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A B S T R A C T 

People's mental health is significantly affected by their living environment, and 

the World Health Organization emphasizes the importance of this issue. Not 

paying attention to the impact of the environment on the mental health of 

citizens, especially the elderly, can lead to mental and physical problems such 

as anxiety, stress, aggression and depression.The current research was carried 

out with the aim of measuring the environmental quality of public spaces at the 

level of neighborhoods in Region 4 of Rasht city and investigating its 

relationship with the general health (physical and mental) of the elderly.This 

research is applied in terms of purpose, descriptive-analytical in terms of 

method, and documentary and survey-based in terms of data collection 

methods.The statistical population of the research comprised elderly residents in 

District 4 of Rasht Municipality.The sample size was estimated to be 400 

people using the Cochran formula.To assess the mental health of the elderly, the 

GHQ-28 questionnaire was used, and to evaluate the environmental quality of 

urban public spaces, a researcher-made questionnaire was employed. 

Additionally, data were analyzed using Pearson correlation and one-way 

ANOVA statistical tests.The research findings showed that between mental

health variables with pedestrian-oriented variables with a coefficient(-0/589), 

security and comfort with a coefficient(-0/634), urban furniture with a 

coefficient (-0/636), environment quality and landscape with a coefficient   

(-0/620) and index of access to public spaces with coefficient (-0/657) there is a 

significant and inverse relationship and correlation. How to cite 
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«پژوهشی مطالعه»

شهری و بررسی ارتباط آن  در فضاهای عمومی سنجش کیفیت محیطی 

رشت شهر 4مطالعه موردی: محلات منطقه  ،با سلامت روان سالمندان

3یمحمدعلیرضا    ، *2 لاندهیگعطا غفاری ،   1پورزهرا شعبان

چکیده
سازمان بهداشت جهانی نیز  و زندگی قرار دارد محیط تأثیرتحت  توجهیقابل طوربهسلامت روانی افراد 

ویژه محیط بر سلامت روان شهروندان، به تأثیرکند. عدم توجه به می تأکیدبر اهمیت این موضوع 
تواند منجر به بروز مشکلات روانی و جسمانی مانند اضطراب، استرس، پرخاشگری و سالمندان، می
با هدف سنجش کیفیت محیطی فضاهای عمومی در به همین منظور، پژوهش حاضر  .افسردگی شود

به )جسمی و روانی( سالمندان  شهر رشت و بررسی ارتباط آن با سلامت عمومی 1سطح محلات منطقه 
تحلیلی و از جهت روش  -این تحقیق از لحاظ هدف، کاربردی، از نظر روش، توصیفی . انجام رسید

شهرداری  1، سالمندان ساکن در منطقه پژوهشماری جامعه آ، اسنادی و پیمایشی بود. هاداده یگردآور
برای ارزیابی سلامت . نفر برآورد شد 144حجم نمونه با استفاده از فرمول کوکران انتخاب گردید.  رشت

 و برای سنجش کیفیت محیطی فضاهای عمومی شهر از (GHQ-28( هروان سالمندان از پرسشنام
های آماری همبستگی پیرسون و ین با استفاده از آزمونپرسشنامه محقق ساخته استفاده گردید. همچن

بین نشان داد که  وهشژپهای ها پرداخته شد. یافتهبه تحلیل داده (ANOVA) واریانس یک طرفه
 با متغیرهای پیاده محوری و جسمی و روانی( سالمندان) یعمومسلامت  یهامؤلفه مقیاس اختلال در

 کیفیت ،(-494/4) با ضریب مبلمان شهری(، -491/4) با ضریب شیو آسا امنیت(، -983/4) ضریب
فضاهای عمومی و خدمات محلی با ضریب  رسی بهتدس شاخصو  (-424/4ضریب )با  و منظر محیط

معنادار و معکوس وجود دارد. و همبستگی (، رابطه-496/4)
 

ریزی گروه جغرافیا و برنامه، . دانشجوی دکتری4
محقق نشگاه دا دانشکده علوم اجتماعی، ،شهری
 .ایران اردبیل، ،اردبیلی

ریزی شهری، دانشکده . استاد، گروه جغرافیا و برنامه2
 علوم اجتماعی، دانشگاه محقق اردبیلی، اردبیل، ایران.

شهری، دانشکده  ریزیبرنامه. استاد، گروه جغرافیا و 9
 علوم اجتماعی، دانشگاه محقق اردبیل، اردبیل، ایران.

ا غفاری گیلاندهعطنویسنده مسئول: 
 a_ghafarigilandeh@uma.ac.ir رایانامه:

 29/48/4142: دریافت خیتار
49/41/4149تاریخ بازنگری: 

 29/44/4149: پذیرش خیتار

استناد به این مطالعه:

حمدی، مپور، زهرا؛ غفاری گیلانده، عطا و شعبان
در  یطیمح تیفیسنجش ک(. 4141علیرضا )

ارتباط آن با  یو بررس یشهر یعموم یفضاها
: محلات یمطالعه مورد ،سلامت روان سالمندان

های فصلنامه علمی پژوهش .شهر رشت 1منطقه 
 .443-494(، 2)44، شناسی شهریبوم

های کلیدیواژه
.شهر رشت سالمندان، سلامت روان، فضاهای عمومی، کیفیت محیطی،

 ناشر این مقاله، دانشگاه پیام نور است. .© 4141حق انتشار این مستند، متعلق به نویسندگان آن است.     
 این مقاله تحت گواهی زیر منتشرشده و با رعایت شرایط مندرج در آدرس زیر مجاز است. 

This is an open access article under the CC BY (http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/). 

https://grup.journals.pnu.ac.ir/

یعلم هینشر

doi:%20https://doi.org/10.30473/grup.2024.68172.2791
doi:%20https://doi.org/10.30473/grup.2024.68172.2791
doi:%20https://doi.org/10.30473/grup.2024.68172.2791
https://portal.issn.org/resource/ISSN/2538-3949
https://portal.issn.org/resource/ISSN/2538-3930
mailto:a_ghafarigilandeh@uma.ac.ir
file:///C:/Users/z.mohammadzadeh/AppData/Local/Temp/مقالات%20بهار%2014044/(http:/creativecommons.org/licenses/by/4.0/)
https://grup.journals.pnu.ac.ir/
https://orcid.org/0009-0002-8651-7862
https://orcid.org/0000-0002-3327-0942
https://orcid.org/0000-0002-8145-4818


444 (                      443-494) 4141،  تابستان 93شماره دوم، پیاپی شهری، سال شانزدهم، شناسیهای بومفصلنامه علمی پژوهش    

 مقدمه
شاهد افول یگاه ،هابا رشد سریع شهرها و توسعه کالبدی آن زمانهم

های کیفیت محیطی فضاهای شهری هستیم که خود باعث بروز بحران
معضلات شهرنشینی  مختلفی در زندگی شهری شده است. امروزه

 ،پرخاشگری ،ترسهای روانی چون: اسطیف وسیعی از ناراحتی
و شکایات جسمانی را شامل  حوصلگیبی ،افسردگی ،زودرنجی

از سویی دیگر ارزیابی کیفیت  (.4142، زارنجی و یزدانی) شوندمی
فضای اصلی جهت زندگی مردم به موضوعی بنیادین عنوان بهشهرها 

اقتصادی و  ،محیطی ،جتماعیتبدیل شده که با رویکردهای چندگانه ا
گذار تأثیرعامل  ترینمهمعنوان بهشود. شهرنشینی زیستی بررسی می

بر سلامت فردی و اجتماعی شهروندان است به این معنا که 
ها و اهدافی از وضعیت برنامه متأثرها تا حد زیادی سلامت انسان

شهری نیز درگرو در نظر گرفته و زندگی  هاآناست که شهر برای 
 (.4144، پسندیده و همکاران) باشدارتقای سطح کیفیت سلامت می

شهرسازان و  توجهیکممورد غفلت یا کنون موضوعی که تا
ای چون توسعه در حالخصوص در کشورهای بهریزان شهری برنامه

 هایمحلهایران واقع شده در نظر گرفتن رابطه بین کیفیت محیط 
خصوص سالمندان بوده است. روان شهروندان بهشهری و سلامت 

 هاآنمشکلات سلامتی  ،افزایش نسبت جمعیت سالمندان موازاتبه
های کند و برای خیلی از سالمندان کاهش شبکهاهمیت پیدا می

حفظ  ،و از دست دادن نزدیکان ،های روانی و جسمیبیماری ،اجتماعی
نشان زرگ تبدیل کرده است. آمارها سبک زندگی سالم را به چالشی ب

درصد علت مرگ و میرها در سالمندان مربوط به سبک  99که دهد می
 44 ،درصد به عوامل محیطی 24 ،زندگی و رفتارهای غیربهداشتی

نیز به دلیل ناکارآمدی سیستم  درصد 44درصد به دلیل عوامل وراثتی و 
به (. بنابراین 4144، مکارانجنتی و ه) خدمات بهداشتی و درمانی است

چون  ،رسد در طراحی و بهسازی فضاهای عمومی شهرینظر می
الگوهای  ،توجه به نیازها ،ها و...پارك ،هامحله ،هامیدان ،هاخیابان

حـضور و  ،تواند زمینه مشارکتمی رفتاری و ترجیحات سالمندان
 گونهاینعی هـر چـه بیشتر سالمندان در برقراری تعـاملات اجتما

سالمندان و برقراری  جسم و روانلامت سفضاهـا را فراهم آورد و بر 
(. امری 4938 ،پورجعفر و همکاران) اهداف سالمندی موفق مؤثر باشد
شهری در  هایمحلهدر  خصوصبهکه گویا در فضاهای عمومی 

له دلایل آن ضعف ایران کمتر به آن توجه شده است که از جم
های کارکردی به طرح-نگاه کالبدی ،ریزی و حاکمیتنظام برنامه

برنامه رشد فیزیکی و بی ،رویهمهاجرت بی ،ای و شهریمنطقه
در رابطه با های ناکارآمد ها و روشاعمال سیاست ،شهرها
های شهری در توجهی به نقش سازنده محلهشهری و بی هایمحله

بهبود اقتصاد  ،سلامت اجتماعی ،ارتقای سلامت روانی شهروندان
 ها و کیفیت کالبدی است.محله

محدوده مورد مطالعه در تحقیق عنوان بهمنطقه چهار شهر رشت 
 با تا دارد را آن اقتضای سالمند؛با داشتن تعداد بالای جمعیت  ،حاضر
 گذارتأثیر تواندمی که یعموم فضاهای محیطی کیفیت مناسب تمهید

 انطباق از بهتری وضعیت در باشد؛ سالمندان روانی و جسمی سلامت بر
 جامعه از قشر این هاینیازمندی با عمومی فضاهای محیطی شرایط
 جایگاه از مقتضیات این به توجه دارد جا و باشد داشته قرار شهری
 .باشد برخوردار شهری توسعه هایبرنامه و هاطرح در ایشده تعریف
کنار  در البته و) خود نوبهبه عمومی فضاهای مناسب محیطی کیفیت

 بررسی که گذار بر سلامت جسمی و روانی سالمندانتأثیرعوامل دیگر 
 در خوبی بازتاب تواندمی( است حاضر تحقیق دایره از خارج هاآن

 انجام هایپژوهش برخی و باشد داشته سالمندان روان و جسم سلامت
 اتتأثیر گونهاین بررسی بسط منتهی اند.بوده اتتأثیر این یدؤم هم شده

 نوعیبه که( حاضر تحقیق از اعم) مختلف موردی مطالعات به عطف در
 و هستند مختلف مکانی شرایط در مذکور اتتأثیر بازتاب دهندهنشان

 به دنبال مکانی وعمتن شرایط با ارتباط در را هابررسی بیشتر تعمیق
 هاآن چون و چند و اشاره مورد اتتأثیر چگونگی شودمی باعث دارند؛

 ،های مختلف مکانی و در ارتباط با شرایط متنوع محیطیوضعیت در
کیفیت  سنجش درصددمورد مداقی قرار گیرند. بنابراین تحقیق حاضر 

رشت و شهر  1منطقه  هایمحلهدر سطح محیطی فضاهای عمومی 
 استروانی و جسمی( سالمندان ) سلامت عمومیبررسی ارتباط آن با 

 به اتکا در و حاضر تحقیق در رفته کار به شناسیروش اقتضای به که
 گرفته خود به عملیاتی صورت ،پرسشنامه از آمده به دست اطلاعات

 سلامت بین رابطه :ازاست  سؤال اصلی پژوهش حاضر عبارت. است
 –های کیفیت محیطی مؤلفهو  سالمندان( جسمی و روانی) یعموم

نشانگر چه وضعیتی  ،شهر رشت 1واقع در منطقه  هایلهمحکالبدی 
 ؟است

 مبانی نظری

چارچوب نظری
صورت مفهومی پیچیده شامل ترکیبی از ادراکات به ،کیفیت محیط

ها و جوامع گروه ،هایی است که میان افرادها و ارزشگیژوی ،ذهنی
یکی از مفاهیم محوری در دانش  ،کیفیت ،این برعلاوه. است متفاوت

آنچه در  قتیدر حق (.4144 ،کریمی و همکاران) طراحی شهری است.
 مؤثرارتباط متقابل آن با محیط  ،تعریف کیفیت محیط مورد توجه است

بنابراین  ،ورد با محیط استباشد و چون ادراك نیازمند آگاهی و برخمی
 ،الدینیزاد فرد و شمسعبداله) باشدمی مؤثرمحیط  ،آنچه مدنظر است

4933.) 

. Environmental Quality  
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پیوسته از شرایط و  همای بهیفیت محیط شهری را مجموعهک
کنند اجتماعی و کالبدی تلقی می ،اقتصادی ،یزیستمحیط هایویژگی

دارد.  مهم در کیفیت زندگی شهرونداننقش  ،که افول یا بهبود آن
بازگوکننده وضعیت کیفیت زندگی  ،کیفیت محیط شهری تا حدی

 .(4934 ،صرافی و محمدی) شهروندان است

 کیفیت شهری رابطه بامطرح در  هاینظریه
 1گذاراندیدگاه سیاست

کشورها در سطح جهان  های محیطیاین دیدگاه که اغلب از سیاست
اجتماعی و محیطی  ،شرایط غالب اقتصادی با توجه به .گیردیشکل م
چگونگی  متفاوت است و از یک کشور تا کشور دیگر در رابطه با مناطق
های زیادی وجود دارد. تفاوت های برخورد با مسئله کیفیت محیطروش

پایه دو رویکرد متخصص محور و مخاطب  گذاران بردیدگاه سیاست
ادراك  رویکرد مخاطب محور بر اساس سطوح متفاوتدارد.  محور قرار

تواند درباره عواملی که می محیطی مخاطبی قرار دارد. یعنی از مخاطبان
وسیله  ینه اشود و بنظرسنجی می ،بگذارد تأثیر هاآنبر روی 

شوند. اما در دیدگاه متخصص محیط استخراج می متغیرهای کیفیت
ذکر  ایانش .گیردقرار می هانای تصمیمنظرات کارشناسان مب ،محور

 ،ادراکات زیرا متکی به ،دیدگاه مخاطب محور ذهنی است است که
است. اما دیدگاه  های شخص از محیط خودمشاهدات و برداشت

استانداردها ) ها و ابزارهابیشتر مقیاسزیرا  .کارشناس محور عینی است
 ،ارژنگی و محمدی) شودمل میعلمی و تکنیکی را شا ها(و مقیاس

4933.) 

 2شناسیروان-دیدگاه شناختی

کند و نظر بر این است که می تأکیداین دیدگاه بر رابطه انسان و محیط 
گیرد. قرار می تأثیر باهای فردی و محیط ویژگی وسیله بهاین رابطه 
وضعیت و کنند و از سوی دیگر خود فعالیت می زیستمحیطمردم روی 

گذارد. در مورد می تأثیرنیز بر جمعیت ساکن آن  زیستمحیطشرایط 
گیری نظری به شرح زیر مطرح رابطه محیط و رفتار انسان چهار موضع

 است:

ی بر رفتار انسان ندارد(تأثیرمحیط هیچ ) رویکرد اختیاری -

بیشتر از رفتار انسان و کمی  نندهکنیتأممحیط ) گراییرویکرد امکان -

آن است(

به عدم قطعیت نظام وقوع رفتارهای انسان و ) گراییرویکرد احتمال -

کند که اساس رفتار است ولی فرض می معتقدمحیط عمل طراحان 

انسان متغیر است(

1. Policy's maker perspective

2. Cognative-psycological perspective

 کنندهنییتعای از نظریه تکامل که محیط را شاخه) رویکرد جبری -

(.4934، انرفیعیان و همکار) داند(اصلی رفتار انسان می

 3دیدگاه تحقیقات تجربی

شده در زمینة کیفیت محیط  انجام هایپژوهشین دیدگاه برمبنای ا
استوار است. این دیدگاه متکی بر مطالعاتی است که بر روی کیفیت 

رضایتمندی از  هاآندر  ،محیط سکونتی شهری متمرکزشده باشند
ساکنان خود  ،گرانمشاهده ،سکونت و محیط معیار غالب ارزیابی باشد

های سکونتی شهری بر مبنای گستره وسیعی از محل باشند و محیط
ساکنان در مورد موقعیت و  ،ها ارزیابی شوند. در این مطالعاتشاخص

های کیفیت های از شاخصشرایط سکونتی فعلی بر مبنای مجموع
 (.4144، فروشحج) گیرندمورد سؤال قرار می

 تأثیرسلامت روان و در رابطه با مطرح شده  هایظریهن

 محیط بر سلامت روان
سلامت روان بر اساس  در رابطه باظریه آدلر نظریه روانکاوی آدلر: ن

احساس قدرت و عزت نفس استوار  ،اعتقاد به اهمیت ارتباطات اجتماعی
های فردی ها و ارزشدفه ،هازیادی بر نقش انگیزه تأکید ،است. آدلر

سلامت روان به معنای  ،در ساختارهای رفتاری دارد. در دیدگاه آدلر
با محیط اطراف و احساس قدرت  مؤثرارتباط  ،توازن در روابط اجتماعی

و کنترل در زندگی است. او معتقد بود که بسیاری از مشکلات روانی از 
گذاری ناشی اجتماعی و هدف احساس کمبود و عدم تعادل در ارتباطات

 (.4933 ،آزاده و همکاران) شوندمی
ای مبتنی بر فیزیک این نظریه بر ایده نظریه گشتالتی کورت لوین:

ای راجع به روابط بین متغیرهای مختلف در یک محیط است که فرضیه
تلفی عوامل مخ تأثیر بادهد. لوین اعتقاد داشت که رفتار انسانی ارائه می

گیرد و نظریه گشتالتی به تجربیات قرار میو  محیط ،مانند فرهنگ
ارتباط میان این عوامل پرداخت. این نظریه بر آن است که برای درك 

ای از متغیرهای مختلف لازم است به مجموعه ،بینی رفتار انسانو پیش
 توجه کرد ،دهندقرار می تأثیر بادر محیط و شرایط خاصی که رفتار را 

 (.4931 ،تیموری و همکاران)
بر این باورند که  9همکارانو  اولریچ: 1نظریه استرس محیطی

توانند استرس را کاهش دهند و سلامت روانی را های طبیعی میمحیط
کند که دسترسی به فضای سبز و بهبود بخشند. این نظریه بیان می

یش تمرکز و رفاه روانی طبیعت باعث کاهش استرس و افزا
).Ulrich, 1984( شودمی

3. Emperical research perspective

4. Environmental Stress Theory

5 Richard Ulrich   & Stephen and Rachel Kaplan 
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 کردندپیشنهاد  و همکارش کاپلان :4 یمیترم نظریه توجه 
های شناختی فرد کمک کند تواند به ترمیم تواناییکه طبیعت می

و باعث کاهش خستگی ذهنی شود. این نظریه به اهمیت 
  های طبیعی برای بهبود سلامت روان اشاره داردمحیط

(Kaplan, 1989 Kapland &.) 
این نظریه به این موضوع  :2 یاجتماع-نظریه باروری روانی

های محیط اجتماعی و فیزیکی پردازد که چگونه ویژگیمی
های پرتنش و بگذارند. محیط تأثیرتوانند بر سلامت روان می

  توانند منجر به افزایش اضطراب و افسردگی شوندناکارآمد می
(Evans, 2003.) 

این مدل که توسط جورج  :9 یاجتماع-روان-مدل زیست
 تأثیر بادارد که سلامت روان  تأکید ،معرفی شده است 1انگل 

روانی و اجتماعی قرار دارد.  ،تعاملات پیچیده بین عوامل زیستی
محیط زندگی یکی از عوامل کلیدی در این مدل است که 

 (.Engel, 1977) بگذارد تأثیران تواند بر سلامت رومی
برخی از ، 4 در جدول :سالمندی در رابطه باجامع شناختی  هاینظریه
شناختی هسالمندی از بعد جامعدر رابطه با مطرح  هاینظریه

 مطرح شده است.

 

 سالمندی در رابطه باشناختی جامع هاینظریه. 1جدول 

 
 

. Attention Restoration Theory 

2. Psychosocial Fertility Theory 

3. Biopsychosocial Model 

4. George & Engel 

 پردازهینظر اصول نظریه عنوان نظریه

 عدم تعهد

 عدم مشارکت یا

 ،خدمات داوطلبانه هایی همچون کار کردنفرد مانند دست کشیدن از نقشپیری موجب کاهش دخالت اجتماعی 
همسر بودن و کارهای تفننی و واگذاری آن به افراد جوان و درنتیجه کاهش امتیازات اعطایی از سوی اجتماع به 

 باشدِاحساس وی به نزدیک شدن به مرگ می نتیجه در ،رفتارهای اجتماع گریزی فرد ،فرد است. طبق این نظریه
لذا این نظریه باعث هدایت سالخوردگان به شکل ذهنی و عینی به سمت مرگ و افتراق تدریجی از دنیای فعال 

جامعه برای پرورش افراد تا ؛ زیرا باشدیم. میزان صدمات اجتماع نیز در این میان مورد بحث شودیماجتماعی 
 تبهای زیادی پرداخته اس ،هاآنمرحله پیری و کسب تجربه 

 لیان کامینگ و ویلیام هنریا
(4344) 

 ،)عامری و همکاران مأخذ:
، )شرقی و همکاران -(4984

4934) 

 استمرار هینظر

 یشخص یهاو سبک قی، سلااست؛ لذا عادات یبلمراحل ق یدنباله ،یزندگ یمرحله نیعنوان آخربه یسالمند
 ای یبا دوران سالمند یاجتماع ی. سازگارماندیم یباق یریکسب شده است تا زمان پ یزندگ انیکه در جر

عوامل  یادیتا حد ز ،هینظر نی. اشودیم نییتوسط گذشته تع اصولاً، دست نیاز ا ییدادهایرو ایو  یبازنشستگ
 یو یتنها سالمند و گذشته هینظر نی. طبق اداندیم اثریب ،یعدم آن در دوران سالمند ای تیرا در موفق یاجتماع

 مؤثر باشد.بر روابط امروزش در اجتماع  تواندیم

 وگارتنین
و  ی: )عامرمأخذ

 (4984همکاران؛

 نظریه فعالیت

دف این ه- شودمتی در پیری میاعتقاد به انجام فعالیت که سبب افزایش سلا -باشد.مخالف نظریه عدم تعهد می
 -تأثیر دارند توجه به مسائل اجتماعی و علل وضعیتی است که در عدم سازگاری اشخاص سالخورده  ،نظریه

دهد. این امر موجب بیگانگی فرد با خود و موقعیت را با ورود به این دوران از دست می شیهانقشسالمند برخی 
 ،ی فعالیتنظریه-. های جدیدی نماییمنقش دارعهدهر باید سالمندان را در اجتماع شود. به این منظوجدیدش می

شود. الشعاع قرار داده و باعث حذف رکود از زندگی سالمندی می بات روانی و جسمی را لامابعاد مختلف س
 .بپردازندهایشان به فعالیت جسمی و فکری افراد باید متناسب با توانایی ،نظریه نیبنابرا

 -هویگ هرست
 ( و4988، )یکتامرام مأخذ:

 (4984)عامری و همکاران؛

-دیدگاه ساختی

 کارکردی

)سالمندان در شهر( و ساختاری که در آن  هادهیپدبه بررسی کارکردها و پیامدهای آشکار و پنهان و منفی و مثبت 
به سالمندان ساکن در  ییکارکردگراپردازد. می ،دارندآید و تأثیراتی که ساخت و پدیده بر هم پدیده به وجود می

آموزشـی و  ،نگرد که در ساخت شـهری کـارکردی انسـجامیعنوان پدیدهای اجتماعی میبهشهر و اجتماع 

 .نظارتی و انتقال فرهنگی و... دارد ،حمایتی ،بخشوحدت ،تربیتـی

، )نعمتی و بخشی مأخذ:
4932.) 

 نظریه نقش

تأمین احساس  -کندهای با ارزش اجتماعی تبیین میسازگاری با نقش برحسبنظریه نقش موقعیت سالمندان را 
از طریق تدابیری برای وجود واحدهای زیست مستقل  زیستمحیطتأمین احساس مالکیت بر  ،یشناختروانامنیت 

اط مستقل و موارد مشابه و فراهم آوردن احساس تعلق به حی ،منطبق با تصورات یک فرد از مفهوم خانه
 برخوردار است. یاژهیواز اهمیت  زیستمحیط

، )غلامعلی زاده و قرشی مأخذ:
4931) 

 سالمندی موفق

سه عنصر را با  ،سالمندی موفق-کنترل ادراك و رضایتمندی از زندگی سالمندان متمرکز است ،بر کنش شناختی
 )فقدان بیماری( و رضایتمندی از زندگی تندرستی ،)طول عمر( از بقا اندعبارتکرده است؛ که  هم ترکیب

 ،مدافعان این نگرشراهکاری مناسب جهت کاهش مشکلات سالمندی باشد.  ،)شادمانی(. ایده سالمندی موفق
 ،هایی که منجر به ناتوانی شودبیماری احتمال کم وجود-4: دانندیمسالمندی موفق را شامل سه شاخصه کلیدی 

 .درگیری فعال با زندگی -9 و کنش بالای ذهنی و بدنی -2

)غلامعلی زاده و  مأخذ:
 (.4931، قریشی
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 کیفیت محیط بر سلامت روان تأثیر

 کار و یا تفریح  ،کیفیت و ویژگی محیطی که ما در آن زندگی
 دارد. تأثیرروان ما  محیط ساخته شده بر سلامت ،کنیممی

های انجام شده در این زمینه گویای آن است که کیفیت پژوهش
و اجتماعی روانی  ،ات زیادی بر سلامت زیستیتأثیر ،محیط
های بسیاری بر آسیب ،ها دارد و عدم توجه به این شرایطانسان

این مسئله را  توجهیقابلشواهد  .ها تحمیل داشته استانسان
های خاصی از محیط ساخته شده اثبات کرده است که پیکربندی

آزردگی و  ،ناامنی ،ترس ،تواند باعث افزایش احساس نگرانیمی
 ،انجام یافته هایپژوهشخی موارد افسردگی شوند. براساس در بر

 یک منبع بالقوه برای استرس و سایر عنوان بهمحیط کالبدی 
های ساخته های سلامت روان مطرح است. در واقع محیطشاخص

تغییرات  ،های مرتبط با استرسشده از طریق ترشح هورمون
وع در نهایت باعث کنند که این موضفیزیولوژیکی ایجاد می

 (.4933، آزاده و همکاران) افزایش اختلالات روانی خواهد شد
گیری بر ات چشمتأثیر ،که کیفیت محیط اندمطالعات نشان داده

عنوان بهسلامت روانی و اجتماعی و زیست انسان دارد. محیط 
 اجتماعی ،ای متشکل از عوامل خارجی فیزیکی رفتاریمجموعه

.. است که بر هیجانات و احساسات و عملکرد انسان .ای وتغذیه
توان گفت عدم تعادل بین درك باشد. در واقع میگذار میتأثیر

او از توانایی خودش  و سنجششخص از الزامات محیط اطراف 
عاملی است که سبب ایجاد فشارهای روانی  هاآندر پاسخ به 

د با الزامات محیط پیرامونی عبارتی زمانی که فرد نتواناست به
شود و در مواقعی محیط سبب ایجاد فشار روانی می ،مقابله کند

که دریافت اطلاعات از محیط بیش از ظرفیت ادراکی انسان 
 ،د. عواملی چون تراکم زیاد نورشوفشار روانی تشدید می ،باشد

سبب ایجاد  ...و زیآمکیتحرحضور منابع  ،گرما و رطوبت بالا ،باد
شود و نیز برخی از عوامل از جمله فاصله گرفتن از فشار روانی می

هماهنگی محیط با  ،جذابیت محیط ،وسعت دایره دید ،حلقه تمرکز
آبرون و ) شودهای انسان سبب کاهش فشار روانی میخواسته

 (.4939 ،همکاران
یفیت عمومی با توجه به اینکه تحقیق حاضر به بحث ک

شهر رشت و  1منطقه  هایهفضاهای عمومی در سطح محل
جسمی و روانی( سالمندان ) بررسی ارتباط آن با سلامت عمومی

خود  نوبهبههای مطرح شده هر یک از نظریه .معطوف است
های محقق در فرایند تقویت دیدگاه در تغذیه فکری و تواندیم

و  چیاولر یطیاسترس مح هینظر گذار باشد.تأثیر ،تحقیق
 استرس و کاهش ی درعیطب یهاطیمح تأثیر مبنی بر همکاران،

استفن و کاپلان  یمیتوجه ترم هینظرو نیز  یسلامت روان بهبود
 وفرد  یشناخت یهاییتوانا میترم در عتیطب تأثیردر رابطه با 

ه مطرحی هستند ک هاینظریهاز جمله  یذهن یکاهش خستگ
 اشاره کرد. هاآنپشتوانه نظری تحقیق به عنوان به توانیم
 

 پژوهش پیشینه
گویای  پژوهشگرانهای متعدد صورت گرفته از سوی پژوهش

بر سلامت روان  هایمحلهکیفیت محیط  تأثیراهمیت و 
 و 4جی مطالعهکه از جمله  شهروندان به خصوص سالمندان است

 ارزیابی رابطه بین محیط مسکونی» عنوانبا  ،(2429) همکاران
 ،«چین شهر ووهان ساکن درسلامت روان سالمندان  و بلندمرتبه

 واسطهبهبلندمرتبه  یمسکون طیکه محبه این نتیجه رسیدند 
در بین  و گذاردیم تأثیر سالمندان روانبر سلامت  یشناخت ذهن

 و مثبت تأثیرسبز  یبه فضاها یدسترس ،گذار متعددتأثیرعوامل 
 تأثیر نیا داشته است. سالمندان بر سلامت روان توجهیقابل

 .شودیم (12%) میرمستقیو غ (62%) میشامل اثرات مستق
 ا عنواندر پژوهش خود ب ،(2429) همکاران و 2فرناندز

های فیزیکی محله و سلامت روان ارتباط بین ویژگیسنجش »
رگرسیون  روش با استفاده از «اسپانیا در کشوران سالمند

با کیفیت پایین  هایمحلهکه بین زندگی در  ندلجستیک نشان داد
بنابراین  ،وجود دارد قوی معنادار و ارتباط و مشکلات روانی

 محیط فیزیکی بر سلامت روان سالمندان است. تأثیر دکنندهییتأ
خود ارتباط مقطعی  مطالعهدر  ،(2422) همکاران و 9لین 
با سلامت اجتماعی سالمندان جامعه محور را ارزیابی  هایمحله

 های سوممکان بررسی این موضوع بود که آیا هاآنهدف  ،نمودند
با سلامت  ،هایمحلههایی که کارکرد اجتماعی دارند( در مکان)

چگونه  هاآنمسن مرتبط هستند؟ و نوع ارتباط  افراداجتماعی 
 ژهیوبهگر این بود که افراد سالمند های تحقیق بیاناست. یافته

کنند دارای زنانی که در مجاورت بازارهای کوچک زندگی می
 سطوح بالاتری از سلامت اجتماعی هستند.

 یانجام دادند تا بررس یامطالعه(، 2444)همکارانش  و 1گائو
ه شده محله خود بر ساخت طیکنند که چگونه ادراك مردم از مح

گذارد. یم تأثیر هاآن در رابطه با سلامت هاآن یزندگ تیفیک
مانند  یاز جمله عوامل ،طیمح تیفینشان داد که ک هاآن یهاافتهی

بر  یمثبت معنادار تأثیر ،یشناسییبایو ز یمنیا ،تنوع درك شده
 .دارد یو روان یسلامت جسم

با عنوان سنجش کیفیت  ، پژوهشی(4142) زارنجی و یزدانی
بر سلامت روان  تأکیدفیزیکی محیط شهری با -کالبدی

                                                                        
. Ji  et al 

. Fernández et al. 

. Lane  et al  

. Gao et al 
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 در این پژوهش ،شهر اردبیل اشاره نمود 9شهروندان در منطقه 

بندی بررسی و اولویت COPRASمدل با استفاده از  هایمحله
شدند و نتایج بیان بندی شده و به لحاظ کیفیت کالبدی رتبه

ساکنینی با سلامت  ،با رتبه بالای کیفیت هاییهدارد محلیم
 روانی بهتری دارند.

 بادر پژوهش خود  ،(4144) غفاری گیلانده و محمدی
آن با  رابطهبررسی وضعیت محیط و منظر شهری و  ،عنوان

به این نتیجه رسیدند که در  ،سلامت روان شهروندان شهر پاوه
 ،ونقلحمل شبکه ارتباطی و ،امنیت ،محیطیزیستهای شاخص
 و مبلمان مشارکت مردم و تجاری و فرهنگی طراحی ،مسکن

کمی بالاتر از مقدار متوسط  متوسط و حد میانگین در ،آموزشی
های اقتصادی میانگین اما در شاخص .آمده است به دست 9

نشان  هاآنهای پژوهش هتر از حد متوسط بوده است. یافتپایین
بیشترین اهمیت را در بین سایر  محیطیزیستشاخص  ،داد

ها داشته است. آزمون همبستگی نیز بیانگر وجود رابطه شاخص
 های محیط و منظر و سلامت روان شهروندان است.مؤلفهبین 

وان عنخود با  مطالعهدر ، (4933) عظیمی و همکاران
بر محیطی فضاهای عمومی -کالبدی عوامل  تأثیرارزیابی »

با هدف  ،«(لیشهر اردبنمونه موردی ) روان شهروندان سلامت
محیطی فضاهای شهری بر -بررسی نقش عوامل کالبدی

به  ،گیری از روش تحلیل عاملیبا بهره ،سلامت روان سالمندان
خوانایی و  ،این نتیجه رسیدند که در بین عوامل مطرح شده

امنیت فضای  ،دسترسی به فضاهای سبز شهری ،فیت بصریکی
ها بر سلامت کیفیت مبلمان و اختلاط و تنوع کاربری ،شهری

 مثبت و معناداری دارد. تأثیرروان شهروندان 
در پژوهش خود با عنوان  ،(4939) محمدی و ایزدی

شهر اصفهان از  هایمحلهسنجش کیفیت محیط سکونت در 
سنجش کیفیت محیط مسکونی ضمن  ،د مدیران شهریدی

گذار بر کیفیت محیط تأثیرعوامل  ، شهر اصفهان هایمحله
این نتیجه رسیدند به مسکونی را نیز مورد بررسی قرار دادند و 

گذار بر کیفیت محیط مسکونی تأثیرکه در ارتباط با عوامل 
ین بودن شأن اجتماعی مربوط به شاخص پای تأثیربیشترین 

مربوط به شاخص عدم دسترسی به  تأثیرساکنین و کمترین 
 فرهنگی بود. -های تاریخیمجموعه

 ،(4144) نیاصداقت و صادقی ،(4144) حقی و حیدرزاده
 ینیالدشمسزاده فرد و عبدالله ،(4933) آزاده و همکارانش

دارند که بیان می ،(4933) ن( و پور بساط و همکارا4933)
شهری بر سلامت شهروندان ساکن در  هایمحلهکیفیت محیط 

کیفیت محیط و ) گذار است و بین این متغیرهاتأثیر هایمحله
رابطه و همبستگی معناداری وجود دارد. پسندیده  ،سلامت روان(

نیز در  ،(4936) ( و مهدی و همکاران4144) و همکاران
های کیفیت محیط زندگی شاخص تأثیرپژوهش خود به ارزیابی 

بر سلامت روان و سلامت اجتماعی پرداختند نتایج کارشان 
گویای این است که تمامی متغیرهای سلامت روان از کیفیت 

 شوند.می متأثرمحیطی 
با عنوان  در پژوهش خود ،(4936) طاهری و طاهری 

های بر سلامت روان مجموعه مؤثرحیطی ارزیابی عوامل م»
دستگاهی  444 و 942های مطالعه موردی مجموعه) مسکونی

بر  مؤثرکند که از میان عوامل محیطی می یدیتأ «شهر مشهد(
محیط کالبدی دارای  ،سلامت روان مطرح شده در این تحقیق

مت روان منفی بر سلا تأثیربیشترین نارضایتی و در نتیجه 
 ساکنین داشته است.

 تأثیردر مورد  توجهیقابل هایپژوهش توجه به اینکه با 
-زمینهاما هنوز  ،بر سلامت و رفاه وجود دارد یزندگ یهاطیمح

 یکیاست.  یناکاف هاآندر  یفعل قاتیوجود دارد که تحق هایی
است که  یفقدان مطالعات تجرب یاصل یهااز شکاف

بر  یمسکون طیآن مح قیرا که از طر یخاص تأثیر یهاسمیمکان
. کندیم یبررس ،گذاردیم تأثیرافراد  یو جسم یج ذهنینتا

و  4سیفرانس از جمله تحقیقات مربوط به از مطالعات یبرخ
ژانگ و  و (2449) همکاران و 2پسیلیفو  (2442) همکاران

 هاهو محل طیمحکیفیت  اند کهنشان داده (2446) 9ژانگ
و سلامت  یذهن بر رفاه میرمستقیو غ میمستق تأثیر یمسکون

محله  و طیاز مح شهروندان یابیدرك و ارز حوهنو  روان دارد
نسبت  هاآن یخود احتمالاً بر احساسات و نگرش کل یمسکون

 .گذاردیم تأثیربه منطقه 
نشانگر  ،های صورت گرفته در زمینه پیشینه تحقیقبررسی

های علمی و دانشگاهی گرایش و اقبالی است که در حوزه
در مقوله سلامت عمومی و  یارشتهنیب هایپژوهشنسبت به 

های برجسته یکی از زمینه وجود دارد. ،سلامت روان شهروندان
کیفیت های مؤلفه؛ در بررسی ارتباط بین یارشتهنیباین نگاه 

کند. سمی و روانی(؛ نمود پیدا میج) محیطی و سلامت عمومی
کیفیت محیطی فضاهای عمومی بر روی سلامت جسمی  تأثیر

و روانی سالمندان نیز در این چارچوب قابل طرح و بررسی است. 
ات در تأثیر گونهاینبسط بررسی  ،شد مطرح گونه کههمان

 نوعیبهموردی مختلف نیز که  هایپژوهشعطف به 
ات مذکور در شرایط مکانی مختلف تأثیره بازتاب دهندنشان

                                                                        
. Francis  

. Phillips  

. Zhang & Zhang 
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ها را در ارتباط با شرایط متنوع هستند؛ تعمیق بیشتر بررسی
در پژوهش حاضر نیز با  ،در همین راستا دارد. به دنبالمکانی 

 مطالعهمورد  محدوده عنوانبهشهر رشت  1انتخاب منطقه 
بر روی  ،ه تجربیخاص و در یک زمین طوربه تلاش گردید،

 تیفیک های مورد بررسی ازمؤلفهدر ارتباط با سالمندان  دگاهید
در عطف  آمده به دستشده و همبستگی نتایج  متمرکز یطیمح
مورد بررسی  ،جسمی و روانی() های سلامت عمومیمؤلفه به

یابی شده از توزیع نمایش شکل درونقرار گیرد. ضمن آنکه 
های کیفیت محیطی که در رت وضعیت شاخصفضایی صو

 GISافزار ( در نرمIDW) یابی به روشبرآیند استفاده از درون
Arc های مورد مراجعهو در عطف به موقعیت مکانی نمونه، 

مورد توجه در تحقیق حاضر است که های از جنبه .عملیاتی شد
و  المندانهای مذکور را از دیدگاه سمؤلفهدید بصری از وضعیت 

 .گذاردیمدر قالب نقشه به نمایش 
 

 روش انجام پژوهش
 -از نظر روش توصیفی  ،پژوهش حاضر از لحاظ هدف کاربردی

ها اسنادی و پیمایشی بود. در داده گردآوریتحلیلی و از جهت 
ها از دو پرسشنامه بهره گرفته آوری دادهجمع برایاین تحقیق 

روانی و ) ارزیابی سلامت عمومی برای شد. به این ترتیب که
  محدوده مورد مطالعه از پرسشنامه ساکن در جسمی( سالمندان

(GHQ-28)  و برای سنجش کیفیت کالبدی محیطی
پرسشنامه محقق ساخته استفاده  فضاهای عمومی شهر از

از جمله . را مورد بررسی قرار داد مؤلفه 9گردید. این ابزار 
کیفیت مبلمان  ،امنیت و آسایش ،ریهای پیاده محوؤلفهم

کیفیت منظر و محیط و دسترسی به فضاهای عمومی و  ،شهری
مطرح شده در قالب  هایؤالدر ضمن س ،خدمات محلی بود

روایی آن از  که گذاری شدندای نمرهگزینه 9طیف لیکرت 
اخ طریق روایی صوری و پایایی با استفاده از روش آلفای کرونب

 آمد.دست  به 63/4
ساکن در  ساله 44جامعه آماری پژوهش سالمندان بالای 

اساس اطلاعات آماری منتشر  منطقه چهار شهر رشت بودند. بر
تعداد جمعیت  4939شده از سوی مرکز آمار ایران در سال 

نفر بوده که افراد  462641ساکن در منطقه چهار شهر رشت 
( درصد 44حدود ) نفر 46944سالمند ساکن در این محدوده 

بوده است. حجم نمونه آماری با توجه به جمعیت هر محله با 
درصد در حدود  9استفاده از فرمول کوکران در سطح خطای 

نفر سالمند  144آمد که برای اطمینان از  به دستنفر  984
گیری روشی که در انجام فرآیند نمونه پرسشگری به عمل آمد.

بود که ابتدا سهم هر محله از کل  گونه نیبد .به کار گرفته شد
سهم آن محله از کل جمعیت منطقه مورد  تناسببهحجم نمونه 

های آمد. در ادامه با توجه به موقعیت بلوك به دستمطالعه 
آماری مربوط به سرشماری عمومی نفوس و مسکن در سطح 

های مشخص شده در هر محله و توزیع سهم نمونه ،هر محله
ای گونههای آماری مذکور به روش تصادفی بهسطح بلوك در

ها را در تری از نمونهصورت پذیرفت که توزیع فضایی متعادل
 سطح هر محله و در بین جمعیت سالمند آن محله داشته باشیم

 (.2جدول )

 
 اطلاعات جمعیتی منطقه چهار رشت به تفکیک محله .2جدول 

 نفر در هکتار() تراکم هکتار() مساحت نمونه تعداد نفر() تجمعی هایمحلهشماره  هایمحلهنام 

 42/491 986 94 49144 4 رازی

 31/444 498 99 41443 2 سازییخ

 12/443 34 29 44848 9 نخودچر

 43/94 448 42 9349 1 خرسندی

 24/488 446 14 24411 9 باسکیاب

 13/13 36 49 1844 4 ولکس

 14/44 443 99 49449 6 حافظ آباد

 99/486 34 12 48449 8 حمیدیان

 39/249 248 449 11341 3 سلیمان داراب

 83/62 489 94 49914 44 الکتریک

 24/483 69 99 41439 44 منظریه

 4939 ساس آمار و اطلاعات شهرداری رشتبرا مأخذ:

 

اند از مطالعات و متغیرهایی که در این تحقیق به کار گرفته شده
 ( قابل ملاحظه9) ی اقتباس شده است که در جدولادبیات نظر

 باشد.می

 



 های به کار رفته در پژوهششاخص. 3جدول 
 مأخذ معیار شاخص

 پیاده محوری
 هموار و بدون مانع بودن ،سواریدوچرخهامکان  ،یروادهیپامکان 

 کیفیت پوشش معابر ،هاراهپیاده
 (4939) آبرون و همکاران

 (4933) زاده و همکارانآ

 اماکن امن ،و آسایش آرامشاحساس  ،حس امنیت امنیت و آسایش
 (4933) آزاده و همکاران

 (4933) عظیمی و همکاران

 مبلمان شهری
در پیاده  هامکتینمیزان  ،رضایت از طراحی و جانمایی مبلمان شهری ،تناسب مبلمان شهری با نیاز ساکنین

 ،کارایی و سالم بودن مبلمان شهری، میزان روشنایی فضاهای عمومی ،اهراه
 (.4933) آزاده و همکاران

 (4933) همکاران عظیمی

کیفیت منظر و 

 محیط

 ،سیمای رنگی محله ،هاها و مغازهجذابیت نمای ساختمان ،زیبایی محله ،طراحی خلاقانه فضاهای عمومی
 آلودگی هوا ،آلودگی صوتی ،آسایش اقلیمی، میزان پاکیزگی محیط  ،زباله یآورجمعسیستم کیفیت 

 (.4144) سجادزاده و بهادر
 (.4933) آزاده و همکاران

 (4933) عظیمی و همکاران

دسترسی به 

فضاهای عمومی و 

 خدمات محلی

دسترسی به مراکز و امکانات  ،و درمانیامکانات بهداشتی دسترسی به مراکز و  ،دسترسی به مراکز فرهنگی
 ،دسترسی به بازار و مراکز تجاری ،دسترسی به اماکن مذهبی ،دسترسی به فضاهای سبز ،رفاهی و تفریحی

و  دسترسی به امکانات ورزشی ،عمومیونقل حملدسترسی به وسایل  ،ای های محلهدسترسی به پاتوق
 هایروادهیپدسترسی به 

 (.4933) آزاده و همکاران
 (.4939) آبرون و همکاران
 (.4144) سجادزاده و بهادر

 (4933) عظیمی و همکاران

 جسمانی علائم
،سردرد ،یماریب حس ،ضعفاحساس  ،یتیتقو یدارو ،سالم بودن

 بدن یو سرد داغ ،سر بستن 
 (4363) هیلر گلدربرگ و

 اضطراب
و  هراسان ،و بدخلق شدن یعصب ،فشار بودن با ،وسط خواب دارشدنیب ،ینگران به خاطر خوابیبی

 داشتن شورهدلشدن و  یعصب ،کار ییتوانا عدم ،شدن زدهوحشت
 (4363( گلدربرگ و هیلر

اختلال عملکرد 

 اجتماعی

 ،در کارها دیمف نقش ،انجام کار از نحوه تیرضا ،کارها یخوببهانجام  ،ر کردنوقت صرف کا ،مشغول کردن
 رعدم توانایی کا ،خراب اعصاب ،درکارهای رگیمیتصم ییتوانا

 (4363) گلدربرگ و هیلر

 افسردگی
 دکنندهیناام ،زندگی ارزش بودنبی ،روزمره تیاز فعال برد لذت ،به زندگی دادن خاتمه ،یخودکش ،مرده بودن

 زنده بودن ارزش ،بودن زندگی
 (4363) گلدربرگ و هیلر

در محیط  ،هااز پرسشنامه ستخرجمهای داده ،حاضر وهشژپدر 
با استفاده ه و بندی و پایش شدطبقه Excel و SPSS افزارهاینرم

؛ طرفههمبستگی پیرسون و واریانس یک شاملهای آماری از آزمون
کیفیت محیطی  در ادامه در مرحله تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.

های مورد از لحاظ شاخص ،های واقع در محدوده مورد مطالعهمحله
های بین شاخص همبستگی ،بررسی و مقایسه شد. همچنین ،استفاده

ی و روانی( سالمندان جسم) کیفیت محیطی و سلامت عمومی
مورد ارزیابی قرار گرفت. ،مذکورهای مؤلفهرابطه بین و  محاسبه شده

یابی شده از توزیع فضایی صورت جهت نمایش شکل درون 
های کیفیت محیطی مطرح شده در تحقیق نیز از وضعیت شاخص

استفاده گردید. به  ArcGIS افزارنرم( در IDWروش )یابی به درون

 هیلاکیعنوان بهها که صورت که با داشتن موقعیت مکانی نمونهاین 
های صورت وضعیت مرتبط آماده شده بود؛ داده ArcGISدر محیط 
 ها و در پایگاههای مذکور در عطف به موقعیت مکانی نمونهبا شاخص

یابی های مربوطه وارد شدند. در ادامه ضمن انجام عملیات درونداده
ها در محیط های عطف شده به موقعیت نمونهبر روی داده

ArcGIS، های وضعیت توزیع فضایی صورت وضعیت شاخص
در  کیفیت محیطی به تفکیک و در قالب نقشه انعکاس داده شد.

مورد بررسی در فرآیند های مؤلفهمدل مفهومی از متغیرها و  ،4شکل 
 پژوهش آورده شده است.

علائم جسمانی

اضطراب

اختلال عملکرد  

اجتماعی

دسترسیافسردگی

کیفیت منظر و 

محیط

کیفیت مبلمان 

شهری

منیت و آسایشا

پیاده محوری

ارتباط کیفیت محیط شهری 
روانی و  ) با سلامت عمومی

جسمی( سالمندان در محدوده 
مورد مطالعه
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448              ... شهری و بررسی ارتباط آن با سلامت روان سالمندان در فضاهای عمومی سنجش کیفیت محیطیغفاری گیلانده و همکاران: 

 محدوده مورد مطالعه
گانه شهرداری در  44بندی محدوده مورد مطالعه مطابق با محله

منطقه چهار شهر رشت است. براساس آمارهای منتشر شده از 
 462،641این منطقه حدود  ،4939سوی مرکز آمار ایران در سال 

نفر( را سالمندان  46944) درصد آن 44نفر جمعیت دارد که حدود 
دهند. دلیل انتخاب این منطقه برای انجام پژوهش تشکیل می

این است که نسبت به سایر مناطق شهر رشت دارای جمعیت 
های سالمند بیشتری است و در عین حال از امکانات و زیرساخت

های بیشترین سکونتگاه ن. همچنیاستشهری کمتری برخوردار 

 نیواقع در ا هایمحله .غیررسمی نیز در این منطقه قرار دارند
 1-4از: محله  اندعبارت یشهرداربندی محله چارچوبمنطقه در 

نفر؛  49144 در حدود یتیو با جمع یشامل محدوده محله راز
 بربالغ یتیو با جمع سازییخشامل محدوده محله  1-2محله 
شامل محدوده محله نخودچر و با  ،1-9محله  نفر؛ 41443

شامل محدوده محله  ،1-1نفر؛ محله  44848 بربالغ یتیجمع
شامل  ،1-9نفر؛ محله  9349 بربالغ یتیو با جمع یخورسند

نفر؛ محله  24411در حدود  یتیبا جمع ابیمحدوده محله باسک

؛نفر 1844 بربالغ یتیشامل محدوده محله ولکس با جمع ،4-1
در حدود  یتیشامل محدوده محله حافظ آباد با جمع ،1-6حله م

و با  انیدیشامل محدوده محله حم ،1-8نفر؛ محله  49449
شامل محدوده محله  ،1-3؛ محله نفر 48449 بربالغ یتیجمع

 ،1-44نفر؛ محله  11341در حدود  یتیبا جمع سلیمان داراب
نفر و  49914 بربالغ یتیبا جمع کیشامل محدوده محله الکتر

 بربالغ یتیو با جمع هیشامل محدوده محله منظر ،1-44محله 
نشان  ،محدوده مورد مطالعه تیموقع ،2 نفر. در شکل 41439

 .داده شده است
ها در توزیع نمونه ،شودمشاهده می، 2 طور که در شکلهمان

 ها در هرزیرا تعداد نمونه .بخش جنوب شرقی منطقه بیشتر است
محله بر اساس سهم جمعیتی آن محله از کل جمعیت منطقه 

تعداد  ،با جمعیت بیشتر هایمحلهبنابراین  .تعیین شده است
اند. به این ترتیب ها را به خود اختصاص دادهبیشتری از نمونه

ها را در سطح هر محله و در تری از نمونهتوزیع فضایی متعادل
 حله شاهد هستیم.بین جمعیت سالمند ساکن در آن م

 نقشه موقعیت جغرافیایی محدوده منطقه چهار شهر رشت در استان و کشور. 2شکل 

 هایافته
دهد که نشان می های پژوهشنمونهبررسی مشخصات دموگرافی 

های نمونهاند. درصد نمونه آماری را تشکیل داده 49مردان 
را شامل درصد از حجم نمونه آماری تحقیق  96زن نیز  پژوهش

درصد نمونه آماری  9/4 پژوهش یهانمونهاند. در میان شده
درصد فوت  8/22 ،متأهل های پژوهشنمونهدرصد  8/92 ،مجرد

های براساس یافته .درصد نیز مطلقه هستند 8/48همسر و 

سال با انحراف  8/44 های پژوهشنمونهتحقیق میانگین سن 
 باشد.سال می 34ل و حداکثر سن سا 44حداقل سن  ،43/6معیار 

 ،گویانآمده در مورد میزان تحصیلات پاسخ به دستنتایج 
های نمونهمربوط به  ،گر آن است که بیشترین فراوانیبیان

درصد از حجم  19دارای میزان تحصیلات دیپلم بوده که  پژوهش
درصد در  8/19اند و افراد زیر دیپلم با نمونه آماری را تشکیل داده

 پژوهش یهانمونهها در مورد شغل مرتبه دوم قرار دارند. بررسی



های نمونهمربوط به  ،گر آن است که بیشترین فراوانیبیان
درصد از حجم نمونه آماری را  9/14بازنشسته بوده که  پژوهش
 8/29با  ،و سپس افرادی که مشغول به کار هستند انددادهتشکیل 

در مرتبه دوم قرار دارند. در مورد میزان درآمد درصد حجم نمونه 
 های پژوهشنمونهمربوط به  ،بیشترین فراوانی های پژوهشنمونه

درصد از حجم نمونه  9/14میلیون بوده که  9-6دارای درآمد 
اند و کمترین میزان درآمد مربوط به افراد با آماری را تشکیل داده

درصد حجم نمونه  9/6که  میلیون تومان است 44درآمد بیش از 
آمده در مورد ناحیه  به دستاند؛ نتایج را به خود اختصاص داده

 ،گویای آن است که بیشترین فراوانی های پژوهشنمونهسکونت 
درصد از حجم نمونه آماری را  9/16بوده که  9مربوط به ناحیه 

 هاینمونهدرصد  42اند. بررسی نشان داده است که تشکیل داده

درصد نیز مالک هستند. از سوی دیگر  98و  مستأجر پژوهش
درصد  8/96در خانه ویلایی و  های پژوهشنمونهدرصد  9/12

های در گام بعدی از توصیف یافته .نیز در آپارتمان ساکن هستند

های پژوهش صورت گرفته آزمون نرمال بودن داده ،پژوهش
ها ل بودن توزیع دادهبرای اطمینان از نرمادر این پژوهش  .است

 با استناد به شد.اسمیرونوف استفاده  -از آزمون کلموگروف
برای تمامی  آمده به دستسطح معناداری ، 1 جدولاطلاعات 

 بوده که نشانگر نرمال بودن 49/4 متغیرهای تحقیق بیشتر از
های بنابراین استفاده از برخی آزمون ،باشدمتغیرهای تحقیق می

آزمون تحلیل  ،آماری مانند همبستگی پیرسون یکپارامتر
 .ها مقدور استبرای بررسی صحت و سقم فرضیهواریانس 

 ها(بررسی نرمال بودن داده) اسمیرونوف -آزمون کلموگروف .4جدول 
یسطح معنادارzمقدار  هاگویه

442/4914/4 پیاده محوری

442/4914/4امنیت و آسایش

441/4424/4کیفیت مبلمان شهری 

293/4328/4محیط و کیفیت منظر

 446/4 894/4 دسترسی به فضاهای عمومی و خدمات محلی

916/4499/4محیطی –های کالبدی شاخص

344/4293/4جسمانی علائم قیاسم

148/4238/4مقیاس اضطراب

421/4384/4عملکرد اجتماعی لالمقیاس اخت

298/4464/4فسردگیمقیاس ا

491/4482/4 شاخص کل سلامت عمومی

منطقه  هایمحله ،های کیفیت محیطیارزیابی شاخص

تحلیل واریانس  چهار رشت با استفاده از آزمون

 طرفهیک
های منطقه مورد برای بررسی کیفیت کالبدی محیطی محله

امنیت  ،شاخص از جمله پیاده محوری 9مطالعه از منظر سالمندان 
کیفیت منظر و محیط و  ،کیفیت مبلمان شهری ،و آسایش

وضعیت دسترسی به فضاهای عمومی و خدمات محلی مورد 
های تحقیق با بررسی قرار گرفتند. با توجه به نرمال بودن داده

در  هایمحلهوضعیت  طرفهاستفاده از آزمون واریانس یک
 .محدوده مورد مطالعه توصیف گردید

ارزیابی بعد پیاده محوری
 قابلیتچهار شاخص شامل؛  ،برای ارزیابی و بررسی این متغیر 

هموار و بدون مانع بودن  ،سواریدوچرخه تیقابل با ،رویپیاده
ها انتخاب شد. نتایج کیفیت پوشش معابر و آسفالت خیابان ،معابر

به معناداری که سطح  داردهای صورت گرفته بیان میتحلیل
( بوده که 49/4) از سطح استاندارد ترکوچک( 444/4) آمده دست

محوری در حاکی از وجود تفاوت معنادار مقایسه میزان پیاده
 .(9جدول ) باشدهای مختلف میفضاهای عمومی در محله

 1-2های محوری در فضاهای عمومی در محلهکه پیادهطوریهب
 رازیمحله محدوده ولی .ری اندکی داردتفاوت معنادا 1-3ی ال
 محدوده محله منظریه و (1-44) محدوده محله الکتریک ،(4-1)
به لحاظ پیاده محوری در فضاهای عمومی در سطح  ،(44-1)

شامل محدوده ) 1-44بالاتری قرار دارند. بنابراین محله 
ایسه با دیگر محوری در مقی پیادهلفهؤالکتریک( از منظر م

در رتبه  هایمحلهنسبت به سایر  9224/49 نیانگیمبا  هایمحله
شامل محدوده ولکس( با میانگین ) 1-4بالاتری قرار دارد و محله 

توزیع ، 9 منظر قرار دارد. شکل تری از ایندر رتبه پایین 6432/9
 دهد.فضایی شاخص پیاده محوری را نمایش می
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جدول 5. واریانس مقایسه میزان پیاده محوري

محوریپراکندگی وضعیت شاخص پیاده . نقشه3شکل 

 ارزیابی بُعد امنیت و آسایش
متغیر امنیت و آسایش نشان در رابطه با های صورت گرفته تحلیل

از  ترکوچک ،(444/4) آمده به دستدهد که سطح معناداری می
بوده که حاکی از وجود تفاوت معنادار  ،(49/4) سطح استاندارد

 .استهای مختلف امنیت و آسایش در فضاهای عمومی در محله
های که امنیت و آسایش در فضاهای عمومی در محلهطوریبه
تفاوت معناداری  (سلیمان دارابو  سازییخمحدوده ) 1-3تا  2-1

 محدوده محله الکتریک ،(4-1) رازیمحدوده محله ولی .ندارد
به لحاظ امنیت و  ،(1-44) و محدوده محله منظریه (44-1)

جدول ) آسایش در فضاهای عمومی در سطح بالاتری قرار دارند
شامل محدوده ) 1-44محله توان گفت که (. بنابراین می4

بهترین وضعیت از منظر شاخص  ، 9864/44الکتریک( با میانگین 
محله را داشته است و  هایمحلهامنیت و آسایش نسبت به سایر 

-ضعیف 4899/6 نیانگیمشامل محدوده خرسندی( نیز با ) 1-1
واقع در این منطقه قرار  هایمحلهترین وضعیت را نسبت به سایر 

( نیز وضعیت توزیع شاخص امنیت و آسایش 1) گرفته است. شکل
دهد.شان میرا ن

 واریانس مقایسه میزان امنیت و آسایش .6جدول 

شیو آسانقشه پراکندگی وضعیت شاخص امنیت  .4شکل 

 F انحراف معیارمیانگینمحله

1-4  4444/4298418/2 244/69 

درجه 
 یآزاد

44 

 معناداری
444/4

1-2  4446/444493/2
1-9  4144/414894/4
1-1  4899/411998/4

1-9  9944/418144/4
1-4  6432/994911/4
1-6  2444/639629/4

1-8  3642/448392/2

1-3  3921/483828/4

1-44  9224/4999668/2

1-44  4242/4939439/9

 F انحراف معیارمیانگینمحله

1-4  44/61434/82949
424/41 

درجه 
 44 آزادی

 معناداری
444/4

1-2  8/48482/14484

1-9  6/11444/39393
1-1  6/48994/68441

1-9  6/96942/91421

1-4  6/32942/ 99948
1-6  8/42842/91391
1-8  8/89642/49414

1-3  8/24442/28499
1-44  44/98644/69941

1-44  44/84822/42844
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 ارزیابی بعد کیفیت مبلمان شهری

طراحی و جانمایی مبلمان  ،تناسب مبلمان شهری با نیاز سالمندان
میزان روشنایی فضاهای  ،هاروها در پیادهمیزان نیمکت ،ریشه

های مطرح سالم بودن مبلمان شهری از جمله شاخص ،عمومی
جهت سنجش کیفیت محیطی محدوده مورد مطالعه از منظر 

 باشد. مطابق اطلاعات مندرج در جدولکیفیت مبلمان شهری می
از سطح  ترکوچک( 444/4) آمده به دستسطح معناداری  ،6

( بوده که حاکی از وجود تفاوت معنادار کیفیت 49/4) استاندارد
های مختلف مبلمان شهری در محدوده مورد مطالعه در محله

که کیفیت مبلمان شهری در محدوده مورد طوریبهباشد. می
 (سلیمان دارابو  سازییخ) 1-3الی  1-2های مطالعه در محله

محدوده  ،(1-4) رازیمحدوده محله ولی .ناداری نداردتفاوت مع
به  ،(1-44) و محدوده محله منظریه (1-44) محله الکتریک

لحاظ کیفیت مبلمان شهری در محدوده مورد مطالعه در سطح 
شامل ) 1-44توان گفت که محله بنابراین می .بالاتری قرار دارند

کیفیت مبلمان شهری با داشتن  لفهمؤمحدوده منظریه( از منظر 
شامل محدوده ) 1-3بهترین وضعیت و محله  1919/44میانگین 

ترین وضعیت را در مقایسه با سایر ( ضعیفسلیمان داراب
توزیع فضایی شاخص کیفیت مبلمان  ،9 دارند. شکل هایمحله

 شهری را به نمایش گذاشته شده است.

 کیفیت مبلمان شهریواریانس مقایسه میزان  .7 جدول

 پراکندگی وضعیت شاخص کیفیت مبلمان شهری نقشه. 5شکل 

 محیطمنظر و ارزیابی بعد مربوط به کیفیت 
- نه شاخص شامل: طراحی ،و محیط در بررسی کیفیت منظر

سیمای رنگی  ،هاساختمان جذابیت نمای ،محله زیبایی ،خلاقانه
 ،میزان پاکیزگی محیط ،آوری زبالهکیفیت سیستم جمع ،محله

آلودگی صوتی و آلودگی هوا در نظر گرفته شد.  ،آسایش اقلیمی
 برای ،8 مندرج در جدولطرفه یکهای آزمون واریانس یافته

نشان  مقایسه کیفیت منظر و محیط در محدوده مورد مطالعه
از  ترکوچک( 444/4) آمده دست بهکه سطح معناداری  دهدیم

( است. این وضعیت حاکی از وجود تفاوت 49/4) سطح استاندارد

-معنادار کیفیت منظر و محیط در محدوده مورد مطالعه در محله
که کیفیت منظر و محیط در طوریبه .باشدهای مختلف می

 ، 1-44و  1-44 ،1-2 ،1-4های محدوده مورد مطالعه در محله
( با 1-44) (. محله منظریه4جدول ) در سطح بالاتری قرار دارند

مناسب ترین وضعیت کیفیت محیطی  3434/21داشتن میانگین 
 کیفیت منظر و محیط را دارند و محله خرسندی ةلفؤاز منظر م

مقایسه با  ترین وضعیت را درضعیف 444/46( با میانگین 1-1)
 توزیع فضایی شاخصتوان می، 4 دارند. در شکل هایمحلهسایر 

 کیفیت منظر و محیط را مشاهده نمود.

 Fانحراف معیارمیانگینمحله

1-4  4929/4491394/2442/99 

درجه 
 آزادی
44 

 معناداری
444/4

1-2  9199/4469449/2

1-9  6444/344164/4

1-1  2944/4464224/4

1-9  8444/362644/4
1-4  9989/4424932/4

1-6  9123/4448634/4

1-8  9146/4444926/2

1-3  6123/329693/2
1-44  4929/4442198/2

1-44  1919/4449928/9
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122... شهری و بررسی ارتباط آن با سلامت روان سالمندان در فضاهای عمومی سنجش کیفیت محیطیغفاری گیلانده و همکاران: 

 وایانس مقایسه میزان کیفیت منظر و محیط .8جدول  

 شاخص کیفیت منظر و محیطنقشه پراکندگی وضعیت  .6شکل  

رزیابی وضعیت دسترسی به فضاهای عمومی و ا

 خدمات محلی
 ،یو خدمات محل یعموم یبه فضاها یدسترس لفهؤدر بررسی م

وضعیت دسترسی به  ،ده معیار شامل دسترسی به مراکز فرهنگی
وضعیت دسترسی به مراکز و امکانات درمانی و  ،فضاهای سبز

دسترسی به  ،دسترسی به مراکز و امکانات ورزشی ،داشتیبه
 ،هارودسترسی به پیاده ،مراکز و امکانات رفاهی و تفریحی

دسترسی به  ،عمومیونقل حملدسترسی به  ،هادسترسی به پاتوق
انتخاب شدند.  ،اماکن مذهبی و دسترسی به بازار و مراکز تجاری

هد و درا نشان می( 444/4)تحقیق سطح معناداری  هاییافته

تفاوت  است. یعنی( بوده 49/4) از سطح استاندارد ترکوچک
محدوده مورد  های مختلفدسترسی در محله مؤلفهدر معنادار 
دسترسی در  مؤلفهکه طوریبه(. 3جدول ) وجود داردمطالعه 

ه منظریه( با محدوده محل) 1-44محدوده مورد مطالعه در محله 
با میانگین  ،محدوده محله رازی() 1-4 محله ، 9849/29 نیانگیم

محدوده محله الکتریک( با میانگین ) 1-44و محله  4241/29
 در سطح بالاتری قرار دارند هایمحلهنسبت به سایر  9212/21

به  توزیع فضایی شاخص دسترسی، 6 (. در شکل8 جدول)
توان مشاهده نمود.را می و خدمات محلیفضاهای عمومی 

 واریانس مقایسه میزان دسترسی .9 جدول

 . نقشه پراکندگی وضعیت شاخص دسترسی7شکل 

 Fانحراف معیارمیانگینمحله

1-4  4444/2963169/9214/41 

درجه 
 آزادی

44 

 معناداری
444/4 

1-2  4949/2432446/2

1-9  8844/4619464/9

1-1  4444/4694411/1
1-9  8944/4844464/1

1-4  9814/4641418/1

1-6  6419/4344693/9

1-8  4123/4396914/9

1-3  3123/4349242/9

1-44  4661/2944649/1
1-44  3434/2168443/9

 Fانحراف معیارمیانگینمحله

1-4  4241/29143891/1991/44 

درجه 
 آزادی
44 

 معناداری
444/4 

1-2  9392/2994964/9

1-9  9491/4394839/9
1-1  9419/2429491/9

1-9  3494/2419424/9
1-4  9941/2492938/1

1-6  4929/9438644/9
1-8  4123/4319882/1

1-3  81424/2486949/9
1-44  9212/2194643/9
1-44  9849/2936914/9



لحاظ کیفیت  ازشهر رشت  1واقع در منطقه  هایمحلهتفاوت 
های مورد مطالعه ندان: محلهمحیطی از دیدگاه سالم -کالبدی

محیطی مورد-های کالبدیصورت کلی نیز از لحاظ شاخصبه
که  دهدنشان می ،44 جدول نتایج تحلیل در .ارزیابی قرار گرفتند
از سطح  ترکوچک( 444/4) آمده دست بهسطح معناداری 

عنادار وجود تفاوت م دهندهنشاناست. این نتیجه  (49/4) استاندارد
باشد. های مختلف میمحیطی در محله - کیفیت کالبدی

تفاوت  1-3 یال 1-9های که کیفیت محیطی در محلهطوریبه

لحاظ کیفیت  از 1-44 ،1-44 ،1-4های محله اما .معناداری ندارد
( با 1-4) محله الکتریکمحیطی در سطح بالاتری قرار دارند. 

ترین رتبه و محله نخودچر با میانگین در بالا 6194/34میانگین 
رتبه از بعد کیفیت محیطی در بین  نیترنییپادر  4891/44
منطقه چهار شهر رشت قرار دارند. به این ترتیب  هایمحله

واقع در شرق و شمال شرقی  هایمحلهتوان بیان کرد که می
 .هستند برخوردارمنطقه از کیفیت محیطی بالاتری 

 های کیفیت محیطی فضاهای عمومیشاخص سهیمقااریانس . تحلیل و11جدول 

ارزیابی رابطه بین متغیرهای پژوهش با استفاده از 

 آزمون همبستگی پیرسون
بررسی رابطه  برعلاوهتوان ن میبا استفاده از همبستگی پیرسو

این ضریب میزان  تحقیق نیز پاسخ داد. هایؤالبین متغیرها به س
کند که ای یا نسبی را محاسبه میمتغیر فاصله همبستگی بین دو

 به دستمتغیر است. در صورتی که مقدار  -4و + 4مقدار آن بین 
متغیر به به این معنی است که تغییرات دو  ،آمده مثبت باشد

مقدار با افزایش  ،دیگر به عبارتافتد. اتفاق می جهتهمصورت 
اگر  ،یابد. در مقابلمتغیر دیگر نیز افزایش میمقادیر  ،متغیر یک

به این معنی است که دو متغیر در جهت عکس  ،منفی شد  rمقدار

 ،تغیربا افزایش مقدار یک م ،دیگر به عبارت .کنندهم عمل می
اگر  یابد و برعکس. از سوی دیگرمقادیر متغیر دیگر کاهش می

ای دهد که هیچ رابطهنشان می ،آمده صفر باشد به دستمقدار 

همبستگی مثبت کامل و  ،باشد+ 4بین دو متغیر وجود ندارد و اگر 

 .همبستگی کامل و منفی است ،باشد -4اگر 
جسمی و روانی( ) ت عمومیبررسی رابطه بین سلام

 هایمحلهدر  ،در فضاهای عمومی ،سالمندان با پیاده محوری
در های مندرج مطابق با یافتهتوان گفت شهر رشت: می 1منطقه 
 آمده کمتر از سطح استاندارد به دستسطح معناداری  ،44 جدول

آماری لحاظ  ازدهد این همبستگی که نشان می است( 49/4)
بین میزان اختلال در سلامت عمومی سالمندان و معنادار است و 

کوس عرابطه معنادار و م ،محوری در فضاهای عمومیپیاده
افزایش مقادیر  تناسببهتوان گفت شود. بنابراین میمشاهده می

محوری در فضاهای عمومی مقادیر مربوط به میزان سلامت پیاده
 کند.ی( سالمندان تغییر پیدا میروانی و جسم) عمومی

 روانی و جسمی( سالمندان و پیاده محوری) های سلامت عمومیمؤلفهآزمون همبستگی بین مقیاس اختلال در  .11 جدول
گیرینتیجهتعدادمعناداری ضریب همبستگیضریب همبستگی پیرسونل دومؤاس

 عمومیهای سلامت مؤلفههمبستگی بین مقیاس اختلال در  
روانی و جسمی( سالمندان و پیاده محوری)

رابطه دییتأ983/4-444/4144**

P<0/05* P<0/01** 

معناداری درجه آزادی Fانحراف معیارمیانگینمحله
1-48394/8441629/49

44/46 44 444/4

1-28431/4364228/44
1-94891/4424183/3
1-16824/44246/44
1-96144/4942419/42
1-43448/4444639/42
1-69482/4499132/44
1-84349/412342/42
1-34819/49462964/44
1-446194/3494382/44
1-444839/3444694/41
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جسمی و روانی( سالمندان با ) بررسی رابطه سلامت عمومی
 1منطقه  هایهدر محل ،در فضاهای عمومی ،امنیت و آسایش

آمده کمتر از  به دستکه سطح معناداری  دهدنشان میشهر رشت
رابطه معناداری بین  بنابراینباشد. ( می49/4) سطح استاندارد

میزان اختلال در سلامت عمومی سالمندان و امنیت و آسایش در 
 نسبتتوان گفت به می پسشود. فضاهای عمومی مشاهده می

افزایش مقادیر امنیت و آسایش در فضاهای عمومی مقادیر مربوط 
جسمی( سالمندان تغییر  روانی و) مت عمومیبه میزان سلا

ست که افزایش امنیت و آسایش در ا این بدان معناکند. می
 تواند بهبود سلامت عمومی سالمندانفضاهای عمومی می

 درا به همراه داشته باش کاهش اختلال در سلامت عمومی()
 (.42جدول )

 روانی و جسمی( سالمندان و امنیت و آسایش) های سلامت عمومیمؤلفهآزمون همبستگی بین مقیاس اختلال در  .12 جدول
معناداری ضریب ضریب همبستگی پیرسونسوم سؤال

همبستگی

گیرینتیجه تعداد

 های سلامت عمومیمؤلفههمبستگی بین مقیاس اختلال در 
روانی و جسمی( سالمندان و امنیت و آسایش)

طهراب دییتأ491/4-444/4144**

P<0/05* P<0/01**

جسمی و روانی( سالمندان با ) بررسی رابطه سلامت عمومی
منطقه  هایمحلهدر  ،در فضاهای عمومی ،کیفیت مبلمان شهری

را ( 49/4) سطح معناداری کمتر از سطح استاندارد ،شهر رشت 1
ین میزان اختلال در همبستگی معناداری ب دهد. یعنینشان می

روانی و جسمی( سالمندان و کیفیت ) های سلامت عمومیمؤلفه

جدول ) شودمبلمان شهری در محدوده مورد مطالعه مشاهده می
افزایش مقادیر کیفیت  تناسببهتوان گفت (. بنابراین می49

مبلمان شهری در محدوده مورد مطالعه مقادیر مربوط به میزان 
کند.روانی و جسمی( تغییر پیدا می) سلامت عمومی

 روانی و جسمی( سالمندان و کیفیت مبلمان شهری) های سلامت عمومیمؤلفهمقیاس اختلال در  نیبآزمون همبستگی  .13 جدول
گیرینتیجهتعدادمعناداری ضریب همبستگیضریب همبستگی پیرسونچهارم سؤال

روانی و ) های سلامت عمومیمؤلفهر همبستگی بین مقیاس اختلال د 
جسمی( سالمندان و کیفیت مبلمان شهری

رابطه دییتأ 144 444/4 -494/4**

P<0/05* P<0/01 ** 

جسمی و روانی( سالمندان ) بررسی رابطه سلامت عمومینتایج 
 هایمحلهدر  ،در فضاهای عمومی ،با کیفیت منظر و محیط

به حاکی از آن است که سطح معناداری  شهر رشت 1منطقه 
( 49/4) کمتر از سطح استاندارد ،آمده در این ارزیابی دست

(. بنابراین همبستگی معناداری بین میزان 41جدول ) باشدمی

اختلال در سلامت عمومی سالمندان و کیفیت منظر و محیط در 
شود. این بدان معنا است که محدوده مورد مطالعه مشاهده می

در محدوده مورد  افزایش مقادیر کیفیت منظر و محیط تناسببه
روانی و جسمی( ) مطالعه مقادیر مربوط به میزان سلامت عمومی

 کند.تغییر پیدا می

 ندان و کیفیت منظر و محیطجسمی و روانی( سالم) عمومی های سلامتمؤلفهآزمون همبستگی بین مقیاس اختلال در  .14 جدول
گیرینتیجهتعدادمعناداری ضریب همبستگیضریب همبستگی پیرسونپنجم سؤال

روانی ) های سلامت عمومیمؤلفههمبستگی بین مقیاس اختلال در 
و جسمی( سالمندان و کیفیت منظر و محیط

رابطه دییتأ 144 444/4 -424/4**

P<0/05* P<0/01**

جسمی و روانی( سالمندان ) بررسی رابطه سلامت عمومی نتایج
با وضعیت دسترسی به فضاهای عمومی و خدمات محلی در 

به گر معناداری آماری همبستگی نشان محدوده مورد مطالعه
رابطه معنادار و  .است 49/4 آمده در سطح معناداری کمتر از دست

های سلامت عمومی مؤلفهدر  معکوس بین میزان اختلال

سالمندان و میزان دسترسی به فضاهای عمومی و خدمات محلی 
(. در این 49جدول ) شودمشاهده می ،در محدوده مورد مطالعه

افزایش مقادیر میزان دسترسی به  تناسببهتوان گفت صورت می
فضاهای عمومی در محدوده مورد مطالعه مقادیر مربوط به میزان 

 کند.روانی و جسمی( سالمندان تغییر پیدا می) لامت عمومیس

 424 غفاري گیلانده و همکاران: سنجش کیفیت محیطی در فضاهاي عمومی شهري و بررسی ارتباط آن با سلامت روان سالمندان ...              



 های سلامت عمومی سالمندان و وضعیت دسترسی به فضاهای عمومی و خدمات محلیمؤلفهآزمون همبستگی بین مقیاس اختلال در  .15 جدول
گیرینتیجهتعدادمعناداری ضریب همبستگیضریب همبستگی پیرسون ششم سؤال

روانی و جسمی( ) های سلامت عمومیمؤلفهبین مقیاس اختلال در  همبستگی
سالمندان و وضعیت دسترسی به فضاهای عمومی و خدمات محلی

رابطه دییتأ496/4-444/4144**

 P<0/05* P<0/01**

دهد که سطح نشان میطرفه یکتحلیل واریانس  ،در مجموع
 از سطح استاندارد ترکوچک( 444/4) آمده به دستمعناداری 

بنابراین تفاوت معناداری در کیفیت محیطی  ،( است49/4)
شهر رشت  1های مختلف منطقه فضاهای عمومی بین محله

 ،(1-4) رازی هایمحلهتوان گفت که مییطوربه .وجود دارد
دارای کیفیت محیطی  ،(1-44) ( و منظریه1-44) الکتریک

تفاوت  1-3تا  1-9های که محله در حالی .بالاتری هستند
نتایج آزمون  از سوی دیگر .معناداری در کیفیت محیطی ندارند

های مرتبط با دهد که شاخصهمبستگی پیرسون نشان می
کیفیت  ،امنیت و آسایش ،محوریکیفیت محیطی مانند پیاده

دسترسی به فضاهای و  کیفیت محیط و منظر ،مبلمان شهری
و نیز در سطح  منفی هایهمگی با ضریب ،شهری عمومی

ی معکوس با در همبستگی و رابطه 49/4معناداری کمتر از 
هایی قرار دارند که از جنبه سطح اختلال در سلامت شاخص
بودند.  سی قرار گرفتهرجسمی و روانی( سالمندان مورد بر) عمومی

امنیت و  ،محوریپیاده) هابهبود این شاخص ،به عبارت دیگر
کیفیت منظر و محیط و و  کیفیت مبلمان شهری ،آسایش

( منجر به کاهش اختلالات در سلامت عمومی دسترسی
را به دنبال بهبود سلامت عمومی آنان  شده و در نهایت سالمندان

 خواهد داشت.

 گیریبحث و نتیجه
شهری و  هایمحلهدر نظر گرفتن رابطه بین کیفیت محیط 

جسمی و روانی( شهروندان به خصوص ) سلامت عمومی
سالمندان از جمله موضوعاتی است که جا دارد در ادبیات مباحث 

بیشتر به آن  ،ریزانشهری و در زمینه کاری شهرسازان و برنامه
در فضاهای . توجهی قرار نگیردپرداخته شده و مورد غفلت و کم

حـی و طرا ،شهری در ایران هایهخصوص در محلبهعمومی 
میدان ،هـاچـون خیابـان ،بهسازی فـضاهـای عمـومی شـهری

 این در .کمتر مورد توجه بوده است، ...ها وپارك ،هامحله ،ها
الگوهای رفتاری و ترجیحات  ،حالی است که توجه به نیازها

 ،توانـد زمینـه مـشارکتمـیخصوص سالمندان بهشهروندان 
 هاآنعــاملات اجتمـاعی هــر چـه بیــشتر حـضور و برقـراری ت

 جسم و روانفضاهـا را فـراهم آورد و بـر سـلامت  گونهایندر 
. از سـالمندان و برقـراری اهـداف سـالمندی موفق مؤثر باشد

ریزی نظام برنامه ضعف ،توجهی یا عدم توجهجمله دلایل این کم

ای و منطقههای کارکردی به طرح-نگاه کالبدی ،و حاکمیت
اعمال  ،برنامه شهرهافیزیکی و بی رشد ،رویهبی مهاجرت ،شهری
شهری و  هایمحلهدر رابطه با های ناکارآمد ها و روشسیاست

های شهری در ارتقای سلامت توجهی به نقش سازنده محلهبی
ها و بهبود اقتصاد محله ،سلامت اجتماعی ،روانی شهروندان

حاضر در راستای سنجش کیفیت  مطالعه. است کیفیت کالبدی
 1منطقه  هایهمحیطی فضاهای عمومی شهری در سطح محل

جسمی و ) شهر رشت و بررسی ارتباط آن با سلامت عمومی
های آماری از جمله آزمون .روانی( سالمندان تدوین شده است

تحقیق  هایسؤالپاسخ به  برای پژوهشبکار گرفته شده در این 
طرفه یکه آزمون همبستگی پیرسون و تحلیل واریانس توان بمی

برای مقایسه میزان طرفه یکنتایج تحلیل واریانس اشاره نمود. 
داد های مختلف نشان کیفیت محیطی فضاهای عمومی در محله

از سطح  ترکوچک ،(444/4) مدهآ دست بهسطح معناداری  که
وجود تفاوت  دهندهنشاناست. این وضعیت  ،(49/4) استاندارد

منطقه  هایههای کیفیت محیطی در محلمؤلفهمعنادار در وضعیت 
سی قرار گرفته رکه از نگاه سالمندان مورد بر استشهر رشت  1

که شامل محدوده  1- 3الی  1-9های که محلهیطوربهاست. 
 ،نخودچر ،ولکس ،باسکیاب ،خرسندی ،داراب مانیسل هایمحله

لحاظ کیفیت محیطی در سطح  ازشوند د و حمیدیان میحافظ آبا
 هایمحلهمحدوده ) 1-44و  1-44 ،1-4های تری از محلهپایین
الکتریک و منظریه( قرار دارند. از سوی دیگر آزمون  ،رازی

همبستگی پیرسون جهت بررسی رابطه بین متغیرهای پژوهش 
سلامت  یهامؤلفهمقیاس اختلال در بین دارد که بیان می

 با ،با متغیرهای پیاده محوری روانی و جسمی( سالمندان) عمومی
کیفیت  ،(-491/4) با ضریب آسایش و امنیت ،(-983/4) ضریب

با  و منظر محیط کیفیت ،(-494/4) با ضریب مبلمان شهری
فضاهای عمومی و  رسی بهتشاخص دسو  (-424/4) ضریب

ابطه معنادار و معکوس ر ،(-496/4) خدمات محلی با ضریب
وجود دارد. این متغیرها باعث کاهش اختلال در سلامت عمومی 

شوند و سطح سلامت عمومی کنشگران با بهبود این می
 کند.عملکردها افزایش پیدا می

از عوامل متعددی  متأثرجسمی و روانی( ) سلامت عمومی
همچون باورها و  هاییهتواند در عطف به مقولاست که می

 ،سبک زندگی ،های شخصیتی و رفتاریویژگی ،قاداتاعت
ها زمینه ،هااحساسات و انگیزه ،نحوه روابط و تعامل با دیگران
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های تحولات و چالش ،عوامل فرهنگی و اجتماعی ،هاو تجربه
وجود عوامل  ،کیفیت زندگی ،های زندگیمهارت ،مطرح در زندگی

فقر و  ،خانواده و جامعه ،های ژنتیکیویژگی ،تروما ،زااسترس
 ،دسترسی به خدمات و امکانات ،مسکن ،تغذیه ،خواب ،محرومیت

 قابل طرح و بررسی باشد. با این ...و محیطیزیستشرایط  ،ورزش
از  حاضر به سنجش کیفیت محیطی پژوهشدایره کار در  ،حال

شهر رشت و بررسی  1دیدگاه افراد سالمند در ظرف فضایی منطقه 
جسمی و روانی( ) های سلامت عمومیبا شاخص هاآنارتباط 

تفاوت معنادار در سالمندان معطوف شد. در مجموع با توجه به 
شهری که نمود های محله در یطیمح تیفیک یهامؤلفه تیوضع

مورد بررسی قرار گرفت؛ لازم شهر رشت  1منطقه  هایمحله آن در
های ها و طرحای؛ برش عملیاتی برنامهاست به اقتضاء شرایط محله

و  تیامن ،یمحورادهیپ یای در زمینه ارتقاتوسعه شهری و محله
ی و عموم یبه فضاها یدسترس و یمبلمان شهر تیفیک ،شیآسا

گی و همبست خدمات محلی؛ تکمیل و به مورد اجرا گذاشته شود.
هایی که از های کیفیت محیطی با شاخصمؤلفهرابطه معکوس 

در میان روانی و جسمی( ) سلامت عمومیجنبه سطح اختلال در 
با  تواندیمموضوعی است که  ،سالمندان مورد بررسی قرار گرفتند

بحث تدارك کیفیت محیطی مناسب برای سالمندان و ارتقای 
جسمی و روانی( ) ر در سلامت عمومیگذاتأثیرهای محیطی زمینه

 عجین باشد. ،سالمندان
؛ شاخص دسترسی به مراکز و پژوهشهای طبق یافته

را بر سلامت  تأثیرخدمات محلی در فضاهای عمومی بیشترین 
توان در تحقیقات روان سالمندان داشته است که این مورد را می

در آن با انتخاب  که ( مشاهده نمود4144) پسندیده و همکاران
 تأثیرمطالعه موردی به ارزیابی عنوان بهشهروندان مشهد 

های کیفیت محیط زندگی بر سلامت اجتماعی پرداخته شاخص
جمله  از ،شده است. همچنین شاخص کیفیت منظر و محیط

بر سلامت روان بوده است که در مطالعات صورت  مؤثرعوامل 
( 4933) ( و آزاده و همکاران4144) حیدرزادهگرفته توسط حقی و 

نتایج تحقیق حاضر با تحقیقات  ،این برعلاوهشده است.  دییتأنیز 
( مبنی 4144) انجام شده توسط غفاری گیلانده و چنور محمدی

 ،قابل توجه کیفیت مبلمان شهری بر سلامت روان تأثیربر 
.است راستاهم

 راهکارها
ارتقای کیفیت  راهکارهای زیر برای ،های پژوهشتای یافتهدر راس

خصوص سالمندان  بهمحیط و بهبود سلامت عمومی شهروندان 
 شود:پیشنهاد می

 ایجاد ) بهبود کیفیت مبلمان شهری ،تعمیر مبلمان شهری فعلی

ها سالمندان و برای تشکیل جلسات و دورهمی ،هاآلاچیق ،هانیمکت

فصل سرد و  ها درامان ماندن از بارش ها برای درز ایجاد سایباننی

واقع در غرب و  هایمحلهدر  خصوصبهتابش آفتاب در فصل گرم( 

؛حافظ آباد( ،حمیدیان ،داراب مانیسل) جنوب غربی منطقه

 ( هایمحلهاحداث پارك و باغ در ) ایجاد و نگهداری فضاهای سبز

اع تجهیزات ورزشی و تفریحی مناسب برای و تجهیز آن به انو

؛خرسندی و باکسیاب ،ولکس ،یسازخیی چون هایمحلهسالمندان در 

 هایمحله پرستاری و مراقبتی در ،ایجاد و بهبود مراکز درمانی 

ها و مراکز خرید جهت افزایش فروشگاه ،غرب و جنوب منطقه

های فرهنگی همچون د مکانایجا ،تر سالمنداندسترسی آسان

های های مطالعاتی و فراهم کردن فرصتبرای فعالیت ،کتابخانه

 ،ولکس ،محرومی چون باسکیاب هایمحلهآموزشی و تفریحی در 

؛خرسندی و نخودچر برای سالمندان

  عمومی با مسیرهای مستقیم ونقل حملایجاد و یا بهبود خطوط

 ؛غربی و جنوب هایمحلهی عمومی در به مراکز خدماتی و فضاها

  بهبود نورپردازی روشنایی معابر و فضاهای عمومی جهت افزایش

غربی و  هایمحلهدر شب برای  خصوصبهاحساس امنیت و آسایش 

؛جنوب غربی منطقه

  مانیسلپرخطر چون  هایمحلهایجاد مراکز انتظامی و امنیتی در 

تر به نیروهای ترسی سریعخرسندی جهت دس ،باسکیاب ،داراب

؛امنیتی

 ساعات شبانه در  در خصوص بههای پلیس افزایش گشت

 ؛محروم شمال غربی و غرب منطقه هایمحله

 های صنعتی با تنظیم قوانین و مقررات برای کنترل کاربری

؛مسکونی هایمحلههوا در  کنندهآلودههای محدود کردن کاربری

  ی چون باکسیابهایمحلهمحدوده ایجاد مناطق صنعتی مجزا در، 

 ؛سلیمان دارابولکس و  ،خرسندی 

 آوری زباله های محیطی و جمعرفع مشکلات فاضلاب و آلودگی

 ؛و باسکیاب سلیمان داراب ،ولکس ،ی چون حمیدیانهایمحلهدر 

 های گذران تغییر کاربری عناصر ناهمخوان منطقه به فعالیت

 ؛اوقات فراغت

دراب سلیمان ،حمیدیان ،وولکس) هایمحلهی سازآرام، 

از طریق جلوگیری از ورود ترافیک عبوری به داخل  حافظ آباد(

 ؛عمومیونقل حملو تقویت سیستم  هایمحله

 منطقه  این واقع در غرب و شمال غرباراضی گیری بهره

های مستعد برای ایجاد فضاهای یکی از مکانعنوان به

 ؛گردشگری
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 های سطحی در آوری زباله و دفع آببهبود سیستم جمع

و  سلیمان داراب ،انی همچون حمیدیهایمحلهنقاط آبگیر 

.ولکس

 سپاسگزاری
نویسندگان از همه  است. دکتریمستخرج از رساله  مطالعهاین 

تشکر و  ،کسانی که در انجام این پژوهش به ما یاری رساندند
 نماید.قدردانی می
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