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डडडिटल माध्यम, चटॅबोट आडण तरुणाांचे मानडसक आरोग्य सेवा स्वीकार आडण पडरणाम : एक समािशास्रीय 
मध्यस्थी डवशेष सांदभभ वाडशम डिल्हा   

ज्ञानेश्वर सारंगधर गोरे  

सहा. प्राध्यापक  

सरस्वती समाजकायय महाववद्यालय, वाविम  

सार :  

हा अभ्यास वाडशम डिल्यातील तरुणाांमध्ये डडडिटल माध्यम आडण चटॅबोटद्वारे मानडसक आरोग्य सेवा स्वीकार आडण 
तयाांच्या पडरणामाांचे समािशास्रीय दृष्टटकोनातून डवश्लेषण करतो. अभ्यासातून हे स्पटट झाले की, तरुण वगभ डडडिटल 
प्लटॅफॉमभवर उपलब्ध मानडसक आरोग्य सेवाांकडे अडधक प्रोतसाडहत आहे, परांत ुसामाडिक, साांस्कृडतक आडण व्यष्ततशः 
अडथळे तयाांच्या स्वीकारावर प्रभाव टाकतात. चटॅबोटच्या माध्यमातून सेवा घेतल्यास मानडसक तणाव कमी होण्यास , 
आतमडवश्वास वाढडवण्यास आडण समपुदेशन अनभुव सलुभ होण्यास मदत होते. या सांशोधनातून डडडिटल हस्तके्षप 
आडण समािशास्रीय घटक याांचा मानडसक आरोग्य सेवाांवरील प्रभाव समिण्यास मदत होते. 

प्रस्तावना :  

गत दोन दशकाांत माडहती आडण दळणवळण तांरज्ञानाच्या झपाट्याने झालेल्या प्रगतीमळेु सामाडिक िीवनाच्या सवभच 
के्षराांत आमलूाग्र बदल घडून आले आहेत. डशक्षण , आरोग्य, प्रशासन, रोिगार डनर्ममती याांसह मानडसक आरोग्यदेखील 
डडडिटल माध्यमाांच्या प्रभावातून सटुलेले नाही. डवशेषतः तरुण डपढी ही इांटरनेट , स्माटभफोन, सोशल मीडडया , कृडरम 
बडुिमत्ता ( AI) आडण चटॅबोट्स याांच्या सडिय वापरामळेु "डडडिटल नेडटव्ह" म्हणनू उदयास आली आहे. तयामळेु 
मानडसक आरोग्यासांदभातील माडहती डमळवणे , समपुदेशन घेणे , आपले अनभुव शेअर करणे ककवा मदत मागणे हे 
प्रडियातमकदृटट्या अडधक सलुभ झाले आहे. 

भारतासारख्या डवकसनशील देशात , तसेच महाराटरातील वाडशमसारख्या प्रामखु्याने ग्रामीण-आडदवासी लोकसांख्येच्या 
डिल्यात पारांपडरक मानडसक आरोग्य सेवाांबाबत सामाडिक कलांक ( stigma), कमी उपलब्धता , तज्जज्ञाांचे अभाव , 
आर्मथक मयादा आडण िागरBकतेची कमतरता ही गांभीर आव्हाने आहेत. अशा पडरष्स्थतीत डडडिटल मानडसक आरोग्य 
सेवा उदा., मोबाईल अॅप्स, ऑनलाईन काऊन्सेकलग, चटॅबोट-आधाडरत भावडनक सहाय्य , व्हच्युभअल सायको-एज्जयकेुशन  
या पयायी आडण सलुभ साधनाांच्या रBपात उदयास येत आहेत. 

चटॅबोट तांरज्ञान हे डवशेषतः तरुणाांसाठी अडधक स्वीकाराहभ मानले िाते , कारण ते गोपडनयता राखणारे , ततकाळ 
प्रडतसाद देणारे आडण २४ x७ उपलब्ध असणारे आहे. समािशास्रीय दृष्टटकोनातून पाडहले तर डडडिटल माध्यमे 
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सामाडिक परस्परसांवादाच्या नव्या पिती डनमाण करतात , भावडनक अडभव्यततीचे स्वरBप बदलतात आडण मानडसक 
आरोग्यडवषयक मदत मागण्याचे व्यवहार ( help-seeking behaviour) अडधक खलु्या आडण सांवादातमक करतात. 
तथाडप, या माध्यमाांचा वापर करताना डडडिटल असमानता , इांटरनेट प्रवेशातील तफावत, ताांडरक कौशल्याची कमतरता, 
तसेच गोपनीयता व डवश्वास याांच्या समस्या देखील प्रकषाने डदसनू येतात. 

वाडशम डिल्यातील तरुणाांमध्ये डडडिटल मानडसक आरोग्य साधनाांच्या स्वीकाराचे प्रमाण वाढत असले तरी तयाचा 
प्रतयक्ष पडरणाम मानडसक आरोग्य सधुारणा , भावडनक स्थैयभ , सामाडिक िोडणी आडण कलांक कमी होण्यावर डकतपत 
होतो, हा प्रश्न महततवाचा ठरतो. या सांदभात सामाडिक सांरचना , कुटुांबव्यवस्था, शैक्षडणक वातावरण , आर्मथक 
पाश्वभभमूी आडण स्थाडनक सांस्कृती या घटकाांची मध्यस्थी महततवाची ठरते. 

या सांशोधनाचा उदे्दश वाडशम डिल्यातील तरुणाांची  डडडिटल माध्यमे व चटॅबोट-आधाडरत मानडसक आरोग्य सेवाांकडे 
पाहण्याची भडूमका , स्वीकार आडण वापराची पातळी , सामाडिक-साांस्कृडतक अडथळे , तसेच या सेवाांचा मानडसक 
आरोग्य पडरणामाांवर होणारा समािशास्रीय प्रभाव  याांचा सखोल अभ्यास करणे हा आहे. यामळेु ग्रामीण आडण अधभ-
शहरी समािातील तरुण मानडसक आरोग्याच्या नव्या डडडिटल प्रवाहाशी कसे िळुवनू घेत आहेत , याची सवांगीण 
समि प्राप्त होईल. 

सांशोधनाची गरि व महतव :  

आिच्या डडडिटल यगुात तरुण वगभ सवाडधक प्रमाणात इांटरनेट, सोशल मीडडया, मोबाइल अॅप्स आडण चटॅबोटच्या 
सांपकात आहे. मानडसक आरोग्याशी सांबांडधत िागरBकता वाढत असली तरी ग्रामीण भागात— डवशेषतः 
वाडशमसारख्या मराठवाडा-डवदभाच्या डिल्याांमध्ये मानडसक आरोग्य सेवा डमळण्याची उपलब्धता कमी, सामाडिक 
कलांक िास्त आडण तज्ञाांची सांख्या अपरुी आहे. 

अशा पडरष्स्थतीत डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवा, तयातील AI आधाडरत चटॅबोट, ऑनलाईन काऊन्सेकलग, आडण 
माडहतीपर सोशल मीडडया प्लटॅफॉमभ हे तरुणाांना सहि, स्वस्त आडण गपु्ततेने उपलब्ध होऊ शकणारे तांरज्ञानपर पयाय 
बनले आहेत. 

पण या सेवाांचा स्वीकार, डवश्वासाची पातळी, प्रतयक्षातील मानडसक आरोग्य पडरणामाांवर होणारा प्रभाव आडण 
समािशास्रीय मध्यस्थी िसे की सामाडिक कलांक, साांस्कृडतक डनती, कुटुांबीयाांचा दृष्टटकोन, डडडिटल साक्षरता  याांचा 
अभ्यास अद्याप मराठवाडा–डवदभातील ग्रामीण तरुणाांमध्ये मयाडदत आहे. 

म्हणनूच या अभ्यासाचा मखु्य तकभ  हा आहे की डडडिटल माध्यम व चटॅबोट सेवाांचा वापर तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य 
सधुारण्यात डकतपत उपयतुत ठरतो आडण समािशास्रीय घटक तयावर कसा प्रभाव टाकतात हे समिनू घेणे. 

वाडशमसारख्या डिल्याांत मानसोपचारतज्ञ, काउन्सेलर, मनोवैज्ञाडनकाांची सांख्या अतयांत कमी आहे. डडडिटल प्लटॅफॉमभ हे 
अांतर भरBन काढू शकतात हे तपासणे आवश्यक आहे. शैक्षडणक ताण, बेरोिगारी, कुटुांबीयाांचा दबाव, नातेसांबांधातील 
तणाव यामळेु मानडसक आरोग्य समस्या वाढत आहेत. डडडिटल माध्यम तयाांच्या समस्याांवर डकती पडरणामकारक आहे 
हे िाणनू घेणे गरिेचे आहे. ChatGPT, Wysa, YourDost, AI-counselors याांसारख्या साधनाांचा वापर वाढतो 
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आहे. पण तयाांचा प्रभाव, मयादा व सामाडिक स्वीकार यावर कमी सांशोधन उपलब्ध आहे. डडडिटल सेवा हे कलांक 
कमी करतात का, ककवा नवीन प्रकारचे कलांक डनमाण करतात का, हे पाहणे आवश्यक आहे. ग्रामीण तरुणाांची 
डडडिटल साक्षरता, इांटरनेट उपलब्धता, स्माटभफोन वापर आदी घटक सेवा स्वीकारण्यावर प्रभाव टाकतात. तयाांचा 
अभ्यास आवश्यक आहे. ग्रामीण महाराटरातील डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवाांबाबत धोरणकतयांना योग्य माडहती 
डमळत नाही. सांशोधनातून डमळणारे डनटकषभ या अांतराची पतूभता करतील. 

डडडिटल सेवा डकती पडरणामकारक आहेत हे समिल्यास शाळा, महाडवद्यालये, NGO आडण आरोग्य सांस्था याांना 
कायभिम रचना करताना मदत होईल. डडडिटल माध्यम कलांक कमी करB शकते का याचे स्पटट आकलन डमळेल. प्रतयक्ष 
सेवाांच्या तलुनेत या तांरज्ञानाचा प्रभाव डकती, कोणतया ष्स्थतीत अडधक उपयतुत आहे हे समिेल. वाडशम डिल्यातील 
तरुणाांच्या गरिेनसुार स्थाडनक पातळीवर मानडसक आरोग्य कायभिम रचता येतील. ग्रामीण डिल्याांमध्ये डडडिटल 
मानडसक आरोग्य पायाभतू सडुवधा उभारण्यास शासकीय डवभाग व सांस्थाांना मागभदशभन डमळेल. तांरज्ञान, समाि, 
मानडसक आरोग्य आडण तरुणाांचा परस्पर सांबांध समािशास्रीय चौकटीत समिनू घेण्यासाठी महततवपणूभ माडहती 
उपलब्ध होईल. 

सांशोधनाची उडददटटे  

1) वाडशम डिल्यातील तरुणाांमध्ये डडडिटल माध्यम आडण चटॅबोटवर आधाडरत मानडसक आरोग्य सेवाांचा स्वीकार 
डकतपत आहे, हे अभ्यासणे. 

2) डडडिटल मानडसक आरोग्य साधनाांचा (उदा. चटॅबोट , ऑनलाईन काउन्सेकलग) तरुणाांच्या मानडसक आरोग्यावर 
होणारे सकारातमक आडण नकारातमक समािशास्रीय पडरणाम डवश्लेडषत करणे. 

3) तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य सेवाांच्या स्वीकारामध्ये सामाडिक घटकाांची (िसे की कुटुांबीयाांचा प्रभाव , 
सामाडिक कलांक, डडडिटल अॅतसेस, डशक्षण, कलग) मध्यस्थी भडूमका तपासणे. 

पडरकल्पना  

1) डडडिटल माध्यमाांचा वापर डितका िास्त असेल डततका तरुणाांमध्ये मानडसक आरोग्य सेवाांच्या स्वीकाराचा स्तर 
िास्त आढळतो. 

2) चटॅबोट-आधाडरत मानडसक आरोग्य सेवेबद्दलचा डवश्वास तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य सेवा स्वीकारण्यावर 
सकारातमक प्रभाव टाकतो. 

3) डडडिटल माध्यमे आडण चटॅबोट वापर याांचा तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य पडरणामाांवर होणारा प्रभाव  
समािशास्रीय मध्यस्थी घटकाांद्वारे  (उदा. सामाडिक समथभन , कुटुांबीय वातावरण , सामाडिक कलांक) 
लक्षणीयरीतया डनयांडरत/मध्यस्थीत होतो. 

व्याप्ती व मयादा  
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या सांशोधनाचा मखु्य गाभा वाडशम डिल्यातील तरुणाांमध्ये डडडिटल माध्यमे आडण चटॅबोट-आधाडरत मानडसक 
आरोग्य सेवाांच्या स्वीकार , वापराच्या पातळ्या , तयाांचे अनभुव आडण तयातून होणाऱ्या पडरणामाांचे समािशास्रीय 
डवश्लेषण करणे हा आहे. या अभ्यासात डवशेषतः ऑनलाइन समपुदेशन , मानडसक आरोग्यडवषयक माडहती देणारे 
चटॅबोट, सोशल मीडडया प्लटॅफॉमभवरील मानडसक आरोग्य कृतींचा तरुणाांच्या वतभन , दृटटीकोन, तणाव व्यवस्थापन 
आडण भावडनक कल्याणावर कसा प्रभाव पडतो याचा तपशीलवार अभ्यास केला आहे. अभ्यासाची व्याप्ती वय , कलग, 
शैक्षडणक पाश्वभभमूी , माडहती-तांरज्ञानाचा वापर , उपलब्ध सांसाधने आडण समािशास्रीय घटक याांच्या प्रभावाांच्या 
चौकटीत राहून तरुणाांची मानडसक आरोग्य सेवा स्वीकारण्याची प्रडिया समिनू घेते. तसेच , डडडिटल माध्यमाांमळेु 
आरोग्यसेवा सलुभ , परवडणारी आडण गपु्त राहण्याचा लाभ कसा डमळतो आडण तयाचे समािशास्रीय मध्यस्थी घटक 
कोणते आहेत, याांचाही अभ्यास यात समाडवटट आहे. 

या सांशोधनाला काही डवडशटट मयादा लाग ूहोतात. प्रथम , अभ्यासाची भौगोडलक मयादा वाडशम डिल्यापरुतीच 
असल्याने डनटकषभ सांपणूभ महाराटर ककवा देशभरातील तरुणाांवर डततकेच लाग ूहोतील असे गहृीत धरता येत नाही. दसुरे 
म्हणिे, मानडसक आरोग्य हा सांवेदनशील डवषय असल्यामळेु काही प्रडतवादी आपली खरी माडहती व्यतत करण्यास 
सांकोच करB शकतात, ज्जयाचा पडरणाम अभ्यासाच्या डनटकषांवर होऊ शकतो. डतसरे म्हणिे , डडडिटल माध्यमाांचा वापर, 
इांटरनेटची उपलब्धता, ताांडरक साक्षरता आडण आर्मथक-सामाडिक ष्स्थती या बाबी सवभर सारख्या नसल्याने डेटा गोळा 
करताना असमानता आढळू शकते. चौथे म्हणिे , चटॅबोटद्वारे डमळणाऱ्या मानडसक आरोग्य सेवेची गणुवत्ता , 
डवश्वासाहभता आडण वैयष्ततकरणामधील मयादा या घटकाांचाही अभ्यासात सांपणूभपणे समावेश होऊ शकत नाही. तसेच , 
या अभ्यासात मखु्यतवे तरुणाांचा दृष्टटकोन व अनभुव डवचारात घेतला असल्यामळेु पालक , डशक्षक, आरोग्यसेवा प्रदाते 
ककवा धोरणकतयांचे दृटटीकोन समाडवटट नसण्याची शतयता आहे. 

सांशोधन पध्दती :  

या अभ्यासामध्ये डडडिटल माध्यम, चटॅबोट आडण तरुणाांचे मानडसक आरोग्य सेवा स्वीकार आडण पडरणाम : एक 
समािशास्रीय मध्यस्थी (डवशेष सांदभभ वाडशम डिल्हा) या सांशोधन डवषयाच्या अनषुांगाने वणभनातमक सांशोधन पितीचा 
अवलांब करण्यात आला आहे. वाडशम डिल्यातील तरुणाांमध्ये डडडिटल माध्यमाांचा वाढता वापर, चटॅबोट आधाडरत 
मानडसक आरोग्य मागभदशभनाची उपलब्धता आडण तयाांचा मानडसक आरोग्य सेवाांच्या स्वीकारावर होणारा प्रभाव याचा 
सखोल व वास्तवाधाडरत आढावा घेण्यासाठी वणभनातमक पिती सवाडधक उपयतुत ठरते. या सांशोधनाची िनसांख्या 
वाडशम डिल्यातील डवडवध सामाडिक-आर्मथक पाश्वभभमूीतील तरुण असली, तरी प्रतयक्ष अध्ययनासाठी या तरुणाांच्या 
कौटुांडबक व सामाडिक सांदभांचा िवळून अभ्यास करण्यासाठी 60 तरBणाांचा न्यादशभ हेतपुवूभक डनवडण्यात आला आहे. 
अभ्यासासाठी वापरलेली साधने सांशोधकानेच तयार केलेली असनू तयामध्ये डडडिटल माध्यमाांचा वापर , मानडसक 
आरोग्यडवषयक गरिा, चटॅबोटशी सांवादाचा अनभुव, सामाडिक आधारव्यवस्था आडण सेवाांच्या स्वीकारातील अडथळे 
याांसारख्या घटकाांचा समावेश करणारे सांरडचत प्रश्नावली, मलुाखती आडण डनरीक्षण नोंदी याांचा वापर केला आहे. 
सांकडलत माडहतीचे डवश्लेषण मखु्यतवे वणभनातमक स्वरBपात करण्यात आले असनू वारांवारता , टतकेवारी, थीमडॅटक 
डवश्लेषण आडण तलुना डवश्लेषणाच्या तांराांचा उपयोग करBन तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य सेवा स्वीकार प्रडियेवर 
डडडिटल माध्यमे व चटॅबोट याांच्या समािशास्रीय मध्यस्थीची भडूमका उलगडण्याचा प्रयतन करण्यात आला आहे. अशा 
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प्रकारे ही सांशोधन पिती वास्तव पडरष्स्थतीचे प्रडतकबब आडण सामाडिक-साांस्कृडतक सांदभातील घटकाांचे आकलन 
करण्यास सक्षम ठरते. 

तथयांच ेववश्लेषण व अथयवनवयचन  

उडददटट ि. 1 वाडशम डिल्यातील तरुणाांमध्ये डडडिटल माध्यम आडण चटॅबोटवर आधाडरत मानडसक आरोग्य सेवाांचा 
स्वीकार डकतपत आहे, हे अभ्यासणे.  

सारणी ि. 1.1.1 डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवाांचा वापराचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

वापराचा स्तर वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
डनयडमत वापर करतात 12 20.00% 
कधी‒कधी वापर करतात 25 41.67% 
वापर करत नाहीत 23 38.33% 
एकूण 60 100% 

वरील सारणीतून डदसून ये ते की  20% डवद्यार्थ्यांनी डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवा डनयडमत वापरल्या आहेत , तर 
41.67% डवद्यार्थ्यांनी कधी‒कधी वापरल्या आहेत. 38.33% याांनी या सेवाांचा वापर केलेला नाही. याचा अथभ, बहुसांख्य 
डवद्याथी समुारे 62% डकमान कधी‒कधी या सेवाांचा वापर करतात , परांत ुडनयडमत वापरकतयांची सांख्या तलुनेने कमी 
आहे. डवद्यार्थ्यांमध्ये डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवाांचा वापर मध्यम स्तराचा आहे. सतत वापर कमी असल्यामळेु 
िागरBकता आडण प्रोतसाहन वाढवणे आवश्यक आहे. 

सारणी ि. 1.1.2 मानडसक आरोग्यासाठी चटॅबोट सेवाांची माडहतीचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

िागरBकता स्तर वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
माडहती आहे 28 46.67% 
काहीअांशी माडहती 15 25.00% 
माडहती नाही 17 28.33% 
एकूण 60 100% 

वरील सारणीवरBन डदसते की , 46.67% व्यततींना  याांना मानडसक आरोग्यासाठी चटॅबोट सेवाांडवषयी माडहती आहे , 
25% याांना काही अांश माडहती आहे आडण 28.33% याांना माडहती नाही. याचा अथभ िवळिवळ अध्या डवद्यार्थ्यांना ही 
सेवा पणूभ माडहती आहे , तर समुारे एक चौथाई डवद्याथी काही माडहती आडण िवळिवळ एक चौथाई डवद्याथी अिनूही 
अज्ञात आहेत. मानडसक आरोग्य चटॅबोट सेवा सांदभातील िागरBकता मध्यम स्तरावर आहे. काही डवद्यार्थ्यांमध्ये माडहती 
नसल्यामळेु डशक्षण ककवा प्रचाराची गरि आहे, िेणेकरBन सवभ डवद्यार्थ्यांमध्ये िागरBकता वाढेल. 

सारणी ि. 1.1.3 चटॅबोट सेवाांचा प्रतयक्ष वापराचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

वापर ष्स्थती वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
वापर करतात 18 30.00% 
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वापर करत नाहीत 42 70.00% 
एकूण 60 100% 

वरील सारणीमध्ये  प्रडतसादाांपैकी 30% व्यतती चटॅबोट सेवा वापरतात तर 70% वापरत नाहीत. याचा अथभ बहुसांख्य 
लोक अिनूही चटॅबोट सेवाांचा वापर करत नाहीत.  वापर करणाऱ्याांमध्ये तांरज्ञानाशी िळुवनू घेण्याची सवय ककवा 
सडुवधा असणे शतय आहे. वापर न करणाऱ्याांमध्ये िाणीव , डवश्वासाचा अभाव, ककवा तांरज्ञानाबाबत अवघडपणा अस ू
शकतो. चटॅबोट सेवाांचा प्रतयक्ष वापर कमी आहे , ज्जयामळेु या सेवाांचे प्रसार वाढवण्यासाठी िनिागतृी , सडुवधा सलुभता 
आडण डवश्वास डनमाण करणे आवश्यक आहे. 

सारणी ि. 1.1.4 चटॅबोट सेवाांची स्वीकायभतेचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

स्वीकार पातळी वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
अतयांत स्वीकारणारे 10 16.67% 
मध्यम स्वीकार 27 45.00% 
कमी स्वीकार 23 38.33% 
एकूण 60 100% 

वरील सारणीमध्ये चटॅबोट सेवाांच्या स्वीकायभतेचे डवश्लेषण  खालीलप्रमाणे आहे: अतयांत स्वीकारणारे  डवद्याथी 16.67% 
मध्यम स्वीकार  45.00% बहुसांख्य गट कमी स्वीकार  38.33% यामध्ये बहुसांख्य डवद्याथी 45% चटॅबोट सेवा  मध्यम 
स्तरावर स्वीकारत आहेत , म्हणिे काहीशी आवड असनूही पणूभपणे अांडगकारलेले नाही.  अतयांत स्वीकारणाऱ्याांची सांख्या 
कमी 16.67%, तयामळेु फारशी उतसकुता डदसनू येत नाही. कमी स्वीकार 38.33% ही ही लक्षणीय सांख्या सडूचत करते 
की काही डवद्यार्थ्यांना चटॅबोट सेवाांमध्ये िास्त रुची नाही ककवा तयाांनी तयाचे उपयोग सीडमत अनभुवले आहेत.  एकूण, 
चटॅबोट सेवाांची स्वीकायभता मध्यम स्तरावर आहे. सधुारणा आडण डवद्यार्थ्यांचा अनभुव वाढडवण्यासाठी अडधक आकषभक 
व उपयतुत सडुवधा िोडण्याची गरि आहे. 

सारणी ि. 1.1.5 डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवाांडवषयी सकारातमक दृष्टटकोनाचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

दृष्टटकोन वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
सकारातमक 32 53.33% 
तटस्थ 16 26.67% 
नकारातमक 12 20.00% 
एकूण 60 100% 

वरील सारणी मध्ये सहभागींपैकी 53.33% व्यततींनी डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवाांडवषयी सकारातमक दृष्टटकोन 
दाखडवला आहे , तर 26.67% तटस्थ आहेत आडण  20% सहभागी नकारातमक दृष्टटकोनाचे आहेत. तयामळेु बहुसांख्य 
व्यततींमध्ये डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवाांडवषयी सकारातमक धारणा आहे.  बहुसांख्य लोक डडडिटल मानडसक 
आरोग्य सेवाांडवषयी सकारातमक आहेत , ज्जयाचा अथभ असा की ही सेवा स्वीकारली िात आहे आडण डतचा वापर 
करण्याची तयारी लोकाांमध्ये आहे. तरीही , समुारे 20% लोक नकारातमक दृष्टटकोन ठेवतात, िे पढुील आरोग्य डशक्षण 
व िागरBकता कायभिमाांसाठी लक्षात घेणे आवश्यक आहे. 
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उडददटट ि. 2 डडडिटल मानडसक आरोग्य साधनाांचा (उदा. चटॅबोट , ऑनलाईन काउन्सेकलग) तरुणाांच्या मानडसक 
आरोग्यावर होणारे सकारातमक आडण नकारातमक समािशास्रीय पडरणाम डवश्लेडषत करणे. 

सारणी ि. 1.2.1 सकारातमक समािशास्रीय पडरणामाचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

ि सकारातमक पडरणाम वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
1 मानडसक तणावात घट 38 63.33% 
2 वेळेवर सल्ला/मागभदशभन उपलब्ध 42 70.00% 
3 गोपनीयतेची भावना वाढणे 33 55.00% 
4 मानडसक आरोग्याडवषयी िागरBकता वाढणे 45 75.00% 
5 स्वयां-अनशुासन आडण स्वयां-डनरीक्षण क्षमता वाढणे 30 50.00% 

वरील सारणीमध्ये सकारातमक समािशास्रीय पडरणाम  सवभसामान्यपणे उच्च प्रमाणात अनभुवले गेले आहेत. मानडसक 
आरोग्याशी सांबांडधत िागरBकता वाढणे सवाडधक 75% नोंदवले गेले , ज्जयामळेु हे स्पटट होते की या कायभिमामळेु 
मानडसक आरोग्याडवषयी िनिागतृी झाली आहे. वेळेवर सल्ला/मागभदशभन उपलब्ध होणे  70% आडण मानडसक 
तणावात घट 63.33% यामळेुही सहभागींच्या मानडसक सवलतीत लक्षणीय सधुारणा डदसनू येते. गोपनीयतेची भावना 
55% आडण स्वयां-अनशुासन/स्वयां-डनरीक्षण क्षमता 50% मध्यम प्रमाणात सधुारली आहे.  अभ्यासातून असे डदसनू येते 
की सहभागींमध्ये मानडसक आरोग्याडवषयी िागरBकता आडण मागभदशभन डमळणे ही सवात महततवाची सकारातमक 
पडरणाम आहे. तसेच , मानडसक तणाव कमी होणे आडण गोपनीयतेची भावना डनमाण होणे यामळेु सहभागींच्या 
मानडसक ष्स्थतीत सधुारणा झाली आहे. स्वयां-अनशुासन आडण स्वयां-डनरीक्षण क्षमताांमध्ये सधुारणे तलुनेने कमी असनू , 
तयासाठी आणखी सतत मागभदशभन आवश्यक आहे. 

सारणी ि. 1.2.2 नकारातमक समािशास्रीय पडरणामाचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

ि नकारातमक पडरणाम वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
1 प्रतयक्ष सांवादातील घट 36 60.00% 
2 ताांडरक अवलांडबतव वाढणे 40 66.67% 
3 चकुीच्या माडहतीची शतयता 28 46.67% 
4 भावडनक िोड कमी होणे 32 53.33% 
5 गोपनीयता धोतयात येण्याची भीती 26 43.33% 

वरील सारणीमध्ये नकारातमक समािशास्रीय पडरणामाांचा अभ्यास दशभडवतो की ताांडरक अवलांडबतव वाढणे 66.67% हा 
सवात वारांवार नोंदवलेला नकारातमक पडरणाम आहे. तयानांतर  प्रतयक्ष सांवादातील घट 60% आडण भावडनक िोड कमी 
होणे 53.33% ही मखु्य समस्या आहेत.  चकुीच्या माडहतीची शतयता 46.67% आडण गोपनीयता धोतयात येण्याची 
भीती 43.33% तलुनेने कमी प्रमाणात नोंदली गेली.  गणुातमक दृष्टटकोनातून , हे स्पटट होते की  तांरज्ञानावर वाढती 
अवलांडबतव आडण डडडिटल सांवादामळेु सामाडिक व भावडनक िोडीत घट  हे मखु्य कचता स्थळ आहेत. यामळेु 
व्यततींच्या सामाडिक सांवादाच्या गणुवते्तवर आडण डवश्वासाहभतेवर नकारातमक पडरणाम होऊ शकतो.  एकां दरीत, 
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तांरज्ञानाच्या वाढतया वापरामळेु सामाडिक आडण भावडनक परस्परसांवाद कमी होत आहे , तसेच माडहतीच्या अचकूतेची 
आडण गोपनीयतेची समस्या उद्भवते. 

उडददटट ि. 3 तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य सेवाांच्या स्वीकारामध्ये सामाडिक घटकाांची (िसे की कुटुांबीयाांचा प्रभाव , 
सामाडिक कलांक, डडडिटल अॅतसेस, डशक्षण, कलग) मध्यस्थी भडूमका तपासणे. 

सारणी ि. 3.1 तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य सेवाांच्या स्वीकारामध्ये सामाडिक घटकाांची (िसे की कुटुांबीयाांचा प्रभाव, 
सामाडिक कलांक, डडडिटल अॅतसेस, डशक्षण, कलग) मध्यस्थी भडूमकेचे डववरण दशभडवणारी सारणी 

सामाडिक घटक श्रेणी वारांवारीता (f) शेकडेवारी (%) 
कुटुांबीयाांचा प्रभाव सकारातमक 25 41.7% 

नकारातमक 35 58.3% 
सामाडिक कलांक आहे 40 66.7% 

नाही 20 33.3% 
डडडिटल अॅतसेस आहे 50 83.3% 

नाही 10 16.7% 
डशक्षण उच्च डशक्षण 30 50% 

माध्यडमक ककवा खाली 30 50% 
कलग परुुष 32 53.3% 

मडहला 28 46.7% 
एकूण   60 100% 

सदर सारणीच्या आधारे तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य सेवाांच्या स्वीकारामध्ये सामाडिक घटकाांची मध्यस्थी भडूमका 
खालीलप्रमाणे डवश्लेडषत करता येईल:  कुटुांबीयाांचा प्रभावा च्या बाबतीत 58.3% तरुणाांवर कुटुांबीयाांचा नकारातमक 
प्रभाव आहे, ज्जयामळेु मानडसक आरोग्य सेवाांचा स्वीकार कमी होऊ शकतो. 41.7% तरुणाांवर सकारातमक प्रभाव असनू 
सेवाांचा स्वीकार वाढवतो.  सामाडिक कलांका च्या बाबतीत 66.7% तरुणाांना सामाडिक कलांक अनभुवायला येतो , 
ज्जयामळेु मानडसक आरोग्य सेवाांचा स्वीकार कमी होऊ शकतो.  33.3% तरुणाांना कलांकाचा अनभुव नाही.  डडडिटल 
अॅतसेसच्या बाबतीत 83.3% तरुणाांकडे डडडिटल अॅतसेस आहे , ज्जयामळेु ऑनलाईन सेवाांचा स्वीकार अडधक शतय 
आहे. 16.7% तरुणाांकडे डडडिटल अॅतसेस नाही.  डशक्षणाच्या बाबतीत उच्च डशडक्षत तरुण: 50% माध्यडमक ककवा 
खाली डशडक्षत: 50% डशक्षणाचा स्तर सेवाांच्या स्वीकारावर समान प्रमाणात पडरणाम दशभडवतो.  कलगाच्या बाबतीत 
परुुष: 53.3% मडहला: 46.7% कलगानसुार स्वीकारात फार मोठा फरक नाही , परांत ुपरुुष थोड्या अडधक प्रमाणात 
सेवाांचा स्वीकार करतात. 

सामाडिक घटकाांचा प्रभा वाच्या बाबतीत  कुटुांबीयाांचा दृष्टटकोन आडण सामाडिक कलांक हे प्रमखु अडथळे आहेत.  
सडुवधा घट काच्या बाबतीत  डडडिटल अॅतसेस तरुणाांना सेवाांशी िोडतो , तयामळेु स्वीकार वाढतो.  डशक्षण आडण 
कलगाच्या बाबतीत समान डवतरणामळेु ही घटक अप्रतयक्ष ककवा मयाडदत प्रभावी आहेत.  तरुणाांच्या मानडसक आरोग्य 
सेवाांचा स्वीकार मखु्यतः कुटुांबीयाांचा दृष्टटकोन , सामाडिक कलांक, आडण डडडिटल अॅतसेसवर अवलांबनू आहे. डशक्षण 
आडण कलगाचा प्रभाव तलुनेने कमी डदसतो. तयामळेु सेवाांच्या स्वीकारासाठी सामाडिक कलांक कमी करणे , कुटुांबीयाांचा 
सहभाग वाढवणे आडण डडडिटल सडुवधा सडुनष्श्चत करणे आवश्यक आहे. 
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या अभ्यासातून डदसनू आले की डडडिटल माध्यम आडण चटॅबोट्सच्या माध्यमातून तरुणाांना मानडसक आरोग्य सेवा 
अडधक सलुभ , गपु्त आडण ततकाळ उपलब्ध होऊ शकतात. तथाडप , या सेवाांचा प्रभाव आडण स्वीकार या तरुणाांच्या 
सामाडिक, साांस्कृडतक आडण आर्मथक पाश्वभभमूीवर अवलांबनू असतो. अभ्यासानसुार , वाडशम डिल्यातील तरुणाांसाठी 
डडडिटल मानडसक आरोग्य सेवा अडधक प्रभावी बनवण्यासाठी  सल्ला डदला िातो की स्थाडनक भाषेत आडण 
साांस्कृडतक सांदभात अनकूुल सांवादातमक चटॅबोट्स डवकडसत कराव्यात. तसेच , सेवाांचा डवश्वासाहभता वाढवण्यासाठी 
शाळा, महाडवद्यालये आडण स्थाडनक आरोग्य कें द्ाांशी समन्वय साधला िावा. 

याचे सामाडिक पडरणाम  असे आहेत की , डडडिटल माध्यमाद्वारे मानडसक आरोग्य सेवा उपलब्ध होणे तरुणाांमध्ये 
मानडसक आरोग्याडवषयी िागरBकता वाढवेल , सामाडिक कलांक कमी होईल आडण आरोग्य सेवा स्वीकारण्याची प्रवतृ्ती 
वाढेल. यामळेु स्थाडनक समािातील मानडसक आरोग्याची ष्स्थती सधुारण्यास मदत होईल आडण भडवटयात या 
प्रकारच्या डडडिटल हस्तके्षपाांवर धोरणातमक पितीने गुांतवणकू करण्याची गरि अधोरेडखत होते. 
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