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 چكيده

دليل اهميت روزافزون مطالعات كيفيت زندگي در  اين مهم به .ي در علوم اجتماعي استهاي مطالعات ترين حوزه كيفيت زندگي يکي از مهم

بطة هوش اجتماعي و سلامت پژوهش حاضر، را .است رفاهريزي  مديريت و برنامهبراي ابزاري كارآمد  ،و نقش آناجتماعي هاي  سياست

 شهرهاي كيفيت زندگي در  هدف مطالعه حاضر، توسعه و سنجش شاخص. كند ياجتماعي با كيفيت زندگي در شهر كرمانشاه را بررسي م

اند و  شدهنفر هستند و با استفاده از فرمول كوكران برآورد  681جامعة آماري پژوهش،  .هاي عيني و ذهني است با استفاده از شاخص كرمانشاه

شده براي هوش اجتماعي،  هاي ساخته نامه و مقياس ها با استفاده از پرسش گردآوري داده. اي انتخاب شده است صورت سهميه م نمونه بهجح

انجام شد و متخصصان علوم اجتماعي، روايي صوري و محتوايي مقياس را  ٪81سلامت اجتماعي و كيفيت زندگي با ضريب آلفاي كرونباخ 

نتايج . دهد هاي الگوي معادلة ساختاري، همبستگي مثبتي بين كيفيت زندگي با هوش اجتماعي و سلامت اجتماعي نشان مي يافته. كردند دييتأ

شده براي سه متغير اصلي پژوهش، يعني كيفيت زندگي، هوش اجتماعي و سلامت اجتماعي، ابزاري  هاي ساخته آمده نشان داد مقياس دست به

هاي آموزشي و پژوهشي مانند  توان در محيط به روايي و پايايي مناسب مي يفيت زندگي و هوش اجتماعي هستند و باتوجهپايا براي سنجش ك

 . دانشگاه استفاده كرد

 .هاي زندگي، كيفيت ذهني، كيفيت عيني كيفيت زندگي، هوش اجتماعي، سلامت اجتماعي، سبک: کليدی یها واژه
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 و بيان مسأله مقدمه

دي بر كيفيت زندگي افراد تأثيرگذار هستند، ازجمله عوامل زيا

هوش اجتماعي و سلامت اجتماعي افراد كه در اين پژژوهش  

نزد كيفيت زندگي  ةمطالعتازگي به  به. بر آنها تأكيد شده است

كيفيژت  . زيژادي شژده اسژت   توجه دانشمندان علوم اجتماعي 

شژناختي و  زندگي عبارت است از ميزان رفژاه جسژمي، روان  

شود و ميزان رضايت فرد از جتماعي كه با اشخاص درک ميا

: 1686زاده و همکژاران،   سليم)دهد  هاي زندگي را نشان ميموهبت

سازمان جهاني بهداشت، كيفيت زندگي را ادراک فرد از (. 688

به زمينة فرهنگژي و ارزشژي و    موقعيت خود در زندگي باتوجه

براي (. 666: 1681زي، البرزي و البر)كند اهداف فردي تعريف مي

 پژوهشژژگرانبررسژژي وضژژعيت كيفيژژت زنژژدگي در جامعژژه،  

، مژديريت ، شناسژي  روانازجملژه  و مرتبط هاي گوناگون  رشته

علوم سياسي در اين عرصژه مشژاركت    علوم تربيتي واقتصاد، 

متفژاوت   با هم هاي متعددي اما اين مطالعات از جنبه ؛اند داشته

چژارچوب  العة كيفيت زنژدگي،  در رابطه با مطتاكنون  .هستند

گرايانژه و متکژي    كل ،پارچه صورت يک جامعي براي مطالعه به

 .هاي فيزيکي، مکاني و اجتماعي ارائه نشده اسژت  بر شاخص

هاي عيني  با استفاده از شاخص بيشتر ،كيفيت زندگي همچنين

شژود   گيري مي هر دو نوع شاخص اندازهبا ندرت  يا ذهني و به

كيفيژژت زنژژدگي مفهژژومي   (. 61: 1681ن، رضژژواني و همکژژارا )

 و سژنجيدني  شژدني  تعريژف  امژا  اسژت؛  پيچيده چندوجهي و

دو رويکرد ذهنژي و عينژي    ،در مطالعات كيفيت زندگي. است

طژور   بژه  بيشژتر اين رويکردها (. Lee, 2008: 1206) وجود دارد

ندرت در تركيب با هژم بژراي سژنجش     مجزا از همديگر و به

كيفيت زندگي در ابعژاد ذهنژي،   . روند يكار مه كيفيت زندگي ب

و ارزيژابي افژراد را از وضژعيت زنژدگي خژود       شود مي ادارک

. شژود  گيري مژي  هاي ذهني اندازه د و با شاخصكن منعکس مي

گيژري   هژاي مختلفژي انژدازه    كيفيت ذهنژي زنژدگي بژه روش   

 ،ها، كيفيت ذهنژي زنژدگي   ترين روش در يکي از مهم. شود مي

رضايت در قلمروهاي مختلف زنژدگي   ميزان تجمعي از سطح

به نقل از زنجژاني طبسژي   ( 1982) 1ويسينگ و وان ران. است

شژناختي   كيفيت زندگي را يک سازة بهزيسژتي روان  ،(1686)

كل معرفي كردنژد كژه بژا احسژاس انسژجام و پيوسژتگي در       

زندگي، تعادل عاطفي و رضايت كلژي از زنژدگي مشژخص و    

اي  يد كردند بهزيستي رواني، سازهآنان تأك. شود گيري مي اندازه

 -6احسژاس مثبژت؛   : عاطفژه  -1صورت  چندبعدي است و به

علاقه بژه  : رفتار -6شدني؛  پذير و كنترل زندگي درک: شناخت

 -1توانژايي اثبژات خژويش و    : خودپنداره -1كار و رضايت؛ 

طبسژي،   زنجژاني )كند  تعادل اجتماعي بروز مي: روابط بين فردي

كيفيژت زنژدگي را شژامل    ( 1989)و سژينگر  ريف (. 61: 1686

داشتن در زندگي، رشژد شخصژي    و پذيرش خود، هدف مؤلفه

تسلط بژر محژيط، خودمختژاري و روابژط مثبژت بژا ديگژران        

مفهوم كيفيت زنژدگي عميقژا    (. Ryff & Singer, 1998)دانند  مي

رابطژه، ديژدگاه    دراين. ريشه در طرز تفکر دربارة سلامت دارد

و اثرات آن وجود ندارد؛ چنانکه بژه سژلامت   واحدي در علل 

هاي مختلف توجه  عنوان شاخصي از قابليت زندگي در الگو به

 عنوان تعيژين  هاي كيفيت محيطي بهشده است و در ديگر الگو

سژازمان  (. Beaudoin, 2003:107)كننژد  كنندة سلامت عمل مي

صورت زير تعريف كرده  جهاني بهداشت، كيفيت زندگي را به

ادراک فردي از شرايط زندگيشان در ارتباط با فرهنگ و  .است

انژژد و بژژا اهژژداف،  سيسژژتم ارزشژژي كژژه در آن زنژژدگي كژژرده

 Kamp) انتظارات، استانداردها و توجهات آنها در ارتباط است

et al., 2003 .)هاي سازمان جهاني بهداشت يک دستة شاخص

گسژژترده از مفژژاهيم مژژرتبط بژژا سژژلامت جسژژمي، وضژژعيت  

شناسي، سطوح عدم وابستگي، روابژط اجتمژاعي، عقايژد     روان

هژاي محژيط آرام را    فردي و ارتبژاط ايژن مسژائل بژا ويژگژي     

 ،هژا  شکي نيست كه واقعيژت (. W.H.O, 1999: 3)گيرد دربرمي

كيفيت شرايط عيني جامعه و وضعيت مادي زندگي فرد نيز در 

 اما بايد توجژه داشژت انسژان    ؛كننده دارند نقشي تعيين زندگي

موجودي است كه براساس تصوير ذهني خود از واقعيت ژ نه  

هاي  كند و رفتارش متأثر از برداشت خود واقعيت ژ زندگي مي 

                                                   
1 Vising & Van Rhine 
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هژا و   ايژن برداشژت   .ذهني و دركي است كژه از واقعيژت دارد  

تصوير ذهني  همچنين،. الزامأ با واقعيت انطباق ندارند ها ادراک

. ا ديگري تفاوت داردواقعيتي معين ب  ةو برداشت هر فرد دربار

انتخاب اين متغيرها براي سنجش در اين پژوهش، اساس  براين

سنجش كل كيفيت زندگي در جامعه نيست؛ بلکه تلاشي براي 

 .تبيين سهم اندكي از كيفيت زندگي در شهر كرمانشاه است

 

 مسئله و اهميت پژوهش

مطالعه و واكژاوي كيفيژت زنژدگي، سژير تحژول و تکژوين و       

حسژيني و  )دلايل مختلفي اهميت دارد  راروي آن بههاي فچالش

افراد جامعژه   يزندگ تيفيك ةامروزه مسئل(. 168: 1688همکاران، 

 يهژا  حژوزه  نيتر از مهم يکيتوسعه و  ياساس يازهاين شياز پ

اهميژت   ليژ دل بژه كژه   مختلژف اسژت   يها در كشور يمطالعات 

مسائل  يزير و برنامه تيريكارآمد در مد يابزار ،روزافزون آن

. (Hornoquist, 1982: 18) جوامژ  اسژت   يو انسژان  يا توسژعه  

هژاي   هژاي اخيژر پيشژرفت    مفهوم كيفيت زندگي در طي سژال 

شناختي و رويکردهاي نظري  مباحث روش  اي درزمينة گسترده

اين مفهوم ابتدا براي بررسي زندگي افراد . را شاهد بوده است

آن بژه    امنژه مبتلا به مشکلات خاص مطژرح شژد؛ امژا بعژد د    

اي فراتژژر كشژژيده شژژد و سژژاير شژژهروندان عژژادي را   گسژژتره

دربرگرفژژت و درنهايژژت روي مطالعژژات بژژازار مصژژرف و     

حل مسائل . (Santos, 2007: 413)كنندگان تمركز يافت  مصرف

شناسژان و   مهژم جامعژه   ةمسئل ربازياز د يو مشکلات اجتماع

 از مسژژائل و ياريبسژژ .بژژوده اسژژت ياجتمژژاع پژوهشژژگران 

دارد  شژه يو تفکر افژراد ر  يزندگ ةدر نحو يمشکلات اجتماع

 ةاست با شناخت افژراد و نحژو   شده يسع پژوهش  نيكه در ا

 زانيژ شژود تژا م   دهيآنها سنج يتماعهوش اج زانيم شان،تفکر

رابطه بژا هژوش اجتمژاعي و سژلامت     در  افراد يزندگ تيفيك

 هژاي  هژوش اجتمژاعي بژه توانژايي    . معلوم شود اجتماعي آنها

شود كه ايجاد روابط اجتماعي مناسب را ميسر  فردي اطلاق مي

هوش اجتمژاعي، توانژايي درک   (. Emmons, 2000: 13)كند  مي

عمل و رفتار هوشمندانه و خردورزانژه در روابژط بژا ديگژران     

 ياجتمژاع  مفهژوم هژوش    ميدر قژد  (.Hyde, 2004: 43)اسژت  

 يقژ خژالص تل  يشژناخت  يهژا  يژگژ ياز و يا عهعنوان مجمو به

هوش اعلام  يةاول پردازان  هياز نظر ياريطوركه بس همان ؛شد يم

. نژدارد  يبژا هژوش كلژ    يتفاوت چيه ياند، هوش اجتماع كرده

كژاملا    دو  نيژ نگر شک ندارند كژه ا  دانشمندان شناخت برخي

پژذيري   اي بژراي جامعژه   و اين هژوش را شژيوه   هستند کساني

يتژي بژراي   همچنژين ايژن هژوش،  رف   . كننژد  بيشتر معرفي مي

 ةمسژئل . (Goleman, 2006: 2)دوسژتي اسژت    همکژاري و نژوع  

دارد و   يافراد ارتباط تنگاتنگ ياجتماع هوشبا  يزندگ تيفيك

مسئله است كژه   نيا يبررس يپژوهش در پ نيدر ا پژوهشگر

بژا   يافژراد چژه ارتبژاط    ي و سژلامت اجتمژاعي  هوش اجتماع

ز كيفيژت  ا يمهمژ  ءطرز تفکر فژرد جژز    .دندار يزندگ تيفيك

دنبال  پژوهش به  نيا گذار است وريتأثبر آن زندگي اوست و 

 يكارهژا  ي،زندگ تيفيكبارة در  .رابطه است نيا يعلم يبررس

در  پژژوهش  نيژ خژاص ا  ياما نوآور ؛است شدهانجام  ياديز

ي و هوش اجتماع را با  يزندگ تيفيك پژوهشگر،است كه  نيا

به دنبال  پژوهشگر يعبارت به. سنجد يم سلامت اجتماعي افراد

نقژش   ک،يو كلاسژ  ديژ جد يآمار يها کيبا تکن كه است نيا

 يي كنژد و پژوهش را به دقت شناسژا   ريپنهان در مس يرهايمتغ

 يخطژا در نظژر بگيژرد كژه    پنهژان   ريژ متغ را آنهادر پژوهش، 

 .در نظژر نگيژرد   آشکار ريمتغ دارند و يريگ و اندازهي ساختار

 پژوهشژگر  ،کيكلاسژ  يارآمژ  يهژا  در روش ديگژر  عبژارت  به

آشکار در نظر  ريمتغ  Spss پنهان را با ابزار  ريمتغ کيناخواسته 

 ،خطژا  قيژ مقژدار دق  ،ديژ جد يآمار يها اما در روش ؛رديگ يم 

پنهژان رفتژار    ريژ عنژوان متغ  بژه  قژا  يپنهان دق ريمحاسبه و با متغ

 سژر يم  Amos Graphic افزار  با كاربرد نرم مهم  نيكه ا شود يم

هژوش   ي،زنژدگ  تيژ فيمفهژوم ك  سژه حژال سژنجش   . ودش يم

بژا   دارنژد   يپنهژان  يايژ كژه زوا  ي و سلامت اجتمژاعي اجتماع

خواهژد داشژت    يرا در پ يجالب جينتا ي،آمار نينو يها روش

حژوزه پنهژان مانژده     نياز پژوهشگران در ا ياريبس ديكه از د

 بژه  يو هژوش اجتمژاع   يزنژدگ  تيژ فيمطالعات ك جينتا   .است

امکانژات،   يبنژد  رتبژه  ها، استيس يابيارز زندگي،بهبود سبک 
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 يو انسژان  يشهر يزير و برنامه تيريمد يها ياستراتژ نيتدو 

 يرا بژرا  يمسژائل اجتمژاع   يبنژد  تيژ و اولو كننژد  مژي كمک 

مهژم   نيژ ا .دكننژ  يمژ  ليلان تسژه ئوو مسژ   رانيمد ،نازير برنامه

كيفيت زنژدگي،   . دكن يپژوهش را موجه م نيضرورت انجام ا

 يازهژا ين شياز پژ  يکژ ي يعني ؛بحث در توسعه است ترين ممه

 نيا گفتني است كه اهميت حيتوض نيبا ا. توسعه است ياساس

كژه بژا مباحژث     ييو نهادهژا  هژا  همؤسسژ  يتمام يپژوهش برا

و  يآموزشژ  هژاي  همؤسسژ  نيند و همچنهست توسعه در ارتباط

گژذاران و   ، سياسژت بژين پژوهشژگران    .اسژت  ديها مف دانشگاه

كيفيژت زنژدگي در    ةريزان درخصژوص نيژاز بژه مطالعژ     امهبرن

هژژاي  و پژژرو ه توافژژق عمژژومي وجژژود دارد مختلژژف، نژواحي 

دانشگاهي، علمي و تحقيقاتي ابزار مهمي براي رسيدن به ايژن  

 . اهداف هستند

 

 پژوهش ةپيشين

 يهژا  در حژوزه  رانيدر ا يزندگ تيفيراج  به ك يكارها شتريب

 يهژژا مطالعژات در حژوزه   نيژ و سژژهم اشژده  انجژام   يپزشژک 

 بيشژتر  .بوده است يپزشک يها از حوزه كمتر  اريبس ي،اجتماع

ها و مطالعات تجربي كيفيت زندگي به شکل امروزي آن  نظريه

ايژن مطالعژات در   . انژد  ت گرفتژه ئاز جوامژ  رربژي نشژ    بيشتر

. كژم هسژتند   چشژمگيري طژور   كشورهاي درحال توسژعه بژه  

گذار بر كيفيت زندگي مژردم  تاثير ةطور، فاكتورهاي عمد همين

طور واضح شناسژايي   در شهرهاي كشورهاي درحال توسعه به

مفهوم كيفيت زندگي در كشور به دليل نبود بنابراين، . اند نشده

هژاي   ارزيابي صحيح شاخص نبودمطالعات گسترده تجربي و 

 .شژود  آن، فقط با تركيب ابعاد ذهني و عينژي آن شژناخته مژي   

ها و مطالعات تجربژي كيفيژت    تئوري طوركه مطرح شد، همان

مطالعژات  . انژد  ت گرفتژه ئاز جوامژ  رربژي نشژ    بيشتر ،زندگي

كيفيت زندگي در كشورهاي درحال توسژعه و بژه تبژ  آن در    

هژاي اخيژر    در سژال . كمياب هسژتند  چشمگيريطور  ايران به

مقالاتي در اين زمينه در مجلات علمي داخل و خارج كشژور  

گژژذاران و  ، سياسژژتوهشژژگرانپژ بژژين .منتشژژر شژژده اسژژت

توافژق  زنژدگي،  كيفيت  ةريزان درخصوص نياز به مطالع برنامه

در پژوهشژي بژاعنوان   ( 1688) ميرشمسي. وجود دارد عمومي

، پژس  هوش معنوي با كيفيت زندگي دانشجويان ةبررسي رابط

صژورت تخصصژي، تژأثير     از بررسي ابعاد چندگانة هژوش بژه  

. انشجويان سژنجيده اسژت  هوش معنوي را بر كيفيت زندگي د

معنويژت و  نتايج اين پژوهش گوياي اين واقعيژت اسژت كژه    

هژاي گونژاگون    بخژش  ةكننده و معنادهند هوش معنوي تکميل

هژاي   تجربژه  تژا د كنن و فرد را توانمند مي هستندزندگي انسان 

بژراي برخژورد و يژافتن راه حژل      روندي مثلمعنوي خود را 

كلژي  نتيجژة  . ه كار گيردهاي زندگي ب براي مشکلات و سختي

هژوش معنژوي بژا كيفيژت     معنژادار   ةرابطوجود  ،اين پژوهش

در  (1681)نقژژوي گروسژژي و . اسژژتزنژژدگي دانشژژجويان  

اجتماعي و كيفيت زنژدگي در شژهر    ةسرمايعنوان با پژوهشي

اجتماعي و كيفيت زندگي و ارتباط ايژن    ةسطح سرماي ،كرمان

شناسژژايي را  مختلژژف شژژهر كرمژژان هژژاي هدو متغيژژر در محلژژ

اجتماعي در  ةنتايج اين مطالعه نشان داد سطح سرماي. اند كرده

دار دارد و ارتبژاط   ادسترس با سطح كيفيت زندگي ارتباط معنژ 

، بژالانبودن  همچنژين  .اين دو متغير تابعي از سطح محله است

سطح نسبتا   يرتأث تحت ،سطح كيفيت زندگي در بين شهروندان

در ( 1681)چنژژاري  .شژژان اسژژتاجتمژژاعي اي ةمتوسژژط سژژرماي

ميژان كيفيژت زنژدگي مژرتبط بژا       ةبررسي رابطپژوهشي باعنوان 

، اي و احساس تنهژايي در دانشژجويان   سلامت، راهبردهاي مقابله

بژر   بخژش اجتمژاعي   روابژط مطلژوب و رضژايت    نبژود نشان داد 

. گژذارد  مژي  مخربژي دانشجويان اثژرات  سلامت و كيفيت زندگي 

با افزايش احساس تنهژايي در افژراد،    كند مي بياناين مطالعه  نتايج

جسمي و رواني آنها كژاهش   هاي لفهؤميزان كيفيت زندگي در م

از  يهمچنژژين افژژراد بژژا افژژزايش احسژژاس تنهژژاي و يابژژد مژژي

حژل مسژئله و جسژتجوي     ماننژد اي فعژالي   راهبردهاي مقابلژه 

اميژدي  رفاري و . كنندمي يگيري كمتر حمايت اجتماعي بهره

هژژاي  در محتژژواي برنامژژهرا فهژژوم كيفيژژت زنژژدگي م، (1681)

. انژد  هكردبررسي  توسعه در ايران قبل و بعد از انقلاب اسلامي

هژا، امژور    كدام از برنامه دهد در هيچ نتايج اين مطالعه نشان مي
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انژد و   گذاري ارتقژا نيافتژه   رفاهي و اجتماعي به سطح سياست

جتمژاعي از  و بژه مسژائل ا   انژد  داشتهبيشتر جايگاهي خدماتي 

هژا در   برنامه بر و الگوهاي جهاني اند كردهمنظر اقتصادي نگاه 

در ( 1688)موحژدي   . انژد  يرگذار بودهقبل و بعد از انقلاب تأث

سژلامت اجتمژاعي بژر ميژزان      ريتژأث بررسي پژوهشي باعنوان 

وجود ارتباط مثبژت  به  كيفيت زندگي كاركنان بانک ملي ايران

پژي بژرده   رواني كيفيژت زنژدگي   عد بين سلامت اجتماعي و بُ

وجود ارتباط معنادار بژين انسژجام اجتمژاعي و كيفيژت     . است

خاطر به جامعه بر كيفيت  مستقيم تعلق ريتأث دهندة زندگي نشان

 .زندگي جسمي و رواني افراد است

در پژوهشژژي بژژژاعنوان  ( 2010)گژژوردن و همکژژژارانش  

ي ها ، بررسي سياستهمبستگي ميان كيفيت زندگي و سلامت

داننژد؛ بلکژه    مربوط بژه سژلامت را در حژوزة پزشژکان نمژي     

هژاي   ريزي اي اجتماعي مرتبط با كيفيت زندگي و برنامه مسئله

با اين تفاسير، سلامت يژک  . دانند گذاران مي مديران و سياست

مسئلة پزشکي نيست؛ بلکه اجتماعي است و براي بهبود آن به 

. اد جامعه نياز استريزي براي ارتقاي كيفيت زندگي افر برنامه

و  ياجتمژاع  مسژائل  عنوان در پژوهشي با( 2010)لوئر و لوئر 

كژه   انژد  ي را شرح دادهمسائل اجتماع نيتر مهم ،يزندگ تيفيك

بيشژتر    .اسژت  يامژروز  در جوام   يزندگ تيفيك ةدهند بازتاب

انژد كژه    خرد دامنه مشکلات اجتمژاعي  مسائلتأكيد آنها روي 

هژاي جنسژيتي،    ميژان بژه تفژاوت    يژن متوجه فرد هسژتند و درا 

كاري، انحرافات، فقر و تبعيض نژژادي   الکليسم، جنايت و بزه

. شود كه بر كيفيت زنژدگي بيشژترين تژأثير را دارنژد     اشاره مي

سژلامتي، كيفيژت زنژدگي و    عنوان بژا تحقيقژي  ، (2009)شا سا
كمبژود  و نتايج نشان داد  انجام داد انگلستاندر كشور  بيماري

 هداشژت  ريتژأث  افژراد  ةهاي روزانژ  فيزيکي بر فعاليت هاي فعاليت

سلامت  ،در سطح كشور سايرينبيماران در مقايسه با  است و

طوركلي افژراد مبژتلا بژه     هب. داشتندتري  و كيفيت زندگي پايين

ميزان زيادي انژر ي از دسژت    ،نسبت به جمعيت كلي بيماري

هژاي   با اسژتفاده از شژاخص   (2008)لي در سال . رفته داشتند

. كژرده اسژت  ارزيژابي  را كيفيت زندگي در شهر تايپژه   ،ذهني

دهد محل زندگي، زناشژويي، سژن،    نتايج اين مطالعه نشان مي

 يرتژأث  تحصيلات و درآمد قلمروهاي مختلف رضايت را تحت

وضژعيت اجتمژاع، تعلقژات محلژي و      همچنين. دهند قرار مي

يت زندگي را بر رضايت از كيف يربيشترين تأث ،رضايت از محله

تژوان   چه طرحي را مژي عنوان با (2005) پاتريک ةمطالع .دارند

مژروري بژر    ،براي ارتقاي سلامتي افراد در محيط انجام دهيم؟

زنژدگي   سژلامتي مطالعات كيفيت زندگي افرادي است كه بژا  

داد  نتايج پژوهش نشژان مژي   .و بيماري خاصي دارند كنند نمي

منجژر  ماندن آنها  زنده بههايي از كيفيت زندگي  تشخيص جنبه

مطالعات نشان دادند كيفيت زندگي در اين بيماران . شده است

هژاي اجتمژاعي و    وضعيت بيمژاري فعلژي، حمايژت   . بالاست

كيفيژت زنژدگي ايژن     ةكننژد  بينژي  پيش هاياقتصادي از فاكتور

از  داروهاي شژيمي درمژاني يکژي    زو استفاده ا هستندبيماران 

اين مطالعه . نها بودآبر كيفيت زندگي گذار ريهاي منفي تأث فاكتور

 شناسژي  روشتري از لحاظ  جدي هاي پژوهشنشان داد انجام 

. است نياز شناسي روانو  پزشکيهاي  اي بر نياز ويژه مداخله هب

را كيفيژت ذهنژي زنژدگي در شژهر پورتژو       ،(2007)سژانتوس  

ميژزان  بژارة  در اين مطالعه نظرات شهروندان در. است يدهسنج

هاي مختلف كيفيت زندگي شهري با استفاده  حوزه رضايت از

 .است شدهاز تحليل چندمتغيري بررسي 

 

 چارچوب نظری پژوهش

گسترة مطالعه و سنجش كيفيت زندگي شايد هژيچ زمژاني بژه    

اقتصاددانان، دانشژمندان علژوم   . اندازة امروز وسي  نبوده است

مردان هركژدام بژا ديژدگاه خاصژي بژه ايژن        اجتماعي و دولت

كيفيژت زنژدگي از   (. 1: 1681جاجرمي وكلته، )نگرند  ضوع ميمو

 صژژورت موضژژوع مژژيلادي در آمريکژژا بژژه 1960  ةاوايژژل دهژژ

آمريکژا  رياست جمهوري   ةگزارش كميت .مطرح شد پژوهشي

( 1996) 1ئرابژ  پژوهشژي  كژار  ي وملراستاي تحقق اهداف  در

 معمژولا  آمريکژا  هاي محيط زيسژتي   برنامه  ةراج  به آثار ثانوي

شژوند كژه آرژازگر توجژه بژه       كارهايي نام برده ميجزء اولين 

                                                   
1 Bauer 
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 :Schuessler & Fisher, 1985) انژد  بحث كيفيت زنژدگي بژوده  

در آثژژار  يزنژژدگ تيژژفيك ةاسژژتفاده از وا  يهژژا شژژهير(. 130

خژود   کياو در آثژار كلاسژ   شژود  يمژ  افژت يارسطو  کيكلاس

 يو شژاد  يزندگ تيفيك نيب ةاز رابط  کوماخوسيخصوص ن به

بيسژتم  در اواخر قرن  نهيزم نيدر ا مينيب ياما م ؛ديگو سخن مي

 انجام شدهمختلف  يکردهايبا رو لفمخت هاي پژوهشتاكنون 

قژرار   يپزشژک ة زودر حژ  ها پژوهش نيا شتريب نيهمچن .است

منژدي بژه    علاقژه (. 69 :1686خوراسژگاني و كيژانپور،    ربژاني ) دارند 

نسان در تاريخ زندگي بررسي عوامل مؤثر بر خشنودي و رفاه ا

درواقژ  اينکژه چگونژه بايژد و     . اي طژولاني دارد  بشر پيشژينه 

توان زيست كه بهترين منفعژت را از زنژدگي كسژب كژرد،      مي

آينژده و  بژارة  شايد به قدمت قابليژت آدمژي بژراي انديشژه در    

بژر  د ايژن رويکژر  (. 1681بهمنژي،  )گرفتن از گذشته باشد  عبرت

 بژراي ينژدهاي تجربژي   اي و فرادراكات انسان از كيفيت زندگ

 معيارها و تركلي ابعاد سمتبه ها آيتم بندي دسته يا آوري جم 

 دهژد؛  نمژي  انجژام  هژم  بژا  را كژار  دو هژر  اما شود؛ مي متمركز

 :Campbell, 1976)دانند  مي تجربي نيمه الگوي را بنابراين، آنها

 ديگژژر از انديشژژمندان، سژژعادت را فژژردي   گروهژژي (. 244

اين گروه كژه  . دانستند بلکه در گرو يک جم  مي ؛دانستند نمي

، سعادت افراد يک جامعژه را در  نامند مي« گرايان جم »آنها را 

دانسژتند كژه جامعژه را بژه كمژال       هژايي مژي   گرو دستورالعمل

، چنژين  «سياسژت » ةبراي نمونه، افلاطژون در رسژال  . رساند مي

د او توضيح داد صفات موجود در يک فر. روشي را پي گرفت

بژژه بژراي   بنژژابراين، ؛منطبژژق اسژت كژاملا   بژا صژفات جامعژژه   

بايژد سژاختار جامعژه را بژه نحژوي       ابتدا فرد، رساندن سعادت

ايژن  . طراحي كرد كه قادر به توليد سعادت براي افرادش باشد

ايشان . ندسودانگاراني همچون بنتام و ميل نيز پي گرفترا  رويه

اسژت و هرگژاه    اعتقاد داشتند كه سعادت در گرو كسب لذت

بيشترين لذت ممکن براي بيشترين افراد ممکن حاصل شژود،  

-Rawls, 1971: 941)رسند  ميفرد به سعادت  درنتيجه جامعه و

معتقدنژژد  پژوهشژژگران حژژوزة كيفيژژت زنژژدگي بيشژژتر  (.943

 شژود؛ امژا كلمژة    يده ميقالب نمره سنج در «كيفيت»اصطلاح 

. شژود  ابي نمژي به سادگي بژا معيارهژاي كم ژي ارزيژ    « زندگي»

رتبط ذهني م جنبة اببيشتر زندگي را سنتي، كيفيت  ويکردهاير

نيز عيني  هاي اند؛ اما برخي رويکردهاي متأخر به شاخص دانسته

 انتظژارات،  ماننژد آرزوهژا،   ذهنژي هژاي   جنبژه اند و  توجه كرده

ها و احساسات را به تنهايي در تعريف كيفيت زنژدگي   نگرش

بر زندگي  مؤثربه شرايط عيني و محيط اند؛ بلکه  كافي ندانسته

 .(Skevington et al., 2004: 299)كنند  نيز توجه مي

هاي كيفيت زنژدگي را ماژامين    چارچوب اصلي شاخص

هژژاي فژژردي شژژکل  اجتمژژاعي، اقتصژژادي، كالبژژدي و ويژگژژي

هاي سلامتي و تژأثيرات محيطژي نيژز در     دهد؛ اما شاخص مي

 :Fryback, 2010)دارند مطالعات كيفيت زندگي اهميت زيادي 

هاي پزشکي  مرتبط با رشته كه امروزه پژوهشگران طوري ؛ به(2

 ,Bourne)انژد   به مطالعات مربوط به اين بخژش توجژه كژرده   

مفهوم كيفيت زنژدگي را بژا    1از اين رو، ون هوون(. 66 :2009

. هژاي خژاص برابژر دانسژته اسژت      ويژه بيماري نبود بيماري به

بزرگي براي تقويت جامعه و افراد سژاكن  راهکارهاي   درنتيجه

تأثيرات محيطي مژرتبط بژا ادراكژات    . در آن تدوين شده است

ها نيز يکي از مسايلي است كژه ارتبژاط مسژتقيمي بژا      خانواده

هژاي كيفيژت    يافته. كيفيت زندگي و سلامتي افراد جامعه دارد

هاي سياسي قبلي و طراحژي   زندگي براي بازشناسي استراتژي

 :Lee, 2008) شژوند  ميريزي آينده استفاده  اي برنامهه سياست

كننژد كژه    اشژاره مژي   6زراستا سژانتوس و مژارتين  دراين (.1207

پشژتيبان   ،مشاركت اجتماع محلي در مطالعات كيفيت زنژدگي 

هسژتند  هژا و اهژداف بلندمژدت     مهمي بژراي تعيژين سياسژت   

(Santos & Martins, 2007: 413.) 

زيژژابي شژژخص از كيفيژژت در ديژژدگاهي ديگژژر، نحژژوة ار

زنژدگيش براسژژاس ارتبژاط بژژين شژخص و محژژيط توصژژيف    

ترتيب كه در ارتباط بين شخص و محيط توسط  بدين. شود مي

 -هژاي شخصژي همچژون سژن؛ وضژعيت اجتمژاعي       ويژگي

هژژاي  هژژاي مختلژژف سژژازگاري؛ خصيصژژه  اقتصژژادي؛ روش

هژاي  هاي محيط همچژون ارزش ، خصيصه...شخصيتي و روان
                                                   
1
 Veen Hoven 

2 Santos and Martins 
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پذيري ط يا  رفيت ارزشي آن، قابليت سنجشموجود در محي

هاي خاص محيط و همچنين در كنار دو عامل فوق، و ويژگي

هاي منتج از اثرات متقابژل بژين شژخص و محژيط بژه      ويژگي

نوعي تعامل برانگيزنده بژين فژرد و محژيط پيرامژونش منجژر      

هژژاي  ئژژوريت(. Poll, 1997: 15 & Poll, 2000)شژژود  مژژي

بين سلامت ذهنژي، عواطژف و حژالات     ةشناسي بر رابط روان

مربوط به كيفيت زندگي، هاي  در پژوهش. كنند رواني تأكيد مي

 سژژلامتي روانژژي را بيشژژتر. داردعژژد مهمژژي سژژلامت روانژژي بُ

وخژو،   براساس فاكتورهايي از قبيل رضايت از زنژدگي، خلژق  

شناسژي   روان. كننژد  نفس، نگراني و افسردگي تحليل مژي  عزت

كنژد و بژه    هاي فردي رفتار را بررسي مي هعلمي است كه جنب

شود كژه حيطژة كژار     هاي اجتماعي، كمتر وارد مي سطح گروه

هاي  شناسي است و براي بررسي كيفيت زندگي بر جنبه جامعه

كژژانون (. Holzmann, 1995: 47-50)رفتژژاري فژژرد تاكيژژد دارد 

بيشژتر متوجژه    ،شناسيرواناصلي تحليل در چارچوب نظري 

كه فرد تلقي خاصي از كيفيت زندگي خود دارد  موقعيتي است

و فرض نيز برآن است كه نحژوة ارزيژابي كيفيژت زنژدگي در     

ايژن  . شژود  هاي متقابل اجتمژاعي فژرا گرفتژه مژي     خلال كنش

فراگيري نيژز ناشژي از فراينژدهايي ماننژد يژادگيري شژرطي،       

تقويت، مشاهده و الگوسازي و همچنين برچسژب اجتمژاعي   

در تاريخ علوم اجتماعي ارلب (. 61: 1611ي، صديقي اورع)است 

در . از رويکردهاي معيني به كيفيت زندگي بحث شژده اسژت  

بژه نظژام    زنژدگي باتوجژه   كيفيت ،شناسي شناسي و جامعه مردم

تژب فکژري   امکاين رويکرد، در . اجتماعي بررسي شده است

. كه ارتباط بيشتري با كيفيت زنژدگي دارنژد  شود  شرح داده مي

. شژود  در اين مکتب فکري بحث مژي  1ناهنجارييکرد ابتدا رو

داند كه انجام امژور،   هنجاري را مربوط به وضعيتي مي چلبي، نا

پذيرد و در آن حالت چيزي  فارغ از هرگونه هنجار صورت مي

مانژد كژه    ناپژذيري اشژخاص نمژي    جز اشتهاي فردي و كنترل

 (. 111-119: 1689چلبي، )ناپذير است  حد و حصر اشباع بي

معتقد است در جوام  امروزي، خژواه در سژطح    6دوركيم
                                                   
1
 Anomy 

2
 Durkheim 

دهنژژدة آن، معيارهژژا و  هژژاي تشژژکيل جامعژژه يژژا برخژژي گژژروه

هنجارهژژاي سژژنتي، وضژژعيتي درحژژال تاژژعيف و بژژدون     

اسژژاس،  بژژرهمين. شژژدن هنجارهژژاي جديژژد دارنژژد جژژايگزين

آيد كه كيفيت زندگي فژرد را   هنجاري در شرايطي پديد مي بي

ترتيب گفتنژي اسژت كيفيژت زنژدگي در      بدين. دهد كاهش مي

هاي معين و عوامل اجتمژاعي   دوركيم، معلول مکانيسم  انديشة

طور اخژص بژر ايژن امژر تأكيژد       اگرچه او به. مشخص هستند

كند، آشکارا بر اين اصل تأكيد دارد كه فقژدان اجمژاع در    نمي

شدة جامعه به محو و ريبژت تژدريجي    هاي پذيرفته باب ارزش

شژود و جامعژه، مژديريت     طة اخلاقي منجر مژي آتوريته و ضاب

از اين . دهد مؤثر و كنترل اجتماعي لازم بر فرد را از دست مي

رو، فقدان چنين ضابطة كنترلي و مژديريت اخلاقژي در بژروز    

آمدن كيفيت زندگي نقش اساسي  هنجاري اجتماعي و پايين بي

سژان  شنا شناسژان و روان  جامعه(. 661: 1689، 6كوئن)كند  ايفا مي

هژا و جوامژ     اجتماعي توجه خود را به كيفيت زنژدگي گژروه  

كه ساير پژوهشگران زندگي فژردي را   معطوف كردند؛ درحالي

، ايژن موضژوع   61در دهژة  (. Das, 2008: 299)كنند  مطالعه مي

در دهژة  . وارد عرصة مطالعات مربوط به سلامت روانژي شژد  

از  هژژاي كيفيژژت زنژژدگي باتأكيژژدبر درک بيمژژار  ، موضژژوع81

هژاي پزشژکي    تژدريج وارد عرصژة پژژوهش    موقعيت خود بژه 

ايژن حژژوزه از روش پژژوهش معمژژولا  بژا اسژژتفاده از    . شژدند 

هاي استانداردشده ماننژد فهرسژت كيفيژت زنژدگي      نامه پرسش

( 1988)كرده اسژت   ارائه 1شود كه لهمان لانکاستر سنجيده مي

بژا   كيفيژت زنژدگي مژرتبط   »هاي استاندارد بر نامه و اين پرسش

در راستاي . كند تأكيد مي« شدة بيمار نتايج گزارش»و« تندرستي

سلامت اجتماعي، رويکردهاي زيادي وجود دارد كژه در بعُژد   

است  social wellbeingاجتماعي آن، اين وا ه برگردان كلمة 

به معنژي   wellbeingو « اجتماع»به معني socialو از دو كلمة 

ه شادي و رضايت نا ر است و بيشتر ب« زندگي خوب داشتن»

 ,Lima & Novo)است و بر مفاهيم مثبت از سلامت تأكيد دارد 
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هژاي درونژي فژرد ازجملژه      اين وا ه درواقژ  پاسژخ  (. 5 :2006

تبژار و همکژاران،    عبدالله)شود  احساس، تفکر و رفتار را شامل مي

كه چگونگي احساس مردم و نيژز نحژوة عملکژرد    ( 116: 1681

دركل، سلامت (. Huppert et al., 2006: 2)د گير آنها را در برمي

اجتماعي، گزارش شخصي فرد از كيفيت ارتباطش با ديگژران  

سلامت اجتماعي در اين مفهژوم يعنژي درک   . شود تعريف مي

پژذير   دار و فهژم  صورت يک مجموعژة معنژي   فرد از اجتماع به

است و نيروي بالقوه براي رشد و شکوفايي دارد، همراه با اين 

كه متعلق بژه جامعژه اسژت و خژود را در اجتمژاع و       احساس

ابعژاد سژلامت اجتمژاعي را بژا      6كييز. پيشرفت آن سهيم بداند

درواقژ  الگژوي   . كنژد  يمژ درنظرگرفتن الگوي سلامت مطرح 

چندوجهي كييژز از سژلامت اجتمژاعي، پژنج جنبژه را شژامل       

كه ميزان كاركرد بهينة افراد را در عملکرد اجتماعيشان  شود يم

 :عنصر عبارتند از 1اين . كند لوم ميمع

ارزيابي فرد از كيفيژت روابطژش   : 6پارچگي اجتماعي يک 

  .در جامعه

كننژدة ارزيژابي فژرد از ارزش     بيان: 1سهم داشت اجتماعي

 . اجتماعي خود است

هژا و   كننژدة درک فژرد از ويژگژي    بيان: 1پذيرش اجتماعي

 . عنوان يک كليت است صفات افراد جامعه به

كننژدة ارزيژابي فژرد از مسژير      بيژان : 6ايي اجتمژاعي شکوف

 .ي آن استها ليپتانسحركت جامعه و 

بندي  كنندة فهم فرد از كيفيت، سازمان بيان: 1پيوستگي اجتماعي

 (.Keyes, 2002: 32)و طرز كار جهان اجتماعي است 

متعددي براي تبيژين هژوش اجتمژاعي     هاي ههمچنين نظري

اجتمژژاعي يژژا صژژلاحيت   هژژوشاي  در نظريژژه. وجژژود دارد

رفتارهژژاي  در توانژژايي درک احساسژژات افکژژار   ،اجتمژژاعي

مناسژب   همچنين رفتار اشخاص جامعه يا شرايط بين فردي و

درواقژ   . (Babu, 2007: 7) براساس همان درک شخصي اسژت 

يژک از مژا    هوش اجتماعي يکي از چند هوشي است كه هژر 

ما اين است  دمتعد يها هوشدربارة بسيار جالب  ةپديد .داريم

كار  ند ديگري را تقويت كنند و با يکديگرنتوا كه هر كدام مي

 يکژي از  افژراد، وقتژي  اعتقاد دارد  بوزان. و تعاون داشته باشند

تقويژت   نيژز بقيژه را   خودكژار  طژور  به كندها را تقويت  هوش

به عقيدة گلمن، هژوش اجتمژاعي،   . (161: 1686، بژوزان ) كند مي

ساني با ديگر افراد و با جهان را شژامل  تمام حيطة ارتباطات ان

از آگژاهي   تژر  گسژترده طوركلي هژوش اجتمژاعي،    به. شود مي

شده اسژت   هاي هدايت شناختي يا فعاليت سياسي يا درک روان

ي اجتماعي مانند آيژين مژذهبي و   ها تيموقعو تشخيص همة 

شود؛ بنابراين در خلق  ي اجتماعي را شامل ميها تيموقعديگر 

هاي تفکر انسژاني و   اجتماعي دربارة همة حيطهتعريف هوش 

(. Goleman, 2006: 186)شژود   فعاليژت انسژاني صژحبت مژي    

كساني كه ازنظر هوش اجتماعي قدرتمندند، كاملا  راحژت بژا   

و احساسات آنان را بژه   ها واكنشكنند،  افراد ارتباط برقرار مي

كننژد   يابند و ديگران را رهبري و سازماندهي مي سرعت درمي

ي اجتماعي ها واكنشكه پژوهشگران،  زماني(. 68: 1681گلمژن،  )

هژا را شژاهد    كنند، وجود برخژي ويژگژي   انساني را بررسي مي

هستند كه ايجاد جژو ي قابژل اعتمژاد ريرمسژتقل و رقژابتي را      

بودن  يي مانند عاليها يژگيواين فهرست وسي ، . شود سبب مي

نسژبت بژه   واكنش زمان ملاقات تفکر و گفتگژو و حساسژيت   

ايژن  . شژود  ي ديگژر افژراد را شژامل مژي    هژا  خواسژته نيازها و 

ها و بسياري ديگر بخشي از مفهژوم هژوش اجتمژاعي     ويژگي

هژا، سژلامت    رود افراد با اين ويژگي بنابراين، انتظار مي. است

اجتماعي بالا داشته باشند و درنتيجه، كيفيت زندگي آنژان نيژز   

 .تري باشد در شرايط مناسب

 

 
 

 الگوی نظری پژوهش -1شكل 

 
 پژوهشفرضيات 

رسد بين ميزان هوش اجتمژاعي افژراد و ميژزان    به نظر مي -1



 
 

 111 (شهر كرمانشاه: مطالعة موردي)عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي با تأكيد بر هوش اجتماعي و سلامت اجتماعي 

 

 . كيفيت زندگي رابطه وجود دارد
رسد بين ميزان هوش اجتماعي افراد و ميزان به نظر مي -6

 . سلامت اجتماعي رابطه وجود دارد
رسد بين ميزان سژلامت اجتمژاعي افژراد و    به نظر مي -6
 . كيفيت زندگي رابطه وجود دارد ميزان
 

 روش پژوهش
دارد  يمهمژ  اريعلمي نقش بس پژوهشروش پژوهش در يک 

 ياريژ  پژژوهش  جيبه اهداف و نتا يرا در دسترس پژوهشگرو 
 کژرد يدو رو ،يو رفتژار  يطژوركلي در علژوم انسژان   به. كند يم

وجود دارد كه براساس اهداف و  يفيو ك يكم  ياصلي پژوهش
پژژوهش، پژوهشژگر   در اين . شوند انتخاب مي موضوع مدنظر

منژد سژعي در سژنجش يژک      براساس يک چژارچوب قاعژده  
جريژان اجتمژاعي را مطالعژه     ،از بيژرون  وواقعيت معيني دارد 

 ،يروش كم ژ . است يمقتاي آن كم  کردروي كند؛ بنابراين، مي
شناختي اسژت كژه شژامل پركژردن      جامعه پژوهشروش  کي

اين پژژوهش  . شود ميكه مطالعه است اي  نامه از جامعه پرسش
در ايژن  . با رويکرد كم ي و به شيوة پيمايشي انجام شده است

كارگيري ادبيات نظري موجود، متغيرهاي اصلي  روش ضمن به
سژاخته   نامة محقق و در پرسش اند سازي شده پژوهش شاخص

گويان پرسژش شژده    تايي ليکرت از پاسخ 1ها در طيف  گويه
سژالة   61تژا   11نفر از شهروندان  681، نمونة پژوهش. است
بژه   يابيدسژت  براي يريگ روش نمونه. شهر كرمانشاه است كلان
 ؛اسژت  بژوده  يو تصژادف  يا هيمعژرف، سژهم   يپژوهشژ  ةنمون
بژه   يا هيها سهم محله تيصورت كه ابتدا متناسب با جمع دينب

بژه شژکل    هيهر محله اختصاص داده شد و سپس در هر سهم
طوركژه عنژوان    همان .اد نمونه انتخاب شدندافر ،ساده يتصادف

نامه استفاده شده اسژت و   ها از پرسش شد براي گردآوري داده
شژناختي و   هاي فردي و جمعيت نامه، ويژگي بخشي از پرسش
هاي سژنجش كيفيژت زنژدگي، سژلامت و      بخش ديگر، طيف

شژده بژه    هاي گردآوري داده. شود هوش اجتماعي را شامل مي
. تحليژل شژد   Amos Graphicsو  Spssاي هژ  افژزار  كمک نژرم 

نامژه   نامه از نوع صوري، تعيين و پايايي پرسژش  روايي پرسش
داشتن  نيز با ضريب آلفاي كرونباخ بررسي شد كه پايايي آن با

 برايهمچنين . ، گوياي پايايي بالايي است81/1ضريب آلفاي 

و سلامت اجتماعي تعيين شدت و جهت تأثير هوش اجتماعي 
 ياز يژک الگژو  هژاي مختلژف    در وضژعيت ت زندگي بر كيفي
 .ساختاري بهره گرفته شده است ةمعادل
 
 های پژوهش يافته
 های توصيفي يافته

توصژژژيف آمژژژاري پژژژژوهش در دو بخژژژش متغيرهژژژاي     
بنژدي شژده    شناختي و متغيرهاي اصلي پژوهش دسته جمعيت
براسژژاس نتژژايج حاصژژل از توصژژيف متغيرهژژاي     . اسژژت
سال و در بحث  61گويان  سن پاسخ شناختي، ميانگين جمعيت
در دستة مردان قرار %  6/16در دستة زنان و %  1/16جنسيت 
گويژژان بژژا  پاسژژخ%  1/11دربژژارة تحصژژيلات نيژژز . انژژد داشژژته

بژا تحصژيلات ديژپلم يژا فژوق      %  1/68تحصيلات زير ديپلم، 
بژژا %  1/16بژژا تحصژژيلات كارشناسژژي و   %  6/11ديژژپلم، 

%  6/61همچنين . اند بالاتر بودهتحصيلات كارشناسي ارشد و 
كژارگر و  %  9/1گويان، كارمند دولتژي و خصوصژي،    از پاسخ

بنژدي درآمژدي، سژطح     در رتبژه . اند با شغل آزاد بوده%  6/11
، بيشژترين فراوانژي را بژين    «هژزار تومژان   111تا  111»درآمد 
و درآمد بالاي يک و نيم ميليون تومژان  %(  6/11)گويان  پاسخ

دربژژارة . كمتژژرين فراوانژژي را داشژژته اسژژت%  1/1در مژژاه بژژا 
با مسکن ملکي هستند و بقيه بژدون  %  1/18وضعيت مسکن، 

اي و  هژاي رهنژي و اجژاره    مسکن شخصي هستند و در خانژه 
گويژان   همچنژين بيشژتر پاسژخ   . انژد  حتي نزديکان اسکان يافته

دربژارة  . انژد  نفژره تعلژق داشژته    1هژاي   به خژانواده %(  6/66)
اصلي پژوهش نيز ميانگين كيفيژت زنژدگي، هژوش    متغيرهاي 

در ارتباط با . اجتماعي و سلامت اجتماعي به دست آمده است
 1در طيفي ليکژرت بژا    سؤالاتكيفيت زندگي شاهد تعدادي 

 61مربوط بژه ايژن طيژف،     سؤالاتدر مجموعه . طبقه هستيم
گويه، نمژرة ميژزان كيفيژت     61جم  نمرات . گويه وجود دارد

( حداقل نمژره ) 61دهد كه بالقوه بين نمرة  شان ميزندگي را ن
كه هر فرد بژراي   درصورتي. است( حداكثر نمره) 111و نمرة 
را علامژت بزنژد، ميژانگين كژل     « متوسط»ها عبارت  همة گويه

بنابر اطلاعژات  . به دست خواهد آمد 91نمرة او از اين گويه، 
كژه  اسژت   91از  16/91آمده، ميانگين كيفيت زنژدگي   دست به

. دهندة گرايش كاملا  متوسط در ارتباط با اين گويه اسژت  نشان
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گويه، ميزان  61آمده از اين  دست ديگر جم  نمرات به عبارت به
دربژارة  . دهژد  كيفيت زندگي افراد را در حد متوسط نشان مژي 

گويه  61شاخص هوش اجتماعي نيز براي سنجش اين طيف، 
ميژزان هژوش   گويژه، نمژرة    61وجود دارد كه جمژ  نمژرات   

( حداقل نمره) 61دهد كه بالقوه بين نمرة  اجتماعي را نشان مي
كه هر فرد بژراي   درصورتي. است( حداكثر نمره) 111و نمرة 
را علامژت بزنژد، ميژانگين كژل     « متوسط»ها عبارت  همة گويه

بنابر اطلاعژات  . به دست خواهد آمد 11نمرة او از اين گويه، 
اسژت كژه    11از  16/19ماعي آمده ميانگين هوش اجت دست به

. دهندة گرايش نسبتا  بالا در ارتبژاط بژا ايژن گويژه اسژت      نشان
درنهايت دربارة شاخص سلامت اجتماعي نيز بژراي سژنجش   

گويژه،   61گويه وجود دارد كژه جمژ  نمژرات     61اين طيف، 
دهد كه بالقوه بين نمرة  نمرة ميزان هوش اجتماعي را نشان مي

. اسژژت( حژژداكثر نمژژره ) 111 و نمژژرة( حژژداقل نمژژره ) 61
را « متوسژط »هژا عبژارت    كه هر فرد براي همة گويه درصورتي

بژه دسژت    11علامت بزند، ميانگين كل نمرة او از اين گويه، 
آمژده ميژانگين سژلامت     دسژت  بنابر اطلاعژات بژه  . خواهد آمد
دهنژدة گژرايش نسژبتا      است كه نشژان  11از  11/16اجتماعي 

 .ويه استمتوسط در ارتباط با اين گ
 
 های استنباطي يافته
و سژلامت   يهژوش اجتمژاع   ريشدت و جهت تأث نييتع براي
و آزمژون   مختلف يها تيدر وضع يزندگ تيفيبر ك ياجتماع
بهژره   يسژاختار  ةمعادلژ  يالگژو  کيژ از  هاي پژژوهش  فرضيه

الگژو   از دو نوع  يساختار ةمعادل يالگو نيا. گرفته شده است
 يالگژژو دو نژژوع. شژژده اسژژت ليتشژژک رهژژاياز متغ يو انژژواع
 يالگژو  -1   از عبارتنژد  يسژاختار  ةمعادل يالگو ةدهند ليتشک
 يريژ گ انژدازه  يالگژو  کيژ . يسژاختار  يالگو -6 يريگ اندازه
 ريژ متغ کيژ سنجش   ةاست كه نحو يساختار ياز الگو ئيجز

شژده   مشژاهده  ريمتغ يشتريتعداد ب ايپنهان را با استفاده از دو 
مشژخص   يريژ گ انژدازه  يدر الگژو  نيهمچنژ  .كنژد  يم فيتعر
تا چژه انژدازه بژر    خطا  ريمتغو نظر مدپنهان  ريشود كه متغ مي

 گژذار ريپنهژان تأث   ريمتغ کي يشده برا مشاهده يرهايتعداد متغ
 .هستند

 
 

 الگوی معادلة ساختاری برای تبيين رابطة متغيرهای پژوهش -1شكل 

 
كژه در آن  شده وجژود دارد   متغير مشاهده 16در اين الگو، 

h1 ،h2 ،h3  وh4 هاي متغير پنهژان هژوش اجتمژاعي و     معرف
w1 ،w2 ،w3  وw4 هاي متغير پنهان سژلامت اجتمژاعي    معرف

 q4و  q1 ،q2 ،q3شژژدة  همچنژژين متغيرهژژاي مشژژاهده. هسژژتند
 متغيرهاي خطاي. هاي متغير پنهان كيفيت زندگي هستند معرف

x1  تاx8 شژده بژراي    اهدهمتغير مش 8گيري  نماد خطاي اندازه

. متغيرهاي مستقل هوش اجتماعي و سلامت اجتماعي هسژتند 
متغيژر   1گيژري   نمادهژاي خطژاي انژدازه    n4تژا   n1متغيرهاي 
متغير . شده براي كيفيت زندگي يا متغير وابسته هستند مشاهده

f1     نماد خطاي ساختاري يا همان خطاي تبيژين متغيژر پنهژان
غيژر هژوش اجتمژاعي بژا     دو مت. وابسته يا كيفيت زندگي است
كه رابطة هوش اجتماعي  اند؛ درحالي سلامت اجتماعي همبسته
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 . سويه است و سلامت اجتماعي با كيفيت زندگي يک
 

 

 متغيرها و نمادهای ترسيمي موجود در الگو -1جدول 

 ها شاخص متغير
نمادهای ترسيمي در 

 الگو

 هوش اجتماعي

 H1 ارتباطات اجتماعي

 H2 نفوذگرايي
 H3 هبري و مديريتر

 H4  رفيت گروهي

 سلامت اجتماعي

 W1 تعاملات فردي 

 W2 مشاركت اجتماعي
 W3 سلامت جسمي

 W4 سلامت روحي و رواني

 كيفيت زندگي
 بعُد عيني

 Q1 امکانات عمومي براي فرد

 Q2 امکانات خصوصي در دسترس فرد

 بعُد ذهني
 Q3 شوند مي هايي كه مستقيم به ذهن فرد مربوط گويه

 Q4 هايي كه بيرون از ذهن فرد وجود دارند گويه

 
سژمت متغييژر    سژمت متغيژر پنهژان بژه     هژا از  جهت پيکان

ايژن   كننژدة  شده كه معرف آن متغير پنهان اسژت، بيژان   مشاهده
گو در متغير پنهژان   شناختي است كه وضعيت پاسخ نکتة روش

گژو در   آن پاسژخ  شده بر نمرة زيربنايي مرتبط با متغير مشاهده
بژراي مثژال در ايژن الگژو،     . گژذارد  شده تأثير مي متغير مشاهده

شژدة آن،   متغير پنهان ما هوش اجتمژاعي و شژاخص مشژاهده   
گژويي بژه متغيژر     حژال پاسژخ  . است( H1)ارتباطات اجتماعي 

شدة ارتباطات اجتماعي تعيين خواهد كرد كژه هژوش    مشاهده
ديگژر وزنژي    عبارت به. اجتماعي فرد در چه موقعيتي قرار دارد

در الگوي پژوهش دارنژد، ميژزان هژوش     h4و  h1 ،h2 ،h3كه 
در متغير وابستة مژا يعنژي   . كند گو را تعيين مي اجتماعي پاسخ

اين معنژي را   16/1با  q3كيفيت زندگي، اثر كيفيت زندگي بر 
دهد كه متغير پنهان كيفيت زندگي، بيشژترين تژوان تحليژل     مي
q3 (شوند ستقيم به ذهن فرد مربوط ميهايي كه م گويه )  را بژا

بيشترين ضژريب دارد و در متغيژر پنهژان سژلامت اجتمژاعي،      
 w3، بيشترين توان تحليژل  19/1سلامت اجتماعي با ضريب 

 .را دارد( سلامت جسمي)
همچنين در ايژن الگژو، مقژدار ضژرايب همبسژتگي بژين        

صژورت اسژتاندارد محاسژبه شژده      متغيرهاي پنهان پژوهش به
ست كه ضريب همبستگي بژين هژوش اجتمژاعي و سژلامت     ا

بژه   اين ضژريب باتوجژه  . مشاهده شد 11/1اجتماعي به ميزان 
فژرض دوم را   دييتأمعنادار بوده است و %  1كمتر از  Pمقدار 
به مقادير موجود در الگو، تژأثير   همچنين باتوجه. دهد نشان مي

بژه  نسبت  68/1سلامت اجتماعي بر كيفيت زندگي با ضريب 
. بيشتر است 19/1هوش اجتماعي بر كيفيت زندگي با ضريب 

دركل رابطة معناداري بين هوش اجتماعي و سلامت اجتماعي 
 دييژ تأبا كيفيت زنژدگي وجژود دارد و سژه فرضژية پژژوهش      

 . شود مي
 

 Amosافزار  های رگرسيوني رابطة بين متغيرها با نرم وزن برآورد -2جدول 
 نتيجه Pمقدار  نسبت بحراني معيار خطای برآورد ها اثر شاخص

 قبول *** 88/1 111/1 19/1 كيفيت زندگي --->هوش اجتماعي 
 قبول *** 11/1 191/1 68/1 كيفيت زندگي --->سلامت اجتماعي 

 قبول *** 11/1 196/1 11/1 سلامت اجتماعي <--->هوش اجتماعي 

 99/1ن در فاصله اطمينا Pقبول مقدار  ***
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 برازش الگو

هژاي بژرازش اسژتفاده     راي بررسي برازش الگژو از شژاخص  ب

هاي بژرازش مقژاديري آمژاري را بژه دسژت       شاخص. شود مي

گيري نسبت به تشژخيص   آورند كه پژوهشگر را در تصميم مي

هاي برازش  شاخص. كنند ياري مي تر مناسبيا انتخاب الگوي 

χزيژادي وجژود دارنژژد، امژا پركژاربردترين آنهژژا     
اسژت كژژه   2

. شژود  ها محسوب مي ال، پايه و اساس ساير شاخصح درعين

باشد، برازش بهتر  تر کينزدمقدار مجذور كاي به صفر  هرچه

حجم نمونژه و تعژداد روابژط الگژو بژر      . دهد الگو را نشان مي

را بژزر    گژذار هسژتند و مقژدار آن   ريتأث مقدار مجژذور كژاي  

وب به مقدار مجذور كاي، نتايج مطل كنند؛ بنابراين با اتکا بر مي

هژاي   درنتيجه در كنار اين شاخص از شژاخص  .آيد دست نمي

براسژاس  . شژود  هژا اسژتفاده مژي    ديگري نيز براي برازش الگو

، نيکژويي  (GFI)هژاي نيکژويي بژرازش     قاعدة كلي، شژاخص 

شده  ، نرم(CFI)، برازندگي تطبيقي (AGFI)شده  برازش تعديل

هژاي   الگوبراي ( NNFI)نشده برازندگي و نرم( NFI)برازندگي 

 8/1شوند و مقادير بژالاي   تفسير مي 91/1تا  91/1خوب بين 

همچنين شاخص . دهد نيز برازش نسبتا  خوب الگو را نشان مي

 1را لوهين( RMSEA)ريشة خطاي ميانگين مجذورات تقريب 

ترتيب  براي برازندگي اين شاخص پيشنهاد كرد؛ بدين( 2004)

، 1/1تژا   8/1ب، باشژد، برازنژدگي خژو    8/1از  تژر  كوچکكه 

بژه صژفر، بيشژترين     تژر  کيژ نزدبرازندگي قابل قبول و مقادير 

، نتژايج تحليژل الگژو را    6جژدول  . دهد برازندگي را نشان مي

 .نشان داده است

 
 های برازندگي الگو شاخص -3جدول 

 مقدار ها شاخص مقدار ها شاخص مقدار ها شاخص

CMIN 11/111 GFI 81/1 NNFI 11/1 

DF 616 AGFI 81/1 NFI 16/1 

P 111/1 CFI 11/1 RMSEA 116/1 

                                                   
1
 Loehlin 

  بحث و نتيجه

ريژزان درخصژوص    گذاران و برنامژه  ، سياستپژوهشگران بين

توافق عمومي وجژود   جامعه،كيفيت زندگي در  ةنياز به مطالع

كژردن   و ايف كليدي از قبيژل آگژاه   بيشتر ،اين مطالعات. دارد

ن از رونژدهاي  گذارا هاي اجتماعي و سياست شهروندان، گروه

نتايج مطالعات كيفيت زندگي . كيفيت زندگي را بر عهده دارند

هژاي مژديريت و    هژا، تژدوين اسژتراتژي    به ارزيژابي سياسژت  

و درک و  كنژد  مژي كمژک   هژا  بنژدي مکژان   رتبه و ريزي برنامه

ريژزان و مژديران    بنژدي مسژائل اجتمژاع بژراي برنامژه      اولويت

شژهروندان تسژهيل   ارتقاي كيفيژت زنژدگي    براي اجتماعي را

هژاي كيفيژت زنژدگي بژراي بازشناسژي       همچنين يافته. دكن مي

ريزي  هاي برنامه هاي سياسي قبلي و طراحي سياست استراتژي

، مطالعات كيفيت زنژدگي بژه   همچنين. شوند ميآينده استفاده 

هژاي   دار، علل نارضايتي مردم، اولويژت  شناسايي نواحي مسئله

جمعيتي بر و  كتورهاي اجتماعيفا يرشهروندان در زندگي، تأث

هژژا و  كيفيژژت زنژژدگي و پژژايش و ارزيژژابي كژژارايي سياسژژت 

در  .كنژژد مژژيكيفيژژت زنژژدگي كمژژک  ةهژژا درزمينژژ اسژژتراتژي

هاي زيادي به تأثير عوامژل اجتمژاعي و فرهنگژي بژر      پژوهش

وخو، عاطفه و احساسات، بيماري،  كيفيت زندگي ازجمله خلق

. و تنش تأكيد شده است عصبانيت، نگراني و ترس، افسردگي

دهد در ارزيژابي كيفيژت    ها نيز نشان مي نتايج متفاوت پژوهش

هاي كاربردي مشکلاتي در پي دارد؛  زندگي، استفاده از مقياس

زيرا اهميژت نقژص كژاركردي در اشژخاص مختلژف، بسژيار       

گژذاري كاركردهژا و    بدون بررسي دقيژق ارزش . متفاوت است

عملکژژرد افژژراد در  هژژاي مختلژژف، فهميژژدن معنژژاي    نقژژش

ها سعي بر  در اين پژوهش. هاي مختلف ممکن نيست موقعيت

اي را در ارزيابي كيفيت زندگي لحژاظ كنژد    آن است كه شيوه

را   كه باآن فرد توانايي بيشتر يا كمتر در اجراي كارها و نقژش 

تجربه كرده است؛ اما واقعيت اين است كه اين عملکردها بژر  

بيماري شديد ممکژن اسژت كژل     .كيفيت زندگي تسلط دارند

هژاي   عملکرد فرد مانند كار، تحصژيل يژا شژركت در فعاليژت    

هژا   كه در بسژياري از پژژوهش   ورزشي را محدود كند؛  چيزي
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توانژد   آيا فرد در چنين وضژعيتي مژي  . ناديده گرفته شده است

گونه سژؤالات   زندگي عاطفي نرمالي داشته باشد؟ پاسخ به اين

اي داخلي و خارجي مربوط به كيفيژت  ه با استفاده از پژوهش

ها از يک بعُژد مهژم    زندگي دشوار است؛ زيرا در اين پژوهش

يعني توجه به عوامل پنهان صرف نظر شده است كژه ريژر از   

حال نگژاه متفژاوت   . متغير وابسته در طرح پژوهش قرار دارند

اين پژوهش به كيفيت زندگي، سنجش در مقياسي اسژت كژه   

مستقل بر وابسته و همچنين سهم و تأثير  سهم تأثير متغيرهاي

متغيرهاي پنهاني در نظر گرفته شده است كه وجژود دارنژد و   

 پژوهشژگران حژوزة كيفيژت زنژدگي    بيشژتر  . شژوند  ديده نمي

شود؛ امژا   يده ميقالب نمره سنج در« كيفيت»اصطلاح  معتقدند

شژود   به سادگي با معيارهاي كم ي ارزيابي نمژي « زندگي» كلمة

سژنتي، كيفيژت    ويکردهژاي ر(. 1686خوراسگاني و كيانپور،  رباني)

؛ امژا برخژي   انژد  رتبط دانسژته ذهني مژ  جنبة اببيشتر زندگي را 

كننژد و   نيز توجه مژي عيني  هاي رويکردهاي جديد به شاخص

ها و احساسات  نگرش انتظارات، آرزوها، :مانند ذهنيهاي  جنبه

داننژد و بژه    را به تنهايي در تعريف كيفيت زندگي كژافي نمژي  

. كننژد  شرايط عيني و محيطي مؤثر بر زنژدگي نيژز توجژه مژي    

هاي  دهند بين شاخص هاي تجربي نشان مي بسياري از پژوهش

ذهني و عيني سازندة كيفيت زندگي، نتژايج همبسژتگي مثبتژي    

به همين دليژل اسژت كژه پژوهشژگر بژا تركيژب       . وجود دارد

مژه، مفهژوم   نا هاي عيني و ذهني با اسژتفاده از پرسژش   شاخص

. كيفيت زندگي را در بين مردم شهر كرمانشاه سژنجيده اسژت  

 .تا حد زيادي ريرملمژوس اسژت  زندگي ذهني كيفيت مفهوم 

كيفيت ذهني زندگي برحسب پاسخ شژهودي و منطقژي افژراد    

شناختي به كيفيت زندگي  رويکرد جامعه. گيري شده است اندازه

ا حدود زيژادي  يافتة رويکرد فلسفي است كه تبه نوعي تکامل

اين ديدگاه به مطالعات عوامژل  . معايب آن برطرف شده است

هاي كيفيت زندگي اشاره  پذير جنبه اجتماعي و تجربي سنجش

شژود كژه بژا     ين مطالعات از مخاطبژان خواسژته مژي   در ا. دارد

نامه يا مصاحبة رودررو، شرايط فعلي زندگيشان را روي  پرسش

 . رزيابي كنندهاي كيفيتي ا يک مجموعه از ويژگي

ميژژانگين امتيژژازات پاسژژخ شژژهودي و منطقژژي  همچنژژين 

افژراد از كيفيژت   درصژد زيژادي از   دهژد   گويان نشان مي پاسخ

كيفيت زنژدگي در  نتايج مربوط به . راضي هستند خود زندگي

هژا و اطلاعژات،    كرمانشاه اندكي درخور تأمل است؛ زيرا داده

را نشژان   درصد بژالايي از رضژايت و كيفيژت بژالاي زنژدگي     

. كه ميزان درآمد و اشتغال آنها پژايين اسژت   دهد؛ درصورتي مي

هاي فکري است  ترين جريان بديهي است كيفيت زندگي، مهم

ايژن  . گژذارد  ريزي و مديريت اجتماعي تژأثير مژي   كه بر برنامه

هژاي مختلژف اجتمژاعي، اقتصژادي،      مفهوم توجه به شژاخص 

انسژاني   ةو توسع پذيري فرهنگي و ريره را در فرآيند جمعيت

براي ارضاي نيازهاي مادي و معنوي شهروندان را ضژروري و  

هژاي   نتيجة كلي پژژوهش شژاخص  . ناپذير كرده است اجتناب

مختلف اجتمژاعي، اقتصژادي و فرهنگژي كيفيژت زنژدگي در      

حاصل اين مطالعژه  . كرمانشاه را سنجيده و ارزيابي كرده است

ح و كيفيژت  هاي محسوسژي ازنظژر سژط    دهد تفاوت نشان مي

دهژد   ها نشژان مژي   بررسي. زندگي شهر كرمانشاه وجود ندارد

كشور ما در پنج سال اخير، رشد خوبي ازلحاظ كيفيت زندگي 

و اقتصادي شاهد بوده است و سهم اين شهر نيز در اين رشژد  

و توسعه كم نبژوده اسژت؛ بنژابراين، وجژود سژطح بژالايي از       

. ذيرفتني اسژت كيفيت زندگي در كرمانشژاه امژر معقژول و پژ    

زيژاد سژلامت اجتمژاعي و     ريتژأث همچنين الگوي سژاختاري،  

بنژابراين  . دهژد  هوش اجتماعي بر كيفيت زندگي را نشان مژي 

گفتني است به موازات كيفيت زندگي بالايي كژه در كرمانشژاه   

وجود دارد، هوش و سژلامت اجتمژاعي نسژبتا  بژالايي را نيژز      

 .شاهد هستيم

سژه  بژين  رابطژة  هاي پژوهش،  هطوركه گفته شد، يافت همان

و هژژوش  كيفيژژت زنژژدگي ،سژژلامت اجتمژژاعيمتغيژژر اصژژلي 

وجود ارتباط مثبت بين . دهد گويان را نشان مي اجتماعي پاسخ

اهميت مسژائل  دهندة  نشانسلامت اجتماعي و كيفيت زندگي 

 ي،تعژاملات فژرد  ، منژدي  احسژاس رضژايت   ،روحي و رواني

الابردن سژژطح در بژژ يجسژژم سژژلامتي و اجتمژژاع مشژژاركت 

ميژزان سژلامت   كه با افزايش  طوري هب است؛سلامت اجتماعي 
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خواهد  بالاترآنها كيفيت زندگي در بين افراد جامعه، اجتماعي 

اجتمژاعي و كيفيژت    هژوش وجود ارتبژاط معنژادار بژين     .بود

 هاي چهارگانة هژوش اجتمژاعي   شاخصمستقيم  ريتأث ،زندگي

 دهژژد؛ نشژژان مژژيا افژژراد  عينژژيو  ذهنژژيبژژر كيفيژژت زنژژدگي 

بژا افژزايش   اسژت كيفيژت بيشژتر زنژدگي را      كه اميد طوري هب

 تيريو مد يرهبريي افراد، نفوذگرا، ميزان اجتماعي ارتباطات

 . ي آنها شاهد باشيمگروه تي رفو 
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