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Abstract 

Objective (s): Internet addiction as a new phenomenon in the young generation, especially in students, has led to a lack of 

attention to physical and mental health, reduced quality of life, sleep and educational problems. Also, self-efficacy as a 

personality trait that can play a role in Internet addiction. The purpose of this study was to compare self-efficacy, quality of life 

and sleep quality of medical students with and without internet addiction.             

Methods: The present study was a cross-sectional study. The study population was all students of Tehran University of 

Medical Sciences in academic year 2019-2020. Using the stratified random sampling method, 300 students (115 men and 185 

women) were selected as the samples.  The Young internet addiction questionnaire, the short form health survey (SF-36), the 

Sherer self-efficacy beliefs questionnaire, and the Pittsburgh Sleep Quality questionnaire were used to collect data Multivariate 

analysis of variance used to analyze the data. 

Results: In all 300 medical and dental students aged 18 to 39 years participated in the study. Multivariate analysis of variance, 

showed that there was a significant difference between quality of life (P< 0/001), self-efficacy (P< 0/001) and sleep quality (P< 

0/001) of among students with and without internet addiction. 

Conclusion: The findings confirmed that the internet addicted users had lower quality of life, lower sleep quality and lower 

self-efficacy, than regular users. 
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 ینترنتیا ادیو بدون اعت ادیاعت با یپزشک انیخواب دانشجو تیفیو ک یزندگ تیفیک ،یخودکارآمد سهیمقا
 

  4دیاصغرنژاد فر اصغر ی، عل3 یگیب یه مرتض، زهر2یصفر رضاعلی ،1خو زهره بزرگ

 
 رانیواحد تهران مرکز، تهران، ا یدانشگاه آزاد اسلام .1

 رانیتهران، ا قات،یواحد علوم و تحق یدانشگاه آزاد اسلام .2

 رانیواحد تهران جنوب، تهران، ا یدانشگاه آزاد اسلام .3

 رانیتهران، ا ران،یا یدانشگاه علوم پزشک. 4

 
 16/6/1400 ریافت:تاریخ د

 24/11/1400تاریخ پذیرش: 

 [1401 فروردین 24 -]نشر الکترونیك پیش از انتشار

1400؛ 21(2:) 197 -205نشریه پایش: 

 

 چکیده

جسمی و روانی، کااشش کیییات    سلامت  به  یتوجه یبدانشجویان سبب  در ویژه به  در نسل جوان و دینوپد آسیب به عنوان یك اینترنت به اعتیاد: مقدمه

تواند در اعتیاد با اینترنت نقش شای شخصیتی میی شده است. شمچنین، خودکارآمدی به عنوان یکی از ویژگیلیتحص  مشکلاتمشکلات خواب و  ی،گدزن 

 .بود اینترنتی اعتیاد بدون و اعتیاد با دانشجویان پزشکی خواب کیییت و زندگی کیییت خودکارآمدی، مقایسه حاضر، پژوشش از باشد. شدفداشته 

 در تهاران  پزشکی علوم دانشگاه دانشجویانکلیه  آن جامعه آماری انجام شد. تحلیلی -پژوشش حاضر از نوع مقطعی و به روش توصییی :مواد و روش کار

 شادند. بارای   نیر به عنوان نمونه انتخاب( زن 185 و مرد 115) 300 ای،طبقه تصادفی گیرینمونه روش از استیاده با بودند که 1398 -99سال تحصیلی 

 منظاور  به و پیتزبورگ خواب کیییت و شرر خودکارآمدی ،(SF-36) زندگی کیییت یانگ، اینترنت به اعتیاد شایپرسشنامه از شای پژوششداده آوریجمع

 .شد متغیری استیادهچند واریانس تحلیل شایروش از شاداده آماری تحلیل

نیار بادون اعتیااد باه     60نیار باا و   40) سال شارکت داشاتند.   39تا  18دندانپزشکی با دامنه سنی  دانشجوی پزشکی و 300: در پژوشش حاضر، هایافته

 باا  کاربران (>001/0pخواب ) ( و کیییت>001/0pخودکارآمدی ) (،>001/0pزندگی ) کیییت بین که داد نشان تحلیل واریانس چند متغیری اینترنت(

 دارد. وجود رمعنادا تیاوت اینترنت به اعتیاد بدون و اعتیاد

 نسابت  تریپایین خودکارآمدی و خواب کیییت زندگی، کیییت از اینترنت به معتاد توان گیت که کاربرانبر اساس نتایج پژوشش حاضر میگیری: نتیجه 

 برخوردارند. عادی کاربران به

 خواب کیییت زندگی، کیییت خودکارآمدی، اینترنت، به اعتیاد واژگان کلیدی:

 

 IR.IAU.SRB.REC.1397.164کد اخلاق: 

 

 تهران، دانشگاه علوم پزشکی ایران :پاسخگو نویسنده
E-mail: aa_asgharnejad@yahoo.com 
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 و زشره بزرگ خو                                                                                                                    ...     مقایسه خودکارآمدی، کیییت زندگی

 1400  اردیبهشتـ  فروردین، دوم شماره ،و یکم ستیب سال

شاای  ، زندگی روزمره بسیاری از افراد وابسته باه شابکه  21در قرن 

و شیوع آن در بین جوانان  نترنتیبه ا . وابستگی]1[اجتماعی است

 ریا شاای اخ لاسات کاه در ساا    یضاوع مو دانشجویان خصوص بهو 

 یجادی در زنادگ   یمنزله بحرانا  به مواد مخدر به وابستگی شمانند

اساتیاده  . ]2[گرفتاه اسات   رار قموردبحث  شاآن یردی و اجتماعف

، اینترنات  از قبیال وابساتگی رفتااری    یاینترنت باا عنااوین   زیاد از

ل اعتیاد ختلات و ااستیاده از اینترنسوء ،استیاده مرضی از اینترنت

شای مختلف، شیوع اعتیااد باه   شود. پژوششبه اینترنت معرفی می

باه   ادیمیهوم اعت. ]3[اند گزارش کرده درصد 20 تا 3اینترنت را از 

 . وی معتقد است کهمطرح شدط یانگ بار توس نیبرای اول نترنتیا

 ساعت در شیته 38 کم دست که است کسی اینترنت به معتاد فرد

کناد   اینترنات  از اساتیاده  صارف  را خود وقت وز،ر در ساعت 8 یا

اعتیادشای رفتاری، شش ویژگی برای اعتیاد  حوزه . متخصصان]4[

اند که شامل برجستگی )تیکار داممای در   به اینترنت در نظر گرفته

خصوص یك رفتار(، تغییرات خلقی )بهبود خلق در اثر اساتیاده از  

سایدن باه ساط     ر منظاور  باه اینترنت(، تحمل )افازایش فعالیات   

شدن در نبود اینترنات(،  شای ترک )مثل عصبیرضایت قبل(، نشانه

شاای گذشاته پاس از ناکاامی یاا کااشش       عود )بازگشت به حالات 

فردی در اثر استیاده شای اینترنتی( و تعارض )مشکلات بینفعالیت

 .]5[باشند شدید از اینترنت( می

-ینترنات در پاژوشش  یکی از متغیرشایی که رابطه آن با اعتیاد به ا

 کیییاات زناادگیی قاارار گرفتااه اساات، موردبررسااشااای مختلااف 

عناوان درک  ، کیییت زندگی را باه سلامت جهان. سازمان ]5[است

شخصی افاراد از جایگاششاان در زنادگی در بساتری از فرشناگ و      

کنناد و باه دنباال     شا زندگی مای  داند که افراد با آنشایی میارزش

. ]6[داردشای زناادگی خااویش شسااتند اشااداف، انتظااارات و اسااتان

برخی اندیشمندان، کیییت زنادگی را باا دیادگاشی عینای )مثال      

را باا دیادگاشی   سلامت جسمی و شارایط اجتمااعی( و برخای آن   

نگار،  اماا در دیادگاه کال   ؛ ]7[کنناد  ذشنی )رضایت فرد( بیان می

-ای چندوجهی در نظار مای  پردازان، کیییت زندگی را پدیده نظریه

. بار اسااس   ]8[ه شر دو دیدگاه عینی و ذشنی را در برداردگیرند ک

نتایج تحقیقات، اگرچه اینترنت، کیییت زندگی و بهزیستی افراد را 

ازاندازه از آن، پیامدشای نامطلوبی بر  یشبدشد؛ اما استیاده ارتقا می

شاا حااکی   نتایج پژوشش سلامت روان خواشد داشت. در این راستا،

ی مثال اساترس، اضاطراب،    پزشاک  روانمام  از آن است که بین علا

افسردگی، افکار خودکشی، وسواس و غیره باا اعتیااد باه اینترنات     

و  ماممون  . شمچنین، نتاایج پاژوشش  ]9[رابطه معنادار وجود دارد 

شمکاران در بین دانشجویان نشانگر این بود که اعتیاد باه اینترنات   

ابعاد جسامی،  شای کیییت زندگی مرتبط با سلامتی )با تمام جنبه

روانی، اجتماعی و محیطی( در دانشاجویان رابطاه منیای معناادار     

 .]10[دارد

کیییت خواب، از دیگر متغیرشایی اسات کاه در حاوزه اعتیااد باه      

ساازه   كیا کیییات خاواب   اینترنت موردتوجه قرار گرفتاه اسات.   

آن  فیا تعرکاه   است هپیچید ایهدیپدبالینی بسیار مهم است؛ اما 

صااورت  آن ذشناای اساات و بااه عبااارتی، بااه  دشااوار و ساانجش  

کیییات خااواب از  . ]11[نیساات  یریا گ اناادازهآزمایشاگاشی قابال   

میازان   دننا ما ،خواب تجربه گینگوچشنی مربوط به ذ یشاشاخص

 ریاز خواب و احساس پس از برخاستن از خاواب تامث   یمندتیرضا

 شیسبب افازا تواند خواب می شمچنین، مشکلات .]12[ ردیپذمی

 لکارد کاشش سلامت عمومی، کااشش عم  ،نیت روحی و روااختلالا

 جاام ندر ا مشاکل خساتگی،   ،یادگیری ندیآشناختی، اختلال در فر

کیییات  و  هجسامی شاد   یشاا راحتیناشغلی و تحصیلی و  فیوظا

شاا حااکی از آن   نتاایج پاژوشش   .]13[فرد را کاشش دشاد   گیندز

ی معناادار  است که اعتیاد به اینترنت با کیییت خواب رابطاه منیا  

دارد و احتمال وجود مشکلات خواب در افاراد معتااد باه اینترنات     

 .]14، 15[بسیار زیاد است 

اسات.   مورد بررسای در ایان پاژوشش، خودکارآمادی     متغیردیگر 

 نطمیناا به معنیو  مطرح گردیاد  ورابند ینظریهدر  یمدرآکادخو

 ،شاا  اساحسا  ر،فکاا لکنتردر  دخو یشا ییتوانا به نسبت دفر ورباو 

. ستزاسسترا یشااا تیااموقعاو در ثر ؤم دعملکر نیزو  شااا تیاافعال

در  مهمی نقش ،شخصیتی متغیر یك عنااااوان بااااه یمدرآکادخو

یژگی و یك عنااوان بااهو  ]16[دارد  ندگیز مسااامل با دفر ییرویارو

و  تحصیلی یشاموقعیت توانااد درکننااده ماایپیشبینی شخصیتی

-ی افاراد مای  خودکارآماد   . سط]17[شد ثر باؤم عاملی ،شیزموآ

پذیری افاراد در برابار اخاتلالات مختلاف     کننده آسیبتواند تعیین

باشاد. نتاایج پاژوشش بارت و ماشامیاد      اعتیاد به اینترنات   ازجمله

اعتیاد به اینترنت را  توانددشنده این بود که خودکارآمدی مینشان

 .]18[بینی کندپیش

 آسایب  یاك  عناوان  بهینترنت رشد اعتیاد به ابا توجه به روند روبه

دانشاجویان و پیامادشای منیای     در ویژه به  در نسل جوان و دینوپد

، مشاکلات   خاود  جسامی و روانای    سالامت   به  یتوجه یبآن مانند 
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و غیره، پژوشش حاضر باا شادف مقایساه خودکارآمادی،      تحصیلی

کیییت زندگی و کیییت خواب کاربران باا اعتیااد و بادون اعتیااد     

 در بین دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی تهران انجام شد. اینترنتی

 جامعاه  تحلیلای( باود.   -)توصاییی  مقطعای پژوشش حاضر از ناوع  

ساال   در تهاران  پزشاکی  علوم دانشگاه دانشجویان کلیه آن آماری

 گیاری نموناه  روش از اساتیاده  باا  بودند کاه  1398 -99تحصیلی 

نیر به عنوان نموناه  ( زن 185 و دمر 115) 300 ای،طبقه تصادفی

انتخاب نمونه متناسب با جنسیت و ساال تحصایلی   شدند.  انتخاب

درصاد دانشاجویان    60انجام گرفت. با توجه باه اینکاه در حادود    

دادند در انتخااب  درصد را مردان تشکیل می 40پزشکی را زنان و 

 300در پاژوشش حاضار    نموناه نیاز ایان مسارله رعایات گردیاد.      

شای پزشکی و دندانپزشکی )سال اول ی دختر و پسر رشتهدانشجو

ی بررستا پنجم دکتری عمومی( به صورت تصادفی انتخاب و مورد 

آوری اطلاعاات از طریاق پرسشانامه و تحات     قرار گرفتناد. جماع  

یاده توساط محقاق و باه صاورت      د آماوزش نظارت افرادی آگااه و  

ا اشاداف  شاا انجاام گرفات. در ابتاد    مراجعه حضاوری در دانشاکده  

مطالعه برای دانشجویان تشری  شد و در ادامه، توضایحات لازم در  

بااودن شاارکت در  داوطلبانااهخصااوص محرمانااه بااودن اطلاعااات، 

پژوشش، اجازه خروج از مطالعه در شار مرحلاه از تحقیاق و ساایر     

ارامه گردید. با توجه باه تعاداد    شا آنکننده به حقوق افراد مشارکت

ه افراد چند روز فرصت داده شد تا با دقت باه  شا، ببالای پرسشنامه

از پرسشانامه   شاا داده یآور بارای جماع  شا پاسخ دشناد.  پرسشنامه

)ورژن  Spssافازار  توسط نارم  آمده دست بهشای شد و دادهاستیاده 

یری چنادمتغ تحلیل واریانس  و با استیاده از روش (p<01/0و  22

 ماورد  طلاعاات ا گاردآوری  جهات  پرسشانامه  چهار تحلیل شدند.

 :گرفت قرار استیاده
 20پرسشنامه اعتیاد به اینترنت یانگ: ایان پرسشانامه شاامل     -1

شود گذاری مینمره 5تا  1از  ی لیکرتا درجه پنجو با مقیاس گویه 

نقطاه بارش    است. 100و حداکثر،  20و دامنه نمرات بین حداقل، 

عاادی،   دشناده کااربر  نشان ،49تا  20به این صورت است که نمره 

، کااربر معتااد باه    100تاا   80، کاربر در معرض خطار و  79تا  50

توساط اورناگ باه     1383اینترنت است. این پرسشانامه در ساال   

در  ]20[. گنجاای و شمکاااران ]19[فارساای ترجمااه شااده اساات 

پژوششاای بااا نمونااه دانشااجویان دوره کارشناساای، ضااریب آلیااای 

پایاایی   ضریب ،اضردر پژوشش ح گزارش نمودند. 84/0کرونباخ را 

 آمد. به دست 81/0، پرسشنامه با روش آلیای کرونباخ

س ین مقیاپرسشاانامه خودکارآماادی عمااومی شاارر و شمکاااران: ا -2

گاذاری  ( نماره 5تاا   1گویه است و برحسب مقیاس لیکرت ) 17دارای 

شارر و   اسات.  17تارین نماره،   و پاایین  85شاود. باالاترین نماره،    می

ذکار   86/0پرسشنامه را از طریق آلیای کرونبااخ،  شمکاران، اعتبار این 

اند. این مقیاس توسط براتی ترجمه شد. وی در پژوششی، ضاریب  کرده

پایایی این مقیاس را از طریاق روش دونیماه کاردن گااتمن و آلیاای      

 .]21[گزارش نمود  79/0و  76/0ترتیب کرونباخ، به

 8امل این پرسشانامه شا  : (SF-36پرسشنامه کیییت زندگی ) -3

در اییاای   جسامی، محادودیت جسامی   است: عملکرد زیرمقیاس 

و محادودیت عااطیی در اییاای     سلامت عماومی درد بدنی، ، نقش

-نحوه نمره .انرژی و نشاط، سلامت روان و عملکرد اجتماعی نقش،

صاورت مجازا و بار اسااس دساتورالعمل       گذاری شر زیرمقیاس باه 

ر، بادترین و نماره   متغیر است که نماره صای   100تا  0آزمون بین 

کند. ایان  بهترین وضعیت را در مقیاس مورد نظر گزارش می 100

ترجمااه و اعتباریااابی شااد و در ایااران  1384پرسشاانامه در سااال 

نشاط )باا ضاریب    یرمقیاسز جز بهپایایی و روایی آن نشان داد که 

شااا از حاداقل ضارایب پایااایی در   (، ساایر زیرمقیااس  65/0پایاایی  

 .]23، 22[برخوردارند  90/0 تا 77/0محدوده 

باوده و   گویاه  18رگ: دارای پرسشنامه کیییت خاواب پیتزباو   -4

نگرش افاراد پیراماون کیییات خاواب در چهاار شیتاه گذشاته را        

از:  اناد  عبارتکه مقیاس دارد زیر 7 ،کند. این پرسشنامهبررسی می

طاول  ، تمخیر در به خواب رفتن، وصیف کلی فرد از کیییت خوابت

میازان داروی  ، شای خوابللااخت، کیایت خواب، خواب مییدمدت 

ای از که شر مقیااس، نماره   عملکرد صبحگاشیمصرفی و  آورخواب

جماع   بااشم  شاا مؤلیاه  شمهشای در انتها نمره. گیردصیر تا سه می

(. 21و حاداکثر   0شود )حداقل شده و به یك نمره کلی تبدیل می

کیییت خاواب   دشنده نشان ره کلیدر شر مؤلیه و یا در نم لامره بان

. ایان پرسشاانامه در ایاران توساط فرشاای و    [24] نامناساب اسات  

، ویژگای و آلیاای   حساسایت شنجاریابی شاد کاه   ] 25]شمکاران 

 باه دسات   98/0و  72/0، 77/0کرونباخ این پرسشنامه به ترتیاب  

 آمد.

دانشاجوی پسار و    115دانشجوی دختار و   185در پژوشش حاضر، 

نموناه،   افاراد  از%( 66/63) 191نیر شرکت داشتند.  300 جموعدرم
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 و زشره بزرگ خو                                                                                                                    ...     مقایسه خودکارآمدی، کیییت زندگی

 1400  اردیبهشتـ  فروردین، دوم شماره ،و یکم ستیب سال

%( نیاار 34/36) 109دانشااجوی پزشااکی )سااال اول تااا پاانجم( و  

%( 33/78) 234دانشجوی دندانپزشکی )سال اول تا پانجم( بودناد.   

 19%( نیار باومی و   34/15) 46نیر از دانشجویان، سااکن خوابگااه،   

%( نیر 33/17) 52ت داشتند. %( نیر در خارج از خوابگاه سکون33/6)

%( نیر سال دوم، 23) 69از افراد نمونه پژوشش، دانشجوی سال اول، 

 49%( نیار ساال چهااارم و   21) 63%( نیار ساال ساوم،    33/22) 67

%( نیار  45/79) 147 .%( نیر نیز دانشجوی سال پنجم بودند34/16)

 92شاا متمشال و   %( نیار آن 55/20) 38از دختران دانشجو، مجرد و 

%( نیاز متمشال   20نیار )  23 %( نیر از دانشجویان پسر، مجارد و 80)

سال و میاانگین   39تا  18. دامنه سنی دانشجویان مرد، بین شستند

و دامناه سانی    (66/2سال )انحراف معیاار   81/24سنی آنان برابر با 

سال )انحاراف   06/23سال و میانگین سنی آنان  37تا  18زنان بین 

شای به دست آماده از پرسشانامه   توجه به داده بود. با ( 43/2معیار 

کنناده در  %( از افاراد شارکت  32نیار )  96اعتیاد به اینترنت یاناگ،  

 دشناد کاه  پژوشش را دانشجویان کاربر عادی اینترنات تشاکیل مای   

 نیار از دانشاجویان   146اناد؛  باه دسات آورده   49تا  20نمرات بین 

و  79تااا  50ات %( کاااربر در معاارض خطاار اعتیاااد بااا نماار 66/48)

تاا   79%( کاربر معتاد به اینترنت با نمرات 34/19نیر ) 58درنهایت، 

، میاانگین و انحاراف اساتاندارد متغیرشاای     1. جادول  شستند 100

باه   زنادگی کیییات   زیر مقیاس شای ، خودکارآمدی وخوابکیییت 

تیکیك سه گروه از کاربران عادی، در معرض خطر اعتیاد و معتاد به 

 دشد.  ا نشان میاینترنت ر

گاردد در متغیار کیییات    ملاحظاه مای   1گونه که در جادول   شمان

معتااد باه اینترنات     گروه کاربرانبالاترین میانگین مربوط به ، خواب

( و 43/7( است که در مقایسه با گروه کاربر در معرض خطار) 89/8)

 ترپایینو کیییت خواب  بیشتردشنده مشکلات خواب نشان، (22/4)

متغیر خودکارآمدی نیز، گروه کاربران عادی با . در باشدمی این گروه

، بیشترین مقدار خودکارآمادی را در مقایساه باا دو    20/68میانگین 

شاای  تماامی زیرمقیااس  در دشناد. شمچناین،    نشان مای گروه دیگر 

را دارا میاانگین   باالاترین متغیر کیییت زندگی، گروه کاربران عادی، 

ه در معرض خطر اعتیاد و گروه معتاد باه  باشند و پس از آن، گرومی

  اینترنت قرار دارند.

شااا و شمگناای واریااانس از  بااا توجااه بااه اینکااه نرمااال بااودن داده 

نتاایج   اراماه شای اصالی تحلیال واریاانس اسات، قبال از       فرض پیش

اسمیرنوف برای بررسی نرمال بودن و  شا، از آزمون کولموگروف تحلیل

ض براباری واریاانس خطاای متغیار     از آزمون لون برای بررسای فار  

آزماون   Zبا توجه باه مقاادیر حاصال از آمااره      وابسته استیاده شد.

 298/0داری در سط  معنای  631/0)حداقل  اسمیرنوف کولموگروف

در  849/0و حاداکثر  مشاکلات روحای و عااطیی    برای زیرمقیااس  

( و شمچناین باا   کیییت خواب متغیربرای  528/0داری سط  معنی

باه دسات آماده     لاون  Fشاای  نسبتیك از  یچشاینکه  گرفتندر نظر 

ی زیرمقیااس درد  بارا  752/0داری در سط  معنای  286/0)حداقل 

بارای زیرمقیااس    118/0داری در سط  معنی 65/1بدنی و حداکثر 

داری  اسات و تماامی ساطوح معنای    نشاده  دار  معنی انرژی و نشاط(

فارض  و شاا   دن دادهمیروضه نرماال باو  لذا  شستند؛ 05/0تر از بزرگ

اساتیاده از تحلیال   یجاه،  درنتو  برقرار اسات شا  گروه  برابری واریانس

، شر سه شاخص آماره 2جدول بر اساس نتایج  واریانس بلامانع است.

ملاک آزمون در ماورد تیااوت ساه گاروه از نظار متغیرشاای ماورد        

در کیییات زنادگی و   و مطالعه یعنی کیییت خاواب، خودکارآمادی   

دار شده است. این یافتاه باه ایان معناسات کاه       معنی 001/0سط  

، 3شا حداقل در یکی از متغیرشا تیاوت معنادار دارند. در جدول  گروه

در  شاا  گروهبر این اساس،  شا ارامه شده است.بین گروه  جزمیات تیاوت

تمام متغیرشا تیاوت معناداری از شم دارند. برای مشخص شدن ایان  

شاا اسات از آزماون تعقیبای      کادام گاروه   شاا باین   موضوع که تیاوت

 شاده اسات.   اراماه  4فرونی استیاده شد که نتایج آن در جادول   بون
حاکی از آن است که در شمه متغیرشا بین  4نتایج تحلیل در جدول 

سه گروه تیاوت معنادار وجاود دارد؛ باه ایان ترتیاب کاه میاانگین       

ب، در شاار سااه متغیاار کیییاات خااوانماارات گااروه کاااربران عااادی 

شااای عملکاارد خودکارآمادی و کیییاات زنادگی )شااامل زیرمقیااس   

، مشاکلات   عماومی جسمی، محدودیت جسمی، درد بدنی، سلامت 

از روحی و عاطیی، انرژی و نشاط، سلامت روان و عملکرد اجتماعی( 

دو گروه دیگر به شکل معناداری بالاتر است، ولی دو گروه در معرض 

کیییات  شیچ یاك از متغیرشاای   در و معتاد به اینترنت  اعتیاد خطر

 تیاوت معناداری از شم ندارند.ی خودکارآمدکیییت زندگی و  ،خواب
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 1400  اردیبهشتـ  فروردین، دوم شماره ،و یکم ستمیسال ب

 

 هابه تفکیك گروه ها( خودکارآمدی و کیفیت زندگی)زیرمقیاس: میانگین و انحراف استاندارد کیفیت خواب، 1جدول 

 متغیرها

 کاربر عادی

(96 N=) 

 146خطر )کاربر در معرض 

N=) 

 اینترنتمعتاد به 

(58 N=) 

 SD میانگین SD میانگین SD میانگین

 15/4 89/8 14/4 43/7 84/3 22/4 کیییت خواب

 70/12 68/55 51/9 97/58 16/10 20/68 خودکارآمدی

 10/12 43/72 02/11 59/75 50/11 32/83 عملکرد جسمی

 71/11 79/64 08/12 72/67 83/13 90/76 محدودیت جسمی

 39/11 41/66 93/11 25/69 53/12 26/77 درد بدنی

 31/11 48/62 96/11 98/65 79/13 33/74 سلامت عمومی

 32/11 98/62 93/11 73/65 70/13 61/74 مشکلات روحی و عاطیی

 83/11 22/61 68/11 17/64 02/14 93/73 انرژی و نشاط

 91/11 13/63 05/12 26/66 67/13 78/74 سلامت روان

 81/11 65/68 28/11 88/70 40/12 32/79 عملکرد اجتماعی

 

  یری تفاوت کلی متغیرها در سه گروهچندمتغآماره : 2جدول 

 ایتا معناداری خطا df فرضیه F df ارزش آماره آماره ملاك منبع اثر

 گروه

 129/0 001/0 578 20 26/4 257/0 پیلامی

 135/0 001/0 576 20 50/4 748/0 ویلکز

 142/0 001/0 574 20 74/4 331/0 شتلینگ

 

 یری تفاوت سه گروه در متغیرهاچندمتغنتایج تحلیل واریانس : 3جدول 

 SS Df MS F P ETA متغیر وابسته
 162/0 001/0 78/28 75/472 2 50/945 کیییت خواب

 183/0 001/0 26/33 02/3599 2 04/7198 خودکارآمدی

 120/0 001/0 32/20 03/2637 2 06/5274 عملکرد جسمی

 128/0 001/0 73/21 74/3451 2 48/6903 یت جسمیمحدود

 112/0 001/0 66/18 24/2703 2 48/5406 درد بدنی

 119/0 001/0 98/19 04/3104 2 09/6208 سلامت عمومی

 123/0 001/0 78/20 06/3205 2 13/6410 مشکلات روحی و عاطیی

 142/0 001/0 59/24 02/3848 2 04/7696 انرژی و نشاط

 116/0 001/0 57/19 75/3091 2 50/6183 سلامت روان

 120/0 001/0 19/20 91/2789 2 83/5579 عملکرد اجتماعی

 

 ها در متغیرها مقایسه زوجی گروه :4جدول 

 متغیر

 گروه

 مرجع 

 گروه

 مقایسه

اختلاف 

 خطای معیار میانگین

 معنی

 گروه مرجع متغیر داری 

 گروه

 مقایسه

اختلاف 

 میانگین

خطای 

 یارمع

  معنی

 داری

 

کیییت 

 خواب

 عادی
 001/0 53/0 -63/3 درمعرض خطر

 خود

 یکارآمد

 

 
 عادی

 001/0 59/0 23/9 درمعرض خطر

 معتاد به اینترنت 001/0 67/0 -66/4 معتاد به اینترنت
51/12 72/0 001/0 

 معتاد به اینترنت درمعرض خطر
45/1- 62/0 163/0 

درمعرض 

 129/0 60/0 28/3 معتاد به اینترنت خطر

 

عملکرد 

 جسمی

 عادی
 001/0 79/0 72/7 درمعرض خطر

محدودیت 

 جسمی

 
 عادی

 001/0 65/0 18/9 درمعرض خطر

 معتاد به اینترنت 001/0 82/0 89/10 معتاد به اینترنت
11/12 86/0 001/0 

 معتاد به اینترنت درمعرض خطر
16/3 73/0 223/0 

درمعرض 

 405/0 71/0 93/2 معتاد به اینترنت خطر

 

 درد بدنی

 عادی
 001/0 58/0 00/8 درمعرض خطر

 سلامت

 عمومی

 
 عادی

 001/0 63/0 34/8 درمعرض خطر

 معتاد به اینترنت 001/0 86/0 84/10 معتاد به اینترنت
85/11 84/0 001/0 

 معتاد به اینترنت درمعرض خطر
83/2 75/0 389/0 

درمعرض 

 213/0 73/0 50/3 معتاد به اینترنت خطر

 001/0 64/0 75/9 درمعرض خطر  نشاط و انرژی 001/0 58/0 88/8 درمعرض خطر عادی 
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 و زشره بزرگ خو                                                                                                                    ...     مقایسه خودکارآمدی، کیییت زندگی

 1400  اردیبهشتـ  فروردین، دوم شماره ،و یکم ستیب سال

مشکلات 

 روحی

 001/0 91/0 83/11 معتاد به اینترنت
 معتاد به اینترنت عادی

71/12 88/0 001/0 

 معتاد به اینترنت درمعرض خطر
75/2 71/0 464/0 

درمعرض 

 388/0 70/0 95/2 معتاد به اینترنت خطر

 

 روان سلامت

 عادی
 001/0 62/0 52/8 درمعرض خطر

 عملکرد اجتماعی

 
 عادی

 001/0 54/0 43/8 درمعرض خطر

 معتاد به اینترنت 001/0 83/0 64/11 معتاد به اینترنت
66/10 95/0 001/0 

 معتاد به اینترنت درمعرض خطر
12/3 72/0 332/0 

درمعرض 

 669/0 83/0 22/2 معتاد به اینترنت خطر

 

 گيري بحث و نتيجه

شدف پژوشش حاضر، مقایسه خودکارآمدی، کیییات زنادگی و کیییات    

خواب کاربران با اعتیاد و بدون اعتیاد اینترنتی بود. نتایج نشان داد: باین  

کیییت زندگی کاربران با اعتیاد و بدون اعتیاد به اینترنت تیاوت معناادار  

ربران معتاد به اینترنات از کیییات زنادگی    یگر، کاد عبارت به؛ وجود دارد

در  آماده  دسات  باه تری نسبت به کاربران عادی برخوردارند. نتیجه پایین

و  ]10[و شمکااران   ماممون شای پاژوشش  پژوشش حاضر، شمسو با یافته

تاوان  مای  آماده  دسات  بهاست. در تبیین نتیجه  ]9[جنکینز و شمکاران 

دارای دو بعد جسامی و روانای   کیییت زندگی گونه بیان نمود که این

شاای مختلاف، مانناد ماچیمبارناا و     است و براساس نتاایج پاژوشش  

اعتیاد به اینترنت رابطه منیی و معناداری با کیییت  ،]26[شمکاران 

زندگی دارد و افرادی که به نوعی دچار اعتیاد باه اینترنات شساتند،    

نادگی  کیییات ز تمامی ابعاد جسمی و روانی  کاشش قابل توجهی در

نشان دادند. در خصوص ابعاد روانی کیییت زندگی )شامل مشاکلات  

روحی و عاطیی، نشاط و شادابی، عملکرد اجتماعی و سالامت روان(  

اناد کاه   شاا نشاان داده  باید به این مسرله توجه داشت کاه پاژوشش  

دشاد و باه   برقراری ارتباط با دیگران را کاشش میاعتیاد به اینترنت، 

. از طرف دیگر، فردی که زماان  ]27[شودمنجر میانزوای اجتماعی 

اش برای تعامل با دیگاران  کند، انگیزهزیادی را با اینترنت سپری می

شا دارد. شمچنین، این شود و توانایی کمتری در حیظ دوستیکم می

دچار مشکلات زیاادی درخصاوص مادیریت زماان، مادیریت       افراد،

 یی شستند و عالاوه باراین،  مقابله با استرس و شیجانات من شیجانات،

یدگی تنکنند و با تجربه  یمزمان کمتری را صرف صحبت با خانواده 

. ]28[ خواشناد نماود  بیشتر، احساس تنهایی و افساردگی بیشاتری   

عملکرد و )شامل شمچنین، در خصوص ابعاد جسمی کیییت زندگی 

شاا  نتاایج پاژوشش   (عماومی سالامت  مشکلات جسمی، درد بدنی و 

شاود و  اعتیاد به اینترنت باعث تنبلی جسمی مای  استحاکی از آن 

از گاروه   نیا تحارک ا یبا  یو زندگ نترنتیمدت از ا یطولان استیاده

، زمیناه مشاکلات   نشساتن   یافراد و عدم اطلاع آنان از نحاوه صاح  

-بی ثاباع به اینترنت، علاوه براین، اعتیاد کند.جسمی را فراشم می

خواشاد   هاا تغذیدر  لتلااا خو ا نظمی یبشای غذایی توجهی به وعده

 مسرله ینا به توجه با ،ینترنتا به دمعتا ، افاراد یت اینکهدرنهاشد و 

 مسلماً کنناااد، یمااا ینترنتادر  نندراگذ فصررا  دییاز تساعا که

 دبعاا سایرو  منظمو ورزش  دخو شتیابهدمسااامل به  ختنداپر ایبر

منجر به ، تیجهدرنشوند که میقت و دکمبو رچاد سالم ندگیز سبك

 .]29[خواشد شد  در ابعاد جسمیکاشش کیییت زندگی 

شای پژوشش نشان داد، بین کیییت خواب کاربران با اعتیاد و بدون یافته

، کااربران  گار ید عباارت  باه اعتیاد به اینترنت تیاوت معناادار وجاود دارد؛   

عادی از کیییت خواب بهتری در مقایسه با کااربران معتااد باه اینترنات     

در این پژوشش، شمسو با نتایج پاژوشش   آمده دست بهرند. نتیجه برخوردا

اسات. در   ]14[و کارتیاق، گارییین و پاری    ]15[علیمرادی و شمکاران 

قارار   توریدر معارض ناور ماان   توان اذعان نمود کاه  تبیین این نتیجه می

 نیملاتاون  یتمخیر در آزادساز سبب وتر،یگرفتن در زمان استیاده از کامپ

از پژوششگران  یبرخ .]30[ اندازدیشروع خواب را به تمخیر مشود و یم

ممکان اسات ساط      وتریو کامپ نترنتیباورند که استیاده از ا نیبر انیز 

 ،یاریو منجار باه افازاش شوشا     دشاد  شیرا افزا یعصب ستمیس تیفعال

. به ایان دلیال   در به خواب رفتن شود یو دشوار كیولوژیزیف یختگیانگ

 ساازوکار و ایجااد   نیروزمره را با ترش  دوپاام  یشاتیمغز انجام فعال که

 نیمغاز حا   یداروشناسا  راتییا تغ ،بناابراین  ؛کندیم یشمراش یزشیانگ

و  یاریباعاث شوشا   نیدوپاام  لیاز قب یبا ترش  مواد اینترنت استیاده از

 ،نترنات یاساتیاده از ا توان نتیجاه گرفات کاه    . میگرددیافراد م یداریب

بار   تواناد یما  زیولوژیاك یف یشاا  با ترش  شورماون  یعیطب طور به تنها نه

 تیا ییبر ک یطور معکوس و نامناسببلکه به ،خواب اثر بگذارد یکل زانیم

   .]31[گذار خواشد بود زمان خواب نامنظم اثر تیتقو قیخواب از طر

خودکارآمدی کااربران   یکی از نتایج دیگر پژوشش حاضر این بود که بین

بااه اینترناات تیاااوت معنااادار وجااود دارد؛  بااا اعتیاااد و باادون اعتیاااد  

، کااربران عاادی از خودکارآمادی باالاتری در مقایساه باا       گرید عبارت به

شاای  که این یافته، شمسو باا یافتاه  کاربران معتاد به اینترنت برخوردارند 

است کاه باه ایان نتیجاه دسات یافتناد،        ]18[پژوشش برت و ماشامید 

بینای کناد. در تبیاین    نترنت را پایش تواند اعتیاد به ایخودکارآمدی می
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مباادلات باا محایط تاا      ]32[ ورابندتاوان گیات: ازنظار    این نتیجه می

شای خاویش اسات؛   شای فرد در مورد توانامیحدودی تحت تمثیر قضاوت

توانناد  بدین معنی که افراد باور داشته باشند که در شارایط خااص، مای   

باراین، بنادورا معتقاد     هوظایف خود را به نحو احسن انجام دشناد. عالاو  

تنظیمی است؛ باه ایان   -است که یکی از نتایج و آثار خودکارآمدی، خود

معنی که افراد دارای خودکارآمدی بالا، بر افکاار، احساساات، انگیازش و    

کنناد بار رویادادشایی کاه     رفتار خود، کنترل بیشتری دارند و تلاش می

تیاده از اینترنات(  دشاد )مثال اسا   شا را تحت تامثیر قارار مای    زندگی آن

   کنترل داشته باشند.

انتخاب نمونه صرفاً از دانشجویان پزشکی یك دانشگاه، اساتیاده از یاك   

شا و عدم کنترل نقش آوری دادهابزار )پرسشنامه خود گزارشی( در جمع

از  عوامل فرشنگی و خانوادگی افراد نمونه در میازان اعتیااد باه اینترنات    

شود لذا به پژوششگران پیشنهاد میست. شای پژوشش حاضر امحدودیت

در تحقیقات خود در آیناده، باه متغیرشاایی مانناد وضاعیت اجتمااعی،       

-اقتصادی و فرشنگی خانواده، تعارضات و مشاکلات خاانوادگی و سابك   

شای تربیتی والدین توجه داشته باشند و در پایاان، باا توجاه باه نتاایج      

شاای آموزشای فرشناگ    دوره شاود حاصل از پژوشش حاضر پیشنهاد می

کارگیری و استیاده از فناوری، مانند اینترنت، تلیان شماراه و غیاره در     به

ساازی لازم  شا برگزار گردد تا در این خصوص فرشناگ مدارس و دانشگاه

 صورت گیرد.

 سهم نویسندگان

 طراحی مطالعه خو:زشره بزرگ

 شاآماری و گردآوری داده تحلیل :علیرضا صیری 

 مقاله مطالعه و ویرایش طراحی در گی: مشارکتزشره مرتضی بی

 راشنما استاد اصغر اصغرنژاد فرید:علی
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