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Extended Abstract 
Background and Objectives 

The most important factor determining the failure or 

success of collective policies in a country is the 

participation or non-participation of the people. 

Community participation is one of the topics in crisis 

management. The purpose of this study is to investigate 

the factors affecting community participation in 

responding to the Covid-19 crisis. 

 

Material and Methods 
This research is applied in terms of purpose and 

descriptive-correlational in terms of research method. 

The statistical population of this study was adults in 

Kerman in 1399, which was estimated at 410271.  The 

research sample according to N = 410271 and using the 

Cochran measurement formula with confidence 

including 0.95, z = 1.96, p = 0.5 at the level of 5 percent 

error (d = 0.05), 384 people were determined. The 

sampling method was cluster sampling. In terms of the 

rule, the sample is calculated through structural 

equations between 5q ≤ n ≥15q is a good example. A 

questionnaire of factors affecting community 

participation was used to collect data. In the following, 

the tools are introduced and also the reliability and 

validity of the questionnaires are discussed. This 

questionnaire is a 24-point Likert question. For each 

question, there are five options ranging from a score of 

"strongly disagree" to five for "strongly agree". The 

validity of the questionnaire was measured by 

convergent and combined validity. Convergent validity 

is calculated by the mean variance extracted (AVE) and 

combined reliability (CR), the convergent validity of 

which was higher than 0.5 and the combined reliability 

higher than 0.7. The use of Likert spectrum was 

measured and confirmed. The questionnaire was 

provided to the respondents online and randomly. 384 
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Abstract  
Background and Objectives 

The most important factor in the failure or success of collective policies in a country is the 

participation or non-participation of the people. 

Material and Methods  

This research is applied in terms of purpose and descriptive-correlational in terms of 

research method. The statistical population of this study was adults in Kerman in 1399 that 

384 people were selected by simple random sampling. A standard questionnaire was used to 

collect data and the questionnaire was distributed online. SPSS26 and Amos24 statistical 

software were used to analyze the data. 

Results 
The Findings showed that the variables of community attachment and community resilience 

had a significant effect on the variables of attitude toward community participation and crisis 

response. Also, the variables of attitude toward community participation have a significant 

effect on the variable of community participation with the variable of attitude towards 

response to crisis exerting a significant effect on the variable of community participation (t> 

1.96), but the effect of the variable of benefits of community participation on the variables of 

attitude to community participation and attitude to response to crisis was not statistically 

significant (t <| 1.96 |). 

Conclusion  

The results of this study showed that the increase in community attachment and resilience 

had an effect on the community participation rise. Moreover, the findings revealed that 

community resilience, attachment and participation are effective factors in crisis response 

and also participation of people in society and their solidarity and empathy play an important 

role in controlling and responding to crisis.  
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questionnaires were collected and coded and used in the 

analyzes. Data analysis was performed using SPSS26 

software and path analysis was performed using Amos24 

software. In the descriptive statistics section, frequency 

distribution, mean, standard deviation, bar chart drawing 

and table compilation were used. In the inferential 

statistics section (Pearson, Spearman correlation and 

path analysis) and Kolmogorov-Smirnov test was used to 

check the normality of the data. 
 

Results 
The Findings showed that the variables of 

community attachment and community resilience had a 

significant effect on the variables of attitude toward 

community participation and crisis response. Also, the 

variables of attitude toward community participation 

have a significant effect on the variable of community 

participation with the variable of attitude towards 

response to crisis exerting a significant effect on the 

variable of community participation (t> 1.96), but the 

effect of the variable of benefits of community 

participation on the variables of attitude to community 

participation and attitude to response to crisis was not 

statistically significant (t <| 1.96 |). It shows that  having 

gone through an unexpected crisis, the society enjoyed 

special support and  benefits with a sophisticated 

capacity and enhaced ability to respond to crises. These 

changes contributed to the impact of the post-disaster 

crisis response and the rapid recovery of society. In 

addition, expectations of community recovery and 

community commitment were found to improve 

community accountability and support for community 

members. In terms of overall performance, the benefits 

of community participation, community attachment and 

community resilience to community participation are 

0.05, 0.47 and 0.15, respectively, which shows that 

community involvement has a greater impact on 

community participation; therefore, when responding to 

the crisis caused by Covid-19 disease, we must pay more 

attention to community involvement in the process of 

disaster recovery. 
 

Conclusion 
The results of this study showed that the increase in 

community attachment and resilience had an effect on 

the community participation rise. Moreover, the findings 

revealed that community resilience, attachment and 

participation are effective factors in crisis response and 

also participation of people in society and their solidarity 

and empathy play an important role in controlling and 

responding to crisis. As COVID-19 virus is spreading 

and its impact is emerging, countries are struggling to 

balance the associated social and economic loads. 

 

Practical Implications of Research 
In general, according to the results of the present 

study, it can be said that community attachment,attitude 

toward  crisis response, and community resilience have 

significant effect on attitude toward community 

participation and also crisis response aboutCovid-19 

crisis. Therefore, it is suggested a comprehensive 

procedure be developed to monitor the performance of 

Covid-19 crisis management in the country and 

measures be taken to reduce the social activities of 

individuals during Covid-19 crisis. Research has shown 

that in such situations, a person's mental health will be 

endangered because social support has positive effects 

on mental toughness and quality of life. Adaptive 

structures may also be formed in critical situations. The 

onset of the coronavirus has practically become a social 

crisis that has not only affected our bodies and health, 

but also has very serious consequences for the culture, 

religion, politics and economy of Iran and the world and 

should be considered as a social crisis in the full sense. 

And considered it vast and perhaps a cloud of crisis. It is 

therefore necessary to reflect more and more on the 

social and cultural dimensions of this global pandemic 

situation. 
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 :مقاله سابقه
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 23/06/1400 ش:پذیر 

 01/10/1400 انتشار بر خط:
 

 : هاژهکلیدوا
  جامعه، مشارکت

  جامعه، یآور تاب
  جامعه، یدلبستگ 
 19 -دیکوو بحران به پاسخ

 

 چکیده

 اهداف و نهیزم
 مردم مشارکت عدم ای مشارکت کشور کی در یجمع یهااستیس تیموفق ای شکست عامل نیتر مهم
 حاضر، پژوهش از هدف. است بحران تیر یمد در مطرح مباحث از یک ی جامعه مشارکت. است
 است. 19 -دیکوو بحران به پاسخ یبرا جامعه مشارکت بر مؤثر عوامل یبررس
 هاروش و مواد

 جامعه. است یهمبستگ  -یفیتوص نوع از قیتحق روش لحاظ از و یکاربرد هدف نظر از قیتحق نیا
زده  نیتخم 410271بودند که در مجموع  1399 سال در کرمان شهر بزرگسال افراد پژوهش نیا یآمار 
کوکران با احتساب   یر یگبا استفاده از فرمول اندازه و N = 410271پژوهش با توجه به  نمونهشد. 
 نییتع نفر 384 تعداد( d=05/0) صددر  5 یدر سطح خطا z، 5/0 = p= 96/1، 95/0 نانیاطم بیضر 
معادلات  قیبود. از لحاظ قاعده محاسبه نمونه از طر  یاخوشه یر یگنمونه ،یر یگنمونه روش. دیگرد

 مؤثرنامه عوامل ها از پرسشداده یگردآور   یبرا. است مناسب نمونه q15 n≤ .≤q5 نیکه ب  یساختار 
در مقابل هر سؤال  باشدیم کرتیاز نوع ل یسؤال 24نامه پرسش نیا. شد استفاده جامعه مشارکت بر
 ییروا. است شده گرفته نظر" در موافق"کاملاً  یبرا پنج تا"کاملاً مخالف"  کیاز نمره  یانهیگز پنج فیط

 شده استخراج انسیوار  نیانگیم با همگرا ییروا .شد دهیسنج یبیترک و همگرا ییروا بانامه پرسش
(AVE )یبیترک ییایپا و (CR )7/0 از بالاتر یبیترک و 5/0 از بالاتر آن همگرا ییرواد که شویم محاسبه 
 کرتیل فیط از استفاده با و کرونباخ یآلفا روش از استفاده بانامه پرسش ییایپا و آمد دست به

. گرفت قرار دهندگانپاسخ اریاخت در یتصادف  و ینترنتیا صورتبهنامه . پرسششد دییتأ و دهیسنج
 لیتحل. گرفت قرار استفاده مورد هالیتحل در و شد یکدگذار   و یآور جمعنامه پرسش 384 تعداد
 آمار بخش درد. ش انجام Amos24 افزارنرم با ریمس لیتحل و SPSS26 افزارنرم از استفاده با هاداده
 درجدول استفاده شد.  نیو تدو یستون نمودار میترس ار،یمع انحراف ن،یانگیم ،یفراوان عیتوز  یفیتوص
نرمال بودن  ی( و جهت بررسریمس لیو تحل رمنیاسپ رسون،یپ یهمبستگ ) یاستنباط  آمار بخش
 .شد استفاده( Kolmogorov- Smirnov test) رنوفیسما -ها از آزمون کولموگروفداده

 هاافتهی
 به نگرش یرهایمتغ بر جامعه یآور تاب و جامعه یدلبستگ  یرهایمتغ که داد نشان پژوهش یهاافتهی

 به نگرش یرهایمتغ نیهمچن. دارند یمعنادار  ریتأث بحران به پاسخ به نگرش و جامعه مشارکت
 به پاسخ به نگرش ریمتغ نیهمچن .دارد یمعنادار  ریتأث جامعه رمشارکتیمتغ بر جامعه مشارکت
 جامعه مشارکت منافع ریمتغ ریتأث اما ،(t  <96/1) دارد یمعنادار  ریتأث جامعه رمشارکتیمتغ بر بحران
معنادار نبود  ینظر امار  از  بحران به پاسخ به نگرش و جامعه مشارکت به نگرش یرهایمتغ بر
(|96/1t<|.) 

 یر یگجهینت
 شیافزا و هستند مؤثر جامعه مشارکت بر جامعه یآور تاب و یدلبستگ  که داد نشان مطالعه نیا جینتا

 کثه داد نشثان مطالعثه نیثا. شثودیمث جامعثه مشثارکت در شیافثزا باعثث جامعه یآور تاب و یدلبستگ 
 نیهمچنث و دارنثد یمثؤثر  ارتبثا  هثم بثا بحثران بثه پاسثخ در جامعثه مشثارکت و یدلبسثتگ  و یآور تاب

 ییسثزابثه نقثش بحثران بثه یدهپاسثخ و کنتثرل درهثا آن یهمثدل و یهمبسثتگ  و جامعه افراد مشارکت
 اسثثت، ظهثثور حثثال در آن ریتثثأث و اسثثت گسثثترش حثثال در کثثه طورهمثثان 19 -دیثثکوو روسیثثو. دارنثثد

 .کنند متعادل را مرتبط یاقتصاد و یاجتماع  یبارها تا کنندیم تلاش کشورها
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 مقدمه
 تیر یمد در مطرح مباحث از یک ی جامعه تکمشار 
 مردم شدن  میسه واقع در جامعه تکمشار . است بحران
 بحثران تیر یمد چرخه به مربو  یندهایفرآ یتمام در

 در مشارکت در ییسزابه نقش مردم و جامعه 1.است
 یبرا الگو کی به دیبا مهم نیا و کنند یم فایا سلامت
 سطح ارتقاء به منجر قیطر  نیا از تا شود لیتبد جوامع
 سلامت یارتقا در مردم مشارکت. گردد جامعه سلامت
 نیتر  مهم از یک ی 2.دارد یاساس و یمحور  ینقش جامعه،
. است جامعه و ماریب مشارکت ،ینیبال تیحاکم یمحورها
 شیافزا به منجر سلامت امر در جامعه و ماریب مشارکت

 کاهش ان،یمددجو ترشیب اعتماد جلب و یمند تیرضا
 ،یفرد یازهاین ترشیبک در  ماران،یب جاناتیه و اضطراب
 بر مثبت و ایپا اثرات و متخصصان بهتر و مثبت ارتبا 
 3.گردد یم یسلامت
 را یا مطالعات گسترده نیدر چ  (Li & Liu)ویل و یل
 مشارکت اثرات عنوان تحت جامعه مشارکت رامونیپ

 یها داده: خطر درک قیطر  از یآمادگ  رفتار بر جامعه
 4انجام دادند. نیچ در خطرناک ییایمیش مواد از یتجرب

 از دسته آن از است عبارت جامعه مشارکت 
 در جامعه کی یاعضا آن قیطر  از که ارادي یها تیفعال
 میرمستقیغ ای میمستق طور به روستا و شهر محله، امور
 5.دارند مشارکت یاجتماع  اتیح دادن شکل در

وجود دارند   یها نشان دادند که عوامل مختلف پژوهش 
 نیبگذارند که ا ر یمشارکت جامعه تأث یبر رو توانند یکه م

 نیاز جمله ا رندیقرار گ ییدقت مورد شناسا به دیعوامل با
جامعه است.  یآور  جامعه و تاب یعوامل دلبستگ 

 هیسا در ارتبا  و گانیهمسا با وندیپ با جامعه، یدلبستگ 
 در اشتراک هیسا در بعثد مرحلثه در و منزل در اشتراک
 به محله سپس و یکو در اشتراک آن، دنبال به و کوچه
 2.دیآ یم وجود

و وارنر  تیتوسط اسم بار  نیاول یبرا یآور  تاب مفهوم 
(Smit & Werner) جیتدر  رشد مطرح و به یشناس در روان 

 تواند یم یاجتماع  یآور  تابشد.  گر ید یها وارد حوزه
 حالت به یاجتماع  یناموزون حالت از را زده بحران جامعه
 قرار یدیجد تعادل در را آن و برگرداند یاجتماع  موزون
 تداوم دیجد تعادل در را جامعه یکارکردها و دهد
 میپارادا رییتغ کی دهنده نشان یاجتماع  یآور  تاب 6.بخشد
 گرید افراد درک خود، مشکلات برابر در مردم تیذهن در
 نییتع در تازه دگاهید کی به ازین آن، جهینت در و

 سطوح یدارا و باشد یم مشکلات برابر در مداخلات
 7.باشد یم یخانوادگ  و یفرد مختلف

 یمار یب وعیش بحران خصوص به ها، بحران در معمولاً  
 هر ریپذ بیآس و فیضع اقشار د،یجد روسیو کرونا

 و دولت نیبنابرا نند؛یب یم را خسارات نیتر شیب جامعه،
 قشر نیا اریاخت در را یلاتیتسه دیبا ز،ین آن یها ارگان
 از خود یاساس یازهاین طیشرا نیا در بتوانند تا دهند قرار
نیا ضمن. کنند نیتأم را یروح و یجسم سلامت جمله
 یلیتعط جمله از یادیز  مشکلات بحران نیح در که

 یناکاف  کنترل خدمات، ارائه یروهاین کمبود وکارها، کسب
 به بهداشت وزارت یها هیتوص و انتقال رهیزنج قطع در

 و یدرمان یفضا و زاتیتجه کمبود خانه، در ماندن
 دوره نمودن یط  از پس. دارد وجود رهیغ و ها نقاهتگاه
 از یک ی. شد میخواه مواجه یادیز  مشکلات با زین بحران
 جامعه و خانواده بر یاقتصاد سوء اثرات آن نیتر  مهم
 مؤثر یراهکارها نییتع در کیاستراتژ  تیر یمد لذا است
 اریبس بحران از پس دوره و دوره نیا نمودن یط  منظور به
 یمار یب یر یگ همه یبحران طیشرا 8.است مهم و یاتیح
 شود یاجتماع  و یروان یمنف و مثبت آثار باعث تواند یم
. هستند اثرگذار جامعه افراد روان سلامت بر ینوع  به که

 سطح یمعنا به سلامت د،یجد یها دگاهید با مطابق
 یساز  مفهوم یاجتماع  و یروان ،یجسمان سلامت از ییبالا
 در یکاست به منجر کی هر در کمبود که  یطور  به شود یم
 موجب مورد هر در رگذاریتأث عوامل و شده ابعاد ریسا
 لازم نیبنابرا شد؛ خواهد گرید ابعاد یرو بر بارز ریتأث

 عوامل به  توجه با روان سلامت راتییتغ تا است
 نییتب و گرفته قرار یبررس مورد یاجتماع  و یشناخت روان
 آثار و امدهایپ اجتماع، بر طیشرا نیا ریتأث. شوند

 موجب ییسو از. دهد یم نشان را یا دوگانه و متفاوت
 و شده یاجتماع  قواعد شدن فیضع و یاجتماع  یآشفتگ 

 از اما. دهند یم شیافزا را یفرد یطلب نفع ،یخودخواه
 میتحک و تیتقو سبب است ممکن گرید ییسو

 یها تیفعال توسعه مردم، یهمکار  ،یاجتماع  یهمبستگ 
 مناسبات و روابط تیتقو ،یمردم یها سازمان و هیر یخ

 تلاش، و کار زهیانگ شیافزا زین و خانواده میتحک ،یعاطف
 یکل طور به و شود یار یدگر  و یدگرخواه و مشارکت
  باتوجه. دهد یم شیافزا را یاجتماع  یهمبستگ  و مشارکت

 یاجتماع  یچالش و مسئله 19 -دیکوو یمار یب نکهیا به
 حضور و مشارکت ازمندین زین آن با مقابله راهکار است،
 19 -دیکوو روسیو بارز شاخصه به  باتوجه. است جامعه
 نیا وعیش یبالا سرعت و قدرت از است عبارت که
 نیا با مواجهه با رابطه در یمردم یهمکار  نیبنابرا ،یمار یب
 در قتیحق در 9.بود خواهد تیاهم حائز اریبس یمار یب

 و مردم یها یتوانمند ارتقاء یبرا سلامت نظام تلاش کنار
 بالاتر یبرا توانند یم مردم ،ها آن به خدمات نیبهتر ارائه 
 هست، امروز که یسطح هر در خود، سلامت سطح بردن
 جامعه، سلامت یارتقا در مردم مشارکت. کنند تلاش
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 یناش) حاضر یجهان یدمیاپ. دارد یاساس و یمحور  ینقش
 مردم مشارکت ریتأث از یا نمونه ،(دیجد یکرونا روسیو از
مطالعه  نی. ااست سلامت نیتأم و یمار یب با مقابله در

 یبرا جامعه مشارکت بر مؤثر عوامل یبا هدف بررس
 مورد یها هیانجام شد. فرض 19 -دیکوو بحران به پاسخ
 :باشند یم ر یز به قرار  قیتحق نیا در آزمون

 جامعه مشارکت به نگرش بر جامعه مشارکت منافع
 .دارد یمعنادار  ریتأث

 بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه مشارکت منافع
 .دارد یمعنادار  ریتأث

 ریتأث جامعه مشارکت به نگرش بر جامعه یدلبستگ 
 .دارد یمعنادار 

 ریتأث بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه یدلبستگ 
 .دارد یمعنادار 

 ریتأث جامعه مشارکت به نگرش بر جامعه یآور  تاب
 .دارد یمعنادار 
 ریتأث بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه یآور  تاب
 .دارد یمعنادار 

 ریتأث جامعه مشارکت رب جامعه مشارکت به نگرش
 .دارد یمعنادار 

 ریتأث جامعه مشارکت بر بحران به پاسخ به نگرش
 .دارد یمعنادار 
 یمفهوم چارچوب کی بر یقیتحق مطالعات تمام
ها  آن انیم روابط ومورد نظر  یرهایمتغ که هستند استوار

 قیبه مطالب فوق هدف تحق با توجه  .کند یم مشخص را
 یعوامل مؤثر بر قصد مشارکت جامعه برا یحاضر، بررس

 1که در شکل   باشد یم 19 -دیکووپاسخ به بحران  
 شده است. داده  نشان 
 

 

 
 10همکاران و انین  زبرگرفته ا قیتحق یمفهوم مدل. 9شکل 

 
 هاروش و مواد
 نظر از و یکاربرد نوع از هدف نظر از قیتحق نیا
 اطلاعات که باشد یم یهمبستگ  -یفیتوص روش و تیماه

 ها،کتاب مطالعه و یبررس قیطر  از یا کتابخانه روش از آن
 با یدانیم روش به و ینترنتیا و ها نامه انیپا ،یعلم مقالات

به  استانداردنامه پرسش یآور جمع و پخش از استفاده
 آمده است. دست
 کرمان شهر بزرگسال افراد پژوهش نیا یآمار  جامعه 
زده  نیتخم 410271بودند که در مجموع  1399 سال در

با استفاده  و N = 410271پژوهش با توجه به  نمونهشد. 
 نانیاطم بیکوکران با احتساب ضر   یر یگ از فرمول اندازه

95/0 ،96/1 =z، 5/0 = p صددر  5 یدر سطح خطا 
(05/0=d )روش. دیگرد نییتع نفر 384 تعداد 

بود. از لحاظ قاعده  یا خوشه یر یگ نمونه ،یر یگ نمونه
 q15 نیکه ب  یمعادلات ساختار  قیمحاسبه نمونه از طر 

n≤ .≥q5 ها از  داده یگردآور   یبرا. است مناسب نمونه

 استفاده جامعه مشارکت بر مؤثرنامه عوامل پرسش
 ییایبحث پا نیهمچن و ابزار یمعرف  به ادامه در که 10.شد
-پرسش نیا. است شده پرداخته هانامهپرسش ییو روا

در مقابل هر سؤال  باشد یم کرتیاز نوع ل یسؤال 24نامه 
 یبرا پنج تا"کاملاً مخالف"  کیاز نمره  یا نهیگز  پنج فیط

نامه پرسش ییروا. است شده گرفته نظر" در موافق"کاملاً 
 با همگرا ییروا .شد دهیسنج یبیترک و همگرا ییروا با
 یبیترک ییایپا و( AVE) شده استخراج انسیوار  نیانگیم
(CR )و 5/0 از بالاتر آن همگرا ییرواد که شو یم محاسبه 

 بانامه پرسش ییایپا و آمد دست به 7/0 از بالاتر یبیترک
 فیط از استفاده با و کرونباخ یآلفا روش از استفاده

نامه (. پرسش1 جدول) شد دییتأ و دهیسنج کرتیل
 قرار دهندگانپاسخ اریاخت در یتصادف  و ینترنتیا صورت به

 شد یکدگذار   و یآور  جمعنامه پرسش 384 تعداد. گرفت
 با ها داده لیتحل. گرفت قرار استفاده مورد ها لیتحل در و

 افزار نرم با ریمس لیتحل و SPSS26 افزار نرم از استفاده
Amos24 یفراوان عیتوز  یفیتوص آمار بخش درد. ش انجام، 

H
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 نیو تدو یستون نمودار میترس ار،یمع انحراف ن،یانگیم
 یهمبستگ ) یاستنباط  آمار بخش درجدول استفاده شد. 

نرمال  ی( و جهت بررسریمس لیو تحل رمنیاسپ رسون،یپ
 رنوفیسما -ها از آزمون کولموگروف بودن داده

(Kolmogorov- Smirnov test )شد استفاده. 
 مشارکت منافع پژوهش نیا در مستقل یرهایمتغ
و  ،بوده جامعه یآور  تاب و جامعه یدلبستگ  جامعه،
 به پاسخ بهاز نگرش  بود ارتیع قیتحق یانجیم یرهایمتغ
وابسته در  ر یو متغ جامعه، مشارکت به نگرش و بحران

 .باشد یم جامعهمشارکت   قیتحق نیا
 

 یبیترک و همگرا ییروا سنجش جینتا .9جدول 
 کرونباخ یآلفا CR AVE رهایمتغ

 846/0 511/0 819/0 جامعه مشارکت منافع
 839/0 521/0 832/0 جامعه یدلبستگ 
 788/0 573/0 748/0 جامعه یآور  تاب

 871/0 581/0 800/0 جامعه مشارکت
 827/0 625/0 748/0 بحران به پاسخ به نگرش
 836/0 633/0 799/0 جامعه مشارکت به نگرش

 7/0≤ 5/0≤ 7/0≤ قبول قابل مقدار 

 
 هاافتهی

 با مطالعه مورد جامعه ها داده فیتوص مرحله در
 از یر یتصو و شده فیتوص نظر مورد یرهایمتغ به توجه
 روابط نییتع به ها داده لیتحل مرحله در. گردد یم ارائه آن
 رهایمتغ نییتب و ها گروه نیب موجود تفاوت رها،یمتغ نیب

 .شود یم پرداخته

 در انیگوپاسخ یشناخت تیجمع یها یژگ یو 2 جدول
 مشاهده کهگونه  . هماندهد یم نشان را یکم مطالعه

 9/53کنندگان ) شرکت تر شیب تیجنس نظر  از شود یم
 یدرصد( زن بودند. از نظر گروه سن 1/46درصد( مرد و )

  ینفر( و گروه سن 119) یفراوان نیتر شیسال ب 39 -30
 خود به را( نفر 12) یفراوان نیتر سال کم 18کمتر از 
 5/43) لاتیتحص زانیم نظر از نیهمچن. دادند اختصاص
 درصد 6/57 تینها در و بودند سانسیل مدرک یدارادرصد( 

 .بودند شاغل ریغ درصد 4/42 و شاغل انیگوپاسخ از
 

 دهندگان پاسخ یشناخت تیجمع یها یژگ یو .2جدول 
 یفراوان درصد یفراوان  ریمتغ

 تیجنس
 9/53 207 مرد
 1/46 177 زن

 سن

 1/3 12 18از  کمتر 
23-19   52 5/13 
29-24 103 8/26 
39-30 119 0/31 
49-40 64 7/16 
 9/8 34 50 یبالا

 زانیم
 لاتیتحص

 9/4 19 پلمید از تر نییپا
 1/20 77 پلمید

 7/10 41 پلمید فوق
 5/43 167 سانسیل

 8/20 80 بالاتر و سانسیل فوق
 تیوضع

 اشتغال
 6/57 221 بله
 4/42 163 ریخ

 
 پژوهش یرهایمتغ نیب رسونیپ یهمبستگ  آزمون جینتا .3 جدول

 مشارکت منافع رهایمتغ

 جامعه

 یدلبستگ 
 جامعه

 یآور  تاب
 جامعه

 مشارکت

 جامعه

 پاسخ به نگرش
 بحران به

 به نگرش
 جامعه مشارکت

      1 جامعه مشارکت منافع
     1 365/0 جامعه یدلبستگ 
    1 463/0 281/0 جامعه یآور  تاب

   1 523/0 481/0 283/0 جامعه مشارکت
  1 421/0 296/0 370/0 149/0  بحران به پاسخ به نگرش
 1 612/0 518/0 367/0 533/0 249/0 جامعه مشارکت به نگرش

 
 یاصل یها اسیمق نیب یهمبستگ  بیضر  3 جدول
. دهد یم نشان رسونیپ آزمون از استفاده با را پژوهش

. است -1 تا 1 نیب یعدد شهیهم یهمبستگ  بیضر 
 یهمبستگ  داشتن یمعن به 1 تا 0 نیب یهمبستگ  بیضر 

 باشد تر کینزد 1 به بیضر  نیا چه هر و است مثبت
 شیافزا با یعنی مثبت یهمبستگ . است تر یقو یهمبستگ 

 ابد،ی یم شیافزا زین گرید ریمتغ نمره ریمتغ کی نمره
 نیب که دهد یم نشان رمنیاسپ یهمبستگ  آزمون جینتا
 مقدار. دارد وجود مثبت یهمبستگ  پژوهش یرهایمتغ

Sig پژوهش یرهایمتغ یتمام یبرا زین یمعنادار  همان ای 
 نیبدرصد  99 نانیاطم با نیبنابرا است آمده  دست به 000/0
  .دارد وجود یمعنادار  و مثبت رابطه پژوهش یرهایمتغ

 از ها هیو آزمون فرض مدل یبررس جهت قیتحق نیا در
 مدل. شد استفاده Amos افزار نرم و ریمس لیتحل کیتکن

 استاندارد بیضرا به توجه با 2 شکل در حاضر پژوهش
 مدل نیا دیآ یدرم ریز  قالب به روابط شدت و یونیرگرس
 شرح به آن جینتا و رفت آزمون به ریمس لیتحل بیضرا با
 .بود ریز 
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 ریمس لیتحل قالب در ها هیفرض آزمون. 2 شکل

 
 یرهایمتغ شود، یملاحظه م 2طور که در شکل  همان

 یآور  جامعه و تاب یمنافع مشارکت جامعه، دلبستگ 
قصد مشارکت  ر یمستقل و متغ ر یعنوان متغ جامعه به
 است شده گرفته نظر دروابسته  ر یعنوان متغ جامعه به
 به پاسخ به نگرش و جامعه مشارکت به نگرش نیهمچن

مشارکت  منافع یرهایمتغ نیب در را یانجیم نقش بحران
. کنند یم فایجامعه ا یآور  جامعه و تاب یجامعه، دلبستگ 

 4جدول  در  ریمس لیتحل یونیرگرس بیضرا یدار  یمعن
 . استشده   داده  نشان

 
 یونیرگرس بیضرا .4جدول 

 شماره
 جهینت P مقدار t مقدار ریمس بیضر  هیفرض هیفرض

 دییتأ عدم 297/0 042/1 05/0 جامعه مشارکت به نگرش مشارکت جامعه  منافع 1
 دییتأ عدم 927/0 091/0 00/0 بحران به پاسخ به نگرش مشارکت جامعه  منافع 2
 دییتأ 000/0 542/10 47/0 جامعه مشارکت به نگرش جامعه  یدلبستگ  3
 دییتأ 000/0 358/6 30/0 نگرش به پاسخ به بحران جامعه  یدلبستگ  4
 دییتأ 000/0 422/3 15/0 نگرش به مشارکت جامعه جامعه  یآور  تاب 5
 دییتأ 000/0 393/3 16/0 نگرش به پاسخ به بحران جامعه  یآور  تاب 6
 دییتأ 000/0 137/9 42/0 مشارکت جامعه  جامعه مشارکت به نگرش 7
 دییتأ 000/0 705/3 17/0 جامعه مشارکت  بحران به پاسخ به نگرش 8
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 ریتأث دهد، یم نشان 4 جدول اطلاعات که طور همان
 جامعه مشارکت به نگرش بر جامعه مشارکت منافع

 دار یمعن( -091/0) بحران به پاسخ به نگرش و( 042/1)
 ریتأث. باشد یم 96/1 از کمتر t مقدار رایز  باشد، ینم

 و( 542/10) جامعه مشارکت به نگرش بر جامعه یدلبستگ 
 رایز  باشد یم دار یمعن( 358/6) بحران به پاسخ به نگرش
 ترکم( 000/0) یدار  یمعن سطح و 96/1 از ترشیب t مقدار
 به نگرش بر جامعه یآور  تاب ریتأث. باشد یم 05/0 از

 بحران به پاسخ به نگرش و( 422/3) جامعه مشارکت
 و 96/1 از ترشیب t مقدار رایز  باشد، یم دار یمعن( 393/3)

 ریتأث. باشد یم 05/0 از ترکم( 000/0) یدار  یمعن سطح

( 137/9) جامعه مشارکت بر جامعه مشارکت به نگرش
 سطح و 96/1 از ترشیب t مقدار رایز  باشد، یم دار یمعن
 به نگرش ریتأث. باشد یم 05/0 از ترکم( 000/0) یدار  یمعن
 دار یمعن( 705/3) جامعه مشارکت بر بحران به پاسخ
 یدار  یمعن سطح و 96/1 از ترشیب t مقدار رایز  باشد، یم
 .باشد یم 05/0 از ترکم( 000/0)

 چون ریمس لیتحل از آمده دست  به جینتا به  توجه با
 رد ما اتیفرض از یبعض است شده ترکم 96/1 از t مقدار

 3 شکل صورت به دیجد خطو  با دیجد مدل و شوند یم
 .است آمده  دست  به

 
 

 
 پژوهش ریمس لیتحلمدل اصلاح شده  .3شکل 

 
 معادلات یابیالگو از روش الگو یابیارز  جهت
 بیضرا یبررس از شیپ. شد استفاده( SEM) یساختار 
 برازشت که گرف قرار یبررس مورد الگو یبرازندگ  ،یساختار 

 5در جدول  یبرازندگ  یها ها بر اساس شاخص آن با داده
 شده است.  داده  نشان

 
 استقلال مدل و یینها یالگو شده، نیتدو یالگوها یبرا یبرازندگ  یهاشاخص. 5 جدول

RMSEA NFI CFI TLI IFI GFI NPAR X2/Df Df X2 الگو یبرازندگ  یهاشاخص 

 شده نیتدو مدل 808/606 146 156/4 63 816/0 876/0 854/0 875/0 843/0 091/0

 یینها مدل 420/439 139 161/3 70 860/0 919/0 900/0 919/0 886/0 075/0

 000/0 یدار  یمعن سطح* 
 
 5 از تر کوچک ریمقاد X2/Df یبرازندگ  شاخص یبرا
 از یحاک  باشد تر کینزد صفر به چقدر هر و مناسب
 ،  GFIیبرازندگ  شاخص یبرا. باشد یم الگو خوب برازش

IFI ،CFI ،TLI  وNFI به بالاتر و 90/0 به کینزد مقدار 
 دهنده نشان که شود یم یتلق قبول قابل  برازش عنوان
 RMSEA شاخص با ارتبا  در. باشد یم مدل بودن خوب

 خوب برازش دهنده نشان ترکم ای 05/0 به کینزد ریمقاد
 بیتقر  یمنطق یخطا انگریب ترکم ای 08/0 مقدار و الگو
 الگو کردن رد الزام از نشان 10/0 از بالاتر مقدار است؛

 برازش یها شاخص ریمقاد به توجه با نیبنابرا باشد؛ یم
 بالا در که قبول قابل ریمقاد مرز و شده اصلاح یالگو
 در شده ارائه یمفهوم مدل که گفت توان یم شد، ذکر
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 مدل یونیرگرس بیضرا. باشد یم قبول مورد قیتحق نیا
 عوامل یخوب به شده، ذکر یرهایمتغ که دهد یم نشان
 19 -دیکوو بحران به پاسخ یبرا جامعه مشارکت بر مؤثر
 برازش یکل یها شاخص از استفاده با. کند یم نییتب را
 ریمقاد از نظر صرف که داد پاسخ پرسش نیا به توان یم

 مدل ،یکل طور به ایآ پارامترها، یبرا شده گزارش خاص
 یها داده توسط گرفته  صورت اصلاحات با شده، نیتدو
 در ر؟یخ ای شود یم تیحما شده یگردآور  یتجرب
 یبرا. است قبول قابل مدل باشد، مثبت پاسخ که یصورت
 یکا وجود: گفت دیبا 4 جدول در موجود ریمقاد ریتفس

 سطح و 420/439 با برابر( CMIN) رمعناداریغ اسکوئر
 شینما به را مطلوب یا جهینت( P= 000/0) یمعنادار 

 شده نیتدو مدل یبرا آزاد یپارامترها تعداد گذارد، یم
(NPAR )که دهد یم نشان است، 70 آن مقدار که 

 درجات کردن نهیهز  به یراحت به مدل نیتدو در پژوهشگر
 نیهمچن. است قبول قابل تیوضع نیا و نپرداخته یآزاد

 مربعات نیانگیم دوم شهیر  شاخص 075/0 مقدار
 یحاک  شده نیتدو یعامل مدل یبرا( RMSEA) ماندهیباق
 الذکر فوق جدول در. است مدل بودن قبول قابل از

 و 900/0 با برابر( TLI) سیلوئ -توکر برازش شاخص
 از و است 919/0 با برابر( CFI) یقیتطب برازش شاخص

 اساس بر لذا است، 90/0 یبالاها  آن ر یمقاد که ییجا آن
 یتلق قبول قابل شده نیتدو مدل ها، شاخص نیا
 شده هنجار برازش شاخص مقدار نیهمچن. گردد یم
(NFI )یشیافزا برازش شاخص مقدار و 886/0 با برابر 
(IFI )قبول قابل یر یمقاد دو هر که باشد یم 919/0 با برابر 
 یها شاخص ریمقاد یکل طور به نیبنابرا دهند؛ یم نشان را
 پژوهش نیا یر یگ اندازه مدل دهد یم نشان برازش یکل

 یقبول قابل برازش از قیتحق یمفهوم مدل و دییتأ مورد
 .است برخوردار

 
 بحث

 مشارکت بر مؤثر عوامل یبررس قیتحق نیا از هدف
 نیا. باشد یم 19 -دیکوو بحران به پاسخ یبرا جامعه
 نظر از و یکاربرد قاتیتحق نوع از هدف لحاظ از قیتحق
. باشد یم یهمبستگ  -یفیتوص روش، و تیماه
 در جینتا و گرفت قرار شیآزما مورد پژوهش یها هیفرض
 مشارکت که داد نشان جینتا. است شده خلاصه 4 جدول
 رفتار بر یمثبت ریتأث بحران به پاسخ به نگرش و جامعه
 جوامع نگرش که است کرده دییتأ و داشته جامعه افراد
 اول یها هیفرض از. منفعل و یمنف نه، است فعال و مثبت

 جامعه کل که یبزرگ  ینگران با که،  نشد یبانیپشت دوم و
 نیهمچن و داشتند 19 -دیکوو یمار یب وعیش از پس
 همراه ربط یذ یها سازمان و یمرکز  دولت یقو یبانیپشت

 کننده تیتقو و شتازیپ عنوان به جامعه، حال نیا با. بود
 باعث و کند یم عمل فاجعه از پس یبازساز  و یابیباز 
 یمار یب از دهید بیآس افراد در نشا  و دیام جادیا
، اشتغال، درآمد نهیزم در جامعه یها فرصت. شود یم

 تیر یمد یر یگ میتصم در مشارکت و ها مهارت آموزش
 .است افتهی لیتقل 19 -دیکوو یمار یب بحران از پس
 گرفتند قرار تیحما مورد چهارم و سوم یها هیفرض 
 واکنش در یمثبت ریتأث جامعه یدلبستگ  دهد یم نشان که
 دهد یم نشان ترشیب. دارد جامعه یر یدرگ و بحران به

 و تیحما از ،یناگهان بحران کی تجربه از پس جامعه
 یبالاتر  ییتوانا یدارا و اند شده برخوردار یخاص یایمزا
 فاجعه نیا ،یحد تا. هستند ها بحران به ییگو پاسخ یبرا

 و ینگران نیا. شد جامعه یعاطف یوابستگ  بهبود باعث
 ترشیب مشارکت باعث است ممکن یعاطف یوابستگ 
 مثبت جینتاها  آن و شود، بحران برابر در واکنش و جامعه
 از پس جامعه بهبود در را یعملکرد و یعاطف عوامل
 .کردند دییتأ یگردشگر  بحران واکنش و فاجعه
 نشانها  . آنشد رفتهیپذ ششم و پنجم یها هیفرض
 جامعه مشارکت بر یمثبت ریتأث جامعه یآور  تاب که دادند
 ییگو پاسخ ییتوانا، ژهیو به، دارد بحران برابر در واکنش و
 به راتییتغ نیا. است افتهی بهبود جامعه بحران به
 عیسر  بهبود و فاجعه از پس بحران واکنش یر یرپذیتأث

 در ها دولت، فاجعه نیا از پس. است کرده کمک جامعه
 و بحران با مقابله یها نیتمر  و ها آموزش سطوح، همه
 و جامعه افراد. اند داده شیافزا را ایبلا تیر یمد

 کاهش و یر یشگیپ به یتر شیب توجه زین اندرکاران دست
 از یا گسترده فیط یدارا جامعه، حال نیا با. دارند ایبلا

 و بهبود یبرا که است یاجتماع  هیسرما و جامعه روابط
 داده نشان، علاوه به. است مناسب فاجعه از پس یبازساز 
 یدلبستگ  و جامعه یبهبود انتظارات که است شده

 را جامعه توسعه از تیحما و ییگو پاسخ زانیم، جامعه
 عمل ابتکار، نیبنابرا. بخشد یم بهبود جامعه افراد یبرا

 .ابدی یم ارتقا ینیع و یذهن نظر از جامعه
 نشان نیا شد، یبانیپشت هشتم و هفتم یها هیفرض از
 بر یمثبت ریتأث جامعه مشارکت نگرش که دهد یم

 هینظر  و نگرش رفتار یتئور  با و دارد جامعه مشارکت
 نیا بحران، به پاسخ برابر در است سازگار یاجتماع  تبادل
 نیهمچن نیا. است ندهینما و یمنطق یساختار  مدل
 در مشارکت و بحران یناگهان واکنش که دهد یم نشان
 . است عنصر چند تعامل جامع ستمیس کی شامل جامعه
 جامعه، مشارکت منافع ،یکل عملکرد منظر از
 مشارکت به نسبت جامعه یآور  تاب و جامعه یدلبستگ 
 نشان که است 15/0 و 47/0، 05/0 بیترت به جامعه

 مشارکت بر یتر  شیب ریتأث جامعه یدلبستگ  دهد یم
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 از یناش بحران به ییگو پاسخ هنگام ن،یبنابرا دارد؛ جامعه
 توجه دیبا فاجعه، یابیباز  روند در، 19 -دیکوو یمار یب
 .میباش داشته جامعه یدلبستگ  به یتر شیب

 بیضر  اول، هیفرض در که داد نشان قیتحق جینتا
 نیا یبرا ریمس بیضر  همان ای یونیرگرس استاندارد

 یبرا t= 042/1 مقدار و باشد یم 040/0 مقدار یدارا هیفرض
 یبرا P مقدار نیهمچن و 96/1 از تر کوچک هیفرض نیا
 ریمس بیضر  گفت توان یم که باشد یم 297/0 هیفرض نیا

 یمعنادار  تفاوت صفر مقدار با هیفرض نیا به مربو 
 شود ینم دییتأ هیفرض نیا 95/0 نانیاطم با نیبنابرا ندارد،

 نگرش بر جامعه مشارکت منافع که داشت ابراز توان یم و
 دوم، هیفرض در. ندارد یمعنادار  ریتأث جامعه مشارکت به
 باشد یم 041/0 مقدار یدارا هیفرض نیا یبرا ریمس بیضر 
 و 96/1 از تر کوچک هیفرض نیا یبرا t(= -091/0) مقدار و

 که باشد یم 927/0 هیفرض نیا یبرا P مقدار نیهمچن
 مقدار با هیفرض نیا به مربو  ریمس بیضر  گفت توان یم

 نیا 95/0 نانیاطم با نیبنابرا ندارد، یمعنادار  تفاوت صفر
 منافع که داشت ابراز توان یم و شود ینم دییتأ هیفرض

 ریتأث بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه مشارکت
 نیا یبرا ریمس بیضر  سوم، هیفرض در. ندارد یمعنادار 
 t= 542/10 مقدار و باشد یم 042/0 مقدار یدارا هیفرض
 یبرا P مقدار نیهمچن و 96/1 از تر بزرگ هیفرض نیا یبرا
 توان یم که باشد یم 05/0 از تر کوچک و صفر هیفرض نیا

 صفر مقدار با هیفرض نیا به مربو  ریمس بیضر  گفت
 نیا 95/0 نانیاطم با نیبنابرا دارد، یمعنادار  تفاوت
 بر جامعه یدلبستگ  که داشت ابراز توان یم و دییتأ هیفرض
 هیفرض در. دارد یمعنادار  ریتأث جامعه مشارکت به نگرش
 043/0 مقدار یدارا هیفرض نیا یبرا ریمس بیضر  چهارم،

 از تر بزرگ هیفرض نیا یبرا  t= 358/6 مقدار و باشد یم
 و صفر هیفرض نیا یبرا P مقدار نیهمچن و 96/1

 ریمس بیضر  گفت توان یم که باشد یم 05/0 از تر کوچک
 دارد، یمعنادار  تفاوت صفر مقدار با هیفرض نیا به مربو 
 ابراز توان یم و دییتأ هیفرض نیا 95/0 نانیاطم با نیبنابرا
 بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه یدلبستگ  که داشت
 یبرا ریمس بیضر  پنجم، هیفرض در. دارد یمعنادار  ریتأث
 t=  422/3 مقدار و باشد یم 047/0 مقدار یدارا هیفرض نیا
 یبرا P مقدار نیهمچن و 96/1 از تر بزرگ هیفرض نیا یبرا
 توان یم  و باشد یم 05/0 از تر کوچک و صفر هیفرض نیا
 دییتأ 95/0 نانیاطم با هیفرض نیا که گرفت جهینت
 95/0 نانیاطم با که نمود عنوان توان یم و شود یم

 ریتأث جامعه مشارکت به نگرش بر جامعه یآور  تاب
 نیا یبرا ریمس بیضر  ششم، هیفرض در. دارد یمعنادار 
 t=  393/3 مقدار و باشد یم 048/0 مقدار یدارا هیفرض
 یبرا P مقدار نیهمچن و 96/1 از تر بزرگ هیفرض نیا یبرا

 توان یم و باشد یم 05/0 از تر کوچک و صفر هیفرض نیا
 دییتأ 95/0 نانیاطم با هیفرض نیا که گرفت جهینت
 95/0 نانیاطم با که نمود عنوان توان یم و شود یم

 ریتأث بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه یآور  تاب
 نیا یبرا ریمس بیضر  هفتم، هیفرض در. دارد یمعنادار 
 t= 137/9 مقدار و باشد یم 046/0 مقدار یدارا هیفرض
 یبرا P مقدار نیهمچن و 96/1 از تر بزرگ هیفرض نیا یبرا
 توان یم و باشد یم 05/0 از تر کوچک و صفر هیفرض نیا

 صفر مقدار با هیفرض نیا به مربو  ریمس بیضر  که گفت
 نیا 95/0 نانیاطم با نیبنابرا دارد، یمعنادار  تفاوت
 مشارکت به نگرش که داشت ابراز توان یم و دییتأ هیفرض

 هیفرض در. دارد یمعنادار  ریتأث جامعه مشارکت بر جامعه
 048/0 مقدار یدارا هیفرض نیا یبرا ریمس بیضر  هشتم،

 از تر بزرگ هیفرض نیا یبرا t= 705/3 مقدار و باشد یم
 و صفر هیفرض نیا یبرا P مقدار نیهمچن و 96/1

 بیضر  که گفت توان یم و باشد یم 05/0 از تر کوچک
 تفاوت صفر مقدار با هیفرض نیا به مربو  ریمس

 دییتأ هیفرض نیا 95/0 نانیاطم با نیبنابرا دارد، یمعنادار 
 بر بحران به پاسخ به نگرش که داشت ابراز توان یم و

 .دارد یمعنادار  ریتأث جامعه مشارکت
 یبررس به توان یم کشور در شده انجام مطالعات ریسا از
 یها مراقبت ارائه در جامعه مشارکت بر مؤثر عوامل
 به یگر ید مطالعه در نیهمچن 11.کرد اشاره هیاول یبهداشت
 آموزش و اشتغال: جامعه مشارکت با مرتبط عوامل یبررس
 گرید یقیتحق در و 12پرداختند هیترک در تیمعلول یدارا افراد
 کرونا یمار یب اضطراب اسیمق یمقدمات یابیاعتبار  به

(CDAS)  یقیتحقدر  ز یو ن 13شد پرداخته یرانیا نمونهدر 
 روسیو کرونا بحران در دانش تیر یمد ضرورت به گرید
 14.پرداختند( 19 -دیکوو) دیجد

 همه نیب شد، مشاهده که طور همان قیتحق نیا در
 وجود یمعنادار  و مثبت یهمبستگ  پژوهش یرهایمتغ

 جهینت اول، یاصل هیفرض در که گونه نیبد داشت؛
 جامعه مشارکت منافع که بود شکل نیا به آمده  دست  به
 جینتا. ندارد یمعنادار  ریتأث جامعه مشارکت به نگرش بر
 Nunkoo) کسونیرام و نونکو مطالعات جینتا با هیفرض نیا

& Ramkissoon  ،)کاول (Cowell )و یمحمد و همکاران و 
 جهینت دوم، یاصل هیفرض در 17-15.باشد یم همسو همکاران

 جامعه مشارکت منافع که بود شکل نیا به آمده دست به
 جینتا. ندارد یمعنادار  ریتأث بحران به پاسخ به نگرش بر
 و همکاران و( Claeys) زیکل مطالعات جینتا با هیفرض نیا

 در 19، 18.باشد یم همسو( Choi & Murray) یمور  و یچو
 بود شکل نیا به آمده  دست به جهینت سوم، یاصل هیفرض
 ریتأث جامعه مشارکت به نگرش بر جامعه یآور  تاب که

 انین مطالعات جینتا با هیفرض نیا جینتا. دارد یمعنادار 
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(Nian )میج و لو همکاران، و (Lo & Jim )یل و (Lee )و 
 چهارم، یاصل هیفرض در 21، 20، 10.باشد یم همسو همکاران

 یآور  تاب که بود شکل نیا به آمده  دست به جهینت
. دارد یمعنادار  ریتأث بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه

 و لو همکاران، و انین مطالعات جینتا با هیفرض نیا جینتا
( Kim & Song) سونگ و میک و همکاران و یل م،یج

 به جهینت پنجم، یاصل هیفرض در 22-20، 10.باشد یم همسو
 بر جامعه یدلبستگ  که بود شکل نیا به آمده دست
 نیا جینتا. دارد یمعنادار  ریتأث جامعه مشارکت به نگرش
 و نیالد نیع همکاران، و انین مطالعات جینتا با هیفرض
 در 23، 10.باشد یم همسو( Ainuddin & Routray) یروترائ
 شکل نیا به آمده دست به جهینت ششم، یاصل هیفرض
 ریتأث بحران به پاسخ به نگرش بر جامعه یدلبستگ  که بود

 و انین مطالعات جینتا با هیفرض نیا جینتا. دارد یمعنادار 
 و( Cohen) کوهن و یروترائ و نیالد نیع همکاران،
 هفتم، یاصل هیفرض در 24، 23، 10.باشد یم همسو همکاران

 به نگرش که بود شکل نیا به آمده دست به جهینت
. دارد یمعنادار  ریتأث جامعه مشارکت بر جامعه مشارکت

 وارد همکاران، و انین مطالعات جینتا با هیفرض نیا جینتا
 هیفرض در 25، 10.باشد یم همسو( Ward & Berno) برنو و

 که بود شکل نیا به آمده دست به جهینت هشتم، یاصل
 ریتأث جامعه مشارکت بر بحران به پاسخ به نگرش
 و انین مطالعات جینتا با هیفرض نیا جینتا. دارد یمعنادار 

 فاکنر و( Simpson) مپسونیس برنو، و وارد همکاران،
(Faulkner )27 -25، 10.باشد یم همسو و  

 بوده ییها تیمحدود یدارا پژوهش نیا نیهمچن
 شده استفاده نامه پرسش از فقط که نیا جمله از. است
 یر یسوگ آمده دست به اطلاعات در است ممکن که
 دگاهید از پژوهش، نیا در نیهمچن. باشد کرده جادیا

 مشارکت منافع) مثبت عوامل اساس بر بحران پاسخ
 ،(رهیغ و بحران به پاسخ نگرش جامعه، یدلبستگ  جامعه،
 تیقابل که است شده جادیا جامعه مشارکت یبرا یمدل
 با. کند یم محدود را مطالعه بودن جامع و میتعم
 یمنف عوامل اساس بر قیتحق نیا اگر حال، نیا
 یها انیز  ،یروان یها بیسآ شده، ادراک یها نهیهز )

 یمرزها توان یم رد،یگ انجام( رهیغ و یاقتصاد -یاجتماع 
 شود یم شنهادیپ. داد توسعه را حوزه نیا یکاربرد و یعلم

 یر یشگیپ ضمن کنند یسع مختلف یها سازمان و کشورها
 اثربخش طور به آن با مواجهه صورت در بحران، وقوع از

 .کنند عمل
   

 یر یگجهینت
 و جامعه یدلبستگ  که داد نشان مطالعه نیا جینتا
 و هستند مؤثر جامعه مشارکت بر جامعه یآور  تاب

 شیافزا باعث جامعه یآور  تاب و جامعه یدلبستگ  شیافزا
 که داد نشان مطالعه نیا. شود یم جامعه مشارکت در
 به پاسخ در جامعه مشارکت و یدلبستگ  و یآور  تاب
 افراد مشارکت نیهمچن و دارند یمؤثر  ارتبا  هم با بحران
 یده پاسخ و کنترل درها  آن یهمدل و یهمبستگ  و جامعه

 19 -دیکوو روسیو. دارند ییسزابه نقش بحران به
 حال در آن ریتأث و است گسترش حال در که طور همان
 و یاجتماع  یبارها تا کنند یم تلاش کشورها است، ظهور
 یسع ما مقاله، نیا در. کنند متعادل را مرتبط یاقتصاد
 یبررس را یاجتماع  و یاقتصاد و یرفتار  عوامل میکرد
 که یاجتماع  فاصله نیقوان روان عملکرد به که میکن

 طور به. کند یم کمک است، شده اعمال دولت توسط
 با مرتبط یعموم یکالا کی یطراح به ما یها افتهی ،یکل

 یهنجارها که کند یم کمک ریفراگ یروش به بهتر سلامت
 -یاقتصاد یها یژگ یو ریسا و یاجتماع  مشارکت ،یاجتماع 
 نیا با مبارزه یبرا. ردیگ یم نظر در را جوامع یاجتماع 
 مورد در لازم یآگاه دیبا مردم ،(یجهان یر یگ همه) یپاندم
 کسب را یمار یب با مقابله و ابتلا از یر یشگیپ یچگونگ 
. شوند توانمند اقدامات نیا کردن یعمل یبرا و کرده
 شرفتهیپ و مدرن مداخلات به یاز ین که یاقدامات
 اریبس اول نگاه در چه اگر و نداشته یدرمان و یصیتشخ
 .دارند فراوان تیاهم یول رسند یم نظر به یهیبد و ییابتدا
 

 پژوهش عملی پیامدهای
 توان یم حاضر، مطالعه جینتا به توجه با ،یکل طور به
 تاب و بحران به پاسخ به نگرش جامعه، یدلبستگ  گفت
 مشارکت به نگرش بر یتوجه قابل ریتأث جامعه یآور 

 بحران مورد در بحران به واکنش نیهمچن و جامعه
 روش کی شود یم شنهادیپ ن،یبنابرا. دارد 19-دیکوو
 در 19-دیکوو بحران تیر یمد عملکرد بر نظارت یبرا جامع
 کاهش یبرا لازم اقدامات و شود جادیا کشور
 19-دیکوو بحران طول در افراد یاجتماع  یها تیفعال
  .شود انجام

 سلامت یط یشرا نیچن در که اند داده نشان ها پژوهش
 ،یاجتماع  تیحما رایز  افتاد خواهد مخاطره به فرد یروان
. گذارد یم یزندگ  تیفیک و یروان یسرسخت بر یمثبت اثرات
 یساختارها ،یبحران یها تیموقع در است ممکن نیهمچن
 تا شود سبب یبحران طیشرا مثلاً . رندیگ شکل زین سازگار
 و هدف یدارا و همسو حرکت کی در جامعه افراد همه
 شیپ در را یمار یب کنترل و یر یشگیپ مشترک، یها ارزش

 یاجتماع  بحران کی به عملاً  کرونا روسیو شروع. رندیگ
 ریدرگ را ما بهداشت و ها بدن تنها نه که است شده بدل
 ن،ید فرهنگ، یبرا یجد اریبس یامدهایپ بلکه کرده،
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 را آن دیبا و دارد و داشته جهان و رانیا اقتصاد و استیس
 و آن عیوس و تام یمعنا در یاجتماع  بحران کی مثابه به
 است یضرور  رو نیا از. گرفت نظر در بحران ابر کی دیشا
 تیموقع نیا یفرهنگ  و یاجتماع  ابعاد مورد در که

 .میباش داشته تأمل شتریب و شتریب یجهان کیپاندم
 

 یاخلاق  ملاحظات
 نهیزم در یاخلاق ملاحظات حاضر، پژوهش طول در
 میحر  و اطلاعات حفظ و نامه پرسش یها داده یآور  جمع
 در امانت تیرعا و صداقت شر  زین و افراد یشخص
 .است شده گرفته نظر در نوشتار

 منافع تضاد
 .ندارد وجود یمنافع تضاد که داشتند اظهار سندگانینو
 

 تشکر و ریتقد
رشثته  ارشثد یکارشناسث نامثه انیپا حاصل پژوهش نیا
و اقتصثثاد  دانشثثگاه  تیر یبحثثران دانشثثکده مثثد تیر یمثثد
 بخثثش در 2671387 کثثد بثثابثثاهنر کرمثثان اسثثت   دیشثثه

 .است شده ثبت رانیا اطلاعات یفناور  و علوم پژوهشگاه
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