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 چکیده

پژوهش به لحاظ نوع هدف، کاربردی؛ به لحاظ نوع داده، کمی؛ به لحاظ نوع طراحی )ماهیت(، توصیفی تحلیلی با رویکرد همبستگی؛ 

  شهر   22  منطقه  جوانانها، مقطعی بود. جامعه آماری پژوهش شامل  ¬به لحاظ پارادایم، اثبات گرایی و به لحاظ زمان گرداوری داده

تعداد    تهران نمونه در مدل   291که  از طریق محاسبه حداقل حجم  نمونهنفر  با روش  گیری تصادفی سازی معادلات ساختاری و 

(، 1972های استاندارد سلامت گلدبرگ و همکاران )گیری در این پژوهش پرسشنامهای انتخاب شدند. ابزار اندازه ای مرحلهخوشه

روش تجزیه و تحلیل داده ها شامل    ( بود.1۳86پنداره دولت آبادی )( و خود1۳9۴آبادی )های اجتماعی رسولمیزان استفاده از شبکه

های جمعیت شناختی و توصیف متغیرها و همچنین بخش تحلیل آماری  ¬ها برای توصیف ویژگی¬دو بخش توصیف آماری داده

آزمون فرضیه¬داده افزارهای  ¬ها برای  نرم  با  پیرسون و مدلسازی معادلات ساختاری(  و    Spss-V27های پژوهش )همبستگی 

SmartPls-V3.3  های اجتماعی تأثیر منفی و معناداری بر خودپنداره  بود. نتایج نشان داد نتایج نشان داد که میزان استفاده از شبکه

دهنده یک  که نشان  0.729-های اجتماعی و خودپنداره برابر با  دارد. ضریب مسیر بین میزان استفاده از شبکه  جوانانو سلامت روان  

یابد. همچنین،  کاهش می  جوانانهای اجتماعی، خودپنداره  رابطه منفی قوی و معنادار است؛ به این معنا که با افزایش استفاده از شبکه

از شبکه بین میزان استفاده  از شبکهکه نشان می  0.762-های اجتماعی و سلامت روان با ضریب  مسیر  افراطی  های دهد استفاده 

های اجتماعی  دهد که وابستگی به شبکهمیها نشان  دهد. این یافتهطور قابل توجهی کاهش میرا به  جواناناجتماعی سلامت روان  

تواند موجب کاهش اعتماد به نفس، افزایش اضطراب و افسردگی و تضعیف رضایت از زندگی شود و ضرورت طراحی مداخلات  می

 کند. های اجتماعی را برجسته میشناختی برای مدیریت استفاده سالم از شبکهآموزشی و روان

 اجتماعی، خودپنداره، سلامت روان  میزان استفاده از شبکه های های كلیدی:واژه
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 مقدمه

های اجتماعی، تحولات عمیقی در سبک زندگی، های ارتباطی و ظهور شبکه های اخیر، گسترش فناوری در دهه

های اجتماعی نه تنها ابزار ارتباطی ارتباطات و الگوهای شناختی و هیجانی افراد ایجاد کرده است. امروزه شبکه 

عنوان قشری آگاه،  به   جوانانشوند.  ناپذیر از هویت فردی و اجتماعی نسل جوان محسوب میبلکه بخشی جدایی 

روند. این  های اجتماعی به شمار می های فرهنگی و آموزشی، از کاربران اصلی شبکه فعال و تأثیرگذار در حوزه 

می فضاها  این  از  افراطی  استفاده  که  است  حالی  و در  خودپنداره  روان،  سلامت  بر  متعددی  پیامدهای  تواند 

 .آنان برجای گذاردهای شخصی و تحصیلی نگرش

مرحله  جوانی،  سرنوشت دوره  روانیای  رشد  از  هویت شخصی،  - ساز  تثبیت  به  فرد  آن  در  که  است  اجتماعی 

می شکل مثبت  توسعه خودپنداره  و  ارزشی  نظام  ویژگی دهی  از  فرد  ارزشیابی  و  ادراک  ها، پردازد. خودپنداره، 

های شخصی خویش است و نقش مهمی در سازگاری روانی، موفقیت تحصیلی و تعاملات ها و ارزشتوانایی 

شبکه  میان،  این  در  دارد.  فراهماجتماعی  با  اجتماعی  مقایسه های  برای  بسترهایی  جلب  کردن  مکرر،  های 

توانند درک فرد از خویشتن را دچار تغییر سازند. نتایج  بازخوردهای مجازی و نمایش گزینشی از واقعیت، می

های اجتماعی با افزایش اضطراب، افسردگی بیش از حد از شبکه المللی نشان داده است که استفاده  مطالعات بین 

ارتباط داردو کاهش عزت  های پژوهش  (.2022و همکاران،    2براگییری ؛  2022و همکاران،      1والکنبرگ ) نفس 

ایرانی با کاهش سلامت    نوجوانان و جوانانهای اجتماعی در میان  اند که وابستگی به شبکه داخلی نیز تأیید کرده 

 .(1۴01؛ زینالی و زینالی، 1۴00روان و خودپنداره مثبت همراه است )جعفری، 

از شبکه از حد  بیش  استفاده  میان  رابطه  بررسی  نظری،  با سلامت روان و خودپنداره از دیدگاه  اجتماعی  های 

کند که  بیان می ( 195۴) ۳شناختی معتبری دارد. نظریه مقایسه اجتماعی فستینگرهای روان، ریشه در نظریه جوانان

های خویش هستند. در فضای مجازی، این  ها و ارزشافراد از طریق مقایسه خود با دیگران در پی ارزیابی توانایی 

 
1 Valkenburg 
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تواند احساس ناکافی بودن و نارضایتی را در شود و میها اغلب با تصاویر غیرواقعی و گزینشی انجام میمقایسه 

دهد که احساس تعلق و توضیح می(  1986)  1فرد تقویت کند. همچنین، نظریه هویت اجتماعی تاجفل و ترنر

های آنلاین، با تأکید بر تأیید و  دهد؛ عاملی که در محیط پذیرش اجتماعی بخشی از درک فرد از خود را شکل می 

می تشدید  مجازی،  شبکهبازخورد  از  افراطی  استفاده  نتیجه،  در  میشود.  اجتماعی  تضعیف  های  باعث  تواند 

 .های اختلال در سلامت روان شود خودپنداره و بروز نشانه 

تر از اثرات روانی  تواند به درک عمیقاز نظر کاربردی، انجام این پژوهش دارای اهمیت فراوانی است. نتایج آن می 

منجر شده و راهکارهایی برای استفاده بهینه و سالم از این فضا   جوانانهای اجتماعی در میان  و شناختی شبکه 

های آموزشی در زمینه سواد  تواند مبنایی برای طراحی برنامه های تحقیق میارائه دهد. در سطح دانشگاهی، یافته 

تر، های خودتنظیمی و پیشگیری از وابستگی روانی به فضای مجازی فراهم کند. در سطح کلان ای، مهارت رسانه 

طور ، ارتقای خودپنداره مثبت، افزایش انگیزش تحصیلی و به جوانان تواند به بهبود سلامت روان این پژوهش می

 .رتقای کیفیت زندگی دانشگاهی کمک کندکلی، ا

سازی تواند از منظر علمی و کاربردی حائز اهمیت باشد. از یک سو، با بومیطور کلی، انجام این پژوهش میبه 

دهد، و  شناسی رسانه و سلامت روان، دانش نظری در این حوزه را توسعه میالمللی در زمینه روانهای بینیافته 

شود. توجه به تأثیرات  می  جوانان ساز بهبود سلامت روانی و اجتماعی  از سوی دیگر، با ارائه نتایج عملی، زمینه 

تواند به  های اجتماعی بر خودپنداره و سلامت روان قشر دانشگاهی، می پنهان و تدریجی استفاده افراطی از شبکه 

سیاست  دورهاصلاح  طراحی  آموزشی،  برنامه های  توسعه  و  روان  سلامت  ارتقای  مداخله های  در های  ای 

  اجتماعی   های  شبکه  از  حد  از  بیش   استفاده  تاثیرتعیین  هدف از پژوهش حاضر،    لذا  .منجر گردد  های کشوردانشگاه 

 . باشدمی تهران  شهر 22 منطقه جوانان روان  سلامت  و خودپنداره بر

 

 
1 Tajfel & Turner 
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 شناسیروش

پژوهش به لحاظ نوع هدف، کاربردی؛ به لحاظ نوع داده، کمی؛ به لحاظ نوع طراحی )ماهیت(، توصیفی تحلیلی  

است. جامعه آماری  ها، مقطعی  با رویکرد همبستگی؛ به لحاظ پارادایم، اثبات گرایی و به لحاظ زمان گرداوری داده

تشکیل    1۴0۳-1۴02  تحصیلی  سال  در   تهران  شهر  22  منطقه   جوانان  شامل  پژوهش  آماری   جامعهاین پژوهش  

دارد  ( در کتاب خود تحت عنوان اصول و تمارین مدلسازی معادلات ساختاری بیان می2015)  1کلاین دهد.  می

نفر نمونه مورد نیاز است.   200تر، حداقل  های پیچیده نفر نمونه و برای مدل  100های ساده، حداقل  که برای مدل 

همچنین وی در اکثر مقالات و کتب منتشر شده در خصوص حداقل حجم نمونه، زمانی که آزمون آماری تحلیل 

آزمودنی باشد )گودبوی و   200کند که حداقل حجم نمونه باید،  عاملی تاییدی یا مدل ساختاری باشد، توصیه می 

ها به طور گسترده در حوزه مدلسازی نظر که نظریات آن(. سایر نظریه پردازان برجسته و صاحب 2017،  2کلاین

نفر را به عنوان    200گیرد نیز حداقل حجم نمونه  معادلات ساختاری و تحلیل عاملی تأییدی مورد استفاده قرار می

کنند )شوقی و کریمی، سازی معادلات ساختاری و تحلیل عاملی پیشنهاد مییک قاعده عمومی و مناسب برای مدل 

تر باعث افزایش قدرت آماری، دقت و تعمیم  (. در هر صورت، باید در نظر داشت، حجم نمونه بزرگ 157:  1۴0۳

پاسخ  291پذیری بیشتر نتایج خواهد شد. لذا در این پژوهش با توجه به استفاده از آزمون تحلیل عاملی تأییدی، 

ای  ای مرحله گیری تصادفی خوشه نمونه در این پژوهش، از روش    دهنده به عنوان حجم نمونه درنظر گرفته شد.

  میزان (،  1972)  همکاران  و  لدبرگ گ  سلامت استاندارد    هایپرسشنامه گیری در این پژوهش  اندازه  ابزاراستفاده شد.  

 بود. ( 1۳86) آبادی دولت  خودپندارهو   ( 1۳9۴) آبادیرسول اجتماعی هایشبکه  از استفاده

 ابزار گردآوری اطلاعات 

روان به منظور سنجش بازخورد  ساخته شد، مقیاس سلامت  1972سلامت گلدبرگ و همکاران در سال پرسشنامه

اجتماعی ،خانوادگی،آموزشگاهی و شخصی فراهم شده است ویک مقیاس دروغ به  نسبت به خود در قلمروهای

 
1 - Kline 
2 - Goodboy & Kline 
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آن افزوده شده است. اصطلاح سلامت روان به قضاوتی که افراد صرف نظر از اوضاع واحوال نسبت به خود  

دارند، اشاره دارد و در این معنا ،مبین درجه اطمینان یک فرد، به ظرفیت موفقیت و به ارزش اجتماعی و شخصی  

های موقعیت  قبال  در  شده  اتخاذ  های  بازخورد  که  اطمینانی  است،  )زندگی   خویشتن  زندگی  معمولی 

اجتماعی،تحصیلی وحرفه ای( ترجمان آنها هستند . بدین ترتیب ،مقیاس به منظور ارایه یک سنجش قابل اعتماد  

 هیلر و گلدبرگ توسط سوالی 28 عمومی سلامت  پرسشنامه و اعتبار درباه ی سلامت روان فراهم شده است.

 مقیاس :از عبارتند مذکور مقیاسهای  .دارد پرسش 7 مقیاس ره  و است  مقیاس فرعی ۴ دارای  و شده ( ارائه1979)

افسردگی این  علائم اجتماعی، مقیاس کارکرد مقیاس خواب،   اختلال و اضطرابی علائم مقیاس ، جسمانی علائم

( در خارج از کشور برپایه تجربه های بالینی و تجزیه و تحلیل روانشناسی 1991آزمون را دراگوتیس و همکاران )

اند. هادی  تایید نموده  را  آن  پایایی    1۳9۳در سال    و همکاران  نژادهنجاریابی کرده و روایی  میزان  ارزیابی  در 

سلامت عمومی، ضرایب پایایی و بازآزمایی چهارهفته ای و سیزده هفته ای خرده مقیاس های روابط موضوعی 

،  7۴/0/. گزارش کردند. که این میزان در پژوهش حاضر به ترتیب برابر با  65/. ،  81/. و  58/. ،  90را به ترتیب  

 بدست آمده است.  7۳/0و  78/0، 68/0

طراحی و اعتباریابی شده و ابزاری معتبر   ( 1۳9۴)آبادیهای اجتماعی توسط رسولپرسشنامه میزان استفاده از شبکه

گویه   1۳های اجتماعی است. این پرسشنامه شامل  برای سنجش میزان گرایش و درگیری افراد در استفاده از شبکه 

پنج بسته  طیف  اساس  بر  و  بوده  )هرگز=درجهپاسخ  لیکرت  به 1ای  اوقات=2ندرت=،  گاهی  اغلب=۳،  و    ۴، 

شود. پرسشنامه پنج بعد اصلی یعنی تعهد و لذت ورزشی، فشار اجتماعی، مشغولیت گذاری می نمره(  5همیشه=

دهد و در پژوهش میرحسینی  گذاری شخصی را مورد سنجش قرار می های مشارکت و سرمایه جایگزین، فرصت 

ه  نیز روایی آن تأیید شده است. برای بررسی پایایی پرسشنامه، از ضریب آلفای کرونباخ استفاد ( 1۳91)و همکاران

 0/78۳نشان داد که ضریب آلفای کرونباخ برای نمره کل آزمون  (  1۳9۴آبادی )گردیده است؛ نتایج پژوهش رسول 

ها بالاتر از حد استاندارد نونالی بوده است، بنابراین ابزار از هماهنگی درونی و ثبات مطلوب  و برای تمامی گویه 

و   دانشگاه  اساتید  خبرگان،  نظر  از  استفاده  با  پرسشنامه  محتوایی  و  صوری  روایی  همچنین،  است.  برخوردار 
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ها از نظر تناسب با مبانی نظری، وضوح مفهومی و که گویه طوری شناسی بررسی شد؛ بهمتخصصان حوزه روان

های مرتبط بودن با هدف پژوهش مورد ارزیابی و تأیید قرار گرفتند. در نتیجه، پرسشنامه میزان استفاده از شبکه 

 .شناختی و اجتماعی برخوردار است اجتماعی از روایی و پایایی قابل قبول برای استفاده در مطالعات روان 

سنجی است که به منظور ارزیابی درک و برداشت فرد از  ابزاری روان  ( 1۳86دولت آبادی )  پرسشنامه خودپنداره

گویه در قالب شش بعد مجزا   ۴8های مختلف شخصیتی، اجتماعی و تحصیلی خود طراحی شده و شامل  جنبه

وخو، آموزشی، اخلاقی و عقلانی. بعد جسمانی به برداشت فرد اند از: جسمانی، اجتماعی، خلقاست که عبارت

توانایی  و  بدن، سلامت  تعاملاز  در  ارزش شخصی  احساس  اجتماعی  بعد  دارد؛  اشاره  فیزیکی خود  های  های 

شود؛ بعد آموزشی بیانگر های عاطفی غالب فرد مربوط میوخو به ارزیابی حالت سنجد؛ بعد خلقاجتماعی را می

برنامه است؛ بعد اخلاقی میزان ادراک های فوقنگرش فرد نسبت به عملکرد تحصیلی، رابطه با معلمان و فعالیت 

دهنده آگاهی کند و بعد عقلانی نشان های اخلاقی و تشخیص رفتار درست از نادرست را بررسی میفرد از ارزش

رد از هوش، توانایی حل مسئله و قضاوت منطقی است. نمره خودپنداره کلی از مجموع نمرات این شش بعد به  ف

شناس متخصص استفاده شد؛ به این صورت که  روان  25آید. برای بررسی روایی پرسشنامه، از قضاوت  دست می

درصد موارد توافق نظر داشتند، در نسخه نهایی    80هایی که در بیش از  سؤال اولیه به آنان ارائه گردید و گویه   100

– حفظ شدند؛ بنابراین روایی محتوا و سازه ابزار تأیید شد. همچنین، پایایی پرسشنامه با استفاده از روش آزمون

ابعاد مختلف بین    91/0سنجیده شد که ضریب پایایی برای نمره کل خودپنداره    مجدد  آزمون تا   67/0و برای 

این  88/0 آمد؛  دست  نشان   به  مؤلفه ضرایب  در سنجش  ابزار  بالای  اعتماد  قابلیت  و  ثبات  مختلف  دهنده  های 

 .خودپنداره هستند

  SmartPLSV.3و    SPSS27ها از طریق نرم افزار  تجزیه و تحلیل داده های به دست آمده از اجرای پرسشنامه

و  پیرسون  )همبستگی  استنباطی  و  کشیدگی(  و  چولگی  استاندارد،  انحراف  میانگین،   ( توصیفی  بخش  دو  در 

 مدلسازی معادلات ساختاری( انجام پذیرفت.
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 ا هیافته

در جدول زیر،  نتایج پژوهش حاضر در دوبخش یافته های و یافته های مربوط به مسئله پژوهش ارائه می شوند.

 های مرکزی و پراکندگی مربوط به متغیرهای پژوهش نمایش داده شده است.  شاخص 

 های آماری متغیرهای پژوهشمشخصه .1جدول

 بیشینه  كمینه  كشیدگی  چولگی  انحراف استاندارد میانگین مولفه 

 65 1۳ -0.15 -0.02 0.79 ۳.22 اجتماعی های شبکه  از استفادهمیزان 

 2۴0 ۴8 -0.19 -0.0۴ 0.75 ۳.27 خودپنداره 

 112 28 0.07 0.05 0.76 ۳.8۳ روان  سلامت 

( و سلامت روان ۳.27(، خودپنداره )۳.22های اجتماعی )دهد که میانگین استفاده از شبکه نتایج آماری نشان می 

دهنده  ( نشان0.79تا    0.75( در نمونه مورد بررسی در سطح متوسط قرار دارند. انحراف استاندارد پایین )بین  ۳.8۳)

ها به مقادیر  ها و شباهت نسبی افراد در هر مؤلفه است. چولگی و کشیدگی نیز در همه مؤلفه پراکندگی کم داده 

ها )کمینه  دهنده توزیعات تقریباً متقارن و نزدیک به نرمال است. دامنه داده کنند، که نشان نزدیک به صفر میل می

نشان  بیشینه(  به و  است،  نمونه  در  نسبی  تنوع  مؤلفهدهنده  در  شبکهویژه  از  »استفاده  و های  اجتماعی«  های 

 دهنده وضعیت متعادل و یکنواخت نمونه در این سه مؤلفه است. طور کلی، نتایج نشان »خودپنداره«. به 

مشخصه  فوق  جدول  برای  اطلاعات  را  کشیدگی  و  چولگی  استاندارد،  انحراف  میانگین،  همچون  آماری  های 

(  2و  -2ی معقول )دهد. همچنین، با توجه به مقادیر چولگی و کشیدگی که در بازهمتغیرهای پژوهش نشان می 

در این پژوهش، با توجه به ماهیت مدل    ها را مطرح کرده و پذیرفت.توان فرض نرمال بودن داده قرار دارند، می 

-PLS) سازی معادلات ساختاری مبتنی بر حداقل مربعات جزئیمفهومی و نوع متغیرهای مورد بررسی، از مدل 

SEM)  عنوان های اجتماعی به ها استفاده شد. در مدل حاضر، متغیر استفاده بیش از حد از شبکهبرای تحلیل داده

لازم به ذکر .  عنوان متغیرهای وابسته در نظر گرفته شدنداره و سلامت روان بهمتغیر مستقل و دو متغیر خودپند

 جدول زیر آورده شده است.  در پیرسون همبستگی نتایج آزموناست 
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  شهر 22 منطقه جوانان روان سلامت و خودپنداره بر اجتماعی های شبکه از حد  از بیش  استفاده تاثیر. همبستگی 2جدول

 تهران 

 خودپنداره  سلامت روان  میانگین مولفه 

 اجتماعی های شبکه  از استفادهمیزان 
 - **0.7۴9 ** -0.85۳ همبستگی 

Sig. 0.000 0.000 

 

ی وجود همبستگی بین متغیرهای پژوهش در  دهندهاست، علامت ** نشان   طور که از جدول فوق مشخص همان

دهد. یعنی، بین متغیرها رابطه مستقیم وجود دارد. شدت رابطه نیز از جدول فوق قابل  را نشان می   0.01سطح  

 مشاهده است. 

  سلامت   و  خودپنداره  بر   اجتماعی   های  شبکه  از  حد  از  بیش   استفاده   تاثیرمدلسازی معادلات ساختاری بر  

  جوانان روان

  جوانان   روان  سلامت   و  خودپنداره  بر  اجتماعی  های  شبکه  از  حد  از  بیش  استفادهدر شکل زیر بارهای عاملی برای  

 آورده شده است. 

 
   مدل در مسیر ضرایب گرافیکی  نمایش. 1شکل
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 در شکل زیر ضرایب معناداری آورده شده است. 

 
  مدل در معناداری  ضرایب  گرافیکی نمایش.2شکل

شود، مسیرمورد  طور که ملاحظه می در جدول زیر، ضریب مسیر به همراه مقدار معناداری آورده شده است. همان 

 پذیرش قرار گرفته شده است.

 هاضرایب مسیر، مقادیر معناداری و وضعیت آن .4جدول 

 وضعیت مقدار تی  ضریب مسیر  مسیر

 میزان استفاده ازشبکه های اجتماعی
 تأیید شد  -2۴.1۴8 -0.729 خودپنداره  ←

 شد  تأیید -۳1.5۴۳ -0.762 سلامت روان  ←

نیز معنادار  99/0باشد رابطه در سطح اطمینان  2.58لازم به ذکر است که در صورتی که عدد معناداری بزرگتر از 

 است.

است که   0.۴ها بالاتر از همان طور که در شکل فوق ملاحظه می شود بار عاملی برای تمامی مولفه ها و شاخص 

ها برای هر یک از ابعاد است. در شکل  ها و مؤلفهها برای هر یک از مؤلفهبیانگر قابل قبول بودن تبیین شاخص 

 زیر هم ضرایب معناداری تی مدل آورده شده است. 

 جوانان روان  سلامت  و خودپنداره بر اجتماعی های  شبکه  از استفاده میزان مدل ارزیابی برازش  •
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تجربی مورد استفاده  یهابا داده مدلاین است که مشخص شود تا چه حد کل  مدلهدف از ارزیابی برازش کل 

باشد. ی و رگرسیون چند متغیره میدییتأیابی معادلات ساختاری، ترکیبی از تحلیل سازگاری و توافق دارد. مدل  

گیری )بررسی پایایی و روایی( و آزمون مدل ساختاری  در این روش، آزمون کلی مدل شامل آزمون مدل اندازه 

مربوط   𝑅2ضریب  وابسته:  متغیرهای   ((R2شاخص ضریب تعیین  باشد.  )ضریب مسیر و واریانس تبیین شده( می

که سه    دهدرا نشان می   وابستهبر یک متغیر    مستقلثیر یک متغیر  أزا )وابسته( است و تبه متغیرهای پنهان درون 

شوند. در نظر گرفته می   𝑅2به عنوان مقدار ملاک برای مقادیر ضعیف، متوسط و قوی    0.67و  0.۳۳،  0.19مقدار   

 محاسبه شده است.  0.580و  0.5۳1 خودپنداره و سلامت روان به ترتیب برای  مقدار 

ها )سؤالات( توسط سازه مرتبط با دهد که چه مقدار از تغییرپذیری شاخص شاخص اشتراک: این معیار نشان می

 0.5۴شود که این شاخص شود و از میانگین شاخص اشتراک برای تعیین روایی همگرا استفاده می خود تبیین می

 است.

و متوسط شاخص اشتراک برای کل   2Rمعیار نیکویی برازش: مقدار این شاخص، با استفاده از میانگین هندسی  

 محاسبه می شود. 0.5۴8مدل مقدار 

𝐺𝑜𝑓 = √𝑐𝑜𝑚𝑚𝑢𝑛𝑎𝑙𝑖𝑡𝑖𝑒𝑠̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅  ×  𝑅2̅̅ ̅̅  = √0.54 ∗ 0.558=0.548 

برازش  آمده، نشان دهنده    بدست   0.۳6تر از  بزرگ برای مدل پژوهش    GOFمقادیر محاسبه شده    که  ییآنجااز  

 است.  مناسب مدل

  نشان میدهد. ملاک تفسیربینی مدل در متغیرهای وابسته را  قدرت پیش این معیار،  :  Q2شاخص ارتباط پیش بین 

𝑄2،     مقدار  باشد.  میبینی کم، متوسط و قوی  عنوان قدرت پیش    0.۳5و    0.15،  0.02سه مقدار𝑄2    متغیر  برای

در مورد بینی مدل  قدرت پیش  توان گفت بر همین اساس می  است.در سطح مطلوب  است که    0.22۳تحقیق  

 متغیرها مطلوب هستند. 

درصد بهبود می   90شاخص تناسب غیرهنجاردار که نشان می دهد، مدل معرفی شده تناسب را تا  :  NFIشاخص  

 را نشان می دهد.  0.975برای این مدل، عدد  NFIباشد. شاخص  0.9بخشد. اعداد این مدل باید بزرگتر از 

R 2
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یافته این  به  نتیجه گرفت که مدل آزمون شده در نمونه مورد بررسی برازش مناسبی دارد. ها میبا توجه  توان 

 1.96و معناداری بیشتر از    0.۴چنین با توجه به اینکه بارهای عاملی تمامی متغیرهای آشکار مدل بیشتر از  هم

 است، می توان گفت سازه حاضر از روایی مطلوبی برخوردار است.

 گیری بحث و نتیجه

های اجتماعی تأثیر منفی و معناداری بر که استفاده بیش از حد از شبکه نتایج حاصل از پژوهش حاضر نشان داد  

روان   و سلامت  شبکه  .دارد  تهران  شهر  22  منطقه  جوانانخودپنداره  از  استفاده  میزان  بین  مسیر  های ضریب 

دهنده یک رابطه  گزارش شده است، که نشان   2۴.1۴8-آن   تی  و مقدار  0.729-اجتماعی و خودپنداره برابر با  

های اجتماعی با کاهش خودپنداره شده در شبکه منفی قوی و معنادار است؛ بدین معنا که افزایش زمان صرف 

- های اجتماعی و سلامت روان برابر با  از شبکه   همراه است. همچنین، ضریب مسیر بین میزان استفاده  جوانان

را به    جوانانکند استفاده افراطی از این فضاها سلامت روان  است که تأیید می   ۳1.5۴۳-برابر   تی با مقدار  0.762

المللی همسو خلی و بیندهد. این نتایج با نظریه مقایسه اجتماعی و مطالعات پیشین داطور قابل توجهی کاهش می

تواند منجر به مقایسه مداوم با دیگران، کاهش احساس های اجتماعی میدهد که وابستگی به شبکهاست و نشان می

یافته  بنابراین،  از زندگی شود.  افسردگی، و تضعیف رضایت  افزایش اضطراب و  ها بر ضرورت کفایت فردی، 

برنامه  روانطراحی  مداخلات  و  آموزشی  شبکه های  از  استفاده  مدیریت  برای  ارتقای شناختی  و  اجتماعی  های 

 .تأکید دارند جوانانسلامت روان و خودپنداره 

های اجتماعی تأثیر منفی و معناداری بر خودپنداره نتایج پژوهش حاضر نشان داد که استفاده بیش از حد از شبکه

از شبکه  تهران  شهر  22  منطقه  جوانانو سلامت روان   استفاده  میزان  بین  مسیر  و دارد. ضریب  اجتماعی  های 

دهنده یک رابطه منفی قوی و معنادار است.  است، که نشان   2۴.1۴8-آن   تی و مقدار  0.729-خودپنداره برابر با  

- برابر   تی  و مقدار  0.762- های اجتماعی و سلامت روان با ضریب  همچنین، مسیر بین میزان استفاده از شبکه 

دهد. این نتایج همسو با مطالعات داخلی، از جمله  نیز تأیید شد، که اثر منفی قابل توجهی را نشان می  ۳1.5۴۳

های اجتماعی با  دهند استفاده مفرط از شبکه (، است که نشان می 1۴00ری و همکاران )( و صد1۴00جعفری )
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مرتبط است.   جوانانو    نوجوانانکاهش خودپنداره، افزایش اضطراب اجتماعی و بروز رفتارهای پرخطر در میان 

یافته  پژوهشهمچنین،  نتایج  با  همکاران)      والکنبرگهای  ها  زینالی،  (  2022و  و  و   ، ( 1۴01)زینالی  زارع 

های اند استفاده بیش از حد از رسانه همخوانی دارد که تأکید کرده   ( 2022و همکاران)    براگییری  ( و1۴0۳)همکاران

تواند منجر به کاهش عزت نفس، افزایش افسردگی و اضطراب، و تضعیف سلامت روان نوجوانان  اجتماعی می

 .و جوانان شود

یافته  نظری،  منظر  فستینگراز  اجتماعی  مقایسه  نظریه  با  پژوهش  از  ( 195۴)های  استفاده  زیرا  است؛  هماهنگ 

شود و دریافت بازخوردهای مثبت یا منفی در این های اجتماعی موجب مقایسه مداوم خود با دیگران میشبکه 

(  1986تواند تصویر فرد از خود را تقویت یا تضعیف کند. همچنین، نظریه هویت اجتماعی تاجفل و ترنر )فضا می

دهی هویت  های اجتماعی نقش مهمی در شکل دهد که جستجوی پذیرش و تأیید اجتماعی در شبکه نیز توضیح می 

 .الشعاع قرار دهدتواند سلامت روان را تحت و خودپنداره دارد و وابستگی بیش از حد به این بازخوردها می

های اجتماعی موجب تضعیف خودپنداره مثبت و کاهش  دهد که استفاده افراطی از شبکه ها نشان می تحلیل یافته 

تواند ناشی از چند عامل باشد: نخست، مقایسه شناختی، این امر میشود. از دیدگاه روان می  جوانانسلامت روان 

می  نفس  به  اعتماد  کاهش  و  ناکارآمدی  احساس  باعث  که  مکرر  به اجتماعی  هیجانی  وابستگی  دوم،  شود؛ 

شود؛ و سوم، کاهش تعاملات واقعی و اجتماعی که  ساز اضطراب و فشار روانی میبازخوردهای آنلاین که زمینه 

 .کندها و تعاملات مثبت را محدود می فرصت تجربه موفقیت 

نتایج پژوهش همچنین پیامدهای کاربردی و آموزشی مهمی دارد. با توجه به نقش منفی استفاده بیش از حد از  

های خودتنظیمی، و مدیریت  ای، مهارت های آموزشی برای افزایش سواد رسانه های اجتماعی، طراحی برنامه شبکه 

تواند به کاهش اثرات منفی این پدیده  ها میای در دانشگاه شناختی و مشاورهزمان ضروری است. مداخلات روان

دهد منجر شود. از منظر اجتماعی و فرهنگی نیز، این پژوهش نشان می  جوانانو ارتقای سلامت روان و خودپنداره  
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ها، سبک زندگی و کیفیت تعاملات اجتماعی آنان تأثیرگذار باشد،  تواند بر نگرش می  جوانانکه رفتارهای دیجیتال  

 .گذاری آموزشی و فرهنگی در محیط دانشگاه باشدتواند راهگشای سیاست بنابراین توجه به این مسئله می

های اجتماعی بر های پژوهش حاضر با تأکید بر اثر منفی و معنادار استفاده افراطی از شبکه طور خلاصه، یافته به 

شناسی تربیتی و سلامت دهد که این پدیده یک چالش مهم در حوزه روانخودپنداره و سلامت روان، نشان می

برنامه محسوب می   جوانان نیازمند طراحی  آموزشی و مشاوره شود و  پیشگیرانه،  ارتقای  های  تا ضمن  است  ای 

 .تقویت گردد جوانانسلامت روان، خودپنداره مثبت و عملکرد تحصیلی 

های آن تأثیرگذار باشد. از  تواند بر نتایج و تحلیل های متعددی مواجه است که می پژوهش حاضر با محدودیت 

روش  پرسشنامه نظر  از  استفاده  شبکه شناسی،  از  استفاده  میزان  سنجش  برای  خودگزارشی  اجتماعی،  های  های 

به ارائه تصویر مثبت از   جواناندهی یا تمایل  خودپنداره و سلامت روان ممکن است تحت تأثیر سوگیری پاسخ 

عنوان مثال،  های زمانی و شرایط خاص نیز وجود دارد؛ به خود قرار گیرد و دقت نتایج را کاهش دهد. محدودیت 

  جوانان تواند میزان استفاده و وضعیت روانی  های اجتماعی، شرایط امتحانات یا تعطیلات می نوسانات فعالیت شبکه 

نتایج   و  دهد  تغییر  نمونه را  دوره  به  محدود  ویژگی را  تنوع  کند.  شناختی  گیری  جمعیت  شامل    جوانانهای   ،

رسانه  از شبکهجنسیت، سطح سواد  استفاده  نحوه  بر  است  ممکن  زندگی،  اقتصادی و محل  های ای، وضعیت 

 جوانان ها را محدود کند. همچنین، تمرکز پژوهش بر پذیری یافته اجتماعی و سلامت روان اثرگذار باشد و تعمیم 

سایر شهرها    جوانانمحدودیت جغرافیایی ایجاد کرده و نتایج ممکن است قابل تعمیم به    تهران   شهر  22  منطقه

ها است  آوری داده بندی جمعتر و زمان های بزرگهای عملی شامل دسترسی محدود به نمونه نباشد. محدودیت 

می مانند سبک که  مؤثر  متغیرهای  برخی  نظری،  منظر  از  دهد.  را کاهش  نمونه  نمایندگی  های شخصیتی،  تواند 

اند که ممکن است بخشی از تغییرات خودپنداره و سلامت  ای لحاظ نشدهمقابله های  حمایت اجتماعی و مهارت 

کنندگان، مانند شخصیت، انگیزه تحصیلی و سطح  های فردی مشارکت روان را توضیح دهند. علاوه بر این، تفاوت 

گر یا مزاحم خارج از کنترل پژوهشگر، شامل تغییرات اجتماعی، فرهنگی،  استرس شخصی، و متغیرهای مداخله 

محدودیت  و  سیاسی  شبکهاقتصادی،  تکنولوژیکی  میهای  شبکه ها،  از  استفاده  میزان  بر  و تواند  اجتماعی  های 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jn

ip
.ir

 o
n 

20
25

-1
1-

24
 ]

 

                            13 / 16

https://jnip.ir/article-1-1360-en.html


 
ها همگی باید در تفسیر پذیری نتایج را محدود کند. این محدودیت تأثیر بگذارد و تعمیم  جوانانسلامت روان  

 .های کاربردی پژوهش مورد توجه قرار گیرندها و ارائه توصیه یافته 
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Abstract 

The study was applied in terms of its purpose; quantitative in terms of its data type; descriptive-

analytical in terms of its design (nature) with a correlational approach; positivism in terms of its 

paradigm; and cross-sectional in terms of its data collection time. The statistical population of the 

study included students majoring in education at Tehran Azad Universities, 291 of whom were 

selected by calculating the minimum sample size in structural equation modeling and using a 

random cluster sampling method. The measurement tools in this study were the Goldberg et al. 

(1972) standard health questionnaire, Rasoulabadi's (2015) social media usage, and Dolatabadi's 

(2007) self-concept questionnaire. The data analysis method included two parts: statistical 

description of data to describe demographic characteristics and description of variables, as well as 

statistical analysis of data to test research hypotheses (Pearson correlation and structural equation 

modeling) with Spss-V27 and SmartPls-V3.3 software. The results showed that the amount of 

social media use has a negative and significant effect on students' self-concept and mental health. 

The path coefficient between the amount of social media use and self-concept is -0.729, which 

indicates a strong and significant negative relationship; meaning that with increasing use of social 

media, students' self-concept decreases. Also, the path between the amount of social media use 

and mental health has a coefficient of -0.762, which indicates that excessive use of social media 

significantly reduces students' mental health. These findings indicate that dependence on social 

networks can lead to reduced self-esteem, increased anxiety and depression, and weakened life 

satisfaction, and highlight the need to design educational and psychological interventions to 

manage healthy use of social networks . 
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