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مقدمه
بــر 1980اســتفاده از تلفــن همــراه بــه ســال 

امروزه در برخی جوامع استفاده از تلفـن  ،گرددمی
.)1(صورت یـک اعتیـاد در آمـده اسـت    ه همراه ب

مخابراتوارتباطاتصنعتروزافزونوسریعرشد
همراه در ایران در چند هايتلفنعمومیکاربريو

سال اخیر شدت بیشتري به خـود گرفتـه اسـت و    
اکنون حدود سـی میلیـون تلفـن همـراه دائمـی و      

ایران وجود دارد و این رقم همچنان در دراعتباري 
رشـد ارتباطـات و تکنولـوژي    .حال افـزایش اسـت  

اگرچه در زمینـه هـاي مختلـف از جملـه سـرعت      
عنوان یـک  ه ها ببخشیدن به کارها و کاهش فاصله

همزمان می تواند یک تهدید تلقی شـود و  ، فرصت
ک باعـث بـروز   ی ـنیتگداشتن امواج الکترومعلتبه 

ات زیـادي مطالع ـ. شودسلامت انساندریمشکلات
اسـتفاده ار  ). 4-2(انـد را اثبـات کـرده  ضوعاین مو

در . تلفن همراه در همه کشورها رو به افزایش است
ساکنان صـاحب تلفـن   % 90کشور سوییس تقریبا 

هاي پژوهش ها در امریکـا  یافته). 5(همراه هستند
که درباره پیام کوتاه تلفن همراه نشان داد، جوانانی 

به طور افراطی و اعتیاد گونه از پیـام کوتـاه تلفـن    
همراه استفاده می کنند سطح بالایی از تکانشگري، 

).6(احساس تنهایی و اضطراب اجتماعی را دارند 
ــراد از تلفــن همــراه از طرفــی ــاد اف اســتفاده زی

آنهـا تواند سبب بروز اعتیاد به تلفـن همـراه در  می
استفاده ازشود به نحوي که افراد زمان زیادي را به

موضوع استفاده از .دهندمی اختصاص تلفن همراه
تلفن همراه در مطالعـات اجتمـاعی تحـت عنـوان     
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دانشجویاندراجتماعیحمایتوتنهاییاحساسباهمراهتلفنبهیوابستگرابطه

چکیده
تعیین ارتباط بین میزان اسـتفاده  هدف مطالعه حاضر . وابستگی به تلفن همراه باعث ایجاد حس تنهایی و حمایت اجتماعی نامطلوب می شود:هدفوزمینه

.استران تهدر دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی حمایت اجتماعیاحساس تنهایی و بااز تلفن همراه 
نفـر از دانشـجویان انجـام شـد، ابـزار گـردآوري داده هـا،        405تحلیلی که بـا روش نمونـه گیـري طبقـه بنـدي روي      -در این مطالعه توصیفی:روش کار
داده هـا در  . و حمایت اجتماعی به همراه سوالات دموگرافیک بـود نسخه سوم مقیاس احساس تنهاییهاي استاندارد میزان استفاده از تلفن همراه و پرسشنامه

.شدتجزیه و تحلیل، کاي دو و ضریب همبستگی پیرسونT-Testو با استفاده از آزمون هاي آماري آنالیز واریانس،16نسخه SPSSنرم افزارآماري 
9/30و ) در حـد متوسـط  (5/16، )در حد متوسـط (8/41میانگین هاي نمره وابستگی به تلفن همراه، احساس تنهایی و حمایت اجتماعی به ترتیب :هایافته

=32/0rیـزان میان نمرات وابستگی به تلفن همراه با احساس تنهایی و حمایت اجتماعی همبستگی منفی معنادار بـه م . بود) در مرز خفیف و متوسط( 36و -
/0r= میانگین نمره وابستگی به تلفن همراه در زنـان دانشـجو و دانشـجویان دانشـکده هـاي پزشـکی و بهداشـت بیشـتر بـود          ). =001/0p(بدست آمد-
)001/0p=0001/0وp= .(        تر مشـاهده شـد   سـال بیش ـ 25دسته بندي متوسط و شدید وابستگی بـه تلفـن همـراه و حمایـت اجتمـاعی در دانشـجویان زیـر
)001/0p=004/0وp= .(

میانگین نمرات وابستگی مفرط به تلفن همراه، احساس تنهایی و حمایت اجتماعی در دانشجویان مورد بررسی مناسب نیست و اسـتفاده مفـرط   :گیرينتیجه
. از تلفن همراه با احساس تنهایی و حمایت اجتماعی همبستگی دارد

وابستگی، احساس تنهایی، حمایت اجتماعی، دانشجویانتلفن همراه، :هاکلیدواژه

11/11/89: تاریخ پذیرش25/5/88: تاریخ دریافت

8/8/92: تاریخ پذیرش2/2/92: تاریخ دریافت
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. اعتیاد به تلفن همراه مورد بررسی قرار مـی گیـرد  
به نظـر مـودي کـاربران اینترنـت ممکـن اسـت از       

 ـ واسـطه  ه افزایش تنهایی هیجانی رنج ببرند ولی ب
اوقاتی کـه در جوامـع مجـازي از طریـق اینترنـت      

کنندشود تنهایی کمتري را احساس میایجاد می
جوینسون بر ضرورت اتخاذ نگرشی تعاملی در . )7(

تحلیل رابطـه انسـان بـا فـن آوري هـاي ارتبـاطی       
اگر با توجه بـه مطالعـات   .)8(پیشرفته تاکید دارد

هـا  اکـنش وانجام شده پذیرفته شود که مجموعـه  
نسبت به فن آوري هاي ارتبـاطی جدیـد بالنسـبه    
یکسان است، یافته هاي پژوهشـی موجـود دربـاره    
.اینترنت نیز قابـل تعمـیم بـه تلفـن همـراه اسـت      

کاهش روابط اجتماعی، انزواي اجتماعی و افـزایش  
احساس تنهـایی برخـی از کـاربران افراطـی تلفـن      

ازاســتفادهتــرین تبعــاتهمــراه، یکــی از محتمــل
استفاده از تلفن .)5(متعدد تلفن همراه خواهد بود

همراه در برخی موارد در امور عادي زندگی فـرد و  
 ــ ــداخل و ب ــات وي ت هــم ه حتــی حــالات و روحی

اسـتفاده افراطـی از آن   . کنـد ریختگی ایجـاد مـی  
باعث کاهش روابط فامیلی و تعـاملات اجتمـاعی و   

م این تما.شوداحساس تنهایی و سایر مشکلات می
مشکلات زمینه افسـردگی را در فـرد گسـترده تـر     

از طرفــی افســردگی و اســتفاده .)5و4(ســازدمــی
را ایجـاد  افراطی از تلفن همـراه زنـدگی ناسـالمی    

هـاي ارتبـاطی   در میـان تکنولـوژي  . )5(کنند می
تـرین فـن آوري محسـوب    جدید تلفن همراه مهم

شود که ضمن ایجـاد خلـوت مسـتقل فـردي،    می
بستر شـبکه اي فـردي   "اجتماعی فرد را در رابطه 

معنـادار کـرده اسـت و امکـان خوداظهـاري      "شده
هاي وابستگی.وردآهویتی و فردگرایی را فراهم می

احساسی افراد در رابطه با تلفن همراه به این علـت  
است که این وسیله ارتباطی در همه جا و همیشـه  

ارزانتوانند به گونـه اي  ست و افراد میفرد اکنار 
تر و به شکل گسترده تر براي رفع احساس تنهایی 

استفاده ). 5(ن استفاده کنندآو انزواي اجتماعی از 
از تلفن همراه به شکل اعتیـاد گونـه باعـث گوشـه     

احساس . گیري و احساس تنهایی در افراد می شود
تنهایی با برخی ویژگی هـاي روان شـناختی مثـل    

، عـزت نفـس   تکانشگري، پرخاشگري، درون گرایی
پایین، خجالت، شرم و اسناد بیرونـی موفقیـت هـا    

).9(مرتبط است 
در پژوهش فان چن در زمینه بررسی رابطه میان 
افسردگی با اعتیاد به تلفـن همـراه در دانشـجویان    
امریکایی، علائـم اعتیـاد بـه تلفـن همـراه در ایـن       
دانشــجویان شــامل حــواس پرتــی، عــدم تحمــل و 

گریز یـا فـرار اعـلام شـد و     بردباري، کناره گیري،
میان اعتیاد به تلفن همراه و افسـردگی بـه وجـود    
آمده رابطه معنی داري بدسـت آمـد همچنـین در    
این مطالعه  اعتیاد دانشجویان زن به تلفـن همـراه   
نسبت بـه دانشـجویان مـرد بـه طـرز چشـمگیري       

).10(بیشتر بود 
در مطالعه نادري و حق شناس روي دانشـجویان  

آزاد اهواز، میان احساس تنهایی با استفاده دانشگاه 
ــت مشــاهده    ــادار مثب ــن همــراه رابطــه معن از تلف

تحقیــق یاســمی نــژاد و همکــاران روي ). 11(شــد
نشـان  6دانشجویان دانشگاه آزاد اسـلامی منطقـه   

داد میان دانشجویان دختر  و پسر همچنین متاهل 
و مجرد از نظر استفاده مفرط از تلفن همراه تفاوت 

). 12(نادار وجود دارد مع
دانشجویان یک دسـته از کـاربران تلفـن همـراه     
هستند که در معرض آسیب هاي ناشی از استفاده 
بیش از حـد از ایـن وسـیله قـرار دارنـد همچنـین       
ــکلات و    ــا مش ــیل ب ــت در دوران تحص ــن اس ممک
مسائلی از نظر امور آموزشـی، اقتصـادي، تغییـرات    

یـن عوامـل بـا    ا. فرهنگی و اجتماعی روبـرو شـوند  
مسائلی مانند افسردگی، استرس و اضطراب همـراه  

شواهد مطالعات نشانگر این واقعیت است . می شود
که حمایت اجتماعی می توانـد در حفـظ سـلامتی    
افراد و کاهش آثار منفی فشارهاي فراوان ناشـی از  

این ). 13(محیط و جامعه نقش مهمی داشته باشد
زان اسـتفاده از  می ـتحقیق با هدف تعیـین ارتبـاط  

نیـاز بـه حمایـت    احساس تنهـایی و  با تلفن همراه 
در دانشــجویان دانشــگاه علــوم پزشــکی اجتمــاعی

یافتـه هـاي ایـن    . انجـام شـد  1390درسالرانته
طراحی پژوهش هاي کاربردي ومطالعه در طراحی 

.ت مناسب کاربرد داردمداخلا

روش کار
تحلیلی -یک مطالعه توصیفیکهن پژوهشایدر

-Cross(مقطعی از نوع  Sectional ( ،محـیط  است
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نمونه هـاي  و رانتهپژوهش دانشگاه علوم پزشکی 
دانشجویان دانشگاه علوم نفر از 405پژوهش، مورد 

مورد اسـتفاده در ایـن   ابزار .هستندان تهرپزشکی 
ــژوهش، ــک،  پـ ــوالات دموگرافیـ ــنامه سـ پرسشـ

پرسشنامه استاندارد میزان اعتیاد به تلفـن همـراه   
MPAI)Mobile PhoneAddication Index ( که

روایی و پایایی آن در مطالعه نادري سنجیده شـده  
رابطه تکانشـگري و احسـاس   "و نتایج آن در مقاله

ــراه در     ــن هم ــتفاده از تلف ــزان اس ــا می ــایی ب تنه
نسـخه سـوم  و ) 11("ج شده اسـت دردانشجویان

مقیــــاس احســــاس اســــتاندارد پرسشــــنامه
)UCLA)LonelinessScale of UCLAتنهـایی 

بود که تنهایی متداول فـرد را کـه در روابـط بـین     
روایی و ).14(سنجدکند، میفردي خود تجربه می

مطالعه مشایخ و همکاران پرسشنامه در این پایایی 
).15(است بررسی شده

تعداد سوالات هریک از بخش هاي ابزارگردآوري 
6دموگرافیــک بخــش : اطلاعــات عبــارت اســت از

سـوال،  17اعتیاد به تلفن همـراه  پرسشنامه، سوال
پرسشـنامه  و سـوال 8احسـاس تنهـایی  پرسشنامه 

بـه  یازدهی ـامتوهح ـن. سـوال 12حمایت اجتماعی
همراهتلفنبهوابستگیيهاپرسشنامهيپاسخ ها

، 4=اغلـب ،5=شـه یهم(ییپنج تاکرتیلاسیمقبا
ییتنهـا احساس ،)1=هرگزو2=بندرت ،3=یگاه

ــا ــمقبـــ ــااسیـــ ــهیهم(یی چهارتـــ ، 4=شـــ
بایاجتماعتیحماو )1=هرگزو2=،بندرت3=اغلب

ــمق ــرتیلاسی ــتک ــاهف ــاملا(یی ت ــقک ،7=مواف
،4=خـالف نه موافق نـه م ،5=موافقی،کم6=قمواف
ــ ــالفیکم ــالفم،3=مخ ــالفو2=خ ، )1=کاملامخ

همراهتلفنبهیگتوابسدرازیامتحداکثروحداقل
تی ـحمادرو24و 8تنهاییاحساسدر،85و17

.است84و 12یاجتماع
کسـب  وابستگی بـه تلفـن همـراه    رسشنامهپدر 

نشانه وابستگی بیشتر به تلفن همـراه  بالاترازیامت
در احساس تنهایی کسب امتیاز کمتر نشـانه  . است

احساس تنهایی بیشتر است و در حمایت اجتماعی
ــب امت ــکس ــانه ازی ــر نش ــحماکمت ــاعتی یاجتم

.استکمتر
تلفـن بـه یوابسـتگ نمـرات يبنـد دسـته اریمع

چارك ،یاحتماعتیحماوییتنهااحساسهمراه،

فاصـله بـین   کهصورتنیبد.شدگرفتهنظردرها
حداقل و حداکثر نمرات به چهـار قسـمت تقسـیم    

امتیازات در محـدوده  . شد و چارك ها محاسبه شد
ــازات در   ــف، امتی ــدي خفی چــارك  اول دســته بن
محدوده چارك دوم و سوم دسته بندي متوسـط و  
امتیازات در محدوده چارك چهـارم دسـته بنـدي    

بـه  ینمره وابستگيبرا.شدید  در نظر گرفته شد
تـا  35خفیـف و  34از کمترامتیازات :تلفن همراه

.درنظر گرفتـه شـد  شدیدبالابه69متوسط و 68

خفیـف،  12نمـره کمتـر از  : براي احساس تنهـایی 
ــین   ــره ب ــا 13نم ــط 20ت ــرهو متوس ــه 21نم ب

حمایـت نمـره  بـراي  و شـدید ) چارك چهـارم (بالا
تـا  31حمایت خفیف، 30نمره کمتر از : اجتماعی

. به بالا شدید در نظر گرفته شـد 67متوسط و 66
پرسشنامه هاي این مطالعه استاندارد بوده و اعتبار 
و پایایی آنها در مطالعات دیگر بررسی شـده اسـت   

).18تا 11(
ــ ــريروش نمون ــه صــورته گی ــهب ــديطبق بن

(stratification) ــجویان ــه در آن دانشـ اســـت کـ
تحصـیلی  و سـال تحصـیل  محلدانشکده براساس 

وارد پژوهش شدند و به سوالات پرسشـنامه پاسـخ   
براي تعیین حجـم نمونـه از فرمـول تعیـین     . دادند

حجم نمونه بر حسـب میـانگین زمـان اسـتفاده از     
96/1در این فرمول. تلفن همراه استفاده شده است

z=)ضریب اطمینان( ،12/12s= ) انحراف معیـار (
.ده استمنظور ش) دقت(=3/1dو

n z sd1.96 12.121.3 564.31.51 373.7
از مطالعـه مشـابه توسـط   انحراف معیـار فرمـول  

اوقــات فراغــت و  "گ بــا عنــوان  نــلــوییس لئو
کـه بـراي   "خودکارامدي و اعتیاد به تلفـن همـراه  

"پایایی پرسشنامه استاندارد اعتیاد به تلفن همـراه 
احتمــال ریــزش % 7بــا احتســابو ) 19(اســتفاده 

کل . نمونه اضافه در نظر گرفته شد26حجم نمونه 
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پـس از  . بـرآورد شـد  نفـر  405حجم نمونـه برابـر   
داده هـا بـا مراجعـه مسـتقیم     ،تعیین حجم نمونه

جمـع  ، پرسشگران به دانشکده هاي مـورد مطالعـه  
به این ترتیب که پرسشگران بـه محـیط   شد آوري

میـــاندانشـــکده هـــا مراجعـــه و پرسشـــنامه را 
صـورت تصـادفی توزیـع و پـس از     ه دانشجویان ب ـ

هـا  تکمیل پرسشنامه توسط دانشجویان پرسشنامه
ــدجمــع آوري را ــا  .کردن ــین دانشــجویان ب همچن

. رضــایت خــود و آگاهانــه بــه مطالعــه وارد شــدند
پرسشنامه ها کاملا بی نام بـود و بـه افـراد نمونـه     

ی اطمینان داده شد که  اطلاعات آنها محرمانه تلق ـ
شده و هر زمان که بخواهند می تواننـد از مطالعـه   

.خارج شوند
هاي این تحقیق پـس از جمـع آوري و کـد    داده

بندي و  ورود به رایانه توسـط نـرم افـزار آمـاري     
spss آمــار توصــیفی بــا اســتفاده از  16نســخه

آزمـون هـاي تحلیلـی    و) میانگین، تعداد و درصد(
ــال( ــوارزیآنـ ــاي دو،T-Test،انسیـ ــریب کـ و ضـ

.شدتجزیه و تحلیل) همبستگی پیرسون

ها یافته
نفـر از نمونـه هـاي مـورد     270در این مطالعـه  

بیشـــتر . نفـــر مـــرد بودنـــد135پـــژوهش زن و 
. سـال سـن داشـتند   25زیـر  %) 4/69(دانشجویان 

سـاکن  %) 2/60(نفر از این دانشجویان 244تعداد 
دیگـر اطلاعـات   . بودنـد خوابگـاه هـاي دانشـجویی    

1تکمیلی در مورد وضعیت آزمودنی ها در جـدول  
.نشان داده شده است

میانگین و انحراف معیار نمره وابستگی بـه تلفـن   
همراه ، احسـاس تنهـایی و حمایـت اجتمـاعی در     

، 8/41±94/12دانشجویان مورد بررسی به ترتیـب  
وابستگی . بدست آمد9/30±71/12و08/4±5/16

درصـد دانشـجویان مـورد    8/75مراه در به تلفن ه
از نظـر احســاس  . بررسـی متوسـط تـا شــدید بـود    

ــان دچــار احســاس تنهــایی  80تنهــایی درصــد آن
متوسط تا شدید بودند و از نظر حمایـت اجتمـاعی   

آنها از حمایت اجتمـاعی خفیـف تـا    درصد3/74
).2جدول(متوسط برخوردار بودند 

تلفـن  مقایسه میانگین هاي نمـره وابسـتگی بـه    
همراه در دانشجویان زن و مرد با استفاده از آزمون 

T- Test001/0(تفاوت معنادار نشان دادp=(  امـا ،
مقایسه میانگین هـاي نمـرات احسـاس تنهـایی و     
حمایت اجتماعی در دانشجویان زن و مـرد تفـاوت   

ــداد  ــان ن ــادار نش ــریب  . معن ــون ض ــاس آزم براس
راه همبستگی پیرسون میان وابستگی به تلفن هم ـ

با سن همبستگی معنادار مشاهده نشد ولـی میـان   
نمرات احساس تنهایی بـا سـن همبسـتگی مثبـت     

و میــان ) =94/0r=)004/0pمعنــادار بــه میــزان 
حمایت اجتماعی با سن همبستگی مثبت معنـادار  

بـدین  . مشـاهده شـد  ) =33/0r=)04/0pبه میزان 
صورت که در دانشجویان جوان تر نمره کسب شده 

نهایی و حمایت اجتماعی کمتر بود یعنی احساس ت
آنان از احساس تنهایی بیشتر و حمایت اجتمـاعی  

ــد  ــوردار بودن ــر برخ ــره  . کمت ــان نم ــین می همچن
وابستگی به تلفن همراه با نمره حمایت اجتماعی و 

کم منفی معنـادار  نمره احساس تنهایی همبستگی
-23/0و) =r=)001/0p-16/0به ترتیب  به میزان 

r=)001/0p= (مشاهده شد.
بــا اســتفاده از آزمــون آنــالیز واریــانس، مقایســه 

همراه دانشجویان تلفنبهوابستگیمیانگین نمرات
مورد بررسی برحسب دانشکده محل تحصیل شـان  

توزیع فراوانی اطلاعات دموگرافیک واحدهاي مورد پژوهش-1جدول 
درصدفراوانیطبقاتمتغیرها

2814/69سال25زیر سن
1034/25سال25-35

212/5سال35بالاي 
2707/66زنجنسیت

1353/33مرد
3464/85مجردوضعیت تاهل

596/4متاهل
277/6مدیریتدانشکده

675/16پرستاري مامایی
1194/29پزشکی

172/4فن آوري نوین
875/21بهداشت

411/10پیرا پزشکی
476/11توانبخشی

1844/45کارشناسیمقطع تحصیلی
942/23کارشناسی ارشد

1274/31دکترا
1406/34بومی تهرانبومی بودن

2654/65غیر بومی
405=n
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ــان داد   ــادار نش ــاوت معن ــدین )=0001/0p(تف ، ب
صورت که میانگین نمرات وابستگی به تلفن همراه 
در دانشجویان دانشکده پزشکی و بهداشـت بیشـتر   
بود اما مقایسه میانگین نمـرات احسـاس تنهـایی،    
حمایت اجتماعی این دانشجویان برحسب دانشکده 
محل تحصیل شان با استفاده از این آزمون تفـاوت  

ــا. معنــی دار نشــان نــداد ــالیز ونآزمــکــاربردب آن
بـه تلفـن   یوابسـتگ میانگین نمراتانیمواریانس 

مقطعبا یاجتماعتیو حماییاحساس تنها،همراه
ی و بـا اسـتفاده از   مورد بررسانیدانشجویلیتحص

میان میانگین نمـرات وابسـتگی بـه    T-Testآزمون
تلفن همراه، احساس تنهـایی و حمایـت اجتمـاعی    

بومی بودن آنان بومی و غیراین دانشجویان و متغیر
. مشاهده نشددار یمعنتفاوت

بحث و نتیجه گیري
تلفن همراه یکی از وسایلی اسـت کـه امـروزه در    

بـا گذشــت  . ارتباطـات انسـانی کـاربرد بـالایی دارد    
لزوم استفاده از تلفن همراه در زندگی بیشتر زمان، 

تلفن همـراه در  فراینـد اجتمـاعی شـدن     . شودمی
ذاتـی بـودن زنـدگی جمعـی در     . نقش مهمی دارد

انسان ضرورت تماس با دیگران را به عنـوان امـري   
امروزه بیشتر از گذشـته  . اجتناب ناپذیر نموده است

ته افراد به تلفن همراه بـراي ارتباطـات خـود وابس ـ   
شده اند اما اسـتفاده بـیش از حـد از تلفـن همـراه      

در ). 15و2(شـود  سبب وابستگی زیاد جوانـان مـی  
وابستگی ارتباط بین این پژوهش که با هدف تعیین

تنهــایی واســتفاده از تلفــن همــراه و احســاس بــه 
حمایــت اجتمــاعی در دانشــجویان دانشــگاه علــوم 

ــران در   ــانی ته پزشــکی و خــدمات بهداشــتی درم
تلفـن بـه یوابسـتگ نیانگیمانجام شد، 1390لسا

در دانشجویان مورد بررسی در حد متوسـط،  همراه
در حد متوسط و میانگین ییتنهااحساسمیانگین

بدسـت در مرز خفیف و متوسـط  یاحتماعتیحما
این یافته بـر لـزوم توجـه بـه ایـن مسـئله در       .آمد

ــداخلات   ــورد بررســی  و طراحــی م دانشــجویان م
در .مناسب براي ارتقاء وضعیت آنان دلالت می کند

ژاد و همکـاران میـان دانشـجویان    مطالعه یاسـمی ن 
دختر و پسـر و همچنـین مجـرد و متاهـل از نظـر      
ــادار    ــاوت معن ــراه تف ــن هم ــرط از تلف اســتفاده مف

اما در مطالعه باقیان و همکـاران  ) 12(شد مشاهده 
الگوي اسـتفاده از تلفـن همـراه در بـین     "با عنوان 

ــر و پســر ســاکن خوابگــاه هــاي   دانشــجویان دخت
اکثـر  "1389دانشگاه علوم پزشـکی یـزد در سـال    

دانشجویان میزان استفاده از تلفـن همـراه خـود را    
متوسط اعلام کردند و اختلاف از لحاظ آماري بـین  

تفـاوت  ). 20(ران و پسران معنادار نبوده است دخت
ژوهش در نتایج می تواند به زمان و شرایط محیط پ

همچنین یافته ها نشان داد وابسـتگی  . مربوط باشد
به تلفن همراه با حمایت اجتماعی همبستگی منفی 
دارد یعنی در دانشجویانی کـه وابسـتگی بـه تلفـن     

. تر بودهمراه بیشتري داشتند حمایت اجتماعی کم
براسـاس  . البته میزان این همبسـتگی کـم  اسـت    

نتایج مطالعه حاضر میان میزان وابستگی بـه تلفـن   
همراه با احساس تنهایی همبسـتگی منفـی وجـود    
داشت و افزایش استفاده از تلفن همـراه بـا کـاهش    

البتـه  . نمره احساس تنهایی و بـرعکس همـراه بـود   
بـیش از  اسـتفاده . میزان این همبستگی  کم  است

ی در دانشجویان مورد بررسیاجتماعتیوحماییتنهااحساسهمراه،تلفنبهیوابستگتوزیع فراوانی مطلق و نسبی دسته بندي هاي -2جدول
درصدفراوانیدسته بنديمتغیر

982/24خفیفوابستگی به تلفن همراه
2044/50متوسط
1034/25شدید

8120خفیفاحساس تنهایی
2176/53متوسط
1074/26شدید

994/24خفیفحمایت اجتماعی
2029/49متوسط
1047/25شدید
405=n
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حد از تلفن همراه باعث انزواي جوانان می شود که 
و ) 6(2008این نتایج بـا مطالعـه آزوکـی در سـال    

ــادري همخــوانی) 16(2007لارامــاي در ســال و ن
در مطالعــه باقیــانی و همکــاران نیــز    . دارد)11(

درحالــت بیشــترین اســتفاده دانشــجویان از تلفــن  
ان و پسـران  همراه ارتباط با خانواده در بـین دختـر  

کاهش یافتـه  % 8و % 3دانشجو به ترتیب به میزان 
). 20(بود 

در مطالعه حاضر میان وابستگی به تلفن همراه و 
بدین صورت کـه  . سن ارتباط معنی دار بدست آمد

در دانشجویان جوان وابستگی به تلفن همراه بیشتر 
این یافته با نتایج مطالعـه معیـدفر و همکـاران    . بود

بنابراین در طراحی مـداخلات  ). 21(ارد همخوانی د
ارتقایی در ایـن زمینـه  دانشـجویان جـوان تـر در      

در این مطالعه دختـران دانشـجو  .اولویت قرار دارند
ــ ــدانشــجو پســرانازشیب تلفــن همــراه خــود هب

ــدنشــانیوابســتگ ــژاد و  . دادن ــق یاســمی ن تحقی
همکــاران روي دانشــجویان دانشــگاه آزاد اســلامی  

نیز نشان داد میـان دانشـجویان دختـر و    6منطقه 
پسر همچنین متاهل و مجرد از نظر استفاده مفرط 

). 12(از تلفــن همــراه تفــاوت معنــادار وجــود دارد 
دختران دانشجوي مورد بررسی به واسطه وابستگی 

مکن است از زندگی اجتماعی به تلفن همراه خود م
بنـابراین در  . دور شوند و در تنهایی خود فرو رونـد 

برنامه هاي پیشگیري از وابستگی بـه تلفـن همـراه    
ــر   ــه ایــن گــروه ســنی و تمرکــز بیشــتر ب توجــه ب

در ایـن بررسـی   . دانشجویان دختـر ضـروري اسـت   
میان احساس تنهایی با جنسـیت رابطـه معنـاداري    

ایی، فـرد را بـا احسـاس    احساس تنه ـ. بدست نیامد
خلا غمگینی و بی تعلقی مواجه می کند و به شیوه 
هاي مختلف بر تعاملات اجتماعی با دیگران، نحـوه  
. زندگی و سلامت جسمانی و روانی تاثیر می گذارد

احساس تنهایی احساس ناخوشایندي است کـه در  
نتیجه کاستی در روابط اجتمـاعی فـرد بـه صـورت     

ترسی به روابـط نزدیـک و   کمی و کیفی و عدم دس
حمایـت  ). 17(مطلوب با دیگران به وجود می آیـد  

اجتماعی یکی از متغیرهاي مهم و موثر در افـزایش  
در . سازگاري جوانان با دانشگاه محسوب مـی شـود  

مطالعه حاضر میان حمایـت اجتمـاعی و جنسـیت    
ــه    ــا در مطالع ــد ام ــی دار بدســت نیام ــاط معن ارتب

میان احساس تنهایی ) 18(طهماسبیان و همکاران 
.دختران و پسران تفـاوت معنـی دار مشـاهده شـد    

تفاوت دریافته هاي دو مطالعه می تواند به زمـان و  
.ژوهش مربوط باشدشرایط محیط پ

براساس نتایج این مطالعـه، میـان وابسـتگی بـه     
تلفــن همــراه و دانشــکده محــل تحصــیل رابطــه   
مشــاهده شــد بــدین صــورت کــه ایــن متغیــر در  

. جویان دانشکده پزشکی و بهداشت بیشتر بوددانش
اما میـان احسـاس تنهـایی و حمایـت اجتمـاعی و      
. دانشکده محل تحصـیل رابطـه اي بدسـت نیامـد    

بنابراین لازم است مداخلات مناسب براي بررسی و 
کاهش وابستگی به تلفن همراه در این دانشکده ها 

همچنین میـان وابسـتگی بـه    . طراحی و اجرا شود
مراه و احساس تنهایی و حمایت اجتمـاعی  تلفن ه

همبستگی منفی مشاهده شـد بـدین صـورت کـه     
هرچه نمره وابستگی به تلفن همراه بیشتر ، نمرات 
احساس تنهایی  و حمایت اجتمـاعی کمتـر بـود و    

این نتیجـه بـا مطالعـات لـی و همکـاران      . برعکس
. همخـوانی دارد ) 23(و دیمونته و همکـاران  ) 22(

خله درباره هر یک از این سه مولفه می بنابراین مدا
ي بـه  ریگنمونه.تواند در کنترل دیگري موثر باشد

ــودو(stratification)بنــــدي روش طبقــــه خــ
نیــايهــاتیاز محــدودهــای نمونــه دهــگــزارش

.مطالعه است
ــانگین     ــان داد می ــه نش ــن مطالع ــت ای در نهای
وابستگی مفرط به تلفن همراه، احساس تنهایی و 

اجتمـاعی در دانشــجویان مـورد بررســی   حمایـت  
ــا یکــدیگر   ــر ب ــن ســه متغی مطلــوب نیســت و ای
همبستگی منفی دارنـد یعنـی اسـتفاده مفـرط از     
تلفن همراه باعث احساس تنهایی بیشتر و حمایت 

در میـان افـراد نمونـه،    . شـود اجتماعی کمتر می 
دانشـــجویان جـــوان تـــر، دختـــران دانشـــجو و 

و بهداشـت در  دانشجویان دانشکده هاي پزشـکی 
معرض خطر بیشتري قرار دارند و بایـد در برنامـه   
. هاي ارتقایی در این زمینه در اولویت قرار گیرنـد 

نتایج حاصل از این مطالعه در طراحـی مـداخلات   
موثر و تدوین راهبرد آموزشی مناسـب در زمینـه   
استفاده از تلفن همراه در دانشجویان مورد بررسی 

.کاربرد دارد
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Abstract

Background: The rapid development of communication and mobile use has generated
discussions about changing people's life and their dependence on cell phones. Dependence to
mobile phone creates a sense of loneliness and unsuitable social support. This study aimed to
determine the relationship between cell phone use and loneliness and social support scores in
Tehran University of Medical Sciences’ students in 2002.
Methods: This descriptive - analytical study was conducted on 405 students in Tehran
University of Medical Sciences. Samples were selected by stratified sampling method.
Instruments for collecting the data were the standardized questionnaires of Mobile phone
Addiction Index (MPAI) and the third edition of Loneliness Scale UCLA and social support,
along with demographic questions. The data were analyzed using SPSS version 16, and the
ANOVA, chi-square and Pearson correlation co-efficient tests.
Results: The mean for mobile phone dependence, loneliness and social support scores were:
83/41 (moderate), 53/16 (moderate) and 93/30 (borderline, mild to moderate), respectively. A
significant correlation was observed between the dependence to mobile phone with loneliness
and social support scores (respectively r= -.32, r= -.36, p=.001). Moderate and sever
dependency upon mobile phone were higher in female students (p=.046), under 25 years old
students (p=.001, p=.04) and medical and health science students.
Conclusion: Average of dependence to cell phone, loneliness and social support is not
appropriate in these students and excessive use of mobile phone is associated to feeling
loneliness and social support. Depending to mobile phone is related to age, sex and health
and medical colleges’ students. Therefore designing effective interventions and education of
correct use of mobile phones are recommended.

Keywords: Mobile phone, Dependence, Loneliness, Social support, Students
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