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Objective: Natural biological crises are a constant threat to human societies; therefore, 

preparedness to control and prevent such disasters is considered essential. In dealing with 

such urban crises, addressing the issue of non-pharmacological interventions against 

infectious diseases can be a solution. Therefore, the present study aims to find the leading 

indicators that are effective in the epidemic and explain the environmental components 

resulting from the interaction and correlation of relevant indicators measurable at the 

neighborhood level based on previous environmental studies. 

Methods: All available environmental indicators were identified at the level of 118 

neighborhoods of the Tabriz metropolis. Then, using secondary information, the 

environmental indicators of the neighborhoods were obtained using exploratory factor 

analysis. Then, using an exploratory-experimental method based on quantitative methods, 

after explaining the environmental components effective in the epidemic, the 

neighborhoods of Tabriz metropolis were categorized.  

Results: Ultimately, 42 indicators and eight components were identified as factors 

affecting the spread of epidemic diseases at the neighborhood level: crowding, diversity 

and design, social factors, density, economic factors, health infrastructure, environmental 

pollution, and green and open spaces. Each of these factors includes several indicators that 

allow measurement of the aforementioned component. 

Conclusions: Based on the results, the effects of environmental factors on the transmission 

of COVID-19 are differentiated in terms of location. These components collectively 

represent more than 82% of the changes in practical environmental factors. Planners, 

developers, and researchers can classify neighborhoods in terms of epidemic spread based 

on the extent of these components and consider appropriate strategies in future decision-

making for sustainable urban development. 

 

 

Cite this article: Rafiee, Gh., Maleki, A., Shahbazi, A., & Molaei, A. (2024). Identifying environmental factors influencing 

biological crises Research sample: Tabriz metropolis. Spatial Analysis Environmental Hazards, 11 (3), 109-124. 

https://doi.org/10.61186/jsaeh.11.3.6 

 

                              © The Author(s)                                                                                  Publisher: Kharazmi University 

                              DOI: https://doi.org/10.61186/jsaeh.11.3.6 

 

  



 

 

 

 Spatial Analysis Environmental Hazards, Volume 11, Issue 3, 2024 
 

110 

EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

Natural biological crises are a constant threat to human societies. Despite tremendous 

advances in medical care, approximately one-quarter of human deaths worldwide are 

attributed to infectious and parasitic diseases. Over the past half century, thousands of viruses 

such as HIV, Sars, Ebola, and Corona have emerged in the world. The last biological crisis, 

Corona, which occurred in 2019, was very worrying for the general public and affected 

various industries and economies. Because the Covid-19 pandemic is not the first worldwide 

pandemic, and it may not be the last; Therefore, it is considered important to be prepared to 

control and prevent such disasters. In dealing with such urban crises, addressing the category 

of non-pharmacological interventions against infectious diseases can be a way forward. Since 

the beginning of the Corona epidemic, extensive research has been conducted focusing on the 

influence of built environment factors, access characteristics, buildings and housing, 

population or its density, medical facilities and services, schools, etc. Comprehensive and 

neighborhood-based study has not been done. Therefore, paying attention to the study gap in 

the mentioned field, the aim of the current research is to find the main effective indicators in 

the epidemic and to explain the environmental components resulting from the interaction and 

correlation of the relevant measurable indicators at the locality level based on previous 

environmental studies. 

Methods 

This research is based on a case study and the metropolis of Tabriz as the fifth most populous 

city of Iran and the capital of East Azarbaijan province, was selected from the cold regions of 

the country. In this research, in order to obtain a community of opinion about effective 

indicators in epidemiological crises, a systematic search was first conducted using the 

keyword of pandemic resilience. For this purpose, several widely used databases such as Web 

of Science, Scopus and Elsevier were searched between 2013 and 2023. After checking the 

quality of the conducted researches, 42 indicators were selected. Further, in order to find out 

the underlying variables and identify the basic factors or criteria in order to explain the 

correlation pattern between the observed variables, the exploratory factor analysis method 

was used and SPSS version 26 software was used to analyze the data. Data from 118 Tabriz 

neighborhoods were used for exploratory factor analysis. After collecting the data, the process 

of change, standardization has been done to prepare the data and convert the raw data into 

percentage, growth rate, average and ratio. Then, the status of urban resilience components 

against epidemic diseases was calculated and normalized separately based on factor load for 

each neighborhood. Finally, the results were illustrated using Arc GIS software. 

Results 

The findings of the research indicate that 42 indicators affecting the spread of epidemic 

diseases at the level of localities can be re-categorized into 8 components of accumulation, 

diversity and design, social factors, density, economic factors, health infrastructure, 

environmental pollution and green spaces. The naming of these factors was done by 

considering the common meaning of the variables in which the factor had a significant and 

higher factor load. The component of accumulation, diversity and design play a greater role in 

the spread of the epidemic than other components, and the component of green and open 

space has the least impact on the spread of the epidemic. Also, based on the findings, it can be 

said that the condition of most of the components in the neighborhoods of Tabriz city is at an 
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average level. The amount of components of green and open spaces, diversity and design, and 

population and residential density in some neighborhoods is less or more than 2.5 with the 

average of the whole city, and the status of social and economic components of Tabriz 

neighborhoods has the most diversity compared to other components. 

Conclusion 

Based on the results, the effects of environmental factors on the transmission of Covid-19 are 

differentiated spatially. These components represent more than 82% of the changes in 

effective environmental factors. This study tried to add knowledge to the existing anti-

epidemic policies by providing information at the neighborhood scale and inform urban 

planners and policy makers of the type of strategies needed in neighborhoods to face 

epidemics. The results of this study can help planners, builders and researchers in future 

decisions for sustainable urban development. 
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 چکیده اطلاعات مقاله
 نوع مقاله:

 مقاله پژوهشی
 

 15/05/1403 :افتیدر خیتار

 08/10/1403: رشیپذ خیتار

 08/10/1403: انتشار خیتار
 

  ها:واژهکلید

  ،یپاندم

 ،یاکتشاف یعامل لیتحل

 سالم،  شهر

 ، 19 دیکوو 

 .یریگهمه

کنترل  یآمادگ نیبنابرا شوند؛یمحسوب م یجوامع بشر یبرا یشگیهم یخطر یکیولوژیب یعیطب یهابحران: هدف

پرداختن به مقوله  یشهر یهابحران نی. در مقابله با چنشودیم یمهم تلق یامر ایبلا گونهنیاز ا یریشگیو پ
 افتنیاضر هدف پژوهش ح رونیاز ا اشدراهگشا ب تواندیم رداریواگ یهایماریدر برابر ب ییدارو ریمداخلات غ

 یهاشاخص یحاصل از برهمکنش و همبستگ یطیمح یهامؤلفه نییو تب یریگمؤثر در همه یاصل یهاشاخص
 .باشدیم ن،یشیپ یطیسنجش در سطح محلات بر اساس مطالعات محمرتبط قابل

شدند.  ییشناسا زیشهر تبرمحله کلان 118دسترس در سطح قابل یطیمح یهاشاخص یتمام: پژوهش روش

به دست آمد.  یاکتشاف یعامل لیمحلات با استفاده از تحل یطیمح یهاشاخص ه،یسپس با استفاده از اطلاعات ثانو
مؤثر در  یطیمح یهامؤلفه نییپس از تب ،یکم یهابر روش یو مبتن یتجرب -یسپس با استفاده از روش اکتشاف

 شد.  یبنددسته زیشهر تبرمحلات کلان ،یریگهمه

 رساختیز ،یتراکم، عوامل اقتصاد ،یعوامل اجتماع ،یمؤلفه تجمع، تنوع و طراح 8شاخص و  42 تیدرنها: هاافتهی

در سطح  ریگهمه یهایماریمؤثر بر گسترش ب یهاعنوان مؤلفهسبز و باز به یو فضاها یطیمح یآلودگ ،یبهداشت
سنجش مولفه مذکور را فراهم  تیشاخص است که قابل نیچند یعوامل دارا نیاز ا کیشدند. هر  ییشناسا حلاتم
 .دینمایم

 نی. اشوندیم زیمتما یاز نظر مکان 19-دیبر انتقال کوو یطیاثرات عوامل مح زانیم جیاساس نتا بر ی:ریگجهینت

سازندگان و  زان،یر. برنامهدهندیمؤثر را نشان م یطیعوامل مح راتییدرصد تغ 82از  شیها درمجموع بمؤلفه
و  ندینما یبنددسته یریهمه گ رشمولفه ها محلات را از نظر گست نیا زانیبر اساس م توانندیپژوهشگران م

 مدنظر قرار دهند. داریپا یتوسعه شهر یبرا یآت یهایریگمیمتناسب را در تصم یهایاستراتژ
   

شهر : کلانی)مطالعه مورد یکیولوژیب یهادر بحران رگذاریتأث یطیمح یهامؤلفه ییشناسا(. 1403)اصغر ، یمولائو ؛ اسری ،یشهباز؛ دایآ، یملک ؛غزاله، یعیرف: استناد

 https://doi.org/10.61186/jsaeh.11.3.6 .124-109(، 3) 11، محیطیتحلیل فضایی مخاطرات . (زیتبر
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 مقدمه

العاده در های فوقشوند. علیرغم پیشرفتهای طبیعی بیولوژیکی خطری همیشگی برای جوامع بشری محسوب میبحران
شود گلی نسبت داده میهای عفونی و انومیر انسان در سراسر جهان به بیماریچهارم مرگهای پزشکی، تقریباً یکمراقبت

در ( CoV-SARSسارس ) 1980در  (HIVقرن گذشته هزاران ویروس مانند اچ آی وی ). طی نیم(2008، 1)سارکر و همکاران
( کنترل و 2015-2030رو یکی از ارکان چارچوب سندای )در جهان شکل گرفته است. از این 2013در  (EBOVیا ابولا ) 2003)

؛  (2،2015دفتر کاهش خطر بلایا سازمان ملل متحد)های بیولوژیکی استهای واگیردار و بحرانپیشگیری جوامع از بیماری
 پیشگیری بلایای بیولوژیکی را داشته باشند. بنابراین جوامع انسانی باید در هر زمان و مکانی آمادگی کنترل و

سرعت در ظاهر شد و به 2019شود، در دسامبر شناخته می ( نیزCOVID-19) 19کووید  گیری ویروس کرونا که با نامهمه
کننده بود برای عموم مردم بسیار نگران 2019. شیوع بیماری کرونا در سال (3،2020و همکاران یهو)سراسر جهان گسترش یافت

سازمان ) 2024آپریل  14های سازمان بهداشت جهانی تا و صنایع و اقتصادهای مختلف را تحت تأثیر قرار داد. بر اساس گزارش
میلیون مورد فوتی در  7وجود داشته که از این تعداد  19-میلیون مورد تائید شده کووید 775، بیش از (4،2024یبهداشت جهان

از طریق انتقال قطرات بزرگ، انتقال آئروسل و فومیت  19کشور و منطقه گزارش شده است. انتقال ویروس کووید  188بیش از 
باشد. انتقال می 2003در سال  بیشتر از عفونت حاد تنفسی سارسگیرد. این میزان عفونت ویروسی بسیار غیرمستقیم صورت می

واسطه جمعیت شهرها بهویژه در کلانشدت دامنه بالقوه شیوع ویروس را بهها و انسان و دام )بین انسان و حیوان( بهبین انسان
  .(5،2021و همکاران پیی)ساخت افزایش داده استهای انسانزیاد و محیط

گیری نشان داده است که انتقال انسان به انسان ناشی از موارد تائید شده و مشکوک حتی در سطح جامعه در دوره شواهد همه
در مرحله اولیه گسترش اپیدمی، افراد مشکوک حامل ویروس در پاسخ به  .(2020، 6چان و همکاران)نهفتگی نیز وجود دارد 

 . (7،2003یمودون و ل)کنندشده مانند افراد عادی رفتار میان بخشی از محیط ساختهعنوهای فیزیکی و اجتماعی شهری بهمحیط
گیرند همچنان که ساکنان نیز با حضور و فعالیت خود بر محیط رفتار روزانه ساکنان بستگی به محیطی دارد که در آن قرار می

ی شهری، ادراک کاربر، حس کنترل و فاصله های مختلف فضاهاپیکربندی (.8،2009سارلوس و همکاران)گذارند تأثیر می
که ممکن است اطلاعاتی را در مورد خطر احتمالی ابتلا ارائه  (2009 ،9یمورلو و رات)کننداجتماعی الگوهای رفتاری را تعریف می

سارلوس و )های مستقر در محیط زندگی روزمره است وکارها و سازمانهای شهروندان تحت تأثیر کسبها و حرکتدهد. فعالیت
 (.2009 ،10همکاران

جانبه و صورت همهگیری بههای محیطی تأثیرگذار بر گسترش همهبا توجه به آنچه بیان شد و خلأ مطالعاتی در زمینه مؤلفه
اقتصادی و جمعیت شناختی بر گسترش موارد  -هدف این مقاله بررسی اثرات محیط شهری، متغیرهای اجتماعیمحله محور، 

 از این رو، پژوهش حاضر در پی پاسخ دادن به سؤالات زیر است: محله است. ابتلا در مقیاس

 ها در سطح محلات کدام اند؟های محیطی مؤثر بر گسترش اپیدمیشاخص .1

 ها در سطح محلات کدام اند؟های محیطی منتج از شاخصمؤلفه .2

                                                 
1 - Sarker et al. 

2 - UNISDR 

3 - Hui et al. 

4 - World Health Organization 

5 - Yip et al. 

6 - Chan et al. 

7 - Moudon and Lee 

8 - Saarloos et al. 

9 - Morello and Ratti 

10 - Saarloos et al. 
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های محیطی شاخص محله( و شناسایی 118شهر تبریز )جهت پاسخ دادن به سؤالات فوق، پژوهش حاضر با انتخاب کلان

های محیطی مؤثر را با استفاده از رویکرد همبستگی تبیین نموده و وضعیت محلات تبریز گیری، مؤلفهشهری مؤثر بر شیوع همه
 نماید.شده بررسی میهای ارائهرا به تفکیک مؤلفه
نیست و ممکن است آخرین هم نباشد؛ بنابراین، این گیر در سراسر جهان اولین بیماری همه 19-گیری کوویداز آنجا که همه

ریزان و گیری موجود اضافه کند و برنامههای ضد همهمطالعه سعی دارد با ارائه اطلاعات در مقیاس محله، دانشی را به سیاست
، آگاه کند. نتایج این ها موردنیاز استگیریهایی که در محلات برای رویارویی با همهگذاران شهری را از نوع استراتژیسیاست

 های آتی برای توسعه شهری پایدار کمک کند.گیریریزان، سازندگان و پژوهشگران در تصمیمتواند به برنامهمطالعه می

 پژوهشپیشینه 

 یپیشینه نظر. 1

ونقل حمل های محیط شهری، مانند موقعیت مناطق تجاری وویژگی بحران های بیولوژیکی این موضوع مطرح گردیدکه با وقوع
 ،1)واید دهندکنند و شکل میاقتصادی، به قرار گرفتن در معرض مخازن پاتوژن انسانی کمک می-عمومی و وضعیت اجتماعی

های تجاری جامعه که در آن امکان تماس نزدیک بین افراد وجود حوزه فعالیتهمچنین  .(2020و همکاران،  2انولیآندر ;2005
از منظر  .(2020، 3و همکاران یلاست ) 19کووید کنترل عفونت طور بالقوه دارای خطر بالایی برای شیوع غیرقابلدارد، به

بندی بالقوه برداری از توزیع و خوشهقشهفضایی داشته باشند که ممکن است امکان نجغرافیایی، این تأثیرات ممکن است یک بعد 
شده موارد ابتلا و مناطق با خطر سرایت بالا را فراهم کند. در چند دهه گذشته، تمرکز انجمن بهداشت عمومی بر محیط بینیپیش

 (.2003، 4پردو و همکاران)های عفونی بوده استجای بیماریهای مزمن بهشده و عمدتاً بیماریساخته

 تجربی نهیپیش. 2

های دسترسی، ساختمان و مسکن، شده، ویژگیای با تمرکز بر تأثیر عوامل محیط ساختهگیری، تحقیقات گستردهاز آغاز همه
جمعیت یا تراکم آن، امکانات و خدمات پزشکی و مدارس و غیره مورد بررسی قرار گرفته است. ازجمله بر روی کیفیت هوای 

و  تزی؛ د2020 ،5لی)نهای محیطی صورت گرفته استهای عفونی با واسطهدر انتقال بیماریداخل ساختمان و طراحی ساختمان، 
 یادار یهاساختمان ییبازگشا یهایاستراتژ یمطالعات بر رو شتریب (.2009 ،7کوفیو مل کوفی؛ بولاش2020، 6همکاران
همچنین در مقیاس شهری  اند.متمرکز شده (2020هاروارد،  گزارش) و مدارس(الف 2020، 9هاروارد گزارش؛ 2020، 8)فوربس

های واگیر و اندازه عنوان مطالعه موردی، رابطه بین گسترش بیماریبا در نظر گرفتن توکیو، ژاپن به (2014)10یاشیما و ساساکی
 (2020) 11وآمد و جریان جمعیت را تأیید کردند. بر اساس تصاویر نمای خیابان، نگوین و همکارانجمعیت شهری، زمان رفت

متحده را بررسی در ایالات 19مشاهده با موارد عفونت کووید های قابلهای فرسوده و کابلروها، ساختمانچگونگی ارتباط پیاده
از طریق یک مدل خطی چند سطحی تأثیر جمعیت، تراکم فعالیت )جمعیت و اشتغال در  الف( 2020) کردند. حمیدی و همکاران

                                                 
1 - Wild 

2 - Andrianoul et al. 

3 - Lee et al. 

4 - Perdue et al. 

5 - Neal 

6 - Dietz et al. 

7 - Bolashikov and Melikov 

8 - Forbes 

9 - The Harvard Gazette 

10 - Yashima and Sasaki 

11 - Nguyen et al. 
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متحده بررسی ومیر بالاتر در ایالاتهای اولیه را بر میزان عفونت و نرخ مرگ، پزشکان مراقبتICUهای هر مایل مربع(، تخت
بینی ترین پیششهرها یکی از مهمکردند. با ساخت مدل معادلات ساختاری، حمیدی و همکاران نشان دادند که جمعیت کلان

بین زنده ماندن  روابط( 2020) 1همکاران. راج و (ب 2020و همکاران،  یدی)حم متحده استهای میزان آلودگی در ایالاتکننده
وتحلیل وهوا، حجم فضاهای داخلی و استفاده از تهویه مطبوع در هند را از طریق تجزیهویروس و تراکم جمعیت، شدت آب

و  19توجهی در بروز کووید دادند که تعطیلی مدارس با کاهش قابل نشان( 2020) 2همکارانو همبستگی بررسی کردند. اوگر 
 3و همکاران براونوتحلیل سری زمانی مبتنی بر جمعیت همراه است. علاوه بر این، متحده از طریق تجزیهومیر در ایالاتمرگ

در انتاریو، کانادا از طریق یک  19ومیر کووید های سالمندان با بروز بیشتر عفونت و مرگدادند که ازدحام در خانه نشان( 2020)
طور که مشخص است تنها چند ویژگی محیطی نگر مبتنی بر جمعیت مرتبط است. با این تفضیل، همانگروهی گذشتهمطالعه هم

ذکر  19شده را در ارتباط با کووید های محیط ساختهز مطالعات نیز تنها ویژگیدر هر مطالعه مورد هدف قرارگرفته و برخی ا
ونقل . حمل(2020 ،6می)کها و کلیساها ، زندان(2020، 5؛ گان و همکاران2020 ،4یرردی)روتان و با هاکنند، مانند بیمارستانمی

و همکاران،  تزی؛ د2020، 8سعادت و همکاران و ساکنان ساختمان و فضای داخلی ساختمان( 2020، 7اروپا ونیسی)کمعمومی
( بیان کرد که افرادی 2020متحده )( ایالاتCDCمثال، مرکز کنترل و پیشگیری از بیماری )عنوانه(. ب2020 ،9کلبوشی؛ ا2020

گذاری اجتماعی برای جلوگیری از گسترش کنند ممکن است با اقدامات فاصلههای مشترک زندگی و کار میکه در ساختمان
حرک های تریزی شبکهاهمیت برنامه .(2020، 10)کاپولنگو و همکارانهایی داشته باشند. کاپولونگو و همکاران چالش 19کووید 

 را پیشنهاد کرد. 19هوشمند و پایدار برای جلوگیری از کووید 

 روش شناسی پژوهش

 . قلمرو جغرافیایی مورد مطالعه1

عنوان پنجمین شهر پرجمعیت ایران و مرکز استان آذربایجان شهر تبریز بهاین پژوهش بر اساس مورد پژوهی بناشده و کلان
دقیقه طول  36درجه و  46دقیقه تا  50درجه و  45شده است. شهر تبریز در مختصات شرقی، از مناطق سردسیر کشور انتخاب

شده است. این شهر، از سمت شمال، جنوب و شرق به دقیقه عرض شمالی واقع 29 درجه و 38دقیقه تا  42درجه و  37شرقی و 
زارهای تلخه رود )آجیچای( محدودشده و به شکل یک جلگه های هموار دشت تبریز و شورهکوهستان و از سمت غرب به زمین

توجهی با اختلاف ارتفاع قابلمتر است و مناطق مختلف شهر  1348بین کوهی درآمده است. ارتفاع این شهر از سطح دریا 
کیلومترمربع  5/244اکنون با برابر شده است و هم 20خورشیدی، تقریباً  1365تا سال  1280یکدیگر دارند. مساحت تبریز از سال 
، جمعیت 1395آید. بر اساس نتایج سرشماری عمومی نفوس و مسکن در سال حساب میوسعت، سومین شهر بزرگ ایران به

وبودجه استان نفر برآورد شده است )سازمان برنامه 1558693نفر و جمعیت مرکز این شهرستان  1773033ریز شهرستان تب
 (.1396آذربایجان شرقی، 

                                                 
1 - Raj et al. 

2 - Auger et al. 

3 - Brown et al. 

4 - Rothan and Byrareddy 

5 - Gan et al. 

6 - Kim 

7 - European Commission 

8 - Saadat et al. 

9 - Eykelbosh 

10 - Capolongo et al. 
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 زیشهر تبرکلان ییایجغراف تیموقع .1شکل 

 ها و روش کار. داده2

های اپیدمیولوژیک، ابتدا جستجوی سیستماتیک با های مؤثر در بحراندر این پژوهش برای حصول اجتماع نظر درباره شاخص
و  Web of Science ،Scopusآوری پاندمیک انجام شد. بدین منظور چندین پایگاه داده پرکاربرد مانند استفاده از کلیدواژه تاب

Elsevier شاخص  42گرفته های انجاممورد جستجو قرار گرفت. پس از بررسی کیفیت پژوهش 2023تا  2013های بین سال
منظور تبیـین ( انتخاب شدند. در ادامه جهت پی بردن به متغیرهای زیربنایی و شناسایی عوامل اساسی یا معیارهـا به2)جدول 

 SPSSافزار ها از نرموتحلیل دادهو برای تجزیه شده از روش تحلیل عاملی اکتشافیالگـوی همبسـتگی بـین متغیرهای مشاهده

آوری منظور تحلیل عاملی اکتشافی استفاده شد پس از جمعمحله تبریز به 118های مربوط به از داده .استفاده گردید 26نسخه 
د، میانگین و نسبت های خام به درصد، نرخ رشها و تبدیل دادهسازی دادهاطلاعات، فرایند تغییر، استانداردسازی جهت آماده

گیر به تفکیک بر اساس بار عاملی برای های همهآوری شهری در برابر بیماریهای تابصورت گرفت است. سپس وضعیت مؤلفه
درنهایت نتایج با  .(1)رابطه  اندهر محله محاسبه و جهت نرمال شدن با استفاده از فرمول ذیل نتایج بین صفرتا یک تغییر کرده

  مصور گردید. Arc GISافزار رماستفاده از ن

                                                                                                 رابطه (1

 

 های پژوهشیافته

 یاکتشاف یعامل لیانجام تحل یها براکنترل تناسب داده. 1

کنیم. با توجه به استفاده می KMO و معیار (Bartlett's Test) آزمون بارتلتهای موردمطالعه از منظور کنترل تناسب شاخصبه
(. 1390گیری مناسب هستند )حبیب پور و صفری،های موردنظر برای نمونهرسیم که دادهمقدار سطح معناداری به این نتیجه می
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ها پس کیفیت داده است 690/0برابر با  KMO ( و معیارSig= 000/0داری آزمون کرویت بارتلت )در این پژوهش سطح معنی
  (.2016، 1)هوارد و همکارانشودبرای تحلیل عاملی تأیید می

 روش و تعداد عوامل نییتع. 2

 شده استمعرفی EFAعنوان روش منتخب برای شروع های اصلی بهافزار دیگر روش تجزیه مؤلفهو چند نرم SPSSافزار در نرم
ها تعداد اولیه ها یا مؤلفهعامل ستوندهد. ها را نشان میمقدار ویژه و واریانس متناظر با عامل 1جدول  (2،2012دلیو ف کی)تاباخن
عامل نیز  42اند بنابراین شدهمتغیر وارد تحلیل 42دهد و چون در این پژوهش ها را در اولین مرحله تحلیل عاملی نشان میعامل

شده است که هایی ارائهاسـتخراجی بـدون چـرخش، واریـانس تبیـین شده عامل خواهیم داشت. در ستون مقادیر ویژه عوامل
های تر از عدد یک باشد. ستون مقادیر ویژه عوامل استخراجی چرخش یافته، مجموعه مقادیر عاملها بزرگمقادیر ویژه آن

توانند استخراج شــوند، ابتــدا از معیار هایی که میدهد. برای تعییــن تعداد عاملشده بعـد از چرخش را نشان میاستخراج
عنوان منبع ممکــن یا بیشــتر، به 1های دارای مقــدار ویــژه عامل تنهاکایســر اســتفاده شــد. بر اســاس ایــن معیار، 

دهد. را نشان می هاشده و درصد تغییرات آن، عوامل استخراج1(. جدول 1396شوند )زبردست، ها پذیرفته میتغییــرات در داده
ها را تبیین درصد تغییرات داده 684/82بوده و این عوامل تجمع  1عامل بیشتر از  8دهد که مقدار ویژه این جدول نشان می

( نیز موردبررسی قرار 2کنند. برای تعیین قطعی تعداد عواملی که باید اســتخراج کرد، نمودار اسکری پلات یا سنگریزه )شکل می
توان هشت باشد. بر طبق نمودار درمجموع میمی 1ین نمودار درواقع مهر تأییدی بر نتایج معیار ارزش ویژه در جدول گیرد. امی

اند، ها داشتهعنوان عوامل نهفته که بیشترین نقش را در تبیین واریانس دادهاند را بهتر از یک داشتهعامل که مقادیر لاندای بزرگ
 باشد.متغیر، قابل کاهش به هشت عامل می 42استخراج کرد؛ یعنی مجموع 

 
 . اسکری پلات و سهم هر عامل در تبیین واریانس کل2شکل 

 افتهیو چرخش  افتهیچرخش ن یهاسیماتر. 3

های بین متغیرها و های تحلیل عاملی قبل از چرخش است و همبستگیماتریس چرخش نیافته یا ماتریس مؤلفه، ماتریس مؤلفه
دهد ها الگوی مشخصی را به ما نشان نمیکه این ماتریس برای شناسایی عاملدهد. ازآنجاییشده را نشان میهای استخراجعامل

شود. به دلیل دشواری تفسیر نتایج درروش چرخش تر از ماتریس چرخش یافته استفاده میاضحبنابراین برای دستیابی به الگوی و
  (.2006، 3)هنسون و رابرتزکنندمحققان از چرخش متعامد استفاده میتر بودن آن درروش چرخش متعامد، اکثر مورب و راحت

( Varimax, Quartimax, Equimax/Equamax) چرخش متعامد با سه روش واریماکس، کوارتیماکس و اکویماکس
ازآنجاکه  (.1396است )زبردست، SPSSافزارها ازجمله عنوان روش منتخب بسیاری از نرمشود که روش واریماکس بهانجام می

، 2ها افزایش یابد. جدول چرخانیم تا قابلیت تفسیر آنها را میتفسیر بارهای عاملی بدون چرخش ساده نیست؛ بنابراین عامل

                                                 
1 - Howard et al. 
2 - Tabachnick and Fidell 

3 - Henson and Roberts 
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دهد. هرچقدر مقدار قدر مطلق ضرایب بارهای عاملی ها را در حالت چرخش یافته نشان میبارهای عاملی هر یک از شاخص

با اجرای تحلیل عامل  مل مربوطه نقش بیشتری در کل واریانس شاخص موردنظر دارد؛ بنابراین،آمده بیشتر باشد، عادستبه
 2بعد مربوط قرار گرفتند. نتایج این تحلیل در جدول  8صورت مقیاس اصلی در ها بههای اصلی، شاخصاکتشافی به روش مؤلفه

 شده است.نشان داده

 یریگمؤثر بر همه یهاعامل یتراکم انسیدرصد وارو  انسیدرصد وار ژه،یارزش و ریمقاد .1جدول 

 هاعامل

 عاملی بار مجذورات مجموع چرخش عاملی بار مجذورات مجموع یژهمقادیر ارزش و

 کل
 درصد

 واریانس

 تجمعی درصد

 واریانس
 کل

 درصد

 واریانس

 تجمعی درصد

 واریانس
 کل

 درصد

 واریانس

 تجمعی درصد

 واریانس

1 844/8 056/21 056/21 844/8 056/21 056/21 954/5 177/14 177/14 

2 785/6 155/16 212/37 785/6 155/16 212/37 772/4 363/11 540/25 

3 873/4 603/11 815/48 873/4 603/11 815/48 542/4 815/10 355/36 

4 055/4 654/9 468/58 055/4 654/9 468/58 416/4 515/10 870/46 

5 453/3 220/8 689/66 453/3 220/8 689/66 087/4 732/9 602/56 

6 103/3 389/7 078/74 103/3 389/7 078/74 083/4 720/9 322/66 

7 941/1 621/4 699/78 941/1 621/4 699/78 464/3 249/8 571/74 

8 674/1 985/3 684/82 674/1 985/3 684/82 408/3 113/8 684/82 

9 283/1 055/3 740/85       

10 955/ 275/2 014/88       

11 812/ 934/1 948/89       

12 682/ 623/1 571/91       

13 598/ 423/1 994/92       

14 499/ 187/1 181/94       

15 466/ 110/1 291/95       

16 360/ 858/ 149/69       

17 316/ 752/ 901/96       

18 264/ 628/ 529/97       

19 240/ 571/ 099/98       

20 164/ 390/ 490/98       

21 127/ 303/ 793/98       

22 100/ 237/ 030/99       

23 086/ 205/ 234/99       

24 076/ 182/ 416/99       

25 065/ 155/ 571/99       

26 048/ 115/ 686/99       

27 045/ 107/ 793/99       

28 029/ 069/ 862/99       

29 024/ 057/ 919/99       

30 010/ 023/ 943/99       

31 009/ 022/ 964/99       

32 007/ 016/ 981/99       

33 004/ 010/ 991/99       

34 002/ 004/ 995/99       

35 001/ 002/ 998/99       
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 هاعامل

 عاملی بار مجذورات مجموع چرخش عاملی بار مجذورات مجموع یژهمقادیر ارزش و

 کل
 درصد

 واریانس

 تجمعی درصد

 واریانس
 کل

 درصد

 واریانس

 تجمعی درصد

 واریانس
 کل

 درصد

 واریانس

 تجمعی درصد

 واریانس

36 001/ 002/ 000/100       

37 5E-288/8 000/ 000/100       

38 8E-434/8 7E-008/2 000/100       

39 16E-561/4 15E-086/1 000/100       

40 17E-687/1- 17E-016/4- 000/100       

41 16E-469/1- 16E-497/3- 000/100       

42 16E-272/4- 15E-017/1- 000/100       

 هاآن. عامل بندی ماتریس چرخش یافته و بار عاملی 2 جدول

 شاخص
 هاعاملنام 

1 2 3 4 5 6 7 8 

        99/0 هاتعداد رستوران

        /962 تعداد سوپرمارکت

        /504 تعداد قنادی

        /958 تعداد لبنیاتی

        /918 یفروشوهیتعداد م

        /561 تعداد فست فود

        /962 تعداد سوپرگوشت

       -/383  اختلاط کاربری

       /607  شهری واحد در تجاری کاربری با زمین نسبت

       -/846  کل مساحت واحد شهرینسبت زمین خالی به

       /846  کل مساحت واحد شهریساخته شده بهنسبت زمین

       /772  تراکم ساختمانی

       /145  های یک طبقهنسبت ساختمان

       772/0  نسبت تراکم ساختمانی به بالاترین تراکم

       /429  نسبت تراکم تقاطع

       -/249  نسبت کاربری شبکه ارتباطی

      /916   سن

      /732   سطح تحصیلات

      /940   درصد افراد بیکار

      /854   درصد مهاجران

     /790    تراکم جمعیت

     /688    تراکم مسکونی

     /644    تراکم ناخالص مسکونی

     /760    نسبت تراکم بلوک

     /790    نسبت تراکم جمعیت به بالاترین تراکم

    -/660     50>درصد خانه متراژ

    -/876     100-51درصد خانه متراژ 

    /940     200-101درصد خانه متراژ 

    /593     500-201درصد خانه متراژ 

   /540      هاتعداد داروخانه

   /818      های بیمارستانیتخت

   /547      تراکم کاربری درمانی
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 شاخص
 هاعاملنام 

1 2 3 4 5 6 7 8 

   /938      سرانه دسترسی به خدمات درمانی

   /938      سرانه برخورداری از خدمات درمانی

   /540      تعداد مراکز درمانی

  /NO2       695 میزان آلودگی

  -/O3       770 میزان آلودگی

  -/PM10       877 میزان آلودگی

  /PM2.5       508 یمیزان آلودگ

 /783        هاسرانه برخورداری از پارک

 /877        سرانه دسترسی فضای سبز

 /704        تراکم فضای سبز و طبیعی

 یبار عامل یها از رودر عامل رهایمتغ یبنددسته. 4

در آن  که باشد متغیرهایی کمشتر یمعنا نظر گرفتندر  با باید یگذارنام ینا که شتدا توجه باید ،عامل هر یگذارنامهنگام در 
 طوربه البتهآورد.  همافر متغیرهاآن  ایبر مناسبی مفهومی پوشش باید منا ینا یعنی ،هستند داریمعنعاملی  بار یدارا عامل

دادن  ننشا ایبر که نیاعنو یا منا بر و ابندییم یبیشتر همیتا یگذارنامدر  ستا بالاتر هاآنعاملی  ربا که متغیرهایی یعیطب
 ستا متغیرهایی دنکر اجد ،ملاعو یگذارنام یهاوهیش بهتریناز  یکی .نددار یبیشتر تأثیر شوند،یم بنتخاا عامل یک ممفهو

 گریدعبارتبه. باشدیم کنند،یم نبیا ین متغیرهاا که یکمشتر یژگیو یمبنا بر عامل یگذارنامو  دارند( 6/0) بالا عاملی ربا که
 شماره ولجد در. (2017 ،1گری)اشتا ندارند یگذارنامدر  چندانی نقش نددار پایینی عاملی ربا که متغیرهایی ها،عامل یگذارنامدر 
 یهاعامل ،یگذارنام هویشو  لصواعایت ر همچنینو  مینهز یندر ا تجربیو  ینظر نمتو به کامل توجه با که هشد سعی 3

 تراکم،تجمع، تنوع و طراحی، عوامل اجتماعی،  از: اندعبارت ملاعو ینا که ی شوندگذارنام ولجد 1 ستون حشر به شدهاستخراج
 فضاهای سبز و باز.ی و طیمحآلودگی  بهداشتی، زیرساخت عوامل اقتصادی،

 هاعامل یگذارو نام یعامل بند .3جدول 

 بار عاملی شاخص رهایمتغتعداد  هاعاملنام 

 تجمع
 )نقاط شکست قرنطینه(

7 
 

 /911 هاتعداد رستوران

 /962 تعداد سوپرمارکت

 /504 تعداد قنادی

 /958 تعداد لبنیاتی

 /918 یفروشوهیتعداد م

 /561 تعداد فست فود

 /962 تعداد سوپرگوشت

 9 و طراحی تنوع

-/383 اختلاط کاربری  

 /607 شهری واحد در تجاری کاربری با زمین نسبت

 -/846 کل مساحت واحد شهرینسبت زمین خالی به

 /846 کل مساحت واحد شهریساخته شده بهنسبت زمین

 /772 تراکم ساختمانی

 /145 های یک طبقهنسبت ساختمان

 /772 نسبت تراکم ساختمانی به بالاترین تراکم

 /429 نسبت تراکم تقاطع

 -/149 نسبت کاربری شبکه ارتباطی

                                                 
1 Steiger 
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 بار عاملی شاخص رهایمتغتعداد  هاعاملنام 

 4 عوامل اجتماعی

 /916 سن

 /732 سطح تحصیلات

 /940 درصد افراد بیکار

 /854 درصد مهاجران

تراکم جمعیت و 
 مسکونی

5 

 /790 تراکم جمعیت

 /688 تراکم مسکونی

 /644 تراکم ناخالص مسکونی

 /760 نسبت تراکم بلوک

 /790 به بالاترین تراکم نسبت تراکم جمعیت

 عوامل اقتصادی
4 

 

 -/660 50>درصد خانه متراژ

 -/876 100-51درصد خانه متراژ 

 /940 200-101درصد خانه متراژ 

 /593 500-201درصد خانه متراژ 

 6 زیرساخت بهداشتی

 /540 هاتعداد داروخانه

 /818 های بیمارستانیتخت

 /547 تراکم کاربری درمانی

 /938 سرانه دسترسی به خدمات درمانی

 /938 سرانه برخورداری از خدمات درمانی

 /540 تعداد مراکز درمانی

 4 آلودگی محیطی

 /NO2 695 میزان آلودگی

 -/O3 770 میزان آلودگی

 -/PM10 877 میزان آلودگی

 /PM2.5 508 یمیزان آلودگ

 3 فضای های سبز و باز

 /783 هابرخورداری از پارکسرانه 

 /877 سرانه دسترسی فضای سبز

 /704 تراکم فضای سبز و طبیعی

 زیشهر تبرمحلات کلان کیولوژیدمیدر بحران اپ یشهر یآورتاب یهامؤلفه ییفضا عیتوز یهانقشه دیتول. 5

از شاخص  ن،یاستفاده شد. همچن ArcGISافزار از نرم زیدر محلات شهر تبر یمورد بررس یهامؤلفه تیتجسم وضع یبرا
آن در محدوده  ییفضا یالگو نییو تع یشهر یهاها در سطح محلهمؤلفه تیوضع یبنددسته یبرا نیانگیاز م اریانحراف مع

 نی. ادهدینشان م زیتبر یهامحله یرا برا یریمؤثر در همه گ یطیمح یهافهمؤل ییفضا عیتوز 3موردمطالعه استفاده شد. شکل 
ها در سطح متوسط مؤلفه شتریمحلات ازنظر ب شتریاست که ب نیا جهینت نیتر. مهمکندیم لیرا تسه راتییدرک بهتر تغ ریتصو

محلات در هر  نیکل شهر، ا نیانگیبا م 5/2از  شتریب ایکمتر و  انسیمحلات با وار ادی(. با توجه به اختلاف ز4قرار دارند )جدول 
 .رندیگیقرار م یبخش مورد بررس

 کیولوژیمؤثر در بحران ب یطیمح یهااز نظر مؤلفه زیشهر تبرمحلات کلان تیوضع. 4 جدول

وضعیت 

 محلات

 

ی محلات بنددستهمعیار 

 بر اساس میزان واریانس

ع
جم

ت
 

ی
تنوع و طراح

ی 
عوامل اجتماع

 

تراکم
 

ی
سکون

ت و م
جمعی

 

ی
صاد

عوامل اقت
ی 

شت
ت بهدا

ساخ
زیر

 

ی
حیط

ی م
آلودگ

سبز و  
ی 

ی ها
ضا

ف
باز

 

 Std. Dev. 0 1 0 0 0 0 0 0 <2.5- خیلی کم

 Std. Dev. 0 4 0 5 3 0 1 0 2.5- _ 1.5- کم
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وضعیت 

 محلات

 

ی محلات بنددستهمعیار 

 بر اساس میزان واریانس

ع
جم

ت
 

ی
تنوع و طراح

ی 
عوامل اجتماع

 

تراکم
 

ی
سکون

ت و م
جمعی

 

ی
صاد

عوامل اقت
ی 

شت
ت بهدا

ساخ
زیر

 

ی
حیط

ی م
آلودگ

سبز و  
ی 

ی ها
ضا

ف
باز

 

 Std. Dev. 4 31 41 26 42 0 47 22 0.5-_ 1.5- متوسط -کم

 Std. Dev. 106 33 41 67 34 101 6 82 0.5 _ 0.5- متوسط

 1.5Std. Dev. 6 49 25 14 27 11 61 2_0.5 زیاد-متوسط

 2.5Std. Dev. 2 0 11 0 12 1 2 4_1.5 زیاد

 Std. Dev. 0 0 0 6 0 0 0 4 > 2.5 خیلی زیاد

 بحث

 گریاز د شیب زیتبر یدر محلات مرکز نهینقاط شکست قرنط ایمؤلفه تجمع  زانیمشخص است م 3طور که در شکل همان
-باغ یمنصور، تپل ه،یدو محله، محلات مقصود نیتجمع هستند. پس از ا نیشتریب یمحلات است. محله بازار و باغشمال دارا

نسبت به  یمرکز یهابخش ازیاست که امت یمؤلفه، تنوع و طراح نی. دومارندبرخورد یبالاتر ازیآبرسان و گلباد از امت ه،یدمشق
در دسته  یو ائل گل یازآن محلات بارنج و کوشن و شاهگلتنوع و پس نیکمتر یها، بالاتر است و محله مرزداران داربخش گرید

از  ییهابخصوص سمت شرق و بخش یاهیحاش یهااست. بخش ی. مولفه سوم عوامل اجتماعرندیگیمحلات با تنوع کم قرار م
 ریاز سا شیها ببخش نیمهاجر، سالمند در ا کار،ینسبت افراد ب یعنی باشند؛یم ازیامت نیبالاتر یدارا زیتبر یجنوب غرب

و  تیاشاره نمود. در مولفه چهارم، تراکم جمع هیو اله شهیباغم ه،یامر، رشد یبه ول توانیمحلات م نیهاست. ازجمله ابخش
 یدارا یو ائل گل یشاهگل جان،یآذربا دانیو محلات باغشمال، م ازیامت نیبالاتر یو مفتح دارا یمتر 42محلات  یکونمس

از  شیب یجنوب شرق یها. در بخشباشدیساکنان م یاقتصاد تیکه نشانگر وضع ی. مولفه عوامل اقتصادباشندیم ازیامت نیکمتر
 تیو مرزداران در دسته محلات با وضع یجنوب عصریگلکار، پرواز، گلشهر، ول رک،گلپا عصر،ی. محلات ولباشدیها مبخش ریسا

یقرار م نییپا یاقتصاد تیدر دسته محلات با وضع زین جانیآذربا دانی. محلات شهرک امام و مرندیگیبالا قرار م یاقتصاد
. محله باشدیم یو خدمات پزشک یدرمان -یمراکز بهداشت زانیم کنندهنییاست که تع یبهداشت رساختیمولفه ز نی. ششمرندیگ

دانشگاه، حافظ،  یازآن محلات ششگلان، قورخانه، کوو پس باشدیمحلات را دارا م گرینسبت به د ییبالا ازیامت یباغشمال دارا
در  یطیمح یمولفه آلودگ یطورکلمحلات برخوردارند. به رینسبت به سا یبالاتر ازیاستادان، پرواز و گلگشت از امت یکو

و محلات  باشدیم یآلودگ زانیم نیکمتر یباغ دارااست و محله کوچه یغرب یهااز بخش شیب زیتبر یشرق یهابخش
 یهادر بحران یشهر یآورمولفه معرف تاب نیلات برخوردارند. آخرمح رینسبت به سا ازیامت نیو منصور از بالاتر هیمقصود

و ائل  یشاهگل جان،یآذربا دانیآن در سه محله م زانیاست که م زیشهر تبر لاتسبز و باز در سطح مح یمولفه فضاها ک،یپاندم
نسبت به  یو شهرک طالقان یجنوب عصریسهند، ول یمحلات کو ازیازآن امتهستند و پس 5/2 انسیبالاتر از وار یزانیم یدارا یگل
 محلات بالاتر است. گرید
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 و پیشنهادها یریگجهینت

هایی برای کنترل حلهای آن و توسعه راههایی را برای درک بهتر الگوها و پویایی، محققان تلاش19 دیکوو گیریظهور همه با
 غیر دارویی متمرکز یهاحلدارویی و پزشکی، بسیاری از مطالعات بر روی راه یهاموازات تلاشاند. بهشیوع آن انجام داده

را  19کووید  کلیدی مؤثر بر گسترشمحیطی  یهامؤلفهو  هاشاخص تا اند. از طریق مرور ادبیات، مطالعه حاضر تلاش کردشده
تجمع، تنوع و طراحی، اند از عبارتهمه گیری  عامل اصلی مؤثر بر گسترش هشتمحله پیدا کند. بر اساس بررسی ما،  اسیدر مق

و باز. هر یک از این عوامل دارای ی و فضاهای سبز طیمحعوامل اجتماعی، تراکم، عوامل اقتصادی، زیرساخت بهداشتی، آلودگی 
میزان اثرات عوامل . یافته اصلی این تحلیل این است که دینمایمقابلیت سنجش مولفه مذکور را فراهم است که  شاخصچندین 
عوامل محیطی درصد تغییرات  82ها درمجموع بیش از مؤلفه شوند. ایناز نظر مکانی متمایز می 19-بر انتقال کووید محیطی

 ی نمود.بنددستهمحلات را از نظر گسترش همه گیری  توانیماین مولفه ها بر اساس میزان  و دهندیر را نشان ممؤث

 یلاحظات اخلاقم

 آنهاست. همه دییموضوع مورد تأ نیاند و انموده تیرعا یعلم پژوهش نیرا در انجام و انتشار ا اخلاقیاصول  سندگانینو

 سندگانینو مشارکت

 ریو تفس لیها، تحلداده یآمار لیو تحل هیجزتانجام محاسبات،  ،هاگردآوری دادهو  شیآزما ها، انجامنمونه یسازو آماده هیته
 ج،ینتا کنترل و ینظارت بر مراحل انجام پژوهش، بررس پژوهش،ی طراح ؛غزاله رفیعی: مقاله سیشنویپ هیته ج،یو نتا عاتلااط

یاسر :مقالهی نیپژوهش، نظارت بر پژوهش، مطالعه و بازب یطراح مشارکت در ؛ملکی آیدا: مقاله یسازییو نها ینی، بازباصلاح
 :اصغر مولایی.مقالهی نیپژوهش، نظارت بر پژوهش، مطالعه و بازب یطراح مشارکت در ؛ شهبازی

 منافع تعارض

 مقاله تعارض منافع ندارد. نیا سندگانیاظهار نو بر بنا

 یمال یحام

 .نداردمقاله حاضر حامی مالی 

 سپاسگزاری

 .شودیم یسپاسگزار یو علم یساختار یداوران محترم به خاطر ارائه نظرها از

 ابعمن

استان  یزیرو برنامه تیریگزارش عملکرد سازمان مد. (1396) یشرقجانیاستان آذربا یزیرو برنامه تیریسازمان مد یروابط عموم
 .زی. تبریشرق جانیاستان آذربا یزیو برنامه ر تیری. سازمان مد1397سال  یاتی: به همراه برنامه عمل1396در سال  یشرق جانیآذربا
  تهران. ،ی. وزارت راه و شهرسازمعاونت مسکن و ساختمان ،یمسکن در سطح محل یزیربرنامه. (1396) اریاسفند زبردست،
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