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  72-54: (19نامه کووید ویژه) 14مطالعات کتابداری و علم اطلاعات، 

 

 فصلنامه

چهاردهمو علم اطلاعات. سال  یمطالعات کتابدار 

 (19ویژه نامه بحران کرونا و علم اطلاعات )کووید 

 

  مقاله پژوهشی 

 

در بحران کرونا )دوران  رانیا یعموم هایبر سلامت کتابخانه یخدمات مبتن ییشناسا

 یسلامت عموم یکرونا و بعد از آن(: نظام اطلاع رسان

*2مریم امیدخدا، 1زهرا خواجه علی جهانتیغی
 

 رانینور، تهران، ا امیدانشگاه پ یعلم اتیعضو ه ،یعلم اطلاعات و دانش شناس یمرب .1

رانیکشور،تهران، ا یعموم یتهران، نهاد کتابخانه ها عصرعجیول ی)عج( تهران، مسئول کتابخانه عموم عصریحضرت ول یمسئول کتابخانه عموم .2

 لهاطلاعات مقا

 25/10/1399 تاریخ پذیرش: 11/01/1399 تاریخ دریافت:

 چکیده
 در بحران کرونا نگاشته شده است. رانیا یعموم هایبر سلامت کتابخانه یخدمات مبتن ییمقاله با هدف شناسا نیا: هدف

پژوهش شامل متخصصان  نیجامعه ا. اشدمی پرسشنامه هاداده یو ابزار گردآور یو از نوع کاربرد یفیروش پژوهش حاضر ک شناسی:روش

مسئول  15بهداشت و پرستاران عضو فعال و کتابخوان، متشکل از  نیمتخصص نیهمچن ،یعموم هایکتابخانه یعلم اطلاعات و دانش شناس

. دیگرد عیتوز یجامعه آمار  نیا یتمام نیعضو فعال کتابخوان متخصص بهداشت، پزشک و پرستار بودند، پرسشنامه ب7کتابدار،  10کتابخانه، 

 ییپژوهش با هدف شناسا نیاست. در ا یو با استفاده از فن دلف یفیک قیانجام شده است. روش تحق یدلف کیبر اساس تکن لیو تحل هیتجز

 در چهار دوره استفاده شد. یدلف کیو تکن یفیک کردیدر بحران کرونا، از رو یعموم هایبر سلامت کتابخانه یخدمات مبتن

 یعموم های¬بر سلامت کتابخانه یخدمات مبتن ییمربوط به شناسا یۀگو 25 انینشان داد که از م یدلف کیحاصله از تکن هایفتهای ها:یافته

 درصد بوده است.  70از شتریب یاز نظر متخصصان موردمطالعه در پانل دلف یۀچهارده گو یتجمع یدر دوره کرونا، درصد فراوان رانیا

و  انیمتول یراهگشا تواندیخدمات در بحران کرونا م نیبر سلامت به دست آمده، ارائه ا یمبتن ایت کتابخانهخدم14توجه به  گیری:تیجهن

و  یماریب نیبا ا ییارویبه رو نیباشد. همچن یارتقاء سواد بهداشت یکشور در راستا یپزشک رسانیحوزه سلامت کشور و نظام اطلاع نیمسئول

 در سطح جامعه کمک خواهد نمود. آن یاحتمال شتاز خطر بازگ یریجلوگ

 یعموم هایبحران کرونا، دوران کرونا، پساکرونا، کتابخانه ،رسانیسلامت، نظام اطلاع ایخدمات کتابخانه ها:کلیدواژه

 نویسنده مسئول*

 : ایمیل

 استناد به این مقاله: 

در بحران کرونا )دوران  رانیا یعموم هایبر سلامت کتابخانه یخدمات مبتن ییشناسا .(1401)، زهرا، امیدخدا، مریم یغیجهانت یخواجه عل

 .27-45(: 19نامه کووید ویژه)14،مطالعات کتابداری و علم اطلاعات. یسلامت عموم یکرونا و بعد از آن(: نظام اطلاع رسان
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 و بیان مسئله مقدمه

چنین عنوان  1404های عمومی در سند چشم انداز متولی قانونی اداره کننده کتابخانه های عمومی کشور به عنواننهاد کتابخانه

ایرانی، نافذ و اثرگذار بر جامعه، دارای  –های عمومی کشور... نهادی است فرهنگی با هویت اسلامی کرده است: نهاد کتابخانه

رتقای مطالعه مفید و ارتقاء سرانه فضا، عضو و کارکردهای آگاهی بخشی، اطلاع رسانی، آموزشی و ارشادی، زمینه ساز ا

 )ایامانت منابع کتابخانه

 کنندهکنترل و  تجمع گریزهاست، ای جهان اجتماعی که به تعبیر بوردیو جهان رابطهگیری، برویروس کرونا به جهت همه     

 مدارس، دانشگاهها،تمامی  ابتدای پاندمی کرونادر دلیل همینی که قاتل اجتماعات عمومی است. بهطوربهاست؛  اجتماعات

گزارش ایفلا در اغلب کشورهایی بنابر .دنعطیل شدتهای مختلف و کتابخانه ، تئاتر، سینماهاکتابفروشی ، تجمعات اجتماعی

این سطح از گستردگی تعطیلی  کهتعطیل شدند نیز ها تابخانهک) ، بودکه این ویروس شیوع پیدا کرده 

باقی خواهد ماند و احتمالا در دوران پساکرونا نیز این تبعات منفی اجتماعی بودسابقه های جهان در نوع خود بیدر کتابخانه

، رفتارهای اجتماعی مردم در و به تبع آند. نموهای خود را در روابط اجتماعی افراد تحمیل خواهد ترس از ویروس، احتیاط

 .خواهد داشترفتارهای اجتماعی قبل از پاندمی های زیادی با کرونا تفاوتدنیای 

2010دهد ) خیزد و خدماتش را در اختیار جامعه قرار میکتابخانه عمومی نهادی اجتماعی است که از دل جامعه بر می     

آموزان و افراد کم د را به طیف وسیعی از مردم نظیر بازنشستگان، بیکاران، دانشها، فعالیتها و خدمات خو(. کتابخانه

ها های متنوع فرهنگی در کتابخانهدلیل ارائه برنامههمین(. به2000نمایند) طور کلی به آحاد مردم ارائه میدرآمد، و به

ا به سمت کاربر محوری و ارائه خدمات و فعالیتها به آحاد هاز ضروریات محسوب میگردد. چرا که در حال حاضر کتابخانه

اندیشی و اتخاذ تدابیر مناسب برای ادامه های عمومی در این بحران نیازمند چارهریزان کتابخانهجامعه گرایش دارند. برنامه

و بازتعریفی از فعالیتهای اجتماعی  های عمومی نیازمند بازنگریباشند.  لذا در دوران کرونا کتابخانهفعالیتهای اجتماعی خود می

گیر، در سایه آرامش به ای که مانند سایر سازمانها و نهادها بتوانند در تطبیق و مواجهه با این ویروس همهگونهباشند بهخود می

دوران قرنطینه  درسعی کردند  گیری از فضای مجازیی عمومی هم، با بهرههاکتابخانه شان ادامه دهند. در این راستافعالیتهای

 همچنینهای الکترونیکی، دسترسی به مجموعهمکان ی خدمات مجازی، اارائه با و را حفظ نمودهارتباطشان با اعضا خانگی نیز 

، تهیه فیلمهای آموزشی سرگرمی، ساخت کاردستی، خدمات تلفنی، بندی و ارسال پستی کتابنظیر بسته ایاقدامات خلاقانه

، نقش موثری ایفا کنند. با توجه به استقبال مردم از این رگزاری مسابقات گوناگون کتابخوانی و نقاشیطراحی هایکو کتاب و ب

نتوانسته است وضعیت باز هم این اقدامات های عمومی در جامعه، های ارائه شده، ولی با توجه به جایگاه ویژه کتابخانهبرنامه

(. بنابراین به نظر میرسد بعد از بازگشایی ) یر بکشدبه تصو کروناها در شرایط برای کتابخانه مطلوبی

ها همچنان مورد تقاضا باشد تا زندگی به وضعیت قبل از کرونا دور کتابخانهها نیز روند ارائه خدمات مجازی و از راهکتابخانه

گویی و نشستهای زاری جلسات قصهبرگردد. به این ترتیب برگزاری مسابقات کتابخوانی جذاب و خلاق مجازی، برگ

های بله و سروش( شکل ارائه خدمات های صوتی و ارسال به ایمیل یا پیام رسانکتابخوانی از راه دور )تولیدپادکست یا فایل

 ای نظیر افسردگی ناشی ازوجود آمده از شیوع کرونا، مشکلات عدیدهدهد. اما با این وجود در شرایط بحرانی بهرا تغییر می

های گیری سبب شده تا کتابخانهماندن در خانه، مشکلات اقتصادی، تداوم شرایط بیماری کرونا و احتمال برگشت این همه

-برنامهشایسته است رسانی به جامعه، خدمات خود را دراین راستا گسترش دهند. بنابراین عمومی نیز در جهت انطباق و یاری

ها کتابخانهاجتماعی رسانی پذیری و خدماتد تطبیقنتا بتوان ایط بحران تدوین نماینداقدام در شرمناسب جهت  یسناریوی ریزان

های عمومی حال مساله اینجاست که کتابخانهبا این نمایندملیاتی عبینی وها را پیشگیرندگان کتابخانهو مدل ارتباط با خدمت

گیر خود را در مواجهه کارکردهای ویژه خود، جمعیت خدمتدر شرایط کرونا چگونه به فعالیت خود ادامه دهند، تا در سایه 
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-همین دلیل پژوهش حاضر،  سعی در بازاندیشی خدمات ویژه مبتنی بر سلامت کتابخانهنمایند؟ به و مقابله با بحران جدید یاری

 های مختلف، خاصه دوران کرونا دارد. های عمومی در بحران

تغییرات فرهنگی و جهانی شدن در ، های عمومی با رشد سریع تکنولوژیکتابخانهنقش، خدمات، تولیدات و محصولات      

 1های عمومی روی برآمدمحور بودنکتابخانه 2030طوریکه در سال سال آینده، به طرز چشمگیری تغییر خواهد کرد، به 20

نهایی زندگی بشر را تحت تاثیر قرار (. اینکه چه بحراتمرکز خواهند کرد)

های عمومی بایستی تدابیری در زندگی روزمره بیاندیشند تا در مواجهه خواهد داد؟ در هنگام وقوع بحران در جامعه، کتابخانه

بی های استراتژیک و عملیاتی سازگار، برای دستیابا بحران از طریق بکارگیری نوآوری و انعطاف پذیری در خدمات و برنامه

2010است ) "سلامت عمومی "بینی شده به نتایج مطلوب و عملی به یاری جامعه بشری بشتابند. یکی از اولین سناریوهای پیش

-های عمومی که در سناریوها و برنامههای کتابخانههایی چون کتابخانه عمومی اوکلاهما و بعضی انجمن.  کتابخانه

 اند. ریزی کرده و خدمات مناسبی طراحی و ارائه نمودهکرده بودند، از قبل برنامه بینیهایشان این بحران را پیش

های عمومی های عمومی که در زمینه خدمات مبتنی بر سلامت پیشگام بودند، کتابخانهکتابخانههمانطور که اشاره گردید      

کتابخانه ملی پزشکی، آموزش سواد سلامت و خدمات  2017 سال درطوریکه های عمومی آمریکا بودند. بهاوکلاهما و کتابخانه

سلامت،  به مناسبت سواد ،2017 سال اکتبر همچنین در (.2018) های عمومی ارائه نمودمبتنی بر سلامت را در کتابخانه

 سواد ابزار مجموعه یک 4شکیپز هایکتابخانه ملی شبکه و 3های آمریکا )پی.ای.ال(، انجمن کتابخانه2های عمومیانجمن کتابخانه

 قابل هایگرافیک و رسانیکمپین پیام شامل ابزار این جعبه. کردند منتشر عمومی آگاهی هایکمپین از بخشی عنوان به را سلامت

درتداوم این اقدام، انجمن . بود کاربران به بهداشتی و سلامت عمومی اطلاعات ارائه در هاکتابخانه به کمک جهت بارگذاری

 هایارائه ایده آموزشی، منابع تهیه جدید برای سایت وب اندازی یکطراحی نمود، همچنین راه 5.ال.ای. بخشی با نام سلامتپی

 مبتنی بهداشتی اخبار به پیوندهایی شامل سایت وب این بود. بهداشتی معتبر اطلاعاتی بانکهای و سلامت و بهداشت عمومی برنامه

 موضوعات و باشند روزآمد که کند کمک عمومی کتابداران به شود تامی روزرسانی به روز، در بار چندین که است شواهد بر

منابع سلامت، آموزش عمومی، پایگاه داده منابع بهداشت اطلاعات دیگر این سایت شامل  .بگنجانند خود ارائه خدمات در را نوظهور

 از کشور سراسر درباشد. در واقع این ابتکار جدید این زمینه میفردی، روز سلامت، آخرین اخبار مربوط به سلامت و کتابهایی در 

-کتابخانه کارکنان مهارت و نه تنها دانشپزشکی هایکتابخانه ملی شبکه وعمومی هایکتابخانه انجمن طرف

-لامت عموم جامعه و ارتقاء آگاهیدهد، بلکه ابزار مفیدی برای سمی افزایش کاربران بهداشتی خدمات با رابطه در را عمومی های

 های عمومی بهداشتی و قابل درک برای عموم مردم خواهد بود. 

ها، کتابخانه طراحی و ایجاد خدمات مبتنی بر سلامت است، پایین مداوم طور به اوکلاهما در بهداشت بندیرتبه که آنجا از     

بهداشت و سلامت کاربران اشاره کرد.  بر مبتنی هایمشارکت و هابرنامه ها، اجرایتوان به ایدهمی آن جمله شود که ازتوصیه می

 رسانی عمومی جامعه،آگاهی هایسازمان عنوان به خود، کاربران های عمومی با ارائه خدمات مبتنی بر سلامت بهدر واقع کتابخانه

 بیشتر هرچه مشارکت اعضا و بهداشتی نیازهای مؤثر رکد ها باطوریکه کتابخانهدارند، به زیادی در ارتقاء سطح سلامت جامعه تاثیر

دلیل است که همین(. به2016 نمایند )می ارائه عمومی سلامت بهبود در مؤثری نقش خود، جوامع سلامت ارتقاء در

ای عملی را طراحی نموده رهنموده 2030-2018ها در استراتژی از سال سازمان بهداشت جهانی در طرح عملی جهانی برای خانواده

                                                           
1 
2 
3 
4 
5 
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های عمومی میتوانند در گسترش فرهنگ سلامت کمک کنند. برای مثال، آموزشهای عمومی حرکات ورزشی سبک که کتابخانه

سازی استفاده برای سالمندان به منظور ارتقائ سلامتی که وزارت بهداشت به دلیل کم تحرکی، به سالمندان توصیه میکند، یا فرهنگ

ها خدمات . کشورهایی که در آن، کتابخانه(2019، رای کاهش آلودگی هوا )از دوچرخه ب

های خود، گذاریای، جهت گنجاندن این مبحث در سیاستاطلاعاتی مبتنی بر سلامت را ندارند، نیز در تدوین سناریوهای کتابخانه

هایی . برای مثال توصیهاندها و دستورالعملهایی نیز در این رابطه طراحی نمودهیهاند. چه بسا توصاین موضوع را مورد توجه قرار داده

 سلامت بهبود هدف با نظیربی هاییبرنامه تا دهدمی امکان هاکتابخانه به بهداشتی، که هایسازمان با همکاری هایتلاش انواع نظیر،

 . (2019کنند ) تهیه خود جوامع

کارکرد آموزشی خود  های عمومی دنیا با توجه به سلامت و بهداشت عمومی وه در بالا مطرح شد بعضی کتابخانههمانطورک       

دماتی هستند.           در خهای ایران فاقد چنین اند. این در حالی است که کتابخانهو یادگیری مادام العمر، خدماتی طراحی نموده

دوران کرونا برای ایفای  های عمومی به عنوان سرمایه اجتماعی، درکتابخانهپاندمی کرونا، حال حاضر برای مقابله و رویارویی با 

نمایند. با این اوضاع،  رسانی به جامعه بازتعریفمسئولیت اجتماعی خود بایستی خدمات خود را جهت سازگاری با این دوران و یاری

های عمومی در جهت گیر و احتمال برگشت آن، کتابخانهیماری همهآمده و تداوم این ببا وجود بحران پیشآمده تا فرصتی پیش

رسانی جامعه ای به آگاهیرسانی به حل این مشکل و بحران اجتماعی، با ارائه خدمات مبتنی بر سلامت، بتوانند به نحو شایستهیاری

ی در کرونا و بعد از های عمومه کتابخانهو ارتقاء سطح سواد سلامت و بهداشت، کمک شایانی نمایند. بنابراین مساله اینجاست ک

ه با بحران جدید یاری آن چه خدمات مناسبی طراحی نمایند تا در سایه کارکردهای ویژه خود، کاربران خود را در مواجهه و مقابل

ن کرونا و پس دورا های عمومی درنمایند؟ به همین دلیل پژوهش حاضر سعی در بازاندیشی خدمات ویژه مبتنی بر سلامت کتابخانه

 از آن دارد. 

 

 پژوهشسوالات 

 های عمومی ایران کدامند؟ خدمات مبتنی بر سلامت در دوره کرونا و پس از آن درکتابخانه .1

های در کتابخانه خدمات مبتنی بر سلامت در زمینه رفع نیازهای اطلاعاتی)اطلاع رسانی( دوران کرونا و پس از آن .2

 عمومی ایران کدامند؟ 

 دامند؟ کهای عمومی ایران ی بر سلامت در حوزه آموزش دوران کرونا و پس از آن در کتابخانهخدمات مبتن .3

 ران کدامند؟ های عمومی ایخدمات مبتنی بر سلامت در حوزه اوقات فراغت دوران کرونا و پس از آن درکتابخانه .4

 شناسی پژوهشروش
روش تحقیق کیفی و با استفاده از فن دلفی است. ست. تجزیه و تحلیل این پژوهش بر اساس تکنیک دلفی انجام شده ا

های به کار رفت و تاکنون در رشته 1"ران"و در تحقیقات علوم دفاعی شرکت  1950تکنیک دلفی برای اولین بار در دهه 

یزان کسب قابل اطمینان ترین م"(. هدف اصلی از انجام مطالعه در شرکت ران، گوناگون استفاده شده است )

 بود )"شده ها به بازخوردهای کنترلای از پرسشنامهبین نظرات گروه متخصصان از طریق توزیع مجموعه 2وفاق

، از رویکرد های عمومی در دوره کروناخدمات مبتنی بر سلامت کتابخانهدر این پژوهش نیز با هدف شناسایی   
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استفاده شد. در دور چهارم هیچگونه تغییری نسبت به دور ما قبل حاصل نشد، از این رو کیفی و تکنیک دلفی در چهار دوره 

تکنیک دلفی متوقف شد. 

 
 انتخاب اعضای پانل دلفی:

پانل "با نام  شوند که درباره موضوع مورد مطالعه صاحب دانش هستند ودر مطالعات دلفی، افرادی شرکت داده می     

کنیک، اغلب از تگیری برای تعیین متخصصان در این شود. همچنین در نمونهاز آنها یاد می "متخصصان"، یا "افرادآگاه

ر این نوع د(.  شود )گیری هدفمند استفاده میگیری غیر احتمالی از قبیل نمونهنمونه

د. محققان باششان میخص بر اساس دانش و تخصصای مشگیری، انتخاب شرکت کنندگان )متخصصان( برای حل مسئلهنمونه

(. دانستند)نفر از متخصصان واجد شرایط را نمونه معتبری می 20تا  10در زمینه حجم نمونه، تعداد 

ه این پژوهش . جامعدباشمیساخته محقق ها پرسشنامهو ابزار گردآوری دادهروش پژوهش حاضر کیفی و از نوع کاربردی       

ضو فعال و های عمومی، همچنین متخصصین بهداشت و پرستاران عشامل متخصصان علم اطلاعات و دانش شناسی کتابخانه

ستار بودند، عضو فعال کتابخوان متخصص بهداشت، پزشک و پر7کتابدار،  10مسئول کتابخانه،  15کتابخوان، متشکل از 

یب نسبی روایی صان توزیع گردید. جهت سنجش روایی پرسشنامۀ حاضر از دو ضرمتخص طوریکه پرسشنامه بین تمامی اینبه

های عمومی خانهنفر از متخصصان کتاب 10استفاده گردید. نتایج حاصله  بر روی  و شاخص روایی محتوا )محتوا )

قرارگرفته  1تا  8/0ن ه در دامنۀ بیگویۀ پرسشنام 27گویه از  25در این زمینه نشان داد که مقدار ضریب نسبی روایی محتوای

از مقدار ضریب بحرانی  گویه2اند، با این وجود مقدار ضریب نسبی روایی محتوای بالاتر بوده 42/0که از مقدار ضریب بحرانی 

ها تهفتند. همچنین یافگویۀ پرسشنامه مورد تایید قرارگر 25تر به دست آمده و حذف گردیدند. بنابراین روایی محتوای پایین

بالاتربوده، و لذا  79/0 باشند که از مقدار استانداردمی 1های پرسشنامه برابر بیانگرآن بودند که شاخص روایی محتوای گویه

نامه از ضریب آلفای منظورمشخّص نمودن پایایی پرسشگویۀ پرسشنامه نیز مورد تایید قرار گرفتند. به 25روایی محتوای هر 

آن مقدار ضریب  های عمومی حاکی ازمتخصص کتابخانه10گویه بر روی  25ه نتایج بدست آمده با کرونباخ بهره گرفته شد ک

 گردد.باشد که ضریب بالایی محسوب میمی 944/0آلفا برابر با 

 

تجزیه و تحلیل داده ها در مرحله دلفی )تعیین سطح اتفاق نظر(: 

کنند، بلکه پس از تحلیل جرای دلفی سطح اتفاق نظر را تعیین نمیبسیاری از محققان پیش از ا1به نظر ویلیامز و وب       

رساند. گاه پژوهشگر تفسیر شخصی دهند. این در واقع اختیاری بودن مفهوم اتفاق نظر را میگیری را انجام میها این تصمیمداده

تر، تخصیص ارزش . البته راهکار مطمئنکنداستفاده می "زیاد و کم"دارد و از کلمات خود را درباره سطح اتفاق نظر بیان می

،سازد )عددی به سطح اتفاق نظر است. این کار، تکرار پژوهش و مقایسه سطح اتفاق نظر را امکان پذیر می

 های عمومی در دوره کروناهای مربوط به خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانهمنظور برّرسی پاسخ متخصصان به گویهبه (.

و بعد از آن با روش دلفی، ابتدا پیش از توصیف هر دوره، نتایج آزمون ضریب توافقی کندال برای مشخّص نمودن میزان 

های بیشتر هماهنگی و اتفاق نظرمیان پاسخ متخصصان مورد مطالعه در آن دورگزارش داده خواهد شد. از آنجا که برای پانل

یز معنادار محسوب خواهد شد و فقط ثابت ماندن و یا رشد بسیار اندک این از ده عضو مقدار بسیارکوچک آزمون کندال ن

باید متوقف شود و همچنین معناداری ضریب دهد که افزایشی در توافق صورت نگرفته و فرآیند نظرخواهی میضریب نشان می

دوره تا توقف کامل نظرخواهی ها در هر کند، لذا علاوه برآن، معیارحذف گویهکندال برای متوقف کردن دلفی کفایت نمی
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های توصیفی، دو معیار میانۀ هرگویه و بخصوص درصدفراوانی تجمعی و اتفاق نظراعضاء پانل دلفی در با توجّه به جدول داده

هایی درصد توافق در آن حاصل شده باشد و گویه 70باید بیش ازهای زیاد و بسیار زیاد هرگویه خواهد بود که میتجمیع گزینه

 های زیاد و بسیار زیاد بدست آورند در هر دوره حذف خواهند شد تا یک اجماع حاصل گردد.کمتر از این میزان درگزینهکه 

درصد از کل پاسخگویان به عنوان سطح اتفاق نظر لحاظ شد. به بیان دیگر در صورتیکه  70بنابراین در این پژوهش میزان 

ای که اعضای پانل درباره عنوان گزینهم به سوالی پاسخ واحد داده باشند، بههای دوم و سودرصد پاسخگویان دوره 70معادل 

 شود.آن اتفاق نظر دارند، در نظر گرفته می

 

 های پژوهشیافته
 ها: نظرسنجی دور اول تکنیک دلفی بررسی گویه 

 گویه مورد بررسی قرارگرفت. 25در دور اول       

های عمومی در دوره کرونا و های مربوط به خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانهین پاسخ متخصصان به گویه: نتایج آزمون ضریب کندال ماب 1جدول 
بعد از آن، در دور اوّل

 ویژگیهای آماری

 سطح معنا دار درجۀ آزادی تعداد نوع آزمون

 000/0 24 32 22/71 093/0 ضریب کندال

 

های مربوط به خدمات گویهشود، مقدارضریب کندال محاسبه شده برای استنتاج می 1های جدول همانگونه که از یافته        

نفر از اعضاء پانل با  32بر روی  =  093/0های عمومی در دوره کرونا و بعد از آن در دور اوّل ) مبتنی بر سلامت کتابخانه

های با معنادار بوده است؛ باتوجّه به اینکه مقادیرکوچک این ضریب برای پانل 01/0در سطح خطای کمتر از  24درجۀ آزادی 

گردد، امّا نتایج، دال برعدم توافق اعضاء پانل در این زمینه بود و نشان داد که بیش از ده نفر عضو معنادار محسوب می تعداد

نماید، ها به تنهایی کفایت نمیباید ادامه یابد. علاوه بر آن به جهت آنکه آزمون ضریب کندال جهت برّرسی گویهدورۀ دلفی 

های درصد اعضاء پانل دلفی به گزینه 70هایی که بیش ازشود تا گویهها ارائه میک از گویههای توصیفی هر یدر نتیجه داده

 زیاد و بسیار زیاد آن پاسخ داده باشند، را انتخاب نماییم.

های حاکی از آن است که از درصد فراوانی تجمعی و اتفاق نظراعضاء پانل دلفی در تجمیع گزینه 2های حاصله ازجدولیافته

از نظر میزان اهمیّت در  7/90با درصد فراوانی تجمعی   5و بسیار زیاد هرگویه در دور اوّل نشان دهندۀ آن است که گویۀ زیاد 

جای گرفته بودند. امّا در درجۀ سوم شش  4/84با درصدفراوانی تجمعی  15و3ها قرارگرفته و پس از آن دوگویۀ صدرگویه

اند. براساس نتایج حاصله در این زمینه را نشان داده 3/81ان درصد فراوانی تجمعی به یک میز 20و  12،  11،  10،  6، 4گویۀ

در دور اوّل از نظر متخصصان موردمطالعه در پانل 25،22،21، 18، 17، 16و به جهت آنکه درصد فراوانی تجمعی شش گویۀ

اند، در نتیجه شش گویۀ تری برخوردار بودهها از اهمیّت کمدرصد بوده و از نظر ایشان نسبت به سایرگویه 70دلفی کمتر از

، 9،8،7، 6،5،4،3،2،1های مذکور در دور دوّم از تحلیل کنارگذاشته شد و نوزده گویۀ دیگر که شامل گویه

 باشد در دور دوّم مورد ارزیابی قرار گرفت.می24،23، 20،19، 15،14،13،12،11،10
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های عمومی در دوره کرونا و بعد از آن، در دور اوّلهای مربوط خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانهههای توصیفی پاسخ متخصصان  به گوی: داده 2جدول

درصد فراوانی 
تجمعی زیاد و 

خیلی زیاد
میانه الاتؤس ردیف

1 مدیریت دانش و توسعه سواد سلامت در حوزه بهداشت عمومی 4 9/71

2/78 4 2 اشتراک پایگاههای مرجع سلامت و تهیه مجلات علمی عمومی و بهداشت روز

4/84 4 رسانی سلامت روان در دوران ین سلامت)آگاهیطراحی میزهای مرجع مجازی و آنلا
3 کرونا و بعد از آن(

3/81 5/4 4 های اطلاعاتی معتبر بهداشت عمومیطراحی بسته

7/90  5 )خودمراقبتی( آگاهی رسانی اطلاعات بهداشتی مراقبت به عموم 5

3/81 5 6 حوزه سلامت و خواندن بخشی عمومی در آگاهی هایطراحی و پیاده سازی کمپین

9/71 4 بهداشتی رسانی گزینشی اطلاع خدمات توسعه 7

باشند؟میدر حوزه آموزش دوران کرونا و بعد از آن متناسب بکارگیری  ، چقدرزیر ای مبتنی بر سلامتهر یک از خدمات کتابخانه

9/71 4 خدمات مبتنی بر  های تخصصی جهت ارتقای کیفیت آموزشی وتشکیل کمیته
هااطلاعات سلامت در کتابخانه 8

75 5/4 بهداشت عمومی هایی اطلاعاتی با محوریت مراقبتتشکیل تیم آموزشی، مشاوره 9

3/81  اطلاعات وجویآموزش مجازی آشنایی با پایگاههای معتبرسلامت، فرایند جست 4
10 سلامت

3/81 4 ( از طریق لایو آموزش همگانی سلامتراقبتی)مخود های آنلاین رفتارهایآموزش
اینستاگرام 11

3/81 4 و سواد اطلاعاتی با تاکید بر سلامت و بهداشت جامعه «فراسواد»مهارتهای  آموزش 12

75 4 ایجاد کارگاههای آموزشی برای معتادان و آسیب دیدگان اجتماعی 13

2/81 4 بهداشتی دوران  اطلاعاتی یی به نیازهایبرگزاری کارگاه آموزشی جهت پاسخگو
مختلف زندگی از جمله سالمندی و یائسگی 14

4/84 4  بهداشتی اطلاعات زمینه در کتابداران تخصص افزایش برای ویژه آموزشی هایبرنامه
سلامت سواد پشتیبانی و 15

-میدر حوزه اوقات فراغت دوران کرونا و بعد از آن کارگیری متناسب ب ، چقدرزیر ای مبتنی بر سلامتهر یک از خدمات کتابخانه

 باشند؟

5/62 4 کتابخانه)ویژه کودکان ( با حضور  جذاب در غیربالینی بهداشتی هایکلینیک
متخصصان 16

8/68 4 طراحی تورهای مجازی سلامت 17

6/65 4 مت و ارائه اطلاعات دعوت پزشکان و پرستاران جهت برگزاری خدمات مبتنی بر سلا
هاهای اجتماعی کتابخاندقیق بهداشتی در شبکه 18

75 4 های عمومیحضور روانشناس در کتابخانه 19

بخشی به برگزاری تمام فعالیتهای فرهنگی مجازی کتابخوانی با تاکید بر روحیه 4 3/81
هاخانواده 20

4/59 4 -های بهداشت محله و مشارکت دراجرای برنامهخانههمکاری مستمر با پایگاههای و 

های بهداشتی 21

5/62 4 22 اندیشی کمکهای اولیه و اقدامات اورژانسیبرگزاری جلسات هم

1/78 5/4 های شاد و مفرح با تاکید بر راهکارهای عمومی افزایش نشاط و بهداشت طراحی برنامه
روان 23

1/78 5 های فکری با محوریت ترویج بهداشت عمومیهای کودکانه و سرگرمیبازی طراحی 24

50 5/3 حضور مددکار اجتماعی 25
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های عمومی در های مربوط به خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانه: نتایج آزمون ضریب کندال مابین پاسخ متخصصان به گویه 3جدول 
دوره کرونا و بعد از آن، در دور دوّم

 
 ویژگیهای آماری

 داریمعنا سطح درجۀ آزادی تعداد نوع آزمون

 000/0 18 29 09/109 209/0 ضریب کندال

نفر از  29بر روی =  209/0های حاصله از آزمون ضریب کندال دراین دور دال برآن بود که مقدارمحاسبه شده ) یافته     

بت به دور اوّل جهش دهد نسباشد که این امر نشان میمعنادار می 01/0در سطح خطای کمتر از  18اعضاء پانل با درجۀ آزادی 

چشمگیری در توافق بین اعضاء حاصل شده ولی همچنان بدلیل پایین بودن میزان ضریب و عدم توافق قوی بین اعضاء پانل در 

 این دوره، دورۀ دلفی باید ادامه یابد. 

 

 هانظرسنجی دور دوم تکنیک دلفی بررسی گویه

های تمام ی هر عضو در دور اول به همراه فراوانی تعداد پاسخهاگویه )شش گویه حذف شد(، پاسخ 19در دور دوم، با 

 اعضای پانل دلفی در اختیار تک تک اعضا جهت قرار گرفت.

های عمومی در دوره کرونا و بعد از آن، در های مربوط به خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانههای توصیفی پاسخ متخصصان به گویه: داده4جدول 
دور دوّم

 و درصدفراوانی تجمعی زیاد
 خیلی زیاد

میانه سؤالات ردیف

1 سواد سلامت در حوزه بهداشت عمومیمدیریت دانش و توسعه  4 5/65

4/72 4
اشتراک پایگاههای مرجع سلامت و تهیه مجلات علمی عمومی 

 و بهداشت روز
2

8/82 4
طراحی میزهای مرجع مجازی و آنلاین سلامت)آگاهی رسانی 

 (و بعد از آن سلامت روان در دوران کرونا
3

8/82 4 4 معتبر بهداشت عمومیهای اطلاعاتی طراحی بسته

100  5 )خودمراقبتی( رسانی اطلاعات بهداشتی مراقبت به عمومآگاهی 5

7/89 5
در حوزه  های آگاهی بخشی عمومیسازی کمپینطراحی و پیاده

 سلامت و خواندن
6

69 4 رسانی گزینشی بهداشتیتوسعه خدمات اطلاع 7

باشند؟می و بعد از آن ای مبتنی بر سلامت زیر، چقدر متناسب بکارگیری در حوزه آموزش دوران کروناانههر یک از خدمات کتابخ

69 4
های تخصصی جهت ارتقای کیفیت آموزشی و تشکیل کمیته

هاخدمات مبتنی بر اطلاعات سلامت در کتابخانه
8

9/75 4
-راقبتی اطلاعاتی با محوریت متشکیل تیم آموزشی، مشاوره

های بهداشت عمومی
9

8/82 4 
سلامت، فرایند  آموزش مجازی آشنایی با پایگاههای معتبر

 وجوی اطلاعات سلامتجست
10

8/82 4
های آنلاین رفتارهای خود مراقبتی)آموزش همگانی آموزش

سلامت( از طریق لایو اینستاگرام
11
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 و درصدفراوانی تجمعی زیاد
 خیلی زیاد

میانه سؤالات ردیف

3/79 4
اد اطلاعاتی با تاکید بر سلامت و سو «فراسواد»آموزش مهارتهای 

و بهداشت جامعه
12

2/55 4
ایجاد کارگاههای آموزشی برای معتادان و آسیب دیدگان 

اجتماعی
13

4/72 4
برگزاری کارگاه آموزشی جهت پاسخگویی به نیازهای 

دوران مختلف زندگی از جمله سالمندی و  اطلاعاتی بهداشتی
یائسگی

14

3/79 4
های آموزشی ویژه برای افزایش تخصص کتابداران در برنامه

زمینه اطلاعات بهداشتی و پشتیبانی سواد سلامت
15

-میو پس از آن ای مبتنی بر سلامت زیر، چقدر متناسب بکارگیری در حوزه اوقات فراغت دوران کرونا هر یک از خدمات کتابخانه

باشند؟

9/68 4 های عمومیبخانهحضور روانشناس در کتا 16

2/86 4 
برگزاری تمام فعالیتهای فرهنگی مجازی کتابخوانی با تاکید بر 

هاروحیه بخشی به خانواده
17

3/79 4
راهکارهای عمومی  با تاکید بر های شاد و مفرح طراحی برنامه

افزایش نشاط و بهداشت روان
18

8/82 5
های فکری با محوریت رگرمیطراحی بازیهای کودکانه و س

ترویج بهداشت عمومی
19

 

آمده از توافق اعضاء موردبرّرسی در پانل دلفی در حاکی از آن است که از درصد فراوانی تجمعی بدست 4نتایج جدول         

توافق کامل با درصد فراوانی تجمعی  5آید که درگویۀ های زیاد و بسیار زیاد هرگویه در دور دوّم چنین برمیتجمیع گزینه

 20قرارداشته است. در درجۀ سوم گویۀ 7/89بادرصد فراوانی تجمعی  6بین اعضاء حاصل گردیده و در درجۀ دوم، گویۀ  100

به جهت آنکه گردد، برای اعضاء از اهمیّت بیشتری برخوردار بوده است. همچنانکه ملاحظه می 2/86با درصد فراوانی تجمعی 

ها ازدیدگاه متخصصان موردمطالعه ذکرشده در دور دوّم برای مؤلفه1،7،8،13،16های زیاد و بسیار زیاد پنج گویۀتجمیع گزینه

شده در های مطرحها نسبت به سایرگویهتر بودن این گویهدرصد بوده است و این دال بر کم اهمیّت 70در پانل دلفی کمتراز

، 15،14 12،11،10، 9، 6،5،4،3،2بنابراین پنج گویۀ فوق نیز در دور سوّم کنارگذاشته شدند و چهارده گویۀ  اند،این دور بوده

 در دور بعد مورد ارزیابی قرارگرفتند.19، 18، 17

ی در دوره کرونا و های عمومهای مربوط به خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانه: نتایج آزمون ضریب کندال مابین پاسخ متخصصان به گویه 5جدول 
بعد از آن، در دور سوّم

 

 گیهای آماریویژ

 داریسطح معنا درجۀ آزادی تعداد نوع آزمون

 000/0 13 29 41/80 213/0 ضریب کندال

نفر از اعضاء پانل  29برروی =  213/0آمده ) ، مقدار ضریب کندال بدستدهدنشان می 5همانطورکه نتایج جدول         

دور سوّم معنادار بوده، که این امر نشان از افزایش بسیار اندک این  در 01/0در سطح خطای کمتر از  13دلفی با درجۀ آزادی 



  (19نامه بحران کرونا و علم اطلاعات )کووید ویژه، چهاردهمعات کتابداری و علم اطلاعات. سالطالم

 

65 

 

در این مورد داشته است. لذا با وجود توافق اندک اعضاء پانل و همچنین =  209/0ضریب در مقایسه با دور گذشتۀ دلفی ) 

یزان ضریب در مقایسه با دور قبل، میزان ضریب پایین آزمون کندال در دور سوّم، امّا به دلیل معناداری و افزایش اندک م

توان چنین نتیجه گرفت که در توافق بین اعضآء نسبت به دور دوّم، تغییر چندانی در این دور حاصل نگردیده و از اینرو می

 باید متوقف گردد.فرآیند نظرخواهی 
 

 هانظرسنجی دور سوم تکنیک دلفی بررسی گویه
های دور قبل در اختیار تک تک اعضای پانل قرار دور دوم به همراه فراوانی تعداد پاسخهای هر عضو از در دور سوم نیز پاسخ

 گرفت.
های عمومی در دوره کرونا و بعد از آن، در های مربوط به خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانههای توصیفی پاسخ متخصصان به گویه: داده6جدول 

دور سوّم

درصدفراوانی تجمعی زیاد و 
خیلی زیاد

میانه الاتؤس ردیف

4/72 4 2 علمی عمومی و بهداشت روز اشتراک پایگاههای مرجع سلامت و تهیه مجلات

8/82 4
طراحی میزهای مرجع مجازی و آنلاین سلامت)آگاهی رسانی سلامت روان در 

 دوران کرونا و بعد از آن(
3

7/82 4 4 های اطلاعاتی معتبر بهداشت عمومیطراحی بسته

100  5 ی()خودمراقبت رسانی اطلاعات بهداشتی مراقبت به عمومآگاهی 5

7/89 5 6 در حوزه سلامت و خواندن بخشی عمومی آگاهی هایطراحی و پیاده سازی کمپین

 باشند؟میدر حوزه آموزش دوران کرونا و بعد از آن متناسب بکارگیری  ، چقدرزیر ای مبتنی بر سلامتهر یک از خدمات کتابخانه

3/79 5 بهداشت عمومی هایا محوریت مراقبتی اطلاعاتی بتشکیل تیم آموزشی، مشاوره 9

2/86 4 
 اطلاعات وجویآموزش مجازی آشنایی با پایگاههای معتبر سلامت، فرایند جست

 سلامت
10

2/86 4
( از طریق لایو آموزش همگانی سلامتمراقبتی ) خود های آنلاین رفتارهایآموزش

اینستاگرام
11

7/82 5 و سواد اطلاعاتی با تاکید بر سلامت و بهداشت جامعه «اسوادفر»مهارتهای  آموزش 12

3/79 4
دوران  بهداشتی اطلاعاتی برگزاری کارگاه آموزشی جهت پاسخگویی به نیازهای

مختلف زندگی از جمله سالمندی و یائسگی
14

7/82 4
 عاتاطلا زمینه در کتابداران تخصص افزایش برای ویژه آموزشی هایبرنامه

سلامت سواد پشتیبانی و بهداشتی
15

باشند؟میدر حوزه اوقات فراغت دوران کرونا و بعد از آن، متناسب بکارگیری  ، چقدرزیر ای مبتنی بر سلامتهر یک از خدمات کتابخانه

7/89 4 
برگزاری تمام فعالیتهای فرهنگی مجازی کتابخوانی با تاکید بر روحیه بخشی به 

اهخانواده
20

7/82 4
های شاد و مفرح با تاکید بر راهکارهای عمومی افزایش نشاط و طراحی برنامه

بهداشت روان
23

6/89 5 های فکری با محوریت ترویج بهداشت عمومیبازیهای کودکانه و سرگرمی طراحی 24
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گویۀ  14های متفاوتی را به از اعضاء پانل موردمطالعه، پاسخنفر  29حاکی از آن است که  6آمده از جدول نتایج بدست         

های عمومی در دوره کرونا و بعد از آن، در دور خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانههای مربوط به گویهزمینۀ  درشده مطرح

از نظر متخصصان در پانل دلفی گویه مانده از دور قبل، در دور سوم هم   14اند، اما درکل، درصد فراوانی تجمعی هر سوّم داده

درصد بوده است.   70بیشتر از
 

های عمومی در دوره کرونا و ی مربوط به خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانهها: نتایج آزمون ضریب کندال مابین پاسخ متخصصان به گویه 7جدول 
 بعد از آن، در دور سوّم

 
 

 ویژگیهای آماری

 نوع آزمون
 تعداد

درجۀ 

 آزادی
 داریسطح معنا

 000/0 13 29 41/80 213/0 ضریب کندال

        

نفرازاعضاء پانل  29برروی =  213/0آمده ) دهد، مقدار ضریب کندال بدستنشان می 7همانطورکه نتایج جدول  

در دور سوّم معنادار بوده، که این امرنشان از افزایش بسیاراندک این  01/0درسطح خطای کمتراز  13دلفی بادرجۀ آزادی 

داشته است. با وجود توافق اندک اعضاء پانل و همچنین میزان ضریب =  209/0ی ) ضریب درمقایسه با دورگذشتۀ دلف

توان چنین نتیجه پایین آزمون کندال در دور سوّم، به دلیل معناداری و افزایش اندک میزان ضریب درمقایسه با دورقبل، می

صل نگردیده و از این رو فرآیند نظرخواهی گرفت که درتوافق بین اعضآء نسبت به دوردوّم، تغییرچندانی در این دور حا

های عمومی در دوره کرونا و پس از آن، از نظر چهارده خدمت نهایی مبتنی بر سلامت کتابخانه 8متوقف گردید. در جدول 

 متخصصان نمایش داده شده است.

 
ظر متخصصانهای عمومی در دوره کرونا و بعد از آن، از ن: خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانه8جدول 

خدمات ردیف

1 اشتراک پایگاههای مرجع سلامت و تهیه مجلات علمی عمومی و بهداشت روز 

 
رسانی سلامت روان در دوران کرونا و پس از لاین سلامت)آگاهیطراحی میزهای مرجع مجازی و آن

 آن(
2

3 های اطلاعاتی معتبر بهداشت عمومیطراحی بسته

 4 )خودمراقبتی( رسانی اطلاعات بهداشتی مراقبت به عمومآگاهی 

5 ندندر حوزه سلامت و خوا بخشی عمومی آگاهی هایطراحی و پیاده سازی کمپین

 باشند؟میدر حوزه آموزش دوران کرونا و پس از آن متناسب بکارگیری  ، چقدرزیر ای مبتنی بر سلامتهر یک از خدمات کتابخانه

بهداشت عمومی هایی اطلاعاتی با محوریت مراقبتتشکیل تیم آموزشی، مشاوره 6

7 سلامت اطلاعات وجویرایند جستآموزش مجازی آشنایی با پایگاههای معتبر سلامت، ف 

( از طریق لایو اینستاگرامآموزش همگانی سلامتمراقبتی )خود های آنلاین رفتارهایآموزش 8



  (19نامه بحران کرونا و علم اطلاعات )کووید ویژه، چهاردهمعات کتابداری و علم اطلاعات. سالطالم

 

67 

 

خدمات ردیف

و سواد اطلاعاتی با تاکید بر سلامت و بهداشت جامعه «فراسواد»مهارتهای  آموزش 9

 
دوران مختلف زندگی از  بهداشتی اطلاعاتی ازهایبرگزاری کارگاه آموزشی جهت پاسخگویی به نی

جمله سالمندی و یائسگی
10

 سواد پشتیبانی و بهداشتی اطلاعات زمینه در کتابداران تخصص افزایش برای ویژه آموزشی هایبرنامه
سلامت

11

-میزه اوقات فراغت دوران کرونا و پس از آن در حومتناسب بکارگیری  ، چقدرزیر ای مبتنی بر سلامتهر یک از خدمات کتابخانه

باشند؟

هابخشی به خانوادهبرگزاری تمام فعالیتهای فرهنگی مجازی کتابخوانی با تاکید بر روحیه   12

های شاد و مفرح با تاکید بر راهکارهای عمومی افزایش نشاط و بهداشت روانطراحی برنامه  13

های فکری با محوریت ترویج بهداشت عمومیکانه و سرگرمیبازیهای کود طراحی 14

 

 گیری و بحثنتیجه

 های عمومی ایران در دوره کرونا و پس از آن، بهشناسایی خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانه با توجه به تحلیلی که جهت     

های عمومی خدمت جهت اجرا در کتابخانه 14خدمت،  25عمل آمد، خدمات مورد انتظار شناسایی گردیدند و در مجموع از 

گویۀ   25حاکی از آن بود که از میان 1های حاصله ازجدول در دوران کرونا و پس از آن مناسب تشخیص داده شد. یافته

و به جهت آنکه درصد  اوّل دور درو پس از آن،  های عمومی در دوره کروناخدمات مبتنی بر سلامت کتابخانه مربوط به

درصد بوده و نسبت به  70ها در دور اوّل از نظر متخصصان در پانل دلفی کمتر ازتجمعی شش گویه برای مؤلفه فراوانی

اند، درنتیجه شش گویۀ از بیست و پنج گویه، در دور دوّم از تحلیل کنارگذاشته ها از اهمیّت کمتری برخورداربودهسایرگویه

 فتند.شد و نوزده گویه در دور دوّم مورد ارزیابی گر

های تمام اعضای پانل دلفی در اختیار تک تک اعضا های هر عضو در دور اول به همراه فراوانی تعداد پاسخدر دور دوم، پاسخ

گویه مورد بررسی توسط اعضای پانل دلفی  19قرار گرفت و دوباره از آنها نظرخواهی شد. شایان ذکر است که در این دور 

 قرار گرفت. 

های زیاد و بسیار زیاد پنج گویۀ دور دوّم برای گویه در دور دوّم به جهت آنکه تجمیع گزینه 19آمده ازمیان نتایج بدست       

های ها نسبت به سایرگویهتر بودن این گویهدرصد بود و دال برکم اهمیّت 70ها ازدیدگاه متخصصان در پانل دلفی کمتر ازمؤلفه

مانده در دور پنج گویۀ فوق نیز در دور سوّم کنار گذاشته شدند و چهارده گویۀ باقی اند، بنابراینشده دراین دور بودهمطرح

بعد موردارزیابی قرارگرفتند. در دور سوم نیز پاسخهای هر عضو از دور دوم به همراه فراوانی تعداد پاسخهای دور قبل در 

های متفاوتی عضوپانل پاسخ 29از آن است که  آمده از دور سوم حاکیاختیار تک تک اعضای پانل قرار گرفت. نتایج بدست

های عمومی در دوره کرونا و پس از خدمات مبتنی بر سلامت کتابخانههای مربوط به زمینۀ مؤلفه درشده گویۀ مطرح 14را به 

درصد فراوانی  گویه مانده از دور قبل، در این دور هم 14فراوانی تجمعی هر ای که درصدگونهاند، بهآن، در دور سوّم داده

 درصد بوده است.   70تجمعی چهارده گویۀ بیشتر از

 "پژوهش مبنی بر اینکه اساسی در پاسخ به پرسش پرداختیم. های حاصل از پرسشهایافته بندی نتایج، به تفسیربرای جمع        

با توجه به ، "مومی ایران هستند؟های عکدام خدمات مبتنی بر سلامت در دوره کرونا و پس از آن، مناسب اجرا در کتابخانه

 14سه کارکرد و نتایج نشان از های عمومی شناسائی شده و تائید گردیدند، تحلیلی که از خدمات مبتنی بر سلامت در کتابخانه
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خدمت )اشتراک پایگاههای مرجع سلامت و تهیه مجلات  5رسانی شامل خدمت داشت که به ترتیب عبارتند از: کارکرد اطلاع

رسانی سلامت روان در دوران کرونا عمومی و بهداشت روز، طراحی میزهای مرجع مجازی و آنلاین سلامت )آگاهی علمی

رسانی اطلاعات بهداشتی مراقبت به عموم های اطلاعاتی معتبر بهداشت عمومی، آگاهیوپس از آن(، طراحی بسته

در حوزه سلامت و خواندن( و کارکرد حوزه آموزش  یبخشی عموم آگاهی هایسازی کمپینطراحی و پیاده )خودمراقبتی(،

بهداشت عمومی، آموزش مجازی آشنایی  هایی اطلاعاتی با محوریت مراقبتخدمت ) تشکیل تیم آموزشی، مشاوره 6شامل 

نی آموزش همگامراقبتی )خود های آنلاین رفتارهایسلامت، آموزش اطلاعات وجویبا پایگاههای معتبر سلامت، فرایند جست

برگزاری  اطلاعاتی با تاکید بر سلامت و بهداشت جامعه،و سواد «فراسواد»مهارتهای  از طریق لایو اینستاگرام، آموزش سلامت

 هایدوران مختلف زندگی از جمله سالمندی و یائسگی، برنامه بهداشتی اطلاعاتی کارگاه آموزشی جهت پاسخگویی به نیازهای

سلامت(. کارکرد حوزه اوقات  سواد پشتیبانی و بهداشتی اطلاعات زمینه در کتابداران تخصص افزایش برای ویژه آموزشی

ها، طراحی بخشی به خانوادهخدمت)برگزاری تمام فعالیتهای فرهنگی مجازی کتابخوانی با تاکید بر روحیه 3فراغت شامل 

های بازیهای کودکانه و سرگرمی روان، طراحیهای شاد و مفرح با تاکید بر راهکارهای عمومی افزایش نشاط و بهداشت برنامه

 فکری با محوریت ترویج بهداشت عمومی(. 

کدام خدمات مبتنی بر سلامت در زمینه رفع نیازهای اطلاعاتی)اطلاع رسانی(  "در پاسخ به سوال دوم پژوهش مبنی بر     

ج نشان داد که در زمینه رفع نیازهای اطلاعاتی های عمومی ایران هستند؟ نتایکرونا و پس از آن، مناسب اجرا در کتابخانه

های عمومی است. )اشتراک پایگاههای مرجع سلامت و تهیه خدمت مناسب اجرا در کتابخانه 5دوران کرونا و پس از آن، 

رسانی سلامت روان در دوران مجلات علمی عمومی و بهداشت روز، طراحی میزهای مرجع مجازی و آنلاین سلامت، آگاهی

رسانی اطلاعات بهداشتی مراقبت به عموم های اطلاعاتی معتبر بهداشت عمومی، آگاهیا و پس از آن(، طراحی بستهکرون

در حوزه سلامت و خواندن(. این نتایج با خدماتی که  بخشی عمومیآگاهی هایسازی کمپینطراحی و پیاده )خودمراقبتی(،

رسانی اطلاعات بهداشتی خودمراقبتی فزایش سواد سلامت، جهت آگاهیدر کتابخانه عمومی کارولینای شمالی، در راستای ا

(. همچنین با خدماتی که گیرد، همخوانی دارد)نظیر طراحی پوسترهائی از اطلاعات عمومی سلامت انجام می

)  دکتابخانه عمومی بروکلین در جهت سلامت روان برای بزرگسالان طراحی کرده است، نیز همخوانی دار

اطلاعات سلامت قابل اطمینان و قابل درک برای  های عمومی کره درجهت ارائه. با خدمات کتابخانه

کاربران با استفاده از طراحی  یک وب سایت برای اطلاعات بهداشتی و میزهای مرجع مجازی و آنلاین سلامت 

( که تمرکزش بر ارائه منابع اطلاعاتی بهداشتی و ین با پژوهش (، نیز همخوانی دارد. همچن

سلامت با توجه به نیازهای بهداشتی محلی بود،  نیز همخوانی دارد. کتابخانه دانشگاهی فلسفه نیز در شرایط اضطراری گسترش 

، تهیه راهنماهای 19پاندمی کووید  با نوآوری و خلاقیت خدماتی نظیر تسهیل دسترسی به اطلاعات ویروس

های سلامتی، تهیه علمی با موضوعات کرونا و بهداشت و سلامتی، اجرای نقش انگیزشی در تقویت روحیه، تشویق به آگاهی

 . ها و بروشورهای سلامتی را طراحی و ارائه نمودندپوستر

ام خدمات مبتنی بر سلامت در حوزه آموزش دوران کرونا و پس از آن مناسب کد "در پاسخ به سوال سوم پژوهش مبنی بر     

خدمت ) تشکیل تیم آموزشی،  6نتایج نشان داد که کارکرد حوزه آموزش شامل  "های عمومی ایران هستند؟ اجرا در کتابخانه

اههای معتبر سلامت، فرایند بهداشت عمومی، آموزش مجازی آشنایی با پایگ هایی اطلاعاتی با محوریت مراقبتمشاوره

از طریق لایو اینستاگرام،  آموزش همگانی سلامتمراقبتی ) خود های آنلاین رفتارهایسلامت، آموزش اطلاعات وجویجست

برگزاری کارگاه آموزشی جهت  و سواد اطلاعاتی با تاکید بر سلامت و بهداشت جامعه، «فراسواد»مهارتهای  آموزش

 برای ویژه آموزشی هایدوران مختلف زندگی از جمله سالمندی و یائسگی، برنامه بهداشتی لاعاتیاط پاسخگویی به نیازهای
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باشد. نتایج پژوهش حاضر با پژوهش  سلامت( می سواد پشتیبانی و بهداشتی اطلاعات زمینه در کتابداران تخصص افزایش

صصان اطلاعات سلامت، همخوانی دارد. همچنین با های آموزشی برای متخها و بستهمبنی بر برنامه 

مبنی برآموزش سواد اطلاعاتی و با پژوهش ) «فراسواد»مهارتهای  ( مبنی بر آموزش پژوهش )

پژوهش )همچنین با نتایج .های عمومی، همخوانی داردبویژه آموزشهای سواد بهداشتی در کتابخانه

فهم و درک برای عموم  قابل بهداشتی اطلاعات آوردن دستبه جستجو و های( مبتنی بر آموزش شیوه

( در زمینه ارائه خدمات آموزش رفتارهای خودمراقبتی افراد جامعه همخوانی دارد. با نتایج پژوهش، )

. است یافته افزایش زنان و مردان در آموزش از بعد و قبل دیابتی سلامت بیماران سواد به بیماران دیابتی نشان داد که سطح

 این بیماران قرار گرفت. سلامت بهبود باعث بهداشت بخش در طوریکهبه

کدام خدمات مبتنی بر سلامت در حوزه اوقات فراغت دوران کرونا و پس از  "در پاسخ به سوال چهارم پژوهش مبنی بر      

خدمت  3نتایج نشان داد که کارکرد حوزه اوقات فراغت شامل  "های عمومی ایران هستند؟اجرا درکتابخانه آن مناسب

های شاد و مفرح با ها، طراحی برنامهبخشی به خانواده)برگزاری تمام فعالیتهای فرهنگی مجازی کتابخوانی با تاکید بر روحیه

های فکری با محوریت بازیهای کودکانه و سرگرمی روان، طراحی تاکید بر راهکارهای عمومی افزایش نشاط و بهداشت

های احساسی به انتشار پاسخ با از دانشگاه علوم اجتماعی، جوزف هفنرباشد. همانطورکه ترویج بهداشت عمومی( می

های احساسی به پاسخ .دکرنها زنده میآمیدانه میفرستادند، امید و خوشی را برای اهای نادانشجویانی که در دوران کرونا پیام

را تمایل به منزوی شدن نیز با تاکید بر روحیه بخشی به دانشجویان، گیرهای اجتماعی، در طی بیماری همهپیام

های نیویورک که در زمان (. نتایج این پژوهش با خدمات کتابخانهداد )کاهش می

گویی آنلاین شاد برای کودکان بعضا با محوریت بهداشتی و سلامت، طراحی نظیر طراحی قصه  1را گردیداج 2020کرونا 

 و گروههای بحث و چت آنلاین در حوزه سلامت همخوانی دارد.  2کلوپهای کتابخوانی از راه دور

لامت باعث شده است ارائه خدمات سدر سالهای اخیر لزوم  نشان میدهد که دیگربا پژوهشهای پژوهش  مقایسه نتایج این     

انچه کتابداران که این خدمات به عنوان یک پارادایم جدید، توجه بسیاری از صاحبنظران سلامت را به خود جلب کند. چن

ردی متعددی از قبیل: فهای عمومی داشته باشند. منافع سازمانی و حس ارائه خدمات مبتنی بر اطلاعات سلامت را در کتابخانه

طور کلی اشت. بهدها را در برخواهند های پرخطر و افزایش آگاهی عمومی جهت مصون ماندن از بیماریری از بیماریپیشگی

توانند نقش ها میانههای عمومی در ارائه خدمات اطلاعات سلامت،  این کتابختوان گفت با توجه به کارکردهای کتابخانهمی

انزانیا است که نشان تهای پژوهش کشور ز آن ایفا نمایند. شاهد این مدعا یافتهموثری در اطلاع رسانی دوران کرونا و پس ا

د و با ارائه جلسات، اندهد بیشترین درصد کتابداران موفق و برجسته، نگرش مثبتی به ارائه خدمات اطلاعات سلامت داشتهمی

های جانبی ها و رسانههیارش بالینی، بروشورها، آگها، گزای، سخنرانیها، ارتباط بین رسانه، ایمیل2کنفرانسها، فناوری وب

 (. اند )آفرین بودهدر زمینه ارائه خدمات اطلاعات سلامت نقش

 

  

                                                           
1 
2 

https://www.nypl.org/about/coronavirus


 ...در رانیا یعموم یهابر سلامت کتابخانه یخدمات مبتن ییشناسا: میدخدااو  یغیجهانت یخواجه عل

70 

 

 پیشنهادات

 :شودا توجه به نتایج این تحقیق پیشنهاد میب

از  در بحران کرونا فعالیتهای فرهنگی خود ها وجهت طراحی برنامههای عمومی کتابخانهریزان فعالیتهای فرهنگی برنامه       

سلامت،  به رویارویی با این بیماری علاوه بر ارتقاء سواد  بهره گیرند تا های عمومیخدمات مبتنی بر سلامت مناسب کتابخانه

و جلوگیری از خطر بازگشت احتمالی آن در سطح جامعه کمک نمایند. 

طوریکه با ارائه خدمات مبتنی ها قرار دهند. بهو بهداشت عمومی را در اولویت برنامه ارائه خدمات مبتنی بر سلامتتوجه به      

ها، تاکید بر فناوری اطلاعات، استفاده از فضاهای مجازی مثل لایو اینستاگرام و یا آموزشهای بر اطلاعات سلامت در کتابخانه

رونیکی، طراحی پایگاههای سلامت از طریق میزهای مرجع های کتابخوانی الکتآنلاین، برگزاری مسابقات و جشنواره و نشست

های سلامتی، بخشی به مردم با مطالعه آموزه، کمپین زندگیارائه منابع اطلاعاتی قابل اعتماد برای خودمراقبتیمجازی جهت 

بهای روانشناسی آرام ها )معرفی کتابخشی به خانوادهبرگزاری تمام فعالیتهای فرهنگی مجازی کتابخوانی با تاکید بر روحیه

بخش(، ارائه خدمات تلفنی سلامت به سالمندان، به مدیریت بحران کرونا کمک نمایند.

گیری از خدمات مبتنی بر سلامت، فعالیتهای فرهنگی در بحران کرونا را با توانند با بهرههای عمومی ایران میکتابخانه      

توانند از ویژگی بسیار مهم و کاربردی سرمایه طرفی با ارائه این خدمات می ریزی نمایند. ازاطمینان خاطر بیشتری برنامه

ها در دوران بحران و جهت مدیریت این بحران، بهره گیرند. تا علاوه بر کمک به ارتقاء سواد سلامت، اجتماعی کتابخانه

طوریکه جامعه کمک شایانی نمایند. بهبتوانند به رویارویی با این بیماری و جلوگیری از خطر بازگشت احتمالی آن در سطح 

 سلامتی سواد بهبود در مهمی نقش مبتنی بر سلامت میتوانند ویژه خدمات ارائه با عمومی های، کتابخانهدر بحران بوجودآمده

 . باشند داشته مراجعان

 

 تعارض منافع
هیچ گونه تعارض منافع توسط نویسندگان بیان نشده است"

 

 تشکر و قدردانی

گرددتشکر و قدردانی میرسان بودند، های عمومی و افرادی که در ثمربخشی این پژوهش یاریمسئولان کتابخانه از

 

 

https://www.bklynlibrary.org/calendar/adult-stress-relief-cortelyou-library-071417
https://doi.org/10.1080/01616846.2018.1498705
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https://web.a.ebscohost.com/abstract?direct=true&profile=ehost&scope=site&authtype=crawler&jrnl=17505968&AN=130308905&h=eN%2bCRBE4wYwbMfpCnGvsqzUdCtYwWF132kD8eiBKnT0KeFBWAGYNVC4k5OLehKqmbgXcO2TJxEK9NjcYEXPDyg%3d%3d&crl=c&resultNs=AdminWebAuth&resultLocal=ErrCrlNotAuth&crlhashurl=login.aspx%3fdirect%3dtrue%26profile%3dehost%26scope%3dsite%26authtype%3dcrawler%26jrnl%3d17505968%26AN%3d130308905
http://doi.org/10.1016/j.aogh.2016.10.003
https://tehran.ostanth.ir/News/7066/%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7-%D8%AA%D8%B9%D8%B7%DB%8C%D9%84-%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%8C%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D9%86%D9%87.html
https://tehran.ostanth.ir/News/7066/%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7-%D8%AA%D8%B9%D8%B7%DB%8C%D9%84-%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%8C%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D9%86%D9%87.html
https://tehran.ostanth.ir/News/7066/%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7-%D8%AA%D8%B9%D8%B7%DB%8C%D9%84-%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%8C%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D9%86%D9%87.html
https://tehran.ostanth.ir/News/7066/%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7-%D8%AA%D8%B9%D8%B7%DB%8C%D9%84-%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%8C%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D9%86%D9%87.html
http://ipla.ir/?p=2930%20.
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