
 
 

1 

 

 

، یبهداشت عموم یآگاه شیدر افزا جهان و ایران یهانقش رسانه

 کرونایری گدر طول همه اجتماعی هایهراس بحران و

 1خوراسگانیمجید امینی

 شهرکرد، ایراندانشگاه آزاد اسلامی واحد شهرکرد، ، کارشناسی ارشد ژنتیک
amini_microbiology2011@yahoo.com 

 چكیده

رگیر مشكلات دامروزه شیوع کرونا ویروس تبدیل به یک بحران بزرگ جهانی شده است و همه کشورهای جهان از جمله ایران را 

 شود،یم یها ناشنهکه از نقش قابل بحث رسا ار یمتعدد یو اقتصاد یفرهنگ ،یمسائل اجتماع 19دیکوو یریگاست. همه خود نموده

زنده داشتند.  یرسان داشبورد به روز قیکرونا از طر یماریب یو به روز رسان یابیرا در رد یها نقش جهان. رسانهکندیبرجسته م

 یهادستورالعمل ،یوممعهمه ارتباطات بهداشت  یواحد برا یبستر توانندیامروز دارند و م یایدر دن یضرور ینقش یجمع یهاانهرس

را  یارتباطات اجتماع حال که همچنان نیو در ع یقو یاجتماع یگذارفاصله یهایو استراتژ یبهداشت یهاجامع آموزش مراقبت

های مهم در از موضوع های طبیعی و غیر طبیعی، یكیهای هر کشور در رویارویی با بحراننوع رفتار رسانهحفظ کنند، فراهم کنند. 

ر خاص در شرایط های دولتی، به طوها، به طور کلی، و رسانهمدیریت بحران است. فقدان وحدت رویه در عملكرد رسانه فرآیند

و  ای اجتماعیههراس،از عواقب شیوع کرونا ویروس ایجاد شایعاتکند. بحرانی، مدیریت افكار عمومی را با چالش روبه رو می

 یهانقش رسانه ،پژوهش نی. در انشان میدهد دورانرا در این ای داشتن سواد رسانهتغییرات سریع در سبک زندگی مردم است که 

نتایج حاصل که ت ای مورد بررسی قرار گرفهای اجتماعی به روش توصیفی و کتابخانهها و هراسدر بهداشت سلامت، بحران یجمع

ی از نتایج استنباط از طرفو  داشتند عی در میان مردمهای اجتماعی خارجی بیشترین هراس اجتمادهد شبكهاز پژوهش حاضر نشان می

د درگیری با ینآشهروندان در فرو ارتباطات بهداشت عمومی سبک زندگی  های اجتماعی نقش مهمی در تغییراتشود که شبكهمی

 کرونا دارند.

    بحران، هراسای، ، سواد رسانهرفتار ،یسلامت عموم ی،اجتماع یهارسانه  های کلیدی:واژه
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 مقدمه

است که در دسامبر  یجهان یعفون یماریب کی 19دیکوو

کشور  210ظاهر شد و به  نیچ یاز ووهان در استان هوب 2019

   یکرده است. سازمان بهداشت جهان تیدر سراسر جهان سرا

(WHO)   ریگهمه یماریب کیآن را  2020 هیژانو 30در 

را در  یالمللنیب یبهداشت عموم یهایاعلام کرد و نگران

دومین نشست کمیته اضطراری مقررات )آن مطرح کرد  دمور

 ونیلیم 13از  شی، ب2020 یجولا 15تا  (المللی بهداشتبین

 ونیلیم 0.6اند. تا به امروز، حدود مبتلا شده یماریب نینفر به ا

 یماریب نیمرگ گزارش شده است. ثابت شده است که ا

است، با  روسیخانواده کروناو یاعضا ریتر از ساکشنده اریبس

متفاوت  یکمکشورها  نبی در که) ٪1.4 رینسبت مرگ و م

، 2019دسامبر  31 نی. ب(www.worldmeter.info)است( 

با علت ناشناخته  یمورد پنومون نیاول ینیکه مقامات چ یزمان

 مورد به 44اعلام کردند، در مجموع  2020 هیژانو 3را تا 

WHO  نیکننده در اجادیحال، عامل ا نیگزارش شد. با ا 

 دیجد روسینشد. متعاقباً، کروناو ییدوره گزارش شده شناسا

آن با جهان به  یژنوم یشد و توال ییشناسا 2020 هیژانو 7در 

 WHO (.سازمان جهانی بهداشتسایت )اشتراک گذاشته شد

عامل  روسیو و 19کووید را یماریب نیا 2020 هیفور 11در 

 نیا. (Yan, et al 2016) دینام  "SARS-CoV-2" را یماریب

 یاز تب، سرفه و تنگ یرا با علائم یتنفس ستمیعمدتاً س یماریب

 یتنفس ییکه باعث نارسا دیگرفته تا اشباع شد فینفس خف

 جادیها باعث اجنبه نی. ادهدیقرار م ریتحت تأث شود،یم

که از  کندیو عموم مردم را وادار م شودیم یعموم ینگران

که در دسترس هستند کمک  ییهاراه نیتردر دسترس

رسانه است که شامل  ای نترنتیا نیاکثر مردم، ا ی. برارندیبگ

رسانه  کی نترنتیشود. ایپخش م نیو همچن یچاپ یهانهیگز

ها در هر مرحله نقش . رسانهدشویدر نظر گرفته م یجهان

افراد و نگرش آنها را  رفتار یدارند. روش خبررسان یمهم

در  H1N1 یآنفلوانزا یدمیمورد در اپ نیکند. ایاصلاح م

مورد مطالعه قرار گرفت. در  2009در سال  نیچ یاستان شانش

 و همكاران Yan Qمنتشر شد،  2016که در سال  یامطالعه

 یهاتواند با گزارشینشان داد که چگونه واکنش مردم م

 یها یماریتواند بر کنترل بیرو، م نیاز ا وکند  رییتغ یارسانه

 (.Maciel-Lima, et al 2015)بگذارد رینوظهور تأث

در طول  یماریب نیا وعیبر ش یمبن یارسانه یهاگزارش

مردم  یباعث ترس و آگاه 2009در سال  H1N1 یریگهمه

 یطرف، به مردم کمک کرد تا اقدامات حفاظت کیشد. از 

از مقالات  ادافر یبرخ گر،ید یرا اتخاذ کنند. از سو یضرور

روزنامه ها شروع به انگ زدن  ینامناسب منتشر شده در برخ

است  یمثال نی. ا(Wang, et al 2015)کردند  ماریبه افراد ب

 یماریو کنترل ب یرسانه ا یآگاه نیدهد تعامل بیکه نشان م

، 2012مرس در سال  وعیدر ش .است هیدوسو كردیرو کی

 یدر فناور شرفتیکردند. با پ فایها نقش خود را ادوباره رسانه

 یآگاه ،یمردم عاد یبرا نترنتیبه ا یدسترس شیو افزا

بهتر به  یبندیپا جهیو در نت افتی شیبرابر افزا نیچند یعموم

مردم برای کرد.  بیرا ترغ یبهداشت عموم یاقدامات ضرور

بیشتر دانستن درباره ویروس از طریق اطلاعات منتقل شده به 

های اجتماعی کشورهای دیگر غیر از سرزمین چین، به رسانه

 24( تنها در Molla 2020روی آوردند. به عقیده مولا )

میلیون مورد عنوان شده از ویروس کرونا در  19ساعت، 

های خبری در سراسر جهان های اجتماعی و سایترسانه

-های رسانهوجود داشته است. بنابراین، ارزیابی نقش سیستم

های اجتماعی برای آگاهی عمومی بسیار حیاتی است، زیرا به 
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-ها و اقدامات پیشگیرانه کمک میدولت برای بررسی تلاش

(. به Allgaier 2015سنجد )های لازم را میکند و درمان

(، Yigitcanlar, et al 2020ارانش )عقیده ییجیتكنلر و همك

توانند احساسات و نیازهای جامعه را بهداشت می کارشناسان

گیر با تجزیه و تحلیل آنها از طریق در شرایط بیماری همه

های اجتماعی درک کنند. علاوه بر این، لا و رسانه

( گفتند که بسیاری از Yigitcanlar, et al 2020همكارانش  )

اطلاعاتی درباره شیوع  ویروس کرونا پخش نكردند کشورها 

یا نتوانستند اطلاعات مورد نیاز را در اختیار مردم قرار دهند؛ 

های توانستند از طریق رسانهبنابراین، مردم به اطلاعاتی که می

اجتماعی دست یابند، تكیه کردند. همچنین، بنا به گفته 

های سیستم (،Gluskin, et al 2014گلوسكین و همكارنش )

های اجتماعی و های اجتماعی، رویكرد مفید و ارزشرسانه

دهد. از طرف دیگر، لارانجو و اقتصادی را ارائه می

-(، نشان دادند که سیستمLaranjo, et al 2015همكارانش )

های اجتماعی منبع ارتباطی بسیار مهمی به شمار های رسانه

دم از طریق اینترنت روند که ایجاد و انتشار اطلاعات به مرمی

های های رسانهکند. لازم به ذکر است که سیستمرا ممكن می

دهد تا اطلاعات ها این امكان را میاجتماعی به افراد و گروه

درباره همه مباحث یا موضوعات را حتی زمانی که بسیار کم 

یا ناشناخته هستند و فرصتی برای بیان نظرات خود با استفاده 

دل نظر کنند. دوبی و اطلاعاتی ندارند، تبااز سایر منابع 

( استدلال کردند که Dubey, et al 2016همكارانش )

های مرتبط با مسائل سلامت و اطلاعات بهداشتی و نگرش

های اجتماعی به های رسانهبهداشت انسان با استفاده از سیستم

شوند. با های بهداشتی آشكار میدور از پزشكان و سازمان

های اجتماعی را در رو به رشد ادبیاتی که رسانهوجود حجم 

 ای بهداشت و سلامت بررسی می کند.هزمینه

 19کووید ها درنقش رسانه

 یاجتماع یو روان یعاطف یهاجنبه

است  افتهی شیبرابر افزا نیچند یاجتماع یهااز رسانه استفاده

بوک،  سیپلتفرم در دسترس از جمله ف یتعداد ن،یو بنابرا

 تیاسنپ چت، واتس اپ و رد نستاگرام،یا وب،یوتی تر،ییتو

 یاهر جنبه داندارد. مردم عادت کردهافزارهای دیگر را و نرم

 نیپست کنند. ا یاجتماع یهاخود را در شبكه یاز زندگ

آنها  یروزانه و ساعت یها و سفرهایشامل دستاوردها، نگران

-استفاده از رسانه شیدرصد افزا 87 نه،یشود. از زمان قرنطیم

توسط مردم وجود داشته است  یاجتماع یها

(www.scholastic.com) .که  یروسیقبول و رقابلیغ یادعا

 ریپذبیگذارد، جوانان را آسیم ریسالمندان تأث تیبر جمع

از جوانان به  یادیتعداد ز یمنجر به ابتلا تیدر نها نیکرد. ا

و اثبات نشده در  یرعلمیغ تیواقع نیشد. ا روسیو نیا

 یهاها به سرعت منتشر شد و سالمندان را دچار وحشترسانه

از اخراج افراد  ییهاکرد. گزارش یاریبس یو جسم یروح

موارد سوء استفاده  شیو افزا یخانوادگ یهامسن از خانه

از  یعموم یامر تلق نیآنها وجود دارد. ا انیدر م یعاطف

 عیسر یهااساس واکنشداد و بر  رییسالمند را تغ تیجمع

 یهادر آنها شد. رسانه یافسردگ شیجامعه باعث افزا

منتشر  روسیرا در مورد و یاطلاعات جعل نیا یاجتماع

فاصله  تیکه شروع به رد اهم یکردند که با ذهن افراد

اختلال در  ن،یکرد. علاوه بر ا یکردند باز یاجتماع یگذار

 نیدر تمام ا یاجتماع یهابه رسانه دنیو چسب یاحرفه یزندگ

ثروت را  یو نابرابر یمانند نژادپرست یاوقات فراغت، مشكلات

گزارش  زین یاز خشونت خانگ یاریبرجسته کرد. موارد بس

 نهیاز قرنط یرو به رشد ناش یبه افسردگ شتریب نیشده است. ا
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است که مردم را در  نیها ارسانه یاتینقش ح .دیافزایم

-مثبت رسانه ریمطلع و سرگرم نگه دارند. تأث یارتباط، به خوب

مردم  نیدر ب یثبات عاطف یدر ارتقا 19دیها در بحران کوو

مانند  ییهالتفرمها در پنشان داده شد. صفحات و گروه

در مورد  ییوهایدیشروع به ارسال و نستاگرامیو ا بوکسیف

تمدد  ناتیاز تمر یاریکردند. بس یو روان یسلامت جسم

در دسترس  گانیها به صورت راشد و کتاب غیاعصاب تبل

و  گانیبه کتاب را یابیامكان دست Scholastic قرار گرفتند

 نیکودکان خردسال تضم یرا برا یعمل

 یگریمشابه د یها. نمونه(www.medcitynews.com)کرد

-تیاز افراد مرتبط با موسسات فعال یاریوجود داشت. بس زین

 نیکودکان در سن یرا برا گانیرا نیآنلا یآموزش یها

شد که با  لیتشك یمتعدد یهامختلف آغاز کردند. گروه

ها، افراد را به آموزش بچه یکار برا یهاارسال روزانه برگه

 دیمف یهااز دستورالعمل یاریبس. کردندیم قیتشو یخانگ

CDC  برجسته  غاتیتبل قیاز طر 19کووید  از یریشگیپ یبرا

مردم  انیدر م جیرا یاجتماع یهارسانه یهافرمدر پلت

 یونیزیتلو یهاو رسانه نستاگرامیا بوک،سیشد. ف تیتقو

 قیرا از طر« در خانه ماندن»و  «یاجتماع یگذارفاصله» تیاهم

و مكرر و گسترده منتشر کردند. در طول  گانیرا غاتیتبل

در "مانند  یغاتیبه طور مداوم از تبل ،ییو هوا یاجاده یسفرها

 ،در ملاء عام یاجبار ورت، پوشش صدیبمان منیا د،یخانه بمان

به  یاضاف یفضا ،دیکن یاز تجمعات خوددار شتر،یکمتر، ب

 د،ییخود را بشو یهادست»و در جاده، و  "دیبده گریكدی

 تیتثب یتكرار برا نی. ادیاجتناب کن 19کووید از د،یسالم بمان

است.  یضرور یماریاز گسترش ب یرینقش آنها در جلوگ

آن توسط  یها رشاخهیمنابع و ز یبا استفاده از تمام نیکمپ نیا

 .اجرا شد یرسانه ها به طور فوق العاده ا

 از راه دور یپزشك

 مارانیاست که از راه دور به ب یاز راه دور خدمات یپزشك

مرتبط با سلامت، حل سوالات و نظارت بر  یمشاوره ها یبرا

 نیشود، بنابرایارائه م منیاتصال ا کی قیها از طریماریب

حال، از  نیشود. با ایو پزشک حفظ م ماریمحرمانه بودن ب

استفاده  رداز راه دور کمتر مو یخدمات پزشك ،یخینظر تار

در  یمطالعه نظرسنج کی، 2017قرار گرفته است. در سال 

 سیسرو نای از مردم از ٪82متحده نشان داد که  الاتیا

، 19کووید . در دوران(Rufo 2012)کنند یاستفاده نم

شده  لیتبد ینیاز راه دور به ستون فقرات عمل بال یپزشك

شروع شد.  یریگهمه یاز ابتدا مارانیب یاست. درمان مجاز

-یم مارستانیمشكلات بزرگ از رفتن به ب یبرا یمردم حت

شد که افراد را قادر  یاندازراه زین یخط کمك. دندیترس

ش یها مربوط به آزماعلائم آن ایکه آ رندیبگ میتصم سازدیم

 جهیآن و در نت جیترو یها برا. از رسانهریخ ایاست  19دیکوو

انجام  یچك چیابتدا ه در .استفاده شد نهیقرنط یحفظ هنجارها

-استفاده از پلتفرمشروع به  "یپزشكان جعل"از  یارینشد و بس

 نیمنظور کردند. ا نیا یبرجسته برا یاجتماع یهارسانه یها

انتشار اطلاعات نادرست در مورد  بیبه طور خاص آس

 ییمعما یهامتقاعد کردن باورها در درمان نیو همچن روسیو

مردم و  یتوجهیباعث ب جهیدر نت وساده را به همراه داشت 

در  یعاتیشد. به عنوان مثال، شا یماریکمک به گسترش ب

 نیکردن ا یخنث یکننده و بخار برامورد استفاده از مرطوب

بوک  سیدر ف قهیدق 40به مدت  ییویدیمنتشر شد و و یماریب

به عنوان  "استنشاق بخار"پخش شد که در آن استفاده از 

 نیداده شد. در ا حیتوض روسیبردن و نیاز ب یبرا یراه

استفاده از آب جوشانده مخلوط با  "نیتكنس" کی دئو،یو

داد  حیتوض قهیدق 15و پوست مرکبات را به مدت  اینمک در
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. (Ströhle and Hahn 2009)بار مشاهده شد  ونیلیم 2.4که 

مختلف سلامت  یهاسازمان ،یروان یهادوران بحران نیا در

که  یروان یهایماریبار ب تیریمد یجامع برا یكردیروان رو

اند. خدمات است، توسعه داده شیحال افزابه سرعت در 

 یکار م یروان یهایماریمبارزه با ب یسلامت روان برا نیآنلا

 گانیمشاوره را نترنتیکنند و روانپزشكان و روانشناسان در ا

به آموزش سلامت روان  یاجتماع یهادهند. رسانهیارائه م

 .کنندیعموم کمک م یبرا

 SARS-COV-2  یابیرد یابزارها

 روس،یشده توسط و جادیهمه هرج و مرج و وحشت ا انیم در

در گسترش وحشت داشتند.  ینقش کمتر یخبر یهاکانال

مختلف شروع به ارائه اطلاعات متناقض در  یخبر یهاکانال

در سراسر جهان  ریتعداد موارد و مرگ و م روس،یمورد و

شده توسط مرکز  جادیزمان دشوار، نقشه ا نیکردند. در ا

نور  کیبه عنوان  نزیجان هاپك یهاستمیس یعلوم و مهندس

از افراد  یبر رکورد یمبتن یهادرخشان ظاهر شد. داده

 Boulos and)کرد.  جادیا ریومو مرگ دهیدبیآس

Geraghty 2020)در سراسر  روسیو وعیاز ش ی. نقشه بردار

آن کمک  ییایدر مورد گسترش جغراف نانیجهان به عدم اطم

کرد  لیمختلف را تسه یکشورها یدولت ها ن،یاکرد و بنابر

دهد ینشان م نیا .تا اقدامات به موقع را اتخاذ و شروع کنند

ها داشته در بحران یتواند نقش مثبتیم نترنتیکه چگونه ا

 جادیا یبرا گرانید یچه کرد. راه را برا 19کووید باشد و در

 یگرینمونه د  Worldometer.هموار کرد یابیرد یهاستمیس

است که آمار زنده و اخبار به روز در مورد کرونا را به ما 

 گرانید یراه را برا نی. ا(www.worldmeter.info) دهدیم

فرد  کیدهند و  لیرا تشك یابیرد یهاستمیهموار کرد تا س

اکسل خود را حفظ کند  یهاسازد تا دادهیرا قادر م یمعمول

 .دانش استفاده کند ای قیتحق یو از آنها برا

 ها و بحران کرونارویارویی رسانه

های های هرکشور در رویارویی با بحراننوع رفتار رسانه

های مهم در فرآیند طبیعی و غیرطبیعی، یكی از موضوع

-مدیریت بحران است. فقدان وحدت رویه در عملكرد رسانه

در شرایط  های دولتی، به طور خاصها، به طور کلی، و رسانه

کند. بحرانی، مدیریت افكار عمومی را با چالش روبه رو می

ها به زاویه دید و افكار افراد برای رویارویی با این پدیده رسانه

تر یا توانند بحران را بسیار بزرگدهند و میشكل می

ها، در مسیر تر از ابعاد واقعی آن نشان دهند. حكومتکوچک

گیرند بزار فراوانی را به کار میها و امدیریت بحران، روش

ها رسانه است. در این راستا باید ترین آنکه یكی از مهم

ترین ترین و اصولیرسانی و خبردهی، روشنگفت، اطلاع

-های جمعی در مقابله با بحران است. در بحبوحهنقش رسانه

ترین ابزار ترین و قابل اطمینانها، قویهای بحران، رسانه

پخش به موقع اطلاعات حیاتی در جامعه به شمار توزیع و 

های ها توسط رسانهای بحرانآیند. معمولا پوشش رسانهمی

جمعی، امكان جلب توجه مخاطبانشان را از طریق تصاویر 

انگیزی که در متن این های هیجانجذاب و متنوع و داستان

 ها با پوشش رسانهکند. رسانهها وجود دارد، فراهم میبحران

-شوند که در بسیاری از موارد، بحرانای انتخابی، باعث می

نمایی شوند و های محدود و جزئی به دلیل جذابیت، بزرگ

ها های مهم و خطرناک، به دلیل اینكه مورد توجه رسانهبحران

شود نبوده اند، نادیده انگاشته شوند و همین مسئله باعث می

های در برابر بحرانها ها در تعیین سیاست دولتکه رسانه

گوناگون تا حدود زیادی تأثیرگذار باشند )روشندل اربطانی 
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(. اگرچه شاید نتوان درباره زمان ابتلای نخستین ایرانی 1387

اظهار نظر دقیقی کرد، اما با قطعیت می  19به ویروس کووید

را به عنوان نخستین اعلان  1398توان تاریخ سی ام بهمن سال 

-شتی کشور درباره مثبت بودن آزمایشرسمی مقامات بهدا

های مربوط به ابتلای شهروندان به این ویروس در نظر گرفت. 

و راهبرد بازتاب  19در اینجا اخبار مربوط به بحران کووید

خبری در سه رسانه دولتی ایرنا، صداو سیما و فارس با توجه 

به تعداد مطالب، اخبار، گزارش، فیلم، تحلیل، عكس و... که 

( به شرح 1399)جواد حق گو و غلامعلی سلیمانی توسط

 (  انجام گرفته است قابل تأمل است.1( و نمودار )2و1جدول )

 ای در بحران کرونانفش سواد رسانه 

امروزه شیوع کرونا ویروس تبدیل به یک بحران بزرگ 

جهانی شده است و همه کشورهای جهان از جمله ایران را 

است. از عواقب شیوع کرونا درگیر مشكلات خود نموده 

ویروس ایجاد شایعات، ترس و تغییرات سریع در سبک 

-ها به ویژه شبكهزندگی مردم است که عموما توسط رسانه

های اجتماعی ایجاد و گسترش یافته است. در دوران کرونا 

سازان و تولیدکنندگان اخبار جعلی با تمسک به لشگر شایعه

اخبار اطلاعات کرونا، اهمیت  نیاز افكار عمومی برای دریافت

ای را گوشزد کرده و نشان داد و ارتقا و تجهیز به سواد رسانه

ور تواند فاجعه بار باشد و چطای میسوادی رسانهچگونه بی

مرتضوی  )شوند. ای، زودباوران قربانی میدر دنیای شبكه

( در پژوهشی با عنوان بررسی تأثیر میزان 1399امامی زواره 

ای بر کنترل شرایط بحران کرونا زنان از سواد رسانهآگاهی 

ای بر به بررسی نقش آگاهی زنان در خصوص سواد رسانه

گیری کرده کنترل شرایط بحران کرونا پرداخته و چنین نتیجه

است که هرگونه عملیات بیوتروریستی، قابلیت تبدیل به 

نند با توابحران را دارد و همه اقشار جامعه از جمله معلمان می

ای را مقابله، تقویت بهداشت فردی و استفاده از سواد رسانه

عمومی و خطرات ناشی از این اقدام غیرانسانی را به حداقل 

( در 1399روزگاری و روزگاری )برسانند. در پژوهشی دیگر 

ای در بحران مقاله خود با عنوان ضرورت آموزش سواد رسانه

ای در سواد رسانهجهانی ویروس کرونا به ضرورت آموزش 

ای را بحران جهانی ویروس کرونا پرداخته و سواد رسانه

شاخص اصلی شهروندی جهانی در عصر اطلاعات برای 

رمزگشایی، گزینش، نقد و ارزیابی اطلاعاتی و بازاندیشی 

های اجتماعی ها و شبكهداند. در حال حاضر رسانهمستمر می

مون ویروس ها و اطلاعات مختلف پیراسرشار از پیام

کروناست. چه ما به درستی این پیام ها را تشخیص دهیم و چه 

-های ما را نشانه گرفتهها و گوشها دائم چشمندهیم؛ این پیام

سپاریم و ای میاند. زمانی که ما خود را به دست امواج رسانه

ها نداریم، سبب در عین حال نیز رصد و پالایشی پیرامون پیام

هایی که ممكن است برای ما سودمند باشند خواهد شد به پیام

دهیم. توجهی نكرده و ندانیم که چه چیزی را از دست می

ای باعث ایجاد خستگی در های رسانهغرق شدن در پیام

شود، طوری که مخاطب توانایی درازمدت دربین مخاطبان می

شمارند، ها بیدهد. در حالی که انتخابتمرکز را از دست می

تواند ما را فلج کند و نتوانیم های بیش از حد میاین انتخاب

ای تبلیغ واکنشی انجام دهیم. در تبلیغات، فضای مجازی گونه

های ویروسی یا تبلیغات ویروسی گفته است که به آن پیام

هایی که بدون اطمینان به صحت یا نادرستی شود؛ یعنی پیاممی

انتقال هستند.  شوند و کاملا قابلها به هر شكلی منتقل میآن

های جذاب و های اصلی پیامها شاخصاز آنجایی که این پیام

قابل انتقال،یعنی مبهم بودن و ترسناک بودن را با خود دارند 

های اکنون خبرهای مربوط به ویروس کرونا به شكل پیام
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شوند و این شیوع یک موج خبری سریع و ویروسی منقل می

رای مخاطب بسیار جالب و پر از هیجان است. دو چیزی که ب

کننده است؛ سرعت دریافت و انتقال پیام از یک سو سرگرم

و از سوی دیگر هیجانی است که به همراه دارد. بسیاری از 

کند افراد متاسفانه به کارگیری رسانه را بلد نیستند. فرقی نمی

که این رسانه جمعی باشد یا شبكه اجتماعی شخصی؛ هرکس 

د که اظهار نظر تخصصی و غیرتخصصی دهبه خود اجازه می

خود را نشر داده و جامعه را دچار رعب و وحشت بیشتری 

 کند.

گیری هراس های اجتماعی در شكلنفش شبكه

 اجتماعی ناشی از ویروس کرونا

ویروس ایجاد اضطراب  یكی از مهمترین عواقب شیوع کرونا

غیرقابل در سراسر جهان و تغییرات سریع و  و هراس اجتماعی

گرفتن در معرض  باور در سبک زندگی است. ترس از قرار

غیرمنطقی و نمایشی در جوامع شده  منجر به رفتار این ویروس

ویروس  شیوع کرونا(. 2020)کلاته ساداتی و همكاران،  است

 دهد که جامعه در معرض خطر، منجر به جامعهنشان می

های دارای هشود. اگرچه زنان باردار، خانوادپذیر میآسیب

درآمد  دارای معلولیت و افراد کم فرزندان، افراد مسنتر، افراد

-می های نامتناسب در اپیدمی و بلایای طبیعی رنجاز آسیب

های اجتماعی امروزه شبكه(. 2020)مارشال و همكاران، برند

عوامل تغییر تبدیل شده و در  به یكی از قدرتمندترین

 مختلف جامعه تولید وهای موضوعات متعدد برای جمعیت

ها منبع این شبكه(. 47:2019، ایكپی و آندلیكو)منتشر میشوند

اخبار و ابزار مؤثری برای آگاهی از میزان  مهم اطلاعات و

ن و همكاران، گووا مک)دانش پزشكی در سرتاسر دنیا هستند

 رسانی و پیوند های اجتماعی با اطلاعهمچنین شبكه(. 2012

دیگر، تحولات اجتماعی را با یك های همفكردادن گروه

اجتماعی از یک طرف، سنگ  هایخشند. شبكهبسرعت می

اما از  (؛2015)لی زیربنای سرمایه اجتماعی را تشكیل میدهند

گیری توانند منجر به شكلها میطرف دیگر لبه این رسانه

نمایشی و تغییرات عمدهای در سبک  رفتارهای جمعی

امكان  های اجتماعیبكهزندگی در جامعه شود. این ش

دستیابی به جدیدترین اطلاعات جهانی در مورد ویروس 

 اشتراک ارتباط، تبادل اطلاعات و به  کرونا از طریق برقراری

اند. از آوردهم های اجتماعی را فراهگذاری محتوا در گروه

آن جا که ماهیت هراس اجتماعی و تغییرات ایجاد شده در 

ن روزها به شیوهای روشمند در گرفته ایشكل شیوه زندگی

میشود؛ از طرفی این  های گروهی نشان دادهقالب رسانه

تغییرات سبک زندگی در جوامع سنتی به نسبت شهرهای 

ر چوکوئ) تر و با مقاومت بیشتری مواجه است.سخت بزرگ

های اجتماعی بر تأثیر رسانه در پژوهشی تحت عنوان( 2017

 موردی دانشجویان دخترسبک زندگی اجتماعی: مطالعه 

های دانشگاه شمال غربی آفریقای جنوبی نشان داد که رسانه

تعامل، برقراری ارتباط، دوست داشتن  اجتماعی نحوه تفكر،

چن و ) .و سبک زندگی اجتماعی افراد را تغییر داده است

شناختی تأثیر  در پژوهشی با عنوان نقش جامعه( 2014 چیانگ

بر سبک زندگی کاربران متأهل اجتماعی مجازی  هایشبكه

مجازی اغلب جهت  هاینشان دادند که حضور در شبكه

گذراندن اوقات فراغت، سرگرمی و اطلاع از دوستان بوده 

پژوهشی تحت عنوان ( در 2011 و همكاران بقایی) .است

سبک زندگی از طریق  ها در تغییردرگیر کردن خانواده

 های اجتماعیشبكهدهند که های اجتماعی نشان میشبكه

مستقر در خانواده، نگرش اعضای خانواده را نسبت به یک 

 .دهدمی سبک زندگی سالم تغییر
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 جداول و نمودارها

(. آمار تفكیكی مطالب مربوط به 1جدول شماره شمار )

بهمن تا  30کرونا در سه خبرگزاری در بازه زمانی 

 1398اسفند 6

کل مطالب اعم  نام خبرگزاری

لید و از عنوان، 

 متن

 فقط عنوان

 مطلب 899 مطلب 1994 ایرنا

 مطلب 428 مطلب 973 صدا و سیما

 مطلب 623 مطلب 886 فارس

 مطلب 1950 مطلب 3833 مجموع

(. مقایسه راهبرد خبرگزاری ایرنا، صدا 2جدول شماره )

 و سیما و فارس در بحران کرونا

راهبرد  خبرگزاری

انفعالی 

)بحران 

 ستیز(

راهبرد 

 فعال

)بحران 

 پذیر(

راهبرد 

فوق فعال 

)بحران 

 طلب(

 هیچ کدام

 9.566 ایرنا

 درصد

55.951 

 درصد

0.889 

 درصد

33.592 

 درصد

 20.327 صدا و سیما

 درصد

66.355 

 درصد

2.102 

 درصد

11.214 

 درصد

 24.879 فارس

 درصد

58.587 

 درصد

1.444 

 درصد

15.088 

 درصد

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

راهبرد خبرگزاری ایرنا، صدا (. مقایسه 1دار شماره )نمو 

 وسیما و فارس در بحران کرونا

 بحث

 عیسر شرفتیپ لیدر عرض چند روز به دل 19کووید وعیش

کرده  لیتبد یدهكده جهان کیکه کل جهان را به  یفناور

-یم یجهان ی. سفرهاافتیاست در سراسر جهان گسترش 

 لیتبد یریگها را به همهیدمیچشم به هم زدن اپ کیتواند در 

 اندشده لیقدرتمند تبد یها به منبعکند. در عصر حاضر، رسانه

و آن  گذاردیم ریتأث یماریب یامدهایکه به طرق مختلف بر پ

و تنوع در انواع رسانه  یگستردگ لی. به دلکندیرا کنترل م

کند.  فایرا ا یمنف ایمثبت  یتواند نقش ها یمختلف، م یها

 یهامنحصر به فرد از مشارکت یبیها ترکرسانه 19کووید در

ها است که رسانه زیچند چ نجایاند. در ارا ارائه کرده یمتنوع

انجام دهند تا نقش خود را به طور موثر و  یوعیدر هر ش دیبا

تحلیل فعالیت سه خبرگزاری ایرنا، صدا و  .کنند فایا یعمل

سیما و فارس در هفته نخست بحران کرونا در ایران، حكایت 

دارد که این سه خبرگزاری، به دلایل گوناگونی، از  از این
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ای در های سیاسی، رفتاری نسبتا سلیقهجمله تفاوت نگرش

-اند. موضوعی که بیبرابر بحران کرونا از خود بروز داده

تردید، چالش مهمی در مدیریت بحران است. بررسی نحوه 

کنشگری این سه خبرگزاری در هفته نخست بحران کرونا در 

دهد که ایرنا، صدا و سیما و فارس به ترتیب در ان نشان میایر

طرف و منتقد قوه مجریه، وحدت رویه و جایگاه پشتیبان، بی

ای نداشته اند. واقیت این است که انتشار به راهبردی یگانه

تواند اعتماد و موقع، درست، و جامع اخبار و عدم سانسور می

ها، افزون براین، بحرانمشارکت مردمی را در پی داشته باشد. 

ها هستند. کار رسانه در زمینه بسیار خوبی برای انتشار شایعه

ها، حمایت و اعتماد شرایط بحرانی، جلوگیری از پخش شایعه

افكار عمومی را نیز جلب کند. فراگیر بودن بحران کرونا و 

توان پایانی برای آن متصور شد. نوعی تداوم آن که هنوز نمی

بین مردم ایجاد کرده و خودبه خود بر مشارکت  خستگی را در

های دولتی مردم در مقابله با بحران تأثیرگذاشته است؛ رسانه

توانند در بازگرداندن روحیه به مردم بسیار به طور خاص می

تأگذار باشند. به تعویق انداختن منازعات سیاسی و تولید 

د، مطالبی که بتواند مانع فرسایش جسمی و روحی مردم شو

 کمک چشمگیری به مقابله با این بحران خواهد کرد.

توانند ارتباطات افراد را های اجتماعی میهای رسانهشبكه

ها شیوه برای تبادل اطلاعات به راحتی میسر سازند. رسانه

تعاملات افراد با یكدیگر، از جمله بحث و گفتگو در زمینه 

 Albarran and 2013بهداشت و سلامت را تغییر داده است )

توانند اطلاعات (، مردم میDredze 2012(. به عقیده دردز )

را پخش کنند و موضوعی را در توییتر جستجو کنند، بنابراین، 

توانند موضوعات در زمینه بهداشتی را در جامعه افراد می

-توصیه یا راه حل بهداشت عمومی در توییتر پست بگذارند تا

های مشخصی دریافت کنند. بخش خدمات درمانی که مراکز 

های ها، سازماندرمانی، قوانین و مقررات بهداشتی،  بیمارستان

های حمایت از های دارویی، و گروهتخصصی، شرکت

بسیاری های اجتماعی برای شود، از رسانهبیماران را شامل می

تواند به کنند. این موضوع میاز اهدافشان استفاده می

کارشناسان خدمات درمانی و ارتباطات بیماران با آنها برای 

های مسائل بهداشت و سلامت کمک کند و تغییرات و چالش

جدیدی را برای بخش خدمات درمانی ایجاد کند 

(Moorhead, et al 2013.) وجود  یماریب وعیزمان که ش هر

ها کسب اطلاعات به رسانه یدارند برا لیدارد، مردم تما

 کیمارس نزد 11در   Sprinklr، 19کووید مراجعه کنند. در

 یکرونا را ثبت کرد. پوشش خبر روسیذکر از و ونیلیم 20به 

را مبهوت کند.  یاست تا افكار عموم یمتنوع و گسترده کاف

 یفور امیپ یتوسط فناور یرعلمیاخبار غ شارانت ن،یعلاوه بر ا

اختلال »اختلال به عنوان  نیشود. ایوحشت م جادیباعث ا

 ر،یگهمه یماریب نی. در اشودیشناخته م زین« استرس سرفصل

کننده بدون کنترل با استفاده از اطلاعات نادرست و گمراه

 یاجتماع یهارسانه یها. گروهشوندیها منتشر مانواع رسانه

موضوع شدند، شروع به استفاده از  نیکه متوجه ا

محدود کردن انتشار دانش  یشخص ثالث برا یسنجتقیحق

از قبل وارد  بیرخ داد و آس ریاتفاق د نیکردند. ا یساختگ

 :شده بود. لازم به ذکر است که

عمل کنند تا  ازمندیافراد ن یبرا یبه عنوان پل دیها بارسانه -

 .مشكلاتشان برسانند یرا برا یمسئولان بهداشت و دولت محل

تا از افراد جامعه کمک  دیمردم فراهم کن یرا برا یبستر -

 .کنند افتیدر یاجتماع ای یمال
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از هم جدا نگه داشته شوند و  دیبا یاسیو س یاظهارات علم -

 .شوند یدسته بند یبه درست

 یماریمبارزه با ب یکه برا یکار یروهایاز ن یو قدردان قیتشو-

 .کنندیتلاش م

های اجتماعی از های رسانهاخیراً مطالب بهداشتی در سیستم

شود که از های همراه ارسال میها و تلفنطریق دستگاه

کند های جغرافیایی حمایت میفرصت انتقال داده

(Salathe2016  توضیحات بهداشتی بسیار مفید هستند، و .)

-ها به شیوهدهند تا دادههای اجتماعی این فرصت را میرسانه

به  های مختلف ارائه شوند. برای مثال، ویدئوهای یوتیوب

هایی با عنوان جایگزینی برای اطلاعات مكتوب شده در زمینه

توانند سوابق سطح پایین معلومات، در جایی که افراد نمی

 Adams andگردند )پزشكی را متوجه شوند، پذیرفته می

Anantatmula 2010های دیگر رسانه(. علاوه بر این، شیوه-

های اجتماعی به بحث درباره انگیزه بین بیماران و آرامش 

 Colineau and Paris 2010شود )متخصصان مربوط می

،shrank 2011ها شامل توییتر، مای اسپیس، (. این رسانه

ها، ویكی پدیا، و ایمیل، به علاوه فیس بوک هستند وبلاگ

ای برای پخش کردن اطلاعات پزشكی که با اقدامات گسترده

ها ، داروخانهها، کلینیکهای همه گیراشاره شده برای بیماری

-و معاینه بیمار و متخصصان بهداشت و سلامت مدیریت می

های بخش (. علاوه بر شرکتFarmer, et al 2020شوند )

های مربوط به بهداشت و سلامت و خصوصی، سازمان

مت عمومی در سطح محلی و مؤسسات بهداشت وسلا

همگانی  هم از توییتر به عنوان سیستم الكترونیكی اصلی برای 

-کنند، زیرا بخش عمدهآموزش و ارتقای سلامت استفاده می

-تری از مطالب توییتر به طور وضوح در دسترس است و می

تواند منبعی برای اطلاعات مربوط به بهداشت و سلامت ارائه 

(. سیمور توضیح Bravo and Hoffman-Goetz 2013دهد )

های اجتماعی، از جمله داد که استفاده حساب شده از رسانه

ای مؤثر ها شیوهتواند برای سازمانها(، میها )هشتگبرچسب

تقال اطلاعات درست به مخاطب در طول دوره بیماری در ان

ها( راهنمایی شوند ها )لینکتوانند به پیوندباشد. کاربران می

های بهداشت فردی و ارائه دهندگان خدمات را و چارچوب

برای اطلاعات دقیق و درست مرتبط با محل جغرافیایی پی 

 "های مهم و برجستهداده"توانند از گیری کنند. محققان می

های محلی برای ارزیابی خطر اقدامات موجود مانند توییت

 Lachlan, etکنند ) های بومی استفادهتعاملی سازمان

al2016دهند که تبلیغات (. علاوه بر این، مطالعات نشان می

ها باشند تا توانند ابزار مفیدی برای کمپیندیجیتال می

بینندگان خاصی که گیرندگان محتوا هستند، گسترش یابند. 

توانند به طور دقیق دیجیتال و تبلیغات رسانه های اجتماعی می

افراد را بر طبق خصوصیات آنها مانند مناطق جغرافیایی، 

توانند محدوده جنسیت، سن و علایق مشاهده کنند. آنها می

کمپین را افزایش دهند، و همچنین، بهترین شیوه برای انتقال 

اطلاعات به تعداد بسیار زیادی از مخاطبان مربوطه هستند. به 

توان به طور آگاهانه ارائه داد، و از یل اینكه تبلیغات را میدل

د، معیار اصلی برای موفقیت در تبلیغات، ها مطمئن شبررسی

(. به Dizon, et al 2012در دسترس بودن برای مردم است )

(، George, et al 2013عقیده محققان، جورج و همكارانش )

های اجتماعی رابطه مستقیم با سلامت فرض کنید که رسانه

توانند به طور ای میهای رسانهعمومی دارند، زیرا شبكه

چشمگیری بر روی رفتار و نتایج سلامتی تأثیر بگذارند. با این 

و سلامت عمومی هنوز از های بهداشت وجود، سازمان
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های موجود در رسانه های اجتماعی استفاده نكرده اند فرصت

(Neiger, et al 2013( چو و همكارانش .)Chou, et 

al2011 برای (، به طور عمده ضرورت استفاده از محیطی

های اجتماعی را به عنوان مانعی برای بهداشت و تعامل رسانه

سلامت عمومی بررسی کردند. هلدمن و همكاران 

(Heldman, et al 2013مطرح کردند که بنی ،) ادهای

بهداشت و سلامت عمومی و متخصصان اغلب برای انتقال 

های اجتماعی استفاده اطلاعات یک جانبه معمولی از رسانه

کنند؛ به جای ارتباط برقرار کردن مخاطبان به شیوه های می

حقیقتاً "مدرن برای تعامل مانند ارتباطات دوطرفه، یا آنچه 

توانند های اجتماعی میشود. رسانهنامیده می "اجتماعی

سبک زندگی سالم را برای رشد آگاهی از بهداشت و سلامت 

های غذایی سالم ترویج کنند عمومی  با ورزش کردن و رژیم

(Wong, et al 2014رسانه .)توانند های اجتماعی می

ها و عملكرد پزشكان را بر ه بیمارستاناطلاعات مربوط ب

 Shah, etاساس تجربیات بیماران جمع آوری کنند )

al2011 این موضوع شامل پیشرفت بهداشت و سلامت و .)

توان توجه بر این، میشود. علاوه مطالعات در این زمینه هم می

ها و اطلاعات مربوط به سلامتی داشت که پخش کردن داده

مانند یادگیری از سایر افراد و افزایش دانش و فرهنگ 

-بهداشت و سلامت از دلایل اصلی است که بیماران از سیستم

های مربوط به خدمات های اجتماعی و سایتهای رسانه

(. بنابراین، Bosslet, et al 2011کنند )درمانی استفاده می

های الكترونیكی تحقیق و بررسی مهم این است که کمپین

هزینه نسبتاً کم به دستاورد بزرگی برسند توانند با می

(Cugelman, et al 2011 اگر بیماران محتوای سلامتی و .)

ختیار های اجتماعی در اتندرستی ایجاد شده را از طریق رسانه

توانند خدمات درمانی را بهتر درک و داشته باشند، می

(. بر اساس آنچه که در  O’Shea 2017دریافت کنند )

نظرسنجی استرالیایی بررسی شد، افراد اطلاعات الكترونیكی 

ای که در گذشته بیشتر درباره بهداشت و سلامت را به شیوه

(. به Patel, et al 2015دهند )کردند، ترجیح میاستفاده می

طور برجسته، جوانان طرفدار کسب اطلاعات در زمینه 

های اجتماعی هستند؛ اما تی از طریق اینترنت یا شبكهسلام

دهند. در آینده، ها را ترجیح میافراد در سن بالاتر روزنامه

های های آنلاین به سوی طیفی از ردهها با انتخاباین اولویت

شوند. امروزه، بر طبق ارزیابی گذشته از سنی سوق داده می

شود. بیشتر ی، شیوه متفاوتی ارائه میهای اجتماعاولویت

سازی برای مراقبت اولیه  شامل افراد مطالعات درباره آماده

سال است؛ اکنون شیوه جدیدی در جهت درج  65بالای 

کردن و راهنمایی بسیاری از جوانان اجرا شده است؛ بنابراین، 

برای رو به رو شدن با این مسائل در جامعه و خانواده خود، 

های دانشجویان دانشگاه ایآمادگی بیشتری دارند. مطالعه

دهد که بخش کند و نشان میایالات متحده را بررسی می

مهمی از بهداشت و سلامت عمومی، انتشار اطلاعات معتبر 

های اولیه برای جوانان است سازی مراقبتمرتبط با آماده

(Kavalieratos, et al 2015علا .) وه بر این، بیش از نیمی از

های ها و گروهبزرگسالان در ایالات متحده در تمام ملیت

ها و اطلاعات در ها برای جستجوی دادهسایتسنی، از وب

(. پاتل Fox 2011کنند )زمینه بهداشت و سلامت استفاده می

های (، استفاده از رسانهPatel, et al 2015)و همكارانش 

های مختلف به صورت اجتماعی را برای حمایت از حوزه

ها در کند. انتشار دادهاحساسی، تجربی و اجتماعی توصیه می

تواند عمیقاً بر روی رفتار و نگرش های اجتماعی میرسانه

و کارایی تدابیر انجام شده توسط دولت را  افراد تأثیر بگذارد

تغییر دهد. به همین دلیل، الگوهایی که انتشار ویروس را پیش 
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های رفتاری افراد نسبت به مشارکت در کنند، واکنشبینی می

هایی برای تعامل بعد از بهداشت و سلامت عمومی و محرک

(. اقدام Kim, et al 2019کنند )استفاده از محتوا را بررسی می

های اجتماعی در ارتباط با ها در رسانهکوتاه مدت کمپین

مومی تأثیر زیادی بر روی تغییر رفتار بهداشت و سلامت ع

(. شواهد معتبر Cugelman, et al 2011گذارد )اختیاری می

های ارتقای بهداشت و سلامت دهد که کمپیننشان می

-شوند، میی مدیریت میهای اجتماععمومی از طریق رسانه

وانند تأثیر سریع و مثبتی بر روی رفتار داشته باشند ت

(Wakefield, et al 2010 .) 

 infodemics  تیریمد

"Infodemic"  سرچشمه  "یدمیاپ"و  "اطلاعات"از دو کلمه

و نادرست  قیو گسترده اطلاعات دق عیو به انتشار سر ردیگیم

-همه یماریب کیاشاره دارد. در طول  یماریب کیدر مورد 

شوند، یمخلوط م عاتیاغلب با شا قیکه حقا یزمان ر،یگ

موضوع دشوار  کیدر مورد  یاطلاعات ضرور یریادگی

ت. اس تیریها، قابل مدیدمی، مانند اپInfodemics شودیم

WHO  در  یدیکل قیها: حقایدمیاپ تیریمد"خود  هیدر نشر

کند که یم انی( ب2018)مه  "کشنده بزرگ یهایماریمورد ب

وجود  "یماریب وعیارتباطات خطر ش" یبرا یسه جنبه اصل

 :ردیقرار گ یمورد بررس دیدارد که با

با استفاده از  عاًیسر دیبا ربطیکارشناسان و مقامات ذ-

)بروشور، جزوه،  یچاپ یهااز جمله رسانه یجمع یهارسانه

 ییهاراه ،یاجتماع یهاو رسانه نترنتیا ون،یزیروزنامه(، تلو

کننده به مردم در و نگران یانتقال اطلاعات ضرور یرا برا

 دیبا یارجمهارتباط ت یها. روشرندیاسرع وقت به کار گ

 یهایریحذف سوگ جهیو در نت تیکمک به کل جمع یبرا

 .استفاده شود یو فرهنگ یاجتماع

ها، ادراک و اضطراب افراد یها، نگرانبه ترس دیمقامات با-

پاسخ به هر پرسش هر فرد در  یبرا ییهاکنند و راه یدگیرس

 یها براتوان از رسانهیابداع کنند. باز هم م یزیمورد هر چ

از  توانیرا م یبهداشت یهایکار استفاده کرد. نظرسنج نیا

 نیانجام ا یبرا ویا رادی ونیزیتلو ،یاجتماع یهارسانه قیطر

و مداخلات انجام شده  دهیدبیافراد آس یامر انجام داد. نماها

 .کرد تیریها و مد امیپ قیتوان از طریآنها را م یبرا

 یهااست. رسانه یو اطلاعات نادرست الزام عاتیکنترل شا-

توانند اقدامات یهستند، م غاتیگونه تبل نیکه منبع ا یاجتماع

 ییهاراه دیکاهش به موقع آنها انجام دهند. با یرا برا یاساس

 .شود دهیشیو اصلاح اطلاعات غلط اند دنیشن یبرا

 گیرینتیجه

این مطالعه شكاف ادبیات مربوط به درک جامع از کمپین 

های اجتماعی، نوع های رسانههای اجتماعی )نوع سیستمرسانه

درخواست تجدیدنظر پیام و منابع فرستنده پیام( را در طول 

جهانی در  گیربیماری همه  دوره ویروس کرونا به عنوان

گیری به کند. همچنین، به طور چشمسراسر کشورها پر می

کند که در آن حمایت از نظریه ارتباطات  رسوم کمک می

مه مربوط گسترش به بهداشت و کند موفقیت برناادعا می

سلامت  بر اساس انتخاب نوع وسیله ارتباطی مناسب )یعنی 

های اجتماعی(، نوع جذابیت پیام و نوع پیام های رسانهسیستم

ای )فرستنده مورد نظر( که مرتبط با عادات و فرهنگ رسانه

های باشد. این مطالعه موجود کمکمخاطبان مورد نظر می

های اجتماعی در خدمات درمانی نظری به ادبیات، نقش رسانه
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عمومی و تغییرات رفتاری در تمامی کشورها، از جمله اعتبار 

شیدن به تحقیقات در زمینه فرهنگ در محیطی دیگر را بخ

های تحقیق دهد. همچنین، پیامدهای زیادی از یافتهارائه می

در این مطالعه برای مسئولان دولتی بهداشت وسلامت، 

ای بهداشت وسلامت و پزشكان و سایر های حرفهمراقبت

های بهداشتی وجود دارد. اول تصمیم گیرندگان در سازمان

از همه، آنها باید به طور کامل از اهمیت راه اندازی کمپین 

گاهی از سلامت عمومی گسترش بهداشت و سلامت برای آ

و تغییر سلامت در رفتار آگاه باشند تا به اندازه کافی از مردم 

های همه گیر مانند کرونا و جامعه خود در برابر شیوع بیماری

ای از اهمیت بیشتری های آگاهانهمحافظت کنند. چنین کمپین

برخوردار هستند، زیرا باید بین انتشار اطلاعات نادرست و 

های اطلاعات از منابع غیر قابل اعتماد موجود در سیستم

انطور که مطالعات های اجتماعی تعادل ایجاد کنند، همرسانه

دهد. در گیری ویروس کرونا نشان میهای همهاخیر در زمینه

نتیجه، ارتباط بهداشتی مؤثر و به موقع همیشه ضروری است 

و این امر از طریق استفاده مسئولان بهداشت و سلامت عمومی 

بع های اجتماعی با نوع پیام مناسب و منهای رسانهاز سیستم

ای شود. دانستن عادات و فرهنگ رسانهپیام مناسب انجام می

های کمپین افزایش آگاهانه بهداشت و مورد نظر در برنامه

گیری سلامت عمومی و تغییر رفتار در طول دوره بیماری همه

جهانی ضروری است. مسئولان بهداشت و سلامت عمومی 

های خود برای گسترش آگاهی بهداشت و باید به تلاش

های مورد نظر های کوتاه به گروهسلامت عمومی با انتشار پیام

ند ادامه دهند. با این حال، گاهی اوقات دسترسی به هر شهرو

تواند برای همه مهم در جامعه بسیار مهم است. این مسئله می

گیر قریب الوقوع ادام کنند. برخی باشد که درباره بیماری همه

تواند به مشارکت مخاطب های مهم بهداشتی میاز تلاش

های توان مستقیماً از طریق شبكهبستگی داشته باشد که نمی

ای به آنها دسترسی داشت. تحقیقات بیشتری برای تأیید رسانه

های ارتقایی عمومی چگونگی راه اندازی و گسترش کمپین

برای پیشرفت دانش در حوزه سلامت و اتخاذ رفتارهای سالم 

 مینه بین فرهنگی مورد نیاز است.  در ز

های دهد شبكهنتایج حاصل از پژوهش حاضر نشان می

 اجتماعی خارجی بیشترین هراس اجتماعی در میان مردم

 رابطه های اجتماعی داخلیاز طرفی از بین شبكهداشتند. 

معكوسی را با میزان هراس اجتماعی بین مردم داشتند. نتایج 

های که با افزایش استفاده از شبكه گویای این واقعیت است

برای  رود اماخارجی میزان هراس مردم بیشتر و بالاتر می

ج های داخلی این وضعیت نمود کمتری دارد. این نتایشبكه

های داخلی سعی در کاهش مدیریت شبكه دهد کهنشان می

هراس و اضطراب جمعی داشتند. از طرفی از نتایج استنباط 

سبک  های اجتماعی نقش مهمی در تغییراتشود که شبكهمی

یند درگیری با کرونا دارند. براساس آزندگی شهروندان در فر

ماعی با های اجتاستنباط کرد که شبكه تواننظریه باومن می

 تقویت حس کاهش ارتباطات اجتماعی، افزایش

تفاوتی، نادیده پنداشتن دیگری و عناصر  خودارتباطی، بی

در سبک زندگی افراد، آنها را  حاشیه، ضمن تغییرات سریع

تفاوتی به نوبه  تفاوت کنند. این نوع بینسبت به دیگری بی

تا خود موجب انزجار است به این معنا که هر کس سعی دارد 

فنای دیگری تضمین کند. از طرفی  بقای خود را به ازای

وجود  هورکس تغییرات عمیق سبک زندگی را ناشی از

گیرد. کاستلز ویروس کرونا بسیار سریع و جهانی در نظر می

گیری دنیای مجازی و سبک  شكل ها دراز نقش رسانه

های رسانه زندگی مجازی بحث دارد و بر این باور است که
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های نو و اجتماعی نوعی سبک زندگی را مملو از قابلیت

 زنند.می مشارکت مردمی رقم

های فناوری اطلاعات و در کنار همه این امكانات و موهبت

 ارتباطات و فضای مجازی، تهدیدهایی نیز در کمین

شهروندان قرار دارد که لازم است از آنها غافل نباشیم و با 

-زمینه ایت نكات فنی ایمنی؛های مناسب و رع ارائه آموزش

های فردی و اجتماعی را از بین ببریم. موج  های بروز آسیب

قبلی  ورود کودکان به فضای مجازی بدون آمادگی و برنامه

بوده است. در کنار این حضور یكباره و غیرمترقبه، والدین 

 ای لازم برای پشتیبانی ازهم از سواد اطلاعاتی و رسانه

نیستند. این زنگ خطری است که با زیست فرزندان برخوردار 

را « ایسواد رسانه»بنابراین اگر. مجازی به صدا درآمده است

شک های جدید بدانیم، بیبه معنای استفاده درست از فناوری

المللی در ها و مجامع بینریزی دولتبرنامه آموزش و لزوم

یابد. این دیدگاه در نهایت این حوزه، ضرورت دو چندان می

ای و واکنش معقولانه در برابر سواد رسانه منجر به آموزش

های جدید میشود و باید نسبت به حل آن اقدام کرد. این رسانه

ای فقدان رژیم و الگوی مصرف صحیح رسانه آسیب پیوسته

 د.را نیز با خود به همراه دار
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Abstract 

Today, the coronavirus outbreak has become a major global crisis and has affected all countries of the world, including Iran. 

The Covid epidemic highlights a number of social, cultural, and economic issues arising from the controversial role of the 

media. The media played a global role in tracking and updating coronary heart disease through the live update dashboard. Mass 

media play an essential role in today's world and can provide a single platform for all public health communications, 

comprehensive health care education guidelines, and strong social distancing strategies while maintaining social 

communications. The behavior of the media in any country in the face of natural and unnatural crises is one of the important 

issues in the crisis management process. Lack of uniformity in the performance of the media in general, and the state media in 

particular, in critical situations, challenges the management of public opinion. One of the consequences of the coronavirus 

outbreak is the creation of rumors, social fears and rapid changes in people's lifestyles that indicate media literacy in this period. 

In this study, the role of mass media in health health, crises and social fears was studied in a descriptive and library method. 

The results of the present study show that external social networks are the most social fear among People had, and on the other 

hand, the results show that social networks play an important role in changing the lifestyle and public health communication 

of citizens in the process of engaging with Corona. 

Keywords: social media, public health, behavior, media literacy, crisis, panic 

 


