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  چكيده 

كيفيت زندگي به  يتوجهكم  .هاي بهره برداري داردارتباط تنگاتنگي با ساختار نظام ييدر جوامع روستا اجتماعيتوسعه

شيه نشيني، كاهش مهاجرت، حا: هايي نظيراين بخش علاوه بر تضعيف عملكرد بخش كشاورزي، پيامد بردارانبهره

بهره برداران خانوادگي بخش اعظمي از كشاورزان كشور را . را در پي دارد سرمايه اجتماعي و افزايش جرم و جنايت

ها بايد در تمامي ابعاد اقتصادي، اجتماعي، محيطي، سلامت رواني و سلامت دهند وكيفيت زندگي آنتشكيل مي

 درزندگيشان  طيشرا ارزيابي قيطر ازاين بهره برداران  يعموم يزندگ كيفيت سطح .جسماني، مورد توجه قرار گيرد

. گيري استقابل اندازهو غيره  فراغت اوقات گذران يچگونگ ،آموزش اشتغال، مسكن، بهداشت، ه،يتغذ فقر، يها نهيزم

اين . م گرفته استاين مطالعه با هدف طراحي مدل مفهومي عوامل موثر بر كيفيت زندگي بهره برداران خانوادگي انجا

- نهيدر زمها و نظريات ارائه شده پژوهش هاي ملي و بين المللي و مدل: مدل با استفاده از روش بررسي اسنادي بر اساس

ها، سبب گرديد كه با توجه به نظرات مختلف در نتايج حاصل از بررسي. طراحي گرديده است ي،زندگ تيفيك ي

بر اين اساس كيفيت زندگي، با . ي مفهوم متغيير وابسته تحقيق تمركز شودخصوص كيفيت زندگي، ابتدا بر روشن ساز

 بعدي و اقتصاد ي،اجتماع بعد ،)يذهن تيرضا(ي ذهن يستيبهز، )يو روان يسلامت جسمان(ي فرد يهايژگيو :ابعاد

ت زندگي در از آنجا كه هدف اين مطالعه طراحي مدل مفهومي  پيرامون عوامل موثر بر كيفي. ي تعريف گرديدطيمح

هاي مستقل شناسايي گرديدند كه عبارتند ها و مطالعات مرتبط، متغيربهره برداران خانوادگي بود، پس از مطالعه تئوري

 روابط(ي، جايگاه شبكه ساختار تيموقع(، سرمايه اجتماعي )لاتيسطح تحص ت،يسن، جنس (ييا نهيزم يها ريمتغ :از

قابل ذكر است كه . وتعلقات قومي مذهبي ) )اضهاري و ابزاري بودن كنش(و هدف كنش ) ي و اتصاليآوندي، ونديپ

مدل مفهومي شناسايي شده در اين مطالعه نيازمند بررسي در بين  بهره برداران خانوادگي است تا به عنوان مدلي 

  . كاربردي و بومي شده مورد تاييد قرار گيرد
 

  دار خانوادگيكيفيت زندگي، طراحي مدل، بهره بر: واژه هاي كليدي
 

  مقدمه 

اصطلاح كيفيت زندگي  .)1391 وهمكاران، وند احمد( است المللي بين و ملي محلي، سطح در توسعه هدف زندگي كيفيت بهبود
و در طيف  )Keles, 2012( است اقتصادي و محيطي زيست رواني، فرهنگي، اجتماعي، فيزيكي، از اعم مختلفي ابعاد داراي

بخش قابل توجهي از  .گيردي بين الملل، بهداشت و سياست مورد استفاده قرار ميهاي توسعهجمله حوزهها، ازوسيعي از زمينه
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با  در چند صده اخير واين در حالي است كه  مطالعات انجام شده در مورد كيفيت زندگي به نواحي شهري اختصاص داشته است
به طوريكه فقر روستايي  ،عيان گرديده استاز پيش ستايي بيش فناوري در جهان، عقب ماندگي نواحي رو رشد پر شتاب صنعت و

خصوص است، اما فقر نسبي بهبا وجود اينكه فقر مطلق كاهش پيدا كرده، در ايران نيز شوداز فقر كل جهاني را شامل مي درصد 63
ي روستاييان كشاورزي است و نظام هاي در حال توسعه فعاليت اصلدر كشور ).1390، همان(است در مناطق روستايي افزايش يافته

 هاي زمين از درصد  80كه دهند  به صورت خرد است، به طوريبهره برداري كه اكثريت اين كشاورزان مورد استفاده قرار مي
 يگبهره برداران خانوادما نيز  در كشور .  شودمي اداره خرد برداري بهره هاينظام  توسط آسيا و آفريقا صحراي جنوب كشاورزي
 كه هستند و دامداراني جنگل نگهبانان ماهيگيران، كشاورزان، مالكين خرده. دهنديم لياز كشاورزان را تشك يبخش اعظمخرده پا 
- مي زندگي پا خرده كشاورز هايخانواده در  نفر ميليارد 1.5 در جهان حدود. كنند مي مديريت را هكتار 10 تا 1 مساحت با اراضي

نقش  بخش كشاورزي در تأمين غذا در قلب ) FAO, 2012( . هستند فقير هاي خانواده اراي د افراد ينا از بسياري كه كنند
هاي اقتصادي و انرژي  امروز، منجر به ايجاد مفاهيمي مثل  قدرت غذا و توليد بر مبناي سيستم هاي تغييرات آب و هوايي، بحران 

 هايكشور در نفر ميليارد 2.5  از بيش معيشت.  )IAASTD, 2009(  ي اخير شده استاكولوژيكي  در دو دهه/ كشاورزي 

اثر اقتصادي كيفيت زندگي  به بعدعلاوه بر مسئله فقر كه  ). FAO, 2012(غذاست  تأمين و كشاورزي بخش به وابسته فقير
فاصله . باشده ميكيفيت زندگي داراي ابعاد ديگري شامل كيفيت محيطي، بهزيستي ذهني، رفاه اجتماعي و غير، گذار است

 مسائل مربوط به حمل و نقل اثرات منفي بر توسعه سرمايه اجتماعي فردي و جمعي و هاشهر ها ازروستا مسافرتي طولاني

 هاي اجتماعي واجتماعي را با محدود كردن توسعه شبكه اين مسائل به طور قابل توجهي انزواي فيزيكي و .شته استدا روستاييان
قش حياتي در تاثير ها ناين بخشكه  شده است هاي مدنينهاد موجب اختلال درجمعي در پي داشته است و هاي ممانعت از فعاليت

- ضعف در ساختار ). Doi et al., 2006(د هدف بهبود وسعت و كيفيت ارائه خدمات روستايي دارن با هاي محليگذاري سياست

ها مهاجرت ده است تا روستاييان با هدف كيفيت زندگي بالاتر به شهري ايران سبب گرديهاهاي اقتصادي و اجتماعي در روستا
، مرج 1385ابراهيم زاده، (ها است نتيجه چنين مهاجرت هايي بيكاري، ايجاد مشاغل كاذب و افزايش جرم و جنايت در شهر.  كنند

 ها، مكان بنديرتبه ها،سياست ارزيابي هب تواند و شناخت عوامل مؤثر بر آن مي زندگي كيفيت مطالعات نتايج). 2013 ،2و زانگ 
 و ريزانبرنامه براي اجتماع مسايل بندي و اولويت درك و كرده كمك اي جامعه هر در ريزيبرنامه و مديريت هاياستراتژي تدوين
ه كشاورزان زندگي در زمين سنجش كيفيت هاييافته همچنين. سازد تسهيل زندگي كيفيت ارتقاي منظور به را جامعه آن مديران

 تاثير زندگي، در روستاييان هاياولويت كشاورزان، نارضايتي علل دار، مسأله نواحي شناسايي تواند بهخانوادگي و ساير روستاييان مي
كيفيت زندگي كمك كند و نقش مهمي دربهبود شرايط زندگي و وضع سلامت جسماني و رواني ،  بر اجتماعي جمعيتي هايفاكتور

  .محيط،  گذران اوقات فراغت بهتر و بهبود روابط اجتماعي ايفا كندارتقاي كيفيت 

  مباني نظري

 دومين هاست،آن ادراكات و افراد زندگي نشانگر شرايط اول اينكه كه. كيفيت زندگي داراي سه ويژگي اصلي است اصطلاح     
 آموزش، مسكن، شرايط مانند زندگي دگانهچن هايحوزه طوريكه به است بعدي چند مفهومي زندگي كيفيت كه اينست آن ويژگي

 در و دهدمي پوشش را افراد اجتماعي انفعالات و فعل و عمومي خدمات و موسسات به دسترسي زندگي، و كار تعادل استخدام،
 يك كه است زندگي شرايط به نسبت فرد هاينگرش و ذهني هاي هايديدگاه با عيني اطلاعات تركيب آن، ويژگي سومين نهايت

  ).Shucksmith et al., 2009( آوردمي فراهم جامعه در را او رفاه از كلي تصوير

هاي اخير مباحث نظري،  هاي فردي تاكيد داشتند؛ اما در سال ها و اولويت نظريات اوليه مربوط به كيفيت زندگي، بيشتر بر نگراني    
دي، گستردگي كيفيت زندگي و ساختار و كيفيت روابط اجتماعي افراد ي اجتماعي نظير؛ امنيت، آزاها از فرد محوري به سمت نگراني

 لحاظ از :نويسند مي )1969( من بيدر از نقل به) 1388( همكاران و قاليباف). 1390باسخا و همكاران، (در جامعه تغيير يافته است 

                                                
2 Meng and Zang  
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 تحقيقات نخستين است و گرفته شكل اجتماعي هايشاخص جنبش از زندگي كيفيت گيري اندازه براي ها تلاش اولين تاريخي
 گردد كهمي بر )2004( 4وايتي و اندورز و ،)1976( 3راجرز و كانورس كمپل، ،)1972(و شين  كيم به زندگي كيفيت زمينه در واقعي
 و خصصت هر با گرفته انجام مطالعات تمام در. اندبوده فعاليت مشغول شناسيروان و شناسيجامعه چون، مختلفي هايرشته در

  .است افراد بهزيستي براي شهر ساماندهي آن، و است بوده نظر مد يك هدف گرايشي،
 كيفيت از گوناگوني هايشاخص. است گرفته انجام دنيا مختلف نقاط در زندگي كيفيت گيري اندازه براي زيادي هايتلاش     

 كيفيت ي هاشاخص متون بررسي .است شده نهادپيش غيره و گروهي هايرسانه دولتي، هايآژانس محققان، سوي از زندگي

 اين. آيدمي شمار به زندگي كيفيت و اجتماعي پيشرفت شاخص اولين )GDP 5( داخلي ناخالص دهد كه توليدنشان مي زندگي
 و يبهزيست براي معياري و هاكشور ثروت ي مقايسه براي استفاده مورد شاخص ترينمعمول شد، معرفي 1940 سال در كه شاخص

 اقتصادي رفاه پايداري شاخص عناوين با نويني هاينگرش 1980 دهه آغاز با .است مادي ثروت براساس منحصرا توسعه،

)6ISEW( زندگي كيفيت فيزيكي شاخص )7PQLI (8ي هندرسونبه گفته .گرديد مطرح )مي اقتصادي رفاه پايداري) 1992-
 9اكين و مكس. محاسبه نمايد آمد، در توليد باز حاصل ازاجتماعي  و محيطي هايهزينه تمام كسر با ملي را ناخالص توليد تا كوشد

-معيار عنوان به زندگي به اميد و ميزان سواد نوزادان، و مير مرگ اي براي سنجشزندگي را وسيله كيفيت فيزيكي هايشاخص

 از بار نخستين) 10GPI( اصلي پيشرفت صهاي بعد شاخدر سال.  دانندمي رفاه مادي، و )رضايت ذهني(سنجش بهزيستي  هاي
. سنجيدمي پولي ارزش قالب در را اجتماعي پيشرفت و بود مؤلفه هجده كه شامل شد مطرح ،11پيشرفت مجدد سازمان تعريف سوي

-غيره مي و اثر تصادفات در و مير مرگ بيكاري، درآمد، توزيع آلودگي، عمومي، هايزيرساخت شاخص، اين هايمؤلفه ترينمهم

 و 13ميرينگاف مارك دكتر را) 12SHI( اجتماعي سلامت هاي ذكر شده، شاخصعلاوه بر شاخص ).1383 خوارزمي،(باشند 
 تشكيل مؤلفه شانزده از شاخص اين. كردند مطرح 14فوردهام دانشگاه به وابسته اجتماعي، سياست در نوآوري مؤسسه در همكارانش

 اين گسترده طور به كانتيكات ايالت و كانادا دولت. دهدمي پوشش را جامعه و فرد همچنين ، زندگي مراحل ي همه است كه شده
 بيمة پوشش نوجوانان، خودكشي نوزادان، و مير مرگ: از عبارتند شاخص اين هايمؤلفه ترينمهم .اندگرفته كار به را شاخص

 توسط) 15HDI( انساني توسعة شاخص 1990 لسا در). 1373همان، (هفتگي درآمد متوسط مخدر، مواد از استفاده مسكن، درماني،
UNDP

 بندي درجه را هاكشور آن اساس بر و سنجدمي انساني يتوسعه در را هاكشور دستاورد اين شاخص .گرديد معرفي 16
-راهبرد سمت به گرايش و توسعه ماهيت بودن چند بعدي به اعتراف سبب و شد طراحي عنصر كار مبناي بر شاخص اين. كندمي

 مفهوم مركز در را هاانسان كه كندارائه مي چندبعدي و كيفي ديدگاه شاخص توسعه انساني يك. گرديد كار برمبناي مختلف هاي
 انساني توسعه شاخص بنابراين. داندمي زندگي كامل راهنماي و انساني هايقابليت بالابردن را توسعه هدف و دهدمي قرار توسعه

 شاخص ،)١٧HPI( انساني فقر شاخص چون ديگري هايشاخص ايجاد به منجر بود، شده نديشيدها المللي ي بينمقايسه كه براي

                                                
3 Cample,Converse & Rodgers 
4 Andrews & Withey 
5
Gross Domestic Product (GDP) 

6 Index of Sustainable Economic Welfare 
7  ٢ . physical Quality of life Index. 
8 Henderson 
9 Ekin and Max 
10 . Genuine Progress Indicator (GPI) 
11 Redefining Progress Organization 
12 Social Health Index 
13 Marc Miringoff 
14 . Fordham 
15 Human Development Index  
16. United Nations Development Program  
17 human poverty Index  
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 زندگي، به اميد بعد سه هاشاخص اين همه كه گرديد؛ )١٩GDI( جنسيتي توسعة و شاخص) 18GEM( جنسيتي توانمندسازي
 از محدودي خيلي تعريف آن، جانبي يهاشاخص و انساني توسعة شاخص. گيرندمي اندازه را مناسب زندگي استاندارد و دانش
 شريفيان و1387 رضواني،( گرديد مطرح زندگي كيفيت براي ديگري هايشاخص راستا اين در بنابراين كنند،مي ارائه زندگي كيفيت

 رد را زندگي كيفيت هايو سنجه هادر مقاله اي شاخص) 1999(زماني داسگوپتا و همكارانش  دوره همين در ).1390 فتوت، و
 رفاه، بهداشت، هاآن. شدند قائل آن تمايز كنندهتعيين عوامل و دهندهتشكيل عناصر ميان و قرار دادند بحث مورد توسعه يزمينه
 هايحمايت آشاميدني، سرپناه، آب لباس، غذا، به دستيابي و عناصركيفيت زندگي عنوان به را هاي اساسيآزادي و انتخاب آزادي
انتقادي كه بر اين . مؤثر بر آن برشمرد عوامل عنوان به را درآمد و ملي امنيت مراقبت بهداشتي، ي،آموزش تسهيلات حقوقي،

). 1390مؤمني و اميني ميلاني، (گرفت و به آينده توجهي نداشت شاخص وارد شد اين بودكه اين شاخص فقط حال را در نظر مي

مني بوده است اما تعريف و اندازه گيري آن با وجود ابعاد عيني هاي صريح و ضهرچند كيفيت زندگي همواره هدف سياست گذاري
  .و ذهني متنوع دشواربوده است

  هاي كيفيت زندگيمدل

يك ) 1991(20از ديدگاه نظري، چندين مدل براي كيفيت زندگي از جانب محققان مختلف ارائه شده است، به عنوان مثال، لاوتون
هاي رفتاري، و اهداف محيط زيستي به عنوان چهار يت درك شده از زندگي، شايستگيمدل چهار بخشي كه در آن رفاه رواني، كيف

هر يك از اين چهار بخش ممكن است به نوبه خود به ابعاد ديگري تفكيك . بخش ارزيابي كلي كيفيت زندگي ارائه كرده است

ني، سطح استقلال، روابط اجتماعي و ي سلامت جسمي، سلامت رواي گستردهپنج حوزه )1993(سازمان بهداشت جهاني . شوند
 از را زندگي كيفيت دهنده تشكيل اجزاي و قطعات) 1978( 21فلاناگان .محيط زيست را براي كيفيت زندگي در نظر گرفته است

پنج دسته .  است داده قرار اصلي دسته پنج در را مهم جزء پانزده او .است كرده مشخص آمريكا سني گروه نمونه سه بررسي طريق
 پدر با روابط كودكان، پرورش و داشتن و همسر با روابط( ديگر افراد با روابط ،)مالي امنيت و مادي رفاه( فيزيكي و مادي رفاه شامل

 به مربوط هايفعاليت( مدني و اجتماعي هايفعاليت ، رفاه اجتماعي،)دوستان با روابط خويشاوندان، ديگر يا و برادر، و خواهر مادر، و
 شخصي درك فكري، رشد( تحقق و شخصي ، توسعه)ملي و محلي هايدولت به مربوط هايفعاليت ديگر، مردم شويقت يا و كمك

 مشاهده و منفعل هاي فعاليت فعاليت اجتماعي،( سرگرمي و ، تفريح)شخصي بيان و خلاقيت شغلي، هاينقش ريزي،برنامه و

 ديگري پيرامون مختلف پردازان نظريه). Ballesteros, 2009(گيرد را در بر مي) بودن مشاركتي و فعال تفريحي، هاي فعاليت
 سلامت جمله از بعد چهار به زندگي كيفيت 22لي توضيحي در مدل. اند ارائه نموده گوناگوني هايمدل زندگي، كيفيت بحث

 جسمي، رفاه بعد رچها 23هيندس و كينگ .شودمي تقسيم اجتماعي روابط و زندگي محيط ادراك شناختي، روان سلامت جسمي،
 چند مفهوم يك زندگي كيفيت 24زان اعتقاد به. گيرندمعنوي را براي كيفيت زندگي در نظر مي رفاه و اجتماعي رفاه رواني، رفاه
هورنكوئيست  .باشدمي فرهنگي و اقتصادي عملكردي، بهداشتي، فاكتورهاي خود، از تصوير زندگي، از رضايت شامل كه است بعدي

كيفيت ). 1390شريفيان و فتوت، (گيرد عاطفي را براي كيفيت زندگي در نظر مي فعاليتي و -رفتاري رواني، اجتماعي، ،ابعاد فيزيكي
 سلامت تابعي، هاي فعاليت( فردي هايويژگي :از عبارتند كه گيردمي قرار بررسي مورد بعد هفت در) 1990( 25هيوز زندگي در مدل

 درآمد،( اقتصادي و اجتماعي موقعيت. 3) غيره و امنيت آسايش، امكانات،( فيزيكي محيطي عوامل. 2).  و غيره رواني، و جسمي
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 عوامل. 6 ذهني بهزيستي. 5) غيره و ورزش انتخاب، توانايي( شخصي استقلال عوامل. 4) غيره اقتصادي و و اجتماعي وضعيت
 اي مولفه هفت  مندوزا مدل و مارتين. جتماعيروابط ا) 7 )غيره و شادي زندگي، از رضايت روحيه، رواني، سلامت( شخصيتي
 مفهوم مدل اين در. است زندگي كيفيت تبين و توصيف هاي مدل جديدترين از يكي مدل ارائه كرده اند،  اين 2012زندگي  كيفيت
 و سياسي صداي فردي، هاي فعاليت تحصيلات، سلامت،: از عبارتند كه است مولفه يا جنبه هفت از متشكل زندگي كيفيت

 و عيني صورت به است متغييرهايي شامل ها مولفه اين از هريك.ناامني و محيطي زيست شرايط اجتماعي، ارتباطات حكمروايي،
ي تحقيق در  حوزه به عملي توجه .گذاشت خواهد محققان اختيار در زندگي كيفيت هاي مولفه سنجش براي را لازم ابزار مشخص

را در  هااين نظاير و اجتماعي علوم اقتصاد، پزشكي، شناسي، جمله روان از  را علمي هاي هرشت از زيادي تعداد كيفيت زندگي ،
 شدن برآورده چگونگي دادن نشان براي مفهومي ها اين است كه كيفيت زندگي،رشته اين مشترك وجه ولي بر گرفته است

پور طاهري و ( .است زندگي مختلف ابعاد از ها گروه و افراد رضايت عدم و رضايت ادراك براي معياري و نيازهاي انساني
از ميان مدل هاي مطرح شده توسط صاحب نظران مختلف مدل هيوز مبنايي براي  سنجش كيفيت زندگي بهره ). 1388همكاران، 

 . برداران خانوادگي در نظر گرفته شد چرا كه به نحوي در برگيرنده ابعاد مطرح شده توسط مدل هاي ديگر بود

  روش 

اين مدل با . مطالعه با هدف طراحي مدل مفهومي عوامل موثر بر كيفيت زندگي بهره برداران خانوادگي انجام گرفته استاين  
 ي،زندگ تيفيك ينهيدر زمها و نظريات ارائه شده استفاده از روش بررسي اسنادي بر اساس پژوهش هاي ملي و بين المللي و مدل

ي سنجش آن در مطالعات گذشته به عنوان متغير بررسي مفهوم كيفيت زندگي و نحوه در ابتداي امر به. طراحي گرديده است
با توجه به مطالعات بين المللي و ملي پنج بعد براي كيفيت زندگي در نظر گرفته شد كه در مجموع . وابسته تحقيق  پرداخته شد

سلامت جسماني و رواني، كيفيت محيطي، رفاه : زدهند اين پنج بعد عبارتند امفهوم كيفيت زندگي را تا حد زيادي پوشش مي
ي عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي، با بررسي پژوهش هاي انجام شده در زمينه. اجتماعي، رشد شخصيتي و بهزيستي ذهني/ اقتصادي

جتماعي ، سرمايه ا)سن، سطح تحصيلات، جنسيت، وضعيت تأهل (اين عوامل شناسايي شدند و در نهايت متغير هاي زمينه ايي 
، تعلقات قومي   ) )اضهاري و ابزاري بودن كنش(و هدف كنش ) ي و اتصاليآوندي، ونديپ روابط(ي، جايگاه شبكه ساختار تيموقع(

هاي مستقل ابعاد در نظر گرفته شده براي كيفيت زندگي و متغير. هاي مستقل در نظر گرفته شدند و تعلقات مذهبي به عنوان متغير

 .و بررسي قرار مي گيرند در ادامه مورد بحث

  كيفيت زندگي

اجتماعي، رشد شخصيتي و / كيفيت زندگي مشتمل بر مولفه هاي سلامت جسماني و رواني، كيفيت محيطي، رفاه اقتصادي

  .بهزيستي ذهني مبتني بر ديدگاه هيوز ذيلا مورد بحث قرار مي گيرد

  سلامت جسماني و رواني

 كه است نموده ايجاد را باور اين كه نحوي به .است شده شناخته سلامت مهم معيار وانعن به زندگي كيفيت ي اخيردهه چند طي
 وضعيت سلامتي. گردد زندگي ارتقاء كيفيت موجب بايد بلكه شود، زندگي به اميد افزايش موجب بايد نه تنها سلامت خدمات نتايج

 ,Myers and Sweeney( باشد همراه ورزش و اسبمن غذايي رژيم با كه هنگامي ويژه به است، رواني و جسمي نظر از خوب

 Greiner and(هاي بهداشتي است هاي مهم ارزيابي اقتصادي برنامهارزيابي بعد سلامت كيفيت زندگي از جنبه ).2005

Klose, 2014( .،سلامت .شودمي اطلاق هايشتوانايي از دريافت فرد به و است بدن كامل عملكرد منظور از سلامت جسمي 
 دركي است زندگي كيفيت جهاني، بهداشت سازمان تعريف اساس بر .است ديگران و خود با فرد سازگاري و حالت توازن اني نيز،رو

كيفيت « اين بر علاوه. آوردمي دست به كند،مي زندگي آن در ارزشي كه سيستم و فرهنگي بافت در خود زندگي موقعيت از فرد كه
 با هاآن ارتباط و اجتماعي استقلال، ارتباطات سطح عاطفي، رفاه، جسمي، وضعيت از جامع ممفهو يك» سلامت به وابسته زندگي

شوند و ي ارتباط با خالق، با خويشتن و با ديگران خلاصه ميهاي بهداشت رواني در سه حوزهمؤلفه. باشدمي برجسته محيطي وجوه
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موسوي اصل، (ي ارتباطي دارند د و سعي در بهبود اين سه حوزهمسائل اخلاقي، درست بودن اين سه نوع ارتباط را مد نظر دارن
1387.(  

  كيفيت محيطي

 مورد را محيطي عوامل و خارجي شرايط دارد و قرار كلان سطح در يكي از ابعاد مهم كيفيت زندگي بعد محيطي فيزيكي است كه

 مسكن، زمينه در عشايري و روستايي شهري، هايمحيط در افراد زيست محيط فيزيكي و كالبدي وضعيت. دهد مي قرار بررسي
 آلودگي هوا، آلودگي(محيطي  ايآلاينده وضعيت منظر، و ميحط معماري به مربوط هاي زيرساخت نقل، و حمل هايزيرساخت

 رد موجود مقررات و قوانين ارتباطات، و اطلاعات آوري فن حوزه در زيرساختي خدمات و امكانات محيط، در تصويري صوتي، هاي
  .هستند زندگي كيفيت محيطي هايمولفه جمله از اجتماع در عمومي خدمات مختلف، هايحوزه
- هاي زندگي بهتر از پيامداعتقاد دارند كه جرم و جنايت، آلودگي محيط زيست و كاهش فرصت) 2003( 26استافورد و مارموت     

هاي توجه ويژه به ابعاد كالبدي فعاليت. اسب استهاي نامطلوب محروميت از خدمات محلي و نبود شرايط محيط زيستي من
  ).1391محمدي يگانه و همكاران، ( باشد هاي روستايي مياجتماعي، اقتصادي و محيطي از مهمترين عناصر ساختاري سكونت گاه

اضلاب، سيستم فاضلاب، مديريت مواد زائد جامد، ف دسترسي به زيرساخت ها و خدمات زيست محيطي از قبيل بهداشت آب و
شرايط محيطي مسئول يك چهارم از  بنابر آمار سازمان بهداشت جهاني  . داشته است پيامدهاي مهمي نظير  سلامت حمل و نقل 

 هايآلودگي از دوري صرفاٌ محيط سلامت اما). Keles, 2010(بيماري هاي عفوني است  مرگ و مير ناشي از تنفس و ديگر
 احساس مصنوع، محيط و طبيعي محيط بين تعادل فضايي، تناسبات زيبايي، چون ديگر مقولات از بسياري بلكه نيست محيطي

 كالبدي شكل خوانايي گيرد و بررا در بر مي محيط شكل گيري در آسايش و آرامش رواني، هايفشار فقدان تعلق به محل زندگي،
  ).1389 بحريني،( دارد تاكيد ايمحله خصوصيات و هويت زندگي، كيفيت

  جتماعي و اقتصاديرفاه ا

  دارايي، ميزان مالي، توانايي بر ناظر بيشتر از طرفي رفاه اقتصادي. مفاهيم رفاه اقتصادي و رفاه اجتماعي با هم همپوشاني دارند    
 جيني، ضريب ملي، ناخالص و خالص رشد ميزان در و گروهي و فردي سطح در رفاهي امكانات از برخوداري مصرف، و خريد قدرت
است و از طرف ديگر نيز رفاه اجتماعي داراي  ملي و كلان سطح در قبيل اين از مواردي و شغلي هايفرصت و شغل به بيدستيا

باشد؛ اولين مفهوم اينكه رفاه اجتماعي حل يا كنترل مسائل اجتماعي سه مفهوم محوري است كه مرتبط با رفاه اقتصادي مي
و  .است بهداشت و آموزش مسكن، زيستي، نيازهاي: هايي همچونهوم تامين نيازي مفتعبيرشده است، دوم اينكه در بردارنده

امروزه بهبود كيفيت زندگي نتيجه ). 1393رسولي، (ي افراد است سومين مفهوم رفاه اجتماعي، برخورداري از شرايط برابر براي همه
باشد ي، رشد اقتصادي، ميزان پس انداز و غيره ميبهبود عوامل اقتصادي، ازقبيل توزيع متناسب درآمد، دسترسي به خدمات عموم

- مهم از ها به شهر در بالا بردن كيفيت زندگي اشاره نمود كه يكيتوان به نقش ارتقاي روستادر اين زمينه مي).  1390خادمي، (

 و بزرگ هايشهر به مهاجرت كاهش روستايي، نواحي زندگي در هاياستاندارد و كيفيت بهبود هدف با كه بوده اقداماتي ترين

 تبديل ايتوسعه بالفعل و بالقوه هايكاركرد مؤيد نيز مطالعات برخي .است گرفته انجام هاي كوچكشهر در مهاجران جذب

 در ساكنان، نياز مورد خدمات ارائه و شغلي غير زراعي هايفرصت ايجاد با كوچك شهرهاي زيرا است؛ شهر به روستايي مراكز

را  سرمايه و امكانات جمعيت، متعادل توزيع زمينة و كنندمي ايفا مؤثري نقش تر هاي بزرگشهر به يانروستاي مهاجرت كاهش

 شهر، 25 فقط شهر تعداد از اين كه. استشده افزوده كشور هايشهر به شهر 817 تعداد ، 1385 تا 1335 سال آورند ازمي فراهم
كه اين خود نشانگر خواست  )1380 خرامه، ايزدي(بودند  شده شهر به بديلت كه بودند روستاهايي و اندبوده شده احداث اخيرا

  .باشدروستاييان در دستيابي به خدمات مي
  

                                                
26 Staford and Marmot 
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  رشد شخصيتي

 دريافت شخص هايو ارزش رفتار ظاهر، راه از هويت اين. سازدمي متمايز ديگر افراد از را او كه است كيفيتي انسان يك هويت

 مثل" فرد خاص شيوه يا تفكر طرز به وابسته خصوصيات مشمول كه است خود از فرد تصور و ادراك فردي، هويت شودمي
 باشد،مي شخصيتي رشد زندگي كيفيت ابعاد از يكي )1391 اصفهاني، و دهكردي پور بابا آقا( باشدمي "ها شايستگي و گرايشات

 جهانگير(باشد  داشته مسئوليت حس خود پيرامون مسائل به نسبت و باشد داشته انتخاب قدرت و توانايي فرد كه معني بدين
 خودمختاري. ها داشته باشدآن ها و چگونگي انجامانتخاب كار درخصوص آگاهانه گزينش توانايي يعني  در عمل ).1390زاده،

 در كارگيري به جهت لازم هاي توانايي شخصي؛ هاي مهارت رواني؛ سلامت عامل سه به خود اين كه است نفس به اعتماد نيازمند

 و انتخاب آزادي، استقلال، وجود بدون و يكديگرند مكمل نيازهاي خود مختاري و فيزيكي سلامت. مشاركت متكي است حين
   ).1389فرجي ملائي، ( شودمي محروم جسمي، اساسي سلامت نياز يك از توجهي قابل طور به بشر گيري، تصميم

  

ا ناشي از رشد كامل شخصيت فرد مي دانند و ميان كيفيت زندگي و ويژگي هاي روانشناسان درجه مطلوبيت كيفيت زندگي ر    
شخصيتي كيفيت زندگي خود را مطلوب و برخي ديگر آن را  برخي از تيپ هاي هااز نظر آن .كرده اندشخصيتي انسان رابطه برقرار

اشخاص در شيوه تفكر و احساس درباره رفتار هاي فردي تبيين هاي روانشناختي كيفيت زندگي بر تفاوت .نامطلوب تلقي مي كنند
 و مختاري(هايي ظريف و جزيي در رفتار ظاهر شود هايي كه مي تواند به شكل تفاوتتفاوت. خويش تاكيد دارد

مه ير و . دانندها و اصول  شخصيتي ميسازگاري، نوع دوستي و هدفمندي  را از ويژگي 27كاستا، مك كري و بار).1389نظري،
با توجه به مطالب ذكر شده . گرايي و وجدان گرايي با سلامت روان مرتبط هستندمطرح كردند كه برون 29هايس و جوزفو  28فلچر

ي استقلال، هدفمندي، برونگرايي و هدفمندي بر كيفيت زندگي در مدل طراحي شده مورد برسي قرار خواهد تأثيرچهار مؤلفه
  .گرفت

  بهزيستي ذهني 

SWB( ذهني بهزيستي  30دينر. بر گيرنده مفهوم رضايت ذهني استمفهوم بهزيستي ذهني در  
 زندگي كيفيت كلي ارزيابي را) 31

 از رضايت( زندگي از خوب بودن شناختي ارزيابي) 1: (مفهومي استكه عبارتند از جزء ي سهدر بردارنده كند كهمي تعريف فردي
از ديد دينر يك فرد . منفي حالات از پاييني نسبتا سطح تجربه) 3( خوشايند، احساسات از سطح مطلوبي تجربه كردن) 2(، )زندگي

ها را، هم شاد فردي است كه اخلاقيات و گرايشاتش به نحوي است كه تمايل دارد طرف روشن مسائل را بنگرد تا طرف تاريك آن
ي پيشرفته است، اعتماد اجتماعي در كند كه از نظر اقتصادكند، درجامعه اي زندگي ميچنين اين فرد به اتفاقات بد خيلي فكر نمي

 كلي طوربه ذهني بهزيستي (Barwais, 2011) .زند و منابع كافي براي پيشرفت به سمت اهداف ارزشمند را داردآن موج مي
 فكر چگونه خاص هايحوزه و در كلي طور به زندگيشان بهراجع خود، شخصي هاياستاندارد اساس بر افراد كه دارد دلالت اين بر

بي  و نارضايتي با و مثبت رابطه است ارزشمند زندگي كه احساس اين و عمومي رفاه با زندگي كيفيت دارند، احساسي چه و كنندمي
بهزيستي ذهني نشانگر . كنندعلاوه بر اينكه مردم چگونه فكر مي .)Goodinson, 1989(دارد  منفي ارتباط زندگي به علاقگي

 دارند انتظار بين خوش افراد). Faheyd et al., 2005(دهند ي زندگيشان پاسخ ميفاقات حوزههايي است كه مردم به اتشيوه
 نتيجه، در .شود مي فرد در مثبت احساس باعث ايجاد آينده، به اطمينان همين و بيفتد اتفاق آنها مثبت براي هايپيامد آينده در

ر حاليكه افراد بدبين اميد و آرزوهايي براي خود ندارند يا اميد منجر به آورد، دمي وجود به او در را بالايي سازگاري روانشناختي

  ).Carver et al,. 1996(گردد ها نميشكل گيري توقعات در آن

                                                
27 Bar 
28 Meyer and Fletcher 
29 Hayes and  Joseph 
30 Deiner 
31 Subjective wellbeing 
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اعتقاد دارد كه بهزيستي ذهني متعادل، قرار گرفتن در يك نقطه تنظيم شده است كه در اين نقطه فرآيندي شبيه  32كامينز    
قرار گرفتن در اين حالت، نشانگر هسته عاطفي بهزيستي ذهني است، و در اين وضعيت . دن اتفاق مي افتدكنترل درجه حرارت ب

هنگامي كه افراد به درجه بهزيستي ذهني برسند در هر شرايطي خوشحال، پر انرژي و با . روحيه مثبت پايدار را خواهيم داشت

  ).Tomyn et al,. 2011(باشندانگيزه هستند و به آينده خوشبين مي
 توانايي عنوان به آنها نياز هاي انساني از رويكرد در كه است اجتماعي و رواني فيزيكي، بهزيستي از حالتي فيزيكي سلامت    

 با كدام هر كه دهندمي ارائه واسطه اي نياز ده از فهرستي ،33گوف و دويال. شود مي ياد افراد سن و سال با متناسب كاركردهاي
  :از عبارتند نيازها اين است، مرتبط خودمختاري و فيزيكي سلامت نياز ود از يكي تأمين

 )5ولد؛  و زاد كنترل )4خطر؛ بدون زيست محيط )3خطر؛  بدون كار محيط مطمئن مسكن )2سالم؛  آب و مغذي غذايي مواد) 1

اقتصادي و  امنيت )9فيزيكي؛  امنيت )8؛ اوليه معنادار روابط داشتن )7كودكي؛  دوران در امنيت )6مناسب؛  درماني بهداشتي مراقبت
هاي ذكر شده به نوعي در بر گيرنده ابعاد كيفيت زندگي هستند اما احساس تأمين اين نيازهاست كه تمامي نياز .مناسب آموزش )10

است اما احساس شدههاي مادي و خدماتيشان رفع گذارد، چه بسا افرادي كه تا حد اعلا نيازي ذهني كيفيت زندگي ميپا را به حوزه
  ).1389فرجي ملائي، ( گرددها دست نداده است و در اينجاست كه مفهوم بهزيستي ذهني مطرح ميها به آنتĤمين شده نياز

  عوامل موثر بر كيفيت زندگي

ت نامطلوب آن جلوگيري نمايد بنابر تئوري هاي و تحقيقاهاي تواند از پيامدشناخت عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي مي

سن، جنسيت، وضعيت تأهل و سطح (ايهاي زمينه، سرمايه اجتماعي با عناصرش، متغير انجام شده پيرامون كيفيت زندگي

ضمناُ عامل تعلقات قومي، با توجه به اثر .و تعلقات مذهبي به عنوان عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي شناسايي شدند) تحصيلات
  .شوددر ادامه به تشريح هر يك از اين عوامل پرداخته مي. مجموعه اضافه گرديد اش بر عامل سرمايه اجتماعي به اينگذاري

  تعلقات مذهبي

 كسب همينطور و روحي هاينياز مانند بحراني هايوضعيت در افراد كنند،مي ايفا مهمي افراد نقش زندگي در مذهبي هايباور
 بهبود در هم مذهب. بخشند مي بهبود را خود زندگي كيفيت طريق ينا به و برندمي بهره اعتقادات و هاارزش از زندگي از رضايت

 مزمن يها بيماري با مواجهه مسائل وتحمل بيماران سريعتر بهبود باعث و باشدمي مؤثر جسماني سلامت هم و افراد رواني روحي
 خدا به اعتقاد. دارد اجتماعي تامني از طرف ديگر مذهب تأثير بسزايي بر احساس. )1390 همكاران، و نوري خواجه(گردد مي

  .)91حشمتيان و همكاران، (است  جامعه در نظمي بي و اخلاقي هاي هايناهنجاري مانع و قوانين از اطاعت به مردم راهنماي

 انجام و مذهبي اماكن به رفتن نهادي بعد از منظور دهند؛مي نشان را خود فردي و نهادي بعد دو در مذهبي اعتقادات و هاارزش

 Nooney,2002(باشد  مي مذهبي عقايد و مذهبي التزام ديني، كتب خواندن فردي بعد و است جمعي صورت به مذهبي مراسم

and Holt et al,. 2005.( هاي سلامت، حمايت اجتماعي و همينطور حس انسجام معنويت و مذهب ارتباط معنا داري با رفتار

معنايي، / دارند كه دينداري با ايجاد سيستم اعتقاديمكارانش چنين بيان مياسپيلكا و ه ).k George et al,. 2000(دارد 
تواند به سه نياز اصلي عزت نفس ، كند به طوري كه ميكند كه فرد را متفاوت از افراد غير مذهبي ميبيني در افراد ايجاد ميجهان

 ).Spilka et al, 1985(ها و نياز به معنا، پاسخ دهد كنترل اتفاقات و پيشامد

كند كه فرد مذهبي با انجام اين اصل را مطرح مي 36و چامپين 35مطرح شده توسط پارگامنت) اختيار(34»تخصيص«تئوري 
ي ديگري كه در زمينه ميزان دينداري و نظريه. بخشد تا سلامت رواني بهتري داشته باشدهايي معاني خود را بهبود ميمكانيسم

                                                
32 Cummins 
33

 Doyal and Gough 
34 Attribution 
35 .Pargament 
36 Champain 
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بر اساس اين نظريه مذهب با فراهم . مشهور است» 38كنترل«است كه به نظريه ي » 37راتر«ي كيفيت زندگي وجود دارد نظريه
نظريه ي سوم ارتباط بين مذهب و كيفيت زندگي متأثر . شودكردن دو مفهوم معنا و هدف سبب كنترل فرد در مواقع استرس زا مي

شود و يت شخصي و همچنين پيوستگي سازماني مياست كه بنابر اين نظريه ارتباطات باعث حما» حمايت اجتماعي«ي ازنظريه
توان در مجموع مي. رسد كه حمايت اجتماعي نقش مهمي در بالا بردن كيفيت زندگي رواني داردها كمپل به اين نتيجه ميبعد

كار هاي و ساز شود افراد مرتبط با آن از سرمايه اجتماعي ، آرامش روحيهاي حمايتي و معاني موجب ميگفت مذهب با ايجاد نظام
گيري از نظام ارزشي خود، هويتشان را توليد و باز توليد مقابله با بحران بالاتري برخوردار باشند، از طرف ديگر افراد ديندار با بهره

  ). 1390خواجه نوري و همكاران، (كنند نموده و برمبناي آن با مسائل برخورد مي

  هاي قومي با كيفيت زندگيرابطه ويژگي

ها نوعي فرهنگ رايج شود كه خاص آن جامعه باشد كه در مردم اجتماعات مختلف در كنار هم سبب شده كه بين آن تشكيل
 عادات به پايبندي قومي شامل  تعلقات يفرهنگ عامه در بر گيرنده) 1391انصاري، (گويند 39شناسي به آن فرهنگ عامه 

علاوه بر  .است محلي زبان و هنر ، موسيقي به خاطر تعلق و سنتي ريمعما سبك رسوم؛ و آداب به علاقه ،)پوشاك خوراك،(محلي
فرهنگ . هاي محلي جستجو كردها و افسانهها، لالاييها، چيستانها، ضرب المثلتوان در ترانهاين تعلقات  قومي يك جامعه را مي

-ي جدايي ناپذير شكل مييك مجموعه در راستاي سه نياز اصلي احساس امنيت، احساس يكپارچگي با ديگران و حس تعلق به 

ايجاد انسجام و حس يكپارچگي خود زمينه ساز سرمايه اجتماعي به عنوان عاملي . )kagava-Singer et al, 2010 (گيرد 
  .مؤثر بر كيفيت زندگي است

  ي سرمايه اجتماعي و كيفيت زندگيرابطه

 كنش طريق از كه شودمي گفته اييشبكه هايموقعيت و جتماعيا ساختار در نهفته منابع به اجتماعي سرمايه ،40لين نظر از 
 كيفيت رابطه يزمينه در مطرح نظريات جمله از »لين نان« »اجتماعي منابع «ي نظريه. است گردآوري و دسترسي قابل هدفمند

 را انساني سرمايه و اقتصادي سرمايه سرمايه، ديگر اشكال با اجتماعي سرمايه يمقايسه در لين. است اجتماعي سرمايه و زندگي
 در گذاري سرمايه .برد مي بكار را »ارتباطي دارايي« عنوان اجتماعي سرمايه براي كه آن حال نامد، مي سرمايه شخصي هايشكل
 و تعاملات در سود به دستيابي افراد براي كه معني اين به. گيردمي صورت روابط روي بر بلكه فرد روي بر نه سرمايه، شكل اين

  ).1392 ومسيبي، خرم(كنند  مي شركت سازي شبكه
 ارتباطي نظام در فرد كه جايگاهي( اييشبكه هايموقعيت ،)اجتماعي پايگاه و قدرت ثروت،( هاساختار در نهفته منابع او اعتقاد به
 سرمايه اصلي عناصر ).تماعياج هاي و شبكه روابط در افراد گذاريسرمايه ميزان( هدفمند كنش و) آوردمي دست به ديگران با خود

 كسب هدفش كه است ابزاري هايكنش اول دسته است؛ كرده تقسيم دسته دو به را هاكنش لين .دهندمي تشكيل را اجتماعي
-كنش هاكنش دوم دسته .است) قدرت( سياسي و بازدهي) شهرت( اجتماعي بازدهي ،)ثروت( اقتصادي بازدهي وشامل است منافع

 جسماني، سلامت .است احتمالي هايدادن دست از مقابل در هاآن از دفاع و منابع تحكيم هاكنش اين هدف كه است اظهاري هاي
 جريان تسهيل كلي طور به چنين هم لين. شوندمي محسوب اظهاري كنش هاي كرد كار از زندگي از رضايت و رواني سلامت

 قوي را پيوندهايي لين .داندمي اجتماعي سرمايه انحصاري هاي كاركرد از ار نفوذ تقويت افراد، هويت تقويت اعتبار، توليد اطلاعات،
- مي هم گرد را متفاوت اجتماعي و فرهنگي هايزمينه پيش داراي افراد كه پيوندهايي كنند اما پيروي همانندي اصل از كه داندمي

 روابط پيوندي، روابط دسته سه در را اجتماعي بطروا) 2007( لين كلي طور به. )1389 فصيحي،(نامد مي ضعيف هاي پيوند آورند،
  دهداتصالي قرار مي روابط و آوندي

                                                
37 Rotter 
38 Locus of Contro 
39 Folklore 
40

 lin 
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 ,lin( آوردعبارت است از جايگاهي كه فرد از نظر قدرت، ثروت و شهرت در قشر بندي اجتماعي بدست مي :موقعيت ساختاري

2008.(  

هاي مشابه است ها و ارتباطات بين گروهيه اجتماعي پيوند، منظور از اين نوع سرما)2000(از ديدگاه پاتنام    :41روابط پيوندي

ارتباطات خصوصي و بين فردي كه اثر چنداني  بر ساخت اجتماعي جامعه بزرگتر ندارد به عنوان مثال روابط خانوادگي نوعي از اين 

 ,Heenan(خود را حفظ كنند  كند با مشكلات و حوادث پيش آمده كنار بيايند واين ارتباط به افراد كمك مي. ارتباطات است

2010(.  

از ديدگاه   Heenan, 2010)(منظور از روابط آوندي اعتمادات بين فردي افقي و دو جانبه بين افراد است  :42روابط آوندي

ت گيرد و در موفقيهاي مختلف شكل ميها و پيشينهشود كه بين افراد با قوميتبانك جهاني اين نوع رابطه ارتباطي را شامل مي

  ).Cullen and Whiteford,  2001(جوامع مدني بسيار تأثير گذارند 

هاي بازي هاي مختلف است كه كانالمنظور از روابط اتصالي ماهيت و وسعت ارتباطات عمودي بين گروه :43روابط اتصالي

  .)Cullen and Whiteford,  2001( براي ارتباط با هم دارند

شده فرد براي بدست  ريزي برنامه و هدفمند اقدامات ابزاري كنش. و اظهاري دارد هدف كنش دو صورت ابزاري: 44هدف كنش

هاي فرد قدرت سلطه و نفوذ بر ديگران است،  شهرت معروف بودن و ثروت دلالت بر دارائي. آوردن ثروت قدرت و شهرت است
 معتقد پارسونز. )lin, 2008(ي است كنش اظهاري عملكرد فرد در راستاي حفظ انسجام، همبستگ). 1340فرهنگ معين، (دارد
 ها كنش اين در. باشد جمع يك به معطوف و اخلاقي افراد هاي كنش كه شودزماني حاصل مي انسجام بالاي سطح. كه است

  )1392گلابي و رضايي، (خود رسيده است  اعلاي حد به جامعه و ديگران قبال در وفاداري و مسئوليت

  با كيفيت زندگي) سن، جنسيت، سطح تحصيلات، وضعيت تأهل ( اي ي متغير هاي زمينهرابطه

هاي سن، جنسيت و سطح تحصيلات بر كيفيت هاي پيشين پيرامون كيفيت زندگي مشخص گرديد كه متغيربا بررسي پژوهش

 هايدرمانگاه به مراجعه كننده مصروع بيماران در زندگي بررسي كيفيت" عنوان تحت ملاير قاسمي پژوهش در .زندگي تأثير گذارند

 مردان كه آن بود از حاكي نتايج "پزشكي آموزش و درمان بهداشت، وزارت تابع آموزشي به بيمارستان هاي وابسته اعصاب داخلي
 كساني سواد، با افراد مجردها، سال، 29تا  20 گروه سني افراد علاوه به اند،بوده برخوردار بهتري زندگي كيفيت از زنان به نسبت
 را بين معني داري ارتباط آماري هايآزمون همچنين،. بودند برخوردار بهتري زندگي كيفيت از داشتند كمتري حمله دفعات تعداد كه

و نظري،  به نقل از مختاري 1391نيازي و دلال خراساني، (است  داده نشان زندگي كيفيت با صرع حمله دفعات تعداد و سواد ميزان
 فلاحي پژوهش در زندگي كيفيت ابعاد از يكي حداقل با كارياضافه ساعات سازماني، پست تأهل، جنسيت، بين ي رابطه). 1389

معني داري  ارتباط به شهر در خود موردي مطالعه در ) 1386(كيانپور  و خوراسگاني رباني  .شد تأييد )1385( همكاران و خشكناب

 ايگونه به دارد، وجود ارتباط معناداري زندگي كيفيت و أهلت وضعيت بين اما پاسخگويان نيافتند جنس و سن و زندگي كيفيت بين
  .شد برآورد مجرد زندگي افراد كيفيت از بالاتر متأهل افراد زندگي كيفيت كه

ها ارتباط معني دار نوع شغل و ميزان ؛ يافته)1387 ( در بررسي كيفيت زندگي بيماران شيميايي بمباران سر دشت توسط برهمني
در  )1389( محسن پور .دادند اما در همين پژوهش مشخص گرديد كه كيفيت زندگي با سن ارتباطي ندارد تحصيلات را نشان

 در زندگي كيفيت كردستان استان بزرگسال كردستان دريافت كه در جمعيت استان ي ساله 64تا  15 جمعيت زندگي كيفيت بررسي

با ) 1390( يگدليبتحقيق گنجي و الماسي  هاييافته .يابدمي كاهش نس افزايش با و  از مردان است تر پايين بارزي طور به زنان
 كه است اين بيانگر ، كه در شهر كاشان انجام گرفته است» شهروندان زندگي اجتماعي و فرهنگي كيفيت وضعيت مطالعه«عنوان 
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 رابطه همچنين .است بالاتر رزيابيا مورد طيف حد متوسط از زندگي اجتماعي كيفيت و زندگي فرهنگي كيفيت يها مؤلفه ميانگين

 تفاوت زندگي اجتماعي كيفيت بعد در مردان و زنان وضعيت .است مثبت همبستگي داراي و معنادار سن با زندگي كيفيت بعد دو هر

 زندگي ياجتماع كيفيت بعد ميانگين .دارند بهتري شرايط زنان به نسبت مردان زندگي، فرهنگي كيفيت بعد در اما ،ندارند يمعنادار
هستند، از طرف ديگر در اين  مشابه يكديگر با زندگي فرهنگي كيفيت بعد در اما است، مجرد افراد از بيشتر متأهل افراد ميان در

 بيشتر تحصيلي هايگروه ساير از بالاتر، و ليسانس فوق علمي رتبه با پاسخگويان زندگي فرهنگي كيفيت پژوهش مشخص شد 

  ندارد وجود تحصيلي متفاوت هايگروه بين تفاوتي زندگي جتماعيا كيفيت بعد در اما ؛است

 نتيجه گيري

  
ها، سبب گرديد كه با توجه به نظرات مختلف در خصوص كيفيت زندگي، ابتدا بر روشن سازي مفهوم متغيير نتايج حاصل از بررسي

ي ذهن يستيبهز، )يو روان يسلامت جسمان( يفرد يهايژگيو :بر اين اساس كيفيت زندگي، با ابعاد. وابسته تحقيق تمركز شود
از آنجا كه هدف اين مطالعه طراحي مدل مفهومي  پيرامون . ي تعريف گرديدطيمح بعدي و اقتصاد ي،اجتماع بعد ،)يذهن تيرضا(

ستقل شناسايي هاي مها و مطالعات مرتبط، متغيرعوامل موثر بر كيفيت زندگي در بهره برداران خانوادگي بود، پس از مطالعه تئوري
ي، ساختار تيموقع(، سرمايه اجتماعي )، وضعيت تأهللاتيسطح تحص ت،يسن، جنس (ييا نهيزم يها ريمتغ :گرديدند كه عبارتند از

قابل ذكر .وتعلقات قومي مذهبي  ) )اضهاري و ابزاري بودن كنش(و هدف كنش ) ي و اتصاليآوندي، ونديپ روابط(جايگاه شبكه 

ناسايي شده در اين مطالعه نيازمند بررسي در بين  بهره برداران خانوادگي است تا به عنوان مدلي كاربردي است كه مدل مفهومي ش
  . و بومي شده مورد تاييد قرار گيرد

  
  
 

 
  مدل مفهومي عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي كشاورزان خانوادگي - 1 شكل
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Abstract 
 

Social development in rural communities has a close relation with the structure of farming systems. Less 

attention to the quality of life of farmers in this section, in addition to undermine the agricultural sector 

has different consequences such as immigration, marginalization, loss of social capital and increased 

crime. Family farmers are (form) a large part of the farmers of the country, thus their quality of life in all 

dimensions including economic, social, environmental, psychological and physical health, should be 

considered. Levels of public quality of life of this farmers is measurable through the evaluation of their 

living conditions in association with poverty, nutrition, health, housing, employment, education, leisure, 

etc. This study aimed to design a conceptual model of factor influencing family farmers’ quality of life. 

The model designed using method of documental review based on national and international research, 

models and theories presented about quality of life. The review results due to different views on quality 
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of life caused focusing primarily on clarification of the concept of dependent variable Accordingly the 

quality of life, has been defined with dimensions consist of: individual characteristics (physical and 

mental health), subjective well-being (subjective satisfaction), social, economic, and environmental 

dimensions. Since the purpose of this study was to design a conceptual model of factors influencing the 

quality of life of family farmers, after studying theories and related studies, independent variables were 

identified that include: background variables (age, gender, level of education), social capital (structural 

status, network status (Bonding, Bridging, Linking) and the purpose of action (expressive and 

instrumental), religious and ethnic affiliations. It is noteworthy that, the identified conceptual model in 

this study, need to be tested among family farmers so it could be confirmed as an applied and native 

model. 

Keywords: quality of life, model design, family farmer  

 

 

 

  


