
127

چکیده
رسانه‌ها در قالب پیام، نکته‌های بسیاری را به مردم معرفی می‌کنند که یکی از مهم‌ترین آنها مسائل مربوط به 
سلامتی است. پیام‌هاي بهداشتی آن دسته از پیام‌ها هستند که براي تغییر رفتار افراد در حوزة سلامت طراحی 
می‌شوند. این پیام‌ها باید به افراد اطلاعات را متناسب با دغدغه‌هاي آنان ارائه دهند. افراد باید پیام را متناسب 
با وضعیت خود بدانند، و به رفتارهاي توصیه‌شده در آن نیز عمل کنند. بنابراین، توجه به این نکته مهم است 
که پیام‌هاي سلامت بر اساس اصول و قواعد خاصی طراحی می‌شوند، یا فقط بر اساس پاره‌اي از مفروضات 
ذهنی طراح پیام قرار دارند؟ در این نوشتار که با هدف شناسایی انواع پیام‌های سلامت‌محور و قالب‌بندی پیام‌ها 
انجام شده است از روش تحلیل محتوا استفاده شده و 145 مطلب روزنامه‌های ایران، جام‌جم و همشهری 
طی بازة زمانی اردیبهشت 1393 تا شهریور 1394 مورد بررسی قرار گرفته است. یافته‌ها نشان داد از میان 
با سلامت مثل تغذیه مناسب،  با 19/8درصد، موضوع “منافع مرتبط  موضوعات مختلف سلامت، روزنامه‌ها 
ورزش، واکسیانسیون و...” را بیش از سایر  موضوعات مورد توجه قرار داده‌اند. خبرهای آگاهی‌بخش روزنامه‌ها، 
با ‌74/3درصد دربارة “ایجاد شناخت دربارة موضوع یا رفتار خاص” است. پیام‌های آموزشی روزنامه‌ها، با ‌50/8 
درصد با هدف “ارائه اطلاعات دربارة سلامت” است؛ بالاخره “ارائه یک یا چند راه‌حل یا رفتار ساده براي کاهش 

تهدید” با ‌33/7درصد، بیشترین هدف انتشار پیام‌های ترغیب‌کننده را در این روزنامه‌ها دنبال می‌کند.

کلیدواژه: ارتباطات سلامت، پیام آگاهی‌بخش، پیام ترغیب‌کننده، پیام آموزشی، قالب‌بندی. 
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مقدمه و بیان مسئله
یکی از مباحت مهم در حوزة سلامت “مدیریت سلامت خود” است که اشاره به مسئول بودن فرد 
در قبال سلامتی و بهداشت خود دارد. به عبارت دیگر، فرد باید در مدیریت سلامت خود نقش 

مهمی را ایفا کند و بتواند درباره سلامتی خود تصمیم‌گیری کند. 
منابع اطلاعات سلامت به دو گروه منابع رسمی و غیررسمی تقسیم می‌شوند. پزشکان و 
افرادی که فراهم‌کنندگان سلامت هستند از نمونه‌های منابع رسمی به شمار می‌آیند و از میان 
منابع غیررسمی می‌توان به اعضای خانواده و رسانه‌های جمعی اشاره کرد )احدزاده، 1394(. 
ارتباطات سلامت به هنر آگاه‌سازی، تأثیرگذاری و برانگیختن مخاطبان نسبت به موضوعات 
سلامت بر اساس برنامه‌ریزی مدون اطلاق می‌شود. هدف این ارتباطات پیشگیری از بیماری‌ها، 
ارتقاء سلامت و کیفیت زندگی  افراد جامعه است )Ratzân, 1994(. رسانه‌ها می‌اندیشند، توجیه 
می‌کنند، تغییر می‌دهند، جایگزین می‌یابند و تصمیم می‌گیرند. تکرار و تلقین از جمله ترفندهایی 
است که باوری جدید را در درون ما نهادینه می‌کنند یا به زبان خودشان آموزش می‌دهند. این کار 
را در قالب طراحی پیام‌ها انجام می‌دهند )عاطفی‌منش، 1389(. پیام‌ها با اهداف متعددي مانند 
آگاه کردن، سرگرم‌سازي، ترغیب کردن، خشمگین کردن یا آرام‌سازي به گیرنده انتقال می‌یابند. 
طراحی پیام، یک فرایند نظام‌مند و هدفمند از تصمیم‌گیري در مورد محتوا و نحوة ارائه پیام است. 
پیام‌هاي بهداشتی شامل آن دسته از پیام‌هاي ترغیب‌کننده‌اي هستند که براي تغییر رفتار افراد در 
حوزة سلامت طراحی می‌شوند. آنها می‌توانند به منظور تغییر رفتارهایی مانند استعمال سیگار یا 
کم کردن فعالیت فیزیکی پیروی از رژیم‌های درمانی و همچنین در زمینة گزارش موارد بیماري 
به سازمان‌هاي بهداشتی استفاده شوند. نقش طراح پیام، جمع‌آوري اطلاعات از مخاطبان، تفسیر، 
تحلیل و در نهایت طراحی پیامی است که بتواند با مخاطب ارتباط مناسبی برقرار کند. کارکنان 
بهداشتی وظیفه دارند افراد را براي شروع یا ادامه یک رفتار سالم تشویق کنند. اما آیا پیام‌هایي که 
کارکنان بهداشتی ارائه می‌دهند، قدرت ترغیب‌کنندگی دارند یا خیر؟ این مقاله با توجه به اهمیت 

موضوع، بررسی کرده است که پیام‌های سلامت روزنامه‌ها چگونه ارائه شده‌اند.

چارچوب مفهومی پژوهش

انواع پیام‌های سلامت در ارتباطات سلامت
تحقیق‌های مختلف پیام‌های زیر را به ‌طور مشخص در ارتباطات سلامت شناسایی کرده‌اند.

)Awareness( پیام‌ آگاهی‌بخش
پیام‌هایی با هدف افزایش آگاهی و هوشیاري مخاطبان راجع به موضوع بهداشتی است؛ اینکه بدانند 
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چه کسی باید فلان رفتار را انجام دهد، نوع رفتارها و کارهایی که باید انجام شود و زمان و مکان 
انجام رفتارها توصیه شده است. این پیام‌ها، به افراد، براي جست‌وجوي اطلاعات بیشتر، انگیزه داده 

و موجب حالت‌های زیر در مخاطب می‌شوند:
yy؛)Recognition( ایجاد شناخت دربارة موضوع مورد بحث یا رفتار پیشنهادی

yy ؛ )Activation( ایجاد فعالیت داوطلبانه بین مخاطبان فرضی
yy استفاده از تأثیر روابط بین‌فردی و عوامل محیطی به منظور ایجاد انگیزه برای تولید و تبعیت

از رفتار پیشنهادی )Compliance(؛
yy پیشنهادی رفتار  یا  موضوع  دربارة  بیشتر  اطلاعات  جست‌وجوی  برای  ‌تشویق 

)Information seeking(؛ 
yy  ؛)Sensitize( حساس کردن مخاطبان نسبت به پیام‌های مشابه

این پیام‌ها شامل عناصری جهت برانگیختن حس جست‌وجوی فعال در مخاطبان هدف هستند 
تا او را برای جست‌وجو در منابع گسترده‌ای، چون تارنماهای اینترنتی، کتاب‌ها، مجله‌های علمی، 

)Nutbeam, 2015( .برنامه‌های تلویزیونی و پرسش از صاحب‌نظران تشویق و ترغیب کند

)Instruction( پیام آموزشی
این پیام‌ها به مخاطب اطلاعات مربوط به چگونگی اجرای رفتار یا عمل پیشنهادی را آموزش 
می‌دهد. اگر اجزاء فلان رفتار داراي جزئیات پیچیده باشد، پیام باید مخاطب را با یک طرح اولیه 
و آسان آموزش دهد. اگر افراد اطمینان کافی براي انجام رفتار نداشتند، پیام باید راه‌کارهایی براي 
افزایش کارآمدي فردي ارائه دهد و او را تشویق کند. اگر مخاطبان ما تحت فشار همتایان یا 
رسانه‌هاي دیگر قرار دارند، پیام‌هاي آموزشی می‌تواند مهارت‌هاي سواد رسانه و مقاومت در برابر 

فشار همتایان را تعلیم دهد. اهداف پیام‌های آموزشی عبارت‌اند از:
yyکسب دانش؛
yyآموزش و فراگیری مهارت؛
yyارائه اطلاعات جزئی؛
yyارائه اطلاعات آموزشی، تشویق و تقویت حوزه کارآمدی مخاطب؛
yyآموزش نحوة مقابله با مقاومت گروه همسالان؛
yy)Sparks, 2010( .ایجاد سواد رسانه‌ای برای مقابله با نمایش رفتارهای نادرست در رسانه‌ها

پیام اجتماعی یا ترغیب‌کننده
این پیام‌ها برای اقتباس و اتخاذ رفتار پیشنهادی مخاطب را قانع کرده و روشن می‌کنند که 
چرا باید رفتار پیشنهاد شده را قبول و یا از این رفتار خاص اجتناب کند. این‌گونه پیام‌ها بیشتر با 
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عقاید، باورها، نگرش و کلًا دانسته‌های افراد سر و کار دارند. پیام‌های اجتماعی سلامت بهترین 
عناصر نظریه‌های تئوری عمل منطقی، مدل احتمال تفصیل و تئوری تحریک محافظت را با هم 
ترکیب کرده و اصول خود را در قالب یک چارچوب مشخص عرضه می‌کنند. بر این اساس یک 
پیام اجتماعی سلامت از پیام خطر یا تهدید، پیام کارآمدی، راه‌حل‌های متنوع، طراحی شده به طور 

)Nutbeam, 2015(  .هدفمند برای مخاطبان خاص تشکیل شده است
در این نوع پیام، تمرکز اصلی بر تغییر یا ایجاد نگرش است و در مواجهه با مخاطبانی که تمایل 
بیشتري به تغییر دارند، به نحو ساده‌تري می‌تواند نگرش‌هاي مثبت را تقویت کند، رفتارهاي سالم 
گذشته را مستحکم کند و امکان تداوم رفتار توصیه‌شده را در طول زمان افزایش دهد. به وسیله 

جاذبه‌هاي متعدد مثبت و منفی می‌توان پیام‌هاي ترغیب کننده طراحی کرد. 
طراحی و ارائه یک پیام اجتماعی سلامت نیازمند یک فرایند سه‌ مرحله‌ای است. مرحلة نخست 
تعیین اطلاعات گذرا مانند اطلاعات مربوط به خطر یا تهدید و همچنین تعیین نسبی میزان کارآمدی 
راه‌حل پیشنهادی است. مرحله دوم، مشخص کردن ویژگی‌های فرهنگی و محیطی مخاطبان و 
مرحله سوم بهره بردن از تمامی این اطلاعات متغیر و عوامل ثابت برای ایجاد و تولید پیام اجتماعی 

است. )راثی تهرانی، 1389: 23(

نحوة ارائه پیام
نحوة ارائه پیام عبارت از تصمیم‌هایی است که منبع ارتباط، برای انتخاب و تنظیم و ترتیب کدها 
و محتوا می‌گیرد. در واقع روش ارتبـاطی، مجموعه‌ای از فرصـت‌هـای انتخاب و تصمیم‌گیری 
برای مجموع انتخاب‌هـا در مـورد تنظـیم و ترتیـب کـدها و محتوا است و عوامل دخیل در ایـن 
انتخـاب‌هـا، مانند شخصـیت، نگـرش، دانـش، فرهنگ، مهارت ارتباطی و جایگاه در اجتماع هم 
برای فرستندة پیام و هم گیرندة آن است. محتوای پیام عبارت از مطالب درون پیام است که به 
وسیلة یک منبع، بـرای بیـان هدفی انتخاب شده است. محتوا نیز دارای عناصر و ساخت است و 

شیوه‌هـای کنـار هم قراردادن محتواهای گوناگون در ارائه پیام بسیار مؤثر است.

استفاده از جاذبه هیجانی و شناختی
در حوزة سلامت، از طیف وسیعی از جاذبه‌ها در طراحی پیام‌هاي ترغیب‌کننده استفاده می‌شود. 
جاذبه‌ها به دو دستة هیجانی و شناختی تقسیم می‌شوند. می‌توان از جاذبه‌هاي گناه ـ که نوعی جاذبه 
هیجانی است  در طراحی پیام‌هاي ترغیب‌کننده استفاده کرد. یادآوري به افراد در مورد بی‌اعتنایی 
به رفتارهاي توصیه‌شده می‌تواند احساس گناه ایجاد کند. طراحان پیام می‌توانند پیام‌هایی طراحی 

کنند که پیش‌بینی کننده گناه باشد.
پیام‌هاي منطقی که بر شناخت تأکید دارند، با بیان حقایق، اشکال و اطلاعات، براي مثال حقایق 
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مرتبط با ایدز، علل آن، راه انتقال و روش‌هاي پیشگیري، مخاطب را متقاعد می‌سازند. این پیام‌ها 
براي افرادي که تحصیلات بالا دارند، ارزش زیادي دارد. به طور کلی از جاذبه‌هاي شناختی می‌توان 
براي مخاطبان با نیازهاي شناختی زیاد و از جاذبه‌هاي هیجانی براي مخاطبان با نیازهاي شناختی 

)Wilson, 2007( .کم استفاده کرد

استفاده از جاذبه‌های تهدید
پیام‌هاي حاوي تهدید در زمرة پیام‌هاي ترغیب‌کننده هستند که با توصیف حوادث ترسناک، براي 
ترساندن افراد طراحی شده‌اند و در پیشگیري از بیماري کاربرد فراوان دارند. این دسته از پیام‌ها 
به مردم هشدار می‌دهند که اگر به توصیه‌هاي موجود در پیام عمل نکنند، براي آنها این حوادث 
ترسناک اتفاق می‌افتند. طراحی پیام‌های تهدیدکننده، به‌خصوص در بسیج‌هاي پیشگیري از بیماري 
کاربرد فراوان دارد. ارائه یک یا چند راه حل ساده در جهت کاهش تهدید، می‌تواند اثربخشی پیام 
تهدید‌آور را افزایش دهد. واکنش افراد به پیام تهدیدآور به دو صورت شناختی یا هیجانی رخ 
می‌دهد. به عبارتی تهدید می‌تواند سبب پردازش اطلاعات و درگیري افراد با موضوع شده و یا 
سبب ایجاد ترس شود. افراد از این هیجان )ترس( به وجود آمده براي تجزیه و تحلیل پیام استفاده 
می‌کنند؛ چراکه معتقدند پیام حاوي اطلاعات ارزشمند و مفیدي است. این امر خواه ناخواه منجر به 
درگیري بیشتر افراد با پیام و پردازش نظام‌مند اطلاعات می‌شود. مطالعات انجام‌شده بر جاذبه‌هاي 
تهدید نشان می‌دهد که این جاذبه‌ها تأثیرات بالقوه ترغیب‌کنندگی دارند و می‌توانند سبب افزایش 
میزان پذیرش پیام شوند. تأثیرات آنها وابسته به ساختار پیام، متفاوت است. ارائه شدت متوسط 
ترس در پیام، تأثیرات بیشتري بر تغییر نگرش و رفتار عمومی مردم، نسبت به شدت ترس زیاد 
دارد. براي برخی افراد ـ مثلًا  افراد درگیر با موضوع ـ ارائه ترس به نسبت بیشتر از حد متوسط، 
اثربخشی بیشتري دارد. ارائه ترس بیش از حد می‌تواند سبب نادیده انگاشتن پیام از سوي مخاطب 

)Wilson, 2007( .شود

استفاده از پیام یک‌طرفه و دوطرفه
پیام‌های یک‌طرفه که فقط استدلال‌ها و مواضع مثبت را ذکر می‌کنند و از این طریق سعی در اقناع 
مخاطب دارند. این نوع پیام مـی‌تواند بر مخاطبانی کـه براي بار اول با یـک پیام مواجه می‌شوند، 
اثربخش باشد )Wilson, 2007(. پیام‌های دوطرفه با ذکر استدلال‌های موافق و مخالف یک نظر 
در کنار هم سعی دارند تا با روشنگری دربارة وجوه مختلف یک موضوع، آزادانه‌ آن را در معرض 
قضاوت مخاطب قرار داده و از این طریق به مقصود خویش نائل شوند. پژوهشگران دریافتند 
پیام‌های دوطرفه موجب به ‌وجود آمدن ابهاماتی در ذهن افرادی می‌شوند که با استدلال‌های مخالف 
آشنا نیستند. ارائة دو‌طرفة پیام، به مخاطبان کمک می‌کند تا از تکرار استدلال‌های مخالف در هنگام 
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مواجه شدن با پیام در امان باشند. )راثی تهرانی، 1389: 25(

استفاده از چارچوب مثبت یا منفی
چارچوب پیام می‌تواند مثبت یا منفی باشد. اطلاعات بهداشتی می‌توانند بر مزایاي انجام رفتار 
سالم یا هزینه‌هاي بهداشتی ناشی از انجام ندادن رفتار، متمرکز باشند؛ براي مثال یک بروشور 
براي افزایش موارد غربالگري سرطان ریه می‌تواند شامل مجموعه‌اي از جمله‌های توصیف‌کننده 
منافع بهداشتی در پی انجام غربالگري توصیه‌شده باشد؛ برای مثال »اگر شما آزمون غربالگري 
سرطان را انجام دهید، شانس بقاي شما افزایش می‌یابد«. یا می‌تواند شامل مجموعه‌اي از جمله‌های 
توصیف‌کننده هزینه‌هاي بهداشتی ناشی از عدم انجام غربالگري توصیه‌شده باشد؛ برای مثال »اگر 
‌شما آزمون غربالگري سرطان را انجام ندهید، در صورت ابتلا هزینه‌هاي سنگینی را باید بپردازید«.

)Wilson, 2007(

توجه به جنسیت مخاطب در طراحی پیام 
پیام‌هاي ترغیب کننده زنان براي انجام یک رفتار، تأثیرات متفاوتی بر مردان دارد. زنان عمدتاً به 
پیام‌هاي هیجانی پاسخ می‌دهند، که پیامدهاي اجتماعی انجام رفتار ناسالم براي خود، فرزندان و 
نزدیکان‌شان را یادآور می‌شود؛ در حالی‌که مردان تحت‌ تأثیر پیام‌هاي غیرهیجانی قرار می‌گیرند، 
که بر پیامدهاي فردي جسمانی انجام رفتار ناسالم تمرکز کرده باشد. توجه به جنسیت مخاطب با 

لحاظ موارد زیر خواهد بود:
1. قصد انجام رفتارهاي سالم در میان زنان بیشتر از مردان است.

2. زنان علاقة بیشتري در مورد سلامت خود، به جنبه‌هاي جسمانی دارند.
3. زنان بیشتر از مردان به پردازش نظام‌مند پیام‌هاي بهداشتی می‌پردازند.

4. زنان علاقه و توجه بیشتري به تأثیرات بلندمدت انجام رفتارهاي سالم دارند.
5. براي زنان جوان پیامدهاي اجتماعی انجام رفتار برجسته‌تر از مردان می‌نماید. 

)محمدی می‌گیرند.  قرار  هیجانی  پیام‌هاي  تأثیر  تحت  مردان  از  بیشتر  زنان  کلی  به طور   .6‌
و رفیعی‌فر، 1384(

 توجه به سن مخاطب در طراحی پیام
 در بسیج‌هاي اطلاع‌رسانی براي جوانان باید بر پیامدهاي منفی اجتماعی انجام رفتارهاي پرخطر 
متمرکز شد. هنگامی که هدف بسیج افراد مسن‌تر باشد، می‌توان بر هر دو پیامدهاي جسمانی یا 
اجتماعی انجام رفتارهاي پرخطر تأکید کرد. تأثیر همتایان بر رفتارهاي پرخطر نوجوانان، بیشتر از 
تأثیر والدین یا سایر افراد است. تأثیر همتایان به عنوان یک  عامل مؤثر بر افزایش موارد سوء مصرف 
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مواد، مصرف الکل، ارتکاب جرم و رفتارهاي پرخطر جنسی به اثبات رسیده است. )رفیعی‌فر، 
)1383

پیام مخاطب‌محور
پیامی است که برای پاسخ به نیازها، با توجه به شرایط و ویژگی‌های مخاطب طراحی شده است 
و اهداف اولیه آن تأمین نیازهای اصلی مخاطب است؛ هدف ارتباطات سلامت مخاطب‌محور هم 
ارائه اطلاعات خاصی است که گروه مشخصی از مخاطبان بدان‌ها نیاز دارند )مک‌کوایل، 1387(. در 
تحقيقات مختلف، انواع گوناگوني از مخاطبان شناسايي شده و در هركي ، از زاويه‌اي به آن پرداخته 
شده است. از كي ديدگاه، مخاطبان به عام و خاص تقسيم مي‌شوند. مخاطب عام، توده‌اي ناهمگون 
از افرادي استك ه به هر دليل، رسانه‌اي خاص را برگزيده‌اند با اين حال مخاطبان خاص اهميت 
بيشتري دارند، زيرا مؤثرتر و قاطع‌تر عمل مي‌كنند. مخاطبان عام، همه مشترياني ا مصرف‌كنندگان 
 كيرسانه هستندك ه به حكم سليقة مشترك، علاقه، نياز و احساسات خود، با رسانه ارتباط دارند؛ اما 
مخاطبان خاص گروهيك م تعداد هستندك ه بنا بر وظيفه و با نگاه ويژه مضمون رسانه‌ها را بررسي 

مي‌كنند. )سورين و تانكارد، 1381: 329(

استفاده از مثال
 طبق نظریة استفاده از مثال‌ها، افراد به جای تکیه بر اطلاعات اساسی و بنیادی در ارزیابی یک پدیده 
خاص، تمایل به استفاده از مثال‌ها و نمونه‌های گوناگون دارند، خصوصاً وقتی آن پدیده‌ها رایج و 

پخش‌شده باشند. )راثی تهرانی، 1389: 33(

استفاده از روایت
براي بسیاري از افراد پردازش درصد، احتمال و نسبت و غیره مشکل است. داستان کوتاه، مخاطب 
را بیشتر از آمار، درگیر موضوع مورد نظر می‌کند. نکته مهم آن است که ذکر داستان‌هاي کوتاه در 
ترغیب افراد جهت تشخیص زودرس انواع سرطان‌ها و مشکلات بهداشتی، اثربخشی بیشتري 
نسبت به بیان پاره‌اي آمار دارد. براي افراد بیشتر درگیر چارچوب منفی و براي افراد کمتر درگیر 

چارچوب مثبت ارجحیت دارد. )همان: 34( 

استفاده از پیام‌هاي طنزآمیز
این نوع پیام در یک قالب با  مزه مانند یک کارتون بیان می‌شود. پیام‌های طنزآمیز یک روش بسیار 
مناسب جهت جذب توجه و علایق هستند. این پیام‌ها در هنگام مقابله با برخی مسائل جدي، یک 
روش مفید براي کاهش تنش مخاطب هستند این پیام‌ها با ایجاد لذت و سرگرمی سبب یادگیري 
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و یادآوري پیام می‌شوند. مطالعات نشان داده‌اند که از این نوع پیام‌ها نباید در برنامه‌هاي پیشگیري 
از ایدز، به سبب جدي بودن ماهیت مسئله، استفاده کرد. این پیام‌ها براي افرادي که کمتر درگیر 

موضوع هستند مناسب است. )همان: 35(

منبع پیام 	
از مهم‌ترین ارکان فرایند انتقال یک پیام، فرستنده یا منبع پیام است. منبع درست می‌تواند موجب 

افزایش تأثیر پیام شود. منبع در پیام‌های سلامت به هشت نوع تقسیم می‌شود:
yyافراد و چهره‌های مشهور مانند بازیگران، هنرپیشه‌ها و ورزشکاران معروف؛
yyمقامات رسمی )رهبران دولتی و رؤسای سازمان‌های مهم(؛
yyمتخصصان، کارشناسان و صاحب‌نظران )پزشکان و استادان و پژوهشگران بنام(؛
yyمسئولان سازمان‌ها )رؤسای بیمارستان‌ها یا رؤسای هیئت مدیره شرکت‌های مهم(؛
yyمجریان حرفه‌ای و سخنران‌های رسمی؛
yyمردم معمولی )مردم کارگر یا طبقه متوسط(؛
yyافراد با تجربه خاص، مانند قربانی یک رفتار یا بیماری، نجات‌یافته یک بیماری؛
yy شخصیت‌های منحصر به ‌فرد، مثل شخصیت‌های کارتونی انیمیشن یا افراد شبیه‌سازی شده به

انسان. )سورین و تانکارد، 1381: 249(

روش‌شناسی
در پژوهش حاضر از روش تحلیل محتوای مقوله‌ای استفاده شده است. واحد تحلیل “مضمون” است. واحد 
شمارش کلیه متغیرها با واحد ثبت آنها یکسان است. جامعه آماری پژوهش کلیه مطالب سلامت‌محوری 
است که در سه روزنامه ایران، همشهری و جام‌جم از اردیبهشت 1393 تا شهریور 1394 منتشر شده‌اند. 
نمونه‌گیری به روش تصادفی سیستماتیک و دومرحله‌ای انجام شده است. انتخاب روزنامه‌های دولتی 
از آن رو صورت گرفت که مشخص کند پوشش موضوعات مربوط به سلامت  در خصوص طرح 
تحول نظام سلامت، که از سوی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی از اردیبهشت 1393 ابلاغ 
شد، چگونه صورت گرفته است. از میان کلیه مطالبی که با موضوع سلامت در روزنامه‌های مورد بررسی 
در فاصله زمانی اردیبهشت 1393 تا شهریور 1394 منتشر شده بود، جمعاً 145 مطلب مورد بررسی قرار 
گرفت. نمونه‌ها به صورتی انتخاب شدند که از تمامی روزهای هفته سه روز در نمونه موجود باشد. در 
صورتی که روز مورد نظر از سه تا بیشتر می‌شد، نمونه‌گیری تکرار می‌شد. با توجه به اینکه شش روز 
هفته )شنبه، یکشنبه، دوشنبه، سه‌شنبه، چهارشنبه و پنج‌شنبه( مورد نظر بود، به طور طبیعی از هر روز هفته 
‌باید سه تا انتخاب می‌شد و نیز با توجه به اینکه 17 ماه مورد بررسی بود،  از یکی از روزها دو  انتخاب

صورت گرفت. 
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در این تحقیق برای محاسبه ضریب قابلیت اعتماد )پایایی( از فرمول ویلیام اسکات، که در 
محاسبه تعداد زیرمقوله‌ها را نیز در محاسبه مد نظر قرار می‌دهد، استفاده شده است.  برای این 
منظور حدود ‌10درصد تعداد کل مطالب مورد بررسی انتخاب شد و جهت اعتماد به کدگذاری 
مقوله‌ها و در نتیجه رعایت اصل عینیت، لازم بود ضریب قابلیت اعتماد )پایایی( برای برخی 
متغیرهای پژوهش، به صورت جداگانه محاسبه شود. با توجه به اینکه برخی متغیرها نیاز به قضاوت 
نداشت پنج متغیر )جدول 1(  انتخاب و کدگذاری مجدد انجام شد. از آنجا که ضرايب به دست 
آمده و میانگین ضرایب ‌86درصد بالاتر از ‌70درصد است و در تحقيق‌های تحليل محتوا ضرايب 
قابل اعتماد بالاي ‌70درصد حاکي از جامع و مانع بودن تعاريف مربوط به متغير‌ها و مقوله‌هاي 

تحقيق است، لذا می‌توان نتايج اين تحقيق داراي عينيت و قابل اطمينان دانست.

جدول1.  محاسبه ضریب پایایی متغیرها
پارامترهای فرمول اسکات

مقوله‌ها
PoPeضریب قابلیت اعتماد

98درصد56درصد99درصدخبرسازان

90درصد79درصد97درصدپیام آگاهی‌بخش

96درصد50درصد98درصدپیام آموزشی

83درصد52درصد92درصدپیام ترغیب‌کننده

83درصد52درصد92درصدقالب پیام‌ها

یافته‌ها
در بررسی مطالب مورد بررسی سلامت مشخص شد، مطالب سلامت منتشر‌شده در روزنامه‌های 
ایران و جام‌جم )هر کدام 40درصد( و 20 درصد در روزنامة همشهری بوده است. بنابراین کمترین 

مطالب منتشر‌شده این حوزه مربوط به روزنامة همشهری است.

جدول 2.  توزیع فراوانی مطالب سلامت روزنامه‌ها
روزنامه

درصدفراوانیمنبع

5840ایران

5840جام‌جم

2920همشهری

145100جمع

... 
ت

وعا
طب

ر م
ر د

حو
ت‌م

لام
 س

ای
م‌ه

پیا
ی 

مای
ازن

ب



136

1 
ارة

شم
 / 

هم
ت‌و‌ن

یس
ل ب

سا
 /

بررسی پوشش موضوع‌های سلامت در روزنامه‌ها نشان داد دو موضوع “پرداختن به بیماری‌ها”  
“بیمه،  قوانین و سیاست‌های سلامت” در روزنامة همشهری فراوانی یکسان )‌26/9درصد(  و 
بیماران”، “طب سنتّی” و  کادر درمان و  میان  به روابط  “پرداختن  مانند  دارند و  موضوع‌هایی 
بررسی، ‌“گردهمایی‌های حوزه سلامت” اصلًا مورد توجه روزنامة همشهری در مطالب مورد 

نبوده است. 
روزنامه ایران موضوع “بیماری‌ها” را در اولویت خود داشته و با ‌36/8درصد بالاترین درصد فراوانی 
را در میان موضوعات سلامت داراست. ارتباطات میان‌فردی و گردهمایی‌ها، در میان موارد بررسی شده، 
در این روزنامه مشاهده نشد. روزنامه جام‌جم نیز موضوع “بیماری” را با ‌22/1درصد در صدر توجه خود 
به موضوعات سلامت دارد  و پس از آن منافع سلامت را با ‌20/8درصد مورد توجه قرار داده است و در 

میان موضوعات سلامت به موضوع “گردهمایی‌ها” هیچ اشاره‌ای نکرده است.

جدول 3.  توزیع فراوانی موضوع سلامت روزنامه‌‌ها

موضوع سلامت

روزنامه

جام‌جمایرانهمشهری

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

726/92136/81732/1بیماری

726/947611/3بیمه و قوانین

519/21221/1611/3عوامل خطر

311/51322/81120/8منافع سلامت

13/823/523/8زیرساخت‌ها

000023/8ارتباط افراد

27/711/823/8دارو

13/811/8611/3بیماری روانی

0035/311/9طب سنّتی

000000گردهمایی‌ها

261005710053100جمع

منظور از خبرسازان کسانی هستند که به نحوی سخنرانی، گفت‌وگو، دیدار و ... آنها باعث شده 
است که خبری در حوزه سلامت به‌ وجود آید. روزنامه‌ها سه گروه خبرساز را شامل مقامات 
منظر در روزنامة  این  از  داده‌اند.  قرار  را مورد توجه  کارشناسان و مسئولان سازمان‌ها  رسمی، 
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همشهری مسئولان سازمان‌ها، با ‌53/8درصد بیشترین گروه خبرساز در حوزه سلامت بوده‌اند و 
کارشناسان و مقامات رسمی در جایگاه بعدی قرار دارند.

پس  و  بوده‌اند  خبرسازان  گروه  مهم‌ترین  43/4درصد  با  کارشناسان،  ایران  روزنامة  در 
از آن مسئولان سازمان‌ها و مقامات رسمی قرار دارند؛ سایرین هم جایگاه درخور توجهی در 
با  نیز  این موضوع در روزنامة جام‌جم  نداشته‌اند.  یا رویداد مهم در حوزة سلامت  ایجاد خبر 
با  کارشناسان،  طوری‌که  به  است،  ملاحظه  قابل  متفاوت  درصدهای  با  و  رتبه‌بندی  همین 
‌‌65/4درصد بالاترین گروه خبرساز و سپس مسئولان سازمان‌ها و در رتبه سوم مقامات رسمی

جای گرفته‌اند.

جدول4.  توزیع فراوانی خبرسازان مطالب سلامت روزنامه‌ها

خبرسازان

روزنامه

جام‌جمایرانهمشهری

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

415/4611/323/8مقامات رسمی

519/22343/43465/4کارشناسان

1453/818341223/1مسئولین سازمان‌ها

000011/9مسئولان قضایی، وکلای دادگستری

13/80000نیروهای نظامی و انتظامی

00000نهادهای مدنی

00000سازمان‌های بین‌المللی

00000چهره‌های مشهور

27/735/735/8مردم معمولی

0011/900قربانی بیماری

0011/900معضلات

0011/900سایر

261005310052100جمع

مخاطبان  از  دسته  کدام  برای  را  خود  سلامت  مطالب  پژوهش،  این  بررسی  مورد  رسانه‌های 
صورت‌بندی می‌کنند؟ جدول 5 نشان می‌دهد مطالب سلامت عموم مردم را مورد توجه قرار 
می‌دهند. تنها روزنامه همشهری است که رتبه اول مخاطبانش به جای مردم، مسئولان و مردم 
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هستند. روزنامة همشهری در ‌41/7درصد از مطالب سلامت خود مسئولان و مردم را خطاب قرار 
داده است. روزنامة ایران از 54 مطلب مورد بررسی ‌50درصد مخاطبانش را مردم تشکیل می‌دهند 
و پیام سلامتی ویژه افراد مسن منتشر نکرده است. در روزنامة جام‌جم با 56 مطلب مورد بررسی 
‌46/4درصد مخاطبانش، مردم هستند و گروه مخاطب نوجوانان و جوانان به طور خاص مورد توجه 

نبوده‌اند. 

جدول 5.  توزیع فراوانی مخاطبان هدف مطالب سلامت

مخاطبان هدف

روزنامه

جام‌جمایرانهمشهری

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

833/327502646/4مردم

416/71018/51526/8گروه‌های خاص

14/21018/5916/1مسئولان

0035/623/6زنان

0035/611/8مردان

14/211/900نوجوانان و جوانان

000011/8افراد مسن

1041/70023/6مسئولان و مردم

241005410056100جمع

پیام‌های آگاهی‌بخش روزنامه‌ها
همان‌طور که در جدول 6 دیده می‌شود، پیام آگاهی‌بخش در 8 مقوله کدگذاری شده است، بدین 
معنی که هدف از پیام آگاهی‌بخش ایجاد شناخت دربارة مشکل، نشان دادن اهمیت موضوع، ارائه 
اطلاعات جدید، برانگیختن مخاطب برای فعالیت داوطلبانه، تشویق افراد و حساس‌سازی آنان 
برای واکنش به پیام‌ها است. در روزنامه‌ها پیام‌های آگاهی‌بخش بیشتر با هدف “ایجاد شناخت 
درباره موضوع یا رفتار خاص براي بخش بزرگی از جمعیت” صورت‌بندی شده‌‌اند به طوری‌که 
پیام‌های آگاهی‌بخش در میان 16 مطلب مورد بررسی روزنامة همشهری با ‌75درصد، 54 مطلب 
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مورد بررسی روزنامه ایران با ‌83/3درصد و 51 مطلب مورد بررسی روزنامه جام‌جم با ‌‌64/7درصد 
روی ایجاد شناخت در مخاطبان خود هدف‌گذاری کرده‌اند.

جدول 6.  توزیع فراوانی پیام‌های آگاهی بخش سلامت

پیام آگاهی بخش

روزنامه

جام‌‌جمایرانهمشهری

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

ایجاد شناخت درباره موضوع یا رفتار خاص براي 
12754583/33364/7بخش بزرگی از جمعیت

نشان دادن و بیان این مسئله که فلان مشکل بهداشتی 
318/823/747/8مهم است

ارائه اطلاعات جدید و آسان درباره موضوع بهداشتی 
16/323/71223/5مورد نظر

برانگیختن فعالیت داوطلبانه در بین مخاطبان مستعد 
0035/600و آماده

تشویق به جست‌وجوي اطلاعات بیشتر درباره فلان 
0023/723/9موضوع یا مساله مورد نظر

161005410051100جمع

پیام‌های آموزشی روزنامه‌ها
پیام‌های آموزش��ی با هدف کسب دانش، آموزش )فراگیری( مهارت، ارائه اطلاعات جزئی سلامت، 
ارائه اطلاعات آموزش��ی، تش��ویق و تقویت خودکارآمدی، آموزش نحوه مقابله با گروه همس��الان، 

ایجاد سواد رسانه‌ای و ایمن کردن مخاطبان در برابر آثار نامطلوب ارائه می‌شوند. 
بر این اساس همان‌ طور که در جدول 7 دیده می‌شود در روزنامه‌ها، پیام‌های آموزشی با چهار 
هدف کسب دانش، آموزش مهارت، ارائه اطلاعات جزئی دربارة سلامت و تشویق و تقویت 
خودکارآمدی کدگذاری شده‌اند و در سایر اهدافی که برای پیام‌های آموزشی در نظر گرفته شده 
است، پیامی کدگذاری نشده است. با این حال روزنامه همشهری در ارائه پیام‌های آموزشی خود 
بیشتر بر پیام‌هایی تأکید کرده است که اطلاعات جزئی درباره سلامت ارائه کرده‌اند، و با فراوانی 
‌88/9درصد در بین 9 مطلب مورد بررسی، قابل ملاحظه است؛ همچنین بر آموزش مهارت در ارائه 
پیام‌های سلامت توجه داشته است. اما شکل دیگر پیام آموزشی در این روزنامه در میان مطالب 
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مورد بررسی کدگذاری نشده است. 
در روزنامه ایران پراکندگی یکنواخت‌تری میان انواع پیام‌های آموزشی دیده می‌شود به گونه‌ای 
که هر 4 گروه نخست پیام‌های آموزشی کدگذاری شده‌اند. در این روزنامه از 19 مطلب کدگذاری 
شده در این بخش “ارائه اطلاعات جزئی سلامت” با ‌47/4درصد، رتبه نخست پیام‌های آموزشی و 

هدف “کسب دانش” دومین فراوانی را با ‌36/8درصد، داراست. 
این موضوع درباره روزنامه جام‌جم نیز بدین صورت است که در میان 33 مطلب مورد بررسی 
پیام‌های آموزشی سلامت با هدف “ارائه اطلاعات جزئی سلامت” با ‌42/4درصد، بیشترین فراوانی 
‌را و “تشویق و خودکارآمدی” با ‌27/3درصد، در رتبه بعدی پوشش مطالب آموزشی سلامت

قرار دارد.

جدول 7.  توزیع فراوانی پیام‌های آموزشی سلامت

پیام آموزشی

روزنامه

جام‌جمایرانهمشهری

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

00736/8618/2کسب دانش

111/115/3412/1آموزش )فراگیری( مهارت

888/9947/41442/4ارائه اطلاعات سلامت

00210/5927/3تشویق و تقویت خودکارآمدی

91001910033100جمع

پیام‌های ترغیب‌کننده روزنامه‌ها
جدول ‌8 توزیع فراوانی پیام‌های ترغیب‌کننده سلامت را نشان داده است. ترغیب‌کنندگی پیام‌های 
روزنامه  بین  این  در  است.  گرفته  قرار  بررسی  مورد  مطلب،  در 80  نیز  روزنامه‌ها  در  سلامت 
همشهری حاوی 15 مطلب پیام ترغیب‌کننده بوده است. بیشتر پیام‌ها )‌66/7درصد( حاوی پیام 
خطر یا تهدید بوده‌اند و کمترین فراوانی پیام ترغیب‌کننده در قالب “طراحی پیام دووجهی” و  نیز 

“طراحی پیام هدفمند” )‌6/7درصد( قابل مشاهده است. 
روزنامه ایران حاوی 30 پیام ترغیب‌کنندگی است. با ‌33/3درصد این پیام‌ها طراحی هدفمند 
پیام برای مخاطب‌های خاص را در نظر داشته است و طراحی پیام دو وجهی کمتر مورد توجه این 
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روزنامه بوده است.  این توزیع دربارة روزنامه جام‌جم نیز صدق می‌کند، به این صورت که بالاترین 
درصد فراوانی ‌34/3درصد را به خبرهای هدفمند برای مخاطب‌های خاص اختصاص داده است و 
5/7درصد پیام دووجهی مورد توجه بوده است. نکته درخور توجه این است که این میزان در بین 

35 پیام حاوی ترغیب‌کنندگی در روزنامه جام‌جم است.
جدول 8.  توزیع فراوانی پیام‌های ترغیب‌کننده سلامت

پیام ترغیب‌کننده

روزنامه

جام‌جمایرانهمشهری

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

1066/7930617/1پیام خطر یا تهدید

پیام کارآمد )دادن اطمینان به فرد براي داشتن 
0013/300توانایی جهت انجام رفتار توصیه‌ شده (

راه‌حل‌های متنوع )ارائه یک یا چند راه حل یا رفتار 
3209301547/9ساده براي کاهش تهدید(

طراحی پیام دووجهی )ارائه دلایل مخالف و موافق با 
16/713/325/7یک وضعیت(

طراحی هدفمند برای مخاطبان خاص )پیام شخصی 
16/71033/31234/3شده( )توجه به جنسیت و سن مخاطب(

151003010035100جمع

قالب‌بندی پیام‌های سلامت
همان طور که در جدول 9 ملاحظه می‌شود، روزنامه همشهری در 37 مطلب مورد بررسی بیشتر 
پیام‌ها را در قالب پیام‌های ایجابی ارائه داده است و با سهم کمتری، حدود ‌35/1درصد از پیام‌های 
استفاده نکرده و   مثبت و جاذبه هیجان  از جاذبة  استفاده کرده است. روزنامه همشهری  سلبی 

همچنین در صورت‌بندی پیام‌های خود از مثال بهره نبرده است.  
روزنامه ایران 53 مطلب مورد بررسی از نظر قالب‌های پیام دارد که در این بین ‌32/1درصد 
پیام‌ها ایجابی و ‌26/4درصد پیام‌ها سلبی‌اند. از جاذبه مثبت و تهدید نیز کمترین استفاده شده است. 

این روزنامه در صورت‌بندی پیام‌های سلامت خود از مثال استفاده نکرده است.  
روزنامه جام‌جم نیز از همین قاعده پیروی کرده است، به طوری‌که ملاحظه می‌شود، پیام‌های 
با  پیام‌های سلبی  با ‌30/4درصد بیشترین فراوانی را به خود اختصاص داده پس از آن  ایجابی 

‌28/6درصد قرار گرفته‌اند و استفاده از جاذبه مثبت در حداقل است. 
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جدول9.  توزیع فراوانی قالب‌های پیام در مطالب سلامت روزنامه‌ها

قالب‌های پیام

روزنامه

جام‌جمایرانهمشهری

درصدفراوانیدرصدفراوانیدرصدفراوانی

1335/11426/41628/6پیام سلبی

1643/21732/11730/4پیام ایجابی

0011/911/8جذبه مثبت

38/135/758/9جذبه منفی و ترس

12/7815/158/9جذبه‌های چندگانه

0059/435/4جاذبه هیجانی

12/747/5712/5جاذبه شناختی

38/111/923/6جاذبه‌ تهدید

000000استفاده از مثال

371005310056100جمع

بحث و نتیجه‌گیری
از میان موضوعات مختلف سلامت، روزنامه‌ها  موضوع “منافع مرتبط با سلامت، مثل تغذیه مناسب، 
ورزش و واکسیانسیون و ...” را  بیش از سایر موضوع‌ها مورد توجه قرار داده‌اند. خبرهای آگاهی‌بخش 
روزنامه‌ها درباره “ایجاد شناخت درباره موضوع یا رفتار خاص براي بخش بزرگی از جمعیت” است. 
است.  دربارة سلامت”  اطلاعات  “ارائة  با هدف  روزنامه‌ها  آموزشی  پیام‌های  می‌دهد  نشان  نتایج 
پیام‌های سلامت نشان داد روزنامه‌ها بیشتر پیام‌های ترغیب‌کننده را استفاده می‌کنند. رسانه‌ها برای 
قالب‌بندی پیام‌های خود از جاذبه‌های مختلفی در پیام استفاده کرده‌اند. روزنامه‌ها بیشتر از پیام‌های 

ایجابی در تدوین پیام‌های سلامت خود استفاده کرده‌اند.
پوشش موضوعات سلامت نشان داد از میان موضوعات مختلف سلامت، روزنامه‌ها موضوع 
“منافع مرتبط با سلامت مثل تغذیه مناسب، ورزش و واکسیانسیون و ...” را بیشتر برجسته کرده‌اند 
که نشانگر اهمیت این موضوع‌ها به‌ویژه از این منظر است که این موارد در رویکرد پیشگیری از 
بیماری قرار می‌گیرند که قطعاً بر درمان مقدم است. موضوعاتی نظیر رابطه درمانگران با بیماران، 
موضوع دارو، بیماران روانی و طب سنتّی، علیرغم اهمیت بسیار، کمتر مورد توجه روزنامه‌ها قرار 
گرفته است. چنین به نظر می‌رسد رسانه‌ها با تأکید بر منافعی که سلامت به دنبال دارد، به دنبال 

تقویت رفتارهای سالم در جامعه هستند.
یا  دربارة موضوع  »ایجاد شناخت  درباره  )‌74/3درصد(  با  روزنامه‌ها  آگاهی‌بخش  خبرهای 
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رفتار خاص براي بخش بزرگی از جمعیت« است. این خبرها با هدف افزایش آگاهی و هوشیاري 
مخاطبان راجع به موضوع بهداشتی، نوع رفتارها، و کارهایی که باید انجام شود و زمان و مکان انجام 

رفتارهاي توصیه‌شده، طراحی شده‌اند. 
همچنین نتایج نشان می‌دهد، ‌50/8درصد پیام‌های مورد بررسی پیام‌های آموزشی است، که 
هدف آنها “ارائة اطلاعات دربارة سلامت” است در پیام آموزشی، باید  فرد اطلاعاتی در مورد اینکه 

چگونه باید فلان رفتار را انجام دهد، به دست آورد. 
بررسی پیام‌های ترغیب‌کننده )‌33/7درصد( نشان می‌دهد بیشترین هدف انتشار آنها، “ارائه 
راه‌حل‌های متنوع )ارائه یک یا چند راه حل یا رفتار ساده براي کاهش تهدید(” در روزنامه‌ها تمرکز 

اصلی بر تغییر یا ایجاد نگرش است.
رسانه‌های مختلف، تصاویر متفاوتی از واقعیت ارائه می‌کنند. فریم‌های رسانه‌ای داخل متن قرار 
دارند و در آن ادغام شده‌اند. این فریم‌ها بر جنبه‌ها و ابعادی تکیه و تأکید می‌کنند که جهت خاصی به 
خواننده می‌دهند چون از واژگان خاصی استفاده یا به شیوه‌های خاصی استدلال می‌کنند. نتایج این 
پژوهش نشان داد خبرگزاری‌ها در صورت‌بندی پیام‌های سلامت بیشتر از “جاذبه‌های مثبت” پیام 
استفاده کرده‌اند که با فراوانی ‌32/4درصد کل پیام‌های مورد بررسی دیده می‌شود و روزنامه‌ها در 
تدوین پیام‌های سلامت خود بیشتر از “پیام‌های ایجابی” استفاده کرده‌اند که با فراوانی ‌34/2درصد 
دیده می‌شود. این بدان معنی است که هر دو رسانه بر نکات مثبت و پیامدهای مطلوب یک عمل 
تأکید می‌کنند، البته این چارچوب‌بندی مهم است، اما باید توجه داشت که برای مثال جاذبه‌هاي 
منطقی براي مخاطبان علاقه‌مند به موضوع مناسب است و جاذبه‌هاي هیجانی براي مخاطبانی 
مناسب است که در حال حاضر به موضوع پیام علاقمند نیستند. اگر مخاطب‌ از پیام بترسد، باید 
مطمئن شد که حتماً راهی براي کاهش تهدید، به آنها ارائه شود. اگر مخاطبان را مضطرب کنید و 
راهی براي کاهش اضطراب به آنها ارائه نکنید، پیام را نادیده می‌انگارند و طبق آنچه در پیام توصیه 
شده عمل نمی‌کنند. بنابراین هر نوع پیام سلامت چارچوب و قالب خاص خود را می‌طلبد تا بتواند 

تأثیرگذاری مناسبی بر مخاطب داشته باشد. 

پیشنهاد
در واقع ارتباطات سلامت به بررسی نقش رسانه‌ها در سلامت می‌پردازد و هر یک از مقولات 
ارتباطات سلامت شامل حمایت رسانه‌ای، آموزش از طریق سرگرمی، کمپین‌های سلامت و ارتباطات 
مخاطره است و این قابلیت را دارند که خود به‌تنهایی در رسانه‌های مختلف مورد بررسی قرار گیرند. 
از سوی دیگر نظر به اهمیت روزافزون و جایگاهی که شبکه‌های اجتماعی در میان شهروندان یافته‌‌اند 
استفاده از این شبکه‌ها برای ارتقاء سواد سلامت شهروندان توصیه می‌شود، البته مشروط بر آنکه 

امکان راستی‌آزمایی اطلاعات ارائه شده در این شبکه‌ها نیز به مخاطبان آموزش داده شود. 
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