای منفی برای فرد  آن شامل استفاده(، همانند هر اعتیاد دیگری تعریف  2013،  9جاشی و لین)

کشور نشاد داد که بین اعتیاد به تلفن    22نتایج فراتحلیل در    (.1396خشکناب، نوروزی و دالوندی،  زاده، فلاحییحییباشد )

توان نارسایی و ضعف  ا میاحساس تنهایی ر(.  2020،  10هوشمند و احساس تنهایی رابطه معناداری وجود دارد )ژانگ، لی و یو 

ای ناخوشایند مانند  شود. احساس تنهایی تجربهمحسوس در روابط بین فردی دانست که به نارضایتی از روابط اجتماعی منجر می

های رفتاری قابل مشاهده مانند اندوه، عصبانیت و افسردگی همراه  تفکر فرد مبنی بر متمایز بودن از دیگران است که با مشکل

دهد و در رفتارهایی نظیر اجتناب از تماس با دیگران خوانی بین انتظارات و آرزوها را در روابط اجتماعی نشان میناهم  است و

زارعی و  گیری وابستگی به تلفن هوشمند باشد )تواند عامل مهمی در شکلاحساس تنهایی می(. 1395یابد )جناابادی، نمود می

کنند و از  شواهد پژوهشی، افراد معتاد به تلفن هوشمند در روابط اجتماعی، خودبیگانگی را تجربه می(. براساس  1400فولادوند،  

های مزمن اضطراب اجتماعی یکی از اختلال(.  2019،  11شا، ساریسکا، ریدل، لاچمن و منتاگتنهایی عاطفی بالایی برخوردارند )

گردد  های مختلف عملکرد می مدت در حوزهث بروز مشکلات طولانیشود که باع ترین اختلالات اضطرابی محسوب میو از شایع

(. اختلال اضطراب اجتماعی به معنی ترس از تعاملات اجتماعی به ویژه با افراد ناآشنا )انجمن  2014،  12ول)الکوزی، کوپر و کریس
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گزارش شده است )مرکر، کراکتی،  درصد    33تا    19( بوده به طوری که میزان شیوع آن در جوانان  2013،  1روانپزشکی آمریکا

فردی که اضطراب اجتماعی بالایی دارد به دلیل عدم توانایی در برقراری روابط اجتماعی در دنیای    (. 2017،  2میوس و برانج 

شود تا نتواند در فضای واقعی روابطی مطلوب  آورد و این اضطراب باعث میهای اجتماعی مجازی روی میحقیقی بیشتر به شبکه

اد کند لذا با پناه آوردن به تلفن همراه به دلیل همنوایی با همسالانی که تمایل دارد در دنیای واقعی با آنها در ارتباط باشد  ایج

های اجتماعی مجازی سعی در جبران روابط حقیقی ضعیف خود کرده و به تبطع وابستگی و اعتیاد به گوشی  و عضویت در شبکه

او بیشتر می اعتیاد به گوشیدر سال .(1400ی، شهریاری احمدی و تجلی،  )صدر   شودهمراه در  های هوشمند در  های اخیر 

دانشجویان به دلیل وابستگی بیش از حد به فناوری، در حال افزایش است، بنابراین لازم است تحقیقات کاملی درباره اعتیاد به  

تاثیرات اعتیاد ی  تری دربارهشان انجام شود تا دید عمیقهای هوشمند و اثرات آن بر عملکرد تحصیلی و زندگی شخصیگوشی

علیرغم مطالعات متعددی پیرامون عوامل تاثیرگذار بر ایجاد اعتیاد  به گوشی های هوشمند بر عملکرد دانشجویان به دست آید. 

(، تحقیقات نسبتا محدودی درباره تاثیرات روانی اجتماعی آن در دسترس است و  2013های هوشمند )جاشی و لین،  به گوشی

دگی افراد نیز در حال تغییر است های گوناگون زنین تکنولوژی در حال پیشرفت بوده و ورود آن به جنبهاز طرفی با گذر زمان ا

صالحی  لی،  )لپ، و  پیش2015،  3اصفهانیبارکلی  حاضر،  پژوهش  انجام  بنابراین هدف   اساس  بر  همراه  تلفن  به  اعتیاد  بینی( 

تهران بوده   اسلامی  آزاد  هایدانشگاه   کارشناسی  دانشجویان  در  جنسیت  تعدیلگر  نقش  با   اجتماعی  اضطراب  و  تنهایی  احساس

 است.

 روش شناسی

دانشجویان کارشناسی  شامل کلیه  می باشد. جامعه آماری پژوهش حاضر    توصیفی از نوع همبستگیاین پژوهش یک مطالعه  

بر اساس اینکه در مطالعات همبستگی تعداد اعضای    تعداد اعضای نمونه  .بود  1400در سال    های آزاد اسلامی شهر تهراندانشگاه

)با    در دسترس مشخص شدندگیری  نفر در نظر گرفته شد که با روش نمونه  120  کند،نفر کفایت می  150تا    120نمونه بین  

پرسشنامه  گیری در این پژوهش  ابزار اندازه    .نفر در نظر گرفته شد(   130ها در انتهای کار، تعداد نمونه  توجه به ریزش پرسشنامه

و پرسشنامه اضطراب   (1996ویرایش سوم )  - کالیفرنیا  احساس تنهاییی  ، پرسشنامه(1392اعتیاد به گوشی هوشمند سواری )

 . بود (2000کانور و همکاران ) اجتماعی

( برای 1392کریم سواری )ی اعتیاد به گوشی هوشمند را  پرسشنامه  :(1392اعتیاد به گوشی هوشمند سواری ) پرسشنامه  

شود که سه عامل  سوال تشکیل می 13سنجش اعتیاد به وابستگی شدید به گوشی هوشمند تهیه کرده است. این پرسشنامه از  

سنجد. در این پژوهش منظور  سوال( را می  3سوال( و احساس تنهایی )  3گرایی )سوال(، میل  7زدایی )دارای  ی خلاقیتیا مولفه

گوش به  نمرهیاعتیاد  هوشمند  به  های  دانشجویان  که  است  پرسشنامه  13ای  میسوال  هوشمند  گوشی  به  اعتیاد  دهند،  ی 

( مناسب گزارش شدند. روایی پرسشنامه از طریق تحلیل عاملی  1392های روانسنجی پرسشنامه در مطالعه سواری )مشخصه

بود، ضریب آلفای کرونباخ برای پایایی پرسشنامه   9/0ش تاییدی )مدل سه عاملی( پرسشنامه را تایید کرد. شاخص نیکویی براز

درصد میزان به دست آمده نشان از پایایی و    70به دست آمد که با توجه به حداقل مقدار موردتایید    86/0در مطالعه حاضر  

تا    36مرات بین  سطح وابستگی کم، ن  35تا    18سازگار درونی سوالات دارد. برای نمرات اعتیاد به گوشی هوشمند نمرات بین  

 سطح وابستگی زیاد در نظر گرفته شد.  90تا  73سطح وابستگی متوسط و نمرات بین  72

توسط راسل ساخته   1996ی سوم مقیاس احساس تنهایی در سال  نسخه:  4احساس تنهایی کالیفرنیا )ویرایش سوم(   مقیاس 

این مقیاس    20شد که شامل   اساس مقیاس چهاردرجه  10سوال منفی و    10سوال است.  بر  لیکرت  سوال مثبت دارد و  ای 

 
1 American Psychiatric Association 
2 Mercer, Crocetti, Meeu & Branje 
3 Lepp, Li, Barkley & Salehi-Esfahani 
4 Loneliness Scale - Version 3 
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ی  د. دامنهشونگذاری میمعکوس نمره  20و  19، 16، 15، 10، 9، 6،  5، 1شود. سوالات گذاری می( نمره4تا همیشه=  1)هرگز=

روایی همگرایی    (1996ی بالاتر بیانگر شدت بیشتر احساس تنهایی است. راسل )است که نمره  80تا    20نمره کلی مقیاس  

محاسبه   NYU  ،65/0گیری احساس تنهایی از جمله مقیاس احساس تنهایی  مقیاس را از طریق همبستگی با سایر ابزارهای اندازه

گزارش کرده است.   89/0ماه را نیز  12و پایایی مقیاس به روش بازآزمایی در فاصله زمانی    کرده است که در سطح مطلوب است

( تایید شده است و پایایی مقیاس با استفاده از آلفای کرونباخ  1398و همکاران )  دریاسری  در ایران روایی مقیاس توسط خوشدل

 به دست آمده است.  89/0و با استفاده از ضریب بازآزمایی  88/0

ی اضطراب اجتماعی با هدف سنجش میزان هراس پرسشنامه(:  2000کانور و همکاران )  ی اضطراب اجتماعیرسشنامه پ

آیتم و سه   17ساخته شده است. این پرسشنامه دارای    2000و همکاران در سال    1اجتماعی توسط کانور، دیویدسون، چرچیل 

( ترس  )  6زیرمقیاس  اجتناب  )  7ماده(،  فیزیولوژیی  ناراحتی  و  لیکرت    4ماده(  اساس طیف  بر  پرسشنامه  این  است.    5ماده( 

و حداکثر نمره   17نمره کسب شده   گذاری شده است. حداقل ( نمره5و بسیارزیاد= 4، زیاد=3، تاحدی= 2، کم=1ای )اصلا=درجه

و همسانی درونی آن نیز   89/0تا    78/0باشد. سازندگان پایایی بازآزمایی این مقیاس در افراد مبتلا به هراس اجتماعی  می  85

 های مختلف در ایراناند. اعتبار و روایی این پرسشنامه در پژوهشکردهگزارش    94/0های به هنجار برای کل مقیاس  در گروه

و در    96/0(  1391مورد تایید قرار گرفته است. به عنوان مثال مقدار ضریب آلفای کرونباخ در پژوهش بیانی، رنجبر و بیانی )

 به دست آمد.  76/0(، 1396)پژوهش دمرچلی، کاکاوند و جلالی 

توصیفی )انحراف بخش    دو  در  SPSS 23تجزیه و تحلیل اطلاعات به دست آمده از اجرای پرسشنامه ها از طریق نرم افزار  

 ( انجام پذیرفت. رگرسیون چندگانههمبستگی پیرسون و استنباطی )معیار، چولگی و کشیدگی( و 

 یافته ها 

از    بدین منظور.  شوداجتماعی بررسی می  اضطراب  و   تنهایی   احساس  اساس   بر  همراه  تلفن   به  اعتیاد   بینیپیش  در این بخش، 

 گیرد. اما قبل انجام محاسبات، مفروضه های این آزمون مورد بررسی قرار می؛ آزمون رگرسیون چندگانه استفاده شد

 ها: بررسی مفروضه

 استقلال عبارت خطا - 1

 محاسبه گردید.   1.853استقلال خطاها با استفاده از آماره دوربین ـ واتسون بررسی شد که این مقدار برابر با 

 خطیآزمون هم  - 2

  و   تنهایی  احساسخطی مورد بررسی قرار گرفت که مقدار ضریب تولرانس آن برای  آزمون هم  بررسی این مفروضه با استفاده از

 خطی بودن خیلی پایین است.شد و این نشانگر این است که میزان هم  0.423برابر با  اجتماعی اضطراب

شود که نتایج  ها برازش داده میمفروضات فوق و تایید آنها بر استفاده از رگرسیون، رگرسیون خطی بر روی دادهپس از بررسی 

 در زیر نشان داده شده است. 

 اجتماعی   اضطراب  و تنهایی احساس اساس بر همراه تلفن  به  اعتیاد: آزمون رگرسیون 1جدول 

 همراه تلفن به اعتیادمتغیر ملاک: 

به  ؛  است  0.754برابر با  همراه    تلفن  به  اعتیاد   با   اجتماعی  اضطراب  و   تنهایی  احساس  بر اساس اطلاعات جدول بالا، رابطه بین

 
1 Connor, Davidson, Churchill 

 همبستگی تعدیل شده  همبستگیمجذور ضریب  ضریب همبستگی بین  پیش

 تنهایی احساس
0.754 0.568 0.543 

 اجتماعی اضطراب
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مولفه این  دیگر،  تقریباً  عبارت  شغلی  57ها  رضایت  به  مربوط  تغییرات  از  می  را  درصد  )تبیین  همچنین 2R=0.568کنند   .)

و    df=    397و    Sig.  ،2=    0.000معنادار است )  0.01نشان داد که مجذور همبستگی در سطح    Fی  محاسبات مربط به آماره

22.049   =F تحلیل ضرایب رگرسیون مدل را نشان می دهد. (. برون داد بعدی رایانه 

 اجتماعی   اضطراب  و  تنهایی  احساس اساس  بر  همراه  تلفن  به اعتیاد : ضرایب 2جدول 
 سطح معناداری B SE  (Beta ) t مدل  متغیر وارد شده در مدل 

 0.000 5.90  0.29 0.64 )عرض از مبدا(  
 0.000 4.80 0.27 0.10 0.41 ضریب متغیر  تنهایی احساس
 0.000 4.06 0.16 0.13 0.35 ضریب متغیر  اجتماعی اضطراب

 همراه تلفن به متغیر ملاک: اعتیاد

از آن است که   بالا حاکی    همراه  تلفن  به  اعتیاد دار  بینی کننده معنیپیشاجتماعی    اضطراب  و   تنهایی   احساس نتایج جدول 

 :توان معادله رگرسیون را به شرح زیر نوشتمی های موجود در جدول،هستند. بنابراین، بر اساس داده

 همراه   تلفن  به  اعتیاد=   0.64+  0.41( تنهایی احساس+ )  0.35( اجتماعی اضطراب) 

  واریانس استفاده گردید. تحلیل  همراه از آزمون    تلفن  به  پسر از نظر اعتیاد  و  دختر  میان  در این بخش، به منظور بررسی تفاوت

 نتایج این آزمون در ادامه آمده است.

 خطا  های واریانس  همگنی

 .است شده  داده نشان زیر جدول  در آن نتایج که  شد استفاده لوین آزمون از خطا، های واریانس همگنی بررسی جهت

 خطا هایواریانس  : آزمون لوین برای همگنی3جدول 
 .Levene Statistic df1 df2 Sig متغیر

 0.607 398 1 0.264 همراه  تلفن به اعتیاد

 . باشدمی برقرار وابسته، متغیر خطای واریانس تساوی که است آن از حاکی  F داریمعنی سطح

 F: نتایج آزمون 4جدول 

 .F Sig میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات منبع

 0.288 1.131 499.522 1 499.522 بین گروهی 
   441.801 398 175836.655 درون گروهی 

    399 176336.178 مجموع 

توان چنین استنباط کرد که فرض صفر برابری میانگین دو  می  است  0.05با توجه به سطح معناداری بدست آمده که بیشتر از  

پسران از نظر میزان اعتیاد به تلفن همراه   و  دختران  میان  توجهی  قابل  تفاوتشود. بنابراین،  گروه پسران و دختران پذیرفته می

 شود. مشاهده نمی

 بحث و نتیجه گیری: 

مثبت و    رابطه  احساس تنهایی و اضطراب اجتماعیبا    اعتیاد به تلفن همراهبین  همانطور که در نتایج تحلیل به آن اشاره شد،  

همچنین    . بینی اعتیاد به تلفن همراه را دارنداحساس تنهایی و اضطراب اجتماعی توان پیشبدین معنا که   وجود دارد.  معناداری

نتایج  های پژوهش وجود ندارد.  گیری مولفهنتایج نشان داد که تفاوت قابل توجهی میان دختران و پسران دانشجو در میزان اندازه

محمدزاده،  (، شاه 1399بیدختی )( ،1400زارعی و فولادوند )  همچون  های  های حاصل از پژوهشحاصل از این پژوهش با یافته

ی در تبیین یافته  همراستاست.  ( 2019(، شا و همکاران )2020، ژانگ و همکاران )(1393زاد لیقوان و امیدوار )شکری، زمانی

ی افراد جهت حفظ و ارتقای روابط اجتماعی  ه خاطر انگیزهعلت استفاده افراطی از تلفن همراه تا حدی ب   توان گفت پژوهش می 

های مختلف  کند و به شیوهتعلقی مواجه میاحساس تنهایی، فرد را با احساس خلاء غمگینی و بی  و رفع احساس تنهایی است.

ی احساس ناخوشایندی  گذارد. احساس تنهایی زندگی و سلامت جسمانی و روانی تاثیر می بر تعاملات اجتماعی با دیگران، نحوه
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ی کاستی در روابط اجتماعی فرد به صورت کمی و کیفی و عدم دسترسی به روابط نزدیک و مطلوب با دیگران است که در نتیجه

از  اگرچه استفاده  (. 1393آید )منصوریان، صلحی، ادب و لطیفی،  به وجود می از تلفن همراه هوشمند، فرد را  ی بیش از حد 

تواند موجبات احساس های اجتماعی و تسلط بر زندگی افراد میکند و با حذف تعاملاجتماعی واقعی دور می جامعه و ارتباطات  

کند برای پر کردن خلاء عاطفی خود  تنهایی و در نهایت افسردگی را فراهم کند. فردی که احساس تنهایی عاطفی را تجربه می

برد تا تنهایی خود را های هوشمند پناه میی افراطی از گوشی استفاده های آنلاین و های عاطفی به محیطو دستیابی به حمایت

نیاز به بودن با دیگران و نیاز به داشتن دوستان صمیمی که بتوان هیجانات و عواطف شخصی از طرفی    (. 1395پر کند )جناابادی،  

به هر دلیلی قادر به ایجاد روابط صمیمی   را با آنها در میان گذاشت، یکی از نیازهای مهم و اساسی هر فردی است. افرادی که

رسد  های واقعی نیستند، چه بسا که تلاش به ایجاد ارتباط غیرانسانی و غیرواقعی نمایند. به نظر میدر دنیای واقعی و با انسان

یجاد کرده است  دنیای تکنولوژی جدید این امکان را برای برخی از افرادی که احساس تنها بودن و یا اضطراب اجتماعی دارند ا

های هوشمند در دسترس  های ارتباطی که غالبا از طریق گوشیتا بتوانند بر این احساس ناخوشایند از طریق فعالیت در محیط

 (. 1394کیاسری،  مطلق، گواهی و مرتضویاست غلبه کنند )منشئی، قاسمی 

ز طریق پرسشنامه که ابزاری خودگزارشی است ها در این پژوهش تنها اپژوهش حاضر چندین محدودیت داشت. گردآوری داده

اشد، همچنین از آنجا که در این پژوهش تنها دانشجویان صورت گرفته است و ممکن است برداشت شخصی در آن لحاظ شده ب

باید با احتیاط  اند تعمیم آن به سایر دانشجویان و یا سایر جوامع  های آزاد اسلامی شهر تهران مورد مطالعه قرار گرفتهدانشگاه

های شخصیتی، عملکرد  اضر، بررسی نقش متغیرهای اثرگذار دیگر همچون ویژگیاز جمله پیشنهادهای پژوهش ح  .صورت گیرد

های کیفی و استفاده از ابزار مصاحبه  پژوهش   ، و همچنین استفاده ازاعتیاد به تلفن همراه استدر ارتباط با  خانواده و عزت نفس  

 شود. اد میدر این زمینه پیشنه

 منابع 

ی اجتماعی با افسردگی و هراس (. بررسی رابطه بین توانایی حل مسئله1391اصغر؛ رنجبر، منصور و بیانی، علی .)بیانی، علی

 91-98(:  94) 22اجتماعی در دانشجویان، دانشگاه علوم پزشکی مازندران، 

اضطراب اجتماعی و احساس تنهایی در نوجوانان، کنفرانس ملی موبایل هراسی بر اساس  بینی بی(. پیش1399بیدختی، رویا .)

 پژوهش در روانشناسی، ساری 

آموزان، روانشناسی (. تعیین ارتباط احساس تنهایی و حمایت اجتماعی با اعتیاد به تلفن همراه در دانش1395جناابادی، حسین .)

 7-30(: 4) 5مدرسه، 

.)دریاسری، صفورا؛ کردتمینی، بهمن و کهخوشدل فرهاد  و نگرش به 1398رازیی،  تنهایی  با احساس  رابطه احساس غربت   .)

 ( 5) 8های دانشگاه سیستان و بلوچستان، رویش روانشناسی،  جنس در دانشجویان غیربومی ساکن در خوابگاهارتباط با غیرهم

انگاری  جتماعی با اختلال بدریخت(. تدوین مدل ارتباط اضطراب ا1396دمرچلی، نسیم؛ کاکاوند، علیرضا و جلالی، محمدرضا .)

 113-133(: 13) 2بدن: نقش میانجی ترس از ارزیابی مثبت و منفی، مطالعات روانشناختی، 

گیری (. رابطه بین کارکرد خانواده و اعتیاد به تلفن هوشمند در نوجوانان در زمان همه1400زارعی، سلمان و فولادوند، خدیجه .)

نقش واسطه ع ویروس کرونا،  تنهایی: یک مطالعهای  پزشکی رفسنجان،  زت نفس و احساس  : 20ی توصیفی، دانشگاه علوم 

1179-1194 

(. رابطه احساس تنهایی با اعتیاد به تلفن 1393زاد لیقوان، نسرین و امیدوار، عظیم .)محمدزاده، یحیی؛ شکری، مهدی؛ زمانیشاه

 و روانشناسی، مطالعات اجتماعی و فرهنگی، تهران همراه، اولین کنفرانس ملی توسعه پایدار در علوم تربیتی 
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گری (. رابطه علی همنوایی با همسالان و مدیریت بدن با میانجی 1400صدری، لیلا؛ شهریاری احمدی، منصوره و تجلی، پریسا .)

سی اجتماعی،  های روانشناهای اجتماعی مبتنی بر موبایل در نوجوانان مبتلا به اضطراب اجتماعی، پژوهشوابستگی به شبکه

41 

های  (. رابطه بین اعتیاد به گوشی1400نظر، عادله؛ نجفی، کیومرث؛ محمدی، امین؛ سرلک، کسری و میرفرهادی، نسترن .)عیسی

 ( 2)  30هوشمند با استرس و رضایت از زندگی در دانشجویان پذشکی، دانشگاه علوم پزشکی گیلان، 

های  (. رابطه احساس تنهایی و شیوه1394یبا و مرتضوی کیاسری، فاطمه .)منشئی، غلامرضا؛ قاسمی مطلق، مهدی؛ گواهی، فر

 101-112(: 45) 11ی تربیتی، فرزندپروری با اعتیاد به تلفن همراه در دانشجویان، پژوهشنامه

ایی و  (. رابطه وابستگی به تلفن همراه با احساس تنه1393منصوریان، مرتضی؛ صلحی، مهناز؛ ادب، زهره و لطیفی، مرضیه .)

 (120) 21حمایت اجتماعی در دانشجویان، علوم پزشکی رازی، 

(. بررسی شیوع اعتیاد به تلفن هوشمند در  1395خشکناب، مسعود؛ نوروزی، کیان و دالوندی، اصغر .)زاده، سیمین؛ فلاحییحیی

 94مایی، ، پرستاری و ما 1395های علوم پزشکی شهر تهران در سال بین دانشجویان پرستاری در دانشگاه
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