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 ABSTRACT  Article Info 
 

A healthy city is a city that continuously improves its physical, social, 

and cultural environments, develops its resources, and ensures public 

health. In recent years, the increasing trends of environmental 

pollution, unemployment, poverty, poor housing, and social and 

psychological harms as well as industrialization and the spread of 

epidemic diseases have decreased the quality of the urban living 

environment. Noorabad City, like many other cities, is facing many 

problems such as worn-out structures, inadequate housing, lack of 

social and health services, and noise pollution. These problems will 

cause serious damage to the health of the environment and citizens. The 

present study employs a descriptive-analytical method for final 
evaluation and data analysis. This study uses t-test and structural 

equation modeling to explain and model the effects. The results of the 

t-test of the sample showed that the status of healthy city indicators in 

the study area with an average of 2.51 is not in an acceptable situation 

and is estimated to be poor. Analysis of the findings of structural 

equation modeling indicates that the amount of factor load of the root 

mean square error (RMSE) is equal to 0.079, which indicates the 

desirability of the research model. Also, the analysis of the second-

order factor model showed that the health dimension has the highest 

factor load with a weight of 0.94 and the lowest factor load belongs to 

the physical dimension with a factor weight of 0.64. In order to 
promote the indicators of a healthy city and balanced distribution of 

services and facilities, spatial policies and planning should be based on 

creating a platform for attracting more private sector investment and 

directing them to disadvantaged areas where the role of urban 

management and related organizations is very important. 
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Extended Abstract 

Introduction 

In the decades, attention to cities in the 
global sustainability agenda recognized by 

the official and unofficial sectors. This 

causes sustainability has become the 
priority in urban planning laws. Since cities 

have always been one of the key and 

powerful determinants in shaping people's 
health, with the introduction of the theory 

of sustainable urban development, health 

became one of the central issues in this 

theory. In recent years, the relationship 
between the characteristics of the built 

environment and public health has been the 

focus of many researchers. Because 
population density is one of the important 

dimensions of the urban built environment, 

the study of the effect of population density 
on people's health has also been studied in 

many studies, especially in developed 

countries. In these years, with the 

increasing criticism of urban sprawl in the 
framework of the theory of sustainable 

urban development, the policy of 

intensification of urban spaces based on the 
compact city theory has been proposed as a 

new approach to creating sustainable cities.  

In Iran, following the cutoff of government 

financial aid to municipalities since the 
early 1990s, and on the other hand, due to 

the Neglect of the government to create 

legal bases for obtaining sustainable 
incomes for municipalities after that, 

municipalities, especially in metropolises 

and large cities, were forced to Costs, try 
different methods. One of the most 

important and accessible, and efficient 

methods (Of course, only for 

municipalities) was to earn money through 
density sales, which has continued until 

today. With the generalization of the policy 

of density sales in Iranian cities and 
acceptance by municipalities, in recent 

decades, attention was directed to the 

negative consequences of density sales in 
various dimensions. Empirical literature 

review in Iran shows that despite examining 

the relationship between population density 

and urban issues in some research, there is no 
research regarding the study and analysis of 

the effect of population density on public 

health in Iran, while at the global level, 
especially in developed countries, since the 

late 1960s and early 1970s, over time, the 

study of the pathological effects of population 

density and crowding in urban environments 
has become one of the fields that have been 

the interest of various researchers. 

This issue doubles the need to pay attention 
to the study of the effects of urban policies 

(specifically, the policy of density sales) on 

the public health of citizens. In particular, 
the densification of urban spaces in Iran has 

relied more on economic arguments to earn 

money for municipalities, and the various 

consequences of this policy on the quality 
of life of citizens, especially their health, 

have not been paid attention to at all. In line 

with this goal, which is to analyze the 
effects of population density in the urban 

environment on the health of citizens, 

Mashhad city was selected as the second 
largest city in the country for investigation 

and analysis. 

Since the field of health is very broad and 

includes various physical, social, and 
psychological dimensions, in this research, 

the two fields of mental health and physical 

activity and mobility (as one of the sub-
sections of physical health and also a very 

important factor affecting mental, social 

and physical health) were selected for 

investigation and study.  
According to the purpose of the research, 

the main questions of this research are: 1- 

Has population density increased the level 
of physical activity and walking of people? 

2- Has the increase in population density in 

urban areas improved people’s mental 
health? And 3- Has the increasing 

population density in urban areas reduced 

people’s body mass index? 
 

Methodology 
This research is classified as descriptive, 
case-study, survey, and cross-sectional. 
Collecting data for different parts of the 
research has been done with the help of 
documentary and survey methods. For data 
on the independent variable (population 
density), use the information from Mashhad 
municipality. Among the 140 
neighborhoods of Mashhad, 13 were 
selected, of which 4 had low population 
density, 6 had medium population density, 
and 3 had high population density. The 
statistical society is the citizens of Mashhad 
25 years old and above, and the sample size 



 
is equal to 950 people. Using the cluster 
sampling method to select the target 
neighborhood from among the 140 
neighbors of Mashhad city (according to 
population density and geographical 
location) and at the local level also using 
the simple random sampling method to 
select Citizens and individuals was used for 
questioning. The measurement method of 
mental health was the mental and oral 
health measurement. General Health 
Questionnaire-28 is used to measure 
people's mental health. Cronbach's alpha 
coefficient was used to check the reliability 
of the research tool. Cronbach's alpha 
coefficient was equal to 0.883 for all items, 
0.820 for Sharkey's physical activity 
intensity index, and 0.908 for Goldberg's 
standard mental health test. The coefficients 
related to the five sub-sectors of mental 
health also varied between 0.735 and 0.903. 
These coefficients indicate the very 
appropriate reliability of the research tool. 
The Sharky index and people's daily 
walking uses to measure physical activity. 
Since that studies have shown a direct 
relationship between the amount of walking 
and the level of physical fitness, we can use 
the amount of people's daily walking to 
predict the level of physical fitness. In 
addition, Body Mass Index is used to 
measure people's health-oriented physical 
fitness. 

 
Results and discussion 
The results show no significant difference 
between the study areas in terms of physical 
activity (Sharkey index) and body mass 
index. But in terms of people's daily 
walking and mental health, significant 
differences between different neighbors 
were observed. The analysis of data related 
to population density (gross density and net 
residential density) with physical activity 
showed that in the studied areas, population 
density had negative effects on people 
walking. The data shows that the dose of 
people walking in low and medium 
densities is more than in high-density areas. 
While in low-density spaces, 12% of people 
walked more than 120 minutes a day, In 
high-densities, this reaches 3.8%. The 
analysis of correlation coefficients also 
showed that either gross residential density 
or net residential density has a significant 
but inverse relationship with the daily 
walking rate of people. 

Also, the analysis of the physical activity 
intensity data (Sharki index) with the 
population density showed that there is no 
significant relationship between the 
population density (gross and net 
residential) and the physical activity 
intensity of the people. However, the data 
indicates that residents of medium-density 
neighborhoods participated in physical 
activities more than residents of low-
density and high-density neighborhoods. 
Based on data of research, the residents of 
high-population density neighborhoods 
have less desire to exercise, and regular 
physical activity than the residents of low 
and medium-density. For example, while 
only 11.3% of the residents of the 
neighborhoods With high density have 
participated in different types of physical 
and sports activities on average three times 
or more during the week, this ratio is equal 
to 18.6 percent for medium-density areas 
and 16.3 percent for low-density areas. This 
finding indicates that localities with an 
average density between 100 and 150 
people per hectare have more potential to 
encourage people to participate in all kinds 
of physical and sports activities. 
The analysis of data related to body mass 
index and their relationship with population 
density showed that no significant 
relationship between gross residential 
density (r = 0.014; Sig., = 0.665, n=941) 
and net residential density (r = 0.050; P = 
0.122, n=941) was not observed with body 
mass index. 
More findings indicate that in the studied 
areas, 22.2% of respondents were healthy, 
55.7% had mild, 21.4% had moderate, and 
0.7% had severe disorders. Correlation 
analysis uses to investigate the relationship 
between population density (gross and net 
residential density) and mental health. The 
results show no statistically significant 
relationship between net residential density 
and mental health (either overall mental 
health or its components). Based on the 
findings, a significant relationship can be 
seen between gross residential density, 
mental health (total), and two of five 
constituent components, including physical 
symptoms and anxiety. The correlation 
coefficient related to overall mental health 
and physical symptoms are equal to 0.079 
and 0.102 at a 95% confidence level, and 
the anxiety correlation coefficient is 0.115 
at a 99% confidence level. According to the 



 
coding type of the questionnaire, a positive 
correlation means that an increase in 
population density will be accompanied by 
a rise in mental health scores. Considering 
that a higher score means less mental 
health, we can conclude that the results of 
the inferential analysis also indicate the 
negative impact of population density on 
people's mental health. Of course, since the 
correlation coefficient between 0 and 0.29 
implies a weak correlation between two 
variables, it can be concluded that the 
relationship between population density and 
these two variables is also very weak. 

 
Conclusion 
The literature review of research in Iran 
determined that despite examining the 
relationship between population density 
with urban issues in some research, no 
research has been done regarding the study 
and analysis of the effect of population 
density on public health and its dimensions. 
Based on this, the most important 
innovative aspect of the research can be 
seen in the newness of the subject in Iran, 
so perhaps this research is the first research 
that has examined the relationship between 
population density and mental health and 
physical activity and obesity of citizens. 
Due to the lack of similar studies in Iran, 
comparing the results is impossible. 
However, a review of some related research 
shows that population density has negative 
effects on the quality of life of citizens. Our 
research indicated the need to conduct 
much more experimental research regarding 
the pathological investigation of urban 
density in various dimensions of citizens' 
lives. Pay attention to the observed 
correlation between population density and 
mental health and physical activity is very 
weak; however, the results of this research 
are somewhat in line with the results of 
Haidarzadeh and Behzadfar (2018), Madani 
et al. (2016) and Jumapour et al. (2011) 
regarding the harmful effects of population 
density on the quality of life of citizens. 
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 واژگان کلیدی:
 ،یبددن تیفعال ت،یتراکم جمع

 ،یسددتمت رواندد ،یروادهیددپ
 مشهد ،یشاخص توده بدن

 

ستمت  ریبا دو متغ یشهر تیتراکم جمع انیارتباط م یه و بررسپژوهش، مطالع نیهدف ا
و  یمورد ،یفیتوص قاتی. پژوهش جزء تحقباشدیو تحرک شهروندان م یبدن تیو فعال یروان

 یهامشهد و داده یاز اطتعات شهردار تیمربوط به تراکم جمع یها. دادهباشدیم یشیمایپ
 تیمربوط به فعال یهاو داده GHQ-28استاندارد پرسشنامه  قیاز طر ینستمت روامربوط به

. جامعه دیگرد یآورو پرسشنامه محقق ساخته جمع یپرسشنامه استاندارد شارک قیاز طر یبدن
 جی. نتاباشدینفر م 950شهر مشهد و تعداد نمونه برابر با  یسال به بالا 25شهروندان  ،یآمار

محتت موردمطالعه  نیب یشاخص توده بدن و یبدن تیشدت فعال اظپژوهش نشان داد که به لح
 نیب یستمت روان ازیروزانه و امت یروادهیپ زانیاما به لحاظ م د،یمشاهده نگرد یداریتفاوت معن

 یاروزانه افراد رابطه یروادهیپ زانیبا م تیتراکم جمع انیوجود دارد. م یداریمحتت تفاوت معن
با شدت  تیتراکم جمع انیم یداریرابطه معن گونهچی. هدیمشاهده گرد سمعکو یول داریمعن
تراکم خالص  انینشان داد که م جی. نتادیمشاهده نگرد یو شاخص توده بدن یبدن تیفعال

با  یتراکم ناخالص مسکون انیوجود ندارد. اما م داریمعن یرابطه آمار یو ستمت روان یمسکون
مشاهده  یداریو اضطراب رابطه معن یمؤلفه عتئم جسمان و)کل( و د یستمت روان ازیامت

 ،یستمت روان تیبودند. به لحاظ وضع فیضع اریدر حد بس یهمبستگ بیکه البته ضرا دیگرد
در  سیپل یو کو یو محتت فرامرز عباس طیشرا نیدو محله احمدآباد و خرمشهر در بهتر

فهم  یبرا ران،یدر ا یمطالعات تجرب یجد اریاند. با توجه به فقر بسقرار داشته طیشرا نیبدتر
 است. یضرور یو مورد یو بهتر موضوع، انجام مطالعات تجرب شتریب
 

ی جغرافیای هاپژوهش. افراد در شهر مشهد یو ستمت روان یچاق ،یبدن تیبر فعال یشهر تیمطالعه اثر تراکم جمع(. 1402. )سید هادی ،سینیح استناد:
 .1-16(، 2) 11، ریزی شهریبرنامه
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 مقدمه

« ب»اما در بند دولت بودند.  هایکمکبه لحاظ مالی و درآمدی عمدتاً متکی بر  هاشهرداری، 1362سال قبل از در ایران، تا 

به مجلس تقدیم  ایلایحهدولت موظف است حداکثر ظرف شش ماه »عنوان گردید که  1362قانون بودجه سال « 52»تبصره 

بدون  هاشهرداریبا این بند از بودجه، «. ساله به خودکفایی کامل برسند 3 یزیربرنامهطی یک  هاشهرداریآن  موجببهنماید که 

 هایکمکاز دریافت بخش اعظم  و خودکفا شناخته شدند و عمتً رهاشدهضمنی  طوربهاتخاذ منابع جایگزین و تمهیدات بایسته 

را به مجلس تقدیم  هاشهرداریمالی دولت کنار گذاشته شدند. دولت نیز موظف گردید که ظرف شش ماه لایحه درآمد پایدار 

سرانجام قانون درآمد پایدار و هزینه  1401 مردادماهدهه به طول انجامید تا اینکه دولت در  4نماید. اما این شش ماه، حدود 

به دلیل عدم توجه دولت به و  هاشهرداریمالی دولت به  هایکمکبا قطع  زمانهم را ابتغ نمود. هادهیاریو  هارداریشه

 تأمین جهت و شهرهای بزرگ مجبور شدند که شهرهاکتن در ویژهبه هاشهرداری ،هاشهرداریمالی پایدار  تأمینموضوع 

(، هاشهرداری)البته فقط برای  هاروشو کارآمدترین  ترینالوصولسهلو  ترینمهمیکی از  مختلفی را بیازمایند. هاییوهش، هاینههز

تغییر کاربری و حذف پارکینگ و ... بود که تا به امروز همچنان تداوم داشته است. این  جرائمتراکم فروشی و  از طریقکسب درآمد 

به درآمدهای حاصل از زمین و مسکن  هاشهرداریز درآمدهای ا یاعمدهموضوع باعث گردیده است که به لحاظ ساختاری بخش 

اصلی درآمدزایی  زیر کدهایپیامد این وابستگی آن است که عوارض بر مازاد تراکم )تراکم فروشی( تبدیل به یکی از  .وابسته گردد

تن سیاست تراکم فروشی در با عمومیت یاف(. 1399، همکاران؛ کاظمیان و 1395، همکارانو  وثوقیگردیده است ) هاشهرداری

، توجهات به پیامدهای منفی تراکم فروشی در ابعاد گوناگون معطوف گردید. هاشهرداریشهرهای ایران و استقبال از آن از سوی 

به بررسی موضوع تراکم  (1393) «تعیین تراکم ساختمانی و تراکم فروشی»مجلس در پژوهشی با عنوان  یهاپژوهشمرکز 

 سویککه تراکم فروشی از  کندیمعنوان  گیرینتیجهدر بخش این پژوهش و مقررات ناظر بر آن پرداخته است.  فروشی و قوانین

که ارزش تراکم به قیمت ملک افزوده گردد و ملک را در حد کالایی در خدمت بازار تنزل دهد و از سوی دیگر  گرددمیموجب 

آلودگی (، جایب، تایبهمچنین این مرکز در پژوهشی دیگر ). کندیمفراهم  زمینه متحظات غیرقانونی و بروز فسادهای مرتبط را

 های اداریبازی زمین در نظامبر قیمت زمین و فساد اداری و سفته تأثیرگذاریهوا، افزایش جرم و جنایت، کاهش کیفیت زندگی، 

 .ی به دنبال داشته استهای محلفروش تراکم ساختمانی از سوی دولتکه  داندمیتبعاتی  ترینمهم را از

نمونه  عنوانبه. اندپرداختهاخیر به بررسی ارتباط میان تراکم جمعیت با موضوعات مختلف  هایسالمحققان دانشگاهی نیز طی 

نرخ میان تراکم جمعیتی با  داریمعنگویای وجود رابطه  (1400) همکارانزیاری و ( و 1398) همکارانعبادی نژاد و  پژوهشنتایج 

بر کاهش  دارییمعنتراکم جمعیتی اثرات افزایش ( نشان داد که 1398کرمی )نتایج پژوهش . باشدیمبزهکاری و جرم  وقوع

اثر تراکم جمعیت بر پایداری اجتماعی  طورکلیبهگویای آن است که  (1399گران )یو د ییروستانتایج پژوهش دارد.  کیفیت زندگی

میان تراکم  دارمعنی( بر وجود رابطه 1397) همکاراننتایج پژوهش فرجی سبکبار و . دباشینمو تعامتت اجتماعی ساکنان مثبت 

 طبیعی اشاره دارد. هایبحراناجتماعی شهر در مواجهه با  شناسیآسیبساختمانی و جمعیتی با 

تباط میان تراکم بررسی ار رغمعلی نشان داد کهی علمی فارسی اطتعات هاییگاهپامرور سابقه تجربی تحقیق در در واقع 

پژوهشی در خصوص مطالعه و تحلیل اثر  گونههیچ تاکنون، هاپژوهشجمعیت و تراکم ساختمانی با موضوعات شهری در برخی 

در سطح جهانی و  کهدرحالی، است نشدهانجامتراکم جمعیتی یا تراکم ساختمانی بر ستمت عمومی و ابعاد مختلف آن در ایران 

مطالعه اثرات پاتولوژیک تراکم جمعیتی و  مرورزمانبه 1970و اوایل دهه  1960از اواخر دهه  یافتهوسعهتدر کشورهای  ویژهبه

 پژوهشگران مختلف گردیده است. موردعتقه یهاحوزهشهری تبدیل به یکی از  هاییطمحازدحام در 

و متراکم سازی فضای  ت تراکم فروشیخاص سیاس طوربهشهری ) هاییاستسلذا این موضوع، ضرورت توجه به مطالعه اثرات 
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بر  یشتر متکیران بیدر ا یشهر یفضاها یآنکه متراکم ساز ویژهبه. نمایدیم دوچندان( را بر ستمت عمومی شهروندان شهری

بوده است و به پیامدهای گوناگون  100از طریق کمیسیون ماده  هایشهردار یکسب درآمد برا باهدفو  یاقتصاد یهااستدلال

در راستای این هدف، یعنی تحلیل اثرات  اصتً توجه نشده است. هاآن ستمت ویژهبهن سیاست بر کیفیت زندگی شهروندان ای

دومین شهر بزرگ کشور جهت بررسی و تحلیل انتخاب  عنوانبهتراکم جمعیتی محیط شهری بر ستمت شهروندان، شهر مشهد 

 گردید.

با توجه به ، باشدیم ی، روانی، اجتماعیرنده ابعاد مختلف جسمانیه و دربرگار گستردیستمت بس حوزه آنجائی کهاز 

ستمت  یهابخشیکی از زیر  عنوانبهو فعالیت بدنی و تحرک ) ستمت روان دو حوزه، پژوهشمحقق، در این  هاییتمحدود

 بررسی و مطالعه انتخاب گردیدند.جهت  (و جسمانی اجتماعی ،بر ستمت روانی تأثیرگذارجسمانی و همچنین عامل بسیار مهم 

و  یت بدنیش سطح فعالیت باعث افزایا تراکم جمعیآ -1از:  اندعبارت ن پژوهشیا یاصل هایسؤالبا توجه به هدف پژوهش، 

ا یآ -3و  افراد شده است؟ یباعث ارتقاء ستمت روان یت در مناطق شهریش تراکم جمعیا افزایآ -2 ده است؟یافراد گرد رویپیاده

 افراد شده است؟ یباعث کاهش شاخص توده بدن یت در مناطق شهریش تراکم جمعیافزا

 

  ینظر یمبان

رشد شهرنشینی و و این امر با  اندبودهستمت افراد  یدهشکلو قدرتمند در  یدیکل هایکنندهتعییناز  یکیشهرها همواره 

رشد شهرنشینی باعث گردیده است تا شاهد افزایش  یافته است. دوچندان، اهمیتی گسترش افقی و عمودی کالبدی شهرها

 پاتولوژیک جمعیتی و ساختمانی در مناطق شهری باشیم. این موضوع باعث گردیده است تا بررسی پیامدهای یهاتراکمروزافزون 

نقطه شروع  .قرار گیرد محققان موردتوجهمیتدی  1970از دهه  ویژهبهافزایش تراکم جمعیت در مناطق شهری  (شناختیآسیب)

در پژوهشی به بررسی اثر ازدحام نسبت داد. او  1962در سال  )J. B. Calhoun( کالهون کتسیک به کار توانیماین مطالعات را 

به دنبال مطالعه کالهون، مطالعه اثر تراکم و ازدحام بر حیوانات توسط محققان دیگر دنبال گردید. پرداخت.  هاموشبر رفتار 

در  یعموم ینشان داد که تراکم بالا منجر به فروپاش یوحش هاییمونم یرو ( ,1967Susiyama) یاماسوس شپژوه هاییافته

 .شودیم رهی، کشتن جوانان و غازحدبیش یجنس تتیتما د،یپرخاشگرانه شد یشده و منجر به رفتارها هایمونم ینظم اجتماع

 ازجملهتراکم با بروز اثرات نامطلوب  شیافزاحیوانات گویای آن است که بررسی اثرات تراکم و ازدحام در  کهدرحالی، طورکلیبه

 حالبااین، و رفتار ناهنجار همراه بوده است یاجتماع یفروپاش ،یبارور ییدر رشد، نارسا تأخیر ک،یپاتولوژ یکیولوژیزیف یهاپاسخ

باشد که فقط  تیواقع نیا یوانیعمده مطالعات ح تیمحدود، یک مثالعنوانبه. شده استوارد  هاپژوهشنقدهای مختلفی به این 

 نیا یبررس یبرا یمیمستق لهیوس چیشود، ه یتلق یذهن یروان تیوضع کی عنوانبهاثرات تراکم را دنبال کرد. اگر ازدحام  توانیم

 وجود ندارد. واناتیح یموضوع برا

نیز گسترش  هاانسانبه  هاپژوهشدامنه  مرورزمانهببا رشد مطالعات مربوط به شناخت اثرات پاتولوژیک تراکم بر حیوانات، 

به  در آنکه  باشدیم( 1969انسانی اثر دزموند موریس ) وحشباغدر این حوزه کتاب  هاپژوهش ترینیککتسیکی از یافت. 

انسان  وخوهایخلقا و ناطق شهری بر ابعاد گوناگون زندگی انسان و اثرات آن بر تغییر در رفتارهازدحام و تراکم م تأثیراتبررسی 

در یک راستا نیستند و  هاانسانبررسی ادبیات تحقیق گویای آن است که نظرات مربوط به اثر تراکم بر  حالباایناما . پردازدیم

بر انسان و جوامع انسانی در ابعاد  یشهر یهاتراکمدر خصوص اثر  شدهمطرحمرور مباحث موافق و مخالف وجود دارد.  هاییدگاهد

نمود که از آن  یبندطبقهبر اساس چند حوزه علمی مختلف  توانیممرتبط را  یهانگرشو  هایدگاهدختلف گویای آن است که م

 شهری و روانشناسی اشاره نمود. یزیربرنامه، شناسیجامعهبه  توانیممیان 
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 تراکم جمعیت شناختیجامعه یامدهایپ

 یشناختدر دو سطح، روان توانیمرا  هایهنظرنشان داد که این  تیتراکم جمع اتتأثیردر مورد  یشناختجامعه یهاهینظرمرور 

 میدورکامیل  .اندشدهتنظیم، کارتقسیمو  یاجتماع یمربوط به زندگ ،یبر افراد، و سازمان یشناختروان تأثیراتعمدتاً به  ،یاجتماع

محیط شهری و فرایند  .کندیماشاره در توسعه جامعه مدرن تراکم  تأثیرگذاربر نقش در جامعه،  کارتقسیم کتاب (، در1933)

شهرنشینی در دیدگاه دورکیم یکی از بسترهایی هستند که به دلیل شدت گرفتن فرایند تغییر اجتماعی، سبب فراهم شدن موقعیت 

مطالعه  یفرد شهر دگاهیز د(، تراکم را ا1950) ملیز گر،ید یسو از(. 178: 1383فکوهی، شوند )یم« ناهنجاری»برای بروز پدیده 

به نظر وی، تعدد و (. 177: 1383شهر را بر روانشناسی جمعی جمعیت آن نشان دهد )فکوهی،  تأثیرتا  کندیمو تتش  کندیم

چنین شرایطی  .گرددیمهر فرد  یبرا یفرد نیب یهااز تماس یادیز ریمقادباعث ایجاد  شهری، هاییطمحتراکم جمعیت در 

در  .(Choldin, 1978) یدنام ازحدبیش کیکند که او آن را تحر جادیفرد ا یعصب ستمیس یبر رو یبار اضاف یممکن است نوع

، برخی جامعه شناسان، در کنار پیامدهای منفی شوندیمکه عمدتاً پیامدهای پاتولوژیک تراکم شهری را یادآور  شناسانیجامعهکنار 

بیشتر بر که  شناسانیجامعهو  گراهازیستیطمحدر پاسخ به  (Hawley, 1972) یاوله. کنندیمبر پیامدهای مثبت آن نیز اشاره 

به  یابیدست یبرا ینهاد تیحماشامل تراکم بالا را  یاحتمال یاجتماع یایمزااثرات منفی اجتماعی تراکم اشاره دارند، برخی از 

 یهافرصت، وجود نوآورانه هایایدهو  وطنیجهانبا آموزش،  یرارادیمواجهه غ، به امکانات یابیکمک متقابل در دست، هدف

 .داندیمو خشنودی و ...  مندییترضابرای  نظیریب

 

 افراد سلامت برپیامدهای تراکم جمعیت 

 وعیشو اغلب  باشدیمطولانی  یاسابقهدارای ستمت و رفتار انسان عتقه به بررسی اثرات تراکم بالای جمعیت و ازدحام بر 

این ساکن در در مناطق شهری را با تعداد زیاد جمعیت  یاجتماع هاییبآسمختلف و  روانی و جسمانی هایرییماب مشکتت و

غیرانسانی،  هاییتجمعبا گسترش مطالعات مربوط به اثر تراکم و ازدحام بر روی . (Lepore, 2012) دانندیممرتبط مناطق 

، بررسی پیشینه تحقیق گویای وجود نظرات موافق وجودباایناست، اما  تهیافگسترشبه جوامع انسانی نیز  هاپژوهشگسترش دامنه 

 کیدر  یکیزیطور فکه به ییهاموش هایاز رفتار تعمیماگرچه ممکن است به نظر فاکتور، نمونه،  عنوانبه. باشدیمو مخالف 

به دام  زوالروبه یمنطقه شهر کیدر  یز نظر اقتصادکه ا ییهااند تا رفتار انسانکننده به دام افتادهساده و ظاهراً خسته اریقفس بس

 ,Edney) یادنبه نظر  .(Factor & Waldron, 1973باشد ) اشتهوجود د تواندینم یاعتبار علم چیاند، جالب باشد، اما هافتاده

 جنبهدر واقع بیشتر ، هاانسان یروبر  یوانیمطالعات ح هاییافتهتعمیمو  یابیبرون در خصوص شدهمطرحنیز مباحث  (1977

 اعم از مختلف آن زیمتما یفرهنگ با همه اجزا یاست که انسان دارا نیو انسان در ا واناتیعمده ح زیتماچرا که . دارد یاطیحتا

انطباق با  یانسان برا دیشد ییامر، توانا نیا یامدهایپ ترینمهماز  یکو ی است رهیو غ یعلم یفناور ،یمفهوم ساز ات،یزبان، ادب

که مطالعه اثرات تراکم  دهدیمبررسی ادبیات تحقیق نشان . (Wiesenthal & Buchalter, 1976است )متنوع  یطیمح طیاشر

 برای مطالعات اولیهبرخی . باشدیمپژوهشگران  موردعتقه یهاحوزهجمعیت و ازدحام شهری بر ستمت روانی افراد یکی از 

 .اندپرداخته ییو روستا یشهر هاییطمح یبرا یروان هاییماریبنرخ تفاوت مطالعه بر ستمت روانی، به  جمعیت بررسی اثر تراکم

. اندبودهمارستان برخوردار یدر ب یاز نرخ نسبتاً بالاتر بستر ییروستا هاییطمحنسبت به  یشهر هاییطمحنشان داد که  هاآنج ینتا

 .(Schweitzer & Su, 1997شدند )ه نسبت داد یشهر یطمحت یبه تراکم جمع هایافتهقات، ین تحقیدر ا

بهتر از  ی( با ستمت روانییبر ختف اسپرال و پراکنده رو) یان تراکم شهریبر ارتباط م هاپژوهشبرخی  هاییافته کهدرحالی

 Gruebner etدارند )اشاره  یو مراقبت یو خدمات اجتماع یباز هایینزمو  هاپارکبهتر به منابع و خدمات همانند  یق دسترسیطر



 5                                                                  ... افراد یو سلامت روان یچاق ،یبدن تیبر فعال یشهر تیمطالعه اثر تراکم جمع / حسینی

al, 2017)ج پژوهش هانلن ی، نتا(Hanlon et al, 2012) و  یتیان تراکم جمعیم یو مثبت دارمعنیک رابطه ی کهآن است  یایگو

ش در یدرصد افزا %2از تراکم برابر است با یش در امتیک واحد افزاین پژوهش، یوجود دارد. بر اساس ا روانیستمت  هایشاخص

ت با عتئم یان تراکم جمعیارتباط م یبه بررسکه د یجد یهامطالعهاز  یکیدر . یروان ستمتبهبوط مر هایبیماریوع یزان شیم

 یدرصد احتمال ابتت به افسردگ 21با  بالاتر یتیجمع تراکمج پژوهش نشان داد که ی، نتااست پرداخته یو فکر خودکش یافسردگ

و  یو اجتماع یسبک زندگ یرهایاز متغ نظرصرفان مردان )یدر م فکر خودکشیدرصد احتمال بالاتر  21ن زنان و یشتر در بیب

ارتباط میان تراکم جمعیت با فعالیت بدنی و عتوه بر ستمت روان، . (Werneck & Silva, 2020است )( رابطه داشته یاقتصاد

با  یکه تراکم مسکون دهدیمنشان  یافتهتوسعه یکشورها مرتبط بامطالعات است.  شدهبررسیچاقی نیز در مطالعات مختلفی 

 یرهایمتغ لیپس از تعدپژوهش ژو در چین نشان داد که  هاییافته. (Ding & Gebel, 2012است )کودکان مرتبط  یبدن تیفعال

که رابطه  صورتبدینوجود داشت.  یبدن تیو فعال یتراکم مسکون نیب شدهبندیدرجهارتباط ثابت و  کیبالقوه،  کنندهمخدوش

 یارتباط منف زانیو م جهت. گرددیممشاهده  آموزاندانش یحیتفر یبدن تیبا زمان فعالالبته منفی میان تراکم مسکونی  و دارمعنی

در ارتباط با اثر تراکم جمعیت بر شاخص  .(Xu et al, 2010بود )پسران و دختران مشابه  یبرا یبدن تیو فعال یتراکم مسکون نیب

در مقایسه با  تراکم که ساکنان مناطق مسکونی کم دهدیمعه مورفی در شهر ملبورن نشان نتایج مطالتوده بدنی )چاقی( نیز 

بالاتری برخوردار هستند، به عبارتی رابطه معکوس میان  (BMI)تراکم بالا، از شاخص توده بدنی  ساکنان مناطق مسکونی دارای

تراکم اندرابوس در استرالیا گویای آن است که پژوهش چ .(Murphy et al, 2018) وجود دارد BMIتراکم جمعیت با شاخص 

این داشته باشد.  فشارخونخون و  یبر چرب یاما ممکن است اثرات نامطلوب ،محافظت کند یممکن است در برابر خطر چاق یشهر

 تأثیر بر ستمت قلب و عروق یآن تراکم شهر قیکه از طر هاییمکانیسمدرک  یبرا شتریب قاتیتحقپژوهش بر ضرورت نیاز به 

 .( ,2019Chandrabose et alکند )یم تأکید ،گذاردمی

 

 شهری سلامتتراکم جمعیت، شهر فشرده و 

 یداریر، شکل )فرم( شهر و ارتباط آن با پایاخ هایسال یط یشهر یداریدر مباحث پا برانگیزچالشاز موضوعات مهم و  یکی

از  یاعمدهبوده است. بخش  یمتعدد یهاپژوهشموضوع دار شهر، یفرم پادر خصوص  سؤالو  باشدیم در ابعاد گوناگون یشهر

 یداریابعاد گوناگون پا یبر رو هاآن هاییژگیو توسعه فشردهو  توسعه پراکنده یعنی یدو فرم شهر تأثیر یبه بررس هاپژوهشن یا

، ندهکتوسعه پرا یر انتقاد به الگون سو دیبد 1990ل دهه یاز اوا یشهر یزیربرنامهات یاز ادب ایعمده. بخش اندمتمرکزشدهشهرها 

 ین فرم شهریدارتریپا عنوانبهزان یاز برنامه ر یاریبس ینون شهر فشرده از سوکاست. ا متمرکزشدهمفهوم شهر فشرده  یبر رو

شهر  یبر الگو ینهستند که بتوانند رشد شهرها را مبت ییزان به دنبال راهکارهایشمندان و برنامه ریاز اند یاریشود و بسیز میتجو

محله و ستمت است. با توجه به تمرکز بر  یطراح نیبالقوه ب یوندهایاز پ ینمونه خوب« شهر فشرده»ت کنند. یفشرده هدا

 Zhang etدارند )تمرکز  یبدن تیبر فعال یو ستمت فشرده یدر مورد شهرها قاتیاز تحق یاریبس ست،یتعجب ن یجا ،رویپیاده

al, 2022) .در  یبا زندگ یبدن تیفعال شینشان داد که افزا مختلف یکشورها شهر 14در  سالانبزرگتطبیقی بر روی  یامطالعه

فاصله تا اختتط کاربری اراضی و یا پارک بالاتر، اما بدون تراکم و  یونقل عمومتقاطع، حمل ،یمسکون خالص با تراکم ییهامحله

شش شهر )ملبورن، سائوپائولو،  یبر رو یسازمدل. همچنین (Sallis et al, 2016است )مرتبط  یونقل عمومحمل نیترکینزد

 یناش ابتیو د یتنفس هایبیماری ،یعروق یقلب هاییماریب وعیکاهش شبین کرد که  بینییشپلندن، بوستون، کپنهاگ(  ،یدهل

 ,Stevenson et alدارد )ط وجود ارتبا ترفشردهو فرم شهری  هینقل لیوسا آلودگی و کاهش انتشار یبدن تیاز کاهش عدم فعال

و  یمحل یعموم یبه همراه داشته باشد. فضاها زیرا ن یستمت روان یایفشرده ممکن است مزا یشهر هاییطراح .(2016
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 که ییهامکان دراست. که به نفع ستمت روان  کنندیم لیرا تسه یو رسم یررسمیغ یاجتماع تتعامت ،یاجتماع یهامکان

رای ستمت افراد مفید ب تواندیماین امر بالا باشد،  تیفیبا کمناسب و  سبز یضادسترسی به ف کنندهتسهیلری شهفشرده  یطراح

وجود دارد  یو روان یستمت جسم یسبز برا یقرار گرفتن در معرض فضامیان  داریمعنارتباط از  یشواهد قوباشد، چرا که 

(Kang et al, 2022.) نیا یامدهایپ اما، زیستمحیطبرای  یتوسعه فشرده شهر یایر مورد مزاد یادیشواهد زوجود  رغمعلی 

. ) ,2020Ihlebaek et al( باشدمی دیمورد ترد، مبهم و دهیچیپ یاجتماع یداریو پا ساکنانرفاه  و یستمت یبرا یشهر فرم

 ید سازیت عنوان پارادوکس تشدکه تح باشدیمپارادوکس  ینوع یایگو یان تراکم و ستمتیشواهد مرتبط با ارتباط م یبررس

(intensification) یشهر دیتشد ،«رهایر عوامل و متغیثابت بودن سا در صورت» که کندمی انیبن پارادوکس ی. اگرددیماد ی 

و با  دهدمیوابستگی به اتومبیل را کاهش  وسرانه استفاده از خودر. این امر گرددمیدر محیط شهری  تیتراکم جمعباعث افزایش 

 هایبیماریمانند  ریواگ ریمهم غ هایبیماری یبرا یمهم یای، مزا(سواریدوچرخه، رویپیاده مثالعنوانبه)فعال  ونقلحملایجاد 

 کیغلظت تراف شیباعث افزا نیهمچن این سیاست ا، ام(Sallis et al, 2016) کندمیایجاد  هاسرطانو انواع  یعروق یقلب

 (Melia et al, 2011) دهدمیرخ  ید سازیتشد هک شودمی هاییمکاندر آن  یمحل طین محو باعث بدتر شد شودمی یموتور

 .با افزایش تراکم و ازدحام جمعیت پیامدهای منفی را بر ستمت افراد داشته باشد تواندمیکه این موضوع 

میان تراکم شهری با ستمت  نتایج حاصل از بررسی پیشینه نظری و تجربی تحقیق در خصوص ارتباط بندیجمعبا بررسی و 

و  باشدیمدر این خصوص مربوط به شهرهای کشورهای پیشرفته  شدهانجاماز مطالعات  یاعمدهگویای آن است که اولاً بخش 

. لذا با توجه به تفاوت ماهوی شهرهای باشدیمرا بررسی نموده باشد، بسیار ناچیز  توسعهدرحالمطالعاتی که شهرهای کشورهای 

تعمیم  توسعهدرحالرا برای شهرهای کشورهای  هاآننتایج مربوط به  توانینم، توسعهدرحالبا کشورهای  یافتهتوسعهی کشورها

تعمیم نتایج مربوط به مطالعات تجربی در این شهرها برای فهم چگونگی روابط بسیار ضروری است. دوماً،  هاییبررسداد و انجام 

 یزیربرنامه، ستمت و شناسیجامعهسیار با احتیاط صورت گیرد و سوماً بررسی موضوع در حوزه حیوانی به جوامع انسانی بایستی ب

 توانینمتراکم شهری بر روابط اجتماعی و ستمت افراد  تأثیرقطعی و روشنی از چگونگی  گیرینتیجههیچ  شهری نشان داد که

گردید که  تأکیدهم اینکه، در مطالعات مختلف بر این نکته  گرفت، چرا که نتایج مطالعات صورت گرفته در یک راستا نبودند و

تراکم جمعیتی تنها یکی از متغیرهای محیط مصنوع شهری است و عوامل دیگری همچون متغیرهای فردی و اجتماعی، سابقه 

 عنوانبهو ... باید محیط مصنوع شهری با تراکم جمعیت  هاییژگیوجغرافیایی، ارتباط متقابل میان سایر  هاییژگیوشهرنشینی، 

 قرار گیرد. موردبررسی گرمداخلهمتغیرهای میانجی و 

 

 پژوهشروش 

. گیردیم یجا یشیمایپ و یمورد یهاپژوهش زیرمجموعهو در  یفیقات توصیتحق زمرهدر پژوهش ، شناسیروشبه لحاظ 

 یهاداده صورت گرفته است. شهری و در مقیاس محتت یشیمایو پ یاسناد یهاروشبا کمک  موردنیاز یهاداده یگردآور

 یتیتراکم جمع ید. بر مبنایمشهد استفاده گرد یت از اطتعات شهرداریتراکم جمع یعنیر مستقل پژوهش یمربوط به متغ

 ینفر در هکتار، محتت دارا 100ن کمتر از ییت پایتراکم جمع یشامل محتت دارا طبقهسهن محتت در یهدف، ا یهامحدوده

ان یاز مدند. یک گردینفر در هکتار تفک 151ش از یاد بیتراکم ز ینفر در هکتار و محتت دارا 150-101ن یط بتراکم متوس

 3ت متوسط و یتراکم جمع یمحله دارا 6ن، ییت پایتراکم جمع یمحله دارا 4د که یمحله انتخاب گرد 13محتت شهر مشهد، 

انتخاب نمونه و شهر مشهد است.  یسال به بالا 25ق، شهروندان یتحق یجامعه آماربالا بوده است.  یتیتراکم جمع یمحله دارا

 آوریجمعپس از . تعیین گردید مورد 500برابر با  تعداد نمونهدر مرحله اول پرسشگری در این پژوهش در دو مرحله انجام گردید. 
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 وی در حین پرسشگری وجود داشته است ، بر اساس نظر اعضای گروه تحقیق، به نظر رسید که مشکتتدر مرحله اول هاپرسشنامه

هدف  هایمحدودهنسبت به پرسشگری مجدد از در مرحله دوم پژوهش،  یهادادهبر این اساس، در جهت افزایش میزان اطمینان 

 580عداد ت مرحله، پرسشگری به مرکز افکار سنجی جهاد دانشگاهی مشهد واگذار گردید و در این مرحله نیز این اقدام گردید که در

مرحله اول و مرحله دوم و  یهانمونهو بررسی  بندیجمعدر مرحله نهایی پس از  تکمیل گردید.نمونه به تفکیک محتت مختلف 

 یاخوشه یریگنمونهاز روش نهایی باقی ماند.  هاییلتحلنمونه برای  950دارای ایراد، در نهایت تعداد  یهانمونه وتعدیلجرح

تصادفی ساده برای  یریگنمونهگانه شهر مشهد و در سطح محتت نیز از روش  140ز میان محتت برای انتخاب محتت هدف ا

 انتخاب شهروندان و افراد جهت پرسشگری استفاده گردید.

سنجش  یاست. برا« ستمت گیریاندازه یشفاه و یذهن» روش ق،ین تحقیا در افراد یت ستمت روانیسنجش وضع روش

 (Genaral Health Questionnnaire – 28) یعمومپرسشنامه ستمت  سؤالی 28نسخه استاندارد  افراد، از یستمت روان

، اضطراب و اختتلات یاس اختتلات جسمانیرمقیچهار ز ین پرسشنامه در فرم استاندارد خود دارایا. دیگلدبرگ استفاده گرد

ن پژوهش، اضطراب و یصورت گرفته در ا یل عاملیحلت یکه بر مبنا باشدیم یو افسردگ یخواب، اختتل در کارکرد اجتماع

از ضریب آلفای  د.یمورد رس 5به  هایرمقیاسزن اساس، تعداد یدند و بر ایک گردیاس از هم تفکیرمقیاختتل خواب در قالب دو ز

رای شاخص شدت فعالیت ، ب883/0برابر با  هایهگوضریب آلفا برای کل  .کرونباخ برای بررسی پایایی ابزار تحقیق استفاده گردید

افراد  یت بدنیسنجش فعال یبرابه دست آمد.  908/0و برای آزمون استاندارد ستمت روانی گلدبرگ برابر با  820/0بدنی شارکی 

 یشارک یت بدنیزان فعالیپرسشنامه استاندارد مد. یروزانه افراد استفاده گرد رویپیادهزان یم سنجش و یز از شاخص شارکین

(Sharkey Index) است 25تا  5ن یاز هر فرد از پرسشنامه بیمجموع امت .نه استیپنج گز یو هر سؤال دارا باشدیم یپنج سؤال 

قرار  مورداستفاده یت بدنیزان تحرک و فعالیسنجش م یهاروشیکی از شتر است. یب یت بدنیشدت فعال یایشتر گویاز بیکه امت

ان و شهروندان از دو یپاسخگو یجسمان یآمادگ گیریاندازه یبرا قیتحق نیا درافراد است.  یجسمان یزان آمادگیرد، سنجش میگ

ن مورد، از شاخص یکنار ادر . باشدمیروز  یافراد در ط رویپیادهزان یم گیریاندازهد. روش اول، سنجش و یروش استفاده گرد

 یجسمان یزان آمادگیم گیریاندازه یمعروف است، برا (Body Mass Index) یزن بدن که به شاخص توده بدنوتناسب قد 

 د.یافراد استفاده گرد محورستمت

 

 موردمطالعهمحدوده 

 3062242برابر با  1395بر مبنای هدف تحقیق، شهر مشهد جهت بررسی انتخاب گردید. جمعیت این شهر بر اساس سرشماری 

 است که از این تعداد، دادهجایان رضوی را در خود درصد جمعیت استان خراس 47. به لحاظ جمعیتی این شهر بیش از باشدیمنفر 

و  ی)قربان کنندمی یزندگ یو جنوب شرق یشمال شرق ،یشرق یدر نواح یررسمیغ هایسکونتگاهدر  آندرصد  33نزدیک به 

، اما است تهیافکاهش 1400تا  1335 هایسال نینفر در هکتار ب 87نفر به  150از  در شهر مشهد تی(. تراکم جمع1396همکاران، 

بین نفر در هکتار در  240تا  11که تراکم جمعیت در این شهر از ای گونهبهاین کاهش تراکم به شکل یکنواخت روی نداده است، 

 است شدهارائه هاآنو موقعیت مکانی  موردمطالعههای محدوده ویژگی 1و شکل  1در جدول  .است ریمتغ یمناطق شهر
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 1هدف پژوهش هایمحدوده ت دریتراکم جمع .1جدول 
محدوده  محله منطقه

 جغرافیایی
تراکم خالص  تیجمع

 مسکونی
تراکم ناخالص 

 مسکونی
 2تعداد نمونه

 92 99 123 25587 غرب احمدآباد کی

 دو
 90 112 176 24073 شمال تیهدا

 90 157 212 31974 شمال یفرامرز عباس

 چهار
 93 122 329 14891 شرق ثاریا

 89 209 317 23964 شرق تلگرد

 هفت

 50 37 55 5193 جنوب سیپل یکو

 47 85 155 8375 جنوب ین اعتصامیپرو

 64 79 441 34076 جنوب بهارستان

 90 142 289 16959 جنوب خرمشهر هشت

 ده

 51 118 141 15754 شمال غرب شاهد

 34 118 223 14950 شمال غرب یوسفیاستاد 

 70 179 259 44834 شمال غرب حجاب

 90 111 157 28577 شمال غرب دانشجو ازدهی

 

 
 موردمطالعه یهامحدوده. 1شکل 

 

 هایافته

نتایج پژوهش گویای آن است که به لحاظ شدت فعالیت بدنی )شاخص شارکی( و شاخص توده بدنی بین محتت 

 دارییمعن یهاتفاوتبین محتت مختلف  روزانه، رویپیادهمشاهده نگردید، اما به لحاظ میزان  دارییمعنتفاوت  موردمطالعه

در امتیازهای این شاخص  دارییمعنز، بین محتت مختلف تفاوت ستمت روانی نیشاخص وجود دارد. همچنین به لحاظ 

 .گرددیممشاهده 
 

                                                   
لیل نهایی به دلیل به دلیل قرارگیری ی، ستم و دانش انتخاب گردید، اما در تحاخامنه اللهتیآاز منطقه ثامن و محدوده مرکزی شهر، در ابتدا سه محله  .1

 کنار گذاشته شد. هاآنی هادادهمراکز گردشگری و کمی تعداد جمعیت ساکن بومی، 

 است. شدهانجامی هدف هامحدودهدر محتت هدف، عتوه بر تناسب جمعیتی، به دلیل دو مرحله پرسشگری است که در  هانمونهدلیل متفاوت بودن تعداد  .2
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 موردمطالعهمنتخب در محتت  یهاشاخصتحلیل تفاوت مندی امتیازهای . 2جدول 

 دارییمعنسطح  Fمقدار  ین مربعاتمیانگ درجه آزادی مجموع مربعات 

 روزانه رویپیاده

 000/0 768/15 692/11 13 304/140 هاگروهبین 

   741/0 634 098/470 هاگروهدرون 

    646 402/610 مجموع

 شاخص توده بدنی

 139/0 445/1 143/18 13 720/217 هاگروهبین 

   553/12 928 723/11648 هاگروهدرون 

    940 443/11866 مجموع

 فعالیت بدنیشدت 

 210/0 311/1 723/25 13 673/308 هاگروهبین 

   627/19 365 825/7163 هاگروهدرون 

    377 497/7472 مجموع

 ستمت روانی

 000/0 298/4 140/583 13 677/6997 هاگروهبین 

   672/135 804 666/109080 هاگروهدرون 

    816 343/116078 مجموع

 

 یت بدنیت و فعالیتراکم جمع

نشان داد که در محتت  یت بدنیفعال جمعیت )تراکم ناخالص و تراکم خالص مسکونی( با مربوط به تراکم یهادادهل یتحل

که  دهدیمنشان  3جدول  یهادادهافراد همراه بوده است.  رویپیادهزان یم یبر رو یمنف تأثیراتت با ی، تراکم جمعموردمطالعه

در محتت با تراکم  کهدرحالی. باشدیمشتر از محتت با تراکم بالا ین و متوسط بییتراکم پا یافراد در محتت دارا رویپیادهزان یم

ل ی. تحلرسدیمدرصد  8/3ن عدد به ی، در محتت با تراکم بالا ااندداشته رویپیادهق یدق 120 یدرصد افراد روزانه بالا 12ن ییپا

معکوس  یول داریمعن یارابطههم تراکم ناخالص مسکونی و هم تراکم خالص مسکونی دارای ز نشان داد که ین یب همبستگیضرا

 .(6جدول باشند )یمروزانه افراد  رویپیادهزان یبا م

 

 مختلف یتیجمع یهاتراکمقه در روز / درصد( در یافراد )دق رویپیادهزان یم. 3جدول 

 >30 30-60 60-120 120-180 <180 

 7/2 3/9 9/16 2/32 8/38 نییتراکم پا

 0 1/8 8/21 5/34 5/35 تراکم متوسط

 0 8/3 9/8 8/33 5/53 تراکم بالا

 

ان تراکم یم دارییمعن رابطه گونههیچت نشان داد ی( با تراکم جمعی)شاخص شارک یت بدنیشدت فعال یهادادهل ین تحلیهمچن

آن است که ساکنان  یایگو 4جدول  یدادها حالبااین ،افراد وجود ندارد یت بدنیبا شدت فعال )ناخالص و خالص مسکونی( تیجمع

. اندداشتهمشارکت  یبدن هایفعالیتدر  یشترین و بالا به نسبت بییمحتت با تراکم متوسط نسبت به ساکنان محتت با تراکم پا

ن و ییتراکم پا یت نسبت به ساکنان محتت دارایجمع یآن است که ساکنان محتت با تراکم بالا یایز گوین 5جدول  یهاداده

 ساکنان محتت با تراکم بالادرصد  3/11تنها  کهدرحالی، مثالعنوانبه، اندداشتهمنظم  یت بدنیبه ورزش و فعال یل کمتریمتوسط تما

محتت با  ین نسبت برای، ادانداشتهشرکت  یرزشو یبدن هایفعالیتهفته در انواع مختلف  یشتر در طیا بیمتوسط سه بار  طوربه

 یآن است که محتت دارا یایافته گوین ی. اباشدیمدرصد  3/16ن برابر با ییمحتت تراکم پا یو برا 6/18تراکم متوسط برابر با 

 یرزشو یبدن هایفعالیتق افراد به حضور در انواع یتشو یبرا یشتریل بینفر در هکتار از پتانس 150تا  100ن یتراکم متوسط ب

 .باشندیمبرخوردار 
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 مختلف یتیجمع یهاتراکم( در یشاخص شارک)افراد  یت بدنیشدت فعال. 4جدول 
 دیشد یت بدنیفعال ادیز یت بدنیفعال متوسط یت بدنیفعال نییپا یت بدنیفعال 

 0/1 8/16 6/40 6/41 نییتراکم پا

 1/7 8/25 5/27 6/39 تراکم متوسط

 2/4 5/18 7/33 3/46 تراکم بالا

 

 مختلف یتیجمع یهاتراکمدر  یبدن هایفعالیتل افراد به حضور در یتما. 5جدول 
 تراکم بالا تراکم متوسط نییتراکم پا 

 4/47 0/38 5/38 در ماه بار 1کمتر از 

 6/25 4/24 9/23 در ماه بارچند حدود 

 8/15 0/19 4/21 در هفته بار 2 حدود

 8/6 7/8 0/12 در هفته بار 5تا  3ن یب

 5/4 9/9 3/4 هر روز تقریباً

 

 روزانه افراد رویپیادههمبستگی تراکم جمعیت با میزان فعالیت بدنی و . 6جدول 
میزان فعالیت  

 بدنی شارکی

 رویپیاده
 روزانه

میانگین فاصله زمانی تا دسترسی به 
 پیاده( صورتبهامکانات و خدمات مختلف )

تراکم ناخالص 
 مسکونی

 -089/0** -094/0* 003/0 ضریب همبستگی

 006/0 017/0 950/0 دارییمعنسطح 

 947 647 378 فراوانی

تراکم خالص 
 مسکونی

 017/0 -159/0** 053/0 ضریب همبستگی

 594/0 000/0 304/0 دارییمعنسطح 

 947 647 378 فراوانی

 

 یشاخص توده بدنت و یتراکم جمع

 ان تراکمیم یدارمعنیرابطه  گونههیچت نشان داد که یبا تراکم جمع هاآنرتباط و ا یمربوط به شاخص توده بدن یهادادهل یتحل

با  (r = 0.050; P = 0.122, n=941)و تراکم خالص مسکونی  (r = 0.014; Sig., = 0.665, n=941)ناخالص مسکونی 

، در محتت با درصد 5/8ن ییکم پار محتت با تراکه د دهدیمز نشان ین 6جدول  یهاداده. دیمشاهده نگرد یشاخص توده بدن

زان یم کهدرحالیک تا سه هستند. یدرجه  یچاق یدرصد افراد دارا 3/7تت با تراکم بالا حدرصد و در م 6/9تراکم متوسط 

تراکم مربوط به محتت با  وزناضافه ین درصد افراد دارای، کمترباشدیمبرابر  تقریباًن ییدر محتت با تراکم بالا و پا وزناضافه

هستند، در  یو چاق وزناضافه یدرصد افراد دارا 58ن، ییکه در محتت با تراکم پا دهدمینشان  هاداده طورکلیبه. باشدیممتوسط 

د ین اساس، شای. بر اباشدیمدرصد  53درصد و در محتت با تراکم متوسط برابر با  57ن نسبت برابر با یمحتت با تراکم بالا ا

بر  حالبااین، یر تراکم و شاخص توده بدنیان دو متغیم داریمعنعدم وجود رابطه  رغمعلینمود که  گیرییجهنت گونهاینبتوان 

 یشترینکه درصد افراد بی، عتوه بر انییتت با تراکم متوسط نسبت به محتت با تراکم بالا و پاحمدر ، یفیتوص یهاداده یمبنا

 .باشدیم تریینپاگر یز نسبت به دو گونه تراکم دین یو چاق وزناضافه یافراد دارا مناسب قرار دارند، درصد یط وزنیدر شرا

 

 مختلف یتیجمع یهاتراکمافراد در  یشاخص توده بدن. 7جدول 
 درجه سه یچاق دودرجه یچاق کیدرجه  یچاق وزناضافه وزن مناسب کمبود وزن 

6/1 نییتراکم پا  2/40  6/49  1/8  0/0  4/0  

9/1 تراکم متوسط  7/44  0/44  2/7  9/1  5/0  

8/0 تراکم بالا  9/41  4/49  2/6  7/1  0/0  
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 یت و سلامت روانیتراکم جمع

( 3-2-1-0) صورتبه هاگزینهه کاست  یرتیک، روش لدر پرسشنامه ستمت عمومی گلدبرگ هایهگو استاندارد گذارینمرهروش 

از بالاتر یامت و مطلوب یروان ستمت انگریب کمتر نمره که بود خواهد ریمتغ 84فرد از صفر تا  کینمرهکل  درنتیجه و اندشدهدادهنمره 

 یبرا 6 نقطه برش و کل یبرا 22 برش نقطه از افراد یستمت روان سهیمقا یبرا چنینهمنامطلوب است.  یستمت روان دهندهنشان

بعد اضطراب  یبرا 4.5و نقطه برش  یکرد اجتماعابعاد اختتل خواب و کار یبرا 3برش ، نقطه یو افسردگ یابعاد ستمت جسمان

 6برش  نقطه ،گرفتندمیستمت مدنظر قرار  ین چون چهار بعد اصلیشیکه در مطالعات پ باشدمید. البته لازم به ذکر یاستفاده گرد

صورت گرفته متفاوت  یل عاملیبر اساس تحل هایهگون پژوهش تعداد ابعاد و یچون در ا یول گردیدمیهمه ابعاد چهارگانه استفاده  یبرا

 (از سالمیامت یطهحاز دو  یکیدر کنندیم کسب که افراد یینها ازین است. امتیشیتفاوت با مطالعات پ یز داراین ید، نقاط برشیگرد

 نمرهد با یدا شیف، متوسط و یاختتل خف یطهحاز سه  یکیاز ناسالم )در ی( و امت 22تا  صفر از کل نمره با حد نیکمتر ای چیه اختتل

ان در یدرصد پاسخگو 2/22، موردمطالعه هایمحدودهآن است که در  یایپژوهش گو هاییافتهقرار خواهند گرفت.  (22ش از یکل ب

 .(8جدول اند )بودهد یز اختتل شدیدرصد ن 0.7درصد اختتل متوسط و  4/21ف و یدرصد اختتل خف 7/55ت سالم، یوضع
 

 عمومی نمونه آماری یهایژگیو وضعیت ستمت روانی. 8جدول 

 اختتل شدید )%( اختتل متوسط )%( اختتل پایین )%( سالم )%( 

 جنسیت
6/58 22 مرد  6/18  9/0  

2/22 زن  6/53  5/23  6/0  

 سن

<30 5 6/53  7/40  7/0  

40-31  4/24  1/55  1/19  4/1  

50-41  3/30  3/54  9/14  6/0  

60-51  1/20  6/64  3/15  0 

60< 7/30  84  3/21  0 

 وضعیت تأهل
9/17 مجرد  4/50  9/29  8/1  

8/23 متأهل  8/57  1/18  3/0  

 وضعیت اشتغال

1/12 بیکار  4/72  5/15  0 

4/22 شاغل  6/52  8/23  2/1  

4/24 بازنشسته  1/56  5/19  0 

دارخانه  2/24  2/58  6/17  0 

 سابقه سکونت

 )سال(

<2 2/18  9/51  6/28  3/1  

5-2  3/20  59 8/19  9/0  

10-5  1/17  6/64  1/17  9/0  

10< 29 2/46  4/24  4/0  

 

برای بررسی ارتباط میان تراکم جمعیت )تراکم ناخالص مسکونی و تراکم خالص مسکونی( با ستمت روانی از تحلیل همبستگی 

 هایمؤلفهیا  میان تراکم خالص مسکونی و ستمت روانی )اعم از ستمت روانی کل و که دهدیمنشان  جینتااستفاده گردید. 

ستمت روانی )کل( و دو  ،وجود ندارد. برای تراکم ناخالص مسکونی نیز بر اساس نتایج داریمعنرابطه آماری  گونههیچسازنده آن( 

ضریب همبستگی مربوط مشاهده گردید.  دارییمعنسازنده آن یعنی عتئم جسمانی و اضطراب رابطه  مؤلفهاز پنج  مؤلفه

درصد و ضریب همبستگی  95در سطح اطمینان  102/0و  079/0جسمانی به ترتیب برابر با  عتئمو روانی کل  ستمتبه

 مثبت با توجه به نوع کدگذاری استاندارد ین همبستگیاست. ا آمدهدستبهدرصد  99در سطح اطمینان  115/0اضطراب 

و با توجه به  شودیمز افزوده یو ابعاد آن ن یروان ستمت یازهایت، بر امتیش تراکم جمعیاست که با افزا ین معنیبد پرسشنامه،
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 تأثیرگذاری یایز گوین یل استنباطیج تحلیجه گرفت که نتاینت توانیم، پس باشدیمکمتر  یستمت روان یایاز بالاتر گویآنکه، امت

همبستگی  دهندهنشان 0�29تا  0بین ضریب همبستگی  آنجائی که. البته از باشدیمافراد  یت بر ستمت روانیتراکم جمع یمنف

نتیجه گرفت که رابطه تراکم جمعیت با این دو متغیر نیز بسیار ضعیف  توانمی، بر این اساس باشدمیمیان دو متغیر  ضعیف

 به نتایج آن تکیه نمود. تواننمیو خیلی  باشدمی
 

 سازنده آن هایمؤلفهو  )کل( یت با ستمت روانیتراکم جمع یهمبستگ. 9جدول 
 ستمت روانی سازنده ستمت روانی هایلفهمؤ 

 عتئم )کل(
 جسمانی

اختتل 
 خواب

 اختتل عملکرد اضطراب
 اجتماعی

 افسردگی

تراکم ناخالص 
 مسکونی

 079/0* 023/0 025/0 115/0** 047/0 102/0* ضریب همبستگی

 024/0 479/0 445/0 001/0 148/0 040/0 دارییمعنسطح 

 817 934 943 877 936 907 فراوانی

تراکم خالص 
 مسکونی

 -007/0 -005/0 044/0 008/0 007/0 -060/0 ضریب همبستگی

 844/0 883/0 180/0 802/0 828/0 073/0 دارییمعنسطح 

 817 934 943 877 936 907 فراوانی

 

با  و خرمشهر احمدآباد گویای آن است که محله موردمطالعهبررسی میانگین امتیاز ستمت روانی )کل( به تفکیک محتت 

به لحاظ ستمت روانی قرار دارند. نکته  در بدترین شرایطکوی پلیس  و محتت فرامرز عباسیکمترین امتیاز در بهترین شرایط و 

دوم و دهم به لحاظ سرانه خالص مسکونی در بین محتت قرار  یهارتبهو خرمشهر به ترتیب در  احمدآبادمهم اینکه محله 

عتوه بر . اندداشتهاول و هفتم به لحاظ سرانه خالص مسکونی قرار  یهارتبهمحتت کوی پلیس و فرامرز عباسی در  و اندداشته

به لحاظ تراکم خالص مسکونی قرار دارد، عتوه  7به لحاظ تراکم ناخالص مسکونی و رتبه  11آن، محله فرامرز عباسی که در رتبه 

اختتل عملکرد اجتماعی( در بدترین شرایط قرار داشته  جزبهسازنده ستمت روان ) مؤلفه 5از  مؤلفه 4بر ستمت روانی )کل( در 

این بدان معنی . باشندیمدر بهترین شرایط و کوی پلیس و فرامرز عباسی در بدترین شرایط  احمدآبادافسردگی نیز  مؤلفهدر  است.

مت روانی باشد چرا که دو محله با کمترین تراکم خالص مسکونی، کلیدی ست کنندهتعیین تواندینم تنهاییبهتراکم جمعیت  است

اختتل عملکرد اجتماعی، محتت بهارستان  مؤلفهدر یکی در بهترین شرایط ستمت روانی و دیگری در بدترین شرایط قرار دارد. 

. اندبودهدارای بدترین شرایط نفر در هکتار(  317و  441هر دو دارای بالاترین تراکم خالص مسکونی )به ترتیب  و تلگرد که

ارتباط مستقیمی میان تراکم جمعیت با ستمت روان مشاهده نمود و به نظر  توانینمنشانگر آن است که  10جدول  یهاداده

 .باشدیمبیشتر در خصوص موضوع و شناخت و بررسی سایر متغیرهای فردی و اجتماعی و محیطی  هاییبررسنیاز به  رسدیم
 

 موردمطالعهدر محتت  سازنده آن هایمؤلفهامتیازهای ستمت روان و . 10جدول 

 محتت
تراکم ناخالص 

 مسکونی
تراکم خالص 

 مسکونی
ستمت 

 روانی )کل(

 سازنده ستمت روانی هایمؤلفه

 افسردگی
عتئم 
 جسمانی

اختتل 
 خواب

 اضطراب
اختتل عملکرد 

 اجتماعی

 47/3 17/6 17/4 25/9 03/4 45/26 123 99 احمدآباد

 88/3 52/7 89/4 76/8 84/4 88/28 289 141 خرمشهر

 52/4 54/7 61/4 34/9 52/4 3/30 176 112 هدایت

 82/4 84/7 49/4 15/8 86/5 33/30 141 97 شاهد

 91/4 94/6 56/4 38/8 65/5 45/30 441 79 بهارستان

 08/4 63/7 77/4 62/9 99/4 72/30 329 122 ایثار

 41/4 05/8 79/4 52/10 32/5 22/32 259 179 حجاب
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 97/3 63/8 66/4 69/10 91/4 32/32 223 137 استاد یوسفی

 6/4 63/7 87/4 09/11 20/5 91/32 155 85 پروین اعتصامی

 53/4 69/7 82/4 02/11 08/6 93/33 157 111 دانشجو

 88/4 44/8 93/4 9/10 22/6 87/34 317 209 تلگرد

 46/4 26/8 22/5 02/11 08/7 31/35 55 37 کوی پلیس

 52/4 93/8 48/5 43/11 67/6 61/36 212 157 فرامرز عباسی

 

  بحث

( در خصوص 1391گران )یپور و دو جمعه (1398درزاده و بهزادفر )یح یهاپژوهشبا نتایج  راستاهمن پژوهش تا حدودی یج اینتا

، در خصوص ارتباط میان المللیبینمطالعات سطح ر مقایسه با د. باشدیماثرات منفی تراکم جمعیت بر کیفیت زندگی شهروندان 

 همکارانایوانز و (، 1997تزر و سو )یشوا(، 1973لارید )پژوهش این پژوهش با نتایج  هاییافتهتراکم جمعیت و ستمت روانی، 

، میان دو متغیر در یک راستا قرار دارد و البته منفی داریمعنمبنی بر ارتباط ( 2020لوا )یرنک و سو( 2012گران )یهانلن و د(، 1989)

و ( 2017گران )یج پژوهش گروبنر و دینتاو البته با  شودیمبدین معنی که با افزایش تراکم جمعیت از ستمت روانی افراد کاسته 

 همخوانی ندارد. ،بهتر اشاره دارد یبا ستمت روان یان تراکم شهریم داریمعن مثبتوجود رابطه بر که ( 2012) همکارانهانلن و 

 و منفی میان دو متغیر داریمعنپژوهش گویای وجود رابطه  هاییافته، روزانه رویپیاده باتراکم جمعیت در ارتباط با ارتباط میان 

 ویژهبه، باشدینم( در یک راستا 2007) همکارانپژوهش فورسیس و  هاییافتهمقایسه نتایج این پژوهش با  حالبااین. باشدیم

نهایی باشد و در نظر گرفتن سایر متغیرهای محیط مصنوع و  کنندهتعیینمتغیر  تواندینم تنهاییبهه به نظر فورسیس، تراکم اینک

 داریمعن( گویای وجود رابطه 2010) همکاران و( و ژ2012دینگ و گیبل ) کهدرحالی. باشدیمفردی نیز ضروری  هاییژگیوالبته 

میان دو متغیر وجود  یارابطه گونههیچ، اما نتایج این پژوهش نشان داد که باشدیمفعالیت بدنی  با میان تراکم جمعیتمستقیم 

، باشدیمپژوهش گویای عدم وجود رابطه میان تراکم جمعیت و شاخص توده بدنی این  هاییافته کهدرحالیو در نهایت  ندارد

است( که عمدتاً نیز در کشورهای  نشدهانجامژوهش مشابه در سطح داخلی پ) المللیبین یهاپژوهشمقایسه نتایج آن با 

 همکاران(، راندل و 2018) همکارانمورفی و  افرادی پژوهش هاییافته، چرا که باشدینمدر یک راستا  است، شدهانجام یافتهتوسعه

 .ه بین دو متغیر اشاره دارند( بر وجود رابط2019) همکارانانگ و و( 2010کاستنر ) و(، ژائ2014) همکاران(، گلیزر و 2017)

 

 گیرینتیجه

شهری و شهرهای بزرگ و سیاست استقتل مالی و ویژه در مناطق کتنطی سه دهه اخیر، افزایش جمعیت شهری کشور به

 شدت بر ساختاردنبال گردید، به هادولتشمسی با تأکید  70و اوایل دهه  60ها از دولت که از اواخر دهه یشهردارخودکفایی 

تبع آن افزایش تراکم ساختمانی و به کالبدی و فضایی شهرهای ایران تأثیرگذار بوده است. یکی از پیامدهای مهم این دو موضوع

ویژه در قالب سیاست تراکم جمعیتی در مناطق شهری بوده است. نکته مهم در ارتباط با متراکم سازی فضاهای شهری در ایران به

شهرداران و مدیریت شهری بیشتر بر ابعاد اقتصادی تراکم فروشی و نقش آن در تأمین مالی تراکم فروشی، توجه و تأکید 

خصوص تأثیرات آن بر فرهنگی و به -محیطی، اجتماعی ها، بدون توجه به پیامدهای زیستیشهردارهای جاری و عمرانی ینههز

رغم تحقیق در سطح ایران مشخص گردید که علیستمت جسمی، روانی و اجتماعی شهروندان است. با بررسی پیشینه تجربی 

گونه پژوهشی در ها، تاکنون هیچبررسی ارتباط میان تراکم جمعیت و تراکم ساختمانی با موضوعات شهری در برخی پژوهش

ست. بر نشده اخصوص مطالعه و تحلیل اثر تراکم جمعیتی یا تراکم ساختمانی بر ستمت عمومی و ابعاد مختلف آن در ایران انجام

با توجه به عدم وجود مطالعات  .توان در همین نو بودن موضوع در ایران دانستیمترین جنبه نوآورانه پژوهش را این اساس، مهم
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ی مرتبط گویای آن است که تراکم جمعیت هاپژوهشحال، مرور برخی مشابه در ایران، امکان مقایسه نتایج وجود ندارد. بااین

ی هاپژوهشرغم اذعان به این نکته که نیاز به انجام باشد. بر این اساس، علییمیفیت زندگی شهروندان دارای اثرات منفی بر ک

خصوص ستمت تجربی بسیار بیشتری در خصوص بررسی آسیب شناسانه تراکم شهری در ابعاد مختلف حیات شهروندان و به

شده میان تراکم جمعیت با ستمت روان و فعالیت گی مشاهدهباشد، و همچنین اذعان به این نکته که همبستیمها موردنیاز آن

 باشد،یمبدنی در حد بسیار ضعیف 

و همچنین نتایج این پژوهش،  المللیبینحاصل از مرور سابقه نظری و تجربی تحقیق در سطح ملی و  هاییافتهبا توجه به 

 :گرددیمدر سطح داخلی ارائه  ویژهبهمل شکاف موجود میان حوزه نظر و ع پر کردنپیشنهادها و موارد زیر جهت 

  بررسی پیشینه تجربی و نظری تحقیق در ایران و جهان نشان از وجود شکاف عمیق در ارتباط با موضوع بررسی پیامدهای

. لذا با توجه به افزایش جمعیت شهری ایران و متراکم سازی باشدیم( تراکم جمعیت بین دو منطقه شناختیآسیبپاتولوژیک )

 .باشدیمیشتر فضاهای شهری در آینده، ضرورت بررسی پیامدهای تراکم جمعیت بر ستمت عمومی ضروری ب

  ،برای  شناختیآسیبپیامدهای نامطلوب  توانندیمکم، هر دو  یهاتراکمزیاد و  یهاتراکمبر مبنای نتایج این پژوهش

نه خیلی )توجه به حد مطلوبی از تراکم جمعیت  رسدیمبه نظر  ستمت روان و فعالیت بدنی به همراه داشته باشند. بر این اساس،

 مدنظراقتصادی، باید  –جغرافیایی و اجتماعی  به خصوصیاتزیاد و نه خیلی کم( در هر شهر و منطقه شهری با توجه 

 قرار گیرد. گذارانسیاست

  اکم که بایستی میان دو موضوع تر رسدیمبر مبنای مرور سابقه نظری موضوع، به نظر(Density)  و( ازدحامCrowding) 

در  گرددیمبررسی این موضوع در محور مباحث این پژوهش نبوده است، پیشنهاد  کهاینتفاوت قائل گردید. با توجه به 

 قرار گیرند. موردبررسیآینده این دو مفهوم از یکدیگر تفکیک گردیده و بیشتر  یهاپژوهش

  و همچنین  موردمطالعهروزانه بین محتت  رویپیادهامتیازهای ستمت روانی و میزان در  داریمعنبا توجه به وجود تفاوت

بیشتر جمعیت در محتت دارای تراکم جمعیتی بالا  بارگذاریاثرگذاری منفی تراکم جمعیت بر این دو شاخص، جلوگیری از 

همچون  ت برای محتت دارای تراکم پایینهمچون خرمشهر، ایثار، تلگرد، بهارستان و حجاب و همچنین ایجاد حد مطلوب جمعی

 قرار گیرد. مدنظرباید  ، البته با توجه به شرایط خاص هر محله،احمدآبادکوی پلیس و پروین اعتصامی و 

 

 تقدیر و تشکر

 یبررس شهروندان و یبدن هایفعالیتزان یبا م ین شهریزم یان کاربریمطالعه ارتباط م" یطرح پژوهشج ینتامقاله برگرفته از ن یا

ت از یصندوق حما مالی تیحما است که با 94811886با کد  "مطالعه شهر مشهد - هاآن ستمت یآن بر رو تأثیرات

 است. شدهانجامپژوهشگران و فناوران کشور 
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