
 

 

 اثر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی با میانجیگری اخلاق توسعه اجتماعی

 

  مجید کفاشیو   علی فلاحی

 
 چکیده

از طرفی یکی . امروزه مفهوم سلامت اجتماعی در کنار دوبعد مهم دیگر سلامت جایگاه وافری پیدا نموده است

اعی و توسعه شهرها توجه به مفهوم ارتقاء از برنامه های مهم سیاستگزاران اجتماعی برای تحقق سلامت اجتم

این تحقیق درصدد است . همیشه منجر به سلامت اجتماعی نخواهد شد کیفیت زندگی لزوماً. کیفیت زندگی است

روش . رابطه کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی را با کنترل و میانجیگری اخلاق توسعه اجتماعی تبیین نماید

جامعه آماری این تحقیق کلیه شهروندان ساکن در شهر تهران . و شیوه پیمایش بودانجام تحقیق از نوع میدانی 

تعیین  483حجم نمونه تحقیق به میزان . شیوه نمونه گیری به صورت خوشه ای چند مرحله ای بود. هستند

تحقیق  برای آزمون فرضیه های. گردید ولی برای جبران خطاهای مرسوم در نمونه گیری این میزان افزایش یافت

از ضرایب همبستگی پیرسیون و تفکیکی و برای آزمون مدل نظری تحقیق از مدلسازی معادلات ساختاری به 

نتایج ضریب همبستگی تفکیکی نشان داد همبستگی کیفیت زندگی بر سلامت . کمک نرم افزار لیزرل استفاده شد

ه ولی متغیر کنترل، منجر به تضعیف شدت اجتماعی با کنترل متغیر اخلاق توسعه اجتماعی همچنان معنی دار شد

در آزمون مدل نظری تحقیق مشخص شد که کیفیت زندگی از طریق اخلاق توسعه اجتماعی با . رابطه می شود

در این مدل اثر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی به صورت مستقیم معنی دار . سلامت اجتماعی رابطه قوی دارد

 .گذار کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی، سلامت روان می باشدهمچنین مهمترین مولفه اثر. نشد
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 مقدمه

 و روانی و جسمی سلامت کنار در سلامت، ابعاد از یکی بعنوان اجتماعی، سلامت امروزه

 از بودن عاری فقط سلامتی دیگر، که ای گونه به است؛ یافته ای گسترده اهمیت و نقش معنوی

 چگونگی و اجتماعی روابط در انسان عملکرد چگونگی بلکه نیست، روانی و جسمی بیماریهای

 شمار به جامعه کلان سطح در فرد سلامت ارزیابی معیارهای عنوانه ب نیز اجتماع از وی تفکر

فاده از مدلهای زیستی، بیشتر مطالعات مربوط به سلامت با است(. 1 : 488  آرام، سام) آید می

 قرار بر وجه خصوصی از سلامت تأکید دارند، ولی افراد درون ساختارهای اجتماعی و ارتباطات

 (.48۱ یان و همکاران، کبرا)هستند  رو اجتماعی بیشماری روبه کالیفدارند و با چالشها و ت

 محسوس کشور های هعرص تمام در آن نبود آنچه موجود، های کاستی وجود با ما کشور در

 اجتماعی جنبه به توجهی بی این. است سلامت اجتماعی و روانی ابعاد به توجهی بی است،

 روانی، ابعاد در افراد پذیری آسیب افزایش موجب سازی، جهانی و ارتباطات عصر در سلامت

 اجتماعی های آسیب سایر و تحصیلی افت خانه، از فرار دخانیات، مصرف به گرایش خودکشی،

:  4۱ فتحی و همکاران، ) شود خاص توجه آن به باید که است موضوعاتی جمله از و شود می

 اجتماعی زندگی تعامل در مهمی نقش که است سلامت ابعاد از یکی اجتماعی سلامت. (2  

کند چرا که  فراهم را اجتماعی توسعۀ اسباب تواند می جامعه در آن گسترش و انسان دارد هر

 جزء پیش سلامت عامل فردی، دیدگاه از. است جامعه هر انسانی سرمایۀ از بخشی سلامت

شمار  به جوامع سایر در ها انسان اجتماعی و اقتصادی فعالیت اشتغال، اصلی شرایط و نیازها

 جامعه با افراد همسویی میزان مانند مواردی بر نیز اجتماعی و روانی جنبۀ از سلامت،. رود می

 کند می تعیین را جامعه یک کار نیروی کیفیت و گذارد می اثر ودخ جامعۀ از افراد و درک

 گوناگونی منابع کمیت و کیفیت دربارة سلامت، اجتماعی های کننده تعیین(.   : 488 ارفعی، )

 مروری (.3 : 118   رافائل،) دهد می قرار دسترس در خود اعضای برای یک جامعه که است

 زندگی کیفیت. است زندگی کیفیت نشانگرهای از یکی سلامت، که دهد می نشان ها پژوهش بر

 را انسان زندگی کمی به بعد توجه که فناوری پیشرفت و شدن صنعتی روند گسترش دلیل به

 دهه چند طی انسان، کیفی زندگی های جنبه از غفلت دنبال به نیز دهد و می قرار مدنظر

 هر. است گرفته قرار انسانی علوم نو متفکرا اندیشمندان توجه مورد غربی کشورهای در گذشته

 زندگی کیفیت از آن شهروندان که بود خواهد لازم برخوردار نشاط و پویایی از زمانی جامعه

                                                           
 
 Rafael 
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 مولفه از یکی و توسعه اصلی ارکان از یکی زندگی کیفیت پس. برخوردار باشند مطلوب و کافی

 توسعه محور را آن باید هنتیج در و است زندگی وضعیت ارتقاء و برای شکوفایی اساسی های

 اندازه شناخت، اخیر، در چند دهۀ. نمود و اقتصادی و پایه سلامت جامعه قلمداد اجتماعی

 این. است بوده ها دولت ریزان و برنامه محققان، اصلی اهداف از زندگی کیفیت بهبود و گیری

 اقتصاد، پزشکی، شناسی، همچون روان ها رشته از بسیاری توجه مورد تحقیقاتی و علمی عرصۀ

 مؤسسۀ های داده پایگاه رو، براساس این از است؛ بوده جغرافیا و شناسی، جامعه محیطی، علوم

رضوانی و )است  شده انجام زندگی کیفیت تحقیق دربارة هزار 55 از علمی، بیش اطلاعات

  ۱3 سال بار اولین برای برسلو و در زمینه سلامت اجتماعی نیز بلوک. ( : 482 منصوریان، 

 درجۀ با را اجتماعی سلامت مفهوم آنها .پرداختند اجتماعی سلامت مفهوم به پژوهشی در

 این افراد.طراحی نمودند را اجتماعی شاخص سلامت و کردند مترداف جامعه اعضای عملکرد

 به فردی، سلامت روانی و جسمی، اجتماعی ابعاد در گوناگون های پرسش طرح با کردند تلاش

سنجش سلامت . ( 3: 485 فروم، ) یابند دست جامعه در فرد عملکرد و فعالیت میزان

اربردی حائز اهمیت است کاز لحاظ نظری و هم از لحاظ و شناسایی عوامل موثر بر آن اجتماعی 

اهمیت  .باشدنیز ر در جهت بهبود شرایط زندگی ثهای موغیربا شناخت متهمراه  دمی توان

ه در کهای اجتماعی سلامت، از موضوعاتی است کننده ینموضوع تحقیق و انگیزه انتخاب تعی

متناسب با آن، به سلامت  و ران را به خود جذب کرده استگهای اخیر توجه پژوهشدهه

سنجش . اجتماعی نیز به عنوان یکی از عوامل مؤثر بر کیفیت زندگی افراد، توجه شده است

ادی جوامع، نیروی انسانی یکی از ی، اجتماعی و اقتصگسلامت در فرآیند رشد و توسعه فرهن

مطالعات و تجربیات پیشین نشان می دهد در برخی از . رود مهمترین عناصر به شمار می

جوامع اگر چه میزان کیفیت زندگی در سطح مطلوبی قرار داشته ولی ضرورتا منجر به تحقق 

م کیفیت زندگی بر اثرگذاری مفهو لذا احتمالاً. سلامت در جامعه یا سلامت اجتماعی نشده است

سلامت اجتماعی تحت تاثیر متغیرهای دیگری است که می بایست در این چرخه مورد توجه 

های تکنولوژیکی و در میان پیشرفت سخت افزارهای توسعه اجتماعی مانند پیشرفت. قرار گیرند

طه افزایش کیفیت زندگی و رفاه اجتماعی و برخورداری جامعه از اخلاق توسعه اجتماعی راب

به این صورت که تغییر در نگرش ها و باورها توسط اخلاق توسعه اجتماعی . تعاملی وجود دارد

با توجه به اینکه  .(4 : 438 ورجاوند، ) شرایط را برای بهبود سیستم اجتماعی مهیا می سازد

در اینجا بهبود کیفیت زندگی یک امر عینی و مشاهده پذیر است و سلامت اجتماعی به عنوان 
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شود، این تحقیق به دنبال تبیین نوع رابطه قق و بهبود سیستم اجتماعی در نظر گرفته میتح

 .  کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی با کنترل متغیر اخلاق توسعه اجتماعی می باشد

 

 ادبیات نظری

 افراد سلامت در کننده تعیین نقشی جامعه و است جامعه سلامت بنیان و پایه فرد سلامت

 وضعیت. شد قائل حدومرزی آنها بین توان نمی که اندوابسته هم به چنان آن دو این. کند می ایفا

 بر همچنین و آنها عواطف و سلامت بر گوناگون های شیوه به جامعه افراد تک تک سلامت

 جامعه، افراد سلامت تأمین رو این از. گذارد می تأثیر جامعه اجتماعی و اقتصادی های شاخص

 .شود می تأکید بسیار آن بر امروزه که است اهمیت حائز آنها اجتماعی سلامت خصوص به

های  گروه و دیگران خانواده، با روابطش کیفیت از فرد ارزیابی را اجتماعی سلامت لارسن

را  فرد سلامت از بخشی اجتماعی سلامت مقیاس که است معتقد وی. کند می تعریف اجتماعی

در واقع   و است اش اجتماعی محیط و زندگی از فرد ایتینارض یا رضایت نشانگر که سنجد می

(. 48۱ همکاران،  و اکبریان) است رفتار و تفکر احساس، همچون فرد درونی های پاسخ شامل

زندگی  محیطی و اجتماعی ابعاد شمول با و تر جامع مقیاسی ارائۀ با را اجتماعی سلامت کییز

 این بر را داد، فرض انجام آن از پس که حقیقاتیت و مقیاس آن در کییز. کرد سازی مفهوم فرد

 ارزشیابی معیارهای اجتماعی با را شان شخصی عملکرد و زندگی کیفیت افراد که گذارد می

 هم روی که هایی است مؤلفه و اجزاء دربرگیرندة اجتماعی سلامت ترتیب این به. کنند می

 به .(12 : 48۱ موحدی، )است  سبمنا زندگی از فرد برخورداری کمیت و کیفیت نشانگر رفته

 آیا" :است سؤال این به پاسخ سلامت، به مربوط مطالعات تاریخچۀ در گمشده حلقۀ کییز، نظر

 پذیر اجتماعی امکان معیارهای به توجه بدون افراد شخصی عملکرد و زندگی کیفیت ارزیابی

 فرد از ارزیابی یمعنا به را اجتماعی سلامت مفهوم سؤال، این به پاسخ در کییز "است؟

 است وی معتقد .کند می مطرح سلامتی مهم ابعاد از یکی عنوان به اجتماع برابر در عملکردش

 به معیارهای توجه بدون توان نمی را فرد شخصی عملکرد و زندگی کیفیت روانی، بهداشت

 لشام و روانی، هیجان سلامت از پیش چیزی زندگی در خوب عملکرد و کرد ارزیابی اجتماعی

 اجتماعی، نظر از سالم فرد(.  : 48۱ همکاران،  و رفیعی) است اجتماعی های چالش و تکالیف

 جامعه به داند؛ می و شکوفایی رشد برای بالقوه و کردنی درک معنادار، مجموعۀ یک را اجتماع

 از سالم، فرد. است سهیم پیشرفت آن در و شود می پذیرفته جامعه سوی از دارد، تعلق احساس
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 داشته خود اجتماعی های به گروه تعلق احساس که دارد خوبی عملکرد زمانی اجتماعی نظر

ابعاد پنج گانه سلامت اجتماعی که . بداند شریک آن پیشرفت و اجتماع در را خود و باشد

را تشکیل می دهد که شامل  سلامت اجتماعیمطرح گردیده است زیربنای متغیر « کیز» توسط

ام اجتماعی، همبستگی اجتماعی، پذیرش اجتماعی و مشارکت جسشکوفایی اجتماعی، ان

بعد شکوفایی اجتماعی ارزیابی توان بالقوه و مسیر تکاملی اجتماع و  سبر اسا. است اجتماعی

بت ثباور به اینکه اجتماع در حال یک تکامل تدریجی است و توانمندیهای بالقوه برای تحول م

 و شرایط مورد در سالمتر افراد .شودروندان شناسایی از طریق نهادهای اجتماعی و شه ادارد ت

 پیوسته هم به اجتماع یک در که را پتانسیلی می توانند آنها. هستند امیدوار اجتماع آینده

. یابد بهبود آنها چون انسانهایی برای تواند می جهان که دارند باور و دهند تشخیص دارد، وجود

اصلی رهیافت های فردگرایانه را اتخاذ و  اجرای ی،اجتماع سلامت از اجتماعی همبستگی بعد

خصوصیات فردی رابطه  که این رهیافت توضیح می دهد. آنها را در سطح کلان توسعه می دهد

و خوی افراد تحت تاثیر محیط طبیعی و اجتماعی که  قنزدیکی با شرایط اجتماعی دارد و خل

ی اجتماعی سنجشی برای کیفیت پارچگیکبعد انسجام یا . گیردکنند قرار میدر آن زندگی می

افراد باید سعی کنند تا یک حس تعلق به کل . باشد روابط افراد در رابطه با جامعه و اجتماع می

دنیا را در خودشان بوجود بیاورند، نه در تمام طول زندگی فقط وابسته به دوست داشتن غیر 

. قسمتی از جامعه هستند که ندکن افراد سالم احساس می. مشروط خانواده و دوستان باشد

مشترکی بین آنها و کسانی که  چیز مردم معتقد هستند،بنابراین انجام آن درجه ای است که 

ی آن درجه ای است که مردم چگارپنین یکچهم. سازند، وجود دارد واقعیت اجتماعی آنها را می

اجتماعی، افرادی  شدر بعد پذیر. احساس می کنند که متعلق به جامعه و اجتماعشان هستند

لی و عمومی که از که در این بعد از سلامت برخوردارند، اجتماع را به صورت یک مجموعه ک

ران به عنوان افراد با ظرفیت و مهربان گمی کنند و به دی کافراد مختلف تشکیل شده، در

ی تطبق آن فرد خود را عضو حیاکه بعد مشارکت اجتماعی منظور باوری است . اعتماد دارند

: 4۱3 کامران و نظری، ) ند چیز ارزشمندی برای عرضه به دنیا داردکاجتماع میداند و فکر می 

ند که احساس دوست داشته شدن کنند و در دنیایی که صرفاً به کاین افراد تلاش می . (  

شامل  سلامت،بعد اجتماعی  قعدر وا. سهیم باشند ،دلیل انسان بودن برای آنها ارزش قائل است

های اجتماعی، عملکرد اجتماعی و توانایی شناخت هر شخص از خود به عنوان  مهارت سطوح

کس ی از دید سلامت اجتماعی هر کلبطور . (8: 4۱3 فر، خوش) عضوی از جامعه بزرگتر است
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آید و بر شرایط اقتصادی و اجتماعی و بزرگتر به حساب می هعضوی از خانواده و عضو یک جامع

این تحقیق مستقل  متغیر موضوعدر . شودبا شبکه اجتماعی توجه میرفاه شخص در رابطه 

های  ان آن را به طور گسترده از جنبهققج است که محیزندگی اصطلاحی را کیفیتیعنی 

این اصطلاح، کیفیت زندگی هنوز تعریف جهانی  سیعبا وجود کاربرد و. مختلف بررسی کردند

ی خوب داشتن و احساس رضایت از زندگی تعریف برخی کیفیت زندگی را به معنای زندگ. ندارد

البته  ،ردفمیزان برخورداری معتقدند، ( ۱۱۱ )  گیووانی و پل. (3:  48  ،جمشیدی) اند کرده

انتخاب  فرصت کهی یها ه به دست آورده، بلکه از سایر گزینهکنه فقط برخورداری از چیزهای 

یگر، کیفیت زندگی به آزادی برای رسیدن به بیان د. شامل کیفیت زندگی می شود آنها را دارد

فرد در مقایسه با دیگران  کهوابسته است  واقعیهای و نرسیدن به موفقیت و آگاهی از فرصت

گروه کیفیت زندگی سازمان  (.482 رضوانی و منصوریان، ) شود اطلاق میدر اختیار دارد 

افراد از موقعیتشان در زندگی  کادرا. نمایدرا این گونه تعریف می این مفهوم بهداشت جهانی، 

د و در ارتباط با اهداف، کنی و نظام ارزشی که در آن زندگی می گحوزه های فرهن داخل

 .(113 ، کیز ازنقل ؛ 11۱ نیلون و همکاران، ) استرانی هایشان نگانتظارات و استانداردها و 

جه به معیارهای بهداشت روانی، کیفیت زندگی و عملکرد شخصی فرد را نمی توان بدون تو

اجتماعی ارزیابی کرد و عملکرد خوب در زندگی چیزی بیش از سلامت روانی، هیجان و شامل 

 زمینهسلامت اجتماعی در  ءارتقا (.1 : 4۱3 ، پارسامهر)های اجتماعی است تکالیف و چالش

ی کیفیت زندگی افراد در شناخت عوامل تاثیر گذار بر سلامت فردی و اجتماعی و تصمیم گیر

، پورابراهیم)صحیح در انتخاب رفتارهای مناسب و در نتیجه رعایت شیوه زندگی سالم می باشد 

و کیفیت  دارند قرار ارتباطات و اجتماعی ساختارهای درون در افراد کییز نظر به(.   :  4۱ 

 کننده نیز تعیین اجتماعی هایچالش و تکالیف و است روانی سلامت از بیش زندگی در زندگی

 می مشخص سلامت با زندگی کیفیت مفهوم که است معتقد زمینه این در اندرسون .تندهس

هر اندازه کیفیت زندگی به طور مستمر ارتقاء یابد به همان میزان  .است آن با ارتباط در و شود

ها، احساس سرگشتگی، احساس بیهودگی و نارضایتی از زندگی های روانی، سرخوردگیاز آسیب

تواند عاملی برای  پایین بودن سطح کیفیت زندگی در بین افراد یک جامعه می .کاسته می شود

که این موضوع خود موجب کاهش سلامت اجتماعی  بروز رفتارهای ناهنجار اجتماعی باشد

سلامت اجتماعی به عنوان یکی از ابعاد سلامتی انسان نقش مهمی در تعامل . خواهد گردید

                                                           
 
 Giovanni, A. paolo 



 02                                    اثر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی با میانجیگری اخلاق توسعه اجتماعی 

ثیر کیفیت زندگی أبه صورت مستقیم یا غیرمستقیم تحت ت و زندگی اجتماعی هر انسانی دارد

در جمع بندی تعاریفی که از مفهوم کیفیت زندگی وجود دارد می توان گفت از جمله . است

های مهم کیفیت زندگی، سلامت جسم، سلامت روان و میزان رضایت افراد از محیط شاخص

زندگی خود به تنهایی نمی تواند بر  البته کیفیت. زندگی و میزان دسترسی به خدمات می باشد

سلامت اجتماعی اثرگذار باشد چرا که براساس مشاهدات تجربی و تحقیقات صورت گرفته 

مطلوبی برخوردار بوده ولی ( کیفیت زندگی) پیشین در برخی از موارد جامعه از سطح زندگی

ی و مهم دیگر در عامل میانج. برده استهمزمان در سطح سلامت  اجتماعی پایینی به سر می

از ( سلامت اجتماعی)کیفیت سیستم اجتماعی . این ارتباط موضوع اخلاق توسعه اجتماعی است

، برای حصول به «اخلاق توسعه اجتماعی»طریق نهادینه کردن اخلاق توسعه، به خصوص 

آزادارمکی و )شود  میسر می« کیفیت زندگی»افزایش  و« اجتماعی( وفاق) همبستگی»

 مناسب شرایطی ارزشها، و نگرشها در تغییر با اجتماعی توسعۀ اخلاق (.5:  4۱ همکاران، 

مهمترین شاخص های اخلاق . می آورد فراهمسلامت اجتماعی  و توسعۀ،  پایداری اجتماع برای

 (.همان) توسعه اجتماعی، فرهنگ علم گرایی و داشتن روحیه و اخلاق توسعه می باشد

 

 فرضیه ها

 .ق توسعه اجتماعی همبستگی داردکیفیت زندگی با اخلا - 

همبستگی کیفیت زندگی با سلامت اجتماعی با کنترل اثر متغیر اخلاق توسعه  - 

 .اجتماعی معنی دار است

مدل تجربی اثر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی با میانجیگری اخلاق توسعه  -4

 .اجتماعی معنادار است

رضایت از محیط بر میزان سلامت جسم و روان، دسترسی به خدمات شهری و  -3

 .سلامت اجتماعی اثر گذار است
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 مدل نظری تحقیق

 مدل نظری اثر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی با میانجیگری اخلاق توسعه اجتماعی -8شکل شماره 

 

 روش شناسی

بر . این هدف از نوع کاربردی است که به روش میدانی و تکنیک پیمایش انجام گردید

جامعه آماری . برای جمع آوری اطلاعات از ابزار پرسشنامه استفاده شداساس اهداف تحقیق 

 گیری از نوع روش خوشه ای چند نمونه. تحقیق کلیه شهروندان ساکن در شهر تهران می باشند

نقطه شمالی، جنوبی، شرقی، غربی و مرکزی  5به این صورت که شهر تهران به . مرحله ای بود

ید قرعه مناطقی انتخاب گردیده و از مناطق انتخاب شده به قید تقسیم شده و از این نقاط به ق

حجم نمونه براساس مراجعه به جدول . قرعه محلاتی انتخاب شده و پرسشنامه ها توزیع گردید

تعیین گردید ولی برای جبران کاهش خطا در نمونه گیری به تعداد  483مورگان به میزان 

پایایی ابزار توسط آزمون آلفا کرونباخ در دو (. نامهپرسش 245 جمعاً) پرسشنامه ها افزوده شد

جهت تایید روایی صوری . تایید گردید (ها  آوری کل پرسشنامه تست پایلوت و بعد از جمع)نوبت 

برای آزمون . ابزار پرسشنامه نقطه نظرات چند تن از اساتید صاحب نظر در موضوع اخذ شد

فرضیه های تحقیق با توجه به توزیع نرمال داده های کمی از آزمون همبستگی پیرسون، ضریب 
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ر این روش همزمان و مدل سازی معادلات ساختاری بهره گیری شد که د  همبستگی تفکیکی

در این تحقیق . هم روایی ابزار و هم نوع و شدت رابطه میان متغیرها مورد بررسی قرار می گیرد

برای سنجش میزان سلامت اجتماعی از پرسشنامه استاندارد سلامت اجتماعی کییز استفاده 

ی، شد که در برگیرنده شاخص های شکوفایی اجتماعی، پذیرش اجتماعی، همبستگی اجتماع

برای سنجش متغیر . گویه است   انسجام اجتماعی و مشارکت اجتماعی می باشد و شامل 

کیفیت زندگی بر اساس آنچه که در چارچوب نظری مطرح گردید از مهمترین و پذیرفته شده 

ترین شاخص های این متغیر یعنی، میزان رضایت فرد از سلامت جسمانی، میزان سلامت روان، 

متغیر کیفیت زندگی . یط زندگی و میزان دسترسی به خدمات استفاده شدمیزان رضایت از مح

همچنین . گویه محاسبه شده است 5 در این تحقیق بر اساس شاخص های مطرح شده توسط 

از شاخص های (  4۱ ) برای محاسبه اخلاق توسعه اجتماعی به پیشنهاد آزادارمکی و همکاران

 .  گویه محاسبه شد   این شاخص نیز توسط . دفرهنگ توسعه و علم گرایی استفاده گردی

 

 تعریف مفاهیم

 خوشحالی مترادف با را آن بعضی است، شده تعریف گوناگونی های روش به :زندگی کیفیت

 کیفیت برخی مطالعات در و دانند می بهزیستی با معنی هم نیز برخی و زندگی از ورضایت

 کلی طور به .اند کرده نیز تعریف نفس به تماداع و زندگی شیوه سازگاری، توانایی به را زندگی

 پهنه که است اجتماعی و روانی فیزیکی، مختلف ابعاد دارای زندگی کیفیت گفت توان می

 نظر فلانگان طبق .گیرد می بر در را فرد زندگی از وسیعی
 کیفیت کل روی بر ابعاد این تاثیر 

نقل شده در لطیفی و موحدی، ، ۱۱3  4بولندر،) است گوناگون متفاوت، افراد در زندگی

 است عواملی ترین مهم برگیرنده در که است اصلی های شاخص از ، کیفیت زندگی یکی(4۱5 

 عنوان به زندگی کیفیت .کند می تعیین را شخصی افراد رفاه و جامعه در زندگی شرایط که

هایی نبهج از فرد رضایت در اساسش که احساسی است، شده تعریف بهزیستی از احساس فرد

در این تحقیق براساس (. 114  3گیمت و همکاران،) دارد اهمیت وی برای که است زندگی از

 چارچوب نظری مهمترین عوامل کیفیت زندگی از جمله، میزان سلامت جسمی، میزان سلامت

 .باشد روان و میزان رضایت از محیط و میزان دسترسی به خدمات اجتماعی و شهری می

                                                           
 
 Partial correlation 
 
 Felangan 

4 
Bolander 

3 Cimet & et al 
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اخلاق توسعه به مجموعه گرایشات، باورها و ارزشهای پذیرفته شده : ماعیاخلاق توسعه اجت

اساسی ترین ویژگی  .کند می فراهم را توسعه امکان که شود می در مقیاس اجتماعی اطلاق

یک جامعه هم خوان با توسعه، شکل گیری اخلاق توسعه و پیشرفت در سطوح رفتار فردی، 

، در تحقیقی با عنوان شناسایی ( 4۱ ) ی و همکارانآزادارمک .سازمانی و اجتماعی آن است

های توسعه اجتماعی به این نتیجه رسیدند که اخلاق توسعه اجتماعی از  مهمترین شاخص

های بهبود بخشیدن به کیفیت سیستم اجتماعی می باشد و مهمترین شاخص  صخمهمترین شا

گ ریسک پذیری، فرهنگ اخلاق شهروندی، فرهن) های اخلاق توسعه اجتماعی فرهنگ توسعه

 .و علم گرایی می باشد( آینده نگری، فرهنگ نظم، فرهنگ تاثیرگذاری، میل به پیشرفت

 تجاربش از فرد ارزیابی از مثبتی طیف اجتماعی، سلامت محتوای مقیاس: سلامت اجتماعی

 مانند) فردی بین سطح در اجتماعی سلامت های مقیاس با مقیاس جدید این. است جامعه در

 دارد تفاوت( اجتماعی جایگاه و فقر مانند) اجتماعی سطح و( حمایت اجتماعی و خاشگریپر

 چگونگی از فرد شناخت  و ارزیابی را اجتماعی سلامت کییز (.48۱ اکبریان و همکاران، )

 به وی که اجتماعی هایگروه و نزدیکان دیگر،  افراد با روابطش کیفیت و اجتماع در عملکردش

خویش را مطرح عاملی  پنج مدل اساس این بر وی. کند می تعریف آنهاست، از عضوی عنوان

-کند که در آن پنج عامل انسجام، پذیرش، شکوفایی، مشارکت و انطباق اجتماعی شاخص می

  (.113   کییز و شاپرو،) های سلامت را تشکیل می دهند
 

 بررسی فرضیه های تحقیق

 عه اجتماعیبررسی رابطه بین کیفیت زندگی و اخلاق توس

 

 همبستگی میان کیفیت زندگی و اخلاق توسعه اجتماعی - جدول شماره 

  اجتماعی توسعه اخلاق زندگی کیفیت 

 زندگی کیفیت

 **525.   ضریب همبستگی پیرسون

 111.  سطح معنی داری دودامنه

 5 2 5 2 تعداد

 

                                                           
 
 Keyes  & Shapiro 
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جتماعی نشان می دهد نتیجه آزمون همبستگی پیرسون میان کیفیت زندگی و اخلاق توسعه ا

 .بین این دو متغیر همبستگی معنی دار از نوع مثبت و با شدت نسبتا قوی وجود دارد

بررسی همبستگی میان کیفیت زندگی و سلامت اجتماعی با میانجیگری اخلاق توسعه 

 اجتماعی

با توجه به اینکه در این فرضیه همبستگی میان کیفیت زندگی و سلامت اجتماعی با کنترل 

تغیر اخلاق توسعه اجتماعی بررسی خواهد شد، برای آزمون این فرضیه از ضریب همبستگی م

نوعی کنترل آماری است که از طریق آن  ضریب همبستگی تفکیکی،. تفکیکی استفاده می شود

این ضریب، میزان همبستگی بین یک متغیر  .می توان اثر یک یا چند متغیر را کنترل کرد

پس از حذف میزان همبستگی این دو متغیر با یک یا چند  وابسته را، مستقل با متغیر مستقل

و   x هم بر متغیر مستقل  x عنوان مثال ،حذف اثره ب) نشان می دهد متغیر مستقل دیگر،

ضریب همبستگی تفکیکی  بنابراین،(.  41: 483 سرمد و همکاران،( )y هم بر متغیر وابست

، چه مقدار از همبستگی (یا متغیر آزمون) یر کترلنشان می دهد که بعد از حذف تاثیر متغ

 این مقایسه بیانگر رابطه خالص و مستقل بین دو متغیر اولیه است .مرتبه صفر باقی می ماند

 (.1۱ : 423  دواس،)
 

 اجتماعی سلامت کل متغیر کنترل

 زندگی کیفیت اجتماعی توسعه اخلاق

 23 . همبستگی

 111. سطح معنی داری دو دامنه

   2 درجه آزادی

 

گونه که مشاهده می شود همبستگی میان متغیر کیفیت زندگی و سلامت اجتماعی با  همان

کنترل متیر اخلاق توسعه اجتماعی همچنان معنی دار بوده و این به معنای آن است که رابطه 

( اعیاخلاق توسعه اجتم)دو متغیر کیفیت زندگی و سلامت اجتماعی تحت تاثیر متغیر دیگری 

 .ضعیف است( سلامت اجتماعی و کیفیت زندگی)میزان و شدت این همبستگی. باشدمی

برای پی بردن به میزان دقیق رابطه میان متغیرها از مدل سازی معادلات ساختاری استفاده 

 .شده است
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مدل معادلات ساختاری اثر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی با میانجیگری اخلاق  -8نمودار شمار

 توسعه اجتماعی

 

همان گونه که در بخش روش شناسی اشاره گردید متغیر کیفیت زندگی بر اساس چارچوب 

های سلامت جسم، سلامت روان، میزان دسترسی به خدمات و  نظری تحقیق توسط مولفه

رضایت از محیط زندگی سنجیده شده است و متغیر اخلاق توسعه اجتماعی توسط مولفه های 

نگ توسعه محاسبه شد و متغیر سلامت اجتماعی نیز طبق نظریه کییز و علم گرایی و فره

های شکوفایی اجتماعی، همبستگی اجتماعی، انسجام اجتماعی، پذیرش  شاپیرو براساس شاخص

آزمون مدل نظری تحقیق نشان . اجتماعی و مشارکت اجتماعی مورد محاسبه قرار گرفته است

مت اجتماعی از طریق متغیر اخلاق توسعه اجتماعی می دهد متغیر کیفیت زندگی با متغیر سلا

معنی داری رابطه کیفیت زندگی به صورت مستقیم با سلامت اجتماعی در این مدل  .رابطه دارد

این به معنای آن . معنی دار نبود% ۱5تایید نگردید چرا که ضرایب مشاهده در سطح احتمال 

متغیر اخلاق توسعه اجتماعی با  است که در مدل طراحی شده، کیفیت زندگی به واسطه

سلامت اجتماعی رابطه دارد و در این مدل روابط به صورت مستقیم با سلامت اجتماعی معنی 

مورد تاکید قرار گیرد که براساس کنترل متغیر اخلاق  این نکته می بایست مجدداً. دار نیست

ر نمی گردد و چنانچه توسعه اجتماعی در مدل اثر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی معنی دا

متغیر اخلاق توسعه اجتماعی حذف شود همبستگی میان کیفیت زندگی و سلامت اجتماعی بر 
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میزان واریانس تبیین شده توسط . اساس نتایج ضریب همبستگی تفکیکی معنی دار خواهد شد

محاسبه شده، داده های  nfiو  rmsea ،gfiبراساس شاخص . می باشد  1041این مدل 

گونه که لازم به ذکر است همان .مشاهده شده قابل تعمیم به جامعه آماری می باشدتجربی 

مدل در حالت رابطه مستقیم کیفیت زندگی و سلامت ( براساس مطالعات نظری) رفتانتظار می

 .اجتماعی معنادار نگردید

سعه با توجه به اینکه متغیر کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی با کنترل متغیر اخلاق تو

اجتماعی معنی دار گردید، در ادامه به بررسی میزان اثر گذاری هر یک از مولفه های کیفیت 

بررسی اثر مولفه های کیفیت زندگی به صورت مستقیم . زندگی بر توسعه اجتماعی پرداخته شد

بر سلامت اجتماعی نشان می دهد، بیشترین متغیری که بر سلامت اجتماعی اثر گذار است 

متغیرهای میزان دسترسی به خدمات و سلامت جسمی . مت روان افراد می باشدمیزان سلا

رابطه خیلی ضعیفی با سلامت اجتماعی دارد و رضایت از محیط زندگی با سلامت اجتماعی به 

تمام روابط مشاهده شده در این مدل معنی دار بوده و بر اساس شاخص . می باشد 8 10میزان 

rmsea  مشاهده شده قابل تعمیم به کل جامعه آماری می باشدبدست آمده مدل تجربی .

 . بدست آمده مطلوب استnfi(10۱3) ،gfi(10۱3 )میزان نکوئی برازش مدل بر اساس ضرایب 

 
 اثر مستقیم متغیرهای کیفیت زندگی بر سلامت اجتماعی – 0نمودار 
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 جمع بندی نتیجه گیری

که در دهه های اخیر توجه  های اجتماعی سلامت، از موضوعاتی است تعیین کننده

پژوهشگران را به خود جلب کرده است، که متناسب با آن، به سلامت اجتماعی نیز به عنوان 

 مفاهیمی جمله از اجتماعی سلامت. یکی از عوامل مؤثر بر کیفیت زندگی افراد، توجه شده است

 فراگیرتر روز هر نآ موضوعات شمول دایره و است برخوردار ای ویژه اهمیت از امروزه که است

 مورد آنچه بلکه نیست، مطرح تنهایی به انسان اجتماعی، سلامت بحث در کلی طور به. شود می

 می تأثیر او سیستم و مجموعه بر و دارند وجود او اطراف در که هستند هایی پدیده است نظر

های خصنین بر شاچهای گوناگون بر عواطف و همجامعه به شیوه دروضعیت سلامت  .گذارند

از این رو تامین سلامت به خصوص سلامت . اجتماعی و اقتصادی جامعه تاثیر گذار است

به مفهوم  نیز کیفیت زندگی. د می شودکیاجتماعی حائز اهمیت است که امروزه بر آن بسیار تا

و سلامتی هم به عنوان یک حوزه مهم از  ت و منفی زندگی استثبهای م ارزیابی ذهنی از جنبه

، ارزشها و معنویت را نیز به عنوان ابعاد کیفیت زندگی در بر می گزندگی مانند فرهن کیفیت

بر اساس یافته های این تحقیق سطح کیفیت زندگی به واسطه اخلاق توسعه اجتماعی بر . گیرد

 سرانجام و کردن احساس اندیشیدن، شیوة توسعه، اخلاق. میزان سلامت اجتماعی اثرگذار است

 جایگاه مورد در مطالعاتش وبر در ماکس .است جامعه یک سوی افراد از خاصی رفتار به تمایل

 سریع توسعۀ آن پیامد و داری ظهور سرمایه که رسید نتیجه این به صنعتی توسعۀ در فرهنگ

 ارتباط کالونی پروتستان ظهور با باوری که و ارزشی های دگرگونی از ایمجموعه و اقتصادی

کتاب  در نیز اینگلهارت اساس بر همین(.  5 :424 نگلهارت، ای) است ساخته دارد میسر

 فرهنگی، مهم هایدگرگونی که صنعتی معتقد است پیشرفتۀ کشورهای در فرهنگی تحول

 به و آورد خود با را تغییرات از صنعتی جریانی انقلاب ساخت؛ آسان غرب در را صنعتی انقلاب

 توسعۀ اخلاق که شکل این به(.  2ص 48 راد، )بخشید نوینی شکل فرهنگ مغرب زمین

در نگاه اول . آوردمی فراهم توسعۀ برای مناسب شرایطی ارزشها، و نگرشها در با تغییر اجتماعی

کیفیت زندگی رابطه مستقیمی با افزایش سلامت اجتماعی و ارتقاء سبک های ارتباطی در 

عی در هر جامعه بر اساس سلامت اجتما. جامعه دارد ولی لزوما در همه موارد اینگونه نیست

در برخی از جوامع . نگرش ها، نوع بینش، ارزش های اجتماعی از کیفیت زندگی تاثیر می پذیرد

توسعه یافته، فردیت رشد کرده و میزان بی تفاوتی در جامعه افزایش یافته است لذا اگرچه این 

لی در حقیقت این توسعه جوامع توانسته اند مدارهای توسعه یافتگی را تا حدی تکمیل نمایند و
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اجتماعی انسان محور و پایدار نبوده است چرا که انسان و کیفیت زندگی و رفاه انسان جز برای 

برای . طبقه ای خاص میسر نگردیده و مفهوم عدالت و انسان در درجه دوم اهمیت پیدا کردند

بر اساس ویژگی تحقق سلامت اجتماعی پیشنهاد می شود مکانیزم های اخلاق توسعه اجتماعی 

های بومی و محلی در شهرها و کلانشهرها شاخص سازی گردیده و برای ارتقاء سلامت 

اجتماعی در جامعه فرایند ارتقاء اخلاق توسعه اجتماعی برای حصول به سلامت اجتماعی و 

 . جامع سالم در دستور کار سیاستگزاران برنامه ریزی شهری قرار گیرد

 

 منابع

 فارسی

 رابطه  یبررس(. 4۱4 ) یزروح انگ ی،ممقان یرمضان ی؛، داود؛ ربابه، پورجبلپور یمابراه

و متوسطه  ییمقطع راهنما دبیران یبا سلامت اجتماع یاقتصاد -یعوامل اجتماع

 .3 شماره 5دوره  ی،شهرستان آذرشهر، مجله مطالعات جامعه شناس

 مورد  اجتماعی سلامت با فراغت اوقات گذران نحوه رابطه (.488 )رضا عین الدین، ارفعی

 برنامه ارشد کارشناسی نامه پایان آباد، بستان شهرستان سال 4  الی 5  جوانان بررسی

 .طباطبایی علامه دانشگاه اجتماعی، و رفاه ریزی

 سلامت اجتماعی، پلیس (. 48۱ )اکبریان، مهدی؛ عبدالله تباردرزی؛ محمدابراهیم، خاکی

 .ن هم اندیشی سلامت اجتماعیمجموعه مقالات نخستی. و احساس امنیت

 یسپل ی،سلامت اجتماع .(48۱ )یخاک یم،محمدابراه ی؛عبدالله، تباردرز ی؛مهد یان،اکبر 

 .یسلامت اجتماع یمل یشیهم اند ینمجموعه مقالات نخست یت،و احساس امن

 تحول فرهنگی در جامعه پیشرفته صنعتی، ترجمه مریم وتر، (. 424 ) اینگلهارت، رونالد

 .ت کویر، تهرانانتشارا

 بررسی رابطه سبک زندگی سلامت محور (. 4۱3 )سیدپویا  نژاد رسولی ؛پارسامهر، مهربان

 .  شماره 1 با سلامت اجتماعی در میان مردم تالش، فصلنامه توسعه اجتماعی، دوره 

 توسعه روستایی و آثار آن بر کیفیت زندگی (.  48 ) جمشیدی، مژگان و کرمی، عزت اله

 . امه روستا و توسعه شمارهزنان، فصلن

 خوش فر، غلامرضا؛ محمدی، آرزو؛ محمدزاده، فاطمه؛ محمدی، راضیه؛ اکبرزاده، فاطمه 

 . امنیت اجتماعی و سلامت اجتماعی، مجله مطالعات اجتماعی ایران، شماره(. 4۱3 )
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 ،تهران هوشنگ نایبی، ترجمۀ ،اجتماعی تحقیقات پیمایش در (423 ). ای. دی دواس :

 .نی

 انتشارات چاپخش:جامعه شناسی توسعه فرهنگی، تهران(.  48 ) راد، فیروز. 

 ،ارائه و مدلها شاخصها، مفاهیم، بررسی(. 482 ) حسین منصوریان، و محمدرضا رضوانی 
 .توسعه و روستا روستایی فصلنامه نواحی برای مدل پیشنهادی

 ل ها، شاخص ها و مد یم،مفاه یبررس(. 482 ) ینحس یان،محمدرضا و منصور ی،رضوان

 .فصلنامه روستا و توسعه. ییروستا ینواح یبرا یشنهادیارائه مدل پ

 اجتماع مدار تا  یفاز تعر: یرانا یسلامت اجتماع(. 48۱ ) حسن و همکاران یعی،رف

 3 -35:یسلامت اجتماع یمل یشیهم اند ینشاخص شواهد مدار، مجموعه مقالات نخست

 رابطه سلام اجتماعی و امنیت اجتماعی با تاکید بر بررسی (. 488 )سام آرام، عزت الله

 .رهیافت پلیس جامعه محور، فصلنامه علمی پژوهشی انتظام اجتماعی، شماره اول

 ،رفتاری علوم در تحقیق های روش(. 484 . )حجازی الهه و بازرگان عباس زهره، سرمد .

 .آگاه انتشارات: تهران

 عوامل مرتبط با سلامت اجتماعی (.  4۱ )گیننژاد؛ مریم، خاکرن فتحی، منصور؛ رضا، عجم

 32فصلنامه رفاه اجتماعی، شماره. معلمان شهر مراغه

 ،بهجت نشر :تهران تبریزی، اکبر ترجمه سالم، جامعه .(485 ) اریک فروم. 

 کیفیت بر اجتماعی سلامت بین رابطه بررسی(.  4۱3 ) کامران، فریدون؛ ناظری، سیما 

دوره فصلنامه پژوهش اجتماعی، . مرکزی تهران اسلامی زادآ دانشگاه دانشجویان زندگی

 . 8-5۱، صفحه 4۱3 ، بهار 43 ، شماره۱

 ثیر سلامت اجتماعی بر میزان بررسی تأ(. 4۱5 ) لطیفی، غلامرضا و امین، موحدی

پژوهشنامه مددکاری اجتماعی، سال دوم، . کیفیت زندگی کارکنان بانک ملی شهر تهران

 .5 شماره

 انک کارکنان ب یزندگ یفیتک یزانبر م یسلامت اجتماع یرتاث. (48۱ ) ینام ی،موحد

ارشد  ینامه کارشناس یانپا ،شعب شهر تهران یبانک مل: یمطالعه مورد یران،ا یمل

 .ییدانشگاه علامه طباطبا ی،اجتماع یمددکار

 پیشرفت و توسعه بر بنیاد هویت فرهنگی، تهران، شرکت سهامی (. 438 ) ورجاوند، پرویز

 .انتشار
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