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Aims Many information sources, including mass media, are trying to play an important role in 
health-promoting of people in society through increasing their health information. The aim of 
the present study was to investigate the rate of use of health information, presented in mass 
media and virtual social networks among citizens of Tehran. 
Instrument & Methods This cross-sectional descriptive study was carried out on 1196 citizens 
of Tehran aged 18-65 years old in 2016. The subjects were selected using a multi-stage cluster 
sampling method. Data were collected by a researcher-made questionnaire after assessment 
of its validity and reliability. Data were analyzed by SPSS 19 software, using appropriate 
descriptive statistical methods.
Findings 1,196 citizens of Tehran (581 women and 615 men) were studied in this research 
with a mean age of 37.2±13.2 years old. The highest use of media health information was about 
television (about 81%), internet (about 64%) and the print media (about 58%). The use of 
health information in virtual social networks was about 56%. The use of health information 
of mass media and virtual social networks in the age group of 24 to 35 years old, married, the 
group with 13 years of education and workers were more than other groups.  
Conclusion The rate of use of television health information among citizens of Tehran is 
significant. Also, Internet search and social networking sites for health information should be 
taken into consideration by health care providers.

A B S T R A C TA R T I C L E    I N F O

Article Type
Descriptive Study

Authors
Tavousi M.1 PhD,
Mohammadi S.2 MSc,
Sadighi J.1 PhD,
Rostami R.1 MSc,
Haerimehrizi A.A.*1 MSc

  Keywords  Mass Media; Social Networks; Health Information 

*Correspondence
Address: Iranian Institute for Health
Sciences Research, No. 23, Vahid
Nazari Street, South Palestine Street, 
Enghelab Street, Tehran, Iran. Postal 
Code: 1315795795
Phone: +98 (21) 66480804
Fax: +98 (21) 66480805
a.haeri@acecr.ac.ir

1Health Metrics Research Center, 
Iranian Institute for Health Sciences 
Research, ACECR, Tehran, Iran
2Public Health Department, Public 
Health and Safety Faculty, Shahid 
Beheshti University of Medical Sci-
ence, Tehran Iran

Article History
Received: August 28, 2018 
Accepted: February 20, 2019             
ePublished: June 20, 2019

How to cite this article
Tavousi M, Mohammadi S, Sadighi 
J, Rostami R, Haerimehrizi A.A. Ra-
te of Use of Health Information of 
Mass Media and Virtual Social Netw-
orks among Citizens of Tehran: A Po-
pulation Study. Iran Journal of Edu-
cation and Community Health. 
2019;6(2):103-109.

©2019 ASP Ins., Afarand Scholarly Publishing Institute, Iran
Archive of SID

www.SID.ir

http://opac.nlai.ir/opac-prod/bibliographic/3089029
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/1467-9566.00185
http://hii.khu.ac.ir/article-1-2568-fa.html
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17934943
http://journals.sbmu.ac.ir/be/article/view/13967
https://www.who.int/healthpromotion/conferences/previous/jakarta/declaration/en/
https://slideplayer.com/slide/5977773/
https://www.sid.ir/fa/journal/ViewPaper.aspx?id=194352
https://www.sid.ir/Fa/Journal/ViewPaper.aspx?id=320519
http://jss.iaut.ac.ir/article_525185.html
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28893212
http://jmciri.ir/article-1-1685-fa.html
https://www.pewinternet.org/2015/10/08/social-networking-usage-2005-2015/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28592394
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28956616
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1179/1753807611Y.0000000010
http://journal.qums.ac.ir/article-1-352-fa.html
https://www.umb.edu.pl/photo/pliki/progress-file/phs/phs_2015_2/169-173_bergier.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26078025
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4117614/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27565190
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68008402
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68060756
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68063005


 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــی و همکاران محمود طاووس ۱۰۴

 ۱۳۹۸، بهار ۲، شماره ۶دوره      جامعه    سلامت و آموزش مجله

از اطلاعات  یاستفاده شهروندان تهران زانیم
 یاجتماع یهاو شبکه یجمع یهاسلامت رسانه

 یتیمطالعه جمع کی: یمجاز

 PhD یمحمود طاووس
 یجهاد دانشگاه یسنجش سلامت، پژوهشکده علوم بهداشت قاتیمرکز تحق

 رانیتهران، تهران، ا
 MSc یمحمد رایسم

 دیشه یدانشگاه علوم پزشک ،یمنیو ادانشکده بهداشت  ،یگروه بهداشت عموم
 رانیتهران، ا ،یبهشت

 PhD یقیصد لایژ
 یجهاد دانشگاه یسنجش سلامت، پژوهشکده علوم بهداشت قاتیمرکز تحق

 رانیتهران، تهران، ا
 MSc یراحله رستم

 یجهاد دانشگاه یسنجش سلامت، پژوهشکده علوم بهداشت قاتیمرکز تحق
 رانیتهران، تهران، ا

 MSc *یزیمهریائرح اصغریعل

 یجهاد دانشگاه یسنجش سلامت، پژوهشکده علوم بهداشت قاتیمرکز تحق
 رانیتهران، تهران، ا

 چکيده
های ارتباط جمعی تلاش دارند با منابع اطلاعاتی زیادی از جمله رسانه :اهداف

افزایش اطلاعات سلامت افراد نقش مهمی در ارتقای سلامت افراد جامعه ایفا 
 عه حاضر با هدف بررسی میزان استفاده شهروندان تهرانی از کنند. مطال

های اجتماعی مجازی انجام های ارتباط جمعی و شبکهاطلاعات سلامت رسانه
 گرفت. 

، تعداد ١٣٩٥صورت مقطعی در سال در این مطالعه توصیفی به ها:ابزار و روش
 ی چنداگیری خوشهسال از طریق نمونه ٦٥تا  ١٨شهروند تهرانی  ١١٩٦

ای انتخاب شده و مورد بررسی قرار گرفتند. ابزار گردآوری اطلاعات مرحله
ساخته بود که روایی و پایایی آن مورد بررسی قرار گرفت. نامه محققپرسش

مورد تجزیه و  SPSS 23افزار ها با استفاده از آمار توصیفی و توسط نرمداده
 تحلیل قرار گرفتند. 

مرد) با میانگین سنی  ٦١٥زن و  ٥٨١شهروندان تهرانی (نفر از  ١١٩٦ ها:یافته
 اطلاعات از استفاده میزان سال در مطالعه شرکت کردند. بیشترین ٢/٣٧±٢/١٣

 )،%٨١ (حدود تلویزیون مورد در ترتیب به  جمعی ارتباط هایرسانه در سلامت
 از استفاده میزان و) %٥٨ حدود( مکتوب هایرسانه و) %٦٤حدود ( اینترنت
 از استفاده. بود %٥٦ حدود مجازی اجتماعی هایشبکه سلامت اطلاعات
 گروه در مجازی اجتماعی هایشبکه و جمعی ارتباط هایرسانه سلامت اطلاعات

 از بیش شاغلان و بالا به سال ١٣ تحصیلات با افراد متاهلان، سال، ٢٤-٣٥ سنی
 بود. تحصیل و شغل وضعیت تاهل، سن، نظر از هاگروه دیگر

میزان استفاده مردم شهر تهران از اطلاعات سلامت تلویزیون در حد  گیری:نتیجه
های وجوی اینترنتی و شبکهقابل توجهی است. همچنین جایگاه جست

رسانی سلامت نیز باید توسط متولیان امر سلامت مورد اجتماعی مجازی در اطلاع
 توجه قرار بگیرد.

 اطلاعات سلامت ،یاجتماع یاهشبکه ،یجمع یهارسانه ها:کلیدواژه

 ۶/۶/۱۳۹۷ تاريخ دريافت:
 ۱/۱۲/۱۳۹۷ تاريخ پذيرش:

 a.haeri@acecr.ac.irنويسنده مسئول: *

 مقدمه
سلامت مفهوم وسیعی دارد و تعریف آن متاثر از میزان آگاهی و 

به  .طرز تلقی جوامع با شرایط مختلف جغرافیایی و فرهنگی است
پویا است که با گذشت زمان مفهوم  بیانی دیگر، سلامتی یك روند

اطلاعات سلامت را برای ارتقای سلامت، رد . ف[1]کندآن تغییر می
را های خود ها و ندانستهدانستهکند تا شکاف میان جو میوجست

برای و  ش بکاهدایاز عدم اطمینان خود در مورد سلامتو  کند پر

یک یا تعداد اطلاعاتی خود از میان منابع متعدد  هایرفع نیاز
این نوع اطلاعات  .[2]بیشتری منبع اطلاعاتی آگاهانه انتخاب کند

وجو و استفاده قرار که امروزه از طریق منابع متفاوت مورد جست
کند تا رفتارهای خود را در حوزه گیرد، معمولاً به افراد کمک میمی

 .[3]سلامت ارزیابی نموده و تغییر دهند
دهندگان فردی (مانند ارایهز منابع بینافراد اطلاعات سلامت را ا

ای (مانند های سلامتی و اعضای خانواده) و منابع رسانهمراقبت
های سلامت، در پیام .[4]کنندتلویزیون و اینترنت) دریافت می

های نوشتاری موجود های مختلف رادیو، تلویزیون و رسانهرسانه
شود. ارایه میصورت مستقیم و غیرمستقیم به مخاطب بوده و به

ست. ا هانكاركرد آموزشی آ ،هایكی از كاركردهای اصلی رسانه
جهت حفظ و گسترش سلامت جامعه همواره از جمله  كوشش در

 ها وجود داشته است.رسانه توقعاتی است كه در مورد
اران سلامت نیز با توجه به تاكید خود بر پیشگیری، زگسیاست

. [5]دانندی سلامت میهانتشار پیاممناسبی برای ا را ابزار هارسانه
المللی در چهارمین کنفرانس بینها به حدی است که اهمیت رسانه

ارتقای سلامت، به تاثیر رسانه بر سلامت و توان بالقوه آن در توسعه 
  .[6]سلامتی اشاره شده است

. آیندها در زمره منابع ثانویه اطلاعات سلامت به شمار میرسانه
های اطلاعاتی، به افراد کمک امروزی با انتشار بستههای رسانه

د تا سلامت جسمی و روانی خود را مدیریت نمایند. در نکنمی
کشورهای پیشرفته از میان منابع ثانویه اطلاعات سلامت، 

های بعدی های جمعی جایگاهها در جایگاه اول و رسانهسایتوب
نتایج مطالعات  .[7]اندبع سلامت را به خود اختصاص دادهامن

ها تاکید شده در ایران بر میزان استفاده متفاوت از این رسانهانجام
میزان استفاده زنان  و همکاران بیگدلیدارند. برای مثال در مطالعه 

شاغل خوزستان از منابع اطلاعات سلامت اینترنت و تلویزیون 
ترین منبع کسب اطلاعات های دیگر بوده و مهمبیش از رسانه

در مطالعه خود در  سپهوندو  شیانی .[8]مت اینترنت بوده استسلا
آباد نشان دادند که بیشترین استفاده از رسانه در میان ساکنان خرم

روز به ترتیب در مورد تلویزیون، اینترنت، رادیو و ماهواره بوده شبانه
 . [9]است

 همچنین مطالعات در خصوص ارتباط استفاده از اطلاعات 
گر متغیرهای مرتبط با سلامت، گزارشات متفاوتی ارایه رسانه و دی

در مطالعه خود نشان دادند که  رادو  موسویاند. برای نمونه داده
های تلویزیون ملی، رادیو و میزان بین میزان استفاده از برنامه

گرایش شهروندان به سبک زندگی سنتی و همچنین بین میزان 
ان گرایش شهروندان به سبک استفاده از ماهواره، اینترنت و میز

 جونگو  کیمدر مطالعه  .[10]دار وجود داردزندگی مدرن رابطه معنی
گروهی که واکسن زده بودند مواجهه بیشتری با  در کره جنوبی

تلویزیون، رادیو و روزنامه داشتند و بین افرادی که واکسن زده 
دار عنیدنبال اطلاعات سلامت بودند ارتباط مبودند و آنهایی که به

 . [11]وجود داشت
در ایران مطالعات محدودی با تعداد تا قبل از انجام این پژوهش، 

جمعیت قابل توجه در خصوص میزان استفاده از اطلاعات سلامت 
های ارتباط جمعی انجام شده است. این مطالعه با هدف رسانه

های تعیین میزان استفاده مردم تهران از اطلاعات سلامت رسانه
 های اجتماعی مجازی انجام گرفت.اط جمعی و شبکهارتب

 هاابزار و روش
در  ١٣٩٥که در سال  استمطالعه توصیفی حاضر از نوع مقطعی 
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انجام گرفت. شهر تهران  گانه٢٢مناطق  بزرگسال تیجمعبین 
معیارهای ورود به مطالعه شامل داشتن تابعیت ایران، داشتن 

سال، ساکن یا شاغل  ٦٥تا  ١٨حداقل سواد خواندن و نوشتن، سن 
 هایدر شهر تهران و رضایت برای شرکت در مطالعه بود. نمونه

ای وارد مطالعه چندمرحلهای ی خوشهریگصورت نمونهمطالعه به
 یهامهم و محل نیادیاز م ی. در مرحله اول، تعدادندشد

 یصورت تصادفشهر تهران به یشهرداراز وآمد در هر منطقه پررفت
ها نمونه ،یانتخاب هایدر مرحله دوم، در محلشدند و  برگزیده

حجم نمونه با  .مورد بررسی قرار گرفتند یتصادفصورت به
طبق  ٠٦/٠و خطای نسبی  %٩٥و اطمینان  %٥٠درنظرگرفتن نسبت 

بودن محاسبه شد. شایان ذکر است به لحاظ بزرگ فرمول کوکران
ف نظر شد. با صر (FPC)گیری حجم جامعه آماری از کسر نمونه

نفر  ١١٧٤احتمال ریزش در نهایت حجم نمونه  %١٠درنظرگرفتن 
شده به هر منطقه دادههای اختصاصبرآورد شد. نسبت تعداد نمونه

 ١٣٩٠منطقه شهر تهران براساس اطلاعات سرشماری سال  ٢٢از 
 مرکز آمار انجام گرفت.

ود که ب ساختهمحققای نامهابزار گردآوری اطلاعات شامل پرسش
 یهارسانهاطلاعات بهداشتی میزان استفاده از منظور بررسی به

 ،ویراد ،ونیزیتلوشامل  ی مجازیاجتماع یهاو شبکه یجمع
 تلفن همراه ،لیموبا یهاشنیکیاپلوجوی اینترنتی، جست

ی و اماهواره یهاشبکه، مکتوب یهارسانه (همراه اول و ایرانسل)،
ته شد. شایان ذکر است در ی مجازی ساخاجتماع یهاشبکه

خصوص تلفن همراه منظور اطلاعاتی است که در خصوص 
دو  نامهشود. پرسشصورت پیامک به مخاطبان ارسال میسلامت به

 ١٣شامل و  کیاطلاعات دموگرافاول مربوط به بخش  بخش داشت؛
استفاده و  زانیمگویه بود؛ از جمله " ١٠بخش دوم شامل بود.  هیگو

از  کی هراطلاعات سلامت در د مورد مطالعه به اعتماد افرا
و  انوادهافراد خی مجازی"، "اجتماعهای شبکهو  یجمع یهارسانه
و  "مبتلا هستند یماریبه چه نوع ب کنندگانمشارکت انیاطراف

در حوزه سلامت به آنها پرداخته  دیکه با ییهاموضوع نیترمهم"
(با استفاده از  صورت کیفینامه بهروایی پرسش. "ستیشود چ

نظر متخصصان شامل متخصصان آموزش بهداشت، بهداشت 
شناسی تحقیق، مدیریت خدمات بهداشتی و باروری، روش

درمانی، پزشک عمومی، تکنولوژی آموزشی، مدیریت رسانه، آمار و 
مورد تایید قرار  ٩١/٠غیره) و پایایی آن با ضریب آلفای کرونباخ 

 گرفت.
یته اخلاق جهاد دانشگاهی با کد مطالعه حاضر توسط کم

IR.ACECR.IBCRC.REC.1395.5  .تایید شده و به ثبت رسید
آن توضیح  تیكنندگان در خصوص هدف مطالعه و اهمشركت به

در صورت تمایل در مطالعه شركت داده  طیداده شد. افراد واجد شرا
نامه، به و ضمن عدم درج نام و نام خانوادگی آنان در پرسش ندشد
شده كاملاً محرمانه و ن اطمینان داده شد كه اطلاعات ارایهآنا

شد.  لیتوسط پرسشگر تکم نامهماند. پرسشمی قیمحفوظ با
های آماری توصیفی و با استفاده ها با استفاده از روشسپس داده

مورد بررسی قرار گرفتند.  SPSS 23افزار از نرم

 هایافته
رار گرفتند. میانگین سنی افراد نفر مورد مطالعه ق ١١٩٦در مجموع 

های تحصیل سال و میانگین تعداد سال ٢/٣٧±٠٢/١٣مورد مطالعه 
 ).١سال بود (جدول  ٥/١٢±٨/٣

مورد بررسی در گروه  یهارسانهاستفاده از اطلاعات سلامت انواع 
سال تحصیل به بالا و  ١٣سال، گروه متاهلان، گروه  ٢٥-٣٤سنی 

کنندگان از اطلاعات گر بود و شرکتهای دیشاغلان بیش از گروه
وجوی اینترنتی ) و جست%٨١سلامت تلویزیون (حدود 

بودند.  های جمعی استفاده کرده) بیش از دیگر رسانه%٦٤(حدود 
. بود %٤٨ حدود مجازی هایشبکه سلامت اطلاعات از استفاده
 ).٢(جدول 

 حدود( تلویزیون سلامت اطلاعات از کنندگانشرکت همچنین
 ،)%٤٩ حدود( اینترنتی وجویجست ،)%٣٥ حدود( رادیو ،)%٤٩

 حدود(ای ماهواره هایشبکه ،)%٣٥ حدود( مکتوب هایرسانه
 همراه( همراه تلفن ،)%٢٨ حدود( همراه تلفن اپلیکیشین ،)%٤٤

" زیاد خیلی/زیاد" میزان به) %٢٩ حدود ایرانسل و %٣١ حدود اول
 مجازی اجتماعی هایشبکه ایبر میزان این. بودند کرده استفاده

 ). ٣ جدول( شد گزارش) %٤٧ حدود(
ها در کسانی که سابقه بیشترین استفاده از اطلاعات سلامت رسانه

ابتلا به بیماری در خانواده و اطرافیانشان داشتند از طریق 
، فشار خون و %٠/٨٧تلویزیون بود که میزان استفاده برای سرطان 

، پوکی استخوان %٦/٨٣، چاقی %٤/٨٦عروقی  -بیماری قلبی
بود  %٥/٨٥و سکته مغزی  %٣/٩٦، ایدز %٩/٧٧، دیابت %٠/٧٨

 ).٤(جدول 

شناختی توزیع فراوانی مطلق و نسبی مشخصات جمعیت) ١جدول 
 نفر) ١١٩٦کنندگان در مطالعه (مشارکت

مشخصات 
 درصد تعداد شناختیجمعیت

 جنسیت
 ۶/۴۸ ۵۸۱ زن
 ۴/۵۱ ۶۱۵ مرد

 گروه سنی
 ۰/۱۹ ۲۲۷ سال ۲۴-۱۸
 ۴/۳۰ ۳۶۴ سال ۳۴-۲۵
 ۵/۲۰ ۲۴۵ سال ۴۴-۳۵
 ۹/۱۷ ۲۱۴ سال ۵۴-۴۵
 ۲/۱۲ ۱۴۶ سال و بالاتر ۵۵

 وضعیت تاهل
 ۷/۳۰ ۳۶۷ مجرد

 ۳/۶۲ ۷۴۵ متاهل
 ۳/۱ ۱۶ کردهمتارکه

 ۸/۱ ۲۱ کردههمسر فوت
 ۹/۳ ۴۷ پاسخبی

 های تحصیلسال
 ۰/۸ ۹۶ سال ۵-۱
 ۰/۱۳ ۱۵۶ سال ۹-۶

 ۳/۳۵ ۴۲۲ سال ۱۲-۱۰
 ۶/۴۳ ۵۲۲ سال به بالا ۱۳

 وضعیت شغل
 ۳/۲۴ ۲۹۱ دارخانه

 ۴/۴۹ ۵۹۱ شاغل
 ۳/۱۲ ۱۴۷ آموز/دانشجودانش

 ۹/۵ ۷۰ بازنشسته
 ۸/۴ ۵۷ بیکار
 ۳/۰ ۴ سرباز

 ۰/۳ ۳۶ پاسخبی
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 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــی و همکاران محمود طاووس ۱۰۶

  ۱۳۹۸، بهار ۲، شماره ۶دوره                                                                                                                         جامعه                                                                                        سلامت و آموزش مجله

شناختی های جمعیتها بر حسب ویژگیتفاده از منابع اطلاعات سلامت رسانهفراوانی مطلق و نسبی (اعداد داخل پرانتز، درصد هستند) میزان اس توزیع) ۲دول ج
 نفر) ۱۱۹۶کنندگان در مطالعه (شرکت

وجوی جست رادیو تلویزیون متغیرها
 اینترنتی

اپلیکیشن 
 موبایل

 تلفن همراه
 (همراه اول)

 تلفن همراه
 (ایرانسل)

های رسانه
 مکتوب

های شبکه
 اجتماعی

های شبکه
 ایماهواره

 جنسیت
 ۲۹۲) ۳/۵۰( ۳۳۳) ۳/۵۷( ۳۳۵) ۷/۵۷( ۱۳۸) ۸/۲۳( ۱۷۰) ۳/۲۹( ۱۳۶) ۴/۲۳( ۳۶۷) ۲/۶۳( ۲۳۸) ۰/۴۱( ۴۹۳) ۹/۸۴( زن
 ۲۸۵) ۳/۴۶( ۳۳۴) ۳/۵۴( ۳۶۱) ۷/۵۸( ۱۳۷) ۳/۲۲( ۲۰۷) ۷/۳۳( ۱۶۲) ۳/۲۶( ۳۶۸) ۸/۵۹( ۳۰۷) ۹/۴۹( ۴۸۰) ۰/۷۸( مرد

 گروه سنی
 ۱۱) ۹/۴۸( ۱۵۱) ۵/۶۶( ۱۱۹) ۴/۵۲( ۶۸) ۰/۳۰( ۵۸) ۶/۲۵( ۷۳) ۲/۳۲( ۱۶۹) ۴/۷۴( ۸۱) ۷/۳۵( ۱۸۵) ۵/۸۱( سال ۲۴-۱۸
 ۱۸۰) ۵/۴۹( ۲۲۹) ۹/۶۲( ۲۱۸) ۹/۵۹( ۱۰۱) ۷/۲۷( ۱۱۹) ۷/۳۲( ۱۱۴) ۳/۳۱( ۲۶۳) ۳/۷۲( ۱۶۳) ۸/۴۴( ۲۸۲) ۵/۷۷( سال ۳۴-۲۵
 ۱۱۳) ۱/۴۶( ۱۴۱) ۶/۵۷( ۱۴۸) ۴/۶۰( ۴۸) ۶/۱۹( ۸۹) ۳/۳۶( ۵۷) ۳/۲۳( ۱۵۰) ۲/۶۱( ۱۲۰) ۰/۴۹( ۲۰۹) ۳/۸۵( سال ۴۴-۳۵
 ۱۰۴) ۶/۴۸( ۸۵) ۲/۴۰( ۱۱۷) ۷/۵۴( ۳۶) ۸/۱۶( ۶۹) ۲/۳۲( ۳۴) ۹/۱۵( ۹۵) ۴/۴۴( ۱۰۱) ۲/۴۷( ۱۸۰) ۱/۸۴( سال ۵۴-۴۵
 ۶۹) ۳/۴۷( ۶۰) ۱/۴۱( ۹۴) ۴/۶۴( ۲۲) ۱/۱۵( ۴۲) ۸/۲۸( ۲۰) ۷/۱۳( ۵۸) ۷/۳۹( ۸۰) ۸/۵۴( ۱۱۷) ۱/۸۰( سال و بالاتر ۵۵

 هلوضعیت تا
 ۱۸۸) ۲/۵۱( ۲۴۳) ۲/۶۶( ۲۱۷) ۱/۵۹( ۱۱۳) ۸/۳۰( ۱۰۵) ۶/۲۸( ۱۲۵) ۱/۳۴( ۲۸۲) ۸/۷۶( ۱۴) ۸/۳۹( ۲۸۱) ۶/۷۶( مجرد

 ۳۵۶) ۸/۴۷( ۳۸۷) ۹/۵۱( ۴۳۱) ۹/۵۷( ۱۵۰) ۱/۲۰( ۲۴۸) ۳/۳۳( ۱۶۳) ۹/۲۱( ۴۰۸) ۸/۵۴( ۳۶۲) ۶/۴۸( ۶۲۲) ۵/۸۳( متاهل
 ۱۰) ۵/۶۲( ۱۰) ۵/۶۲( ۱۰) ۵/۶۲( ۴) ۰/۲۵( ۵) ۳/۳۱( ۵) ۳/۳۱( ۱۱) ۸/۶۸( ۷) ۸/۴۳( ۹) ۳/۵۶( مطلقه

 ۱۱) ۴/۵۲( ۷) ۳/۳۳( ۱۳) ۹/۶۱( ۲) ۵/۹( ۸) ۱/۳۸( ۳) ۳/۱۴( ۸) ۱/۳۸( ۱۰) ۶/۴۷( ۱۸) ۷/۸۵( کردههمسر فوت
 ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۴۳) ۵/۹۱( پاسخبی

 های تحصیلسال
 ۳۸) ۶/۳۹( ۳۱) ۳/۳۲( ۴۲) ۸/۴۳( ۱۰) ۴/۱۰( ۲۲) ۹/۲۲(  ۱۶) ۷/۱۶( ۳۴) ۴/۳۵( ۵۳) ۲/۵۵( ۸۵) ۵/۸۸( سال ۵-۱
 ۷۱) ۵/۴۵( ۷۵) ۱/۴۸( ۷۸) ۰/۵۰( ۳۷) ۷/۲۳( ۴۱) ۳/۲۶( ۲۹) ۶/۱۸( ۷۲) ۲/۴۶( ۷۱) ۵/۴۵( ۱۳۶) ۲/۸۷( سال ۹-۶

 ۱۹۳) ۷/۴۵( ۲۰۶) ۸/۴۸( ۲۴۰) ۹/۵۶( ۹۷) ۰/۲۳(  ۱۲۰) ۴/۲۸( ۹۰) ۳/۲۱( ۲۳۵) ۷/۵۵( ۱۷۴) ۲/۴۱( ۳۵۱) ۲/۸۳( سال ۱۲-۱۰
 ۲۷۵) ۷/۵۲( ۳۵۵) ۰/۶۸( ۳۳۶) ۴/۶۴( ۱۳۱) ۱/۲۵(  ۱۹۴) ۲/۳۷( ۱۶۳) ۲/۳۱( ۳۹۴) ۵/۷۵( ۲۴۷) ۳/۴۷( ۴۰۱) ۸/۷۶( ال به بالاس ۱۳

 وضعیت شغل
 ۱۳۴) ۰/۴۶( ۱۳۷) ۱/۴۷( ۱۵۵) ۳/۵۳( ۶۸)  ۴/۲۳( ۸۷) ۹/۲۹( ۴۵) ۵/۱۵( ۱۴۵) ۸/۴۹( ۱۲۳) ۳٫۴۲( ۲۶۴) ۷/۹۰( دارخانه

 ۸۰) ۴/۵۴( ۱۰۷) ۸/۷۲( ۸۶) ۵/۵۸( ۳۸) ۹/۲۵( ۴۳) ۳/۲۹( ۵۴) ۷/۳۶( ۱۲۱) ۳/۸۲( ۵۹) ۱/۴۰( ۱۱۲) ۲/۷۶( آموز/دانشجودانش
 ۳۰۵) ۶/۵۱( ۳۵۸) ۶/۶۰( ۳۶۴) ۶/۶۱( ۱۳۵) ۸/۲۲( ۲۰۲) ۲/۳۴( ۱۶۹) ۶/۲۸( ۳۹۵) ۸/۶۶( ۲۵۸) ۲/۴۸( ۴۶۸) ۲/۷۹( شاغل
 ۱۶) ۱/۲۸( ۲۳) ۴/۴۰( ۲۶) ۶/۴۵( ۱۸) ۶/۳۱( ۱۱) ۳/۱۹( ۱۱) ۳/۱۹( ۲۸) ۱/۴۹( ۲۰) ۱/۳۵( ۴۲) ۷/۷۳( بیکار

 ۲۶) ۱/۳۷( ۲۴) ۳/۳۴( ۴۴) ۹/۶۲( ۸) ۴/۱۱( ۲۳) ۹/۳۲( ۸) ۴/۱۱( ۲۴) ۳/۳۴( ۳۵) ۰/۵۰( ۵۳) ۷/۷۵( بازنشسته
 ۳) ۰/۷۵( ۳) ۰/۷۵( ۳) ۰/۷۵( ۲) ۰/۵۰( ۲) ۰/۵۰( ۳) ۰/۷۵( ۳) ۰/۷۵( ۰ ۱) ۰/۲۵( سرباز

 ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۳۳) ۷/۹۱( پاسخبی

 
 نفر) ١١٩٦کنندگان در مطالعه (ها توسط مشارکتاطلاعات سلامت رسانه میزان استفاده از منابع(اعداد داخل پرانتز، درصد هستند) زیع فراوانی مطلق و نسبی تو) ٣جدول 

 کل خیلی زیاد زیاد متوسط کم خیلی کم متغیرها
 ۹۷۳) ۳۵/۸۱( ۱۲۵) ۷/۲۵( ۳۵۷) ۳/۷۳( ۲۸۱) ۸/۵۷( ۱۳۶) ۰/۲۸( ۷۴) ۲/۱۵( تلویزیون

 ۵۴۵) ۵۷/۴۵( ۵۰) ۲/۱۸( ۱۳۹) ۹/۵۰( ۱۳۱) ۵/۴۷( ۱۱۲) ۳/۴۱( ۱۱۳) ۱/۴۲( رادیو
 ۷۶۹) ۳۰/۶۴( ۱۳۰) ۴/۳۵( ۲۳۴) ۷/۶۳( ۲۰۴) ۵/۵۵( ۹۳) ۳/۲۵( ۱۰۸) ۲/۲۰( وجوی اینترنتیجست

 ۲۹۸) ۹۲/۲۴( ۲۰) ۴/۱۳( ۶۴) ۸/۴۲( ۹۳) ۶/۶۲( ۶۲) ۷/۴۱( ۵۹) ۵/۳۹( اپلیکیشن موبایل
 ۳۷۷) ۵۲/۳۱( ۲۶) ۹/۱۳( ۹۱) ۰/۴۸( ۹۷) ۶/۵۱( ۸۵) ۹/۴۴( ۷۸) ۶/۴۱( همراه اول)تلفن همراه (

 ۲۷۵) ۹۹/۲۲( ۱۶) ۶/۱۱( ۶۴) ۵/۴۶( ۶۹) ۲/۵۰( ۶۲) ۱/۴۵( ۶۴) ۶/۴۶( تلفن همراه (ایرانسل)
 ۶۹۶) ۱۹/۵۸( ۳۵) ۲/۱۰( ۲۰۸) ۸/۵۹( ۲۱۹) ۹/۶۲( ۱۵۰) ۱/۴۳( ۸۴) ۱/۲۴( های مکتوبرسانه
 ۶۶۷) ۷۷/۵۵( ۹۴) ۲/۲۸( ۲۱۷) ۰/۶۴( ۲۰۷) ۰/۶۲( ۸۶) ۸/۲۵( ۶۳) ۹/۱۸( های اجتماعیشبکه
 ۵۷۷) ۲۴/۴۸( ۶۷) ۲/۲۳( ۱۸۸) ۱/۶۵( ۱۶۴) ۸/۱۵۶( ۷۸) ۰/۲۷( ۸۰) ۷/۲۷( ایهای ماهوارهشبکه

 
 ۱۱۹۶کنندگان مطالعه (ها بر حسب نوع بیماری در شرکت(اعداد داخل پرانتز، درصد هستند) میزان استفاده از اطلاعات سلامت رسانهتوزیع فراوانی مطلق و نسبی  )۴جدول 

 نفر)

وجوی جست رادیو تلویزیون هابیماری
 اینترنتی

اپلیکیشن 
 موبایل

 تلفن همراه
 (همراه اول)

تلفن همراه 
 (ایرانسل)

های رسانه
 مکتوب

های شبکه
 اجتماعی

های شبکه
 ایماهواره

 ۹۷) ۹/۵۹( ۱۱۴) ۴/۷۰( ۱۰۵) ۸/۶۴( ۳۹) ۱/۲۴( ۵۷) ۲/۳۵( ۳۰ )۵/۱۸( ۱۲۲) ۳/۷۵( ۹۸) ۵/۶۰( ۱۴۱) ۰/۸۷( سرطان
فشار خون و بیماری 

 ۲۲۲) ۰/۵۸( ۲۴۱) ۹/۶۲( ۲۵۴) ۳/۶۶( ۸۲) ۴/۲۱( ۱۳۱) ۲/۳۴( ۱۰۶) ۷/۲۷( ۲۵۴) ۳/۶۶( ۱۹۵) ۹/۵۰( ۳۳۱) ۴/۸۶( عروقی -قلبی

 ۱۱۷) ۵/۵۶( ۱۳۰) ۸/۶۲( ۱۲۹) ۳/۶۲( ۶۲) ۰/۳۰( ۷۹) ۲/۳۸( ۶۵) ۴/۳۱( ۱۴۱) ۱/۶۸( ۹۹) ۸/۴۷( ۱۷۳) ۶/۸۳( چاقی
 ۹۷) ۶/۵۱( ۱۱۰) ۴/۶۰( ۱۰۷) ۸/۵۸( ۳۷) ۳/۲۰( ۶۶) ۳/۳۶( ۵۸) ۹/۳۱( ۱۱۷) ۳/۶۴( ۸۵) ۷/۴۶( ۱۴۲) ۰/۷۸( پوکی استخوان

 ۱۴۹) ۸/۵۴( ۱۷۳) ۶/۶۳( ۱۷۲) ۲/۶۳( ۶۱) ۴/۲۲( ۹۳) ۲/۳۴( ۶۹) ۴/۲۵( ۱۷۴) ۰/۶۴( ۱۱۴) ۹/۴۱( ۲۱۲) ۹/۷۷( دیابت
 ۲۱) ۸/۷۷( ۲۳) ۲/۸۵( ۲۳) ۲/۸۵( ۱۱) ۷/۴۰( ۱۱) ۷/۴۰( ۸) ۶/۲۹( ۲۴) ۹/۸۸( ۲۱) ۸/۷۷( ۲۶) ۳/۹۶( ایدز

 ۳۳) ۲/۵۳( ۳۶) ۱/۵۸( ۴۰) ۵/۶۴( ۱۴) ۶/۲۲( ۲۴) ۷/۳۸( ۱۷) ۴/۲۷( ۳۵) ۵/۵۶( ۳۱) ۰/۵۰( ۵۳) ۵/۸۵( سکته مغزی
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 بحث 
 (تلویزیون، جمعی هایرسانه سلامت اطلاعات از استفاده میزان
 همراه تلفن موبایل، هایاپلیکیشن اینترنتی، وجویجست رادیو،

 ای)ماهواره هایشبکه مکتوب، هایرسانه ،)ایرانسل و اول همراه(
سال، متاهل،  ٣٤تا  ٢٥های در گروه مجازی اجتماعی هایشبکه و

های دیگر سال به بالا و شاغلان بیش از گروه ١٣افراد با تحصیلات 
سال شهر  ١٨در شهروندان بالای  لیلیخو  آقاییبود. نتایج مطالعه 

های تهران نشان داد که با افزایش سن میزان استفاده از برنامه
یابد و بیشترین استفاده در گروه سنی پزشکی در سلامت کاهش می

سال است.  ٤٥سال و کمترین استفاده در افراد بالای  ١٨-٣٠
ای پزشکی ههمچنین با افزایش میزان تحصیلات، استفاده از برنامه

یابد و بالاترین میزان استفاده در افراد دارای مدرک افزایش می
نشان  پرینگرفته توسط مطالعه انجام. [12]لیسانس و بالاتر است

های اجتماعی در افراد میزان استفاده از رسانه ٢٠٠٥داد که در سال 
 %١٢و در افراد دارای تحصیلات دانشگاهی  %٤دیپلم و زیر دیپلم 

رسیده  %٧٦و  %٥٤به ترتیب به  ٢٠١٥این میزان در سال  بود که
های دهد میزان استفاده از رسانه؛ این یافته نشان می[13]است

اجتماعی در افرادی که تحصیلات بالاتری دارند بیشتر است. 
دهد که گرفته در ایالات متحده نشان میهای مطالعه انجامیافته

طور منظم حداقل از یک بهساله ١٨-٢٤بزرگسالان  %٤٢/٨٩میزان 
 ٢٠١٦کردند که این میزان در سال سایت رسانه اجتماعی استفاده می

های مطالعه حداقل نمونه %١/٥٨افزایش یافته است.  %٥/٩٧به 
 ییگرفته توسط مطالعه انجام. [14]تحصیلات دانشگاهی را داشتند

ساله مبتلا به سرطان ۱۸-۴۵دهد که زنان نشان می و همکاران
ستان یا کسانی که در معرض خطر ابتلا هستند، اطلاعات مربوط پ

را از منابع  به خطر سرطان پستان، پیشگیری، غربالگری و درمان
کنند و زنان دارای سطح تحصیلی وجو میای جستچندرسانه

دبیرستان و کمتر با احتمال کمتری اطلاعات سلامت را از منابع 
نیز نشان  اسمیتدر مطالعه . 15][نمایندوجو میای جستچندرسانه

داده شد که بین منابع اطلاعات سلامت با متغیرهای 
دار وجود دارد و افرادی که شناختی تفاوت آماری معنیجمعیت

سن کمتر و سطح آموزش و درآمد بالاتری دارند برای دریافت 
 .[16]اطلاعات سلامتی بیش از دیگران به اینترنت اعتماد دارند

افزایش استفاده از اطلاعات  در این مطالعه ملنتیجه قابل تا
ویژه اطلاعات سلامت با افزایش تحصیلات است، اما ها بهرسانه

این استفاده در خصوص سن جهت معکوسی دارد؛ به عبارت دیگر با 
یابد. افزایش سن استفاده از اطلاعات سلامت در رسانه کاهش می

فرادی که از نظر تحصیلی تواند به این معنی باشد که ااین یافته می
اند جزء مخاطبان اکثریتی رسانه برای دریافت اطلاعات ضعیف

ویژه اطلاعات سلامت نیستند؛ سیری که منطقاً به سوی کاهش به
کند. در خصوص سن نیز باید گفت اگر افراد این رابطه حرکت می

پذیر محسوب کنیم، ضعف ارتباط این مسن را جزء قشر آسیب
تواند خطیر باشد، امری که عات سلامت رسانه نیز میدسته با اطلا

 طور خاص مورد توجه متولیان امر سلامت قرار گیرد. باید به
ها برای کسب اطلاعات سلامت ترین رسانهدر این مطالعه پراستفاده

در سال  سپهوندو  شیانیوجوی اینترنتی بودند. تلویزیون و جست
آباد نشان ر از ساکنان خرمنف ٣٨٤در مطالعه خود در میان  ١٣٩٤

دادند که میانگین استفاده از تلویزیون، اینترنت، رادیو و ماهواره به 
. [9]روز بوده استساعت در شبانه ٠٣/٢و  ٠٣/٣، ٠٩/٣، ١٢/٣ترتیب 
در مطالعه خود منابع  ١٣٨٠-٨١و همکاران در سال  فردآذرعبادی

تهران در  ٣قه های دولتی منطآموز دبیرستاندانش ٢٤٦اطلاعاتی 
 %٦/٧٢تلویزیون و  %٦/٧٥خصوص بیماری ایدز را بررسی کردند که 

عنوان رسانه محبوب برای دریافت ها را بهها یا مجلهنیز روزنامه
 رضوی .[17]اطلاعات بعدی در زمینه بیماری ایدز اعلام نمودند

سال به  ١٥نفر از افراد  ٨٢٥ای روی و همکاران نیز در مطالعه طوسی
لای ساکن تهران که بیننده تلویزیون بودند، نشان دادند که با

 در مهمی نقش فراگیر رسانه عنوانبه تلویزیون خصوصاً  و هارسانه
 در هاگرایش و عادات رفتارها، برخی تلقین و تشویق ایجاد ترغیب،
 در بهداشتی هایآموزش كردنگسترده و بهداشت و حوزه سلامت

 . [5]دارند جامعه سطح
یج قابل تامل حاصل از این مطالعه و دیگر مطالعات فوق نشان نتا
دهد که بیشترین استفاده مخاطبان از اطلاعات سلامت می

تلویزیون و اینترنت بوده است. تلویزیون در مجموع جایگاه مهمی 
در ارایه اطلاعات سلامت به مردم تهران داشته است که نقش مهم 

سنگین متولیان این رسانه را  این رسانه در این راستا و مسئولیت
دهد. اما برای تولید و انتشار مطالب علمی صحیح و مفید نشان می

وجوی اینترنتی در ارایه اطلاعات سلامت در مقابل قرارداشتن جست
تواند مانند چاقویی دولبه عمل کند. وجود انبوهی از اطلاعات می

انه را به غلط و خطرناک در کنار اطلاعات درست و مفید، این رس
ای مهم برای ارتقا یا تنزل سلامت مخاطبان تبدیل نموده رسانه

 است. 
 

همچنین در این مطالعه نشان داده شد که در تمام کسانی که سابقه 
عروقی،  -ابتلا به بیماری (سرطان، فشار خون و بیماری قلبی

چاقی، پوکی استخوان، دیابت، ایدز و سکته مغزی) در خانواده و 
های مورد استفاده برای شان وجود داشته است، رسانهاطرافیان

وجوی دریافت اطلاعات سلامت به ترتیب تلویزیون و جست
و همکاران که  بورزینسکامند نتایج مرور نظاماینترنتی بوده است. 

انجام شد، نشان  ۲۰۱۰ -۲۰۱۴های مقاله منتشرشده در سال ۴۷روی 
عات در مورد سلامت و که تلویزیون منبعی برای ارتقای اطلاداد 

 .[18]همچنین بیماری است
 

نتایج مطالعات پیشین چند محقق نیز نشان داده است که افراد 
وجوی اطلاعات درباره سرطان از اینترنت استفاده برای جست

و همکاران در سال  هورتاهمچنین نتایج مطالعه  .19 ,15-[21کنندمی
سرطان در خود و نشان داد افرادی که سابقه ابتلا به  ٢٠١٦

شان وجود دارد نسبت به کسانی که سابقه ندارند با احتمال خانواده
وجوکننده اطلاعات سرطان از طریق اینترنت هستند بیشتری جست

 .[21]که تاییدکننده نتایج حاصل از این مطالعه است
وجوی سلامتی موضوعی حساس است و کسانی که در جست

شده معتقدند که اطلاعات ارایهاطلاعات سلامت و بیماری هستند 
شود و این در تلویزیون به نقل از منابع مشخص و معتبر ارایه می

از طرفی،  شود.مساله باعث استفاده بیشتر مردم از این رسانه می
اینترنت حجم وسیعی از موضوعات مربوط به سلامت و بیماری با 

دهد قابلیت دسترسی آسان و بدون محدودیت زمانی را پوشش می
شود مخاطبان زیادی داشته باشد، اما مطالب سلامتی که باعث می

موجود در اینترنت از درجه اعتبار متفاوتی برخوردارند؛ بنابراین 
 رسد.ای مردم ضروری به نظر میتلاش در جهت افزایش سواد رسانه

های پژوهش حاضر باید به این نکته اشاره در ارتباط با محدودیت
آوری اطلاعات از مخاطبان در سطح شهر، امکان مععلت جکرد که به

ها پس از اجرای کار نامهنظارت و کنترل صحت تکمیل پرسش
امکان نداشت. همچنین با توجه به تعداد بالای نمونه و لزوم صرف 

نامه کتبی نامه کتبی، امکان گرفتن رضایتزمان در اخذ رضایت
 شفاهی گرفته شد.طور وجود نداشت و رضایت شرکت در مطالعه به

 ملی گستره در و تروسیع بعد در حاضر مطالعه شودمی پیشنهاد
 از کشور نقاط اقصی شهروندان استفاده میزان تا شود اجرا
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. شود مشخص اثربخش ریزیبرنامه منظوربه جمعی هایرسانه
 روزآمدتر و ترمشخص تعریف است لازم آتی مطالعات در همچنین

 آنها در سلامت اطلاعات بررسی برای موجود یهارسانه با رابطه در
 .شود گرفته مخاطبان از تریدقیق هایپاسخ تا شود ارایه

های مطالعه حاضر، میزان استفاده از اطلاعات براساس یافته
سلامت تلویزیون در حد قابل توجهی بوده است. از آنجا که از دیدگاه 

اسی در رسانه مردم در ارایه اطلاعات سلامت کمترین سوگیری سی
شده صرف نظر ملی متصور است، غالب مخاطبان در مطالعات انجام

شده در رسانه ملی از گرایشات سیاسی به اطلاعات سلامت ارایه
های دیگر از جمله اینترنت و اقبال دارند و نسبت به رسانه

اند. این امر ای اعتماد بیشتری به آن نشان دادههای ماهوارهشبکه
رسانه را در ارتقای دانش نشان داده و بر مسئولیت  نقش مهم این

ربط سنگین متولیان امر سلامت برای تولید و انتشار اطلاعات ذی
 تاکید دارد.

های اجتماعی وجوی اینترنتی و شبکهاز طرف دیگر، جایگاه جست
ای است که باید توسط رسانی سلامت مسالهمجازی در اطلاع

های آتی، ریزیقرار بگیرد و در برنامه متولیان امر سلامت مورد توجه
تولید و ارایه روزافزون اطلاعات صحیح سلامت از طریق این کانال 

 مهم را سرلوحه تصمیمات خود قرار دهند.
 

 گیرینتیجه
میزان استفاده مردم شهر تهران از اطلاعات سلامت تلویزیون در حد 

و وجوی اینترنتی قابل توجهی است. همچنین جایگاه جست
رسانی سلامت نیز باید توسط های اجتماعی مجازی در اطلاعشبکه

 متولیان امر سلامت مورد توجه قرار بگیرد.
 

دانند از محققان بر خود لازم میبدین وسیله  تشکر و قدردانی:
علت حمایت مادی و جهاد دانشگاهی بهمعاونت پژوهش و فناوری 

سبب مشارکت در این معنوی از این طرح و از شهروندان تهرانی به 
 مطالعه تشکر و قدردانی نمایند. 

مطالعه حاضر توسط کمیته اخلاق جهاد دانشگاهی  تاییدیه اخلاقی:
تایید شده و به ثبت  IR.ACECR.IBCRC.REC.1395.5با کد 
 رسید.

این پژوهش هیچ گونه تضاد منافعی با موسسات و  تعارض منافع:
 های دیگر ندارد.سازمان

(نویسنده اول)، طاووسی  محمودن: سهم نویسندگا
 سمیرا محمدی)؛ %٣٥شناس/پژوهشگر اصلی/نگارنده بحث (روش

ژیلا )؛ %١٥(نویسنده دوم)، نگارنده مقدمه/پژوهشگر کمکی (
)؛ %١٠شناس/پژوهشگر کمکی ((نویسنده سوم)، روش صدیقی

اصغر علی)؛ %٥(نویسنده چهارم)، پژوهشگر کمکی ( راحله رستمی
شناس/پژوهشگر (نویسنده پنجم)، روش یحائری مهریز

  )%٣٥اصلی/تحلیلگر آماری (
معاونت پژوهش و از حمایت مادی  این مطالعه منابع مالی:

 جهاد دانشگاهی برخوردار بوده است.فناوری 
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