
  

ـي و    
يـايي      
شـيم.   
ضـر  

بـر   ، 
ـنامه  
  شـد 

مـك  

بطـه  
لامت  
ـبكه  

وانـد  
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ي سـطح فرهنگـ
 سـلامت و پويـ
 قشر داشـته باش
ت و پژوهش حا

  زد. 
متناسـباي شـه  

پرسشــتفاده از    
آوري جمععي 

ر، به كم دو متغي

را اعيت اجتم ـ 
سـلابـر   مـاعي 

شـنـي افـزايش   

تو و زنـان مـي   

ـــــــــــــــــــ
afshania 

hamideh_    

،5، شدومسال ، 4
). شبكه اجتماعي13

ـ68: 5يزد، شمارة 

ي در خانواده
  2مدآباد

2/03/1399  

زايي در ارتقـاي
محـور اساسـي 
ت اجتماعي اين 
ه اجتماعي است
 بين زنان بپرداز

گيـري خوشونه
هـا بـا اسـ. داده 

شبكه اجتماع خته
يين ارتباط بين 

   .گرفت 
سـلامتد آن بـا    

شبكه اجتم تأثير 
يعناسـت ر متغي .

هـاس خـانواده   

ـــــــــــــــــــ
alireza@yazd.
_shiri70@yah

47ـ68رهنگ يزد،
399دآباد، حميده (

 فصلنامة فرهنگ ي

مت اجتماعي
محمحميده شيري

26پذيرش: 

ماعي نقش بسز
خـانواده و ملي 

 ويژه به سلامت
شبكهو خانواده، 

تماعي درت اج
ق پيمايشي و نمو
ام گرفته اسـت

ساخ  نامه محقق
و تبي 24 نسخه 

 ساختاري انجام
زنـان و ابعـاد ي 

ن داد كه ميزان 
اين دو مت ستقيم
  شود. 

نـابع در دسـترس

 مت اجتماعي.

ـــــــــــــــــــ
ac.ir. دة مسئول)

hoo.com  .يزد ه

رهنگي اجتماعي فر
محمديرضا؛ شيري

تماعي در خانواده.

ي زنان و سلام
1دعليرضا افشاني،

 07/01/1399 ت:

ترين نهاد اجتمك
هاي اصلي ن پايه

م است نگاهي و
جتماعي زنان و

جتماعي و سلامت
از روش تحقيق

انجا يزدله شهر 
) و پرسشنا199
SPSS افزار رم

سازي معادلات 
شبكه اجتمـاعي 

ت ساختاري نشان
مسرابطه  ةدهند ن

ش زنان مي تماعي
 منزله يكي از من

  هد.

زنان، سلامماعي

ـــــــــــــــــــ
(نويسند يزد تماعي

دانشگاه ،اعياجتم 

فصلنامة فر
افشاني، سيد علي
اجت

  

شبكه اجتماعي
سيد
دريافت

ه عنوان كوچك
 و زنان به عنوا

رو لازمد از اين
دهنده سلامت اج

رابطه شبكه اج 
هش، با استفاده ا

سال 60تا  18ن 
8( جتماعي كييز

ها به كمك نرده
ستفاده از الگوس
شان داد كه بين 

مدل معادلات .د
است كه نشان 0

ش سلامت اجت
ه ب كه اجتماعي
ده ان را افزايش

اجتمنواده، شبكه

ـــــــــــــــــــ
 دانشكده علوم اجت

مسائل شناسي معه

 

 
 
 

  ده
خانواده به هدف:

اعي كشور دارد
گردن ه تلقي مي

د  از عوامل ارتقا
 دارد به بررسي

اين پژوه روش:
نفر از زنا 288 

دارد سلامت اج
جزيه و تحليل دا

و ا Amosزار 
نتايج نش ها:افته
وجود دارد يار

64/0زنان،  اعي
افزايشباعث  اعي
شبك گيري: تيجه

ت اجتماعي زنا
 

خان :ان كليدي

ـــــــــــــــــــ
شناسي،تاد جامعه

جاشجوي دكتري 

  
  
  

چكيد
ه
اجتما
جامعه
يكي 
قصد 
ر
روي 
استاند

تجز و
افزنرم

يا
معنادا
اجتما
اجتما
نت

سلامت
  

واژگا
  

ــــــ
ـ است1
ـ دانش2
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ي 
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ـه  
ره    
رد    

ت   
تي   

 از 
ده 

-م 
را  

ت 
 و  
ار 
ب 
13 :

 ت
ن،   
ان      
              هـ

ان مطـرح بـود
رح شـده اسـت
ره توجه بسياري

يتاهم و) 115
كـ هايي دغدغه

ـت كـه همـوار
گونـاگون مـور

جتمـاعي اسـت
مـش و سـلامتي

نيز جامعه شند
خانواد سلامت 
(كـاظم دارند ده

جامعه جمعيّت
سلامت در آن ر

مدير خـانواده
ور توسعه پايد

تواند سببن مي
388همكـاران،  

تحيا مسائل دا
هيـر و همكـاران
 از جملـه زنـا

ــــمّا پذيرفتا ،

شناسان جامعه
 گونـاگون طـر
جتماعي، هموار

5: 1390همند، 
ي از مسائل و 

ب گرديده اسـت
هـاي گژوهش

نهادهاي اجرين 
لازم است آرام

باش و سالم دل
 تضمينكننده 
عهد به هم را ه
ج از نيمي كه 
تأثير بلكه دهـ ـش
. زنان م)190: 1

محو هاي سالم،
به سلامت زنان

(پرويزي و هود 

بعاا ترينمهم ز
(ودادهي اسـت    

ضـاي خـانواده 
ه،دــــش حطر

در بين نخستين
ي بـه اشـكال 

ترين نهاد اجم
(فر كرده است

 نهاد با بسياري
ي است، موجب
در مباحث و پژ

تر و پر اهميت
خوبي ايفا كند لا

صورت متعا ه
زنان، بين ين

خانواده سلامت
زنان اجتماعي

ش ناختهـ ـش ي
1998(كوهن، ت 

ه است. انسان
توجهي ب و بي

هاي بعدي شو

ازيد دتربـي  عي
ـاي اجتمـاعي
تك تـك اعض

سلامت مط مهو

شناسي، دجامعه
هاي تـاريخيره

ده به عنوان مهم
ه خود جلب ك

تقابل ايناط م
گران اجتماعيل

 عنصركليدي د

از مهمترين  ي
ي خود را به خ

به جامعه يك ي
اي در .بود اهد

س ريزيو برنامه
رفاه سلامت و

انيـانس حق ك
است يافته زون

ش شرط توسعه
هاي سالم سان

ه سلامت نسل

جمع چهو  دي
هـ ايفاي نقـش 

 گرو سلامتي ت
مفهاز   مختلفي

 ابتداي تفكرّ ج
رحسب دورع ب
خانواد. )28: 1
شناسان را بهعه

جتماعي و ارتبا
ناسان و تحليل
ك منبع مهم و 

 ر گيرد.

جود اينكه يكي
ركردهاي اصلي

هايخانواده گر
خوا رخوردار

و مديريت ول
س . امروزه)1: 1

يكعنوان  به نها
روزافز اهميت

خانواده و پيش
ش دهندگان انس
شيوه زندگي و

دفر رتصو به
ضروري براي 
ت خانواده در 

يف رت كه تعا

  
ث خانواده از 

موضوعين ا ما
389 و آقاپور، 

شمندان و جامع
در نظام اج آن 

شنبحث جامعه
ه، به عنوان يك
 و بررسي قرار
د خانواده با وج
نكه بتواند كار
اگرخنه كنـد و  

بر اجتمـاعي  ت
طور معمو به و 

1394همكاران، 
تن نه، دهندمي 
نيز جامعه و ه
آنان اساس خ ت

 و زنان پرورش
ت پايدار در ش

 
ب چه نيـز لامت 
و شرط ضست 
متو سلا )134
ستا ستدرت. 
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مه  مقد
بحث

ا ،ستا
(عنايت
از انديش
جايگاه
محور ب
خانواده
تحليل 
نهاد
براي اين
در آن ر
سلامت
 هستند
زاده و ه
تشكيل
خانواده
سلامت
هستند 

مشكلات
294(.  

سلا
ا انسان
1387 :

اســـت
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سال دوم

99بهـار 

ده
نوا
خا

در 
ي 
ماع

جت
ت ا

لام
 س
ن و

زنا
ي 
ماع

جت
ه ا
بك
ش

  

كامل 
هـاني  
لكـه     

از  در
 يها

ماعي 
ند)، 
ـاعي   

ي وه  
نـي)  

خـود   
ننـد.      
ـت.    
ديگر    
سائل 
ت از   
           ـپري 
ش بـه   
ي مي
گرفي 
ست 
 بـل،  
 منـد 

  ـــــ
1-W

فاه و آسايش ك
(سازمان جه »ت

وانـي نبـوده بل
شناخت فرو  ي
ههوگرو  نيكاد
جتماا سلامت 

داي جامعه مي
ـذيرش اجتمـا

هـاي بـالقوايي    
بين قابـل پـيش   

نساني ميـان خ
يگر تعامـل كن
همكـاران دانسـ

هـا بـه يكـدي   
 همين طور مس
 عبـارت اسـت
جتمــاعي، ســپ
شغلي، گـرايش
گيري اجتماعي
د كه تأثير شگر
را باعث شده اس
س، احتـرام متقاب
ت بر رفتار زيانم

ـــــــــــــــــــ
WHO 

لامت حالت رف
ص عضو نيست
 جسـمي و رو

يابيارز ،ماعي
ديگر نزد ادفرا 

يهاف شاخص
را عنصر حياتي
 تعلق دارد)، پـ
تقـاد بـه توانـا
 قابل فهـم و 

هاي ان سازمان
شـده بـا يكـد
 دوسـتان و ه
سـيله وابسـتگي
سائل مادي و 
سلامت فرد نيز

هــاي ا فراينــد
 اجتماعي و ش

هاي بارز درگه
 مواردي هستند
شته است؛ زير

ت نفست، عزّ
كنترل و نظارت

ـــــــــــــــــــ

سلا«است: » ت
بيماري و نقص 

ف به سلامت
جتما سلامت و 
با بطشروات 
ين تعريفا طبق

 آن فرد خود 
ماعي كه به آن
 اجتمـاعي (اعت
ورت هوشمند،

اند كه افراد و
ش پيش تعيـين  
 بستگان، قبيله،
ست كه بـه وس

ها و مسف، آرمان
اجتماعي بر س
ــاعي فــرد در 

هايت در نقش
روه كه از نمونه
ي اجتماعي از 
قباً خانواده داش
س تأمين حمايت
 و نيز اعمال كن

ـــــــــــــــــــ

جهاني بهداشت
  و فقط فقدان

ي صرفاً معطوف
شــود مل مــي 

ــكيفيو  عاــ تــ
هاست. طبز آن

اوري كه طبق
 در گروه اجتما
ن)، شكوفايي ا
اجتماع به صو

  

اتاري اجتماعي
هاي از و مقوله

توان خانواده، ب
شكل از افراد اس

تواند اهدافي
تأثير شبكه ا .)

رگيــري اجتمــ
ن، مشاركتستا

ن به همراه گر
هايراين شبكه
عاله زنان و مت

 قوي احساس
ي رفتار سالم 

ـــــــــــــــــــ

سازمان جيف «
جتماعي است

نابراين سلامتي
ــز شــام ي را ني

ــجتمدر ا ش ــ
از يعضووي  

ت اجتماعي (با
كيفيت روابط 

به ديگران سبت
جتماعي (در ا

 1390 :101( .
نيز ساختاماعي 

ر موضوعات و
تجتماعي را مي
 اجتماعي متش

ها ميستگي واب
 ،2001 :1843(

مشــاركت و در
ت خود با دوس
 و تفريح كردن

. بنابر)43: 1383
ي افراد از جمل
شبكه اجتماعي

يرش هنجارهاي

ـــــــــــــــــــ

 

تعري ،نهاآترين 
ي، جسمي و اج

بن. )1948، 1شت
لامت اجتمــاعي

دشونگي عملكر
 ست كهاماعي 
مشاركت :زاتند 

جام اجتماعي (ك
گاه مطلوب نس
ماع) و انطباق ا

آبادي،هيم نجف
هاي اجتمشبكه

اند تا دركرده د
شبكه اجترين 

 در واقع شبكه
اند. اينشده ط

(باستاني باشد 
رش روحيــه م
ن اوقات فراغت

هاي مذهبيت
3پور، (خيرالهد 

سلامت اجتماعي
ان به واسطه ش
ش احتمال پذي

ـــــــــــــــــــ

تهشد
رواني
بهداش
ســلا
چگو

جتماا
ترعبا

انسج
(ديدگ
اجتماع
(ابراه
ش
ايجاد
تساده
پس د
مرتبط
ديني
پــرور
كردن

فعاليت
باشند
بر سلا
تا زنا

افزايش

ــــــ



 را    

ند 
ـه   
ـل  
در    
كه 
ين  
؛ 18

كه     
ور     
ـه     
در   
 و     
ي،  
ان   
ـه     
ـق   

ـر       
ـل   
ـه  

خـانواده خـود 

دهنثير قرار مي
تـوان بـتنها مي

ررسي و تحليـ
كه اجتمـاعي د
ست به طوري ك

متي در بـينسـلا   
88: 1392ران،  

 تقويـت شـبك
مـاعي بـه طـو
عي و توجـه بـ
العـه حاضـر د
ـاركت مـدني

وفايي اجتمـاعي
) در بـين زنـا  

 پـژوهش و بـ
تحليلـي تحقيـ

 اسـت. بـه نظـ
 يكـي از دلايـ
 در زمينه رابطـ

ت اجتمـاعي خ

ده را تحت تأث
گنجد و تن نمي

 است كه به بر
انواده بـا شـبك

رو شده استوبه
وجه بـه امـر س
وامقي و همكـا

آيـد كـهر مـي    
 سـلامت اجتم
ـلامت اجتمـاع
وجه است. مطا
جتمـاعي، مشـ

شكوگانه آن (
كت اجتمـاعي  
ري و تجربـي

ي و ت توصـيف  
  يابد.مي

 انجـام شـده 
ماعي در ايران 

هايي كه  وهش
  گردد: ي

لامتواسطه س

 زنان و خانواد
 در يك مقاله 
نن تحقيق بر آ

نده سلامت خا
هاي زيادي روش

ش چشمگير تو
؛ و470: 1391، 

شـد چنـين بـر
 به طور عام و
دقيق مقوله سـ
ماعي جالب تو

مشـاركت اجن (
ي و ابعاد پنج گ
ماعي و مشـارك
تدا پيشينه نظـر

هـايپس يافته
گيري خاتمه م

مت اجتمـاعي
ه سلامت اجتم
ه برخي از پژو
ست اشاره مي

ا يابد و بدين و

لامت اجتماعي
وامل تأثيرگذار

رو اينت از اين
كننوامل تعيين 

مسأله با چالش
ن بيانگر كاهش
ري و همكاران
ز آنچه گفته ش
ويت سلامت 
طالعه علمي و د
مله شبكه اجتم

گانه آنعاد سه
يلامت اجتماع

پذيرش اجتم 
ر ادامه مقاله ابت

گردد. سپن مي
گ بحث و نتيجه

 در زمينه سلام
سلامت به ويژه
ت. در ادامه به
ي انجام گرفته ا

اعي آنان ارتقا

مل زيادي سلا
ررسي همه عو
عوامل پرداخت
ن به عنوان عو
را امروزه اين م
ي اخير در ايران

(منتظروده است 
. از)613: 1391

ي در جهت تقو
ا ضرورت مطا
ر بر آن از جم
 اجتماعي و ابع
تبيين ميزان سلا
،جام اجتماعي

ي قرار دهد. در
ي تحقيق عنوان
هايت مقاله با 

هايي   پژوهش
سترده مقولة س

 اين حوزه است
لامت اجتماعي

 سلامت اجتما
   كنند.

ون بر اين عوام
عي است كه بر
ندكي از اين ع
ت اجتماعي زنان
زد بپردازد؛ زير

هايهاي سالش
هاي يزدي بوه

ي و همكاران، 
ي ابراز مناسبي

د لذ خواهد بو
عوامل تأثيرگذار
رد نقش شبكه

) را در ت شبكه
انسج، اجتماعي 

زد مورد بررسي
شناسين روش

گرديده و در نه

  پژوهش
هاي اخير  سال

د كه اهميت گس
ران بهپژوهشگ

جتماعي و سلا
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كرده و
تقويت
افزو
اما طبيع
بخش ا
سلامت
شهر يز
پژوهش
خانواده
طاووسي
اجتماعي
خاص 
نقش ع
نظر دار
كيفيت
 انطباق
شهر يز
دنبال آ
مطرح گ

پيشينة پ
در 

رسد مي
توجه پ
شبكه ا
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ده
نوا
خا

در 
ي 
ماع

جت
ت ا

لام
 س
ن و

زنا
ي 
ماع

جت
ه ا
بك
ش

  

مونـه   
ـعيت      

نواده،     
لامتي  
متي)  

اي ـه 
جـود    

 بــين  
نجـام   
گي و     
ارائـه      
مايت 
مي و  

يـت،    
مي و    
 ايـن   
ـرات  
لامتي     

عـدم    
ـطوح     

  ت.

  ـــــ
1- L
2- L
3- S

  لعه

  

فرد (به عنـوان نم
صـميمي) بـر وضـ

  رد.

 اجتمـاعي (خـان
ــلا ــر روي سـ  بـ
ه طور كلي سـلام
آن است كه رابطـ
عي و سـلامتي وج

ايش پســتي در
ساله نيوزلنـدي انج
از روش همبسـتگ
ر ادامـه نيـز بـه ا
بكه اجتماعي، حم
ي، سلامت جسـم

  دند.
ميـت و هـم كيفي
ي، سـلامت جسـم

دهـد. ير قرار مي
وابط اجتماعي اثـ
ـي بـر روي سـلا

ست يافتنـد كـه ع
راك شـده بـا سـ

 ارتباط داشته است

ـــــــــــــــــــ
Lei 

ei   & Zhang 
tephens 

امون موضوع مطال

هايافته

شبكه اجتماعي ف
س بـا دوسـتان صـ
 تأثير بسياري دار

باط بـين شـبكه
ــأثير آن  ...) و تـ
ني، شناختي و به

ها حاكي از آ حليل
ع شبكه اجتمـاع

ش بــه روش پيمــا
س 55-70جمعيت 

هـا بـا اسـتفاده ا
انـد، در شده حليل

ند كه در آن شبك
ك شده و تنهايي

داد ت تأثير قرار مي
نظر كمعي هم از 

ي، رفتار سـلامتي
 مير را تحت تأثي

دهند كه ر ن مي
مـدتي مثبتـ  بلند

 به اين نتيجه دس
عي و انـزواي ادر
سلامتي جسمي

ـــــــــــــــــــ
 
 

لي انجام شده پيرا

و
ا
د
ي

معتقدند كه ش
فراواني تماس
سلامت افراد

و
:

به بررسي ارتب
ــتان، و دوسـ
(جسمي، روان
پرداختند. تح
قوي بين انواع

  دارد.

ي
ت
و
ي
ه

ايــن پــژوهش
اي از ج نمونه

ه گرفت و داده
رگرسيون تحل
مدلي پرداختن
اجتماعي ادرا
رواني را تحت

:
ي
ا

روابط اجتماع
سلامت ذهني

و خطر مرگ
مطالعات نشان

مدت و كوتاه
 داشته است.

،
و

اين محققين
ارتباط اجتماع

تري از س پايين

ـــــــــــــــــــ

ات خارجي و داخل

  ن پژوهش

اجتمــاعي وـاي
ـدگي مـرتبط بـا
در ميــان افــراد
 منــاطق شــهري

ــاعي و بكه اجتم
 ســــالخوردگان:

  اطات متقابلب

ــبكه ــاي واع ش ه
ــت عي، حمايـــ
ي ادارك شـــده و
ـر روي ســلامتي
ورده: با توجه به

  ماعي آنها

ماعي و سـلامت:
ـــروعي بـــراي
ــا ــرتبط ب ــاي م ه

ــاعي، ــط اجتم اب
ــده و ادرا ك شــ

 ر بين سالمندان

ـــــــــــــــــــ
4- Cornwell &
5- Umberson

. تحقيقا1ول شماره

عنوان  ل

20  

هــ شــبكه
كيفيت زنـ
ســلامت د
ســاكن در

  چين

20  
ــب ــواع ش ان
ســــلامت
بررسي ارتب

20  

ــأث ــوت ير ان
ــاع اجتمـــ
اجتمـــاعي
ــ تنهــايي ب
افراد سالخو
زمينه اجتم

20  

روابط اجتم
نقطـــه شـ
ه سياســت
  سلامت

20  
ــدان رو فق
ــزواي انــ

سلامتي در

ـــــــــــــــــــ
& Linda 

n & Jennifer 

 

جدو

سال  حقق

و  1ي
  مكاران

016

   2و ژانگ
  

015

و  3تفن
  مكاران

011

رسون و 
  4منتز

010

ول و  ن
009  5يندا

ـــــــــــــــــــ

مح

لي
همك

لي و

استف
همك

امبرس
من

كورن
لي

ــــــ



عي    
 در 
رار    

 ش 
ـع   

از  
ثـر   

 از 
ان 
آن 
ت 

ي و  
 را 
يل  
ين   
ت 

 از 
 ميا

يج 
ت 
ود 
ت 
ت 

  ـــ
1-

 انسـجام اجتمـاع
 برخوردار بودند

حـد مطلـوبي قـر

افـزايش موجـب  ي
شـود، درواقـ مـي  

دوسـتان  و تگان 
ر سلامت افـراد اث

طعي و با استفاده
يان دانشگاه كرما

آ حاكي ازت آمده 
ــاعي   ــلامتو  تم س

  دارد.
صورت پيمايشـي
ه آماري پژوهش

تشـكي 1390ـال  
 آن است كـه بـي

سلامت جتماعي با
  ي وجود دارد.

استفاده با و طعي
پي هانشگدا نجويا
يشد. نتا منجاا 13

بين مشاركتت كه 
وجو داريطه معنا

يانس سلامتت وار
كترمشاد و عتماا

ـــــــــــــــــــ
 Zunzungeui 

  هايافته

ي افرادي كـه از
جتماعي بيشتري
 پاسخگويان در ح

اجتماعي هاي بكه
سلامت با مرتبط

بسـت بـين  در ـات 
زندگي بر كيفيت

نوع پيمايش مقط
 در ميان دانشجوي
 و نتايج به دست
ــاركت اجت ن مش
 معناداري وجود د
 نوع مقطعي به ص
 بوده است. جامعه
هر همدان در سـا
 مطالعه حاكي از
جتماعي سرمايه ا
ي رابطه معناداري

پيمايش مقط عنو
نشجدا نميا در 

389-1390سال 
ستاآن  ازحاكي 

بطرا جتماعيا مت
اتتغييراز صد ر

امتغير دو سيله 
  .د ميشو

ـــــــــــــــــــ

وضعيت سلامتي
بالاتر و شبكه اج
مقايسه با ديگر

  داشته است.

شب در مشاركت
م زندگي كيفيت

ارتباطـ افـزايش 
ك افزايش طريق

 گذارد. مي

اين پژوهش از ن
ابزار پرسشنامه
صورت پذيرفت

ــين ــه ب ــت ك اس
رابطه اجتماعي

روش تحقيق از
از نوع توصيفي

تمام معلمان شه
دهند. نتايج مي

بعد مشاركت اج
اجتماعي و رواني

ن از هشوين پژا
پرسشنامه اربزا

سدر  مشهد رنو
ح همدآبه دست 

سلاماجتماعي و 
در 59و  ددار
سبه وجتماعي ا
جتماعي تبيينا

ـــــــــــــــــــ

   پژوهش

ــاعي و نــرخ م
ردي در بــين
سال به بـالاي

ــاع  دو اج تمــ
  انوسي زبان

 اجتماعي هاي

 با مرتبط گي

 نبزرگســالا

بـا   يل اجتمـاع  
 ي اجتمــــــاع
 ديانشگاه شـه 

طـــه ســـرمايه
سلامت رواني و

ي ي مؤلفهها
ان ميز وماعي
سلامت  از

در بين 
م پياه نشگا دا

ـــــــــــــــــــ

عنوان

 

ــبكه اجتمـ ش
ســلامت فــر

س 65جمعيت 
ــاكن در ســ
كانادايي و فرا

 

ه شبكه ارتباط
زند كيفيت و

در ســلامت
  تهران

 

رابطه عوامـل
ســــــلامت

د نايدانشجو
 باهنر كرمان

 

ليـــل رابطتح
اجتماعي و س

 اجتماعي
  

 

پيوند معنايي
جتماسرمايه 

يمندهبهر
جتماعيا

ننشجويادا
  مشهدنور 

ـــــــــــــــــــ

 سال  ق

و  1گ
  ران

2004

ي و
  يدي

1397

ناه و
  ورز

1394

يبي و
  ي

1391

1391  يان

ـــــــــــــــــــ
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محقق

زان زانگ
همكار

مرادي
جمشي

پن يزدان
و نيك

هزارجري
مهري

شربتي
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ش

  

ن از   
اي قه

لاقان، 
هـوم  

 19(. 
ـاعي   
لامت    
دود،  

247(. 
نـين   
ا بـه   

شـود  
هنـي  
ر دو 

ي از        
ينـي   

هـا   ص  
  رد.

ـداد  

هـاي  

جتمـاعي بيـرون
ترده تأثير منطق

(چلاشده است 
شگران اين مفه

: 2004شـاپيرو،   
سـلامت اجتمـا
ي وضـع سـلا
ص منابع محـد

  1383 :248-7
ا كـاربرد چن ام
روانـي را - ي 

ش ن استفاده مي
ني و ذهيط عي

هوم سلامت در

د طيـف مثبتـي
گيـري عي ـدازه 

 ايـن شـاخص
د نظر قرار گير

عـ اجتمـاعي، ت  

ه ها و مكـان  ك

ط با شرايط اج
 و به طور گست
ر نظر گرفته ش
دسترس پژوهش

(كييـز و ش نـد 
ز جمله ابعاد س

گيـري ي انـدازه 
و براي تخصيص

صدرالسـادات،  
يد هستند،  مف

يدگاه شخصـي

طح فردي از آن
 تركيبي از شرا
وع نگاه به مفه

ييـز ارائـه شـد
براي انـ  كييز،

عتقد است كه 
تواند مد يي مي

هـاي  ر گـروه   
  ها.  مسايه

دعوت در پارك

به عنوان ارتباط
شرايط زندگي 
حل اقامتشان د

هاي در د قياس
دهن ث قرار مـي 

وسعه انساني از
رها معمولاً براي
كشوري ديگر و

ادي و ص(سج ند
جتماعي جامعه
 اجتماعي از د

 كه هم در سط
كه اين مفهوم 
ي با توجه به نو

ط كي كـه توسـ
ر جامعه است.

وي مع كند.  مي
منطقه جغرافياي
ي، عضـويت د

هاي هم  كمك
منيتي، تعداد د

  

جتماعي اغلب ب
ـ اجتماعي، ش 

حتي كشور مح
دان اعتبار و مقي
سي مورد بحث
 يا شاخص تو

نگرد، اين نشا
يك كشور يا ك

گيرن ده قرار مي
بي سلامت اج
 شدن سلامت 

ندبعدي است 
ين بايد گفت ك
لامت اجتماعي

  ست.
مت اجتماعي ك
ه تجاربشان در
يي را پيشنهاد 
رانه براي يك م
هاي اجتمـاعي
تماعات، ميزان

ها با سيستم ا ه
هاي فقير. نواده

ك، سلامت اج
 هاي اقتصادي

كنند و حگي مي
لت فقدب به ع

صادي و يا سياس
خالص داخلي 

شوند  گرفته مي
وضع سلامت ي
ها مورد استفاد
رها براي ارزيا
 ناديده گرفته 

عي مفهومي چن
لان. علاوه بر اين
د؛ از طرفي سلا
ي قابل طرح اس

گانه سلام س پنج
افراد، نسبت به
د نيز فاكتورهاي

هاي سر اخص
ه ي: تعداد گروه

هاي اجت  سالن
عي: تعداد خانه
يي، تعداد خان

 

  چوب نظري
كلاسيك ه طور

هص مثل پايگاه
نها در آن زندگ

و يا اغلب) 2: 2
نظر اقتص  نقطه

 مثال توليد ناخ
جامعه در نظر
عه و سنجش و

ه تاليها و فع ه
گر چه اين نشانه

هايي خطر ص
  ل دارد.

سلامت اجتماع
م در سطح كلا

گير را دربر مي
ح مثبت و منفي
محتواي مقياس

هاي ذهني بي
ك از اين ابعاد
ولاً به عنوان شا
نطباق اجتماعي
ساها و مساجد،
ذيرش اجتماع
مي، ميزان جدا

چارچ
به

شخص
كه آنه
2008
را از
براي

يك ج
جامع
برنامه
اگرچ

شاخص
دنبال
س
و هم
فرد ر
سطح
مح
ارزياب

هر يك
معمو
انط
كليسا
پذ
عموم



  داد 

داد     
ـه      

يه  

د،  
ان 
ي، 
ت   
ـر     
 و     
ي،   

   و
وح     
 از   
ت 
ط     
عي  
 به 

  ـــ
1-
2-

عـدسـتخدام، ت      

سـتخدام، تعـد
ـراي كمـك بـ

، تعداد سـرما

بخشـد عنـا مـي      
ا مؤثرّ با ديگـر 

هاي اجتماعي ش
نيـز سـلامت 2ي  

ي شـناخت هـ
ايط اقتصـادي

آسـتن و جفـري

عضاي جامعه
 شـامل سـطوح

ـوان عضـوي 
ي از ديد سلامت
ت و بـه شـرايط
لامت اجتمـاعي

مثبت دارد كه 

ـــــــــــــــــــ
 Keyes & Sha
 Austen & Jef

خت، ميـزان اس
  ي.

غلي، ميـزان اس
غـو گـردش بـ

وهاي تبليغاتي

دگي غنـا و مع
 فرد در تعامل 
م رساندن نقش
سـتن و جفـري
ـاعي و توانـايي
نـد و بـه شـرا

(آانـد   ـه كـرده    

ر فرد و ديگر ا
ـاعي سـلامت
ك خود به عنـ
يت. به طور كلّ

تـر اسـت ـزرگ    
مركز دارد. سلا
محيط انساني م

15(.  
ـــــــــــــــــــ
apiro 
ffery 

 در حـال سـاخ
خدمات عمومي
 واحدهاي شـغ
ه شغل (مثل لغ

ون، تعداد تابلو
138 :34(.  

بيشـتر بـه زنـد
 او به توانايي 
صي و به انجام

. آس)2004رو،   
عملكرد اجتمـ

انـ تـر دانسـته  گ 
مـاعي او توجـ

 متقابل بين هر
بعد اجتمـنند. 

 و توانايي درك
و افزايشي است
ـك جامعـه بـ
كه اجتماعي تم
ي و زيستي و م

5: 1391، نيا قيا

ـــــــــــــــــــ

هـاي جديـد 
شهري جهت خ

ها يا  ر انجمن
طلبانه مربوط به

ويزيوها (مثل تل
89ورز،  (نيكي 

آنچه ب 1شاپيرو
ترك است. لذا

كننده شخص  ضا
(كييـز و شـاپير 

اي اجتماعي، 
ز جامعه بـزرگ
در شـبكه اجتم

هنگي و كنش 
كن ن زندگي مي

لكرد اجتماعي
جتماعي بهينه و
خـانواده و از يـ
رد در بطن شبك
ي مسائل مالي

(مصدپردازد  ي

ـــــــــــــــــــ

هي: تعداد خانه
درصد بودجه ش
ي: عضويت در
داد وقايع داوط

ه  تعداد رسانه
حكومت شهري
اعتقاد كييز و ش
 و تجارب مشت

يجاد روابط ارض
دهد عي را مي

ها طوح مهارت
ضوي ازنوان ع

ميت شخص د

 به معني هماه
 كه افراد در آن
 يك فرد، عمل
و مشاركت اجت
ضوي از يك خ
 و بهزيستي فر
ادي مثبت يعني
تماعي افراد مي

ـــــــــــــــــــ

كوفايي اجتماعي
ها، دي كارخانه

اركت اجتماعي
ت خيريه، تعد

  شانان).
جام اجتماعي:
ي در محلّه و ح
لاوه بر اين، به ا
وندان، روابط 
اع به منظور اي
سلامت اجتماع
ي را شامل سط
ص از خود به عن
ي، رفاه و تمام

  
لامت اجتماعي
پيرامون است 

هاي اجتماعي 
تر و امعه بزرگ

ي، هر فرد عض
ي و اقتصادي
در دو محيط ما

هاي اجت  شبكه
ـــــــــــــــــــ
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ن و
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ي 
ماع

جت
ه ا
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ش

ده
نوا
خا

در 
 

شك
نوسازي
مشا
مؤسسا
نشآتش

انسج
برگشتي
علا
خويشا
و اجتم

عنوان س
اجتماعي
شخص
اجتماعي

2007(.
سلا
محيط 
مهارت
يك جا

اجتماعي
اجتماعي
ريشه د
بررسي
ـــــــــ
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ش

  

 مثـل   
ـه از    
فـاي    
ت و    
ها با 
شبكه 
فـرد  
هـاي  
ـه از        
ريــق 
ـا در   
بيـل     
سـت   

اقبـاً        
ـاعي     
ي در      
ن را     
زواي    
سـته  
سـتند  
سـطه   
ت بـه       
زوي   
  ـــــ
1- L
2- B

يـق عـواملي م
 اشخاصـي كـ
ي ناشـي از ايف

ـد كـه از ثبـات
رند و تطابق آنه
ست كه تأثير ش
ري اجتماعي ف
ه كت در نقش
مـراه گـروه كـ
مــاعي را از طر

شـود تـ م مـي 
معنـاداري از قب
 اين طريـق اس

ي زنـان و متعا
 شـبكه اجتمـا
ت و درگيـري
 خـانواده آنـان
ـان دچـار انـز
ماعي آنان وابس

نيس ئـل فت قا
شده كه بـه واس
خـود را نسـبت

شـان را منـز هد
ـــــــــــــــــــ

Lerner 
Berkman 

از طري 1لرنـر ر   
 بر اين اسـت،

هـاي ـا چـالش  
نـكن ـدگي مـي  

هاي جمعي دار
نيز معتقد اس 2ن

اركت و درگير
دوستان، مشارك
 كـردن بـه هم
 ســلامت اجتم
راي فرد فراهم
ي اجتمـاعي م
ريف كرد و از 

(.  
لامت اجتمـاعي
صـورت فقـدان

وحيـة مشـاركت
بـط اجتمـاعي
بكه روابط، زنـ
كت فعال اجتم
توسعه و پيشر

قدر پيچيده شد
رش مثبـت خ
د و نهاد خانواد
ـــــــــــــــــــ

مـاعي از نظـر
ست. فرض او 

توانند بـ ري مي
هايي زنـ خانواده

ه اليتي در فع
. بركمن)34: 13

ش روحيه مشا
راغت خود با د
هبي و تفـريح 
ــند. بنــابراين 
اي اجتماعي بر

هـاي ـين نقـش     
توان تعر ي مي
)43: 1383پور، 

ر تحليـل سـلا
ت، زيرا در ص
، در نتيجـه رو
قوله شبكه رواب
وجب نزول شبك
جامعه به مشارك

مسير ت اي در ه
كنند اجتماع آنق
و بنـابراين نگـر
ت داده و خود

ـــــــــــــــــــ

من سلامت اجت
ي اجتماعي اس
 موفقيت بيشتر
يند، آنان در خ
شاركت بيشتري

389ورز،  (نيك 
 است از پرورش
كردن اوقات فر

هاي مـذه ليت
باشــ مــاعي مــي

ها ر شبكهت د
 كنـد و همچنـ
ادگي و والديني

پ (خيراله يابد مي
هـم و مـؤثرّ د

است»  اجتماعي
شـوند،ب نمي

ه و اين مقويافت
 انطباق)، به مو
ند سرنوشت ج
 پتانسيل بالقوه
ك ر احساس مي
ش انسجام) و

يه و ... از دست
ـــــــــــــــــــ

تماعي در تأمين
هاي ي و يا گروه

رخوردارند با 
ر جامعه كنار آي
خوردارند و مش
 ي بيشتر است

ت فرد عبارت 
ماعي، سپري ك
 گرايش به فعا
درگيــري اجتم

 واسطه عضويت
عي مشـاركت
، شغلي، خانو
ي فرد ارتقاء م

هاي مه ز مؤلّفه
شبكه«خانواده 

 اجتماعي جذب
ي آنها كاهش ي

دهد (كاهش  ي
كنن  و حس مي
شان  و خانواده

و با اين تفكر 
واهد بود (كاهش

نهادهاي خيري 
ـــــــــــــــــــ

 

قش شبكه اجت
جامعه مدنيط، 

مت اجتماعي بر
هاي اصلي در 

جام بيشتري برخ
رهاي اجتماعي
ماعي بر سلامت

هاي اجتم رايند
ماعي و شغلي،

هــاي بــارز  ــه
هايي كه به ت

دادهاي اجتمـاع
هاي اجتماعي 

سلامت اجتماعي
نابراين؛ يكي ا
مت اجتماعي خ
 در چارچوب
دهاي اجتماعي
ت تأثير قرار مي

شوند  ماعي مي
ه و براي خود 
ش شكوفايي)
 قابل درك نخو

ها، تان، انجمن
ـــــــــــــــــــ

نق
محيط

سلامت
نقش
انسج
هنجا
اجتما
در فر
اجتما
نمونــ

فرصت
رويد
نقش
كه س
بن

سلامت
زنان 
فرايند
تحت
اجتما
نبوده

(كاهش
آنان 
دوست
ــــــ



ي     
س   
ين 
كه  
در 
عي 

ده   
د.     
      ان  
طق 
 .د  

ـد  

 اذهـان اعضـاي
 حتـي احسـاس
شاركت) و بدين
 است كه شـبك
و به دنبال آن د
سلامت اجتماعي

انجـام شـد 13
هر يـزد هسـتند

از زنـا نفـر  17
زنان مناطفر از 

نتخـاب شـدند
 نظر گرفته شـ

 عي

 دنبـال آن در 
خواهند داد و 
نند (كاهش مش
 اين در حالي 
بودن در زنان و

كننده س و تعيين

393ي در سـال    
سـال) شـه 60

72256 تعـداد     
نفر 288 تعداد 
) اPPSسـب ( 

وشه اصلي در

مشاركت اجتما

ت اجتماعي
مشارك

 

 در زنان و بـه
ماع از دست خ
عه خود ايفا كن

دهند اهش مي
 نفس و مفيد بو
ي سالم بوده و

  هومي پژوهش

ـورت مقطعـي
تـا   18 سني 

ز آمـار ايـران، 
فرمول كوكران

اي متناس خوشـه 
عنوان سه خو ه

ي

كه

ي

انطباق اجتماعي
 

كه اين نگرش 
خود را در اجتم
 در آينده جامع

شان را كا انواده
حس اعتماد به 
اي رشد خانواده

). مدل مفه1ودار (

 تحقيق به صـ
ش، زنان (گروه

مركـز 1390ل   
د كه مبتني بر ف

گيري خ  نمونه
هرداري يزد به

شبكه اجتماعي

كيفيت شبك

سلامت اجتماعي

انسجام اجتماعي
 

ش) هنگامي ك
 آنها كارايي خ
ند نقش مهمي
عي خود و خا
جم با ايجاد ح

ساز ر آنها زمينه

نمو

 رويكرد كمي
در اين پژوهش
رشـماري سـال
شهر يزد هستند
ستفاده از شيوه
ا سه منطقه شه

 مدني

ي
ج

ويي

ش اجتماعي
پذير

 

د (كاهش پذير
ه جاي گرفت،
د كه قادر نيستن
سلامت اجتماع
ي قوي و منسج
ضاي خانواده آ

  ست.

  حقيق
قيق حاضر در
جامعه آماري د

هاي سر س داده
سال ساكن ش 1

 شهر يزد با اس
صورت كه ابتد

مشاركت

شكوفايي اجتماعي
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كنند مي
خانواده

كنند مي
 وسيله

اجتماعي
بين اعض
آنان اس

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
روش تح
تحق
است. ج
براساس
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ـراي       
دين   

 3ـة   
 20ه 

ـراي  
دول  

ظور، 
شـين    
 ققان
ان و  

ه رفت ـ   

 پيش
ـاعي  
يايي 
لاقـي  
ـاري     

كـم بلـوك بـ
اب شـدند؛ بـد
فـر و در منطقـ
شامل پرسشنامه
حقق ساخته بـ
 است. در جـد

  سؤال

 4  
 7  
 10  
 15  
 20  
 4  
 8  
 13  

به همين منظ د.
 تحقيقـات پيش

ديگر محقرات 
 اختيار محققـا
نامه كمـك گر

پ ماتيون مقد)
سلامت اجتمـا

ها و پاي ي گويه
ت اصول اخلا
ـه جامعـه آمـا

ـهرداري در حك
 تصادفي انتخا

نف 93ـهرداري  
ش ها وري داده

سؤالي مح 13ه 
 توزيع گرديده

  ده است.
  ها

شماره س

تا 1
تا 5
تا 8
تا 11
تا 16
تا 1
تا 5
تا 9

شد استفاده يي
هـاي  ز گويـه 

ي جديد از نظر
در دوين شده 

ـحيح پرسشـن

هاي آزمو ز داده
اي متغيرهاي 
مبستگي دروني
لاعات و رعايت
در مـورد اينكـ

 منطقـه از شـ
د نظر به روش

شـ 2ر منطقـة   
آ ند. ابزار جمع
ي و پرسشنامه
 مورد بررسي 

ص شدن مشخ
ه ملياتي پرسشنامه

 تعداد سؤال

4 
3 
3 
5 
5 
4 
4 
5 

محتواياعتبار  ش
سنجند از را مي

رهاي براي متغي
گر پرسشنامة تد

ها براي تصـ آن

ر، با استفاده از
ي كرونباخ بر
د كه نشانگر هم

آوري اطلا جمع
طالعه، توضيح د

ين اصلي هـر
س افراد مورد

نفـر، در 91ي  
ه قرار گرفتندلع

سلامت اجتماعي
 در بين نمونه 

هاي آن و مؤلّفه
عم . تعريف2دول 

  ها لفّه

 ي اجتماعي
 اجتماعي
  اجتماعي
  اجتماعي
 ت اجتماعي
 ت اجتماعي
 كت مدني
 ت شبكه

روش حقيق، از
رهاي تحقيق ر

ها  گويه هترين
ت، يك بار ديگ

و از نظرات آد 

حقيق حاضر ت
SPميزان آلفا ،

) به دست آمد
 مجوز جهت ج
ي از هدف مط

ها و ميادخيابان
رفته شد و سپس

شـهرداري 1قة 
نفر مورد مطا 

راي سنجش س
ماعي است كه
ط به هر متغير و
جد

  ّ مؤ

شكوفايي
انطباق
انسجام
پذيرش
مشاركت

مشاركتي
مشاركت
كيفيت

در اين تحوايي 
رهايي كه متغي ه

انتخاب بهراي 
. در نهايتشود

ر قرار داده شد

يايي پرسشنامه
PSSافزار   نرم

)70/0جتماعي (
 بعد از كسب 
ن جامعه آماري

 

ر مرحلة بعد خ
ها در نظر گر شه

رت كه در منطق
104داري يزد 

ي استاندارد بر
ش شبكه اجتم

هاي مربوط ويه

نام متغير

ت اجتماعي
سلام

  
ابعاد 

شبكه 
اجتماعي

 

راي تعييين رو
سعي شد گويه

و يا بر شوداده 
شاستفاده  تادان
نظر صاحب دان
  

آزمون پاي راي 
ن) و به كمك

) و شبكه اج0/
 تحقيق است. 
يل آگاه ساختن

در و
خوش
صور
شهرد
سؤالي
سنجش

، گو1

  

بر
لاً ساو

استفا
تو اس
تاداس
 .شد

بر
آزمون

)75/
ابزار 
از قبي



د،  

يي 

ق  
 و   

ـاز   
عي 
ـه      
ـي  
ـه،   
ـر   
ده 
د.    
عي  
 ت   

دو  
ي،     
ه)  

كه        
عي   

مانـد بـاقي مـي       

ك فرد و كارايي
1 :122(.  

انطبـاه شـامل    
كت اجتمـاعي

 كمتـرين امتيـا
ذيرش اجتماعي
ول ارزشـمند بـ

بينـي واري پـيش    
علق بـه جامعـه
(در حـال تغييـ

ها با استفاد سخ
 مجـدد شـدند

ت اجتمـاعيلام 
 بـودن سـلامت

توانـد د  و مـي   
 پيونـد عـاطفي
هاي داوطلبانـه

 كيفيـت شـبك
ركت اجتمـاعي

نهـا محرمانـه ب

اري شرايط يك 
998(كييز، شد 

بعـد جداگانـه 
اعي و مشـارك

ساخته شده كه 
پذعي همچون 
ارائـه محصـو
تمـاعي (دشـو
ي (احساس تع
ش اجتماعي (

پاس قرار گرفتند.
س، كدگـذاري

سـلا قياس كـلّ 
ه منزله بيشـتر

 افـراد اسـت 
دوسـتي يـا ر  

ه ها و گروه من

ر در سـه بعـد
، مشـاـذاهب)  

ـات هـويتي آنه

گـذ شارز از 
ي مثبت» ميباش

 5ن مقوله در 
 پذيرش اجتما

   شد.
هاي مذكور س
 سلامت اجتما
ت اجتمـاعي (
ه، انطبـاق اجت
سجام اجتماعي

گويه و پذير ه
ورد سنجش ق

هاي معكوس ويه
 و همچنين مقي
ه نمره بالاتر به

وابط عيني بين
ها نظيـر دوستي

 رسمي در انجم

ر ن، ايـن متغيـ
وي پيـروان مـ

سـتند و اطلاعـا
  يع گرديد. 

تماعي عبارتند
لامت اجتماعي
ت اجتماعي، اين

عي،ايي اجتما
اي سنجيده جه

ه صل جمع گويه
هاي  ده مقياس

دن) و مشاركت
دام با پنچ گويه

) و انسي بر فرد
) هر يك با سه
 چهار گويه مو
ري و براي گو
ها  خرده مقياس

ي انجام شد كه
.  

ت افراد و يا رو
طريق انتخاب د
ريق عضويت 

عي پاسـخگويا
ن عقيده از سو

العه مختار هس
مورد نظر توزيع

سلامت اجت« :
سلا« بازتابي از 

 ميزان سلامت
تماعي، شكوفا

درج 5ك طيف 
تماعي از حاص

خردبود.  100 
، مهربان بودراد

يرامون) هر كد
كيلات اجتماعي
)گران براي من
ت اجتماعي) با

SPS، كدگذار
ت هر يك از خ
اي ري به گونه

خگويان است.
معرف ارتباطات
يررسمي (از طر
 رسمي (از طر

208(.  
 شبكه اجتماعي
، آزادي در بيان

شركت در مطا
امه بين نمونه م
 گيري متغيرها

جتماعيلامت ا
جامعه» كه اين 
منظور سنجش

انسجام اجت، ي
گويه در يك 20

زه سلامت اجت
يشترين امتياز 
عتماد بودن افر
 درك دنياي پي

تأثيري تشكيبي
 قائل شدن ديگ
جامعه، پيشرفت

Sافزار آماري 

مجموع نمرات
گذا نمره ه شد.

ي در بين پاسخ
م كه اجتماعي:

غير: باشد  داشته
گي و غيره) و

8: 1390هامانه، 
منظور سنجش
ستي با دوستان،
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جهت ش
پرسشنا
گ اندازه
سلا
او در ج
به م
اجتماعي

0جمعاً 
ساز

و بي 20
(قابل اع
جامعه،
بآينده، 
ارزش 
بودن ج
از نرم 
سپس م
محاسبه
اجتماعي
شبك
شكل د
همسايگ
(ذاكري
به م
(روراس
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ش

  

هاي 
  يـف  

د جـرّ  
 28اً 

يين،  
قـرار   

ترين 
مـره،   

 

گين  
ـوده  

  هد.
ركت   
عيـار   
  سـط 

ه ويت در گروه
ويه در يـك طي

ل و بقيـه مجه
جمعيت حدوداً

گروه پـاي 3در 
درصـد) قـ 67/

(كمت 24 دامنه 
 و حـداكثر نم

  .ت

حداكثر نمره

15  
15  
17  
21  
25  
83  

ميـانگه اسـت.    
بـ 83و  24كـه   

دهط نشان ميس
ـاعي و مشـار
 و انحـراف مع
 در سطح متوس

ت مدني (عضو
گو 13اً شامل 

يان متأهسخگو
ميانگين سنيّ ج

اقتصادي د ـ ي
/8رده ميـاني ( 

در  62/61ين 
حداقل 3دول 

ورده شده است
   و ابعاد آن

 حداقل نمره
3  
3  
4  
5  
5  
24  

ذكـر شـد 3ل  
ترين مقـدار كـ

تر از حد متوس
مشاركت اجتمـ
نمره، ميانيگن 
عي و ابعاد آن 

  ردار هستند.

) و مشاركتهبي
ه شد كه جمعاً

درصد از پا 55
يپلم داشته و م
پايگاه اجتماعي
سخگويان در ر

توجه به ميانگي
ر دارد. در جد
يك ابعاد آن آو

سلامت اجتماعي  
 نحراف معيار

27/2 
36/2 
14/2 
97/2 
17/4 
90/8 

 كه در جـدول
 كمترين و بيشت
ي زنان را بيشتر
كيفيت شبكه، م
قل و حداكثر 
ن شبكه اجتماع

طي برخورتوس

در مراسم مذهب
) سنجيدهخيريه

5ز آن دارد كه 
تي بالاتر از دي
العه به لحاظ پ
 كه اكثريت پاس

خگويان نيز با ت
سطح بالايي قرا
ف معيار به تفكي

  

هاي توصيفي  ماره
ان  ميانگين

74/7 
14/12 
75/11 
28/13 
71/16 
62/61 

پنج بعد است 
يز با توجه به ك
لامت اجتماعي

بعد ك 3نيز در 
حداق، 4جدول 

ه اينكه ميانگين
كه اجتماعي مت

، شركت د مايي
هاي خ ر انجمن

  ه شد. 

 
في حكايت از
گويان تحصيلا
ويان مورد مطا

اند  بندي شده 

جتماعي پاسخ
ين داده) در سط
گين و انحراف

آ: 3جدول 
 

 تماعي
 تماعي
 جتماعي
 تماعي

 تماعيج
 )كل(شاخص

عي مشتمل بر پ
ت اجتماعي ني

ست آمد كه سلا
 پاسخگويان ني
 است كه در ج
ت. با توجه به
خگويان از شبك

 

كت در گردهم
ي، عضويت در

اي سنجيده رجه

 هاي پژوهش
لاعات توصيطّ

ند. اكثر پاسخگ
 است. پاسخگو

ه ردهمرفّ ط وس
  اند. ه

ميزان سلامت ا
(بيشتري 83) و 

 تغييرات، ميانگ

ابعاد

انطباق اجت
انسجام اجت
شكوفايي اج
پذيرش اجت
مشاركت اج

( ياجتماع سلامت

سلامت اجتماع
ي سلامتص كلّ

به دس 62/61ت، 
اجتماعي ةشبك

ي سنجيده شده
آورده شده است
 دارد پس پاسخ

(شرك
هنري

درج 5

ه يافته
اط
هستند
سال 
متوس
گرفته
مي
داده)
دامنه

س
  

س
شاخص

است
ش
مدني
آنها آ
ر قرا



ت 
ـد     
ون   

ـه  
راد   
ون  
ار    
ـر      
كه 

 
  
  
  
  

حداكثر   ه
  نمره
59  

22  

20  
20  

رهايي است متغي
ن داشـته باشـ
گويان از آزمـو

 اجتماعي رابطـ
اجتمـاعي افـر
ين نتايج آزمـو
 مثبـت معنـاد
عي دارد. متغيـ
س هر چه شبك

  جتماعي

ت 
  ي

سلامت 
 اجتماعي

3/0  ***378/0
/0  ***299/0
0  **173/0 
/0  ***316/0

  و ابعاد آن

حداقل نمره

25  

10  

5  
4 

م اجتماعي از 
عي پاسـخگويا
تماعي پاسـخگ

ماعي و شبكه 
 هر چه شبكه ا

يابد. همچني مي
كايت از رابطـه
ـلامت اجتمـاع
عنادار دارد. پس

   خواهد بود.
 مختلف سلامت ا

رش 
  اعي

مشاركت
اجتماعي

26/0  ***311
19/0  ***260

11/0  *121/
*244/0***273

  
شبكه اجتماعي و ر

دامنه  
  تغييرات

34  

12 

15  
16 

 در حوزه علوم
تمـاعلامت اج 

ن سلامت اجت

ن سلامت اجتم
تر  رت روشن

 آنان افزايش م
 اجتماعي حكا
ت مـدني بـا سـ
طه مستقيم و مع
عي آنان بيشتر 
و ابعاد آن با ابعاد

كوفايي 
  تماعي

پذير
ااجتم

09/0 ***69
04/0  **97

107/0  5
034/0  ***

 
رهاي توصيفي متغي

انحراف معيار

64/5 

34/2 

05/3 
88/2 

ز مفاهيم مهم 
ي بر ميزان سـلا
جتماعي و ميزا

   است.
د كه بين ميزان

0/0<Pبه عبا (
لامت اجتماعي
و ابعاد سلامت
عي و مشاركت

يز رابطتماعي ن
سلامت اجتماع
ن شبكه اجتماعي و

/0    

انسجام 
  اجتماعي

شك
اجت

**210/04
**176/0  5

111/0  
***231/0

ه . آماره4جدول 

  ميانگين

68/39 

73/15  

83/12 
11/11 

ه عنوان يكي از
ش قابل توجهي
جرتباط شبكه ا
هره گرفته شده

دهد نشان مي 5
001جود دارد (

اشد ميزان سلا
كه اجتماعي و
شاركت اجتماع
اد سلامت اجت

يزان سم باشد ر
يس همبستگي بين

  05/0 كمتر از
 01/0طح كمتر از

/001طح كمتر از

انطباق 
ا  اجتماعي

***252/0  *

***211/0  *

088/0  
*147/0 

  ابعاد

 اجتماعيبكه
يفيت شبكه
 اجتماعي

 ركت اجتماعي
 شاركت مدني

كه اجتماعي به
رود نقش ظار مي

ن براي تعيين ار
گي پيرسون به

هاي جدول  ته
و معناداري وج

باتر   و منسجم
ن بين ابعاد شبك
فيت شبكه، مش
جتماعي با ابعا
تر ي افراد قوي

. ماتري5جدول 

داري در سطح عني
داري در سطح  معني

داري در سط * معني

  ابعاد

   اجتماعي
  ت شبكه

  كت اجتماعي
  اركت مدني
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شب
كي

مشا
مش

  

شبك
كه انتظ
بنابراين
همبستگ
يافت
مثبت و
تر قوي

پيرسون
بين كيف
شبكه ا

اجتماعي

* مع
**

***

شبكه
كيفيت
مشار
مشا
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ده
نوا
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در 
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جت
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زنا
ي 
ماع

جت
ه ا
بك
ش

  

ذكـر       
نـوع   
  لامت

  

نكـه   
ركت    

لامت 
ـبكه    

2/ ،

خص    
2/d 

  ود.
  براي

ب ـو  

سـت. شـايان ذ
 اجتمـاعي از ن
نون ميزان سلا

 ماعي

اند ضـمن اين ه
مـاعي، مشـار

جتماعي بر سلا
ي افـزايش شـ

df/هـاي   صـه       

ــاخ ــت. ش اس
dfر كوچـك   

شو  ارزيابي مي
ندازه تفاوت ب

هـاي خـ مـدل  

عكس شـده اس
ماعي و شبكه 

هاي مكن معرف

عي بر سلامت اجتم

ركت بودو مشا
مشـاركت اجتم

 تأثير شبكه اج
غير است يعنـي

  دد.
يـدي از مشخص
ــده ا ــتفاده ش

 ـ  ا مقـداـت، ام
مطلوب 3ر از 

عنوان ا   كه به
RMS بـراي م

مـنع 2 شماره 
ن سلامت اجتم

ترين م شود مهم

تأثير شبكه اجتماع

جام، پذيرش و
عي به ترتيب م

شود ميزان  مي
متغتقيم اين دو 
گرد خگويان مي

يـل عامـل تأيي
RMSEA اسـ
اسـبـل قبـول   

مقادير كمتر و 
 خطاي تقريب

SEA شاخص 

ري در نمودار 
ميزانقيق يعني 

ش ه ملاحظه مي

معادله ساختاري، ت

ي، انطباق، انسج
ن شبكه اجتماع

  
مشاهده  2ره 

نده رابطه مستق
جتماعي پاسخ
بي مـدل تحليـ

CFI ،IFI  وA

ي يك مدل قاب
 )1384(هومن، 

آورد واريانس 
 استفاده شود. 

   ساختاري
عادلات ساختار
اصلي اين تحق
كههستند. چنان

. مدل م2ر شماره 

 بعد شكوفايي
ي سازه مكنون
كه بوده است.
در نمودار شما
دهن ت كه نشان

ايش سلامت ا
ش بـراي ارزيـاب

 TLI ،NFI،

معيار ثابت براي
(هتر مدل دارد 
ت از جذر برآ
ائه كرده است

 

سازي معادلات
تايج تحليل مع
ر ت كه دو متغي

رهاي مكنون ه

نمودار

ماعي به ترتيب
هاي فترين معرّ

ي و كيفيت شبك
طور كه د  همان
است 45/0ماعي 

ماعي باعث افز
ر اين پژوهش

RMS ،GFI،

2 فاقد يك م
ت بر برازش به

وصيه شده است
رجه آزادي ار

الگوس
نت
است
رمتغي

 

  

اجتما
تر مهم
مدني
ه
اجتما
اجتما
د

SEA

2/df

دلالت
تو
هر در



في 
/0 

RM 

0  

ـن           
ي  

ي       
ـي     
ت   
ت     
گي   
رو  
تي  
ي  
ـع  
 و  
ت، 
ك    
ـو  
ده    

د برازش ضعيفي
/90بزرگتـر از   

CFI  MSEA

94/0  070/0

ـه مطلـوب ايـن
هـاي وسـط داده      

  .ت

 سـاير نهادهـاي
ردهـاي اساسـي
ايد. بـه عبـارت
شـد. بـه عبـارت
ن در چگـونگي
گي آن در گـر
ين اين سـلامتي

هـاي ز شـاخص      
ه و جوامـعانواد    
(گلشـيريدارد    

 در جهان است
جامعـه، تـدارك

سـ  نان از يـك 
تي را بـه عهـد

يا بيشتر باشد 
بايد برابر يـا ب 

  دله ساختاري
  TLI  I

0  915/0  3

وجـه بـه دامنـه
دوين شـده تو
دل برقرار است

ـر جامعـه در 
ر نتوانـد كاركر

نما ت عديده مي
برخـوردار باش

تـوان معه را مي
ي، رشد و بالند
خانواده در تأمي
 زنـان يكـي از
ن زيربنـاي خـا
ده و جامعـه د
 سلامت زنان 

سـلامت جيت 
 زنان است. زن
شت و تندرسـت

RM  10/0آنها
 CFI  وIFI 

ي كليت مدل معاد
NFI  IFI

907/0  944/0

ـاختاري بـا تو
ل مفـروض تـد

ها به مد ش داده

ركـان مهـم هـ
. خانواده اگـر
دچار مشكلات
خانواده سالم ب
و فروپاشي جا

ه سلامتياي ك 
كي از اركان خ
 كـه سـلامتي 
سـلامت زنـان
ـلامت خـانواد
عيت نامطلوب

مسئولياي از  ده
حراني بر عهده 
نه حفظ بهداش

MSEAيي كه 

،TLI ،NFI،

هاي ارزيابي شاخص
CM GFI 

  962/0  

دل معادلـه سـ
ست كـه مـدل
ت ديگر برازش

 از نهادها و ار
گذارد ه اثر مي

د جامعه را داي
هد بود كه از خ
مل يا سقوط و

خانواده) 2: 13
زن به عنوان يك
شرايطي اسـت 
 تلقي شده و س
ن و استمرار سـ
 حاكي از وضع
امع بخش عمد
ك در مواقع بح
خانگي در زمين

هاي  است. مدل
،GFI ، مقدار 

   شود. 

برآورد ش .6 جدول
DFMIN/DF

19 386/2 

ابي كليـت مـد
ع بيانگر اين اس
شوند، به عبارت

 به عنوان يكي
ت كلي جامعه

خوبي ايفا نما 
رتي سالم خواه
 سعادت و تكام

391 و زارعان، 
 و پوياست و ز
كند. اين در ش
ر سازمان ملل 

اي در تأمين ژه
شواهد اما )، 2

ه در تمام جوا
داشت و كمك

ه خهاي روزمرّ ي

يا كمتر 08/0 
بر پايه قرارداد،
 مدل پذيرفته 

ج
  CMINF

 337/45  9

هاي ارزيا خص
ها در مجموع ص

ش ش حمايت مي

  گيري و نتيجه
ضعيت خانواده 

ي و در وضعيت
ه ا در جامعه ب

جامعه در صور
كي از عوامل 

(پناهيها ديد  ه
اعضايي سالم 
ك سزايي ايفا مي
يافتگي از منظر
د و اهميت ويژ

2253: 1390ن، 
 حالي است كه

ش بهدت، آموز
ي از تيمارداري
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برابر با
دارند. ب
باشد تا

 

شاخص

 مقدار
  

شاخ
شاخص
پژوهش

  

بحث و
وض

اجتماعي
خود را
ديگر ج
ديگر يك
خانواده
وجود 
نقش بس
ي توسعه

باشد مي
همكاران
اين در

بهداشت
بسياري

62
سال دوم، شماره

99بهـار 



  
  5م، شماره 

139 

63
سال دوم

99بهـار 

ده
نوا
خا

در 
ي 
ماع

جت
ت ا

لام
 س
ن و

زنا
ي 
ماع

جت
ه ا
بك
ش

  

رنـد.      
شان  

شـت  
پـاي   
كـرد    
ن نه 
أمين 
ه بـه    
لامت    

رو  ش   
 اين 
. بـر    
قـرار     
عي و   
رش  
ركت    

س و   
 5ران  

دنـد    
دارد.  

  ـــــ
1  - M
2- G
3- L
4- S
5- A

نيـز عهـده دار
عملاً هم خود
، ارتقاي بهداش
رزندان را بـه پ
ه نظـر و عملك
سلامت دختران

ي در تأش مهم
در ايـن مقالـه
ر ارتقـاي سـلا

ـژوهش پـيش
ر داد. محقق به
ر بـوده اسـت.
طح متوسـط قـ
شـبكه اجتمـاعي
 از طريق پـرو
وسـتان و شـر

گيسـي، فيليـپس
سـون و همكـار
ـتند كـه معتقد

اعي وجـود د ـ      

ـــــــــــــــــــ
Montgomery e
Gyasi, Phillips 
Li and Zhang 

tephen et al 
Amberson et al

ن خـويش را ن
 زنان است و ع

. در هر حال،)
نيه شوهر و فر
نابراين مطالعـه
د. از آنجا كه س
شد و آنان نقش

 ،1388 :148 (
 اجتمـاعي در

م اجتمـاعي، پـ
رد بررسي قرار
ماعي تأثيرگذار
ن بـالاتر از سـط

ش معنادار بـين  
عي بر سلامت 
غت فرد بـا دو

  ت.
)، گ2020( 1ن  

)، آمبرس2011
) هسـ1391ي (  

سـلامت اجتم ـ      

ـــــــــــــــــــ
t al  
and Abass  

l 

ت به فرزنـدان
نيز عموماً با ك
169: 1383، س

نند و ضعف بن
. بن)158: 1383

يابد تي ويژه مي
بخش را بهبود مي

فيري و ايمانيان
نقش شبكهعه 

 در حوزه علوم
مورخگويان را 

نان شبكه اجتم
عي پاسخگويان
رابطه مثبت و 
ر شبكه اجتماع
ردن اوقات فرا

ها و ... است من
ري و همكـارا

( 4و همكـاران 
ريبـي و مهـري
تي بـه ويـژه س

ـــــــــــــــــــ

موزش بهداشت
جعه به پزشك

آبوت و والاس( 
دان ش زنان مي
3، وت و والاس

جتماعي اهميت
كه نسل آينده ر

(سفواهند كرد 
ي زنان و مطالع

  يم.
نظري موجود 
اجتماعي پاسخ
ت اجتماعي زنا
سلامت اجتماعي
ري حاكي از ر
ه ناشي از تأثير
براي سپري كر
معه مدني، انجم

مونتگـومر قات
)، استفن و201

)، هزارجر139
ـاعي و سـلامت

ـــــــــــــــــــ

آممسئوليت گر 
ه ضرورت مرا
د پزشك ببرند
ا در گرو آموز

آبو(نويسند   مي
ويژه سلامت ا
 خودشان، بلك
 جامعه ايفا خو
لامت اجتماعي
اي ر يزد پرداخته
ت تجربي و ن
عي و سلامت ا
 ارتقاي سلامت
ت آمده ميزان س

هاي آمار آزمون
ست اين رابطه
يجاد فرصت بر
 اجتماعي، جام

كننده تحقيقا د
15( 3 و ژانگ
4ورز (  و نيك

ن شـبكه اجتمـ

ـــــــــــــــــــ

 

د، از سوي ديگ
گيري درباره يم

 فرزندان را نزد
درستي ملت ر
سر و مادر آنان 
 به سلامتي به 
كيفيت زندگي
مت خانواده و 
سي وضعيت س
ماعي زنان شهر
ا توجه به ادبيا
ه شبكه اجتماع
ه رسيد كه در
 نتايج به دست
 نتايج تحليل آ
مت اجتماعي ا
يه مشاركت، اي

هاي   در گروه
ها تأييد ين يافته

)، لي2019( 2س
پناه  )، يزدان20

ستگي قوي بين

ـــــــــــــــــــ

دارند
تصمي
بايد ف
و تند
همسر
آنان ب
تنها ك

سلامت
بررس
اجتما
با
رابطه
نتيجه
طبق 
دارد.

سلامت
روحي
فعال
اي
اباس

)010
همبس

ــــــ
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 از        
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 به 
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ت       

ـر   
ـر   
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ان   
ي 

 به 
ت    

تمـاعي هسـتند
ي را يـك عامـ
 بـركمن معتقـ
ـر سـلامتي دار
تمـاعي فـرد د

هـاي ت در نقـش   
راه گـروه كـه 

. علاوه بر ايـن)
قويت كرده و 

مچـون سـلامت

متعاقبـاً سـلامت

هـا اثـ خـانواده   
عي اسـت و هـ
 او نيـز افـزايش

ـاوري در زنـا
ي زنان و اعضاي

دد افرادي كه 
هنـد و وضـعيت

 و سلامت اجت
ـبكه اجتمـاعي
ين صورت كه
 سـودمندي بـ
 همكـاري اجت
تان، مشـاركت
ـردن بـه همـر

)43: 1383ـور،  
را در جامعه تق
حث مهمـي هم

اعي زنـان و م
  گذارد: ر مي

لامت زنـان و خ
حمايت اجتماع
ت اجتمـاعي 

اد و خودبـعتم ـ  
يستي اجتماعي

د كرد كه به مد
ي را تقليـل ده

شبكه اجتماعي 
د و پولاند شـ

ي كردند. به اين
ي هدفمند آثار
ه مشـاركت و
 خود با دوسـت
ي و تفـريح كـ

پـ (خيراله دارد 
ري اجتماعي ر

در مورد مباح 
 2005(.  

سـلامت اجتمـا
لامت آنان تأثير
تماعي بر سـلا
ي اجتماعي، ح

، ميزان سـلامت

ط بـا كسـب اع
 موجبات بهزي

ن كمك خواهد
رايطيچنين ش ـ

 شند.
  

  
  

ي بالاي بين ش
ركمن و واكفيلد
ت اجتماعي تلقي
رتباط اجتماعي
رورش روحيـه
اوقات فراغت

هاي مـذهبي ت
ستند، به همراه
جتماعي خوديار
اني با يكديگر
كفيلد و پولاند،
شرط تحقـق س
مكانيسم بر سلا

يت اجتي حما
هاي  مهم شبكه

رخوردار باشد

 غني از روابط
در آنان شده و

زنانمطلوب به 
عيِ برآمده از چ
ن را بهبود بخش

 
 

يانگر همبستگي
بردازاني چون 

ه ويژه سلامت
ي صميمانه و ار

پـرزيـرا  ) 200
 سپري كردن ا

رايش به فعاليت
ور اجتماعي هس
قدند شبكه اجت
دهند تا به آسا

(واكگفتگو كنند 
ش تماعي پيش

ت كه با چند م
گري ي با ميانجي

از كاركردهاي
يتي بيشتري بر

ماعي پايدار و
هاي همياري د

 كند.  مي

ي در شرايط نام
شارهاي اجتماع
شا ود و خانوده

ي نظري نيز بي
پرد  ميان نظريه

ر بر سلامتي به
روابط اجتماعي

0 و همكاران، 
هاي اجتماعي،
ي و شغلي، گر
اي بارز حضو
د و پولاند معتق
د ات امكان مي

شان گ خانواده
راين شبكه اجت
ي خانواده است
شبكه اجتماعي

زيرا يكي ا ؛رد
د از منابع حما

. 

يك شبكه اجتم
تقويت هنجاره
ه آنها را فراهم
شبكه اجتماعي
تماد دارند، فش
ت اجتماعي خو
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 نشر 

يـزان   
، عي)     

 ملاو
ــارم، 

ر بـر    

رمايه     
-عـه    

ــة  ـ

ري و  
: 1ارة

اعي 
   يزد.
 انميز

سي 

 يـن،  
13 ،(

عراقي، تهران:  م

بـر ميـثر ؤـل م ـ 
حمايـت اجتمـاع

عو)، 1388( روغ
ــري ، دوره چهـ

اجتمـاعي مـؤثرّ

 تأكيـد بـر سـر
سـي ارشـد جامع

مجلـّـ، جتماعي
2.  

سلامتي و بيمـار
ما دوره اول، ش ـ

و عوامل اجتما
ي، دانشگاه يزد،

مي و جتماعيا ه
شنا امه جامعه

، علـي آذدواري   
391(  منتظـري

61-611. 

جمه: منيژه نجم

عوامـ، )1390 (
ـد بـر ميـزان ح

. 
، فريناصرو مه
هش پرستاوپژ

انواده و عوامل ا

ي بـالامت روان
نامـه كارشناس ن

جاسلامت  يها
207: 253-244

اختي مفاهيم س
،م اجتمـاعي 

عي واجتمايت
شناسيشد جامعه

سرمايه يلّفهها
فصلنا، مشهد ر

ي، سـپيده اميـد
ـدايتي و علـي

9: 5مارة هم، ش

. ترجناسي زنان

فـهطعا ،آريـن 
كيـأصفهان (با ت

.99-113 :2ارة
نعيم، سيدفاطمي

پ، هش كيفيوژ

)، سلامت خا13

ماعي مؤثرّ بر سلا
د بهشتي، پايـان

شاخص ،)1383
7-208 هايهمار

شنا طالعه جامعه
دانشنامه علو

ن احساس امني
 كارشناسي ارش
ّ يوند معنايي مؤ

نو مپيا هنشگادا
.  

، مهدي عبـادي
اصغر هـعلي ون،
، دوره يازدهيش

شن جامعه)، 13

و دقي، محمـد
شهر اص ساله 24

ماش، دوره يكم
س؛ نهزافر، ودير

يك پژ :انهر تهر

391، منصوره (
 .1-39: 59مارة

سي عوامل اجتم
ن دانشگاه شهيد

 ران.

3( لجلادسيّ ،ت
ماال نوزدهم، ش

مط)، 1388( سارا
تران دانشـجو،

بررسي ميزان
نامه . پايانيزد)

تأملي بر پيو )،1
ننشجويادا ين
174-149: 5ة

، فرانك فرزدي،
مفتو ست، فرزانه

پايش ةفصلنام، ن

383( كلر والاس

صاد ؛ادي، اعظم
تا 15جوان  ن

شناسي، روان
كاكرزاده  قاسم 
شهر دساكن  ن

حسين و زارعان
مش،  اجتماعي

)، بررس1383(ر
وردي دانشجويان
هيد بهشتي، تهر

داتالسّراصد و ار
سا، ديقتصااـ

جه و ايمانيان، س
سلامتي نزد دخت

)،1390( راضيه
ي  موردي: شهر

1391( حسن دم
بيدر  جتماعيا ت

مارةدوره دوم، ش
ژيلاصديقيود؛

پرس فسون آيين
انيدگاه مردم اير

 

 ع و مĤخذ

ك آبوت، پاملا و 

آبا ابراهيم نجف 
ت اجتماعي زنا
نامه سلامت و

؛ورسر، ييزوپر 
ناز اعي سلامت

 .6ـ15: 15رة

ح پناهي، محمد 
فصلنامه علوم

پور، اكبر خيراله 
اعي، مطالعه مو
سي، دانشگاه شه

حمير دي،سجا 
ـ سياسي عات

سفيري، خديج 
هاي مرتبط با س

-145. 

هامانه، ر ذاكري 
آن (مطالعهربر
محمّ ن،شربتيا 

سلامتاز  يمند
د، ننااجو تعا
، محمطاووسي 

ون جهانگيري، ا
ت سلامت از دي

منابع
-
 ني.

-
سلامت
فصلن
-

جتماا
مارش

-
فآن، 
-
اجتما
شناس
-
اطلاّع
-

رفتاره
166-
-
مؤثر
-
مهبهر

مطالع
-
كتايو
يتاهمّ



ت 
، ه 

 ـي 
ده  

 ط

 ـلا 
يه  
دم 

ر و     
نر    

ده  
و  ا

دم   

ظر 
  ت و   

ي و  

 يع   
 3 :

 مرتبط با كيفيت
زن و جامعـه ة

  ش. 
 و آرش  نجيمـ

دانشـكددارد؟،    

مرتبط زندگي ت

 فهان.
يـژ، جهـانگيري 

سـميو  هـدايتي  
ت از ديدگاه مرد

شـجويان دختـر
گاه شـهيد بـاهن

سـپيد ،آذيـن  ي
نيا ادات وحداني

 از ديـدگاه مـرد

منظن از نالامت ز
هشـي بهداشـت

و سلامت روانـي

سـلامت اجتمـاع
مارةششـم، ش ـ  

فرهنگي ـ  اعي
ةفصلنام، )ازشير

 انتشارات فروزش
 سادات صحافي
رابطـه وجـود د

كيفيت و جتماعي
1-147. 

، اصف و جوانان
ج تـايون ك، سـت 
اصـغر ه علي سي،

مطالعه سلامت :ن

 اجتمـاعي دانش
دانشـگشناسـي،

ليعدسـي ، ريگي 
االس مريم، مفتون

العه سلامتمط

)، ســلا1387( 
ــ پژوه ب علمي

مايه اجتماعي و
59 :88-41. 

بـا س يجتمـاع   
سال بيسـت و ش

جتماا يها عامل
ساكن شهر ش ي

تبريز: ،سازمان
معصومهدگان، 

لامت در زنـان ر
226-2253. 

اج هايشبكه ط
57: 2مارة ، ش

لامت نوجوانان
پرس آيـين  سـون 

محمود طاووس،
وامل مؤثر بر آن

-467. 
 ميزان سـلامت

شجامعـه ي ارشد 

جهـانگ تـايون ك
فرزانه م، فرزدي

عي و سلامت: م
1-194. 

بتــول احمــدي
 مجلات منتخب

-133. 
حليل رابطة سرم

9 مارةشوزدهم، 
رابطـه عوامـل ا
، سسي كاربردي

ع)، بررسي 138
يها ادهخانو :طالعه

ديريت پوياي س
زاد دري، زيبافرج

خود مراقبتي سلا
1: 166رة ما ش
ارتباط)، 1397 (
سال هفدهم، ش

قشه جامع سلا
فسا، آذين ليع ،ي

،ي، فرزانه مفتون
 مردم ايران و عو

475: 4مارة  ش
 عوامل مؤثر بر

ننامه كارشناسي

،طاووسيحمـود
فرانك ف عبادي،

اجتماع  از روابط
83: 2مارة ، ش

ب واني ســاداتي
تحليل محتواي

255: 2مارة  ش
تح ،)1391االله (

دوره نو ،تماعي
ر)، 1394يبـه (

شناسجامعه، ن

9 اسلام آقاپور (
مط ردمو نة(نمو

4-27.  
مد ،)1390( صر

 غلامحسين صد
كرد خانواده و خ
ل بيست و نهم،
مشيدي، انسيه.

پايشتهران:  ن،
نق)، 1391ضا. (

يدواريامپيده س
فرانك فرزدي، 

يزان شادكامي م
زدهم،، دوره يا

)، بررسي1389
يانهنر كرمان. پا

محم، صـديقي  لا
مهدي عپرست،  
ارزيابي مردم)،

، دوره دوازدهم
ســيدمحمدها؛

ان (تيردر الامت
دوره ششم،، ن
اسدا ،مهري و ر

لنامه علوم اجت
ورز، طي  و نيـك

باهنر كرمان ديه

نايت، حليمه و
( ادهني خانوروا 

46: 2مارة ل، ش
اص، نفرهمندقهي

لشيري، پرستو،
)، آيا بين عملك

، سالي اصفهان
رادي، علي و جم

بزرگسالان در ت
عليرض، نيا قياصد

س ي، علي،نتظر
مهدي عبادي ،

مي)، 1391( .ـان
فصلنامه پايش

9ورز، طيبه ( ك
شگاه شهيد باه

  كرمان.
يلاژمقي، مروئه،

آيينافسون ي،
)1392. (تظري

فصلنامه پايش
علــيبو، اهيرداد
سلاو شت ابهد 
پژوهش زنان)،

زارجريبي، جعفر
فصل اجتماعي،

پنـاه، لـيلا زدان
دانشگاه شه اني

9. 
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