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 چکیده
 هایی چون اعتیاد به کتاب/خواندن، اعتیاد به تلویزیون، استفاده افراطی ازهای بسیاری برای بررسی پدیدههای گذشته، تلاشدر سال

 موضوع اما ،های کامپیوتری و اخیراً، اختلال بازی اینترنتی و اصطلاح وابسته به آن یعنی اعتیاد اینترنتی انجام گرفته استبازی
دوین مدل اعتیاد به تپژوهش حاضر هدف از  است. پردازینظریه اولیه مراحل اعتیاد به تلفن هوشمند به عنوان موضوعی جدید در

 و شناسایی ( استفاده شده است. برای2بنیاد )گراندد تئوری داده سازیتئوری کیفی از روش در این تحقیق،باشد. میتلفن هوشمند 
-1311سال گذشته ) 21در طول این حیطه،  پژوهشی داخلی و خارجی در ادبیات با اعتیاد به تلفن هوشمند، مرتبط مفاهیم تعریف
 کلان مقوله 1 و مقوله 21 در و شده استخراج مفهوم 127باز،  کدگذاری گرفت. در مرحله قرار مورد بررسی( 2121-2111/ 1371
محوری )شامل فرایندهای  درکدگذاری محوری، اعتیاد به تلفن هوشمند، پدیده اصلی بوده و فرایندهای .گردید بندی دسته

تلفن هوشمند می باشند. عوامل علیّ پدید آمدن اعتیاد به  شناختی، انگیزشی، هیجانی و اجتماعی(، شرایطشناختی، روانزیست
گردر این مدل قابل ارائه هستند. استراتژی  محیطی به عنوان شرایط مداخله_ساختاری به عنوان عوامل زمینه ای و عوامل فردی

 های کاربری، راهبرد مدل و آسیب های کارکردی، پیامد و خروجی نهایی اعتیاد به تلفن هوشمند در نظر گرفته شده اند. در مرحله
کدگذاری انتخابی، مدل تفصیلی اعتیاد به تلفن هوشمند ارائه گردید. درپایان پیشنهادهای پژوهشی و راهکارهایی جهت پیشگیری 

 از اعتیاد به تلفن هوشمند مطرح شد.

 اختلال بازی اینترنتی، اعتیاد به تلفن هوشمند، مدل داده بنیاد اعتیاد رفتاری، هاي کلیدي:واژه

 

 مقدمه
های روزها، فیسبوک، واتس اپ، تلگرام و... نه تنها از طریق مرورگرهای اینترنت، بلکه از طریق برخی اپلیکیشناین 

از البراشدی،  به نقل 2111هستند. کیتامورا، تاکاهاشی و تاکائو )رایگان تلفن همراه هوشمند، به سادگی در دسترس 
یک تلفن . سراسر دنیا و در هر زمان و مکانی در دسترس هستند تلفن های هوشمند در(. 2112سلیمان، جابر و همکاران، 
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کنند، تلفن های هوشمند، ویدیو تماشا میترکیبی از خدمات اینترنت و تلفن همراه را دارد. جوانان با استفاده از  ،هوشمند
که افراد مسن تر از تلفن  کنند، در حالیکنند و اطلاعات جستجو مینمایند، با دوستان ارتباط برقرار میابراز وجود می

کنند. کنند و نیز بازی کردن استفاده میهای تصویری با فرزندانشان که دور از آنها زندگی میهوشمندشان برای تماس
 دسازپذیر میامکان ،قابلیت حمل و دسترسی تلفن هوشمند، استفاده از آن را در هر مکان و برای هر مدت زمان

های هوشمند افزایش یافته، استفاده افراطی از گوشی طور که نفوذ تلفنهای اخیر، همانلسا در (.2117)استاتیسکا، 
تر است هوشمند نیز به یک موضوع مهم اجتماعی تبدیل شده است. اعتیاد به تلفن هوشمند شکلی از اعتیاد دیجیتال کلی

در میان مطالعات  1اعتیاد به تلفن همراه هوشمندرایی برای تعریف تاکنون، توافق و هم(. 331:  2117مونتگ و روتر، )
های اعتیاد که با استفاده از تلفن هوشمند همبسته خورد، به دلیل: الف( تنوع و گستردگی نشانهموجود، به چشم نمی

هستند، ب( تنوع وسیع کارکردهای جدید تلفن همراه هوشمند و پ( پیامدهای مشکل ساز متفاوت که با اعتیاد به تلفن 
 (.2112از البراشدی، سلیمان، جابر و همکاران،  به نقل 2111کیتامورا، تاکاهاشی و تاکائو ) وشمند همبسته هستند.ه

شود، این است که آیا واقعا به طبقه دیگری از یک یکی از اولین سوالاتی که در مورد اعتیاد به تلفن هوشمند ایجاد می
چندین نشانه قابل  -( 2114مجزا نیاز داریم یا خیر. برخی شواهد اولیه )لین، چانگ، لی و همکاران،  2اعتیاد دیجیتال

به هنگام دردسترس نبودن تلفن هوشمند، فقدان کنترل هنگام کاربرد تلفن، و مشغولیت  3های ترکمشاهده مانند ویژگی
تواند به عنوان یک راطی از تلفن هوشمند حقیقتاً میدهند که استفاده افبا تلفن هوشمند در زندگی روزمره، نشان می

دقیقه گوشی  11طور میانگین هر های تحقیقی حاکی از آن است که کاربران تلفن هوشمند، بهاعتیاد تلقی گردد. یافته
تلفن  دهد که افراد دایماً بااین چک کردن مکرر نشان می(. 2114)مارکوویتز، بلاژویچ و مونتگ،  کنندخود را چک می

کنند )البته ناهشیارانه(. به علاوه، مشاهدات شخصی از ریزی میهوشمندشان هستند یا دوره بعدی کار با آن را برنامه
اند، دهد که بسیاری از افراد اگر منزل را ترک کنند و متوجه شوند که گوشی خود را همراه نبردهزندگی روزمره نشان می

گردد(. هیجانات منفی ناشی از این تجربه انه بدنی خفیفی از علامت ترک مشاهده میشوند )بنابراین نشدچار اضطراب می
تواند منجر به این گردد که افراد به خانه بازگردند و تلفن هوشمندشان را بردارند، چنان که گویی دور بودن حتی می

کاربرد تلفن هوشمند قویاً (. 342:  2117مونتگ و روتر، ) رسدطولانی مدت از گوشی برایشان غیرقابل تحمل به نظر می
های روزمره را نشان می های اعتیاد رفتاری مانند وقفه در فعالیتبا رفتار کاربران جوانی همبستگی دارد که نشانه

 (.2112از البراشدی، سلیمان، جابر و همکاران،  به نقل 2111کیتامورا، تاکاهاشی و تاکائو )

پدیدار شده است که به سرعت  4ای از اعتیاد به تکنولوژیده افراطی از تلفن هوشمند به عنوان گونهاستفادر واقع 
، اعتیاد به تکنولوژی، نوعی (1112گریفیث )تبدیل به یک مسأله مهم اجتماعی در سطح جهانی شده است. بر طبق نظر 

                                                           
1. Smartphone addiction 

2. digital Addiction 

3. Withdrawal 

4. Technological Addiction 
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 2دارای ماهیتی غیرشیمیایی است. اختلال قماربازینماید که ماشین را درگیر می -است که تعامل انسان 1اعتیاد رفتاری

نسخه پنجم راهنمای تشخیصی و « 3اختلالات اعتیاد و وابسته به مواد»ترین اعتیاد رفتاری است که در دسته شدهشناخته
کژکاری ، 2شناسیبندی شده است، زیرا در نشانهطبقه 4 (2013 APA,) 5( DSM-5)آماری اختلالات روانی 

)اسلاک،ایسن، ترو و همکاران،  1پذیری ژنتیکی، آسیب(2113)پوتنزا، وینستوک، لگروود و همکاران،  7شناختیزیست
 (2111؛ پتری، وینستوک، لگروود و همکاران، 2112امرمن، بول و همکاران،  )پتری، 1و رویکرد درمانی (2111

 11( DSM-5)های پژوهشی است، که در ملاک 11نتیهایی دارد. اعتیاد رفتاری مشابه دیگری، اختلال بازی اینترشباهت

(2013 APA,) کی وان، لی،  شودبندی میفهرست شده است. اعتیاد به تلفن هوشمند در طبقه اعتیادهای رفتاری طبقه(
 گردد:های زیر تعریف میاعتیاد رفتاری به عنوان اختلالی با ویژگی (.2113وان و همکاران، 

 فتارهایی که کارکردشان تولید خشنودی )لذت و ارضا( و رهایی از احساسات استرس و درد است. ر -1

)دارسن، باله، هنگر و  رکست خوردن در کنترل یا محدود کردن این رفتار باوجود پیامدها و عواقب زیان باش -2
 (.2115همکاران، 

مانند  -های اجتماعی یا قماربازیتلفن هوشمند، رسانهفکرکردن به کاربرد  -ر اعتیادهای رفتاری، خود رفتار د  -3
های مالی، شود که منجر به اثرات منفی بر جنبهپاداش است. زمانی استفاده از اینترنت و تلفن هوشمند اعتیادآور می

نامه های اعتیاد به تلفن هوشمند، از پرسشمعمولا برای ارزیابی ویژگی جسمی، روانشناختی و اجتماعی زندگی گردد.
، به نقل از لین، چانگ، 2111بلاک ) 12های همه انواع اعتیاد به اینترنتمشابه مؤلفه گردد. دقیقاًخودگزارشی استفاده می

دهد که اعتیاد به تلفن هوشمند شامل چهار مؤلفه اصلی است: نتایج تحلیل عاملی نشان می (،2114لی و همکاران، 
 (.2114)لین، چانگ، لی و همکاران،  کارکردیرفتارهای جبری، تحمل، ترک و آسیب 

 

 

                                                           
1. behavioural addiction 

2. Gambling disorder 

3. substance related and addictive disorders 

4. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 

5. American Psychiatric Association 

6. symptomatology 

7. biological dysfunction 

8. genetic liability 

9. treatment approach

10. Internet gaming disorder 

11. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 

12. Internet addiction 
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 هاي اصلي اعتیاد به تلفن هوشمندمؤلفه: 0شکل 

 يرفتارهاي جبر

 شوند: زیر توصیف می رفتارهای جبری به وسیله سه ملاک

 استفاده ازتلفن هوشمند برای مدت زمانی بیشتر از آنچه که فرد قصد آن را دارد -1      

 پذیر )عودکننده( برای مقاومت در برابر تکانه استفادهشکست برگشت -2

ز دست دادن رغم آگاهی از اینکه مشکلات جسمی و روانشناختی )پیامدهای منفی مانند ااستفاده مداوم، علی -3
 (.2112)لین، چیانگ، لین و همکاران،  ”وری یا روابط اجتماعی آسیب دیده( عودکننده و پایدار به همراه داردبهره

شناسی اعتیاد عامل محوری است که در سبب” شکست عودکننده برای مقاومت در برابر تکانه استفاده“ملاک 
 (2114متکالف و پمر، )رفتاری، دخیل است 

 0کارکرديآسیب 

هوشمند شامل جبری و اختلالات اعتیاد و وابسته به مواد، آسیب کارکردی اعتیاد به تلفن -مشابه با اختلال وسواسی
دار، صرف/هدر دادن زمان، و تداخل معنادار و قابل توجه با جریان عادی و روزمره شخص، اضطراب مشخص و نشانه

های ملاک(. 343:  2117مونتگ و روتر، ) های اجتماعی معمول استالیتروابط، عملکرد تحصیلی، گرفتار شدن یا فع
 باشد:زیر میشرح به آسیب کارکردی در اعتیاد به تلفن هوشمند 

 .گرددمی مزمن و عودکننده روانشناختی و جسمی مشکلات به منجر که هوشمند تلفن از افراطی استفاده -1

                                                           
1. Functional Impairment 

اعتیاد به تلفن 

 هوشمند

 ترک اجبار تحمل

نشانه مشکلات 

هاي 

مشکلات سلامتي و 

 بین فردي

مديريت 

زمان
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 به گوشی از استفاده مانند) است آورزیان و خطرناک جسمی نظر از که هاییموقعیت در هوشمند تلفن از استفاده -2
 .دارد روزانه زندگی بر معناداری منفی تاثیر یا( خیابان از عبور یا رانندگی هنگام

 .گرددمی شغلی عملکرد یا مدرسه تکالیف اجتماعی، روابط در اختلال به منجر که هوشمند تلفن از استفاده -3

 .گرددمی بر زمان یا توجه قابل ذهنی اضطراب سبب هوشمند تلفن از افراطی استفاده -4

 ترک

های یک ماده در خون یا بافت افراد با سابقه طولانی و سنگین سوء مصرف مواد دهد که غلظتترک زمانی رخ می
حالات خلقی منفی  های ترک تلفن هوشمند شاملکاهش یابد، اما اعتیادهای رفتاری، با این مکانیسم درگیر نیستند. نشانه

های ترک در اختلالات بازی اینترنتی پذیری( است، و همانند نشانههای فعال )مانند تحریک)مانند ملال، اضطراب(، و نشانه
بازکننده چشم “های مهم ترک در اعتیاد به تلفن هوشمند به عنوان نشانه (.2114)پتری، ربن، جنتایل و همکاران،  هستند

ها شبیه به ترک در اوایل صبح در بیماران مبتلا به وابستگی به الکل است که اولین نیازشان این نشانهشوند. شناخته می“
ترین طولانی (342:  2117مونتگ و روتر، )ازبه نقل  1114. ادوینگ )به محض بیدارشدن از خواب، نوشیدن الکل است

ای است که در خواب هستند، و بیشترین مند، دورهزمان عدم استفاده و ترک برای افرادی با اعتیاد به تلفن هوش
)لین، چانگ، لی و کند( دهد )از لحاظ علمی وقتی که فرد چشمش را باز میهای ترک به هنگام بیداری رخ مینشانه

 (.2114همکاران، 

 1تحمل

شود. برای میتعریف ” صرف کردن زمان به کاررفته بیشتر و بیشتر در استفاده از تلفن هوشمند“تحمل به صورت 
ها و سوالاتی های ثبت شده در اپلیکیشنارزیابی تحمل، به اطلاعات اضافی مانند گزارشات از سایر مطالعات مهم، داده

)لین، لین، لی نیاز است ” امام که مدت زمان زیادی را صرف تلفن هوشمندم کردهمن بیشتر از یکبار به خودم گفته“چون 
 (.2115و همکاران، 

 اعتیاد ديجیتالهاي دلم
 مدل اعتیاد به بازي اينترنتي دانگ و پوتنزا  -الف

( بر اعتیاد به بازی اینترنتی متمرکز شده است. همچنین 2)شکل ( 2114دانگ و پوتنزا )مدل نظری ارائه شده توسط 
مدل،  های شخص می باشد. هسته مرکزی ایناین مدل دارای چندین متغیر مربوط به فرایندهای شناختی و نگرش

گذارد. های اینترنتی تأثیر میشود مستقیماً بر استفاده از بازیجستجوی انگیزشی )ویار، هوس( است که فرض می
ها با وجود پیامدهای گیری شخص )ترجیح برای پاداش دادن به گزینهجستجوی انگیزشی به خودی خود از سبک تصمیم

                                                           
1. Tolerance 
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ها به استرس فعلی یا قبلی(، و احساس پاداش کین استرس )پاسخمدیریت(، تس منفی بلند مدت(، کنترل اجرایی )منع و
 گردد.)حساسیت به پاداش، سوگیری شناختی به اینترنت(، متأثر می

 

 (2100مدل اختلال بازي اينترنتي دانگ و پوتنزا ): 2شکل

 مدل ايجاد و دوام اعتیاد به اينترنت  -ب

اند. این ی در اعتیاد به اینترنت برشمردهآسیب پذیری متعددمطالعات پیشین، متغیرهای مستعد کننده و عوامل 
شوند، اما متغیرهای شخصیتی مثل شناختی روانی مانند افسردگی و اضطراب اجتماعی میمتغیرها شامل علائم آسیب

پذیری به استرس های اجتماعی مانند حمایت اجتماعی، آسیبتکانشگری و عزت نفس را نیز در بر دارند. شناخت
اند. فرض شده پذیری های ژنتیکی بیشتر به عنوان متغیرهای مستعدکننده مورد توجه قرار گرفتهفشارروانی( و نیز آسیب)

شوند که با پذیری به نشانه و هوس ایجاد میسازی، واکنشاست که در جریان یادگیری تقویتی و فرایندهای شرطی
 (.2112)برند، یانگ، لیر و همکاران،  «در تعامل استکارکرد اجرایی کاهش یافته و کنترل بازداشته شده 

 

 (2103مدل اعتیاد به اينترنت )برند، يانگ، لیر و همکاران، : 6شکل
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  0هاي اجتماعيدر رسانه)به تله افتادن(  گرفتارشدن” مدل کنترل“ -ج

)به تله افتادن(  گرفتار شدن” مدل کنترل“مدل نظری تحت عنوان ( ، 2111توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران )
های کنترلی مهم گرفتار شدن در بندی کرده، فرایندها و مکانیسمهای اجتماعی را تنظیم و فرمولنوجوانان در رسانه

سازند. شواهد تجربی اخیر درباره اعتیاد به فردی، اجتماعی و ساختاری، برجسته میهای اجتماعی را در سه سطح رسانه
های کنند که منجر به استفاده از رسانهاجتماعی، بر کاربردها، پیشایندها، اثرات، و عوامل خطری تاکید میهای رسانه

)کاز و گریفیث،  اعتیاد به تلفن هوشمند“به وسیله تلفن هوشمند و اغلب در تلفیق با مفهوم  گردد )نوعاًاجتماعی می
شناختی و روابط درونیشان را تعیین نماید، کمیاب است )توروالا، با این حال، مطالعاتی که این فرایندهای روان (. 2117

 (.2111گریفیث، رنولدسون و همکاران، 

 

 (2102گرفتارشدن در رسانه هاي اجتماعي )توروالا، گريفیث، رنولدسون و همکاران، « مدل کنترل» : 0شکل

داد که در هیچ یک از این تحقیقات، مدل مروری بر مطالعات صورت گرفته در موضوع اعتیاد به تلفن هوشمند نشان 
درصدد تدوین مدل اعتیاد به تلفن  اعتیاد به تلفن هوشمند ارائه نشده است. بنابراین پژوهش حاضر و جامع مستقل

رود پتانسیل الهام برای تواند به عنوان مدلی در حال توسعه در نظر گرفته شود که امید میاست. این مدل میهوشمند 
 آینده و کاربرد بالینی را داشته باشد.تحقیقات 

 

 

                                                           
1. ‘Control Model’ of Social Media Engagement 
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 روش

مطالعات  هیو برپا کندیاستفاده م یعقلان لیاستدلال و تحل یهاروش از) ینظر یهااز نوع پژوهش مطالعه حاضر
 . باشدی( میو بدون دستکار یعیها بصورت کاملاً طبداده یگردآور لیبه دلود( و توصیفی )شیانجام م یاکتابخانه

منتشرشده در مجلات  نیو لات یفارس یهانامهانیمقالات و پا یتمام، قیتحقآوری شواهد پژوهشی در این جهت جمع
( با موضوع 2111-2121/ 1311-1311سال گذشته ) 21در طول از کشور و خارج کشور داخل  یپژوهش -یمعتبر علم

ای قابل دسترسی بود( مورد بررسی قرار کتابخانهو تحقیقات  ینترنتیا یهاگاهیپا قیکه از طر)به تلفن هوشمند  ادیاعت
برای به تصویر کشیدن مراحل مختلف این مرور منظم استفاده گردید. در نمودار جریانی   PRISMAگرفت و از الگوی 

PRISMA  ،ای، تعداد مطالعاتی که وارد و یا حذف در مورد تعداد مقالات مشخص شده در جستجوی کتابخانه یاطلاعات
چهار مرحله کلی  در نمودار پریزما،. شوداند و همچنین اطلاعات مربوط به دلایل کنار گذاشته شدن آنها مشخص میشده

بندی مقالات مرتبط. که عبارتند از: چگونگی پیدا کردن مقالات، غربالگری، دستیابی به مقالات مرتبط و جمع وجود دارد
ها و همچنین سوابق هایی که از طریق جستجو در پایگاه دادهتعداد مقالههای مرتبط با مرور، مرحله اول، گردآوری مقاله

شود. پس از آن مرحله غربالگری است که بیانگر تعداد آیند را شامل میدست می اضافی که از طریق منابع دیگر به
د شرایط بودن ها از جهت واجمانند. سپس متن کامل مقالهمقالاتی است که بعد از حذف موارد تکراری باقی می

معیار خروج( حذف )های کامل، مواردی با ذکر دلایل گیرند و باز از بین این مقاله)شایستگی( مورد بررسی قرار می
مند( و تعدادی دیگر برای تدوین مقاله کمی ها برای تهیه مقاله کیفی )مرور نظامشوند. در مرحله آخر، تعدادی از مقالهمی

 (.1315)آثار، رضاییان، رحمانی و همکاران،  ندگیرمورد استفاده قرار می

 

 (0625به نقل از آثار، رضايیان، رحماني و همکاران،  2112نمودار پريزما، )اولین نسخه رسمي، : 5شکل 
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 ادیداده بن یسازیاز روش تئور ییها و عوامل موثر در مدل نهااز المان هیفهرست اول هیو ته ییشناسا به منظور
 یبرا یبه عنوان روش (1111) گلاسربار توسط  نینخست یبرا یفیک قیروش تحق نی. اگردیداستفاده )گرانددتئوری( 

 تئوری(. 1311 کرمانشاه، اخلاصی، ،یواندری)د دیگرد حیتشر یشناساز نقطه نظر جامعه ده،یچیپ یمطالعه رفتار اجتماع

 و آوریجمع براساس و دارد مفهومی هایداده در ریشه که اینظریه. باشدمی نظریه ایجاد دنبال به ها،داده بر مبتنی
از روش،  نیدر ا هیو توسعه نظر جادیا یهاانجام پژوهش یبرا(. 1312)نجم روشن، . است شده تولید آنها مندنظام تحلیل
باز،  یشود: کدگذاریانجام م یدر سه گام اصل یپردازهینظردر این طرح،  ،شده استمند استفاده نظام افتیهطرح ر
 (. 1311 ی،کرمانشاه، اخلاصی،واندری)د یانتخاب یو کدگذار یمحور یکدگذار

 باز کدگذاري :اول گام

هایی از بندی تکهبندی و مقولهومهسازی، کدگذاری باز است. کدگذاری باز به مفنخستین مرحله تحلیل برای نظریه
کند، اشاره دارد. ها را خلاصه و تشریح میطور همزمان هر قطعه از دادهبههایی که ها زیر یک نام، عنوان یا برچسبداده

 :1312شود )خاکی،های خام برحسب محتواها و ابعاد گفته میبه سخن دیگر، کدگذاری به فرایند استخراج مفاهیم از داده
213.) 

 محوري کدگذاري: دوم گام

 و الگو یک براساس کار این. است باز کدگذاری مرحله در شده تولید مقولات بین رابطه برقراری مرحله این هدف

 اجتماعی فرآیند تئوری تا کندمی کمک پرداز نظریه به و شودمی انجام «پارادایم مدل» به موسوم کلی و جامع سرمشق
 به مقوله یک تعیین و تمرکز بر محوری، کدگذاری در دهی ارتباط فرآیند اساس. دهد توسعه راحت تر را مطالعه مورد

 پارادایم مدل مختلف عناوین ذیل فرعی مقولات عنوان به مقولات سایر سپس و داشته قرار اصلی یا محوری مقوله عنوان
 و اساس ای( کهپدیده تصور، انگاره،) ایده از است عبارت محوری مقوله یا پدیده. شودمی داده ارتباط اصلی مقوله به

منظور از شرایط علی، حوادث، رویدادها و اتفاقاتی هستند که (. 1311 ی،کرمانشاه، اخلاصی،واندری. )داست فرآیند محور
شوند. زمینه بیانگر مجموعه شرایطی خاص است که درون آن راهبردهای منجر به رخداد یا توسعه یک پدیده می

راهبردهای عمل/تعامل است که به شود. منظور از شرایط مداخله گر، شرایط ساختاری مربوط به کنش/واکنش انجام می
یک پدیده ربط دارد. آنها تسهیل گر یا محدودکننده راهبردهایی هستند که درون یک زمینه خاص قرار دارند. راهبردهای 
عمل/تعامل را کنشگران برای مدیریت، اداره، انتقال دادن یا پاسخ به پدیده تحت مجموعه خاصی از شرایط مشاهده به 

  (.233-232: 1312 پیامدها، برون داد یا نتایج کنش و واکنش هستند )خاکی،گیرند. کار می

 انتخابي کدگذاري: سوم گام

 مراحل عنوان به که کدگذاری قبلی مرحله دو نتایج براساس که است پردازینظریه اصلی مرحله انتخابی، کدگذاری

 اختیار در تئوری اصلی اصول و هاسازه عنوان به را مقدماتی روابط و ها مقوله پردازی، تئوری برای ساززمینه و مقدماتی

 آن و داده ربط هامقوله دیگر به مندنظام شکلی به را محوری مقوله ترتیب این به و پرداخته تئوری تولید به گذارند،می



 
 0011پايیز  36 شانزدهم شماره سال  روانشناختي نوين هايپژوهش فصلنامه

01 

 

 اصلاح را هستند بیشتری توسعه و بهبود نیازمند که هاییمقوله همچنین کنند؛می روشن روایت یک چارچوب در را روابط

باز انجام شد و به  یبه روش کدگذار یکدگذار ابتدابر اساس چارچوب تئوری داده بنیاد،  (.1312)نجم روشن، . کندمی
 صورت گرفت.  یو انتخاب یمحور یدنبال آن کدگذار

 هايافته

اعتیاد به تلفن هوشمند  موضوعبا  مرتبط ادبیات و منابع از شده استخراج مفهوم 127باز،  کدگذاری مرحله در
  .گردید بندیدسته کلان مقوله 1 و مقوله 21 به که شده استخراج

 هاي استخراج شدهمفاهیم و مقوله :0 جدول
 

مقولة 

 کلان

مقوله 

 )کدگذاري باز(
 مفهوم

مقولة 

 کلان

مقوله 

()کدگذاري باز  
 مفهوم

 عوامل
 ساختاری

 خاص هایویژگی
هوشمند تلفن  

 در دسترس بودن

 فرایندهای
 اجتماعی

فرایندهای 
 )درون( خانوادگی

 سطح پایین سلامت خانوادگی ادراک شده

 سطح پایین توازن و هماهنگی خانوادگی سهولت کاربرد

 فرزندپروری سخت گیرانه انعطاف پذیری دربعد مکان و زمان

 ناسازگاری )اختلاف( در سبک های فرزندپروری والدین ابعاد صفحه

 سطح پایین کنترل نوجوان )در خارج از خانه( توسط والدین اپلیکیشن ها

 تازگی
فرایندهای 

 _شناختی
 اجتماعی

 تنهایی ادراک شده

 حمایت اجتماعی ادراک شده نوآوری

 ارزیابی انتقادی تغییرپذیری

 مقایسه اجتماعی محتوای زمانی محدود

 انتشار دیودهای نورآبی

فرایندهای 
یادگیری 
 اجتماعی

 خودنمایی

استراتژی 
های 
 کاربری

 

 استفاده هایروش
 هوشمند تلفن از

 پایش نمایش به صفحه شدن خیره زمان

 آینه واری مدت زمان استفاده از تلفن هوشمند

 لوث مسئولیت الگوهای استفاده از تلفن هوشمند

 تسهیل اجتماعی استفاده از اپلیکیشن های بازی

 وقفه اجتماعی استفاده از اپلیکیشن های مولتی مدیا

 استفاده از سرویس های شبکه های اجتماعی

آسیب 
های 

 کارکردی

بیماری های 
 جسمانی

 الگوهای نامنظم تغذیه )ازقلم انداختن و حذف وعده غذایی(

عوامل 
 _فردی 

 محیطی

های ویژگی
 دموگرافیک

 کمفعالیت بدنی  سن

 اختلالات خواب و کیفیت خواب پایین تر جنسیت

 تاثیر بر سیستم شبانه روزی تحصیلات

وضعیت اقتصادی 
 اجتماعی _

 گردن درد منطقه زندگی

فرایندهای 
زیست 
 شناختی

پذیری آسیب
 ژنتیکی

 درد در دست آسیب پذیری به استرس

 فشار خون بالا اوربی فرونتال لترالهای ماده خاکستری ناهنجاری های مغزیآسیب

فرایندهای 
روان 
 شناختی

 شخصیت

 خودکنترلی پایین

اختلالات روان 
 شناختی

 

 اختلالات عاطفی

 سوء مصرف الکل بی ثباتی هیجانی

 گونه ADHDتمایلات  عزت نفس پایین

 اضطراب اجتماعی خودآگاهی

 اضطراب خودهدایتگری

 اضطراب جدایی مقابلهسبک 
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 تغییر خلق و حالت خلقی منفی تاب آوری

ها و نگرش
های شناخت

 ناکارآمد

 ملال ترجیحات خاص

 پذیریتحریک انتظارات از کاربرد تلفن هوشمند

فرایندهای رفتاری 
 یادگیری _

 تجربیات استفاده از تلفن هوشمند

 اختلالات رفتاری

 طفره/ تعویق

 جستجوی پاداش و تقویت استفاده از تلفن هوشمند در همسالان

 تقویت
رفتار پرخاشگرانه )قلدری در فضای مجازی، 

CyberBulling 
پیامدهای  شرطی سازی

 ارتباطی

 لذت کمتر از تعاملات چهره به چهره

 اثرات زیان بار بر همدلی پاداش

 عادت
بدکارکردی 

 تحصیلی

 تحصیلی ضعیف ترعملکرد 

فکرکردن به کاربرد تلفن هوشمند )که خود به 
 عنوان پاداش عمل می کند(

 رویکردهای یادگیری سطحی تر

بدکارکردی  بازداری زدایی آنلاین
 شغلی

 تمرکز پایین بر تکالیف شغلی

 فقدان بهره وری شغلی واکنش پذیری به نشانه ها

 فعال سازی سرنخ

 پایینبهره وری 

 اتلاف وقت

 تداخل معنادار و قابل توجه با جریان عادی و روزمره شخص پیش بینی تقابلی

شناسی آسیب
 روانی

 کاهش بهزیستی افسردگی

 کاهش ذهن آگاهی اضطراب

 حواس پرتی و فقدان توجه کاهش توجه روان رنجوری

رانندگی  شخصیت ضداجتماعی
 پرمخاطره

 ترافیک بی توجهی به

ADHD خطر نزدیک شدن به تصادف یا تصادف با وسایل نقلیه 

 تکانشگری

فرایندهای 
 هیجانی

فرایندهای 
 _هیجانی 
 شناختی

 خودسرزنشی

 نشخوار ذهنی پرخاشگری -خصومت

 سرزنش کردن دیگران حساسیت بین فردی

 فاجعه انگاری اضطراب جدایی

 خودکاری اضطراب اجتماعی

 خوگیری ترس از محرومیت اجتماعی

 سرمایه گذاری روان شناختی ترس از ارزیابی نقادانه همسالان

 گوش بزنگی نوموفوبیا

FoMO )برجستگی شناختی )ترس از دست دادن 

فرایندهای 
 انگیزشی

انگیزش ارتقا و 
 پیشرفت

 Phubbing لذت )کامرواسازی(
 تسکین درد

فرایندهای 
 _هیجانی

 اجتماعی

 سبک دلبستگی

 سطح پایین احساس شادکامی در خانواده هوس

 سطح پایین احساس بهزیستی در خانواده جستجوی انگیزشی

 پرخاشگری رابطه ای انگیزه تحصیلی

 انگیزش مقابله
    تنظیم خلق

    تفریح و سرگرمی

    همنوایی انگیزش انطباق

 نیازها
    نیاز به تعلق

    هیجان خواهی

 
 مدل ساختار براساس هاداده محوری، مقوله عنوان به مقوله یک انتخاب ضمن شد سعی محوری کدگذاری درمرحله

 شده گرفته نظر در محوری مقوله عنوان به «اعتیاد به تلفن هوشمند» مقوله ترتیب، این به. شوند پردازش مجدداً پارادایم
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 علیّ، شرایط شده، آوریجمع هایداده همچنین و باز کدگذاری مرحله در شده تولید هایمقوله از استفاده با شد سعی و
 (.5شوند )شکل  تعریف محوری مقوله برای پیامدها بستر، گر، مداخله شرایط

 

 اعتیاد به تلفن هوشمند پارادايمي اجمالي مدل: 3شکل

 عنوان به محوری، مقوله حول هامقوله نهادن هم کنار با شودمی است، سعی در مرحله سوم که کدگذاری انتخابی
 و مفاهیم بین اصلی، رشته این وحوش حول همچنین، و شود ارائه پدیده برای تئوریک روایت یک اصلی مضمون

اعتیاد به تلفن هوشمند ، مدل پارادایمی تفصیلی 2(. در شکل 1312)نجم روشن، . شود ایجاد مند نظام ارتباطی ها،مقوله
شود، اعتیاد به تلفن هوشمند به عنوان پدیده اصلی انتخاب گردید مشاهده می  2طور که در شکل ارائه شده است. همان

هیجانی  انگیزشی، فرایندهای روانشناختی، فرایندهای شناختی، فرایندهای محوری شامل فرایندهای زیست و فرایندهای
باشند. این بدان معناست که این فرایندها، علیّ پدید آمدن اعتیاد به تلفن هوشمند می شرایطاجتماعی،  و فرایندهای

و دوام آن دارد. عوامل ساختاری نیز به عنوان عوامل  ایجاد بر زیربنای پدیده اعتیاد به تلفن هوشمند بوده و اثر مستقیم

های مدل قابل ارائه هستند. همچنین آسیب گردر این محیطی به عنوان شرایط مداخله_ای و عوامل فردیزمینه
 اند.کارکردی، به عنوان پیامد و خروجی نهایی اعتیاد به تلفن هوشمند در نظر گرفته شده
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 تفصیلي اعتیاد به تلفن هوشمند مدل پارادايمي: ۷شکل
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 بحث 

هوشمند و ارائه مدلی جامع از ها و رویکردهای مرتبط با اعتیاد به تلفن هدف از این پژوهش بررسی مفاهیم، چالش

استفاده شد. استفاده از این روش به دلیل  ادیداده بن یسازیروش تئورباشد. به این منظور، ازاعتیاد به تلفن هوشمند می
د در حیطه اعتیادهای رفتاری و قابلیت آن در تبیین مفاهیم مرتبط با موضوع تحقیق است که به نوبه خود موضوعی جدی

 باشد.اصی، اعتیاد به تلفن هوشمند میطور اختصبه

یک پدیده چند وجهی است که منجر به مرور پژوهشی و تدوین مدل پارادایمی نشان داد که اعتیاد به تلفن هوشمند 
اند  های هوشمند توجه کردهبار استفاده )افراطی( ازگوشیبسیاری از محققان به اثرات زیان گردد.های کارکردی میآسیب

، الهای، لوین، وراک و 2111؛ الهای، لوین، هال، 2117؛ جائو، ژیانگ، ژانگ و همکاران، 2111)مثل: گلیگور، موزارس،
 -)بلیکس، ماراژ، لوپز بی توجهی به ترافیک به خاطر تعامل با تلفن هوشمند(، این پیامدها شامل: 2112همکاران، 

تمرکز پایین بر تکالیف مربوط به شغل (، 2117)داک، مونتگ،مداوم های وری به سبب وقفهفقدان بهره (،2115فرناندز، 
 ADHD های(، ویژگی2117) وارد، داک، نیزی و همکاران، انحصاری تلفن هوشمند بر روی میز کار  "حضور"به علت 

 (، 2112؛ کاشلو، پروکس، دان،2111؛ دی، استادر، شاب و همکاران، 2117)هاردر، هاداس، لازاروویتز و همکاران،  گونه
اثرات زیانباری بر  ولذت کمتر از تعاملات چهره به چهره  (،2111)دی، استادر، شاب و همکاران،  اضطراب اجتماعی

، استفاده افراطی از تلفن هوشمند با نتایج تحصیلی علاوهباشد، به می (2111لاکمن، سیندرمن، سیریسکا، همدلی )
؛ رازگانجوک، سال، 2111؛ گرنت، لاست، چمبرلین، 2112)ساماها، هاوی،  ترتر و نیز رویکردهای یادگیری سطحیضعیف
(، CyberBulling،2115فرناندز،  -بلیکس، ماراژ، لوپزرفتار پرخاشگرانه )قلدری در فضای مجازی، (، 2111تات، 

کیم، کیم، جی، و فعالیت بدنی کم ) (2115کیم و کیم، قلم انداختن و حذف وعده غذایی؛  الگوهای نامنظم تغذیه )از
استفاده افراطی از  ( همبستگی دارد.2111)گرنت، لاست، چمبرلین،  ( اختلالات عاطفی و اختلال سوءمصرف الکل2115

)دکیرچی، آگونول، آکپینار، خون بالا، چاقی، کیفیت پایین خواب  فشار ی مانندعوارض جسمانی دیگرموجب تلفن هوشمند 
)العبدالوهاب، کاچاناتو،  گرددمیو نیز گردن درد و دست درد  (.2111؛ زو، ژیا، زو، 2111؛ زی، دانگ، وانگ، 2115

 (.2115؛ اینال، دمیرچی، ستینتورک، 2117آلموتاری، 

 بودن، دسترس در: مانند هوشمند، تلفن خاص هایساختاری )ویژگیای در این مدل تحت عنوان عوامل عوامل زمینه
 محتوای تغییرپذیری، نوآوری، تازگی، ها،اپلیکیشن صفحه، ابعاد زمان، و مکان بعد در پذیریانعطاف کاربرد، سهولت

سازی که ارتقا و غنیاعی و بهبود و های اجتماند. تازگی، نوآوری، و تغییرپذیری در رسانهبندی شدهمحدود( طبقه زمانی
کند. نوآوری در محتوای پلتفرم، یک ویژگی ها را بیشتر تقویت میشود، اشتیاقشان به این رسانهتوسط نوجوانان تجربه می

های بیشتری برای در معرض گذاشتن )ارائه( فراهم مثبت در نظر گرفته شده که سودمند بوده و برای نوجوانان فرصت
 (.2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران،  .نه تغذیه(کند )مثل اخبار روزامی
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 باشند. مرورزندگی می منطقه تحصیلات، جنسیت، محیطی شامل سن، –گر ذیل عنوان عوامل فردی شرایط مداخله
 تاثیرگذاری عوامل به تحقیقات که داد نشان (2111) گروت، کاگاشنر، فلنهوفر-فیشر توسط پژوهشی مقاله 13 تحقیقی

. اندداشته اشاره استفاده الگوهای و زمان مدت نیز و اجتماعی و خانوادگی شخصیتی، عوامل و سن، جنسیت، مانند
 و مدرسه، خانواده، چون عواملی برای. هستند هوشمند تلفن به اعتیاد مستعد و متمایل پسران از بیشتر دختر نوجوانان

 دادند ( نشان2111) دی، استادر، شاب و همکاران .است نیاز بیشتر تحقیقات و هستند اندک نتایج هم هنوز شخصیت،
 تلفن از سازمشکل استفاده کنندهبینیپیش خاصی بودن، منطقه ساکن بالاتر و تحصیلی سطوح دموگرافیک، هایویژگی

 .بودند هوشمند

شناختی، شناختی، روانهسته اصلی و فرایندهای محوری ایجاد کننده پدیده اعتیاد به تلفن هوشمند، فرایندهای زیست
پژوهشی  در( 2111لی، نامکونگ، لی و همکاران ). اجتماعی است هیجانی و فرایندهای انگیزشی، فرایندهای فرایندهای

 تلفن از سازمشکل استفاده در لترال فرونتال اوربی خاکستری ماده هایناهنجاری های مغزی از جملهکه آسیب دریافتند
همچنین مطالعات منتشر شده طی چند . هستند دخیل اجتماعی، های شبکه پلتفرم از افراطی استفاده در ویژه به هوشمند

تواند ناشی از عوامل ژنتیکی باشد های اعتیاد به اینترنت میهای افراد در نشانهاز تفاوت 41سال گذشته، نشان داد که %
در میان عوامل خطرساز اعتیاد به تلفن   (،2115رناندز ) ف -(. بلیکس، ماراژ، لوپز2112)برند، یانگ، لیر و همکاران، 

اند. صفت شخصیتی )خودهدایتگری هوشمند، شخصیت )مثلا خودکنترلی پایین یا بی ثباتی هیجانی( را مطرح نموده
پایین  پایین( با استفاده افراطی از تلفن هوشمند ارتباط دارد. افرادی با خودهدایتگری پایین نوعاً با عزت نفس نسبتاً 

افراد با خودهدایتی  .شان دارندد و مشکلاتی در دستیابی به اهدافشوند، آنها از شخصیت خودشان راضی نیستنمشخص می
پایین، هشیاری کمترو تمایل به تعویق انداختن بیشتر نسبت به دیگران دارند. در واقع انواع شخصیت سبک فکرکردن ما 

  (.2117هند )داک و مونتگ، درا در بافت استفاده از رسانه، شکل می

به تلفن هوشمند نسبت  ادیاعت یبالا ربا خطافراد  انیدر م یآورتابنشان داد که   (2115جانگ و کیم)نتایج تحقیق 
 یفرزندپرور یهاسبکدر  یناسازگارآوری و ه و تابتر بود نییپا ،یگروه کاربران عاد زیو ن در معرض خطربه گروه 

 یمنف یهمبستگ نیز( 2112جون و جو ) به تلفن هوشمند در نوجوانان هستند. پژوهش ادیدر اعت یداریعوامل معن ن،یوالد
های ناکارآمد را )که ها و شناختها به نوبه خود نگرششخصیت به تلفن هوشمند را نشان داد. ادیبا اعت یآورتاب نیب

(. افکار ناکارآمد، 2112گری، میشل،  –دهند )مثلا کیمبرل، نلسون شاید در استفاده از تلفن هوشمند نقش دارد( شکل می
وانگ، لی،  همبستگی گردد. تحلیلسازی را تسهیل کرده و منجر به افزایش استفاده از تلفن هوشمند میاصول شرطی

 به نیاز با نوجوانان برای هوشمند تلفن به اعتیاد برابر در محافظ عامل یک را بالا نفس عزت (2111وانگ و همکاران )
گیرد. یک محرک مهم در درنظر می( باشندمی هوشمند تلفن به اعتیاد خطر معرض در بیشتر آموزاندانش این) قوی تعلق

ای دارند، مانی که همه در مدرسه چنین وسیلهاستفاده از تلفن هوشمند، استفاده از گوشی در همسالان است. به ویژه ز
آن در کودکان و نوجوانان بسیار مشکل است. همچنین، ممکن است گروه همسالان، با مقاومت برای استفاده از 

کند تا خود را از راه تلفن هوشمند به جداسازی، بر فرد استرس وارد نمایند، تاجایی که فرد حتی میل شدیدتری پیدا می
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محتوای در دسترس  (.2117مونتگ، )داک و  شیوه دلخواه عرضه کند تا توجه ایمن از طرف همسالان را دریافت نماید 
)توروالا، گریفیث، رنولدسون و  کندزدایی آنلاین بیشتر را تشویق میمحدود مثلا در اسنپ چت، بازداری برای زمان
های هشیار و نیمه هشیار به تجربیات آنلاین که از نبود ارتباط عبارتست از واکنش” زداییاثر بازداری(. “2111همکاران، 
(. بازداری زدایی فرایند مهم و 2112شود )سولر، حاصل از ارتباط آنلاین، تغذیه میهره و گمنامی یا فاصله چهره به چ

شوند از قبیل تمسخر، ای که در محیط دیجیتال نمایش داده میگری الکترونیک )اعمال پرخاشگرانهزیربنایی در پرخاش
 ( است.2111دون، هرتز، فر -فحش دادن یا نظرات تهدیدآمیز، شایعه پراکنی )دیوید

 و بیلیکس مدل در شده ارائه خطرساز عوامل بین روابط بررسی به پژوهشی ( در2111دی، استادر، شاب و همکاران )
 تحلیل. پرداختند هوشمند تلفن از ساز مشکل استفاده و مواد مصرف متغیرهای دموگرافیک، هایویژگی شامل همکاران،
 اضطراب )افسردگی، متغیرهای و وابسته متغیر عنوان به هوشمند تلفن از ساز مشکل استفاده با چندگانه رگرسیون
 بینی پیش معناداری طورمسقل نشان داد که همه متغیرها به متغیر عنوان ( به پرخاشگری -خصومت ،ADHD اجتماعی،

های همچنین یافته. ADHD و اجتماعی اضطراب هاینشانه ویژه به بودند، هوشمند گوشی از سازمشکل استفاده کننده
داشت. بنابراین  مثبت همبستگی هوشمند تلفن از سازمشکل استفاده با الکل این تحقیق حاکی از آن بود که مصرف

ر گرفت. سطح بالای تکانشگری، شناسی روانی را از جمله شرایط علی اعتیاد به تلفن هوشمند در نظتوان آسیبمی
 (. 2111کننده مهمی برای اعتیاد به فیسبوک است )کادو، توروج، دمک، بینیپیش

های های شبکه)سایت SNSsهای اعتیاد به کنندهبینینشان دادند تکانشگری یکی از پیش( 2113وو، چنگ، هو )
تکانشگری بالا، نسبت هایی با کنندهای دریافتند که شرکتدر مطالعه (2112گرسن، پلانول، کور)اجتماعی( است. همچنین 

کننده سایر بینیتر و شدیدتری از فیسبوک دارند. به علاوه، تکانشگری پیشبه افرادی با تکانشگری کمتر، استفاده افراطی
 (.2117)شکری، پوتنزا، صناعی پور،  اعتیادها مثل اعتیاد به مواد، قماربازی، اعتیاد به بازی و اعتیاد به اینترنت، نیز هست

شود، گفت تکانشگری، که با ویژگی فقدان برنامه یا دوراندیشی و بی توجهی به پیامدها مشخص میتوان می
دار برای اعتیاد به فیسبوک است و افرادی با سطح تکانشگری بالا، مشکلاتی با استفاده ناکارآمد از کننده معنیبینیپیش

طفره و به تعویق انداختن باشد )گوستاوسون، میاک، فیسبوک دارند. علاوه بر این، تکانشگری ممکن است عاملی در 
به  2112) کننده اعتیاد به فیسبوک در نظر گرفت پرزپیورکابینیعنوان پیشتوان بهکه تعویق و طفره را می (2114هویت، 

 ضطرابا (2111بونتا، سیندرمن، الهای و همکاران ) -مطالعه پترکا (. همچنین در2111نقل از کادو، ، توروج، دمک، 
با در  .داد نشان معنادار مثبت هایهمبستگی هوشمند، تلفن از استفاده اختلال و اینترنت به اعتیاد با تکانشگری و اجتماعی

تواند توان فرض کرد که تکانشگری نه تنها به صورت مستقیم، بلکه به صورت غیرمستقیم، مینظر گرفتن همه موارد، می
 نقش مهمی در اعتیاد به تلفن هوشمند بازی کند. 

شناختی زیربنایی در مشغولیت کاربران نوجوان به ا به عنوان یک فرایند روانهای پژوهشی اضطراب جدایی ریافته
. حالت خودگرفتار شدن )افزایش یافته( مربوط به 1گوشی هوشمندشان، برجسته ساخت که با موارد زیر همبستگی دارد: 
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. (2111)رینک، کلیمت، میر، . گوش بزنگی در نوجوانان 3. برجستگی شناختی محیط آنلاین، و 2هویت آنلاین نوجوانان، 
هایشان، وقتی قادر به تماس یا دسترسی به محتوای گوشی نبودند )نوموفوبیا(، اضطراب نوجوانان به هنگام نداشتن گوشی

پذیری، خودکنترلی به و فشار دائمی برای دسترسی FoMOرسد به علت و حالت خلقی منفی را تجربه کردند. به نظر می
نوجوانان (. 2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران گردد خطر افتاده و منجر به استفاده عادتی از تلفن هوشمند می

حال آنها مقاومت سختی  شان درطی تکلیف خانگی، از نظر فیزیکی، دور از دسترس باشد، با ایندهند دستگاهترجیح می
 (. 2111کردند )گریفیث، لاست، چمبرلین، های دایرکت تجربه میها و پیامدر مقابل توجه به اعلان

کاربران به  ادیاعت ییو چرا ییکارکردگرا گاهیها از دزهیبه ارائه چارچوب انگ یادر مقاله( 2114ژانگ، چن، لی ) 
 یهازهیشامل: انگ، مطرح شد یبررس نیکاربرد تلفن هوشمند در ا یها برازهیدسته از انگ 4هوشمند پرداختند.  یهاتلفن

 یهازهی(، انگی)مانند روابط اجتماع یاجتماع یهازهیادراک شده(، انگ ذتاطلاعات و ل ی)مانند جستجو شرفتیارتقا و پ
ها نشان داد که لذت ادراک افتهی(. ییانطباق )مانند همنوا یهازهی( و انگیو سرگرم حیخلق و تفر میمقابله )مانند تنظ

اطلاعات و  یکه جستجو یحال در .مثبت دارند ریبه تلفن هوشمند تاث ادیبر اعت ییو همنوا یخلق، سرگرم میشده، تنظ
 همسو( 2111)  همکارانتوروالا، گریفیث، رنولدسون و های یافته اخیر با یافته نداشت. یاثرات معنادار یروابط اجتماع

که جستجوی پاداش بیشتر، نوجوانان را به اتخاذ راهبردهای ثابت و دائمی برای آپلود یا اصلاح  نبود. این محققان دریافتند
دهد. با همسالان در ارتباط بودن همراه با تعداد زیادی از دوستان، به بیشتر، سوق می” تائید“های جدید با پتانسیل عکس

های آپلود شده مورد توجه قرار گرفته است. راهبرد هبرد موفق برای رسیدن به تعداد بیشتر لایک در عکسصورت یک را
)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران  های تکنیکی بهبود و ارتقاء )مثل میکاپ و فیلتر( بوداستفاده شده دیگر، اپلیکیشن

2111.) 

ر گروه توسط نوجوانان به صورت و موافقت با اعمال و عقاید دیگر داز دست دادن اراده فردی و تمایل به پیروی 
شخصی به روح مشترک لحظه تسلیم تفاوتی و تحمل منفعل تجربه شده است. همسالان اغلب با وجود اختلاف نظر بی
بد از طریق شوند. این فرایند تا حدودی به وسیله همنوایی با هنجارهای گروه وتحمل بدون مقاومت در برابر رفتار می

های لایی از نفوذ گروهی را در موقعیتشود. نوجوانان سطح باو/یا اعمال پرخاشگرانه، تسهیل میعدم واکنش، خونسردی 
چت گروهی تجربه کردند، جایی که همسالان به جای حمایت از همسالانی که در اضطراب هستند، تمایل به نمایش 

سئولیت و همنوایی با پویایی گروه را تجربه کردند که به صورت عدم واکنش مطلوبیت اجتماعی داشتند. نوجوانان فقدان م
 (.2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران شد یا تحمل نسبت به رفتار بد نسبت به دیگر همسالان ابراز می

 معرض در بیشتر قوی تعلق به نیاز با نشان داد نوجوانان (2117همبستگی وانگ، داک، نیزی و همکاران ) تحلیل
 ای دریافتندکهدر مطالعه (2111وانگ، لی، وانگ و همکاران )باشند. همچنین می هوشمند تلفن به اعتیاد خطر

ه اعتیاد به تلفن هوشمند، اعتیاد ب .داشت نوجوانان هوشمند تلفن به اعتیاد با معنادار مثبت همبستگی خواهیهیجان
است، که با نیازهای سطح بالای مدل هرمی مزلو، مانند ارزشمندی  addiction multiple-Appهای چندگانه اپلیکیشن
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های ایفای نقش آنلاین چندبازیکنه فشرده( است. در )بازیMMORPG  و خود شکوفایی مطابقت دارد، که مشابه با مورد
( مانند 1143نیازهای مزلو )توانند نیازهای سطح بالای هرم بازیکنان می ،(MMORPG)های آنلاین، به ویژه بازی

های آنلاین با سایر بازیکنان برآورده سازند. به همین ترتیب، عشق/تعلق، عزت نفس و خودشکوفایی را از طریق بازی
، لین و همکاران) توانند نیازهایشان را از طریق تعامل با تلفن هوشمندشان برآورده کنندهای هوشمند نیز میکاربران تلفن

 (. 2117مونتگ و روتر، از به نقل  2117

 تلفن از سازمشکل استفاده با کاربران اندکرده گزارش پژوهشی در( 2111آلوارز ) -اکستریمرا، کوئینتانا، سانچز 
 شامل) ناسازگارانه (CER) شناختی_های هیجانیاستراتژی همه برای بالاتری نمرات معناداری، طوربه هوشمند

 رگرسیون تحلیل نتایج. اندکرده کسب( انگاری فاجعه و دیگران کردن سرزنش ذهنی، نشخوار بالاتر، خودسرزنشی
 از خارج والدینی کنترل و جنسیت همراه به دیگران، کردن سرزنش و انگاریفاجعه نشخوارذهنی، که داد نشان لجستیک

اعتیاد به گوشی هوشمند( بودند. )با اعتیاد به گوشی هوشمند و بدون  گروه دو بین تمایز برای متغیرها مهمترین خانه،
های هوشمندشان را به عنوان یک فرایند خودکار با چک کردن مداوم های اجتماعی درگوشینوجوانان استفاده از رسانه

شود. کنند. استفاده از گوشی حتی در طول زمان درس مدرسه، تکلیف خانگی یا روال خواب متوقف نمیگوشی تجربه می
کنند به جز زمان غذاخوردن به علت ترس از هایشان را با خود حمل میدهند که همیشه گوشینوجوانان گزارش می

ممنوعیت مدرسه و خانواده که گوشی بایستی دور باشد. این استفاده خوگیرانه با حالت اشتیاق و خودآگاهی بالا در 
ان نتوانند گوشی خود را چک کنند یا شود. به علاوه، اگر نوجوانخصوص تعاملات جدید و/یا محتوای جدید همبسته می

کنند. های منفی را تجربه میهیجان (،2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران  های خاص را اجرا نمایندروال
کردند و هیچ اثر های اجتماعی را تجربه میگذاری روانشناختی و گرفتار شدن به همسالانشان در رسانهنوجوانان سرمایه

(. 2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران کرد آنها را به ترک این گرفتاری )به تله افتادن(، تحریک نمی مخالفی
های ها و پیامنماید. رها کردن اعلانپذیری فوری، فشاری برای چک کردن ایجاد میانتظارات همسالان برای دسترسی

کند. بنابراین نوجوانان ک شده و پیچیدگی و عوارض ارتباطی ایجاد میای از نادیده گرفتن، ادراناخواسته به عنوان نشانه
.  گوش بزنگی (2111)رینک، کلیمت، میر، تجربه حالت گوش بزنگی و برجستگی برای محتوای جدید را گزارش دادند 

پستشان/ یا در کنند و به انتظاراتشان برای بازخورد به ها و محتوایی که نوجوانان پست میفرایندی است که به عکس
آمیز( به ظاهر )فردی( دیده شده را از طریق فرهنگ گرفتاری )اغراق و/یا نظرات، مرتبط است. این مساله،” لایک“قالب 

های اجتماعی( افزایش داده، کننده در شبکهکننده )مشارکتها، و همسالان قضاوتبه اشتراک گذاشتن عکس در پلتفورم
(. 2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران شود ها و محتواها مییش و ارتقاء عکسمنجر به نیار دائمی برای افزا

های تکراری خارجی و قطع ناچیز توجهی یا بازداری درونی رفتارهای چک کردن با داشتن اثر شناختی )به علت بازداری
(. حواسپرتی یک مکانسیم 2112وشن،جزالی، رشوند )گردد(، پدیدار میبه سبب گوش بزنگی که منجر به حواسپرتی می

( و یک استراتژی 2112تنظیم هیجانی است از حرکت توجه از هیجانات منفی به موضوعات غیرمنفی )وب، مایلز، شیران، 
توروالا، ، به نقل از 2111هاکسما  –ای سازگارانه در کاهش خلق افسرده وار مرتبط با نشخوارذهنی است )نولن مقابله
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کند )آفلاین در حواسپرتی باوجود کارکرد تنظیمی، یک تعارض توجهی ایجاد می (.2111رنولدسون و همکاران گریفیث، 
شود که هردو منجر به تسهیل بارون مقابل آنلاین، تغییر پلتفرم(، موجب برانگیختگی و تلاش برای تمرکز توجهی می

تورنتون، فیرس، گردند )ر خلاقیت و پیشرفت تحصیلی می( یا پردازش سطحی با اثر ب2111، به نقل از برکوویتز، 1112)
است، که تعریف عملیاتی آن عبارت  ”phubbing“نوع دیگری از بازداری زدایی اجتماعی، (.  2114رابینس و همکاران،

های اجتماعی، بازی کردن، گوش دادن به ها و شبکهاست از یک میل دائمی به تلفن هوشمند با چک کردن ایمیل
 (. بر اساس2112چهره )کوتپیتایاسون، داگلاس، بهی برای اجتناب از ارتباط چهرهعنوان روشها بهیا سایر فعالیت موزیک
کردن  ”phub“نوجوانان استفاده از تلفن هوشمندشان را برای (، 2111) توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران پژوهش

 گیرند.هایشان( به کار میهمسالان ناخواسته یا کمتر پذیرفته شده )از طریق میل دائمی به گوشی

استفاده افراطی از تلفن هوشمند، به عنوان یک تلاش کژکار برای جبران نقایص در روابط اجتماعی به علت سبک 
به نقل از  2111؛ زلنر، 2111، اسکات، شریوف، به نقل از آیزنبرگ 2111شود اونتانیر )دلبستگی ناایمن، شناخته می

 (.2111آیزنبرگ، اسکات، شریوف، 

راجرز، اونتانیر،  -( و هیبلر2117همبستگی بین سبک دلبستگی و اعتیاد توسط آیزنبرگ، اسکات، دکر و همکاران ) 
است که بین استفاده افراطی ( حاکی از این 2111آیزنبرگ، اسکات، شریوف) تایید شده است. نتایج پژوهش، (2112راینر )

ساز از از تلفن هوشمند و سبک دلبستگی ناایمن، همبستگی مثبت وجود دارد. آنها خاطرنشان کردند درمان استفاده مشکل
 تلفن هوشمند بایستی در پرتو سبک دلبستگی بیماران انجام شود. 

 شده، ادراک خانوادگی سلامت با هوشمند تلفن به اعتیاد بین دادند نشان مطالعه یک ( در2111جیو، وانگ، لوک )
 توسط پژوهشی مقاله 13 تحقیقی مرور .دارد وجود منفی همبستگی خانواده در بهزیستی و شادکامی وهماهنگی، توازن
 خطر پایین نفس عزت و پایین خودکنترلی گیرانه، سخت فرزندپروری داد نشان (2111) گروت، کاگاشنر، فلنهوفر-فیشر

شود. ای در نظر گرفته میگر نمایش و جذب پرخاشگری رابطهدهد. محیط آنلاین تسهیلمی افزایش را سازمشکل استفاده
کند. چنین رفتاری های خشن نسبته به دیگران را تسهیل میچهره، نگرشبهتوانایی ابراز آزادانه خود بدون تماس چهره

تفاوتی )خونسردی( یا ( مشاهده شده، که درجه بیهایی گذرا با محتوای خاص )مانند اسنپ چتبیشتر در پلتفرم
های اخیر نشان دادند که اعتیاد به بررسی(. 2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران کرد پرخاشگری را تقویت می

 شدهمطرح هایفرضیه برخلاف(.. 2112)ساماها، هاوی، تواند با احساس تنهایی و شرم نیز همبسته باشدتلفن هوشمند می
 اعتیاد و خواهی هیجان بین رابطه شده، ادراک اجتماعی حمایت پایین سطح با نوجوانان برای اجتماعی، حمایت مورد در
 و خواهی هیجان بین رابطه شده، ادراک اجتماعی حمایت بالای سطح با نوجوانان برای و معنادار مثبت هوشمند تلفن به

 (. 2111د )وانگ، لی، وانگ، بو ترقوی حتی هوشمند تلفن به اعتیاد

اظهار داشتند که نوجوانان مشغول مقایسه دائمی خود و ارزیابی ( 2111) توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران
شود. های اجتماعی دیگران هستند و این به صورت عملی دشوار در تمام نوجوانان درگیر، دیده میانتقادی از سبک رسانه
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عالی از  _یش گذاشتن نیمرخ . به نما1 شود:خودنمایی است، که از طریق موارد زیر آشکار میارائه خود فرایند 
گذاری . اشتراک3و ( sexting های جنسی. )پیام2 _تقویت شهرت )اعتبار و آبرو( نوجوان در میان گروه _هادوستی

از نظر اجتماعی بر همسالان مؤثر تصاویر جنسی. تصویر عکاسی شده مدرکی از زمان سپری شده با یکدیگر است که 
عمل  _’selfitis‘شود. این فرایند ممکن است زیربنای رفتاری باشد که به اصطلاح است و آپلود آن عملی مداوم می

بیدوات، ولدهوس، آلیوا، ؛  2111شود )بالاک ریشنان، گریفیث،نامیده می _دائمی سلفی گرفتن با ماهیت اجباری آن
به نقل از  2112) آندره ژیو عمل تماشا کردن و تماشا شدن _افشای اطلاعات شخصی، و پایش  خویش، -(. معرفی2111

دهند زیرا تکالیف فرایندهای مشخصی در طول نوجوانی را تشکیل می _ (. 2111توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران 
دهند. آینه واری مندی را تشکیل مینمایند که عوامل انگیزشی قدرتگیری هویت را تسهیل میتحولی )رشدی( شکل

تصاویر بدنی دنبال کنندگان، و تنظیم اهداف مبتنی بر این استانداردها نیز شایع است. لوث مسئولیت از پویایی گروه و 
 د )لوری، ژانگ، وانگ و همکاران،شوفشار ادارک شده همسالان به وسیله یک سطح از صحبت مجازی تقویت می

کند و موجب اضطراب قابل توجه های غیرمتمدنانه را تسهیل میچهره و بیان با صورت، شیوهبهچهره نبود ارتباط (. 2112
توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران به نقل از 1111گردد. نظریه تسهیل اجتماعی تریپلت )برای گیرندگان پیام می

عملکرد آنلاین انرژی بدهد و به انحراف از تکالیف  کند که چگونه حضور آنلاین دیگران، ممکن است بهتبیین می( 2111
توروالا، گریفیث، رنولدسون و  به نقل از1121آفلاین تشویق نماید. همچنین نظریه فردزدایی پرخاشگری زیمباردو )

کند چگونه بخشی از یک گروه بودن، رهایی از بازداری را با لوث مسئولیت فوری، تسهیل مشخص می (. 2111همکاران 
شود، در حالی که موجب کاهش طور کلی، حضور دیگران موجب تسهیل اجتماعی و افزایش برانگیختگی میکند. بهمی

(؛ 2111توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران به نقل از 1111گردد تریپلت )مسئولیت، خودآگاهی و پاسخگویی می
های توجهی خارجی محرک بیرونی و سرنخ(. 2111ران توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکا به نقل از1121زیمباردو )

دهند زیرا آنها حواس فرد را از طور تدریجی به القای فردزدایی خوراک میهای اجتماعی، به)بیرونی( از همسالان یا رسانه
همکاران توروالا، گریفیث، رنولدسون و ، به نقل از 2111هاکسما ) –کنند. نولن افکار درونی و نشخوارذهنی پرت می

)روزنبرگ،  دهند، در حالی که خودآگاهی یا اشتغال به خودپنداره یا مدیریت برداشت و ادراک را کاهش می( 2111
)لوری، ژانگ، وانگ و  زدایی کنندو ممکن است پرخاشگری را بازداری کنندکنترل را کم می (،2111ایگبرت،

های علت شیوه معمول بین نوجوانان در بسیاری از موقعیتگردد، به وقفه اجتماعی سبب آسیب می(. 2112همکاران،
های هوشمندشان و ترجیح نشان دادن برای نشینی به گوشیوجب انحراف از جمع و سرانجام عقباجتماعی آفلاین، که م

تعمیم یافته  شود. این شیوه به زنگ تفریح مدرسه یا سایر موارد اجتماعیتعامل آنلاین با وجود علاقه اولیه برای تعامل می
گیرند. ها و دوستان را نادیده میهایشان هستند، و حضور همکلاسیاست، مخصوصاً با همسالانی که مشتاق به گوشی

های تلفن هوشمند نیز، تجربه وقفه به وسیله حواسپرتی و ناتوانی برای تحمیل خودکنترلی جهت نادیده گرفتن اعلان
های هوشمند به صورت شکست تعامل اجتماعی طبیعی رخ داده و فقدان تعادل شود. گرفتار شدن بیش از حد با گوشیمی

 (.2111)توروالا، گریفیث، رنولدسون و همکاران  شوددر نظر گرفته می
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 گیري و پیشنهاداتنتیجه

دیده فراگیر و روبه گسترش های تحقیقی حاکی از آن است که اعتیاد به تلفن هوشمند یک پدر مجموع یافته
اجتماعی در سراسر جهان است که تعاملی دوسویه با فاکتورهای _های مختلف سنی، جنسیتی و طبقات اقتصادیدرگروه

زیستی، روانی، اجتماعی دارد و بر کارکردهای مختلف زندگی افراد تاثیرگذار است. با توجه به فقدان مدلی مستقل در 
گیری از روش گرانددتئوری به بررسی ت پژوهشی و با بهرهروری بر ادبیامورد اعتیاد به تلفن هوشمند، پژوهش حاضر با م

های مرتبط با اعتیاد به تلفن هوشمند و تدوین مدل پارادایمی پرداخت. نتایج این مطالعه هیم، رویکردها و چالشمفا
های درمانی های پیشگیری از اعتیاد به تلفن هوشمند و نیز پروتکلهای فرهنگی، تدوین پروتکلتواند در سیاستگزاریمی

های شناسان و نیز فعالان رسانهها، معلمان، روانهایی به خانوادههای سنی مختلف و ارائه رهنمودها و آموزهجهت گروه
های بندی برای کاربرد تلفن هوشمند، به کارگیری تکنیکاجتماعی مورد استفاده قرار بگیرد. تنظیم برنامه و جدول زمان

گیری عادات مثبت استفاده از تلفن هوشمند و سازی، تقویت، پاداش، خوگیری و... در شکلرفتاردرمانی مانند شرطی
ها و باورهای های شناخت درمانی جهت آشنایی با افکار خودآیند، مفروضات، طرحوارهتثبیت این رفتارها، استفاده از روش

ن، ذهن آگاهی و خودهیپنوتیزمی جهت کنترل هایی چون مدیتیشمرتبط با کابرد افراطی از تلفن هوشمند، کاربرد تکنیک
های مثبت برای ایجاد اوقات فراغت مفید و تنظیم خلق و هیجانات مرتبط با علایم ترک تلفن هوشمند، جایگزینی روش

 باشند.)ورزش، مطالعه، دورهمی مجازی در دوران کرونا، هنر و...( راهکارهایی جهت مدیریت استفاده از تلفن هوشمند می

های پژوهشی )روش نیمه آزمایشی، آزمایشی و..( به توانند با استفاده از سایر روشهای تحقیقاتی آینده میهپروژ
 اقتصادی مختلف بپردازند. _های سنی، جنسیتی و طبقات اجتماعیبررسی ابعاد دیگر اعتیاد به تلفن هوشمند در گروه
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