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Ziba Mohammadi1 , Shadi Ghasemi2, Fatemeh Darabi3  

 

Abstract 
Background: Dependence on the Internet leads to disruption or distress in various aspects of life. One of the 

important underlying factors of Internet addiction is the lack of social skills, and considering the importance of social 

skills as the core of social competence, the researchers decided to investigate the prevalence of Internet addiction and 

its relationship with social competence in this study in nursing students of Hamadan University of Medical Sciences, 

Hamadan, Iran. 

Methods: During a descriptive-analytical and cross-sectional study, 260 undergraduate nursing students were 

examined in the second half of the academic year 2018-2019 by stratified sampling method with proportional 

allocation. In order to collect data, a three-part questionnaire of demographic information and information related to 

the use of the Internet, Young's standard questionnaire, and Felner's social adequacy questionnaire were used. In the 

end, after being entered in the SSPS software, the data were analyzed using descriptive statistics and appropriate 

statistical analysis. 

Findings: The overall mean score of Internet addiction was mild. Most of the students (77.6%) had mild addiction 

and a small percentage (1.3%) had severe addiction to the Internet. The findings indicated that the overall average 

score of students' social competence was good. Besides, the majority of students (67.1%) had good, 28.1% had very 

good, and 4.8% had average social competence. A significant and negative correlation was found between Internet 

addiction and social competence, and students who had a higher average score of Internet addiction obtained a lower 

average score of social competence. 

Conclusion: Considering the inverse relationship between Internet dependence and social adequacy, it is 

recommended that universities and educational centers try to develop a culture and promote healthy behaviors in 

nursing students with various educational, counseling, and behavioral programs. 
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 دانشگاه  رشته پرستاری وابستگی به اینترنت با کفایت اجتماعی در دانشجویان ارتباط بررسی

 علوم پزشکی همدان
 

 3یفاطمه داراب، 2یقاسم یشاد، 1یبا محمدیز
 

 

 چكيده
و با  استهای اجتماعی هارتمت، فقدان ساز وابستگی به اینترنکی از عوامل مهم زمینهیشود. یم یدر ابعاد مختلف زندگ یشانینترنت منجر به اختلال یا پریبه ا یوابستگ مقدمه:

ویان رشته اعی در دانشجایت اجتمشیوع وابستگی به اینترنت و ارتباط آن با کف میزانپژوهش حاضر با هدف بررسی  ،یت اجتماعیکفا یت آن به عنوان هسته مرکزیتوجه به اهم

 .پرستاری دانشگاه علوم پزشکی همدان انجام شد

با  یبندطبقه یریگبه روش نمونه 1395-96صیلی سال دوم سال تحنفر از دانشجویان مقطع کارشناسی رشته پرستاری در نیم 260، یمقطع -یلیتحل -یفیدر این مطالعه توص :هاشرو

و  Youngاستاندارد امه نپرسشت، مرتبط با استفاده از اینترنامه اطلاعات دموگرافیک و اطلاعات نها، از پرسشآوری دادهقرار گرفتند. جهت جمع یص متناسب مورد بررسیتخص

 .لیل قرار گرفتمورد تجزیه و تح SSPSافزار های آماری در نرمو تحلیل یفیتوص یهاآمارهها با استفاده از استفاده گردید. در نهایت، داده Felnerکفایت اجتماعی امه نپرسش

درصد( نیز دچار وابستگی شدید به  3/1) درصد( دچار وابستگی خفیف و درصد کمی 6/77ه اینترنت در حد خفیف بود. بیشتر دانشجویان )میانگین کلی امتیاز وابستگی ب ها:یافته

تماعی خیلی درصد کفایت اج 1/28درصد کفایت اجتماعی خوب،  1/67امتیاز کفایت اجتماعی دانشجویان در حد خوب برآورد گردید. همچنین،  اینترنت بودند. میانگین کلی

ز وابستگی به یانگین امتیامجویانی که بین وابستگی به اینترنت با کفایت اجتماعی مشاهده شد و دانش یداریدرصد کفایت اجتماعی متوسط داشتند. همبستگی منفی و معن 8/4خوب و 

 .تری را کسب کردنداینترنت بالاتری داشتند، میانگین امتیاز کفایت اجتماعی پایین

ای ی، مشاورههای مختلف آموزشریزینامهها و مراکز آموزشی با برشود که دانشگاهبا توجه به ارتباط معکوس بین وابستگی به اینترنت و کفایت اجتماعی، توصیه می ری:گینتیجه

 .رفتارهای سالم در دانشجویان رشته پرستاری بکوشند یسازی و ارتقاو رفتاری، در راستای فرهنگ

 های اجتماعی؛ دانشجویان؛ پرستاراناختلال وابستگی به اینترنت؛ مهارت های کلیدی:واژه

 
 .همدان یپزشک گاه علومدانش یرشته پرستار انیدر دانشجو یاجتماع تیبا کفا نترنتیبه ا یارتباط وابستگ یبررس .فاطمه ی، دارابیشاد ی، قاسمبایز یمحمد ارجاع:

 68 -75(: 1) 19؛ 1402 مجله تحقیقات نظام سلامت

 15/1/1402تاریخ چاپ:  16/8/1401 پذیرش مقاله: 1/1/1401 مقاله: دریافت

 

 مقدمه

 یریکنندده یدادگمتحول یان اشکال رسانهیتراز مهم یکینترنت یا یشبکه جهان
، یارتبداط ینددهایاشددن فر یتدا یجیشددن و د ین مظهدر جهدانیترو زنده (1)

نترندت از یمنحصر به فرد ا یژگیو. (2)باشد می 21در قرن  یو اقتصاد یاجتماع
(، 3ن )یینده پدایهز کدار، یساعته بودن، سادگ 24به آن،  یدسترس جمله سهو ت

 م مردم از آن در سراسریموجب استقبال عظ یگمنام ماندن کاربران آن و...، همگ
 میلیدون کداربر اینترنتدی 360، با غ بدر یمیلاد 2000جهان شده است. در سال 
نترندت اسدتفاده یون نفدر از ایدلیب 9/1ش از ی، ب2010وجود داشت. در آغاز سال 

اعدلام کدرد کده تددداد کدب کداربران  World Stats تیساوب. (3)کردند یم
نفر  138284634، حدود 2011کاربر در سال  2267233042نترنت در جهان از یا

ن تددداد یشدتریشده بیا مانندد همیان، قاره آسدین میدر ا. دا کرده استیش پیفزاا
های ب قارهیکاربران در جهان را به خود اختصاص داده است و پس از آن، به ترت

های ه در ردهیانوسیاق انه ویقا، خاورمی، آفریکای جنوبی، آمریکای شما یاروپا، آمر
 (.4اند )بددی قرار گرفته

ران از نظر تددداد کداربران ینترنت، ایا یآمار جهان ینترنتیگاه ایاطبق گزارش پ
(. بندا بده 5دارد ) اندهیزدهم را در جهدان و رتبده اول را در خاورمیرتبده سد ینترنتیا

ر، تدداد کاربران یاطلاعات، تنها در چهار سال اخ یآورگزارش وزارت ارتباطات و فن
ای از کداربران اینترندت را . بخدش عمدده(6)برابر شده اسدت  25نترنت در کشور یا

ن یبر اساس آخر ؛ به طوری که(3)دهند جوانان به خصوص دانشجویان تشکیب می
درصدد از  40ران یدنترندت، در ایا یت توسدده ملدیریآمار به دست آمده در مرکز مد

 .(7)سال قرار دارند  29تا  20 ینترنت در گروه سنیکاربران ا
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نترنت نفوذ قابب توجهی را در میان این قشر به ویدژه دانشدجویان علدوم یا
. جواندان و دانشدجویان مسدتددترین افدراد بدرای (8)پزشکی کسب کرده اسدت 

سداز وابسدتگی بده عوامب زمینه. (9شوند )وابستگی به اینترنت در نظر گرفته می
اینترنت در دانشجویان شامب تجربه آزادی جدید دور از کنتدرل وا ددین، پدایش 

اجتماعی، استرس، اضطراب و  هایفقدان مهارت ،(10)های آنلاین نشدن فدا یت
افسردگی ناشی از زندگی دانشجویی، تمایب بدرای برقدراری ارتباطدات عمیدق و 

های آموزشی و سدایر مؤثر، تشویق آشکارا به استفاده از اینترنت از طرف سازمان
تمداعی و مراکز، تمایب فراوان برای توسده حس ثبات هویتی، ترس و انزوای اج

 بده نسدبت یکداف شدناخت عددم ط،یشرا نیا در. (11)باشد گمنامی کاربران می
 و صفات یبرخ با بیترک در آن، یهاتیجذاب کنار در نترنتیا از استفاده یچگونگ

 نترندتیا از مفدر  سدو  اسدتفاده اید استفاده موجب افراد، یشخص یهایژگیو

 و شودمی طیمح نیا به هاآن ادیاعت به بیتبد یوابستگ نیا که یحد تا گرددیم
 یفرهنگ و یاجتماع یهانهیزم در ژهیبه و آن مخرب و ناگوار یامدهایپ از دینبا

 .(12)ماند  غافب
له اشدتاال یبه وس که است تکانه کنترل اختلال ینوع نترنتیبه ا یوابستگ

مرتبط با استفاده از  یلات و رفتارهایدر کنترل تما یع و ضدف و ناتوانیذهن وس
 شدود،یم یدر ابدداد مختلدف زنددگ یشدانینترنت که منجر بده اخدتلال یدا پریا

 یهداد در حدوزهنترنت باعث افت عملکدرد فدریبه ا ی. وابستگگرددیمشخص م
، ی، اقتصدادی، شدالیت زنددگیدفی، کی، اجتماعیلی، تحص(13) یمختلف سلامت

و  ی، خدانوادگ(14) یو فرهنگد ی(، اخلاقدیو خودکش ی)افسردگ یو عاطف یروان
اد یوع اعتی، شبهشتیانحسینی ج مطا ده ی(. بر اساس نتا15شود )یم یکیو وژیزیف

درصدد  6/47و  6/52ان دختدر و پسدر بده ترتیدب ین دانشدجوینترنت در بدیبه ا
بده  یتگمرتبط با وابس یرهایاز متا یکیگر، ی(. از طرف د16گزارش شده است )

 ییهداشدامب مجموعده مهدارت یت اجتماعیاست. کفا یت اجتماعینترنت، کفایا
شدود. از طدرف یافدراد م یاجتمداع یآگداه یها سبب ارتقااست که اکتساب آن

ح بدا یارتبا  صدح یبرقرار یاست که برا یجولانگاه افراد یمجاز یایدیگر، دن
سدتند. یبرخدوردار ن یقابل بسنده و یت اجتماعیو اطراف خود، از کفا یواقد یایدن

کده سدبب تدامدب  یاجتمداع یو رفتارهاها مهارتداشتن  ییدن یت اجتماعیکفا
جه آن، حفد  یو نتشود یم یگوناگون اجتماع یهاتیز افراد در موقدیآمتیموفق

گدر، یاست. به عبدارت د یاجتماع یهامهارتگران و گسترش یارتبا  موفق با د
عملکدرد انسدان در  ییو تواندا یتدامب اجتمداع ی، قدرت برقراریت اجتماعیکفا

، هدامهدارتکسدب  ییدند یاجتمداع یریپذتیو مسؤو  یاستقلال شخص یاجرا
ت ید، کفایاجتماع یهامهارت، یشناخت یهاها شامب مهارتتیها و ظرفییتوانا

 (. 17است ) یزشیانگ یهاهیو آما یجانیه
در دوره  یتحدول رواند ندیبه عنوان یک سازه مثبت در فرا یت اجتماعیکفا

 یفدرد در اجدرا یی، توانایت اجتماعیگر، کفایرد. به عبارت دیگیشکب م یجوان
 یبدرا یه و اساسدید( و پا18) یاجتمداع یریپدذتیو مسدؤو  یاستقلال شخصد

، یمطلوب همچون اعتماد بده نفدس، رفداه اجتمداع یامدهایاز پ یفیگسترش ط
 یاجتمداع یتیکفداین، بدیبندابراباشد. یم یکار یهایستگیو شا یت دوستیفیک
مطلدوب از  یهداز یدا قاداوتیآمموفقت یامدهایبه پ یابیدر دست یانگر ناتوانیب

از  یبده عندوان یکد یت اجتماعیده کفا. توس(19)است  یجانب تداملات اجتماع
و انجام رفتار در حدال  یو اجتماع یلیت تحصیموفق یهاکنندهینیبشین پیبهتر

بالاتر، خزانده  یت اجتماعی. افراد با کفا(20)شود ینده در نظر گرفته میحاضر و آ
 یهدابالاتر و سدبک یریگمیتصم ییهارت پردازش اطلاعات و توانااطلاعات، م

نسبت  یشتریبهتر و اعتماد ب ین افراد تدامب اجتماعیدارند. ا یکارامدتر یاسناد
ز بالاتر اسدت و بهتدر و یها نآن یو خودکارامد یگران دارند و تحول اخلاقیبه د

ت ید. نقدص در کفا(18کنندد )برقدرار مدی یگدران روابدط اجتمداعیتر با دراحت
افدراد دارد و  یت رواندیدو امن ین فدردیدر مشکلات ب یا، نقش عمدهیاجتماع

(. 21ها شدود )آن یتیو شخص ی، رفتاریاز مشکلات روان یاریتواند منشأ بسیم
ت از ید، حکاینترنتیاد ایرامون اعتیاز مطا دات صورت گرفته پ یحجم رو به رشد

اسدت کده از  یاجتمداع یشدناختل رواناخدتلا یآن دارد که اختلال مذکور نوع
و  ی، اخدتلالات عداطفیریدگم کندارهیتوان به تحمب، علاآن می یهامشخصه

 از طدرف دیگدر،(. 9، 22اشاره کرد ) یروابط اجتماع یختگیگسو از هم یلیتحص
 یهدامهدارتساز وابستگی بده اینترندت، فقددان های مهم زمینهکی از شاخصی

لازم و ضدروری بدرای  یهدامهدارتاجتماعی،  یهامهارت. (23)اجتماعی است 
باشند و اگر فردی آن را داشته باشدد، سازگاری با نیازها و ملزومات اجتماعی می

(. در 24فردی خود را با کفایت و بده درسدتی مددیریت کندد )تواند روابط بینمی
خطدر و پر یهداان به عندوان گروهیتحقیقات متددد، نوجوانان، جوانان و دانشجو

اند. بنابراین، پژوهش حاضر بدا هددف شده یمدرف ینترنتیاد ایمستدد ابتلا به اعت
شیوع وابستگی به اینترندت و ارتبدا  آن بدا کفایدت اجتمداعی در  میزانبررسی 

 دانشجویان رشته پرستاری دانشگاه علوم پزشکی همدان انجام شد.

 

 هاروش
جامدده تحقیدق شدامب کلیده مقطددی و  -تحلیلدی -این مطا ده از نوع توصیفی

دانشجویان ترم اول تا هشدتم مقطدع کارشناسدی رشدته پرسدتاری مشداول بده 
در دانشدگاه علدوم پزشدکی  1395-96سال دوم سال تحصدیلی تحصیب در نیم

های پرستاری همدان، پرستاری ملایر، علوم پزشکی اسددآباد و همدان )دانشکده
کننده باید سابقه کار بدا فرد شرکتپرستاری نهاوند( بود. جهت ورود به پژوهش، 

اینترنت )کاربر اینترنت( و تمایب به شرکت در مطا ده را داشته باشدد. همچندین، 
ها به عنوان مدیار خروج در نظر گرفته شد. برای تدیین نامهتکمیب ناقص پرسش

حجم نمونه، ابتدا حجم نمونه کب بده دسدت آمدد و سداس بدا اسدتفاده از روش 
حجم نمونه لازم برای هر دانشکده و ترم تحصیلی به تفکیک تخصیص نسبتی، 

کب با استفاده از اطلاعات  جنسیت محاسبه گردید. در مطا ده حاضر، حجم نمونه
نفر محاسبه شد. لازم به ذکر است  260، (25) و همکاران Chaudhariتحقیق 

و میزان  05/0، برای محاسبه حجم نمونه با سطح اطمینان که در پژوهش حاضر
 ، از فرمول تدیین حجم نمونه استفاده شد. 06/0 ،دقت

از  قسمتی بود. بخش اول متشدکب 3نامه پرسش ،آوری اطلاعاتابزار جمع
سدن،  اطلاعات دموگرافیک و اطلاعدات مدرتبط بدا اسدتفاده از اینترندت شدامب

انشکده محدب تحصدیب، محدب سدکونت فدلدی، ت، تأهب، ترم تحصیلی، دیجنس
ن تده، زمداداشتن کامایوتر شخصی، میزان ساعت استفاده از اینترنت در طول هف

ینترنت و یی با اروز و در طول هفته، میزان آشنااستفاده از اینترنت در طول شبانه
  رایانه، محب دسترسی به اینترنت و د یب استفاده از اینترنت بود.

جهدت بررسدی شدیوع  Youngنامه اسدتاندارد رسدشبخش دوم شدامب پ
در  97/0وابستگی به اینترنت بود که بر اساس مطا دات داخلی ]ضدریب پایدایی 

رزاده گدآهندر پدژوهش  92/0( و ضدریب پایدایی 26) باقری و همکارانتحقیق 
 20نامه شدامب آن تأیید شد. این پرسدش ([، روایی و پایایی27)و مرادی  رضایی

بدر حسدب . کندگیری میمیزان وابستگی فرد به اینترنت را اندازه سؤال است که
های بدون وابستگی )امتیاز کمتر یا مساوی امتیاز اکتسابی، کاربر در یکی از گروه
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( و 50-79(، وابستگی متوسط )امتیاز 21-49(، دارای وابستگی خفیف )امتیاز 20
 . (3)گیرد ( قرار می80-100وابستگی شدید )امتیاز 

بدود کده در آن  Felnerبخش سوم در بردارنده مقیاس کفایدت اجتمداعی 
های مهدارت رفتداری، مهدارت شدناختی، مهدارت هیجدانی و آمایده»چهار بددد 

سؤال تشکیب شده که بر اساس نظریه  47بررسی گردید. این ابزار از « انگیزشی
Felner  وLease  ایاییپو  روایی. برآورد (28) ساخته شده است 1990در سال 

نامه پرسدشدر  (.29شده است ) انجام شریفیطا بی عامری و این آزمون توسط 
، تا حدی 6، موافقم = 7کاملاً موافقم = »گزینه شامب  7مذکور، هر سؤال دارای 

و کداملاً  2، مخدا فم = 3، تدا حددی مخدا فم = 4، نظری نددارم = 5موافقم = 
ای را و آزمدودنی بایدد گزینده باشددمدی 7تا  1در طیف  یکرت از « 1مخا فم = 

، 3کننده احساسات و نظرات او باشد. سؤالات شدماره انتخاب کند که بیشتر بیان
بدده  45و  44، 43، 38، 37، 36، 32، 28، 26، 25، 21، 16، 15، 12، 11، 9، 8، 6

 1شود. به این صورت که به کاملاً موافقم نمدره گذاری میصورت مدکوس نمره
. در مورد نمره کفایت اجتماعی نیز (26)گیرد تدلق می 7 فم نمره و به کاملاً مخا

 258-329خددوب و  188-258متوسددط،  118-188ضدددیف،  47-118نمددرات 
 خیلی خوب با استفاده از نمره برش انجام شد. 

ان بدا آوری دانشگاه، پژوهشدگرپس از اخذ مجوز از مداونت تحقیقات و فن
 اداره بدا یهای فوق مراجدده کردندد و پدس از همداهنگه مجوز، به دانشکدهیارا

دندد و افت نمویان را دریو ساعت کلاس دانشجو یست اسامیآموزش دانشکده،  
بده  هانامهپرسدشان، یت از دانشدجویپس از خروج استاد از کلاس و کسب رضا

ب قب ها توزیع گردید.تفکیک ترم تحصیلی و بر حسب اعداد تصادفی میان نمونه
کنندگان اهدداف آن بده شدرکت، روش انجدام مطا دده و هانامهپرسدشع یاز توز

بدون ندام  هانامهپرسشتوضیح داده شد. همچنین، به آنان اطمینان داده شد که 
رکت در شها به صورت محرمانه باقی خواهد ماند و عدم باشد و اطلاعات آنمی

  ها نخواهد داشت.تحقیق، تأثیری در ارزیابی آن
یفی اسدتفاده شدد. جهدت ها، از جداول و نمودارهای توصبرای توصیف داده

، t ،2هدای از آزمون نیز متایرهای مورد نظرها و بررسی ارتبا  بین تحلیب داده
Mann-Whitney ،ANOVA  ،و تحلیب همبستگی استفاده گردید. در نهایت

 ,version 20, IBM Corporation) 20نسدخه  SPSSافزار در نرم هاداده

Armonk, NYد تجزیه و تحلیب گرفت.مور 05/0داری ی( و سطح مدن 
 

 هایافته
بازگردانده شد نامه پرسش 228نامه توزیع شده، پرسش 260در پژوهش حاضر از 

 53/21 ± 59/2درصد بود. میانگین سن دانشدجویان،  7/87و درصد پاسخگویی
سدال قدرار داشدتند 18-24درصد( در گروه سدنی  1/92ها )سال بود و بیشتر آن

 درصدد( مجدرد و بدیش از نیمدی  1/92کننددگان )درصد(. اغلب شدرکت 2/60)
 ، بیشدتر دانشدجویان نامده پرسدشدرصد( مدذکر بودندد. مطدابق توزیدع  9/50)
 درصددد( در دانشددکده پرسددتاری همدددان مشدداول بدده تحصددیب بودنددد.  7/62)

درصدد(  2/74. حددود دو سدوم افدراد )کردندمیدرصد در خوابگاه زندگی  9/71
درصدد میدزان آشدنایی  8/56و  8/63بده ترتیدب در کامایوتر شخصی داشتند و 

دانشجویان با رایانه و اینترنت در حد متوسط بود. محدب دسترسدی بده اینترندت 
درصدد در  6/65درصد کب هفتده و  8/76درصد( خوابگاه بود.  8/51اغلب افراد )

 10-30درصد دانشجویان بین  2/52کردند. در طول شب از اینترنت استفاده می

 کنندددگان کردنددد. بیشددتر مشددارکتهفتدده از اینترنددت اسددتفاده می سدداعت در
هدای اجتمداعی از اینترندت اسدتفاده درصد( به د یب دسترسی بده شدبکه 3/76)

 (.1)جدول کردند می
جویان دچار درصد دانش 6/77در ارتبا  با میزان شیوع وابستگی به اینترنت، 

نشدان  ز نتدایجفایت اجتماعی نیوابستگی خفیف به اینترنت بودند. در ارتبا  با ک
 (. 2ول بودند )جد یدرصد دانشجویان دارای کفایت اجتماعی خوب 1/67داد که 

ر د یمداعت اجتین هر چهار عامب کفایانگیو م یاز کلیها، امتبر اساس داده
 (.3قرار داشت )جدول  یرده خوب

رنت ینتابین میانگین امتیاز وابستگی به  Pearsonنتایج آزمون همبستگی 
( که P < 001/0داری را نشان داد )و میانگین امتیاز کفایت اجتماعی رابطه مدنی

 (.4این رابطه از نوع مدکوس بود )جدول 
 

 بحث
در  یت اجتمداعیدنترندت بدا کفایبده ا یپژوهش حاضر با هدف ارتبدا  وابسدتگ

ان یج نشدان داد کده بیشدتر دانشدجویانجام شد. نتدا یان رشته پرستاریدانشجو
ر تحقیقات صورت گرفتده در یج ساینترنت داشتند که با نتایبه ا یفیخف یگوابست

و همکدداران در پددژوهش خددود،  Kaurداشددت.  ی( همخددوان8، 11ندده )ین زمیددا
. در مطا دده (24)ف گدزارش کردندد یدنترنت اغلب نوجوانان را خفیبه ا یوابستگ

Chaudhari نترندت در یاد بده ایدوع اعتیو همکاران که در هند انجام شدد، شد
رفددت و نتدایج تحقیدق . (25)ف گدزارش گردیدد یخف یلوم پزشکان عیدانشجو

اد بده یداعتنشدان داد کده  همددان یان علدوم پزشدکیهمکاران بر روی دانشجو
و  Tsimtsiou هایج پژوهشیبر اساس نتا(. 30)نترنت متوسط رو به بالا بود یا

مبدتلا  نترندتیاد ایکه به اعت یانی، دانشجوSchoenfeld (11)و ( 31همکاران )
بدالا و  یریپذبیرا ندارندد و از آسد یلازم در روابط اجتمداع یهاهستند، مهارت

رسد که در دانشجویان کشور ما نیز برند. به نظر مییرنج م ینییسلامت روان پا
و گسترش روزافزون امکانات ا کترونیکی و  همچون سایر کشورها، به د یب رشد

های تلفدن همدراه و وایمکدس، دسترسی آسان به اینترنت حتی از طریق گوشی
هدا را در آوری فراهم است و همدین مسدأ ه آنها از این فنگیری آنامکان بهره

 دهد.مدرض خطر وابستگی قرار می
 یاجتمداع تیداز کفایدامت ین کلدیانگیدج بررسدی حاضدر، میبر اساس نتدا

و  Saticiها بدا نتدایج مطا ددات افتهیان در حد خوب به دست آمد. این یدانشجو
و  (5)جددو و همکدداران رحقی، م(33) فربدددان و یمحمدددگددب، (32)همکدداران 

Bramhall (34همسو م )ن اسدتدلال یتدوان چندین یافته مین اییباشد. در تبی
یددا  یسددتگیدار بددودن، شایبدده فددرد احسدداس مدندد یت اجتمدداعیددکددرد کدده کفا

و  یریادگرو، یدنیداز ا دهد.یو اعتماد م ی، احساس تأثر، خودمختاریخودکارامد
در  یشدود کده نقدش مهمدبه احساسات می یدهاستفاده مؤثر از آن، باعث نظم

در  ییافراد باورها یکند. وقتیایفا م یارتباط یهاتداوم و سلامت روابط و مهارت
 یاجتمداع یهاها و شکستتیدهند، موفقیخود شکب م یاجتماع یمورد کارامد

بندابراین، آمدوزش و مهدارت ابدراز  نند.کیر مین باورها تدبیخود را هماهنگ با ا
خود اعتماد کند و با  یهاییشود فرد نسبت به توانایوجود و حب مسأ ه، باعث م

ن امر منجر بده ید که ایرا برقرار نما ینسبت به خود روابط اجتماع یترد مثبتید
افدزایش  و به دنبال آن،افزایش سازگاری فرد با رویدادهای محیط پیرامون خود 

 (.35)شود مییت اجتماعی کفا
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 مشخصات دموگرافیک افراد مورد بررسی. 1 جدول

 تعداد )درصد( متغیر تعداد )درصد( متغیر
  محل تحصیل  سن )سال(

 143( 7/62) همدان 210( 1/92) 24-18
 33( 5/14) اسدآباد 14( 14/6) 30-25

 38( 7/16) ریملا 4( 76/1) 31بیشتر و مساوی 
 14( 1/6) نهاوند 228( 100) جمع کل

 228( 100) جمع کل  جنسیت
  داشتن کامپیوتر شخصی 116( 9/50) مرد
 169( 2/74) بله 112( 1/49) زن

 59( 8/25) ریخ 228( 100) جمع کل
 228( 100) جمع کل  وضعیت تأهل

  محل دسترسی به اینترنت 210( 0/92) مجرد
 118( 8/51) خوابگاه 18( 0/8) متأهل

 69( 2/30) منزل 228( 100) جمع کل
 4( 8/1) نتیکاف  محل سکونت
 5( 2/2) ت دانشگاهیسا 164( 9/71) خوابگاه

 32( 0/14) ریمکان متغ 64( 1/28) ر خوابگاهیغ
 228( 100) جمع کل 228( 100) جمع کل
    ترم تحصیلی

   137( 2/60) 4تا  1
   91( 8/39) 8تا  5

   228( 100) جمع کل
 جمع کل ریخ بله تفاده از اینترنتدلیل اس

 228( 100) 120( 6/52) 108( 4/47) تحقیق
 228( 100) 72( 6/31) 156( 4/68) سرگرمی

 228( 100) 146( 0/64) 82( 0/36) گفتگوی اینترنتی
 228( 100) 208( 2/91) 20( 8/8) فراموش کردن مشکلات

 228( 100) 218( 6/95) 10( 4/4) وبلاگ
 228( 100) 200( 7/87) 28( 3/12) پست الکترونیکی استفاده از

 228( 100) 54( 7/23) 174( 3/76) های اجتماعیشبکه

 
د آمددوزش ید، باییش کددارایو افدزا یسددطح خددمات درمددان یجهدت ارتقدا

مقطع کارشناسی  یدر برنامه درس یضرور یبه عنوان بخش یارتباط یهامهارت
 یهداشیو هما یآموزشد یهداکارگداه ن مهدارت بدایگنجانده شود و ا یپرستار
 (.36ت گردد )یتقو یه سطوح خدمات درمانیمؤثر در کل یارتباط یهامهارت

 

 های مورد بررسیتوزیع شدت وابستگی به اینترنت و کفایت اجتماعی در نمونه. 2جدول 

 اریانحراف مع ±ن یانگیم تعداد )درصد( متغیر اریانحراف مع ±ن یانگیم تعداد )درصد( متغیر

 73/235 ± 94/33  یت اجتماعیکفا 32/40 ± 62/13  یشدت وابستگ

 0( 0) فیضع 3( 3/1) یعدم وابستگ

 11( 8/4) متوسط 177( 6/77) فیخف

 153( 1/67) خوب 45( 7/19) متوسط

 64( 1/28) خوب یلیخ 3( 3/1) دیشد

 228( 100) جمع کل 228( 100) جمع کل
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 های مورد بررسیهای کفایت اجتماعی در نمونهنی عاملتوزیع فراوا. 3 جدول

 اریانحراف مع ±ن یانگیم تعداد )درصد(  عامل کفایت اجتماعی

 97/173 ± 69/26 2( 9/0) ضعیف مهارت رفتاری

 6( 6/2) متوسط

 143( 7/62) خوب

 77( 8/33) خیلی خوب

 228( 100) جمع کل

 40/31 ± 64/7 17( 5/7) عیف ض های انگیزشی و انتظاراتآمایه

 58( 4/25) متوسط

 111( 7/48) خوب

 42( 4/18) خیلی خوب

 228( 100) جمع کل

 99/15 ± 91/2 3( 3/1) ضعیف مهارت شناختی

 23( 1/10) متوسط

 98( 0/43) خوب

 104( 6/45) خیلی خوب

 228( 100) جمع کل

 35/14 ± 61/3 12( 3/5) ضعیف مهارت هیجانی

 58( 4/25) متوسط

 85( 3/37) خوب

 73( 0/32) خیلی خوب

 228( 100) جمع کل

 
نشان داد که  یت اجتماعینترنت با کفایبه ا یج مربو  به ارتبا  وابستگینتا

ر وجود دارد. به عبدارت دیگدر، بدا ین دو متاین ایب یداریو مدن یمنف یهمبستگ
ابدد و بدر عکدس. ییکداهش م یت اجتمداعیدت، کفانترنیبه ا یش وابستگیافزا

Satici یت اجتمداعیدزان کفایافتند، میه دریو همکاران با انجام تحقیقی در ترک 
و  یرامدیب .(32)تر بدود نییبدو  داشدتند، پداسیبده ف ادیکه اعت یانیدر دانشجو
در این زمینه دسدت  یج مشابهیز به نتاین (37)و همکاران  یدیو ب (4)همکاران 

کند، اما در یفراهم م ین را به صورت مجازگراینه ارتبا  با دینترنت زمییافتند. ا
ش از حدد از یاسدتفاده بدکان ناتوان اسدت. یبا دوستان و نزد ینه تدامب واقدیزم

سازد و با حدذف دور می یواقد یها را از جامده و ارتباطات اجتماعنترنت، انسانیا
 ییتوانددد بددر توانددایافددراد، مدد یو تسددلط بددر زندددگ یاجتمدداع یتددداملات واقددد

تواندد بدا کداهش ر بگذارد. همچندین، مدییآنان تأث یو خودکارامد یریگمیتصم
ت یدر ارتبا  باشد. به عبارت دیگر، کفا یت اجتماعیو کفا یاجتماع یروابط واقد

هدا و ییهدا، تواناکسب مهارت یتدامب است؛ یدن یهمان قدرت برقرار یاجتماع
و  یجدانیت هید، کفای، اجتمداعیشدناخت یهداکده شدامب مهارت ییهاتیظرف

  باشد.می یزشیانگ یهاهیآما
فدرد  ییاست که سبب توانا ییهاشامب اطلاعات و مهارت یت اجتماعیکفا

ان ین، دانشدجویبندابرا شود.یم یو تبادلات روزمره زندگ یف شالیدر انجام وظا
نترندت یبده ا یرند که چگونه وابستگیگییاد م یلیدر بافت تحص یرشته پرستار

ن شدکب بده یت نمایندد و بددیدهند و رابطه همدلانه خود را تقوخود را کاهش د
 دا کنند.یش پیگرا یت اجتماعیسمت کفا

 

 های مورد بررسیارتباط بین وابستگی به اینترنت و کفایت اجتماعی در نمونه. 4جدول 

 نمره وابستگی به اینترنت نمره کفایت اجتماعی  متغیر

 -Pearson 1 449/0ضریب همبستگی  نمره کفایت اجتماعی

 < P (2-tailed)  001/0مقدار 
N 228 228 

 Pearson 449/0- 1ضریب همبستگی  نمره وابستگی به اینترنت

  < P (2-tailed) 001/0مقدار 
N 228 228 
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سدت پرسدتاران، بهتدر ا یاجتمداع یش سدازگاریرو، به منظدور افدزانیاز ا
مداوم  ، در برنامه آموزشیتماعت اجیشده مدل کفا یمدون و طراح یهاآموزش

 یهداها در برنامدهمارستانیرد. بین خدمت پرستاران مد نظر قرار گیو آموزش ح
 یهاهاز برنامد یدیبده عندوان جز یت اجتماعیخود، به آموزش مدل کفا یآموزش

 یهااسدتاندارد یو اجدرا یط لازم جهدت طراحدیلازم و مهم توجه کنند و شدرا
 را فراهم آورند.  یاجتماعت یکفا یآموزش یهاکارگاه

 

 گیرینتیجه
بدا  یدارینترندت ارتبدا  مدندیبده ا یج پژوهش حاضر نشان داد که وابستگینتا

بده عندوان یدک مدادب  ینترنتدیاد ایددارد. لازم اسدت بده اعت یت اجتماعیکفا
 یساز جامده اسدت، توجده جددندهیر نسب جوان و آیگبانیکه اغلب گر یاجتماع

نده یان هستند، در زمیامر سلامت دانشجو یها که متو گاهشود و مسؤولان دانش
ان ینترنددت در دانشددجویح اسددتفاده از ایمناسددب و آمددوزش صددح یسددازفرهنگ

بر درمان مقدم است و با توجده بده  یریشگیکه پ ییجاند. از آنینما یزیربرنامه
 رد و ازیدقدرار گ یشدترین موضوع مورد توجه بیج مطا ده حاضر، بهتر است اینتا

نترندت و امکاندات آن یوتر و ایح، فرهندگ اسدتفاده از کدامایق آموزش صحیطر
ها و مراکدز است که دانشدگاه یغلط گردد. همچنین، ضرور یهاوهین شیگزیجا

و  یو رفتدار یا، مشداورهی، بهداشدتیمختلف آموزش یهایزیربا برنامه یآموزش
و  یسدازفرهنگ ینترندت در راسدتایبدر ا یمبتند یاستفاده از مداخلات اثربخش

 یان پرسدتاریسدا م در دانشدجو یرفتارهدا یشتر داندش و ا قدایهرچه ب یارتقا
ت ی، روش آموزش کفایان پرستاریشود در آموزش دانشجویشنهاد میبکوشند. پ

 یرد تا بتوان پرسدتارانیو مدرسان قرار گ یزان درسیرمورد توجه برنامه یاجتماع
سدطح  یهدا، موجدب ارتقدان مهارتیداز ا ت کرد که قادر باشند با اسدتفادهیترب

 جامده گردند. یسلامت عموم
بودن تحقیق اشداره کدرد  یتوان به مقطدیپژوهش حاضر م یهاتیاز محدود

رد. پژوهش حاضر بر ینه انجام گین زمیز در این یگردد مطا دات طو یشنهاد میکه پ
ها و گدر رشدتهید ها بدهم یافتهیانجام شد و در تدم یان رشته پرستاریدانشجو یرو

در  یگردد که مطا دده مشدابهیشنهاد میت نمود. پیا  را رعاید جانب احتیجوامع، با
و  یپزشددک یهاان رشددتهیر دانشددجویسددا یو بددر رو یعلددوم پزشددک یهادانشددگاه

 سه گردد. یج آن با تحقیق حاضر مقایسراسر کشور انجام و نتا یراپزشکیپ
 

 انیدتشکر و قدر
و کد اخدلاق  9512177728با شماره  یقاتیاز طرح تحقپژوهش حاضر برگرفته 

IR.UMSHA.REC.1395.596یآورقددات و فددنی، مصددوب مداونددت تحق 
ران و یه مسؤولان، مددیله از کلین وسیباشد. بدیهمدان م یدانشگاه علوم پزشک

به عمدب  ینمودند، تشکر و قدردان ین مطا ده همکاریان که در انجام ایدانشجو
 یمداونت پژوهش یت ما یق حاضر تحت حمایذکر است که تحق د. لازم بهیآیم

 همدان انجام شد. یدانشگاه علوم پزشک
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