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Abstract  
The dimensions of the coronavirus disease are still unknown to the world, and there are 

many hidden dimensions and consequences that should be addressed in deep research. Social 
organizations that provide social services to society, such as Imam Khomeini (RA) Relief 
Committee, always need social surveys and studies in order to identify service priorities and 
optimal performance over time so that they can identify their strengths and weaknesses, and In 
order to provide the best services to the citizens and target groups, the relief committee will 
increase its services according to the problems and issues so that the poor and vulnerable people 
are less harmed during the difficult period of the spread of the Coronavirus and remain immune 
from the sting of these bitter events. Considering this issue, in the following article, an attempt 
has been made to examine the effects of the Coronavirus on the socio-economic policies and 
programs of Imam Khomeini's (RA) Relief Committee. The current research was conducted 
using a survey method and a questionnaire tool with a volume of 419 people among the clients 
under support in 1402; a stratified and random sampling method was used, and SPSS software 
was used for data analysis and experimentation. The results of the present research show a 
correlation between coronavirus disease and the economic and social policies and programs of 
the Relief Committee, with the lowest significance level of 0.000. This means that the spread of 
the Coronavirus, with a value of B=0.468, has the greatest impact on explaining the changes in 
the committee's economic and social policies and programs has had relief. The results indicated 
that there is a relationship between social capital, health-oriented lifestyle, religiosity, resilience 
and powerlessness with the economic and social policies and programs of the Relief Committee. 
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 چکیده

ابعاد بیماری ویروس کرونا هنوز برای جهان ناشناخته است و ابعاد و پیامدهای پنهان زیادی وجود دارد که باید در تحقیقات ژرفانگر 
منظور اجتماعی به جامعه از قبیل کمیته امداد امام خمینی)ره( همواره بهدهنده خدمات های اجتماعی ارائهبه آن پرداخته شود. سازمان

های خدماتی و عملکرد بهینه در طی زمان نیازمند بررسی و مطالعات اجتماعی هستند تا از این طریق بتوانند نقاط قوت شناسایی اولویت
کمیته امداد خدمات خود را متناسب  .های هدف باشندو گروهدهنده بهترین خدمات به شهروندان و ضعف خود را شناسایی نموده و ارائه

پذیر، در دوره سخت شیوع بیماری کرونا، آسیب کمتری ببینند و از گزند بضاعت و آسیبدهد تا اقشار کمبا مشکلات و مسائل افزایش می
های ها و برنامهثیرات بیماری کرونا بر سیاستأت رو کوشش شده است تابه همین مسئله، در مقاله پیشاین حوادث تلخ مصون بمانند. باتوجه

نامه با حجم اجتماعی کمیته امداد امام خمینی)ره( بررسی شود. پژوهش حاضر به روش پیمایشی و با استفاده از ابزار پرسش-اقتصادی
 لیوتحلهیادفی استفاده و برای تجزای و تصگیری طبقهگرفته و از روش نمونهانجام 1402نفر در بین مددجویان تحت حمایت در سال  419
را در تبیین  معناداری ثیرأت، 468/0که شیوع کرونا با مقدار  داد حاضر نشانپژوهش استفاده شده است. نتایج  SPSSافزار ها نیز از نرمداده

بین سرمایه اجتماعی، سبک زندگی  اجتماعی کمیته امداد داشته است. نتایج بیانگر این بود که -های اقتصادیها و برنامهتغییرات سیاست
 اجتماعی کمیته امداد رابطه وجود دارد. -های اقتصادیها و برنامهقدرتی با سیاستآوری و بیسلامت محور، دینداری، تاب

 .کرونا، سیاست، مددجو، کمیته امداد امام خمینی، خراسان شمالی واژگان کلیدی:

 Z1,I31,I4,O18  :موضوعی بندیطبقه
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 1مقدمه

نند از مضرات طلبد تا افراد در معرض آسیب، بتواای از راهکارها را میموعهجهر بحران ایجاد شده م

ای ه مجموعهشناسند. در واقع سیاست ببحران در امان بمانند. این امر را در علم، با عنوان سیاست می

ه نهایت کشود و سعی می شودیمشود که در آن منافع گروهی از افراد در نظر گرفته تصمیمات گفته می

ط تلاش صورت گیرد تا کمترین آسیب و بیشترین منفعت نصیب گروه هدف گردد. سیاست امروزه توس

ات جدیدی را اما گاهی شرایط موجود در جامعه التزام. شودسیاستمداران و یا بزرگان یک کشور اعمال می

حنه بودن ص)سیاست حضور مردم و در  شودیمتفاوتی م یهااستیس یریگو منجر به شکل کندیایجاب م

د شده توسط و سیاست دیگر آن عدم حضور مردم به علت بیماری کرونا(. نمونه این امر را در شرایط ایجا

 (.390:1399مشاهده نمود )مزینانی و مایلی، توانیبحران کرونا در جامعه جهانی م

اشناخته بودن، علت سرعت انتشار بیماری(، جهانی بودن، ن )به بودنیهای همچون نامرئکرونا با ویژگی

بودن، پیامدهای گوناگون داشتن همراه است.  یم(، چندوجهکردن )قابلیت انتقال در بین مرددموکرات عمل

وجودآمدن عث بهبحران کرونا رویدادی اضطراری که وضعیتی خطرناک و ناپایدار برای جوامع ایجاد کرده و با

 (.342:1399بخش،ه برای مقابله با آن، به اقدامات اساسی و جدید نیاز است )تاجوضعیتی شده ک

شدن آن به نقطه رویدادی را در خودش پرورش داده بود که امروز، تبدیل 2019ماه پایانی سال 

رود که از آن به دو دوره جهان پیش از کرونا و عطفی در تاریخ بشر، مورد توافق همگان است و انتظار می

لامت جوامع سهان پساکرونا تقسیم نماید. این پدیده در نگاه اول صرفاً در ارتباط با امور بهداشت و ج

رسوم کنشگران اجتماعی  و ازآنجاکه بستر تعاملات اجتماعی و همچنین برخی آداب تحلیل است. اماقابل

اعی و اقتصادی به آن شده است ماهیتی اجتمدادهر شیوع و تکثیر این ویروس تشخیصعنوان تسهیلگبه

را  همعها و ارکان کشور و جاگونه تمام عرصهبخشیده است. ضمن اینکه باید توجه داشت اموری که این

های مختلف اجتماعی، اقتصادی، فرهنگی نمایند؛ اموری چندوجهی است و پیامدهای آن در حوزهدرگیر می

تنها موجودیت زیستی آدمی ویروس کرونا، نه(. 66:1399 و سیاسی قابل رصد و رهگیری است )اسکندریان،

 تأثیر خود قرار داده است، بلکه هستی اجتماعی ما را نیز زیر فشارهای سهمگین هراس پزشکی شدهرا تحت

 (.69: 1400،های اجتماعی تهدید کرده است )کاظمیگزینیو جدایی

یند توسعۀ اقتصادی، اجتماعی و رو شد کـه در فراکشور مـا در وضعیتی بـا ویروس مرگبار کرونا روبه

بهبود وضعیت رفاهی،  رغمیهای متعدد و علهای قبل و بعد از انقلاب و اجرای برنامهآمدورفت دولت

های اجتماعی های اقتصادی و اجتماعی بزرگ و آسیبها، شکافبهداشتی، آموزشی در کشور؛ نابرابری

های ملی متعدد میزان رضایت از زندگی در یمایشفراوانی نیز ایجاد شده است و بر اساس مطالعات و پ

-های فرهنگـی و اجتماعی نیـز در پایین(. همچنین سرمایه1384 )ایسپا، کشور رو بــه افول گذاشته است
( وضعیت اقتصادی کشـور نیـز 1393ترین سطح خود قـرار دارد )پژوهشـگاه فرهنـگ، هنـر و ارتباطـات، 

هــای اقتصــادی بیــش از یــک دهــه و بــه روایتــی از آغــاز انقــلاب ریمها و تحدر پـی ســوءمدیریت

                                                                                                                                           

 شناسی اقتصادی و توسعه، دانشگاه آزاد اسلامی واحد قوچان.مستخرج از رساله دکتری جامعه. 1
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 تر جامعـه را درنوردیـدههـای وسـیعحــال خوشـی نـدارد و تـورم، بیـکاری و فقـر هـر روز بخش

 ایم؛ اگرچـه پیش از ایـن به دلیـلرو شـدهاسـت. بـا چنیـن وضعیتـی مـا بـا ویـروس کرونـا روبه

 ایم بـا مشـارکت مـردم مشـکلات ایجادشـده را حـل کنیـم، چـونحکمرانـی نادرسـت نتوانسـته

 رسـد بـا شـیوع ویـروسایـم آنهـا را بـه مسـئلۀ اجتماعـی تبدیـل کنیـم. به نظـر میقـادر نبوده

 ی و مالـی را بهایم کـه امنیـت جانـرو شـدهکرونـا در کشـور بـا یـک وضعیـت بسـیار بدتـر روبه

 حـال یـک فرصـت اسـتثنائی نیـز بـرایعینجـد بـه چالـش اساسـی کشـیده اسـت، امـا در 

 اسـت کـه همـگان نسـبت بـه آن احسـاس گردیدهایجـاد مسـئلۀ اجتماعـی در کشـور فراهـم 

 در جامعــه اســتفاده هــای پیوســتهانـد و جـا دارد از ایـن فرصـت بـرای خـروج از بحرانخطـر کرده

 (22:1399، )معیدفر شــود

جاری و نهادهای جامعه هرکدام امور  جیتدربا شیوع کرونا، جامعه به سمت وضعیت تعلیق رفت. به

هایی از بعد از دیگری برای جلوگیری از شیوع این بیماری به سمت تعطیلی رفتند و در این میانه بخش

کم کرونا شان خالی شد. کممد داشتند هر چه بیشتر سفرهآکار و در فرودستان جامعه که امیدی به اندک

نست که شیوع آآنچه اهمیت دارد  رونیهمه اقشار و همه ابعاد زندگی ما را تحت شعاع خود قرارداد. ازا

به یک بحران اجتماعی بدل  یک پدیده پزشکی دانست شیوع کرونا عملاً توان صرفاًویروس کرونا را نمی

ها و بهداشت ما را درگیر کرده، بلکه پیامدهای بسیار جدی برای فرهنگ، دین، تنها بدنکه نهشده است 

مثابه یک بحران اجتماعی در معنای تام و ن را بهآسیاست، و اقتصاد ایران و جهان داشته و دارد و باید 

اجتماعی و اقتصادی آن  ضروریست که در مورد ابعاد رونیازا .ن و شاید یک ابر بحران در نظر گرفتآوسیع 

مل داشته باشیم. زیرا حل آن و گذار از آن مستلزم همکاری و همیاری وسیع در همه أبیشتر و بیشتر ت

سازی مناسب، امکان گذار از این بحران نخواهد بود. های جامعه است بدون همراهی جامعه و فرهنگبخش

ابعاد اجتماعی و اقتصادی کرونا در جامعه داشته ها و برای این هدف لازم است که درک درستی از مکانیسم

ان و فعلازم برای مدیریت اجتماعی این بحران، همه ذین یهایگذاراستیباشیم، تا از این طریق بتوان در س

 کننده را شناسایی و موردتوجه قرار دهیممؤثر و تعیین یندهایذینفوذان اجتماعی و همچنین همه فرا

 (.8:1399 )میرزائی،

س کرونا، یادآور مفهومی به حاشیه رفته از بحران شیوع بیماری در جهان بود؛ بحرانی که برخلاف ویرو

های جدیدی از اثرات اجتماعی و اقتصادی چه در موارد پیشین، سوار بر ارکان جدید زندگی امروز، عرصه

شیوع این ویروس را هر شدن ابعاد جهانی و چه در ابعاد محلی به همراه داشته است. سرعت انتشار و جهانی

های توسعه  شهری جستجو نمود. به تعبیری ویروس کرونا را باید چه بیشتر باید در ماهیت شهری و مولفه

عنوان یک پدیده هر چه بیشتر اجتماعی یافته و با ویروسی اجتماعی نامید که جولانگاه خود را در شهر به

تعاملات و  لهیوسکرونا، ویروسی شهری است که بههمین ابزار به مفهوم جهانی شهر حمله کرده است. 

 (.65:1399 )حائری، گرددارتباطات اجتماعی منتشر می

شوک کرونا و اقدامات مهارکننده مانند دورکاری کارمندان، فاصله ی های بانک جهانبینیطبق پیش

)لیو  واحی مختلف داردهای حمل و نقل و ... تأثیر جدی بر افزایش فقر در ناجتماعی و فیزیکی، محدودیت
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های جدی گیرانه، مناطق فقیرنشین جهان را با آسیبهای سختو این سیاست (2948: 2020، 1و همکاران

انداز ذخایر غذایی محدودی دارند، باتوجه به مکانیسم شغلی آنها مواجهه کرده است. خانوارهای فقیر پس

کارگری متکی هستند. لذا ماندن در خانه به جهت توانند دورکاری کنند و اغلب به درآمد روزانه نمی

کنند های کرونایی این قشر از جمعیت که عمدتا در مناطق روستایی و حاشیه شهرها زندگی میمحدودیت

توان گفت علل زیادی (. لذا می162:1400 )قنبری و ولائی، رو کرده استبا خطر فقر شدید و گرسنگی روبه

وجود دارد. وضع نامناسب سکونت، بالا بودن میزان  19بتلا و مرگ ناشی از کووید برای ارتباط فقر با میزان ا

استفاده از وسایل نقلیه عمومی، فشار مالی و لزوم ادامه کار و فعالیت شغلی از علل اصلی میزان ابتلا به 

ن که کوچک شدطوریکرونا در مناطق کمتر برخوردار بخصوص در نواحی روستایی و شهری باشد.  به

اقتصاد، افزایش بیکاری، افزایش فقر و نابرابری درآمدی، افزایش نابرابری جنسیتی و افزایش شکاف بین 

کشورهای مختلف تنها بخشی از آثار کرونا بوده است. لذا توجه به تحولات فقر در این دوران از ضروریات 

 است. 

امدهای نامطلوبی را در جوامع ی و اجتماعی در طول تاریخ بشری پیعنوان یک معضل اقتصادفقر به

موردبحث در  همواره جستجوی راهکارهایی جهت زدودن فقر از مقولات رونیمختلف ایجاد نموده است، ازا

ت. با وقوع انقلاب اسلامی در تلقی گردیده اس آنعنوان بخشی از کمیته امداد امام خمینی)ره( بوده و به

انداز ر سند چشمای قرار گرفت، تا جایی که دموردتوجه گستردههای بعد از آن مسـئلۀ فقر ایران و در سال

نه توصیف گوهجری شمسی این 1404های جمهوری اسلامی در افق سال کشور، یکی از ویژگی سالهستیب

، توزیع مناسب های برابراجتماعی، فرصت نیشده است: ایرانی برخوردار از سلامت، رفاه، امنیت غذایی، تأم

هبود زندگی در جهت ب یراز فقر و فساد. همچنین در موارد مختلف دولت موظف به اقداماتدودرآمد و به

 (.208:1388)خداداد کاشی و حیدری، درآمد شده استهای کمگروه

مینی)ره( خدهنده خدمات اجتماعی به جامعه از قبیل کمیته امداد امام های اجتماعی ارائهسازمان

زمان نیازمند بررسی و مطالعات  های خدماتی و عملکرد بهینه در طیمنظور شناسایی اولویتهمواره به

نده بهترین دهاجتماعی هستند تا از این طریق بتوانند نقاط قوت و ضعف خود را شناسایی نموده و ارائه

انات و خدمات های هدف باشند؛ لذا این نهاد کوشیده است با فراهم نمودن امکخدمات به شهروندان و گروه

امام  یته امدادمنشور اخلاقی ادارات موردنظر است؛ لذا کمء ، بالاترین کیفیت را ارائه دهند که جزمرتبط

 د.ش سیدیده و مستضعف تأسخمینی)ره( به فرمان امام خمینی)ره( و با هدف حمایت از اقشار آسیب

ین اقشار جامعه ترای را به محرومکمیته امداد امام خمینی)ره( طی چهار دهه فعالیت، خدمات ارزنده

روز شاهد افزایش فقر روزبه ،کشور ارائه کرده است. با وجود خدمات ارزندة این نهاد حمایتی نقاطیدر اقص

های آماری نشان است که گزارش یاین در حال .هستیمو افراد تحت پوشش کمیته امداد امام خمینی)ره( 

های کمک به اقشار محروم و نیازمند صرف برنامه تاکنون منابع فراوانی تحت عنوان نکهیدهد که باوجودامی

روست. های فراوانی روبهانداز، با مشکلات و چالششده است دولت برای تحقق این ویژگی مهم در سند چشم

                                                                                                                                           

1 . Luo, et al. 
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 1/46درصد، نرخ تورم  9/7 ،1402ماهه اول سال های آماری، نرخ رشد اقتصادی کشور در سهبر اساس داده

 (.1402)مرکز آمار ایران، درصد بوده است 74رصد و میزان شهرنشینی د 9/7درصد، نرخ بیکاری 

  از کمیته امداد امام خمینی)ره( با حمایت )جامعه هدف معیشت بگیر( 1400در طی سال 

درصد از خانوارها کشور  8نفر توانسته است  829/670/4 خانوار مددجویی با جمعیتی معادل 209/235/2

ای با توزیع های ویژهمند نماید. با شیوع ویروس کرونا حمایتمندسازی بهرهرا از خدمات حمایتی و توان

های جهادی و های غذایی و بهداشتی از طریق تعامل و همکاری با مراکز نیکوکاری، گروهسبد کالا، بسته

 های آموزشی و گذار به آموزش مجازی وهای مردمی فراهم گردید. با عنایت به تغییر شیوهسایر تشکل

های مورد نیاز تهیه و افزایی خیرین، تبلتموزان و دانشجویان نیازمند با همآضرورت توزیع تبلت بین دانش

 موزان و دانشجویان گردید.آتحویل دانش

رشد است و آمارها جمعیت تحت حمایت استان خراسان شمالی نیز همچون بقیه نقاط کشور درحال

، بالغ 1398یت تحت حمایت کمیته امداد در کل کشور در سال حاکی از افزایش روزافزون آن دارد. جمع

خانوار(، در  46.223) نفر 89.305خانوار( و در استان خراسان شمالی  2.147.477) نفر 4.458146بر 

نفر  91.157خانوار( و در استان خراسان شمالی  2.185.210نفر) 4.480.696به تعداد  1399سال 

خانوار( و در  2.475.373نفر ) 5.047.346نیز جمعیت تحت حمایت  1400خانوار( و در سال  47.286)

 ماری کمیته امداد امام خمینی،آ)سالنامه  خانوار( بوده است 54.496نفر ) 104.917استان خراسان شمالی 

1398 ،1399 ،1400.) 

عت و بضادهد تا اقشار کمکمیته امداد خدمات خود را متناسب با مشکلات و مسائل افزایش می

پذیر، در دوره سخت شیوع بیماری کرونا، آسیب کمتری ببینند و از گزند این حوادث تلخ مصون آسیب

ها مشکل دیگر بر مصائب زندگی مددجویان کمیته سو بیماری، از سوی دیگر بیکاری و دهبمانند. از یک

مشکلات این بخش از جامعه ای بوده که گونهها به( تلاش1400-1399ها )امداد افزود، اما در این سال

گیری، اشتغال مددجویان بیشتر نشود. از جمله اقدامات صورت گرفته: تلاش برای کاهش آثار منفی این همه

)سالنامه آماری  که مددجویان شاغل این نهاد کمترین گزند را از موج بیکاری ناشی از کرونا داشتندطوریبه

 (.1400،کمیته امداد امام خمینی

محور، خشونت خانگی، ( توجه به سبک زندگی سلامت1401-1399) شیوع بیماری کرونا در دوران

قدرتی مورد غفلت واقع گردید. در چنین رخدادی آوری و بیداری، فقر و نابرابری، تابسرمایه اجتماعی، دین

فی کرونا مشارکت افراد جهت خروج از بحران یاد شده کاهش یافت و این امر به تعمیق بخشیدن اثرات من

های ها و برنامهثیر بر سیاستأثیرات بیماری کرونا بر زندگی مددجویان و نیز تأکمک کرد. لذا شناخت علمی ت

اجتماعی و اقتصادی کمیته امداد امام خمینی)ره( برای بهبود شرایط ضروری است. ورود به موضوع کرونا 

ت کمیته امداد امام خمینی)ره( و توجه به و به دلیل بدیع بودن بیماری و رشد کمی مددجویان تحت حمای

یابد. لذا حسب مطالب ارائه ای میمفهوم سلامت به معنای جامع آن با استفاده از روش کمی اهمیت ویژه

اجتماعی کمیته -های اقتصادیها و برنامهشده، این پژوهش درصدد ارزیابی تأثیرات بیماری کرونا بر سیاست

و به دنبال پاسخگویی به این  استبطه با مددجویان استان خراسان شمالی امداد امام خمینی)ره( در را
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اجتماعی کمیته امداد امام خمینی را -های اقتصادیها و برنامهسوال است که بیماری کرونا چقدر سیاست

 تحت تأثیر قرار داده است؟

 

 چارچوب نظری

الگوی نظری پژوهش حاضر بر الگویی  نیدر این پژوهش، از چند نظریه برای تبیین استفاده شد؛ بنابرا

تلفیقی استوار است. چرا که مباحث مرتبط با بیماری کرونا آن چنان گستردگی دارند که شناخت دقیق آن 

 2و آنتونی گیدنز 1از نظریات مختلف است. در این پژوهش از نظریات اولریش بک یمندنیازمند بهره

)بعد خشونت  3ری اجتماعی و نظریه منابع ویلیام گودشیوع ویروس کرونا(، نظریه یادگی یساز)شاخص

محور(، گلاک و )بعد سبک زندگی سلامت 5)بعد سرمایه اجتماعی(، کاکرهام 4خانگی(، پی یر بوردیو

)بعد  9)بعد بی قدرتی و نابرابری( و کاچوپو 8فریکرمیراندا و  7(، میلوین سیمنیدارنی)بعد د 6استارک

 شد. اجتماعی( استفاده یآورتاب

 یهارا برای بازتاب تغییرهای اجتماعی اساسی ارائه داد که مشکل زیآمبک مفهوم جامعه مخاطره

، باید زیآمدر جامعه خطر یا مخاطره کندیمحیطی را به زندگی سیاسی و اجتماعی آورده است. بک ادعا م

گذشته را، برای کنترل بر طبیعت، مدیریت و کنترل کنیم.  یهاو تلاش نشدهینیبشیاثرات منفی و پ

گونه نیست که بر (. در این نظریه تأکید شده، این1400:65افشانی و کریمی، به نقل از 10،2006:169)ترنر

اساس تغییرهای ایجادشده زندگی روزانه خطرناک باشد، بلکه بیشتر بدون مرز شدن و غیرقابل کنترل بودن 

ای، زمانی و است. این بدون مرز شدن )بیکرانگی مخاطره( سه بعد مهم دارد: فاصله مخاطرات خطرناک

ای، کرونا در سطح جهانی گانه کاملاً قابل تشخیص هستند. در بعد فاصلهدر بحران کرونا، ابعاد سه .اجتماعی

یروس اند به طور جدی از گسترش این وملت نیز نتوانسته-گسترش یافته است و حتی مرزهای دولت

 جلوگیری کنند. در بعد زمانی نیز، به هیچ وجه معلوم نیست که اثرات این ویروس، تا چه زمانی در جهان

ها تا کی ادامه خواهد یافت. در بعد ماند و تأثیرات بعدی آن بر بهداشت محیطی و روانی انسان دخواه باقی

ی نخستین بار شناسایی شده، اما اجتماعی نیز، گفته شده است که این ویروس در شهر ووهان چین برا

این  بنابر. اندواقعیت این است که معلوم نیست چه کسی یا کسانی عامل ظهور و گسترش این ویروس شده

                                                                                                                                           

1 . Ulrich Beck 

2 . Anthony Giddens 

3 . William Goode 

4 .Pierre Bourdieu 

5.Cockerham 

6. Clock & Stark 

7 .Melvin Seeman 

8 .Miranda Fricker 

9 .Cacioppo 

1 0 . Turner 
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توان گفت که ویروس کرونا با داشتن این سه ویژگی، بشریت را دچار ترس و اضطراب کرده و نظریه، می

می و همچنین احساسی و به طور کلی احساس امنیت احساس امنیت جانی، اقتصادی، روانی، جمعی، عمو

اجتماعی که در گذشته وجود داشته را از بین برده و جهان را ناامن کرده است. گیدنز، صور عمده سیمای 

دهند، آمیز مدرنیته را به دو دسته تقسیم میکند: یکی آنهایی که توزیع عینی مخاطرات را تغییر میمخاطره

آمیز، شمار فزاینده رخدادهای احتمالی و نفوذ دانش انسانی در شدن مخاطرهن جهانیتواکه از آن جمله می

محیط مادی را نام برد؛ دیگری آنهایی که مانند آگاهی از مخاطره به عنوان صرف مخاطره و نظایر آن تجربه 

از مخاطره و  دهند. در تحلیل گیدنز در رابطه با مخاطره و رهاییمخاطره یا ادراک مخاطره را تغییر می

این اصطلاح، اطمینانی است که  .شودامنیت، امنیت وجودی یکی از صور مهم احساس امنیت تلقی می

های اجتماعی و مادی کنش در اطراف خود دارند. از این بیشتر اشخاص به تداوم هویت خود و دوام محیط

 ای احساسی است.منظر، این امنیت پدیده

تحمیل شده در دوران شیوع  یهااذعان داشت خشونت توانیعی مبر اساس نظریه یادگیری اجتما

وقوع خشونت  نهیزمشیبه منزله پ تواندیبیماری کرونا ناشی از وقوع وضعیت اجتماعی متعددی بود که م

افراد در  تیمتقابل افراد، افزایش مسئول یهاخانگی تلقی شود. بیکاری و مشکلات اقتصادی، تقلیل منش

ری و سایر عوامل از جمله دلایلی هستند که بروز و افزایش خشونت را از عاملی درونی به مواجهه با بیما

 دهند. اجتماعی پیوند می - یعواملی بیرون

قدرت بدنی و نیروی  طبق نظریه منابع ویلیام گود، عدم برخورداری از منابع چون پول و سرمایه، با

وکارها ر شرایط شیوع بیماری کرونا که بسیاری از کسبگفت د توانیم نی؛ بنابراشودیجسمانی جایگزین م

مواجه شدند فقدان منابع اقتصادی زمینه را جهت منبع اصلی قدرت  یادهیاند یا با مشکلات عداز بین رفته

به نظریه اقتدار در خانواده را احیا کنند. همچنین  باتوجه قیطرنی)قدرت جسمانی مردان( واداشت تا بد

اذعان داشت که خشونت تحمیل شده در دوران شیوع کرونا ناشی از وقوع  توانییادگیری اجتماعی م

وقوع خشونت خانگی تلقی شود. بیکاری،  نهیزمشیبه منزله پ تواندیوضعیت اجتماعی متعددی بود که م

کنش متقابل افراد، افزایش مسئولیت زنان در مواجهه با بیماری از جمله دلایلی  مشکلات اقتصادی، تقلیل

؛ دهندیاجتماعی پیوند م - یاست که بروز و افزایش خشونت علیه زنان را از عاملی درونی به عواملی بیرون

واجه شده و اذعان کرد در اینجا خشونت متأثر از شرایطی است که فرد در جامعه با آن م توانیم نیبنابرا

 آن را تجربه کرده است.

صورت عمل که به داندیترجیحات افراد م افتهیها و تجسمبوردیو سبک زندگی را محصول منش

-(. در نظریه بوردیو سبک زندگی که شامل اعمال طبقه45:1392مشاهده هستند )فاضلی،درآمده و قابل
های معاشرت، نوع تفریحات و ورزش، شیوه وز،رهایی چون تقسیم ساعات شبانهکننده فرد در عرصهبندی

(. 35:1396 ،و همکاران دادی)اله وسائل و اثاثیه مورد استفاده و مسکن، آداب سخن گفتن و راه رفتن است

های )حذف هزینه های زیر شده است: در خوراکسبک زندگی در فرایند کرونا درگیر تغییرات در زمینه

)انواع  )افزایش گفتگو و تعامل و مدارا در خانواده(، اوقات فراغت (، گفتگورفتن به رستوران ندغیرضرور مان

ای زیست ه)شیوه دید در بستر فضای مجازیجهای اجتماعی(، زندگی ها در منزل و با تکیه بر شبکهاموزش
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ها و فضای مجازی(، آشتی با کتاب و مطالعه )افزایش سطح دانش، آگاهی، اجتماعی نوین در بستر شبکه

های زندگی در موضوع سلامتی، کاکرهام معتقد است که عادتواره فضیلت و معرفت اجتماعی(. در مورد شیوه

نها ملاحظات بهداشتی آاثر مستقیمی بر سبک زندگی دارد که یا بر حفظ سلامتی متمرکز است و در تصویب 

کند و حتی ممکن است چنین کند یا اصلا فکر نمیگیرد یا برعکس به نتایجی اندکی فکر میرا در بر می

(. لذا براساس نظریه 68:1400،و همکاران به نقل از شیردل 26:2013)کاکرهام، نتایجی را نادیده بگیرد

کاکرهام الگوی جمعی سبک زندگی سلامت محور حاصل شرایط و فرصتی است که بحران کرونا فراهم 

د را در جهت تسهیل و برساخت سبک نموده و افراد در شرایط خاص و استثنائی ممکن است منابع خو

زندگی سلامت محور هدایت نمایند. به عبارتی سبک زندگی حاصل اگاهی و خواست افراد به اضافه منابع 

ورند. لذا جامعه خصوصا برخی از جوانان به دلیل دسترسی آهایی است که ساختارها فراهم میو فرصت

ت مهای سلادر جهت افزایش فرصت ،های خودییر انتخاببیشتر به منابع اطلاعاتی در حوزه سلامتی با تغ

اند و علاوه بر این با اداراک جامعه محور اقدام نموده و در جهت حفظ سبک زندگی سلامت محور قرار گرفته

های ذهنی جامعه نیز به های سلامت محور و اقدمات پیشگیرانه، طرحوارهاز بیماری کرونا و لزوم انتخاب

ست بنابراین نهادینه شدن سبک زندگی سلامت محور ات کرده کلامت محور حرسمت سبک زندگی س

(. سلامت 80:1400 )شیردل و همکاران، شودموجب ارتقای سلامت عمومی و بهداشت اجتماعی می

های جوامع مختلف است. درواقع هر جامعه به عنوان بخشی از فرهنگ خود موضوعی مشترک در فرهنگ

موضوع  1945نظر دارد. در کنفرانس ملل متحد در شهر سانفرانسیسکو در سال  از سلامت مفهوم خاصی در

ای پدید آمد بهداشت به عنوان یک موضوع ویژه مطرح شد. با وجود این، در چند دهه گذشته جنبش تازه

و سلامت به عنوان یک حق بشری و یک هدف اجتماعی در جهان شناخته شده است؛ یعنی سلامت برای 

ها در دسترس نیازهای اساسی و بهبود کیفیت زندگی انسان لازم است و باید برای همه انسان برآورده شدن

دانند، اما باشد. درواقع سلامت از مفاهیمی است که اکثریت مردم با آنکه اطمینان دارند معنای آن را می

ردم ایران و البته یابند. مفهوم بیش پزشکی شدن اشاره به سبک جدیدی از زندگی متعریفش را دشوار می

دهند؛ در سایر جوامع تحت تأثیر تجربه کرونا دارد که بیشتر از پزشکی شدن به بهداشتی بودن اهمیت می

ها ها و بیمارستانمطب ،هاحالی که در مفهوم رایج پزشکی شدن، معمولاً تسلط و اقتدار پزشکان در درمانگاه

عفونی کردن، رعایت کردن، مراقبت کردن، خودمراقبتی در اینجا بیشتر مفهوم ضد ،شدبه ذهن متبادر می

 .شودطرح می های جدید علوم پزشکی(های جدید پزشکی و اقتدار رشتهه)و البته باز شدن پای برخی رشت

زدایی، مصرف فراوان ضدعفونی تزدایی، عفونهایی چون بهداشتی شدن، سمدر بیش پزشکی شدن، مقوله

کشی مطرح است. ری، پیشگیری، گندزدایی و حشرهگیهسازی خفیف، فاصلها، جداسازی، قرنطینهکننده

های پرمرگ در های قدیمی و باستانی و در دانش بومی ایرانی در مقابل بیماریاین نوع رفتارها در سنت

 .شده استشکل دود دادن، مومیایی کردن و خوشبو نگه داشتن اماکن ظاهر 

که افراد به دلیل  دهدیرتی، نابرابری تفسیری زمانی رخ مقدحسب نظریه نابرابری تفسیری و بی

مختلف احساس  یهاتیتر( از او )هویت تحت پوششی( در موقعتفسیر نگرش و تلقی دیگری )جمع بزرگ



 

 

149 

مه
لنا

ص
و ف

د
 

ن
را

د ای
صا

قت
ه ا

سع
تو

ی 
رد

هب
 را

ی
ها

ل 
حلی

ت
/ 

ره 
دو

هم
ن

ره 
ما

ش
 ،

2
ی 

یاپ
ه پ

ار
شم

 ،
24 ،

یز
پای

 
و 

ان
ست

زم
 

14
02

 
   

 
   

   
   

  
  

  
  

  
  

 
   

   
   

   
   

   
   

 
 

. همین موضوع نیز کندیعام درکی از این نابرابری ندارد و تجربه او را درک نم یگرید یول کند؛ینابرابری م

 حساس بی قدرتی کند.او ا شودیسبب م

 بخشدیشناسان، دین در جوامع به زندگی معنا مداری، از نظر بسیاری از جامعههمچنین در بحث دین

. در بحران کرونا مردم جهان به یکباره دچار کندیم ریپذها را در شرایط سخت امکانو سازگاری انسان

و اجتماعی ناشی از آن و تعطیلی مشاغل و  وضعیتی از پیش تعیین نشده و ناامن شدند. مشکلات اقتصادی

و نیز بیماری و رنج آن  از سوی دیگر در میان مردم اضطراب را گسترش داد و گرایش مردم  سوکیحرف از 

خصوصاً در مناطق سنتی و روستائی به دین و بروز احساسات دینی برای گذار از بحران و ایجاد حس امید 

 دورازذهن نیست.

بیشتر منابع ذهنی،  یآوراذعان داشت که تاب توانیم یآورمرتبط با تاببر اساس نظریات 

در تبدیل یک بحران مانند کرونا به یک  تواندیو م کندیو نوآوری را برای تحول فراهم م یریپذانعطاف

 .فرصت نیز مؤثر باشد

جتماعی، فرهنگی، نمادین ا یهاهیو قائل به انواع سرما داندیبوردیو سرمایه را تنها سرمایه اقتصادی نم

که سبک  شودیبرای بوردیو هر قشر اجتماعی بر اساس ترکیبی از انواع سرمایه تعریف م .و اقتصادی است

ارتباطی و شبکه  یهایجمله فناورمن یزندگی خاصی داشته باشند؛ لذا سرمایه اجتماعی با کارکردهای

در تعاملات اجتماعی حضوری  یاسابقهیمؤثر واقع گردد. بحران کرونا باعث گردید تا وقفه ب تواندیحمایتی م

چهره تقلیل و به بهو ارتباطات چهره آورندیرخ دهد و بخش عظیمی از مردم به انزوا و تعاملات مجازی رو

به همیاری و ارسال  تواندیسطح مراقبت شده کشیده شد و یا از منظر کارکرد حمایتی سرمایه اجتماعی م

 کندیبپردازد. بیماری کرونا به طور مستقیم معیشت و رفاه جهان را تهدید م دهیدبیآس یهاکمک به گروه

. درهرصورت کاهش سرمایه اجتماعی ناشی از بیماری کرونا اندازدیو میزان سرمایه اجتماعی را به خطر م

 یا. کرونا بر خلاف سایر بلایای نامرئی، فاجعهردگذایشوکی است که بر وضعیت موجود هر کشور تأثیر م

ن ضروری است. چون آداشتن اطلاعات گروهی و قومیتی برای گسترش  نیاست؛ بنابرا یریگاندازهرقابلیغ

بر مقوله اعتماد و مشارکت شهروندان، رمز موفقیت در مبارزه با ویروس کرونا در  دیاین دو عامل، با تأک

ضامن بازگشت به  تواندیزمینه سرمایه اجتماعی یکی از مفاهیم حیاتی است که م آینده است؛ لذا در این

 (.484:1400،بخشکیعادی و خروج از بحران، هنگام گسترش بیماری کرونا باشد )ن طیشرا

چنین تفسیر کرد که وجود بیماری  توانیبه مطالعات پیشین و مرور ادبیات نظری مدر مجموع باتوجه

بحرانی جدی برای کنشگران و نهادهای اجتماعی در سطح وسیع ایجاد کرده است. این   کرونا، مخاطره و

با تدوین عملکردهای جدید جهت سازگاری با بحران باعث ایجاد بازاندیشی در نهادها و کنشگران دررابطه

های شرایط موجود شده است. اغلب تحقیقات انجام شده مرتبط با کرونا با نگاه پزشکی و بررسی پیامد

، رسدیبیماری کرونا ضروری به نظر م اتتأثیر یابیارز رونیاند؛ ازاروانی، اقتصادی و سیاسی و... انجام شده

 -اقتصادی  یهااستیبیماری کرونا بر س اتقصد ارزیابی موشکافانه تأثیربنابراین ضرورت پژوهش حاضر به

؛ لذا پردازدیمی به بررسی زوایای موضوع ماجتماعی کمیته امداد امام خمینی )ره( و با روش تحلیلی و ک

 یهاو برنامه هااستیبیماری کرونا به س اتو از زاویه ارزیابی تأثیر یشناختما قصد داریم با نگاهی جامعه
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در دوره شیوع بیماری کرونا  هااستیکنیم که این س بررسیاقتصادی و اجتماعی کمیته امداد بپردازیم و 

  اند؟تغییر داشته

 

 پیشینه پژوهش

کرونا بر اقتصاد  یریگعنوان تحلیل پیامدهای همه تحت یا( در مقاله1401داورخانی و موسوی )

شده در اثر اپیدمی کرونا و همچنین کاهش تولید و عرضه در  تحمیل یهانهیکه هز کنندیروستایی بیان م

مواجه  ترنییلاتر و رشدهای اقتصادی پابا یهااقتصاد را با تورم تواندیسطح داخلی و خارجی ناشی از آن م

ها و با تأثیر بر عرضۀ نیروی کار، کند؛ درواقع، کرونا با تأثیر بر زنجیرة تأمین، تقاضا، و نقدینگی بر بنگاه

کنندگان و تولیدکنندگان محصولات کشاورزی، ویژه با کاهش درآمد مصرفمصرف کالاها و خدمات، و به

 مدت و بلندمدت بر اقتصاد روستا تأثیرگذار است.وتاهدر ک یدستعیگردشگری و صنا

آوری شهر تهران در برابر ؛ تاب19کوویدپاندمیتحت عنوان  یا( در مقاله1401شوهانی و همکاران )

 یهاو در برابر شاخص نداردوضعیت مطلوبی را شهر تهران در برابر ویروس کرونا که کلان کنندیبیان م آن

اجتماعی کمترین تأثیر را  یهااقتصادی بیشترین تأثیر و شاخص یهاشاخص است. آور نبودهانتخابی تاب

 آور نبودن شهر تهران داشته است.در تاب

ایران در  19گیری بیماری کووید ای تحت عنوان بررسی همه( در مقاله1401و همکاران ) یاکبریعل

کنند که شیوع بیماری کووید بر اساس وضعیت اقتصادی خانوارها و تأثیر آن بر آموزش کودکان بیان می

های پایین اقتصادی را بیش از سایر خانوارها تحت تأثیر خانوارهای دهک ،های ناشی از آنو محدودیت 19

قاط شهری روندی صعودی داشته، ویژه در نهای اقتصادی بهقرار داده است. گرچه شیوع بیماری در دهک

 های پایین بیش از سایر خانوارها بوده است.اما نیازها و تأثیرات نامطلوب بیماری در خانوارهای دهک

کرونا بر اقتصاد مناطق بررسی و تبیین تأثیرات ای تحت عنوان ( در مقاله1400روستا )ربیعی و تک

کنند که تأثیرات اقتصادی کرونا بر دهستان اشکورعلیا بیان می ،روستایی، نمونه موردی: روستای اشکور علیا

 در حد بالایی ارزیابی شده است. 

های سرمایه اجتماعی در ای تحت عنوان شناسایی مؤلفه( در مقاله1400) همکارانالهی و نعمت

کنند که نقش سرمایه اجتماعی در تهدیدهای در حال تحول پویا، کرونا بیان می مدیریت بحران اپیدمی

ها از لحاظ قانونی، همیشه منفی یا مثبت نیست، پس باید رفتار مردم تغییر کند. تمهیدهایی که دولت

 ها و افزایش سطحکنار اعتماد مردم به این تصمیم گیرند، درزیرساختی، اقتصادی و سیاسی در نظر می

 دهد.ها را کاهش میآگاهی مردم، تأثیرهای مخرب این قبیل بحران

گیری ارزیابی اثر فقر و نابرابری اقتصادی بر همهای تحت عنوان ( در مقاله1400اسعدی و دلیری )

موازات مخارج نظام سلامت و مقررات اری از تغذیه مناسب بهکنند که برخوردبیان می کرونا در ایران و جهان

ومیر ناشی از کرونا داشته باشد. همچنین، تواند نقش مؤثری در کاهش ابتلا و مرگها میگیرانه دولتسخت

ومیر این بیماری های مناسب در جهت افزایش برابری اقتصادی نقش مؤثری در کاهش مرگانتخاب سیاست

 خواهد داشت.

https://jsaeh.khu.ac.ir/article-1-3239-fa.pdf
https://jsaeh.khu.ac.ir/article-1-3239-fa.pdf
https://psp.modares.ac.ir/article-42-55787-fa.pdf
https://psp.modares.ac.ir/article-42-55787-fa.pdf
https://jha.iums.ac.ir/article-1-3550-fa.pdf
https://jha.iums.ac.ir/article-1-3550-fa.pdf
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( در مقاله ای تحت عنوان تغییرات سبک زندگی، سلامت روان و خشونت 1400مانی و همکاران )ای

کنند که اثرات جانبی اپیدمی کرونا بسیار چشمگیر است و زنان را علیه زنان در دوران شیوع کرونا بیان می

ر سبک زندگی در وجودآمده ددلیل تغییرات بهدهد. همچنین بههای روانی قرار میدر معرض خطر آسیب

اثر شیوع ویروس کرونا ممکن است زنان در معرض خطر خشونت قرار بگیرند؛ بنابراین با ارائۀ مداخلات و 

توان اثرات جانبی ویروس کرونا بر سلامت موقع توسط فرد و اقدامات مؤثر از سوی جامعه میهای بهپیگیری

 روان و خشونت علیه زنان را به حداقل رساند.

ای تحت عنوان حمایت اجتماعی از خانواده ایرانی در پاندمی ویروس کرونا: ( در مقاله1400رحمانی )

گذار به مدرنیته، با بافتی عموماً ای سنتی، درحالهجامعه ایرانی، جامعکند بیان می ،الزامات و راهکارها

ترین ه کماکان مهمهمبسته و منسجم است که علی رغم تمام تغییرات در شکل، ساختار و کارکرد خانواد

داند ویژه خویشاوندان بلافصل میبستر دریافت حمایت اجتماعی را از خلال رابطه اجتماعی با خویشاوندان به

و این نکته پاشنه آشیل دریافت حمایت اجتماعی برای خانواده ایرانی است. در شرایطی که تأکید بر انفصال 

جتماعی از خلال شبکه رابطه اجتماعی از سوی دیگران مهم فیزیکی در روابط است باور به دریافت حمایت ا

اخلاقی قرار -ویژه اعضای خانواده بلافصل، جامعه ایرانی را در یک دوراهی و تنگنای اجتماعیزندگی به

های بیشتری به شود و چون به نتیجه نرسد دشواریگرایی میدهد. فرد دچار تناقض عقلانیت و عاطفهمی

های حمایتی بسترهایی ایجاد شود تا نهادهای لذا ضروری است برای ایجاد گروه همراه خواهد داشت.

های ایرانی نوپدیدی که در کنار سایر نهادهای حمایتی به ارائه انواع حمایت های اجتماعی مورد نیاز خانواده

هادها و چون و چرای حمایت اجتماعی از سوی نبپردازند، البته ذهن خانواده ایرانی مستعد پذیرش بی

 .سازی و اعتمادسازی به خوبی اجرا گرددهای جدید نخواهد بود و پیش از آن باید فرایندهای اقناعسازمان

های اجتماعی ناشی از کرونا در شهر اردبیل بیان ای تحت عنوان ارزیابی آسیب( در مقاله1400یزدانی و همکاران )

های اجتماعی ی و روانی ناشی از ناتوانی مالی و فقر اقتصادی، آسیبکنند که باشیوع ویروس کرونا و بر اثر فشار روحمی

 های فرودست شهری همچون ملاباشی، ملا یوسف و باهنر به صورت بارزتری نمایان است.افزایش یافته و این امر در محله

ی اای باعنوان پاندمی کرونا و خشونت علیه زنان )مطالعه( در مقاله1400کوهستانی و علیجانی )

به بروز مشاجرات کلامی در بین زوجین  19کووید  کنند که پاندمیموردی در بین زنان شهر رشت( بیان می

های زنان در متأثر از مشکلات اقتصادی، بازتولید تصورات قالبی، هراس تشدیدیافته و افزایش مسئولیت

قرنطینه، استیصال روحی در زنان،  بر این، اقدامات کنترلیمواجهه با بیماری و کنترل آن منجر شده و علاوه

 خشونت مضاعف و استمرار چرخۀ خشونت را درپی داشته است.

سرمایه اجتماعی کلان برای  یهاتحت عنوان شناسایی مولفه یا( در مقاله1399جادران و یزدانی )

 ،«همبستگی جهانی» ،«کارآمدی نظام اجتماعی»مقوله  5که  کنندیمقابله با پیامدهای ویروس کرونا بیان م

عنوان به« کارآمدی نظام سیاسی»و  «کارآمدی سیستم اقتصادی» ،«کارآمدی سیستم بهداشت و درمان»

 سرمایه اجتماعی کلان برای مقابله با پیامدهای ویروس کرونا شناسایی و معرفی گردیدند. یهامولفه

احساسات دینی و سازگاری خانواده با بحران ای تحت عنوان ( در مقاله1399شیردل و همکاران )

کنند که برساخت ابعاد تعالی بیان می ،: مطالعۀ پدیدارشناسانه در استان سیستان و بلوچستان19کووید 

https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1815067/%D8%A7%D8%AD%D8%B3%D8%A7%D8%B3%D8%A7%D8%AA-%D8%AF%DB%8C%D9%86%DB%8C-%D9%88-%D8%B3%D8%A7%D8%B2%DA%AF%D8%A7%D8%B1%DB%8C-%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A7%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%A7-%D8%A8%D8%AD%D8%B1%D8%A7%D9%86-%DA%A9%D9%88%D9%88%DB%8C%D8%AF-19-%D9%85%D8%B7%D8%A7%D9%84%D8%B9%D9%87-%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%AF%D8%A7%D8%B1%D8%B4%D9%86%D8%A7%D8%B3%D8%A7%D9%86%D9%87-%D8%AF%D8%B1-%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86-%D8%B3%DB%8C%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86-%D9%88-%D8%A8%D9%84%D9%88%DA%86%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1815067/%D8%A7%D8%AD%D8%B3%D8%A7%D8%B3%D8%A7%D8%AA-%D8%AF%DB%8C%D9%86%DB%8C-%D9%88-%D8%B3%D8%A7%D8%B2%DA%AF%D8%A7%D8%B1%DB%8C-%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A7%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%A7-%D8%A8%D8%AD%D8%B1%D8%A7%D9%86-%DA%A9%D9%88%D9%88%DB%8C%D8%AF-19-%D9%85%D8%B7%D8%A7%D9%84%D8%B9%D9%87-%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%AF%D8%A7%D8%B1%D8%B4%D9%86%D8%A7%D8%B3%D8%A7%D9%86%D9%87-%D8%AF%D8%B1-%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86-%D8%B3%DB%8C%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86-%D9%88-%D8%A8%D9%84%D9%88%DA%86%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1815067/%D8%A7%D8%AD%D8%B3%D8%A7%D8%B3%D8%A7%D8%AA-%D8%AF%DB%8C%D9%86%DB%8C-%D9%88-%D8%B3%D8%A7%D8%B2%DA%AF%D8%A7%D8%B1%DB%8C-%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A7%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%A7-%D8%A8%D8%AD%D8%B1%D8%A7%D9%86-%DA%A9%D9%88%D9%88%DB%8C%D8%AF-19-%D9%85%D8%B7%D8%A7%D9%84%D8%B9%D9%87-%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%AF%D8%A7%D8%B1%D8%B4%D9%86%D8%A7%D8%B3%D8%A7%D9%86%D9%87-%D8%AF%D8%B1-%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86-%D8%B3%DB%8C%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86-%D9%88-%D8%A8%D9%84%D9%88%DA%86%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
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احساس دینی، الگوی تنظیم احساس دینی، پیوند احساسی با سرچشمۀ الهی و به طور کلی احساسات 

 های منطقۀ سیستان و بلوچستان در جریان افت و خیزهای کرونا است.ی، از دلایل سازگاری خانوادهدین

تهران  1تأثیرات کرونا بر زندگی زنان سرپرست خانوار منطقۀ ای تحت عنوان ( در مقاله1399) آزموده

عدالتی، بینی از آیندة تاریک و استرس، احساس تبعیض و بیهای پیشکنند که مقولهبیان می )اوین/ درکه(

رونا ها بیانگر ماهیت چندبعدی اثرات کهای مصاحبهپذیری اخلاقی با استناد به دادهطرد اجتماعی، آسیب

 بر فقیرترشدن زنان سرپرست خانوار است.

یروس وای تحت عنوان تجربۀ زیسته طبقات فرودست در مواجهه با ( در مقاله1399یزدانی نسبت )

شیوع ویروس  ند کهکتهران( بیان می 17کرونا )مورد مطالعه: کارگران روزمزد ساختمانی و نظافتی منطقه 

دهندة فاصلۀ عمیق های بهداشتی نشانتوصیه. دو گروه شده استنشینی این کرونا باعثِ تعمیق حاشیه

گذار های سیاستها و برنامهتمام طرح .های کرونا و شرایط عینی و واقعی این دو گروه استگذاریسیاست

یل یافته و توجهی گرایی نهادی تقلگذاری به خیریههای نقدی و غیرنقدی محدود شده و سیاستبه کمک

 گاه ساختاری طبقات فرودست نشده است.به تغییر جای

ای زنجیرة فقدان: تشدید بحران در مناطق حاشیهای تحت عنوان ( در مقاله1399احمدی و همکاران )

نشین قربانی شرایط کنند که افراد حاشیهبیان می ،(19نشین سنندج با کووید )مواجهۀ شهروندان حاشیه

گیرند افراد در دوران کرونا مورد هجمۀ مشکلات قرار میاجتماعی و اقتصادی خود هستند و بیشتر از سایر 

نیست و همه را  "دموکرات"و این به آن معناست که کروناویروس برخلاف آنچه اشاره شده است، ویروسی 

 دهد.به یکسان مورد هجوم و آسیب قرار نمی

 یآور: تاب19 دیتحت عنوان استرس درک شده در طول کوو یا( در مقاله2022) 1بر و همکارانگیل

جامعه ارتباط  یآورکه تاب کنندیبیان م ،عنوان یک عامل محافظتیبه یریگجامعه سه سال قبل از همه

با استرس درک  یتوجهسلامت به طور قابلمربوط به یهاینگران کهیمنفی با استرس درک شده دارد. درحال

 19کووید  یریگی و بهداشتی در مورد همهمربوط به عملکرد مؤسسات دولت یهایشده مرتبط نبود، نگران

با استرس درک شده مرتبط بود. علاوه بر این، مجرد بودن، زندگی در محل سکونت  یتوجهبه طور قابل

کرد. مطالعه حاضر  ینیبشی، استرس ادراک شده بالاتری را پیریگتر و کاهش درآمد در طول همهکوچک

. کندیرجسته مب 19کووید  امعه را در محافظت در برابر استرسج یآوربالقوه تاب 2جداسازی )بافر(نقش 

سازی پذیر کمک کند و تمرکز بر جامعههای آسیبآوری جامعه ممکن است به شناسایی گروهارزیابی تاب

 ممکن است یک استراتژی مؤثر برای کاهش استرس در بلایای آینده باشد.

بر جوامع  19نوان ارزیابی تأثیرات متفاوت کوویدای تحت ع( در مقاله2020) 3گریگوری و همکاران

طور نامتناسبی های ایالات متحده بهدرصد از شهرستان 20کنند که نزدیک به سیاه پوست بیان می

در سطح  19 ومیرهای کوویددرصد از مرگ 58و  19 های کوویددرصد از تشخیص 52پوست هستند و سیاه

                                                                                                                                           
1. Gilbar, et al. 
2. buffering 
3. Gregorio, et al. 

https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1828185/%D8%AA%D8%A7%D8%AB%DB%8C%D8%B1%D8%A7%D8%AA-%DA%A9%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7-%D8%A8%D8%B1-%D8%B2%D9%86%D8%AF%DA%AF%DB%8C-%D8%B2%D9%86%D8%A7%D9%86-%D8%B3%D8%B1%D9%BE%D8%B1%D8%B3%D8%AA-%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D9%86%D8%B7%D9%82%D9%87-1-%D8%AA%D9%87%D8%B1%D8%A7%D9%86-%D8%A7%D9%88%DB%8C%D9%86-%D8%AF%D8%B1%DA%A9%D9%87
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1828185/%D8%AA%D8%A7%D8%AB%DB%8C%D8%B1%D8%A7%D8%AA-%DA%A9%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7-%D8%A8%D8%B1-%D8%B2%D9%86%D8%AF%DA%AF%DB%8C-%D8%B2%D9%86%D8%A7%D9%86-%D8%B3%D8%B1%D9%BE%D8%B1%D8%B3%D8%AA-%D8%AE%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D9%86%D8%B7%D9%82%D9%87-1-%D8%AA%D9%87%D8%B1%D8%A7%D9%86-%D8%A7%D9%88%DB%8C%D9%86-%D8%AF%D8%B1%DA%A9%D9%87
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1759014/%D8%B2%D9%86%D8%AC%DB%8C%D8%B1%D9%87-%D9%81%D9%82%D8%AF%D8%A7%D9%86-%D8%AA%D8%B4%D8%AF%DB%8C%D8%AF-%D8%A8%D8%AD%D8%B1%D8%A7%D9%86-%D8%AF%D8%B1-%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%B7%D9%82-%D8%AD%D8%A7%D8%B4%DB%8C%D9%87-%D8%A7%DB%8C-%D9%85%D9%88%D8%A7%D8%AC%D9%87%D9%87-%D8%B4%D9%87%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86-%D8%AD%D8%A7%D8%B4%DB%8C%D9%87-%D9%86%D8%B4%DB%8C%D9%86-%D8%B3%D9%86%D9%86%D8%AF%D8%AC-%D8%A8%D8%A7-%DA%A9%D9%88%D9%88%DB%8C%D8%AF-19
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1759014/%D8%B2%D9%86%D8%AC%DB%8C%D8%B1%D9%87-%D9%81%D9%82%D8%AF%D8%A7%D9%86-%D8%AA%D8%B4%D8%AF%DB%8C%D8%AF-%D8%A8%D8%AD%D8%B1%D8%A7%D9%86-%D8%AF%D8%B1-%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%B7%D9%82-%D8%AD%D8%A7%D8%B4%DB%8C%D9%87-%D8%A7%DB%8C-%D9%85%D9%88%D8%A7%D8%AC%D9%87%D9%87-%D8%B4%D9%87%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86-%D8%AD%D8%A7%D8%B4%DB%8C%D9%87-%D9%86%D8%B4%DB%8C%D9%86-%D8%B3%D9%86%D9%86%D8%AF%D8%AC-%D8%A8%D8%A7-%DA%A9%D9%88%D9%88%DB%8C%D8%AF-19
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را و هم نقاط داغ  19کووید های تواند هم پاسخطح شهرستان میهای سدهند. مقایسهملی را تشکیل می

گیری را شناسایی کند. شرایط اجتماعی، نژادپرستی ساختاری و سایر عوامل خطر ابتلا به بیماری همه

 و مرگ و میر را در جوامع سیاه پوست افزایش می دهد. 19د کووی

 

 براساس چارچوب نظریپژوهش مدل  .1 شکل
 های تحقیق منبع: یافته

 

 تعریف مفاهیم

ای از داری التزام فرد به دین مورد قبول خویش است. این التزام در مجموعهمراد از دین: یدارنید

. ردیپذیزند، سامان ماحساسات و اعمال فردی و جمعی که حول خداوند و رابطه ایمانی با او دور می

 (.30:1394یزدخواستی و همکاران،د به دین است )، میزان علاقه و احترام فریدارنی، دگریدعبارتبه

دهند که داری پنج بـعد پاسخگویان مدلی ارائه می یدارنید میزان برای سنجش گلاک و استارک

شرایط و محیط  به بودن برای هر نوع دینی قابل کاربرد است. بسته یاسـت. این مدل به علت چندبعد

 :اند ازتر در نظر گرفت. این پنـج بـعد عبارتتر و گویاتوان مهمجوامع برخی از ابعاد، آن را می

دین  هر معتقدات های مبنایی در موردبعد فکری )دانـش دیـنی(: مشتمل بر اطلاعات و دانسته -1

آنها را بدانند. در واقع شامل حداقل شناخت از اصول و فروع و  باید دین وان آناست که پیر

دینی دانسته یا حداقل به آن  اعمال انجام ای که فرد خـود را مـلزم بهگونهتاریخ دین است، به

 .، مانند آشنایی با قرآن، آشنایی با تاریخ اسلام و آشنایی با احکامکند گرایش پیدا

دیـن به آنها اعتقاد داشته  یک پیـروان روداعتقادی )باورهای دینی(: باورهایی که انتظار مـی بعد -2

های دینی بـرخاسته خدا. در واقع، باورهای دینی عبارتند از: ادراک باشند؛ مانند اعتقاد به وجود

هایی . سنجهدهندحقانیت اصـول دیـن مـی به نسبت از موقعیت دینی که به فرد بینش خاصی

به کار آیند برای مثال، عبارتند از: شناخت خدا،  توانندمی که برای عملیاتی کردن این شاخص

 .بـه حضرت محمد و وجود عالم آخرت اعـتقاد 
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دهند؛ شود کـه پیـروان ادیـان مختلف، انجام می)اعمال دینی(: شامل اعمالی می مناسکی بعد -3

 ... و روزه دینی، همچون نماز، گرفتن اعمال واجب انجام مثل

)عـواطف دینی(: مربوط به عواطف، احساس و تأثیراتی است که در ارتباط فرد با  تجربی بعد -4

یا اقتداری متعالی، هـمچون خـداست؛ مثل احساس نزدیکی به خدا، آرامش در  غـایی واقعیتی

 .کار با نام خدا و شروع مذهبی اماکن

زندگی و اعمال روزمره  بر ها و دانشمدی )آثار دینی(: ناظر برآثار باورها و اعمال، تجربهبعد پیا -5

مذهبی و کمک به غیر عمل از پیروان هر آیین اسـت؛ مثل دقت در حلال و حرام، هراس

 (.7و6: 1391، همکاران )پوراحمد و مستمندان

فرد در قبال  حتمال و یا انتظار متصور از سویاحساس بی قدرتی یا ناتوانی، عبارتست از ا بی قدرتی:

نتظار نبوده و وی اعمل خویش و یا تصور این باور که رفتار او قادر به تحقق و تعیین نتایج مورد  یتأثیریب

 (.68و  67: 1370را به هدفی که بر اساس آن کنش او تجهیز گردیده رهنمون نیست )محسنی تبریزی،

 شیوبابط کمبع بالقوه یا بالفعلی که با عضویت در شبکه پایایی از رومجموعه منا سرمایه اجتماعی:

 (19:1400)محمدی ارمندی و ویسی پروزی، دیآینهادینه شده از آشنایی یا شناخت متقابل به دست م

گزیند ود برمیاست که فرد بنابر موقعیت اجتماعی خ ییهامجموعه انتخاب محور:سبک زندگی سلامت

زندگی یک  یهابرآمده از موقعیت ساختاری و موقعیت فردی وی هستند در حقیقت فرصت هاو این انتخاب

 (.56:2008 ام،هکرا)ک شودیمنزلتی ویژه تعیین م یهاگروه یهایژگیموقعیت اجتماعی و و لهیوسشخص به

 افتد خشونتاست که در بین اعضای یک خانواده خصوصاً زوجین اتفاق می یسوءرفتار خشونت خانگی:

 (.1،2020:71ساکومختلف جسمی، جنسی، روانی، اقتصادی تعقیب داشته باشد ) یهاجلوه تواندیخانگی م

شود ها تعریف میظرفیت یک نهاد اجتماعی برای بازگشت یا پاسخ مثبت به ناملایم آوری:تاب

 (.101:1401 ،و همکاران )میرزایی

ر اجتماعی وـص هـه بهایی کـجایگاهیا اد فرن امیای هاوتبه تفار کلی به طو فقر و نابرابری اجتماعی:

گی ندنحوة زبر عی جتماات ـا موقعیـیوت جایگاه اـتفره دارد. اـشاند، ال کردهغاـشرا انها ه و آشدتعریف 

 (.10:1373رب،از آن برخوردارند تأثیر دارد )گه کـ زاتیمتیاها و اها، پاداشق، فرصتبر حقوژه یوبه اد فرا

 - یاقتصاد یهااستیدر این پژوهش منظور از مؤلفه س اجتماعی و اقتصادی: یهااستیس

، اشتغال( مددجویان است های کمیته امداد در امور )حمایتی، فرهنگی، مسکنها و سیاستاجتماعی، برنامه

 .گرددیکه سبب بهبود زندگی آنان و رفع مشکلات م
 
 پژوهشروش 

های کمیته امداد امام خمینی )ره( ها و برنامهبیماری کرونا بر سیاست اترزیابی تأثیردر این پژوهش ا

که جامعه آماری آن، مددجویان تحت حمایت کمیته  شودیخراسان شمالی بر پایه روش پیمایش انجام م

                                                                                                                                           
1. Sacco, et al. 
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 هنمون نفر است. حجم 115/110د به تعدا 1400امداد امام خمینی)ره( استان خراسان شمالی در سال 

 یهارگروهینفر محاسبه شد که به دلیل اختصاص بهتر نمونه به ز 383با استفاده از فرمول کوکران پژوهش 

 نفر افزایش پیدا کرد.  450نامه به جامعه آماری و همچنین جلوگیری از کاهش خطا و کاهش پرسش

 

 

 

 

ترین درنظر گرفته شد. مناسبت 419پژوهش در نهایت با حذف موارد استفاده نشده، حجم نمونه 

برای  پژوهش، این ای بوده است. درای چند مرحلهگیری خوشهگیری برای این تحقیق، نمونهروش نمونه

است. اعتبار  شده استفاده زمینه این در شده انجام تحقیقات و تهساخ محقق نامهپرسشاز  هادهدا گردآوری

نظران مربوط حاصل شده است. برای محاسبه حاضر از نوع صوری بوده و با مراجعه به صاحبپژوهش ابزار 

ها در این نیز از ضریب آلفای کرونباخ استفاده شده است. تجزیه و تحلیل دادهپژوهش های روایی گویه

با استفاده از جدول آماری که  ،های عددیتبدیل آنها به کمیت آوری اطلاعات لازم وجمع پژوهش پس از

 از آمار توصیفی و استنباطی استفاده شده است. است ودر بردارنده فراوانی، درصد و نوع پاسخ 

 

 ی پژوهشهایافته

را مردان تشکیل درصد  34درصد از پاسخگویان را زنان و  66آوری شده، به اطلاعات جمعباتوجه

درصد را  01/5درصد از پاسخگویان را افراد مجرد و کمترین فراوانی با 69/48اند. بیشترین فراوانی با داده

درصد، سن  79/9اند. وضعیت توزیع سنی پاسخگویان نیز کمترین فراوانی تشکیل دادهکرده افراد متارکه 

اند. توزیع مدرک سال پاسخ داده 30تا  21درصد رده سنی  29/41سال و بیشترین فراوانی  20کمتر از 

درصد  96/21درصد متعلق به دکترا و بیشترین فراوانی  48/0 تحصیلی در پاسخگویان، کمترین میزان 

درصد متعلق به وضعیت  92/6. وضعیت مسکن نیز کمترین فراوانی پاسخگویانبوده استمدرک کارشناسی 

درصد از پاسخگویان را ساکنین  61اند. درصد وضعیت ملکی پاسخ داده 33/40 رهن و بیشترین فراوانی

اند. وضعیت سنوات تحت حمایت نیز کمترین فراوانی درصد را ساکنین روستائی تشکیل داده 39شهری و 

سال وضعیت از یک 70/32سال و بیشترین فراوانی 10درصد متعلق به وضعیت بیش از  92/6 پاسخگویان 

 15/2اند. وضعیت اداره تحت حمایت پاسخگویان نیز کمترین فراوانی پاسخگویان سخ دادهتا چهارسال پا

 اند.درصد اداره شیروان پاسخ داده 04/15 یدرصد متعلق به وضعیت گرمه و بیشترین فراوان

گویه در طیف  25اجتماعی از  - یاقتصاد یهااستیمتغیر س یریگحاضر برای اندازهپژوهش در 

متی استفاده شده است. برای سنجش این متغیرها، ابتدا مطالعه کیفی صورت گرفته است لیکرت پنج قس

ن، ابزار مورد انتظار محققان برای سنجش مفهوم مدنظر طراحی شد. در نهایت، آهای حاصل از که از تحلیل

ین شد. بر این ها تحلیل شده و ابعاد متغیر، تعیبا کمک تحلیل عاملی تاییدی و بررسی بارهای عاملی، گویه

کنند. بدین درصد از واریانس نمرات مقیاس مدنظر را تبیین می 256/58عامل در مجموع  اساس این دو

383
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سیاست اقتصادی با ( 256/58) بیشترین درصد واریانس 156/8ترتیب که سیاست اجتماعی با مقدار ویژه 

 کند.بیین می( درصد از واریانس کل را ت510/55) درصد واریانس 106/6مقدار ویژه 

 

 اجتماعی -های اقتصادیهای سیاستگویه .1ول جد

 بارعاملی هاهیگو متغیر
مقدار 

 ویژه

درصد 

 واریانس

درصد 

 تجمعی

سیاست 

 اقتصادی

 775/0 موردی بیشتر شده است یهابا شیوع بیماری کرونا کمک

106/6 510/55 172/4 

لوازم  نیبا شیوع بیماری کرونا خدمت توانمندسازی )تأم

 ضروری زندگی( بیشتر شده است
775/0 

 یهابهداشتی )ارتقا شاخص یهابا شیوع کرونا کمک

 بهداشتی( بیشتر شده است
780/0 

درمانی )پرداخت فرانشیز و  یهابا شیوع بیماری کرونا کمک

 خدمات درمانی( بیشتر شده است
719/0 

)کمک به سو  یاهیبا شیوع بیماری کرونا خدمات امنیت تغذ

 تغذیه مددجویان و مادران باردار یا شیرده( بیشتر شده است
794/0 

)مبلغ مستمری( بیشتر  شتیمعبا شیوع بیماری کرونا کمک

 شده است
749/0 

الحسنه با شیوع بیماری کرونا پرداخت تسهیلات قرض

 کارگشایی( بیشتر شده است یها)وام
791/0 

 741/0 بیماری کرونا ساخت مسکن بیشتر شده استبا شیوع 

اجاره مسکن بیشتر شده  نهیهزبا شیوع بیماری کرونا کمک

 است
603/0 

با شیوع بیماری کرونا میزان تعمیرات مسکن بیشتر شده 

 است
725/0 

با شیوع بیماری کرونا پرداخت جهیزیه )کمک به امر ازدواج( 

 بیشتر شده است
726/0 

سیاست 

 اجتماعی

و تجهیزات بیماران  نیبا شیوع بیماری کرونا کمک به تأم

 العلاج بیشتر شده استصعب
682/0 

156/8 256/58 767/4 

اشتغال بیشتر شده  یهاپرداخت وام با شیوع بیماری کرونا

 است
758/0 

با شیوع بیماری کرونا میزان خدمات حقوقی به مددجویان 

 بیشتر شده است
808/0 

نیرو از طریق  یریکارگبا شیوع بیماری کرونا میزان به

 بیشتر شده است هایابیکار
750/0 

وکار بیشتر کسب یهابا شیوع بیماری کرونا میزان آموزش

 شده است
830/0 

با شیوع بیماری کرونا میزان انشعاب رایگان آب و گاز و برق 

 رایگان شده است
702/0 

خانواده بیشتر شده  یهاشیوع بیماری کرونا تعداد مشاورهبا 

 است
813/0 

خانواده )حضوری و  یهابا شیوع بیماری کرونا تعداد آموزش

 مجازی( بیشتر شده است
777/0 
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 بارعاملی هاهیگو متغیر
مقدار 

 ویژه

درصد 

 واریانس

درصد 

 تجمعی

با شیوع بیماری کرونا میزان بیمه اجتماعی )زنان سرپرست 

 اشتغال( بیشتر شده است یهاو طرح
769/0 

شیوع بیماری کرونا خدمات فرهنگی به مددجویان با 

تحصیلی دانشجویی  نهیهز)شهریه دانشجویی، پرداخت کمک

 ( بیشتر شده استریالتحرو لوازم یآموزو دانش

809/0 

 794/0 با شیوع بیماری کرونا میزان کمک خیرین بیشتر شده است

نیازمندان با شیوع بیماری کرونا مردم خیر بیشتر به فکر 

 بودند
718/0 

خدمات کمیته امداد  یرسانبا شیوع بیماری کرونا اطلاع

 بیشتر شده است
644/0 

با شیوع بیماری کرونا خدمات کمیته امداد به مددجویان 

 بیشتر شده است
804/0 

 یافته های تحقیقمنبع: 

 

اجتماعی باید بیان کرد که در بین افراد مطالعه شده، بیشترین میانگین  - یدرباره سیاست اقتصاد

درصد بیشتر از سیاست اقتصادی با  18/3درصد است. بدین صورت که سیاست اجتماعی با میانگین 24/3

 .استدرصد 14/3میانگین 

 

 یافته های توصیفی مرتبط با متغیر مستقل و وابسته .2ول جد

 انحراف معیار میانگین بیشترین کمترین تعداد گویه متغیر

 681/0 24/3 5 1 25 اجتماعی - یاقتصاد یهااستیس

 737/0 14/3 5 1 11 سیاست اقتصادی

 693/0 18/3 5 1 14 سیاست اجتماعی

 358/0 12/3 08/4 88/1 83 بیماری کرونا

 568/0 05/3 5 1 7 یآورتاب

 697/0 35/2 5 1 5 بی قدرتی

 614/0 48/2 43/4 43/1 7 نابرابری اجتماعی و فقر

 589/0 93/3 83/4 22/1 18  یدارنید

 636/0 50/4 5 1 11 خشونت خانگی

 591/0 58/2 20/4 1 10 محورسبک زندگی سلامت

 582/0 93/2 68/4 32/1 25 سرمایه اجتماعی

 یافته های تحقیق منبع:

 

استفاده شده است. در  یقسمتاز طیف لیکرت پنجنیز پژوهش متغیرهای مستقل  یریگبرای اندازه

درصد بدست آمد  12/3گویه سنجیده شد که میانگین آن  83این قسمت تأثیر بیماری کرونا و ابعاد آن با 
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که حاکی از آن است که تأثیر بیماری کرونا در جامعه از نگاه افراد مطالعه شده، متوسط ارزیابی شده است. 

است که بیشترین میانگین، مربوط به  آنبررسی میزان تأثیر بیماری کرونا به تفکیک ابعاد آن نیز حاکی از 

درصد است. به عبارتی، افراد  05/3آوری با درصد و کمترین آن مربوط به تاب 50/4 خشونت خانگی با

 آوری در آنان متوسط است.مطالعه شده، معتقدند که تاب

 

 و وابستهمستقل ی بین متغیرهاهمبستگی ضریب  .3ول جد

 فرضیه
میزان 

 همبستگی

ضریب 

 تعیین

مقدار 

 Fآزمون 

سطح 

 معناداری

مقدار 

 آلفا

خط  هیضریب زاو

 رگرسیون

 361/0 126/2 000/0 09/42 092/0 203/0 اجتماعی-اقتصادیسرمایه اجتماعی و سیاست 

 195/0 587/2 001/0 918/10 026/0 16/0 اجتماعی-آوری و سیاست اقتصادیتاب

 136/0 863/2 005/0 913/7 019/0 136/0 اجتماعی-بی قدرتی و سیاست اقتصادی

 295/0 023/2 000/0 723/27 062/0 25/0 اجتماعی-داری و سیاست اقتصادیدین

 282/0 455/2 000/0 51/25 058/0 24/0 اجتماعی-محور و سیاست اقتصادیسبک زندگی سلامت

 876/0 468/2 000/0 195/79 16/0 4/0 تأثیر بیماری کرونا و سیاست اقتصادی و اجتماعی

 561/0کمترین سطح معناداری: 029/0ضریب همبستگی پیرسون: اجتماعی -خشونت خانگی و سیاست اقتصادی

 914/0کمترین سطح معناداری: 005/0ضریب همبستگی پیرسون: اجتماعی -نابرابری اجتماعی و سیاست اقتصادی

 منبع: یافته های تحقیق

 

اجتماعی کمیته امداد امام خمینی)ره(  - یهای اقتصادها و برنامهبین بیماری کرونا و سیاست -

 .با مددجویان رابطه وجود دارددررابطه

بین متغیر مستقل و وابسته همبستگی  .دهدنشان می 400/0 را همبستگی بین متغیرها ضریب 3جدول 

است. باتوجه به این مقدار، متغیر  160/0متوسط وجود دارد. همچنین مقدار ضریب تعیین تعدیل شده برابر با 

مابقی  ،بیین کنداجتماعی کمیته امداد را ت-های اقتصادیدرصد از تغییرات سیاست 16وارد شده توانسته است 

این تغییرات تحت تأثیر متغیرهای خارج از مدل است. مدل رگرسیونی تبیین شده نیز طبق آزمون تحلیل پراکنش 

های داری اثر متغیرمستقل بر سیاستبرای تعیین معنی Fدار است؛ زیرا مقدار آزمون انجام شده خطی و معنی

های این است. در مجموع طبق داده P<0.000داری سطح معنیبا  195/79اجتماعی کمیته امداد برابر -اقتصادی

ها تأثیر را در تبیین تغییرات سیاست B=468/0جدول و باتوجه به ضرایب بتای استاندارد شده، شیوع کرونا با مقدار

 های اقتصادی و اجتماعی کمیته امداد داشته است.و برنامه

اجتماعی کمیته امداد امام خمینی)ره( -اقتصادی هایها و برنامهبین سرمایه اجتماعی و سیاست -

 با مددجویان رابطه وجود دارد.دررابطه

بین متغیر مستقل و وابسته همبستگی اندک  .دهدنشان می 203/0 را ضریب همبستگی بین متغیرها 3جدول 

ر، متغیر وارد شده توانسته است. باتوجه به این مقدا 092/0وجود دارد. همچنین مقدار ضریب تعیین تعدیل شده برابر با 

مابقی این تغییرات تحت تأثیر  ،های اقتصادی و اجتماعی کمیته امداد را تبیین کنددرصد از تغییرات سیاست 2/9است 
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دار متغیرهای خارج از مدل است. مدل رگرسیونی تبیین شده نیز طبق آزمون تحلیل پراکنش انجام شده خطی و معنی

با  09/42های اقتصادی و اجتماعی برابر داری اثر متغیرمستقل بر سیاستبرای تعیین معنی Fاست؛ زیرا مقدار آزمون 

های این جدول و باتوجه به ضرایب بتای استاندارد شده، سرمایه است. در مجموع طبق داده P<0.000سطح معنی داری 

 داشته است.  های اقتصادی و اجتماعیتأثیر را در تبیین سیاست B=126/2اجتماعی با مقدار 

اجتماعی کمیته امداد امام -های اقتصادیها و برنامهمحور و سیاستبین سبک زندگی سلامت -

 با مددجویان رابطه وجود دارد.خمینی)ره( دررابطه

بین متغیر مستقل و وابسته همبستگی اندک  .دهدنشان می 240/0 را ضریب همبستگی بین متغیرها 3جدول 

است. باتوجه به این مقدار، متغیر وارد شده توانسته  058/0وجود دارد. همچنین مقدار ضریب تعیین تعدیل شده برابر با 

مابقی این تغییرات تحت تأثیر  ،های اقتصادی و اجتماعی کمیته امداد را تبیین کنددرصد از تغییرات سیاست 8/5است 

دار غیرهای خارج از مدل است. مدل رگرسیونی تبیین شده نیز طبق آزمون تحلیل پراکنش انجام شده خطی و معنیمت

با  510/25های اقتصادی و اجتماعی برابر داری اثر متغیرمستقل بر سیاستبرای تعیین معنی Fاست؛ زیرا مقدار آزمون 

ین جدول و باتوجه به ضرایب بتای استاندارد شده، سبک های ااست. در مجموع طبق داده P<0.000داری سطح معنی

 های اقتصادی و اجتماعی داشته است.تأثیر را در تبیین سیاست B=455/2محور با مقدار زندگی سلامت

با اجتماعی کمیته امداد امام خمینی)ره( دررابطه-های اقتصادیها و برنامهو سیاست یدارنیبین د -

 رد.مددجویان رابطه وجود دا

بین متغیر مستقل و وابسته همبستگی اندک  .دهدنشان می 250/0 را ضریب همبستگی بین متغیرها 3جدول 

است. باتوجه به این مقدار، متغیر وارد شده توانسته  062/0وجود دارد. همچنین مقدار ضریب تعیین تعدیل شده برابر با 

مابقی این تغییرات تحت تأثیر  ،کمیته امداد را تبیین کند های اقتصادی و اجتماعیدرصد از تغییرات سیاست 2/6 است

دار متغیرهای خارج از مدل است. مدل رگرسیونی تبیین شده نیز طبق آزمون تحلیل پراکنش انجام شده خطی و معنی

با  723/27های اقتصادی و اجتماعی برابر داری اثر متغیرمستقل بر سیاستبرای تعیین معنی Fاست؛ زیرا مقدار آزمون 

داری های این جدول و باتوجه به ضرایب بتای استاندارد شده، دیناست. در مجموع طبق داده P<0.000داری سطح معنی

 های اقتصادی و اجتماعی داشته است.تأثیر را در تبیین سیاست B=023/2با مقدار 

امام خمینی)ره( اجتماعی کمیته امداد -های اقتصادیها و برنامهبین خشونت خانگی و سیاست -

 با مددجویان رابطه وجود دارد.دررابطه

 05/0از  ، بیشتر شدن کمترین سطح معناداری بدست آمده3آمده از جدول دستبه نتایج بهباتوجه

های اقتصادی ها و برنامهباشد و بین دو متغیر خشونت خانگی و سیاست( دال بر رد فرضیه می05/0>561/0)

همبستگی وجود ندارد. بنابراین بررســی روابــط دو متغیــره نشــان داد  و اجتماعی کمیته امداد

 های اقتصادی و اجتماعی وجــود دارد.  همبســتگی غیرمعنــاداری میــان خشونت خانگی و سیاست

اجتماعی کمیته امداد امام خمینی)ره( -های اقتصادیها و برنامهبین فقر و نابرابری و سیاست -

 مددجویان رابطه وجود دارد.با دررابطه

 05/0از ، بیشتر شدن کمترین سطح معناداری بدست آمده 3آمده از جدول دستبه نتایج بهباتوجه

باشد و بین دو متغیر فقر و نابرابری و سیاست ها و برنامه های اقتصادی دال بر رد فرضیه می(05/0>914/0)
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براین بررســی روابــط دو متغیــره نشــان داد و اجتماعی کمیته امداد همبستگی وجود ندارد. بنا

 همبســتگی غیر معنــاداری میــان فقر و نابرابری و سیاست های اقتصادی و اجتماعی وجــود دارد.  

با اجتماعی کمیته امداد امام خمینی)ره( دررابطه-های اقتصادیها و برنامهو سیاست یآوربین تاب -

 مددجویان رابطه وجود دارد.

بین متغیر مستقل و وابسته  .دهدنشان می 160/0 را ضریب همبستگی بین متغیرها 3جدول 

است. باتوجه به این  026/0 همبستگی اندک وجود دارد. همچنین مقدار ضریب تعیین تعدیل شده برابر با

ته امداد های اقتصادی و اجتماعی کمیدرصد از تغییرات سیاست 6/2 مقدار، متغیر وارد شده توانسته است

را تبیین کند مابقی این تغییرات تحت تأثیر متغیرهای خارج از مدل است. مدل رگرسیونی تبیین شده نیز 

داری برای تعیین معنی Fدار است؛ زیرا مقدار آزمون طبق آزمون تحلیل پراکنش انجام شده خطی و معنی

است. در  P<0.001داری ا سطح معنیب 918/10 های اقتصادی و اجتماعی برابراثر متغیرمستقل بر سیاست

 B=589/2آوری با مقدار های این جدول و باتوجه به ضرایب بتای استاندارد شده، تابمجموع طبق داده

 های اقتصادی و اجتماعی داشته است.تأثیر را در تبیین سیاست

با نی)ره( دررابطهاجتماعی کمیته امداد امام خمی-های اقتصادیها و برنامهبین بی قدرتی و سیاست -

 مددجویان رابطه وجود دارد.

بین متغیر مستقل و وابسته  .دهدنشان می 136/0 را ضریب همبستگی بین متغیرها 3جدول 

است. باتوجه به این  019/0همبستگی اندک وجود دارد. همچنین مقدار ضریب تعیین تعدیل شده برابر با 

د از تغییرات سیاست های اقتصادی و اجتماعی کمیته امداد درص 9/1مقدار، متغیر وارد شده توانسته است 

مابقی این تغییرات تحت تأثیر متغیرهای خارج از مدل است. مدل رگرسیونی تبیین شده نیز  ،را تبیین کند

داری برای تعیین معنی Fطبق آزمون تحلیل پراکنش انجام شده خطی و معنی دار است؛ زیرا مقدار آزمون 

است. در  >P 005/0 داریبا سطح معنی 913/7 های اقتصادی و اجتماعی برابربر سیاستاثر متغیرمستقل 

 B=863/2های این جدول و باتوجه به ضرایب بتای استاندارد شده، بی قدرتی با مقدار مجموع طبق داده

 های اقتصادی و اجتماعی داشته است.تأثیر را در تبیین سیاست

 

 یریگجهینتبحث و 

-اقتصادی یهاو برنامه هااستیبیماری کرونا بر س اتحاضر، ارزیابی تأثیرپژوهش  انجامهدف از 

با مددجویان در استان خراسان شمالی بوده است. این اجتماعی کمیته امداد امام خمینی)ره( دررابطه

پژوهش ین نفر تکمیل شده است. در ا 419ها از داده یآوربا تحلیل و بررسی نتایج حاصل از جمعپژوهش 

کمیته امداد بررسی شود. به عبارتی دیگر  یهاو برنامه هااستیکوشش شده است تا اثر بیماری کرونا بر س

قدرتی، فقر و نابرابری بررسی آوری، بی، تابیدارنیمحور، دمیزان سرمایه اجتماعی، سبک زندگی سلامت

محور، ا )سرمایه اجتماعی، سبک زندگی سلامتتأثیر بیماری کرون یکنندگنییشود. به عبارتی دیگر میزان تب

عنوان یکی بررسی شود و اهمیت تأثیر کرونا به هااستیقدرتی، فقر و نابرابری( بر سآوری، بی، تابیدارنید

دهد پذیر با چالش مواجه هستند. نتایج نشان میهای آسیبترین مفاهیم نشان داده شود که گروهاز اساسی



 

 

161 

مه
لنا

ص
و ف

د
 

ن
را

د ای
صا

قت
ه ا

سع
تو

ی 
رد

هب
 را

ی
ها

ل 
حلی

ت
/ 

ره 
دو

هم
ن

ره 
ما

ش
 ،

2
ی 

یاپ
ه پ

ار
شم

 ،
24 ،

یز
پای

 
و 

ان
ست

زم
 

14
02

 
   

 
   

   
   

  
  

  
  

  
  

 
   

   
   

   
   

   
   

 
 

محور درصد، سبک زندگی سلامت 2/6 یدارنیدرصد، د 2/9 یدرصد، سرمایه اجتماع 16که بیماری کرونا 

اجتماعی را  - یهای اقتصاددرصد از تغییرات سیاست 9/1قدرتی درصد و بی 6/2آوری درصد، تاب 8/5

های مختلف یکسان بیماری کرونا بر گروه اتکند و همچنین نتایج حاکی از آن است که تأثیرتبیین می

پذیر تحت حمایت کمیته امداد، را بیش اجتماعی جامعه آسیب - یده و اختلال در کارکردهای اقتصادنبو

های های ساختاری مربوط به سالیان و دههکه محصول نابرابری یهااز دیگران متأثر کرده است؛ یعنی گروه

 اجتماعی قرار بگیرند.  - یهای اقتصادگذشته هستند و باید در مرکز توجه سیاست

. نتایج مربوط شدهای کمیته امداد بررسی ها و برنامهحاضر متغیرهای اثرگذار بر سیاستپژوهش در بخش استنباطی 

اثرگذارترین متغیر سرمایه اجتماعی است، چرا که  ،هااستیبه این بخش نشان داد که درباره اثرات بیماری کرونا در حوزه س

توان این گونه تبیین نمود که با عبارت دیگر میبه .کنداجتماعی را تبیین می -های اقتصادیسیاست درصد تغییرات 2/9

دیده به دلیل کرونا علاوه بر افزایش اعتماد عمومی، میزان تمایل مردم های آسیبکاهش فشار اقتصادی و حمایت از خانواده

به ویژه  ،یابد و در واقع با ارتقا کیفیت زندگی افراد( نیز افزایش می)کرونا و... در مشارکت اجتماعی به منظور رفع یک بحران

شود و هر اندازه سرمایه اجتماعی بالاتری در جامعه گونه بین مردم و دولت فراهم میقشر ضعیف جامعه، ساختار همکاری

راستا با نتایج تحقیقات نعمت یه هملذا نتایج این فرض؛ تر استتر و سریعامکان برون رفت از بحران راحت ،وجود داشته باشد

 -های اقتصادیدرصد از تغییرات سیاست 2/6داری نیز ( است. دین1399) ( و جادران و یزدانی1400) الهی و همکاران

به عبارتی وجود دینداری چه در سطح فردی و چه در سطح خانوادگی ضمن ایجاد احساسات  .کنداجتماعی را تبیین می

داری در زمان بحران خواهد شد. لذا افراد در شرایط سخت با دنیای ماورایی متعلق به بیشتر به دین دینی، موجب گرایش

تواند به تسهیل کنند و احساسات دینی میحوزه مقدسات معرفتی مقبول، تعامل احساسی و پیوند عاطفی عمیقی برقرار می

شیردل و پژوهش راستا با نتایج نتایج این فرضیه هم شرایط خانواده و سازگاری بیشتر در جریان بحران کمک کند. لذا

اجتماعی را تبیین  -های اقتصادیدرصد از تغییرات سیاست 8/5است. سبک زندگی سلامت محور  (1399) همکاران

)حذف  های مختلفی شده استمحور در فرایند کرونا درگیر تغییرات در زمینهبه عبارت دیگر سبک زندگی سلامت .کندمی

های اجتماعی، زیست اجتماعی نوین در بستر فضای های غیرضرور در خرید، افزایش گفتگو، آموزش با تکیه بر شبکهههزین

ای از عوامل تأثیر گذار است. صرف داشتن محور زنجیرهمجازی، افزایش دانش و ..(. لذا در ظهور و بروز سبک زندگی سلامت

محور در دوران رو، باتوجه به اهمیت سبک زندگی سلامتاز این ؛کندمیمحور را تضمین ندانش، وقوع سبک زندگی سلامت

گذاری شود تا بتوان های جمعیتی متنوع سرمایههای سنی مختلف و گروهشیوع کرونا ضرورت دارد تا سواد سلامت با گروه

راستا با نتایج تحقیقات هم محور در زمینه پیشگیری و کاهش مرگ و میر توسعه داد. لذا نتایج این فرضیههای سلامتکنش

اجتماعی را تبیین -های اقتصادیدرصد از تغییرات سیاست 6/2آوری ( است. تاب1400(، قاسمی )1400) ایمانی و همکاران

آور بودن یک جامعه و افرادش در کنار اینکه منجر به کاهش اثرات گونه تبیین نمود که تابتوان اینبه عبارتی می .کندمی

آوری و ابعاد مختلف لذا باید به تاب ؛کنداوضاع را نیز برای سوق دادن به سمت پیشرفت فراهم می ،ها می شودرانتخریبی بح

 راستا با نتایج تحقیقات شوهانی و همکاراناجتماعی، فردی و اقتصادی آن توجه بیشتری نمود. لذا نتایج این فرضیه هم

. کنداجتماعی را تبیین می -های اقتصادیدرصد از تغییرات سیاست 6/1 یقدرت( است. بی2022) (، گیلبر و همکاران1401)

ها، فرایندها و توان این گونه تبیین نمود که بی قدرتی مبین احساس فردی است که احتمال اثرگذاری خود را بر جریانمی

وند امور و وقایع ندارد و به پندارد و کنش و عمل وی تأثیری در تعیین رها بسیار اندک و گاهی در عمل هیچ میتصمیم
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بلکه اقلیتی  ،شودشود. این احساس ناشی از این باور است که اجتماع با نظر مردم کنترل نمینتیجه مدنظر وی منتهی نمی

گونه توان اینهای اقتصادی اجتماعی میپردازند. باتوجه به عدم تایید خشونت خانگی بر سیاستبا نفوذ به اداره امور می

لذا افزایش مشارکت،  ؛های متفاوت در خشونت خانگی تأثیرگذارپذیری در محیطنمود که مسائل فرهنگی و جامعهتبیین 

 راستا با نتایج تحقیقات ایمانی و همکارانتواند خشونت خانگی را به مقدار چشمگیری کاهش دهد. نتایج این فرضیه هممی

 اجتماعی-های اقتصادیفقر و نابرابری بر سیاستاثر به عدم تایید ( است. باتوجه 1400) ( و کوهستانی و علیجانی1400)

گونه تبیین نمود که فقر ناشی از مشکلات معیشتی و اقتصادی آسیب جدی را در توان اینمی کمیته امداد امام خمینی)ره(

 نسبیزدانیپژوهش با نتایج کند. لذا نتایج این فرضیه همراستا پذیر تحت حمایت کمیته امداد را فراهم میهای آسیبگروه

 ( است.2020) ( و گریگوری و همکاران1400) (، یزدانی و همکاران1399)

های حاضر باید بیان کرد که کمیته امداد امام خمینی با حمایت از گروهپژوهش کلی درباره  یبنددر یک جمع

مطلقه، متارکه( و...  که در معرض تبعات  پذیر مانند نیازمندان، سالمندان، زنان سرپرست خانوار )فوت سرپرست،آسیب

منفی کرونایی قرار داشتند و به جهت کاهش عوارض نامطلوب آن، اقدامات حمایتی را اتخاذ نموده است؛ لذا تدوین 

های است چرا که اگر این گروه ریناپذپذیر ضرورتی اجتنابهای آسیبسیاستی جامع برای حمایت از افراد و گروه

های کارآمد، منسجم نیازمند هستند در شرایط بیماری کرونا و موارد مشابه های عادی به حمایتحالتدر  ریپذبیآس

 گردد.آن، لزوم همراهی و کمک بیشتر به آنان احساس می

 طیتواند در عبور از شرایم اتتأثیر یابیکرد که توجه به ارز انیب دیحاضر باپژوهش  جیبه نتاباتوجه تیدر نها

آموزش  وستهیمنسجم و پ یهادوره یبا برگزار یاجتماع هیتوجه به سرما نیمؤثر باشد. همچن اریبس یسخت و بحران

 یضرور یها امرو برنامه هااستیتر در خصوص سشفاف یرساناطلاع زیو ن یدر جهت ارتقا آگاه یزندگ یهامهارت

 یهامراقبت ،یمحور از جمله طرح غربالگرمتسلا یهاو آموزش مولفه انیمددجو یزندگ تیفیاست؛ لذا توجه به رفاه و ک

 معهدر جا یآورتاب نیانگیامداد موثر است. م تهیدر ارتقا سطح سلامت جامعه هدف کم ... سلامت روان و ،یبهداشت

 ،یمفهوم و ابعاد آن )اجتماع نیبه ا شتریتوجه بلازم است  .)ره( چندان بالا نبوده استینیامداد امام خم تهیهدف کم

 جیآن( شده و به تدر رینظاو کرونا ) یهابیباعث کاهش آس یآورتاب تیچراکه تقو ؛ردی( صورت گیو فرد یاقتصاد

 طیشرا لیتسه ،ییزااشتغال یهافرصت ییشناسا غال،اشت تیشود. بهبود وضعیم انیمددجو یرفاه تیباعث ارتقا وضع

 گریاز د یفرد یهایتوجه به توانمند ،یاحرفه یهاارتها جهت کسب مهموزشآاشتغال زنان سرپرست خانوار، ارائه 

 توان نام برد.یپژوهش م اتیفرض یدر راستا شنهاداتیپ

 

 ملاحظات اخلاقی

 حامی مالی: مقاله حامی مالی ندارد.

 اند.سازی مقاله مشارکت داشتهمشارکت نویسندگان: تمام نویسندگان در آماده

 گونه تعارض منافعی وجود ندارد.نویسندگان در این مقاله هیچتعارض منافع: بنا بر اظهار 

 است.رایت رعایت شدهرایت: طبق تعهد نویسندگان حق کپیتعهد کپی
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شدید بحران 1399) .ابراهیمی، فرهاد و ، محمدیصدیق محمد ؛احمدی، یعقوب (. زنجیره فقدان: ت

مجله مطالعات اجتماعی  .(19ســنندج با کووید نشــین ای )مواجهه شــهروندان حاشــیهدر مناطق حاشــیه
 .4-35(، 2)14، ایران

ــرپرســت خانوار منطقه 1399آزموده، فهیمه. ) فصــلنامه  .تهران 1(. تأثیرات کرونا بر زندگی زنان س
 .35-52 (،4)16، مین اجتماعیأت

سعدی، مریم سن. ) و ا صادی بر همه1400دلیری، ح ری کرونا در گی(. ارزیابی اثر فقر و نابرابری اقت

 .20-32(، 2)24، نشریه مدیریت سلامت .ایران و جهان

سکندریان ضا ،ا سبک زندگی )با تاکید بر الگوی 1399. )غلامر (. ارزیابی پیامدهای ویروس کرونا بر 

ــرف  ــیوع ویروس کرونا ارزیابی تأثیرات اجتماعی. فرهنگی(مص  (،2)1 (،19کووید -)ویژه نامه پیامدهای ش

65-85  

 عی.یوع کرونا و احساس ناامنی اجتما(. ش1400کریمی منجرموئی، یزدان. ) و رضایعل دیافشانی، س

 57-86 ،(66)12 ،فصلنامه علمی مطالعات امنیت اجتماعی

 (. پیمایش ملی فرهنگ سیاسی مردم ایران، جهاد دانشگاهی. 1384ایسپا. )

ـــلطان محمدی، آرزو ؛نادری، زهرا ؛ایمانی، مهدی ـــرفی زادگان، میلاد.  و جمعه، مرجانامام؛ س ش

فصــلنامه  .ندگی، ســلامت روان، خشــونت علیه زنان در دروان شــیوع کروناتغییرات ســبک ز .(1400)
 345-361(، 3)12شناختی، های کاربردی روانپژوهش

شگاه فرهنگ، هنر و ارتباطات. ) شور، موج 1393پژوه سرمایه اجتماعی ک سنجش  (. پیمایش ملی 

 وزارت فرهنگ و ارشاد اسلامی.  .دوم

(. بررسی 1391فرشته. ) ،ییداوود و رضا وضلو،یع ؛حامد، محبوبه؛ محمود، عیوضلو؛ پوراحمد، احمد

 .موردمطالعه: شــهرســتان کوهدشــت ییروســتا و شــهری یهاو احســاس امنیت در فضــا یدارنیرابطه د

 .1-20(، 1)1، راهبردی امنیت و نظم اجتماعی یهاپژوهش

طالعات راهبردی سیاست م(. واکاوی سبک نوین زندگی عصر پسا کرونا. 1399بخش، غلامرضا. )تاج
 . 340-360(،  35)10 )مطالعات راهبردی جهانی شدن(، گذاری عمومی

سرمایه اجتماعی کلان برای مقاله  یهالفهؤ(. شناسایی م1399یزدانی، حمیدرضا. ) و جادران، فاطمه

 63-94(، 59)15، فصلنامه علوم مدیریت ایران .با پیامدهای ویروس کرونا

ـــهر و نقش مراکز حمایت اقدامات محلی در بحران .(1399حائری، وحید. ) های جهانی: حق بر ش

 ارزیابی تأثیرات اجتماعی)شهر تهران(.  اجتماعی و مدیریت بحران محلات در مقابله با شیوع بیماری کرونا
 .281-255(، 2)1(، 19کووید -)ویژه نامه پیامدهای شیوع ویروس کرونا

های فقر بر اســـاس عملکرد شـــاخص یریگ(. اندازه1388حیدری، خلیل. ) و خدادادکاشـــی، فرهاد

 .205-231(، 3)9، نامه اقتصادیپژوهش. خانوارهای ایرانی یاهیتغذ

https://sid.ir/fa/journal/AdvanceWriter.aspx?str=اسکندریان%20غلامرضا
https://www.sid.ir/journal/1576/fa
https://www.sid.ir/journal/1576/fa
https://www.sid.ir/journal/issue/41316/fa
https://www.sid.ir/journal/issue/41316/fa
https://www.sid.ir/journal/issue/41316/fa
https://www.sid.ir/journal/1576/fa
https://www.sid.ir/journal/1576/fa
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ضیله سمیه. ) و داورخانی، ف سوی،  صاد  یریگ(. تحلیل پیامدهای همه1401سادات مو کرونا بر اقت

 .291-413(، 1)54، جغرافیای انسانی یهاپژوهش .روستایی

(. بررســـی و تبیین تأثیرات کرونا بر اقتصـــاد مناطق 1400تک روســـتا، مریم. ) و ربیعی، حســـین

 .148-162(، 3)3 فصلنامه آمایش سیاسی فضا، .روستایی، نمونه موردی روستای اشکور علیا

مانی، مریم. ) خانواده ایرا1400رح ماعی از  یت اجت ما مات و (. ح نا: الزا ندمی ویروس کرو پا نی در 

 .126-149(، 3)15 مطالعات اجتماعی ایران،. راهکارها

های فرهنگی و (. پیشـــگفتار، مجموعه مقالات کرونا و جامعه ایران ســـویه1400ســـلگی، محمد. )

شش محمد شگاه فرهنگ  اجتماعی )جلد دوم( به کو سماعیل غلامی پور، پژوه سلگی، داریوش مطلبی و ا

 .و ارتباطات وزارت فرهنگ و ارشاد اسلامی. پاییز هنر

ــوهانی، نادر ــعید. ) و دارابی، ســجاد ؛گر کالجی، لطفعلیکوزه ؛ش ــفی بابادی، س (. پاندمی 1401یوس

 .215-232(، 1)9، نشریه تحلیل فضایی مخاطرات محیطی .شهر تهران در برابر آن یآور؛ تاب19-کووید

(. احساسات دینی و سازگاری خانواده 1399حاکمی، محسن. ) و حامی کارگر، فاطمه ؛شیردل، الهام

، مجله مطالعات اجتماعی ایران. : مطالعه پدیدارشناسانه در استان سیستان و بلوچستان19با بحران کووید

14(4،)183-159. 

(. مطالعه پدیدارشناسی تجربه زیسته 1400حامی کارگر، فاطمه و مرادخانی، مهری. ) ؛شیردل، الهام

 .84-63(،  1)12 مسائل اجتماعی ایران،. 19-سلامت محور جوانان سیستان و بلوچستان در بحران کووید

(. بررســی 1401دی، حســام. )اخدامر ندرآبادی، لیدا و کلهری ؛زنگنه، مریم ؛، روشــنکیاکبریعل

ـــادی خانوارها و تأثیر 19بیماری کووید  یریگهمه ـــعیت اقتص ـــاس وض آن بر آموزش  اتدر ایران بر اس

 .45-71(، 37)10، مالی و اقتصادی یهااستیفصلنامه س .کودکان

 . 53-27(، 4)1، مطالعات فرهنگی و ارتباطات(. جامعه شناسی مصرف موسیقی. 1392فاضلی، محمد. )

سمی، زهرا. ) سبک زندگی1400قا ها و رابطه آن با میزان درگیری با ویروس کرونا. مجله خانواده (. 

 .51-75(، 3)15مطالعات اجتماعی ایران، 

(. تحلیل عوامل موثر بر فقر روســـتایی در دوران شـــیوع 1400ولائی، محمد. ) و قنبری، ابوالفضـــل

 .161-184(،4)10، فصلنامه اقتصاد فضا و توسعه روستایی .ویروس کرونا مورد: استان آذربایجان شرقی

ــدن جامعه(. نگاهی جامعه1399کاظمی، عباس. ) ــناختی به کرونایی ش مجموعه مقالات کرونا و  .ش

های فرهنگی و اجتماعی به کوشـش محمدسـلگی، داریوش مطلبی و اسـماعیل غلامی جامعه ایران سـویه

 پور، پژوهشگاه فرهنگ هنر و ارتباطات وزارت فرهنگ و ارشاد اسلامی. 

ستا سمانهکوه شونت علیه زنان: مطالعه موردی 1400علیجانی، محبوبه. ) و نی،  (. پاندمی کرونا و خ

 .3-25(، 3)15، مجله مطالعات اجتماعی ایران .در بین زنان شهر رشت

ـــر پردازانهینظر یهادگاهینابرابری اجتماعی: د(.  1373گرب، ادوارد. ) ـــیک و معاص ترجمه  .کلاس

 نشر معاصر. :زاد، تهرانویمحمد سیاهپوش و احمدرضا غر
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بندی تئوریها در حوزه های جامعه مفهوم سازی و گروه (. بیگانگی1370محسنی تبریزی، علیرضا. )

 . 25-73 (، 5)2، نامه علوم اجتماعی .شناسی و روان شناسی

ــن. )و  محمدی ارمندی، یادگار ــی پروزی، حس ــرمایه اجتماعی کارکنان در (. 1400ویس مدیریت س
 .انتشارات شاپرک سرخ . تهران:ونادوران کر

ضا. ) و مزینانی، مهدی ستگذاری در بحران کرونا و تأثیر پیامدهای آن بر 1399مایلی، محمدر سیا  .)

 .385-402(، 4)11، جستارهای سیاسی معاصر .عملکرد سیاسی و اقتصادی جامعه

سعید. ) سئله اجتماعی، مجموعه1399معیدفر،  ساخت م صتی برای بر مقالات کرونا و جامعه  (.کرونا، فر

 پژوهشگاه فرهنگ هنر و ارتباطات وزارت فرهنگ و ارشاد اسلامی. .های فرهنگی و اجتماعیایران سویه

سین. ) ستارهایی در ابعاد فرهنگی و 1399میرزایی، ح ضرورت مدیریت اجتماعی بحران کرونا، ج  .)

 .پژوهشکده مطالعات فرهنگی و اجتماعی .اجتماعی بحران ویروس کرونا در ایران

ضا ؛کرمانی، مهدی ؛مجتبی میرزایی، ضا. ) و صدیق اورعی، غلامر سوله، احمدر صغرپور ما (. 1401ا

 .93-116(، 86)33کاربردی،  یشناسجامعه .در مواجهه با بحران یآوررابطه الگوی کنش اقتصادی و تاب

های سرمایه اجتماعی شناسایی مولفه. (1400در. )احمدی، حی و امیری، امین ؛درضایالهی، حمنعمت

 .124-141(، 13)4 ،مدیریت دولتی .در مدیریت بحران اپیدمی کرونا

سرمایه اجتماعی قبل و بعد از فراگیری بیماری (. مدل1400نیک بخش، بهرام. ) ساخت  یابی عوامل 

 .477-500(، 3)8، اجتماعیمدیریت سرمایه  .با تأکید بر عامل قومیت در استان خوزستان 19-کووید

(. 1396صداقت زادگان، شهناز. ) و نایبی، هوشنگ ؛زاهدی مازندرانی، محمدجواد ؛دادی، نورالدیناله

شهر خرم آباد شهروندان  سبک زندگی با تعلقات قومی و ملی  سی  شی رفاه  .برر صلنامه علمی و پژوه ف
 .9-42(، 65)17 اجتماعی،

زیســـته فرودســـت در مواجهه با ویروس کرونا مورد مطالعه  تجربه (.1399یزدانی نســـب، محمد. )

 .135-160(، 2)14 ،نمجله مطالعات اجتماعی ایرا. تهران 17کارگران روزمزد ساختمانی و نظافتی منطقه 

سن سادات زارنجی، ژیلا. ) و ، مریماودولوجامی  ؛یزدانی، محمدح س1400فرزانه   یهابی(. ارزیابی آ

 . 89-122(، 34)9 ،نامه جغرافیای انتظامیپژوهش .ر شهر اردبیلاجتماعی ناشی از کرونا د

 یدارنی(. بررسی تأثیر د1394کشاورز، زهرا سادات. )یزدخواستی، بهجت؛ ربانی خوراسگانی، علی و 

ــفهانی با تأک ــهروندان اص ــالاربر نظام مردم دیبر گرایش به رفتار انتخاباتی ش ــجامعهدینی.  یس ــناس  یش
 .17-40(، 2)26 کاربردی،
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