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Abstract 
Introduction: Virtual social networks like others type of addiction can be affected by psychological, 
developmental, and emotional problems. So, the aim of this research is to The purpose of this study 
was to investigate prediction dependency on virtual social networks based on alexithymia, attachment 
styles, well-being psychological and loneliness. The research design was a two-group diagnostic 
function. 
Methods: The statistical population consisted of all all the female students’ high school (125110 
students) in Tehran city in the year academic 2018-2019 constituted the research population. We 
obtained data from 100 normal students and 100 students’ dependency on virtual social networks 
completed addiction to social networks questionnaire of mobile scale, Toronto alexithymia scale, adult 
attachment scale, psychological well-being scale, and loneliness scale were used for data collection in 
this study. The obtained data were analyzed by the discriminant analysis method by SPSS-24.
Results: The results of the analysis showed that alexithymia, attachment styles, well-being 
psychological and loneliness can help to prediction dependency on virtual social networks and 
function discriminant analysis assigned 77/5 percent of the normal female students and students with 
dependency on virtual social networks.
Conclusions: Based on the results of the present study, the predictive variable is an important step 
in identifying the factors that are effective in dependency on virtual social networks. Therefore, the 
results study can be useful for the design and development of dependency on virtual social network 
prevention programs.
Keywords: Alexithymia, Attachment styles, Dependency on virtual social networks, Loneliness and 
well-being psychological. 
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چکیده
مقدمــه:  اعتیــاد بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی ماننــد ســایر وابســتگی هــا مــی توانــد  توانــد متأثــر از مشــکلات روانشــناختی، 
تحولــی و هیجانــی کاربــر باشــد. هــدف از ایــن انجــام ایــن پژوهــش پیــش بینــی وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی بــر 

اســاس نارســایی هیجانــی، ســبک هــای دلبســتگی، بهزیســتی روانشــناختی و احســاس تنهایــی بــود. 
روش کار: طــرح پژوهــش، تابــع تشــخیص دو گروهــی بــود. جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش کلیــه دانــش آمــوزان دختــر مــدارس دوره دوم 
متوســطه شــهر تهــران )بــه تعــداد 125110( در ســال تحصیلــی 1399-1398  بودنــد. بــه ایــن منظــور تعــداد 100 نفــر دانــش آمــوز عادی 
و 100 نفــر دارای وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی انتخــاب شــدند و بــه پرسشــنامه وابســتگی بــه شــبکه های اجتماعــی 
ــد.                          ــی پاســخ دادن ــو، ســبک هــای دلبســتگی بزرگســالان، بهزیســتی روانشــناختی و احســاس تنهای ــی تورنت مجــازی، نارســایی هیجان

داده هــای گــردآوری شــده بــا آزمــون تحلیــل تابــع تشــخیص تجزیــه و تحلیــل بــا نــرم افــزار SPSS نســخه 24 تحلیــل شــد. 
یافتــه هــا: نتایــج تحلیــل ممیــزي نشــان داد کــه بــا کمــک نارســایی هیجانــی، ســبک هــای دلبســتگی، بهزیســتی روانشــناختی و 
احســاس تنهایــی مــي تــوان وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی را پیــش بینــي کــرد و تحلیــل ممیــزي مــی توانــد بــا 77/5 
ــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی طبقه بنــدي  ــه دو گــروه عــادی و دارای وابســتگی ب درصــد پیش بینــي صحیــح دانــش آمــوزان را ب

نمایــد
 نتیجه گیــری: بــر اســاس نتایــج پژوهــش حاضــر متغیرهــای پیــش بیــن عواملــی تنهایــی بــر وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی 
مجــازی تاثیرگــذار اســت. بنابرایــن نتایــج ایــن پژوهــش، می توانــد بــه عنــوان الگویــی مناســب بــرای تدویــن و طراحــی برنامــه هــای 

پیشــگیری از وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی مبتنــی بــر موبایــل مــورد اســتفاده قــرار گیــرد.
کلیدواژه ها: بهزیستی روانشناختی، تنهایی، دلبستگی، نارسایی هیجانی، وابستگی به شبکه های اجتماعی.

مقدمه
ــی کــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی در حــال  در عصــر کنون
ــتفاده           ــا اس ــا از آنه ــی در دنی ــت عظیم ــتند، جمعی ــترش هس گس
مــی نماینــد )1(؛ بــه گونــه ای کــه بــا وجــود مزایــاي بــی شــمار 
ایــن تکنولــوژی، برخــی از مطالعــات، پیامدهــای نامطلوبــی 
مشــکلات   ،)3( تنهایــی   ،)2( هیجانــی  نارســایی  همچــون 
روانشــناختی ماننــد افســردگی و اضطــراب )4( و بهزیســتی پاییــن 
ــای  ــبکه ه ــتفاده از ش ــرای اس ــکاران، 2017( را ب ــاد و هم )ارش
اجتماعــی مجــازی شناســایی کــرده انــد کــه از جمله آســیب زاترین 

مشــکلات آن می تــوان بــه وابســتگی و اعتیــاد بــه شــبکه هــای 
ــه شــبکه هــای  اجتماعــی مجــازی اشــاره کــرد )5(. وابســتگی ب
ــه اســتفاده بیــش از حــد از فضــای آنلایــن و شــبکه  اجتماعــی ب
ــد  هــای مجــازی گفتــه مــی شــود )6(. عوامــل متعــددی می توان
باعــث وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی در کاربــران 
شــود. یکــی از ایــن عوامــل کــه نقــش مهمــی می توانــد در ایــن 
وابســتگی ایفــا کنــد، نارســایی هیجانی اســت )7(. ناگویــي هیجاني 
ــه شــامل شــامل دشــواری در  ــک آســیب شــخصیتی اســت ک ی
ــر  ــات و تفک ــف احساس ــواری در توصی ــات، دش ــایی احساس شناس
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ــان،  ــم هیج ــد تنظی ــکل در فرآین ــوان مش ــه عن ــوده و ب ــی ب عین
عــدم وجــود کلمــات بــرای هیجانــات و احساســات، فقــدان توانایی 
ــا احساســات توصیــف شــده اســت )8(.  ــرای برقــراری ارتبــاط ب ب
بــر اســاس نتایــج یــک تحقیــق افــرادی کــه بیشــترین اســتفاده 
از شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی ماننــد اینســتاگرام دارنــد نمــره 
ــی همچــون نارســایی در تشــخیص  بیشــتری در نارســایی هیجان

ــد )9(. ــود دارن ــات خ احساســات و هیجان
ــن وابســتگی  ــی کــه نقــش مهمــی در تبیی یکــی دیگــر از عوامل
بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی دارد، ســبک های دلبســتگی 
اســت )10(. بــر اســاس دیــدگاه بالبــی، دلبســتگی از طریــق روابــط 
اولیــه شــناختی بــا مراقبــت کننــدگان نــوزادان شــکل مــی گیــرد 
کــه بــا توانایــی فــرد بــرای اســتنباط رفتــار مراقبیــن در ســال های 
اولیــه زندگــی فــرد بــه نیازهایشــان رابطــه دارد )11(. بــر اســاس 
نتایــج یــک پژوهــش، نوجوانانــی کــه از دلبســتگی ناایمــن رنــج 
ــد، در هنــگام اســتفاده از شــبکه های اجتماعــی مجــازی  مــی برن
افــراط بیشــتری کــرده و وابســتگی در آنهــا بــه فضــای مجــازی 
شــدت بیشــتری دارد )12(. همچنیــن دارا بــودن ســبک دلبســتگی 
ــه شــبکه هــای اجتماعــی  ــه ســمت وابســتگی ب ــراد ب ناایمــن اف
ــودن  ــن ب ــل ناایم ــه دلی ــراد ب ــن اف ــد و ای مجــازی ســوق می ده
ــراب  ــردگی و اضط ــش افس ــرای کاه ــان ب ــتگی ش ــبک دلبس س
خــود و بهبــود بهزیســتی روانشــناختی خــود وابســتگی بیشــتری به 
شــبکه های اجتماعــی مجــازی دارنــد )13(. لــذا بــر اســاس نتایــج، 
بهزیســتی روانشــناختی نقــش مهمــی در جلوگیــری از وابســتگی 
بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی دارد )14(. بــر اســاس نظریــه 
ــدف در  ــتن ه ــوان داش ــه عن ــناختی ب ــتی روانش ــف، بهزیس ری
زندگــی، تســلط محیطــی، رشــد فــردی، پذیرش خــود، اســتقلال و 
در نهایــت بهزیســتی بــه عنــوان رابطــه مثبــت بــا دیگــران تعریــف 
ــراط در  ــش، اف ــک پژوه ــج ی ــاس نتای ــر اس ــت )15(. ب ــده اس ش
ــه آن  ــتگی ب ــازی و وابس ــی مج ــبکه های اجتماع ــتفاده از ش اس
ــا کاهــش بهزیســتی روانشــناختی همــراه باشــد )16(.  ــد ب می توان
همچنیــن بــر اســاس نتایــج یــک مطالعــه دیگــر، احســاس تنهایی 
مــی توانــد در رابطــه بیــن بهزیســتی روانشــناختی و وابســتگی بــه 

شــبکه های اجتماعــی مجــازی نقــش داشــته باشــد )17(. 
احســاس تنهایــی بــه عنــوان ادراک و تجربــه فقــدان در تعامــلات 
ــر  ــک متغی ــد ی ــف شــده اســت و مــی توان ــراد تعری ــی اف اجتماع
میانجــی مناســب در رابطــه بیــن ســبک های دلبســتگی و 
ــه  ــای اجتماعــی مجــازی باشــد )18(. ب ــه شــبکه ه وابســتگی ب
ــود  ــی و نب ــط اجتماع ــص در رواب ــا از نق ــراد تنه ــه اف ــوری ک ط
ــتر در  ــه بیش ــد  و رابط ــج می برن ــی رن ــای لازم اجتماع مهارت ه
ــا  ــط حضــوری ب ــر از رواب شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی را بهت
دیگــران و حضــور در جمــع دوســتان، همســالان و اعضــای خانواده 

مــی داننــد )19(. بــا اســتناد بــه شــواهد پژوهشــی کــه ذکــر شــد، 
اهمیــت تاثیرگــذاري متغیرهایــی چــون نارســایی هیجانــی، ســبک 
هــای دلبســتگی، بهزیســتی روانشــناختی و احســاس تنهایــی بــر 
وابســتگی بــه شــبکه های اجتماعــی مجــازی اســتنباط مــی شــود، 
امــا ایــن شــواهد از انســجام و هماهنگــی لازم بــراي نتیجــه گیري 
در قالــب یــک مطالعــه تشــخیصی برخــوردار نیســتند. بــه همیــن 
جهــت ایــن پژوهــش حاضــر بــا هــدف پیــش بینــی وابســتگی بــه 
ــی،  ــر اســاس نارســایی هیجان شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی ب
ســبک هــای دلبســتگی، بهزیســتی روانشــناختی و احســاس 
تنهایــی بــه صــورت یــک مطالعــه تشــخیصی انجــام شــده اســت.

روش کار
روش پژوهــش توصیفــی و دارای طــرح تابــع تشــخیص دو گروهی 
ــدارس دوره  ــر م ــوزان دخت ــش آم ــه دان ــاری کلی ــه آم ــود. جامع ب
ــه  ــی 99-1398 ب ــال تحصیل ــران در س ــهر ته ــطه ش دوم متوس
ــر  ــول کرام ــاس فرم ــر اس ــد. ب ــر بودن ــر دخت ــداد125110 نف تع
ــد. روش  ــن ش ــر تعیی ــش 480 نف ــن پژوه ــه در ای ــم نمون حج
ــوع  ــه ای از ن ــه ای مرحل ــش خوش ــن پژوه ــری در ای ــه گی نمون
تصادفــی بــود بــه ایــن صــورت کــه شــهر تهــران بــه 5 منطقــه 
ــز( تقســیم شــد و  ــوب، شــمال و مرک ــرب، جن آموزشی)شــرق، غ
ســپس یــک منطقــه آموزشــی )جنــوب( انتخــاب و از آن منطقــه 
تعــدادی مدرســه در دســترس انتخــاب )نرجــس، فاطمــه الزهــرا، 
فــدک، بشــری 1، آرمیتــا، عاشــورا، زینبیــه، حکمــت و الزهــرا ( و 
از بیــن ایــن مدرســه تعــداد دانــش آمــوزان موردنظــر کــه متمایــل 
بــه پاســخگویی بــه ســوالات بودنــد در پژوهــش شــرکت کردنــد و 

ــا تکمیــل شــدن 480 نفــر ادامــه پیــدا کــرد.  ایــن کار ت
 Addiction( پرسشــنامه وابســتگی شــبکه های اجتماعی مجــازی
to Social Networks Questionnaire(: ایــن پرسشــنامه توســط 

Khajeahmadi  و همــکاران در ســال 1395 ســاخته شــده اســت 

و ایــن پرسشــنامه شــامل 23 ســوال اســت و نمــره گــذاری آن در 
طیــف 5 درجــه ای لیکــرت )از مخالفــم 1 نمــره تــا کامــلا موافقــم 
ــه  ــر اســاس نمــره ب ــران ب 5 نمــره( انجــام مــی شــود )20(. کارب
ــا 69 و  ــا نمــره 23 ت ــی ب ــر معمول دســت آمــده در دو ســطح کارب
کاربــر وابســته 70 تــا 115 طبقــه بنــدی مــی شــوند. کســب نمــره 
پاییــن نشــان دهنــده وابســتگی کمتــر و نمــره بــالا نشــان دهنــده 
ــازندگان  ــط س ــنامه توس ــی پرسش ــت. پایای ــتر اس ــتگی بیش وابس
ــا 0/91  ــه 0/68 ت ــاخ در دامن ــای کرونب ــب آلف ــی و ضرای بررس
محاســبه شــده اســت )20(. در پژوهــش حاضــر پایایــی پرسشــنامه 
ــوالات   ــب کل س ــی و ضری ــاخ بررس ــای کرونب ــا روش آلف ــز ب نی

0/90 بــه دســت آمــد. 
 Toronto Alexithymia( مقیــاس نارســایی هیجانــی تورنتــو
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Scale(: ایــن مقیــاس توســط  Bagby, Parker, Taylor در ســال 

1994 ســاخته شــده اســت و 20 ســوال دارد و ســه خــرده مقیــاس 
ــا ســوالات 1، 3، 6، 7، 9، 13  دشــواری در شناســایی احساســات ب
و 14، دشــواری در توصیــف احساســات بــا ســوالات 2، 4، 11، 12 
و 17 و تفکــر عینــی بــا ســوالات 5، 8، 10، 15، 16، 18، 19 و 
ــف 5  ــذاری آن در طی ــره گ ــد )21(. نم ــری می  کن 20 را اندازه گی
درجــه ای لیکــرت )از کامــلا مخالفــم 1 نمــره تــا کامــلا موافقــم 
ــه  ــوالات 4، 5، 10، 18 و 19 ب ــود . س ــی ش ــام م ــره( انج 5 نم
صــورت معکــوس نمره گــذاری مــی شــود. نمــره بالاتــر از 61 بــه 
عنــوان نقطــه بــرش مقیــاس در نظــر گرفتــه شــده اســت. کســب 
نمــره پاییــن نشــان دهنــده نارســایی هیجانــی کمتــر و نمــره بــالا 
نشــان دهنــده نارســایی هیجانــی بیشــتر اســت. روایــی همگرایــی 
مقیــاس بــا دلزدگــی زناشــویی ضریــب همبســتگی 0/57 و معنادار 
ــور  ــارج از کش ــت )22(. در خ ــده اس ــزارش ش ــطح 0/01 گ در س
ــه دســت آمــده اســت )23(. در پژوهــش  ــاخ 0/64 ب آلفــای کرونب
حاضــر آلفــای کرونبــاخ دشــواری در شناســایی احساســات 0/81، 
دشــواری در توصیــف احساســات 0/80، تفکــر عینــی 0/90 و کل 

ســوالات 0/79 بــه دســت آمــد.
 Adult( بزرگســالان  دلبســتگی  هــای  ســبک  مقیــاس 
  Collins and توســط  مقیــاس  ایــن   :)Attachment Scale

Read در ســال 1990 ســاخته شــده اســت و 18 ســوال و ســه زیر 

ــوالات 1، 6، 8، 12، 13 و  ــا س ــن ب ــتگی ایم ــامل دلبس ــه ش مولف
17، دلبســتگی ناایمــن دوســوگرای اضطرابــی بــا ســوالات 3، 4، 9، 
10، 11 و 15 و دلبســتگی ناایمــن اجتنابــی بــا ســوالات 2، 5، 14، 
16، 17 و 18 را اندازه گیــری می کنــد. نمره گــذاری مقیــاس در 
طیــف 5 درجــه ای لیکــرت )از کامــلا مخالفــم 1 نمــره تــا کامــلا 
موافقــم 5 نمــره( انجــام مــی شــود )24(. کســب نمــره پاییــن در 
دلبســتگی ایمــن نشــان دهنــده نبــود دلبســتگی ایمــن و نمــره بالا 
نشــان دهنــده ایمــن بــودن ســبک دلبســتگی اســت. کســب نمــره 
پاییــن در دلبســتگی اجتنابــی و اضطرابــی نشــان دهنده دلبســتگی 
اجتنابــی و اضطرابــی پاییــن و نمــره بــالا نشــان دهنــده دلبســتگی 
اجتنابــی و اضطرابــی بــالا اســت. در داخــل ایــران پایایــی آزمــون 
بــا ضریــب آلفــای کرونبــاخ بــرای دلبســتگی ایمــن 0/89، 
دوســوگرای اضطرابــی 0/77 و اجتنابــی 0/81 گــزارش شــده اســت 
)25( در خــارج از کشــور بــرای بررســی همســانی درونــی مقیــاس 
بــا اســتفاده از آلفــای کرونبــاخ ، ضرایــب بــرای دلبســتگی ایمــن 
0/73، دلبســتگی ناایمــن دوســوگرای اضطرابــی 0/75 و دلبســتگی 
ناایمــن اجتنابــی 0/80 بــه دســت آمــده اســت )26(. در پژوهــش 
حاضــر آلفــای کرونبــاخ ایمــن 0/71، دوســوگرای اضطرابــی 0/90، 

ــه دســت آمــد.  ــی 0/76 و کل ســوالات 0/71 ب اجتناب
 Psychological Well-Being( مقیــاس بهزیســتی روانشــناختی

Scale(: ایــن مقیــاس توســط  Ryff در ســال 1989 ســاخته شــده 

اســت و شــامل 18 ســوال اســت و 6 خــرده مقیــاس شــامل تســلط 
محیطــی بــا ســوالات 1، 4، 6، پذیــرش خود بــا ســوالات 2، 8، 10، 
رابطــه مثبــت بــا دیگــران بــا ســوالات 3، 11، 13، داشــتن هدف در 
زندگــی با ســوالات 5، 14، 16، رشــد فــردی با ســوالات 7، 15، 17 
و اســتقلال بــا ســوالات 9، 12، 18 را انــدازه گیــری می کنــد )15(. 
ــلا  ــرت )از کام ــه ای لیک ــف 5 درج ــاس در طی ــذاری مقی نمره گ
ــا کامــلا موافقــم 6 نمــره( انجــام مــی شــود.  مخالفــم 1 نمــره ت
کســب نمــره پاییــن نشــان دهنــده بهزیســتی روانشــناختی کمتر و 
نمــره بــالا نشــان دهنــده بهزیســتی روانشــناختی بیشــتر اســت. در 
یــک پژوهــش روایــی همگرایــی مقیــاس بهزیســتی روانشــناختی 
بــا مقیــاس نارســایی هیجانــی تورنتــو ضریــب همبســتگی 0/69- 
ــه نشــان  ــده اســت ک ــه دســت آم و معنــی دار در ســطح 0/01 ب
دهنــده روایــی همگرایــی مقیــاس اســت )27(. در خــارج از کشــور 
ــار مقیــاس از آلفــای کرونبــاخ اســتفاده شــده  ــرای بررســی اعتب ب
اســت کــه ضریــب آلفــای کل ســوالات مقیــاس 0/74 بــه دســت 
ــلط  ــاخ تس ــای کرونب ــر آلف ــش حاض ــت )28(. در پژوه ــده اس آم
ــا دیگــران  ــرش خــود 0/80، رابطــه مثبــت ب محیطــی 0/71، پذی
0/90، داشــتن هــدف در زندگــی 0/70، رشــد فــردی 0/86، 

اســتقلال 0/91 و کل ســوالات 0/84 بــه دســت آمــد.
مقیــاس احســاس تنهایــی )Loneliness Scale -8(: ایــن مقیــاس 
توســط Wu and Yao در ســال 2008 ســاخته شــده اســت و دارای 
ــه صــورت لیکــرت  8 ســوال اســت کــه شــیوه نمره گــذاری آن ب
4 درجــه ای مــی باشــد بــه ایــن صــورت کــه هرگــز 1 نمــره، بــه 
نــدرت 2 نمــره، بعضــی اوقــات 3 نمــره و همیشــه 4 نمــره تعلــق 
ــی  ــوس نمره ده ــورت معک ــه ص ــوالات 3 و 6 ب ــرد. س ــی گی م
ــاس  ــده احس ــان دهن ــن نش ــره پایی ــب نم ــوند )29(. کس می ش
تنهایــی کمتــر و نمــره بــالا نشــان دهنــده احســاس تنهایی بیشــتر 
اســت. روایــی مقیــاس بــا تحلیــل عاملــی تاییــد و روایــی ســازه آن 
بــا همبســتگی گویــه - نمــره کل همبســتگی بیــن 0/71 تــا 0/80 
و معنــی دار در ســطح 0/05 بــه دســت آمــده اســت بــرای بررســی 
اعتبــار مقیــاس از آلفــای کرونبــاخ و روش بازآزمایی اســتفاده شــده 
ــزارش شــده اســت )30(. در  ــاخ 0/76 گ ــای کرونب ــه آلف اســت ک
یــک پژوهــش اعتبــار مقیــاس بــا آلفــای کرونبــاخ 0/85 و روایــی 
بــه روش تحلیــل عاملــی 0/80 بــه دســت آمــده اســت کــه نشــان 
دهنــده روایــی و اعتبــار مقیــاس اســت )31(. در پژوهــش حاضــر 

آلفــای کرونبــاخ کل ســوالات 0/73 بــه دســت آمــد. 
ــت  ــتن اینترن ــش، داش ــرکت در پژوه ــرای ش ــه ب ــت آگاهان رضای
همــراه بــر روی گوشــی و یــا اینترنــت خانگــی، عضویــت در یکــی 
ــص  ــود. ناق ــای ورود ب ــلاک ه ــی از م ــای اجتماع ــبکه ه از ش
بــودن پاســخنامه هــا و مشــکلات روانشــناختی بــر اســاس پرونــده 
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دانــش آمــوز در مدرســه از مــلاک هــای خــروج از پژوهــش بــود. 
در هنــگام اجــرا در ابتــدای پرسشــنامه اصــول اخلاقــی پژوهــش 
ــه  ــه و محرمان ــه و داوطلبان نوشــته شــد و طــی آن شــرکت آزادان
مانــدن پاســخ هــا شــرح داده شــد. در اختیــار قــرار دادن نتایــج در 
صــورت تمایــل بــه آنهــا از دیگــر اصــول اخلاقــی رعایــت شــده 
ــر اســاس پرسشــنامه  ــن پژوهــش ب ــود. در ای ــن پژوهــش ب در ای
وابســتگی شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی دانــش آمــوزان در دو 
ســطح کاربــر معمولــی )نمــره 23 تــا 69( و کاربــر وابســته )نمــره 
70 تــا 115( طبقــه بنــدی شــدند. بــه ایــن ترتیــب 100 نفــر بــه 
عنــوان کابــر وابســته به شــبکه هــای اجتماعــی مجازی شناســایی 
و بــرای همتاســازی بــا گــروه فــوق، تعــداد 100 نفــر دانــش آمــوز 
بــه عنــوان کاربــر معمولــی نیــز برگزیــده شــدند. از همــه شــرکت 
کننــدگان رضایــت نامــه کتبــی گرفتــه شــد و همچنیــن محققــان 
شــرکت کننــدگان را از محرمانــه مانــدن نتایــج تحقیــق مطمئــن 
ــرا مــی باشــد  ــه موضــوع رســاله دکت ــه برگرفت ــن مقال ــد. ای کردن

 IR.IAU.TMU.REC.1399.177  ــلاق ــه اخ ــه دارای شناس ک
ــرد  ــای گ ــه، داده ه ــن مرحل ــد از ای ــت. بع ــده اس ــوب گردی مص
آوری شــده در دو ســطح توصیفــی )میانگیــن و انحــراف معیــار( و 
اســتنباطی )تحلیــل تابــع تشــخیصی یــا تحلیــل ممیــزی( بــا نــرم 

افــزار SPSS نســخه 24 تحلیــل شــد.

یافته ها
دوره نمونــه گیــری و اجــرای ابــزار نزدیــک بــه 3 مــاه بــه طــول 
انجامیــد. بــا بررســی پرسشــنامه هــا و کنــار گذاشــتن داده هــای 
ناقــص و همچنیــن بررســی داده هــای پــرت از طریــق اکســپلور در 
نهایــت 425 پرسشــنامه ســالم تحلیــل شــدند. نــرخ پاســخ دهــی 
ــن و  ــر اســاس )جــدول 1( میانگی ــود. ب ــه 88 درصــد ب ــک ب نزدی
انحــراف معیــار ســن گــروه وابســته 15/81 و 0/787 و میانگیــن و 
انحــراف معیــار گــروه عــادی 15/87 و 0/800 بــود. هــر دو گــروه 

از نظــر ســن )P=0/594 ،t-test=0/535( همتــا بودنــد. 

جدول 1: ویژگی جمعیت شناختی سن در گروه از دانش آموزان وابسته به شبکه های اجتماعی و گروه عادی

سن
مقدار آمارهگروه عادیگروه وابسته به فضای مجازی

انحراف معیارمیانگین انحراف معیارمیانگین   t-testمقدار احتمال
15/810/78715/870/8000/5350/594

)جــدول 2( یافتــه هــای توصیفــی متغیرهــای پژوهــش در دو گروه 
ــه شــبکه هــای اجتماعــی  ــی و دارای وابســتگی ب ــران معمول کاب
ــع  ــودن توزی ــرای بررســی نرمــال ب مجــازی را نشــان می دهــد. ب
متغیرهــای مشــاهده شــده در پژوهــش حاضــر از دو شــاخص رایــج 
بــرای بررســی نرمــال بــودن شــامل کجــی و کشــیدگی اســتفاده 
ــا 2(  ــازه )2- ت ــای پژوهــش در ب ــر آن در متغیره ــه مقادی شــد ک

ــال  ــی متغیرهــای پژوهــش نرم ــع تمام ــن، توزی ــرار دارد. بنابرای ق
اســت. بــرای انجــام تحلیــل تابــع تشــخیصی، پیــش فــرض هــم 
چنــد خطــی آزمــون ام باکــس انجــام شــد کــه نتایــج آن امــکان 
اســتفاده از ایــن روش را تاییــد کــرد )Boxes M=23/742؛ 

 .)Sig=0/065

 جدول 2: یافته های توصیفی متغیرهای پژوهش در دو گروه از افراد نمونه

متغیرهای پژوهش
نرمال بودنگروه وابسته به فضای مجازیگروه عادی

کشیدگیکجیانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین
0/803-22/077/25119/535/2440/080دشواری در شناسایی احساسات
0/691-0/254-15/995/24314/334/392دشواری در توصیف احساسات

0/153-0/087-25/015/32925/124/234تفکر عینی
62/0715/11458/9839680/1820/122نمره کل نارسایی هیجانی

0/727-0/192-17/903/32914/484/487دلبستگی ایمن
0/529-18/175/70121/897/8090/173دلبستگی دوسوگرا
1/138-17/983/83520/305/3960/669دلبستگی اجتنابی
0/876-10/783/9637/953/5880/203تسلط محیطی
0/930-10/654/0038/113/7600/226پذیرش خود
1/037-10/753/8608/293/8880/135رشد فردی
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0/864-10/504/2419/103/7460/304داشتن هدف
1/036-10/074/4668/083/8100/287رشد فردی
0/362-10/343/3769/373/5090/035استقلال

62/0919/64350/9017/3740/1250/321نمره کل بهزیستی روانشناختی
1/104-0/169-21/416/30224/085/335احساس تنهایی

ــز و  ــدای ویکل ــزی لامب ــل ممی ــای تحلی ــی ه ــی از خروج یک
ــر اســاس )جــدول 3( تمامــی متغیرهــای  آزمــون F اســت کــه ب
ذکــر شــده در جــدول معنــادار هســتند کــه نشــان دهنــده نقــش 
ممیــزی آنهــا در طبقــه بنــدی دانــش آمــوزان بــه دو گروه وابســته 
و غیروابســته بــه شــبکه هــای اجتماعــی اســت. همچنیــن ضرایب 

اســتاندارد و ســاختاري متغیرهــاي پژوهــش در 3 فــوق آمــده اســت 
و متغیرهــاي بــا ضرایــب ســاختاری 0/3 و بالاتــر، نســبت به ســایر 
پیش بیــن هــا در تعییــن بعــد ایجــاد شــده توســط تابــع تشــخیص، 

اهمیــت توجــه برانگیــزي دارنــد.

جدول 3: نتایج آزمون برابری میانگین ها و ضرایب تابع تشخیصی متعارف استاندارد شده و ماتریس ساختاری

متغیرهای پیش بین  ضرایب استانداردضرایب ساختارمعناداریدرجه آزادی 2درجه آزادی 1آماره Fلامبدای ویلکز 

8/05711980/0050/5680/457*0/961دشواری در شناسایی احساسات
3/93111980/0360/4910/072*0/995دشواری در توصیف احساسات

5/02611980/0120/4290/076*1/021تفکر عینی
0/504-0/417-37/47411980/001*0/841دلبستگی ایمن

14/80111980/0010/3570/281*0/930دلبستگی دوسوگرا 
12/28111980/0010/3250/101*0/942دلبستگی اجتنابی
0/749-0/314-28/01811980/001*0/876تسلط محیطی
0/289-0/300-21/38611980/001*0/903پذیرش خود
0/390-0/263-20/16311980/001*0/908رشد فردی

0/405-0/185-4/50011980/021*0/997داشتن هدف
0/030-0/090-11/49111980/001*0/945رشد فردی
0/023-0/066-3/96811980/015*0/980استقلال

10/45611980/0010/0150/195*0/950احساس تنهایی

* مقادیر آماره  F در سطح P>0/01 معنی دار هستند. 

ــت  ــادار اس ــزی معن ــل ممی ــع تحلی ــدول4(، تاب ــاس )ج ــر اس ب
ــش  ــای پژوه ــن متغیره ــی بی ــتگی کانون )P>0/001( و همبس
0/608 مــی باشــد کــه مجــذور آن 0/367 شــده اســت کــه نشــان 
دهنــده آن اســت کــه 7/%36 درصــد از واریانــس تفــاوت دو گــروه 

ــه شــبکه هــای اجتماعــی  )یعنــی وابســتگی و عــدم وابســتگی ب
ــایی  ــن )نارس ــش بی ــای پی ــود متغیره ــت وج ــه عل ــازی( ب مج
ــناختی و  ــتی روانش ــتگی، بهزیس ــای دلبس ــبک ه ــی، س هیجان

ــت. ــی( اس ــاس تنهای احس
جدول 4: مقادیر ویژه برای قدرت تمیز تابع تشخیصی

آماره شاخص
1تابع

0/587مقدار ویژه 
0/608همبستگی کانونی

0/367مجذور همبستگی کانونی)ضریب تعیین(
0/630لامبدای ویلکز
13درجه آزادی
0/001معناداری
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ــدی گــروه هــا توســط  ــه بن ــج حاصــل از طبق در )جــدول 5( نتای
تابــع تشــخیص آمــده اســت.  طبــق آمــاره هــای ارائــه شــده در 
جــدول 81 نفــر )81 درصــد( از دانــش آمــوزان عــادی و 74 نفــر 
ــای  ــبکه ه ــه ش ــتگی ب ــوزان دارای وابس ــش آم ــد( دان )74 درص
ــد.  ــح تشــخیص داده شــده ان ــه طــور صحی اجتماعــی مجــازی ب
نــرخ موفقیــت در ایــن تحلیــل تابــع تشــخیص 77/5 درصــد بــه 

عنــوان پیش بینــی عضویــت گروهــی بــرای تابــع بــه دســت آمــده 
اســت؛ بــه طــوری کــه مــی تــوان گفــت کــه تابــع در 77/5 درصــد 
ــدی  ــه بن ــا طبق ــت و ی ــرای عضوی ــتی ب ــی درس ــوارد، پیش بین م
ــه شــبکه  دانش آمــوزان در گروه هــای عــادی و دارای وابســتگی ب

هــای اجتماعــی مجــازی دارد. 

جدول 5: فراوانی و درصد نتایج طبقه بندی در گروه های دارای وابستگی به شبکه های اجتماعی مجازی و گروه عادی

عضویت در گروه پیش بینی شدهگروه
کل

وابستهعادی

تعداد
100 نفر8119عادی
100 نفر2674وابسته

درصد
100%19%81%عادی
100%74%26%وابسته
77/5 درصدپیشبینی عضویت گروهی

بحث
ــخیصی در  ــش تش ــی نق ــایی هیجان ــه نارس ــان داد ک ــج نش نتای
پیش بینــی وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی دانــش 
ــج  ــا نتای ــده ب ــت آم ــه دس ــه ب ــن نتیج ــر دارد. ای ــوزان دخت آم
تحقیقــات قبلــی همســویی دارد )2 ،7(. در تبییــن ایــن نتیجــه بــه 
دســت آمــده مــی تــوان گفــت کــه نارســایی در شــناخت صحیــح 
هیجــان هــا، فــرد را بــا مشــکلات متعــدد در روابــط بیــن شــخصی 
مواجــه مــی ســازد. بــراي مثــال، مــردم آمیــزي و برقــراري روابــط 
ــا  ــان ه ــناخت هیج ــی ش ــتلزم توانای ــران، مس ــا دیگ ــی ب صمیم
وعواطــف خــود و دیگــران اســت. نارســایی و ناتوانــی در شــناخت 
هیجــان هــا و عواطــف باعــث ایجــاد مشــکلات بیــن شــخصی 
ــواري در  ــاس، دش ــن اس ــر ای ــود. ب ــی ش ــا م ــه ه ــن زمین در ای
ــناخت  ــی در ش ــایی و ناتوان ــق نارس ــات از طری ــایی احساس شناس
هیجــان هــا و عواطــف بــا مشــکلات بیــن شــخصی مرتبــط مــی 
ــا  ــراي همــدردي و همدلــی ب شــود. محدودیــت و ناتوانــی فــرد ب
دیگــران، روابــط بیــن شــخصی را بــه خصــوص در زمینــۀ مــردم 
آمیــزي و صمیمیــت، تحــت تأثیــر قــرار داده، بــا مشــکل مواجــه 
ــرح  ــال را مط ــن احتم ــوان ای ــی ت ــاس م ــن اس ــر ای ــازد. ب می س
ــایی  ــق نارس ــایی احساســات از طری ــه دشــواري در شناس ــرد ک ک
ــخصی را  ــن ش ــکلات بی ــی، مش ــدردي و همدل ــی در هم و ناتوان
افزایــش داده، باعــث اعتیــاد بــه اینترنــت و شــبکه هــای اجتماعــی 
مجــازی مــی شــود. همچنیــن مــی تــوان گفــت کــه فــرد مبتــلا 
بــه نارســایی هیجانــي دچــار نوعــي نقــص و ناتوانــي در پــردازش 
شــناختي اطلاعــات هیجانــي اســت. برخــي پژوهــش هــا در زمینۀ 
بررســي ثبــات زمانــي نارشــایی هیجانــي ایــن ســازه را بــه عنــوان 
صفــت شــخصیتي ثابــت تاییــد کــرده، کــه بیــان کننــدة نارســایی 

ــاس  ــر اس ــت. ب ــي اس ــات هیجان ــناختي اطلاع ــردازش ش در پ
رویکــرد صفــت محــور، نارســایی هیجانــي صرفــاً نوعــي ســازوکار 
ــي  ــي هیجان ــه درماندگ ــود علی ــت از خ ــراي محافظ ــه اي ب مقابل
ــن  ــت ای ــیب زا و در نهای ــدیداً آس ــاي ش ــت ه ــا موقعی ــط ب مرتب
ــت شــبکه هــای  ــا محوری ــاد ب ــه اعتی ــش ب مســیرها ســبب گرای
ــذا منطقــی اســت کــه نارســایی  اجتماعــی مجــازي مــی شــود. ل
ــبکه های  ــه ش ــتگی ب ــر روی وابس ــخیصی ب ــش تش ــی نق هیجان

اجتماعــی مجــازی داشــته باشــد. 
ــج نشــان داد کــه ســبک هــای دلبســتگی نقــش  ــی، نتای از طرف
تشــخیصی در پیــش بینــی وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی 
ــه دســت آمــده  ــن نتیجــه ب ــر دارد. ای مجــازی دانش آمــوزان دخت
بــا نتایــج تحقیقــات قبلــی همســویی دارد )10 ، 12(. در تبییــن این 
ــا ســبک  نتیجــه بــه دســت آمــده مــی تــوان گفــت کــه افــراد ب
ــتفاده  ــازی اس ــای مج ــدال از فض ــد اعت ــن در ح ــتگی ایم دلبس
می کننــد و بــه آن وابســتگی اعتیادگونــه پیــدا نمــی کننــد. فــردی 
کــه ایــن توانمنــدی هــا را داشــته باشــد روابــط رودررو و مســتقیم 
را بــه وقــت گذرانــی در فضــای مجــازی و ســرگرمی افــراط گونــه 
بــا آن ترجیــح مــی دهــد. لــذا منطقــی اســت کــه دلبســتگی ایمــن 
ــی  ــه شــبکه های اجتماع ــر روی وابســتگی ب نقــش تشــخیصی ب
مجــازی داشــته باشــد. در تبییــن رابطــه بیــن دلبســتگی ناایمــن 
دوســوگرای اضطرابــی و اجتنابــی بــا وابســتگی بــه شــبکه هــای 
ــه دلبســتگی  ــر طبــق نظری ــوان گفــت ب اجتماعــی مجــازی می ت
اشــخاص بــا دلبســتگی ناایمــن دوســوگرای اضطرابــی و اجتنابــی 
ــدم  ــادی و ع ــی اعتم ــرس، ب ــاس ت ــردی احس ــن ف ــط بی در رواب
امنیــت دارنــد. در نتیجــه، بــرای ایــن اشــخاص اینترنــت و 
شــبکه های اجتماعــی مجــازی مــی توانــد، مفــری بــرای گریــز از 
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زندگــی واقعــی و ناکامــی هــا باشــد. ایــن اشــخاص، شــبکه هــای 
اجتماعــی مجــازی ماننــد اینســتاگرام را راهــی بــرای توجــه، تأییــد 
و اطمینــان خاطــر گرفتــن از دیگــران مــی داننــد. ایــن افــراد بــا 
توســل بــه جنبــه هــای اجتماعــی فضــای مجــازی، از طریــق در 
دســترس بــودن آن و ســهولت تعامــل بــا دیگــران، نیازهــای روانی 
ــد.  ــرس از طــرد شــدن را کاهــش مــی دهن ــد و ت ــه تأیی شــان ب
ــق  ــی از طری ــی و اجتناب ــن اضطراب ــتگی ناایم ــراد دارای دلبس اف
ارتباطــات مجــازی ممکــن اســت بیشــتر احســاس کننــد کــه مورد 
پذیــرش دیگــران هســتند و بــه خاطــر حضــور آنهاســت کــه آنهــا 
هــم حضــور دارنــد. همچنیــن افــراد بــا دلبســتگی ناایمــن بیشــتر 
ــراد  ــن اف ــت و وابســتگی بترســند؛ ای ــه از صمیمی ــال دارد ک احتم
ــه  ــد. در نتیج ــران دارن ــه دیگ ــبت ب ــی نس ــی منف ــای ذهن الگوه
افــراد دارای ســبک هــای دلبســتگی ناایمــن از روابــط رودررو، بــه 
دلیــل اینکــه دیگــران را غیرقابــل اعتمــاد مــی بیننــد، دوری کــرده 
ــط و زندگــی مجــازی کــه  ــه رواب و احتمــال بیشــتری دارد کــه ب
نیــاز بــه ســرمایه گــذاری عاطفــی زیــادی نــدارد، متمایــل شــوند. 
ــا  ــه ب ــظ فاصل ــه حف ــل گرایــش شــان ب ــه دلی ــرادی، ب ــن اف چنی
دیگــران، جــذب گمنــام بــودن در شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی 
مــی شــوند و از آنجــا کــه خظــر و مســئولیت کمتــری در تعامــلات 
ــرای  ــازی را ب ــی مج ــای اجتماع ــبکه ه ــود دارد، ش ــازی وج مج

ــد.  ــده می بینن ــد کنن ــر تهدی تعامــلات اجتماعــی کمت
ــش  ــناختی نق ــتی روانش ــه بهزیس ــان داد ک ــج نش ــن نتای همچنی
تشــخیصی در پیــش بینــی وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی 
ــه دســت آمــده  ــن نتیجــه ب ــر دارد. ای مجــازی دانش آمــوزان دخت
ــی همســویی دارد )9، 16،19(. در تبییــن  ــج تحقیقــات قبل ــا نتای ب
ــوان گفــت کــه بهزیســتی  ــده مــی ت ــه دســت آم ــن نتیجــه ب ای
روانشــناختی بــا داشــتن نگــرش مثبــت بــه خــود، برقــراری روابــط 
گــرم بــا دیگــران و توانایــی همدلــی، احســاس اســتقلال و توانایــی 
ایســتادگی در مقابــل فشــارهای اجتماعــی، داشــتن معنــا هــدف در 
زندگــی، احســاس رشــد مســتمر توانایــی فــرد در مدیریــت محیــط 
همــراه اســت. افــراد بــا احســاس بهزیســتی روانشــناختی بــالا بــه 
طــور عمــده ای هیجانــات مثبــت را تجربــه می کننــد و از حــوادث 
و وقایــع پیرامــون خودارزیابــی مثبتــی دارنــد، در حالــی کــه افــراد 
ــت  ــوادث و موقعی ــن ح ــناختی پایی ــا احســاس بهزیســتی روانش ب
ــات  ــد و بیشــتر هیجان ــی مــی کنن ــوب ارزیاب زندگیشــان را نامطل
منفــی نظیــر اضطــراب، افســردگی و خشــم را تجربــه مــی کننــد. 
بنابرایــن دانــش آمــوزی کــه از بهزیســتی روانشــناختی مطلــوب و 
مناســبی برخــوردار نیســت، مــداوم هیجانــات منفی ماننــد اضطراب 
و افســردگی را تجربــه مــی کننــد، کــه خــود ایــن هیجانــات منفــی 
شــرایط وابســتگی بــه شــبکه های اجتماعــی را فراهــم مــی کننــد. 
بــه طــوری کــه اینترنــت و شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی مــی 

توانــد بــه عنــوان یــک دســتاورد مفیــد و اثربخــش باشــد و گاهــی 
بــه دلیــل اســتفاده نامناســب، بهداشــت روانــی دانــش آمــوزان را با 
تهدیــد روبــرو مــی ســازد و ایــن امــر بــه گونــه ای اســت کــه یکی 
از اثــرات ایــن وابســتگی، ایجــاد افســردگی و پاییــن آمــدن ســطح 
بهزیســتی بیــن دانــش آمــوزان اســت. در مجمــوع می تــوان گفــت 
ــد، از  ــی ندارن ــی کــه بهزیســتی روانشــناختی مطلوب دانــش آموزان
هیجانــات منفــی ماننــد افســردگی بیشــتر رنــج مــی برنــد و بــرای 
دوری از احســاس افســردگی بــه فضــای مجــازی روی مــی آورنــد 
و بیشــتر ســاعات خــود را صــرف حضــور در ایــن فضــا مــی کننــد 
و ایــن ســاعات متوالــی اســتفاده از آن باعــث بــروز وابســتگی بــه 
شــبکه هــای اجتماعــی در دانــش آمــوزان مــی شــود. لــذا منطقــی 
ــر روی  ــخیصی ب ــش تش ــناختی نق ــتی روانش ــه بهزیس ــت ک اس

وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی داشــته باشــد.  
در نهایــت نتایــج نشــان داد کــه احســاس تنهایــی نقــش 
تشــخیصی در پیــش بینــی وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی 
مجــازی دانــش آمــوزان دختــر دارد. ایــن نتیجــه بــه دســت آمــده 
بــا نتایــج تحقیقــات همســویی دارد )3 ، 17(. در تبییــن ایــن نتیجــه 
ــن  ــی از اصلی تری ــه یک ــت ک ــوان گف ــی ت ــده م ــت آم ــه دس ب
ــازی در  ــی مج ــای اجتماع ــبکه ه ــتفاده از ش ــای اس ــزه ه انگی
دانــش آمــوزان رفــع مشــکلات روحی-اجتماعــی ماننــد تنهایــی 
اســت. نوجوانانــی کــه تنهــا بــوده و مهــارت هــای اجتماعــی خوبی 
ــی خــود،  ــه جــای تســکین مشــکلات اصل ــد ب ــد مــی توانن ندارن
رفتارهــای آســیب زا بیشــتری در شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی 
ــه پیامدهــای  ــن خــود منجــر ب ــه ای ــد ک ــروز مــی دهن از خــود ب
منفــی ماننــد انجــام نــدادن تکالیــف مدرســه در ایــن نوجوانــان می 
شــود. لــذا چنیــن نتایــج منفــی بــه واســطه اســتفاده زیــاد از شــبکه 
هــای اجتماعــی دانــش آمــوزان را فعالیــت هــای اجتماعــی ســالم 
جــدا کــرده و آنــان را بــه ســوی تنهایــی بیشــتر ســوق مــی دهــد. 
ــد،  همچنیــن دانــش آموزانــی کــه احســاس تنهایــي بالایــي دارن
ــتن  ــي، از داش ــي کاف ــاي اجتماع ــارت ه ــتن مه ــت نداش ــه عل ب
روابــط رضایــت بخــش بــا همســالان محــروم انــد و کمبودهایي را 
در زمینــۀ داشــتن تعلــق اجتماعــي احســاس مــي کننــد، لــذا بــراي 
جبــران ایــن کمبودهــا و دریافــت بازخوردهــاي مطلــوب از ســوي 
همســالان، دیگــران و اطرافیــان خــود، بــه شــبکه هــای اجتماعــی 
ــه  ــاد از آن ب ــه واســطه اســتفاده زی ــد و ب مجــازی روی مــی آورن
ایــن فضــا وابســته مــی شــوند. از ســوی دیگــر دانــش آموزانــی که 
از احســاس تنهایــی رنــج مــی برنــد و در روابــط اجتماعــی خــود 
ــرای  ــال جایگزینــی ب ــه دنب ــد، اغلــب ب احســاس صمیمیــت ندارن
روابــط اجتماعــی اکنــون خــود مــی گردنــد تــا صمیمیــت و محبت 
را از آن طریــق دریافــت نمایــد و فضــای مجــازی بســتر را بــرای 
جایگزینــی روابــط اجتماعــی آنــان مهیــا مــی کنــد. لــذا منطقــی 
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اســت کــه احســاس تنهایــی نقــش تشــخیصی بــر روی وابســتگی 
بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی داشــته باشــد. 

از محدودیــت هــای عمــده ایــن مطالعــه مقطعــی بــودن آن بــود. 
ــه  ــز از جمل ــتگی نی ــات همبس ــی مطالع ــن عل ــت تبیی محدودی
محدودیــت هــای ایــن تحقیــق اســت. در پژوهــش حاضــر 
ــی شــد  ــامل م ــران را ش ــوزان شــهر ته ــش آم ــه دان ــروه نمون گ
ــع  ــا و جوام ــروه ه ــر گ ــه دیگ ــج را ب ــم نتای ــر تعمی ــن ام ــه ای ک
دیگــر را دشــوار می ســازد. پژوهــش هــای مشــابه در دیگــر 
ــر  ــر ب ــرای شــناخت عوامــل موث شــهرها و فرهنگ هــای دیگــر ب
ــوزان  ــش آم ــر روی دان ــی ب ــای اجتماع ــبکه ه ــه ش وابســتگی ب
ــاي  ــر روي نمونه ه ــتر ب ــاي بیش ــام پژوهش ه ــود. انج ــرا ش اج
ــم  ــوزان پســر و دانشــجویان جهــت تعمی ــد دانــش آم دیگــر مانن
نتایــج از اهمیــت بســزایی برخــوردار اســت. در پژوهش هــای 
ــاری  ــر آم ــای پیچیده ت ــر و روش ه ــه بالات ــم نمون ــده از حج آین
ــم  ــر را فراه ــری بهت ــر و نتیجه گی ــل عمیق ت ــکان تحلی ــه ام ک
ــایر  ــی و س ــات طول ــتفاده از مطالع ــود. اس ــتفاده ش ــد، اس می کنن
روش هــای تحقیــق )ترکیبــی شــامل کیفــی و کمــی( مــی توانــد 
بــرای بررســی شناســایی عوامــل موثــر بــر شــبکه هــای اجتماعــی 

ــد.  ــودمند باش ــازی س مج

نتیجه گیری
نتایــج تحلیــل ممیــزي نشــان داد کــه بــا کمــک متغیرهــای پیــش 
ــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی را  بیــن مي تــوان وابســتگی ب
پیــش بینــي کــرد و تحلیــل ممیــزي مــی توانــد بــا 77/5 درصــد 
پیش بینــي صحیــح دانــش آمــوزان را بــه دو گــروه عــادی و دارای 
وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی طبقه بنــدي نمایــد. 
ــی، ســبک  ــی همچــون نارســایی هیجان ــوان گفــت عوامل مــی ت
هــای دلبســتگی، بهزیســتی روان شــناختی و احســاس تنهایــی بــر 
وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی تاثیرگــذار اســت. 
ــه شــبکه هــای اجتماعــی  ــه پیامدهــای وابســتگی ب ــا توجــه ب ب

مجــازی، از جملــه تغییــر دادن ســبک زندگــی، بــه منظــور صــرف 
ــود،  ــلامت خ ــه س ــی ب ــی توجه ــت، ب ــتر در اینترن ــان بیش زم
اجتنــاب از فعالیــت هــای مهــم زندگــی، کاهــش روابــط اجتماعــی 
ــه  ــی ناشــی از هزین ــروز مشــکلات خانوادگــی، مشــکلات مال و ب
ــت  ــه اهمی ــر ب ــد آن و نظ ــت و خری ــردن از اینترن ــره ب ــای به ه
ویژگــی هایــی ماننــد نارســایی هیجانــی، ســبک هــای دلبســتگی، 
ــلامت روان و  ــی در س ــاس تنهای ــناختی و احس ــتی روانش بهزیس
جســمی دانش آمــوزان بــه عنــوان قشــر مولــد جامعــه لازم اســت 
تــا بــه پدیــده وابســتگی بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی توجه 
بیشــتری از ســوی مســئولین بــه ویــژه دســت انــدرکاران ســازمان 
آمــوزش و پــرورش بــه ایــن قضیــه شــود. بــر اســاس یافتــه هــای 
ــبکه  ــه ش ــت وابســتگی ب ــوان گف ــن پژوهــش می ت حاصــل از ای
هــای اجتماعــی مجــازی شــیوع زیــادی پیــدا کــرده اســت و بــرای 
ــه دســت اندرکاران مراکــز  پیشــگیری از خطــرات و عــوارض آن ب
ــه نارســایی  مشــاوره و نهادهــای ذی نفــع پیشــنهاد مــی شــود ب
ــناختی و  ــتی روانش ــتگی، بهزیس ــای دلبس ــبک ه ــی، س هیجان
احســاس تنهایــی توجــه بیشــتری کننــد تــا از خطــرات وابســتگی 

بــه شــبکه هــای اجتماعــی مجــازی کاســته شــود.

سپاسگزاری
ــوان  ــه عن ــه ب ــدری ک ــز و گرانق ــوزان عزی ــش آم ــان از دان در پای
شــرکت کننــده در ایــن مطالعــه حضــور یافتنــد و همچنیــن همــه 
ــا را در  ــر مســتقیم م ــا غی ــه صــورت مســتقیم و ی ــرادی کــه ب اف
ــی را  ــد کمــال تشــکر و قدردان ــاری کردن ــن پژوهــش ی انجــام ای

می نماییــم.

تضاد منافع
ــچ  ــا هی ــه تعــارض مــادی و معنــوی ای ب ــچ گون نویســندگان هی

ــد.  ســازمانی نداشــته ان

References
1. Ricciardelli LA, Quinn AE, Nackerud L. Human 

behavior and the social media environment: 
group differences in social media attitudes and 
knowledge among US social work students. 
Social Work Education, 2020; 1(1): 1-19. 
https://doi.org/10.1080/02615479.2020.1805427

2. Mersin S, İbrahimoğlu Ö, Saray Kılıç H, 
Bayrak Kahraman B. Social media usage and 
alexithymia in nursing students. Perspectives 
in Psychiatric Care. 2020; 56(2): 401-408. 
https://doi.org/10.1111/ppc.12448

3. Yalçin I, Özkurt, B, Özmaden M, Yagmur R. 
Effect of smartphone addiction on loneliness 
levels and academic achievement of Z 
Generation. International Journal of Psychology 
and Educational Studies, 2020; 7(1): 208-214. 
https://doi.org/10.17220/ijpes.2020.01.017

4. Keles B, McCrae N, Grealish A. A systematic 
review: the influence of social media on 
depression, anxiety and psychological distress 
in adolescents. International Journal of 
Adolescence and Youth, 2020; 25(1): 79-93. 
https://doi.org/10.1080/02673843.2019.1590851

https://doi.org/10.1080/02615479.2020.1805427
https://doi.org/10.1111/ppc.12448
https://doi.org/10.17220/ijpes.2020.01.017
https://doi.org/10.1080/02673843.2019.1590851


پروین عربی و همکاران

75

5. Leung H, Pakpour AH, Strong C, Lin YC, 
Tsai MC, Griffiths MD, Lin CY, Chen IH. 
Measurement invariance across young adults 
from Hong Kong and Taiwan among three 
internet-related addiction scales: Bergen 
Social Media Addiction Scale (BSMAS), 
Smartphone Application-Based Addiction 
Scale (SABAS), and Internet Gaming Disorder 
Scale-Short Form (IGDS-SF9)(Study Part A). 
Addictive behaviors. 2020; 101(1):1059-1069. 
https://doi.org/10.1016/j.addbeh.2019.04.027

6. Da Veiga GF, Sotero L, Pontes HM, Cunha 
D, Portugal A, Relvas AP. Emerging adults 
and Facebook use: The validation of the 
Bergen Facebook addiction scale (BFAS). 
International Journal of Mental Health 
and Addiction. 2019; 17(2): 279-294. 
https://doi.org/10.1007/s11469-018-0018-2

7. Lyvers M, Cutinho D, Thorberg, FA. 
Alexithymia, impulsivity, disordered social 
media use, mood and alcohol use in relation 
to facebook self-disclosure. Computers 
in Human Behavior, 2020; 103, 174-180. 
https://doi.org/10.1016/j.chb.2019.09.004

8. Chimenti MS, Fonti GL, Conigliaro P, Hitaj J, 
Triggianese P, Teoli M, Galluzzo M, Talamonti 
M, Kroegler B, Greco E, Perricone R. Evaluation 
of alexithymia in patients affected by rheumatoid 
arthritis and psoriatic arthritis: a cross-
sectional study. Medicine. 2019; 98(4): 1-10. 
https://doi.org/10.1097/MD.0000000000013955

9. Ershad ZS, Aghajani T. Prediction of Instagram 
social network addiction based on the personality, 
alexithymia and attachment Styles. Sociological 
Studies of Youth. 2017; 8(26): 21-34.

10. D’Arienzo MC, Boursier V, Griffiths MD. 
Addiction to social media and attachment 
styles: a systematic literature review. 
International Journal of Mental Health 
and Addiction. 2019; 17(4): 1094-1118. 
https://doi.org/10.1007/s11469-019-00082-5

11. Granqvist P, Mikulincer M, Shaver PR. 
An attachment theory perspective on 
religion and spirituality. In The Science of 
Religion, Spirituality, and Existentialism 
(pp. 175-186). Academic Press. 2020. 
https://doi.org/10.1016/B978-0-12-817204-
9.00014-7

12. Marino C, Marci T, Ferrante L, Altoè G, Vieno A, 
Simonelli A, Caselli G, Spada MM. Attachment 

and problematic Facebook use in adolescents: 
The mediating role of metacognitions. Journal 
of behavioral addictions. 2019; 8 (1): 63-78. 
https://doi.org/10.1556/2006.8.2019.07

13. Berezan O, Krishen AS, Agarwal S, 
Kachroo P. Exploring loneliness and 
social networking: Recipes for hedonic 
well-being on Facebook. Journal of 
Business Research. 2020; 115 (1): 258-65. 
https://doi.org/10.1016/j.jbusres.2019.11.009

14. Moqbel M. Understanding the relationship 
between smartphone addiction and well-
being: the mediation of mindfulnessand 
moderation of hedonic apps. In Proceedings 
of the 53rd Hawaii International Conference 
on System Sciences, 2020; 1(1): 1-10. 
https://doi.org/10.24251/HICSS.2020.745

15.  Ryff CD. Happiness is everything, or is it? 
Explorations on the meaning of psychological 
well-being. Journal of personality and 
social psychology, 1989; 57(6): 106-109. 
https://doi.org/10.1037/0022-3514.57.6.1069

16.  Turel O, Gil-Or O. Neuroticism magnifies the 
detrimental association between social media 
addiction symptoms and wellbeing in women, 
but not in men: a three-way moderation model. 
Psychiatric Quarterly, 2018; 89(3): 605-619. 
https://doi.org/10.1007/s11126-018-9563-x

17.  Satici SA. Facebook addiction and subjective 
well-being: A study of the mediating role of 
shyness and loneliness. International Journal of 
Mental Health and Addiction, 2019; 17(1): 41-55. 
https://doi.org/10.1007/s11469-017-9862-8

18.  Lin S, Liu D, Niu G, Longobardi C. Active 
social network sites use and loneliness: the 
mediating role of social support and self-
esteem. Current Psychology, 2020; 1(1): 1-8. 
https://doi.org/10.1007/s12144-020-00658-8

19.  Rigon A, Duff MC, Beadle J. Lonely but not 
alone: Neuroticism mediates the relationship 
between social network size and loneliness 
in individuals with traumatic brain injury. 
Journal of the International Neuropsychological 
Society, 2019; 25(3): 285-292. 
https://doi.org/10.1017/S1355617718001108

20.  Khajeahmadi M, Pooladi S, Bahreini M. Design 
and assessment of psychometric properties of the 
addiction to mobile questionnaire based on social 
networks. IJPN, 2017; 4 (4): 43-51. (Persian).

21.  Bagby RM, Parker JD, Taylor GJ. The twenty-

https://doi.org/10.1016/j.addbeh.2019.04.027
https://doi.org/10.1007/s11469-018-0018-2
https://doi.org/10.1016/j.chb.2019.09.004
https://doi.org/10.1097/MD.0000000000013955
https://doi.org/10.1007/s11469-019-00082-5
https://doi.org/10.1016/B978-0-12-817204-9.00014-7
https://doi.org/10.1016/B978-0-12-817204-9.00014-7
https://doi.org/10.1556/2006.8.2019.07
https://doi.org/10.1016/j.jbusres.2019.11.009
https://doi.org/10.24251/HICSS.2020.745
https://doi.org/10.1037/0022-3514.57.6.1069
https://doi.org/10.1007/s11126-018-9563-x
https://doi.org/10.1007/s11469-017-9862-8
https://doi.org/10.1007/s12144-020-00658-8
https://doi.org/10.1017/S1355617718001108


نشریه روان پرستاری، دوره 9، شماره 1، فروردین و اردیبهشت1400

76

item Toronto alexithymia scale-I. Item selection 
and cross-validation of the factor structure. Journal 
of psychosomatic research, 38 1994; (1): 23-32. 
https://doi.org/10.1016/0022-3999(94)90005-1

22.  Zakeri F, Safarian Tosi M, Nejat H. Investigating 
the role of self-compassion moderator on the 
relationship between alexithymia and couple 
burnout in incompatible women. Journal of 
Excellence in counseling and psychotherapy, 
2019; 8(29): 52-64. (Persian).

23. Gawęda Ł, Krężołek M. Cognitive 
mechanisms of alexithymia in schizophrenia: 
Investigating the role of basic neurocognitive 
functioning and cognitive biases. 
Psychiatry research, 2019; 271(1): 573-580. 
https://doi.org/10.1016/j.psychres.2018.12.023

24.  Collins NR, Read SJ. Adult attachment, working 
models, and relationship quality in dating couples. 
J Personal Soc Psychol, 1990; 58(1): 644-663. 
https://doi.org/10.1037/0022-3514.58.4.644

25.  Rezaei H, Hasani J, Normohamadi Najafabadi 
M. The Role of attachment in risky behaviors of 
male high school adolescent students. Knowledge 
& Research in Applied Psychology, 2019; 20(1): 
112-121. (Persian).

26.  Jones JD, Fraley RC, Ehrlich KB, Stern JA, 
Lejuez CW, Shaver PR, Cassidy J. Stability of 
attachment style in adolescence: An empirical 
test of alternative developmental processes. 
Child development. 2018; 89(3): 871-880. 

https://doi.org/10.1111/cdev.12775
27.  Sadidi M, Yamini M. Prediction of psychological 

well-being based on coping strategies and 
alexithymia. Journal of Psychological Studies, 
2018; 14(2): 125-141. (Persian).

28. Tamosiunas A, Sapranaviciute-Zabazlajeva 
L, Luksiene, D, Virviciute D, Peasey A. 
Psychological well-being and mortality: 
longitudinal findings from Lithuanian middle-
aged and older adults study. Social psychiatry and 
psychiatric epidemiology, 2019; 54(7): 803-811. 
https://doi.org/10.1007/s00127-019-01657-2

29.  Wu CH, Yao G. Psychometric analysis of the 
short-form UCLA loneliness scale (ULS-8) in 
Taiwanese undergraduate students. Personality and 
Individual Differences, 2008; 44(8): 1762-1771. 
https://doi.org/10.1016/j.paid.2008.02.003

30.  Igbokwe CC, Ejeh VJ, Agbaje OS, Umoke 
PIC, Iweama CN, Ozoemena EL. Prevalence 
of loneliness and association with depressive 
and anxiety symptoms among retirees in 
Northcentral Nigeria: a cross-sectional 
study. BMC geriatrics, 2020; 20(1): 1-10. 
https://doi.org/10.1186/s12877-020-01561-4

31. Ausín B, Muñoz M, Martín T, Pérez-Santos 
E, Castellanos MÁ. Confirmatory factor 
analysis of the revised UCLA loneliness 
scale (UCLA LS-R) in individuals over 65. 
Aging & mental health, 2019; 23(3): 345-351. 
https://doi.org/10.1080/13607863.2017.1423036

https://doi.org/10.1016/0022-3999(94)90005-1
https://doi.org/10.1016/j.psychres.2018.12.023
https://doi.org/10.1037/0022-3514.58.4.644
https://doi.org/10.1111/cdev.12775
https://doi.org/10.1007/s00127-019-01657-2
https://doi.org/10.1016/j.paid.2008.02.003
https://doi.org/10.1186/s12877-020-01561-4
https://doi.org/10.1080/13607863.2017.1423036

