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Introduction: E-learning, as one of the modern educational approaches, can 

influence various behavioral and psychological dimensions of students. On the other 

hand, aggression and mental health are among the most important educational and 

developmental indicators during adolescence. Accordingly, the present study aimed 

to model the structural relationships between e-learning and aggression with the 

mediating role of mental health among secondary school students in Behshahr. 

Methods: This study employed a descriptive-correlational design. The statistical 

population included all male secondary school students in Behshahr during the 2021–

2022 academic year. According to data obtained from the Statistics Unit of the 

Department of Education in Behshahr, the population consisted of 850 students. 

Based on Krejcie and Morgan’s table, a sample size of 265 students was selected 

through simple random sampling. Research instruments included the E-learning 

Questionnaire by Watkins et al. (2004), the Ahvaz Aggression Inventory by 

Zahedifar et al. (2000), and the Goldberg Mental Health Questionnaire (1972). Data 

were analyzed using SPSS and PLS software. 

Results: The results indicated that there is a relationship between e-learning and 

aggression with the mediating role of mental health among students. Furthermore, 

significant relationships were found between e-learning and mental health, between 

mental health and aggression, as well as between e-learning and aggression among 

secondary school students in Behshahr. 

Conclusion: The findings revealed that there is a significant relationship between e-

learning and aggression through the mediating role of students’ mental health. This 

suggests that mental health can play a decisive role in shaping the effects of e-

learning on aggressive behaviors. Therefore, strengthening students’ mental health 

through educational and counseling interventions may reduce aggression and 

enhance the positive utilization of e-learning capacities. 
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Extended Abstract 
 

Introduction 

In recent years, the rapid development of information and communication technologies has fundamentally transformed 

the educational landscape, giving rise to diverse modes of learning beyond the traditional classroom. Among these, e-

learning has emerged as one of the most influential and widely adopted approaches, particularly during and after the 

COVID-19 pandemic when remote and technology-based education became a necessity rather than a choice. E-learning 

provides flexibility, accessibility, and innovative ways of engaging students with learning materials. However, the 

widespread adoption of digital learning also raises important questions regarding its influence on students’ psychological 

and behavioral dimensions. Adolescents, who are at a critical stage of cognitive, emotional, and social development, may 

be particularly sensitive to both the positive and negative consequences of such learning environments.  Aggression is one 

of the behavioral issues frequently observed among adolescents. It is considered a multi-dimensional construct that 

encompasses verbal, physical, and relational aspects of hostility or anger. Elevated levels of aggression among students 

not only hinder their academic progress but also disrupt the classroom environment and compromise the broader goals of 

education. Numerous studies suggest that aggression during adolescence may be linked to environmental stressors, lack 

of emotional regulation, and inadequate mental health support. In this regard, understanding how modern educational 

methods, such as e-learning, influence aggressive behaviors has become a matter of growing concern.  Mental health plays 

a crucial mediating role in this context. Positive mental health contributes to emotional regulation, resilience, and 

constructive interpersonal interactions, while poor mental health may exacerbate tendencies toward aggression and other 

maladaptive behaviors. The literature indicates that adolescents’ mental health can be significantly influenced by both the 

quality of their learning experiences and the extent to which they feel supported in adapting to new educational methods. 

For instance, poorly designed e-learning systems, limited teacher-student interaction, or lack of social engagement may 

create psychological stress, leading to frustration and aggression. On the other hand, when e-learning is implemented 

effectively with appropriate support, it may enhance self-regulation, motivation, and psychological well-being.  Given 

these dynamics, the present study seeks to model the structural relationships between e-learning and aggression among 

secondary school students in Behshahr, with the mediating role of mental health. By clarifying these relationships, the 

study aims to contribute to a deeper understanding of how modern educational technologies affect students’ behavioral 

outcomes and how mental health can serve as a buffer or facilitator in this process. The results can provide valuable 

insights for educators, policymakers, and psychologists in designing interventions that maximize the benefits of e-learning 

while minimizing its potential negative consequences on students’ behavior and mental well-being. 

 

Methods 

This study employed a descriptive-correlational design. The statistical population included all male secondary school 

students in Behshahr during the 2021–2022 academic year. According to data obtained from the Statistics Unit of the 

Department of Education in Behshahr, the population consisted of 850 students. Based on Krejcie and Morgan’s table, a 

sample size of 265 students was selected through simple random sampling. Research instruments included the E-learning 

Questionnaire by Watkins et al. (2004), the Ahvaz Aggression Inventory by Zahedifar et al. (2000), and the Goldberg 

Mental Health Questionnaire (1972). Data were analyzed using SPSS and PLS software. 

 

Results 

The results indicated that there is a relationship between e-learning and aggression with the mediating role of mental 

health among students. Furthermore, significant relationships were found between e-learning and mental health, between 

mental health and aggression, as well as between e-learning and aggression among secondary school students in Behshahr. 
 

Conclusion 

The findings of this study shed important light on the complex interplay between e-learning, mental health, and aggression 

among secondary school students. The results confirmed that e-learning has a significant relationship with aggression, 

and this relationship is meaningfully mediated by the students’ mental health status. In other words, the way in which 

students experience e-learning, whether positively or negatively, can directly influence their psychological well-being, 

which in turn shapes their behavioral responses such as aggression. This highlights mental health as a pivotal factor that 

determines whether e-learning functions as a constructive educational tool or becomes a source of stress and maladaptive 

outcomes.  The implications of these findings are multifaceted. Firstly, they underscore the necessity of integrating mental 

health support into educational environments, especially in the context of digital learning. Schools and educational 

policymakers must recognize that e-learning is not simply a technological innovation but also a psychosocial experience 

for students. Providing access to counseling services, fostering supportive teacher-student interactions, and designing 
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digital platforms that encourage collaboration and social connectedness are crucial strategies to mitigate the risk of 

aggression.  Secondly, the study suggests that interventions aimed at enhancing students’ mental health may indirectly 

reduce aggressive behaviors and promote a more positive engagement with e-learning platforms. Programs that cultivate 

resilience, emotional intelligence, and coping strategies can help students navigate the challenges associated with digital 

education. Such initiatives not only improve students’ well-being but also contribute to creating a more harmonious and 

productive learning environment.  Furthermore, the findings call for educators and parents to adopt a balanced approach 

toward e-learning. While technology offers immense opportunities for learning, its implementation must be carefully 

managed to avoid excessive isolation, screen fatigue, or lack of social interaction- all of which can negatively impact 

mental health and increase aggression. A blended model that combines digital learning with opportunities for face-to-face 

interaction may help strike this balance effectively. In conclusion, this study provides empirical evidence that mental 

health plays a central role in mediating the effects of e-learning on adolescent aggression. Strengthening mental health 

through targeted interventions, supportive policies, and mindful educational practices can transform e-learning into a tool 

that not only enhances academic achievement but also nurtures psychological well-being and reduces maladaptive 

behaviors. By prioritizing mental health in the design and implementation of educational strategies, schools and 

policymakers can foster healthier, more resilient, and less aggressive student populations. Ultimately, these efforts 

contribute not only to the academic success of students but also to their overall personal growth and social development. 
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   ها: واژهکلید
 یادگیری الکترونیکی،

 پرخاشگری،
 . سلامت روانی

به   : مقدمه الکترونیکی  شیوه یادگیری  از  یکی  می عنوان  آموزشی  نوین  روانی  های  و  رفتاری  مختلف  ابعاد  بر  تواند 

های تربیتی در دوران نوجوانی  ترین شاخص آموزان تأثیر بگذارد. از سوی دیگر، پرخاشگری و سلامت روانی از مهم دانش 
یابی روابط ساختاری یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با روند. بر این اساس، پژوهش حاضر با هدف مدل به شمار می 

 .آموزان دوره متوسطه دوم شهر بهشهر انجام شدنقش میانجی سلامت روانی در میان دانش 
بوده و جامعه آماری این تحقیق شرام    همبسرتگیپژوهش حاضرر از حی  رو  تویری ی و از نو    روش پژوهش: 

مشروول به تحصری    1400-1401تحصریلی کلیه دانش آموزان پسرر دوره دوم متوسرطه شرهر بهشرهرکه در سرال کلیه  
 .بودن ر   850تعداد جامعه آماری بنا بر اسررتعلام از واحد آمار اداره آموز  و پرور  شررهرسررتان بهشررهر برابر با  .بودند

ابزار   .انتخاب شرردند  سررادهگیری تصررادفی  رو  نمونه از طریقن ر    265حجم نمونه طبق جدول کرجسرری و مورگان  
فر و همکاران  (، پرخاشرگری اهواز زاهدی2004پرسرشرنامه یادگیری الکترونیکی واتکین و همکاران  تحقیق شرام  سره  

  Plsو نرم افزار    SPSSاز نرم افزار  هرا  و برای تجزیره و تحلیر  داده  بود  (1972 گلردبر    ( و سرررلامرت روان1379 
 .است اده شد

یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی دانش آموزان  نتایج تحقیق نشان داد که بین    ها: یافته

بین یادگیری الکترونیکی و سلامت روانی، بین سلامت روانی و پرخاشگری و بین یادگیری  همچنین    .رابطه وجود دارد
 . رابطه وجود داردآموزان دوره متوسطه دوم شهر بهشهر دانش الکترونیکی و پرخاشگری

های پژوهش نشان داد که بین یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی  یافته   گیری: نتیجه 

میدانش  روانی  که سلامت  است  آن  بیانگر  نتیجه  این  دارد.  وجود  معناداری  رابطه  تعیینآموزان  نقشی  در  تواند  کننده 
آموزان از  دهی اثرات یادگیری الکترونیکی بر رفتارهای پرخاشگرانه ای ا کند. بنابراین، تقویت سلامت روانی دانش جهت

مشاوره  و  آموزشی  مداخلات  میطریق  بهره ای  و  پرخاشگری  کاهش  به  مثبتتواند  ظرفیتگیری  از  یادگیری تر  های 
 .الکترونیکی منجر شود

دانش آموزان دوره    یسلامت روان  یانجیبا نقش م  یو پرخاشگر  یک یالکترون  یریادگی   یروابط ساختار  یابیمدل    .، یاسمنمدانلومحمد؛  ،  زاد یحاج  ؛احد،  ی یحرابان:  استناد

بهشهر شهر  دوم  در  .  متوسطه  نوین  رویکردهای  سلامتنشریه  علوم  و  آموز     :Doi  . 12-01(:  03   01؛  1403  .مدیریت 

10.22034/edus.2025.545976.1013  
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 مقدمه  

پدیدار شد، نه   2019عنوان یک سندرم شدید حاد تنفسی که از دسامبر  ، بهبیماری ناشی از ویروس کرونا  گیری جهانی همه

های ، سیستم19-شیوع ناگهانی کووید   .ها نفر در سراسر دنیا تلقی گردیدتنها به عنوان تهدیدی برای سلامتی و زندگی میلیون

کشور، یادگیری حضوری   120در    .های متعددی روبرو کرد و حوزه تعلیم و تربیت را تحت تأثیر قرار دادآموزشی دنیا را با چالش

آموز و دانشجو با دستور تعطیلی مدارس و آموزش عالی به عنوان اقدامی اضطراری برای متوقف و آموزش یک میلیارد دانش

گذاری اجتماعی  های بهداشتی بر رعایت فاصلهپروتکل  19-در مواجه با اپیدمی کووید  .(1)  جلوگیری از شیوع عفونت، صادر شد 

دانش آموزش  این که  برای  ما،  از جمله در کشور  از کشورها  بسیاری  در  و  فاصلهتأکید کردند  گذاری آموزان در طول دوره 

کارهای مختلفی ارائه های درسی طبق برنامه از قبل مشخص شده، تداوم داشته باشد، راهاجتماعی دچار وقفه نشود و برنامه

های تحصیلی برای  در حقیقت، با آغاز تعطیلی مدارس برای کمک به حذف این ویروس، دغدغه تدوین و اجرای برنامه  .شد

های آموزشی از جمله آموزش و های نظام ترین چالشها در منزل و در شرایط قرنطینه خانگی به یکی از بزرگتداوم آموزش

المللی نظیر سازمان صندوق کودکان سازمان ملل متحد )یونیسف( های بینای که نهادها و سازمانبه گونه .پرورش تبدیل شد

ها و راهنماهای آموزشی و تربیتی برای این های درسی، دستورالعملبرنامه و سازمان جهانی بهداشت هم به تکاپو برای تدوین

-های آموزشی داشته باشد، اما، رعایت فاصلهتوانست تأثیرات منفی بر فعالیتمی  19-که کووید با این  . (2)  شرایط وادار شدند 

نظام یادگیری    .گونه خللی در آموزش ایجاد نشودهای آموزشی آنلاین را تحریک کرد تا هیچ ذاری اجتماعی، رشد فعالیتگ

الکترونیکی، محیط های آموزشی را ایجاد نموده که وابسته به هیچ موقعیت مکانی یا زمانی خاصی نیستند و به مدرسان اجازه 

به این   .بی از این دوحالت استفاده کننددهد تا یک دوره آموزشی را به صورت همزمان یا ناهم زمان تدریس کنند یا ترکیمی

های مهم و جدی در آموزش و پرورش،  ترتیب، آموزش الکترونیک یا آموزش از طریق فضای مجازی به عنوان یکی از برنامه

آموزش الکترونیکی    .آموزش و یادگیری الکترونیکی یکی از دستاورهایی است که دنیای ما را متحول کرده است  .انتخاب شد

یری برای ارتقای دانش و مهارت از طرق اینترنت و شیکه شیوه ای نوین در آموزش است که به ارائه و اداره فرصت های یادگ

های عنوان تجربه یادگیری با استفاده از دستگاهیادگیری الکترونیکی آنلاین بهدر این میان،    . (3)  پردازدیوتری میهای کامپ

زمان زمان یا ناهم های هوشمند و غیره( با دسترسی به اینترنت در شرایط محیطی همتاپ، تلفنمختلف الکترونیکی )تبلت، لپ

پذیرتر  محور، خلاقانه و انعطاف تواند بستری باشد که فرایند آموزش را فراگیر آموزش الکترونیکی آنلاین می  .شودتوصیف می

 است که  آموزاندانش و معلم برای جدید ایتجربه کلاس درس، در رسانه آموزشی عنوان به الکترونیکی یادگیری.  کندمی

های فراگیران دوران  از طرفی از مهمترین ویژگی  .باشد آموزاندانش  یادگیری  تثبیت و تسریع  جهت در مؤثر گامی تواندمی

دوره   .بندی کردتوان به سه نوع شناختی و عاطفی و اجتماعی دستهها توجه کنند، میرا که معلمان باید به آنمتوسطه دوم  

های متفاوت رشد دانش اموزان برای های تحصیلی است و از آنجا که توجه به ویژگیترین دورهترین و حساسابتدایی از مهم

معلمان و مربیان بسیار اهمیت دارد و دانستن این مساله که یادگیری الکترونیکی نیاز به یکسری ابزار سخت افزاری دارد و 

 . (4) استفاده فراوان از آن ممکن است سطح خشونت و خشم نوجوانان را تحت تأثیر منفی قرار دهد

توان دو نکته مشترک  در مورد خشم تعاریف متعددی از سوی فلاسفه و روان شناسان ارائه شده است ولی در تمام آنها می

هدف خشم    .2  .گیردها و موانعی است که سر راه افراد قرار می ها و ناکامیعامل اصلی بروز خشم، تهدید  .1  . را مشاهده کرد

وقتی خشم    .هایی نیز به همراه دارداگرچه خشم هیجان طبیعی و گاهی مفید است ولی خطر  .اغلب دفاع، جنگ و تخریب است

همچنین بررسی   .تواند به مشکلاتی در کار، روابط بین فردی و کیفیت کلی زندگی منجر شودخارج از کنترل و مخرب باشد می

تجربی زیادی آثار مخرب خشم را در  دهد که در چند دهه اخیر خشم افزایش یافته است و شواهد  آمار و اطلاعات نشان می

با این وجود خشم را   .روندگاهی مفاهیم خشم، تندخویی و پرخاشگری به جای یکدیگر بکار می  .اندروابط انسانی نشان داده



 6                                                                                                                                                                           و همکاران احد صحرابانی

 

 1403  پاییز ،3، شمارة  1، دورة در مدیریت آموزش و علوم سلامت  نشریه رویکردهای نوین

  

توان یک حالت هیجانی یا احساس درونی ناشی از برانگیختگی فیزیولوژیکی و شناخت و افکار مربوط به کینه توزی تعریف می

سازد، اما  های بالقوه ی پیرامون آماده میاگرچه خشم یک هیجان ارضاء کننده است که ما را برای رویارویی با خطر  .(5)  کرد

بنابراین با   .تواند متوجه درون شخص و محیط اطراف او شودباشد که آثار زیان بخش آن میدر عین حال ویران کننده نیز می

 . (6) توجه به عوارض منفی و مخرب فردی و اجتماعی خشم، کنترل آن از اهمیت به سزایی برخوردار است 

بهداشت روان    سلامت روانی  .آنچه که در رابطه با کاهش خشم و خشونت در افراد موثر است، سلامت روانی افراد است

بعد مثبت بهداشت روان که سازمان بهداشت جهانی بهداشت نیز روی آن  .موضوعی فراتر از فقدان یا نبود بیماری روانی است

تکیه دارد، در تعریف سلامتی لحاظ شده است »سلامتی یک حالت رفاه جسمی، روانی و اجتماعی است نه فقط نبود بیماری  

بنابراین، بهداشت روان حالتی از رفاه است که در آن فرد توانایی هایش را باز می شناسد و قادر است با استرس    .و یا ناتوانی«

از آنجا که در بستر یادگیری الکترونیکی،    .معمول زندگی، سازگاری داشته و از نظر شغلی مفید و سازنده باشد  های عادی و

تعاملات اجتماعی )نسبت به شکل رایج و معمول در محیط واقعی( وجود ندارد، یادگیرندگان باید بتوانند سطح سلامت روانی  

های  هستند و توانمندهای لازم در برخورد با چالش بیشتری سلامت روانی دارای که آموزانیدانش تبع،به  . (7)  خود را حفظ کنند 

 نتیجه  در و کنند و خودکارآمد فعالیت به صورت خودتنظیم توانندمی آموزانتحصیلی معمول را دارند، بیشتر از سایر دانش

 بیشتری  انگیزه و علاقه موضوعات آن به نسبت  که کنندمی کسب بیشتری هایی موفقیت درس در آنان  .(8)  تر هستند موفق

می  فراهم تحصیل را ادامه و   ، پیشرفت تحصیلی، عملکرد تحصیلیبرای یادگیری انگیزه بیشتر باعث  بیشتر موفقیت دارند و 

های پژوهشی در زمینه روابط بین یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی  با توجه به یافته .(9) وردآ

و  الکترونیکی  یادگیری  ساختاری  روابط  یابی  مدل  هدف  با  حاضر  پژوهش  لذا   ، دارد  وجود  اندکی  اطلاعات  آموزان  دانش 

بهشهر صورت گرفت و به دنبال پاسخ به این    پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی دانش آموزان دوره متوسطه دوم شهر

سوال خواهد بود که آیا بین یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی دانش آموزان دوره متوسطه دوم 

 شهر بهشهر رابطه معناداری وجود دارد؟ 
 

 شناسیوشر

باشد که با هدف  می  همبستگی های توصیفی از نوع  پژوهش حاضر از نظر هدف، کاربردی و از نظر روش از نوع تحقیق

بررسی مدل یابی روابط ساختاری یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی دانش آموزان دوره متوسطه 

  کلیه دانش آموزان پسر دوره دوم متوسطه شهر بهشهری آماری پژوهش، شامل  جامعه  .صورت گرفته است  دوم شهر بهشهر

تعداد جامعه آماری بنا بر استعلام از واحد آمار اداره آموزش و   .بودندمشغول به تحصیل    1400-1401  تحصیلی   که در سال

با  پرورش شه برابر  بهشهر  بود.     850رستان  مورگان  نفر  از طریق جدول کرجسی  نمونه  به روش   265تعداد  به  حجم  نفر، 

 در این مطالعه شامل موارد زیر بود: هاابزار جمع آوری داده گردیدانتخاب  ساده  تصادفی گیرینمونه

ساخته    2004سال     در و همکاران  پرسشنامه یادگیری الکترونیکی توسط واتکین    :یادگیری الکترونیکی پرسشنامه  

مولفه دسترس به   6گویه بسته پاسخ بر اساس طیف پنج درجه ای لیکرت می باشد،    27این پرسشنامه شامل    .شده است

فناوری، انگیزش، مهارت و ارتباطات پیوسته، توانایی یادگیری از طریق رسانه ها، گفتگوهای گروهی اینترنتی و مسایل مهم  

جهت موفقیت در یادگیری الکترونیکی می باشد و بر اساس طیف لیکرت با سوالاتی مانند )به  مهارت  های  پایه  جستجوی   

این پرسشنامه با روش   .د( به سنجش یادگیری الکترونیکی می پرداز.به  اطلاعات  مجهز می باشم  اینترنت  و  دسترسی  

امتیاز،   2امتیاز، بندرت    1از یک به پنج )هرگز  گذاری هر سئوال از  نمره   .بندی شده استای درجهدرجه  5بندی لیکرت  درجه

   .شودانجام می امتیاز(  5امتیاز، همیشه  4امتیاز، غالباً  3گاهی 
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( ساخته  1379فر، نجاریان و شکرکن )ماده است که توسط زاهدی  30این پرسشنامه مشتمل بر    پرخاشگری:پرسشنامه  

این پرسشنامه با هدف   . شده است و سه خرده مقیاس با اسامی خشم و غضب، تهاجم و توهین، لجاجت و کینه توزی است

ای هرگز،  گذاری این مقیاس در طیف لیکرتی چهارگزینهنمره  .بررسی و ارزیابی پرخاشگری در افراد مورد استفاده قرار می گیرد

گذاری آن معکوس  که نمره  18جز ماده  شوند؛ بهگذاری مینمره  3تا    0ترتیب بین  بندرت، گاهی اوقات و همیشه قرار دارد که به

اشگری پایینی  افرادی که در این مقیاس نمره پایین بگیرند، پرخ  . قرار دارد  90نمره کلی این پرسشنامه بین صفر تا    .است

  . بیانگر پرخاشگری  در حد متوسط است   45تا    30نمره بین    .بیانگر پرخاشگری در حد پایین است  30تا    0نمره بین    .دارند

 .بیانگر پرخاشگری  در حد بالا می باشد 45نمره بالاتر از 

پرسشــنامه    .( تنظــیم گردیــد1972پرسشنامه سلامت روانی اولـین بـار توسـط گلـدبرگ )  :سلامت روانی پرسشنامة   

ســؤالی آن در مطالعات    12و    ســؤالی  28ســؤالی،    30هــای کوتاه شــده  ســؤال اســت، امــا فـرم  60اصــلی دارای  

نظر محققین )مـاری و ویلیـــامز،    . مختلف استفاده شده است از  1985به  فرمهای مختلف پرسشــنامه ســلامت روانی   ،)

در این   .سؤالی است  60سؤالی تقریبـاً بـه همـان میزان فرم    12روایــی و کــارایی بــالایی برخوردار است و کارایی فرم  

سوالی آن ارائه گردیده است که سئوالات آن در بر گیرنده چهار خرده مقیاس می باشد که هر یک از آنها    28مجموعه  فرم  

دو نوع شیوه نمره گذاری    .گزینه هستند  4تمام گویه های پرسشنامه سلامت عمومی دارای    .سئوال می باشند  7خود شامل  

نمره فرد  ( نمره داده می شوند و حداکثر  1-1-0-0یکی روش سنتی است که گزینه ها به صورت )  .برای این آزمون وجود دارد

بود  28برابر   به صورت )   .خواهد  ( نمره داده می شوند  3-2-1-0روش دیگر نمره گذاری، روش لیکرتی است که گزینه ها 

معمولاً در اکثر پژوهش ها از روش لیکرت استفاده می  خواهد بود.    84در پرسشنامه مذکور    حداکثر نمره آزمودنی با این روش

همچنین درصورتی که نمرات به دست آمده کد گذاری مجدد نشده باشند نمره بالاتر نشانگر سلامت روانی بیشتر می   .شود

 .باشد

 اسمیرنف،  -برای تجزیه و تحلیل داده ها از آمار توصیفی )فراوانی، درصد فراوانی، نمودار( و آمار استنباطی )آزمون کلموگروف

از نرم    هادادههمچنین برای تجزیه و تحلیل    .سازی معادلات ساختاری( استفاده شده استآزمون همبستگی پیرسون و مدل

 . شوداستفاده می Smart PLSو  SPSSافزار 
 

 هایافته

روابط ساختاری  ، آمار توصیفی مربوط به متغیر های تحقیق، ارائه شده است که شامل میانگین و انحراف استاندارد  1جدول  در  

بهشهر   شهر  دوم  متوسطه  دوره  آموزان  دانش  روانی  سلامت  میانجی  نقش  با  پرخاشگری  و  الکترونیکی    .باشدمییادگیری 

دهد. میانگین و پراکندگی  ها را نشان میهای اصلی تحقیق به همراه مؤلفهمیانگین و انحراف معیار متغیر  1جدول  های  یافته

، میانگین و پراکندگی نمرات متغیر پرخاشگری به ترتیب 22/15و    62/122نمرات متغیر یادگیری الکترونیکی به ترتیب برابر با  

باشد. همچنین می  11/5و    84/65مرات متغیر سلامت روانی به ترتیب برابر با  و میانگین و پراکندگی ن   81/6و    61/42برابر با  

مؤلفه بین  میانگین در  مؤلفه بیشترین  به  و پرخاشگری( مربوط  روانی  الکترونیکی، سلامت  )یادگیری  اصلی  های متغیرهای 

 باشد.  ( می58/12( و کمترین میانگین مربوط به مؤلفه انگیزش )23/35مهارت ها و ارتباطات پیوسته ) 
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 ها میانگین و انحراف معیار متویرهای ایلی تحقیق به همراه مؤل ه  -1جدول 

 متویر  میانگین انحراف استاندارد 

 یادگیری الکترونیکی  62/122 22/15
 دسترسی به فناوری  01/14 19/4

 یادگیری الکترونیکی 

 مهارت ها و ارتباطات پیوسته  23/35 97/1

 انگیز   58/12 14/4
 توانایی یادگیری از طریق رسانه ها  36/13 98/3

 گ تگوهای گروهی اینترنتی  78/18 02/4

 مسای  مهم جهت موفقیت در یادگیری الکترونیکی 91/22 19/5

 پرخاشگری  61/42 81/6

 خشم و عصبیت  18/21 25/3
 تهاجم و توهین  36/16 6/2 پرخاشگری 

 لجاجت و کینه توزی  35/14 05/3
 سلامت روانی  84/65 11/5
 علائم جسمانی و وضعیت سلامت عمومی  49/22 12/2

 سلامت روانی 
 اضطراب  72/25 64/2
 اختلال عملکرد اجتماعی  86/21 12/3
 افسردگی  63/25 77/1

 

بعد از اجرای    Smart PLSخروجی مدل پژوهش در فضای    . شودوسیله دستور بوت استرپینگ اجرا میآزمون معناداری به

برای تمامی     value-t نشان داده شده است، مقادیر  1طوری که در شکل  همان  بود.  1شماره  شکل  استراپ به  دستور بوت  

 بیشتر است و گواهی بر وجود رابطه معناداری بین متغیرهای پژوهش دارد. مقدار  96/1مسیرها از مقدار استاندارد قدرمطلق  

t-value  دهد که بیانگر وجود رابطه را نشان می 887/3محاسبه شده بین دو متغیر یادگیری الکترونیکی و سلامت روانی برابر

 6/ 317محاسبه شده بین دو متغیر یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری برابر   t-value باشد. مقدارمعناداری بین این دو متغیر می

محاسبه شده بین دو متغیر سلامت   t-value دهد که بیانگر وجود رابطه معناداری بین این دو متغیر می باشد. مقداررا نشان می

 باشد. دهد که بیانگر وجود رابطه معناداری بین این دو متغیر میرا نشان می 3/ 034روانی با پرخاشگری برابر 

 

 
 T-valueمدل آزمون شده متویرهای پژوهش بر مبنای  -1شکل 

دهنده قدرت و  شود. اندازه ضریب مسیر نشانضرایب مسیر که بیانگر شدت رابطه است، مشاهده می  2شکل  در    همچنین 

 408/0توان گفت که متغیر یادگیری الکترونیکی با ضریب مسیر  قوت رابطه بین دو متغیر است. براساس ضریب مسیرها می
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بر متغیر پرخاشگری تأثیرگذار    259/0بر متغیر سلامت روانی تأثیرگذار است. همچنین متغیر سلامت روانی با ضریب مسیر  

 بر متغیر پرخاشگری تأثیرگذار است.  555/0است. علاوه بر این، متغیر یادگیری الکترونیکی با ضریب مسیر  

 

 
 مدل آزمون شده متویرهای پژوهش بر مبنای ضرایب مسیر  -2شکل 

=  317/6( و )555/0دهد که اثر مستقیم یادگیری الکترونیکی بر سلامت روانی با ضریب مسیر )نشان می   2جدول  نتایج  

t ( اثر مستقیم سلامت روانی بر پرخاشگری با ضریب مسیر ،)887/3( و )408/0  =t و اثر مستقیم یادگیری الکترونیکی بر )

( معنادار و مثبت است و با توجه به این نتایج رابطه بین متغیرهای پژوهش t=    034/3( و )259/0پرخاشگری با ضریب مسیر )

یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی دانش آموزان دوره متوسطه دوم،  بین  شود. برای  تأیید می

بر  سلامت روانی  در اثر مستقیم    سلامت روانی ضرب اثر مستقیم یادگیری الکترونیکی بر  باید ضریب اثر غیرمستقیم )حاصل

رابطه وجود  یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی دانش آموزان  بین  شود.  ( محاسـبه میپرخاشگری

سلامت روانی  دهد نقش میانجی است که نشان می  660/0برابر پرخاشگری بر یادگیری الکترونیکی . مقدار ضریب اثر کل دارد

معنی پرخاشگری  و  الکترونیکی  یادگیری  بین  رابطۀ  تأیید میدر  نیز  پژوهش  اصلی  ترتیب سئوال  بدین  است که  گردد؛  دار 

 اثر میانجی بر رابطه یادگیری الکترونیکی و پرخاشگری را دارد. سلامت روانی توان نتیجه گرفت که متغیر بنابراین می
 نتایج الگویابی معادلات ساختاری  -2جدول 

 نتیجه  اثر ک   اندازه اثر غیرمستقیم اندازه اثر مستقیم  (T  مقدار  ها  مسیر فرضیه

 تأیید 555/0 - 555/0 317/6   سلامت روانی<<<  یادگیری الکترونیکی

 تأیید 408/0 - 408/0 887/3   پرخاشگری<<<  سلامت روانی

 تأیید 259/0 - 259/0 034/3  پرخاشگری<<<  یادگیری الکترونیکی

 تأیید 660/0 105/0 - - پرخاشگری  <<<  سلامت روانی<<<  یادگیری الکترونیکی

 

  3همانطور که در جدول    .شودستفاده میگیری، برازش مدل ساختاری اجهت بررسی برازش مدل از برازش مدل اندازه 

مشخص شده است تمامی متغیرها از پایایی ترکیبی بالایی در مدل برخوردارند. پایایی ترکیبی و ضریب آلفای کرونباخ در مورد  

است که بیانگر این است نتایج پژوهش حاضر در مورد این دو معیار، برازش مناسب مدل را تأیید    7/0همه متغیرها بیشتر از  

است که در نتیجه روایی همگرایی مدل و مناسب بودن   5/0در مورد تمامی متغیرها بیشتر از   AVE، 3جدول کند. مطابق می

های آشکار خود  شاخص  شود؛ یعنی یک متغیر پنهان قادر است بیش از نیمی از واریانسگیری تایید میهای اندازهبرازش مدل

 توان گفت که مدل استفاده شده در این پژوهش از کیفیت مناسب برخوردار بوده است.را تبیین کند. بنابراین می
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 ارزیابی مدل بیرونی متویرهای پژوهش   -3جدول 

 متویرها 
میانگین واریانس استخراج شده 

 AVE) 
AVE > 0.5 

 پایایی ترکیبی 
CR > 0.7 

2R 
 آل ای کرونباخ 

Alpha > 0.7 

 929/0 - 938/0 698/0 یادگیری الکترونیکی 

 780/0 643/0 808/0 528/0 پرخاشگری 

 817/0 307/0 860/0 655/0 سلامت روانی 

که شاخصی برای   GOFگیری و بخش ساختاری مدل، برازش کلی مدل از طریق معیار پس از بررسی برازش بخش اندازه

شود که مقدار آن بین صفر تا یک قرار دارد و  باشد، استفاده میزا میبینی متغیرهای درونبررسی برازش مدل جهت پیش

دهد و مدل بینی کلی مدل را مورد بررسی قرار میمقادیر نزدیک به یک نشانگر کیفیت مناسب مدل هستند و توانایی پیش

 . شوداین معیار از طریق رابطه زیر محاسبه می . زا را داردبینی متغیرهای مکنون درونآزمون شده پیش

𝐺𝑂𝐹 = √𝑐𝑜𝑚𝑚𝑢𝑛𝑎𝑙𝑖𝑡𝑖𝑒𝑠̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ × 𝑅2̅̅̅̅  
است که    605/0و    708/0( به دست آمده متغیرها به ترتیب برابر  2Rمقادیر ضریب تعیین )  4جدول  و    2شکل  براساس  

باشد. همچنین مقادیر اشتراکات )میانگین واریانس استخراج شده( متغیرها به ترتیب برابر می  656/0میانگین این ضرایب برابر  

مدل عبارت    GOFشود؛ بنابراین مقدار  می  627/0است که میانگین اشتراکات این سه متغیر برابر    655/0،  528/0،  698/0

 است از:

√0.627 ∗ 0.656=0.545 
اند. با  را به عنوان مقادیر ضعیف، متوسط و قوی برای نیکویی برازش معرفی کرده  36/0و    25/0،  01/0سه مقدار    محققان

است نشان از برازش قوی مدل کلی پژوهش   36/0به دست آمد و این مقدار بیشتر از  545/0برابر  GOFتوجه به اینکه مقدار  

 باشد. توان گفت برازش کلی مدل پژوهش بسیار مناسب میدارد. بنابراین می

 متویرهای پژوهش  2Rو   Communalitieyمیزان  -4جدول 

GOF 2R Communalitiey  متویرهای پنهان 

 یادگیری الکترونیکی  698/0 000/0 545/0

 پرخاشگری  528/0 708/0

 سلامت روانی  655/0 605/0

 

 حثب

پرخاشگری با نقش میانجی سلامت روانی دانش آموزان  یادگیری الکترونیکی و  بین  های پژوهش حاضر نشان داد که  یافته

  ( 2021( و همکاران )Sayıner)  ساینر  یهاپژوهشنتایج به دست آمده با نتایج    .رابطه وجود دارددوره متوسطه دوم شهر بهشهر  

دهد که مدارس کشور پرخاشگری نشان می بررسی نتایج تحقیقات در خصوص ( 4)( 2021( و همکاران )Baral) بارال و  (11)

ی ساختار و فناوری و سخت افزاری با دانش آموزان هماهنگی ای در حوزهنحو شایسته  هنوز در خصوص یادگیری الکترونیکی به

صورت نداده لذا این امر ممکن است منجر به افزایش پرخاشگری در دانش آموزان شود و بهبود وافزایش سلامت روانی می 

به عنوان یک عا آموزان محسوب شودتواند  پرخاشگری در دانش  بر کاهش سطح  اثرگذار  در    .(6)  مل  پراکنده که  کارهای 

خصوص یادگیری الکترونیکی انجام شده حاکی از آن است که یادگیری در فضای مجازی در ابعاد مختلف تحت تأثیر عواملی  

سلامت روانی بر مبنای تدابیر و رفتارهای    . (10)  گیرد های فرهنگی، فرهنگ خانواده و... قرار می نظیر سبک مدیریت، ارزش

فردی منجر به توانمندسازی، ایمنی و سلامتی افراد، حقوق مشتریان، رضایتمندی از مسیر زندگی و بهبود کیفیت یادگیری  
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مفهوم   .(7)  گیردهای اجتماعی و خیرخواهی را دربر می دروس و کنترل هیجانات و ضوابط رفتار و کدهای اخلاقی، فعالیت

و مهم روان از موضوعات محوری  روانی یکی  فرد، در  سلامت  و روان  تغییر سطح سلامت ذهن  نتیجه  شناسی است که در 

های  ها و نگاه علمی، حضور مؤلفهشناسی پدیدار گشته است و سعی دارد تا با روشهای اخیر، توسط محققان در حوزه رواندهه

برانگیز و سلامت روانی یک موضوع حساسیت .(12)  گیرتر جلوه دهدتر و چشم پررنگ   مثبت را در ابعاد گوناگون زندگی انسان

های موفق در مسیر یادگیری کنار تلاس برای یادگیری از سطح یلامت شود. انسانعامل اساسی بقای هر انسان محسوب می

روانی بالاتری برخوردار هستند و با تمرکز بر بهبود یادگیری و سلامت روانی سطح خشم و پرخاشگری را کنترل و هیجانات  

طوری که هم رویکرد  ای خواهد داشت بهترتیب سلامت روانی برای آنان مزایای دوجانبهی را از خود دور می کنند و به اینمنف

 .شوندتر برخوردار هستند و هم بر هیجانات خود مسلط میتر و منسجماخلاقی

 

 گیرینتیجه

دانشیافته روانی  میانجی سلامت  نقش  با  پرخاشگری  و  الکترونیکی  یادگیری  بین  که  داد  نشان  پژوهش  رابطه های  آموزان 

دهی اثرات یادگیری کننده در جهتتواند نقشی تعیینمعناداری وجود دارد. این نتیجه بیانگر آن است که سلامت روانی می

دانش روانی  سلامت  تقویت  بنابراین،  کند.  ایفا  پرخاشگرانه  رفتارهای  بر  و الکترونیکی  آموزشی  مداخلات  طریق  از  آموزان 

 .  های یادگیری الکترونیکی منجر شودتر از ظرفیتگیری مثبتتواند به کاهش پرخاشگری و بهرهای میمشاوره

 ملاحظات اخلاقی

 حامی مالی

 نکرده است.  افتی در ایبودجه چ یه ق یتحق  نیا

 مشارکت نویسندگان

  ل، یتحل؛  یاسمن مدانلو  ، یاعتبارسنج؛  نرم افزار، احد صحرابانی؛  یاسمن مدانلو  ، یروش شناس؛  زادمحمد حاجی  ، یمفهوم ساز

  ، یاصل   سینو  ش یپ  ی آماده ساز  -نوشتن؛  زادمحمد حاجی،  داده، یاسمن مدانلو  تیریمد؛  احد صحرابانی  ق،یتحق ؛  احد صحرابانی

 . دزاپروژه، محمد حاجی تیریمد؛ زادنظارت، محمد حاجی؛ زادمحمد حاجی

 تعارض منافع 

 ، این مقاله تعارض منافع ندارد. نویسندهبنابر اظهار 

 تشکر و قدردانی 

های  آزمودنی، همچنین از همکاری  دانشگاه آزاد اسلامی واحد نکانویسندگان مقاله مراتب قدردانی خود را از مسئولین  

 . دارندکننده در اجرای این پژوهش ابراز میشرکت
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