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Abstract 
Objective: The objective of this article is to identify the factors related to social 
resilience in the conditions of the outbreak of Covid-19 and determine the direct 
and indirect effects of the mentioned factors on the level of social resilience 
among the citizens of Hamaden. The dependent variable in this study is the level 
of social resilience and the independent variables are factors such as awareness, 
attitude, social capital, access to resources, etc  .Research Method: The research 
method is causal-correlational, and the data collection method is field research 
(survey research). The participants were selected through a multi-stage cluster 
random sampling and the data was collected using a researcher-made 
questionnaire with reliability and validity. The statistical population included all 
citizens over 18 years old in Hamedan City, among whom 382 individuals were 
selected as the statistical sample using Cochran's formula  .Findings: The results 
of Pearson's correlation test showed that the variables of awareness, attitude, 
social capital, job security, social and economic base and people's age had a 
positive and significant relationship with social resilience. However, resilience 
did not show a significant difference between men and women. The results of 
multivariable regression showed that about 28% of the change in the variance of 
the social resilience variable in Hamedan City was caused by the changes in the 
independent variables  .Conclusion: The results showed that the resilience of the 
citizens of Hamedan was at a low level. In addition, the variable of social capital 
was found to be the most important effective variable in the level of social 
resilience in the results of path analysis. 
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Extended Abstract 
Introduction: 
On December 31st, 2019, an unknown 
severe respiratory disease was reported in 
the world causing the death of millions of 
people. Iran, like other countries in the 
world, was under the influence of this 
pandemic and hundreds of people died as 
a result of it. They suffered irreparability. 
In this turbulent situation, it is necessary 
for the people of the society to have the 
necessary and sufficient capacity to 
accept these natural and unnatural 
dangers and cope with them; otherwise, 
they will suffer irreparable damage in their 
individual and social life. Scientifically, this 
adaptability to difficult and risky 
conditions is called resilience. However, if 
this resilience measures the capacity of a 
group, community, family, i.e., how people 
change or transform, or adapt to the 
conditions emerged, it is called social 
resilience. Since each society has a unique 
structure, it reacts differently to the 
conditions, risks and accidents (Maguri, 
2007). Due to the pandemic situation of 
this virus, which has affected almost all 
important economic, political, and social 
aspects of Hamedan, like other parts of 
Iran and the world, and because of the 
state of emergency which may continue 
for a long time,the importance of the issue 
of resilience and its study in these 
conditions is doubled because of the social 
and health risks of this disease are 
unpredictable. Hence, according to the 
previous studies, the purpose of this study 
is to investigate the cases that allow the 
citizens of Hamedan to positively deal with 
the prolongation of the emergency 
situation and take measures or tolerate it. 

The research questions are as follows: 

 1. To what extent is the social status of 
the people affected? 

2. What factors are related to the social 
resilience of the people in the city of 
Hamedan in the Covid-19 pandemic 
situation? 

3. Which factors have the most/least 
impact on social resilience? 

 

Methods: 
This applied research is a descriptive 
research of the causal-correlation type. 
The statistical population of the present 
study consists of all the citizens over 18 
years in Hamedan. Using Cochran's 
formula, 382 people were selected as the 
sample among the study population 
selected through multi-stage cluster 
sampling in Hamden. The data collection 
tool in this study was a researcher-made 
"questionnaire" with reliability and 
validity. In this study, social resilience was 
considered as a dependent variable and 
the variables of knowledge, attitude, social 
capital, available resources, job security, 
social and economic status, age, gender 
were considered as independent variables 
of the research. After collecting the data, 
the research hypotheses were analyzed 
and tested using SPSS22 Software. In this 
regard, the statistical tests corresponding 
to the variables, Pearson correlation, 
independent t-test, multivariate 
regression and path analysis technique 
were used to investigate the direct and 
indirect relationship between the factors 
and social resilience. 

Results: 
The descriptive findings of the study 
showed that 2.4% of the respondents were 
in a high position in terms of social 
resilience, 36.6% of the respondents were 
in a moderate position and 59.2% were in 
a low position. Also, the results of the test 
show a correlation between the 
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independent variables (knowledge, 
attitude, social capital, job security, social 
and economic status) with the degree of 
social resilience. However, the age of 
respondents and available resources did 
not show a significant relationship with 
social resilience. (Table 6). Also, the results 
of the t-test showed that there is no 
significant difference between the social 
resilience between men and women in 
Hamedan. Also, the results of the 
regression model showed that about 28% 
of the change in social resilience variable 
is due to changes in the independent 
variables; according to beta coefficient, 
attitude has the greatest impact on the 
social resilience. The results of the path 
analysis also showed that the social capital 
(0.327), social and economic status (0.289), 
age (0.236), attitude (0.222), awareness 
(0.156), access to resources (0.154) and job 
security (0.099) had the greatest impact 
on the social resilience of the citizens of 
Hamedan, respectively. 

Conclusion: 
The results of the present study showed 
that the degree of social resilience of 
citizens in the corona outbreaks is related 
to various factors, some of which show a 
weak relationship and some a strong 
relationship. According to the research 
findings, “attitude” has the most direct 
impact and “social capital” has the most 
indirect impact on the social resilience. 
This means that the more positive a 
person's attitude towards social resilience, 
the higher the level of social resilience. 
According to Giddens and Fischbein’s 
constructivist theory, the ability of 

individuals to perceive a situation in a 
critical situation depends on the type of 
attitude and awareness of the individual; 
therefore, the more aware the individual 
is, the more adaptable and flexible he or 
she will be. In the case of social capital, it 
can be said that as the social capital 
increases among the individuals, it leads to 
consensus, cooperation, the use of 
meritocracy, increasing resilience, and 
maintaining calm and self-confidence in 
critical situations in the face of social and 
natural crises. In this case, a better 
performance is expected. Therefore, it is 
suggested to pay more attention to social 
components in critical situations, because 
the results showed that the importance of 
social components (such as attitude and 
social capital) of economic components 
(such as job security and available 
resources) in critical situations is 
significant. 
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 پژوهشی  علمی
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 (همدان

 2نسرین مرادی شهباز  ، *1یی الله صفا  ی صف

 
 rsafaei.s@pnu.ac.i ایران،. همدان نور پیام دانشگاه  شناسیجامعه استادیار 1

 Moradinasrin11@gmail.com ایران،. یاسوج دانشگاه شناسی،جامعه ارشد کارشناسی 2
 

10.22080/ssi.2022.23388.1996  

 تاریخ دریافت:
 1401 فروردین 23

 : پذیرش تاریخ 
 1401 شهریور 5

 :تاریخ انتشار
 1401 شهریور 27

 

 چکیده
 اثرات   تعیین  و  19  -کووید  شیوع   شرایط  در  اجتماعی  آوریتاب  با  مرتبط  عوامل  شناسایی:  هدف

ذکور  عوامل  مستقیم  غیر  و  مستقیم   همدان   شهروندان  میان  در  اجتماعی  آوریتاب  میزان  در  م
  چون،  عواملی مستقل، متغیرهای و  اجتماعی آوریتاب میزان بررسی این در وابسته متغیر. باشدمی

 -علیّ  پژوهش   روش:  مطالعه  روش.  است  …و  منابع  به  دسترسی  اجتماعی،  یسرمایه   نگرش،  آگاهی،
ت  بوده(  پیمایشی  پژوهش)  یابیزمینه  هاداده  گردآوری  روش  و  باشدمی  همبستگی  روش.  اس

ی  گیرینمونه دمرحله  اییخوشه  تصادف  ی نامهپرسش  از  استفاده  با   هاداده  آوریجمع  و  اییچن
تهمحقق م  روایی  و  پایایی  سنجش  با  ساخ  شهروندان  یکلیه  شامل  آماری  یجامعه .  است  گرفته  انجا

ونه  عنوانبه  نفر  382  کوکران  فرمول  از  استفاده  با  که  باشدمی  همدان   شهر  سال  18  بالای   آماری   ینم
،  نشان  پیرسون  همبستگی  آزمون  نتایج:  هایافته .  شدند  انتخاب   نگرش،  آگاهی،  متغیرهای  داد

ت  اجتماعی،  یسرمایه ایگاه  شغلی،  امنی تصادی  و  اجتماعی  پ  معناداری  و  مثبت  یرابطه  افراد  سن  و  اق
ب اما. دارند اجتماعی آوریتاب با عناداری تفاوت مردان و زنان میان در آوریتا تایج  نداد؛ نشان را م   ن

 شهر  در  اجتماعی  آوری-تاب  متغير  واریانس  در  تغيير%    28  حدود  داد،  نشان  چندمتغیره  رگرسیون
شان   نتایج:  گیرینتیجه.  است  مستقل  متغیرهای  در  تغييرات  از  ناشي   همدان، د،  ن  آوریتاب  دا

تغیر  اینکه،  ضمن.  دارد  قرار  پایینی  سطح  در  همدان   شهروندان ه  م   متغیر   ترینمهم  اجتماعی  یسرمای
یر تحلیل نتایج در اجتماعی آوریتاب میزان در مؤثر ت به مس  .آمد دس

 کلیدواژه ها: 
 یسرمایه اجتماعی، آوریتاب

 یادگیری، سازماندهی اجتماعی،
 .همدان
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)مورد مطالعه:  19 -آوری اجتماعی در شرایط شیوع بیماری کووید شناسایی عوامل مرتبط بر تاب . شهباز مرادی  نسرین صفایی،  الله صفی
 سال شهر همدان(  18شهروندان بالای 

 مسأله انیب و مقدمه 1
، یک بیماری شدید تنفسی  2019دسامبر سال    31در  

بیماری   این  که  شد  گزارش  چین  کشور  در  ناشناخته 
و   یافت  گسترش  جهان  سراسر  در  کوتاهی  مدت  در 

میلیون  مرگ  این  موجب  گستردگی  شد.  انسان  ها 
به   دهه بیماری  در چند  که  بود  مشابه  نحوی  اخیر  ی 

سایر   همانند  نیز  ایران  کشور  بود.  نشده  دیده  آن 
صدها   و  رفت  پیش  پاندمی  این  با  جهان  کشورهای 
از   بسیاری  و  باختند  جان  بیماری  این  اثر  بر  نفر 

زیان  جبران مشاغل  شدند.  های  متحمل  را  ناپذیری 
حوادثی که  بروز انفجاری بیماری کرونا در میان انواع  

نیم  بی در  بود  افتاده  اتفاق  اخیر  سابقه  قرن 
همکاران،   و  ترتیب،  1399بود)نصیرزاده  این  به   .)

نه  کرونا  جوامع  ویروس  برای  جانی  تهدید  یک  تنها 
 در عظیم بحران محسوب گردید؛ بلکه تبدیل به یک

و   یحوزه است  شده  فرهنگی  و  اقتصادی  اجتماعی، 
زد)مک هم  به  را  جهانی  آنچه  2020،  1زیکن نظم   .)

انسان همواره  است،   و مخاطرات با ها،مسلم 
 و شوندمی  مواجه در سطح جهان بسیاري هايتنش

شود. اهمیت  می  افزوده هاتنش  این بر شدت روز هر
نتوانیم   ما که شودمی  بیشتر زمانی  مسأله این

 العملعکس تغییرات، وقوع بهنسبت  سادگیبه
با   نشان و  شویم.  دهیم  سازگار  رو  پیش  شرایط 

سازگاری یک عنصر کلیدی در بهبود وضعیت بحرانی  
امری و  می  ضروري است  شمار  عدم   رود؛به  چراکه 

افزایش خطر در   آمده باعثبا شرایط پیش  سازگاری
اجتماعی،حوزه روابط  سلامت،  و ی   اقتصادی 

موفقیت همچنین  جامعه آن کامیابی و  عدم 
این واقعیت    19بیماری کووید    (. 2013،  2گردد)پلات می

را نشان داد که با وجود پیشرفت علم و تکنولوژی در  
بشر   که  بیاید  پیش  شرایطی  است  ممکن  جامعه 
اجتماعی   و  فردی  زندگی  و  نباشد  آن  کنترل  به  قادر 
که   شرایطی  مانند  شود،  سردرگمی  و  آشفتگی  دچار 

 
1 . Mckinsey company 
2 . Platt 
3.  Sandín-Esteban and Sánchez-Martí 
4 . Maguire 

روست. در این اوضاع آشفته  جوامع کنونی با آن روبه 
است که افراد جامعه ظرفیت و توان لازم و کافی    لازم

و   غیرطبیعی  و  طبیعی  مخاطرات  این  پذیرش  برای  را 
های  کنار آمدن با آن داشته باشد؛ وگرنه دچار آسیب 

اجتماعی  جبران و  فردی  زندگی  در  ناپذیری 
همکاران،  می و  لحاظ  2019شوند)کمانداری  به   .)

انعطاف و  سازگاری  این  به  بعلمی،  شرایط  پذیری  ا 
مخاطره  و  تابسخت  می آمیز  گفته  حال  آوری  شود، 

آوری ظرفیت یک گروه، جامعه، خانواده   اگر این تاب
تغییرات   با  افراد  چگونه  که  معنی  این  به  بسنجد،  را 

دگرگونی  می یا  منطبق  سازگارانهها  رفتار  و  ی  شوند 
آوری اجتماعی گفته  کنند، به آن تابخود را حفظ می 

اما  می می شود.  تعریف  که  هم  سادگی  این  شود  به 
علت ماهیت آن  آوری اجتماعی بهنیست، مفهوم تاب 

پیچیدگی  مجموعه دارای  است،  خاصی  از  های  ایی 
مجموعه  و  فرایند  یک  را  آن  نظری  دیگر  مباحث  ایی 

(،  2015،  3دانند)ساندین و همکاران نتیجه یا پیامد می 
هر جامعه به  ایی دارای  ضمن اینکه،  ساختار منحصر 

نسبت  و  است  سوانح  فرد  و  مخاطرات  و  شرایط  به 
دارد)ماگیوری  متفاوتی  (.  17:  2007،  4واکنش 

تاب 2017)5فریدبرگ  کیفیت  (  یا  ظرفیت  یک  را  آوری 
کند، گیری تعریف میبهینه یک استراتژی قابل اندازه

اولسون درحالی  و  کک  نظر  از  استراتژی  2013)6که   )
و   تاب ظرفیت مقابله  از  بخشی  سازگار  آوری  های 

و   تورن  حال،  همین  در  است.  اجتماعی 
تاب 2017)7اولسون  هنجاری  ماهیت  را  (  آوری 

می مسأله مهمی  رویکردهای  ی  از  فراتر  که  داند 
اعمال   اجتماعی  های  سیستم  در  که  است  توصیفی 

اجتماعی  می ارزیابی  برای  مطالعات  در  شود. 
به تاب نیز،  مآوری  شاخص جموعه طورکلی  از  ها ایی 

های اخیر، در دهه  ازطرف محققین ارائه شده است.
تغییرا جهانی،  سطح  به    تدر  نگرش  در  چشمگیری 

گرفت  تمخاطرا بههشکل  غالطوری ؛  دیدگاه  از    بکه 
آسی کاهش  بر  صفر  افزایش  بتمرکز  به  پذیری 

5.  Frydenberg 
6.  Keck and Sakdapolrak 
7.  Thorén and Olsson 
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)مورد مطالعه:  19 -آوری اجتماعی در شرایط شیوع بیماری کووید شناسایی عوامل مرتبط بر تاب . صفی الله صفایی، نسرین مرادی شهباز
 سال شهر همدان(  18شهروندان بالای 

مخاطراتاب مقابل  در  کرده  ت  تآوری  پیدا  غییر 
آوری  سطوح تاب (.  1397)بسطامی و همکاران،  است

محلی   یاز عوامل پیچیده  تعدادی به  باجتماعی اغل
منطقه ماننو  اجتماعی   دای،  اقتصادی،    - وضعیت 

ارائه و  خارجی  حمایت  تجربه   یمیزان    ی کمک، 
 د.  ها بستگی دار بحران  یگذشته

به  در ابتدای شیوع بیماری یک ترس همگانی نسبت 
ناشناخت که  ویروس  بود  شده  فراگیر  جامعه  در  ه 

محدودیت  بیشتر  می مردم  رعایت  را  با  ها  اما  کردند، 
دوره  تکرار  و  زمان  نشان  گذشت  بیماری  پیک  های 

همه  در  داد،  مناسب  پاسخگویی  به  قادر  مردم  ی 
تاب  که  اینجاست  در  و  نیستند  بحرانی  آوری  شرایط 

می  پیدا  اهمیت  حد  اجتماعی  چه  تا  مردم  اینکه  کند؛ 
محدودیت می این  به  پاسخ  توانند  تمهیدات  و  ها 

تاب بر  عواملی  چه  و  دهند  آن مناسبی  مؤثر  آوری  ها 
 باشد.  می

 وضعیت توجه به لذا، با عنایت به مطالب فوق و با
تقریبا   بیماري پاندمی مهم   هايجنبه تمام که 

مانند   اقتصادي، را  همدان  شهر  اجتماعی  سیاسی، 
تحت ایران  نقاط  بار   قرار تأثیر سایر  چندین  و  داده 

و   است  شده  اعلام  قرمز  و  اضطراری  وضعیت 
اين  که  ازآنجایی  درمان  و  پايان  براي  دقيقي  زمان 

آوری و  ی تاب اهمیت مسأله مشخص نشده،بيماري 
می مطالعه چندان  دو  شرایط  این  در  آن  شود؛  ی 

مخاطراتی  تمهیدات    چراکه  رعایت  عدم  در  که 
قابل   دارد  وجود  بیماری  این  بهداشتی  و  اجتماعی 

زمینهپیش  با توجه  همین اساس،  نیست. بر  ی بینی 
مطالعه پژوهش  این  هدف  گذشته،  ی  مطالعات 

امکان   همدانی  شهروندان  به  که  است  مواردی 
اضطراری  مقابله وضعیت  شدن  طولانی  با  مثبت  ی 

دهد. به همین  مل آن را می و اعمال تمهیدات و یا تح
می  سطح  ابتدا  وضعیت  منظور،  بدانیم  خواهیم 

چه  تاب و  است  حد  چه  تا  مردم  اجتماعی  آوری 
تاب  میزان  بر  شهر  عواملی  در  مردم  اجتماعی  آوری 

کووید  پاندمی  وضعیت  در  و    19  -همدان  است  مؤثر 
آوری اجتماعی بیشتر و کدام  تأثیر کدام عامل بر تاب 

 عامل کمتر است؟

 پژوهش ینهیشیپ 2
 ی پژوهش داخل ینه ی شیپ 2.1

منصوری) و  آرام  بررسی 1396سام  به  هاي  مدل   ( 
تاب  شاخص مفهومی  و  اجتماعی  معرفی  آوري  هاي 

اندازه و  سنجش  جهت  مفهوم  شده  این  گیري 
است.  مدل   پرداخته  ارائه طبق  استخراج  هاي  و  شده 

، در این مقاله  هاهاي مشترك میان این مدل شاخص
مو سازگاري،  توانایی  خطرات،  و  تغییرات  با  اجهه 

ترین  اي از مهم آموزش و یادگیري و سازماندهی نمونه 
کلیدي  شاخص و  اندازهترین  تاب هاي  آوري  گیري 

می  محسوب  و  شوند اجتماعی  مقدم  طهماسبی   .
مقاله 1399همکاران) در  عنوان»(  تحت    تبیین ایی 

برابر مخاطرات  عوامل مؤثر بر تاب  در  آوری اجتماعی 
کووید   بر  تأکید  با  تحلیل  با    «19- بیولوژیکال 

مفهومی  شاخصه تبیین   چند های    یکنندهعامل 
اجتماعی    یآگاهی و سلامت، نگرش، مهارت، سرمایه

و تحلیل ساختار   ند داد  و عدالت مورد شناسایی قرار 
عوامل   که  داد  نشان  عوامل  شده شناسایی ارتباطی 

برای   معناداری  ساختاری  ارتباط  در    تأثیردارای 
زنجان  تاب شهر  در  کرونا  برابر  در  اجتماعی  آوری 

اسعدی)  .باشدمی و  به  1400دلیری  خود  تحقیق  در   )
ارزیابی اثر عوامل شناسایی شده بر ابتلا به کرونا به  

گام  رگرسیون  دادند،گام  بهروش  ترتیب  به  نشان 
مخارج   آب متغیرهای  و  دولت،  ناسالم  وهوای 

سرمایه  یسرمایه و  نقش    یاجتماعی  انسانی 
دارند.  توضیح  یزدانی)دهندگی  و  به  1399جادران   )

مؤلفه  سرمایه شناسایی  برای  های  کلان  اجتماعی  ی 
پرداختند. کرونا  ویروس  پیامدهای  با  در    مقابله 

اجتماعی«،    یمقوله   5نهایت   نظام  »کارآمدی 
جهانی«، و  »ک  »همبستگی  بهداشت  سیستم  ارآمدی 

»کارآمدی   اقتصادی«،  سیستم  »کارآمدی  درمان«، 
به سیاسی«  منظام  سرمایه لفه ؤعنوان   یهای 

اجتماعی کلان برای مقابله با پیامدهای ویروس کرونا  
گردیدند  معرفی  و  ) شناسایی  عطارودی  در  2020.   )

تاب  عنوان  با  ایی  به مقاله  اجتماعی  یک  آوری  عنوان 
بر  در  کووید  محافظت  شیوع  تأثیر    19-ابر  بیان  به 

بهتاب اجتماعی  کاهش  آوری  برای  اهرمی  عنوان 
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)مورد مطالعه:  19 -آوری اجتماعی در شرایط شیوع بیماری کووید شناسایی عوامل مرتبط بر تاب . شهباز مرادی  نسرین صفایی،  الله صفی
 سال شهر همدان(  18شهروندان بالای 

کووید   مانند  طبیعی  بلایای  از  ناشی    19خسارات 
( در پژوهشی با عنوان  2020اشاره کرده است.  براوی )

تاب  مراقبت »توانمندسازی  بهداشتی،  آوری  های 
همه  طول  در  اجتماعی  و  جهانی  اقتصادی  گیری 

آوری و اتوماسیون  « به نقش استفاده از فن 19- کووید
بهره  است.  افزایش  شده  تأکید  کرونا  دوران  در  وری 

است،کسب  معتقد  محصولات  نویسنده  باید  وکارها 
های مجازی گسترش دهند  یا خدمات خود را با گزینه 

های دیجیتال  فرم و کار از راه دور را با استفاده از پلت 
ایی  ( در مقاله 2021فی) زاده و شریمدیریت کنند. علی 

آوری اجتماعی در میان  با عنوان»تحلیل وضعیت تاب 
اجتماعی  گروه مختلف  طول    - های  در  جمعیتی 

گروه 19-کووید  گیریهمه بین  در  تهران  در  های  « 
جمعیت  و  اجتماعی  دادند.  مختلف  انجام  شناسی 

آوری اجتماعی در   تاب داری در وضعیتتفاوت معنی
گروه  سنی  های  بین  گروه  جز  به  سنی  تا    17مختلف 

تحصیلات،    20 تأثیر  همچنین،  نشد،  مشاهده  سال 
 جنسیت، سن، و شغل مثبت ارزیابی شد. 

 ی خارج  پژوهش ینه ی شیپ 2.2
( در اسپانیا، به بررسی عوامل  2020)1پرادوز و همکاران 

تاب کنندهتبیین کوویدی  برابر  در  اجتماعی    - آوری 
پردازد  حلیل عواملی می اند. این مقاله به ت پرداخته19

کند، که شامل  پذیری کمک می که به تقویت انعطاف 
رتبه یا  برداشت  و  سیاسی  رهبر  به  بندی  اعتماد 

می  نشان  نتایج  است.  شده  اتخاذ  دهد  اقدامات 
نظر   از  هم  و  رهبری  نظر  از  هم  سیاسی،  ارتباط 

توسعه در  سیاسی،  تاباقدامات  اجتماعی  ی  آوری 
مطالعه است.  د مؤثر  و  ی  های  کیم  توسط  یگری 

تاب 2020)2همکاران  و  »پریشانی  عنوان  با  در  (  آوری 
ی دو قوم در  « با محوریت مقایسه   19روزهای کووید  

داد،   نشان  مطالعه  نتایج  است.  شده  انجام  اسرائیل 
همه  درمورد  عرب  که  اسرائیلیان  کرونا  ویروس  گیری 

 
1 . Juan Sebastián Fernández-Prados , Antonia 
Lozano-Díaz & Jesús Muyor- Rodríguez 
2 . Shaul Kimhi et al 
3 . Alina Kristin 
Bartscher.SebastianSeitz.SebastianSiegloch.Michael
aSlotwinski.NilsWehrhöfer 

آوری بیشتری داشتند که این متغیر با سطح رفاه  تاب
( به بررسی  2021و همکاران)  3ها مرتبط بود. بارتچر نآ

کووید  سرمایه گسترش  و  اجتماعی  چند    19ی  در 
مقاله   این  در  نویسندگان  پرداختند.  اروپایی  کشور 

سرمایه در  تأثیر  سلامتی  پیامدهای  بر  را  اجتماعی  ی 
همه  تحلیلطول  در  کرونا  برای  گیری  مستقل  های 

کبیر بریتانیای  آلمان،  و  اتریش،  سوئد  هلند،  ایتالیا،   ،
کرده  بررسی  بهره  اند.سوئیس  تنوع  با  از  برداری 

جغرافیایی دقیق در کشورها، نشان دادند که افزایش  
سرمایه در  استاندارد  انحراف  منجر  یک  اجتماعی  ی 

کووید   34تا    14به   به  ابتلا  موارد  کمتر  در    19- درصد 
 (2021)4سرانه انباشته شده است. آراسچی و مانگی 

سرمایه  نقش  بررسی  مرگ به  در  اجتماعی  ومیر  ی 
پرداختند. در این پژوهش    19- ناشی از بیماری کووید

مرگ  که  کوویددریافتند  از  ناشی  هم    19- ومیر 
هبه و  مثبت  سرمایهصورت  با  منفی  اجتماعی  م  ی 

اجتماعی   اعتماد  و  اجتماعی  دلبستگی  است.  مرتبط 
مرگ  کووید با  از  ناشی  بیشتر  پیوند    19-ومیر  و 

مرگ  با  امنیت  و  بود.خانوادگی  مرتبط  کمتر   ومیر 
کوویدمرگ از  ناشی  تراکم  به   19- ومیر  با  مثبت  طور 

جمعیت، جمعیت پیر و تعامل بین چهار بعد عوامل  
سرمایه مرتبط   سالخورده  با  جمعیت  و  اجتماعی  ی 

های بیمارستانی  مرتبط بود. علاوه بر این، تعداد تخت 
مرگ  با  زودهنگام  قرنطینه  سیاست  از  و  ناشی  ومیر 

داشت  19- کووید منفی  همکاران  .ارتباط  و    5کوینتا 
شغلی،  2021) ناامنی  »آیا  عنوان  با  پژوهشی   )

بر    19- یدگیری کوواضطراب و افسردگی ناشی از همه 
می تأثیر  هتل  کارمندان  نقش  عملکرد  گذارد؟ 

انجام دادند. نتایج   آوری کارکنان«ی تابکنندهتعدیل
سطح   بر  شغلی  ناامنی  معنادار  تأثیر  از  حاکی 
و   هوون  است.  کارکنان  افسردگی  و  اضطراب 

مطالعه2021)6همکاران  در  و  (  دانش  بررسی  به  ایی 
نسبت  کا 19- کووید بهنگرش  میان  رکنان  در 

4 . Janaki Imbulana Arachchi, Shunsuke Managi 
5 . T. Aguiar-Quintana, Thi Hong Hai Nguyen, José 
M. Sanabria-Díaz 
6 . Giao et all 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629621001168#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629621001168#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629621001168#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629621001168#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629621001168#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629621001168#!
https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12889-021-10475-8#auth-Janaki-Imbulana_Arachchi
https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12889-021-10475-8#auth-Shunsuke-Managi
https://www.semanticscholar.org/author/T.-Aguiar-Quintana/1422284822
https://www.semanticscholar.org/author/Thi-Hong-Hai-Nguyen/3724132
https://www.semanticscholar.org/author/Jos%C3%A9-M.-Sanabria-D%C3%ADaz/2087446761
https://www.semanticscholar.org/author/Jos%C3%A9-M.-Sanabria-D%C3%ADaz/2087446761
https://www.apjtm.org/searchresult.asp?search=&author=Giao+Huynh&journal=Y&but_search=Search&entries=10&pg=1&s=0
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)مورد مطالعه:  19 -آوری اجتماعی در شرایط شیوع بیماری کووید شناسایی عوامل مرتبط بر تاب . صفی الله صفایی، نسرین مرادی شهباز
 سال شهر همدان(  18شهروندان بالای 

ناحیه مراقبت بیمارستان  در  بهداشتی  با  2ی  های   ،
مطالعه چین  یک  مین  هوشی  شهر  در  مقطعی  ی 

کارکنان مراقبت  نشان داد، اکثر  های  پرداختند. نتایج 
نسبت  مثبت  نگرش  و  آگاهی  از  - کووید  بهبهداشتی 

برخوردار بودند. با این حال، سطح برخی از دانش   19
ا مورد  سطح  از  کمتر  نگرش  سطح  و  برای  نتظار 

آن  نسبت موقعیت  و  ها  کستنکو  است.  ویروس  به 
مقاله (2021)1همکاران  تقویت  در  عنوان  با  ایی 

همه تاب طول  در  اجتماعی    19-کووید  گیریآوری 
در شرایط همهنشان می  گیر، فضای اطلاعاتی  دهند، 

شود  می   کیفیت و متنوع شارژاوکراین با اطلاعات کم 
شود که این امر اثرات نامطلوبی  و از کنترل خارج می 

های ضروری  آوری اجتماعی دارد. یکی از مؤلفهبر تاب
شکل  تاببرای  اتخاذ  گیری  و  توسعه  اجتماعی،  آوری 

در  سیاست انسان  رفتار  تغییر  برای  ارتباطی  های 
زمینه در  همه بلندمدت  است.    19  - کووید  گیریی 

باید   همچنین  سلامت  دولت  از  آگاهی  مفهوم  یک 
های اجرایی  گیر با برنامه عمومی را در این بیماری همه 

منطقه ایالتی،  سطح  در  جامعه  مناسب  و  ای 
 ای توسعه دهد. منطقه

جمع  تحقیقات در  گفت،  می یادشده    بندی  توان 
حاضر   پژوهش  زمان  تا  معدودی  تحقیقات  ایران  در 

زمینه تابدر  بیی  مقابل  در  اجتماعی  ماری  آوری 
به نظر جای مطالعه   19کووید  که  انجام شده است 

در   اما  است.  خالی  مطالعات  بین  در  عمیق  بررسی  و 
در   بیشتری  مشابه  مطالعات  خارجی،  مطالعات 

تاب  با  شده  ارتباط  انجام  کرونا   شرایط  طی  در  آوری 
آن  از  برخی  در  شده  است،  بررسی  دولت  نقش  ها 

آن  از  برخی  اکولوژی است،  لحاظ  به  و  ها  کی 
کرده زیست  بررسی  لحاظ  محیطی  به  برخی  و  اند 

بر  روان مؤثر  عوامل  بررسی  به  برخی  و  شناسی 
کووید  تاب بیماری  مقابل  در  اجتماعی    19آوری 

به  است.  بهپرداخته  بودن  طورکلی،  بعدی  چند  دلیل 
آوری اجتماعی، هر یک از مقالات رویکرد  مفهوم تاب 

 
1.  Kostenko et all , Nina D Svitailo  , Mykola S 
Nazarov  , Viktoriya S Kurochkina  , Yevhen V 
Smiianov 

ن داشتند.  موضوع  به  متفاوتی  جالب  کتهتقریبا   ی 
به  که  بود  این  خارجی  مقالات  در  شرایط  توجه  دلیل 

داده  بیماری،  بهاپیدمی  تحقیقاتی  آنلاین  های  صورت 
بود.  جمع  شده  حاضر درصورتی آوری  پژوهش  در    که 

مراجعهداده  با  جمع ها  حضوری  این  ی  که  شده  آوری 
  رفت. های پژوهش نیز به شمار می خود از محدودیت 

می  هرحال،  بسیاری    توانبه  تحقیقاتی  خلأ  گفت، 
تاب  می درمورد  دیده  اجتماعی  انتظار  آوری  که  شود، 

تاب می اجتماعی  بعد  اهمیت  به  توجه  با  و  رود  آوری 
های ناشی از بیماری اپیدمی کووید  همچنین خسارت 

راهگشای    19 که  شود  انجام  بیشتری  پژوهش 
است  برنامه امید  گیرد.  قرار  بحران  مدیران  و  ریزان 

دست  حاضر،  پژوهش  این  نتایج  در  مطلوبی  آورد 
محققان   برای  بتواند  حداقل  و  باشد  داشته  مسأله 
آتی چه به لحاظ نظری و چه به لحاظ عملی راهگشا  

 باشد.

 مبانی نظری 3
»نظریه  طرح  با  از  گیدنز  پویا  مدلی  ساختاریابی«  ی 

کارگزاررابطه ارائه    -ی  ساخت(  )دوسویگی  سیستم 
)دلاکه می همکاران،    دهد  با  1396و  نظریه  این  در   .)

سازماندهی  بر  بشری  جوامع  بر  در  تأکید  نهادها  های 
منابع   و  قواعد  به  و  دارد  تأکید  مکان  و  زمان  راستای 

مي تعميم متوسل  فرايندهاي  قواعد  اي يافتهشوند، 
ها را در شرايط مختلف درک  هستند که کنشگران آن 

مي مي کار  به  و  جز کنند  دومين  منابع  برند،  ساختار  ء 
مي  که  يا  هستند  پول  مانند  مادي  منابع  هم  تواند 

قبيل   از  را  اقتداري  منابع  هم  شود؛  شامل  را  کالاها 
ی فرهنگي، قدرت سياسي و ... )دانشور خرم،  سرمايه

توسلی، 1397 انسان 1373؛  وی،  نظر  از  ذاتا   (.  ها 
انعطاف سازگار  موجودات  شرایط  با  و  هستند  پذیری 

هنمی روبه شوند.  سوانحی  یا  بلایا  با  که  رو گامی 
چنینمی شد.  خواهند  سازگار  و    شوند،  سازگاری 

از  انعطاف درک  و  افراد  توانایی  مبنای  بر  پذیری 
بینش   نوعی  شرایط  این  در  و  است  استوار  موقعیت 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Svitailo+ND&cauthor_id=34090279
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34090279/#affiliation-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Nazarov+MS&cauthor_id=34090279
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Nazarov+MS&cauthor_id=34090279
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34090279/#affiliation-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Kurochkina+VS&cauthor_id=34090279
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34090279/#affiliation-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Smiianov+YV&cauthor_id=34090279
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Smiianov+YV&cauthor_id=34090279
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در   اجتماعی  زندگی  اجتماعی  زیست  تحلیل  برای 
می  دست  به  بحرانی  خردترین  شرایط  گیدنز،  آید. 

ج انعطافسطوح  سازگاری،  )مثلا   پذیری،  امعه 
برنامه  تدابیر   ( کلان  سطوح  و  ی شدهریزی آگاهی( 

می  مرتبط  هم  به  را  است  نهادها(  معتقد  و  داند 
به نمی  را  آن  چراکه  توان  کرد؛  درک  جداگانه  صورت 

آن چشم تأثیر  قابل  غیر  هم  بر  پوشی  ها 
در،   نایه  و  نکته1399است)بهارلویی  کلیدی  (.  ی 

گیدنز براي کنش دو ویژگی عقلانیت و انگیزش  اینکه  
شمارد. عقلانیت کنش به معناي درك مستمر را برمی 

معیارهاي  زمینه بیان  و  کنشگران  فکري  و  نظري  هاي 
کنش و انگیزش به معناي طیفی از تمایل کنشگر به  

در تبیین  ي عمل به کنش است.  انجام کنش تا شیوه 
می تاب گیدنز  دیدگاه  از  تاب توان  آوری  آوری  گفت، 

نظریه  با  اجتماعی  و  فردی  بعد  دو  در  ی  اجتماعی 
انگیزش،   آگاهی،  عناصر  است،  مطابق  گیدنز 

و  انعطاف خرد  سطح  در  و…(  عقلانیت  پذیری، 
دسترس،  زیرساخت  در  امکانات  اجتماعی،  های 

دستورالعمل سطح  ارتباطات،  در  آن  بر  نظارت  و  ها 
 کلان قابل بررسی است.  

فیش  دیدگاه  کنش    1آیزن  و   باین در  تئوری  در 
تعیین  عوامل    را   رفتار  -نگرش   ثبات  یکنندهمعقول 

نیت  می   مشخص  طبق  بر  ما  که  فرض  این  با  و  کند 
عقلانی بر   که  ایآگاهانه محاسبات  مورد  در   ماناساس 

بالقوه    دیگر   افراد  ورد برخ   چگونگی   و   رفتار  ینتایج 
فیش 1387)کریمی،  کنیممی   رفتار  داریم،   و   باین(. 
 ( می 1975آیزن  منطقی  موجود  یک  را  انسان  دانند  (، 

  و  کندمی   عمل  مؤثر  و  منسجم  یکه معمولا  به شیوه 
است.  آن   ینظریه   نامگذاری  علت  همین  به  نیز  ها 

نسبت  مثبت  نگرش  تاببنابراین،  اجتماعی  به  آوری 
این  انتظار  باشد:  زیر  موارد  شامل  است    که ممکن 

پروتکل آن   مشارکت رعایت  در  بهداشتی،  ها  های 
باور   )یک  داد  خواهد  افزایش  را  افراد  جانی  حفاظت 
اعمال   از  شخص  تحسین  و  تمجید  مثبت( 

 
1. Fishbein & Ajzen 
2. Fredrick Herzberg 

پروتکلمحدودیت  رعایت  و  قوانین  ها  وضع  و  ها 
( قصد  توسط یک ارگان یا دولت )یک احساس مثبت

تاب  افزایش  و  مشارکت  جهت  فرد  نیت  آوری و 
 اجتماعی )یک رفتار مثبت(.

سرمایه  پاتنام  نظر  گوناگون    یبه  وجوه  اجتماعی 
و   هنجارها  اعتماد،  نظیر  اجتماعی  سازمان 

می شبکه که  اقدامات  هاست  تسهیل  با  توانند 
بخشند  بهبود  را  جامعه  کارایی    هماهنگ، 

پاتنام (.1398)الواری؛ نظر  را    از  همکاری  اعتماد، 
کند.  کند و همکاری نیز اعتماد را ایجاد می تسهیل می 

سرمایه  ،ترتیب  این  به بیشتر    یهرچه  اجتماعی 
شود بیشتر    استهلاکجای    به  ،استفاده  کاهش،  و 

پاتنام نظر  از  شد.  افراد    ،خواهد  میان  تعامل  هرچه 
آن  باشد،  درباره  اطلاعاتها  بیشتر    ی بیشتری 

انگیزه و  آورده  دست  به  برای  یکدیگر  بیشتری  های 
می  پیدا  مفهوم  1381،  )فیلدکنند  اعتماد  سه  وی   .)

شبكه پايه اساسي،  سه  را  اعتماد  و  هنجارها  ی  ها، 
 داند. ی اجتماعي می اصلي سرمايه 

هرزبرگ  نظریه  2فردریك    » املیعدو    یدر 
را  «  بهداشتی    -انگيزشی  شغلی    عوامل  جزءامنيت 

دم رضایت  عشمرد که نبود آن منجر به  می   بهداشتی
می  مزایای  شغلی  و  مناسب  حقوق  وجود  او  شود. 

م را  می عیار رفاهی  شغلی  امنيت  عوامل    شمرد.های 
می   صرفا  ،    3بهداشتی  جلوگیري  نارضایتی  و  از  کنند 

می  حفظ  را  انگیزه  ،کنندوضعیت  به اما  را  کافی    ی 
نتایج مثبتی  ها ممکن است  این عمل   .دهندنمی   مردم

می  جلوگیري  منفی  نتایج  از  اما  نکنند،  تولید  د، کننرا 
نداشته باشد، منجر به    هم  اگر این عوامل وجود  ولی

شد  خواهد  شغلی  کشت نارضایتی  و  کار  )اعتباریان 
در    .(1398رجبی،   عواملی  بهداشتی  عوامل  کنار  در 

هستند شغل  با  مرتبط  و  ذاتی  باعث    طبیعت  و 
می افزایش   به راندمان  آن  از  که  عوامل شوند  عنوان 

ویا   Factors Hygiene)(. ذر برخی مقالات به آن عوامل ابقاء3
نیز گفته ( Factors Maintenance)حافظ وضع موجود

 .میشود 
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می   1انگیزشی  این  یاد  تأثیرمثبت  شود.  عوامل 
بهره  و  رضایت  افزایش  برروحیه،  هرگونه  دارند.  وري 

بهبود   را  رضایت  سطح  عوامل  این    ؛ بخشدمی در 
می  انگیزه بنابراین،  ایجاد  براي  مورد    یتواند  کارکنان 

گیرد  قرار  نظریه ب  .استفاده  هرزبرگ،    یراساس 
ع دو  هر  با  را  خود  رضایت  که  و  امکارکنانی  انگیزه  ل 

می  نشان  بهداشتی  برتر  عوامل  عملکرد  باید  دهند، 
ناراضی   عامل  دو  هر  از  که  کسانی  و  باشند  داشته 

داشته ضعیف  عملکرد  باید  و    هستند،  باشند)تن 
 (. 2011واحید،

بر الگوهای فکری و   قشربندی جامعه  نظام  تأثیر 
ه مردم  سال رفتاری  از  که  است  مهمی  موضوع  ها  م، 
جنبه از   شناسانجامعه  توجه   مختلف،  هایپیش 

جلب  شناساجامعه  و  کلاسیک خود  به  را  معاصر  ن 
آن  از  هریک  است.  تعیین  نموده  در  را  عواملی  ها 

می  مهم  جامعه  به  قشربندی  وبر  دانند. 
تأکید    هایدیمنبهره  اجتماعی  منزلت  از  متفاوت 

کارکردی 1385دارد)توسلی،   تحلیل  مارکس،    را  اش(. 
هواداران  در  اجتماعی  پایگاه  و  افکار  میان  روابط  مورد 

به   باید  را  افکار  که  بود  معتقد  او  داد.  قرار  افکار  این 
داد   ارتباط  کسانی  تاریخی  موقعیت  و  زندگی  اوضاع 

(. به نظر وبر،  1385  که به این افکار معتقداند )کوزر،
  شود می   تقسیم  قشرهایی   و  هاگروه  به  ایهر جامعه

  اشویژه   بینیها سبک زندگی و جهان آن   از   یک  هر   که
نظریه 314  همان،)  دارد   را این    های(.  بر  قشربندی 

به   دستیابی  نوع  و  میزان  که  دارد  دلالت  واقعیت 
  که   هایی ی فرصت واسطهمنابع ارزشمند و کمیاب به 

ساختن  واسطهبه  و  کندمی   ایجاد   افراد  برای درگیر  ی 
مجموعه  در    خاص   اجتماعی  مناسبات  از   ایاشخاص 

یکدیگر  آن   رفتاری  و  فکری  هایگیریجهت  از  را  ها 
 . سازدمتمایز می 

های مختلف ارتباط بین سن  همچینن، در پژوهش 
 گیل اسپآوری نشان داده شده است.  و جنس تاب 

آوری با عوامل مختلفی  رتباط تاب (، ا2007و همکاران )

جمله   و  از  جنس  بررسی  سن،  را  یادگیری  و  آموزش 
می کردند   عوامل  این  از  هریک  معتقداند  توانند و 

رشد   در  .  باشند  آوریتاب موجب  همکاران  و  دلاکه 
های  متغیر سن را متغیر مهمی در شاخص   1396سال  

برمی تاب و    شمارندآوری  سن  ایشان  پژوهش  در  و 
داشتند.  تاب معکوس  ارتباط  اجتماعی  کاتر،  آوری 

امریچ  و  گال 2010)  2بورتون  سال    3(،  در  در    2007نیز 
نمود. کلس ایرلس  را تأیید  رابطه   4پژوهش خود این 

تاب2008) در  را  جنسیت  بالقوه  تأثیرات  آوری  ( 
ی کنندهبینی بررسی کرده است و یکی از عوامل پیش 

می بتا افراد  جنس  و  سن  را  علی آوری  و  داند.  زاده 
مقاله 2021شریفی) در  »تحلیل  (  عنوان  با  ایی 

تاب  گروه وضعیت  میان  در  اجتماعی  های  آوری 
اجتماعی   همه  - مختلف  طول  در   گیریجمعیتی 

در   19- کووید را  جنس  و  سن  تأثیر  تهران  در   »
آوری اجتماعی بررسی نمودند و نشان دادند این  تاب

تابدو   از  متفاوتی  سطوح  را  متغیر  اجتماعی  آوری 
 دارند.  

 ینظر چارچوب 4
به  پژوهش  این  نظری  ترکیبی  چارچوب  صورت 

انتخاب شده است و سعی شده از نظریاتی استفاده  
های گوناگون هریک از  گردد که بتواند سطوح و جنبه

دهد.   پوشش  را  وابسته  متغیر  و  مستقل  متغیرهای 
متغتاب که  اجتماعی  وابسته آوری  پژوهش  یر  ی 

های اجتماعی  باشد، شامل ظرفیت جامعه یا گروه می
دگرگونی  یا  تغییرات  با  انطباق  رفتار  برای  حفظ  و  ها 

است)کیوتر همکاران،    2008،  5سازگارانه  و  کمانداری 
متغیر 2019 مفهومی  چارچوب  تعیین  از  پس   .)

و   پیشین  نتایج مجموعه تحقیقات  به  با اتکا  وابسته 
تاب   های نظریه با  مجموعهمرتبط  اجتماعی  ایی  آوری 

نظر گرفته شد   در  ارتباط با این متغیر  در  از متغیرها 
ارتباط   بررسی  در  سهولت  جهت  ادامه  در  که 

 فرضیات جدول ذیل ارائه شده است. 

 
یزاننده1 نیز   Motivators)(. دربرخی مقالات به آن عوامل برانگ

 .گفته شده است
2.  Cutter, Burton & Emrich 

3. Gall 
4. S. clauss Ehlers 
5.  Cutter 
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 چارچوب نظری ی فرضیات و روند ارجاع به  تدوین خلاصه   1  جدول 

نظریه و   فرضیه                 نظریه                      گزاره        شماره 
 های پیشین پژوهش

فرضیه  
 یک

ههرچه نگرش فرد نسبت رد وی نسبتبه پدید شد، عملک به آن  ایی مثبت یا منفی با
ر است.   پدیده متغی

ی معقول  نظریه
و آیزن  فیش باین 

ی در افزایش سطح تابگزاره: نگرش مثبت  جتماع ری اجتماعی مؤثر  به تابآوری ا آو
 است.

سبت ی با سطح تاببه تابفرضیه: بین نگرش فرد ن ری اجتماع آوری وی در شرایط آو
 دارد. مستقیم وجود  ی  رابطه 19شیوع بیماری کووید 

فرضیه  
 دوم 

یت آگاهانه   یمورد نتایج بالقوهدر   ماناساس محاسبات عقلانیبر  که  ایافراد بر طبق ن
گونگی  و رفتار د برخورد چ ریم، دیگر افرا تار دا ی آگاهی  نظریه ند. کن می رف

 گیدنز 
ی فیش باین  نظریه

 و آیزن

د نسبت افرا ری کووید گزاره: آگاهی  اب 19به بیما ر افزایش سطح ت آوری اجتماعی  د
 آنان مؤثر است.

آوری اجتماعی آنان  و میزان تاب 19بیماری کووید  فرضیه: بین میزان آگاهی افراد به 
 ارتباط مستقیم وجود دارد. 

فرضیه  
 سوم

قبیل هنجارها، شبکهویژگیی اجتماعی سرمایه ی از  ازمان اجتماع و   روابط های های س
ی ماد متقابل م شترک  اعت یابی به منافع م ی افراد برای دست د که مشارکت و هماهنگ دان

یل می  د.کن را تسه
 تنامپا

ر تابگزاره: میزان سرمایه ی افراد د جتماعی آنان مؤثر است. ی اجتماع  آوری ا
ی و میزان تابفرضیه : بین سرمایه ر شرایط ی اجتماع ری اجتماعی شهروندان د آو

رد.  19شیوع بیماری کووید  دان ارتباط مستقیم وجود دا  در شهر هم

فرضیه  
 چهارم

ق چرخه مواف شغلي  ي یامنيت  اري عمل م ق اقتصادي   ؛كندتج كه در رون به اين صورت 
د نشان  يابد و در ركوردها كاهش خواهد داشتافزايش مي و شواه . تحقیقات 

د، لذا،   19گیری کووید دهد، همهمی شاغل ش یاری از م جب رکود اقتصادی بس مو
د، تابمی لی بیشتر باش خواهد   توان گفت هرچه امنیت شغ شتر  جتماعی بی آوری ا

 ( 1959)1هرزبرگ ود.ب

زان تاب ی بر م شغلی  ر است. گزاره: میزان امنیت  افراد مؤث  آوری اجتماعی 
شغلی امنیت  زان تاب فرضیه : بین  ن در شرایط شیوع  و می آوری اجتماعی شهروندا

ن رابطه  19بیماری کووید  تقیم وجود دارد. در شهر همدا  ی مس

فرضیه  
 پنجم 

ز آن بهره 2منابع  ور خود ا ی است که کنشگران برای انجام ام سهیلات مند  از نظر گیدنز ت
درتی است که کنشگران در اعمال خود مورد استفاده  می نابع همان ق شوند و درواقع م

ی جتماعی  قرار م لکرد ا ، عم بیشتری در اختیار داشته باشند دهند، هرچه افراد منابع 
 ( 1983)3گیدنز  بهتری دارند. 

 
بر میزان تاب نابع  دسترسی به م اجتماعی مؤثر است. گزاره: میزان   آوری 

در دسترس نابع  دان در شرایط شیوع  و میزان تاب فرضیه: بین م جتماعی شهرون آوری ا
ن رابطه  19بیماری کووید  تقیم وجود دارد. در شهر همدا  ی مس

 
1. Herzberg, Frederick 
2.resource 
3. Anthony Giddens 
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 سال شهر همدان(  18شهروندان بالای 

فرضیه  
 ششم 

ی یکی از مؤلفه رگذار در تابدرصد جمعیت غیرسالمند و میانگین سن آوری  های تأثی
 اجتماعی است.

کارتر، بورتون و  
 ( 2010امریچ)

ی اجتماعی آنگزاره: سن افراد بر میزان تاب ر  ها مؤثر است. آو
د و میزان تاب ر شرایط شیوع بیماری  فرضیه: بین سن افرا جتماعی شهروندان د آوری ا

دارد.  19کووید  جود  یم و ان ارتباط مسق  در شهر همد

فرضیه  
م   هفت

ن به مراتب از مردان  ی بحرانتجربه شان داده است زنان در زمان بحرا های مختلف ن
ر بحران نشان دادهآسیب پذیرتراند و مردان تاب ی بهتری د د.آور  ان

یت بر میزان تاب (2008کلس ایرلس ) است. گزاره: جنس ی اجتماعی افراد مؤثر   آور
ر فرضیه: تاب رایط شیوع بیماری کووید  آوری اجتماعی د ر بین شهروندان مرد و   19ش د

دارد. جود   زن شهر همدان تفاوت و

  فرضیه
 هشتم 

یاب به یابی به منابع ارزشمند و کم دست ی  واسطهاز نظر وبر مارکس، میزان و نوع 
د برای که  هاییفرصت د  افرا یر ساختن اشخاص در  واسطهبه و  کندمی ایجا ی درگ

ی  مناسبات  از ایمجموعه   عملکرد  یعنی رفتاری و فکری هایگیریجهت خاص اجتماع
یآن گر متمایز م  )همان(.سازدها را از یکدی

 ( 1920ماکس وبر)
تصادی افراد در میزان تاب ی و اق آوری اجتماعی افراد مؤثر  گزاره: سطح پایگاه اجتماع

 است.
ی و اقتصادی افراد و میزان تاب ر شرایط  بین پایگاه اجتماع اجتماعی شهروندان د آوری 

رد.  19شیوع بیماری کووید  دان ارتباط مستقیم وجود دا  در شهر هم

  فرضیه
 نهم 

سته یعنی تاب ل پژوهش بر روی متغیر واب ستق تغیرهای م آوری  تأثیر مجموعه م
ادبیات نظری و تجربی پژوهش همواره مجموعه بر  اجتماعی. طبق  ایی از عوامل 

جتماعیتاب ن آوری ا  مجموعه نظریات  های اجتماعی تأثیرگذار است. مردم در بحرا
، وبر،   گیدنز

 فیش باین 
یگزاره: مجموعه تغیرها م ز م د. آوری اجتماعی را پیشتوانند تغیرات تابایی ا  بینی کنن

ش توانایی  تغیرهای مستقل پژوه ابپیشفرضیه: م تغییرات ت آوری اجتماعی را در  بینی 
 دارند. شهر همدان  

 

شده   مطرح  نظرات  تلفیق  تعیینبا  مرتبط  عوامل    و 
تاب  سطح  می  آوریبا  جمع   توان اجتماعی،  بندی  یک 

نظریه  براساس  داد. کلی  ارائه  گیدنز  در    ی  گیدنز 
را  نظریه )عامل(  کارگزار  و  ساختار  ساختاربندی،  ی 

می   توأما   دخیل  اجتماعی  عملکردهای  تبیین  داند،  در 
تبیین  را  یکی  اینکه  بداند،  کنندهبدون  دیگری  ی 

مانند   اجتماعی  عملکردهای  وی  نظر  از  درواقع 
دارند،  بخش  بازتولیدی  خاصیت  که  طبیعت  از  هایی 

آن  که  معنی  این  به  دارند؛  بازاندیشانه  ها  حالتی 
عاملوسیلهبه نمی ی  ند؛ بلکه  شوهای اجتماعی خلق 

طریق ابراز کردنشان تمدید  ها، از ی آن وسیلهدائما  به 
شده  می سعی  نیز  حاضر  پژوهش  در  لذا  شوند.  

تاب  با  اقتصادی  و  اجتماعی  فردی،  آوری  عوامل 
اجتماعی سنجیده شود که هم بر نقش انسانی و هم  

تاب  در  ساختارها  نقش  پرداخته  بر  اجتماعی  وری  آ
این  به  توجه  با  لذا،  فوق    شود.  فرضیات  دوگانگی 

مجموعه  مورد  براساس  و  طراحی  نظریات  از  ایی 
 آزمون قرار گرفت. 

 پژوهش  ات یفرض  4.1
و میزان    19به بیماری کووید  .بین آگاهی افراد نسبت 1

 ی مستقیم وجود دارد. ها رابطهآوری اجتماعی آن تاب

کووید  2 بیماری  به  افراد  نگرش  میزان    19.بین  و 
 ی مستقیم وجود دارد. ها رابطهآوری اجتماعی آن تاب

سرمایه 3 میزان  میزان  .بین  و  افراد  اجتماعی  ی 
 ی مستقیم وجود دارد. ها رابطهآوری اجتماعی آن تاب

دسترس4 در  منابع  تاب  .بین  میزان  و  آوری افراد 
 ی مستقیم وجود دارد. ها رابطهاجتماعی آن 
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آوری اجتماعی  افراد و  میزان تاب  .بین امنیت شغلی5
 ی مستقیم وجود دارد. ها رابطه آن

میزان  6 و  افراد  اقتصادی  و  اجتماعی  پایگاه  .بین 
 ها رابطه وجود دارد. آوری اجتماعی آن تاب

تاب7 میزان  و  افراد  سن  اجتماعی  .بین  آوری 
کووید   بیماری  شیوع  شرایط  در  در    19شهروندان 

 شهر همدان ارتباط مستقیم وجود دارد.

در شرایط شیوع بیماری کووید  آوری  .تاب8 اجتماعی 
در بین شهروندان مرد و زن شهر همدان متفاوت    19

 است.

توانایی  9 پژوهش  مستقل  بینی پیش .متغیرهای 
 آوری اجتماعی را در شهر همدان دارد. تغییرات تاب

می 10 نظر  بر  .به  مؤثر  عوامل  براساس  بتوان  رسد، 
تاب سمیزان  جهت  را  مدلی  اجتماعی  نجش  آوری 

 اثرات مستقیم و غیر مستقیم عوامل مؤثر ارائه داد. 

 پژوهش روش 5
كاربردي،  پژوهش   تحقيق  يك  هدف  لحاظ  از  حاضر 

نوع   از  توصيفي  تحقيقات  جزء  روش  لحاظ  - علیّ از 
حاضر    یجامعه.  باشدی م  یهمبستگ  پژوهش  آماری 

کلیه بالای    یرا  همدان   18شهروندان  شهر    سال 
می  که  تشکیل    388729  حدودا  شان  تعداد دهد 

نمونه  برآورد  یآمار  یاست.  و    یآمار  یاز جامعه  یبا 
از   استفاده  تعداد  با  کوکران  برآورد    382فرمول  نفر 

پرسش  که  است  جامعه گردیده  این  بین  در  نامه 
ی  دلیل گستردگی جامعهآوری گردید. به توزیع و جمع 

ایی  گیری خوشه آماری در این پژوهش از روش نمونه
 ایی در سطح شهر بهره گرفته شده است.  ندمرحلهچ

پژوهش   این  در  اطلاعات  گردآوری  ابزار 
پرسش »پرسش  است.  شامل  نامهنامه«  پژوهش  ی 

جمعیت   8 صورت  سؤال  دو  به  که  است  شناختی 
سؤالات   ادامه،  در  است.  شده  طراحی  باز  و  بسته 

تاب با  مرتبط  عوامل  به  شامل  مربوط  اجتماعی  آوری 

 
1. social resilience 
2. Cutter 

م سرمایه متغیرهای  نگرش،  آگاهی،  ی  ستقل؛ 
پایگاه   و  شغلی  امنیت  دسترس،  در  منابع  اجتماعی، 

شامل   مجموعا   که  است  اقتصادی  و    43اجتماعی 
شده   طراحی  لیکرت  طیف  براساس  و  است  گویه 

نحوه  و  متغیرها  تعاریف  آن است.  سنجش  در  ی  ها 
 ی مبحث ارائه شده است.ادامه

اجتماعي ابت اجتمتاب:  1آوري  عبارت  آوري  اعي 
گروه  ظرفيت  از  در  است  جوامع  و  اجتماعي  هاي 

کیوتر و  )   پاسخ مثبت به سوانحاز خسارات و  بازيابي  
آوری اجتماعی  (. جهت سنجش تاب 2008،  2همکاران 

محققنامهپرسش  از  ایی  متشکل  بر    گویه   18ساخته 
ظرفیت    3مبنای   یادگیری،  ظرفیت  مؤلفه؛ 

ظرفیت  انعطاف و  گرفته  پذیری  نظر  در  سازماندهی 
پرسش  است.  براساس  شده    کرت یل  ف یطنامه 

است   شده  مخالفم  =  1)طراحی  کاملا   =  5  یال کاملا  
لفه  ؤم  ن یهر فرد از ا  ازیحداقل امت.  باشدی ( مموافقم

حداکثر    18 بالا باشدی م   90و  که  است  ذکر  به  لازم   .  
امت ا  ازیبودن  نشان ؤم  نی در    ی برخوردار   یدهندهلفه 

بالا  بتااز   اجتماعی  پا آوری  امت  نییو    ازیبودن 
   است. آوری اجتماعی تاببودن   نییپا  یدهنده نشان 

زمینه3آگاهی  در  فيش :  آگاهی،    در   آيزن  و  باين ی 
  نیت   طبق  بر  ما  کنند،می   بیان  منطقي  عمل   نظريه

عقلانی بر   که  ایآگاهانه محاسبات  مورد  در   ماناساس 
بالقوه    دیگر   افراد  برخورد   چگونگی   و   رفتار  ینتایج 

مطالعه  1997  تایلر،)کنیممی   رفتار  داریم، این  در   .)
منظور از آگاهی، درک کردن، فهمیدن و ارزیابی خطر  

کووید   به  می   19بیماری  فرد  که  معنی  این  به  باشد؛ 
نسبت  اندازه  نکردن  چه  یا  کردن  رعایت  به 

های بهداشتی و عواقب آن آگاهی دارد. جهت  پروتکل 
ایی در رابطه با میزان  نامهسنجش این متغیر پرسش 

کووید   بیماری  خود  از  رعایت    19آگاهی  عواقب  و 
پروتکل رعایت  عدم  یا  رابطه  کردن  در  بهداشتی  های 

با   متغیر  این  شد.  استفاده  و  طراحی  آن  خطرات  با 

3. awareness 
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از   مقیاس    4استفاده  در  پاسخ  بسته    5سؤال 
 ایی لیکرت طراحی شده است.  درجه

آیزن،  1نگرش  و  باین  فیش  نظر  از  نگرش   :
استنباطی از احساسات شخصی، تمایلات، تصورات، 

منفی  ب  و  هاایده  و  مثبت  تجربیات  آوردن  دست  ه 
می  موضوع  یک  در  11:  1387)کریمی،  باشددرمورد   .)

مبنای   بر  متغیر،  این  سنجش  جهت  حاضر  پژوهش 
شناختی   و  احساسی  بعد  دو  در  نگرش  مفهوم 

در سطح سنجش ترتیبی    19ووید  به بیماری کنسبت 
اندازه  و  است  شده  طراحی  لیکرت  مقیاس  گیری و 

  7نامه دارای  براساس آن انجام می شود. این پرسش 
مقیاس   در  پاسخ  بسته  لیکرت  درجه   5سؤال  ایی 

 طراحی شده است.  

اجتماعی سرمایه سرمایه2ی  پاتنام  را  :  اجتماعی  ی 
شبکه مجموعه  از  اجتای  اعتماد  روابط،  ماعی،  ی 

تسهیل   موجب  که  هنجارهایی  و  اجتماعی  مشارکت 
کند )فيلد،  فعالیت فردی یا اجتماعی شود، تعریف می 

سرمایه1:  1385 مستقل  متغیر  سنجش  برای  ی  (. 
گویه بر مبنای    11ای مشتمل بر  نامهاجتماعی پرسش 

ی روابط اجتماعی، اعتماد اجتماعی و مشارکت  شبکه
هنجارهای   و  مهم اجتماعی  از  که  ترین  اجتماعی 

اجتماعی در تحقیقات اجتماعی    یهای سرمایه مؤلفه
می  شمار  و  به  ترتیبی  سنجش  سطح  براساس  رود، 

 طیف لیکرت طراحی و استفاده شد.  

توان از  : برای تعریف منابع می 3منابع در دسترس 
ی قواعد و منابع گیدنز بهره برد. منابع از نظر  نظریه

تسهیلاتی اس برای انجام امور  گیدنز  کنشگران  که  ت 
بهره  آن  از  می خود  همان  مند  منابع  درواقع  و  شوند 

مورد   خود  اعمال  در  کنشگران  که  است  قدرتی 
می  قرار  پژوهش  1374دهند)ریتزر،  استفاده  در   .)

حاضر، منظور  از منابع در دسترس، منابع و امکاناتی  
آن  از  خود  زندگی  در  فرد  که  بهره است  مند ها 

فردی،  شودمی دارایی  یا  درآمد  میزان  مانند   .

 
1 . attitude 
2.  social capital 
3 . available resources 
4.  job Secirity 

حمل ظرفیت )مانند  ارتباطی  راههای  های  ونقل، 
جاده  ارتباطات  ارتباطی  امکانات  شهری،  داخل  و  ایی 

مجازی )وضعیت دسترسی به اینترنت( و ظرفیت یا  
امکاناتی   به  )دسترسی  بهداشتی  یا  مراقبتی  امکانات 

و  بیمارستان  و  درمانگاه  داروخانه،  قبیل  وسایل    از 
ی  بهداشتی مانند ماسک، الکل و تحت پوشش بیمه

به  مؤلفه درمانی(  امکانات  عنوان  به  دسترسی  های 
بهتر   دسترسی  میزان  فرد  هرچه  است.  شده  طراحی 
وضعیت   باشد،  داشته  امکانات  این  به  بیشتری  و 
قدرت  گیدنز  تعبیر  به  یا  دارد،  منابع  در  بهتری 

ای  عملیاتی  سنجش  برای  دارد.  متغیر  بیشتری   6ن 
 سؤال براساس طیف لیکرت طراحی شده است.   

امنيت شغلي، حق تداوم اشتغال    :4امنیت شغلی
یابد و  است که معمولا  تا زمان بازنشستگی ادامه می 

اطمینان   حیطه  آن  در  کارکنان  که  است  حدودی 
می  نخواهد  حاصل  دست  از  را  شغلشان  که  کنند 

همکاران،  داد) و  ش  .(  2018هلویل  موافق  امنيت  غلي 
مي   یچرخه عمل  در    ؛كندتجاري  كه  صورت  اين  به 

مي  افزايش  اقتصادي  كاهش  رونق  ركوردها  در  و  يابد 
. برای سنجش این متغیر با اقتباس از  خواهد داشت

همکاران نامهپرسش  و  لیچ  بسته    9(  2010)5ی  سؤال 
مقیاس   در  شده  درجه  5پاسخ  طراحی  لیکرت  ای 

 است.  

موفقيت و اعتبار فرد    :6اجتماعی و اقتصادی پایگاه  
وي،   اجتماعي  مالي،  موقعيت  به  توجه  با  جامعه،  در 

ناميده مي  -پايگاه اجتماعي   فر شود )قائمي اقتصادي 
اقتصاي(.  98:  1388  باميرزايي،  و پايگاه    – متغير 

حاضر،    در   اجتماعي  شـيوه پژوهش   دو  عينـي  بـه  ي 
بـراي عملياتي نمودن    وذهنـي ، عمليـاتي شـده اسـت و

آن، مجموعا  از ده گويه استفاده شـده كـه چهار گويه  
شيوه  به  بـه  مربوط  مربوط  گويه  شش  و  عيني  ي 

باشد. اين متغير در سطح مقياس  ي ذهني مي شيوه
پاسـخگو  فاصله چنـانكـه  است.  شده  سنجيده  اي 

5.  Leach L, Butterworth P, Rodgers B, Strazdins L. 
Deriving an evidence-based. 2010. 
6 . social and economic base 
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دار  تحـت تكفل باشد، اين پرسش شامل حـال عهـده 
 اين صورت، متوجه خود اوست.   تكفـل و در غير

نامه، برای به دست آوردن  پس از طراحی پرسش 
نامه در اين تحقيق از اعتبار صوری، که  اعتبار پرسش 

ترین انواع اعتبار محتوایی است، استفاده  یکی از مهم 
همچنین،   است.  بشده  اعتبار  ه  برای  آوردن  دست 

تاب بوده  متغیر  مؤلفه  سه  دارای  که  اجتماعی  آوری 
مطالعهاست،     در   موجود   ساختار   و   نظم  یبرای 

  عاملي   تحليل تكنيك روش به  سازه اعتبار  از  ها،داده 
و    1KMO  آزمون  دو   از  منظور  این  برای.  شد  استفاده

 . گردداستفاده می  2بارتلت 

ب نتایج  آزمون  دست ه براساس  برای    KMOآمده، 
میزان   اجتماعیتابسازه  به 838/0)آوری    دست (، 

می   است   آمده یک  به  نزدیک    این   بیانگر  و   باشدکه 
  کفایت   عاملی   تحلیل  برای   نمونه  تعداد   که   است

تر آزمون بارتلت، کوچک   sigچنین، مقدار  هم.  کندمی
می   5از   نشان  که  است    عاملی   تحلیل  دهد درصد 

  و   است   مناسب  عاملی   مدل   ساختار   شناسایی   برای 
  رد   همبستگی   ماتریس  بودن  شده  شناخته  فرض

 شود. می

 
 و بارتلت   KMOنتایج آزمون    2  جدول 

 838/0 آزمون کیزر

 آزمون کرویت بارتلت 
 439/3 شاخص مجذور کای

 153 آزادی  یدرجه
 0/ 000 سطح معناداری 

 

با   و  است  تأییدی  نوع  از  نظر  مورد  عاملی  تحلیل 
بود،   شده  تعریف  سازه  هر  برای  که  ابعادی  به  توجه 

 شد گرفته نظر در اندازه همان به نیز هاتعداد عامل

مؤلفه  و  عوامل  مشخص    کدام  هر  به  مربوط  هایکه 
 شده است.  

 
 آوری اجتماعی تعیین اعتبار متغیر میزان تاب 3   جدول 

 واریانس
ر   مقدا

 ویژه

 ی سازه ها عامل

وزن 
 عاملی 

  وزن عاملی  وزن عاملی 

  
ظرفیت  

 یادگیری 
ظرفیت  

 پذیریانعطاف
ظرفیت  

 سازماندهی 
جتماعی تاب  آوری ا

299/3 8 894/6   

545/0 
ظ سلامت خود و   برای حف ر است  به نظر من بهت

ی را حتی الامکان  دیگران پروتکل اشت های بهد
 رعایت کنم. 

823 /0 
زندگی ما شده   گر جزئی از  به نظر من کرونا دی

ی مان را با آن تطبیق  است و ما مجبوریم زندگ
. م بود  دهیم؛ وگرنه متضرر خواهی

 
1. Kaiser- Mayer- Oklin measure of sampling 
adequacy   

2. Bartlett ,s test of sphericity   
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800 / 
ما باید توانایی این را داشته باشیم که در شرایط 

زندگی مان را   19پاندمی کووید بحرانی مانند 
 مدیریت کنیم. 

747/0 

ولت محدودیت تی د هایی را اتخاذ  به نظرم وق
ارکت در آن  می و مش کند، ما ملزم به رعایت 

دیت م. این محدو جان هستی ها برای حفاظت از 
 خود و عزیزانمان است. 

319 /0 
ی کردم  من در دروان پیک بیماری کارم را تعطیل م

جود آید و شیوع  تا  و به  جامعه  ری در  ازدحام کمت
یویروس را به نوبه  کردم.ی خودم کنترل م

624/0 
ی کنترل ویروس   ز ابزاری برا ما باید در محل کار ا

ری اتخاذ کنیم تا   دابی ه کنیم و ت کرونا استفاد
 شرایط انتقال ویروس را کمتر کنیم.

724 /0 
این دوران  خانوادهما باید از مشاغل و   هایی که در 

د توان حمایت  شدت آسیب دیدهبه اند در ح
 کنیم.

580/0 
ماری اصلا  قابل پیش ی نیست؛ بنابراین  این بی بین

کل های بهداشتی  تا جایی که امکان دارد باید پروت
 را رعایت کنیم. 

113 /9 640/1  

333/0 

 

ع کرونا  تغییراتی  به نظرم من باید در دوران شیو
بهتر بتوانم با شرایط   ی و کارم بدهم که  را در زندگ

 کنار بیایم و سازگار شوم. 

360/0 
ید  یوع پاندمی کوو تر   19مردم در ابتدا ش بیش

ی دی با  پروتکل ها را رعایت م لان تا حدو کردند، ا
ده  اند. آن سازگار ش

301 /0 
ارند که با این   شرایط آن را ند اوضاع واقعا  مردم 

د، دولت باید از   تورم کار را تعطیل کنن گرانی و 
 مردم حمایت مالی کند. 

485/0 
ر   و وحشت د یلی رعب  این بیماری در آغاز خ

د، اما مردم دیگر به این شرایط   ته بو داخ جامعه ان
 عادت کردند. 

341/0 
هرچند که این بیماری جزئی از زندگی مردم شده  

دودیتاست، اما همچنان  و پروتکلباید مح ها  ها 
 را رعایت کنیم. 

636/0 
کنم برای اینکه مردم از این وضعیت  من فکر می

ده را رعایت میاند، کمتر پروتکلخسته ش کنند  ها 
 و دولت باید نظارت بیشتری داشته باشد. 

265 /5 527/1 600/0   

سیاری از کسب که ب وکارها در  با توجه به این
های اند، باید برای هزینهکووید مختل شدهدوران 

نه های اضافه  زندگی اولویت قائل شویم و هزی
 نداشته باشیم. 
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797/0 
به نظرم آموزش صحیح و قابل قبولی در رابطه با  

 این بیماری انجام شده است. 

848/0 
در رابطه با  به نظرم اطلاع جامعه  رسانی در 

 قرار دارد. در سطح مطلوبی   19کووید 

733 /0 
ی از تلفات  به نظرم ارگان های دولتی آمار دقیق

ند. این بیماری نمی  ده
 

نتایج به  فوق،  دست طبق  از جدول   یبرای سازه آمده 
اجتماعیتاب در  3  آوری  و  در    سهنتیجه    بعد  عامل 

که است  آن  بیانگر  تحلیل  نتایج  شد.  گرفته    نظر 
گویه مربوط به    18سهم هر عامل در تبیین واریانس  

صورت نزولی  آوری اجتماعی متفاوت و بهمقیاس تاب
 ( سهم  بیشترین  اول  عامل  یعنی  و  894/6است؛   )

( سهم  کمترین  سوم  تبیین  1/ 527عامل  در  را   )
داشته  18واریانس     اول   عامل  بارتی،ع  به .  اندگویه 

  از   درصد   38/ 30  توانسته(  سازماندهی  ظرفیت)

  عامل   برای   مقدار  این .  کند  تبیین  را   گویه  18  واریانس
برای    1/ 640پذیری(  انعطاف  ظرفیت)  دوم درصد، 

یادگیری(   )ظرفیت  سوم  درصد    527/1عامل 
 .  باشدمی

محاسبه همچنین،   ابزار    یبراي  اعتماد  قابليت 
كرونباخ    گيرياندازه آلفاي  روش  از  تحقيق  اين  در 

استاستفاده   پایایی  .  شده  از    هرکدام میزان 
 آمده است.  4در جدول   هانامهپرسش 

 
 نامه به تفکیک متغیرها پرسش   سؤالات پارامترهای توصیفی و ضریب آلفای کرونباخ    4  جدول 

 رد/ قبول  ضریب آلفای کرونباخ ی آزادی درجه واریانس میانگین  الات تعداد سؤ متغیر 

جتماعی تاب  قبول  889/0 17 115/0 069/4 18 آوری ا

 قبول  0/ 715 8 0/ 453 90/2 10 پایگاه اجتماعی و اقتصادی 
 قبول  878/0 3 0/ 103 243/3 4 آگاهی 

 قبول  0/ 763 6 110/0 301/3 7 نگرش

 قبول  0/ 829 10 117/0 813/2 11 ی اجتماعی سرمایه
شغلی   قبول  818/0 9 151/0 538/2 9 امنیت 

 قبول  0/ 834 6 0/ 35 775/2 6 دسترسی به منابع 
 

از سازه  هر یک  نشان  محاسب  هاپایایی  نتایج  و  ه شد 
مقیاس می درونی  طراحی   هایدهد،  سازگاری  از  شده 

   .است قابل قبولی برخوردار بوده 

 پژوهش یهاافتهی 6
میزان   یا  سطح  بررسی  پژوهش  اهداف  از  یکی 

باشد  می    19  - آوری مردم در شرایط شیوع کوویدتاب
 دهد.  نشان می   5که نتایج جدول 
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 آوری اجتماعی سطح تاب توزیع پاسخگویان براساس    5  جدول 

ی آوری سطح تاب ردیف معی ) ( Pدرصد ) (Fفراوانی ) اجتماع  (CPدرصد تج
 4/2 4/2 9 پایین 1

7/3 6/36 140 متوسط  2 9 
 2/98 2/59 226 بالا 3

 100 1/ 8 7 پاسخبی 4
  100 382 جمع  5

 

جدول  طوری همان  می   5که  درصد    2/ 4دهد  نشان 
نظر  پاسخگویان   اجتماعی  تابمیزان  از  در  آوری 

وضعیت    36/ 6و    بالاوضعیت   در  پاسخگویان  درصد 
و   پایین   59/ 2متوسط  وضعیت  در  قرار    درصد 

 اند. گرفته

متغیر دو  این  تأثیرات  و  روابط  بررسی  ابتدا    برای 
فاصله سنجش  سطح  همبستگي  از    ایدر  آزمون 

پيرسون  جهت    1پارامتريك  است.  شده  استفاده 
در    7تا 1یج آزمون فرضیات اختصار در این مقاله، نتا

 قالب جدول ذیل خلاصه گردیده است:  

 
 ( 7تا  1ی  نتایج آزمون همبستگی پیرسون )فرضیه   6  جدول 

 متغیرها  فرضیه 
 ی آزمون نتیجه

تأیید یا رد 
ضریب همبستگی یا   فرضیه 

 Sig تأثیر 

یمیزان تاب 1 فرضیه ی / آگاه  تأیید 0/ 000 250/0 آوری اجتماع
ی / نگرشمیزان تاب 2فرضیه   تأیید 0/ 000 312/0 آوری اجتماع

فرضیه  
3 

یهمیزان تاب ی / سرما  تأیید 0/ 000 219/0 ی اجتماعی آوری اجتماع

ی / منابع در دسترس آوبمیزان تا 4فرضیه   رد 309/0 053/0 ری اجتماع
فرضیه  

5 
شغلی میزان تاب ی / امنیت   تأیید 008/0 138/0 آوری اجتماع

 6فرضیه 
ی / پایگاه اجتماعی و  میزان تاب آوری اجتماع

 اقتصادی 
 تأیید 0/ 000 0/ 367

فرضیه  
7 

افراد میزان تاب ی /  سن   رد 061/0 098/0 آوری اجتماع
 

متغیرهای   بین  همبستگی  آزمون،  از  حاصل  نتایج 
سرمایه نگرش،  )آگاهی،  امنیت    ی مستقل  اجتماعی، 

آوری  شغلی، پایگاه اجتماعی و اقتصادی( با میزان تاب 
می  نشان  و  اجتماعی  پاسخگویان  سن  بین  اما  دهد، 

 
1 Pearson. 

تاب  با  دسترس  در  رابطهمنابع  اجتماعی  ی  آوری 
 (6دهند)جدول معناداری نشان نمی 

تاب  با  ارتباط  در  که  متغیرهایی  از  دیگر  آوری  یکی 
گرفت،   قرار  سنجش  مورد  شهرواندان  اجتماعی 
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بررسی   جهت  ترتیب،  این  به  بود.  آنان  جنسیت 
دو  فرضیه بین  میانگین  تفاوت  آزمون  از  هشتم،  ی 

 شود.  می استفاده  1گروه مستقل 

 آوری اجتماعی ی جنسیت و میزان تاب نتایج آزمون تی تست جهت بررسی رابطه   7  جدول 

  متغیر 

 t-test تست لون

 آماره
F 

 سطح 
 معناداري 

 آماره
T 

 ی درجه
 آزادي

 سطح 
 معناداري 

 تفاوت 
 ميانگين 

 تاب آوری اجتماعی 
 هابرابري واريانس

001 /1 318/0 
890/4 - 373 000 /0 

911/4- 
89 ها عدم برابري واريانس 5/4 - 329/369 000 /0 

 

شماره  جدول  سطح  مي   7ی  از  گرفت  نتيجه  توان 
آزمون   در  از  t-testمعناداري  بیشتر  باشد  مي   05/0، 

نشان  اطمينان  مي   كه  سطح  با  بین  %95دهد   ،
تفاوت  تاب همدان  شهر  در  مرد  و  زن  اجتماعی  آوری 

فرضيه لذا،  ندارد.  وجود  دهم  معناداری  فرعی  ی 
 گردد. مي پژوهش رد 

 تبيين مدل  6.1
شماره مدل    8ی  جدول  تبيين  ميزان  بررسي  به 

 پردازد.مي  ی فرعی نهم پژوهش رگرسيون در فرضیه 

 

 ی فرعی نهم پژوهش تبيين مدل رگرسيون در فرضیه   8  جدول 

R  ویر ده   Rمجذور Rمجذ  واتسون - دوربین تنظيم ش

409/0 528/0 279 /0 076/2 

 

تنظيم    Rگردد كه مجذور  مي   مشاهده   فوق جدول    در 
  28  حدود   كهطوري به  گردد،یم  ل یتبد  279/0شده  

  از   ناشي  ،یاجتماع   یآورتاب  متغير  در  تغيير%  
  توجه   با  لذا.  باشدمي   مستقل  یرهایمتغ  در   تغييرات

  باشدمي %    14  از  بيشتر  ضريب   اين  كه   اين   به
.  است  مناسب  مدل   بنابراين (،  1387مني،  ؤ)م

  ن یماب  2واتسون   نیدورب  مقدار   که   آنجا   از   ن یهمچن

فرض  1387مني،  ؤ)م  باشدی م   5/2تا    5/1 لذا   ،)
 . شودی م رفته یخطاها پذ  نیاستقلال ب

شماره  رابطه  9ی  جدول  بررسي  بين  به  خطي  ی 
متغيرهای   با  ملاک  از    بینپیشمتغير  استفاده  با 

 پردازد. مي  آزمون آنوا 

 
 فرعی نهم پژوهش   ی ی خطي در فرضیه بررسي رابطه   9  جدول 

 سطح معناداري Fآماره  ميانگين مربعات  ی آزادي درجه مجموع مربعات  مدل 
166/9 رگرسيون  115 7 147/1302 460/1 7 000 /0 

164/23 مانده باقي 567 316 580 /74 - - 

377/326 مجموع  82 323 - - - 

 
1. Independent Sample t-test 2. Durbin-Watson 
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  05/0طوركه پیداست، سطح معناداري، كمتر از  همان 
ی خطي  باشد، لذا فرض صفر مبني بر عدم رابطهمي

گردد. بنابراين،  مي   بین و ملاک ردبين متغيرهای پیش 

فرض   جدول  اين  رابطه طبق  بين  وجود  خطي  ی 
 گردد.  مي  بین و ملاک تأیید متغير پیش

 10  جدول 

 
استاندارد  ضرايب غيراستاندارد   آماره ضرايب 

T 

 سطح 
 Beta خطاي معيار B معناداري 

ر ثابت  306/3 مقدا 5 007/5 - 052/7 000 /0 

 0/ 193 305/1 064/0 058/0 076/0 سن 
 0/ 000 123/6 0/ 245 151/0 924/0 پایگاه اجتماعی و اقتصادی 

89 - 062/0 212/0 - 189/0 آگاهی  5/0 - 372 /0 
 0/ 013 459/5 0/ 376 0/ 112 612/0 نگرش

 0/ 001 669/4 0/ 253 070/0 326/0 ی اجتماعی سرمایه
 0/ 238 - 062/0 - 062/0 162/0 - 192/0 دسترسی به منابع 

شغلی   604/0 - /026 026/0 108/0 - 056/0 امنیت 
 

شماره  جدول  به  توجه  می   10ی  با  نشان  دهد،  نتایج 
پیش  مي متغیرهای  تاب بین  ميزان  آوری  توانند 

بيني نمايند. همچنین، با توجه  اجتماعی افراد را پيش 
تاب  بر  را  تأثیر  بیشترین  نگرش،  بتا  ضریب  آوری  به 

 اجتماعی افراد دارد.

 تحليل مسير 6.2
جدول   در  اساس  اين  کليه11بر  منتهي  ،  مسيرهاي  ی 

به متغير وابسته شناسايي و محاسبه شده تا اثر کل  
 متغيرهاي مستقل به دست آمده است:

 
 آوری اجتماعی میزان تاب ی اثرات غیرمستقیم عوامل بر  محاسبه   11  جدول 

 میزان اثر )ضریب بتا(  مسیر اثرگذاری 
 042/0 =0/ 265 × 155/0 × 241/0 آوری اجتماعیی اج            تابپایگاه اجتماعی و اقتصادی         آگاهی         سرمایه

یت شغلی          نگرش          تاب  002/0 =101/0 × 131/0 × 217/0 آوری اجتماعی پایگاه اجتماعی و اقتصادی         امن
 005/0 =0/ 154 × 140/0 × 241/0 آوری اجتماعیی اجتماعی             تاب نگرش             امنیت شغلی           سرمایه

 316/0 × 0/ 217=068/0 آوری اجتماعیاجتماعی             نگرش               تاب یسرمایه
 381/0 × 201/0   × 245/0 = 0187/0 آوری اجتماعیی اجتماعی          دسترسی به منابع             پایگاه اج و اق          تابیهسرما

ی            پایگاه اجتماعی و اقتصادی              تاب  038/0 =× 245/0 159/0 آوری اجتماعی امنیت شغل
ی             ماعی                    تاب سرمایه امنیت شغل  033/0=× 0/ 241 140/0 آوری اجتماعیی اجت

ی           نگرش                        تاب  028/0 =× 217/0 131/0 آوری اجتماعیامنیت شغل
 0/ 058 =× 245/0 0/ 238 آوری اجتماعیآگاهی                   پایگاه اجتماعی و اقتصادی              تاب

 037/0=× 241/0 155/0 آوری اجتماعیی اجتماعی                      تاب آگاهی                   سرمایه
 028/0 =× 217/0 131/0 آوری اجتماعیآگاهی                  نگرش                            تاب

 105/0=× 241/0 429/0 آوری اجتماعیی اجتماعی                    تاب سرمایهدسترسی به منابع                   
 049/0=×0/ 245 201/0 آوری اجتماعیدسترسی به منابع                  پایگاه اجتماعی و اقتصادی                    تاب

 032/0 =× 241/0 136/0 آوری اجتماعیتابی اجتماعی                       سن                    سرمایه



 

207 

 . 212تا  187 صفحات  .1401بهار و تابستان   .19 شماره .9 دوره

اجتماعی  های نهاد شناسی جامعه  

Sociology of Social Institutions 

)مورد مطالعه:  19 -آوری اجتماعی در شرایط شیوع بیماری کووید شناسایی عوامل مرتبط بر تاب . شهباز مرادی  نسرین صفایی،  الله صفی
 سال شهر همدان(  18شهروندان بالای 

 051/0 =× 0/ 245 209/0 آوری اجتماعیسن                  پایگاه اجتماعی و اقتصادی                      تاب
 

 

 
 آوری اجتماعی عوامل مؤثر بر تاب   ی اثرات مستقيم، غيرمستقيم محاسبه   12  جدول 

ستقل   متغيرهاي م
 نوع اثر 

 كل
م  مستقيم  تقي  غيرمس

ی  0/ 289 044/0 0/ 245 پایگاه اجتماعی و اقتصادی ذهن
 222/0 005/0 217/0 نگرش

 0/ 327 086/0 241/0 ی اجتماعی سرمایه
شغلی   099/0 099/0 - امنیت 

 236/0 083/0 153/0 سن 
 156/0 156/0 - آگاهی 

 154/0 154/0 - دسترسی به منابع 
 

جدول  يافته از  حاصل    آن   یدهندهنشان   12هاي 
بر    یسرمایه   متغیر   تأثير  ميزان   که  است اجتماعی 

) تاب با  اجتماعی  متغیر 0/ 327آوری  این  و  است   )
در   را  غیرمستقیم(  و  )مستقیم  تأثیر  بیشترین 

می تاب نشان  پایگاه  دهد،  آوری  متغير  درخصوص 
با   برابر  تأثير  ضريب  نيز،  اقتصادی  و  اجتماعی 

مي 289/0) ضريب  (  نگرش،  متغير  درخصوص  باشد. 
( با  برابر  می 222/0تأثير   متغیر  تأثیر  ضریب .  باشد( 

  منابع  به دسترسی   و  آگاهی در  ،(0/ 236) با  برابر سن
متغیر ت  فقط  که  شغلی  امنیت  و بر  غیرمستقیم  أثیر 

داشته با  وابسته  برابر  ترتیب  به  تأثیر  ضریب  اند، 
 باشد. ( می099/0( و )154/0(و ) 156/0)

به  نتایج  به  توجه  با  تحلیل  دستلذا،  از  آمده 
سرمایه متغیر  ترتیب  به  اجتماعی) مسیر،  (،  327/0ی 

اقتصادی)  و  اجتماعی  پایگاه  (،  289/0متغیر 
نگرش)0/ 236سن) آگاهی) 222/0(،   ،)156/0  ،)

منابع)  به  شغلی)154/0دسترسی  امنیت  و   )099/0  )
تاب  بر  را  تأثیر  شهروندان  بیشترین  اجتماعی  آوری 

داشته  همدان  نتایج  شهر  به  توجه  با  نهایت،  در  اند. 
 گردد: تحلیل مسیر، دیاگرام یا مدل زیر ارائه می 
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 های پژوهش آوری اجتماعی افراد در شهر همدان براساس یافته مدل تجربی عوامل مؤثر بر تاب   1  شکل 

 یریگجهینت و بحث 7
مجموعه داد،  نشان  حاضر  تحقیق  عوامل نتایج  از  ای 

تاب  با  اقتصادی  و  اجتماعی  و  اجتماعی  فردی  آوری 
در  نتیجه  این  دارد.  ارتباط  نظریات    افراد  چارچوب 

میمطرح تبیین  و  بررسی  قابل  طبق  شده  بر  باشد. 
ساخت نظریه توانایی  ی  خرد،  سطح  در  گیدنز  یابی 

بستگی   بحرانی  شرایط  در  موقعیت  از  درک  در  افراد 
به نوع بینش و آگاهی فرد از آن موقعیت دارد. هرچه  
و   سازگارتر  باشد،  داشته  بیشتری  آگاهی  فرد 

خواهد  انعطاف کنش  پذیرتر  تئوری  در  نیز  آیزن  بود. 
آگاهانه  نیت  طبق  بر  ما  است  معتقد    که   ایمعقول، 

  یمورد نتایج بالقوه در   ماناساس محاسبات عقلانی بر 
 رفتار  داریم،  دیگر  افراد  برخورد  چگونگی  و  رفتار

می   کنیممی را  فرد  رفتار  است،  معتقد    روی   از  توانو 
پیش   1رفتاری  مقاصد لذا،  کرد  بینیفرد  براساس  . 

به  نسبت دست نتایج  فرد  نگرش  هرچه  به آمده، 
بیشتری  تاب آگاهی  و  باشد  مثبت  اجتماعی  آوری 

تاب  باشد،  بالاتری  داشته  سطح  افراد  اجتماعی  آوری 
سرمایه تحقیق،  نتایج  در  داشت.  اجتماعی  خواهد  ی 

 
1. Behavioral intentions 

آوری اجتماعی  ترین متغیرهای تأثیرگذار بر تاباز مهم 
راستا این  در  است.  مطالعه؛    افراد 

خرم)1396نیا)بسطامی  دانشور  الواری  1397(،   ،)
همکاران)1398) و  مقدم  طهماسبی  دلیری  1399(،   ،)

اسعدی) یزدانی) 1400و  و  جادران   ،)1399  ،)
و   (، بارتچر2021زاده و شریفی)(، علی 1400بخش)نیک

) 2021همکاران) مانگی  و  آراسچی  بارتچر2021(،  و    (، 
) 2021همکاران) جان  و  بنیگر   ، نتایج     (2021(  با 

باشد. این  آمده در پژوهش حاضر همسو می دست به
می  نشان  سرمایه دهد،  مطالعات  که  انـدازه   یهر 

همفکری،   موجب  شـود،  بیشتر  افـراد  میان  اجتماعی 
و  همکاری،   تــــاب همیاری  حفظ  افـزایـش  آوری، 

ایط بحرانی در برابر  آرامـــش و اعتماد بـه نفس در شر 
و بحران  اجتماعی  می   های  عملکرد    شود طبیعی  و 

 شود. بهتری را موجب می 

شغلی   امنیت  هرچه  داد،  نشان  نتایج  همچنین، 
تاب میزان  باشد،  بیشتر  آن افراد  اجتماعی  ها  آوری 

ها و شرایط ایجادشده در دروان  به محدودیت نسبت 
کرونا افزایش می  و  یابد. نتایج پژوهش کشیوع  لمب 

)2020)2همکاران  همکاران  و  کوینتا  به  2021(،  که   )

2.  Coulombe   et all 
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آوری اجتماعی  ی نقش امنیت شغلی در تاب مطالعه
پژوهش حاضر همسو  در بحران  نتایج  با  پرداختند  ها 

می می نشان  شواهد  و  تحقیقات  دهد،  باشد. 
کووید  همه در    19گیری  حتی  اقتصادی  رکود  موجب 

در   است،  شده  جهانی  و  کشوری  سطح 
بسیاری از    19  -های ناشی از شرایط کوویددودیت مح

مطالعه  اما  افتادند؛  رونق  از  و  دیدند  آسیب  مشاغل 
دهد، هرچه امنیت شغلی فرد بیشتر باشد،  نشان می 

برای مثال، بیمه باشد و از به خطر افتادن شغل خود  
تاب باشد،  نداشته  خواهد  واهمه  بیشتری  آوری 

 داشت.  

تیار مردم قرار دارد، از  از طرفی، منابعی که در اخ
می  تسهیلاتی  موجب  گیدنز  برای  نظر  فرد  که  شود 

شود و به فرد قدرت  مند میانجام امور خود از آن بهره 
در  می بیشتری  منابع  فرد  هرچه  عبارتی  به  دهد، 

اختیار داشته باشد، عملکرد اجتماعی بهتری دارد. اما  
نشد، می  ین  توان گفت، ا اینکه چرا این فرضیه تأیید 

به بهره بیماری  و  بودن  ناشناخته  از  دلیل  نبودن  مند 
امکانات خاص درمانی و پزشکی شرایط مشابهی برای  

نظریه  است.  داشته  مختلف    های قشرهای 
میزان  جامعه که  دارد  دلالت  واقعیت  این  بر  شناسی 

کمیاب   و  ارزشمند  منابع  به  دستیابی  نوع  و 
،  کندمی   ایجاد   افراد  برای  که  هایی ی فرصت واسطهبه
  از   ایی درگیر ساختن اشخاص در مجموعه واسطهبه

  و   فکری  هایگیریجهت   خاص  اجتماعی  مناسبات
آن   رفتاری می عملکرد  متمایز  یکدیگر  از  را  . سازدها 

عملکرد  پایگاه   در  افراد  لذا، اقتصادی  و  اجتماعی  های 
می  نشان  نتیجه  و  دارند،  پایگاه  متفاوت  هرچه  دهد 

اق و  سازگاری  اجتماعی  میزان  باشد،  بالاتر  تصادی 
و  به مالی  لحاظ  )به  امکانات  بودن  فراهم  علت 

 ی درآمد( بیشتر خواهد بود. نداشتن دغدغه 

غیرسالمند   جمعیت  درصد  مختلف  مطالعات  در 
مؤلفه از  یکی  سنی  میانگین  در  و  تأثیرگذار  های 

علی تاب پژوهش  نتایج  و  است  اجتماعی  و  آوری  زاده 

امریچ)2021شریفی) و  بورتون  کارتر،  و  نیز  2010(   )
جامعه لحاظ  به  است.  نتیجه  این  شناختی مؤید 

گفت،  می درونی  توان  از  ناشی  افراد  کنش  بیشترین 
ارزش استشدن  فرد  رشد  طی  در  جامعه  لذا،  هاي   ،

به مسائل و در این مطالعه  بندی افراد نسبت اولویت 
به  تاب بستگی  اجتماعی  فیزیکی،  آوری  شرایط 

جنسیت   با  ابطه  در  دارد.  سنی  گروه  هر  اجتماعی 
تاب  داد،  نشان  کووید  نتایج  مقابل  در  و    19-آوری 

شرایط خاص ایجاد شده در جامعه فراتر از جنسیت  
راهبردهای   از  مردان  و  زنان  است  ممکن  است. 

تاب  افزایش  برای  بهره متفاوتی  اما آوری  گردند،  مند 
دانند  ل جان خود و دیگران می زن و مرد خود را مسؤو

تاب جامعهو  در  مشابهی  نشان  آوری  آماری  ی 
 اند.  داده 

 

 ی مال منابع
به   وابسته  پژوهشی  طرح  از  مستخرج  مقاله  این 

می  همدان  نور  پیام  مالی  دانشگاه  حمایت  و  باشد 
 داشته است.  

 سهم نویسندگان 
نویسندگان در نگارش مقاله سهمی برابر در تحلیل  

ی نهایی،  نگارش مقاله داشتند، لکن تنظیم نسخه و 
 الله صفایی انجام شده است. توسط صفی 

 تعارض منافع 
 باشند.نویسندگان دارای تعارض منافع نمی 

 تقدیر و تشکر 
دانند از تمامی افراد اعم  نویسندگان بر خود لازم می 

رغم وضعیت اپیدمی  از پرسشگر و پاسخگو که علی 
ها همکاری داشتند و اهتمام  ه کرونا در گردآوری داد

 ورزیدند، تشکر و قدردانی نمایند.

 

 منابع 8
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رجب  ان، یاعتبار کشتکار  )  ،یاکبر؛  (.  1398مهناز 
عامل  یهی نظر   یفلسف   نقد  و   یبررس»   ی دو 

د  کی فردر از    - ن ینماد   دگاهی هرزبرگ 
  ی پژوهش   –   یعلم   ینامهفصل .  «ريیتفس

مد   (،تحول   و)بهبود    تیریمطالعات 
27(89)،  119-147 . 

 یشناختجامعه  یمطالعه»(.  1398)هیسم  ،یالوار
.  «(زدی شهر:  مطالعه  مورد )  ی شهر  یآورتاب

  ی ارشد. علوم اجتماع   یکارشناس  ینامهن یاپا
اجتماع  - علوم  دانشگاه  یپژوهش    زد،ی. 

 دانشکده   –  ی و اجتماع  یعلوم انسان   سی پرد 
 . یعلوم اجتماع 

  یمطالعه»(.  1399)یمهد  در،  هینا   م؛یمر  ، ییبهارلو 
  بحران   ت یریمد  یهاچالش  یشناختجامعه

:  یمورد  یمطالعه  یمحل   سطح   در   کرونا
کاشمر   و   بحران  ت یریمد.  «شهر 

 . 123- 93 ،(7) 40 . یاضطرار ی هاتیوضع

)   ،یتوسل   ی هاه ینظر(.  1373غلامعباس 
 تهران: انتشارات سمت. . یشناسجامعه

(.  1399)  درضا یحم  ، یزدان یفاطمه؛    جادران،
  ی اجتماع  ی هیسرما   یهامؤلفه   ییشناسا»

برا  پ  یکلان  با    روس ی و  ی امدهایمقابله 
- 63(.  12)56  . رانیا   تی ریمد   علوم .  «کرونا

94. 

)  دانشور عاطفه    ی بررس  و  لیتحل»(.  1397خرم، 
 یارائه   و   ی اجتماع  یآورتاب   بر  مؤثر   عوامل

ارتقا  ییالگو   در   آن  یهاشاخص  یجهت 
منطقه  یمورد  ینمونه   مشهد  کلانشهر   ی : 

مشهد  11   ی کارشناس  ینامهن یاپا   «.شهر 
رشته   ی زیربرنامه  -  یشهرساز  یارشد. 

 .یشهر

محسن   حسن؛  دلاكه،   حسين؛   بيگي، ثمره 
) احمد  شاهيوندي،   ميزان   یبررس»(.  1396. 

 یگانهپانزده   مناطق  در  اجتماعي   آوريتاب
اصفهان   نهادهاي   شناسيجامعه.  «شهر 

 . 227- 252(، 9)4 . اجتماعي

  اثر  لیتحل»(.  1400)هیمرض   یاسعد  حسن،  یریدل
  گسترش   بر  یاجتماع   و  یاقتصاد  عوامل

  ل یتحل  روش  به  ایدن  در  19- دیکوو   یریگهمه
سلامت  یمجله .  ی«عامل   ، (  3)  6،پژوهش 

252-239. 

ابعاد    یرابطه   یبررس»(.  1400)  نیفرد   ،یمیرح
  وع یش  دوران  در  ی شهر  ت یر یمد  با  یآورتاب

  شهر:  مطالعه)مورد    19- دیکوو   ی پاندم
  ی المللن یب  کنفرانس  نیپنجم  «.(تهران

  ،یمعمار  عمران،  یمهندس  نینو  مطالعات
  ، 21  قرن  در   ست ی ز  طیمح  و   یشهرساز

 . یالملل  نیب  یهاش ی هما  مرکز. تهران

  ل یتحل»(.  1399)  یمهد  بازرگان،  م؛یمحمدرح  رهنما،
  د یکوو  روس یو  ی دمیاپ  ی زمان-ی مکان   ی الگوها

  ینامهپژوهش .  «رانیا  در   آن  مخاطرات   و   19
 . 113-127(،  2)7  مخاطرات، ت یریمد

)  تزر، یر در    یشناسجامعه  یهی نظر(.  1374جورج 
معاصر. ثلاث   یترجمه   دوران    ، یمحسن 

 . یتهران: انتشارات علم

 نییتب»(.  1396)منصوري  سمانه،  الله؛عزت   آرام،  سام
  و   یاجتماع   آوريتاب   مفهوم   یبررس   و

  ري یگاندازه  هايشاخص   ی لیتحل  یاب یارز
  و   رفاه  زي یر برنامه  ینامهفصل.  «آن

 .157-141( ، 32) 8 ،یاجتماع  یتوسعه

  محسن؛   ، یاحدنژادروشت  ن؛یحسمقدم،    ی طهماسب
(.  1399)  رضایعل  ،یشغل  ؛ یمحمدتق  ،یدریح
  در   یاجتماع   یآورتاب   بر   مؤثر  عوامل  نییتب

  بر   دیتأک  با  کال یولوژیب  مخاطرات  برابر
زنجان(. یمورد  ی)مطالعه  19- دیکوو  شهر   :  

(، 9)63  ا،یجغراف  علوم  یکاربرد  پژوهشات
24-40 . 

ترجمه   اجتماعي،  یسرمايه (.  1385)  جان  فيلد،  ی» 
م تهران:  متقي«،    عالي   یسسهؤ جلال 

 . اجتماعي مينأپژوهش ت



 

211 

 . 212تا  187 صفحات  .1401بهار و تابستان   .19 شماره .9 دوره

اجتماعی  های نهاد شناسی جامعه  

Sociology of Social Institutions 

)مورد مطالعه:  19 -آوری اجتماعی در شرایط شیوع بیماری کووید شناسایی عوامل مرتبط بر تاب . شهباز مرادی  نسرین صفایی،  الله صفی
 سال شهر همدان(  18شهروندان بالای 

تغ  نگرش(.  1387)  وسفی   ،یم یکر   نگرش.   رییو 
 . شی را یو  نشر  یمؤسسه: تهران

  بزرگان   یشهی اند  و  یزندگ (.  1385)   س یوئیل  کوزر، 
ثلاث   یترجمه  .یشناسجامعه   ، یمحسن 

 . یچاپ دوازدهم، تهران: انتشارات علم 

  ی محمودآباد  اکبر،ی عل  ی قهرمان   عبداله،  یدیمج
ابعاد   نیب یرابطه یبررس»(. 1387)اکبری عل

امن  یتوانمندساز کارکنان    یشغل  تیو 
انتظام علوم    ی هاپژوهش .  ی«دانشگاه 

مد  یانتظام  ت یریمد   ت ی ری)مطالعات 
 . 451-437(, 4)3  (,یانتظام

  نوق،  زادهی جمال  م؛یمر  ، یآخوند  ؛یمصطف  رزاده،ینص
  ی بررس»(.  1399)   دیسع  ا،ینخرم   احمد؛

  و   یافسردگ   اضطراب،   استرس،  تیوضع
  در   کرونا  یماری ب  وعیش  از  یناش  یآورتاب

  «. 1399 سال  در   انار شهرستان یهاخانواده 
علوم    یمجله   رفسنجان،   یپزشکدانشگاه 

(19)2، 889-898 . 

)  بخش،کین   ساخت   عوامل  ی ابیمدل »(.  1400بهرام 
فراگ  یاجتماع   ییهسرما از  بعد  و   یریقبل 

تأک  19- دیکوو   یماریب قوم  دیبا  عامل    ت یبر 
خوزستان استان    ینامهپژوهش .  «در 

- 473  ، (3)8  ،یاجتماع   یه یسرما  ت یمدر
500  . 
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