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نابرابري جنسیتی با شکاف جنسیتی امید به زندگی سالمبررسی ارتباط بین 

***شکوفه احمدي، **، فردین علی پور گراوندنوراله مرادي

بیشتري از مردان دارند که می تواند متأثر از شرایط بیولوژیکی آنها براي زنان به طور کلی امید به زندگی چکیده:
نظر می رسد که زنان، مخصوصاً در از مردان است ولی بهبراي زنان بیشتر نیز باشد. امید به زندگی سالم

کشورهاي کمتر توسعه یافته و توسعه نیافته، به نسبت طول عمري که دارند از امید به زندگی سالم بیشتر 
ن اجحاف می زنابهو اردندوجود که در این کشورها برابري جنسیتی نشان می دهد برخوردار نیستند. این موضوع 

رسیربنابرابري جنسیتی با شکاف جنسیتی امید به زندگی سالم طی چندین سال ۀد. در این پژوهش رابطشو
داده هاي لازم براي متغیر امید به زندگی سالم از . ستحاضر تحلیلی و از نوع همبستگی اۀمطالعشده است. 

گزارش هاي ازمربوط به نابرابري جنسیتی نیز هايگزارش هاي سازمان جهانی بهداشت استخراج شده است. داده
اند. دوره تحلیلی مورد نظر سالمنتشر می شود انتخاب شدههر ساله توسط سازمان ملل متحد که انسانی ۀتوسع
است. در پایان با استفاده از آزمون همبستگی و تحلیل رگرسیون به بررسی رابطه بین دو 2004تا 2001هاي 

ه شد. متغیر اصلی پرداخت
دهد بین شاخص هاي آموزشی، اقتصادي، درآمد زنان( متغیرهاي مربوط به یافته هاي این مطالعه نشان می

داري وجود دارد. بین شاخص هاي انابرابري جنسیتی) با فاصله جنسیتی امید به زندگی سالم همبستگی مثبت معن
داري وجود ندارد. نتایج حاصل از تحلیل امعنآماريۀجنسیتی امید به زندگی سالم رابطۀسیاسی زنان با فاصل

امید به زندگی سالم در زمینۀدار فاصله جنسیتیاکننده معنرگرسیون نشان داد که شاخص آموزش پیش بینی
و لزوم توجه به استاجتماعی در سلامت –است. نتایج این مطالعه حاکی از نقش پراهمیت متغیرهاي اقتصادي 

کید قرار می دهد. أت را مورد تعوامل تعیین کننده سلام

.: نابرابري جنسیتی، سلامت، امید به زندگی سالمهاکلید واژه

. noorallah. moradi@gmail. comکارشناس ارشد رفاه اجتماعی، * 
دانشجوي دکتري مددکاري اجتماعی. گروه مددکاري اجتماعی. دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی.** 

ارشد پرستاري. مربی دانشگاه علوم پزشکی شیرازکارشناس *** 
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مقدمه
در بسیاري از فرهنگ ها است. در واقع هر جامعه اي، به مطرح اي هموضوعی ازسلامتی یک

سلامتی دارد. پزشکی نوین غالباً متهم بهيابرعنوان بخشی از فرهنگ خود، مفهوم خاصی 
ی است و در نتیجه، ببیماري ها و غفلت از بررسی سلامتی ۀاشتغال بیش از حد به مطالع

به عوامل تعیین کمتر تاکنون در واقع. ستامانده سلامتی همچنان ژرف ةی ما درباراطلاع
کننده اجتماعی و مخصوصاً عوامل اجتماعی آن پرداخته شده است و هیچ معیار منفردي براي 

متی وجود ندارد. اندازه گیري سلا
تعریف قابل قبولی که از سلامتی می شود، تعریف سازمان جهانی بهداشت است که در 

هاي اخیر کامل تر شده است: سلامتی عبارت است از رفاه ارائه شد و در سال1948سال 
یا معلول نبودن و توانایی داشتن یک زندگی بیماراًصرفنه ،کامل جسمی، روانی و اجتماعی

ما حاکی از ياهمیت سلامت و نقش آن در بقا). 1380(عزیزي، فید صادي و اجتماعی ماقت
). 2009، 1ینل(اهمیت انسان به عنوان یک موجود اجتماعی است

وضعیت سلامت زنان و تفاوت آن با سلامت مردان غالباً از شاخصه هاي مهم عدالت در 
درباره وضعیت سلامت زنان ارائه وبی نایر1985در کنفرانس سال جامعه اند. در گزارشی که 

د: وشمی شده است، وضعیت بیشتر زنان چنین توصیف 
از لحاظ سلامت در مضیقه هستند و کار طاقت زنان غالباً در کشورهاي در حال توسعه 

خونی اند، شمار زیادي به سوءتغذیه و فرسا به آنها تحمیل شده است، بیشتر آنها دچار کم
ه بی توجهی شخصی و مراقبت هاي بهداشتی ناکافی ببه دلیل بتلایند و بیماري هاي انگلی م

رنج می برند. از نداشتن سلامت کافی ویژه در دوران بارداري و زایمان 
شده از طرف سازمان هاي بین المللی نابرابري هاي موجود در مسایل داده هاي منتشر

فقط در بین زنان و مردان، بلکه در بین بهداشتی را به وضوح نشان می دهند. این نابرابري ها نه
اقتصادي، نژادي و سنی یک کشور نیز وجود دارد، گروه هاي مختلف اجتماعیوکشورها، 

طرح مسئله
هاي مختلف می توان سنجید. یکی از شاخص هاي مهم اندازه گیري سلامتی را با شاخص

که انتظار می رود یک فرد هایی است سلامتی، شاخص امید به زندگی است و آن تعداد سال

1. Lynne
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زندگی کند؛ ولی به علت اینکه این شاخص توانایی محاسبه ناتوانی و بیماري هاي مزمن را 
ن شاخص امید به زندگی سالم را درست کردند که این نقیصه را پوشش می انداشت، متخصص

امل هایی که انتظار می رود شخص در سلامت کدهد و تعریف آن عبارت است از تعداد سال
). 1996(ببینگتون، زندگی کند و بیماري یا ناتوانی نداشته باشد

طور کلی زنان بیشتر ه زنان و مردان از نظر شاخص امید به زندگی با هم متفاوت هستند. ب
دارند که می تواند متأثر از شرایط بیولوژیکی آنها باشد. امید به زندگی امید به زندگی از مردان 

نظر می رسد که زنان، مخصوصاً در کشورهاي است ولی بهاز مردان بیشتر زنان نیز براي سالم 
کمتر توسعه یافته و توسعه نیافته، به نسبت طول عمري که دارند از امید به زندگی سالم بیشتر 

وجود برابري جنسیتی ي یاده شده که در کشورهانشان می دهدبرخوردار نیستند. این موضوع 
ثیر آنها بر أهاي اجتماعی و اقتصادي و ترو نابرابرينیاز اد. شوی زنان اجحاف مبهو ندارد 

يزیرا ارتقا،استسلامت یکی از موضوعاتی است که امروزه به شدت مورد توجه و تمرکز
، 1(پیکرینگاز کمک به افراد بیمار در جوامع سالم استدشوارسلامت در جوامع بیمار بسیار 

2007.(
نابرابري ۀهاي داخلی و بین المللی رابطاز اطلاعات سازماندر این پژوهش با استفاده

شده است. بررسیجنسیتی با شکاف جنسیتی امید به زندگی سالم طی چندین سال 

چارچوب نظري 
انسانی از دو جنس زن و مرد تشکیل شده است. زنان نیمی از جمعیت انسانی جوامع را ۀجامع

اي نابرابري جنسیتی لازم است به خاستگاه و هنظریتشکیل می دهند. قبل از پرداختن به 
هاي هاي زنان و مردان اشاره اي داشته باشیم. در این مبحث سه رویکرد تفاوتتفاوتۀریش

ساختن اجتماعی جنس و جنسیت را مورد بررسی قرار طبیعی، اجتماعی شدن جنسیتی و بر
ي زیست شناختی انسان از قبیل هاي طبیعی بیشتر به جنبه هامی دهیم. در رویکرد تفاوت

ند پرداخته می هستهاي بین زنان و مردان هورمون ها، کروموزوم ها، و ژن ها که مسبب تفاوت
الگوهاي رفتاري زنان و مردان و وجه ةعوامل زیست شناختی تعیین کنندمورد، این ردشود. 

میت اصلی به ند. در رویکرد اجتماعی شدن جنسیتی، اههستمشخص نابرابري بین آنها 
جنس ،این رویکردبر اساساجتماعی شدن و یادگیري نقش هاي جنسیتی داده شده است. 

1. Pickering

Arc
hive

 of
 S

ID

www.sid.ir


www.SID.ir

1391اجتماعی، سال چهارم، شماره شانزدهم، پاییز پژوهشۀفصلنام 108

که به طوري،تکوین می یابددر جامعه جنسیت آنها در هنگام تولد مشخص است، امانوزادان 
تأثیر می گذارند. در رویکرد برآنهاهاي گوناگون بر هویت جنسیتی اجتماعی از راهملاعو

ن اجتماعی جنس و جنسیت، جامعه شناسان این استدلال را مطرح می کنند که جنس و ساخت
اي ساخته می شوند و نه تنها جنسیت را آفریده در جامعهجنسیت محصولاتی هستند که 

بلکه بدن انسان را نیز متأثر از نیروهاي ،ثابت استهکه فاقد جوهرمی دانند کاملاً اجتماعی 
د. بنابر استدلال شونمی آن تغییر سبب و دهند به طرق گوناگون به آن اجتماعی می دانند که 

هاي تصوري جنسی در جامعه پدید می ر تفاوتثهاي جنسی در اهویت،این نظریه پردازان
.)156-163: 1386ها کمک می کنند (گیدنز، به شکل گیري این تفاوتنیز آیند و خود 

چنان ب کرده اند، تفاوت هاي جنسیتی همبا وجود پیشرفت هایی که زنان در دنیا کس
نابرابري هاي اجتماعی است. دیدگاه هاي نظري متعددي در این زمینه مطرح شده است ةشالود

براي تبیین ماهیت نابرابري جنسیتی مورد بررسی قرار از مهم ترین آنها رایخربکه در اینجا 
می دهیم:

مجموعه اي از شاملرویکرد معتقدند که جامعه نظریه پردازان این رویکردهاي کارکردگرا:-1
در جهت انسجام یراحتبه در حال تعادل باشد کهیهنگامهم پیوسته است وه اجزاي ب

اجتماعی عمل می کند. دیدگاه هاي کارکردگرا در پی نشان دادن این مطلب هستند که تفاوت
ویکرد به دلیل تأکید بیش از هاي جنسیتی به ثبات و یکپارچگی اجتماعی منجر می شوند. این ر

و ترویج نگرش محافظه کارانه به دنیاي همعاهاي موجود در جحد بر اجماع و غفلت از کشمکش
اجتماعی مورد انتقاد قرار گرفته است. 

قدند باید فروتها مع: فمینیسم انواع مختلفی دارد. تمام فمینیسترویکرد هاي فمینیستی-2
اما در مورد دلایل این فرودستی یا چگونگی رسیدن به ،را آزاد کرددستی زنان را فهمید و آنان

آزادي توافق ندارند. 

نقش سیاسی، اقتصادي و اجتماعی زنان
شواهد فراوانی در دست است که هرگاه زنان به فرصت هایی که همواره از آن مردان بوده دست 

ده است که قرن ها ادعاي انحصار آن را یافته اند، توفیقشان در استفاده از آن کمتر از مردان نبو
که معمولاً در اثر مرگ یخاص، تحت شرایطداشته اند. در بسیاري از کشورهاي در حال توسعه
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همسران و پدران پیش آمده است، زنان فرصت دستیابی به بالاترین سطوح سیاسی را یافته اند 
ده اند. استفاده کراین فرصت ها با نهایت تلاش از و 

یل دلااز یظر فعالیت هاي اقتصادي نیز مشارکت زنان تفاوتی عمده ایجاد می کند. یکاز ن
مشارکت نسبتاً اندك زنان در فعالیت هاي اقتصادي روزمره در بسیاري کشورها، دسترسی 
محدود آنان به منابع اقتصادي است. در کشورهاي در حال توسعه، مالکیت زمین و سرمایه تا 

ست مردان است. معمولاً براي یک زن شروع فعالیت اقتصادي حتی در حد بسیار زیادي در د
مقیاس کوچک به دلیل فقدان منابع لازم بسیار دشوار است. 

افزایش توانمندي زنان در بسیاري از کشورهاي جهان امروز یکی از موضوعات محوري 
، الگوي مالکیتآن نیز عبارت است از آموزش زنان، ةفرایند توسعه است. عوامل تشکیل دهند

عوامل دیگري ،فرصت هاي اشتغال و چگونگی عملکرد بازار کار. وراي این متغیرهاي کلاسیک
یت ترتیبات حاکم بر اشتغال، برداشت هاي خانواده و اجتماع از فعالیت هاي ماهاز قبیل 

در اقتصادي زنان و شرایط اقتصادي و اجتماعی مشوق یا بازدارنده این گونه برداشت ها باید 
اشتغال و مشارکت اقتصادي زنان رةادربروشنی بخش نایلا کبیر ۀنظر گرفته شوند. مطالع

ترتیبات گذشته تحت فتن یا متوقف شدنبنگلادش در داکا و لندن نشان می دهد که ادامه یا
تأثیر شدید شرایط اقتصادي و اجتماعی حاکم بر محیط هاي محلی است. نقش آفرینی در حال 

و نتایج ها کی از مهم ترین واسطه هاي تغییرات اقتصادي و اجتماعی است و هدف تغییر زنان ی
). 334:1383(آمارتیاسن، تنگاتنگ داردۀبطاآن با بسیاري از ابعاد مهم فرایند توسعه ر

عدالت در سلامت 
بلکه برخورداري ،ه سازمان جهانی بهداشت، تعریف سلامت بیمار نبودن نیستۀبر طبق اساسنام

مفید است اجتماعیعی و داشتن یک زندگیحداکثر سلامت جسمی، روانی و رفاه اجتمااز 
). 45، 1383(حاتمی و همکاران، 

افراد بتوانند از حداکثر سلامت برخوردار شوند و ۀمعناي عدالت در سلامت آن است که هم
، 1386اکبري، (کس به دلیل وضعیت اجتماعی خویش از چنین موهبتی محروم نماندهیچ
18 .(

افراد از بالاترین حد استاندارد سلامت برخوردارۀهمنیز حکم می کند که حقوق بشر اصل
ۀبر کیفیت سلامت مردم و توزیع عادلانمبتنی شوند. قضاوت در مورد میزان توسعه هر اجتماع 

و نیز میزان حفاظتی است که از محرومین آن جامعه همعاجمختلف سلامت در بین طیف هاي 
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ها می شود. بیماريخطر تهدیدهاي سلامت و برابرر د
ها در آن اي است که انسانهمعاط جیترین علت بیماري و بی عدالتی در سلامت، شرامهم

، زندگی و کار می کنند و پا به سن می گذارند. به مجموعه این شرایط، عوامل اندبه دنیا آمده
قدرت، نفوذ، ثروت و وضعیت متفاوت زتاباباجتماعی سلامت گفته می شود. عوامل اجتماعی 

). 27و 1384:17(ایروین و اسکالی، ر نردبان اجتماعی استدمردم 
ها و بی عدالتی در سلامت به سبب عوامل ترین بیماريمهم د که نشواهد نشان می ده

است، در حالی درصد50عوامل اجتماعی در سلامت حدود اجتماعی است. در حقیقت نقش
درصد، عوامل بیولوژیک و 10عوامل فیزیکی محیط درصد،25ۀ خدمات حدود ارائکه نقش

اجتماعی عوامل. اصطلاح کلی عوامل اجتماعی سلامت، علاوه بر استدرصد15ژنتیک حدود 
(مارموت و ویلکینسون، استشامل عوامل سیاسی، فرهنگی و زیست محیطی و اقتصادي 

1387 :22-7 .(

صادي و سلامت اقت-محیط اجتماعی 
براي بسیاري از مفسران این فرض آزمایش نشده وجود دارد که نابرابري در سلامت ناشی از 

ساده هاي بهداشتی است. در یک معنا این دو موضوع متفاوت می تواند نابرابري در مراقبت
. کردن مشکل را نشان دهد

برابري در وضعیت سلامتی نابرابري در دسترسی به خدمات بهداشتی الزاماً تنها دلیل نا
نیست. برعکس گاهی نابرابري هایی در شروع یک بیماري جدید به چشم می خورد که ارتباطی 

موارد مرگ و میر ناشی از بیماري ها به از با موضوع مراقبت هاي پزشکی ندارد و در برخی 
ت و مداخله هاي پزشکی پاسخ نمی دهد. دسترسی عمومی به مراقبت هاي پزشکی با کیفی

مؤثر باید جزیی از یک جامعه پیشرفته متمدن باشد. فقدان دسترسی به خدمات پزشکی مؤثر 
می تواند منجر به ناخوشی و رنج هرچه بیشتر گردد. مسئله این است که محیط کودکی، محیط 
کار، بیکاري، روابط اجتماعی، محدودیت، غذا، رفتارهاي اعتیادآور و حمل و نقل با عوامل ایجاد 

مشخص را می توان با فقدان دستیابی به مراقبت رداموتمام این و،بیماري رابطه دارنددة کنن
پزشکی با کیفیت مناسب توجیه نمود. بدیهی است که قضاوت ما این است روابط علی و عوامل 

مختلف هستند. ،هاي موجود در میزان بیماري ها در داخل و بین جوامعتفاوتةتعیین کنند
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م مراقبت پزشکی باید با آنها دست و پنجه نرم نظاشکلاتی را پدید می آورند که این عوامل م
م مراقبت پزشکی عامل مشکلات نیستند. نظاکند و در واقع نقص هاي 

روش شناسی تحقیق
نوع مطالعه

. استمطالعه تحلیلی و از نوع همبستگی این 

جامعه و نمونه آماري و روش نمونه گیري
امید به از نظر که را ولی چون خواسته ایم کشورهایی ،کل کشورهاي جهان است،ماريآۀجامع

در آنها زندگی سالم در دو سوي طیف بوده اند حذف کنیم، کشور هایی را انتخاب کرده ایم که 
نیم انحراف معیار از میانگین باشد. همچنین چون به فاصلۀمردان براي امید به زندگی سالم 

مردان و زنان را بررسی کنیم، از کشورهایی براي فاوت امید به زندگی سالم خواسته ایم ت
ببینیم امید تاندباشنزدیک به هم استفاده کرده ایم از امید به زندگی سالم براي مردان حدوداً

مردان فاصله دارند. برايامید به زندگی سالم با چقدرو استزنان چقدر براي به زندگی سالم 
کل کشورهاي جهان در یک سال در نظر را در مردان براي امید به زندگی سالم هدفبا این 

ن را محاسبه کردیم. سپس کشورهایی را که حدود نیم انحراف معیار از آو میانگین یمگرفت
مردان براي یعنی نیم انحراف معیار از میانگین امید به زندگی سالم ،میانگین فاصله داشتند

دند انتخاب کردیم. بالاتر یا پایین تر بو
بهاماس، بنگلادش، بلیز، بولیوي، برزیل، کلمبیا، ، الجزایرند از: ااین کشورها عبارت

دومنیکن، اکوادور، مصر، السالوادور، ایران، قزاقستان، لیتوانی، لتونی، موریتانی، مغولستان، 
نکا، سوریه، تایلند، موروکو، پاکستان، پاراگوئه، پرو، فیلیپین، مولداوي، رومانی، روسیه، سریلا

ترینیداد، ترکیه، اوکراین، ویتنام. 

روش جمع آوري داده ها
داده هاي لازم براي متغیر امید به زندگی سالم با مراجعه به سایت سازمان جهانی بهداشت و 

کل کشورهاي جهان انتخاب شده است. داده هاي امید موردرداین سازمان ۀگزارش هاي سالان
2003، 2002، 2001سال 4سالگی در 60زنان با دو نشانگر بدو تولد و براي م به زندگی سال
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از گزارش هاي سالانه سازمان جهانی بهداشت انتخاب شده اند. داده هاي مربوط به 2004و 
که هر ساله سازمان ملل متحد منتشر می گزارش هاي توسعه انسانی نابرابري جنسیتی نیز از

د. هستن2004تا 2001هايسالمربوط به د. این داده ها نیز انتخاب شده انکند 

روش تجزیه و تحلیل داده ها
با استفاده از همبستگی داده هاي مربوط به نشانگرهاي شاخص نابرابري جنسیتی با فاصله امید 

یک از این نشانگرها با این فاصله به زندگی سالم در زنان و مردان درمی یابیم که کدام
ک نیز بحث می ییک همبستگی معکوس دارند و درباره اهمیت هر ی مستقیم و کدامهمبستگ

یک از این شاخص ها فاصله کنیم. سپس با استفاده از رگرسیون تعیین می کنیم که کدام
ي یاد شدها شاخص هارر از این فاصله اقدمجنسیتی امید به زندگی سالم را تبیین می کند و چ

جنسیتی امید به زندگی سالم یعنی ۀیون را براي هر دو نشانگر فاصل. رگرسکرددخواهنتبیین 
سالگی به کار می بریم. 60بدو تولد و 

فرضیه پژوهش
اصلیۀفرضی

بین متغیرهاي نابرابري جنسیتی و فاصله جنسیتی امید به زندگی سالم، رابطه وجود دارد. 

فرعیياه هفرضی
 جنسیتی امید به زندگی سالم، رابطه وجود دارد.ۀاصلو فبزرگسالبین میزان باسوادي زنان
جنسیتی امید به زندگی سالم، رابطه ۀبین  نسبت ثبت نام ترکیبی ناخالص زنان و فاصل

وجود دارد.
جنسیتی امید به زندگی سالم، رابطه وجود دارد.ۀبین میزان فعالیت اقتصادي زنان و فاصل
جنسیتی امید به زندگی سالم، ۀوزارت و فاصلبین نسبت زنان در مناصب حکومتی در سطح

رابطه وجود دارد.
جنسیتی امید به زندگی سالم، رابطه وجود دارد.ۀبین جایگاه هاي زنان در مجلس و فاصل
جنسیتی امید به زندگی سالم، رابطه وجود دارد.ۀبین برآورد درآمد زنان و فاصل
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متغیرهاي تحقیق
بین دو جنس در زمینه هاي غیرمنصفانه و قابل پیشگیري جنسیتی به نابرابرينابرابري

براي نابرابري جنسیتی شش نشانگر .اقتصادي، اجتماعی، سیاسی و فرهنگی گفته می شود
سه مقطع در بزرگسال، میزان ثبت نام ناخالص زنان اند از: میزان سواد آورده ایم که عبارت

زنان، جایگاه در مجلس شوراي ملی فعالیت (ابتدایی، راهنمایی، دبیرستان)، برآورد درآمد 
اقتصادي و حضور زنان در مناصب حکومتی. 

چه در ظاهر به نظر می رسد که براي تعیین نابرابري جنسیتی در شاخص هاي فوق اگر
نابرابري جنسیتی ةعددي شاخص هاي بین دو جنس را از هم کم کرد تا اندازةالذکر باید انداز

عددي شاخص هاي زنان را به جاي نابرابري جنسیتی به کار ةجا اندازما در این،به دست آید
چه از تفاوت داده هاي دو جنس استفاده کنیم و چه از داده هاي شاخص ،برده ایم. در عمل

رد.کندایجاد نخواهدر تحلیل ما وتیزنان تفا
ۀیک جملتري که می توانند ساله و بزرگ15درصد زنان :بزرگسالانزنمیزان باسوادي 

مرتبط با زندگی شان را هم بخوانند و هم بنویسند. مقدار عددي این نشانگر هر ةکوتاه و ساد
ساله به تفکیک جنس براي کشورهاي جهان توسط سازمان ملل متحد منتشر می شود. 

تعداد زنان ثبت نام شده در ی:نسبت ثبت نام ترکیبی ناخالص زنان در سه مقطع تحصیل
خواه متعلق به آن گروه باشد یا خیر، به صورت درصدي از جمعیت آن یک سطح آموزشی،

نسبت تر است: گروه بیان می شود. درك این نسبت در مقایسه با نسبت خالص ثبت نام آسان
که متعلق به گروه سنی است تعداد زنان ثبت نام شده در یک سطح آموزشی خالص شامل 

ن گروه سنی بیان می شود. مقدار عددي آن مربوطه هستند و به صورت درصدي از جمعیت آ
انسانی موجود است. ۀهاي توسعدر گزارش

سال محاسبه می شود و درصدي از 15براي افراد بالاي میزان فعالیت اقتصادي زنان:
نیروي کار هستند. این نشانگر براي زنان هم به صورت درصدي از درست که ایجمعیت زنان

ان وهم به صورت میزان فعلیت زنان به طور جداگانه محاسبه می میزان فعالیت اقتصادي مرد
نیز هر ساله سازمان ملل منتشر را به هر دو صورت آورده شده است. مقدار عددي آن وشود

می شود.
بر حسب تعریف هر دولتی از مدیریت اجرایی در زنان در مناصب حکومتی در سطح وزارت:

یا پست هاي ندشامل زنانی که وزیر یا معاون وزیرسطح ملی محاسبه می شود و ممکن است 
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در آنبه صورت درصدي از کل بیان می شود و مقدار عددي این شاخص دارند. يوزارتی دیگر
انسانی موجود است. ۀهاي توسعگزارش

یعنی ،به صورت درصدي از کل محاسبه می شودجایگاه هاي زنان در مجلس شوراي ملی:
د. ابتدا جمعیت هر دو جنس را حساب می اراختصاص دزنان ه به درصد کرسی هاي مجلس ک

کنند و بعد با توجه به آن درصد حضور زنان را اندازه می گیرند. مقدار عددي این نشانگر در 
کند وجود دارد. انسانی که سازمان ملل منتشر میۀگزارش هاي توسع

هر آمدردابتدا درآمد زنان و مردان با هم محاسبه می شود، پس از آن برآورد درآمد زنان:
انسانی هاي توسعۀمقدار محاسبه شده آن در گزارشوشد خواهد جنس جداگانه محاسبه 

. ه استمنتشر شد

یافته هاي تحقیق

ر سال جنسیتی امید به زندگی سالم دۀ: رابطه متغیرهاي نابرابري جنسیتی با فاصل1جدول شماره 
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461/0 556/0 397/0 097/0- 275/0 571/0 608/0
ضریب 

همبستگی
ۀفاصل

جنسیتی امید 
به زندگی 

بدو در سالم 
تولد 

008/0 001/0 067/0 609/0 141/0 001/0 001/0<

مقدار 
احتمال

196/0 298/0 149/0 148/0 153/0 599/0 639/0
ضریب 

همبستگی
ۀفاصل

جنسیتی امید 
به زندگی 

60درسالم

سالگی 
283/0 098/0 508/0 435/0 420/0 001/0< 001/0<

مقدار 
احتمال
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ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی و میزان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام
2001بدو تولد در سال در جنسیتی امید به زندگی سالم ۀ ا با فاصلهنآمیزان فعالیت اقتصادي 

داري دارند. مقدار احتمال براي این چهار متغیر به ترتیب برابراست با: اهمبستگی مثبت معن
.008/0، 001/0، 001/0، 001/0ر از کمت

زرگسال و میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی با میزان سواد زنان ب
همبستگی مثبت معنی 2001سالگی در سال 60درجنسیتی امید به زندگی سالمۀفاصل

است. 001/0داري دارند. مقدار احتمال براي این دو متغیر  کمتر از 

2002جنسیتی امید به زندگی سالم در سال ۀمتغیرهاي نابرابري جنسیتی با فاصلۀ: رابط2جدول شماره 

بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی، میزان سواد زنان 
ۀ(هر دو شاخص) با فاصلا در مجلس شوراي ملی، میزان فعالیت اقتصادي زنانهنآدرصد حضور 

داري دارند. اهمبستگی مثبت معن2002بدو تولد در سال در جنسیتی امید به زندگی سالم 
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392/0 447/0 323/0 382/0 327/0 730/0 772/0 ضریب 
همبستگی

جنسیتی ۀفاصل
امید به زندگی 

026/0بدو تولد در الم س 010/0 142/0 034/0 073/0 001/0< 001/0< مقدار 
احتمال

354/0 385/0 171/0 356/0 364/0 583/0 716/0 ضریب 
همبستگی

فاصله جنسیتی 
امید به زندگی 

60درسالم

سالگی 
047/0 030/0 447/0 050/0 044/0 001/0< 001/0< مقدار 
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براي و 001/0تغیر اول کمتر ازدو ميترتیب برامقدار احتمال براي این پنج متغیر به
هاي متغیر
است. 026/0، 010/0، 034/0بعدي 

میزان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی، 
برآورد درآمد کسب شده، درصد حضور زنان در مجلس شوراي ملی، میزان فعالیت اقتصادي 

2002سالگی در سال 60درجنسیتی امید به زندگی سالمۀ) با فاصل(هر دو شاخصزنان
دو متغیر يداري دارند. مقدار احتمال براي این شش متغیر به ترتیب برااهمبستگی مثبت معن

است. 047/0و 030/0، 050/0، 044/0هاي بعدي متغیربراي و 001/0اول کمتر از 

2003جنسیتی امید به زندگی سالم در سال ۀجنسیتی با فاصلمتغیرهاي نابرابري ۀ: رابط3جدول شماره 
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در سالم 
بدو تولد 

105/0 018/0 368/0 957/0 003/0 001/0< 001/0< مقدار 
احتمال

202/0 353/0 135/0 065/0 486/0 636/0 696/0 ضریب 
همبستگی

ۀفاصل
جنسیتی 

امید به 
زندگی 

درسالم
سالگی 60

268/0 048/0 540/0 725/0 005/0 001/0< 001/0< مقدار 
احتمال

،زان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلیمی
برآورد درآمد کسب شده، میزان فعالیت اقتصادي (نسبت به مردان محاسبه می شود) با فاصله
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داري دارند. اهمبستگی مثبت معن2003بدو تولد در سال در جنسیتی امید به زندگی سالم 
هاي متغیرو001/0دو متغیر اول کمتر ازين چهار متغیر به ترتیب برامقدار احتمال براي ای

.018/0، 003/0بعدي 
میزان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی، 

ۀبرآورد درآمد کسب شده، میزان فعالیت اقتصادي (نسبت به مردان محاسبه می شود) با فاصل
داري دارند. اهمبستگی مثبت معن2003سالگی در سال 60دربه زندگی سالمجنسیتی امید

و 001/0مقدار احتمال براي این چهار متغیر به ترتیب برابراست با: دو متغیر اول کمتر از 
. 048/0و 005/0هاي بعدي متغیر

2004گی سالم در سال جنسیتی امید به زندۀمتغیرهاي نابرابري جنسیتی با فاصلۀ: رابط4جدول شماره 
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306/0 439/0 439/0 245/0 515/0 709/0 800/0 ضریب 
همبستگی

فاصله جنستی 
امید به زندگی 

088/0بدو تولد در سالم  012/0 036/0 192/0 003/0 001/0< 001/0< مقدار 
احتمال

195/0 350/0 320/0 133/0 469/0 677/0 688/0 ضریب 
همبستگی

جنسیتی ۀفاصل
امید به زندگی 

60درسالم

سالگی 
284/0 049/0 136/0 483/0 007/0 001/<0 001/0< مقدار 

احتمال

ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی، میزان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی
اهنآبرآورد درآمد کسب شده، درصد حضور زنان در مناصب وزارتی و میزان فعالیت اقتصادي 

بدو تولد در سال در جنسیتی امید به زندگی سالم ۀ(نسبت به مردان محاسبه می شود) با فاصل
دو يمتغیر به ترتیب برا5این داري دارند. مقدار احتمال براياهمبستگی مثبت معن2004

.012/0، 036/0، 003/0هاي بعدي و متغیر001/0متغیر اول کمتر از 
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میزان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی، 
ۀبرآورد درآمد کسب شده و میزان فعالیت اقتصادي (نسبت به مردان محاسبه می شود) با فاصل

داري دارند. مقدار اهمبستگی مثبت معن2004گیسال60در تی امید به زندگی سالم جنسی
هاي متغیرو 001/0احتمال براي این چهار متغیر به ترتیب برابراست با: دو متغیر اول کمتر از 

. 049/0و 007/0بعدي 

گی سالمجنسیتی امید به زندۀمتغیرهاي نابرابري جنسیتی با فاصلۀ: رابط5جدول شماره 
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353/0 450/0 320/0 135/0 401/0 637/0 709/0 ضریب 
همبستگی

ۀفاصل
جنسیتی 

امید به 
زندگی سالم 

بدو تولد در 

001/0< 001/0< 002/0 136/0 001/0< 001/0< 001/0< مقدار 
احتمال

222/0 325/0 180/0 118/0 339/0 585/0 635/0 ضریب 
همبستگی

فاصله 
جنسیتی 

امید به 
زندگی سالم 

60در 

سالگی 

012/0 001/0< 090/0 192/0 001/0< 001/0< 001/0< مقدار 
احتمال

هار سال با هم در نظر گرفته شد نتایج زیر وقتی که داده هاي متغیرهاي مورد مطالعه در چ
به دست آمد: 

میزان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی، 
اهنوزارتی و میزان فعالیت اقتصادي آبرآورد درآمد کسب شده، درصد حضور زنان در مناصب

داري ابدو تولد همبستگی مثبت معندر لم جنسیتی امید به زندگی سا(هر دو شاخص) با فاصله
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متغیر درصد حضور است، غیر از001/0دارند. مقدار احتمال براي همه این متغیرها کمتر از 
است. 002/0زنان در مناصب وزارتی که داراي مقدار احتمال 

میزان سواد زنان بزرگسال، میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع تحصیلی، 
جنسیتی امید ۀ(هر دو شاخص) با فاصلرد درآمد کسب شده و میزان فعالیت اقتصادي زنانبرآو

داري دارند. مقدار احتمال براي همه این اسالگی همبستگی مثبت معن60دربه زندگی سالم
ز متغیر میزان فعالیت اقتصادي زنان( یکی از دو شاخصی است، غیر ا001/0متغیر ها کمتر از 

است. 012/0د) که داراي مقدار احتمال م شویت خود زنان فعالکه شامل 

بدو تولد بین دو جنسدر امید به زندگی سالم ۀفاصلة: تحلیل رگرسیونی مؤلفه هاي تبیین کنند6شمارهجدول

ضریب متغیرهاي مستقل
رگرسیونی

خطاي 
معیار

ضریب 
استاندارد

مقدار 
احتمال

>001/0-621/7457/1مقدار ثابت

052/0016/0385/0001/0واد زنان بزرگسالس

069/0024/0309/0006/0میزان ترکیبی سواد زنان 

دست آمده است. ه ب565/0ضریب تعیین تعدیل شده براي آزمون فوق برابر 
ت از:اسمعادله رگرسیون عبارت

اصله ف=621/7) + 052/0(سواد زنان بزرگسال) +069/0(میزان ترکیبی سواد زنان 
بدو تولددر امید به زندگی سالم 

ثابت در نظر گرفتن سایر عوامل موجود در صورتکه گفتن می تواتفسیر این معادله در 
امید به زندگی ۀفاصلهواحد ب052/0سواد زنان بزرگسال، بهدر مدل، با افزایش یک واحد 

سواد ترکیبی به یک واحد بدو تولد بین دو جنس افزوده می شود. همچنین با افزایشدر سالم 
بدو تولد بین دو جنس در امید به زندگی سالم ۀفاصلهواحد ب069/0سه پایه تحصیلی زنان ، 

افزوده می شود. 

سالگی بین دو جنس60: تحلیل رگرسیونی مؤلفه هاي تبیین کننده فاصله امید به زندگی سالم 7شمارهجدول
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متغیرهاي 
مستقل

ضریب 
مقدار احتمالضریب استانداردعیارخطاي مرگرسیونی

>001/0-717/0- 125/2مقدار ثابت

سواد زنان 
026/0008/0437/0001/0بزرگسال

دست آمده است. ه ب436/0ضریب تعیین تعدیل شده براي آزمون فوق برابر 
معادله رگرسیون عبارت است از:

سالگی60درزندگی سالمفاصله امید به =- 125/2) + 026/0(سواد زنان بزرگسال
ثابت در نظر گرفتن سایر عوامل موجود گفت که در صورتن می تواتفسیر این معادله در 

امید به زندگی واحد به فاصلۀ026/0سواد زنان بزرگسال، بهدر مدل، با افزایش یک واحد 
سالگی بین دو جنس افزوده می شود. 60درسالم

بحث و نتیجه گیري
امید به زندگی سالم بین دو ۀن سؤال که آیا میزان باسوادي زنان بزرگسال با فاصلاییسبرردر 

وجود همبستگی مثبت می توان گفت کهنتیجه تحقیق ، با توجه بهجنس رابطه وجود دارد
) 2004(آدریانا لیرز ـ مونیۀمطالعۀبا نتیجوجود دارد و این یافتهداري بین دو متغیر امعن

ۀدر مطالع.زش و مرگ و میر را در آمریکا بررسی کرده است همخوانی داردبین آموۀکه رابط
یا فوق به بررسی این نکته پرداخته شده است که آیا اثر آموزش بر روي سلامت علیتی است

از وسرشماري هاي موفق امریکا براي تخمین اثر آموزش بر روي میزان مرگ و میر از . خیر
به عنوان ابزار آموزش استفاده شد. نتایج 1939تا 1915هايقوانین آموزش اجباري سال

نشان داد که آموزش، یک اثر علیتی بر روي مرگ و میر دارد و این اثر شاید از تخمین هاي 
. باشدقوي تر قبلی منابع 

این سؤال که آیا میزان ترکیبی ثبت نام ناخالص زنان در سه مقطع ابتدایی، یسبرردر 
نتیجه این تحقیق ،داردجنسیتی امید به زندگی سالم رابطهۀبا فاصلانراهنمایی، و دبیرست

کنزبک و ۀه با نتیجافتاین یودار بین دو متغیر است احاکی از وجود همبستگی مثبت معن
کردندکشور اروپایی بررسی 22رابطه بین آموزش و نابرابري هاي بهداشتی را در همکاران که 
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استفاده 2003داده هاي پیمایش اجتماعی اروپا در سال ازهاین مطالعدر . همخوانی دارد
خودگزارشی و محدودیت هاي سلامتیِ. نفر بود42359د. پیمایش اجتماعی اروپا شامل ش

نتایج آنالیز رگرسیون چندگانه نشان داد . عملکردي به عنوان نشانگرهاي سلامتی استفاده شدند
ضعیف و محدودیت هاي خطرات خودگزارشیِ، )(راهنمایی و یا پایین ترکه آموزش پایین

.عملکردي را نشان می دهند
فاصله جنسیتی امید به زندگی این سؤال که آیا بین درآمد کسب شده زنان با بررسیدر 

دار بین دو انتیجه این تحقیق حاکی از وجود همبستگی مثبت معن،داردوجود سالم رابطه
) 2006ریچارد جی ویلکینسون و کت اي پیکت (ۀعمطالۀه با نتیجافتاین یومتغیر است 
تحلیل در 168پژوهش تحقیقاتی که حاوي 155مروري ۀ با مطالعو این محققانمطابقت دارد

بودند، و سلامت عمومیبین توزیع درآمد (شاخص هاي نابرابري درآمدي)ۀرابطۀزمین
44، استده شد و سلامت تأیید مورد وجود ارتباط کامل بین نابرابري درآم87دردریافتند که

بین دو متغیر را نشان ه در این مطالعه بقیه موارد رابطۀ. البته انددادنشانرا نسبی ۀمورد رابط
که نده اادبین درآمد و سلامت انجام دۀرابطۀنداده بودند. همچنین مطالعات زیادي در زمین

با استفاده از شواهد 2005در سال . به طور مثال ریتی ریمستاین دو متغیر اۀرابطگرنبیا
و سلامت همگانی پرداخت. او با ، فقربررسی رابطه بین نابرابري درآمدجدید ایالات متحده به

چند سطحی علاوه بر نابرابري درآمد ۀیک مطالعشت، در داود جومرور منابع انتقادي خوبی که 
ب قومی، تحصیلات را نیز کنترل عنوان شاخص سلامت، متغیر هاي نژاد، ترکیه و مرگ و میر ب

در صورت عدم حتیکرد و در نهایت به این نتیجه رسید که با حضور متغیرهاي مخدوشگر و 
بین سلامت همگانی و نابرابري از همبستگی خوبی برخوردار است. ۀرابط.حضور آنها

مید به جنسیتی اۀفاصلاین سؤال که آیا بین میزان فعالیت اقتصادي زنان با یسبرردر 
دار بین ااین تحقیق حاکی از وجود همبستگی مثبت معنۀنتیجداردوجود زندگی سالم رابطه

بین متغیرهاي اقتصادي و به بررسی رابطۀمطالعاتی که ۀه با نتیجافتاین یودو متغیر است 
نظیر مطالعاتی که در پاسخ به تأیید فرضیه فوق ذکر فسلامت کلی پرداخته اند هماهنگی دارد

دکتر شیرین احمدي نیا مطابقت دارد که در تحقیق ۀاین تحقیق با یافتۀشدند. همچنین نتیج
مطالعه اي تحت عنوان اثرات اشتغال بر سلامت زنان، این موضوع را مورد بررسی قرار داده 

و انجام داده است ی تحقیق ارچوب روش هاي کماین بررسی را با روش پیمایش در چاست. وي 
. وي مشاهده کرد ندده ابودر سطح شهر تهران نیز مادران ساکن و مشاهده واحد تحلیل
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وضعیت سلامت متعلق به طبقات شغلی بالا و متوسط ) اینکه مادران odd ratios(احتمال
درصد کمتر از مادران 55درصد و 52خود را در سطح بد یا متوسط ارزیابی کنند، به ترتیب 

این مسئله می تواند یادآور تأثیر شدید عامل اقتصادي ـ داراي مشاغل طبقه پایین است. و
جامعه شناسی پزشکی و بهداشت مورد تأکید واقع شده ونتماجتماعی بر سلامت باشد که در 

است. 
امید به زندگی سالم ۀبین متغیرهاي مستقل با متغیر فاصلۀ فوق رابطۀدر مورد چهار فرضی

دار و مثبت است. اسالگی معن60بین دو جنس در دو نشانگر بدو تولد و 
فاصله جنسیتی این سؤال که آیا بین درصد حضور زنان در مناصب حکومتی با یسبرردر 

نتیجه این تحقیق حاکی از وجود همبستگی مثبت داردوجود امید به زندگی سالم رابطه
آماري ۀی رابطسالگ60در دار بین دو متغیر است که البته با نشانگر امید به زندگی سالم امعن
تعریف کرده ایم وجود نداشت. 05/0دار که ما در سطح امعن

سیاسی نابرابري جنسیتی را می سنجد با ۀمتغیر دیگري که مثل نشانگر فوق جنببررسی
.ندادشاننداري اآماري معنۀفاصله امید به زندگی سالم بین دو جنس رابط

اجتماعی و - بررسی رابطه متغیرهاي اقتصاديمطالعه اي قبلاً برايقبلاً باید توجه کرد که 
و ما در اینجا از مطالعاتی که اثر الم بین دو جنس انجام نگرفته استفاصله امید به زندگی س

طور سنجیده اند مثال آورده ایم. همانرا اجتماعی بر روي سلامت کلی –متغیرهاي اقتصادي 
با متغیرهاي آنهاست که می توان رابطه سلامت داراي شاخص هاي زیادي ا،که قبلاً گفته شد

مورد بررسی قرار داد. را اقتصادي، اجتماعی و سیاسی 
با نشانگرهاي مختلفی در این آنها را در بین متغیرهاي آموزش، اقتصاد و سیاست که 

ما در اینجا .با سلامت داشته استبیشترین ارتباط را متغیر آموزش ،مطالعه سنجیده ایم
متغیرهاي ،شاخص امید به زندگی سالم سنجیده ایم. پس از متغیر آموزشسلامت را با 

اقتصادي و پس از آن متغیرهاي سیاسی داراي رابطه قوي تري با سلامت بوده اند. 
اما ،جنسیتی امید به زندگی سالم بوده اندۀفاصلتبیین کنندةمتغیرهاي آموزشی در بین 

می توان اهمیت تأثیر فوق العاده و بنابراینده اند نبوگونهین امتغیرهاي اقتصادي و سیاسی 
آموزش بر سلامت را نتیجه گرفت. در پاسخ به این سؤال که چرا متغیرهاي اقتصادي و سیاسی 

می توان نبودندامید به زندگی سالم بین دو جنس ۀطور خاص فاصله سلامت و بتبیین کنندة
سواد یا فرد یعنی ،متغیر سهیم هستندگفت که آموزش یک متغیر فردي است و همه در این
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123بررسی ارتباط بین نابرابري جنسیتی با شکاف جنسیتی در زمینۀ امید به زندگی سالم

یا ندارد. ولی متغیرهاي سیاسی نظیر حضور در مجلس شوراي ملی یا حضور در مناصب دارد
گذارد. ولی با حضور در سلامت تأثیر آنی نمیوحکومتی بیشتر به قشر نخبگان مربوط است 

ا پیگیري و اجراي سیاست درصد بیشتري از زنان در مناصب حکومتی می توان امیدوار بود که ب
بر سلامت آشکار شود. هانآدر درازمدت اثرات ،هایی که به نفع برابري جنسیتی است

50نقش عوامل اجتماعی مؤثر بر سلامت حدود ،طور که قبل از این نیز گفته شدهمان

درصد از 50تحقیق حاضر نیز نشان می دهد که متغیر آموزش حدود ۀنتیجواست بوده درصد 
تغییرات متغیر وابسته را پیش بینی می کند. 
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