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 چکیده
 شیوع مشکلات سلامتی مزمن، چه در بعد سلامت جسمانی و چه در بعد سلامت روانی در جوامع مدرن رو به

سلامتی افراد جامعه به عنو ست. در این میان،  سرمایهافزایش ا شبرد اهداف جوامعان  سانی، در پی  های ان

محیطی بر سلامت روان  -پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش عوامل کالبدیحائز اهمیت می باشد.  موضوعی

تحلیلی است. جامعه آماری -شهروندان تدوین شد. این پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر روش توصیفی

شهر اردبیل بود که ساکن  ستفاده از فرمول کوکران حجم نمونه  شهروندان  ار ابزنفر برآورد گردید.  384با ا

صوری و پایایی آن باگردآوری داده ساخته بود که روایی آن از طریق روایی  شنامه محقق  س  های میدانی پر

صل از یافته ستفاده از آزمون آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی مورد تایید قرار گرفت. نتایج حا صهای حا ل از ا

ضای این پژوهش حاکی از آن بود که  شهری، امنیت ف سبز  ضای  سی به ف ستر صری، د خوانایی و کیفیت ب

شهری، اختلاط و تنوع کاربری شهروندان تاثیر مثبت و معناداری شهری، کیفیت مبلمان  سلامت روان  ها بر

ی ز بین متغیرهای شناسایدارد. با عنایت به مقدار ضریب مسیر بدست آمده برای متغیرهای مستقل تحقیق، ا

سیر  ضریب م شهری با مقدار  سبز  ضای  شترین  44/0شده کیفیت ف سیر و بی ضریب م شترین  دارای بی

ی ها. همچنین متغیر اختلاط و تنوع کاربریتاثیرگذاری بر متغیر وابسته یعنی سلامت روان شهروندان داشت

 ن بود.دارای کمترین تاثیر بر سلامت روا 21/0با مقدار ضریب مسیر 
 

 .کالبدی، عامل محیطی، فضای عمومی، سلامت روان، شهر اردبیل :واژگان کلید

 

                                                      

: شهر یشهر )مطالعه مورد یعموم یعوامل موثر بر سلامت روان شهروندان در فضاها نییو تب یبررس با عنواناین مقاله مستخرج از رساله دکتری  .1
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 مقدمه

از حد  شیدور شده اند و تراکم ب عتیاز طب جیانسانها به تدر ینیو توسعه و گسترش شهرنش تیجمع شیبا افزا

و  یجساام ،یطیمح سااتیز یازهایانسااان ساااخت، ن یها طیمح جادیو ا یعیطب طیو دخالت در مح تیجمع

از  یکیبه عنوان  ،یامروزه سلامت (.255:1393)غفاری گیلانده و همکاران،بروز داده است شتریانسان را ب یروح

ست. تحل افتهی یا ژهیو تیدر حال توسعه اهم یکشورها یسکونت یدر نواح ،یمخاطرات جد سازمان  یها لیا

شان دهنده محور ،یالملل نیب یها سلامت تین س کیان به عنو یمولفه  سا سنجش توسعه پا یشاخص ا  داریدر 

ست ساز (. 34:1396)جوکار،ا سلامت یبرنامه یشاخص  سازمان ملل، از مولفه  سعه  از وجوه  یکیبه عنوان  یتو

کشورها  گاهیسنجش جا یاز ابزارها یکی نیو همچن یزیو برنامه ر ییاجرا یها استیس تیماه یابیارزش یاصل

سعه و پ ش شرفتیدر روند تو ستبحث  سان پور و همکاران،ده ا سا ساز .(249:1397) شور  شت  ماندر من بهدا

 یهر انسااان، بدون توجه به تفاوت ها یادیاز حقوق بن یکی ،یاسااتاندارد ساالامت نیاز بالاتر یبرخوردار یجهان

همزمان با  .(26: 1385 ،ی)قاسمذکر شده است یاجتماع ای یاقتصاد تیو وضع یاسیاعتقاد س ،یمذهب ،ینژاد

شد سعه کالبد عیسر ر شاهد افول ک یشهرها و تو ضاها یطیمح اتیفیآنها گاها  ست یشهر یف که خود  م،یه

ست  یشهر یدر زندگ یمختلف یباعث بروز بحران ها ش.شده ا شهر ن ضلات  س فیط ینیامروزه مع از  یعیو

را شامل  یجسمان اتیو شکا یحوصلگ یب ،یافسردگ ،یزودرنج ،یچون: استرس، پرخاشگر یروان یها یناراحت

مدرن از  یایامروزه هرچند توسااعه جوامع و گسااترش دنبه عبارتی (. 252:1395)آبرون و همکاران،شااوند یم

معضاالات  تهیمدرن یایحال ورود به دن نیشااده، اما در ع یبشاار یزندگ تیفیجهات ساابب بهبود ک یاریبساا

ضلات زیرا ن یگوناگون ست. مع شته ا س یفمن راتیکه موجب بروز تأث یبه دنبال دا سم یاریب سلامت ج و  یبر 

 یبصر یو آلودگ یصوت یآلودگ ست،یز طیمح یها همچون آلودگ یآلودگ واعاست. ان دهیشهروندان گرد یروح

 یاریبر رفتار شااهروندان اثرات سااو  بساا ،یروح یها بیآساا جادیهسااتند که به ساابب ا امدهایپ نیاز جمله ا

نگران کننده و روز افزون عوامل  ریبا توجه به سااا انیم نیدر ا. (26:1397)پوراحمد و همکاران،گذاشاااته اند

صطلاح زانیشهروندان، برنامه ر ستیسلامت ز یدزایتهد شهر و سلامت، ا سبتا جد یحوزه  با عنوان برنامه  دین

شااهر  یو روح یکیزیبا ساالامت ف یشااهر طیمح وندیکنند که در آن به دنبال پ یساالامت را مطرم م یزیر

ش س یرا در خصوص برخ شیخو ماتیتصمهستند و  نانین سا رفاه  ،یشهر ستیهم چون سلامت ز یمسائل ا

طی چند دهه گذشته شاهد رو، (. از این3،2007:6)تامسونکنند تیتقو یانسان یزندگ تیفیو بهبود ک یاجتماع

سلامت عمومی از طریق برنامه  شهری در جهت ارتقا   صیص  تحولات عمیقی از علاقمندی برنامه ریزان و متخ

بیشاااتر بر روی این مطالعات و تحقیقات،  (.4،2017:71و طراحی فضاااای شاااهری بودیم)دانی و کویین ریزی

پفیفر های کیفیت کالبدی و محیطی شهر بر روی سلامت جسمی و روانی شهروندان متمرکز شده است)پتانسیل

عمومی در شهرها به عوامل کالبدی و محیطی فضاهای شهری، با توجه به اینکه فضاهای  (.5،2016:67و کلوتیر
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عامه مردم محساااو  می کانونی برای حضاااور  ند)حقی و شاااوند، از اهمیت ویژهعنوان  ای برخوردار هسااات

ست که در عین برآورده از بدیهی (.541:1396همکاران، ضاهایی ا شهرمطلو ، ایجاد و خلق ف ترین ویژگی یک 

نیز مهیا ساازد، از این رو این پژوهش به دنبال  کردن نیازها و احتیاجات شاهروندان زمینه رشاد و ارتقا  آنان را

 محیطی بر سلامت روان شهروندان تاثیر گذار است؟-پاسخگویی به این سوال است که چه عوامل کالبدی

شی با عنوان 1395)عبدالملکی سی و تبیین اثرا( پژوه شهروندان، مطالعه برر سلامت عمومی  شهر بر  شکل  ت 

در این تحقیق دو فرم اصلی شهر شامل شکل فشرده و فرم پراکنده مورد  انجام داده است. موردی: شهر مشهد

توجه بوده است. نتایج نشانگر این است که شکل شهر فشرده با شاخص اختلاط کاربری اراضی شهری و تراکم 

نه سااالا بالاتر در زمی یت  یانگین جمع یاز م با دارا بودن امت یاز شاااهر  28.28مت عمومی  بت امت به نسااا

پژوهشی با عنوان بررسی رابطه بین میزان بهره مندی ( 1396صابری فر) (، وضعیت بهتری دارد.25.74پراکنده)

مبلمان به مطالعه رابطه بین وضااعیت  انجام داده اساات. از فضاااهای رفاهی شااهری و ساالامت روان شااهروندان

شان دهنده رابطه معنادار بین  سلامت روان پرداخته اند. نتایج ن شهری و  ضاهای  شهری، میزان بهره مندی از ف

( 1396میرغلامی و همکاران) وضعیت مبلمان شهری و میزان بهره مندی از سلامت روان رابطه مستقیمی دارد. 

شی با عنوان ارزیابی تاثیر ابعاد اجتماعی و کالبدی مح ساکنین. مورد  پژوه سلامتی  سلامت روان و حس  له بر 

شدیه تبریز سکونتی تراکم . نتایج بیانگر این  اند.انجام داده پژوهی محله ر ساکنین گونه  شد که به ترتیب  می با

شانی روانی می گردند؛ همچنین مقیاس  سط و تراکم بالا، با تفاوت معنی داری، کمتر دچار پری پایین، تراکم متو

صورتی که در  فردی دارای شد در  سطح درآمد( می با سیت،  سن، جن سلامتی ) شترین تاثیرگذاری بر حس  بی

مورد پریشانی روانی، مقیاس میانی )مدیریت فضای جمعی، ایمنی، هویت جمعی، تفاوت های طبقات اجتماعی( 

وان بازشناسی عوامل موثر بر شادی ( پژوهشی با عن1397سماواتی و رنجبر) میزان تعیین کنندگی بالاتری دارد.

ضاهای عمومی ساس یک مدل مفهومی جهانی به تعیین عوامل اند. در این پژوهش ابتدا انجام داده در ف ابتدا بر ا

موثر بر شااادی از سااطح کلان تا خرد می پردازد. همچنین بر اساااس روش مورد پژوهی محدوده پیاده راه های 

شانگر این است که میانگین شادی بر مبنای روش وینهوون مرکز تهران را مورد بررسی قرار  می دهد. یافته ها ن

تأثیر چشاام ( در پژوهشاای با عنوان 1397پوراحمد و همکاران) اساات. 10از  5.90در بین شااهروندان تهرانی 

شهروندان )مطال سلامت روان  شهری بر  سیده شهر تهران( 9و  2عه موردی: مناطق اندازهای  اند به این نتیجه ر

کمی پایین تر  9بالاتر از سطح متوسط و نمره سلامت روانی در منطقه  2مره سلامت روان منطقه که ن

از سااطح متوسااط نمره این پرسااشاانامه قرار دارد. در تحلیل رگرساایونی خطی چندگانه به این نتیجه 

سیدیم که در منطقه  شی،  شاخص 2ر ضعیت آموز صادی، و ضعیت اقت ست محیطی، و ضعیت زی های و

وضعیت شبکه های ارتباطی و حمل ونقل، وضعیت امنیتی، وضعیت مسکن، وضعیت مشارکت، وضعیت 

تجاری فرهنگی و وضعیت طراحی و مبلمان شهری به ترتیب بر روی سلامت روان افراد تأثیرگذار است 

صادی 9و در منطقه  ضعیت اقت ضعیت شاخص های و ضعیت تجاری فرهنگی، و شارکت، و ضعیت م ، و

طراحی و مبلمان شهری، وضعیت شبکه های ارتباطی و حمل ونقل، وضعیت امنیتی، وضعیت آموزشی، 

شاخص های اثرگذار بر سلامت روان افراد در این  وضعیت زیست محیطی و وضعیت مسکن به ترتیب 

 .منطقه هستند
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سلامت روان انج2017و همکاران،) 6یمک ک ل،لسطح بین المدر  شهری و  شی با عنوان طراحی  ام داده ( پژوه

کمک به ارتقا   یهوشاامند برا یشااهر یطراح یبرا یدیکل یفرصاات هابه بحث درباره اساات. در این پژوهش 

، پرداخته اند. هساااتند یمشاااکلات روان یکه دارا یاز افراد تیو حما یماریاز ب یری، جلوگ یسااالامت روان

سازان م صتهایشهر ستفاده کنند تیجمع سلامت روان داریبهبود پا یبرا ییتوانند آگاهانه از فر  نیاو از نتایج  ا

ها، طراح اساااتیسااا قیرا از طر قیتحق مه  نا مدیها، بر عه و  ند. یعمل تیری، توسااا فاده کن و  7وود اسااات

ارتباط بین دسترسی، تعداد و  -فضاهای سبز عمومی و سلامت روان مثبت( پژوهشی با عنوان 2017)همکاران

تعداد کل و مساحت های حاصل از این پژوهش نشان داد که اند. یافتهانجام داده نوع پارک ها و بهزیستی روانی

 یمطالعه نشان م نیار معناداری با بهزیستی ذهنی بیشتر در ارتباط بوده است. کل فضاهای سبز عمومی به طو

مثبت از  یساالامت روان یبرا یرو ادهیو در فاصااله پ یدر محلات محل یساابز عموم یفضااا یکاف نیدهد تأم

روان انجام  ( پژوهشی با عنوان محیط ساخته شده و سلامت2018) و گری 8کیم برخوردار است. ییبالا تیاهم

با عواقب بهداشاات روان که از ن ر فشااار  یروانشااناخت یندهایفراداده اساات. نتایج نشااان دهنده این اساات که 

سطح پا ی، حداقل کنترل رفتاریروان  طیمح ری، تحت تأث رندیگ یقرار م ریتحت تأث زین یاجتماع تیحما نییو 

ساخته شده بر سلامت روان  طیمح یرگذاریتأث یدر مورد چگونگ ینشیساخته شده قرار دارند و ممکن است ب

بدون فشار  یروانشناخت یعموم فضاهای یطراح( پژوهشی با عنوان 2018)9ای و عبدالفتامالساماه .ندفراهم کن

ضاها یابیبا هدف ارزاند. ی انجام دادهروان کاربران در رابطه با عوامل  یها تیفعال از ژهی، به و یشهر یعموم یف

سترس، از طر ضاها قیا شهر طرابلس ، لبنان  یعموم یف ستدر  شده ا مطالعه  کی قیروش از طر نی. اانجام 

و  یعموم یکاربران در فضاااها یها تیساانجش انواع فعال یبا اسااتفاده از مشاااهده و پرسااشاانامه برا یلیتحل

 یروان یمعمو یفضاها یطراح یبرا یروش هیته یبرا قیتحق نیا جیشود. نتا یاحساس فشار و استرس انجام م

ضامن سلامتی ( پژوهشی با عنوان آیا شهر سرزنده شهری 2020و همکاران) 10خومنکو .بدون استرس مهم است

این پژوهش که به  د.اناسااات؟ تاثیرات برنامه ریزی حمل و نقل شاااهری در وین اتریش انجام دادهشاااهروندان 

صورت کیفی و کمی انجام شده است، نشان داد که اختصاص فضای مناسب برای پیاده و همچنین پیاده سازی 

 سازد.زمینه استفاده شهروندان از دوچرخه، شرایط لازم برای تحقق سلامتی شهروندان را فراهم می

مل کالبدی توان به این نتیجه رسااید که تحقیقات انجام شااده بیشااتر به عوابا مرور تحقیقات انجام شااده، می

کرده  ان عوامل کالبدی و محیطی را هم زمان بررسااایاند و کمتر تحقیقاتی به صاااورت همزممحدود پرداخته

روی سلامت  ه این پژوهش پرداختن همزمان به عوامل کالبدی و محیطی برتیکی از نقاط برجس رو،است، از این

 روان شهروندان است.

 

 

 
                                                      

6 MacCay 
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8 Kim & Gary 
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 مبانی نظری

ها هستند.  تیسازمان داده شده از قابل ی، مجموعه ا محیطی-فضای کالبدی یساخته شده و به طور کل طیمح

 وانیح ایتوسط انسان و  یخاص یتواند به گونهیاست که م یکالبد اتیآن دسته از خصوص یماد یایتوانش اش

موجود  یمختلف برا یهارفتار نندهک نیتام طیسااطوم مختلف مح گرید یریبه تعب .ردیمورد اسااتفاده قرار بگ

سان و ح ست وانیزنده )ان  یسازد تا بتواند توانش ها یدگرگون م نیا یارا بر یکالبد طیسطوم مح یآدم .( ا

 یو در طراح یسطوم داخل نیب یخال یفضا یراستا در معمار نیدر ا .منطبق سازد شیخو یازهایرا بر ن طیمح

 دانیها ، م ابانیهمان گذر ها ، کوچه ها ، خ یعنیسطوم ساختمان ها  نیشده در ب جادیا یخال یفضاها یشهر

سا ض ریها و  ضاها - یشهر یاهامکان ها و ف صطلاحا به آنها ف ستن – مییگو یم یعموم یکه ا  نید که تامه

شهر م یآدم یکننده رفتارها شند یدر  ست توانش ها(. 76:1380)مطلبی،با سان در تلاش ا  نیرا با ا طیمح یان

سازد ازین ضاها ریدرگ لیبه دل یشهرو برنامه ریزی  یجهت طراح نیبه هم .خود هماهنی   یمعمو یبودن با ف

به  ازیانسان به خصوص ن یازهایآن را با ن طیمح یدر توانش ها رییرا دارد تا با تغ ییتوانا نیا یاجتماع طیو مح

علی رغم افزایش علاقه به تاثیر محیط فیزیکی بر سلامت روان )دالگرد و . نماید هماهنی یاز سلامت یبرخوردار

؛ کلارک 2006؛ گویتی با همکاران 2006ترونا با همکاران ؛ کا2005؛ گالی با همکاران 2003؛ ایوانز 1997تامبز 

ضای 2007با همکاران  سبتا کمی بر روابط بین ف سلامت روان تاکید کرده اند  محیطی-کالبدی(، مطالعات ن و 

روان  ساالامت(. در مطالعات انجام شااده، فضااای عمومی در کل طی دو مکانیساام به 2008)کاتل با همکاران 

کاران مز-1مربوط می گردد: با هم عت درون فضااااای عمومی )کورپلا  با طبی ماس  یای ت ؛ گراهن و 2001ا

: (2008 ،؛ سااوگیاما با همکاران2007 ،؛ نیلساان و هانساان2004 ،؛ اسااکوپلیتی و گویلیانی2003 ،اسااتیگزداتر

 ،، سوگیاما با همکاران2008فرصت های فراهم شده در فضای  عمومی جهت تعامل اجتماعی )کاتل با همکاران 

2008 .) 

داند، بلکه معتقد است سلامت روان احساس پزشکی نمیبهداشت جهانی سلامت روان را فقط نبود اختلالات روان

های اجتماعی و قدرت سازگاری با آنها و شکوفایی درونی خو  بودن، اطمینان از کارآمدی خود، پذیرش واقعیت

ملی که تاثیر مستقیم بر سلامت روان دارند شامل عوا .(2014 )سازمان بهداشت جهانی،های ذاتی استاستعداد

عوامل استرس زا محیطی در فضای عمومی از جمله حرارت مازاد، عدم روشنایی روز، الگوهای آ  و هوایی خاص، 

مسکن ضعیف، درجات بالاتر آلودگی هوا، سر و صدا، جرم، و تراکم اجتماعی یا جمعیت بالا می باشند )هالپرن 

(. این عوامل به عنوان منابع مستقیم استرس با تحریک واکنش 2007 ،؛ کلارک با همکاران2003؛ ایوانز 1995

 کیفیت محیط طبیعی(. در سال های اخیر رابطه مستقیم بین 1995 ،کنند )هالپرناسترس فیزیولوژیکی عمل می

جمله فضاهای در فضای عمومی و سلامت روان نیز مورد توجه واقع شده است. نه تنها محیط های طبیعی از 

افرادی با حالات برای بلکه آنها اغلب مکان های مطلو   .(1996 ،مطلو  شناخته شده اند )کورپلا و هارتیی

خستگی ناشی از »(. چهار کیفیت مربوط به بهبود از 2003 ،؛ کورپلا2001 ،منفی بالا هستند) کورپلا با همکاران

به طور بالقوه از طریق تماس با طبیعت محقق می  -یدور بودن، جذابیت، میزان و تطبیق پذیر« توجه مستقیم

( پی بردند که محیط های طبیعی به طور یکسان و بالقوه سلامت 1997(. هرزوگ و همکاران )2003شوند )ولی 

زیادی برای افراد دچار کاهش سطح توجه مستقیم ناشی از خستگی فراهم می سازد. در مقابل، محیط های 
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لامت بخش اند، در حالی که محیط های شهری فقط درجات کم سلامتی فراهم می سرگرمی و ورزشی  نسبتا س

همچنین پی بردند که رابطه ای بین سرسبزی محله و سلامت (. 2008(. سوگیاما و همکاران )2003سازند )ولی 

رفتند رابطه گردد، آنها نتیجه گروان وجود دارد. چرا این رابطه تا حدودی با فعالیت جسمانی و فیزیکی تعریف می

بین سرسبزی محله و سلامت روان ممکن است همچنین به خطر مزایای سلامتی آور مستقل تماس با طبیعت 

علاوه بر اینکه به بهبود خستگی کمک می کند، همچنین  های سبز شهری،تماس و قرار گرفتن در محیطباشد. 

، 2002 ،، ویچ با همکاران2002 ،با همکاران(  بیماری روحی و جسمانی )تاکانو 2003 ،به بهبود استرس )ایوانز

، 1991( کمک می کند، حالات و احساسات مثبت را ارتقا می دهد )هارتیی 2003 ،سیرینیواسان با همکاران

( و 2003 ،؛ ولز و ایوانز2000 ،(، مشکلات رفتاری در کودکان را بهبود می بخشد )ولز1991 ،الریچ با همکاران

 (. 2003 ،)ایوانزاحساس ایمنی را افزایش می دهد 
 

 تحقیقروش 

 معرفی محدوده مورد مطالعه

شهرهای ایران بهشهر اردبیل یکی از کهن سی خود قرنشمار میترین  سیا شهر در طول تاریخ  های رود. این 

ست.  ست. کوه سبلان در مغر  اردبیل قرار گرفته ا متمادی مرکز آذربایجان و زمانی پایتخت کشور ایران بوده ا

این  شمسی 1372 سال در اردبیل استان تأسیس با و است شدهتبدیل شهر به سیشم 1304 سال در اردبیل

 48 شمالی و عرض دقیقة 15 و درجه 38 موقعیت اردبیل در در .است شده شناخته استان مرکز عنوان به شهر

ست شده واقع طول جغرافیای دقیقة 17 و درجه س. ا شماری مرکز آمار ایران در  سر ال شهر اردبیل در آخرین 

 (.1شکل) نفر بوده است. 529374دارای جمعیتی معادل  1395
 

 
  محدوده مورد مطالعه ییایجغراف تیموقع( 1شکل)
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 و روش کارداده 

 تحلیلی و پیمایشی استوار است.–روش تحقیق آن بر مطالعات توصیفی  ، وپژوهش حاضر از ن ر هدف کاربردی

حجم نمونه  دادند.تشکیل می نفر بود، 529374که برابر با  اردبیل جامعه آماری پژوهش حاضر را ساکنان شهر

ها و اطلاعات از نفر برآورد گردید. در این پژوهش به من ور جمع آوری داده 384با استفاده از فرمول کوکران 

ستفاده های میدانی از پرسشنامه محقق ساخته اای و میدانی استفاده شد. در جهت جمع آوری دادهروش کتابخانه

به من ور روایی پرسشنامه از روایی صوری استفاده، و به تایید خبرگان رسید. برای بررسی پایایی پرسشنامه شد.

، اگر مقدار آلفای کرونباخ  وپایایی ترکیبی مورد استفاده قرار گرفت( CRاز روش آلفای کرونباخ  و پایایی ترکیی )

های متغیرهای پژوهش است. مقادیر مربوط به الفای کرونباخ و الباشد، نشان از پایایی مناسب سو 7/0بیشتر از 

، مقادیر محاسبه شده نشان 1ارائه شده است با عنایت به نتایج مندرج در جدول  (1)پایایی ترکیبی در جدول 

 دهنده پایایی مطلو  پرسشنامه است.

 ایایی ترکیبینتایج محاسبه پایایی پرسشنامه با استفاده از آلفای کرونباخ و پ .(1)جدول

 پایایی ترکیبی کرونباخ آلفای ضریب متغیرها

 75/0 76/0 سلامت روان شهروندان

 89/0 81/0 خوانایی و کیفیت بصری

 77/0 75/0 دسترسی به فضای سبز

 76/0 84/0 امنیت فضای شهر

 83/0 71/0 کیفیت مبلمان شهری

 74/0 88/0 هااختلاط و تنوع کاربری

 

 استفاده شد. Amosو  spssها و اطلاعات پژوهش از نرم افزار ن ور تجزیه و تحلیل دادهدر این پژوهش به م
 

 نتایج

 یافته توصیفی پژوهش

، از زننفر  197نفر مرد و  187نفر نمونه آماری پژوهش، از ن ر جنسیت  384از تعداد (، 2با توجه به جدول)

اند. از ن ر ن ر سطح تحصیلات بیشترین تعداد نمونه آماری پژوهش سطح تحصیلات خود را لیسانس بیان کرده

نفر مجرد بودند. از ن ر سن بیشترین تعداد نمونه آماری پژوهش در گروه  90نفر متاهل و  294وضعیت تاهل 

 سال قرار داشتند. 40الی  31سنی 
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 ختی نمونه آماری پژوهشهای جمعیت شناویژگی .(2جدول)

 درصد فراوانی فراوانی دسته بندی متغیرها

 جنسیت
 6/48 187 مرد

 4/51 197 زن

 سطح تحصیلات

 7/11 45 تردیپلم و پایین

 3/52 201 لیسانس

 1/23 89 فوق لیسانس

 7/12 49 دکتری

 وضعیت تاهل
 4/23 90 مجرد

 5/76 294 متاهل

 سن

 3/20 78 سال 30کمتر از 

 7/37 145 سال 40الی  31

 9/22 88 سال 50الی  41

 19 73 سال به بالا 51

 

 های استنباطییافته

 های پژوهشبررسی نرمال بودن داده

ستفاده از نرم افزار لیزرل نرمال فرضیکی از پیش ساختاری با ا سازی معادلات  ستفاده از مدل  های ا

های پژوهش از آزمون ش به من ور بررساای نرمال بودن دادهها اساات. از این رو در این پژوهبودن داده

نمایش داده شده است. با عنایت به نتایج  (3)اسمیرنف استفاده شد. نتایج به شرم جدول -کلموگروف

سطح اطمینان (3)مندرج در جدول سطح معنی  95، با توجه به اینکه در  درصد، مقدار آماره و مقادیر 

 شود.های پژوهش پذیرفته میمال بودن توزیع دادهاست، فرض نر 05/0داری بیشتر از 

 هاآزمون کلموگروف اسمیرنف برای بررسی نرمال بودن داده .(3)جدول

 وضعیت توزیع K-Sآماره  سطح معناداری متغیرها

 نرمال 895/0 089/0 سلامت روان شهروندان

 نرمال 709/0 078/0 خوانایی و کیفیت بصری

 نرمال 954/0 231/0 دسترسی به فضای سبز

 نرمال 921/0 098/0 امنیت فضای شهر

 نرمال 976/0 067/0 کیفیت مبلمان شهری

 نرمال 832/0 055/0 هااختلاط و تنوع کاربری

 

 و نمونه تحلیل)اندازه برای ن ر های موردداده تعداد بودن مناساااب از باید ابتدا ،تاییدی عاملی تحلیل انجام در

 تأیید برای بارتلت آزمون و KMOهای شاااخص از من ور این برای. نمود حاصاال متغیرها(اطمینان بین رابطه

کمتر باشد، نتایج تحلیل عاملی  6/0 ازKMO شاخص مقدار که صورتی در .شودمی استفاده نمونه اندازه کفایت

از اگر چنانچه مقدار سااطح معنی داری آزمون بارتلت کمتر  ؛های مورد ن ر چندان مناسااب نیسااتبرای داده

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jg
s.

kh
u.

ac
.ir

 a
t 1

1:
36

 IR
S

T
 o

n 
W

ed
ne

sd
ay

 O
ct

ob
er

 7
th

 2
02

0

https://jgs.khu.ac.ir/article-1-3755-fa.html


 315                                                                    ...بر  یعموم یفضاها یطیمح-یعوامل کالبد ریتاث یابیرزا

های مورد ساختار)مدل عاملی( مناسب است. نتایج محاسبه شاخص شناسایی برای عاملی باشد، تحلیل 05/0

و عدد معناداری  6/0بیشتر از  KMOنشان داده شده است. با توجه به اینکه مقدار شاخص  (4)ن ر در جدول 

برای تحلیل عاملی مناسااب های جمع آوری شااده توان گفت که دادهاساات، می 05/0آزمون بارتلت کمتر از 

 باشند.می
 

 و آزمون بارتلت KMOشاخص  .(4جدول)

 KMO 876/0شاخص 

 آزمون بارتلت

Approx.Chi-Square 

 )مقدار آماره آزمون بارتلت(
079/1674 

 383 درجه آزادی

Sig)0001/0 )سطح معنی داری 

 

ار گیرند. مدل اول، شامل مدل اندازه گیری های معادلات ساختاری لازم است تا دو مدل مورد آزمون قردر مدل

ی بارهای عاملی متغیرهای مشاهده شده برای هر برای متغیرهای پژوهش است. مدل اندازه گیری، نشان دهنده

فه بارعاملی مول قادیر  به هر کدام از متغیرها بیشاااتر از متغیر مکنون اسااات. م بوده و مدل  4/0های مربوط 

 (.2)شکل. گیردار میگیری مورد تایید قراندازه
 

 
 

 گیری متغیرهای تحقیق به همراه بارعاملی مربوط به سوالاتمدل اندازه .(2شکل)
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ستاندارد  ساختاری، می توان به بررسی فرضیه های تحقیق پرداخت. مدل در حالت تخمین ا ستفاده از مدل  با ا

ملاحضه می شود، مدل (5)در جدول( نشان داده شده است. همان طور که 3) )ضرایب استاندارد( در قالب شکل

شاخص سبت کای دو بر درجه آزادی برابر با از ن ر  سبی قرار دارد؛ زیرا ن ضعیت منا سب در و و  50/1های تنا

 08/0 و کوچکتر از عدد مجاز یعنی عدد 062/0برابر با  RMSEAو مقدار 3کوچک تر از مقدار مجاز یعنی عدد

در وضاعیت مطلوبی قرار دارند از این رو  NFI وGFI، AGFI های برازش از قبیلاسات همچنین دیگر شااخص

 گیرد.مدل ساختاری پژوهش مورد تایید قرار می
 

 های برازش مدل ساختاری تحقیقنتایج شاخص (5جدول)

های شاخص

 برازش
NFI AGFI GFI RMSEA /DF2X DF 2X 

 حدمجاز
ملاک بیش 

 90از

ملاک بیش 

 90از

ملاک بیش 

 90از

ملاک کمتر یا 

 0.08ویمسا

ملاک کمتر 

 3از

ملاک بیش 

 از صفر
 

 11/510 383 33/1 0.069 0.97 0.95 0.95 نتایج

 
 های پژوهش(مدل ساختاری پژوهش )منبع: یافته .(3شکل)

 

خوانایی و کیفیت بصری فضای شهری بر سلامت رسد به ن ر میدارد در ارتباط با فرضیه اول پژوهش که بیان می

خوانایی و کیفیت  دهد که، نتایج نشان می(3)با توجه به شکل د. رت و معناداری داروان شهروندان تاثیر مثب
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خوانایی  دارد. به عبارتی با هر واحد تغییر در سلامت روان شهروندان( بر 24/0تاثیری مثبت) بصری فضای شهری

کند. تغییر می خوانایی و کیفیت بصریواحد و هم جهت با  24/0به میزان  سلامت روان، متغیر کیفیت بصری و

( است که این میزان 74/5برابر با ) T-Valueشایان ذکر است که این تاثیر از ن ر آماری معنادار است. زیرا آماره 

خوانایی و کیفیت بصری فضای شهری بر سلامت باشد. بنابرین فرضیه اول که مبین بیشتر می 96/1از مقدار 

 شود. تایید می 95/0در سطح اطمینان  ،درروان شهروندان تاثیر مثبت و معناداری دا

بر  دسترسی و کیفیت فضای سبز شهری رسد، به ن ر میدارددر ارتباط با فرضیه دوم پژوهش که بیان می

دسترسی و دهد که ، نتایج نشان می3سلامت روان شهروندان تاثیر مثبت و معناداری داد. با توجه به شکل 

( بر سلامت روان شهروندان دارد. به عبارتی با هر واحد تغییر در 44/0تاثیری مثبت)کیفیت فضای سبز شهری 

دسترسی و واحد و هم جهت با  44/0، متغیر سلامت روان به میزان دسترسی و کیفیت فضای سبز شهری 

-Tکند. شایان ذکر است که این تاثیر از ن ر آماری معنادار است. زیرا آماره تغییر میکیفیت فضای سبز شهری 

Value ( است که این میزان از مقدار 09/3برابر با )دسترسی که مبین  دومباشد. بنابرین فرضیه بیشتر می 96/1

 95/0، در سطح اطمینان و کیفیت فضای سبز شهری بر سلامت روان شهروندان تاثیر مثبت و معناداری داد

 شود. تایید می

شهری بر سلامت روان شهروندان  امنیت فضایرسد می دارد، به ن رپژوهش که بیان می مارتباط با فرضیه سو در

( 30/0تاثیری مثبت)امنیت فضای شهری دهد که ، نتایج نشان می3د. با توجه به شکل رتاثیر مثبت و معناداری دا

، متغیر سلامت روان به امنیت فضای شهریبر سلامت روان شهروندان دارد. به عبارتی با هر واحد تغییر در 

کند. شایان ذکر است که این تاثیر از ن ر آماری تغییر میامنیت فضای شهری احد و هم جهت با و 30/0میزان 

باشد. بنابرین بیشتر می 96/1( است که این میزان از مقدار 78/3برابر با ) T-Valueمعنادار است. زیرا آماره 

، در سطح بت و معناداری داردامنیت فضای شهری بر سلامت روان شهروندان تاثیر مث حاکی از که سومفرضیه 

 شود. تایید می 95/0اطمینان 

شهری بر سلامت روان  کیفیت مبلمانرسد دارد، به ن ر میمی عنوانپژوهش که  چهارمدر ارتباط با فرضیه 

شهری تاثیری  کیفیت مبلماندهد که ، نتایج نشان می3شهروندان تاثیر مثبت و معناداری دارد. با توجه به شکل 

، متغیر کیفیت مبلمان شهری ( بر سلامت روان شهروندان دارد. به عبارتی با هر واحد تغییر در 43/0مثبت)

کند. شایان ذکر است که این تغییر میکیفیت مبلمان شهری واحد و هم جهت با  43/0سلامت روان به میزان 

بیشتر  96/1که این میزان از مقدار  ( است45/8برابر با ) T-Valueتاثیر از ن ر آماری معنادار است. زیرا آماره 

بر سلامت روان شهروندان تاثیر مثبت و کیفیت مبلمان شهری که حاکی از چهارم باشد. بنابرین فرضیه می

 شود. تایید می 95/0معناداری دارد، در سطح اطمینان 

بر سلامت روان  ربریاختلاط و تنوع کارسد دارد، به ن ر میپژوهش که عنوان می پنجمدر ارتباط با فرضیه 

دهد که کیفیت مبلمان شهری تاثیری ، نتایج نشان می3شهروندان تاثیر مثبت و معناداری دارد. با توجه به شکل 

، متغیر اختلاط و تنوع کاربری ( بر سلامت روان شهروندان دارد. به عبارتی با هر واحد تغییر در 21/0مثبت)

کند. شایان ذکر است شهری تغییر میاختلاط و تنوع کاربری ت با واحد و هم جه 21/0سلامت روان به میزان 

 96/1( است که این میزان از مقدار 15/2برابر با ) T-Valueکه این تاثیر از ن ر آماری معنادار است. زیرا آماره 
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یر مثبت بر سلامت روان شهروندان تاثاختلاط و تنوع کاربری که حاکی از  پنجمباشد. بنابرین فرضیه بیشتر می

 شود. تایید می 95/0و معناداری دارد، در سطح اطمینان 
 

 نتیجه گیری

بررسی تاثیر عوامل کالبدی و محیطی بر سلامت روان شهروندان تدوین شد. نتایج حاصل هدف این پژوهش با 

ز قبیل اکی از آن بود که بین متغیرهای شناسایی شده به عنوان متغیر مستقل احهای پژوهش از بررسی فرضیه

امنیت فضای شهری، کیفیت مبلمان شهری، اختلاط خوانایی و کیفیت بصری، دسترسی به فضای سبز شهری، 

با عنایت به مقدار ضریب مسیر بدست  ها برسلامت روان شهروندان تاثیر مثبت و معناداری دارد.و تنوع کاربری

با مقدار ضریب  کیفیت فضای سبز شهری آمده برای متغیرهای مستقل تحقیق، از بین متغیرهای شناسایی شده

ندان دارای بیشترین ضریب مسیر و بیشترین تاثیرگذاری بر متغیر وابسته یعنی سلامت روان شهرو 44/0مسیر 

، لیو و همکاران (2019، آرتس و همکاران)(2019و همکاران)یانی پژوهش  هاینتایج این بخش با یافته داشت،

احساس  ،یتمندیحس رضا جادیشان در جاذبه، کشش، ا ییتوانا لیبه دل فضاهای سبز شهریهمخوانی دارد.

که به  یعیطب ستیز طیمطلو  هستند. مح یو تندرس یسلامت یبرا عت،یبودن و مطابقت داشتن با طب رونیب

 ن،یعلاوه بر ا باشدمی دیدوره استرس شد کیتمدد اعصا  بعد از  یبرا ی، منبع مهماستدر دسترس  یراحت

 یابیکمک کند دست زین یتواند به بهبودیبلکه م دهدینه تنها استرس را کاهش م یعیطب ستیز طیمح در جربهت

 شیمرتبط هستند که با کاهش استرس، بسبب افزا یسبز همچون پارکها، با بهبود سلامت روان یبه فضاها

از بین متغیرهای مورد . همچنین دهند هشو با بازگرداندن اثرات مثبت، ترس را کا شوند  یم یعموم یسلامت

 دارای کمترین تاثیر بر سلامت روان داشت. 21/0های با مقدار ضریب مسیر اختلاط و تنوع کاربریبررسی متغیر 
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