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  شهرتهران بر  يعمومی شهردار يها رکتابخانهیبررسی تاث

  کاربران دگاهیسلامت روان از د
 
 

  4/ علی اصغر اصغر فرید نژاد 3/ سیروس پناهی2/ حافظ مقدسی1شهرام صدقی 
  چکیده

  

باشد و  روانی آن جامعه می -سطح سلامت جسمی ،هاي توسعه و رفاه هر جامعه یکی از مهمترین شاخص مقدمه:
هاي عمومی  هاي عمومی نقش کلیدي در انتشار این اطلاعات دارند، این پژوهش به بررسی میزان تاثیر کتابخانه کتابخانه

  شهر تهران بر سلامت روان کاربران می پردازد.
امعه پژوهش شامل انجام گردید. ج 1394تحلیلی است که در سال  -پژوهش حاضر، یک مطالعه توصیفی روش کار:

نمونه بر  233بود. تعداد  هاي عمومی شهر تهران زیر نظر سازمان فرهنگی، هنري شهرداري شهر تهران  کاربران کتابخانه
اي از شمال، جنوب، شرق و غرب شهر تهران به صورت تصادفی انتخاب شدند. پرسشنامه محقق  گیري خوشه اساس نمونه

) در Tها با استفاده از آمار توصیفی (میانگین، انحراف معیار) و استنباطی (آزمون  داده ها توزیع گردید. ساخته بین نمونه
  تحلیل شدند. 21نسخه  SPSSنرم افزار 
گذارد و نیز  بر سلامت روان کاربران خود تاثیر می 10/3هاي عمومی با میانگین  دهد، کتابخانه نشان می ها یافتهیافته ها: 

گذارند. همچنین بین  به ترتیب بر رفاه اجتماعی و رفاه عاطفی کاربران خود تاثیر می 1/3و  80/2ین ها با میانگ این کتابخانه
  رد.در دو گروه زنان و مردان تفاوت معنا دار آماري وجود ندامیانگین بعد رفاه روانی و رفاه اجتماعی و رفاه عاطفی 

از حاصله متوسط است اما بیشتر متمایل به پایین تر از حد نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد اگر چه امتی نتیجه گیري:
 ها کتابخانهها روي سلامت روان کاربران خود تاثیر زیادي ندارند و نیاز است،  توان گفت، کتابخانه باشد. لذا، می متوسط می

 هاي خود در این مورد بازبینی کنند. کارکردها و سیاست

   کتابخانه عمومی، سلامت روان، شهرداري ها:کلیدواژه
  

 :7/12/94وصول مقاله   26/04/95نهایی:اصلاح :03/06/95پذیرش نهایی

                                                
  ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی ایران ،رسانی پزشکی ، دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکیدانشیار گروه کتابداري و اطلاع  .1
؛ نویسنده مسئول ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی ایران ،ارشناس ارشد کتابداري و اطلاع رسانی پزشکی، دانشکده مدیرت و اطلاع رسانی پزشکیک. 2

(Hafez.ahura@gmail.com) 
  ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی ایران ،پزشکی، دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی ستادیار گروه کتابداري و اطلاع رسانی. ا3
  ران، ایران، تهدانشگاه علوم پزشکی ایران ،استادیار گروه روانشناسی بالینی، دانشکده علوم رفتاري و سلامت روان. 4
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انـد و هـیچ   ي روانی از بدو پیدایش بشر وجود داشـته هابیماري
مقابـل   ي ـ اجتماعی خاصـی، در  ي اقتصادهیچ طبقه فردي، از

 را مرتبـاً  خطـري اسـت کـه بشـر     ها مصونیت نداشته است وآن
نـیم قـرن    کند. خوشبختانه نهضت بهداشت روانی در تهدید می

هاي روانی را کنار گذاشته است اخیر، خرافات درمورد بیماري
قابـل پیشـگیري    هاي روانـی، که اولا بیمارياست نشان داده  و

 ع تشـخیص و هـا بموق ـ بیمـاري  چنانچه مانند سایر هستند و ثانیاً
هـا  مـزمن شـدن و عـوارض آن    درمان شوند به همـان نسـبت از  

  .  ]1[کاسته خواهد شد
هاي توسعه و رفاه هـر جامعـه، سـطح    مترین شاخصیکی از مه

باشــد بــه طــوري کــه روانــی آن جامعــه مــی -ســلامت جســمی
 )World Health Organization(سـازمان بهداشـت جهـانی   

سلامت روان را قابلیت ارتباط موزون و هماهنگ بـا دیگـران،   
تغییر و اصلاح محیط فردي و اجتماعی و همچنین حل تضادها 

و بـر   ]2[و تمایلات شخصی به طور عادلانه و مناسب می دانـد 
هـاي روانـی   این است که سلامت روان، صرفاً نداشتن بیمـاري 

گون تجربیـات  نیست، بلکه توان واکنش در برابـر انـواع گونـا   
  .]3[زندگی به صورت انعطاف پذیر و معنی داراست
هـاي روانــی و  سـازمان بهداشـت جهــانی پیشـگیري از بیمــاري   

ارتقاي سلامت روان را دو موضوع جدا از هم و در عـین حـال   
را اینگونـه   بهداشـت روانـی   مرتبط با هم معرفی کرده اسـت و 

 اي اجتماعی،هتوانایی کامل براي ایفاي نقش« کند:تعریف می
رود که عواملی از جمله نا امیدي، احتمال می». روانی وجسمی

تغییرات اجتماعی سریع و تحمل خشونت و بـی حرمتـی و نیـز    
هاي ذهنی هاي جسمی از جمله عوامل تحریک بیماريبیماري

سازند. از این روسـت  باشد و سلامت روان را با خطر مواجه می
ین آسیب پـذیري را نسـبت   که افراد مستضعف و محروم بیشتر

هاي روانی دارند. به عبارت دیگـر، ارتقـاي سـلامت    به بیماري
هاي ارتقاي سلامت است کـه پیشـگیري از   روان جز زیر شاخه

. عـدم  ]4[کنـد هاي روان در کنار آن اهمیـت پیـدا مـی   بیماري
توجه به سلامت روان باعـث کـاهش کـارایی، از دسـت رفـتن      

هـاي جسـمی و روانـی خواهـد     بیمـاري نیروي انسانی و ایجـاد  
  .  ]1[شد

اي علاقمنـد دسترسـی بـه    ها بـه طـور فزاینـده   کاربران کتابخانه
هــا را در مــدیریت ســلامت خــود و  اطلاعــاتی هســتند کــه آن

اطرافیانشان یاري رساند. از طرفی، کارکنان و مسئولان مراکـز  
ي اطلاعـات سـلامت بـه اربـاب     ارائه خـدمات سـلامت، ارائـه   

ا یکی از ابزارهاي افزایش رضایت بیمـاران و کـاهش   رجوع ر
ها می دانند. در این راستا می توان گفـت، سـلامت روان   هزینه

تنها از طریق فعالیت اجتماعی جامعه تضمین می شـود و بهبـود   
هایی را از جانب دولت در سیاسـت  سطح سلامت روان فعالیت

م عدالت، هاي آموزش، کار، سیستها در بخشریزيها و برنامه
هـاي  سیستم حمل و نقل، محـیط، مسـکن، رفـاه و نیـز فعالیـت     

ي سلامت از جمله پیشگیري و درمان بیماري مـی خاص حوزه
  .  ]4[طلبد

دهـد کـه   نشـان مـی   (epidemiology)شـواهد اپیـدمیولوژیک  
ــاثر از   ــدگی در تمــام جوامــع مت نــاتوانی و کــاهش کیفیــت زن

ه سـازمان بهداشـت   باشد کاختلالات عاطفی و روانشناختی می
درصد از جمعیت جهـان از اخـتلالات    25جهانی نشان داد که 

. همه افراد جامعه بیش ]5[برندروانی، رفتاري و عصبی رنج می
از هر چیز به رشد و تربیت اجتماعی احتیاج دارد که این رشـد  

آیـد و تنهـا در   به وسیله کارخانه و وسایل ماشینی به دست نمی
مسیر استفاده درست و صحیح قرار می  صورتی این وسایل در

هـاي  . نتـایج یافتـه  ]6[گیرند که مغز انسان رشد و پرورش یابـد 
پژوهش رمضانقربانی و همکاران نشان دادکه یادگیري مهارت 
هــاي زنــدگی در دوران کـــودکی و نوجــوانی بــر ســـاخت     

ها، اثرات نسبتاً پایداري دارد. بنـابراین، از طریـق    شخصیت آن
ــدگی، هــایی همچــون مهــارتدر زمینــهآمــوزش لازم  هــاي زن

آموزش ارتقاي بهداشت روانی و آمـادگی رفتـاري در جهـت    
رشـد شخصـیت سـالم کودکـان و نوجوانـان  بهداشـت روانـی        

. بنـابراین، مدرسـه و مراکـز دانشـگاهی     ]7[یابدها ارتقاء می آن
  . ]8[ها را براي مردم فرآهم آورندباید این آموزش

هاي مهم کتابخانه فـراهم آوردن  از فعالیتاز آنجایی که یکی 
تـوان کتابخانـه را   باشد، میهاي آموزشی افراد جامعه میبرنامه

درصف دانشگاه و مدرسه دید؛ طـوري کـه کارلایـل دانشـمند     

 مقدمه
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 روش کار 

ــد معــروف انگلیســی کتابخانــه را ایــن گونــه توصــیف مــی  کن
ــت « ــراي همــه اس ــگاهی ب ــه دانش ــن ]6[ »کتابخان ــس در ای . پ

آن است تا با توجه به اهـداف و کارکردهـاي    پژوهش سعی بر
هاي عمـومی، میـزان اثـر گـذاري     ها، به ویژه کتابخانهکتابخانه

 ها بر بهداشت روان مراجعه کنندگان بررسی شود. آن

   
  

تحلیلـی بـه صـورت     –این پژوهش، یک مطالعه اي توصـیفی  
انجـام گرفـت و از نظـر دسـته      1394مقطعی است که در سـال  

باشـد.  بندي تحقیقات بـر حسـب هـدف از نـوع کـاربردي مـی      
ها از پرسشنامه محقق ساخته استفاده شـد.  جهت گرداوري داده

( این پرسشنامه داراي سه بعد است که ابعاد شامل بعد روانی با 
ل و بعد اجتماعی با هشت سـوال  سوال، بعد عاطفی با نه سوا 12
باشد. عـلاوه بـر سـوالات مربـوط بـه هـر بعـد، مشخصـات         می

دموگرافیک افراد شامل جـنس، سـن، تحصـیلات، تخصـص،     
وضعیت اقتصادي هر دو مورد پرسش قرار گرفـت) پرسشـنامه   
مذکور بر اساس طیف لیکرت در پنج محدوده خیلـی زیـاد تـا    

ک تا پنج گرفتـه اسـت.   خیلی کم تنظیم شده است که امتیاز ی
بنابراین، براي گویه خیلی کم نمره پـنج و بـراي گویـه خیلـی     

اي بـودن  زیاد نمره یک داده شد. پس با توجـه بـه پـنج گزینـه    
 7/2زیاد،  6/2تا  9/1نمره خیلی زیاد،  8/1تا  1الگوي سوالات 

در  نمـره خیلـی کـم    5تـا   3/4کم و  2/4تا  5/3متوسط،  4/3تا 
دهی سوالات رعایت شده است. روایی پرسشنامه رابطه با نمره 

ــانی   ــین کتابـــداري و اطـــلاع رسـ مـــذکور توســـط متخصصـ
 پزشکی(هشت نفر)، روانشناسی بالینی(پنج نفر)، آمار(دو نفـر) 

ــت. روایــی   ــرار گرف ــر) مــورد بررســی ق ــدمیولوژي(دو نف و اپی
) CVIمحتوایی پرسشنامه که شامل شاخص روایی محتـوایی ( 

باشـد بـه ترتیـب برابـر بـا      می (CVR)اییو نسبت روایی محتو
به دست آمد در گام بعـد جهـت بررسـی روایـی      81/0و  79/0

ظاهري و ساختاري پرسشـنامه بـا چنـد تـن از اعضـایی گـروه       
کتابداري و اطلاع رسانی پزشکی جلسه اي تدارك دیـده شـد   
و سوالات پرسشنامه ارزیابی و اصلاح گردید. براي پایاي ایـن  

استفاده شده اسـت کـه    آلفاي کرونباخ آماريشاخص از ابزار 
ها با مراجعـه  به دست آمده است. داده 889/0ضریب اعتبار آن 

مستقیم پژوهشگر به کتابخانه هاي عمومی و تکمیل پرسشـنامه  
هـا از نـرم    گرداوري شد. در این مطالعه بـه منظـور تحلیـل داده   

هـا  دادهاستفاده گردید. ابتدا نرمال بودن  21نسخه  SPSSافزار 
ــپیرنوف    ــوگروف اســـ ــون کولمـــ ــتفاده از آزمـــ ــا اســـ بـــ

)Kolmogorov-Smirnov test  ــا ــپس ب ــد س ــک گردی ) چ
استفاده از آمار توصیفی مانند میانگین، انحـراف معیـار و آمـار    

هـا اسـتفاده   جهت انجـام تحلیـل داده   Tاستنباطی مانند آزمون 
گردید. براي متغیرهاي کیفی نیز از جـدول فراوانـی و درصـد    

 راوانی استفاده شد. ف

ــاربران    ــه کـ ــامل کلیـ ــاري شـ ــه آمـ ــژوهش جامعـ ــن پـ در ایـ
هــاي عمــومی ســطح شــهر تهــران زیــر نظــر ســازمان  کتابخانــه

ــین، از     ــود. همچن ــران ب ــهر ته ــهرداري ش ــري ش ــی، هن فرهنگ
اي اســـتفاده شـــد کـــه یکـــی از گیـــري خوشـــهروش نمونـــه

ــه ــه گیــري احتمــالی مــیروش هــاي نمون باشــد. در روش نمون
گیــري هســتند کــه هــا واحــد نمونــهاي، خوشــهخوشــهگیــري 

ــه  ــه کتابخان ــن مطالع ــهرداري   در ای ــر ش ــر نظ ــاي عمــومی زی ه
ــن روش   ــه شـــد. در ایـ ــر گرفتـ ــه در نظـ ــران خوشـ ــهر تهـ شـ

ــر نظــر ســازمان فرهنگــی،  فهرســت کتابخانــه هــاي عمــومی زی
هنـري شــهرداري شــهر تهـران تهیــه شــد و سـپس از بــین ایــن    

ــه ــورت کتابخانـ ــه صـ ــدادي بـ ــا تعـ ــمال،  هـ ــادفی در شـ تصـ
ــدند و    ــاب شـ ــران انتخـ ــهر تهـ ــرق شـ ــرب و شـ ــوب، غـ جنـ

هـــا بـــه عنـــوان نمونـــه انتخـــاب شـــدند. بـــراي  کـــاربران آن
انتخــاب حجــم نمونــه از فرمــول تعیــین حجــم نمونــه (فرمــول  
ــاربران        ــبت ک ــه نس ــه ب ــا توج ــه ب ــد ک ــتفاده ش ــوکران) اس ک

هاي زیـر نظـر شـهرداري شـهر تهـران حـداقل تعـداد        کتابخانه
  نفر برآورد گردید.   233ن این پژوهش کاربرا

  
  

هاي حاصل از پژوهش نشان داد که میانگین سنی کاربران یافته
 16سـال و بـا حـداقل     2/7با انحـراف معیـار    3/23پاسخ دهنده 

سال بود. همچنین آقایان در ایـن مطالعـه بـا     70سال و حداکثر 
درصـد فراوانـی   هـا کـه بـا    درصد نسبت به خـانم  5/51فراوانی 

هـا بودنـد. همچنـین    درصد بیشترین مراجعان به کتابخانـه  5/48

 یافته ها
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دهد کـه کـاربران   نتایج به دست آمده در این پژوهش نشان می
درصد) بیشترین مراجعـه 4/46با سطح سواد دیپلم و زیر دیپلم (

کننــده بــه کتابخانــه و کــاربران بــا مــدرك تحصــیلی دکتــري  

باشـند. توزیـع   ها مـی تابخانهدرصد) کمترین مراجعان به ک1/2(
بررسی شدگان از نظـر جـنس، سـطح تحصـیلات، در جـدول      

  شماره یک آمده است.
  

 : مشخصات دموگرافیکی1جدول
  متغیر فراوانی (درصد) انحراف معیار ±میانگین 

 زن 113) 5/48( 
 جنس

  مرد  120) 5/51( 
 دیپلم و زیردیپلم 108) 4/46( 

  سطح تحصیلات
 

  فوق دیپلم  8) 4/3( 
  لیسانس  80) 4/34( 
  فوق لیسانس  32) 7/13( 
  دکتري  5) 1/2( 

 سن    2/7±3/23

  
ــاي       ــده از معیاره ــت آم ــاي بدس ــانگین و انحــراف معیاره می

ــا   ــی بـ ــاه روانـ ــژوهش، رفـ ــاعی  10/3±71/0پـ ــاه اجتمـ و رفـ
ــاه عــاطفی  67/0±80/2 ــه رف ــوط ب ــاز مرب مــی  1/3±73/0و امتی

باشد. مطابق نحوه نمره بنـدي سـوالات پرسشـنامه، هـر چقـدر      
ر باشـد بـدین معناسـت کـه میـزان      میانگین به دست آمده بیشـت 

  باشد.گذاري کتابخانه کمتر میاثر

بعد رفاه روانـی،  به منظور بررسی معنا دار بودن تفاوت میانگین 
در دو گروه زن و مـرد از آزمـون   رفاه عاطفی رفاه اجتماعی و 

در جـدول  نتـایج آن   کـه  شـد  اسـتفاده   میانگین مستقل مقایسه
تحلیل  درصد95در سطح اطمینان که  نشان داده شده دوشماره 

  شده است. 

  
  کاربران تیجنس با پژوهش ابعاد نیانگیم سهیمقا آزمون: 2جدول

  %95سطح اطمینان 
P value 

 زن  مرد
  113تعداد:  117تعداد:  پایین  بالا  متغیر

 رفاه روانی  1/3±7/0 1/3±7/0 51/0 -12480/0 24646/0

 رفاه اجتماعی 1/3±7/0 1/3±7/0 98/0 -19404/0 18988/0

 رفاه عاطفی 8/2±64/0 80/2±62/0 99/0 -17684/0 17549/0

  
در  P-Value) مقـدار  دوهاي فـوق (جـدول شـماره    طبق یافته

و  98/0،  51/0ابعاد رفاه روانی و اجتماعی و عاطفی به ترتیـب  
بدست آمـد  پـس بـین میـانگین بعـد رفـاه روانـی، رفـاه          99/0

در دو گروه زنان و مردان تفاوت معنـا  اجتماعی و رفاه عاطفی 
  رد.ندادار آماري وجود 

  
  

  
  
 

 
نفـر مراجعـه    233هـاي حاصـل از پـژوهش، از میـان     طبق یافته

هاي عمومی تحت پوشش سازمان فرهنگـی،  کننده به کتابخانه
ــران   ــهر ته ــهرداري ش ــري ش ــان و   5/48هن ــد را زن  5/51درص

برابر بـا   ها آندهند که میانگین سن درصد را مردان تشکیل می
ها درباره مقاطع مختلـف تحصـیلی   باشد. سایر یافتهسال می 23

 بحث و نتیجه گیري
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درصـد دیـپلم و زیـر     4/46مراجعـان، حـاکی از آن اسـت کـه     
 7/13درصـد لیسـانس،    4/34درصـد فـوق دیـپلم،     4/3دیپلم،  

 هـاي درصـد دکتـري دارنـد. یافتـه     1/2درصد فوق لیسـانس و  
مندرج در جدول شـماره یـک نشـان داد کـه در حـال حاضـر       

اي از افراد را زیـر پوشـش   عمومی طیف گستردههاي کتابخانه
هاي پـژوهش بیـانگر آن اسـت کـه احتمـالا بیشـتر       دارند. یافته

هـا  مراجعان را دانش آموزان و دانشـجویان و پشـت کنکـوري   
هـا  به کتابخانه مطالعه ندهد که جهت استفاده از سالتشکیل می
فقـط بـه   هـا  بسیاري از این کتابخانـه  بنابراین،کنند. مراجعه می

شـود و از کارکردهـاي اصـلی    عنوان قرائت خانه اسـتفاده مـی  
چرا که پاسخ بیشتر مشارکت کنندگان  ]9[اندخود خارج شده

هـاي مربـوط بـه فضـا و     به سوالات باز پرسشنامه پژوهش جنبـه 
مکان سالن مطالعه را شامل بود که در فصل امتحانات مراجعان 

ونـد و دهکریـان در ایـن    بیشتري را داشت که نتایج مطالعه غیاث
  .  ]10[باشدمورد موید وضعیت مشابه می

نتایج پژوهش نشان داد که کتابخانه هـاي عمـومی تحـت نظـر     
 10/3سازمان فرهنگی، هنري شهرداري شهر تهران با میـانگین  

بر سلامت روان کـاربران خـود تـاثیر مـی     7/0با انحراف معیار 
ریبـا متوسـط   گذارند کـه بـا توجـه بـه نمـره دهـی سـوالات تق       

) بود. اگر چه امتیاز حاصله نسبتا متوسط 6/3تا  31/2(محدوده 
با توجه  لذا،باشد. است اما متمایل به پایین تر از حد متوسط می

تـوان  به پاسخ کاربران به سـوالات بـاز پرسشـنامه پـژوهش مـی     
ها روي سلامت روان کاربران خود تاثیر گفت که این کتابخانه

هـاي عمـومی زیـر نظـر     ست که کتابخانـه از اندارند و نیزیادي 
ي خود در این مـورد بـازبینی   هاشهرداري کارکردها و سیاست

ــه کنــد.  هــاي نتــایج پــژوهش حــاکی از آن اســت کــه کتابخان
عمومی شهرداري  شهر تهران براي کاربران خـود بیشـتر نقـش    
سالن مطالعه را دارند و می توان گفت که کاربران کتابخانـه را  

در  .گیرنـد یک مرکز ارتقاي سلامت روان در نظـر نمـی  با دید 
حالی که نتایج  مطالعه  بروستر برخلاف نتایج پژوهش حاضـر  

ها عمومی بـه  نشان دهنده استفاده  مراجعه کنندگان از کتابخانه
باشد که تـاثیر مثبتـی بـر سـلامت     عنوان یک مرکز درمانی می

د نشـان داد کـه   دارد. همچنین بروستر در مطالعه خو ها آنروان 

 ]11[کننـد افراد به دلیل محیط آرام کتابخانه از آن استفاده مـی 
در حالی که در نتایج پـژوهش حاضـر نشـان داد کـه کتابخانـه      
داراي فضاي نسبتاً نامناسب و کوچـک دارد و داراي امکانـات   

هـا بـه دلیـل    باشد و در بعضی از این کتابخانهرفاهی کمتري می
سـر و صـدا در کتابخانـه و سـالن مطالعـه      ، هـا  آنتغییر کاربري 

شـود.   مـی  هـا  آنباعث عدم تمرکز افراد و آزرده خـاطر شـدن   
هاي حاصل از پژوهش آل طه نسـبت بـه اینکـه کتابـدار و     یافته

هاي بهداشتی و درمانی از اطلاع رسان بالینی در سیستم مراقبت
ــان    ــکان و متخصص ــی دارد و پزش ــت و عمل ــش مثب راه دور نق

همچنـین  . ]12[ظر کـاملا مـوافقی در ایـن مـورد دارنـد     بالینی ن
و همکاران مبنی براینکـه   نتایج به دست آمده در پژوهش وسل

هاي دانشگاهی پزشکی با آموزش کتابداران کتابخانـه کتابخانه
هاي عمومی نقش مثبتی را در جهت ارتقاي سلامت جامعه ایفا 

یـن دو  هـاي حاصـل از ا  ، پـس بـا توجـه بـه یافتـه     ]13[کنندمی
تـوان  هاي به دست آمده در پژوهش حاضر مـی پژوهش و یافته

گفت که سازمان فرهنگی، هنري شهرداري تهران بـا اسـتخدام   
هاي تحت پوشش خود کتابداران پزشکی یا بالینی در کتابخانه

هاي علوم پزشـکی  هاي مرکزي دانشگاهو با همکاري کتابخانه
هاي سـلامت از  جنبهتوانند بر همه سطح شهر یا حتی کشور می

جمله سلامت روان افراد تاثیر مثبتـی داشـته باشـند و در نتیجـه     
تواننـد  اطلاعـات بهداشـتی    هاي عمـومی مـی  کاربران کتابخانه

خود را به ویژه  در حوزه سلامت روان افـزایش دهنـد و سـواد    
سلامت خود را در ایـن حـوزه بـالا ببرنـد کـه نتـایج پـژوهش        

  .  ]14[باشده میموید وضعیت مشاب دیرینگ
ود نشان داد که بـه منظـور بهبـود و ارتقـاي     خدر پژوهش  داف

هـایی ضـروري مـی باشـد کـه      سلامت روان دسترسی به مکـان 
 ،]15[مجموعه منابع اجتماعی، مادي، و عاطفی را فـراهم کنـد  

همچنین ویجیکومار لازمه تولید دانش و اندیشه را فکر و ذهن 
احساس شادي به عنوان یـک   .]16[آرام بدون دغدغه  دانست

پدیده روانشناختی است که انسـان بـراي دسـتیابی بـه زنـدگی      
باشد. پس با توجه سالم و تداوم روابط اجتماعی نیازمند آن می

به اهمیت ایـن موضـوع، نتـایج پـژوهش حاضـر نشـان داد کـه        
بـر   1/3 ±7/0کتابخانه هاي عمومی به طور متوسط بـا میـانگین   
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با توجه بـه یافتـه هـاي     بنابراین،گذارند. یکاربران خود تاثیر م
ــه دســت آمــده در ایــن پــژوهش و پــژوهش هــاي دیگــر در   ب
صورتی که کتابخانـه هـاي عمـومی کارکردهـا و اهـدافی کـه       
دارند به صورت موثر اجرا کنند می توانند در افزایش هـر چـه   
بهتر این بعد از روانشناسـی در میـان کـاربران خـود بـه منظـور       

  زندگی سالم کمک کنند. بدست آوردن 
هـا بـه منظـور    یکی دیگر از خدماتی کـه کتابخانـه  و در نهایت 

هــاي دهنــد  توجــه بــه جنبــهارتقــاي ســلامت روان انجــام مــی
کتابخانـه  شناختی، جامعه دیدگاه از که]11[اجتماعی می باشد

مهمی  کارکردهاي ارتباطات، ایجاد و رسانیاطلاع زمینه در ها
 محـیط  از اجتمـاعی،  سـاخت  از بخشی عنوان به و کنندمی ایفا

مــی تــاثیر آن بــر متقابــل بطــور و پذیرنــدمــی تــاثیر اجتمــاعی
یافته هاي به دست آمـده از پـژوهش حاضـر نشـان     ]17[گذارد

  80/3± 6/0هاي عمومی به طور کم با میانگین داد که کتابخانه
  گذارد. بر رفاه اجتماعی کاربران خود تاثیر می

  
  

ــوان    ــه تحــت عن ــان نام ــل پای ــه حاص ــن مقال ــاثیر «ای بررســی ت
هاي عمومی شـهر تهـران در ارتقـاي سـلامت روان از      کتابخانه

در مقطع کارشناسی ارشد کتابداري و اطـلاع  » دیدگاه کاربران
می باشـد کـه بـا حمایـت      22کد  1394رسانی پزشکی در سال 

  دانشگاه علوم پزشکی ایران اجرا شده است.
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Assessing the Impact of Tehran Municipality Public 
Libraries on Mental Health from the Users’ Point of 

view 
 

 
 

 
 

 Sedghi SH.1/ Moghadasi H.2/ Panahi S.3/ Asgharnezhad A.4 
Abstract 
 

 
Introduction: Physical and mental health are the most important indicators of development and 
prosperity of any society and  public libraries have a key role in disseminating  information. This 
study investigates the impact of the public libraries under the auspices cultural organization of 
Tehran Municipality on mental health of the users. 
Methods: This is a 2015 cross-sectional study. The study population consisted of public library 
users in Tehran under the auspices of Culture and Art Organization of Tehran. Based on cluster 
sampling, 233 samples from North, South, East and West of Tehran were randomly selected. The 
Questionnaire developed by the researchers was distributed among library users. Descriptive 
statistics (mean, standard deviation) and inferential statistics (test T) in SPSS software version 21 
was used for data analysis. 
Results: The Results showed public libraries with the mean of 3.10 will affect the mental health of 
its users, also in the area of social welfare and emotional well-being the impact was 2.80 and 3.07 
respectively. The mean of mental, social welfare, and emotional wellbeing domains were not 
significantly different between men and women. 
Conclusion: The results showed that although the mean score in components of mental health was 
average but mostly it is inclined towards below the average, hence we can conclude that public 
libraries do not have a strong effect on the mental health of their users, therefore the need for the 
libraries to revise their policies and performance to be more appealing to the users is felt. 
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