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 آنـان  دگاهيد از و كنند يم يابيارز را خود يزندگ تيفيك تيوضع چگونه افراد كه است نيا است مطرح كه ياصل سؤال مقدمه و اهداف:

 يها افتهي از يبهتر ليتحل ميتوان يم ميبدان را سؤالات نيا جواب كه يصورت در دارد؟ را ريتأث نيشتريب شان يزندگ تيفيك يرو يعوامل چه

  .ميباش داشته يزندگ تيفيك

 تنـوع  حداكثر صورت به يريگ نمونه. شد استفاده افتهيساختار مهين مصاحبه از بود، محتوا زيآنال نوع از كه يفيك مطالعه نيا در روش كار:

 بـه  فكركـردن  بلنـد  صورت  به شد خواسته افراد از ابتدا. شد انجام ياقتصاد تيوضع و تيقوم لات،يتحص سن، جنس، ازنظر طلبانه فرصت

 در آنـان  ميتصـم  در يعـوامل  چه كردند يم انتخاب را پاسخ كه يزمان كه شد دهيپرس آنان از سپس دهند پاسخ يكل يزندگ تيفيك سؤال

 كننـدگان،  شـركت  يذهن ـ مـدل  و انجـام  را يف ـيك زيآنـال  يياسـتقرا  صورت به تينها در. بود مؤثر شتريب شان يزندگ تيفيك تيوضع مورد

  .ديگرد استخراج

 -ياقتصـاد  ،يشـناخت  روان ،يجسـمان  عوامـل  شـامل  طبقات. شد استخراج ياصل طبقه پنج و تم 32 يفيك مطالعه نيا مجموع در نتايج:

 و يتمنديرضـا  ان،ي ـاطراف و خود يجسمان سلامت يزندگ تيفيك بر مؤثر عوامل نيتر مهم از. بودند يطيمح و يخانوادگ مسائل ،ياجتماع

 در همسـر  نقـش  و يليفـام  روابـط  خـانواده،  طيمح ـ حات،يتفر و فراغت اوقات ،يطيمح يآلودگ ،يمال مشكلات ،يزندگ مهارت انتظارات،

  .بود يزندگ تيفيك

 ـا جامعـه  مـردم  يابيارز بر يمال مشكلات و خانواده طيمح مانند يخانوادگ عوامل يسلامت تيوضع بر علاوه گيري: نتيجه  تي ـفيك از راني

  .است آنان يزندگ تيفيك ياصل جزء طيمح سلامت كه بودند باور نيا بر مطالعه نيا كنندگان شركت طور نيهم. است مؤثر شان يزندگ

  رانيا محتوا، زيآنال ،يزندگ تيفيك: كليدي واژگان

  مقدمه

 و يبهداشت توجه قابل و مهم يامدهايپ از يكي يزندگ تيفيك

 ،)1(رود يم شمار به جوامع يافتگي توسعه يبرا يشاخص نيهمچن

 اختلاف يزندگ تيفيك تيوضع افتهي توسعه يكشورها در رو  نيا از

 فيتعر به بنا). 2, 3( دارد توسعه درحال يكشورها با يتوجه  قابل

 تيموقع از افراد درك به يزندگ تيفيك ،يجهان بهداشت سازمان

 يزندگ آن در كه يارزش ستميس فرهنگ، ازنظر يزندگ در خود

 اطلاق شانيها تياولو و استانداردها انتظارات، اهداف، كنند، يم

 كمتر و بوده يفرد شتريب ،يزندگ تيفيك بحث رو نيازا. شود يم

 يها جنبه از افراد درك بر و است مشاهده قابل گرانيد توسط

 يزندگ تيفيك نيهمچن). 4( است استوار ها آن يزندگ مختلف

 شمار به يا جامعه هر يها يگذار استيس در يديكل يامديپ

 و ييايپو به توان يم شاخص نيا يها يژگيو گريد از). 2( ديآ يم

 در يزندگ تيفيك غالب يامدهايپ. كرد اشاره آن بودن يچندبعد

 مانند آن ينيع بعد). 5( شود يم خلاصه ينيع و يذهن بعد دو

 به شتريب ثروت« ياجتماع يستيبهز و رفاه ،ياقتصاد رشد

 و يتمنديرضا مانند؛ آن يذهن بعد و »انجامد يم شتريب يخوشبخت

 مفهوم كه باورند نيا بر نظران صاحب اغلب. است ستنيز شاد

 يميمفاه( يجسم: ياصل مقوله پنج در همواره يزندگ تيفيك

 از مراقبت و روزمره يها تيفعال انجام ييتوانا ،يانرژ قدرت، مانند

 مانند( ياجتماع ،)ترس و يافسردگ اضطراب، مانند( يروان ،)خود
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 11/ در نظر دارند؟ يك مطالعه كيفي ارزيابي كيفيت زندگي خود چه عواملي را مردم ايران هنگام

 
 

 به مربوط علائم ،)همكاران و دوستان خانواده، با فرد ي رابطه

 مانند يميمفاه مقوله نيا در( درمان به مربوط راتييتغ اي يماريب

 از فرد درك( يمعنو و) كرد ذكر توان يم را استفراغ و تهوع درد،

 يبرا). 6( گنجد يم) ينيب جهان ،يزندگ يمعنا و هدف و يزندگ

. دارد وجود ياديز يها پرسشنامه يزندگ تيفيك يابيارز

 و يسلامت با وابسته ابزار ازجمله SF-36 مانند ييها پرسشنامه

WHOQOL- BRIEF 7, 8( هستند يكل يابزارها از يا نمونه.(  

 در يزندگ تيفيك كه است شده ثابت يمتفاوت مطالعات در

 يها پژوهش در). 9- 12( دارد يمتفاوت يمعان مختلف يها فرهنگ

 خود يها دگاهيد از آمده دست به اطلاعات به توجه يزندگ تيفيك

 ،يزندگ تيفيك متفاوت ابعاد به افراد يگذار تياولو به توجه افراد،

 در افراد نكهيا به توجه طور نيهم و افراد يذهن چهارچوب توجه

 يامر دارند، قرار يجنس و يسن ،يفرهنگ ازنظر ،ييها گروه چه

 و فرهنگ اثر دينبا نيبنابرا ؛)13( است مهم اريبس البته و يهيبد

 آنچه. شود گرفته دهيناد مفهوم نيا يرو بر افراد ي گذشته تجارب

 يمعن ماند، يم مغفول يزندگ تيفيك سنجش و ها پژوهش در

 ابزار اگرچه واقع در. است افراد خود دگاهيد از يزندگ تيفيك

 يول شود يم استاندارد مختلف يها فرهنگ در يزندگ تيفيك

 يزندگ تيفيك از يمشابه فيتعر اساساً كشور همه مردم ايآ نكهيا

 يابزارها ساخت به منجر ديشا كه است يمهم سؤال دارند

 اريبس مطالعات خوشبختانه. گردد يزندگ تيفيك يبرا يمتفاوت

 ،يسن خاص يها رگروهيز در چه و يعموم تيجمع در چه ياديز

 مؤثر عوامل و يزندگ تيفيك مبحث خصوص در يشغل اي و يجنس

 چون يطرف از يول) 14- 18( است شده انجام رانيا در آن بر

 از رانيا در يزندگ تيفيك مقوله خصوص در شده انجام مطالعات

 رامونيپ يمتعدد موضوعات مفهوم لذا است، يكم مطالعات نوع

 از يكي. است نشده نييتب و مشخص هنوز يزندگ تيفيك مبحث

 چگونه افراد كه است نيا است، مطرح كه يموضوعات نيتر مهم

 ،يابيارز زمان در و كنند يم يابيارز را خود يزندگ تيفيك تيوضع

 با ايآ ؟كنند يم سهيمقا يكسان چه با را خود يزندگ تيفيك

 خود تيوضع با اي و يآرمان تيوضع با اي كنند، يم سهيمقا نيريسا

 يعوامل چه آنان دگاهيد از دهند؟ يم قرار اسيق مورد گذشته در

 نكهيا دارد؟ را ريتأث نيشتريب ابرازشان، خود يزندگ تيفيك يرو

 ييها سازه چه به يزندگ تيفيك يابيخودارز زمان قاًيدق مردم

 پاسخ. است نشده داده پاسخ هنوز كه است يسؤالات از شندياند يم

 قيطر از تنها افراد يها دگاهيد و نظرات نييتب و سؤالات نيا به

 نيا جواب كه يدرصورت. است ريپذ امكان كه است يفيك مطالعه

 تيفيك يها افتهي از يبهتر ليتحل ميتوان يم ميبدان را سؤالات

 با منطبق شتريب كه ييابزارها و ميباش داشته كشور در يزندگ

 يفيك مطالعه نيا لذا. ميينما يطراح را است انيرانيا يذهن يالگو

 تيفيك مقوله خصوص در افراد دگاهيد و نظرات نييتب يراستا در

  .ديگرد يطراح يزندگ

  روش كار

 نوع از) Content Analysis( محتوا زيآنال صورت به حاضر مطالعه

Conventional ماهه سه يط افتهيساختار مهين مصاحبه روش با و 

 تنوع حداكثر صورت به يريگ نمونه. شد انجام 1394 سال دوم

 تنوع حداكثر يبرا موردنظر يها ملاك. شد انجام طلبانه فرصت

 لاتيتحص ،)سال 45 يبالا/سال45 ريز( سن ،)مرد /زن( تيجنس

 ريسا و لر/ترك/كرد/فارس( تيقوم) يردانشگاهيغ /يدانشگاه(

 32 اساس نيا بر كه بودند) بد/خوب( ياقتصاد تيوضع) ها تيقوم

 مصاحبه 2 حداقل زين هيلا هر در و شد ليتشك) رگروهيز( هيلا

 اشباع حد در گرفته صورت يها مصاحبه كل تعداد كه شد انجام

 جامعه. ديرس مورد 73 مجموع به تيدرنها و افتي ادامه ها داده

 طور نيهم و سال 25 يبالا افراد شامل مطالعه نيا در پژوهش

 و ديعقا مورد در كردن صحبت به ليما كه بودند يداوطلب افراد

  .بودند يزندگ تيفيك خصوص در خود نگرش

 دسترس در يريگ نمونه صورت به ابتدا در يريگ نمونه روش

 حيتوض تر شيپ كه هدفمند يريگ نمونه صورت به سپس و شد شروع

 توسط تنش بدون و آرام يمكان در ها مصاحبه. افتي ادامه شد، داده

 مصاحبه زمان و مكان حاًيترج و شد يم انجام گر مصاحبه نفر سه

 اطلاعات، يآور جمع ابزار. شد يم انتخاب ها شونده مصاحبه توسط

 خواسته افراد از ابتدا مصاحبه در. بود افتهيساختار مهين مصاحبه

 و سلامت يابيخودارز سؤال دو به كردن فكر بلند صورت به كه شد

 نكهيا از بودند عبارت سؤالات نيا( دهند پاسخ يكل يزندگ تيفيك

 يابيارز چگونه را خود يزندگ تيفيك/ يسلامت يطوركل به در

 بحث سپس ،)بد يليخ /بد /متوسط /خوب /خوب يليخ د؟يكن يم

 نيا به چرا: از بودند عبارت سؤالات نيا( افتي ادامه باز سؤالات با

 يليخ/خوب ،يزندگ تيفيك /تان يسلامت وضع كه ديديرس جهينت

 يمفهوم چه شما يبرا يزندگ تيفيك /يسلامت است؟....  اي خوب

 را يعوامل چه يزندگ تيفيك /يسلامت تيوضع يابيارز زمان دارد؟

  ).19( ؟)ديگرفت نظر در

 خصوص در تا شد يم داده يكاف فرصت كنندگان شركت به

 مؤثر عوامل و كنند فكر خود يزندگ تيفيك يابيارز نحوه يچگونگ
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  و همكاران چراغي/ 12

 صورت به تينها در. دهند حيتوض را خود يزندگ تيفيك يابيارز در

 را كنندگان شركت يذهن مدل و شد انجام را يفيك زيآنال يياستقرا

 صورت به ها داده يگردآور يها روش در قيتلف. ديگرد استخراج

 از مورد 68. شد انجام صدا ضبط و مشاهده نوشتار، مصاحبه،

 يراض مورد پنج و شدند ثبت صدا ضبط دستگاه توسط ها مصاحبه

 كامل طور به ها مصاحبه هيكل ازآن پس. نشدند خود يصدا ضبط به

 بعد مرحله در. گرفتند قرار ليوتحل هيتجز مورد و شدند ادهيپ

 سپس د،يگرد استخراج) ياصل ميمفاه اي جملات( هياول يكدها

. دادند ليتشك را ها طبقه و گرفتند قرار دسته كي در مشابه يكدها

  .شدند مشخص يپرسشگر يراهنما اساس بر زين ياصل يها طبقه

 كه شد يسع پژوهش در ها داده اعتبار نيتضم منظور  به

 گوبا توسط بار نياول يبرا كه( ياعتبارسنج چهارگانه يارهايمع

  :شود تيرعا ريز شرح به) شدند يمعرف )20(

 نيا) credibility( ها داده تيمقبول از نانياطم حصول جهت

 از يبرخ توسط شده مطرح نكات: شد حاصل اقدامات

 با مجدداً يابتدائ يبند جمع و يساز ادهيپ از پس شوندگان مصاحبه

 مداوم، مشاهده و يبررس ).Member Check( شد چك ها آن

 ق،يتحق در قيتلف از استفاده ارتباط، حسن و يكاف زمان صيتخص

 اقدامات گريد از يمنف موارد ليتحل و ريمغا شواهد يبرا وجو جست

 يبرا گريكدي با مرتبط و يتكرار سؤالات دنيپرس طور نيهم. بود

 يبرگزار و شوندگان مصاحبه گفتار در تناقض موارد ييشناسا

 از بالاتر يترازها و انيهمتا با پاسخ و پرسش ،يهيتوج جلسات

  ).21, 22( شد انجام كه بود يموارد گريد

 مطالعه يخارج اعتبار نيتضم جهت نيهمچن

)Transferability( با فيتوص و تنوع حداكثر روش به يريگ نمونه 

 و اعتماد يبرقرار جهت. شد پرداخته مطالعه ياجرا روش اتيجزئ

 مطالعه جينتا شدن دييتأ و )Dependability( مطالعه ييايپا

)Confirmability( از تن دو توسط ها مصاحبه از يتعداد 

 نظر اختلاف موارد در و ديگرد ليتحل مستقل صورت به سندگانينو

 تا بودند آگاه ها كننده مصاحبه تيدرنها. كرد يم اظهارنظر سوم نفر

  .نكند القاء كنندگان شركت به را خود نظرات

 حيتوض قيطر از آگاهانه تيرضا كننده شركت افراد تمام از

 نيهمچن. شد اخذ يشفاه و يكتب صورت به قيتحق اهداف شفاف

 حق و اطلاعات بودن محرمانه ،يگمنام حفظ چون ياصول

 داده نانياطم آنان به و ديگرد تيرعا مطالعه طول در يريگ كناره

 خواهد پاك ها ادداشتي ليتكم از پس آنان يصوت ليفا كه شد

 و يميصم صورت به كنندگان شركت با محقق رابطه طور نيهم. شد

 و يراحت به توانستند كنندگان شركت و بود يرسم جو از دور به

  .كنند اظهار را خود نظرات ملاحظات بدون

  ها يافته

 دست به سال 69/39±89/11 كنندگان شركت يسن نيانگيم

 تعداد نيشتريب و زنان را كنندگان شركت از يمين باًيتقر. آمد

 تيقوم با يدانشگاه لاتيتحص يدارا افراد را كنندگان شركت

 يابيارز سؤال به پاسخ در. دادند يم ليتشك كارمندان و فارس

 خود يزندگ تيفيك تيوضع كنندگان شركت اكثر يزندگ تيفيك

 با كنندگان شركت مشخصات. بودند كرده يابيارز متوسط را

  .است آمده 1شماره جدول در اتيجزئ

 تاًينها گر، مصاحبه سه توسط شده استخراج هياول تم 200 نيب از

 با طبقه پنج در تم 32 مشابه، يها تم بيترك و يبند جمع از پس

- ياقتصاد عوامل ،يشناخت روان عوامل ،يجسمان عوامل نيعناو

 جدول. شد استخراج يطيمح عوامل و يخانوادگ مسائل ،ياجتماع

 كي هر ادامه در. دهد يم نشان را مربوطه يها تم و طبقه ،2شماره

 جملات نيع. اند شده داده حيتوض مربوطه يها تم با ها طبقه از

  .اند شده  ارائه كيتاليا قلم با كنندگان شركت

  

  عوامل جسماني طبقه. 1 

ها عواملي مانند وضعيت  اين طبقه شامل چهارتم بود. آن

مناسب و  انجام كارهاي روزمره، تغذيه خود فرد و جسمي سلامت

ورزش منظم و روتين  سالم، خواب و استراحت كافي، همچنين

شان  را از عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي صورت روزانه يا هفتگي) (به

هاي پرتكرار در  عنوان كردند كه به ذكر تفضيلي چند مورد از تم

  شود: در زير پرداخته مي اين طبقه

كنندگان در قدم اول،  : اكثريت شركتسلامت جسمي - 1-1

ترين عامل مؤثر  وضعيت سلامت جسمي شخصي خودشان را مهم

ازآن سلامتي جسمي  شان عنوان كردند و پس بر كيفيت زندگي

اطرافيان و خانواده خود را مؤثر بر كيفيت زندگي خود 

 33كنندگان كه مرد  كه يكي از شركت طوري دانستند، به مي

چهارستون بدنم  كه خودم همين«گويد  ن مياي است چني ساله

گويد كه اگر  و ديگري مي »كنم. خدا را شكر مي سالم هست

كيفيت زندگي را به مانند مثلثي در نظر بگيريم، يك ضلع آن 

 .»حتماً سلامتي افراد است

 انجام در استقلال داشتن كنندگان، شركت طور همين -

 را شخصي امور دادن انجام قبيل از روزمره كارهاي

 دانستند مي خود زندگي كيفيت در مهم بسيار امري
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 13/ در نظر دارند؟ يك مطالعه كيفي ارزيابي كيفيت زندگي خود چه عواملي را مردم ايران هنگام

 
 

 است اي ساله 54 خانم كه كنندگان شركت از يك

 كارهاي پس از خودم كه همين« كه كند مي عنوان

 حتي و ديگران براي سرباري و آيم برمي ام روزمره

 اين از و دارم خوبي خيلي احساس نيستم، فرزندانم

 ».كنم مي شكر را خدا بابت

كنندگان، داشتن خواب مناسب و  خواب: همچنين شركت - 2-1

كننده در كيفيت  عدم ابتلا به اختلالات خواب را يك عامل تعيين

 32كنندگان كه خانم  دانستند. يكي از شركت شان مي زندگي

من اكثراً دچار كابوس و «كند كه  اي است عنوان مي ساله

شوم  اب بيدار ميها كه از خو اي هستم و صبح هاي آشفتگي خواب

اين مسئله باعث  كنم، با يك روحيه كسل كارهايم را شروع مي

  »شده است كه اصلاً از اوضاع خود راضي نباشم.

ورزش/تحرك بدني: داشتن تمرينات ورزشي منظم و  - 3-1

صورت روزانه يا هفتگي)، يكي ديگر از عواملي بود كه  روتين (به

ت زندگي مطلوب كنندگان نقش آن در يك كيفي توسط شركت

ساله  40مثال در اين بين يك خانم  عنوان شده بود. به عنوان

بااينكه من به فوايد داشتن تحرك بدني «كند كه  كارمند عنوان مي

دليل نداشتن  در سلامت جسم و روح كاملاً واقفم، متأسفانه به

ام ورزش  طور مرتب و يك قانون در زندگي توانم به وقت كافي نمي

زمان مشغول كار و درس  ام بگنجانم، چون هم ي روزنهرا در زندگ

خواندنم و مابقي اوقات آزادم را بايد صرف همسر و فرزندم و امور 

داري بكنم. نداشتن تحرك بدني مناسب هميشه برايم  خانه

اي بزرگ مانده است و حس نارضايتي را در من  صورت دغدغه به

  »ايجاد كرده است.

  تيشناخ طبقه عوامل روان. 2 

آرامش،  اند از: آسايش و كه عبارت اين طبقه شامل هشتتم بود

روان، مهارت زندگي،  معنويت، سلامت /رضايتمندي، مذهب

جنسي و وضعيت سلامت جسمي  گاه، نياز قناعت، تكيه /انتظارات

هاي پرتكرار در اين  كه به توصيف تفضيلي چند مورد از تم خانواده

 شود: طبقه در زير پرداخته مي

كنندگان به نقش  رضايتمندي: اكثريت شركت -2 – 1

عامل   كرده بودند، رضايتمندي در ارتقاء كيفيت زندگي اشاره

ها بود كه به صلاحديد  اسخرضايتمندي شامل دامنه وسيعي از پ

كنندگان مفهوم  هاي مشابه ادغام شد. شركت تممحققين

رضايتمندي را در رضايت از خود، رضايت از زندگي، رضايت 

طور  و ديگر اطرافيان توضيح داده بودند. به تقابل همسر، فرزندانم

كنندگان كه مبتلا به سرطان هم هست  شركت مثال يكي از

ما كلاً ازهرجهت خانواده متوسطي داريم چه ازنظر « گويد كه مي

مالي، رفاه و چه ازنظر كلاس اجتماعي ولي خدا را شكر من از 

ام را  همين كيفيت زندگي و براي ام رضايت كامل دارم زندگي

بااينكه ظاهري « گويد و يا فرد ديگري مي »كنم. خوب ارزيابي مي

دليل يكسري مسائل بغرنج  شاد و آرام در اجتماع دارم، ولي به

متوسط رو  ام و كيفيت زندگي ام ام نارضايي روحي و رواني از زندگي

 »به پايين است.

سلامت روان: پس از عامل رضايتمندي، تم سلامت روان  - 2-2

كنندگان  از عوامل مؤثر مهم و پرتكرار بر كيفيت زندگي شركت

پزشكي مانند  اين مطالعه بود. در اين مقوله اختلالات روان

خو، وسواس فكري، قرار داشت و  و افسردگي، اختلالات خلق

يه بالا در همچنين داشتن احساسات مثبتي و منفي مانند روح

هاي شديد فكري و حس حسادت و  افراد، داشتن درگيري

طور نقش زندگي شاد و شاد بودن، داشتن نشاط و  همين

ها در زندگي  خوشي سرزندگي در زندگي روزمره و وجود دل

در كل «گويد  كنندگان مي كه يكي از شركت طوري گنجيد. به مي

 دارم، به وسواس فكري زيادي نسبت به مسائل پيرامون خودم

هاي فكري زيادي كه دارم تمركزم براي انجام مطلوب  دليل تنش

  »كارها از من سلب شده است.

آرامش، آسايش: از ديگر عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي  - 2-3

شده بود، داشتن  كنندگان به آن اشاره افراد كه توسط شركت

هاي مضاعف بود.  آرامش، آسايش وزندگي بدون دغدغه و استرس

رغم نظر عموم مردم كه پول خوشبختي  علي« گويد دي ميفر

آورد، نظر من اين است كه داشتن آرامش و يك خيال راحت  مي

ترين عامل داشتن زندگي خوب است و لزوماً همراه  در زندگي مهم

  »داشتن رفاه مادي نيست.

كنندگان عواملي مانند اعتقاد به  مذهب/معنويت: شركت - 2-4

و يك زندگي سرشار از  مداري صول مذهبي، دينخدا، پايبندي به ا

اند.  معنويت را از عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي مطلوب ذكر كرده

گاه و حامي فراتر از قدرت بشري  هر انساني بذاته دنبال تكيه«

  گاه خداوند بزرگ هست، من هم مستثنا نيستم و اين تكيه

  »است. 

همچنين سطح توقعات/ حس قناعت و سپاسگزاري:  - 2- 5

كنندگان سطح توقعات و انتظارات فردي، داشتن طبع  شركت

زيستي و حس سپاسگزاري افراد را ازجمله عوامل  قناعت و ساده

كه يكي از  طوري مؤثر بر كيفيت زندگي عنوان كرده بودند. به
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  و همكاران چراغي/ 14

من بهترين «گويد  ساله است مي 32كنندگان كه خانمي  شركت

خواندن و به اميد رسيدن هاي عمر جواني خود را صرف درس  سال

ام، اما متأسفانه الآن با  به يك شغل باكلاس اجتماعي عالي كرده

هاي  تحصيلات عاليه جايگاه مناسبي ندارم و هنوز با خواسته

  »آلم فاصله زيادي دارم و به اين وضع قانع نيستم. ايده

كنندگان مجموعه عواملي را در  مهارت زندگي: شركت -2-6

ها، شرايط،  مواجهه و مقابله افراد در موقعيتقالب عامل نحوه 

درك متقابل افراد، تحمل رفتارهاي مختلف، اعتماد متقابل، 

همسر،   (مانند انتخاب شغل، گيري در امور مهم هاي تصميم مهارت

طور داشتن يكسري خصوصيات  و همين رشته تحصيلي و...)

ها،  گيري استقلال در تصميم  نفس، شخصيتي (چون عزت

بيني افراد،  نفس، صبور بودن، نوع جهان باوري و اعتمادبهخود

ريزي در زندگي و  پذير بودن، داشتن برنامه اميدوار بودن، مسئوليت

هاي مديريتي داشتن، سازگار بودن). را  پايبندي به آن، توانمندي

كه يكي از  طوري دانستند. به مؤثر بر كيفيت زندگي مي

هاي مهمي  ام تصميم زندگيدر « كند كنندگان عنوان مي شركت

ام. اين موفقيت باعث  ها هم موفق بوده ام كه در بيشتر آن گرفته

شود و حس رضايت از زندگي  نفس در من مي ايجاد اعتمادبه

 متأسفانه به«گويد  كنندگان مي طور يكي از شركت و همين »دارم.

دليل ضعف شخصيت و عدم خودباوري كه در خودم احساس 

در برخورد يا ديگران حتي اگر حق با من باشد،  كنم، معمولاً مي

طور كه  توانم از حقوق خودم آن بازم و نمي خيلي زود خودم را مي

  »كنم. رو احساس سرخوردگي شديد مي و ازاين بايد دفاع كنم

اين طبقه شامل ششتم  اجتماعي:-طبقه عوامل اقتصادي -3

از  استفاده نحوه رفاه، شغل، /مالي اند از: مشكلات كه عبارت بود

  اجتماعي. اجتماعي و كلاس امكانات، تحصيلات، تعاملات

كنندگان در  رفاه: تقريباً تمام شركت /مالي مشكلات - 3-1

  خصوص تأثير عوامل اقتصادي بر كيفيت زندگي به نقش ماديات،

مندي از امكانات، مسكن  بهره  داشتن رفاه مادي، درآمد مناسب،

ير امكانات رفاهي، متناسب بودن مناسب، داشتن خودرو و سا

كرده  ها با مخارج زندگي و ثبات اقتصادي را ذكر درآمد خانواده

 كند كه كنندگان اظهار مي مثال يكي از شركت عنوان بودند. به

بريم كه اكثراً  اكثر مردم جامعه كه ما هم جزء آن هستيم پي مي«

 و خودروي هايي كه درآمد خوبي دارند، خانه بزرگي دارند خانواده

پوشند و خوب  خورند و خوب مي خوب مي  مناسب دارند،

  »ز ندگي با كيفيتي هم دارند. گردند، مي

شغل: شغل نيز از ديگر عوامل اقتصادي بود كه تقريباً  - 3-2

نيمي از افراد تحت مطالعه به نقش آن در كيفيت زندگي 

ه شد هاي كسب كرده بودند. مسائلي چون نوع شغل، موفقيت اشاره

در حيطه شغلي، موقعيت شغلي همسر و فرزندان را در پيرامون 

مثال يكي  عنوان عامل شغل مؤثر بر كيفيت زندگي دانسته بودند. به

نوع شغل من نوبتي است كه نوبت «گويد  كنندگان مي از شركت

هاي مكرر باعث  خوابي خوابي هم دارد، بي شب هم دارد، بي

  »شود. ام مي زرده شده خانوادهشود كه باعث آ هايم مي حوصلگي بي

تعاملات اجتماعي: تعاملات و نحوه رفتار افراد در خانواده،  - 3-3

ها، روابط  رحم)، جامعه، سازمان ها و آشنايان (صله در بين فاميل

اجتماعي افراد، تعامل با دوستان، همكاران و ساير افراد جامعه نيز 

به نقش داشتن  كننده هاي پرتكراري بود كه افراد شركت از تم

مثال يك  عنوان به كرده بودند. ها در كيفيت زندگي مطلوب اشاره آن

همسرم آدم منزوي و « گويد كه ساله مي 56دار  خانم خانه

هاي  هاي خودش و چه با فاميل گيري است و چه با فاميل گوشه

هاي فاميلي به دور  و ما هميشه از جمع وآمد ندارد من رفت

ه تقليد از پدرشان كمتر با ديگران تعامل هاي من ب هستيم. بچه

  »دارند.

كنندگان اعتقاد داشتند كه  تحصيلات: برخي از شركت - 3-4

كه  طوري تحصيلات اثرات مختلفي بر روي كيفيت زندگي دارد. به

كردند كه هر چه تحصيلات افراد بالاتر باشد، جايگاه  اظهار مي

كرده  دارد. افراد تحصيلاقتصادي و اجتماعي بالاتري هم در جامعه 

چون دانش و نگرش بهتري دارند، بيشتر به سلامت جسمي، 

رو  دهند و ازاين رواني خودشان و اطرافيانشان اهميت مي روحي

كيفيت زندگي بهتري هم دارند و از طرفي خود متفاوت بودن 

هاي افراد در مورد  شود ديدگاه سطح تحصيلات در افراد باعث مي

مثال يكي از   عنوان متفاوت باشد، بهيك زندگي مطلوب 

هر چه درجه تحصيلات افراد «دارد كه  كنندگان اظهار مي شركت

خوبي هم در جامعه داشته  بالاتر باشد، طبعاً شانس اينكه شغل

دنبال آن رفاه مادي هم خواهد داشت،  و به باشد زياد است

تري از مسائل جامعه خواهد داشت و به نظرم  هاي عميق درك

  سواد خواهد سواد يا كم دگي خيلي بهتري از يك فرد بيزن

  »داشت. 

  عوامل محيطي طبقه. 4

 بر حاكم اند از سياست شامل هشتتم بود كه عبارت اين طبقه

 و صوت هوا، و آب( محيط فراغت، آلودگي جامعه، امنيت، اوقات

ايمني، تفريح و تأثير رسانه  سبز، فضاي/زيست تشعشعات)، محيط

  و تجملات.
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تشعشعات):  و صوت آب، هوا،( محيط آلودگي - 4-1

كنندگان پيرامون نقش آلودگي محيط بر كيفيت زندگي به  شركت

كرده بودند ازجمله: آلودگي آب، آلودگي هواي  موارد زير اشاره

ترافيك و  شان، دليل دود خودروها در محل زندگي محيط به

آلودگي آلودگي هوا و صوتي ناشي از آن، تشعشات و پارازيت، 

ها پرداخته بودند.  صوتي خصوصاً دركلان شهرها و نقش مخرب آن

دليل ادامه  از زماني كه به« گويد اي مي كننده در اين باب شركت

دليل ترافيك روزانه و آلودگي  به  ام، تحصيل ساكن تهران شده

  »صوتي آرامشم نسبت به گذشته كمتر شده است.

كنندگان، به  شركتاوقات فراغت/ تفريحات: همچنين  - 4-2

اهميت و نقش داشتن تفريحات سالم و اوقات فراغتي كافي در 

يك كيفيت زندگي مطلوب پرداخته بودند. در اين بين 

و امور  هاي كاري دليل مشغله كه به«كند  اي بيان مي كننده شركت

خانه اوقات فراغت كمي دارم ولي از هر فرصتي كه پيش بيايد 

مسائل اوقات خوشي را با دوستان،  كنم فارغ از تمام سعي مي

آشنايان قديمي سپري كنم و براي هرچند مدت كوتاه هم كه شده 

  »هاي روزمره آزاد كنم. ذهنم را از تمام دغدغه

كنندگان به  طور شركت زيست/فضاي سبز: همين محيط - 4-3

شهرها  نقش داشتن يك محيط تميز، آرام و سبز خصوصاً در كلان

مثال، يكي از  عنوان كرده بودند. به اد اشارهدر كيفيت زندگي افر

من عاشق طبيعت و گل و گياه «كند،  كنندگان عنوان مي شركت

هستم و قرار گرفتن در محيط پر از اكسيژن و هواي تازه خصوصاً 

كنيم در آرامش  براي ما كه در شهر شلوغ و پرجمعيت زندگي مي

  »روح و روان همواره تأثير چشمگيري دارد.

 كه شامل ششتم بود : اين طبقهعوامل خانوادگي هطبق. 5

مساعي، تعاملات زناشويي، حمايت خانوادگي،  اند از: تشريك عبارت

فرزندان و اخلاق. در اينجا به  روابط فاميلي، موفقيت/شكست

پرداخته  هاي پرتكرار اين طبقه توصيف تفضيلي چند مورد از تم

  شده است.

مساعي: تم محيط خانواده پرتكرارترين تم عوامل  تشريك - 5-1

در كيفيت زندگي  كنندگان به نقش آن بود كه شركت خانوادگي

كرده بودند، محيط خانواده اعم از نقش والدين در تربيت   اشاره

مساعي، جو حاكم بر خانواده، وجود  فرزندان، محيطي براي تشريك

ر در خانواده، از دست دادن احترام خانوادگي، رخداد حوادث ناگوا

  تعامل   دور شدن فرزندان از محيط خانواده،  عزيزان در خانواده،

مناسب در خانواده، حمايت خانواده همگي ازجمله عوامل 

كرده بودند. در اين  كنندگان به آن اشاره خانوادگي بودند كه شركت

گويد،  ساله است مي 54كنندگان كه خانمي  ميان يكي از شركت

تأسفانه پسر بزرگم چند سال پيش خودكشي كرد از آن روز به م«

پاشيده شده است و به يك  هم بعد، نظام خانواده ما كاملاً از

مان صفر  ايم، كيفيت زندگي شده خانواده سرخورده و افسرده تبديل

كنندگان كه مبتلا به يك بيماري  و از طرفي يكي از شركت »است!

اينكه من جديداً به اين بيماري رغم  علي«گويد  بدخيم است مي

دريغ خانوادگي روحيه خوبي  هاي بي ام، به لطف حمايت مبتلا شده

  »دارم.

محيط خانواده عامل  تعاملات زناشويي: پس از عامل - 5-2

تعامل با همسر، پرتكرارترينتم عوامل خانوادگي مؤثر بر كيفيت 

اهم با كنندگان به عواملي چون تف زندگي بود. در اين باب شركت

كرده بودند. يكي از  همسر و درك متقابل يكديگر اشاره

زندگي داشتن  تنها شانس من در«گويد  كنندگان مي شركت

  »كند. را درك مي همسري است كه مشكلاتم

روابط فاميلي: همچنين در خصوص تأثير روابط فاميلي بر  - 5-3

وآمد  كنندگان به مسائلي چون رفت كيفيت زندگي، شركت

مورد اطرافيان، اختلاف طبقاتي با  هاي بي ي، دخالتخانوادگ

گويد  كنندگان مي كرده بودند. يكي از شركت اشاره اطرافيان و غيره

ام،  متأسفانه با خانواده همسرم چند وقتي است دچار مشكل شده«

وتار  روز روابطمان تيره دليل اختلاف فرهنگي كه داريم روزبه به

 ام را تحت تأثير جي، كيفيت زندگيطور بغرن شود اين مسئله به مي

  »قرار داده است.
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  و همكاران چراغي/ 16

  كنندگان مشخصات پايه شركت – 1جدول شماره 

  درصد  تعداد  طبقه  متغير

  جنسيت
  83/43  41  زن

  16/56  32  مرد

  قوميت

  61/35  26  فارس

  02/26  19  ترك

  02/26  19  لر

  21/8  6  كرد

  10/4  3  ساير اقوام

  شغل

  90/44  33  كارمند

  95/10  8  دار خانه

  28/23  17  دانشجو

  10/4  3  زادآ

  21/8  6  بازنشسته

  36/1  1  سرباز

  73/2  2  بيكار

  10/4  3  كارگر

  تحصيلات

  73/2  2  سواد بي

  58/9  7  ابتدايي/راهنمايي

  06/15  13  دبيرستان/ديپلم

  59/72  53  تحصيلات دانشگاهي

  وضعيت كيفيت زندگي از ديدگاه افراد

  21/8  6  خيلي خوب

  35/38  28  خوب

  31/49  36  متوسط

  36/1  1  بد

  73/2  2  بد خيلي

  اجتماعي از ديدگاه افراد- وضعيت اقتصادي

  95/10  8  خيلي خوب

  94/47  35  خوب

  35/38  28  متوسط

  73/2  2  بد

  00/0  0  خيلي بد
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 17/ در نظر دارند؟ يك مطالعه كيفي ارزيابي كيفيت زندگي خود چه عواملي را مردم ايران هنگام

 
 

  هاي استخراجي عوامل مؤثر بر كيفيت زندگي تم طبقات و - 2 جدول شماره

  ها تم  طبقات اصلي

  عوامل جسماني

  سلامت جسمي �

  تغذيه �

  خواب و استراحت �

  ورزش �

  شناختي عوامل روان

  آرامش آسايش و �

  رضايتمندي �

  معنويت مذهب/ �

  سلامت روان �

  مهارت زندگي �

  قناعت انتظارات/ �

 گاه تكيه نقش حمايت و �

  نياز جنسي  �

  اجتماعي-اقتصاديعوامل 

  مشكلات مالي/رفاه �

  شغل �

  نحوه استفاده از امكانات �

  تحصيلات �

  تعاملات اجتماعي �

  كلاس اجتماعي �

  عوامل محيطي

  سياست حاكم بر جامعه �

  امنيت �

  اوقات فراغت و تفريحات �

  آلودگي محيط (آب، هوا، صوت و تشعشعات) �

  فضاي سبز زيست/ محيط �

 ايمني �

 تأثير رسانه �

  تجملات  �

  خانوادگيعوامل 

 مساعي تشريك �

 تعاملات زناشويي  �

 روابط فاميلي �

 حمايت خانوادگي  �

 فرزندان شكست موفقيت/ �

  اخلاق �
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  و همكاران چراغي/ 18

 

  بحث

 گر مصاحبه سه توسط مصاحبه 73 ،يفيك مطالعه نيا درمجموع

 69/39±89/11 كنندگان شركت يسن نيانگيم. ديگرد يآور جمع

 اكثر يزندگ تيفيك يابيارز سؤال در. آمد دست به سال

 مرحله در متوسط، را خود يزندگ تيفيك تيوضع كنندگان شركت

 يابيارز بد يليخ و بد خوب، يليخ ها آن از يكم تعداد و خوب بعد

 ياجتماع ياقتصاد تيوضع يابيارز سؤال به پاسخ در. بودند كرده

 اكثر) بد يليخ و بد  متوسط،  خوب، خوب، يليخ( طبقه 5 در

 تعداد تنها و متوسط سپس خوب، را خود تيوضع كنندگان شركت

 ياصل طبقه در. بودند كرده يابيارز خوب يليخ افراد، از يكم

 ،يجسمان عوامل نيعناو با طبقه پنج يزندگ تيفيك بر مؤثر عوامل

 يخانوادگ مسائل ،ياجتماع- ياقتصاد عوامل ،يشناخت روان عوامل

 بر فوق عوامل نقش خصوص در. گرفتند قرار يطيمح عوامل و

 عوامل از متفاوت يعوامل نقش بر كنندگان شركت يزندگ تيفيك

 نقش خصوص در كه يطور به. بودند كرده ديتأك بالا ذكرشده

 سلامت به كنندگان شركت اكثر يزندگ تيفيك بر يجسمان عوامل

 كرده اشاره خود يزندگ تيفيك در انياطراف ريسا و خود يجسمان

 چون يعوامل به يروان يروح عوامل نقش خصوص در و بودند

 در افراد تعامل نحوه و آرزوها انتظارات، شدن برآورده ،يتمنديرضا

 عوامل نقش خصوص در و بودند كرده ديتأك گرانيد با جامعه

 نقش به كنندگان شركت اكثر يزندگ تيفيك بر ياجتماع- ياقتصاد

  .بودند كرده  اشاره يمال مشكلات

 اكثر يزندگ تيفيك بر يطيمح عوامل خصوص در

) يسلامت مقوله بمانند( يطيمح يآلودگ بر علاوه كنندگان شركت

 بودند؛ كرده  اشاره فراغت اوقات داشتن و سالم حاتيتفر نقش به

 كه بود يزندگ تيفيك بر مؤثر موارد جزء زين يخانوادگ عوامل اما

. بود نشده اشاره آن به كنندگان شركت دگاهيد از يسلامت مقوله در

 شتريب ها آن نقش به كنندگان شركت اكثر كه يخانوادگ عوامل از

 يليفام روابط و خانواده طيمح به بودند كرده اشاره عوامل ريسا از

  .كرد اشاره توان يم

 اي يداخل يا مطالعه تاكنون مشابه مطالعات يجستجو در

 ذكر به لذا و است نشده انجام حاضر مطالعه باهدف قاًيدق يخارج

 يزندگ تيفيك رامونيپ) يكم مطالعات ريناگز و( مشابه مطالعات

  .شود يم بسنده

 موضوع با كه) 23( همكاران و پور جمعه يفيك مطالعه در

 تيفيك درباره تر قيعم يآگاه كسب و ريتفس ف،يتوص وجو، جست

 انجام بريكل شهرستان ييروستا جوانان يفصل مهاجران يزندگ

 كنندگان شركت دگاهيد از كه افتندي دست جهينت نيا به دادند

 به شتريب اول درجه در بد، و خوب يزندگ تيفيك ها، آن مطالعه

  بالا، درآمد چون يمسائل شتريب و است منوط ياقتصاد مسائل

 ينظر مدل شتريب امكانات و رفاه به يدسترس و مناسب شغل

 جينتا از قسمت نيا. دهد يم ليتشك را مذكور مطالعه پژوهش

 زين ما مطالعه در. دارد مطابقت ما مطالعه جينتا با مذكور مطالعه

 در كنندگان شركت دگاهيد از رگذاريتأث و مهم عوامل از يكي

 افراد ياقتصاد تيوضع بحث و يمال مشكلات افراد، يزندگ تيفيك

  .بود ذكرشده كنندگان شركت اكثر توسط بارها آن تياهم كه بود

 انيدانشجو يرو بر كه همكارانش و Tempski يفيك مطالعه در

 به بود، شده انجام يگروه متمركز بحث روش با و يپزشك رشته

 كمبود دروس، اديز حجم مانند يعوامل كه افتندي دست جينتا نيا

 اوقات و حاتيتفر بودن يناكاف و نداشتن امور، انجام يبرا وقت

 تيفيك كاهش بر مؤثر عوامل از را كم ياجتماع روابط فراغت،

 ماران،يب با يهمدرد و كينزد ارتباطات داشتن و خود يزندگ

 از را خوب دياسات و دوستان داشتن ،يخانوادگ مانهيصم روابط

 ما مطالعه در. بودند برشمرده خود يزندگ تيفيك بر مؤثر عوامل

  دادند، يم ليتشك انيدانشجو را كنندگان شركت از يبخش كه زين

 يزندگ تيفيك در ما مطالعه انيدانشجو كه يمسائل ازجمله

 و زمان تيريمد نداشتن چون يمسائل دانستند يم مؤثر خوشان

 يا برنامه نداشتن جمله از و يكاف امكانات عدم و وقت كمبود

 مطالعه در نيهمچن). 24( بود فراغت اوقات گذراندن يبرا خاص

 با و همكارانش و Mattevi توسط كه محتوا زيآنال نوع از يفيك

 شد مشخص زين بود شده  انجام يگروه متمركز بحث از استفاده

 ،يجهان يدسترس ح،يتفر آموزش،  شغل، تيوضع مانند ييها تم كه

 مدارك داشتن ،ياجتماع روابط و جامعه امور در شدن ريدرگ

 و مهم عوامل جمله از را يبهداشت خدمات به يدسترس ،يا حرفه

 به اگرچه زين ما مطالعه در بودند، برشمرده يزندگ تيفيك بر مؤثر

 يا كننده شركت چيه توسط امكانات به يجهان يدسترس تم

 بودند كرده اشاره مطالعه نيا يبعدها ريسا به يول بود نشده انيب

 شهرستان در) 26( همكاران و پور عبداله كه يكم مطالعه در). 25(

 يجهان سازمان استاندارد پرسشنامه قيطر از كارمندان يرو بوكان

 را يزندگ تيفيك در رگذاريتأث عوامل دادند، انجام بهداشت

 كه بود نيا مذكور مطالعه يها افتهي نيتر مهم از نمودند، مشخص

 ،يجسمان سلامت بعد در همراه يماريب وجود و لاتيتحص سطح

 و يمسكون منزل تيوضع روان، سلامت بعد در ياستخدام تيوضع

 تأهل تيوضع و طيمح سلامت بعد در يشغل سابقه يها سال تعداد
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 19/ در نظر دارند؟ يك مطالعه كيفي ارزيابي كيفيت زندگي خود چه عواملي را مردم ايران هنگام

 
 

  .بود رگذاريتأث عوامل نيتر مهم از ياجتماع سلامت بعد در

  گيري نتيجه

علاوه بر وضعيت سلامتي عوامل خانوادگي مانند محيط خانواده 

و مشكلات مالي بر ارزيابي مردم جامعه ايران از كيفيت 

طور سلامت محيط نيز از ديدگاه  شان مؤثر است. همين زندگي

  ناپذير كيفيت زندگي آنان است. رانيان جزء جدايياي
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What Do Iranian People Have in Mind When 
Assessing Their Quality of Life? A Qualitative Study 
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Background and Objectives: The main question that arises in ‘Quality of Life’ (QOL) studies is how people assess 
this phenomenon and what factors affect it. Using these answers, we can better analyze the findings of QOL 
studies in our country. 

Methods: In this content analysis, we carried out semi-structured interviews, and applied maximum variation 
opportunistic sampling in terms of gender, age, education, ethnicity, and economic status. First, we asked the 
participants to answer the question on QOL by thinking aloud. Then, they were asked to discuss the factors that 
affected their choice a posteriori. Finally, the inductive qualitative analysis was done and the mental model of 

the participants was extracted. 
Results: We extracted five main categories and 33 themes. These categories included physical factors, 
psychological factors, socioeconomic factors, family issues, and environmental factors. Physical health, 
expectations, satisfaction, community engagement, financial problems, environmental pollution, leisure and 
recreation, family environment, family relationships and the role of the wife were the most important factors 
affecting the QOL in the participants’ opinions. 

Conclusion: In addition to the health status, family issues such as the family environment and financial problems 
affected the QOL. Moreover, the participants believed environmental health was an integral part of QOL. 

Keywords: Quality of life, Content analysis, Iran 
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