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Abstract 
The family plays an important role in the mental and social health of its 
members and then in the social health of the community. The absence of either 
parent in the family environment upsets its balance and weakens its functions. 
Female-headed households, in addition to maternal duties and responsibilities, 
find new roles and responsibilities in the family. Worsening of these conditions 
is compounded when the position of the female inferior is combined with the 
inferior position of the class and these two major gaps condense. The aim of 
this study was to investigate the issues and concerns of heads of households 
and how they face the challenges ahead with a qualitative approach and 
phenomenological method. For this purpose, semi-structured and in-depth 
interviews were conducted with 19 heads of households living in Tehran, and 
purposive sampling method was used to select them. After analyzing the 
findings, 11 themes were obtained. These themes include the life process of 
mothers-to-be, including pre-care conditions and the challenges of 
cohabitation (child as a means of cohesion and survival, efforts to maintain and 
rebuild life, negative family attitudes toward divorce), and care issues 
(poverty). And includes self-esteem, antisemitism, social isolation, double 
suffering, child concern, reconstructed identity, mental and physical trauma, 
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feelings of insecurity and fear. Finally, according to the identification of 5 
types of female-headed households (injured and rejected women, women 
motivated to improve and change the situation, women with relative family 
support, female nursing spouses and children in the family, children supporting 
women and caring mothers) We obtained the research data. Double suffering, 
social exclusion (forced or voluntary), and identity reconstruction are central 
and common categories of female-headed households in this study. 

Keywords 
heads of households, phenomenology, typology, double suffering, social 

exclusion. 

 Introduction & Purpose 
The family is the first and most important institution in human history that 
plays an important role in the mental and social health of its members and then 
in the social health of society. The loss of a husband and its socio-economic 
consequences put women at a disadvantage. The division of labour in the 
family is distorted, and women accept the role of mother and guardian of both 
children. This multiplicity of roles can cause many pressures and injuries for 
women heads of households (Sediq, 2008; Moeidfar, 2007; Khosravi, 2001). 
The present study addresses the issue of how mothers who are heads of 
households can cope with nursing and dealing with sick family members, 
family support and provision (economically, emotionally) alone? And what 
challenges and issues do they face in this regard? In this study, understanding 
the lived and unique experience of women heads of households in dealing with 
these issues, their semantic understanding of the discomfort they suffer 
through such conditions, as well as their typology are among the main goals. 

Research Methods 
The research was carried out using a qualitative approach and a 
phenomenological methodology. The sample of this study is 19 mother-
headed households living in Tehran. 

Results 
After analyzing the findings, 11 themes were obtained. These themes reflect 
the life process of the mothers-to-be in the pre-care and caregiver eras. Finally, 
according to the research data, 5 types of female-headed households (injured 
and rejected women, women motivated to improve and change the situation, 
women with relative family support, women nursing spouses and children in 
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the family, supportive children Women and guardian mothers) were 
identified. Double suffering, social exclusion (forced or voluntary), and 
identity reconstruction are central and common categories of female-headed 
households in this study. Improving the situation of women heads of 
households requires, above all, empowering them in the areas of employment, 
skills and self-awareness. 
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مطالعه تجربه زیسته مادري و همسري در بین زنان
سرپرست خانوار تهرانی

1سفیري خدیجه

 2پورالهام عرب

 چکیده
خانواده نقش مهمی در ســلامت روانی و اجتماعی اعضــاي خود و پس از آن در ســلامت اجتماعی جامعه

شتن کند. ایفا می ضور ندا ضعیفهر یک از والدین در محیط خانواح ده تعادل آن را به هم زده و موجب ت
سرپرست علاوه بر وظایف و مسئولیتشود. مادر در خانوادهکارکردهاي آن می هاي مادري، نقشهاي زن 

شود که جایگاه فرودستزمانی مضاعف می شرایطوخامت این  کند.و وظایف جدیدي در خانواده پیدا می
ش شکاف عمده بر هم متراکم زنانه با پایگاه فرودست طبقاتی همراه  ضر باشوندده و این دو  . پژوهش حا

سائل و دغدغه سی م ست خانوار و نحوه مواجهه آنهدف برر سرپر شکلات پیش رو باهاي مادران  ها با م
شده است. به این منظور با  سرپرست خانوار 19رویکرد کیفی و روش پدیدارشناسی انجام  نفر از مادران 

ها روشهایی نیمه ســاختاریافته و عمیق انجام شــد و براي گزینش آنحبهســاکن شــهر تهران، مصــا
مضــمون به دســت آمد. این11ها پس از تجزیه و تحلیل یافتهگیري هدفمند به کار گرفته شــد. نمونه

ضامین روند زندگی مادران  ستی م سرپر ستی و دوران  سرپر نمایانسرپرست خانوار را در دوران پیش از 
دیده و مطرود،تیپ از زنان سرپرست خانوار (زنان آسیب 5هاي تحقیق هایت با توجه به دادهدر نسازد. می

زنان با انگیزه براي بهبود و تغییر شرایط، زنان داراي حمایت نسبی خانواده، زنان پرستار همسر و فرزندان
ف، طرد و انزوايدر خانواده، فرزندان حامی زنان و مادران ســرپرســت) را شــناســایی کردیم. رنج مضــاع

اجتماعی (اجباري یا خودخواسته)، بازسازي هویت از مقولات محوري و مشترك زنان سرپرست خانوار در
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 این مطالعه است.
 

 واژگان کلیدي
 شناسی، رنج مضاعف، طرد اجتماعیمادران سرپرست خانوار، پدیدارشناسی، تیپ

 

 ئلهمقدمه و بیان مس
در تاریخ بشر است که نقش مهمی در سلامت روانی و اجتماعی ترین نهاد خانواده اولین و مهم

هر یک از  نداشتن کند. حضوراعضاي خود و پس از آن در سلامت اجتماعی جامعه ایفا می
والدین در محیط خانواده تعادل آن را به هم زده و موجب تضعیف کارکردهاي خانواده و کاهش 

بزهکاري، مشکلات جسمانی، آشفتگی روانی و شود و به تبع آن نظارت و کنترل اجتماعی می
 پیامدهاي و شوهر دادن دست ازیابد. هاي رفتاري در فرزندان افزایش میاجتماعی و اختلال

 بهخانواده در کار تقسیم شکل دهد. قرار می آسیب موقعیت در را زنان آن، اجتماعی اقتصادي

 چندگانگی این کنند.می قبول توأماً ار فرزندان از سرپرستی و نقش مادري زنان خورد ومی هم

 داشته همراه به فراوانی هايآسیب و فشارها خانوار زنان سرپرست براي تواندمی نقش

 زنان بهزیستی، سازمان تعریف مبناي ). بر1380؛ خسروي، 1386؛ معیدفر،1387باشد(صدیق، 

 خانوار اعضاي و دخو معنوي مادي و معاش تأمین دار عهده که زنانی اند خانوار سرپرست

 بدون که شودمی کسانی گفته به خانوار سرپرست زنان ایران،آمارمرکز تعریف مطابق هستند.

 مسئولیت گیرند ومی عهده بر را خانوار سرپرستی بزرگسال مرد یک حمایت یا و منظم حضور

 هاست.آنبا حیاتی و عمده هايگیريتصمیم خانواده، اقتصادي اداره
 ت.اجتماعی و اقتصادي داشته اس –دهه اخیر، ایران تغییرات سریع جمعیتی در طول سه  

افزایش تعداد خانوارهاي زن سرپرست از جمله مسائل نو ظهور جمعیتی است که متأثر از 
اجتماعی کلان بوده و قابلیت تأثیرگذاري بر روند توسعه کشور را نیز دارد.  -تغییرات اقتصادي

ها در دهند، میزان مشارکت آنیروي انسانی جوامع بشري را تشکیل میاز آنجاکه زنان نیمی از ن
امور گوناگون اجتماعی و فرهنگی در جامعه و سلامت جسمی، روحی و اجتماعی آنان حائز 



 

 و همسري در بین زنان سرپرست خانوارمطالعه تجربه زیسته مادري 
 

9 

 وابسته کودکان با والد تک خانوارهاي مادر، نسبت شدن تنها یا جدایی نتیجۀ اهمیت است. در

 به رو روندي توسعه، حال در و پیشرفته کشورهاي در کند)می سرپرستی را آن زن معمولاً  (که

 ). رشد زنان سرپرست خانوار بر اساس آمار، گویاي1385، 1دهد (ابوت و والاسمی نشان رشد

گذشت.باید به  خانوار سرپرست زنان مسئلۀ کنار از سادگی توان بهنمی که است مطلب این
زمان فقر، تبعیض جنسیتی ها هماي کرد. چراکه آنشوند توجه ویژهزنانی که سرپرست خانوار می

 ).شمار خانوارهاي زن1997، 2بوینیک و گوپتاکنند (میحس و فقدان حمایت اجتماعی را 

کشور بود، در  خانوارهاي درصد کل 4/8، نزدیک به 1375 سرشماري که در سرپرست
کل خانوارها افزایش درصد از  7/12میلیون نفر، معادل  3061753 به ، 1395 سال سرشماري

 این کمی رشد کنار ). در1395؛ سالنامه آماري کشور، 3یافته است. (سایت مرکز آمار ایران

در  تغییر قبیل از زنان از گروه این اقتصادي - اجتماعی هايویژگی در کیفی تغییرات پدیده،
 به ضوع رامو این شمار زیادي از خانوارها، اقتصادي فقر و درآمدي تحصیلی، سنی، ترکیب

 جنس آسیب از اجتماعی موضوعی به طبیعی نسبتاً اجتماعی پدیدة یک از ازپیش بیش و مرور

ریزي نان سرپرست خانوار در ادبیات مربوط به جنسیت، توسعه و برنامهز است. کرده تبدیل
ها به یکی از اصول اساسی برنامه ریزي جنسیتی و توجه به نیازهاي آن اي دارندجایگاه ویژه

 ). 1996،به نقل از وارلی، 1993تبدیل شده است (موزر، 
   تند زیراـک هسـی خاصشان در معرض ریسـبه دلیل شرایط اجتماع خانوار سرپرست زنان

 تقسیم اساس بر و است خانواده اعضاي معنوي و مالی منابع تأمین مستلزم سرپرستی خانوار-1

نقش  این اجراي براي ابتدا از زنان و است مردان برعهده سرپرستی نقش رایج کار جنسیتی
 پیروي براي زنان رایج جنسیتی اصول و الگو از عوض شوند. درنمی تربیت بینند ونمی آموزش

 با زنان دهد، از دست را اشکارایی جنسیتی، کار تقسیم دلیلی هر به که شرایطی در -2 کنند.می

 و شناختی اجتماعی، روان هايسیبآ به ابتلا پتانسیل که شوندمی مواجه دشواري موقعیت

                                                                                                                   
1 Abbott & vallace  
2 Buvinic & Gupta 
3 www.amar.org.ir 
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 هاينقش موقعیت ایفاي این در گرفتن قرار مشکلِ ترینمهم برد.می بالا هاآن در را جسمانی

 داري،خانه و امور منزل به رسیدگی مادري، نقش است. ایفاي خانه از خارج و داخل دوگانۀ

 انجام و نادر است ربسیا اوقات اغلب در که مناسبی شغلی هايفرصت کسب براي تلاش

 و سطح کارمندي در چه و وقت پاره و خدماتی کارهاي سطح در چه اقتصادي، هايفعالیت
 زنان این و روان جسم بر بلند مدت و شدید اثرات تواندمی که کندمی ایجاد نقش فشار بالاتر،

 اشکال به زنان بارهدر یافتهساخت ). علاوه بر این باورهاي1396بگذارد (احمدنیا، قالیباف،  باقی

 اي چرخه فرایند یک در جنسیتی باورهاي این و گذاردمی تاثیر هاآن حیطه رفتاري بر مختلف

زیادي  اجتماعی و روانی مضامین يتجربه متضمن آن رد براي تلاش و شودمی و بازتولید تولید
 ).1399است(سفیري و همکاران،

. زنان سرپرست است ان سرپرست خانوارتجربه زیسته زن بررسی تحقیق، این کار اساس 
خانوار در این پژوهش به عنوان مادر یا همسر عموماً با فردي بیمار در خانواده روبرو هستند و 
علاوه بر مسئولیت نقشی خود، وظایف دوچندانی را به عهده دارند. پژوهش حاضر به این مسئله 

از عهده پرستاري و مواجهه با اعضاي  به تنهایی پردازد که مادران سرپرست خانوار چگونهمی
آیند؟ و در بیمار خانواده، حمایت و تأمین خانواده (به لحاظ اقتصادي، عاطفی و احساسی) برمی

 زنان تجربه زیسته فهم پژوهش این درشوند؟ این زمینه با چه مشکلات و مسائلی روبرو می

ها از رنجی که در این عنایی آنو درك م سرپرست خانوار در مواجهه با این مسائل به تنهایی
 زن خانوارهاي استانی شناسی آنان هدف اصلی است. توزیعشوند و تیپشرایط متحمل می

 کشور کل سرپرست از زن خانوارهاي درصد بیشترین که دهدمی نشان کشور کل در سرپرست

هاي ها و نگرش) ساکن  اند و به همین منظور با بررسی تجارب، دیدگاه4/19تهران(%  استان در
زنان سرپرست خانوار در این زمینه، به کشف و شناخت تجربیات فردي آنان از طریق مصاحبه 

 یم. اهعمیق پرداخت
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 تجربی _ملاحظات مفهومی 
 که یابدمی اي اهمیتاجتماعی دنیاي از وي درك و سوژه دیدگاه کیفی، تحقیقات در آنجا که از

 کار تواندمی و ندارد موجود هاييتئور کاربرد در الزامی اغلب محقق. کندمی زندگی آن در

کند. به همین دلیل براي خالی نبودن ذهن از ملاحظات نظري  آغاز هاداده آوريجمع با را خود
   شود.ها در رابطه با موضوع اشاره میبه برخی  مفاهیم و نظریه

 همۀ در است، زنان عهدة بر نآنا سرپرستی که هاییخانواده ،فقر شدن زنانه مطابق نظریۀ

 کم جمعیت در که سرپرست، زن خانوارهاي درصد ربو  اندگسترش یافته جهان کشورهاي

 قوانین ترینپیشرفته که کشورهایی در حتی مسئله این است. افزوده شده گیرند،می قرار درآمد

 زنان، این به دولتی ايهکمک رغم به کشورها، این در .اند، نیز وجود داردداشته زنان نفع به را

 به دسترسی نداشتن زنان این مشکلات طرفی، از .دارد ادامه آنان همچنان شدن فقیر فرایند

 .دارند درآمد کم وقت نیمه مشاغل یا بیکارند یا زنان این .اجتماعی بالاست منزلت با مشاغل
 کار و خانه رهايکا دادن انجام براي وقت تنظیم مسئلۀ داشته باشد، بالا منزلت مشاغل اگر

 با اگر که اند نامیده زمانی فقر نظران، را صاحبمزبور   مشکل .آیدوجود میبه خانه از بیرون

شهریاري و کند. ( می چندان دو را این قشر پذیري آسیب شود، همراه مادي فقر
اي ناگهانی، گذرا و موقتی نیست، بلکه در ) فقر زنان سرپرست خانوار پدیده1392همکاران،

هاي اقتصادي، اجتماعی، جسمانی و اي طولانی تداوم داشته و به تدریج منابع و سرمایهدوره
 راند. اي میها را به موقعیت حاشیهها را تحلیل برده و آنروانی آن

اي مفهوم دیگر در رابطه با زنان سرپرست خانوار، طرد اجتماعی است. طرد اجتماعی پدیده
هاي بعاد مادي و کمبودهاي اقتصادي بر دامنه متنوعی از محرومیتچندبُعدي است و فراتر از ا

هاي اقتصادي محرومیت، اجتماعی، فرهنگی و سیاسی دلالت دارد. مفهوم طرد فراتر از جنبه
اي از موضوعات اجتماعی نظیر مشارکت اجتماعی، حقوق شهروندي، پیوندهاي اجتماعی، دامنه

-گیرياجتماعی محلی، امنیت، جنسیت، مشارکت در تصمیمهاي روابط با خانواده،دوستان، گروه
). طرد 1392گیرد (فیروزآبادي و صادقی، هاي برابر را در برمیهاي محلی و ملی و فرصت

ناشی از وضعیت کنونی فرد یا گروهی خاص نیست و اجتماعی معطوف به روابط اجتماعی است 
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ها تر در ارتباط است. افراد و خانوادههاي وسیعها و فرایندها و ساختاربلکه با پیشینه و گذشته آن
هاي زیسته خود به گونه متفاوتی به فرایندهاي اجتماعی و ها، وقایع و تجربهبنا به ویژگی

، 2004، 1شوند (پوگیدهند و در نهایت به مسیرهاي متفاوتی کشیده میاقتصادي واکنش نشان می
ها نان سرپرست خانوار، به موقعیت کنونی آن) طرد ز1392به نقل از فیروزآبادي و صادقی، 

ها، ساخت و موقعیت خانوادگی و خویشاوندي و نیز گردد، بلکه با پیشینه و گذشته آنبرنمی
ها در ارتباط است. به عبارتی زنان سرپرست خانوار بنا به شرایط، وقایع و هاي فردي آنویژگی
اند. افراد ممکن است به طور اجباري یا ودههاي زیسته خود، به تدریج مسیر طرد را پیمتجربه

اختیاري طرد را تجربه کنند. طرد اجباري اشاره به افرادي دارد که محرومیت را به خاطر جنسیت، 
کنند. مطابق نظر گیدنز طرد اجتماعی عمدتاً جایگاه شغلی، هنجارهاي اجتماعی و ... تجربه می

کند. در جامعه ارائه می کهاندمحروم شده  هاییویژگی افرادي از طبقه پایین است که از فرصت
-کند که با کنارههاي مرفه اشاره میمقابل طرد اختیاري به ویژگی افرادي از طبقات بالا و گروه

دنز معتقد :). گی1386کنند (گیدنز، گیري ارادي از نهادهاي عمومی جدا از بقیه جامعه زندگی می
تقریباً به طور مداوم آن را با توجه به تجربیات متناقض  هویت شخصی را باید خلق نمود و«است 

» کننده نهادهاي امروزي مورد تنظیم و تجربه قرار دادهاي تطمیعزندگی روزمره و گرایش
هاي تداوم کنش نیست که در نتیجه هویت شخص چیزي). به اعتقاد وي 267: 1378(گیدنز،

که فرد باید آن را به طور مداوم و روزمره بلکه چیزي است  اجتماعی به او تفویض شده باشد،
انسان در  "خود" . به باور ويپشتیبانی کند هاي بازتابی خویش از آنایجاد کند و در فعالیت

 .دهدکنش متقابل با دیگران است که هویتش را ایجاد و در جریان زندگی آن را پیوسته تغییر می
ناشی از تعامل  بلکه بیرونی شکل بگیرد، تحت تاثیر عواملفقط خود مفهوم منفعلی نیست که 

خود فرد ایجاد  بلکه باید به وسیله شود،علاوه بر آن هویت تفویض نمی. درون و بیرون است
ها تماعی خصلت یا خصیصه همه انسانهویت اج، معتقد است نیز جنکینز). 1378(گیدنز، شود

                                                                                                                   
1 Pogi    
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توان و می ، تجربه ي مردم استسرچشمه معنا لحاظن است و از ایاجتماعی به عنوان موجوداتی 
 ). 1،1381د (جنکینزشوبر این امر صحه گذاشته که هویت برساخته می

ر دمختلف انجام شده است. یهابررسی و پژوهش در حوزه زنان سرپرست خانوار در حوزه
 پردازیم.ذیل به مرور آثار اخیر در این حوزه می

اي در شهرستان فی با روش نظریه زمینهاي کی) در مطالعه1395افراسیابی و جهانگیري (
 هايیافتهاند. شناسی تعاملات اجتماعی زنان سرپرست خانوار پرداختهشهر به آسیبشاهین

-کلیشه و مسائل با خود روزمرة اجتماعی تعاملات در خانوار سرپرست تحقیق نشان داد زنان
  دارد. همراه هب آنان براي را ناامن حریم که تجربۀ هستند روروبه منفی هاي

زنان سرپرست خانوار براي ازدواج مجدد  نداشتن  ) به تمایل1395گو و همکاران (دلیل
اي به بررسی اند. این مطالعه با رهیافت کیفی و روش پدیدارشناختی و نظریه زمینهتأکید کرده

-تصمیمزنان سرپرست در شهر اصفهان پرداخته است. بر این اساس مشارکت کنندگان در فرایند 
هاي نسبی به منظور رفع نیازهاي اقتصادي، اجتماعی، گیري براي ازدواج مجدد به نوعی جانشین

ها را براي مقاومت در برابر ازدواج مجدد یاري کرده اند که آنعاطفی و فیزیولوژیکی رسیده
 است. 
 منطقۀ در سرپرست زنان داراي و خانوار سرپرست زنان اجتماعی پذیريآسیب مطالعۀ"

 به کوشش خانی و همکاران 1396، پژوهش دیگري است که در سال "تهران شهر آباد سلطان
 سرپرست زنان اجتماعی پذیريآسیب تحلیل و بررسی این پژوهش انجام گرفته است. هدف

 یشپیمای روش مبناي که بر است سرپرست داراي زنان با مقایسه در آنان فرزندان و خانوار
 جتماعی،ا انزواي بین معناداري تفاوت آماري لحاظ به که دهدمی نشان جنتای است. گرفته انجام

 داراي زنان و خانوار سرپرست زنان اقتصادي فقر و فرزندان بزهکاري به اعتیاد، گرایش

  .دارد وجود سرپرست

                                                                                                                   
1 Jenkins 
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با رویکرد  تجربه مادرانه از جدایی را 1396عرب خراسانی و غیاثوند نیز در پژوهشی در سال 
. زنان مطلقه فرزندداري که به دلایل فردي، اجتماعی و اندبررسی کرده وش داده بنیادکیفی و ر

ناپذیر آید و ادامه زندگی متأهلی را برایشان تحملفرهنگی، آستانه تحملشان به میزانی پایین می
 گیريکند. در این شرایط اگرچه فرزندان اهمیت بسیار براي مادران دارند اما در لحظه تصمیممی

گیرند. اتخاذ تصمیم قطعی زنان براي جدایی به پررنگ شدن در فضاي خاموشی موقت قرار می
ها اقدام دوباره نقش فرزندان انجامیده و مادران براي اتخاذ بهترین تصمیم براي بهزیستی آن

 کنند.می
 زنان زندگی کیفیت معنایی بازسازي") در پژوهشی با عنوان 1398رضایی و محمودي (

ریق را از ط زنان از قشر این زندگی ؛ کیفیت"کیفی مطالعۀ یک کردستان: در خانوار تسرپرس
 فرسودگی اصلی مقولۀ اند و به چهارمصاحبه عمیق و تحلیل محتواي کیفی بررسی کرده

 ند. ادست یافته  بقا براي حمایت و زنانگی جایگاه بازتعریف نشینی،حاشیه و طرد تدریجی،

درآمد  و خانواده ساختار ناهمگونیاي در زیمبابوه، در مطالعه )2015( 1موهاپاترا و لوکرت
 خانوار سرپرست زنان که درآمد باورند این بر و اندکرده تحلیل زیمبابوه و آفریقا را در جنوب

ساختار  است، تأثیرگذار درآمد این سطح در آنچه بلکه خانوار نیست؛ سرپرست مردان از کمتر
 است. زنان زیرسرپرستی خانوار درون بزرگسال مادران دادتع ویژه به و خانواده

)، در مطالعه موردي به جرایم شهري در زنان سرپرست خانوار 2010و همکاران ( 2آلیسون
-هاي ناشی از بیاند. نتایج فقر زنانه و آسیبدر آفریقاي جنوبی از طریق نظرسنجی پرداخته

 دهد.حمایت را نشان مینبود سرپرستی و 
 امنیت میزان بررسی به "مجدد ازدواج تا طلاق از") در پژوهشی با عنوان 2007(یلدمورف3

 پژوهش نتایج .پردازدمی اند،کرده ازدواج مجدد و گرفته طلاق که زنانی میان در اجتماعی

 مسئله این ودارند  مسائل اقتصاديي همچون متعدد مشکلات زنان این که است این از حاکی

                                                                                                                   
1 Luckert & Mohapatra 
2 Allison 
3 Moorefield 
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 امنیت بر گذار تأثیر عامل ترینمهم اقتصادي عوامل .است داشته آنان زندگی در پیامدهایی

  این زنان بوده است.  اجتماعی
 تسرپرس زنان زندگی که وضعیت کندمی آشکار را نکته این پیشین تجربی مطالعات مرور
 هر رمذکو مطالعات و کرد بررسی آن را مختلفی جهات از توانمی که است ايگونه به خانوار

ن ترتیب این ه ایاند. بمورد پژوهش و بررسی قرار داده را هاآن از زندگی بُعد چند یا یک امکد
ك و معنایی با روش پدیدارشناسی تجربه زیسته مادران سرپرست خانوار، درکوشد مطالعه می

 هد.دکه مادري، همسري و سرپرستی براي آنان دارد را از نگاه خودشان مورد کنکاش قرار 
 

 یقروش تحق
پدیدارشناسی معناي  شده است. انجام روش پدیدارشناسی و رویکرد کیفی با تحقیق این

کند. تمرکز تجربیات زنده گروهی از افراد نسبت به یک مفهوم یا پدیده را توصیف می
کنندگان از یک پدیده است و درك عمیقی از پدیده پدیدارشناسان بر تجربیات مشترك مشارکت

تحلیل پدیدارشناسانه درصدد ). 1391نماید (کرسول، فراد متعدد را ارائه میبه عنوان تجربیات ا
درك و روشن کردن معنا، ساختار و ماهیت تجربه زیسته از پدیده براي شخص یا گروهی از 

 ايپدیده توصیف دنبال به پدیدارشناسانه پژوهش ). روش92: 1392اشخاص است (محمدپور، 

 پدیدارشناسی شد. خواهد درك ما فهم و در آگاهی هاهپدید ياراد معنابخشی طریق از که است

 آگاهی عینیت بر که محقق ذهنیت صرف بر نه و پدیده محسوس عینیت بر نه توصیف، در

 در عملی راه حلی طریق این به و کنداتکا می محقق توسط پدیده ماهیت طریق از شده دریافت

).  به این ترتیب به منظور مطالعه 1368، گشاید (ابراهیمیمی ذهنیت و عینیت مستمر جدال
 1تجربه زیسته یا جهان زندگی روزمره مادران سرپرست خانوار، از رویکرد پدیدارشناسی تفسیري

مانن در این رابطه بیان داشته که محقق وناستفاده کردیم.  2ماننها از روش ونو براي تحلیل داده
اي از سپس پدیده را در قالب مجموعه دهد؛قرار میابتدا پدیده مورد علاقه خود را مورد توجه 

                                                                                                                   
1 Hermeneutic Phenomenology 
2 Van Manen 
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به این ترتیب  .هاي زنده هستنددهنده ماهیت تجربهسازد که تشکیلمضامین اساسی منعکس می
-کند (ونبین معانی مختلف ایفا می ه راکند و نقش واسطمحقق معانی تجربه شده را تفسیر می

گیري هدفمند یق پدیدارشناختی از راهبرد نمونهدر تحق ).1391، به نقل از کرسول، 1990مانن، 
شود. هاي زیسته) استفاده میها و واحدهاي مورد نظر( تجربهیا معیارمحور براي گزینش نمونه

ي تحت بررسی براي مشارکت ها در مورد پدیدهاین راهبرد افراد را بر حسب دانش خاص آن
جامعه مورد  ).1392؛ به نقل از محمدپور، 0072، 1کنند (اسپیزال و کارپنتردر تحقیق انتخاب می

 مصاحبه شوندگاننفر از مادران سرپرست خانوار ساکن در تهران است.  19مطالعه این پژوهش 

 مرگ ازجمله مختلف دلایل به که اندزنان و مادران سرپرست خانواري شامل مطالعه این در

پرستاري از آنان را به عهده داشته  هاي سخت که چندین سال، زنشوهر (عموماً به علت بیماري
 خانواده سرپرست نقشبه دلیل اعتیاد، خیانت و زندانی بودن همسر،  طلاق، ترك همسر است)،

دیده و جزء طبقه پایین به این مادران و زنان غالباً از قشر ضعیف و آسیب داشتند. عهده بر را
مند انجام شد. حجم نمونه تا رسیدن گیري به شیوه هدفاقتصادي هستند. نمونه -لحاظ اجتماعی 

هاي اضافی کمکی به و داده دکه دیگر داده جدیدي تولید نشتا جایی به اشباع نظري ادامه یافت 
به منظور شناسایی و انجام مصاحبه با این ند. تشخیص و پیدا کردن مضمون نظري جدید نکرد

با کمک مسئول سلامت و 2.شهر تهران مراجعه شد 14زنان به سراي محلات واقع در منطقه 
مسئول خانه رفاه هر سراي ، با تعدادي از مادران سرپرست خانوار در هر محله تماس گرفته شد 
و با توضیح در مورد روند و هدف پژوهش از ایشان براي انجام مصاحبه در سراي محله دعوت 

عات، مصاحبه ها صورت گرفت. روش گردآوري اطلامرکز مصاحبه 7به عمل آمد. در مجموع در 
شوندگان مصاحبه بهیافته و عمیق بوده است، مصاحبه ابتدا با یک سوال کلی آغاز و نیمه ساخت

اي با حضور . مصاحبه در اتاق جداگانهبپردازند خود تجربه توصیف به آزادانه داده شد اجازه
منظور ها با کسب اجازه از ایشان، به شوندگان صورت پذیرفت. صداي آنمحقق و مصاحبه

                                                                                                                   
1 Spiesal and Carpenter, 2007 

هاي این منطقه در گذشته، از سراي له و اشتغال در یکی از سراي محلها این محبه دلیل آشنایی نسبی محقق ب ٢
  محلات این منطقه به منظور شناسایی مادران سرپرست خانوار استفاده شد.
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دقیقه و در بعضی موارد  45سازي اطلاعات ضبط شد. زمان هر مصاحبه به طور میانگین پیاده
 به نهایتاً. ها پرداختمصاحبه تحلیل و سازي پیاده محقق به خودود یک ساعت به طول انجامی

 حذف کار اتمام از پس مصاحبه هايفایل همه که شد داده خاطر اطمینان شوندگانمصاحبه

اعتبار و روایی در روش تحقیق پدیدارشناسی داراي اهمیت فراوانی است. با این  .گردید دخواهن
حال در بین پدیدارشناسان تفاهم نظري چندانی بر سر مسائل مرتبط با این دو معیار وجود ندارد 

 در زمینه اعتبار و روایی به ابزار 2کام). وان1392به نقل از محمدپور،  1994و همکاران،  1(بک
تکیه دارد. از طریق تبیین آگاهی ضمنی از یک پدیده پیچیده به آگاهی شفاف  "تبیین کنترل شده"

شود. منظور از واژه کنترل شده، معتبرسازي تبیین است. از نظر وي محقق، داورهایی تبدیل می
هاي معتبرسازي اعتبار بین کند. یکی از روشمتخصص را براي بازنگري تحلیل خود انتخاب می

و همکاران،  3شوند (بکوسیله بیش از یک محقق استفاده و مقایسه میبهها دادهذهنیتی است، که 
 کار در که متخصص چند). به این منظور در این پژوهش نیز، 1392به نقل از محمدپور،  1994

 و مقولات استخراج سازي،مفهوم کدگذاري، مختلف بر مراحل اند،داشته تجربه کیفی
 .اندداشته نظارت محقق هايبرداشت

 در جدول زیر مشخصات مشارکت کنندگان به تفصیل آمده است.

 اي مشارکت کنندگان. مشخصات زمینه1جدول 

سن  سن نام کدپاسخگو
 ازدواج

وضعیت  تحصیلات فرزند
 اشتغال

مدت  علت جدایی
 سرپرستی

فرزند 
 بیمار

 48 زهره 1
 ساله

19 
 سال

 - سال 14 هطلقم -اعتیاد شاغل دوازدهم دختر 1

 64 طیبه 2
 ساله

15 
 سال

 -فوت همسر دارخانه سیکل دختر3پسر،2
 بیماري

 - سال 1

 49 فاطمه 3
 ساله

23 
 سال

 -فوت همسر شاغل ششم دختر 2
 بیماري

 - سال 5

                                                                                                                   
1 Beck 
2 Van Com 
3 Beck 
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 50 البنینام 4
 ساله

12 
 سال

 - سال 9 طلقهم -اعتیاد،  شاغل دیپلم پسر 3

 60 مرضیه 5
 ساله

27 
 سال

 1 سال11 فوت همسر دارنهخا پنجم دختر 2
فرزند 
کم 
توان 
 ذهنی

 45 طاهره 6
 ساله

16 
 سال

 1پسر، 1
 دختر

دو  سال 8 مطلقه -اعتیاد  شاغل دیپلم
فرزند 

 مصروع 
 39 مریم 7

 ساله
19 
 سال

 1پسر،  2
 دختر

در  -اعتیاد شاغل هفتم
 شرف جدایی

یک  سال4
فرزند 
 دیابتی

 49 نجمه 8
 ساله

12 
 سال

پسر،  1
 دختر1

خانه  مپنج
قبلا  -دار

 شاغل

 - سال 20 مطلقه -اعتیاد

 60 فرح 9
 ساله

32 
 سال

 1دختر،  1
 پسر

یک  سال 16 مطلقه -اعتیاد  شاغل یازدهم
فرزند 
کم 
توان 
 ذهنی

 58 آسیه 10
 ساله

17 
 سال

 2دختر، 1
 پسر

 -فوت همسر خانه دار هفتم
 بیماري

 - سال 3

 37 سودابه 11
 ساله

24 
 سال

ضرب و شتم و  ارخانه د هفتم پسر 1
 خشونت،،مطلقه

 - سال 5

 54 اکرم 12
 ساله

28 
 سال

پسر، 1
 دختر1

اعتیاد و  شاغل پنجم
 -کلاهبرداري
 مطلقه

 - سال3

 42 شهرزاد 13
 ساله

25 
 سال

 1پسر،  1
 دختر

لیسانس 
 روانشناسی

-زندانی -اعتیاد شاغل
در شرف 
 جدایی

 - سال 5

 33 الهه 14
 ساله

19 
 سال

تیاد و اع شاغل دهم دختر 2
 -کلاهبرداري
 زندانی

 - سال 1
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 37 مهري 15
 ساله

16 
 سال

-خساست و بی شاغل هشتم دختر 1
 -مسئولیتی
 مطلقه

 - سال 8

 34 زینب 16
 ساله

14 
 سال

 2پسر، 2
 دختر

 2  زندانی -اعتیاد شاغل پنجم
فرزند 
 بیمار 

 28 زهرا 17
 ساله

19 
 سال

مصرف الکل،  شاغل دهم پسر 2
بددهنی، 

در  -خیانت
 شرف جدایی

جدا 
زندگی 

کنند، می
در شرف 
 طلاق

- 

 40 هانیه 18
 ساله

23 
 سال

 - سال 2 مطلقه -اعتیاد شاغل پنجم دختر 2

 47 منصوره 19
 ساله

25 
 سال

خانه  هشتم پسر 2
قبلا  -دار

 شاغل

 - سال 9 مطلقه -اعتیاد

 
 هایافته

 2و  نفر در شرف جدایی 3سر فوت شده ، نفر هم 4نفر مطلقه،  10در بین مصاحبه شوندگان 
سال  20هاي سرپرستی این زنان از نفر به دلیل زندانی بودن همسر، سرپرست خانوار بودند. سال

-سال (بیشترین) را در برمی 60سال (کمترین) تا  33تا یک سال و سن زنان سرپرست نیز از 
جم ابتدایی بود. گرفت. بیشترین میزان تحصیلات در بین این زنان لیسانس و کمترین میزان پن

 فرزند متغیر بود. 5تعداد فرزندان نیز از یک فرزند تا 

مضمون به دست آمد. این مضامین روند زندگی مادران  11ها پس از تجزیه و تحلیل یافته
-سرپرست خانوار؛ شامل شرایط پیش از سرپرست شدن، مشکلات آنان در طول زندگی و دغدغه

گیرد. در ذیل به این مضامین اشاره خواهد ستی را در برمیهایشان پس از جدایی و دوران سرپر
 شد. 
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 مضامین استخراج شده.2جدول 

 
 بخش اول: شرایط پیش از سرپرستی خانوار

 کودك به مثابه ابزار انسجام و حفظ زندگی و خانواده
ه ابزاري براي دلگرمی مردان به زندگی و زنان و مادران مورد مطالعه از فرزند یا فرزندان به مثاب

اي براي ها امیدوار بودند که با به دنیا آمدن فرزند، انگیزهکردند. آنحفظ تعهدشان استفاده می
مردان ایجاد شود تا بتوانند اعتیادشان را به مواد مخدر کنار بگذارند و مرد خانواده با دلبستگی 

ایبندي بیشتري به زندگی نشان دهد. هر چند معمولاً گیري مسائل عاطفی، پبه فرزندان و شکل

 مضامین فرعی (توضیحات) مضامین اصلی 
کودك به مثابه ابزار انسجام و حفظ  -1

 زندگی و خانواده
 نگرش جنسیتی مثبت به فرزند پسر، کودك به مثابه ابزار تعهد

 زندگی به خاطر فرزندان، فداکاري و قربانی کردن خود دگیتلاش براي حفظ یا بازسازي زن -2
نگرش منفی خانواده نسبت به طلاق  -3

 و جدایی
 نگاه منفی خانواده به جدایی و موضع سرسخت در برابر آن

 - فقر و عزت نفس -4

نگرش منفی نسبت به مردان (مرد  -5
 ستیزي) 

 تمایل به ازدواج مجددنداشتن 

ط با خانواده؛ فامیل، دوستان، همسایه، نگرش منفی ارتبانداشتن  انزواي اجتماعی -6
 نسبت به زن مطلقه

 فشار نقشی مضاعف ، مسئولیت دو چندان رنج و سختی مضاعف -7
و  ماریفرزندان، فرزندان بو  تربیت  ندهیو ترس از آ ینگران   دغدغه فرزندان -8

  بزهکار
 چرخه معیوب، چرخه مطلوب هویت بازسازي شده -9

 هاي جسمی، اقدام براي خودکشی، افسردگی و تنهاییبیماري جسمیهاي روحی و آسیب -10
 هاي اخلاقی، ترس از تنهاییمزاحمت امنیت و ترسنبود احساس  -11
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این استفاده ابزاري از فرزند نتیجه مطلوبی نداشت بلکه اعتیاد شوهر شدیدتر شده و در نهایت 
به جدایی انجامیده است. در این میان زنان علاوه بر تجربه شکست عاطفی و مسئولیت زندگی 

ه شده که فشار نقشی مضاعفی را برایشان به خود، مشکل و دغدغه جدیدي به مسائلشان اضاف
 همراه آورده است. 

 اومد. بعد گفتن یک بچه بیاري خوبرفت چندوقت نمیکشید از خونه میتریاك می«
ه به دنیا کمیشه.گفتن پسر بیاد دیگه عالی میشه. دلگرم میشه. خدا یک پسر بهم داد. پسرم 

 ).16(کد  »اومد بدتر شد
تریاك  ساله بود فهمیدم 5/1بود که سریع حامله شدم. وقتی دخترم اشتباه بزرگم همین «

کنم. اون دختر سال بعد دوباره باردار شدم. گفت اگر بچه دیگه بیاد ترك می 2کشه. می
 ).13(کد  »کنمبود من اینکارو کردم، پسر بیاد ترك می

ده از ابزار فرزندآوري ها با استفاکند. آناینجا اولین مشکل براي زنان در خانواده بروز می
شود. تلاش دارند تا مرد را به زندگی دلگرم، پایبند و امیدوار کنند و مسئولیت زنان مضاعف می

اي . مادر بودن مشغلهزنان به دنبال خواهد داشت یرا در زندگ یمهم رییو تغ ریوجود فرزندان تأث
آیند ور طبیعی از عهده آن برمیشود زنان به طآید و تصور میتمام وقت براي زنان به شمار می

دانند. به اعتقاد برند. زنان را مسئول تربیت و نظارت بر فرزندان میو از انجامش لذت وافر می
) مادر شدن مفهومی اجتماعی و ساخته و پرداخته اجتماع است، این امر از 1985( 1میریام دیوید

ه هویت اصلی و مشغولیت عمده زن نظر تاریخی نیز به مفهومی خاص اشاره دارد بدین معنی ک
شان پرستاران طبیعی به ). زنان را به لحاظ نقش مادري1380ابوت و والاس، (پنداشته شده است

هایشان آورند. زنان را در درجه اول مسئول مراقبت از سلامتی و بهداشت خانوادهشمار می
مهمی در نگهداري از بیماران  دانند و آنان در مقام تیمارداران غیررسمی و بدون مزد  نقشمی

 ).1380در خانواده دارند (ابوت و والاس،

 

                                                                                                                   
1 Miriam David 
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 تلاش براي حفظ یا بازسازي زندگی
کنند تا هر طور شده بنیان خانواده را حفظ کنند. زنان و مادران در زندگی همه تلاششان را می

معرفی او به مراکز  کردند، بارها و بارها تلاش کردند تا بازنانی که با همسران معتاد زندگی می
ترك اعتیاد، به بازسازي دوباره مرد خانواده و زندگی در معرض نابودي خود بپردازند. گاهی 

-ها و شکنجهها، فقر مالی، خشونتاین فداکاري به بهاي نادیده گرفتن خود، با وجود تمام سختی
آید این فداکاري و  هاي شدید جسمی همراه بوده است. در این میان اگر پاي فرزند هم به میان

 شود.قربانی کردن بیش از پیش پررنگ و قوي می
با یک معتاد زندگی کردم، چون خیلی دوستش داشتم. تو این مدت  90تا  80از سال «

کس نگفتم. بردم هام شیشه کشید، شیره خورد، به هیچچشم خودم و بچه يجلو
کرد. گفتم با لباس سفید زدایی کردم ولی باز دوباره شروع میسم خوابوندمش چندبار

 ).6(کد »کنیم باید تا آخرش بریمرفتم باید با کفن برگردم، وقتی با یکی زندگی می
 

 نگرش منفی خانواده نسبت به طلاق و جدایی 
تر نگرش منفی نسبت به طلاق از سوي جامعه و خانواده، شرایط را براي زنان سخت

رد و زنان از ترس این داغ ننگ تا جایی گیکند. حمایتی از سوي خانواده صورت نمیمی
 دهند.که ممکن است باز هم به زندگی زناشویی طاقت فرسا ادامه می

رفتم خونه داییم هرکار کردم زد، میاولین بچه رو که داشتم خواستم جدا بشم. کتکم می«
که طلاق بگیرم نگذاشتن. گفتن بسوز و بساز، مادرت هم طلاق گرفته، تو نباید طلاق 

-گیري آبرومون میره. جدا شدن اصلاً توي دودمان و ده و آبادي ما معنی نداره، بد میب
 ).7(کد »دانستند

همان موقع نامزدي فهمیدم با این آقا مشکل دارم، به پدر و مادرم هم گفتم ولی قبول «
 دانستند.نکردن. اون موقع هنوز عقد نکرده بودیم، نامزد بودیم ولی حتی همین را هم بد می

 ).18(کد »پدرم گفت طلاق در شأن خانواده ما نیست
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 بخش دوم: مسائل و مشکلات دوران سرپرستی خانوار
شود. در این دوران ها و معضلات زنان در دوران سرپرستی اشاره میدر بخش دوم به دغدغه

گیرد و به هاي قبلی، وظیفه و نقش جدیدي براي زنان شکل میعلاوه بر حفظ وظایف و نقش
 آورد.اي را براي آنان به بار مین ترتیب فشار نقشی مضاعف و مسائل تازهای

 فقر و عزت نفس
ترین مسائل براي زنان سرپرست خانوار به خصوص از طبقات متوسط و پایین، فقر یکی از مهم

شان هاي مالیمالی و شرایط بسیار سخت اقتصادي است. شاید اگر بخشی از مسائل و نگرانی
با که توانند به خودشان و فرزندانشان برسند. نکته حائز اهمیت اینجاست بهتر می برطرف شود،

کنند تا از پس همه مسائل خویش برآیند و تا وجود تنگناي شدید مالی، تمام تلاششان را می
دهند دیگران از تنگناهاي گیرند یا حتی اجازه نمیجایی که ممکن است از کسی کمک نمی

د. اکثر زنان به دلیل سطح سواد و مهارت پایین به مشاغل با دستمزد کم یا شان باخبر شونمالی
هاي بهزیستی و خیرین، اي اشتغال دارند. برخی نیز از طریق حمایتبه صورت پاره وقت و دوره

 کنند.شان امرار معاش مییا فرزندان شاغل
ها. هر دم به بچهها بخورن، نان کپک زده را شستم دایک بار هیچی تو خونه نبود بچه«

گفتم کردم ولی به کسی نمیطور بود پول کرایه خونه را با کارکردن خودم و یارانه جور می
 ).6(کد »از شوهرم خبري نیست و پولی به ما نمیده

-شان را میها گوشخوردیم. تلویزیون نداشتیم. بچهها چاي شیرین میبیشتر شب«
شنیدند. ولی هیچ وقت ها میلویزیون همسایهچسباندند به دیوار صداي کارتون را از ت

 ).8(کد »نمیذاشتم کسی تو فامیل بفهمه
 نگرش منفی نسبت به مردان (مرد ستیزي)

اعتماد شوند. تجربه ازدواج اجباري و ناموفق باعث شده بود که زنان به شدت نسبت به مردان بی
اه بود. در مواردي نیز زنان به این احساسات گاهی حتی با تنفر شدید و حس انزجار از مرد همر

دلیل داشتن فرزند، حاضر به ازدواج دوباره نبودند و حضور مرد دیگري کنار فرزندانشان را 
 دانستند.زا میآسیب
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سازم. از مردها سازم. با بهترین مرد نمیخوب نیستم. من با بدترین زن می اکلاً با مرد«
-بد میشه، از بچگی از مرد جماعت می بدم میاد. یکی میگه شوهرمو دوست دارم حالم

خورد. من تا سر زایمان اومد. حالم ازش بهم میترسیدم، از روز اول از شوهرم بدم می
 ).8(کد »اي نداشتیمسال اول هیچ رابطه 5دختر بودم، 

خواد دوباره ازدواج کنم، چون خودم بچه طلاق بودم. عذاب کشیدم. هیچ وقت دلم نمی«
زد. همش اشک ریختم چون کاري ام به من دستبرد میام... شوهر ننهخودختر دارم نمی

اومد. مجبوري ازدواج کردم. مادرم تونستم بکنم. از همان اولش هم از مردها بدم مینمی
هاي دیگه رو میزد، توانست کاري کنه. بچهکنه ولی نمیدانست شوهرش اذیتم میهم می
قیه را اذیت نکنه خودم را میزدم به خواب و هیچی اومد بالا سرم، فقط برا اینکه بشب می

 ).9گفتم (کدنمی
 انزواي اجتماعی

دهند. اي است که تنهایی را ترجیح میشرایط زندگی زنان و مادران سرپرست خانوار به گونه
شود حتی هاي منفی، انگ زنی و داغ ننگی که به خاطر مطلقه بودن دارند باعث میترس از نگاه
شان اشاره نکنند تا کمتر آسیب ببینند. خانه یا در محل کار به موضوع جدایی و تنهاییبراي اجاره 

هایی با سطح درآمد پایین و ضعیف بودند، از سوي دیگر غالب این زنان و مادران از خانواده
دهند حتی از آنان نیز کمک نگیرند و باري اضافی مشکلات خانواده آنقدر زیاد بود که ترجیح می

هاي مردان، ششان نباشند. در بین موارد مصاحبه شده تقریباً هیچ موردي نبود که خانوادهبه دو
پس از جدایی یا فوت همسر، کمک مالی به فرزندان یا زن خانواده کنند. فقط در مواردي هر 
چند وقت یکبار جویاي حالشان بودند. با این وصف عموم زنان و مادران سرپرست خانوار، 

 کشند.اطفی یا مالی از سوي خانواده خود، همه چیز را خودشان به دوش میبدون حمایتی ع
خواهی شوهرش را از کنند انگار میاگر الان ببینند طرف شوهر نداره؛ یک مدلی نگاه می«

گیره، جنایت کرده. تو در و همسایه اصلاً با کسی دستش دربیاري. انگار یکی طلاق می
 ).1(کد »اي خانه میگم شوهرم تولیدي داره ایران نیسترفت و آمد ندارم. بنگاه میرم بر

ها پشتم زیاده. مزاحم تلفنی با فامیل کمابیش در ارتباطم ولی گاهی حرف و حدیث«
 ).3(کد »کنمدانست، اسمم چیه، چند سالمه ، کجا کار میداشتم،  همه چیزم را می
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 رنج و سختی مضاعف
گیرند که نبود همسر به دلیل از زندگی قرار میاي زنان و مادران سرپرست خانوار در چرخه

هاي تحمیلی کند. گرانباري نقشها را براي زنان بیشتر میفوت یا طلاق، مسئولیت و سختی
غیرمتناسب با جنسیت زنان، از پیامدهاي این تنهایی و جدایی است. زنان پس از طلاق یا فوت 

ا معمولاً پیش از طلاق یا فوت همسران هشوند، آندار میهمسر مسئولیت همه چیز را عهده
اند. مردان به دلیل بیماري، اعتیاد و مشکلات ناشی از آن اکثر بیمارشان نیز این مسئولیت را داشته

ها، دار تأمین هزینهمواقع کنار خانواده نبودند و زن مجبور بود علاوه بر وظایف معمول ، عهده
انبی آن باشد که فشار نقشی مضاعفی برایشان ایجاد هاي جمراقبت از فرزندان و تمام مسئولیت

با  معمولاً که گیرندمی قرار جدیدي موقعیت و وضع در شدن سرپرست با کرده است. زنان
 که شودمی آنان بیشتر براي زمانی مسائل این شدت است. همراه متعددي معنوي و مادي مسائل

 یکباره به و باشند نداشته تصوري، قبل زا اندشده دارعهده موقعیت این در که هایینقش از

 و مادري وظایفشان فقط در حالی که تا پیش از این باشند. شده جدید هايمسئولیت دارعهده
 اقتصادي، نقش مردانه، شامل هاياز نقش بسیاري شدن سرپرست از پس است، بوده همسري

 به ورود با که است دلیل همین هب و گیردمی قرار آنان نیز برعهده نظارتی و انضباطی، اجتماعی

، به نقل از آجورلو و همکاران، 1370شوند (بارکر،می مواجه زیادي با مشکلات مرحله این
1391 .( 

ها با من بود. دکتر، خورد و خوراك، لباس خریدن، همه چیز. خودم حتی همه چیز بچه«
یستم. الان هم در کردم، هیچ وقت بیکار و در حال استراحت نتوي مریضی و تب کار می

 »کنم.من براي کار سخت درست شدمبدترین شرایط من پدر و مادرمو جمع و جور می
 ).4(کد

 دغدغه فرزندان
 به تأمین نسبت نگرانی احساس خانوار سرپرست زنان براي فشارعوامل  ترین عمده از یکی

 و شدت یزانم علت همین است. به فرزندانشان شغلی و تربیتی تحصیلی، آینده و اقتصادي

 است مادرانی بیشتر از هستند، بسیار سن کم فرزندانی صاحب و ترندجوان که مادرانی در فشار
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). تقریباً تمام مادران نیز به 1380بزرگسال اند (خسروي،  فرزندان صاحب یا و فرزند فاقد که
الی و اقتصادي نحوي به این نگرانی و دغدغه از آینده فرزندان اشاره کردند. نگرانی از شرایط م

 تا نگرانی از تکرار سرنوشتی که خودشان یا همسرانشان به آن مبتلا شدند. 
خواد پسرم (استثنائی هامو ماندم چکار کنم. نگران اینم بمیرم کی میهزینه تحصیل بچه«

ترسم و کم توان ذهنی) را نگه داره. دوست دارم پسرم سرپرست داشته باشه. حتی می
 ).9(کد »نباشم کارتن خواب بشه من

همیشه به دخترم میگم درس بخون و ادامه تحصیل بده مثل من نشی. نگران اینم مبادا «
 ).13(کد »پسرم راهی که باباش رفته بره، یا دخترم مشکلاتش مثل من بشه

 هویت بازسازي شده
 را جدیدي شرایط که بتوانند دهدمی سرپرست زنان به را فرصت این بودن خانوار سرپرست

و  خودشان مورد در نگرشی تغییرات دچار هاآن از بسیاري که شودمی و موجب کرده ربهتج
 جبران براي تلاش اقتصادي، فقر با نقش، مواجهه تعارض و هایشان شوند. دوگانگیتوانمندي

 بازاندیشی ... موجب سازگاري با شرایط، تولد و تربیت فرزندان، و مالی، استقلال به واسطه آن

کند و باعث شود. مجموع این شرایط زمینه خودآگاهی بیشتر زنان را فراهم میها میشنق درباره
آیند شود برخی با تلاش بیشتر در پی دستیابی به اهداف، زندگی بهتر و بهزیستی فرزندان برمی

اي مطلوب و از این چرخه معیوب راه نجاتی براي زندگی خود و خانواده پیدا کنند و به چرخه
شوند، مسائلشان حادتر و دشوارتر که برخی دیگر گرفتار این چرخه معیوب میدر حالیبرسند. 

شود. در این شرایط دچار شود و هر روز مشکل جدیدي به مشکلات قبلی اضافه میاز قبل می
اي ندارند. شوند و دیگر براي زندگی خود هدف و انگیزههاي جدي روحی و جسمی میآسیب

یت مضمونی کلیدي براي توصیف زنان و مادران سرپرست خانوار است. در نهایت بازسازي هو
 رسند. ها در اثر مواجهه با مشکلات و مسائل روزمره زندگی، به هویتی جدید از خود میآن

شروع کردم به درس خوندن. هم کار  75من براي کار سخت درست شدم. از سال «
تم دیپلم بگیرم.  من در اصل با خوندم. غیرحضوري خوندم، تونسکردم هم درس میمی

سال  9کنم .من الان حدود سالمه. همیشه به ترقی فکر می 200ام سابقه کاري و تجربه
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است شوهرم رفته و من دوباره همه چیزو از صفر شروع کردم با کمک خیرین. با دومیلیون 
 ).4(کد »دوباره شروع کردم به زندگی، شروع کردم به آشپزي با کمترین وسایل

کردم تا خواندم صدایم را ضبط میاش را میهاي درسیوقتی براي خواهر نابینام، کتاب«
ندن کرد... منم رفتم اها را بهتر یاد بگیرد، استادش من را هم تشویق به خواو بتواند درس

ندم.... من هم پدرم اخوکردم، هم درس میثبت نام کردم و روانشناسی خوندم، هم کار می
کنم. برا همین امید دارم، مشکلات بهم فشار هام کار میهمیشه به عشق بچهو هم مادر، 

 ).13(کد »هام ادامه میدممیاره فقط به عشق بچه
 هاي روحی و جسمیآسیب

خطر  به را سلامتشان است ممکن دارند برعهده که ايچندگانه هاي نقش در هاي زنانمسئولیت
 میزان و ها،نارضایتی ها،بیماري جسمی، تسلام وضع درباره زنان هايبیندازد. صحبت

 صرف نظر که کندمی آشکار را روندي شدند، متحمل زمانی مختلف هايدوره که در اضطرابی

دارد. زنان سرپرست خانوار پس از  اشتراکاتی سن و تحصیلات طبقه، در هاهاي آنتفاوت از
کنند. و روحی تحمل می مرگ، ترك یا طلاق همسرشان وضعیت ناگواري را به لحاظ جسمی

این وضعیت به مرور زمان همراه با فشار مالی و تلاش براي تأمین معیشت خانواده باعث 
 در را انتخاب حق ،شود. فقربیمارهاي جسمی، روحی و احساس تنهایی بیشتر براي آنان می

 بر فقر یرتأث رو، این از دهد.می تأثیر قرار تحت شدت به اند،سلامتی اساس که هاییزمینه

-زنان از اعضاي خانواده خود به هنگام ناخوشی مراقبت می کرد. انکار تواننمی را افراد سلامت
هاي بهداشتی و درمانی زنان در قلمرو خانگی بدیهی و طبیعی است و مادران به کنند. مراقبت

جات خود مقدم دهند و رسیدگی به آنان و نیازهایشان را بر احتیانیازهاي فرزندانشان اولویت می
شمارند یعنی در صورت لزوم خود را به خاطر فرزندانشان فدا خواهند کرد (ابوت و والاس، می

1380.( 
هامو چکار کنم. اوایل ازدواج یکبار چندبار دست به خودکشی زدم، ولی دوباره میگم بچه«

شه وایتکس خوردم. دیسک کمر دارم، پام مشکل داره، پوکی استخوان دارم. شوهرم شی
 ).16(کد »کشه، یکبار من را با آچارفرانسه زد، زد تو صورتم، سرم هم شکستمی
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زد. مثلاً با برادرش یا صاحب خیلی کتک خوردم،شوهرم تو عقد هم من را کتک می«
زد، یکبار که کتکم زد پرده گوشم آسیب دید. حتی جلوي شد من را میکارش دعواش می

 ).11(کد »زداش من را میخانواده
 احساس عدم امنیت و ترس

 امنیت به مبرم نیاز اجتماعی و اقتصادي فعالیت و جامعه در حضور براي خانوار سرپرست زنان

 مربوط هاينقش متولی خانواده، درزنان  متداول هاي نقش بر علاوه زنان این. دارند اجتماعی

هاي علاوه بر نگرانی پس از جدایی یا فوت همسر،. هستند نیز خانوار مدیریت و معاش تأمین به
هاي اخلاقی، احساس اضطراب و نگرانی و تنهایی باعث مالی و اقتصادي ترس از مزاحمت

ترین دغدغه و نگرانی زنان در اعتمادي و بدبینی نیز در زنان شکل بگیرد. مهمشود نوعی بیمی
 بود. ارتباطی امنیت جانی و امنیت مالی، امنیت حوزه امنیت شامل

میذاشتم بالاي سرم، اگر کسی چیزي به رو تم روش یا زهرا نوشته بود. قمه قمه داشیه «
 »هام حرفی بزنهرفتم با قمه بزنمش. دوست نداشتم کسی به بچهگفت میهام میبچه
 ).8(کد

 
 گیري نتیجهبحث و 

در این پژوهش با استفاده از روش پدیدارشناسی به مطالعه زنان سرپرست خانوار پرداختیم. 
 زندگی برساخت در فعال عاملانی عنوان به کنشگران تفسیر و درك دیدارشناسی بهروش پ

به همین منظور نیز مادران سرپرست خانوار و مسائل و تجاربشان را مورد  پردازد.می روزمره
 توجه قرار دادیم. 
ست از زنان و مادران سرپرتیپ  5مورد بررسی به شناسایی  هاي پژوهش و زنانبا توجه به داده

 خانوار نائل آمدیم.
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 . پنج تیپ از زنان و مادران سرپرست خانوار3جدول

 

 مشخصه گروه
دیده و گروه اول: زنان آسیب

 مطرود اجتماعی
 ویژگی این گروه از زنان؛ فقر شدید خانواده، ازدواج در سن پایین و به

مهارت در مسائل نداشتن آگاهی و صورت اجباري، تحصیلات پایین، نا
نیز با مسائلی همچون  بودن سرپرستیتحت یی است. در دوران زناشو

ثباتی شغلی همسر، فقدان حمایت از سوي اعتیاد همسر، فقر مالی و بی
فقدان  با در دوران سرپرستی و خانواده، رنج و فشار نقشی مضاعف

تخصص و مهارت براي ورود به بازار کار، فقدان انگیزه و افسردگی 
 درگیرند.

زنان با انگیزه مضاعف گروه دوم: 
 براي بهبود و تغییر شرایط

با وجود فقر مالی در خانواده، ازدواج ناموفق، تحصیلات پایین، فقدان 
تخصص و مهارت براي ورود به بازار کار، انگیزه براي بهبود شرایط دارند 
و تلاش مضاعفی براي یادگیري، افزایش تحصیلات و توانمندسازي 

 خویش صرف می کنند.
وه سوم: زنان داراي حمایت گر

 نسبی خانواده
رغم ازدواج با میل و اراده خود، این گروه  با سطح تحصیلی پایین و علی

در دوره ازدواج با مشکلات ناشی از اعتیاد، خشونت جسمی و کلامی، 
مصرف الکل و ... در زندگی با همسر مواجه اند. پس از طلاق و سرپرستی 

، لی و عاطفی  از سوي خانواده خویشسبی ماخانوار، با دریافت حمایت ن
 در مشاغل سطح پایین اشتغال دارند.

گروه چهارم: زنان پرستار همسر 
و فرزندان در خانواده؛  پیري و 

 بیماري زودرس

این گروه به دلیل بیماري و از کار افتادگی همسر و پرستاري از وي در 
اند، به دنبال افزایش در شرایط بسیار سخت  زندگی کرده دوران زناشویی،

 -هاي عاطفیسن  و فوت همسر با بیماري و ناتوانی، کمبودها و آسیب
 روانی و فقدان حمایت از سوي خانواده مواجه اند.

گروه پنجم: فرزندان، حامی زنان 
 و مادران سرپرست

این گروه از زنان پس از جدایی به  مشاغل سطح پایین اشتغال دارند، با 
هاي جسمی و روحی و با بزرگ شدن و زایش بیماريافزایش سن و اف

اشتغال فرزندان، بخشی از حمایت مالی و عاطفی را از سوي آنان دریافت 
 کنند. می
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هایی تعلق داشتند که براي فرار از شرایط دیده، به خانوادهاین گروه از زنان آسیب گروه اول:
. این شرایط شامل فقر شدید مالی، ناسازگاري انددشوار، پرتنش و به اجبار خانواده ازدواج کرده

والدین، زندگی با یکی از والدها و مشکلات ناشی از ازدواج مجدد مادر، زندگی با فردي غیر از 
هاي پدر و مادر بود. ازدواج اجباري، همراه با تحصیلات پایین، ناآگاهی از مسائل و مهارت

زندان (گاهی فرزندان بیمار)، ضرب و شتم از دنیا آمدن فرزندگی زناشویی، اعتیاد همسر، به
سوي شوهر، فقر و تنگناي مالی، فقدان حضور مستمر همسر در خانه، فقدان حمایت اجتماعی 

هاي این گروه از زنان سرپرست خانوار است. در از سوي خانواده، اطرافیان و دوستان از ویژگی
مسر، مسئولیت همه چیز را به عهده دارند ها، زنان پس از جدایی یا ترك هاین گروه از خانواده

شوند. این گروه از زنان در مسیر زندگی خود سه شماري را متحمل میو فشار نقشی و رنج بی
شود. دوره گذرانند که رفته رفته بر شدت آن افزوده میدوره از فقر و طرد تدریجی را از سر می

ر این دوره زنان به دلیل فقر و فقدان امکانات شود. داول پیش از ازدواج و از خانه پدري آغاز می
اند. دوره دوم پس از ازدواج با ترك خانه پدري آغاز اي از محرومیت را از سر گذراندهدوره
ی مشابه دوره کنند و موقعیتشود. در این مقطع نیز فقر شدیدي را در خانه همسر تجربه میمی
ز به آن اضافه شده است. فعالیت همسرانشان در دارند با این تفاوت که مسئولیت همسري نی قبل

ها، امکان تحرك اقتصادي ثبات، همراه با تولد فرزندان و افزایش هزینهمشاغل با درآمد اندك و بی
و گذر از تنگدستی را براي زنان فراهم نساخته و فشار اقتصادي شدیدي را بر سرپرست و اعضا 

گیرد. در این دوره زنان شرایط وت همسر را در برمیکند. دوره سوم پس از جدایی یا فوارد می
کنند. زنانی که تا پیش از این حادتري از فقر و تنگدستی را نسبت به دو دوره قبل تجربه می
آور اند و به نوعی وابسته به نانتجربه اشتغال و تخصص کافی براي ورود به بازار کار را نداشته

فرزندان تحت تکفل را سرپرستی کرده و بار امرار معاش خانواده بودند، از این پس مجبورند 
) 7) و مریم (کد9)، فرح (کد16خانواده و تربیت فرزندان را نیز به دوش بکشند. زینب (کد

پذیرترین نوع گیرند آسیباي از این گروه زنان هستند. زنانی که در این گروه قرار مینمونه
 این که است مشکلاتی از یکی اجتماعی تارتباطا خانوارهاي زن سرپرست هستند. کاهش
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-نا و نظرانه تنگ هايو نگاه هاقضاوت غلط، باورهاي شوند. وجودمی دچار آن زنان به از گروه
 وجودبه زنان این در ناراحتی و ناامنی بیگانگی، احساس زنان، این به نسبت در جامعه مناسب

 حضور براي بودن معذب حس نوعی نفیم احساسات این کند.می گریز جامعه را و آنان آورده

نبود  کلی طور به آورد.می بار به آنان براي اجتماعی هاي محدودیت و داده آنان به در اجتماع
-می کاهش را زنان این اقتصادي _ اجتماعی هاي در فعالیت شرکت انگیزه دیگران، به اعتماد
 شبکه در جدي هايحدودیتم سرپرست،بی زنان جامعه به افراد از برخی نگرش نوع دهد.

 این است. کرده ایجاد آنان در اجتماعی بیگانگی و نوعی آورده وجود به آنان اجتماعی روابط

طلب،  کرد (شادي خواهد مواجه اختلال با را زنان ارتباطی این امنیت و عاطفی امنیت مسئله
1384.( 

اي نامنسجم با فقر مالی و هگروه اول متعلق به خانواد گروه دوم زنان نیز همچون گروه دوم:
مشکلات فراوان بودند. این زنان نیز به اجبار ازدواج کردند اما توانستند با وجود تحصیلات 

ها به کنشگران و عاملینی پایین و فقدان مهارت، خود را توانمند سازند. این گروه با وجود سختی
آموزي ل شدند. خود را در مهارتفعال براي بازسازي دوباره خود، زندگی و فرزندان خویش تبدی

یا سواد یا هردو بهبود بخشیدند. با انگیزه بهزیستی فرزندان و به امید بهبود شرایط دوباره از نو 
زمان با کار به تحصیل پرداختند. مشاغل سخت و ساعات کار طولانی را به شروع کردند. هم

حمایت داراي ند. این گروه نیز جان خریدند تا زندگی و شرایط جدیدي را براي خود رقم بزن
 دارند متعددي مشکلات سرپرست هاي زنخانواده اجتماعی خانواده و اطرافیان نبودند. اگرچه

-نمی هاآن که نیست آن معناي به مسئله این کار)، ولی بازار در تبعیض و سوادي کم دلیل (به
 برابر در قربانی کاملاً منفعل و  را زنان از گروه این تواننمی فائق آیند و خود مشکلات بر توانند

 سنجدمی را سرپرست گروه این زنان زندگی موقعیت نزدیک از که دانست. شواهدي شرایط

 به زیرا نیست، درست فراگیر و مطلق طور به پذیر، حداقللفظ آسیب اطلاق که دهدمی نشان

شود می گرفته نادیده انشرایطش بهبود و تغییر به نسبت آنان یا جمعی فردي واکنش ترتیب این
).  این زنان توانایی بالایی دارند تا با وجود شرایط سخت گذشته و 1388(حسینی و دیگران، 

 کنونی، دوباره به بازسازي خود بپردازند.
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زنانی که عموماً با سن کم و تحصیلات پایین با میل خودشان ازدواج کردند. این  گروه سوم:
ا سطح مالی متوسط یا پایین تعلق داشتند. پس از ازدواج با مسائلی هایی بگروه زنان به خانواده

چون خساست، خشونت کلامی و جسمی، اعتیاد به مواد مخدر و مصرف الکل، خیانت و 
یا فوت همسر مواجه شدند. به این ترتیب با سطح سواد پایین و فقدان مهارت  مسئولیتی همسربی

ه مشاغل سطح پایین با حقوق ناچیز مشغول اند. زنان و با حضور فرزندان براي امرار معاش ب
عموماً از حمایت عاطفی یا مالی (هرچند ناچیز و جزیی) از سوي خانواده یا یکی از اعضاي 

شود تا احساس دلگرمی بیشتري خانواده همچون برادر برخوردارند و چنین حمایتی باعث می
هاي فراوان رنج ار نقشی زیاد و مسئولیتبراي ادامه زندگی داشته باشند اما همچنان از فش

 دوستان سوي از شده دریافت حمایت سرپرست تک هايخانواده در است معتقد  میلربرند. می

) حمایت 1976کب ( تعریف براساس .داشت خواهد زندگی کیفیت بر مستقیم خانواده اثري و
 سایر و دوستان اده،خانو اعضاي جانب از فرد که است مساعدتی و توجه محبت، اجتماعی،

-می عمل زااسترس رویدادهاي برابر در سپري منزلۀ به اجتماعی حمایت کند.می افراد دریافت
 عبارت دیگر به ).2003گذاشت (کوین،  خواهد برجاي زندگی کیفیت بر مثبت و اثري کند

 ماعیاجت امنیت احساس خانوار سرپرست زنان زندگی کیفیت در تأثیرگذار مهم از عوامل یکی

 اجتماعی امنیت ارتقاي اصلی هايمؤلفه از نیز اجتماعی هايحمایت از برخورداري است و

 و دوستان و خانواده اعضاي توجه و همراهی محبت، از برخورداري اجتماعی است. حمایت
 است. شده تعریف سایر افراد

این گروه نیز به  اند.زنانی هستند که همسرشان را در اثر بیماري از دست داده گروه چهارم:
-دلیل مشاغل سطح پایین همسرشان حقوق ناچیزي دارند. عموماً پرستاري از شوهر را در سال

هاي هاي بیماري به عهده داشتند و پس از فوت همسرشان علاوه بر مشکلات روحی، از بیماري
د. حمایتی برند. افسرده و تنها هستند و امید زیادي به ادامه زندگی ندارنجسمی شدید رنج می

-کنند، تنها دلخوشی و در عین حال نگرانیاز سوي خانواده خود یا خانواده همسر دریافت نمی
 در همسر، دادن دست از دلیل به موارد اغلب در خانوار سرپرست زنانشان فرزندانشان است. 
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ن ای از بسیاري شوند.می ومشکلاتی هامحدودیت دچار خود خانوادگی و روابط اجتماعی شبکه
مسائلی  چنین اند. داشت خود خویشاوندان و دوستان با روابط از ايدهنده آزار تجارب زنان
 اضطراب، افزایش باعث همه هاکند. اینمی اجتماعی انزواي و بیگانگی نوعی دچار را زنان

 مخاطره به را آنان عاطفی امنیت و گردیده خانوار زنان سرپرست روحی مشکلات و افسردگی

 و آفات از افراد نگرانی آن در که است ايجامعه آمیز،مخاطره ). جامعه1384معیدفر، (دانداز می
 شکل اغلب که انسانی هايفعالیت از ناشی مخاطرات سمت به زلزله) و (قحطی طبیعی بلایاي

 و طبقاتی جامعه محرکه قوه اگر بک، تعبیر به است. شده متوجه دارند، گیرعالم و جهانی
 ترسممی«که  است این جدید جامعه شعار»  ام گرسنه « شد کهمی خلاصه شعار در این صنعتی

 انسجام بود، نیاز پایه بر انسجام مدرن ماقبل جوامع در کهدرحالی است مدعی بِک »نگرانم یا

زنان سرپرست خانوار دائماً نگران آینده هستند.  ).1994 است (ترنر، نگرانی پایه بر دنیاي معاصر
هاي بعد، نگرانی در مورد شرایط جسمی و مالی خودشان، نگرانی در مورد یا سال نگران فردا

 شان، نگرانی درباره تامین زندگی.آینده فرزندان و سر و سامان گرفتن زندگی
زنانی که پس از جدایی و طلاق به نگهداري از فرزندان و مشاغل سطح پایین  گروه پنجم:

شان کاسته شده، زیرا زندان، تا حدي از بار مسئولیت مالیپرداختند. این زنان با بزرگ شدن فر
فرزندانشان مشغول به کارند. تا حدي به لحاظ مالی به ثبات رسیدند اما به لحاظ جسمی و 

 تولید صرف را بیشتري انرژي و زمان زنان فقرزده،اند. روحی به شدت شکننده و ضعیف شده

 زمان  و کنندمی کار بیشتري ساعت درآمدزا، کار داشتن در صورت کنند. آنانمی معاش امرار و

لازم،  مهارت و آموزش نداشتن دلیل به معمولاً زنان پردازند.می کسب به در بازار را بیشتري
 هاآن هايو خانواده زنان سلامت براي کارهایی چنین هستند. پیامد کاري هر پذیرش چار بهنا

 و شور ناپذیراجتناب و کاهش تدریجی کارها، این پیامد کمترین باشد. آمیزاست فاجعه ممکن
شود،  پرداخته باید نیز دیگري بهاي انسانی، توسعه منابع دیدگاه است. از زودرس پیري و نشاط
 فراگیري تحصیل، ادامه براي جایی پس کنند، کار چنین باید این حیات ادامه براي زنان اگر

 از نقل به ، 1382 (اسمایک، ماندنمی باقی عیاجتما هايفعالیت در شرکت یا جدید هايمهارت

زنان متعلق به این گروه، بخش زیادي از مسیر دشوار تک سرپرستی را طی  ).1388آرام،  سام
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ها در مشاغل سطح پایین و دشوار مشغول به کار اند و سالاند، فرزندان را بزرگ کردهکرده
 تر هستند.ودهو فرساند. با وجود سن نه چندان زیاد، پیرتر بوده

رنج مضاعف، یکی از مقولات مشترکی بود که در بین تمام مادران سرپرست خانوار وجود 
داشت. زنان و مادرانی که به لحاظ وضع سواد، مهارت و سرمایه در وضعیت مناسبی قرار ندارند، 

زندگی مهارت و اتکا به مرد خانواده براي تأمین  نکردن از نابرابري دسترسی به آموزش و کسب
ها تحمیل کرده و گونه خانوادهاز طرفی کمبودها و فقر، فشار مضاعفی را بر این. برندنیز رنج می

 .اندازدها و درنهایت جامعه را به خطر میها گردیده و سلامت آنموجب افزایش انواع ناهنجاري
مدهاي این نوع دهد. پیاهاي ناخواسته و بدون آمادگی را افزایش میفقر زنان احتمال حاملگی

زا یا آور یا بیماريهاي غیربهداشتی و مرگجنینبار و ممکن است به سقطحاملگی بسیار زیان
تواند مسئولیت پرورش و نگهداري خواهد یا نمیگناهی بینجامد که کسی نمیتولد فرزندان بی

روند فقر را تصاعدي  شوند و علاوه بر آناز آنان را بپذیرد، ؛ تولد کودکانی که وارد چرخه فقر می
کند و رنجی ها را بیشتر از قبل میتعداد فرزندان و اعضاي خانواده، مسائل و دغدغهکنند. می

 نوع این دامنگیر صرفاً مشکلات اقتصادي و فقر دوچندان متوجه مادر خانواده است. اگرچه

 این در که فقر  از دیگري دارد. جنبه برجستگی خاصی هادرآن فقر شدت اما نیست، خانوارها

 هاقابلیت فاقد زنان این اکثر یعنی ) است1993، 1قابلیتی (سن خورد، فقرمی چشم به هاخانواده

 براي جسمانی و سلامت آن مانند و عالی تحصیلات ، فن سواد، نظیر لازم توانمندهاي و

-می محدود شدت به در زندگی را هاآن هايانتخاب دایره امر این و هستند فقر ورطه از خروج
 فقدان دلیل به که است بلکه کسی ندارد درآمد که نیست کسی فقیر مفهوم این مبناي بر کند.

 شود. خارج فقر وضعیت از تواندنمی فردي هايقابلیت
هاي زنان به طور مشترك قابل مشاهده بود، مفهوم یکی دیگر از مسائلی که در تمام گروه 

 که کنندبیان می طرد نظریۀ یا اجباري) است. طرفدارانانزواي اجتماعی و طرد (خود خواسته 

 زنان معین، مانند افرادي و اجتماعی هايگروه آن، نتیجۀ در که است فرایندي اجتماعی طرد

                                                                                                                   
1 Sen  
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 توانندسختی می به بنابراین شوند؛می رانده حاشیه به و طرد اجتماع از خانوار، سرپرست

ر کنند پیدا خود شرایط بهبود براي هاییفرصت  زنان بین در ). معمولا1385ً، 1(بلیکمو

که به دلیل  اجباري طرد اجتماعی -1گردد:  می ایجاد اجتماعی طرد نوع دو خانوار سرپرست
 طرد اجتماعی -2شود. رفتار دیگران، فرد به صورت اجباري از اجتماع به حاشیه رانده می

 گیرد. با دیگران می نداشتن تعامل خودخواسته که خود فرد تصمیم به انزوا و جدایی از اجتماع و

طلاق، طعنه و کنایه دیگران،  درآمدي، زنی و داغ ننگ تنهایی و مطلقه بودن، فقرعواملی نظیر انگ
 شود. خودکشی منجر به طرد اجباري یا خودخواسته می به اقدام رویی، کم معلولیت، بیماري،

 محروم نیز هاي اجتماعیحمایت لحداق از ،شوند مطرود خانوار زنان سرپرست چنانچه لذا

و آسیب  ، رنجاست. گویی فقر آنان انزواي براي عاملی خود زنان فقراز سویی ماند.  خواهند
کند. همراه با یک دور تسلسل و چرخه معیوب، دوباره فرد را گرفتار آسیب و مشکلات بعدي می

ن و مادران استفاده کرد. توان از مفهوم چرخه معیوب و چرخه مطلوب براي توصیف این زنامی
اي از حوادث دارد که نگاهی سیستمی دارد و اشاره به مجموعه معیوب چرخه و مطلوبچرخه 

در یک سیستم با چرخه مطلوب، نتایج کند. از طریق یک بازخورد وضعیت موجود را تقویت می
تر ر وخیممعیوب وضعیت سیستم به مرو شوند، درحالی که در سیستمی با چرخهمرتب بهتر می

اي از حوادث پیچیده هستند که در کوتاه مدت تمایلی . هر دو نوع چرخه شامل مجموعهگرددمی
به گرایش به سمت تعادل (اجتماعی، سیاسی، اخلاقی، محیط زیستی و ...) ندارند. هر دو مدل 

-هاي بعدي میداراي مکانیسم بازخوردي هستند که موجب تشدید وضعیت سیستم در چرخه
این وضعیت تا مداخله یک عامل خارجی ادامه خواهد یافت و بسته به نوع چرخه منجر  شود.

). مفهوم چرخه مطلوب و 2007، 2گردد (وبل و گالتونگبه بهبود یا وخامت وضعیت سیستم می
تواند شرایط مادران سرپرست خانوار را به خوبی توصیف کند. در اثر این چرخه زنان معیوب می

ها در مواجهه با شود. این هویت بازسازي شده، تصویري جدید از آني میهویتشان بازساز
اقتصادي  -دیده و با سطح اجتماعیهاي آسیبآورد. مادران و زنان از خانوادهمشکلات پدید می

                                                                                                                   
1 Blakemore 
2 Webel & Galtung 
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پایین هستند، ازدواج ناموفق و تولد فرزندان (عموماً بیمار) ادامه این چرخه معیوب است و 
فقر مالی شدید منجر کند. به عنوان مثال تر از قبل میروز به روز سختشرایط زندگی آنان را 

گردد. معمولاً امکان تأمین مسکن، پوشاك، بهداشت و تغذیه مناسب در یک خانواده مینبود به 
ها مشکلات دیگري نیز وجود دارد و کودکان از سنین پایین مجبور به کار کردن در این خانواده

گردد. این وضعیت معمولاً کرده بسیار دشوار مییت نسلی سالم و تحصیلو امکان تربشوند می
. اما زمانی که مادر سرپرست گرددهاي بعدي منتقل میبدون مداخله عوامل خارجی به نسل

آموزي سعی در بهبود شرایط خانوار از طریق توانمندسازي خود در تحصیل و شغل و مهارت
ها ها و سختیکند. هرچند هنوز دشواريب حرکت میدارد، این وضعیت به سوي چرخه مطلو

تواند منجر به یکی از مواردي که مییابد. تا حدي وجود دارد اما به مرور شرایط بهبود می
یا فرزندانی با تحصیلات عالی در نسل بعدي یا  شکستن این چرخه معیوب گردد وجود فرزند

مادر سرپرست خانوار با وجود درگیري و  .زنان و مادران با انگیزه تغییر شرایط موجود است
پذیرد غرق شدن در این مسائل هنوز در حال بازسازي هویت خود است. او گاهی شکست را می

کند تا کند و گاهی با وجود تمام رنج و مشقات ایستادگی میو براي از بین بردن خود تلاش می
 خود و زندگی را. دوباره به مثابه کنشگري فعال، همه چیز را از نو بسازد، 

-) در زمینه کلیشه1395( جهانگیري و افراسیابی مطالعات بابه این ترتیب نتایج این پژوهش 
) در مورد 1396طور نتایج خانی و همکاران (هاي منفی و تجربه حریم ناامن براي زنان و همین

-یافته طبق ین. علاوه بر ابود همسوفقر و فقدان پیوندهاي اجتماعی در زنان سرپرست خانوار 
نشینی و با مفاهیم حاشیه خانوار سرپرست زنان زندگی کیفیت )1398( محمودي و رضایی هاي

 راستا با  نتایج پژوهش حاضر است. طرد اجتماعی همراه است که هم

به منظور بهبود وضعیت زنان و مادران سرپرست خانوار، بیش از هرچیز نیازمند توانمندسازي 
خودآگاهی هستیم. توانمندسازي به معناي تفویض یا اعطاي  و غلی، مهارتیهاي شآنان در عرصه

هاي اخیر، از آن به عنوان مکانیزمی براي قدرت به کسی است تا بتواند تغییر ایجاد کند. در سال
). بهبود وضعیت 1397افزایش کیفیت زندگی زنان یاد شده است (اکبري ترکمانی و همکاران، 
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-تواند دامنه روابط و شبکه تعاملاتیمندي زنان در عرصه کارآفرینی میسواد، تحصیلات و توان
هاي عاطفی از سوي گروه دوستان و گروه -شان را گسترش دهد و تا حدي حمایت اجتماعی

کاري برایشان به ارمغان بیاورد. علاوه بر بهبود وضعیت اقتصادي، با افزایش مهارت و تخصص 
 عامی يقاعده و قانون هیچ شود. به طور کلیرزندانشان فراهم میها زمینه براي بهبود تربیت فآن

 حالت واکنش این در که چرا کرد؛ صادر خانوار سرپرست زنان پذیري آسیب مورد توان درنمی

شود. زنان سرپرست گرفته می نادیده شرایطشان بهبود و تغییر به نسبت آنان جمعی یا فردي
مشکلات زندگی به کنشگرانی فعال در جهت تغییر زندگی  توانند با وجود مسائل وخانوار می

 و داشته قرار اياجتماعی جایگاه چه اینکه در برحسب زنان توان ادعا کردتبدیل شوند. تنها می
شد.  خواهند مواجه خاصی هايآسیب و با مشکلات باشند، برخوردار هاییمشخصه چه از

اقتصادي  -رست خانوار یا مطلقه از طبقه اجتماعیشود به مطالعه زنان سرپبنابراین پیشنهاد می
بالا، سطح سواد و سرمایه اجتماعی بالاتر پرداخته شود تا مسائل این گروه از زنان نیز مورد 

هاي تجربه زیسته و دغدغه و مسائل ها و تفاوتبررسی قرار گیرد و امکان دستیابی به شباهت
جمعیتی همگن و واحد نیستند و در بین آنان این زنان فراهم شود. باید توجه داشت، زنان 

هاي قومی، مهاجران و ... وجود دارند که ضمن هاي متنوعی از جمله زنان روستایی، اقلیتگروه
اند. ها، با مسائل و معضلات خاص و متمایز نیز مواجهداشتن برخی مسائل مشترك و همپوشانی

-گوناگون باید به موقعیت زنان و این مؤلفههاي اجتماعی و تحقیقات بنابراین در تدوین سیاست
 جمعیتی، فرهنگی و مکانی نیز توجه داشت. -هاي متمایز اجتماعی
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