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Objective The speed and ease of using the Internet has made it one of the most important sources of 
finding health information for pregnant women. Examining the online health information seeking behav-
iors for each society requires the use of a standardized local tool. Therefore, this study aims to develop 
the Persian version of online health information seeking questionnaire for pregnant women in Iran.
Methods This is a descriptive survey study. Participants were 357 pregnant women referred to Al-Zahra 
Hospital in Ahvaz, Iran. They completed the Persian version of online health information seeking question-
naire developed by Ahadzadeh and Sharif. The explanatory and confirmatory factor analyses and struc-
tural equation modeling were used to assess the factorial structure of the questionnaire in SPSS software, 
version 26 and LISREL v. 8.80 applications.
Results The findings of factor analysis yielded six factors of user attitude, perceived ease of use, internet 
use intensity, health information about the baby, health information about the labor, and health informa-
tion about pregnancy. These factors predicted 70% of the variance in online health information seeking 
behaviors, where the strongest predictor was the user attitude. The correlation between all factors was 
positive and significant. The results of the goodness of fit indices for all factors showed that the good fit 
of the 6-factor model. The Cronbach’s alpha for the overall scale was obtained 0.946, indicating its accept-
able reliability.
Conclusion The Persian version of online health information seeking questionnaire with acceptable valid-
ity and reliability can be used for pregnant women in Iran.
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S
Extended Abstract

Introduction

earching for health information online is 
done in a wide range, but one of the biggest 
problems and challenges in this regard is the 
inability of users to recognize the quality and 
accuracy of information. A study showed 

that in 89% of pregnant women, the use of online health 
information increased during pregnancy compared to 
pre-pregnancy period. According to the studies, reliable 
health information has a significant effect on reducing 
maternal and infant mortality rates. Also, studies have 
shown that most mothers do not share the health in-
formation found from the internet with gynecologists 
or health care providers, and on the other hand, health 
care providers are not aware of the existence of incor-
rect health information available on the Internet. Most 
of studies that have investigated the online search for 
health information in pregnant women have used ques-
tionnaires related to different patients to collect data. 
There is a lack of standard questionnaire in Persian to 
assess the health information seeking behaviors of Ira-
nian pregnant women. The current study aims to localize 
the Persian version of online health information seeking 
questionnaire developed by Ahadzadeh and Sharif.

Methods

The study population consists of all pregnant women 
referred to Fatemeh Al-Zahra Hospital in Ahvaz, Iran in 
2019 (n=5176). Based on Cochran’s formula, the sample 
size was determined 357. First the online health infor-
mation seeking questionnaire developed by Ahadzadeh 
and Sharif based on the technology acceptance model 
was translated using forward-backward technique. This 
questionnaire has four subscales: perceived usefulness, 
perceived ease of use, user attitude, and search intention. 
Two domains of internet use intensity and trust in inter-
net information were adjusted and added to the Persian 
version. The initial Persian version had 34 items rated a 
five-point Likert scale. Data analysis was done in SPSS 
software, version 26 software, using exploratory factor 
analysis and confirmatory factor analysis. The research 
model was evaluated using chi-square fit indices, NFI, 
TLI or NNFI, and RMSEA.

Results

Most of the participants were in the age groups of 21-
25 years (29.4%) and 26-30 years (25.2%). In terms 
of gestational age, 37.3% were in the 35-40 week of 
pregnancy. The results of the KMO test were 0.877, 
which indicated the adequacy of sampling for factor 
analysis. Bartlett’s test results which show the power 
of data to extract a specific factor, was also significant 
(X2=3766.187, P=0.000). In the factor analysis, consid-
ering the absolute value of 0.3, a large number of items 
were included in more than one factor. Therefore, the 
analysis was repeated with an absolute value of 0.5. At 
this stage, items 3, 4 and 28 were removed. The results 
of exploratory factor analysis showed 6 factors which 
were: user attitude, perceived ease of use, internet use 
intensity, health information about the baby, health in-
formation about childbirth, and health information dur-
ing pregnancy. Next, in LISREL software, the struc-
tural modeling was performed using confirmatory factor 
analysis. Examining the goodness of fit indices for the 
model showed X2=2421.29, df=419 and P=0.000.

Discussion

The results of Cronbach’s alpha for the overall scale 
and its subscales showed that the Persian version of 
online health information seeking questionnaire can be 
used to investigate the online health information seek-
ing behaviors of pregnant women in Iran. In examining 
the fit of the 6-factor model using the exploratory factor 
model, the results of Chi-square test, Bentler-Bont in-
dex, unstandardized goodness of fit index, and the root 
mean square error of approximation indicate the good fit 
of the 6-factor model of the present study.

It seems that pregnant women who constantly use the 
Internet and technology have more acceptance of tech-
nology and as a result, the anxiety caused by technology 
is reduced in them and they use the web to get health 
information with a better feeling and self-confidence.

Since human phenomena generally have various 
causes, their study requires consideration of multiple 
variables and constructs and examination of possibly 
complex relationships between them. Therefore, the use 
of structural equation modeling can be beneficial which 
was used in our study. the Persian version of online 
health information seeking questionnaire for pregnant 
women can be used in further studies in Iran. One of the 
limitations of current study was the difficulty recruiting 
the samples; therefore, since the current study was con-
ducted among pregnant women of one city, it is recom-
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mended to use the instrument among a larger group of 
pregnant women in other cities of Iran for further reli-
ability and validity assessment.
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هدف سرعت و سهولت استفاده از اینترنت باعث شده این ابزار به یکی از مهم ترین منابع کسب اطلاعات سلامت در زنان باردار تبدیل شود. 
بررسی جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت مستلزم استفاده از یک ابزار بهنجار و استاندارد متناسب با جامعه است. هدف پژوهش حاضر 

طراحی و هنجاریابی ابزار جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت در زنان باردار است.

روش ها پژوهش حاضر توصیفی است و به روش پیمایشی انجام شد. از روش های تحلیل عاملی اکتشافی و تحلیل عاملی تأییدی 
جهت هنجاریابی ابزار، استفاده شد. گردآوری اطلاعات با استفاده از پرسش نامه انجام شد. جامعه پژوهش شامل 357 نفر از زنان باردار 
مراجعه کننده به بیمارستان فاطمه الزهرا )س( اهواز در سال 1398 بود. تحلیل یافته ها با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 26 و لیزرل 

نسخه 8/8 انجام شد.

یافته ها یافته ها حاکی از تأیید شناسایی 6 عامل نگرش کاربر، سهولت درک شده، شدت استفاده از اینترنت، اطلاعات سلامت 
موردنیاز مادر در خصوص نوزاد، زایمان و شرایط بارداری بود. این عوامل 70 درصد از واریانس جست وجوی آنلاین اطلاعات 
بین کلیه عوامل مثبت و  بود. همچنین همبستگی  به عامل نگرش کاربر  بیشترین درصد مربوط  تبیین کردند. و  را  سلامت 
معنی دار به دست آمد. نتایج حاصل از بررسی برازش مدل در کلیه عامل ها نشان دهنده مطلوب بودن الگوی عوامل اکتشافی بود. 

آلفای کرونباخ کلی ابزار، 0/946 به دست آمد که نشان دهنده پایایی ابزار است. 

نتیجه گیری در بررسی جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت زنان باردار، الگوی 6 عاملی می تواند به شکل هنجار و بومی شده توسط 
پژوهشگران به کار رود.

کلیدواژه ها: 
رفتار اطلاع یابی سلامت، 

زنان باردار، مدل یابی 
معادلات ساختاری، 

تحلیل عاملی
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مقدمه

باتوجه به محبوبیت اینترنت به عنوان بستر دریافت اطلاعات  
سلامت، فضای وب و اطلاعات موجود در آن به یکی از هسته های 
اصلی تأمین اطلاعات سلامت تبدیل شده است. سرعت، سهولت 
استفاده و ارزان بودن دریافت اطلاعات از وب از عوامل محبوبیت 
اینترنت در این خصوص است. بین 75 تا 80 درصد از کاربران 
در سراسر جهان از اینترنت برای کسب اطلاعات سلامت استفاده 
می کنند ]1، 2[. جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت در میان 
زنان باردار نیز به طور قابل توجهی در حال افزایش است و اغلب 
به دوران  ابهامات و سؤالات مربوط  رفع  برای  اینترنت  از  زنان 
بارداری خود استفاده می کنند ]6-3[. 89 درصد از زنان باردار 
اظهار کردند در دوران بارداری استفاده از اطلاعات سلامت آنلاین 
نسبت به قبل از بارداری افزایش یافته است ]4[. بارداری یکی از 
مهم ترین و حساس ترین دوره های زندگی زنان است. در این دوره 
بدن مادر دستخوش تغییراتی می شود و به دنبال آن سؤالات و 
نگرانی هایی ایجاد می شود. از این رو مادران باردار برای رفع این  
نگرانی ها به اطلاعات سلامت نیاز دارند ]7[. به عقیده بیگی و 
بر کاهش  قابل توجهی  تأثیر  معتبر  اطلاعات سلامت  همکاران 
جست وجوی   .]9  ،8[ دارد  نوزادان  و  مادران  مرگ و میر  میزان 
اطلاعات سلامت در طیف گسترده ای انجام می گیرد، ولی یکی از 
بزرگ ترین مشکلات و چالش ها در این خصوص، ناتوانی کاربران 
در تشخیص کیفیت و صحت اطلاعات آنلاین است ]10[. اگرچه 
اغلب زنان باردار معتقدند اطلاعات سلامت آنلاین قابل اعتماد است، 
ولی در واقع، بخش زیادی از این اطلاعات نادرست یا قدیمی است 
]11[. همچنین مطالعات نشان می دهد اغلب مادران، اطلاعات 
سلامتی که از وب دریافت کرده اند را با متخصص زنان یا مراقبان 
بهداشت در میان نمی گذارند و از سوی دیگر مراقبان بهداشتی 
نیز از وجود اطلاعات سلامت نادرست موجود در اینترنت مطلع 

نیستند ]12[. 

از آنجاکه اطلاعات سلامت موجود در اینترنت یکی از مهم ترین 
منابع کسب اطلاعات در زنان باردار است، توجه به ماهیت رفتار 
آنان در هنگام جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت حائز اهمیت 
اطلاعات سلامت،  آنلاین  بررسی جست وجوی  به منظور  است. 
پیش بینی  برای  از مدل ها  یکی  دارد.  وجود  متعددی  الگوهای 
رفتار پذیرش فرد نسبت به فناوری های اطلاعاتی مختلف، مدل 
پذیرش فناوری دیویس1 است. مدل پذیرش فناوری دیویس با 
الگویی از نظریه عملکرد منطقی، توسط دیویس و همکارانش 
در سال 1986 ارائه شد ]13[. این مدل بر 2 عامل سودمندی 
درک شده و سهولت استفاده درک شده تمرکز دارد که به عنوان 
متغیرهای بیرونی بر نگرش کاربر و قصد او در استفاده از فناوری 
تأثیر دارند ]14[. بررسی پژوهش ها نشان داد علاوه بر مؤلفه های 

1. Technology Acceptance Model (TAM)

مدل دیویس، عوامل دیگری نیز بر جست وجوی آنلاین اطلاعات 
سلامت تأثیرگذارند و 2 عامل شدت استفاده از اینترنت و اعتماد 
به اطلاعات اینترنتی نسبت به سایر عوامل، بیشتر مورد توجه قرار 
گرفته بودند. از این رو این 2 متغیر در کنار متغیرهای مدل دیویس 

در پژوهش حاضر بررسی شدند ]15 -20[. 

بررسی متون نشان داد بخش قابل توجهی از پژوهش هایی که 
جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت در زنان باردار را بررسی 
پرسش نامه های  از  خود  اطلاعات  گردآوری  جهت  کرده اند، 
مربوط به بیماران مختلف استفاده کرده اند. این در حالی است 
که دوران بارداری با شرایط بیماری تفاوت قابل ملاحظه ای دارد.

به  نظر می رسد استفاده از پرسش نامه های مربوط به اطلاعات 
نبود  دلیل  به  باردار  زنان  گروه  در  بیماران  به  مربوط  سلامت 
پرسش نامه استاندارد در این خصوص است. همچنین برخی از 
پرسش نامه هایی که جهت بررسی جست وجوی آنلاین اطلاعات 
سلامت در گروه زنان باردار تنظیم شده اند، مانند پژوهش احدزاده 
و شریف نسخه ترجمه شده یک پرسش نامه خارجی است ]21[. 
ازاین رو وجود یک ابزار فارسی جهت بررسی جست وجوی آنلاین 
برای  را  زمینه  ایرانی می تواند  باردار  زنان  اطلاعات سلامت در 
انجام پژوهش های بیشتر با کمک یک ابزار استاندارد و هنجار شده 
هنجاریابی  پژوهش حاضر  انجام  از  بنابراین هدف  کند.  فراهم 
پرسش نامه فارسی جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت جهت 

زنان باردار است.

مواد و روش ها

پژوهش حاضر به روش پیمایشی انجام شد. جامعه پژوهش 
زنان باردار مراجعه کننده به بیمارستان فاطمه الزهرا )س( شهر 
اهواز در سال 1398 بودند. علت انتخاب این بیمارستان آن بود 
که در مرکز شهر قرار گرفته بود و با قبول بیمه های متفاوت از 
مراجعین، سبب افزایش تعداد آنان می شد. طبق آمار و گزارش 
بیمارستان، میانگین تعداد زنان باردار مراجعه کننده به این مرکز 
درمانی در طول 1 سال 5176 نفر بود. بنابراین براساس فرمول 

کوکران حجم نمونه 357 نفر تعیین شد. 

در  احدزاده  پژوهش  پرسش نامه  ابتدا  ابزار،  ساخت  برای 
خصوص جست وجوی اطلاعات سلامت آنلاین زنان براساس مدل 
پذیرش فناوری به روش استاندارد پیشرو و پسرو2 ترجمه و مورد 
استفاده قرار گرفت ]21[. سپس پرسش های لازم جهت بررسی 
2 متغیر شدت استفاده از اینترنت و اعتماد به اطلاعات اینترنتی 
با 34 سؤال در طیف  اولیه پرسش نامه  تنظیم شدند و نسخه 
لیکرت 5 گزینه ای تنظیم شد. جهت بررسی عامل سودمندی 
درک شده 4 سؤال )1 تا 4(، سهولت درک شده 5 سؤال )5 تا 
9(، نگرش کاربر 4 سؤال )10 تا 13(، شدت استفاده 4 سؤال 
)14 تا 17(، اعتماد به اطلاعات آنلاین سلامت 5 سؤال )18 تا 

2. Forward-Backward

زیور صباغی نژاد و همکاران. هنجاریابی پرسش نامه جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت
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22( و قصد جست وجو 12 سؤال )23 تا 34( در نظر گرفته شد. 
این پرسش نامه در اختیار تعدادی از اساتید دانشگاه علوم پزشکی 
جندی شاپور اهواز قرار گرفت و روایی صوری آن تأیید شد. سپس 
50 پرسش نامه در جامعه زنان باردار مراجعه کننده به بیمارستان 
فاطمه الزهرا )س( توزیع شد. شرط لازم عدم مشارکت مجدد 
نمونه ها در توزیع اصلی بود. جهت اجرای پژوهش، طرح مربوط از 
IR. ( کمیته ملی اخلاق در پژوهش های زیست پزشکی کد اخلاق

AJUMS.REC.1398.590 ( را دریافت کرد و در جریان توزیع 
پرسش نامه ها شرکت کنندگان در پژوهش پس از انتخاب تصادفی 
توضیحات  و  کرده  تکمیل  را  پرسش نامه ها  آگاهانه  به صورت 
لازم جهت شرکت در پژوهش و محرمانگی اطلاعات اخذ شده 
آلفای کرونباخ 0/941  با  پرسش نامه  پایایی  دریافت کردند.  را 
کاملًا مطلوب بود و هیچ کدام از سؤالات در صورت حذف، باعث 
توزیع شده،  پرسش نامه های  از  نمی شدند.  آلفا  ضریب  افزایش 
تمامی پرسش نامه ها بازگشت داده شد و همگی قابل تحلیل بودند. 
از پرسش نامه های توزیع شده، تمامی پرسش نامه ها بازگشت داده 

شد و همگی قابل تحلیل بودند. 

جهت تحلیل یافته ها، ابتدا با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 
26، آزمون آزمون کفایت نمونه گیری3 جهت تعیین کفایت نمونه 
انجام و سپس آزمون بارتلت جهت تعیین توان داده های پژوهشی 
برای استخراج عوامل اجرا شد. برای ارزیابی ساختار عاملی ابزار، 
ابتدا روش تحلیل عاملی اکتشافی با استفاده از روش استخراج 
این  به کار گرفته شد.  واریماکس  مؤلفه های اصلی و چرخش 
تحلیل با پذیرش شرط ارزش ویژه مساوی یا بزرگ تر از 1 و بار 
عاملی مساوی و یا بزرگ تر از قدر مطلق 0/3 و 0/5 انجام شد. 
این 2 آزمون به عنوان پیش فرض های تحلیل عامل بررسی شدند. 
سپس با استفاده از نرم افزار لیزرل روش تحلیل عاملی تأییدی 
برای تأیید ساختار عاملی اکتشافی انجام شد. در گام بعدی با 
استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 26، ماتریس، همبستگی میان 
عوامل اکتشافی که تأیید شده بودند، استخراج شد. همچنین مدل 
پژوهش با استفاده از شاخص های برازش مجذور کای، شاخص 
هنجارنشده برازندگی4، شاخص هنجارشده برازندگی5، شاخص 

تاکر لویز6، ریشه میانگین مجذورات خطای تقریب بررسی شد.

یافته ها

اغلب شرکت کنندگان از نظر سنی در گروه 21 تا 25 سال 
از نظر سن  تا 30 سال )25/2 درصد( و  )29/4 درصد( و 26 
دارند. قرار  بارداری   40-35 هفته  در  درصد   37/3 بارداری 

شاغل  آنان  درصد   81 و  بود  دیپلم  درصد   39/5 تحصیلات 
نبودند. نتایج آزمون آزمون کفایت نمونه گیری برابر 0/877 به 

3. Kaiser-Meyer-Olkin measure for sampling adequancy (KMO)
4. Non-normed Fit Index (NNFI)
5. Normed Fir Index (NFI)
6. Tucke-Lewis Index (TLI)

دست آمد که نشان دهنده کفایت نمونه برای کاربرد روش تحلیل 
عاملی بود. آزمون بارتلت که نشان دهنده توان داده های پژوهش 
برای استخراج یک ساختار عاملی خاص است، نیز معنی دار بود 

.)P= 0/000 ، 3766/187 =کای اسکوئر(

در تحلیل عاملی با در نظر گرفتن قدرمطلق 0/3، تعداد زیادی 
از عوامل در بیش از 1 عامل قرار گرفتند. بنابراین تحلیل با قدر 
مطلق 0/5 تکرار شد. در این مرحله گویه های 3، 4 و 28 حذف 
شدند. نتایج تحلیل عاملی اکتشافی، نشان دهنده 6 عامل بود. 
عوامل باتوجه به مبانی پژوهش، مدل فناوری دیویس و محتویات 
خود در 6 عامل نگرش کاربر، سهولت درک شده، شدت استفاده 
نوزاد،  مادر در خصوص  اطلاعات سلامت موردنیاز  اینترنت،  از 
اطلاعات سلامت موردنیاز مادر زایمان، اطلاعات سلامت موردنیاز 
مادردر شرایط بارداری نام گذاری شدند. جدول شماره 1 بارهای 

عاملی هر کدام از گویه ها را نشان می دهد. 

همان گونه که پیش تر اشاره شد، مدل دیویس شامل عوامل 
قصد  کاربر،  نگرش  درک شده،  سودمندی  درک شده،  سهولت 
جست وجو و استفاده واقعی بود و 2 عامل شدت استفاده از اینترنت 
و اعتماد به اطلاعات اینترنتی نیز در کنار عوامل مدل دیویس، در 
پرسش نامه پژوهش حاضر گنجانده شدند. پس از انجام تحلیل 
عامل  در  درک شده  سودمندی  عامل  داده ها  براساس  عاملی، 
نگرش کاربر ادغام شد و عامل قصد جست وجو به 3 عامل )نیاز به 
اطلاعات مربوط به بارداری، زایمان و پرورش نوزاد( تقسیم شد. 
این عوامل به صورت کلی 70/123 درصد از واریانس جست وجوی 
آنلاین اطلاعات سلامت در زنان باردار را تبیین کردند. همچنین 
مشخص شد عامل اول بیشترین میزان تبیین را با 41/15 درصد 
دارد و بعد از آن عامل دوم با 8/12 درصد، عامل سوم با 5/ 5 
درصد، عامل چهارم با 4/51 درصد، عامل پنجم با 4/05 درصد 
و عامل ششم با 3/45 درصد قرار داشتند. سپس محاسبه آلفای 
کرونباخ کلی مقیاس و خرده مقیاس ها انجام شد. نتایج نشان داد 
آلفای کلی مقیاس 0/946 است که نشان از اعتبار کاملًا مطلوب 
ابزار دارد. همچنین آلفای مربوط به خرده مقیاس اول 0/923، 
خرده مقیاس دوم 0/918، خرده مقیاس سوم 0/872، خرده مقیاس 
چهارم 0/792، خرده مقیاس پنجم 0/76 و خرده مقیاس ششم 
0/75 به دست آمد. ماتریس همبستگی بین عامل های کشف شده، 
استخراج شد. یافته ها نشان داد همبستگی کلیه عوامل مثبت و 

معنی دار است. نتایج مربوط در جدول شماره 2 ارائه شده است. 

در ادامه با استفاده از نرم افزار لیزرل، الگوی ساختاری با استفاده 
از تحلیل عاملی تأییدی استخراج شد. تصویر شماره 1، ضرایب 

استاندارد شده در الگوی ساختاری را نشان می دهد. 

بررسی برازش مدل نشان داد ضریب مجذور کای در الگوی 
 P=0/0000 فوق برابر 2421/29 با درجه آزادی 419 و در سطح
معنی دار است. نتایج مربوط به بررسی برازش مدل در جدول 

شماره 3 گزارش شده است. 
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جدول 1. تحلیل مؤلفه های اصلی با چرخش واریماکس برای الگوی جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت زنان باردار

عامل 6عامل 5عامل 4عامل 3عامل 2عامل 1گویهشماره

به نظرم کسانی که از اینترنت برای جست وجوی اطلاعات 13
0/773سلامت استفاده می کنند، روزآمد هستند. 

استفاده از اینترنت برای جست وجوی اطلاعات سلامت فکر 10
0/748عاقلانه ای است.

0/734به اطلاعات دریافتی از اینترنت اعتماد دارم.18

به نظرم داشتن اطلاعات سلامت اینترنتی باعث تأیید بهتر 12
0/729اجتماعی می شود.

اگر مطلب اینترنتی همراه با فیلم یا عکس باشد، به آن اعتماد 21
0/697می کنم.

استفاده از اینترنت برای جست وجوی اطلاعات تجربه خوشایندی 11
0/637است و دوست دارم آن را ادامه دهم.

جست وجوی اطلاعات سلامت در اینترنت باعث آرامش فکری و 2
0/616کاهش اضطرابم شده است.

جست وجوی اطلاعات سلامت در اینترنت باعث شده است، 1
0/572مدیریت بهتری بر سلامت روزانه ام داشته باشم.

اگر اطلاعات را از سایت معتبری دریافت کرده باشم،یا نویسنده 19
0/568آن معتبر باشد، به آن اعتماد می کنم.

اگر مطلب اینترنتی، بازدیدهای زیادی داشته باشد یا تعداد زیادی 22
0/565لایک گرفته باشد، به آن اعتماد می کنم.

اینترنت باعث شده، در هر زمان و هرمکان امکان جست وجوی 7
0/804اطلاعات سلامت بارداری برایم مقدور باشد.

0/788جست وجوی اطلاعات سلامت در اینترنت برایم راحت است.5

جست وجوی اطلاعات سلامت در اینترنت به زمان کمی نیاز 6
0/773دارد.

استفاده از اینترنت برای جست وجوی اطلاعات بارداری نسبت به 8
0/731سایر رسانه ها )مانند فیلم آموزشی( راحت تر است.

یافتن نکاتی برای مدیریت سلامتی در اینترنت برایم راحت 9
0/717است.

اگر مطلب به منابع معتبر پزشکی استناد کرده باشد، به آن اعتماد 20
0/551می کنم.

مراجعه شما به اینترنت جهت یافتن پاسخ سؤالات مربوط به 14
0/671سلامت در هفته چقدر است؟

مراجعه شما به اینترنت جهت یافتن پاسخ سؤالات مربوط به 15
0/636سلامت در ماه چقدر است؟

در شرایطی که ذهنتان درگیری مسئله خاصی مربوط به سلامت 16
0/530باشد، چقدر به اینترنت مراجعه می کنید؟

در شرایطی که سؤال خاصی ندارید، چقدرتفننی اطلاعات 17
0/522سلامت را در اینترنت دنبال می کنید؟

0/775اطلاعات مورد نیاز در زمینه مراقبت از نوزاد32

 اطلاعات مورد نیاز در زمینه شیردهی و موارد مربوط به آن 34
0/764)شیرمادر، شیر خشک، نگهداری شیر و ...(

0/749اطلاعات مورد نیاز در زمینه مشکلات و بیماری های نوزاد 33

اطلاعات مورد نیاز در زمینه نوع زایمان )سزارین، فیزیولوژیک( و 30
0/807نوع بیهوشی

0/614مطالعه داستان های سایر مادران از تولد نوزاد29

0/549اطلاعات مورد نیاز درزمینه بازگشت فیزیکی بدن بعد از زایمان31

0/653اطلاعات مورد نیاز در زمینه تغذیه در دوران بارداری26

اطلاعات مورد نیاز در زمینه محدودیت فعالیت فیزیکی در دوران 24
0/649بارداری

0/617اطلاعات مورد نیاز در زمینه ورزش های دوران بارداری27
0/526اطلاعات مورد نیاز در زمینه مشکلات و بیماری های بارداری25
0/365اطلاعات مورد نیاز در زمینه ویار و تهوع بارداری23
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همان گونه که یافته های جدول شماره 3  شان می دهد، شاخص 
بنتلربونت یا شاخص هنجارشده برازندگی برابر 0/9 و شاخص تاکر 
لویز یا شاخص هنجار نشده برازندگی برابر 0/91 بود. از آنجاکه در 
این 2 شاخص مقادیر برابر و بالاتر از 0/9 قابل قبول است ]22[، 
نتایج نشان دهنده برازش مدل است. مجذور برآورد واریانس خطای 

تقریب7 یا یکی از شاخص های اصلی نیکویی برازش در مدل یابی 
معادلات ساختاری است. مقدار این شاخص در مدل پژوهش حاضر، 
برابر 0/116 بود. براساس دیدگاه مک کالوم، براون و شوگاوارا اگر 

7. Root Mean Square error of Approximation (RMSEA)

تصویر 1. الگوی ساختاری عوامل اکتشافی تأیید شده
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جدول 2. ماتریس همبستگی بین عوامل اکتشافی

عامل 6عامل 5عامل 4عامل 3عامل 2عامل 1

1نگرش

0/7051سهولت درک شده

0/7920/7461شدت استفاده از اینترنت

0/3490/3080/3261اطلاعات مراقبت از نوزاد

0/5390/5030/5360/5421اطلاعات زایمان

0/5140/5330/60/4040/5201اطلاعات بارداری
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مقدار این شاخص کوچک تر از 0/1 باشد، برازندگی مدل بسیار عالی 
است. اگر بین 0/1 و 0/5 باشد برازندگی مدل خوب است و اگر بین 

0/5 و 0/8 باشد برازندگی مدل متوسط است ]23[.

بحث

تحلیل عامل اکتشافی جهت شناسایی مؤلفه های اصلی جست وجوی 
آنلاین اطلاعات سلامت در میان زنان باردار انجام شد و نتایج نشان 
داد خرده مقیاس نگرش، تعداد بیشتری از مؤلفه ها را در خود جای داد 
و بیشترین میزان بار عاملی مربوط به همین خرده مقیاس بود. نگرش 
فرد در هنگام جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت به مطلوب بودن 
استفاده از فناوری مربوط است. مطلوبیت می تواند تحت تأثیر عوامل 
مختلفی قرار گیرد. اگرچه در مدل دیویس نگرش کاربر تحت تأثیر 
متغیرهای بیرونی سهولت درک شده و سودمندی درک شده است، 
ولی در پژوهش حاضر عامل سودمندی در عامل نگرش به جست وجو 
ادغام شد. بنابراین می توان گفت نگرش کاربر ناشی از میزان سهولتی 
است که در هنگام کار با فناوری احساس می کند. سهولت استفاده به 
میزانی اشاره می کند که فرد باور دارد استفاده از یک فناوری، سهل 
و راحت است. در این خرده مقیاس، میزان سهولتی که فرد درک یا 
احساس می کند، حائز اهمیت است. هرچقدر فرد احساس سهولت 
کمتری در کار با فناوری داشته باشد، ممکن است به این نتیجه برسد 

که دشواری استفاده و زحمت ناشی از آن به فایده اش نمی ارزد.

با  مطابق  که  اینترنت  از  استفاده  همچنین خرده مقیاس شدت 
پیشینه ها، به پرسش نامه اضافه شده بود مورد تأیید قرار گرفت و 
کلیه مؤلفه های این عامل نیز بدون تغییر باقی ماندند. خرده مقیاس 
در  داشت،  وجود  دیویس  مدل  در  که  درک شده  سودمندی 
عاملی  تحلیل  در  قابل توجه  نکته  شد.  ادغام  نگرش  خرده مقیاس 
اکتشافی، تغییراتی است که در خرده مقیاس قصد جست وجو مشاهده 
برای  جست وجو  قصد  خرده مقیاس   به 3  خرده مقیاس  این  شد. 
اطلاعات مربوط به مراقبت از نوزاد، قصد جست وجوی اطلاعات مربوط 
به زایمان و قصد جست وجوی اطلاعات مربوط به مراقبت های بارداری 

تفکیک شد. 

نتایج مربوط به آلفای کرونباخ مقیاس کلی و خرده مقیاس ها 
بررسی  استفاده جهت  قابلیت  پژوهش  ابزار  که  نشان می دهد 
ایران  در  باردار  زنان  در  اطلاعات سلامت  آنلاین  جست وجوی 
عوامل  بین  همبستگی  ماتریس  الگوی  بررسی  در  داراست.  را 
معنی دار  و  مثبت  عوامل  کلیه  همبستگی  ضریب  تأیید شده، 
شدت  خرده مقیاس   2 بین  همبستگی  میزان  بیشترین  بود. 
استفاده از اینترنت / نگرش و شدت استفاده از اینترنت / سهولت 
درک شده بود. بنابراین می توان چنین استدلال کرد زنان بارداری 
که بیشتر از اینترنت استفاده می کنند، نگرش بهتری نسبت به 
جست وجوی آنلاین اطلاعات سلامت دارند و از وب برای بازیابی 
اطلاعات سلامت موردنیاز خود بیشتر بهره مند می شوند. همچنین 
هرچقدر شدت استفاده از اینترنت افزایش می یابد، کاربر سهولت 
بیشتری درک می کند. به صورت کلی به نظر می رسد هرچقدر 
افراد بیشتری از اینترنت و فضای مجازی استفاده کنند، راحت تر 
اطلاعات موردنیاز خود را نیز بازیابی می کنند یا احساس می کنند 
از  افرادی که مداوم  به نظر می رسد  امر راحت تر است.  این  که 
اینترنت و فناوری استفاده می کنند، پذیرش بیشتری از فناوری 
دارند و در نتیجه اضطراب ناشی از فناوری در آن ها کاهش می یابد. 
فرد با احساس بهتری که توأم با اعتماد به نفس است از وب برای 

دریافت اطلاعات سلامت استفاده می کند. 

به  مربوط  نتایج  اکتشافی،  عاملی  الگوی  برازش  بررسی  در 
مجذور کای، شاخص بنتلربونت، شاخص هنجار نشده برازندگی و 
مجذور برآورد واریانس خطای تقریب، همگی نشان دهنده برازش 
الگوی عاملی پژوهش حاضرند. از آنجاکه پدیده های انسانی عموماً 
دارای علت های مختلفی هستند، مطالعه آن ها مستلزم در نظر 
گرفتن متغیرها و سازه های متعدد و بررسی روابط احتمالًا پیچیده 
بین آن هاست. از این رو استفاده از مدل های معادلات ساختاری 
می تواند کاربرد ارزشمندی داشته باشد که پژوهش حاضر از آن 

منتفع است. 

جدول 3. شاخص ها برازش مدل پژوهش

نتیجهحد مجازبرآوردهای مدلشاخص

2421/29مجذور کای 

df=24P=0/0000تأیید

خوبکمتر از 0/1160/1ریشه میانگین مجذورات خطای تقریب

خوببالاتر از 0/950/9نیکویی برازش

خوببالاتر از 0/940/9برازش تطبیقی

قابل قبولبالاتر از 0/900/9برازندگی نرم شده

قابل قبولبالاتر از 0/910/9برازندگی هنجار نشده
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نتیجه گیری

آنلاین  جست وجوی  بررسی  جهت  بررسی شده  پرسش نامه 
اطلاعات سلامت در زنان باردار در ایران هنجار است و می تواند 
عاملی  الگوی  همچنین  شود.  استفاده  پژوهش ها  سایر  در 
شناسایی شده می تواند نیاز اطلاعاتی و رفتار اطلاعاتی زنان باردار 
را بررسی کند. اما در این بین، پژوهش حاضر با محدودیت در 
انتخاب جامعه و نمونه رو به رو بود، بنابراین از آنجا که پژوهش حاضر 
در میان زنان باردار یک شهر انجام شده است، برای تأیید و اعتبار 
بیشتر پیشنهاد می شود ابزار هنجارسازی شده در میان جامعه 
بزرگ تر از زنان باردار شهرهای دیگر ایران نیز توزیع و اجرا شود. 

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

این مقاله بخشی از یک طرح تحقیقاتی است با عنوان تبیین 
زنان  در  آنلاین  اطلاعات سلامت  بین های جست وجوی  پیش 
اهواز  )س(  الزهرا  فاطمه  بیمارستان  به  مراجعه کننده  باردار 
انجام شد و مصوب  که براساس مدل پذیرش فناوری دیویس 
دانشگاه علوم پزشکی جندی شاپور اهواز، در سال 1398 با اخذ کد 
از کمیته ملی اخلاق در   IR.AJUMS.REC.1398.590 اخلاق

پژوهش های زیست پزشکی است. 

حامي مالي

پژوهش حاضر با حمایت مالی و معنوی دانشگاه علوم پزشکی 
جندی شاپور اهواز انجام شده است.
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