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  چکیده
امروزه جمعیت عظیمی در دنیا از اینترنت استفاده می نمایند با وجود مزایاي بی شمار این فن آوري و تحولات مثبتی  :هدف و زمینه

اینترنت نسبت داده انـد کـه از   که در زمینه ارتباطات ایجاد کرده است، متاسفانه برخی از مطالعات عوارض خطرناکی را به استفاده از 
سلامت روان کاربران معتاد به اینترنت نسبت به کاربران عادي  ،جمله مخرب ترین عوارض آن می توان به اعتیاد اینترنتی اشاره نمود

اسـلامی  این پژوهش با هدف تعیین ارتباط بین اینترنت و سلامت روان دانشجویان دانشـگاه آزاد   در معرض خطر بیشتري قرار دارد.
  صورت گرفت.1394-1395واحد ساري در سال 

در بازه زمانی سال تحصـیلی   نفر از دانشجویان دانشگاه آزاد واحد ساري 210 برروي مطالعه توصیفی مطالعه حاضرروش بررسی: 
و اعتیاد بـه   )GHQ3( گلدنبرگ پرسشنامه سلامت روان 2استفاده از با خوشه اي با روش تصادفی و  نمونه گیري به صورت  94-95

 مورد تحلیل آماري قرار گرفته است.  SPSS21نرم افزار آماري اطلاعات پس از جمع آوري توسط ، بوده است) IAT4گ (ناینترنت یا
از روشهاي استنباطی منجمله درصد) استفاده شده و  -فراوانی -میانه -از روش آماري توصیفی (میانگینبراي تجزیه و تحلیل داده ها 

 ضریب همبستگی پیرسون استفاده گردیده است. و Tآزمون 
دانشجویانی که به طور اعتیاد آمیزي از اینترنت استفاده می کنند در مقایسه بـا سـایر دانشـجویان    نتایج نشان داد فراوانی  :یافته ها
و در شاخص کارکرد اجتماعی نمره کمتري اخذ می نمایند و نسبت زنان بیشـتر از مـردان و غیـر     بیشتري دارند و اضطراب افسردگی

 بومی بیشتر از بومی در میان دانشجویان دانشگاه آزاد ساري می باشد.
تمـاعی و  با توجه به نتایج، استفاده اعتیاد آمیز از اینترنت بر سلامت روان ( افسـردگی، تـنش جسـمانی، کـارکرد اج    : نتیجه گیري 

اضطراب) دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی واحد ساري موثر بوده است. که این امر لزوم توجه به تبیین سیاستهایی  در جهت آموزش، 
  خدمات مشاوره اي و آمادگی دانشجویان  از خطرات احتمالی را براي احراز مهارت مقابله اي را طلب می کند.

  ، دانشجویانلامت رواناعتیاد اینترنتی، س واژگان کلیدي:
  

  

  1مقدمه
امروزه شاهد تحـولات شـگرف فـن آوري و تـاثیرات فرهنگـی و      
حرفه اي ناشی از اینترنت هستیم .انقلاب رایانه اي تفـاوت هـاي   
کمی و کیفی بسیاري درجهان نسبت به دو دهه گذشته با خود بـه   

در کشور ما ایران نیز در سال هـاي   )1(2بحري .استهمراه آورده 
اخیر میزان استفاده از اینترنت رشد چشـمگیري داشـته اسـت. بـا     
توجه به آمار موجود در چند سال اخیر، تعداد کـاربران اینترنـت در   

                                                
.ایران ساري، آزاداسلامی، دانشگاه ساري، واحد روانشناسی، گروه. 1  

Email: rhassanzadehd@yahoo.com *(نویسنده مسؤول) . 
  ایران. ساري، آزاداسلامی، دانشگاهواحد ساري، ، عمومی روانشناسی ارشد کارشناس .2

General Health Questionnaire 3.  
Internet addiction treatment 4.    

5. Bahri 

برابر شده است. براساس آخرین تحقیقات انجام شده  25کشور ما 
آن ها در  % 35جوانان هستند و  ،در کشور، بیشتر کاربران اینترنت

 % 30بازي هاي رایانـه اي،   % 28گفت و گو،  فضاهاي (مجازي)
مشـغول جسـت و جـو در     % 25و  بازنگري نامه هاي الکترونیکی

استفاده مشـکل زا از   4بیرد و ولف، )2(3علوي شبکه جهانی هستند
ــناختی،    ــکلات روانش ــه مش ــد ک ــتفاده اي میدانن ــت را، اس اینترن

 اري دریمطالعات بس ـ ، تحصیلی و یا کاري را در پی دارد.اجتماعی
 ـسـک فاکتورهـاي اعت  یکی از ریسراسر جهان دانشجو بودن را  اد ی

 ،چ برهـه زمـانی اي تـا بـه اکنـون     ینترنتی برشمرده انـد. در ه ـ یا
دانشـجوي   نترنت نبوده اند.یبه ا و معتاد  نقدر وابستهیان ایدانشجو

نترنت استفاده می کنـد و  یاز ا حیل و تفریامروزي براي کار، تحص

                                                
6.  Alavi 
7. Beard & Wolf 
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به کمک فناوري هاي قابل حملی مثل تلفن هاي همراه هوشمند  
ن ی ـنترنت متصل هسـتند و ا یو تبلت ها افراد در همه لحظات به ا

 ک زنـگ خطـر اسـت   یار عادي به نظر برسد اما یممکن است بس
نترنتـی اغلـب افـرادي    یمعتـادان ا براي معتاد شدن بـه اینترنـت.   

گر مشکل دارنـد و  یدر ارتباط روزمره اجتماعی با افراد د هستند که
ح ینترنـت و تـرج  یشـتر راغـب اسـتفاده از ا   ین مشـکل آنهـا را ب  یا

لـذا باتوجـه بـه     .نترنتی به ارتباطات اجتماعی می کنـد یارتباطات ا
شیوع استفاده اینترنت در ایران و همچنین وجود رابطه بین اعتیـاد  

هـاي اجتمـاعی و سـلامت     به اینترنت با اختلالات روانی و آسیب
 بـا با هدف بررسی رابطه بـین اعتیـاد اینترنتـی     این مطالعهروان، 

 -اسـتان مازنـدران   سلامت روان دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی
 مورد بررسی قرار گرفت.1394-1395در سال  واحدساري

  بررسیروش 
 210تحلیلی بـوده کـه بـر روي     –مطالعه حاضر، از نوع توصیفی 

ــه     ــی را کلی ــه پژوهش ــت. جامع ــام گرف ــجویان انج ــر از دانش نف
دانشجویان  شاغل بـه تحصـیل دانشـگاه آزاد اسـلامی مازنـدران      

ط کـه حـائز شـرای    94-95واحد ساري در مقاطع تحصـیلی سـال   
انتخاب بودند و از امکانات اینترنت استفاده مـی نمودنـد، تشـکیل    
می دادند. روش پژوهش روش نمونه گیري در ایـن پـژوهش بـه    

(از بـین دانشـکده    صورت نمونه گیري تصادفی از نوع خوشـه اي 
هاي مجتمع دانشـگاهی دانشـگاه آزاد واحـد سـاري بـه صـورت       

ن تعـداد کلاسـهاي   تصادفی، چند دانشکده انتخاب گردید و از بـی 
موجود آن دانشکده ها تعدادي بـه صـورت تصـادفی انتخـاب و از     
بین دانشجویان حاضر در کلاسها هم تعدادي به صورت تصـادفی  

پس از انتخاب به صورت تصـادفی خوشـه    ) است.هانتخاب گردید
نفـر نسـبت بـه     180نمونه انتخاب و از نمونه فوق الذکر  210اي،

و  IATه هـاي اعتیـاد بـه اینترنـت    بـه تکمیـل پرسشـنام    تکمیل
 28 فـرم  از تحقیـق  ایـن  در اقدام نموده اند.  GHQسلامت روان

 GHQ) 1979( هیلر و گلدبرگ عمومی سلامت پرسشنامه سوالی
 همچنـین  و رود مـی  کـار  بـه  نیـز  روان سلامت بررسی براي که

 هـاي  تسـت  معتبرتـرین  از یکی که  IAT اینترنت به اعتیاد تست
 کیمبرلـی  دکتـر  توسـط  و اسـت  اینترنتی اعتیاد سنجش به مربوط
 مـی  اسـتفاده  باشـد،  می سوال 20 داراي و است شده ابداع یانگ
  در زیر به طور مختصر به هریک اشاره می گردد. .گردد
 از یکـی  ):IAT) (1999(یانـگ   اینترنـت  به اعتیاد پرسشنامه. الف

 که است اینترنتی اعتیاد سنجش به مربوط هاي آزمون معتبرترین
 بـر  سـوال  20 شامل و است شده ابداع) 1996( یانگ دکتر توسط
 بـراي  پرسشنامه این. باشد می لیکرت، اي درجه 5 مقیاس مبناي
 بـالینی  تجـارب  مبناي بر اینترنت به اعتیاد شدت و میزان سنجش
 دادن بـا ) اینترنـت  به اعتیاد پرسشنامه کل نمره. است شده ساخته
 پاسـخ  کـل  کـردن  جمـع  و "بلـه  " هاي پاسخ تمام به یک نمره

 بـالایی  پایـایی  و روایـی  از پرسشنامه این. آید می بدست سوالات

 بـا  آن پایـایی  ضـریب  و% 85 با برابر آزمون روایی. است برخوردار
 یانـگ  توسـط  باشـدکه  می92/0 با برابر کرونباخ آلفاي از استفاده
  .)1است( آمده بدست

 ):GHQ( )1972( گلـــدبرگ عمـــومی ســـلامت پرسشـــنامه. ب
 و طراحـی  گلـدبرگ  توسـط  سوال، 28 عمومی سلامت پرسشنامه
 بـر  عاملی تحلیل روش براساس آن هاي سوال. است شده تدوین
 پرسشـنامه . اسـت  گردیـده  اسـتخراج  اولیـه  اي ماده 60 فرم روي
 مقیـاس  چهـار  داراي و اسـت  اي گزینـه  چهـار  سـوال  28 شامل
 مقیـاس : از عبارتند ها مقیاس. دارد سوال 7 مقیاس هر که فرعی،
 مقیـاس  خواب، اختلال و اضطراب علائم مقیاس جسمانی، علائم
 سـوالات  .افسـردگی  علائم مقیاس و اجتماعی کارکرد در اختلال

 طراحـی  لیکـرت  طیـف  بـا  و اي چهارگزینـه  صورت به پرسشنامه
 بـه  مربـوط  7 الـی  1 مـوارد  پرسشـنامه  عبـارت  28 از .)1اند(شده

 اضـطراب  علائـم  14 الـی  8 مـوارد . است جسمانی علائم مقیاس
 21 الـی  15 مـوارد  و کـرده  بررسـی  را خـواب  اختلال و اجتماعی
 22 مـوارد  نهایتـا  و است اجتماعی کاربرد علائم ارزیابی به مربوط
 تـرین  مناسـب  و بهتـرین . سـنجد  می را افسردگی علائم 28 الی
 ،1 ،0 هاي نمره با لیکرت ساده مدل از استفاده گذاري نمره روش

 بنـدي  جمـع  بـراي . اسـت  پرسشـنامه  مواد هاي گزینه براي 3 ،2
 و  ،2 معمول حد از بیش ،1 معمول حد در صفر، نمره اصلا نمرات
 از مقیاس هر در. گیرد می تعلق 3 نمره معمول حد از بیشتر خیلی
 نمـره  و است مرضی علائم بیانگر بالا به 23 مجموع در و 6 نمره
 بلـک  و گلدبرگ .باشد می عمومی سلامت نشانگر 23 از تر پایین
 نتیجـه  بـا  را مذکور پرسشنامه نمرات بین همبستگی ضریب 15ول

 انـد،  داده گـزارش  % 80 میـزان  به اختلالات شدت بالینی ارزیابی
 نقطـه  بهتـرین  در را پرسشـنامه  این ویژگی و حساسیت همچنین
  .)1اند(نموده گزارش % 82 ،% 86 ترتیب به 23) Cut off(  برش

در این مطالعـه بـراي تجزیـه و تحلیـل داده هـا از روش آمـاري        
درصـد) اسـتفاده شـده و از     -فراوانـی  -میانه -توصیفی ( میانگین

و ضریب همبستگی پیرسون  Tروشهاي استنباطی منجمله آزمون 
اسـتفاده   SPSS 21براي تجزیه و تحلیل داده ها از  نـرم افـزار   و

    گردید.

  هایافته
هاي توصیفی شامل میانگین و انحراف معیـار   در این بخش یافته

و همچنین یافته هاي مربوط به فرضیه هاي پـژوهش آورده مـی   
  مشاهده می کنید. 2و  1شود. همانگونه که در جدول 

با مقایسه میانگین و انحراف معیار افسردگی در دو گروه غیر معتاد 
و معتــاد بــه اینترنــت بــه ترتیــب   ±    و  ±   

pصول گردید که در هر دو گروه رابطه معنـا داري در سـطح   ح ˂  
مشاهده شد که به این معنا است که این دو گروه از لحاظ میـزان  
افسردگی متفاوت هستند و گروه دانشـجویان معتـاد بـه اینترنـت     

                                                
1. Black Well 
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نسبت به گروه غیر معتاد بـه اینترنـت افسـردگی را گـزارش مـی      
بـین اعتیـاد بـه اینترنـت و     نماید بنـابراین فرضـیه یـک تحقیـق     

  افسردگی دانشجویان رابطه وجود دارد تأیید میگردد.  
به منظور بررسـی فرضـیه دو تحقیـق بـا احتسـاب و مقایسـه بـه         
ترتیب میانگین و انحراف معیار دانشجویانی که اعتیاد به اینترنـت  

مقایسه میزان اضطراب دانشـجویان معتـاد بـه     35 ± 66/9دارند. 
) نشان داد. همچنـین بـا   96/29اینترنت با عادي تفاوت میانگین (

و  04/6 ± 28/5بررسی دانشجویانی که اعتیاد به اینترنت ندارنـد،  
P   ــا داري ــطح معن pدر س ˂      ــطراب در ــه اض ــد ک ــت آم بدس

pعادي بـود(  دانشجویان معتاد به اینترنت بیشتر از دانشجویان ˂ (
و همبستگی مثبـت دارد.  بنـابراین فرضـیه دوم (بـین اعتیـاد بـه       

  اینترنت و اضطراب دانشجویان رابطه وجود دارد) تایید می گردد.
کل   % 33/48نفر از دانشجویان معادل  87با توجه به اینکه تعداد 

 دانشجویان اعتیاد به اینترنت دارند، در کارکرد اجتمـاعی آنهـا اثـر   
ــار    ــانگین و انحــراف معی ــن منظــور می ــراي ای گذاشــته اســت. ب
دانشجویان معتاد به اینترنت و دانشجویان غیر معتاد به اینترنـت و  
اثر آن بر کارکرد اجتماعی مورد تحلیل قرار گرفـت و بـا مقایسـه    

و تفاوت بدست آمـده     57/9±94/3و  93/27±37/13ها میانگین
ضـیه سـوم ( بـین اعتیـاد بـه      فر  p=003/0و 17/ 36از میانگین 

اینترنت و کارکرد اجتماعی دانشـجویان رابطـه وجـود دارد) مـورد     
  تایید قرار گرفت.

نتایج حاصله از مقایسـه میـانگین و انحـراف معیـار نشـانه هـاي       
جسمانی در دانشجویانی که اعتیاد به اینترنت دارند با دانشجویانی 

و  75/8±08/2و  50/27±49/10که اعتیـاد بـه اینترنـت ندارنـد.     
001/0=p       رابطه معنـا داري را نشـان میدهـد کـه در دانشـجویان

معتــاد بــه اینترنــت نشــانه هــاي جســمانی بیشــتري نســبت بــه  
دانشجویانی که اعتیاد به اینترنت ندارند خواهنـد داشـت. بنـابراین    
فرضیه چهارم (بین اعتیاد به اینترنت و نشانه هاي جسمانی رابطه 

  ی گردد.وجود دارد) تایید م
ه پسر و درصد بدست آمده ب 9دختر و  22در پژوهش حاضر تعداد 

 %29دختـران دانشـجو دانشـگاه آزاد واحـد سـاري و       %71 میزان
پسران دانشگاه آزاد واحد ساري معتاد به اینترنت بوده اند. لیکن با 

بین دختر و پسر، در اعتیاد به اینترنـت در   Tعنایت به منفی بودن 
دختران و پسران دانشجو تفاوت وجود ندارد و اعتیـاد بـه اینترنـت    
صرفاً مربوط به دختران و پسران دانشجو نمیباشد. بنابراین فرضیه 
پنجم (بین اعتیاد به اینترنت در دانشجویان دختـر و پسـر تفـاوت    

  وجود دارد) رد گردید.
ن بومی و غیر بـومی بـودن در بـین دانشـجویان     با مقایسه میانگی

و  89/30±45/11 دانشگاه آزاد اسلامی واحـد سـاري بـه ترتیـب    
دانشجویان غیر  56/4و با احتساب تفاوت میانگین 16/14±45/35

بومی نسبت به دانشجویان بومی، اعتیاد به اینترنت دارند. بنابراین 
ن بـومی و غیـر   فرضیه ششم (بین اعتیاد به اینترنت در دانشـجویا 

  بومی تفاوت وجود ) تایید می گردد.  
  

  مقایسه میزان سلامت روان در دانشجویان بومی با دانشجویان غیر بومی :)1(جدول 

  گروه
  سلامتی روانعدم   دانشجویان بومی  دانشجویان غیر بومی  نفر180جامعه مورد مطالعه

  23بالاتر از  23کمتر از 

  درصد  فراوانی(نفر)  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  71  22  29  52  24  44  53  96  زن

  29  9  15  27  32  57  47  84  مرد
  100  31  44  79  56  101  100  180  مجموع

  
نشان می دهد، تعـداد دانشـجویان غیـر     1شماره  اطلاعات جدول
نفر( دختر و پسر) که از اینترنت بطـور اعتیـاد    101بومی مجموعاً 

دانشجویان بـومی (دختـر و    نفر 79آمیز استفاده می نمایند از تعداد
) بیشتر است، همچنین میزان سلامت روان دانشجویان بـومی  پسر

یژگیهـاي  بیشتر از دانشجویان غیر بومی می باشد، در خصـوص و 
جمعیت شناختی نیز جدول بالا نشان می دهد، در کل تعداد زنـان  
دانشجوي معتاد به اینترنت بیشـتر از مـردان دانشـجو مـی باشـد.     
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 … سلامت با  اینترنت به اعتیاد بین بررسی ارتباط نسیم تندرستی فصلنامه /18

 

 

 : بررسی ارتباط زیر مقیاسهاي سلامت عمومی در هر دو گروه( معتاد و غیر معتاد))2(جدول

  گروه( معتاد و غیر معتاد)بررسی ارتباط زیر مقیاسهاي سلامت عمومی در هر دو 

اختلال در کارکردهاي   اضطراب  سلامت جسمانی  اعتیاد به اینترنت
  افسردگی  اجتماعی

  31/6 ±92/7  93/27 ±37/13  00/35 ±66/9  50/27±49/10  دارد
  05/6 ±06/5  57/9 ±94/3  04/6 ±28/5  75/8±08/2  ندارد

  =95/3F= 70/2F=  96/1F=  05/7F  نتیجه آزمون
Independent 

t - test  001/0p<  001/0p<  03/0p< 01/0p<  

  
. نشان می دهـد، بـین اعتیـاد اینترنتـی و     2نتایج حاصل از جدول 

عدم ویژگی هاي سلامت جسمانی همبسـتگی معنـا داري وجـود    
دارد. همچنین یافته ها نمایانگر آن است که بین اعتیاد به اینترنت 

اضطراب رابطه  مثبتی وجود دارد و اعتیـاد بـه اینترنـت موجـب     و 
اختلال در کارکرد هاي اجتماعی می گردد. این یافته هـا بـه ایـن    
معناست که افراد مبتلا به اعتیاد اینترنتی متعاقباً پیامدهاي حاصل 

  از آن مانند افسردگی را نیز تجربه می کنند.

  بحث و نتیجه گیري
اینترنت بیشتر از اسـتفاده مفیـد مـی باشـد و     استفاده غیر مفید از 

موجب خواهد شد که فـرد ارتباطـات خـود را بـا دنیـاي واقعـی و       
پیرامون محدود کند. به همین لحاظ ممکن است حالتهایی ازقبیل 
نگرانی، احساس حقارت، احساس تنهـایی و غـم، عصـبی بـودن،     
 احساس اضطراب و ترس و افسردگی در فرد به وجود آیـد. یافتـه  
ــت      ــم جه ــر ه ــژوهش حاض ــا پ ــذکر ب ــوق ال ــژوهش ف ــاي پ ه

) در مطالعــات خــود گــزارش نمــود کــه اعتیــاد 3(16کاپلاناســت.
اینترنتی می تواند احساس تنهایی و انزوا را در فرد تقویـت کنـد و   
بدین ترتیب بهزیستی روانشناختی فرد را بـر هـم بزنـد و موجـب     

حقـارت  بروز مشکلات دیگري از قبیل اضطراب، ترس و احساس 
در فرد شود. نتیجه یاد شده همسـو بـا پـژوهش حاضـر در مـورد      

عنتیاد آمیز از اینترنـت  اایجاد اضطراب در دانشجویانی که به طور 
 است. ;استفاده می کنند
نیز در مطالعه خود گزارش نمودنـد، انزوایـی    )4(27آرتس و دیگران

یـد،  که براي فرد در اثر استفاده بیش از حد اینترنت بوجـود مـی آ  
موجب می شود تا وابستگی وي به استفاده از اینترنت بیشتر شـود  
و این فرآیند موجب دوري از دنیـاي حقیقـی و زنـدگی در دنیـاي     

گردد.  این تحقیق نیز همسـو بـا پـژوهش حاضـر مـی      میمجازي 
باشد که این ویژگی ها موجب می گردد بـه مـرور زمـان فـرد بـه      

صـورتی کـه  در دوره    لحاظ هویتی نیـز دچـار تزلـزل شـود و در    
نوجوانی یا شروع دوره جوانی باشد، نتواند بحـران هویـت خـود را    
حل کند و دچار سردرگمی و پوچی گردد که این فرآیند سبب سـاز  

                                                
1. Caplan 
2. Artz 

اعتیاد  )5( 38طبق مطالعه دیویس ،انزواي بیشتر در فرد خواهد شد
اینترنتی موجب کمتر شدن سازگاري فرد می شود و طبق مطالعـه  

هیجان خواهی را در آنها تقویت کند که هیجان خـواهی  ) 6شایق(
موجب می شود فرد نتواند سازگاري بهینه را با محیط خود داشـته  

) 7(510) و گـونزالز 3(4 9و بدین ترتیب طبـق مطالعـه کـاپلان    باشد
بهزیستی روانشناختی اینگونه افراد بیشتر در معرض خطر اسـت و  

عتیـاد آمیـز از اینترنـت    آسیب بیشتري را خواهنـد دیـد. اسـتفاده ا   
موجب شکل گیري عـدم انعطـاف پـذیري و خشـکی در کـارکرد      
رفتار اجتماعی آنها می شود که به مرور زمان احسـاس تنهـایی را   

) و 8تقویت می کند که این موضوع نیز در مطالعات ناستی زایـی ( 
) نیز گزارش داده شده که  احسـاس تنهـایی   6شایق و همکاران (
ي افراد مبتلا به اعتیـاد اینترنتـی اسـت. اعتیـاد     یکی از ویژگی ها

اینترنتی نمی تواند در افرادي که ویژگی هایی از قبیل احتـرام بـه   
روابط سالم و موثر با دیگران و  داشـتن نگـرش  مثبـت،     ،دیگران

مورد علاقه دیگران بودن بـه علـت رفتارهـاي صـحیح و سـالم،      
ائل و مشـکلات  انعطاف پذیري در زندگی، برخورد منطقی بـا مس ـ 

زندگی و رك بودن با در نظر گـرفتن ملاحظـات اخلاقـی، دارنـد     
نفوذ یابند. یافته هاي تحقیق حاضر همسو با تحقیقـات محمـدي   

)، پیـرزاده  11)، منتظرالظهور ورنورسـفادرانی ( 10)، داودآبادي(9فر(
) می باشد. یافته ها در خصـوص مقایسـه اعتیـاد اینترنتـی در     12(

دختر نشان می دهد که به لحاظ آماري تفـاوت   دانشجویان پسر و
معنا داري بین آنها وجود ندارد، هرچند میـانگین اعتیـاد اینترنتـی    
دانشجویان پسر بیشتر از دختر است، امـا ایـن تفـاوت معنـا داري     
نمی باشد. بنابراین هم دختران و هم پسران می توانند دچار اعتیاد 

نترنـت دارد و فضـاهاي   و به لحـاظ تنـوعی کـه ای    اینترنتی شوند
مجازي زیادي کـه در سـایتهاي مختلـف وجـود دارد، مـی توانـد       
تمامی نوجوانان و جوانان  را جذب کند و آنها را  وابسته بـه خـود   

نتایج به دست آمده در این تحقیق از مقایسـه سـلامت روان    .کند
دختران و پسران دانشجو نیز نشان دهنـده ایـن اسـت کـه زنـان      

از مردان دانشجو داراي اثـرات اعتیـاد اینترنتـی بـر     دانشجو بیشتر 
سلامت روانشان می باشند. مطالعات گزارش داده شده از تحقیـق  

                                                
3. Davis 
4. Caplan 
5. Gonzalez 
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) بـا یافتـه هـاي پـژوهش     6) و شـایق و همکـاران(  8ناستی زایی(
مذکور همسویی کامل دارند، بنابراین می توان نتیجه گرفـت کـه   

ا کـاهش دهـد و   اعتیاد اینترنتی می تواند سطح سـازگاري افـراد ر  
ــرد   ــزایش اضــطراب، افســردگی و اخــتلال در عملک ــات اف موجب
اجتماعی افراد را فراهم کنـد و مهارتهـاي آنهـا را کـاهش داده و     
احساس تنهایی را در آنها به وجـود بیـاورد. نتـایج حاصـل از ایـن      
پژوهش در راستاي تایید تحقیقات متعددي است که همگی نشان 

یق جسمانی، اضـطراب و بـی خـوابی،    دهنده بالاترین میزان (علا
بدکارکردي اجتماعی، افسردگی) علائم اختلالات سلامت روانـی  
در معتادان به اینترنت می باشد. اعتیاد به اینترنت می تواند زندگی 
اجتماعی و روابط اجتماعی فرد را بسیار تحت تاثیر قرار دهـد و آن  

 ـ13را دچار اختلال کند یانگ ( ودن بـا رایانـه و   ). در نتیجه فرد، ب
فضاهاي مجازي را جذابتر از دنیـاي واقعـی مـی دانـد و هـر چـه       
بیشتر در این فضاها وقت خود را می گذرانند و به مرور زمان دچار 

مجموعـه   ).13گوشه گیري و عدم خود کنترلی می شـوند یانـگ(  
اي از عوامل شناختی و رفتاري در شکل گیري این اختلال دخیل 

گـر افرادیکـه در گذشـته از سـلامت روانـی      هستند به عبـارت دی 
کمتري برخوردار بودنـد، حمایـت اجتمـاعی ضـعیفی داشـتند و از      
عزت نفس پایینی برخوردار هستند، بیشتر در معرض ابتلا به ایـن  
اختلال قرار دارند.در کل بـر اسـاس نتـایج ایـن مطالعـه،  بـراي       

تیـاد  مصونیت دانشجویان از خطرات احتمالی و عواقب ناشـی از اع 
به اینترنت بر سلامت روان، دوره هـاي آموزشـی ومشـاوره اي و     

  مهارتهاي مقابله اي توصیه می گردد.
 و مشـکلات  جدیـدي  پـژوهش  هـر  و کـار  هر شروع براي مسلما
 مشـکل  گـاهی  که گیرد می قرار پژوهشگر برابر در فراوانی موانع
 غیـر  مواقـع  بعضـی  و بینـی  پـیش  قابـل  گـاهی  همچنین و است
 حیطـه  "اینترنـت  بـه  اعتیـاد  "حاضـر  پـژوهش . باشد می منتظره
 کرده مطرح آنرا اخیر سالهاي در روانشناسان که باشد می جدیدي

 نتیجـه  در انـد  پرداختـه  تحقیق به آن مورد در جدي طور به و اند
 مـوثر  فاکتورهـاي  مساله، این تعریف با ارتباط در کلی توافق هنوز
 معضـل  این با مقابله راههاي و ساز زمینه عوامل همچنین و برآن
 محدودیت مهمترین تواند، می مساله این که است نیامده وجود به
 وجـود  نیـز  دیگـري  موارد محدودیت این از غیر باشد، تحقیق این

 آزاد دانشـگاه  دانشجویان به پژوهش نتایج بودن محدود-1 :داشت
  ساري واحد -اسلامی

 جهـت  پـژوهش  ایـن  موضـوع  زمینه در مشابه پژوهش کاستی-2
 تکمیـل  در دانشـجویان  از برخـی  همکـاري  عدم-3نتایج  مقایسه

 مـورد  ایـن  در و بـود  مطالعـه  ایـن  محدودیت مهمترین پرسشنامه

  بــودن محرمانــه و اعتمــاد کســب ضــمن کــه بــود آن بــر ســعی
 لـیکن   گیـرد،  صـورت  نام درج بدون پرسشنامه پاسخ اطلاعات،و

 همـراه  به زیادي وقت اتلاف و همکاري عدم بودو گیر وقت بسیار
 بایـد  دانشـجویان  پرسشـنامه  بـالاي  حجـم  دلیـل  بـه  -4 .داشت
 در گذاشتند می ها گزینه کردن پر براي فراوانی وقت زیاد حوصله
 رها کاره نیمه صورت به را پرسشنامه جویان دانش از خیلی نتیجه
 نمونـه  تعـداد  تـا  کشـید  طـول  زیادي زمان نهایت در و کردند می
 تعدیل متغیرهاي از بعضی کنترل عدم -5 .امد دست به نظر مورد
 هـاي  برنامـه  نـوع  اینترنـت،  از اسـتفاده  زمان مدت قبیل از کننده
  .نداشت وجود آنها بررسی امکان که.....  و استفاده مورد
 اعتیـاد  بـین   همبسـتگی " بر مبنی پژوهش هاي یافته به توجه با

 مـی  پیشـنهاد  دانشـگاهی  مسـئولین  به "روان سلامت با اینترنتی
 از بهینـه  اسـتفاده  چگـونگی  درجهـت  را لازم آموزشهاي که شود

 آنهـا  اعتیـاد  از ترتیـب  بـدین  تـا  بدهنـد  دانشـجویان  بـه  اینترنت
 نتایج به توجه با .نخورد برهم آنها روانی سلامت و کنند جلوگیري
 بـین  در اضـطراب  بـا  اینترنتـی  اعتیاد بین رابطه بر مبنی پژوهش

 پرورش آموزشو عالیو آموزش نیز و دانشگاه مدیران به دانشجویان
 و دانشـجویان  اضـطراب  از جلـوگیري  بـراي  کـه  میشـود  پیشنهاد
 لازم هـاي  آموزش کنند می استفاده اینترنت از که آموزانی دانش
 رابطـه " بر مبنی حاصل هاي یافته به توجه با. شود داده آرامی تن
 "دانشـجویان  بـین  در افسردگی و اضطراب با اینترنتی اعتیاد بین
 و انـزوا  از جلـوگیري  براي شود می پیشنهاد دانشگاهها مدیران به

 بروز همچنین و اینترنت از کننده استفاده دانشجویان گیري گوشه
 میـزان  درخصـوص  لازم آموزشـهاي  و آنها بین در اینترنتی اعتیاد
همچنـین پیشـنهادهات    .شود داده آنها به اینترنت از بهینه استفاده
 زیـر  شـرح  به پژوهشگران سایر به آینده تحقیقات راستاي در فوق
 بـین  در اینترنتـی  اعتیـاد  بوجودآمدن علل . بررسی1 :میگردد ارائه

 اعتیـاد  شـیوع  میـزان  . بررسی2 ..... و آموزان دانش و دانشجویان
 میـزان  . بررسـی 3مختلـف   هـاي  شیوه با دانشجویان در اینترنتی
 هاي رشته " اي پاره در و دانشجویان در اینترنت از بهینه هاستفاد
 دانشگاه عالی آموزش

  تشکر و قدردانی
در پایــان از اســاتید و مســئولین گــروه روانشناســی دانشــگاه آزاد  
اسلامی واحد ساري و دانشجویانی کـه در رونـد پـژوهش حاضـر      

  همکاري و مشارکت کردند، کمال تشکر و امتنان را دارم.
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