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  تحليل مناسبات خانوادگي در دوران كرونا در كردستان
  

  3نظير جلالي، بي2، پرويز سبحاني1يعقوب احمدي
  

  )19/02/1401تاريخ پذيرش  ،20/11/1400 (تاريخ دريافت
  

  چكيده
به پاندمي ناگواري بدل شده كه اثرات آن تا سطح تروماي جمعي  19كوويد ـ

ها براي مواجهه با اين پاندمي تقريباً به اندازة تشخيص داده شده است. اقدامات و پروتكل
ترين و البته عنوان امنخود بيماري پيامدهاي ناگوار به بار آورده و خانه و خانواده به

گذاري اجتماعي و واسطة تشديد اقداماتي مانند فاصلههترين مركز مقابله با بيماري بمهم
زمان دچار مخاطرات جدي از خشونت تا جدايي قرنطينه اهميت بسياري يافته و البته هم

و بحران تربيتي و ... شده است. نوشتار حاضر با رويكرد كيفي در صدد شناسايي 
برآمده » تروماتيك«ان مناسبات و مخاطرات خانواده در سنندج (كردستان) در اين دور

ها با استفاده از ها از طريق مصاحبه با متخصصان بوده و تحليل دادهآوري دادهاست. جمع
تكنيك تحليل محتواي كيفي انجام شده است. نتايج مطالعه حاكي از آن است كه 
بازگشت به خانه و اهميت ماندن در آن براي مقابله با كرونا سبب اهميت مادر و زن در 

سبات خانوادگي شده است. اگرچه اين اهميت سبب برجستگي و محور قرار گرفتن منا
رسد كه اين بزرگي و اقتدار همراه با اندوه و مشقت بوده است نظر ميمادر شده است، به
نظر ترين مضمون براي تفسير آن بهمناسب» بارمادرمحوري اندوه«و از اين منظر، 

رجستگي مقولاتي مانند فروبستگي اجتماعي، اتميزه رسد. نتايج همچنين، حاكي از بمي
  عنوان مقولات محوري بوده است.شدن خانواده، بحران تربيتي و فراغتي به
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  ، بحران، مخاطره، خانواده، مادرمحوري.19كوويد ـ هاي كليدي:واژه
  

  مقدمه و بيان مسئله
ماندگاري و  سه سال پس از شيوع ويروس كرونا در جهان، آمارها همچنان حكايت از

ميليون  600هزار نفر و ابتلاي حدود  6500گستردگي تبعات اين ويروس دارد. مرگ بيش از 
شمول اين بيماري ) در جهان حاكي از سلطة جهان1401 /2022نفر (سازمان بهداشت جهاني، 

 نيافته است. اگرچه ميزان دانش ويافته و هم توسعهدر تمام نقاط جهان، هم در جوامع توسعه
به جزئيات و نحوة انتشار ويروس و همچنين نحوة مواجهه با آن رشد تسلط علمي نسبت

هاي گير آسيباند كه اين بيماري همهچشمگيري داشته است، كارشناسان خاطرنشان كرده
رواني ـ اجتماعي، عاطفي، جسمي و اقتصادي ماندگاري را در ميان كل جمعيت جهان موجب 

و  1مدت و حتي بلندمدت درمان آن ممكن نباشد (گوووتاهشود كه ممكن است در كمي
ويژه جوامع فقير ها حاكي از آن است كه كشورهاي جهان سوم و بهبيني). پيش2020همكاران، 

هاي مراقبت بهداشتي شكننده، بيشترين بار اين دليل اقتصاد ضعيف و سيستمممكن است به
). گستردگي پيامدها و شدت 38: 2020 و همكاران، 2بيماري را متحمل شوند (ادشاكين

رو مطالعات بسياري در عملكرد اين پاندمي سبب نگراني جدي محققان نيز شده و ازاين
ويژه پزشكي/باليني، سياسي، جغرافيايي و رواني ـ اجتماعي انجام شده هاي متفاوت بهزمينه

ها براي مقابله با توانمندي رغم افزايش). در ايران نيز علي42: 2020و همكاران،  3است (آلتنا
) و افزايش موارد ابتلا و مرگ سبب شده 1401ويروس كرونا، اما خيزش اخير آن (تابستان 

ها از پيامدهاي آن به گيري موج هفتم كرونا به ميان آمده و نگرانياست كه سخن از شكل
  دغدغة بسياري براي كارگزاران و همچنين مردم عادي بدل شده است.

اي چندوجهي است ، پاندمي كرونا مانند بسياري از بلاياي انساني و طبيعي پديدهدرحقيقت
و تقريباً در تمام ابعاد زندگي انسان پيامدهايي جدي به همراه دارد. بنابراين تحليل انتخابي، 
يعني تمركز صِرف بر وجه خاصي از پديده (پزشكي ـ باليني) ممكن است به غفلت از آسيب 

هاي ها منجر شود. در اين ميان، خانواده و مناسبات آن يكي از كانونر بخشاحتمالي در ساي
هاي اصلي بحران و مسئلگي در دوران اين پاندمي است. تحمل بار سنگين رعايت پروتكل

بهداشتي بر خانواده و همچنين اثرات نامناسب قرنطينه بر مناسبات و معادلات خانوادگي 
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هاي احتمالي ناشي از كرونا قرار داده است. در كانون آسيبموضوعاتي هستند كه خانواده را 
گذاري دليل اقدامات فاصلهاز طريق انزواي اجتماعي به 19گيري كوويد ـ طور خاص، همهبه

ثباتي مسكن و تغيير در هاي مدرسه/كودك، ناامني مالي و شغلي، بيفيزيكي، تعطيلي مراقبت
ها ايجاد كرده اعي، تهديدات جديدي را براي خانوادههاي بهداشتي و اجتمدسترسي به مراقبت

در سطح جهاني، تعطيلي مدارس و مراقبت از كودكان و  ).24: 2020و همكاران،  1است (لاي
ها، ازجمله تبديل هاي مدرسه بر فشار والدين براي ايجاد تعادل بين مسئوليتوقفة فعاليت

حال، اين فشارها اينفرزندانشان افزوده است. بادهندة نظارت و آموزش براي شدن به تنها ارائه
هاي بهداشتي و اجتماعي، ازجمله گذارد كه نابرابريهايي تأثير ميطور نامتناسبي بر خانوادهبه

هاي شلوغ، فناوري محدود و دسترسي ضعيف به اينترنت را تر، خانهمنابع مالي و اجتماعي كم
هاي خانگي زا به افزايش خشونتيع اين عوامل استرس). تجم64: 2020، 2كنند (كلورتجربه مي

گيري، موارد خشونت از جمله كمك كرده و مطالعات نشان داده است كه از زمان شروع همه
  ).65فرياد زدن و تنبيه بدني كودكان افزايش يافته است (همان: 

ومير واره آمار مرگگيري كرونا اگرچه با فرازوفرود همراه بوده، اما همدر ايران نيز روند همه
بالايي را تجربه كرده است. تا به امروز بيش از پنج ميليون مبتلا و صد هزار نفر مرگ در نتيجة 

اي از آسيب ناشي از گسترش كوويد در كرونا در ايران ملاحظه شده است و اين تنها گوشه
دي، تعليق هاي خانوادگي، افسردگي و اضطراب فرايران است. حجم بالاي بيكاري، خشونت

گيري بر جامعه و هاي قابل توجه گسترش همهمناسبات ديني، اقتصادي و حتي سياسي آسيب
اجتماع ايران است كه در اين ميان، خانواده با توجه به نقش مركزي در كانون مقابله و مواجهه 

و تري مواجهه شده است. در استان كردستان نيز همين روند به همان صورت با پيامدهاي جدي
بسا واسطة فقدان امكانات مختلف بهداشتي و البته امكانات زيربنايي در حوزة درمان، چهبه

ها ترين موقعيتبارتر رقم خورده است. مطالعة حاضر با تمركز بر يكي از كانونيشديدتر و زيان
گيري بر بافت در مواجهه با پاندمي يعني خانواده در صدد شناسايي پيامدهاي گسترش همه

نواده و مناسبات درون آن از خشونت خانگي تا اوقات فراغت برآمده است. بنابراين، پرسش خا
هايي را اصلي نوشتار حاضر اين است كه خانواده در دوران پاندمي و پساپاندمي چه آسيب

متحمل شده/ خواهند شد و در كدام مناسبات دچار خلل و ناكامي شده/خواهد شد؟ به عبارت 
هاي مختلف حاضر بر آن است تا براساس نظر متخصصان در حوزهتر، پژوهش دقيق
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اندازهاي آتي آن شناسي و پزشكي پيامدهاي اين وضعيت جديد و چشمشناسي، روانجامعه
  هاي سنندجي را بررسي، ارزيابي و تحليل كند. براي خانواده

  پيشينة تجربي
اليني ـ پزشكي، مطالعات چنداني با توجه به تازگي موضوع و البته وجود تمركز بر موضوعات ب

توان به ميان، مياينانجام نپذيرفته است. در 19هاي متأثر يا مؤثر بر كوويد ـدر ساير حوزه
پوشاني دارد، اشاره كرد. شكري و مواردي كه با موضوع مطالعة حاضر يعني مبحث خانواده هم

انگي، دو مضمون اصلي شامل تجربة زيستة زنان قرباني خشونت خ) در تحليل 1400همكاران (
گري را گيري انگيزشي مبتني بر كنترلگيري انگيزشي مبتني بر خودمختاري و جهتجهت

مضامين ذيلِ هر مضمون اصلي شامل اسناد عليّ، معرفي كردند. نتايج نشان داد كه خرُده
ابرازمندي،  هاي شناختي،دلانه، ارزيابيدهي همبخشي هيجاني، پاسخهاي هدفي، نظمگيريجهت

بودن، حل مسئلة اجتماعي، ادراك مثبت از ديگران، احساسات بودن، واكنشي بودن، تأملي دفاعي 
) در 1399اسكندريان (هاي ذهني است. اي و آمايهبه ديگران، راهبردهاي مقابلهمثبت نسبت

شان داد كه ارزيابي پيامدهاي ويروس كرونا بر سبك زندگي با تأكيد بر الگوي مصرف فرهنگي ن
بحران ويروس كرونا و شرايط قرنطينه، پيامدهاي متعدد مثبت و منفي براي الگوي مصرف 

هاي مبتني بر روابط خارج از خانه با فرهنگي خانوادة ايراني به همراه داشته است و فعاليت
) در مطالعة پيامدهاي 1399داشخاني و همكاران (قرههاي جدي مواجه شده است. محدوديت

شناختي انگ اجتماعي ناشي از كرونا براي خانواده به اين نتيجه رسيدند كه ترويج انگ نروا
بر اجتماعي كرونا پيامدهاي سوئي براي خانواده دارد و سبب شده است بيمار و خانواده علاوه

و همكاران  1تحمل درد و رنج ناشي از بيماري، استرس رواني بالايي را نيز متحمل شوند. هلاند
پذير به اين هاي آسيباي دربارة اثرات قرنطينه بر عملكرد والدين در خانواده) در مطالعه2021(

نتيجه رسيدند كه گروه قرنطينه سطوح بالاتري از استرس را در مقايسه با گروه كنترل نشان داد 
و كاهش سطح پرخاشگري كلامي و درگيري كودك در تعارض در طول قرنطينه در ميان والديني 

) در مطالعة اثرات منفي 2021و همكاران ( 2كردند، مشاهده شد. آدبايهجدا از هم زندگي ميكه 
ها در آفريقاي جنوبي به اين نتيجه رسيدند كه اقدامات براي مهار كرونا بر خانواده 19كوويد ـ 

مدت و هم درازمدت بر عملكرد خانواده نظير هاي قرنطينه، هم اثرات كوتاهويژه محدوديتبه
و  3تعطيلي مشاغل، خشونت خانگي، تنگناهاي مالي و معيشتي به همراه داشته است. گادرمن
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اند كه ) در مطالعة اثر پاندمي كرونا بر سلامت روان خانواده به اين نتيجه رسيده2021همكاران (
ري گيدليل همهتر از هجده سال در خانه، سلامت رواني بدتري را بههاي داراي فرزند كمخانواده

ها سبب گسستگي خانوادگي و اند. نبود امكانات برابر و نيازهاي مختلف اين خانوادهتجربه كرده
  هايي در ميان اعضاي خانواده شده است.خشونت

ارزيابي مطالعات تجربي پيشين حاكي از آن است كه در تمام مطالعات تأكيد شده كه 
ي براي خانواده و اعضاي آن به همراه گيري اثرات منفي و پيامدهاي جدي نامناسبگسترش همه

داشته است. اين اثرات گاه ناشي از ناتواني مالي و اقتصادي در مواجهه با بيماري بوده است و گاه 
واسطة فقدان دانش، آگاهي و البته ذخيرة فرهنگي مناسب براي تداوم مناسبات خانوادگي در به

و اكثر مطالعات بر دو نوع  وجه مطالعات بودهلحاظ زماني نيز موردتوضعيـت بحران. پيامدها به
هاي اند. مطالعات موجود همچنين بر آسيبمدت و بلندمدت و ماندگار تأكيد داشتهپيامد كوتاه

  اند. اعضاي خانواده در دوران كرونا از استرس تا خشونت نيز تمركز و توجه داشته
  

  چارچوب مفهومي
هاي اقتصادي ـ اجتماعي داشته امعه و فعاليتگيري كرونا اثرات منفي شديدي بر جهمه

گيري مطرح شده است هاي متعددي درمورد پيامدهاي رواني ـ فرهنگي اين همهاست و نگراني
ترين آن يعني هاي بهداشتي ازجمله مهم). اقدامات و پروتكل2020و همكاران،  1(بروكز
عنوان مركز اصلي محافظت بهگذاري فيزيكي و قرنطينه سبب شد كه خانه و خانواده فاصله

فيزيكي و درماني در كانون توجه قرار گيرد. براي اكثر والدين و كودكان، قرنطينه به معناي 
گذراندن زمان بيشتر در خانه و همراه خانواده است و از اين سان اهميت خانواده در اين دوره 

اعي مستلزم ماندن بيش از هر زمان ديگري برجسته شده است. ايزوله يا قرنطينة اجتم
هاي حمايتي هاست كه به تماس شديد و مداوم و همچنين حذف شبكهها در خانهخانواده

هاي در معرض خطر هاي حمايتي اجتماعي براي خانوادهموجود، مانند خانوادة گسترده و شبكه
هاي روحي، رواني و پيش در معرض خطر آسيبازشود و ممكن است كودكان را بيشمنجر مي

  حتي جسماني قرار دهد. 
اساس، خانواده در كانون مخاطرة كرونا قرار گرفته است و ويژگي اصلي جامعة بر اين 

آميز منتج از گسترش كروناويروس، چنانكه اولريش بك و آنتوني گيدنز بر آن تأكيد مخاطره
اطره در دارند، مصنوع بودن مخاطرات و محصول انساني بودن آن است. در پيوند با گسترش مخ

مري داگلاس و آرون وايلدوفسكي جامعة معاصر رويكردهاي نظري مختلفي وجود دارد. ازجمله 
_______________________________________________________ 
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. )226: 1393پردازند (هانيگان، مبتني بر رويكرد فرهنگي به تبيين پيوند مخاطره و جامعه مي
 بيني و شيوة زندگي آميخته شدهطبق نظرية فرهنگي، افكار درمورد طبيعت و جامعه با جهان

هاي سازماندهي اجتماعي و پاسخ به ريسك عبارتي، فرض اصلي اين است كه بين شيوهاست. به
شود. اي متناسب نمايان ميگونهرابطه وجود دارد و اثرات فرهنگ با طرح ابعاد شبكه/گروه به

شود و عنوان خطر و تهديد تلقي ميبيني و فرهنگ بهبنابراين، مخاطره عموماً مبتني بر جهان
بيني و نوع رويكرد فرهنگي افراد هر جامعه بستگي دارد. حوة مواجهه با آن نيز توسط جهانن

هاي فرهنگي هر جامعه يا اجتماعات بشري ريشه دارد (بريكول، مايهادراك از ريسك در بن
 جوامعي اشاره دارد آميز بهمخاطره جامعة بكِ، ديدگاه از .)27: 1393؛ دني، 117-116: 1393

هاست. هرقدر انسان دست ساختة مخاطرات و مملو از تهديدات اجتماعي زندگي نآ در كه
 پيامدهاي و شودناپذيرتر ميبينيما پيش زندگي باشد، داشته حضور بيشتر در جامعه فناوري

توان به سه نكتة اساسي تقليل داد: ما با آيند. تز اصلي بك را ميپديد مي بيشتري ناخواستة
شوند و مدام در حال گسترش هستند. گذار ها شديدتر ميرو هستيم، آنخطرات جديدي روبه

  به مدرنيتة دوم نمايانگر افزايش خطرات جهاني است. 
  

  )74: 2015، 1(منبع: متيومن آميزشناسي بك دربارة تقابل سه جامعة سنتي، صنعتي و مخاطره. گونه1جدول 
 جامعة سنتي جامعة صنعتي آميزجامعة مخاطره

  ره:مخاط
 ناپذيربيني و بيمهپيش غيرقابل

  مخاطره:
  بينيپيش قابل

 

  بيني:پيشمخاطرة نامعلوم و غيرقابل 
 عدم اطلاع از زمان وقوع فاجعة بعدي

 منطق سازماني:
  جهاني

 منطق سازماني:
  ملي

 منطق سازماني:
  محلي

تهديدهاي محدود زماني و   تهديدهاي نامحدود در زمان و مكان
  مكاني

  اي محدود خاصتهديده

بر حسب عامليت و عليت، غيرقابل 
  فهم

  فهم ساده از عامليت و عليت  فهم پيچيده از عامليت و عليت

  مدرنيتة بازتابي:
كل دانش و پيشرفت در ترديد و 

  پرسش

  مدرنيتة اول:
  ايمان به پيشرفت و خرد

  باورهاي غالب:
  سنتي

  خطرات توليدشده:
  غالب و مسلط

  خطرات توليدشده:
  نپنها

 خطرات توليدشده:
  ناچيز

_______________________________________________________ 
1 . Matthewman 
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 جامعة سنتي جامعة صنعتي آميزجامعة مخاطره

 ريسك پارادايمي يا الگوي مسلط:
  نشت راديواكتيو

ريسك پارادايمي يا الگوي 
  مسلط:تصادف صنعتي

  ريسك پارادايمي يا الگوي مسلط:
  فاجعة طبيعي

  آگاهي ذهني:
  بر ترسمبتني 

  آگاهي ذهني:
  بر نابرابري مبتني

  آگاهي ذهني:
  بر گرسنگيمبتني 

 
هاي مدرنيتة متأخر (جامعه معاصر) را گسترش ريسك و ترين ويژگيهمگيدنز يكي از م

كند. در اين راستا، گيدنز ميان دو ويژه مخاطرات توليدشده (توسط انسان) معرفي ميمخاطره به
خارجي و مخاطرات مصنوعي (توليدشده).  شود، مخاطراتنوع ريسك يا مخاطره تمايز قائل مي

گذارد، اما از خارج از زندگي اجتماعي ها تأثير ميافراد و گروهاولي رويدادهايي است كه بر 
دهد وقوع اي هستند، بنابراين به فرد امكان ميها نسبتاً منظم و دورهمدرن ايجاد شده است. آن

سازي است. دومي خطرات بيني و ايمن كند، بنابراين تاحدودي قابل ايمنو وجود آن را پيش
ها در محيط خطر ويژه از طريق پيشرفت علم و فناوري است. آنناشي از پيشرفت بشريت، به

ها تجربة بسيار كمي در اختيار ما قرار داده است. در دهند كه تاريخ براي آنجديدي رخ مي
گيري عنوان چيزي كه بايد در ادراك و تصميممواجهه با خطرات توليدشده، توليدات علمي به

). در ديدگاه جامعة 1990، 2؛ گيدنز2013همكاران،  و 1شود (بكمديريت شود، شناخته مي
كنند، آميز، مرزهايي كه ادراك پديده و حقيقت مربوط به خطرات را از هم تفكيك ميمخاطره

شوند. بنابراين، شوند. اين به آن دليل است كه خطرات نوظهور توسط جامعه توليد ميمبهم مي
) آن را 1395ن همان چيزي است كه گيدنز (ها مسئول هستند. اياعضاي جامعه در قبال آن

دهد كه ) نشان مي100-97: 1395گيدنز (كند. تعريف مي» مخاطرات مصنوعي يا توليدشده«
شود. اين چهار حوزه ها آشكار ميچهار حوزة اساسي وجود دارد كه خطرات توليدشده در آن

  شامل محيط زيست، نابرابري اجتماعي، خشونت و سياست است. 
هاي آن، خانواده در واسطة مجموعه عناصر و مؤلفهبه 19وران مخاطرة پاندمي كوويد ـ در د

كانون درمان، تعديل و البته خطر قرار گرفته است. به عبارتي و در اين شرايط اخير، يكي از 
آوري آن با كاربرد ويژه تابمباحث مهم در دوران مخاطره و ناپايداري نحوة مواجهة خانواده و به

آوري خانواده ازجمله مفاهيم نويني است كه در زارهاي در دسترس است. درحقيقت، تاباب
شناسي اجتماعي در راستاي شناسايي اركان، ابعاد، منابع و موانع خانواده در مواجهه حوزة روان

آوري نوعي به عبارتي، تابويژه مخاطرات جمعي معرفي شده است. با مسائل اجتماعي به
_______________________________________________________ 

1. Beck 
2 . Giddenz 
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تواند در رويارويي سعه در خانواده (البته افراد) است كه براساس آن خانواده ميوضعيت قابل تو
ها و همچنين تعارضات زندگي تلاش مضاعف كند و براي نيل به موفقيت ها و مصيبتبا ناكامي

رفاه هاي مخلتف، ها در دورانآوري خانوادهوالش در زمينة تابظرفيت جمعي را بالا نگه دارد. 
  كند:سازي ميبا سه فرايند كلي مفهوم خانواده را

صورت مشاركتي، الف) ارتباطات (اطلاعات شفاف، پيوندهاي عاطفي، حل مشكل به
پيوندهاي دوتايي و خانوادگي)؛ ب) سازمان (سازگاري، ارتباط، و دسترسي به منابع اجتماعي و 

ظر والش، اين فرايندها هاي اعتقادي (معناسازي، اميد و معنويت). به ناقتصادي)، و ج) سيستم
كنند. با توجه به ها در موقعيت پاندميك، مختل شده يا تغيير ميدر بسياري از خانواده

هاي اعتقادي ) كه بر ارتباطات، سازماندهي و سيستم2015( 1آوري خانوادة والشچارچوب تاب
اطي و سازماندهي در اي وجود دارد كه فرايندهاي ارتبها تأكيد دارد، شواهد فزايندهدر خانواده

، مختل و 19گيري كوويد ـ ها تحت شرايط آشفته و آنوميك مانند همهكل خانواده
)، كه بر ارتباطات، 2015آوري خانوادة والش (با توجه به چارچوب تابشوند. گسيخته ميازهم

ارد كه اي وجود دها تأكيد دارد، شواهد فزايندههاي اعتقادي در خانوادهسازماندهي و سيستم
ها تحت شرايط آنومي يا پريشاني در اين مورد فرايندهاي ارتباطي و سازماني در كل خانواده

 شوند. خاص مخاطره، مختل مي
گير در زندگي خانوادگي مستلزم درنظر گرفتن وتحليل مسائل مرتبط با بيماري همهتجزيه

و همكاران،  3قوانين (فيس ها، مناسك، واست: عادت 2فرايندهاي سازماني تحت سه مؤلفة مهم
ها يا روال عادي بر كه عادت)، كه الگوهاي متمايز تعامل خانواده هستند. درحالي2020

عملكردهاي عملياتي و سودمند تأكيد دارند (براي نمونه آماده شدن براي مدرسه در صبح)، 
واحد خانواده  ها نمادين هستند، اغلب داراي اهميت عاطفي هستند و به تقويتمناسك يا آيين
كنند (براي نمونه، مراسم بين فرهنگي جمع شدن هاي مشترك آن، كمك ميو مجموعه ارزش

 ).2020هاي غذايي) (فيس و همكاران، براي وعده
 

  روش پژوهش 
ها و اطلاعات پژوهش از طريق مصاحبة اي كيفي است و دادهپژوهش حاضر مطالعه

آوري شد. در و نخبگان دانشگاهي و غيردانشگاهي جمع ساختاريافته با ده نفر از متخصصاننيمه
_______________________________________________________ 

1 . Walsh 
 Routines, Rituals, and Rulesشوند: معرفي مي R. در لاتين با عنوان سه  2

3. Fiese 
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مند انتخاب شد كه هاي هدفگيريبرفي از سري نمونهگيري گلولهاين پژوهش، روش نمونه
نظر در موضوع پژوهش شامل استادان و نخبگان دانشگاهي در درنهايت، با ده نفر از افراد صاحب

ها انجام هاي عميق تا رسيدن به اشباع دادهشناسي، مصاحبهشناسي و روانهاي جامعهحوزه
ها هر ها از روش تحليل محتواي قراردادي استفاده شد و مصاحبههمچنين در تحليل داده شد.

كلمه پياده شده و فرايند كدگذاري و تحليل و تعيين مقولات انجام بهصورت كلمهبار به
  ها اشاره شده است. شوندههشناختي مصاحببه اطلاعات جمعيت 2ر جدول پذيرفت. دمي

  
  هاشوندهشناختي مصاحبه. اطلاعات جمعيت2 جدول

 رديف سن  جنسيت تحصيلات  رشتة تحصيلي شغل

 1  42  مرد دكتري  شناسيجامعه مدرس دانشگاه
ريزي رفاه برنامه مدرس دانشگاه

 اجتماعي
 2 37  مرد دكتري

 3 52  مرد دكتري شناسي توسعهجامعه معلم بازنشسته
 4 40  مرد دكتري شناسيجامعه درس دانشگاهم

 5 38  مرد دكتري شناسيروان مدرس دانشگاه
  6 40  زن كارشناسي ارشد شناسي بالينيروان درمانگرروان

  7 52  مرد دكتري شناسيجامعه مدرس دانشگاه
  8 40 زن دكتري مشاوره مدرس دانشگاه
  9 38 مرد دكتري پزشكيروان مدرس دانشگاه

  10 45 مرد دكتري شناسيروان انشگاهمدرس د
  

  هاي پژوهشيافته
 ارائه شده است.  3در جدول  مقولات عمده و محوري در قالب كدُگذاري سطح اول و دوم

  
  . كُدگذاري باز، محوري و مقولات عمده3جدول

مقولات   مضمون
  محوري/اصلي

  رديف  هاگزاره  مقولات عمده

  
  

مادرمحوري 
  باراندوه

  
  

فروبستگي 
  رتباطات اجتماعيا

  
  

تقليل روابط 
 چهرهبهچهره

افزايش پهناي روابط مجازي، 
هاي نوين روي آوردن به شيوه

ارتباطي براي تماس با همديگر، 
جاي آوردن تغيير در معناي به

صلة رحم، تمايل به دوري 

1  
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مقولات   مضمون
  محوري/اصلي

  رديف  هاگزاره  مقولات عمده

 گُزيدن از هم در شرايط موجود 
  تشديد 

 گرايي فرديت

ت اتكا به نفس در انجام امورا
روزمره، كاهش انتظار از ديگر 
اعضاي خانواده، دل بُريدن از 

هاي ديگران، ها و كمكهمدلي
فردي نگه داشتن مسائل و 

دادن دخالت  مشكلات و عدم
 ديگر اعضاي خانواده.

  
  
  
  
  
  
  
  
  

دگرديسي فراغت و 
  سرگرمي

  
 

  
  

كاهش شادابي و 
 نشاط اجتماعي

تشديد وحشت عمومي و 
از آن،  اضطراب شايعِ ناشي

سرخوردگي افراد در نتيجة 
كاهش ارتباطات اجتماعي، 

وگذارهاي كاهش اردوها و گشت
 خانوادگي برون

2 

  
  

اعتياد به فضاي 
 مجازي

آوردن گسترده كودكان، روي
هاي نوجوانان و جوانان به بازي

آنلاين و مجازي براي پر كردن 
خلأهاي سرگرمي، محدود كردن 

طات غالب ارتباطات به ارتبا
مجازي و استفادة مفرط از 

 هاي اجتماعي، شبكه
  
  
  
  
شدن فردي 

 هافراغت

هاي كاهش چشمگير فعاليت
تيمي و گروهي، عدم رغبت به 

هاي تفريحي حضور در برنامه
هاي گروهي در قالب ورزش
شدن صبحگاهي، برجسته 

هاي انفرادي نظير ورزش
روي و سواري، پيادهدوچرخه

هاي سغيره، تعطيلي كلا
  برنامه آموزشيِ فوق

  
  

افزايش وسواس به 
 بهداشت فردي

ازحد به استفاده از وسواس بيش
ها و مواد الكلي، افزايش شوينده

هاي آلرژي و ديگر حساسيت

3 
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مقولات   مضمون
  محوري/اصلي

  رديف  هاگزاره  مقولات عمده

  
  
  
  
  

سلطة مادر و 
تشديد حالات 

خودبيمارانگارانة 
  مادارانه

  
 

فصلي، نگراني مفرط از هرگونه 
علايمي كه با بيماري كرونا 

روي در رتباط داشته باشد، زيادها
 خريد محصولات بهداشتي 

تشديد 
هاي واپسيدل

 مادرانه

رويه براي دور نگه تلاش بي
داشتن فرزندان از فضاهاي شلوغ 

ها، وسواس در شستن و دورهمي
هاي فرزندان، ممانعت از لباس

فرزندان جهت حضور در 
هاي دوستان، تشديد تنش گروه

 فرزندان، ميان مادران و 

توجه مفرط به 
هاي پيچينسخه

 غيرعلمي درماني

هاي روي در توجه به نسخهزياده
شده در فضاي دستبهدست

مجازي، عدم مراجعه به پزشك 
و بيمارستان و اقدام به 
خوددرماني در مواقعي كه 

  رود،احتمال ابتلا مي
  
  
  
  
  
  

تنزل 
پذيري مسئوليت

  اجتماعي
  
 

محدوديت در 
ذيري پنقش

 اجتماعي

نبود امكان حضور در فضاهاي 
جمعي و عمومي، نبود شرايط 

هاي لازم براي مشاهدة نقش
اجتماعي در محيط بيرون از 

 خانه و خانواده، 

4 

شدن برجسته 
الگوبرداري 

 رفتاري از والدين

حضور مستمر و مدام در محيط 
خانه و خانواده و الگوبرداري از 
رفتارهاي درست و نادرست 
آنان، عدم امكان الگوبرداري از 

هايي چون معلمان، نقش
خويشاوندان و ديگر افراد، 
اختلال در خلوت افراد خانواده و 

 ازبين رفتن فضاي خصوصي،
  

تحميل سبك 
 زندگي انقباضي

تنگ شدنِ دامنة ارتباطات 
خانوادگي، تغيير سبك زندگي 
افراد از حالت تعامل گستردة 
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مقولات   مضمون
  محوري/اصلي

  رديف  هاگزاره  مقولات عمده

ر اجتماعي به محدوديت د
 ارتباطات،

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

تشديد خلأهاي 
  عاطفي

  
 

  
  
  

 انزواطلبي

هاي روي آوردن افراد به مكان
خلوت و دوري گزيدن از جمع 
دوستان و آشنايان، تلاش در 
جهت كاهش ارتباطات اجتماعي 
با ديگر افراد جامعه، حضور 

مدت در خانه و عدم طولاني
رغبت به برقراري ارتباط حقيقي 

 با افراد، 

5 

  
  
  

محدوديت دامنة 
 صميميت

كاهش ارتباطات چشمي و 
ها به ارتباطات محدود شدن آن

آمدهاي ومجازي، كاهش رفت
خانوادگي، عدم همدردي نزديك 

چهره با افراد مبتلا به بهو چهره
بيماري و افرادي كه نزديكان 
خود را ازدست دادند، سرد شدن 
روابط متقابل ميان افراد و ايجاد 

 در ارتباطات اجتماعي، فاصله 
  
  
  
  

 افسردگي فرزندان

محدود شدن ارتباط فرزندان با 
دوستان، بازداشتن فرزندان از 
حضور در فضاهاي عمومي براي 
پيشگيري از ابتلا آنان به 
بيماري، عدم توجه به مسائل 
روحي و رواني كودكان و نياز 
آنان به گذران اوقاتي از روز در 

به بازي و فضاي باز و پرداختن 
 ورزش، 

  
هاي تشديد تنش

  فردي:بين
برجستگي نقش 

  
  
  
 آوريكاهش تاب

 

ها در محيط تشديد عصبايت
ها، ازدست دادن كنترل خانواده

در برخورد با فرزندان و همسر، 
كاهش توانايي افراد در تحمل 
مسائل و مشكلات، تمايل به 

6 
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مقولات   مضمون
  محوري/اصلي

  رديف  هاگزاره  مقولات عمده

هاي مادري و تنش
 مادرانه

ي هاي فيزيكي در فضاواكنش
 خانواده، 

  
شدن  پُررنگ
هاي نزاع

 خانوادگي

تشديد اختلافات زناشويي و بروز 
خشونت، تيره شدن ارتباطات 
والدين با فرزندان، افزايش 
شكاف ارتباطي ميان والدين و 

 همچنين فرزندان، 
  
  

انتقال مصائب 
جامعه به محيط 

 خانواده

تبديل محيط خانواده به كانون 
هايي كه يتها و عصبانتنش

منشأ آن مسائل و مشكلات 
بيروني است، عدم امكان تخلية 
احساسات و عواطف در محيط 
بيرون از خانواده، بروز دعواهاي 
خانوادگي در نتيجة مسائل و 

 ها، مشكلات بيروني خانواده

 
هاي استادان و نخبگان دانشگاهي است. ها و نگرشبيانگر ايده 3هاي جدول مفاهيم و مقوله

  اند. گام، انسجام و ساختار يافتهبهاين مفاهيم با استفاده از تكنيك تحليل محتواي قراردادي و گام
  

  1فروبستگي ارتباطات اجتماعي
واسطة بافت تاحدودي سنتي، همواره كانون تعاملات و كردستان و جامعة كردي در ايران به

گروهي و اجتماعي بوده است. طات درونويژه از نوع ارتباهايي بهآييارتباطات و البته گردهم
برگزاري و مشاركت بالا در مراسم متنوع در ايام سال در ساليان پيش از كرونا مؤيد گستردگي 

هاي اجتماعي بوده است. خانواده ارتباطات اجتماعي و تمايلات شهروندان به حضور در مناسبت
واسطة گسترش و سه سال اخير، بهدر كانون اين تعاملات و ارتباطات قرار داشته است. در د

ها و كرونا و نگراني از پيامدهاي آن، شاهد فرسايش ارتباطات و كاهش فزايندة مناسبت
ها پيش در خانوادهازايم و از نظر متخصصان موردمطالعه، اين مهم بيشمراسمات در جامعه بوده

_______________________________________________________ 
1. social communication depression 
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شناسي) رمانگر و ارشد رواند(روان 6شوندة شمارة نمود يافته است. در همين راستا، مصاحبه
  كند: عنوان مي

ها، سبب بروز فشارهاي روحي و آمد با آنوكاهش ارتباط با سالمندان و محدوديت رفت«
ها، چيزي جز افسردگي و خو كردن به تفكرات مواجهه با ها شده و پيامدش براي آنرواني بر آن

  ».مرگ نبوده است
  گويد: شناسي و مدرس دانشگاه) ميروان (دكتري 5شوندة شمارة همچنين مصاحبه

هاي سنتي فاصله بگيريم و به سمت خانوادة ازپيش از خانوادهكرونا سبب شد تا بيش«
مُدرن سه يا چهار نفره پيش برويم كه در آن، هر خانواده و افراد آن بايد خود براي خود معنا 

  ».نياز شدن از محيط اجتماعي عادت كننددرست كنند و به بي
توان سنجيد، تنها با شاخص فقدان ارتباط و آثار آن ميبر اين اساس، اهميت ارتباط را نه

توان آيند نيز ميبلكه از طريق آثار و عوارضي كه در صورت كاستي در ارتباط انساني پديد مي
. هاي اجتماعي قرار داردديد. انسان منزويِ و فاقد ارتباط با ديگران در معرض بسياري از آسيب

دوران كرونا بيش از هر زمان ديگر تنهايي و انزوا را به انسان آموخت. اين دوران با تخريب شكل 
جستن از ارتباطات پردامنة  اجتماعي سوق سمت تنهايي و دوري ها، انسان را بهجمعي كنش

منزلة بازگشت به خانه و دوري داد. تنگ شدنِ دامنة ارتباطات اجتماعي افراد در جامعه به
چهره جاي خود را به روابط در بستر بهطوري كه در آن، روابط چهرهگزيدن از افراد بود، به

هاي سلولي يا اتمي ترين حالت خود به تشكيل خانوادهبينانهفضاي مجازي بخشيد و در خوش
ي هاسمت استقلال و عدم اتكا بر ديگري (خانوادهها را بيشتر بهمنجر شد. بيماري كرونا خانواده

ترين و مشهودترين تأثيري كه كرونا بر جامعه داشت، كاهش پدري) سوق داد. درواقع، بنيادي
ها با محيط بيرون بود. حتي ما شاهد آن هستيم كه فرزنداني كه خود ارتباطات افراد و خانواده

تي چهرة خود را با خانوادة پدري يا مادري و حبهاند نيز ارتباطات چهرهتشكيل خانواده داده
اي تقليل ملاحظهوآمدها را به ميزان قابلوالدين خود ازدست دادند و بنا به هر دليلي، رفت

دادند. فرزندان (كودكان و نوجوانان) و سالمندان افرادي بودند كه بيشترين ضربه را از اين 
  محدوديت ارتباطي دريافت كردند و با مسائل و مشكلات بيشتري مواجه شدند.

  
  1و سرگرمي دگرديسي فراغت

خصوص دگرديسي اوقات فراغت اشاره به تغييرات در وضعيت و كيفيت فراغت افراد و به
زاي احتمالي آن راجع است. آنچه از ملاحظات ها در ايام كرونا و پيامدهاي آسيبخانواده

_______________________________________________________ 
1. transformation of leisure and entertainment 
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هاي ها و محروميتكه فراغت و سرگرمي خانواده در اين دوران با محدوديتمشهود است اين
  گويد: شناسي در اين رابطه ميشوندة دكتري جامعهمواجه بوده است. مصاحبه بسياري

ها به بروز و تشديد بسياري از مسائل و مشكلات جسمي كودكان، ناشي از عادت كردن آن«
تحركي در ميان آنان است كه به نوعي، اعتياد به فضاي مجازي را در اي و كمهاي رايانهبازي

هاي كه فرزندانشان بهانة حضور در مكانداشته است. والدين براي اينها به همراه ميان آن
  ». ها را با تلويزيون و فضاي مجازي گرم كنندها را نگيرند، ناگزيرند سر آنعمومي و مهماني

  گويد: شناسي باليني) مي(ارشد روان 6شوندة شمارة مصاحبه
ايم. هاي خود را ازدست دادهدورهميشايد بدترين اتفاقي كه براي ما افتاده اين است كه «

جمعي بوديم، به ها كه از ديرباز افرادي اهل ذوق، گردش، مهماني و كارهاي دستهما ايراني
ها را كنار بگذاريم. درواقع ما بدترين ضربه را نه از خود باره مجبور شديم تمام اين برنامهيك

  .»ايمكرونا، بلكه از اثرات آن بر تفريحاتمان خورده
نياز به داشتن فراغت و سرگرمي در زندگي، نيازي بديهي و بنيادين است كه سلامت روحي 

اي با آن گره خورده است. پاندمي كرونا بيشترين ضربه را به ملاحظهو رواني انسان تا حد قابل
رساني به فراغت و سرگرمي مردم وارد و غالب اين مؤسسات را به مشاغل رايج در بخش خدمات

ها كه ارتباط مستقيمي با شادابي و نشاط ي و ورشكستگي كشاند. فعاليت اين بخشتعطيل
هاي بهداشتي، مختل و حتي بعضاً كاملاً بسته شد اجتماعيِ جوامع دارند، در اثر اجراي پروتكل

ها را با مشكل مواجه ساخت، بلكه اثرات روحي و رواني مخربي بر تنها مديريت اين مكانكه نه
دنبال سرگرمي در ها سبب شد تا افراد بهه وارد كرد. درواقع تعطيليِ اين بخشافراد جامع

ترين سرگرمي را براي خود، فضاي مجازي ديدند و جاهايي ديگر بگردند، لذا در دسترس
هاي متنوع اهداي حجم اينترنت رايگان و غيره ها مبني بر ماندن در خانه و طرحتبليغات رسانه

كه اين كار، مسائل و مشكلات جسمي، ودنِ تصميم خود دانستند، حال آنبرا دليلي بر صحيح 
تحركي، روحي و رواني زيادي را براي افراد به همراه داشت؛ مسائلي چون مشكلات ناشي از كم

  اي و غيره.هاي رايانهزاي ناشي از انجام بازيهاي چشمي، بروز رفتارهاي خشونتآسيب
  

  تشديد حالات توهم بيماري
بيگاه در رابطه با خود و ومفهوم به شيوع و گسترش تصورات موهوم و توهمات گاه اين

ديگري در حوزة بيماري و بيمارانگاري و ترس از مواجهه با ديگري بيمار اشاره دارد. 
ها داشته و افراد خودبيمارانگاري با پديد آمدن ويروس كرونا، شيوع بيشتري در ميان خانواده

كنند كه دچار بيماري كوويد ـ ده است. مبتلايان با هر علائم خفيفي فكر ميزيادي را مبتلا كر
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ها درپي دارد. اين وضعيت اند و اين موضوع، عوارض جسمي و رواني زيادي را براي آنشده 19
به امورات بهداشتي خود و هاي بيشتري نسبتويژه مادران دلواپسيسبب شد تا والدين و به

ها خود را در محدودسازي فرزندان و ممانعت اشته باشند. اين حساسيتديگر اعضاي خانواده د
رويه روي در خريد محصولات بهداشتي، استفادة بيسالان، اسراف و زيادهاز آنان براي بازي با هم

گونة البسة  اعضاي خانواده و وشوي وسواساز مايعات ضدعفوني مضر براي سلامتي، شست
اد. در موارد حادتر، برخي از والدين براي پيشگيري از ابتلاي خود دروية آب نشان ميمصرف بي

طوري كه هر زدند، بههاي غيرعلمي و خطرناك ميپيچيو فرزندان به كرونا، دست به نسخه
كنند در يابد، باور و سعي ميهاي اجتماعي انتشار ميآنچه را در بستر فضاي مجازي و شبكه

چنان شايعه، دروغ و واقعيت ادة خود پياده كنند. گاهاً آنعالم واقع و بر روي اعضاي خانو
شوند كه تشخيص راست از دروغ درمورد چگونگي پيرامون اين قضايا درهم آميخته مي

ها ناپذيري براي خانوادهپيشگيري و درمان بيماري دشوار شده و نوعاً مسائل و مشكلات جبران
  كند:پزشك) اشاره مي(روان 9شوندة شمارة به همراه خواهد داشت. در همين رابطه مصاحبه

احساس و فكر پيرامون اين موضوع كه هر آن اين امكان وجود دارد كه به بيماري كرونا «
ها افراط كرده كنندهها و ضدعفونيها در خريد شويندهمبتلا شويم، سبب شده تا برخي خانواده

هاي تنفسي مواد الكلي به بيماري و تا جايي پيش بروند كه در نتيجة استعمال بيش از حد
تر به اين بيماري مبتلا شوند. حتي در برخي موارد اين وسواس باعث شده تا اين افراد سريع

  ». مبتلا شوند
  كند: (دكتري مشاوره و مدرس دانشگاه) عنوان مي 8شوندة شمارة همچنين مصاحبه

د كه با مشاهدة سرفه يا دهنبه موضوع حساسيت نشان ميچنان نسبتبرخي والدين آن«
عطسة فرزندان كه ممكن است ناشي از يك آلرژي يا حساسيت فصلي باشد، دست به 

نمايند. اين مسئله سبب شده تا مشكلاتي نيز تجويزهاي خودسرانه و به دور از علم پزشكي مي
  ».وجود آيدبراي سلامت جسمي كودكان به

  
  پذيريِ اجتماعيتنزل مسئوليت

گيري نيازهاي شكلهاي جوامع مدرن و يكي از پيشترين ويژگيي از مهمپذيرمسئوليـت
ها و اشكال مختلف جامعه توسعه يافته است. در كردستان، و البته در ايران در اين اواخر سويه

اي اين روند گيري بود، اما شيوع كرونا تا اندازهپذيري به انحاي مختلف در حال شكلمسئوليت
پذيري اجتماعي فرزندان با همراه ساخته است. در دوران كرونا، نقشرا با مخاطرة جدي 

ها، شدن دامنة ارتباطات اجتماعي خانوادهطوري كه با تنگ هاي جدي مواجه شد، بهچالش
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هايي كه در فرايند اجتماعي شود و ديگر گروهالگوپذيري فرزندان تنها به والدين محدود مي
ارند، از اين دايرة تأثير خارج شدند. اين فرايند نوعي انقباض پذيري كودكان نقش دشدن و نقش
هايي متمركز بدل ساخته است و فرايند ها را به سلولها را به همراه داشت و آندر خانواده
(كارشناسي  6شوندة شمارة پذيري را با چالش مواجه كرد. در همين رابطه، مصاحبهمسئوليت
  گويد: رمانگر) ميدشناس باليني و روانارشد روان

شناسان قائل به اين موضوع هستند كه رشد كودكان و نوجوانان فقط از طريق روان«
مدت در هاي طولانيسبب قرنطينهيابد. اما در دوران كرونا بهپذيريِ اجتماعي تحقق مينقش

با تنزل  ها مبني بر حضور اعضاي خود در محيط خانه و خانواده، اين روندخانه و اصرار خانواده
  ».گير فرزندانمان خواهد شدرو بوده است كه پيامدهاي آن در آينده گريباناي روبهملاحظهقابل

  كند: شناسي و مدرس دانشگاه) اشاره مي(دكتري جامعه 4شوندة شمارة مصاحبه
در شرايط كنوني، خلوت والدين ازميان رفته است و فرزندان با حضور مستمر خود در «

  ».اندرصت لازم براي خلوت والدين و توجه به نيازهاي همديگر را ازبين بردهمحيط خانه ف
  

  تشديد خلأهاي عاطفي
بودن ــ فقدان معنا و هدف ــ احساسي است كه در قرنطينه شدن احساس خلأ يا خالي 

خانوادگي افراد شد، بلكه حتي روابط بين اعضاي تنها سبب تقليل ارتباطات برونها، نهخانواده
سمت انزوا كشاند. ها را بهانواده را نيز دستخوش تغييرات قابل ملاحظه كرد و اعضاي خانوادهخ

توجه اين خلأهاي عاطفي است كه گريبانگير افسردگي فرزندان و سالمندان از پيامدهاي قابل
شناس و مدرس دانشگاه) عنوان (جامعه 1شوندة شمارة ها در دوران كرونا شد. مصاحبهخانواده

  كند: يم
ها بار روحي و ها تأثير گذاشته باشد، براي آنكه بر جنبة جسمي خانوادهكرونا بيش از آن«

ها وارد كرده است. بسياري از هاي مهلكي به انگيزه و روحية آنرواني به همراه داشته و ضربه
ع، آرامش و توانند در كنار همديگر حضور پيدا كنند. درواقها ديگر مثل سابق نمياين خانواده

هاي آسايش اين افراد ازبين رفته است. حتي براي آن دسته از افرادي نيز كه به پروتكل
بهداشتي باور ندارند، باز نزديك شدن به همديگر با ترس و بيمي از احتمال مبتلا شدن به كرونا 

  ».همراه است
اجه شدند كه اثرات روحي ها با تجربة مرگ نزديكانشان مودر دوران بيماري كرونا، بعضي خانواده

توانستند رغم ازدست دادن عزيزانشان نميها، عليها وارد كرد. اين خانوادهو رواني حادي را بر آن
ها تنها ها مراسم تشييع و عزاداري برگزار كنند. صاحبان عزا كه در فرهنگ ما تا مدتبراي آن
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كنند، اكنون مجبورند دردي ميها همبا آن برند وها به سر مينيستند و اقوام و خويشان در كنار آن
تنهايي اين بار و مسئوليت را به دوش بكشند و با آن كنار آيند. تمامي اين مسائل سبب بروز به

  ها خواهد شد. مشكلات روحي و رواني در افراد و بروز خلأهاي عاطفي در ميان آن
  ه داشت: شناس و مدرس دانشگاه) اشار(جامعه 4شوندة شمارة مصاحبه

دادند، ديده بودند و او را دلداري ميعزا، افراد تا چند روز در اطراف فرد داغ قبلاً در مراسم«
ها در اما در وضعيت كنوني بازماندگان متوفيان كه شديداً به همدردي اطرافيان و شركت آن

  ».نجام دهندتنهايي تمامي كارها را اتشييع و كفن و دفن نياز دارند، بايد خود به مراسم
  

  فرديهاي بينتشديد تنش
ها و تداوم و استمرار بيماري كرونا و اخبار ضدونقيض و هولناك آمار مبتلايان و فوتي

همچنين روند كنُد واكسيناسيون سبب ايجاد حسي از نااميدي و يأس در ميان جامعه شده كه 
هاي اشويي، بروز خشونتهاي خانوادگي، دعواهاي زناثرات رواحي و رواني آن در قالب تنش

هاي ديگر شده است. تعدد مسائل مبتلابه به فرزندان و همسران و بسياري تنشفيزيكي نسبت
شود تا در محيط بيرون از خانه كه غالباً ناشي از مشكلات اقتصادي و معيشتي است، سبب مي

و رخت بستن  سبب تعطيلي بسياري از مراكز تفريحي و فرهنگيغالب افراد در اين دوران به
هاي اقوام، فاميل و هاي گروهي نظير دوستان و آشنايان و كاهش دورهميبسياري از حلقه

ها التيام بخشند. لذا اين دوستان نتوانند غليان احساسات و عصبانيت خود را در اين محيط
هاي رفتاري در محيط خانواده پياده فوران احساسات در قالب دعواهاي زناشويي و خشونت

هاي بارز كشاند كه نمونهشود و روابط زوجين را با هم و با فرزندانشان به چالش جدي ميمي
هاي رفتاري نظير هاي خانوادگي و درنهايت طلاق در جامعه، بروز خشونتآن، افزايش نزاع

شتم همسر، فرزندان يا حتي قتل و آسيب رساندن به اعضاي خانواده بوده است. چنانچه وضرب
  شناسي و مدرس دانشگاه) اشاره كرد:(دكتري روان 5ندة شمارة شومصاحبه

در اين دوران، خانه و محيط خانواده به مكاني براي تحمل جور موجود در جامعه تبديل «
هايي براي تخلية شد، مكانتر اگر مرد خانواده با مسئله يا مشكلي مواجه ميشده است. پيش

توانستند با  مرد و يا حتي ديگر اعضاي خانواده مياين عصبانيت و احساسات وجود داشت، مثلاً
هاي دوستانه از شدت و بار هاي ورزشي، استخرهاي شنا و يا دورهميها، سالنحضور در كافه

ها نيز در ها بسته شد، اين احساسات و عصبانيتمشكل خود بكاهند، اما وقتي تمامي اين مكان
  ».ته شدمحيط خانواده و بر سر اعضاي خانواده ريخ

  شناسي و مدرس دانشگاه) در اين رابطه اظهار داشت:(روان 10شوندة شمارة مصاحبه
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خاطر آيد، بهدر حالت عادي وقتي تنشي ميان زن و شوهر در محيط خانواده پيش مي«
شود و يا در كه فرزندان شاهد آن نباشند، تنش به محيط بيرون از خانواده انتقال داده مياين

ها در آيد، اما در دوران كرونا، تنشعمل ميگري دعوت بهز فردي براي ميانجيحالت حاد، ا
شدند. حتي در برخي موارد دارتري تبديل ميهاي ريشهمحيط خانه و خانواده انباشته و به كينه

  ».هاي فيزيكي بوديمها در كنار خشونتهايي در ميان خانوادهما شاهد قتل
  

  1بارهمضمون اصلي: مادرمحوري اندو
رويه و واسطة تحولات اخير از شهري شدن تا گسترش بياگرچه خانوادة امروزي به

هاي اجتماعي شاهد تغييرات وسيع در محتواي مناسبات و البته شكل خانواده جانبة رسانههمه
ترديد در ايران و البته بيش از آن در كردستان، نقش مادري در خانواده شده است، اما بي

زماني تغييرات در رود. همشمار ميترين وظيفه و تعهد زنان در خانه بهعنوان اصليكماكان به
راستاي حركت به سوي تحول خانواده و ترديد جدي زنان در پذيرش نقش مادري در خانواده 

هاي خانواده در جامعة ايران امروزي بدل شده ترين چالشهاي اخير به يكي از اساسيدر سال
گذاري سبب گيري كرونا و اهميت مقابله با آن از طريق قرنطينه و فاصلهاست. گسترش همه

تر شدن نقش خانه و خانواده و اين بار بيش از همه زنان ورود مؤلفة ديگر به خانواده و كانوني
هاي اخير در حال نوعي چرخش تاريخي و عبور در خانواده شده است. زن در كردستان در سال

ولوژيكي در خانواده بوده است و حضور اجتماعي زنان كرُد در از نقش صرف مادري و بي
هاي اجتماعي ـ اقتصادي و حتي سياسي نشان از اين تمايل و تحرك در راستاي محيط

  دگرديسي نقش زنانگي صرف دارد.
كرونا ويروس اگرچه پيامدهاي جدي براي خانواده و زنان داشته است، زن را در كانون 

داده و انتظارات و توقعات متفاوتي در رابطه با نقش زنان در خانه را مديريت خانواده قرار 
  موجب شده است. 

هاي بهداشتي كه در شكل اخير خانواده و تحت تأثير محوري بودن خانواده و نياز به مراقبت
عاملان اصلي در اين زمينه از آنِ زنان است، زن و مادر در نقش محور در مناسبات خانواده قرار 

در اين كه رند (مادرمحوري). مادرمحوري درحقيقت با مادرسري متفاوت است، چه آنگيمي
. در اين شكل تازه، خانواده پدر كماكان قدرت اصلي را دارد، اما مادر مدار و محور خانه است

. امورات توسط او كندتري پيدا ميمادر در سازوكار خانواده مشاركت بيشتري دارد و نقش مهم
  كند.كنندگي مناسبات و مراودات نقش اصلي را ايفا ميد و در تعيينشواداره مي

_______________________________________________________ 
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هاي جدي براي زنان ها و اندوهچنين تغييري در پيوند با گسترش پاندمي كرونا، آسيب
ايجاد كرده است. از افسردگي در وجه كاملاً شخصي تا فقدان فراغت و البته مخاطرات بالاي 

هاي ساختاري تا حتي ل وقوع انواع خشونت از خشونتزمان احتمامواجهه با بيماري و هم
شده توسط ترين وجهي كه متناسب با مقولات مطرحخشونت خانگي. بر اين اساس، مهم

توان در رابطه با وضعيت خانواده در كردستان در دوران پاندمي كرونا بر آن ها ميشوندهمصاحبه
نان با دوران پيش از آن است، در راستاي تأكيد كرد، برجسته شدن اهميت زنان و تمايز نقش آ

اقتدار و مشاركت بيشتر، گرچه سري و سروري و اقتدار تام كماكان از آنِ مردان است و مفهوم 
  كنندة اين وضعيـت تازه است. به بهترين وجه توصيف» بارمادرمحوري اندوه«

  
  گيريبحث و نتيجه

اجتماعي آن در فضاي جامعه سبب شيوع پاندمي كرونا در جامعه و پيامدهاي فردي و 
ها و تهديدات در محيط نخستين گروه اجتماعي يعني خانواده شده تشديد بسياري از چالش

ها ها و تعاملات جمعي آنچنان بافت اجتماعي گروهگيري طي دو سال اخير آناست. اين همه
آن هر روز بيشتر ابراز ناپذير را دستخوش تغيير قرار داده است كه پيامدهاي ناگوار و اجتناب

كه سبب اينها بهكند. در اين دوران خانوادهوجود و مسائل و مشكلاتي نو را متوجه جامعه مي
ها و تأثير بسياري از تنشگيري بودند، تحتكانون بسياري از مسائل مرتبط با شيوع همه

  پيامدهاي كرونايي و پساكرونايي جامعه قرار گرفتند. 
ها به محيط خانه قلمداد كرد توان در بازگشت خانوادهگيري كرونا را مينخستين پيامد همه

ها با محيط بيرون به حداقل ممكن كاهش پيدا كرد. در اين كه طي آن روابط اجتماعي خانواده
ها به اجبار بسياري از تعاملات اجتماعي خود را با دوستان و آشنايان دوران، اعضاي خانواده
هاي اجتماعي سمت روابط مجازي و استفاده از شبكهچهرة خود را بهبهكاهش و روابط چهره

اي رقم خورد كه بسياري از اعضاي خانواده با گونهسوق دادند. شرايط در اين دوران به
هاي گاهاً شديد، از محيط اجتماعي جدا شدند و نوعي تنهايي و انزوا را درپيش گرفتند. وسواس
چه در جايگاه يك فرد مبتلاشده به كرونا و چه يك فرد سالم، گرايي و اتكا به نفس فرديت
ترين پيامد ايم. اصلياي بود كه در اين دوران يا آن را تجربه كرديم يا بسيار شاهد آن بودهپديده

ويژه ها در كردستان و سنندج، اهميت يافتن نقش خانواده و البته زنان (بهاين روند براي خانواده
عنوان محور و هستة اصلي مناسبات خانوادگي بوده است. اهميـت ران) بهمادران و حتي دخت

ها بار مضاعفي را بر دوش خانواده نهاده است كه عمدة مديريت آن از سوي رعايت پروتكل
پذيرد كه سبب شده است مادر نقش كانوني و در بسياري موارد مادران در خانه انجام مي
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آمدها، مديريت گذران ور بودن در حوزة مديريت رفتمحوريت در اين دوران كسب كند؛ محو
ها و ... . اين محور بودن البته بدون محنت و چالش نبوده اوقات فراغت، مديريت رعايت پروتكل

بار آورده كه هم پيامدهاي فردي ازجمله است و با خود مشقت و سختي بسياري براي زنان به
ته و هم پيامدهاي مناسباتي ازجمله خشونت و آوري را به همراه داشافسردگي و كاهش تاب

شكري و همكاران، فروپاشي خانوادگي را موجب شده است. وضعيتي كه در مطالعات داخلي (
؛ 2021؛ آدبايه و همكاران، 2021) و خارجي (هالند و همكاران، ، اسكندريان و ...1400
  شاره قرار گرفته است. صورت مستقيم و غيرمستقيم مورد ا) به2021و همكاران،  1گادرمن

همچنين نتايج حاكي از آن است كه شرايط علّي ايجاد چنين وضعيتي درحقيقت وجود  
عنوان خشونت ساختاري بوده است، موضوعي كه در ديگر مطالعات در بستري اصلي و مبنايي به

يد ) مورد تأك2021؛ هالند و همكاران، 1400؛ شكري و همكاران، 1400حوزة كرونا (احمدي، 
ايم كه قرار گرفته است. در اين دوران شاهد دگرديسي جدي در گذارن اوقات فراغت بوده

توان به تغيير در فرم فراغت و سرگرمي افراد در دوران كرونا در سنندج اشاره كرد ازجمله مي
ها يا برگزاري محافل ها و رفتن به مسافرتجاي حضور در پارككه سبب شد اعضاي خانواده به

هاي اجتماعي براي خود ها، در خانه بمانند و با فضاي مجازي و حضور در شبكهمانيو مه
  سرگرمي و فراغت فراهم آورند. 
سبب اهميت يافتن مباحث مرتبط با نظافت و بهداشت فردي و همچنين، در اين دوران به

اري از گروهي، وسواس افراد به اين مسائل به حد زيادي افزايش يافت. در اين دوران، بسي
كننده، توجه مفرط به ويژه مادران و همسران در استفاده از مواد ضدعفونيها و بهخانواده
هاي غيرعلمي و دامن زدن به شايعات غيراصولي در پيشگيري و درمان اين بيماري نقشي نسخه

طوري كه با دسترسي آسان به فضاي مجازي و داشتن وقت آزاد بسيار و فزوني داشتند. به
پيچي و درماني را بدون تحقيق و بررسي هاي اجتماعي، هرگونه نسخهوجو در كانالجست

ساختند كه نتيجة آن، بسياري از مسائل و پذيرفتند و آن را به محيط خانوادة خود وارد ميمي
  بود.  مشكلات جسمي و رواني براي فرزندان و ديگر اعضاي خانواده

رونا در سنندج نيز ازجمله مسائل و مشكلات حاد گيري كخلأ عاطفي در دوران شيوع همه
ارتباطات اجتماعي و زوال دامنة  ملاحظهسبب كاهش قابلاجتماعي بوده است. در اين دوران به

هاي فراواني در حوزة روح و روان افراد پيش آمد. صميميت گروهي و اجتماعي، مسائل و چالش
لشي است كه در بسياري موارد سبب بروز ويژه فرزندان، چاافسردگي اعضاي خانواده و به

  ها شده است. آميز در ميان اعضاي خانوادههاي خشونتتنش
_______________________________________________________ 
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در مجموع، راهبردهاي تنش زا و اقتدارگرايانه و البته پيامدهاي خشن و گاه حتي فروپاشي 
هاي سنندجي در دوران خانوادگي ازجمله مواردي است كه متخصصان دربارة وضعيت خانواده

شوندگان پيامدهاي جسمي، رواني و اجتماعي كرونا اند. از نظر مصاحبهبه آن اشاره كرده كرونا
  اي بوده كه در انزوا و تنهايي و تغيير سبك زندگي خانواده مؤثر بوده است.گونهبه

ها در رابطه با نحوة مواجهة منطقي و به دور از وسواس با كرونا و رعايت آموزش خانواده
  ها و درنتيجه درماندگي را كاهش دهد.واند بار مشقت و استرستها ميپروتكل

هاي ها از طريق مشاورهتعديل وضعيت نيازمند توجه جدي و همراهي و مساعدت خانواده 
بخش در ميان خانواده در زمينة نحوة هاي آگاهيهاي مثبت است. برگزاري دورهمداوم و مداخله

 .عضاي خانواده از نيازهاي اساسي استبرقراري مناسبات صحيح و منطقي ميان ا
تر برخورداري ها در مناطق كماز آنجا كه وجود مبناهاي خشونت ساختاري در خانواده 

مانند سنندج، تنش و مشقت را دوچندان كرده است، توجه به تخفيف و تقليل ابعاد خشونت 
  ساختاري با تمركز بر كاهش نابرابري و تبعيض امري لازم است. 

  
  منابع

 الگوي بر تأكيد (با زندگي سبك بر كرونا ويروس پيامدهاي ارزيابي) «1399اسكندريان، غلامرضا (
  .80-65: 2، شمارة 1، دورة ارزيابي تأثيرات اجتماعي نشرية ،»فرهنگي) مصرف

زنجيرة فقدان: تشديد بحران در ) «1399احمدي، يعقوب؛ محمدي، محمدصديق؛ ابراهيمي، فرهاد (
 مجلة، )»19نشين سنندج با كوويد ي (مورد مطالعه: مواجهة شهروندان حاشيهامناطق حاشيه

  .35-4: 2، شمارة 14، دورة مطالعات اجتماعي ايران
  زاده، تهران: كوير.، ترجمة محمدرضا مهديجامعه در مخاطرة جهاني) 1388بكِ، اولريش (

ضا فاضل؛ مهدي فرهمندنژاد، ترجمة ر اي نوين،جامعه خطر به سوي مدرنيته) 1397بكِ، اولريش (
  تهران: ثالث.

  ، ترجمة صالح كاشاني محمدي، تهران: پژوهشكدة بيمه.ريسك و جامعه) 1393دني، ديويد (
تحليل پديدارشناختي تجربة زيستة زنان « )1400شكري، اميد؛ خدايي، علي؛ معزالديني، شيرين (

): 59(پياپي 3، شمارة اسي كاربرديشنروان، »19دربارة خشونت خانگي در دوران قرنطينة كويد 
382-402.  

كنگرة ، »واهشناختي انگ اجتماعي ناشي از كرونا براي خانپيامدهاي روان) «1399قره داشخاني، سودا (
  ، دانشگاه علوم پزشكي اردبيل.1399شهريور  27-25، ملي سيماي سلامت خانواده

اصغر سعيدي؛ يوسف حاجي عبدالوهاب، تهران: نشر ، ترجمة عليجهان رهاشده) 1379گيدنز، آنتوني (
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