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 چکیده
سالبروز بیماری. اندبالایی از زیست اجتماعی را در خود پذیرفتهاماکن دینی همواره سطوح : مقدمه -1 های اخیر تهدیدی برای های فراگیر در 

شااناسااایی و  به پژوهشاین اساات. در همین راسااتا  دینی بوده اماکن در و تحقق و تداوم آب ،رفع نیاز انساااب به زیساات و پایداری اجتماعی

تحقق و تداوم  انهراهکارهای طراح ارائههای فراگیر و ارتقا پایداری اجتماعی در اماکن دینی در دوراب بیماری بر مؤثرهای بندی شاااخ اولویت

دو مساااحد ح ااار  زین  و   .قرار گیردریزاب شاااهری و برنامه ، معماراب،فراروی طراحاببه منظور مدیریت بحراب  خواهد پرداخت تا هاآب

 . شدتهراب برای مطالعه انتخاب  5منطقه فردوس غرب از  در محله الحسینانصار

ست و گردآوری داده روش تحقیق: -2 شاخ پژوهش از نوع کیفی ا شامل  سی  هایها و زیرشاخ ها،  روش  ،ایمطالعا  کتابخانه بامورد برر

بندی و اولویتشااد زیرشاااخ  شااناسااایی  36شاااخ  و  6در محموع در دو بعد غیرکالبدی و کالبدی، . انحام شاادو دلفی تحلیل محتوا، 

 است. و آزموب فریدمن بوده "ساختهمحقق"نامه ها از طریق پیمایش و به روش پرسشزیرشاخ 

شاااخ  وجود ف ااای ساابز و عمومی در و زیر پذیریکه در بعد کالبدی شاااخ  مطلوبیت فعالیتاساات هدادها نشاااب یافته نتایج و بحث: 3-

طاف کاب دینی، و انع حاور  م یت اول و دوم پذیری و م ی  اولو به ترت ماری  با دوراب بی ناسااا   ماکن دینی مت های ا کاربری ف اااا تغییر

شاخ  ایحاد احساس رضایت از زندگی، نشاط، و سرزندگی در زیر کیفیت زندگی روزانه و شاخ  رفاه وشوندگاب، و در بعد غیرکالبدی، پرسش

 است. شوندگاب بودهدوراب بیماری اولویت سوم پرسش

شاخ  گیری:نتیجه4-  سهدر نهایت برای تبدیل زیر ساس سوهای پایداری اجتماعی به راهکارهای طراحی از  شد و بر ا ستفاده   20سازی ا

 . شدشوندگاب، ده راهکار طراحی اماکن دینی ارائه اولویت پرسش

 .های فراگیربیماریهای پایداری، راهکار طراحی، اماکن دینی، پایداری اجتماعی، شاخ  واژگان کلیدی:
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 مقدمه 1-
گیری چوب کرونا در های همهدر بستر بروز بیماری

یعنی ترین نیازهای انساب از مهم کییهای اخیر که سال

، افزایش توجها  زیست اجتماعی را تهدید کرده نیاز ب

از بعد  ویژهبهپایدار  هجهانی به ابعاد مختلف توسع

اجتماعی و مسائل مربوط به کیفیت زندگی اجتماعی 

انساب و تداوم آب اهمیت بیشتری یافته است. اگرچه 

های مربوط به پایداری و زیست اجتماعی انساب و بحث

مطالعا   های واگیر در حوزهارتقا آب در دوراب بیماری

گیرد، اما بررسی امکاب دستیابی علوم اجتماعی قرار می

به پایداری اجتماعی در ف اها و تمهیدا  و تدابیر مربوط 

ای، در ذیل دانش رشتهای میاببه آب، به عنواب حوزه

گنحد و طراحی مربوط به معماری و شهرسازی نیز می

پایدار را  توسعه تواند اصولمعماری و شهری نیز می

اهمیت این موضوع زمانی برای معماراب و  .تحقق بخشد

یابد که ایشاب بیمارهای فراگیر را شهرسازاب فزونی می

 یابند.مخل امکاب ایحاد پایداری اجتماعی در ف اها می

 های انحام شده دربارهی شمار زیادی از پژوهشاز سوی

پایداری اجتماعی و تحقق آب در معماری و شهرسازی به 

 و بسنده های کلی پایداری اجتماعی پرداختهذکر شاخ 

هایی که به یافتن الگوها و راهکارهای اند و پژوهشکرده

های پایداری اجتماعی طراحانه برای هر یک از شاخ 

 اند، اندک است.پرداخته

 ش نخست شناساییدر همین راستا هدف اصلی این پژوه

پایداری  تحقق های کالبدیشاخ  بندیو اولویت

 گیر کروناهمه در دوراب بیماری اجتماعی در اماکن دینی

 راهکارها و الگوهای طراحی به منظور تحقق ارائهو دوم 

بوده است. با این مقصود مساجد ها این شاخ و تداوم 

شهر  5 منطقهاز  4 ناحیهفردوس غرب در  محلهواقع در 

 الحسینتهراب یعنی مسحد ح ر  زین  و مسحد انصار

موردی بررسی و از طریق تدوین  نمونهبه عنواب 

. به شد نامه میاب مراجعین به این مساجد تحلیلپرسش

پاسخی برای  هطور کلی در این پژوهش سعی شد

 :شودهای ذیل ارائه پرسش

 های پایداری اجتماعی در اماکن دینیترین شاخ مهم

 کدامند؟ کرونا فراگیر در دوراب بیماری د مطالعهمور

راهکارهای طراحیِ تحقق و تداوم پایداری اجتماعی در 

فراگیر کرونا  بیماریدر دوراب  مورد مطالعه اماکن دینی

 کدامند؟
 

 پژوهش پیشینه-1-1

را بر  19-گیری کوویدناسزیک و همکاراب تأثیرا  همه

مورد بررسی قرار افزایش اهمیت ف اهای سبز شهری 

 سبز هایساختماب و سبز باز دادند و استفاده از ف اهای

  و وهواییآب تغییرا  پیامدهای با را در جهت مقابله

-گیری کوویددر دوراب همه انساب رفاه و سلامت افزایش

ودر و  .Noszczyk et. al, 2021))پیشنهاد دادند  19

 بیماری یک در پایداری اجتماعی همکاراب به یادگیری

 پایداری رفتارهای و نگرش، درک، در تغییرا  و گیرهمه

 عالی آموزش محیط یک در جهانی گیریهمه طول در

پرداختند. نتایج این پژوهش نشاب داده است که 

موج  تقویت توجه به پایداری  19-گیری کوویدهمه

نتایج  این، بر علاوه اجتماعی و یادگیری آب شده است.

و  هادانشگاه پژوهش ایشاب حاکی از این بوده است که

 پتانسیل این خاص نهاد یک عنواب مراکز آموزش عالی به

 دستور در را توجه و آموزش پایداری اجتماعی که دارند را

 بر را اجتماعی تغییرا  مسئولیت و دهند قرار خود کار

گلواب و همکارب به  .Weder et. al, 2022))گیرند  عهده

در  19-گیری کوویداندازهای همهچشم و تأثیرا 

 داده است نشاب پژوهش ف اهای شهری پرداختند. این

های جدید برای طراحی ف اهای دستورالعمل کاربرد که

 برابر در را شهری محیط آوریتاب تواندمی شهری

 کلی کیفیت و دهد افزایش آینده گیرهمه هایبیماری

 ارائه هایدستورالعمل این. بخشد بهبود را شهری زندگی

 هتهوی شهر، مختلف هایمقیاس در طبیعت با ادغام ،شده

و  مختلط، هایکاربری وسعت بیشتر، طبیعی، نور بهتر،

 ,Glavan et. al)) بوده است هاپذیری ساختمابانعطاف

اهمیت ف اهای باز، بیرونی و  مارکوس و همکاراب .2022

 هایگیری بیماری کرونا و دورهسبز در دوراب همه

را مورد بررسی قرار  اجتماعی انزوای طولانی قرنطینه و

 هاآب بودب ناکافی ،این ف اها محدود تعداد به و دادند

 روحی تسکین برای هاآب محدودیت و بدنی ورزش برای

چن و همکاراب به  .Marques et. al, 2022))کردند  اشاره

https://sciprofiles.com/profile/587357
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 و ریزیبرنامه بر 19-گیری کوویداثرا  همهبررسی 

-جنبه با مقابله پرداختند. ایشاب برای مسکونی طراحی

ای، رشتهبین هایهمکاری ترویج ،19-کووید منفی های

 هایساختماب توسعهجدید،  هایروش و هاآوریفن

 هایساختماب در عملی تحقیقا  تقویت اقلیمی،زیست

 محیط یک ایحاد از اطمیناب برای ریزیبرنامه مسکونی، و

گیری همه از پس دوراب در پذیرانعطاف و پایدار زندگی

 .Chen et. al, 2023)) دانستند ضروری را

بر  را گیری کروناتأثیرا  همهعابدینی و همکاراب 

بررسی  ارومیه هبافت فرسود هپایداری اجتماعی محدود

 در پژوهش ایشاب نشاب داد هاتحلیل دادهوتحزیهکردند. 

و  ،مشارکت، امنیتهای آموزش، کیفیت، شاخ که 

های پایداری اجتماعی ترتی  بیشترین شاخ عدالت به

 اندقرار گرفته 19-هستند که تحت تأثیر ویروس کووید

(Abedini et. al, 2021.)  تبیین به نیز زیاری و دستیار

پذیری کلاب شهر تهراب در دوراب وضعیت زیست

پرداختند. نتایج این  پژوهیپساکرونا با رویکرد آینده

 ،پیشراب کلیدی و مهم 14 پژوهش نشاب داده است که از

زندگی ، سریمتغیرهای آلودگی هوا، وجود حیوانا  موذ

ف اهای عمومی، تبادل نظر مدیراب شهر در 

آگاهی و ها، های مربوط به مسائل و بحرابگیریتصمیم

ها و سازیلازم شهرونداب برای مشارکت در تصمیم

متغیرهای عنواب ها در زماب بروز بحراب بهگیریتصمیم

 انددو وجهی و تاثیرگذار، دارای بیشترین اهمیت بوده

(Ziari & Dastyar, 2022).  

 
 مبانی نظری -2-1
، ایداریپپایدار، پایداری، و ابعاد آن:  توسعه -1-2-1

مفهومی است که به دنبال خود مفهوم مکملی به نام 

کند و در برخی موارد به را مطرح می "توسعه پایدار"

. از (Sheikhi et. al, 2017) به کار می روند جای یکدیگر

پایدار به عنواب مفهومی بنیادی  توسعهبه بعد  1980 هده

و راهبرد حفاظت جهانی  1لندو مهم در گزارش برانت

-توسعه پایدار را توسعه لندسازماب ملل قرار کرفت. برانت

نسل حاضر را بدوب به خطر انداختن ای که نیازهای 

های آینده برای برآوردب نیازهای خودشاب تعریف توانایی

 ;Hashem Nejad et. al, 2014: 83).نمودکند، بیاب می

Farhoudi & Teymouri, 2018)  

ی و محیط یمباحث بوم هبا دغدغمباحث توسعه پایدار 

با ورود موضوعا  مربوط به  90آغاز شد، و در دهۀ 

این دغدغه  21سدهپایداری اقتصادی بداب ادامه یافت. در 

به طور نیز تسری پیدا کرد.  مباحث اجتماعی پایداریبه 

کلی توافق عمومی بین سیاستگذاراب در خصوص ابعاد 

 ،(Colantonio, 2008)مختلف توسعه پایدار وجود ندارد 

پایداری اقتصادی،  های مختلف عمومااما در پژوهش

 گانهپایداری اجتماعی، و پایداری محیطی از ابعاد سه

پایداری معرفی شده است و در هر یک از این ابعاد جامعه 

ام اقتصادی ظمشخصاتی دارد. در بعد اقتصادی یک ن

پایدار قادر است کالا و خدماتی تولید کند که بدهی 

متعادل خارجی دولت را کاهش داده و از ایحاد وضعیتی نا

گیری کند تا به پیشهای مختلف اقتصادی بین بخش

تولیدا  کشاورزی و صنعتی آسی  وارد نشود؛ در بعد 

محیطی یک نظام با محیط زیست پایدار باید بتواند از 

-برداری بیمنابع حیاتی و استراتژیک حمایت و از بهره

گیری نماید، و در نهایت از پیشرویه منابع تحدیدناپذیر 

شود دهایی که به تخری  محیط زیست منحر میکارکر

جلوگیری کند. یک نظام اجتماعی پایدار باید بتواند به 

توزیع برابر منابع و تساوی تسهیلا  و خدما  اجتماعی 

از قبیل بهداشت، آموزش، برابری جنسی، پاسخگویی 

 :Nastaran et. al, 2012)  سیاسی و مشارکت دست یابد

157; Marsoosi, 2004: 20.)  

 

 پایداری اجتماعی و اهداف طراحی پایدار -1-2-1

کی از ابعاد توسعه پایدار، که آمد یچناب: اجتماعی

پژوهشگراب بسیاری معتقدند که ت. پایداری اجتماعی اس

بعد اجتماعی پایداری نسبت به دو بعد دیگر آب مغفول 

 ;Colantonio, 2007; Kunz, 2006)مانده است 

Bramley et. al, 2009; Koning, 2001; Poles & 

Stern, 2000; Barron & Gauntlett, 2002, Chan & 

Lee, 2008; McKenzie, 2004.)  مفهوم پایداری

-صاح  پردازاب واجتماعی در تقابل و انتقاد برخی نظریه

نظراب نسبت به رویکرد مدرنیسم شکل گرفت، این 

کرد و گیری فلسفه شروع به شکل حوزهاز  نظریا  ابتدا

 شهرسازی و معماری وارد شد سپس در سیری مروری به

(Ghafourian et. al, 2016) به طور کلی پایداری .

در  2و استراتژی لیسبوب 21اجتماعی پس از دستور کار 



 

44 

 یاز سال
ه دوم

شمار هم/  د
/

تان    
مس ییز و ز پا

1
4

0
2

 

در  3و همچنین نشست اتحادیه اروپا 2000سال 

 مورد توجه قرار گرفت 2001در سال  4گوتنبرگ

(Colantonio & lane, 2007.) پایداری اجتماعی را  لنگ

خواست مردم برای استمرار زندگی یا بودب در یک مکاب 

 .(Lang, 2004) کندمعین در حال و آینده معرفی می

 جامعی از پایداری اجتماعی استرب تعریف نسبتا و ولسپ

ارائه کردند که بر اساس آب پایداری اجتماعی به عنواب 

هماهنگ است؛ توسعه یا رشد، با تکامل جامعه شهری 

های زیست همسو با زندگی مشترک گروه در واقع محیط

سازی اجتماعی و بهبود کیفیت اجتماعی، برای یکپارچه

یابد و پایداری توسعه می زندگی تمامی اقشار جامعه

برابری ها و شکاف اجتماعی اجتماعی در جهت کاهش نا

 ,Sheikhi et. al, 2017; polese & stren) داردمیقدم بر

-هدف اصلی پایداری اجتماعی این است که نسل (.2000

بیشتری به منابع های آینده دسترسی یکساب و یا 

 & Mak) ی داشته باشنداجتماعی نسبت به نسل کنون

Peacock, 2011). 

پایداری اجتماعی با عنواب زندگی سالم، بارور، و هماهنگ 

با طبیعت تعریف شده است. بقا و حیا  انساب در این 

مین نیازهای انسانی، حفظ کیفیت أتعریف، توام با ت

های اقتصادی در جهت حصول محیطی و ارتباط با نظام

 تأمینبه بالاترین سطح رضایت از زندگی مورد نظر است. 

مردم در جهت  هپایداری توسط هم توسعهاهداف 

کید بر رفاه مردم بومی و ای بهتر، تأیندهآدستیابی به 

مدیریت محیطی و توسعه، از ارکاب نقش حیاتی آناب در 

 ,Hashem Nejad et. al). تعریف پایداری اجتماعی است

راجرز طراحی پایدار نوعی از طراحی  هعقید به (2014

است که به نیازهای امروز بدوب آسی  رساندب به منابع 

که با  (Rogers, 2014) دهدهای آینده پاسخ مینسل

و کیفیت زندگی مسائلی چوب مشارکت، شادی، رفاه، 

طراحی پایدار و  (Zarghami, 2008) شودترکی  می

نوعی از طراحی است که قصد دارد بدوب آسی  زدب به 

های آینده، برای نیازهای امروز انساب پاسخی منابع نسل

رییسی و همکاراب  .(Zarghami, 2008) فراهم کند

طراحی پایدار به لحاظ اجتماعی را طراحی ف ایی 

جای دادب فرهنگ،  که ظرف مناسبی برای انددانسته

رفتار، و روش زندگی انساب باشد و جریاب زندگی که از 

شود بتواند برای مد  همین عناصر تشکیل می

 ,Raisi et. al).ح ور داشته باشد  آبتری در طولانی

2006) 

 

 تحقیقروش  2-
پژوهش حاضر بر این فرضیه استوار بوده است که برخی 

پایداری و زیست اجتماعی در اماکن دینی های شاخ 

های فراگیر به کمک تواب در دوراب بیماریرا می

راهکارهای طراحانه تحقق و یا تداوم بخشید و در نظر 

و  هاشاخ این دارد ضمن شناسایی، کشف، و استخراج 

به  ها، الگوها و راهکارهای طراحی منتهیبندی آباولویت

ز لذا پژوهش از لحاظ هدف اها را ارائه کند. این شاخ 

نوع کاربردی است و از لحاظ روش تحزیه و تحلیل 

 محدودیت با توجه به  است.اطلاعا  از نوع تحقیق کیفی 

پژوهش در دوراب بیماری فراگیر کرونا تلاش این های 

مفاهیم و نخست  هپژوهش بر آب بود که در مرحل

 ی اجتماعی را شناساییبر ارتقا پایدار مؤثرهای شاخ 

-شناسایی و استخراج شاخ دوم به  هدر مرحلتا  نماید

وراب بر ارتقا پایداری اجتماعی اماکن دینی در د مؤثرهای 

 بپردازد.های فراگیر بیماری

-نخست به منظور شناسایی و استخراج شاخ  هدر مرحل

بر ارتقا پایداری اجتماعی از روش تحلیل محتوا  مؤثرهای 

استفاده شد. بدین ترتی  که نخست مروری در منابع 

ه، شدهای انحام . با بررسیشددسته اول مربوط انحام 

دسته اول شامل کت ، خارجی  داخلی و پژوهش 168

. شدهای مرتبط با موضوع شناسایی نامهمقالا ، و پایاب

ای ذکر شده برای ارتقا هسپس به استخراج شاخ 

ها، شاخ اجتماعی در این منابع پرداخته شد. پایداری 

مفهوم پایداری  حوزههایی در به صور  کلیدواژه

اجتماعی، یا به اصطلاح روش تحلیل محتوا کد، استخراج 

ها یا کدهای کاملا مشترک و مشابه سپس کلیدواژهو 

های مربوط به پایداری  شاخ 1با جدول حذف و مطابق 

کلیدواژه یا کد،  69اجتماعی در منابع مورد بررسی، ذیل 

.شدآوری گرد
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 یا کدهای استخراج شده از مرور منابع مربوط به پایداری اجتماعی کلیدواژه -1جدول 
Tab. 1- Keywords or codes extracted from documentary studies related to social sustainability 

 ردیف
ها یا کدهای برآمده کلیدواژه

 از مراجعه به اسناد
 ردیف

ها یا کدهای برآمده کلیدواژه

 از مراجعه به اسناد
 ردیف

ها یا کدهای برآمده کلیدواژه

 از مراجعه به اسناد

 47 استفاده از تسهیلا  محلی 24 مطلوبامکانا  رفاهی  1
 و هنحارها و اعتقادا  جمعی باورها

 مشترک

 ارتباط فردی و جمعی مردم با خدا 48 خدما  سلامت و تسهیلا  بهداشت 25 حفاظت از منابع طبیعی 2

 امکاب انتخاب توسط مردم 49 ثبا  سکونتی 26 تسهیل فعالیتهای زندگی روزانه 3

4 
 آفرینش محیط زندگی هماهنگ

 )هماهنگی اجتماعی(
27 

 های اجتماعیمشارکت گروه

 )درگیری و تحمع به منظوری خاص(
 آزادی و دموکراسی 50

 قو  الگوهای فرهنگی 51 شادی و کیفیت زندگی 28 شکل توسعه 5

6 
ز و در دسترس بودب ف اهای با

 طراحی محوطه
 )امکاب تنظیم ارتباط(تراکم و خلو   52 پیوستگی اجتماعی 29

 پذیریاجتماع 53 همبستگی اجتماعی 30 قلمرو عمومی جذاب 7

 آسایش فیزیکی و ایمنی 54 تعاملا  اجتماعی 31 مسکن خوب 8

 دسترسی به امکانا  عمومی 55 مندی اجتماعیرضایت 32 کیفیت مطلوب محیط محلی 9

 پذیریانعطاف 56 تغییرحفظ هویت در عین  33 و ترافیک محیط پذیریدسترسی 10

11 
ر )تفکیک و یا مداهمسایگی پیاده

 کنترل مسیر سواره(
34 

-در لایه برآورده شدب نیازهای مردم

 های مختلف
 وضوح و خوانایی 57

 58 حس مکاب -حس تعلق 35 لقحس غرور و تع 12
سازگاری با مشخصا  فرهنگی، آئینی 

 زماب

 اشراف، نفوذپذیری بصری 59 سرمایه اجتماعی 36 عدالت اجتماعی 13

 60 طبیعت، منظر، ف ای سبز، آب 37 امنیت 14
های پذیری و افزایش تماسمعاشر 

 اجتماعی

 های خاص اجتماعیتوجه به گروه 61 ایحاد و حمایت از اقتصاد محلی 38 ارتقا و حمایت از هویت اجتماعی 15

 هاتبادل و حفظ ارزش 62 کیفیت بهداشت محیط 39 ایحاد انگیزه و امید به آینده 16

 40 کاهش ت ادهای طبقاتی 17
های بسط و گسترش سازماب

 اجتماعی
 های ناسازگارعدم اختلاط کاربری 63

 طراحی اقلیمی 64 رعایت مقیاس انسانی 41 اعتماد اجتماعی 18

 آرامش 65 سیمای مطلوب 42 پذیری ف ای بازبازی 19

 احساس مسئولیت 66 نظم اجتماعی 43 حس تنوع و سرزندگی 20

 واحدهای همسایگی 67 ناتواب(-توابشمولی )کمهمه 44 گوناگونی و تنوع عملکردی 21

 محرمیت 68 هاتوانایی تامین هزینه 45 تنوع شغلی-های شغلیایحاد فرصت 22

 خیزیکاهش جرم 69 حریم 46 های محلیحفظ ویژگی 23

 

بعدی با استناد به روش دلفی که در آب  مرحلهدر 

ها توسط مراجعه به تعداد محدودی از آوری دادهگرد

مشخصی در یک تخص   دامنهرای دهندگاب داپاسخ

ای بسته با مصاحبه،  (Alaei et. al, 2019)انحام شد ویژه

نظراب نفر از متخصصاب و صاح  10شامل جامعه آماری 

 معماری و شهرسازی که پیش از این در خصوص حوزه

پذیری و زیست اماکن دینی، با رویکرد اجتماع طراحی

اند اجتماعی، و همچنین پایداری اجتماعی فعالیت داشته

ع و دانشگاه با نفر  3. متخصصین شامل شدانحام 

نفر پژوهشگر  4دکتری و کارشناسی ارشد، تحصیلا  
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دینی و دارای تخص  و  نفر طراح اماکن 3دکتری،  هدور

-معماری و شهرسازی بوده حوزهدر  دانشگاهیتحصیلا  

 نگاه تا شد، تلاش پژوهش از آگاهی کامل آنهااند. پس از 

 گذار بر ارتقاتأثیر هایشاخ این افراد در مورد  و نظر

در  به ویژهدر اماکن دینی  پایداری اجتماعیزیست و 

. همچنین شودهای فراگیر شناسایی دوراب بیماری

های مستخرج از مراجعه به اسناد نیز در اختیار کلیدواژه

به شاخصی که  رار داده شد تا مانع شود که سهواایشاب ق

ای نشود، و در از نظر ایشاب حائز اهمیت است اشاره

های جدیدی پیشنهاد ها و شاخ صور  لزوم کلیدواژه

-یدر دوراب بیمار به ویژهشود که از نظر این متخصصاب 

های فراگیر برای ارتقا پایداری اجتماعی در اماکن دینی 

مغفول مانده است. در این  1حیاتی است و در جدول 

وگوها متخصصاب حوزه، گاه به عوامل کالبدی و گاه گفت

های غیرکالبدی افزایش زیست و پایداری اجتماعی مکاب

های صور  کردند و در خصوص آب بحثدینی اشاره می

بندی دمپسی و با توجه به مشابهت دستهپذیرفت. می

بندی اکثر متخصصاب و ( با دسته2009) همکاراب

معماری و شهرسازی در این پژوهش  حوزهنظراب صاح 

به دو  های پایداری اجتماعیتفکیک شاخ در خصوص 

، و همچنین موافقت ایشاب با کالبدی و غیرکالبدیبعد 

این مرحله نتایج ها به این دو بعد، در تفکیک این شاخصه

نظراب به صور  حاصل از مصاحبه با این صاح 

بر پایداری و زیست اجتماعی در اماکن  مؤثرهای کلیدواژه

 2. جدول دینی در دو بعد کالبدی و غیرکالبدی ارائه شد

وگو با گفتآمده از ی و غیرکالبدی برهای کالبدکلیدواژه

بر پایداری  مؤثرهای نظراب را در خصوص شاخ صاح 

در دوراب  به ویژهو زیست اجتماعی در اماکن دینی 

 دهد.بیماری فراگیر کرونا نشاب می

ها و دهی به کلیدواژهبعد نیاز به پالایش و نظم مرحلهدر 

های استخراج شده از بین اسناد و نظر شاخ 

های مورد مطالعه در نظراب و انتخاب شاخ صاح 

گر به روش دلفی استناد شد پژوهش بوده است. لذا بار دی

نظراب، این و با مراجعه محدد به متخصصین و صاح 

تقسیم شد.  کالبدی و غیرکالبدیدو بعد ها به کلیدواژه

نظراب، در نهایت در هر کدام از با تحمیع نظرا  صاح 

ها و بندی مشخصی برای شاخ این دو بعد طبقه

های ها ارائه شد. همچنین برخی شاخ کلیدواژه

ا عنوانی و ب شدمشترک حذف یا با یکدیگر تحمیع 

های شاخ این پالایش،  متفاو  طرح شد. در نتیحه

منتخ  مؤثر در ارتقا پایداری اجتماعی در اماکن دینی 

بعد غیرکالبدی در ذیل  های فراگیر دردر دوراب بیماری

بندی شد که شامل تعامل اجتماعی، رفاه شاخ  طبقه 4

روزانه، امنیت، و هویت و تعلق به مکاب و کیفیت زندگی 

بوده است. در هر دسته از این  دینی در دوراب بیماری

ارائه  3های مربوط مطابق با جدول ها، زیرشاخ شاخ 

شاخ   2. بعد کالبدی پایداری اجتماعی نیز در ذیل شد

پذیری و مطلوبیت بصری پیگیری شد و مطلوبیت فعالیت

ابعاد  3جدول  .شد های مربوط معرفیزیرشاخ 

های مورد ها و زیرشاخ غیرکالبدی و کالبدی و شاخ 

 در 3با جدول مطابق دهد. مطالعه در هر بعد را نشاب می

 36شاخ  و  6محموع در دو بعد غیر کالبدی و کالبدی، 

 .شدزیرشاخ  به منظور مطالعه انتخاب 

 
های کالبدی و غیرکالبدی مؤثر بر پایداری و زیست اجتماعی در اماکن دینی مستخرج از مصاحبه با کلیدواژه -2جدول 

 معماری و شهرسازی حوزهنظران صاحب

Tab. 2- Physical and non-physical keywords affecting social sustainability in religious places extracted from 

interviews with architecture and urban planning experts 

ردیف صاحب 

 نظران
 نظراناز مصاحبه با صاحبهای کالبدی برآمده کلیدواژه نظرانهای غیرکالبدی برآمده از مصاحبه با صاحبکلیدواژه

1 
، اعتماد اجتماعی،کاهش تأثیر اختلافا  طبقاتی عدالت اجتماعی

 در دریافت خدما  بهداشتی در دوراب بیماری
 ف ای سبز، سیمای جذاب، بروز عدالت اجتماعی در ف ا

2 
های بومی محلی، حفظ ویژگی-های فعال اجتماعیمشارکت گروه

 و محلی

با مشخصا  فرهنگی و آئینی مردم محله محوری، سازگاری 

 محلی
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ردیف صاحب 

 نظران
 نظراناز مصاحبه با صاحبهای کالبدی برآمده کلیدواژه نظرانهای غیرکالبدی برآمده از مصاحبه با صاحبکلیدواژه

3 

ها و خودکفایی، عدالت اجتماعی، اعتقادا  جمعی، مین هزینهتأ

آگاهی بخشی در خصوص بیماری و سپس آزادی در انتخاب 

 چگونگی تداوم تعاملا 

قابلیت ح ور در ف ای باز، طراحی به منظور عدم گسترش 

در خصوص بیماری در ف ا، ایحاد حق انتخاب برای افراد 

 چگونگی مشارکت و ح ور) ف ای باز یا بسته(

4 

، رفع نیاز مشترک در مشترک باورها و هنحارها و اعتقادا  جمعی

سطح بهداشتی، اعتقادی، و...، آرامش ناشی از اعتقادا ، حفظ 

 هاارزش

 مسحد به عنواب پایگاه رفع تنش در بحراب

5 
آگاهی در  ، ایحادامکانا  رفاهی مطلوببهداشت و ایمنی، 

 خصوص بیماری و کنترل آب، اعتماد اجتماعی
 های بازهای چند منظوره، وجود عرصهشیوه استقرار بنا، کاربری

 دسترسی )ف ای سبز، خدما  محلی(، محله محوری های فراگیر، احساس مسئولیت ناشی از اعتقادا  در دوراب بیماری 6

7 
ر مداهمسایگی پیادهحس اجتماعی و تعلق، تعامل اجتماعی، 

 )تفکیک و یا کنترل مسیر سواره(

انعطاف پذیریی و گوناگونی عملکردی در کنار تغییرا  کاربری 

 در دوراب بیماری، واحدهای همسایگی

8 
امید به آینده و انگیزه، قو  اعتقادا  در بحراب، تعامل اجتماعی 

 در بحراب
 بحرابطراحی مسحد در جهت رفع نیازهای روانی مردم در 

9 
تسهیلا  بهداشت، برآورده شدب نیاز در دوراب -خدما  سلامت

 های فراگیربیماری
 کنترل میزاب تراکم در جهت عدم گسترش بیماری

 تواب و ناتواب(، همبستگی در دوراب بحرابهمه شمولی )کم 10
تطابق الگوی طراحی با نیازهای فیزیکی و روانی همۀ افراد 

 جامعه

 
 های مورد مطالعه در بعد کالبدی و غیرکالبدیها و زیرشاخصشاخص -3جدول 

Tab. 3- The indices and sub-indices studied in physical and non-physical dimensions 

 هازیرشاخص هاشاخص ابعاد 

ژه
دوا
کلی

 
اخ
 ش
 یا
ها

ش
وه
پژ
در 
ه 
الع
مط
د 
ور
ی م

ها
 

ی
بد
کال
یر
 غ
عد
ب

 

A
    

ت
ی
اع
تم
اج
ل 
عام

 

A1  نسبت به بیماری در اماکن دینی آگاهی عمومیآموزش و 

A2 های گروهی مرتبط یا غیرمرتبط با ها و فعالیتامکاب مشارکت در مراسما  مذهبی و تشکل

 بیماری

A3 ای در دوراب بیماریهای محلهتعامل مساجد با کاربری 

A4 اجتماعی در دوراب بیماری(های پذیری مکاب دینی )ساماندهی مناس  گروهاجتماع 

B 

انه
وز
ی ر
دگ
 زن
ت
فی
کی
 و 
فاه
ر

 

B1 در دوراب بیماری هاایاعتماد به صداقت و دوستی هم محله 

B2 ایحاد برابری و عدالت بین مردم و مسئولین جامعه در مقابله با بیماری 

B3 در جهت رفع مشکلا  اهالی ا  مکاب دینیاقدام 

B4   مکاب دینی در جهت توزیع عادلانه منابع در سطح محلهاقداما 

B5  اقداما  مکاب دینی در جهت دسترسی به خدما  بهداشتی و کمک به مقابلۀ مردم با بیماری 

B6  ،اقداما  مکاب دینی در جهت برآوردب نیاز اعتقادی مردم )میزاب تأکید بر باورها، هنحارها

 مردم با خدا در دوراب بیماری( های اعتقادی ، و رابطۀارزش

B7  نظم مکاب دینی )بهداشت و نظافت، امکانا  آسایشی، و خدما  نگهداری مکاب دینی در دوراب

 بیماری(

B8 خودکفایی اقتصادی مکاب دینی 

B9 
 ایحاد احساس رضایت از زندگی، نشاط، و سرزندگی در دوراب بیماری

C 

ت
نی
ام

 

C1  از ح ور مکاب دینی )شامل ح ور مردم، و تأثیر مکاب دینی در کاهش یا فقداب امنیت ناشی

جرم: کاهش سرقت، کاهش مزاحمت برای زناب،کودکاب، و خانواده در محله، کاهش شیوع 

 مصرف مواد مخدر، و کاهش نیاز به مسئولین انتظامی برای برقراری امنیت(

C2 امنیت و ایمنی کودکاب 

C3  حریمحفظ 



 

48 

 یاز سال
شماره هم/  د

/دوم 
ییز و  پا

 هازیرشاخص هاشاخص ابعاد 

D 

ی
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ب 
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ق ب
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 و 
ت
وی
ه

 

D1 احساس انگیزه، آرامش، و امید به آینده در دوراب بیماری 

D2 )هویت مکاب دینی)هم سنخی، تطابق، و تحانس با شاب کاربراب 

D3 ایحاد همبستگی بین مردم در دوراب بیماری 

D4 محوری مکاب دینیمداری و محلهبوم 

D5  ایحاد تصویر ذهنی در مخاطبابکیفیت 

ی
بد
کال
د 
بع

 

 

E 

ت
الی
فع
ت 
وبی
طل
م

ی
یر
پذ

 

E1 گیری، کشیدگی، کوراب هوا، توجه به الزاما  طراحی مرتبط با  تکثیر حداقلی بیماری )جهت

 اندازی، تابش خورشید، و نور طبیعی در جهت تکثیر حداقلی بیماری(سایه

E2 تداخل حرکت  مکاب دینی )کیفیت دسترسی پیاده، عدممداری و کیفیت دسترسی به پیاده

 ، ححم ترافیک، و وجود مکاب دینی در مرکز محله(سواره و پیاده

E3 های جاذب های ناسازگار و وجود کاربریهای اطراف )عدم اختلاط کاربریکیفیت کاربری

 جمعیت( 

E4 جهت ایمنی نورپردازی شبانه 

E5 جویی در مصرف انرژی صرفه 

E6 آسایش مردم در مکاب دینی به منظور ح ورپذیری 

E7 پذیری و تغییرکاربری ف اهای اماکن دینی متناس  با دوراب بیماریانعطاف 

E8  میزاب تراکم جمعیت در مکاب دینی )تأمین سرانه مطلوب ف ا در دوراب بیماری به منظور ح ور

 افراد در آب(

E9 وجود ف ای سبز و عمومی در محاور  مکاب دینی 

E10 پذیری ف اهای سبز یا باز و وجود پذیری ف ای سبز و باز اطراف مکاب دینی )شامل رویتبازی

 محل بازی(

E11 )هماهنگی و سازگاری طراحی مکاب دینی با نیاز کاربراب خاص)سالمنداب و معلولین 

E12  انسانی در مکاب دینیرعایت مقیاس 

F 

 

ی
صر
ت ب
وبی
طل
م

 

F1 

 
 خواناییوضوح و 

F2 شناختی و آرامش بصری )سازگاری سیمای مکاب دینی با مشخصا  فرهنگی مطلوبیت زیبایی

 آئینی مردم(

F3 )تأمین دید و منظر )طبیعت، ف ای سبز، آب 

 

 نمونه اماکن دینی مورد مطالعه: نمونهمحدوده و  -1-2

فردوس غرب )ناصر ححازی( از  محلهمورد مطالعه در 

شهر تهراب انتخاب شده است.  4 ناحیهو  5 منطقه

آمده است این محله از شمال به  1 شکلکه در چناب

برنامه شمالی،  اه علامه جعفری )حکیم( و سازمابربزرگ

اله( و از جنوب به بزرگراه شهید فهمیده )شیخ ف ل

شهرک اکباتاب، از شرق به بزرگراه ستاری و بلوار فردوس 

 سازماب برنامه محلهشرق، و از غرب به بلوار شقایق و 

فردوس  محله. شودیجنوبی در همین ناحیه محدود م

و سایر  استای مسکونی به طور کلی محله غرب

رسانی به اهالی محله شکل ها متناس  با خدما کاربری

های را برای بررسی شاخ  اند و همین امر زمینهگرفته

 در اماکن دینی محلی این محدوده پایداری اجتماعی

دو مکاب دینی ، محلهپس از انتخاب  .سازدمساعدتر می

موجود در این محله یعنی مساجد ح ر  زین  در ورزی 

در شقایق جنوبی به عنواب نمونه  الحسینشمالی، و انصار

موقعیت  1 شکل. شدبه منظور مطالعه و تحلیل انتخاب 

مورد  محلهرا در شهر تهراب و همچنین موقعیت  5 منطقه

 2 شکلو  این شهر 5 منطقهاز  4 ناحیهمطالعه را در 

دهد.مطالعه را نشاب میمساجد مورد 
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 این شهر 5 منطقهاز  4 ناحیهمورد مطالعه در  محلهدر شهر تهران و موقعیت  5 منطقهموقعیت  -1شکل 

Fig. 1– location of District 5 in Tehran and the location of the studied neighborhood in area 4 of District 5 

 

 

 مطالعه )راست: مسجد حضرت زینب و چپ: مسجد انصارالحسین(مساجد مورد  -2شکل 

Fig. 2– The studied mosques (right: Hazrat Zeinab Mosque and left: Ansar Al-Hossein Mosque  (  

 

با توجه به اینکه تأکید این پژوهش  :ژوهشروند پ-2-2

های شاخ  بندیاولویتشناسایی و اول بر  مرحلهدر 

تحقق پایداری اجتماعی در اماکن دینی بوده است، 

و شاخ   6هر یک از  تأثیرمیزاب برای سنحش نخست 

بر پایداری اجتماعی اماکن دینی از روش  شاخ زیر 36

 استفاده شد. "ساختهمحقق" نامهپیمایشی و ابزار پرسش

منظور بررسی روایی محتوایی ابزار سنحش، به 

 در اختیار ده نفر ازمحددا  نیز های مورد نظرپرسشنامه

مورد نظر قرار گرفت که  حوزه بنظراب و متخصصاصاح 

  ص روایی پرسشنامه مثبت بوده است.ها در خصونظر آب

هر یک  تأثیرشوندگاب در خصوص میزاب سپس از پرسش

ها بر ح ور ایشاب در مکاب شاخ ها و زیراز این شاخ 

فراگیر کرونا پرسش  نظر در دوراب بیماریدینی مورد 

 شد. 

گیر با توجه به انحام این پژوهش در زماب بیماری همه

حاضر، احتمالی در  پژوهشگیری روش نمونهکرونا، 

که در این روش افرادی مورد مطالعه بوده است دسترس 

های دینی مکاب اند که در زماب مطالعه درگرفته قرار

ححم گیری به منظور اندازه .اندودهدسترس ب مورد نظر در

روز مشخ  به  20، ابتدا تعداد افرادی که در طی نمونه

مراجعه کردند سرشماری و یاد شده های دینی مکاب

آماری محسوب شد.  میانگین این تعداد به عنواب جامعه

گیری ححم نمونه سپس از طریق فرمول کوکراب به اندازه

نامه بین پرسش 80عداد پرداخته شد به این ترتی  که ت

 86کنندگاب به مسحد ح ر  زین  و مراجعه

 الحسینکنندگاب به مسحد انصار نامه بین مراجعهپرسش

 .ها اقدام شدنسبت به تکمیل پرسشنامهو  شدتوزیع 
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 ایدرجه پنج ها از مقیاسگیری پرسشاندازه برای

. شد)خیلی کم(  استفاده  1)خیلی زیاد( تا  5از  5لیکر 

فریدمن مورد  ا آزموببو  spss20افزار ها در نرمسپس داده

 تحلیل قرار گرفت. وتحزیه

آزموب فریدمن در این پژوهش به منظور شناسایی ترتی  

ها از منظر ها و زیرشاخ اهمیت هر یک از شاخ 

شوندگاب در تحقق و تداوم پایداری اجتماعی در پرسش

. شدکرونا استفاده در دوراب بیماری  مورد مطالعه مساجد

تحلیل وپارامتری برای تحزیه های غیراین آزموب در داده

 بندی و برای مقایسهواریانس دو طرفه از طریق رتبه

 رودکار میههای مختلف ببندی گروهمیانگین رتبه

(Kazem Nejad et. al, 2001.) 

ها نیز ضری  نامهبرای تشخی  پایایی و اعتبار پرسش

بوده  0.87به شد. این ضری  برابر با اسمحآلفا کرونباخ 

ها نامهتواب از آب نتیحه گرفت که این پرسشاست که می

 اند.از پایایی تحقیقی لازم برخوردار بوده

های که   شاخ خیدوم پس از کشف و تش مرحلهدر 

شوندگاب و در بستر مورد مطالعه از منظر پرسش

را در تحقق پایداری اجتماعی در دوراب  تأثیربیشترین 

های دینی داشته است، های فراگیر در مکاببیماری

های دینی، به منظور تحقق و یا راهکارهای طراحی مکاب

در تبدیل  ارائه شد. ها در دوراب بیماریتداوم این شاخ 

شوندگاب به راهکارهای های منتخ  پرسششاخ 

تفاده شد. بدین ترتی  سو سازی اسعملی طراحی، از سه

این راهکارها مقایسه تطبیقی میاب مساجد  ارائهکه برای 

مورد مطالعه انحام و در نسبت با پاسخ مراجعین به هر 

نظر متخصصاب برای تبدیل با  و مسحد قرار گرفت

های دینی ها به اصول و الگوهای طراحی مکابشاخ 

-مصاحبه. این الگوها و اصول پیشنهادی، با شداستفاده 

و با توجه به اجرایی  به دست آمدهای عمیق با ایشاب 

اصلاح  و یا  رهای فراگیها در زماب بیماریبودب آب

های دینی در جهت تحقق و تداوم الگوهای طراحی مکاب

ارائه شد. سنحش  پایداری اجتماعی در دوراب بیماری

که آمد هم به نظرا  متخصصاب در این تحقیق چناب

و تنظیم و ایحاد اعتبار پرسشنامه و هم  منظور تهیه

های پایداری به الگوهای طراحی بوده تبدیل شاخ 

ای است. علاوه بر آب مراجعه به اسناد و مطالعا  کتابخانه

 هکه بر اساس آب راهکارهای طراحاننیز روش دیگری بود 

برای تحقق پایداری  وهای شناسایی منتهی به شاخ 

های فراگیر در دوراب بیماریاجتماعی در اماکن دینی 

سو سازی در  استخراج شد. بدین ترتی  استفاده از سه

بر تحقق پایداری اجتماعی به  مؤثرهای تبدیل شاخ 

در نهایت نیز  الگوهای طراحی بر اعتبار پژوهش افزود.

ساختاریافته با مراجعین به مساجد های نیمهمصاحبه

تا با دریافت های مورد مطالعه انحام پذیرفت نمونه

بازخورد ایشاب نسبت به الگوهای طراحی اطمیناب لازم 

 دست آید.هب

 

 نتایج و بحث 3-
های تحقق و تداوم ترین شاخصاستخراج مهم -1-3

های فراگیر: پایداری در اماکن دینی در دوران بیماری

که  آزموب فریدمن نشاب داد نتایج 4با جدول مطابق 

که شد ( 0.00برای آزموب )دست آمده هسطح معناداری ب

کمتر از سطح خطای پذیرفته شده در این آزموب یعنی 

% میزاب اهمیت 95در سطح اطمیناب  است. یعنی( 0.05)

 شوندگاب متفاو  بوده است.ها از منظر پرسشداده

 

 نتایج آزمون فریدمن -4جدول 

Tab. 4 - Friedman test results 

 166 تعداد

 2.232 آماره خی دو

 35 درجه آزادی

 0.000 سطح معناداری آزموب

 

ای لیکر  ها در طیف پنج درجهبا توجه به اینکه پرسش

ها عدد تنظیم شده است، میزاب متوسط برای زیرشاخ 

میانگین و انحراف معیار  5جدول در نظر گرفته شد. در  3

ها در ها از طریق استخراج آمار توصیفی آبزیرشاخ 

آزموب فریدمن آمده است. مطابق با این جدول در  زیر

بعد غیرکالبدی در شاخ  تعامل اجتماعی، تمامی زیر 

پذیری مکاب دینی، در شاخ  جز اجتماعهها بشاخ 

ها بحز رفاه و کیفیت زندگی روزانه، تمامی زیر شاخ 

خودکفایی اقتصادی مکاب دینی، در شاخ  امنیت 

  هویت و تعلق به مکاب ها، و در شاختمامی زیر شاخ 

ها بحز کیفیت ایحاد تصویر دینی تمامی زیرشاخ 

ذهنی در مخاطباب، دارای میانگینی بیشتر از حد متوسط 
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-اند. در بعد کالبدی نیز در شاخ  مطلوبیت فعالیتبوده

جهت  نورپردازی شبانهجز هها بپذیری تمامی زیرشاخ 

مقیاس جویی در مصرف انرژی، و رعایت ایمنی، صرفه

انسانی در مکاب دینی دارای میانگینی بیش از حد 

اند و این در حالی است که در بعد کالبدی متوسط بوده

ها و شاخ  مطلوبیت بصری، تمامی زیرشاخ 

 اند.میانگینی کمتر از حد متوسط داشته

ها ذیل آزموب بندی زیرشاخ نتایج حاصل از اولویت

شده است. طبق این  ارائه 6با جدول فریدمن مطابق 

وجود ف ای سبز و عمومی در محاور  مکاب  »جدول 

، تأثیرشوندگاب بیشترین از دیدگاه پرسش« دینی

کمترین « شناختی و آرامش بصریمطلوبیت زیبایی»و

العه های دینی مورد مطرا بر پایداری اجتماعی مکاب تأثیر

-انعطاف ». همچنین دوراب بیمارهای فراگیر داشت در

ی و تغییرکاربری ف اهای اماکن دینی متناس  با پذیر

دوراب بیماری،  ایحاد احساس رضایت از زندگی، نشاط، 

  و سرزندگی در دوراب بیماری، احساس انگیزه، آرامش، و

امید به آینده در دوراب بیماری، و میزاب تراکم جمعیت 

در مکاب دینی پس از اولویت اول به ترتی  دارای 

اماکن دینی  در تداوم پایداری اجتماعی در تأثیربیشترین 

اولویت برتر در جدول  20. با بررسی در دوراب بیماری بود

مورد مربوط به بعد کالبدی  7ه ک شدهمچنین مشخ   6

. در بعد کالبدی، مربوط به بعد غیرکالبدی بود مورد 13و 

های مربوط به مطلوبیت بصری جزء زیرشاخ 

( 36، و 34، 26شوندگاب )اولویت های آخر پرسشاولویت

 7پذیری، بود و در مقابل شاخ  مطلوبیت فعالیت

اختصاص   نخست را به خود زیرشاخ 20زیرشاخ  از 

وط به بمورد نیز مر 6اولویت نخست،  20. همچنین از داد

های ذیل شاخ  رفاه و کیفیت زندگی روزانه، زیرشاخ 

های ذیل شاخ  هویت و مورد مربوط به زیرشاخ  4

های مورد مربوط به زیرشاخ  2تعلق به مکاب دینی، 

مورد مربوط به  1ذیل شاخ  امنیت و در نهایت 

.اخ  تعامل اجتماعی بودذیل ش هایزیرشاخ 

 
 هاآمار توصیفی زیرشاخص -5جدول 

Tab. 5 - Descriptive statistics of sub-indices 

 انحراف معیار میانگین هازیرشاخص هاشاخص ابعاد 

ژه
دوا
کلی

 
اخ
 ش
 یا
ها

ش
وه
پژ
در 
ه 
الع
مط
د 
ور
ی م

ها
 

ی
بد
کال
یر
 غ
عد
ب

 

A 

ی
اع
تم
اج
ل 
عام
ت

 

A1 1.19 3.58 نسبت به بیماری در اماکن دینی آموزش و آگاهی عمومی 

A2 
های ها و فعالیتامکاب مشارکت در مراسما  مذهبی و تشکل

 گروهی مرتبط یا غیرمرتبط با بیماری
3.24 0.81 

A3 0.83 3.01 ای در دوراب بیماریهای محلهتعامل مساجد با کاربری 

A4 1.55 2.86 پذیری مکاب دینیاجتماع 

B 

انه
وز
ی ر
دگ
 زن
ت
فی
کی
 و 
اه 
رف

 

B1 0.80 3.54 در دوراب بیماری هاایاعتماد به صداقت و دوستی هم محله 

B2 
ایحاد برابری و عدالت بین مردم و مسئولین جامعه در مقابله با 

 بیماری
4.15 0.82 

B3 0.76 2.83 در جهت رفع مشکلا  اهالی ا  مکاب دینیاقدام 

B4  1.07 3.40 مکاب دینی در جهت توزیع عادلانه منابع در سطح محله اقداما 

B5 
به خدما  بهداشتی و اقداما  مکاب دینی در جهت دسترسی 

 مردم با بیماری کمک به مقابله
4.16 0.76 

B6 0.62 3.31 اقداما  مکاب دینی در جهت برآوردب نیاز اعتقادی مردم 

B7 0.85 4.12 نظم مکاب دینی 

B8 0.94 2.24 خودکفایی اقتصادی مکاب دینی 

B9 
ایحاد احساس رضایت از زندگی، نشاط، و سرزندگی در دوراب 

 بیماری
4.33 0.69 

C 

ت
نی
ام

 

C1 0.74 4.24 امنیت ناشی از ح ور مکاب دینی 

C2 0.89 4.07 امنیت و ایمنی کودکاب 

C3 0.93 3.19 حفظ حریم 

D ت
وی
ه

 

و  ق 
تعل ه 
ب

ب 
کا
م

ی
دین

 

D1 0.68 4.31 احساس انگیزه، آرامش، و امید به آینده در دوراب بیماری 
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 انحراف معیار میانگین هازیرشاخص هاشاخص ابعاد 

D2 1.01 3.90 هویت مکاب دینی 

D3 0.68 3.96 ایحاد همبستگی بین مردم در دوراب بیماری 

D4 0.54 4.02 محوری مکاب دینیمداری و محلهبوم 

D5  1.45 2.35 ذهنی در مخاطبابکیفیت ایحاد تصویر 

ی
بد
کال
د 
بع

 

E  

ت
وبی
طل
م

 

 
ت
الی
فع

ی
یر
پذ

 

E1 
 توجه به الزاما  طراحی مرتبط با  تکثیر حداقلی بیماری

 
4.21 0.69 

E2 0.79 3.75 مداری و کیفیت دسترسی به مکاب دینیپیاده 

E3 0.67 3.30 های اطرافکیفیت کاربری 

E4 1.11 2.39 جهت ایمنی نورپردازی شبانه 

E5 1.43 2.65 جویی در مصرف انرژیصرفه 

E6 0.87 3.57 آسایش مردم در مکاب دینی به منظور ح ورپذیری 

E7 
پذیری و تغییرکاربری ف اهای اماکن دینی متناس  با انعطاف

 دوراب بیماری
4.37 0.70 

E8 0.68 4.28 میزاب تراکم جمعیت در مکاب دینی 

E9 0.78 4.50 وجود ف ای سبز و عمومی در محاور  مکاب دینی 

E10 0.84 3.74 پذیری ف ای سبز و باز اطراف مکاب دینیبازی 

E11 
هماهنگی و سازگاری طراحی مکاب دینی با نیاز کاربراب 

 خاص)سالمنداب و معلولین(
2.83 1.33 

E12  1.50 2.48 دینیرعایت مقیاس انسانی در مکاب 

F 
ی
صر
ت ب
وبی
طل
م

 

F1  0.85 2.39 خواناییوضوح و 

F2 0.69 2.27 شناختی و آرامش بصریمطلوبیت زیبایی 

F3 )0.90 2.89 تأمین دید و منظر )طبیعت، ف ای سبز، آب 

 
 هابندی زیرشاخصاولویت -6جدول 

Tab. 6 - Prioritizing sub-indices 

 هازیرشاخص شاخص بعد میانگین رتبه
ت

وی
اول

 

 E9 1 وجود ف ای سبز و عمومی در محاور  مکاب دینی پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 28.30

 پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 27.18
پذیری و تغییرکاربری ف اهای اماکن دینی متناس  انعطاف

 با دوراب بیماری
E7 2 

 رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 26.79
ایحاد احساس رضایت از زندگی، نشاط، و سرزندگی در 

 دوراب بیماری
B9 3 

 D1 4 احساس انگیزه، آرامش، و امید به آینده در دوراب بیماری هویت و تعلق به مکاب دینی غیرکالبدی 26.64

 E8 5 میزاب تراکم جمعیت در مکاب دینی  پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 26.38

 C1 6 امنیت ناشی از ح ور مکاب دینی  امنیت غیرکالبدی 25.30

 E1 7 توجه به الزاما  طراحی مرتبط با  تکثیر حداقلی بیماری  پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 24.97

 رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 24.42
اقداما  مکاب دینی در جهت دسترسی به خدما  

 بیماریبهداشتی و کمک به مقابلۀ مردم با 
B5 8 

 رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 24.36
ایحاد برابری و عدالت بین مردم و مسئولین جامعه در 

 مقابله با بیماری
B2 9 

 D4 10 محوری مکاب دینیمداری و محلهبوم هویت و تعلق به مکاب دینی غیرکالبدی 23.80

 B7 11 نظم مکاب دینی  رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 23.53

 C2 12 امنیت و ایمنی کودکاب امنیت غیرکالبدی 23.24

 D2 13 هویت مکاب دینی هویت و تعلق به مکاب دینی غیرکالبدی 22.82
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 هازیرشاخص شاخص بعد میانگین رتبه

ت
وی

اول
 

 D3 14 ایحاد همبستگی بین مردم در دوراب بیماری هویت و تعلق به مکاب دینی غیرکالبدی 22.72

E1 پذیری ف ای سبز و باز اطراف مکاب دینی بازی پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 21.14

0 
15 

 E2 16 مداری و کیفیت دسترسی به مکاب دینی پیاده پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 20.01

 A1 17 نسبت به بیماری در اماکن دینی آموزش و آگاهی عمومی تعامل اجتماعی غیرکالبدی 19.29

 E6 18 آسایش مردم در مکاب دینی به منظور ح ورپذیری پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 18.59

 رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 18.35
اقداما  مکاب دینی در جهت توزیع عادلانه منابع در سطح 

 محله
B4 19 

 B1 20 در دوراب بیماری هاایاعتماد به صداقت و دوستی هم محله رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 18.13

 B6 21 اقداما  مکاب دینی در جهت برآوردب نیاز اعتقادی مردم  رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 15.87

 E3 22 های اطراف کیفیت کاربری پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 15.77

 پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 14.60
هماهنگی و سازگاری طراحی مکاب دینی با نیاز کاربراب 

 خاص)سالمنداب و معلولین(
E1
1 

23 

 تعامل اجتماعی غیرکالبدی 14.52
-ها و فعالیتامکاب مشارکت در مراسما  مذهبی و تشکل

 های گروهی مرتبط یا غیرمرتبط با بیماری
A2 24 

 C3 25 حفظ حریم امنیت غیرکالبدی 14.41

 F3 26 آب(تأمین دید و منظر )طبیعت، ف ای سبز،  مطلوبیت بصری کالبدی 13.51

 A3 27 ای در دوراب بیماریهای محلهتعامل مساجد با کاربری تعامل اجتماعی غیرکالبدی 13.48

 A4 28 پذیری مکاب دینی اجتماع تعامل اجتماعی غیرکالبدی 13.40

 E5 29 جویی در مصرف انرژیصرفه پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 12.97

E1 رعایت مقیاس انسانی در مکاب دینی پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 12.94
2 

30 

 B3 31 در جهت رفع مشکلا  اهالی ا  مکاب دینیاقدام رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 12.63

 D5 32 کیفیت ایحاد تصویر ذهنی در مخاطباب هویت و تعلق به مکاب دینی غیرکالبدی 11.39

 E4 33 جهت ایمنی نورپردازی شبانه پذیریمطلوبیت فعالیت کالبدی 9.96

 F1 34 خواناییوضوح و  مطلوبیت بصری کالبدی 8.61

 B8 35 خودکفایی اقتصادی مکاب دینی رفاه  و کیفیت زندگی روزانه غیرکالبدی 8.16

 F2 36 شناختی و آرامش بصری مطلوبیت زیبایی مطلوبیت بصری کالبدی 7.66

 

استخراج الگوهای طراحی جهت تحقق و تداوم  -2-3

با : های فراگیرپایداری در اماکن دینی در دوران بیماری

شوندگاب و مقایسه اولویت اول پرسش 20توجه به 

های مساجد مورد مطالعه در نسبت تطبیقی میاب ویژگی

اصول و الگوهای طراحی  ارائهبا پاسخ مراجعین، به 

های کالبدی و پرداخته شد. برای تبدیل شاخ 

غیرکالبدی به الگوهای طراحی به نظر متخصصاب و اسناد 

راهکار  10ای مراجعه و در نهایت و مطالعا  کتابخانه

شده برای های شناسایی منتهی به زیر شاخ  هطراحان

های دینی مورد مطالعه اصلاح الگوهای موجود در مکاب

دینی در  ناکما ههای آیندبینی در طراحیو یا پیش

جهت تحقق و تداوم پایداری اجتماعی در دوراب 

 :شدارائه  زیرگیر به قرار های همهبیماری

 تمهید فضاهای باز و نیمه باز در طراحی مکان -1-2-3

ف اهای باز و نیمه باز در مسحد چوب طراحی  :دینی

که در مساجد سنتی و فاخر ایراب حیاط و ایواب، چناب

که بتواب در دوراب  شود  می، سبنیز بوده است

های فراگیرکه ح ور افراد در ف اهای سرپوشیده بیماری

، شودتهدیدی برای سلامت ایشاب محسوب می

 ح ورپذیری آناب را در این اماکن افزایش داد.

 

طراحی مکان دینی در مجاورت فضاهای سبز و  -2-2-3

مکان دینی در  موقت پذیریبینی توسعهباز و پیش

که در مقیاس محلی به دلیل چناب: فضاهای سبز مجاور

ایی امکاب طراحی تراکم بافت شهری و محدودیت ف 

باز در مسحد وجود نداشته باشد، در ف ای باز و نیمه
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بینی و پیش پیراموبمحاور  مسحد با ف ای سبز و باز 

تواب در جد در این ف اها میاموقت مس توسعهامکاب 

جهت تحقق و تداوم پایداری اجتماعی مساجد پیش 

که در نتایج آزموب فریدمن نیز آمد، وجود رفت. چناب

ف ای سبز و عمومی در محاور  مکاب دینی اولویت اول 

 ههای فراگیر در محدوددوراب بیماریشوندگاب در پرسش

حی مکاب دینی مورد مطالعه بوده است. لذا نخست طرا

و دوم تمهید امکانا  لازم برای  در محاور  ف ای باز

ف ای سبز و باز محاور در  موقت اماکن دینی در توسعه

های گروهی ها و فعالیتمذهبی و تشکل هایمراسم

عنواب یکی از مرتبط با بیماری به  مرتبط یا غیر

 شود.ارائه می در دوراب بیماری راهکارهای طراحی

های مورد مطالعه با ف ای سبز و محاور  نمونه کهچناب

در که مسحد ح ر  زین   دش( موج  3شکل)باز 

 کرونا با قراردادب مذهبی در دوراب بیماری برخی مراسم

 امکاب های موقت در ف ای سبز محاورنشیمن و پوشش

  .نمایدفراهم  را مراسمشرکت در 
 

کودکان در مجاورت اماکن  طراحی فضای بازی -3-2-3

دهد که های مورد مطالعه نشاب مینمونه بررسیدینی: 

طراحی ف ای بازی و رعایت اصول طراحی آب چوب 

پذیری، اشراف، و امکاب نظار  والدین بر ف ای رویت

از دروب مسحد، تفکیک حریم بازی کودکاب  به ویژهبازی 

های سواره و پیاده، رعایت نکا  ایمنی در با دسترسی

مبلماب و چیدماب ف ای بازی، و ایحاد ف ایی امن برای 

های فراگیر در تواند در دوراب بیماریبازی کودکاب می

های دینی مؤثر افزایش زیست و پایداری اجتماعی مکاب

 ا 4شکل باشد. 

ستقرار ف ای بازی کودک در محاور  نمونه مورد 

دهد.مطالعه را نشاب می

 

 
 حضرت زینب و چپ: مسجد انصارالحسین(های مورد مطالعه )راست: مسجد و باز در مجاورت نمونه وجود فضای سبز -3شکل 

Fig. 3– The presence of green and open spaces in the vicinity of studied mosques (right: Hazrat Zeinab Mosque 

and left: Ansar Al-Hossein Mosque  (  

 

 
 (استقرار فضای بازی کودک در مجاورت نمونه مورد مطالعه )مسجد حضرت زینب -4شکل 

Fig. 3– The presence of Children's play area in the vicinity of studied mosque (Hazrat Zeinab    Mosque  (  
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مطلوب برای  بینی وسعت مکفی و سرانهپیش -4-2-3

: فضاهای اصلی اجتماع مطابق با ضوابط دوران بیماری

فریدمن نشاب داده است توجه به که نتایج آزموب چناب

دینی مورد مطالعه از منظر  میزاب تراکم جمعیت در مکاب

های مهمی بوده است که شوندگاب یکی از اولویتپرسش

قرار داده است.  تأثیرها تحت ح ور ایشاب را در این مکاب

های واگیر به منظور از آنحایی که در دوراب بیماری

جلوگیری از انتقال بیماری فواصل مطمئن اجتماعی بین 

یابد، لذا در های عمومی افزایش میدر مکاب به ویژهافراد 

طراحی مکاب دینی، باید به وسعت ف ای اجتماع 

تا پاسخگوی تعداد مشخصی از افراد  شودمراجعین توجه 

نیستند  باشد. در مساجدی که از سرانۀ مطلوب برخوردار

تواب در صور  امکاب ف اهای فرعی و کم استفاده را می

به ف ای اجتماع مراجعین افزود به شرطی که در مبلماب 

های موقت و قابل هدیوارو تفکیک این ف اها، استفاده از 

 بینی شده باشد.جایی پیشهجاب

 

و طراحی  پذیری فضاها در اماکن دینیانعطاف -5-2-3

نتایج آزموب فریدمن نشاب داده : منظورهفضاهای چند

پذیری و ایحاد امکاب تغییرکاربری است که انعطاف

ف اهای فرعی اماکن دینی در دوراب بیماری از منظر 

ایشاب به  سزایی در مراجعههب تأثیرشوندگاب پرسش

اماکن دینی داشته است. به عنواب مثال در بررسی 

 هه در دورهای مورد مطالعه دریافت شد کمیدانی نمونه

مشخصی از رواج بیماری کرونا برخی ف اهای مساجد 

ع و یا توزی عه به محل بازی و استقرار کودکابمورد مطال

لوازم بهداشتی مناس  برای جلوگیری از شیوع بیماری 

اختصاص یافت. لذا طراحی معماری و چیدماب داخلی 

بینی چندعملکردی ف اهای فرعی مکاب دینی و پیش

جایی عملکرد برای این دوراب و جابهامکاب تغییر 

 .شودپیشنهاد می

 
استقرار اماکن دینی در مرکز محله و اصلاح  -6-2-3

استقرار اماکن دینی در مرکز : کیفیت دسترسی بدان

ها در ف اهای منزوی و دور محله و پرهیز از ساخت آب

افتادۀ محله به عنواب یکی از راهکارهای حائز اهمیت در 

ها در دوراب بیماری پایداری اجتماعی این مکابافزایش 

محوری و که در راستای توجه به محله شودارائه می

شوندگاب مداری مکاب دینی به عنواب اولویت پرسشپیاده

مبلماب، بوده است. در همین راستا توجه به عرض، شی ، 

و بازبینی و  ی اطراف مکاب دینیهاراهسازی پیادهو کف

چنین پرهیز از تداخل حرکت سواره و اصلاح آب، هم

بینی امکاب پارک برای پیاده در اطراف مکاب دینی، پیش

های مراجعین سواره، بررسی و کنترل ححم ترافیک و گره

مین ایمنی أترافیکی اطراف مکاب دینی در جهت ت

پذیر . مبلماب اجتماعشودمسیرهای حرکتی توصیه می

فیت دسترسی به اطراف ورودی مسحد نیز در بهبود کی

س  بودب نامنا 5 شکل  .آب حائز اهمیت است

 دهد.های اطراف مساجد مورد مطالعه را نشاب میراهپیاده
 

های مربوط به کاربریتلفیق کاربری دینی با  -7-2-3

در راستای : بهداشت و سلامت متناسب با مقیاس محله

های شوندگاب تلفیق کاربری دینی با کاربرینظر پرسش

مربوط به بهداشت و سلامت به عنواب یک راهکار طراحی 

تواند به توزیع عادلانه منابع . این راهکار میشودارائه می

به خدما  و بهداشتی در سطح محله، دسترسی مردم  

 هامکانا  بهداشتی )در سطح خرد( و کمک به مقابل

ایشاب با بیماری، ایحاد برابری و عدالت بین مردم و 

مسئولین جامعه در مقابله با بیماری، آموزش و 

بخشی به ایشاب در خصوص بیماری، ایحاد آگاهی

نشاط، و سرزندگی در دوراب احساس رضایت از زندگی، 

زه، آرامش، و امید به آینده در این و احساس انگی بیماری

بیست اولویت اول  جز دوراب بیانحامد که همگی

بر پایداری  مؤثرشوندگاب و جزء ابعاد غیرکالبدی پرسش

تلفیق کاربری دینی با  .اجتماعی مکاب دینی بود

تواند در های مربوط به بهداشت و سلامت میکاربری

ف ای مشخ  دروب مسحد و با در اختیار گذاشتن چند 

به مراکز بهداشت و سلامت اتفاق افتاد و یا در ف ای 

بز و باز محاور مسحد و حتی در صور  وجود ف اهای س

تمهیدا  موقت در این  در محاور  مسحد با قراردادب

ها بهره برد. تواب از آبف اها می
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 در اطراف مساجد مورد مطالعه هاراهسازی، و مبلمان پیادهنامناسب بودن عرض، شیب، کف -5شکل 

Fig. 5– The inappropriateness of the width, slope, floor covering, and furniture of the sidewalks around the 

studied mosques 
 

توجه به طراحی اقلیمی مکان دینی در جهت  -8-2-3

های بهداشتی مراجع بنا بر توصیه: کاهش تکثیر بیماری

های فراگیر چوب کرونا مختلف در دوراب برخی بیماری

گیری از جریاب هوا و تابش خورشید در توجه به بهره

. توجه به طراحی یابدف اهای بسته اهمیت بیشتری می

 تواند الزاما  طراحی مرتبط بااقلیمی مکاب دینی می

تکثیر حداقلی بیماری در این دوراب را ت مین کند. به 

گیری و کشیدگی مناس  عنواب مثال توجه به جهت

مکاب دینی، و تعداد و ابعاد مناس  بازشوهای آب به ایحاد 

نور طبیعی گیری از تابش خورشید، و کوراب هوا و بهره

حی که توجه به الزاما  طرادر آب خواهد انحامید. چناب

های برتر نیز از اولویت  مرتبط با  تکثیر حداقلی بیمار

شوندگاب بوده است. توجه به طراحی اقلیمی پرسش

و  ،تواند در راستای ایحاد احساس رضایت، آرامشمی

نشاط و سرزندگی افراد در مکاب دینی مطابق با دیگر 

 های برتر ایشاب نیز قرار گیرد.اولویت

 

سیسات مکانیکی و تمهیدات أت قراردادن -9-2-3

بهداشتی لازم در مکان دینی در جهت کاهش تکثیر 

سیسا  مکانیکی و تمهیدا  أت قراردادب: بیماری

مکاب دینی و یا  طراحیدر بهداشتی و آسایشی لازم 

تواند سیسا  و تمهیدا  میأاصلاح وضع موجود این ت

مثبتی بر افزایش پایداری اجتماعی این اماکن در  تأثیر

دوراب بیماری داشته باشد که در راستای اهمیت نظم 

مکاب دینی و ایحاد احساس رضایت، آرامش و نشاط و 

های برتر سرزندگی افراد در مکاب دینی مطابق با اولویت

شوندگاب بوده است. این مهم زمانی اهمیت پرسش

ریزی های طراحی و برنامهیابد که محدودیتبیشتری می
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شهری، طراحی اقلیمی این اماکن را تحت شعاع قرار داده 

 باشد. 

 

پرهیز از استقرار مکان دینی در مجاورت -10-2-3

فضاهای  طراحیخیز محله و دوری از فضاهای جرم

یابی در گام نخست مکاب :خیز در اطراف مکان دینیجرم

اماکن دینی و توجه به عدم استقرار مناس  محل احداث 

های بیش از اندازه شلوغ یا خلو  و این اماکن در خیاباب

تواند در راستای ایحاد امنیت برای محله می وآمدکم رفت

باشد.  هاآبهای برتر خانواده و کودکاب مطابق با اولویت

در گام دوم طراحی مناس  این اماکن و ف اهای اطراف 

. توجه به شودضع موجود توصیه میآب و یا اصلاح و

کیفیت و کمیت نورپردازی این اماکن و ف اهای اطراف 

آب، ایحاد امکاب اشراف کامل بر ف اهای بازی، سبز، و 

های نمادباز محاور مکاب دینی، و عدم استفاده از 

های گیاهی غیرضروری، درختاب تنومند، و پوشش

 .شودمتراکم و بلند و مانند آب توصیه می

 

 
 خیز مجاور مکان دینی مورد مطالعهی جرمهافضا -6 شکل

 )مسجد حضرت زینب(
Fig. 6– Crime-prone spaces in the vicinity of 

studied mosque (Hazrat Zeinab Mosque( 

 

 گیرینتیجه -4
های بندی شاخ این پژوهش در پی شناسایی و اولویت 

های بیماریپایداری اجتماعی اماکن دینی در دوراب 

راهکارهای طراحانه برای تحقق و یا تداوم  ارائهفراگیر و 

فردوس غرب  محلهآب از طریق مورد پژوهی در مساجد 

 الحسینر  زین  و مسحد انصارتهراب یعنی مسحد ح 

در ارتقا پایداری اجتماعی  مؤثرهای شاخ پژوهش  .بود

با استفاده را های فراگیر در اماکن دینی در دوراب بیماری

ذیل ای، و روش تحلیل محتوا و دلفی از منابع کتابخانه

دو بعد کالبدی و غیرکالبدی ارائه کرده است. این 

ه تعامل اجتماعی، رفاها در بعد غیرکالبدی شامل شاخ 

و کیفیت زندگی روزانه، امنیت،  هویت و تعلق به مکاب 

 پذیری ومطلوبیت فعالیت شامل و در بعد کالبدی دینی

 زیرزیرشاخ  در  36مطلوبیت بصری بود که در محموع 

با آزموب فریدمن به و  شدها شناسایی این شاخ 

ها پرداخته شد. نتایج حاصل بندی این زیرشاخ اولویت

وجود ف ای سبز  بندی نشاب داده است کهاز این اولویت

و عمومی در محاور  مکاب دینی از دیدگاه 

مطلوبیت  و تأثیرشوندگاب بیشترین پرسش

را بر  تأثیرشناختی و آرامش بصری کمترین زیبایی

های دینی مورد مطالعه در دوراب پایداری اجتماعی مکاب

پذیری و بیمارهای فراگیر داشته است. همچنین انعطاف

تغییرکاربری ف اهای اماکن دینی متناس  با دوراب 

و  یحاد احساس رضایت از زندگی، نشاطبیماری، ا

و  راب بیماری، احساس انگیزه، آرامشدو سرزندگی در

میزاب تراکم جمعیت  ر دوراب بیماری، امید به آینده د

در مکاب دینی پس از اولویت اول به ترتی  دارای 

در تداوم پایداری اجتماعی در اماکن دینی  تأثیربیشترین 

 به همین ترتی  بااند. این پژوهش در دوراب بیماری بوده

 برتر در ارتقا پایداری اجتماعی زیرشاخ  20شناسایی 

راهکارهای طراحی ذیل را به  سو سازیو استفاده از سه

ها در مکاب دینی در منظور تحقق و تداوم این زیرشاخ 

 دوراب بیماری ارائه کرده است:

دینی،  تمهید ف اهای باز و نیمه باز در طراحی مکاب

طراحی مکاب دینی در محاور  ف اهای سبز و باز و 

پذیری مکاب دینی در ف اهای سبز بینی توسعهشپی

کودکاب در محاور  اماکن  محاور، طراحی ف ای بازی

مطلوب برای  بینی وسعت مکفی و سرانهدینی، پیش

ف اهای اصلی اجتماع مطابق با ضوابط دوراب بیماری، 

پذیری ف اها در اماکن دینی و طراحی ف اهای انعطاف

ینی در مرکز محله و اصلاح چندمنظوره، استقرار اماکن د

-، تلفیق کاربری دینی با کاربریهاکیفیت دسترسی بداب

های مربوط به بهداشت و سلامت متناس  با مقیاس 

محله، توجه به طراحی اقلیمی مکاب دینی در جهت 

مکانیکی و  تأسیسا  قراردادبکاهش تکثیر بیماری، 
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تمهیدا  بهداشتی لازم در مکاب دینی در جهت کاهش 

کثیر بیماری، پرهیز از استقرار مکاب دینی در محاور  ت

خیز محله و دوری از طراحی ف اهای ف اهای جرم

 خیز در اطراف مکاب دینی.جرم
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2 Lisbon strategy 
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