
 

 

 
 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 معماری و شهرسازی دانشکده

 معماری‌مهندسی‌نامه‌کارشناسی‌ارشد‌پایان

 

مداری‌و‌فعالیت‌بدنی،‌رابطه‌بین‌قابلیت‌پیاده

در‌شهرهای‌ایران‌سلامت‌و‌بهزیستی‌بزرگسالان‌

 )نمونه‌موردی:‌شهر‌مشهد(

 

 اعظم روحانی چیتگرنگارنده: 

 

 اساتید‌راهنما

 دانیال منصفی پراپری دکتر

 معصومی دکتر هوشمند

 

 1400مهر 



 

 

 

 

در این صفحه صورت جلسه دفاع را قرار دهید. لازم است پس از صحافی این صفحه 

را تایید  نامه پایانتوسط دانشکده مهر گردد و استاد راهنما با امضای خود اصلاحات  مجدداً

 .کند

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 اثرتقدیم 

 ماحصل آموخته هایم را تقدیم می کنم به آنان که مهر آسمانی شان آرام بخش آلام زمینی ام است

 به استوارترین تکیه گاهم،دستان پرمهر پدرم
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 .باشد که حاصل تلاشم نسیم گونه غبار خستگیتان را بزداید ارزان نداشتم تا به خاک پایتان نثار کنم،

 بوسه بر دستان پرمهرتان
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 چکیده

بر روی  یافته انجام گرفته است طراحی واحدهای همسایگی کشورهای توسعه طبق تحقیقاتی که در

انسان تاثیر می گذارند با این وجود  4به طور کلی بهزیستیو  3، سلامت2سبک زندگی، 1فعالیت بدنی

تعداد محدودی مطالعات در منطقه خاورمیانه وجود دارد که انواع طراحی واحدهای همسایگی و شکل 

بهزیستی را بررسی کرده باشند با توجه به کمبود  و شهری و رابطه میان آن با فعالیت بدنی و سلامت

 ، 5اطلاعات در این زمینه در شهر مشهد در این پژوهش سعی بر آن است تا رابطه بین پیاده مداری

بهزیستی بزرگسالان در شهر مشهد به عنوان یکی از شهرهای بزرگ ایران و  و سلامت ،فعالیت بدنی

 سهدر نوع طراحی واحدهای همسایگی  سه ر این پژوهشد به این ترتیب .خاورمیانه بررسی شود

و میزان پیاده روی و اثرات آن بر فعالیت  انتخاب شده منطقه از شهر مشهد با ویژگی های متفاوت

های  رابطه میان ویژگی برای بررسی‌گرفته است. مورد بررسی قرار سلامت افرادو بدنی و بهزیستی 

منطقه شهر مشهد  سهسلامت و بهزیستی نظرسنجی در ، بدنی فعالیت،  6ارهمسایگی پیاده مد واحد

‌. شده استانجام 

آیا تفاوت معنی داری در میزان بهزیستی بزرگسالان و اشکال  .1: سوالات پژوهش بدین ترتیب هستند

آیا تفاوت معنی داری در میزان فعالیت بدنی و  .2؟ مختلف شهری در شهرهای بزرگ ایران وجود دارد

غیرهای ارتباط مت .3؟ اشکال مختلف شهری در شهرهای بزرگ ایران وجود دارد و سلامتی بزرگسالان

بهزیستی بزرگسالان هم بستگی  با سبک زندگی چه میزان ،شکل شهر ،اقتصادی-اجتماعی ،فردی

 ؟دارد

                                                 
1
 Physical activity 

2
 Life style 

3
 Health  

4
 Wellbeing  

5
 Walkability  

6
 Walkable neighbourhood  



 

 

 

میانگین و انحراف استاندارد و فراوانی متغیرهای های آمار توصیفی شامل  روش ن پژوهشدر ای

  از طریق نرم افزار حاصل از پرسشنامه ها فیکیه های دداتمام  دموگرافیکی به کار گرفته شده است،

spss  است. شده یلتبدبه داده های عددی 

 چه ساختار شهری مناسب ترتوان چنین نتیجه گیری کرد که هر  می با توجه به پژوهش پیش رو

، میزان ساختار شهری کیفیت با افزایشیابد. همچنین  بهزیستی نیز در آن افزایش میباشد میزان 

 تواند میزان میساختار مناسب شهری یابد و بالعکس، کاهش  نیز افزایش میفعالیت بدنی و سلامتی 

کیفیت  توان چنین نتیجه گرفت که به کارگیری میدر ادامه  را کاهش دهد. فعالیت بدنی و سلامتی

 شود و بالعکس با کاهش می بهزیستی ، منجر به افزایش محسوسی در میزاندر سبک زندگی بیشتر

 شود. نیز کم میبهزیستی ، میزان کیفیت سبک زندگی

 قابلیت پیاده مداری، فعالیت بدنی، سلامت، بهزیستی‌‌:کلمات‌کلیدی‌
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1فصل  کلیات پژوهش:  
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1-1 مقدمه 
  .گرددپیش بر می قرن نیم حدود به هاراه پیاده و حرکت پیاده ساماندهی به عملی و جدی توجه

 بازسازی جهت دانمارک هلند و آلمان، کشورهای در 1950 دهه پیاده در گذرهای اولین کهبطوری

 جداسازی معابر هدف با شهرها تاریخی نوسازی مراکز و جهانی دوم جنگ طول در آسیب دیده شهرهای

 شهر چند به فقط منحصر پیاده تردد ویژه مناطق و گذرها ، 1966سال  تا و گردید احداث سواره و پیاده

 مشاور )مهندسان داشت آمریکا وجود شهرهای از برخی در هم اندکی تعداد بسیار و شدمی اروپایی

بیستم  قرن پنجاه دهه اواخر در که در اروپا شهری زندگی کیفیت نزول پی در (220، 1375 گذرراه،

 چند ، مسئله با این برخورد در یافت. افزایش پیاده حرکت انسان و حضور مسئله به توجه گرفت، شدت

  خاص های محدوده ایجاد شامل اقدامات یا این مجموعه .شد انتخاب انجام اقدامات برای کلی روش

 سرعت ترافیک و زمان محدودیت ایجاد شامل یا سواره و تردد کامل حذف با  )شهرها مراکز اغلب در(

 .( 112، 1382جدلی،( شودمی ترافیک شناخته سازی آرام طرح های بنام که است بوده سواره

 مبحث ها " مال" عنوان تحت خطی تجاری هایطراحی مجموعه غالب در نیز، آمریکایی شهرهای در

درآمد  اجرا به افتاد، اتفاق شرق و اروپا در که آنچه با متفاوت نگاهی پیاده با مسیرهای ایجاد به توجه

 و ریزی برنامه شهری، معابر و فضاها بر سواره حرکت تدریجی سلطه با نیز ایران در (90 ، 1372)پروند،

های جاذبه و ها ارزش از نتیجه در و شده دور پیاده انسان نیاز و مقیاس از روز به روز طراحی شهری

کارکرد  و مفهوم روند، این در .است شده کاسته شهری فضاهای فرهنگی و اجتماعی سلامت و بهزیستی،

 ماهوی و تغییر کیفی . . . و کوی گذر، میدان، خیابان، محله، مثل شهری مطلوب و سازگار شهری عناصر

 که ارزشمندی اقدامات از بارزترین یکی اما .است داده دست از را خود انسانی غنی محتوای و کرده پیدا

 شهرهای در هایی راه پیاده احداث گرفته پیاده، صورت حرکت کیفیت ارتقا جهت در اخیر های سال طی

 راهکارهای به باید عوامل این به دهنده سازمان عنوان به طراح شهری .است بوده بوشهر و مشهد تبریز،

 تر قبول قابل و تر امن محیطی و کند پیدا تری انسانی خاصیت شهری فضاهای بیاندیشد تا رابطه این در
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 اگرچه. گردد ایجاد مانده آن یعنی سلامت و بهزیستی افراد جامعهجاانسان و همچنین نقطه  برای زیست

 در متاسفانه اما است شده مطالعاتی به شروع دهه قبل 5 حدود از غربی کشورهای در پیاده عابر زمینه در

، فعالیت بدنی، حفظ سلامت و ارتقای بهزیستی افراد از جمله  پیاده عابر به مجدد توجه سابقه ایران

زمینه  در ای ملاحظه قابل و بالقوه توانایی البته .است دهه دو یکی وحدود کم بسیار بزرگسالان در شهر

 یادگار نهفته به شهرهای کشور بطن در شهرسازی دیرینه سوابق در آن های چگونگی و پیاده حرکت

 .است زمینه این در تحقیق و مطالعه جهت در تلاشی شایسته که است

‌تعریف‌مسئله  1-2
، یمقررات منطقه بند ،امجموعه ه ریز ی بخش های اصلیها یزیاز برنامه ر یبیترک یشهر یطراح

واحدهای  یو دسترس ابانیخ دمانیچ نییتع یبرا ارهایمع ریو سا ابانیخ یمهندس یاستانداردها

در  وها  ابانیدرختان در خ عیسبز و توز یفضا هی، تهیساختمانها و اماکن عموم نی، تعامل بهمسایگی

 لیپتانس یشهر یطراح نی. بنابرای استو دوچرخه سوار ادهیپ یها رساختیاز موارد، ز یاریبس

 بحثحال حاضر  در. (Zuniga-Teran et al., 2017) را دارد یستیو بهز یبدن یتهایبر فعال یرگذاریتأث

 ,Forsyth)دارد وجودمداری  ادهیپ تیو بهبود قابل واحد همسایگی پیاده مدار جادیدر مورد ا یادیز یها

 Rafferty et)است  جوامعاز  یاریدر بزرگسالان در بس یبدن تیشکل فعال نیتر جیرا یرو ادهیپ .(2015

al., 2000) یتفعالمیزان  نیکمتر از سوی افرادی باشده است که  شنهادیپ یبدن تیفعال وهیو به عنوان ش 

کشف  یبرا. (Robertson et al., 2012;Morris et al., 1997;UK, 2003) نیز مورد توجه قرار میگیرد

 یمتفاوت برا زهیدو انگ نی، مهم است که بواحدهای همسایگیمختلف  یها شکلدر  مداری ادهیپ تیقابل

 ;Saelens et al., 2008) تردد یبرا یرو ادهپی و حیتفر یبرا یرو ادهی: پیمتفاوت قائل شو یرو ادهیپ

Zuniga-Teran et al., 2017; Spinney et al., 2012;Giles-Corti et al., 2005)  .از مباحث  یبرخ

 است، ریآن امکان پذ قیاز طر یرو ادهیکه پمتمرکز شده اند  یطیشرا بر مداری ادهیپ تیمربوط به قابل

 منیو ا پیاده روهایی با جذابیت فیزیکی ،خیابان های بهم پیوستهمناطق قابل عبور، این شرایط شامل 
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به مقاصد روزانه مانند مدارس،  یکه دسترس منیا یروها ادهیعنوان مثال، پ به. (Forsyth, 2015) هستند

 Forsyth) کنند قیروزانه را تشو یرو ادهیتوانند پ یم ،ها دارند یو خرده فروش ییمواد غذا یفروشگاه ها

et al., 2008;Saelens et al., 2008)  بط را کاهش مرت یها یماریو ب یتواند چاق یکه به نوبه خود م

استرس میزان تواند  یو مناظر سرسبز، م رختانمشاهده د یحت ایو  فضای سبز حضور درهمچنین دهد. 

دسترس و  در یعموم یفضاها(Kuo et al., 2001;Velarde et al., 2007).  را کاهش دهد یو پرخاشگر

 هی، که به نوبه خود سرماارتقا دهدرا همسایگی  واحدهای تعاملمیزان تواند  یمناسب م یبا طراح

 .(Carr, 2016) کند یم تقویترا  یاجتماع

مباحث از ای از  مجموعهاست،  یریو قابل اندازه گ یچند بعد مداری ادهیپ تیقابل نکهیبا توجه به ا

 یو برخ کند، یاستفاده م یبهتر شهر یمکان هاایجاد  یبرا نماینده ایان به عنوقابلیت پیاده مداری 

فراهم  یانواع مشکلات شهر یراه حل جامع برا کی، مداری ادهیپ تیقابل ارتقاکنند که  یم شنهادیپ گرید

در  یمشکلات مرتبط با سلامت یبرا ی پیشنهادیاصلی از راه حل های کی. (Forsyth, 2015) کند یم

از شواهد  یمجموعه ا. (Papageorgiou et al., 2018) است یبدن تیو فعال 1فعالحمل و نقل  ،جامعه

 کند یم انیب یو روح یسلامت جسم یرا برا یبدن تیاز فعال یشماریب دیوجود دارد ، که فوا یعلم

 سبک رسد یکنند. به نظر م یفعال شرکت محمل و نقل  یافراد به طور منظم در نوع زمانی که مخصوصا

تواند منجر  یو تناسب اندام م یبدن تیفعال رایدارد، ز یمثبت یسلامت رابطه خط تیفعال با وضع یزندگ

 یبدن تیفعال .( Hills et al., 2015; Papageorgiou et al., 2018)سلامت انسان شود  بهبود وضعیتبه 

آن بر کاهش وزن و  میرمستقیغ راتیتأث نیو همچن یماریآن بر کاهش خطر ب میمستق راتیتأث قیاز طر

 ی، به طور گسترده انیبر ا علاوه. (Sahlqvist et al., 2012) کند یبهتر کمک م یبه سلامت یکاهش چاق

، سکته ابتی، دیقلب یها یماریتواند خطر ابتلا به ب یم یبدن تیفعال شیشده است که افزا رفتهیپذ

 یم یبدن تی، فعالنیهمچن. (Booth et al., 2017) استخوان را کاهش دهد ی، فشار خون بالا و پوکیمغز

                                                 
1
 Active transportation  
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 ایکند  یریجلوگ یعروق یو قلب یعضلان یمزمن مانند عوارض اسکلت یهایماریاز ب یتواند از بروز برخ

 تینکته حائز اهم نیذکر ا. (Yang et al., 2012)‌کند یریاز سرطان جلوگ یاز ابتلا به انواع خاص یحت

تواند تمام  یفعال مرتبط است که به نوبه خود م قلو ن با حمل میمستق به طور یبدن تیاست که فعال

 .(Papageorgiou et al., 2018) انسان به همراه داشته باشد یسلامت یفوق را برا یایمزا

عامل خطر  نیبه عنوان چهارم فعالیت بدنی، عدم WHO (2017)آمار سازمان جهانی بهداشت  براساس

، یتواند با چاق یم رفعالیغ ی، سبک زندگنیبر ا علاوه. شناخته شده است یجهان ریمرگ و م یاصل

و  (Booth et al., 2017) یعروق یلبق یها یماریو ب (Humphreys et al., 2013) بو اضطرا یافسردگ

 لیدل نیبه ا نیا (Loong et al., 2017) ارتباط داشته باشد یو بهره ور یشغل تیبا کاهش رضا نیهمچن

‌مثبت همراه است ی، احساسات و خلق و خویو روح یجسم یستیبا بهز ینبد تیاست که فعال

(Humphreys et al., 2013) .و سلامت و  یعیطب طیمح یبرا زین یمنف یامدهایطور روزانه، پ به

عدم تحرک . (Beirão et al., 2007) دیآ یبه وجود می عدم تحرک بدن جهیشهروندان در نت بهزیستی

خسته کننده تر و وقت  یو دوچرخه سوار دنی، دویرو ادهیاست که پ یباور عموم نیا لیبه دل یبدن

با این . (Papageorgiou et al., 2018;Yang et al., 2012)هستند یخصبه مقصد ش دنیرس یبرا ترریگ

مسافران قطار  یبرا نیو دوچرخه سواران همچن ادهیعابران پ یخاطر از سفر برا تیرضا زانیموجود 

 St-Louis et)بالاتر گزارش شده است یل توجهقاببه صورت  اتوبوس و مترو مسافرانرانندگان و نسبت به 

al., 2014) ،یوقت رایدارد، ز یبستگ یی نیزآب و هوا طیبه شرا 1حمل و نقلنحوه رسد انتخاب  یبه نظر م 

 ی، اما وقتکنند سواری دوچرخه ای یرو ادهیدهند پ یم حیخوب است مردم ترج ییآب و هوا طیشرا

 ی دارندحمل و نقل عموم ایخود و  یها لیبه استفاده از اتومب لینامساعد باشد، مردم تما یجو طیشرا

(St-Louis et al., 2014) .سفر،  نهیگذارند هز یم ریحمل و نقل تأث نحوهکه در انتخاب  یعوامل ریسا

 . (Nordfjærn et al., 2014)هستند ریمس یریو انعطاف پذ یمنیا

                                                 
1
 Transportation mode  
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در  ی، احساس هدف و معنی، خوشبختیاز زندگ تی)رضا بهزیستیکه بر سلامت و  یعواملاز دیگر 

 یرو ادهیپ یکه برا ییها مسایگی. هی اشاره کردگیهمسا یهاواحد ، میتوان بهگذارند یم ری( تأثیزندگ

و  یبدن تیکنند و ممکن است فعال شتریبه راه رفتن ب بیتوانند ساکنان را ترغ یشده اند م یطراح شتریب

بهزیستی و  یبر سلامت یدیمف راتیتأث یامر به نوبه خود دارا نیا ،را ارتقاء دهند یارتباط اجتماع

 یستیبهز تیوضع"سلامت انسان را به عنوان  (WHO) یبهداشت جهان سازمان. (Yu et al., 2017)است

 ,Organization)کند یم فیتعر "ضعف ای یماریو نه صرفاً عدم وجود ب یو اجتماع ی، روحیجسم

 یتعامل ها یرو ادهیشود که پ یت. تصور ماسغیرفعال  یمتأثر از سبک زندگ یاجتماع سلامت. (2014

، ییتواند منجر به احساس آشنا یدهد که با گذشت زمان م یم شیرا افزا گانیهمسا نیب یاجتماع

از سلامت  یبیبه عنوان ترک یستیمطالعه، بهز نیا در. (Du Toit et al., 2007)د احترام و اعتماد شو

در  یستیبهز یدر هنگام بررس دیکه با یمهم عامل .در نظر گرفته شده است یو اجتماع ی، روحیجسم

 Taylor et) است یشهردر فضای  وجود درختان  ژهی، به وعتیطببا ، رابطه ردیشهرها مورد توجه قرار بگ

al., 2015) هوا  یوجود درختان را به کاهش آلودگ قاتیتحق(Nowak et al., 2014) کاهش جرم ،

(Donovan et al., 2012) بهتر یو سلامت روان (Taylor et al., 2015)تینظر فعال از .مرتبط کرده است 

نفس و خلق عزت  شی، افزا(Hartig et al., 2014)خشم  نییپا میزان در مناطق سبز با  یرو ادهی، پیبدن

 طیمح نیبه تأم یمتک یستی، بهزعتیبر طب علاوه. (Pretty et al., 2005) است افتهیبهتر ارتباط  یو خو

به منابع  ی، دسترسی، اشتغال و درآمد کافی، روابط اجتماعیشخص تیانتخاب، امن ی، آزادحمایت گر

 .(Sandifer et al., 2015)است یفرهنگ تیو هو یآموزش

مداری و بهزیستی بر اساس آمار اولیه تحقیقات بسیار  در منطقه خاورمیانه در زمینه رابطه میان پیاده

و تقریبا همه منابعی که در بالا به آنها  کمی انجام گرفته و در بسیاری از کشورها اصلا انجام نشده است

اشاره شد روی کشورهای توسعه یافته با درآمد بالا شامل کشورهای آمریکای شمالی، اروپای غربی و غیره 

از آنجا که با توجه به فرهنگ و جغرافیای منطقه، مردم رفتار متفاوتی دارند که قابل پیش انجام شده اند. 
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در  بینی نیست بنابراین سیاست های اجرایی در حیطه برنامه ریزی شهرسازی منطقه متفاوت خواهد بود،

ستی در شهر این پژوهش سعی بر آنست تا رابطه بین قابلیت پیاده مداری و فعالیت بدنی و سلامت و بهزی

 مشهد به عنوان یکی از شهرهای بزرگ ایران و خاورمیانه بررسی شود.

3-1 ضرورت‌انجام‌پژوهش 
طبق تحقیقاتی که در کشورهای توسعه یافته انجام گرفته است، طراحی واحدهای همسایگی برروی 

 لعاتمطاثیر می گذارد. با این وجود کلی بهزیستی انسان تافعالیت بدنی، سبک زندگی و به طور 

محدودی در منطقه خاورمیانه وجود دارد که انواع طراحی واحدهای همسایگی و شکل شهری و رابطه 

ات در این میان آن با فعالیت بدنی و سلامت و بهزیستی را بررسی کرده اند. با توجه به کمبود اطلاع

انجام این پژوهش در شهر مشهد به عنوان یکی از شهرهای بزرگ ایران و خاورمیانه زمینه در شهر مشهد، 

منطقه از شهر مشهد با ویژگی های  سهنوع طراحی واحدهای همسایگی را در  سه. بدین ترتیب شده است

بدنی و بهزیستی و سلامت  بر فعالیت یرات متغیرهای شکل شهراثگرفته و تمتفاوت مورد بررسی قرار 

 .شده است ارزیابی د افرا

‌اهداف‌پژوهش  1-4
پیاده بین محله های  مولفه های فردی اجتماعیو  بهزیستی هم افزایی میانهدف از این تحقیق بررسی 

تاثیر متغیرهای شکل شهری مانند تراکم، فشردگی، بافت شهری فرسوده، توجه به مسیرهای  و مدار

است. این هم افزایی ها می توانند یت و ماشینی پرجمعفضای سبز در شهرهای  کاربری ها و پیاده، تنوع

 بر اکوسیستم ها نیز محیط های شهری تحت سلطه انسان سلامت شهروندان و تاثیر متقابل به حفظ

بهبود سلامت در می تواند  وندانافزایش استفاده از فضای سبز توسط شهر حال در عین کمک کنند.

شهروندان  بهزیستیو سلامت و  یعیطب طیمح یبرا زین یمنف یامدهایطور روزانه، پ بهکند.  کمکانسان 

  .(Beirão et al., 2007) دیآ یبه وجود می عدم تحرک بدن جهیدر نت
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پیاده تأمین و دسترسی به فضای سبز را تعیین می کند. علاوه بر این ، محله های میزان طراحی محله 

 بهزیستیو ی بدن، ممکن است کاتالیزورهای فعالیت سی به فضای سبز را فراهم می کنندکه دستر مدار

و بررسی هم افزایی های  بر فعالیت بدنیبه منظور بررسی تأثیر طراحی محله  (.Herrick 2009)باشند )

را در محیط ساخته  مداریقابلیت پیاده الزاما  در این پژوهش ،سلامت شهروندانو  بهزیستیاحتمالی با 

 .شده است ارزیابی شهری شده

‌محدودیت‌های‌پژوهش  1-5
 

  آوری مجازی اطلاعات.اجبار به جمع 

 .انتخاب محدوده مطالعات بر اساس پراکندگی پاسخنامه ها 

 .عدم اعتماد شهروندان به لینک های ارسالی از طریق سامانه پیامکی 

 مجازی عدم تمایل پاسخ دهندگان نسبت به تکمیل پرسشنامه. 

  مستقیم بر تکمیل پرسشنامه. نظارتعدم 

  هنگام پاسخگویی به سوالات.سوگیری های شخصی برخی افراد نمونه 

 .محدود بودن ابزار جمع آوری اطلاعات به پرسشنامه 
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1-2 تعاریف‌و‌مفاهیم 

1-1-2 فضای‌شهری 
 که هامکان سایر و شهرها در هاساختمان بین فضای: از است عبارت شهری فضای زیباشناختی معیارهای

 زیبا هایکیفیت و هندسی های ویژگی وضوح فقطشود و می محصور گوناگون نماهای با هندسی نظر از

 کنیم)کریر، قلمداد شهری فضای را بیرونی باز فضای آگاهانه دهدمی اجازه ما به که است آن شناختی

 برای هاییمکان و دهندمی تشکیل را شهر هایبخش مهمترین عمومی (. فضاهای15 ،ص 1383

 اصلی و عمده منظرهای به پیاده فضاها، عابران این در .هستند افراد میان متقابل هایکنش و برخوردها

 عملکردهای ایجاد و محرمیت بر تاکید با و خصوصی فضاهای رشد با.دارند  بصری و فیزیکی دسترسی آن

 مفهوم انسان حضور برای شهری فضاهای و کرده پیدا تنزل عمومی فضاهای کیفیت و اختصاصی، امنیت

 (.5-1 ،ص 1385 است)تیبالدز، داده دست از را خود

 که است شهری فضای نام به کلیتی از جدا نشدنی جزء پیاده محور بستر در پیاده عابر حضور کلی طور به

 وسایل نیاز مورد فضای نمودن حداقل و پیاده عابر به فضا حداکثر اختصاص و مدنی حیات احیا هدف با

 کند)حبیبی، پیدا کاهش پیاده انسان از آرامش سلب آن دنبال به و سریع گیرد تا حرکتمی صورت نقلیه

 پیوستگی اصل و شهر ارگانیک ساخت به که هاییکشی خیابان دلیل به (. همچنین45 ،ص 1378

 گذر ندارند، مانند وجود امروز و رفته بین گذشته، از شهری فضاهای از اند، بسیاری نکرده توجه فضایی

 (.50 ،ص 1386 اصفهان)توسلی، در جامع مسجد به بازار اصلی

2-1-2 خیابان‌شهری 
 حداکثر به آنها در شهری جوش و جنب و اجتماعی تعاملات که هستند هاییمکان شهری هایخیابان

 نوع گویای شهری هایخیابان .اند متنوع و متعدد رویدادهای از سرشار و رسیده خود کیفی و کمی

 در شهروندان عینی و ذهنی اشتراکات سایر و اجتماعی روابط اقتصادی، نوع تفکر، سطح زندگی، طرز
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 در شهر یک مدنی زندگی تبلور و تغییرات طبیعی روند و تدریجی رشد محصول و است شهر مقیاس

 دهند، تداخل می تشکیل را شهرها اصلی و حیاتی ساختار هاخیابان اینکه وجود با .است زمان طول

 آنها روزافزون مشکلات از و آلودگی سروصدا و نظمی، ترافیک بی و اغتشاش و پیاده و سواره هایحرکت

 از عبوری هایحرکت انواع از توانمی شهری هایخیابان برای جایگزین های شبکه ایجاد با که است شده

 ها پیاده بین رابطه در که اجتماعی تعاملات مرکز عنوان به آن نقش به و کرد کم آن به شهر مرکز

 (.132 ،ص 1386 افزود)پاکزاد، شود، می جستجو

3-1-2 مسیر‌پیاده‌شهری 
 نقلیه وسایل فقط و شده حذف آنها در سواره ترافیک که هستند محصوری هایخیابان هاراه پیاده

 در .باشند می تردد به مجاز مشخص ساعات در بار حمل هایکامیون و دارند دسترسی آن به اضطراری

 است زیاد دیگران با مستقیم تماس و جهت توقف، مکث، تغییر برای پیاده انسان عمل آزادی هاراه پیاده

 شهر آن تمدن از خوبی نشانه شهری فضاهای و شهرها در پیاده عابرین حرکت آزادی"کانن بیو گفته به و

 ."است

 اصلی جنبه دو دارای و دارد شهر کالبد در بخش زندگی اثر دسترسی شبکه معابر در پیاده عابران حضور

 رودرروی برخوردهای و ارتباطات برای فضایی -2. شهر درون نقل و حمل سیستم -1 :باشد می

 نقش که هستند هاراه پیاده شهری مراکز مدنی حیات تجدید هایراه از یکی کهطوری اجتماعی، به

 شهر مدنیت و تمدن، هویت مظهر و دارند شهر اجتماعی و کالبدی محیط ادراک و کشف در موثری

 (.68 هستند)اسداللهی، بیتا،ص

 ترافیک حذف وسیله به تاریخی های بافت احیای کنندمی ایفا ها راه پیاده که مهمی هاینقش دیگر از

 احیا محل اجتماعی هویت و گرداندمی باز ها محله آن به نیز را سابق اجتماعی طبقات حتی که باشد می

 می کرده، رشد تغییر مردم شهروندی عادت شهری هایخیابان در سازی راه پیاده با همچنین.شود می

 و فرهنگ ارتقا و بهبود به خود نوبه به این و گذرانده شهری فضاهای در را بیشتری زمان کهطوری به کند
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 کند)پاکزاد،می کمک جامعه برابر در مسئولیت احساس و دیگران حقوق رعایت جمله از شهرنشینی عادت

 (.278 ،ص 1386

4-1-2 مداریپیاده‌ 
 که آورد فراهم را اصولی به بازگشت لزوم که داد رخ شهرسازی در تحولی میلادی، 20 قرن 60 دهه از

 حیات باختن رنگ شدندمی داده مطابقت زمان نیازهای با باید اینک و بود جاری گذشته شهرهای در

 در را دو هر فضا و توده که( را شهری هایطرح به بازنگری لزوم روح، بی شهرهای تولد و اجتماعی

-می گوشزد را عمومی هایعرصه نبود که(  مطلوب عمومی و شهری فضاهای فقدان نیز و )گرفتبرمی

 انتخابی و اجتماعی هایفعالیت حضور فقدان لحاظ به شهری حیات فقدان  .نمودمی چندان دو  )نمود

 حضور مکان که عمومی هایعرصه عنوان به شهری فضاهای به توجه لزوم شهریت،بی شهر در شهروندان

 ص(.45 ، 1380 حبیبی،) شد یادآور را است، مدنی جامعه

 براساس زندگی قابل هایخیابان و پیاده هایجنبه برخی درآمیختن با دموکراتیک هایخیابان اندیشه

 و بود دموکراتیک هایخیابان حامیان اولین از یکی جیکوبز جین .است استوار عمومی استفاده به اعتقاد

 ایجاد و مکان حس خلق در "خیابان" ناظر دیدگاه در که ساخت آگاه مسئله این به نسبت را شهرسازان

 ص(. 60 ، 1390 معینی،) دارد زیادی اهمیت محلات در امنیت

 دیگر و هااتومبیل میان عادلانه تعادلی ایجاد با بلکه کندنمی حذف را سوار اتومبیل دموکراتیک خیابان

 میگیرد نظر در آن برای مناسبی فضای سواران، دوچرخه و پیاده عابران نظیر خیابان، کنندگان استفاده

 نیازهای و دسترسی بلکه دارد، تأکید آسایش و ایمنی بر تنها نه زندگی قابل خیابان یک عنوان به و

 وسیله به دگرگونی و اعتراض اکتشاف، تصرف، فعالانه، مداخله و گرفته درنظر را مردم مختلف انواع

 ص( 61 ، 1390 معینی،) نمایدمی تشویق را کنندگان استفاده

 درونی توسعه هدف با و شهر برونی توسعه مراقبت و نظارت برای کهن، فضای دل از جدید فضای زایش

 (.47 ص، 1380 حبیبی،) گرددمی متولد "فضا زنده شهر" بالاخره و یابدمی اهمیت
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5-1-2 محله‌های‌پیاده‌مدار 
با تراکم مسکونی و خرده فروشی بالا و تنوع کاربری زمین که  پیاده مدار، محله های کلیبه طور 

ند، دارای اتصالات خوبی هست ن محلاتشود. آ مقاصدی برای پیاده روی را فراهم می کند، مشخص می

 Toit, L.D et)دارای مناظر زیبا هستند و در مقیاس عابر پیاده با زیرساخت های پیاده طراحی شده اند 

al, 2007) . 

سبک و الیت بدنی در حالی که در طراحی شهری اجماع وجود دارد که محله های قابل پیاده روی با فع

 ین دلیل که دستکاری متغیر مستقل، عمدتا به ازندگی مرتبط هستند، شواهد علی هنوز محدود است

، راه که رابطه بین طراحی محله طالعاتیمعدود م .(Toit, L.D et al, 2007)محله ها بسیار دشوار است 

 که کمتر در آن ها، معمولاً پیشرفتهای حومه شهر )دنی را مورد بررسی قرار داده اندرفتن و فعالیت ب

ل پیاده روی پیاده روی در نظر گرفته می شوند( را با نوع محله ای دیگر با آنچه که به عنوان یک طرح قاب

 ,Gallimore, J.M et al,2011; Wells)قضی را مقایسه می کند، مقایسه کرده و نتایج متنافرض می شود

N.M et al, 2008)  و همکاران سلینز، به عنوان مثال(Saelens, B.E et al, 2003)  تحولات سنتی را با

سنتی سطوح بالاتری از فعالیت بدنی یافت. مطالعات دیگر توسعه  محلاتتوسعه حومه مقایسه کرد و در 

جدید سطوح بالاتری از  یمقایسه کرده و دریافتند که محله شهر یحومه را با یک محله جدید شهر

، در مقابل (Gallimore, J.M et al,2011; Stevens, R.B et al, 2011)فعالیت بدنی را نشان می دهد 

و حومه شهر پرداختند و هیچ ی محله جدید شهرمقایسه به   (Wells, N.M et al, 2008)ولز و یانگ

 (Rodríguez, D.A et al, 2006)نتیجه قابل توجهی برای فعالیت بدنی پیدا نکردند. رودریگز و همکاران 

 ند.، شواهد متفاوتی یافتا توسعه حومه از نظر فعالیت بدنیهنگام مقایسه محله های جدید شهری ب

6-1-2 بهزیستی 
، سلامت انسان موارد بیشتری را شامل می انسان است بهزیستیدر حالی که فعالیت بدنی جزء مهمی از 

، روحی و اجتماعی و نه وضعیت رفاه جسمی"سلامت انسان را  (WHO) شود. سازمان بهداشت جهانی
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بهزیستی ، ما . در این مطالعه(Organization, 2014)تعریف می کند  "فقط عدم وجود بیماری یا ناتوانی

، روحی و اجتماعی می دانیم. بی تحرکی جسمانی و سبک زندگی بی تحرک را ترکیبی از سلامت جسمی

های روانی از جمله افسردگی و  ، بلکه می تواند در خطر بیماریتنها با مشکلات جسمانی مرتبط استنه 

نیز نقش داشته باشد. علائم همه این بیماریها را می توجه و اختلالات خواب  اختلال بیش فعالی نقص

 Jackson, R et al, 2011 ; Sallis, J.F et al)توان با قرار گرفتن در معرض فعالیت بدنی منظم کاهش داد

بی تحرک است. تصور می شود پیاده روی باعث افزایش  . سلامت اجتماعی متاثر از سبک زندگی(2011,

، احترام و ت زمان می تواند به احساس آشناییتعاملات اجتماعی بین همسایگان می شود که با گذش

تصور می شود که محله هایی که تعاملات اجتماعی را از  .(Toit, L.D et al, 2007)اعتماد منجر شود 

، که با کاهش جرایم دهندرا افزایش می  یاجتماع حسسانند، به حداکثر می ر طراحی شهریطریق 

 ,Jackson)گزارش شده مرتبط است رضایت ، افزایش نظارت بر کودکان و سطوح بالاتر خیابانی

L.E,2003) با  آشنایی میزان ،بر تعاملات اجتماعی تأثیر بگذارد. یکی دیگر از عواملی که ممکن است

، تحقیقات ارتباط بین انسجام علاوه بر این. (Toit, L.D et al, 2007)یا زمان زندگی در محله است  محیط

، مطالعات . با این حال(Hartig, T et al, 2012)است اجتماعی در محله ها و فضای سبز را نشان داده 

وثر ه و به سایر عوامل مدیگر در مورد راه رفتن و اجتماعی بودن محله یافته های ناسازگار را نشان داد

 یک عامل مهم که هنگام بررسی رفاه در. (Toit, L.D et al, 2007)فراتر از شکل شهری اشاره می کند 

 ,Taylor) است ،به ویژه وجود درختان شهری ،مت، ارتباط طبیعت و سلاشهرها باید مورد توجه قرار گیرد

M.S et al, 2015) .و سلامت  ، کاهش جرم و جنایتآلودگی هواود درختان را با کاهش تحقیقات وج

پیاده روی در مناطق سبز با سطوح پایین  .(Taylor, M.S et al, 2015) مرتبط کرده است روانی بهتر

علاوه بر . (Sandifer, P.A et al,2015)خشم، افزایش عزت نفس و خلق و خوی بهتر مرتبط است 

، اب، امنیت شخصی، روابط اجتماعی، آزادی انتخحمایتیمتکی به فراهم آوردن محیط  بهزیستی ،طبیعت
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 .(Sandifer, P.A et al,2015) اشتغال و درآمد کافی، دسترسی به منابع آموزشی و هویت فرهنگی است

 .محله های قابل پیاده روی ممکن است همه موارد فوق را ارائه دهند

‌مطالعات‌پیشین  2-2
 حمل و نقل قیتوان از طر یرا م یقابل توجه یبدن تیلکه فعا ندافتی( در2012و همکاران )سهلکویست 

 تیکنند فعال یفعال استفاده م حمل و نقلکه از  یدهد بزرگسالان ینشان مهمچنین کرد، فراهم فعال 

، سالم تر و ستندین نیکه چن یبا کسان سهیو در مقا برند یبالاتر م یقابل توجه زانیکل را به م یبدن

جام گرفته توجه به نتایج پژوهشی که در شهر هنگ کنگ ان با .(Sahlqvist et al., 2012)هستند ادترش

کردند، ساعات  یم یزندگ واحدهای همسایگی پیاده مدارکه در یکه شرکت کنندگان میافتیدر است،

پیاده مداری  یتقابل واحدهای همسایگی باکه در  ینسبت به افراد یرو ادهیپ ی در هفته برایشتریب

 تیقابل اگرچههمچنین یو و همکاران در این پژوهش نشان دادند  .گزارش کردند ،کردند یم یزندگ کمتر

و مداری  ادهیپ تیقابل نیب یارتباط چیهایشان ، اما رابطه مستقیم دارد یرو ادهیبا زمان پ مداری ادهیپ

 یمطابق با مطالعات قبل افتهی نیا .(Yu et al., 2017)نکردند دایراه رفتن( پ ی)به استثنا یبدن تیفعال

گونه  چیبا ه مداری ادهیپ تیکه قابل ییانجام شده است، جا کیو بلژ ایاست که در مورد افراد مسن استرال

. (Van Holle et al, 2014;Van Cauwenberg et al‌, 2011)همراه نبوده است یحیتفر یبدن تیاز فعال

شده توسط تراکم  فیتعرمداری ) ادهیپ تیقابل نشان دادند چند کشور، بررسی های اخیر مطالعات در

متوسط ی در بازه بدن تیفعال میزان با (و تعداد پارکها ی، تراکم حمل و نقل عموم1، تراکم تقاطعیمسکون

 .;Sallis et al., 2016) (Yu et al., 2017است در ارتباط هسال 66-18بزرگسالان در زیاد  تا

و حمل و  یبدن تیو فعال شکل شهریتواند  یمطراحی واحدهای همسایگی پیاده مدار طور خاص،  به

 .است پیاده مداری تیقابل یبرا یعامل مهم تراکم تقاطعدهد که  ینشان م نیکند. ا تینقل فعال را تقو

تواند در حمل و  یماز نظر میزان سفر شهری  یدر مناطق مختلف شهر یسبز و زندگ یفضا نیهمچن

                                                 
1 Intersection density  
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قابل  اریمنطقه بس کی در ادهیعابر پ مزایای حضور .(Papageorgiou et al., 2018) ال کمک کندنقل فع

ند وش یم میبه پنج دسته تقس ایمزا این ( مشخص شد2016) یو سون یاز سون یتوجه است و با مطالعه ا

 یو بهداشت یاقتصادارتباطات ، ارتباط با شکل شهری، یاجتماع ارتباطاتکه مربوط به حمل و نقل، 

 .(Soni & Soni, 2016)است

 ریغ هینقل لیوساارتباط موثری در انتخاب  مسافتو  نیماش تی، مالکتیکه جنس باید توجه داشت

 یحیحالت ترج یدوچرخه سوارن در پژوهشی نشان دادند ، لاوسون و همکارانیهمچن .دنداری موتور

 یمردان انتخاب مجانب از  شتریسه برابر ب یاست و به طور خاص دوچرخه سوار حمل ونقل فعال یبرا

فعال در  یسفرها زانیم نیشتریب هنکی و همکاران نشان دادند ،نیهمچن .(Lawson et al., 2013)شود

باز و منطقه خرده  ی، فضایاراض یکاربر بی، ترکتیتراکم جمع یبا سطح بالا واحدهای همسایگی

 ,.Lee et al) دارد یتفعال میزاندر ینقش مهم نیهمچن سن. (Hankey et al., 2016) وجود دارد یفروش

 .استفاده کنند از دوچرخهکنند و  یرو ادهیاز افراد مسن پ شتریدارند ب لیکه جوانان تما به طوری.‌(2017

 یاز زنان در حال دوچرخه سوار شتریکه مردان ب ندافتی( در2012و همکاران ) انگی، نیبر ا علاوه

 ٪95از  بیش( نشان داد که 2012مطالعه هالال و همکاران ) همچنین.(Yang et al., 2012)هستند

فعال تر از مردان و دختران  که زنان و پسران یهستند، در حال رفعالیغ جسمی نظر از بزرگسالان درصد

 ی مسیرمنیساختار ا بر طبق نتایج پژوهش جورج پاپاگورگیو و همکاران .(Hallal et al., 2012)هستند

رو و چراغ  ادهیکه عدم وجود پ یارتباط مثبت دارد، در حال یبدن تیبا فعال یو دوچرخه سوار رو ادهیپ

 .(Papageorgiou et al., 2018) دارد یارتباط منف یبدن تیبا فعال یابانیخ یها

 او فرد در محل کار و دقت یبر انرژ یدار یمعن ریو نحوه حمل و نقل تأث ییآب و هوا طیشرا همچنین

و دقت  یانرژ ساسدوچرخه سواران اح نسبت به است که رانندگان ینکته ضرور نیبه ا توجه .دارد

انتخاب نحوه حمل  از تی، رضاجهینت در. ر در آنها بیشتر استکا یبرا دنیرس ریاحتمال دو دارند  یکمتر

فعال با حمل و نقل  .(Papageorgiou et al., 2018)بودن در ارتباط است قیو دق یانرژو نقل با میزان 
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حمل  نی، رابطه بنیعلاوه بر ا .(Humphreys et al., 2013)‌همراه است یجسم یستیاز بهز ییسطح بالا

تغییر انتخاب نحوه مثبت  ریدر مورد تأث ی، با ارائه اطلاعات مهم1یروانشناخت یستیفعال و بهز و نقل

 ی( بررس2014و همکاران) نیتوسط مارت زین یانشناخترو یستیبهزروی  ه حمل و نقل فعالحمل و نقل ب

حمل و نقل  نیفعال و همچن حمل و نقل یروانشناخت یستیبهز نیمطالعه نشان داد که ب نیا شده است.

سفر از  تغییرحالتو  یو رانندگ یرو ادهیپ شده برای ، زمان صرفی در مقایسه با ماشین شخصیعموم

پژوهش  یها افتهی .(Papageorgiou et al., 2018) وجود دارد یفعال رابطه قو حمل و نقلبه  لیاتومب

در میان میانسالان انگلستان در خصوص رابطه میان بهزیستی و حمل  2016استیو سیندربی که در سال 

 یها نهیاز گز یدارد و انواع خاص مسیرهای حرکتی به تنوع ازیدلالت بر نو نقل افراد انجام داده است، 

 و حیانات ، از جمله تفربه خدمات و امک یدهد که به آنها فرصت دسترس یکاربران را ارائه م ریمس

 .(Steve Cinderby et al ,2018) دهد یرا م اجتماعی مشارکت

با  یدر محله به طور قابل توجه مداری ادهیپ تیقابلدر پژوهشی که در هنگ کنگ انجام شد افزایش 

 یرساختهایز تنوع کاربری ها،میزان کمتر،  ییو تنها ی بیشترخوشبختاحساس ، یاز زندگ بیشتر تیرضا

است که  یمطابق با مطالعات قبل افتهی نیا .(Yu et al., 2017) همراه بود کیتراف عدم وجودو  یرو ادهیپ

 ,.Berke et al) یو افسردگ(Jaśkiewicz et al., 2014)  یزندگ تیفیبا ک میان قابلیت پیاده مداری وندیپ

 تیفیساخته شده )به عنوان مثال، ک طیمح یها یژگیو ارتباط میاندهد و مطالعات  یرا نشان م (2007

 Sugiyama et al., 2008) (Evans etرا نشان می دهد یروانشناخت یستیمسکن، سبز بودن محله( با بهز

al., 2002;یو ارتباط اجتماع یمحل تیحس هوواحدهای همسایگی پیاده مدار رود  یانتظار م نیمچن. ه 

نوبه خود باعث  باشند، که به یسازند تا در تعامل و مشارکت اجتماع یافراد را قادر م رایرا ارتقاء دهند، ز

ی شناسزمینه رواندر  ریاخ ی هایاساس بررس بر. (Yu et al., 2017)شود  یم بهزیستی تیتقو

که  میکن یاستدلال م یشهر یمنظر و طراح ی، معمارطیمح ی، روانشناسی، بهداشت عمومسالخوردگان

                                                 
1
 Psychological wellbeing  
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( را آسان و لذت بخش یرو ادهیباز )به عنوان مثال پ یدر فضا تیکه فعال گرتیحما یگیهمسا یها طیمح

طبق . (Sugiyama et al., 2007) شود یافراد مسن م یبرا کیفیت زندگی کند، منجر به بهتر شدن یم

، یتیشخص یها یژگیتواند به و یروان م یستیبر بهز فعالیت بدنی اثرات بالقوه پژوهش سرین و همکاران

بررسی داشته باشد. همانطور که در  یبستگفعالیت بدنی  یحوزه ها ریو مشارکت در سا تیدامنه فعال

را  یمثبت یاختروانشن جینتا یتیجمع یگروه ها شتریدر ب فعالیت بدنی، نشان می دهدفراغت روی اوقات 

 راتیتأث نیا دیبافعالیت بدنی  شیبا هدف افزا تیسلامت جمع یها یاستراتژ ،به همراه داشته است

در پژوهشی که در میان گروه  (Cerin et al., 2009) دلحاظ کن یذهن یستیمتنوع و گاه متضاد را در بهز

سبز  یرهایدر مس یگروه یرو ادهیپهای پیاده روی جمعی در انگلستان توسط ملیسا مارسل انجام شد 

 ای یافسردگ بر طیهر نوع مح ریتأث نیب همراه بود. یمنف اثرگذاریبا استرس کمتر و  یبه طور قابل توجه

 . (Melissa R. Marselle et al , 2013) وجود نداشت یدار یمثبت تفاوت معن اثرگذاری

موضوع  کیانکار است که به  رقابلیو غ رددا یهمبستگ ی غیرفعالزندگبا سبک  یتحرک جسم عدم

عدم  یسازمان بهداشت جهان فیراتع برپایه.‌(Kohl 3rd et al., 2012) شده است لیتبد یبهداشت جهان

 ,.Ezzati et al) کرد یطبقه بند "یناکاف یتفعال"و  "رفعالیغ"توان در دو سطح  یرا متحرک جسمی 

2004;Bull et al., 2004)و یافته است  شیافزا سالهاعدم تحرک جسمی در طول  رسد که ی. به نظر م

به و ، است ٪86 بایتقرمتحده  الاتیدر ا یعدم تحرک جسم وعیشود که ش یزده م نیبطور مشخص تخم

 .(Papageorgiou et al., 2018)شناخته می شودمتحده  الاتیناسالم در ا طیشرا نیترداز ب یکیعنوان 

، به طور کلیانجام داد نشان داد که تیموته سیگنت در پژوهشی که در لوکزامبورگ در باب بهزیستی 

ای اشاره می کند که تغییر ویژگی ه نتایج این پژوهش ارتباط دارد بهزیستیتحرک به طور مثبت با 

مهم  برای افزایش حرکت و رفاه ،به طور معمول با افزایش دسترسی ،فیزیکی محلی شهرها و محله ها

 .(Timothe´e Cuignet er al ,2020)ت اس
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ریچل بلکلاد در پژوهشی رابطه میان فعالیت بدنی و درآمد سالانه را در کانادا بررسی کرده، این پژوهش 

 نشان داد یعملکرد اجتماع -/ راه رفتن  فعالیت بدنی ابطهکننده کل ر لیدرآمد سالانه را به عنوان تعد

HRQoL  رسد سهم  یود. به نظر مو درآمد سالانه در نظر گرفته ش یرو ادهیممکن است با مداخلات پ

 .( R E. Blacklock et al ,2007) است یجزئ یدر شاد فعالیت بدنی

 یدر محله ها یزندگ نیب یدار یمعن ینیارتباط بالدر تورنتو  2017مطابق با پژوهش جنیفر لو در سال 

 C K Jennifer Loo et) وجود دارد. نیدر بزرگسالان در تمام سن وزن متناسبو داشتن  یرو ادهیقابل پ

al , 2017)  .که بهزیستی روانشناختی  ی پژوهش اما لاوتون در منچستر انگلستان نشان می دهدها افتهی

، هم محیط ورزش و هم رابطه فردی با محیط طبیعی های ورزشی مشابه است. با این حالدر همه محیط 

، ارتباط در طبیعتراحتی  از نظر میزان اضطراب مهم است و احساس ارتباط با طبیعت و احساس

 .(Emma Lawton et al , 2017)د و کاهش اضطراب دار بهزیستیمستقیمی با 

خلاصه ای از مقالات منتشر شده در سالهای اخیر در کشورهای توسعه یافته در  1-2در ادامه در جدول 

ها اقتباس شده  حوزه بهزیستی و پیاده مداری را مشاهده می کنید که روش تحقیق پژوهش حاضر از این

 است. 
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‌مقدمه  3-1
در این پژوهش سعی بر آن است تا رابطه بین قابلیت پیاده مداری و فعالیت بدنی و سلامت بهزیستی 

بزرگسالان در شهر مشهد به عنوان یکی از شهرهای بزرگ ایران و خاورمیانه بررسی شود به این ترتیب 

مورد بررسی منطقه از شهر مشهد با ویژگی های متفاوت  سهنوع طراحی واحدهای همسایگی را در  سه

سلامت افراد را ارزیابی و و اثرات آن بر فعالیت بدنی و بهزیستی  افراد قرار می دهیم و میزان پیاده روی

 .می کنیم

2-3 روش‌پژوهش 
روش پژوهش توصیفی و از نظر هدف پژوهش از دسته تحقیقات کاربردی است و با توجه به سنجش 

ق همبستگی مطالعه حدود تغییرات یک یا چند رابطه بین متغیرها از نوع همبستگی است. هدف تحقی

متغیر با حدود تغییرات یک یا چند متغیر دیگر است، لذا با توجه به اهداف و ماهیت موضوع پژوهش، 

 باشد. روش پژوهش از این نوع می

هدف از انتخاب روش تحقیق مشخص کردن روش علمی جهت بررسی موضوعی خاص است. روش علمی 

شود که از طریق آن پژوهشگر، ابتدا به صورت استقرایی با استفاده از مشاهدات  یبه فرایندی اطلاق م

کند. سپس با عنایت به اصول استدلال قیاسی به کاربرد  هایی را صورت بندی می خود، فرضیه یا فرضیه

پردازد. در نتیجه او قادر است با کمک فرضیه تدوین شده، رابطه بین متغیرها را  منطقی فرضیه می

ی بین قابلیت پیاده مداری و فعالیت بدنی، سلامت  (. در این پژوهش رابطه1387بینی نماید )دلاور،  شپی

و بهزیستی بزرگسالان در شهرهای ایران نمونه موردی شهر مشهد مورد بررسی قرار گرفته است که در 

و نمونه آماری،  ها را بیان داشته و جامعه این فصل محقق در نظر دارد روش تحقیق و گردآوری داده

 های آماری بکار گرفته شده را تبیین کند. گیری و روش متغیرهای تحقیق، ابزارهای اندازه
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3-3 روش‌گردآوری‌داده‌ها 
ای جهت  ها از پرسشنامه و همچنین به بررسی کتابخانه برای گردآوری اطلاعات اولیه جهت آزمون فرضیه

امه از چندین بخش مربوط به متغیرهای پیاده سوالات پرسشن تکمیل بخش پیشینه استفاده شده است.

و  (Yu et al., 2017) ، بهزیستی(Yu et al., 2017) فعالیت بدنی ، (Zuniga-Teran et al., 2017)مداری 

های واحد  رای بررسی رابطه میان ویژگیسلامت تشکیل شده است که در پیوست قابل مطالعه می باشد. ب

شده منطقه شهر مشهد انجام  سهلامت و بهزیستی نظرسنجی در س ،فعالیت بدنی ،همسایگی پیاده مدار

 ،خیابانیبندی شبکه  ،تراکم ،فشردگی ،منطقه با ویژگی های متفاوت از نظر شکل شهری سهاین است 

مرکز شهر بافت قدیم  یکی در های فرهنگی اقتصادی و سال ساخت متفاوت ویژگی ،های جمعیتی ویژگی

انتخاب شده و مورد بررسی قرار  مرکز شهر فاصله ازو منطقه سوم با  شهرمیانی  در بافت جدیدو دیگری 

آیا تفاوت معنی داری در میزان بهزیستی بزرگسالان و  .1 :سوالات پژوهش بدین ترتیب هستند گرفته اند.

آیا تفاوت معنی داری در میزان فعالیت  .2؟ اشکال مختلف شهری در شهرهای بزرگ ایران وجود دارد

متغیرهای  .3؟ اشکال مختلف شهری در شهرهای بزرگ ایران وجود دارد ولامتی بزرگسالان بدنی و س

بهزیستی بزرگسالان هم بستگی  با ارتباط فردی اجتماعی اقتصادی شکل شهر سبک زندگی چه میزان

 سهدر  فرم ه به صورت گوگلنامپرسش 452به وسیله  ،بودهجمع آوری اطلاعات از طریق آمار اولیه  ؟دارد

مورد فاقد محل  12های رسیده  . از بین پرسشنامهگردیده است سال تکمیل 18منطقه توسط افراد بالای 

سکونت داشتند که از تحلیل کنار گذاشته  پژوهش مورد خارج از مناطق مورد بررسی 78سکونت بودند و 

 شدند.

4-3 جامعه‌آماری 
قل دارای یک صفت یا ویژگی مشترک جامعه عبارت است از گروهی از افراد، اشیاء یا حوادث که حدا

ای از جمعیتی که پژوهشگر مایل است که تحقیق خود  (. جامعه آماری به مجموعه1391هستند )دلاور، 

ی  را روی آنها اجرا و نتایج تحقیق خود را نیز به آنها تعمیم دهد، تعریف شده است. در این پژوهش جامعه
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بزرگسالان ی  جامعه آماری تحقیق حاضر عبارت است از کلیهباشد، اما  میشهر مشهد  از منطقه سههدف، 

 باشد. میعدد  362که تعداد کل آنها سال ساکن در این سه منطقه  18بالای 

5-3 نمونه‌آماری 
(. از 1391شود و معرف آن است )دلاور،  ای که از کل جامعه انتخاب می نمونه عبارت است از زیر جامعه

گیری تعریف جامعه  ی درباره کل جامعه بدست آورد. اولین قدم در نمونههای توان، استنباط روی نمونه می

گیری است که تمام افراد جامعه جهت انتخاب شدن شانس برابر داشته  مورد نظر است و هدف نوعی نمونه

گیری  باشند. جهت انتخاب نمونه آماری به علت خیلی وسیع و گسترده بودن جامعه از روش نمونه

ی  همانگونه که گفته شد جامعه آماری تحقیق حاضر عبارت است از کلیه گردید. ای استفاده خوشه

گیری  که براساس جدول مورگان و روش نمونهسال ساکن در این سه منطقه  18بزرگسالان بالای 

 نفر به عنوان نمونه انتخاب شدند. 362 ، در این پژوهشای خوشه

‌پژوهش‌محدودهمعرفی‌  3-6
نقشه منطقه  1-3شکل  ،گرفته است انجام مشهددر استان خراسان رضوی شهرستان پژوهش حال حاضر 

دو منطقه شهری با تاکید بر  بنا بوده که. طبق برنامه ریزی بندی شهرداری مشهد را نشان می دهد

متغیرهای شکل شهری مختلف انتخاب شده و نمونه آماری از میان بزرگسالان ساکن در این مناطق به 

گیری تصادفی انتخاب شده و پرسشنامه ها به صورت حضوری تکمیل گردد، اما با شیوع  صورت نمونه

به ضرورت پرسشنامه ها به صورت مجازی و  ،ویروس کرونا و به وجود آمدن بحث فاصله گذاری اجتماعی

از طریق گوگل فرم آماده شد و بواسطه سامانه پیامکی و شبکه های اجتماعی جمع آوری داده ها انجام 

توزیع شده که  به گونه ایگانه مشهد ه سیزدلذا پراکندگی پاسخ ها در مناطق شهرداری است، گرفته 

میزان  1-3بیشترین میزان پاسخ در مناطق یک، دو، نه، ده و یازده شهرداری است. همچنین در جدول 

در باقی مناطق  پاسخنامه هایی که دقیق پاسخ ها با توجه به منطقه بندی شهرداری را ملاحظه می کنید.
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 شهری تکمیل شده اند در ادامه مسیر پژوهش حذف شده اند.

 
 ( https://map.sellfile.ir تینقشه مناطق شهر مشهد )منبع:سا 1-3 شکل 

 پاسخنامه ها یمنطقه بند1-3 جدول 

 تعداد منطقه

 48 ده

 70 ازدهی

 90 نه

 71 کی

 دو

 

 

83 

 362 مجموع 
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در ادامه نقشه مشهد به تفکیک مناطق شهرداری که سهم به سزایی در میزان پاسخ دارند را به همراه 

  مشاهده می کنید. و عکسهایی از مناطق توضیحاتی تکمیلی

 ملکی ها خانه اکثر و متوسط یارتفاع تراکمبا متوسط  نیزم یقطعه بند دارای ،2-3، شکل کی منطقه

کوچه و  کوچه و پسبا  یمیبافت قد دارای ینظر شبکه بند ازاست.  طبقه 6تا  5 پارتمانهایآ یا ییلایو

 یریجهت گدارای  بوده یرودخانه و کوهسنگ ریمثل مس یعیطب یها عارضه بر اساس ییها ابانیخ

شکل   .است شتریب معابر یو فشردگبوده تر  یمیمحله ها قددر نواحی این منطقه نسبت به حرم مطهر 

 نمایی از محله سجاد واقع در ناحیه دو این منطقه را نشان می دهد. 3-3

   

 ( SDI.Mashhad.ir تی)منبع: سا کیمنطقه  ینقشه شهردار 2-3 شکل 
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 نمایی از محله سجاد 3-3 شکل 

 یا ییلاوی ها خانه دارای ااکثر و کم ارتفاعی تراکم ،کیکوچ نیزم یقطعه بندبا  ،5-3، شکل منطقه دو

 یها ابانیبا کوچه و پس کوچه و خ یمیبافت قدنیز دارای دو  منطقهطبقه می باشد.  4و  3 اپارتمانهای

نسبت به حرم  یریجهت گدارای و بوده  عیو خواجه رب رودخانه ریمثل مس یعیطب یبر اساس عارضه ها

تر  یمیمحله ها قددر نواحی این منطقه  .( استتهران شمال) شهر یشمال یخروج یاصل انیمطهر و شر

 عکس هوایی ازین منطقه نشان داده شده است. 4-3در شکل  .است شتریب معابر یو فشردگبوده 

 
 و ابوطالب از فراز میدان امام حسین یمطهر و نمایی از محله عبادی  4-3 شکل 
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 ( SDI.Mashhad.ir تیمنطقه دو )منبع: سا ینقشه شهردار 5-3 شکل 

 

می  یمسکون برجهای تعدد بالا و با تراکمپارتمان آاکثرا  و بزرگ یها یقطعه بند با ،6-3، شکل نهمنطقه 

 است و ساختار دیبافت جد به طور کلینه  نطقهدر مدر حاشیه بزرگراه وکیل آباد قرار گرفته باشد. 

 ریمثل مس یعیطب یها توجه عارضهبا  لیمتقاطع و یشبکه ا ستمیها بر اساس س ابانیو خ یشطرنج

 یشمال یخروج یاصل انیشری ری، جهت گیدانشگاه فردوسه و البته با توجه به احداث رودخانه نو در
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 ارتفاعات نودره در جنوب منطقه وجود زیو ن زیطرقبه و شاند لاقاتیی یاصل ریو مس (تهران و شمال)شهر 

 نمایی از بلوار وکیل آباد قرار دارد. 7-3در شکل  ایجاد شده اند.

 

 ( SDI.Mashhad.ir تیمنطقه نه )منبع: سا ینقشه شهردار 6-3 شکل 
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 وکیل آبادنمایی از بلوار  7-3 شکل 

طبقه می  7و  6ی بالا ارتفاعی تراکمبا  یاکثرا اپارتمان، تراکم متوسطدارای  ، 8-3، شکل ازدهیمنطقه 

متقاطع و  یشبکه ا ستمیبر اساس س ییها ابانیو خ یشطرنج دیبافت جد در مجموع ازدهی منطقهباشد. 

رودخانه چهل بازه و البته با توجه به احداث پارک بزرگ ملت،  ریمثل مس یعیطب یها عارضهبه توجه با 

 زیطرقبه و شاند لاقاتیی یاصل ریو مس (تهران و شمال)شهر  یشمال یخروج یاصل انیشر یریجهت گ

نمایی از محله معلم قرار  9-3در شکل  .دارند یکسانینسبتا  یبافت شهر ازدهیمنطقه  هیدو ناح هردارد. 

 دارد.
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 ( SDI.Mashhad.ir تی)منبع: سا ازدهیمنطقه  ینقشه شهردار 8-3 شکل 
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 نمایی از محله معلم 9-3 شکل 

طبقه می باشد.  5تا  4متوسط  یتراکم ارتفاع یپارتمانآ های مجتمع تعدددارای  ، 11-3، شکل منطقه ده

متقاطع و  یشبکه ا ستمیبر اساس س ییها ابانیو خ الیس یشطرنج دیبافت جد در مجموعده  منطقه

تهران )شهر  یشمال یخروج یاصل انیشر یریرودخانه و جهت گ ریمثل مس یعیطب یها عارضهبه  توجه

ن آ در مد متوسطآمردم با در یاما به لحاظ اقتصادنوساز محسوب می شود. منطقه  نی. ا( داردشمال و

 عکس هوایی منطقه ده قرار داده شده است. 10-3در شکل  .ساکن هستند

 
 نمایی از محله قاسم آباد 10-3 شکل 
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 ( SDI.Mashhad.ir تیمنطقه ده)منبع: سا ینقشه شهردار 11-3 شکل 

منطقه  ،11منطقه  ،10منطقه  توزیع مناطق مربوطه با ساختار کم به پر ترافیک به ترتیب یکیاز نظر تراف

 یپارک هادارای  دوو منطقه یک منطقه نیز سبز  ینظر فضا ازخواهند بود.  1منطقه و  2منطقه  ،9

 کم یمطلوب و محله ا یمنطقه ا یها پارکدارای  ازدهی و نه منطقه و نسبتا مطلوب یکوچک محله ا

 قرار دارد. مطلوب نیز در سطح ده منطقهسبز  یفضاها هستند،

برای ادامه پژوهش با توجه به ویژگی های مشترک بافت شهری و همچنین توجه به منطقه بندی های 

داده شده منطقه بندی بر اساس اطلاعات شهرداری مشهد به سه دسته بندی رسیدیم و در نهایت 
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 ( خواهد بود.2-3پژوهش به شکل جدول )

 پژوهش بر اساس تعداد پاسخنامه ها یمنطقه بند 2-3 جدول 

 مجموع تعداد شهرداری منطقه منطقه پژوهش

 48 48 ده قرمز

 یبآ
 70 ازدهی

160 
 90 نه

 زرد
 71 کی

154 
 83 دو

 362 مجموع کل

 

 آمده است. (3-3)ویژگی های شکل شهری به تفکیک منطقه ای در جدول 
 ویژگی های شکل شهری 3-3 جدول 

 نه و یازده ده

 یبآ

 یک و دو

 بافت قدیم بافت شهری میانی رو به جدید بافت شهری جدید

 تراکم ارتفاعی کم تراکم ارتفاعی بالا تراکم ارتفاعی متوسط

 توده متراکم توده متوسط توده کم

 نامنظم  خیابان شبکه بندی هندسی  خیابان شبکه بندی پویا خیابان شبکه بندی

 له ایفضای سبز مح منطقه ای شهریفضای سبز  فضای سبز منطقه ای

 
 تراکم تقاطع بالا تراکم تقاطع متوسط تراکم تقاطع پایین

 ترافیک بالا ترافیک متوسط  ترافیک کم

 عرض خیابان ها متوسط عرض خیابان ها زیاد عرض خیابان ها زیاد

 قطعه بندی متوسط و بزرگ قطعه بندی های بزرگ قطعه بندی متوسط و کوچک



 

37 

 

‌متغیرهای‌پژوهش  3-7
براساس شود. متغیرها  نامیده می کنند، متغیر گیری می که پژوهشگران آنها را مشاهده و اندازههایی  ویژگی

د. متغیر مستقل، متغیر نشو د، به دو دسته مستقل و وابسته تقسیم میننقشی که در پژوهش به عهده دار

شود. متغیر وابسته،  گیری و تعیین می پیش فرض است و از طریق آن، تغییرات متغیر وابسته اندازه

ل، بستگی دارد. متغیر وابسته در اختیار محقق نیست متغیری است که ارزش یا مقدار آن به متغیر مستق

 (. 1391تواند در آن دخل و تصرف و دستکاری به عمل آورد )دلاور،  و وی نمی

 متغیرهای پژوهش حاضر نشان داده شده است. 4-3جدول در 

 

 متغیر های اصلی پژوهش 4-3 جدول 

‌مستقلمتغیر‌های‌ ‌وابستهمتغیرهای‌

 متغیرهای‌شکل‌شهر متغیرهای‌فردی بهزیستی

 اتصالات خیابان سن پیاده مداری

 تراکم قد فعالیت بدنی

 کاربری ها وزن سلامت

 ایمنی ترافیک جنسیت 

 نظارت تحصیلات 

 تجربی درآمد 

 فضای سبز مالکیت ماشین 

 اجتماعات وضعیت اشتغال 

 پارکینگ افراد خانوادهتعداد  

  مالکیت مسکن 

  مدت اقامت در منطقه 
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‌ابزارهای‌اندازه‌گیری  3-8
نیاز جهت توصیف  آوری اطلاعات مورد در این پژوهش با توجه به اهداف و نیازهای تحقیق به منظور جمع

 است.استفاده شده  های تحقیق از پرسشنامه و آزمون فرضیه

‌روش‌تجزیه‌و‌تحلیل‌داده‌ها‌  3-9
های آمار توصیفی شامل میانگین و انحراف استاندارد و فراوانی متغیرهای  روش این پژوهش در

های این پژوهش با توجه به متغییرهای فرضیه دموگرافیکی به کار گرفته شده است، همچنین برای آزمون

 و تحلیل واریانس یک راهه، های استنباطی ضریب همبستگی پیرسونمستقل و وابسته از آزمون

 ه است.استفاده شدرگرسیون خطی 

از  حاصل از پرسشنامه  فیاتتحلیل داده های حاصل از پرسشنامه به صورت عددی خواهد بود و تمام کی

و شوند و در نهایت برای پاسخگویی به سوال اول  یل میتبدبه داده های عددی  spss  طریق نرم افزار

 ،دنشو منطقه به صورت مقایسه ارزیابی میسه در ه انجام گرفته متغیر وابسته دوم پژوهش تست فرضی

با استفاده از تکنیک رگرسیون خطی ساده به مدلسازی عددی  نین برای پاسخ به سوال سوم همچ

 .خواهیم رسید
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تحلیل داده ها 
4فصل  تجزیه و 
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‌مقدمه  4-1
پرداخته است. های پژوهش داده های جمع آوری شده از متغیر تحلیل و‌در این فصل پژوهشگر به تجزیه

ت مربوط به آمارتوصیفی )میانگین، انحراف معیار متغیرهای پژوهش و فراوانی متغیرهای ابتدا اطلاعا

ندگانه، ی )ضریب همبستگی، تحلیل رگرسیون چ( و بعد اطلاعات مربوط به آمار استنباطدموگرافیکی

 هایفرضیهاست. قبل از آزمون  ائه شدهها ارواریانس یک راهه( در مورد متغیرآزمون تی مستقل و تحلیل 

 های این آزمون های آماری بررسی شدند. پژوهش مفروضه

‌آمار‌توصیفی  4-2
را به تفکیک سه منطقه انتخابی به وسیله  حاصل از پرسشنامهداده های در این بخش آمار توصیفی 

 جداول و نمودارها بررسی و تحلیل می کنیم.

 رصد مرد بودند. بیشتر افراد نمونهد 53درصد نمونۀ تحقیق زن و  47حدودا  ،1-4با توجه به جدول 

 نمودار دایره ای فراوانی متغیر جنسیت قرار دارد. 1-4در شکل  همچنینتحقیق مرد بودند. 

 تیجنس ریبراساس متغ قیتحق ۀنمون یفراوان عیتوز 1-4 جدول 

‌جنسیت
 های‌آماریشاخص‌

 فراوانی فراوانیدرصد  مجموع

 زرد آبی قرمز زرد آبی قرمز منطقه

 %46.96 72 78 20 %46.76 %48.75 %41.67 زن

 %53.04 82 82 28 %53.24 %51.25 %58.33 مرد

 %100 154 160 48 %100 %100 %100 کل
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 تیجنس ریبراساس متغ قیتحق ۀنمون یفراوان عیتوز 1-4 شکل 

( بودند و %39.3تحقیق دارای تحصیلات کارشناسی ) ، بیشتر درصد افراد نمونه2-4با توجه به جدول 

نمودار دایره ای فراوانی متغیر  2-4همچنین در شکل دارای تحصیلات کارشناسی ارشد بودند.  31.3%

 تحصیلات مشاهده می شود.

 لاتیسطح تحص ریبراساس متغ قیتحق ۀنمون یفراوان عیتوز 2-4 جدول 

‌جنسیت
 شاخص‌های‌آماری

 فراوانی فراوانیدرصد  مجموع

 زرد آبی قرمز زرد آبی قرمز منطقه

 %4.14 7 7 1 %4.5 %4.4 %2 دکترا

 %31.23 50 49 14 %32.5 %30.6 %29.2 فوق لیسانس

 %39.24 58 68 16 %37.7 %42.5 %33.3 لیسانس

 %9.68 11 16 8 %7.2 %10 %16.7 فوق دیپلم

 %12.71 21 19 6 %13.6 %11.9 %12.5 دیپلم

 %100 154 160 48 %100 %100 %100 کل

 زن
47% 

 مرد
53% 
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 لاتیسطح تحص ریبراساس متغ قیتحق ۀنمون یفراوان عیتوز 2-4 شکل 

 33درصد( و  40) توانایی مالی مطلوبی دارندبیشترین درصد افراد نمونۀ تحقیق ، 3-4با توجه به جدول 

باشند. همچنین در  درصد شاغل ولی مستاجر می 17باشند و  می بدون حقوق ماهیانه ولی مالکدرصد 

 می شود. نمودار دایره ای متغیر وضعیت اشتغال و مالکیت مسکن مشاهده 3-4شکل 

 (یمال ییمسکن )توانا تیاشتغال و مالک تیوضع یرهایبراساس متغ قیتحق ۀنمون یفراوان عیتوز 3-4 جدول 

‌جنسیت
 شاخص‌های‌آماری

 فراوانی فراوانیدرصد  مجموع

 زرد آبی قرمز زرد آبی قرمز توانایی مالی

 188 75 94 19 %48.8 %58.8 %39.5 مالکشاغل/دانشجو + 

 17 5 10 2 %3.2 %6.3 %4.1 خانه دار + مالک

 55 24 15 16 %15.6 %9.6 %33.4 بیکار/دانشجو + مالک

 16 7 9 0 %4.5 %5.6 0 بازنشسته + مالک

 54 24 22 8 %15.6 %13.2 %16.7 شاغل/دانشجو + مستاجر

 14 10 3 1 %6.5 %1.9 %2.1 خانه دار + مستاجر

4% 

32% 

41% 

10% 

13% 

 دکترا

 فوق لیسانس

 لیسانس

 فوق دیپلم

 دیپلم
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 18 9 7 2 %5.8 %4.6 %4.2 بیکار/دانشجو + مستاجر

 0 0 0 0 0 0 0 بازنشسته + مستاجر

 %100 154 160 48 %100 %100 %100 کل

 

 (یمال ییمسکن )توانا تیاشتغال و مالک تیوضع یرهایبراساس متغ قیتحق ۀنمون یفراوان عیتوز 3-4 شکل 

‌آمار‌استنباطی  4-3
 و دهد  می ارایه مشابه موارد و متغیرها بین ارتباط ها، گروه های تفاوت درباره اطلاعاتی values-p ماًعمو

 برحسب متغیرها و افراد بین ارتباطات و ها  تفاوت این آیا شود مشخص که است خاطر این به آن وجود

 برحسب باشد. می پژوهش متغیرهای ماهیت و شده انجام مداخلات برحسب یا بوده تصادف و شانس

 از استفاده با ارتباط یا و تفاوت تغییر، هر برای را values-p بایست می مختلف، آماری رهنمودهای

  است. 0.001 و 0.05 ، 0.01 بین معمولاً معناداری سطح نماید. ذکر ”معناداری“ اصطلاح

values-p منتقل مفهومی ،متغیرها بین رابطه قدرت یا و تغییرات میزان قدرت، و اثر میزان درباره 

 برای را r یا t ،  f میزان است بهتر د.رک بسنده values-p میزان ذکر به نباید ینبنابرا و نماید نمی

  values-p نمیزا کنار در نیز را رگرسیون و یهمبستگ و کواریانس و ورایانس های  تحلیل تی، آزمونهای

 .نمایید ذکر

40% 

4% 33% 

0% 
17% 

2% 

4% 

0% 

 مالک+ دانشجو /شاغل

 مالک+ خانه دار 

 مالک+ دانشجو /بیکار

 مالک+ بازنشسته 

 مستاجر+ دانشجو /شاغل

 مستاجر+ خانه دار 

 مستاجر+ دانشجو /بیکار

 مستاجر+ بازنشسته 
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1-3-4 دو -خیتست‌ 

 داشته رده دو از بیش نظر مورد متغیرهای چنانچه ای، رده مستقل متغیر دو بین ارتباط بررسی منظور به

 متغیر های رده تعداد r آن در که کنیم. می خلاصه  r*c  جدول یک در را ها آن های داده باشند،

 :است ستونی متغیر های رده تعداد c  و سطری

 

 یکی نسبت بودن یکسان دیگر عبارت به یا و ستونی و سطری متغیرهای استقلال آزمون، مورد صفر فرض

 صورت به را آن که باشد، می برعکس( )یا ستونی متغیر دیگر های رده در سطری متغیر های رده از

   H_0: p_i1=p_i2=⋯=p_ic    

 از نمونه حجم بودن بزرگ صورت در (i=1,2,…,r). دهند، می نشان سطری متغیر از i معین رده یک با

 c-(r)(1-(1 برابر آزمون مورد آماره آزادی درجه کند. می پیروی کای مربع مجانبی توزیع از آزمون آماره

 تمام نتایج ابتدا در باشد.  E_ij≥5 جدول های خانه تمامی در که است آن تقریب برقراری شرط است.

 گرفت. قرار بررسی مورد مستقل متغیرهای به نسبت متغیرها

 آنها میان در که است، آمده زیر در زندگی از رضایت متغیر برای بررسی مورد تست جداول نمونه عنوان به

 مطلوب تاثیر با خانواده درآمد میزان و ماشین مالکیت اشتغال، وضعیت منزل، مالکیت مانند هایی گزینه
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 در هم تحصیلات و سیتجن سن، وزن، مانند متغیرهایی البته و شدند ظاهر ستون متغیرهای در تری

 بودند. تاثیر دارای شده پرسش پارامترهای برخی

‌پیاده‌سازی‌تست  4-3-2
 اساس بر که متغیرها برخی بستگیوا یا استقلال تعیین جهت دو-خی تست نتایج نمونه 4-4 جدول در

 دارد. قرار شده، اجرا 7-4 و 6-4 ، 5-4 جداول ساختار

 اجرا شده دو-خی نمونه تست های 4-4 جدول 

 Sig درجه آزادی مقدار 

 474.573a 432 .077 تست پیرسون خی دو

 474. 432 433.246 نرخ شباهت

   447 تعداد موارد قابل قبول

 Sig درجه آزادی مقدار 

 401.684a 432 .849 تست پیرسون خی دو

 990. 432 366.105 نرخ شباهت

   447 موارد قابل قبولتعداد 

 Sig درجه آزادی مقدار 

 36.966a 27 .096 تست پیرسون خی دو

 058. 27 39.428 نرخ شباهت

   452 تعداد موارد قابل قبول

 Sig درجه آزادی مقدار 

 279.277a 252 .114 تست پیرسون خی دو

 992. 252 201.490 نرخ شباهت

   452 تعداد موارد قابل قبول

 Sig درجه آزادی مقدار 

 20.331a 9 .016 تست پیرسون خی دو
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 015. 9 20.604 نرخ شباهت

   452 تعداد موارد قابل قبول

 Sig درجه آزادی مقدار 

 1442.165a 1422 .349 تست پیرسون خی دو

 1.000 1422 1004.628 نرخ شباهت

   452 تعداد موارد قابل قبول

 Sig درجه آزادی مقدار 

 415.174a 441 .806 پیرسون خی دو تست

 998. 441 358.865 نرخ شباهت

   444 تعداد موارد قابل قبول

 Sig درجه آزادی مقدار 

 615.831a 612 .449 تست پیرسون خی دو

 999. 612 508.224 نرخ شباهت

   446 تعداد موارد قابل قبول

 

 جهت دو-خی یها تست نتایج که است شده آماده منطقه هر برای مجزا صورت به ها ماتریکس ادامه در

 که دو-تمامی تست های خی .دهد می نشان را یکدیگر به نسبت متغیرها وابستگی یا و استقلال تعیین

 .هاست آن میان همبستگی دهنده نشان و است قبول قابل باشد 005 از کمتر آنها مقدار

 به مربوط نتایج 6-4 جدول در پژوهش، اول منطقه به مربوط دو-خی های تست نتایج 5-4 جدول در

 است. شده هددا قرار پژوهش سوم منطقه به مربوط نتایج 7-4 جدول در و پژوهش دوم منطقه
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 پژوهش اولدر منطقه  رهایمتغ یهمبستگ جینتا 5-4 جدول 
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 پژوهش دوم در منطقه رهایمتغ یهمبستگ جینتا 6-4 جدول 
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 در منطقه سوم پژوهش رهایمتغ یهمبستگ جینتا 7-4 جدول 
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           0 0 0.0
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0 

در  یامور خدمات یبرا یرو ادهیپ

 هفته گذشته

            0 0.0

01 

0 

سبز در هفته  یرفتن به فضا

 گذشته

             0 0 

 0               روزانه یورزش تیفعال

                هفته گذشته یورزش تیفعال
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با استناد به آزمون  قبل از بررسی فرضیه ها مفروضه ی نرمال بودن را در متغیرهای اصلی پژوهش

، مفروضه ی نرمال بودن برای متغیر های 8-4با توجه به جدول  بررسی کردیم. کالموگروف اسمیرنف

 تایید شده است. ( p>0.05)05/0هایشان با سطح معناداری بالاتر از اصلی پژوهش و مولفه

 
 پژوهش یها رینرمال بودن متغ یبرا رنفیآزمون کالموگروف اسم  8-4 جدول 

 متغیرها آماره درجه‌آزادی معناداریسطح‌

 اتصالات خیابان 053/0 214 200/0

 تراکم 043/0 214 200/0

 کاربری ها 192/0 214 102/0

 ایمنی ترافیک 205/0 214 110/0

 نظارت 260/0 214 125/0

 تجربی 197/0 214 118/0

 فضای سبز 181/0 214 106/0

 اجتماعات 237/0 214 127/0

 پارکینگ 043/0 214 200/0
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‌تبیین‌فرضیه‌های‌پژوهش  4-4

‌فرضیه‌اصلی  4-4-1
‌میزان‌بهزیستی‌بزرگسالان ‌تفاوت‌معنی‌داری‌در اشکال‌مختلف‌شهری‌در‌شهرهای‌‌در‌آیا

‌؟بزرگ‌ایران‌وجود‌دارد

 یهمبستگی پیرسون برای تشخیص رابطهای هستند از آزمون ن هر دو متغیر دارای مقیاس فاصلهچو

 کنیم.بین دو متغیر استفاده می

اشکال مختلف شهری و  مولفه بهزیستی، آزمون ضریب همبستگی پیرسون بین دو 9-4با توجه به جدول 

 62(. p<0.01دهد. )رابطه ی مثبت و معنادار را نشان می 001/0و سطح معناداری  79/0با ضریب 

 .شودتبیین می مولفه بهزیستی درصد واریانس میزان بوسیلۀ

 
 یو اشکال مختلف شهر یستیبهز نیب رسونیپ یآزمون همبستگ جینتا 9-4 جدول 

‌سطح‌معناداری 𝒓𝟐 ضریب‌همبستگی‌
‌شاخص‌آماری

 متغیر

001/0 62/0 **79/0  

‌فرضیه‌های‌فرعی  4-4-2
بزرگسالان‌در‌اشکال‌مختلف‌شهری‌در‌آیا‌تفاوت‌معنی‌داری‌در‌میزان‌فعالیت‌بدنی‌و‌سلامتی‌

‌؟شهرهای‌بزرگ‌ایران‌وجود‌دارد

اشکال مختلف  و مولفه فعالیت بدنی ، آزمون ضریب همبستگی پیرسون بین10-4با توجه به جدول 

(.  p<0.01رابطه ی مثبت و معنادار را نشان می دهد ) 001/0و سطح معناداری 43/0با ضریب  شهری

 مؤلفۀ فعالیت بدنی تبیین می شود.درصد واریانس بوسیلۀ  18
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 یو اشکال مختلف شهر یبدن تیمولفه فعال نیب رسونیپ یآزمون همبستگ جینتا 10-4 جدول 

‌سطح‌معناداری 𝒓𝟐 ضریب‌همبستگی‌
‌شاخص‌آماری

 متغیر

001/0 18/0 **43/0  

‌

زیستی‌به‌باسبک‌زندگی‌چه‌میزان‌‌و‌شکل‌شهر‌،اقتصادی‌،اجتماعی‌،متغیرهای‌ارتباط‌فردی

‌؟بزرگسالان‌هم‌بستگی‌دارد

شکل و سبک زندگی  و بهزیستی ، آزمون ضریب همبستگی پیرسون بین مولفه11-4با توجه به جدول 

(. p<0.01رابطه ی مثبت و معنادار را نشان می دهد ) 001/0و سطح معناداری  46/0با ضریب  شهری

 ی تبیین می شود.شهر یو شکل و سبک زندگ یستیبهزدرصد واریانس بوسیله مولفه  21

 
 یشهر یو شکل و سبک زندگ یستیمولفه بهز نیب رسونیپ یآزمون همبستگ جینتا 11-4 جدول 

‌سطح‌معناداری 𝒓𝟐 ضریب‌همبستگی‌
‌شاخص‌آماری

 متغیر

001/0 21/0 **46/0  

‌

‌ ‌بزرگسالانالف: ‌بهزیستی ‌میزان ‌در ‌داری ‌معنی ‌تفاوت ‌در‌‌در‌آیا ‌شهری ‌مختلف اشکال

‌؟شهرهای‌بزرگ‌ایران‌وجود‌دارد

و سطح  =F 56/0 لوین برای بررسی مفروضۀ برابری واریانس ها با Fآزمون  ،12-4با توجه به جدول 

 زانیمتأیید می شود.  آزمون تی مستقل برای بررسی تفاوت بین مردان و زنان در  45/0معناداری 

بین مردان و زنان  تفاوت معناداری را 86/0و سطح معناداری  212و درجه آزادی  =T 16/0 با یستیبهز
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فرض صفر تأیید و  (. بین دو گروه تفاوت معنادار در متغیر وجود ندارد پسP>0.05)دهد  نشان نمی

 فرض پژوهشی رد می شود. 

 
 یستیبهز زانیمردان و زنان در م نیتفاوت ب یبررس یمستقل برا یآزمون ت جی: نتا 12-4 جدول 

‌

‌برای‌برابری‌میانگین‌ها‌Tآزمون‌‌آزمون‌لوین‌برای‌برابری‌واریانسها

F سطح معناداری T 

ی
زاد

ه آ
رج

د
ی 

دار
عنا

ح م
سط

ها 
ن 

گی
یان

ف م
تلا

اخ
ن 
گی

یان
د م

دار
تان

اس
ی 

طا
خ

 

 ‌واریانس‌ها‌برابر‌فرض‌شده‌اند

56/0 
45/0 

16/0 212 86/0 25/0 54/1 

 54/1 25/0 86/0 63/211 ‌16/0واریانس‌ها‌برابر‌فرض‌نشده‌اند

‌ ‌درب: ‌بزرگسالان ‌سلامتی ‌و ‌بدنی ‌فعالیت ‌میزان ‌در ‌داری ‌معنی ‌تفاوت ‌مختلف‌‌آیا اشکال

‌؟شهری‌در‌شهرهای‌بزرگ‌ایران‌وجود‌دارد

و  یبدن تیفعاللوین برای بررسی مفروضه همگنی واریانس در متغیر  F، آزمون 13-4با توجه به جدول 

𝐹(3,210)ی با سلامت =  تأیید شد. 78/0و سطح معناداری   0.35

 
 یو سلامت یبدن تیفعال ریها در متغ انسیوار یهمگن ۀمفروض یبررس یبرا نیلو Fآزمون  جینتا 13-4 جدول 

 سطح معناداری 2درجه آزادی 1درجه آزادی آماره لوین 

 78/0 210 3 35/0 میزان کارآفرینی

در  تفاوت بین میزان تحصیلات مختلفنتایج تحلیل واریانس را برای بررسی  14-4همانطور که جدول 

𝐹(2,210)دهد، آزمون واریانس با  نشان میفعالیت بدنی و سلامتی  متغیر = و سطح معناداری  5.11
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میزان تحصیلات مختلف در این متغیر نشان می دهد. پس  شهروندان باتفاوت معناداری را بین  002/0

 (.P<0/01شود ) فرض پژوهشی تأیید و فرض صفر رد می

 
 یو سلامت یبدن تیمختلف در فعال لاتیسطح تحص نیتفاوت ب یبررس یبرا انسیوار لیتحل جینتا  14-4 جدول 

‌درجه‌آزادی‌مجموع‌مجذورات‌
میانگین‌

‌مجذورات
F سطح‌معناداری‌

 66/615 3 ‌98/1846بین‌گروهی
 

11/5 
 28/120 210 ‌69/25259درون‌گروهی 002/0

  213 ‌67/27106کل

 

فعالیت بدنی و سلامتی تفاوت وجود دارد از برای تعیین اینکه بین کدام یک از سطوح تحصیلی در میزان 

 ه شد. آزمون تعقیبی توکی استفاد

یلی های با سطوح تحصکه نتایج آزمون تعقیبی توکی برای مقایسۀ میانگین 15-4با توجه به جدول 

کارشناسی ارشد  دیپلم بادهد، بین افراد با سطح تحصیلی نشان میرا ی و سلامت یبدن تیفعالمختلف در 

(. بین p<0.05درصد اطمینان تفاوت معنادار وجود دارد ) 95در سطح  017/0با سطح معناداری 

 99در سطح  002/0تحصیلات فوق دیپلم با تحصیلات کارشناسی ارشد در این متغیر با سطح معناداری 

بنابراین میتوان گفت افزایش سطح تحصیلات و  (.p<0.01) ر وجود دارداطمینان تفاوت معنادادرصد 

 افزایش فعالیت بدنی و افزایش سلامتی همراه است.

 
 یو سلامت یبدن تیمختلف در فعال لاتیبا سطح تحص ینهایانگیم ۀسیمقا یبرا یآزمون توک جی: نتا 15-4 جدول 

‌سطح‌معناداری‌خطای‌استاندارد‌ها‌اختلاف‌میانگین‌

 دیپلم
 95/0 28/2 17/1 فوق دیپلم

 51/0 09/2 -89/2 کارشناسی
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 017/0* 47/2 -35/7 کارشناس ارشد

 فوق دیپلم
 15/0 93/1 -06/4 کارشناسی

 002/0 33/2 -23/8 کارشناس ارشد

 16/0 15/2 -46/4 کارشناس ارشد کارشناسی

‌

‌ ‌فردیج: ‌ارتباط ‌شهر‌،اقتصادی‌،اجتماعی‌،متغیرهای ‌‌و‌شکل ‌میزان ‌چه ‌زندگی ‌باسبک

‌؟زیستی‌بزرگسالان‌هم‌بستگی‌داردبه

با  یستیبهز در متغیربرای بررسی مفروضۀ همگنی واریانس لوین  Fآزمون ، 16-4با توجه به جدول 

𝐹(2,211) =  تأیید شد. 882/0و سطح معناداری   0.125

 یستیبهز ریدر متغ ها انسیوار یمفروضه همگن یبررس یبرا نیلو Fآزمون  جینتا  16-4 جدول 

 سطح معناداری 2درجه آزادی 1درجه آزادی آماره لوین

125/0 2 211 882/0 

 در متغیروضعیت مالی مختلف  برای بررسی تفاوت بیننتایج تحلیل واریانس یک راهه  17-4جدول 

𝐹(2,211)دهد، آزمون واریانس با  نشان می را یستیبهز = تفاوت  478/0معناداری و سطح  0.74

وهشی رد و فرض صفر دهد. پس فرض پژوضعیت مالی مختلف در این متغیر را نشان نمی معناداری در

 (.P>0.05)تأیید می شود 

 یستیبهز ریمختلف در متغ یمال تیتفاوت وضع یبررس یراهه برا کی انسیوار لیتحل چینتا  17-4 جدول 

‌سطح‌معناداری ‌Fمیانگین‌مجذورات‌درجه‌آزادی‌مجموع‌مجذورات‌

 62/94 2 ‌24/189بین‌گروهی

 57/127 211 ‌2/26917درون‌گروهی 478/0 74/0

  213 ‌67/27106کل
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‌یافته‌های‌جانبی  4-5
را‌می‌توان‌از‌بزرگسالان‌در‌اشکال‌مختلف‌شهری‌در‌شهرهای‌بزرگ‌ایران‌‌بهزیستیمیزان‌

‌پیش‌بینی‌کرد.میزان‌فعالیت‌بدنی‌طریق‌

ی هم خطی چندگانه است که قبل از انجام مفروضه ،ای تحلیل رگرسیون چندگانهیکی از مفروضه ه

قابل بالا بین متغیرهای مستقل را انه، همبستگی متچندگل باید بررسی شود. موضوع هم خطی تحلی

دهد. برای بررسی این مفروضه از دو آمارۀ قدرت تحمل و عامل تورم واریانس استفاده می شود. نشان می

یا کمتر باشد حاکی از هم خطی چندگانه است. روش دیگر  01/0اگر مقدار تحمل برای یک متغیر خاص 

نشان  VIFمقادیر بزرگتر . برای هر متغیر مستقل است VIFجش برای محاسبۀ تحمل یک متغیر سن

نشان دهنده هم  10بزرگتر از   VIF  وزن رگرسیون آن متغیر پیش بین است.دهنده واریانس بیشتر 

مقادیر تحمل نشان داده شده است،  18-4همانطور که در جدول ، خطی چندگانه است. در تحقیق حاضر

های مستقل هم خطی دهد بین متغیرمطلوب قرار دارند، که نشان میای در داخل دامنه ه VIFو 

 چندگانه وجود ندارد.

 
 مستقل پژوهش یرهایمتغ نیچندگانه ب یمفروضه هم خط یبررس یبرا انسیقدرت تحمل و عامل تورم وار های آماره  18-4 جدول 

‌متغیر‌ها
‌خطی‌بودنآماره‌هم‌

 عامل تورم واریانس قدرت تحمل

 5/1 667/0 اتصالات خیابان

 46/1 685/0 تراکم

 24/1 801/0 کاربری ها

 35/1 738/0 ایمنی ترافیک

 50/1 666/0 نظارت

 41/1 707/0 تجربی
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 35/1 666/0 فضای سبز

 50/1 685/0 اجتماعات

 24/1 801/0 پارکینگ

 

که نتایج تجزیه وتحلیل واریانس برای آزمون معنی داری پیش بینی از طریق  19-4با توجه به جدول 

= 𝐹6,207دهد، حداقل از طریق یکی از مؤلفه های با  مولفه های مستقل را نشان می و با سطح  64.81

(. یعنی مدل در پیش بینی حداقل از روی یکی از P<0/01می توان پیش بینی کرد. ) 001/0معناداری 

 معنی دار است. هایمولفه

 
 مستقل یمولفه ها قیاز طر ینیب شیپ یدار ینشان دادن معن یبرا انسیوار لیوتحل هیتجز  19-4 جدول 

‌سطح‌معناداری F مجموع‌مجذورات درجه‌ی‌آزادی مربع‌میانگین‌  مدل

0.001 64.81 
2328.33 

35.92 

6 

207 

212 

13969.98 

7435.64 

21405.63 

 رگرسیون

 باقی مانده

 کل

 

بهزیستی از طریق برای پیش بینی تحلیل رگرسیون چندگانه همزمان نتایج  که 20-4با توجه به جدول 

موفق به  001/0های با سطح معناداری کمتر از لفهدهد، تقریبا همه مو مستقل را نشان میهای مولفه

میزان  Betaبا بیشترین  001/0و سطح معناداری  Beta=0/35با فضای سبز  می باشند. مولفه پیش بینی

 003/0و سطح معناداری  Betaبا کمترین  ها کاربری (. مولفهp<0.01کند ) را پیش بینی میبهزیستی 

 (.p<0.05) بهزیستی را پیش بینی کندتواند  می
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 مستقل های¬مولفه قیاز طر ینیب شیپ یچندگانه همزمان  برا ونیرگرس لیتحل  20-4 جدول 

 

 

 سطح معناداری

 

 

 

T 

 

 ضرایب‌استاندارد

 

‌ضرایب‌غیر‌استاندارد

 

 

 

 گام‌ها
 

Beta 

 B خطای استاندارد میانگین

 اتصالات خیابان 80/12 44/3 15/0 71/3 00/0

 تراکم 59/0 17/0 15/0 46/3 001/0

 کاربری ها 52/0 17/0 13/0 00/3 003/0

 ایمنی ترافیک 82/0 17/0 22/0 79/4 001/0

 نظارت 74/0 18/0 20/0 05/4 001/0

 تجربی 52/0 15.0/0 15/0 30/3 001/0

 فضای سبز 1/1 14/0 35/0 39/7 001/0

 اجتماعات 74/0 17/0 15/0 79/4 001/0

 پارکینگ 1/1 14/0 20/0 71/3 001/0

 

یر بهزیستی که نتایج ضریب همبستگی و تبیین چند متغیره برای پیش بینی متغ 21-4توجه به جدول با 

𝑅 2 باهای مستقل دهد، مولفههای مستقل را نشان میاز طریق ترکیب مولفه = واریانس میزان   0/65

مدل رگرسیون  درصد واریانس متغیر ملاک بهزیستی به وسیله 65عنی کند. ی را پیش بینی میبهزیستی 

 شود. تبیین می

 مستقل های¬مولفه قیاز طر یستیبهز ریمتغ ینیب شیپ یبرا رهیچند متغ نییوتب یهمبستگ بیضر 21-4 جدول 

  𝑹𝟐 R تعدیل شده Rمربع خطای انحراف معیار

 مدل 8/0 65/0 64/0 99/5
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5فصل  بحث و نتیجه گیری  
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‌مقدمه  5-1
ست. بدیهی است تحقیق در هر مهمترین مرحله در هر مطالعه و پژوهش، مرحله ی بحث و نتیجه گیری ا

ای خاص است. لیکن آنچه مهم است، نتایج دستاوردهای که انجام شود دارای هدف و انگیزهای زمینه

ها و سپس به بررسی در این فصل ابتدا به توصیف داده حاصل از آن است که می تواند کاربرد پیدا کند.

داخته خواهد شد پرهمچنین مقایسه نتایج پژوهش و پژوهش های کشورهای توسعه یافته ها نتایج فرضیه

 ها و پیشنهادهای پژوهش ارائه می شود.و در آخر محدودیت

‌توصیف‌داده‌ها  5-2
درصد از آنها  57را زنان و  کاربراندرصد از  43دهد ی توصیفی مربوط به جنسیت نشان مینتایج بررس

 باشند.مردان می

 39دارای مدرک دیپلم،  کاربراندرصد از  12نتایج بررسی مربوط به وضعیت تحصیلی نشان می دهد که 

 درصد مدرک کارشناسی ارشد دارند. 31درصد مدرک کارشناسی و 

توانایی مالی بیشترین درصد افراد نمونۀ تحقیق همچنین نتایج بررسی توانایی مالی نشان می دهد که 

درصد شاغل ولی  17باشند و  می بدون حقوق ماهیانه ولی مالکدرصد  33درصد( و  40) مطلوبی دارند

 باشند. مستاجر می

‌بحث‌و‌نتیجه‌گیری  5-3
‌پژوهش‌اول‌سوال ‌میزان‌بهزیستی‌بزرگسالان: ‌تفاوت‌معنی‌داری‌در اشکال‌مختلف‌‌در‌آیا

‌؟شهری‌در‌شهرهای‌بزرگ‌ایران‌وجود‌دارد

اشکال توان گفت: بین مولفه  درصد اطمینان می 99دهد که با  نتایج آزمون آماری فرضیه اول نشان می

رابطه مثبت و معناداری وجود دارد. چرا که مقدار همبستگی به دست  بهزیستی و میزانمختلف شهری 
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چه توان چنین نتیجه گیری کرد که هر  معنادار است. بنابراین می 01/0( در سطح آلفای r=43/0آمده )

 یابد. بهزیستی نیز در آن افزایش میباشد میزان  ساختار شهری مناسب تر

‌پژوهش ‌دوم ‌سوال ‌در‌: ‌سلامتی‌بزرگسالان ‌فعالیت‌بدنی‌و ‌میزان ‌تفاوت‌معنی‌داری‌در آیا

‌؟اشکال‌مختلف‌شهری‌در‌شهرهای‌بزرگ‌ایران‌وجود‌دارد

فعالیت  توان گفت: بین مولفه درصد اطمینان می 99دهد که با  نتایج آزمون آماری فرضیه دوم نشان می

رابطه مثبت و معناداری وجود دارد. چون مقدار همبستگی به  اشکال مختلف شهرنشینیو بدنی و سلامتی

نتیجه رسید که، با  توان به این معنادار است. بنابراین می 01/0( در سطح آلفای r=46/0دست آمده )

یابد و بالعکس، کاهش  نیز افزایش میفعالیت بدنی و سلامتی ، میزان ساختار شهری کیفیت افزایش

 را کاهش دهد. فعالیت بدنی و سلامتی تواند میزان میساختار مناسب شهری 

‌سوال‌سوم‌پژوهش سبک‌زندگی‌‌و‌شکل‌شهر‌،اقتصادی‌،اجتماعی‌،متغیرهای‌ارتباط‌فردی:

‌؟زیستی‌بزرگسالان‌هم‌بستگی‌داردبه‌بان‌چه‌میزا

 توان اثبات کرد بین مولفه درصد اطمینان می 99دهد که با  نتایج آزمون آماری فرضیه سوم نشان می

رابطه مثبت و معناداری وجود دارد. زیرا که مقدار همبستگی به دست آمده بهزیستی و  سبک زندگی

(63/0=r در سطح آلفای )توان چنین نتیجه گرفت که به کارگیری  معنادار است. بنابراین می 01/0

شود و بالعکس با  می بهزیستی ، منجر به افزایش محسوسی در میزاندر سبک زندگی بیشترکیفیت 

 شود. نیز کم میبهزیستی ، میزان کیفیت سبک زندگی کاهش

‌نتایج‌تحلیل‌رگرسیون  5-4
رابطه خطی وجود دارد. با توجه به مقادیر بهزیستی و  مستقل بین مولفه هاینتایج نشان می دهد که 

رض پژوهش تایید می شود که فو سطح معناداری، فرض صفر رد و t  ( و مقادیرBetaضریب رگرسیون )

پیش بینی کرد. مستقل تحقیق را می توان از طریق مولفه های  بهزیستی یریم که میزانگ نتیجه می
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بهزیستی، سلامتی و فعالیت که تحلیل رگرسیون همزمان را برای پیش بینی میزان  4-18براساس جدول 

 001/0دهد، همه ی مولفه های با سطح معناداری کمتر از  نشان می مستقل از طریق مولفه هایبدنی را 

با بیشترین  001/0لفه فضای سبز با سطح معناداری موپیش بینی میزان بهزیستی می باشند. موفق به 

و کمترین میزان ضریب  003/0سطح معناداری با  کاربری ها و مولفه(  =35/0Bقدار ضریب رگرسیون )م

 د.نرا پیش بینی می کن بهزیستی میزان( =13/0Bرگرسیون )

پیشین‌کشورهای‌مطالعات‌تطبیق‌یافته‌های‌پژوهش‌و‌  5-5

‌توسعه‌یافته
با توجه به مطالعات پیشینه در کشورهای توسعه یافته در مقایسه با یافته های پژوهش حاضر در مشهد 

در راستای نتایج کشورهای توسعه یافته  اکثرا می توان اذعان داشت که نتایج بدست آمده در این پژوهش

و بهزیستی در  ارتباط مستقیم متغیرهای شکل شهر و فعالیت بدنی و سلامتاست. به عنوان نمونه 

لهستان . هنگ کنگ. انگلستان، ایالت آریزونای آمریکا در مقالات متعددی که در متن پژوهش کشورهای 

 ;Jaśkiewicz et al., 2014; Yu et al., 2017)  به آن ها اشاره شد با پژوهش حاضر هم راستا هستند

Sahlqvist et al., 2012; Zuniga-Teran et al., 2017) رابطه هم افزایی فضای سبز و میزان بهزیستی .

نیز همانند پژوهش حاضر در پژوهش هایی در لندن، ایالت های نیویورک و آریزونای آمریکا که در متن به 

 ,.Sugiyama et al., 2008; Zuniga-Teran et al., 2017) (Evans et alآنها اشاره شد، مورد تایید است

از دیگر یافته های پژوهش حاضر میتوان به عدم وجود رابطه میان وضعیت مالی افراد و میزان  . ;2002

 .( R E. Blacklock et al ,2007)کانادا نیز به آن اشاره شده است بهزیستی اشاره کرد که در مقاله ای در

ن، هنگ کنگ و ایالت آریزونای آمریکا رابطه پیاده مداری و بهزیستی در مقالاتی که در انگلستا همچنین

 Steve Cinderby et al ,2018; Yu) انجام شده همانند پژوهش حاضر مستقیم و دارای هم افزایی است

et al., 2017; Zuniga-Teran et al., 2017) . 
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‌پیشنهادها  5-6

‌پیشنهادهای‌مبتنی‌بر‌پژوهش‌  5-6-1
 پیاده مداری بر اساس داده های حاصل از پرسشنامه ها ارائه مدل -

 فراهم آوردن بستر پیاده روی در محلات بواسطه ایجاد تنوع کاربری -

 ایجاد فضای سبز اختصاصی برای محلات با تراکم ساختمانی بالا -

‌های‌آتیپیشنهادهایی‌برای‌پژوهش‌  5-6-2
 صورت گیرد تا محدودیت تعمیم نتایج رفع گردد.ها موضوع در دیگر استان پژوهش درباره این -

 های موجود برای ایجاد محله های پیاده مدار بررسی شود.چالش -

ارائه راهکارهایی برای افزایش میزان پیاده مداری محلات با اندک تغییرات در محیط های ساخته شده  -

 شهری.
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 پیوست
سوالات مربوط به بهزیستی و  ، (Zuniga-Teran et al., 2017)پیاده مداریپرسشنامه )منبع سوالات مربوط به   1-1جدول 

 (‌(Yu et al., 2017)فعالیت بدنی 

 گزینه های جواب اطلاعات فردی  

 65-18عددی بین  سن 1

 آقا-خانم جنسیت 2

 - وزن -قد 3

 - مدت اقامت در منطقه 4

 مستاجر-مالک مالکیت مسکن 5

 - تعداد افراد خانواده 6

 - خانه دار -دانشجو/بیکار -بازنشسته  -دانشجو /شاغل: اشتغالوضعیت  7

 - حدود درآمد ناخالص ماهیانه 8

 خیر-بلی آیا صاحب خودروی شخصی هستید 9

 - دکترا -فوق لیسانس -لیسانس -فوق دیپلم  -دیپلم -زیردیپلم: میزان تحصیلات 10

 - نزدیکترین تقاطع به محل سکونت 11

 - دانشگاه -نزدیکترین تقاطع به محل اشتغال  12

      

   پیاده مداری  

   سوالات اتصالات خیابان  

13 
مانند عرض کم پیاده رو، پستی بلندی )آیا در خیابان موانع برای پیاده روی وجود دارد 

 ...(نامطلوب، و 
تایی       5مقیاس لیکرت 

خیلی کم                            

                             کم  

متوسط                          

زیاد                              

 خیلی زیاد

 آیا فاصله بین تقاطع ها کوتاه است 14

 .مسیرهای جایگزین زیادی برای رفتن از مکانی به مکان دیگر وجود دارد 15

 های محدود است محله شما دارای مرزبندی است و دارای ورودی 16

 کوچه های بن بست زیادی در محله وجود دارد 17

 سوالات تراکم  

 .در محله شما تا چه میزان خانه های ویلایی رایج است 18

 در محله شما تا چه میزان اپارتمان رایج است 19

   سوالات کاربری ها   

20 

هر . )قرار گرفته اند را علامت بزنید خدماتی که در فاصله ده دقیقه پیاده روی از منزل شما

 -دفتر پیشخوان دولت  -سالن بدنسازی -ایستگاه اتوبوس( تعداد که موجود است علامت بزنید
مرکز  -مهدکودک -کلینیک پزشکی -کافی شاپ -رستوران  -آرایشگاه  -سوپر مارکت  -بانک 

 -سالن تئاتر -خشکشویی -موادغذاییفروشگاه  -ایستگاه پلیس -مدرسه -موزه -خدمات اجتماعی 
 -خدمات کامپیوتری -میوه و سبزی فروشی -اداره دولتی -فروشگاه پوشاک -داروخانه

 پارکینگ عمومی

امکان انتخاب چند گزینه 

 همزمان

   سوالات ایمنی ترافیک   

تایی       5مقیاس لیکرت  در اکثر خیابان ها خطوط مخصوص دوچرخه وجود دارد 21

خیلی کم                            

کم                               

متوسط                          

 .در اکثر خیابان ها پیاده رو وجود دارد 22

 .پیاده رو ها توسط ماشین های پارک شده از خیابان جدا میشوند 23

 باغچه نواری و سبز خیابان را از پیاده رو جدا می کند 24
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زیاد                               .در اکثر خیابان ها مسیرهای پیاده خاکی وجود دارد 25

 .علائم و نشانه های مخصوص عبور افراد پیاده در خیابان های شلوغ وجود دارد 26 خیلی زیاد

 خیابان ها دارای سرعت گیر هستند 27

 سوالات نظارت  

 محله در شب به خوبی روشن هستندخیابان های  28

 .اکثر واحد های مسکونی دارای تراس رو به خیابان هستند 29

 .ساختمان ها نزدیک خیابان هستند 30

 .بیشتر خانه ها دارای درب پارکینگی هستند 31

   سوالات تجربی  

 زیبایی  

تایی       5مقیاس لیکرت 

خیلی کم                            

کم                               

متوسط                          

زیاد                              

 خیلی زیاد

 در محله نقاشی های دیواری وجود دارد 32

 در محله سطل زباله وجود دارد 33

 .مناظر طبیعی جذاب برای پیاده روی وجود دارد 34

 .جذاب به لحاظ معماری وجود داردساختمان ها و خانه های  35

 شیب  

 .شیب خیابان ها مشکلی برای دوچرخه سواری و پیاده روی ایجاد می کند 36

 مسیریابی  

 .امکان گم شدن هنگام پیاده روی وجود دارد 37

 .نشانه ها و شاخصه هایی برای پیدا کردن مسیر وجود دارد 38

 آسایش حرارتی  

 برای آسایش هنگام پیاده روی وجود داردسایه کافی  39

 در امتداد خیابان درخت وجود دارد 40

   رفت و آمد  

41 
هر مسیر یک طرفه را به )تعداد تردد های غیر کاری خود در هفت روز گذشته را بنویسید  

 (عنوان یک تردد در نظر بگیرید
- 

42 
( قبل از همه گیری کرونا)تعداد ترددهای غیر کاری  در هفت روز در حدود یک سال پیش  

 .را بنویسید
- 

43 
 -موتورسیکلت  -دوچرخه  -برای رفت و امد اغلب از کدام گزینه ها استفاده میکنید؟ پیاده 

امکان انتخاب چند گزینه  حمل و نقل عمومی -تاکسی اینترنتی -خودروی شخصی

 همزمان

44 
 -موتورسیکلت  -دوچرخه  -برای رفت و امد  از کدام گزینه ها هرگزاستفاده نمیکنید؟ پیاده 

 حمل و نقل عمومی -تاکسی اینترنتی -خودروی شخصی

      

   سوالات فضای سبز  

 خیر-بلی آیا فضای سبز در نزدیکی خانه شماست؟ 45

46 
بیشتر از ده دقیقه  -دقیقه 10 -دقیقه 5نزدیکترین فضای سبز چقدر از منزل شما فاصله دارد؟ 

 انتخاب گزینه پیاده روی

 تایی 5مقیاس لیکرت  دسترسی پیاده  به فضای سبز آسان است 47

 انتخاب گزینه  خودروی شخصی -دوچرخه -برای رسیدن به فضای سبز از کدام روش استفاده میکنید؟ پیاده 48

      

   سوالات اجتماعات  

 خیر-بلی آیا فضاهای جمعی مانند مسجد در محله شما وجود دارد؟ 49

 خیر-بلی (زمین ورزشی، سالن اجتماعات، استخر)محله شما دارای فضاهای اشتراکی جمعی ست؟  50

      

   پارکینگ  



 

66 

 

 خیر -بلی  به رو هستید؟ایا برای پارک خودروی شخصی خود با مشکل رو  51

52 
پارکینگ  -حاشیه خیابان -معمولا خودروی شخصی خود را کجا پارک میکنید؟ خودرو ندارم

 انتخاب گزینه پارکینگ شخصی -عمومی 

      

   فعالیت بدنی  

 در هفته گذشته چند مرتبه برای ده دقیقه پیاده روی کرده اید 53
روزی دو مرتبه                

روزی یک مرتبه            

هردوروز یک مرتبه             

کلا دو مرتبه                     

کلا یک مرتبه                

 صفر

 در هفته گذشته چند مرتبه برای انجام امور خدماتی پیاده روی کردید 54

 در هفته گذشته چند مرتبه برای رسیدن به فضای سبز پیاده روی کردید 55

56 
شامل پیاده روی تند، نرم دویدن، )در هفته گذشته چند مرتبه فعالیت ورزشی انجام داده اید؟ 

 ...(دویدن، انجام حرکات ورزشی با لوازم موجود در پارک ها و 

 در هر روز چه مدت فعالیت ورزشی داشته اید؟ 57

      

   بهزیستی  

 خیر -بلی آیا به هنگام پیاده روی همراه دارید؟ 58

 تایی 10مقیاس لیکرت  این روزها چقدر از زندگی راضی هستی؟ 59

 دیروز چقدر احساس خوشحالی کردی؟ 60

 آیا زندگی معنا و هدف خاصی دارد برای شما؟ 61

      

   سلامت  

62 

عوارض قلبی . چنانچه مبتلا به هر کدام از بیماری های مزمن زیر هستید علامت بزنید

-عوارض اسکلتی و عضلانی-پوکی استخوان-سکته مغزی-دیابت-خون بالا فشار-عروقی
 هیچکدام -اضطراب -افسردگی  -چاقی

امکان انتخاب چند گزینه 

 همزمان
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Abstract 
................................................ 
According to research conducted in developed countries, the design of neighborhood units 

affects physical activity, lifestyle, health and human well-being.However, there are a 

limited number of studies in the Middle East that have examined the types of design of 

neighborhood units and urban form and its relationship with physical activity and health 

and well-being. Due to the lack of information in this field in the city of Mashhad, in this 

study tries to investigate the relationship between walkability, physical activity, health and 

well-being of adults in the city of Mashhad as one of the major cities in Iran and the 

Middle East. 

Thus, in this study, three types of of neighborhood design in three areas of Mashhad with 

different characteristics have been selected and the amount of walking and its effects on 

physical activity, well-being and health have been studied. To investigate the relationship 

between the characteristics of the walkable neighborhood, physical activity, health and 

well-being, a survey was conducted in three areas of Mashhad. 

The research questions are as follows: 1. Is there a significant difference in the level of 

adult well-being and different urban forms in large cities of Iran? 2. Is there a significant 

difference in the level of physical activity and health of adults and different urban forms in 

large cities of Iran? 3. To what extent do the variables of personal, socio-economic 

relationship, city shape, lifestyle correlate with adult well-being? 

In this research, descriptive statistical methods including mean and standard deviation and 

frequency of demographic variables have been used. All qualitative data obtained from the 

questionnaires have been converted into numerical data through SPSS. 

According to the present research, it can be concluded that the more appropriate the urban 

structure, the higher the well-being rate. Also, with increasing the quality of the urban 

structure, the amount of physical activity and health also increases, and vice versa, 

reducing the appropriate urban structure can reduce the amount of physical activity and 

health. It can be concluded that using more quality in lifestyle, leads to a significant 

increase in the rate of well-being, and vice versa, by reducing the quality of lifestyle, the 

amount of well-being decreases. 
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