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Abstract Article Einfo 
The present study aimed to propose a comprehensive model for improving social health 

through community-based planning in Deyr County, employing a mixed-methods 

(qualitative–quantitative) research approach. In the qualitative phase, 10 experts, including 

managers, professors, and specialists in social planning and health, were interviewed from 

May to June 2025 using purposive and snowball sampling. Data were analyzed through 

open and axial coding in MAXQDA software to identify influential dimensions and 

components. In the quantitative phase, 225 employees, managers, and practitioners in 

urban planning and social health in Deyr County were selected through convenience 

sampling. Data collection instruments included a researcher-made social planning 

questionnaire with 45 items across five dimensions (resource management, social 

entrepreneurship, sociology, managerial, and communicative–service) and the Keyes 

Social Health Questionnaire (20 items across five subscales). The validity of the 

instruments was confirmed using the Delphi method, CVI, CVR, and confirmatory factor 

analysis, and reliability was verified by Cronbach's alpha. Data analysis was performed 

using the Kolmogorov–Smirnov test, confirmatory factor analysis, and structural equation 

modeling in Smart PLS software. Results indicated that the communicative–service, 

sociological, and managerial dimensions of social planning explained 34.8% of the 

variance in social health (R² = 0.348, GOF = 0.339), while predictive relevance (Q² = 

0.103) and effect size (f² = 0.541) confirmed the model's predictive power and influence. 

The findings emphasize the necessity of strengthening social infrastructure, social capital 

and trust, and designing localized programs tailored to the cultural characteristics of Deyr 

County to enhance citizens’ social health. 
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Extended Abstract  
Introduction 

Social health, a pivotal aspect of quality of life, plays a critical role in enhancing community well-being and cohesion. 

It is shaped by a multitude of social, economic, cultural, and environmental factors. In local communities such as Deyr 

County, which possess unique cultural and social characteristics, effective social planning can substantially improve 

social health by reinforcing social capital, trust, and service infrastructure. This study, entitled “Meta-Analysis of the 

Effectiveness Model of Social Planning Dimensions on the Social Health of Deyr County Citizens”, aimed to develop 

a comprehensive framework to identify and enhance factors influencing social health in the region. Social health 

encompasses dimensions such as social cohesion, participation, trust, and a sense of security, serving as a key indicator 

of quality of life. In less-developed areas like Deyr, challenges such as economic constraints, social inequalities, and 

limited service infrastructure can hinder social health. This research proposed a practical model emphasizing localized 

solutions and contextual considerations, offering guidance for policymakers and planners. Drawing on scientific 

evidence and local experiences, the study examined the role of social planning dimensions—including resource 

management, social entrepreneurship, sociology, managerial, and communicative-service aspects—and their impact 

on citizens’ social health. The primary objective was to offer actionable strategies for enhancing social health through 

targeted, context-sensitive planning, thereby contributing to reduced inequalities, increased participation, and 

improved quality of life. Given the growing significance of social health in sustainable development, this approach 

represents an innovative step toward addressing the needs of local communities. 
 

Methodology 

This study employed a mixed-methods design, integrating qualitative and quantitative approaches to identify and 

analyze dimensions affecting social health through social planning in Deyr County. In the qualitative phase, semi-

structured interviews were conducted with 10 experts—including managers, university professors, and specialists in 

social planning, health, and sociology—between May and June 2025. Participants were selected using purposive and 

snowball sampling. Interviews aimed to identify key social planning dimensions influencing social health, and the data 

were analyzed via open and axial coding using MAXQDA software to extract principal concepts and categories. In the 

quantitative phase, the population included 542 employees, managers, deputies, and activists in urban planning and 

social health in Deyr County, with 225 participants selected through convenience sampling based on Cochran’s 

formula. Data collection instruments comprised a researcher-designed social planning questionnaire (45 items across 

five dimensions: resource management, social entrepreneurship, sociology, managerial, and communicative-service) 

and Keyes’ (2004) social health questionnaire (20 items across five subscales). Validity was confirmed through face, 

content (Delphi, CVI, CVR), and construct (confirmatory factor analysis) methods, while reliability was verified with 

Cronbach’s alpha exceeding 0.7. Data were analyzed using Kolmogorov-Smirnov tests, confirmatory factor analysis, 

and structural equation modeling in Smart PLS to assess relationships among variables. 

 

Results and Discussion 

Findings indicate that social planning—particularly in communicative-service, sociological, and managerial 

dimensions—significantly affects the social health of Deyr County citizens, explaining 34.8% of its variance 

(R²=0.348, GOF=0.339) . Qualitative analysis highlighted key components such as social services, trust, social capital, 

social productivity, and intersectoral collaboration as essential determinants. The results underscore the importance of 

fostering social trust and community engagement to enhance well-being. Quantitative analysis using structural 

equation modeling (Q²=0.103, f²=0.541, T-Value=11.655) confirmed that social planning—particularly through 

resource management and social services—strengthens cohesion and reduces inequalities. These findings suggest that 

in local contexts like Deyr, social planning must be adapted to cultural and social characteristics for maximum 

effectiveness. For example, enhancing service infrastructures, including counseling centers and cultural spaces, 

alongside educational programs to improve social health literacy, can substantially elevate community well-being. 

Furthermore, promoting social entrepreneurship and supporting local businesses can alleviate economic disparities and 

reinforce social capital. Despite challenges such as limited financial resources and infrastructural constraints, engaging 

community participation and fostering intersectoral collaboration can mitigate these obstacles. By proposing a 

localized model, this study emphasizes the importance of culturally sensitive planning and demonstrates that 

addressing factors such as income, education, and social relationships through targeted strategies can effectively 

improve social health. Overall, integrated and context-specific social planning serves as a powerful instrument for 

enhancing quality of life and social cohesion. This model offers practical guidance for policymakers and planners to 

advance sustainable development and social justice by reinforcing social infrastructure and encouraging citizen 

participation.
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 دی:واژگان کلی
 سلامت اجتماعی

 یزیربرنامه 
 محورجامعه

 ریشهرستان د
 شناسیجامعه

در شهرستان  محورجامعه یزیربرنامه قیاز طر یبهبود سلامت اجتماع یجامع برا ییالگو ۀپژوهش حاضر باهدف ارائ
و  دیاستتات ان،ریخبر  شتتامم مد۱۰ ،یدیک ۀدر مرحل انجام شتتد.، (یکم-یدی)ک ختهیآم قیتحقاز روشبااستتتداد  ر،ید

مند هدف یریگ، به روش نمونهشمسی۱۴۰۴تا خرداد  بهشتیو سلامت، از ارد یاجتماع یزیربرنامه ۀکارشناسان حوز
تا ابعاد و  دیگرد میتحل MAXQDAافزار در نرم یباز و محور یها با کدگذارمصتتتاحبه شتتتدند و داد  یبرفو گلوله
سا ذاراثرگ یهامؤلده و  یشهر یزیربرنامه ۀو فعالان حوز رانیندر از کارکنان، مد۲۲۵ ،یکمۀ در مرحل شوند. ییشنا

ها شتتامم داد  یدر دستتترا انتخاش شتتدند. ابزار گردآور یریگروش نمونهبه ریشتتهرستتتان د یستتلامت اجتماع
 ،یشناسجامعه ،یاعاجتم ینیمنابع، کارآفر تیریعد )مدب۵ُدر  هیگو۴۵با  یاجتماع یزیرساخته برنامهمحقق ۀنامپرسش

 ییروا آوری وجمع ،(اایرمقیز۵ستتؤاد در ۲۰) زییک یستتلامت اجتماع ۀنام( و پرستتشیخدمات-یارتباط ،یتیریمد
ها داد  میتحل. شتتد دییکرونباخ تأ یبا آلدا ییایو پا یدییتأ یعامل میو تحل CVRو  CVI ،یدلد یهاابزارها با روش

 Smartافزار در نرم یمعادلات ستتاختار یستتازو مدد یدییأت یعامل میتحل رنوف،یاستتم-کولموگروف یهابا آزمون

PLS یاجتماع یزیربرنامه یتیریو مد یشتتتناستتتجامعه ،یخدمات-ینشتتتان داد که ابعاد ارتباط جیانجام شتتتد. نتا، 
و  =۱۰3/۰Q² یها، و شاخص(=3۴8/۰R²= ،339/۰GOF) کنندیم نییرا تب یسلامت اجتماع راتتغیی درصد8/3۴

۵۴۱/۰f²=  یاجتماع یهارستتتاختیز تیبر ضتتترورت تقو هاافتهیکردند.  دییمدد را تأ یو اثرگذار ینیبشیپقدرت، 
 دیتأک ریشهرستان د یفرهنگ یهایژگیمتناسب با و شد یسازیبوم یهابرنامه یو طراح ،یو اعتماد اجتماع هیسرما

 .ابدیشهروندان بهبود  یاجتماع متدارد تا سلا

ستناد:  بر ستلامت  محورجامعه یزیرابعاد برنامه یاثربخشت یالگو میفراتحل یبررست .(۱۴۰۴) .باقر، گرگین نیا، غلامرضتا،. جعدرییستیدعل، نیاحستینیا

 .8۰-9۵(، 88؛ )پیاپی 3 ۀ، شمار۲۲ ۀدور ،فرهنگی-تغییرات اجتماعیفصلنامۀ . ریشهروندان شهرستان د یاجتماع
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مقدمه
و  یزیربرنامه یهادر نظام یراهبرد یگاهیجا ،یانستتتان ۀتوستتتعارکان  تریناستتتاستتتی از یدر جهان معاصتتتر، ستتتلامت اجتماع

 یعدچندبُ یبلکه مدهوم شود،ینم یتلق یجسم یناتوان ای یماریفقدان ب یمعناصرفاً به گریاست. سلامت د افتهی یشهر یگذاراستیس
ست سان را دربر یزندگ یو فرهنگ یتماعاج ،یکه ابعاد روانا س ،ی)قربان ردیگیمان ست،یا ،ینیح نگرش جامع،  نی. ا(3-۵: ۱۴۰۴ راندو

نقش مؤثر در جامعه و  یدایا ط،یفعاد با مح یستتازگار یانستتان برا ییتوانا ۀمنزلبلکه به ستتتا،یا تیعنوان وضتتعستتلامت را نه به
صالح ردیگیمطلوش در نظر م یروابط اجتماع تیدیاز ک یبرخوردار صاد عیسر تحولات. (37۱: ۱۴۰3 ا،ین) در  یو فناور یفرهنگ ،یاقت

مواجه  یدیجد یهارا با چالش یارتباط، اعتماد و مشارکت اجتماع یرا دگرگون ساخته و الگوها یساختار روابط اجتماع ر،یاخ یهادهه
 یبستگهم تیبه تقو انزمکه بتوانند هماست ییکردهایو رو هااستیمستلزم س یسلامت اجتماع یارتقا ،یطیشرا نیکرد  است. در چن

ساا امن یجمع یآورتاش شیافزا ،یاجتماع سلامت اجتماع یاجتماع تیو بهبود اح شوند.  سان تیدیتنها بر کنه یمنجر   یتعاملات ان
س ،یاعتماد اجتماع دیمؤثر در بازتول یبلکه عامل گذارد،یم ریتأث ضا یاجتماع یهابیکاهش آ ساا ر سترش اح در  یو کارآمد تیو گ

بر  ،یاجتماع یگذاراستتتتیدر ستتت نیونُ یکردیرو مثابۀبهمحور جامعه یزیربرنامه .(Alesaily, Gabr, 2025: 882) استتتتجامعه 
ساز شهروندان در فر شیو افزا یجوامع محل یتوانمند شارکت فعاد  صم ندیام ست تا  یزیرنوع برنامه نیدارد. ا دیتأک یسازمیت بر آن ا

س ندیافر ش  خارج کرد نییاز بالا به پا یرهایتوسعه را از م کند.  تیجامعه هدا یواقع یهاتیبر ظرفیزا و مبتندرون ،یتعامل یاو یو به 
شگرکُ خدمات، بلکه ۀکنندافتیدر سانجامعه نه به ،ییالگو نیدر چن صم ین شر سازمیآگا ، ت سیردر  کیو  سعه تلق م  شودیم یتو

 یاجتماع یزیرو برنامه رومندین یمشتتارکت یستتاختارها یکه دارا یجوامع طورخاص،به. (۴3: ۱۴۰۴ ،یقیصتتد ،یانیمحمود ،یرفردی)م
ستند، در برابر بحران ساخود یاجتماع یازهاین توانندیجوامع م نیدارند. ا یشتریب یآورتاش هایها و نابرابراثربخش ه شنا و با  ییرا 

س سان جیب س ،یو محل یمنابع ان سلامت ا ریم سازند. در یجتماعبهبود  ضعف در برنامهمقابرا هموار  عدم توازن در  ،یاجتماع یزیرم، 
 یانسجام اجتماع فیگسترش انزوا و تضع ،یبه کاهش اعتماد عموم ،یمشارکت شهروند یبرا داریپا یمنابع و نبود ساختارها صیتخص

سانجامدیم ستان ژ یواز مناطق، به یاری. در ب شهر ستیس انیشکاف م ،یرامونیپ یها و نواحدر   یواقع یازهایو ن یزیربرنامه یهاا
کمبود  ،یچون فقر ستتتاختار ییهاغالباً با چالش ینواح نیاستتتت. ا یاجتماع ۀمؤثر توستتتع یالگو یریگجامعه، همچنان مانع شتتتکم

سطح  ط،یشرا نیرو هستند. اروبه یاجتماع یهارساختیز تیو محدود یکار، ضعف خدمات شهر یرویمهاجرت ن ،یشغل یهافرصت
س یضرورت بازنگر جهینتروندان را کاهش داد  و درشه یسلامت اجتماع ستیدر  محور را دوچندان و جامعه یمحل یزیربرنامه یهاا

ست. در چن سترها نیساخته ا شارکت، م یندهایافر تیتعلق به جامعه و تقوحس یارتقا ،یاجتماع یتمرکز بر توانمندساز ،ییب  تواندیم
سلامت اجتماع یمؤثر برا یراهبرد شنیابر شود. یقتل یبهبود  ضرورت انجام پژوه ساا،  ش یالگو نییتب یجامع برا یا ابعاد  یاثربخ
سلامت اجتماعجامعه یزیربرنامه ساا م یمحور بر  شدیپژوهش م نی. اشودیاح ابعاد  انیم ۀرابط ،یقیو تلد یلیتحل یکردیبا رو کو

شواهد و  نییتب ادان رشهرون یسلامت اجتماع زانیو م یاجتماع یزیربرنامه یو رفتار یساختار ستخراج  ست تا با ا کند. هدف آن ا
چنین منظر، پرسش  نیارائه شود. از ا ریدر سطح شهرستان د یسلامت اجتماع یارتقا یبرا یو کاربرد یعلم ییموجود، الگو یهاداد 

نقش و  ریشتتهروندان شتتهرستتتان د یستتلامت اجتماع یمحور تا چه انداز  در ارتقاجامعه یزیرمختلف برنامه ابعادکه؛  شتتودیمطرح م
 دارند؟ یاثربخش
 

 تحقیق شینۀپی
به  یدستتترستت ،یشتتتیمع تی. وضتتعردیپذیم ریجامعه تأث یو اجتماع یاقتصتتاد یاز ستتاختارهامشتتخص طور به یاجتماع ستتلامت

صت شغل یهافر ص ،یبرابر  ستند که ک ییهامنابع از جمله مؤلده ۀعادلان عیو توز لاتیسطح تح ساا  ،یاجتماعتعاملات  تیدیه اح
 فیدچار تضتتع یو فقر مزمن وجود دارد، ستتلامت اجتماع یاقتصتتاد یکه نابرابر ی. در جوامعکنندیم نییرا تع یو انستتجام جمع تیامن

ساا ب شودیم یساختار شار مختلف افزا انیدر م یاجتماع یو انزوا یاعتمادیو اح منابع،  عی. در مقابم، عدالت در توزابدییم شیاق
صادا تیامن صت یقت ست یهاو فر شتغا یابیبرابر در د شکم د،به آموزش و ا سلامت اجتماع ایپو یاجامعه یریگموجب  بالاتر  یو با 
 میرمستقیغ یرهایدارند، بلکه از مس ریسلامت تأث تیبر وضع میصورت مستقتنها بهنه یاقتصاد عوامم .(Kolmes, 2022: 5) شودیم

 تیتقو ،یاعتماد اجتماع یریگبه شتتکم تواندیم یاقتصتتاد ییایاثرگذارند. پو زین یوابط اجتماعمستتکن، ستتطح ستتواد و ر ه،یمانند تغذ
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گستتترش  ستتازنهیزم یو نوستتانات درآمد یاقتصتتاد یثباتیکه بیحالدر نجامد،یب یمشتتارکت اجتماع شیو افزا یخانوادگ یبستتتگهم
ضا یاحساا ناامن ها،یناهنجار ست.  یاجتماع تیو کاهش ر ستیس قیکارآمد، از طر یاجتماع یهانظاما صاد یگذارا متوازن و  یاقت

س یهااز گرو  تیحما صاد یهاینابرابر یاثرات مند توانندیم ر،یپذبیآ سلامت اجتماع یاقت  ،ییهانظام نیکاهش دهند. در چن یرا بر 
صاد شد اقت شد  و ارزشهم یبا عدالت اجتماع یر شارکت جا یاریهم یهاسو  سالم م رقابت نیگزیو م  انیم یوندیپهم نی. اشودینا

 یهیستترما شیبه افزا تینهاو در کندیفراهم م یستتلامت اجتماع یارتقا یبرا داریپا یانیبن ،یو انستتجام اجتماع یعدالت اقتصتتاد
از  است و یجمع یدر ذات خود مدهوم یاجتماع سلامت .(37۵: ۱۴۰۰ گران،یو د ی)صدو انجامدیم یو مل یشهر اایدر مق یاجتماع

مستتتتحکم،  یاجتماع یوندهایکه پ ی. در جوامعکندیم هیجامعه تغذ یاعتماد متقابم و انستتتجام فرهنگ ،یارتباط یهاشتتتبکه تیدیک
در  یاجتماع متو ستتلا ابدییم شیافزا یاجتماع تیوجود دارد، احستتاا تعلق و مستت ول داریمشتتترو و تعاملات متقابم پا یهاارزش

ست فرهنگ. دشودیتجربه م یسطح بالاتر س ضع یفرد یو انزوا یضعف در اعتماد نهاد ،یر مقابم، گ  یکنند فیاز عوامم مهم ت
شکمبه ،یاجتماع ۀیسرما. (۴-6: ۱39۴ بر،یکلاطی)خ روندیشمار مبه یسلامت اجتماع ستر   تیو حما یاریاعتماد، هم یریگعنوان ب
ش یسلامت اجتماع تیمتقابم، در تقو س ینق سا شبکه یا سم یهادارد.  سمیو غ یر سان یرر  یهاتیانتقاد حما ۀنیزم ،یتعاملات ان

بر یتر و مبتنتر، متنوعگستتترد  هاشتتبکه نی. هرچه ادهندیم شیرا افزا یاجتماع تیرا فراهم کرد  و احستتاا امن یو اطلاعات یعاطد
شند، جامعه در برابر بحران شارهااعتماد با ستگیپ کهطوری .کندیتر عمم ممقاوم یاجتماع یها و ف  یتیعنوان عامم هوبه یفرهنگ یو

سجام اجتماع یتعادد روان جادیجامعه، در ا ست. ارزش نیآفرنقش یو ان ساا هم یفرهنگ یهاا شترو، اح شتم  یو الگوها یسرنو
سجام درون شد ،رفتهیپذ یرفتار شتت اجتماع شیها را افزاگرو  یان : ۱۴۰۱سرافراز،  ر،پویول ا،ینیری)ظه کندیم یریجلوگ یداد  و از ت
 کردیرو نیدارد. ا یسلامت اجتماع یدر ارتقا یاساس ینقش ،یاجتماع یتوانمندساز یبرا یابزار ۀمنزلمحور بهجامعه یزیربرنامه. (۲۰۵

تعلق و حس جادیبه ا ،یاجتماع یهاتیاولو نییمنابع و تع صیتخصتتت ،یستتتازمیبر مشتتتارکت فعاد شتتتهروندان در تصتتتمهیتکبا
 ریآگا  و توانمند در مستت ینشتتگرعنوان کُجامعه به. (۱۲۱: ۱۴۰3ستتعادتمند،  ،یرحمان ،یری)ام شتتودیمنجر م یجمع یریپذتیمستت ول
سعه ا ساختارها یفرهنگ یباورها ،یمحل یهاتیگرفتن ظرفبادرنظر یزیرنوع برنامه نی. اکندینقش م یدایتو  یطیشرا ،یاجتماع یو 
س سازدیفراهم م ستیتا  ستر و هاا شونجامعه هم یاقعبا ب ستا  سلامت اجتماع . درا  تیمحور موجب تقوجامعه یزیربرنامه ،یاز منظر 

شارکت مدن شیافزا ،یمحل یمردم و نهادها انیحس اعتماد متقابم م تنها بر بهبود نه کردیرو نی. اگرددیم یو بهبود روابط اجتماع یم
ساا  رگذاریتأث یرفاه یهاشاخص ست، بلکه موجب کاهش اح در برابر  یجمع یآورتاش شیو افزا یاععدالت اجتم یارتقا ،ینابرابرا
صاد یهابحران شان شودیم یو فرهنگ یاقت س یهااز چالش یکی. (۵: ۱396 ،یفرقان ،ی)اف سا  انیتوازن م جادیدر جوامع امروز، ا یا

برابر افراد به  یدستتترستت ۀکنندنیتضتتم یاستتت. عدالت اجتماع یستتلامت اجتماع یداریو پا یزیربرنامه یکارآمد ،یعدالت اجتماع
صت شکمفر ست و نبود آن به  ساا ب یطرد اجتماع ،یشکاف طبقات یریگها و منابع ا شراشودیم جرمن یعدالتیو اح که  یطی. در 
 کندیم دایکاهش پ زین یو اعتماد اجتماع یاز زندگ تیاحستتاا رضتتا ابد،ییگستتترش م یمنابع و خدمات اجتماع عیدر توز ینابرابر

ش ،یپور)دهقان ستیس .(39۲: ۱۴۰۱ ،یچاو صود عدالت اجتماع کهیهنگام ،یمحل یگذارا سلامت هم یبا ا ست  شود، قادر ا ستا  را
ساختاررا به یاجتماع ست ازمندیامر ن نیدهد. ا ءارتقا یصورت  صمآن ا شناخت دقبر یمحل یهایریگمیکه ت ساا   یازهایاز ن قیا

چون آموزش،  ییهادر حوز  ژ یومنابع، به صی. عدالت در تخصتتردیصتتورت گ یفرهنگ یهاارزش جامعه و یهاتیشتتهروندان، ظرف
صت سکن و فر شت، م ش ،یشغل یهابهدا ستگهم تیو تقو یاجتماع یهادر کاهش تنش کنند نییتع ینق  یداریپا دارد. یعموم یب

شعار، یکه عدالت اجتماع ابدییتحقق م یزمان یسلامت اجتماع صم بنبلکه به نه در قالب   نهینهاد یمحل یزیردر برنامه نیادیعنوان ا
صود پ ،یداریپا نیشود. ا ستیس انیم وندیمح شارکت آگاهان ر،یفراگ یاجتماع یهاا سخ یتیریشهروندان و نظام مد ۀم ستپا  گو ا

(Strokosch, Roy, 2025: 799). 
 

  ینظرادبیات و مبانی
در ستتطوح  یعدالت، انستتجام و رفا  اجتماع یهدف ارتقاکه بامند استتتهدف یهایزستتامیاز تصتتم ینظام ،یاجتماع یزیربرنامه

سلامت اجتماعکندیمختلف جامعه عمم م ستق امدیعنوان پبه ی.  صم تعامم م ،یاجتماع یساختارها تیدیک میم صت انیحا  یهافر
 یشهر یزیربه برنامه یستمیضرورت نگا  س ۀدهنددو حوز ، نشان نیا ۀاست. رابط یو احساا تعلق جمع تبه خدما یبرابر، دسترس
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ست؛ جا یو اجتماع سییا ستیکه  سازوکار تولصرفاً در قالب رفا ، بلکه بهنه یاجتماع یهاا  شوندیم نییتب یسلامت جمع دیعنوان 
 یازهایاز ن قیعم شتتناخت ۀیپابر ،یزیربرنامه یندهایکه فرا شتتودیم نهیبه یزمان یستتلامت اجتماع .(۴7: ۱۴۰۲ ،یبخش، احمد)تاج

صاد ،یفرهنگ شکم گ یو ارتباط یاقت ست ینگاه نی. چنرندیجامعه  شک قیسلامت، تنها از طر یکه ارتقابرآن ا صم  یخدمات پز حا
عدالت  انیم یوندیپ دگا ،ید نیدارد. ا شتتهیر یاجتماع ۀیو ستترما یروابط انستتان تیدیک ،یاجتماع یبلکه درون ستتاختارها شتتود،ینم

ماع هدا یاجت ماعو ب مه کندیبرقرار م یشتتتت اجت نا ماع یزیرو بر به ابزار یاجت ماع دیبازتول یبرا یرا  عادد اجت  .ستتتازدیبدد م یت
ساختارها یاجتماع یهاتیبر نقش قابل ،۲دنزیگ یآنتونو  ۱سن ایآمارتچون  یپردازانهینظر شکم ینهاد یو  و  یزندگ تیدیبه ک یدهدر 

به  یاجتماع یهایگذاراستتتتیکه ستتت ابدییتحقق م یتنها زمان داریپا ۀمعتقدند که توستتتعاند. آنان کرد  دیتأک یستتتلامت اجتماع
 یدر ارتقا یاجتماع ۀیسرماتبیین  .(۴۴: ۱۴۰3 پور،میابراه ،ی)پورحسن، علم منجر شود یاجتماع یوندهایپ تیمردم و تقو یتوانمندساز

 یآورو تاش یبستتتگهم ستتازنهیزم یتعلق جمعمتقابم و حس اعتماد ،یارتباط یهاشتتبکه رایز شتتود؛یمحستتوش م یستتلامت اجتماع
و افراد  شودیم تیتقو یاز زندگ تیو رضا یاریهم ت،یکه سطح اعتماد و مشارکت بالا است، احساا امن یهستند. در جوامع یاجتماع

 نیفرد و جامعه، اثرگذارتر انیم یرئنام یوندیعنوان پبه یاجتماع ۀیستترما رو،نیامحور دارند. ازستتلامت یبه رفتارها یشتتتریب میتما
سلامت جمع صر بر  ستلزم  یاجتماع ۀیسرما تیتقو ،یاجتماع یزیربرنامه در .(Simpson, Wright, 2024: 519) شودیم یتلق یعن م

سه یهاگرو  انیکه تعامم ماست ییهااستیس یطراح را گسترش  یوگو، مشارکت و همکارگدت یهاکرد  و فرصت میمختلف را ت
شند، اعتماد عمومشداف و پاسخ یاجتماع یکه نهادها یدهد. هنگام مشارکت، عدالت و  انیممثبت  یاو چرخه ابدییم شیافزا یگو با

دارد،  دیتأک یکارکرد اجتماع تیدر تقو یمدن یهابر نقش شبکه ،3رابرت پاتنام اتیدر نظر دگا ید نیا .ردیگیشکم م یسلامت اجتماع
 استتت رگذاریثتأ یاجتماع یهامنابع و فرصتتت عیکه در توز داندیم نیقدرت نماد یرا نوع یاجتماع ۀیستترما ،۴ویبورد ریپ  کهیحالدر
که  یاست. هنگام یشهر یها در بستر فضاهاعادلانه امکانات، خدمات و فرصت عیتوز یمعنابه ییفضا عدالت .(۲: ۱۴۰۱ ا،یکیلی)جل
با  ریپذبیآستت یهاو گرو  ندیبیم بیشتتدت آستتبه یبرابر باشتتد، ستتلامت اجتماعنا یو بهداشتتت یآموزشتت ،یمنابع اجتماع عیتوز

عنوان اصم را به ییهموار  عدالت فضا دیبا یشهر طیدر مح یاجتماع یزیرمهبرنا رو،نی. ازاشوندیرو مروبه یساختار یهاتیمحدود
به  یستتلامت اجتماع ،ییعدالت فضتتا .(۴7: ۱396 ،یوستتدی)حاج ردینظر گدر یو خدمات اجتماع یعموم یفضتتاها یدر طراح نیادیبن

ص صم تیدیک یابیارز یبرا یشاخ ضاهاشودیبدد م یشهر ماتیت صت تعامم، امن یی. ف شهروندان  ۀهم یرا برا یو برابر تیکه فر
سلامت روان جادیا یترفعاد یاجتماع یهاشبکه توانندیم کنند،یفراهم م سطح  ستلزم  نی. اددهن ءرا ارتقا یو اجتماع یکرد  و  امر م
 یشمندانیاند توجه کند. زیفضا ن یو فرهنگ یفراتر رفته و به ابعاد اجتماع یصرفاً کالبد یکردهایاز رو ،یاجتماع یزیرکه برنامهآن است

کرد  یمعرف یشهر یدر فضاها یاجتماع یهاینابرابر یبازشناس یبرا یعنوان ابزاررا به ،«ییعدالت فضا»مدهوم  ۵ادوارد سوجاچون 
سرما ،6یهارو دیویدو  ضرورت ب ،یشهر یدارهیبا نقد   نمود دیتأک یتحقق سلامت و عدالت اجتماع یها و منابع برافرصت عیازتوزبر 

توسعه  یو الگوها هااستیس قیتطب یمعنابه ،یاجتماع یزیربرنامه یسازیبوم .(۱۰۴-۱۰8: ۱۴۰3 ،یانیموحدمجد، محمود فر،ی)حجت
 یکه الگوها ابدییتحقق م یزمان یاز جوامع، ستتلامت اجتماع یاریهر منطقه استتت. در بستت یو اقتصتتاد یخیتار ،یبا بافت فرهنگ

احساا تعلق، مشارکت  شیامر به افزا نیشوند. ا تخراججامعه اس ۀستیز ۀبلکه از درون فرهنگ و تجرب ن،یینه از بالا به پا یزیربرنامه
فرهنگ  ،یجوامع محل در .(۵۵: ۱۴۰۰ ،یگیشتتکرب ،یزه)مندرد، محمدرضتتا. هاشتتم انجامدیمردم و نهادها م انیو اعتماد م یاجتماع

نظام هماهنگ باشتتد،  نیبا ا یاجتماع یزیرکه برنامه ی. هنگامکندیها عمم مو نظام ارزش یاجتماع یرفتارها یعنوان بستتتر اصتتلبه
 یسازیبوم ،یعبارت. بهداردیگام برم یسلامت اجتماع یارتقا ریصورت خودجوش در مسو جامعه به شودیکارآمدتر م هااستیس یاجرا
. شتتتودیم تیتقو یو فرهنگ یاجتماع یداریآن پا قیکه از طر کندیم جادیا یفرهنگ تیو هو یزیربرنامه تیعقلان انیم وندیپ ینوع
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راهگشاست. هر  ،یریگمیهنگ و تصمفر ۀیدر نظر ،۲یلدافسکیآرون واو  یفرهنگ یساختارها میدر تحل ،۱استروا-یکلود لِو اتینظر
. (Lenz, Litam, 2023: 425) ستتتین ریپذجامعه امکان یفرهنگ یمؤثر بدون شتتناخت الگوها یگذاراستتتیباورند که ستت نیدو بر ا

 است. یسلامت اجتماع یداریپا یبرا یمعرفت یبلکه ضرورت ،یتیریمد ینه صرفاً روش یاجتماع یزیربرنامه یسازیبوم رو،نیازا
بهبود  ،یاجتماع ۀیستترما تیبر تقوباتمرکز دیبا یاجتماع یزیرکه برنامه دهدیم شتتنهادیپ (،۱برپایۀ )شتتکم  یچارچوش نظر نیا

 یراهکارها ازمندیکه ن یدر جوامع محل ژ یومنجر شتتود، به یستتلامت اجتماع یبه ارتقا ها،یو کاهش نابرابر یخدمات یهارستتاختیز
 هستند. شد یسازیبوم
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 تحقیقمواد و روش
انجام شتتد  و از  ریدر شتتهرستتتان د یاجتماع یزیربرنامه قیاز طر یبهبود ستتلامت اجتماع یبرا ییالگو ۀپژوهش باهدف ارائ نیا
ناستتتا یمضتتتمون برا میاز روش تحل ،یدیک ۀدر مرحل . ردیگی( بهر  مکمی–یدی)ک ختهیآم قیتحقروش ده ییشتتت عاد، مؤل ها و اب

سلامت اجتماع یهاشاخص شد. بد یاثرگذار بر  ستداد   صاحبه نیا شامم مد۱۰با  افتهیساختارمهین یهامنظور، م  ران،یندر از خبرگان 
داد تا خر بهشتیارد یط یشناسو جامعه ستیزطیمحبهداشت،  ،یسلامت اجتماع ،یاجتماع یزیربرنامه یهاحوز  دیمتخصصان و اسات

ها تا و مصتتاحبه رفتیصتتورت پذ یبرفمند و گلولههدف یریگکنندگان به روش نمونهانجام گرفت. انتخاش مشتتارکت شتتمستتی،۱۴۰۴
 رمؤثر ب یاجتماع یزیربرنامه یراهبردها»چون  ییمصتتاحبه حود محورها یاصتتل یها. پرستتشافتیادامه  ینظربه اشتتباع دنیرستت

ستان د یاجتماع یزیرمهابعاد مؤثر برنا»و  «یسلامت اجتماع شهر و  قیصورت عمشد تا تجارش و ادراکات خبرگان به یطراح «ریدر 
ظام ند گردآورن داد  میتحل یباز و محور یکدگذار قیاز طر یدیک یهاشتتتود. داد  یم بااستتتت داهMAXQDAافزار از نرمو  و  می، م
صل یهامقوله ستخ یو فرع یا شارکتویژگی .دیگرد راجا ست. ۱ برپایۀ )جدودکنندگان های م شد  ا از روش  ،یکم ۀدر مرحل(، ارائه 

سنج یبرا یشیمایپ شد. جامع یسنجش و اعتبار ستداد   سان و  ران،یندر از کارکنان، مد۵۴۲شامم  یآمار ۀمدد ا شنا معاونان، کار
به  یرگینمونه. شتتد برآورد رند۲۲۵ ،(۰٫۵ دقت و ۰٫۰۵ یکوکران )با ستتطح خطا موداز فرنمونه بااستتتداد بود. حجم یمردم یهاگرو 

سش سترا انجام گرفت و پر ها در داد  یابزار گردآور شدند. عیتوز نیلاپلتدرم پرا قیاز طر یکیصورت الکترونها بهنامهروش در د
 ستداد  شد:نامه ااز دو پرسش ،یبود. در بخش کم یااز منابع کتابخانه یبردارشیو ف افتهیساختارمهین یهاشامم مصاحبه یدیبخش ک

–یو ارتباط یتیریمد ،یشتتتناختجامعه ،یاجتماع ینیمنابع، کارآفر تیریبعد )مد۵در  هیگو۴۵با  یاجتماع یزیربرنامه ۀنامپرستتتش( ۱

 ۵ستتؤاد در ۲۰شتتامم  ،(میلادی۲۰۰۴) زییک یستتلامت اجتماع ۀنامپرستتش (۲ .دیگرد یطراح یدیک یهاافتهیاستتاا که بر ،(خدماتی
یۀ )جدود  یانهیگز۵ رتکیل فیو ط اایرمقیز با  ی)روش دلد ییمحتوا ،یظاهر ییروا قیابزارها از طر ییروا(، تبیین گردید. ۲برپا

با  زیابزارها ن ییایشتتد. پا دییو تأ یبررستت ،(SmartPLSافزار در نرم یدییتأ یعامل میستتاز  )تحل یی( و رواCVRو  CVI یهاشتتاخص

                                                      
۱ Claude Lévi-Strauss 
۲ Aaron Wildavsky 



 ریشهروندان شهرستان د یبر سلامت اجتماع محورجامعه یزیرابعاد برنامه یاثربخش یالگو لیفراتحل یبررس      89

 

 

 یهاداد  میتحل. کرد نیپژوهش را تضم یزارهااز دقت و اعتبار اب نانیاطم ند،یافر نی. ادگردی احراز ۰٫7کرونباخ بالاتر از  یآلدا بیضر
ستداد  یدیک صل یباز و محور یکدگذار قیو از طر MAXQDAافزار از نرمباا شد تا ابعاد ا ستخراج  یفرع یهاو مؤلده یانجام  مدد ا

 رنوف،اسمی–شامم آزمون کولموگروف یو آمار استنباط ،(یفراوان عیتوز ار،یانحراف مع ن،یانگی)م یدیاز آمار توص ،یشوند. در بخش کم
ساختار یسازو مدد یدییتأ یم عاملیتحل شاخص SmartPLSافزار در نرم یمعادلات  شد.  ستداد    ییایهمگرا و واگرا، پا ییروا یهاا
به تیدیک یابیارز یبرا GOFو  R² ،Q² ،یبیترک ندمدد  تیآم کردیرو. کار رفت با تلد نیا ۀخ و  یدیک قیعم یهامیتحل قیپژوهش 
بر دیتأکالگو با نی. ادهدیارائه م ریدر شهرستان د یسلامت اجتماع یارتقا یبرا کاربردی–یو علم یجامع، بوم ییالگو ،یکم یهاداد 

 .ردیطقه قرار گمن یو فرهنگ یتماعاج یمؤثر در نهادها یراهبردها نیتدو یبرا ییمبنا تواندیم ،یو محل یابعاد فرهنگ
 

 (1404)مأخذ: نگارندگان، -کنندگان در مصاحبههای شرکت. ویژگی1جدول 

 تاریخ مصاحبه سمت/جایگا  علمی کد مصاحبه شوند  ردیف

 معاونت اجتماعی استانداری ۰۱کد  ۱

ت 
هش

دیب
ار

۱۴
۰۴

 

 اجتماعی شهرداری دیر مدیریت حوزۀ ۰۲کد  ۲

 انمدیریت بهداشت درمان شهرست ۰3کد  3

 اقتصادی شهرستان مدیریت حوزۀ ۰۴کد  ۴

 برنامه و بودجه وزۀمعاونت ح ۰۵کد  ۵

داد
خر

 

 
۱۴

۰۴
 

 کارشناا مسائم اجتماعی استانداری ۰6کد  6

 اسلامی بوشهراستاد دانشگا  آزاد ۰7کد  7

 اسلامی دیراستاد دانشگا  آزاد ۰8کد  8

 های مردم نهاد اجتماعیمدیریت گرو  ۰9کد  9

 بهداشت و درمان شهرستان حوزۀکارشناا  ۱۰کد  ۱۰
 

 (1404)مأخذ: نگارندگان، -هاهای پرسشنامه. ضریب الفای کرونباخ مولفه2جدول 

 منبع ضریب آلدا ادؤس ۀشمار ابعاد متغیر

 کییز  8۵۴/۰ ۲۱تا  ۱ سلامت اجتماعی سلامت اجتماعی

 ریزی اجتماعیبرنامه

 9۱۵/۰ ۱-8 وری اجتماعی ابعاد مدیریت منابع و بهر 

 ساختهمحقق

 9۱۰/۰ 9-۲۱ ابعاد کارآفرینی اجتماعی

 739/۰ ۲۲-۲9 شناسیابعاد جامعه

 9۰۵/۰ 3۰-37 ابعاد مدیریتی

 9۰۵/۰ 38-۴۵ ابعاد ارتباطی و خدماتی

 

 های تحقیقحث و یافتهب
مضمون پایه در ۱۰9ان بیان کرد که این مقوله از توهر دیر میریزی اجتماعی در شهروندان شهای برنامهبا تحلیم شاخصدرارتباط

 .ارائه شد  است (،۲برپایۀ )شکم که مداهیمی است ۀکه در برگیرنددهی شد  مضمون سازمان8قالب 
 

 
 (1404 ،های پژوهشییافته)مأخذ: -ریدر شهروندان شهر د یاجتماع یزیربرنامه یهاشاخص میو مفاه نیمضام عیتوز یالگو .2شکل 
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 میمرحله اجرا و تحل3در  Smart PLSافزار از نرمپژوهش بااستداد  یمدد مدهوم رها،یمتغ انیها و روابط مداد  عیتوز یپس از بررس
 .(3برپایۀ )شکم  ردیقرار گ ریآزمون و تدسمورد قیتحق اتیشد  است تا فرض

 

 
 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -PLS. الگوریتم مدلسازی به روش 3 شکل

 

در قالب نمودار  جیاستداد  شد. نتا هاهیپنهان و گو یرهایمتغ نیب ۀرابط یبررس یبرا ،(یرونی)مدد ب یریگبخش از مدد انداز  نیدر ا
 .دیارائه گرد ،(۵ شکم) t یمعنادار بیو ضرا ،(۴شکم ) برپایۀ ریمس بیو ضرا یعامل یبارها
 

 
 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -عاملی و ضرایب مسیر . مدل با ضرایب استاندارد شده بار4 شکل

 

 
 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -t-Value. مدل با ضرایب 5 شکل

 
 

 

آزمون فرضیه ها

بررسی ضرایب استاندارد شد  مسیرهای مربوط به فرضیه ها ( ۲-د مربوط به هریک از فرضیه هاZبررسی ضرایب معناداری ( ۱-د

برازش کلی مدل: ج

GOFمعیار ( ۱-ج

برازش مدل ساختاری: ب

Q2معیار ( ۴-ش معیار انداز  تاثیر( 3-ش R SQuareمعیار ( ۲-ش Zضریب معناداری ( ۱-ش

برازش مدل های اندازه گیری: الف

روش فورنم و لارگر: روایی واگرا( 3-الف ساز  ها Aضریب بارهای عاملی، ضرایب : روایی همگرا( ۲-الف بیآلدای کرونباخ، ضریب پایایی ترکی: پایایی شاخص( ۱-الف
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استداد   یبیترک ییایکرونباخ و پا یآلدا بیضر ،یها از بار عاملساز  ییایو پا ییروا یبررس یبرا ،یریگاز مدد انداز طورخاص، به
 ییایکرونباخ و پا یآلدا بیضرا نیاند و همچنبود  96/۱تر از بزرگ t ریو مقاد ۴/۰از  شیب یعامل یبارها ۀیکه کل نشان داد جیشد. نتا

 قبود برخوردار است.قابم ییایو پا ییمدد از روا ،همچنین. (3برپایۀ )جدود  دست آمد  استبه 7/۰از  الاترب رهایمتغ ۀهم یبیترک
 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -رونباخ و ضریب پایایی ترکیبیهای ضریب آلفای ک. شاخص3جدول 

 (CR>0.7)ضریب پایایی ترکیبی  (Alpha>0.7)ضریب آلفای کرونباخ  مضامین پایه دهندهبعاد سازمانا متغیر 
 نتیجه

 سلامت اجتماعی
 متغیر ابعاد هامؤلده متغیر ابعاد هامؤلده

 مطلوش ۰.9۰6 ۰.89۱

مه
رنا

ب
اج

ی 
یز

ر
ی

اع
تم

 

 ابعاد ارتباطی و خدماتی
 ۰.896 خدمات اجتماعی

۰.9۱8 

۰.8۴9 

۰.9۲8 
 

 

 مطلوش
 ۰.9۴7 ۰.93۲ مدیریت روابط اجتماعی

 شناسیجامعهابعاد 

 ۰.9۱8 پذیری اجتماعیمس ولیت

۰.9۲6 

۰.9۴۲ 

 ۰.897 ۰.77۱ اعتماد اجتماعی مطلوش 

 ۰.899 ۰.776 سرمایۀ اجتماعی 

 وریابعاد مدیریت منابع و بهر 
 ۰.786 مدیریت منابع

۰.7۵9 
۰.876 

 مطلوش 
 ۰.8۰۴ ۰.79۴ وری اجتماعیبهر 

 ابعاد مدیریتی

 ۰.8۵۴ تعامم و همکاری اجتماعی

۰.8۵۰ 

۰.9۱۱ 

 ۰.9۲6 ۰.8۴۱ اجتماعیریزی برنامه مطلوش 

 ۰.9۱ ۰.8۴9 گذاری اجتماعیهدف

 عاد کارآفرینی اجتماعیاب
 ۰.883 الگوسازی اجتماعی

۰.9۰۱ 
۰.9۰۵ 

 مطلوش 
 ۰.9۵۵ ۰.9۰6 تحلیم اجتماعی

 

در  ،(AVE)شد  استخراج انسیوار نیانگیهمگرا و واگرا استداد  شد. مقدار م ییاز دو نوع روا یریگمدد انداز  ییروا یابیارز یبرا
شد که  یواگرا با روش فورنم و لارکر بررس ییروا ن،یهمچن مناسب است یهمگرا ییروا ۀدهندنبود  و نشا ۵/۰از  شیها بساز  ۀهم
 (.۵و  ۴)جدود  یۀبرپا باشدیدر مدد م گریکدیها از ساز  زیتما دکنند ییآن تأ جینتا

 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -. شاخص میانگین واریانس استخراجی4جدول 

 (AVE>0.7)میانگین واریانس استخراجی  مضامین پایه هندهدابعاد سازمان متغیر 
 نتیجه

 سلامت اجتماعی
 متغیر ابعاد هامؤلده

 مطلوش ۰.۵۲۱

مه
رنا

ب
ی

اع
تم

اج
ی 

یز
ر

 

 ابعاد ارتباطی و خدماتی
 ۰.76۲ خدمات اجتماعی

۰.638 

۰.77۲ 

 مطلوش
 ۰.8۱7 مدیریت روابط اجتماعی

 شناسیجامعهابعاد 

 ۰.8۰3 ی اجتماعیپذیرمس ولیت

 ۰.8۱3 اعتماد اجتماعی مطلوش ۰.66۴

 ۰.8۱6 سرمایۀ اجتماعی 

 وری اجتماعیابعاد مدیریت منابع و بهر 
 ۰.7۰۵ مدیریت منابع

 مطلوش ۰.۵8۰
 ۰.6۵7 وری اجتماعیبهر 

 ابعاد مدیریتی

 ۰.77۴ تعامم و همکاری اجتماعی

 ۰.863 اجتماعیی ریزبرنامه مطلوش ۰.۵89

 ۰.77۲ گذاری اجتماعیهدف

 ابعاد کارآفرینی اجتماعی
 ۰.667 الگوسازی اجتماعی

 مطلوش ۰.۵6۲
 ۰.863 تحلیم اجتماعی

 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -. نتایج روایی واگرا به روش فورنل و لارکر5جدول 

 اول متغیرهای مرتبۀ

دم
 خ

ی و
اط

رتب
د ا

بعا
ا

تی
ا

 

اد 
ابع

عه
جام

ی
اس

شن
 

ر 
 به

ع و
ناب

ت م
یری

مد
اد 

ابع
عی

ما
جت

ی ا
ور

 

ی
ریت

دی
د م

بعا
ا

 

عی
ما

جت
ی ا

رین
رآف

کا
اد 

ابع
 

مه
رنا

ب
عی

ما
جت

ی ا
یز
ر

 

عی
ما

جت
ت ا

لام
س

 

       ۰.799 ابعاد ارتباطی و خدماتی

      ۰.8۱۵ ۰.6۲۴ شناسیجامعهابعاد 

     ۰.6۱6 ۰.739 ۰.6۱۲ وری اجتماعیابعاد مدیریت منابع و بهر 

    ۰.699 ۰.۵68 ۰.7۰7 ۰.۵37 ابعاد مدیریتی

   ۰.98۰ ۰.6۴9 ۰.۵39 ۰.638 ۰.۴98 ابعاد کارآفرینی اجتماعی

  ۰.696 ۰.8۵۴ ۰.۵83 ۰.۴9۵ ۰.6۲8 ۰.۴37 ریزی اجتماعیبرنامه

 ۰.۵66 ۰.۵9۲ ۰.۵86 ۰.۵68 ۰.۴87 ۰.۴۴۴ ۰.۴۰8 سلامت اجتماعی
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ساختار س ،مکنون )پنهان( یرهایمتغ انیپژوهش که روابط م یمدد  ست. همان یابیارزمورد کند،یم یرا برر گونه که قرار گرفته ا
 دیاز دقت و اعتبار مدد با نانیاطم یکه برااستتت ییارهایها و معاز شتتاخص یاشتتامم مجموعه یاشتتار  شتتد، مدد ستتاختار ترشیپ

سمورد ضراها عبارتشاخص نی. ارندیقرار گ دییو تأ یبرر س بیاند از:  ضرt-Value ریها )مقادآن ی)بتا( و معنادار ریم  (R²) نییتع بی(، 
شاخص ارتباط پمکنون درون یرهایمتغ یبرا ستون نیبشیزا،  شدت تأث(Q²) سرگی–ا شاخص  شاخص هم (f²) ری،   نیب ،(VIF) یخطو 
لازم  یآمار یپنهان از معنادار یرهایمتغ نیب یارتباط یرهایکه مستت دهندیحاصتتم از مدد نشتتان م ینمودارها مستتتقم. یرهایمتغ
 شیاستاندارد شد  نما ریمس بی، مدد پژوهش در حالت ضرا(6شکم ) برپایۀبرخوردار است.  یقبولخوردار بود  و مدد از برازش قابمبر

ست و  شد  ا شان م t ی، مدد را در حالت معنادار(7شکم )داد   رائه مدد را ا یسطح معنادار بیضرا (،8شکم ) ن،ی. همچندهدین
شاخصمربوط یکم جینتا تر،قیدق میتحل منظوربه .کندیم را  رهایمتغ نیروابط ب یبه معنادارمربوط جینتا (،جدود برپایۀ )مدد  یهابه 

خصتتوص مدد را در ینیبشیقدرت پ زانیم (،8جدود ) کند،یوابستتته را ارائه م یرهایمتغ نییتع بیضتترا (،7جدود ) دهد،ینشتتان م
س یرهایمتغ ستقم بر متغ یرهایمتغ ریشدت تأث (،9جدود ) سازد،یمشخص م هتواب سته را ب یرهایم جدود ) تینهاو در کندیم انیواب
ستقم را نما یرهایمتغ نیب یخطشاخص هم (،۱۰ ستبه جینتا .دهدیم شیم ساختارد شان م یآمد  از مدد   انیکه روابط م دهدین
 برخوردار است. یاز برازش و اعتبار مطلوب ییبرخوردار بود  و مدد نها یآمار یداریو پا یاز معنادار قیتحق یرهایمتغ

 

 
 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -. مدل پژوهش در حالت ضرایب مسیر استاندارد شده6 شکل

 

 
 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -. مدل پژوهش در حالت معناداری تی7شکل 
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 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -یقتحقمدل داری معنی. ضرایب سطح 8شکل 

 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -. نتایج مربوط به معناداری روابط بین متغیرها6جدول 

 ضریب مسیر متغیر وابسته <–متغیر مستقم  مسیر:
انحراف استاندارد  فاصله اطمینان برای ضریب مسیر

(STDEV) 
T-Value نتیجه داریسطح معنی 

 د بالاح حد پایین

 دارمعنی ۰.۰۰۰ ۱۱.6۵۵ ۰.۰۵۱ ۰67۵ ۰.۴6۴ ۰.۵9۲ سلامت اجتماعی <–ریزی اجتماعی برنامه
 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -. نتایج مربوط به ضریب تعیین متغیرهای وابسته7جدول 
 نتیجه ضریب تعیین تعدیم شد  ضریب تعیین متغیرهای وابسته

 مطلوش ۰.3۴8 ۰.3۵۱ سلامت اجتماعی
 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -بینی مدل درخصوص متغیرهای وابسته. نتایج مربوط به قدرت پیش8جدول 
 نتیجه (2Q)گیسر -شاخص استون متغیرهای وابسته

 مطلوش ۰.۱۰3 سلامت اجتماعی
 

 (1404 ،یوهشپژ یهاافتهی)مأخذ: -ثیر متغیرهای مستقل بر وابستهتأ. نتایج مربوط به شدت9جدول 

 متغیر مستقم 𝑓2 متغیر وابسته <--مسیر:  متغیر مستقم 

 ۰.۵۴۱ سلامت اجتماعی <–ریزی اجتماعی برنامه

 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -خطی متغیرهای مستقل. نتایج مربوط به شاخص هم10جدول 
 نتیجه متغیر مستقم VIF متغیر وابسته <--مسیر:  متغیر مستقم 

 و مناسب ۵کمتر از  ۱.۰۰۰ سلامت اجتماعی <–ریزی اجتماعی برنامه

 

 یو ساختار یریگانداز  یهاکم مدد تیدیاستداد  شد که ک، GOF (Goodness of Fit)مدد، از شاخص  یکل یسنجش برازندگ یبرا
 است: ریشاخص به صورت ز نی. فرمود محاسبه اکندیم یابیرا ارز

𝐺𝑂𝐹 = √𝐶𝑜𝑚𝑚𝑢𝑛𝑎𝑙𝑖𝑡𝑖𝑒𝑠̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅ × 𝑅2̅̅̅̅  

طور مدد است. همان فیبرازش ضع ۀدهندبه صدر نشان کیمدد و مقدار نزد یبالا یقدرت برازندگ ۀدهندنشان GOFبالاتر  مقدار
 نیدر ا پژوهش دارد. یمدد کل یاز برازش قو تیمحاسبه شد  که حکا 339/۰برابر  GOFمقدار  شود،یمشاهد  م(، ۱۱جدود ) برپایۀ
 در نظر گرفته شد  است. اتیفرض دییتأ اریعنوان معبه 96/۱تر از بزرگ tمقدار  ایو  ۰۵/۰کمتر از  یداریله، سطح معنمرح

 

 (1404 ،یپژوهش یهاافتهی)مأخذ: -GOF. نتایج برازش کلی مدل با معیار 11جدول 

 مقادیر اشتراکی ضریب تعیین متغیرها

 ۰.۲8۵ ۰.3۵۱ سلامت اجتماعی

 ۰.36۱ - ی اجتماعیریزبرنامه

 ۰.۴۱9 ۰.۲9۱ ابعاد ارتباطی و خدماتی

 ۰.۲69 ۰.۲۱۵ شناسیجامعهابعاد 

 ۰.373 ۰.36۲ وری اجتماعیابعاد مدیریت منابع و بهر 

 ۰.3۵6 ۰.۴37 ابعاد مدیریتی

 ۰.۲97 ۰.39۲ ابعاد کارآفرینی اجتماعی

 ۰.337 ۰.3۴۱ میانگین

GOF = √Communalities̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ × R2̅̅ ̅ =  √0.337 × 0.341 = 0.339 

 به ترتیب برازش ضعیف، متوسط و قوی GOFبرای  ۰.36و  ۰.۲۵، ۰.۰۱سه مقدار 

 شودنادید  گرفته می GOFمقادیر اشتراکی متغیرهای مرتبه دوم در محاسبات 
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 پیشنهادها و ارائۀگیری نتیجه
که ابعاد محور استو جامعه کپارچهی یکردیلزم رومست ریدر شهرستان د یسلامت اجتماع یکه ارتقا دهدیپژوهش حاضر نشان م

بلکه  ستتتتایا تیوضتتتع کیعنوان را نه به یستتتلامت اجتماع کردیرو نی. اردینظر گزمان درطور همرا به یو خدمات یاجتماع ،یتیریمد
شتتتهروندان و  انیقابم مو اعتماد مت یجمع یریپذتیمستتت ول ،یتعاملات اجتماع تیتقو قیکه از طر ندیبیم ایپو یندیاعنوان فربه

ستان د ژ یو. بهردیگیشکم م یمحل ینهادها شهر صاد یساختار ،یفرهنگ یهاتیظرف ر،یدر  در  یاکنند نیینقش تع ،یبوم یو اقت
 یو طراح ریدر شهرستان د یاجتماع یتوانمندساز. شود تیو مستمر تقو داریپا یبتواند به شکل یدارد که سلامت اجتماع یطیشرا جادیا

را  یمحل یآورتاش ۀتعلق به جامعه و توستتعحس شیافزا ،یقو یاجتماع یهاشتتبکه یریگامکان شتتکم شتتد ،یستتازیبوم یهانامهبر
 تیدیست؛ بلکه از کیمنابع ن صیارائه خدمات و تخص ۀجیتنها نت یکه سلامت اجتماع دهدیمحور نشان مجامعه کردی. روآوردیفراهم م

سان شأت م یو فرهنگ یاجتماع یساختارها انیم ییافزاو هم یاعاجتم ۀیسرما ،یتعاملات ان ستیس یسازی. بومردیگین موجب  هاا
 داریپا یسلامت اجتماع تحقق. باشد یمحل یهاگو به چالشجامعه هماهنگ شد  و پاسخ یواقع یازهایبا ن هایریگمیکه تصم شودیم

و  یاجتماع یهااستیمنابع و مشارکت فعاد شهروندان است. س یوربهر  ،یعدالت اجتماع انیتعادد م جادیمستلزم ا ریدر شهرستان د
صاد یفرهنگ ،یاجتماع یهایژگیکه با و یشهر یزیربرنامه ستان هم یو اقت سجام جمعشهر شند، ان ستا با کرد  و حس  تیرا تقو یرا

ضا ت،یامن را کاهش  یساختار یهایو نابرابر یاجتماع یهاشکاف تواندیم یکردیرو نی. چندهندیم ءو عدالت را در جامعه ارتقا تیر
محور در جامعه یزیربرنامه دادنشتتان  تحقیق موردواکاوی. ر و آگاهانه شتتهروندان فراهم ستتازدمشتتارکت مستتتم یرا برا نهیدهد و زم

ستان د صم یندهایافر دیبا ریشهر س یریگمیت تجارش  ها،تیاز ظرف یریگخارج کرد  و با بهر  نییو از بالا به پا یسنت یرهایرا از م
س شودیامر موجب م نیشود. ا یجامعه طراح یفرهنگ یهاو ارزش ستهیز ستیکه  شند، بلکه به هاتننه هاا صورت اثرگذار و کارآمد با

 ،یتیعجم یهایژگیو میدلبه ر،یدر شهرستان د کردیرو نیا تیدهند. اهم ءرا ارتقا یسلامت اجتماع ،یبوم یازهایراستا با نمستمر و هم
س شیخاص منطقه، ب یو فرهنگ یساختار و  یعلم ییشد  در پژوهش، مبناارائه یالگو ،تیجهندر. از مناطق کشور است گرید یاریاز ب
که  دهدیمدد نشتتان م نی. اکندیفراهم م ریشتتهرستتتان د یو فرهنگ یاجتماع یمؤثر در نهادها یراهبردها ۀتوستتع یبرا یکاربرد
منابع و مشارکت فعاد  تیریمد ،یاجتماع ینیکارآفر ،یاجتماع ۀیسرما انیم ییافزاهم ۀجیشهرستان نت نیادر  یسلامت اجتماع یارتقا

ست. برنامه سع یبرا یدیکل یبه ابزار تواندیمحور مجامعه یزیرشهروندان ا س دار،یپا ۀتو  تیدیک یو ارتقا یاجتماع یهابیکاهش آ
 .آور و سالم را هموار سازدم، تاشمنسج یاتحقق جامعه ریشود و مس میشهروندان تبد یزندگ
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صغر ،میرفردی − سی رابط .(۱۴۰۴) .ساناز ،صدیقی .الدیسراج ،محمودیانی. ا شجویان  ۀسرمای ۀبرر سلامت اجتماعی در بین دان اجتماعی و 
 .۴۱-۵9، ۲ ۀ، شمار۱۵ ۀبررسی مسائم اجتماعی ایران، دور-یپژوهشیعلم ۀفصلنام .دانشگاه شیراز

− Alesaily, Zaker. Gabr, Asmaa Salah. (2025). Exploring Urban Planning Axes Through The Bibliometric Analysis 

Of Conceptual Structure. Journal Of Al-Azhar University Engineering Sector, 20(76): 880-908. 

− Kolmes, Steven A. (2022). Intended And Unintended Consequences Of Two Paradigms Of Urban Planning, 

And Their Social Justice And Human Health Impacts, In Portland, Oregon. Journal Of Environments, 9(10): 1-

25. 

− Lenz, A. Stephen. Litam, Stacey Diane Arañez. (2023). Integrating The Social Determinants Of Mental Health 

Into Case Conceptualization And Treatment Planning. Journal Of Counseling & Development, 101(4): 416-428. 

− Simpson, Joelle N. Wright, Joseph L. (2024). Pandemic Planning, Response, And Recovery For Pediatricians: 

A Focus On Health Equity And Social Determinants Of Health. Pediatric Clinics, 71(3): 515-528. 

− Strokosch, Kirsty. Roy, Michael. (2025). Health And Social Care Integration: Fixing A Fixed Service Ecosystem 

For Value Co-Creation. Public Management Review, 27(3): 794-816. 

 

 


