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 مقدمه

 زندگی غالب یشـیوه به را شهرنشینی و داد افزایش شدتبه را شهرنشین جمعیت سهم بیستم قرن در شهری رشد

 اقتصادی و اجتماعی یتوسعه و رفاه هایشاخص ترینمهم از یکی خود شهرنشینی و شهر اگرچه. کرد تبدیل

شهری را کاهش دهد.  مختلف هایعرصه در زندگی کیفیت یسرانه تواندمی آن شتابان رشد اما شود،می محسوب

کیفیت زندگی شهری را پایین آورده، تغییرات مثبت آن را  هایشهرنشینی کمی سهم و سرانه بسیاری از شاخص

جدی گذاشته است. در چنین شرایطی مطالعات  یراتتأثهای اجتماعی شهرنشینی کنترل کرده و از این طریق بر جنبه

های یک ضرورت در کنار مطالعات کمی و کالبدی شهرها، در برنامه عنوانبهارزیابی کیفیت زندگی شهری بایستی 

 (.1۳٨۹ امـینی، و اکبریعلی) قرار گیرد موردتوجهسعه شهری تو

 صرفا   تـوسعۀ از «توسعه» مفهوم تکامل و اصلاح ،شهری زندگی کیفیت مفهوم کردن مطرح از هدف یطورکلبه

 زیستیطمح و سازه لحاظ از تنهانه که است شهری پایدار شهر معنا این به. است بوده شهری پایدار توسعۀ به کمی،

 نیز آموزش، و تفریح و آسایش رفاه، جمله از ،ینشساکن اجتماعی زندگی کیفیت بلکه باشد داشته بالای کیفیت

 همچون هاییشاخص که است روانی ابعادی یدربرگیرنده شهری زندگی کیفیت. باشد داشته مطلوبی میزان

 (.1۳٨4 همکاران، و کوکبی. )گیردبرمی در را امنیت و شادمانی رضایت،

مختلف  کشورهای در مردم زندگی کیفیت مقایسه و ارزیابی منظوربه( 2014) روسویویوس خووزاس

 خدمات سیاسی، محیط فرهنگی،-اجتماعی اقتصادی، هایجنبه که کندرا پیشنهاد می عمومی هایشاخص

. کندمی ارزیابی را خدمات و محصولات عرضه همچنین و دولتی بخش ،ونقلحمل آموزشی، بهداشتی، هایمراقبت

 ایمنی و ثبات( ۳ سلامتی،( 2 ،(ملی ناخالص تولید طبق) مادی رفاه( 1: شوندیم یبندرتبه اهمیت به توجه با هاآن

 آزادی( ٨ اشتغال،( ۷ جغرافیایی، موقعیت و وهواآب( 6 اجتماعی، زندگی( 5  ،خانوادگی زندگی( 4 سیاسی،

 .جنسیت آزادی( ۹ سیاسی،

 دستیابی در برابر هایفرصت افزایش همچنین و جنسیتی و قومیتی اجتماعی، هاینابرابری کاهش با زندگی کیفیت

 جنسیتی نابرابری بین نزدیکی رابطه مطالعات، از بسیاری اخیر، هایسال در. است مرتبط اجتماعی ارزشمند منابع به

( زن) فرد یک برای و جامعه یک در زندگی کیفیت(. 2٨: 1۳۹۷ سیدان،) اندداده نشان روانی سلامت کاهش و

. باشد نداشته وجود جامعه یک اعضای برای کلی نگاه در و او برای زندگی از رضایت اگر بود نخواهد مطلوب

 غیررسمی و رسمی هایحمایت و اقتصادی امنیت همچون دیگری هایشاخص معلول خود زندگی از رضایت

 لحظات برای خانواده یا دوستی شبکۀ یک طرف از شدن حمایت و داشتن تعلق حس شدن، پذیرفته. است اجتماعی

 .باشد متأهل زنان برای خوبی گاهیهتک تواندمی زناشویی زندگی پرتنش

 کرده درگیر را بشری جامعه که است اخیر غیرمترقبه حوادث از یکی 2020 سال ابتدای در کرونا ویروس شیوع

 ناشی اجتماعی و اقتصادی پیامدهای کرد. ایجاد هادولت و جوامع ها،خانواده افراد، برای ناپایداری وضعیت و است

 هایگروه همه برای بحران شرایط در آوریتاب زیرا شد منجر اجتماعی نابرابری تشدید به گسترده قرنطینه از
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 آسیب دیگران از تربیش نژادی و قومیتی و جنسیتی طبقاتی، لحاظ به فرودست هایگروه و نیست یکسان اجتماعی

 از زنان برای عمومی سپهر در متعددی اقتصادی و اجتماعی منفی پیامدهای پدیده، این نبودن کورجنسیتی. ندبیمی

 غیررسمی اقتصاد در شاغل زنان بیکاری و زنان ویژه بهداشتی منابع حذف زنان، خاص نیازهای گرفتن نادیده جمله

 .است داشته دنبال به

 این دلیل یک. اندداده دست از را شغلشان مردان از بیشتر کرونا بحران در زنان کار، المللیبین سازمان آمار طبق

 هستند؛ کار به مشغول شدند، تعطیل پاندمی دوران در که هاییبخش در مردان از بیشتر زنان که است این امر

 زنان که است این امر این دیگر دلیل... و هاآرایشگاه فروشندگی، ها،رستوران و هاهتل مهمانداری مثل هاییبخش

 به منجر که ایمسئله بمانند؛ خانه در هاآن خانگی آموزش و کودکان از مراقبت برای شدند مجبور مردان از بیشتر

 .(2020)گزارش جهانی شکاف جنسیتی،  شد هاآن کارایی شدن کمتر و استرس افزایش

 مبتنی خشونت ؛هاخانواده ماندن هم در کنار زمان و قرنطینه روزهای افزایش و فیزیکی گذاریفاصله ضرورت با

 سراسر در خانگی خشونت نرخ رشد روبه روند از حاکی هاگزارش کهینحوبه یافتهیشافزا زنان علیه جنسیت بر

را به ذهن  سؤالمرور این تحقیقات این (. 2020 همکاران، و شریفی) است بوده 1۹ کووید اپیدمی طی در جهان

 شیوع کرونا تا چه حد تغییر کرده است؟ یرتأثکند که وضعیت کیفیت زندگی زنان شهرنشین تحت متبادر می

 مطالعات تعداد ولی شدهافزوده ایران در زندگی کیفیت غیرپزشکی مطالعاتی هایحوزه تعداد بر اخیر هایسال در

 علیرغم این بر علاوه(. 1۳۹1 نوذری، و کریمی غفاری،) است کم بسیار پزشکی مطالعات حوزه با مقایسه در هاآن

 و نیست توجهقابل زنان زندگی کیفیت خصوص در میدانی هایداده هنوز زنان، درباره میدانی تحقیقات افزایش

 اپیدمی در زنان زندگی کیفیت وضعیت بر تحقیق تمرکز نقطه. است مانده مسکوت زنان زندگی از مختلفی هایجنبه

 دانش غنای بر کوشدمی تحقیق این. است شرایط این از زنان متفاوت تجربه بر مؤثر اجتماعی عوامل و کرونا

 زنان حوزه در اجتماعی سیاست بهبود جهت در گامی و بیفزاید سلامت و جنسیت مطالعات حوزه در اجتماعی

 .باشد

 

 پژوهش پیشینه

 ؛(1۳۹۷) شهباز مرادی و صفایی خادمی، ؛(1۳۹۷) شیرعلی و نتایج تحقیقات غفاری زندگی کیفیت زمینه در

 مصطفوی نسب، رستگار ؛(1۳۹۳) حقیقتیان ؛(1۳۹۳) شربتیان و بخارایی ؛(1۳۹5) عبدالملکی و نبی ولیک نصیری

 را زنان زندگی کیفیت موضوع متفاوتی ابعاد ؛(1۳۹1) رحمانی و زاده سراج جواهری، ؛(1۳۹1) نمائیجهان و

 .اندداده قرار یموردبررس

بر موضوع سلامت  تراند در دو سال اخیر بیشهای داخلی که به موضوع کرونا و کیفیت زندگی پرداختهپژوهش

 افراد زیسته ضمن بررسی تجارب (1400اند، به عنوان مثال عسگری، چوبداری و اسکندری )و ابعاد آن متمرکز بوده

 کرونا بیماری اجتماعی به این نتیجه دست یافتند که شیوع و دگیخانوا فردی، روابط در کرونا بیماری به مبتلا
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 کنترل و پیشگیری جهت و دهدمی قرار خود تأثیر تحت شدتبه را افراد اجتماعی و خانوادگی فردی، روابط

 مداخلات و مرتبط هایآموزش طریق از خانواده ساختار استحکام و انسجام باید آن از ناشی هایآسیب

 با مصاحبه در( 1400) علیجانی و کوهستانی پژوهش نتایج بر اساس .گیرد قرار کار دستور در مؤثر شناختیروان

 بازتولید اقتصادی، مشکلات از متأثر زوجین بین در کلامی مشاجرات بروز به 1۹ -کووید پاندمی رشت، زنان

 و شده منجر آن کنترل و بیماری با مواجهه در زنان هایمسئولیت افزایش و یافته یدتشد هراس قالبی، تصورات

 در را خشونت چرخۀ استمرار و مضاعف خشونت زنان، در روحی استیصال قرنطینه، کنترلی اقدامات این، علاوه بر

 .است داشته پی

 هایحوزه در را ناامنی احساس کرونا میپاند در زنان دهدمی ( در تحلیل داده بنیاد خود نشان1400بخش )تاج

( 1۳۹۹رابی و کاشانی )سچراغی، کفاشی، پیراهری، بقایی  .اندنموده تجربه( اجتماعی و روانی مالی، جانی،) مختلف

 و آوریتاب ند که بینکرونا را مورد پیمایش قرار دادند و دریافت بیماری با مواجهه تهرانی در زنان آوریتاب

 زندگی از رضایتمندی زندگی و بکجسمانی، س توانمندی و کودکی دوران آموزش اعتقادی، دیدگاه متغیرهای

از سوی دیگر  .دارد آوریتاب متغیر بر را تأثیر ترینبیش زنان اعتقادی دیدگاه. دارد معناداری وجود زنان رابطه

توان به پژوهش اند؛ از این میان میبرخی از تحقیقات به تأثیر شیوع ویروس کرونا بر روابط خانوادگی پرداخته

 به توجه با و افراد کنش یدهسازمان خانواده، ارتباطی الگوی در تفاوت بر اساس( اشاره کرد که 1۳۹۹ابراهیمی )

 کننده،توافق یا مداررضایت هایخانواده: شامل دسته سه در هاخانواده کرونا، بحران با آنان مواجهۀ نحوۀ

 شناخت ضعف دلیل به انگار،سهل هایخانواده کند. درتقسیم می محافظتی هایخانواده و انگارسهل هایخانواده

 .کندمی پیدا افزایش فرادا میان در تنش کرونا، مسئلۀ از ناشی هایبحران و وگوگفت فضای فقدان یکدیگر، از اعضا

بالاخص  –در معرض خطر همچون زنان باردار و مبتلایان به سرطان  هایعمدۀ تحقیقات خارجی انجام شده گروه

( پیمایشی 2020همکاران ) و 1شود: استامپینیها اشاره میاند که در ادامه به برخی از آنرا پوشش داده –سرطان سینه 

های این پژوهش افتهانجام داد. ی 1۹در دوره قرنطینه کووید  ایتالیایی مادران تازه و باردار زنان در مورد وضعیت

 حاکی از افزایش میزان اضطراب و افسردگی و کاهش سلامت جسمانی این مادران در دوران قرنطینه بوده است.

 متفاوت اجتماعی اقدامات طول در وتحلیلیهتجززندگی  کیفیت و جنسی ( عملکرد2020و همکاران ) 2اسکیوی

 کووید قرار داده و به این نتیجه دست یافتند که اپیدمی یموردبررسباروری را  سن در ایتالیایی زنان از گروه یک در

 سن سالم در زنان در زندگی کیفیت و جنسی عملکرد بر منفی تأثیر اجتماعی فاصله محدودکننده اقدامات و 1۹

 بار مفهوم ( از2020همکاران ) و ۳لارن مک. است نداشته کنند،می زندگی خود جنسی شرکای با که باروری

 فاجعه زمان وقوع در جامعه هایفعالیت و تولیدمثل و تولیدی کارهای در جنسیتی تقسیمات پردازینظریه در گانهسه

 نباشد کنترل تحت کاملا  گیرهمه بیماری که زمانی تا اند. این محققان به این یافته دست یافتند که زنانکرده استفاده

                                                           
1- Stampini  

2- Schiavi  

3- McLaren 
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 عمومی و یگزار یاستسضرورت دارد که  ؛ وتر هم خواهد شدبیش مسئولیتشان آن، از بعد طولانی مدت برای و

 قرار دهند. موردتوجهرا  و جنسیت بیماری شیوع بین موضوع ارتباط بهداشتی اقدامات

را در اتریش  انسان روان سلامت بر کرونا و اجتماعی هایشاخص رابطۀ( 2020) همکارانش و پیه کریستوف

 این میان از. شد انجام( زن %5۳) نفر 1005 با آنلاین نظرسنجی قرنطینه هفته چهار از قرار دادند. بعد موردپژوهش

 16 از ده و بالاتر متوسط اضطراب درصد علائم 1۹ از ده، بالاتر متوسط افسردگی علائم درصد 21 نمونه جمعیت

 تست تی و طرفهیک واریانس چون آماری یهاآزمون. داشتند بالینی خوابییب علائم 15 از بالاتر امتیاز درصد

. داد نشان پایین درآمد فاقد و بیکار افراد زنان، سال، ۳5 زیر سالانبزرگ در را روانی بهداشت مشکلات بالاترین

 چون مفاهیمی از و اندکرده تحلیل و توصیف را کرونا شیوع اجتماعی و روانی آثار بسیاری تحقیقات ایرانی

 داده قرار مدنظر را زندگی کیفیت چون اییچندجانبه مفهوم تحقیقی اما کمتر؛ اندنموده استفاده امید و آوریتاب

 .است پرداخته آن بر مؤثر اجتماعی عوامل تبیین به و است
 

 پژوهش مبانی نظری

 زندگی کیفیت مفهوم ،1۹٨0 دهه طول در که گفت توانمی اخیر دهه سه در زندگی کیفیت مفهوم به نگاهی با

 غفاری، کریمی و نوذری،)شد می شناخته ،بخشوحدت موضوع و اجتماعی برساخته و حسی ادراک عنوانبه

 1۹۹6 از جهانی بهداشت سازمان. شد متفاوت و ترگسترده زندگی کیفیت تعریف ۹0 دهه آغاز با اما؛ (1۳۹1

 WHOQOL گروه .است کرده آغاز دنیا مردم تمام برای مناسب زندگی کیفیت ایجاد و تعریف هدف با را یابرنامه

 در ارزیابی این تلاش کرد. زندگی کیفیت ایجاد و ارزیابی برای زمانهم طوربه المللیبین میدانی مرکز پانزده با

 محیطی انجام شد. و اجتماعی روابط روانشناسی، فیزیکی، سلامت اصلی، حوزۀ چهار

 گیرند. رویکردهایذهنی را در نظر می و عینی عوامل از اعم زندگی کیفیت بر مؤثر عوامل تبیینی رویکردهای

، رویکردی مبتنی بر گرا یتعاملشوند. رویکرد می تفکیک ساختارگرا و گرا یتعامل دودسته به خود تبیینی

های افراد است ها و توانمندیتر ناظر بر ذهنیات، قابلیتفردگرایی است و بر این باور است که کیفیت زندگی بیش

(. در مقابل رویکرد ساختارگرا شرایط 11: 1۳٨٨ری اجتماعی یا محیط پیرامونی )غفاری و امیدی، تا شرایط ساختا

های چندبعدی زندگی مانند بهداشت، ثبات اقتصادی، رضایت از زندگی در یک جامعه معین را با توجه به زمینه

 (.16۹: 1۳۹5موند، گیرد. )حاجی نژاد، قادری و قاسمی قاسزندگی، سرپناه و رفاه روحی در نظر می

رویکرد ساختارگرا از دو ویژگی متمایز برخوردار است؛ اول اینکه مفهومی کامل و فراگیری از کیفیت زندگی 

 عنوانبهو دوم آنکه جامعه را  گیردیدر برمهایی را که در بهبود کیفیت زندگی مؤثرند دهد که تمامی حوزهارائه می

ی، برخی بر شرایط زندگی و کیفیت زندگی تمرکز دارند که شامل شرایط بیند. در رویکرد ساختاریک کلیت می

هاست و برخی نیز بر نسبیت فرهنگی کیفیت زندگی تأکید دارند. این دسته از عینی و ذهنی متکی بر منابع و فرصت

بر نقش اساسی  یژهوبهاجتماعی و  یکنشبرهمبر فرآیندهای علی و  یطورجدبههستند و  یچندبعدرویکردها 
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(. مرور مبانی نظری 41-4۳: 1۳٨٨های اقتصادی و اجتماعی و روابط اجتماعی تمرکز دارند )غفاری و امیدی، پویش

شوند که در بررسی کیفیت زندگی زنان در دوران شیوع ویروس کرونا؛ های تجربی این نکته را متذکر میو پیشینه

ی و کمی کیفیت زندگی زنان را تحت تأثیر قرار دهند که در ادامه به توانند به لحاظ کیفای از عوامل میمجموعه

 شود.تشریح آن پرداخته می

 یرتأثگذاری فیزیکی و کاهش روابط اجتماعی همراه است ابتدا باید به از آنجا که شرایط شیوع کرونا با فاصله

 دو سلامتی، بر اجتماعی حمایت یرتأث چگونگی توضیح و تبیین آن بر شبکه حمایت اجتماعی فرد پرداخت. برای

 فرضیه یا غیرمستقیم تأثیر مدل و اجتماعی حمایت یکل یرتأث یا مستقیم تأثیر مدل :است گردیده مطرح نظری مدل

 برای حمایت نوع این از برخورداری اجتماعی، حمایت مستقیم تأثیر نظری مدل اجتماعی. مطابق حمایت گیرضربه

 نه یا باشد روانی رهایفشا و استرس یرتحت تأث فرد کهینا از نظرصرف اجتماعی، حمایت. است مفید فرد سلامتی

 سودمند اثرات. دارد وی سلامتی بر سودمندی اثرات ،امر این و کند پرهیز زندگی منفی تجارب از فرد شودمی باعث

 مشابه و یکسان استرس، کم و آرام یا و پرتنش هایموقعیت و شرایط تحت ،افراد سلامتی برای اجتماعی حمایت

 و اندافسرده ترکم دارند، قرار حمایتی هایشبکه در که افرادی کنندمی عنوان مدل، این از متأثر مطالعات. هستند

 نشان حمایتی هایکهشب چنین فاقد افراد به نسبت را بهتری روانی و در کل سلامت نفسعزتاحساس تعلق،  عمدتا 

 فقدان ،فرضیه این طبق. است شدهمطرح منابع فرضیه قالب در چنینهم اجتماعی، حمایت مستقیم تأثیر مدل. دهندمی

میانجی  یرتأثغیرمستقیم که  یرتأث (1۳۹۳زاهدی اصل و صالح، ) زاستاسترس و آورزیان نفسهفی اجتماعی، حمایت

کند که حمایت اجتماعی چون مانعی در مقابل نفوذ استرس بر فرد عمل میشود، این نکته را مطرح هم نامیده می

 .(1۳۹4 سفیری، باستانی و قرانی،)کند می

 کاهش باعث که آوردمی فراهم را ملموسی مساعدت حمایتی، شبکۀ یک که است معتقد( 2000) 1پاتنام

 دوستان خانواده، جانب از که دانندمی وقتی افراد. کندمی تقویت را یسلامت به مربوط هنجارهای و شده اضطراب

 تریبیش خشنودی احساس کنند،می دریافت را ابزاری و اطلاعاتی عاطفی، هایحمایت انواع خود، نزدیکان و

 بر حمایت مستقیم تأثیر مدل زمینه این در. کنندمی عمل بهتری عملکرد و منطق با مشکلات با مقابله در و داشته

 بهتری روانی سلامت عمدتا  و اندافسرده ترکم دارند، قرار حمایتی هایشبکه در که افرادی کندمی عنوان سلامت

 مندیبهره میزان از متأثر سلامتی، اساس این بر. دهندمی نشان اند،حمایتی هایشبکه چنین فاقد که افرادی به نسبت را

 شودمی باعث نه یا باشد استرس یرتحت تأث فرد اینکه از نظرصرف اجتماعی حمایت و است اجتماعی حمایت از

(. 1۳٨۹فیروزسالاری،  دودمان و به نقل از حسینی) باشد برخوردار بالاتری روانی و جسمانی بهزیستی از فرد که

 کمک زنان جمله از جامعه اعضای زندگی از رضایت به فقط نه غیررسمی، و رسمی اجتماعی، هایشبکه حمایت

 شیوع. باشد تأثیرگذار هاآن روان سلامت و استرس میزان بر تواندمی بحرانی البته و عادی شرایط در بلکه کند،می

 شبکه به دسترسی هرچند کاست، دوستان و هاخانواده بین یدوبازدیدد از فیزیکی گذاریفاصله لزوم و کرونا

                                                           
1- Putnam 
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 رعایت و کرونا شیوع رودمی انتظار کل در ولی کرد جبران را رودررو روابط کاهش حدی تا مجازی اجتماعی

 .باشد کاسته غیررسمی اجتماعی حمایت از فرد مندیبهره میزان از گذاری،فاصله

 انطباق یعنی ، رضایت از ازدواج است، رضایت زناشویی،متأهلزندگی زنان  یفیتدر کیکی دیگر از عوامل مهم 

 رضایت هاکینز تعریف کند.  طبقمی تجربه خود زندگی در آنچه و دارد زندگی زناشویی از فرد که انتظاراتی بین

دارند.  خود زناشویی مختلف روابط هایجنبه از شوهر و زن که است یبخشلذت و نگرش مثبت واقع در زناشویی

 سلامت میزان بر زناشویی رضایت. است مرتبط فرهنگی عوامل و اجتماعی و اقتصادی رفاه رضایت زناشویی با

 از رضایت هایشاخص ینترمهم از و یکی بوده مؤثر اجتماعی ارتباطات و شغل در موفقیت جسمانی، روانی،

 (1۳۹1)بیرامی،  .است زندگی

 شرایط شیوع در ارتباط است. هاآنخانوادگی  های جنسیتیبا چگونگی ایفای نقش متأهلرضایت از ازدواج زنان 

 منجر هادانشگاه و مدارس داری منجر شد. تعطیلیهای خانوادگی زنان چون مادری و خانهنقش گرانباری به کرونا

 که است لازم بنابراین نیست، کودکان کنار در معلم مجازی آموزش در. درآمد مجازی صورتبه آموزش و شد

 راه از آموزش در. افتدمی زنان دوش بر سنتی و فرهنگی دلایل به کار این و باشند هاآن کنار در والدین از یکی

 در است. باید پررنگ بسیار مادران یژهوبه والدین مداخله و نقش ابتدایی، مدارس آموزان دانش برای یژهوبه دور،

 والدین مهارت و فرهنگی سرمایه بنابراین؛ نیستند یکسانی سطح در مهارت و دانش نظر از والدین همه که داشت نظر

 تجربه و مهارت نداشتن بعضا  و طولانی و متنوع کار ساعات واقع در .است کنندهتعیین نیز آموزش از شکل این در

 ینترمهم. است کرونا ایام در فرزندانشان به هاآن آموزش و رساندن کمک در جدی مانع آموزش زمینه در کافی

 مناسب فضای نداشتن چون عواملی با که زندگی و آموزش فضاهای تداخل است، تداخل مجازی، آموزش ایراد

 در شرکت با خوراک و خواب هایساعت ریختن به هم و زمانی تداخل شود،می تشدید کلاس در شرکت برای

 وسواس از گذشته علاوه،به...  و آموزش یلگرتسه با زنان داریخانه مانند چندگانه هاینقش تداخل و مجازی کلاس

 سفارش خطر افزایش خانه، به رسیدن از بعد وسایل و هالباس خریدها، کردن ضدعفونی و شستشو خرید، در تربیش

 است. کرده تربیش زنان برای را خانگی کار بار خانگی، خدمات دهندهارائه مؤسسات از کمک گرفتن و غذا

 از مسائلی شاغل زنان از بسیاری برای. بیشتر است شاغل زنان برای دستمزد بدون خانوادگی هایمراقبت فشار

 طرفی از زیرا است، بوده جدی ایدغدغه همواره خانواده امور به رسیدگی و فرزندان از نگهداری خانگی، کار قبیل

 خانواده اعضای به رسیدگی و مراقبت همچنان مرد، و زن شاغل بودن علت به خانوار هایهزینه تسهیم باوجود

 و خوب کودکمهد همچون هاییزیرساخت کمبود دیگر طرف از و شودمی تلقی زنان وظیفه سنتی صورتبه

 است؛ گرفته او از را شاغل مادر یک حمایتی نیروی تمام کرونا گیریهمه. کندمی ترپیچیده را مسئله این ارزان

 نگهداری در دوستان و خانواده اجتماعی حمایت از تواننمی دیگر سوی از. پرستار بچه و مهدکودک مدرسه،

 .است شده منجر زنان خانوادگی هاینقش گرانباری به این شرایط .شد برخوردار هابچه

 هستند. مشاهدهقابل (1جدول ) آن، در از مستخرج هایفرضیه تحقیق و مورداستفاده نظریات از ایخلاصه
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های مستخرج از آنو فرضیه مورداستفادهاز نظریات  یاخلاصه (:1)جدول   
 فرضیه تحقیقات پیشین مفاهیم نظری پردازهینظر

 رضایت از ازدواج ریتأث (200۹فوردای ) صمیمیت زوجین و کیفیت زندگی هاکینز

 دونالدمک
ناهماهنگی برابری جنسیتی در نهادهای 

 فردمحور و خانواده محور
 گرانباری نقش (2020، کارلی )(2020)مک لارن و همکاران، 

 پاتنام

 هورتولانوس

 شبکه حمایتی،

 شدهادراکحمایت اجتماعی 

 (1۳۹5) یو عبدالملک یرینص

 (1۳۹۹قصاب مظفری )
 یاجتماع تیحما

 فیزیکی یگذارفاصلهرعایت  (2020پپه و همکاران ) رودررومحدودیت ارتباطات اجتماعی  کانل

 یمجاز یفضادسترسی به  (1۳۹۹نصری و همکاران ) شکاف دیجیتالی ویلدینگ

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

مدل نظری پژوهش (:1)شکل   
 

 :قیهای تحقهیفرض

 ازدواج متفاوت است. تیکرونا برحسب رضا وعیش شرایط زنان در یزندگ تیفی. ک1

 متفاوت است. یررسمیغ یاجتماع تیاز حما یمندکرونا برحسب بهره وعیش طیزنان در شرا یزندگ تیفی. ک2

 متفاوت است. یمجاز یهااز شبکه یمندکرونا برحسب بهره وعیش طیزنان در شرا یزندگ تیفی. ک۳

 متفاوت است. ی فیزیکیگذارفاصله تیکرونا برحسب رعا وعیش طیزنان در شرا یزندگ تیفی. ک4

 متفاوت است. هاآن یخانوادگ یهانقش یکرونا برحسب گرانبار وعیش طیزنان در شرا یزندگ تیفی. ک5
 

 روش پژوهش

از  یازموردنها و اطلاعات انجام یافت و داده پژوهش حاضر بر اساس رویکرد کمی و با استفاده از روش پیمایش

در این پژوهش، زنان متأهل شهر تهران بودند، متناسب  موردمطالعهشد. جامعه آماری  آوریطریق پرسشنامه جمع

گیری کرونا و عدم امکان توزیع حضوری و چهره به چهره واسطه شرایط ویژه ناشی از همهبا هدف تحقیق و به

ی از اطلاعات دقیق ازآنجاکههای تکنولوژیکی و پرسشنامه، از شیوه توزیع اینترنتی استفاده شد. به دلیل محدودیت

 گیری در دسترس، استفاده و لینک اینترنتی پرسشنامه درایمیل زنان تهرانی در دسترس نبود از روش نمونه

 کیفیت زندگی زنان

 بهره مندی از حمایت اجتماعی

 گذاریرعایت فاصله
 اجتماعی

 دسترسی به فضای مجازی

 خانوادگی گرانباری نقش
 خانوادگی

از  ازدواج رضایت  
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های مرتبط با زنان و خانواده در چهار ها و کانالاپ و در گروههای مجازی تلگرام و واتسدر شبکه آنلاینپرس

 (یخود اظهارساکن شهر تهران ) متأهلسشنامه از زنان پر ۳۹۷منتشر شد، در نهایت  1400 تابستان نوبت مختلف در

شود و از آنجا گیری تصادفی محسوب نمیگیری در دسترس و اتفاقی، در زمره نمونهپاسخ کامل گرفتند. البته نمونه

و دارای دسترسی مناسب به  کردهها از زنان طبقه متوسط )تحصیلکه نمونه دارای سوگیری است و بیشتر نمونه

شهرنشین را ندارد اما نتایج تحقیق توصیفی  متأهلفضای مجازی( هستند، نتایج تحقیق قابلیت تعمیم به کل زنان 

 دهد.مناسب از این گروه اجتماعی به دست می

 مندیبهره اجتماعی، حمایت از مندیبهره اصلی مستقل متغیرهای و زندگی کیفیت وابسته، متغیر تحقیق این در

 استفاده با زندگی کیفیت وابسته متغیر. است فیزیکی گذاریفاصله رعایت و فرهنگی سرمایه مجازی، هایشبکه از

سنجیده شد. متغیر  (WHOQOL-BREF) جهانی بهداشت سازمان زندگی کیفیت الیؤس 26پرسشنامه استاندارد  از

 مندیبهره انریچ محاسبه و گزارش شد و متغیر زناشویی رضایت( یسؤال 4۷رضایت زناشویی با پرسشنامه فرم کوتاه )

 از یمندبهره فیلیپس سنجیده شد. برای متغیرهای میزان اجتماعی حمایت پرسشنامه به با پاسخ اجتماعی حمایت از

 مورداستفادههای خانوادگی زنان، پرسشنامه محقق ساخته اجتماعی و گرانباری نقش یگذارفاصلهمجازی،  فضای

 اقتصادی پایگاه سنجش. شد سنجیده نیز فرزندان سن و هلأت تحصیلات، مانند ایزمینه متغیرهای قرار گرفت.

در نظر گرفته نشد و  تحقیق این در نتیجه در و است اعتمادیرقابلغ و مشکل غیرحضوری پیمایش در افراد اجتماعی

 تنها وضعیت اشتغال و منابع مالی مورد پرسش قرار گرفت.

ارزیابی اعتبار  است. بدین منظور برای شدهاستفادهاز اعتبار صوری و تجربی  یریگاندازهبرای ارزیابی اعتبار ابزار 

های استاندارد استفاده گردید. همچنین برای برآورد پایایی پرسشنامه نظر وصاحبگیری از نظر افراد ابزار اندازه

 آمدهدستبهضرایب  ازآنجاکهمحاسبه شد.  آزمونیشپی امه مرحلهپرسشن 40رونباخ در کپرسشنامه، آزمون آلفای 

اعتماد توان نتیجه گرفت که ابزار پژوهش ابزاری پایا و است می %۷4 در این تحقیق بالای موردنظربرای متغیرهای 

 دهد.میبرای هریک از متغیرهای تحقیق را نشان  آمدهدستبه، ضریب آلفای کرونباخ 2است. جدول شماره  یرپذ

 
پایایی متغیرهای تحقیق (:2)جدول   

 ضریب پایایی متغیر ضریب پایایی متغیر

٨0٨/0 رضایت از ازدواج 746/0 روابط اجتماعی   

از حمایت اجتماعی یمندبهره  ٨01/0 ۷6۹/0 سلامت محیطی   

٨44/0 رعایت فاصله اجتماعی ۷64/0 کیفیت زندگی   

۷۹5/0 سلامت جسمانی ۷60/0 سلامت روانی   

 

چندمتغیره و  رگرسیون هایتکنیک ،Amosو  Spss 22 افزارهاینرم از آمدهدستبه اطلاعات تحلیل ایبر

 است. شدهاستفادهضرایب همبستگی 
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 های پژوهشیافته

 21در این پژوهش  کنندهشرکتشود: دامنه سنی افراد نفر( ارائه می ۳۹۷آماری تحقیق )ابتدا توصیفی از جامعه 

درصد  4۳درصد( بودند.  ۳۹سال با میانگین سنی چهل سال است. اکثریت دارای تحصیلات کارشناسی ارشد ) 55تا 

 سال 15های زندگی مشترک زنان متأهل این تحقیق درصد شاغل در بخش دولتی و میانگین سال ۳0دار و خانه

 یفرزند انیدرصد از پاسخگو 2۷ر دارای دو فرزند بودند. درصد دیگ 45درصد پاسخگویان، یک فرزند و  4۹است. 

درصد پاسخگویان دارای فرزند در سن  46. و اکنون در خانه است رفتهیاند که قبل از کرونا به مهدکودک مداشته

 مدرسه ابتدایی بودند.

 

 بررسی روابط همبستگی بین متغیرهای تحقیق

رابطه متغیرهای مستقل با ابعاد متغیر وابسته )کیفیت زندگی( با استفاده از آزمون پیرسون جهت آزمون فرضیات 

 است. قرارگرفته موردسنجشتحقیق 
 

ای متغیرهای مستقل با ابعاد کیفیت زندگیآزمون فرضیه رابطه (:۳)جدول   

 کیفیت زندگی سلامت محیطی اجتماعیروابط  سلامت روانی سلامت جسمانی آماره پیرسون متغیر مستقل

 ازدواج تیرضا
 515/0** 45۹/0** 521/0** 2۳۹/0** 1٨1/0** ضریب

 000/0 000/0 000/0 000/0 000/0 سطح معناداری

 یاجتماعمندی از حمایت بهره
 545/0** 410/0** 60٨/0** 2٨2/0** 164/0** ضریب

 000/0 000/0 000/0 000/0 001/0 سطح معناداری

 های مجازیمندی از شبكهبهره
 0٨0/0 0۷4/0 05۷/0 0۳٨/0 06۷/0 ضریب

 112/0 141/0 260/0 452/0 1٨1/0 سطح معناداری

 فیزیكیگذاری رعایت فاصله
 1۳۷/0** 0۹4/0 -164/0** 0٨1/0 026/0 ضریب

 006/0 061/0 001/0 10۷/0 610/0 سطح معناداری

 های خانوادگیگرانباری نقش
 0٨۹/0 110/0 06٨/0 010/0 055/0 ضریب

 0۷۷/0 02۹/0 173. ٨۳6/0 2۷1/0 سطح معناداری

 **. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

( حاکی از آن هستند که بین رضایت از ازدواج و تمامی ابعاد کیفیت زندگی رابطه ۳های مندرج در جدول )یافته

با افزایش رضایت از ازدواج سلامت جسمانی، سلامت روانی، روابط اجتماعی،  یگردعبارتبه؛ معنادار وجود دارد

یابد. شدت این همبستگی در شاخص سلامت سلامت محیطی و در نهایت کیفیت زندگی زنان متأهل افزایش می

( 45۹/0و  521/0و در روابط اجتماعی و سلامت محیطی ) (22۹/0و  1٨1/0جسمانی و سلامت روانی ضعیف )

( و در سطحی متوسطی است؛ بنابراین این 515/0متوسط است. همچنین در کیفیت زندگی نیز شدت همبستگی )

 متأهلفرضیه که رضایت از ازدواج و کیفیت زندگی رابطه معناداری دارند و با افزایش رضایت از ازدواج زنان 

مندی از حمایت اجتماعی و کیفیت زندگی زنان بهرهبین  شود.، تأیید مییابدیمنیز بهبود  هاآنکیفیت زندگی 
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شود. های کیفیت زندگی نیز نشان داده میمتأهل تهرانی رابطه معناداری وجود دارد. این معناداری در تمام شاخص

های سلامت جسمانی و روانی ضعیف و در سلامت محیطی و کیفیت زندگی متوسط شدت همبستگی در شاخص

هایی های مجازی از جمله شاخصاز شبکه یمندبهرهشود. ( مشاهده می60٨/0مبستگی قوی )و در روابط اجتماعی ه

قرار گرفت و در این بخش  یموردبررسبود که با توجه به چند گروه بودن در بخش قبلی با آزمون تحلیل واریانس 

ت. نتایج حاکی از قرار گرف موردسنجشتصنعی فاصله و رابطه آن  صورتبهبه جهت اهمیت روابط همبستگی؛ 

 های مجازی و کیفیت زندگی زنان متأهل بوده است.مندی از شبکهعدم رابطه معنادار بین بهره

اجتماعی و روابط  یگذارفاصلهشود که بین رعایت مشاهده می ۳های مندرج در جدول شماره مطابق یافته

اجتماعی، میزان  یگذارفاصلهکه با افزایش شود. این بدان معناست اجتماعی رابطه منفی و معناداری مشاهده می

است که رابطه معنادار و مستقیمی بین رعایت  یدر حالیابد. این روابط اجتماعی به میزان ضعیفی کاهش می

شود، هرچند شدت این رابطه ضعیف برآورد اجتماعی و کیفیت زندگی زنان متأهل تهرانی مشاهده می یگذارفاصله

و نتایج حاکی از عدم  قرارگرفتههای خانوادگی و کیفیت زندگی مورد آزمون انباری نقششده است. رابطه بین گر

های خانوادگی و سلامت محیطی رابطه معناداری وجود دارد معناداری این ارتباط است؛ هرچند بین گرانباری نقش

 شود.ها این ارتباط معنادار مشاهده نمیاما بین دیگر شاخص

 
(متأهلکیفیت زندگی زنان  بر رگذاریتأثرگرسیون چند متغیره )عوامل  (:4جدول )  

Model 
 ضریب همبستگی

 چندگانه
 خطای استاندارد تخمین شدهیلتعدضریب تعیین  ضریب تعیین

1 a66۷/0 446/0 4۳۷/0 ۳16/0 

Model (1) Sum of Squares Df Mean Square F معناداری 

Regression ۳15/۳1 6 21۹/5 22٨/52 b000/0 

Residual ۹۷۳/۳٨ ۳۹0 100/0  

Total 2٨٨/۷0 ۳۹6  

 ها در رگرسیون خطیمتغیر

 (Enter)روش 

 ضرایب استاندارد یراستانداردغضرایب 

 tآماره 
 معناداری

(sig) 

 یهم خطهای آماره

 ضریب رگرسیونی

 (B) یراستانداردغ

خطای انحراف 

 استاندارد

 ضریب رگرسیونی

 (Beta) استاندارد

 میزان تحمل

(Tolerance) 

 تورم عامل

 (VIF) واریانس

   ٨16/4 000/0  061/1 220/0 (Constant)مقدار ثابت 

 2۳5/1 ٨10/0 000/0 ۹4۳/٨ ۳۷5/0 022/0 1۹۹/0 رضایت از ازدواج

 222/1 ٨1٨/0 000/0 4۹0/۹ ۳۹6/0 026/0 242/0 مندی از حمایت اجتماعیبهره

 144/1 ٨۷4/0 00۳/0 ۹۹5/2 121/0 0۳2/0 0۹4/0 فیزیکی رعایت فاصله

 0٨2/1 ۹24/0 226/0 21۳/1 04٨/0 064/0 0۷٨/0 گرانباری نقش

 0٨5/1 ۹22/0 000/0 ۷25/۳ 146/0 01٨/0 065/0 های مجازیشبکه

 

از دیگر متغیرهای مورد آزمون بررسی رابطه امنیت اقتصادی و کیفیت زندگی است و نتایج حاکی از آن است 

و سلامت روانی معنادار بوده است و با تقویت  اقتصادی های مورد آزمون؛ این رابطه بین امنیتکه در بین شاخص
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تغییری و روابط اجتماعی هم اقتصادی نیتاست. این در حالی است که ام یافتهیشافزاآن میزان سلامت روانی 

دهد. بدان معنا که زنان متأهل تهرانی دارای امنیت اقتصادی به دلایل مختلف کمتر به معنادار و منفی را نشان می

 پردازند.روابط اجتماعی می

 

 آزمون روابط چندمتغیره مستقیم )تحلیل رگرسیونی(

متغیرهای مستقل بر کیفیت زندگی زنان جامعه آماری تحقیق سنجیده شد ولی این متغیرها با  یرتأثدر بخش قبل 

 روش از آزمون روابط چندمتغیره با هاآن یرگذاریتأثتر کردن برای دقیق روینازاپوشانی نیز دارند یکدیگر هم

(Enter )دهد. نتایج را نشان می متأهلزنان  متغیرهای مستقل بر کیفیت زندگی زمانهمکنیم که تأثیر استفاده می

 آزمون آماری آن در جدول زیر آمده است:
 

  
متغیره ندچ رگرسیون از استفاده زندگی با یفیتبر ک یرگذارتأث عوامل بررسی کنترل، نمودارهای (:2شکل )  

 

 میان مشخصی رابطه هیچ ست کهبیانگر این ا ،شدهبینییشپ مقادیر و هاباقیمانده (Scatterپراکنش ) نمودار

 P_P نمودار روی از همچنین .ستا سازگار بودن خطی فرض با که ندارد وجود شدهبینییشپ و مقادیر هاباقیمانده

Plot نیز  نمودار هیستوگرام. اندشدهیعتوز نرمال طوربه نسبتا   هاباقیمانده که کرد مشاهده توانمی وابسته، متغیر برای

 بیانگر توزیع نرمال چند متغیره است.

 یم خطه( بیانگر این است که بین متغییرهای مستقل VIF) یانسوار( و عامل تورم Toleranceتحمل )شاخص 

ا تبیین کرده از واریانس متغیر کیفیت زندگی ر درصد 044/0چندگانه وجود ندارد. عوامل فوق در مجموع حدود 

های مستقل، (. از مجموع متغیر=Sig 000/0و  =F 52.228آماری نیز معنادار است )است که این میزان به لحاظ 

های مندی از شبکههاجتماعی و میزان بهر شبکه حمایت اجتماعی، رعایت فاصله از مندیازدواج، بهره از رضایت

 را دارند. یرتأثمعناداری هستند. دو عامل اول بیشترین  یرتأثدارای  اجتماعی مجازی

 

 تحلیل مسیر

است و ضرایب  قرارگرفته موردسنجشافزار ایموس با استفاده از نرم در این بخش مدل مفهومی پژوهش
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برای آزمون الگوی نظری  1است. از روش بیشینه احتمال شدهارائهدر قالب مدل و جداول مربوطه  استانداردشده

استفاده شد. استفاده از این روش مستلزم نرمال بودن چندمتغیره  شدهیگردآورهای پژوهش و برازش آن با داده

است. این عدد  شدهاستفاده 2مردیا استانداردشدهاست. در پژوهش حاضر بررسی نرمال بودن از ضریب کشیدگی 

 Pاست. در این فرمول  شدهمحاسبه P(P+2)باشد که از طریق فرمول می 56است و کمتر از عدد  ۳٨حاضر در مدل 

فرض نرمالیته چند متغیره  روینازاباشد. می ۷است که تعداد آن در این مدل  شدهمشاهدهمان تعداد متغیرهای ه

 برقرار است.

 

 
بر کیفیت زندگی مؤثرعوامل  مدل تحلیل مسیر (:۳شکل )  

 

( و ۳۹/0اعی )از حمایت اجتم مندی(، حاکی از این است که بهره5( و جدول )۳نتایج حاصل از مدل شکل )

گی زنان متأهل تهرانی بر کیفیت زند یتوجهقابل( در مجموع اثرات مستقیم، اثر فزاینده ۳٨/0رضایت از ازدواج )

 بحرانی نسبت از رجخا در مدل فرضیات عمده داریمعنا ضریب اینکه به توجه با ذیل جدول نتایج طبق دارند. بر

 .شودمی تأیید مدل فرضیات لذا باشد،می( ۹6/1 تا -۹6/1)

 
متغیرهای مستقل بر وابسته میرمستقیغو  نتایج اجرای تحلیل مسیر اثرات مستقیم (:5جدول )  

 :مبدا رابطه

 متغیرهای مستقل

 مقصد رابطه:

 متغیر وابسته

گاما  ضریب استاندارد

 (β & γ)و بتا 

 ضریب معناداری
(t-value) 

 -1۷6/0 000/0  ---> از فضای مجازی یمندبهره

 -240/0 000/0 از فضای مجازی یمندبهره ---> یکیزیففاصله 

 0۷۷/0 12۳/0 رضایت از ازدواج ---> گرانباری نقش خانوادگی

                                                           
8- Maximum likelihood 

9- Mardia’s normalized multivariate kurtosis value 
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 :مبدا رابطه

 متغیرهای مستقل

 مقصد رابطه:

 متغیر وابسته

گاما  ضریب استاندارد

 (β & γ)و بتا 

 ضریب معناداری
(t-value) 

 ---> مندی از فضای مجازیبهره
 

 از حمایت اجتماعی یمندبهره

220/0 05٨/0 

 1٨6/0 000/0 ---> یکیزیففاصله 

 ۳۷1/0 000/0 ---> رضایت از ازدواج

 ---> فاصله فیزیکی

 

 

 کیفیت زندگی

002/0 120/0 

 15۳/0 000/0 ---> از فضای مجازی یمندبهره

 062/0 105/0 ---> خانوادگی نقش گرانباری

 ۳۹۳/0 000/0 ---> اجتماعی حمایت از یمندبهره

 ۳۷5/0 000/0 ---> ازدواج از رضایت

 

 ترتیب به تهرانی متأهل زنان زندگی کیفیت کنندهتبیین ترینمهم 5 شماره جدول در مندرج اطلاعات مطابق

 فاصله و (15۳/0) مجازی فضای از مندیبهره ،(۳۷5/0) ازدواج از رضایت ،(۳۹۳/0) اجتماعی حمایت از مندیبهره

 کیفیت بر غیرمستقیم طوربه مجازی فضای از مندیبهره بر معکوس اثر با یکیزیف فاصله. اندبوده( 120/0) یکیزیف

 بر معکوسی اثر مستقیم طوربه نیز مجازی فضای از مندیبهره همچنین(. -240/0) است بوده تأثیرگذار زندگی

 اثر نیز( ۳۷1/0) ازدواج از رضایت و( 1٨6/0) یکیزیف فاصله(. -1۷6/0) است داشته خانوادگی هاینقش گرانباری

 .اندبوده اثرگذار زندگی کیفیت بر غیرمستقیم طوربه و اجتماعی حمایت از مندیبهره بر مستقیم
 

 یریگجهینتبحث و 

که تمام  شوندیم تیدر آن به تعادل رعا یزندگ تیفیک یهاباشد که شاخص یمدع تواندیم یجامعه زمان کی

زندگی شهری  یفیتک مند شوند.امکان بهره نیعادلانه و برابر از ا طوربهاز جمله زنان  یمختلف اجتماع یهاگروه

قرار داد. تأکید  یرتأثبه عوامل متعددی وابسته است و وقوع بحران کرونا کیفیت زندگی شهری را به شدت تحت 

از ابعاد مختلف قابل تحلیل و  رخ داد که این موضوع «ریناگزنشینی خانه»ی بر قرنطینه، بازگشت به خانه و پدیده

یت زندگی زنان متأهل تهرانی در شرایط شیوع ویروس کرونا بررسی است. هدف این پژوهش بررسی وضعیت کیف

های خانوادگی، رضایت زناشویی و عوامل اجتماعی مختلفی چون حمایت اجتماعی، گرانباری نقش ۀواسطبه

 مندی از فضای مجازی بود.بهره

فاده شد و اطلاعات مقدور نبود و از پرسشنامه الکترونیکی است رودرروبه دلیل شرایط بهداشتی امکان پرسشگری 

شود گیری تصادفی محسوب نمیآوری شد. پرسشگری الکترونیکی نمونهساکن شهر تهران جمع متأهلزن  ۳۹۷از 

دهد و در نتیجه قابلیت تعمیم های مجازی را مخاطب قرار میکرده و دارای دسترسی به شبکهزیرا تنها زنان تحصیل

های خوبی ارائه را ندارند اما درباره جامعه نمونه تحقیق، زنان طبقه متوسط شهر تهران، داده متأهلبه جامعه زنان 

 دهد.می
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مندی از حمایت اجتماعی بر کیفیت زندگی زنان از جمله نتایج این تحقیق تأیید وجود رابطه همبستگی و اثر بهره

 آرانی، سخایی و زادهنقل از کلانتری، حسین ، به2001که ساراسون و همکاران ) گونههمانمتأهل تهرانی بود. 

قرار دادند و به این نتیجه دست  یموردبررسهای روابط اجتماعی را بر بهزیستی ( نقش شبکه1۳۹4زاده، امامعلی

 کنندمی تجربه را بهزیستی از یبالاتر سطوح ،اندشده جاگیری اجتماعی روابط هایشبکه در که یافتند که اشخاصی

بر کاهش  یاجتماع تیحما اهمیت( 0014) کونژادیو ن انیحاج. نتایج پیمایش دارند بیشتری تمایل بودن سالم به و

هایی چون قصاب کند. همچنین نتایج پژوهشیید میتأی در شیوع کرونا را نوجوانان تهرانی پرخاشگراسترس و 

ر کیفیت زندگی حمایت اجتماعی ب یرتأث( ۳1۳۹( و بخارایی و شربتیان )1۳۹۷(؛ خادمی و همکاران )1۳۹۹مظفری )

 وده است.دهد که با نتایج تحقیق حاضر همسو برا نشان می

وران شیوع ویروس تأیید رابطه و اثر معنادار بین رضایت زناشویی با کیفیت زندگی زنان متأهل تهرانی که در د

؛ عسگری، (2020) همکاران و اسکیوی کارلو کرونا از دیگر نتایج این پژوهش بود. این یافته همسو با نتایج میشل

 مثبت رچه نگرش( بوده است. بر اساس این یافته، ه1400( و باقری و فتحی آشتیانی )1400چوبداری و اسکندری )

تر باشد؛ سطح کیفی و کمی کیفیت زندگی آنان بیش زناشویی روابط مختلف هایجنبه از شوهر و زن بخشلذت و

تری با شرایط بحرانی شیوع ویروس تر خواهد بود و در نتیجه مواجهه راحتونا بیشدر دوران شیوع ویروس کر

 خواهند داشت.

های اجتماعی مجازی و کیفیت زندگی زنان مندی از شبکههای این پژوهش تأیید اثر معنادار بهرهاز دیگر یافته

1راستا با نظر کندیبود. البته این رابطه ضعیف بود اما این یافته هم 1۹ در شرایط شیوع ویروس کووید ( که 2000) 

تر ساخته و از طریق ایجاد جوامع خیالی، آنان را در یک گروه ، رابطه میان زنان را قویمجازی ارتباطاتمعتقد است 

های مجازی اثر شبکه در خصوص (1۳۹۹) البرزی و های بادامچیهمچنین با یافته سازد.گردهم آورده و قدرتمند می

 چون اینستاگرام بر تعاملات زنان در دوران کرونا همسو بوده است.

از اهمیت بالایی در تعیین وضعیت کیفیت زندگی داشت؛  1۹با شیوع ویروس کووید  زمانهمموضوع دیگری که 

این پژوهش رابطه مستقیم و معناداری بین این دو متغیر وجود  هایی بود که بر اساس یافتهکیزیفرعایت فاصله 

 یدمیاپکرده است که  ییدتأنیز در پژوهش خود این موضوع را  (2020) همکاران و اسکیوی کارلو داشت. میشل

سالم در زنان  یزندگ تیفیو ک یبر عملکرد جنس یمنف ریتأث یکیزیو اقدامات محدودکننده فاصله ف 1۹کووید 

2پاور است که کیت یدر حالاین  است. نداشته ضمن اشاره به نادیده گرفته شدن اقتصاد مراقبت به این  (2020) 

 حضور اصلی همچون فقدان اجازه عامل چند یرتأث تحت شدتبهها خانواده اکثر کند که درآمدنکته اشاره می

بر عهده زنان  عمدتا های مراقبتی نقشاست و  یافتهکاهش آموزشی نهادهای یتحماعدمکار و  محل در فیزیکی

 کاهد.می این گروه از زنان زندگی کیفیت از کرونا گیریهمه است و

                                                           
1 Kennedy 

2 Power 
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دهد و یکسان وضعیت کیفیت زندگی زنان را تغییر نمی طوربهتوان گفت شیوع ویروس کرونا در نهایت می

های اجتماعی شویی، حضور در شبکههای اجتماعی، رضایتمندی از زندگی زنامندی از حمایتعواملی چون بهره

داد که با وجود گرانباری و فشار ناشی از نقش، در مواجهه با بحران، مجازی به زنان جامعه نمونه این امکان را می

 کاسته نشود. هاآندارند و از کیفیت زندگی  شیوه زندگی خود را پایدار نگه

ریزی برای حصول به توسعه شهرها و ضرورت برنامهوقوع بحران کرونا شکننده بودن کیفیت زندگی در کلان

های های اجتماعی غیررسمی و مجازی، کاهش نابرابری و بهبود شاخصپایدار شهری را نشان داد. تقویت شبکه

 یهمبستگی و اجتماع یتوانمندسازبر رضایت از زندگی افراد باید بیش از گذشته جدی گرفته شوند تا با  مؤثر

 های آتی افزایش یابد.ظرفیت اجتماع شهری برای مقابله با بحرانبالاتر  یاجتماع
 

 پژوهشمنابع 
 یمسائل اجتماع یبررس. با بحران کرونا یرانیا ۀمواجهه خانواد یشناسسنخ(. 1۳۹۹. )هیمرض ،یمیابراه (1

  https://doi.org/10.22059/ijsp.2020.79200 . 24۹-225 صص (، 1) 11، رانیا

 زنان نوظهور الگوی برآمدن و خانه به بازگشت کرونا، .(1۳۹۹) فاطمه. البرزی، محمدحسین؛ بادامچی، (2

 .21۷-1٨۳ صص (،۳) 12 ،انسانی علوم در ایرشتهمیان مطالعات فصلنامه. مجازی دارِخانه

https://doi.org/10.22035/isih.2020.4013.4101  
 یط یجنس تیو رضا ییزناشو تینقش رضا(. 1400. )یعل ی،انیآشت یفتح ین؛فرز، خانگفشهیش یباقر (۳

 .62-45  ، صص(1)1۷ ،یخانواده پژوه. هاخانواده یدر سلامت روان 2019 روسیکروناو یریگهمه

https://doi.org/10.52547/jfr.17.1.45  
 کیفیت توسعه بر مؤثر عوامل شناختیجامعه مطالعه(. 1۳۹۳. )محمدحسن شربتیان، احمد؛ بخارایی، (4

 .1۳2-10۷ صص ،(4) ٨ ،اجتماعی توسعه .«مشهد شهر زنان زندگی
https://qjsd.scu.ac.ir/article_11425.html  

های های دلبستگی و مولفهبینی رضایت زناشویی بر اساس سبکپیش(. 1۳۹1بیرامی، منصور ) (5

 ۷۷-66 صص ،(5۳)14 ،اصول بهداشت روانی. تمایزیافتگی
https://doi.org/10.22038/jfmh.2012.935  

زن و  مطالعات. کرونا یزنان در پاندم یاحساس ناامن ادیداده بن لیتحل(. 1400. )تاج بخش، غلامرضا (6
  https://doi.org/10.22051/jwfs.2021.34034.2579  .1٨1-15۹ صص (،1) ۹ ،خانواده

 کیفیت بر زنان اشتغال اثرات تحلیل(. 1۳٨۹. )ریتا رحمانی، حسین؛ سید زاده، سراج فاطمه؛ جواهری، (۷

 ،(2)٨، سیاست و توسعه در زن .(کشاورزی جهاد وزارت در شاغل زنان: موردی مطالعه: )آنان زندگی

  https://jwdp.ut.ac.ir/article_20840.html  .162 -14۳ صص

 جامعه نییتب(. 1۳۹۹. )دیمج ،یکاشان ؛یعل ،یسراب ییبقا ر؛ین ،یراهریپکفاشی، مجید؛ معصومه؛  ،یچراغ (٨

 (،2) 14، رانیا یاجتماع طالعاتم. کرونا یماریزنان شهر تهران در مواجهه با ب یآورتاب یشناخت

  https://doi.org/10.22034/jss.2020.243854  .٨2 -5۹ صص

https://doi.org/10.22059/ijsp.2020.79200
https://doi.org/10.22035/isih.2020.4013.4101
https://doi.org/10.52547/jfr.17.1.45
https://qjsd.scu.ac.ir/article_11425.html
https://doi.org/10.22038/jfmh.2012.935
https://doi.org/10.22051/jwfs.2021.34034.2579
https://jwdp.ut.ac.ir/article_20840.html
https://doi.org/10.22034/jss.2020.243854
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کرونا و استرس مقابله با  یهاسبک گریانجینقش م(. 1400) .فروغ کونژاد،یمژگان؛ ن ان،یحاج (۹

  ،(2)1۳ ،ینیبال یشناسروان. در نوجوانان یو پرخاشگر یاجتماع تیحما نیشده در رابطه بادراک

  https://doi.org/10.22075/jcp.2021.23050.2124 .145-1۳۳صص

های کیفیت تحلیل و ارزیابی نابرابری(. 1۳۹5قاسموند، عزت الله. )نژاد، علی؛ قادری، علی؛ قاسمی حاجی (10

، شماره 6، سال ریزی منطقه ایفصلنامه برنامه. زندگی در محلات شهری )نمونه موردی: شهر فارسان(

  https://dorl.net/dor/20.1001.1.22516735.1395.6.21.13.1 .16٨-1۷٨ صص ،21پیاپی 

 روان سلامت میزان در اجتماعی حمایت نقش(. 1۳٨۹) سمانه. فیروزسالاری، دودمان احمد؛ حسینی، (11

 .144-111 صص (،۳) 2 ،اجتماعی توسعه و رفاه ریزیبرنامه. تهران شهرداری جوان کارمندان

https://qjsd.atu.ac.ir/article_3692.html  
 توسعه مطالعات. اصفهان شهر زنان زندگی کیفیت بر موثر اجتماعی عوامل .(1۳۹۳) منصور. حقیقتیان، (12

  https://jisds.srbiau.ac.ir/article_3246.html .٨۹-٨1 صص ،(2) 6 ،ایران اجتماعی

 کیفیت و اجتماعی سرمایه رابطه بررسی .(1۳۹۷) نسرین. شهباز، مرادی الله؛ صفی صفایی، زهرا؛ خادمی، (1۳

 انسانی علوم پژوهشی مجله) کاربردی شناسی جامعه. (تهران شهر ساله 65 تا 2 زنان: مطالعه مورد) زندگی
  https://doi.org/10.22108/jas.2017.75232.0 .16۷-14۷ صص،(2) 2۹ ،(اصفهان دانشگاه

 زنان زندگی کیفیت مقایسه و بررسی(. 1۳۹1. )امیر نمائی، جهان نرگس؛ مصطفوی، فرهاد؛ نسب، رستگار (14

 .6٨-5۳ صص ،(۷۹)جمعیت، . مشهد شهرستان شاغل غیر و شاغل

https://ensani.ir/fa/article/download/314129  
ارزیابی کیفیت زندگی در نواحی (. 1۳٨۷لیرضا؛ منصوریان، حسین. )رضوانی، محمدرضا؛ شکیبا، ع (15

. 5۹-۳5 صص ،۳1و ۳0، سال هشتم، شماره فصلنامه رفاه اجتماعی .روستایی

http://refahj.uswr.ac.ir/browse.php?a_id=1917&sid=1&slc_lang=fa  
 همسران اجتماعی سلامت میزان و اجتماعی حمایت(. 1۳۹۳. )الدینصلاح صالح، محمد؛ اصل، زاهدی (16

 .244-20۷ صص ،1 ، شماره اجتماعی مددکاری نامه پژوهش. تهران شهر روان و اعصاب جانبازان
https://doi.org/10.22054/rjsw.2015.637  

 تیو رضا یررسمیغ یهای اجتماعشبكه تیحما(. 1۳۹4. )لیلا قرانی، سوسن؛ باستانی، خدیجه؛ سفیری، (1۷

شماره پیاپی  ،(مشهد فردوسی دانشگاه) اجتماعی علوم. لیاز اوقات فراغت زنان متأهل شاغل در شهر اردب

  https://doi.org/10.22067/jss.v12i2.30363 .۷6-5۳صص  ،26

 تیسا.: تهران. شهری زنان زندگی کیفیت به نگاهی با زندگی؛ کیفیت و زنان(. 1۳۹۷. )فریبا سیدان، (1٨

افراد مبتلا به  ستهیتجارب ز یواکاو(. 1400، عسگر؛ اسکندری، حسین. )عسگری، محمد؛ چوبداری (1۹

و کنترل  یریشگیپ یو راهكارها یو اجتماع یخانوادگ ،یکرونا در روابط فرد یماریب
 .52-۳۳ صص (،45) 12. فرهنگ مشاوره و روان درمانی. از آن یناش یروان یهابیآس

https://doi.org/10.22054/qccpc.2020.53244.2453 

https://doi.org/10.22075/jcp.2021.23050.2124
https://dorl.net/dor/20.1001.1.22516735.1395.6.21.13.1
https://qjsd.atu.ac.ir/article_3692.html
https://jisds.srbiau.ac.ir/article_3246.html
https://doi.org/10.22108/jas.2017.75232.0
https://ensani.ir/fa/article/download/314129
http://refahj.uswr.ac.ir/browse.php?a_id=1917&sid=1&slc_lang=fa
https://doi.org/10.22054/rjsw.2015.637
https://doi.org/10.22067/jss.v12i2.30363
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رفاه  (.1365-13۸5) رانیدر ا یشهر یزندگ تیفیک(. 1۳٨۹. )یمهد ،ینیام ل؛یاسماع ،یاکبر یعل (20
. 14٨-121 صص ،۳6، شماره 10دوره  ،یاجتماع

https://refahj.uswr.ac.ir/browse.php?a_id=931&sid=1&slc_lang=fa  
 .، تهران: نشر شیرازهکیفیت زندگی شاخص توسعه اجتماعی(. 1۳٨٨غفاری، غلامرضا؛ امیدی، رضا. ) (21

 پرسشنامه اساس بر تهران شهر مردم زندگی کیفیت سنجش(. 1۳۹۷)ابراهیم.  شیرعلی، غلامرضا؛ غفاری، (22

 .150-125 صص ،(1) ۷ ،توسعه و اقتصادی شناسی جامعه. سلامت جهانی سازمان استاندارد
https://www.sid.ir/paper/268071/fa  

فصلنامه . ایران در زندگی کیفیت مطالعه روند .(1۳۹1) حمزه.علیرضا؛ نوذری،  کریمی، غلامرضا؛ غفاری، (2۳
 .1۳4-10۷ صص ،(۳)1. مطالعات و تحقیقات اجتماعی در ایران

https://doi.org/10.22059/jisr.2013.36564  
 زنان در اجتماعی حمایت و زندگی کیفیت بین ارتباط بررسی(. 1۳۹۹. )نسرین مظفری، قصاب (24

 .26-۷ صص ،46 ، شماره پیاپیشناسی جامعه مطالعات. استخوانیهای شكستگی دارای
https://journals.iau.ir/article_673963.html  

 و انزوا(. 1۳۹4. )زاده، حسینامامعلی ایوب؛ سخایی،آرانی، سیدسعید،  زادهحسین عبدالحسین؛ کلانتری، (25

 عطف با تهرانی سال+ 1۸ شهروندان روان سلامت و اجتماعی انزوای میان ارتباط بررسی: سلامت

 .116-٨۹ صص (،6) 4 ،معاصر شناسی جامعه هایپژوهش .اجتماعی حمایت یمیانجیگرانه نقش به توجه
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Abstract 
The Covid 19 pandemic has had many economic and social consequences, but the lower 

groups tended to suffer the most in terms of class, gender, ethnicity and race.  This study 
attempts to show the different aspects of the impact of the Corona crisis on women's quality 
of life. The hypothetical basis of the research is the theoretical literature on quality of life, 
social support, gender inequality and role system. The research hypotheses were tested using 
standard questionnaires of quality of life, Enrich's marital satisfaction, Phillips social support, 
and a researcher-made questionnaire on role weighting and social distance. The research 
data were collected by survey method and an electronic questionnaire available with the 
participation of 397 married women in Tehran and analyzed by Spss and Amos software. The 
results show that the Corona epidemic does not change the lives of men and women in the 
same way, and women are usually more vulnerable to the consequences of the virus. Women 
have the opportunity to enjoy a higher quality of life in the face of Corona through factors such 
as benefiting from the social support network, marital satisfaction, and presence in virtual 
social networks, despite the stress and pressure caused by the role. 

Keywords: Quality of Life, COVID-19 virus, Pressure caused by the role, Social support, 
Marital satisfaction, Tehran City. 
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