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   چکیده 

بـه   ،شدهریزي هاي برنامه با طراحی پیام تا رندقاد ،رسانی ها ضمن اطلاع امروزه رسانه

افـزایش خشـنودي و    رفتارهاي اجتماعی و کـاهش یـا   ، نگرش، احساس ،تغییر باور

هـا در   این امر بر اهمیت روزافزون نقـش رسـانه  . زندگی بپردازندهاي  ارتقاي مهارت

ي جدیـد  ةحـوز  نیازهاي اساسی جامعه از جمله سلامت اجتماعی دامن زده و ةحوز

 :سـت کـه  ا مقالـه حاضـر ایـن    پرسشترین حال مهم. مطالعاتی را ایجاد کرده است

ماهواره شهروندان تهرانی در حضـور متغیرهـاي مشـارکت    هاي  میزان مصرف کانال

ي بر سلامت اجتمـاعی آنـان گذاشـته اسـت؟     تأثیرچه  ،داوطلبانه و پیوند اجتماعی

انجام شـده   98یبهشت سال اردروش پیمایشی در  علی و - رویکرد تحقیق توصیفی

تهرانی با روش  شهروند 810پرسشنامه پس از بررسی روایی و پایایی در بین . است

سنجش متغیـر سـلامت   . شداجرا اي  مرحلهاي چندبندي و خوشهگیري طبقهنمونه

سـازي و متغیـر میـزان مصـرف     پـس از بـومی   ،»کییـز «اجتماعی بـا الهـام از مـدل    

شـده بـه تماشـاي مـاهواره صـورت      یق میزان ساعت صـرف ماهواره از طرهاي  کانال

تحقیق حاضر بر اساس آزمون ضـریب همبسـتگی پیرسـون    هاي  یافته .گرفته است

ارکت داوطلبانـه بـا سـلامت    دهد کـه متغیرهـاي پیونـد اجتمـاعی و مش ـ     می نشان

 ،مشارکت داوطلبانه نیز بر پیوند اجتمـاعی  رابطه مثبت و مستقیم دارند و، اجتماعی

 ،علـی بـه ترتیـب پیونـد اجتمـاعی      ۀدر بررسـی رابط ـ . مثبت و معناداري دارد یرتأث

 تـأثیر خارجی بـر سـلامت اجتمـاعی    هاي  مشارکت داوطلبانه و میزان مصرف کانال

                                                 
  Ehsan5171@gmail.com    شناسی، واحد تهران مرکزي، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران روه جامعهگ استادیار *

  



   1401چهارم، تابستان شماره ، پژوهش انحرافات و مسائل اجتماعی/  64

تـرین  خـارجی بـه عنـوان بیرونـی    هـاي   به طوري که میزان مصرف کانال ،گذاشتند

   .گذاشته استمنفی بر سلامت اجتماعی و دو متغیر دیگر  تأثیر ،متغیر

  

 ،پیونـد اجتمـاعی   ،مشارکت داوطلبانـه  ،میزان مصرف ماهواره: هاي کلیدي واژه 

  .شهروندان تهرانی و سلامت اجتماعی
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  مقدمه 

هـایی از حیـث   مخاطبان وسـیع و متکثـري دارنـد کـه مجموعـه      ،هاي الکترونیکیرسانه

فضـاي مجـازي    ،یدر چنین شـرایط . کنندمحتواي نمادین را به این مخاطبان عرضه می

شـوند و  هاي الکتـرونیکی منتقــل مـی  ها همه از طریق واسطـهگیرد و فرهنگشکل می

انی عمـلاً از میـان   فواصـل زمـانی و مک ـ  . یابنـد میاي معانی تازه ،مفاهیـم زمان و مکـان

هـا و امکـان ارتبـاط همزمـان میـان      ها و سرمایهداده ،د و انتقال اطلاعاتشوبرداشته می

روابـط و   ،در جوامعی که بنـا بـه دلایـل مختلـف     .آیدوجود می ر نقاط مختلف بهافراد د

پیوندهاي اجتماعی در سطح مطلوبی قرار نـدارد و افـراد از تعـاملات اجتمـاعی عقلایـی      

گیـرد و در   مـی  اجتماعی به کنـدي صـورت   ۀگیري و رشد سرمایشکل ،کنند می اجتناب

 ،کنـد و متعاقـب آن   مـی  ی خودخواهانـه رشـد  فردگرای ـ ةپدید ،گونه جوامعنتیجه در این

افـراد را دچـار    ،کـاهش سـطح تمـایلات اجتمـاعی    . یابد می همبستگی اجتماعی کاهش

 کند و احساس انزوا و احسـاس تنهـایی در سـطح جامعـه گسـترش      می انزواي اجتماعی

سـلامت   ،حالات روانی منفـی را در افـراد ایجـاد کـرده     ،یابد و تقویت چنین وضعیتی می

اگر فضـاي فرهنگـی یـک جامعـه منطبـق بـر       . دهد می نی و اجتماعی آنان را کاهشروا

سـلامت   ،هنجارهاي اخلاقی آن باشد و انحرافـی از هنجارهـاي اخلاقـی صـورت نگیـرد     

در حقیقت سلامت اجتماعی هنگامی محقق . اجتماعی در آن جامعه وجود خواهد داشت

احسـاس مسـئولیت کننـد و     ،دشود که هر یک از شهروندان نسبت بـه اجتمـاع خـو    می

اي  سـلامت اجتمـاعی در جامعـه    ،از این منظر. سعادت خود را در سلامت اجتماع بدانند

شـده حرکـت کننـد    هنجارهاي اخلاقـی پذیرفتـه  وجود دارد که شهروندان آن در جهت 

 .)1393 ،رحمانیو  وثوقی: ك.ر(

بـه ابعـاد سـلامت     ،با وجود توجه نسبی به سلامت فیزیکی و جسمی افراد در ایـران 

 ،میـزان بیکـاري   ،امیـد بـه زنـدگی    ،افسردگی ،اجتماعی نظیر میزان خشنودي از زندگی

 ،و انحرافـات هـا   کـاري بـزه  ،جرائم کیفـري و مـالی  ، خودکشی قتل ومیزان  ،طلاقمیزان 

سـیگار و سـایر    الکل و ،مصرف مواد مخدر ،افت تحصیلی و ترك تحصیل ،مصرف سیگار

واقعیت تحولات اجتماعی گویاي آن اسـت  . وجه کافی نشده استت ،اجتماعیهاي  آسیب

اپیدمیولوژیک در  انتقال ةپدید و است دگرگونی حال در ،اختلالات و ها بیماري چهره که
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 ،زننـدة سـلامت در جهـان   هممنشـأ بـر   2020سـال  به نحـوي کـه تـا     ؛حال وقوع است

. )2039: 1385 ،مرنـدي ( درفتـاري و اجتمـاعی خواهـد بـو     ،روانـی هاي  ت و بیمارياختلالا

اهمیت سلامت اجتماعی تـا بـدان حـد اسـت کـه اشخاصـی کـه از سـلامت اجتمـاعی          

اصـلی  هـاي   هاي ناشی از ایفاي نقـش  توانند با چالش می با موفقیت بیشتري ،برخوردارند

کننـد کـه از ثبـات و انسـجام      هـایی زنـدگی مـی   آنان در خـانواده  .عی کنار بیاینداجتما

جمعـی  هـاي   بیشـتري در فعالیـت   توانند مشارکت می ر است و احتمالاًبیشتري برخوردا

؛ تطابق آنـان بـا هنجارهـاي اجتمـاعی بیشـتر باشـد      که باید انتظار داشت . داشته باشند

کـه ابعـادي فراتـر از قلمـرو     - تواند نقش مهمی در پیشگیري از انحـراف  می شرایطی که

  .داشته باشد -رفتارهاي فردي دارد

 درها  انتشار وسیع جغرافیایی رسانه ةبا توجه به حوز که رسد می ه نظراین اساس ب بر

بهبـود و تقویـت    ،نگـاري کشـور  و روزنامـه ها  یکی از کارکردهاي مهم رسانه ،گستره ملی

و ) تلویزیـون و  رادیـو  ،مطبوعـات ( جمعـی  هـاي  رسـانه  امـروزه . اسـت  سلامت اجتماعی

 ارتبـاطی  نوین هاي و فناوري) مجازي اعیاجتم هاي شبکه و ها ویکی ،ها وبلاگ( اجتماعی

. انـد  شـده  تبدیل آدمی زندگی ناپذیر جدایی بخش به...) و تبلت ،همراه تلفن( اطلاعاتی و

یـا افـزایش مسـائلی ماننـد نشـاط       کـاهش و ، ایجـاد  در يناپذیرانکار نقش ،ها رسانه این

انسـجام   ،اعیاعتماد اجتم ـ مشارکت اجتماعی و ،اجتماعیهاي  استرس و تنش ،اجتماعی

 .دارندها  کاريکاهش جرائم و بزه ،افسردگی اجتماعی ،ملی

ظهور  و کشور سطح در ها رسانه گستردگی به توجه باکه  گفت توان می راستا این در

توانند به  می اي ماهوارههاي  رسانه ویژهبهاي  تولیدات رسانه ،ایرانیانهاي  آن در تمام خانه

سـاختن سـلامت اجتمـاعی در میـان      و تعمـیم و فراگیـر  یکی از عوامل مهـم در ایجـاد   

 توانـد نقشـی   میاي  ماهواره به عنوان محصول یک فعالیت رسانه. شوند تبدیل شهروندان

پایـدار   ۀتوسـعه بهداشـت و توسـع    ،فرهنگی مـردم  ۀدر کاهش یا افزایش سرمای بدیل بی

حفـظ   ،انی و مـادي انس ـهاي  و کاهش خطرات و زیان ها جلوگیري از بروز بحران ،انسانی

اعتماد اجتمـاعی و   ،اجتماعی نوین در ایجاد تعاملهاي  گیري از رسانهبهره ،زیستمحیط

   .گذار باشدتأثیرمشارکت اجتماعی و نظایر آن 

 را مردم فکري خوراك تنهانه که اند هرسید جایگاهی چنان بهها  رسانه اکنون واقع در

 ایـن  .گذارنـد  تأثیر مـی  نیز زندگی جوامع بر جهنتی در و تفکرات بر بلکه، کنند می فراهم
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 بیشـتري  اقبـال  آن بـه  مـردم  و دارد بیشـتري  پیوند مردم زندگی با که مسائلی در تأثیر

 پیامدهاي قالب دو در توان می را اثرگذاري این همچنین .است مشهودتر، دهندمی نشان

 و لـه موضـوعات  جم از مختلف هاي زمینه در جامعه آگاهی سطح افزایش همچون مثبت

 افـزایش  چـون  منفـی  پیامـدهاي  و جمعـی  و فردي رفتار حاصلا و روانی، جسمی لئمسا

 بـر  گوناگون اشکال به ها رسانه.نمود مشاهده اجتماعی جرائم و طلاق، خانوادگی خشونت

اي  مـاهواره  گونـاگون  هـاي  برنامـه  .گذارند می تأثیر خانواده افراد روابط نوع و اعضا کنش

  . دهد ارائه نمایش و سریال، فیلم قالب در را رفتاري وهايالگ تواند می

مـاهواره در  هاي  شبکهمیزان مصرف  :ست کها مقاله حاضر این پرسشترین حال مهم

  ي بر سلامت اجتماعی آنان گذاشته است؟ تأثیرچه  ،میان شهروندان تهرانی

  :که است مقاله حاضر این دیگر هايپرسشو 

ي بر پیوند تأثیرچه  ،شهروندان تهرانی واره در میانماههاي  شبکهمیزان مصرف  - 

 اجتماعی آنان گذاشته است؟ 

ي بـر  تـأثیر چـه   ،در میـان شـهروندان تهرانـی    ماهوارههاي  شبکهمیزان مصرف  - 

  گذاشته است؟  مشارکت اجتماعی آنان

  

  مبانی نظري پژوهش

پـذیري  معـه اجتماعی به چگونگی ارتباط فرد با دیگران در جامعه یا همان جاسلامت 

 در کـه  اسـت  فـرد  سلامت از بخشی ،اجتماعی سلامت .)1385 ،فروم: ك.ر(وي اشاره دارد 

 کـه  شـماریم  می اجتماعی سلامت واجد را شخص زمانی. رسد می ظهور به اجتماع عرصه

 بـا  و دهـد  ظهـور  و بـروز  متعـارف  حـد  در را خود اجتماعی هاينقش و هافعالیت بتواند

هـر نـوع قطـع     ،از نظر دورکیم. کند اتصال و پیوند احساس، دموجو هنجارهاي و جامعه

 ،اجتمـاعی جـذب نگردنـد   هاي  که افراد در چارچوباي  به گونه ،ارتباط بین فرد و جامعه

یـک   ،در چنین حالتی. باشد می آنومیک و مساعد براي رشد انحرافات اجتماعیاي  زمینه

دهـد   مـی  ل حیـات اجتمـاعی قـرار   فردي را در مقاب ـهاي  خواسته ،نوع فردگرایی افراطی

   .)71: 1382 ،توسلی(

هر نوع ورطه یا فاصله بین فرد و جامعه که بـه عـدم ادغـام افـراد در      ،از نظر دورکیم

 ،گذشـته از آن . دهـد  به انحرافات اجتماعی میدان می ،انجامد اجتماعی می هاي چارچوب
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اي  زمینـه  ،مین انواع حمایتأتعلاوه بر ) با دیگران در جامعه ارتباط فرد(روابط اجتماعی 

صــمیمیت و وابســتگی تنهــا در روابــط . کنــد مــی بــراي صــمیمیت و وابســتگی فــراهم

بـراي  . یابـد  می بلکه در مورد پیوندهاي بیرونی نیز معنا ؛کند نمی خویشاوندي معنی پیدا

افراد وابستگی و تعلـق   ،محکم و منسجم باشد ،مثال هنگامی که روابط در سطح اجتماع

هـاي   مـذهبی و انجمـن  هـاي   سازمان(ها  و سازمان) و محلهها  همسایه(ها  به مکان خاطر

 زنـدگی  ییهـا  و مکـان هـا   کنند و با افرادي که در چنین سـازمان  می احساس) داوطلبانه

  .)23: 1387 ،کنگرلو(نمایند  می برقراراي  نیز روابط صمیمانه ،کنند می

 در یـک محـیط اجتمـاعی جدیـد قـرار     فرد را  ،مدرنهاي  گسترش استفاده از رسانه

ویژگـی محـرز بسـیاري از     ،زندگی در دو جهـان سـنتی و مـدرن    ۀامروزه تجرب. دهد می

هاي گذشته خود را بـه خـاطر دارنـد و بـا ایـن       شهروندان ایرانی است که همزمان سنت

شـهروند   ،از این منظر. رود می کنند که به سوي مدرنیسم می خاطرات در جهانی زندگی

مثابـه جهـان   بـه (قبلـی  دو جهان متفاوت را تجربه کرده اسـت و گـذار از جهـان     ،یایران

مستلزم فراهم آوردن شرایطی است کـه او بتوانـد خـود را بـراي      ،به جهان مدرن) سنتی

شناسـان از آن بـا عنـوان شـرایط     پذیرش دنیاي جدید آماده کند و به معضلی که جامعه

 ۀدر مقول ـهـا   ثر رسـانه ؤر اینجاسـت کـه نقـش م ـ   د. گرفتار نشود ،کنند می یاد 1آنومیک

بخش ثرترین ابزار آگاهیؤبه عنوان مها  در واقع رسانه. شود می سلامت اجتماعی مشخص

تـوان بـه دیالکتیـک    با نگاهی دیگـر مـی   .)68: 1386 ،فدایی مهربانی( کنند می جمعی عمل

  .وندان توجه داشتبودن این دو جهان و سنتز آنها با مقتضیات زمان و مکان براي شهر

مورد وفـاق   هایی یکسان و نسبتاًرسانه به این گرایش دارد که روایت ،از دیدگاه گربنر

پـذیري سـازگار   مخاطبان خود را نیز بـا آن فرهنـگ   اجتماعی ارائه دهد وهاي  از واقعیت

اخبـار و   ،تبلیغـات  ،نمـایش . جزء و بخشی از زندگی است ،تلویزیون ،از نظر گربنر. سازد

دهـد کـه    مـی  منسجم از تصورها و علایقی را پـرورش  دنیایی تقریباً ،آن دیگرهاي  نامهبر

 ،علم و تحـرك  ،سواد ،تلویزیون با عبور از موانع تاریخی. شد می از منابع اولیه کسب قبلاً

یرا تلویزیـون  مردمی شده است؛ زه اجتماعی شدن و اطلاعات روزمر ۀمنبع متداول و اولی

ساز در فرهنگ اسـت  عاملی همگون ،هاو ارزشها  نقش ،بینی رایجناز طریق آموزش جها

   .)80 :1390 ،راندیگهرسیج و (است 

                                                 
1. Anomic 
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 ،هـا و گسترش رسانهها  به گسترش رسانه ،شهرنشینی که توان گفت می بر این اساس

تعریفـی کـه رسـانه از سـلامت     . شود می به تعریف مجدد مفهوم سلامت اجتماعی منجر

هـایی ماننـد مـاهواره و    رسـانه . ثر استؤطح اجتماع بسیار مدر س ،هدد می اجتماعی ارائه

تعاریفی مناسـب و هدفمنـد از    ،مستقیم غیرهاي  توانند از راه می خارجی حتیهاي  کانال

 میـزان  بـا  نزدیکـی  طـور  بـه  همچنـین  سلامت شـهروندان  .سلامت اجتماعی ارائه دهند

ن شـهروندا  و مشـارکت ي پـذیر یتمسئول پیوند اجتماعی، ،)خوداثربخشی( خودکارآمدي

   .)25: 1387ران، دیگ و امیرخانی( است خورده پیوند

سلامت اجتماعی را به صورت شـرایط و رفـاه افـراد در شـبکه      ،در این راستا لایکوك

همچنـین بـرکمن معتقـد    . کند می روابط اجتماعی شامل خانواده، اجتماع و ملت تعریف

مشـارکت و   ۀعبارت است از پرورش روحی ،فرد ثیر شبکه اجتماعی بر سلامتأت که است

اجتماعی از عملکـرد   يمشارکت و درگیر. درگیري اجتماعی فرد در فرایندهاي اجتماعی

سـپري کـردن اوقـات خـود بـا      . شـود  مـی  زندگی ناشـی هاي  پیوندهاي بالقوه در فعالیت

اجتمـاعی و شـغلی،   هـاي   دوستان، حضور در کارکردهاي اجتمـاعی، مشـارکت در نقـش   

 ـ ،مذهبی و تفریح کردن بـه همـراه گـروه   هاي  گرایش به فعالیت بـارز درگیـري    ۀاز نمون

هـاي   هایی که به واسطه عضـویت در شـبکه  بنابراین از طریق فرصت. باشند می اجتماعی

هـاي   شود تا در رویدادهاي اجتماعی مشارکت کنـد، شـبکه   می اجتماعی براي فرد فراهم

اجتماعی شغلی، خانوادگی و هاي  داري از قبیل نقشاجتماعی معنی هاي نقش ،اجتماعی

علاوه بر این . دهند می سلامت فرد را نیز ارتقا ،این طریقکنند و از  والدینی را تعریف می

کنـد   مـی  هایی را براي رفاقت، مصاحبت و معاشرت فـراهم  مشارکت درون شبکه، فرصت

بخشد و این امر در سلامتی  می و پیوندها به زندگی فرد معنیها  که این رفتارها و نگرش

 .)43: 1383پور، خیراالله :به نقل از، Berkman & et.al, 2000(گذارد  می ثیر بسزاییأوي ت

ي بـرا  شـده طراحـی هـاي   پروژه اساسی عنصر، مشارکت ،1970و  1960هاي  دهه در

وابـط  مردم از طریق برقراري ر. فقر بود کاهش براي ویژههب عدالت، و پایدار توسعۀ تحقق

تـا بـه انجـام     ،شـوند  می قادر به همکاري با یکدیگر ،با یکدیگر و حفظ آن در طول زمان

هـاي   یـا اجـراي آن بـا دشـواري     ،تنهایی قادر به اجراي آن نیستندبه اموري بپردازند که

ــادي همــراه اســت ــور اجتمــاعی ومشــارکت همگــانی شــ، از ســویی. زی  هروندان در ام

در آنهـا احسـاس    ،ن همگـان در امـور جامعـه خـویش    بـا درگیـر سـاخت   ها  گیري تصمیم
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کنـد و نـوعی وحـدت و انسـجام اجتمـاعی را       مـی  مسئولیت و تعلق به جامعه را تقویـت 

عامل تقویـت همبسـتگی در    ،مشارکت اجتماعی ،به بیانی دیگر .کند می جایگزین تفرقه

اعی در اجتم ـهـاي   گیـري و تصـمیم هـا   حضور افراد در فعالیت. اجتماعی استهاي  شبکه

سعۀ صدر و  ،افزایش احساس یگانگی ،موجب تعمیق روابط بین اعضاي جامعه ،مدتبلند

نهادهـاي مـدنی و دموکراتیـک خواهـد      ۀنتیجـه بـه توسـع    در ،تسامح و تساهل گردیده

یـافتگی جامعـه بـه    ها بیـانگر سـطح توسـعه   میزان این مشارکت ،سویی دیگر از .انجامید

هاي  محلی و انجام فعالیت ۀارکت شهروندان در جامعمش ،در سطح فردي. آید می حساب

رفتارهـایی ماننـد    ؛آمـوزد  مـی  رفتارهاي اجتماعی همراه با عاطفه را به مـردم  ،داوطلبان

نقش محـوري و شـاید    ،یکپارچگی و همکاري اعتماد در این میان ،متقابل ۀرابط ،اعتماد

احتمـال   ،تـر باشـند  راکماي مت ـ هـا در جامعـه   ایـن شـبکه   چههر. ترین نقش را داردمهم

بیشتري وجود دارد که شهروندان بتوانند در جهت منافع متقابل همکاري کنند و پیونـد  

  .)296: 1384 ،پاتنام( اجتماعی نیز تقویت گردد

شناسـی مربـوط بـه    ریشه در ادبیات جامعـه  ،مفهوم سلامت اجتماعی ،از نظر تجربی

ماعی به چگونگی وضـعیت ارتبـاط بـین    اجتسلامت . ناهنجاري و بیگانگی اجتماعی دارد

جتمـاعی  اهـاي   افـراد در چـارچوب   اگر ارتباطات کهاي  به گونه ،می پردازد فرد و جامعه

در چنـین  . اسـت  آنومیک و مساعد براي رشد انحرافات اجتماعیاي  خوب نگردند، زمینه

 رارفـردي را در مقابـل حیـات اجتمـاعی ق ـ    هاي  فردگرایی افراطی، خواسته ینوع ،حالتی

سلامت اجتمـاعی عبـارت اسـت از ارزیـابی و شـناخت فـرد از        ،به عبارت دیگر. دهد می

هـاي   چگونگی عملکردش در اجتماع و کیفیت روابطش با افـراد دیگـر نزدیکـان و گـروه    

  . )Keyes & Shapiro, 2004: ك.ر( اجتماعی که وي عضوي از آنهاست

ستی و محبت را تحت پوشـش  روابط انسانی خاصی چون عشق یا دو ،پیوند اجتماعی

تري از روابط در نظـر  ندهاي اجتماعی اساسی، اشکال جمعیبر پایه این پیو. دهد می قرار

قابلیت برقراري ارتباط و گذشـت و  (پذیري مانند معاشرتی بودن و جامعه ،دشو می گرفته

یـا سوسـیالیته   ) قابلیـت همکـاري بـا دیگـران    (، همبسـتگی  )مسامحه نسبت به دیگران

و آنچـه امکـان توصـیف و    ) انایی ایجاد یک مجمع و گروه با دیگران یا اجتماعی شدنتو(

 )198: 1385زیبـرا،  (دهد  می تر سازمانکلیهاي  مقایسه توان و پویایی افراد را در مکانیسم

  . شود می سلامت اجتماعی در جامعههاي  که در مجموع موجب تقویت شاخص
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، از )شـود  نامیـده مـی   »جتمـاعی ایـه کنتـرل   نظر« گـاهی کـه  (پیونـد اجتمـاعی    ۀنظری

روي افـراد را  چرایـی کـج  تـا  کنـد   شود که تلاش مـی  روي منشعب میهاي رفتار کج نظریه

چـرا افـراد تـا    کـه  کند  که این نظریه بر تبیین این موضوع تمرکز می  همچنان ؛تبیین کند

نترل اجتماعی مـؤثر،  فرض این نظریه این است که افراد بدون ک. شوند نوا می این میزان هم

هـاي پیونـد    اصـل عـام و کلـی انـواع نظریـه     . از هنجارهاي اجتماعی منحرف خواهند شـد 

ثیرات منفـی را کـم   أتواند قدرت ت ـ متعارف می ۀیک جامعاجتماعی این است که پیوندها با 

پیونـدهاي  کـه  کنـد   ست، تصـریح مـی  ا »تراویس هرشی«این نظریه که عمدتاً مرهون . کند

هـاي   ها، خانواده و یا سازمان ها، باشگاه نهادهاي جامعه مانند رسانه، مدرسه، تیم اجتماعی با

هـاي اولیـه    هیرشـی بـا تکیـه بـر آمـوزه     . کند ها اعمال می هایی را روي تکانه دینی، کنترل

چقـدر پیونـدها یـا     کنـد کـه هـر    دورکیم درباره اهمیت پیونـدهاي اجتمـاعی، بحـث مـی    

توجه بـه  . بیشتر خواهد بود »نوایی سهم او در هم«تر باشد،  يقو ،هاي اجتماعی فرد وابستگی

 .از رفتارهاي منفی جلوگیري خواهد کرد) گروه هاي مرجع( عقاید و دیگرانِ مهم

آنهـا رویکـرد سیسـتمی    . دکردن ـمطرح  »دي فلور«و  »بال روکیچ« رانظریه وابستگی  

و مخاطبـان و نظـام   هـا   میـان رسـانه  اي  یکپارچـه  ۀوسیعی را در پیش گرفتند که رابط ـ

دارند و ها  متفاوتی به رسانههاي  وابستگی ،افراد ،طبق این نظریه. کرد می اجتماعی برقرار

از گروهی بـه گـروه دیگـر و از فرهنگـی بـه       ،از شخصی به شخص دیگرها  این وابستگی

 ،صـنعتی  -جدیـد شـهري   ۀدر جامع ـ ،به نظر این دو محقـق . فرهنگ دیگر متفاوت است

جمعی دارنـد؛ زیـرا زنـدگی در جامعـه     هاي  وابستگی زیادي به اطلاعات رسانه ،مخاطبان

 ،گانـه میـان رسـانه   این نظریه بر روابـط سـه  . روز استنیازمند اطلاعات قابل اعتماد و به

   .)70 :1390 ،راندیگروشندل اربطانی و ( کند می تأکیدمخاطبان و جامعه 

ثرنـد و در  ؤو پیونـد اجتمـاعی م   شده در کاهش مشـارکت یاددر مجموع همه عوامل 

پـورتس نیـز    .نتیجه موجب کاهش سـلامت اجتمـاعی در بـین شـهروندان خواهـد شـد      

نـد فـرد را بـه ایجـاد     توا مـی  ،شـده ها و هنجارهاي درونـی  سازد که ارزش نشان میخاطر

به خاطر الزامات اخـلاق عمـومی تشـویق     ،پیوندهاي اجتماعی یا انتقال منابع به دیگران

رساند که رونـدهاي   می ما را به این باور ،دلایل منطقی .)Portes & Light, 1995: 15(ند ک
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فرصـت   ،اسـت   هکه موجب خصوصی کردن یا انفرادي کردن اوقات فراغـت شـد   فناورانه

  . است  هرا کاهش داد تشکیل سلامت اجتماعی

 کـه  مجازي بودن تلویزیون باعث شده است بودریار از دیدگاهی دیگر معتقد است که

زیـون بـه نمـایش    یگـذرد و در تلو  می که پیرامونشان هم رخدادهاي جهان را ،شهروندان

-بـه  »سـلامت اجتمـاعی  «انگارند و در همین نقطه است که مفهوم  می مجازي ،آیددرمی

دهاي اجتماع پیرامـونی  تنها رویدادیگر نه. بازد می مثابۀ رویکردي اخلاقی به جامعه رنگ

 ۀبلکه هیچ احساس مسئولیتی نسبت به جامع ـ ،قی خواهد شدمجازي تل ،نابراي مخاطب

 هـا بـه ارمغـان   مدرن براي انسانهاي  این سرنوشتی است که رسانه. خود نخواهند داشت

 تلویزیـونی خـود را نیـز تـابع قـانون سـود و زیـان بـازار         ۀهایی که شبکرسانهد؛ آورن می

تنهـا  . دهنـد  نمـی  خـود نشـان  دانند و بنابراین تعهدي در قبال سـلامت اجتمـاعی از    می

 ،آورد مـی  در یـک جامعـه بـه ارمغـان    ها  رسانه به وسیلهچیزي که ادغام حقیقت و مجاز 

اعتنـایی   بـی «که -هایی  براي چنین پدیده ها شناس جامعه. نابوديِ سلامت اجتماعی است

 را از گفتمـانِ   انـد و آن  دلایلِ اجتماعی مختلفی ذکر کـرده  -شوند خوانده می »تماشاچی

اخلاق نیست و اتّفاقاً  رحم و بی گویند که انسانِ شهري بی آنها می. اند اخلاق خارج ساخته

  .)149 :1377 ،رابرتسون( است »توجهی مدنی بی«اعتنایی او از نوع  بی

ایـن    ساختار منطقی چارچوب نظري پـژوهش حاضـر بـه   ، شدهیادبا توجه به مطالب 

 غیر میزان مصرف ماهواره به شکل مستقیم وشده است که متغیر مستقل  فرمولهصورت 

هــاي داوطلبانــه و پیونــدهاي  مشــارکت ،مســتقیم از طریــق متغیرهــاي مســتقل ثانویــه

  . مؤثر است ،اجتماعی اجتماعی بر سلامت
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  تحقیق هايهفرضی

معنـاداري   ۀرابط ـ ،میزان مصرف ماهواره با سلامت اجتمـاعی  که رسد می به نظر - 

  .دارد

میـزان مصـرف مـاهواره و مشـارکت داوطلبانـه بـا سـلامت         کـه رسد  می به نظر - 

  .معناداري دارد ۀرابط ،اجتماعی

 ،میزان مصرف ماهواره و پیوند اجتماعی با سلامت اجتمـاعی  که رسد می به نظر - 

  .معناداري دارد ۀرابط

معنـاداري   ۀرابط ،مشارکت داوطلبانه با میزان مصرف ماهوارهکه رسد  می به نظر - 

  .دارد

معنـاداري   ۀرابط ـ ،پیوند اجتماعی با میـزان مصـرف مـاهواره   که رسد  می به نظر - 

  .دارد

  .دمعناداري دار ۀرابط ،مشارکت داوطلبانه با پیوند اجتماعی که رسد می به نظر - 

میـزان مصـرف مـاهواره در حضـور دو متغیـر      که رسد  می به نظر :فرضیه علی تحقیق

 .موثرند ،عیپیوند اجتماعی و مشارکت داوطلبانه بر سلامت اجتما

  

  ۀ پژوهشپیشین

ضعف عمده در بحـث نظـري و یـا کـار تجربـی       ،سلامت اجتماعی ۀدر بررسی پیشین

 دربـاره کار نظـري و تجربـی    بلکه ضعف عمده در کمبود ،اثرات سلامت اجتماعی نیست

همچنـین بررسـی تحقیقـات پیشـین     . گیري سلامت اجتماعی است عوامل مؤثر بر شکل

مصـرف مـاهواره بـر متغیـر      تأثیر ی برتمرکز خاص ،شدهت انجامتحقیقاکه دهد  می نشان

و در تحقیقات خارجی هم بیشتر  اند هسلامت اجتماعی و متغیرهاي مستقل ثانویه نداشت

 داخلی و خارجی خیلـی مرسـوم  هاي  و تفکیک تلویزیون استبر مصرف تلویزیون  تأکید

  : گردد می زیر اشارهشده به برخی از تحقیقات در یادبا توجه به نکات  .نیست

شـنیداري بـر   هـاي   نقـش رسـانه  « با عنوان در مقاله خود) 1401(کهنگی مصطفوي 

شـهروندان شـهر    :مـورد مطالعـه  (سلامت اجتماعی با استفاده از تکنیک تحلیـل مسـیر   

رسانه شنیداري در افزایش سـطح سـلامت اجتمـاعی    : به نتایج زیر رسیده است »)تهران



   1401چهارم، تابستان شماره ، پژوهش انحرافات و مسائل اجتماعی/  74

رابطه همسـو و معنـادار   ، »زمان استفادهمدت«نه مورد بررسی با شهروندان تهرانی در نمو

زمان استفاده از رسـانه شـنیداري منجـر بـه افـزایش سـطح       مدت البته لزوماً .وجود دارد

زمانی کـه   ،رسانه »دهیاطلاع ةنحو« و »سطح فراگیري«بلکه  ،گردد نمی سلامت اجتماعی

ثر ؤح سـلامت اجتمـاعی پاسـخگویان م ـ   در ارتقاي سـط  ،با اطمینان به رسانه همراه شود

  .خواهد بود

ارائـه الگـو جهـت ارتقـاي     «بـا عنـوان   ) 1400(همکـاران  زمانی و هاي پژوهش یافته

شــبکه اجتمــاعی : مــورد مطالعــه(اجتمــاعی هــاي  ســلامت اجتمــاعی از طریــق شــبکه

سـه  بـین یـک تـا     ،بیش از نیمی از کاربران ایرانی اینستاگرامکه نشان داد  »)اینستاگرام

کنند و میزان سلامت اجتماعی آنان در حـد   می روز از این شبکه استفادهساعت در شبانه

 ،انطبــاقهــاي  بــین میــزان اســتفاده از اینســتاگرام و شــاخص. اســت) 022/3(متوســط 

 .درابطه معنادار و منفی وجود دار ،ارزشمندي و سلامت اجتماعی

هـاي   محتـواي رسـانه   تـأثیر بررسـی  «در مقاله خود بـا عنـوان   ) 1400(خسروي راد 

دارد کـه امـروزه   بیان می »بر بهبود سواد رسانه تأکیداجتماعی بر ارتقاي سواد سلامت با 

رسمی از قبیل تلویزیون و روزنامه بـراي دریافـت اطلاعـات    هاي  شهروندان دیگر با رسانه

بـا کمـک    زیرا ؛خبرنگار عمل نماید -تواند به عنوان شهروند می وابسته نیستند و هر فرد

توانـد   مـی  ،فضاي مجازي قرار دارندهاي  ترینپربیننده ةکه در رد اياجتماعیهاي  شبکه

... رسـانی و اطـلاع  ،تشـکیل اجتماعـات مجـازي    ،فـردي به ایجاد ارتباطات جمعـی میـان  

حجم وسیعی از اطلاعات به جوامـع  که اجتماعی باعث شده هاي  محتواي شبکه. بپردازد

لـزوم   ،اما در این میان. فتن آگاهی در زمینه سلامت افراد کمک شودر وارد شود و به بالا

در جهـت تشـخیص اطلاعـات صـحیح و     هـا   افراد حاضر در این شبکه ۀبهبود سواد رسان

 اطلاعـات سـلامت آنلایـن را    ،هـر روزه بسـیاري از افـراد   . بسیار بااهمیـت اسـت   ،معتبر

کنند  نمی شده توجهیلاعات دادهبه کیفیت اط اغلب ولی بیشتر آنها ،کنند می جوو جست

توانـد بـه فهـم     مـی  کافیاي  داشتن سواد رسانه. شوند می سردرگم ،جووو یا حین جست

  .بهتري از اطلاعات قابل اعتماد و منابع معتبر کمک کند

اي  سواد رسانه ۀبررسی رابط«در مقاله خود با عنوان ) 1397( الهام پسودهفیروز راد و 

رابطـه   به این نتیجه رسیدند کـه  »تبریزهاي  وان شاغل در کارخانهو سلامت اجتماعی بان
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سـلامت اجتمـاعی بـه جـز شـاخص مشـارکت       هـاي   با هر یک از شاخصاي  سواد رسانه

 نتـایج . شـده اسـت   ییـد أتحقیـق در ایـن مـوارد ت    هايهدار بوده و فرضیمعنی ،اجتماعی

ت کـه متغیـر سـواد    آن اس ـ بیـانگر متغیـره  آمده از تحلیـل رگرسـیون خطـی دو   دست هب

را تبیین کند و ) سلامت اجتماعی(وابسته  درصد تغییرات متغیر 2/11 توانسته ،اي رسانه

متأثر از عوامل و متغیرهایی است که در تحقیق حاضـر   ،ماندهدرصد تغییرات باقی 8/88

درصـد بـر میـزان سـلامت      1/34حـدود  اي  متغیر سواد رسانه چنینهم. اند همدنظر نبود

توان نتیجه گرفت کـه بـین سـلامت     می بنابراین. داشته است تأثیرزنان شاغل اجتماعی 

  .رابطه وجود دارد ،بانوان شاغلاي  اجتماعی و سواد رسانه

رسـانه بـر    تـأثیر بررسـی  «در مقاله خود بـا عنـوان   ) 1396(فاطمه سادات ابراهیمی 

 داند و می در رسانه مثبت آن را بازنمایی زنانهاي  از جمله جنبه ،»سلامت اجتماعی زنان

هـاي رسـانه   گرایی به عنـوان آسـیب  تجملله حجاب و ئمس ،مسائلی از جمله تبلیغاتبه 

  .اشاره کرده است

ات اسـتفاده از  تـأثیر بررسـی  «در مقاله خود با عنوان ) 1395(همکاران نهیه فاضل و 

کـه بـین    انـد  هبه این نتیجـه رسـید   »آموزانبر ابعاد مختلف سلامت روانی دانشماهواره 

م ئ ـعلا( آمـوزان و سلامت روانی دانـش  و میزان دسترسی به آن ماهواره میزان استفاده از

رابطه  ،)سردگیاف و اضطراب و اختلال خواب ،اختلال در کارکردهاي اجتماعی ،جسمانی

 . معنادار وجود دارد

 رگرسـیونی  تحلیـل  ق خود به این نتیجه رسیده است کـه در تحقی )1389(حاتمی 

 ارتبـاط  متغیر کننده سلامت اجتماعی،بینیپیش ترینيقو مدل، در واردشده متغیرهاي

 و کمیت از اجتماعیاي  سازه عنوان به دانشجویان اجتماعی سلامت. است بودهاي  شبکه

 . پذیرد می ثیرأت اجتماعیهاي  شبکه در فعالیت و حضور کیفیت

ثر بر میـزان سـلامت   ؤبررسی عوامل م«نامه خود با عنوان در پایان )1389(ورز نیک 

 به این نتیجـه رسـید کـه    »و پسر دانشگاه شهید باهنر کرمان اجتماعی دانشجویان دختر

این در حـالی اسـت   . اعی رابطه نداردجمعی با سلامت اجتمهاي  میزان استفاده از رسانه

  .ثر استؤشان مکه مشارکت اجتماعی دانشجویان بر سلامت اجتماعی
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هـاي   ن شـبکه میـا  ۀبررسی رابط« در )2003(همکارانش همچنین نتایج زان زانگ و  

این امر بـود کـه وضـعیت سـلامتی افـرادي کـه از        بیانگر »اجتماعی و سلامتی در کانادا

در مقایسه بـا بقیـه    ،هاي اجتماعی بیشتري برخوردار بودند لا و شبکهانسجام اجتماعی با

  .در حد مطلوبی قرار داشته است ،پاسخگویان

هـاي ابعـاد سـاختی و    نشان داد کـه میـان ویژگـی    )1389(محمدي نامه نتایج پایان

رابطه معناداري وجود دارد و میـان بعـد    ،تعاملی شبکه با دو بعد جسمی و روانی سلامت

  .رابطه معنادار وجود دارد ،ردي شبکه نیز با بعد روانی سلامت سالمندانکارک

هـا   اجتماعی آمریکا به خاطر کاهش فعالیت در انجمن ۀدارد که سرمای پاتنام بیان می

آمـدهاي  وشده براي رفت افزایش زمان صرف ظهور تلویزیون و ،ناشی از یک جهش نسلی

وي . )41-40 :1387 ،و دیگـران  اعی بـاغینی شـج (مـدت اسـت    در حالـت زوال طـولانی    ،مکرر

هـاي الکترونیکـی    یکی سرگرمی ،لهئکند که دو دلیل اصلی براي این مس گیري مینتیجه

نشـان   هـاي پاتنـام   داده. تغییر نسـلی اسـت   ،تر از همه تلویزیون و دیگريخانگی و مهم

انـد و   ون افتـاده از زندگی مدنی بیـر  ،کنند تلویزیون تماشا می زیادد که کسانی که ده می

هـا رو   خانواده دربارهله ئگذرانند که این مس تی خانواده میدوستان و یا حزمان کمی را با 

 .)1386 ،فیلد: ك.ر(به افزایش است 

 

 روش پژوهش

میـزان مصـرف    تأثیری است که به دنبال شناسایی علّ -از نوع توصیفی تحقیق حاضر

و  اسـت   پیمایشـی  یتحقیق ـ ،ي اطلاعـات آوردر جمـع . ماهواره بر سلامت اجتماعی است

 ، اسـت   مقطعی یتحقیق ،زمان  از لحاظ معیار. هستند شهروندان تهرانی ،تحلیل آن واحد

 98  گرفتـه و واقعیـت را در یـک برهـه از زمـان یعنـی در سـال         صورت  که در یک زمان

یک مسئله  به حل  شناخت و کمک  که به دنبالبا توجه به این  نهایت کند و در بررسی می

  . گیرد تحقیقات کاربردي قرار می ۀدست در  ،اجتماعی است

 98کلیه شهروندانی است که در اردیبهشت سال   شامل ،آماري تحقیق حاضر ۀجامع 

 .)https://amar.thmporg.ir(  است نفر 14160000 ،و تعداد آنها هستندساکن شهر تهران 

بـراي محاسـبه حجـم نمونـه از      . رسشـنامه اسـت  پ  ،در این تحقیق  ها آوري داده گرد  ابزار

  .  دشاستفاده   کوکران  فرمول
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 810بـه   ،پـرت هـاي   دادهنشده و تکمیلهاي  در این تحقیق پس از حذف پرسشنامه

بنـدي   طبقـه  اي و مرحلـه چنداي  گیـري خوشـه  تلفیق نمونه انتخاب نمونه با. مورد رسید

منطقـه   شهر تهـران بـه عنـوان پـنج      ،گیري حاضر در نمونه.  متناسب صورت گرفته است

منـاطق  از یـک   شود که هر می در نظر گرفته غرب و مرکز، شرق ،جنوب ،شمال) طبقه(

 6 ،5 ،8 ،16 ،3منـاطق  که به ترتیـب   اند هاین پنج منطقه پراکند گانه شهر تهران در22

رحلـه  در م .انتخاب خواهـد شـد   یادشدهیک از طبقات  شهر تهران به عنوان نمونه در هر

شود که هر منطقه از شهر تهـران بـه تعـدادي ناحیـه      می بعد به نواحی هر منطقه توجه

 ،ناحیـه  شـش  ،16منطقـه   ،ناحیه شش ،3منطقه  ،گیري حاضر که در نمونه  هتقسیم شد

در . اسـت  ناحیـه  شـش  شـامل  ،6و منطقـه   ناحیه هفت ،5منطقه ، ناحیه سه ،8منطقه 

و در مرحله  طور تصادفی انتخابه ناحیه را ب سه ،شدهخوشه بعدي در هر مناطق انتخاب

ده کـر شـهرداري تهـران تهیـه    بندي نواحی که نقشه هر ناحیه بر اساس بلوك طبق ،بعد

  . شد به عنوان واحد مشاهده رجوعها  به خانواده ،است

مجموعه خانوارهاي سـاکن   شامل ،آنجامعه آماري با توجه به هدف  ،در این پژوهش

ــران بــ ـ  ــهر تهـ ــال   در شـ ــار سـ ــق آمـ ــت  4287733 ،1395زرگ طبـ ــوده اسـ  بـ

)https://www.asriran.com(.     واحد آماري مورد بررسی نیز عبارت اسـت از افـراد مطلـع از

همسر یا یکی از افراد مطلع خانوار بـا حـداقل    ،یس خانواریمانند ر ،موضوع مورد بررسی

بوطـه تکمیـل   پرسشـنامه مر  ،طریـق مراجعـه بـه وي و مصـاحبه     که از سال هجدهسن 

  .است) شهروند تهرانی(فرد  ،بنابراین واحد تحلیل. گردید

  

  تعریف عملیاتی سلامت اجتماعی 

شناسـی ناهنجـاري و   مفهوم سلامت اجتماعی ریشـه در ادبیـات جامعـه    ،از نظر تجربی

 ،فقـدان ناهنجـاري و بیگـانگی اجتمـاعی     ،اما مطابق مدل سـلامت  .بیگانگی اجتماعی دارد

کییز در یک تحلیل عامل گسترده . اي وجود سلامت اجتماعی جامعه نیستدلیلی کافی بر

روانـی و اجتمـاعی اسـت و بـا توجـه بـه        ،نشان داد که بهداشت روانی داراي ابعاد هیجانی

. بعدي قابـل سـنجش ارائـه داد   پنجیک مدل  ،نظري از سلامت اجتماعیهاي  پردازيمفهوم

کـه اجتمـاع را    استعملکرد خوب داراي زمانی  ،فرد سالم از نظر اجتماعی ،طبق این ابعاد
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به صورت یک مجموعـه معنـادار و قابـل فهـم و داراي اسـتعدادهاي بـالقوه بـراي رشـد و         

اجتمـاعی خـود اسـت و خـود را در     هـاي   شکوفایی بداند و احساس کند که متعلق به گروه

مثبـت   یارزیـاب  ،محتـواي مقیـاس سـلامت اجتمـاعی     .اجتماع و پیشرفت آن سهیم بدانـد 

فـردي  سلامت اجتمـاعی بـین  هاي  این مقیاس جدید با مقیاس. تجارب فرد در جامعه است

) مثـل فقـر و جایگـاه اجتمـاعی    (و سطح اجتمـاعی  ) مثل پرخاشگري و حمایت اجتماعی(

گانه مقیاس سلامت اجتماعی کییز کـه  ابعاد پنج. )Keyes & Shapiro, 2004: 29( تفاوت دارد

 ،2پـذیرش اجتمـاعی   ،1شـامل انسـجام اجتمـاعی    ،استفاده شده است از آن در مقاله حاضر

  .است 5و شکوفایی اجتماعی 4یکپارچگی اجتماعی ،3سهم داشت اجتماعی

کـه  اسـتفاده شـد   براي سنجش متغیر سلامت اجتماعی از پرسشنامه استاندارد کییز 

سـاختار   بررسـی «بـا عنـوان   اي  در مطالعـه  1385در سال لو و همکاران جوشن ،در ایران

پرسشـنامه را بـا اسـتفاده از تحلیـل عـاملی اکتشـافی و       ایـن   ،»عاملی سلامت اجتماعی

هـاي   بهترین برازش از تبیـین داده  ،که این مدل ندنشان داد ند وییدي استاندارد نمودأت

شاخص و  پنج با مطالعه، این پرسشنامه در این. )35 :1385 ،راندیگلو و جوشن(حاضر است 

 هـاي خیلـی   شـامل گزینـه  (اي  در مقیاس رتبهها  این گویه. بود شدهگویه بررسی  پانزده

به  یادشدهساخته شده و از مجموع آنها متغیر ) اصلاًکم و   خیلی ،کم ،تاحدي ،زیاد ،زیاد 

زیـاد و نمـره     به گزینه خیلی) 5نمره (نمره بالا  ،ها بندي گزینه در رتبه. دست آمده است

  .هیچ اختصاص یافته است به گزینه) 0(پایین 

  

  تعریف عملیاتی پیوند اجتماعی 

مشـغولیت و  ، تعهـد ، چهار عنصر دلبستگی ،6 اساس نظریه پیوند اجتماعی هیرشی بر

  میزان عاطفه و احترامی اسـت کـه فـرد بـه     ،دلبستگی .شود کارانه میمانع رفتار بزه ،باور

پیونـد اجتمـاعی   ۀ نظری ـ ر دومِعنص ـ .)Kelley et al, 2004: ك.ر( گـذارد  مـی  مهم اشخاص

                                                 
1. Social Coherence 
2. Social Acceptance 
3. Social Contribution 
4. Social Integration 
5. Social Acatulization 
6. Hirschi's Social Bond Theory 
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اسـت کـه فـرد بـراي دسـتیابی بـه         گذاري سرمایه  مربوط به 1تعهد .تعهد است ،هیرشی

، دهـد  اهـداف انجـام مـی     اهداف عرفی به منظور تحصیلات بالا و تلاش براي حصول این

  دلیـل بیشـتري  ، گذاري بیشتر باشد یا انگیزه براي کسـب آن بـالاتر باشـد    هرچه سرمایه

 .سـت ا 2 مشـغولیت ، سـومین عنصـر  . نـوایی بـا هنجارهـاي جامعـه وجـود دارد     ي هـم برا

، هـاي مـورد قبـول جامعـه     مشغولیت بر این فرض استوار است که درگیـري در فعالیـت  

نتواند به سراغ عمل بزهکارانه  ود وحدود فرد صرف شوقت و آزادي مکه شود  موجب می

هـاي   فعالیـت ، سـرگرمی و تفـریح   ،ورزش کـردن ، درس خوانـدن ، اشتغال بـه کـار   .برود

 ۀعنصـر نظری ـ   آخرین . هاست خانوادگی از این نوع فعالیت مشارکتی در مدرسه یا زندگی

ها و اصـول اخلاقـی    وفاداري فرد به ارزش، باور .است 3عنصر باور ،پیوند اجتماعی هیرشی

  .)Hirschi, 1969:162-186( است  گروه

شـاخص و   چهـار  هیرشی کـه بـا  هاي  اخصپیوند اجتماعی از شبراي سنجش متغیر 

شـامل  (اي  در مقیاس رتبهها  این گویه. استفاده شده است ،بود شدهگویه بررسی  دوازده

از مجموع آنها ساخته شده و ) اصلاًکم و   خیلی ،کم ،تاحدي ،زیاد ،زیاد  هاي خیلی گزینه

بـه گزینـه   ) 5نمـره  ( نمره بالا ،ها بندي گزینه در رتبه. به دست آمده است یادشدهمتغیر 

   .به گزینه هیچ اختصاص یافته است) 0نمره (زیاد و نمره پایین   خیلی

  

  تعریف عملیاتی مشارکت داوطلبانه اجتماعی

متغیر مشارکت اجتماعی از دو شاخص کلی رسـمی و غیـر رسـمی در    براي سنجش 

-محقق بومی و ،تسؤالالازم به توضیح است که ( اندشدهگویه بررسی  نهابعاد مختلف با 

 ،تاحدي ،زیاد ،زیاد  هاي خیلی شامل گزینه(اي  در مقیاس رتبهها  این گویه). است ساخته

. به دست آمـده اسـت   یادشدهساخته شده و از مجموع آنها متغیر ) اصلاًکم و   خیلی ،کم

 ـ) 0نمـره  (زیاد و نمره پایین   به گزینه خیلی) 5نمره (ها نمره بالا  بندي گزینه در رتبه ه ب

 .یافته است گزینه هیچ اختصاص

 

                                                 
1. Commitment 
2. Involvement 
3. Belief 
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 تعریف عملیاتی متغیر میزان مصرف ماهواره

هـاي خـارجی در روز در    شـده بـراي تماشـاي کانـال    این متغیر با میزان زمان صرف 

برحسـب  (اي  این گویه در مقیاس فاصـله . اي مورد سنجش قرار گرفته است سطح فاصله

ه آمار توصیفی بـه صـورت   اي جهت ارائ و با عملیات آماري به سطح سنجش رتبه) دقیقه

دقیقه و بیشـتر   60دقیقه و  60تا  31دقیقه،  30دقیقه،  20دقیقه،  10هیچ،  هاي گزینه

  .اند هتبدیل شد

  

  2اعتماد  و قابلیت 1اعتبار

این نکتـه   بر است که استفاده شده 3از اعتبار محتوایی ،پرسشنامه بررسی اعتبار براي

مـورد نظـر را     مفـاهیم  ، کـه بـراي مفـاهیم ارائـه شـده اسـت        یتأکید دارد که آیا تعاریف

داوران   شـیوه توافـق   روایـی محتـوایی مفـاهیم تحقیـق از      تـأمین  بـراي .  یا نه  سنجد می

رفـع    ایشـان در جهـت   هاياز پیشـنهاد   ،با اسـاتید مجـرب    استفاده شد و ضمن مشورت

  ت مربـوط بـه سـنجش آنهـا    لاسـؤا و   اصـلی تحقیـق    مفاهیم  مربوط به تعاریف هايایراد

کرونباخ اسـتفاده    از روش آزمون آلفاي) پایایی( قابلیت اعتماد  براي سنجش. استفاده شد

 از نفـر  35 معـادل  اي  مقدماتی با حجـم نمونـه    که پرسشنامه در یک تحقیق، است  شده

ي نتـایج آزمـون آلفـا    .اجـرا شـد   ، انتخاب شدند  شهروندان تهرانی که به صورت تصادفی

میـزان سـلامت اجتمـاعی و      گویاي این مطلـب بـود کـه پرسشـنامه سـنجش      ، کرونباخ

طوري که متغیـر سـلامت اجتمـاعی    ه ب ،برخوردارند  مطلوبی  مستقل از پایاییهاي  متغیر

در مجمـوع  . اسـت  71/0 و پیوند اجتماعی 85/0 مشارکت داوطلبانه ،87/0  با میزان آلفا

  .است سبیمقدار منا ،آلفاي تمام متغیرها

  

پژوهشهاي  یافته  

در این قسمت با استفاده از آمار توصیفی و استنباطی به توصیف متغیرها و آزمون 

 :پردازیم هاي تحقیق می فرضیه

                                                 
1.Validity 
2. Reliability 
3. Content Validity 
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  مستقل و وابسته پژوهش توزیع فراوانی و درصدي متغیرهاي -1جدول 

  متغیرها 

 طبقات

 میزان مصرف ماهواره
  میزان

 سلامت اجتماعی عیپیوند اجتما مشارکت داوطلبانه

  درصد فراوانی درصد فراوانی درصد فراوانی درصد فراوانی

0/43 348 هیچ 9/27 226 خیلی کم   6 7/0  46 7/5  

7/3 30 دقیقه 10 2/34 277  کم   2 2/0  123 2/15  

7/4 38 دقیقه 20 2/21 172  متوسط   95 7/11  365 1/45  

9/5 48 دقیقه 30 2/12 99 زیاد   365 1/45  232 6/28  

3/15 124 دقیقه 60 تا 31  
خیلی 

 زیاد
36 4/4  342 2/42  44 4/5  

 و دقیقه 60

 بیشتر
222 4/27  

0/100 810 مجموع  810 0/100  810 0/100 

0/100 810 مجموع  
  

دهنده آن اسـت کـه مشـارکت داوطلبانـه     هاي توصیفی مربوط به متغیرها نشان یافته

هـاي   تـر از متغیـر   ضعیف این متغیر،. استکم درصد از افراد در سطح کم و خیلی  1/62

که نسـبت   استدر سطح زیاد و خیلی زیاد افراد درصد  3/87 پیوند اجتماعی .دیگر است

  .است متوسط ،درصد افراد 1/45سلامت اجتماعی  .استتر  قوي ،به متغیرهاي دیگر

درصد  7/42کنند و  نمی ماهواره نگاه اصلاًدرصد افراد  43 ،اي در میزان مصرف رسانه

  .کنند می نگاه) خارجیهاي  کانال(دقیقه در روز ماهواره  30 اوقات بیشتر

  

  بررسی نرمال بودن متغیر وابسته
 

  سمیرنف –آزمون بررسی نرمال بودن کولموگورف - 2جدول 

سلامت 

  اجتماعی

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

040/0  806 126/0  991/0  806 069/0  
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بـه ترتیـب سـطح     درصـد  95اطمینـان  نتایج آزمون ویلک و سیمرنف نیز در فاصـله  

بـه علـت بـالاتر بـودن سـطح       .دده ـ مـی  را نشان sig = 0/126و  sig = 0/069معناداري 

  .شود می تأیید متقارن و نرمال متغیر سلامت اجتماعی توزیع ،05/0معناداري از 

  

 تحقیق هايهبررسی فرضی

مشـارکت اجتمـاعی و پیونـد     ،میـزان مصـرف مـاهواره   کـه  رسـد   می به نظر :فرضیه

 .رابطه معناداري دارند ،اجتماعی با سلامت اجتماعی
  

  ضرایب همبستگی پیرسون بین متغیرهاي  - 3جدول 

 مستقل و سلامت اجتماعی

 پیوند

 اجتماعی

 مشارکت

 داوطلبانه

   میزان

 ماهواره مصرف
 متغیرها وضعیت

415/0  380/0  167/0-  سلامت )r( رابطه شدت 

000/0 اجتماعی  000/0  000/0  )sig(ي معنادار 
 

 ،رابطه معنـاداري دارد  ،سلامت اجتماعی با هر سه متغیر بالا،با توجه به نتایج جدول 

مشارکت داوطلبانـه و   ،پیوند اجتماعی: که شدت رابطه از زیاد به کم به ترتیب طوريه ب

کـه جهـت رابطـه در پیونـد اجتمـاعی و       اسـت  لازم به ذکر. است رهمیزان مصرف ماهوا

  . است منفی و معکوس ،مثبت و مستقیم و در میزان مصرف ماهواره ،مشارکت داوطلبانه

مشارکت اجتماعی و پیونـد اجتمـاعی بـا میـزان مصـرف       که رسد می به نظر :فرضیه

  .رابطه معناداري دارند ،ماهواره

  رسون بین متغیرهاي میزان ضرایب همبستگی پی -4جدول 

 مصرف ماهواره و مشارکت داوطلبانه و پیوند اجتماعی

 متغیرها وضعیت داوطلبانه مشارکت اجتماعی پیوند

055/0 -  202/0 -  مصرف میزان  )r(شدت رابطه  

115/0 ماهواره  000/0   )sig( معناداري 
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رابطـه معنـاداري    ،رمیزان مصرف ماهواره با هر دو متغی ،)4(جدول با توجه به نتایج 

. اسـت  بیشتر از مشارکت داوطلبانه ،که شدت رابطه آن با پیوند اجتماعی طوريه ب ،دارد

  . است منفی و معکوس ،که جهت رابطه در هر دو مورد است لازم به ذکر

رابطه معناداري  ،مشارکت اجتماعی با پیوند اجتماعی که رسد می به نظر :فرضیه

  .دارند
  

  بستگی پیرسون بین متغیرهاي پیوند اجتماعیضرایب هم -5جدول 

 و مشارکت داوطلبانه 

 متغیرها وضعیت داوطلبانه مشارکت

 )r( رابطه شدت 349/0
 اجتماعی پیوند

 )sig(ي معنادار 000/0

  

رابطـه معنـاداري    ،داوطلبانه با پیوند اجتمـاعی  مشارکت ،)5(جدول توجه به نتایج با 

که جهت رابطه آنهـا   است لازم به ذکر. است نها متوسطکه شدت رابطه آ طوريه ب ،دارد

  . است مثبت و مستقیم

میزان مصرف مـاهواره در حضـور دو متغیـر     که رسد می به نظر :فرضیه علی تحقیق

 .ثرندؤپیوند اجتماعی و مشارکت اجتماعی بر سلامت اجتماعی م

ابطـه معنـادار   ر ،هـا هکه در تمامی فرضی(با توجه به نتایج ضریب همبستگی پیرسون 

بـا   متغیرهه علّی تحقیق از رگرسیون خطی چنـد جهت بررسی فرضی ،)د داشته استووج

سه مدل براي تبیـین متغیـر    ،به کمک این روش استفاده شده است که Stepwiseروش 

متغیر مسـتقل پیونـد اجتمـاعی کـه بیشـترین      ، در مدل اول. سته پیشنهاد شده استواب

دو متغیر بـه ترتیـب    ،در مدل دوم .وارد شده است ،گذاشتهرا بر سلامت اجتماعی  تأثیر

وارد مـدل   ،هـاي داوطلبانـه   پیونـد اجتمـاعی و مشـارکت    آنان که عبارتند از تأثیرمیزان 

پیونـد   آنـان کـه عبارتنـد از    تـأثیر سه متغیر به ترتیـب میـزان    ،اند و در مدل سوم شده

بـا توجـه   . اند وارد مدل شده ،رههاي داوطلبانه و میزان مصرف ماهوا اجتماعی و مشارکت

  .شود مدل سوم جهت بررسی انتخاب می ،به میزان تبیین بیشتر
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  گامبهمتغیره به روش گامنتایج رگرسیون چند - 6جدول 
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0
 000/0 21/7  149/2 49/15 مقدار ثابت 

 پیوند

 اجتماعی
481/0 049/0 323/0 88/9 000/0 

 تکمشار

 داوطلبانه
314/0 042/0 247/0 42/7 000/0 

 مصرف میزان

 ماهواره
583/0 - 183/0 100/0 - 18/3 - 002/0 

  

ــوم ــدل س ــه ضــرایب رگرســیونی  ،در م ــا توجــه ب ــاعی  ،ب ــد اجتم ــاي پیون  ،متغیره

گذارند کـه   می تأثیرهاي داوطلبانه و میزان مصرف ماهواره بر سلامت اجتماعی  مشارکت

  :استبینی آن به شرح ذیل پیش خطی رگرسیون ۀمعادل

y = a + b1 . x1 + b2 . x2+ b3 . x3 

  ) =48/0y+49/15( همیزان مصرف ماهوار) -58/0( مشارکت داوطلبانه+ ) 31/0( پیوند اجتماعی

مربـوط بـه    تـأثیر بیشترین  ،که بین این سه متغیر مستقل سؤالاین   در پی پاسخ به

 .کنیم شده استفاده میاز معادله رگرسیونی استاندارد ،کدام متغیر است

Zy = B1.X1 + B2.X2+ B3.X3 

Zy   32/0) میزان مصرف ماهواره( - 10/0) مشارکت داوطلبانه+( 24/0 )پیوند اجتماعی( 

مستقل بـه ترتیـب بـر سـلامت     هاي  متغیر تأثیربیشترین  ،یادشدهتوجه به معادله  با

بـه   .مشارکت اجتمـاعی و میـزان مصـرف مـاهواره     ،پیوند اجتماعی :اجتماعی عبارتند از

میـزان مصـرف    ،تـرین متغیـر  پیوند اجتماعی و خـارجی  ،ترین متغیرعبارت دیگر درونی

  .است ماهواره
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  بررسی مدل علّی تحقیق 

داري رسـد کـه دیـن    بـه نظـر مـی   -پژوهش  متغیرهاي مهمن میا ۀبررسی رابط براي

هـاي اجتمـاعی    شهروندان با شرط وجود متغیرهاي تیپ شخصیتی معاشرتی و مشارکت

  .از تحلیل مسیر استفاده شده است -گردد موجب تقویت سرمایه اجتماعی می

مسـتقیم   غیر اثرات مستقیم و ،شده از جداول رگرسیونیبا توجه به ضرایب بتاي استخراج

  .و در جدول زیر آمده استشده محاسبه  ،هاي مستقل بر متغیر وابسته یک از متغیر هر

  ضرایب مسیرهاي مستقیم و غیر مستقیم  -7جدول 

  مستقل بر سلامت اجتماعی متغیرهاي

 مستقل متغیر
  مسیرهاي

 مستقیم غیر

  ضرایب مسیرهاي

 مستقیم غیر

مجموع 

ضرایب 

 مستقیمغیر

ضرایب 

 مستقیم

مجموع ضرایب 

 غیر مستقیم و

 مستقیم

 32/0 32/0 - - - پیوند اجتماعی

مشارکت 

 داوطلبانه
X2  X3y 11/ 0= 32/0  ×35/0 11/0 24/0 35/0  

میزان مصرف 

 ماهواره

X1 X2y 
X1X3y 

X1X2 

X3y 

048/0 - = 24/0  ×20/0- 

016/0- = 32/0  ×05/0 -  

022/0 - = 32/0  ×35/0  ×

20/0 -  

086/0- 10/0 - 186/0-  

 

 

  مدل علّی تحقیق - 1شکل 
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گیريبحث و نتیجه  

 انـد کـه   چنان به هم وابستهیان سلامت جامعه است و این دو آنپایه و بن ،سلامت فرد

تـک افـراد جامعـه بـه     وضعیت سلامت تک. توان بین آنها حد و مرز معینی قائل شد نمی

 -اقتصـادي هـاي   چنین شاخصدیگران و عواطف آنها و هم سلامت گوناگون برهاي  روش

 ،دارد یجـوان  جمعیـت نسـبتاً   ،از آنجایی که شـهر تهـران  . گذارد می اجتماعی جامعه اثر

نیازهـاي افـراد در بسـتر    . ستاصلی در همه کشورها هاياولویت ی ازیک ،سلامت جوانان

ت و معمول است که اسه کاستی برخی گویاي ،تحولات اجتماعی در سطح جهانی و ملی

ولـی ابعـاد    ،به ابعاد جسمانی و فیزیکی سلامت بیشـتر توجـه شـود    ،در موضوع سلامت

هاي زندگی مرسـوم بـین    شیوه .گیرد روانی و اجتماعی سلامت کمتر مورد توجه قرار می

محصـول تعامـل    ،تـر  زندگی سـالم . مهمی بر سلامت و تندرستی آنها دارد تأثیر ،ها انسان

 & Sergin(کننـده افـراد اسـت    اقتصادي احاطـه  -فردي و محیط اجتماعیاجتماعی بین 

Flora, 2000: 495( .نیست بالا ،در مجموع میزان سلامت اجتماعی در مقاله حاضر.  

هـاي   و نقـش هـا   شمریم که بتواند فعالیتزمانی شخص را واجد سلامت اجتماعی می

 ،امعـه و هنجارهـاي اجتمـاعی   متعارف بروز و ظهور دهد و بـا ج اجتماعی خود را در حد 

همچنین وجود ارتبـاط میـان افـراد یـا      .)24: 1387 ،سام آرام( احساس پیوند و اتصال کند

پشـتیبانی شـدن از سـوي     ،لذت بـردن از بـودن در میـان دوسـتان     ،پذیري همان جامعه

گیرد که ارتباط و تـداخل کسـان در یـک طبقـه      برمی خانواده و بستگان و دوستان را در

بـا  هـا   اسـتفاده و رضـامندي از رسـانه    ۀنظری. گیرد همانند انجام می اجتماعیِ -دياقتصا

اسـتعاره از ارتبـاط   «شکل گرفت که در کتاب آنها بـه نـام    1974کاتز و بلامر در  ۀفرضی

بـا  هـا   رسـانه کـه  پرسیم  نمی آنان این سخن را مطرح ساختند که ما. مطرح شد »جمعی

ه ایـن تفکـر بـه نقط ـ   . کننـد  می چهها  مردم با رسانه ،پرسیم می بلکه ؛کنند می مردم چه

عطفی در تحقیقات ارتباط جمعی بـدل شـد؛ تفکـري کـه مفهـوم مخاطـب فعـال را بـه         

  . )90 :1389 ،پورحسین(روشنی مطرح کرد 

به زعـم  . جنبه انتقادي دارند ،و تلویزیونها  رسانه دربارهشده مطرحهاي  غالب دیدگاه

ارائـه نمادهـاي تفکـر در     ،شود می که میان فرد و رسانه ایجاداي  هدر رابط ،هااین دیدگاه

 الاذهانی میان رسانه و فـرد ایجـاد  بیناي  جریانی یکسویه قرار دارد و به این ترتیب رابطه
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 ،رسانه و شـهروند غربـی   ۀرابط که گیرند می نتیجهها  دیدگاه دهندگان اینارائه. شود نمی

کننده و افـراد بـه عنـوان    ه میان رسانه به عنوان تولیدست کیکسویه و مجازي ااي  رابطه

بـه تـدریج   کـه  جهانی شدن فرهنگ موجب شـده اسـت    .کننده ایجاد شده استمصرف

در اغلب موارد  )Sklair, 1991: ك.ر( غربی بر سبک زندگی شهري تسلط یابندهاي  فرهنگ

 ،را رهـا کـرده   پیشـین هـاي   جوانـانی کـه ارزش   که شود می هویتیِ دوران گذار باعثبی

خـود   مرز بـراي حـدو وعی آزادي بـی ن ،اند ههاي مدرن را نیز به درستی کسب نکرد ارزش

. زندگی کنند سینمایی هاي ستارهة توانند به شیو می هم نهاقائل شوند و تصور کنند که آ

 ،)Simon, 1992: 33( انـد  هآن را شهر جهـانی نامیـد   ،و همکاران که ولفاي  در شهر رسانه

 ،بنابراین در زنـدگی شـهري  . گیرند می از رسانه الگوهاي خود را بیش از هر چیز ،جوانان

  .حائز بیشترین اهمیت است ،دهد می تعریفی که رسانه از مفهوم سلامت اجتماعی ارائه

اجتمـاعی و مشـارکت داوطلبانـه بـا     متغیرهـاي پیونـد    ،با توجه به نتایج مقاله حاضر

مشـارکت داوطلبانـه نیـز بـر پیونـد       قیم دارنـد و مثبـت و مسـت   ۀرابط ،سلامت اجتماعی

 نشـان ) 1389(ورز همچنین نتایج تحقیـق نیـک  . مثبت و معناداري دارد تأثیر ،اجتماعی

 ،)1389(نتـایج حـاتمی    .ثر اسـت ؤم ،دهد که مشارکت اجتماعی بر سلامت اجتماعی می

 ،تیسـاخ  هـاي ابعـاد  دهـد کـه ویژگـی    می نشان) 1389(و محمدي  )2003(زان زانگ 

تـوان اشـاره    مـی  به نوعی. رابطه معناداري دارند ،و کارکردي شبکه نیز با سلامت تعاملی

موجـب تقویـت سـلامت     ،کرد که عوامل تقویت پیوند اجتماعی که در شبکه وجود دارد

رسـد کـه    مـی  بـه نظـر   که هرچند اند هنشان داد) 1996(مایرز و بوت  .شود می اجتماعی

براي رضـامندي زنـدگی    ،کمتر از زنان اهمیت دارد ،ردانمشارکت اجتماعی بر سلامت م

همچنین بـاقري در   .)232: 1383 ،کلاین اورنز( اهمیت خاص دارد ،در بین مردان بازنشسته

آمـوزان عضـو فعـال انجمـن     تحقیق خود دریافت که میزان اضطراب و افسـردگی دانـش  

  .)96: 1383 ،باقري(آموزان کمتر است اسلامی از سایر دانش

دهد و نقش  می ارصر زمان را مورد توجه قرنع ،ود تلویزیونخ تأثیرنظر از اتنام صرفپ

زمـانی   ،در حال حاضر مردم ،به نظر پاتنام. کند می آن را در حوزه مشارکت مدنی بررسی

 مـدنی هاي  را که پیش از این صرف ارتباط با شهروندان یا همسایگان و یا تعامل با کانون

در ایـن  . )Moy & Ptau, 2000: 129( دهنـد  مـی  ي تلویزیون اختصاصبه تماشا ،کردند می

مشارکت شهروندان در جامعـه محلـی و    ،مورد پاتنام نیز معتقد است که در سطح فردي
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 ؛آمـوزد  مـی  رفتارهاي اجتماعی همراه با عاطفه را بـه مـردم   ،داوطلبانههاي  انجام فعالیت

نقـش   ،چگی و همکاري اعتماد در این میـان یکپار ،متقابل ۀرابط ،رفتارهایی مانند اعتماد

 ،تر باشـند اي متراکم ها در جامعه چه این شبکههر. ترین نقش را داردمحوري و شاید مهم

احتمال بیشتري وجود دارد که شهروندان بتوانند در جهت منافع متقابل همکاري کننـد  

 پیوند اجتماعی در .شود می و این امر موجب افزایش سلامت اجتماعی )296: 1384 ،پاتنام(

 بینـی اشـکال متعـدد بافـت اجتمـاعی را     برگیرنده ابعاد متعددي است که امکـان پـیش  

روابط انسانی خاصی چون عشق یا دوسـتی و محبـت    ،همچنین پیوند اجتماعی. دهد می

تـري  اشکال جمعی ،بر پایه این پیوندهاي اجتماعی اساسی. دهد می را تحت پوشش قرار

همبسـتگی یـا    ،پـذیري مانند معاشـرتی بـودن و جامعـه    ؛دشو می رفتهاز روابط در نظر گ

  .گردد می سوسیالیته که موجب تقویت سلامت اجتماعی نیز

) مـاهواره ( خـارجی هاي  شبکهمصرف ست که میزان ا از نتایج مهم تحقیق حاضر این

منفـی   تـأثیر  ،مشارکت داوطلبانـه و سـلامت اجتمـاعی    ،بر هر سه متغیر پیوند اجتماعی

اشـاره کـرد کـه    ) 1401(کهنگـی  مصـطفوي   مقاله ۀتوان به نتیج می در این راستا. اردد

رسانه شنیداري در افزایش سطح سلامت اجتمـاعی شـهروندان تهرانـی در نمونـه مـورد      

 البتـه لزومـاً   .رابطـه همسـو و معنـادار وجـود دارد    ، »زمان استفادهمدت«بررسی با وجود 

 منجـر بـه افـزایش سـطح سـلامت اجتمـاعی       ،ريزمـان اسـتفاده از رسـانه شـنیدا    مدت

زمـانی کـه بـا اطمینـان بـه       ،رسانه »دهیاطلاع ةنحو« و »سطح فراگیري«بلکه  ؛گردد نمی

 .ثر خواهـد بـود  ؤدر ارتقاي سـطح سـلامت اجتمـاعی پاسـخگویان م ـ     ،رسانه همراه شود

ین میزان که ب اند هدر مقاله خود به این نتیجه رسید) 1400(همچنین زمانی و همکاران 

رابطـه   ،ارزشـمندي و سـلامت اجتمـاعی    ،انطبـاق هـاي   استفاده از اینستاگرام و شاخص

  .معنادار و منفی وجود دارد

 تـأثیر  ،که رسانه بـر سـلامت اجتمـاعی    دهد می نشان) 1389(ورز نتایج تحقیق نیک

 ،کنند میتلویزیون تماشا  زیادد که کسانی که ده طور نشان میهاي پاتنام این داده .ندارد

گذراننـد   تی خانواده مـی اند و زمان کمی را با دوستان و یا ح از زندگی مدنی بیرون افتاده

 همچنین نشـان . )60-1: 1386 ،فیلد(ها رو به افزایش است  له در مورد خانوادهئکه این مس

بـر   يو. گـردد  مـی  دهد که چگونه رسانه موجب کاهش مشارکت و سلامت اجتماعی می
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انسـان   ،ویژه ماهواره و تلویزیون هاي جمعی به که صرف وقت در پاي رسانهاین باور است 

هـایی از قبیـل کـاهش     نمونـه . دارد میهاي جدي اجتماعی بـاز  دن به موضوعرا از اندیشی

ــان   ــه انس ــدمت ب ــاعی و خ ــه اجتم ــاي داوطلبان ــد کاره ــاي نیازمن ــین  ،ه ــی از هم ناش

اینترنـت   ویـژه رادیـو و بـه   ،تلویزیـونی  هاي مردم به برنامهه هاي بیش از انداز مشغولی دل

بازتاب این نکته است کـه مـا چـه     ،دهند ها به مردم انتقال می ظاهراً آنچه را رسانه. است

ایـن   .)41-40 :1387 ،و دیگـران  شجاعی باغینی(تصویري از خود به عنوان یک شهروند داریم 

 :Putnam, 1995( گرددمیهاي فیزیکی و مادي مشارکت مدنی  امر باعث تحلیل رفتن پایه

  .گذارد می و در نتیجه اثر منفی بر سلامت اجتماعی شهروندان )3

کـه افـراد   اي  به گونه ،هر نوع قطع ارتباط بین فرد و جامعه ،همچنین از نظر دورکیم

آنومیـک و  اي  زمینه ،)کاهش سرمایه اجتماعی(اجتماعی جذب نگردند هاي  در چارچوب

 ،فردگرایـی افراطـی   ینـوع  ،در چنین حـالتی . است جتماعیمساعد براي رشد انحرافات ا

بـر همـین اسـاس افـراد     . دهـد  مـی  فردي را در مقابل حیات اجتماعی قـرار هاي  خواسته

به احتمال زیـاد در   ،دهند می و افرادي که اعضاي شبکه خود را از دست شوندمیمنزوي 

ایت اینکه وجود منـابع  در نه. گیرند می اجتماعی متعددي قرار -روانیهاي  معرض آسیب

سـلامتی روانـی و اجتمـاعی خـود را بهبـود       ،افـراد  کـه  شود می اجتماعی مختلف باعث

  .)114: 1394 ،رحمانی خلیلی( بخشند

 سـم نوین به فراگیرندگی توتالیتاریه معتقد است که تکنولوژي در جامع هربرت مارکوزه

منجر به نظارت خارجی  ،تر اي مؤثره این تکنولوژي با روش« :گوید میاو در واقع  .انجامد می

تلویزیون است که براي اجتمـاعی کـردن و سـاکت کـردن      ،نمونه بارز آن. شود بر افراد می

مجازي بـودن تلویزیـون باعـث شـده     که طبق نظر بودریار باید گفت  .»رود کار می  مردم به

بـه   ویزیـون تل گـذرد و در  مـی  رخدادهاي جهان را نیز که پیرامونشـان  ،شهروندان که است

سـلامت  «انگارنـد و در همـین نقطـه اسـت کـه مفهـوم        مـی  آید هم مجـازي نمایش درمی

  .)149 :1377 ،رابرتسون(بازد  می به مثابۀ رویکردي اخلاقی به جامعه رنگ »اجتماعی

پذیرش فرهنـگ جهـانی    تأثیرشهرها تحت خلاصه کلام آن است که زندگی در کلان

منشـی و اسـتفاده از   و آزاد جریان پیشـرفت و تمـدن   از سویی ،اياز طریق مصرف رسانه

 ،شود و از سویی دیگرسطح بالاي زندگی و تخصص را به دنبال دارد و موجب پویایی می
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این وضعیت منجر به از بین رفتن عصـبیت و   ،انزوا و تنهایی افراد تقویت شده ،فردگرایی

از آن  ،امـر جهـانی شـدن   این در حالی است که با  .شودهمبستگی قومی و خانوادگی می

ها و روابط و تعاملات گرم و صمیمی در خـانواده کـه   دوستی ،در این فضا. گریزي نیست

همـراه بـا    ،جاي خود را به روابط سـطحی و زبـانی   ،استاجتماعی  ۀاز منابع مهم سرمای

ایـن   ،ا توجه به نظام فرهنگی حاکم بر جامعـه ایـران  دهد که بروابط خشک و ناپایدار می

   .هاي اجتماعی خواهد بود ساز آسیبزمینه ،یطشرا
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  منابع 

فصلنامه تخصصی ، دو»ثیر رسانه بر سلامت اجتماعی زنانبررسی تأ« )1396(فاطمه سادات  ،ابراهیمی

 .67-55 صص، ، اسفند7، شماره چهارممطالعات پژوهشی زنان، دوره 

 ارتقاي براي شهر محلات و روندانشه توانمندسازي راهنماي) 1387(ران دیگ و امیردمحم امیرخانی،

سـلامت،   امـور  در تهـران  شهردار مشاور حوزة تهران، شهر ریزي برنامه مطالعات و مرکز، سلامت

 .مهرراوش تهران، دوم، چاپ محله، سلامت کانون

و مقایسه میزان افسردگی و اضطراب دو گروه از دانشجویان دختر و پسـر عض ـ ) 1383(باقري، عباس 

ارشد، نامه کارشناسیآباد کتول، پایانآموزان در شهرستان علیلامی و سایر دانشفعال انجمن اس

  .دانشگاه تربیت معلم تهران رشته روانشناسی، باقر ثنایی، دکتربه راهنمایی 

افشـین خاکبـاز و    ۀترجم ،جامعه برخوردار، سرمایه اجتماعی و زندگی عمومی) 1384(پاتنام، رابرت 

  .ازهحسن پویان، تهران، شیر

ها و انحرافـات   مشارکت اجتماعی در شرایط جامعه آنومیک، رابطه آسیب) 1382(توسلی، غلامعباس 

 .اجتماعی با مشارکت اجتماعی، تهران، جهاد دانشگاهی دانشگاه تهران

فصـلنامه   ،»زیسـتی جامعـه  بررسی سـاختار عـاملی مقیـاس بـه    «) 1385( و دیگران لو، محسنجوشن

 .51-35 صص، 9ل سوم، شماره روانشناسان ایرانی، سا

هـاي   شـبکه  بـر  تأکیـد  بـا  اجتماعی دانشجویان سلامت بر ثرؤم عوامل بررسی) 1389(حاتمی، پریسا 

رشـته مـددکاري    الـه سـام آرام،   عـزت دکتربـه راهنمـایی    ارشـد، نامه کارشناسیاجتماعی، پایان

 .دانشگاه علامه طباطبایی تهران ،دانشکده علوم اجتماعی ،اجتماعی

هـا و میـزان    هبررسی رابطه میزان مصرف رسان(ها و سرمایه اجتماعی  رسانه) 1389(پور، جعفر ینحس

کـاظم  به راهنمـایی   نامه دوره دکتري علوم ارتباطات،، پایان)سرمایه اجتماعی شهروندان تهرانی

 .دانشگاه علامه طباطبایی، تهران دانشکده ارتیاطات و رسانه،معتمد نژاد، 

هاي اجتماعی بر ارتقاي سواد سلامت با تأکید  بررسی تأثیر محتواي رسانه«) 1400(هام پور، الخسروي

قابـــل دسترســـی در همـــایش ملـــی آمـــوزش،  ، ســـیزدهمین»بـــر بهبـــود ســـواد رســـانه

http://conf.sru.ac.ir/p/Article16_198. 

بـر سـرمایه اجتمـاعی،    کیـد  أثر بر سلامت روانـی بـا ت  ؤبررسی عوامل اجتماعی م«) 1383(اکبر پور، خیراالله

دکتـر  بـه راهنمـایی   ارشـد،  نامه کارشناسی، پایان»)دانشجویان دانشگاه شهید بهشتی :مطالعه موردي(

 .شناسی دانشگاه شهید بهشتیدانشکده ادبیات و علوم انسانی، گروه جامعه، سید محمدصادق مهدوي

کارکردگرایی، ستیز و کنش متقابل هاي  با تأکید بر نظریه(درآمدي بر جامعه ) 1377(رابرتسون، یان 

  .، ترجمه حسین بهروان، چاپ سوم، تهران، آستان قدس رضوي)نمادي

اي و سلامت اجتمـاعی بـانوان شـاغل در     بررسی رابطه سواد رسانه«) 1397( پسوده و الهام راد، فیروز

و  »شونیز«کارکنان زن شاغل در شرکت صنعتی داداش برادر : مطالعه موردي(هاي تبریز  کارخانه



   1401چهارم، تابستان شماره ، پژوهش انحرافات و مسائل اجتماعی/  92

، صـص  )43پیـاپی ( 4، شـماره  سیزدهماي، دوره  ، مجله مطالعات رسانه»)صنایع صبح پارلار آسیا

59-73. 

بررسی تـأثیر سـرمایه اجتمـاعی بـر شـادابی اجتمـاعی در حضـور        «) 1394(رحمانی خلیلی، احسان 

شـماره   ،شـانزدهم ارتباطات، دوره  –، مطالعات فرهنگ »داريمتغیرهاي حمایت اجتماعی و دین

 .206-7 صص ،)64پیاپی ( 32

هاي جمعـی بـراي پیشـگیري از     تبیین مدل کاربرد رسانه«) 1390( و دیگران روشندل اربطانی، طاهر

 .56-81 ، صص1 چهارم، شماره، فصلنامه نظم و امنیت انتظامی، سال »ارتکاب جرم

سـید حسـن حسـینی،     شناسی طردشدگان اجتماعی، ترجمههاي جامعه نظریه) 1385(زیبرا، مارتین 

 .آنتهران، 

هـاي   ارائه الگـو جهـت ارتقـاي سـلامت اجتمـاعی از طریـق شـبکه       «) 1400( و دیگران زمانی، مهسا

سـال هفـتم،   ، هـاي نـوین   ، مطالعات رسانه»)شبکه اجتماعی اینستاگرام: مورد مطالعه(اجتماعی 

 .42-1 ، صص28شماره 

مفهومی سرمایه اجتماعی، تهران، پژوهشـکده  مبانی ) 1387(ران دیگمهدي و شجاعی باغینی، محمد

  .مطالعات فرهنگی و اجتماعی

بررسی تأثیرات استفاده از ماهواره بر ابعاد مختلف سلامت روانی ) 1395( محمدي و سارا فاضل، نهیه

  .المللی روانشناسی و علوم اجتماعیآموزان، هفتمین کنفرانس بیندانش

هاي جوامع در حال گذار و  رسانه(ی، رسانه و سلامت اجتماعی شهرنشین«) 1386(فدایی مهربانی، مهدي 

 .86- 67 ، صص49 ، سال چهاردهم، شماره، پژوهش و سنجش»)سلامت اجتماعی شهروندان

 .جامعه سالم، ترجمه اکبر تبریزي، تهران، بهجت) 1385(فروم، اریک 

 .غلامرضا غفاري، تهران، کویر ترجمهسرمایه اجتماعی، ) 1386(فیلد، جان 

  .روانشناسی سلامت مردان، ترجمه جعفر نجفی زند، آگاه) 1383(کلاین، اورنز 

بررسی میزان سلامت اجتماعی دانشجویان شاهد و غیر شاهد دانشـگاه علامـه   ) 1387(کنگرلو، مریم 

دکتـر  اله سام آرام، اسـتاد مشـاور    عزتدکتر استاد راهنما  ارشد،نامه کارشناسیطباطبایی، پایان

 .دانشگاه علامه طباطبایی تهران ،دانشکده علوم اجتماعی دي،حمیرا سجا

هاي ابعـاد شـبکه اجتمـاعی و سـلامت در بازنشسـتگان       بررسی رابطه ویژگی) 1389(محمدي، الهام 

اسـتاد  ، و پرورش شهر کرج هاي بازنشستگان کشوري و بازنشستگان آموزش سالمند عضو کانون

ارشـد،  نامـه کارشناسـی  پایـان ، حمیـرا سـجادي  دکتر استاد مشاور  ،حسین فکرآزاددکتر راهنما 

  .بخشیدانشگاه علوم بهزیستی و توان ،تیدانشکده علوم تربی

ت رعوامل اجتمـاعی سـلامت، در کتـاب جـامع بهداشـت عمـومی، وزا      ) 1385(مرندي، سید علیرضا 

 .آوري، چاپ دوم بهداشت درمان و آموزش پزشکی، معاونت تحقیقات و فن

ده از هاي شـنیداري بـر سـلامت اجتمـاعی بـا اسـتفا       نقش رسانه«) 1401(نگی، فرحناز مصطفوي که



   93 / احسان رحمانی خلیلی؛ ...سلامت  رو تأثیر آن بمیزان مصرف ماهواره  

، وسایل ارتباط جمعی رسـانه، سـال   »)شهروندان شهر تهران: مورد مطالعه(تکنیک تحلیل مسیر 

  .doi: 10.22034/BMSP.2022.336780.1713 ، انتشار آنلاین،1401

و پسـر  ثر بر میـزان سـلامت اجتمـاعی دانشـجویان دختـر      ؤبررسی عوامل م) 1389(ورز، طیبه نیک

ارشـد،  ینامـه کارشناس ـ پایـان ، پنـاه  لـیلا یـزدان  دکتـر  راهنمایی  بهباهنر کرمان،  دانشگاه شهید

  .دانشگاه شهید باهنر کرمان ،دانشکده ادبیات و علوم انسانی

شـهر   هاي جمعی و سرمایه اجتماعی در کلان رابطه رسانه«) 1393( رحمانی خلیلی و احسانوثوقی، منصور 

 .244- 1 صص، )58پیاپی ( 26ره ، شماپانزدهمارتباطات، دوره  - ، مطالعات فرهنگ»تهران

اي بر هویـت اجتمـاعی دانشـجویان     بررسی تأثیرات مصرف رسانه«) 1390( و دیگران هرسیج، حسین

  .92-75صص  ،47وسوم، شماره شناسی کاربردي، سال بیست جامعه، »اصفهان
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