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 هاي كيفيت زندگي در نواحي روستايي كشورارزيابي شاخص
  

  3احمد محمدپور*  2محمدحسين ابتكاري*  1داريوش بوستاني

  چكيده 
هاي مختلف كشـور   هاي كيفيت زندگي نواحي روستايي استان ارزيابي شاخص ،حاضرمقاله هدف 
هـا، روش   روش پژوهش، بنا به ماهيت موضوع تحقيق، گسـتردگي و پراكنـدگي شـاخص    .است

هـاي آمـاري    هـاي سرشـماري، سـالنامه    روش تحليل بـر تحليـل ثانويـة داده    اسنادي است و بر
اي وزارت تعاون، بهداشت و آموزش پزشـكي متكـي    هاي سازمان ثبت احوال، داده ها، داده استان
هاي مورد بررسي، اختلاف و نابرابري از نظر  است كه، در همة شاخص ها حاكي از آن يافته. است

هاي مختلف كشور وجـود   هاي كيفيت زندگي در بين نواحي روستايي استان دسترسي به شاخص
شاخص بهداشتي، اجتماعي و سكونتي ارزيابي شـده در ايـن تحقيـق، نـواحي      17بر اساس  .رددا

سمنان، مازندران، چهارمحال بختياري، فارس، قم، خوزسـتان  هاي اصفهان، يزد،  روستايي استان
هاي سيسـتان و   همچنين استان. هاي كيفيت زندگي بودند و بوشهر در سطح برخوردار از شاخص

بلوچستان، لرستان، ايلام، كرمانشاه، آذربايجان غربي، كهكيلويه و بويراحمد، زنجان و گـيلان در  
برخوردار  ها جزء روستاهاي نيمه و نقاط روستايي ساير استانسطح محروم از امكانات قرار داشتند 

  .آيند به شمار مي
  . هاي اجتماعي و شاخص هاي عيني، روستا كيفيت زندگي، شاخص :واژگان كليدي
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  مقدمه
عنوان يك مفهوم، در فلسفه يونـان باسـتان ظـاهر شـد كـه       براي اولين بار به 1كيفيت زندگي

مطالعـه در   1930اما از سال ). Zhao,2004: 1(ارسطو آن را در ارتباط با شادي در نظر گرفت 
هـاي مختلـف قـرار گرفـت      رشـته ه محققـان  تر مورد توج طور جدي يت زندگي بهمورد كيف

)Lee, 2008: 1205 ( هـاي   عنوان يك موضوع اصلي در تحقيقـات شـاخص   به 1960و در سال
هـاي اقتصـادي در رونـد سياسـت ظهـور       عنوان يك واكنش عليه سلطه شاخص اجتماعي به

تندرستي، فقر، بيماري و خودكشي تأكيد : هاي عيني مانند كرد كه در ابتدا بر روي شاخص
). Veenhoven, 2007: 1(د ش ـبـه آن اضـافه    1970هاي ذهني در طول سال  اما شاخص ،داشت

ته و سلامت فـردي  نيز مورد توجه زياد علم بهداشت قرار گرف 1980كيفيت زندگي از سال 
مي گسـترده از  اخيراً نيز يك درك مفهـو ). Yen et al, 2011: 178(ه قرار داد را نيز مورد توج

به شرايط زندگي و چند بعدي بودن آن مورد توجه است كه شـامل  ه كيفيت زندگي با توج
 Higgins and(بهداشت، ثبـات اقتصـادي، رضـايت از زنـدگي، سـرپناه و رفـاه ذهنـي اسـت         

Campanera, 2011: 290 .( تـوان، مفهـومي بـراي بررسـي      بر اين اساس، كيفيت زندگي را مـي
چگونگي تأمين نيازهـاي انسـاني و معيـاري بـراي درك رضـايت و عـدم رضـايت افـراد و         

  ). 2: 1387رضواني و منصوريان، (ها از ابعاد مختلف زندگي دانست  گروه
ن در خصـوص نيـاز   ريزاگذاران، برنامه امروزه توافق عمومي در ميان محققان، سياست

بهبـود   طوري كه به ،)88: 1388رضواني و همكاران، (به مطالعة كيفيت زندگي وجود دارد 
هاي عمـومي آن   ترين اهداف سياست عنوان يكي از مهم اي، به ت زندگي در هر جامعهكيفي

عنـوان شـاخص پيشـرفت يـك اجتمـاع در نظـر گرفتـه         و به )65: 1388لطفي، (جامعه شده 
به همين خاطر حيطة مربوط به كيفيت زنـدگي  ). 90: 1388رچي و همكاران، حري(شود  مي

جـاجرمي و كلتـه،   (و سنجش آن شايد در هيچ زماني بـه انـدازة امـروز وسـيع نبـوده اسـت       
1385 :5 .(  

                                                                                                                                                       
1. Quality of life 
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فرجـي  (اما بر اساس مستندات، وضعيت كيفيت زندگي در ايران چندان مناسب نيست 
گاه ايـران در گـزارش توسـعة انسـاني در     جاي بهتوجه همچنين با ). 1389ملايي و همكاران، 

درصـد از   63/0 فقر روستايي تقريباً. بين كشورهاي ديگر نيز وضعيت چندان مطلوبي ندارد
در همه كشورها، شرايطي كـه فقـراي روسـتايي از     شود و تقريباً كل فقر جهاني را شامل مي

ي، آب آشاميدني، مسكن، هاي بهداشت لحاظ مصرف شخصي، دسترسي به آموزش، مراقبت
بـا آن  ) روند ي به شمار ميهاي مهم كيفيت زندگ همگي از شاخص(ونقل و ارتباطات  حمل
در ). 264: 2001حسـن خـان،   (ند، بسيار نامسـاعدتر از شـرايط فقـراي شـهري اسـت      مواجه

هاي مهم جوامع روستايي سطح پايين كيفيت زندگي است كه انديشـة   نتيجه يكي از چالش
پرسـت،   غفاري و حق(ان توسعة روستايي را به خود جلب كرده است نظر صاحباز بسياري 

كيفيـت زنـدگي در نـواحي روسـتايي بـه عـواملي چـون        : كاجليرو معتقد است). 33: 1383
هـاي اجتمـاعي و    كيفيت محيط زيست روستايي، امنيت درآمد، امكانات و خدمات، شـبكه 

هـا بـه دلايـل     امـا در روسـتا  ). Cagliero et al, 2011: 5(هاي امرار معـاش بسـتگي دارد    فعاليت
 ،)همـان (شرايط جغرافيايي و آب و هوايي، نوع معيشت و توانايي كمتر در مقابـل حـوادث   

هـاي روسـتايي، كـاهش اشـتغال درآمـد در بخـش        مقياس كوچك و تراكم كم سكونتگاه
ونقـل   شـبكة حمـل  هـاي ارتبـاطي و    هـا، راه  كشاورزي، فاصلة زياد و انـزواي جغرافيـايي آن  

هــاي لازم بــراي بهبــود كيفيــت زنــدگي روســتايي  نامناســب و ناكارآمــد، اجــراي سياســت
همچنـين، كيفيـت زنـدگي در نـواحي     ). 2-4: 1387رضواني و منصوريان، (تر است  پيچيده

روستايي، مشكلات ديگري مانند ضعف منابع درآمدي، فقـدان وسـايل نقليـه خصوصـي و     
هـاي شـغلي مناسـب، كمبـود مراكـز      هـا و موقعيـت  بود فرصـت ونقل عمومي، ن وسايل حمل

هاي اجتمـاعي، تغذيـة نامناسـب و مسـكن     هاي ناشي از نابرابريمراقبتي، مشكلات و آسيب
ــر مــي  ــز درب ــدار را ني ــرد ناپاي ــاف و همكــاران، (گي ــابي ). 164: 1388قاليب ــن رو، ارزي از اي

اهميـت و ضـروري بـه نظـر     هاي مختلف كيفيت زندگي در نواحي روستايي حـائز   شاخص
رسد و مناطق روستايي از فضاهاي نيازمند مطالعات مرتبط با كيفيـت زنـدگي محسـوب     مي
  . شوند مي

كنند و توجه به مناطق  درصد جمعيت در روستاها زندگي مي 31در ايران هنوز حدود 
لـي  تواند با فراهم آوردن محيط زيست سالم و پايدار نقش مهمـي در توسـعة م   روستايي مي

هاي گستردة روستاييان به شـهرها   تواند سبب مهاجرت داشته باشد و عدم توجه به آن نيز مي
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ايـن در حـالي اسـت كـه     . كنـد  نشيني و ديگر مشكلات را ايجاد مـي  گردد كه پديدة حاشيه
وجود فقر محسوس به لحاظ مطالعة كيفيت زندگي در نواحي روستايي ايران وجـود دارد و  

شـهرهاي بـزرگ را مـورد     نيز كيفيـت زنـدگي در شـهرها و كـلان     اندك مطالعات موجود
بــا ايــن تفاصــيل، ايــن تحقيــق در هــدف كلــي خــود بــه بررســي  . بررســي قــرار داده اســت

هـاي مختلـف كشـور پرداختـه      هاي عيني كيفيت زندگي در نواحي روستايي استان شاخص
: كـه عبارتنـد از   در كنار هدف اصلي تحقيق، اهداف فرعي ديگري نيز مد نظر اسـت . است

بررسي اختلاف نواحي روستايي، از نظر دسترسي بـه   هاي كيفيت زندگي؛ توصيف شاخص
بندي نواحي شهري ايران از نظر دسترسي به همـة   درجهو  هاي شهر سالم هر يك از شاخص

  . هاي شهر سالم شاخص
  : هاي پژوهشي زير ارائه دهد هايي مناسب به سؤال اين پژوهش سعي دارد پاسخ

 هاي كيفيت زندگي كدامند؟  اخصش  
 هــاي ايــران، از نظــر ميــزان دسترســي بــه همــة  آيــا تمــام نــواحي روســتايي اســتان

  هاي تحقيق، وضعيت مناسبي دارند؟  شاخص
 هـا از نظـر    تري نسبت بـه سـاير اسـتان    ها از سطح بالاتر يا پايين كدام يك از استان

  هاي كيفيت زندگي قرار دارند؟  شاخص

  تحقيقپيشينة . 1
گيري و بهبود كيفيت زندگي از اهـداف عمـدة محققـان     در چند دهة اخير، شناخت، اندازه

سـي،  شنا روانهـاي مختلـف     اين عرصة علمي و تحقيقاتي مورد توجـه در حـوزه  . بوده است
از ميـان تحقيقـات انجـام    . محيطي و پزشكي بوده اسـت   شناسي، اقتصاد، علوم زيست جامعه

  : توان به موارد زير اشاره كرد كشورها مي شده در ايران و ساير
اي، سرمايه اجتماعي  ، به بررسي رابطه متغيرهاي زمينه)1385(زاده  ماجدي و لهسايي -

نتـايج تحقيـق مشـخص    . اند و رضايت از كيفيت زندگي در روستاهاي استان فارس پرداخته
اي جمعيتـي بـه شـمار    كنندة بهتـري نسـب بـه متغيره ـ    بيني پيشسرمايه اجتماعي متغير  :كرد
  . رود مي

روستاها به شـهر و نقـش    ي، در تحقيقي به بررسي ارتقا)1388(رضواني و همكاران  -
نتايج به دست آمده نشان داد كه در . اند آن در بهبود كيفيت زندگي ساكنان محلي پرداخته

د مجموع ارتقا روستا به شهر باعث بهبود چشمگير كيفيـت زنـدگي در بـين سـاكنان خواه ـ    
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  . شد
ــين خانوارهــاي  ) 1388(محمــد عمرانــي و همكــارانش  - در طــي پژوهشــي كــه در ب

اند، بـه ايـن نتيجـه رسـيدند كـه سـن سرپرسـت خـانوار،          روستايي منطقه سيستان انجام داده
هاي تعيين كنندة سطح  ترين عامل تركيب سني فرزندان و همچنين تراكم بعد خانوار از مهم

  . تزندگي در مناطق روستايي اس
در تحقيقـي كـه بـه بررسـي عوامـل اقتصـادي و اجتمـاعي        ) 1388(احمدي و اسلام  -

مرتبط بـا كيفيـت زنـدگي پرداختـه بودنـد، نشـان دادنـد كـه بـين وضـعيت اشـتغال، سـطح             
  . دار و مستقيم دارد تحصيلات، مرتبة شغلي و ميزان درآمد رابطة معني

جه رسيدند كـه رابطـة مثبـت و    طي پژوهشي به اين نتي) 1388(حريرچي و همكاران  -
  . معنادار بين كيفيت زندگي و وضعيت اشتغال و تحصيلات وجود دارد

به بررسي نقش سرمايه اجتماعي و رضايت از كيفيت زندگي بر روي ) 1389(ميري  -
نتـايج  . روستاي بخش پشت آب سيستان پرداخته است 18نفر از سرپرستان خانوارهاي  365
  . استبت ومعنادار بين كيفيت زندگي و سرماية اجتماعي ارتباط مث دهندة نشان

نامة دكتراي خود به بررسي ارزيابي استفاده و كيفيت خدمات  در پايان) 2004( 1زئو -
تأهـل، مالكيـت سـكونت،     ،از ديدگاه فردي. انساني بر برداشت از كيفيت زندگي پرداخت

جامعـه   ،و از منظـر خـدمات   درآمد خـانوار و وضـعيت سـلامت    ،آموزش و از نگاه خانواده
  . هستندبشري، ايمني، عوامل مهم بر ادراك از كيفيت زندگي 

ــورنس - ــاطق   ) 2008(و همكــارانش  2فل ــدگي من ــه بررســي كيفيــت زن در تحقيقــي ب
نتيجه و پيشنهاد آنها تمركز بر رويكرد مـردم  . روستايي كشورهاي در حال توسعه پرداختند

ها و به حداكثر رساندن مزاياي فناوري اطلاعـات و ارتباطـات بـراي     محور در ايجاد فرصت
  . مناطق فقير روستايي بود

نامة دكتراي خود به بررسي توسعة شاخص كيفيـت زنـدگي    در پايان )2009( 3آرينز -
زنـدگي    هاي تحقيق نشان داد، بين درآمد سرانه و كيفيت يافته. در آركانزاس پرداخته است

همچنين مشخص شد كه سطح كيفيت زنـدگي در بـين منـاطق    . داري وجود دارد رابطة معنا
  . روستايي و شهري با هم تفاوت دارند

                                                                                                                                                       
1. Zhao  
2. Florence 
3. Arinez  
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در پژوهشـي بـه بررسـي كيفيـت زنـدگي در منـاطق       ) 2009( 1و همكاران گرجيك -
هـاي شـغلي، محـدوديت     نتايج نشان داد كـه فقـدان فرصـت   . اند روستايي كرواسي پرداخته

انتخاب حرفه، امكانات و درآمد پايين، همچنـين خـدمات اجتمـاعي و بهداشـتي و درمـاني      
   .ضعيف در روستاها باعث كاهش رضايت زندگي شده بود

طي پژوهشي، به ارزيـابي كيفيـت زنـدگي سـنتي روسـتايي      ) 2010( 2ليو و همكاران -
نتايج نشان داد، ابزار سنجش كيفيـت زنـدگي مبتنـي بـر ترتيبـات زنـدگي       . اند چين پرداخته

  . هاي روستايي قابل اطمينان نيست شهري براي زندگي افراد در محيط
در تحقيق خود متوجه شد كه سطح اجتماعي و اقتصادي و محـيط  ) 2011( 3ملكاك -

  . هاي مهمي براي ارزيابي كيفيت زندگي بودند زيست زندگي عامل
هاي انجام شده مشخص شد كه عموم تمركز محققان و پژوهشگران بر روي  با بررسي

ين تحقيقي كـه  همچن. اند سكونتگاهاي شهري است و روستاها كمتر مورد توجه قرار گرفته
هاي كشور پرداخته شده باشـد صـورت    به بررسي كيفيت زندگي در نواحي روستايي استان

هاي كشور نيـز   برخي مطالعات جانبي صورت گرفته در ارتباط با مقايسة استان. نگرفته است
بررسـي سـطح   «در ) 1385(فـر   ز جمله، فطـرس و بهشـتي  ا. اند بر نواحي شهري تأكيد داشته

ارزيـابي كيفيـت   «در ) 1389(فرجـي ملايـي و همكـاران    ، »هاي كشـور  گي استانيافت توسعه
هاي توسعه در شهرها و مادرشهرهاي ايران را مورد  شاخص» زندگي در نواحي شهري ايران

  . بررسي قرار دادند

  كيفيت زندگي. 2
و اتفـاق نظـر   نبـوده  صـورت يكپارچـه    اي است كه به كيفيت زندگي داراي ادبيات گسترده

معنـي آن مبتنـي بـر    ). Coverdill et al, 2011: 784(ي روي معني و مفهـوم آن وجـود دارد   كم
يـوان  ). 3: 1385ذكايي و روشـن فكـر،   (گيرد  بستري است كه در آن مورد استفاده قرار مي

به اين ترتيب، . داند كه اساساً در چشم بيننده نهفته است كيفيت زندگي را همانند زيبايي مي
 :Arinez, 2009(بسـتگي دارد  كند  مي درجة زيادي به كسي كه آن را تعريفتعريف آن در 

5 .(  
                                                                                                                                                       
1. Grgic  
2. Liu  
3. Malkoc 
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هاي دروني فـرد،   قابليتسازوكار وضعيت كيفيت زندگي به سه : استمعتقد  1اسكات
عنـوان عضـوي در آن    اي كه فـرد بـه   هاي فردي با افراد ديگر و سيستم سياسي يا جامعه جنبه

  ). Zhao,2004: 13(وابسته است كند  مي زندگي
عنوان در اختيار داشتن منابع لازم براي رضـايت از   ، كيفيت زندگي را به)1985( 2كاتر

هايي كه امكان رشد فردي و خود  ها و تمايلات، شركت در فعاليت نيازهاي فردي، خواست
ه تعريـف كـرد   ،سـازد  شكوفايي و مقايسة رضايت بخش بين خود و ديگـران را مقـدور مـي   

 كيفيـت زنـدگي را شـامل فراينـدهاي    ) 2006(دينـر  ). Fahy and Cinneide, 2008: 371( اسـت 
هـاي   در مورد شـرايط زنـدگي و واكـنش   ) يعني ادراكات، افكار و احساسات(شناختي فرد 

اما، با وجود تعاريف متفـاوت و فـراوان،   ). Malkoc,2011: 2843(كند  مي نسبت به آن تعريف
زندگي يك ساخت چند بعـدي اسـت كـه شـامل     اكثر پژوهشگران توافق دارند كه كيفيت 

  ). Li and Weng, 2007: 250(شود  هاي رواني، رفاه اقتصادي و اجتماعي و جسمي مي جنبه
اي از رفاه، رضايت و اسـتاندارد   عنوان درجه توان به بر اين اساس كيفيت زندگي را مي

، شـادي، رضـايت از   تواند مترادف با مفاهيمي مانند رفـاه و بهزيسـتي   زندگي دانست كه مي
براي نشان دادن به طور كلي كيفيت زندگي ). Arinez, op. cit(زندگي و زندگي خوب باشد 

هـا   شود و يا اينكه آن افـراد يـا گـروه    اين است كه نيازهاي انسان به چه صورت برآورده مي
هــاي مختلــف زنــدگي خــود را دارنــد  تــا چــه حــد درك رضــايت يــا نارضــايتي در حــوزه

)Costanza et al, 2007: 268 .(  

  هاي كيفيت زندگي شاخص. 3
سـازي و سـنجش كيفيـت زنـدگي      هـاي مـؤثري بـراي شـاخص     در چند دهة گذشته تـلاش 

هاي اقتصـادي و ابعـاد تكنيكـي و     اي كه بيشتر بر جنبه از كارهاي اوليه. صورت گرفته است
كيفيـت زنـدگي را   تر  هاي گسترده تري كه ابعاد و حوزه فني تأكيد داشت تا كارهاي جديد

  ). 4: 1385ذكايي و روشنفكر، (اند  در دو بعد عيني و ذهني مد نظر داشته
كننـد و   هاي عيني شامل، توصيف محيطي است كه مـردم در آن زنـدگي مـي    شاخص

هاي بهداشتي، جرم و جنايت، آموزش و پـرورش،   مسائلي مانند سطح مراقبت. كنند كار مي
هـايي اسـت    هاي ذهني توصيف روش شاخص. گيرد ر ميامكانات تفريحي و مسكن را در ب

                                                                                                                                                       
1. Scott 
2. Cutter 
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  ). Pacione, 2003: 19(كنند  كه مردم شرايط اطراف خود را ارزيابي مي
هايي مانند جمعيت، وضعيت اشتغال، سطح آموزش، شـاخص سـلامت، سـن،     شاخص

هـاي آمـاري    جنس، مسكن، تفريح و درآمد را كه از طريق مخازن سرشـماري و سـاير داده  
هـايي از   امـا نمونـه  . هايي عينـي دانسـت   توان شاخص شده را مي آوري جمعر منظم طو كه به

سلامت رواني و شادي، استرس، رفاه مالي و ميزان رضايتمندي كه از طريق درك و تجربـه  
داننـد   هايي ذهني مي آيد را شاخص افراد در محيط زندگي و نظر سنجي از آنها به دست مي

)Zhao, 2004: 18 .( هـاي اسـتاندارد و    كيفيت زنـدگي واجـد شـاخص    :بايد گفتدر مجموع
هاي مـورد توافـق    شاخص. شود بلكه در وضعيت جوامع مختلف تعريف مي. يكساني نيست

  : توان به پنج دستة زير تقسيم كرد كيفيت زندگي را مي
اطفـال   وميـر  مـرگ هاي مربوط به سلامتي و بهداشت نظير، اميد به زندگي،  شاخص. 1

  ؛...و ، نرخ باروريزير پنج سال
هاي مربوط به ميزان دسترسي به خـدمات ضـروري آموزشـي، بهداشـتي و      شاخص. 2
آمـوزان در مـدارس، تعـداد پزشـك بـه نسـبت        اي شامل نرخ سواد بزرگسـالان، دانـش   بيمه

  ؛جمعيت، بيمه و خدمات درماني
ميـزان كـالري مصـرف    (هاي دسترسي بـه كالاهـاي ضـروري ماننـد تغذيـه       شاخص. 3

، مصرف سرانه انرژي، دسترسي به آب آشاميدني، برخورداري از مسكن مناسـب و  )زانهرو
  ؛دسترسي به حداقل يك رسانه براي كسب اخبار

هاي مربوط به بـاز توزيـع امكانـات يـا برابـري يـا تبعـيض در دسترسـي بـه           شاخص. 4
  ؛امكانات و خدمات مانند برابري جنسيتي، برابري سياسي و غيره

نگرشي مربوط به احسـاس رضـايت از زنـدگي، احسـاس خوشـبختي،      هاي  شاخص. 5
  ). 158-157: 1388عنبري، (احساس امنيت و غيره 

هـايي كـه در ادبيـات كيفيـت زنـدگي وجـود        ترين شاخص در ادامه برخي از محبوب
  : دارند مورد توجه قرار گرفته است

تـرين   ن و قـديمي ايـن شـاخص اولـي    :توليد ناخالص داخلي با تأكيد بر درآمد سرانه -
 1940ايـن شـاخص از سـال    . رود شاخص پيشرفت اجتماعي و كيفيت زندگي به شـمار مـي  

معرفي شد كه بر ميزان توليد تأكيد دارد و ماهيتي اقتصادي دارد، حال آنكه كيفيت زندگي 
  ). 155: همان(به نحوة توزيع و مصرف معطوف است 
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هاي مهمي است كه توسـط لارس آسـبرگ    يكي از شاخص :شاخص رفاه اقتصادي -
اين شاخص مبتني بر ديـدگاهي  . بر اساس مطالعات استاندارد زندگي توسعه داده شده است
هاي مصرف، انباشـت مصـالح از    است كه رفاه اقتصادي يك جامعه به سطح متوسط جريان

نـي درآمـد آينـده، امنيـت     ذخاير مولد، نابرابري در توزيع درآمد فردي و ناامني در پـبش بي 
 :Hagerty et al, 2001(اقتصادي، بيكاري، فقر در سنين بالا و فروپاشي خـانواده بسـتگي دارد   

24, 25 .(  
هاي مهم كيفيـت زنـدگي اسـت كـه اغلـب       يكي از شاخص :)شادكامي(خوشبختي  -

مـردم   دهند كه مورد توجه قرار گرفته است، زيرا سلامت جسمي و رواني را با هم نشان مي
هاي رفـاه   خصوص در مورد سياست يابند، و اطلاعاتي به كنند و رشد مي چگونه زندگي مي

  ). Yang, 2007: 3(آورد  ترين مفهوم را فراهم مي در گسترده
شـاخص اجتمـاعي    46شاخص پيشرفت اجتماعي شامل : شاخص پيشرفت اجتماعي -

ها  وضعيت زنان، تلاشآموزش و پرورش، وضعيت سلامت، (است كه به ده شاخص فرعي 
در زمينة دفاع، اقتصاد، جمعيت شناختي، جغرافيا، مشاركت سياسي، تنوع فرهنگي و تـلاش  

 Hagerty et( داند استس اين شاخص را جامع، معتبر و كامل مي. تقسيم شده است) براي رفاه

al, op. cit: 51-52 .(  
و همكـارانش در  اين شاخص را دكتر مارك ميرينگـاف   :شاخص سلامت اجتماعي -
شـاخص  . انـد  وابسته به دانشگاه فوردهام تهيه كـرده » نوآوري در سياست اجتماعي« مؤسسه

: نـد از هـاي ايـن شـاخص عبارت    ترين مؤلفـه  مهم. سلامت اجتماعي شامل شانزده مؤلفه است
ومير نوزادان، خودكشي نوجوانان، پوشش بيمة درماني، مسكن، مصرف مـواد مخـدر    مرگ

  ). 8 -7: 1386رضواني و منصوريان، (هفتگي است  و متوسط درآمد
ريزي اجتماعي و فرهنگي هلنـد از سـال    دفتر برنامه :شاخص شرايط زندگي در هلند -
دهـد كـه دامنـة و     طور سالانه گزارش مـي  شاخص شرايط زندگي در اين كشور را به 1974

  . قابل مشاهده است 1هاي آن در جدول شماره  شاخص
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  ها براي شاخص شرايط زندگي در هلند ها و شاخص حوزه .1جدول 

  هاشاخص ها دامنه
  وساز، تعداد اتاق، مساحت اتاق نشيمن، سال ساختنوع مالكيت، نوع ساخت مسكن
  ها هاي جدي و ساير بيماريتعداد علائم رواني، تعداد بيماري سلامت

  تعداد لوازم خانگي قدرت خريد
  كنندة غير خانگي هاي سرگرمها، تعداد فعاليتتعداد سرگرميهاي اوقات فراغت فعاليت

  آهن مالكيت اتومبيل، بليت فصلي راه تحرك
 هاي سازماني، انجام كار داوطلبانه، انزواي اجتماعيمشاركت فعال در فعاليت مشاركت اجتماعي

  ها مقدار زمان اختصاص داده شده به ورزش در هفته، تعداد ورزش هاي ورزشي فعاليت
  سفر در تعطيلات گذشته، سفر به كشورهاي خارجي، تعداد روزهاي تعطيل تعطيلات

Source: Hagerty et al, 2001: 63 

هـاي   عنوان شـاخص  درآمد، بهداشت و آموزش و پرورش به: شاخص توسعة انساني -
اصلي آن است كه براي مقايسة سطح كيفيت زندگي در مناطق و كشورهاي مختلف جهان 

  ). Morais and Camanho, 2001: 400(توجه اين سازمان است مورد 
با محاسـبة   كه معتقد است) 1996(وينهاون : مقياس شادي و اميد به زندگي وينهاون -

اي است كه مردم زندگي طولاني و شاد در يـك   شادي و اميد به زندگي كه در واقع درجه
المللـي   همچنين نشرية زندگي بين. توان استاندارد زندگي را مشخص كرد مي ،كشور دارند

اقتصـاد، بهداشـت، فرهنـگ و    (كشور جهان را در هفت ويژگي  150هر ساله  1984از سال 
هاي آن  و با تركيب امتياز شاخص) تفريح، زيرساخت، هزينة زندگي، آزادي، ايمني و خطر

  ). Hagerty et al, 2001: 35-36(دهد  مورد ارزيابي قرار مي
در اين طرح، سطح زندگي يكصد شـهر بـزرگ   : بحران جمعيت هاي كميتة شاخص -

هـا   ايـن شـاخص  . جهان طي دو سال بر اساس ده شاخص اصلي مـورد مطالعـه قـرار گرفـت    
هاي خوراكي، فضاي سـكونت، تسـهيلات عمـدة مسـكن،      امنيت عمومي، هزينه :تند ازعبار

آسـايش،  (لم هواي سـا  و لقون ارتباطات، آموزش بهداشت عمومي، آرامش عمومي، حمل
1380 :95 .(  

مكان (كيفيت كلي زندگي : هاي بررسي كيفيت زندگي سالانه در ويرجينيا شاخص -
خوب براي زندگي، دانشگاه خوب براي تحصيلات، محل خـوب بـراي تعطـيلات، مكـاني     

، رضــايت از زنــدگي )مكــاني خــوب بــراي پيــدا كــردن كــار  و خــوب بــراي بازنشســتگي
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روابط خانوادگي، رضـايت از خـدمات مراقبـت از كـودك و     مانند رضايت از (خانوادگي 
ــره ــلامت و     )غي ــادي و رضــايت شخصــي، رضــايت از س ــتغال، ش ــار و اش ، رضــايت از ك
هاي بهداشتي، رضـايت از آمـوزش و پـرورش، رضـايت از اجـراي قـانون و امنيـت         مراقبت

سـقط  اقتصـاد، روابـط نـژادي،    (عمومي، رضايت از محيط زيست، افكار عمومي در مـورد  
  ). Ibid: 46-47( استهاي مهم مورد نظر آنها  از جمله شاخص...) جنين، خشونت و

  :تنـد از هـاي ذهنـي را در نظـر گرفتـه اسـت كـه عبار       ماري هرمان نيز سه نوع شـاخص 
نگـر   ارزيـابي گذشـته  . 3 و هاي اساسي تمايل يا اولويت. 2، وخو وضعيت رواني و يا خلق. 1

زندگي را براي بررسي كيفيـت زنـدگي     او همچنين پنج حوزه). Herman, 2008: 12(زندگي 
  ). 2 جدول شماره(هاي آن مورد استفاده قرار داده است  با توجه به شاخص

  هاي كيفيت زندگي از نظر ماري هرمان شاخص. 2جدول 

  سلامت  محيط حمايت اجتماعي  ها فعاليت  باورها/ ها نگرش
 پذيرش سن پيري  
 عزت نفس /سلامت عاطفي  
 احساس ارزش  
  آزادي انتخاب(استقلال(  
 استقلال  
 مديآكار  
 يادگيري  
 خلاقيت 

 منافع /ها سرگرمي  
 مسافرت/ تعطيلات  
 هاي جسماني فعاليت  
 بخش حرفه لذت  
 كار داوطلبانه  
 حوادث/ زندگي اجتماعي 
 

 معنوي  
 خانواده همراهي

  دوستانو 
 شريك  
 ممانعت از انزوا 

 امنيت مالي  
 ايمني و امنيت

  شخصي
 مسكن  
 ونقل حمل 

 تندرستي  
 ذهن چابكي 
 تحرك 

Source: Herman, 2008: 32 

شاخص عينـي مـورد تجزيـه     39شهر جهان را با توجه به  20، )2003(اي مرسر  منابع مشاوره
  : استبندي شده  هاي زير گروه صورت اين موارد به. تحليل قرار داده است

  اجراي قانون و ثبات سياسي، جرم و جنايت(محيط زيست سياسي و اجتماعي (  
  خدمات بانكي و مقررات تبادل ارز(محيط اقتصادي (  
 هاي شخصي سانسور، محدوديت آزادي(فرهنگي ـ  محيط زيست اجتماعي (  
  هـاي عفـوني،    تجهيزات پزشكي و خدمات، بيماري(ملاحظات پزشكي و سلامت

  ) آلودگي هوا و فاضلاب، دفع زباله
 تراكم ترافيك و ونقل عمومي برق، آب، حمل(ونقل  خدمات عمومي و حمل (  
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  مدارس استاندارد و در دسترس بودن آن(مدارس و آموزش و پرورش (  
  ها، تئاترها، سينماها، ورزش، اوقات فراغت و غيره رستوران(تفريح و سرگرمي (  
  اتومبيل و در دسترس بودن اقلام مصرفي مواد غذاي روزانه(كالاهاي مصرفي (  
  مبلمان، خدمات تعمير و نگهداريمسكن، لوازم خانگي(اسكان ، (  
  آب و هوا، سابقة بلاهاي طبيعي(محيط طبيعي) (Brown et al, 2003: 15 .(  
رويكـرد اسـكانديناوي و رويكـرد    ( نيز بـر اسـاس دو رويكـرد گسـترده    ) 2000(نول  

رويكرد آمريكـايي  . هاي عيني و ذهني تقسيم كرد كيفيت زندگي را به شاخص )آمريكايي
هـاي   دهنـدة واقعيـت   نشـان  ،)...سلامت، فقر، نرخ بيكـاري و ( هاي عيني بر شاخص با تمركز

اسـكانديناوي تأكيـد بـر     هـاي اجتماعي مستقل از ارزيابي شخصـي بـود، در مقابـل رويكرد   
هاي ذهني با تكيه و تأكيـد بـر ادراك فـردي و ارزيـابي شـرايط اجتمـاعي داشـتند         شاخص

)Rapley, 2003: 10 .(  

  هاي اجتماعي ذهني و عيني شاخص. 3جدول 

هاي شاخص
 عيني

اميد به زندگي، نرخ جرم، نرخ بيكاري، ميزان فقر، حضور در مدرسه، ساعات كار در 
 ، تولد و خودكشيومير مرگهفته، نرخ 

هاي  شاخص
 ذهني

مادي، احساس امنيت، شادي، رضايت كلي از زندگي، ارتباط يحس اجتماعي، داراي
ح و يبا خانواده، رضايت شغلي، رضايت جنسي، توزيع عدالت، هويت طبقاتي، تفر

 عضويت در باشگاه
Source: Rapley, 2003: 11 

 25 ،هـاي مهـم زنـدگي    ، در سـنگاپور بـر اسـاس اولويـت    )2009(تامبيا و همكـارانش  
هايي كه در نظر  ي بررسي كيفيت زندگي با اشاره به منابع و فعاليتاولويت يا شاخص را برا

مورد استفاده قـرار دادنـد كـه     ،مردم براي كمك به يك زندگي رضايت بخش مهم هستند
گذراندن وقت با خانواده، . 4داشتن شغل، . 3داشتن خانه راحت، . 2، سلامت. 1 :تند ازعبار

محـيط  . 8درآمد بـالا،  . 7هاي پزشكي،  به مراقبتدسترسي . 6پس انداز كافي براي غذا، . 5
زنـدگي  . 11زندگي بدون ترس از جرم و جنايت، . 10پرورش كودكان، . 9ايمن و پاكيزه، 

در شـرايط خـوب بـا ديگـران     . 13موفق بودن در كـار،  . 12در يك كشور با دولت خوب، 
دسترسـي  . 16زندگي، اجتماعي خوشايند براي . 15گيري از تفريح و لذت،  بهره. 14بودن، 

ابراز شخصيت بـا اسـتفاده از   . 19آزادي بيان و تشكل، . 18دينداري، . 17به آموزش عالي، 
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داشتن مقـدار زيـادي   . 21مشاركت در اجتماع محلي خود يا جامعه، . 20استعدادهاي خود، 
برنده شـدن نسـبت   . 24پوشيدن لباس، . 23تقدير در هنر و فرهنگ، . 22از چيزهاي خوب، 

  ). Tambyah et al, 2009: 350, 351(مشهور بودن . 25 و سايرين به
مفهومي براي كيفيت زندگي در نظر گرفته كه از سه جزء  يچارچوب) 2008(شالوك  

بــه وســيلة  چــارچوبايــن  :او معتقــد اســت. عوامــل، دامنــه و شــاخص تشــكيل شــده اســت
هـا،   و توصـيف پديـده   مشـاهده ( نويسندگان در طول دو دهة گذشته در سه مرحلـه متـوالي  

در يك سري مطالعات انجام شده توسـعه يافتـه    )برداري از مفهوم و آزمايشات تجربي نقشه
شاخص اصـلي و   24استقلال، مشاركت اجتماعي و رفاه كه از  :عبارتند ازعوامل آن . است

 ,Schalock et al(المللي كيفيت زندگي تشكيل شده است  حوزة شناخته شده در ادبيات بين 8

2008: 182 .(  

  ها ها و شاخص عوامل، دامنه: مدل مفهومي كيفيت زندگي. 4جدول 

 هاي نمونه شاخص دامنهعوامل 

لال
ستق

ا
 

  رشد شخصي
 خود مختاري

  هاي شخصي، رفتار سازگارپذيروضعيت آموزش، مهارت
، )حق تعيين سرنوشت(گيري، خودمختاري  تصميم /انتخاب

 اهداف شخصي و كنترل شخصي
عي

جتما
ت ا

ارك
مش

 

  روابط بين فردي
  ظرفيت اجتماعي

 حقوق

هاي اجتماعي، تعامل،  ها، فعاليت هاي اجتماعي، دوستيشبكه
  روابط

هاي  مشاركت در انجمن، نقش اجتماع، حمايت/ يكپارچگي
  ) احترام، عزت و برابري( يانسان

 ) فرايند برخورداري و دسترسي به قانون(قانوني 

 رفاه

  رفاه ذهني
  جسمانيرفاه 

 رفاه مادي

، )خشنودي(ايمني و امنيت، تجربيات مثبت، رضايت خاطر
  ، عدم استرس)نفس(مفهوم خود 

  وضعيت بهداشت و تغذيه، تفريح و سرگرمي، اوقات فراغت
وضعيت مالي، وضعيت اشتغال، وضعيت مسكن، دارايي 

 ) متصرفات يا مايملك(
Source: Schalock et al, 2008: 182 

 5هاي ديگر كيفيت زندگي در جـدول   ها و دامنه در پايان به اختصار برخي از شاخص
  . آورده شده است
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  ها و دامنة كيفيت زندگي شاخص. 5جدول 

 آموزشيواقتصادي، سياسي، محيط زيست، اجتماعي، بهداشتي )1976(ليو 

 ) 1981(بوير و ساوجيو 
ونقل،  بهداشتي، جرم، حملهاي  آب وهوا، مسكن، محيط زيست، مراقبت

 اقتصاد و آموزش و پرورش، هنر، تفريح و سرگرمي

و)1988(بلوم كويست
 ) 1992(استوور و لين 

باران، درجه حرارت در روز، رطوبت، درجه سرد شدن در روز، سرعت باد، 
 آموز دانشمعلم نسبت به و  بار آفتاب، سواحل، جرايم خشونت

 ) 1993(سوفين 

هاي غذا، فضاي زندگي، مسكن استاندارد، هزينهامنيت عمومي،
هواي و  ارتباطات، آموزش و پرورش، بهداشت عمومي، صلح و آرامش

 پاك

 هاي مواد غذايي ماهانه هزينهو درآمد ماهيانه هر نفر، توزيع درآمد )1997(پروتاسنكو

مقياس كيفيت جامع 
 ) كامينز(زندگي 

بهزيستي ذهني، رفاه فيزيكي، بهداشت، ارتباط با خانواده و دوستان،
و  هاي كاري و توليدي، احساس بخشي نسبت به جامعه محلي فعاليت

 امنيت شخصي

شاخص كيفيت زندگي
 جانستون

استحكام خانوادگي، درآمد دريافتي، مسكن، سلامت، اشتغال، آموزش، 
 امنيت عموميو  فقر، برابري

شاخص رفاه جمعيتي
 آمريكا

تعداد و  وري درآمد، بيكاري، انتظارات مصرف و بهرهنرخ طلاق،
 هاي در حال انقراض گونه

Source: Ulengin et al, 2001: 362; Hagerty et al, 2001: 76-78 

  شناسي  روش. 4
اي و  در اين پژوهش با توجه به ماهيت موضوع و اهداف تحقيق، از روش اسنادي، كتابخانه

مراحـل تحقيـق   . تحليلـي اسـتفاده شـده اسـت     -توصيفي تحليل محتواي موجود با رويكرد 
ها و اطلاعـات و   آوري داده ها و جمع بندي شاخص مشتمل بر مرور ادبيات و بررسي و طبقه

تـرين   اصـلي . هاي مختلف كشور با يكديگر بوده اسـت  مقايسة تطبيقي نقاط روستايي استان
هـاي آمـاري    بـر، سـالنامه  مراكز اطلاعاتي اين تحقيـق شـامل مجـلات علمـي تحقيقـاتي معت     

هـاي آمـاري ثبـت احـوال      ، سالنامه1385 سال ها و سرشماري عمومي نفوس و مسكن استان
در . اسـت كشور، دفتر آمار و فناوري اطلاعات، وزارت درمان، بهداشت و آموزش كشـور  

شـاخص بهداشـتي، اجتمـاعي و     17هاي كشـور بـر مبنـاي     اين تحقيق، نقاط روستايي استان
با توجه به مراكز اطلاعاتي ذكر شده و با ابزار اكسل ارزيـابي شـده    1391سال  مسكوني در

هـا در هـر    هـاي گـردآوري شـده، نـواحي روسـتايي اسـتان       است، كه در ابتدا بر اساس داده
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در نهايــت نيــز ميــانگين مجمــوع . طــور جداگانــه مــورد مقايســه قــرار گرفتنــد شــاخص، بــه
هر استان محاسبه و نمرة ميانگين كلي هـر يـك   هاي بهداشتي، اجتماعي و مسكوني  شاخص

مناطق روستايي كشور  ،بر اين اساس .دهي شدند نمره) 0-100(استان كشور بر اساس  30از 
  . بندي شدند در سه دستة برخوردار، نيمه برخوردار و محروم از امكانات زندگي تقسيم

ي را شـامل  جامعة آماري ايـن تحقيـق، تمـامي نـواحي روسـتايي كشـور در سـطح مل ـ       
  : از هاي مورد استفاده در اين تحقيق عبارتند شاخص .شود مي

در هر هـزار نفـر، دسترسـي بـه      ومير مرگنرخ خام : هاي بهداشتي و درماني شاخص -
 آب سالم، متوسط هزينة بهداشت خانوار شهري در يك سال، درصد افراد داراي معلوليـت 

  . درصد هزينة سرانة مصرف دخانيات و
نـرخ   و سوادي، نرخ بيكاري، نرخ خـام مواليـد   شامل نرخ بي :هاي اجتماعي شاخص -

  خام طلاق
شـامل واحـد مسـكوني بـادوام، درصـد واحـدهاي        :هاي مسكن و ساختمان شاخص -

، )برق، آب لولـه كشـي و گـاز لولـه كشـي و تلفـن ثابـت       (مسكوني برخوردار از تسهيلات 
، تـراكم خـانوار در   )، رايانـه و اينترنـت  موتور سيكلت، خودروي سـبك (تجهيزات زندگي 

سـوخت نامناسـب    و واحد مسكوني، درصد مالكيت واحد مسكوني، فضاي واحد مسكوني
  . براي گرما

  هاي پژوهش يافته. 5
  هاي اجتماعي شاخص. 1-5

صـورت يكـي از مسـائل بسـيار حـاد       هاي اخيـر، بـه   مشكل بيكاري در دهه: شاخص بيكاري
تـا كنـون مطالعـات زيـادي ارتبـاط بـين بيكـاري و        . آمـده اسـت  كشورهاي توسعه نيافته در

. شـود  در واقع بيكاري منجر به تخريب سلامت رواني مي. سلامت رواني را نشان داده است
بلكـه بـه لحـاظ روانـي نيـز دچـار        ،نه فقط از نظر اقتصـادي  ،افراد فقير با از دست دادن كار

يز بر نقش بيكاري و تـأثير منفـي آن بـر    ن) 2008(و شالوك ) 2003(راپلي . شوند آسيب مي
بر اساس نرخ بيكاري جمعيـت بـالاي    هاي اين شاخص داده. اند كيفيت زندگي توجه داشته

و خراسـان شـمالي    )6(، زنجـان  )6/5(هاي قـم   نواحي روستايي استان :دهد نشان ميده سال 
و بلوچسـتان   هـاي سيسـتان   وضعيت مطلـوبي دارنـد، امـا در نـواحي روسـتايي اسـتان       )7/6(



 شماره چهارم ♦سال اول  ♦نامه راهبرد اجتماعي و فرهنگي فصل     182

911117 

مركـز آمـار ايـران،    (وضعيت چنـدان مطلـوب نيسـت     1/29و ايلام  )1/32(لرستان  ،)1/42(
1385 .(  

برخي پژوهشگران ارتباط بين سـطح سـواد و سـلامت را از طريـق     : سوادي شاخص بي
دهند، به ايـن معنـي كـه هرچـه سـطح تحصـيلات بـالاتر         كار و شرايط اقتصادي توضيح مي

تر با درآمد بـالاتر و مشـاغلي كـه بـه فـرد       هاي كاري سالم ام در محيطاحتمال استخد ،باشد
ساز سلامتي اعضاي  دهد، بيشتر است و اين شرايط زمينه اجازة كنترل بيشتر بر زندگي را مي

هـاي   تحصيلات بالاتر منجر به اتخاذ سبك :دهد مطالعات مختلف نشان مي. شود خانواده مي
ي فـرد بـر درك خطراتـي    بيشـتر و افـزايش خـود كنترل ـ    تر، ارتباطات حمايتي زندگي سالم

هاي تحقيـق   داده). 97: 1389سجادي و همكاران، (كند  را تهديد مي كه سلامتي اوشود  مي
، بوشـهر  )1/17(هايي مانند تهران  سوادي در نواحي روستايي استان كه نرخ بيدهد  مينشان 

و  هـاي سيسـتان   اما اين شرايط در اسـتان  ،تري دارد وضعيت مناسب )4/18(فارس  و )5/17(
چنــدان مناســب نيســت  )1/30(كردســتان  و) 1/31(، آذربايجــان غربــي )2/40( بلوچســتان

  ).همان(
تعـداد  : عبـارت اسـت از  منظور از نـرخ خـام تولـد    ): در هر هزار نفر(نرخ خام تولد  -

يك  ر وسط سال، درنفر جمعيت برآورد شده د كودكان زندة به دنيا آمده به ازاي هر هزار
معمولاً بالا بودن اين نرخ، سطح پايين توسعه در يك منطقـه و كمبـود امكانـات    . سال معين

بهداشتي و وسايل جلوگيري از بارداري زنان و حتي كمبود آگاهي و آموزش زنان را نشان 
  . دهد مي

لان و گـي  )9/9(، قـم  )6/7(هـاي تهـران    هـا، نـواحي روسـتايي اسـتان     طبق برآورد داده
هـاي   اما نـواحي روسـتايي اسـتان   . هاي كشور دارند آمار بهتري نسبت به ساير استان )1/11(

وضـعيت چنـدان مطلـوبي     )5/22(و هرمزگان  )5/23(، گلستان )8/30( و بلوچستان سيستان
البته بيش از ). 1388 - 89دفتر آمار و اطلاعات جمعيتي سازمان ثبت احوال كشور، (ندارند 

در . تواند باعث كمبود نيروي كار در يك كشور شـود  ن نرخ خام تولد نيز ميحد پايين بود
حقيقت بايد يك توازن و تنظيم جمعيتي خاصي برقرار باشد تا اثرات منفي نـرخ خـام تولـد    

  .را كنترل كند
و در نتيجه افزايش اميد بـه   ومير مرگكاهش : )نفر در هر هزار( ومير مرگنرخ خام  -

زندگي در بدو تولد موكول به زمـاني اسـت كـه شـرايط بهداشـتي مناسـب باشـد و توزيـع         
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). 95و94: 1380حسـيني،  (اي يكسـان و برابـر صـورت پـذيرد      امكانات در جوامع بـه گونـه  
 گانة جمعيتي است و نقش مهمي در تعيين رشـد جمعيـت ايفـا    يكي از عوامل سه ومير مرگ
شـود   هاي سطح پيشرفت و توسعه يافتگي آن جامعه محسوب مـي  كننده كه از تعييند كن مي

تـر   اي پـايين  در حقيقت هرچه اين شاخص در جامعه). 133-135: 1388هدايت شوشتري، (
نتـايج  ). 3: 1385ميرزايـي و علمـداري،   (يـافتگي آن جامعـه اسـت     توسعه دهندة نشان ،باشد
 ،)2/2(دهـد كـه تهـران     هاي مختلف كشور نشان مي ستانآمده در نواحي روستايي ا دست به

امـا  . هـا دارنـد   تري نسبت بـه سـاير اسـتان    درصد شرايط مطلوب )3/3(خوزستان و كرمان با 
سـازمان  (وضعيت چندان مناسبي ندارند  )1/12(و سمنان  )7/19(هاي خراسان جنوبي  استان

  ).پيشينثبت احوال كشور، 
عنـوان ابـزاري    طـلاق بـدعتي اجتمـاعي اسـت و بـه     : )جنسبت طلاق به ازدوا(طلاق  -

پاشـيدگي   موجـب ازهـم  و شـده  اجتماعي در مواجهه با شكست در ازدواج بـه كـار گرفتـه    
ــي   ــاعي م ــانوادگي و اجتم ــود  شخصــي، خ ــي،  (ش ــوان تفت ــان و ). 127: 1382اخ كارشناس

طـلاق يـك    :ددانند و معتقدن را بسيار جدي مي  شناسان اجتماعي توجه به آمار طلاق آسيب
براي زن، مرد،   ساز عوامل ديگري تواند زمينه پديدة ناهنجار اجتماعي است كه ظهور آن مي

. ولي هميشه تازه اسـت  ،كهنه اي هاز همين رو طلاق، پديد. فرزندان و در نهايت جامعه شود
اعتياد، بيكاري، ازدواج بـدون برنامـه و سـطحي، اخـتلالات      ،انجام شده  تحقيقات بر اساس

تـرين عوامـل طـلاق عنـوان      روحي، روانـي، جنسـي، نابـاروري و عوامـل اقتصـادي از مهـم      
شامل عـوارض عـاطفي، اقتصـادي و اجتمـاعي بـر زوجـين و         ترين پيامد طلاق مهم. اند شده

  ). 47، 48: 1388رستمي و همكاران، (و كل جامعه است   فرزندان
 و سيستان )2/0(، يزد )0/0(هاي قم  نواحي روستايي استانهاي پژوهش،  بر اساس يافته

امـا  . ها دارنـد  تري از نظر نرخ طلاق، نسبت به ساير استان وضعيت مناسب )5/1( و بلوچستان
به ترتيب بدترين  )6/11(و مركزي  )17(، تهران )3/27(هاي اصفهان  نواحي روستايي استان

دفتـر آمـار و اطلاعـات جمعيتـي     (ق را در نواحي روستايي كشـور دارا هسـتند   وضعيت طلا
  ). 1388-89سازمان ثبت احوال كشور، 

  هاي بهداشتي شاخص. 2-5

فرد از لحاظ بهرة هوشـي، تكلـم و انتقـال    به معناي آن است كه معلوليت ذهني : معلوليت -
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بـه نـاتواني بعضـي از      معلوليت جسمي. تر باشد مفاهيم نسبت به متوسط همسالان خود پايين
اجتمـاعي كمتـر     رفـاه  ،ها بيشتر باشـد  هرچه نرخ انواع معلوليت. دشو اعضاي بدن اطلاق مي

بـيش از  : گويـد  مـي ) 1996(دبيركل سابق سازمان ملل متحـد  ). 221: 1377لشكري، (است 
وسعه زنـدگي  ميليون نفر افراد داراي معلوليت شديد و متوسط در كشورهاي در حال ت 250
اكثريت آنان را افـراد فقيـر،   . شود ميليون نفر بر تعداد آنان افزوده مي 10كنند كه ساليانه  مي

اي،  هـاي عمـومي و حرفـه    شده و محروم از آمـوزش  وابسته، تحت ظلم و خشونت، فراموش
ميرنـد و بـه هنگـام زنـده بـودن نيـز        آنهـا زودتـر از ديگـران مـي    . دهند فاقد شغل تشكيل مي

هـاي توسـعة اجتمـاعي     گونه مشاركتي در برنامـه  اكثريت آنان هيچ. گونه قدرتي ندارند هيچ
آنـان نيازمنـد   . انـد  هاي خدمات عمومي كنار گذاشته شـده  طور مجازي از برنامه ندارند و به

ها نشان  نتايج داده). 42: 1383كمالي، (سازي براي حضور و زندگي در جامعه هستند  آماده
و  )3/13(، قـزوين  )6/12( و بلوچسـتان  نـواحي روسـتايي ايـران، سيسـتان    دهـد، در بـين    مي

هـاي خراسـان    امـا اسـتان  . ها دارنـد  تري نسبت به ساير استان وضعيت مناسب 6/13لرستان با 
مركـز  ( هسـتند داراي وضـعيت نامناسـبي    )7/19(و مركـزي   )7/23(، گيلان )5/24(جنوبي 

  ). 1385آمار ايران، 
مصـرف دخانيـات يكـي از    ): از كل هزينة خوراكي خانوار(يات هزينة مصرف دخان -

هاي  در ارتباط با بيماريويژه  ، بهها در دنيا دهندة بار كلي بيماري عوامل خطر مهم و افزايش
هاي تنفسـي، سـرطان و سـكتة     هاي قلبي ـ عروقي، بيماري  مزمن و غير واگيري چون بيماري

مل مرگ قابل كنترل جهان است كه مصـرف  ترين عا همچنين دخانيات بزرگ. مغزي است
برآورد سازمان بهداشـت جهـاني   . شود آن سالانه باعث مرگ چهار ميليون نفر در جهان مي

عبادي و همكـاران،  (به ده ميليون نفر بالغ خواهد شد  2030اين است كه اين تعداد در سال 
هاي انساني  نواع سرطانطور قطعي و ثابت شده در ايجاد ا استعمال دخانيات به). 366: 1390

مدت باعث برونشيب چركي  شديداً مؤثر است و حتي در كوتاه) ريه، حنجره، مري و مثانه(
هـاي   بر اساس يافته ).50و  49: 1385فرد،  حيدري(انجامد  و در بلندمدت به آمفيزم ميشده 

ر، سهم هزينة مصرف اين ماده خطرناك از كل هزينة خوراكي سالانة يك خـانوا  پژوهش،
 و بلوچسـتان  و سيسـتان  )4/1(، سـمنان  )6/0(هاي خراسان جنوبي  در نواحي روستايي استان

و لرسـتان و آذربايجـان    )6/4(، همـدان  )8/4(هـاي كرمـان    مطلوب است و در اسـتان  )5/1(
هـاي   هـاي اسـتان   مركـز آمـار ايـران، سـالنامه    (تري وجود دارد  شرايط نامناسب )6/3(غربي 
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  ). 1385كشور، 
سازمان جهاني بهداشـت  ): از كل هزينة غير خوراكي خانوار(ينة بهداشت خانوار هز -

يكي از اهداف سه گانة نظام سلامت را مشاركت عادلانه بـراي تـأمين مـالي     2000در سال 
خصوص اقشار آسيب پذير، به  در حقيقت، خانوارها به. هاي سلامت اعلام كرده است هزينه

خدمات درماني بـا رنـج و زحمـت فـراوان مواجـه شـده و در       واسطة تأمين مالي دستيابي به 
اين موضوع باعـث تنـزل   . كاهند ها، از مخارج ضروري ديگر خود مي ازاي تأمين اين هزينه

هزينة  ،در تعاريف جديد). 52: 1389مهرآرا و همكاران، (شرايط رفاهي خانوار خواهد شد 
وجه شده است و پرداخت بيش از كمرشكن سلامت، به درآمد و توانايي پرداخت خانوار ت

هـاي گونـاگون    براي سـلامت، در مطالعـه  ) درصد 20تا  5(درصد خاصي از درآمد بيش از 
دهند كـه   هاي نشان مي داده). 39: 1388كاووسي و همكاران، (مورد توجه قرار گرفته است 

و يـزد   )3/9(، بوشـهر  )9(هاي كشور، در خوزسـتان   رقم در ميان نواحي روستايي استاناين 
دهـد و در نـواحي روسـتايي     هـا وضـعيت بهتـري را نشـان مـي      ، نسبت به سـاير اسـتان  )8/9(

، وضـعيت چنـدان مناسـب نيسـت     )1/18( و مازندران )5/20(، قم )1/22(هاي لرستان  استان
  ). 1385مركز آمار ايران، (

هـاي مهـم رفـاه و     برخورداري از آب سالم يكـي از شـاخص  : دسترسي به آب سالم -
ها در ارتقاي سطح بهزيسـتي و بهداشـت اسـت و پـايين بـودن ايـن        ي از مؤثرترين روشيك

عدم كفايت خدمات زيربناي عمـومي در مكـان مـورد بررسـي بـوده و       دهندة نشانشاخص 
سـتارزاده،  (نشـيني و سـكونت غيررسـمي اسـت      ي، زاغـه نشين حاشيهاي از وجود  اغلب نشانه

سلامت جامعه رابطة مستقيم با تـأمين آب سـالم و   ارتقاي سطح بهداشت و ). 75-74: 1388
. اي در اين زمينه دارد ترين نياز هر جامعه نقش عمده عنوان حياتي كافي داشته و آب سالم به

فقـدان آب آشـاميدني سـالم و     ،يكي از معضلات عمدة بعضـي از منـاطق روسـتايي كشـور    
اصل هاشمي و (است شده ير ناپذ هاي جبران ها و خسارت كافي است كه باعث بروز بيماري

تـرين   عنـوان يكـي از مهـم    ت، مـديريت آب بـه  قدر حقي). 34-33: 1381محمدي كلهري، 
محمـد زاده  (گـذارد   هاي كيفيت زندگي است كه بر سلامت انسان تـأثير سـوء مـي    شاخص

اين اسـت كـه در نـواحي روسـتايي ايـران       دهندة نشانها  داده). 99: 1389اصل و همكاران، 
و اصـفهان  ) 4/95(، قـزوين  )6/96(هاي مركزي  خورداري از آب سالم در استانوضعيت بر

و  )5/74(، گـيلان  )5/68(هـاي سيسـتان و بلوچسـتان     بسيار مطلوب اسـت و در اسـتان   )95(
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  ). 1385مركز آمار ايران، (تري حاكم است  شرايط نامناسب )9/74(هرمزگان 
آب و فاضلاب كه جهـت سـلامت   ) جامع( مديريت صحيح: دفع فاضلاب نامناسب -

انسان و توسعة اقتصادي لازم است، در بسياري از كشورهاي دنيا يك مسئلة بسـيار بحرانـي   
اگرچه در كشورهاي صنعتي كنترل آب و فاضلاب به يـك حـد تقريبـاً اسـتانداردي     . است

ورد هنوز مشـكلات شـديدي در م ـ  درآمد و با درآمد متوسط،  رسيده، اما در كشورهاي كم
ميليـارد نفـر در جهـان يعنـي دو      4طوري كـه   به ،تأمين آب و مديريت فاضلاب وجود دارد

: 1390نيـا و همكـاران،    فهيمـي (سوم كل جمعيت جهان فاقد سيستم تصفية فاضلاب هستند 
و يـزد   )3/11(، قـم  )9/9(هـاي اصـفهان    نواحي روستايي ايران، استان ،ها دادهطبق ). 43-42

هـاي زنجـان    بي از نظر دفع فاضلاب دارند، اما نواحي روستايي اسـتان وضعيت مطلو )4/11(
درصـد دفـع فاضـلاب در محـيط      7/80بـا  و بويراحمد و كهگيلويه  )1/82(، لرستان )9/87(
  . راف در شرايط نامطلوبي قرار دارندطا

  هاي مسكن شاخص. 3-5

نسبت  اين شاخص): عت و تعداد اتاق در واحد مسكونيوس(شاخص فضاي مناسب  -
ترين شـاخص بـراي بـرآورد كمبـود      تعداد خانوارها به تعداد واحد مسكوني است و معمول

هـاي مسـكن، ضـريب     از جمله معيارهاي قابل توجه در بررسـي . تعداد واحد مسكوني است
اشغال واحد مسكوني يا نسبت تعداد خانوار در واحد مسكوني است، چراكه آسايش و رفاه 

دو موضوع اساسي يعني استقلال محل سـكونت و فضـاي كـافي    و تحرك خانواده در گرو 
گـردد و   در هر واحد مسكوني يك خانوار ساكن مي ،در بهترين شرايط. استبراي زندگي 

در اين واحد، فضاي كافي براي كلية افراد خـانواده فـراهم اسـت و ايـن نمايـانگر عملكـرد       
مـد عمرانـي و همكـارانش    مح). 63: پيشـين سـتارزاده،  (سالم و مطلوب بخش مسكن است 

نشان دادند، شمار اعضاي خانوار بر فقر خانوارها و كيفيـت  ) 2002(، حداد و احمد )1388(
، نيـز تعـداد اتـاق در واحـد مسـكوني را بـر       )2001(هـاگرتي  . زندگي آنها تأثيرگذار اسـت 

  . دانست كيفيت زندگي ساكنان آن تأثيرگذار مي
، نـواحي  1385مسكن سـال و نفوس  يي عمومهاي به دست آمده از سرشمار طبق داده
نسـبت بـه    )5/55(بختياري چهارمحال و  و )4/59(، يزد )9/59(هاي اصفهان  روستايي استان

از نظر فضاي مناسـب بـراي زنـدگي شـرايط بهتـري دارنـد و         ها نواحي روستايي ساير استان
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و خراسـان شـمالي    )6/14(، گـيلان  )7/13( و بلوچسـتان  هاي سيستان نواحي روستايي استان
مسكن، و سرشماري نفوس (هاي ديگر دارند  وضعيت نامطلوبي نسبت به ساير استان )7/19(

 6/72و سـمنان بـا    )77(، مازنـدران  )6/81(همچنين در شـاخص تـراكم اتـاق، يـزد     ). 1385
شـرايط بهتـري دارنـد، امـا در     بوده و درصد، داراي تعداد بالاي سه اتاق در واحد مسكوني 

 5/43و آذربايجـان شـرقي بـا     )2/43(، لرستان )6/37( و بلوچستان روستايي، سيستاننواحي 
  . وضعيت چندان مطلوبي نيست ، ايندرصد
معمولاً واحدهاي مسكوني را به كمـك نـوع   : بافت واحدهاي مسكوني از نظر دوام -

، خشت تمام چوب(، كم دوام )حصير، چادر و مشابه آن(دوام  مصالح به كار رفته در آن بي
تقسـيم  ) اسـكلت فلـزي، بتـون مسـلح و آجـر و آهـن      (و بـادوام  ) و چوب و خشـت و گـل  

دوام و مـوقتي،   طور معمول از مصالح نيمه بـادوام يـا بـي    هاي با كيفيت نازل به خانه. كنند مي
از ايمنـي   هاي ساخته شده از مصالح با دوام معمولاً خانه. شوند مانند خشت و گل ساخته مي

سـتارزاده،  (گذاري بيشـتري دارنـد    ر سوانح برخوردارند، اگرچه نياز به سرمايهكافي در براب
شاخص شرايط زندگي در هلند و شـاخص كيفيـت زنـدگي جانسـتون بـر      ). 75-76: پيشين

  . تأكيد داشتند ،ساز و استحكام آن و تأثيري كه بر كيفيت زندگي دارد تأثير نوع ساخت و
و  )9/27(، قزوين )5/40(هاي تهران  نواحي روستايي استانهاي موجود،  بر اساس داده

ها  شرايط نسبتاً مطلوبي نسبت به ساير استاناز از نظر ايمني واحد مسكوني  )9/20(مازندران 
 و بلوچسـتان  ، سيسـتان )9/0(هاي يزد  برخوردارند، اما اين شرايط در نواحي روستايي استان

  ). 1385مركز آمار ايران، سرشماري (طلوب نيست درصد اصلاً م 3/3و كردستان با  )3/2(
شـاخص نحـوة تصـرف واحـد مسـكوني بـر       : شاخص نحوة تصرف واحد مسـكوني  -

. هاي پايه در شناخت بعد اجتماعي و اقتصادي مسكن است حسب مالكيت از جمله شاخص
مفهـوم   .1: ة اساسـي را مـورد بحـث قـرار داد    ترنر در تجزيه و تحليـل مسـكن سـه خصيص ـ   

مسـكن   :او معتقـد اسـت  . نحـوة تصـرف   .3مكان قرار گـرفتن مسـكن و   . 2، ي مسكنفيزيك
آل، مسكني است كه از نظر كالبدي با استاندارهاي مدرن همخـواني داشـته باشـد و در     ايده

دردسر به محل كـار، خريـد و تفـريح را ممكـن گردانـد و       مكاني واقع شود كه دستيابي بي
). پيشـين سـتارزاده،  ( استوجود تصرف كاملاً بارز  بالاخره در نحوة تصرف مسكن، امنيت

و سرپناه داشته باشد، تصـور  مأوا در حقيقت براي مردم ما مالكيت خانه بيش از آنكه معناي 
امنيت و ثبات را به همراه دارد، كه داشتن قطعه زميني در شهر بيانگر اعتبار و تضمين اسـت  
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بـر  ) 1974(خص شرايط زنـدگي در هلنـد   و شا) 2008(در اين راستا، شالوك ). 76: همان(
  . اند نوع مالكيت مسكن و تأثير مثبت آن بر كيفيت زندگي توجه داشته

مالكيــت واحــد مســكوني در ايــران شــامل مالكيــت عرصــه و اعيــان، مالكيــت اعيــان، 
هـاي   نـواحي روسـتايي اسـتان   هـا،   بـر اسـاس داده  . استاي، در برابر خدمت و رايگان  اجاره

تـري نسـبت بـه سـاير      وضـعيت مناسـب   )86(و مازنـدران   )3/86(، اردبيل )4/86(كردستان 
و  )8/73(، سـمنان  )3/53(هـاي تهـران    نواحي روسـتايي اسـتان  در هاي كشور دارند و  استان

  ). 1385، مركز آمار ايران(وضعيت چندان خوب نيست  )6/52(خراسان رضوي 
نامناسب براي تسهيلات مسكن و تجهيزات زندگي و سوخت (دسترسي به امكانات  -
مسكن نقش پر اهميت در ثبات خانواده، رشد اقتصادي و اجتمـاعي، ضـريب ايمنـي    ): گرما

فرهنگي و آرامش روحي اعضاي خانواده دارد و به نوبة خود در كـل   يارتقاويژه  بهافراد و 
در دومين اجلاس اسـكان  ). 97: 1380آسايش، (گذارد  ميسيستم جامعة روستايي نيز تأثير 

سـرپناه  «: كه در استانبول برگزار شد، مسكن مناسب چنين تعريـف شـده اسـت   ) 1966(بشر 
مناسب تنها به معناي وجود يك سقف بالاي سر هر شخص نيسـت؛ سـرپناه مناسـب، يعنـي     

مالكيت، پايـداري   آسايش مناسب، فضاي مناسب، دسترسي مناسب و امنيت مناسب، امنيت
هاي اولية مناسب، از  اي، روشنايي، تهويه و سيستم گرمايي مناسب، زير ساخت ه و دوام ساز

قبيل آبرساني، بهداشـت و آمـوزش، دفـع زبالـه، كيفيـت مناسـب زيسـت محيطـي، عوامـل          
زيـاري و  (بهداشتي مناسب، مكان مناسب و دسترسي از نظـر كـار و تسـهيلات اوليـه اسـت      

اي  ، منـابع مشـاوره  )2008(، شالوك )2009(تامبيا و همكارانش ). 86-87: 1389همكاران، 
هاي كميتة بحران جمعيت، همگي بر وضـعيت و تسـهيلات عمـدة     و شاخص) 2003(مرسر 

  . اند مسكن، لوازم خانگي و نقش آن در كيفيت زندگي توجه داشته
تسـهيلات واحـدهاي   هـايي كـه نـواحي روسـتايي آنهـا از نظـر        ، استانها بر اساس داده

در  ،كشـي باشـند   كشي، برق، تلفـن ثابـت و گـاز لولـه     مسكوني كه داراي، حداقل آب لوله
، )6/42( طوري كـه اصـفهان   به. هاي بسيار زيادي وجود دارد ، تفاوت1385سرشماري سال 

داراي وضـعيت نسـبتاً مطلـوبي     )4/38( بختيـاري چهارمحـال و  و  )8/38(آذربايجان شـرقي  
، ايلام و خراسان جنوبي بـا صـفر درصـد    و بلوچستان هاي هرمزگان، سيستان انهستند و است

البتـه ايـن رقـم بـه خـاطر عـدم وجـود يكـي از         (داراي وضعيت بسيار نامناسبي قـرار دارنـد   
). 1385مركـز آمـار ايـران،    ) (طور كامل در اين نواحي است، نه همة تسـهيلات  تسهيلات به
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، )موتور سيكلت، خودرو و اينترنت(تجهيزات زندگي همچنين، از نظر عدم برخورداري از 
هـاي لرسـتان    وضعيت بهتري دارنـد، امـا اسـتان    )6/36(و فارس  )5/30(، بوشهر )6/25(يزد 

در زمينة . شرايط مطلوبي ندارند )8/68(و بويراحمد و كهگيلويه  )6/68(، كرمانشاه )5/74(
در واحـد  ) نفت سفيد، گازوييل، هيزم و زغـال چـوب و غيـره   (استفاده از سوخت نامناسب 

و تهــران  )1/41(، خوزســتان )3/39(هــاي هرمزگــان  مســكوني در نــواحي روســتايي اســتان
و  )4/98(ي ، خراسان جنوب)2/99(هاي ايلام  اما در استان ،شرايط نسبتاً مناسبي دارند )2/43(

  ). 1385مركز آمار ايران، (اصلاً شرايط مناسب نيست  )2/94(آذربايجان غربي 

  و پيشنهاداتگيري  نتيجه. 6
شـود و كشـور ايـران نيـز      درصـد فقـر جهـاني را شـامل مـي      63از آنجايي كه فقر روستايي 

 هـاي  درصـد سـاكن در سـكونتگاه    31عنوان يك كشور در حال توسعه با جمعيتي حدود  به
هـاي   پژوهش حاضر به بررسـي مقايسـة وضـعيت شـاخص     .نيست اروستايي از اين امر مستثن

هـاي سرشـماري    هاي كشـور بـر اسـاس داده    عيني كيفيت زندگي در نواحي روستايي استان
هاي آماري ثبت احـوال   ها، سالنامه هاي آماري استان ، سالنامه1385عمومي نفوس و مسكن 

لاعات، وزارت درمان، بهداشت و آمـوزش كشـور پرداختـه    كشور، دفتر آمار و فناوري اط
  . است

شـاخص اجتمـاعي، بهداشـتي و مسـكن بـراي ارزيـابي نـواحي         17در اين پژوهش از 
ها حاكي از آن است كـه سـطح برخـورداري روسـتاها از      يافته. شده است روستايي استفاده

كه ممكن اسـت در  طوري  صورت پراكنده است، به هاي مختلف به نظر دسترسي به شاخص
هـاي ديگـر محـروم     امـا از برخـي شـاخص    ،ها وضعيت مطلوبي داشته باشـند  برخي شاخص

برخوردار، نيمـه برخـوردار و محـروم از    ه همچنين نواحي روستايي كشور به سه دست. باشند
ها از جمله اصـفهان،   نتايج نشان داد كه برخي استان. شدهاي كيفيت زندگي تقسيم  شاخص

طور كلي نسبت به ساير مناطق روسـتايي از نظـر    به فارس و مازندران، بختيارييزد، سمنان، 
تري دارند، هرچند كه ايـن روسـتاها خـود     برخورداري از امكانات زندگي وضعيت مناسب

امـا برخـي روسـتاهاي ديگـر از     . ها دچار مشكل هستند نيز از نظر دسترسي به برخي شاخص
كرمانشاه نسبت به ساير نواحي روسـتايي كشـور   و  لام، لرستان، ايو بلوچستان جمله سيستان

هـاي مـورد مطالعـه، محـروم      تري قرار دارند و از دسترسي به بيشتر شاخص در سطح محروم
  . هستند



 شماره چهارم ♦سال اول  ♦نامه راهبرد اجتماعي و فرهنگي فصل     190

911117 

  هاي عيني كيفيت زندگي هاي كشور از شاخص سطح برخورداري نواحي روستايي استان. 6جدول 

 ها نواحي روستايي استان كيفيت زندگي

 برخوردار
، )6/72(، بختياري )9/72(، مازندران )73(، سمنان)8/74(، يزد)9/75(اصفهان

 ) 5/70(، بوشهر )7/70(، خوزستان )1/71(، قم )4/71(فارس 

 نيمه برخوردار

، گلستان )8/68(رضوي  راسان، خ)1/69(، قزوين)8/68(، تهران)9/69(مركزي
، )6/66(، كردستان )68(، همدان )5/68( شرقي ، هرمزگان و آذربايجان)6/68(

 ) 65(شمالي خراسان ، )2/65(، اردبيل )6/65(جنوبي  راسان، خ)1/66(كرمان 

محروم از 
 امكانات

، آذربايجان غربي )4/63(، كهگيلويه و بويراحمد )3/64(، زنجان)7/64(گيلان
و بلوچستان ، سيستان )6/60(، لرستان )7/61(، ايلام )5/62(، كرمانشاه )1/63(

)3/59 ( 

هاي بررسي شده و نتايج به دست آمده در اين تحقيق و با در نظر گرفتن  با توجه به شاخص
 ،تـر و ايجـاد محيطـي دلپـذير بـراي سـاكنان آن       سمت روستاهايي سالم ملزومات حركت به
  : شود موارد زير پيشنهاد مي

 ه كار گرفته شده در ايـن  ها و ساير آمارهاي ب علاوه بر استفاده از نتايج سرشماري
صورت كلي است و ممكن است نواقصـي داشـته باشـند، اسـتفاده از      تحقيق كه به

هـاي مسـتقيم در سـطح مـوردي، بـراي سـاير محققـان         و مصـاحبه   ابزار پرسشـنامه 
  . شود پيشنهاد مي

       از آنجايي كه اين تحقيق تنها بر ابعاد عيني كيفيـت زنـدگي تأكيـد داشـته و ابعـاد
يت زندگي را در نظر نگرفته است، ايـن موضـوع بـراي درك ذهنيـات     ذهني كيف

ساكنان روستاها نسبت به داشتن محيطي سـالم بايـد مـد نظـر سـاير محققـان قـرار        
  . گيرد

 هـاي فرهنگـي و    هاي اجتماعي و بهداشـتي، بسـياري از شـاخص    علاوه بر شاخص
  . تواند از سوي ساير محققان مورد توجه قرار گيرد اقتصادي نيز وجود دارد كه مي

 ربـط بايـد سـطح سـلامت و      ولين ذيئطور كلي با توجه به نتايج اين تحقيق، مس ـ به
دگي، وضـعيت بافـت   بهداشت، دسترسي به خـدمات، تسـهيلات و تجهيـزات زن ـ   

روي روسـتاييان را در تمـامي     هـاي اجتمـاعي پـيش    واحد مسكوني و ساير آسيب
هـاي سيسـتان و بلوچسـتان،     نواحي روسـتايي اسـتان   ويژه بهنواحي روستايي ايران، 

 . مورد توجه بيشتر قرار دهند... لرستان، ايلام و كرمانشاه و
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  منابعفهرست 
  منابع فارسي) الف

، فصلنامة مـديريت  »سنجش كيفيت زندگي در يكصد شهر بزرگ جهان«). 1380(آسايش، حسين 
  94-105، 8شهري، شمارة 

، فصلنامة مطالعـات زنـان، سـال    »گذار از آن پيامدهاي طلاق از مراحل«). 1382(اخوان تفتي، مهناز 
  .125 -151، 3اول، شمارة 

ين آب سـالم در منـاطق   وضـعيت تـأم  «). 1381(اصل هاشـمي، احمـد و ابـراهيم محمـدي كلهـري      
، مجلة علمي دانشگاه علوم پزشكي ايلام، سال دهم، شـمارة  »79روستايي استان ايلام در سال 

  33 - 39، 37و  36
هاي كيفيت زنـدگي در شـهر از    سنجش وضعيت شاخص«) 1385(جاجرمي، كاظم و ابراهيم كلته 

  . 5-18عه، ، مجلة جغرافيا و توس»گنبد قابوس: نظر شهروندان مطالعه موردي
چگونگي وضعيت كيفيـت  «). 1388(حريرچي، اميرمحمود، خليل ميرزايي، اعظم جهرمي  ومكاني 

، فصلنامة پژوهش اجتماعي، سال دوم، شماره چهـارم،  »زندگي شهروندان شهر جديد پرديس
110-89  

ــراي   «). 2001(خــان، محمــد  حســن ــتلزاماتي ب ــر روســتايي در كشــورهاي در حــال توســعه؛ اس فق
پور، مجلـة سياسـي ـ      زاده و كرم حبيب ، ترجمه ابوالقاسم شريف»هاي عمومي گذاري سياست

  .264-269، 177-178اقتصادي، شماره 
شـمارة  : لوم اجتماعي، نامة ع»هاي ايران ومير و توسعه در استان رابطة مرگ«). 1380(حسيني، حاتم 

17  ،91 - 76.  
، فـروردين  318، پيوند، شـمارة  »ناشي از آن هاي مصرف سيگار و زيان«). 1385(حيدري فرد، رضا 

1385 ،52 - 47.  
  دفتـــــر آمـــــار و فنـــــاوري اطلاعـــــات، وزارت درمـــــان، بهداشـــــت و آمـــــوزش كشـــــور 

http://www.behdasht.gov.ir   
رابطة سرمايه اجتماعي با كيفيت زندگي در محلات «).  1385(ذكايي، محمدسعيد و پيام روشنفكر 

  .1 - 37، 22ي، شماره ، فصلنامه علوم اجتماع»شهري
سبك دلبسـتگي زوجـين در   «). 1388(رستمي، رضا، سعيد رضايي، بنفشه حسيني و فاطمه گازراني 

  . 46-54، 38و  37، مجلة مهندسي فرهنگي، شمارة »حال طلاق
بررســي، مفــاهيم، : ســنجش كيفيــت زنــدگي«). 1387(رضــواني، محمدرضــا و حســين منصــوريان 

، فصـلنامة روسـتا و توسـعه،    »دل پيشنهادي براي نـواحي روسـتايي  ها و ارائه م ها، مدل شاخص
  . 1-26،  3ي ، شماره11سال

توسـعه و  «). 1388(حسين منصوريان و محمدحسين ستاري  ،اكبر متكيان علي ،رضواني، محمدرضا
، »)شـهرنورآباد، اسـتان لرسـتان   : مطالعه مـوردي (هاي كيفيت زندگي شهري  سنجش شاخص

  . 87-110، 2اي، سال اول، شمارة  هاي شهري و منطقه شمجلة مطالعات و پژوه
مقايسـة تطبيقـي   «). 1389(بابـانژاد طـوري    مهـدي قرخلـو و محمدحسـين جـان    ، االله زياري، كرامـت 
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، »هاي كمي و كيفي مسكن شهر بابل با نقاط شهري كشـور بـا تأكيـد بـر شـهر سـالم       شاخص
  . 83-116، 97فصلنامة تحقيقات جغرافيايي، شماره 

ولادت، (معاونـت آمـار و انفورماتيـك، خبرنامـة آمـار كشـور       ). 1388(مان ثبت احوال كشور ساز
  . ، دفتر آمار و اطلاعاتي جمعيت كشور22، شمارة )فوت، ازدواج و طلاق
، 24معاونت آمار و انفورماتيك، خبرنامة آمـار كشـور، شـمارة    ). 1389(سازمان ثبت احوال كشور 

  . كشوردفتر آمار و اطلاعاتي جمعيت 
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