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  چكيده
اين اختلالات . است اضطرابي اختلالات حوزه هستند اينترنت در آنها مورد در اتاطلاع كسب دنبال به بسياري افراد كه سلامت هاي حوزه جمله از :مقدمه

لذا ارزيابي اطلاعات مبتني بر وب در مورد اين اختلالات با توجـه بـه   . هاي مختلف را به دنبال دارد با كاهش كيفيت زندگي، احتمال افزايش ابتلا به بيماري
بنابراين هـدف از پـژوهش   . رسد هاي معتبر از نظر اطلاعات ضروري به نظر مي ايران، به منظور تعيين وب سايتگستردگي ابتلا در سراسر دنيا و همچنين در 

  .است بوده WebMedQualهاي فارسي حوزه اختلالات اضطرابي بر اساس ابزار  سايت حاضر ارزيابي وب
هـا از سـياهه وارسـي مبتنـي بـر مقيـاس        منظـور گـردآوري داده  بـه  . پژوهش حاضـر پيمايشـي تحليلـي و از نـوع مطالعـات كـاربردي اسـت        :روش بررسي

جامعـه آمـاري   . كه با نظر متخصصان حوزهاي روانشناسي، كتابداري و طراحي وب سايت بـومي سـازي شـد اسـتفاده گرديـد      WebMedQualاستاندارد
مطالـب تخصصـي در خصـوص اضـطراب و وسـواس       خورشيدي بود كه 1391فارسي حوزه اختلالات اضطرابي در اسفند ماه   وب سايت 15پژوهش شامل 

 T آزمـون  از هـا  داده تحليـل  و تجزيـه  منظور به. بوده است 5/41، حداقل آن صفر و امتياز متوسط  83 سايت وب هر براي امتياز حداكثر. دادند ارائه مي

  .گرديد ارائه مطلوب نمره و امتياز ميانگين صورت به ها يافته و شد استفاده 18نسخه  SPSSتك نمونه اي در نرم افزار 
، )40/7±18/2(شاخص محتواي اطلاعات 6اختلالات اضطرابي در   هاي فارسي حوزه سايت ميانگين امتياز وب WebMedQualبر اساس مقياس  :ها يافته

ــابع  ــار من ــتفاده  )10/5±11/2(اعتب ــت اس ــذيري و قابلي ــترس پ ــدها)23/2±37/0(، دس ــاربر )37/1±09/1(، پيون ــتيباني از ك ــانگي ) 57/4±33/1(، پش و محرم
سايت در حوزه اخـتلالات   برترين وب. بالاتر از امتياز متوسط بود) 27/9±29/1(متوسط و تنها در شاخص طراحي از كمتر و فيضع )07/3±95/2(اطلاعات

  .امتياز بودند 5/25با » يك فراكاو«سايت  ترين وب امتياز و ضعيف 5/38با » يار روان« و »رانيا ينيبال يشناس روان انجمن«هاي  سايت اضطرابي وب
انتقـادي نگريسـته و     با توجه به نتايج به دست آمده ضروري است كاربران هنگام استفاده از اينترنت، به مطالب موجود در اين محيط بـه ديـده   :گيري نتيجه

  .بدون در نظر گرفتن معيارهاي اعتبار يك منبع، به آن اعتماد نكنند
  .ابي؛ اختلالات اضطرابي؛ اينترنتارزي :هاي كليدي واژه
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  مقدمه
شـبكه و رسـانه    تـرين  بزرگترين و گسـترده به عنوان  اينترنت

ــين ــواع  جمعــي الكترونيكــي و ب المللــي جهــت جســتجوي ان
هـاي   اطلاعات از جمله اطلاعات سلامت و خـدمات مراقبـت  

كنندگان اطلاعات سـلامت موجـود    مصرف. )1(پزشكي است 
طلاعات و محرمانه مانـدن  در اينترنت، سهولت استفاده، تنوع ا

اطلاعات شخصي و بيماري خود را به عنوان مهمترين دلايل 
استفاده از اين محمل اطلاعاتي به عنوان جايگزيني جذاب به 

مسـأله  لـيكن   ،)2(دارنـد   جاي مشاوره با پزشـك اعـلام مـي   
اساسي در مورد اطلاعات سلامت مبتني بر وب، كيفيـت ايـن   

سـازي  استاندارد در جهـت  تـلاش اطلاعات است كه با وجود 
 بدر واطلاعـات  ايـن   ،هـا  رسـانه  اطلاعات سلامت در سـاير 
 كيفيـت، زمينـه  در اي قابل ملاحظههمچنان داراي مشكلات 

شايد دليل اين امر را بتـوان  . )3( خوانايي دارندو  صحت ،دقت
به ماهيت اينترنت نسبت داد كه تفاوت شاخص آن با بسياري 

هاي انتقال اطلاعات سنتي، عدم كنترل اطلاعات بـه   از رسانه
دليل فقدان مديريت كيفي محتوا و عدم وجود مراحل داوري و 

حـال در مـوقعيتي كـه    . ويراستاري براي انتشار مطالب اسـت 
ليد اطلاعـات بـه ويـژه اطلاعـات سـلامت در      توان بر تو نمي

اينترنت كنترل و نظارت داشـت بايسـتي عـلاوه بـر آمـوزش      
كاربران در جهت ارتقا سطح سواد سلامت و توانمنـد سـاختن   
آنهــا در مســير انتخــاب معتبرتــرين اطلاعــات، بــه ارزيــابي و 

هـاي   هـاي اطلاعـات سـلامت در حـوزه     سـايت  بندي وب رتبه
هـاي فراگيرتـر    ان و بـا اولويـت حـوزه   مختلف بهداشت و درم

ها و مشـكلات بهداشـتي و درمـاني از نظـر شـيوع در       بيماري
  . )4(جوامع پرداخت 
هاي سلامت كه افراد بسياري به دنبـال كسـب    از جمله حوزه

ر اينترنـت هسـتند حـوزه اخـتلالات     اطلاعات در مورد آنهـا د 
اين اختلالات ممكن است عامل مستقيم مرگ و . رواني است

ترين عامـل نـاتواني در جهـان     مير نباشند، ولي به عنوان مهم
ــي  ــي م ــوند معرف ــايع. ش ــق    ش ــي طب ــتلالات روان ــرين اخ ت

هاي متفـاوتي كـه در اسـتان هـا و شـهرهاي       گيرشناسي همه

خـتلالات خلقـي و اخـتلالات    مختلف ايران انجام شده است ا
ها اختلالات خلقـي و   در برخي از پژوهش. باشند اضطرابي مي

ــتلالات    ــات اخ ــي از تحقيق ــردگي و در برخ ــان افس از آن مي
اضطرابي و از آن ميـان اخـتلال اضـطراب فراگيـر، وسـواس      

تـرين اخـتلالات در ايـران     هـا شـايع   فكري و عملـي و فـوبي  
ايـن اخـتلالات بـا كـاهش كيفيـت      . )7-5(انـد   گزارش شـده 

هـاي مختلـف را بـه     زندگي، احتمال افزايش ابتلا به بيمـاري 
هـاي روانـي و عـوارض     ها آسـيب  دنبال دارد و عدم درمان آن

  .يماران خواهد داشتاجتماعي و اقتصادي بسياري براي ب
با توجه به اهميت و گستردگي اختلالات رواني در سراسر دنيا 
و همچنين در ايـران و بـه تبـع آن نيـاز بيمـاران بـه كسـب        

هاي اطلاعـاتي مختلـف از    اطلاعات صحيح و معتبر از محمل
هـاي بـا    سايت جمله منابع مبتني بر وب و به منظور تعيين وب

بندي آنها براي كاربران، ارزيابي  بهكيفيت از نظر اطلاعات و رت
ها بر اساس شاخصي معتبر و كارآمد ضروري به  سايت اين وب
از جملـه مطالعـات انجـام شـده در ايـن زمينـه       . رسد نظر مي

فـر، حسـيني و علـي بيـگ در سـال       توان به مطالعه فتحي مي
هــاي  ســايت خورشــيدي در پژوهشــي بــه ارزيــابي وب 1386

با معيار سـيلبرگ، كـه معيارهـايي     پزشكي و بهداشتي فارسي
هـا نشـان داد، بيشـترين     يافته. كيفي را مدنظر دارد، اشاره كرد

و ) درصـد 3/97( سايت ها، مقالات منابع تحت پوشش اين وب
هـاي كسـب شـده از     نمره. است) درصد3/53( پرسش و پاسخ

همچنـين  . نمره كل بود 9از  8تا  0معيار سيلبرگ در محدوده 
هـاي حقـوقي، وضـعيت     سـايت  آن بود كـه وب  نتايج حاكي از

نتـايج ايـن   . هـاي حقيقـي داشـتند    سايت بهتري نسبت به وب
ــات ارا  ــت اطلاع ــه كيفي ــژوهش نشــان داد ك ــپ ــده در ي ه ش

 هاي پزشكي و بهداشتي فارسي نامطلوب بوده اسـت  سايت وب
خورشيدي در مقاله  1387همچنين عصاره و پاپي در سال .)8(

هــاي  هــاي كتابخانــه ســايت خـويش بــه ارزيــابي كيفيــت وب 
ــگاه ــه    دانش ــايي و رتب ــران و شناس ــي اي ــاي دولت ــدي  ه بن

هاي آنها نشان داد  يافته هاي مفيد و كارآمد پرداختند سايت وب
سـايت، بارگـذاري و پايـدار     كه ويژگي مخاطبان و هـدف وب 
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  ليلا شهرزادي و همكاران   

ساختار در بين وب سايتي مورد مطالعه در سـطح خـوبي   بودن 
ميزان سهولت جستجو، گرافيك، وجـود سـابقه و   . قرار داشتند

ي علمي نويسنده يا تنالگان و هـدف مشـخص بـراي     پيشينه
ي اطلاعاتي، در سطح متوسط و روز آمد بودن مطالب  محدوده

همچنــين نتــايج . ني بــودييو پيونــدهاي درونــي در ســطح پــا
ــه ــه   بنــدي ايــن وب ســايت رتب هــا مشــخص ســاخت كــه ب
صنعت ايران و مازندران بـه   هاي علم و هاي دانشگاه سايت وب

هـاي   هـاي دانشـگاه   سايت طور مشترك در رتبه نخست و وب
، گـيلان و تربيـت مـدرس بـه ترتيـب      )ع( تهران، امام صادق

االله بخشـيان  . )9( انـد  هاي بعدي را به خود اختصاص داده رتبه
خورشـيدي بـه ارزيـابي پـنج پايگـاه       1387فارساني در سـال  

اطلاعاتي كتابشناختي فارسي ايرانداك، ايرانمدكس، مگيـران،  
ــدلاين، اس  ــارس م ــابي   . آي. پ ــار ارزي ــيله معي ــه وس دي ب

نتايج اين پژوهش . پرداخت 2002هاي اطلاعاتي گاليور  پايگاه
طلاعاتي فارسي بـه  هاي ا نشان داد كه وضعيت طراحي پايگاه

هيچ وجه مطلوب نبوده و حداكثر امتيـاز كسـب شـده توسـط     
لـذا  . تـر بـوده اسـت    ينيها از نصف كل امتياز معيـار پـا   پايگاه

ها و رعايـت معيارهـا و    پژوهشگر نظارت بر طراحي اين پايگاه
هـا را پيشـنهاد    سـايت  المللي در طراحي وب استانداردهاي بين

خورشـيدي   1391زاهدي و همكاران در سال . )10(داده است 
ي  هاي فارسـي حـوزه   سايت در پژوهشي به ارزيابي كيفيت وب

. اي. كيـو . اعتياد بر اساس معيارهاي سيلبرگ، ديسرن و دبليو
در اين پژوهش كه به روش پيمايشي انجام شد، . تي پرداختند

هـاي   يافتـه . سايت فارسي را مورد ارزيابي قرار گرفـت  وب 28
هاي فارسي اعتيـاد   سايت ش نشان داد ميانگين امتياز وبپژوه

، در معيـار ديسـرن   )امتيـاز  9از كـل  ( 42/1در معيار سيلبرگ 
 57/64تـي .اي.كيـو .و در معيار دبليو) امتياز 80از كل ( 89/41

ين بـودن  ينتـايج ايـن پـژوهش بـر پـا     . بود) امتياز 82از كل (
لـذا كـاربران    .ي تأكيد دارد هاي فارسي حوزه سايت كيفيت وب

ها بايد همواره مشورت با متخصـص را در نظـر    سايت اين وب
هـا   سـايت  اندركاران اين وب ضمن اينكه به دست. داشته باشند

سـايت خـود، بـه     توصيه شده در راستاي افـزايش كيفيـت وب  

سايت  ي مانند ذكر تاريخ درج مطالب، روزآمد ساختن وبيمسا
وجـه بيشـتري مبـذول    سايت ت و ذكر منابع مأخوذ مطالب وب

از جمله مطالعات انجام شـده در خـارج از كشـور،    . )11(دارند 
Barbosa  مـيلادي در پژوهشـي بـه بررسـي      2006در سال

ها در مورد اجسام شـناور   سايت كيفيت اطلاعات موجود در وب
ها نشان داد، تعداد بسياري از  يافته. لاش نور پرداخته استو ف

شـامل اطلاعـات بسـيار ضـعيفي     ) درصـد  53(وب سايت هـا 
بندي انجام  شدند، و كيفيت آنها همبستگي لازم را با دسته مي

 در رسـد كـه اطلاعـات    بنـابراين بـه نظـر مـي    . شده؛ نداشتند
 ـ  شـناور  اجسـام  مورد در اينترنت روي بر دسترس  ورفـلاش ن
 2008در ســال  Miller و Ferreira. )12(اســت  ضــعيف

ميلادي در پژوهشي با هدف بررسي كيفيت اطلاعات مربـوط  
اي در اينترنت انجـام   به افسردگي مناسب با كاربران غير حرفه

هاي داراي اطلاعات با كيفيت  سايت وبنتايج نشان داد . دادند
هاي خيريه بودند  بيشتر وابسته به دولت، متخصصان و انجمن

)13(. Reavley  و Jorm اي  ميلادي مطالعه 2010در سال
هـاي فـراهم كننـده     سايت مروري با هدف ارزيابي كيفيت وب

نتـايج  . اطلاعات مرتبط با حوزه بهداشت روانـي انجـام دادنـد   
) مورد 13(مقاله، بيشترين تعداد مقاله  31نشان داد كه از بين 

هاي مرتبط بـا   سايت وبدر خصوص ارزيابي كيفيت اطلاعات 
هـاي   همچنين در بيشتر پژوهش. لات عاطفي بوده استاختلا

  . )14( اشاره شده كيفيت اطلاعات پايين گزارش شده بود
در ســاليان اخيــر مطالعــات بســياري در زمينــه ارزيــابي      

هـاي مختلـف و بـا     هاي مختلف بر اساس شـاخص  سايت وب
، لـيكن نكتـه مشـهود در    هاي متفاوت انجام گرفته است شيوه

اين مطالعات حركت به سمت اسـتفاده از ابزارهـاي سـنجش    
  . )15(كيفت با قابليت سهولت استفاده بيشتر است 
جود بـراي  هاي مو از جمله نقاط ضعف عمده ابزارها و شاخص

هاي حـوزه سـلامت عـدم جامعيـت      سايت ارزيابي كيفيت وب
سـايت و يـا مناسـب بـودن جهـت       عناصر موثر در كيفيت وب

گروهي خاص از افـراد، مـثلاً پزشـكان و متخصصـان حـوزه      
ــي  ــكي م ــد پزش ــت   . باش ــابي كيفي ــاي ارزي ــي از ابزاره يك



/ d

  

  93 بهمن و اسفند/  ششم ي شماره/ ي يازدهم  دوره/ مديريت اطلاعات سلامت   746

        يلالات اضطرابحوزه اخت يفارس يها تيسا وب تيفيكيابيارز

 WebMedQualهــاي حــوزه ســلامت مقيــاس  ســايت وب

هاي مختلف كاربران اعم  سب براي گروهاين مقياس منا. است
از كاربران تخصصي اينترنت شـامل متخصصـان، طراحـان و    

هاي اعتبارسنجي وب و بيماران،  ها و سازمان سايت مديران وب
بنابراين هدف از اين پـژوهش ارزيـابي   . )18-16 ،6( باشد مي
هــاي شــايع  هــاي فارســي زبــان در يكــي از حــوزه ســايت وب

اختلالات رواني در ايران يعني اضطراب و وسواس و بـه طـور   
 WebMedQualكلي اختلالات اضطرابي بر اساس مقياس 

مرجع قرار گرفتن جهت رجوع بيمـاران   بوده است تا علاوه بر
هـا و   سـايت  براي بازيابي اطلاعات اين حوزه، به طراحـان وب 

هـا و سـاير صـفحات اينترنتـي امكـان درج پيونـد بـه         وبلاگ
هايي با اطلاعات مفيد، معتبر و كارآمد را با اطمينـان   سايت وب

  .ه كنديخاطر براي استفاده كاربران ارا
  

  روش بررسي
پيمايشي تحليلي و از نوع مطالعـات كـاربردي   پژوهش حاضر 

هـاي ايـن پـژوهش از سـياهه      به منظور گردآوري داده. است
 كـه بـر   WebMedQual وارسي مبتني بر مقياس استاندارد

هــاي فارســي و نظــر  ســايت هــاي غالــب وب اســاس ويژگــي
نسخه اصلي ايـن  . سازي شد، استفاده گرديد متخصصان بومي

 3ال و ؤس ـ 95بخـش فرعـي،    8 بخش اصلي و 8ابزار شامل 
تـرين ابـزار    جـامع  WebMedQual. ال تكميلـي اسـت  ؤس

هاي پزشكي است كـه تـا    سنجش كيفيت محتواي وب سايت
منبـع و   26اسـاس   اين مقيـاس بـر  . كنون طراحي شده است

در طراحي آن سهولت پاسخ . مقياس پيشين طراحي شده است
اطلاعـات   الات توسط كاربران مورد نظر، بـا توجـه بـه   ؤبه س

ــود در وب ــايت موج  ــ س ــده اس ــه ش ــر گرفت ــا در نظ . )16(ته
WebMedQual  هـاي محتـواي اطلاعـات    شامل شـاخص 

افشاي ( اعتبار منابع ،)نه اطلاعاتصحت، عمق و دامكيفيت، (
، )ولين سـايت و حاميـان آن  ؤنام و هويـت نويسـندگان و مس ـ  

هاي مـوثر در تـورق و نـاوبري سـايت شـامل       ويژگي( طراحي
پـذيري و قابليـت    ، دسترس)زيبايي و سهولت استفاده از سايت

پذيري منظم و مداوم بـه محتـواي سـايت و     دسترس (استفاده
كيفيـت و كميـت پيونـدهاي    ( ، پيونـدها )عملكرد آن  سهولت

، )داخلي و خارجي سايت جهت كسب اطلاعات بيشتر كاربران
پشتيباني فني سايت و پشتيباني از كاربر بـا  ( پشتيباني از كاربر
ه يالات به منظور كسب اطلاعات بيشتر و اراؤپاسخگويي به س

سـنجش فـراهم   ( ، محرمـانگي )خدمات و محصولات مـرتبط 
ــا حفــظ حــريم خصوصــي و محرمــانگي  كــ ردن اطلاعــات ب

كيفيت (و تجارت الكترونيكي ) اطلاعات مرتبط با هويت كاربر
 نيا دره خدمات تجاري آنلاين مرتبط با حوزه سلامت كه يارا

 مورد يها تيسا وب در امكان نيا وجود عدم ليدل به پژوهش
 . باشد مي) شدند حذف بخش نيا الاتؤس يبررس

الاتي در نظر گرفته شده كـه در  ؤها س از شاخصبراي هر يك 
الات بـا توجـه بـه نظـر متخصصـان و      ؤاين مطالعه، تعداد س ـ
  . هاي فارسي تغيراتي داشته است سايت براساس وضعيت وب
الات مقياس به كار رفته در اين پـژوهش  ؤدر مجموع تعداد س

باشد و حداقل امتياز حاصل از اين سياهه وارسي،  مورد مي 83
 83هـا   سـايت  و حـداكثر امتيـاز قابـل كسـب بـراي وب     صفر 
به بـالا   5/41ها نيز  امتياز قابل قبول براي وب سايت. باشد مي

  .آل در نظر گرفته شد يعني معادل نصف امتياز ايده
هاي فارسي حـوزه اخـتلالات    سايت جامعه پژوهش شامل وب

بودند كه به صورت تخصصـي  ) اضطراب و وسواس( اضطرابي
  . دادند ه ميياين خصوص ارا مطالبي در

» اضطراب«هاي مرتبط با  ها، كليدواژه سايت جهت انتخاب وب
ــواس«و  ــاوش  » وس ــور ك ــه موت و  yahoo  ،googleدر س

AltaVista در ميان نتايج بازيابي، . مورد جستجو قرار گرفتند
صفحه اول هر يك از موتورهاي جستجو مورد بررسي قـرار   3

هاي  سايت م پيوندهاي موجود در وبعلاوه بر اين، تما. گرفت
بازيابي شده، مشاهده و در صورت مرتبط بـودن، بـه فهرسـت    

سايت بازيابي  وب 33در نهايت از ميان . ها اضافه شد سايت وب
 هـاي  سـايت  حـذف  و مشـترك  مـوارد  حـذف  از شده، پـس 

و  پديا ويكي خبري، هاي سايت وب ها، وبلاگ غيرتخصصي،
وب سايت  15بودند  غيرفعال يابيارز زمان در كه هايي سايت
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خورشـيدي انجـام    1391انتخاب و بررسي آنها در اسفند مـاه  
  .شد

بـراي متخصصـان،    WebMedQualنظر بـه اينكـه ابـزار    
هـا و متخصصـان ارزيـابي منـابع      سـايت  بيماران، مديران وب

هـا   سايت طراحي شده، براي ارزيابي وب) كتابداران(اطلاعاتي 
سـايت،   قضاوت متخصص طراحي وب براساس اين مقياس از

. و كتابدار استفاده شده اسـت ) روانشناس(متخصص موضوعي 
هاي مختلف بر اساس تخصص  الات بخشؤترتيب كه س بدين

جهـت  . ارزيابان مشخص شـد و در اختيـار آنهـا قـرار گرفـت     
سـياهه   2ها، بـراي هـر وب سـايت     سايت تر وب ارزيابي دقيق

نفـره از   3تيـار يـك تـيم    وارسي تنظيم شد و هـر يـك در اخ  
متخصصان روانشناسي، كتابداري و اطلاع رسـاني پزشـكي و   

سـياهه و   2سايت قـرار گرفـت و پـس از تكميـل      طراحي وب
 2محاسبه امتياز كل هر وب سايت به تفكيك، ميانگين امتياز 

. سايت جهت تجزيه و تحليل مـورد اسـتفاده قـرار گرفـت     وب
آمـده   1ين مطالعه در پيوست سياهه ارزيابي استفاده شده در ا(

  .)است
 20نسـخه   SPSSافـزار   هاي آماري با استفاده از نـرم  بررسي

هـا نيـز از    صورت گرفته است و به منظور تجزيه و تحليل داده
  .اي استفاده شده است تك نمونهtاز آزمون 

  
  ها يافته

سايت در حوزه اختلالات اضطرابي  وب  15در اين پژوهش 
نتايج مقايسه متغيرهاي پژوهش . گرفت مورد ارزيابي قرار
نشان داده  1هاي اضطرابي در جدول  سايت بطور كلي در وب

گردد، بين  همانطور كه در جدول مشاهده مي. شده است
هاي  سايت ميانگين امتياز شاخص محتواي اطلاعات وب

با  WebMedQualفارسي حوزه اضطراب براساس مقياس 
عناداري وجود دارد؛ يعني امتياز متوسط اين شاخص تفاوت م

از ) 40/7(هاي اضطراب  سايت ميانگين امتياز محتواي وب
بنابراين شاخص محتواي . تر است ينيپ) 5/9(امتياز متوسط 

   .باشد هاي اضطراب ضعيف و كمتر از ميانگين مي سايت وب

همچنين بين ميانگين امتياز شاخص اعتبار اطلاعات 
براساس مقياس هاي فارسي حوزه اضطراب  سايت وب

WebMedQual  با امتياز متوسط اين شاخص تفاوت
سايت هاي  معناداري به دست آمد و امتياز اعتبار اطلاعات وب

بنابراين . تر بود ينيپا) 8(از امتياز متوسط ) 10/5( مورد بررسي
هاي اضطراب بررسي شده ضعيف و  سايت شاخص اعتبار وب

  . كمتر از ميانگين است
ق در مورد شاخص طراحي نشان داد ميانگين هاي تحقي يافته

بنابراين . بالاتر است) 8(از امتياز متوسط ) 27/9(اين شاخص 
هاي  سايت توان نتيجه گرفت كه امتياز شاخص طراحي وب مي

  . باشد مورد بررسي خوب و بالاتر از ميانگين مي
پذيري و قابليت استفاده در  نتايج مقايسه شاخص دسترس

رد بررسي نشان داد بين ميانگين امتياز اين هاي مو سايت وب
ميانگين . شاخص با امتياز متوسط تفاوت معناداري وجود دارد

. تر است پايين) 3(از امتياز متوسط ) 23/2(امتياز اين شاخص 
  . باشد تر از ميانگين مورد انتظار مي بنابراين اين شاخص ضعيف

ميانگين امتياز ها حاكي از تفاوت معنادار بين  به علاوه يافته
اساس  هاي تحت بررسي بر سايت پيوندهاي وب  شاخص
. با امتياز متوسط اين شاخص است WebMedQualمقياس 

هاي مورد  سايت به طوري كه امتياز شاخص پيوندهاي وب
  .  تر است ينيپا) 2(از امتياز متوسط ) 37/1( بررسي

در نتايج مقايسه ميانگين امتياز شاخص پشتيباني از كاربر 
هاي حوزه اضطراب نشانگر اين است كه تفاوت  سايت وب

معناداري بين امتياز اين شاخص بر اساس مقياس مورد نظر 
با امتياز متوسط وجود دارد و شاخص پشتيباني از كاربر در 

و ) 57/4(هاي مورد بررسي در اين پژوهش ضعيف  سايت وب
  .باشد مي) 5/5(كمتر از ميانگين 
كي از آن است كه بين ميانگين امتياز ها حا همچنين يافته

هاي فارسي حوزه اضطراب  سايت شاخص محرمانگي وب
با امتياز متوسط ) WebMedQual )07/3براساس مقياس 

  . تفاوت معناداري وجود دارد) 5/5(
 انجمن« تيسا وبها حاكي از آن بود كه  همچنين يافته

امتياز و  5/38با كسب » اريروان« و »رانيا ينيبال يروانشناس
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امتياز به  38سايت آلاچيق روان با كسب  پس از آنها وب
از نظر  "فراكاو كي"سايت  ها و وب تيسا وبعنوان بهترين 

 5/25با كسب  هاي مورد بررسي سايت امتياز كلي در ميان وب
ولي آنچه . ترين وب سايت شناخته شد امتياز، به عنوان ضعيف

ها  سايت وب ز اهميت است آن است كه هيچ يك ازيحا
بندي  رتبه. را كسب نمايند) 5/41( نتوانستند امتياز متوسط

ه يارا 2هاي مورد بررسي در اين پژوهش در جدول  سايت وب
  . شده است

  
 

هاي فارسي حوزه اختلالات اضطرابي بر اساس مقياس  هاي كيفيت اطلاعات وب سايت شاخص tامتياز كل و متوسط و نتايج آزمون :  1جدول
WebMedQual 

 تفاوت ميانگين معناداري درجه آزادي tمقدار   امتياز متوسط شاخص  امتياز كل شاخص نام شاخص

 40/7 0001/0 14 140/13  5/9  19 شاخص محتواي اطلاعات

 10/5 0001/0 14 379/9  8  16 شاخص اعتبار منابع

 27/9  0001/0 14 741/27  8  16 شاخص طراحي

شاخص دسترسي پذيري و قابليت 
 ادهاستف

6  3  267/23 14 0001/0  23/2 

 37/1  0001/0 14 250/5  2  4 شاخص پيوندها

 57/4  0001/0 14 253/13  5/5  11 شاخص پشتيباني از كاربر

 07/3  001/0 14 025/4  5/5  11 شاخص محرمانگي

  
  

 WebMedQualاس براساس مقي رتبه بندي وب سايت هاي حوزه اختلالات اضطرابي به ترتيب امتياز كل كسب شده: 2جدول 

  شاخص 
  

 رديف 

  محتوا
)19( 

  اعتبار منابع
)16( 

  طراحي
)16( 

  پذيري دسترس
)6( 

  پيوندها
)4( 

پشتيباني از 
  كاربر

)11( 

  محرمانگي
)11( 

  امتياز كل 
)83( 

 
پژوهشكده  1

علوم 
  روانشناختي

)11( 

  روانيار
)5/9( 

مرجع 
مشاوره و 
روانشناسي 

  خانواده
)5/11( 

پژوهشكده 
علوم 
  ختيروانشنا

)3( 

  روان
)3( 

دكتر محمد 
  راه رخشان

)5/6( 

 

حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
  روانشناسي

)5/8( 

انجمن 
شناسي  روان

  باليني ايران
)5/38( 

 

 
2 

انجمن 
شناسي  روان

  باليني ايران
)5/10( 

  روان
)8( 

دكتر محمد 
  راه رخشان

)5/10( 

گفتگوي 
  ديني

)3( 

پورعلي . م
  نت

)5/2( 

دكتر محمد 
  والي پور

)5/6( 

آلاچيق 
  روان

)5/7( 

  روانيار
)5/38( 
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  شاخص 

  
 رديف 

  محتوا
)19( 

  اعتبار منابع
)16( 

  طراحي
)16( 

  پذيري دسترس
)6( 

  پيوندها
)4( 

پشتيباني از 
  كاربر

)11( 

  محرمانگي
)11( 

  امتياز كل 
)83( 

 

3 

  روان
)5/10( 

پورعلي . م
  نت

)7( 

آلاچيق 
  روان

)10( 

حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
  روانشناسي

)5/2( 

آلاچيق 
  روان

)2( 

 

  روان آسا
)6( 

گفتگوي 
  ديني

)7( 

  آلاچيق روان
)38( 

 

دكتر  4
محمد راه 

  رخشان
)10( 

  روان آسا
)6( 

انجمن 
شناسي  روان

  باليني ايران
)10( 

 

  روان
)5/2( 

 

حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
  روانشناسي

)2( 

پژوهشكده 
علوم 

  روانشناختي
)5/5( 

مرجع 
مشاوره و 
روانشناسي 

  وادهخان
)5/5( 

دكتر محمد راه 
  رخشان

)37( 

 

 

آلاچيق  5
  روان

)8( 

 

دكتر محمد 
  راه رخشان

)6( 

 

حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
  روانشناسي

)10( 

  پورعلي نت. م
)5/2( 

دكتر محمد 
  راه رخشان

)2( 

 

گفتگوي 
  ديني

)5/5( 

دكتر محمد 
  والي پور

)4( 

  روان
)37( 

گروه  6
مشاوران 
  ذهن آرام

)8( 

گروه 
ان مشاور

  ذهن آرام
)6( 

 )10(روانيار
  آلاچيق روان

)2( 

  روان آسا
)2( 

انجمن 
شناسي  روان

  باليني ايران
)5( 

  روانيار
)4( 

  گفتگوي ديني
)37( 

7 
جوان 
  امروز

)7( 

آلاچيق 
  روان

)5/5( 

گفتگوي 
  ديني

)10( 

انجمن 
شناسي  روان

  باليني ايران
)2( 

  روانيار
)2( 

 

  روان
)5( 

 

انجمن 
شناسي  روان

باليني 
 )3(راناي

حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
 )34(روانشناسي
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  روان آسا
)7( 

انجمن 
شناسي  روان

  باليني ايران
)5( 

جوان 
  امروز

)5/9( 

  جوان امروز
)2( 

مرجع 
مشاوره و 

روانشناسي 
  خانواده

)2( 

گروه 
مشاوران 
  ذهن آرام

)5( 

جوان 
  امروز

)5/2( 

  روان آسا
)34( 
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  شاخص 

  
 رديف 

  محتوا
)19( 

  نابعاعتبار م
)16( 

  طراحي
)16( 

  پذيري دسترس
)6( 

  پيوندها
)4( 

پشتيباني از 
  كاربر

)11( 

  محرمانگي
)11( 

  امتياز كل 
)83( 

  
  يك فراكاو 10

)6( 

  يك فراكاو
)5/4( 

  روان آسا
)9( 

دكتر محمد 
  والي پور

)2( 

  جوان امروز
)1( 

  روانيار
)4( 

گروه 
مشاوران 
  ذهن آرام

)2( 

پژوهشكده 
علوم 

  روانشناختي
)5/31( 
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حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
  روانشناسي

)5/5(  
 

گفتگوي 
  ديني

)4( 

پژوهشكده 
علوم 

  روانشناختي
)5/8( 

 

  روان آسا
)2( 

 

گروه 
مشاوران 
  ذهن آرام

)1( 

حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
  روانشناسي

)5/3( 

پژوهشكده 
علوم 

  روانشناختي
)0( 

 

گروه 
مشاوران 
  ذهن آرام

)30( 

12 

دكتر محمد 
  والي پور

)5/5( 

دكتر محمد 
  والي پور

)5/3( 

پورعلي . م
  نت

)5/8( 

  روانيار
)2( 

پژوهشكده 
علوم 

  روانشناختي
)0( 

 

آلاچيق 
  روان

)3( 

 

دكتر محمد 
  راه رخشان

)0( 

 

دكتر محمد 
  والي پور

)5/29( 

 
  روانيار 13

)5( 

 

جوان 
  امروز

)3( 

  يك فراكاو
)5/8( 

گروه مشاوران 
  ذهن آرام

)2( 

 

دكتر محمد 
  والي پور

)0( 

  جوان امروز
)3( 

  روان
)0( 

پورعلي . م
  نت

)5/28( 

  
14  
 

پورعلي . م
  نت

)5( 

پژوهشكده 
علوم 

  روانشناختي
)2( 

دكتر محمد 
  والي پور

)8( 

مرجع مشاوره 
و روانشناسي 

  خانواده
)2( 

گفتگوي 
  ديني

)0( 

پورعلي . م
  نت

)3( 

پورعلي . م
  نت

)0( 

  جوان امروز
)28( 

  
15 

مرجع 
مشاوره و 
روانشناسي 

  نوادهخا
)5( 

حرف روز، 
تالارهاي 
تخصصي 
  روانشناسي

)2( 

گروه 
مشاوران 
  ذهن آرام

)6( 

  يك فراكاو
)2( 

  يك فراكاو
)0( 

مرجع 
مشاوره و 

روانشناسي 
  خانواده

)5/2( 

  يك فراكاو
)0( 

  يك فراكاو
)5/25(  

  .ها به ترتيب الفبايي مرتب شده اند هاي مختلف در رتبه بندي، اسامي وب سايت در موارد يكسان بودن امتياز وب سايت            
  

  حثب
دهد، بر اساس  هاي اين پژوهش نشان مي همانطور كه يافته

هاي  سايت ميانگين امتياز وب WebMedQualمقياس 

شاخص محتواي  6ي اختلالات اضطرابي در  فارسي حوزه
پذيري و قابليت استفاده،  اطلاعات، اعتبار منابع، دسترس

 كمتر و فيضعت اطلاعاشتيباني كاربر و محرمانگي پيوندها، پ
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. متوسط و تنها در شاخص طراحي بالاتر از حد متوسط است از
هاي مختلف و با ابزارهاي  هاي پيشين نيز كه در حوزه پژوهش

ها انجام گرفته بود، در بسياري از  سايت گوناگون ارزيابي وب
بان هاي فارسي ز سايت هاي موجود در وب موارد بر ضعف
هر چند ابزارها و در نتيجه معيارهاي ارزيابي . اند صحه گذاشته
ها با پژوهش حاضر متفاوت است، اما از نظر  اين پژوهش

گذراندن نتايج آنها و مقايسه آن با نتايج اين پژوهش مفيد 
ي پژوهش خالقي و داورپناه  به عنوان مثال، نتيجه. خواهد بود
ه موضوعاتي يراني، در اراهاي اي سايت دهد اكثر وب نشان مي

ه اطلاعات توسط ينظير موضوعات علمي، فرهنگي و ارا
هاي اطلاعاتي و منابع الكترونيكي، بسيار ضعيف عمل  پايگاه
ه و اشاعه يهمچنين براساس نتايج اين تحقيق، در ارا. اند كرده

ريزي مشخص  ها در ايران، برنامه سايت اطلاعات از طريق وب
   .)19( نداردو مدوني وجود 

نشان دادند وضعيت  نشو همكارا ديگر، طلاچي ي هدر مطالع
هاي اطلاعاتي كتابشناختي فارسي به هيچ وجه  طراحي پايگاه

ها از  مطلوب نبوده و حداكثر امتياز كسب شده توسط پايگاه
همچنين نتايج . )10(تر بوده است  ينينصف كل امتياز معيار پا

زاده و نويدي نشان داد از لحاظ ارزيابي  پژوهش حسن
هاي ايران  سايت وزاتخانه پذيري وب دسترسي، ميزان دسترس

باشد و از لحاظ ارزيابي تجارب كاربر نيز  تر از متوسط مي پايين
ها كمي بالاتر از متوسط  سايت پذيري اين وب ميزان دسترس

ها بيانگر اين مطلب است كه  تحليل اين پژوهش .)20( است
معيارهاي مورد بررسي در اين پژوهش، به نوعي در 

هاي پيشين مورد مطالعه قرار گرفته و نتايج آنها با  پژوهش
  .باشد راستا مي پژوهش حاضر، هم

ي پزشكي نيز بر ضعف در  هاي انجام شده در حوزه پژوهش
اند به طوري كه  داشتههاي ارزيابي تأكيد  بسياري از شاخص

نشان داد وضعيت اطلاعات  و همكاران بندي وكيلي نتايج رتبه
عفوني ويروسي در وب از لحاظ روزآمدي، صحت و جامعيت 

ضعيف  Silbergاطلاعات و نيز از نظر رعايت معيارهاي 
نيز به اين  شو همكاران فر به علاوه فتحي. )21( باشد مي

هاي  سايت ه شده در وبينتيجه رسيدند كه كيفيت اطلاعات ارا
پزشكي و بهداشتي فارسي بر اساس معيار سيلبرگ نامطلوب 

است و پژوهشگران توصيه كردند كاربران فارسي زبان بايد در 
استفاده از اينترنت با هوشياري كامل عمل كرده و با 

همسو با نتايج مطالعه  همچنين. )8( ين مشورت كنندمتخصص
ين بودن ينيز بر پا شحاضر، نتايج پژوهش زاهدي و همكاران

ي اعتياد بر اساس  هاي فارسي حوزه سايت كيفيت وب
. تي تأكيد داشت. اي. كيو. دبليو معيارهاي سيلبرگ، ديسرن و

ها  سايت لذا توصيه پژوهشگران اين بود كه كاربران اين وب
  .)11( بايد همواره مشورت با متخصص را در نظر داشته باشند

حاكي از Christensen  و Griffithsهاي پژوهش  يافته
هاي افسردگي بود اگر  سايت پايين بودن كيفيت اطلاعات وب

هاي مورد بررسي حاوي اطلاعات سودمندي  سايت چه وب
. بودند؛ ولي در مجموع از لحاظ كيفيت اطلاعات پايين بودند

به عنوان مثال استناد به شواهد علمي در مطالبشان وجود 
هاي مطالعه  كه نتايج اين مطالعه تاييدي بر يافته )22( نداشت

 و  Lissmanهاي مروري نتايج بررسي. حاضر است
Boehnlein  در مورد اطلاعات مرتبط با افسردگي در

هاي اين  سايت ين بودن كيفيت وبياينترنت نيز حاكي از پا
هاي حوزه  سايت همچنين ارزيابي وب .)23(حوزه بود 

) retinopathy of prematurity( رتينوپاتي زودرس 
نيز نشان داد در اكثر اين Morse و  Martinsتوسط 

 ه شده استياطلاعات ضعيف ولي منصفانه ارا ها سايت وب
و همكاران به اين نتيجه رسيدند  Kaickerدر نهايت . )24(

درد مزمن در حد متوسط بود  هاي سايت كه كيفيت كلي وب
)18(.  

هاي پژوهش حاضر و مروري بر  در مجموع بر اساس يافته
هايي كه تاكنون در بررسي وضعيت كيفيت  هاي پژوهش يافته

ضوعات هاي پزشكي و مو هاي حوزه سايت اطلاعات وب
توان چنين استنباط كرد  وابسته در وب انجام گرفته است، مي

 ولان توليد و درج اطلاعات در آنهاؤها و مس سايت طراحان وب
توجهي و ناديده گرفتن معيارهاي  در بسياري از موارد با بي

اعتبار مطالب و با نشر مطالبي كه از صحت و كيفيت آن 
نادرست در اختيار مطلع نيستند، اطلاعات ضعيف و بعضاً 

به همين سبب كيفيت اين مطالب در . دهند كاربران قرار مي
برانگيز است و كاربران  اينترنت در بسياري از موارد چالش
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توانند با اطمينان خاطر از اطلاعات آنها در جهت نيازهاي  نمي
خود به ويژه در حوزه اطلاعات سلامت استفاده موثر داشته 

 .باشند
 

  گيري نتيجه
هـاي مختلـف    توجه به گستردگي اطلاعات مرتبط بـا حـوزه   با

تر  علوم سلامت به ويژه حوزه اختلالات رواني و مباحث خاص
آن مانند اضطراب و وسواس در وب، نياز و تمايل رو بـه رشـد   
كاربران در استفاده از اين اطلاعـات، لـزوم بررسـي و ارزيـابي     

. رسـد  اطلاعات اين حوزه بيش از پيش ضروري بـه نظـر مـي   
رسالت متخصصـان ارزيـابي اطلاعـات بـه ويـژه كتابـداران و       

رسانان پزشكي نيز كه بر اساس تخصص خـود، وظيفـه    اطلاع
ارزيابي اطلاعات در اشكال و نمودهـاي مختلـف را بـر عهـده     

تـر بـه ايـن عرصـه و بـه ويـژه انجـام         دارند نيز ورودي جدي
 ـ هاي حوزه سايت  هاي وب بندي رتبه ژه علـوم  هاي مختلف به وي

هاي غير  سلامت از نظر كيفيت اطلاعات و معرفي آنها به گروه
  .باشد متخصص نيازمند اين گونه اطلاعات در جامعه مي

  هــاي فارســي حــوزه ســايت در ايــن پــژوهش بــه ارزيــابي وب
بر اساس مقياس وب ) اضطراب و وسواس(اختلالات اضطرابي 
  .مد كوال اقدام شد

هاي  سايت ن امتياز وببر اين اساس مشخص شد ميانگي
ها به جز  ي اختلالات اضطرابي در همه شاخص فارسي حوزه

  . متوسط است از كمتر و فيضع شاخص طراحي
لذا ضروري است كاربران هنگام استفاده از اينترنت، بدون 

سايت، به مطالب آن  هاي كيفيت وب توجه به رعايت شاخص
كيفيت به اعتماد نكنند و به ويژه به رعايت اصول اوليه 

خصوص در زمينه اعتبار مطالب، مانند درج نام و تخصص و 
اطلاعات تماس نويسنده و ذكر منبع اصلي مطالب درج شده 

  .توجه خاص مبذول دارند

هاي وب به  هاي كيفيت اطلاعات سايت توجه دقيق به شاخص
ويژه مواردي مانند ذكر تاريخ درج و به روز رساني مطالب، ذكر 

قيــق نويســندگان مطالــب منــدرج در وب نــام و مشخصــات د
ها، ايجاد تمايز بين مطالب علمي و تبليغـات تجـاري، و    سايت

برقراي امكان تعامل دو جانبه بين متخصصين و كـاربران وب  
ها از مواردي است كه بايستي به دقت مد نظر طراحان و  سايت
هاي حوزه سلامت به ويـژه   ولان درج محتواي وب سايتؤمس

  .ررسي در اين پژوهش واقع شودحوزه مورد ب
  

  پيشنهادها
هاي فارسي حوزه  سايت شود طراحان وب در پايان پيشنهاد مي

اختلالات رواني به طور عام و اختلالات اضطرابي به طور 
هاي حوزه  هاي كيفيت وب سايت خاص به معيارها و مولفه

سلامت كه با توجه به ماهيت اطلاعات اين حوزه تمركز 
خص اعتبار به ويژه ذكر نام و تخصص بيشتري بر شا

نويسندگان مطالب، روزآمدسازي به موقع و دقت نظر بر امر 
ها و رعايت اصول  سايت تبليغات و درج پيوند به ساير وب

محرمانگي اطلاعات به ويژه اطلاعات هويتي كاربران دارد 
عنايت ويژه داشته باشند و بدين ترتيب موجبات ارتقاي 

 به علاوه پژوهشگران. د را فراهم نمايندسايت خو كيفيت وب
 ابزار از استفاده با توانند مي هاي مختلف علوم سلامت حوزه

WebMedQual اين حوزه هاي سايت وب ارزيابي به  
  .آورند فراهم را آنها ارتقاء زمينه و پرداخته

 
  تشكر و قدرداني 

همكاران محترم   وسيله لازم است از همكاري و مساعدت بدين
ار خانم راحله سموعي، كارشناس مركز تحقيقات عوامل سرك

اجتماعي موثر بر سلامت و سركار خانم نرجس متقي، كارشناس 
انفورماتيك پزشكي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان كه پژوهشگران 

هاي تخصصي روانشناسي و  هاي خود در حوزه را از راهنمايي
  .گردد مند فرمودند تشكر و قدرداني طراحي وب سايت بهره
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Abstract  
Introduction: Many people are looking for information about anxiety disorders on the Internet. These 
disorders impair quality of life and increase risk of various diseases. Therefore it is necessary to evaluate 
the web-based information about these problems and to introduce the authentic websites for essential 
information. The purpose of this study was to evaluate quality of Persian anxiety disorders websites based 
on WebMedQual scale. 
Methods: This study is a survey and applied studies. In order to collect data, WebMedQual scale was 
used that localized by librarian, psychology and website designer experts. The population of this study 
consisted of 15 Persian anxiety disorders websites (anxiety and obsessive). Maximum and minimum 
points were 82 and 0 for each websites and Mean points was 41.5. In order to analyze the data used single-
sample T-test in SPSS 20 software and findings were presented as mean and optimal score. 
Results: Based on WebMedQual scale the average ratings of Persian anxiety disorders websites in the 
content (7.40±2.18), authority of source (5.10±2.11), accessibility and availability 2.23±0.37), links 
(1.37±1.09), and user support (4.57±1.33) and confidentiality and privacy (3.07±2.95) indicators is poor 
and below average. But in design indicator (9.27±1.29) is higher than average. The best websites of 
Anxiety Disorders were "Iran Clinical Psychology Association" and "Ravanyar "and the worst website 
was "yek Frakav". 
Conclusion: According to results it is essential for users to criticize website content and do not trust it 
without credit standards of sources. 
Keywords: Evaluation; Anxiety Disorders; Internet. 
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  )WebMedQual(  سياهه وارسي وب مد كوال
  :عنوان وب سايت

  :آدرس الكترونيكي

  :تاريخ ارزشيابي:                                                                                                         نام ارزياب

  :نظام مالكيت وب سايت

  سازمان نامشخص                   نا مشخص                       ) غيردولتي(سازماني)                          دولتي(فردي                     سازماني

  

ف
ردي

  

  خير  بلي  

    )كيفيت، اعتبار، صحت،عمق( محتواي اطلاعات   
      محتوا  
      اند داوري شده است؟آيا  متن مقاله توسط متخصصيني كه در خلق محتوا مشاركت نداشته   1

      زش ديده پزشكي در آن موضوع بازنگري شده است؟آيا محتواي باليني توسط متخصصان آمو  2
     آيا صفحه خانگي عاري از اشتباهات املايي است؟  3
      آيا سايت كاربران را به مشاوره با متخصصان مراقبتهاي بهداشتي مرتبط با مشكلات سلامتي شان توصيه مي كند؟  4
      ارائه شده است؟ آيا اطلاعات در قالبي متعادل، بي طرفانه و بدون جانبداري  5
      آيا فرايند ويرايش و مرور محتوا در سايت شرح داده شده است؟  6
      آيا مطالب جامعيت لازم از لحاظ ميزان ودامنه مناسب در محدوده اعلام شده براي مخاطب مورد نظر را داراست؟  7
      آيا سايت داراي مطالب  غير مرتبط به موضوع هم هست؟  8
      و رسالت خود را تبيين كرده است؟ آيا سايت اهداف  9

     روزآمدي اطلاعات  
      آيا سايت به وضوح تاريخ درج مطالب خود را ذكر كرده است؟  10
      آيا سايت به وضوح تاريخ ويرايش مطالب خود را ذكر كرده است؟  11
     آيا اطلاعات در يك سال اخير بازنگري شده است؟  12
   اتاعتبار و مأخذ نويسي اطلاع  
     آيا تفاوت بين مطالب حقيقي با نظرات شخصي به وضوح مشخص شده است؟  13
     آيا منبع و مأخذ مطالب ذكر شده است؟  14
     آيا امكان پيوند به مأخذ مطالب برقرار شده است؟  15
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      بنا شده است؟آيا مطالب بر مبناي محتواي مجلات داوري شده   16
   )گروه مخاطبان(مخاطبان مورد نظر  

      آيا مخاطبان مورد نظر سايت مشخص و ذكر شده اند؟  17
      آيا سايت امكان انتخاب مطالب متناسب با سطوح مختلف مخاطبان را فراهم كرده است؟  18
      )ات پزشكي براي مخاطبان عاممثلاً تعريف اصطلاح(آيا اطلاعات متناسب با نياز مخاطبان ارائه شده است   19
    )شهرت، قابليت اعتماد، قابليت اطمينان(اعتبار مطالب  
   افشاي نويسندگان و مسئولين محتوا  

      آيا هويت نويسنده مطالب مشخص است؟  20
      آيا اطلاعات بهداشتي سايت توسط متخصصان واجد شرايط اطلاعات بهداشتي تهيه شده است؟  21
      به وضوح ذكر شده است؟) گان(جارب، آموزش و تحصيلات نويسندآيا شغل، ت  22
      هايي كه پاسخگوي تهيه و يا مرور محتواي سايت هستند وجود دارد؟آيا هيئت تحريريه و يا ليستي از نام  23
      آيا اعتبار نامة كساني كه پاسخگوي تهيه و يا مرور محتواي سايت هستند، ذكر شده است؟  24
ت انجمن بحثي و گفتگو براي كاربرانش فراهم كرده آيا توضيح مي دهد كه نظرات موجود در اين انجمن اگر ساي  25

  صرفاً عقايد اشخاصي است كه از آن استفاده مي كنند؟
    

   افشاي حاميان و مسئولين سايت  
      آيا حقوق مولف يك مطلب خاص به وضوح مشخص شده است؟  26
جاري سايت شامل وابستگي هاي سازماني و ائتلاف هاي استراتژيك و سرمايه گذاران آيا حقوق مالكيت و علايق ت  27

 مهم به وضوح مشخص شده و يا داراي لينك از صفحه خانگي است؟
    

      آيا مباحث مربوط به تامين بودجه و يا حمايت مالي براي هر محتواي خاص به وضوح اشاره شده است؟  28
      داف سازمان پشتيباني كننده را توضيح دهد وجود دارد؟آيا لينك به صفحه اي كه اه  29
آيا كاربران شركت كننده در ارسال مطلب در بحث آنلاين، اتاق گفتگو و يا پست الكترونيكي، به بيان وابستگي هاي   30

 سازماني مرتبط با مطلب ارسالي خود ترغيب مي شوند؟
    

     آيا سايت داراي تبليغات مرتبط با مطالب است؟ 31
     آيا محتواي سايت به سادگي از تبليغات قابل تشخيص است؟ 32
     آيا تبليغات غير مرتبط از اعتبار اطلاعات كاسته است؟ 33
     آيا سياست پذيرش آنها نيز در سايت ذكر شده است؟ 34
      متن مقاله مربوط به همان موضوع آمده است؟) نزديك و يا داخل(آيا تبليغات مجاور   35
   )سهولت استفاده، زيبايي(احيطر  

      آيا صفحات سايت مرتب و با نظم منطقي تنظيم شده اند؟  36
      آيا در طراحي صفحات بخشهاي مختلف سايت هماهنگي و يكدستي لازم وجود دارد؟  37
      آيا حركت بين صفحات مختلف سايت آسان است؟  38
      آيا سايت داراي جاذبه هاي بصري است؟  39
      ا يافتن موارد مرتبط با هم در سايت آسان است؟آي  40
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      آيا سايت جهت سهولت استفاده، داراي موتور جستجو است؟  41
      آيا خواندن متن سايت از لحاظ فونت و صفحه آرايي آسان است؟  42
      صورت نياز، مطالب، صرفا به صورت متن ارائه شود؟ آيا سايت اين امكان را فراهم كرده است كه در  43
      آيا به منظور سهولت استفاده از سايت، تصاوير و گرافيك نيز وجود دارد؟  44
هاي صوتي و تصويري جهت تبيين بهتر محتواي  اي از قبيل كيليپ هاي چندرسانه هاي اطلاعاتي، فايل آيا گرافيك  45

  ايت درج شده است؟پزشكي و فرايندهاي مربوطه در س
    

      آيا سايت داراي نقشه سايت و يا هر گونه راهنماي سازماندهي شده است؟  46
      است؟) سوالات متداول(FAQ و يا ) كمك يا راهنمايي( Helpآيا سايت داراي منوي   47
      آيا سايت داراي پيوند، لايه و يا كليك هاي غير ضروري بين مدارك يا صفحات است؟ 48
صورت وجود دكمه، آيكون و يا نوار ابزار خاص، آيا يافتن آنها در صفحه آسان و اهداف آن آشكار و واضح  در  49

  است؟
    

      آيا سايت كاربران را به سايتهايي كه قصد ديدن آنها ندارند هدايت مي كند؟  50
      آيا سايت، امكان شخصي سازي صفحات را به كاربر خود مي دهد؟  51
   قابليت استفادهدسترس پذيري و  

     دهد؟آيا سايت امكان انتخاب بيش از يك زبان را به كاربر مي 52
     آيا كاربران براي استفاده از سايت نياز به ثبت نام دارند؟ 53
     آيا سايت رايگان است؟ 54
      بودن در دسترس نباشند؟"تحت ساخت"آيا بخش هايي از سايت هست كه به دليل 55
      يت، تسهيلات خاصي براي كاربران داراي معلوليت فراهم كرده است؟آيا سا  56
      )هفته پس از اولين استفاده 1( آيا سايت دائماً در دسترس است : سوال تكميلي  57
    )كيفيت پيوندها به ساير منابع(پيوندها  

    آيا سايت داراي پيوند به سايتهاي مرتبط است؟  58
      هاي انتخاب پيوندهاي خود ارائه مي دهد؟ها و يا شاخصارائه سياستآيا سايت بيانيه اي جهت   59
     )درصد آنها70بيش از(آيا  پيوندهاي مرتبط موجود در سايت فعال هستند؟ 60
     آيا سايت پيوندهايي به سايتهايي با اطلاعات غير مرتبط دارد؟ 61

   پشتيباني از كاربر 
   هاي تماس و مكانيسم بازخورد آدرس 

      آيا ليستي از اسامي افراد مسئول سايت به منظور كسب اطلاعات اضافي توسط كاربران ارائه شده است؟ 62
      آيا كاربران مي توانند با مسئول سايت و يا متخصص فني از طريق پست الكترونيكي تماس برقراركنند؟  63
      طريق تلفن تماس برقراركنند؟آيا كاربران مي توانند با مسئول سايت و يا متخصص فني از   64
      آيا آدرس پستي دقيق مكان اداري سايت موجود است؟  65
      آيا بيانيه اي مبني بر درخواست اعلام نظر، تصحيح اغلاط و يا پيشنهاد براي پيشبرد سايت وجود دارد؟  66
      را براي كاربران را تعيين كرده است؟) پاسخ(آيا سايت زمان انتظار بازخورد   67
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   دسترسي به خدمات و منابع اطلاعاتي بيشتر براي كاربران  

      است؟ RSSآيا سايت داراي قابليت ارائه خدمت به صورت   68
      باشد؟ جهت تبادل نظر كاربران و متخصصان سايت مي) Forum(آيا سايت داراي انجمن بحث و گفتگو   69
      جهت تبادل نظر كاربران مي باشد؟) Chat Room(يا سايت داراي اتاق گفتگو آ  70
هاي مرتبط با سلامتي هستند، اطلاعاتي فراهم  آيا سايت براي كاربراني كه به دنبال اطلاعات اضافي و يا كمك  71

  كند؟ مي
    

را براي كسب اطلاعات اضافي فراهم ..).مانند پمفلت، كتاب و (آيا سايت امكان دسترسي كاربران به ساير رسانه ها  72
  كند؟مي

    

    )به اشتراك گذاري با شخص ثالث، مبادلات امن(محرمانگي  
      كند؟آيا سايت به منظور سرويس دهي به كاربر، اطلاعات شخصي وي را دريافت مي  73
      آيا سايت داراي سياست حفظ حريم خصوصي افراد است؟  74
وجود دارد و ) نوار منوها(است حفظ حريم خصوصي، در صفحه خانگي و يا نوار پيمايش آيا پيوند به صفحه سي  75

  دسترسي به آن به سهولت براي كاربر امكان پذير است؟
    

آيا به كاربر امكان انتخاب به اشتراك گذاري و يا عدم به اشتراك گذاري اطلاعات شخصي غير پزشكي اش داده   76
  شده است؟

    

كان انتخاب در مورد ورود و يا عدم ورود اطلاعات شخصي غير پزشكي مورد درخواست سايت، مانند آيا كاربر ام  77
  پست الكترونيكي را داراست؟

    

اگر پيشنهاد ارسال اطلاعات آتي، مانند پست الكترونيكي، نامه يا فكس از طرف سايت وجود دارد، آيا كاربران در   78
 ارند؟پذيرش و يا عدم پذيرش آن پيشنهاد مخت

    

آيا سايت بيانيه اي مبني بر امكان عدم امنيت ارسال اطلاعات از طريق پست الكترونيكي را به اطلاع كاربران مي   79
  رساند؟

    

اي صريح مبني بر حفظ كند آيا بيانيهاگر سايت اطلاعات شخصي پزشكي و يا اطلاعات هويتي افراد را جمع آوري مي  80
ي اسامي و آدرس پست الكترونيكي آنها با شخص ثالث وجود دارد و  اطمينان داده محرمانگي وعدم اشتراك گذار

  گيرد؟شود و در صورت نياز، اين امر قطعا با  اجازه آنها صورت ميمي

    

كند آيا بدين منظور محيطي امن و اگر سايت اطلاعات شخصي پزشكي و يا اطلاعاتي هويتي افراد را گردآوري مي  81
  ده است؟ايمن فراهم كر

    

      آيا سياست امنيتي سايت براي كاربران ارائه شده است؟  82
- اگر سايت به كاربران اجازه تبادل پست الكترونيكي هاي حاوي اطلاعات پزشكي شخصي ويا اطلاعات هويتي مي  83

  كند؟ دهد، آيا در سياست خود بيان مي كند كه سيستم، كليه ارتباطات بين سايت و كاربران را كدگذاري مي
    

      ١)شاخص اختياري(تجارت الكترونيك  
      هاي تجاري سايت ذكر شده است؟ آيا نرم افزار امنيتي و پروتكل كدگذاري مورد استفاده براي تراكنش  90
شامل ساعات كاري  و منطقه ) پست الكترونيكي، تلفن، فكس، آدرس(آيا سايت اطلاعات تماس خدمات مشتريان   91

 واضح در اختيار قرار مي دهد؟زماني را به طور
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  759      93 بهمن و اسفند/  ششمي  شماره/ ي يازدهم  دوره/ مديريت اطلاعات سلامت 

  ليلا شهرزادي و همكاران   

  )WebMedQual(  سياهه وارسي وب مد كوالادامه 
      دارد؟) پذيرش يا عدم پذيرش( آيا شرايط استفاده از تجارت الكترونيك، يك سيستم انتخابي   92
قبل از انجام ...) وها  مانند اطلاعات، توليدات، خدمات، قيمت(آيا كاربر قادر به مشاهده و مرور اطلاعات تراكنش   93

 تراكنش مي باشد؟
    

      آيا سياست عودت كالا، در سايت بيان شده است؟  94
آيا سايت به رسم احترام، براي كاربران امكاني فراهم كرده است كه در صورت )اگر معامله انجام شود: (سوال تكميلي  95

  ه پيگيري حمل و نقل دريافت كنند؟لزوم در يك صفحه يا از طريق پست الكترونيكي اطلاعات خريد و شمار
  

    

   .در چك ليست مورد استفاده در اين پژوهش اين شاخص حذف شده است. 1       
 يبه ازا ها تياز سا كيو هر ) 61و 55، 53، 50، 48، 33، 8سوالات (باشند  يم يمفهوم منف يمشخص شده اند ، دارا كيتاليمورد از سوالات كه به صورت ا 7       
 .از دست خواهند داد ازيامت 1 ها يژگياز آن و كين هر داشت

يت
 سا
وب

اح 
طر

 


