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 خلاصه  

مي  مقدمه: آسیباضطراب  روانتواند  شناختي،  ایجاد  های  افراد  در  را  متعددی  هیجاني  و  شناختي 

های مخرب مختلف همچون وابسته به موبایل در پي داشته باشد. بر این  نموده و زمینه را برای وابستگي

پژوهش حاضر  اساس   از  اساس خودکنترل  يهراسموبایل  يب   يابیمدل هدف  ام  يبر  زندگ  دیو  با    يبه 

 ي بود.علائم اضطراب یدارا انیدر دانشجو  يعدم تحمل ناکام ی گريانجیتوجه به نقش م

کار: حاضر  روش  معاد  يهمبستگ   -يفیتوص پژوهش  نوع  ساختارلااز  جامعه  یت   ی آمار بود. 

بودند که به روش    1402در سال    ي شهر اصفهانعلائم اضطراب  یدارا  انیدانشجو   هیپژوهش شامل کل

هدفمند  ریگنمونه آنان    232ی  از  از  نفر  بالاتر  نمره  انتخاب    16)کسب  بک(  اضطراب  پرسشنامه  در 

ا پرسشنامهشدند.  شامل  پژوهش  )   بزار  کوریا  و  ایلدریم  ناکام(،  2015نوموفوبیا  تحمل  ي  پرسشنامه 

ي میلر  به زندگ  دی پرسشنامه ام( و  2004ي تانجي و همكاران ) پرسشنامه خودکنترل(،  2005هارینگتون )

بود.  1988) سطحداده (  دو  در  استنباط  يفیتوص  ها  نرم  ي و  از  استفاده    و  23نسخه   SPSS افزاربا 

 . شد  لی تحل  22نسخه   Smart-PLSافزار  نرم

داد  ج ینتا  نتایج: امي  مدل خودکنترل که    نشان  نوفوب  يبه زندگ   د ی و  م  ا یبا  به نقش    ی گريانجیبا توجه 

از    بیشتر  NFI؛ شاخص  SRMR= 053/0)  مطلوب برخوردار استي  از برازندگ  يعدم تحمل ناکام

داد    90/0 نشان  نتایج  زندگ  دیام  نیببود(.  نوموفوب   يبه  اضطراب  یدارا  انیدانشجو   ایبا  طور    يعلائم  به 

ناکام  ی رابطه معنادار  میمستق رابطه نقش    نیبه طور کامل توانسته در ا  يوجود ندارد؛ اما عدم تحمل 

آنان    ا یبا نوموفوب  يعلائم اضطراب   ی دارا  انیدانشجو   يخودکنترل  نی ب  ن ی. همچندینما  فایرا ا  ی گریانجیم

ا  میرمستقیبه طور غ  زین   يوجود دارد و عدم تحمل ناکام  ی و معنادار  يمنف  طه راب رابطه    نیتوانسته در 

 (.P≤05/0) د ینما فایا ي طور جزئرا به یگری انجینقش م

گیری: ت  نتیجه  پژوهش  نتایج  به  توجه  مشاوره  در    ی امداخله  ی هابرنامه  شوديم  هی وصبا  مراکز 

از    یيهاتیجمع  نیرتریپذبیآس  -دانشجویان  یبرادانشجویي   استفاده  نامطلوب  اثرات  با  که 

 و اجرا شود.  يطراح -مواجه هستند کی رفتار نوموفوب ژه یوهوشمند، به ی هايگوش

 

 امید به زندگي، خودکنترلي، عدم تحمل ناامیدی، علائم اضطراب، نوموفوبیا کلمات کلیدی: 
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 مقدمه 

  ي كیاست و به   يمهم سلامت روان یاز نشانگرها يكی 1اضطراب

ف  ياز عوامل اصل ب  يو روان  يكی زیخطر سلامت  و    ستیدر قرن 

است )وس و همكاران،    لیتبد  كمی دانشجو2020شده  از    انی(. 

افراد قابل  یجمله  طور  به  که  د  شتریب  يتوجههستند    گران یاز 

تأث م  ر یتحت  است    ن یولا  یبرا  رایز  ؛رندیگيقرار  ممكن  بار 

به   دیجد طیخود را در مح ید یناام ایمجبور باشند استرس، خشم 

مسئول   ت یریمد  یيتنها و  بپذ  یيهاتی کنند  و    رند یرا  )لئو 

از    (.2022همكاران،   یكي  بین  این  جوانان    یيهاراه در  که 

،  آورنديمامروزی برای کاهش اضطراب و استرس به آن روی  

همكاران،    ازحدشیباستفاده   و  )کائور  است  همراه  تلفن  از 

در    یهاتلفن(.  2021 دسترس  یبرقرارهمراه  به    يارتباط، 

شبكه  و  آسا  ت یامن  جادیا  ،ياجتماع  ی هااطلاعات  و    شیو 

بسزا  يدسترس  شیافزا م  ؛ دارند  یينقش  خصوص    توانند ي اما  به 

پور و   يباشند )زارع زین زاب یآس  انیجوانان و گروه دانشجو یبرا

عل2021همكاران،   همكاران،    یاکبري؛  زیرا  (2020و    ش یافزا؛ 

تلفن  نفوذ  و  سبک    یهااستفاده  و  رفتارها  عادات،  در  همراه 

تغدانشجویانروزانه    يزندگ آورده    یادیز  راتیی،  وجود  به  را 

)خ همكاران، لنانیاست  و  اختلال    تواند ي مو    (2019  ي  باعث 

 ( شود  2ي(هراسموبایليبنوموفوبیا  جامعه  از  قشر  این  به  ؛  در 

به    گریدعبارت   باشند  اضطراب  دارای  که  افرادی  است  ممكن 

استفاده امقابله عنوان یک روش   به  آن  کاهش  و  اضطراب  با  ی 

دچار    ازحدش یب آن  نبود  در  که  بیاورند  روی  همراه  گوشي  از 

کاراهان،   و  )تولان  شوند  همكاران،    ؛2021نوموفوبیا  و  سانتل 

ب  ياختلال  ا ینوموفوب  (.2022 استفاده  اثر  از    ازحدش یاست که در 

م  یهايگوش وجود  به  نشانه   يكیو    دیآيهوشمند  آن    یهااز 

هم نبودن  دسترس  در  از  همراه    يشگیترس   ي دسترس  ایتلفن 

ا به  شبكه   نترنت ی نداشتن  )ک   یمجاز  ی هاو  و    نگیاست 

کور  میریلدای  2014همكاران،   به  (؛  2015ا،  یو  توجه  با  بنابراین 

آمار روزافزون این پدیده و مشكلات همراه آن در بین جوانان،  

آن   روی  بر  غیرمستقیم  و  مستقیم  طور  به  که  عواملي  شناسایي 

 
1. anxiety 
2. nomophobia 

ی در راستای پیشگیری و انجام  اژه یو، از جایگاه  گذارندي م  ریتأث

 (. 2023مداخلات در این زمینه برخوردار است )کوک، 

در    يخودکنترلی نشان دادند که  امطالعه ( در  2022گانلو و باس )

ب پا  ا ینوموفوب  ن یرابطه  دانشجو  يشناختروان   ی ازهاین   ه یو    ان یدر 

را   میانجي  عهده نقش  )  بر  ویجایا  و  افیفا  در  2022دارد؛   )

 کننده ل یتعدی دیگر نیز نشان دادند که خودکنترلي نقش  امطالعه

دارد. علاوه بر    بر عهده   انیدر دانشجو  ایو نوموفوب  یدارن یدبین  

این در مطالعاتي دیگر نیز به رابطه بین خودکنترلي با نوموفوبیا و  

همكاران،   و  )سافاریا  است  شده  اشاره  آکیول  2024اضطراب  ؛ 

ی  هاافته (. بنابراین ی2022؛ یوئه و همكاران،  2022گونر و دمیر،  

شده  انجام  خودکنترل  مطالعات  نقش  عنوان    3ي بر  عامل    کیبه 

زمان  يمحافظت ،  باشندي م  اینوموفوب  مستعد  دانشجویانکه    يدر 

برا  يدرون  یيتوانا  يخودکنترل  دارند.  دیتأک  در    یفرد  مقاومت 

خود    جاناتیو کنترل احساسات، افكار و ه  يآن  ماتیبرابر تصم

رس راه  م  دنیدر  بلندمدت  اهداف  و    يالاسلامخ ی)ش  باشديبه 

افراد1400  ، ینوروز خودکنترل  ی (.  م  يکه  آنچه    توانند يدارند 

  ط یتفر  ای  فراطرا اعتدال ببخشند تا مطمئن شوند که ا  خواهنديم

، به همین دلیل امید  (2021و همكاران،    چراتي  ی)غفار  کنندينم

( در  2021در همین راستا بییازساسلي و همكاران )بیشتری دارند.  

امید  دیگر  یامطالعه که  دادند  زندگي  نشان  و  به  تنهایي   ،

با نوموفوبیا در ارتباط است.     ا ی  يژگیو  يبه زندگ  دیاماضطراب 

قدرت    یيایپو  تیخصوص هدف،  داشتن  شامل  که  است 

  یي به هدف، کشف موانع و توانا  دنیرس  ی و اراده برا  یزیربرنامه

آن  رسحل  در  م  دن یها  هدف  همكاران،    ا ی)لوه  باشديبه  و 

2021) . 

بین   این  تحمل  در  فراتشخ  کی  ناکاميعدم  برای صیعامل    ي 

اضطراب  یاریبس اختلالات  توض  ياز  به  است  ممكن  و    ح یاست 

اجتماع   نكه یا مضطرب  افراد  همراه   لیتما  يچرا  تلفن  از  دارند 

مبهم    يکنار آمدن با تعاملات اجتماع  ی برا  ی خود به عنوان ابزار

کند کمک  کنند،  استفاده  مبهم  مدکالف  ذاتاً  و  بل،  -)برون 

(، به همین خاطر در پژوهش حاضر به عنوان نقش میانجي  2022

 
3. self-contrl 
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بررسي قرارگرفته است ناکام  .مورد    ي ستادگیا  یيتوانا  1ي تحمل 

دشوار و  مشكلات  برابر  در    . (2015)چاند،    هاستی فرد 

ناکامدانشجویاني   تحمل  سازگار  ينییپا يکه  در  با    یدارند 

رقابت  دیجد  طیمح دوبي،    شونديم  مشكل دچار  يو  و  )تاکیب 

و 2019 ناکام  يزمان  (  حل  هايکه  سرعت    آنان   شوند، ينم به 

و  شناختروان مشكلات   م  ي عاطفي  تجربه  به   سپس  و   کننديرا 

از رو اجتناب  به    ن یهم  که روند يزا ماسترس  ی دادهایسمت  امر 

افزا به  منجر  متناقض  یا    شتریب  اضطراب  يحت و  يناکام  شیطور 

رفتارهای   به  آوردن    شود يم  گونه   اد یاعتو    زننده ب یآسروی 

نیز در ارتباط است    2که با امید به زندگي  (2019)ابویي و امیری،  

و همكاران،   ب ؛  2023)گیبسون  و رجب  نیخدمت   (.1402ي،  دانا 

)  همچنین و همكاران  دادند  امطالعه( در  2024ایرکنگیز  نشان  ی 

  که عدم تحمل و عدم قطعیت با نوموفوبیا رابطه دارند. با این حال 

م کهطعلیرغم  متعددی  دوسویه   العات  رابطه  صورت  این    به  در 

به بررسي نقش میانجي    زمینه انجام شده است، تاکنون پژوهشي 

با    يبه زندگ  دیو ام  خودکنترليدر رابطه بین    عدم تحمل ناکامي

که    ا یفوبمونو است  این    خل   دهنده نشان نپرداخته  در  پژوهشي 

خاطر  .  باشديمزمینه   همین  تحقبه  به    ی نوظهور  يقاتی علاقه 

ب  يبررس تحمل    نیرابطه  مشكل  ناکاميعدم  استفاده  از و  زا 

مطالعات موجود با   شتریحال ب  نی، با اآمده استوجود  به  نترنتیا

عوامل    فیآسان و درک ضع  یریگروش نمونه   ،يمقطع   يطراح

عدم تحمل    هیبر اساس نظر.  (2022)گو،    محدود بوده اند   بالقوه 

  ن یا  نترنت،یاز ا  ياستفاده جبران  هیآور و نظرادیرفتار اعت  يشانیپر

بررس به  تحمل    یگریانجیم  نقش  يمطالعه  در    ناکاميعدم 

دیگر  پرداخت.  نوموفوبیا  ينیبشیپ سویي  این  از  به  توجه  كه  با 

علائم    ی دارا  انیدانشجوکشور هستند و    سازاننده یآدانشجویان  

در  اضطراب زیادی  نامناسب  پیامدهای  با  مختلف  هانه یزمي  ی 

اجتماعي و شغلي روبرو   برای  حلراه و    باشند يمتحصیلي،  ي که 

به کار   از تلفن همراه  استفاده  ،  رندیگيمکاهش اضطراب؛ یعني 

نوموفوبیا   اختلال  باعث  منفي    شوديم خود  پیامدهای  که 

عوامل   که  است  لازم  دارد،  همراه  به  نیز  را  بر    مؤثردوچنداني 

 
1. frustration tolerance 
2. life expectancy 

نوموفوبیا در دانشجویان علائم اضطرابي مورد بررسي قرار گیرد 

در   مربوطه  متخصصان  و  آتي  پژوهشگران  برای  راهي  چراغ  تا 

فرضیه  این  این زمینه باشد؛ لذا پژوهش حاضر در راستای بررسي  

و  خودکنترلي  رابطه بین  ي در  عدم تحمل ناکام» پژوهشي مبني بر  

  ي علائم اضطراب  ی دارا  انیدانشجودر    ایفوبموبا نو  يبه زندگ  دیام

 انجام شد. «دارد بر عهده  ي انجینقش م

 کار روش

و روش    تی و از نظر ماه  یحاضر از منظر هدف کاربردپژوهش  

توص  به آماری  .  بود  يهمبستگ  -يفیصورت  شامل  جامعه 

های آزاد اسلامي  انشگاه )د  های شهر اصفهاندانشگاه   دانشجویان

در    ( آباد و دانشگاه اصفهانشهر، نجفواحد خوراسگان، خمیني 

تحصیلي   این    یریگنمونه روش    .بود  1402-1403سال  در 

دوم به صورت هدفمند    مرحلهو در    ی اخوشه پژوهش به صورت  

که    بود. صورت  رشته   530تعداد  بدین  از  مقاطع  دانشجو  و  ها 

انتخاب شدند  اینكه    و   مختلف  به  با توجه  ژوهش،  پدف  هسپس 

که بر اساس   دانشجویانيبررسي دانشجویان دارای اضطراب بود، 

کسب  (  16ای بالاتر از حد متوسط )پرسشنامه اضطراب بک نمره 

افراد در   این  تعداد  انتخاب شدند.  نهایي  نمونه  عنوان  به  کردند، 

شامل این    ورود به پژوهش   هایملاک  .نفر رسید  232نهایت به  

(  16بالاتر از حد متوسط )کسب نمره    دانشجو بودن، موارد بود:  

و تمایل یه  سال    27  تا  19  سني  محدوده در پرسشنامه اضطراب،  

نیز شامل    های خروج از پژوهش. ملاک در پژوهش بودحضور  

به   مخدوش  پاسخ  پژوهش،  در  حضور  ادامه  به  تمایل  عدم 

جهت رعایت    بیني نشده موثر بود. و بروز حوادث پیش   پرسشنامه

  پژوهش برای شرکت در  دانشجویانرضایت اخلاق در پژوهش، 

علاوه بر این    ند.د ش  آگاه   انجام پژوهشکسب و از کلیه مراحل  

به این افراد اطمینان داده شده که اطلاعات آنها به شكل محرمانه  

نام منتشر خواهد  و نتایج پژوهش به صورت بي  باقي خواهد ماند

ا  شد. به  ن یدر  تجز  مطالعه  تحل  هی منظور  بخش    هاداده   ل یو  در 

فراوان  ي فیتوص آمار جداول  برا  ي از  نمودارها    ف یتوص  ی و 

استفاده شد و در  SPSS افزارنرم پژوهش با استفاده از    یرهایمتغ

پژوهش    یهاه ی فرضبه    یيپاسخگو  یبرا  زین  ياستنباط بخش آمار
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از    یت ساختارلااز معاد استفاده  استفاده    SmartPLS  افزارنرمبا 

   شد.

 

 ی پژوهش هاابزار

نوموفوبیا  :Nomophobia Questionnaire)  پرسشنامه 

NMP-Q  :)  این( کوریا  و  ایلدریم  توسط  (  2015پرسشنامه 

طراحي شده و برای سنجش میزان و ابعاد نوموفوبیا مورد استفاده  

است که بر اساس مقیاس    سؤال  20گیرد. این ابزار شامل  قرار مي

هفت  )از  درجهلیكرت  مخالف:  1ای  موافق(  :  7تا    کاملاً  کاملاً 

متغیر بوده و نمرات    140تا    20تنظیم شده است. دامنه نمرات از  

نشان  شامل  بالاتر  پرسشنامه  نوموفوبیاست.  بیشتر  شدت  دهنده 

ناتواني  ،  (4تا    1  سؤالاتارتباط )  قطع  :است  اسیخرده مقچهار  

عدم دسترسي به اطلاعات  ،  (9تا    5  سؤالات در برقراری ارتباط )

)،  (15تا    10  سؤالات)   سؤالات از دست دادن آسایش و راحتي 

روایي  ا.  (20تا    16 تأیید  برای  عاملي  تحلیل  از  کوریا  و  یلدریم 

همچنین،  سازه  کردند.  استفاده  پرسشنامه  این  روایي    هاآن ای 

پرسشنامه را با همبستگي بالای آن با پرسشنامه درگیری    زمانهم

نیز  (  2018علاوه، تامز و همكاران )با تلفن همراه تأیید کردند. به 

آلفای   ضریب  و  کردند  تأیید  را  شده  پیشنهاد  عاملي  ساختار 

تمامي   برای  بین    سؤالاتکرونباخ  گزارش    0.95تا    0.92را 

نشان  که  پژوهش  کردند  در  است.  ابزار  این  بالای  پایایي  دهنده 

خرده  ، ضریب آلفای کرونباخ برای  (1400علیزاده و همكاران )

گزارش شده است. همچنین، روایي    0.88تا    0.74بین    هااسیمق

نتایج تحلیل    0.81و اعتبار بازآزمون    0.51  زمانهم محاسبه شد. 

نسخه   در  اصلي  عامل  چهار  هر  که  داد  نشان  نیز  تأییدی  عاملي 

 .شدند د ییتأفارسي پرسشنامه 

ناکامی تحمل   Failure Tolerance)  پرسشنامه 

Questionnaire  :)  سال در  هارینگتون  توسط  ابزار   2005این 

با   ایجاد شده و هدف آن ارزیابي میزان تحمل افراد در مواجهه 

هایي است که ممكن است در مسیر رسیدن به  ها و چالشناکامي

آن  با  شامل  اهدافشان  پرسشنامه  شوند.  روبرو  است    35ها  سؤال 

  ي تحمل عاطف  عدم   :شودبندی ميکه به چهار مؤلفه اصلي تقسیم 

ناراحتي  (،  25،  21،  17،  13،  9،  5،  1سؤالات:  ) تحمل  عدم 

عدم تحمل در پیشرفت  (،  27،  23،  19،  15،  11،  7،  3سؤالات:  )

عدم تحمل در شایستگي  (،  28،  24،  20،  16،  12،  8،  4سؤالات:  )

، 34، 33، 32، 31، 30، 29، 26،  22،  18، 14، 10، 6، 2سؤالات: )

لیكرت  نمره (.  35 مقیاس  اساس  بر  پرسشنامه  این   5گذاری 

مي درجه انجام  است:  ای  زیر  صورت  به  که  کاملاً  =    1شود 

کاملاً  =    5و    موافقم=    4نظری ندارم،  =    3مخالفم،  =    2مخالفم،  

موافقم. نمرات پایین در این پرسشنامه به معني تحمل بالای فرد  

ناکامي با  مواجهه  نشان در  بالا  نمرات  و  پایین  ها  تحمل  دهنده 

در    در  .است و همكاران  رئیسي  بابا  توسط  پرسشنامه  این  ایران، 

ترجمه و استانداردسازی شد. ضریب آلفای کرونباخ    1393سال  

خارجي   مطالعات  در  ابزار  این  ایران    0.94برای  در   0.84و 

نشان  که  است  شده  آن  گزارش  مناسب  پایایي  و  اعتبار  دهنده 

دست آمده است.  به   0.89باشد. همچنین روایي این پرسشنامه  مي

آلفای   مقدار  نیز،  عاطفي  سازگاری  مؤلفه  پایایي  ارزیابي  در 

بالا در این    پایایيدهنده  ثبت شده است که نشان   0.86کرونباخ  

 .زمینه است

خودکنترلی (:  Self-Control Questionnaire)  پرسشنامه 

اندازه  ابزار  سال  این  در  همكاران  و  تانجي  توسط   2004گیری 

افراد   خودکنترلي  میزان  سنجش  منظور  به  و  است  شده  طراحي 

پرسشنامه شامل  به  دارد.   13عنوان یک صفت شخصیتي کاربرد 

لیكرت   نمره درجه   5سؤال است که بر اساس مقیاس  گذاری  ای 

هرگز=مي )از  زیاد=  0شود  بسیار  که  (.  5تا  است  این  مهم  نكته 

نمره 13و    12،  10،  9،  7،  5،  4،  3،  2برای سؤالات   به  ،  گذاری 

انجام مي  نمرات مي صورت معكوس  دامنه  بین  گیرد.  تا    13تواند 

باشد، به طوری که نمرات بالاتر به خودکنترلي بالاتر فرد اشاره   65

پژوهش تانجي و همكاران، روایي این مقیاس    در   .دارد و بالعكس 

مقیاس  دیگر  با  آن  همبستگي  بررسي  طریق  پیشرفت  از  مانند  ها 

مهارت  و  مثبت  روابط  تأیید تحصیلي، سازگاری،  فردی  بین  های 

شده است. پایایي پرسشنامه با استفاده از آزمون آلفای کرونباخ در 

گزارش شده است. برای    0/ 85و    0/ 83دو نمونه آماری به ترتیب  

هنجاریابي این مقیاس، فرم کوتاه آن در دو گروه مجزا اجرا شد  

به دست    85/0و    0/ 83که ضریب آلفای کرونباخ در هر دو گروه  

همچنین، روایي و پایایي این (.  1397پور،  آمد )یوسفي و کریمي 
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محاسبه و  (  1394پرسشنامه در تحقیق موسوی مقدم و همكاران ) 

 .تأیید گردیده است 

زندگی  به  امید  برای  (:  Miller Hope Scale)  پرسشنامه 

در سال   که  میلر  آزمون  از  امیدواری،  یافته    1988ارزیابي  توسعه 

مي  استفاده  شامل  است،  آزمون  این  با   49شود.  مرتبط  گزاره 

گزینه  است.  درماندگي  و  امیدواری  پاسخ حالات  بر های  دهي 

شوند )از »بسیار مخالف« گذاری مي ای نمره درجه   5اساس مقیاس  

سؤال از این پرسشنامه به    12، با این حال  ( 5تا »بسیار موافق« =    1=  

نمره  معكوس  مي صورت  )سؤالات:  گذاری  ،  16،  13،  11شوند 

دامنه نمرات این آزمون  (.  39،  38،  34،  33،  31،  28،  27،  25،  18

به   240تا    40از   نمره  است،  که  حداکثر نشان   40طوری  دهنده 

 آزمون  .دهنده بیشترین امیدواری است نشان   240درماندگي و نمره  

بر روی    1368میلر برای اولین بار در ایران توسط سمیعي در سال  

دانشجوی پسر رشته پرستاری به کار گرفته شد. به منظور تعیین   30

با فاصله یک   پایایي آزمون در این نمونه، از روش آزمون مجدد 

هفته استفاده گردید که ضریب همبستگي پیرسون بین دو مجموعه  

بود.   3/ 151محاسبه شد. میانگین نمرات در این نمونه    0.75نمرات  

همچنین، برای بررسي پایایي آزمون، ضریب آلفای کرونباخ برابر 

دهنده پایایي و انسجام دروني بالای  دست آمد که نشان به   0.91با  

 .آزمون است 

 

 نتایج

میانگین و انحراف    ،شناختي  جمعیت  یهايژگیواز لحاظ متغیر  

سن  با  در    کننده شرکت  دانشجویان  استاندارد  برابر  پژوهش 

درصد از دانشجویان پسر    7/26در این بین    .بود  20/10و    05/27

و    1/71و   دختران  را    2/2درصد  خود  جنسیت  افراد  از  درصد 

همچنین   نكردند.  و    1/68اعلام  مجرد  دانشجویان   4/28درصد 

وضعیت    4/3و    متأهل درصد   نیز  اعلام    تأهلدرصد  را  خود 

جدول  نتایج    نكردند. در  پژوهش  متغیرهای  توصیفي    ( 1)آمار 

و   کشیدگي  نمرات  تمامي  آنكه  به  توجه  با  که  است  شده  ارائه 

بین   پژوهش  متغیرهای  نمرات  توزیع  به    96/1و    -96/1چولگي 

است    دست نمرات    توانيمآمده  توزیع  بودن  نرمال  که  گفت 

است.   شده  رعایت  پژوهش  پژوهش مدل  متغیرهای    مفهومي 

مع  ن یچند  یدارا با  باشديم  اریشاخص و    د ییتأو    يابیارز  د یکه 

نتا به  تا  داده   ج یشود  و  مدل  از  با    شده ی گردآور  ی هاحاصل 

ا  نانیاطم نمود.  استناد  بررس  ارهایمع  ن یبالا  شاخص    يشامل 

مدل  ،  (2Q)   نیبش ی پشاخص ارتباط    يبررس  ،(2R)  نییتع  بیضر

کل شاخص  و  (  NFI)  هنجار  برازششاخص  ،  (GOF)  يبرازش 

باق  نیانگیم  شهیر که    باشديم  (SRMR)د  استاندار  مانده یمربعات 

 .شده است ارائه  2جدول در 

 

 نتایج آمار توصیفی متغیرهای پژوهش .1جدول 

معیارانحراف  میانگین مقیاس  کشیدگي کجي بیشینه کمینه  

12٫44 خود کنترل گری   16٫7  19 60 44٫0-  73٫0  

42٫177 امید به زندگي  81٫24  95 231 57٫0-  42٫0  

 عدم تحمل ناکامي 

ناکامي عدم تحمل   76٫110  93٫18  61 171 30٫0  15٫0  

08٫22 عدم تحمل عاطفي   60٫4  11 35 28٫0  20٫0-  

95٫21 عدم تحمل استرس   03٫5  8 35 05٫0  25٫0-  

47٫20 عدم تحمل ناراحتي  29٫4  9 31 18٫0  35٫0-  

ي عدالتي بعدم تحمل   27٫46  06٫8  24 70 15٫0  04٫0  

02٫77 نوموفوبیا  06٫28  20 140 09٫0  83٫0-  

 نوموفوبیا

ناتواني در دسترسي به  

 اطلاعات 

37٫17  27٫6  4 28 27٫0-  74٫0-  

65٫17 از دست دادن آرامش   41٫8  5 35 19٫0  04٫1-  

ناتواني در برقراری  

 ارتباط 

23٫24  91٫8  6 42 07٫0-  77٫0-  

78٫17 از دست دادن ارتباط   12٫8  5 35 18٫0  01٫1-  
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 بررسي اعتبار مدل   یهاشاخص. 2جدول 

SRMR NFI GOF 2R Communalities 2Q  متغیرها 

 ناکامي  عدم تحمل 13/0 53/0 19/0 36/0 0/ 903 0/ 053

 نوموفوبیا  20/0 62/0 27/0   

 ریمقاد  ملاک  یرهایمتغ  نییتع  بیمربوط به ضر  (2)  جدولنتایج  
2R  تحمل    يعنی)وابسته(    زادرون مكنون    ی رهایمتغ  ی برا عدم 

ي )بین  مناسب  متوسط و ( در حد  27/0)  نوموفوبیا   و (  19/0)  ناکامي

دارد  (33/0تا    19/0مقدار   تفس  نیبد  توانيملذا    .قرار    ر یشكل 

مقدار که  وار   19  نمود  از  تحمل (  راتیی)تغ  انسیدرصد  عدم 

درصد از   27و  امید به زندگيخودکنترلي گری و توسط  ناکامي

متغیر  توسط    نوموفوبیا  راتییتغ و    نیبش یپدو  زندگي  به  )امید 

ناکامي تحمل  عدم  و  گری(  است  خودکنترل  شده  .  برآورد 

شاخص  همچنین مقدار  صفر  تربزرگو    مثبت  2Qاگر  باشد    از 

م قدر  دهد ينشان  از  مدل  و  است  مطلوب  مدل  برازش    ت که 

نشان    هاافته یبطوریكه    .برخوردار است  يمناسب  يکنندگ  ينیبشیپ

تحمل    یزادرون   یرهایمتغ  ی برا  2Qشاخص،  دهديم عدم 

برابر  و نوموفوبیا    (: متوسط15/0تا    2/0)بین    13/0برابر با    ناکامي

قوی(35/0تا    15/0)بین    20/0با قبول  :  قابل  در سطح  و    ي مثبت 

که نشان از قدرت قابل قبول مدل در   یمحاسبه شده است به نحو

  هنجار   برازش  مقدار   همچنین   مذکور را دارد.   ی رهایمتغ  ينیبشیپ

(NFI( شده  محاسبه  بیانگر    90/0از    تربزرگ(  903/0(  و  است 

است. مدل  مطلوب  نهایت    برازش  براریمعدر  کلهای    ي ازش 

(GOF  با برابر  برازش    36/0مقدار  )  36/0(  بیانگر  بیشتر  و 

و  مطلوب ر(  باق  ن یانگیم  شه یشاخص   استاندارد   مانده یمربعات 

(SRMR)   با از    05/0  برابر  کمتر  برازش    08/0)مقدار  بیانگر 

بیامناسب(   و  شده  پیشنهادی  محاسبه  مدل  مطلوب  برازش  نگر 

حالت  باشديمپژوهش   در  پژوهش  ساختاری  مدل  ادامه  در   .

بتا  استاندارد  مستقیم  مقادیر    ضرایب  شكل    ( T)و  ارائه    ( 1)در 

 . شده است

ضرایب   در حالت عدم تحمل ناکامي یگري انجیمفوبیا با توجه به نقش با نومو امید به زندگي و يخودکنترل مدل پیشنهادی . 1شکل 

 ( T)مقادیر   استاندارد
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  بیان کرد که  توانيم(  3)جدول  اطلاعات  ( و 1با توجه به شكل )

عدم    ریبه متغ  يخودکنترلو    يبه زندگ   دی ام  میمستق  یبتا   بیضرا

ناکام ترت  يتحمل  با    بیبه  با    که  باشديم  -25/0و    -26/0برابر 

آمده    به دست(  26/3و    70/3برابر با    بی )به ترتT  ریتوجه به مقاد

بدباشنديممعنادار   افزا  ن ی.  با  که  و    ي زندگ  به   دی ام  شیمعنا 

ب  يخودکنترل اضطراب  یدارا  انیدانشجو  نیدر    زان یم  ،يعلائم 

ناکام تحمل  کاهش    يعدم  همچن   ابدیيمآنان  بالعكس.    ن یو 

ناکام  يخودکنترل  میمستق   یبتا  بیضرا تحمل  متغ  يو عدم    ر یبه 

نوموفوب  ترت  ایملاک  با    بی به  با    که  باشديم  0/ 37و    -14/0برابر 

آمده    به دست(  29/5و    02/2برابر با    بی )به ترتT  ریتوجه به مقاد

بد(p≤05/0)  باشنديممعنادار   افزا  نی .  با  که  به    دیام  شیمعنا 

نوموفوب  زانیم  ،يزندگ علائم   یدارا  انیدانشجو  ای اختلال 

افزا  ياضطراب   ان یدر دانشجو  يعدم تحمل ناکام  شیکاهش و با 

اضطراب  یدارا نوموفوب  زانیم  ،يعلائم  ن  ایاختلال  آنان    ز یدر 

. ابدیيمشیفزاا

 

 بررسي روابط مستقیم متغیرهای پژوهش در مدل . 3جدول 

ر یتأثمیزان  مسیر  شدهاصلاح ریتأث  ی داريمعنسطح  آماره  T انحراف استاندارد    

عدم تحمل ناکامي <-امید به زندگي   -0/262 -0/260 0/071 3/704 0/001 

ا ینوموفوب  <-امید به زندگي   -0/130 -0/131 0/083 1/568 0/117 

ناکامي عدم تحمل <-خودکنترل گری   -0/253 -0/252 0/077 3/266 0/001 

ا ینوموفوب <-خودکنترل گری   -0/140 -0/136 0/069 2/021 0/043 

ا ینوموفوب  <-عدم تحمل ناکامي   0/377 0/379 0/071 5/295 0/001 

فوبیا نومو  < - يناکام تحمل  عدم  <- ي زندگ به  دیام  -0/099 -0/099 0/035 2/844 0/004 

ا یوفوبنوم <- يناکام تحمل   عدم <- ی گر خودکنترل   -0/095 -0/095 0/034 2/779 0/006 

گیریو نتیجه بحث

نشان    (3)در جدول    مستقیمهمچنین نتایج ضرایب مسیرهای غیر

امید به زندگي با اختلال نوموفوبیا    میرمستقیغضریب  که    دهديم

ناکامي تحمل  عدم  میانجیگری  نقش  توجه  و   =2T/ 84)  با 

099/0-β=  اضطرابي علائم  دارای  دانشجویان  بود (    معنادار 

(01/0  p<).    در ناتواني  که  معنا  توسط  بدین  ناکامي  تحمل 

امید    بر رابطه  توانديمدانشجویان به طور غیرمستقیم و معناداری  

باتوجه به عدم وجود رابطه  و ) گذارد    ر یتأث  به زندگي با نوموفوبیا 

نوموفوبیا با  به زندگي  امید  ایفا  کامل  گری  نقش میانجي  ( بین  را 

ضریب    .نماید اختلال    م یرمستقیغهمچنین  با  گری  خودکنترل 

 =77/2Tنوموفوبیا با توجه نقش میانجیگری عدم تحمل ناکامي )

اضطرابي  =β-095/0و   علائم  دارای  دانشجویان  بود  (  معنادار 

(01/0p<  توسط ناکامي  تحمل  در  ناتواني  که  معنا  بدین   .)

با   گری  خودکنترل  رابطه  بر  غیرمستقیم  طور  به  نیز  دانشجویان 

 را ایفا نماید. جزئي گریگذارد و نقش میانجي ریتأث  نوموفوبیا 

و    يخودکنترل  بر اساس  ایمدل نوموفوبارائه  این پژوهش با هدف  

 يعدم تحمل ناکام  یگريانجیبا توجه به نقش م  يبه زندگ  دیام

دانشجو اضطراب  یدارا   انیدر  نتي  علائم  گرفت.  نشان    جیاانجام 

نوموفوبیاداد که   با  به زندگي  امید  دارای علائم    بین  دانشجویان 

طور  اضطرابي   ندارد؛ به  وجود  معناداری  رابطه  عدم  اما    مستقیم 

طور   به  ناکامي  توانسته  تحمل  نقش  کامل  رابطه  این  در 

نماید.   یگريانجیم ایفا  خودکنترل  را  بین  دانشجویان    يهمچنین 

معناداری   و  منفي  رابطه  آنان  نوموفوبیا  با  اضطرابي  دارای علائم 

دارد  به طور    و   وجود  نیز  ناکامي  توانسته    م یرمستقیغعدم تحمل 

نقش   رابطه  این  نماید. جزئي    طوربه را    یگري انجیمدر    ایفا 

یافته   اگرچه بر  منطبق  که  نشدپژوهشي  پیدا  باشد  فوق  اما    ؛ های 

به یافته یافته دستهای  با  )های  آمده  همكاران  و  (،  2024سافاریا 

( همكاران  و  )2024ایرکنگیز  همكاران  و  گیبسون   ،)2023  ،)

( دمیر  و  گونر  )2022آکیول  همكاران  و  یوئه  گو  2022(،   ،)
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ب  ،(2022) رجب  نی خدمت  و  )دانا  مي(  1402ي  در    باشد. همسو 

یافته   نتایج  با  که  )حالي  همكاران  و  که2021بییازساسلي  در    ( 

دادندپژوهشي   زندگ  د یام  نشان  با    یيتنها  ،يبه  اضطراب  و 

است  ا ینوموفوب ارتباط  ناهمسو  در  عدم  باشديم،  تبیین  در   .

یافته   حاضر  ناهمسویي  مطالعه  با  شده  انجام  به    توانيمپژوهش 

کرد.   اشاره  متفاوت  پژوهش  روش  یافته  نوع  تبیین  در 

رابطه  دستبه  در  تحمل    یگريانجیمنقش    د ییتأبا  آمده  عدم 

به   امید  رابطه  در  اضطرابي  علائم  دارای  دانشجویان  ناکامي 

به    ان یدانشجو  ن یاگفت که    توانيمزندگي با نوموفوبیا در آنان  

ناکام  يناتوان  لیدل فشارها  هايدر تحمل  ناش  ي روان  ی و  از    يکه 

ب است،  نوموفوب  تعدمس  شتری اضطراب  عنوان    هستند.   ا یتجربه  به 

)  مثال، مطالعات افراد    دادند نشان    (2021پولات و همكاران  که 

نوموفوب  به  با  یمبتلا  ارتباط  قطع  هنگام  همراه   یهادستگاه ا  تلفن 

تجربه   را  اضطراب  زندگ  تواند يمکه    کننديمخود،    ي بر 

ترس    يعنوان نوع  ا ینوموفوب  بگذارد.  ر یتأث  هاآن   يو شغل  يلیتحص

تلفن همراه با اضطراب مشخص    یهادستگاه هنگام جدا شدن از  

ازدمیر،    شوديم ممكن است    اینوموفوب (. در واقع  2021)گونز و 

افراد در برابر احساس    نیا  یبرا  یامقابله   سمیمكان  کیبه عنوان  

کند.  يناکام بین    عمل  این  امدر  زندگ  دیاگرچه  عنوان    يبه  به 

روان   کی مثبت  استرس   تواند يم  يشناختمنبع  با  مقابله  و  در  ها 

ااضطراب نقش  اضطراب  ؛ کند  فا یها  علائم  وجود  و    د ی شد  ي اما 

  ن یا  ن یدر رابطه ب  ياصل  يانجی م  ها،يدر تحمل ناکام  یيعدم توانا

متغ دانشجو  ریدو  ناکام  يانیاست.  تحمل  به  قادر    ستند، ین  يکه 

  ن ی. ارندیگي و اضطراب قرار م  يدر معرض احساسات منف  شتریب

ناکام  يناتوان با  مقابله  و  ها،يدر  شرا  ژه یبه  مانند    طیدر  پرتنش 

دسترس گوش  يعدم  شدت    تواندي م  نترنت،یا  ایهمراه    يبه  به 

نگران و  افزا  ياضطراب  نوموفوب  شیرا  به  و  شود  ا یداده  ؛  منجر 

به طور بالقوه به کاهش    توانديم  يزندگ  به  دیاگرچه ام  ن،یبنابرا

کند کمک  تع  ؛اضطراب  نقش  کاهش    یاکننده ن ییاما  در 

ا  ا ینوموفوب مگر  توانا  نكهیندارد،  ناکام  یيفرد  با  را    هايمقابله 

 داشته باشد. 

به  یافته  تبیین  با  دستدر  رابطه  در  منفي    د ییتأآمده  رابطه 

و  خودکنترل نوموفوبیا  و  عدم    یگريانجیمنقش    دییتأ گری 

رابطه   این  در  ناکامي  که  توانيمتحمل  که    يانیدانشجو  گفت 

رفتارها  میتنظ  یياناتو و  کنترل احساسات  نه    ی و  دارند،  را  خود 

بلكه    کنند، يبهتر عمل م  يمعمول  یهاتنها در مواجهه با اضطراب 

  ی ریجلوگ زیبه تلفن همراه و ترس از نبود آن ن د یشد ياز وابستگ

بر احساسات    ي فیکه کنترل ضع  ي انی. در مقابل، دانشجوکننديم

در معرض   شتریهستند، ب فیها ضعيخود دارند و در تحمل ناکام

  دهد يممطالعات نشان  در این راستا نیز  .  رندیگيقرار م  اینوموفوب

نوموفوب  نییپا  کنترلکه   بالاتر  سطوح  نشان    ا یبا  و  دارد  ارتباط 

برا  دهديم است  اضطراب ممكن  به  مبتلا    مؤثر   تیریمد  ی افراد 

از   به عنوان    یهاتلفن استفاده  باشند.  هوشمند خود مشكل داشته 

مطالعه امبارواتي  مثال،  و  ارتباط    (2023)  ساپولته  که  داد  نشان 

نوموفوب  يخودکنترل  ن یب   یمعنادار  يمنف ب  ا یو    ان یدانشجو  ن یدر 

به عنوان    توانديم  یگرخودکنترل  ن،یبنابرا؛  وجود دارد  دانشگاه 

محافظت  کی فناور  يعامل  با  مرتبط  اضطراب  برابر  و    ی در 

کند.    ا ینوموفوب با  عمل  رابطه  تحمل    یگري انجیمنقش  در  عدم 

عنوان    يناکام که   توان يم  یگري انجیم  کیبه  اگرچه    گفت 

مستق  یگرخودکنترل طور  نوموفوب  میبه  کاهش  دارد،    ریتأث  ا یبر 

و    هايفرد در تحمل ناکام  یيتوانا   ق یاز طر  ریتأث  ن یاز ا  ياما بخش

م  یهايناکام اتفاق  اساس  . افتديروزمره  و    كریپ-تارگانظر    بر 

( بالا  يتوجهقابل   طور به   اینوموفوب(  2023همكاران  سطوح    ی با 

از عدم تحمل    ي ناش  توانديممرتبط است که    ياضطراب اجتماع

  ی هاشبكه از    کننديماحساس  جویان  دانش  کهيهنگام  یدیناام

قطع    ياجتماع از    شیافزا  .شونديمخود    ی هاي گوشاستفاده 

است، منجر به    یدیمقابله با ناام  سمیمكان  کیکه اغلب    هوشمند

نوموفوب  شیافزا همكاران  كریپ-تارگا)  شود يم  ایسطح  ،  و 

معمولاً    یي بالا  یگرخودکنترلکه    يانیدانشجو.  (2023 دارند، 

م موانع    هايناکام  توانند ي بهتر  با  مواجهه  در  و  کنند  تحمل  را 

منف احساسات  به  م  يکمتر  نشان  ادهنديواکنش  از  ا  ن ی.    ن یرو، 

با    يحت  یحال، اگر فرد  نیهستند. با ا ایافراد کمتر مستعد نوموفوب

کند، اضطراب و    تحملرا    هاينتواند ناکام  ينسب  یگرخودکنترل

روان ناکام  يناش  يفشار  نوموفوب  تواند يم  ياز  سمت  به  را    ا یاو 

عدم تحمل ناکامي بر   یگريانج یمپس بنابراین نقش  سوق دهد.  

 . باشديمرابطه خودکنترل گری با نوموفوبیا قابل توجیه 
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  ن یا  ج ینتاهای پژوهش حاضر آن است که  از جمله محدودیت 

و    باشدي مدارای علائم اضطرابي    انیدانشجودر راستای  پژوهش  

را    جینتا  توانينم جمعآن  تمام    ی هاگروه   ای  انیدانشجو  تیبه 

  ي فرهنگ  یهامثال، تفاوت   یداد. برا  میتعم  گرید  يو فرهنگ  يسن

اقتصاد  ب  يمهم   راتیتأث  تواند ي م  یو  ارتباط  داشته    رهایمتغ  ن یبر 

دارا  يانیدانشجوهمچنین    باشد.  اضطراب  یکه  هستند    ي علائم 

دارا است  روان  ریسا  ی ممكن    ا ی  يافسردگ  رینظ  ياختلالات 

ا باشند.  سانحه  از  پس  م  ن یاسترس  طور    توانندياختلالات  به 

نوموفوب با  ا  ؛ بگذارند  ریتأث  ایهمزمان  در  طور    نیاما  به  پژوهش 

بررس تفكنشده   يجداگانه  عدم  اختلالات    نیا  قیدق  کیاند. 

تفس   توانديم به  ب  ریمنجر  رابطه  از  ؛  شود  رهایمتغ  نینادرست 

که    شودي م  شنهادیپذکر شده    ی هات یمحدودبنابراین با توجه به  

پژوهش  دانشجو  یریگنمونه   نده، یآ  ی هادر  با    يانیبه 

اقتصاد  يفرهنگ  یهانهیزمپس گسترش  متنوع   ی و  ا  ابدیتر    ن یو 

م ب  راتیتأث  تواندياقدام  روابط  بر  اقتصاد  و  فرهنگ    ن یمتفاوت 

تعم   رهایمتغ به  و  کرده  روشن  کند.    جینتا  یریپذمیرا  کمک 

سا  شودي م  شنهادیپ  ن یهمچن اضطراب،  بر  اختلالات    ریعلاوه 

شوند.    يبررس  زیو استرس پس از سانحه ن   يمانند افسردگ  يروان

ابزارها  نیا از  استفاده  با  تأث  ق،یدق  یکار  بهتر  درک    رات یبه 

نوموفوب  نیا  زمانهم بر  تب  ای اختلالات  م  ترق ی دق  نییو    ان یروابط 

م  رهایمتغ به   .کنديکمک  نتایج  به  توجه  با  نهایت  آمده دست در 

مي  کهپیشنهاد  با    ان یدانشجو  یبرا  يآموزش  یهابرنامه   گردد 

تقو ناکام  ی هامهارت  ت ی هدف  با  فشارها  يمقابله  تحمل    ی و 

ا  يطراح  يروان شود.  اجرا  مبرنامه  نیو  افزا  تواننديها    ش یبه 

بروز    ان یدانشجو  يروان  یآورتاب از  و  کرده  کمک 

ناکام  يناش  یهااضطراب نوموفوب   ياز  به  منجر    شود، يم  ایکه 

 . کنند پیشگیری

مانند    يشناختعوامل روان   تی مطالعه اهم  ن یا  ج ینتا  ،يبه طور کل

  ی هااضطراب تیریرا در مد يتحمل ناکام یيو توانا يخودکنترل

  ن یا  تی که تقو  دهدي و نشان م  کنديبرجسته م  ایمرتبط با نوموفوب

ممهارت وابستگ  توانديها  کاهش  تكنولوژ  يبه  بهبود    ی به  و 

دانشجو روان  کن  انیسلامت  مطالعه    نیهمچن  .دکمک  نتایج 

به   تنها  نه  نظری    یسازيغنحاضر  نوموفوبیا  مباني  خصوص  در 

بلكکنديمکمک   روابط مستقیم و غیرمستقیم عوامل    بررسي  ه ، 

  ي شناختروان تدوین و اجرا کردن مداخلات    به بر نوموفوبیا    مؤثر

نوموفوبیا در بین دانشجویان به ویژه    در حوزه پیشگیری و درمان

 .کمک خواهد کرد  دانشجویان دارای علائم اضطرابي

 عارض منافعت

 .وجود ندارد  سندگانینو نیب يتعارض منافع

 و تشکر ری تقد

شهر   یهادانشگاه دانشجویان و   نیمسئول هی از کل سندگان ینو

 داشتند، کمال تشكر را یپژوهش همكار نیکه در ا اصفهان 

 . دارند
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 Abstract 

Introduction: Anxiety can cause numerous cognitive, psychological, and 

emotional harms in individuals and can lead to various destructive 

dependencies, such as mobile phone addiction. Accordingly the aim of the 

present study was to model nomophobia based on self-control and life 

expectancy, considering the mediating role of frustration intolerance in 

students with anxiety symptoms. 

Methods: The present study was a descriptive-correlational study using 

structural equations. The statistical population of the study included all 

students with anxiety symptoms in Isfahan in 2023, of whom 232 were 

selected through purposive sampling (scores higher than 16 on the Beck 

Anxiety Inventory). The research tools included the Nomophobia 

Questionnaire by Yildirim & Correia (2015), the Harrington Failure 

Tolerance Questionnaire (2005), the Tangi et al. Self-Control Questionnaire 

(2004), and the Miller Life Expectancy Questionnaire (1988). Data were 

analyzed at two descriptive and inferential levels using SPSS software 

version 23 and Smart-PLS software version 22. The results showed that the 

model of self-control and life expectancy with neophobia had a favorable fit 

considering the mediating role of frustration intolerance (SRMR=0.053; NFI 

index was greater than 0.90). 

Results:  The results showed that there was no direct significant relationship 

between life expectancy and nomophobia in students with anxiety 

symptoms; however, the intolerance of failure was able to play a mediating 

role in this relationship. There is also a negative and significant relationship 

between the self-control of students with anxiety symptoms and their 

nomophobia, and the intolerance of failure has also indirectly played a 

partial mediating role in this relationship (P≤0.05). 

Conclusion: According to the research results, it is recommended that 

intervention programs be designed and implemented in student counseling 

centers for students - the most vulnerable populations who face the adverse 

effects of smartphone use, especially nomophobic behavior. 

Keywords: Life expectancy, Self-control, Frustration intolerance, Anxiety 

symptoms, Nomophobia 

 

 

 

 


