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- های کاربردی تلفن همراه مربوط به بیماری کووید ارزیابی برنامه

   MARSبا استفاده از ابزار  19
 

 ،  2و  1(BSC) سر، مطهره سياه 1(PHD) ، معصومه سرباز *1(PHD) مرضيه معراجي

 **2و 1(BSC) ، فاطمه عامری 1(MSc) ساناز سادات محموديان
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 چكيده
تلفن همراه در حوزه سلامت است. پژوهش    یکاربرد  یهابرنامه   تي فيک  ي اب يارز  یبرا  یبندرتبه   هایابزار  ني تراز معروف  ي كي MARS  ابزار  :زمينه

 است. انجام شده رانيدر ا 19 ديحوزه کوو  یبرنامه کاربرد ي ابيابزار مارس و ارز ي نسخه فارس ايجادحاضر با هدف 

به زبان فارسي صورت گرفت سپس به زبان انگليسي بازگردانده  ابزار  اين پژوهش در دو مرحله انجام گرديد. مرحله اول ترجمه    ها:روش  و  مواد

  ب ي، ساپ  بيکافه بازار، س  هایدر فروشگاه  19های کاربردی کوويد  شد و پس از اصلاحات لازم نسخه نهايي آماده گرديد. مرحله دوم برنامه 

های  کيفيت برنامه   MARSسپس با استفاده از نسخه ترجمه شده    شدند.   جستجو  1402  ماه  آذر  تا  1402  مرداد  زماني   بازه  در  كتيو ما  ي رانيا

 بندی گرديد.شده امتيازدهي و رتبه شناسايي 

برنامه کاربردی    12  .بدست آمد  ۸1/0تا    79/0  کرونباخ  یآزمون آلفا  بيابزار با استفاده از ضر  يي ايپا  بعد از ايجاد نسخه نهايي مارس،  ها:افته ي

  ی هادرصد برنامه   ۸/33  بود.  20/4  نيانگيبا م  روسيمربوط به کرونا و  ازيامت  نيشتريشده ب  ي بررس   یکاربردیها برنامه   ني. از بوارد مطالعه شدند

 قرار داشتند.  ي فيها در سطح ضعبرنامه درصد  41/66قابل قبول و  تيفيک یدارا  یکاربرد یهادرصد برنامه  50در سطح خوب،  یکاربرد 

 نييپا  ازيامت  در کل از کيفيت قابل قبولي برخوردار نيستند.  19-های طراحي شده در زمينه کوويدمطالعه حاضر نشان داد که اپليكيشن  :یريگجه ينت

 بود.  هابرنامه  تياطلاعات و جذاب تيفيکنشان دهنده توجه کمتر طراحان به  تيبعد مشغول در

 MARS، 19-کاربردی، تلفن هوشمند، کوويد برنامه  :کليدی واژگان
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 مقدمه
بیستم    19  دیکوو  یریگ همه  شیوع  قرن  آستانه  در 

این   بود.  دنیا  در  جدید  بحران  یک  بروز  نمایانگر 

یافت و  به سرعت در سراسر جهان گسترش  گیری  همه

ها  های زندگی اجتماعی انسانبسیاری از معانی و جلوه

  ی هات ی گسترش فعال  .( 1)  را دستخوش دگرگونی کرد

  روس یو   نیا  یولوژیدمیاپ  نیتخم  یبرا  یبهداشت عموم

 شد   یمدت و بلندمدت آن ضروراثرات کوتاه  یابیو ارز

  ی نوآورانه برا  یهاحلبه راه  ازین  یفاجعه پزشک  نی. ا(2)

ن دا  یازهایرفع  نشده  انداز چشم  رایز  شت؛برآورده 

های جدید کرونا  روشن و پایان دقیق با توجه به جهش

ندارد هم  ؛(3)  وجود  جمع  نیاز   اتاطلاع  یآوررو 

کاف ب  مشخص  ،یتماس  بار  انتشار    یماریکردن  و 

تماس کمک    یابیمهار و رد  ،یریشگیکه به پ  یاطلاعات

برایم تلاش  ت ی حما  یکند  عموم  یهااز    یبهداشت 

تر  استفاده گسترده  ،یطیشرا  نی. در چن(4)  است   یاتیح

 یآموزش و خدمات بهداشت  یبرا  یاجتماع  یهااز رسانه

زم دور،  راه  برا   نهیاز  ب  یرا  برنامه  شتریاستفاده    ی هااز 

خودکار    ی آورجمع  یسلامت تلفن همراه برا   ی کاربرد

جمعداده سطح  در  رفع    ،یت یها  اطلاعات،  ارائه 

جلوگ  یهاشکاف اطلاعات   یریدانش،  انتشار  از 

  قی دق  یدرست افراد به منابع بهداشت  ی ابینادرست، جهت 

 . (5) است  یو معتبر ضرور

ها از جمله  اساس دانشمندان و محققان همه حوزه  نیا  بر

ارائه    یکیالکترون  یهاآموزش دنبال  به  دور،  راه  از  و 

افزاؤ م  یراهکارها منظور  به  با   یآگاه  شی ثر  رابطه  در 

پ  یهاآموزش  روس،یو  نیا منظور  به  از    یریشگی لازم 

پس از ابتلا به آن و    ی ها آموزش  روس،یو  نیابتلا به ا

 شرفت یپ  نیاند. همچنبوده  گرانیاز انتقال به د  یریجلوگ 

خدمات، موجب    یتلفن همراه و نوآور  یفناور  عیسر

برقرار نحوه  لحاظ  به  کاربران  رفتار  بهبود  و    یتکامل 

آن با  مارتباطات  به همیها    ی هاسبب دستگاه  نی شود. 

کجا قابل دسترس هستند؛    هوشمند که در هرزمان و هر 

مورد    ،ارائه خدمات  ی برا  ی وظهورن  یهاعنوان کانالبه

   .( 6) است  گرفته  افراد جوامع قرار  ت یاکثر رشیپذ

هوشمند،   یهایکه در گوش  ییهاشرفت یو پ  هایفناور

و  تبلت  کاربردیهابرنامهها  داده   ی  رخ  همراه    تلفن 

شاخ  است، ظهور  به  سلامت    یدیجد  ةمنجر  از 

همراه  ی،کیالکترون تلفن  سلامت  نام    به 

(Mobile Health)   تلفن همراه و    زاتیتجه.  (7)  شد

به متخصصان مراقبت سلامت اجازه  یکارکردها    یآن 

  مار،یاطلاعات ب  دییأت  ا یثبت    مار،یب  تینظارت بر وضع

از    ی اریها و بس متقابل آن  رات یو تأث  ییدارو   یها مراقبت 

دهد. با  یم  یدر هر مکان  یرا، به طور مجاز  گریموارد د

که    دقادر خواهند بو   زین  مارانیب  زاتیتجه  نیاستفاده از ا

  ک یخود به طور الکترون  ی به اطلاعات سلامت  یبا دسترس

که به عنوان    یآن اطلاعات با افراد  به اشتراک گذاشتنو  

م  نیمسئول شناخته  در جامعه  شوند، سلامت  یسلامت 

. در حوزه سلامت، استفاده از  ندیخودشان را کنترل نما

در   ی و تندرست  یارتقا سلامت  ی تلفن همراه برا  یهابرنامه

تصاعدبه  ریاخ  یاهسال است.    افتهی  شیافزا  یطور 

به اطلاعات    یهوشمند، دسترس  یهاحمل تلفن  ت ی قابل

 یانه یرا در هر زمان و در هر زم  یو مداخلات بهداشت

  ییجدا  یهمراه بخش  ی هااست. امروزه، تلفنفراهم کرده

درصد    67مدرن شده است. در اروپا    یاز زندگ   ریناپذ

هستند و تعداد کاربران    دهوشمن  یهامردم صاحب تلفن

افزا  یهاتلفن حال  در  جهان  سراسر  در    شیهوشمند 

تا   11ها  ی درصد آلمان  30است. گزارش شده است که  

 اندهوشمند خود نصب کرده  یهاتلفن  یبرنامه رو  20

برآوردها(8) م  یفعل  ی.  م  دهدینشان    ی جهان  زانیکه 

دلار است و    اردیلیم  3/ 5هوشمند    یهااده از تلفنفاست

ژوئن   برا  گاهیپا  کیبه    2020از  به   کمک  یبزرگ 
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نفوذ    ب ی ضر.  (9)  است   شده  تبدیل کرونا    یریگ همه

ا در  همراه  تلفن  با    شدهعلاما  91/ 2  رانیمشترکان  که 

جمع ا  ونیلی م  75/ 1  ت یاحتساب  نظر   رانینفر  در  و 

اکنون  گرفت که هم  جهینت  توانیگرفتن شاخص فوق م

وجود   رانیاشتراک تلفن همراه در ا  ونیلی م  68از    شیب

 . (10) دارد

برنامه از  اینکه استفاده  تلفن همراه در  با  های کاربردی 

  نه یدر زم  ی کل  یهاینگران  حال گسترش است اما افراد

 ی ادیبه تعداد ز  یدسترس  :لی از قب  هااستفاده از این برنامه

اطلاعات غلط    یحاو  تواندیها ماز آن  یبرنامه که برخ

م از    ن یا  نانیاطم   ت یقابل   زانیباشد،  حفاظت  ابزارها، 

ب حر  ماریاطلاعات  به  احترام  عدم   ،یخصوص  میبا 

  نظارت با توجه به استانداردها و دقت و صحت محتوا 

 .  (10) اندابراز کردهرا 

های کاربردی،  برنامههای ارزیابی کیفیت  روش  یکی از

 همراه   تلفن  های برنامه  بندیرتبه  ابزار

(Mobile Application Rating Scale: MARS )

که  می رتبه  نیاولباشد    برنامه   ت یفیک   یبندابزار 

. این  است   حوزه سلامت در تلفن همراه  ی هاکاربردی

برنامه،    ت یفیک   یهاشاخص  یچند بُعد  یارهایمع  ابزار،

  نیاطلاعات و همچن  تی فیو ک   یشناس  ییبایعملکرد، ز

م  ها نیکشیاپل  یمفهوم   ت یفیک  ارائه  .  دهدیرا 

  نهی در زم  ی قبل  هایپژوهش  از برنامه    ت ی فیک   ی هاشاخص

، تعامل ی، فن(User Experience: UX)  تجربه کاربری

و سلامت تلفن همراه استخراج شده    وتریانسان و کامپ

تلاش زم  نیشیپ  یهااست.  مع  نهی در    یارهایتوسعه 

همراه عمدتاً  یهاکاربردیبرنامه  یابیارز از   شیب  تلفن 

فن بصورت  در    ای  یحد  بهداشت  کیخاص    ی، حوزه 

استفاده    اها، ب روش  نی در ا  نیاست. همچن  بوده  محدود

پنل متخصص از متخصصان بهداشت، طراحان و    کیاز  

تلفن همراه به    یهابرنامه  ، توسعه دهندگان وب سلامت 

س آزما  کیستماتیصورت  و  در  اندنشده  شیتوسعه   .

کاربرد   کی   MARSمقابل، آموزش    یابزار  )با  آسان 

اندازهمناسب( ع   یری گ ،  قابل    ی، نیساده،  و  اعتماد  قابل 

د کاربردیبرنامه  ت یفیک   نییتع  راستفاده  که    های  است 

ا  میت  کی توسط     افتهیتوسعه    انمتخصص  یچندرشته 

لذا  (11)  است  اهم.  به  توجه  و    ت یفیک  یابیارز  ت ی با 

همراه  یکاربرد  یهابرنامه  یبندرتبه روتلفن   یکردی، 

عنوان اندازه  افتهی توسعه  MARS   تحت    یریگکه 

  ی هابرنامه  ت یفیک   یبندو رتبه  یبندطبقه   یبرا  یدیجد

 .(8) دهدیتلفن همراه ارائه م

یافته  MARSابزار   انگلیسی توسعه  است. در   به زبان 

ابزار   های مختلف دنیا از به زبان  MARSحال حاضر 

،  (14)  ییای تالیا  ،(13)   یی ایاسپان  ،(12)  یآلمان  جمله

و    (18)، ژاپنی  (17)  ، عربی (16)  ، کره(15) فرانسوی  

ه  در  .است   افتهیتوسعه    ( 19)ترکی   حاضر    چ یحال 

کاربردیهابرنامه  ی ابیارز  ی برا  یابزار همراه    ی  تلفن 

فروشگاه در  موجود  سلامت  با    ما  کشور  یهامرتبط 

. لذا هدف از مطالعه حاضر روانسنجی ابزار  وجود ندارد

MARS  های کاربردی  به زبان فارسی و ارزیابی برنامه

در    MARSتلفن همراه با استفاده از نسخه فارسی ابزار  

 باشد.  ایران می

 

 ها مواد و روش 
که در دو   بوده  یفیپژوهش حاضر از نوع مطالعات توص

 مرحله انجام گردید: 

 

 و تعيين روايي و پايايي   MARSابزار  ترجمه  اول:    مرحله 

و متخصص در حوزه    ، توسط دو فرد مسلط MARSابزار  

زبان   تدریس  در  سابقه  با  سلامت  اطلاعات  فناوری 

سلامت   اطلاعات  مدیریت  حوزه  در  زبان    از تخصصی 

بررسی، اصلاح    . بعد از د ی انگلیسی به فارسی ترجمه گرد 
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اولیه  این دو ترجمه، نسخه  فارسی  (  لوت ی )پا   و ویرایش 

  فرد ترجمه به صورت کور توسط دو  ن ی تهیه شد. سپس ا 

  آشنا به مفاهیم فناوری اطلاعات به صورت مستقل   دو زبانه 

برگردان    مجدداً نسخه  و  شد  ترجمه  انگلیسی  زبان  به 

گردید   ی س ی انگل  انگلیسی  تهیه  نسخه  دو  انطباق  از  پس   .

ا  برگردان(،    صلی )نسخه  نسخه  و    ین متخصص   د یی أ ت و  و 

آماده    ی فارس   یی نسخه نها   نهایت   ها در آن   ی ها دگاه ی اعمال د 

محتوا، .  د ی گرد  روایی  بررسی  منظور  از    12  به  نفر 

فناوری  اطلاعات سلامت،    ت ی ر ی در حوزه مد   ن ی متخصص 

  ی کاربرد   ی ها ان برنامه گ و توسعه دهند اطلاعات سلامت  

شرکت    ی محتوا   یی روا   ی اب ی در حوزه سلامت در مرحله ارز 

  ی آلفا   ب ی ضر از  پرسشنامه    یی ا ی پا آزمون    ی برا .  کردند 

. که به شرح ذیل تفسیر  ( 1  )شکل   فاده گردید کرونباخ اس 

عالی ( 20)   گردید  قبول ( 80- 89)   ، خوب ( ≤90)   :  قابل   ،  

مورد ( 79-70)  ضعیف ( 60- 69)   سوال   ،   ،   (59 -50 )  ،

 (. >50)   غیرقابل قبول 

 

 

 
 

 ( فرایند ترجمه ابزار 1 شکل

Fig 1) Tool translation process 
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مطالعه آن    90پایایی     Stoyanovدر  روایی  به    79و 

  ی نسخه فارس  ییو روا  ییا یپابا این حال    (8)  دست آمد

  یی ایپا   دیؤ شده که م  سیابزار در مطالعه حاضر برر  نیا

مناسب    ی کیهمگرا و تفک  ییخوب و روا  یو ثبات داخل

 است.   بوده

 

 MARS( بررسي پايايي نسخه فارسي  1جدول 

 متغير 
 آلفای کرونباخ

ICC ارزياب دوم ارزياب اول 
 0/ 87(16/0 -  56/0) 64/0 59/0 مشغولیت 
 0/ 82(23/0 -  79/0) 76/0 81/0 کارکرد

 0/ 75(98/0 -  77/0) 65/0 71/0 شناسی زیبایی 
 0/ 68(21/0 -  62/0) 67/0 65/0 اطلاعات 

 0/ 82(75/0 -  17/0) 81/0 79/0 برنامه کاربردی کیفیت 

 0/ 79(23/0 -  79/0) 84/0 81/0 کیفیت ذهنی و ادراک کاربران 

 

جدول  به  توجه  درونی    1  با  همبستگی  ضریب 

خوب    " کارکرد " ، ( ICC= 0/ 87)   خوب  " ت ی مشغول " برای 

 (82 /0 =ICC ) ،  " قابل قبول   " شناسی زیبایی  (0/ 75 =ICC  ،)

قبول  " اطلاعات "   " ذهنی   ت ی ف ی ک " (،  ICC= 0/ 68)   قابل 

کل "  ( ICC= 0/ 79)   خوب  (  ICC= 0/ 82) خوب    " امتیاز 

 است. 

ی ابزار  ها دامنه   ر ی از ز   ک ی هر    ی کرونباخ برا آلفا    ب ی ضرا 

تا    0/ 59  از   ی ذهن   ت ی ف ی و ک   نمره کل   ترجمه شده فارسی 

ارزیاب اول واز    0/ 81 ارزیاب    0/ 84تا    0/ 64برای  برای 

دوم است. دامنه آلفای کرونباخ برای نمره کیفیت ذهنی و  

باشد وبرای  می   0/ 84تا    0/ 81ادراک کاربران بین ارزیابان  

 است.    0/ 81تا    0/ 79  نمره کیفیت برنامه کاربردی بین 
 

های کاربردی مرتبط با بيماری  برنامه  مرحله دوم: ارزيابي 

   19- کوويد 

مرتبط با    ی ها واژه   د ی تحقق اهداف پژوهش، کل   ی در راستا 

  " د ی جد   روس ی کرونا و "   و   " 19- د وی کو "   ، کرونا " ،  " د وی کو " 

  ی ها در فروشگاه 1402  ماه   آذر   تا   1402  مرداد   زمانی   بازه   در 

افزار  بازار،   ی نرم  اپل اپس، سیبو سیب اپ   کافه  ، سیب  ، 

مایکت   و  مبتن   ی ها تلفن   ی برا ایرانی  س   ی همراه    ستم ی بر 

  کاربردی   های برنامه جستجو شدند.  ،  IOSو    د ی عامل اندرو 

زم  در  جلوگ   نه ی فعال  و   ی ر ی آموزش،  انتقال  و    روس ی از 

و   ی ر ی شگ ی پ   ی ها روش  به  ابتلا    19- د وی کو   روس ی از 

انتخاب    یی شناسا  با    کاربردی های  برنامه .  شدند و  مرتبط 

طور رایگان در دسترس  که به زبان فارسی و به   19- کووید 

که کامل    کاربردی های  بودند، به مطالعه وارد شدند. برنامه 

ها، ارائه آمار ابتلا  توسعه نیافته و قابل عرضه نبودند، بازی 

که به دلایلی قابل دانلود    کاربردی های  و مرگ ومیر و برنامه 

ارج شدند. برای ارزیابی  و قابل استفاده نبودند، از مطالعه خ 

، دو ارزیابِ با مهارت در زمینه فناوری  کاربردی های برنامه 

همکاری کردند.    MARSاطلاعات سلامت و آشنا با ابزار  

  استفاده   MARSاز ابزار    کاربردی های دهی برنامه برای نمره 

  5ال است که با طیف لیکرت  ؤ س   29شد. این ابزار شامل  

خوب،    - 4قبول،    قابل   - 3،  ف ی ضع - 2،  ی ناکاف   - 1)   سطحی 

می نمره   ( ی عال   - 5 در    شود. دهی  که  است  ذکر  به  لازم 

تمام   ی برا  ارها ی مع  ن ی از ا  ک ی که ممکن است هر   ی موارد 

گز   مورد   کاربردی   های برنامه  از  نباشد،   Not  نه ی استفاده 

Applicable   ال عینی  ؤ س   19د. در این ابزار  گرد ی استفاده م

  4تعامل، عملکرد، زیباشناسی و کیفیت اطلاعات،  مرتبط با  

ال  ؤ س   6کاربردی و    ال مرتبط با رضایت کاربر از برنامه ؤ س 

 است.    کاربردی بر کاربر مطرح شده   ثیر برنامه أ مرتبط با ت 
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برنامه  به  ارزیابان  لیست  نمرات  چک  در  کاربردی  های 

ثبت شد. درصورت عدم تطابق نمرات    MARSارزیابی  

یک از ارزیابان، این موضوع در یک جلسه جداگانه    میان هر 

مورد بحث قرار گرفت و پس از اجماع نظرات، نمره نهایی  

در هر حیطه مشخص شد. نمره کلی هر برنامه کاربردی از  

حیطه  کلیه  میانگین  آوردن  دست  و  به  آمد  دست  به  ها 

بندی  اساس میانگین نمره کلی رتبه   های کاربردی بر برنامه 

  " ضعیف "   3تا    2، نمره  " نامناسب   "   2تا    1شدند. نمره بین  

و نمره    " خوب   "   5تا    4، نمره    " قابل قبول   "   4تا    3، نمره  

 . ( 21)   شد   در نظر گرفته   " عالی "   5

 ها يافته 
  ن ی در ا برنامه کاربردی بازیابی شد.    3018طور کلی تعداد  به 

بازار،    برنامه   2653  ن ی ب  به  مربوط    برنامه   101کاربردی 

  ب ی در س   برنامه کاربردی   29اپ و    ب ی کاربردی مربوط به س 

. لازم  دست آمدند ب   کت ی در ما   برنامه کاربردی   235و    ی ران ی ا 

در   است  ذکر  س   های فروشگاه به  و  اپس    برنامه ،  و ی ب ی اپل 

پس از حذف  .  امد ی بدست ن   19- کووید مرتبط با    کاربردی 

موارد تکراری در هر پلتفرم و اعمال معیار ورود و خروج  

 (. 2  )شکل   برنامه کاربردی وارد مطالعه شدند   12نهایتا  

 

 
 های کاربردیروند انتخاب برنامه(2شکل 

Fig 2) Application selection process 
 

  های کاربردی بررسی شده در جدول برنامه مشخصات کلی  

برنامه   2 طراحی  از  هدف  است.  شده  داده  های  نشان 

قرار می  ارائه توصیه 1گیرد:  کاربردی در سه دسته  های  ( 

ذکر علائم    ( 2، 19- پیشگیرانه در مواجهه با بیماری کووید 

( درمان که استراتژی  3های بیماری و انجام تست  و نشانه 

درصد    91/ 66باشد.  رسانی می آموزش و اطلاع ها  تمامی آن 

بزرگسال و برنامه    ی مناسب گروه سن   ی کاربرد   ی ها برنامه 

دل   ی کاربرد  به  سلامت  ان   ل ی مدافعان  و    شن ی م ی داشتن 

. عدم  د بو   ی سن  ی ها گروه   ی مناسب تمام  ی آموزش  ی ها لم ی ف 

ا   از ی ن  است که در    ی مهم   ت ی جهت استفاده، مز   نترنت ی به 

 وجود داشت.   ی کاربرد   ی ها درصد برنامه   66/ 66

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
is

m
j.2

6.
6.

39
1 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 is
m

j.b
pu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

25
 ]

 

                             6 / 21

http://bpums.ac.ir/
http://dx.doi.org/10.61186/ismj.26.6.391
http://ismj.bpums.ac.ir/article-1-1933-fa.html


 397 /19-همراه کوويدهای کاربردی تلفن ارزيابي برنامه                                        و همكاران                                 معراجي 

http://bpums.ac.ir 

 
 های کاربردی وارد شده در مطالعه( اطلاعات کلي مربوط به برنامه 2جدول 

ه  
نام

 بر
ني

د ف
بعا

ا
دی 

ربر
کا

ني 
 س

وه
گر

ی/   
ظر

ي ن
بان

م
ژی

رات
ست

ا
 

ف 
هد

 

ان 
ربر

کا
ز 

تيا
ام

 

خه 
نس

ده  
دهن

ه 
سع

تو
 

ان
نش

ه   
نام

 بر
ام

ن
دی 

ربر
کا

 

جستجو، قابلیت  قابلیت 
رسانی  اطلاع بزرگسال  اشتراک گذاری 

 و آموزش 
  شیو افزا  یآموزش

گروه برنامه   0/1 2/6 یآگاه
 کاربردی گستر 

 

ویروس  
 کرونا

افزودن مطالب به بخش  
ها جهت  مندی علافه 

 دسترسی سریع 
رسانی  اطلاع بزرگسال 

 و آموزش 
  شیو افزا  یآموزش

  یگروه تخصص 0/1 4/5 یآگاه
 ن یو ش نیس

 

شکست  
 کرونا

نیاز به اینترنت جهت  
استفاده/ قابلیت  

 گذاری اشتراک 

 تمام سنین 
رسانی  اطلاع

 و آموزش 

  شیو افزا  یآموزش
 یآگاه

 همراه فدک  6/1 3

 

مدافعان  
 سلامت 

 بزرگسال  قابلیت اشتراک گذاری 
آموزش و  

 رسانی اطلاع

و   رانهی شگیپ یهاه یتوص
 ی درمان

 سافت  ح یتسب 1 5

 

 شفا

آموزش و   بزرگسال  ----- 
 رسانی اطلاع

و    رانه ی شگ ی پ   ی ها ه ی توص 
 عبدالله چلاسی  0/0/1 4/4 های تغدیه ی و توصیه درمان 

 

مبارزه با  
 کرونا

ی/  گذاراشتراک  تیقابل
نیاز به اینترنت جهت  
استفاده از بخش آمار  

 ای کرونا لحظه 

 بزرگسال 
آموزش و  

 رسانی اطلاع

  شیو افزا  یآموزش
 یآگاه

 سوپر پلاس  10/7 5

 

 کورینو 

 بزرگسال  ---- 
آموزش و  

 رسانی اطلاع

  ، رانهی شگیپ یهاه یتوص
  درمان،  هاعلائم و نشانه 

 ط یمح طیشرا

ت 
اس

ده 
نش

ر 
ذک

 

  یمحمد مهد 1
 ی آباد انیم

 

درمان  
 خانگی کرونا 

نیاز به اینترنت جهت  
 بزرگسال  استفاده

آموزش و  
 رسانی اطلاع

رسانی  آموزش و اطلاع 
کرونا و تست  دربارة 

 انلاین کرونا 

امین احمد   0/75 3/1
 میرزایی 

 

 تست کرونا 

 بزرگسال  قابلیت جستجو 
آموزش و  

 رسانی اطلاع
 عقاب گستر  4/7 3/9 آموزش دربارة کرونا 

 

 ضد کرونا 

آموزش و   بزرگسال  ی گذاراشتراک  تیقابل
 ی رساناطلاع

،  رانهی شگیپ یهاه یتوص
شنوبرنامه   5/0/1 4/5 هاعلائم و نشانه 

 کاربردی 
 

کرونا  
  روس یو

 یها)راه 
 ( یری شگیپ

آموزش و   بزرگسال  ی گذاراشتراک  تیقابل
 ی رساناطلاع

،  رانهی شگیپ یهاه یتوص
های  راه  هاعلائم و نشانه 

 انتقال درمان واکسن 
 میلاد زندی  1/1 5

 

 -19کووید 

به   از ین قابلیت جستجو
آموزش و   بزرگسال  جهت استفاده   نترنتیا

 ی رساناطلاع

  یرسانآموزش و اطلاع 
ویدیوهای   کرونا ةدربار

 آموزشی 
دانشگاه علوم   5/1 3/7

 پرشکی قم 

 

کرونا  
 ویروس 
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برنامه تحلیل  ابزار  نتایج  با  کاربردی  در    MARSهای 

داده  3  جدول است  نشان  بشده  از    یها برنامه  نی. 

ب  یبررس   یکاربرد کرونا    ازیامت  نیشتر یشده  به  مربوط 

م  روسیو برنامه  8/33  بود.  4/ 20  نیانگی با   ی هادرصد 

  یکاربرد  یهادرصد برنامه  50در سطح خوب،    یکاربرد

و    ت یفیک   یدارا قبول  برنامه  66/ 41قابل  در درصد  ها 

ضع ابزار    یفیسطح  داشتند.    تیفیک   MARSقرار 

عملکرد،   ت،یرا در چهار بعد مشغول  یکاربرد  یهابرنامه

بررس  یباشناسیز مورد  اطلاعات  م  یو  که    دهدیقرار 

بررس   ی کاربرد  یهابرنامه کارکرد   یمورد  بعد  در 

را   نیانگ یم  نیکمتر  ت ی و در بعد مشغول  نیانگ یم  نیشتریب

 کسب کردند.
 

 

براساس نظر کاربران مربوط   یذهن  ت یفیک   ازی امت  نیشتریب

کاربرد  برنامه  کمتر  نو یکور  یبه  به    از یامت  نیو  مربوط 

و  یکاربرد  یهابرنامه کرونا،  ضد  کرونا،    روس یتست 

 (.4 )جدول شکست کرونا بودکرونا، مبارزه با کرونا و 
 

 رييبر دانش، رفتار و قصد تغ های کاربردیبرنامه  ريثأو درک ت  ي اب يارز(4جدول 

 کيفيت اختصاصي کيفيت ذهني و ادراک کاربران  نام برنامه کاربردی 
 تغيير رفتار  کمک یجستجو قصد تغيير  نگرش  دانش  آگاهي

 3 1 2 3 4 4 1/75 مدافعان سلامت 
 1 2 2 1 3 3 1/75 شفا

 3 5 3 3 4 5 3/5 کورینو 
 2 2 1 3 4 4 1/5 تست کرونا 
 2 2 1 2 4 4 1/5 ضد کرونا 

 4 4 4 2 3 4 2 درمان خانگی کرونا 
 4 3 3 4 4 4 2/75 19-کووید

 4 4 4 4 4 4 2/25 کرونا ویروس 
 3 3 3 3 3 3 1/5 ویروس کرونا 
 3 3 3 3 3 3 1/5 مبارزه با کرونا 
 3 3 3 3 3 3 1/5 شکست کرونا 

 4 4 4 4 4 4 2/25 های پیشگیری( کرونا ویروس)راه 
 

 بحث 
ابزار روانسنجی  هدف  با  حاضر   وMARS   مطالعه 

از    یکاربرد  یهابرنامه  یابیارز استفاده  با  همراه  تلفن 

 انجام گرفت.   رانی در ا MARSابزار  ینسخه فارس

مطالعه حاضر، مقیاسابزار    پایایی  در  مختلف در  های 

مطالعه   0/ 87تا    0/ 68بین  آزمون   در   ترهورست بود. 

(Terhorst)  به منظور سنجش پایایی ابزار   ،انو همکار

MARS    آن میزان  که  گردید  استفاده  امگا  ضریب  از 

 های کاربردی براساس ابعاد مورد بررسيبرنامه ( نمرات کسب شده 3جدول 

امتياز   اطلاعات يشناسييبايز کارکرد  ت يمشغول طبقه بندی  کاربردی  نام برنامه 
 سطح کيفيت  کلي

 قابل قبول  3/22 3 3/3 4 2/6 و آموزش   یاطلاع رسان مدافعان سلامت 
 ضعیف  2/50 3/16 2/3 2/75 1/8 و آموزش   یاطلاع رسان شفا

 قابل قبول  3/53 3/8 3/6 4/75 2 و آموزش   یاطلاع رسان کورينو
 قابل قبول  3/4 3/6 3/3 4/5 2/2 و آموزش   یاطلاع رسان درمان خانگي کرونا 

 قابل قبول  3/02 3/6 2/3 4 2/2 و آموزش   یاطلاع رسان تست کرونا 
 ضعیف  2/75 2/5 2 4/5 2 و آموزش   یاطلاع رسان ضد کرونا 

 قابل قبول  3/16 3/66 2/33 4/25 2/4 و آموزش   یاطلاع رسان 19-کوويد 
 خوب  4/20 4/33 4/33 4/75 3/4 و آموزش   یاطلاع رسان کرونا ويروس 
 ضعیف  2/85 2/83 2/33 4/25 2 و آموزش   یاطلاع رسان مبارزه با کرونا 
 ضعیف  2/85 2/83 2/33 4/25 2 و آموزش   یاطلاع رسان شكست کرونا 
 ضعیف  2/85 2/83 2/33 4/25 2 و آموزش   یاطلاع رسان ويروس کرونا 

 قابل قبول  3/71 8./3 4 4/25 2.8 و آموزش   یاطلاع رسان ( یري شگي پ یها )راه  روسي کرونا و
 - - 33/3 88/2 4/20 2/10 ميانگين 
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استفاده  با آمد و روایی سازه نیز  به دست  0/ 93تا  0/ 79

ارز (CFA)  یدییأت  یعامل  لیتحل  از قرار    یابیمورد 

و    نانیاطم  ت یقابل. نتایج این مطالعه نشان داد که  گرفت 

در مطالعه.  (22)  است   یخوب تا عال  MARS  تینیع

همکاران  (Messner)  مسنر و  با هدف    که  ،و  ترجمه 

آلمان  یسنجروان انجام   MARS(MARS-G)  ینسخه 

مق  یبرا  یدرون  ی سازگارگرفت،   خرده  ها  اسیهمه 

( بود  از    ی عنیخوب  بود(.    ریمتغ  0/ 91تا    0/ 72امگا 

  MARSو    MARS-Gابعاد    نیب (r)  ی همبستگ  بیضرا

مق  ریمتغ  0/ 98تا    0/ 93  از ( H=0/ 50)  یریپذاسیبود. 

MARS    وMARS-G   (48 /0=H)(12)  خوب بود.  

و همکاران نیز با   (Martin Payo)  و یپا  نیمارتمطالعه

و  هدف     MARSاسپانیایی  نسخه    یسنجروانترجمه 

گرفت.   سازگار  ییایپا صورت  نظر  از  هم    ی نمرات 

و  (<0r/ 72)  ی، هم از نظر ثبات زمان(α<0/ 77)  یدرون

پا بود.   (IC<0/ 76)   ابیارز  ن یب  ییایهم  مناسب 

  نیبا دامنه ب  ییبالا  ریها مقاداسیخرده مق  نیب  یهمبستگ

ابزار   . (13)  آمد  بدست   0/ 83تا    0/ 47 ایتالیایی  نسخه 

و   (Domnich)  چی دومنتوسط ترجمه  همکاران  و 

  ن یب  MARS  کل  ازیامت  یداخل  یسازگارروانسنجی شد.  

ا اصل  یی ایتالینسخه  نسخه  ]   اریبس  یو  بود  از    αمشابه 

   = 1F = ،  45 /0.[p/ 25  ب یترت، به0/ 90در مقابل    0/ 92

به  یبرا  ICC  همچنین کل  قابل  نمره    یاملاحظهطور 

  ی سازگار(. به طور کلی  0/ 79در مقابل    0/ 96بالاتر بود )

بود  MARS  یکل  ازیامت  یدرون نسخه    و  (14)  خوب 

،  کارکرد،مشغولیت ابعاد    یبرا  MARS-F  فرانسوی

  ی. سازگار(15)  و اطلاعات قابل قبول بود  یشناسییبایز

تعامل خوب و از    یبرا  MARS  ینسخه آلمان  یداخل

 یدرون  یهمسان  یبود. از طرف  یعال  ییبایو ز  کارکرد  نظر

  یعرب  هنسخ  ی. برا(12)  اطلاعات قابل قبول بود  ت یفیک 

MARSیبرا  ،ییبایتعامل و ز  یبرا  یداخل  ی، سازگار  

  عملکرد قابل قبول بود  یاطلاعات خوب و برا  ت یفیک 

نسخه   یکرونباخ حداقل برا  یآلفا  ب ی . همه ضرا(17)

  ن یو ا  (14)  شدند   یاب یقابل قبول ارز MARS ییایتالیا

در   .(13)  دبالا بو  MARS ییای نسخه اسپان ی برا ریمقاد

های مختلف ترجمه  به زبان  MARSحال حاضر ابزار  

شده است و نتایج مطالعه حاضر و سایر مطالعات ذکر  

خوب    ت ین یو ع  نانیاطم  ت ی اعتبار، قابلدهنده  شده نشان

ابزار اصلی  نسخه  به  و  می  MARS  نسبت  باشند 

براتوانند  می معتبر  به  برنامه  ت یفیک   یاب یارز  یابزار  ها 

عرفانزبان بیایند.  به حساب  مختلف  یزدانیهای  و    نیا 

ا  (23)   ی فارس  یکاربرد  یهابرنامه  یمحتوا  یابیرزبه 

  ستیل  چک  کیبر اساس    19  دیکوو  ت یریدر مد  زبان

ساخته در پنج محور سهولت استفاده، آموزش،    محقق

پرداختند. در این    داده  میو تسه  یخصوصمیحر  ش،یپا

قرار    21  مطالعه نهایی  بررسی  مورد  کاربردی  برنامه 

سال  (23)  گرفتند در  همچنین  به   1399.  عبدالکریمی 

های ایرانی سلامت محور  ها و اپتحلیل محتوای سامانه

مطالعه   19-کووید این  در  سامانه،   18  پرداختند. 

قرار   نهایی  ارزیابی  مورد  برخط  مشاوره  و  اپلیکیشن 

های مورد بررسی در این مطالعه شامل  گرفتند. اپلیکیشن

دانستنی4030 و  تست  آمار،  سلامتی،  سفیران  های  ، 

تست   کرونا،  تشخیص  کرونا،  تست  و  اخبار  کرونا، 

ان  در زم  (.24)  کرونا، کرونا پلاس و مقابله با کرونا بود

ها غیرقابل استفاده یا  انجام پژوهش حاضر این اپلیکیشن

 به ارائه آمار پرداخته بودند. 

برنامه طراحان  که  داد  نشان  مطالعه  این  های  نتایج 

جنبه به  بیشتر  همراه  تلفن  و  کاربردی  آموزشی  های 

اند و از ارائه محتوای ها توجه داشتهرسانی برنامهاطلاع

منابع معتبر یا زیر نظر متخصصین علمی به همراه ذکر  

فاقد   های کاربردیبرنامه  اغلب همچنین    اند.غافل شده

 ن یا  دنیکش  ریبه تصو   یبرا  یتعامل  ایخلاقانه    یهاروش
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بودند می  اطلاعات  یکنواختی  این    یتباجذتواند  که 

علاقه و  دهدبرنامه  کاهش  را  آن  از  استفاده  به   .مندی 

 (25)همسو با نتایج مطالعه حاضر زید آبادی و همکاران  

نیز بیان کردند که طراحان    (21)  و عباسی و همکاران

علمی  برنامه محتوای  به  توجه  بجای  کاربردی  های 

از آنها به جنبهبرنامه به آسانی استفاده  ها  های مربوط 

  ،و همکاران  (Davalbhakta)داوالباکتا  اند.  توجه کرده

ابزار    استفاده ازسیستماتیک که با هدف    مرور  ةدر مطالع

MARS  برنامه ارزیابی  منظور  تلفن  به  کاربردی  های 

انجام دادند نیز به این نکته   19همراه در زمینه کووید  

که   داشتند  کاراگرچه  اشاره  به  در    اطلاعات  رفته 

بدست    بالا و از منابع معتبر   ت ی فیبا ک های کاربردی  برنامه

هستند که  یتعاملو خلاقانه  یهاروش  اما فاقد، اندآمده

با  کاربرپسندی را کاهش می نتیجه همسو  این  دهد که 

   (.26) باشدمطالعه حاضر می

ارائه   مورد بررسی،  یکاربرد   یهابرنامه  یهدف از طراح

، 19  دیکوو  یماریدر مواجهه با ب  رانهیشگیپ  یهاهیتوص

درمان    و  و انجام تست   یماریب   یهاذکر علائم و نشانه

  . بود  یها آموزش و اطلاع رسانآن  یتمام  یاستراتژ  بود و

عین  مطالعه  بررسی در  هدف  با  که  همکاران  و  الهی 

برنامه پوست  محتوای  از  مراقبت  حوزه  کاربردی  های 

مراقبت از    کاربرد برنامه کاربردی  نیشتری بانجام گرفت،  

که نشان    ،بود  یآموزش و خودمراقبت  ةدر حوز  پوست 

توسط    ییابتدا  یهاامر آموزش و مراقبت   لیتسه  ةدهند

اطلاعات و کاربرد    یبه کمک فناور   یو مراقبان و  ماریب

کیم  در مطالعه    (.27)  موفق حوزه سلامت همراه است 

(Kim)    هدف و عملکرد   ییشناساو همکاران که منظور

حاضر با استفاده  موجود در حال    19  دیکوو  یهابرنامه

های  انجام گرفت اهداف طراحی برنامه  محتوا  لیاز تحل

در   را  رددسته شامل    5کاربردی  اطلاعات،    ،یابیارائه 

مد و    ت یرینظارت،  روان،  کردندسلامت  بیان  . تعامل 

برنامه بررس  یکاربرد  یهاکاربران  افراد    یمورد  عموم 

در  (16)  بودند   بورل-کولادومطالعه. 

(Collado-Borrell)    ییشناساو همکاران که با هدف  

مقابله    یبرا  شده  یطراح  تلفن همراه  های کاربردیبرنامه

همه تجز  19کووید    یریگ با  تحل  هیو    ی هایژگ یو  لیو 

  های کاربردیبرنامهدرصد    83/ 3  انجام گرفته بود؛  هاآن 

متخصصان   برای  درصد  7/ 9  ،یعموم  ت یجمع  برای

در   گروه  هر دو  برای(  درصد  2/ 6برنامه )  3  سلامت و

 . (28)  نظر گرفته شده بود

برنامه در  شده  ذکر  فاقد  اطلاعات  کاربردی  های 

بودند و همچنین در  پیچیدگی و به زبان ساده بیان شده 

ها منبع مورد استفاده ذکر نشده بودند و تنها  برخی برنامه

رسانی داشتند و مناسب استفاده  جنبه آموزشی و اطلاع

 توسط متخصصان سلامت نبودند. 

برنامه بین  امتیاز  هایاز  بیشترین  شده  بررسی  کاربردی 

  8/ 33بود.  4/ 20با میانگین  روس یبرنامه کرونا و مربوط به  

درصد    50های کاربردی در سطح خوب،  درصد برنامه

  41/ 67های کاربردی دارای کیفیت قابل قبول و  برنامه

ها در سطح ضعیفی قرار داشتند. در مطالعه د برنامهدرص

نیز   همکاران  و    یبرا  MARS  ازیامت  نیانگیمجنتی 

که بود    3/ 33روده    یالتهاب   یمار یب  کاربردی   یهابرنامه

.  گرفتند  قرارقابل قبول    ها در سطحبرنامه از    یمیاز ن  شیب

برنامهدهنده  نشان  جهینت  نیا ک   یهاعدم وجود    ت ی فیبا 

ن و  بازار  در  انتخاب    توجهبه    ازیبالا  هنگام  کاربر 

آمده   یبندبر اساس رتبه  کاربردی  یهابرنامه به دست 

همکاران   و  (Montano)  مونتانو .(29)  باشدمی

هدف  مطالعه  با  تحل  هیتجزای    ی فعل  ت یوضع  لیو 

فروشگاه  19کووید    یهابرنامه در   یها موجود 

Google Play    وApp Store  شنهادیو پ  ا،یاسپان  یبرا  

که امکان تعامل   دیتلفن همراه جد  یبرنامه کاربرد  کی

بیمار  پزشک   مو  فراهم  دادند.  کند یرا  انجام    یبرا، 
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پ  یطراح پ  هایبرنامه  یسازادهیو  با    یشنهاد یکاربردی 

اصلCOVINFOنام   ضعف  نقاط  های  برنامه  ی ، 

برنامهکاربردی   تا  گرفته شد  نظر    هایمورد مطالعه در 

جد مف  دیکاربردی    ی هامراقبت   یهاستمی س  یبرا  دیو 

 . (30) شود شنهادیپ یبهداشت

هایی مانند  فاقد قابلیت   ، های کاربردی مورد بررسی برنامه 

ارائه  سفارشی  عمومی  بصورت  اطلاعات  و  بودند  سازی 

برنامه   با  کاربران  تعامل  کاهش  به  منجر  که  بودند  شده 

لی  رغم نتایج مطالعه حاضر در پژوهش  . علی ( 30)   شد می 

 (Lee )    با هدف که    ی ها برنامه   ی ف ی ک   ی اب ی ارز و همکاران 

با استفاده    یی غذا   ی ها مکمل   تلفن همراه در حوزه   ی کاربرد 

  سازی بر انجام گرفت، قابلیت سفارشی   MARSابزار    از 

نگهداری   و  ثبت  کاربران،  ورودی  اطلاعات  اساس 

و   قرص  مصرف  یادآوری  عملکرد  و  فعلی  داروهای 

برنامه  ارائه  خدمات مقایسه محصولات در  کاربردی  های 

که تعامل کاربران را افزایش داده و کاربران به    شده است 

 . ( 31)   شوند استفاده مداوم از برنامه تشویق می 

های کاربردی  سفانه در برنامه أ های مهم که مت یکی از قابلیت 

بود،   نشده  توجهی  آن  به  بررسی  و مورد  حریم    امنیت 

می  می خصوصی  البته  با هدف  باشد.  را  کاستی  این  توان 

های کاربردی که تنها جنبه آموزشی داشتند و  توسعه برنامه 

کردند توجیه  گونه اطلاعاتی را از کاربر دریافت نمی هیچ 

به نگرانی کاربران در   داوالباکتا کرد؛ با این حال در مطالعه 

حر  با  و    ها داده   ی خصوص   م ی رابطه  گردید    ی اب ی رد اشاره 

  ی تلق   ی خصوص   م ی به عنوان نقض حر ی افراد  مکان   ت ی موقع 

و  ( Yasaka)   اساکا ی . به منظور رفع این مشکل، ( 26)   شد 

  مراه که دارای قابلیت تلفن ه کاربردی  برنامه    ک ی ،  همکاران 

  ی ها داده   ر ی سا   ا ی اطلاعات مکان    اما تماس است    ی اب ی رد 

نتایج  آوری نمی افراد را جمع   ی شخص  دادند.  کند توسعه 

حل    راه   پیشنهاد شده، تماس    ی اب ی روش رد این نشان داد که  

  کند ی را حفظ م   ی خصوص   م ی که حر   کند ی را ارائه م   ی د ی جد 

ع  در  پتانس   ن ی و    وع ی ش   ا ی   ی دم اپی   ک ی سرکوب    ل ی حال 

 . ( 32)   دارد را    ی ر ی گ همه 

مشغولیت  بعد    امتیاز پایین   حاضر، مطالعه    جه ی نت بارزترین  

  ها و تداوم استفاده از برنامه   زه ی انگ   تواند ی م   نتیجه   ن ی ا   بود که 

ها و  برنامه   ی به هدف اصل   ی اب ی دست   ی برا   لذا   . را کاهش دهد 

کاربران از    نان ی اطم  و    اطلاعات   ت ی ف ی ک بایستی  ،  رضایت 

  ی ها ی ژگ ی و با نصب و   ده ی ها را بهبود بخش برنامه   جذابیت 

برنامه   زه ی انگ   جاد ی ا   ی برا   ه ی ثانو  از  مداوم  استفاده  ها،  در 

 داد.   ش ی ها را افزا تعامل برنامه   ت ی ف ی ک 
 

 گيری نتيجه 

با هدف ارائه آموزش و    ی مورد بررس   ی کاربرد   ی ها برنامه 

و    ات ی محتو   ی اب ی ارز .  بودند   افته ی توسعه    ی رسان اطلاع 

کوو   ی ها برنامه   ی ها ی ژگ ی و  همراه    ی برا   19  د ی تلفن 

همراه مناسب    فن برنامه تل   ک ی کاربران در انتخاب    یی راهنما 

ن  اساس  فراگ   شان ی ازها ی بر  توجه  با  است.  شدن    ر ی مهم 

برنامه  از  حوزه    ی کاربرد   ی ها استفاده  در  همراه  تلفن 

موجود و    ی ها بهبود برنامه   ی گردد برا ی م   شنهاد ی سلامت پ 

برنامه  از    19  د ی افراد مبتلا به کوو   ی برا   نده ی آ   ی ها توسعه 

برنامه قبل    دهندگان مطالعه استفاده گردد. توسعه    ن ی ا   ج ی نتا 

و سپس   داده  قرار   ی اب ی ها را مورد ارز ها آن از عرضه برنامه 

 در دسترس عموم قرار دهند. 
 

 سپاس و قدرداني 

این مقاله حاصل بخشی از پایان نامه مقطع ارشد با عنوان  

  ارزیابی   و   MARS  ابزار   فارسی   نسخه   ارزیابی 

.  137ایران با کد اخلاق    در   19  کووید   حوزه   های اپلیکشن 

1400  .IR.MUMS.FHMPM.REC    دانشگاه مصوب 

 است.   1400علوم پزشکی مشهد در سال  

 

 منافع  تضاد

   انیب   سندگانینو   توسط  منافع  تعارض  گونه چیه

 است.  نشده
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Abstract 

Background: Mobile App Rating Scale (MARS) is a well-known ranking tool used to evaluate the quality 

of mobile health applications. In this study, we translated MARS into Persian and evaluated the quality of 

COVID-19-related applications in Iran.  

Materials and Methods: This study was conducted in two stages. First, MARS tool was translated into 

Persian, then back-translated into English, and finally, the corrected version was developed. In the second 

stage, applications for COVID-19 were searched in Cafe Bazaar, Sib App, Sib Irani and Myket application 

stores between July 2023 and December 2023. We used the translated version of the MARS to evaluate the 

quality of the identified applications and rank them accordingly.  

Results: After developing the final version of the MARS, we measured its reliability using Cronbach's alpha 

coefficient, which ranged from 0.79 to 0.81. Twelve applications were included in the study. Among the 

reviewed applications, the highest score was related to Corona Virus, with a mean of 4.20. Also, 33.8% of 

the applications were ranked as good, 50% as acceptable, and 66.41% as poor.  

Conclusion: The present study showed that the applications designed for COVID-19 are generally not of 

acceptable quality.  A low score in the dimension of engagement suggests that the designers have paid less 

attention to the quality of the information contained in and the attractiveness of the applications. 
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 (1)مارس  های کاربردی تلفن همراه برنامهرتبه بندی  مقياس
 کاربردی  های  برنامهطبقه بندی 

برنامه  هر    و نکات فنی توضیحات  ،بدین منظور .کنید  را ثبت   های کاربردیبرنامه  اطلاعات توصیفی و فنی بخشاین  در 
 مطالعه بفرمایید:  Google play ماننددر فروشگاه ها و برنامه های خرید یا دانلود را  کاربردی

 :  دیبربرنامه کارنام 
 : نسخه ها ویرایش ها/ :                                         رتبه تمامی نسخه ویرایش/ رتبه این 

 توسعه دهنده )سازنده(: 
 :را رتبه دهی کرده اندها ویرایش  کلتعداد افرادی که  را رتبه دهی کرده اند:           ویرایشاین تعداد افرادی که 

   :بروز رسانی :                                                    آخرین ویرایش
 ارتقا یافته:  ویرایش / ویرایش قیمت :                                    پایه ویرایش  / ویرایش قیمت 

  iPhone                      iPad                          Androidپلتفرم:                 
                                                                              : در مورد برنامه توضیح مختصر

مي توانيد بيش از يک گزينه انتخاب  )  را مشخص کنيد   دیبربرنامه کار: هدف  برنامه کاربردی  اصلي   )تمرکز(هدف
 ( کنيد 

                              آسایش /خوشی و   سلامتافزایش  •
  تمدد اعصاب/(مدیتیشنمراقبه ) /آگاهیذهن  •
 کاهش احساسات منفی                                       •
 افسردگی   •
 استرس                                            اضطراب/  •
 هیجان شدید و تند  •
                                                      تغییر رفتار •
 مواد مخدر   یامصرف الکل  •
                                                    اریذهدف گ •
   سرگرمی /تفریح •
              ارتباطات                                            •
 جسمانی سلامت  •

      ..............سایر 
 ( ی توانید بیش از یک گزینه انتخاب کنیدم) : برنامه کاربردی استراتژیمباني نظری/ 

 ارزیابی                                               •
 بازخورد  ارائه   •
 آموزش                            /اطلاع رسانی •
 پیگیری/نظارت •
                                        یگذارهدف  •
      مهارت آموزی/استراتژی/مشاوره/راهنمایی •
 مثبت(                   وقایعرفتاری )تکنیک - CBT یدرمان روان  رویکرد •
 ( به چالش کشیدن ذهنشناختی )تکنیک  - CBTیدرمانروان  رویکرد  •
             ACT - تعهد پذیرش  مبتنی بردرمان رویکرد  •
                                  مراقبه   /آگاهیذهن  •
            و تمدد اعصاب آرامش •
               و حق شناسی  سپاسگزاری •
               نقاط قوت تقویت  •

        ................ سایر  
 :  دیبربرنامه کارمالكيت 

                نامشخص / نامعلوم         دانشگاه                 ( NGOسازمان های مردم نهاد ) دولتی                           تجاری

 
1 Mobile App Rating Scale-MARS
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 ( می توانید بیش از یک گزینه انتخاب کنید) :مخاطبين سنيگروه 
 سال(              12کودکان )زیر   •
      سال(  17-12نوجوانان  ) •
          سال( 25- 18)جوانان  •
      بزرگسالان  •
 تمام سنین •

 (می توانید بیش از یک گزینه انتخاب کنید) :برنامه کاربردیابعاد فني 
 ( غیرهو3توییتر یا 2فیس بوک   در)   اشتراک گذاریقابلیت  •
 app communityانجمن  قابلیت  ایجاد •

   رمز عبورقابلیت محافظت با  •
   سیستم( )ورود به لاگینقابلیت  •
 یادآور  ارسال  •
  جهت استفاده به اینترنت  نیاز  •

  دیبربرنامه کاررتبه بندی کيفيت 
  1تایی از ناکافی=   5تمامی سوالات در مقیاس لیکرت      .شودمی    بررسیبعد    چهار   در  دیبربرنامه کارکیفیت    ،در این بخش

. خط بکشید  ،را نشان می دهد  برنامه  کاربردی  مد نظر  که کیفیت   دور عددی  ت قرار دارند. جهت ارزیابی کیفی  5عالی=  تا
 .کنید مطالعه سوال را ابتدای هر توضیحات  لطفا

 مشغوليت -الف بخش
  ، یادآور، بازخورد  ،پیام  ،هشدار  ارسال  مثل)  ارتباط پویا برقراری    ،سازیسفارشی  قابلیت    ،جذابیت   ،  سرگرمی   منظور ایجاد

 کاربر طراحی شده است. تناسب با م، اشتراک گذاری( امکان
ايجاد سرگرمي  برای    برنامه  کاربردیآيا  و سرگرم کننده است؟    مفرح  برنامه  کاربردیاز  استفاده  آيا    :رگرميس  .  1

 استفاده نموده است؟  بازی وارسازیاز رويكرد 
 . استو کسل کننده  نیست جالباصلا  .1
   .کننده است  خسته .2
   .کند می سرگرم  دقیقه 5کمتر از کاربر را برای  ؛ خوب است .3
 . دقیقه سرگرم می کند 10تا  5کاربر را برای    است؛  و لذت بخش جالب نسبتا  .4
 . می کند تشویق مکرر استفاده  بهرا  کاربر ؛رم کننده و لذت بخش است سرگ بسیار .5

جهت افزايش سرگرمي ارائه  محتوا به شكل جذاب  آيا    جذاب است؟  برنامه  کاربردی  از  استفادهآيا    :جذابيت .  2
 شده است ؟ 

 هیچ وجه جذاب نیست.  به .1
 جذاب نیست.  .2
 . می کند  سرگرم دقیقه 5کمتر از  را برای  کاربر ؛معمولی .3
 . د کن ی سرگرم م قهیدق 10تا  5مدت  ه ب را کاربر ؛جذاب .4

 می کند.  تشویقکاربر را برای استفاده مکرر   ؛بسیار جذاب  .5
  برنامه کاربردی قابليت های  انتخاب  لازم برای    های  و الويت تمامي تنظيمات  برنامه  کاربردیآيا  :  سازیسفارشي  .  3

 ؟ فراهم مي کند ..( را .و صدا و محتوا و اعلان پيام)مثل 
 . دوباره داردتنظیمات  نیاز به ،در هر بار استفادهو   وجود نداردسازی سفارشی اجازه  .1
 را محدود می نماید. ها   فعالیت انجاماست به طوریکه  محدود  سازیسفارشی  اجازه .2
 سازد. میسر می به طور مناسب ها  فعالیتانجام است به طوریکه     معمول در حدسازی سفارشی اجازه  .3
 . می باشدسازی سفارشی قابل  زیادی و قابلیت های  تنظیمات .4
 . سازی می باشدسفارشی قابل   کاملا با حفظ تنظیمات اولیه    ی و اولویت های فرد ویژگی ها قابلیت های اپلیکشن بر اساس  .5

اشتراک  ،يادآورگذاشتن ، بازخورد ثبت، اطلاعات وروده اجازهايي مانند  قابليتکاربر برای آيا : تعاملي بودن   .4
 دارد؟ وجود اعلان پيام و هشدارگذاری، 
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3 twitter
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 ج يگ وبسيار زياد نبايد تعدادشان  البتهباشد  سازیسفارشي بايد قابل  قابليت ها اين ، به منظور نتيجه مطلوب: نكته
  .د باشکننده 

 می باشد.  کاربر با بدون تعامل یاویژگی های تعاملی  بدون .1
   .محدودیت قابلیت ها می شودکه منجر به نامناسب  ورود اطلاعاتگزینه های یا  بازخوردیا  تعامل .2
 . می شود  برنامه کاربردی و مناسب عملکرد کافیکه منجر به معمولی است تعاملی  ویژگیهای .3
 . دهد قابلیت ورود اطلاعات توسط کاربر و.. ارائه می ،اعم از بازخوردزیادی تعاملی  ویژگیهای .4
 ارائه می دهد. ورد و ورود اطلاعات توسط کاربر بازخدارد که  بالابسیار  پاسخگویی سطح  قابلیت های تعاملی .5

گروه هدف مناسب برای    برنامه کاربردیطراحي     ،زبان  ،ديداریاطلاعات  به لحاظ  آيا محتوای    :گروه هدف.  5
 است؟ 

 . کننده است گیج/نامفهوم/کاملا نامناسب .1
 . کننده است گیج/نامفهوم/نامناسب اغلب .2
 .  قابل قبول است ولی هدفمند نیست  استکننده  گیج/نامفهوم/نامناسب تا حدی .3
 دارد. مشکلات جزیی و  است هدفمند و متناسب با گروه هدف .4
 .  نداردمشکلی   و است کاملا هدفمند و متناسب با گروه هدف .5

 ______________ : مشغوليت امتياز  ميانگين
 کارکرد - ب بخش
 . مي باشد  برنامه کاربردی مسير حرکت در طراحيو  ي منطق  جريان ،کاربر هدايت  ،آسان يادگيری ،عملكرد منظور

 مي کنند؟ کاردقيق  منوها( سريع/ )دکمه ها/  برنامه کاربردی و اجزای  ، قابليت هاويژگيها چقدر : عملكرد. 6
شکلات نرم  م  /هنگ کردنمثل    )استناکافی / غیر دقیق    ی دریافت نمی کند یا  پاسخکاربر پاسخو    است  خراب   برنامه کاربردی .1

 .( . و یناکارآمد  /افزاری
 کار می کنند. فنی اساسی مشکلات با  یا  هستند کندولی  ها کار می کنندقابلیت بعضی  .2
 کند. کار می   دارد، اصلاحنیاز به که مشکلات فنی یا با  اوقات کند بعضی البته  کار می کندکلی طور  ب  برنامه کاربردی .3
 . دارد  ولی مشکلات کوچک یا بسیار جزئیکار می کند اغلب اوقات   برنامه کاربردی .4
زمان  میزان    شدن مشخص  "   نشانگردارای  وجود ندارد و  فنی    اشکال  گونههیچ  و بی نقص کار می کند،  به موقع   عالی/اپلیکشن   .5

 . می باشد  "کارها باقیمانده برای انجام 

دستور العمل و    آيكن ها  /منوها  بر چسب ها/ چقدر  ؟  آسان است  برنامه کاربردیری  يادگيچقدر  :  سهولت استفاده.  7
 ها واضح هستند؟

 پیچیده هستند. گیج کننده و  ها  آیکن /منوها برچسب؛ دستورالعمل محدود /دستور العملبدون  .1
 قابل استفاده است.  بعد از صرف زمان یا تلاش زیاد، .2
 قابل استفاده است.   کوتاهییا تلاش زمان  صرفبعد از  .3
 . (ی دارد دستورالعمل واضح)آسان است  برنامه کاربردییادگیری کار با  .4
 . می باشد )ساده و قابل فهم ( استفاده بعد دریافت قابل  بلافاصله  برنامه کاربردی .5

تمام    به  لينکبدون وقفه است؟ آيا    /مناسب  /دقيق  / آيا حرکت بين صفحات منطقي  :)مسير يابي(کاربر  هدايت.  ۸
 ؟ صفحات ضروری وجود دارد

و    گیج کننده  ،  تصادفیبین صفحات    حرکت و جابجایی  .به هم وصل نیستنداز نظر منطقی    برنامه کاربردیبخش های مختلف   .1
 د. به نظر می آی دشوار 

 است.  قابل استفاده زیادیا تلاش بعد از صرف زمان  .2
 است.  قابل استفاده  کوتاهییا تلاش زمان صرف بعد از  .3
 . عبور کرد لینک های جزئی   می توان از برخی ازیا  استفاده استراحتی قابل ه ب .4
 دارد.   وجود میانبر های کلیدهای  قابل فهم است / وواضح  ساده، ،کاملا منطقی .5

با کليک   اندازهتغيير  فشار دادن،    ،کشيدن  ،ضربه زدن  از طريق   برنامه کاربردیتعامل با  آيا    :حرکات کاربرطراحي  .  9
 ؟هستندو همسان  يكدست ،سادهتمام بخش ها و صفحات در  پيمايش ،همزمان بوسيله دو انگشت

 گیج کننده   /ناهماهنگ و ناسازگارکاملا  .1
   گیج کننده/ناهماهنگ و ناسازگار اغلب .2
   هگیج کنند/ناهماهنگ و ناسازگار کمی ؛خوب .3
   مشکلات جزئیبا    ولی و واضح ثابت /یکدست اغلب  .4
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 و واضح    ثابت /یکدستکاملا  .5

 _______________  :کارکردامتياز ميانگين 
 مي باشد. سبک، ثبات رنگطرح ، ديداریجذابيت ، طراحي گرافيكيمنظور  :شناسايي زيبايي-بخش پ

ورت نياز صر  مناسب و دمحتوای صفحه  /منوها/آيكن  /و اندازه دکمه ها  جايگذاری: آيا  چيدمان و جايگذاری.  10
 ؟ قابل بزرگنمايي است

   نیست.  مطلوبظاهر صفحات و  ستندنی دیدن /خواندن /پیدا کردن /قابل انتخاب گزینه هابعضی از  ،ریخته درهم ،طراحی بسیار بد .1
 .هستندپیدا کردن  /دیدن /خواندن /به سختی قابل انتخاب گزینه هابعضی از   است، نامفهوم و تصادفی ،طراحی بد .2
وجود  نمایش    صفحهاندازه    یا مشکلات اندک در  ها  آیتمپیدا کردن    /دیدن  /انتخاب  کمی در، مشکلات  است  رضایت بخشچیدمان   .3

 . دارد
   هستند. پیدا کردن /خواندن /دیدن /، قابل انتخابواضح آیکن هااغلب  .4
  هر بخش   اجزاء  .ندا  شده   تنظیم  و  سازماندهی  منطقیصفحه نمایش    آیکن های  و    است  مرتب  ،واضح  ،، سادهحرفه ایچیدمان   .5

 . طراحی شده استهدفمند 
 محتوا به چه ميزان است؟ / منوها /نماد ها  /استفاده شده در دکمه هاوضوح  گرافيک/: گرافيک. 11

 . به نظر می آید ثبات  بی سبک تناسب ونام؛ کاملا بصری بسیار ضعیف، طراحی رافیک غیر حرفه ایگ .1
 . یدآبه نظر می  ثبات بی  و سبکنامتناسب   ؛پایین کیفیت با طراحی ظاهر ،کم وضوح و گرافیک .2
 . (دارد ی سبک ثابت به طور کلی) می باشد متوسط  بصری طراحی ،گرافیککیفیت  .3
 ثابت می باشد.  متناسب و با سبک  کاملا؛ بالا  وضوح /کیفیت طراحی ظاهر و گرافیک با  .4

 می باشد.  ثابت سبک متناسب و در تمامی بخش ها با ؛بسیار بالاوضوح  /کیفیتطراحی ظاهر و گرافیک با  .5
 ؟ مي رسد خوب به نظر  برنامه کاربردی ظاهر قدر چه :بصری جذابيت . 12

   ناهماهنگ و متضادگ های و  استفاده از رن طراحی ضعیف ،ناخوشایند یظاهر، یت بصریجذاببدون  .1
   ظاهری خسته کننده  و  از رنگ هانامناسب استفاده   ،، طراحی ضعیف اندک بصری جدابیت .2
 نه ناخوشایند( -)نه خوشایند ؛ متوسطجذابیت بصری  .3
 است حرفه ای  طراحی باثبات و، یکپارچه، گرافیک بصری خوبجذایت  .4
برنامه  ی  منوهاو    بهبود ویژگیهامناسب با هدف    ی، استفاده از رنگ هامتمایز،  به یادماندنیبسیار جذاب،    علاوه برموارد گزینه قبلی .5

   کاربردی
 ________________  : زيبايي شناسيامتياز  ميانگين 

منابع معتبر  از اندازه ها، منابع()نظير متن، بازخورد،  اطلاعات با کيفيت بالا اين بحش حاوی  – اطلاعات ج:بخش 
  کنيد.انتخاب  (N/Aمرتبط نمي باشد، گزينه کاربرد ندارد)  برنامه کاربردیاگر موضوع نسبت به  است.

حاوی موارد توضيح   برنامه کاربردیآيا    :برنامه های فروش  در  برنامه کاربردیتوضيحات    درستي:  /صحت  .  13
 داده شده است؟

 . و یا توضیحات ندارد  نداردرا قابلیت های ذکر شده و  ها ویژگی برنامه کاربردی ؛ گمراه کنندهاطلاعات  .1
 .  ذکر شده استقابلیت های /ها ویژگیکمی از  خیلی حاوی مقدار  برنامه کاربردی ؛درستنااطلاعات  .2
 ذکر شده را دارد. قابلیت های /ها  ویژگیاز  مقدار کمی  برنامه کاربردی ؛ خوب اطلاعات  .3
   .داردذکر شده را قابلیت های /ها ویژگیاکثر  برنامه کاربردی ؛ صحیحاطلاعات  .4
 . را دارد  ذکر شدهقابلیت های /ها ویژگی کلیه برنامه کاربردی  ؛ صحیح کاملاتوضیحات  .5

ضيحات  )در بخش تو  ؟اندازه گيری و قابل دستيابي داردقابل    ،اهداف مشخص  برنامه کاربردی: آيا  اهداف.  14
 (استتوضيح داده شده  برنامه کاربردیو يا در داخل خود  فروشگاه

 *N/A  ،به عنوان مثال استفاده از    ندارد  آنبه    ارتباطی  برنامه کاربردیذکر شده  و یا اهداف    است   ذکر نکردهف را  اهدا(
   یک بازی برای اهداف آموزشی(

 .  دست یابد  ،شدهی که مشخص اهداف نمی تواند به  برنامه کاربردی .1
   .دست یابدتوضیحات در  ذکر شدهبه اهداف  د احتمالا نمی توان  برنامه کاربردی .2
 دارد. دستیابی  و  قابل )واضح(اهداف مشخص  برنامه کاربردی خوب است. .3
 . دارددستیابی قابل   قابل اندازه گیری و ،مشخصاهداف    برنامه کاربردی .4
 . و احتمال دستیابی به اهداف بسیار زیاد است دارداندازه گیری  اهداف مشخص و قابل  برنامه کاربردی .5

 ؟ مي باشد  آنعنوان /هدف و مرتبط باخوب ، صحيح برنامه کاربردی: آيا محتوای کيفيت اطلاعات. 15
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N/A،  هیچ اطلاعاتی وجود ندارد.   برنامه کاربردیدر 
 می باشد.  غلط /نامناسب/مرتبطاطلاعات غیر .1
 . و امکان اشتباه وجود داردکمتر دیده میشود  ازگارس /بمناس /مرتبط اطلاعات؛ ضعیف .2
   به نظر می آید. درست /سازگار /مناسب /مرتبطتقریبا اطلاعات  ؛متوسط .3
 می باشد.  درست /سازگار /مناسب /مرتبطاطلاعات  .4
 می باشد.  درست /سازگار /مناسب /مرتبط اطلاعات  کاملا .5

  و جامع  اطلاعات    آيا ؟  استداده  پوشش  موضوعات مرتبط حوزه خود را    برنامه کاربردیآيا  :  اطلاعات  کميت.  16
 ؟مي باشد در عين حال مختصر 

N/A  هیچ اطلاعاتی وجود ندارد.   برنامه کاربردیدر 
   کننده یجو یا گ  اطلاعات کم .1
 کننده  گیجو تا حدی  ناکافیاطلاعات  .2
 . مختصر نیستو   است ولی جامع  خوباطلاعات  .3
ا لینکی به اطلاعات  ی   /دارد  و زیادی  غیر ضروریجزئیات    یا  دارای شکاف اطلاعاتی است /  ،ارائه شده است  گستردهبه طور  اطلاعات   .4

   .و منابع بیشتر ندارد
 . داردلینک ، به اطلاعات و منابع بیشتر است جامع و مختصر .5

توضيحات  بصریاطلاعات  .  17 آيا  مفاهيم  تصويری/بصری:  با  ها  :مثل  –  مرتبط  ها    تصاوير/نمودار  ويديو   – و 
 منطقي و صحيح است؟ ،واضح

N/A  است(  صداوجود ندارد )به طور مثال، فقط شامل متن و   برنامه کاربردیدر   بصریاطلاعات هیچ گونه 
  بخش های ضروری را ندارد. و یا  است  غلط /کننده گیج /کاملاً نامفهوم .1
 . هستند غلط /کننده گیج/نامفهوم اغلب .2
 . غلط است /کننده گیج/است ولی بعضی اوقات نامفهوم خوب .3
 . وجود داردنیز  مشکلات جزئی اما ،است درست  /منطقی /واضح در اکثر موارد .4
 . است  درست /منطقی /کاملاً واضح .5

توضيح داده شده    برنامه کاربردیو يا خود    فروشگاه)در داخل    ؟منبعي معتبر دارد  برنامه کاربردیآيا    :اعتبار  .  1۸
 ( .است

 ( و مشخص  با منافع مقرر  )به عنوان مثال یک کسب و کار تجاری  . است  تردید /مورد سوالآن  اعتبار ولی  است مشخصمنبع  .1
 صفحه ی وب ندارد( )به عنوان مثال.تایید کرد ن راآاعتبار  نمی تواندارد ولی  وجود یبه نظر می آید منبع معتبر .2
   یک سازمان تجاری تخصصی   همراه با تامین مالی  کوچک    موسسه )بیمارستان یا مرکز(  /  (NGOمردم نهاد)سازمان  توسط یک   .3

 . توسعه یافته است
 . توسعه یافته است دانشگاه در سطح وسیع تر ،توسط دولت  .4
 تحقیق استرالیا( )به عنوان مثال انجمن .توسعه یافته است اتتحقیقمرکز یا تامین مالی  دولتملی   بر اساس بودجه .5

  علمي(   مقالات در  مثلا چاپ    )شواهد   بر اساس ؟  شده است  تست  /آزمايش  برنامه کاربردیآيا  :  مبتني بر شواهد .  19
   شده است؟ بررسي

N/A، نشده است.  تست  برنامه کاربردی 
 . کار نمی کند برنامه کاربردیشواهد طبق  .1
مطالعاتی   درنتایج مثبتی    و(  کاربر  سطح رضایت  ،پذیری  کاربرد   ،مقبولیتاز لحاظ  عنوان مثال  به  ) شده است    تست  برنامه کاربردی .2

 . کم و متناقص وجود دارد   شواهد  یا  استه تداش (RCTتصادفی کنترل شده )آزمایش های  غیر از
کاربردی .3 مقبولیت  شده است  تست  برنامه  مثال در بخش های  مثبتی  و    (کاربر سطح رضایت    ، پذیریکاربرد  ،)به عنوان  در نتایج 

   .متناقصی وجود ندارد   شواهدو داشته است ( RCTآزمایش تصادفی کنترل شده ) مطالعات 
 شده است.  بررسی RCTدر یک یا دو  آننتایج مثبت و  است  شده تست  برنامه کاربردی .4
 . ی شده استبررسبا کیفیت بالا  RCT  3در بیش از  آن نتایج مثبتشده است و  تست برنامه کاربردی .5

 ____________________ :  امتياز اطلاعاتميانگين 
را در    N/Aسوالات پاسخ داده شده با  همچنین    .نکنید  را محاسبهشده است    جواب داده  NA  سوالاتی که با گزینه *

 امتیازدهی در نظر نگیرید.
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 کاربران ادراککيفيت اپليكشن بر اساس 
 دبخش 

 مي کنيد؟ توصيهبرايشان مفيد باشد،را به افرادی که ممكن است   برنامه کاربردیآيا شما اين . 20
 را به هیچ کس توصیه نمی کنم   برنامه کاربردی  –به هيچ وجه  .1

   .توصیه کنمکمی به افراد  ممکن است                
   .به تعدادی از افراد توصیه می کنم    –شايد  .2

 توصیه می کنم  زیادی افراد به
   .توصیه می کنم  افراد را به همه برنامه کاربردیاین  –حتماً  .3

 ؟ کنيد استفاده چند بار از آن ماه آينده  12ر فكر مي کنيد د مرتبط باشد،شما  با برنامه کاربردیاگر اين . 21
 هیچ   .1
2. 1-2 
3. 3-10 
4. 11-50 
 بار   50بیش از  .5

 هزينه پرداخت مي کنيد؟ برنامه کاربردیآيا برای اين . 22
 نه .1

 شاید .2

 بله .3
 چند ستاره مي دهيد؟ برنامه کاربردیبه اين . 23

   .بود که استفاده کردم  برنامه های کاربردییکی از بدترین  -* .1
2. ** 
 متوسط  -***  .3
4. **** 
 . که استفاده کردم  برنامه های کاربردی بودیکی از بهترین  -***** .5

امتياز دهي    
 : بخش هر  برای  برنامه کاربردیامتياز کيفيت 

 مشغولیت میانگین امتیاز الف: 
   گین امتیاز کارکردمیانب: 
 یی شناسا  ییبایز میانگین امتیاز پ:
 اطلاعات میانگین امتیاز   ج:

 ميانگين امتياز کيفيت
 نظرات کاربران کيفيت ذهني بر اساس ميانگين امتياز  

کاربردیبرنامه  اختصاصي کيفيت    )تاثير درک شده(  
انجام رفتار و قصد تغییر و همچنین احتمال  ،بر دانش برنامه کاربردیبرای ارزیابی و درک تاثیر این  ی این بخشآیتم ها

، رفتار سلامتی  موضوع  (پرانتز)در قسمت  خالی  .دنشو می    در سلامت رفتار فرد استفاده  به صورت واقعی    تغییرات  
 نوشته می شود.  برنامه کاربردی

   F بعد 
برنامه  مورد نظر    رفتار سلامت )  اطلاع رساني آگاهي را نسبت به اهميت    برنامه کاربردیاين    احتمالا:  آگاهي.  1

 ؟ افزايش مي دهد ( وارد کنيد  کاربردی
 به شدت مخالفم                                                                                به شدت موافقم 

       1                          2                       3                      4                      5 
 ( د يوارد کن   برنامه کاربردیرفتار سلامت مورد نظر  )فهم را در مورد    /دانش  برنامه کاربردیاين    احتمالا  :دانش.  2

 ؟ افزايش مي دهد 
 به شدت مخالفم                                                                                به شدت موافقم 
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       1                          2                       3                      4                      5 
  برنامه کاربردی رفتار سلامت مورد نظر  )  ه بهبودب  منجر به تغيير نگرش نسبت    برنامه کاربردیاين  احتمالا:  نگرش.  3

 ؟مي شود (د يوارد کن
 به شدت مخالفم                                                                                به شدت موافقم 

       1                          2                       3                      4                      5 
وارد    برنامه کاربردیرفتار سلامت مورد نظر  )  برای تغيير  رافرد  ه  انگيز   برنامه کاربردیاين    احتمالا:  قصد تغيير.  4
 ؟ افزايش مي دهد   (د يکن

 به شدت مخالفم                                                                                به شدت موافقم 
       1                          2                       3                      4                      5 

رفتار سلامت )برای    به کمک گرفتنفرد  تشويق  باعث    برنامه کاربردی  استفاده از ايناحتمالا:  کمک  جستجوی.  5
 ؟شود(  د يوارد کن برنامه کاربردیمورد نظر 

 به شدت مخالفم                                                                                به شدت موافقم 
       1                          2                       3                      4                      5 

  برنامه کاربردی رفتار سلامت مورد نظر )افزايش/کاهشباعث  برنامه کاربردیاستفاده از اين  احتمالا :تغيير رفتار . 6
 ؟شودمي (  د يوارد کن

 به شدت مخالفم                                                                                به شدت موافقم 
       1                          2                       3                      4                      5 

 
 

 نحوه امتيازدهي هريک از بعدهای ابزار:
( را به دست مي آوريم و سپس در تعداد سوالات  N/Aابتدا مجموع امتيازات هر بخش ) بدون در نظر گرفتن موارد  

 ( تقسيم مي کنيم، عدد به دست آمده امتياز هر بعد را نشان مي دهد.N/A) حذف سوالات با پاسخ 
 
 

 نمره بندی نهايي:
 : نامناسب2تا   1نمرات 
 : ضعيف3تا  2نمرات
 : قابل قبول4تا  3نمرات 
 : خوب5تا  4نمرات 

 : عالي 5نمره 
 
 
 

 نحوه رفرنس دهي به ابزار:
Meraji M, Sarbaz M, Siahsar M, Mahmoodian S S, Ameri F. Evaluation of Mobile Phone Applications relat-
ed to COVID-19 Using Mobile App Rating Scale. Iran South Med J 2024; 26 (6) :391-404 
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