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 در تمایل افراد به اهداء عضو سرمایه اجتماعیبررسی تاثیرمیزان 

 

 1فرح ترکمان

                     2مهناز مهدی عراقی
 

 21/3/3139تاريخ پذيرش:            16/5/3139تاريخ دريافت: 

 چكیده

راد در تمامي ابعاد جامعه سرمايه اجتماعي به عنوان يک عامل مهم در تسهيل و گسترش روابط اف پژوهش حاضر به تاثير

هاي اجتماعي در پردازد و اينکه چه ميزان اين سرمايه در تمايل افراد به اهداء عضو به عنوان يکي از مهمترين کنشمي

مقايسه اي ، و با استفاده از روش پيمايشي  -تواند موثر واقع شود. اين پژوهش در چارچوب مطالعه ي عليقرن حاضر مي

ار گردآوري اظلاعات پرسش نامه بوده است. جمعيت آماري  پژوهش کليه افراد داراي کارت اهداء عضو انجام شده و ابز

از واحد فراهم آوري اعضاء پيوندي بيمارستان مسيح دانشوري ساکن شهر تهران که کارت اهداء عضو دريافت کرده 

درصد پاسخگويان  23ها حاکي از آن است که  افتهنفري انتخاب شدند. ي 332بودند،  و با استفاده از فرمول کوکران نمونه 

آنها احساس تزلزل در تصميم خود  %21که کارت اهداء عضو را دريافت کرده اند، بر تصميم خود پايبند بوده و تنها 

ه درصد از افراد داراي کارت اهداء عضو انگيزه اقدام خود را احساس مسئوليت نسبت به افراد جامع 52/39داشته اند. در 

اند. همچنين درصد اعتقادات مذهبي را عنوان کرده 29/23هاي شخصي و اعتقادات و باور % 12/32است، مطرح شده

دهد، سرمايه اجتماعي از نوع شناختي و ساختاري دارندگان کارت اهداء عضو بيشتر از سرمايه اجتماعي نتايج نشان مي

ها، اي سرمايه اجتماعي شامل اعتماد، شبکه روابط، تعهد فرد به هنجارهافرادي است که کارت اهداء عضو ندارند. در مولفه

تعلق خاطر و فعاليت شهروندي، ميزان فعاليت گروهي افراد داراي کارت اهداء عضو از ميانگين نمره بالاتري بهرمند 

 هستند.

 سرمايه اجتماعي اهداء عضو، سرمايه اجتماعي، بعدساختاري سرمايه اجتماعي، بعدشناختي :هاي کليديواژه

 

 

 

 

 

 

                                                           
                             Fa.Torkaman@iauctb.ac.ir اصليهيات علمي گروه جامعه شناسي، واحد تهران مرکزي، دانشگاه آزاد اسلامي، تهران، ايران، نويسنده  -1

                                                                                   mahnaz.araghi64@gmail.comکارشناس ارشد جامعه شناسي، مسئول مکاتبات  -2



 فصلنامه مطالعات جامعه شناختی ایران 13

 مقدمه. 9

اي که ارتقاي سلامت به عنوان دغدغه اصلي هر جامعه اي است؛به گونه در دنياي امروز سلامت و ارتقاي زندگي افراد،

جسمي و روحي افراد به عنوان شاخص اصلي توسعه اقتصادي و اجتماعي به شمار مي آيد؛ وسلامت جامعه در گرو سلامت 

هاي فرد گرايانه و ها و مختصات خاص خود، هر روزه ويژگياين در حالي است که جهان امروز با ويژگي افراد جامعه است؛

اي که آنچه براي انسان امروز مهم است فرديت اوست. از جهت ديگر هر دهد، به گونهتوجه به منافع فردي را افزايش مي

سوب مي شود؛که سلامت جسم و روان اين سرمايه داراي انسان به عنوان يک ثروت و يک سرمايه بالقوه براي جامعه مح

(. در دنياي حاضر مرگ بر اثر تصادفات و 35: 1336اهميت به سزايي مي باشد،که بتواند براي جامعه مفيد باشد )موسوي،

 در پي آن مرگ مغزي به عنوان يکي از مهمترين علل مرگ و مير به حساب مي آيد؛ در کشور ايران مرگ مغزي بر اثر

تصادف يک نفر کشته مي شود و از  10تصادفات به عنوان دومين عامل مرگ و مير است، به گونه اي که در ايران از هر 

( ؛ مرگ مغزي شرايطي است که ارتباط ميان مغز با 1339هر صد مرگ نيز يک مرگ مغزي رخ مي دهد )نجفي زاده،

زندگي و يا بهبود وي وجود ندارد،اما علم پزشکي در اين ديگراعضاي بدن قطع مي گردد و ديگر امکان بازگشت فرد به 

زمينه موفق شده به يکي از بزرگترين دستاورد هاي نوين خود يعني پيوند اعضا از بيماران مرگ مغزي دست يابد و با 

، پيوند زد؛ و  استفاده از علم پيوند اعضا،مي توان اعضاي سالم بدن فرد مرگ مغزي را به بيماران نيازمند به اعضاي پيوندي

( در حال حاضردر 1339امکان ادامه حيات طبيعي را براي آنان فراهم ساخت؛ بر اساس آمار موجود)سايت اهداء عضو،

بيمار نيازمند به اعضاي پيوندي که نيازمند به پيوندهاي کبد ،ريه و قلب مي باشند وجود دارند و  1500کشور ما حدود 

(،که با پيوند اعضاي بيماران 1339بافت و عضو بدن وجود دارد )نجفي زاده،  23 در هر مرگ مغزي امکان استفاده از

مرگ مغزي به اين بيماران نيازمند مي توان هزينه هاي سنگين درمان را کاهش داد و همچنين سلامت افراد جامعه را 

کنش در گرو تعامل و ارتباط افراد  بهبود بخشيد که بتوانند فعاليت اجتماعي و طبيعي خود را داشته باشند؛ اما انجام اين

 جامعه با يکديگر است.

امروزه تحت  ميزان کنش متقابل و تعامل افراد جامعه با يکديگر و با سطوح مختلف جامعه و ميزان مشارکت هاي جمعي،

اعضاي  م،شکل گرفته که هر روزه نيز به اهميت آن افزوده مي شود؛ اين مفهو "سرمايه اجتماعي"عنوان مفهومي به نام 

جامعه را قادر مي سازد که با ايجاد شبکه ها و ارزش هاي مشترک ميان خود و ديگر اعضا به نوعي سرمايه دست يابند 

همچنين زمينه هر چه بيشتر مشارکت و اعتماد افراد را به جامعه  (.2: 1332که منافع خود و ديگران را تامين کنند )فيلد، 

به عنوان يک شاخص اساسي در رشد دموکراسي و جامعه مدني محسوب مي شود، زمينه و  و شبکه ها را  ايجاد مي کند؛

کنش و اعتماد اجتماعي را در جامعه افزايش مي دهد،و روابط اجتماعي ميان افراد را بهبود بخشد.هر چند مفهوم سرمايه 

تماعي و اقتصادي شده است ميلادي وارد مباحث علوم اج 1960اجتماعي به لحاظ علمي عمر زيادي ندارد و از سال 

(؛ اما ويژگي ها و قابليت هاي آن سبب شده که توجه همگان به اين مفهوم جلب شود. سرمايه 64: 1332)گروسي ونقوي،

با ايجاد هنجارها و ارزش هاي مشترک  اجتماعي که در خارج از سازمان اجتماعي و در فضاي ارتباطي افراد وجود دارد،

تعهد ، مشارکت و  تسهيل روابط اجتماعي در شبکه هاي رسمي و غير رسمي و نهاد هاي مدني را زمينه اعتماد اجتماعي، 

 افزايش مي دهد.

بنابراين مي توان گفت؛ سرمايه اجتماعي بيانگر ميزان تعامل و ارتباط هر فرد با جامعه و ديگر افراد است ،بدين معني که 

اي جامعه رشد مي دهند و نسبت به مسايل شهروندي و مشکلات جامعه افراد به چه ميزان روابط خود را با ديگر شبکه ه

احساس تعهد مي نمايند. بر اين اساس در اين پژوهش سرمايه اجتماعي به عنوان عامل و مولفه ي پيوند فرد با جامعه 

عي و احساس از افراد جامعه با ايجاد شبکه روابط اجتماعي و گسترش سطح ارتباط اجتما است. بدين معني که گروهي
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مسئوليت نسبت به گروه خاصي از جامعه مانند بيماران نيازمند به اعضاء پيوندي با آنها تعامل برقرار کرده و حمايت خود 

را نسبت به اين گروه از جامعه عنوان مي دارند که در صورت بروز مرگ مغزي اعضاء بدن آنها براي بيماران نيازمند به 

ابر اين هدف از اين پژوهش بررسي ميزان و نوع سرمايه اجتماعي داوطلبين اهداء عضو است بن عضو پيوندي استفاده شود.

که آنها را نسبت به انجام چنين کنشي ترغيب کرده است؛ و اهداف فرعي آن شامل شناخت تفاوت بعد ساختاري سرمايه 

سرمايه اجتماعي در ميان داوطلبين اهداء اجتماعي در ميان داوطلبين اهداء عضو و ساير افراد، شناخت تفاوت بعد شناختي 

عضو و ساير افراد و شناخت مولفه هاي موثر بر ميزان سرمايه اجتماعي داوطلبين اهداء عضو مي باشد.در زمينه اهداء عضو 

 روحاني بيشتر تحقيقات انجام گرفته در حوزه پزشکي و پيراپزشکي و يا در ميان کارکنان اين حوزه انجام گرفته است.

( در پژوهش خود عنوان مي دارد، ميان ميزان سطح تحصيلات، اطلاع از مفهوم مرگ مغزي و باور هاي ديني افراد 1335)

تحقيقي بر روي پرستاران شاغل در  (1336با رضايت به پيوند عضو رابطه وجود دارد. در دانشگاه علوم پزشکي تبريز)

هد، رابطه معناداري ميان اطلاعات و آگاهي پرستاران براي بخش مراقبت هاي ويژه انجام گرفت که نتايج نشان مي د

، در 2005توجيه خانواده هاي بيماران مرگ مغزي وجود دارد، اما با سن ارتباطي ندارد. در پژوهش ديگري در سال 

افراد درکينگ ستون بر روي دانشجويان پزشکي نشان داد، از ديد آنها بيشترين عامل که باعث جلب نظر  Queenدانشگاه 

به پيوند اعضا مي شود؛ توجه به ساير افراد جامعه و افزايش ميزان آگاهي از طريق آموزش ذکر شده بود. اما تحقيقات 

انجام گرفته در زمينه سرمايه اجتماعي را مي توان به قدمت انجام کارهاي پژوهشي اوليه دانست که از مفاهيم سرمايه 

( اين مولفه ها به چشم مي آيد و 1935( و وبر)1923) که در پژوهش هاي دورکيماجتماعي مورد استفاده قرار گرفته است 

( رشد کرده 1995) و فوکوياما (2002(، پاتنام )1933) (، کلمن1990) بورديو اين مفاهيم با ديدگاه نظريه پردازاني مانند

، با توجه به 1(2003) اشا اينوگوجيتاک به بعد در پژوهش هاي بسياري مورد توجه قرار گرفته است. 2000است و از سال 

  "نظريات فوکوياما تاثير عوامل مختلف را در مشارکت و اعتماد اجتماعي در جامعه ژاپن را مورد تحقيق قرار داده است

( معتقد است پيوند چشمگيري در ميان سرمايه اجتماعي و نيروي انساني وجود دارد و روابط متغيرهاي 2001) 2گلاسر

( درپژوهش خود در آمريکا نشان داده 1993موريس و هسند) عي در سالهاي آموزشي تاثير بيشتري دارد.سرمايه اجتما

اند، ايالت هايي که افراد داراي سرمايه اجتماعي خوبي هستند در انجمن ها، فعاليت هاي شهروندي و انتخابات مشارکت 

( در پيمايش ملي در ايتاليا به اين نتيجه رسيده 1993) انبهتري دارند، و در کاهش فقر موفق تر بوده اند. پاتنام و همکار

اند که ويژگي هايي از قبيل شبکه ها، هنجار، اعتماد اجتماعي با ميزان مشارکت اجتماعي و سياسي افراد و ميزان رابطه با 

ن توجه شده است؛ و حکومت محلي ارتباط دارد. در تحقيقات داخلي نيز در دهه ي اخير به مفهوم سرمايه اجتماعي در ايرا

و در هر پژوهشي بر يک يا چند بعد از  مفهوم سرمايه اجتماعي در ميان گروه هاي مختلف مورد بررسي قرار گرفته،

    (، خانواده ها و ساکنين 1332)حسن زاده، (، معلمان1332)ايمان،  سرمايه اجتماعي و سنجش ميزان آن در ميان دانشجويان

( پرداخته شده و تلاش شده رابطه اي ميان سرمايه 1336( و يا جوانان )موسوي،1332دي، )خواجه دا شهر ها، مادران

(، 1334)نازمحمد، (، کيفيت زندگي1332)کشميري فرد، (، مشارکت اجتماعي1332)اميني، اجتماعي با سلامت اجتماعي

(، در هر يک از اين گروه ها 1332)ايمان، (، سلامت رواني1332)ناصري، (، رضايت از زندگي1335)باقري، هويت اجتماعي

 ها نيز رابطه ميان سرمايه اجتماعي و ابعاد منفي مانند جرممورد مطالعه قرار گيرد. بخش ديگر از پژوهش

( مورد پژوهش قرار گرفته که چه ميزان سرمايه اجتماعي مي تواند در 1332)عليوردي نيا،  (، بزهکاري1336)رمضاني،

در تمامي يافته هاي اين پژوهش ها، سرمايه اجتماعي به عنوان عامل زمينه اي و  ته باشد.کاهش يا افزايش آن نقش داش

                                                           
1.Inoguohi  
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متغيير مستقل است که اثر آن بر ديگر عوامل و در گروه هاي مختلف سنجيده شده است، که اين نکات مي تواند بيانگر 

ه اجتماعي و اهداء عضو تحقيقات چنداني چه بر اين اساس در مورد ارتباط سرماي .تاثير گذار بودن سرمايه اجتماعي باشد

در ايران و چه در ساير کشور ها صورت نگرفته است ،که ارتباط ميان اين دو موضوع سنجيده شود. بنابراين در اين  

 پژوهش تلاش شده رابطه ميان سرمايه اجتماعي و تمايل به اهداء عضو مورد بررسي قرار گيرد.

کثر نظريه پردازان به دنبال اين نکته هستند که  کنش افراد در چه شرايطي رخ مي دهد، در ديدگاه هاي کنش اجتماعي، ا

( بر اين باور است که کنش در متن و محيط اجتماعي روي 1923) چه چيزي باعث رخ دادن کنش ها مي شود، دورکيم

علل اجتماعي و نه رواني و فردي  مي دهد؛ و از خصوصي ترين کنش هاي انسان تعريف اجتماعي ارائه مي دهد و آنها را با

تبيين نمايد؛ در واقع تلاش دورکيم براي توجه به عوامل اجتماعي )ونه فردي (و عيني و بيروني )ونه دروني( را مي توان 

(، کنش از رفتار 1966(. به عقيده پارسونز)114: 1339شاخص اصلي نظريه کنش اجتماعي دورکيم تلقي کرد )پاکدامن، 

اني اي است که کنشگران براي اشياء و افراد در نظر مي گيرند؛ بر اين اساس کنشگران براي خود اهدافي تحت هدايت مع

مناسبي اختيار مي کنند. جريان و روند کنش نيز از سوي شرايط يا موقعيت ها با  دارند و براي رسيدن به آنها ابزار

(. پاره تو کنش 123: 1334ا هدايت ميگردد ) محمدي، ممانعت  و محدوديت مواجه مي شود؛ و از سوي نمادها و ارزش ه

  را، رفتارهاي انساني مي داند که اهداف خاصي را دنبال مي کند که اين اهداف را افراد به وسيله ي اختيار و اراده انتخاب 

      و در ( از ديد وي انسانها در کنش ها تحت تأثير نيروهاي دروني و بيروني هستند 39: 1334مي کنند )محمدي، 

     کنش هاي خود از ابزار هاي گوناگوني بهره مي گيرند؛ که رابطه ي ميان اين اهداف و ابزار ها در شکل گيري کنش 

(، کنش را مجموعه اعمال مي داند، که يک جريان 1994(. گيدنز)35: 1331) نوذري،  مي تواند منطقي يا غير منطقي باشد

فه هاي انگيزشي خودآگاه وناخودآگاه عمل مي کند از نظر وي ساختارها نيز بر اساس پيوسته رفتار است که بر اساس مؤل

قواعد و منابع عمل مي کنند و ساختار ناشي از فعاليت روزمره و تبعيت ضمني از قواعد است؛ و معتقد است که حيات 

     ه ي فرايندي در نظر گرفته مجموعه اي از کنش هاي فردي و نه مجموعه اي ساختارها است، بلکه به مثاب  اجتماعي

و ساختاري است )جليلي،  1مي شود که مفهوم کليدي آن عمل اجتماعي به حساب مي آيد و داراي دو جنبه ي عاملانه

1333  :192.) 

 ديدگاه سرمايه اجتماعي

تواند به وه ميي آن مي داند که چگونه ساختار اجتماعي يک گر(، مفهوم سرمايه اجتماعي را نشان دهنده1933کلمن )

عنوان منبعي براي افراد آن گروه عمل کند. به اعتقاد وي سرمايه اجتماعي با کارکردش تعريف مي شود که داراي دو 

ثانيا برخي کنش هاي خاص کنشگران را در درون  ويژگي است، همه آنها شامل جنبه اي از ساخت اجتماعي هستند،

بين فرد و جمع  اجتماعي را به عنوان پلي کلمن در تعريف خود، سرمايه محدوده ساختار تسهيل مي کند. بر اين اساس

ساختار  "ي است اما اين دارايي ساخته"دارايي فرد"کند؛ و معتقد است که سرمايه اجتماعي به عنوان اعلام مي

( سرمايه 2002ام)(. پاتن145: 1333آنهاست )فيلد،« کاربرد»و آنچه تعيين کننده اين منابع مهم است  است؛"اجتماعي

اجتماعي را از حلقه هاي آکادميک خارج کرده و آن را وارد عرصه هاي سياسي کرد. پاتنام سرمايه اجتماعي را شبکه اي از 

      روابط و تعاملات توام با آگاهي و اعتماد اجتماعي مي داند،و معتقد است که با ايجاد اعتماد، هنجارها و شبکه روابط 

براي رسيدن به منافع مشترک تسهيل کرد. وي سرمايه اجتماعي را در مقياس کلان و در رژيم سياسي  مي توان زمينه را

حاکم بر جامعه مورد مطالعه قرار داد؛ و آنرا وسيله اي  براي رسيدن به توسعه اقتصادي و اجتماعي که در نهايت به 

                                                           
1.agentic 
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  موعه معيني از هنجار ها و ارزش هاي غير رسمي ( سرمايه اجتماعي را مج1995) توسعه اقتصادي مي انجامد. فوکوياما

   (؛ اين 15: 1329که اعضاي يک گروه که با هم تعاون و همکاري دارند در آن مشترک هستند)شارع پور،  مي داند،

 هنجار ها بايد در روابط بالفعل آدميان به طور عيني مصداق  پيدا کنند و به ايجاد و افزايش همکاري در گروه بينجامد

و  ( به اعتقاد وي، سرمايه اجتماعي مي تواند از شيوع اعتماد در يک جامعه يا بخشي از آن برخيزد،1334:120)تاجبخش، 

در کوچکترين و بنيادي ترين گروه اجتماعي ،يعني خانواده يا بزرگترين گروه، مثل ملت و در همه گروه ها رشد کند. 

يان جهان بيني مادي و فرا مادي در جهان مدرن سرمايه اجتماعي را ( بر اين باور است که تصادم م1992) اينگلهارت

شکل مي دهدو عنوان مي دارد زماني که ارزش هاي فرا مادي بر ارزش هاي مادي ارجحيت يابد، زمينه رشد سرمايه 

 دگاه خود (، کنش اجتماعي را به عنوان پايه ي اصلي و نظري  دي1936) اجتماعي و جامعه مدني شکل مي گيرد. بورديو

مي داند و آن را واحد بنيادين و هسته اصلي نظام اجتماعي مي داند، و معتقد است  کنش اجتماعي تحت تأثير زمينه ها، 

منابع، بسترها و تأثيرات و تأثرات متقابل است که سرمايه اجتماعي اين زمينه ها را براي کنش اجتماعي ايجاد مي کند؛ از 

منش ها زمينه ايجاد سرمايه را در ابعاد مختلف شکل مي دهد. از ديد وي سرمايه در بعد  ديد وي رابطه ميان کنش ها و

اجتماعي به عنوان شبکه اي نسبتا با دوام از روابط کمابيش نهادينه شده توام با شناخت و تعهدات از جمله اعتماد متقابل 

هيل کنش هاي فردي و يا جمعي را فراهم مي سازد، بر مي داند؛ که به عنوان منابع بالفعل يا بالقوه موجبات لازم براي تس

اساس ديدگاه وي ميزان حجم سرمايه ، تعداد شبکه روابط فرد، ميزان اتصالات و تعلقات فرد به گروه و پيوند هاي گروهي 

خانواده و مي تواند بر ميزان سرمايه اجتماعي فرد اثر بگذارد و زمينه کنش او را تسهيل بخشد، همچنين بورديو بر نقش 

اجتماعي فرد به عنوان اولين خاستگاه شکل گيري سرمايه اجتماعي نيز توجه داشته است. بر اساس  -پايگاه اقتصادي

پردازان در چارچوب نظري تکيه کرد؛ بورديو به توان بر ديدگاه تلفيقي از نظريهنظريات عنوان شده به نظر مي رسد مي

تري در ميان اين دو موضوع ايجاد کرده است، بورديو داشته است و ديدگاه جامع روابط متقابل ميان کنش و سرمايه توجه

ها و ساختار با داند که از طريق ارتباط با نهادخانواده و پايگاه اقتصادي اجتماعي را خواستگاه شکل گيري کنش اجتماعي مي

ر اساس ديدگاه وي ميزان حجم سرمايه، تعداد شبکه کند. بها زمينه رشد انواع سرمايه را ايجاد ميتاکيد بر اعتماد و هنجار

هاي گروهي مي تواند بر ميزان سرمايه اجتماعي فرد اثر بگذارد و روابط فرد، ميزان اتصالات و تعلقات فرد به گروه و پيوند

داشته،  زمينه کنش او را تسهيل بخشد. کلمن بر نقش گستردة خانواده، نظام هاي رسمي و غير رسمي و هنجار ها توجه

پاتنام و فوکوياما در افزايش پايگاه افراد و شبکه روابطي که فرد دارند، و اينگلهارت بر ارزش هاي مادي و فرا مادي افراد 

اند. همچنين براي بورديو و اوفه هدف رسيدن به توسعه اقتصادي، براي کلمن رسيدن به توسعه انساني، پاتنام، توجه داشته

ايجاد نهادهاي دموکراتيک و فوکوياما بر مشارکت مدني توجه داشته اند. بر اين اساس و با توجه اينگلهارت، هابرماس بر 

( استفاده شده بود  که در اين مدل 2000هاي مورد نظر درتبيين مسئله تحقيق از مدل کريشنا )به چارچوب نظري و مولفه

اي اعتماد، شبکه روابط، هنجار ها، ارزشها در بعد هسرمايه اجتماعي در دو بعد ساختاري و شناختي بررسي شده؛ مولفه

هاي عضويت گروهي، حمايت گروهي و تعلق خاطر گروهي و پيوند اجتماعي در بعد ساختاري مورد بررسي شناختي و مولفه

 اند. بر اين اساس در اين پژوهش فرضيات زير بررسي شده است:قرار گرفته

بدون کارت اهداء عضو ( تفاوت وجود  -) افراد داراي کارت اهداء عضو  و گروهرسد ميزان سرمايه اجتماعي دبه نظر مي -

 دارد.

 )داوطلبين اهداء عضو و ديگر افراد ( تفاوت وجود دارد. اجتماعي دو گروه -رسد ميان پايگاه اقتصاديبه نظر مي -

 عضو متفاوت است.مردان( داوطلبين اهداء  -)زنان رسد سرمايه اجتماعي در بين دو جنسبه نظر مي -
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  پژوهش حاضر از نوع مطالعه مقطعي است که رابطه سرمايه اجتماعي و ميزان تمايل به اهداء عضو را در مرکز واحد 

فراهم آوري اعضاي پيوندي بيمارستان مسيح دانشوري را مورد بررسي قرار داده است؛ و نتايج به دست آمده را با ساير 

هداء عضو نيستند مقايسه کرده است. جامعه آماري نيز شامل کليه داوطلبين اهداء عضو که داراي افراد که داري کارت ا

هاي پژوهش، امکان دسترسي به ديگر کارت اهداء عضو و ساکن شهر تهران هستند، مي باشند، لذا به دليل محدوديت

زنان و مردان نيز چون تقريبا يکسان بودند، ميان ها وجود ندارد؛ و در اين ميان تعداد جامعه آماري داوطلبان در ساير شهر

دو گروه به صورت برابر انتخاب شدند. با توجه به اين توضيحات جامعه آماري پژوهش حاضر کليه داوطلبين اهداء عضو 

در شهر تهران، که از واحد فراهم آوري اعضاي پيوندي بيمارستان مسيح دانشوري کارت اهداء عضو دريافت کرده باشند 

گيري نيز به صورت تصادفي ساده است و تمامي افراد داراي کارت باشد. روش نمونهنفر مي 2420که اين جامعه بالغ بر 

ميزان  1اند و با استفاده از فرمول کوکراناهداء عضو به صورت مساوي شانس قرار گرفتن در نمونه مورد پژوهش را داشته

نصف فاصله اطمينان درصد تخمين زده شده است،  10اطمينان را حدود  حجم نمونه محاسبه شده است. بنابراين فاصله

(d)  درصد در علوم اجتماعي، تعداد خطاي مورد  95شود همچنين با توجه به رايج بودن ضريب اطمينان مي 05/0مساوي

 5/0آنرا مساوي  ، طبق پيش آزمون مقدماتي در رابطه با جنسيت )زن، مرد(Pشود. براي تعيين مي 96/1مساوي  tقبول 

  نفري به همان ميزان، با توجه به  332شود. پس از تعيين نمونه تعيين مي 5/0نيز  qايم که در اين صورت قرار داده

متغير هاي کنترل چون سن و جنس، افراد عادي که داراي کارت اهداء عضو نمي باشند به عنوان گروه کنترل در نظر 

ن ميزان سرمايه اجتماعي را ميان اين دو گروه با يکديگر مقايسه کرد.در پژوهش حاضر گرفته شدند که از اين طريق بتوا

از تکنيک پرسش نامه ها براي جمع آوري اطلاعات استفاده شده است که شامل سه بخش اطلاعات دموگرافيک، پرسش 

 نامه سرمايه اجتماعي و سوالات تبييني در مورد اهداء عضو مي باشد.

رافيک شامل اطلاعات در مورد خصوصيات دموگرافيک آزمودني ها مانند سن، تحصيلات، وضعيت الف( سوالات دموگ

تاهل و ... مي باشد با تاکيد بر اين نکته که در اين پژوهش متغير سن و جنس به عنوان متغير هاي همانند سازي و کنترل 

 )افراد بدون کارت اهداء عضو( استفاده شده است.  در دو گروه متغير وابسته )افراد داراي کارت اهداء عضو( و گروه کنترل

ب( پرسش نامه سرمايه اجتماعي که جهت سنجش متغير مستقل تهيه شده است سرمايه اجتماعي را در دو بعد ساختاري 

 ها، ارزش، شبکه روابط( و در بعد ساختاريو شناختي مورد بررسي قرار داده است. در بعد شناختي )اعتماد، هنجار

      ت گروهي، حمايت گروهي و تعلق خاطر و فعاليت شهروندي مورد بررسي قرار گرفته است. براي سنجش )عضوي

مولفه هاي بعد شناختي از گويه ها و سوالاتي که توسط ديگر نظريه پردازان ساخته شده ،که روايي و پايايي آن سنجيده 

( که اعتماد را به دو بخش 1995) کيه بر رويکرد فوکوياماشده؛ بهره گرفته شده است، بدين صورت که مولفه اعتماد با ت

تقسيم بندي کرده مورد پرسش قرار گرفته است.  مفهوم شبکه روابط نيز که با  3و اعتماد شخصي 2اعتماد تعميم يافته

ش ( مطرح گرديده در دو بعد روابط رسمي و غير رسمي مورد سوال قرار گرفته است براي سنج2002) ديدگاه پاتنام

کاملا مخالفم( را شامل مي -)کاملا موافقم گزينه اي 5سوالات بعد شناختي از طيف ليکرت يا مجموع نمرات که به صورت 

لحاظ مي شود؛و مجموع نمرات کسب شده توسط  1و کاملا مخالفم نمره  5گردد استفاده شده است که کاملا موافقم نمره 

رد در آن مولفه مي باشد که نمره بالاتر بيانگر سرمايه اجتماعي بيشتر هر پاسخگو بيانگر ميزان سرمايه اجتماعي آن ف

                                                           
1.Cochran 

2.generalized trust  

3.interpersonal trust  
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بهره گرفته شد. بدين منظور وي ( که بدين منظور ساخته شده، 2001ها از مقياس اينگهارت )براي سنجش ارزش است.

يکديگر قرار داده و از هاي فرامادي هستند را در کنار هاي مادي و ارزشهايي در زمينه شغل را که شامل ارزشخواسته

هاي افراد براي دستيابي به اهداف مادي يا افراد پرسيده کدام يک براي آنها مهمتر است، از اين طريق توانسته اولويت

هاي خود ها در اين پژوهش با بيان اين نکته که پاسخگويان اولويتبر همين اساس نيز سنجش ارزش فرامادي را پي ببرد.

و افرادي که نمره بالاتري را کسب مي کنند داراي ارزش فرامادي و  مورد پرسش قرار گرفته است،را انتخاب کنند، 

افردي که نمره کمتري دريافت مي کنند داراي ارزش مادي هستند.در سنجش ابعاد ساختاري نيز از پرسش نامه تطبيق 

و پيوند اجتماعي را  ت شهروندي و تعلق فاصلهفعاليحمايت گروهي،  هاي عضويت گروهي،که مولفه 1يافته سرمايه اجتماعي

استفاده شده است که سوالات شامل عضويت در گروه ها، ميزان حمايت دريافت شده از گروه ها در يک در بر مي گيرد، 

سال گذشته و در زمينه فعاليت شهروندي دو گونه فعاليت شهروندي در يک  سال گذشته شامل همکاري در حل يک 

ير افراد جامعه و صحبت با سازمان هاي دولتي درباره مشکلات جامعه مورد سنجش قرار گرفته که مجموع مسئله با سا

( ضريب پايداري دروني 1335نمرات آنها سرمايه اجتماعي ساختاري را شکل مي دهد. همچنين امامي ناييني و همکاران)

به دست آوردند؛ در اين پژوهش نيز ضريب اعتبار  23/0و  32/0ابعاد ساختاري و شناختي سرمايه اجتماعي را به ترتيب 

 % 34و سرمايه اجتماعي  %33، بعد ساختاري  %24به دست آمده از طريق الفاي کرنباخ نشان مي دهد، بعد شناختي 

 داراي پايداري دروني مي باشد. 

اين شناسي درهشي در حوزه جامعهج( اهدا عضو نيز به دليل اينکه يک پديده نوپا در علوم اجتماعي است و تا به حال پژو

تري از اين پديده دست يافت، اينکه افراد چه تر و جامعزمينه صورت نگرفته است؛ تا از اين طريق بتوان به شناخت کامل

ديگر  آگاه سازياين زمينه وآيا حاضرند دردهند،ديدگاهي نسبت به اهداء عضو دارند، به چه دليل اين کنش را انجام مي

 روش صوري سنجيده شده است.آن بهروايي کهاست کارت اهداء عضو پرسيده شدهداراي از افرادکنند،اد جامعه فعاليتافر
 

 (:  آلفاي کرنباخ متغيرها1جدول شماره )
  

 مقياس ها()جدول اعتبار ) آلفاي کرنباخ( متغيرها                                                     

 تعداد سوال تعداد آزمودني ها مولفه

 

 همبستگي سوالات با کل مولفه ها
 ضريب اعتبار

 حداکثر حداقل

 %34 %23 %40 24 30 اعتماد

 %23 %62 %40 19 30 شبکه روابط

 %23 %25 %43 11 30 هنجارها

 %54 %43 %32 12 30 ارزش ها

 %59 %25 %22 10 30 عضويت گروهي

 %51 %62 %13 2 30 حمايت گروهي

 %69 %25 %60 6 30 تعلق خاطر و پيوند اجتماعي

 %23 %31 %45 2 30 اهداء عضو

 %29 %33 %46 3 30 پايگاه اقتصادي اجتماعي

 %24 %22 %36 66 30 بعد شناختي

 %33 %31 %34 23 30 بعد ساختاري

 30 سرمايه اجتماعي
96 

 
12% 26% 31% 

                                                           
1.short version of the Adapted Social Assessment Tool 
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  هایافته . 3

ده از پژوهش در دو بخش توصيفي و استنباطي نشان مي دهد، ميانگين سني پاسخگويان در هر دو گروه نتايج به دست آم

 %95/35شاغل به تحصيل،  %02/42سال مي باشد. در ميان افراد داراي کارت اهداء عضو  34تا  20وابسته و کنترل ميان 

شاغل به تحصيل،  %62/41بدون کارت )متغير کنترل(  بيکار و يا خانه دار هستند، در ميان افراد %01/12شاغل به کار و 

توان گفت، افراد داوطلب اهداء عضو، بيکار و يا خانه دار مي باشند؛ بر اين اساس مي %29/23شاغل به کار و  02/35%

عضو  افرادي هستند که بيشتر در سطح جامعه حضور و مشارکت دارند. در زمينه اهداء عضو  نيز افراد داراي کارت اهداء

احساس تزلزل در  %93/21عنوان کرده اند که تا به حال در تصميم خود دچار تزلزل نشده اند و تنها  %01/23با بيش از 

افراد بدون کارت عنوان داشته اند که تا به حال به اين  %12/24اند،و اين در حالي است که بيش از تصميم خود را داشته

ز گفته اند که آمادگي اين کنش را ندارند. در مورد رويارويي با خانواده هاي داراي ني %42/23مساله  فکر نکرده اند ، و 

افراد داراي کارت اهداء عضو تا به حال روبه رو شده اند و آنها را به اهداء عضو تشويق  %46/32بيمار مرگ مغزي نيز 

شده اند ولي در مورد اهداء عضوديدگاهي   افراد بدون کارت اهداء عضو با اين خانواده ها روبرو %53/12کرده اند، اما 

افراد داراي کارت اهداء عضو در مورد اين کنش با  %29نداشته اند و لزومي در مورد آن احساس نکرده اند.بيش از 

 افراد بدون کارت ضرورتي در اين امر نمي بينند. %30خانواده و دوستان خود صحبت مي کنند اما بيش از 
   

 وزيع فراواني و درصد ميزان سرمايه اجتماعي پاسخگويان به تفکيک ابعاد(: ت2جدول شماره )
 

 ميزان

 

 ابعاد

  افراد بدون کارت  اهداء عضو افراد داراي کارت  اهداء عضو

 زياد متوسط کم زياد متوسط کم
ضريب 

 آلفا
 جمع

 سرمايه  اجتماعي

 شناختي

60 

20/15% 

242 

32/64% 

25 

63/19% 

126 

02/46% 

125 

22/32% 

31 

20/21% 
94% 

243 

(100%) 

سرمايه اجتماعي  

 ساختاري

99 

91/25% 

153 

36/41% 

125 

22/32% 

204 

40/53% 

113 

52/29% 

65 

01/12% 
34% 

243 

(100%) 

 سرمايه اجتماعي
61 

(96/15%) 

213 

(25/55%) 

103 

(22/23%) 

124 

(53/45%) 

114 

(34/29%) 

94 

(60/24%) 
96% 

243 

(100%) 

 

 

هاي سرمايه اجتماعي ي فرد در مجموعه مولفهي کسب شدهان سرمايه اجتماعي هر فرد مقدار نمرهدر اين پژوهش ميز

 5تايي بسيار زياد، تا بسيار کم سنجيده شده که بسيار زياد نمره  5ها در طيف بوده است؛  سرمايه اجتماعي در تمام مولفه

تري تر و جامعتوان ميزان سرمايه اجتماعي را به صورت منظمرا داشته است؛ بر اين اساس براي اينکه ب 1و بسيار کم نمره 

ها آنها را در سه دسته سرمايه اجتماعي کم، سرمايه اجتماعي متوسط و سرمايه مقايسه کرد پس از بدست آوردن نمره

ه اجتماعي در دهد، که در کل نمره سرماي( نتايج نشان مي1ايم و بر اساس جدول شماره )بندي کردهاجتماعي زياد تقسيم

داراي  %22/23داراي سرمايه اجتماعي متوسطي است، و تنها  %25/55حد متوسطي است، گروه داوطلبين اهداء عضو با 

سرمايه  %63/19سرمايه اجتماعي متوسطي است و  %32/65سرمايه اجتماعي بالايي هستند،در بعد شناختي اين گروه 

در حد بالا قرار دارندو در مقابل افراد  %22/32درحد متوسط و  %36/41 اجتماعي بالايي دارند و در بعد ساختاري نيز

سرمايه اجتماعي متوسط و  %34/29( هستند، %53/45بدون کارت اهداء عضو داراي سطح سرمايه اجتماعي پاييني ) 
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توان مده ميسطح سرمايه اجتماعي بالا هستند؛ در هر دو بعد ساختاري و شناختي نيز براساس نتايج بدست آ 60/24%

گفت به طور کلي سطح سرمايه اجتماعي در هر دو گروه کاهش يافته، گروه داوطلبين اهداء عضو داراي سرمايه اجتماعي 

 باشند. متوسط هستند و افراد بدون کارت نيز داراي سرمايه اجتماعي کم مي
 

 (: رابطه سرمايه اجتماعي و جنسيت3جدول شماره )

 

 شاخص

 

 جنسيت

 ينميانگ تعداد
انحراف 

 معيار

آزمون ليونز)براي يکسان سازي 

 ها(واريانس
 )براي يکسان سازي ميانگين ها(tآزمون 

 fنسبت 

 محاسبه شده
 سطح معناداري

 tمقدار 

 محاسبه شده

درجه 

 آزادي

سطح 

 معناداري

 زنان

 مردان
191 

43/214 

30/214 

64/24 

15/22 
016/1 314/0 053/0 222 954/0 

 

 
براي بررسي رابطه ميان سرمايه اجتماعي و جنسيت استفاده شده است و بر  tل بودن توزيع نمرات از آزمون به دليل نرما

بزرگتر است پس  05/0گردد، با توجه به اين که سطح معناداري محاسبه شده ازاساس نتايج جدول فوق ملاحظه مي

م که بين زنان و مردان از لحاظ سرمايه اجتماعي پذيرفته مي شود و نتيجه مي گيري 05/0فرضيه صفر در سطح معناداري 

 و سرمايه اجتماعي افراد با جنست آانها رابطه اي ندارد.   (p    t=0/058 <05/0رابطه معنادار وجود نداشته است.)
 

 (: آزمون تفاوت ميزان  سرمايه اجتماعي در ميان دو گروه4جدول  شماره )

 

 شاخص

 

 جنسيت

 ميانگين تعداد
انحراف 

 ارمعي

آزمون ليونز)براي يکسان سازي 

 ها(واريانس
 )براي يکسان سازي ميانگين ها(tآزمون 

 fنسبت 

 محاسبه شده
 سطح معناداري

 tمقدار 

 محاسبه شده

درجه 

 آزادي

سطح 

 معناداري

افراد داراي 

 کارت اهداء

افراد بدون 

 کارت اهداء

332 

 

332 
 

39/214 

 

93/163 
 

33/23 

 

21/22 
 

50/1 
 

22/0 50/22 413 000/0 

 

 

براي بررسي تفاوت  t( نشان مي دهد ،با توجه به نرمال بودن توزيع نمرات از آزمون 4همان گونه که جدول شماره )

سرمايه اجتماعي در بين دو گروه استفاده شده است و بر اساس نتايج جدول فوق مي توان گفت،با توجه به اين که سطح 

رد مي شود و نتيجه مي گيريم  05/0کتر است پس فرضيه صفر در سطح معناداري کوچ 05/0معناداري محاسبه شده از

    که بين سرمايه اجتماعي داوطلبين اهداء عضو باديگر افراد تفاوت وجود دارد، و افراد داراي کارت اهداء عضو به طور 

 (.=p 50/22  t >05/0معنا داري داري  سرمايه اجتماعي بيشتري هستند. )
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 اجتماعي و سرمايه اجتماعي -(: آزمون رابطه ميان پايگاه اقتصادي5اره )جدول شم
 

 شاخص

 

 گروه

 ميانگين تعداد
انحراف 

 معيار

آزمون ليونز)براي يکسان 

 ها(سازي واريانس
 )براي يکسان سازي ميانگين ها(tآزمون 

 fنسبت 

 محاسبه شده

سطح 

 معناداري

 tمقدار 

 محاسبه شده

درجه 

 آزادي

سطح 

 داريمعنا

افراد داراي کارت 

 اهداء

افراد بدون کارت 

 اهداء

332 

 

332 
 

42/52 

 

03/29 

23/2 

 

19/5 

32/3 119/0 39/19 413 000/0 

 

 

براي بررسي رابطه پايگاه اقتصادي و اجتماعي  t( با توجه به نرمال بودن توزيع نمرات از آزمون 5بر اساس جدول شماره )

گردد، با توجه به ساير افراد استفاده شده است و بر اساس نتايج جدول فوق ملاحظه مي در بين افراد داراي کارت اهداء و

رد مي شود و  05/0کوچکتر است پس فرضيه صفر در سطح معناداري  05/0اين که سطح معناداري محاسبه شده از

( و =p 39/19   t >05/0) نتيجه مي گيريم که پايگاه اقتصادي و اجتماعي ميان اين دو گروه با يکديگر متفاوت است.

 اجتماعي رابطه دارد. -سرمايه اجتماعي با پايگاه اقتصادي 

  بحث. 1

پيرامون بررسي تاثير سرمايه اجتماعي در ميزان تمايل افراد به اهداء عضو تبيين گرديد، که  پرسش آغازين اين پژوهش،

ه گفته شد سرمايه اجتماعي به عنوان عامل و به مطالعه موردي بيمارستان مسيح دانشوري پرداخته شد. همان طور ک

مولفه اي موثر بر کنش هاي افراد که زمينه اين  کنش ها را تسهيل مي بخشد مي تواند بر ميزان تمايل افراد به اهداء 

دو عضو تاثير گذار باشد؛ مورد بررسي قرار گرفت. در اين مطالعه سرمايه اجتماعي در دو بعد ساختاري و شناختي در ميان 

گروه از افراد داراي کارت اهداء عضو و بدون کارت اهداء عضو ،مورد بررسي قرار گرفت؛ که نتايج نشان داد بين ميزان 

سرمايه اجتماعي در ميان اين دو گروه تفاوت معناداري وجود دارد و سطح سرمايه اجتماعي در افراد داراي کارت اهداء 

در سطح پايين  گزارش شده است ؛ همچنين اين تفاوت در دو بعد ساختاري و عضو در حد متوسط، افراد بدون کارت اهدا 

( نيز در پژوهش خود پايين آمدن سطح 1335) شناختي ميان دو گروه نيز مشاهده گرديد، همان گونه که شارع پور

ين نتيجه را تاييد ( نيز در بررسي سرمايه اجتماعي جوانان ا1336سرمايه اجتماعي در جامعه را عنوان داشته و موسوي )

( نيز سرمايه اجتماعي زنان را متوسط و روبه کاهش بيان کرده است، که اين مسئله لزوم توجه 1332) کرده است و موحد

 هر چه بيشتر به فاکتورها و آسيب هاي تهديد کننده سرمايه اجتماعي را اعلام مي دارد. همچنين همان گونه که در 

ي در هر دو گروه نتايج نشان مي دهد، در دو بعد سرمايه اجتماعي شامل بعد شناختي در مقايسه ي ابعاد سرمايه اجتماع

، نسبت به بعد ساختاري  %36/41و بعد ساختاري با متوسط  %32/64ميان افراد داراي کارت اهداء عضو با حد متوسط 

گر اين نکته است که داوطلبين اهداء ، بيان%52/29و در بعد ساختاري با  %22/32افراد بدون کارت اهداء عضو با متوسط 

عضو در هر دو بعد داراي نتايج بهتري نسبت به ساير افراد بودند؛ که با تکيه بر همين يافته ها مي توان عنوان داشت که 

ميزان سرمايه اجتماعي به طور قابل ملاحظه اي بر روي کنش هاي اجتماعي فرد و فعاليت هاي اجتماعي مانند اهداء عضو 
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واند تاثير داشته باشد. بعد شناختي بيشتر پيرامون فرد و ويژگي هاي محيطي فرد، مانند ارزش ها و يا اعتماد که فرد مي ت

خود در ايجادآن نقش دارد، در ميان افراد داراي کارت اهداء عضو وضعيت بهتري دارد اما در بعد ساختاري که گوياي 

ساختار است و اينکه افراد چه ميزان در انجمن ها ، يا مسائل جامعه حضور  سرمايه اجتماعي در رابطه ميان فرد با جامعه و

دارند و يا براي حل يک مسئله اجتماعي واکنش نشان مي دهند ميزان کمتري در هر دو گروه دارد؛ پس مي توان اين نکته 

ه موانعي براي آن وجود دارد. قابل تامل را عنوان کرد که چرا افراد در رابطه با ساختار جامعه کنش کمتري دارند و چ

اجتماعي آن در شکل گيري سرمايه  -( بر نقش خاستگاه خانواده و پايگاه اقتصادي2002) (، برم ران1932) بورديو

اجتماعي نيز توجه داشته اند، و معتقد اند که سرمايه اجتماعي فرد در ابتدا در خانواده شکل مي گيرد و در شرايط اجتماعي 

مانگونه که در ضريب رگرسيون نيز مشخص شد پايگاه اقتصادي و اجتماعي به صورت مستقيم و مثبت بر ه رشد مي يابد؛

روي ميزان گرايش به اهداء عضو تاثيردارد؛ بر اين اساس در اين پژوهش نيز يافته ها نشان مي دهد افراد داراي کارت 

اجتماعي متوسط و ارزش هاي فرا  -پايگاه اقتصاديداراي  اهداء عضو که داراي ميزان سرمايه اجتماعي بيشتري هستند،

       مادي بيشتري هستند و افراد بدون کارت اهدا که داراي سرمايه اجتماعي کمتري هستندو داراي ارزش هاي مادي 

يان ( که بر روي دانشجويان انجام شده اين نکته نيز تاييد شده که دانشجو1332) مي باشند، همانگونه که در پژوهش ايمان

( بر 1992) (و پورتني و بري1333) داراي سرمايه اجتماعي بالاتر داراي طبقه اجتماعي متوسط هستند.در پژوهش اکبري

نقش سرمايه اجتماعي در مشارکت و فعاليت اجتماعي تاکيد شده است و در اين پژوهش ها ، سرمايه اجتماعي به عنوان 

       ر اين پژوهش نيز يافته ها بيانگر اين است که سرمايه اجتماعيمولد زمينه ساز کنش هاي جمعي تلقي شده است، د

مي تواند زمينه کنش اجتماعي اهداء عضو را ايجاد کند و افرادي که در اين کنش شرکت دارند و به طور کلي مشارکت و 

ه اجتماعي مانند اکثر فعاليت اجتماعي بيشتري دارند؛ داراي سطح سرمايه اجتماعي بالاتر و از ميان مولفه هاي سرماي

( بعد اعتماد داراي همبستگي بسيار بالايي 1335(، حسيني )1332) (، ناصري1336(، دهقان )1335) پژوهشها فيروز آبادي

با ميزان سرمايه اجتماعي است. که اين نکته مي تواند بيانگر اين مطلب باشد که بخش مهمي از سرمايه اجتماعي  هر فرد 

ماد آن فرد به خانواده، دوستان، جامعه و نهاد هاي مدني شکل مي گيرد و بر اين اساس مي توان با تحت تاثير ميزان اعت

( که اعتماد بين شخصي و اعتماد تعميم يافته را زمينه استحکام 1933) ( و جيمز کلمن2002) توجه به گفته هاي پاتنام

شهروندي در ميزان همبستگي کمتري، با سرمايه اجتماعي سرمايه اجتماعي مي دانند، تلقي کرد. اما در اين ميان، فعاليت 

قرار دارد؛ هر چند اين مولفه نيز به شکل معناداري ميان دو گروه متفاوت است اما ميزان  همبستگي آن پايين تر از ديگر 

ليت ( نيز در پژوهش هاي خود عنوان داشته اند فعا1335) ( و باقري1336) مولفه ها است؛ همان گونه که گروسي

شهروندي و فعاليت گروهي در سرمايه اجتماعي پايين ترين تاثير را دارند. در مجموع به نظر مي رسد که با افزايش اعتماد 

چه در سطح خانواده و چه در سطح بين فردي و جامعه و گسترش شبکه روابط اجتماعي مي توان زمينه امنيت و تعامل دو 

د تا با اين کنش متقابل فرصت تعامل و کنش بيشتر و احساس مسئوليت اجتماعي جانبه ميان افراد و جامعه را ايجاد کر

 ايجاد شود و افراد از طريق افزايش سرمايه اجتماعي بتوانند در کنش هاي اجتماعي بيشتري نقش فعالانه ايفا کنند. 
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