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 ای مرور دامنه   ک ی سلامت:    ی مقابله با اختلالات اطلاعات   ی اقدامات و راهکارها 

 4ی  زارع فراشبند   روزه ی ف ،  3  یی احسان گرا ، ، 2  ان ی هاشم محمدرضا  ،  1  پور زال   ر ی ام 

 
 

   چكيده 
  ی جد   یی دها ی سلامت شده که تهد   ی اختلال اطلاعات   منجر به بروز عارضه   ن ی آنلا   های و پلتفرم   ی اجتماع   ی ها مختلف اطلاعات نادرست در حوزه سلامت و در بستر رسانه   ی ها گونه   و گسترده   ع ی انتشار سر   : مقدمه 

 سلامت در متون منتشر شده است.   ی لازم جهت مقابله با اختلالات اطلاعات   ی رها اقدامات و راهکا   یی رو هدف پژوهش حاضر، شناسا   ن ی جامعه به بار آورده است. از ا   ی برا 

   Web of Science  ،Scopus  ،PubMed  ،Proquest  ی اطلاعات   های گاه ی سلامت در پا   ی مرتبط با اختلالات اطلاعات   ی ها دواژ ی کل   ی و جستجو   ای ازروش مرور دامنه   ی ر ی گ حاضر با بهره   ی مطالعه   : ی بررس   روش 

 سلامت است.   ی مقابله با اختلالات اطلاعات   ی اقدامات و راهکارها   یی تحقق هدف شناسا   ی در پ   Embaseو  

و    سنجی شامل صحت   ی اقدامات در پنج مضمون اصل   ن ی شد. ا   بندی و دسته   یی شناسا   ی مقابله با اختلالات اطلاعات   ی مقالات برا   راهکارهای   و   اقدامات   ها، مقالات و استخراج داده   ی پس از مطالعه محتوا   : ها افته ی 

 شدند.   ی بند کنترل و نظارت دسته   ، ی طلاعات منابع ا   دسترسی   و   ارائه   آموزش،   و   پژوهش   ها، و تعامل افراد و سازمان   ی همکار   ، ی اب ی ارز 

بهداشت    ی ها جامعه در مقابل چالش   ی آگاه   ش ی در حوزه سلامت و افزا   ی و مقابله با اختلالات اطلاعات   ی ر ی شگ ی پ   ی برا   ی ر ی راهکارها، مس   ن ی نظام سلامت به ا   گذاران است ی توجه س   رود ی انتظار م   : ی ر ی گ جه ی نت 

 آورد. فراهم    ی آت   ی عموم 

 . اطلاعات سلامت   ی؛ ر ی شگ ی پ ؛  مقابله   ؛ راهکارها   ؛ اطلاعات نادرست   ی؛ اختلالات اطلاعات   : کلیدی   های واژه 
 

 . سلامت شود ریزی مناسب و سیاستگذاری صحیح برای مقابله با این پدیده در حوزه  تواند موجب برنامه ، راهکارهایی برای مقابله با اختلالات اطلاعاتی شناسایی کرد که می حاضر   پژوهش   نتایج   پیام کلیدی: 

 1403/ 1/ 10:  انتشار تاریخ   1402/ 12/ 250پذیرش مقاله:  1402/ 11/ 2مقاله:   دریافت 

 مدیریت اطلاعات سلامت .  ی امرور دامنه   ک یسلامت:  ی مقابله با اختلالات اطلاعات   ی اقدامات و راهکارها  . روزه یفی  فراشبند زارع  ، احسان یی گرا ، محمدرضا   ان ی هاشم ، ر یام   پورزال   ارجاع: 

 .50- 58  (: 1)  21؛ 1403
 

 مقدمه 
  رد ی پذ ی م   ر ی تأث   ی ط ی است که از تحولات مح   ی د ع ب   چند   ی ا ده ی تعامل انسان و اطلاعات پد 

  ی اطلاعات   ن ی نو   ی ها ی تحولات، گسترش روزافرون فناور   ن ی از ا   ی ک ی .  گذارد ی م   ر ی تأث   و بر آن 

ارتباط  تسه   ی و  سبب  که  در    د ی تول   ند ی فرا   ل ی است  جامعه  افراد  توسط  اطلاعات  انتشار  و 

ب  و  مختلف  ش   ی اجتماع   ی ها رسانه   ستر موضوعات  است.  گسترده   ی ناگهان   وع ی شده    و 

ن   ر ی اخ   ی ها در سال   19- د ی مانند کوو   یی ها ی ر ی گ همه  بر    ی ک ی   توان ی م   ز ی را  از عوامل مؤثر 

درمان و    ، ی ر ی شگ ی از پ   ی و ترس ناش   ی تعامل انسان و اطلاعات دانست. ناشناختگ   ی ده ی پد 

  ی که افراد بدون توجه به صحت و درست   شود ی سبب م   ا ی در سراسر دن   ها ی مار ی ب   ر ی وم مرگ 

سر  انتشار  به  سلامت  فر   ع ی اطلاعات  اطلاعات  نادرست،  اطلاعات  از  استفاده  و    بنده ی و 

  ن ی چن   امد ی بپردازند. پ   ن ی آنلا   ی ها پلتفرم   ر ی و سا   ی اجتماع   ی ها در شبکه   ی بداطلاعات جار 

عارضه   ، ی ت ی وضع  اطلاعات   ای وقوع  اختلالات  عنوان  و   ی با  در  است.  اختلال    اقع سلامت 

بداطلاعات در حوزه    ا ی   بنده ی به انتشار اطلاعات نادرست، فر   توان ی سلامت را م   ی اطلاعات 

 (. 1)  کند ی م   دا ی پ   وع ی ش   ی اجتماع   ی ها و شبکه   ی سلامت اطلاق کرد که عمدتاً در بستر مجاز 

در اطلاعات است،   ی که دال بر وجود نابهنجار  ی اختلالات اطلاعات  ی امدها ی پ  ح ی تشر 

ز   ی ها ی دشوار   ز ی ن  دارد؛  را  خود  اطلاعات   ک ی از    را ی خاص  انواع  به  محصول    ی سو  که 

  ان ی ب  ی برا  گر، ی د  ی اطلاعات نادرست است، اطلاق شده؛ از سو  م ی مستق  ر ی غ  ی ار گذ اشتراک 

نادرست    ی به کار رفته است که حاصل نشر عامدانه اطلاعات   رسان ب ی کننده و آس اطلاعات گمراه 

  جعلی   اخبار   انتشار   اگرچه ( .  2)   کردن صاحبان قدرت و ثروت است   اعتبار ی ب   ی برا   غ ی در قالب تبل 

  گیری همه   طول   در   اما   است؛   داشته   وجود   همواره   ها بیماری   خصوص   در   نادرست   اطلاعات   و 

 (.  3،4)   یافت   افزایش   چشمگیری   طرز   به   کرونا   ویروس 

  یا   جوهر   نمک،   آب   مصرف   با )   کرونا   درمانی   های روش   همانند   اطلاعاتی   و   اخبار   انتشار 

  خرید   باعث   قرنطینه   درباره   نامعتبر   اخبار   همچنین .  شد   ناصحیح   درمانی   خود   باعث (  سیر   خوردن 

  اینها .  شد   شهروندان   میان   در   ترس   ایجاد   باعث   واکسن   به   مربوط   اخبار   و   وحشت   با   همراه 

 (. 5)   است   افراد   روزمره   زندگی   در   سلامت   اطلاعاتی   اختلالات   انتشار   پیامدهای   از   هایی نمونه 

همواره وجود داشته    ها ی مار ی و اطلاعات نادرست در خصوص ب   ی اگرچه انتشار اخبار جعل 

 (. 3،4)   افت ی   ش ی افزا   ی ر ی کرونا به طرز چشمگ   روس ی و   ی ر ی گ است؛ اما در طول همه 
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 همکاران  وپور زالامیر 

  ا ی کرونا )با مصرف آب نمک، جوهر    ی درمان   ی ها همانند روش   ی انتشار اخبار و اطلاعات 

  د ی باعث خر   نه ی اخبار نامعتبر درباره قرنط   ن ی شد. همچن   ح ی ناصح   ی ( باعث خوددرمان ر ی خوردن س 

  نها ی شهروندان شد. ا   ان ی ترس در م   جاد ی همراه با وحشت و اخبار مربوط به واکسن باعث ا 

 (. 5)   روزمره افراد است   ی سلامت در زندگ   ی انتشار اختلالات اطلاعات   ی امدها ی از پ   یی ها نمونه 

عموم    ق ی همانند تشو   ی مختلف   ر ی در سراسر جهان، تداب   ی دولت   ی ها سازمان   ل، ی دل   ن ی به هم 

از وب   صحت   ی ر ی گ ی به پ  استفاده  با    ر ی تأث   ج ی ترو   ، سنجی صحت   ی ها ت ی سا اخبار مشکوک 

اطلاعات    نگونه ی کاهش انتشار ا   ی را برا   ره ی و غ   ی اجتماع   ی ها شبکه   ق ی رفتار از طر   ن ی مخرب ا 

 . ( 6،7)  و اجرا کردند   ی معرف 

اطلاعات نادرست سلامت در    وع ی و همکاران در مورد ش  Gisondi   مند مرور نظام   ج ی نتا 

سلامت شامل    در شش حوزه   عات ی نوع اطلاعات و شا   ن ی نشان داد که ا   ی اجتماع   ی ها رسانه 

اختلالات    ر، ی واگ   های ی مار ی ب   ی ر گی و همه   ر ی واگ   ر ی غ   های ی مار ی ب   گار، ی س   ا ی واکسن، مواد مخدر  

و   ، ی ارتباطات مجاز   ن ی است. همچن   شتر ی ب   یی دارو   های خوردن و درمان    های رسانه   ژه ی به 

.  اند کمک کرده   ی سلامت عموم   د ی اطلاعات نادرست و تهد   و گسترده   ع ی به انتشار سر   ، ی اجتماع 

و خدمات در دسترس    ی که اعتماد مردم به منابع اطلاعات   ی پژوهش نشان داد زمان   ن ی ا   ج نتای 

اطلاعات نادرست با سرعت   ند، ی به دست آ   ی معتبر به سخت  طلاعات که ا  ی زمان  ا ی کم باشد،  

 (. 8)   شود ی سلامت م   ی ها و کنترل مراقبت   ی و مانع اثربخش   ابند ی ی گسترش م   ی شتر ی ب 

به   ی که انتشار گسترده اختلالات اطلاعات  رسد ی توجه به آن چه گفته شد، به نظر م  با 

  ن ی ا   ی امدها ی از پ   ی ناش   ی ها ی و نگران   ها ی ر گی سلامت مانند همه   ی بحران   ط ی شرا   ان ی در جر   ژه ی و 

اطلاعات  سازمان   ی اختلالات  و  پژوهشگران    ا ی   ها پژوهش   انجام   سمت   به   را   ها سلامت، 

ا   ی اهبردها ر   ی حاو   هایی ه ی ان ی ب  با  (  9)   ی و بهرام   ی اختلال سوق داده است. بستان   ن ی مقابله 

  ی اجتماع   ی ها دادند که حضور فعال و مؤثر پزشکان و کارشناسان بهداشت در رسانه   شنهاد ی پ 

  ی برا   ی اصل   ی شنهاد ی پ   ی به عنوان راهبردها   ی حران و بهبود آموزش بهداشت عموم ب   ی در ط 

  شنهاد ی ( پ 10و همکاران )  Pennycook .باشند ی م   ی ات کاهش مسائل مرتبط با اختلالات اطلاع 

  ی ها رسانه   ی ها را در پلتفرم  (accuracy nudges) صحت اطلاعات   ی بررس   ی وندها ی دادند که پ 

و همکاران   Brennen .کمک کنند   ی کنند تا به مقابله با گسترش اخبار جعل   ی ساز اده ی پ   ی اجتماع 

از   ی مقابله با اختلالات اطلاعات   ی برا  یی شنهادها ی (، پ 12و همکاران )  VanBavel ز ی ( و ن 11) 

  یی شناسا   ستم ی س   ک ی (  13و همکاران )    Morales  ن، همچنی .  داشتند   ها منابع آن   ی ر ی گ ی پ   ق ی طر 

که خود    ی بر اساس رفتار و نحوه نگارش   ی جعل   ی محتوا   ص ی محتوا و فرستنده را به منظور تشخ 

  ه ی کردند که تجز   ی طراح   ی ( داشبورد 14همکاران ) و     Sharmaداد   شنهاد ی پ   کند، ی م   د ی کاربر تول 

اطلاعات نادرست در مورد    ل ی و تحل   ه ی احساسات و تجز   ل ی و تحل   ه ی موضوع، تجز   ل ی و تحل 

  تر یی را در تو   ی جعل   اخبار   شد ی آن م   ی و بر مبنا   داد ی ارائه م   تر یی تو   ی ها ا در پست ر   د ی کوو   ی مار ی ب 

 .کرد   ی ر ی گ ی پ 

کنند که توسط    شنهاد ی را پ   ی د ی کل   یی ها اند که شاخص ( تلاش کرده 15)   ن ی محقق   ی برخ 

  ل ی ذ   ی ارها معی   ها کرد. آن   ی بند را طبقه   ح ی دهنده اطلاعات صح ارائه   ی ها ت سای   وب   بتوان   ها آن 

مطلب، اشاره به منبع و صاحب    سنده ی بودن نو   ی واقع   ، واقعی   اطلاعات   ارائه :  اند را مطرح کرده 

و    ی بدون خطا و به دور از افکار و نظرات شخص   ق، ی اطلاعات معتبر، دق   تن اطلاعات، داش 

از اطلاعات نادرست،    ی ر ی کردن و جلوگ   لتر ی ف   ی راستا، برا   ن ی هم   در   .داشتن اطلاعات روزآمد 

مثال،   ی اند. برا کرده  شنهاد ی مدل و راهکار پ  ی تعداد  ی محققان متعدد  رسان، ب ی آس و   بنده ی فر 

Weiss    و Koohang (16  ) پ   ک ی نام »چارچوب  به  اطلاعات    ی ر ی شگ ی مدل سنجش  از 

اطلاعات مورد استفاده    ی جستجو   ند ی در فرآ   بران توسط کار   تواند ی کردند که م   جاد ی نادرست« را ا 

  ی منابع اطلاعات   ی اب ارزی   هنگام   در   کاربران   که   اند اظهار کرده   ن چنی   خود   مدل   در   ها . آن رد ی قرار گ 

 سه مرحله قرار دهند:    ن ی از ا   ی ک ی ( در  ب ی خود را )به ترت   د ی با 

. در هر  عات اطلا   ی ( سازمانده 3اطلاعات؛ و    ل ی و تحل   ه ی ( تجز 2اطلاعات؛    یی ( شناسا 1

با  کاربران  باشند   ی برخ   د ی مرحله،  داشته  در ذهن  را  و ملاحظات  تأملات   و    Kumar از 

Geethakumari   (17  ) اطلاعات در افراد    رش ی و پذ   ی ر ی گ م ی تصم   ر ی نظ   یی ندها ی فرآ   ی با بررس

  ط ی در مح   ی اختلالات اطلاعات   ص ی و تشخ   یی شناسا   ی برا   ی روش   ، ی شناخت   ی در متون روانشناس 

غلط    ا ی )درست   ی که مردم ارزش درست   ی هنگام   ها ی بررس  ن ی طبق ا . بر کردند   شنهاد ی وب پ 

  ی که شامل سازگار   رند ی گ ی چهار عامل را در نظر م   کنند، ی م   ی اب ی را ارز   ی بودن( هر اطلاعات 

 .باشد ی م   ی عموم   رش ی اعتبار منبع و پذ   ام، ی پ   ی کپارچگ ی   ام، ی پ 

مقابله با اختلالات   ی راهکارها   ی در داخل کشور به بررس  ز ین   ی محدود   قات ی تحق 

 برخی. اند کرده  شنهادی را پ  مواردی  کدام   هر  و  انددر حوزه سلامت پرداخته   ی اطلاعات

رسانه   ش افزای   ها پژوهش  الکترون   ای سواد  برا   ی کی و سواد  ا   ی را  با    ده ی پد   ن ی مقابله 

 ی بازدارنده برا   نی قوان   م ی تنظ  ز ین   ی گر ی د   محققان   ن همچنی (.  9،18)   اندداده   شنهاد ی پ 

 زی ن   ی گر دی   مطالعه (.  19)   اند دانسته   عملی   حل   منتشرکنندگان اطلاعات نادرست را راه 

بر شواهد را به عنوان   ی و انتشار اطلاعات موثق و مبتن  ی عموم  یآگاه   ی ها طرح   جاد ی ا 

  (. 20)  مطرح کرده است   ی اختلالات اطلاعات وع شی   با  مقابله   حل راه 

بق   تفاوت با  حاضر  ا   های پژوهش   ه یپژوهش  حاضر   نی فوق  مقاله  که  است 

پرداخته است اما   ی انواع اختلالات اطلاعات ی اقدامات و راهکارها  ی منحصراً به بررس

از   ی فرع  ی مدل به عنوان قسمت  ی معرف  ا ی  م ی مفاه  ی مقالات موجود ضمن معرف ر ی سا 

( شنی نفورم ی ا   س ی بر اطلاعات نادرست )م   شتر بی   و   اند راهکار هم پرداخته   شنهاد ی کار به پ

بوده  ش  ی پ  گر، ید   سوی   از .  اند متمرکز  اختلالات   19  -د ی کوو   وعی از  گسترش  و 

راهکارها   ی بررس  ازمند ی ن   ی اطلاعات زمان   یمجدد  بازه  در  اختلالات  با   یمبارزه 

 افتن ی و    ی گسترش اختلالات اطلاعات  ی درک چگونگ  ، ی. به طور کل م ای بوده   ی دتر ی جد 

 شتر ی در ب   که ن ی مقابله با آن مهم است. با توجه به ا   ی بر شواهد برا   ی مبتن  ی ا ه حل راه 

 قی توجه شده است، تحق   ی اختلالات اطلاعات  ت یمطالعات اغلب تنها به شرح و اهم 

راهکارها استخراج  به  که  است  آن  بر  برا   ی حاضر  اختلالات   ی مناسب  با  مقابله 

 .ردازد به طور مستقل بپ   ن ی ش ی سلامت در مطالعات پ  ی اطلاعات

  بررسی   روش 
با    ای راهکارها و اقدامات مقابله   یی با هدف شناسا   ی ا مطالعه حاضر به روش مرور دامنه 

نگارش    ی سلامت در متون موجود انجام شد. پژوهش بر اساس راهنما   ی اختلالات اطلاعات 

 Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) زما ی پر 

(PRISMA)) (21)    بر جوانا  مؤسسه  دستنامه   Joanna Briggs Institute) گز ی و 

Reviewers’ Manual)     برای  .( انجام گرفته است 23,22)   ، ی ا مرور دامنه   ی شناس روش   ی برا  

  و   مقالات   های کلیدواژه   و   متخصصان   نظر   از   ستفاده ا   بر   علاوه   مترادف   های واژه کلید   تعیین 

  EMtree, CINAHL  ،  MeSH ،  ERIC ،  LISTA  های اصطلاحنامه   از   مرتبط،   انتشارات 

 . شدند   بندی دسته   زیر   گروه   سه   به   شده   انتخاب   های کلیدواژه .  شد   استفاده 
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1) Misinformation, mis-information, information disorder, fake news, 

disinformation, misleading information, false information, fake information, 

Conspiracy Theories, Conspiracy belief, rumor, mal-information, and 

misconception 

2) Implication, solution, and suggestions 

3) Medical and health.  

  ر ی ز   ی انتخاب شده، مدارک مرتبط بر اساس راهبرد کل   ی ها دواژه ی با توجه به کل  سپس 

 .جستجو شدند 

(Implication* OR solution* OR suggestion*) AND (misinformation OR 

mis-information OR “information disorder*” OR “fake news” OR 

disinformation OR dis-information OR “misleading information” OR “false 

information” OR “fake information” OR “Conspiracy Theor*” OR 

“Conspiracy belie*” OR rumor* OR rumour* OR malinformation OR mal-

information OR misconception*) AND (medical OR health). 

  Embase  و   Web of Science  ،Scopus  ،PubMed  ی اطلاعات   ی ها گاه ی در پا   جستجو 

ارد   ن ی فرود   خ ی در تار  انجام شد. برا 2023  ل ی )مارچ تا آپر   1402  بهشت ی تا  منابع    افتن ی   ی ( 

پا    Google Scholarاز   ، ی خاکستر  پا   ی اطلاعات   ی ها گاه ی و  به  مانند نامه ان ی مربوط   ها 

ProQuest    فهرست مقالات    ق ی از طر   ها ش ی مقالات هما   ی جستجو   ن، ی استفاده شد. علاوه بر ا

 .صورت گرفت   فلا، ی ا   ی الملل ن ی ب   ی ها ش ی مرتبط، از جمله هما   ی ها ش ی هما 

ک   تمام   خروج:   و   ورود   معیارهای  مرور   ی و کم   ی ف ی مطالعات  مطالعات  جز  و  ی )به   )

  بهشت ی ارد   ان ی و مرتبط با اهداف پژوهش بودند تا پا   ی س ی انگل   ی ها که به زبان   ها نامه ان ی پا 

به متن کامل    ی که دسترس   ی ، در مطالعه گنجانده شدند. مطالعات 2023  ل ی ، معادل آپر 1402

 .نبود، از مطالعه حذف شدند   سر ی ها م آن 

  ی ت ی شود، محدود   ی اب ی منابع با موضوع پژوهش باز   ن ی تر مرتبط   که ن ی ا   ی برا منابع:    انتخاب 

شده در    ی اب ی . از کل منابع باز د ی نگرد ( و نوع منبع )مقاله( در جستجو اعمال  ی س ی بجز زبان )انگل 

منبع(، پس از    8483)   ی دست   ی و جستجو   ی ذکر شده، منابع خاکستر   ی اطلاعات   های گاه ی پا 

عنوان و    ی ماند. پس از مرحله غربالگر   ی منبع باق   3420تعداد    ، در اندنوت   ی حذف موارد تکرار 

تمام متن    ی ماند. پس از مرحله غربالگر   ی منبع باق   424ورود و خروج، تعداد    ی ارها ی و مع   ده ی چک 

 .شدند   انتخاب   ها داده   ل ی ورود به مرحله تحل   ی منبع برا   15تعداد    ت ی مقالات، در نها 

پژوهش انجام گرفت. در    م ی انتخاب منابع به صورت مستقل توسط دو عضو از ت   ند ی فرآ 

فرد سوم خارج    ک ی   ی با داور   ا ی  (consensus) ی جمع   توافق   ق ی صورت عدم توافق، موارد از طر 

  ی اب ی ارز  ، ی ا دامنه  ی مرورها  ی برا   گز ی جوانا بر  ی پژوهش حل و فصل شد. طبق راهنما  م ی از ت 

  ی اب ی مطالعه، ارز   ن ی در ا  ن، ی (. بنابرا 22ضرورت ندارد )   ی ا طه ی ح   ی رها مطالعات در مرو   ت ی ف ی ک 

 .مطالعات انجام نشده است   ت ی ف ی ک 

سال انتشار، کشور    سنده، ی مربوط به هر منبع، شامل نام نو   اطلاعات :  ها داده   استخراج 

مقابله با اختلالات    ی راهکارها   ا ی مورد مطالعه، نوع مطالعه و نمونه پژوهش، و در آخر، اقدامات  

هر    ی شدند. برا   ی ر ها، گردآو فرم مخصوص استخراج داده   ک ی سلامت با استفاده از    ی اطلاعات 

  ق ی مطالعه، دو مرورگر به صورت مستقل اطلاعات را استخراج کردند و موارد عدم توافق از طر 

 .پژوهش حل و فصل شدند   م ی فرد سوم خارج از ت   ی با داور   ا ی  (consensus) ی توافق جمع 

شده با هدف    ی اب ی مقالات باز   ی ها، محتوا داده   ب ی ترک   ی برا   : ها داده   ی ف ی ک   ب ی ترک   روش 

به دست    ی ها انجام گرفت. سپس داده   ی ت ی ها به صورت روا داده   ب ی شده و ترک   سه ی پژوهش مقا 

ارائه شدند.   ی بند و گروه   ب ی آمده، ترک    های خوشه   از   یک   هر   تراکم شده و در قالب جداول 

ب   در   توان می   را   موضوعی  ک   قالـ    . داد   نشان   راهبردی   نمـودار   یـ

 ها یافته 
  و   ها آن   ی شده و مراحل غربالگر   ی اب ی تعداد مقالات باز   ک، ی در شکل    PRISMAنمودار  

.   . دهد ی وارد شده به پژوهش را نشان م   نهایی   مقالات   تعداد 

 
 برای فرآیند بررسی منابع   PRISMA. نمودار  1شکل  

 

آمده اند  بدست هاداده پایگاه جستجوی طی که مقالاتی تعداد

(8402) 

دست آمدند منابع به سایر از که اضافی مقالات تعداد

(81) 

 (3420تعداد مقالات پس از حذف موارد تکراری )

 (3420تعداد مقالاتی که غربال شدند )
تعداد مقالاتی که از مطالعه خارج 

 (2996شدند )
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شایستگی،  از بررسی که پس کاملی مقالات تعداد

 (424گرفته شدند ) کاربه
 مطالعه از که کاملی مقالات تعداد

 (409): خارج شدند

دلیل: عدم مطابقت با اهداف 

 بکار تحلیل کیفی و تجزیه در که مطالعاتی تعداد

 (15رفتند )
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 همکاران  وپور زالامیر 

 

 ( سال   حسب   بر   تنظیم )   پژوهش   به   شده   وارد   مقالات   اطلاعات :  1  جدول 

 نوع مطالعه  نمونه مطالعه 
کشور محل انجام  

 پژوهش 
 نویسنده  سال 

شماره  

 رفرنس 
 ردیف 

 V. L. Rubin 24 1 2019 کانادا  مطالعه کیفی  متون 

کننده و جستجوگر اطلاعات در  مشارکت    2942
 19  - مورد کووید 

 مطالعه کمی 
 امریکا، کره جنوبی، 

 سنگاپور 
2020 

H. K. Kim, J. Ahn, 

L. Atkinson, L. A. Kahlor 
25 2 

 مطالعه کمی  روانشناسان 
  تحت پوشش   کشور   16

   WHOمناطق  
2020 R. Ransinga, et al. 26 3 

 O. D. Apuke & B. Omar 27 4 2020 نیجریه  کمی مطالعه   های اجتماعی کاربر شبکه   650

 V. Tangcharoe, et al. 28 5 2020 سوئیس ،  امریکا  مطالعه کیفی  های بحث ایده در گروه   594

 & D. P. Ljungholm 2020 مانی و ر  مطالعه کمی  نظر از کاربران اینترنت   3600

M. L. Olah 
29 6 

 2020 پاکستان  مطالعه کیفی  خبرنگار   25
S. Jamil & G. Appiah-

Adjei 
30 7 

 E. K. & Vraga, L. Bode 31 8 2020 امریکا  مطالعه کیفی  نظرات متخصصین و شواهد موجود 

متخصصین اطلاعات، فیلسوفان، اصحاب رسانه  
 و سیاستگذاران 

 D. Baines & R. J. R. Elliott 32 9 2020 انگلستان  مطالعه کیفی 

 2021 نیجریه  مطالعه کمی  کذب کننده درگیر اخبار  شرکت   385
O. D. ApukeBahiyah &B. 

Omar 
33 10 

 S. Bushuyev, et al. 34 11 2021 کراین و ا  مطالعه ترکیبی  گیری های مرتبط با اطلاعات و همه سازمان 

 D. Scannell, et al. 35 12 2021 امریکا  مطالعه کیفی  توییت مرتبط با واکسیناسیون   1000

 J. R. Bautista  etal. 36 13 2021 امریکا  مطالعه کیفی  پرستار پزشک و    30

 2021 ایران  مطالعه کیفی  های اجتماعی پنج گروه عمومی در شبکه 
P.Bastani-Seyyed Mostafa 

Hakimzadeh- -M. A. Bahrami1 
37 14 

 M. Daradkeh 38 15 2022 امارات  مطالعه کمی  19توییت مرتبط با کووید   40359

 نشان  را   ها داده   تحلیل   و   استخراج   مرحله  به   شده   وارد   مقالات   اطلاعات   1  جدول 

 هدف   اساس   بر   آمده   دست به   های داده   ، (1  جدول )   مرتبط   منابع   مطالعه   از   پس .  دهد می 

 سلامت   اطلاعاتی   اختلالات   با   مقابله   برای   اصلی   راهکار   یا   اقدام   پنج   به   پژوهش 

 (.  2  جدول )   شدند   بندی دسته 

 



 
 

 
 

http://him.mui.ac.ir 

  سلامت یاختلالات اطلاعاتمقابله با 

 54 1403بهار /اول شماره/  یک و بیست دوره/  سلامت اطلاعات مدیریت

 سلامت   اطلاعاتی   اختلالات   با   مقابله   برای   فرعی   و   اصلی   راهکارهای   و   اقدامات :  2  جدول . 

 اقدام و راهکار فرعی  اقدام و راهکار اصلی 

 سنجی و ارزیابیصحت

 (37)اتوماتیکتوسعه ابزارهای بررسی و صحت سنجی اتوماتیک و نیمه 
 (30)سنجی و تأیید اخبارنگاران برای صحتآموزش به خبرنگاران و روزنامه

 ( 25)تقویت مهارت تفکر انتقادی 
 (26)شناسایی اطلاعات موثق و اقدام سازنده برای انتشار آن 

 (26)همراه یا مواد چاپیهای تلفن سایت های رسمی یا برنامهافزارهای صحت سنجی مرتبط با  وبها و نرمتوسعه سامانه
 (27)های جمعی مجازی و غیر مجازی ایجاد محدودیت در انتشار اطلاعات برای  رسانه

 (28)بررسی دقیق و تأیید شواهد و اطلاعات
 (36)های اجتماعیتأیید اطلاعات سلامت و شناسایی اطلاعات نادرست در رسانه

 ها همکاری و تعامل افراد و سازمان 

 ( 20ای در درک و طراحی اقدامات و ابزارها)تهرویکردهای چندرش

 (30سازی خبرنگاران)نگاران و همکاری در آموزش و مطلعهای روزنامهتشکیل کمیته

 (31اجماع نظرات متخصصین )

 (  24نگاری و روانشناسی)ای، روزنامهای در بین متخصصان علم اطلاعات، مطالعات رسانههمکاری بین رشته

 (33دهندگان رسمی اطلاعات مثل دولت و مراکز بهداشتی درمانی با شهروندان)مشارکت ارائه 

 (27ارائه همزمان و مشترک اطلاعات بهداشتی درمانی توسط مراکز رسمی)

 پژوهش و آموزش 

 (20های نوین مانند یادگیری ماشین)ای برای تحقیق در فناوری طراحی رویکردهای چندرشته

 ( 30محور و غیر شخصی)خبار به صورت مشاهدهآموزش خبرنگاران برای پوشش ا

 ( 35های بهتر مقابله با گسترش اطلاعات نادرست)گسترش تحقیقات مبتنی بر داده برای درک و اتخاذ تصمیم

 ( 32های اختلالات اطلاعاتی)توسعه رویکرد علمی و شفاف در ارائه تعریف

 (24های مبتنی بر اطلاعات )ر آموزشتقویت درک عمیق از پدیده اینفودمیک )اختلالات اطلاعاتی( د

 ( 27افزایش دانش مردم توسط نهادهای ذینفع به منظور درک خطرات گسترش اختلالات اطلاعاتی)

 ارائه و دسترسی به منابع اطلاعاتی 

 (38نادرست)جامعه نسبت به اطلاعات  ی آورتاب تیو تقو نان یقابل اطم یارائه منابع اطلاعات

 (32ت)ق یحق  ی و پیکربندی مجدد مفهومشفاف و بازساز  ی ها فیبه تعر  ازین

 (25)بر شواهد  یمبتن یبهداشت ی ها ییراهنما ارائه

  (33مجازی)و  جمعی ی هارسانه قیعموم از طر  ش آن برای گستر  و حیاطلاعات صح اشتراک

 (34)داده و دانش   ی هاگاهیپا ،یاطلاعات ی ها ستمیتوسط س قیاطلاعات دق  ارائه

 (29)و مسئولانه  طرفی، بموثقاطلاعات  پخش

 کنترل و نظارت 

 (38های اجتماعی)بررسی دلایل مخالفت با واکسیناسیون و شایعات مرتبط در رسانه

 (37نظارت حقوقی و اعمال فشار اجتماعی بر انتشار اطلاعات در زمان بحران)

 ( 25انتشار اطلاعات)سازی روند پایش و کاهش تماس با اطلاعات نادرست و نظارت بر روشن

 (27های منتشر شده توسط دوستان، خانواده و افراد مشهور)نظارت و دقت در ارسال پیام

 بحث 
 با  مقابله   راهکارهای   و   اقدامات   بررسی  به   که   مطالعاتی   سایر   با   حاضر   پژوهش 

 بهرامی  و   بستانی   مطالعه  مثال   برای .  دارد   همخوانی  اند پرداخته   اطلاعاتی   اختلالات 

 که  دادند   پیشنهاد   را   بخشی آگاهی   جهت   اجتماعی   های رسانه   در   پزشکان   حضور (  9) 

 همچنین.  شد   مطرح   ها سازمان   و   افراد   تعامل   و   همکاری   عنوان   با   پژوهش   این   در 

Pennycook   که  دادند   پیشنهاد   جعلی   اخبار گسترش   با  مقابله   برای(  10)  همکاران   و 

 سازیپیاده   اجتماعی   های رسانه   های پلتفرم   در   را   اطلاعات   صحت   بررسی   پیوندهای 

 اصول  تقویت   بخش  در پیشنهاد عنوان  یه پژوهش  این   در   راهکار   این   نظیر  که  کنند

 سایر   با   جنبه   چندین   از   حاضر   مطالعه   حال، این   با.   شد   مطرح   سنجی   صحت  و   تأیید 

 مسائل  از   جنبه   یک   فقط   مطالعات   از  بسیاری   مثال   برای .  است   متفاوت   مطالعات 

 مرور   و   بررسی   از   پس (  8)   گیسوندی   قراردادند،   بررسی   مورد   را   اطلاعاتی   اختلالات 

 را   اطلاعات   گیرندگان  و  اطلاعات   دهندگان ارائه   میان  اعتمادسازی  مطالعات،   نظامند 

 تر عملی   و   ترکلی   نگاهی   حاضر   مطالعه   که   درحالی   است،   داده   ارائه   راهکار   عنوان   به 

 نیز  و   نیز   و (  13)   همکاران   و   Morales  همچنین، .  است   داشته   اطلاعاتی   اختلالات   به 

VanBavel   سیستم  نظیر   اطلاعاتی   اختلالات   شناسایی   های سیستم (  12)   همکاران   و 

 نحوه   و  رفتار   اساس   بر  جعلی  محتوای   تشخیص  منظور   به   فرستنده   و  محتوا   شناسایی

 بررسی   با   حاضر   مطالعه   که حالی   در .  دادند   پیشنهاد   کند، می   تولید   کاربر   خود   که   نگارشی 

 اطلاعاتی   اختلالات   با   مقابله   راهکارهای   و   اقدامات   از   جامعی   دیدگاه   مختلف   منابع 

  . است   کرده   ارائه  مجزا   موضوعی   های بندی دسته   در   سلامت 

 گیری نتیجه 
. است  برانگیز چالش   هاگیری همه  زمان  در  ویژه   به   اطلاعاتی اختلالات   با  مقابله 

 سلامت،   اطلاعاتی   اختلالات   مختلف   انواع   با   مقابله  برای   روشن   اقدامات   تعریف   عدم 
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 اقدامات   و   تر مناسبت   راهکارهای   ارائه   برای  تلاش   در .  کرد   خواهد   تر پیچیده   را   وضعیت 

 بهتر   درک  همچنین  و   سلامت   نادرست  اطلاعات  شیوع   برابر   در   تر واضح   پیشگیرانه

 هایپایگاه   از   شده   بازیابی   پژوهش   15  پژوهش،   این   اقدامات،   و   راهکارها   این 

 سازماندهی،   به   پژوهش،   این   تحلیل   و   تجزیه  است   امید .  کرد   ارزیابی   را   معتبر   اطلاعاتی 

 و   اجرا   رسد می   نظر   به .  کند   کمک   پیشین   مطالعات   در   شده   ذکر   پیشگیرانه   اقدامات 

 مرجعی  و  منبع   بتواند  سلامت  اطلاعاتی   اختلالات   با   مقابله  مختلف  اقدامات   ارزیابی

 به   مطالعه   این   نتایج .  کند   فراهم   محققان   و   پزشکان   سیاستگذاران،   برای   ضروری 

 پزشکی،   رسانان اطلاع   و   کتابداران   گذاران، سیاست   درمان،   و   بهداشت   مسئولین 

 اطلاعاتی   اختلالات  با  مقابله   در  مردم   حتی   و   رسانه  اصحاب   بهداشت،   متخصصان 

 پیامدهای   با   مقابله   و  پیشگیری   برای   صحیحی   تصمیمات  تا   کرد  خواهد   کمک

 .نمایند   اتخاذ   سلامت   نادرست  اطلاعات   انتشار  نامطلوب 

 پیشنهادها 
 راهکارهایی  و   اقدامات   حاضر،   مطالعه   در   شده   تحلیل   های پژوهش   به   توجه   با 

 سلامت های بحران  زمان  در   سلامت   اطلاعاتی   اختلالات   های چالش   با  مقابله   برای 

(.2  شکل )   شودمی   ارائه  زیر   شکل   در   ها گیری همه   مانند 

  سلامت   اطلاعاتی   اختلالات   با   مقابله   برای   پیشنهادی   راهکارهای   و   اقدامات .  2  شکل 

 سنجیصحت   و   تأیید  اصول  تقویت .  1

منظور  است.  اطلاعات سلامت  سنجی صحت و    اقدامات تأیید  ت ی تقو  ، اول  راهکار 

(خودکار جهت  مه ی )ن   سنجی صحت و    تأیید   ی توسعه و استفاده از ابزارها   از این راهکار، 

جامع    ی ها برنامه لازم است   ن، ی . علاوه بر ا سلامت است   اطلاعات  ق ی و دق   ع ی سر  تأیید 

ش  ی افزا   رسانه به منظور   متخصصان خبرنگاران و  اصحاب رسانه مانند    ی برا   ی آموزش 

به تفکر    ق ی فراهم گردد. تشو   سلامت   اطلاعات   ق ی و تصد   برای تأیید ها  آن   ی توانمند 

  گیرد. بدین معنی که بایستی در همین راهکار جای می   ز ی اطلاعات ن   ی اب ی و ارز  ی انتقاد 

برا  اطلاع فضاها   یی شناسا   ی افراد  سلامت ی  رفتارها   رسانی  و  جهت    ی امن  سازنده 

مانع از انتشار اطلاعات  همچنین    د، حفاظت از خود در برابر اطلاعات نادرست توانمند شون 

 شوند.   ی اجتماع   ی ها رسانه   ی ها پلتفرم   ق ی از طر   اطلاعات فریبنده   ا ی و    نادرست 

 هاتعامل افراد و سازمان  و   همکاری  ترویج .  2

خود در مورد    ی عضا ا   ی ساز به آموزش و حساس   ی با همکار   د ی با اصحاب رسانه  

اطلاعات   ی ها ی دگ ی چ ی پ  سلامت اختلالات  یک بپردازند.    ی  است  لازم  و    توافق   لذا 

مختلف   ن ی ب   همکاری  اطلاعات )   متخصصان  خبرنگار   ، ی علوم  رسانه،  و    ی مطالعات 

  ی برا   ی سلامت از اختلالات اطلاعات   ی شود تا درک مشترک   برقرار   ی( انسان   ی شناس روان 

تا مرز    د ی با   ی . همکار سلامت به وجود آید   ی اختلالات اطلاعات   بعدی بله با جوانب چند مقا 

اطم   ی مقامات دولت   ، ی دهندگان خدمات بهداشت ارائه  تا    نان ی و شهروندان گسترده شود 

  ی ها در هنگام بحران   ژه ی به و   ، ی سلامت حاصل شود که در مقابل اختلالات اطلاعات 

 .شده است   جاد ی جامعه متحد واحد ا   ک ی   ، ی بهداشت 

 آموزش و   پژوهش  ترویج .  3

و فنون    نوین   ی کردها ی استفاده از رو   ی سلامت، مقابله با اختلالات اطلاعات   ی برا 

  ی ده در خصوص گزارش   د ی . خبرنگاران با شود ی م   ه ی توص   ن ی ماش   ی ر ی ادگ ی مانند    شرفته ی پ 

اقدامات و راهکارهای 

مقابله با اختلالات 

اطلاعاتی سلامت

ید تقویت اصول تأی
سنجیو صحت

ترویج همکاری و 
تعامل افراد و 

هاسازمان

ترویج پژوهش و 
آموزش

ارائه منابع 
اطلاعاتی معتبر

کنترل و  نظارت بر 
اطلاعات نادرست
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بر    د ی ها با . پژوهش نند ی آموزش بب   درمانی ی و  بهداشت   ی ها بحران   ر ی و سا   ها ی مار ی درباره ب 

درک از    ن ی تمرکز کنند تا بهتر  ق ی تحق   ی ها ی بر داده و استراتژ   ی مبتن   ی کردها ی رو  ی رو 

از خطرات گسترش    ی آگاه   همچنین، .  د ی به دست آ   سلامت   گسترش اطلاعات نادرست 

تا در    ابد ی   ش ی افزا عموم  و    ی رسمی نهادها   ان ی در م   د ی با   اختلالات اطلاعاتی سلامت 

 ود. عمل ش به طور مؤثر    این نوع از اطلاعات مقابل انتشار  

 معتبر  اطلاعاتی   منابع   ارائه  . 4

  تولید   ، معتبر   ی منابع اطلاعات   لازم است   ، ی سلامت مقابله با اختلالات اطلاعات   ی برا 

  ت ی هدا   ی و اطلاعات نادرست برا   قت ی واضح و استاندارد از حق   ی ها ف ی تعر   شود تا   ج ی و ترو 

  ی مبتن  ی بهداشت  ی ها یی راهنما   د ی با  ن، ی ارائه گردد. همچن گیری سلامت  در تصمیم افراد 

  ق ی از طر   و موثق   ق ی اطلاعات دق   تا   وند شکل ممکن منتشر ش   ن ی تر بر شواهد به گسترده 

  ه سازی امکان دسترسی ب فراهم به اشتراک گذاشته شوند.    اجتماعی و    عمومی   ی ها رسانه 

به منظور    محور دانش   ی ها داده و سامانه   ی ها گاه ی و پا   ها ستم ی س   ق ی از طر   ی منابع اطلاعات 

 . گیرد هم در این مقوله جای می و معتبر    ق ی افراد به اطلاعات دق   دسترسی 

 نادرست  اطلاعات   بر   کنترل و نظارت   . 5

ها،  در زمان بحران   عات جهت کنترل انتشار اطلا   یی و فشار اجرا   ی نظارت قانون   د ی با 

و  م   ی اطلاعات اختلالات  که    ی هنگام   ژه ی به  گسترش  سرعت  شود   ابد، ی ی به  .  اعمال 

  به اشتراک گذاشته شده   ی هنگام مواجهه با اطلاعات   تشویق شوند تا   د ی افراد با همچنین،  

  انتشار اطلاعات از  آنها را بررسی کرده و    ، توسط دوستان، خانواده و اشخاص مشهور 

 د. ن ی نما   ی ر ی نادرست جلوگ 

  گذاران، است ی مختلف، س   ی نهادها   ، اقدامات و راهکارهای پنچگانه فوق   ی با اجرا 

ارائه   اصحاب  بهداشت رسانه،  خدمات  عموم   ، ی دهندگان  صورت    توانند ی م   مردم   و  به 

اثرات مخرب   و حفاظت از سلامت    اختلالات اطلاعاتی سلامت مشترک به کاهش 

ا   ی بهداشت عموم   ی ها در مواجهه با چالش   عه ی جام عموم    راهکارها   ن ی کمک کنند. 

و  جهت مقابله با اختلالات اطلاعاتی در حوزه سلامت  اقدام    ی پیشگیری و برا   ی ر ی مس 

 . آورند ی فراهم م   نده ی در آ   ی موم بهداشت ع   ی ها در مقابل چالش   شتر ی ب   ی آگاه 

 تشکر و قدردانی 
  شماره   به   اصفهان   پزشکی   علوم   دانشگاه   تحقیقاتی   طرح   حاصل   مقاله   این 

  تحقیقاتی   طرح   و   IR.MUI.NUREMA.REC.1400.111  اخلاق   کد   و   3400499

  اخلاق   کد   با   ایران   اسلامی   جمهوری   پزشکی   علوم   فرهنگستان   مصوب 

IR.AMS.REC.1401.016   است . 

 تضاد منافع     
 نداشتند.   ی تضاد منافع   گونه چ ی ه   سندگان ی در انجام پژوهش حاضر، نو 
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Actions and Solutions to Cope with Health Information Disorders: A Scoping Review 
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Abstract 
Introduction: The rapid and widespread dissemination of various types of misinformation in the field of health and on social media and online 

platforms has led to the emergence of health information disorders, which has brought serious threats to society. The aim of this study is to identify 

actions and strategies necessary to deal with health information disorders in published literatures. 

Methods: The present study conducted using scoping review and searching keywords related to health information disorders in electronic databases 

of Web of Science, Scopus, PubMed, Proquest, and Embase to realize the goal of identifying actions, strategies and solutions to deal with heath 

information disorders. 

Results: After studying the content of the articles and extracting the data, the actions and solutions were identified and categorized to the health 

information disorders. These actions were categorized into five main themes, including verification and evaluating, provision and access to valid 

information sources, control and supervision. 

Conclusion: Health policy makers’ attention to these actions and strategies is expected to provide a pathway to prevent and deal with the health 

information disorders and to raise public awareness of future public health crises. 

Keywords: Health information disorders; Misinformation, Strategies, Solutions, Prevention, Health information 
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