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 چکیده

 پیمایش روش از استفاده با و شرقی آذربایجان استان شهروندان محور سلامت زندگی سبک بر  رسانه تاثیر بررسی هدف با حاضر تحقیق

 از نفر 5661 ها، آن میان از که است بوده شرقی آذربایجان استان سال 51 بالای شهروندان تمامی شامل آماری جامعه است. شده انجام

 اند. شده انتخاب نمونه عنوان به ورزقان( و مرند شبستر، خدافرین، بناب، اهر، )تبریز، منتخب شهرهای از ای سهمیه گیری نمونه طریق

 بین معناداری ارتباط که داد نشان تحقیق استنباطی نتایج گردید. استفاده گربنر و کاکرهام گیدنز، مرتون، وبر، های نظریه از همچنین

 استفاده منفی(، شکل )به مجازی های رسانه مثبت(، شکل )به نوشتاری های رسانه از استفاده میزان متغیرهای با محور سلامت زندگی سبک

 محور سلامت زندگی سبک میان رابطه اما دارد. وجود مردان( نفع )به جنس و مثبت( شکل )به سن مثبت(، شکل )به ها رسانه از هدفمند

 تغییرات از درصد 51 مجموع در توانستند تحقیق مستقل متغیرهای باشد. نمی معنادار صوتی و تصویری های رسانه از استفاده میزان با

 .نمایند تبیین را محور سلامت زندگی سبک متغیر

 
 شرقی آذربایجان هدفمند، استفاده مجازی، و نوشتاری های رسانه محور، سلامت زندگی سبک کلیدی: واژگان
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 به اجرا گذاشته شده است.  5911و ارشاد اسلامی آذربایجان شرقی در سال  فرهنگ
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  مقدمه

ها و  اش بر عادات و اداب و رسوم اجتماعی تاثیر گذاشته و در نتیجه آن، تنوعی از انتخاب مدرنیته به دلیل پويايی و تاثیر جهانی

برد  گذارد که در ديدگاه گیدنز هیچ فرهنگی چنین فرصت و انتخابی را از بین نمی های زندگی در پیش روی افراد می فرصت

(Cockerham, 2000: 163در دوران حاضر افراد جامعه در معرض تحولات و موقعیت .)  گیرند و در اين راستا  می مختلف قرارهای

برای خود فراهم سازند.  يکی از علل عمده اين امر به اهمیت يافتن ها  برای انتخاب از بین اين موقعیتهايی  چه بسا، مجال و فرصت

های اجتماعی فرهنگی و سیاسی جامعه  پذيری آن از ساختارها و زمینه ر بودن آن برای فرد عامل و تاثیرسبک زندگی و اجتناب ناپذي

گذارد. سبک  های افراد آن جامعه بر جای می است. به عبارت ديگر، هر فرهنگی تاثیر خود را بر سبک زندگی و عادات و منش

سازد. اين فرهنگ ابعاد مختلف هويتی در درون خود دارد. هويت ملی و  ای، فرهنگ آن جامعه را متبلور می زندگی افراد هر جامعه

 گردد.  مذهبی که در درون اين فرهنگ تعريف شده و در سبک زندگی افراد متجلی می

شود. اما بر  می زندگی روزمره به کار بردههای  باشد که در بسیاری از موقعیت از جمله مفاهیمی می« سبک زندگی»اصطلاح 

بردهای متفاوت و بعضاً متعارض، معنا و برداشت مشترکی نسبت به اين مفهوم وجود نداشته و آن را مفهومی مبهم کرده اساس کار

 را بکارها  از رفتارها تعبیر کرد که يک فرد آنای  توان مجموعه می به طور کلی سبک زندگی را (Todd & Lawson, 2001). است

برگزيده در برابر ديگران اش  ا برآورد ، بلکه روايت خاصی را که وی برای هويت شخصیراش  گیرد تا نه تنها نیازهای جاری می

معادل فرديت، بیان خويشتن و يک خودآگاهی ای  ( بنابراين سبک زندگی معنای ضمنی662: 0331آبادی،  منسجم سازد )رحمت

 يک فرد يا گروه استهای  و ارزشها  گرش( و از اين رو منعکس کننده ن02: 0330، 0مبتنی بر سبک پیدا کرده است )باکاک

(Khan & Razi, 2011: 249). 

های اخیر  باشد که اين مفهوم در سال سبک زندگی سلامت محور يکی از مفاهیم مرتبط و در عین حال مهم سبک زندگی می

اند تا از طريق شناخت عوامل موثر  ها تلاش کرده ريزان قرار گرفته است، به نحوی که آن همواره مورد توجه جدی محققان و برنامه

وضعیت سبک زندگی سلامت محور و در نهايت، کیفیت زندگی مرتبط با سلامت فراهم کنند بر آن، شرايط بهتری را برای بهبود 

ی چندعلتی، چندبعدی، و  (. در يک نگاه دقیق، سبک زندگی سلامت محور بعنوان يک پديده00: 0332)نوروزی و همکاران، 

ذيه، ورزش، خواب، مقابله با استرس، های شخصیتی، تغ همچون ويژگی -شود  چنددلالتی به الگوهای جمعی رفتار مربوط می

 ی سلامت برای فرد باشند.   کننده توانند مانعی در مشکلات مربوط به سلامت و تضمین که می -حمايت اجتماعی، و استفاده از داور

و شان برآمده از موقعیت ساختاری  های افراد در زندگی کاکرهام با طرح مفهوم سبک زندگی سالم معتقد است که انتخاب

های  دهند ولی انتخاب های مشخصه آن را انجام می کنند و فعالیت شان است. افراد سبک زندگی خود را انتخاب می موقعیت فردی

. در عین حال کاکرهام به توجه به بسترها (Cockerham, 1997: 324)گیرد  شان تحت تاثیر قرار می آنها به وسیله موقعیت اجتماعی

ای  کند. به عبارت ديگر، زمینه فرهنگی اجتماعی و دينی هر جامعه می ک زندگی افراد در جامعه تاکیدشکل دهنده سبهای  و زمینه

 های آنها به سوی شیوه مصرف متجلی گردد.  ها و نگرش تواند سبک زندگی افراد آن جامعه را متاثر ساخته و در انتخاب می

های بهداشتی لزوم تغییر رويکرد درمانی به رويکرد پیشگیری از  امروزه ارتقاء سلامت با توجه به نقش محوری آن در مراقبت

ها بیشتر مورد توجه قرار گرفته است و در همین راستا، سازمان جهانی بهداشت برای اهمیت ارتقاء سلامت که شامل تشويق  بیماری

دمات بهداشتی و تعیین دهی مجدد خ سبک زندگی سالم، خلق محیط حمايت کننده برای سلامت، تقويت اقدام جامعه، جهت

میرها، عفونت  و های و به تبع آن مرگ چه در گذشته عامل بسیاری از بیماری های بهداشت عمومی تاکید کرده است. چنان سیاست

يکم، صنعتی شدن، افزايش طول عمر و تغییر در سبک زندگی مردم سراسر  و . اما در قرن بیست(Cockerham, 2005) بوده است

های مزمن، که اغلب برحسب شرايط  يافته و جای خود را به بیماریکاهش عفونی های هستیم. با اين تغییرات بیماریجهان را شاهد 

                                                           
1 Bockok 



  66/ شرقی( رسانه و سبک زندگی سلامت محور )مطالعه سبک زندگی سلامت محور شهروندان در استان آذربایجان

 

 03درصد علل مرگ و میر و  21ای که براساس گزارش سازمان جهانی بهداشت  شوند، داده است. به گونه زندگی ناسالم ايجاد می

درصد از مرگ ومیرها را به خود  01ها، علت  ست. در ايران نیز اين نوع بیماریهای مزمن ا ها، مربوط به بیماری درصد بیماری

درصد از نظر مرگ ومیر سالیانه( به خود  01های قلبی عروقی در ايران رتبه اول را از نظر مرگ و میر ) اند. بیماری اختصاص داده

به صد هزار نفر، يکی از مسائل  011ن، با میزان بروز های مزم اختصاص داده است. سرطان نیز به عنوان يکی از علل عمده بیماری

 (. 03: 0330گیر بسیاری از هموطنان است )افشار کهن و شرفی،  اصلی بهداشت و درمان است که گريبان

 امر يک رسانه از استفاده باشند. امروز ها می بدون شک يکی از عوامل مهم تاثیر گذار بر سبک زندگی سلامت محور، رسانه

فرآيند  نقش در را رسانه تأثیر اند. کرده اشغال ما روزمره زندگی در را و مکان زمان از مهمی بخش ها رسانه که چرا است طبیعی

 واقعیت دارد، يک وجود که واقعیتی کنار آن در ها رسانه ديد. توان می روزمره زندگی شدن ساختمند و بخشی لذت سازی، هويت

 کنند. می بندی طبقه زندگی سبک مبنای بر را خود مخاطبان مخاطب، به در دسترسی تسهیل برای سازند و می ما برای نمادين

 و زندگی از تصاويری و ها برداشت توانند ها می رسانه شوند؛ مصرف الگوی تغییر نهايت در و سلیقه تغییر موجب توانند ها می رسانه

تأثیر بگذارند  شود زندگی می سبک رفتار و نوع يک گیری شکل به منجر که هايی و نگرش ارزش بر و نموده  ترسیم آن سبک

 (. 003: 0333)عیوضی، 

 اجتماعی و سیاسی فرهنگی، سطوح از بسیاری ها در رسانه اند که شده باعث گذشته به نسبت ها رسانه نقش شدن تر برجسته

 جمله از و بشری زندگی ابزار تأثیرگذارترين و ترين مهم ها رسانه جهان امروزه، در که نحوی به باشند؛ تأثیرگذار بشری زندگی

 منبع عنوان به جهان، سراسر در بودن دسترس در به توجه با ها رسانه هستند. امروزه، زندگی روزمره از نشدنی تفکیک عوامل

قلب  به ها نگرش و ها فرهنگ نفوذ برای وسايل کارآمدترين و ها انديشه رواج و طرح برای ابزار ترين و قوی قدرتمند فرهنگی

 تمام به را نسبت ای تازه های برداشت و ها حساسیت و گذاشته تأثیر عموم ذهن بر تدريجی صورت به ها هستند. رسانه جوامع

 (.20: 0336کنند )جهانگیری و همکاران،  می ايجاد زندگی های جنبه

ند و فرصتی را برای فکر کردن و انتخاب ک مصرف فزاينده رسانه که خلوت و حريم شخصی را بیشتر برای افراد ايجاد می

کند، در سالهای اخیر بازيگر اصلی و  مجازی و واقعی  را برای آنها فراهم میهای  کردن و جست و جو کردن و ماجراجويی

جهت فراهم هايی  رسد که اين شرايط، میل به متفاوت بودن و يا جست و جوی میدان برسازنده سبک زندگی شده است. به نظر می

ساختن هر چه بیشتر ظرفیت فرد برای خويشتن يابی بهتر و بیان موقعیت و جايگاه دلخواه خويش و به نمايش گذاشتن آن تقويت 

 شود،  می به شرح زير مطرحهايی  (. با توجه به آنچه گفته شد سوال3: 0330کرده است )ذکايی و شهابی، 

نوشتاری و مجازی( چه تأثیری بر سبک زندگی سلامت محورشهروندان استان ها )تصويری، صوتی،  استفاده از انواع رسانه -0

 اذربايجان شرقی دارند؟

 ها چه تأثیری بر سبک زندگی سلامت محورشهروندان استان اذربايجان شرقی دارند؟ ريزی شده از رسانه استفاده برنامه -6

 متغیرهای جمعیتی )سن و جنس( رابطه دارد؟ آيا سبک زندگی سلامت محور شهروندان استان آذربايجان شرقی با -3

 

 چارچوب نظری
، که سبک زندگی معرف 0361در ادبیات جامعه شناسی از مفهوم سبک زندگی دو برداشت وجود دارد، يکی مربوط به دهه 

شکل اجتماعی نوينی ثروت و موقعیت اجتماعی افراد و غالبا به عنوان شاخص تعیین طبقه اجتماعی به کار رفته است و دوم به عنوان 

 (& Giddens, 1991; Bourdieu, 1984; Featherstonيابد می که تنها در متن تغییرات مدرنیته و رشد فرهنگ مصرف گرايی معنا

(et al. 1987, 1991و رفتارهای افراد که اهمیت آن ها  و نگرشها  . و در اين معنا سبک زندگی راهی است برای تعريف ارزش

در همین راستا بايد اذعان داشت که اخیراً  (.033-036: 0333يابد )مجدی و همکاران،  می اعی روز به روز افزايشبرای تحلیل اجتم
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شناسان پزشکی را به  شناسان، از جمله جامعه شناختی مربوط به سبک زندگی سلامت محور توجه بسیاری از جامعه مطالعات جامعه

شناسانی چون ماکس وبر، گیدنز و کاکرهام  دهد که جامعه یشینه اين مفهوم نشان میخود جلب کرده است. نگاهی دقیق به آثار و پ

 (. 06: 0330اند )پارسا مهر و رسولی نژاد،  به اين موضوع پرداخته

های مربوط به سبک زندگی شده است. به نظر وبر سلوک زندگی و فرصت  شناسی وارد بحث ماکس وبر ببش از هر جامعه

هايی اشاره دارد که افراد در گزينش سبک زندگی دارند.  اسی سبک زندگی است. سلوک زندگی به انتخابزندگی، دو مولفه اس

ترين سهم  شوند. در واقع مهم ها برخوردار می شان از آن هايی  است که افراد به دلیل موقعیت اجتماعی زندگی فرصتهای  و فرصت

ها ديگری را از  ها است. بطوری که اگر هر يک از اين ها و فرصت نتخابوبر از مفهوم سازی سبک زندگی، تقابل ديالکتیک بین ا

کنند و  تواند در نتیجه سبک زندگی موثر باشد. اين بدين معناست که افراد سبک زندگی خود را انتخاب می بین ببرد، می

گیرد  ها تحت تاثیر قرار می اجتماعی آنها به وسیله موقعیت  های آن دهند. اما انتخاب هايی را که مشخصه آن است انجام می فعالیت

 (. 030: 0330)قاسمی و همکاران، 

ويلیام کاکرهام نیز از جمله متفکرانی است که در دوره اخیر به بسط مفهوم سبک زندگی در حوزه سلامت پرداخته است. به 

مجالی برای انتخاب پیدا کرده و شیوه است که افراد با قرار گرفتن در آن، هايی  زعم کاکرهام، سبک زندگی سالم حاصل فرصت

خاصی برای زندگی خود برمی گزينند. در تعريف کاکرهام از سبک زندگی سالم، شاهد ترکیب دو مفهوم انتخاب و موقعیت 

هايی  های زندگی سالم، الگوهايی جمعی از رفتارهای مرتبط با سلامتی است که مبتنی بر انتخاب هستیم؛ زيرا به عقیده وی، سبک

(. به اعتقاد کاکرهام، در 03: 0330نژاد،  شان در دسترس دارند )پارسامهر و رسولی ست که افراد بر حسب شرايط اجتماعی و زيستیا

های اجتماعی، سلامتی به عنوان يک دستاورد در  دوران معاصر، به دلیل تغییرات ايجاد شده در الگوهای بیماری، مدرنیته و هويت

دانند تا با ارتقای کیفیت زندگی شان، آن را به دست آورند، زيرا بدون آن، متحمل مرگ  ود را موظف مینظر گرفته شده و افراد خ

 (.030: 0330های سخت و مزمن خواهند شد )احمدی و همکاران،  زودرس و يا ابتلا به بیماری

زندگی، شالودة هويت فردی و سبک شود و بازتاب اين اطلاعات در از نظر گیدنز، اطلاعات زيادی در دنیای مدرن مبادله می

کند. وجه های ارتباطی اينترنتی را در دنیای معاصر دو چندان می(. اين امر اهمیت رسانه26:0330سازد )گیدنز،زندگی او را می

با آن به ای اطلاعاتی خود را مورد استفاده قرار دهید و دهد که شما بتوانید ذخیرهبازتابی وسايل ارتباطی ديجیتالی اجازه می

تان نظم بخشید.افزايش توانايی فرد در استفاده از اطلاعات به طور مستقیم امکان کنترل را کاهش داده است.کما اين که به زندگی

عقیده گیدنز با توجه به وابستگی و اتکای روز افزون دنیای امروز به نظم اطلاعاتی بازتابی، کنترل اطلاعات به نحو برگشت ناپذيری 

 (.003:0330شده است )گیدنز، غیر ممکن

 0کاشت دهد. در اين راستا، نظريه باشد که سبک زندگی سلامت محور را تحت تاثیر قرار می ها يکی از عواملی می رسانه

-واقعیت و رسانه از استفاده و مواجهه میزان نظريه، بین بر اساس اين. دارد مخاطبان آن تأکید و رسانه میان متقابل کنش بر 6گربنر

(. به عبارت بهتر،  گربنر معتقد است 02:0330همکاران، و دارد)قاسمی وجود مستقیم ارتباط آن رسانه هایبرنامه و محتوا در پنداری

 اصلی شود. وی، اثرمی رسانه محتوای با موافق هایديدگاه و نگرش تغییر ، موجب  رسانه که استفاده مداوم وطولانی مدت از يک

داند و بر اين باور است که می وضعیت موجود پذيرش و ثبات اشاعه، از طريق پذيرینوعی جامعه را صويریبويژه رسانه ت رسانه

بر اساس . رساند می به حداقل فرهنگی ديگر عمده نهادهای با هماهنگی ايجاد تغییر در زندگی افراد را نه به تنهايی، بلکه رسانه

آنها در ايجاد  به شده و خود پرمصرف بینندگان ارزشی نظام و بینیجهان در تأثیر موجب در بلندمدت نظريه کاشت گربنر، رسانه

فزاينده رسانه  پرمصرف، تأثیر و عادی بین مخاطب گذاری تفاوت با گربنر. کند می کمک واقعیات مورد در واحد ایرسانه نگرش

                                                           
1 Cultivation theory 
2 Gerbner 
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 اطلاعات، منابع ديگر تاثیر گذاری بر مخاطبان خود، عملاًبه اعتقاد گربنر، رسانه، با . رساند می به اثبات را پرمصرف بر مخاطب

 کاشت آنرا وی که کندمی تولید را چیزی مشابه هایپیام با مواجهه اين اثر. کندمی يکی و درآورده انحصار را به هاآگاهی و افکار

میزان  و اجتماعی هایرسانه مدت گرويدن بهبا افزايش  . بنابراين،(Morgan, 1995)نامد می رايجهای  ارزش و هانقش بینی،جهان

 مدت يابد و در مقابل، با کاهش می افزايشها  احتمال تاثیر پذيری پیام رسانهها  آنها، و واقعیت انگاری محتوای رسانه از استفاده

 رسانه کاسته خواهد شد.ی ها عضويت و کاهش استفاده از رسانه، و بالطبع، عدم واقعی پنداری مخاطبین، از تاثیر محتوای پیام زمان

-0321عامه و کنش اجتماعی سازمان يافته )های  با عنوان ارتباط جمعی ، سلیقهای  در مقاله 6و پل لازارسفیلد 0رابرت مرتون

مردم و شکل دهی به افکار و رفتارهای آنها، بر کاهش بهره کشی های  ( با مطرح کردن قدرت تاثیرگذار رسانه جمعی بر توده0303

گذارند. به نظر ايندو، اين امر از طريق تبلیغات و  می جمعی صحههای  مستقیم از طريق قدرت اقتصادی و انتقال اين وظیفه به رسانه

جمعی کار سازگاری های  راديو و تبلیغات ، جای تهديد و اجبار را گرفته ورسانههای  گیرد. برنامه می رسانه صورتهای  انتشار پیام

عیت اجتماعی و اقتصادی موجود بر عهده گرفته اند . اين دو نظريه پرداز معتقدند که برای اثر بخشی رسانه سه شرط را با وضها  توده

و اجتناب از تغییر ارزشهای اساسی و ارتباط چهره به چهره تکمیلی.)سورين و ها  انحصاری کردن ، جهت دهی به ارزش: لازم است

  (. 0330تانکارد، 

رسفلد، تبلیغات تجاری با جهت دهی به الگوهای رفتاری و نگرش افراد، آنها را به استفاده از محصولاتی از نظر مرتون و لازا

جمعی در سمت های  گیرند که گرچه رسانه می دهد . نويسندگان مذکور نتیجه می که قبلا به استفاده از آن عادت کرده است، سوق

وجود دارد که نشان دهد به تنهايی موجب تغییر نگرش شده باشند )سورين  اساسی اثربخش بوده اند ، شواهد کمیهای  دادن نگرش

 (.0330و تانکارد،

 

 پیشینه تجربی

در شهر تبريز به  "ای سبک زندگی سلامت محور تعیین کننده ساختاری و سرمايه "( تحقیقی را با عنوان 0330قاسمی و همکاران )

سال شهر تبريز صورت گرفته بود. نتايج تحقیق نشان داده بود که  00اند. اين تحقیق در میان شهروندان بالای  رشته تحرير درآورده

ها  زندگی سلامت محور پاسخگويان برحسب جنسیت، سن و وضعیت تاهل متفاوت است و زنان، متاهل در کنار ساير نتايج، سبک

 تری دارند.  و همچینین پاسخگويان با سن بیشتر سبک زندگی سالم

بررسی رابطه مصرف رسانه و سبک زندگی در بین دانشجويان دانشگاه "( تحقیقی را عنوان 0336زاده و همکاران ) امام جمعه

های چاپی با ابعاد  ها حاکی از معناداری رابطه مصرف رسانه اند. يافته نفر به رشته تحرير درآورده 033و با حجم نمونه  "هاناصف

 میزان مصرف بوده است. اين پژوهش هم چنین بر رابطه بینمصرف فرهنگی، رفتارهای انحرافی، رفتار سیاسی با دينداری 

 .گذارد می صحه زندگی سبک ابعاد با چاپی های رسانه

(، در تحقیقی به بررسی عوامل مؤثر بر انتخاب سبک زندگی سلامت محور شهروندان شهر تهران با 0330ذکايی و همکاران )

بود، نتايج بیانگر اين  سال به بالا 03نفر از افراد  316پرداختند، روش بکار رفته پیمايشی و نمونه آماریای  تأکید بر مصرف رسانه

محور افراد و پايگاه اجتماعی و اقتصادی آنها ارتباط معناداری وجود دارد. به عبارت ديگر،  زندگی سلامتسبکبین بود که 

 بالاتری دارند، مشاهده شده است. ای  تر بیشتر در بین افرادی که مصرف رسانه های زندگی سالمسبک

اقتصادی مخاطبان و  -معی، موقعیت اجتماعیوسايل ارتباط ج"( در تحقیق خود تحت عنوان 0330افشار کهن و شرفی )

سال در شهر کرمانشاه انجام  01نفر از افراد بالای  011که در بین  "سازی دانش مرتبط با سبک زندگی سلامت محور برجسته

سازی سبک  برجستهنقش تاثیرگذاری بر سبک زندگی افراد داشته و در واقع از طريق ها  رسانه به اين نتیجه رسیده اند که ،گرديده

                                                           
1 Robert Merton 
2 Paul F Lazarsfeld 
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های چاپی بیش از  تأثیر رسانه اين تحقیق،های  طبق يافته .دهند. می را افزايشزندگی سلامت محور، دانش مخاطبان در اين زمینه 

  . است کی و مجازیهای الکترونی رسانه

زندگی دختران و  اجتماعی مجازی بر سبکهای  (، در تحقیقی به بررسی تأثیر میزان مصرف شبکه0332احدی و انتظار فومنی )

چند ای  گیری خوشه زنان شهر مراغه پرداختند، روش بکار رفته پیمايشی و ابزار مورد استفاده پرسشنامه محقق ساخته و روش نمونه

استفاده، میزان مشارکت و و هدفمندی  عضويت، میزان نشان دهنده رابطه معنادار بین مدتپژوهش های  يافتهباشد،  ای می مرحله

  بوده است.سبک زندگی  بااجتماعی مجازی های  کاربران در شبکه فعال بودن

سبک زندگی به اين نتیجه رسیده های  ( در تحقیق خود تحت عنوان پیش بینی الگوی مصرف  بر اساس مولفه0332ملاسعیدی)

رابطه ای  نهکه بین سبک زندگی سلامت محور، سبک غذايی و سبک زندگی دينی  با الگوی مصرف مبتنی بر تبلیغات رسا

 باشد. می معناداری وجود دارد. بر اين اساس اصلاح الگوی مصرف مستلزم ارتقاء سبک زندگی در ابعاد مختلف آن

( تحقیق خود بر روی مصرف رسانه ) راديو و تلويزيون و وب سايت مرتبط با سلامت و تاثیر آن بر 0330زاده و خاشعی ) مهدی

با روش پیمايش « ها در انتخاب سبک زندگی سلامت محور نقش رسانه»هر تهران با عنوان سال ش 03سبک زندگی شهروندان بالای 

ارتباط معناداری  و سبک زندگی سلامت محورای  بین مصرف رسانهو نیز تحلیل محتوا به انجام رسانده و به اين نتیجه رسیدند که  

 تری دارند.  داشته و مردان نسبت به زنان سبک زندگی سالموجود 

اجتماعی با سلامت روان و هويت ملی و دينی دانش آموزان های  رابطه شبکه"( تحقیقی را با عنوان 0330خجسته و میرحسینی )

یرهای که از میان متغیرهای زمینه ای؛ متغ دادتحقیق نشان های  يافتهبه نگارش درآوردند.  "شهرستان کرمان 0متوسطه دوم ناحیه 

 دادتحقیق نشان های  سن، جنس، مقطع تحصیلی و قومیت با هويت جمعی و سلامت اجتماعی رابطه معناداری دارند. همچنین يافته

اجتماعی مجازی های  اجتماعی مجازی، میزان استفاده از اينترنت، میزان استفاده از شبکههای  که متغیرهای عضويت در شبکه

جسمانی و کار های  از نظر اضطراب و افسردگی و نشانه اخبار با ابعاد هويت ملی و دينی و سلامت روانو نوع  ها هعضويت در گرو

 ند. کرد اجتماعی رابطه معناداری دار

ها برای دريافت اطلاعات بهداشتی در  استفاده از اينترنت و ديگر رسانه"( در تحقیقی با عنوان 6113و همکاران ) 0بورزکوسکی

نفر از بیماران  011اند. در اين تحقیق با  به مطالعه تاثیر رسانه بر اين بیماران در ايالات متحده آمريکا پرداخته "وانیمیان بیماران ر

مصاحبه صورت گرفته بود. نتايج نشان داد که تقريبا سه چهارم بیماران اطلاعات مربوط به سلامت و بیماری خود را از تلويزيون 

 اند.  صاحبه شوندگان نیز از اينترنت اين اطلاعات را به دست آوردهاند و يک سوم م دريافت کرده

ارتباط بین استفاده از رسانه و ارتباط بین فردی در زمینه رفتارهای سبک زندگی سالم:  "( پژوهشی را تحت عنوان 6113) 6لی

ها برای اطلاعات بهداشتی و ارتباطات  کند که استفاده از رسانه اين مطالعه فرض میبه نگارش دراورد.  " تقويت يا جايگزينی؟

کند. برای آزمايش اين فرضیه، اين مطالعه از يک نظرسنجی ملی در  سلامت بین فردی به عنوان جايگزين برای يکديگر عمل می

اينترنت و که ارتباط بین استفاده از تلويزيون و استفاده از  داد. نتايج نشان شدمتحده استفاده  فرد در ايالات 6010سطح ملی از 

 .يابد رفتارهای سالم زندگی در بین افرادی افزايش می

های  از رسانه  ابعاد جديد بهداشت و درمان: بررسی سیستمانیک استفاده"( تحقیقی را با عنوان 6103و همکاران ) 3مورهید

به  6106تا  6116های  ن سالو با هدف بررسی مطالعات انجام شده در میا "های ارتباطات بهداشتی اجتماعی، مزايا و محدوديت

ها در سبک زندگی سلامت محور مورد بررسی قرار گرفت. نتايج  تحقیق در مورد نقش رسانه 33اند. در اين مقاله،  نگارش درآورده

                                                           
1 Borzekowski 
2 Lee 
3 Moorhead 
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های اخیر دسترسی به اطلاعات بهداشتی گسترش يافته است و مردم با استفاده از اطلاعات  بررسی اين مقاله نشان داد که در سال

 تری دارند. ها، سبک زندگی سالم بهداشتی و سلامت رسانه

های  های جمعی با مصرف غذاها و نوشیدنی های تبلیغاتی رسانه نقش برنامه"ای را با مضمون  ( مقاله6103و همکاران ) 0مورلی

شان داد که افرادی که بیشتر از اند. نتايج تحقیق ن ساله استرالیايی به تحرير درآورده 03تا  60در میان شهروندان  "قنددار و مضر

برند، میزان غذاهای  کنند، نسبت به افرادی که از اين نوع تبلیغات کمتر بهره می های قنددار استفاده می تبلیغات منع مصرف نوشیدنی

مدل تحلیلی توان  می و تحقیقات انجام شده مطرح شدهها  کنند. بر مبنای آنچه در نظريه مضر و نوشیدنی قندار کمتری مصرف می

 ( را ارائه داد:0تحقیق )شکل 

 

 
 : مدل تحلیلی تحقیق1شکل 

 

 تواند به شکل زير صورت بندی شود: می روابط موجود در مدل تحلیلی دو فرضیه اصلی تحقیق اساس بر

 .داری وجود دارد شهروندان رابطه معنی محور در بین سبک زندگی سلامتو  های تصويری میزان مصرف رسانهبین  -

 .داری وجود دارد شهروندان رابطه معنی محور در بین سبک زندگی سلامتو  های صوتی میزان مصرف رسانهبین  -

 .داری وجود دارد شهروندان رابطه معنی محور در بین سبک زندگی سلامتو  های نوشتاری میزان مصرف رسانهبین  -

 .داری وجود دارد شهروندان رابطه معنی ر بینمحور د سبک زندگی سلامتو  های مجازی میزان مصرف رسانهبین  -

 .داری وجود دارد شهروندان رابطه معنی محور در بین سبک زندگی سلامتو  ها ريزی شده از رسانه میزان استافده برنامهبین  -

 .داری وجود دارد شهروندان رابطه معنی محور در بین سبک زندگی سلامتو  سنبین  -

 حور بر حسب نوع جنس شهروندان متفاوت است.میزان سبک زندگی سلامت م -
 

 شناسی تحقیق روش

تحقیق حاضر بر اساس هدف آن، جزو تحقیقات کاربردی بوده و از انواع تحقیقات پیمايشی محسوب شده، همچنین از لحاظ  

 ها پرسشنامه بوده است. عمق، پهنانگر و با توجه به معیار زمان، مقطعی است. ابزار گردآوری داده

                                                           
1 Morley 
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سال در شهرها و روستاهای استان آذربايجان شرقی است که در بازه  00جامعه آماری مورد نظر پژوهش شامل کل جمعیت بالای 

جمعیت کل استان آذربايجان  0330( در اين استان سکونت دارند. بر اساس سرشماری نفوس و مسکن سال 0330-0333زمانی تحقیق)

دهند. از اين میان، با استفاده از  می سال تشکیل 00نفر را افراد بالای  3100203ه از اين تعداد باشد ک می نفر 3313206شرقی برابر با 

ای از شهرهای منتخب )تبريز، اهر، بناب، خدافرين، شبستر، مرند و ورزقان( به  گیری سهمیه نفر از طريق نمونه 0226فرمول کوکران، 

 اند.  مورد تجزيه و تحلیل قرار گرفته Lisrelو  SPSSافزار  شده با استفاده از نرم های گرد آوری دادهاند.  عنوان نمونه انتخاب شده

محور، الگوهای تجمعی رفتارهای  ( سبک زندگی سلامت0330: از نظر کاکرهام و ريچی )محور سبک زندگی سلامت

اند )به نقل از  شان بنا نهاده شده های زندگی های در دسترس افراد با توجه فرصت سلامت محور هستند که براساس انتخاب از گزينه

شود که فرد برای اجتناب از بیماری يا  رفتارهايی می محور شامل (. همچنین سبک زندگی سلامت20: 0330مهدی زاده و خاشعی، 

دهد. به تعبیر سازمان بهداشت جهانی، سلامت به معنای خوب بودن جسمی، روانی و اجتماعی در بیشترين  تشخیص آن انجام می

قالب طیف  گويه در 02سلامت سبک زندگی محور، با استفاده از (. 2: 0330حد ممکن است )کوچانی اصفهانی و محموديان، 

در قالب داشتن اطلاعات دارويی، مراجعه به پزشک در هنگام بیماری، انجام چکاپ و آزمايشات لازم در هايی  لیکرت و با گويه

و مواد غذايی تاريخ مصرف گذشته، دوری از استرس، ها  مواقع لزوم، انجام ورزش به طور منظم، خودداری از استفاده از دارو

 4گویه  46( با 1831این پرسشنامه توسط قاسمی و همکاران) ی، کنترل وزن و ... سنجیده شده است.داشتن خواب منظم و کاف

در نهایت پرسشنامه ها  مورد سنجش قرار گرفته است که در پژوهش حاضر با جرح و تعدیل برخی از گویهای  گزینه

  .گویه طراحی گردید 64برای سبک زندگی سلامت محور با 
 

 تحقیقهای  نتایج آزمون آلفای کرونباخ متغیر: جدول 8-8جدول 

 مقدار آلفا گویه ها متغیر 

 کنم در مورد عوارض جانبی داروها اطلاعات جانبی بدست آورم.  می سعی سلامت محور 

 کنم اطلاعاتی در زمینه بیماری بدست آورم. می هنگام بیماری سعی

 کنم. می در زمینه رفتارهای سلامتی با پزشک مشورت

 کنم اطلاعات مربوط به سلامت را از منابع مختلفی بدست آورم. می سعی

 پزشکی را مراعات نمايم.های  کنم توصیه می سعی

 نمايم. می کنم داروها را بر اساس دستور پزشک يا دستورالعمل مربوطه  استفاده می سعی

 کنم بطور منظم چکاپ پزشکی انجام بدهم. می سعی

 دهم. می بدنم آزمايشات خود کنترلی انجامهای  برای تغییرات غیر عادی اندام

 معتقدم که سلامتی ام به چگونگی مراقبتم از خود بستگی دارد.

 کنم.  می برای حفظ سلامتی خودم فعالانه تلاش

 کنم. می فعالانه تلاشها  برای پیشگیری از بروز بیماری

 کنم.  می اندازند، تلاش می برای آگاهی از خطراتی که سلامتی ام را به خطر

 کنم. می برای انعطاف پذيری بدنم، در طول هفته حداقل سه جلسه ورزش

 .کنم می ورزش جلسه دو حداقل هفته طول در تقويت عضلاتم، برای

 دهم.  می سبک انجامهای  مانند پیاده روی و نرمشهايی  هر روز بطور منظم ورزش

 دهم.    می روزمره انجامهای  تنشاختصاصی را برای خلاصی از های  بطور منظم برخی از ورزش

 دهم. می روزانه اختصاصهای  مقداری از وقت روزانه ام را برای کم کردن استرس

 برم. می دهم که از آنها لذت می را کارهايی انجام روز ساعات از میزانی

 کنند را تشخیص بدهم. می را که در زندگی روزانه ام تولید استرسهايی  قادر هستم موقعیت

 دهم و برای آن آمادگی دارم.  می استرس زا را در زندگیمهای  مال رويارويی با موقعیتاحت

 بندم. می وقتی سوار ماشین هستم در هنگام حرکت،، کمربند ايمنی

 کنم می قرمز توجههای  موقع تردد در سطح شهر، به چراغ

 کنم می خط کشی شده از  عرض خیابان عبورهای  از محل

300/1 
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 مقدار آلفا گویه ها متغیر 

 کنم می عرض خیابان، از پل عابر پیاده )در صورت وجود( استفادههنگام گذشتن از 

 مانم می اختصاصی تاکسی و اتوبوس، برای سوار شدن به آنها منتظرهای  همیشه در ايستگاه

 خوابم. می هر شب در ساعت معینی

 خوابم. می در طول شبانه روز به میزان کافی

 شوم.  یم تمام طول شب را يکسره در خوابم، و کمتر بیدار

 بلافاصله بعد از غذا خوردن، نمی خوابم. 

 خورم. می هر روز صبحانه

 خورم. می هر روز سه وعده غذا

 خورم. می هر روز حداقل چهار لیوان آب

 در محل کار خودم به اندازه کافی تحرک دارم.

 کنم. می به جای آسانسور و پله برقی از پله استفاده

 م.ده می کارهای خانه را خودم انجام

 از میزان  چربی خون خودم اطلاع دارم.

 از میزان  قند خون خودم اطلاع دارم.

 از میزان فشار خون خودم اطلاع دارم.

 کنم. می چاقی خودم را از طريق رژيم غذايی کنترل

 عادات غذايی و رژيم غذايی خاصی دارم.

 کنم. می از غذاهای سريع الحاضر )ساندويچ، پیتزا و ... ( استفاده

 کنم. می گازدار استفادههای  نوشابهاز 

 کنم. می از غذاهای سرخ کردنی استفاده

 کنم. می از غذاهای کنسروی استفاده

 کنم. می از شیرينی جات )شکلات، قند، ...( استفاده

 کنم.  می غذاهای پرچرب مصرف

 کنم. می غذاهای آماده و فريز شده  مصرف

 کشم می قلیان

 استعمال مواد مخدر دارم

 کشم می سیگار

 کشم می پیپ

 کنم می الکلی استفادههای  از نوشیدنی

 کنم می من در طول هفته میوه مصرف

 کنم می من در طول هفته لبنیات مصرف

 کنم می من در طول هفته از سبزيجات مختلف مصرف

 کنم می غذايی خود استفادههای  من در طول هفته از گوشت و پروتئین در وعده
 

ها دارند، تعريف کرد. رسانه  ای که مخاطبان از رسانه توان با سطح میزان و سطح استفاده اين متغیر را می ها: از رسانهاستفاده 

 دلالتهايی  ای، به استفاده از رسانه های مردم است. بطور کلی منظور از مصرف رسانه وسیله انتقال پیام، معلومات و اطلاعات به توده

اخیر شکل گرفته و توانايی زيادی در جذب افراد جامعه و دارای گستره و نفوذ بسیار زيادی در بین های  کند که در دوره می

ها به دو شکل میزان استفاده و نحوه استفاده )برنامه ريزی شد يا  باشد. در تحقیق حاضر میزان استفاده از رسانه می مخاطبین خود

در چهار بعد تصويری، صوتی، نوشتاری و شبکه مجازی ها  ان استفاده از رسانهبدون برنامه ريزی شده( سنجیده شده است. متغیر میز

گويه سنجیده شده  3ها نیز با استفاده از  گويه مورد سنجش قرار گرفته است. همچنین متغیر نحوه استفاده از رسانه 02با استفاده از 

 است.  

 شود می باشد. متغیر جنس با دو گزينه مرد و زن مشخص منظور از جنسیت در اين تحقیق زن يا مرد بودن پاسخگو می جنسیت:
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(. در اين پژوهش متغیر سن به صورت سوال 30: 0333 ،گذرد )تقوی های کاملی است که از تولد هر فرد می تعداد سال سن:

عتبار ابزار تحقیق، از اعتبار محتوايی و در ارزيابی قابلیت اعتماد متغیرهای تحقیق . در سنجش اشود می سنجیدهای  باز با مقیاس فاصله

از ضريب آلفای کرونباخ استفاده شده است. مقدار آلفای کرونباخ برآورد شده برای شاخص اصلی سبک زندگی سلامت محور 

ها )استفاده برنامه ريزی شده(  و نحوه استفاده از رسانه 333/1گويه( برابر با  02ها ) ، میزان استفاده از رسانه300/1گويه( برابر با  02)

 اند. بوده که در سطح قابل قبولی بوده 203/1گويه( برابر با  3)

  

 های تحقیق یافته

 درصد 0/03نفر(  را مردان و  310درصد) 2/01نفر(،  0226دهد از بین پاسخگويان) توزيع پاسخگويان برحسب جنس نشان می

سال است.  26/31ها  سال قرار دارد و میانگین سنی آن 31تا  00زنان تشکیل داده اند. دامنه سنی افراد مورد مطالعه بین  نفر( را 032)

نفر از  06نفر از پاسخگويان بدون همسر )مجرد، مطلقه و فوت همسر( بوده و  363نفر از پاسخگويان دارای همسر و  300

درصد(  6/30ترين فراوانی مربوط به دانشجويان يا محصلین ) د در بین پاسخگويان، بیشان پاسخگويان به سوال مذکور پاسخ نداده

درصد کارمند  3/0درصد کارمند بخش دولتی،  3/00دار،  درصد خانه 0/00درصد دارای شغل آزاد،  0/31بوده و سپس به ترتیب 

راوانی مربوط به پاسخگويانی است که ترين ف باشند. در مورد تحصیلات،  بیش درصد بازنشسته می 0/3بخش خصوصی و 

درصد(، فوق ديپلم  0/60ترتیب پاسخگويان دارای تحصیلات لیسانس ) درصد( است و بعد از آن به 6/63شان ديپلم ) تحصیلات

 3/1سواد ) درصد(، بی 0/0درصد(، ابتدايی ) 3/2درصد(، فوق لیسانس ) 6/3درصد(، راهنمايی ) 00درصد(، دبیرستان ) 0/00)

 درصد( قرار دارند. 3/1د( و دکتری )درص

های تصويری، صوتی،  های سبک زندگی سلامت محور )متغیر وابسته(، میزان مصرف رسانه اطلاعات مربوط به شاخص

شاخص سبک  تغییرات دامنۀارائه شده است. طبق نتايج مندرج،   0ها در جدول شماره  نوشتاری و مجازی و نحوه استفاده از رسانه

ها به دست آمده(  قرار دارد و میانگین اين شاخص )که از طريق محاسبۀ میانگین نمرات گويه 0و  13/6مت محور  بین زندگی سلا

باشد نمايگر اين است که نمره سبک زندگی  می 000/1( با انحراف استاندارد 1-011در يک مقیاس  3/03) معادل  22/3برابر با 

تغییرات طیف مربوطه، اندکی بالاتر از حد وسط طیف قرار دارد. بدين معنا که سلامت محور پاسخگويان با توجه به دامنه 

 پاسخگويان سبک زندگی سلامت محور متوسطی دارند. 

قرار دارد و   2و  1های تصويری بین  ،  دامنۀ تغییرات شاخص میزان استفاده از رسانه0هم چنین طبق نتايج ارائه شده در جدول 

دهد میانگین نمره  باشد که نشان می می 03/0( با انحراف استاندارد 1-011در يک مقیاس  22/00)معادل  32/6میانگین آن برابر با 

تر از حد وسط طیف قرار دارد. بدين معنا که پاسخگويان تا حدودی به بصورت  های تصويری، اندکی پايین میزان استفاده از رسانه

قرار دارد. و  2و  1های صوتی بین  شاخص میزان استفاده از رسانه تغییرات امنۀدکنند.   های تصويری استفاده می متوسط از رسانه

دهد  است که نشان می 30/1( و انحراف استاندارد 1-011در يک مقیاس  0/60)معادل  00/0میانگین اين شاخص برابر با 

 کنند. های صوتی استفاده می پاسخگويان خیلی کمتر از حد متوسط از رسانه

در  3/31)معادل  36/0قرار دارد و میانگین آن برابر با   2و  1های نوشتاری بین  ات شاخص میزان استفاده از رسانهدامنۀ تغییر

های نوشتاری،  دهد میانگین نمره میزان استفاده از رسانه باشد که نشان می می 303/1( با انحراف استاندارد 1-011يک مقیاس 

 تغییرات دامنۀکنند.همچنین  های نوشتاری کمتر استفاده می ين معنا که پاسخگويان از رسانهتر از حد وسط طیف قرار دارد. بد پايین

در يک مقیاس  0/00)معادل  0/3قرار دارد. و میانگین اين شاخص برابر با  2و  1های مجازی بین  شاخص میزان استفاده از رسانه

 کنند. های مجازی استفاده می ن در حد متوسط از رسانهدهد پاسخگويا است که نشان می 3/0( و انحراف استاندارد 011-1
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 ای تحقیق های فاصله های توصیفی مربوط به شاخص : آماره1جدول 

 کمینه شاخص
 میانگین

 انحراف استاندارد بیشینه
 خطای استاندارد آماره

 000/1 0 100/1 22/3 13/6 سبک زندگی سلامت محور

 03/0 2 16/1 32/6 1 رسانه تصويری

 30/1 2 160/1 00/0 1 رسانه صوتی

 303/1 2 163/1 36/0 1 رسانه نوشتاری

 3/0 2 100/1 0/3 1 رسانه مجازی

 02/1 2 103/1 03/3 0 نحوه استفاد از رسانه

 

دهد که دامنه تغییرات  می ريزی شده و هدفمند( نشان ها )استفاده برنامه در نهايت نتايج توصیفی مربوط به نحوه استفاده از رسانه

( و با انحراف معیار 1-011در يک مقیاس  2/03)معادل  03/3قرار دارد و میانگین شاخص مذکور نیز برابر با  2و  0اين شاخص بین 

از کنند. به عبارتی، تقريبا نیمی  ها استفاده می ريزی متوسط از رسانه باشد. اين بدين معنا است که پاسخگويان با برنامه می 02/1

 کنند.  ها استفاده می ريزی از رسانه پاسخگويان با برنامه ريزی و نیمی ديگر بدون برنامه

نتايج آزمون تفاوت میانگین برای دو گروه مستقل جهت بررسی ارتباط بین متغیرهای جنس با میزان سبک  6جدول شماره 

و زنان  03/3سبک زندگی سلامت محور برای مردان برابر با زندگی سلامت محور را ارائه کرده است. بر اين اساس، نمره میانگین 

باشند و مردان به مراتب سبک  رسد دو گروه جنسی دارای سبک زندگی سلامت محور متفاوتی می بوده و به نظر می 2/3برابر با  

مردان و زنان، های  ريانس پاسخو با فرض برابری واها  تری نسبت به زنان دارند. بر اساس نتايج آزمون تفاوت میانگین زندگی سالم

 باشد.  می تفاوت مشاهده شده بین مردان و زنان در سبک زندگی سلامت محور معنادار
 

 میزان سبک زندگی سلامت محور برحسب جنس  : نتایج آزمون تفاوت میانگین2جدول شماره 

 .Sig درجه آزادی t انحراف معیار میانگین تعداد 

 060/1 03/3 310 مرد
06/0 0033 111/1 

 003/1 2/3 032 زن

 

ای تحقیق را با سبک  ها بین متغیرهای فاصله نتايج مربوط به ضرايب همبستگی پیرسون و اطلاعات تکمیلی آن 3جدول شماره 

زندگی سلامت محور را ارائه کرده است. طبق اطلاعات اين جدول، همبستگی بین رسانه تصويری و سبک زندگی سلامت محور 

باشد.  دار نمی است به لحاظ آماری معنی 10/1تر از  ( بزرگ300/1داری ضريب همبستگی مربوطه ) که سطح معنی توجه به اينبا 

بنابراين فرضیۀ اصلی در اين مورد رد و فرضیۀ صفر مبنی بر عدم رابطه معنادار دومتغیره بین رسانه تصويری و سبک زندگی سلامت 

 شود. محور تأيید می
 

 ای تحقیق : نتایج آزمون همبستگی سبک زندگی سلامت محور با متغیرهای فاصله8شماره جدول 

 سبک زندگی سلامت محور متغیرها

 داری سطح معنی ضریب همبستگی

 300/1 112/1 رسانه تصويری

 613/1 136/1 رسانه صوتی

 111/1 063/1 رسانه نوشتاری

 111/1 -033/1 رسانه مجازی

 113/1 100/1 ها رسانهنحو استفاده از 

 111/1 010/1 سن
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و  613/1همچنین رابطه بین رسانه صوتی و سبک زندگی سلامت محور نیز با توجه به اينکه ضريب همبستگی مربوطه برابر با 

 شود.   باشد و فرضیه اصلی نیز در اين رابطه رد می باشد، به لحاظ آماری معنادار نمی می 10/1بزرگتر از 

باشد و با اطمینان  می ، رابطۀ بین رسانه نوشتاری و سبک زندگی سلامت محور، مثبت و معنادار3نتايج جدول شماره براساس 

 يابد. های نوشتاری، میزان سبک زندگی سلامت محور نیز افزايش می توان گفت که با بالا رفتن میزان استفاده از رسانه می درصد 33

های مجازی و سبک زندگی سلامت محور نیز با توجه به نتايج آزمون همبستگی پیرسون  رسانههمبستگی بین میزان استفاده از 

(P<0.000به لحاظ آماری معنا ،) گردد. با اين حال، نوع رابطه اين بار از نوع منفی  باشد و فرضیه اصلی در اين مورد تايید می دار می

های مجازی افزايش يابد، میزان سبک زندگی سلامت محور کاهش  هبوده است، بدين معنی که هر قدر میزان استفاده از رسان

 يابد. می

ها و سبک زندگی سلامت محور حاکی از  رابطه مثبت و معنادار  آزمون ضريب همبستگی پیرسون بین نحوه استفاده از رسانه

ريزی  در پاسخگويان بصورت برنامهباشد، بدين معنی که، هرچق بین اين دو متغیر دارد. همبستگی بین دو متغیر بصورت مثبت می

 شود و برعکس.   ها استفاده نمايند، بر میزان سبک زندگی سلامت محور آنان افزوده می شده از رسانه

باشد و فرضیه اصلی نیز در اين رابطه تايید  همچنین رابطه بین سن و سبک زندگی سلامت محور به لحاظ آماری معنادار می

 يابد.  چقدر میزان سن پاسخگويان افزايش يابد، میزان سبک زندگس سلامت محور آنان نیز افزايش میشود. بدين معنا که هر  می

برای برآورد اثرات هر يک از متغیرها و تاثیرات همزمان آنها بر متغیر وابسته تحلیل مسیر انجام شده و نتايج آن به عنوان مدل 

دهد. اين  زندگی سلامت محور )برآوردهای استاندارد( را نشان می مدل مسیر سبک (.6)شکل  برازش شده ارائه گرديده است

های صورت گرفته، ارتباط بین متغیرهای تحقیق را بیان  مدل، مدل نهايی و اصلاح شدة مدل تحلیلی تحقیق است که بعد از تعديل

ازی، نوشتاری، نحوه استافده از های تصويری، صوتی، مج کند. متغیرهای مستقل موجود در مدل شامل؛ میزان استفاده رسانه می

ها، جنس و سن است که متغیر سبک زندگی سلامت محور متغیر وابسته و ساير متغیرها در نقش متغیر مستقل در مدل استفاده  رسانه

 اند.  شده

ز رسانه (، در مدل نهايی سبک زندگی سلامت محور، تأثیر متغیر میزان استفاده ا0ها )جدول شماره  بر اساس نتايج تحلیل

باشد. همچنین متغیر  ( و از نوع مثبت می32/0تر از  بزرگ tنوشتاری بر سبک زندگی سلامت محور به لحاظ آماری معنادار )کمیت 

( و البته منفی بر سبک زندگی 32/0تر از  بزرگ tهای مجازی نیز بر متغیر وابسته تحقیق تاثیر معنادار )کمیت  میزان استفاده از رسانه

 سلامت محور دارد.

(  و به لحاظ آماری 13/1ها بر سبک زندگی سلامت محور )برابر با  ، تأثیر کل متغیر نحوه استفاده از رسانه0طبق نتايج جدول 

تر  ای بکنند، سبک زندگی آنها نیز سالم هريزی شد ها استفاده برنامه باشد. بدين صورت که هر چه پاسخگويان از رسانه معنادار می

، 00/1باشد )با تاثیر مستقیم  شود. همچنین، براساس نتايج، تأثیر جنس بر سبک زندگی سلامت محور معنادار و معکوس می می

تأثیر کل تری نسبت زنان دارند.  (، بدين معنی که مردان به شکل معناداری سبک زندگی سالم-02/1و تاثیر کل  -10/1غیرمستقیم 

باشد و با بالا رفتن سن  ( و  به لحاظ آماری معنادار و مثبت می03/1سن پاسخگويان نیز بر سبک زندگی سلامت محور)برابر با 

 رود. پاسخگويان، میزان سبک زندگی آنان نیز بالا می

)معادل با  32/0و صوتی کمتر از های تصويری  مربوط به متغیرهای میزان استفاده از رسانه tهمچنین، با توجه به اينکه کمیت 

ها در مدل ساختاری میزان سبک زندگی سلامت محور معنادار نشده  باشد، تأثیر آن در تحقیقات اجتماعی( می 10/1سطح معناداری 

مت توان گفت که جنس دارای بالاترين میزان تاثیر سبک زندگی سلا می است. با مقايسه اثرات متغیرهای مستقل بر متغیر وابسته 

های مجازی و نحوه استفاده از  های نوشتاری، سن پاسخگويان، میزان استفاده از رسانه محور بوده و سپس،  میزان استفاده از رسانه
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 00توانند در مجموع  می دهد که متغیرهای مستقل می اند. همچنین نتايج جدول فوق نشان های بعدی قرار گرفته ها در رتبه رسانه

  .ک زندگی سلامت محور را مورد تبیین قرار دهنددرصد از تغییرات سب

 

 
 : مدل مسیر نهایی )اصلاح شدۀ( سبک زندگی سلامت محور )برآوردهای استاندارد(2شکل 

 
 : تأثیرات استاندارد متغیرهای مستقل بر سبک زندگی سلامت محور6جدول شماره 

 ضریب تبیین نوع تأثیر 
 تأثیرات کل غیرمستقیمتأثیرات  تأثیرات مستقیم متغیرها

00/1 

 00/1* - 00/1* رسانه نوشتاری
 -13/1 - -13/1 رسانه صوتی

 -13/1* - -13/1* رسانه مجازی

 12/1 - 12/1 رسانه تصويری

 13/1** 10/1** 10/1* ها نحوه استفاده از رسانه

 03/1** 16/1 00/1** سن
 -02/1** -10/1* -00/1** جنس

 

 گیری نتیجهبحث و 

های  باشد و پاسخگويان به رسانه نتايج توصیفی تحقیق نشان داد که سبک زندگی سلامت محور پاسخگويان در حد متوسط می

ريزی شده از  کنند و در حد متوسط بصورت هدفمند و برنامه های صوتی و نوشتاری توجه می مجازی و تصويری بیش از رسانه

های مجازی )با توجه به سرعت زياد در  ها بیانگر آن است که با توجه به ظهور و گسترش رسانه يافتهکنند. اين  ها استفاده می رسانه

های اخیر، مردم گرايش  های تصويری در سال ها( و همچنین رسانه پخش اخبار و اطلاعات و سهولت دسترسی به اين نوع رسانه

های گذشته از منابع اصلی  های صوتی و نوشتاری که در دهه انههای مجازی و تصويری دارند اما به رس بیشتری به مصرف رسانه

 اخبار و اطلاعات بودند، گرايش کمتری دارند.

های نوشتاری با سبک زندگی سلامت محور رابطه  نتايج استنباطی نیز حاکی از آن بود که رابطه بین میزان استفاده از رسانه

( همخوان است که به اين نتیجه رسیده 0336زاده و همکاران ) ج پژوهش امام جمعهمعنادار و مثبتی دارد. اين يافته تحقیق با نتاي

( نیز به اين يافته اذعان 0330باشد. افشار کهن و شرفی ) های چاپی موجب بهبود سبک زندگی پاسخگويان می بودند مصرف رسانه

محور دارد که تايید کننده يافته تحقیق حاضر های چاپی تاثیر مثبت و معناداری بر سبک زندگی سلامت  کرده بودند که رسانه
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(، مورهید و همکاران 0330زاده و خاشعی ) (، مهدی0332باشد. همچنین اين يافته تحقیق حاضر با نتايج تحقیقات ملاسعیدی ) می

جازی با سبک های م باشد. همچنین رابطه بین میزان استفاده از رسانه ( تا حدودی همسو می6103( و مورلی و همکاران )6103)

های تحقیق  ( و همچنین يافته0330زندگی سلامت محور رابطه معنادار و منفی دارد. در اين راستا نتايج تحقیق خجسته و میرحسینی )

های مجازی بر سبک زندگی  باشد که تا حدودی به تاثیر منفی استفاده بیش از حد از رسانه ( همسو می0330افشار کهن و شرفی )

ها با سبک زندگی سلامت  ريزی شده و هدفمند از رسانه کید کرده بودند. همچنین نتايج نشان داد که استفاده برنامهسلامت محور تا

کنند، سبک  ريزی شده و هدفمند استفاده می ها بصورت برنامه محور رابطه معنادار و مثبتی دارد، بدين نحوه کسانی که از رسانه

باشد که تايید کننده يافته تحقیق  ( همخوان می0332با نتايج تحقیق احدی و انتظار فومنی ) تری دارند. اين يافته نیز زندگی سالم

های مجازی بر سبک زندگی سلامت  های نوشتاری و تاثیر منفی رسانه باشد. در تبیین اين نوع روابط و تاثیر مثبت رسانه حاضر می

شان، با تولید محتوای متفاوت، تاثیر متفاوتی نیز بر سبک  متفاوتمحور، بايد اذعان داشت که اين دو رسانه با توجه به ماهیت 

های مجازی مطالب مربوط به سبک زندگی سلامت محور کمتر منعکس  زندگی سلامت محور دارند. به صورتی که در رسانه

تمايز قائل شدن بین انواع اين تفاوت را با  0های نوشتاری توجه بیشتری به اين نوع مطالب دارد. سوزان لانگر شود ولی رسانه می

های نوشتاری جهت  کند. رسانه می های نوشتاری و مجازی اشاره ای نشان داده است. الانگر به تفاوت ظرفیت رسانه های رسانه نماد

ل از گیرند )به نق می های مجازی برای انتقال تجارب عاطفی مورد استفاده قرار مفهومی و مضامین تحلیلی و رسانههای  انتقال ايده

(. همچنین براساس مبانی نظری، گربنر در قالب نظريه کاشت، با اشاره به حضور پررنگ و تام 20: 0332محمودی رجا و همکاران، 

و ها  ها با تبديل شدن به يک عضو اصلی از خانواده دستورالعمل در زندگی افراد جامعه، معتقد است که رسانهها  و کمال رسانه

رايج در های  و ارزشها  دهد و با نفوذ فراگیر در بین افراد خانواده ها، به کاشت جهان بینی ها، نقش میزندگی را ارج های  شیوه

و واقعیت پنداری آنها ها  کند. بر اساس بحث گربنر، بین میزان مواجهه و استفاده از رسانه و محتوای رسانه می ذهن آنها مبادرت

و ها  باعث ايجاد تغییر در  نگرشها  های متمادی مواجهه با رسانه بهتر، ساعتدرزندگی رابطه مستقیم وجود دارد. به عبارت 

دهند. وی هم چنین  معتقد است که مخاطبین  می اجنماعی پرورشهای  شوند و در واقع، باورها را در باره واقعیت ها می ديدگاه

و محتواهای مختلف ها  بر اساس انتخاب خود میان رسانهدهند آگاه هستند و  می دهند و اينکه چرا انجام می از آنچه انجامها  رسانه

گیری زمانی و مکانی و نقش  دهند. همچنین به زعم گیدنز، با شروع مدرنیته و با فاصله ای اعمال خود را در زندگی جهت می رسانه

ارتباطی، های  و رسانهها  ناوریها در فراگرد بازانديشی و با ابداع خط و نوشتن و پیدايش صنعت چاپ و با توجه به گسترش ف رسانه

 علاوه بر شیوه ارتباط افراد با همديگر، سبک زندگی کل جامعه نیز در حال تغییر يافتن است. 

شود.  تر می ای تحقیق نیز نشان داد که متغیر با بالا رفتن، میزان سبک زندگی پاسخگويان نیز سالم نتايج مربوط به متغیرهای زمینه

کنند به  باشند، سعی می ترها( به خاطر اينکه بیشتر در معرض عوامل تهديد کننده سلامت می در مقايسه با جواندر واقع افراد مسن )

رود. اين نتیجه با  رفتارهای سلامت محور روی آورند به همین خاطر با بالا رفتن سن، میزان سبک زندگی سلامت محور نیز بالا می

باشد. همچنین نتايج نشان داد که مردان  ( همخوان می0330و خجسته و میرحسینی ) (0330های تحقیق قاسمی و همکاران ) يافته

باشد. اما نتايج  ( همسو می0330تری دارند. ايین يافته با نتايجه تحقیق مهدی زاده و خاشعی ) نسبت به زنان سبک زندگی سالم

تری  که زنان نسبت به مردان سبک زندگی سالم( حاکی از است 0330( و خجسته و میرحسینی )0330تحقیق قاسمی و همکاران )

های مجازی خصوصا در میان زنان )با  دارند. در تبیین اين يافته تحقیق حاضر بايد عنوان کرد که با توجه به افزايش استفاده از رسانه

سلامت محور )با عنايت به  های مجازی بر سبک زندگی توجه به اينکه زنان وقت بیشتری نسبت به مردان دارند( و تاثیر منفی رسانه

های مجازی تاثیر منفی بر سبک زندگی سلامت محور دارد(، سبک  نتیجه تحقیق حاضر که نشان داد مصرف بیش از حد شبکه

                                                           
1 Suzanne Langer 
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های مجازی در میان زنان و تاثیر منفی  زندگی زنان از سلامت کمتری برخوردار است. به عبارتی، به سبب گسترش استفاده از شبکه

 تر شده است.  های اخیر سبک زندگی زنان  نسبت به مردان ناسالم جازی بر رفتارهای سلامت محور، در سالمهای  شبکه

محور  ها تاثیر مثبتی بر سبک زندگی سلامت های نوشتاری و استفاده هدفمند از رسانه براساس نتايج تحقیق، استفاده از رسانه

ها پرمخاطب نظیر تلويزيون ملی، فرهنگ مطالعه و کاربرد  ا خصوصا رسانهه شود از طريق رسانه دارد. براين اساس پیشنهاد می

های چاپی و نوشتاری در کسب اطلاعات سلامت  هدفمند از وسايل ارتباط جمعی در جهت تخصیص وقت بیشتر به استفاده از رسانه

ها برانگیخته شود. همچنین با توجه به  همورد تاکید قرار گیرد و حس نیاز به اطلاعات سلامت برای رفتارهای سالم از طريق رسان

های مجازی  نتايج تحقیق حاضر مبنی بر تاثیر سوء رسانه مجازی بر سبک زندگی سلامت محور و استقاده بیش از اندازه رسانه

ر آنان گیرد و تاثیری منفی بر رفتارهای سلامت محو توسط افراد جامعه، رفتار شهروندان در ابعاد مختلف تحت الشعاع قرار می

تواند با افزايش  می رسد رسانه ملی می تواند امری جدی و هشدار دهنده تلقی شود. در اين راستا به نظر می دارد، که اين موضوع

 مجازی را کاهش دهد. اين امرهای  پرمحتوا و تاثیر گذار بر میزان مخاطبین خود افزوده و تاحدی اثرات سوء رسانههای  برنامه

مديريت زمان استفاده مخاطبین از رسانه )نوع رسانه و نوع برنامه( و ارائه الگوهايی در سبک زندگی سلامت محور و تواند در  می

 های مجازی، تاثیر شگرفی برجای يگذارد. آشنا سازی مخاطبین با پیامدهای استافده نابجا و بیش از اندازه از شبکه
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Abstract: The aim of this study was to investigate the effect of media on health lifestyle, citizen orientation in 

East Azerbaijan province and using the survey method.  he statistical population included all citizens over 15 

years of age in East Azarbaijan province, of which 1662 people were selected by sampling quotas from selected 

cities (Tabriz, Ahar, Bonab, Khodafarin, Shabestar, Marand and Varzeqan).Also have been used of the theories 

of Weber, Merton, Giddens, Cockerham and Gerbner. The inferential results of the study showed that there was 

a significant relationship between health lifestyle, focus on variables of the use of print media (positively), 

virtual media (negatively), targeted use of media (positively), age (positively). And there is sex (in favor of men). 

But the relationship between health-oriented lifestyle and the use of visual and audio media is not significant. 

ndependent research variables were able to explain a total of 17% of changes in health-oriented lifestyle 

variables. 
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