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Background and Aim Concerns are increasingly raised about the impact of social media use on depres-
sion in adolescents. This article aimed to summarize and synthesize quantitative studies addressing the 
association between social media and depression in adolescents.
Methods & Materials This systematic review and meta-analysis included studies on the impact of the 
internet and social media use on depression in adolescents using Persian and English databases. In total, 
15 studies met the inclusion criteria and were included in the analysis.
Ethical Considerations All ethical principles are considered in this article.
Results The obtained data revealed a slight (0.18) statistically significant correlation (P<0.000) between so-
cial media use and depression in adolescents. However, this relationship was complex and associated with 
multiple psychosocial, behavioral, and individual factors, necessitating further investigation of mediating 
and moderating variables. Notably, most explored studies were cross-sectional; thus, they failed to infer 
the causal relationship between social media use and depression. In Iran, research has only investigated 
internet dependence. Further research is required in this area.
Conclusion Overall, the mechanism of the impact of social media on depression should be further inves-
tigated through qualitative and longitudinal studies.
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A B S T R A C T

Extended Abstract

1. Introduction

epression is the most prevalent mental 
health disorder and among the leading 
causes of death among children and ado-
lescents. This disorder is a major health 
concern due to its high prevalence, early-

onset, and devastating consequences on children, families, 
and society [1-3]. Depression is associated with biopsy-
chosocial characteristics; some studies have linked me-

D
dia exposure to the generation of depression in children 
and adolescents [11]. Using electronic media is common 
worldwide, especially among children and adolescents 
[18]. Additionally, global statistics indicate that adolescents 
use electronic media for about 8 hours a day. Furthermore, 
evidence suggests that such measures can be a potential 
risk factor for depression [6]. However, the results of avail-
able research are contradictory in this respect. Whether the 
increase in psychological problems, especially depression 
in childhood and adolescence, is related to activity on the 
internet and social networks remains undiscovered.

http://jams.arakmu.ac.ir/index.php?slc_lang=en&sid=1
https://orcid.org/0000-0003-3043-2392
https://orcid.org/0000-0002-7180-364X
https://doi.org/10.32598/JAMS.24.1.6099.1
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.32598/JAMS.24.1.6099.1
http://jams.arakmu.ac.ir/page/12/About-the-Journal


3

April & May 2021. Vol 24. Issue 1

2. Materials and Methods

This systematic review and meta-analysis study was 
conducted based on the Preferred Reporting Items for Sys-
tematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA) guidelines 
(2009). To obtain related citations, the appropriate key-
words were identified and searched in databases between 
2005 and June 2019. Then, with matching articles, overlap-
ping, duplicate, and irrelevant studies were removed. These 
articles were reviewed and evaluated according to the inclu-
sion criteria and by removing the articles that did not meet 
the inclusion criteria. Eventually, 15 English articles were 
included in the research and their results were extracted. 
Furthermore, the results of 3 Iran-based conference papers 
were mentioned; however, due to not meeting the eligibility 
criteria, they were excluded from the meta-analysis.

 After performing a systematic review, to analyze the ini-
tial research, using CMA software, the effect size was sepa-
rately calculated per research; the effect size of the fixed 
effect model and the random effects model, funnel diagram, 
Q test, and Egger regression method.

3. Results

Of the 15 English articles, 10 and 5 were cross-sectional 
and longitudinal studies, respectively. In total, 10621 sub-
jects were surveyed in the articles; of them, approximately 
52% and 48% were females and males, in sequence, rang-
ing in age from 10 to 18 years.

 After performing a systematic review, the information of 
15 English articles was entered in CMA-2. The calculated 
effect sizes presented a distribution from -0.090 to 0.970; 

accordingly, 14 effect sizes were significant and only one 
effect size related to the research of Selfoot et al. (2009) was 
not significant (Figure 1). To determine the meta-analysis 
model, the homogeneity of the studies was assessed using 
the Q test (Table 1).

The obtained data indicated that the average effect of so-
cial networks (random-effects model) on depression was 
equal to 0.18 in the sample. The estimated effect size was 
significant; therefore, there was a significant correlation be-
tween social network use and depression in the explored 
children and adolescents. Based on Cohen’s interpretive 
criteria, the collected effect size (0.18) was low.

Moreover, the studies included in this meta-analysis ap-
plied cross-sectional and longitudinal research design 
which might have attributed to the data heterogeneity. 
Therefore, the effect sizes are separately listed concerning 
the research design in Table 2.

As per Table 2, the effect size of longitudinal and cross-
sectional research was medium (0.47) and low (0.17), re-
spectively. However, for more accurate inferences, further 
longitudinal research is required. In other words, social 
network use, in longitudinal studies, moderately influenced 
depression, while this effect was small in cross-sectional 
studies.

4. Discussion and Conclusion

This article examined the impact of social media use on 
depression by reviewing the relevant research in adoles-
cents in the last 15 years (2005 to June 2019). The present 
research results indicated the effect of social network use on 
depression (this effect was small but significant).

Figure 1. Forest plot
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 In this study, of 15 articles, 5 were conducted longitudi-
nally. These articles examined a short time, with 12 months 
as the longest interval between assessments. Due to the 
widespread use of social networks, there is no control group 
naturally, which complicates the analysis of longitudinal 
data. Furthermore, based on evidence from cross-sectional 
research (10 studies), it is impossible to conclude whether 
the use of social media causes depression and other mental 
health issues, or whether depressed individuals spend more 
time in such platforms, generate addictive and problematic 
behaviors and invest in the social media.

Additionally, certain attitudes or behaviors, such as so-
cial comparison and motives for using social media, may 
provide a greater impact on depressive symptoms than the 
number of times social media is used or the number of vir-
tual friends; further research is suggested in this respect.

 Overall, this systematic and meta-analysis review re-
vealed the overall impact of social media use on depres-
sion. This is a simple expression of a complex relationship; 
limited research has examined the effect of moderating or 
mediating variables. Therefore, mediator and moderator 
variables should be examined. Most of the studies were 
cross-sectional; thus, a causal relationship between social 
media use and depression cannot be inferred. Given that 
research conducted in Iran has only examined internet ad-
diction, future research is necessary in this area.

Ethical Considerations

Compliance with ethical guidelines

This article is a meta-analysis without any human or ani-
mal sample.

Table 2. The effect size of studies by research design 

Research Design No. of Studies
Random Effects Model Fixed Effect Model

Effect Size Min. Max.  Z P Effect 
Size Min. Max.  Z P

 Cross-section 10 0.170 0.091 0.246 4.181 0.000 0.124 0.107 0.141 1.094 0.000

Longitudinal 5 0.479 0.178 0.698 2.989 0.003 0.239 0.204 0.273 1.073 0.000

Table 1. Q test results

 Q Test Value df  P  I-square

495.951 14 0.000 97.177
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زمینه و هدف نگرانی ها به طور فزاینده ای در مورد تأثیر رسانه های اجتماعی بر افسردگی در نوجوانان مطرح شده است. این پژوهش با 
هدف جمع بندی و ترکیب مطالعات کمّی در رابطه با ارتباط استفاده از رسانه های اجتماعی و افسردگی در جمعیت نوجوان انجام شد.

مواد و روش ها این پژوهش به بررسی نظام مند و فراتحلیل مطالعات انجام شده در زمینه تأثیر اینترنت و رسانه های اجتماعی بر افسردگی در 
نوجوانان با استفاده از ابزارهای جست و جو در پایگاه های فارسی و انگلیسی پرداخته است. در مجموع، پانزده مقاله انگلیسی که ملاک های 

ورود را دارا بودند، وارد پژوهش شدند.

ملاحظات اخلاقی اصول اخلاقی تماماً در این مقاله رعایت شده است. 
با  اجتماعی  از رسانه های  استفاده  بین   )P>0/000( اما معنا دار اندک )0/18(،  ارتباط  فراتحلیل  و  نظام مند  این مرور  یافته ها 
افسردگی در نوجوانان را نشان داد. با این حال، این ارتباط پیچیده است و با عوامل متعدد روان شناختی، اجتماعی، رفتاری 
و فردی در ارتباط است؛ بنابراین متغیرهای میانجی و تعدیل گر باید مورد بررسی و سنجش قرار گیرند. باید توجه داشت که 
بیشتر تحقیقات بررسی شده، مقطعی بوده اند؛ بنابراین نمی توان رابطه  علیت بین استفاده از رسانه های اجتماعی و افسردگی را 
استنباط کرد. تحقیقات انجام شده در ایران تنها به بررسی اعتیاد به اینترنت پرداخته اند. انجام تحقیقات در آینده ضروری است.

نتیجه گیری در مجموع، مکانیسم تأثیر رسانه های اجتماعی بر افسردگی باید از طریق تحقیقات کیفی و مطالعات طولی مورد بررسی 
بیشتری قرار گیرد.

کلیدواژه ها: 
شبکه های اجتماعی، 
افسردگی، نوجوانان، 

مرور نظام مند، فراتحلیل 

اطلاعات مقاله:
تاریخ دریافت: 08 بهمن 1398

تاریخ پذیرش: 18 شهریور 1399
تاریخ انتشار: 12 فروردین 1400

مقدمه

اختلالات روانی دوران کودکی و نوجوانی، به دلیل شیوع، شروع 
زود هنگام و تأثیرات مخرب بر کودکان، خانواده ها و جامعه، یکی از 

نگرانی های عمده در مورد سلامتی محسوب می شوند ]1[. 

افسردگی1 شایع ترین اختلال روانی و یکی از علل مرگ و میر 
بین کودکان و نوجوانان محسوب می شود که ابتلا به آن می تواند 
به اختلال در کسب مهارت های اجتماعی، کاهش رشد شناختی، 
افُت  درسی،  فعالیت های  در  اختلال  روان شناختی،  مشکلات 
تحصیلی، ترک تحصیل2 و درگیری با سیستم حقوقی و قانونی 

منجر شود ]3 ،2[. 

1. Depression
2. School Dropout

همچنین افسردگی با رفتارهای مخرب سلامت مانند چاقی، 
افزایش خطر سوء مصرف مواد و اقدام به خودکشی همراه است 
]4[. بروز افسردگی در نوجوانی و اوایل جوانی اغلب به اوج خود 
می رسد و این افراد در معرض خطر بیشتر بروز مشکل در روابط 

بین فردی، اشتغال و عملکرد روانی مشکل ساز قرار می گیرند ]5[. 

تحقیقات نشان داده اند که ابتلا به افسردگی در دوره های کودکی و 
نوجوانی با افسردگی عود کننده در دوره بزرگسالی همبستگی مثبت 
دارد ]9-6[. هم ابتلایی با اختلالات نافرمانی مقابله ای، اضطراب و 
وابستگی به مواد، احتمالًا نقش میانجی بین افسردگی نوجوانی و 

میانسالی را ایفا می کنند ]10[.

گرچه بررسی شیوع برخی از اختلالات روانی در طول زمان 
از  برخی  اما  است،  داشته  آن ها  پایدار  نسبتاً  روند  از  حاکی 
اختلالات همچون افسردگی در نوجوانان افزایش داشته است. 

1. گروه روان شناسی، دانشکده علوم تربیتی و روان شناسی، دانشگاه اصفهان، اصفهان، ایران.
2. گروه روان شناسی بالینی، دانشکده علوم تربیتی و روان شناسی، دانشگاه شیراز، شیراز، ایران.

مقاله مروری 

تأثیر استفاده از رسانه های اجتماعی بر افسردگی در نوجوانان: مرور نظام مند و فراتحلیل

، چنگیز رحیمی2   *مینا وصال1 
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ضرورت  از  حاکی  سنی  دوره  این  در  روانی  اختلالات  شیوع 
برنامه ریزی برای پیشگیری، خدمات  رسانی و درمان و تخصیص 

بودجه  لازم است. 

اختلالات روانی بیشترین بخش هزینه های درمانی )8/9 بیلیون 
دلار( را بین تمامی مشکلات و بیماری های مربوط به کودکان و 

نوجوانان، به خود اختصاص داده  است ]1[. 

و  روان شناختی  بیولوژیکی،  عوامل  از  ترکیبی  با  افسردگی 
اجتماعی در ارتباط است و برخی تحقیقات نشان داده اند که قرار 
گرفتن در معرض رسانه ها مانند بازی های ویدئویی، تلویزیون، 
فیلم ها و اینترنت با شکل گیری افسردگی در کودکان و نوجوانان 

ارتباط دارد ]11[. 

مدرن  فرهنگ  از  گسترده  بخشی  به  اجتماعی3  شبکه های 
تبدیل شده اند ]12[، ظهور این شبکه ها شیوه  برقراری ارتباط 
و تعامل بسیاری از مردم، جوامع و سازمان ها را تغییر داده است 
]13[. این رسانه ها به یک محیط اجتماعی تبدیل شده اند که 
ایجاد  به اشتراک گذاری و  برای  به کاربران خود  اجازه دادن  با 

اطلاعات، ارتباطات بین فردی را امکان پذیر می کنند. 

در سراسر دنیا مردم از اینترنت و رسانه ها به عنوان وسیله ای 
برای معرفی خود، ایجاد و حفظ ارتباط با دیگران، یافتن اطلاعات، 
خرید و فروش محصولات، تماشای نمایش های تلویزیونی، یافتن 
مسائل سیاسی  در  مشارکت  و  همسر، جست و جوی سرگرمی 
استفاده می کنند ]15 ، 14[. گرچه فناوری های جدید توانسته اند 
پیامدهای  مورد  در  نگرانی هایی  اما  کنند،  متحول  را  جامعه 

فیزیکی، اجتماعی و روانی آن ها وجود دارد ]16[. 

به ویژه در  از رسانه های اجتماعی در سراسر جهان،  استفاده 
میان کودکان و نوجوانان شایع است، به طوری که می توان گفت 
نسل کودک و نوجوان امروز در محیط دیجیتالی احاطه و در 
آن غوطه ور شده اند. رسانه های الکترونیک مانند تلفن های همراه، 
تلویزیون،  ویدئو،  پخش  دستگاه  ویدئویی،  بازی های  کنسول 
پخش کننده های صوتی، رایانه ها، تبلت ها، که روز به روز سبک تر 
و حمل آن ها راحت تر شده و استفاده از آن ها هیچ محدودیت 
زمانی و مکانی ندارد، بخش قابل توجهی از زندگی روزمره را به 

خود اختصاص داده اند ]18 ،17[.

تعریف »رسانه های اجتماعی4«، مدام در حال تحول است. به 
طور کلی این اصطلاح به ابزارهای مبتنی بر اینترنت5 اشاره دارد 
که به افراد و جوامع فرصت برقراری ارتباط، به اشتراک گذاری 
را  مطالب  سایر  و  تصاویر  پیام های شخصی،  ایده ها،  اطلاعات، 

می دهد ]19[. 

3. Social Networking Sites (SNS)
4. Social Media
5. Internet-based Tools

به  اجتماعی  شبکه های  که  است  آمده  دیگری  تعریف  در 
شبکه های متنوع مبتنی بر اینترنت اطلاق می شوند که کاربران 
را قادر می سازند با دیگران به طور کلامی و بصری تعامل برقرار 

کنند ]20[. 

رسانه های اجتماعی امکانات متنوعی را به منظور تأمین اهداف 
مختلف برای کاربران خود فراهم می آورند. این رسانه ها، وبلاگ ها، 
شبکه های ارتباطی اجتماعی، سایت های به اشتراک گذاری ویدئو، 
عکس و... را دربر می گیرند که می توان آن ها را بر اساس هدف و 

خدماتی که ارائه می دهند، به صورت زیر دسته بندی کرد: 

- شبکه های اجتماعی )فیس بوک، مای اسپس، گوگل پلاس 
و توئیتر6(

- شبکه های اجتماعی حرفه ای )لینکدان7(

- رسانه های به اشتراک گذاری )یوتیوب، فلیکر8(

- رسانه های تولید محتوا )بلاگر، توئیتر9(

- رسانه های گردآورنده دانش / اطلاعات )ویکی پدیا10(

- واقعیت مجازی و محیط بازی )سکند لایف11( ]21[.

اینستاگرام و  ارتباطی اجتماعی مانند فیس بوک،  رسانه های 
توئیتر در دهه گذشته بخشی از زندگی روزمره بوده اند. در سال 
2012 کاربران فیس بوک، حدود یک میلیارد نفر بوده که یک 

هفتم جمعیت جهان را تشکیل می دهند ]21[. 

به گزارش استاتیستا12 )شرکتی تحقیقاتی در حوزه بازاریابی( 
تعداد کاربران فعال فیس بوک در سال 2017 به دو بیلیون نفر 
رسیده است ]22[. علاوه بر این، روزانه صد میلیون کاربر فعال 
توئیتر، 65 میلیون توئیت ارسال می کنند و دو میلیارد ویدئو در 

یوتیوب مشاهده می شود ]21[. 

طریق  از  همراه  تلفن  نرم افزار  میلیون  پنج  سال 2017،  تا 
آی تونز13 و گوگل پلی14 در دسترس بوده است ]23[. این امکانات 
موجب شده تعاملات اجتماعی در اینترنت و شبکه های اجتماعی 
نقش مهمی در زندگی بسیاری از نوجوانان و جوانان ایفا کند، به 
طوری که بررسی های اخیر در آمریکا نشان داده است 93 درصد 
از نوجوانان پانزده تا هفده ساله از طریق تلفن همراه یا تبلت به 

6. Facebook, MySpace, Google Plus, Twitter
7. Linkedin
8. YouTube, Flickr
9. Blogger, Twitter
10. Wikipedia
11. Second Life
12. Statista
13. I Tunes
14. Google Play

مینا وصال و چنگیز رحیمی. تأثیر استفاده از رسانه های اجتماعی بر افسردگی در نوجوانان
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اینترنت دسترسی دارند ]16[ و 92 درصد نوجوانان در رسانه های 
اجتماعی فعال هستند ]24[. حدود 81 درصد از افراد دوازده تا 
هفده ساله در آمریکا از اینترنت استفاده می کنند که 51 درصد از 
این استفاده به طور روزانه است. طبق آمار ارائه شده توسط اداره 
آمار استرالیا، در آوریل 2009، حدود دو میلیون کودک و نوجوان 
استرالیایی )79 درصد( در سنین پنج تا چهارده سال، دسترسی 
به اینترنت را در طول دوازده ماه گذشته گزارش کردند، این رقم 

در آوریل 2012 به 84/4 درصد افزایش یافته است ]25[. 

مطابق آمار مرکز جهانی اینترنت15 در سال 2018، کاربران 
اینترنت در ایران حدود 57 میلیون و 700 هزار بوده است )در 
سال 2000 میلادی، تعداد کاربران در ایران 250 هزار نفر بوده 
است( که ضریب تأثیر آن در جمعیت حدود 69/1 درصد گزارش 

شده است ]26[.

هرچند آمار دقیقی درخصوص تعداد و میزان استفاده کودکان 
و نوجوانان ایرانی از اینترنت و شبکه های اجتماعی وجود ندارد، 
اما تحقیقات بین المللی حاکی از آن است که نسبت کودکان 
و نوجوانانی که از اینترنت استفاده می کنند، با بالا رفتن سن، 
افزایش می یابد، به طوری که 60 درصد از کودکان پنج تا هشت 
ساله و 96 درصد دوازده تا چهارده ساله ها استفاده از اینترنت را 

در سال 2012 گزارش کرده اند. 

آمارها در آمریکا نشان می دهد که بیش از 60 درصد نوجوانان 
بین سیزده تا هفده سال، حداقل در یکی از شبکه های اجتماعی، 
صفحه  شخصی16 دارند ]25[. در حال حاضر، تقریباً سه چهارم 
نوجوانان دارای گوشی هوشمند هستند، حدود 24 درصد از آنان 
خود را دائماً متصل17 به اینترنت می دانند و 50 درصد از آنان 

احساس می کنند که به گوشی خود معتاد هستند ]17[. 

از  روز  در  ساعت  هشت  حدود  نوجوانان  کلی،  طور  به 
رسانه های الکترونیک استفاده می کنند ]6[، این در حالی است 
کودکان  که  می کنند  توصیه  بین المللی  دستورالعمل های  که 
و نوجوانان بیش از دو ساعت در روز از صفحه نمایش استفاده 

نکنند ]27[. 

این استفاده به عنوان یکی از عوامل چندگانه که پیامدهای 
منفی برای سلامت به دنبال دارد، در نظر گرفته شده است. برخی 
از شواهد حاکی از آن است که این استفاده می تواند به عنوان 

عامل خطر بالقوه برای افسردگی باشد ]6[. 

در اواخر دهه 90 میلادی، کرات و همکاران ]28[ و یانگ و 
راجرز ]29[ شواهد اولیه ای را که حاکی از افزایش خطر ابتلا به 

افسردگی در استفاده مکرر از اینترنت داشت، ارائه کردند. 

15. Internet World Stats
16. Profile
17. Constantly Connected

داده های همه گیرشناسی پیش از استفاده گسترده از رسانه های 
اجتماعی برخط، خطر ابتلا به افسردگی را در گروه سنی نوجوان نشان 
داده است و شیوع ابتلا به اختلال افسردگی اساسی 2 تا 5 درصد 
برآورد شده بود، این در حالی است که پژوهش های اخیر حاکی از 

افزایش هشدار دهنده نوجوانان مبتلا به افسردگی است ]16[. 

درک تأثیر رسانه های اجتماعی روی بهزیستی و سلامت روان 
نوجوانان از اولویت های پژوهشی محسوب می شود. اینکه افزایش 
فعالیت  به  نوجوانی  مشکلات روان شناختی در دوره  کودکی و 
در اینترنت و شبکه های اجتماعی مربوط است یا نه، هنوز کاملًا 

مشخص نشده است. 

مطالعات بسیاری در خصوص ارتباط بین افسردگی و استفاده 
از اینترنت و شبکه های اجتماعی صورت گرفته است، اما یافته ها 
فراتحلیل  و  نظام مند  بررسی  مطالعه،  این  هدف  متناقض اند. 
شبکه های  و  اینترنت  تأثیر  خصوص  در  انجام شده  مطالعات 
در  وابسته(  )متغیر  افسردگی  بر  مستقل(  )متغیر  اجتماعی 

نوجوانان است. 

مواد و روش ها

این مطالعه با روش مرور نظام مند و فراتحلیل انجام شده است. 
این روش ها با ترکیب هدفمند نتایج تحقیقات مختلف، شرایط 
فراهم  از دانش موجود  استفاده  با  برای شناخت یک پدیده  را 
می سازد که می تواند منجر به شناسایی شکاف های موجود در 

تحقیقات که مورد بررسی قرار نگرفته اند، شود. 

به منظور دست یابی به مستندات و شواهد علمی مرتبط با 
شدند  شناسایی  مناسب  کلیدواژه های  مطالعه،  مورد  موضوع 
علم  به  )آشنا  ماهر  جستجوگر  نفر  یک  توسط  جست و جو  و 
 depression,کتابداری(، به انگلیسی با استفاده از کلید واژه های
 depressive symptoms, depressed mood, social
media, internet, social network, Facebook, Twit-
ter, adolescent در پایگاه های اطلاعاتی امبیس18 ، مدلاین19 ، 
PsychINFO, Cumulative Index to Nursing and Al-

 lied Health )CINAHL(, Social Sciences Citation Index
SSCI( Science Direct( انجام شد. 

سپس برای جست و جوی بیشتر، این کلید واژه ها در گوگل اسکالر20 
نیز بررسی شدند که هجده مقاله اضافه شد. برای بررسی تحقیقات 
انجام شده در ایران و به زبان فارسی، کلید واژه های افسردگی، خلق 
افسرده، نشانه های افسردگی، اختلالات خلقی، رسانه های دیجیتال، 
رسانه های اجتماعی، فیس بوک، نوجوانان در پایگاه های نورمگز، 

اس آی دی، مگ ایران، ایران داک و سیویلیکا جست و جو شدند. 

18. Embase
19. Medline
20. Google scholar
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همچنین، بخش منابع مقالات مورد بررسی قرار گرفت و یک 
مقاله به لیست مطالعات اضافه شد. بازه زمانی این پژوهش از سال 

2005 تا ژوئن 2019 میلادی در نظر گرفته شد. 

سپس دو پژوهشگر به صورت مستقل، عناوین مقالات بازیابی 
شده را مطالعه کرده و با تطابق مقالات، موارد هم پوشان و تکراری 
بعدی، چکیده   مقاله(. در گام  را مشخص کردند )حذف 677 
مقالات بررسی و موارد غیرمرتبط حذف شدند. نهایتاً این مقالات 
با توجه به معیارهای ورود، مورد بررسی و سنجش قرار گرفتند. 

معیارهای ورود و خروج در جدول شماره 1 نشان داده شده 
است. سپس با حذف مقالاتی که شرایط لازم را نداشتند، نهایتاً 
پانزده مقاله انگلیسی وارد پژوهش شدند )تصویر شماره 1(. این 
انجام شده است22. در  پژوهش بر اساس چک لیست پریزما21 

مرحله بعد، متن مقالات بررسی و نتایج آن ها استخراج شد.

با توجه به اینکه مقاله ای در مجلات فارسی زبان یافت نشد، به 
نتایج سه مقاله  پذیرفته شده در همایش های برگزار شده در سطح 
کشور اشاره می شود، ولی به دلیل دارا نبودن معیارهای لازم در 

فراتحلیل وارد نشدند.

پس از انجام مرور نظام مند، به منظور تجزیه و تحلیل پژوهش های 
اولیه از اندازه اثر به تفکیک هر پژوهش، اندازه اثر مدل اثر ثابت23 و 
مدل اثرات تصادفی24، نمودار قیفی25، آزمون Q )به منظور بررسی 
ناهمگونی مطالعات( و روش رگرسیون اگِر26 استفاده شد. به همین 

منظور، از نرم افزار CMA نسخه 2 استفاده شد.

21. PRISMA Checklist 2009
22. قابل مشاهده در آدرس 

http://prisma-statement.org/PRISMAStatement/Checklist.aspx
23. Fixed Effect Model
24. Random Effects Model
25. Funnel Plot
26. Egger Regression

یافته ها

از مجموع پانزده مقاله، ده مقاله  انگلیسی به صورت مقطعی 
انجام شده اند و پنج مقاله از روش تحلیل طولی استفاده کرده اند. 
این  از  در مجموع، 10621 نفر در مقالات بررسی شده اند که 
تعداد حدود 52 درصد دختر و 48 درصد پسر، در بازه  سنی ده تا 
هجده سال بوده اند. سه تحقیق در استرالیا، دو تحقیق در چین، 
دو تحقیق در هلند و سایر پژوهش ها در تایلند، کانادا، تایوان، 

بلژیک آمریکا و صربستان انجام شده اند.

مقالات انگلیسی

مطابق با ملاک های ورود به پژوهش، پنزده مقاله انگلیسی به 
این پژوهش وارد شدند. 

پژوهش های مقطعی

از این تعداد، ده مقاله به صورت مقطعی انجام شده اند که در 
ذیل به نتایج آنان اشاره می شود:

در یافته های مطالعه یبارا، الکساندر و میچل ]30[ گزارش علائم 
افسردگی با استفاده از اینترنت و یا جنسیت ارتباطی نداشت. 
افشای اطلاعات شخصی27 به طور معنا داری توسط نوجوانانی که 

از افسردگی اساسی رنج می بردند، گزارش شد. 

هوانگ، چئونگ و فیلینگ ]31[ ارتباط معناداری بین ارتباط 
که  داد  نشان  مطالعه  این  کردند.  پیدا  افسرده  خلق  و  برخط 
شرکت کنندگان نوجوان که خلق افسرده را گزارش کرده بودند، 
در مقایسه با کسانی که علائم افسردگی نداشتند، به احتمال 
بیشتری از اینترنت برای دوستی و ابراز هیجانات و عواطف خود 

استفاده می کردند.

این محققان نشان دادند که نوجوانان افسرده در یافتن دوست 
به صورت چهره به چهره در مقایسه با دوست یابی در اینترنت، 
مشکل داشتند. دو پنجم از این شرکت کنندگان با علائم افسردگی، 

27. Personal disclosure

جدول 1. معیارهای ورود و خروج مقالات به پژوهش

معیارهای خروج از پژوهشمعیارهای ورود به پژوهش

ـ پژوهش هایی که به بررسی تأثیر رسانه بر افسردگی و نشانه های افسردگی در 
کودکان و نوجوانان پرداخته اند.
ـ گروه سنی 10 تا 18 سال

ـ مقالات پژوهشی )مروری نباشند(
ـ پژوهش های انگلیسی یا فارسی

ـ پژوهش هایی که به بررسی سایر گروه های سنی پرداخته اند.
ـ پژوهش هایی که به بررسی سایر تأثیرات رسانه های اجتماعی )همچون اضطراب، 

کیفیت خواب و...( پرداخته اند.
ـ پژوهش هایی غیر از زبان های فارسی و انگلیسی

ـ عدم دسترسی به مقاله کامل
ـ پژوهش هایی که یکی از اطلاعات لازم برای محاسبه اندازه اثر را گزارش نداده اند.

مینا وصال و چنگیز رحیمی. تأثیر استفاده از رسانه های اجتماعی بر افسردگی در نوجوانان
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به صورت برخط افکار و احساسات خود را بیان می کردند که در 
غیر این صورت نمی توانستند این کار را انجام دهند.

بلومفیلدنیرا و باربر ]32[ ارتباط معنا دار منفی میان دفعات 
استفاده از شبکه های اجتماعی و خلق افسرده را گزارش کردند. 
از  استفاده  دفعات  تعداد  افزایش  با  که  داد  نشان  تحقیق  این 
شبکه های اجتماعی، افسردگی کاهش و با استفاده بیش از حد، 

افزایش می یابد. 

همچنین در این تحقیق مشخص شد که بین سرمایه گذاری در 
شبکه های اجتماعی28 )به معنای تعداد اکانت و تعداد دفعات چک 

کردن پیام ها( و خلق افسرده ارتباط معنادار وجود دارد.

نتایج تحقیق تیگمن و اسلاتر ]33[ حاکی از ارتباط معنادار 
استفاده از فیس بوک و مای اسپس با علائم افسردگی بود. به علاوه، 
ارتباط آماری معنا دار بین استفاده از رسانه های اجتماعی و عینیت 

بخشیدن به خود29، شرم از بدن و رژیم غذایی گزارش شد. 

در پژوهش بنجانین، دیمتریجویک و پنتیک ]34[ ارتباطی 
بین تعداد دفعات استفاده از شبکه های اجتماعی و خلق افسرده و 

28. Social Media Investment
29. Self-objectification

همچنین ارتباطی بین فعالیت در شبکه های اجتماعی و افسردگی 
مشاهده نشد. 

استفاده فعال یا منفعلانه از فیس بوک در بررسی فریسون و 
ایگرمونت ]35[ با تعداد دفعات خلق افسرده در ارتباط بود، به 
استفاده  بین تعداد دفعات  ارتباط معنا دار مثبت  عبارت دیگر، 

منفعلانه30 از فیس بوک و خلق افسرده گزارش کردند. 

همچنین آنان در پژوهش خود دریافتند که سطوح استرس 
فیس بوک  در  اجتماعی  پیش بینی کننده  جست و جوی حمایت 
با  اجتماعی  حمایت  جست و جوی  ارتباط  این،  بر  علاوه  است. 
افسردگی ارتباط معنا دار داشت، در حالی که این جست و جو، خطر 
خلق افسرده را افزایش می دهد، حمایت اجتماعی واقعی موجب 

کاهش آن می شود. 

در مطالعه روی مقایسه اجتماعی31، جست و جوی بازخورد32 
و نشانه های افسردگی در تحقیق نسی و پرینستین ]36[ رابطه 
آماری معنا داری بین رفتارهای برخط33 در خط پایه و افسردگی 

30. Passive Use
 31. Social Comparison
32. Feedback-seeking
33. Online Behaviors

)PRISMA( 7 تصویر 1. فرایند جست و جو و انتخاب مقالات بر اساس نمودار پریزما 

 
 . معیارهاي ورود و خروج مقالات به پژوهش1جدول 

 معیارهاي خروج از پژوهش معیارهاي ورود به پژوهش

هاي افسردگی و نشانههایی که به بررسی تأثیر رسانه بر پژوهش ـ

 اند.افسردگی در کودکان و نوجوانان پرداخته

 سال 18تا  10گروه سنی  ـ

 مقالات پژوهشی (مروري نباشند) ـ

 هایی انگلیسی یا فارسیپژوهش ـ

 اند.هاي سنی پرداختههایی که به بررسی سایر گروهپژوهش ـ

عی (همهاي اجتماهایی که به بررسی سایر تأثیرات رسانهپژوهش ـ

 اند.چون، اضطراب، کیفیت خواب و ...) پرداخته

 هاي فارسی و انگلیسیهایی غیر از زبانپژوهش ـ

 عدم دسترسی به مقاله کامل ـ

هایی که یکی از اطلاعات لازم براي محاسبه اندازه اثر را پژوهش ـ

 اند.گزارش نداده

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مقالات یافت شده در سایر منابع
 مقاله) 19(

 هاي اطلاعاتیمقالات یافت شده در پایگاه
 مقاله) 3652(

مقالات پس از حذف موارد تکراري 
 مقاله) 677(

مقالات پس از حذف موارد غیر 
 مقاله) 33مرتبط (

 مقاله) 17مقالات واجد شرایط (

 
 مقالات وارد شده در پژوهش 

 انگلیسی) مقاله 15(

 مقاله) 3ـ عدم دسترسی به مقاله کامل (

ـ مقالات به زبان غیر انگلیسی و غیر 
 مقاله) 6فارسی (

 مقاله) 10هاي سنی (ـ بررسی سایر گروه

مقالات اضافه شده از منابع مقالات 
 مقاله) 1(
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در دوازده ماه بعد مشاهده شد. همچنین این پژوهشگران دریافتند 
که مقایسه اجتماعی مبتنی بر فناوری34 و جست و جوی بازخورد با 

نشانه های افسردگی در ارتباط است. 

سه پژوهش مقطعی به اعتیاد به اینترنت و رفتارهای مرتبط با 
آن پرداخته اند. هانپرتت، من واتگ، خومسری، نیجون و فاناساتیت 
]37[ با بررسی 972 دانش آموز در تایلند ارتباط معنی دار میان 
اعتیاد به فیس بوک و افسردگی یافتند. در بررسی لی، لائو، مو، 
سو، یانگ و لکن ]38[ بی خوابی نقش میانجی بین افسردگی و 

اعتیاد به شبکه های اجتماعی35 را ایفا کرد. 

 ]39[ همکاران  و  زائو  وانگ،  زی،  وو،  وانگ،  وانگ،  پژوهش 
در چین حاکی از ارتباط مثبت اعتیاد به شبکه های اجتماعی 
با افسردگی با واسطه گری نشخوار فکری36 است، در این ارتباط 
عزت نفس نقش تعدیل کننده را ایفا می کند. به بیان دیگر، عزت 
نفس پایین، اثر اعتیاد به این شبکه ها را روی افسردگی از طریق 

نشخوار فکری تقویت می کند. 

پژوهش های طولی

شش پژوهش از روش تحقیق طولی استفاده کرده اند که در 
ادامه به نتایج آن ها اشاره می شود:

ایجندن، میرکرک، ورمولینت، اسپیکرمن  در مطالعه  ون دن 
و انجلز ]40[ ارتباط استفاده از اینترنت )برای اهداف مختلف(، 
تنهایی و افسردگی بررسی و مشخص شد که استفاده از اینترنت 

به طور مثبت با افسردگی در شش ماه بعد همراه است.

سلفوت، بنجی، دلسینگ، تربوگت و میوس ]41[، به مقایسه 
میزان بروز افسردگی و اضطراب بین استفاده از اینترنت به منظور 
برقراری ارتباط و یا سایر کاربردها در دو نقطه  زمانی خط پایه و 

دوازده ماه بعد پرداختند. 

نتایج نشان داد که بین پیام های اینترنتی و افسردگی پس از 
گذشت دوازده ماه ارتباط منفی وجود داشت، اما این تفاوت از نظر 
آماری معنا دار نبود. کسانی که کیفیت روابط دوستانه شان پایین 
بود و آن هایی که از اینترنت به منظور اهدافی غیر از برقراری 
ارتباط استفاده می کردند، به احتمال بیشتری افسرده و یا از نظر 

اجتماعی مضطرب بودند. 

گامز گادکس ]42[، رابطه  دو طرفه37 بین افسردگی و استفاده 
از رسانه های اجتماعی را در بررسی دوازده ماهه خود گزارش کرد. 

پایه، فعالیت در فیس بوک و  ارتباط بین سطح کورتیزول38 

34. Technology-based Social Comparison
35. Social Media Addiction  
36. Rumination  
37. Bidirectional Relationship
38. Cortisol

علائم افسردگی در طی سه هفته در پژوهش مورین ماژور، مارین، 
دوراند، وان، جوستر و لوپین ]43[ بررسی شد. 

نتایج آن نشان داد که سطح کورتیزول به طور مثبت با تعداد 
دوستان در فیس بوک و به طور منفی با تعامل همسالان ارتباط 
دارد، همچنین بین تعداد دفعات استفاده از فیس بوک با نشانه های 
افسردگی ارتباط منفی مشاهده شد، ولی این رابطه از نظر آماری 

معنا دار نبود. 

بین  ارتباط   ]44[ باربر  و  موداکی  ورنون،  طولی  بررسی  در 
سرمایه گذاری در شبکه های اجتماعی و خلق افسرده یافت شد 
که در این میان، اختلال خواب نقش متغیر میانجی را داشت. 

خلاصه  مقالات انگلیسی در جدول شماره 2 آمده است. 

مقالات فارسی

بیشتر مطالعات انجام شده در ایران به تأثیر رسانه های اجتماعی 
بر سلامت روان، انزوای اجتماعی، مهارت های ارتباطی، کیفیت 
خواب، عملکرد تحصیلی و... پرداخته اند و تنها سه مقاله تأثیر این 
رسانه ها بر افسردگی را در گروه سنی کودکان و نوجوانان بررسی 
کرده اند که این مقالات در دو همایش برگزار شده در سال های 

1394 و 1396 پذیرفته شده اند. 

نمونه گیری این سه مقاله در استان های آذربایجان شرقی )شهر 
تبریز و شهرستان جلفا( و کردستان )شهر سنندج( صورت گرفته 
که نمونه این پژوهش ها مجموعاً شامل 650 نفر )73 درصد پسر( 
است. هر سه مقاله به بررسی اعتیاد به اینترنت پرداخته و برای 
سنجش آن از پرسش نامه اعتیاد به اینترنت یانگ )IAT(39 استفاده 
کرده اند. خلاصه مقالات فارسی مورد بررسی در جدول شماره 3 

آمده است.

بررسی دویست  با   ]45[ و خانبانی  آذرنییاد، شریفی، مدنی 
اینترنت و میزان  به  بین وابستگی  دانش آموز در شهر سنندج 
افسردگی و بین اعتیاد به اینترنت و اختلال خواب رابطه مثبت 
معنا داری یافتند که در این ارتباط افسردگی نقش واسطه ای دارد. 

در تحلیل رگرسیون انجام شده در پژوهش بیرانوند و عزیزی 
افسردگی حدود 63 درصد  ]46[ مشخص شد که اضطراب و 

واریانس مربوط به اعتیاد به اینترنت را تبیین می کند. 

مطالعه  شیری، هاشمی و محمود علیلو ]47[ روی دانش آموزان 
تبریزی نشان داد که بین افسردگی و اعتیاد به اینترنت رابطه وجود 
دارد و افسردگی می تواند 18 درصد واریانس اعتیاد به اینترنت را 
تبیین کند. این سه پژوهش مربوط به همایش های برگزار شده 
در کشور است که دسترسی به آنان به صورت گسترده امکان پذیر 
نبود؛ بنابراین وارد فراتحلیل نشدند، اما به دلیل عدم پژوهش در 

این حوزه در ایران به یافته های آنان اشاره شد. 

39. Internet Addiction Test (IAT)
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http://jams.arakmu.ac.ir/index.php?slc_lang=fa&sid=1


11

فروردین و اردیبهشت 1400. دوره 24. شماره 1

جدول 2. خلاصه یافته های مطالعات انجام شده در خارج از کشور در زمینه  تأثیر رسانه ها بر افسردگی کودکان و نوجوانان

نویسندگان و ردیف
سال انتشار 

محل 
پژوهش

روش 
حجم نمونهسنمطالعه

جنسیت )درصد(
ابزار سنجش متغیرهای مورد بررسی

افسردگی پسردختر

یبارا و همکاران 1
47 1501 نفر17 -10 سالمقطعیآمریکا)2005( ]30[

درصد
 53
درصد

ارتباطات اینترنتی برخط، 
نهُ نشانه از DSMنشانه های افسردگی

2
ون دن ایجندن و 
همکاران )2008( 

]40[
تحلیل هلند

52 663 نفر15 -12 سالطولی
درصد

 48
درصد

ارتباطات اینترنتی، 
افسردگی و تنهایی

چک لیست خلق 
افسرده1

هوانگ و همکاران 3
51 6300 نفر17 -12 سالمقطعیتایوان)2009( ]31[

درصد
 49
مقیاس خودآزمایی خلق فعالیت های برخط، خلقدرصد

افسرده نوجوانان2

سلفوت و همکاران 4
تحلیل هلند)2009( ]41[

51 307 نفر17 -14 سالطولی
درصد

 49
درصد

ارتباطات اینترنتی، 
نشانه های افسردگی و 

اضطراب اجتماعی

مقیاس افسردگی 
کودکان3

گامز گادکس 5
تحلیل اسپانیا)2014( ]42[

61 957 نفر17 -13 سالطولی
درصد

 39
درصد

استفاده مشکل زا از 
اینترنت4، نشانه های 

افسردگی

چک لیست کوتاه 
نشانه ها5 )زیر مؤلفه  

افسردگی(

بلومفیلدنیرا و باربر 6
55 1819 نفر17 -13 سالمقطعیاسترالیا)2014( ]32[

درصد
 45
درصد

استفاده از شبکه های 
اجتماعی، مفهوم 

خوداجتماعی، عزت نفس و 
خلق افسرده

مقیاس خلق افسرده6

7
فریسون و 

ایگرمونت )2015( 
]35[

52 910 نفردوره متوسطهمقطعیبلژیک
درصد

 48
درصد

استفاده از فیس بوک، 
حمایت اجتماعی 

ادراک شده، استرس و خلق 
افسرده

مرکز مطالعات 
شیوع شناسی مقیاس 

افسردگی برای کودکان7 
)CES-DC(

نسی و پرینستین 8
57 619 نفر16 -12 سالمقطعیآمریکا)2015( ]36[

درصد
 43
درصد

استفاده از شبکه های 
اجتماعی، مقایسه 

اجتماعی، نشانه های 
افسردگی

فرم کوتاه خلق و 
)SMFQ( 8احساسات

تیگمن و اسلاتر 9
100 204 نفر13 -10 سالمقطعیاسترالیا)2015( ]33[

ــدرصد

میزان استفاده از شبکه های 
اجتماعی، شرم از بدن، 
رژیم غذایی، نشانه های 

افسردگی، عینیت بخشیدن 
به خود9

مقیاس افسردگی 
کودکان )فرم کوتاه(10

10
هانپرتت و 

همکاران )2015( 
]37[

38 %62 %972 نفردوره متوسطهمقطعیتایلند

اعتیاد به فیس بوک، 
سلامت روان عمومی، 
بی خوابی و اضطراب، 
افسردگی، نشانه های 

جسمانی، اختلال عملکرد 
اجتماعی

پرسش نامه سلامت 
)GHQ( 11عمومی

بنجانین و همکاران 11
66 336 نفردوره متوسطهمقطعیصربستان)2015( ]34[

درصد
 34
درصد

اعتیاد به اینترنت، استفاده 
از شبکه های اجتماعی، 

افسردگی

مرکز مطالعات 
شیوع شناسی مقیاس 

افسردگی برای کودکان 
)CES-DC(

12
مورین ماژور و 

همکاران )2016( 
 ]43[

تحلیل کانادا
53 88 نفر 17 -12سالطولی

درصد
 47
درصد

فیس بوک، سطح 
کورتیزول، استرس، 

عزت نفس و نشانه های 
افسردگی

مقیاس افسردگی 
کودکان12
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تأثیر جنسیت و سن

در برخی از مقالات مورد بررسی به نقش جنسیت، به دلیل تفاوت 
اشاره شده  اجتماعی،  به شبکه های  پاسخ  در  رفتارهای دو جنس 
است. در تحقیق یبارا و همکاران ]30[، دخترانی که بیشتر از اینترنت 
استفاده می کردند، به احتمال بیشتری علائم افسردگی اساسی را 
گزارش می کردند، در حالی که در پژوهش ون دن ایجندن و همکاران 
]40[ دختران به احتمال کمتری علائم افسردگی را در مقایسه با 

پسران نشان می دادند.

نسی و پرینستین ]36[ بین مقایسه اجتماعی و جست و جوی 
بازخورد با افسردگی در دختران ارتباط قوی مشاهده کردند. نیرا 
و باربر ]32[ نتیجه  مشابهی را گزارش کردند: دخترانی که در 
شبکه های اجتماعی سرمایه گذاری می کنند، در مقایسه با پسران، 
نسبت به خلق افسرده حساس ترند. همچنین این پژوهشگران 
نشان دادند که استفاده از رسانه های اجتماعی بر دختران نسبت 
به پسران تأثیرات منفی بیشتری دارد که این امر می تواند به دلیل 
تعداد دفعات بیشتر استفاده از این رسانه ها توسط دختران باشد.

نویسندگان و ردیف
سال انتشار 

محل 
پژوهش

روش 
حجم نمونهسنمطالعه

جنسیت )درصد(
ابزار سنجش متغیرهای مورد بررسی

افسردگی پسردختر

لی و همکاران 13
کلاس هفتم مقطعیچین)2017( ]38[

41 1015 نفرتا نهم
درصد

 59
درصد

بی خوابی، اعتیاد به 
اینترنت، اعتیاد به 

شبکه های اجتماعی برخط، 
افسردگی

مرکز مطالعات 
شیوع شناسی مقیاس 
)CES-D( افسردگی

ورنون و همکاران 14
تحلیل استرالیا)2017( ]44[

طولی
کلاس نهم تا 

59 874 نفریازدهم
درصد

 41
درصد

استفاده مشکل زا از 
اینترنت، خلق افسرده، 

رفتارهای برونی سازی13، 
اختلال خواب

مقیاس خلق افسرده

وانگ و همکاران 15
52 365 نفر14- 18 سالمقطعیچین)2018( ]39[

درصد
 48
درصد

اعتیاد به شبکه های 
اجتماعی، افسردگی، عزت 

نفس، نشخوار فکری

مرکز مطالعات 
شیوع شناسی مقیاس 
)CES-D( افسردگی

1. The Depressive Mood List
2. Adolescent Depressive Mood Self-Detecting Scale 
(ADMSS)
3. Children’s Depression Inventory (CDI)
4. Problematic Internet Use
5. Brief Symptom Inventory (BSI)
6. The Depressed Mood Scale

7. The Center for Epidemiological Studies Depression 
Scale for Children (CES-DC)
8. The Short Mood and Feelings Questionnaire (SMFQ)
9. Self-objectification
10. The Short Form of the Children’s’ Depression Inventory
11. The General Health Questionnaire (GHQ)
12. The Child Depression Inventory (CDI)
13. Externalizing Behavior

جدول 3. خلاصه یافته های مطالعات انجام شده در ایران در زمینه  تأثیر رسانه ها بر افسردگی کودکان و نوجوانان

نویسندگان و ردیف
سال انتشار 

محل 
پژوهش

روش 
حجم نمونهسنمطالعه

متغیرهای مورد جنسیت )درصد(
ابزار سنجش افسردگیبررسی

پسردختر

1
آذرنییاد و 
همکاران 

]45[ )1394(
دوره متوسطه مقطعیسنندج

50 50 درصد200 نفراول
درصد

اعتیاد به اینترنت، 
اختلال خواب، افسردگی

مقیاس افسردگی بک 
)BDI(

2
بیرانوند و 

عزیزی )1394( 
]46[

شهرستان 
دوره متوسطه مقطعیجلفا

50 50 درصد150 نفردوم
درصد

اعتیاد به اینترنت، 
اضطراب، افسردگی

مقیاس افسردگی و 
اضطراب بیمارستانی1

3
شیری و 
همکاران 

]48[ )1396(
سال چهارم مقطعیتبریز

100 ــ300 نفردبیرستان
مقیاس افسردگی بک افسردگیدرصد

)BDI-II(

 Hospital Anxiety & Depression Scale .1
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می تواند  استرس  که  دریافتند   ]35[ ایگرمونت  و  فریسون 
کند.  پیش بینی  پسران(  در  )نه  دختران  در  را  افسردگی 
فیس بوک  از  منفعلانه  صورت  به  که  دخترانی  همچنین 
استفاده می کنند، در مقایسه با پسرانی که به صورت فعالانه در 
موقعیت های اجتماعی از فیس بوک استفاده می کنند، ممکن 

است بیشتر تحت تأثیر اثرات منفی فیس بوک قرار گیرند. 

بنجانین و همکاران ]34[ در بررسی ارتباط بین مدت زمان 
صرف شده در رسانه های اجتماعی و افسردگی رابطه معناداری 
که در ارتباط با جنسیت باشد، نیافتند. بنجانین و همکاران ]34[ 

در مطالعه  خود تأثیر سن را نیز بررسی کردند که در ارتباط بین 
افسردگی و مدت زمان صرف شده در این رسانه ها اثر معنا داری 

مربوط به سن نیافتند.

فراتحلیل

پس از انجام مرور نظام مند، اطلاعات پانزده مقاله انگلیسی در 
نرم افزار CMA-2 وارد شدند )تصویر شماره 2(. خلاصه  مقالات 
ذکر شده اند.  در جدول شماره 4  فراتحلیل  برای  گزینش شده 
جدول شماره 5 نتایج حاصل از انجام فراتحلیل را برای هریک 

جدول 4. خلاصه مقالات گزینش شده برای فراتحلیل

نویسندگان و ردیف
سال انتشار

حجم 
همبستگینمونه

ضریب 
همبستگی 
/ نسبت 
شانس

ردیف
نویسندگان 

و سال 
انتشار 

حجم 
همبستگینمونه

ضریب 
همبستگی / 
نسبت شانس

یبارا و همکاران 1
1501 نفر)2005( ]30[

استفاده از اینترنت 
برای چت / 

نشانه های افسردگی
r = 0/147

فریسون و 
ایگرمونت 

]35[ )2015(
910 نفر

جست و جوی 
حمایت اجتماعی در 
فیس بوک / خلق 

افسرده

r = 0/13

2
ون دن ایجندن 

و همکاران 
]40[ )2008(

پیام های اینترنتی / 663 نفر
r = 0/178افسردگی

نسی و 
پرینستین 

]36[ )2015(
619 نفر

مقایسه اجتماعی 
مبتنی بر فناوری 
و جست و جوی 

بازخورد / 
نشانه های 
افسردگی

r = 0/34

3
هوانگ و 
همکاران 

]31[ )2009(
ارتباطات برخط / 6300 نفر

r = 0/139خلق افسرده
تیگمن 
و اسلاتر 

]33[ )2015(
204 نفر

استفاده از 
شبکه های مجازی 

/ نشانه های 
افسردگی

r = 0/19

4
سلفوت و 
همکاران 

]41[ )2009(
پیام های برخط / 307 نفر

r = -0/0210 افسردگی
هانپرتت و 
همکاران 

]37[ )2015(
اعتیاد به فیس بوک 972 نفر

/ افسردگی

AOR:1/5
 2/2( 95% CI

 )1-

گامز گادکس 5
ترجیحات برخط / 957 نفر)2014( ]42[

r = 0/2011نشانه های افسردگی
بنجانین و 
همکاران 

]34[ )2015(
336 نفر

اعتیاد به اینترنت 
/ نشانه های 

افسردگی
r = 0/27

6
بلومفیلدنیرا و 
باربر )2014( 

]32[
1819 نفر

میزان استفاده از 
SNS / خلق 

افسرده
r = -0/0912

مورین ماژور 
و همکاران 
]43[ )2016(

88 نفر

استفاده از 
فیس بوک / 
نشانه های 
افسردگی

r = -0/97

لی و همکاران 13
1015 نفر)2017( ]38[

استفاده از فضای 
مجازی برخط / 

افسردگی

3/27 :AOR
 95% CI

)2/33- 4/59(
لی و همکاران 13

1015 نفر)2017( ]38[
استفاده از فضای 
مجازی برخط/ 

افسردگی

AOR:3/27
 4/59( 95% CI

)2/33-

14
ورنون و 
همکاران 

]44[ )2017(
874 نفر

استفاده مشکل زا از 
شیکه های مجازی / 

خلق افسرده 
r = 0/2514

ورنون و 
همکاران 

]44[ )2017(
874 نفر

استفاده مشکل زا از 
شیکه های مجازی 

/ خلق افسرده 
r = 0/25

15
وانگ و 
همکاران 

]39[ )2018(
اعتیاد به شبکه های 365 نفر

r = 0/1815اجتماعی / افسردگی
وانگ و 
همکاران 

]39[ )2018(
365 نفر

اعتیاد به شبکه های 
اجتماعی / 
افسردگی

r = 0/18
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از مقالات نشان می دهد. همان طور که در این جدول مشاهده 
می شود، اندازه های اثر محاسبه شده دارای توزیعی از )0/090 –( 
تا )0/970( هستند، به طوری که چهارده اندازه اثر از لحاظ آماری 
معنا دار بوده و فقط یک اندازه اثر مربوط به پژوهش سلفوت و 

همکارانش معنا دار نیست. 

برای تعیین مدل فراتحلیل، همگن بودن پژوهش ها با استفاده 
از آزمون Q بررسی شد. اطلاعات مربوط به این آزمون در جدول 
شماره 6 آمده است. با توجه به نتایح حاصل از این آزمون، می توان 
بیان کرد که فرض صفر مبنی بر همگن بودن مطالعات رد و 
فرض ناهمگونی تأیید می شود؛ بنابراین با در نظر گرفتن نتایج 
حاصل از این آزمون، باید از مدل اثر تصادفی استفاده کرد. اندازه 
اثر به دست آمده در مدل اثر تصادفی، 0/266 و معنا دار است. در 

مدل اثرات تصادفی، فرض می شود اندازه اثر واقعی از پژوهشی 
این  اصلی  از علل  تغییر است. یکی  به پژوهش دیگر در حال 
تغییر، وجود متغیرهای مداخله کننده است. همان طور که پیش 
از این گفته شد، به نظر می رسد که سن و جنسیت از متغیرهای 
مداخله گر در رابطه بین استفاده از رسانه ها و افسردگی هستند که 

مقالات اندکی به بررسی آنان پرداخته اند. 

از دیگر مفروضات اصلی فراتحلیل، خطای انتشار است که برای 
بررسی آن از نمودار قیفی و روش رگرسیون اگِر استفاده شده 
است. نمودار قیفی مطالعات گردآوری شده در تصویر شماره 3 

ارائه شده است. 

در راستای اطمینان و بررسی بیشتر خطای انتشار از روش 

جدول 5. اندازه اثر پژوهش های واردشده به فراتحلیل

ردیف
نویسندگان 

و سال 
انتشار

اندازه 
اثر

حد 
ردیفZ P حد بالاپایین

نویسندگان 
و سال 
انتشار

حد اندازه اثر
Z P حد بالاپایین

1
یبارا و 

همکاران 
 )2005(

0/1400/090 0/1895/4540/0009
تیگمن 
و اسلاتر 
 )2015(

0/1900/0540/3192/7270/006

2

ون دن 
ایجندن و 
همکاران 
 )2008(

0/1700/095 0/2434/4100/00010
هانپرتت و 
همکاران 
 )2015(

0/1110/0040/2162/0240/043

3
هوانگ و 
همکاران 
 )2009(

0/1300/106 0/15410/3740/00011
بنجانین و 
همکاران 
 )2015(

0/2700/1680/3665/0520/000

4
سلفوت و 
همکاران 
 )2009(

 0/020
-

 0/132
- 0/092 0/349

-0/72712
مورین ماژور 
و همکاران 
 )2016(

0/9700/9540/98019/2900/000

5
گامز و 
گادکس 
 )2014(

لی و همکاران 0/2606/2620/00013 0/2000/138
)2017(0/3100/2280/3887/0840/000

بلومفیلدنیرا و 6
باربر )2014(

 0/090
-

 0/135
- -0/044 3/386

-0/00014
ورنون و 
همکاران 
 )2017(

0/2500/1870/3117/5380/000

7
فریسون و 
ایگرمونت 
 )2015(

0/1300/0660/1933/9370/00015
وانگ و 
همکاران 
 )2018(

0/1800/0790/2783/4620/001

8
نسی و 

پرینستین 
 )2015(

اثرات ترکیبی 0/3400/2680/4088/7880/000
0/2660/1690/3585/2300/000تصادفی

9
تیگمن 
و اسلاتر 
 )2015(

اثرات ترکیبی 0/1900/0540/3192/7270/006
0/1450/1300/16018/3270/000ثابت
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بیانگر  صفر،  فرض  روش  این  در  شد.  استفاده  اگِر  رگرسیون 
متقارن بودن نمودار و عدم سوگیری انتشار و فرض خلاف، بیانگر 
سوگیری انتشار و عدم تقارن نمودار است. نتایج این آزمون در 

جدول شماره 7 بیان شده است. 

سوگیری انتشار بر اساس نمودار قیفی زمانی قابل تشخیص 
است که نقاط در اطراف نمودار به شکل متقارن پراکنده نشده 
باشند و این ناشی از مقادیر بسیار بزرگ اندازه اثر و خطای معیار 

بزرگ آن ها است.

 با مشاهده نمودار قیفی و نتایج آزمون رگرسیون اگِر مشخص 
می شود که چند اندازه اثر نامتعارف و پرت هستند. اندازه اثر مربوط 
اثر 0/090- و پژوهش  اندازه  با  باربر  بلومفیلدنیرا و  به پژوهش 
مورین ماژور و همکاران با اندازه اثر 0/970 حذف شدند و مجدداً 
با استفاده از نرم افزار، نمودار قیفی و رگرسیون اگِر پس از تحلیل 

حساسیت مجدداَ انجام شد )جدول شماره 8، تصویر شماره 4(. 

با توجه به اینکه پس از بررسی مفروضات فراتحلیل این نتیجه 
حاصل شد که به منظور ترکیب نتایج برای گزارش باید از مدل 
اثرات تصادفی استفاده کرد؛ بنابراین در جدول شماره 9 اندازه 
اثر پژوهش های انجام شده پس از تحلیل حساسیت گزارش شده 

است )تصویر شماره 5(. 

محاسبات آماری بیانگر این مطلب است که میانگین اندازه های 

اثر شبکه های اجتماعی )مدل اثرات تصادفی( بر افسردگی در 
نمونه مورد بررسی معادل 0/18 است )جدول شماره 9(. 

از آنجا که اندازه اثر برآورد شده معنا دار است؛ بنابراین می توان 
بیان داشت که تأثیر استفاده از شبکه های اجتماعی بر افسردگی 
در کودکان و نوجوانان تأیید می شود. بر مبنای معیار تفسیری 
است. کم  اثر  از  حاکی   )0/18( به دست آمده  اثر  اندازه  کوهن، 

به عبارت دیگر، استفاده از شبکه های اجتماعی تأثیر اندکی بر 
افسردگی دارد.

نکته  دیگری که ذکر آن حائز اهمیت است این است که مطالعات 
وارد شده در این فراتحلیل با استفاده از دو طرح پژوهشی40 مقطعی و 
طولی انجام شده اند که این امر ممکن است یکی از دلایل ناهمگنی 
این مطالعات باشد؛ بنابراین اندازه های اثر به تفکیک طرح پژوهشی 
 10 شماره  جدول  در  چنانکه  است.  آمده   10 شماره  جدول  در 
مشاهده می شود، اندازه اثر پژوهش های طولی، متوسط )0/47( و 
اثر پژوهش های مقطعی، کم )0/17( است، این بدان معناست که 
استفاده از شبکه های اجتماعی در بررسی های طولی اثر متوسطی 
بر افسردگی دارد، در  حالی که در تحقیقات مقطعی این اندازه اثر کم 
است. هرچند که برای استنباط های دقیق تر، انجام تحقیقات طولی 

بیشتر ضروری است.

40. Study design

Q جدول 6. نتایج حاصل از آزمون

Q مقدار آزمونDf PI - square

495/951140/00097/177

Study name Time point Statistics for each study Correlation and 95% CI
Lower Upper Relative Relative 

Correlation limit limit Z-Value p-Value weight weight
Ybarra 2005 0.140 0.090 0.189 5.454 0.000 6.97
Van den Eijden 2008 0.170 0.095 0.243 4.410 0.000 6.82
Hwang 2009 0.130 0.106 0.154 10.375 0.000 7.06
Selfout 2009 -0.020 -0.132 0.092 -0.349 0.727 6.53
Gamez-Gaudix 2014 0.200 0.138 0.260 6.262 0.000 6.90
Blomfield Neira 2014 -0.090 -0.135 -0.044 -3.846 0.000 6.99
Frison 2015 0.130 0.066 0.193 3.937 0.000 6.89
Nesi 2015 0.340 0.268 0.408 8.788 0.000 6.80
Tiggeman 2015 0.190 0.054 0.319 2.727 0.006 6.27
Banjanin 2015 0.270 0.168 0.366 5.052 0.000 6.57
Morin-Major 2016 0.970 0.954 0.980 19.290 0.000 5.42
Vermon 2017 0.250 0.187 0.311 7.538 0.000 6.88
Wang 2018 0.180 0.079 0.278 3.462 0.001 6.61
Hanprathet 2015 0.111 0.004 0.216 2.024 0.043 6.57
Li 2017 0.310 0.228 0.388 7.084 0.000 6.73

0.266 0.169 0.358 5.230 0.000
-1.00 -0.50 0.00 0.50 1.00

Favours A Favours B

Meta Analysis

Meta Analysis

)Forest Plot( تصویر 2. نمودار انباشت
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بحث

در این مقاله سعی شد تا با بررسی و مرور تحقیقات صورت گرفته 
در خصوص ارتباط بین استفاده از شبکه های اجتماعی و افسردگی 
در کودکان و نوجوانان در پانزده سال اخیر )سال های 2005 تا 
جولای 2019 میلادی(، تأثیر این رسانه ها روشن تر شود. نتایج 
این مطالعه از تأثیر استفاده از شبکه های اجتماعی بر افسردگی 
)هرچند این تأثیر کم، اما معنا دار است( حکایت دارد.مرور نظام مند 
مک کرا و همکاران روی یازده پژوهش، اندازه اثر معنا دار 0/13 را 
گزارش کردند، این پژوهشگران ارتباط معنا دار هرچند اندک بین 
شبکه های اجتماعی و افسردگی را استنباط کردند ]16[. همچنین 
بررسی کلیس و همکارانش روی سیزده مقاله در خصوص مدت 
زمان استفاده از شبکه های اجتماعی، فعالیت و سرمایه گذاری در 
این شبکه ها و اعتیاد به آن ها حاکی از ارتباط این ابعاد با افسردگی، 

اضطراب و پریشانی روان شناختی بود ]24[.

در این مطالعه، از پانزده مقاله، پنج پژوهش به صورت طولی 
انجام شده و این مقالات مدت زمان کوتاهی را بررسی کرده اند 
به  است؛  بوده  ارزیابی ها  بین  فاصله  ماه طولانی ترین  دوازده  که 
دلیل استفاده گسترده از شبکه های اجتماعی هیچ گروه کنترلی به 
صورت طبیعی وجود ندارد که این امر تحلیل داده های طولی را با 

مشکل مواجه می سازد. 

پژوهش(  )ده  مقطعی  تحقیقات  از  که  شواهدی  اساس  بر 
به دست آمده است نمی توان به این نتیجه رسید که آیا استفاده 
مشکلات  سایر  و  افسردگی  موجب  اجتماعی  رسانه های  از 
روان شناختی می شود و یا این که افراد افسرده وقت خود را بیشتر 
در این رسانه ها می گذرانند، رفتارهای اعتیادی و مشکل ساز دارند 

و در این رسانه ها سرمایه گذاری می کنند. 

یافته  دیگر اینکه نگرش ها یا رفتارهای خاصی همچون مقایسه 
اجتماعی و انگیزه های استفاده از رسانه های اجتماعی ممکن است 
تأثیر بیشتری بر علائم افسردگی در مقایسه با تعداد دفعات استفاده 
از رسانه های اجتماعی یا تعداد دوستان مجازی داشته باشد که 

پیشنهاد می شود در پژوهش های آتی مد نظر قرار گیرند.

برخی از تحقیقات مورد بررسی در این مقاله، نشان دادند که 
متغیرهای جنس و سن تأثیری در ارتباط رسانه ها و افسردگی 
جانیکان،  تاویلا،  تیتسیکا،  مثال،  عنوان  به  در حالی که  ندارند، 
اولافسون، ارداچ، شنمارکر و همکاران، دختران و نوجوانان کم سن 
افسردگی  مستعد  اجتماعی  از شبکه های  استفاده  به خاطر  را 

گزارش کرده اند ]48[. 

تحقیقات نشان داده اند که استفاده  دختران از اینترنت بیشتر 
به منظور برقراری ارتباط است )بنابراین بیشترین تعداد کاربران 
شبکه های اجتماعی را به خود اختصاص می دهند(، در حالی که 
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)Funnel plot( تصویر 3. نمودار قیفی

جدول 7. نتایج حاصل از آزمون رگرسیون اگِر

β برش)SE( خطای استانداردt - value
سطح معناداری

دو دامنهیک دامنه

495/9512/7861/9770/03480/0696
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بازی های  مانند  ابزاری41  فعالیت های  برای  دارند  تمایل  پسران 
ویدئویی از اینترنت استفاده کنند ]50 ،49[. 

در بررسی نوجوانان کانادایی توسط سمپاسا کانینیا و لوئیس 
]51[، 71 درصد از دختران بیشتر از دو ساعت در روز از شبکه های 
اجتماعی استفاده می کردند، درحالی که تنها 29 درصد از پسران 

این گونه بودند.

به نظر می رسد که نتایج این تحقیق تا حدودی می تواند دلیل 
عدم تعادل جنسیتی در پریشانی روان شناختی را تبیین کند. 
در هیچ یک از این مطالعات انجام شده به زبان فارسی به تأثیرات 

جنس و سن بر ارتباط رسانه ها و افسردگی اشاره ای نشده است.

زمینه یابی که اخیراً توسط دولت انگلستان در مورد کودکان 
14- 15 ساله انجام شده، نشان داد که احتمال ابتلا به اختلالات 
از  بیشتر  برابر  شایع روان شناختی در دختران )37 درصد( دو 

پسران )15 درصد( است. 

همچنین مشخص شد که نسبت دختران مبتلا به اضطراب یا 
افسردگی در مقایسه با زمینه یابی قبلی 10 درصد افزایش داشته 
با مشکلات مربوط  رابطه  باید توجه داشت که در  البته  است. 
به سلامت روان، تفاوت های مرتبط با جنسیت باید مدنظر قرار 
گیرد، زیرا دختران در مقایسه با پسران احتمالًا بیشتر به دنبال 

41. Instrumental Activities

کمک هستند ]16[. در مجموع، برای ارزیابی اثرات سن و جنس، 
تحقیقات بیشتری لازم است. 

اجتماعی  نظر می رسد که رسانه های  به  در مجموع، چنین 
همچون شمشیری دو لبه42 عمل می کنند؛ از سویی مطالعات 
همچون  اجتماعی  شبکه های  با  مشغولیت  که  داده اند  نشان 
را  افراد  و...  اسنپ چت43  اینستاگرام،  ردیت،  توئیتر،  فیس بوک، 
قادر می سازد تا افکار و احساسات خود را بیان کنند، از حمایت 
اجتماعی برخوردار شوند ]52[ و می تواند فرصتی برای تعامل و 
برقراری ارتباط با خانواده و دوستان و سایر تعاملات اجتماعی 

ایجاد کند. 

همچنین این بستر با افزایش سرمایه اجتماعی می تواند موجب 
کاهش افسردگی، اضطراب و خطر ابتلا به مشکلات روانی و از 
سوی دیگر افزایش اعتماد به نفس و رضایت از زندگی شود ]55-

53[. این برنامه ها به کاربران این امکان را می دهند تا جنبه هایی از 
هویت خود را منعکس کنند و احساساتی را بیان کنند که ممکن 

است مربوط به تجربه زیسته  آنان باشد ]12[. 

مزایای ادراک شده44 نوجوانان از شبکه های اجتماعی می تواند 

42. Double-edged Sword
43. Facebook, Twitter, Reddit, Instagram, Snapchat
44. Perceived Benefits

جدول 8. نتایج حاصل از آزمون رگرسیون اگِر پس از تحلیل حساسیت

β برش)SE( خطای استانداردt - value
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دو دامنهیک دامنه
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تصویر 4. نمودار قیفی )Funnel plot( پس از تحلیل حساسیت
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شامل ارتباط بیشتر با سایرین از طریق شناسایی و تعامل با آن ها 
این شبکه ها  ]56[. همچنین  باشد  این شبکه ها  از  استفاده  با 
می توانند بستری فراهم سازند که در آن افرادی که در شرایطی 
به سر می برند که از نظر جامعه، برچسبی منفی45 به همراه دارند، 

بتوانند با یکدیگر در ارتباط باشند ]53[.

اما از سوی دیگر، برخی تحقیقات حاکی از ارتباط بین استفاده 
از شبکه های اجتماعی و مشکلات روان شناختی است. به عنوان 
مثال، برخی تحقیقات نشان دهنده ارتباط بین فعالیت های برخط 
با اعتماد به نفس پایین، تنهایی و رفتارهای خود آسیب رسان 

است ]58 ،57[. 

برخی پژوهشگران معتقدند که کاهش تماس چهره به چهره به 
دلیل استفاده از فضای مجازی می تواند موجب از بین رفتن محیط 
حمایت سنتی، که به نوجوانان برای مدیریت چالش های دوره  
نوجوانی کمک می کرد ]59[ و احساس انزوا و تنهایی شود ]12[. 

البته باید این نکته را در نظر داشت که رسانه های گوناگون 
مثال،  برای   .]60[ باشند  داشته  متفاوتی  اثرات  است  ممکن 
استفاده از تلویزیون با استرس های روان شناختی در ارتباط است، 

45. Stigma

در حالی که می تواند فواید آموزشی به همراه داشته باشد و زمانی 
را نیز برای تعاملات خانوادگی فراهم آورد ]61[. 

علاوه بر این، برخی پژوهش ها نشان دادند که صرف وقت به 
افسردگی در  انزوا و  تنهایی،  با  این رسانه ها،  صورت برخط در 
ارتباط است، اما پیگیری ها نشان داد این اثرات منفی در طول 
زمان کاهش می یابد و حتی با برخی اثرات مثبت بر بهزیستی 

همراه است. 

برخی از تحقیقاتی که اخیراً انجام شده، ارتباط بین استفاده 
از رسانه ها و سلامت روانی ضعیف را تنها در میان افرادی که 
استفاده ای بسیار کم یا بسیار زیاد و کسانی که برای موارد خاصی 

از آن استفاده می کردند، یافتند ]6[. 

در مجموع، این مرور نظام مند و فراتحلیل تأثیر کلی استفاده 
این حال،  با  داد.  نشان  را  افسردگی  بر  اجتماعی  رسانه های  از 
چنانکه بیشتر پژوهشگران خاطر نشان کرده اند، این بیانی ساده 
از یک رابطه ای پیچیده است؛ هرچند که تحقیقات اندکی تأثیر 

متغیرهای تعدیل کننده یا میانجی را مورد بررسی قرار داده اند. 

متغیرهای تعدیل کننده و میانجی بررسی شده در مقالات شامل 

Study name Time point Statistics for each study Correlation and 95% CI
Lower Upper 

Correlation limit limit Z-Value p-Value
Ybarra 2005 0.140 0.090 0.189 5.454 0.000
Van den Eijden 2008 0.170 0.095 0.243 4.410 0.000
Hwang 2009 0.130 0.106 0.154 10.375 0.000
Selfout 2009 -0.020 -0.132 0.092 -0.349 0.727
Gamez-Gaudix 2014 0.200 0.138 0.260 6.262 0.000
Frison 2015 0.130 0.066 0.193 3.937 0.000
Nesi 2015 0.340 0.268 0.408 8.788 0.000
Tiggeman 2015 0.190 0.054 0.319 2.727 0.006
Banjanin 2015 0.270 0.168 0.366 5.052 0.000
Vermon 2017 0.250 0.187 0.311 7.538 0.000
Wang 2018 0.180 0.079 0.278 3.462 0.001
Hanprathet 2015 0.111 0.004 0.216 2.024 0.043
Li 2017 0.310 0.228 0.388 7.084 0.000

0.187 0.142 0.231 8.089 0.000
-1.00 -0.50 0.00 0.50 1.00

Favours A Favours B

Meta Analysis

Meta Analysis

تصویر 5. نمودار انباشت )Forest plot( پس از تحلیل حساسیت

جدول 9. اندازه اثر مطالعات رابطه  استفاده از شبکه های اجتماعی و افسردگی

Z P حد بالاحد پایینتعداد مطالعاتاندازه اثر

0/187130/1420/23197/1770/000
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ادراک شده46 و  بی خوابی و اختلالات خواب، حمایت اجتماعی 
نشخوار فکری بود، اما به دلیل اندک بودن این تحقیقات امکان 
نظر  به  در مجموع  نبود.  امکان پذیر  فراتحلیل  در  آنان  بررسی 
می رسد که ارتباط رسانه ها و افسردگی چندعاملی است و احتمالًا 
متغیرهای مختلفی در این ارتباط نقش ایفا می کنند که باید مورد 

توجه قرار گیرند. 

نتیجه گیری

به طور کلی، گرچه تأثیر افسردگی زای47 رسانه های اجتماعی 
توسط بسیاری از محققین بررسی شده است، اما هنوز مشخص 
بروز  اینترنت و شبکه های اجتماعی سبب  از  نیست که استفاده 
افسردگی هستند یا میزان استفاده از این رسانه ها در این ارتباط 
نقش کلیدی دارد و یا اینکه این یک اثر مصنوعی و ساختگی ناشی 

از تحقیقات موردی و نگرانی عمومی جامعه است. 

از  استفاده  رابطه  که  داشت  اذعان  می توان  کلی،  طور  به 
باید  با افسردگی یک رابطه  خطی نیست و  رسانه های اجتماعی 

عوامل مختلف را مدنظر قرار داد. 

از محدودیت های پژوهش حاضر این است که در همه مقالات 
که  است  شده  استفاده  خودسنجی48  ابزارهای  از  بررسی  مورد 
این امر به دلیل امکان سوگیری در پاسخ گویی می تواند تا حدی 
اعتبار سنجش را مخدوش کند. دیگر آنکه برخی از مقالات تنها 
به بررسی تأثیر فیس بوک پرداخته اند و سایر رسانه ها را بررسی 

نکرده اند. 

یکی دیگر از محدودیت های این پژوهش، کمبود تعداد تحقیقات 
در ایران است که نتیجه گیری و تعمیم نتایج را به جامعه  کودکان 

و نوجوانان ایرانی مشکل می کند.

ضروری است در پژوهش های آتی، ارتباط رسانه های اجتماعی 
و افسردگی با استفاده از روش طولی، در ایران بررسی شود و با 
توجه به این که این ارتباط چند عاملی است، متغیرهای میانجی 
و تعدیل گر و تأثیرات سن و جنسیت تحلیل شوند؛ بنابراین در 

46. Perceived Social Support
47. Depressogenic Impact
48. Self-report

تفاوت های  به  توجه  با  می شود  پیشنهاد  پژوهش،  این  راستای 
فرهنگی، تحقیقات بیشتری با استفاده از ابزارهای معتبر در جامعه  

نوجوان ایرانی صورت گیرد.

و  اجتماعی  شبکه های  ارتباط  بودن  عاملی  چند  به  توجه  با 
افسردگی، متغیرهای تعدیل کننده و میانجی همچون بی خوابی و 
اختلالات خواب، حمایت اجتماعی ادراک شده و نشخوار فکری در 

تعدادی از پژوهش ها مورد بررسی قرار گرفته اند. 

ویژگی های  همچون  عواملی  می شود  پیشنهاد  راستا  این  در 
و  اجتماعی  مقایسه های   ،]34[ نفس  عزت   ،]62[ شخصیتی49 
بازخورد همسالان50 ]32[ و انگیزه های استفاده از این شبکه ها51 

]62 ،56[ نیز در تحقیقات بعدی مورد بررسی قرار گیرند.

دیگر آنکه در این پژوهش تنها به بررسی ارتباط افسردگی و 
است،  شده  پرداخته  اینترنت  و  اجتماعی  شبکه های  از  استفاده 
سایر  با  رسانه ها  این  از  استفاده  ارتباط  بررسی  می رسد  نظر  به 
اختلالات روانی )مانند اختلالات اضطرابی، اختلالات خواب و...( 
در این گروه سنی می تواند ابعاد مختلف این مسئله را روشن سازد. 

همچنین بررسی تأثیر بازی های برخط بر سلامت روان نوجوانان 
بسیار حائز اهمیت است و باید مورد توجه پژوهشگران قرار گیرد. 
با توجه به حساسیت دوران نوجوانی و پیشرفت های سریع فناوری، 
ارتباطات  و دانش آموزان در خصوص  والدین، مربیان  به  آموزش 

برخط و فعالیت در شبکه های اجتماعی باید به روز رسانی شوند.

ملاحظات اخلاقی 

پیروی از اصول اخلاق پژوهش

ــانی و  ــه انس ــت و نمون ــل اس ــوع فراتحلی ــه از ن ــن مقال ای
ــت. ــته اس ــی نداش حیوان

حامی مالی

ــادی  ــا نه ــازمان ی ــی س ــت مال ــدون حمای ــق ب ــن تحقی ای

49. Personality Traits
50. Social Comparison and Peer Feedback
51. Motivations for Social Media Use

جدول 10. اندازه اثر مطالعات به تفکیک طرح پژوهش )مقطعی و طولی(

طرح 
پژوهش

تعداد 
مطالعات

مدل اثر ثابتمدل اثرات تصادفی

Z P حد بالاحد پاییناندازه اثرZ P حد بالاحد پاییناندازه اثر

100/1700/0910/2464/1810/0000/1240/1070/14114/090/000مقطعی

50/4790/1780/6982/9890/0030/2390/2040/27313/070/000طولی
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ــت. ــده اس ــام ش انج

مشارکت نویسندگان

مفهوم سازی، روش شناسی و تحلیل: مینا وصال؛ جست و جوی 
و  ویراستاری  پیش نویس،  نگارش  یافته ها،  استخراج  مقالات، 

نهایی سازی: هر دو نویسنده.

تعارض منافع

نویسندگان هیچ گونه تضاد منافعی در خصوص این پژوهش 
نداشتند. 
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