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چکیده 
دختران  اجتماعی  سلامت  بر  اجتماعی  شبکه های  مصرف  اثرات  بررسی  مقاله  هدف 
پژوهش  جامعۀ  است.  همبستگی  و  توصیفی  پژوهش  روش  و  بیرجند  شهر  دهم  پایۀ 
شامل کلیۀ دانش آموزان دختر پایۀ دهم (۱۸۳۱ نفر) است. حجم نمونه بر اساس جدول 
ابزار  شدند.  انتخاب  متناسب  طبقه بندی شده  نمونه گیری  روش  با  نفر   ۳۱۸ مورگان 
 (۱۳۹۴) رسول آبادی  توسط  اجتماعی  شبکۀ  پرسش نامۀ  پژوهش،  این  در  اندازه گیری 
و سلامت اجتماعی توسط کییز (۱۹۸۸) است. تجزیه و تحلیل داده ها با نرم افزارهای 
مدل  که  می دهد  نشان  آمده  به دست  یافته های  شده است.  انجام   Amos و   SPSS
معادلات ساختاری از برازش قابل قبولی برخوردار بود و شبکۀ اجتماعی به طور منفی 
 P=0.000,) و معناداری با سطح اطمینان ۹۹ درصد سلامت اجتماعی را پیش بینی کرد
B= -0.56). همچنین مقدار ضریب تعیین مدل پیش بینی سلامت اجتماعی ۴۳ درصد 
بود؛ بدین معنی که با افزایش یک واحد به متغیرهای پیش بین یا برون زای (شبکه های 
اجتماعی) ۴۳ درصد کاهش را در متغیر سلامت اجتماعی داریم. نتایج به دست آمده 
دانش آموزان  اجتماعی  سلامت  بر  اجتماعی  شبکه های  منفی   معنی  دار  تأثیرِ  از  حاکی 

دختر است.
کلیدواژه ها: سلامت اجتماعی، شبکه های اجتماعی، دانش آموزان دختر.

تحلیل جامعه شناختی اثرات
مصرف شبکه های اجتماعی بر سلامت اجتماعی
مورد مطالعه: دختران دانش آموز پایۀ دهم شهر بیرجند

دریافت: ۱۴۰۱/۰۳/۰۸، پذیرش: ۱۴۰۱/۰۴/۲۸
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مقدمه
وسیلۀ  به  که  است  افرادی  از  متشکل  اجتماعی  شبکۀ 
این  شده اند.  مرتبط  یکدیگر  به  خاص  وابستگی های 
و  مادی  مسائل  آرمان ها،  اهداف،  می تواند  وابستگی ها، 
همین طور مسائل دینی باشد. نوع ارتباط نیز به میزان زیادی 
به این وابستگی ها و همچنین افراد وابسته متکی است. افراد 
دارند.  ارتباط  این  در  متقابلی  تأثیر  و  شده  ارتباط  این  وارد 
شخصیت و هویت افراد همان طور که در ارتباط گروه تأثیر 
می دهد.  نشان  خود  از  اثرپذیری  نیز  فراوانی  مقدار  به  دارد، 
 (۱۳۹۴) سیدی  و  فاطمی  شادمهر،  تعریفِ  بر اساس 
شبکه های اجتماعی واژه ای است که برای نامیدن گروهی از 
افراد که در میان خود دارای ارتباطات وسیع و مستمر هستند 
به کار  می دهند،  تشکیل  را  ارتباطاتی  منسجم  حلقۀ  یک  و 

می رود. 
خود  خاص  ارتباطاتی  فرهنگ  اجتماعی،  شبکۀ  هر 
منحصر به فردی  و  مخصوص  گفتار  و  منش  یعنی  دارد؛  را 
یافت  شبکه هایی  می توان  البته  است؛  برگزیده  خود  برای 
فرد  برگزیده اند.  تقلیدی  ارتباطاتی  فرهنگ  خود  برای  که 
از  خاصی  نوع  درگیر  اجتماعیْ  شبکۀ  در هر  عضویت  با 
تکه کلام،  برخورد،  شامل  که  می شود  ارتباطاتی  فرهنگ 
شخصیتی،  تیپ  رفتار،  مخصوص به خود،  اصطلاحات 
این  از  فرد  اثرپذیری  میزان  بی تردید  است.  و...  ظاهری 
اجتماعی  شبکۀ  هر  پس  بود.  نخواهد  مطلق  صفر  محیطْ 
هویت مطلوب خود را ترویج می کند؛ مثلاً در سایت هایی 
کاربر  و...  اینستاگرام  توئیتر،   ماي اسپیس،  و  فیس بوك  مثل 
و  گروه  در  است،  آنها  بزرگ  جامعه  عضو  اینکه  ضمن 
هریک  می شود.  عضو  نیز  کوچک تری  اجتماعی  شبکه های 
فرهنگ  آن،  طبع  به  و  خاص خود  وابستگی  گروه ها،  این  از 
ارتباطاتی مخصوص به خود را دارند. پس فرد در اثرپذیری 
که  می بیند  لازم  خود  بر  گروه ها  این  ارتباطاتی  فرهنگ  از 
فرد  کلی  هویت کنش های  خود ـ سبک و  ارتباطاتی  هویت 
در ارتباط با دیگران ـ را تغییر دهد؛ هرچند این تغییر هویت 
موقت و محدود به زمان و مکان خاصی باشد ولی بی تردید 
در هویت واقعی فرد بی تأثیر نخواهد بود. «به طور کلی همۀ 
اجزای یک شبکۀ اجتماعی که فرد با آن در تعامل است در 
گاه فرد تأثیر می گذارد. هویت ارتباطی فرد نیز  ضمیر ناخودآ
آشنایی  نباشد.  مرتبط  گاه  ناخودآ ضمیر  به  که  نیست  چیزی 
با ساختار و عملکرد این شبکه ها، کمک فراوانی به کاربران 

می کند تا شبکۀ مورد نیاز خود را پیدا کنند و برای رسیدن به 
(حسین آبادی،  بگیرند »  کمک  شبکه ها  این  از  خود  اهداف 

.(۵ :۱۳۹۱
از  که  است  جامعه  افراد  شرایط  از  بازتابی  «سلامتی 
روانی،  زیستی،  شرایط  و  عوامل  از  پیچیده ای  مجموعه 
اجتماعی، فرهنگی، اقتصادی و مذهبی جامعه متأثر است. 
امروزه با توجه به پیشرفت های تکنولوژی و گسترش فناوری 
کیفیت  بر  آن ها  مستقیم  تأثیر  و  اطلاعاتی ـ ارتباطی  نوین 
شامل  آن  ابعاد  تمامی  در  سلامتی  مسئلۀ  آدمی،  زندگی 
بر  اثرگذار  عوامل  و  اجتماعی،  و  روانی  سلامت جسمی، 
از  بسیاری  که  گونه ای  به  است،  یافته  ویژه ای  اهمیت  آن 
پزشکی  جامعه شناسان  به خصوص  اجتماعی،  اندیشمندان 
به سزایی  اثر  اجتماعی،  شرایط  و  عوامل  که  عقیده اند  این  بر 
در حفظ و ارتقای سلامت انسان دارند و تبیین های پزشکی، 
به  توجه  عدم  دلیل  به  روان شناختی  حتی  و  زیست شناختی 
نقش مهم عوامل اجتماعی و فرهنگی بر الگوهای سلامت 
و بیماری، کافی و رضایت بخش نیستند» (راد، محمدزاده و 

محمدزاده، ۱۳۹۴: ۱۴۰).
ارزیابی  مهم  و  اساسی  محورهای  از  یکی  «امروزه 
سلامتی جوامع مختلف که نقش مهمی در تضمین پویایی 
عوامل  از  تابعی  و  می کند  ایفا  جامعه  هر  کارآمدی  و 
از  جامعه  برخورداری  است،  فرهنگی  و  اجتماعی  مختلف 
 .(۱۴۲  :۱۳۹۴ همکاران،  و  است» (راد  اجتماعی  سلامت 
مهارت های  سطوح  در بر گیرندۀ  سلامت،  اجتماعی  «بُعدِ 
اجتماعی  سلامت  تاریخچۀ  اجتماعی،  عملکرد  اجتماعی، 
از  عضوی  به عنوان  شخص از خود  هر  شناخت  توانایی  و 
فرد  ارتباط  وضعیت  چگونگی  به  و  است  بزرگ تر  جامعۀ 
دارد»  اشاره  جامعه پذیری  همان  یا  جامعه  در  دیگران  با 

(حاتمی، ۱۳۹۰: ۵۸).

بیان مسئله
اجتماعی  رفتارهای  در  جوانان  و  نوجوانان  فعال  «مشارکت 
نظر  در  توسعه  شاخص های  از  یکی  به عنوان  شهروندی  و 
گرفته می شود و ارتقای سلامت آن ها یکی از اهداف اصلی 
در سیاست های کلی سلامت در کشورهای مختلف است» 
(Cicognani, et al., 2011: 99). «در میان اقشار جامعه، 
و  معنوی  دسترنج  جامعه  هر  دانش آموزان  و  دانشجویان 
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کشور  فردای  سرنوشت سازان  از  و  بوده  جامعه  آن  انسانی 
خویش هستند و توجه به وضعیت سلامت جسمی و روانی، 
اجتماعی، فرهنگی آنان موجب فراهم آوردن زمینۀ لازم برای 
تحقق یک زندگی پویا و سالم در جامعه برای سال های آینده 
«تجهیز   .(۲۹۹  :۱۳۸۸ همکاران،  و  (مهری  شد»  خواهد 
دانشجویان و دانش آموزان به سلامت اجتماعی باعث ایمنی 
آن ها در برابر مشکلات می شود و آنان به راحتی می توانند با 
شرایط متغیر زندگی و رو به تکامل فناوری، با شیوه هایی که 
خانواده و جامعهْ آنان را مثبت می داند، انطباق یابند و نقشی 
 .(۱۵۲  :۱۳۹۱ (شربتیان،  باشند»  داشته  جامعه  در  مفید 
«بر این اساس سلامت قشر دانش آموز و دانشجو بسیار حائز 

اهمیت است» (انصاری، ۱۳۹۰: ۲۹۸).
روابطش  کیفیت  از  فرد  گزارش  اجتماعی۱،  «سلامت 
روی  که  است  اجتماعی  گروه های  و  نزدیکان  دیگر،  افراد  با 
کیـد  تأ نوجوانی  دورۀ  در  روابط  این  چگونگی  و  شکل گیری 
زیـادی شده است» (گنجی و همکاران، ۱۳۹۱: ۹۸). بلوک 
و برسلو۲ (۱۹۷۲) در مطالعه ای در سال ۱۹۷۲ برای اولین 
چند  تعریف  این  کردند.  تعریف  را  اجتماعی  سلامت  بار 
گسترش   (۱۹۸۷) همکـارانش  و  دونالد۳  توسط  بعد  سال 
یافت. آن ها اعتقاد داشتند که سلامت اجتماعی هم قسمتی 
تابعی  می تواند  هم  و  می آید  حساب  به  سـلامت  وضـع  از 
از آن باشد. حوزۀ سـلامت اجتمـاعی از سـال هـای ۱۹۹۵ 
کیفیـت  بـر  که  عامی  و  کلی  نگرش  علاوه بر  بعـد،  بـه 
سـلامت در میـان تمـام افـراد دارد، در کشـورهای صنعتی 
سـلامت  نیز  و  روانی  سلامت  بُعد  دو  در  را  خاصی  گرایش 
سلامت   (۱۹۸۸) کییز۴  اسـت.  کـرده  آغـاز  اجتمـاعی 

اجتماعی را این گونه تعریف می کند: 
و  جامعه  در  رفتار  شیوه  از  فـرد  شناخت  و  «بررسی 
اجتمـاعی  گروه های  و  نزدیکان  دیگران،  با  روابطش  کیفیت 
کـه او عضوی از آن هاست. طبق این تعریـف شـاخص هـای 
اجتماعی،  انسـجام  از:  عبـارت اند  اجتمـاعی  سـلامت 
اجتماعی  مشارکت  اجتماعی،  شکوفایی  اجتماعی،  پذیرش 
چگونگی  بررسی  اجتماعی،  انسجام  اجتماعی.  انطباق  و 
آن  از  عضوی  کـه  اجتمـاعی  گـروه  و  جامعه  در  فرد  تعامل 
مناسب  دیـدگاه  یعنـی  اجتمـاعی  پذیرش  می باشد.  است 
چکونگی  به  اجتمـاعی  شـکوفایی  دیگـران.  بـه  نسـبت 
اجتمـاعی  مشـارکت  دارد.  کلی  شکل  به  جامعه  پتانسیل 
ضروری  عضو  را  خود  فرد  آن  مطابق  کـه  اسـت  اعتقادی 

درک  یعنـی  اجتمـاعی  انطبـاق  و  مـی کند  قلمداد  اجتمـاع 
هوشمند و قابل درک و پیش بینی اجتماع صورت هوشمند» 

(گنجی و همکاران، ۱۳۹۱: ۱۰۱).
روانی  جسمانی،  سلامت  بر  که  جنبه هایی  از  «یکی 
استفاده  میزان  می گذارد،  تأثیر  افراد  اجتماعی  به ویژه  و 
 .(Saha, 2011: 46) است»  اجتماعی۵  شبکه های  از 
وسیله  به  که  شده است  تشکیل  افرادی  از  اجتماعی  شبکۀ 
این  شده اند.  مربوط  یکدیگر  به  خاص  وابستگی های 
و  مادی  مسائل  آرمان ها،  اهداف،  می تواند  وابستگی ها، 
همچنین مسائل دینی باشد. نوع ارتباط هم به میزان بالایی به 
این وابستگی ها و همچنین، افرادِ وابستهْ بستگی دارد. افرادی 
دارند.  هم  بر  متقابلی  تأثیر  می شوند  ارتباط  این  وارد  که 
گروه  تأثیر  تحت  که  همان گونه  افراد  هویت  و  شخصیت 

است، به میزان بالایی تحت تأثیر خود نیز قرار دارد. 
کردن  پیدا  عمومیت  با  مجازی  اجتماعی  «شبکه های 
مرزهای  درون  در  جغرافیایی  وسعت  با  کاربران  بین  در 
و  شخصی  و  خصوصی  ارتباط  یک  به  مبدل شدن  ملی، 
در  بی نظیر  وسیله ای  به  قدرت،  مراجع  سوی  از  کنترل  عدم 
اثرگذاری  زمینۀ  و  شرایط  و  شده اند  تبدیل  ارتباطات  زمینۀ 
جوامع  در  را  قدرت  نهادهای  و  دولت ها  کنترل  از  خارج 
شرایط  از  ناشی  «بحران هویت»  مفهوم  کرده اند.  ایجاد 
مهم ترین  از  است.  کنونی  دو جهانی شده  فضای  جدید 
صنعت  توسعه  فعلی،  جوامع  در  بحران هویت  بروز  عوامل 
ارتباطات و بالاخص فضای مجازی و شبکه های اجتماعی 
است. آزادترین محیطی که بشر تا به امروز با آن مواجه بوده 
سنتی  هویت ساز  منابع  [که]  است  اجتماعی  شبکه های 
سختی  با  را  آن ها  عملکرد  و  تضعیف  را  جوامع  در  رایج  و 
و  سوم  جهان  کشورهای  به  بحران  این  است.  کرده  رو  به  رو 
امروز  جهان  در  به نحوی که  نبوده،  محدود  در حال توسعه 
هیچ جامعه ای نمی تواند مدعی شود که از تأثیرات این بحران 
 :۱۳۹۱ خاکسر،  و  عدلی پور  بود» (معمار،  خواهد  امان  در 

.(۱۶۳
مبیـن  جامعه  در  اجتماعـی  شـبکه های  دیگر  طرف  از 
و  اسـت  جدیـد  انسـان  منعطـف  و  متغیر  متزلزل،  هویـت 
اجتماعـات  وجود  دلیـل  بـه  اطلاعاتی  جامعه  در  هویـت 
در  «افـراد  است.  تهدیـد  معرض  در  بـه شـدت  مجـازی 
واقعی  اجتماعـات  بـرای  تهدیـدی  مجـازی  اجتماعـات 
هسـتند و دست کم در یک مورد اشـتراک دارنـد و آن، علایق 
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گرد آمده اند.  هـم  دور  آن،  به خاطر  کـه  اسـت  منافعـی  و 
اسـت،  اطلاعات  بـه  دسترسـی  همـان  کـه  منافـع  ایـن 
حـال  در  پیوسته  به طور  کـه  هویتـی  می سـازد؛  را  هویـت 
تغییـر و ناپایـدار اسـت. هویـت افـراد در دنیـای مجازی، 
هویتـی دیجیتالـی اسـت. که نه سـرزمین، نه زبـان بومـی 
و محلـی، کشـور، و نـژاد و فرهنگ ملـی در تعیین آن نقشی 
می شـود،  آن هـا  گرد آمدن  دلیل  کـه  منافعـی  بلکـه  ندارد؛ 
 .(۲۳  :۱۳۹۳ می دهد» (بهرام پـور،  شکل  را  آن هـا  هویـت 
بـر  خـود  ویژگـی  دو  بـا  اجتماعی  شبکه های  و  «اینترنـت 
هویـت تأثیر می گـذارد: یکـی این کـه بـا در هـم شکسـتن 
مرزهـای مرسـوم گروهـی و متعاقـب آنْ تغییر در برجسـتگی 
تشـابه و تفاوت، بیشـترین تأثیر را بـر هویت می گـذارد؛ و 
پنهـان  معنـای  بـه  جعـل نـام  یـا  گمنامـی  آن کـه  دیگـر 
داشـتن هویـت کـه در ارتباطـات کامپیوتـری امـری ممکـن 
و معمـول اسـت، در روشـنی و اهمیـت مرزبندی گروهـی 
(محسـنی  می گـذارد»  تأثیـر  هویت  معنـای  نتیجه  در  و 
و  دهکردی  پژوهش   .(۲۲  :۱۳۹۱ هاشـمی،  و  تبریـزی 
دانش آموزان  استفاده  میزان  داد  نشان   (۱۳۹۶) همکاران 
متوسطه از اینترنت و شبکه های اجتماعی به منظور تفریح و 

سرگرمی در رتبه اول قرار دارد. 
در مجموع می توان انتظار داشت که شبکه های اجتماعی 
پذیرش،  انسجام،  فرایندِ  تسهیل  عدم  یا  و  تسهیل  طریق  از 
سلامت  در  اجتماعی  شکوفایی  و  انطباق  مشارکت، 
اجتماعی اثرگذار باشند. بنابراین مقاله درصدد پاسخگویی 
اجتماعی  شبکه های  مصرف  اثرات  که  است  سؤال  این  به 
چگونه  بیرجند  شهر  دهم  پایۀ  دختران  اجتماعی  سلامت  بر 

است؟

پیشینۀ پژوهش 
پژوهش شان  در   (۱۳۹۹) خدادادی  و  مقدم  شفائی  نیازی، 
اجتماعی  شبکه های  از  استفاده  میزان  بین  که  گرفتند  نتیجه 
مجازی و میزان مشارکت اجتماعی و انطباق اجتماعی رابطه 
مثبت و معنادار وجود دارد؛ علاوه بر اینْ یافته ها بیانگر رابطه 
اجتماعی  شبکه های  از  استفاده  میزان  بین  معنادار  و  مثبت 
مجازی و سلامت اجتماعی شهروندان با ضریب همبستگی 

است.
عنوان  با  پژوهشی  در  سجادی نژاد (۱۳۹۶)  و  چرمهینی 
«استفاده از شبکه های مجازی، نگرش به آسیب های اجتماعی 

دانشجویان» نتیجه گرفتند که رابطۀ  اجتماعی در  و سلامت 
نگرش  و  مجازی  شبکه های  از  استفاده  میزان  بین  معناداری 
به آسیب های اجتماعی با سلامت اجتماعی و همچنین بین 
نگرش به آسیب های اجتماعی و میزان استفاده از شبکه های 
اجتماعی وجود دارد. نگرش نادرست به آسیب های اجتماعی 
بر  منفی  اثر  می تواند  مجازی  شبکه های  از  مفرط  استفاده  و 

سلامت اجتماعی دانشجویان داشته باشد.
با  پژوهشی  در   (۱۳۹۶) چیت ساز  و  تقوایی یزدی 
اجتماعی  سلامت  با  اجتماعی  شبکه های  «رابطۀ  عنوان 
دانشجویان» نشان دادند که مؤلفـه هـای حمایت اجتماعی، 
اجتماعی  شبکه های  در  مشارکت  و  شبکه ای  روابط 
۳۲ درصد توان تبیین متغیر سـلامت اجتماعی را داشتند که 
بتا،  ضریب  بودن  بیشتر  با توجه به  اجتماعی  حمایت  متغیر 

سهم بیشـتری در این تبیین دارد.
مرادی و ثنایی ذاکر (۱۳۹۵) در پژوهشی با عنوان «تأثیر 
سبک های  و  زندگی  سبک  بر  مجازی  اجتماعی  شبکه های 
در  فناوری  تحولات  به  منفی  نگاه  که  نتیجه گرفتند  هویت» 
ارتباطی  نیازهای  به  بی توجهی  و  جدید  رسانه های  عرصۀ 
از  را  ما  نه تنها  جوانان،  و  نوجوانان  خصوصاً  مخاطبان، 
شناخت علمی این گونه نیازها دور می کند بلکه زمینه را برای 

اثرگذاری این شبکه ها فراهم می آورد.
عنوان  با  پژوهشی  در   (۱۳۹۵) احقر  و  انتظامی بیان 
سلامت  با  فردی  اجتماعی  شبکه های  رابطه  «بررسی 
اجتماعی جوانان» نشان دادند که بین شبکه های اجتماعی، 
جوانان  شبکه ای  ارتباط  و  شبکه ها  اجتماعی  حمایت  منابع 

با میزان سلامت اجتماعی آنان ارتباط معنادار وجود دارد.
در   (۱۳۹۵) اسماعیلی  و  داورپناه  برات دستجردی، 
از  استفاده  میزان  بین  رابطه  «بررسی  عنوان  با  پژوهشی 
دانشجویان  اجتماعی  سلامت  و  فیسبوک  اجتماعی  شبکۀ 
شبکۀ  از  استفاده  بین  که  گرفتند  نتیجه  اصفهان»  دانشگاه 
رابطه  دانشجویان  اجتماعی  سلامت  و  فیسبوک  اجتماعی 
معنادارِ معکوس وجود دارد. همچنین از بین زیرمقیاس های 
اجتماعی  انسجام  زیرمقیاس های  اجتماعی،  سلامت 
اجتماعی  شکوفایی  و  پذیرش اجتماعی ـ انطباق اجتماعی 
رابطۀ منفی معناداری با استفاده از شبکۀ اجتماعی فیسبوک 
مثبت  رابطۀ  اجتماعی  مشارکت  زیرمقیاس  تنها  و  داشتند 

معناداری با استفاده از شبکۀ فیسبوک داشته است.
مـؤثر  «عوامل  با عنوان  پژوهشی  در   (۱۳۹۰) حاتمی 
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شبکه های  کید بر  تأ با  دانشجویان  اجتماعی  سـلامت  بـر 
اجتماعی» نتیجه گرفته است که میان شـبکه هـای اجتماعی، 
پایگاه  و  شبکه ای  ارتباط  شبکه ها،  اجتماعی  حمایت  منابع 
او  اجتماعی  سلامت  میزان  با  دانشجو  اجتماعی  اقتصادی 

ارتباط معنی دار وجود دارد. 
عنوان  با  پژوهشی  در   (۲۰۱۵) همکاران  و  تایسر۶ 
اجتماعی  و  علمی  تأثیر  مجـازی؛  اجتمـاعی  «شبکه هـای 
بر سلامت اجتماعی دانشجویان دانشگاه» دریافتند که بین 
معدل تحصـیلی و استفاده از شبکه های اجتماعی مجازی، 
استفاده کننده  دانشجویان  همچنین  دارد.  وجـود  همبستگی 
اجتماعی  سلامت  دارای  مجازی  اجتماعی  شبکه های  از 

پایین تری هستند.
سـاعی و نظـری مقـدم (۲۰۱۴) در پژوهشـی بـا عنـوان 
با  زندگی  سبک  بر  مجازی  اجتماعی  شبکه های  «تـأثیر 
کید بر سلامت اجتماعی نشان دادند شبکه های اجتماعی  تأ
ادغام  فرایند  تسهیل  عدم  یا  تسهیل  با  مجازی  بالاخص 
ارتباط  اجتماعیْ  و  شکوفایی  اجتماعی،  پذیرش  اجتماعی، 
اجتماعی،  همکاری  اجتماعی،  وابسـتگی  همچنین  دارنـد. 
سـلامت  بـر  اجتمـاعی  انطبـاق  و  اجتمـاعی  حمایـت 

اجتمـاعی افـراد اثرگذارند.
ترید۷و همکاران (۲۰۱۴) در پژوهشی بـا عنـوان«تـأثیر 
مجازی  اجتماعی  شـبکه هـای  و  اجتمـاعی  رسـانه هـای 
نتیجه  این  به  پاکستانی»  دانش آموزان  اجتماعی  سلامت  بر 
رسیدند که شـبکه هـای اجتماعی مجازی می توانند سلامت 
اجتماعی دانش آموزان را تخریب کننـد و تـأثیر خیلـی بـدی 

روی آن ها بگذارند. 
چیین و یوئن۸ (۲۰۱۳) در پژوهشی با عنوان «شبکه های 
که  دریافتند  اجتماعی»  سلامت  در  مجازی  اجتماعی 
و  هستند  آموزشی  مهم  ابزار  یک  اجتماعی  شبکه های 
می توانند بر مؤلفه های حمایت اجتماعی، روابط شبکه ای و 
شبکه های اجتماعی تأثیر بگذارند. همچنین نتایج نشان داد 
دانش آموزانی که از شبکه های اجتماعی استفاده می کنند از 
شکوفایی اجتماعی و انسجام اجتماعی بیشتری برخوردارند. 
عنوان  با  پژوهشی  که  داد  نشان  تجربی  پیشینۀ  بررسی 
اجتماعی  شبکه های  مصرف  اثرات  جامعه شناختی  «تحلیل 
بر سلامت اجتماعی؛ مورد مطالعه: دختران دانش آموز پایۀ 
مورد  جامعه  در  آن  خلأ  و  نشده  انجام  بیرجند»  شهر  دهم 

بررسی ضرورت داشته است. 

اهداف پژوهش 
سلامت  بر  اجتماعی  شبکه های  مصرف  نقش  ــ تعیین 

اجتماعی دختران پایۀ دهم شهر بیرجند.
تأثیر  بررسی  منظور  به  ساختاری  معادلات  ــ مدل یابی 

شبکه های مجازی بر روی سلامت اجتماعی.

ادبیات پژوهش
به  آن  در  تغییر  که  هستند  شبکه هایی  اجتماعی  «شبکه های 
ریاضیات  جهان  در  همان گونه که  است.  امکان پذیر  آسانی 
از راه جمع، تفریق، ضرب و تقسیم روی اعداد تغییر ایجاد 
می شود، شبکۀ اجتماعی نیز قابلیت بالایی برای تغییر دارد. 
برخلاف محیط فیزیکی که در مکانی خاص، فقط همان جا 
که قرار دارد است و جای دیگری نمی تواند باشد، شبکه های 
امکان  که  جایی  در هر  و  است  حاضر  جا  همه   اجتماعی 
دسترسی به اینترنت وجود داشته باشد، حضور دارد. بنابراین 
صد درصد  که  است  آن  مجازی  محیط  فرق  عمده ترین 
صنعتی است، در مقابل محیط فیزیکی که صنعتی ـ طبیعی 
می روند»  پیش  مجازی شدن  سمت  به  عرصه ها  همه  است. 

(اندره، ۱۳۹۲: ۶۴). 
«سلامت اجتماعی ازجمله مفاهیمی است که به تازگی 
وارد حوزۀ جامعه شناسی شده است و ارزیابی فرد از اجتماع 
در بر  را  اجتماع  در  شخصی  درگیر شدن  کمیت  و  کیفیت  و 
جامعه پذیری  با  اجتماعی  سلامت  از آن جایی که  می گیرد. 
مهمی  عامل  می تواند  است،  ارتباط  در  جامعه  در  اشخاص 
در پذیرش هنجارهای اجتماعی به شمار رود و نقش مهمی 
در کاهش ناهنجاری های اجتماعی داشته باشد» (سام آرام، 

.(۷۲ :۱۳۹۱

چارچوب نظری
در مقاله حاضر از رویکرد کییز به عنوان مرتبط ترین رویکرد 
معتقد  کییز  شده است.  استفاده  اجتماعی  سلامت  در 
نمی توان  را  فرد  شخصی  عملکرد  و  زندگی  کیفیت  است 
عملکرد  و  کرد  ارزیابی  اجتماعی  معیارهای  به  توجه  بدون 
خوب در زندگی چیزی بیش از سلامت جسمی، عاطفی و 
روانی است، و تکالیف و چالش های اجتماعی را نیز در بر 
ارزیابی  معنی  به  را  اجتماعی  سلامت  مفهوم  او  می گیرد. 
سلامت  و  می کند  بیان  اجتماع  برابر  در  عملکردش  از  فرد 
اجتماعی،  یکپارچگی  جزء  پنج  از  ترکیبی  را  اجتماعی 
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مشارکت اجتماعی، شکوفایی اجتماعی، انسجام اجتماعی 
و انطباق اجتماعی می داند.

«یکپارچگی اجتماعی به منحنی ارزیابی فرد از کیفیت 
دارد  اشاره  اجتماعی  گروه های  و  جامعه  در  متقابلش  روابط 
هستند  جامعه  از  بخشی  که  می کنند  احساس  سالم  افراد 
مردم  که  است  گستره ای  اجتماعی  یکپارچگی  بنابراین 
جامعه  با  و  دارند  مشترکی  وجه  دیگران  با  می کنند  احساس 
 Keys & Shapiro,) دارند»  تعامل  اجتماعی  گروه های  و 

.(2004: 76
ارزش  از  فرد  ارزیابی  بیانگر  اجتماعی  «مشارکت 
و  چگونه  که  است  آن  نشان دهندۀ  و  است  خود  اجتماعی 
جهان  در  آن ها  آنچه  که  می کنند  احساس  مردم  حد  چه  تا 
انجام می دهند برای جامعه مهم و ارزشمند است و به عنوان 
 Keys & Shapiro, 2004:) «کمک اجتماعی تلقی می شود
76). «پذیرش اجتماعی تفسیر فرد از جامعه و ویژگی های 
دیگران است. افرادی که دارای این بعد از سلامت اجتماعی 
مختلف  افراد  از  مجموعه ای  صورت  به  را  اجتماع  هستند 
درک می کنند و دیگران را با همه نقص ها و جنبه های مثبت و 
منفی که دارند می پذیرند و به دیگران به عنوان افراد با ظرفیت 
و مهربان اعتماد دارند. پیوستگی اجتماعی اعتقاد به این که 
اجتماع قابل فهم، منطقی و قابل پیش بینی است و شکوفایی 
اجتماعی عبارت است از ارزیابی پتانسیل ها و مسیر تکامل 
جامعه و باور به این که اجتماع در حال یک تکامل تدریجی 
دارد،  مثبت  تحول  برای  بالقوه ای  توانمندی های  و  است 

تعریف شده است» (شربتیان، ۱۳۹۱: ۱۷۴). 
الگوهای  از  گونه ای  مجازی  اجتماعی  «شبکه های 
عوامل  بین  ارتباطات  و  تعاملات  آن  در  که  هستند  تماس 
مورد  اینترنت  زیرساخت  و  فنی  پایگاه  یک  توسط  شبکه ای 
پشتیبانی قرار می گیرد. در این شبکه ها هدف، علاقه یا نیاز 
مشترک می تواند عنصری پیونددهنده باشد که باعث می شود 
تا عوامل مرتبط حتی بدون حضور فیزیکی احساس کنند در 
 Heidemann,) «یک اجتماع و جمع حقیقی قرار گرفته اند

 (2010: 2
در سال ۱۹۷۰ با پیدایی دیدگاه شبکه، جامعه به عنوان 
و  همسایگی  از  مطالعات  و  گرفت  قرار  تحلیل  مورد  شبکه 
نامحدود  برون مرزی  و  برون محلی  مطالعات  به  هم محلی 
دارد  وجود  جامعه  چشم انداز،  این  طبق  است.  یافته  تغییر 
چشم انداز  نمی شود.  محله ها  و  همسایگی  به  محدود  اما 

را  جامعه  تحلیلیْ  چشم اندازهای  دیگر  با  قیاس  در  شبکه 
مطالعه  برای  مناسبی  شیوۀ  و  می کند  تفکیک  همسایگی  از 
است.  محله ها  و  نواحی  به  آن  کردن  محدود  بدون  جامعه 
مثل  جدید  ارتباطی  فناوری  و  نقـل  و  حمـل  وسایل  افزایش 
چهارچوب  از  ارتباطات  تا  شد  دلیلی  و...  ماهواره  اینترنت، 
جامعه  چشم انداز،  این  طبق  برود.  فراتر  افراد  زندگی  محل 
از بین نرفته بلکه رها شده است و باید به عنوان شبکۀ فردی 
بر این  شبکه  نظریه  «طرفداران  بگیرد.  قـرار  تحلیل  مورد 
در  حایلی  صورت  به  اجتماعی  شبکه های  وجود  که  باورند 
مقابل فشارزای درونی عمـل می کنند، به نحوی که با فراهم 
برای  فرصت هایی  و  دوستی ها  عاطفی،  حمایت های  آوردن 
اثر  اجتماعی،  سرمایه  قالب  در  معنی دار  اجتماعی  اعمال 
بسیار مهم و مؤثری بر عزت نفس افراد و افزایش توان مقابله 
احساس  به  نهایت  در  و  دارد  افسردگی ها  و  مشکلات  با 
می شود»  منجر  جامعه  افراد  اجتماعی  و  روانی  سلامت 

.(Carolin, 2000: 108)

فرضیه
ــ مصرف شبکه های اجتماعی بر سلامت اجتماعی دختران 

پایۀ دهم شهر بیرجند تأثیر دارند.
ــ مدل یابی معادلات ساختاری می تواند برازش خوبی برای 
تأثیر شبکه های مجازی بر روی سلامت اجتماعی ارائه کند.

روش تحقیق 
جامعه  است.  همبستگی  نوع  از  توصیفی  پژوهش  این 
آماری شامل کلیه دانش آموزان دختر پایۀ دهم (۱۸۳۱ نفر)، 
انتخاب  نمونه  به عنوان  نفر   ۳۱۸ مورگان  جدول  بر اساس 
شدند (طبقه بندی متناسب). در این پژوهش از دو پرسشنامه 

به شرح ذیل استفاده شده است: 
توسط  اجتماعی  شبکه های  از  استفاده  میزان  پرسشنامه 
رسول آبادی (۱۳۹۴) ساخته شده، شامل ۱۳ سؤال است و 
مشغولیت  اجتماعی،  فشار  ورزشی،  لذت  و  تعهد  بعد  پنج 
شخصی  سرمایه گذاری  و  مشارکت  فرصت های  جایگزین، 
میزان  سنجش  به  لیکرت  گزینه ای  پنح  طیف  بر اساس  را 
نمره،  پایین  حد  می پردازد.  اجتماعی  شبکه های  از  استفاده 
۱۳ و حد بالای آن ۶۵ است. نمره بین ۱۳ تا ۲۱ نشان دهندۀ 
است.  پایین  حد  در  اجتماعی  شبکه های  از  استفاده  میزان 
از  استفاده  میزان  از  حاکی   ۴۴ تا   ۲۲ بین  نمره  همچنین 
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در  و  است  متوسط  حد  در  همراه  تلفن  اجتماعی  شبکه های 
صورت کسب نمره بالاتر از ۴۴ میزان استفاده از شبکه های 
اجتماعی تلفن همراه در حد بالا است. پایایی پرسشنامه در 

مقاله حاضر ۹۶ / ۰ است. 
 (۱۹۸۸) کییز  توسط  اجتماعی  سلامت  پرسشنامه 
ساخته شده است. این مقیاس دارای ۲۸ گویه است با یک 
مقیاس لیکرت پنج درجه ای ـ کاملاً مخالف کاملاً موافق ـ 
که هر ماده دارای ارزشی بین ۱ تا ۵ است. پایایی پرسشنامه 
در پژوهش حاضر ۹۵ / ۰ به دست آمد. اطلاعات با استفاده 

از نرم افزار spss و Amos مورد بررسی قرار گرفت. 

یافته های پژوهش

جدول ۱. شاخص های پراکندگی سن.

بیشینهکمینهانحراف استانداردمیانهمیانگینمتغیر
۵۱۶۱۸ / ۴۵۱۶۰ / ۱۶سن

همان طور که در «جدول ۱» مشاهده می شود، میانگین 
و انحراف استاندارد سن به ترتیب ۴۵ / ۱۶ و ۵ / ۰ است.

جدول ۲. شاخص های پراکندگی معدل.

بیشینهکمینهانحراف استانداردمیانهمیانگینمتغیر
۳۴ / ۷۸۱۹ / ۱۷۱۴ / ۷۷۱۷۱ / ۱۶معدل

در « جدول ۲»  میانگین و انحراف استاندارد معدل به 
ترتیب ۷۷ / ۱۶ و ۱۷ / ۱ است.

تحصیلات  برحسب  مطالعه  مورد  افراد  فراوانی  توزیع  جدول ۳. 
پدر.

درصدفراوانیتحصیلات پدر
۹ / ۳۸۱۱زیر دیپلم

۳ / ۳۶۱۱دیپلم 
۳ / ۳۶۱۱فوق دیپلم
۱۴۰۴۴لیسانس

۴ / ۶۸۲۱فوق لیسانس
۳۱۸۱۰۰جمع

اکثر  شده است  مشخص  «جدول ۳»  در  که  همان طور 

پدران (۴۴ درصد) تحصیلات لیسانس دارند.

جدول ۴. توزیع فراوانی افراد مورد مطالعه برحسب شغل پدر.

 درصدفراوانیشغل پدر
۳ / ۱۴۱۴۴کارمند
۸ / ۱۱۴۳۵آزاد
۸ / ۶۳۱۹بیکار
۳۱۸۱۰۰جمع

اکثر  است  شده  مشخص  در «جدول ۴»  که  همان طور 
شغل اکثر پدران (۳ / ۴۴ درصد) دانش آموزان کارمند است.

جدول ۵. توصیف متغیرهای پژوهش.

انحراف استانداردمیانگینمتغیر
۹۵ / ۱۸۱۰ / ۴۴شبکه های اجتماعی
۳۴ / ۲۲۱۵ / ۸۵سلامت اجتماعی

همان طور که در «جدول ۵» مشاهده می شود، میانگین 
و   ۴۴ / ۱۸ اجتماعی  شبکه های  برای  استاندارد  انحراف  و 
اجتماعی  سلامت  معیار  انحراف  و  میانگین  است.   ۱۰ / ۹۵

۲۲ / ۸۵ و ۳۴ / ۱۵ است. 
به منظور بررسی تأثیر شبکه های مجازی بر روی سلامت 
«مدل سازی  از  پژوهش  مفهومی  مدل  بررسی  اجتماعی، 
شده است،  استفاده   ۹(AMOS) آموس ساختاریِ»  معادلات 
تا با استفاده از نتایج آزمون به بررسی روابط بین متغیرهای 
پژوهش، ضرایب اعتبار و پایایی و کیفیت مدل پرداخته شود. 
آزمون مدل در AMOS بر دو نوع است: الف. آزمون الگوی 
اندازه گیری که مربوط به بررسی برازش مدل اندازه گیری برای 
هر متغیر به صورت جداگانه، روایی همگرا و پایایی سازه۱۰ 
ابزارهای اندازه گیری۱۱ است. ب. آزمون الگوی ساختاری که 
به آزمون فرضیات تحقیق و اثر متغیرهای پنهان بر یکدیگر 
مربوط است. متغیرهای پژوهش پیش از مدل سازی معادله 
اعتبار  تحقیق،  فرضیه های  آزمون  منظور  به  ساختاری 
اندازه گیری  مدل  آزمون  طریق  از  پژوهش  سنجش  ابزار 
که  می شود  ارزیابی  اندازه گیری  مدل  در  می شود.  بررسی 
مشاهده شده  متغیرهای  توسط  به درستی  نظری  مفاهیم  آیا 
بدین  خیر؟  یا  شده اند  اندازه گیری  تحقیق)  (پرسش های 
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بررسی  برای  می شود.  بررسی  آن ها  پایایی  و  روایی  منظور 
درونی  مکنون و سازگاری  متغیرهای  شاخص های  از  پایایی 
و برای بررسی روایی از روش بررسی روایی همگرا استفاده 

شده است. 
با  مجازی  اجتماعی  شبکه های  تحقیق،  مستقل  متغیر 
۱۳ گویه مورد سنجش واقع شد که بارهای عاملی هر متغیر 
روی فلش های مرتبط در «نمودار ۱» (متغیر SN) نشان داده 

شده است.
به  آشکار  متغیر  و  پنهان  متغیر  بین  رابطه  تبیین  «سهم 
بارهای  ارزیابی  برای  می شود.  داده  نشان  عاملی  بار  وسیله 
نباید  عاملی  ۱. بارهای  کرد:  توجه  مورد  دو  به  باید  عاملی 
بزرگ  تر از «۱» باشند؛ ۲. بارهای عاملی نیاید منفی باشند؛ 
(عبداللهی  باشند»  کمتر   ۰ / ۰۵ از  نباید  عاملی  ۳. بارهای 
 ۱۳ عاملی  بارهای   ۱ نمودار  در   .(۸۳  :۱۳۹۸ طاهری،  و 
 (SN) اجتماعی  شبکۀ  پنهان  متغیر  روی  بر  را  آشکار  متغیر 
 ۰ / ۰۵ از  بالاتر  عاملی  بارهای  تمامی  که  می کنیم  مشاهده 
نیستند.  هم  یک  از  بالاتر  و  نبوده  منفی  هیچ کدام  و  بوده 
بنابراین هیچ کدام از گویه های متغیر شبکۀ اجتماعی حذف 
شاخص های  با  مرتبط  ملاک های  با توجه به  نمی شود. 
برازش، این ارزش ها نشان می دهد که متغیر شبکۀ اجتماعی 
عاملی  بار  مقدار  است.  برخوردار  قابل قبولی  برازش  از 
ضرایب مسیر بر روی نمودار مشخص است. برای متغیر اول 
(استفاده از شبکه های مجازی) این مقدار ۵۹ / ۰، برای متغیر 
دوم (تا چه حد از انجام کارهای دیگر به خاطر صرف زمان 
بیشتر با شبکه های اجتماعی تلفن همراه خودداری می کنید) 
۹۲ / ۰ و برای سایر متغیرها به همین منوال۱۳ قابل ذکر است. 
مقدار روایی همگرا بالاتر از ۰۵ / ۰ بوده بنابراین متغیر شبکۀ 

اجتماعی از روایی همگرای قابل قبولی برخوردار است.
با توجه به این که مقدار پایایی عددی بالاتر از ۸ / ۰ است 
(CR=0.92) می توان نتیجه گرفت که متغیر شبکۀ اجتماعی 
دارای پایایی سازه ای خیلی خوبی است (CMIN / DF=0.77؛ 

.(P=0.01 ؛RMSEA=0.03
تحقیق)  وابسته  (متغیر  اجتماعی  سلامت  پنهان  متغیر 
شده است:  واقع  تحلیل  و  تجزیه  مورد  زیرمقیاس   ۵ توسط 
شکوفایی اجتماعی، انسجام اجتماعی، مشارکت اجتماعی، 
همبستگی اجتماعی و پذیرش اجتماعی، که بارهای عاملی 

هرکدام در نمودار شماره ۲ نشان داده شده است.

SN= شبکه اجتماعی
a1 ,a2 , a3,……, a13= متغیرهای پوشش دهندۀ شبکۀ مجازی

شبکه های  مستقل  متغیر  بارعاملی  و  مسیر  ضرایب   .۱ نمودار 
اجتماعی (مجازی).

SB=شکوفایی اجتماعی، SCO=انسجام اجتماعی، SP=مشارکت اجتماعی 
SSO=همبستگی اجتماعی، SRE=پذیرش اجتماعی، SH=سلامت اجتماعی

نمودار ۲. ضرایب مسیر و بارعاملی متغیر وابسته سلامت اجتماعی.
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در «شکل ۲» بارهای عاملیِ ۵ متغیر آشکار را بر روی 
که  می کنیم  مشاهده   (SH) اجتماعی  سلامت  پنهان  متغیر 
که  همان طور  هستند.   ۰ / ۰۵ از  بالاتر  بار عاملی   ۵ تمامی 
با  مرتبط  ملاک های  با توجه به  می شود  دیده  نمودار ۲  در 
متغیر  که  می دهد  نشان  ارزش ها  این  برازش،  شاخص های 
برخوردار  قابل قبولی  برازش  از   (SH) اجتماعی  سلامت 
نمودار  روی  بر  مسیر  ضرایب  عاملی  بار  مقدار  است. 
مقدار  این  اجتماعی  شکوفایی  متغیر  برای  است.  مشخص 
سایر  برای  و   ۰ / ۸۸ اجتماعی  انسجام  متغیر  برای   ،۰ / ۸۴
متغیرها به همین منوال قابل ذکر است. مقدار روایی همگرا 
بالاتر از ۰۵ / ۰ بوده بنابراین متغیر سلامت اجتماعی (SH) از 
 .(AVE=0.658) روایی همگرای قابل قبولی برخوردار است
 CR=) است   ۰ / ۰۷ از  بالاتر  پایایی  مقدار  این که  با توجه به 
اجتماعی  سلامت  متغیر  که  گرفت  نتیجه  می توان   (0.88
(CFI=0.96؛  است  خوبی  سازه ای  پایایی  دارای   (SH)

.(P=0.02 ؛RMSEA=0.04 ؛CMIN / DF =1.02
ارزیابی مدل اندازه گیری به وسیله تکنیک تحلیل عاملی 

برای کل متغیرهای پژوهش بررسی می شود. مدل اندازه گیری 
برای کل متغیرها به دنبال بررسی چهار هدف است:

۱. ارزیابی برازش کلی مدل پژوهش؛ ۲. ارزیابی روایی 
افتراقی۱۴؛ ۳. ارزیابی نرمالیتی۱۵؛ ۴. ارزیابی داده های پرت.
همچنین بر اساس نظر فورنل و لارکر (۱۹۸۱)، روایی۱۶ 
دیدگاه  بر اساس  است.  تأیید  مورد  نیز  مدل  کل  افتراقی 
ارزش  که  هستند  بهنجار  داده هایی  صورتی  در  گسکین 
مقداری عددی چولگی۱۷ و کشیدگی۱۸ آنها ۲  و ۵  (و پایین تر) 
باشد (Gaskin, 2016). از آن جا که قدر مطلق اعداد پایین تر 
از عدد ۲ و ۵ هستند، داده ها از نرمالیته تخطی نکرده و نرمال 

محسوب می شوند.
و  برازش  شاخص های  عددی  ارزش های  با توجه به 
مدل  که  گفت  می توان  قابل قبول  ملاک های  با  مقایسه 

ساختاری از برازش قابل قبولی برخوردار است.
برآورد مدل ساختاری به بررسی سه هدف می پردازد: 

توسط  که  پژوهش:  ساختاری  مدل  برازش  ارزیابی   .۱
نمودار شماره ۴ این عمل صورت گرفته است. به عبارتی در 
پنهان  متغیرهای  بین  روابط  ساختاری  معادلات  مدل سازی 

CFI=0.97 ،CMIN/DF=3.01 ،RMSEA=0.04 ،P=0.000

نمودار ۳. ضرایب مسیر و بارعاملی مدل کلی پژوهش

CFI=0.95 ،CMIN/DF=4.11 ،RMSEA=0.05 ،P=0.000

 نمودار۴. ارزیابی برازش مدل ساختاری پژوهش
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که اندازه گیری می شوند هر کدام نیز دارای متغیرهای آشکار 
هستند، در این شرایط از روش تحلیل عامل تأییدی استفاده 
با توجه به  ساختاری  مدل  برازش  ارزیابی  برای  می شود. 
ملاک های قابل قبول برای شاخص های برازش به بررسی مدل 
می پردازیم. در صورتی که حداقل سه شاخص از شاخص های 
زیر دارای شرایط قابل قبول باشند می توانیم قضاوت کنیم که 

مدل ساختاری از برازش قابل قبولی برخوردار است:
 Gfi  ،0.05 از  کمتر   p-value  ،۴ از  کمتر   Cmin / df  
یک  به  هرچه   Cfi است،  بهتر  باشد  نزدیک تر  یک  به  هرچه 
نزدیک تر باشد بهتر است، Nfi هر چه به یک نزدیک تر باشد 

بهتر است، و RMSEA کمتر از 0.08؛
بررسی  معنی  ـ به  پژوهش  فرضیه های  آزمون   .۲

معناداری ضرایب مسیر بر اساس فرضیه های پژوهش؛
عدد  همان  که   :R2 تعیین  ضریب  آوردن  دست  به   .۳
(عبداللهی،  است  نمودار  در  وابسته  متغیر  کنار  ۴۳ درصد 

عباس و طاهری، آزاده، ۱۳۹۸). 
اندازه گیری،  مدل  ارزیابی  از  بعد  پژوهش  فرضیه های 
بین  روابط  که  بدین معنی  می گیرد.  قرار  آزمون  دست  در 
آزموده  پژوهش  فرضیه های  برمبنای  پژوهش  متغیرهای 
اصلی  مستقل  متغیر  یک  چون  تحقیق  این  در  می شوند. 
متغیر  شده،  توریع  پرسشنامه  بر اساس  و  داریم  تحقیق 
است  بوده  مقیاس  زیر  و  مؤلفه  فاقد  اجتماعی  شبکۀ  پنهان 
(سنجیده شده با ۱۳ گویه)، بنابراین اثر کلی آن بر روی متغیر 

وابسته سلامت اجتماعی سنجیده شده است.
همان طور که در «جدول ۶» قابل مشاهده است، شبکۀ 
اجتماعی (P=0.000, B= -0.56) به طور منفی و معناداری 
پیش  را  اجتماعی  سلامت  ۹۹ درصد  اطمینان  سطح  با 
ضریب  مقدار   ۴ نمودار  با توجه به  همچنین  کرده اند.  بینی 
است.  ۴۳ درصد  اجتماعی  سلامت  پیش بینی  مدل  تعیین 
بین  پیش  متغیرهای  به  واحد  یک  افزایش  با  که  بدین معنی 
یا برون زای (شبکه های اجتماعی) ۴۳ درصد کاهش را در 

متغیر سلامت اجتماعی داریم.
مقدار  با توجه به  می شود،  دیده  جدول ۷  در  چنان که 
شبکه های  بین  رابطه   ،(۰ / ۰۵ از  (کمتر  معنی داری  سطح 
مجازی با سایر ابعاد سلامت اجتماعی (شکوفایی اجتماعی، 
انسجام اجتماعی، مشارکت اجتماعی، همبستگی اجتماعی 
شده است.  واقع  تأیید  و  پذیرش  مورد  اجتماعی)  پذیرش  و 
است. یعنی  منفی  و  بالا  به  رو  متوسط؛  در سطح  رابطه  این 

بین  مجازی  اجتماعی  شبکه های  از  استفاده  میزان  هرچه 
دانش آموزان بیشتر شده است، به همان اندازه میان سلامت 
اجتماعی دانش آموزان نیز بیشتر به خطر افتاده است و عکس 

آن نیز صادق است. 

جدول ۶. اطلاعات مورد نیاز برای آزمون فرضیه های پژوهش

ضریب فرضیه پژوهش
رگرسیون

خطای 
استاندارد۱۹

نسبت 
بحرانی۲۰

سطح معنی 
داری

زی
جا
ی م

ه ها
شبک

<--

عی
تما
 اج
ت
لام
س

-۰ / ۵۶۰ / ۱۱۴ / ۳۱۰ / ۰۰۰

سلامت  و  مجازی  شبکه های  استاندارد  برآورد  مقادیر  جدول ۷. 
اجتماعی

سطح برآوردفرضیه پژوهش
معنی داری

تأیید / عدم 
تأیید

ی 
ه ها
شبک

زی
جا
م

<---

یی 
وفا
شک

عی
تما
اج

تأیید۰۰۰ / ۵۴۰ / ۰-

ی 
ه ها
شبک

زی
جا
م

<---

جام 
انس

عی
تما
اج

تأیید۰۰۱ / ۴۸۰ / ۰-

ی 
ه ها
شبک

زی
جا
م

<---

ت 
ارک
مش

عی
تما
اج

تأیید۰۲ / ۵۹۰ / ۰-

ی 
ه ها
شبک

زی
جا
م

<---

گی 
بست
هم

عی
تما
اج

تأیید۰۰۰ / ۳۷۰ / ۰-

ی 
ه ها
شبک

زی
جا
م

ش --->
ذیر

پ
عی
تما
اج

تأیید۰۰۰ / ۵۷۰ / ۰-

نتیجه گیری و پیشنهادها
شبکه های  مصرف  اثرات  بررسی  هدف  با  حاضر  پژوهش 
اجتماعی بر سلامت اجتماعی دختران پایۀ دهم شهر بیرجند 
انجام گرفت. نتایج نشان دادند، تأثیر شبکه های اجتماعی بر 
مؤلفه های سلامت اجتماعی منفی است. میانگین و انحراف 
انحراف  و  میانگین   ،۰ / ۵ و   ۱۶ / ۴۵ ترتیب  به  سن  استاندارد 
پدر  تحصیلات   ،۱ / ۱۷ و   ۱۶ / ۷۷ ترتیب  به  معدل  استاندارد 
تعداد کمی از دانش آموزان دیپلم و فوق دیپلم (۳ / ۱۱ درصد) 
(۴۴ درصد)  لیسانس  تحصیلات  با  پدرهایی  آن ها  اکثر  و 
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و  (۳ / ۴۴ درصد)  کارمند  دانش آموزان  اکثر  پدر  داشتند. 
انحراف  و  میانگین  بودند.  بیکار  پدران  از  ۸ / ۱۹ درصد 
استاندارد برای شبکه های اجتماعی۱۸ / ۴۴ و ۹۵ / ۱۰ و سبک 
اطلاعاتی در بین سبک های هویت دارای بالاترین میانگین 
است که مقدار آن ۱۸ / ۳۳، میانگین و انحراف معیار سلامت 

اجتماعی ۲۲ / ۸۵ و ۳۴ / ۱۵ بود.
اجتماعی  شبکۀ  متغیر  دادند  نشان  ساختاری  معادلات 
خوبی  خیلی  سازه ای  پایایی  دارای  اجتماعی  سلامت  و 
و   (P=0.01 RMSEA=0.03؛  (CMIN / DF=0.77؛  هستند 
 .(P=0.02 ؛RMSEA=0.04 ؛CMIN / DF=1.02 ؛CFI=0.96)
اطمینان  سطح  با  معناداری  و  منفی  به طور  اجتماعی  شبکۀ 
 P=0.000, B=) ۹۹ درصد سلامت اجتماعی را پیش بینی کرد
0.56-). مقدار ضریب تعیین مدل پیش بینی سلامت اجتماعی 
۴۳ درصد بود بدین معنی که با افزایش یک واحد به متغیرهای 
پیش بین یا برون زای (شبکه های اجتماعی) ۴۳ درصد کاهش 

را در متغیر سلامت اجتماعی رخ خواهد داد. 
در تبیین فرضیه می توان گفت سلامت اجتماعی به عنوان 
نظر  در  جوان  نسل  به ویژه  جامعه  افراد  سالم  زندگی  اساس 
گرفته شده است که اندازه آن بستگی به استفاده از شبکه های 
باعث  می تواند  که  است  و...  فیسبوک  قبیل  از  اجتماعی 
مجازی  شبکه های  فضای  حاضر  حال  در  شود.  تغییراتی 
ارتباطات متفاوتی با نوع سنتی بین افراد ایجاد کرده است که 
این امر تأثیر غیرقابل انکاری بر روابط اجتماعی افراد بر جای 
گذاشته است بنابراین افراد فارغ از الزاماتی از قبیل جنسیت، 
بر این اساس  و  کرده  برقرار  ارتباط  هم دیگر  با  و...  طبقه 
این  در  بنابراین  می دهند  نشان  خود  از  جدیدی  هویت های 
فضا انسجام انطباق و پذیرش اجتماعی کاربران کمتر شده و 
افراد بعد از مدتی احساس بیگانگی از خود و جامعه ای که در 

آن زندگی می کنند را دارند. همچنین در این فضا افراد بیشتر 
پیرو اعضای دیگر بوده و تلاش می کنند به شکلی خود را با 
بنابراین  نمایند.  سازگار  مجازی  جامعه  معیارهای  و  مدل ها 
شکوفایی اجتماعی و فعالیت های فردی آن ها کمتر می شود 
از  می شوند.  مبدل  خلاقیت  فاقد  افرادی  به  زمان  گذر  در  و 
شود  بیشتر  اجتماعی  شبکه های  از  استفاده  چه  هر  طرفی 
و...  همبستگی  مشارکت،  هم چون  افراد  در  ویژگی هایی 
کاهش می یابد زیرا فرد برای حضور در شبکه های اجتماعی 
از دنیای واقعی فاصله می گیرد و هرچه استفاده از شبکه های 
کمتر  اجتماع  در  او  واقعی  حضور  شود  بیشتر  اجتماعی 

می شود و به دنبال آن سلامت اجتماعی وی کمتر می شود. 
استفاده  نمره  پژوهش،  از  به دست آمده  نتایج  با توجه به 
و  بالاست  تقریبا  حاضر  تحقیق  در  اجتماعی  شبکه های  از 
آثار  بیان  جهت  در  مشاوره ای  جلسات  برگزاری  با  می توان: 
اجتماعی  شبکه های  از  استفاده  میزان  شبکه ها  این  مخرب 
برای دانش آموزان را کاهش داد. همچنین با استفاده از پخش 
مستنداتی که دربارۀ آثار مخرب استفاده نادرست از شبکه های 
به  را  موارد  این  ملموس  صورت  به  است  موجود  اجتماعی 
دانش آموزان نشان داد. به پژوهش گران آتی پیشنهاد، مطالعات 
مشابه در مقاطع مختلف و در شهرهای مختلف، بررسی رابطه 
پیشرفت تحصیلی دانش آموزان با میزان استفاده از شبکه های 
استفاده  میزان  رابطه  بررسی  مختلف،  مقاطع  در  اجتماعی 
ارتباطات  و  اطلاعات  فناوری  سواد  با  اجتماعی  شبکه های  از 
میانجی گری  نقش  بررسی  مختلف،  مقاطع  در  دانش آموزان 
ذهن آگاهی دانش آموزان در رابطه میزان استفاده از شبکه های 
خلاقیت  رابطه  بررسی  هویت،  سبک های  با  اجتماعی 

دانش آموزان با استفاده از شبکه های اجتماعی می شود.

پی نوشت ها
1. Social health
2. Blok & brslo
3. Donald
4. Keyes

5. Social Networks
6. Taysr
7. Trid
8. Chien & Yuen

9. Analysis of Moment Structure (SEM)
10. Convergent Validity
11. Constuct Reliability

۱۳. سایر متغیرهای سنجیده شده عبارتند از: مورد سرزنش واقع شدن از سمت دیگران، سایر امور را تحت تأثیر منفی قرار دادن، راهی برای فرار موقت از مشکلات، 
میزان  طول شبانه روز،  اجتماعی در  نکردن از شبکه های  احساس دلتنگی در صورت استفاده  طول شبانه روز، نوعی  اجتماعی در  پیش بینی استفاده از شبکه های 

استفاده از شبکه تانگو، میزان استفاده از تلگرام، میزان استفاده از وایبر، فیس بوک، اسکایپ و بی تاک.
14. Discriminant Validity 15. Normality Test

۱۶. در این روش زمانی که مقدار AVE دو سازه بزرگ تر از مجذور همبستگی بین آن دو سازه باشد می توان گفت که بین آن دو سازه روایی افتراقی وجود دارد.
17. Skewness 18. Kourtosis 19. Standard Error 20. CriƟcal RaƟo
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فصلنامه روان شناسی تربیتی، ۲۲: ۹۶-۱۱۲.
محمدرضـا  هاشـمی،  علیرضـا؛  تبریـزی،  محسـنی 
دانش آموزان  هویـت  بر  اینترنت  تأثیـر   ،(۱۳۹۱)
مجله  اراک)،  شـهر  دبیرسـتان های  مطالعه:  (مـورد 
 :۲ ایـران  اجتماعـی  توسعه  مطالعـات  علمـی ـ پژوهشـی 

.۱۸-۲۷
شبکه های  تأثیر   ،(۱۳۹۵) باقر  ثنایی ذاکر،  علی؛  مرادی، 
هویت.  سبک های  و  زندگی  سبک  بر  مجازی  اجتماعی 
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تربیتی،  علوم  در  نوین  افق های  المللی  بین  همایش 
روانشناسی و آسیب های اجتماعی، تهران.

 ،(۱۳۹۱) فائزه  خاکسر،  صمد؛  عدلی پور،  ثریا؛  معمار، 
فصلنامه  بحران هویت،  و  مجازی  اجتماعی  شبکه های 

پژوهشی مطالعات اجتماعی در ایران، ۴: ۱۶۰-۱۷۲.
 ،(۱۳۸۸) زینب  کوچک،  صومعه  صدیقی  و  علی  مهری، 
بررسی وضعیت سلامت روانی وبرخی عوامل مرتبط با آن 
در دانشجویان دانشگاه های سبزوار در سال ۱۳۸۸، فصلنامه 

-۳۰۴  :(۴) ۲۱ تهران.  اسلامی  آزاد  دانشگاه  پزشکی  علوم 
.۲۹۳

ناهید  خدادادی،  و  الهام  مقدم،  شفائی  محسن،  نیازی، 
مجازی  اجتماعی  شبکه های  بین  رابطه  تبیین   ،(۱۳۹۹)
(پژوهشی  شهروندان  اجتماعی  سلامت  با  موبایل محور 
مطالعات  هابرماس)،  عمومی  حوزۀ  رویکرد  بر مبنای 

جامعه شناختی شهری، ۱۰ (۳۵): ۱۵۹-۱۸۵.
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