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  دهيچك
   مختلـف   يهـا   عرصـه  عمل در  و  اجتماعي نظر  ي دوگانگ مسأله ي خاستگاه اجتماع  يجودر جست 

 ي قلب يها يمارينده ب ي روند فزا  يعنين وجوه آن    يرتريپذ بي از آس  يکيدر   ق حاضر يران، تحق يدر ا 

ال کـه   ؤن س ي به ا  ييدر پاسخگو .  آورده است  ي رو يپرداز هي در عرصه بهداشت، به نظر     يو عروق 

مـصرف    بـر  يبـا رفتـار مـشاهده شـده مبتن ـ        ) ياجتماع نظر(ه حفظ سلامت    د ب يش شد يچرا گرا 

ه ي ـناسـازگار اسـت، از نظر     ) يعمـل اجتمـاع   ( ري ساله اخ  يس ش مضاعف آن در   يپرچرب و افزا  

 را  ييدوسـوگرا  ه، عامـل  ين نظر يطبق ا .  شده است  يبردار  مرتون بهره  يشناخت  جامعه ييدوسوگرا

ن يـي تـر و تب  يا شهي علل ريي به منظور شناسايول.  نمودان هنجارها جستجوي ميد در ناسازگار يبا

  . افتـه اسـت   ي مـذکور گـرايش      ة فرضـي  ةق، هـدف اصـلي بـه سـوي توسـع          ي ـ تحق مسألهتر   قيعم

 نفر ۹۱ شرايط و بينش يا سهيل مقايق تحلي، از طريه بازکاوي نظريکرد روشي از رويبردار با بهره

يد آن بوده است كـه خاسـتگاه     ؤق حاضر م  ي تحق يها افتهي و افراد سالم،     ي و عروق  يماران قلب ياز ب 

 مـصرف   يهژمـون « بهداشت بـا مفهـوم       ةعرص عمل در   اجتماعي نظر و   ي دوگانگ مسأله ياجتماع

 به عنـوان    »هژموني مصرف پرچرب  «لفه  ؤن، م يهمچن. پذيرتر است   تطبيق »پرچرب در حال انتقال   

  .ستي شده ايمانع بنيادي در نزديكي نظر و عمل بهداشتي شناسا
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۱۳۴

  مقدمه
 در اخلاقي و اجتماعي هاي مختلف فرهنگي، عرصه در عمل و ري نظگگانووع قابل ملاحظه ديش

هايي  يافتهنگرش سنجي اخير به  در .ه استه اجتماعي قرار دادرديف مسائل عمد در آن را ايران،

 ميـان  ناسـازگاري . آيـد   مذكور بشمار ميمسألهکه همگي نمايانگر وجوه مختلف  يابيم دست مي

 مـشروعيت بخـشيدن بـه     در عـين حـال        و »يول اخلاق دي به اص  نب پاي« اخلاقي مبتني بر   ارزش

 تلقـي مـردم از      و ، در ميـان مـردم     »اعتمـادي  بي« سطح بالاي  ،»كسب موفقيت  براي پارتي بازي «

اهميت اين   .)۳۵۹ـ۲۷۴: ۱۳۷۹ ،محسني (باشد ي از آن جمله م    »دورو و متقلب  « يكديگر به عنوان  

ر مقاله كتبي و ويلـت مـورد         د ،ي در ايران   بر نتايج تحقيقات كم    ءسوات  ثيرأ ت به لحاظ   نيز مسأله

 در فرهنگ مردم ايـران،      »دوگانگي بيان « به ويژگي  توجهي از نظرآنان، بي   .گرفته است  بحث قرار 

و  يکتب ـ( بوده اسـت   »اي پرسشنامه«يقات، به ويژه تحقيقات      تحق »در نتايج  هايي ابسامانين« موجد

ن عبـارت خلاصـه     ي ـدر ا  پرسش آغـازيِ كلـي     ، فوق دبا توجه به موار   . )۵۷ و ۵۴: ۱۳۵۶،  ويلت

  .»يرانچرايي دوگانگي اجتماعي نظر و عمل در ا«: شود يم

 شناسـي  حـوزه روان  نظـري در  ضـمن واكـاوي ادبيـات   ق، ي تحقي کلمسألهن ييتببه منظور 

 كـه امكـان     ميا خوردهبر ابهاماتي و ها تـها، محدودي  يي نارسا هشناسي، ب  جامعه ةحوز اجتماعي و 

 بنـا برتوصـيه  بـه ناچـار،    لذا .گرداند اي مناسب از نظريه را براي آزمون فراهم نمي اشتقاق فرضيه 

 ـ ارا يبـه جـا   دوگـانگي اجتمـاعي نظـر و عمـل،           تر  براي تبيين عميق   ،)۲۱ـ۲۰: ۱۳۷۶( دواس ه ي

 دلايل آن بـه شـرح       .ميآور يمروي   پردازي نظريه به رويكرد  ه،ي آزمون نظر  ي برا يچارچوب نظر 

  :آمده استذيل 

 بـه تعـداد     )عمل و نظر(رفتار    در مورد رابطه نگرش و     شناسي اجتماعي،   در حوزه روان   )۱

ريـزي   رفتار برنامه  ةنظري« و»  عقلاني نش ك ةنظري«  از عمدتاً يابيم كه  دست مي  مطالعات زيادي از 

برخي   بيانگرهاي پژوهشي اخير يافته .)۱۹۸۰ و ۱۹۷۷ آيزن و فيشبن، (اند ردهك برداري  بهره»شده

عـدم   ، از  هـستند  ها عبـارت   اهم آن  .بوده است  ها در رويكردهاي مذكور    ييها و نارسا   محدوديت

كيد بر تغيير فردي نسبت بـه تغييـر         أت،  به شناخت روابط متقابل متغيرها در نگرش و رفتار         توجه

اري و ( ها در برابر نيروهاي پويا و تعاملي      ايستايي و يكسويه بودن نظريه     نيز   و ،اجتماعي ساختار

  ).٢٧٩ ـ٢٥٧: ١٩٩٩؛ بلك، ١٩٩٥؛ فريدنبرگ وانگ، ١٩٩٤كوكس، 
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۱۳۵

 زمينـه مـذكور     در وهشيژ و پ   قلّت مطالعات نظري   هبالعكس، ب  اسي،شن  جامعه حوزهدر   )۲

مبـسوط   به طور خـاص و     ،»١شناختي جامعه دوسوگرايي« اصطلاح كاربرد با مرتون .ميخور يبرم

منبـع   »تيشـناخ  دوسوگرايي جامعه « ،ر نظر او   د .پردازي دست يازيده است    در اين زمينه به نظريه    

 »٣وابستگي متقابل اجتمـاعي   «هاي آن از طريق      لفهؤ م و ستا »٢دوسوگرايي روان شناختي  « اصلي

  :گويد مرتون مي .دنياب تشار مينتقويت و ا

ري اناسـازگ ي از تعريف اجتماعي پايگاه يا مجموعه پايگاهي آنان ميـزان بـالاي   در افرادي كه 

 ـ]شـناختي  دوسـوگرايي جامعـه   [ داردوجود   رفتارهـاي   و ه سـوي گـسترش احـساسات، باورهـا     ب

پاسـخي   شـناختي   روان سـوگرايي دو ... ]شـناختي  دوسوگرايي روان [ خواهند يافت  تمايل ارناسازگ

 دوسـوگرايي كه در مفهوم  ساختار اجتماعي و يالگوي هاي موقعيت ر دري موجودااست به ناسازگ

تواننـد    مـي  ]وابـستگي متقابـل اجتمـاعي     [ هاي تعامل اجتمـاعي    نظام ... استشناختي مستتر    جامعه

 ـ .)۱۹ و   ۱۷: ۱۹۷۶مرتـون،    (هاي دوسوگرايي گردنـد    لفهؤم انتشار وموجب تقويت    ه ايـن ترتيـب،     ب

 :ذيل قابل دريافت استفرضيه مقدماتي  ،اساس مفروض اصلي مرتونبر

 نظـر و عمـل      ي اجتماع ي با دوگانگ  بستگي متقابل اجتماعي  او  و يشناخت  جامعه دوسوگرايي

  .م دارديبطه مستقرا

  کـه  وارويكـرد نظـري      و  اسـت  »نظريه برد متوسـط   « بر  ناظر  که دكترين مرتون  با توجه به  

 ـگرو( اسـت  اجتمـاعي  انـواع خـاص رفتـار      و نظام اجتماعي  كلي هاي اي ميان نظريه   واسطه ، رزث

ناسـازگاري   مـرز  عمل، از   براي تبيين دوگانگي نظر و     مرتونكه   رسد مي نظر به ،)٦٧ـ۶۴: ۱۳۷۸

ن ي همچن .گردد ييابي نم  ريشهها   گونه ناسازگاري  ين ا ي خاستگاه اجتماع  ورود   ينم هنجارها فراتر 

هـا و    ييبا توجه بـه نارسـا     . استنامشخص  ز  ي ن ي متقابل اجتماع  يوابستگ نوع ه مذکور، يدر فرض 

 و  يپـرداز  هي ـنظربـه سـوي     ه مرتون،   ي آزمون فرض  يبه جا هدف كلي تحقيق،    ،  برشمردهابهامات  

   :يابد گونه بسط مي نيا پرسش آغازي  وابدي يجهت م توسعه فرضيه مقدماتي
  

  

 
Y    X2 ?             X1 ? 

                                                      
1. Sociological Ambivalence 
2. Psychological Ambivalence                                                                                                                         
3. Social Interdependence  

  خاستگاه اجتماعي ناسازگاري هنجارها

  )شناختيوگرايي جامعهخاستگاه اجتماعي دوس(
 دوگانگي اجتماعي نظر و عمل بستگي متقابل فرد وگروهوانوع 
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۱۳۶

م يابي ـ يم ران، در يا  مختلف در  يها عرصه عمل در  و  نظر يضمن رجوع به حضور دوگانگ    

 ـ بيآس ـ از يکي با ،هاي قلبي و عروقي به دليل روند فزاينده بيماري   که عرصه بهداشت     ن يرتريذپ

در  »ت سـلامت  ي ـاهم« ک طـرف  ي از .)١٣٧٠ـ١٣٧٨ ،حسينيان و حسيني  ( است ريدرگ آن وجوه

 :۱۳۷۹،  يمحـسن ( کنـد  يم ـرا کـسب    % ٧/٩٧ يار بـالا  ي رتبه بس  ،)نظر( رانير ا اخي يسنج نگرش

 رفتـار   يد الگـو  يؤ، م )عمل( انيرانيه ا ي تغذ يدر مورد الگو   يقاتي که گزارش تحق   ي، درحال )۳۷۲

. بـوده اسـت    )۵۷۴ـ ـ۵۳۹ :۱۹۹۸ ديگـران،   و كيميـاگر  (ار بـالا  ي بس يافت چرب ي با در  يربهداشتيغ

مرنـدي و   ( هـاي قلبـي و عروقـي       ن، هشدارهاي بهداشتي در مورد خطر افزايش بيمـاري        يهمچن

از عوامل خطرسـاز و مـستعدكننده         مطلوب افراد  و به ويژه، آگاهي نسبتاً    ) ۲۳۴: ۱۳۷۷ ،همكاران

؛ ۱۳۷۵ ،؛ محبـوب  ۱،۲،۱۱: ۱۳۷۴ ،زادگـان  ؛ صراف ۱۳۶۸ ،درخشان(هاي مذكور در ايران      بيماري

ا ي ـشـيوع الگـوي رفتـاري مـشاهده شـده            همگي بـا  ) ۱۳۷۵ ،بشتام؛ و رفيعي و     ۱۳۷۵ ،سجادي

ق حاضر ي تحقيهدف اصل ،رو نياز ا  .باشد ميپارادوكس  مصرف پرچرب ناسازگاراست و بيانگر      

 توسـعه   اي ـ  بهداشـت  ةدر عرص ـ  نظر و عمـل    ياجتماع ي دوگانگ ياستگاه اجتماع خ ييناسا ش به

  .ابدي ياختصاص م  مرتونيشناخت جامعه يي دوسوگراةيشتق از نظر ميه مقدماتيفرض

  

  حقيقتروش 
کـه  رسـد    ، به نظر مـي    يافته است ش  يگراپردازي   جا كه روند تحقيق حاضر به سوي نظريه        از آن 

نظريـه بازكـاوي   « روشي طريق رويكرد  به اين مهم از    دستيابي
کـرد  يرو. پـذيرتر اسـت     امكـان  »١

ــا تاســ، گلاســر و اســتراوس ييکــاياس امرشــن توســط دو جامعــهمــذکور   يکردهــاي از رويب

هـدف ايـن     .)۱۰: ۲۰۰۰سميك،   (افته است يکشف و توسعه      لازارسفلد و مرتون،   يشناخت روش

وود و هينـدز،     ات(رويكرد روشي، ايجاد يك رشته فرضيات براي معرفي روند اجتماعي اسـت             

  :ستآن در موارد ذيل گزارش شده اكارايي ) ۱۵۴ـ۱۳۵: ۱۹۸۶

  .)۱۰ـ۹: ۲۰۰۱، يننن ئيرو ( است مناسب عملـ براي مطالعه شكاف ارزش )۱

، نظيـر   )»اختلال عوامـل چندگانـه خطـر      «( هاي پيچيده و چند عاملي      براي كشف پديده   )۲

 ).۱۹۹۸ و ديگران، كيمياگر؛ ۱۹۹۴دورس،  (استمناسب  هاي قلبي و عروقي بيماري

                                                      
1. Grounded Theory                                             
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؛ ۱۹۹۵گلاسـر،   (  اسـت   مناسـب  خطـر  اران پر هاي حساسي نظير بيم     براي مطالعه حوزه   )۳

  ).۱۳۵ـ۱۳۴: ۱۹۸۶وود و هيندز،   و ات۱۹۹۹من و كينگاس،  بك

هايي كه دانـش      زهحو  در مطالعات اكتشافي  نيز  براي دستيابي به چشم اندازهاي جديد و       )۴

؛ ۱۹۹۸هاچينـسون،   (، مناسـب اسـت  باشـند   نمـي هاي خاص بسنده تبيين پديده ها براي اندك آن

  ).۱۹۹۷ و اسميت و بيلي، ۱۹۹۷؛ بيلي، ۱۹۹۴ استرن، ؛۱۹۹۰وس و كوربين، استر

 ،كتبـي و ويلـت    ( ، مناسـب اسـت    گي دوگانگي بيـان   ژويبا  هايي    براي تحقيق در فرهنگ    )۵

  .)۵۷  و۵۶: ۱۳۵۶

و  ها توسعه فرضيه مقدماتي از طريق تحليل داده      نظريه بازكاوي،    يروشتوجه به رهنمود     با

 بنا به توصـيه كـوربين و اسـتراوس        . گيرد  صورت مي  ١ تداومي ه مقايس روشبرد  از راه با استفاده   

 انجـام   يكـديگر  هاي تحقيـق بـا     داده طريق مقابله مداوم   ازتداومي   اي  مقايسه تحليل ،)۹: ۱۹۹۰(

 »يافتن عامل مشترك  « كتبيين از طريق تكني    ها،  داده مشترکات تمايزات و تعيين   ضمن. پذيرد مي

 ).۲۲ :۱۳۷۶، اسدو( آيد به دست مي

چربـي خـون    ، مشتمل بر گروه بيماران قلبي و عروقي با كلـسترول و          جمعيت مورد مطالعه  

  از آن  .گـردد   تعيين مي  »٢ها ادهاشباع د « حجم نمونه برحسب  . و نيز گروه افراد غيربيمار است      بالا،

هـاي   بندي تهه دس ـد ارتباطات براي توسع   ييأيابي در نظريه بازكاوي، كشف و ت       جا كه هدف نمونه   

 نشيگـز  تحقيـق  مـسأله نـسبت بـه     آنـان    بيـنش شرايط و   ها برحسب تفاوت     نظري است، نمونه  

گلولـه   ونظري   يريگ نمونه از نوع گيري   نمونه. )۲۴۵ـ۲۴۳: ۲۰۰۲دِوِرس و رابينسون،     (دنگرد مي

 و ccuگروه بيماران قلبي و عروقي اغلب از ميان بيماران سـرپايي و يـا بـستري در                   . است برفي

 زي ـن و ،كـسري  بيمارسـتان خـصوصي     و قلب تهران  مركزبيمارستان   مربوط به    هاي داخلي  بخش

هـا تعيـين     پـارك  سـالن حجـاب و     ورزشي نظيـر   از طريق مراجعه به مراكز     ربيماريغ  افراد گروه

  .٣دنگرد يم

                                                      
1. Constant Comparative Method 
2.Data Saturation                                                                                                                                              

روقي در بيمارستان مركز قلب تهران، بيمارسـتان كـسري، همچنـين            با تشكر از همكاري پزشكان، پرستاران وبيماران قلبي و ع         . ۳

 . هاي تهران، و به ويژه خانواده محترم آقاي ناصري پرسنل و ورزشكاران  در سالن حجاب و پارك
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۱۳۸

ده، تـاريخ   مختلـف كيفـي نظيـر مـشاه        يها کيتکناز   ،محقق“ حساسيت نظري ”بر حسب   

 به منظور افزايش معيار   ن  يهمچن .شود  مي يرا برد  مشاهده مشاركتي بهره   كتوب و شفاهي، تاريخ م  

 ،»دوره زنـدگي  « ،»درد دل « ،»مصاحبه نيمه اسـتاندارد   « رينظ ييها تكنيك،  »١اعتبار و قابليت قبول   «

، »نگـري  درون« ،»٢گـران  توافـق تحليـل   «،  «ننـدگان ک بازبيني مـشاركت  «  ،»كسب اطلاع از همتايان   «

؛ ۲۳۰:۱۳۸۱ ،سـيلورمن ( رنـد يگ ي مورد استفاده قرار م ـ    »بازبيني تداومي « و،  »مل مشترك يافتن عا «

ــي۶۴، ۲۴، ۲۲: ۱۳۷۶ ،دواس ــت،؛ كتب ــپ ۵۷: ۱۳۵۶ ، و ويل ــارالز و چ ــا و ۱۸۳: ۱۹۹۹ن، م؛ ف ؛ كوري

  ).۱۹۹۹مولين،   و مك۲۰۰۰؛ وايت، ۱۹۹۷ويلسون، 

مـورد  ،  ر تحقيـق حاض ـ   هـاي تحقيقـاتي و مقتـضيات       هـا، گـزارش    حسب ديدگاه  بر متغيرها

  :اند از  و عبارترنديگ يم  قرارييشناسا

  نظر و عملي اجتماعي دوگانگمسألههاي تحقيقاتي،  براساس گزارش :(Y) ر وابستهيمتغ )۱

  :ده استي گرديمفهوم ساز ليدر عرصه بهداشت به شرح ذ) نگرش و رفتار(

                                          

                   :(Y)عمل در عرصه بهداشت   نظر ودوگانگي اجتماعي

  پارادوکس

  ير بهداشتي غي رفتار اجتماعيالگو                               ي بهداشتي   نگرش اجتماع               

  )مصرف پرچرب(                              )                  ت سلامتياهم(                      
  

  بـا کـسب    »ت سـلامت  ي ـاهم« نگرش نسبت بـه      برحسب ي بهداشت يا نگرش اجتماع  يظر  ن

بـر   يربهداشـت ي غ ي رفتار اجتمـاع   يا الگو ي عمل   ، و )۳۷۲: ۱۳۷۹ ،يمحسن( % ٧/٩٧بالاترين رتبه   

، بالاسـت  اري بس يافت چرب يدر  با يربهداشتيغ  رفتار يلگوا ديؤم که   انيرانيه ا ي تغذ يالگوحسب  

 ـ بـرنج و   ز وابسته بودن به نـان و      ين  مصرف پرچرب  لفهؤم. ن شده است  ييتع  ي پختن ـ يهـا  يچرب

ز ي ـن يعروق ـ  و ي قلب ـ يهـا  يمـار يوع ب يکه بـا ش ـ   قلمداد شده    جامد   يدروژنه مانند روغن نبات   يه

 ).٥٧٤ـ٥٣٩ :١٩٩٨ و ديگران، كيمياگر (همبسته است

                                                      
1. Credibility  

از ( سوسن باستاني    و سركار خانم دكتر   ) از دانشگاه تربيت مدرس   (با تشكر از همكاري سركار خانم دكتر منصوره اعظم آزاده           . ۲

 .ها شان درمورد تعيين عناوين و دسته بندي براي مشارکت ارزنده، )دانشگاه تورنتو
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۱۳۹

 يهـا  هيبه توص کردها نسبت   ي رو يشناس به نوع ابتدا  ر وابسته،   يتر نمودن متغ   شفافبه منظور   

 لي و دلا  ييم غذا يرات رژ يينسبت به تغ  انواع مذکور   ديدگاه  سپس   .ميپرداز يمدر نمونه    يبهداشت

 يذاهاغنوع  برحسبرفتار  يالگو ،يشناس  در نوع.گيرد يقرار م قيسه و مطالعه عمين، مورد مقا  آ

 ـکم چرب يدفعات مصرف غذا ،) پرچرب  ـ چربمک( يمصرف  نـوع پخـت غـذا    و ، پرچـرب  

ص پزشـک معـالج،     يتـشخ بـر حـسب     . گردد ي م يبند  درجه )سرخ کرده با روغن جامد    ـ  آب پز (

 ـ شـده تغذ   يادآوري ـمار، رفتار   ي مندرج در پرونده ب    يکل تيوضع کـسب اطـلاع از       افـراد و   يا هي

از داده  ي امت يا  درجه ٥وستار  يک پ يدر   ،ي بهداشت يها هيتوص کردها نسبت به  ي رو به انواع  ،انيهمتا

  .)١شمارة  جدولنگريد به ب( شود يم

  

  ي بهداشتيها هيکردها نسبت به توصي رويشناس  نوع.١  شمارةجدول
نوع رويکردها نسبت 

هاي  به توصيه
  بهداشتي

درجه تغيير رژيم غذايي 
  بعد از مراجعه به پزشک

درجه کاهش 
  کلسترول مضر خون

  الگوي رفتار کنوني
امتياز پزشک معالج 

  و بعضا محقق

  +١  مصرف پرچرب  ار کميبس  مار کيبس  اجتناب

  کم  کم  ي اجتنابييدوسوگرا
مصرف پرچرب و 
  بعضا کم چرب

٢+  

  متوسط  متوسط   آوري روييدوسوگرا
مصرف کم چرب و 

  بعضا پر چرب
٣+  

  +٤  مصرف کم چرب  اديز  اديز  ي آوريرو
  ي تداومي آوريرو

  )مارير بيغ(
  ندارد  ندارد

مصرف   سال٥حد اقل
  کم چرب و ورزش

٥+  

  

 بـه عنـوان   يشـناخت   جامعهييدوسوگرا يخاستگاه اجتماع ييشناسا :(X1) ر مستقل ي متغ )۲

 ر مرتـون ي ـ تعب برحسب.ر مستقل در نظر گرفته شده است    يا متغ يق حاضر   يتحق مسألهعلت مقدم   

مرتـون،   (ي فرع يضد هنجارها   و ي اصل ي هنجارها يناسازگارا  ي يجامعه شناخت  ييدوسوگرا از

 براسـاس . اسـت   مدنظراي  تغذيهيها هيتوص ي ناسازگارياه اجتماع خاستگ ييشناسا،  )۱۷: ۱۹۷۶

به عنـوان شـاخص    »مصرف کم چرب  « به هيتوص ،)۳۴ـ۳۰: ۱۹۹۷ (١ مدرن يمجله پزشک  گزارش

ش سـطوح   يافزا که در  »پرچرب مصرف« ه به يتوص و )ي بهداشت هايهنجار (ي بهداشت يها توصيه

                                                      
1. Modern Medicine 
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۱۴۰

 يربهداشـت يهـاي غ   ه عنوان شاخص توصيه   ابد، ب ي ي نمود م  (LDL) کلسترول مضر خون    و يچرب

  .گرفته شده است در نظر) ي بهداشتهايضد هنجار(

از  يشـناخت   جامعـه  يي دوسـوگرا  يها لفهؤه مرتون، م  ي اساس نظر  بر :(X2) ر واسطه يمتغ )۳

در تحقيـق   . )۳۱ـ ـ۳۰: ۱۹۷۶مرتـون،    (دن ـابي يت و انتـشار م ـ    ي تقو ي متقابل اجتماع  يق وابستگ يطر

 يادي ـنگـروه ب    بـا  نمونـه د  افـر ا كه  است يمناسبات ، فرد و گروه   متقابل يبستگوا  منظور از  ،حاضر

بـا   و   ميهمانـان بـا   بـا خويـشان،      ،ي خانواده کنـون   يبا اعضا  ،)يدوران کودک  خانواده در    ياعضا(

  .ندا كرده مصرف پرچرب برقرار و کم چرب مصرف يها لفهؤرابطه با م در ، خودهمکاران

سـازي    و مفهوم  شناختي در عرصه بهداشت    وگرايي جامعه شناسايي خاستگاه اجتماعي دوس   

هـا   هاي كيفي و مشتركات آن     تمايزات داده به منظور   هاي پيشين،    اي داده  ضمن تحليل مقايسه  ،  آن

 نفر از افـراد     ۹۱مه استاندارد با    يمصاحبه ن  يها افتهي برحسب زي ن يفي ک يها داده .رديگ يصورت م 

  :اند از مراحل آن عبارت. ده استيگردافت يدر )بيمارغير  نفر۱۸نفر بيمار و  ۷۳(نمونه 

  پيشينهاي  اي داده تحليل مقايسه .۱
 نـسبت بـه     دوسـوگرايي  مويد   ،هاي پژوهشي   يافتهبرخي از   ،  ضمن واكاوي ادبيات تجربي    

در شرايط تغييـرات سـريع       ژه  به وي  ،١ چربي ازمحروميت    ادراك به همراه  ،كم چرب  غذاييرژيم  

 براي كاهش آن، عمدتاً بر شـبكه حمـايتي          تجربه شده  راهكارهاي   .باشد يمدي  اجتماعي و اقتصا  

 ـدارهاي ذيربط تأكيد     ، نهادها و سازمان   محليدر سطوح مناسبات خانوادگي، اجتماع       بنگريـد   (دن

، ؛ واردل و ديگران   ۱۹۹۳هو،  ؛  ۱۹۹۳جاوآوكي،  ؛  ۱۹۹۱،  الستون وينگارتن و ( )۲به جدول شمارة    

؛ ۱۹۹۵؛ بـوجرگ و ديگـران،   ۱۹۹۴؛ واكـر،  ۱۹۹۴ين و ديگران، ول؛  ۱۹۹۹ راچلين و لچز،  ؛  ۱۹۹۳

؛ گروگـان و    ۱۹۹۷؛ واريام و ديگـران،      ۱۹۹۶مكين،  ؛  ۱۹۹۶چونهو و واقان،    ؛  ۱۹۹۵نوي و ولچ،    بِ

آرميتيج و كونر، ؛ ۱۹۹۹؛ بلك، ۱۹۹۹ و ديگران، ينر؛ بر۱۹۹۸؛ سورنسن و ديگران،    ۱۹۹۷ديگران،  

 و ۱۰۱؛ ۲۰۰۱ناصـر و ديگـران،   ؛ ۲۰۰۱وايـز،  ؛ ۲۷۲ـ ـ۲۷۰: ۲۰۰۰ ؛ رويـر، ۲۰۰۰؛ برويك،  ۲۰۰۰

  .)۲۰۰۲بولكلي، ؛ ۹۹: ۲۰۰۱؛ راتز، ۹۸ـ۹۷

  

                                                      
1. Fat Nostalgia 
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۱۴۱

  نيشي پيها  دادهيا سهيل مقاي تحل.۲  شمارةجدول
  آور يرو ييدوسوگرا عوامل همبسته با رويكردهاي

  ي بهداشتيها هيبه توص نسبت
  ي اجتنابييدوسوگرا يکردهايعوامل همبسته با رو

  ي بهداشتيها هي توصزا
 ـ هاي مبتنـي  ي به همراه ارزشأ استقلال رـ  ر خـود انتظـامي،  ب

    خوردن كنترل شده و انتقاد از خود، قدرت اراده
  )يلاغر( اندام بدن، مبتني بر حفظ تناسب پنداشت از ـ
همسر  از سوي  وارزيابي هاي عاطفي، ابزاري، اطلاعاتي      حمايت ـ

  خانواده و اجتماعات
    

  )در جوانان(اي  اي بهداشتي رايانهه  توصيهـ
    

          
  
  يري و تحرک پذيوانجـ 
  لاتيسطوح بالاتر تحص ـ

  دل و تلاش در كسب هويت برتر هاي دو  هويتـ
  
  مشروعيت چاقيـ 
  حمايت و مراقبت تجسس مأبانه و متوقعانه  ـ
هداشتي در  ب هاي  تعارض با توصيه   در پيوندنسلي و باورهاي سنتي    ـ

  مهاجرين
  هاي بهداشتي در ارتباطات جمعي رض پيامتعا ـ
  ها ديالكتيك تعارض ميان توليد ـ مصرف و پيام ـ
بـه   توجـه  مبتني بـر تغييـر سـبك زنـدگي بـدون           گذاري  سياست ـ

   هداشتيب بازتاب اهداف مربوط به يها نارسايي
  تحرك  افزايش سن و سبك زندگي كمـ
   تنگناها و ضايعات مالي، آموزشي و اجتماعيـ
از فقر بـه     يرات شتابان اقتصادي، اجتماعي وفرهنگي و حركت       تغي ـ

    سوي غنا

  

  يهاي كيف تمايزات داده .۲
برحـسب   بنـدي كـدها    دسـته  و يف ـي ک يهـا  داده تمـايزات مه استاندارد،   يضمن مصاحبه ن   

 ،ييم غـذا ي ـر رژيي ـ تغيل اقامه شده برا  يدلا،  ي بهداشت يها هي نسبت به توص   کردهاي رو يشناس نوع

. گـردد  يم ـن  يـي تعها،   آن يدگذارک ودلايل   ييش روا ي افزا ي برا  متعدد يها کيتکن  از ياربرد بهره

 جـدول بنگريـد بـه     ( گردد يم يبند دسته ل،يدلا يبرحسب کدگذار  زين ييغذام  يرژمنابع کنترل   

  .)۳ شمارة

  يفي کيها  دادهمشترکات. ۳
 ،»يدوره زنـدگ  « يهـا  کيها، از تکن    آن يبند  و دسته  يفي ک يها  داده مشترکاتافت  ي در يبرا 

افـت خاسـتگاه    يکـه در   جـا   از آن  .گـردد  يم ـ يبردار  بهره »ينگر درون« و» افتن عامل مشتـرک  ي«

 از نظـر  ست،   ا اي پو يکرد روش ي از رو  يريگ  هنجارها مستلزم بهره   يرات و ناسازگار  يي تغ ياجتماع

 ـكـاربرد تکن  ،  )۱۹۹۹ (نيمک مـول   در مناسـبات   ر  يي ـ تـداوم و تغ    ينـدها ي، فرا »يدوره زنـدگ  «ک  ي

 ـ رب نان ب يهمچن. دارد ي را مکشوف م   ياجتماع يـافتن عامـل    «، بـا كـاربرد تكنيـك        وصيه دواس ـ ت

 گردند ي م تري دريافت    به صورت مفاهيم عام    ،دان هتداشنتيجه مشابهي   ، عوامل خاصي كه     »مشترك
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۱۴۲

 ١نگـري   دست آمده نيز از طريـق تكنيـك درون         ربط منطقي مفاهيم به   . )۲۴ و   ۲۲: ۱۳۷۶دواس،  (

  ).۴شمارة جدول بنگريد به (گردد  يمتنظيم 
  

   منابع کنترل وليحسب دلا بر يفي کيها زات دادهي تما.۳شمارة جدول 
  کردها نسبت بهينوع رو
  ي بهداشتيها هيتوص

   منابع کنترليبند دسته  ل اقامه شدهي دلايکدگذار

  
  
  ي بهداشتيها هياجتناب از توص

)٠+ ١(   
  
  
  
  
  
  ي اجتنابييدوسوگرا
)٢+(  

  
  
  
  
   آوري روييدوسوگرا
)٣(+  

  
  
  

  

  ي آوريرو
)٤(+  

  
  ي تداومي آوريرو
  +)٥( )مارير بيغ(

    سوادي سوادي و كم  بيـ
  رساني بهداشتي   ناكارايي اطلاعـ
   كوپني بودن روغن نباتيـ
  عموميت تغذيه پرچرب ـ
 عرضه برنج ارزان وارداتي ـ
  يهداشتبشرايط نامعلوم  ـ
  هاي عصبي ناراحتي ـ
  اشتهايي و ولعپر ـ
                      غذاهاي پرچرب گي خوشمزه ـ
     خوشگذراني در فراغتـ
                          عمر دست خداستـ
 آفرينش مواد غذايي براي مصرف                ـ
   انشاءاالله خطري نيستـ
  
                          ترس ازخطر مرگـ
                   ز است           يجان عز ـ
                          آينده وابستگان سرپرستـ
                         سربار ديگران نشدن ـ
                 هي همسركنترل و همرا ـ
                         كنترل و همراهي فرزندان ـ
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۱۴۳

  ه ي تغذيالگو بر حسب هاي كيفي  مشترکات داده.۴شمارة جدول 
 رات آنيي و تغيط کنوني، شراياديدر گروه بن
   ها                             مشترکات يبند     دسته        کدها                                                    

  ،   ي       عموميت مصرف غذاهاي آبک                                        در گروه بنيادي ) آبگوشت(مصرف غذاهاي آبكي ـ 
   دنبه   و بعضاًيواني  روغن ح           مصرف روغن حيواني و بعضاً دنبه در گروه بنيادي                             ـ 
    يادي در گروه بن                              آب پز مواد غذايي در گروه بنيادي                                            پختـ 

                                                                                                                                        
                                                                             ها خانواده شده در اکثر تهيه غذاي سرخـ 
          عموميت مصرف                  تهيه غذاي سرخ شده در محل كارـ 
                      شده  سرخيغذاها          ها تهيه غذاي سرخ شده در ميهمانيـ 

                                                                                                                                                          
                     ها اکثر خانواده مصرف روغن نباني جامد درـ 
   عموميت مصرف              ار         مصرف روغن نباتي جامد در محل كـ 
                يروغن جامد نبات     ها اکثر ميهماني مصرف روغن نباتي جامد درـ 

                                   
    عموميت مصرف    خورشت به عنوان غذاي عمده در خانواده مصرف پلوـ 
  خورشت                                                                                     پلو    خورشت به عنوان غذاي عمده در محل كار        مصرف پلوـ 
  ها                                                                                                        خورشت به عنوان غذاي عمده در ميهماني مصرف پلوـ 

                                                                                                                                                                                                                                       
  ان و اشراف                                                                                                         يان اعير مج ديپذيرايي متنوع و پرچرب راـ 
 يق اجتماعي   تشو   پذيرايي متنوع و پرچرب به منزله احترام به ميهمان      ـ 
   ييراي  مصرف و پذ   پذيرايي متنوع و پرچرب به منزله تمول ميزبان           ـ 
   يف         ضمانت اجراي عر    متنوع وپرچرب            چشمي در پذيرايي متنوع وخوشمزه پرچرب   چشم و همـ 
    عليه مصرف وپذيرايي كم چرب            پرخوري                                           يتعارف زياد ميزبان به ميهمان براـ 

                                                                                                                                                             
                يه اجتماعي تنب              خوري در ميهماني براي ميزبان        برخورنده بودن كمـ

   مصرف کم چرب         يزيکباب به منزله آبرور ايخورشت  و پلو ر ازيغ  باييرايپذـ 
   ميزبانيقگيسل يب چرب به منزله خست و  كمي پذيرايـ

                          
                                             ۱۳۵۰ها به لحاظ افزايش درآمد از دهه  ش ميهمانيي افزاـ
  رايي پرچرب و متنوع                                            افزايش وابستگي متقابل فرد و گروه مشاركت و درگيري همه در پذيـ
                                            ۱۳۵۰ها از دهه  ميهماني        در                                   پذيرايي  دغدغه ميزبان و اعضاي خانواده از آبروريزي درـ

  زايي تجربه شده و ضرورت مصرف كم چرب ـ آسيب
  ضرورت مصرف كم چرب                                                                            ـ عوارض جانبي دارو درماني

       و ارزيابي دو گانه از طب دارويي                                                     هاي متعدد و بعضاً متناقض بهداشتي توصيهـ 
   در مواقع اضطرارهاي طب دارويي عمل به توصيهـ 

  نهادينه شدن مصرف پرچرب
 شرايط کنوني در
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۱۴۴

  يمفهوم سازروند  .۴
 ـ » در حال انتقـال     پرچرب مصرف يهژمون« هوم، مف يه مقدمات يند توسعه فرض  يراف يط  يار ب

 ـقابل م  مت ين، وابستگ يهمچن. تر بوده است   مناسب ها و مشترکات   يبند ها، دسته  داده انطباق بر  ان ي

  مـذكور   مفهـوم  نشيوند گـز  ر . شده است  ييشناسا يا فهي متقابل وظ  يوابستگ فرد و گروه از نوع    

   :صورت گرفته است  مرحلهسهطي 

اغلـب   :مشترکات بر »خ معاصر يدرتار ه طبقه مسلط  يتغذ يهااستاندارد لبهغ« هلفؤم تطبيق )۱

گـروه    در خـود  يط کنـون  يشرانيز  و  ) مصرف غذاهاي آبكي  (  گروه بنيادي   رابطه با   در افراد نمونه 

شدگي مواد غذايي با      سرخ وپذيرايي با پلوخورشت    و  مصرف   (ها يهماني، محل کار و م    خانوادگي

آنـان كـه     فقط تعداد اندكي از   . اند  اشاره داشته  اي  به تغيير استانداردهاي تغذيه    ،)روغن نباتي جامد  

اشاره  مذکور به تغيير    ،رند سال تعلق دا   ۳۰ ربه گروه سني زي    نيز  و باشند يم شمال كشور  ساكن در 

كه اعقـاب    نيز تن ديگر  چند فقط  به بالا،   سال ۵۰ سني  غيرشمالي و گروه   افراددر ميان   . اند نكرده

بـا   پـذيرايي  نـد، مـصرف و    ا هدانـست    منتـسب    »كدخـدا «و   ،»اعيـان و اشـراف    «،  »رجال «را به  خود

بــا مقايــسه  .انــد معرفــي كــرده دو دوره در بــه عنــوان غــذاي برتــر  خــوديبــرا پلوخورشــت را

نهادينه شدن مصرف پرچـرب در شـرايط   «و   عموميتو نيز    ،دو دوره  ني ا در  تغذيه ياستانداردها

در  طبقـه مـسلط    هي تغذ ي استانداردها لبهغ« لفهؤ م گردد، در   مي داريپدكه    محسوسي تغيير،  »كنوني

  .گردد  ميبندي دسته »خ معاصريتار

 ـ در مقا  يت اجتمـاع  ي ـمصرف کم چرب ومحروم   رت  ضرو« لفهؤمتطبيق   )۲ سه بـا گـروه     ي

بـوده   ذيـل    يهـا   بنـدي    دسـته  ر ب  آن تطبيق به دليل    الذکر  فوق لفهؤم انتخاب :مشترکات  بر »مرجع

  :است

 يـي زا بيبه رغم تجربـه آس ـ     :ضمانت اجراي عرفي عليه مصرف و پذيرايي كم چرب         ـ لفا

تـرين دليـل    عمده ،ي حفظ سلامت  يرا ب  بردن به ضرورت مصرف کم چرب      يمصرف پرچرب و پ   

گـروه افـراد   ويـژه در     بـه مصرف کم چـرب ا ي هاي بهداشتي آوري به توصيه    بازدارندگي از روي  

در  ضـمن تعـارف زيـاد ميزبـان        ،احـساس مـذكور   . اسـت اقامه شـده     محروميتحساس  ا بيمار،

  بـا ،غـذا نـوع  هيـه  ت اي كـه در   خـانواده ةسفر سر  مداوم برنكرد هوس يا وو مراسم،   ها  ميهماني

برگيرنـده   فقـط در   دامنه ادراك محروميت   .شود ي ندارند، ادراک م   همراهي بيمار خطر شرايط پر 
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۱۴۵

 و  يق اجتمـاع  يتـشو ( هاي اجـراي عرفـي      ، بلكه برحسب ضمانت   باشد ينمذائقه و اشتهاي افراد     

 افـراد قلمـداد     يبه مخاطره افتـادن آبـرو       و متناظر با   گرفتهبر در زيرا ن  ت او ي هو ،)يه اجتماع يتنب

  .گردد مي

 مـشترکات از جملـه     :۱۳۵۰ها از دهه     يهمانيم  افزايش وابستگي متقابل فرد و گروه در       ـ ب

 اواسط دهه  از هاي پرخرج   ، افزايش برگزاري مراسم و ميهماني     تاريخ شفاهي ا  يخاطرات   مضامين

 دغـذايي، تهيـه غـذا و      براي تدارك موا  ،   اين دهه  آنان در  به دليل بالا رفتن درآمد       .باشد ي م ۱۳۵۰

 .ابـد ي  مي و حتي ميهمانان افزايش    و درگيري همه اعضاي خانواده      مشاركت ،از ميهمانان  پذيرايي

پـذيري نـوع تغذيـه و         ر نتيجه، جامعه   د ،ندا ها عموماً همگاني بوده     گونه همكاري   جا كه اين   از آن 

 ـ در م  نآي فرهنگـي    هـا   لفـه ؤمنزلت آن نيز به يك قشر خاص تعلق نداشته و از اين طريق، م              ان ي

 متنـاظر  »وابستگي متقابـل اجتمـاعي  «اين مشتركات با مفهوم  . استعموميت يافته اقشار مختلف 

  جامعـه شـناختي    ييراگدوسـو هـاي    لفـه ؤم انتشارايط  شر از  به عنوان يكي    مرتون نظراز   است و 

 ـ  « از نوع  ،گونه وابستگي   اين. )۳۰: ۱۹۷۶مرتون،   (شده است  معرفي  »اي  ل وظيفـه  وابـستگي متقاب

طـور    ند بـه   هـست  يابي به نتيجه مطلـوب مجبـور        براي دست   افراد يعني ،ص داده شده است   يتشخ

  ).۷۰ـ۵۱: ۲۰۰۱وگت و ديگران، ( ها سهيم باشند يا مهارت  اطلاعات و در مواد،مشترك

 ي نوپـا   و يروي ضـعيف  ن :يي دوگانه از طب دارو    يابيارز ضرورت مصرف كم چرب و     ـ ج

 ـ بي آس ـ يبـرا  ه و درمـاني بـود    مبتني بردارو تر  بيشكه   ييطب دارو   مـصرف   يامـدها يپ  از يزداي

 ـ تغذ يپـر منزلـت اسـتانداردها      نه و ي نهاد توان تقابل با نيروي    ،ست شده ا  ي سازمانده پرچرب ه ي

ناکارآمد بـودن   گر  يطرف د   و از  يت حفظ سلامت  يف اهم ک طر ياز   .باشد  نمي دارا را   طبقه مسلط 

 يابي ـارز  موجب ،) متناقض  بعضاً يها هي و توص  يل عوارض جانب  يلبه د (  در نظر آنان   ييطب دارو 

مغلوبه  هاي بهداشتي هيتوص،  متضادهنجار اين دودر تقابل  .ده استيگرد يياز طب دارو دوگانه

برتـري طـب     زي ـن يدر موارد  .رديگ يصورت م  در اضطرار    بعضاً ها،  به آن  ي آور يروو   باشند مي

  .گردد يم ها آن طب سنتي جايگزين غربي يا

ضـرورت   پذيرايي كم چـرب،    ضمانت اجراي عرفي عليه مصرف و      هاي  مجموع، مؤلفه  در

 در  اي  افزايش وابستگي متقابـل وظيفـه      زين  و  طب دارويي   دوگانه از  يابيارزمصرف کم چرب و     

محروميت اجتماعي در   و  ضرورت مصرف كم چرب     « لفهؤم، همگي در    ۱۳۵۰از دهه    ها يهمانيم
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۱۴۶

 ه كـه اسـتافر و همكـاران       چ ـآن بـا  جديـد، لفـه   ؤم .ندا هبندي گرديد   دسته،  »جعمقايسه با گروه مر   

 ـن نظر ي ـا. باشد ي متناظر م  ،اند هفرموله كرد  ١نظريه محروميت نسبي   در )۱۹۴۹( توسـط  ه بعـدها    ي

 منظـور از   ،ديلفه جد ؤم در .)۳۵۷ـ۳۵۵: ۱۹۹۴آبركرومبي و ديگران،     ( است هوسعه يافت ـت ٢مرتون

وان معيـار   ن ـ بـه ع   ،هاي آنان براي افـراد     كنش ها، باورها و   كه نگرش ت  اس  گروهي »گروه مرجع «

  . )۳۴۹: همان( ردگي  و مورد مقايسه قرار ميشود يمتلقي  شايسته

ات ي ـ در ادب  يضـمن واکـاو   : هـا  لفـه ؤظهور مفهوم هژموني در حال انتقال در تطبيق با م          )۳

توانـد   ي م»انتقال حال دررب مصرف پرچهژموني « مفهومافت شده است که     يگونه در  نيا ،ينظر

مفهـوم   .گردد عرصه بهداشت قلمداد    در شناختي  جامعه ييدوسوگرا يبه عنوان خاستگاه اجتماع   

 ـف جديز تعريو شرح و بسط آن و ن       ي گرامش يه هژمون ينظر گرفته از بر ،مذکور د کولومبـاتو از  ي

   .باشد  ميانتقالمفهوم 

، ٥مكـانيكي   و٤، قـدرگرا ٣هـاي جبـري    ت، منتقـد ماركسيـس    )۱۸۹۱ـ۱۹۳۷(آنتونيو گرامشي   

فهوم كانوني م .باشد ميمبتني بر تقليل ماركسيسم به قـوانين تاريخي ماركس  تفكر همچنين منتقد

و ا ).۱۹: ۱۳۷۸ ،يگرامـش ( اسـت    ي فرهنگ يا رهبر ي ي برتر يبه معن  ٦ تفوق  هژموني يا  ،گرامشي

 :دي ـگو ي و م ـ  د دارد ي ـکأت ) عمـل  ونـد نظـر و    يپ( »شه و کـنش   يوند اند يپ «به ،در تعريف هژموني  

 مفهوم فلـسفي   ،}پيوند انديشه و كنش   {ترين فلسفه عمل يا پراكسيس      ترين جزء در مدرن     اصلي«

  .)۲۳۵: ۱۹۷۲ و ۱۹۳۲گرامشي، ( »تاريخي هژموني يا تفوق است

 .كنـد   قلمـداد مـي    »وفـاق «را  برهـه هژمـوني      ،شهريار جديد  تابک در) ۱۹: ۱۳۷۸( گرامشي

 تـاب ک در وا .گـردد   مين مي أگروه هژمونيك است كه از سوي گروه حاكم ت         ستيفراد كاركرد آن، 

وارد كـردن   « طريـق  ازکنـد کـه       مي اشارههژموني   ويژه كاربه   ،)۶۹: ۱۳۷۷ (جامعه مدني  دولت و 

                                                      
1. Relative Deprivation Theory 

واقع كـانون اصـلي      ست، چرا كه در   كيد قرار داده ا   أمورد ت را  ها براي ارتقا در افراد        تون مطالعه ارزيابي فرصت   مر. ۲

مرتـون،  (باشـد   براي ارزيابي از خود ميمقايسه    استانداردهاي،، يا به عبارتي»نسبيت مؤلفه «مفهوم محروميت نسبي،

 ).۲۳۵ـ۲۲۷: ۱۹۶۴
3. Deterministic 
4. Fatalistic 
5. Mechanistic 
6. Hegemony 
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۱۴۷

  سـنت،  ، تحـولات  قالـب  در رد و يگ يصورت م  نهادهاي آن  جامعه مدني و   توسط   ،»فشار جمعي 

  .يابد مي يتجلعمل  و اخلاقيات طرز تفكر،

در  هـاي گرامـشي    به نقل از يادداشـت )۲۰۰۰ (ليتوويتز ،در شرح و بسط مصاديق هژموني

تـوان     يكي از سطوح فرهنگ است كه ظهور سلطه را مي          ،١پذيرايي و ميهماني   افزايد كه   زندان مي 

. قابـل رؤيـت باشـد      اي نيـست كـه مـستقيماً        هژموني پديـده   در نظر او   .جو نمود و در آن جست  

بلكـه   ،»٢مـمـن موضـوع هژمـوني هـست    « گوينـد  نميآگاهانه   افراد    و ي بسيار ظريف است   هژمون

 .تاسهژموني از طريق نوعي انتقاد اجتماعي قابل تشخيص 

 ـ تغذ يغلبه اسـتانداردها  « لفهؤم با   يمفهوم هژمون  زين ق حاضر يتحق در  در  ه طبقـه مـسلط    ي

 ا بـه عبـارت    ي ـ )جار بهداشتي ضد هن ( مصرف پرچرب نهادينه شدن    .منطبق است  »خ معاصر يتار

ونـد  يپ( غيـر بهداشـتي   نگرش و رفتار    نزديكي  بيانگر  ن دوره،   يا در  مصرف پرچرب  يهژمون گريد

ي اجتماعي است کـه در رونـد فزاينـده          يزا آسيب کژكاركرد اين فرايند،   .باشد  مي )شه و کنش  ياند

 موجـب   و )۱۳۸۰ـ ـ۱۳۷۸ ،حـسينيان و حـسيني    ( يابـد  مـي نمود   هاي قلبي و عروقي    نرخ بيماري 

   .گردد يزات ضد هنجار بهداشتي ميدر مقابله با تجوسازماندهي هنجار جبراني نوپا 

 ۱۷: ۱۹۷۶ (ر مرتـون  يا به تعب  ي ي و ضد هنجار بهداشت    يتقابل هنجار بهداشت   ن دوره، با  يدر ا 

، معـادل   ين دگرگـون  يا. ميگرد يم  در عرصه بهداشت مواجه    يشناخت  جامعه ييبا دوسوگرا  )۱۹و  

هـاي    نگرش شرايط پيدايش د از انتقال، به     يف جد ياو در تعر  . استكولومباتونزد   »٣انتقال«هوم  مف

تغييرات « :گويد  مي و   کند ينسبت به استانداردها و ايدئولوژي طبقه مسلط اشاره م         ترديد    و جديد

از طريـق    نيز ممكن اسـت ها هاي رخنه كردن و نفوذ كه آن   طور عميق وابسته است به فرصت      به

  .)۲۰۰۱كولومباتو،  (»زادي تقويت يا سركوب گردند آوري يا ساير رخدادهاي برون يشرفت فنپ

  در چـرب   مـصرف پـر    ييزا بيتجربه آس . باشند هاي كيفي نيز بيانگر شرايط انتقال مي       داده 

 ـ تغذ ينسبت بـه اسـتانداردها     ديترد موجب   ،به پزشک معالج   آنانعه  ج و مرا  ماريگروه افراد ب   ه ي

، آنـان را    پرچـرب  بـودن مـصرف    خطـر  پر  نسبت به  يآگاهبالارفتن سطح   . شود يمطبقه مسلط   

مار نسبت بـه انتخـاب      يافراد ب گروه   ،مرحلهن  يدرا .گرداند  مي متوجه ضرورت مصرف کم چرب    

                                                      
1. Entertainment 
2. I am subjected to hegemony 
3. Transition 
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۱۴۸

ک طـرف   يز  ا. گردند يم ييدوسوگرادچار   ،گرير د ي به تعب  و يدل  دو دچار اکثراً  خود ييم غذا يرژ

گـر  يو از طـرف د     آنان اسـت   دچرب ملازم با ارزش حفظ آبرو نز        پر ييراي مصرف و پذ   يابيارز

 را بـه آنـان هـشدار        يت سـلامت  ي ـ، اهم ي و عروق ـ  ي قلب يماري آن به صورت ب    ييزا بيس آ يابيارز

ل اجتنـاب از    ي ـ دل .اسـت بسته   هم تيمحرومن حال، مصرف کم چرب با احساس        يع در .دهد يم

ملاحظـه   ، مـورد مطالعـه    بيماران قلبي و عروقـي     اکثر ه کلام يتوان در تک   يم مصرف کم چرب را   

   :نمود

 پر چرب   ي غذاي با براي حفظ آبرو بايد از ميهمانان        :ولي ... حفظ سلامتي خيلي مهم است    «

  .» كرديپذيراي

شـود از     كنند مگر مي    وقتي همه پر چرب مصرف مي     : ولي .. حفظ سلامتي خيلي مهم است    

  »آن دست كشيد؟

ت ياهم« و  »حفظ آبرو « يعنيب  ي رق يدو ارزش اجتماع  ن  ياز  ينران  ير ا ي اخ يدر نگرش سنج  

 ب،ي ـن ترت ي ـه ا ب ).۳۷۲ـ۳۶۶: ۱۳۷۹ ،يمحسن( اند را کسب کرده   % ۷۷/۹۷ن رتبه   يبالاتر ،»سلامت

سه ي در مقا  يتماعجت ا يمحروم ضرورت مصرف کم چرب و    « لفهؤم در يفي ک يها دادهبندي   دسته

 ـ تغذ ياسـتانداردها ،  يبا حرکت بطئ ـ   ه انتقال که در دور  است  انگر آن   يب،  »با گروه مرجع   ه طبقـه   ي

 يبـه همراه ـ   حفـظ آبـرو،    ارزش بـر بـودن    يمبتن ـز  ين  و يقه اجتماع يذا بر تسلطل  يبه دل مسلط  

ممانعـت بـه عمـل       ي بهداشت ينگرش اجتماع  با و س  هم يعمل اجتماع  از ،ي عرف يضمانت اجرا 

 نـسبت بـه     ي اجتنـاب  ييدوسـوگرا « ي رفتـار  يالگـو  در زي ـ ن ين تقابـل هنجـار    يا امديپ.دنآور يم

از نيـز   ز  ت ليتـووي  ري ـتعب .اسـت ملاحظه  قابل   اغلب بيماران مورد مطالعه،   در   »ي بهداشت يها هيتوص

نزديكـي   مـانع از   عناصر هژمونيكي  او، در نظر  .استمنطبق   ين کارکرد يک، با چن  يعناصر هژمون 

  .)۲۰۰۱ليتوويز، ( گردند مي با بهداشت جمعي تعهدات

  :فرضيه مقدماتي توسعه يافته  :ها برحسب مشترکات مؤلفهسازي  مفهوم

 ـ غلبه استانداردهاي تغذيه طبقه مسلط در تاريخ معاصر

  )هژموني مصرف پرچرب(

  ـ ضرورت مصرف کم چرب و محروميت اجتماعي

  گروه مرجع در مقايسه با

  

  

  هژموني مصرف پرچرب در حال انتقال

(X)  
          

 
  

  و عمل در عرصه بهداشتدوگانگي اجتماعي نظر 

(Y)  
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  يفي کيها  داده بيرونيش اعتباريافزا
خ ي تـار  ابتدا بـه چـالش     ،ها م متناظر با آن   ياهو مف  يفي ک يها داده  بيروني ش اعتبار يظور افزا نه م ب 

 ـ، امت سـپس  پـردازيم و   مـي  خ مکتـوب  ي تـار  يها  داده با )افراد نمونه خاطرات  ( يشفاه  ـاز نظر ي ه ي

ارزيابي د  ، مور يفي ک يها داده مشترکات اق ب يتطبدر   ها، هير نظر ي به سا   نسبت  را ي گرامش يهژمون

  .ميده ميقرار 

و بـه   ، متون تـاريخي     با مراجعه به اسناد    :خ مکتوب يتار  در يخ شفاه ين تار يد مضام ييأ ت )۱

 . مـورد بررسـي قـرار گرفتـه اسـت          الگـوي تغذيـه   ها، سابقه فرهنگي و اقتـصادي        ويژه سفرنامه 

 »حـال انتقـال    چرب در  هژموني مصرف پر   « انطباق مناسب مفهوم   يدؤ مكتوب م  هاي تاريخ  يافته

 ـدر ا   دو دوره  يط ،پويا در فرايندي   شرايط مذكور  .باشد يمهاي كيفي    داده با ران شـکل گرفتـه     ي

  :است

 ي سـابقه اسـتانداردها    يبررس ـ :گيري هژموني مصرف پرچرب    روند شكل  ـ (T1)دوره اول   

چرب  خورشت پر مؤيد منزلت مصرف متنوع و پذيرايي با پلو     ،  يبعد فرهنگ  مصرف پرچرب در  

 بـوده ) ن و ثروتمنـدان   يان و اشـراف، خـوان     ي ـپادشاه، دربار، وابستگان دربار، اع    ( طبقه مسلط  نزد

 دربـار  ي و از زبان آشپزها    يبه نقل از دو رساله خط     ) ۲۳۰ـ۱۱۴ ک،ي و   يس: ۱۳۶۰ ،افشار(است  

 يدربارها «ي اصل يژگي با انواع پلورا و    ييراي و پذ  ييذاتنوع غ ،   شاه عباس  و يل صفو يشاه اسماع 

 يين غـذاها  يه چن ي امکان ته  يمردم عاد « که   يآورد، به طور   ي بشمار م  »ان درجه اول  يشاهانه و اع  

در سفرنامه خود، بـه عنـوان پزشـک         ) ۲۷ـ۲۵،  ۱۲۹ـ۱۲۸،  ۲۸۰ :۱۳۶۸( لزيو  دکتر .»اند را نداشته 

ن ثروتمند از خودش    ي از خوان  يکي متنوع   ييرايجار، به پذ  قان شاه   ي ناصرالد و شاه   يفتحعلدربار  

در عهـد سـلطنت     نيز  دکتر تولوزان   . كند اشاره مي   عدد بشقاب  ۱۸ ي حاو يني، با سه س   ييبه تنها 

 يبـرا   نـوع پلـو    ۱۰دربار، به حدود     آشپز  به نقل از   سفره اطعمه  کتاب ن شاه قاجار، در   يناصرالد

صـفحات هفـت و     : مقدمه: ۱۳۸۲ ،اکبرخان يرزاعلي، م ياشبآشپز  (کند    مي اشاره ي دربار ييرايپذ

 ـ   ي تهران در  کتـاب  در ).۱۲ـ ۸ :هشت ، مـشاهدات   )۳۴۵ـ ـ۳۴۳: ۱۳۶۸ ،ينجم ـ( شيکصد سـال پ

 ـن ري ـسـده اخ   ه در ي ـ مرتبط با تغذ   يها ادداشتيمکتوب و     ـؤز م ي  متنـوع بـا     ييرايد منزلـت پـذ    ي

 دكولي ـ( زنـان ايرانـي    كتـاب در  به طور خاص،     .باشد  مي يشاه پهلو  پلوخورشت نزد دربار رضا   

ن، مـورد  ييو طبقـه پـا   ان طبقـه مـسلط  يه در ميتفاوت نوع تغذ ،)۸ و  ۱۳۸و   ۱۳۹: ۱۳۶۶ ،سيرا
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 ـ نييآن طبقـه پـا    از  و »خـورش  پلـو «  عمـده طبقـه فرادسـت،      يغـذا  .اشاره قرار گرفته است    ا ي

  .  بوده است»آبگوشت« فرودست،

 هاي اصلي مـصرف پـر    مؤلفهيريذپ  و جامعه تيد حما يؤمز  ين تاريخ اقتصاد ايران     يها داده

 فرهنگـي در    ـ ـ ي اقتـصاد  يهـا  استيق س ياز طر ) مصرف زياد برنج و روغن نباتي جامد      ( چرب

، آهنـگ رشـد     ۱۸۴۸از سـال    . د آن بعد از انقلاب اسلامي بوده اسـت        يز بازتول ي و ن  ،يدوره پهلو 

). ۱۸۵: ۱۳۷۸ ،فـوران ( دارد   شم رابطـه مـستقيم    يد ابر يد وکشت برنج با نوسانات و افت تول       يتول

 يـي زدا به رواج جنگل   ه،يآن به روس   ت صدور ياهم و يهندنسبت به برنج    لان  يگت برنج   يمرغوب

در آغاز قـرن     ).۳۷۹: ۱۳۵۱،  دي فر  و ۳۷۴ـ۳۷۱: ۱۳۶۹،  يسويع( گردد  کشت برنج منجر مي    يبرا

م يو تقس يپهلورضاشاه  ي در شمال کشور از سو    ي مرغوب کشاورز  يها نيستم، با مصادره زم   يب

د ي کسب منافع حاصل از تول     ان، و متعاقباً  ي و دربار  يان افسران، مقامات ادار   يدر م  ها  از آن  يبخش

 ي به برنج و روغن نباتي زمينه افزايش دسترس  ي آنان، همگ  ي برا ي روغن يها و کشت برنج و دانه    

 روغن  ييم پاسخگو ز عد ي جامد و ن   يبا متداول شدن مصرف روغن نبات     . نمايد جامد را فراهم مي   

 ، و متعاقبـاً   ي روغن ـ يهـا  دانـه   بـرنج و   يد داخل ـ ي ـ، عرضه و تول   ياز روزافزون داخل  ي به ن  يوانيح

: ۱۳۶۷،  ي و رزاق ـ  ۶۰۷،  ۶۰۶ ، ۸۶،۳۳۷: ۱۳۷۸،  فـوران  (ابـد ي يش م ـ يها افـزا   آن يواردات خارج 

) ربمصرف پرچ ـ ( هنجار بهداشتي  ، به نهادينه شدن ضد     مذکور روند ). ۵۱۷،  ۳۱۷،  ۲۳،  ۲۰ـ۱۹

  .انجامد مي

افزايش دسترسي به عناصر هژمونيك      :گيري هنجار جبراني نوپا     روند شكل  ـ(T2)دوره دوم   

ن امر موجـب    يا .رديگ ي م يفزون ۱۳۵۰در دهه   ش درآمد نفـت    يبا افزا  تغذيه و متداول شدن آن،    

ابد ي يم شدن اقتصاد جامعه نمود      يامد آن در مصرف   يگردد و پ   ي م يتوسعه اقتصاد وابسته کشاورز   

  ).همان(

مـت  يد قيش شـد ي از افـزا يري و به منظور جلوگ    ينده داخل ياز فزا يل ن ي، به دل  ۱۳۶۰در سال   

 ـبگ ژه مـزد  يت از اقشار کم درآمد جامعه و صاحبان درآمد ثابت و به و            يبرنج، حما  ستم ي ـران، س ي

 ـ يمد از سـو    جا ي و روغن نبات   ج برن يبند هي از جمله سهم   ي اساس ي کالاها يبند هيسهم ت بـه    دول

 يهـا  لفـه ؤ بـه م   يت دسترس ـ ي ـب، عموم ي ـن ترت يبه ا ). ۲۹۵،  ۲۸۵: ۱۳۶۷،  رزاقي( ديآ يم اجرا در 
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 ـبعد از انقـلاب اسـلامي بازتول       ها را  نه شدن آن  يچرب در سراسر کشور، روند نهاد      مصرف پر  د ي

  .كند مي

 موجـب   آن بعـد از انقـلاب اسـلامي،   توليـد ز با  و ۱۳۵۰دهـه    ط دوره اول در   يشـرا تشديد  

 بـراي . )١٣٧٠ـ ـ١٣٧٨ ،حسينيان و حـسيني   ( گردد  مي ي و عروق  ي قلب يها يمارينده ب يش فزا يافزا

  رشـد  از طريـق    ، هنجار بهداشـتي     مصرف پرچرب زايي اجتماعي    آسيب  از يناشجبران ضايعات   

استانداردهاي تغذيه   نه نشده، ينهاد  و ي ضعيف ي با نيرو  ،»هنجار جبراني نوپا  « در قالب و  آوري    فن

 مـسلط  قـوي و     ينيـرو  تقابـل بـا    يراب و) مفهوم انتقال ( دهد يم  مورد ترديد قرار   طبقه مسلط را  

هـاي قلبـي و      سيس دو بيمارستان خـاص بيمـاري      أت .گردد ي م يسازمانده ،»ضدهنجار بهداشتي «

اهميت  بيانگر ،قلب تهران مركز  بيمارستان   و   ييبيمارستان قلب شهيد رجا    يعنيعروقي در تهران    

  .استضايعات مذكور 

هاي  داده تطبيق بر  براياي مناسب    جستجوي نظريه  ضمن: گرامشي يهژموننظريه   امتياز) ۲

 .انـد  بـوده  گيدنز و باومن مناسب    ، اسملسر ،، رويكردهاي نظري گرامشي، مرتون، سوروكين     يفيک

 زي ـ ن و مـار ي گروه افراد ب   ي رفتار يبر الگو سلطه استانداردهاي تغذيه طبقه مسلط      به   با توجه    يول

نـسبت بـه     يگرامـش  يهژمـون ه  ظرين كه رسد  مي  به نظر  ،اجتماعي گذار در جامعه كنوني    شرايط  

 ز انطباق ا،  كيد دارند أق ت يتنوع گروهي و سلا    در توصيف شرايط مشابه، بر تعدد و       يي كه ها هينظر

 رويكـرد   ، در پـذيري تـاريخي     بـه عنـوان منتقـد تعـين        گرامـشي  .اسـت  برخـوردار  يتـر  مناسب

: ۱۳۷۸  و۶۹-۷۶: ۱۳۷۷ ،گرامـشي  (نمايـد   مـي فـراهم  ن تحليل پوياتر را امكا شناختي خود   روش

 نقطه عزيمت تحليل را به طبقه مسلط و منافع پنهـان   گرامشيجا که  از آن  ).۱۰۲ ،۶۱ـ۱۹،۲۸،۶۶

اسـتانداردهاي طبقـه     سـلطه  بـر  يتنمبکه   هاي تحقيق حاضر    يافته نظري او با  كيد  أسپارد، ت  آن مي 

  .است متناظر ،ست اها يييرا مصرف و پذيالگومسلط بر 

پنهان نفوذ عناصر با شرايط هم  ،از انتقال )۲۰۰۱(  مفهوم هژموني با تعريف كولومباتوتركيب

 ـكيـد بـر تحليـل تـاريخي،         أ و هم به دليـل ت      استمتناظر  هژمونيك در الگوي تغذيه افراد بيمار        ا ب

در شـناختي    ي جامعـه  يپيـدايش دوسـوگرا    شرايط رشد آگاهي و ترديد نسبت به عناصر مذكور و         

ي خاسـتگاه   يتوسعه فرضيه مقدماتي و شناسا    ديگر،   به عبارت . باشد  مي منطبقز  ينعرصه بهداشت   
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است اي   هآوري به نظري   روي ، مستلزم در عرصه بهداشت  گانگي اجتماعي نظر و عمل      اجتماعي دو 

  .باشدشناختي  ي جامعهي پويا از دوسوگراكه مجهز به تحليل تاريخي

 ،هـا  ان آن يممناسبات   و   ي اجتماع يها نقشمعرفي اشكال مختلف    با  ) ۸۹: ۱۹۴۷( سوروكين

  توجه به ويژگـي  با .كنند ه به مقتضاي شرايط اجتماعي بروز مي      ه کرده است ک    اراي تركيب جامعي 

نظـر   بـه  ،مـار يب در زنـدگي افـراد       )ه به مـصرف پرچـرب     يتوص( مسلط ضدهنجارهاي بهداشتي  

 هاي بهداشـتي   اجتناب از توصيه   رويكرد بر   ،طور خاص   به مذكورنوع اجباري مناسبات    رسد    مي

 ،اي ي تغذيـه  ر انـواع رويكردهـا    هاي اجتماعي ب    تعميم ويژگي غالب نقش   ولي  . است انطباققابل  

 ـ شهيو ر قرار گرفته است، امكان تشخيص زي ن )۱۸ ـ۱۴ :۱۹۷۶ (كه مورد نقد مرتون    همچنان  يابي

  . نمايد ميشناختي را فراهم ن جامعه ييدوسوگرا

 نيـز   )۱۹۷۶ ( مرتـون  كه مورد نقـد    ضمن معرفي متغيرهاي الگويي، چنان    ) ۱۹۵۱(پارسونز  

جا كه الگوي رفتـاري مـشاهده        ولي از آن  . كيد دارد أها ت   قرار گرفته است، به تقدم هر يك از آن        

 نـسبت بـه مـصرف کـم     ي اجتنابييدوسوگرابيشتر از نوع رويكرد     ،شده در بيماران مورد مطالعه    

  .باشد  نميريپذ انطباقهاي تحقيق   يافته بريي الگويرهايمتغظريه ن ني بنابرا، بوده استچرب

به شرايط بروز شكاف     از انتظارات نقشي،    نظريه فاصله نقشي به معني روگرداني      درگافمن  

مفهوم مذكور مـشابه    . )۱۱۵: ۱۹۸۵ و   ۱۹۶۱گافمن،   (کند  مي ميان الزام نقشي و ايفاء نقشي اشاره      

   . استروند پيدايش آن فاقد تحليل تاريخي از ولي ،شناختي ي جامعهسوگرايويط دشرا

بـه مفهـومي مـشابه        با اشاره به معضل انسان دوگانـه،       ،يانسان اجتماع در کتاب   دارندروف  

 ولـي تبيـين ناسـازگاري هنجارهـا را بـه سـطح              ،شناختي دست يافتـه اسـت       ي جامعه يدوسوگرا

 دهـد    تقليـل مـي    ،هـا در يـك فـرد        نقش ها و ناسازگاري بين     قشدر درون ن   ناسازگاري انتظارات 

  .)۱۱۰ و ۱۱۴ و ۱۳۰: ۱۳۷۷داروندورف، (

 ـبـسط نظر   و رغـم شـرح   به   مرتون  ـ ،آن نيـي ب ت بـراي  ،يشـناخت   جامعـه  ييه دوسـوگرا  ي ر ب

ناسازگاري  پيدايش و تكوين ،هاي تاريخي    به زمينه  ،كيد دارد و فراتر از آن     أ هنجارها ت  ناسازگاري

  .)۱۹: ۱۹۷۶مرتون،  (پردازد نمي مذكور

 ، بـا  انتخـاب عقلانـي    و   شـناختي    جامعـه  ييدوسوگرا بررسي تطبيقي شرايط     ضمن اسملسر

 نسبت به انتخاب    شناختي   جامعه ييدوسوگراوابستگي متقابل اجتماعي در     بيشتر  ور  ضكيد بر ح  أت
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در ادبيات ولي  ،در مرتون دايزپردا  سهم مؤثري در توسعه نظريه    )۱۳ـ۱: ۱۹۹۸اسملسر،   (عقلاني

  .خوريم نمي نظري اسملسر نيز مشابه مرتون، به تحليل تاريخي بر

 در پـست    فاصله فزاينده ميان كـردار و اخلاقيـات       ،  ييدوسوگرامدرنيتي و    باومن در كتاب  

تعبير او بر . آورد  ميبشمار ييدوسوگرااطميناني و  از عوامل پيدايش ترديد، بييكي را  مدرنيسم

تعـدد  كيد بـر    أولي ت  .)۱۹۹۸ و اسپنسر،    ۱۹۹۹باومن و پراس،     (قابل انطباق است   شرايط انتقال 

   .باشد  نمي منطبق در حال گذار با شرايط جامعه،در پست مدرنيسم اه ها و انتخاب برداشت

كـه   دهـد   مـي  نسبتبه شرايطي     را اطميناني و ترديد     نهادينه شدن شك بنيادين يا بي      ،گيدنز

بيـشتر بـر تجـدد و        مـذکور،    پديـده در تبيين   او  .  جامعه شناختي است   ييمشابه مفهوم دوسوگرا  

 ـ و لـذا   )۲۳ و   ۲۱،  ۳،  ۱: ۱۹۹۱گيـدنز،   ( رد دا كيدأت زمينه انتخابات متعدد  فراهم شدن     شـرايط   ر ب

  . ر حال گذار انطباق كامل نداردداجتماعي جوامع 

ارايـي و    دموكراتيزه شدن فرهنگ و مردمي شدن مطلـوب د         در مورد ضمن بحث     بورديو

 تمايز فرهنگـي مالكـان قـديمي مـورد تهديـد قـرار       آن،   يطكند كه     عمل، به فرايندي اشاره مي    

 فرهنگـي و     و نـشر    در ميـان نهادهـاي پـراكنش       ،و به صورت گفتمان دوگانه مناسبات      رديگ مي

 ـواره ارا   كـه بورديـو از عـادت       در تحليلي . )۲۲۹: ۱۹۸۴بورديو،   (ابدي  مي عمومي نمود  ه كـرده   ي

ي يي دوسـوگرا  ي ايـن مهـم، بـر پويـا        .كنـد   مند بودن ساخت هنجارها اشـاره مـي           به زمان  است،

بندي  ليقه كه نوعي انتخاب اجتماعي است و طبقهسبر  واكيد أت ولي ،طباق داردنشناختي ا جامعه

هـاي تحقيـق حاضـر كـه          ، با يافته  )۵۲۱ـ۵۲۴: ۱۳۷۴رتيزر،  ( گيرد  افراد برحسب آن صورت مي    

  .باشد ، براي تطبيق بسنده نميد دارديکأتها  ق پرچرب در ميهمانيي سلابر همسانيشتر يب

مـك   (هـا   هاي سـاختاري ميـان گـروه        تأكيد بر تنوعات و تفاوت    ل  يبه دل نيز   نظريه انتقادي 

 که  يفي ک يها داده با   ،)۵۶۵ ـ ۵۶۶: ۲۰۰۲ و كنديس و مك ميلان،       ۱۹۹۶كالاسنتي،  ؛  ۱۹۹۹ميلان،  

نظريـه انتقـادي   گـر،  ياز طرف د . انطباق ندارده طبقه مسلط است،يذ تغ ياستانداردهاسلطه  ن  يمب

تاريخي است و بررسي حوادث تـاريخي در آن بـدون توجـه بـه محتـواي                  دض متهم به گرايش  

 خاسـتگاه ي  يشناسـا  كـه  حـالي  در،  )۲۷۵: ۱۳۷۴ ،تـزر ير(گيـرد     تاريخي و تطبيقي صـورت مـي      

رويكـردي   از   يبـردار  بهـره ، مـستلزم    شـناختي در عرصـه بهداشـت        جامعهي  يدوسوگرااجتماعي  

  .تاريخي است
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  هابرماس نكته مهم ديگري كه از نظريه انتقادي قابل اخذ است، مشابهت مفهوم مشروعيت            

سـت كـه     ا هـا    نظـامي از ايـده     ،از نظر هابرماس، مشروعيت   . هژموني و كاركرد آن است    مفهوم  با  

: همـان (كنـد     ا سيـستم شـركت مـي      ايجاد شده و در بق     توسط نظام سياسي و يا هر نظام ديگري       

۲۷۲.(  

نظر گيـريم كـه دو       كه مناسبات اجتماعي را به مثابه پيوستاري در         به اين ترتيب، در صورتي    

  :باشد  ميليب ذيبه ترتها  آنمشابه ، مفاهيم دهندرا تعادل ايستا و تعادل پويا تشكيل  قطب آن

 
  )ه بهداشترصي جامعه شناختي در عيدوسوگرا(        )هژموني مصرف پرچرب(

 تعادل پويا           تعادل ايستا 

  )گافمن(ـ  فاصله نقشي         )گرامشي(ـ هژموني 

  )دارندروف(ـ معضل انسان دوگانه       )سوروكين(ـ مناسبات اجباري 

  )مرتون(شناحتي  ي جامعهيـ دوسوگرا      )هابرماس(ـ مشروعيت 

   )گرامشي و كولومباتو(ـ هژموني درحال انتقال 

  )باومن(اينده اخلاقيات و كردار ـ فاصله فز

  )گيدنز(ـ شك بنيادين 

  

  گيري نتيجه
 ييد آن است كه خاستگاه اجتمـاع      ؤهاي تحقيق حاضر م    ، داده يه بازکاو يبا توجه به رهنمود نظر    

  مصرف پرچـرب در    يهژمون مفهوم عرصه بهداشت، با   عمل در  و  اجتماعي نظر  ي دوگانگ مسأله

 لفه هژموني مصرف پرچرب به عنوان مانع بنيـادي ؤم ن،يمچنه. است رتحال انتقال تطبيق پذير

  . شده است يي شناساينظر و عمل بهداشت ينزديك در

 بـه   ،افتـه يه توسـعه    يفرض ـ .دن ندار يي بازنما ي ادعا يفي ک يها ، داده قي از تحق  ن مرحله يدر ا 

 .دي ـآ ي م ـ  نظـر و عمـل بـشمار       ي اجتمـاع  يدوگانگ مسأله يپرداز هيره نظر ياز زنج اي   حلقهمثابه  

 ازاستعانت  و   يه بازکاو ي نظر يکرد روش ي رو ي از رهنمودها  يبردار  با بهره   تا نگارنده بر آن است   

 رو، ني ـاز ا. گـردد  نائل  نيزقي تحقي کلمسأله پنهان   يها هيلااز   يي، به رمزگشا  يخيمکشوفات تار 
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 نظـر و    يمـاع  اجت يخطر دوگـانگ    پر مسألهبا   يياروي رو يراهکارها هي در ارا  يز از شتابزدگ  يپره

  .باشد  ميق حاضري تحقيام اصليدر عرصه بهداشت، پ عمل

  

 منابع
  .رانياد فرهنگ اي، انتشارات بنسفره اطعمه )۱۳۸۲( اکبرخان يرزا علي، ميآشپزباشـ 

  .انتشارات سروش:  تهران،آشپزي دوره صفوي )۱۳۶۰( افشار، ايرجـ 

مار تلفات بيست و چهار شـهر انتخـابي         آ« )۱۳۷۰ـ۷۸ (حسينيان، منيرالسادات و سيد علي حسيني     ـ  

 معاونـت پژوهـشي وزارت بهداشـت، درمـان و آمـوزش         ،۳۲۳،  ۳۰۸،  ۲۸۰،  ۲۷۷،  ۲۵۲هاي   نشريه »كشور

  .پزشكي

  .انتشارات آگه:  تهران، ترجمه غلامرضا خديوي،انسان اجتماعي )۱۳۷۷( دارندروف، رالفـ 

تلا به آنفـاركتوس ميوكـارد بـستري در         بررسي ميزان آگاهي بيماران مب    « )۱۳۶۸( درخشان، اشرف ـ  

هاي وابسته به وزارت بهداشت، درمان و آمـوزش پزشـكي واقـع در                هاي مراقبت ويژه و بيمارستان      بخش

 دانـشكده  ،)پرسـتاري (نامه كارشناسـي ارشـد    پايان »تهران در مورد بيماري خود و عوامل مستعد كنندة آن        

  .نپرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي ايرا

  .نشر ني:  تهران،، ترجمه هوشنگ نايبي پيمايش در تحقيقات اجتماعي )۱۳۷۶( اي. دواس، ديـ 

  .نشر ني:  تهران،اقتصاد ايران )۱۳۶۷( رزاقي، ابراهيمـ 

در چكيـده مقـالات      ،»هاي خون در افراد مبتلا به سكته قلبي         چربي« )۱۳۷۵( بشتام. و م . رفيعي، م ـ  

 انجمن تغذيه ايران، دانشگاه علوم پزشـكي        ،از علم تا عمل   :  امنيت غذا و تغذيه    چهارمين كنگره تغذيه ايران،   

  .تهران، دانشكده بهداشت

انتشارات :  تهران ، محسن ثلاثي  ، ترجمه شناسي در دوران معاصر     نظريه جامعه  )۱۳۷۴( ، جورج تزريرـ  

  .علمي

 در  ي ارتبـاط بـا چـاق       و عملکرد مردم شهر اصفهان در      يزان آگاه يسه م يمقا« )۱۳۷۵( ، ف يسجادـ  

از علم : هيت غذا و تغذي امن،رانيه اين کنگره تغذيده مقالات چهارميچکدر  ،»ي و عروق  ي قلب يها يماريبروز ب 

  . نهران، دانشکده بهداشتي دانشگاه علوم پزشک،رانيه اي، انجمن تغذتا عمل

: ثـي، تهـران   محـسن ثلا  ترجمـه    ،روش تحقيق كيفي در جامعـه شناسـي        )۱۳۸۱( سيلورمن، ديويد ـ  

   .موسسه فرهنگي انتشاراتي تبيان
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 سال ساكن شهر اصـفهان از       ۱۵بررسي ميزان آگاهي مردم بالاتر از       « )۱۳۷۴( زادگان، نضال   صرافـ  

  . معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان،»هاي عروق كرونر عوامل مؤثر در ايجاد بيماري

عقـوب آژنـد،    يترجمـه   ،  ران و عـصر قاجـار     ي ا يتصادخ اق يتار )۱۳۶۹( )راستاريو(، چارلز   يسويعـ  

  .نشر گستره :تهران

ات ي ـ، دانشکده ادب  ي و علوم انسان   يقات اجتماع يسسه تحق ؤ، م هي تغذ يايجغراف )۱۳۵۱( اللهدايد،  يفرـ  

 .زيز، دانشگاه تبري تبريو علوم انسان

، موسـسه   نياحمد تد ترجمه  ،  راني ا يخ تحولات اجتماع  يمقاومت شکننده، تار   )۱۳۷۸( فوران، جان ـ  

  . رسايخدمات فرهنگ

 غـرب در برخـورد بـا مـسائل          يق ـي تحق يها  روش يبررس «)۱۳۵۶( لتيشل و ي و م  ي، مرتض يکتبـ  

 و تعاون ، دانشگاه ي، انتشارات دانشکده علوم اجتماع  ينامه علوم اجتماع   ،»راني در ا  ي اجتماع يروان شناس 

  . ۳، ۲تهران، دوره 

 معاونـت  ،اسـداالله آزاد ترجمـه   ،نان ايراني و راه و رسم زنـدگي آنـان         ز )۱۳۶۶( كوليدرايس، كلارا ـ  

  .فرهنگي آستان قدس رضوي

  .انتشارات جاجرمي:  تهران،عباس ميلانيترجمه  ،دولت و جامعه مدني )۱۳۷۷( گرامشي، آنتونيوـ 

  .نشر دنياي نو:  تهران،كلايي  قادي، ترجمهشهريار جديد )۱۳۷۸(گرامشي، آنتونيو ـ 

انتشارات دانشگاه علامـه    :  تهران ،يي زهره كسا  ، ترجمه شناسي مرتن   جامعه )۱۳۷۸( ز، چارلز گروثرـ  

  .طباطبايي
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