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 چکیده 
بررسی   با هدف  واسطهپژوهش حاضر  و    یجان ی ه  یخستگ  یالیسر   ی انقش 

به تلفن هوشمند   ادیو اعت  ی جان یه  ییناگو   ان یدر رابطه م  یلیتحص ی علاقگیب 

م پزشک  انی دانشجو  انیدر  روشبود   یعلوم  توص  .  حاضر  - یفیپژوهش 

مدل  یهمبستگ نوع  ساختار  یاب یاز  آمار  بود.  یمعادلات  پژوهش    ی جامعه 

پزشک  ان یدانشجو  سال    ی هااستان  ی هادانشگاه  ی علوم  در  البرز  و  تهران 

  یریگصورت نمونهنفر به  ۲۶۰ها  آن  ان یبود که از م  ۱۴۰۴–۱۴۰۳  یلیتحص

  گوشی به    ادیاعت  مقیاسها از  داده  یگردآور  یبرا  در دسترس انتخاب شدند.

تورنتو    ی جان یه  ییناگو   مقیاس ،  (۲۰۱۳ن و همکاران،  او،  SAS-33هوشمند )

(TAS-20۱۹۹۴و همکاران،    ی، باگب  )برسو   یلیتحص  یو پرسشنامه فرسودگ  

(BABQ  ،و    ی جان یه  یخستگ  ؛ جهت سنجش ابعاد۲۰۰۷، برسو و همکاران

معادلات    یاب ی ها با استفاده از روش مدلداده  شد.  دهاستفا  (ی لیتحص  یعلاقگیب 

  ی نشان داد که مدل پژوهش از برازش مطلوب  ها افتهیشدند.    لیتحل یساختار

  ، یجان یه  یبا خستگ  یجان یه  ییاز آن بود که ناگو  یحاک  جی . نتابودبرخوردار  

و معنادار دارد    میمستق  ی ابه تلفن هوشمند رابطه  ادیو اعت  یلیتحص  ی علاقگیب 

(۰۰۱/۰>p  .)یلیتحص  ی علاقگیو ب   یجان یه  یخستگ  یالیسر   ر یمس  ن، یهمچن  

  ریبه تلفن هوشمند، با وجود کنترل متغ  ادیو اعت  یجان یه  ییناگو  نیدر رابطه ب 

  فایا  یمعنادار  یاساعات استفاده روزانه از تلفن هوشمند، نقش واسطه  زانیم

با    تواند یم  یجان یه  ییاز آن است که ناگو   یحاک  ج ینتا   نی (. اp<۰۱/۰کرد )

به تلفن    ادیاعت  ،یلیتحص  یعلاقگیو ب  یجان یه  یخستگ  یمتوال  یگریانجیم

 کند.  نییتب یعلوم پزشک انیدانشجو  ان یهوشمند را در م

  ،یلیتحص  یعلاقگیب   ، یجان یه  یخستگ  ،یجان یه  ییناگو :  کلیدی  هایواژه
 .یعلوم پزشک انیدانشجو  ، به تلفن هوشمند ادیاعت

 Abstract 
The present study aimed to examine the serial mediating 

role of emotional exhaustion and academic cynicism in 

the relationship between alexithymia and smartphone 

addiction in medical sciences students. The research 

employed a descriptive–correlational design using 

structural equation modeling (SEM).  The statistical 

population consisted of medical sciences students from 

universities in Tehran and Alborz during the 2024–2025 

academic year, from whom 260 participants were 

selected through convenience sampling. The instruments 

included the Smartphone Addiction Scale (SAS-33, 

Kwon et al., 2013), the Toronto Alexithymia Scale 

(TAS-20, Bagby et al., 1994), and the Breso’s Academic 

Burnout Questionnaire (BABQ, Breso et al., 2007; to 

measure the dimensions of emotional exhaustion and 

academic cynicism). Data were analyzed using structural 

equation modeling. The findings indicated that the 

proposed model demonstrated a good fit with the data. 

Results showed that alexithymia had a direct and 

significant relationship with emotional exhaustion, 

academic cynicism, and smartphone addiction 

(p<0.001). Furthermore, the serial pathway of emotional 

exhaustion and academic cynicism significantly 

mediated the relationship between alexithymia and 

smartphone addiction, even after controlling daily 

smartphone usage time (p<0.05). These findings suggest 

that alexithymia can explain smartphone addiction 

among medical sciences students through the sequential 

mediating effects of emotional exhaustion and academic 

cynicism. 
Keywords: Alexithymia, Emotional Exhaustion, 

Academic Cynicism, Smartphone Addiction, Medical 

Sciences Students. 
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 مقدمه 
 

رتباطی و رفتاری جوامع را دگرگون  ناپذیر زندگی روزمره تبدیل شده و الگوهای اهای هوشمند به جزء جداییهای اخیر، تلفن در دهه

های اجتماعی، سرگرمی و آموزش، کارکردی  ماتی همچون دسترسی به اینترنت، شبکه اند. این ابزارها علاوه بر نقش ارتباطی، با ارائه خد کرده 

را رقم زده است؛ اختلالی    ۱لفن هوشمند ای به نام اعتیاد به تها پدیدهنشده از آن اند. با این حال، استفاده افراطی و کنترل چندمنظوره یافته

و همکاران،    ۲چندبعدی که با رفتار اجباری، احساس محرومیت در نبود دستگاه و اختلال در روابط و عملکرد روزمره همراه است )توفان 

و افت عملکرد    یاجتماع یو اضطراب، اختلالات خواب، انزوا   یافسردگ   یهابه تلفن هوشمند با نشانه   یبر اساس مطالعات، وابستگ(.  ۲۰۲5

پذیر در برابر این  های آسیب های علوم پزشکی، از گروه ویژه در رشته(. دانشجویان، به ۲۰۲5،  ۳)اندیامبا و اوکرکه  در ارتباط است   یشناخت

ی از تلفن برای  ها را مستعد استفاده جبرانی، آننیبال  یهاطیفشار امتحانات و حضور مداوم در مح  ، یمطالب درس  یحجم بالااند؛  پدیده 

درصد از دانشجویان علوم پزشکی درجاتی از اعتیاد به تلفن هوشمند    ۶۰الی    5۰که حدود  کند؛ به طوریاز استرس می کاهش تنش و فرار  

ی  ا تواند تهدیدی برای سلامت روان، کیفیت یادگیری و هویت حرفه ای می (. چنین وابستگی ۲۰۲۶و همکاران،    ۴کنند )کریشنان را تجربه می 

 برخوردار است.   یو کاربرد  یپژوهش  تیاز اهمساز آن  ی آنان باشد و بررسی عوامل زمینهآینده 

از پیش ناگویی هیجانی یکی  اعتیاد به تلفن هوشمند،  بر  و    5)گو شود  قابل توجه محسوب میی  هاکنندهبینیدر میان عوامل مؤثر 

های درونی  جای تجربهیرونی بههای باحساسات و گرایش به تمرکز بر محرک این ویژگی با دشواری در شناسایی و بیان  (.  ۲۰۲۶همکاران،  

می  همچنین،شودمشخص  موقعیت   ؛  در  ویژگی  این  دارای  استرس افراد  )تیلور های  دارند  هیجانات  تنظیم  برای  محدودی  توانایی  و    ۶زا 

، ناتوانی در  ۷محور بر اساس رویکرد نقص   ئه شده است.فن ارابه تل  ادیو اعت  یجانیه  ییناگو  یاز رابطه   یمتفاوت  یهانیی(. تب۲۰۲۴همکاران،  

  آنلاین های  های اجتماعی یا بازی های بیرونی مانند شبکه کنندهشود فرد برای کنترل هیجانات خود به تنظیم تنظیم هیجان موجب می 

از نگاه رویکرد جبرانی ۲۰۲۳و همکاران،  ۹؛ جین۲۰۲۴و همکاران،    8متوسل شود )لیو  د فضای دیجیتال را محیطی امن و  افرا  ، این۱۰(. 

تداوم این    ؛سازد ها به تعامل اجتماعی را برآورده میچهره، نیاز آن بهیابند که با کاهش فشار هیجانی ارتباطات چهره فشار برای تعامل میکم

 (. 5۲۰۲و همکاران،    ۱۱منجر شود )ژانگ   هوشمند  تواند به وابستگی روانی به تلفندر نهایت می   هافرایند

  ن یمهم در ا  یرهایاز متغ  یکای نیز اهمیت دارد. یی عوامل مرتبط با اعتیاد به تلفن هوشمند، بررسی فرایندهای واسطه در مطالعه 

و    ۱۳)فکی شودی شناخته م  یمزمن آموزش  یهااز استرس   یناش  یشناختواکنش روان   کیاست که به عنوان    ۱۲یلیتحص  یفرسودگ  نه،یزم

که    یطیبه عنوان شرا  ۱5علاقگی تحصیلیو بی  ۱۴خستگی هیجانی  مطالعات به نقش  ،یلیتحص  یابعاد فرسودگ  یسدر برر (. ۲۰۲۶همکاران،  

  ی خستگ  .( ۲۰۲5و همکاران،    ۱۶ورا اند )راموس به تلفن هوشمند شوند، اشاره کرده   ادیمنجر به بروز اعت  توانندی م  یجانیدر بستر مشکلات ه

  ی درس  یهادر مقابله با چالش   یاست که با احساس ناتوان  یآموزش  یدر مواجهه با فشارها  یناختو ش  یجانیمنابع ه  ه یاز تخل  یحالت  ،یجانیه

نشده در افراد دارای ناگویی  بیان  ، تلاش برای مهار هیجانات ۱8ی حفظ منابع (. بر اساس نظریه ۲۰۲5و همکاران،    ۱۷سودرهم)  شودیهمراه م

شده  (. همچنین، هیجانات سرکوب ۲۰۲5،  و همکاران۱۹عبدی خندجی شود )می  برد و موجب خستگیهیجانی، منابع روانی را تحلیل می

های پرفشار آموزشی مانند  در محیط (.۲۰۲۴و همکاران،  ۲۰صورت خستگی مزمن یا علائم جسمانی نیز بروز یابند )سیمیکتوانند به می
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درد و رنج   های عاطفی همچون مواجهه بابا موقعیت بر فشارهای درسی،  شود؛ زیرا دانشجویان علاوه  علوم پزشکی، این پدیده تشدید می 

در    جان،یپردازش ه  یهافقدان واژگان و مهارت  لیدل  به  ییناگو  یسطوح بالا  یافراد دارا (.  ۲۰۲5و همکاران،    ۱رو هستند )گائو بیماران روبه 

(. افزون  ۲۰۲۲و همکاران،   ۲)آلیسا   شودیمنجر م  یجانیه  یو خستگ  جاناتیشدن ه  امر به انباشته   نیاند و هم ناتوان   هاجانیه  میابراز و تنظ

ی یادگیری را از معنا و پاداش  علاقگی تحصیلی منجر شود؛ زیرا ناتوانی در درک و بیان عواطف، تجربه تواند به بی بر این، ناگویی هیجانی می 

و همکاران،    ۳رمانی گ  ؛۲۰۲5و همکاران،    آورد )ژانگکند و نگرشی منفی و مکانیکی نسبت به آموزش و حرفه پدید میهیجانی تهی می

دادن  دست و از  یتفاوتیب  ،ی روان  یریگ که با فاصله  یشناخت  یحالت  انجامد؛یم  ی لیتحص  یعلاقگیبه ب  جیتدربه  تیوضع  نیتداوم ا  .(۲۰۲۳

ناسازگار    یراهکار دفاع  کی  یهمنزلاغلب به  یعلاقگیبه ب  هیجانی  یگذار از خستگ  نیا(.  ۲۰۲۶)فکی و همکاران،    همراه است  لیتحص  یمعنا

احساس    ،یدرون  زشیانگ  کاهشبا    تی( و در نها۲۰۲5ورا و همکاران،  )راموس   کندیعمل م  یآموزش  طی از مح  یناش  یکاهش فشار روان  یبرا 

 (.۲۰۲5)سودرهم و همکاران،    شودیم  یلیتحص  یعلاقگی ب  سازنهیهمراه است که زم  شناختی-ی زشیو بروز خلأ انگ  معنا

ادراک شود و مشارکت    یشخص  یفاقد پاداش و معنا   یریادگی  ندیفرا  شودی باعث م  یدرون  زشیکاهش انگ  ی بالیتحص  یعلاقگیب  تیوضع

  کات یتحر  افتیدر  یو در دسترس برا   فوری  یعنوان منبعتلفن هوشمند به   جه،یدر نت؛  همراه نباشد   یدرون  تیرضا  ایبا احساس رشد    یآموزش

(. در فضای  ۲۰۲5، 5؛ آندراده و وینان لودنیا۲۰۲۶و همکاران،  ۴)لی شودیم لیتبد  جانیه یموقت میتنظ یبرا  یبخش، به ابزار و لذت  یآن

که کند؛ در حالی پرفشار آموزش پزشکی، دشواری دروس و تأخیر در بازخوردهای مثبت، احساس شایستگی و کارآمدی را تضعیف می

سازند )ژانگ و  بازخورد آنی و تأیید اجتماعی، امکان بازیابی هیجانی سریع را فراهم میی  های آنلاین با ارائه های اجتماعی و بازی شبکه 

هوشمند    یاز گوش  یبه استفاده مقطع  یانرژ   یابی باز  ی، معمولاً دانشجو را برا ینیو بال  یلیتحص  یفشارها  ر،یمس  این  در(.  ۲۰۲۴همکاران،  

  ی بازساز   یبرا  یجبران  یطیاز ابزار استراحت به مح   یهمراه شود، گوش  یگعلاقی احساس ب  با  یخستگ  نیکه ا  یاما هنگام  دهد؛ی سوق م

 (. ۲۰۲۶و همکاران،    ۶)ژو   سازدیرا فراهم م  داریپا  یوابستگ  نهیو زم  شودی بدل م  یزشمنداحساس کنترل و ار

  دارند   دیتأک  یوابستگ  ی زاب یآس  تیفیمصرف و ک  تیکم  انی م  کیبر تفک  نینو  یکردها یبه تلفن هوشمند، رو  ادی اعت  یسازه   نییدر تب

  رها یمتغ  انیاست روابط م  دهی، کوشاز تلفن  زمان استفاده روزانه  یاساس، پژوهش حاضر با کنترل آمار   نی. بر ا(۲۰۲۳و همکاران،    ۷مز ی)ج

 باشد.   تال،یجید  یحضور در فضا  زانینه صرفاً م  ،یوابستگ  یو کارکرد جبران  یشناختروان   ت یماه  یکننده که منعکس   کندبرآورد    ینحورا به 

و    یجانیه  یآن خستگ  یو در پ  یجانیه  ییناگو  دیمستعد تشد  یآموزش پزشک  طیکه مح  دهدی نشان م  یدر مجموع، شواهد تجرب

آن است که    یپژوهش  اتیشکاف عمده در ادب   ن،یبا وجود ا  به تلفن هوشمند منجر شود.  ادیبه اعت  تواند ی است که م  یلیتحص  یعلاقگیب

  یی مدل جامع که نشان دهد چگونه ناگو  کی  نییاند. تاکنون تبکرده   یصورت دوگانه بررسرا به   رهای متغ  نیط ا روابغالباً  نیشیمطالعات پ

  شود، ی به تلفن هوشمند ختم م  ادیبه اعت  یلیتحص  یعلاقگیو متعاقب آن ب  هیجانی  یشامل خستگ  مسیر سریالی  کی  قیاز طر  یجانیه

  ی ( است؛ مدلیالیو سر  ی)مواز   یساختار   یرهایجامع و همزمان مس  یپژوهش حاضر در بررس  یکمتر مورد توجه قرار گرفته است. نوآور 

 ر یرا در مس  یترقیدق  یشناختروان   یهاسم یها، مکانآن  یمتوال  ییایدر کنار پو  ی لیتحص  یعلاقگیو ب  یکه با آزمون نقش مستقل خستگ

باشد،    دیمف  زین  یو آموزش  رانهیشگیمداخلات پ  یطراح  یبرا   تواندیم  ی لیتحل   ن یچن  جینتا  .سازدیهوشمند روشن م  یبه گوش  ادیابتلا به اعت

  ی و بازساز   جانیه  میتنظ  ی هامهارت   تیتقو  ،یجانیه  یهاشهیتوجه به ر  ازمندیبه تلفن هوشمند ن  ادیاز اعت   یر یشگیکه پ  دهدی نشان م  رایز

  ی جان یه  یخستگ یالیای سرنقش واسطه   یسبا هدف برر  پژوهش حاضر  ن،یبنابرا  است.  انی در دانشجو  یلیتحص  یستگیاحساس معنا و شا

 . انجام شد  یعلوم پزشک   انیدانشجو  انیبه تلفن هوشمند در م  ادیو اعت  یجانیه  ییناگو  انیدر رابطه م  یلیتحص  یعلاقگیو ب

 

 روش

 

  های رشته   انی شجوپژوهش شامل دان  ی. جامعه آمار بود  یمعادلات ساختار  یابیمدل   از نوعهمبستگی  –یفیتوص  روش پژوهش حاضر

  ، یعلوم پزشک  یهاپژوهش، منظور از رشته  نیدر ا  بود.  ۱۴۰۴– ۱۴۰۳  یلیدر سال تحص  و البرز  تهران  استان   یهادانشگاه   یعلوم پزشک
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24        
  یعلوم پزشک ان ی به تلفن هوشمند در دانشجو ادیو اعت یجان یه ییناگو  ان یدر رابطه م یلیتحص ی علاقگیو ب   ی جان یه یخستگ ی الی سر  یاواسطهنقش 

The serial mediating roles of emotional exhaustion and academic cynicism in the relationship between alexithymia and ... 

  

 
 

بر    ( است.یو هوشبر   یپرستار  ری )نظ  یراپزشکیپ  یها( و رشتهیپزشک و دندان   ی)مانند پزشک  یاحرفه   یدکتر  یهاشامل رشته   یامجموعه 

در    ریپذمشاهده   ریمتغ  ۱۲با وجود    شود؛یم  هینمونه توص  ۲۰  الی  ۱۰در مدل    ریپذمشاهده   ریهر متغ ی(، برا۲۰۲۳)  کلاین  دگاهید  اساس

و    ی معادلات ساختار   درنمونه    ۲۰۰نفر برآورد شد. با در نظر گرفتن حداقل    ۲۴۰تا    ۱۲۰  نیحجم نمونه مطلوب بحداقل  پژوهش،    نیا

صورت در به  یریگروش نمونه   شدند.به عنوان نمونه انتخاب  نفر    ۲۶۰  تیدر نها  ،احتمالی  زشیجبران روردها و  دقت برآ  شیافزا  ظورمنبه

فرم در در بستر گوگل   شدهیپرسشنامه طراح  نکیو ل  شد  منتشر  تلگرام  یانجام شد. فراخوان پژوهش در شبکه اجتماع  نیآنلا  دسترس و

در متن    ط،یاز مشارکت افراد واجد شرا  نانیمنظور اطمبه  .قرار داده شد  یعلوم پزشک  انینشجوو تبادل جزوات مرتبط با دا  یدرس  یهاکانال 

 ی کیدر    تحصیلورود به پژوهش شامل    یهاملاک   .اعلام شد  حیطور صرهدف به  یپرسشنامه، جامعه آمار   یدر صفحه ورود  زیفراخوان و ن

  و تحصیل ترک عدم سابقه ،  یپزشکدم ابتلا به اختلالات روان بر ع یمبن یارخوداظه  استفاده از تلفن هوشمند، ،یعلوم پزشک یهااز رشته

ناقص    لیتکم  ایدر هر مرحله از پژوهش و    یبه ادامه همکار   لیخروج شامل عدم تما  یهاشرکت در پژوهش بود. ملاک   یآگاهانه برا   تیرضا

که مشارکت کاملاً داوطلبانه است و امکان انصراف    دیگرد  دیآگاهانه اخذ شد و تأک  تیاهداف پژوهش، رضا  حیپس از تشر  ها بود.پرسشنامه 

برا  برانشد و داده   افتیدر  یتیاطلاعات هو  چیه  ،ی حفظ محرمانگ  یدر هر مرحله وجود دارد.    استفاده شد.   یاهداف پژوهش  یها صرفاً 

نها  کنندگان بود.شرکت   یبرا  یشناختروان   بی مشارکت در پژوهش فاقد هرگونه آس  نیهمچن از نرم داده   ت،یدر  استفاده  با    ی افزارها ها 

SPSS    ۲۷نسخه  ،AMOS   شدند.   لیتحل  تکرار(  5۰۰۰)  استرپبوت   کیو تکن  یمعادلات ساختار  یابیمدل   یریکارگو به  ۲۴نسخه 

 ابزار سنجش 

  بود.   یلیتأهل، رشته و مقطع تحص  تیوضع  ت،ی درباره سن، جنس  یبخش شامل سؤالات  نیا  :یشناختت یپرسشنامه اطلاعات جمع

 شد.   یریگبخش اندازه   نیکنترل در ا  ریعنوان متغبه  هوشمندمدت زمان استفاده روزانه از تلفن    ن،یهمچن

شد. این    داده  طراحی و توسعه  ۲۰۱۳و همکاران در سال    ۲ن اوتوسط    مقیاساین    (:SAS-33) 1  هوشمند   گوشیبه    ادیاعت  مقیاس

گیری، روابط معطوف  شامل اختلال در زندگی روزمره، انتظار مثبت، کناره لفن هوشمند،  اعتیاد به ت  مولفهگویه است که شش    ۳۳شامل    ابزار

  ۱ای لیکرت از  درجهبر اساس مقیاس شش   ابزارهای این  دهد. گویهحد و تحمل را مورد ارزیابی قرار می  از  به فضای مجازی، استفاده بیش

دهنده سطح  قرار دارد و نمرات بالاتر نشان   ۱۹8تا    ۳۳ند. دامنه نمره کل این ابزار بین  شوگذاری می )کاملاً موافقم( نمره   ۶)کاملاً مخالفم( تا  

و    ۹۷/۰ اسیکل مق یشد که مقدار آن برا  یبررس کرونباخ یآلفا بیبا استفاده از ضر مقیاس ییایپا هوشمند است.  گوشیعتیاد به بالاتر ا

 اکتشافی  یعامل  لیبا تحل  این مقیاس  سازه  روایی  (.۲۰۱۳)اون و همکاران،  گزارش شده است    ۹۱/۰تا    8۳/۰در بازه    هااس یرمقیز  یبرا 

همزمان    ییروا  ،نیهمچن  (.۲۰۱۳)اون و همکاران،    کنند  نییکل را تب  انسیدرصد از وار  ۹۷/۶۰شش عامل توانستند    تیشد و در نها  یبررس

و گزارش شد    ۶۰/۰تا    ۴۴/۰در بازه    یهمبستگ  بیشد؛ ضرا  یابی ارز  یاکره   نترنتیبه ا  ادیاعت  اسیبا مق  هااس یرمقیز  یهمبستگ  قیاز طر  آن

نشان داد    جینتا  ؛شده است   ی( اعتبارسنج۱۴۰۱و همکاران )  ینی حسابزار توسط حاج   نیا  زین  رانیدر ا  .(p<۰۱/۰)معنادار بودند    یکه همگ

  ن ی ا  یهمگرا  ییروا  ن،یا  قرار دارد. علاوه بر   ۷۹/۰تا    ۷۴/۰در دامنه    هااس یرمقیز  یو برا  ۹۲/۰  اسیکل مق   یکرونباخ برا  یآلفا  بیکه ضر

در پژوهش    .(۱۴۰۱،  و همکاران  ینیحسحاج )  دیگرد  دییتأ   ۷5/۰  رسونیپ  یهمبستگ  بیبا ضر  انگی  نترنتیبه ا  ادی با آزمون اعت  اسیمق

 .قرار دارد  8۲/۰تا    ۷۰/۰در دامنه    هااس ی مقخرده    یو برا  8۹/۰کل    ینمره   یکرونباخ برا   یآلفاحاضر،  

  ابزار   نیتوسعه داده شد. ا  ۲۰۰۷  در سال  توسط برسو و همکارانپرسشنامه    این  (:ABQB) 3برسو  ی لیتحص  ی نامه فرسودگسش پر

مؤلفه فرسودگ  هیگو  ۱5شامل   یا  یخستگ  ی عنی  یلیتحص  یاست که سه  یا    ،یل یتحص  هیجانی  احساس    یل یتحص  یعلاقگیببدبینی  و 

و دامنه    شوندیم  یگذار ( نمرهشهی)هم  ۷)هرگز( تا    ۱از    یادرجههفت  کرتیل  فیاس طها بر اس. پاسخسنجدیرا م  یلیتحص  یناکارآمد 

است. در مطالعه برسو و همکاران    یلیتحص  یفرسودگ  شتریدهنده سطح بکه نمرات بالاتر نشان   یاگونه است؛ به   ۱۰5تا    ۱5  نینمرات کل ب

  ی برا   ییایپا  زانیم  ،علاوهگزارش شد؛ به   ۷5/۰کل پرسشنامه    یاخ برا کرونب  یآلفا  بیبا استفاده از ضرپرسشنامه    نیا  ییای(، پا۲۰۰۷)

سازه    ییروا  نیهمچن  .به دست آمد  ۷۷/۰  یلیتحص  یاحساس ناکارآمد   و  8۲/۰  ی لیتحص  یعلاقگی، ب۷۰/۰  هیجانی  یخستگ  اسیمقخرده 

به دست آمد    5۳/۰و    5۴/۰،  ۶5/۰  بیترتبه   سایمقسه خرده   یبرا   یعامل  یبارها  ریشد و مقاد  یبررس  یدییتأ  یعامل  لیتحل  قیابزار از طر

  ی آلفا   بیضر  (۱۳۹۳و همکاران )  یواحد  ،ی. در مطالعات داخل(۲۰۰۷،  برسو و همکاران)  بودند  (۴۰/۰)   بالاتر از مقدار قابل قبول  یکه همگ

 
1.  Smartphone addiction scale 

2.  Kwon 
3. Breso’s academic burnout questionnaire 
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 بیترتبه یلیتحص یکارآمدو احساس نا یلیتحص یعلاقگیب ،هیجانی یخستگ یهااس یمقخرده  یو برا  85/۰ اسیکل مق یکرونباخ را برا 

  یی دانشجو  یبا پرسشنامه فشارزاها   یهمبستگ  قیابزار را از طر  نی ا  یی( روا۱۳88)  ینعام  نیگزارش کرده است. همچن  85/۰و    ۶۷/۰،  ۷۶/۰

  ی گابعاد خست  یکرونباخ برا   یآلفا  بیضرا  ،پژوهش  این  به دست آمد. در  ۴5/۰تا    ۳8/۰  نیب  یهمبستگ  معنادار  بیکرد که ضرا  یبررس

 به دست آمد.   8۲/۰  اسیکل مق  یو برا   ۷۹/۰و    ۷۲/۰،  ۰/ ۷8  بیترتبه  یلیتحص  یو احساس ناکارآمد   یلیتحص  یعلاقگیب  ،هیجانی

شده است و شامل   نی( تدو ۱۹۹۴و همکاران ) یتوسط باگب یجانیه ییناگو اسی مق  (:TAS-20) 1تورنتو    ی جانیه  یی ناگو  مقیاس

دهندگان  است. پاسخ   محوری نیاحساسات و تفکر ع  فیدر توص  یاحساسات، دشوار   ییدر شناسا  یدشوار  اسیمقدر قالب سه خرده   هیگو  ۲۰

  اس یمق. نمره کل  کنندیکاملاً موافقم اعلام م=  5کاملاً مخالفم تا  =  ۱از    کرتیل  یادرجه   5  فیبر اساس ط  هیموافقت خود را با هر گو  زانیم

  ۶۱ابزار عدد    نیهستند؛ نقطه برش ا  یجانیه  ییاز ناگو  یانگر سطح بالاتربالاتر نشو نمرات    شودیمحاسبه م  ۱۰۰تا    ۲۰  نیب  یادر بازه

  ب ی با استفاده از ضر ابزار نیا  یکل ییای(، پا۱۹۹۴) و همکاران یشده توسط باگبگزارش  یسنجروان  یهاافتهی بر اساس  گزارش شده است.

  ل یابزار از تحل  نیا یااعتبار سازه   یابیارز  . جهتبرآورد شده است  ۷۷/۰ته  آن در فاصله چهار هف  ییبازآزما   ییایو پا  8۱/۰  کرونباخ    یآلفا 

  کند   نییرا تب  هاکل داده   انسیدرصد از وار  ۷۷پرسشنامه قادر است    یبعدنشان داد که ساختار سه   هاافتهیاستفاده شد و    یاکتشاف یعامل

کرونباخ    یآلفا  بیمطالعه، ضر  نیدر ا  ؛شده است  یابیاعتبار(  ۲۰۰۷پرسشنامه توسط بشارت )  نیا  ینسخه فارس.  (۱۹۹۴،  و همکاران  یباگب)

همگرا با    ییروا  یبررس  ،همچنینبه دست آمد.    85/۰  اسیکل مق  یگزارش شد و برا8۲/۰تا    ۷۲/۰در دامنه    هااس یخرده مق  یبرا   یبرا 

  ی رابطه منف  -۷۰/۰  بیبا ضر  یجانیهوش  و ه   -۶8/۰  بیبا ضر  ی شناختروان   یستیبا بهز  یجانیه  ییمرتبط نشان داد که ناگو  یهاسازه 

پژوهش،    این  در  .(۲۰۰۷،  بشارت)  است  دهمثبت گزارش ش  یارابطه  ۴۴/۰  بیبا ضر  یشناختروان  یبا درماندگ   کهی معنادار دارد، در حال

 قرار دارد.  ۷۶/۰تا    ۷۱/۰در دامنه    هااس یخرده مق  یبرا و    8۴/۰کل    ینمره   یکرونباخ برا   یآلفا 
 

 یافته ها 
 

درصد( و    ۹/5۶نفر زن )  ۱۴8بود.    ۱۰/۲  اریسال با انحراف مع  ۲5/۲۳ها  سن آن   نیانگینفر شرکت کردند و م  ۲۶۰حاضر  پژوهش  در  

درصد( در مقطع    ۱/۴8نفر )  ۱۲5درصد( بودند.    5/۱۳)  لنفر متأه  ۳5درصد( و    5/8۶نفر مجرد )  ۲۲5درصد( بودند.    ۱/۴۳نفر مرد )  ۱۱۲

درصد( در    ۳5نفر )  ۹۱و    یتخصص  ی درصد( در مقطع دکتر  ۶/ ۱نفر )  ۱۶ارشد،    یاسدر مقطع کارشن درصد(    8/۱۰)  ر نف  ۲8  ،ی کارشناس

 پژوهش ارائه شده است.   یرهایمتغ  انیم  یهمبستگ  بیو ضرا   یفیتوص  یهایژگیو  ۱در جدول   . قرار داشتند  یاحرفه   یمقطع دکتر 

 
 میان متغیرها  ماتریس همبستگیهای توصیفی و شاخص. 1 جدول

 یدگیکش ی کج ار یمع انحراف ن یانگیم 5 ۴ ۳ ۲ ۱ متغیرها

 5۲/۰ 8۲/۰ ۳۶/۹ ۳۰/۴۷     ۱ ی جان یه یی ناگو .۱

 ۳۱/۰ 5۹/۰ 8۲/۴ ۱8/۱۹    ۱ ۳5/۰** خستگی هیجانی  .۲

 - ۳۲/۰ ۰۴/۰ 5۶/۳ 5۱/۱۱   ۱ 5۹/۰** ۳8/۰** علاقگی تحصیلی بی .۳

 ۲8/۱ ۱۱/۱ ۹5/۲۳ ۰5/۹۲  ۱ ۳۲/۰** ۲۴/۰** ۴۰/۰** به تلفن هوشمند  ادیاعت .۴

 ۰۳/۱ ۹8/۰ ۲۲/۱ ۰8/۳ ۱ ۴۴/۰** ۱5/۰** ۱5/۰* ۱۲/۰* . ساعات استفاده روزانه از تلفن 5

   

به   ادیاعت،  (r=۳8/۰)  تحصیلی علاقگی  ، بی(r=۳5/۰)  هیجانیخستگی    با  یجانیه  یی ناگو  نشان داد که(  ۱)جدول    همبستگی  سیماتر

  ی خستگ  ن،یعلاوه بر ا(.  p<۰۱/۰)  داردمثبت و معنادار    یهمبستگ  (r=۱۲/۰)  ه از تلفنساعات استفاده روزانو    (r=۴۰/۰)  هوشمندتلفن  

مثبت و معنادار   یهمبستگ  (r=۱5/۰) ساعات استفاده روزانه از تلفنو   (r=۲۴/۰)تلفن به  ادیاعت ،(r=5۹/۰) یلیتحصعلاقگی بی با  هیجانی

رابطه    (r=۴۴/۰)  ساعات استفاده روزانه از تلفن هوشمندو  (  r=۳۲/۰)  ی لیصتحعلاقگی  بیبا    تلفن به    ادیاعت  ت،یدر نها  (.p<۰۱/۰)داشت  

  ی اب یارز  یشد. برا یبررس یمعادلات ساختار  یساز مدل  یهافرض ش یاز آزمون مدل پژوهش، پ شیپ  .داشت (p<۰۱/۰) یمثبت و معنادار 

تا   - ۲در بازه قابل قبول )  رهایمتغ  یتمام  یها براآن  ریکه مقاد  دیاستفاده گرد  ی دگیو کش  یکج  یهاها از شاخص داده   عینرمال بودن توز

 
1. Toronto alexithymia scale 
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آمده  دستبه  ۹۰/۱شد که مقدار    یبررس  واتسون-ن یاستقلال خطاها با آزمون دورب  نیشد. همچن   دییتأها  +( قرار داشت و نرمال بودن داده ۲

محاسبه شدند؛    انسیتحمل و عامل تورم وار  یهاچندگانه، شاخص   یخطعدم هم  یبررس  یبرا ( قرار داشت.  5/۲تا    5/۱در بازه استاندارد )

و کمتر از حد    ۷تا    5در بازه    زین  انسیعامل تورم وار  ری( قرار داشتند و مقاد۴/۰و بالاتر از حد مطلوب )  ۶/۰تا    ۴/۰تحمل در بازه    ریمقاد

 است.   آمده  ۱ر شکل  استاندارد د  بیشده پژوهش در حالت ضرااصلاح   یدر ادامه، مدل ساختار.  دست آمدند( به ۱۰آستانه )

 

 
د استاندار بیشده پژوهش در حالت ضرااصلاح یمدل ساختار. 1شکل   

 

  معنادار   هوشمند  تلفنبه    ادیو اعتهیجانی    یخستگ  نیب  ریمس  ه،ی. در مدل اولدهدی شده پژوهش را نشان ماصلاح مدل نهایی و    ۱شکل  

  شد   میزا ترسدرون   یرهایآن با متغ   یارتباط  یرها یمسدر مدل،    از تلفن  استفاده  اتساع   ریکنترل متغ  به منظور  .(β  ،۰5/۰<p=۰5/۰)نبود  

رو، جهت    نیاز ا.  (p>۰5/۰نداشت )  یمعنادار  رابطه ای  واسطه   یرهای(، اما با متغp<۰۰۱/۰به تلفن معنادار بود )  ادیبا اعت  رابطه آنکه  

با کنترل ساعات استفاده    یحت   ،یجانیه  یینشان داد که ناگو  هاافتهی  حذف شدند.  ییاز مدل نها  رمعناداری غ  یرهایمس  جازیاصل ا  تیرعا

  ی علاقگ یو ب  یخستگ  قیرابطه دارد و از طر  یلیتحص  یعلاقگیو ب  یجانیه  یبه تلفن هوشمند، خستگ  ادیبا اعت  میطور مستقروزانه از تلفن، به

 ارائه شده است.   ۲در جدول    میمستق  یرها یمس  بی ضرادر ادامه،  .  کندیم  ینیبشیپ  میرمستقیطور غبه تلفن را به  ادیاعت  زین

 
 ی مدل ساختار میمستق یرهایمس بیبرآورد ضرا. 3جدول 

   pمقدار  .C.R استاندارد   یخطا استاندارد   بی ضر متغیر ملاک  بین متغیر پیش

 ۰۰۱/۰ ۹۲/۴ ۰8/۰ ۳۴/۰ اعتیاد به تلفن هوشمند    ی جان یه ییناگو 

 ۰۰۱/۰ 8۲/5 ۰۹/۰ ۳8/۰ خستگی هیجانی    ی جان یه ییناگو 

 ۰۰۱/۰ ۷۴/۳ ۰8/۰ ۲۱/۰ علاقگی تحصیلیبی   ی جان یه ییناگو 

 ۰۰۱/۰ ۹۱/8 ۰۷/۰ 5۳/۰ یلیتحصعلاقگی بی خستگی هیجانی 

 ۰۱۹/۰ ۳۴/۲ ۰۴/۰ ۱۳/۰ اعتیاد به تلفن هوشمند  یلیتحصعلاقگی بی

 ۰۰۱/۰ ۹۰/۶ ۰۹/۰ ۴۰/۰ اعتیاد به تلفن هوشمند  تلفن  ساعات استفاده روزانه از 

 

علاقگی تحصیلی و بی(  β=۳8/۰)  یجانیهخستگی  ،  (β=۳۴/۰)  هوشمندتلفن  نشان داد ناگویی هیجانی با اعتیاد به    ۲ایج جدول  تن

(۲۱/۰=β  )رابطه مستقیم و معنادار دارد  (۰۰۱/۰>p).    ،علاقگی تحصیلی کننده مثبت و معنادار بیبینیپیشی  جانیهخستگی  از سوی دیگر

،  β = ۱۳/۰)هوشمند داشت تلفن اعتیاد به  باو معناداری رابطه مستقیم علاقگی تحصیلی نیز ، بی علاوه بر این.  (β ،۰۰۱/۰>p =5۳/۰)بود 

۰5/۰>p).  ،هوشمند داشت تلفن اعتیاد به  باو معناداری رابطه مثبت نیز  ساعات استفاده روزانه از تلفندر نهایت(۴۰/۰=β ،۰۰۱/۰>p )  .

 ارائه شده است.   میرمستقیغ  یرها یمربوط به مس  جی، نتا۳در جدول  
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 با بوت استرپ  یمدل ساختار یهامسیر یمعنادار یابیارزو  میرمستقیغ هایریمس بیضرا. 3جدول 

  نییحد پا  ردا استاند بی ضر میرمستقیغ هایریمس
حد  

  بالا
p  

 ۰۱/۰ ۰۶/۰ ۰۱/۰ ۰۳/۰ هوشمند تلفن به  ادیاعت ←  یلیتحصعلاقگی بی  ←ناگویی هیجانی 

 ۰۱/۰ ۰5/۰ ۰۱/۰ ۰۳/۰ هوشمند تلفن به   ادیاعت ← یلیتحصعلاقگی بی  ← خستگی هیجانی ←ناگویی هیجانی 

     

علاقگی هوشمند از طریق بیتلفن  اعتیاد به    باغیرمستقیم ناگویی هیجانی    رابطهنشان داد    ۳حاصل از بوت استرپ در جدول    نتایج

ی  جانیهخستگی    سریالیدر مسیر  تلفن  اعتیاد به    بااگویی هیجانی  تقیم نغیرمس  رابطههمچنین  .  (β  ،۰۱/۰>p=۰۳/۰)تحصیلی معنادار است  

 ارائه شده است.   ۴در جدول  برازش    یهاشاخص در ادامه،    .(β  ،۰۱/۰>p=۰۳/۰)علاقگی تحصیلی نیز معنادار به دست آمد  و بی

 

 شده پژوهشاصلاح  های برازش مدلشاخص. 4جدول 

 CMIN/df df CFI GFI AGFI IFI NFI TLI RMSEA شاخص برازش 

 ۰5/۰ ۹5/۰ ۹۶/۰ ۹۷/۰ ۹۴/۰ ۹۷/۰ ۹۶/۰ 5۰ ۶۴۴/۲ مقدار 

 <۰8/۰ >۹۰/۰ >۹۰/۰ >۹۰/۰ >۹۰/۰ >۹۰/۰ >۹۰/۰ ---  <5 تصمیمملاک 

          

بوده و در محدوده   5( کمتر از  CMIN/dfدو به درجه آزادی )( نشان دادند که مقدار نسبت کای ۴های برازش مدل )جدول شاخص 

(، شاخص برازش  AGFIشده )(، نیکویی برازش تعدیلGFI(، نیکویی برازش )CFIتطبیقی )های برازش  قرار دارد. مقادیر شاخص   مطلوب

به دست آمدند. افزون بر این، مقدار    ۹۰/۰( همگی بالاتر از  TLIلوییس ) -( و شاخص تاکرNFI(، شاخص برازش هنجارشده )IFIفزاینده )

 های پژوهش است. دهنده برازش مناسب مدل با داده بوده که نشان  ۰8/۰( کمتر از  RMSEAخطای تقریب میانگین مجذورات )

 

 گیری بحث و نتیجه
 

  اد یو اعت  یجانیه  ییناگو  نیدر رابطه ب  ی لیتحص  یعلاقگیو ب  هیجانی  یخستگ  سریالیای  واسطه نقش    یپژوهش حاضر با هدف بررس

هوشمند  تلفن یافته پژوهش نشان داد میان ناگویی هیجانی و اعتیاد به  نخستین انجام شد. یعلوم پزشک انیبه تلفن هوشمند در دانشجو

(  ۲۰۲5(، ژانگ و همکاران )۲۰۲۶گو و همکاران )  یهابا پژوهش   افتهی  نیا  ای مثبت و معنادار وجود دارد.رابطه   علوم پزشکی  در دانشجویان

توان با نقش ناگویی هیجانی در اختلال فرایند شناسایی و پردازش هیجانات  این رابطه را می   ( همسو بود.۲۰۲۳و همکاران )  یگرمانو  

تبیین کرد؛ وضعیتی که دسترسی به راهبردهای تنظیم هیجانی انطباقی را محدود ساخته و فرد را به سوی منابع دارای پاداش فوری و  

(. در چنین شرایطی، فقدان راهبردهای شناختی فعالی همچون ۲۰۲۴دهد )لیو و همکاران،  هوشمند، سوق می تلفن  مانند  تحریک مداوم،  

حیط پرفشار  این الگو در م  ؛کندپرتی دیجیتالی را تقویت میارزیابی مجدد و حل مسئله، اتکا به راهبردهای اجتنابی نظیر سرکوب و حواس 

(. افزون  ۲۰۲۳یابد )جین و همکاران،  های بالینی همراه است، شدت بیشتری می و مسئولیت   بالا  یلیتحص   یتقاضاهاآموزش پزشکی، که با  

تواند کیفیت روابط اجتماعی واقعی را  فردی در افراد دارای ناگویی هیجانی می بر این، دشواری در ابراز هیجانات و برقراری ارتباط مؤثر بین 

را به جایگزینی در دسترس برای ارضای نیازهای تعلق و ارتباط تبدیل کند )ژانگ و همکاران،  کاهش داده و استفاده از فضای مجازی  

های بیرونی برای مدیریت حالات هیجانی ناخوشایند  محور و فقر تخیل درونی در این افراد، وابستگی به محرکهمچنین تفکر عینی  (.۲۰۲5

از    یجانهی-یانحراف توجه و اجتناب شناخت  یبرا   ی، به ابزاریچندحس  یهامحرک   یسازکه تلفن با فراهم  یاگونهبهدهد؛  ی را افزایش م

گیرد که در آن تجربه هیجانات  شکل میمعیوب  ای  (. در نتیجه، چرخه ۲۰۲۳و همکاران،  ی  گرمان)  شودیم  لینشده تبدپردازش   جاناتیه

 انجامد. فتاری می، تسکین موقت و تقویت تدریجی این الگوی رتلفنناخوشایند به استفاده از  

  ی ارابطه   انیدانشجو  انیدر م  ی لیتحص  یعلاقگیو ب  هیجانی  یبا خستگ  یجانیه  یی از آن بود که ناگو  یپژوهش حاک  یافتهی  نیدوم

( و  ۲۰۲5(، ژانگ و همکاران )۲۰۲5و همکاران ) یخندج ی(، عبد۲۰۲۶و همکاران ) یفک یهابا پژوهش افته ی نیا مثبت و معنادار دارد.

)  کیمیس همکاران  بود.۲۰۲۴و  همسو  می  (  را  رابطه  دروناین  منابع  تخلیه  فرسایشی  فرایند  چارچوب  در  با  توان  مواجهه  در  فردی 

شود )فکی و همکاران،  عنوان یکی از پیامدهای اصلی ظاهر میبه  هیجانیاسترسورهای مزمن تبیین کرد؛ فرایندی که در آن خستگی  
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The serial mediating roles of emotional exhaustion and academic cynicism in the relationship between alexithymia and ... 

  

 
 

با ترکیب  ۲۰۲۶ از حجم بالای دروس(. محیط آموزش پزشکی  بیماران و    بار شناختی ناشی  با رنج  از مواجهه  بار هیجانی ناشی  نیز  و 

کند. برای افراد دارای ناگویی هیجانی، دشواری اصلی نه صرفاً شدت این  های بالینی، فشار چندوجهی بر دانشجویان وارد میمسئولیت 

بیشتر در الگوهایی   ،ی که آنان در مواجهه با تنشاگونههای هیجانی است؛ به هکارآمد برای پردازش تجربفشارها، بلکه فقدان سازوکارهای 

(. تلاش مستمر برای کنترل هیجانات نامتمایز، بار شناختی مضاعفی  ۲۰۲۲و همکاران،    یساشوند )المانند نشخوار فکری و اجتناب گرفتار می

در بستر فرهنگ پنهان   تیوضع  نیا(.  ۲۰۲5بدی کادنجی و همکاران،  برد )عتدریج ظرفیت پردازشی فرد را تحلیل میایجاد کرده و به

شده    لیهنجار تبد  کیبه    ی در مواجه با بیماراناحفظ ظاهر حرفه  و  یر یپذبیکردن آسکه پنهان   محیطی  شود؛یم  دیتشد  یآموزش پزشک

نشده  های حل در نتیجه، انباشت این تنش  (.۲۰۲۴و همکاران،    کیمی)س  کندیرا محدود م  یاجتماع  تیحما  افتیو در  جانیو فرصت ابراز ه

ساز  زمان ناتوانی در پردازش عواطف، از طریق تضعیف پیوند همدلانه با بیماران و محیط بالینی، زمینهانجامد و هم به بروز خستگی می 

هیجانی جلوه داده و به اتخاذ رویکردی  تواند فرایند یادگیری را برای دانشجو فاقد معنا و پاداش  شود؛ وضعیتی که میعلاقگی تحصیلی میبی

 (.۲۰۲5ای بینجامد )ژانگ و همکاران،  بدبینانه نسبت به تحصیل و آینده حرفه

که با  یاافتهیمثبت و معنادار دارد؛  یا به تلفن هوشمند رابطه  ادیبا اعت ی لیتحص  یعلاقگیآن بود که ب انگریپژوهش ب یافتهی نی سوم

  ی خستگ  میمستق  ریمس  کهی ( همسو بود، در حال۲۰۲۴( و ژانگ و همکاران )۲۰۲۶و همکاران )  ی(، ل۲۰۲۶ژو و همکاران )  یهاپژوهش 

علاقگی تحصیلی با تضعیف پیوند شناختی  توان چنین تبیین کرد که بیاین رابطه را می  تلفن هوشمند معنادار نبود.  هب ادیبه اعت هیجانی

شده اهداف  در پی کاهش ارزش ادراک  (.۲۰۲۶ای همراه است )لی و همکاران،  حرفه و انگیزشی دانشجو با اهداف بلندمدت آموزشی و  

های  های بیرونی کاهش یافته و گرایش به رفتارهای اجتنابی و مصرف پاداش دهی و مقاومت در برابر محرک تحصیلی، انگیزه برای خودنظم 

در بستر آموزش پزشکی، که ماهیتی دشوار، رقابتی و دیربازده دارد،    (.۲۰۲5یابد )آندراده و وینان لودنا،  آنی در محیط دیجیتال افزایش می

در این میان، فضای مجازی   ؛یگزین لذت و پاداش سوق دهد تواند دانشجویان را بیش از پیش به منابع جاافت انگیزش و تجربه ناکامی می 

ای تقویتی حساس موقتی شایستگی را تقویت کرده و چرخه کردن بازخوردهای فوری و بار شناختی پایین، اهای دیجیتال با فراهم و بازی 

شدن  در مقابل، خستگی تحصیلی عمدتاً با تهی  (.۲۰۲۴دهد )ژانگ و همکاران،  هوشمند را افزایش می تلفن  کنند که وابستگی به  ایجاد می

رو لزوماً به جستجوی  انجامد؛ ازاین ری می دهی همراه است و بیشتر به انفعال رفتا گیری و کاهش ظرفیت پاسخ شناختی، کناره منابع روان 

 (. ۲۰۲۶ژو و همکاران،  شود )هوشمند، منجر نمیتلفن  فعال منابع جایگزین پاداش، مانند استفاده افراطی از  

  طور به تلفن هوشمند را به  ادیو اعت یجانیه ییناگو انیم یتوانست رابطه  یلیتحص یعلاقگیپژوهش نشان داد که ب یافتهی نیچهارم

  اد یآن به اعت  میمستق  ریمعنادار نبودن مس  لیبه دل  ،یجانیه  یخستگ  قیاز طر  میرمستقیغ  ریمس  کهیدر حال،  کند  یگری انجیم  یمعنادار 

این یافته بیانگر    .همسو بود(  ۲۰۲5)و همکاران    وراراموس   پژوهش  با  ی طور ضمنکه به  یاافته؛ ینشد  دییتأ  یبه تلفن هوشمند، از نظر آمار 

رسد خستگی  به نظر می .  های هیجانی کارکرد یکسانی ندارندپذیری ه ابعاد مختلف فرسودگی تحصیلی در انتقال اثرات آسیب آن است ک

  (، ۲۰۲۶)ژو و همکاران،    شودتر به حالت انفعال و نیاز به استراحت منجر میتحصیلی عمدتاً بیانگر تحلیل منابع جسمی و روانی بوده و بیش 

در   (.۲۰۲۶دهنده نوعی گسست انگیزشی و ارزشی نسبت به فرایند یادگیری است )فکی و همکاران،  تحصیلی نشان   علاقگیکه بیدر حالی 

عمل کرده و اثر ناگویی هیجانی را به سمت گرایش بیشتر به استفاده   ایعنوان یک سازوکار واسطه تواند بهعلاقگی میچنین شرایطی، بی 

به    یرفتار  یبا وابستگ  یزمان  یجانیه  ییناگو  گر،ید  انیبه ب(.  ۲۰۲۳و همکاران،    گو) د هدایت کنددیجیتال و تلفن هوشمنفضای  جبرانی از  

 فرد رخ دهد.   یمنابع انرژ   یهیهمراه شود، نه صرفاً با تخل  یلیتحص  زشی که با کاهش معنا و انگ  ابدیی م  وندیتلفن هوشمند پ

  یی ناگو  رابطه  ریرا در مسای  واسطه نقش    ،یبه صورت متوال  ،یلیصتح  یعلاقگی و ب  یپژوهش نشان داد که خستگ  نیا  یینها  افتهی

(  ۲۰۲5)  و همکاران  ( و سودرهم۲۰۲5)و همکاران    وراراموس   یهابا پژوهش   سریالیمسیر    نیا  .کنندیم  فایبه تلفن ا  ادیاعت  با  یجانیه

  ی در بازشناس  یگفت ناتوان  توانی م  سریالی  ریمس  نیا  نییدر تب  راستاست.( هم ۲۰۲۴با مدل هو و همکاران )  یکل  یریگهمسو و از نظر جهت 

سرکوب    یبرا   یمضاعف  یبار شناخت  ،یدوره آموزش پزشک  یاحرفه  یو فشارها  یجانیه  یهادر در بستر چالش   ژهیوبه  جانات،یه  انیو ب

)ژانگ و همکاران،  دهد.  یسوق م   تحصیلی  یخستگ  یفرد را به سو   ،یمنابع روان  عیسر  ه یکه با تخل  یفشار  کند؛ی م  جادیعواطف مبهم ا

کند؛ به این گیری بدبینی عمل مینیاز شکلعنوان پیش بر اساس نظریه حفظ منابع و مدل فرسودگی، این خستگی هیجانی به  (.۲۰۲۴

نمود   شود کهساز متوسل می اش، به یک مکانیسم دفاعی و خودناتوان رفتهمعنا که دانشجو برای جلوگیری از هدررفت بیشتر انرژی تحلیل

  ه یبر اساس نظر  همچنین،(.  ۲۰۲5هولم و همکاران،  گیریِ روانی از آن است )سودر گذاری ذهنی نسبت به تحصیل و فاصلهآن کاهش ارزش 

آن    یانو جسم  یروان  یهانهیرا در برابر هز  یپزشکعلوم    نهیو پرهز  یطولان  ریارزش مس  فرد  شودیباعث م   خستگی  تداوم  انتظار،-ارزش 
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  یلیتحص  ینیو بدب  یعلاقگیب  نهیزم  تیکرده و در نها  دیرا تشد  یدرون  زهیو کاهش انگ  ییمعنایکه احساس ب  یا یابی کند؛ ارز  یابیکمتر ارز

که در آن   انجامدی م  یزشیو انگ  ییخلأ معنا  ینوع  جادیبه ا  یلیتحص  یعلاقگی ب  ت،یدر نها(.  ۲۰۲5ورا و همکاران،  )راموس   کندی را فراهم م

(. در این  ۲۰۲۶)لی و همکاران،    کندیرا فراهم م  یروان  زیگر  نهیو زم  دهدیخود را از دست م  تیفرد معنا و اهم  یبرا   کیآکادم  طیمح

شود؛ فرایندی که با تقویت استفاده افراطی،  گیری از مطالبات محیطیِ نامطلوب بدل میشرایط، تلفن هوشمند به ابزاری جبرانی برای فاصله

 (. ۲۰۲۶دهد )ژو و همکاران،  تلفن هوشمند را شکل می   ای معیوب از وابستگی بهچرخه 

  اد یاعت  ،یلیتحص  یعلاقگیو ب  یجانیه  یخستگ  قیاز طر  میرمستقیو غ  میطور مستقبه  یجانیه  یینشان داد ناگو  جیطور خلاصه، نتابه

 ی معنادار باق  زین  تلفناده روزانه از  با کنترل مدت استف  یرابطه حت  نیا  کند؛یم  ینیبش یپ  یعلوم پزشک  انیبه تلفن هوشمند را در دانشجو

ورود    یارهایمع  نییو تع  یدهخودگزارش   یبر ابزارها  هیطرح، تک  یمقطع  تیهمراه بود؛ از جمله ماه  یی هات یپژوهش حاضر با محدود د.مان 

پا بر  م  کنندگان،شرکت   یخوداظهار   هیو خروج  برآوردها   تواندیکه  را کاهش دهد. همچن  یدقت  صورت در  به   یریگنمونه   ،ن یپژوهش 

را کاهش    جینتا  یریپذمیتعم  تواندیو حجم نمونه نسبتاً محدود م  برزتهران و ال  یهااستان   یعلوم پزشک  انیاز دانشجو  نیدسترس و آنلا

با حجم    مدل را  نیبپردازند و ا  یروابط عل  یبه بررس  یطول  یهااز طرح   یریگبا بهره   ندهیآ  یهاپژوهش   شودیم  شنهادیاساس، پ  نیبر ا  دهد.

  ی ها رشته  انیمدل م  سهیو مقا  یتصادف  یریگنمونه   یریکارگبه  ، نیهمچن  کنند.  یابیتر ارزگسترده  ییایجغراف  یتر و دامنهبزرگ   ینمونه 

 نهیدر زم  یآموزش  یهاکارگاه   یبا برگزار   توانی م  ،یاز منظر کاربرد   پژوهش کمک کند.  اتیادب  یو غنا  یریپذمیبه تعم  تواندیمختلف م

 کمک کرد.تلفن  از    یاد یاستفاده اعت  یالگوها  یریگاز شکل   یری شگیبه پ  ،هوشمند  استفاده از تلفن  تیریو مد  جانیه  مینظت
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