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Abstract
Social support through the main ties of relations in given social networks provides 
the required background for acceleration of one’s capacity in approaching the 
various kinds of stress or pressure in different aspects of personal as well as social 
life. Material as well as mental exchange is the main requirement of such a 
mentioned process. Social support through creation of facilitation regarding the 
enduring the problems for those owing the experience of an illness decreases the 
tensions on the one hand and increases survival and health care. The ultimate 
consequence of the above-mentioned process leads automatically to promotion of 
life quality among the social actors. The dispersion of study results reveals the need 
for research on the consequences of social support to achieve a relatively 
comprehensive picture of the findings and challenges. Regarding the significance of 
the functions of social support, present paper seeks to depict the various dimensions 
of the 2010-2021 Iranian scientific published papers related to their methodological 
aspects, and their finding configurations as well. Furthermore, the other important 
purpose of study was classification of the variables related to the consequences of 
social support in Iranian society. Methodologically speaking, the research has been 
fulfilled on the basis of systematic review. The 2010-2021 Iranian scientific 
published papers approaching the social topic as their main object of studies were 
selected purposefully on the basis of pre-determined criterion. Seeking for the 
papers was kept on till the time when the saturation level could be observed clearly. 
To put it differently, no new paper in the field of social topic was found and trying 
more searching process led to getting access to repeated papers. At this point, the 
process of seeking papers was stopped, and after the deletion of the irrelevant 
papers, 40 papers were selected as the basis for systematic review. To access the 
data of the articles, the data extraction worksheets were designed and adjusted in the 
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form of twelve indicators and were completed based on the coding and annotations 
of each worksheet. After reviewing and comparing the worksheets for each article, 
the obtained data were collected and analyzed as well. On the basis of the research 
finding, one can declare that social support has its own significant social, 
psychological, cultural-attitudinal contribution in the field of different dimensions of 
health. All the above-stated effects can be put under a wide category called as 
wholistic health. Psychological, social, and cultural-attitudinal variables separately 
had the highest frequency in 12.5% of cases and physical variables in 2.5% of cases 
have the least importance among the authors of the researched researches. Mental 
health and quality of life were the most repeated among the consequences of social 
support in the reviewed articles. Most of the studies has been located in Tehran 
(%37.5). Regarding the location of reviewed studies, Ardebil can be placed after 
Tehran (%10). Regarding other parts of the results, one can state the fact that most 
of the Iranian researchers are highly interested in employment of quantitative 
research paradigm at the same time neglecting the significance of qualitative 
paradigms. Institutional attention to social support as a multidimensional 
phenomenon, development of social work-related approaches and procedures, 
providing families with the teachings and contents putting emphasis on the 
significance of emotional familial ties in promotion of self-esteem among social 
actors and application of approaches in the term of socialization process related to 
prevention of chronic diseases, especially lifestyle-related ones (LSRD) are some of 
the most significant practical suggestions in regard to deepening of the social 
support and promote its place in social planning. Regarding the achievements of the 
study, some suggestions related to future researches can be declared clearly among 
which performing some researches oriented to the changes occurring in Iranian 
society under the broad concepts like consumption society, secularization of society, 
somatic society and family change are of the highest significance.

Keywords: Social Support, Health, Mental Health, Social Health, Systematic 

Review
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ی پیامدهاي حمایت اجتماعی در بستر جامعه ایرانی شناس سنخ

  نگر کلبا تأکید بر عنصر سلامت 

  ایرانتهران،شناسی دانشگاه تهران، استاد جامعه  محمد توکل

    

  ایرانتهران،شناسی دانشگاه علامه طباطبائی، دانشیار جامعه  ابراهیم اخلاصی 

    

  ایرانتهران،شناسی دانشگاه علامه طباطبائی، دانشجوي دکتري جامعه  نژادیرسولسید پویا 

  

  چکیده

شناسی  و سنخهاي مرتبط با حمایت اجتماعی  مند پژوهش پراکندگی نتایج مطالعات، ضرورت مرور نظام

هدف مطالعه، . سازد ها آشکار می ها و چالش پیامدهاي آن را با هدف تصویرسازي نسبتاً جامع از آورده

جامعه آماري . مند است بندي پیامدهاي حمایت اجتماعی در جامعه ایرانی، و روش آن، مرور نظام سنخ

هاي علمی ایرانی  پایگاهپژوهش مقالات داخلی ناظر بر حمایت اجتماعی هستند که طی رجوع به 

هاي  براي دستیابی به داده. مقاله مرتبط انتخاب شدند 40بر اساس معیارهاي شمول، . جستجو شدند

 نویسی، شاخص طراحی، و ضمن کدگذاري و حاشیه 12ها در قالب  هاي استخراج داده مقالات، کاربرگ

مند، حمایت  بر پایه مرور نظام. ندها با یکدیگر، تحلیل شد تکمیل و متعاقباً بررسی و مقایسه آن

متغیر مورد بررسی محققان داخلی قرار گرفته است؛  18عنوان متغیر مستقل، در نسبت با  اجتماعی به

، »شناختی روان«، »جسمانی«هاي پیامديِ  سایر متغیرهاي مرتبط با متغیر حمایت اجتماعی ذیل سنخ

شناختی، اجتماعی و فرهنگی  سنخ پیامدي روان. ندا بندي شده مقوله» نگرشی –فرهنگی «و » اجتماعی«

؛ سنخ پیامدي جسمانی کمترین اهمیت را %)5/12(نگرشی هر کدام داراي بیشترین فراوانی هستند –

، ذیل سنخ پیامديِ »کیفیت زندگی«و » سلامت روان«%).5/12(نزد نویسندگان داشته است

ترین نتیجه مطالعه، اثربخشی حمایت  موجب مهمبه. شناختی، داراي بیشترین فراوانی هستند روان

اي  رشته اجتماعی، مستلزم توجه به ابعاد و پیامدهاي چندوجهی آن با استعانت از رویکردهاي میان

هاي معطوف به  گذاري نگر، هم در مقام فهم و هم در موضع سیاست سلامت، و اتخاذ دیدگاه کل

وجوه بودن حمایت اجتماعی، غفلت از حمایت توجهی به ذي بی. مددکاري اجتماعی خواهد بود

ترین نقاط  هاي کیفی و تفسیري اساسی یافته، و امتناع از کاربست روش اجتماعیِ رسمی و سازمان

  .هاي مورد بررسی هستند ضعف پژوهش

مند حمایت اجتماعی، سلامت، سلامت روان، سلامت اجتماعی، مرور نظام:ي کلیديها واژه

                                                  
  eb.ekhlasi@atu.ac.ir:         نویسنده مسئول*

.شناسی دانشگاه علامه طباطبائی است مقاله حاضر برگرفته از رساله دکتري رشته جامعه
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  بیان مسئله

که با تکوین هسته اصلی  گردد یمعی از عناصر اساسی جامعه محسوب روابط اجتما

ذیل ساختار اجتماعی، و  کنشگرانجامعه، موجب گسترش پیوندها و تسهیل عملکرد 

 ینوع بهاجتماعی  کنشگران. شود یمسرانجام، دستیابی آنان به اهداف منظور نظرشان 

 هاي ینهزمادلات خود را در براي برقراري ارتباط با یکدیگر در تلاش هستند تا مب

، نظران صاحببه اعتقاد ). 1386باستانی و صالحی هیکویی،(بخشند مختلف سرعت 

ایفاي یاجتماعو تعلق یت اجتماعیق تأمین حمایطراز یروابط اجتماع يها شبکه

درون روابط یاصل يوندهایپ ضمن حاصل آمدن از یت اجتماعیحما. کنند یمنقش

فرد با فشارها تأمین  همقابل ییش توانایافزاه لازم را در راستاي ، زمینیاجتماع هکشب

  است ن افراد یبدر یو روان يمبادلات ماداین امر، خود متضمن  هککند یم

)Philips, اجتماعی بر اساس روابط اجتماعی و نوع پیوندهاي مندرج  کنشگران). 2006

که  يا گونه به، برند یمبهره در آن از منابع حمایتی براي برطرف ساختن نیازهایشان 

شدن روابط اجتماعی میزان دسترسی به منابع حمایتی افزایش، و  تر گستردهبا  زمان هم

چتر دفاعی در مقابل عوامل  مثابه بهمنابع یاد شده با کاهش حوادث منفی زندگی، 

  .کنند یماجتماعی عمل  آور اضطراب

با آمیز یتموفقمواجههمنظوربه يا مقابلهن قدرت یرومندترین یت اجتماعیحما

واجد  کنشگرانيلات براکتحمل مش که ضمن تسهیلاست  زا تنشهاي یتموقع

و بروز  یزندگ يزا تنشعوامل انیم يا واسطهنقش  يفایق ایطراز تجربه بیماري،

، ش بقایافزااهش تنش،کموجد ،ها آنت شناخت یو تقو یو روان یلات جسمکمش

اجتماعی کنشگراندر یت زندگیفکیبهبود ،نهایت و در ،یتبهداش يها مراقبتبهبود 

حمایت اجتماعی به چند دلیل از اهمیت ویژه ). 1388حیدري و دیگران،(شود یم

برخوردار است؛ انسان موجودي اجتماعی است و ارتباط اجتماعی به عنوان یکی از 

لوب انزواي اثرات نامط ینچن همعوامل اصلی در کیفیت زندگی اشخاص مطرح است؛ 

شواهد محکم  ازجملهپیوندهاي اجتماعی در زندگی افراد،  دست دادناجتماعی و یا از 
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حمایت اجتماعی بر وضعیت جسمی، روانی، . هستند گفته یشپدر خصوص تأیید قضیه 

 عنوان بهمختلف کیفیت زندگی افراد اثرات زیادي دارد و  يها جنبهرضایت از زندگی و 

است شدهشناختهر در مقابله و سازگاري با شرایط بد زندگی مؤث کننده یلتعدعامل 

)Ingersol & Silverman, ابزار مناسب  مثابه بهعلاوه بر این، حمایت اجتماعی ). 1978

معطوف به افزایش سطح  يا مداخلهيها برنامهدر جریان  تواند یمو تقریباً در دسترس، 

,Richman et al(باشد رفاه کاربردهاي زیادي داشته  1995.(  

 یدر حفظ سلامت یت اجتماعیحمامؤید نقش مهم  آمده دست بهشواهدکه یدرحال

 کنشگرانرايط و جامعه بیمح يفشارها یآثار منفبا کاهش  زمان هماست که افراد 

  سازدیممستقیم از خود متأثر  طور بهرا نیز  ها آنیت زندگیفکیاجتماعی،

)Fleming et al, 1982, Pierce et al, ، اما هنوز تصویر روشنی از پیامدهاي )1996

 هايگذاري یاستسحمایت اجتماعی که بتواند در حکم نقشه راه در مددکاري اجتماعی و 

 که ینایاد شده یکی  مسئلهاز دلایل . همسو با آن ایفاي نقش نماید، در دسترس نیست

دریافت نسبتاً جامع از نتایج پراکنده و بعضاً متناقض مطالعات داخلی امکان رسیدن به 

ابهامات پژوهشی  شدن مرتفع. موضوع حمایت اجتماعی را دچار ابهام نموده است

پیشین، و در پرتو مرور  يها پژوهشصرفاً از طریق ترکیب و مقایسه نتایج  باره یندرا

زمانی  گفته یشپمرور . گردد یمنتایج طیف کثیري از مطالعات قبلی فراهم  مند نظام

باشد که  يا اندازه بهکه فراوانی مطالعات مرتبط با حمایت اجتماعی  گردد یمیرپذ امکان

خوشبختانه، وفور مطالعات . با یکدیگر اقدام نمود ها آنبتوان به ترکیب نتایج و انطباق 

فراهم آورده  یخوب بهباره یندرارا  لازمامکانداخلی معطوف به حمایت اجتماعی، 

به مقدمات مطروحه در سطور قبل، مطالعه حاضر  ، و با عنایتیبترت ینبد. است

داخلی، چه تصویري از پیامدهاي  يها پژوهشبه این پرسش پاسخ دهد که  کوشد یم

؟ مزید بر پرداختن به پرسش دهند یممختلف حمایت اجتماعی در جامعه ایرانی ارائه 

اصلی  در امتداد هدف -فرعی ذیل  يها پرسشاصلی مطالعه، تدارك پاسخ لازم براي 

  :مطمح نظر نویسندگان پژوهش پیش روي واقع خواهد شد –مقاله 
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داخلی ناظر بر حمایت  يها پژوهشاي ینهزم، نظري و یشناخت روشوجوه -

؟اند کدم1389-1400اجتماعی در بازه زمانی 

داخلی بازه زمانی  يها پژوهشپیامدي معطوف به حمایت اجتماعی در  يها سنخ-

؟اند کدم1400-1389

داخلی ناظر بر حمایت اجتماعی در بازه زمانی  يها پژوهشط ضعف و قوت نقا-

؟اند کدم1400-1389

  

  پیشینه پژوهش

مطالعات بسیاري به موضوع حمایت اجتماعی و پیامدهاي آن در زندگی فردي و 

به مرور ) 1399(یگرانددر بین مطالعات داخلی، موسوي و . اند پرداختهاجتماعی 

رتقاي سلامت اجتماعی از طریق حمایت اجتماعی با رویکرد مداخلات ا مند نظام

توانستند بر  کوتاه مدتيها مداخلهنتیجه حاصله،  موجب به. سرمایه اجتماعی پرداختند

مداخلات مذکور . سلامت اجتماعی اثر مثبت از خود بر جاي بگذارند يها مؤلفهارتقاي 

يها سازماندر مدرسه یا  المث عنوان به–یافتهسازمانيها گروهدر  توانند یم

، مطالعه مذکور، مشارکت گروهی کودکان، سان ینبد. به اجرا درآیند -محور اجتماع

ارتقاي سلامت  يها برنامهاقلیت و یا طردشده در  يها گروهنوجوانان و جوانان و 

با مرور ) 1397(یگراندغلامی جم و . اجتماعی را سخت مورد تأکید قرار داده است

مربوط به حمایت اجتماعی از والدین کودکان داراي معلولیت  يها پژوهشدمن نظام

فرزندان ) یا والدین(تفاوت معنادار میان میزان حمایت اجتماعی در میان دو گروه والد 

به بررسی رابطه میان حمایت  ینچن هممطالعات، . عادي و معلول را نشان دادند

، رضایت از زندگی، يآور تاب، یهآگا ذهناجتماعی با متغیرهاي سلامت روان، 

مقابله  هاي یوهشبهزیستی روانی، سازگاري، استرس،  هاي یاسمقرضایتمندي زناشویی، 

ذیل مطالعه ) 1390(یگراندشریفی راد و . اند پرداختهبا استرس و رشد پس از آسیب 
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بت مروري خود به بررسی جایگاه حمایت اجتماعی در خودمراقبتی بیماران مبتلا به دیا

بین حمایت اجتماعی و رفتارهاي خودمراقبتی  تنها نهبنا بر نتایج اظهارشده، . پرداختند

 یژهبه و-همبستگی مثبت وجود داشت، بلکه اثر مثبت حمایت اجتماعی خانواده 

به این . نشان داده شد 1سیوانايهموگلوبینبر کنترل قند خون و  - همسر بیمار 

رفتار ارتقادهنده سلامت  کننده بینی یشپتواند یمجتماعی که حمایت ا گونه هماناعتبار، 

  .رفتارهاي خودمراقبتی در بیماران دیابتی نیز برخوردار است بینی یشپباشد، از توانایی 

خارج از کشور، بهبود و ارتقاء سلامت روان، متأثر از  يها پژوهشدر ساحت 

. است شده شناختهیته رسمب، فرد منحصربهبین یشپمتغیر  به منزلهحمایت اجتماعی، 

  ، مشتمل یشناخت رواناهمیت حمایت اجتماعی و قرین بودن فقدان آن با مشکلات 

  است در این خصوص  ذکر قابلبر افسردگی، تنهایی و اضطراب از اهم نتایج 

)Stewart & Suldo, دیگر، دریافت سطوح بالاي حمایت  يا مطالعهدر ). 2011

ابل علائم روانیِ منفی نظیر افسردگی، اضطراب و سطح سپر در مق عنوان بهاجتماعی 

منبع ضروري سلامت خوانش  به منزلهپایین احترام به خود از سالمندان معرفی، و نیز 

,Davidson(است گردیده  خارج از کشور ضمن بازنمایی  گران پژوهشدیگر ). 2008

حمایت اجتماعی نوجوانان، افزایش سطح  نفس عزترابطه معنادار حمایت اجتماعی و 

که متأثر از آن، سازگاري  دانند یمآنان  نفس عزتنوجوانان را همبسته با افزایش سطح 

افراد در جریان . شود یماجتماعی و تحصیلی بیشتر در میان نوجوانان تجربه 

سلامتی، روحیه و کنار  همچونهایی ینهزم، در آمیز یتحماروابط اجتماعیِ  یستهز تجربه

متقابل، افراد برخوردار از سطح  طور به. شوند یممورد کمک واقع  آمدن با مشکلات

  کنند یممکرر سلامت روانی و جسمانی پایین را زیست  طور بهپایین حمایت اجتماعی، 

)Grant-Vallone et al, 2004.(  

                                                  
غربـالگري بـراي کـه اسـت رایجبسیارخونشآزماییک،Hb A1C)(سیوانايهموگلوبینآزمایش-1

  .اند بوده موفقدیابتبیماريکنترلدرمیزانچهبهبیماراندهد یم نشانوداشتهکارآییدیابتیبیماران
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دیگر مطالعه خارج از کشور، سطوح بالاتر حمایت اجتماعی با سطوح  موجب به

میزان  ترین یشب، یانم ینادردار از همبستگی معنادار است، و اضطراب برخور تر یینپا

  دینداري در کاهش اضطراب از طریق حمایت اجتماعی بازنمایی شده است؛  یرتأث

  شود یمحمایت اجتماعی محسوب  يا واسطهکاشف از نقش  یروشن بهیافته اخیر 

)Hughes, et al, ا اضطراب و کیفیت دیگر در رابطه ب گران پژوهش، به علاوه). 2004

زندگی کودکان آمریکاییِ مبتلا به آسم، طی بررسی اثرات طولی محافظت و حمایت 

اجتماعی از کودکان اقلیت مبتلا به آسم، این نتیجه را دست دادند که افراد برخوردار از 

، کیفیت یبترت ینبدحمایت و مراقبت کمتر، مراتب بالاتري از اضطراب را تجربه، و 

,Melisa et al(اند  نمودهزندگی را زیست تر یینپا به استناد پژوهش دیگر، مزید ). 2015

و خشم، وجود رابطه  شده ادراكوجود رابطه مستقیم بین میزان حمایت اجتماعی 

محققان قرار گرفته  موردتوجهو اضطراب  شده یافتدرمستقیم بین حمایت اجتماعی 

اعی و مقابله متمرکز بر هیجان و مقابله است که ذیل آن، بر رابطه مستقیم حمایت اجتم

مبتنی بر اجتناب و رابطه معنادار مثبت بین حمایت اجتماعی و مقابله متمرکز بر مشکل 

,Diane & Elizabeth(است تأکید شده  طی بررسی بعد زمانی  که یناسرانجام ). 2007

منبع درونی  مثابه به، حمایت اجتماعی شده ادراكحمایت اجماعی یا حمایت اجتماعی 

 يساز مفهوم-شدید ممکن است تحلیل رود  يزا اضطرابکه بر اثر عوامل  -و پویا 

اضطراب را  کننده یلتعدنقش  شده ادراكدر مراحل اولیه، حمایت اجتماعی . شده است

، حمایت اجتماعی در نقش وساطت زا اضطراب، اما با تعدد یا تشدید عوامل کند یمایفا 

  .گردد یمظاهر  یشناخت روانپریشانی  بین عوامل یادشده و

  

  تمهیدات نظري

، هدف مطالعه، ینچن هم. مطالعه حاضر بر پایه راهبرد قیاسی به انجام نرسیده است

طرح فشرده مباحث نظري در این بخش صرفاً . نیست ها یهفرضو آزمون  آزمایی یهنظر

مفهومی  مثابه هبحمایت اجتماعی، . با هدف اشباع نظري پژوهش صورت پذیرفته است
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نظري و تجربی متعدد مورد مطالعه قرار  هاي یدگاهداز  يا گستردهطور به، يچندبعد

در نظر » حمایت و اجتماعی«حمایت اجتماعی برخوردار از دو مؤلفه . گرفته است

؛ بعد اجتماعیِ آن به ارتباط افراد با محیط اجتماعی اشاره دارد که شامل شود یمگرفته 

هاي یتحمابعد حمایت نیز به انواع . اعی رسمی و غیررسمی استاجتم يها شبکه

,Pittway(شود یممربوط  ها شبکهاز سوي این  شده ارائه بنا بر تعریف، حمایت ). 1990

 ها گروهاجتماعی، به مراقبت، محبت، عزت، تسلی و کمک ابراز داشته به سایر افراد یا 

ست منابع گوناگونی مانند همسر، خانواده، این حمایت را ممکن ا. شود یمبه فرد اطلاق 

,Sarafino(اجتماعی به عمل آورند  يها سازماناقوام، دوستان، دیگران، پزشک یا 

، حمایت اجتماعی در حکم مجموعه اطلاعاتی است که شخص را به به علاوه). 1998

 ها نآدیگران است و از سوي  موردتوجهکه در یک شبکه ارتباطی  رساند یماین اعتقاد 

که به  دهد یم؛ در نتیجه باور یاد شده، این احساس به فرد دست شود یممحترم شمرده 

، با پردازان یهنظردیگر ). 1384به نقل از رستگار خالد، (آن شبکه ارتباطی متعلق است 

فرد از  هاي یابیارزیا  ها یابیارزشتأکید بر ادراکات ذهنی فرد، حمایت اجتماعی را 

یک تعامل یا الگوي تعاملات یا روابط براي وي سودمند است، در نظر تا چه حد  که ینا

,Schaefer et al(اند  گرفته ن یا مترادف بایت اجتماعیحمامجموع،در ). 1981

 و او ،او ارزش قائلند يگران براید ،گران استیدموردتوجهه شخص کاست احساس

  ).1377گاچل و کرانتس،(است یاجتماعه کشب یکبه  متعلق

به  يا سابقهرویکرد نظري حمایت اجتماعی در پیوند با همبستگی اجتماعی، 

دورکهایم با طرح مفهوم همبستگی اجتماعی . کلاسیک دارد یشناس جامعهقدمت 

محصولی برآمده از روابط اجتماعی  عنوان بهغیرمستقیم به حمایت اجتماعی  يا گونه به

ر حمایت اجتماعی و کنترل توجه دارد؛ همبستگی اجتماعی متشکل از دو عنص

پیوندهاي اجتماعی، افراد را به اهداف  فراهم نمودنحمایت اجتماعی با . اجتماعی است

از دیدگاه . سازد یممند علاقهمشترك دلبسته، و آنان را به موضوعات اجتماعی 

، انتقال شود یمرابطه فرد با جامعه ضعیف، و یا فرد منزوي  که یهنگامدورکهایم، 
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؛ در حالت اخیر، فرد تحت حمایت قرار گیرد ینمو احساسات صورت  ها یدهاپیوسته 

 يها ارزش، فلذا، هیچ تعهدي به اهداف و شود ینمو کنترلی بر او اعمال  گیرد ینم

کمک به دیگران، مساعدت با همنوع، برقراري روابط عاطفی و امثالهم  ازجملهجامعه، 

و عدم دریافت حمایت نیز ناامیدي، انزواي اخلاقی . کند ینمرا در خود احساس 

، غم، اندوه، نداشتن احساس ارزشمندي و افسردگی را به معنایی یب، احساس هدفی یب

در واقع، دورکهایم بر این باور است که مشارکت در ). 1379دورکهایم،(آورد یمدنبال 

ه شود، منجر به افزایش احساس تعلق به گروه و جامع تواند یمامور گروه و یا جامعه 

و منافع  ها یدلمشغولمکرر با یکدیگر داشته باشند،  يها تماسزیرا زمانی که افراد 

و احساس تعلق ناشی از  کند یمرا به یکدیگر نزدیک  ها آنمشترك و پیوندهاي عاطفی، 

از خودشان براي گروه و یا جامعه مایه بگذارند  ها آنشود یماین پیوندها، باعث 

)Ritzer, 2011.(  

در خصوص حمایت  گران پژوهشمفهومی گوناگونی از سوي  هاي يبند دسته

که  اند بودهمذکور در پاسخ به این سؤال  هاي يبند دسته. است آمده عمل بهاجتماعی 

؟ در همین آورد یمویژه، چه چیزي را براي شخص فراهم  طور بهحمایت اجتماعی، 

؛ اند شدهز یکدیگر متمایز ا 2و کارکردي 1امتداد، دو نوع حمایت اجتماعی ساختاري

این . کند یمساختاري روابط اجتماعی دلالت  يها جنبهحمایت اجتماعی ساختاري بر 

ترتیب و برنامه زندگی، فراوانی تعاملات اجتماعی، :از اند عبارتیطورکل بهها جنبه

اجتماعی یا درگیري در شبکه اجتماعی؛ حمایت اجتماعی  هاي یتفعالمشارکت در 

حمایت، نظیر ابراز حالات روانی  یلهوس بهشده فراهمه پیامدهاي احتمالی کارکردي ب

مثبت یا حمایت عاطفی، اظهار موافقت با عقاید و یا احساسات شخص، ابراز احساس 

و یا کارکردهاي دیگر، مانند تأمین مشورت، ارائه اطلاعات و تأمین  کننده دلگرم

,Kessler et al(دارد اطلاعاتی اشاره  يها کمک 1985.(  

                                                  
1. Structural Social Support
2. Functional Social Support
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حمایت اجتماعی در قالب پنج  يبند دسته، امکان گران پژوهشنظرات  يبند جمع

را نشان  5يا شبکه، و 4، اطلاعاتی3، ابزاري یا ملموس2، ارزشیابانه1مؤلفه حمایت عاطفی

انواع  ترین یجرادر مجموع، حمایت اجتماعی عاطفی، ابزاري، و اطلاعاتی . دهد یم

در دسترس داشتن فردي  يمعنا به، »حمایت اجتماعی عاطفی«: حمایت اجتماعی هستند

,Drentea et al(است و اعتماد داشتن به وي به هنگام نیاز  کردن یهتکبراي  2006 .(

حمایت اجتماعی عاطفی دربردارنده احساس همدلی، مراقبت و توجه، و علاقه به 

احتی و شخص را به داشتن احساس ر تواند یماین نوع از حمایت . شخص است

فشار و تنش مجهز  به هنگامآسایش، اطمینان، تعلق داشتن و مورد محبت قرار داشتن 

,Sarafino(یدنما  مادي و عینی يها کمک، ناظر بر »حمایت اجتماعی ابزاري«). 1998

از سوي دیگران است؛ این نوع حمایت افراد را در تأمین نیازهاي روزانه  شده یافتدر

 مادي و عینی نظیر قرض دادن پول، يها کمکامل عناصري از و ش رساند یمیاري خود

کردن یرانندگو حرکت کردن، استحمام، و  ییجا جابهکردن در نظافت منزل،  کمک

,Drentea et al(است  معطوف به اکتساب » حمایت اجتماعی اطلاعاتی«). 2006

انتس،گاچل و کر(است اجتماعی با دیگران  يها تعاملاطلاعات ضروري از طریق 

، یا بازخوردها به فرد ها یشنهادپ، ها یريگ جهت، ها یهتوصحمایت اطلاعاتی ارائه ). 1377

,Sarafino(یردگیبرمراجع به چگونگی عملکرد وي را در  براي تبیین ). 1998

سطح سلامتی افراد، دو الگوي  ازجملهچگونگی تأثیر حمایت اجتماعی بر ابعاد زندگی 

حمایت اجتماعی، و مدل  7یا تأثیر کلی6مدل تأثیر مستقیم :نظري مطرح گردیده است

  .حمایت اجتماعی9یرگ ضربهیا فرضیه  8تأثیر غیرمستقیم

                                                  
1. Emotional
2. Esteem
3. Tangible
4. Informational
5. Network
6. Direct effect
7. Main effect
8. Indirect effect
9. Buffering hypothesis
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مطابق الگوي یاد شده، برخورداري از : الگوي تأثیر مستقیم حمایت اجتماعی

فرد  که ینااز  نظر صرفحمایت اجتماعی، . حمایت اجتماعی براي سلامتی مفید است

فرد از تجارب منفی  شود یماضطراب و فشارهاي روانی باشد یا خیر، باعث تحت تأثیر 

اثرات سودمند حمایت . زندگی پرهیز کند و این امر، اثرات سودمندي بر سلامتی دارد

بود ، مشابه خواهد اضطراب کماجتماعی براي سلامتی افراد، تحت شرایط پرتنش و یا 

)Ibid .(ي تأثیر مستقیم حمایت اجتماعی، افرادي که در متأثر از الگوبه استناد مطالعات

و عمدتاً سلامت روانی بهتري را نسبت  اند افسردهکمتر حمایتی قرار دارند، يها شبکه

مدل تأثیر مستقیم حمایت اجتماعی، . دهند یمحمایتی نشان  يها شبکهبه افراد فاقد 

. قرار گرفته است رانگ پژوهشمورداستفاده» منافع –ییدارا«در قالب فرضیه  ینچن هم

است زا اضطرابو  آور یانزنفسه یفطبق فرضیه اخیر، فقدان حمایت اجتماعی، 

براي مثال، افرادي که داراي سطوح بالاتر حمایت اجتماعی هستند، ). 1382قدسی،(

، در قیاس با دیگرانِ کمتر برخوردار ها آننفس عزتممکن است احساس تعلق و 

در  ینانهب خوشمثبت و  انداز چشموضعیت اخیر منجر به تکوین . د، بالاتر باشباره یندرا

، براي سلامتی شده تجربهاز میزان اضطراب  نظر صرفتواند یمکه  گردد یمها آن

، ینچن هم. ها عفونتمثلاً از طریق افزایش مقاومت در برابر  –سودمند واقع شود 

افراد را تشویق به  تواند یم، سطح بالاي حمایت اجتماعی،ها پژوهشبرخی از  موجب به

براي نمونه، فرد برخوردار . انجام رفتارهاي بهداشتی و اتخاذ سبک زندگی سالم نماید

 رو ینازااز حمایت اجتماعی، ممکن است احساس کند که دیگران به وي نیاز دارند؛ 

مشکلات جسمی یا  که آنباید ورزش کرده، تغذیه مناسب داشته باشد و قبل از 

,Sarafino(یدنماشدید شود، به پزشک مراجعه  اش یروح 1998.(  

بر اساس : یرگ ضربهالگوي تأثیرگذاري غیرمستقیم حمایت اجتماعی یا فرضیه 

الگوي اخیر، حمایت اجتماعی صرفاً براي افرادي مفید است که تحت فشار روانی و 

ضربات  در این حال، حمایت اجتماعی همانند سپري در مقابل. اضطراب قرار دارند

را بازي  زا اضطرابآثار منفی حوادث  کننده یلتعدناشی از اضطراب عمل کرده و نقش 
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، تأثیرگذاري حمایت اجتماعی بر یريگ ضربهبه تعبیري دیگر، به استناد الگوي . کند یم

فقدان . گردد یمسلامت روان افراد، عمدتاً در هنگام بالا بودن سطح اضطراب متحقق 

؛ فلذا، تحت شرایط شود ینممحسوب  زا اضطرابور، ضرورتاً حمایت در الگوي مذک

سنخ اخیر ). 1382قدسی،(یابد یماضطراب بالا و حمایت کم، پریشانی روانی افزایش 

قوي  يزا تنشکه فرد با عامل  دهد یماز کارکرد حفاظتی حمایت اجتماعی، زمانی رخ 

حمایت  یريگ ضربه، اثراضطراب کمهاي یتموقعتحت شرایط و . گردد یمروبرو 

حمایت اجتماعی، از دو روش ایفاي نقش  یريگ ضربهاجتماعی بسیار کم است؛ اثر 

روش نخست، مشتمل بر فرایند ارزیابی شناختی است؛ زمانی که افراد با عامل : کند یم

، یحتمل آن دسته از افرادي که داراي شوند یمشدید نظیر بحران مالی مواجه  يزا تنش

 تري یینپاحمایت اجتماعی هستند، در مقایسه با کسانی که از سطوح  سطح بالاتري از

روش . نمایند یمتفسیر  فشار آورو  زا تنشرا کمتر  وجودآمده بهبرخوردارند، مشکل 

 -سپر در مقابل اثرات اضطراب عنوان به-دوم پیرامون عملکرد حمایت اجتماعی

براي مثال، افراد برخوردار از . است زا تنشافراد به عامل  يها پاسخمعطوف به تعدیل 

براي  یحل راهسطوح بالاي حمایت اجتماعی، ممکن است فردي را بشناسند که بتواند 

 ساز مشکلچنان آنوجودآمده بهرا متقاعد نماید که موقعیت  ها آنارائه کند،  ها آنمشکل 

س خود تکیه لیوان فکر کنند، یا روي شان پر یمهنرا امیدوار سازد که به  ها آن نیست،

براي افراد  زا اضطرابهاي یتموقعمتقابل، در وضعیت مشابه، اثرات منفی  طور به. کنند

گردد یمحمایت اجتماعی، بیشتر و شدیدتر نمودار  تر یینپابرخوردار از سطوح 

)Sarafino, 1998.(  

 کنشگراندر مجموع، در مقام مقایسه نحوه تأثیرگذاري الگوهاي بر سلامت 

گفت در الگوي تأثیر مستقیم، فقدان یا کاهش در حمایت اجتماعی  توان یماجتماعی، 

، یرگ ضربهدر مدل  که یدرحال، شود یمو اختلالات جسمی و روانی  ها یبآسموجب 

کاهش سلامت  ساز ینهزمفقدان یا کاهش حمایت اجتماعی به اضافه حضور اضطراب، 

اجتماعی  کنشگرانوان در خاص موجب اختلالات ناظر بر سلامت ر طور بهافراد و 

  ).1385  علیپور،(شد خواهد 
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  روش مطالعه

. رسیده است به انجام1مند نظامپژوهش حاضر بر پایه ملاحظات برآمده از روش مرور 

 که یدرحالرسید، تر بزرگبه یک جنبه از یک تصویر  توان یمپراکنده تنها  تمطالعا طی

در روش  جنتای ییافزا همو ،گسسته تدر ترکیب قطعا مند نظامارزش بررسی 

آورد یمفراهم را نماي کلی موضوع مورد بررسی وصول به امکان کهاست  یافتهسازمان

 هاي یدواژهاز کلمند با استفاده  جستجو در مرور نظام). 1397طباطبائیان و دیگران،(

,Robinson & Lowe(شود میمعتبر انجام يا دادههاي یگاهپامرتبط با موضوع از طریق

یفیت نیز در انتخاب تحقیقات پیشین اعمال کفیلترهايمند، نظاممرور رد). 2015

,Armstrong et al(شوند می  استانداردهايبا عطف نظر به  مطالعهاین در ). 2011

نوع مطالعات،گیري، نمونه ، راهبردهايتحقیقادبیات مشخص، جستجو در خصوص

شده، اصطلاحات استفادهموضوعی،دامنه،ها یتمحدودمحدوده زمانی،ردها،کروی

با عنایت به . و سایر موارد مشابه دیگر، مطمح نظر قرار گرفته است یکترونیکمنابع ال

مبتنی جامعه آماري مطالعه داخلی درباره حمایت اجتماعی،  يها پژوهشفراوانی بالاي 

1400-1389زمانیبازهدر»حمایت اجتماعی«ع موضوناظر بر مقالات علمی بر 

لحاظبرمبنینویسندگانترجیحبرمبتنیمذکوربازهانتخاب.است شده انتخاب

بوده) 1400سال(حاضر مطالعهانجامزمانبهمنتهیدههدرقبلیمطالعاتجدیدترین

روزافزونبسطبه دنبال،صورت گرفتهاستمزاجحسبآن،برمزیداست؛

ومقالاتسازي یهنما،سو ینابهپیشهدهازاطلاعاتیهاي يفناورهاي یرساختز

خودبهتر یقدقوتر يا حرفهشکلکشورداخلعلمیهاي یگاهپادرعلمیيها آورده

 ،شماري با استفاده از روش تمام، نویسندگان ل مطالعهکبر اساس پروت .استگرفته

ز کرپایگاه مشامل کشور یعلمهدر چهار پایگاه داددسترس قابلو مقالات مرتبط

اطلاعات کان، ب3مجلات تخصصی نورپایگاه، 2اطلاعات علمی جهاد دانشگاهی

                                                  
1. Systematic Review
2. https://www.sid.ir/fa/journal
3. https://www.noormags.ir
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.ردندکگردآوريرا در حداکثر وجه ممکن 2و پرتال جامع علوم انسانی1کشور یاتنشر

ازاستفادهو3جستجوسازيبعديچندمحورياصلذیلداخلیمطالعاتجستجوي

درجهبهوصولتااجتماعیمایتحبامرتبطترکیبیِومنفردهاي یدواژهکل

ازيا گستردهطیفيآور جمعازپس. استگرفتهقرارمدنظريریتکرارناپذ

نشیگزها پژوهشمجموعمیانازيا گونه بهمنتخبيها پژوهش،داخلیيها پژوهش

ۀمختلفوجوهدربردارندهجستجو،هاي یدواژهکلبهعطفباالامکان یحتکهاند شده

نخستمرحلهدردر مقام جستجو، نویسندگان. باشندبودهاجتماعییتحمابرناظر

درنمودند؛مقالاتجستجويبهمبادرت»اجتماعییتحما«کلیدواژهبهنظرعطفبا

- »اجتماعیحمایت«مفهومباربط ذيواژگاناحصاءومطالعهمتعاقبدوم،مرحله

ینتر مهم. شدندشناساییريبیشتمقالات-شده يآور جمعمقالاتمتندرموجود

: بودندموارداین شاملجستجودوممرحلهدراستفادهموردترکیبیومنفردواژگان

،»اجتماعیانزواي«،»زندگیبهامید«،»مرگاضطراب«،»اضطراب«،»امنیتاحساس«

،»روانیحمایت«،»يآور تاب«،»ذهنیبهزیستی«،»اجتماعیبهزیستی«،»یريپذ انطباق«

،»یاجتماعيسازگار«،»اجتماعیرشد«،»یآگاه ذهن«،»خودکشی«،»يودکارآمدخ«

سلامت«،»روانسلامت«،»اجتماعیسلامت«،»شده ادراكاسترسيا مقابلهيها سبک«

،»زندگیکیفیت«،»افسردگیعلائم«،»نفس عزت«»نگر کلسلامت«،»عمومی

نظریاتيبند دستهبه دنبالوجستجو،سوممرحلهدر. »هیجانیهوش«،»تیمعنو«

پیامدهاي«و»اجتماعیحمایتابعاد«ترکیبیعناوین،ها پژوهشدراستفادهمورد

ازحاصلنهایینتیجه. گرفتندقراراستخداممورد»اجتماعیحمایتازبرخاسته

سرانجام،. بود1400-1389زمانیبازهدرمقاله192شناساییفوق،مرحلهسهکاربست

واضحپرداختن«معیارپنجحسب،منتخبمقالاتتعدادتکراري،مقالاتفحذباو

انجام«،»آنپیامدهايازموردچندیایکبررسیواجتماعیحمایتموضوعبه

                                                  
1. http://www.magiran.com
2. http://ensani.ir/fa
3. Search Triangulation
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علمیمجلاتدرانتشار«و»بودنمتن تمام«،»فارسیزبانبهانتشار«،»ایراندرپژوهش

  .شددادهتقلیلمقاله40به»پژوهشی–

،ها آنارزیابیومنتخبيها پژوهشازچندوجهیتوصیفارائهپژوهش،ایندر

سهپایهبر،گفته یشپیستل چک. استرسیدهبه انجامساخته محققیستل چکپایهبر

»علمیمطالعاتتوصیفیوجوه«،»علمیيها پژوهشیشناخت روشهاي یستهبا«مقوله

،نماید یماضافه . گردیدتدوینوصمشخهاي یرمجموعهزبا»پارادایمیترجیح«و

گردیدهفراهمالذکر فوقیستل چکازاستعانتبامطالعهسومواولسؤالبهپاسخ

  .است

و اعتبار علمی مقالات منتخب از سوي نویسندگان ارزیابی و  یفیتک در گام سوم،

استخراج  يها کاربرگ مقالات، يها دادهدستیابی به  به منظوردر گام چهارم، . تأیید شد

هاي نویسی یهحاشمختلف طراحی، و بر مبناي کدگذاري و  يها شاخصدر قالب  ها داده

 يها شاخص. نویسندگان مقاله تکمیل شد یلهبه وسها کار برگهر یک از  شده انجام

مکان و زمان پژوهش؛ ) 2نام نویسندگان؛ ) 1: از اند عبارتها کاربرگمورد بررسی در 

  ماهیت و جنسیت جامعه آماري؛ ) 5ابزار مطالعه؛ ) 4ماهیت روش تحقیق؛ ) 3

استفاده یا عدم استفاده ) 9آزمون فرضیه؛ ) 8روایی و پایایی؛ ) 7پژوهشگر؛  یتجنس) 6

پیامدهاي حمایت اجتماعی در ) 11زمینه تخصصی مقالات؛ ) 10از چارچوب نظري؛ 

مختص هر  يها گکاربرابعاد مختلف؛ در آخرین گام، متعاقب بررسی و مقایسه دقیق 

 ها آنتجمیع، توصیف و تحلیل، و بر مبناي  آمده دست بهيها دادهیک از مقالات، 

 موردتوجهپژوهشی،  يها پرسشلازم به  يها پاسخرسیدن به هدف مطالعه، ذیل تدارك 

  .و اهتمام نویسندگان مقاله قرار گرفت
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  منتخبمقالاترزیابیاوتوصیفیستل چک طراحیدراستفادهموردهاي یتکل -1جدول

 هاي یستهبا

 یشناخت روش

  علمیپژوهش 

پژوهشبرخورداري

  نظريچارچوباز

وجوه

توصیفی

مطالعات

  علمی

  پژوهشزمان

ترجیح

  پارادایمی

پارادایم

کیفی

  )تفسیري(

ملاحظاتبهتوجه

پایاییورواییبرناظر

  پژوهش

  پژوهشمکان

  فرضیهآزمون
جنسیت

  پژوهشگر

یمپارادا

 ومطالعهابزار  کمی

  دادهيآور جمع

مطالعه  ماهیت

  شوندگان

زمینه

  تخصصی

  

  هاي پژوهش یافته

توصیفی گزارش  يها آمارهپژوهش متناسب با سؤالات تحقیق در سطح  هاي یافته

با تفصیل لازم در بخش  ها یافتهتفسیري ناظر به  يها استنتاجسایر ملاحظات و . شود یم

  .قرار خواهد گرفت موردتوجهگیري یجهنتبحث و 

ناظر  يها پژوهشدرصد مکان انجام  ترین یشب: منتخب يها پژوهشزمان و مکان 

بعد از تهران، . است%) 5/37(تهران  شهر کلانبه موضوع حمایت اجتماعی مربوط به 

 ياه رتبهدرصد در رتبه دوم، و قزوین، اهواز، سرپل ذهاب و کرمان نیز در  10اردبیل با 

که  اند یدهرسدر شهرهاي دیگر به انجام % 5/32سایر مطالعات با %). 5(بعدي قرار دارند 

مزید بر موارد قبل، . گیرند یمدر مجموع این دسته از شهرهاي اخیر در رتبه چهارم قرار 

و  1397، 1389و %) 15(1396يها سالدر  یببه ترتتعداد درصد مطالعات  ترین یشب

 1390يها سالکمترین درصد مطالعات نیز مربوط به . اند یدهرسامبه انج%) 10(1399

  .است%) 5(1398و 
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  ي منتخبها پژوهشملاحظات زمانی و مکانی  -2جدول 

مکان 

  پژوهش

  آماره توصیفی
  مکان پژوهش

زمان   آماره توصیفی

  پژوهش

  آماره توصیفی

  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی

  10  4  1389  5/2  1  رجندبی  5/37  15  تهران

  5  2  1390  5/2  1  نیشابور  10  4  اردبیل

  5/7  3  1391  5/2  1  سنندج  5  2  قزوین

  5/7  3  1392  5/2  1  کرمانشاه  5  2  اهواز

  5/7  3  1393  5/2  1  استان بوشهر  5  2  سرپل ذهاب

  5/7  3  1394  5/2  1  ایلام  5  2  کرمان

  5/2  1  مشهد

استان خراسان 

  رضوي

  

  

1  

  

  

5/2  

1395  3  5/7  

  15  6  1396  5/2  1  بابلسر

  10  4  1397  5/2  1  خلخال

  5  2  1398  5/2  1  رودهن

  10  4  1399  5/2  1  طارم

  5/7  3  1400  5/2  1  آباد خرم

  40) 100(فراوانی کل

  

مقالات روایی و پایایی % 5/92در : منتخب يها پژوهشیشناخت روشملاحظات 

مورد از مقالات  3خلی قرار گرفته است و در پژوهشگران دا موردتوجهابزار سنجش 

مقالات، زنان، % 20در . اند نداشته، محققان تصریحی به روایی و پایایی مطالعه %)5/7(

مقالات، زنان و مردان با یکدیگر در مقام % 5/57مقالات، مردان و در % 5/22در 

این  مرور شدهيها پژوهشدر مورد روش تحقیق  ذکر قابلنکته . اند شدهپژوهشگر واقع 

مقالات به صورت کمی، با استفاده از ابزار پرسشنامه و آزمون فرضیات % 95است که 

کیفی، و با بهره جستن از مصاحبه  هاي یوهشمقالات بر پایه % 5تنها . اند یدهرسبه انجام 

. اند یدهرساز مقالات در قالب کاربست چارچوب نظري به انجام % 65. اند گرفتهصورت 

مشترك به زنان و مردان تعلق داشته است و  به صورتمقالات، جامعه آماري  %75در 

مقالات % 20در . اند دادهمقالات، جامعه آماري پژوهش را تشکیل % 25زنان در 

  .اند بودهافراد عادي سازنده جامعه آماري % 80و در دانشجویان
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  ي منتخبها پژوهشی شناخت روشملاحظات  -3جدول 

  یشناخت روشمؤلفه 
  آماره توصیفی

  یشناخت روشمؤلفه 
  آماره توصیفی

  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی

ماهیت روش 

  تحقیق

  95  38  کمی، پیمایشی
ماهیت جامعه 

  آماري

  20  8  دانشجو

  5  2  کیفی، تفسیري
افراد 

  عادي
32  80  

  ابزار مطالعه
  95  38  پرسشنامه

  آزمون فرضیه
  5/62  25  بلی

  5/37  15  خیر  5  2  مصاحبه

جنسیت جامعه 

  آماري

  25  10  زن
جنسیت 

  پژوهشگر

  20  8  زن

  5/22  9  مرد  0  0  مرد

  5/57  23  زن و مرد  75  30  زن و مرد

  روایی و پایایی
  5/92  37  نامشخص

  چارچوب نظري
  35  14  دارد

  65  26  ندارد  5/7  3  نامشخص

  

متعلق به ) درصد 40(تعداد مقالات  ترین یشباز حیث حوزه پژوهشی، 

درصد بیشترین  35با  یشناس جامعه، حوزه بعدازآن. و علوم تربیتی است یشناس روان

مشاوره، مدیریت، و  يها حوزه. را به خود اختصاص داده است مرور شدهمقالات 

بنابراین، دو حوزه روانشناسی و . بعدي قرار دارند يها رتبهمدیریت ورزشی نیز در 

پژوهشی موضوع حمایت  هاي ینهزمبا فاصله زیاد نسبت به سایر  یشناس جامعه

  .اند دادهاجتماعی را مورد بررسی قرار 

  ي منتخبها پژوهشحوزه تخصصی  -4جدول 

  درصد  فراوانی  زمینه پژوهشی مقالات

  40  16  روانشناسی و علوم تربیتی

  35  14  اجتماعیمددکاري/ یشناس جامعه

  5/17  7  مشاوره

  5  2  مدیریت

  5/2  1  مدیریت ورزشی

  100  40  جمع کل
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داخلی حمایت اجتماعی را حسب مبادي  گران پژوهش، مرور شدهدر بین مقالات 

کلی، حمایت اجتماعی  بندي یمتقسبنا بر یک . اند هدداقرار  يبند دستهمختلف مورد 

از هم قابل تمیز هستند؛ به یک  شده ادراكو حمایت اجتماعی  شده یافتدرواقعی یا 

عی، نوع و فراوانی تعاملات حمایتی خاصی است که اعتبار، سنخ اول حمایت اجتما

؛ کند یمابزاري، عاطفی و اطلاعاتی دریافت  يها کمکفرد در روابط اجتماعی در قالب 

منظور از سنخ دوم آن، ادراکات مبتنی بر کفایت و ارزیابی، حمایت و نیز وجود کیفیت 

بر پایه اعتبار . استابزاري، عاطفی و اطلاعاتی  يها کمکحمایت در هنگام نیاز به 

 بندي یمتقسبه لحاظ ساختاري و یا کارکردي نیز  توان یمدیگر، حمایت اجتماعی را 

عینی حمایت اشاره دارد و به  يها جنبهحمایت اجتماعی ساختاري معمولاً به . نمود

که شامل ابعاد عضویت گروهی،  گردد یمعنوان وجود ارتباطات اساسی و اولیه تعریف 

حمایت اجتماعی کارکردي نیز . شود یمی شخصی، و داشتن پیوند قوي شبکه اجتماع

حمایت اشاره دارد که اغلب پژوهشگران سه  یلهبه وسفراهم آمدهبه پیامدهاي متعدد 

؛ با این وجود، در برخی از اند گرفتهبعد ابزاري، عاطفی و اطلاعاتی را براي آن در نظر 

در رابطه . قرار گرفته است موردتوجهنوي نیز ابعاد خدماتی، ارزیابانه و مع ها پژوهش

میزان  مرور شدهيها پژوهشحمایتی نیز، حمایت اجتماعی در اغلب  يها گروهبا 

برخورداري از محبت، مساعدت و توجه اعضاي خانواده، دوستان و دیگر افراد مهم 

حمایت مشاوران، و حمایت در محیط  مرور شدهدر سایر مقالات . است شده یفتعر

  .است شدهیبررسمدرسه و سازمان نیز 
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پیامدهاي حمایت اجتماعی در بین مطالعات داخلی  یشناس گونهدر رابطه با 

، متغیر حمایت )4(و به استناد مقادیر جدول  1385-1400در بازه زمانی  شده انجام

متغیر مورد بررسی قرار  18متغیر مورد مطالعه پژوهش در نسبت با  عنوان بهاجتماعی 

پیامدهاي حمایت اجتماعی در مطالعات  عنوان بهشده ییشناساگرفته است؛ متغیرهاي 

، پیامدهاي %)5/2(به چهار گونه پیامدهاي جسمانی  يبند سنخمنتخب، قابل 

نگرشی  -و پیامدهاي فرهنگی %) 5/12(، پیامدهاي اجتماعی %)5/12(یشناخت روان

  .هستند%) 5/12(
  

ي منتخبها پژوهشیت اجتماعی حسب ي پیامدي حماها سنخ-5جدول 

  سنخ مفهومی
  آماره توصیفی

  سنخ مفهومی
  آماره توصیفی

  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی

  5/12  5  اجتماعی  5/2  2  جسمانی

  5/12  5  نگرشی - فرهنگی   5/12  6  یشناخت روان
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  یاجتماعتیحماهیچهارسويامدهایپ-6جدول

  راهبريها پژوهش  بعادا  امدیپ  راهبريها پژوهش  ابعاد  امدیپ

سمان
ج

ی
  

؛یجسمانعملکرد

  یبدنتیفعالدرمشارکت

یگراند وانپوریآر

 ویعبدالله؛ )1399(

؛ )1396(یگراند

یگراند وزاده  شعبان

 وانیصمد؛ )1392(

؛ )1393(یگروس

 ویگروس

؛ )1393(خداپرست 

 وبوگرانیمیرح

  ؛)1390(یگراند

جتماع
ا

ی
  

یاجتماع يسازگار

ویموزشآ،یعاطف(

 سلامت؛ )یاجتماع

 یهمبستگ(یاجتماع

مشارکت،یاجتماع

انسجام،یاجتماع

رشیپذ،یاجتماع

ییخودشکوفا،یاجتماع

کاهش؛ )یاجتماع

وجرماحتمال

پرخطريرفتارها

مخدر،موادمصرف (

خشونت،الکل،مصرف

؛ )خطرناكیرانندگ

یزندگ تیفیک

 ،یجسمان(

،یاجتماع،یشناخت روان

تیعوض؛ )یطیمح

ویشغل،یخانوادگ

تعلق (یلیتحص

نقشابهام،یخانوادگ

احساس،یخانوادگ

نقشيگرانبار

تعارض،یخانوادگ

تیرضاکار،باخانواده

شرفتیپ،یشغل

  )یلیتحص

 وزاددهش

؛ )1399(یباباخان

یگراند ویآقاجان

 ويریم؛ )1398(

؛ )1398(یگراند

یگراند ویابوطالب

 ونیباوز؛ )1397(

؛ )1396(يسپهوند

 ویاصفهانانیطوط

؛ )1396(بناساز 

 وخانی یسیع

؛ )1395(برازنده 

 وبنی یکول يرینص

یعبدالملک

 ودلپسند؛ )1395(

؛ )1391(یگراند

یاريشهر وينبو

؛ )1391(

 وکنش  خوش

؛ )1389(یگراند

 وصالح صدق پور 

  ).1389(یگراند

روان
 

خت
شنا

ی
  

احساس (یخودکش احتمال

درینناتوا،یدرماندگ

 ،ها تکانه وخشمکنترل

خود،بهرسانی یبآس

؛ )يدینااماحساس

 يپرخاشگر(يپرخاشگر

يپرخاشگر،یجسمان

؛ )خشونتخشم،،یکلام

و  تیصلاح(يآور تاب

تحمل اثرات  ،يفرد تیکفا

بودن در برابر  يو قو یمنف

 راتیتأث ،یتنش، خود کنترل

مثبت  رشیپذ ،يمعنو

؛ سلامت روان )رییتغ

اضطراب،  ،یافسردگ(

اختلال در عملکرد 

یکونژادن وانیحاج

 جعفرزاده؛ )1400(

یگراند وداشبلاغ

ي؛ نبو)1399(

یچنگ؛ )1399(

یانکاظم ویانیشتآ

اللهی یب؛ حب)1397(

؛ )1397(یگراند و

یفیس وانیکاظم

 ونهاد  ؛ پاك)1397(

؛ )1396(یمداح

؛ )1396(شناس  حق

یگراند ویرجب

 ويکلانتر؛ )1394(

؛ )1394(یگراند

 یمیرحویهمت
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شکایات  ،یاجتماع

جسمانی، وسواس ـ اجبار، 

حساسیت در روابط 

، افکار یشیپر متقابل، روان

،پارانوئیدي، پرخاشگري

اختلالاتاضطراب،

مرگ،اضطرابخواب،

ییتواناکرونا،اضطراب

درست،ماتیتصماخذ

برابردرتیمسئولاحساس

ت،یامناحساسط،یمح

 ،یهنذیستیبهز

،یريپذ انطباق

خود  ،يخودکارآمد

نفس عزت؛ )یریتیمد

،یعموم/یکل(

،یجسمان/یکیزیف

؛ )یذهن/یعقلان،یاجتماع

 يبازدار(یجانیه کنترل

کنترل،یجانیه

نشخوار،يپرخاشگر

  )یمخ خوش کنترل،یذهن

؛ )1393(آباد یعل

ياعظم آزاده و عباد

؛ بشرپور و )1392(

؛ )1392(یگراند

انیگرو د ياسد

ی؛ ملک)1391(

یگراند ويربازاریپ

 ویاحیر؛ )1390(

  ؛)1389(یگراند

فرهنگ
ی

 -
نگرش

ی
  

نترنت؛یابهادیاعت

ازتیرضا؛يدواریام

فراغتاوقات

 ،يفکرهاي یتفعال(

 هاي یتفعال

 ،بخش آرامش

ابرازهاي یتفعال

 ازتیرضا؛ )وجود

 ازتیرضا(یزندگ

طیمحوزیست یطمح

ازتیرضا،یکیزیف

وياقتصادتیوضع

ازتیرضا،یاجتماع

؛ )ونقل حمل تیوضع

 يها سبک

ینیگزیتهو

،يهنجار،یاطلاعات(

،یاجتنابسردرگم

  )تیهوتعهد

 ونژاد  یطالقان

؛ )1400(یگراند

 ونیا يصفار

؛ )1399(یگراند

 ویدرخانیح

؛ )1396(یگراند

یگراند ويریسف

يمجد؛ )1394(

یگراند و

؛ )1395(

 ویخداپناه

  )1389(یگراند

  

  

. است شدهذکرپیامدي حاصل از حمایت اجتماعی  يها گونهابعاد ) 5(جدول در 

، موضوع مرور شدهدر بررسی پیامدهاي حمایت اجتماعی در مقالات  توجهقابلنکته 

 عنوان بهفراوانی کیفیت زندگی . پرتکرارترین پیامد بوده است عنوان بهسلامت روان 

  .مدهاي حمایت اجتماعی در مرتبه بعد از سلامت روان قرار داردیکی دیگر از پیا
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لازمه پژوهش در باب مؤلفه حمایت اجتماعی،  دهد یمنشان  آمده دست بههاي یافته

مختلف  يها ساحتنقش آن در حوزه سلامت، توجه به پیامدهاي آن در  یژهبه وو 

ي چهارگانه جسمانی،ها خسني پیامدهاي حمایت اجتماعی در بند دسته. زندگی فرد است

نگرشی، امکان بررسی و مطالعه فرایند اثربخشی  -، اجتماعی و فرهنگی یشناخت روان

مطالعه . آورد یمرا فراهم  يا چند رشتهچندبعدي و  يا گونه بهحمایت اجتماعی 

مصداق آشکار  توان یمپیامدهاي حمایت اجتماعی و نیز اثربخشی آن را  اي رشته ینب

در  الخصوص یعلدر بررسی حمایت اجتماعی و پیامدهاي آن،  نگر کلاه کاربست دیدگ

ارهاي کراه آن، عدي بودندبچنبه واسطهحوزه سلامت در نظر گرفت که 

رایج  هاي گرایی یلتقلبلاوجه و  هاي يساز سادهمتناظر با آن عاري از  گذارانه یاستس

جه و تأکید بر مقوله تو مرور شدهنقطه قوت مطالعات  ینتر مهمشاید .خواهد بود

در ابعاد مختلف زندگی فردي و اجتماعی  کننده یینتعحمایت اجماعی به عنوان عامل 

، با بررسی مقالات منتشرشده در زمینه حمایت اجتماعی و پیامدهاي الوصف معباشد؛ 

  :قابل احصاء هستند شرح ینبدهایی یکاستآن در ایران 

ر بر حمایت اجتماعی، اما، عمده مطالعات علیرغم فراوانی مطالعات تجربیِ ناظ- 1

در واقع، با توجه به پیامدهاي حمایت اجتماعی . اند گرفتهحول چند متغیر معدود صورت 

خاص تأثیرات حمایت  طور بهدر ابعاد گوناگون جسمانی، روانی، اجتماعی و فرهنگی، و 

ی، عوامل و اجتماعی در سلامت کامل، ضرورت دارد که در بررسی این پدیده چندوجه

  .مدنظر قرار داده شودو جامع نگر کلمتغیرهاي بیشتر ذیل رویکردهاي 

غلبه  تر تمامکمی و پیمایشی به روشنی هرچه  يها روشکاربست حداکثري  -2

؛ دهد یمرا نشان  شده یبررسداخلی در مقالات  گران پژوهشانگاره دورکهایمی بر اذهان 

اجتماعی و  هاي یتحماهم وجوه مکنون از ف يا عمدهاین در حالی است که بخش 

پیامدهاي مرتبط با دیالکتیک زمینه، کنش، آگاهی و ساختار است که از طریق مطالعه 

عمیق و پدیدارشناسانه وضعیت زندگی اعضاي جامعه در پارادایم تفسیري قابل 

بدین ترتیب، این گزاره که شیفتگی پژوهشگران داخلی نسبت به . استحصال خواهد بود

را از مطالعه ساخت اجتماعی بازداشته است،  ها آنت ساختاري و کارکردي که قهراً سن
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شدهیبررسمحورهاي انتقاد به مطالعات  ینتر عمدهبه عنوان یکی از  تواند یمخود 

  .قرار گیرد توجهمورد

از دیگر رئوس نقد نسبت به مطالعات داخلی » به الزامات پارادایمی توجهی یب«-3

محققان  ملاحظه قابلگرایش  رغم یعلبه عنوان نمونه، . ر این پژوهش استمرور شده د

، اما %)95(کمی و پیمایشی  يها روشبه رویکرد دورکهایمی و کاربست حداکثري 

اجراییِ ناظر بر حل ، از بیان راهکارهايمرور شدهباز هم در مقالات  گران پژوهش

حسب رویکرد دورکهایمی، . اندنمودهدر رابطه با حمایت اجتماعی اجتناب  مسئله

 مسائل اجتماعی برآمده از ایجاد اختلال در فرایند تقسیم کار بوده و جنبه مرضی داشته،

نوعی آسیب، بر نظم اجتماعی عارض گشته و اختلال اجتماعی را رقم  مثابه بهکه

 وفصل حلبه نحوه  محورانه پژوهش، بر اساس نگاه مذکور، پرداختن رو ینازا. اند زده

از مسائل اجتماعی به عنوان  رفت برونمسائل اجتماعی، ارائه راهکارهاي علمی ناظر به 

  .نماید یمعلمی و پژوهشی ضروري  يها گزارشاز  يا عمدهبخش لاینفک و 

این . اي نیاز دارد رشته یانمحمایت اجتماعی اساساً واقعیتی است که به مطالعات  - 4

مرور شده صرفاً از منظر یک رویکرد خاص به  در حالی است که تقریباً تمام مقالات

  .اند نمودهین سبب تنها ابعاد و وجوه خاصی از آن را بررسی به همموضوع نگریسته و 

، حمایت اجتماعی صرفاً در معناي تاریخی و ساده آن، مرور شدهدر مقالات  -5

قریباً در است؛ ت شده گرفتهدر نظر  یافتهسازمان یرغدر قالب حمایت به شکل سنتی و 

همه موارد، خانواده، دوستان و اطرافیان نزدیک متکفل ارائه حمایت اجتماعی به افراد 

رسمی و  هاي یتحمامنتخب، موضوع مهم  يها پژوهش، در سان ینبد. هستند

در مواقعی  یژهبه وازآنجاکه. مغفول باقی مانده است گران پژوهشاز نگاه  یافتهسازمان

غیررسمی  هاي یتحماها آنایی طبیعی به دلیل وسعت و شدت و بلای ها بحرانازجمله

رسمی  هاي یتحمابه موضوع  گران پژوهشپاسخگوي نیاز اعضاي جامعه نیست، توجه 

  .رسد یمو پیامدهاي آن در ابعاد گوناگون ضروري به نظر  یافتهسازمانو 
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  گیري بحث و نتیجه

ظر به پیامدهاي حمایت اجتماعی مطالعات داخلی نا مند نظاماین پژوهش با هدف مرور 

بررسی نتایج تحقیق حاضر بیانگر نقش . به انجام رسید نگر کلبا تأکید بر مقوله سلامت 

اعم از پیامدهاي جسمانی،  ،و اهمیت حمایت اجتماعی در ابعاد گوناگون سلامت

این ابعاد را . نگرشی در بین اعضاي جامعه است –، اجتماعی و فرهنگی یشناخت روان

نتایج تحقیق نشان داد که . مورد بررسی قرار داد نگر کلذیل مقوله سلامت  توان یم

به %) 10(و اردبیل %) 5/37(بیشترین درصد مطالعات به ترتیب در شهرهاي تهران 

،1389يها سالدرصد مقالات، و در  15، 1396، در سال ینچن هم. اند یدهرسانجام

حمایت اجتماعی به جامعه علمی  درصد مقالات با موضوع 10، 1399و  1397

موارد، ترجیح بیشتر نویسندگان ناظر به استفاده از % 95مزید بر آن، در . است شده ارائه

 یريگ بهرهو با  –کیفی و تفسیري  يها روشدر مقایسه با  –کمی و پیمایشی  يها روش

از % 35، به علاوه. بوده است -در مقایسه با ابزار مصاحبه  –از ابزار پرسشنامه 

از حیث زمینه . اند نمودهنویسندگان در مقالات خود از چارچوب نظري استفاده 

 یشناس روانمتعلق به ) درصد 40(تعداد مقالات  ترین یشب، مرور شدهتخصصی مقالات 

. است) درصد 35(یاجتماعيمددکارویشناس جامعه، حوزه بعدازآنو علوم تربیتی، و 

، اجتماعی و فرهنگی یشناخت روانار سنخ جسمانی، پیامدهاي حمایت اجتماعی در چه

مذکور  يها سنخذیل  شده واقعتعداد کل متغیرهاي . نگرشی قابل بازشناسایی هستند -

  .است مشاهدهقابل) 1(در شکل شماره  ها آنمتغیر است که تفصیل  18برابر با 

از سلامت  توان ینمها آنسلامت وجوه مختلفی دارد و بدون وجود همه  ازآنجاکه

سخن گفت، ضروري است ذیل معناپردازي کامل و جامع از سلامت، ) نه فقدان بیماري(

  بهداشت اعتبار سازمان جهانی  بر نوعهمه ابعاد آن مطمح نظر قرار داده شود؛ بنا 

)WHO, 2001( ًفقدان بیماري و نقص عضو در نظر گرفته  مثابه به، سلامتی صرفا

مقوله سلامت . شود یمسمانی، روانی و اجتماعی را نیز شامل شود، بلکه رفاه کامل ج ینم

هاي مهم دستیابی  شرط یشپپیامد حمایت اجتماعی از این جهت که از  عنوان بهکامل 

این پژوهش . یابد یمشود، اهمیت مضاعف  یمجوامع به رفاه و توسعه اجتماعی تلقی 
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م را محقق نماید و موجد تواند این مه یمهاي اجتماعی  یتحمانشان داد که دریافت 

  .نگرشی گردد –ی، اجتماعی و فرهنگی شناخت روانسلامتی کامل در ابعاد جسمانی، 

اجتماعی، برخورداري حمایتمستقیمتأثیرموجود در مدل يها دلالتموجب به

حمایتفقدانمتقابل، طور بهواستمفیدسلامتیبراياجتماعیحمایتافراد از

ازسلامتی متأثر،رو ینازا. خواهد بودامر سلامتدرمنفیاتتأثیرواجداجتماعی

،یاجتماعتیحما). 1392فرزانه و علیزاده،(است اجتماعیحمایتداشتنمیزان

اهشکراشدن یمارباحتمالیاجتماعتیحما. استیزندگدرسلامتيقوبینِ یشپ

 يها نظاممعتقدند  ظرانن صاحب. کند یممکرایروم مرگوعیتسرراي، بهبوددهد یم

جهت بسیج منابع  ها آننخست؛ با کمک به : کنند یمحمایتی از چند راه به افراد کمک 

 يکمک به افراد برا فراهم آوردنزیستی هنگام مواجهه با تنیدگی؛ دوم؛  -روانی 

و  یازموردنمانند پول، مواد  يموقعیتی؛ سوم؛ تأمین منابع ماد يها خواستبرآوردن 

همه این موارد . سودمند؛ چهارم؛ راهنمایی شناختی و رایزنی با افراد يها مهارت

  .سلامت فرد در ابعاد مختلف را به ارمغان بیاورند توانند یم

.اند دادهتحقیقات بسیاري تأثیر حمایت اجتماعی بر سلامت جسمانی را نشان 

فرد با  یانگگیند هرچه معتقدیمتلابر س یت اجتماعیر حمایثأده تیا پردازان یهنظر

 ینبه همو  گیرد یمشتري از او صورت یبیت اجتماعیشتر باشد، حمایانش بیاطراف

,Berekman et al(یردگیمماري قرار یمتر در معرض بکفرد  ،لیدل مزید بر آن، ). 2000

 عنوان بهخارج از کشور نیز نتایج مشابهی در دست قرار دارد؛  يها پژوهشدر دیگر 

و روابط با  ها یدوستی، وابسته به ورزش یتدر هر نوع فعال معلولافراد  شرکتنمونه، 

 ها خانوادهدوستان و  يقو یتحما که معنا ینبداست،  شده گرفتهدر نظر دیگران 

 & Smith(گردد یمرا موجب ورزشی  هاي یتفعالدر  افراد معلولمنظم مشارکت

Johnson,  یتیپنج منبع حماأثیر در مطالعه دیگري، در پی بررسی ت به علاوه). 2007

 9دوره  یکدر  ها گروهسایر و تعلق به ینیض دیفرادوستان،خانواده،ازدواج،شامل 

مشابه، یط جسمانیدر شرانشان داد  یو عروق یقلب هاي یماريبداراي  افراد درساله 

 تجربهبعد از  يها سالبرخوردار بودند در طول  یاجتماع يها پشتوانهه از کفراديا
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 ، درینچن همیافته است؛ ل یگران تقلید خطر مرگ در آنان به نصف دیتهد،یقلبعارضه 

 ینلاعض یخون کماز  یناش یروم مرگاجتماعی،  تر یفضعبرخوردار از ارتباطات  افراد

 موجب به. اجتماعی بود تر يقوبرخوردار از ارتباطات  شتر از افرادیقلب دو تا سه برابر ب

سال  9ن یدر ا یو شکست در ارتباطات اجتماع ییجدا ه،یاد شد قیتحقنتایج حاصل از 

ش داده استیقلب را افزا ینلاعض یخون کماز  یناش یروم مرگپذیري یسکر،ن افرادیب

)Schwarzer et al, 2003.(  

در رابطه با تأثیر حمایت اجتماعی بر سلامت روانی، از بین پیامدهاي حمایت 

. داشته است مرور شدهيها پژوهشا در بین اجتماعی، سلامت روان بیشترین تکرار ر

برطرف به منظورافراد بر اساس روابط اجتماعی و نوع پیوندهایشان، از منابع حمایتی 

باشد،  تر گستردهکه هر اندازه روابط اجتماعی آنها  يبه طور، برند یمنیازها بهره  ساختن

ور، حوادث منفی زندگی منابع مذک. شود یمبه منابع حمایتی بیشتر  شان یدسترسمیزان 

زندگی اجتماعی  يزا اضطرابچتر دفاعی در مقابل عوامل  مثابه بهو  دهد یمرا کاهش 

، ینچن همو افراد  در يخود ارزشمنداحساس  با ایجاد ،یاجتماعت یحما. کند یمعمل 

احتمال در مواقع بحرانی  یژهبه واطرافیان در ابعاد مختلف  يها کمکاطمینان از وجود 

گفت که عضویت در  توان یم. دهد یمکاهش را  یشناخت روانيها اختلالبه  ابتلا

 يها اضطراباز  یناش یروان یاثرات منفاجتماعی  هاي یتحمااز  يمند بهرهو  ها شبکه

 هرابط ،مطالعات نتایج از یمیحجم عظبر همین مبنا، به استناد . کند یمرا دفع  یطیمح

است مورد تأیید قرار گرفته یت اجتماعیزان حمایسلامت روان با م يها سنجهرومند ین

)Turner & Brown, نمونه، نقش حمایت اجتماعی و عاطفی، و تأثیر  عنوان به). 2010

 ازجملهخویشاوندي و خانوادگی در رفع مشکلات حاصل از بیماري روانی  يها شبکه

,Thompson et al(يها پژوهشموارد مهم در  2002., Landman-Peters et al, 2005., 

Silvera & Allebech, 2001., Lee et al, و دقت  موردتوجهاست که سخت ) 2004

  .است شدهواقعربط ذينظر محققان 

حمایت اجتماعی در افزایش سلامت روان و  کنندگی یینتعمطالعات بسیاري به 

وکل و ؛ ت1391مرادي و دیگران،(اند  پرداختهروانی  هاي یماريبکاهش احتمال ابتلا به 
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ابراهیمی پرگو و ). 1395؛ مهرآئین و دیگران،1392؛ چلبی و یاقوتی،1390مقصودي،

سپري  عنوان بهتواند یمدر توجیه این رابطه معتقدند روابط اجتماعی ) 1392(یگراند

، فرد را در برابر پیامدهاي ناگوار یبترت ینبددر مقابل رویدادهاي فشارآور عمل کند و 

نشان دادند که افراد براي کسب ) 1390(يمقصود، توکل و یننچ هم. مصون دارد

 يا شبکهحمایت اجتماعی و آرامش روانی، از طریق توسل به خانواده و دوستان خود 

ها گروهافرادي که موفق به عضویت در . کنند یمایجاد  گروه برونو  گروه درونرا بین 

، سان ینبدو  کنند یمطی را دفع محی يها اضطراب، اثرات منفی روانی ناشی از شوند یم

  .یابد یمکاهش  ها آنروانی در  هاي یماريب

مؤثر در خصوص سلامت  ساز ینهزم، در حکم ینچن همحمایت اجتماعی، 

سلامت اجتماعی ارزیابی فرد از کیفیت روابط با . نماید یماجتماعی ایفاي سهم 

,Larson(است شده یفتعراجتماعی  يها گروهخانواده، دیگران و   موجب به). 1996

 که یهنگام. نگاه دورکهایمی، رفتار انحرافی نتیجه ضعف پیوندهاي افراد با جامعه است

 یمتقابل، انسجام، همبستگ ی، و بر اساس وابستگيذیل قالب هنجار یت اجتماعیحما

عدم . کند یماجتماعی حفظ  يها چارچوبشود، فرد را درون  ییو رابطه متقابل اجرا

اجتماعی، مانع جذب فرد در  هاي یتحماو نبود  یاجتماع هاي یتعالفت در کمشار

 کیه فصل مشترککند یمن صورت فرد احساس یدر ا. شود یمیاجتماع يها چارچوب

 يو هنجارها ها ارزشوجود ندارد، و نسبت به  اش یاجتماعو  يفرد يها ارزشن یب

مثبت خود را نسبت به ، نگرش یبترت ینبد. شود یماعتماد یبو  تفاوت یبیاجتماع

 ییارآکدر فرد، الذکر  فوقنگرشتکوین . دهد یمافراد جامعه از دست  یاجتماع، و حت

شرفت و یدر پ ی، و با این پنداشت که وي نقش مهمکاهد یفرو موي را حداقل ممکن 

. زند یمدر او را رقم  یداشته باشد، فروکاهش سلامت اجتماع تواند ینمنده جامعه یآ

يرش هنجارهایمیزان حمایت اجتماعی از فرد در اجتماع عامل مهم در پذ ن،یبنابرا

ي نامطلوب و ایفاي ها پاسخاجتماعی است که او را قادر به تعادل مثبت، اجتناب از 

یتجربهاي نظري فوق، تحقیقات  یلتحلدر امتداد با . کند یمعملکرد بهتر در جامعه 

پور،  یتقبکنده و  یحاج؛ حسینی 1395ان، ؛ حیدرخانی و دیگر1396نوربخش و دیگران، (

  .اند کردهنشان رابطه مثبت میان حمایت اجتماعی و سلامت اجتماعی را خاطر) 1389
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نگرشی حمایت اجتماعی نیز در بسیاري از تحقیقات پیشین  -پیامدهاي فرهنگی 

به علاوه بر ابعاد جسمانی، روانی و اجتماعی، ضروري است فرد . به تأیید رسیده است

به مفهوم کامل و (لحاظ فرهنگی و نگرشی نیز واجد سلامت باشد تا بتوان او را سالم 

یکی از  عنوان بهبراي نمونه، داشتن هویت سالم و یکپارچه . قلمداد نمود) جامع

حسب . شود یمپیامدهاي حمایت اجتماعی محسوب  ازجملهمقولات فرهنگی سلامت، 

نوجوان باعث کسب  -میِ والدیو گشوده و صمپژوهشی متعدد، روابط گرم  هاي یافته

خانوادگی که فشار و اضطراب در  هاي یطمحدر آن دسته از . شود یمهویت موفق 

قوي  رابطهوجود . شود یموجود دارد، کسب هویت با مشکل مواجه  دار فاصلهروابط 

 میان ادراك مقادیر بیشتر از حمایت اجتماعی از طرف دوستان و خانواده با تعهدات

,Cisek(است در همین امتداد  ذکر قابلهویت نکته  يها حوزهمحکم در  اهمیت ). 2004

نگرشی حمایت اجتماعی نیز در  –یکی دیگر از پیامدهاي فرهنگی  عنوان بهمؤلفه امید 

فرد سالم فردي امیدوار به زندگی و . مورد تأکید قرار گرفته است ها پژوهشبسیاري از 

دریافتی و یا ادراك شده از جامعه  هاي یتحمایزان امید او از م تردید یبآینده است که 

امید فرد  تواند یماجتماعی حمایتی و پیوندهاي قوي  يها شبکهداشتن . پذیرد یمتأثیر 

بیماري، فشار مالی و غیره حفظ  ازجملهدر مقاطع حساس و بحرانی زندگی  یژهبه ورا 

  .لات زندگی افزایش دهدکند و انگیزه او را در مواجهه با مسائل و مشک

تحقیق و با عنایت به اهمیت مددکاري اجتماعی در  هاي یافتهدر پایان، با توجه به 

فردي و اجتماعی،  هاي یبآسحمایت اجتماعی و بالطبع جلوگیري از  سازي ینهنهاد

 يها سازمانتوجه و اهتمام جدي ) 1تعدادي پیشنهاد، بدین شرح قابل ارائه هستند؛ 

قوله حمایت اجتماعی به صورت فراگیر و جامع، از طریق توسعه ظرفیت حمایتی به م

عنوان بهاز توان تخصصی مددکاران اجتماعی  یريگ بهرهمددکاري اجتماعی کشور و 

کارگزاران آن براي ارتقاء سطح سلامت جامعه و پیشگیري از شیوع بیشتر  ترین یاصل

از طریق ایجاد ) پذیر یبآسياه گروهدر بین  یژهبه و(فردي و اجتماعی  هاي یبآس

خودیار،  يها گروهو کمک به تشکیل  يا مشاوره، توسعه خدمات یرسان کمکيها شبکه

ایجاد زمینه  به منظوردیده یبآسمسائل زندگی افراد  مند روشپیگیري  ینچن همو 
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 یدرون خانوادگبا این یادآوري که ارتباطات ) 2؛ ها آنبازگشت به زندگی اجتماعی در 

دریافتی یا ادراك شده، عمق پیوندهاي برقرارشده، تأیید و  هاي یتحمانظر میزان  از

، سرخوردگی، ناامیدي و نفس عزتباورپذیري یکدیگر و دیگر موارد مشابه با آن در 

 یژهبه و، ها خانواده، آموزش به شود یمواقع  مؤثرفشارهاي روانی اعضاي خانواده بسیار 

، در راستاي زمان همپیشنهادي،  يها آموزش. شود یمد والدین در این زمینه پیشنها

و به منظور بهبود رابطه، جلوگیري از  ها خانوادهدر همه  ها یبآسپیشگیري از بروز 

 يها خانوادهتشدید آسیب، و بازگشت به شرایط معمول زندگی فردي و اجتماعی در 

 يها مؤلفهایگاه با توجه به اهمیت و ج) 3؛ گردد یمانجام  پذیر یبآسداراي عضو 

خاص، موضوع اشتغال و درآمد در کیفیت زندگی افراد و  طور بهاقتصادي و معیشتی، و 

، اهتمام ویژه در راستاي حمایت نهادي و مدنی از ها آنسلامت روانی و اجتماعی 

مندرج در فرایند مددکاري اجتماعی با هدف ایجاد شغل، ارتقاي  هاي یهرومناسبات و 

ایش قدرت اقتصادي اعضاي جامعه و تسهیل دسترسی مددجویان و سطح درآمدي، افز

عمق و شدت ) 4؛ شود یمبه خدمات و امکانات عمومی توصیه  دیدگان یبآس

در کنار  کند یمموجود در بین اعضاي جامعه، ایجاب  هاي یبآسو  ها یتمحروم

لات و مردمی در مح يها گروهو  نهاد مردميها سازمانحمایتی دولتی،  يها سازمان

مددکاري تخصصی تقویت،  يا حرفههاي یهرومناطق مختلف کشور، مبتنی بر مبانی و 

و اجتماعات با سرعت و سهولت بیشتر فراهم  ها خانوادهتا امکان حمایت از افراد، 

با مسائل ) آموزان دانشدانشجویان و (بسیاري از جوانان و نوجوانان  ازآنجاکه) 5گردد؛ 

و هستند، و در مراحل بحرانی زندگی به حمایت و و معضلات خاص خود روبر

مشاوره به منظور آشنایی با  يها کارگاهراهنمایی بیشتري نیاز دارند، برگزاري جلسات و 

در مدارس،  یژهبه ومدیریت اضطراب و امثالهم،  هاي یکتکناجتماعی،  يها مهارت

ظات موجود در ملاح حسب)6؛ شود یمدانشجویی توصیه  يها خوابگاهو  ها دانشگاه

هاي یماريب،یرانیمناسبات مدرن حاکم بر جامعه ا لیذ،یپزشک یشناس جامعهمطالعات

نوعقرار دارند،  1یزندگسبکبهمعطوفيمارهایبباقیوثربطدرغالباًکهمزمن،

                                                  
1. Lifestyle-Related Disease (LSRD)
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در  رانهیشگیپریتدابيحداکثر استخدام؛ اند دادهاختصاص  خود بهرا  ها یماريبغالب

 یبهداشت یريپذ جامعهبرناظريندهایفرابستردر،ها یماريبلیقبنیامواجهه با

 تواند یم،یزندگسبکارتقاءواصلاحبرناظريها آموزشنوجوانان و جوانان در قالب 

هاي یماريبیکنترل نسب ایدرمان، و  برمترتبياقتصادهاي ینههزمنجر به کاهش 

بهتیعنابا، و 6مندرج در بند  شنهادیاد پامتد در)7گردد؛  یدر دوره سالخوردگ مزمن

مزمن،هاي یماريبحاصل از  ياقتصاد کننده ناتوانيامدهایپ ویمالنیسنگهاي ینههز

از روند رو به  زین کشوریتیجمعهرمدرآنیفراواندر جامعه سالمندان، که  به ویژه

 ياقتصادهاي یتماحانواعبر  ناظرریتداب ياست، بسط حداکثر گردیده رشد برخوردار

قالبدر،ها آنیاجتماع ياز طرد و انزوا يریبا هدف جلوگ پذیر یبآسمارانیاز ب

هاي یشنهادپگریدعنوان بهتواند یمیهمگان ویلیتکمهاي یمهبپوششگسترش

  .گرددمحسوبباره یندراراهگشاويا حرفه

ازمطالعه،  هاي یافتهتناد ، به اسینچن هم، و الذکر فوقمزید بر پیشنهادهاي اجرایی 

از  یريگ فاصلهپژوهشی در خصوص انجام مطالعات آتی، یکی،  هاي یشنهادپینتر مهم

کیفی  هاي یشناس روش، پرداختن بیشتر به زمان همکمی و پهنانگر، و  هاي یشناس روش

آن مختلف از ادراك مفهوم حمایت اجتماعی،  يها سنخو تفسیري با هدف استحصال 

مفسران بازاندیش،  مثابه بهاجتماعی،  کنشگرانگوناگون، بر  هاي یتموقعحسب که  گونه

اجتماعی مبتنی بر  توأمانگذاريِ یاستسمحرز است . ، خواهد بودگردد یمپدیدار 

 هاي گرایی یلتقلرا از  گذاري یاستسحوزه  تواند یمپیمایشی و تفسیري،  يها آورده

وگسترهبهعنایتبا،الذکر فوقموردبروهعلا. نگه دارد به دورفعلی موجود در آن 

،يا شبکهجامعههمچونکلانمقولاتذیلایران،جامعهدراجتماعیتغییراتعمق

خانوادهمفهومدرحادثتغییراتوروزافزونشدنعرفیمصرفی،جامعهبدنی،جامعه

وهیپژ یندهآبرناظرمطالعاتانجامآن،ساحتدرجدیدمناسباتیريگ شکلو

  .گردد یمپیشنهاداجتماعیحمایت
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  اهوازچمران  یدشه شگاهداندانشجویان

 براجتماعیحمایتودیابتیدانشغیرمستقیمومستقیم، اثرات)1390(دیگرانوبوگررحیمیان-

  دیابتیریتیخود مد

  روانسلامتواجتماعیحمایتبینرابطه، بررسی)1389(دیگرانوریاحی-

پرخطررفتارهايباشده  ادراك اجتماعیحمایترابطهکانونی، تحلیل)1399(باباخانیوزاددهش-

  نوجواناندر

زنانفراغتاوقاتازرضایتوغیررسمیاجتماعیيها شبکه ، حمایت)1394(دیگرانوسفیري-

  اردبیلشهردرشاغلمتأهل

بااجتماعیحمایتواسترسبامقابلهيها سبک میانرابطه، بررسی)1392(دیگرانوزاده  شعبان-

  تهرانشهرنوارخاسرپرستزنانزندگیکیفیت

سازگاريدراجتماعیحمایتوبنیادیننیازهاي، رابطه)1389(دیگرانوصالح صدق پور -

  آموزان دانش عاطفیواجتماعیآموزشی،

وشده  ادراك اجتماعیحمایتاساسبرزندگیبهامیدبینی یشپ، )1399(دیگرانونیا يصفار-

  19-یدکووبیماريبهبودیافتگانمیاندرروانسلامت

سالمندانزندگیکیفیتواجتماعیحمایت،ها نگرش رابطه، بررسی)1393(گروسیوصمدیان-

  )کرمانشهرساکنسالمندان: مطالعهمورد(

 وشده  ادراك اجتماعیحمایتاساسبراینترنتبهاعتیادبینی یشپ، )1400(دیگرانونژاد  یطالقان-

  هیجانیهوشواسترسبامقابلهيها سبک

کارمندانشغلیتعارضبااجتماعیحمایتبینرابطه، بررسی)1396(بناسازواصفهانیطوطیان-

  ایراناسلامیجمهوريکشوروزارت

مبتلا  نوجوانانزندگیکیفیتدراجتماعیحمایتويآور تاب ، نقش)1396(دیگرانوعبداللهی-

  کلیهمزمناختلالبه 



  

  

  

  

39   |، توکل و همکاران   ... شناسی پیامدهاي حمایت اجتماعی در بستر سنخ

کاربهاعتیادگري یانجیم باکارکنانرفاهبراجتماعیمایتحیرتأث، )1395(برازندهوخانی یسیع-

  کاريخاطر  تعلق و

احساسبراجتماعی–شخصیهاي کننده یتحما نقشکیفی، بررسی)1397(سیفیوکاظمیان-

  سرپل ذهاب شهرزده  زلزله باردارزنانامنیت

روانسلامتواجتماعیايانزومیانارتباطبررسی: سلامتو، انزوا)1394(دیگرانوکلانتري-

  اجتماعیحمایتگرانه یانجیم نقشبهتوجهعطفباتهرانیسال+ 18شهروندان

زنانزندگیکیفیتچگونگیباعملکردياجتماعیحمایت، رابطه)1393(خداپرستوگروسی-

  زایمانازپسکرمانشهرمتأهل

فرزندان: مطالعهمورد(یابی؛ تیهو بااجتماعیحمایترابطه، بررسی)1395(دیگرانومجدي-

  )نیشابورشهرشاهد

يا واسطه نقش: افسردگیعلائم  واجتماعی، حمایت)1390(دیگرانوپیربازاريملکی-

  خودکارآمدي

 وسرپرستزناناجتماعیسلامتبراجتماعیهاي یتحما تأثیر، مقایسه)1398(دیگرانومیري-

  مشهدشهرخانوارسرپرست  یرغ

حمایتوخودکارآمديمتغیرهاياساسبردانشجو معلمان  روانسلامتبینی یشپ، )1399(نبوي-

  اجتماعی

برخانوادهدراجتماعیحمایتوزا  تنش يها محرك تأثیر، بررسی)1391(شهریاريونبوي-

  )اهوازشهردولتیاداراتشاغلزنان: مطالعهمورد(کارباخانوادهتعارض

زندگیکیفیتباشده  ادراك اجتماعیحمایتارتباط، تبیین)1395(یعبدالملکوبنی یکول نصیري-

  سنندجشهرخانوارسرپرستزناندرشده  ادراك استرسمیانجینقشبا

مورديمطالعه(روانیسلامتبااجتماعیحمایترابطه، بررسی)1393(آباد یعل رحیمیوهمتی-

.)خلخالشهرزنان

-  

ی پیامدهاي حمایت شناس سنخ.)1401. (نژاد، سیدپویا د؛ اخلاصی، ابراهیم؛ رسولیتوکل، محم :استناد به این مقاله
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