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 مسکن متناسب  یطراح یالزامات کارکرد

 ریگدنیا یهایماریدر دوران ب یسبک زندگ رییبا تغ
 در تهران( 19 دییکو یریگ: دوران همهپژوهی)مورد 

 3الهام پرویزیو  2یزهرا السادات اردستان ،1*احمدرضا کشتکار قلاتی

 
 

 

 یمعمارشیوه در در بلندمدت و  اثرات فراوانی گذاشته هاانسان یاجتماع فردی و یزندگبر  ،یماریب ایمانند جنگ  یجهان یرخدادها چکیده:

نشان از لزوم  وده ش سبک زندگی مردم موجب تغییردر حال حاضر  19 دییکوی ماریب وعیش. آوردمید پدی را یمحسوس راتییتغو شهرسازی 

در دوران  به ویژه .ستین دیجد و نیازهای اتتغییر یپاسخگو ،پیشین یهانقشه . بر این اساسداردبازنگری در ضوابط و الگوهای طراحی مسکن 

 شیاز پ شیب یو سبک زندگ یبهداشت طیمسکن متناسب با شرا یتوجه به طراح گذرانند،یاوقات خود را در خانه م شتریبمردم  قرنطینه که

 ریاگیدن یهایماریدر دوران ب یسبک زندگ رییمسکن متناسب با تغ یطراح یالزامات کارکرد. هدف از این پژوهش تدوین است افتهی تیاهم

و  بهداشت نیخصصمصاحبه با پزشکان و متالزامات بهداشتی از طریق  گیری شده و طی آنبهره یفیپژوهش توص است. برای این منظور از یک

به  یفیبا روش ک بندی،تیاولوتحلیل کیفی و وپس از تجزیهو  دهش پرسشنامه استخراج با، یماریدوران ب در یسبک زندگ راتییتغهمچنین 

 یسبک زندگ الزامات تخصصی و از دو جنبه یماریب مانند های دنیاگیررخدادناشی از  راتییتغنتیجه آن که . است الگوهای تصویری تبدیل شده

رخ  یزندگ یاصل یدر فضا شتریبجایی فضاها و هدر تغییر کاربری و جابمعمولا ، یو سبک زندگ ازهایبر ن یمبتن راتییتغ. است یمردم قابل بررس

و ... به داخل خانه است.  دیورزش، کار، خر ح،یشامل تفر نیشیپ یمکان رفتارها رییتغ لیبه دل یسبک زندگ رییو تغ دیجد یازهاین نی. ادهدیم

 .تعداد فضاهاست شیافزا یفضاها به جا یریپذانعطاف شیعمده خواسته مردم افزا نیهمچن

 .19 کوییدبیماری ، گیریناشی از همه یسبک زندگتغییر  ،در تهرانن، قرنطینگی مسکطراحی الزامات کارکردی  واژگان کلیدی:
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 مقدمه -1
 ، اخیرادر بسیاری از شهرها ینیشهرنش ناپایدار رشد

 عمومی و بهداشت ستیز طیبه مح یادیزهای آسیب

از  .(WHO 2012, Gayer et al., 2007) وارد کرده است

 یهاچالش، گسترش یافتهزا یماریعوامل بکه  1960دهه 

 Braun 2016, Patrick) شده جادیا یدر معمار یفراوان

2011, Fonkwo 2008) های جدید مانند بیماری وعیش و

19 کویید
این در  جدیدیهای چالشدر حال حاضر  1

 ،به دلیل حضور بیشتر در خانه ویژهبه  ؛استخصوص 

پاسخگوی نیازهای جدید مسکن  پیشینهای نقشه

در  ویژه به ها،ساختمانضرورت توجه به کارآیی  و نیست

همچنین با  .افزایش یافته است ی نیزمیقد یهاساختمان

 خانه در را خود اوقات بیشتر مردم توجه به اینکه

متناسب با شرایط  مسکن توجه به طراحی ،گذرانندیم

بهداشتی و سبک زندگی بیش از پیش اهمیت یافته است 

(McInnes 2016). گیر پدیده های همهظهور بیماری

طاعون در ماداگاسکار در  وعیش از جمله نیست؛ نوینی

کرد. سندرم  را درگیرانسان  2400از  شیب 2017سال 

، پیدا کرد رواج 2003از سال  پیشتا که ، 2حاد یتنفس

و باعث ترس و  دادقرار  تأثیرنفر را تحت  8000از  شیب

 روسیو کی، 2009جهان شد. در سال  اسروحشت در سر

 ریگهمه یماریب نیو اول شیوع پیدا کرد، 3آنفلوانزا دیجد

های روسیو وعیش .نمود جادیا 21 سدهآنفلوانزا را در 

 ی، سندرم تنفسسارس ،یمرغ یشامل آنفولانزا جدید

واند تمی 19 کویید رایو اخ ، ابولاکایز روسی، و4انهیخاورم

 دلار خسارت به بار آورد اردهایلید و منهزاران نفر را بکش

(Xu, 2019) .ایجاد  های گوناگونبا ظهور بیماری

 یطراحدر  ای مهممؤلفهبه  یسلامت استانداردها در

 نینخست ،متحده الاتیا 2014در سال  شده است. لیتبد

ساختمان  نامهیسالم و گواه یهاساختمان 5استاندارد

 یزندگ طیشرابهبود کیفیت مدار را با تمرکز بر انسان

 طیمح ارثآ و بوده سالم بر عملکرد یمبتن که صادر کرد

 .(Xu, 2019) کندیمارزیابی و رفاه انسان را  یسلامت بر

ضرورت ، 19 کویید ریگهمه یماریب با توجه به وقوع

مورد توجه قرار سالم  ساختمان استفاده از استانداردهای

تجربه دو دهه اخیر دنیا در مواجهه با  .گرفته است

 19 کویید مانند سارس، مرس وای واگیرداری هویروس

دهد که طراحی فضاها بایستی به نشان می

باشند که تمهیدات مرتبط با « پذیرانعطاف»ایاندازه

گیری و درمان گذاری و اقدامات لازم مرتبط با پیشفاصله

که در دوران  از آنجا .را بتوان با حداقل هزینه لحاظ کرد

مأمن افراد بود، این اوج مبارزه با کرونا، فضای خانه تنها 

حضور مداوم ساکنین در فضای خانه باعث شد مسکن 

نسبت به سایر عملکردها، علاوه بر بعد کالبدی از نظر 

با وقوع  از این روقرار گیرد.  تأثیریز تحت مفهومی ن

و  ه، انتظارات از واحد مسکونی تغییر کردگیریهمه

 شیوهبایستی ساکنین برای رسیدن به انتظاراتشان، 

. این تغییرات در دهندکارگیری فضاهای خانه را تغییر هب

صورت مستقیم مرتبط با ه معماری و فضای خانه، یا ب

مستقیم  صورت غیره ، یا بهگیری و درمان بودله پیشأمس

ساکنین برای غلبه بر اثرات منفی  و همرتبط با کرونا بود

دوران قرنطینه و بهبود شرایط بهداشت روان، دست به 

پژوهش  نیدر ا یمسأله اصل .اندهیر فضای خانه زدتغی

 یو فضا یبر سبک زندگ ریگهمه یهایماریب وعیش تأثیر

  .(1 شکل) است یمعمار یداخل

حاضر یک پژوهش توصیفی است که تغییرات پژوهش 

ه، از در خان ویژهسبک زندگی ناشی از دوران بیماری، به 

ها و نیازها با و اولویت طریق پرسشنامه استخراج شد

بندی شده و با روش کیفی به راهکارها روش کمی دسته

مصاحبه با پزشکان  با. همچنین شوندزها تبدیل میو نیا

-و متخصصین بهداشت، برخی الزامات در راستای پیش

پس از و  شدبندی گیری و مراقبت از بیماران دسته

هبردهای به رادانشگاه  مصاحبه با معماران و استادان

پژوهش را نشان  ساختار 2 شکلد. شوطراحی تبدیل می

  داده است.

 یهایماریب ایمانند جنگ  یجهاناخیر  یرخدادها

 یزندگ گوناگون بر ابعاد حداکثری اتتأثیر ،رداریواگ

تا  یاجتماع یهااز کنش یعیدامنه وس ی داشته واجتماع

 راتییشهرها را در برگرفته و تغ یو معمار یشکل ظاهر

 که اخیراایگونههآورده است. برا به وجود  یمحسوس

 در راستای یطراحی هادهیا در پیریزان طراحان و برنامه

ی کارآمد عموم ی وکار یفضاتأمین  ،یزندگ بهبود شیوه

 ی بهعموم یشهرها و فضاهاایجاد تغییر در ساختار  و

ها و وقوع رخدادهای ناگهانی بیماری وعیدر زمان ش ویژه
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امروزه با افزایش نیاز به مسکن، توجه به کمیت هستند. 

و غفلت از کیفیت موجب کاهش رضایتمندی ساکنان 

های شده است. تداوم نارضایتی از محیط مسکونی، آسیب

 Saarimaa and). ماعی بسیاری به بار خواهد آورداجت

Pelsmakers, 2020) معماری در نتیجه  دستاوردهای

. (Campbell, 2005)هاست تلاش برای مقابله با بیماری

 درصد 30از  شیب دهد کهها نشان میپژوهش

 یهوا تیفیمشکلات ک یموجود دارا هایساختمان

های اخیر در ماه .(US. EPA, 1991) داخل خانه هستند

، 19 کوییدو همزمان با ظهور و گسترش بیماری دنیاگیر 

مطالعات و تحقیقات متعددی با اهداف گوناگون و در 

ات حاصل از بیماری، بر تأثیرراستای ارزیابی و سنجش 

های متعدد سلامت جسمانی و روانیِ انسانی در مقیاس

و در حوزه مسکن نیز  المللی انجام شدهملی و بین

در راستای ایجاد الگو و راهنمایی برای  هاییپژوهش

های انسانی انجام گیری محیططراحان و متولیان شکل

گرفته و نتایج آن، در قالب موارد زیر است: 

 

 
 گیری بر معماری و سبک زندگی دوران شیوع همه تأثیربیان مسأله؛  -1 شکل

Fig. 1- Statement of Problem; The Impact of Epidemics on Architecture and Lifestyle 

 

 
  ساختار پژوهش -2 شکل

Fig. 2- Research Structure 
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در بیشتر موارد با  آپارتمانی هایساختمان نور طبیعی:

 اندمواجه مشکل ساختار و پیکربندی فضایی

(Saarimaa, 2020) آنها در  که این امر بر ناکارآمدی؛

 .(Stamps, 2010) اثر مستقیم دارد طبیعی نور دریافت
 بر علاوه بر جلب رضایت ساکنین روز مقدار و کیفیت نور

 . مستقیم دارد تأثیر آنان نیر نیازهای تأمین مقدار

های اندکی برای تغییر چیدمان روش پذیر:پلان انعطاف

وجود  های امروزی،آپارتمان از وسائل زندگی در بسیاری

ر دارد به طوری که تغییر کاربری فضاها متناسب با تغیی

 ,Tarpio) رسدشرایط زندگی امری دشوار به نظر می

 هایویژگی دهدمی نشان کلیننبرگ تحقیقات .(2020

 برای جوش و جنب پر محیط مانند ،شده ساخته محیط

 ،محلی تجاری خدمات و مناسب هایپارک پیاده، عابران

 کند. اجتماعیمی ترسرزنده را آنها و متمایز رامحلات 

 همسایگی در فردی بین هایشبکه و روزمره روابط بودن

 ,Gehl)کند  کمک ومیرمرگ نهایی کاهش به تواندمی

 جمع برای پناهگاهی از بیش چیزی مسکن .(2020

مسکن . است بهداشت و ناهارخوری استراحت، شدن،

 شامل ست، کهاافراد  اساسی گو به نیازهایپاسخ بستری

 Luoma-Halkola et)شود می روحی و جسمی بهزیستی

al, 2019). ضاهایف که است داده نشان قرنطینه دوران 

 تبدیل "عملکردیچند" فضاهای به توانندمی خصوصی

 . شوند

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

وساز مدولار، در بخش ساخت شامل ساخت تکنولوژی:

سازه سبک با قابلیت  کارگیریهپذیری، بایجاد انعطاف

کارگیری مصالح بهداشتی و هاستفاده مجدد، ب

باکتریال و در بخش دیجیتال نیز شامل توانایی کار آنتی

گیری از تکنولوژی در خانه، هوش مصنوعی و بهره

 .استغیرلمسی 

در دو حوزه معماری شامل  گرایی:طبیعت

های تقویت فضاهای سبز، ایجاد مسکن زیرمجموعه

مرتبه، چرخش بهینه هوا و در حوزه شهرسازی نیز کوتاه

ی توسعه افقی شهرها، ایجاد هارمجموعهیزشامل 

شهرهای کم تراکم، عدم تمرکزگرایی، وضع محدوده 

برای شهر و استفاده حداقلی از ماشین و حداکثری از 

  .استروی خه و پیادهدوچر

 دو هر در که است جمعی ایزندگی پدیده سبک مفهوم

. (Veal, 2000)بررسی است  جمعی قابل و فردی سطح

اهمیت سبک زندگی از آن جهت است که روی کیفیت 

بوده و برای ارتقای  مؤثرها گیری از بیماریزندگی و پیش

 . به بیانبهبود سبک زندگی ضروری است و سلامتی

 ها،برنامه اهداف، مجموعه عبارت از زندگی دیگر سبک

 زندگی در که است اعتقادات و رفتارها ها،نگرش ها،ارزش

 او اجتماعی هایتعامل در و فرد خانوادگی و شخصی

 . است یافته تجلی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 )2020Ghoneim ,  Naglaa and( متأثر شیوع بیماری شده ساخته محیط آینده انداز چشم -3شکل 

Fig. 3- Future Outlook for Built Environment Affected by Disease Outbreak (Naglaa and Ghoneim, 2020) 
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 و اجتماعی ساختار بامتقابل  تعامل در زندگی سبک

 مورد در (Ghanei et al., 2016).است  فرهنگی زمینه

 فردی عمومی رفتارهای که شده مشخص کرونا ویروس

 سبب و است مفید ویروس کاهش انتقال در جمعی و

الزام . (Anderson et al., 2020)شود می هاانسان نجات

تواند به عادتی روزانه ها، در بلندمدت میدست به شستن

باید  (Markowitz, 2020).برای افراد جامعه تبدیل شود 

دانست که دوران قرنطینه باعث آگاهی نسبت به برخی 

ده از توانمندی حوزه در مورد استفا ویژهها به پتانسیل

مرکز  توسط که نظرسنجید. در فضای مجازی ش

 انجام سالمندان درباره میشیگان دانشگاه ملی مطالعات

، سال 50 بالای افراد از درصد 4 تنها که داد نشان شد،

ه اند. در حالی کحضوری دیده، گذشته سال در را پزشک

 دانستندنمی نیمی از آنها از گیری بیشاز همه تا پیش

است  پذیرحضوری هم انجام غیر درمان که

.(Markowitz, 2020) دوران قرنطینه موجب شیوع  البته

شده که در دو دسته جسمی و  هم های فراوانیآسیب

 جسمی تحرک عدم و روانی قابل بررسی است. قرنطینه

شود  علاوه بر کروناآسیبی دیگر،  باعث تواندمی

.(Woods et al., 2020) بر  یمختلف ارثآکرونا  یریگههم

در عین حال علاوه افراد جامعه گذاشته  یروان یهاجنبه

در  زین یماریترس از ب بر افزایش افسردگی و اضطراب،

در  عوامل بسیاری در سلامت روان است. شیافزا حال

هستند. کیفیت نور  مؤثرگیری طراحی بناها در دوره همه

ترین عامل مؤثر در سلامت روان است. طراحی روز از مهم

دوست از این دست موارد به شمار تمبتنی بر عوامل زیس

اندازهای استفاده از چشم .(Kellert et al, 2008)رود می

ند تواروی میهای نورگیر و مسیرهای پیادهطبیعی، بالکن

ها شود. موجب بهبود شرایط سلامت در ساختمان

تواند پساکرونا در آینده به همین طریق می مسکن

ها را فراهم آورد مقدمات ارتقاء سلامت انسان

(International WELL Building Institute, 2018) . با

های دیگری همانند کار و آموزش و تفریح فعالیت افزایش

مربوط به میزان و کیفیت نور  ها، مباحثبه فضای خانه

برخوردار  خشنودیاز اهمیت بالایی در راستای افزایش 

شده است. مطالعات اخیر در سنگاپور نشان داده که 

ساکنان از نور روز بسته به نوع استفاده  خشنودیآستانه 

. از آنجا که (Jakubiec et al, 2019)از اتاق متفاوت است 

های خود به سر در خانه مردم بیشتر از هر زمان دیگری

اساسی در  عاملبرند، روشنایی روز در خانه به یک می

 Siu-Yu Lauet)آید رضایتمندی ساکنان حساب می

al.,, 2010). آوری هوشمند برای کاهش در این راستا فن

شود. کمبود و کنترل مصرف انرژی مسکونی استفاده می

ل پنجره و نور طبیعی ممکن است موجب ایجاد مسائ

از . (Jinyan, 2019)بهداشتی مانند کپک و رطوبت شود 

جمله کارها برای تأمین بهداشت و ضد عفونی کردن 

 ساختمان، افزودن کابین ضد عفونی و نصب واحد ضد

بینی یک کمد برای بهداشت روزانه و پیش عفونی نور

لباس و کابینت کفش هوشمند مجهز به سیستم تهویه 

بدون بو  ها را خشک ولباسها و است که بتواند کفش

های قدیمی احتمال ها و زیرساختدر ساختمان .نگه دارد

های عفونی و سرایت آن فراوان است، به ابتلا به بیماری

خصوص که در دوران قرنطینه، شهروندان بیشتر وقت 

خود را چه برای کار و چه تحصیل یا اوقات فراغت روزانه، 

س چیدمان خانه، زهکشی گذرانند. بر این اسادر خانه می

و تهویه، تأمین آب و مدیریت پسماند، کدهای ساختمان 

و سایر ملاحظات مربوطه عوامل مهمی هستند که 

عدم  بگذارند. تأثیرتوانند بر سلامتی و رفاه ساکنان می

وجود تهیه طبیعی در منازل باعث انباشت هوای آلوده 

 پرهیز رمنظو به .(Jinyan, 2019)شود در داخل خانه می

 ن،ساختما خلدر دا گیدلوآ نماند باقیو  تشدیداز 

 ایهو ایمجر یا شوزبادارای  باید تأسیساتی یفضاها

از تهویه باشند.  نساختما یفضااز  رجخا به متصل

توان برای کاهش احتمال انتشار بیماری در طبیعی می

های تهویه در عین حال دستگاه .خانه استفاده کرد

های بدون پنجره )مثل توانند در اتاقمکانیکی هم می

 D’alessandro et al)حمام، توالت، کمد( نصب شوند 

آوری هوشمند به کمک سامانه با کمک فن .(2020,

خودکار، کیفیت هوای داخلی )دما، رطوبت و ...( را 

 ,Signorelli et al)کند و آن را تنظیم میتشخیص داده 

2016.) 
ها ظر مفهومی، ساختماندر طراحی فضای معماری از ن

که  گیرندگیری باید چهار عرصه را در بردر دوران همه

 داده شده است. نشان 4در شکل 
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قلب  به های مسکونی بهتر است بلافاصلهدر محیط

عملکردها وارد نشویم. استفاده از یک راهروی ورودی 

. (Dowling, 2008)بسیار مناسب است  گردشبرای این 

ظر از من وقرنطینه باید به اندازه کافی بزرگ باشد فضای 

به یک سیستم فیلتر اضافی داخل فنی، تهویه مطبوع 

جهت  و (Morawska et al., 2020)اتاق مجهز باشد 

 یبیرونبه فضای شناختی، بهبود کیفیت فضا از منظر روان

 ,Moloney and Moloney)داشته باشد  دسترسی

از مباحث اصلی  یبهداشت روانتعامل اجتماعی و . (2020

 Kalantari)است  های مسکونی بلندمرتبهدر ساختمان

and Shepley, 2020) . 

از راه دور  که به صورت برای مشاغلی ویژهبه ار در خانه ک

از موارد مهم در دوران  برخط قابل انجام هستند و

. تجهیزات فنی و آکوستیک صوتی از قرنطینه است

است در خانه  مناسبهای مهم محل کار ویژگی

(Marlin, 2020 .)امکان ایجاد پذیر انعطاف ساختار پلان

را فراهم ، تفریح، ورزش فضاهای متنوع مانند دفتر کار

در صورتی که امکان . (Bahadursingh, 2020)کند می

باید از  کاردفتر ، ایجاد فضای مستقل وجود داشته باشد

ک خانواده فاصله کافی داشته اتاق نشیمن یا محل مشتر

و ایجاد امکان باشد تا سطح صدا را به حداقل برساند 

استراحت در برای  فضای مناسب نیزدسترسی به بالکن 

ها در آپارتمان .(Jinyan,2019) کندفراهم می حین کار

 های پلهشاع مانند آسانسورها و لابی، راهفضاهای م

تواند میبام پشت و هامجاورت بالکن مشترک، پارکینگ،

 ای ـفض.  (Andargie et al, 2019) دـن باشـر آفریـطـخ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

با توجه به حجم ارتباط با بیرون بسیار حائز ورودی 

جهت قراردادن یک فضا در ورودی،  اهمیت است.

 Goldust et) ها اهمیت بسیاری داردشستشوی دست

al.,, 2020)تواند بهداشتی در ورودی می . وجود سرویس

جهت منظر مناسب به این موضوع کمک کند. 

مطالعات  .و بهبود تمرکز اهمیت بسیار داردبخشی آرامش

باز  طبیعتبازشوهایی که رو به دهد که نشان می

اند ات مثبتی بر سلامت روان داشتهتأثیر شوندمی

(Veitch and Galasiu, 2012).  تحقیقات نشان داده

، به ویژه خصوصی تراس فضای باز و دسترسی به است که

به طور قابل توجهی روحیه ، بلندهای در ساختمان

 ,Lawton and Nahemow)بخشد ساکنان را بهبود می

اضطراب را  ،ادغام با طبیعتها در صورت تراس. (1979

بخشد و سلامت روان را بهبود میدهند میکاهش 

(Crosbie, 2020) . بیشتری جذابیت تراسکشاورزی در 

 . (Makhno, 2020)خواهد بخشید  به تراس

حوزه سلامت در  نیمتخصص یشنهادهایپبندی در جمع

از میان پزشکان و  مسکن ییفضا تیفیرابطه با ارتقاء ک

د راهکارها در دو حوزه حوزه سلامت انجام شمتخصصان 

درمان بیماران در خانه گیری از ابتلا در قرنطینه و پیش

قابل مشاهده است.  1د که خلاصه آنها در جدول ارائه ش

داخل و  یفضا انیم ینینابیب یفضااین موارد شامل 

و  یکیمکان هیتهو ستمیسو ، الیباکتر یباکس آنت، رونیب

محل همچنین پیشنهاد شده از  .شودی میعیطب

مستقل  یفضادر نزدیکی آشپزخانه،  مواد یشستشو

 د.استفاده شو افراد خانواده میارتباط مستق و کاهش ماریب

 
 )Spennemann, 2021( گیریدوران همهفضاهای عملیاتی  قاب بندی مفهومی اصول طراحی -4شکل 

 Conceptual framing of the principles of design of operational spaces during the epidemic -4 .Fig
)Spennemann, 2021( 
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رشته معماری  راهکارهای طراحان و استاداننیز  2جدول 

را نشان داده  مسکن ییفضا تیفیک ءبا ارتقا در ارتباط

 است.

 
کارشناسان بهداشت در مورد  شنهادیپ -1جدول 

  یریمسکن مناسب در دوران همه گ
Tab. 1- Health experts' suggestions on suitable 

housing during the pandemic 
 راهکارها موارد

 گیریپیش

 میان فضای داخل و عمومی یا بیرونفضای بینابینی 

 وسایل همراهجهت نگهداری از  ضدعفونی کننده مواد

 سیستم تهویه مکانیکی و طبیعی

 ضدعفونی کننده مواداستفاده از 

 درمان

 (شویی دو قسمتیظرفمحل شستشوی مواد )

 ی کاملا مستقل بیمار )تهویه و سرویس بهداشتی(فضا

 مستقیم افراد خانوادهکم کردن ارتباط 

 

راهکارهای پیشنهادی طراحان در رابطه با ارتقاء  -2جدول 

 کیفیت فضایی مسکن
Tab. 2- Designers' proposed solutions in relation to 

improving the spatial quality of housing 
 راهکارها موارد

 عمومی

 هاشدن فضای آشپزخانه بسته
 دهی به انواع نیازهاقابلیت پاسخ پذیر بافضای انعطاف

 هاها و دورهمیفضای باز و نیمه باز جهت مهمانی
 مواد عایق صدا در دیوارهای داخلی و خارجی

 -صوتی»لمسی غیر و خودکارسازی هوشمندسازی، فناوری

 «فایوای -بلوتوث
 پرده جایهب هوشمند هایشیشه
 آنتی یینانو هایروکش و مصالح

  فرش به جای پوش لینولئومکف

 (ورودی فیلتر)پاک  اتاق ایجاد

 هاکفش و هالباس و ضدعفونی نگهداری برای فضاپیش

 مواد، شستشوی یا سینک خودکار ضدعفونی )مجهز به

 حمام( و شوییلباس ماشین

 دسته همراه، تلفن نگهداریجعبه مواد ضدعفونی کننده 

 ... و پول کیف اتومبیل، سوییچ کلید،

 مکانیکی تهویه سیستم

 گذاری فیزیکیتغییر سرانه جهت تحقق فاصله

مجتمع های 

 مسکونی

 بندی واحدها در جهت کاهش فضای مشترکبلوک

 «ورودی تا واحدها»تفکیک دسترسی در سطوح مختلف

 های پر و خالی سبزهای متخلخل با حجم تودهبلوک

و فضاهای عمومی مراتب فضایی واحدهای مسکونی سلسله

 و مشاع

 ها و بامت محصولات گیاهی ارگانیک در تراسکاش

 دو ورودی مجزا به بخش خصوصی و عمومی واحدها

 قیروش تحق -2
با توجه به  بوده وتحقیق حاضر یک پژوهش توصیفی 

های زیر استخراج از راه پژوهشهای داده ،ماهیت موضوع

 د: ش

تغییرات سبک زندگی ناشی از دوران بیماری:  -الف
متغیر سبک زندگی در طول زمان و با توجه میزان آگاهی 

ها، ضمن تطابق با و کسب تجربه عموم مردم و دولت
و طی زمان به ثبات  کندمیگیری تغییر شرایط همه

که مربوط به شیوه ها رسد؛ بنابراین بخشی از دادهمی
و با توجه به نوع شغل، سطح اجتماعی  زندگی مردم بود

کرونا در خانواده و  یماریداشتن تجربه ب ،و رشد آگاهی
با  ویژهبه  ،یعموم یلیاعلام تعط یبازه زمان نیهمچن

آنها بر  ی عمومیلیکه اعلام تعط یتوجه به نوع مشاغل
)تعطیلی زمان  پرسشنامه در دو مرحله زمانی ؛دارد تأثیر

 میان گیری(چهارم و پنجم همهپیک چهارم و بین پیک 
شامل ساکنان شهر تهران  قیتحق جامعه د.ش توزیعمردم 
)با ضریب که حجم نمونه با استفاده از مدل کوکران  است

دسترسی به آن بر که  شد نیینفر تع 384 (0.05خطای 
برای این منظور، این . استساده  یتصادف مبنای الگوی

تعداد پرسشنامه با استفاده از امکانات ارتباط مجازی بین 
نفر  16نفر کارمند و  19نفر دانشجو،  105نفر ) 140

د و از علمی دانشگاه خوارزمی( توزیع شاعضای هیأت 
ها را در میان اعضای آنها خواسته شد این پرسشنامه

 مطرح کنند. نیز خانواده خود

ها ثبات بخش از داده نیا :یهداشتالزامات ب -ب

مصاحبه با پزشکان و  قیداشته و از طر یشتریب
و همچنین مطالعات تخصصی به بهداشت،  نیمتخصص

و  یریگشیپ یالزامات در راستا یبرخآید. دست می
و پس از مصاحبه با  دش یبنددسته مارانیمراقبت از ب

 لیتبد یطراح یدانشگاه به راهبردها تادانمعماران و اس
 .(2و  1)رجوع شود به جدول  دشویم

زامات و وضع مطلوب سبک زندگی به تبدیل ال -ج

برای تبدیل و ترجمان مفاهیم و  های طراحی:سفارش

 با گروهی ازهای تخصصی طراحی سفارشراهبردها به 
که در زمینه طراحی مسکن متناسب و طراحان  استادان
برای این منظور د. فعالیت داشتند، مصاحبه ش با کرونا

افراد مناسب در این زمینه توسط اداره معماری و 
 د.تمان شهرداری تهران معرفی شدنساخ
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خانواده را بر حسب گروه  انیپاسخگو تیوضع 3جدول 

 له زمانیدر این جدول که در دو مرح نشان داده است.را 

، مواردی همچون داشتن بین پاسخگویان توزیع شد

خانواده و ارتباط شغل با قرنطینگی تجربه بیماری در 

 مورد توجه قرار گرفته است.

مفاهیمی  های انسانی در قالبازیندر محتوای پرسشنامه 

، حیبه تحرک و تفر ازین، عتیارتباط با طب همچون

در  حرفه، آموزشی، معنو یهاتیفعالی، اجتماع تعاملات

مطرح  روزانه و رفت و آمد( دی)خرروزمره  یزندگو  خانه

در  نیساکن یازسنجین پرسشنامه 4جدول  گردید.

 را نشان داده است. 19 کویید یماریب وعیمواجهه با ش
 

 توزیع فراوانی پاسخگویان -3جدول 
Tab. 3- Frequency distribution of respondents 

 زمان عادی بین پیک چهارم و پنجممرحله اول:  زمان تعطیلی سراسری پیک چهارممرحله اول:  گروه

ی
تجربه بیمار

 

  

ت
جنسی

 

  

ن
س

 

  

ن
نوع مسک

 

  

ی
ل با قرنطینگ

ط شغ
ارتبا

 

  
 

 

87%

13%

عادی داشتن بیماری کرونا

80%

20%

عادی داشتن بیماری کرونا

31

%

69

%

مرد زن

34

%

66

%
مرد زن

4

54

7
5

نوجوانان جوانان

میانسالان سالخوردگان

4

52

12
2

نوجوانان جوانان 

میانسالان سالخوردگان

61%

39%

مجتمع غیر مجتمع

61

%

39

%

مجتمع غیر مجتمع

31

%

69

%

مرتبط
غیر مرتبط

34

%

66

%

مرتبط
غیر مرتبط
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 19کویید پرسشنامه نیازسنجی ساکنین در مواجهه با شیوع بیماری  -4جدول 
Tab. 4- Resident needs assessment questionnaire in the face of the prevalence of disease 

  

 بازه  نوع پرسش حوزه

 ارتباط با طبیعت

هایی و با چه دسته پیک نیک( به چه صورت )در چه مکان تفریحات در کنار طبیعت )پارک یا

 افرادی( و چند ساعت در هفته )ماه( بوده است؟ 

 پیش از کرونا

 پس از کرونا

ها از نظر اندازه و امکانات مشکلات فضایی مسکن و راهکارهای جایگزین متناسب با محدودیت

 اجرا؟
 پس از کرونا

 تحرک و تفریح

)در قالب ورزش، پیاده روی، گردش و خرید به منظور تفریح، رفتن به سینما تفریحات معمول 

هایی و با چه دسته افرادی( و چند ساعت در هفته )ماه( و ...( به چه صورت )در چه مکان

 بوده است؟ 

 پیش از کرونا

 پس از کرونا

اندازه و امکانات ها از نظر مشکلات فضایی مسکن و راهکارهای جایگزین متناسب با محدودیت

 اجرا؟
 پس از کرونا

 تعاملات اجتماعی

ارتباطات شما با افراد مختلف )خانواده نزدیک، دوستان، همکاران و ...( به چه صورت )در چه 

 هایی و با چه دسته افرادی( و چند ساعت در هفته )ماه( بوده است؟مکان

 پیش از کرونا

 پس از کرونا

ها از نظر اندازه و امکانات راهکارهای جایگزین متناسب با محدودیتمشکلات فضایی مسکن و 

 اجرا؟
 پس از کرونا

 های معنویفعالیت

 های معنوی شما چگونه و چند ساعت در هفته )ماه( بوده است؟ فعالیت
 پیش از کرونا

 پس از کرونا

نظر اندازه و امکانات ها از مشکلات فضایی مسکن و راهکارهای جایگزین متناسب با محدودیت

 اجرا؟
 پس از کرونا

 آموزش

های مربوط به آموزش و پرورش )اعضای خانواده( و نگهداری کودکان چگونه و چند فعالیت

 ساعت در هفته بوده است؟ 

 پیش از کرونا

 پس از کرونا

امکانات ها از نظر اندازه و مشکلات فضایی مسکن و راهکارهای جایگزین متناسب با محدودیت

 اجرا؟
 پس از کرونا

 کسب و کار 

 های مربوط به حرفه و کار )شما و سایر اعضای خانواده( چگونه بوده است؟فعالیت
 پیش از کرونا

 پس از کرونا

ها از نظر اندازه و امکانات مشکلات فضایی مسکن و راهکارهای جایگزین متناسب با محدودیت

 اجرا؟
 پس از کرونا

 زندگی روزمره

های مربوط به خرید )در قالب لوازم ضروری و مایحتاج زندگی و ...( چگونه )آنلاین یا فعالیت

 فیزیکی( و چند ساعت در هفته )ماه( بوده است؟ 

 پیش از کرونا

 پس از کرونا

ها از نظر اندازه و امکانات مشکلات فضایی مسکن و راهکارهای جایگزین متناسب با محدودیت

 اجرا؟
 کروناپس از 

 
 

نیاز  در حوزه طبیعت نیاز ساکنان شامل مواردی همچون

پرنور، استفاده از بام سبز و استفاده از  هایبالکن به

 نشان 5چنانچه جدول . شدمی گیاهان در داخل خانه

درصد پاسخگویان با بیشترین فراوانی  48.6دهد: می

 هایبالکن جادیا حوزه طبیعت رای در شنهادیپ راهکار

 یریبکارگدرصد نیز با کمترین فراوانی  1.4و  سبز

 دادند.می فضا در ینگیسبز

 شامل مواردی همچون ،نیاز ساکنان ،در بخش تفریحات

 جادیا، فضا یریانعطاف پذی، چند عملکرد یفضا جادیا

استفاده از پشت و  هابالکنباز مانند  مهیباز و ن یفضاها

 شد. میشبانه  یجهت ورزش و دورهمبام 
 

 توزیع فراوانی راهکارهای حوزه ارتباط با طبیعت -5جدول 
Tab. 5- Frequency distribution of strategies to 

connect with nature 

 جمع زن مرد گروه

 سبز بالکن
 68 52 16 فراوانی

 48.6 54.2 36.4 درصد

 شفاف دیواره
 12 6 6 فراوانی

 8.6 6.2 13.6 درصد

 سبزینگی در فضا
 2 2 0 فراوانی

 1.4 2.1 0 درصد

 بام سبز
 10 10 0 فراوانی

 7.1 10.4 0 درصد

 جمع
 140 96 44 فراوانی

 c 100 100 درصد
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گویان با بیشترین فراوانی درصد پاسخ 17.1طبق نتایج 

ای چند ایجاد فض را حاتیتفری در حوزه شنهادیپ راهکار

درصد نیز با کمترین فراوانی راهکار  7.1و  عملکردی

)استفاده از پشت بام جهت ورزش و دورهمی شبانه، 

 دادند. پاسخورزش در پارک و ارتباطات خانوادگی( را 
 

توزیع فراوانی راهکارهای ارائه شده در حوزه  -6جدول 

  تفریحات

Tab. 6- Frequency distribution of 

entertainment solutions 
 جمع زن مرد گروه

چند  یفضا

 یعملکرد

 24 12 12 فراوانی

 17.1 12.5 27.3 درصد

 یریپذانعطاف
 14 12 2 فراوانی

 6/10 5/12 5/4 درصد

باز و  یفضاها

 بازمهین

 12 12 0 فراوانی

 8.6 12.5 0 درصد

 استفاده از پشت بام
 10 8 2 فراوانی

 7.1 8.3 4.5 درصد

 جمع
 140 96 44 فراوانی

 100 100 100 درصد

 

ارتباط نیاز ساکنان شامل  ،در حوزه تعاملات اجتماعی

 یدر واحد و لاب بالکنباز همانند  مهین ایباز  یفضا منیا

درصد پاسخگویان با بیشترین  47.1شد. می در مجتمع

 ی رااجتماع تعاملاتی در حوزه شنهادیپ راهکارفراوانی 

 واحد در تراس همانند باز مهین ای باز یفضا منیا ارتباط

  .(7)جدول  دادندپاسخ را  مجتمع در یلاب و
 

ارائه شده در حوزه  یراهکارها یفراوان عیتوز -7 جدول

 تعاملات اجتماعی
Tab. 7- Frequency distribution of solutions for 

social interactions 

 گروه
 فضای باز یا نیمه باز  منیا ارتباط پاسخبدون 

 درصد فراوانی درصد فراوانی

 63.6 28 36.4 16 مرد

 54.2 52 45.8 44 زن

 57.1 80 42.9 60 جمع

 

مجزا  یفضا جادیانیاز ساکنان شامل  ،در حوزه آموزش

و  یچند عملکرد یفضا جادیا و همچنین جهت مطالعه

گویان با بیشترین درصد پاسخ 22.9. شدمی پذیرسازش

آموزشی  هایفعالیتی در حوزه شنهادیپ راهکارفراوانی 

درصد  4.3و  پذیرسازشایجاد فضای چند عملکردی و  را

نیز با کمترین فراوانی ایجاد فضای مجزا جهت مطالعه را 

 .(8)جدول  دادند پاسخ
 

توزیع فراوانی راهکارهای ارائه شده در حوزه  -8جدول 

 آموزش
Tab. 8- Frequency distribution of solutions for 

teaching and learning 
 جمع زن مرد گروه

 مجزا  یفضا
 6 4 2 فراوانی

 4.3 4.2 4.5 درصد

چند  یفضا

 یعملکرد

 32 22 10 فراوانی

 22.9 22.6 22.7 درصد

 بدون جواب
 102 70 32 فراوانی

 72.9 72.9 72.7 درصد

 جمع
 140 96 44 فراوانی

 100 100 100 درصد

 

-درصد پاسخ 37.1 ،جیطبق نتا ،ر بخش کار و حرفهد

در حوزه کار  یشنهادیراهکار پ یفراوان نیشتریبا ب انیگو

 نیبا کمتر زیدرصد ن 15.7و  پذیرسازش یفضا جادیرا ا

های . طبق دادهدادند پاسخاتاق کار را  جادیا یفراوان

و زنان  پذیرسازش یفضا جادیبه ا شتریمردان ب 9جدول 

از  شتریدادند و ب پاسخ پذیرسازش یفضا جادیابه  زین

 .استمردان 
 

و  کار فضای زمینه در هاراهکارتوزیع فراوانی  -9جدول 

 در خانه حرفه
Tab. 9- Frequency distribution of solutions for 

work at home 

 جمع زن مرد گروه

 یفضا

 مجزا 

 22 20 2 فراوانی

 15.7 20.8 4.5 درصد

چند  یفضا

 یعملکرد

 56 42 10 فراوانی

 37.1 43.8 22.7 درصد

بدون 

 جواب

 66 34 32 فراوانی

 47.1 35.4 72.7 درصد

 جمع
 140 96 44 فراوانی

 100 100 100 درصد

 

ها شامل فعالیت در پاسخ ،یمرتبط با زندگ ازیندر بخش 

دریافت در و برخط بیرون از خانه و خرید به صورت 

  (.10جدول شد )ورودی خانه می
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توزیع فراوانی راهکارهای ارائه شده در زمینه  -10جدول 

  خرید روزانه
Tab. 10- Frequency distribution of solutions for 

input interactions 

 گروه
 بیرون از خانه

بخش  لتریف

  یورود
 جمع

 درصد فراوانی درصد فراوانی درصد فراوانی

 100 44 68.2 30 31.8 14 مرد

 100 96 79.2 76 20.8 20 زن

 100 140 75.7 106 24.3 34 جمع

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

شود وضعیت مشاهده می 10 چنانچه در جدول

 جادیادر بعد  راهکارهای ارائه شده بر حسب حوزه خرید

درصد و در بین  68.2ی با ورود بخش در مناسب لتریف

های خرید روزمره عمده فعالیتدرصد  79.2زنان نیز با 

دهند و بنابراین به راهکارهای مناسب میرا در خانه انجام 

در  .نیاز دارند یورود بخش در مناسب لتریف جادیابرای 

های حوزهدر  انیگوپاسخ یفراوان عیتوز 11جدول 

ها پاسخ ، جهت مقایسهدر دوران کرونا یزندگگوناگون 

 نشان داده شده است.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 در مورد زندگی در دوران کروناتوزیع فراوانی پاسخگویان مقایسه  -11جدول 
Tab. 11- Comparison of the frequency distribution of respondents about life during 

the pandemic 
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 57.1 80 بدون جواب

 

 17.1 48 فضای چند عملکردی
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 72.9 102 بدون جواب

 

 22.9 32 فضای منعطف 

 4.3 6 فضای مجزا 

 100 140 جمع
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 7.1 66 بدون جواب

 

 37.1 52 انعطاف پذیری

 15.7 22 اتاق کار   
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 24.3 34 خرید از بیرون

 

 75.7 106    یورود لتریف جادیا

 100 140 جمع
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های مردم در دوران نیازها و فعالیت 11مطابق جدول 

به همراه و نتایج آن د و مقایسه ش بندیکرونا جمع

( و 1الزامات بهداشتی که از مصاحبه با پزشکان )جدول 

 به دست آمده بود در اختیار استادان( 2طراحان )جدول 

دانشگاه و مهندسین مشاور فعال در این زمینه )به توصیه 

اداره معماری و ساختمان شهرداری تهران( قرار گرفت. 

د مفهومی تصویر شقالب چندین پلان  مجموع نظرات در

 است.  قابل مشاهده 5آن در شکل که نتایج 
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ها و مفهومی تطبیق تصویری فعالیتنمودار  -5کل ش

 نیازهای مردم در دوران کرونا
Fig. 5- Conceptual diagram for visual adaptation of 

people activities and needs during the pandemic 

 و بحث جینتا -3
مردم نیازهای ها و فعالیت پژوهشهای در بخش یافته

این  نتایج 12جدول  شد.بررسی  قرنطینهدر دوران  تهران

 در نتیجه تغییر سبک زندگی نشان داده است. پیمایش را
 

  یگیردر دوران همهنیازهای مردم  سنجیاولویت -12جدول 

Tab. 12- Prioritization of people's needs during the 

pandemic 
 عناصر معماری اولویت حوزه

 طبیعت

 های سبزبالکن اول

 دیوارهای جداگرِ شفاف دوم

 سبزینگی و کشت در پشت بام سوم

  هاسبزینگی و کشت دربالکن چهارم

و  حیتفر

 یسرگرم

 یچند عملکرد یفضا اول

 نشیمن پذیریسازش دوم

 باز مهیباز و ن یفضاها سوم

 پشت بام  در شبانه یورزش و دورهم چهارم

تعاملات 

 یاجتماع

 اول
پشت  تراس و)باز  مهین وباز  یفضا

 بام(

 یلاب دوم

 یآموزش
  یچند عملکرد یفضا اول

 مجزا  یفضا دوم

 کار
  یچند عملکرد یفضا اول

 مجزا  یفضا دوم

 دیخر
 یورودخرید آنلاین و دریافت در  اول

 خرید از بیرون دوم

 

پژوهشگران دانشگاه های مشابه، در مقایسه با پژوهش

های ویژگی در مورد طی پژوهشی نیز علم و صنعت ایران

نفر از ساکنین  632محیطی مسکنِ سالم در نظرسنجی از 

های انتخاب های مسکونی در شهر تهران، اولویتآپارتمان

مسکن در ابعاد سلامت جسمی، بهداشت روانی و سلامت 

کردند که در زمینه سلامت جسمی و فضا،  بررسیرا 

اندازه فضا، ورودی و  ،بیشترین اولویت با وجود تراس

پوشش ها بود. همچنین تهویه، پذیری آشپزخانهانعطاف

 یشترین اولویت برخوردار بود.دیوارها و مصالح کف از ب

خانگی شاخص دیگری  شاخص تولید ارگانیک با باغچه

 در این پژوهش مورد توجه ساکنان قرار گرفتکه  بود

(Zarrabi, Yazdanfar & Hosseini, 2020).  مقایسه در

تفاوت که  یکسان است با این با این پژوهش نتایج نسبتا

در خصوص تغییرات سبک  پژوهش حاضر بررسی صرفا

نتایج مربوط به تغییرات سبک زندگی به  زندگی است.
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به همراه الزامات کارشناسان در دیاگرام روابط فضایی 

نظر کارشناسان و  طبق(. 13جدول )شد تصویر کشیده 

عمده فضاها در دو بخش الزامات کارکردی و استادان، 

آنجا که الزمات قابل  نیاز شهروندان قابل بررسی است. از

در قالب بخش ثابت و نیازهای ساکنین که تغییر نیست، 

ها و نیازهای حوزه مسکن قابل تغییر مطابق با اولویت

است در قالب بخش متغیر نشان داده شده است. بنابراین 

ها در همه پلان بایدر بخش ثابت تقرروابط  یالگو

بنا به  ریدر بخش متغ دمانیچ یمشترک است اما الگو

 ها،یگیهمسا ابعاد مسکن، نیاز ساکنین، همچون شرایط

 .کند رییتغ تواندیو منظر و ... م دیجهات باد و تابش، د
 

مردم در  یازهایو ن الزامات یریتصو قیتطب -13جدول 

 دوران کرونا 

Tab. 13 - Visual adaptation of the requirements 

and needs of the people during the pandemic 
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 یآلودگ یو جداساز یساززهیپاک وظیفه 1بخش ثابت 

 یهالباس. نگهدای دارد را یمسکون یخارج از فضا

و همچنین  ها و وسایل، شستشو و ضدعفونی دسترونیب

به  ریبخش متغرخ می دهد. دریافت خرید در این بخش 

سبک ر تغییاختصاص دارد.  یخصوص مهین یفضاها

 یاریبسزندگی، بیشتر در همین بخش نمود یافته است. 

در منازل  و کاربرد سابق را ندارد گرید ییرایپذ یاز فضاها

کودکان و  یباز ایکار و  یفضاها به فضاها نیمتوسط ا

از  آشپزخانهکرده است.  دایاختصاص پ یورزش زاتیتجه

 که با توجه به نیاز به های این عرصه استدیگر بخش

عرصه . اهمیت بسیاری دارد نگهداری و شستشوی مواد

 یهابخشدربرگیرنده که  است 2بخش ثابت  سوم شامل

-نیازمند به کارگیری الزامات رواناست و خانه  یخصوص

  .استشناختی و بهداشتی 
 

 یریگهجینت -4
گیر شامل جنگ، بیماری و ... موجب هرگونه رخداد همه

بروز تغییرات در بافت اجتماعی و شیوه زندگی خواهد 

شد. این تغییرات از دو جنبه قابل بررسی است: اول 

الزاماتی است که توسط کارشناسان جهت افزایش توان 

شود و دوم تغییراتی است که به مقابله پیشنهاد می

شود. ر سبک زندگی مردم ایجاد میواسطه تغییر نگرش د

و لزوم تغییر و بازنگری  19 کوییدگیر با وقوع بیماری همه

د در انواع مسکن تهران بررسی این موار در طرح مسکن

د. نتیجه آن که عمده تغییرات مبتنی بر تغییر نیازها ش

و سبک زندگی مردم، بیشتر در بخش نشیمن و فضای 

دهد. این نیازهای جدید و تغییر اصلی زندگی رخ می

سبک زندگی به دلیل تغییر مکان رفتارهای پیشین 

شامل تفریح، ورزش، کار، خرید و ... به داخل خانه است. 

فضاها  پذیریسازیمردم افزایش همچنین عمده خواسته 

بنابراین الزامات  به جای افزایش تعداد فضاهاست.

-سازیکارکردی در مسکن بایستی در دو بخش ثابت و 

بخش ثابت  -1د: )قابل تغییر توسط مردم( بررسی ش پذیر

در قسمت ورودی در تماس مستقیم با فضای بیرون 

کردی است. این بخش بر مبنای الزامات بهداشتی و کار

بخش متغیر متناسب با تغییر سبک  -2شود؛ تعیین می

گیرد. زندگی مردم بوده در بخش پذیرایی قرار می

چیدمان فضایی در این بخش ارتباط مستقیم با شرایط 

بخش ثابت در قسمت خصوصی  -3زندگی و مشاغل دارد؛ 

)اتاق خواب( که در شرایط تجربه بیماری و ضرورت 

 شود.نظر گرفته مینگهداری و مراقبت در 
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