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Abstract 
In spite of the necessity of Media Literacy for optimal use of new 

communication technologies, media consumption experience may increase 

media literacy as well. The purpose of the present research is to propose a 

model for predicting internet users' media health literacy according to their 

Social Media Consumption patterns. By Media Health Literacy, we mean 

people’s perceived abilities to access, analyze, create and convey health 
messages through media. The research method is a survey that was 

conducted in May 2019. The research tool is the questionnaire whose 

reliability (Cronbach’s Alpha=0.837) and validity (face validity and 
construct validity) have been confirmed. The statistical population is adult 

citizens of Tehran who use the internet. According to the Path Analysis 

model, "Gratifications obtained from social media use in the field of health" 

are the most powerful predictor of "Media Health Literacy" levels. 

"Frequency of Social Media Use", "years of education", "Adoption of 
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health-related social media" and "Age" are the other independent variables 

that have shares in predicting Media Health Literacy's level among Social 

Media Users in Tehran. In conclusion, with the increase in citizens' access to 

the internet, the digital divide shifts from unequal access to new 

communication technologies to the quality of usage. In addition, the digital 

divide remains between social groups in terms of "age" and "years of 

education", but "sex" does not define Social Media Users' "Media Health 

Literacy" levels. 

Keywords: Digital Divide, Media Consumption, Media Health Literacy, 

Path Analysis, Social Media. 
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سلامت و ارتباط آن با  ایسواد رسانه ریمس لیتحل یالگو

 در تهران یاجتماع هایمصرف رسانه

 

‌‌‌یآزاده‌سالم
واحد  ،یو اجتماع یعلوم انسان ات،یرشته ارتباطات، دانشکده ادب یدکتر یدانشجو

 .رانی. تهران، ایدانشگاه آزاد اسلام قات،یعلوم و تحق
 

‌‌‌یکیخان‌يهاد
. طباطبائیدانشکده ارتباطات، دانشگاه علامه  ،یمطالعات ارتباط یاستاد، گروه آموزش

 .رانیتهران، ا
 

‌يصبور‌بیحب

‌‌‌یخسروشاه

واحد تهران شرق،  ،یدانشکده علوم انسان ،یگروه ارتباطات و علوم اجتماع اریاستاد

 .رانیدانشگاه آزاد اسلامی. تهران، ا

‌ 

‌‌‌یشهناز‌هاشم
 و آموزش مطالعات پژوهشگاه ارتباطات، و هامشارکت یگروه پژوهش اریدانش

 .رانی. تهران، ایآموزش یزریسازمان پژوهش و برنامه پرورش،

  چکیده
،‌ممکن‌است‌با‌بهبود‌است‌يا‌رسانهنیازمند‌سواد‌ی‌کهحال‌نیدرعهاي‌نوين‌ارتباطی‌استفاده‌بهینه‌از‌فناوري

‌مهارت ‌براي‌اين ‌الگويی ‌به ‌دستیابی ‌پژوهش، ‌اين ‌از ‌هدف ‌موضوع، ‌اين ‌بررسی ‌براي ‌باشد. ‌همراه ها

‌کاربران‌از‌رسانه‌در‌حوزهاي‌بینی‌وضعیت‌سواد‌رسانه‌پیش ‌به‌نقش‌و‌سهم‌استفاده ‌توجه هاي‌سلامت‌با

‌منظور‌از‌سواد‌ ‌خلق‌و‌اي‌سلامت،‌درک‌افراد‌از‌توانايیرسانهاجتماعی‌است. ‌تحلیل، شان‌در‌دسترسی،

‌پیام ‌طريق‌رسانهانتقال ‌سلامت‌از ‌حوزه ‌آماري،‌هاي‌ارتباطی‌در ‌جامعه ‌پیمايش‌و ‌روش‌تحقیق، هاست.

‌ ‌می‌سال‌بزرگشهروندان ‌استفاده ‌اينترنت ‌از ‌که ‌هستند ‌نمونهتهرانی ‌خوشهکنند. ‌روش ‌به اي‌گیري

‌چندمرحله ‌اي ‌سال ‌ماه ‌ارديبهشت ‌پیمايش، ‌اجراي ‌زمان ‌جمع‌8931و ‌ابزار ‌است. ‌دادهبوده ها،‌آوري

‌محقق ‌پرسشنامه ‌کرونباخ ‌)ضريب‌آلفاي ‌پايايی ‌و ‌سازه( ‌و ‌)صوري ‌روايی ‌است‌که ‌آن‌198/0ساخته )

‌ ‌متغیرهاي ‌میان ‌از ‌مسیر، ‌تحلیل ‌اساس‌الگوي ‌بر ‌است. ‌شده ‌شده‌یبررسمناسب‌ارزيابی ‌از‌»، رضامندي

اي‌سلامت‌بینی‌تغییرات‌سواد‌رسانهبیشترين‌سهم‌را‌در‌پیش«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامترد‌رسانهکارب

‌ ‌و ‌دارد ‌تهران ‌اينترنت‌در ‌ترتیب‌‌بعدازآنکاربران ‌رسانه»به ‌از ‌استفاده ‌اجتماعیمیزان ‌«هاي هاي‌‌سال»،
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‌«تحصیل ‌سلامتپذيرش‌رسانه»، ‌حوزه ‌در ‌اجتماعی ‌هاي »‌ ‌سن»و ‌می« ‌دارند. ‌با‌قرار ‌گرفت ‌نتیجه توان

‌از‌ ‌جامعه ‌اعضاي ‌استفاده ‌میزان ‌و ‌دسترسی ‌از ‌بیش ‌ديجیتال ‌شکاف ‌اينترنت، ‌نفوذ ‌ضريب افزايش

اي،‌کند.‌در‌بین‌متغیرهاي‌زمینهها‌معنا‌پیدا‌میگیري‌آنان‌از‌اين‌رسانههاي‌نوين،‌در‌زمینه‌نحوه‌بهره‌فناوري

‌جنس» ‌رسانه« ‌تبیین‌سواد ‌سلامنقشی‌در ‌‌ت‌نداشتهاي‌در‌حوزه ‌تحصیلات»است‌اما »‌ ‌سن»و به‌شکاف‌«

‌زنند.هاي‌اجتماعی‌دامن‌میديجیتال‌در‌بین‌گروه

 تال،یجیسلامت، شکاف د ایسواد رسانه ،یاجتماع هایرسانه ر،یمس لیتحل :ها واژهکلید

‌.ایمصرف رسانه

  



 ‌24|و‌همکاران‌‌‌سالمی...‌؛‌‌سلامت‌و‌ارتباط‌آن‌با‌يسواد‌رسانها‌ریمس‌لیتحل‌يالگو

 مقدمه 

ترين‌منابع‌جستجو‌و‌کسب‌اولین‌يا‌يکی‌از‌اصلی‌عنوان‌به،‌استفاده‌از‌اينترنت‌0080از‌سال‌

‌بسیاري‌از‌افراد‌پیش‌از‌مراجعه‌به‌پزشک،‌ اطلاعات‌سلامت‌رو‌به‌فزونی‌گذاشته‌است.

‌درمان ‌مقايسه ‌و ‌تکمیلی ‌اطلاعات ‌دريافت ‌رسانهبراي ‌سراغ ‌به ‌جايگزين، هاي‌هاي

‌رسانهJacobs, et al., 2017: 2روند‌)می‌8اجتماعی ‌برنامه(. هاي‌کاربردي‌هاي‌اجتماعی،

استوارند‌و‌امکان‌خلق‌و‌‌00بتنی‌بر‌اينترنت‌هستند‌که‌بر‌مبانی‌ايدئولوژيکی‌و‌فناورانه‌وبم

 :Kaplan & Haenlein, 2010کنند‌)تبادل‌محتواي‌تولیدشده‌توسط‌کاربران‌را‌فراهم‌می

61.)‌

‌اينترنت‌پنجمین‌اولويت‌شهروندان‌تهرانی‌براي‌دريافت‌‌30در‌ابتداي‌دهه‌ شمسی،

(؛‌در‌میانه‌اين‌دهه،‌چهارمین‌اولويت‌8930تهرانی،‌بود‌)خانیکی‌و‌راثیاطلاعات‌سلامت‌

هاي‌پايانی‌دهه‌به‌يکی‌از‌‌(؛‌و‌در‌سال8931شهرنشینان‌کشور‌شد‌)طاووسی‌و‌همکاران،‌

‌به ‌سلامت، ‌اطلاعات ‌کسب ‌منابع ‌گرديد‌اولین ‌تبديل ‌نوجوانان ‌و ‌جوانان ‌براي ويژه

(Kavosi, et.al., 2020: 5استفاده‌از‌.)هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامت،‌ممکن‌است‌رسانه‌

‌سلامت‌انسان ‌کیفیت‌زندگی‌و ‌به ‌که ‌باشد ‌مخاطراتی‌همراه ‌محتواي‌‌با آسیب‌برساند.

،‌مطالب‌سوگیرانه‌و‌1به‌تولید‌و‌انتشار‌انبوهی‌از‌اطلاعات‌ناقص‌يا‌نادرست‌9کاربرساخت

که‌به‌‌5ه‌و‌مطالب‌فريبندههاي‌توطئشود.‌اخبار‌و‌اطلاعات‌جعلی،‌تئوريشايعات‌منجر‌می

ها‌با‌سرعتی‌بیشتر‌از‌اطلاعات‌موثق‌و‌در‌زمان‌بحران‌ژهيو‌بهشگفتی‌و‌ترس،‌‌دلیل‌جاذبه

‌می ‌منتشر ‌صحیح ‌شوند، ‌از ‌ديگر ‌نگرانی ‌مورددلايل ‌در‌‌در ‌سلامت ‌اطلاعات کیفیت

‌می‌رسانه ‌شمار ‌به ‌اجتماعی ‌هاي ‌نصراللهی، ‌و ‌)باستانی ‌همکاران،‌8933رود ‌و ‌سیف ؛

8933.)‌

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Social Media 

مرسوم‌‌8دهند‌علاوه‌بر‌بازيابی‌اطلاعات‌)آنچه‌در‌وب‌شود‌که‌به‌کاربران‌اجازه‌میهايی‌را‌شامل‌میسايت‌0وب‌0.

‌(.8938‌:83است(،‌محتوا‌را‌تولید‌يا‌بازنشر‌کنند‌يا‌با‌تغییراتی‌به‌اشتراک‌بگذارند‌)کريبر‌و‌مارتین،‌

3.‌User Generated Content 

4.‌Misinformation 

5.‌Disinformation 
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‌فرصتبهره ‌از ‌چالشمندي ‌از ‌ماندن ‌امان ‌در ‌و ‌ارتباطی ‌ابزارهاي ‌آنهاي ها‌‌هاي

‌رسانه ‌سواد ‌رسانه‌8اينیازمند ‌سواد ‌از ‌مراد ‌تحلیل،‌است. ‌دسترسی، ‌در ‌افراد ‌توانايی اي،

‌پیام ‌انتقال ‌و ‌شکلارزيابی ‌هاي‌ارتباطی‌در ‌است‌)پاتر، ‌8939هاي‌متنوع ‌اصطلاح‌59: .)

‌سواد» ‌تشب« ‌اين‌توانايیبا ‌مبینّ‌یه ‌ضمن‌تأکید‌بر‌ضرورت‌حیاتی، ‌به‌خواندن‌و‌نوشتن، ها

(.‌امروزه‌آموزش‌رسمی‌تنها‌يکی‌Tornero, 2004: 40هاست‌)آموختنی‌بودن‌اين‌مهارت

‌مهارت‌محسوب‌می ‌منابع‌متعدد‌کسب‌دانش‌و ‌از ‌مراجع‌رسمی‌آموزش‌علاوه‌بهشود. ،

‌رسانه ‌وبسواد ‌حتی ‌و ‌سايتاي ‌تخصصی ‌دانش‌و‌هاي ‌انواع ‌است ‌ممکن ‌حوزه، اين

‌به‌ازیموردنهاي‌مهارت ‌فناوريو ‌از ‌بهینه ‌براي‌استفاده ‌پوشش‌روز هاي‌نوين‌ارتباطی‌را

ها،‌بر‌مخاطرات‌و‌پیامدهاي‌منفی‌مندي‌از‌مزاياي‌اين‌رسانهندهند‌و‌بیش‌از‌توجه‌به‌بهره

‌‌آن ‌شبیري، ‌و ‌)پاکدهی ‌باشند ‌داشته ‌تمرکز ‌8931ها ‌در98: ‌اين که‌‌است‌یحال‌(.

‌فرصت‌فناوري ‌براي‌ارتقاي‌مهارت‌و‌دانش‌در‌طول‌عمر‌هاي‌جديد، هاي‌نامحدودي‌را

کنند‌و‌فرايندهاي‌يادگیري‌خودآموخته‌و‌اتفاقی،‌در‌طی‌زندگی‌روزمره‌جريان‌فراهم‌می

نیازمند‌‌تنها‌نههاي‌جديد‌(.‌از‌اين‌منظر‌استفاده‌از‌رسانهEricsson, 2017, websiteدارند‌)

‌مهارت ‌سواد ‌مهارتاست‌يا‌رسانههاي ‌اين ‌بهبود ‌با ‌است ‌ممکن ‌بلکه ‌باشد‌، ‌همراه ها

(Gentikow, 2007: 78رسانه‌ ‌سواد ‌مدل ‌در ‌چنانکه .)‌ ‌اروپا، ‌اتحاديه دسترسی‌»اي

 Celot, etاي‌تلقی‌شده‌است‌)بر‌سواد‌رسانه‌مؤثريکی‌از‌عوامل‌محیطی‌‌عنوان‌به«‌اي‌رسانه

al., 2009: 7.)‌

‌0اي‌سلامتسواد‌رسانه»مفهوم‌ ‌لوين‌زمیر«  ,.Levin-Zamir et alو‌همکاران‌)‌9را

2011‌ ‌اما ‌مطرح‌کردند ‌ايران‌‌آن‌را( ‌در ‌ندادند. ‌توسعه ‌سنجش، ‌شیوه ‌لحاظ‌نظري‌و به

‌پژوهش‌باوجود ‌سلامتاجراي ‌سواد ‌سنجش ‌براي ‌مختلف ‌سلامت‌‌1هاي ‌سواد و

‌رسانه5الکترونیک ‌سنجش‌سواد ‌سلا، ‌حوزه ‌اي‌در ‌اين‌در ‌است. ‌بوده ‌مهجور ‌یحالمت،

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Media Literacy 

2.‌Media Health Literacy 

3.‌Levin-Zamir 

4.‌Health Literacy 

5.‌Ehealth Literacy 
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‌مهارت‌است ‌که ‌ارتباطی ‌رسانه‌ژهيو‌بههاي ‌از ‌استفاده ‌ابزارهاي‌در ‌در ‌اجتماعی، هاي

‌رئیسی‌نافچی‌و‌8اندسنجش‌سواد‌سلامت‌و‌سواد‌سلامت‌الکترونیک‌مغفول‌مانده ‌اخیراً .

رويکرد‌انتقادي‌براي‌اي‌با‌همکاران‌به‌تدوين‌و‌اعتباريابی‌ابزار‌سنجش‌سواد‌سلامت‌رسانه

(.‌اين‌پژوهش،‌تنها‌به‌بعد‌8100اند‌)رئیسی‌نافچی،‌آموزان‌دوره‌متوسطه‌دوم‌پرداختهدانش

اي‌سلامت‌متمرکز‌است‌و‌جامعه‌هدف‌کوچکی‌را‌پوشش‌هاي‌سواد‌رسانهانتقادي‌مهارت

‌اينترنتمی ‌از ‌گسترش‌استفاده ‌به ‌نظر ‌رسانه‌0دهد. ‌اجراي‌پیمايش‌د9هاي‌اجتماعیو ر‌،

هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامت‌و‌سطح‌شهر‌تهران‌برآوردي‌از‌وضعیت‌استفاده‌از‌رسانه

دهد.‌میدر‌اين‌زمینه‌به‌دست‌‌ازیموردنهاي‌میزان‌برخورداري‌کاربران‌از‌سواد‌و‌مهارت

‌رسانه ‌سواد ‌سطح ‌از ‌آگاهی ‌بیش‌از ‌زمانی‌آنچه ‌يک‌مقطع ‌در ‌شهروندان ‌سلامت اي

اي‌مخاطبان‌بینی‌وضعیت‌سواد‌رسانهبه‌الگويی‌براي‌پیشمشخص‌اهمیت‌دارد،‌دستیابی‌

‌پیام ‌توانمنديهدف ‌از ‌شناختی ‌امر ‌اين ‌سلامت‌است. ‌ضعف‌گروههاي ‌نقاط ‌و هاي‌ها

‌می ‌فراهم ‌اجتماع ‌میمختلف ‌که ‌کند ‌متخصصان، ‌براي و‌‌گذاران‌استیستواند

ان‌خود‌را‌دارند،‌با‌مخاطب‌مؤثرتولیدکنندگان‌محتواي‌سلامت‌که‌دغدغه‌برقراري‌ارتباط‌

که‌‌آن‌استمحوري‌اين‌تحقیق‌‌سؤالقرار‌گیرد.‌بر‌اين‌اساس،‌‌مورداستفادهدر‌هر‌زمان‌

بینی‌کرد؟‌میزان‌هاي‌اجتماعی‌را‌پیشاي‌سلامت‌کاربران‌رسانهتوان‌سواد‌رسانهچگونه‌می

‌رسانه ‌از ‌آناستفاده ‌از ‌استفاده ‌نحوه ‌سهمی‌در‌هاي‌اجتماعی‌و ‌چه ‌سلامت، ‌حوزه ‌در ‌ها

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

ها‌يا‌درک‌و‌شمارش‌اعداد‌معطوف‌هستند‌ابزارهاي‌استاندارد‌سنجش‌سواد‌سلامت،‌عمدتاً‌بر‌توانايی‌خواندن‌واژه‌.8

گیرد‌)سوادهاي‌پايه،‌اي‌را‌دربرمیهاي‌گستردهسلامت‌الکترونیک‌مهارت‌(.‌از‌طرف‌ديگر‌سواد8933‌:80)آزبورن،‌

‌رسانه ‌رايانهاطلاعاتی، ‌علمی‌و ‌سلامت، ‌سنجش‌آناي، ‌ابزار ‌ولی ‌داراي‌‌اي(  & Normanاست‌)‌سؤال‌1تنها

Skinner, 2006گفته‌کافی‌باشد.هاي‌پیشرسد‌براي‌سنجش‌دقیق‌انواع‌مهارت(‌که‌به‌نظر‌نمی‌

‌ضريب‌نفوذ‌اينترنت‌پهن8933در‌سال‌‌0. ،‌ درصد‌رسید‌)سازمان‌تنظیم‌مقررات‌و‌ارتباطات‌‌801باند‌در‌کشور‌به

‌،‌سايت(.8933راديويی،‌

‌ضريب‌نفوذ‌اينترنت‌در‌جهان‌0008در‌ابتداي‌سال‌‌.9 ،5/53‌‌ ‌تنها ‌از‌‌3/5درصد‌بود‌و درصد‌از‌کاربران‌اينترنت،

‌نمیرسانه ‌استفاده ‌اجتماعی ‌)هاي ‌سالKemp, 2021websiteکردند ‌در .)‌8933‌ ‌بزرگسالان‌‌1/89، ‌از درصد

‌،‌سايت(.8933اند‌)ايسپا،‌هاي‌اجتماعی‌استفاده‌کردهايرانی‌از‌رسانه

https://datareportal.com/reports/digital-2021-global-overview-report
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‌رسانهپیش ‌نقش‌متغیرهاي‌زمینهبینی‌سواد ‌و ‌دارند ‌اين‌میان‌اي‌سلامت‌شهروندان اي‌در

‌هاي‌اصلی‌تحقیق‌به‌شرح‌ذيل‌هستند:چیست؟‌فرضیه

‌رسانه .8 ‌از ‌افزايش‌میزان‌استفاده ‌رسانهبا ‌سواد اي‌سلامت‌کاربران‌هاي‌اجتماعی،

‌يابد.اينترنت‌افزايش‌می

‌رسانه .0 ‌افزايش‌پذيرش‌تنوع ‌با ‌رسانههاي ‌سواد ‌سلامت، ‌حوزه ‌در اي‌اجتماعی

 يابد.سلامت‌کاربران‌اينترنت‌افزايش‌می

‌رسانه .9 ‌کاربرد ‌از ‌رضامندي ‌افزايش ‌سواد‌با ‌سلامت، ‌حوزه ‌در ‌اجتماعی هاي

 يابد.اي‌کاربران‌اينترنت‌افزايش‌میرسانه

 مطالعات پیشین

‌لوين‌زمیر‌و‌همکسواد‌رسانه‌در‌مورددر‌نخستین‌پژوهش‌ ‌توانايیاي‌سلامت، هاي‌اران،

‌رسانه ‌آزمايش‌)دانشسواد ‌مورد ‌افراد ‌پیاماي ‌با ‌مواجهه ‌در ‌را ‌تلويزيونی‌آموزان( هاي

‌ ‌تشخیص؛ ‌حوزه ‌چهار ‌سلامت‌در ‌تأثیرمرتبط‌با ‌رفتار، ‌و ‌انتقادي؛ ‌‌لهیوس‌به؛ ‌سؤالچهار

طريق‌(.‌در‌ايران،‌رئیسی‌نافچی‌و‌همکاران‌از‌Levin-Zamir et al., 2011ارزيابی‌کردند‌)

‌زمینه ‌‌8اينظريه ‌تشخیص ‌محتوا؛ ‌انتقادي ‌تحلیل ‌خبرگان، ‌با ‌مصاحبه ‌بر‌‌تأثیرو محتوا

‌ ‌را ‌رسانه ‌محتواي ‌به ‌واکنش‌نسبت ‌و ‌رسانهمؤلفه‌عنوان‌بهسلامت؛ ‌سواد ‌اصلی اي‌هاي

‌ ‌همکاران، ‌و ‌نافچی ‌)رئیسی ‌کردند ‌معرفی ‌و‌8933انتقادي ‌تدوين ‌به ‌آنان ‌ادامه، ‌در .)

آموزان‌دوره‌اي‌با‌رويکرد‌انتقادي‌براي‌دانشجش‌سواد‌سلامت‌رسانهاعتباريابی‌ابزار‌سن

‌تأثیرتشخیص‌»متمايز‌تحت‌عناوين‌‌کاملاًمتوسطه‌دوم‌پرداختند.‌اين‌ابزار‌داراي‌سه‌عامل‌

واکنش‌»و‌«‌تحلیل‌انتقادي‌محتواي‌مرتبط‌با‌سلامت‌در‌رسانه»،‌«محتواي‌رسانه‌بر‌سلامت

(.‌مصاحبه‌عمیق‌با‌خبرگان‌در‌8100است‌)رئیسی‌نافچی،‌«‌انتقادي‌نسبت‌به‌محتواي‌رسانه

‌ ‌رسانه»پژوهش ‌سلامت‌شفافیت ‌مراقبت ‌گفتمان ‌در ‌حقانیت ‌و ‌صداقت ‌حقیقت، اي:

اي‌شدن‌ديجیتال‌قادر‌است‌که‌رسانه‌آن‌استها‌و‌مبین‌ی‌مکمل‌اين‌يافتهنوع‌به«‌ديجیتالی

‌مطالبه ‌و ‌اطلاعاتی ‌حقانشفافیت ‌و ‌صداقت ‌اعتبار، ‌براي ‌مراقبتگري ‌زمینه ‌در هاي‌یت

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Grounded Theory 
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از‌آنجا‌که‌پژوهش‌ديگري‌براي‌سنجش‌سواد‌‌(.Blackett, 2013سلامت‌را‌توسعه‌دهد‌)

هايی‌ها‌منتشر‌نشده‌است،‌به‌مرور‌پژوهشاي‌سلامت‌و‌ارتباط‌آن‌با‌استفاده‌از‌رسانهرسانه

‌ند.ا‌اي‌سلامت‌مربوطپردازيم‌که‌به‌مفاهیم‌نزديک‌به‌سواد‌رسانهمی

‌سلام ‌ديجیتالسواد ‌فناوريمهارت‌8ت ‌از ‌استفاده ‌اطلاعات، ‌جستجوي هاي‌هاي

‌حريم‌ ‌حفاظت‌از ‌موقعیت‌فرد، ‌تشخیص‌تناسب‌اطلاعات‌با ‌ارزيابی‌انتقادي‌و ديجیتال،

گیرد.‌ابزار‌سنجش‌اين‌مفهوم،‌خصوصی‌و‌توانايی‌افزودن‌محتواي‌کاربرساخت‌را‌دربرمی

‌پرسشنامه ‌بیش‌از ‌مهارتهاي‌استاندارد‌سواد‌سلامت‌و هاي‌سواد‌سلامت‌الکترونیک‌به

‌از‌ازیموردن ‌در‌کشور‌هلند‌هاي‌اجتماعی‌میاينترنت‌و‌رسانه‌براي‌استفاده ‌تنها پردازد‌اما

(‌ ‌است ‌نشده ‌بررسی ‌ديگر ‌جوامع ‌در ‌آن ‌تعمیم ‌قابلیت ‌و ‌شده  & Vaartاعتبارسنجی

Drossaert, 2017.)‌

بین‌میزان‌استفاده‌از‌اينترنت‌رابطه‌همبستگی‌مستقیم‌‌دهنده‌نشانهاي‌مختلف‌پژوهش

‌رسانه ‌)و ‌ديجیتال ‌سلامت‌‌صورت‌بههاي ‌سواد ‌با ‌سلامت( ‌حوزه ‌در ‌لزوماً ‌نه ‌و عام

(Adhiarso & Suyanto, 2018(سواد‌سلامت‌الکترونیک‌‌،)Boonwathanopas, 2016‌)

(‌ ‌ديجیتال ‌سلامت ‌سواد ‌Vaart & Drossaert, 2017و ‌هستند. تحلیل‌‌حال‌نیدرع(

‌وب ‌از ‌استفاده ‌است‌میزان ‌داده ‌نشان ‌سلامت‌سايترگرسیون ‌و‌‌تأثیرهاي‌مرتبط‌با زياد

اي‌بر‌سواد‌سلامت‌کم‌و‌حاشیه‌تأثیرها‌شده‌در‌استفاده‌از‌رسانهمثبت؛‌و‌کل‌زمان‌صرف

‌(.Rosenbaum, et al., 2018دارند‌)

‌نوآوري ‌پذيرش ‌زمینه ‌در ‌سلامت ‌سواد ‌بین ‌همبستگی ‌رابطه ‌سالان‌زرگبها،

هاي‌کاربردي‌در‌حوزه‌سلامت‌معنادار‌گزارش‌شده‌يی‌و‌پذيرش‌استفاده‌از‌برنامهکايآمر

‌همچنین‌ارتباط‌سواد‌سلامت‌الکترونیک‌کاربران‌مسن‌Mackert, et al., 2016است‌) .)

‌رسانه ‌از ‌استفاده ‌میزان ‌سلامت‌)اينترنت‌با ‌حوزه ‌در ‌اجتماعی ‌و‌Tennant, 2013هاي )

‌س ‌سواد ‌)ارتباط ‌سلامت ‌حوزه ‌در ‌اينترنت ‌از ‌استفاده ‌با ‌ديجیتال  & Vaartلامت

Drossaert, 2017سواد‌‌ ‌بین‌نمره ‌تفاوت‌معنادار ‌است. ‌معنادار‌گزارش‌شده ‌مستقیم‌و ،)

‌هنگسلامت‌دانش ‌در ‌طريق‌آموزان ‌از ‌دريافت‌محتواي‌آموزشی ‌از ‌بعد ‌و ‌قبل کنگ،
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Digital Health Literacy 
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‌رسانه ‌نیز ‌اجتماعی ‌آنا‌ديمؤهاي ‌سلامت ‌سواد ‌)ارتقاي ‌است (.‌Tse, et al., 2015ن

سواد‌سلامت،‌استفاده‌از‌اطلاعات‌سلامت‌»ها،‌پیمايش‌آنلاين‌با‌موضوع‌برخلاف‌اين‌يافته

هاي‌اجتماعی‌براي‌کسب‌اطلاعات‌نشان‌داد‌کاربرانی‌که‌بیشتر‌از‌رسانه«‌ها‌آنو‌اعتماد‌به‌

 ,.Chen, et al)‌تري‌از‌سواد‌سلامت‌هستندکنند،‌داراي‌سطوح‌پايینسلامت‌استفاده‌می

‌از‌رسانه2018 ‌رابطه‌معکوس‌بین‌میزان‌استفاده .)‌ در‌حوزه‌‌تنها‌نههاي‌اجتماعی‌و‌سواد،

‌ ‌بلکه ‌موردسلامت، ‌رسانه‌در ‌سواد ‌است. ‌گزارش‌شده ‌نعمتی‌عنوان‌بهاي‌نیز ‌و‌نمونه، فر

(‌088/0همکاران‌با‌استفاده‌از‌آزمون‌رگرسیون،‌دو‌متغیر‌تحصیلات‌)با‌ضريب‌رگرسیون‌

‌رسانه ‌از ‌استفاده ‌میزان ‌و ‌رگرسیون ‌ضريب ‌)با ‌اجتماعی ‌عوامل‌‌(-511/0هاي ‌از را

‌(.8938فر‌و‌همکاران،‌اند‌)نعمتیاي‌کاربران‌دانستهکننده‌سواد‌رسانه‌تبیین

‌گروه ‌بین ‌سواد ‌نمره ‌میانگین ‌نابرابريتفاوت ‌منظر ‌از ‌اجتماعی ‌اجتماعی‌هاي هاي

ست.‌مطالعه‌لوين‌زمیر‌و‌همکاران‌حاکی‌از‌بالاتر‌(‌قابل‌تفسیر‌ا8شکاف‌ديجیتال‌ازجمله)

‌پسران‌است‌)اي‌سلامت‌دانشبودن‌سطح‌سواد‌رسانه -Levinآموزان‌دختر‌در‌مقايسه‌با

Zamir et al., 2011در‌ايران‌نیز‌مطالعه‌سواد‌سلامت‌شهروندان‌تهرانی‌نشان‌داده‌سطح‌‌.)

سواد‌سلامت‌رابطه‌معکوس‌و‌‌سواد‌سلامت‌زنان‌بالاتر‌از‌مردان‌است.‌همچنین‌بین‌سن‌و

بین‌تحصیلات‌و‌سواد‌سلامت‌رابطه‌مثبت‌معنادار‌گزارش‌شده‌است‌)ساعی‌و‌همکاران،‌

جنس‌در‌مقايسه‌با‌تحصیلات‌و‌‌که‌آن‌استتحلیل‌رگرسیون‌نشانگر‌‌حال‌نیدرع(.‌8931

‌تعیین ‌عامل ‌پیشکنندهسن، ‌براي ‌نمیاي ‌شمار ‌به ‌شهروندان ‌سلامت ‌سواد رود‌بینی

هاي‌ديگر‌نیز‌ناظر‌به‌وجود‌همبستگی‌معنادار‌(.‌نتايج‌پژوهش8931ی‌و‌همکاران،‌)طاووس

‌است‌ ‌سن‌)معکوس( ‌و ‌تحصیلات‌)مستقیم( ‌سلامت‌با ‌حوزه ‌در سواد‌‌ازجملهبین‌سواد

(‌ ‌هلند ‌در ‌Vaart & Drossaert, 2017سلامت‌ديجیتال ‌سلامت‌در ‌سواد ‌و کشور‌‌01(

(‌ ‌‌.(Kickbucsh et al., 2013: 7-8اروپايی ‌در ‌سلامت ‌سواد ‌کشور‌‌5بررسی استان

‌)طهرانی‌بنی ‌همکاران، ‌8911هاشمی‌و ‌بین‌ايرانیان‌)طاووسی‌و‌همکاران، ‌در ‌و )8931‌)

‌میان‌متغیرهاي‌زمینه‌آن‌استحاکی‌از‌ ‌از ‌که ‌با‌قويهاي‌تحصیل‌سالاي، ‌را ترين‌رابطه

‌ ‌سلامت ‌ا‌پاسخگويانسواد ‌رگرسیون، ‌تحلیل ‌مبناي ‌بر ‌همچنین ‌است. ‌متغیر‌داشته ين
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Digital Divide 
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(.‌8938و‌همکاران،‌‌)رسولیشود‌سواد‌سلامت‌الکترونیک‌بیماران‌تلقی‌می‌کننده‌ینیب‌شیپ

استان‌کشور‌)طهرانی‌‌5ها‌مانند‌بررسی‌سواد‌سلامت‌در‌پايگاه‌اقتصادي‌در‌برخی‌پژوهش

‌بنی ‌همکاران، ‌و ‌8911هاشمی ‌در ‌سلامت ‌اطلاعات ‌آنلاين ‌جستجوي ‌و ‌سالان‌بزرگ(

هاي‌بینی‌مهارتکننده‌براي‌پیشمتغیري‌تعیین‌عنوان‌به(‌Rutten, et al., 2019)‌يیکايآمر

‌سواد‌گزارش‌شده‌است.

اي‌سلامت‌،‌زمیر‌و‌همکاران‌به‌ارزيابی‌سواد‌رسانهشده‌یبررسهاي‌از‌میان‌پژوهش

‌تلويزيون‌است.‌اند‌که‌ابزار‌آن‌محدود‌به‌سنجش‌توانايیپرداخته هاي‌افراد‌در‌مواجهه‌با

‌ ‌رسانههمچنین ‌سواد ‌همکاران ‌و ‌نافچی ‌بین‌رئیسی ‌در ‌و ‌انتقادي ‌بعد ‌در ‌سلامت‌را اي

اند.‌پژوهش‌حاضر،‌نخستین‌مطالعه‌پیمايشی‌براي‌آموزان‌دوره‌متوسطه‌مطالعه‌نموده‌دانش

‌رسانه ‌مهارتسنجش‌سواد ‌بر ‌علاوه ‌است‌و ‌تهران ‌سطح‌شهر هاي‌سواد‌اي‌سلامت‌در

‌مهارترسانه ‌پیام، ‌دريافت ‌در ‌رسانه‌هاياي ‌در ‌محتوا ‌نیز‌تولید ‌را ‌اجتماعی هاي

‌اکثر‌پژوهش‌دربرمی ‌به‌بررسی‌روابط‌همبستگی‌يا‌شناسايی‌تفاوت‌هاي‌پیشگیرد. گفته،

‌گروه ‌بین ‌معنادار ‌هستند. ‌معطوف ‌اجتماعی ‌همچون‌‌آنکه‌حالهاي ‌پژوهش‌حاضر، در

تحلیل‌رگرسیون،‌(‌با‌استفاده‌از‌8938(‌و‌رسولی‌و‌همکاران‌)0081و‌همکاران‌)‌8روزنبام

‌رسانهسهم‌متغیرهاي‌مستقل‌در‌پیش ‌براي‌اي‌سلامت‌کاربران‌بررسی‌میبینی‌سواد شود.

‌استفاده‌از‌تحلیل‌مسیر‌تکمیل‌و‌تدقیق‌پیش ‌با بینی،‌روابط‌غیرمستقیم‌و‌غیرخطی‌متغیرها

‌،‌سابقه‌نداشته‌است.شده‌یبررسهاي‌از‌پژوهش‌کي‌چیهشود‌که‌اين‌امر‌در‌ارزيابی‌می

 ني نظريمبا

‌در‌زمینه‌سواد‌ ‌مروري‌داريم‌به‌برخی‌رويکردها براي‌دستیابی‌به‌مدل‌مفهومی‌پژوهش،

‌.0اياي‌و‌سواد‌سلامت؛‌شکاف‌ديجیتال‌و‌مصرف‌رسانهرسانه

 اي و سواد سلامتسواد رسانهالف. 

اي،‌قابلیتی‌چندبعدي‌است‌که‌هدف‌از‌آن‌توانمندسازي‌شهروندان‌در‌استفاده‌سواد‌رسانه
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Rosenbaum 

2.‌Media Consumption 
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،‌بیشتر‌معطوف‌به‌آمادگی‌و‌آگاهی‌در‌0اي‌پاترسواد‌رسانه‌8هاست.‌مدل‌شناختیرسانهاز‌

‌ ‌از‌نگاه‌نظريه‌انتقادي8939‌:13ساحت‌دريافت‌و‌تفسیر‌پیام‌است‌)پاتر، ،‌1کلنر‌و‌شر‌9(.

هاي‌پنهان‌در‌اي‌)شناسايی‌ايدئولوژيدر‌خوانش‌انتقادي‌متون‌رسانه‌تنها‌نهاي‌سواد‌رسانه

سازندگان‌محتوا(،‌بلکه‌به‌لحاظ‌مشارکت‌فعال‌افراد‌در‌جامعه‌دموکراتیک‌‌متن‌و‌اهداف

(‌ ‌دارد ‌Kellner & Share, 2007: 3اهمیت ‌وب ‌ظهور ‌آن ‌پی ‌در ‌و ‌اينترنت و‌‌0(.

ي‌سپهر‌ارتباطات‌را‌دگرگون‌ساخته‌که‌از‌آن‌با‌عنوان‌عصر‌دوم‌قدر‌بههاي‌تعاملی‌‌رسانه

در‌‌دائمنظران،‌دنیاي‌(.‌به‌عقیده‌برخی‌صاحب8938:‌901زاده،‌شود‌)مهديها‌ياد‌میرسانه

‌سوادهاي‌رسانه ‌میتغییر‌و‌مالامال‌از‌ابزارهاي‌فناورانه،  & Hobbsطلبد‌)اي‌جديدي‌را

Jensen, 2009: 6)‌ ‌فناوري؛ ‌اين ‌ديگر، ‌نگاهی ‌از ‌رسانهاما ‌ماهیت‌سواد ‌تغییر‌ها ‌را اي

(.‌از‌Kellner & Share, 2007: 7د‌)دهنافزايش‌می‌آن‌رادهند‌بلکه‌گستره‌دربرگیري‌‌نمی

‌مدل ‌تحولات ‌روند ‌رسانهبررسی ‌سواد ‌رويکردهاي ‌و ‌برمیها ‌چنین ‌که‌اي آيد

‌ترويج‌1و‌توانمندسازي‌5گري‌حمايت ‌بال‌سواد‌رسانه8يا ‌دو  ,.Cervi, et alاي‌هستند‌)،

ي‌اهاي‌جمعی‌در‌سبد‌مصرف‌رسانهگرا‌در‌زمان‌غلبه‌رسانه(.‌رويکرد‌حمايت20 :2012

‌ ‌نظريهافتهي‌گسترشمخاطبان ‌از ‌متأثر ‌رسانه، ‌شديد ‌تأثیر ‌سواد‌هاي ‌شناختی ‌مدل ‌و ها

‌)‌رسانه ‌است ‌کاهش‌آسیبPark, 2012: 89اي ‌براي ‌رسانه(. ‌منفی ‌اثرات ‌و ‌اين‌ها ها،

‌مهارت ‌تقويت ‌به ‌و‌رويکرد ‌متون( ‌انتقادي ‌خوانش ‌)مثل ‌محتوا ‌دريافت ‌شناختی هاي

‌برخی‌مطالب‌و‌مديريت‌ ‌زمان‌مدتسازوکارهاي‌کنترلی‌مانند‌محدودسازي‌دسترسی‌به

‌همچنین‌دورهاستفاده‌از‌رسانه از‌دوران‌مدرسه‌براي‌‌ژهيو‌بههاي‌آموزشی،‌ها‌تأکید‌دارد.

‌با‌ظهوراي‌افراد‌توصیه‌میارتقاي‌سواد‌رسانه هاي‌ديجیتال‌که‌با‌و‌گسترش‌فناوري‌شود.

دهنده‌فرهنگ‌گسترش‌1اي،‌به‌تعبیر‌جنکینزتسهیل‌مشارکت‌افراد‌در‌خلق‌محتواي‌رسانه

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Cognitive 

2.‌Potter 

3.‌Critical 

4.‌Kellner & Share 

5.‌Protectionist 

6.‌Empowerment 

7.‌Promotion 

8.‌Jenkins 
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‌و‌‌8مشارکتی ‌دريافت ‌بر ‌علاوه ‌رويکرد ‌اين ‌است. ‌شده ‌مطرح ‌ترويج ‌رويکرد هستند،

‌توانايی ‌مصرف، ‌را ‌محتوا ‌تولید ‌در ‌مشارکت ‌می‌موردتوجههاي ‌کناقرار ‌در ‌و ر‌دهد

هاي‌جديد‌در‌توانمندسازي‌هاي‌فناوريها‌و‌فرصتها،‌بر‌مزيتتهديدها‌و‌خطرات‌رسانه

 ,Cervi؛‌8938‌:11کند‌)کريبر‌و‌مارتین،‌اعضاي‌جامعه‌و‌شهروندي‌دموکراتیک‌تأکید‌می

et al., 2012: 20.)‌

 (.Cervi, et al., 2012: 20اي ). تحول رویکردهاي سواد رسانه1جدول 

 اولويت اهداف فرضپیش کنشگران تمرکز فناوری مدل

‌گراحمايت
هاي‌رسانه

‌جمعی

گري‌‌حمايت

 اخلاقی
‌دهندگان‌آموزش

تهديد‌رسانه‌براي‌

اخلاق‌کودکان‌و‌

‌نوجوانان

محکومیت‌

استفاده‌از‌‌سوء

رسانه؛‌حمايت‌

از‌کودکان‌و‌

‌نوجوانان

کارهاي‌‌و‌ساز

‌حمايتی

گري‌‌حمايت

‌ايدئولوژيک
‌کنشگران‌اجتماعی

قدرت‌رسانه‌در‌
ي،‌کار‌دست

شستشوي‌ذهنی‌و‌

کنترل‌

‌ايدئولوژيک

هاي‌کنش
-مقاومتی:‌رسانه
ها‌و‌محتواهاي‌

اي‌رسانه

‌جايگزين

بحث‌اجتماعی،‌

‌انتقاد

ترويج‌يا‌

‌توانمندسازي

هاي‌رسانه

تعاملی،‌

‌0وب‌

خوانش‌

‌انتقادي

دهندگان‌‌آموزش

‌قاعده‌گذاران

‌حکومتی

هاي‌توسعه‌شیوه

مختلف‌خوانش‌

‌پیام

خوانش‌انتقادي‌

‌آگاهی‌–

‌-تفکر‌انتقادي‌

اي‌در‌سواد‌رسانه

نظام‌آموزشی،‌

‌خودتنظیمی

‌تولید‌محتوا
هاي‌قدرت

آموزشی،‌صنعت،‌

‌متخصصان

تسهیل‌آزادي‌
تولید‌پیام‌از‌طريق‌

‌هاي‌جديدرسانه

ابتکار‌شخصی،‌
تولید‌خلاقانه،‌

‌استقلال‌شخصی

بهبود‌کیفیت‌

 تولید

کنشگري‌

جمعی‌و‌

‌مشارکتی

گروهی‌در‌‌کار

ها‌و‌‌صنعت،‌اجتماع

‌هاسازمان

ي‌انفجاررشد‌

هاي‌رسانه

‌اجتماعی

گري‌بین‌واسطه
شهروندان‌/‌

‌رسانه
 

شهروند‌فعال،‌

مشارکت‌در‌

تنظیمی‌‌تولید،‌هم

و‌مسئولیت‌

‌مشترک

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Participatory Culture 
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‌مدل ‌مهارتيکی‌از ‌به ‌رسانههاي‌ناظر ‌از ‌مدل‌سواد‌هاي‌استفاده ‌ديجیتال، هاي‌تعاملی‌و

(.‌Chen, et al., 2011: 2اند‌)ارائه‌کرده‌آن‌راو‌همکاران‌‌8که‌چن‌هاي‌جديد‌استرسانه

‌در‌دو‌سر‌محور‌بندي‌چارچوب‌سواد‌رسانهمفصل اي‌اين‌مدل‌مبتنی‌بر‌دو‌محور‌است.

‌سواد‌مصرف ‌تولید‌0اول، ‌عملکردي‌9/ ‌سواد ‌دوم، ‌دو‌سوي‌محور ‌در ‌انتقادي‌قرار‌‌1و /

‌بر‌اين‌مبنا‌چهار‌نوع‌سواد‌شناسايی5دارند ‌سواد‌عملکردي‌در‌مصرف‌به‌معنی‌می‌. شود:

‌رسانه ‌درک‌محتواي ‌و ‌دسترسی ‌توانايی‌توانايی ‌معنی ‌به ‌مصرف ‌در ‌انتقادي ‌سواد اي؛

اي‌با‌توجه‌به‌بافت‌و‌زمینه‌اجتماعی‌و‌نقد‌معناهاي‌نهفته‌و‌ارزيابی‌و‌تحلیل‌محتواي‌رسانه

ز‌فناوري‌براي‌خلق‌محتواي‌اثرات‌آن؛‌سواد‌عملکردي‌در‌تولید‌ناظر‌بر‌توانايی‌استفاده‌ا

‌درک‌رسانه ‌توانايی ‌معنی ‌به ‌تولید ‌در ‌انتقادي ‌سواد ‌و ‌محتواي‌هاتأثیراي؛ ‌اجتماعی ي

‌رسانه ‌محیط‌رسانه‌شده‌خلقاي ‌مشارکت‌در ‌سکندلايفو ‌مانند ‌پیچیده ‌اجتماعی ‌1هاي

‌(.Lin, et al., 2013: 165است‌)

‌پردازش‌و‌درک‌ا ‌براي‌کسب، طلاعات‌پايه‌و‌خدمات‌سواد‌سلامت‌ظرفیت‌افراد

‌ ‌تصمیم‌منظور‌بهسلامت ‌میاتخاذ ‌تلقی ‌سلامت ‌حوزه ‌در ‌مناسب ‌هاي  Kamel)شود

Bolous, 2011: 3.)از‌ابعاد‌سواد‌سلامت،‌سواد‌عملکردي،‌توانايی‌‌8بیمبندي‌ناتدر‌دسته‌

هاي‌پايه‌خواندن‌و‌نوشتن‌در‌درک‌مطالب‌حوزه‌سلامت‌و‌عملکرد‌کارگیري‌مهارتبه

‌1(.‌سواد‌سلامت‌تعاملیNutbeam, 2000: 8هاي‌زندگی‌روزمره‌است‌)در‌وضعیت‌مؤثر

‌مهارت ‌و‌به ‌ارتباطات ‌مختلف ‌اشکال ‌از ‌معنا ‌استخراج ‌براي ‌اجتماعی ‌و ‌شناختی هاي

‌سواد‌سلامت‌کارگیري‌اطلاعات‌سلامت‌براي‌وضعیت‌به ‌دارد. ‌اشاره هاي‌در‌حال‌تغییر

ست‌که‌براي‌تحلیل‌انتقادي‌اطلاعات‌سلامت‌و‌هاي‌شناختی‌و‌اجتماعی‌اانتقادي‌مهارت
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Chen 

2.‌Consuming Literacy 

3.‌Prosuming Literacy 

4.‌Functional Literacy 

اي‌که‌متشکل‌از‌دو‌فرايند‌تولید‌و‌مصرف‌رسانه«‌Prosume»در‌زبان‌فارسی‌معادل‌مناسبی‌براي‌واژه‌ترکیبی‌.‌5

‌است،‌وضع‌نشده‌است.‌از‌اين‌رو‌از‌واژه‌تولید‌در‌ترجمه‌آن‌استفاده‌شده‌است.

6.‌Second Life 

7.‌Nutbeam 

8.‌Interactive 
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 Osborne, etرود‌)هاي‌زندگی‌به‌کار‌میها‌براي‌کنترل‌رويدادها‌و‌موقعیت‌استفاده‌از‌آن

al., 2013.)‌

 دیجیتال شکافب. 

‌خوش ‌نگاه ‌فناورياز ‌نفوذ ‌گسترش ‌فرصتبینانه، ‌آوردن ‌فراهم ‌با ‌ارتباطی هاي‌هاي

هاي‌زندگی،‌در‌خدمت‌توسعه‌فرد‌و‌جامعه‌است‌ام‌دورهيادگیري‌براي‌همه‌افراد‌و‌در‌تم

شکاف‌ديجیتال‌به‌ماهیت‌ناهمسان‌دسترسی‌و‌‌حال‌نیدرع(.‌8935‌:910)سورين‌و‌تانکارد،‌

ها‌در‌جامعه‌هاي‌مختلف‌اشاره‌دارد‌که‌به‌بازتولید‌نابرابرياستفاده‌از‌اينترنت‌در‌بین‌گروه

‌می ‌دسته شود.منجر ‌نوريسطبق ‌8بندي ‌شکاف ‌به‌، ‌دسترسی ‌در ‌تفاوت ‌به جغرافیايی

نقش‌‌0شود؛‌شکاف‌اجتماعیاي(‌اطلاق‌میاينترنت‌در‌نقاط‌مختلف‌)جهانی،‌ملی،‌منطقه

قرار‌‌موردتوجهشناختی‌را‌در‌برخورداري‌يا‌محرومیت‌از‌امکانات‌ديجیتال‌عوامل‌جمعیت

هاي‌نوين‌وريبه‌تفاوت‌در‌کیفیت‌استفاده‌از‌اينترنت‌و‌فنا‌9دهد؛‌و‌شکاف‌دموکراتیکمی

 .(8938‌:091دلالت‌دارد‌)مويو،‌‌هاي‌شهرونديدر‌مشارکت‌ژهيو‌به

 ايمصرف رسانهج. 

‌سنت‌نظري‌تفاوت‌رويکردهاي‌مصرف‌رسانه ‌و‌رسانه‌تأثیراي‌با ‌مخاطبان ‌بر ‌تمرکز ها،

که‌مخاطبان،‌‌آن‌استبر‌‌1هاست.‌نظريه‌استفاده‌و‌خشنوديگیري‌آنان‌از‌رسانهنحوه‌بهره

هاي‌مختلف‌ها‌براي‌برآوردن‌نیازها‌و‌خشنوديدگان‌فعالی‌هستند‌که‌از‌رسانهکننمصرف

توان‌ها،‌می(.‌متناظر‌با‌کارکردهاي‌اجتماعی‌رسانه8930‌:118کنند‌)نوربخش،‌استفاده‌می

يابی‌)نظارت‌بر‌محیط(؛‌ها‌متصور‌شد:‌سرگرمی؛‌اطلاعانگیزه‌براي‌استفاده‌افراد‌از‌رسانه‌1

يابی‌شخصی(؛‌حمايت‌اجتماعی‌)هويت‌5گريمیراث‌فرهنگی(؛‌خودبیانيادگیري‌)انتقال‌

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1. Norris 

2.‌Social Divide 

3.‌Demographic Divide 

4.‌Uses and Gratifications 

5.‌Self-expression 
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‌براي‌موضوعات‌هاي‌هماهنگ)فعالیت‌8تحرک‌اجتماعی و )همبستگی‌اجتماعی(؛ کننده

‌اقتصاد‌و‌غیره(‌)سورين‌و‌تانکارد،‌ کوايل،‌؛‌مک8935‌:150اجتماعی‌در‌حوزه‌سیاست،

‌(.8938‌:18زاده،‌مهدي‌؛8910‌:808

‌پذيرش ‌اشاعه‌رسانه‌0میزان ‌نظريه ‌منظر ‌از ‌جامعه ‌اعضاي ‌سوي ‌از ‌جديد هاي

‌می‌9ها‌نوآوري ‌مطالعه ‌نوآوري‌1راجرز‌ازنظرشود. ‌است‌که‌اشاعه ‌اجتماعی ‌فرايندي ها

شود‌ها‌را‌در‌پهنه‌نظام‌اجتماعی‌شامل‌مینحوه‌شناخته‌شدن،‌رد،‌تفسیر‌يا‌پذيرش‌نوآوري

‌ويژگی ‌فردي، ‌و ‌محیطی ‌عوامل ‌بر ‌هعلاوه ‌پیچیده‌هايی ‌سازگاري، ‌نسبی، ‌امتیاز مچون

‌آزمايش ‌مشاهدهنبودن، ‌و ‌نوآوريپذيري ‌پذيرش ‌سرعت ‌بر ‌تأثیرگذارند‌پذيري ها

‌(.8930‌:190)نوربخش،‌

 تحقیق مفهوميمدل 

‌ ‌عوامل ‌تحقیق، ‌مفهومی ‌مدل ‌‌مؤثردر ‌رسانه»بر ‌سلامتسواد ‌اي ‌شکاف‌« ‌ابعاد برمبناي

‌و‌خرسندي‌ ‌بر‌اين‌و‌اشاعه‌نوآوري‌پیشديجیتال‌و‌رويکردهاي‌استفاده بینی‌شده‌است.

‌ ‌با ‌مفهوم ‌اين ‌رابطه ‌رسانه»اساس، ‌از ‌استفاده ‌اجتماعیمیزان ‌هاي ‌به‌‌طور‌به« ‌)ناظر عام

)ناظر‌«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامتمیزان‌پذيرش‌رسانه»(،‌دسترسی‌و‌استفاده‌از‌رسانه

‌پذيرش‌نوآوري ‌به ‌سلامت(، ‌حوزه ‌در ‌کاربرد»ها ‌از ‌در‌رسانه‌رضامندي ‌اجتماعی هاي

‌تحلیل‌میو‌متغیرهاي‌زمینه«‌حوزه‌سلامت ‌مدل‌اي‌)بعد‌اجتماعی‌شکاف‌ديجیتال( شود.

‌:5مفهومی‌پژوهش‌چنین‌است

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Social Mobilization 

2.‌Innovation Adoption 

3.‌Diffusion of Innovations 

4.‌Rogers 

‌به‌صورت‌مستقیم‌قابل‌سنجش 5 ‌نمايش‌داده‌متغیرهاي‌آشکار‌که ‌علامت‌دايره ‌متغیرهاي‌مکنون‌با ‌مربع‌و ‌با اند،

‌اند.‌شده
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‌
 . مدل مفهومي )نظري( تحقیق1نمودار 

 روش پژوهش

ها،‌پیمايشی‌شیوه‌گردآوري‌داده‌ازنظرنوع،‌کمّی‌و‌‌ازنظرهدف،‌کاربردي،‌‌ازنظرپژوهش‌

دهند‌که‌تهران‌تشکیل‌میساله‌و‌بالاتر‌ساکن‌‌81است.‌جامعه‌آماري‌پژوهش‌را‌شهروندان‌

‌ ‌مسکن ‌نفوس‌و ‌سرشماري ‌طبق ‌اينترنت‌هستند. ‌8935کاربر ‌جمعیت‌افراد ‌و‌‌85، ساله

‌ ‌ساکن‌تهران ‌بوده‌8888851بالاتر ‌8است‌نفر ‌کشور‌‌ازآنجاکه. ‌اينترنت‌در ضريب‌نفوذ

بیش‌از‌اين‌مقدار‌است،‌‌احتمالاًدرصد‌است‌و‌ضريب‌نفوذ‌اينترنت‌در‌تهران،‌‌30بیش‌از‌

‌اين‌جمعیت‌تما ‌می‌عنوان‌بهم ‌گرفته ‌نظر ‌آماري‌در ‌طبق‌فرمول‌جامعه ‌نمونه ‌حجم شود.

‌حداقل‌‌5کوکران‌و‌خطاي‌ ‌اطمینان،‌‌911درصد، ‌حاشیه ‌ملاحظه ‌با ‌که نفر‌برآورد‌شده

100‌‌ ‌و ‌توزيع ‌نمونهموردبررسپرسشنامه ‌است. ‌گرفته ‌قرار ‌خوشهی ‌روش ‌به اي‌گیري

گانه‌شهر‌تهران(‌و‌مراجعه‌به‌درب‌00از‌مناطق‌‌اي‌)متناسب‌با‌جمعیت‌هر‌يکچندمرحله

‌صورت‌گرفته‌است.‌8931منازل‌در‌ارديبهشت‌سال‌

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

‌ساله‌گزارش‌شده‌است.‌1بندي‌سنی‌به‌صورت‌در‌سايت‌مرکز‌آمار‌ايران،‌طبقه.‌ 8

 سن

 

منطقه محل  

 سکونت

 هاي اجتماعي درپذیرش رسانه

 حوزه سلامت

 

سواد 

اي رسانه

 سلامت

 هاي اجتماعيمیزان استفاده از رسانه

 هاي تحصیلسال

رضامندي از کاربرد 

هاي اجتماعي در رسانه

 جنس
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‌99اي‌سلامت‌و‌گويه‌سواد‌رسانه‌00گويه‌است‌)‌59ساخته‌حاوي‌پرسشنامه‌محقق

‌رسانه ‌مصرف ‌کرونباخگويه ‌آلفاي ‌ضريب ‌‌8اي(. ‌پرسشنامه ‌کل ‌براي‌‌198/0براي و

‌818/0«‌هاي‌اجتماعیمیزان‌استفاده‌از‌رسانه»،‌880/0«‌متاي‌سلاسواد‌رسانه»هاي‌شاخص

که‌‌آمده‌دست‌به‌189/0«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامترضامندي‌از‌کاربردهاي‌رسانه»و‌

‌‌0پايايی‌دهنده‌نشان ‌است. ‌همبستگی‌اجزاي‌آن ‌سنجش‌و آن‌‌ديمؤ‌9روايی‌صوريابزار

‌1را‌بسنجد.‌براي‌اطمینان‌از‌اعتبار‌سازه‌موردمطالعهکه‌پرسشنامه‌قادر‌است‌متغیرهاي‌‌است

،‌از‌«هاي‌اجتماعی‌درحوزه‌سلامترضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه»و‌«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»

‌ ‌عاملی ‌می‌5يديیتأتحلیل ‌برازش‌نشان ‌نیکويی ‌آزمون ‌است. ‌شده ‌درمورد‌استفاده دهد

وجود‌‌حذفبراي‌‌‌5/0اي‌با‌بار‌عاملی‌استاندارد‌کمتر‌از‌از‌اين‌دو‌شاخص،‌سازه‌کي‌چیه

‌ندارد.

(‌مدل‌319/0)‌GFI(‌و‌381/0)‌NFI‌(309/0،)‌IFI(390/0‌،)AGFIمعیارهاي‌برازش‌

‌‌NFI‌(383/0‌،)CFI‌(301/0‌،)IFI‌(303/0‌،)و‌معیارهاي‌برازش«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»

AGFI‌(181/0و‌‌)GFI‌(319/0سازه‌‌)«هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌‌رضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه

 کنند.‌را‌مناسب‌ارزيابی‌می«‌سلامت

  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Cronbach's Alpha 

2.‌Reliability 

3.‌Face Validity 

4.‌Construct Validity 

5.‌Confirmatory Factor Analysis 
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‌اي سلامتي سواد رسانهدییتأ. مدل تحلیل 9نمودار 

 

 هاي اجتماعي در حوزه سلامت. مدل تحلیل تأییدي رضامندي از کاربرد رسانه3نمودار 

 تعریف نظري و عملیاتي متغیرها

‌رسانه» ‌اي‌سلامتسواد ‌مهارت« ‌تلفیق ‌رسانهاز ‌سواد ‌سلامت‌و ‌اجتماعی‌هاي‌سواد هاي

هاي‌ارتباطی‌در‌دسترسی،‌تحلیل،‌خلق‌و‌انتقال‌پیامشان‌درک‌افراد‌از‌توانايی»،‌شده‌حاصل

 سواد عملکردی

e1 

47/0 

 سواد تعاملی

e2 

43/0 

 سواد انتقادی

e3 

27/0 

 سواد مشارکتی

e4 

27/0 

ای سواد رسانه

 سلامت

69/0 52/0 

52/0 

65/0 

79/0 65/0 76/0 
68/0 

52/0 

65/0 

رضامندی از کاربرد 

های اجتماعی در رسانه

 حوزه سلامت

 يادگیری

e3 

46/0 

 گریخودبیان

e5 

57/0 

 يابیاطلاع

e2 

63/0 

 سرگرمی

e1 

27/0 

 اجتماعیتحرک

e6 

42/0 

 اجتماعیحمايت

e4 

43/0 
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‌هادر‌حوزه‌سلامت‌از‌طريق‌رسانه »‌ ‌سواد‌عملکردي»در‌چهار‌بعد‌ذيل‌است: مربوط‌به‌«

 ,Nutbeamهاي‌سلامت‌و‌توانايی‌جستجو‌و‌درک‌پیام‌)دسترسی‌به‌اطلاعات‌و‌مراقبت

2000: 11‌ ‌اعتبار‌منبع،‌دريافتناظر‌به‌ارزيابی‌صحت‌و‌دقت‌پیام‌«‌سواد‌انتقادي»(؛ شده،

‌و‌رصد‌ديدگاه ‌منافع‌تولیدکنندگان‌پیام ‌سوگیري‌ناشی‌از ‌به هاي‌مختلف‌)رئیسی‌توجه

‌معطوف‌به‌توانايی«‌سواد‌تعاملی»؛‌و‌(Kamel Boulos, 2012: 3؛8933نافچی‌و‌همکاران،‌

ا‌براي‌ه‌در‌طرح‌مباحث‌مرتبط‌با‌سلامت‌با‌متخصصان‌و‌همتايان‌و‌استفاده‌از‌تجربیات‌آن

‌توصیه ‌است‌)اجراي ‌وضعیت‌سلامت‌خود ‌مناسب‌با  :Suggs & Ratzan, 2012هاي

هاي‌سلامت‌و‌بازخورد‌نشان‌به‌سواد‌انتقادي‌در‌تولید‌و‌بازنشر‌پیام«‌سواد‌مشارکتی»(؛‌258

 Swire-Thompsonها‌و‌خدمات‌سلامت‌اشاره‌دارد‌)ها،‌سیاستدادن‌نسبت‌به‌کیفیت‌پیام

& Lazer, 2020: 450.)‌

‌رسانه» ‌از ‌استفاده ‌اجتماعیمیزان ‌گروه«هاي ‌انواع ‌از ‌استفاده ‌بسامد ‌میانگین هاي‌،

‌پیامرسانه ‌که ‌است ‌اجتماعی ‌)رسانهاي ‌فوري ‌شاد(،‌‌ازجملههاي ‌و ‌تلگرام واتساپ،

‌شبکه‌سايت ‌)هاي ‌اجتماعی ‌ريزبلاگ‌‌فیس‌ازجملههاي ‌و ‌وبلاگ ‌اينستاگرام(، ‌و بوک

‌ويکی ‌)توئیتر(، ‌نیپديا، ‌زوم، ‌)مثل ‌گفتگو ‌رسانهنیتالارهاي ‌اجتماعی‌سايت(، هاي

‌)تیک ‌بازيويديومحور ‌و ‌آپارات( ‌و ‌يوتیوب ‌)مثل‌تاک، ‌مجازي ‌واقعیت ‌دنیاي هاي

‌شوند.گو(‌را‌شامل‌میلايف‌و‌پوکمنسکند

تنوع‌‌ازنظربندي‌پاسخگويان‌از‌طبقه«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامتپذيرش‌رسانه»

‌اجتمارسانه ‌هاي ‌پذيرش‌‌مورداستفادهعی ‌به ‌و ‌است ‌شده ‌حاصل ‌سلامت ‌حوزه در

(.‌بدين‌منظور‌از‌پاسخگويان‌پرسیده‌8939‌:53ها‌اشاره‌دارد‌)صفاري‌و‌همکاران،‌‌نوآوري

ي‌اطلاعات‌و‌گذار‌به‌اشتراکهاي‌اجتماعی‌براي‌دريافت‌و‌شده‌از‌کدام‌گروه‌از‌رسانه

‌کنند.هاي‌سلامت‌استفاده‌میتوصیه

هاي‌افراد‌انگیزه ناظر‌به«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامتکاربرد‌رسانه‌رضامندي‌از»

‌رسانه ‌از ‌استفاده ‌براي ‌در ‌اجتماعی ‌اطلاع‌1هاي ‌سرگرمی؛ ‌يادگیري؛‌بعد يابی؛
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‌)‌خودبیان ‌است ‌تحرک‌اجتماعی ‌و ‌حمايت؛  :Obregon & Waisbord, 2012گري؛

‌.(Rainie & Wellman, 2012: 227 & 272؛23

«‌منطقه‌محل‌سکونت»و‌«‌هاي‌تحصیل‌سال»،‌«سن»،‌«جنس»اي‌شامل‌همتغیرهاي‌زمین
‌براي‌مناطق‌شمال،‌شرق،‌غرب،‌مرکز‌و‌جنوب‌به‌ترتیب‌ )معرف‌پايگاه‌اقتصادي(‌است.

‌منظور‌شده‌است.‌5تا‌‌8کدهاي‌

 هاي پژوهشیافته
‌نرمداده ‌از ‌استفاده ‌پیمايش‌با ‌هاي‌حاصل‌از ‌‌SPSS 25افزار ‌است.‌‌Amosو تحلیل‌شده

‌ ‌رسانه»میانگین ‌اي‌سلامتسواد »‌ ‌‌83/0پاسخگويان، ‌بازه ‌‌8)در ‌1تا ‌شاخص‌(؛ میانگین

‌رسانه» ‌از ‌اجتماعیاستفاده ‌هاي »80/8‌‌ ‌‌1)از ‌و ‌نمره(؛ ‌کاربرد‌»میانگین ‌از رضامندي
‌اجتماعی‌رسانه ‌هاي »‌ ‌پاسخگويان ‌بین ‌‌05/0در ‌بازه ‌‌8)در ‌5تا ‌گروه( ‌تعداد هاي‌است.
‌رسانه ‌اجتماعی ‌سلامت‌‌ستفادهمورداهاي ‌حوزه ‌‌10/0متوسط‌‌طور‌بهدر ‌و‌‌1)از گروه(

خیلی‌»درصد‌پاسخگويان‌در‌حد‌‌1/85در‌«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامتپذيرش‌رسانه»
بوده‌«‌کم‌يا‌خیلی‌کم»درصد‌در‌حد‌‌8/80و‌«‌متوسط»در‌حد‌‌درصد‌8/88،‌«زياد‌يا‌زياد

‌است.
‌می ‌نشان ‌همبستگی ‌آزمون ‌اطمینان ‌سطح ‌در ‌د‌33دهد ‌شدت‌ارتباط سواد‌»رصد،

‌سلامترسانه ‌اي »‌ ‌رسانه»با ‌از ‌استفاده ‌اجتماعیمیزان ‌هاي ‌با‌« ‌آن ‌ارتباط ‌ولی ضعیف

هاي‌اجتماعی‌رضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه»و‌«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامتپذيرش‌رسانه»
‌متوسط‌است.«‌در‌حوزه‌سلامت

هاي اجتماعي و نحوه استفاده از رسانهمیزان  اي سلامت باآزمون همبستگي سواد رسانه .9جدول 

 1ها در حوزه سلامت استفاده از آن

 ای سلامتهمبستگی با سواد رسانه شاخص

‌**‌138/0هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامترضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه

‌**‌915/0هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامتپذيرش‌رسانه

‌**‌019/0هاي‌اجتماعیمیزان‌استفاده‌از‌رسانه

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

 شود.ستاره‌مشخص‌می‌8درصد‌با‌‌5داري‌ستاره‌و‌سطح‌معنی‌0درصد‌با‌‌8داري‌سطح‌معنی‌.8
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‌8براي‌بررسی‌روابط‌خطی‌مستقیم‌بین‌متغیرهاي‌مستقل‌و‌وابسته،‌از‌رگرسیون‌چند‌متغیره

‌روش‌ ‌ضريب‌تعیین‌گام‌به‌گامبه ‌است. ‌شده ‌‌0استفاده ‌مستقل،‌‌1مبین‌آن‌است‌که متغیر

هاي‌اجتماعی‌‌پذيرش‌رسانه»،‌«هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامت‌رضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه»

درصد‌از‌‌‌5/99در‌مجموع«‌هاي‌تحصیل‌سال»و‌«‌ه‌محل‌سکونتمنطق»،‌«در‌حوزه‌سلامت

‌کنند.را‌تبیین‌می«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»واريانس‌متغیر‌

 اي سلامت. ضرایب رگرسیون عوامل مؤثر بر سطح سواد رسانه3جدول 

 نام متغیرها
ضريب 

 تعیین

آزمون 

3لوين
 

سطح 

 داری معنی

ضريب 

 4رگرسیونی

 راستانداردیغ

ضريب 

رگرسیونی 

 استانداردشده

آزمون 

تفاوت 

5میانگین
 

سطح 

 داری معنی

رضامندي‌از‌کاربرد‌

رسانه‌اجتماعی‌در‌حوزه‌

 سلامت

018/0‌081/801‌000/0‌350/0‌150/0 918/80‌000/0‌

هاي‌‌پذيرش‌رسانه

اجتماعی‌در‌حوزه‌

 سلامت

900/0‌101/91‌000/0‌801/0‌005/0 105/1‌000/0‌

‌‌000/0-‌013/9-‌898/0-‌900/0‌355/88‌000/0‌515/0منطقه‌محل‌سکونت

‌‌995/0‌108/8‌000/0‌059/0‌883/0‌810/0‌001/0هاي‌تحصیل‌سال

‌538/01‌000/0 --‌‌385/18--‌--‌--‌عدد‌ثابت

هاي‌اجتماعی‌در‌رضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه»با‌توجه‌به‌ضرايب‌رگرسیونی‌استانداردشده،‌

‌سلامت ‌حوزه ‌پیش« ‌در ‌را ‌سهم ‌بیشترين ‌رسانه»بینی ‌سلامتسواد ‌اي »‌ ‌و ‌بعدازآندارد

‌رسانه» ‌سلامتپذيرش ‌حوزه ‌در ‌اجتماعی ‌«هاي ‌سکونت»، ‌محل ‌منطقه »‌ هاي‌‌سال»و

‌تحصیل »‌ ‌بودن ‌دلیل‌صفر ‌به ‌دارند. ‌متغیرهاي‌بيضراقرار ‌رسانه»، ‌از ‌استفاده هاي‌‌میزان

‌«اجتماعی ‌سن»، »‌ ‌جنس»و ‌شده« ‌خارج ‌تحقیق ‌خطی ‌مدل ‌از ‌خط ‌معادله رگرسیون‌اند.

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Multiple Regression 

2.‌R0 
3.‌F (Leven's Test) 

4.‌Beta 

5.‌T test 
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‌زير‌است:‌صورت‌بهدر‌بین‌کاربران‌اينترنت‌در‌شهر‌تهران‌«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»

سواد‌‌=385‌/18(‌+‌350/0هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامت*‌)رضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه

‌اي‌سلامترسانه

 (‌+801/0هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامت*+‌)پذيرش‌رسانه

E(-515/0محل‌سکونت*(‌+‌)منطقه‌059/0هاي‌تحصیل*‌+‌)سال‌

 . برازش مدل خطي0جدول 

 مجموع مجذورات منبع تغییرات
درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
 آزمون لوين

سطح 

 داری معنی

‌815/5815‌1‌511/8193 رگرسیون

101/13 000/0‌ ‌‌039/88188‌935‌301/01ها‌باقیمانده

‌‌‌081/88885‌933کل

 برازنده‌بودن‌مدل‌خطی‌است.‌دهنده‌نشانجدول‌آنالیز‌واريانس‌مدل‌خطی،‌
براي‌محاسبه‌مقدار‌تأثیر‌هر‌متغیر‌مستقل‌بر‌متغیر‌وابسته،‌علاوه‌بر‌‌8در‌تحلیل‌مسیر

‌میانی ‌متغیرهاي ‌طريق ‌از ‌متغیرها ‌غیرخطی ‌و ‌غیرمستقیم ‌روابط ‌مجموع ‌0روابط‌مستقیم،

‌شود.محاسبه‌می

‌3وابسته. ضرایب مسیر متغیرهاي مستقل بر متغیر 5جدول 

 کل جمع غیرمستقیم مستقیم متغیر / ضريب مسیر

هاي‌رضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه

 اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامت
11/0‌09/0‌58/0‌

‌‌80/0‌05/0‌98/0هاي‌اجتماعیمیزان‌استفاده‌از‌رسانه

‌+{08/0}‌08/0+{08/0}‌81/0‌89/0هاي‌تحصیل‌سال

هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌پذيرش‌رسانه

‌سلامت
83/0‌08/0‌01/0‌

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Path Analysis 

ساير‌متغیرهاي‌‌ریتأثمنظور‌متغیرهاي‌مسقلی‌هستند‌که‌در‌برخی‌مراحل‌تحلیل‌مسیر،‌نقش‌متغیر‌واسط‌را‌ايفا‌کرده،‌.‌0

‌(.8931‌:581پور‌گتابی‌و‌صفري‌شالی،‌شود‌)حبیبها‌سنجیده‌می‌مستقل‌بر‌آن

 موارد‌داخل‌آکولاد،‌نشانگر‌ارتباط‌متقابل‌متغیرهاي‌مستقل‌است.‌.9
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 کل جمع غیرمستقیم مستقیم متغیر / ضريب مسیر

‌{-00/0}-‌05/0{-00/0}‌01/0-‌89/0منطقه‌محل‌سکونت

‌-05/0 -‌09/0‌01/0سن

‌نشان‌می ‌مجموع‌ضرايب‌تحلیل‌مسیر ‌رسانه»دهد ‌کاربرد هاي‌اجتماعی‌در‌رضامندي‌از

‌سلامت ‌حوزه ‌پیش« ‌در ‌رسانه»بینی‌بیشترين‌سهم‌را ‌اي‌سلامتسواد »‌ ‌و به‌‌بعدازآندارد

‌ ‌متغیرهاي ‌رسانه»ترتیب ‌از ‌استفاده ‌اجتماعیمیزان ‌«هاي ‌تحصیل‌سال»، ‌هاي »‌ پذيرش‌»و

و‌«‌منطقه‌محل‌سکونت»قرار‌دارند.‌سهم‌متغیرهاي‌«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامترسانه

‌لحاظ‌نمی«‌سن» ‌قدر‌مطلق‌؛‌شوداندک‌است‌و‌متغیر‌جنس‌در‌مدل‌تجربی‌تحقیق، زيرا

به‌دست‌است.‌بر‌اين‌اساس،‌هر‌سه‌فرضیه‌اصلی‌تحقیق،‌‌05/0ضريب‌مسیر‌آن‌کمتر‌از‌

‌دشدهيیتأ ‌عوامل ‌تجربی ‌مدل ‌‌مؤثر، ‌رسانه»بر ‌سلامتسواد ‌اي ‌حاصل‌« ‌ذيل ‌شکل به

‌شود:‌می

‌
 اي سلامتبر سواد رسانه مؤثر. مدل تجربي عوامل 0نمودار 

  

07/0- 

15/0 
15/0- 

25/0 

1/0 

45/0 

09/0- 

26/0 

14/0 

08/0 

30/0

- 

20/0 

13/0

- 

12/0 

48/0 

منطقه محل  

 سکونت

رضامندی از کاربرد 

های اجتماعی در رسانه

 سلامت

 سواد

ای رسانه

 سلامت

میزان استفاده از 

 های اجتماعیرسانه

های سال

 تحصیل

های اجتماعی پذيرش رسانه

 در حوزه سلامت

19/0 

 سن
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 گیريبحث و نتیجه

‌شدت‌همبستگی‌‌بر ‌رسانه»مبناي‌نتايج، ‌اي‌سلامتسواد »‌ ‌رسانه»با ‌از ‌استفاده هاي‌میزان

‌«اجتماعی ‌با ‌شدت‌رابطه ‌ضعیف‌اما ‌سلامتپذيرش‌رسانه»، ‌حوزه ‌هاي‌اجتماعی‌در و‌«

متوسط‌است.‌اين‌يافته‌با‌نتايج‌«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامترضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه»

‌پژوهش ‌درتعدادي‌از ‌پذيرش‌‌ها ‌اطلاعات‌سلامت‌يا ‌بین‌جستجوي‌آنلاين ‌رابطه زمینه

‌سلامت‌)برنامه ‌سواد ‌سلامت‌Mackert, et al., 2016هاي‌کاربردي‌سلامت‌با ‌سواد ‌و )

‌Boonwattanopas, 2016; Tennant, 2013الکترونیک‌) ‌همکاران، ‌و ‌رسولی (‌8938؛

‌ ‌ارتباط‌مع‌8چن‌حال‌نیدرعهمخوانی‌دارد. کوس‌بین‌سواد‌سلامت‌و‌و‌همکاران‌قائل‌به

(.‌تفاوت‌در‌Chen, et al., 2018اند‌)استفاده‌از‌اينترنت‌براي‌کسب‌اطلاعات‌سلامت‌بوده

گیري‌ممکن‌است‌از‌دلايل‌تفاوت‌نتايج‌باشد‌زيرا‌مطالعه‌چن‌و‌حجم‌نمونه‌و‌شیوه‌نمونه

‌همکاران‌با‌استفاده‌از‌پیمايش‌آنلاين‌صورت‌گرفته‌است.

‌بر‌اساس‌معادله‌خط‌ هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌رضامندي‌از‌کاربرد‌رسانه»رگرسیون،

‌«سلامت ‌رسانه»، ‌سلامتپذيرش ‌حوزه ‌در ‌اجتماعی ‌«هاي ‌سکونت»، ‌محل ‌منطقه و‌«

کاربران‌«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»بینی‌به‌ترتیب‌بیشترين‌سهم‌را‌در‌پیش«‌هاي‌تحصیل‌سال»

‌تبیین‌«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»درصد‌از‌تغییرات‌متغیر‌‌5/99قادرند‌‌درمجموعدارند‌و‌ را

‌طور‌بهمدل‌رگرسیون‌خطی‌جايی‌ندارد‌و‌‌در«‌هاي‌اجتماعیمیزان‌استفاده‌از‌رسانه»کنند.‌‌

‌به‌پیش ‌رسانه»بینی‌مستقیم‌قادر ‌اي‌سلامتسواد ‌در‌مدل‌تجربی‌تحلیل‌مسیر‌« ‌اما نیست،

‌نقش ‌با‌‌حال‌نیدرعآفرين‌است. ‌مقايسه ‌در ‌غیرمستقیم‌اين‌متغیر، برآيند‌ارتباط‌مستقیم‌و

‌ديمؤچشمگیر‌نیست.‌اين‌امر‌«‌در‌حوزه‌سلامت»هاي‌اجتماعی‌پذيرش‌و‌استفاده‌از‌رسانه

 ,Rosenbaumهاي‌ديجیتال‌)نتايج‌تحلیل‌رگرسیون‌رابطه‌سواد‌سلامت‌با‌استفاده‌از‌رسانه

et al., 2018هاي‌ديجیتال‌و‌ي‌براي‌استفاده‌عمومی‌از‌رسانها(‌است‌که‌در‌آن‌نقش‌حاشیه

‌هاي‌ديجیتال‌در‌حوزه‌سلامت‌گزارش‌شده‌است.کننده‌براي‌استفاده‌از‌رسانهنقش‌تعیین

سواد‌»تحلیل‌مسیر‌حاکی‌از‌حضور‌معنادار‌هر‌سه‌متغیر‌مستقل‌تحقیق‌در‌مدل‌تجربی‌

‌اي‌سلامترسانه ‌«استفاده»هاي‌است‌که‌ناظر‌به‌مقوله« «‌پذيرش‌نوآوري»و‌«‌ديرضامن»،
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1.‌Chen 
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‌ ‌اين‌سه، ‌از ‌رسانه»هستند. ‌کاربرد ‌سلامترضامندي‌از ‌حوزه ‌هاي‌اجتماعی‌در بیشترين‌«

‌ ‌و ‌دارد ‌را ‌رسانه»‌بعدازآنسهم ‌از ‌استفاده ‌اجتماعیمیزان ‌هاي »‌ ‌رسانه»و هاي‌پذيرش

‌اي‌از‌قدرتنشانه‌عنوان‌بهقرار‌دارند.‌اين‌موضوع‌ممکن‌است‌«‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامت

‌ولی‌بايد‌توجه‌ ‌نوآوري‌تفسیر‌شود. ‌اشاعه ‌نظريه ‌با ‌مقايسه ‌خشنودي‌در ‌و ‌استفاده نظريه

در‌حوزه‌سلامت‌در‌بین‌‌مورداستفادههاي‌اجتماعی‌داشت‌واريانس‌و‌میانگین‌تنوع‌رسانه

(‌و‌اکثريت‌جامعه،‌کارکردهاي‌گوناگون‌1/0متوسط‌‌طور‌بهکاربران‌تهرانی‌پايین‌است‌)

‌طريق‌هاي‌اجتماعی‌رسانه ‌از ‌‌0را ‌رسانه‌9يا ‌از ‌میگروه ‌برآورده ‌اين‌موضوع‌ها سازند.

در‌«‌هاي‌اجتماعی‌در‌حوزه‌سلامتپذيرش‌رسانه»ممکن‌است‌يکی‌از‌دلايل‌سهم‌اندک‌

‌کاربران‌باشد.«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»بینی‌پیش

هاي‌رسانهتوان‌انتظار‌داشت‌استفاده‌از‌اي،‌میبر‌اساس‌رويکرد‌ترويج‌در‌سواد‌رسانه

هاي‌افراد‌عام‌و‌هم‌در‌حوزه‌سلامت،‌به‌افزايش‌مهارت‌و‌توانمندي‌صورت‌بهاجتماعی‌هم‌

که‌با‌توجه‌به‌پايین‌بودن‌ضريب‌‌است‌یدر‌حالاي‌سلامت‌منجر‌شود.‌اين‌در‌سواد‌رسانه

‌ ‌رسانه»مسیر ‌از ‌استفاده ‌اجتماعیمیزان ‌هاي ‌سازه« ‌با ‌مقايسه ‌کاربرد‌»‌در ‌از رضامندي

‌سلامته‌رسانه ‌حوزه ‌در ‌اجتماعی ‌اي ‌نحوه‌می« ‌و ‌کیفیت ‌که ‌کرد ‌استنباط ‌چنین توان

‌رسانه ‌از ‌آناستفاده ‌از ‌استفاده ‌و ‌دسترسی ‌از ‌بیش ‌اجتماعی ‌‌هاي ‌ارتقاي ‌در سواد‌»ها

‌سلامت‌رسانه ‌اي ‌دارد« ‌نقش ‌بهافراد ‌و‌‌گريد‌عبارت‌؛ ‌نفوذ ‌ضريب ‌افزايش ‌به ‌توجه با

‌شکاف‌ددسترسی‌به‌رسانه ‌بعد‌دموکراتیک‌بیش‌از‌هاي‌اجتماعی، ‌نابرابري‌در يجیتال‌و

‌کند.ها‌اهمیت‌پیدا‌میبعد‌جغرافیايی‌و‌دسترسی‌به‌فناوري

‌پژوهش ‌اغلب ‌در ‌شده‌یبررسهاي ‌تحصیلات»، ‌زمینهمهم« ‌متغیر ‌براي‌ترين اي

‌‌بینی‌پیش ‌است. ‌سلامت‌بوده ‌حوزه ‌در ‌‌رو‌نيازاسواد ‌هاي‌تحصیل‌سال»دخیل‌بودن در‌«

‌پیش ‌سلامترسانه‌سواد»بینی ‌اي ‌چندمتغیره،‌« ‌اساس‌رگرسیون ‌بر ‌نیست. ‌انتظار ‌از دور

سهم‌ندارد‌اما‌نتايج‌تحلیل‌مسیر‌«‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»بینی‌مستقیم‌در‌پیش‌طور‌به«‌سن»

اي‌سواد‌رسانه»غیرمستقیم‌و‌از‌طريق‌متغیرهاي‌میانی‌با‌‌صورت‌بهدهد‌اين‌متغیر‌نشان‌می

هاي‌اجتماعی‌و‌مسن‌از‌رسانه‌سال‌انیمدر‌ارتباط‌است.‌امروزه‌میزان‌استفاده‌افراد‌«‌سلامت
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هاي‌سنی‌ممکن‌است‌به‌لحاظ‌سواد‌و‌مهارت‌استفاده‌از‌افزايش‌يافته‌است‌اما‌اين‌گروه

‌هاي‌جوانان‌را‌نداشته‌باشند.هاي‌اين‌فضا‌در‌حوزه‌سلامت،‌قابلیتظرفیت

)نماينده‌پايگاه‌اقتصادي(‌نشانگر‌«‌منطقه‌محل‌سکونت»ن‌منفی‌بودن‌ضريب‌رگرسیو

‌ ‌بودن ‌رسانه»بالاتر ‌سلامتسواد ‌اي »‌ ‌قراردادي ‌کد ‌با ‌مناطق ‌ساکنان ‌نزد ‌تر‌کوچکدر

)شمال،‌شرق‌و‌غرب(‌در‌مقايسه‌با‌مناطق‌جنوب‌و‌مرکز‌است.‌اين‌يافته‌با‌نتايج‌حاکی‌از‌

استان‌کشور‌)طهرانی‌‌5قتصادي‌بالاتر‌در‌بالاتر‌بودن‌سواد‌سلامت‌در‌افراد‌داراي‌پايگاه‌ا

(‌Rutten, et al., 2019)‌يیکايآمر‌سالان‌بزرگ(‌و‌در‌بین‌8911هاشمی‌و‌همکاران،‌بنی

‌بررسی‌دقیق منطقه‌»دهد‌و‌تر‌از‌طريق‌تحلیل‌مسیر‌نتیجه‌متفاوتی‌به‌دست‌میهمسوست.

‌محل‌سکونت »‌ ‌اي‌سلامتسواد‌رسانه»قوي‌‌کننده‌ینیب‌شیپرا ‌متغیر‌ر‌نمیبه‌شما« آورد.

‌جنس» »‌ ‌مدل ‌از ‌پیش‌شده‌خارجنیز ‌نقشی‌در ‌رسانه»بینی‌و ‌اي‌سلامتسواد شهروندان‌«

‌در‌سنجش‌سواد‌سلامت‌ايرانیان‌هماهنگ‌ ‌نتايج‌رگرسیون‌چندمتغیره ‌با ‌اين‌يافته ندارد.

هاي‌اجتماعی‌ظرفیت‌رسد‌استفاده‌از‌رسانه(.‌به‌نظر‌می8931است‌)طاووسی‌و‌همکاران،‌

ها‌در‌بین‌زنان‌و‌مردان‌و‌افراد‌ساکن‌در‌مناطق‌مختلف‌دارد‌که‌به‌کاهش‌نابرابري‌راآن‌

اي‌سلامت‌کمک‌کند‌اما‌شکاف‌ديجیتال‌در‌زمینه‌مندي‌از‌سواد‌رسانهشهر‌در‌زمینه‌بهره

‌‌تحصیلات‌و‌سن‌همچنان‌پابرجاست.

 پیشنهادها

اي‌درصد‌از‌واريانس‌سواد‌رسانه‌‌5/99شده‌یبررسطبق‌نتايج‌رگرسیون‌خطی،‌متغیرهاي‌

هاي‌آتی،‌نقش‌و‌سهم‌شود‌در‌تحقیقکنند.‌پیشنهاد‌میسلامت‌کاربران‌اينترنت‌را‌تبیین‌می

ها‌پرداخته‌نشده،‌مانند‌وضعیت‌سلامت‌و‌بیماري،‌دسترسی‌‌عواملی‌که‌در‌اين‌تحقیق‌به‌آن

‌آموزش ‌و ‌اينترنت ‌رسانهبه ‌سواد ‌رسمی ‌پیشهاي ‌در ‌سواي ‌رسانهبینی ‌سلامت‌اد اي

‌شهروندان‌بررسی‌گردد.

هاي‌جديد،‌ی‌که‌مطابق‌رويکرد‌ترويج،‌دسترسی‌و‌تجربه‌استفاده‌از‌رسانهحال‌نیدرع

،‌اما‌نتايج‌نشان‌هاست‌آناي‌فرصتی‌براي‌توانمندسازي‌اعضاي‌جامعه‌و‌ارتقاي‌سواد‌رسانه

اي‌سلامت‌شهروندان‌د‌رسانهيی‌مسئولیت‌ارتقاي‌سواتنها‌بهدهد‌اين‌متغیرها‌قادر‌نیستند‌می
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‌آموزش ‌به ‌نیاز ‌و ‌دوش‌بکشند ‌به ‌براي‌ارتقاي‌سواد‌را ‌تلاش‌متخصصان هاي‌رسمی‌و

‌احساس‌میرسانه ‌سلامت‌شهروندان ‌ظرفیتاي ‌از ‌است ‌شايسته ‌رسانهشود. ‌همه ها‌هاي

‌ ‌ارائه ‌براي ‌اجتماعی( ‌و ‌آگاهیپیام‌موقع‌به)جمعی ‌و ‌سلامت ‌خصوص‌هاي ‌در رسانی

‌ ‌توصیهشايعات، ‌جعلی‌و ‌اين‌اخبار ‌دسترسی‌به ‌نابرابري‌در ‌تا ‌شود هاي‌نادرست‌استفاده

‌اطلاعات‌در‌بین‌اعضاي‌جامعه‌تشديد‌نشود.

‌می ‌بینپیشنهاد ‌همکاري ‌و ‌دولتی ‌و ‌خصوصی ‌بخش ‌مشارکت ‌با بخشی‌شود

‌سازمان ‌و‌نهادهاي‌متولی‌سلامت‌و‌متخصصان‌ارتباطات‌در‌تولید‌متخصصان‌سلامت، ها

دهاي‌موثق‌براي‌دسترسی‌کاربران‌ايرانی‌به‌اطلاعات‌سلامت‌صحیح‌و‌معتبر‌در‌محتوا،‌برن

‌داشت‌ارتباط‌يرسانه ‌توجه ‌بايد ‌شوند. ‌تولید ‌اطلاعات‌از‌‌هيسو‌کهاي‌اجتماعی ‌ارائه و

‌پاسخگوي‌ملاحظات‌رسانه ‌نهادهاي‌سلامت، ‌و هاي‌اجتماعی‌نیست‌و‌سوي‌متخصصان

‌م ‌با ‌متناسب ‌تعاملی، ‌ارتباطات ‌است ‌رسانهلازم ‌از ‌گروه ‌هر ‌اجتماعی‌قتضیات هاي

‌قرار‌گیرد.‌موردتوجه

فرمول‌رگرسیون‌و‌مدل‌تجربی‌حاصل‌از‌اين‌تحقیق‌به‌متخصصان‌و‌متولیان‌سلامت‌

‌می ‌امکان ‌اطلاعاتی ‌داشتن ‌با ‌مورددهد ‌رسانه‌در ‌سواد ‌از ‌برآوردي ‌هدف، اي‌مخاطبان

تحصیلات‌و‌سن،‌ضروري‌است‌کننده‌سلامت‌آنان‌به‌دست‌آورند.‌با‌توجه‌به‌نقش‌تعیین

‌درک‌قابلگیري‌از‌مفاهیم‌و‌اصطلاحات‌ملموس‌و‌هاي‌سلامت‌به‌زبان‌ساده،‌با‌بهرهپیام

‌اين‌ ‌از ‌باشند ‌قادر ‌نیز ‌تحصیلات‌پايین ‌با ‌افراد ‌تا ‌شوند ‌ارائه ‌اعضاي‌جامعه براي‌عموم

‌بهرهاطلاعات‌و‌توصیه ‌تبلیغ‌براي‌رسانهها هاي‌کاربردي‌هاي‌اجتماعی‌و‌برنامهمند‌شوند.

ها‌براي‌تسريع‌پذيرش‌‌حوزه‌سلامت‌و‌توجه‌به‌کاربرپسند‌بودن‌و‌سهولت‌استفاده‌از‌آن

هاي‌اجتماعی‌هاي‌رسانهها‌ضرورت‌دارد‌تا‌افراد‌مسن‌نیز‌قادر‌باشند‌از‌ظرفیتاين‌فناوري

‌مند‌شوند.در‌حوزه‌سلامت‌بهره
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‌ارتباطات ‌علوم ‌متخصصان ‌و ‌محتوا ‌تولیدکنندگان ‌ديدگاه ‌ايرانی‌ف«. ‌انجمن صلنامه
‌.018-988(.‌صص‌18)‌‌81.مطالعات‌فرهنگی‌و‌ارتباطات

(‌ ‌جیمز ‌دبلیو، ‌8939پاتر، ‌رسانه(. ‌سواد ‌شناختینظريه ‌رهیافتی ‌محمد‌اي؛ ‌اسدي، ‌ناصر ‌ترجمه .

 فر‌و‌شهناز‌هاشمی.‌چاپ‌سوم.‌تهران:‌سیماي‌شرق.سلطانی

‌السادات‌) ‌حسینیه ‌شبیري، ‌حسین‌و ‌»8931پاکدهی، ‌رسانه(. ‌فضاي‌مجازي‌آموزش‌سواد اي‌در

‌وب ‌)مقايسه ‌وبسايت ‌و ‌کانادا ‌اسمارتس ‌رسانهمديا ‌سواد ‌ايرانسايت ‌اي مطالعات‌«.
‌.98-81)بهار(.‌صص‌‌3،‌شماره‌9دوره‌.‌هاي‌نوينرسانه

(‌ ‌حبیب ‌تهرانی، ‌راثی ‌و ‌هادي ‌8930خانیکی، ‌درباره ‌مخاطبان ‌نگرش ‌بررسی هاي‌پیام‌تأثیر(.

،‌شماره‌80سال‌‌.ارتباطات‌–فصلنامه‌انجمن‌ايرانی‌مطالعات‌فرهنگی‌«.‌سلامت‌تلويزيون
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