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ABSTRACT 

         

Empowerment of rural households is one of the main issues in developing countries such as Iran. 

The main objective of this study is the issue of social empowerment of rural households covered by 

the Imam Khomeini Relief Foundation in relation to the implementing policies of this institution. 

The central region of Guilan province was selected as the spatial realm of this stydy. Six cities in 

the central region of Guilan had a total of 53381 grant recipients. According to Kerjesi Morgan's 

table, the sample size in the current study will be 382 grant recipients. This sample size was 

distributed according to the relative share of grant recipients in each of the studied cities. Finally, 

345 complete and error-free questionnaires were gathered. The findings showed that the 

psychological level of grant recipients with an average score of 3.03 was better than other social 

empowerment indicators. Finally, the average score for social empowerment of rural households 

covered by Imam Khomeini Relief Foundation in the central region of Guilan is 2. 59. Also, the 

finging showed that rural grant recipients in the central region of Guilan province had the most 

satisfaction from the policy of directing credits arising from targeting subsidies with an average 

score of 2.46 and had the least satisfaction from the policy of paying Qarz Al-Hasaneh minor 

credits with an average score of 2.4%. Pearson correlation coefficient's results indicated that three 

variables, such as participation level of clients, welfare and quality of life, and literacy and 

education of grant recipients had a significant relationship with all policies. On the other hand, the 

psychological variable of grant recipients was found to be significant only with the policy of 

payingQarz Al-Hasaneh minor credits. Finally, the study of the correlation between the social 

empowerment variable and the quadratic policies indicate that this issue is related to all four 

studied policies. 

Keywords: Imam Khomeini Relief Foundation, Rural Development, Empowerment, Social 

Empowerment 
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Extended Abstract 

Objectives 

Empowerment is one of the new approaches to human resource development aimed at 

improving performance, increasing productivity, utilizing their capacities and preparing them for 

future challenges. The term 'empowerment' generally means the capacity of the individual or group 

to determine their own affairs. This concept has been used in the field since the 1980s and has been 

widely used in the last two decades in a variety of areas including psychology, management, 

education, women's studies and sociology. Therefore, empowering rural households is one of the 

main issues in today's developing countries such as Iran. The disappointing experience of recent 

decades and the recognition that the future of most underdeveloped or developing countries 

depends to a large extent on improving the rural situation, illuminates the imminent importance of 

rural empowerment for the ultimate realization of development. In this study, the issue of social 

empowerment of rural households covered by Imam Relief Committee regarding the executive 

policies of this institution in the central area of  Guilan province has been investigated. In fact, this 

study is aimed at answering the principal question that which of the policies of the Imam Relief 

Committee has a role in the social empowerment of rural women. 

Method 

In this study, descriptive-analytical methods have been used to investigate the relationship 

between Imam Relief Committee policies and social empowerment of covered rural households. In 

the descriptive section, statistics and research findings related to each item and index are described. 

In the analysis section, the relationship between independent and dependent indices was analyzed 

using statistical tests and SPSS software. In this study, the statistical population includes rural help-

seekers in the central area of   Guilan province. According to Report 1203 of the Comprehensive 

System of Rescue Support Services, the total number of subsistence households in Guilan province 

is reported to be 103,181. County and district wide distribution of these cases shows that the six 

counties of the central district of Guilan, comprise 53381 households in total. There are several 

methods to determine the sample size, a table known as the Morgan Kerejesi and table is one of the 

most commonly used methods for calculating the sample size. According to this table, the sample 

size in the present study would be 382 help-seekers. This sample size was distributed based on the 

relative share of help-seekers in each of the studied districts. At the end, 345 questionnaires were 

collected. 

Findings 

The results of the dependent variables showed that help-seekers’ psychological level index with 

a mean score of 3.03 was better than other indicators of social empowerment. In fact, according to 

the Likert scale, the psychological level of rural help-seekers in the central part of Guilan province 

is moderate. For other indicators of social empowerment, well-being and quality of life, 

participation and literacy and education rank second to fourth, respectively. Finally, the mean score 

for social empowerment of rural households covered by the Imam Relief Committee in the central 

area of   Guilan province is 2.59, which we can conclude is lower than the average. In the next step, 

the satisfaction of Imam Relief Committee's policies among the responsive help-seekers is 

examined. The results of calculating the mean score for the four policies show that the rural help-

seekers of the central region of Guilan have the highest satisfaction with the policy of directing the 

subsidies due to the targeted subsidies, with a mean score of 2.46, and they had the least 

satisfaction with the micro-credit policy with a mean score of 2.04. Finally, the mean score of 

satisfaction with the policies of the Imam Relief Committee is 2.29. 

In this study, since the dependent and independent variables are in the distance scale, Pearson 

correlation coefficient was used. The results of Pearson correlation coefficient for the interaction of 

independent and dependent variables indicate that the level of help-seeker participation has a 

significant relationship with all independent variables at the significant level less than 0.05. 

Findings indicate that this variable is most strongly correlated with insurance services policy. The 

welfare and quality of life variables were also significantly correlated with all independent 

variables and the highest correlation was found for the variables related to the provision of 

insurance services. The third dependent variable, namely, the literacy and education for student's 

variables, as in the previous two variables, was significantly correlated with all policies of the 
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Imam Relief Committee and had the highest correlation with this variable. In relation to the 

dependent variable of help-seekers’ psychological level, only one independent variable, namely, 

micro-credit payments, had a significant relationship, and the other independent variables did not 

have a statistically significant relationship with help-seekers’ psychological level. 

Conclusion 

The empowerment approach has a great role to play in rural development and especially in poor 

rural households. On the other hand, based on the results, the policies of the Imam Relief 

Committee are also related to social empowerment indicators. So if these policies are implemented 

in the right way, it can be hoped that the rural households covered by the Imam Relief Committee 

will be very socially empowered. 

Empowering rural households is one of the main issues in today's developing countries, such as 

Iran. The disappointing experience of recent decades and the recognition that the future of most 

underdeveloped or developing countries depends to a large extent on improving the rural situation, 

illuminates the imminent importance of rural empowerment for the ultimate realization of 

development. In this study, the issue of social empowerment of rural households covered by the 

Imam Relief Committee regarding the executive policies of this institution has been investigated. 
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 یخانوارهای اجتماعی امداد امام )ره( در توانمندساز تهیکم یها استیس بررسی نقش
 مطالعه موردی: ناحیه مرکزی استان گیلان ییروستا رپوششیز

 
 3، نصراله مولایی هشجین*2، تیمور آمار1علیرضا محمدی

 انشجوی دکتری، گروه جغرافیا و برنامه ریزی روستایی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد رشت، رشت، ایراند، 1
 گروه جغرافیا و برنامه ریزی روستایی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد رشت، رشت، ایران ، دانشیار2

 ت، ایرانگروه جغرافیا و برنامه ریزی روستایی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد رشت، رش ، استاد3
 (21/1/98تاریخ تصویب:  -11/12/97)تاریخ دریافت: 

 

 چکیده

 

توانمندسازی خانوارهای روستایی از مسائل اصلی جامعه امروز کشورهای درحال توسعه 
همچون ایران است. هدف اصلی از انجام این پژوهش موضوع توانمندسازی اجتماعی 

ره( در رابطه با سیاست های اجرایی این خانوارهای روستایی تحت پوشش کمیته امداد امام )
نهاد است. ناحیه مرکزی استان گیلان به عنوان قلمرو مکانی پژوهش انتخاب شد. شش 

مددجو را به خود اختصاص  53381شهرستان ناحیه مرکزی استان گیلان، در مجموع تعداد 
مددجو بوده  382داده اند. براساس جدول مورگان، اندازه نمونه در پژوهش حاضر برابر با 
های مورد مطالعه است این اندازه نمونه براساس سهم نسبی مددجویان در هر یک از شهرستان

پرسشنامه کامل و بدون خطا جمع آوری شد.یافته های  345توزیع شد. در نهایت تعداد 
نسبت به سایر  03/3پژوهش نشان داد که سطح روانشناختی مددجویان با نمره میانگین 

توانمندسازی اجتماعی وضعیت بهتری دارد.نهایتاً نمره میانگین برای توانمندسازی  هایشاخص
اجتماعی خانوارهای روستایی تحت پوشش کمیته امداد امام )ره( در ناحیه مرکزی استان 

است. همچنین نتایج نشان داد که مددجویان روستایی ناحیه مرکزی استان  59/2گیلان برابر با 
 46/2ها با نمره میانگین ی یارانهاز هدفمندساز یاعتبارات ناش تیداهگیلان، از سیاست 

مندی و از سیاست پرداخت اعتبارات خرد قرض الحسنه ای با نمره میانگین بیشترین رضایت
مندی را داشته اند. نتایج ضریب همبستگی پیرسون نشان داد که سه کمترین رضایت 04/2

کیفیت زندگی و سواد و آموزش مددجویان با تمام متغیر سطح مشارکت مددجویان، رفاه و 
سیاست ها رابطه معنادار داشتند. از سوی دیگر متغیر روانشناختی مددجویان تنها با سیاست 

ی رابطه معنادار پیدا کرد. در نهایت بررسی میزان اپرداخت اعتبارات خرد قرض الحسنه
رگانه نشان از آن دارد که این همبستگی متغیر توانمندسازی اجتماعی با سیاست های چها

 موضوع با هر چهار سیاست مورد مطالعه در ارتباط است. 
 

کمیته امداد امام )ره(، توسعه روستایی، توانمندسازی، توانمندسازی  های کلیدی:واژه

 اجتماعی.
 

 مقدمه

جوامع روستايی امروزه عمدتاً با ويژگی هايی مانند 

فرهنگ کارآفرينی فقر اطلاعاتی، مهارت هاي پايین، 

ضعیف و نابرابري هاي قومی و قبیله اي رو به رو هستند 

 Cranwell)که آن ها را از ساير جوامع متمايز می کند 

et al, 2005: 1) در واقع، جامعه روستايی امروز ايران با .
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مسائلی مانند دورافتادگی جغرافیايی، کاهش جمعیت 

رکیب سنی جوان، افزايش مهاجرت، بیکاري، تغییرات ت

جمعیت، مؤنث شدن روستاها، تغییر الگوي کشت، عدم 

تنوع اقتصادي، استفاده نشدن از توان ها و قابلیت ها، 

استحاله اجتماعی و فرهنگی و آسیب پذيري بالا مواجه 

(. اين مسئله در رابطه با Taherkhani , 2006: 6است )

خانوراهاي فقیر روستايی بیشتر حائز اهمیت است. در 

ع افراد جامعه روستايی و بالاخص افراد گروه هاي کم واق

درآمد و خانوارهايی که تحت حمايت نهادهاي دولتی 

هستند با مسائل و مشکلات بیشتري درگیرهستند. در 

اين راستا موضوع توانمندسازي افراد فقیر مطرح می 

 شود.

توانمندسازي يکی از روش هاي نوين توسعه نیروي 

عملکرد، افزايش بهره وري،  انسانی با هدف بهبود

استفاده از ظرفیت هاي آنان و آماده کردن آنان براي 

به طور کلی « توانمندسازي»چالش هاي آتی است. واژه 

به معناي ظرفیت فرد يا گروه براي تعیین امور خود 

در زمینه توسعه رايج شد و  1980است. اين واژه از دهه 

حوزه هاي طی دو دهه اخیر، به طور گسرده اي در 

مختلف از جمله روان شناسی، مديريت، آموزش، 

مطالعات زنان و جامعه شناسی استفاده شده است 

(Jackson, 2010) براين اساس توانمندسازي خانوارهاي .

روستايی از مسائل اصلی جامعه امروز کشورهاي درحال 

توسعه همچون ايران است. تجربه مأيوس کننده دهه 

که آينده اکثر کشورهاي توسعه هاي اخیر و تشخیص اين

نیافته يا در حال توسعه تا حدود زيادي به بهبود 

موقعیت روستايی بستگی دارد، اهمیت بی چون و چراي 

توانمندسازي روستايی براي تحقق نهايی توسعه کشورها 

 سازد. را روشن می

توانمندسازي انواع مختلفی دارد. مالهوترا، شش بعد 

نوادگی، قانونی و حقوقی، سیاسی اقتصادي، اجتماعی، خا

و روانی را در توانمندسازي مدنظر قرار می دهد 

(Malhotra, 2003: 1-5) در اين پژوهش موضوع .

توانمندسازي اجتماعی خانوارهاي روستايی تحت پوشش 

کمیته امداد امام )ره( در رابطه با سیاست هاي اجرايی 

ع اين اين نهاد مورد بررسی قرار گرفته است. در واق

پژوهش در راستاي پاسخ به اين سوال اصلی انجام می 

شود که کدامیک از سیاست هاي کمیته امداد امام )ره( 

در توانمندسازي اجتماعی خانورهاي روستايی نقش 

 دارد. 

 مبانی نظري

در فرهنگ فشرده آکسفورد  Empowerواژه 

قدرتمند شدن، مجوز دادن، ارائه قدرت و توانا شدن، 

است. توانمندسازي فرايندي است که طی  معنی شده

آن، جوامع محروم نیازهاي خود را شناسايی کرده و براي 

 & Ghasemiرفع آن، راه حل هاي مناسبی می يابند )

Khani, 2009: 5 از نظر زيمرمن، توانمندسازي واژه اي .)

است که ارائه تعريفی از آن سهل و ممتنع است. هر 

د پرورش می دهد، اما کسی تصوري از آن در ذهن خو

 ,Zimmerman)حقیقتاً افراد کمی به آن اشراف دارند 

 اتکا و باوري خود ايجاد توانمندسازي (.581-599 :1995

 براي توسعه عامل مهمترين عنوان به در افراد نفس به

 و اقتصادي ظرفیت سازي آن فرايند و فقر است با مبارزه

 :Mohammadi Yeganeh et al., 2014اجتماعی است )

236.) 

اسپريزر، توانمندسازي را شامل برخی حالت هاي 

روانی مورد نیاز براي موفقیت آن، در نظر می گیرد. اين 

حالت هاي مستقل ولی مرتبط عبارتند از: تأثیر، 

خودتعیینی، معنی داري، رشد حرفه اي، استقلال، 

تصمیم گیري، شايستگی، خودباوري و اعتماد 

(4214: 1995Spreitzer, )معتقدند تعريف  1. اسکیونز

واضحی از توانمندسازي وجود ندارد، تعاريف مختلف 

توانمندسازي بستگی به رشته علمی دارد و بر حسب 

اهداف اجتماعی و سیاسی مختلف، به کار برده شده 

. مثلاً در مديريت کسب (Scheyvens, 2003: 233)است 

درت و کار، توانمندسازي به معناي تفويض اختیار و ق

تصمیم گیري از مديريت عالی رتبه به کارکنان است 

(Beeton, 2006: 88 .) در تعريفی ديگر توانمندسازي را

استفاده از صرف خزانه دولتی نمی دانند بلکه فرايند 

ايجاد بهره گیري از توان و منابع محلی جوامع در جهت 

اجتماعی است، با اين رويکرد  –بهبود وضعیت اقتصادي 

اي براي به دست گرفتن فرايند توسعه مردم، توانمندس

 :Trembly&Gutherlet, 2010)يک امر ضروري است 

                                                                                  
1. Scheyvens 
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فرايندي است  1(. توانمندسازي از نظر بیستیدزينسک3

که در آن افراد، کنترل زندگی خود را با همراهی ديگران 

در توسعه فعالیت ها به دست می آورند و ساختاري 

مشارکت در مسائلی را که  است که به افراد اجازه افزايش

 McMillan) مستقیماً بر آن ها تأثیرگذار است، می دهد

et al, 2009 .) توانمندسازي به معنی تشويق افراد براي

مشارکت بیشتر در تصمیم گیري هايی است که بر 

فعالیت آن ها مؤثر است يعنی اينکه فضايی براي افراد 

یافرينند و آن فراهم شود تا بتوانند ايده هاي خوبی را ب

ها را به عمل تبديل کنند. توانمندسازي عصر حیاتی در 

 (.Evans, 2010: 234-245)دنیاي نوين است 

توانمندسازي شامل برداشتن موانع رشد، ترغیب 

 وتعهد به اهداف، ترغیب خطرپذيري، خلاقیت و نوآوري 

ز قادر ساختن افراد به حل مشکل، افزايش مسئولیت و ا

است. به طور خلاصه توانمندسازي، بین بردن ترس 

خاتمه دادن به هر چیزي است که موجب توقف رشد، 

 آزادي عمل، اعتماد به نفس، مشارکت و همکاري افراد

  (.Kafashi & Hataminejad, 2009می شود )

در تعريفی ديگر توانمندسازي به معناي اعطاي 

قدرت به مردم بیان شده است و اعطاي قدرت به مردم 

ارتقاي توانايی، و توانا ساختن آنان جهت انجام، يعنی 

 Heidari Sarban & Ruknodinعمل و اقدام )

Eftekhari, 2016: 744.) 

توانمندسازي اجتماعی بعد از مباحثی چون 

 تمرکززدايی و خصوصی سازي وارد ادبیات برنامه ريزي

 شده است که البته از نظر مفهومی مطلب جديد نیست و

و  مین مفهوم با عناوين توسعه درون زااز گذشته نیز ه

 جذبی و گاه توسعه مشارکتی مطرح شده بود که امروزه

با توجه بیشتر به جنبه مشارکتی در توانمندسازي، 

 مشارکت مردم به منزله اصل عملیاتی و بنیادين تمام

برنامه ريزي هاي توسعه مطرح بوده و در همه 

ی طرح هاي فرايندهاي آن، مردم به عنوان محور و حت

توسعه مطرح هستند. توانمندسازي اجتماعی فرايندي 

است که طی آن افراد براي غلبه بر موانع پیشرفت، 

 فعالیت هايی انجام می دهند که باعث تسلط آن ها در

 (.Farrokh, 2001: 12سرنوشت خود می شوند )

                                                                                  
1. Bystydziensk 

توانمندسازي اجتماعی شامل حضور اجتماعی، 

د احترام واقع شدن مشارکت در زندگی همگانی، مور

توسط ديگر اعضاي جامعه و ارتباط برقرار کردن فراتر از 

جامعه محلی، با انجمن ها و جنبش هاي اجتماعی و ... 

توانمندسازي (. Mohajeri, 2013:27)تعريف شده است 

اجتماعی به معناي کاهش نابرابري در درآمد بین گروه 

رم و هاي مختلف، کاهش وقوع اثرات منفی از جمله ج

جنايت، ازدحام، جايگزينی است. جوامعی که به درستی 

توانمند شده اند، کنترل و مشارکت را يک اختیار نمی 

دانند بلکه يک اجبار اجتماعی براي بهتر شدن جامعه 

می دانند. توانمندسازي اجتماعی جامعه، پتانسیل 

کاهش تفاوت هاي فردي و خانوادگی را دارد چون يک 

می کند. توانمندي فردي با ايجاد  هويت جمعی ايجاد

حس همبستگی و عزت نفس در افراد، منجر به 

 Mohajeriتوانمندي اجتماعی در جامعه می شود )

Amiri, 2013: 41.)  

کمک به افراد ضعیف  اجتماعی هدف توانمندسازي

است تا بر ضعف هايشان غلبه کنند. مهارت ها و توانايی 

ر زندگی افزايش دهند و هايشان را براي کنترل عاقلانه ب

آن را در عمل پیاده نمايند. به عبارت ديگر هدف 

توانمندسازي ايجاد انگیزه در افراد، براي اجراي وظايف 

رابرت (. Anderson &Sandmann, 2009: 28)خود است 

چمبرز در بحث تله محرومیت، با بررسی خانواده هاي 

وانع فقیر و محیط اطراف آن ها دريافت که يکسري از م

به هم گره می خورند و باعث تشديد فقر در جامعه می 

شوند که توانمندسازي در جهت نابودي اين تله است. 

بنابراين اجراي طرح توانمندسازي بايد به کاهش فقر، 

افزايش رفاه و کیفیت بالاي زندگی و مشارکت در 

 (.Hosseini, 2014: 32تصمیم گیري منجر شود )

نايی و استعداد درونی امروزه استفاده از توا

روستايیان، يکی از شیوه هاي مناسب رسیدن به هدف 

است که می تواند در قالب رويکرد توانمندسازي و 

 (.Mirka, 2005: 11-14)ظرفیت سازي بروز کند 

توانمندسازي کاربردهاي فراوانی دارد که عبارتند از: 

فقرزدايی، کارآفرينی، دستیابی به رفاه و تحقق عدالت و 

 ,Heidari Sarbanتوسعه اقتصادي در مناطق روستايی )

(. از ديدگاه نلسون، توانمندسازي فقط دادن 172 :2012

قدرت به افراد نیست، بلکه موجب می شود افراد با 
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فراگیري دانش، کسب مهارت و افزايش انگیزه بتوانند 

 ,.Rajab Beygy et alعملکردشان را بهبود بخشند )

ست سه رويکرد ارتباطی، انگیزشی (. گفتنی ا14 :2009

مدنظر می  اجتماعی و روانشناختی در توانمندسازي

 (.Heidari Sarban & Maleki, 2014: 284باشد )

 در رويکرد ارتباطی، توانمندسازي فرايندي است که

ی از طريق آن يک اجتماع، مجموعه، مدير و يا رهبر سع

در تقسیم قدرت خود در بین زير دستانش دارد 

(Heidari Sarban, 2009: 7-6)ديدگاه،  اين . براساس

 هب بالا از اختیار وقدرت تفويض به معناي توانمندسازي

و  روشن محدوديت هاي و مرزها با پايین،همراه

می  افزايش را مديريتی که کنترل است دقیق پاسخگويی

که  است فرايندي توانمندسازي رويکرد دهد. دراين

 برنامه ها و تدوين روشن بینش يک مديريت ارشد طیآن

ترسیم  درسازمان آن به نیل براي معین وظايف و

 وظايف انجام براي نیاز مورد منابع و اطلاعات کند. اومی

در  نمی دهدتا آنا می کندواجازه فراهم کنانرکا براي را

 جامان را فرآيندها اصلاح و رويه اي تغییرات یازن صورت

 تحت فعالیت بیشترو  کار نتايج رويکرد دهند. دراين

 رويکرد دراين باشد. به طورخلاصه مديريتی کنترل

 ي يک محدوده در يعنی تصمیم گیري توانمندسازي

 (. Industrial, 2007: 29معین )

در رويکرد انگیزشی، توانمندسازي ريشه در تمايلات 

انگیزشی افراد دارد. هر استراتژي که منجر به افزايش 

فايت نفس افراد شود، تعیین حق فعالیت کاري و ک

 Heidariتوانمندي آن ها را در پی خواهد داشت )

Sarban, 2013: 221.) 

 بالاست. براساس به پايین از ديدگاهی رويکرد اين

 تجارب و باورها برحسب توانمندسازي اين رويکرد

ديدگاه،افراد  اين می شود. برطبق تعريف افراد شخصی

 درصورت دکههستن ويژگی هايی و داراي دانش،مهارت

 رسید. بنابراين بهتري نتايج به می توان آن کاربرد

 به نیست،بلکه نظر مد فوق ما سوي از صرف کنترل

 داده نیز قدرت تصمیم گیري و عمل آزادي ان زيردست

 (.Vosoughi & Habibi, 2014: 16می شود )

در رويکرد روانشناختی واکنش افراد به شرايط 

ر رويکردهاي ارتباطی و توانمندسازي ساختاري است. د

انگیزشی، اعتقاد به استقرار توانمندسازي از طريق 

دستیابی و تسهیل ويژگی هاي موقعیتی است. در واقع 

به حضور و عدم حضور شرايط ايجاد کننده توانمندسازي 

در محیط کاري توجه می شود. در صورتی که در 

يا توانمندسازي روانشناختی، تغییر و تفسیر روانی افراد 

 ,Afjeh & Miriواکنش آن ها به اين شرايط می باشد )

2009: 57-56.) 

 

 

 

 (Heidari Sarban, 2013: 222اهداف و استرتژي هاي توانمندسازي، )مأخذ:  -1شماره شکل 
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 1357نهاد کمیته امداد امام خمینی )ره( در اواخر 

تاسیس شد، اما پس از نه سال، اساسنامه آن در سال 

 تدوين شد. در اساسنامه، هدف از تشکیل کمیته 1366

امداد چنین عنوان شده است: ياري نمودن محرومان و 

مستضعفان، امداد درماندگان و آسیب ديدگان و خودکفا 

 .کردن محرومان

 

 
 وضعیت انواع منابع تامین کننده اعتبارات و درآمدهاي کمیته امداد امام خمینی )ره( -2شکل شماره

 

تاي تحقق سیاست هاي کلی برنامه پنج ساله در راس

ششم کشور، ابلاغی مقام معظم رهبري  و با عنايت به 

سه هدف اصلی: تحقق اقتصاد مقاومتی، پیشتاز در 

عرصه ي علم و فناوري و تعالی و مقاوم سازي فرهنگی؛ 

سیاست هاي کلان کمیته امداد امام )ره( براي لحاظ 

رفت کشور و تنظیم شدن حداکثري در برنامه ششم پیش

ي ششم امداد امام )ره( در تاريخ برنامه ي پنج ساله

بند و در سه موضوع، طبقه بندي و  23در  10/9/1394

به تصويب هیئت امنا رسید در اين اساسنامه حوزه 

حمايتی، توانمندسازي و کاهش فقر به موارد زير اشاره 

 دارد: 

 مشارکت در تحقق اقتصاد مقاومتی با تمرکز بر

توانمندسازي فرهنگی، اقتصادي و اجتماعی اقشار 

 نیازمند

کمک به بهبود فضاي کسب و کار و اشتغال پايدار 

 اقشار نیازمند با رويکرد:

توسعه مشاغل خانگی، خرد و زودبازده با اولويت 

 تولید روستايی وصنايع دستی

ايجاد فرصت هاي جديد اقتصادي با رويکرد 

ر عرصه هاي کشاورزي، توانمندسازي گروه هاي هدف د

دامپروري، صنعت، معدن و خدمات در مناطق محروم 

مطابق با جغرافیاي فقر کشور جهت کمک به مهاجرت 

 معکوس.

مديريت زنجیره هاي تولیدي و دانش بنیان در حوزه 

کشاورزي، صنايع تبديلی و صنايع دستی در مناطق 

 محروم و روستايی کشور

قشار نیازمند از طريق افزايش و پايدارسازي تولیدات ا

مديريت فرآيندهاي تولید و بازرگانی در راستاي 

 استحکام اقتصاد خانواده

تلاش براي هدايت منابع ناشی از هدفمندسازي 

ها به برنامه حمايتی و توانمندسازي دهک هاي يارانه

پايین درآمدي خانوارهاي کشور در جهت ارتقاي 

 هاي عدالت اجتماعیشاخص

جتماعی و حمايتی در جهت ارايه خدمات ا

 توانمندسازي نیازمندان شامل:

 توسعه پوشش بیمه ي اجتماعی

فراگیرنمودن پوشش بیمه ي درمان در تمام نقاط 

محروم و روستايی در جهت توسعه ي راهبردهاي 

پیشگیري قبل از درمان در جامعه هدف )طراحی نظام 

 جامع سلامت مددجويان(

تی پايه اعم از ارتقاي کمی و کیفی خدمات حماي

 مسکن، آموزش و معیشت نیازمندان

اولويت دادن به ارايه خدمات حمايتی به صورت 

 قرض الحسنه

مشارکت در تامین و مقاوم سازي مسکن مددجويان 

ايرانی و هويت بخشی به  -با رويکرد معماري اسلامی

 بافت روستايی به ويژه در مناطق محروم و صعب العبور.



 585 ...امداد امام )ره( تهیکم يها استیس بررسی نقش: محمدي و همکاران 

Gholam Reza Sheikhi , 2004)ي ( در مقاله

توسعه پايدار از طريق توانمندسازي جوامع محلی »

تعمیم الگوهاي موفق: مديريت و سازماندهی طرح هاي 

عنوان داشته است که دولت براي « توسعه محله اي

استقرار عدالت و ثبات اجتماعی، کاهش فقر و محرومیت 

از و توزيع عادلانه درآمد بايستی به توانمندسازي فقرا 

طريق تخصیص کارآمد و هدفمند منابع تامین اجتماعی 

و يارانه اي پرداختی و برنامه جامع فقرزدايی تهیه و اجرا 

نمايد. از اين رو سیستم برنامه ريزي و تصمیم گیري 

مرکز محور نمی تواند از دانش و تجربه مقامات محلی 

بواسطه حضورشان در محل فرصت ارتباط بیشتر با 

ت را داشته باشد. بنابراين تشکیل انجمن جامعه و مشکلا

هاي غیردولتی و برنامه ريزي در آن باره بهتر می تواند 

به توانمندسازي جوامع محلی و تعمیم الگوهاي موفق 

 ياري رساند.

Salimi Far and Khazaei , 2005) در مقاله اي )

موفقیت نظام تامین اجتماعی ايران در »تحت عنوان، 

ارند، يکی از راهکارهاي فراروي دولت ادعا د«کاهش فقر

ها براي کاهش فقر، برقراري نظام تامین اجتماعی بوده 

است.  اين تحقیق میزان موفقیت نظام تامین اجتماعی 

  62-80ايران در راستاي کاهش فقردر فاصله سالهاي 

مورد بررسی قرار داده است. نظام تامین اجتماعی ايران 

يتی است . در بخش بیمه شامل بخشهاي بیمه اي و حما

اي،  مشمولین حمايتهاي بلند مدت تامین اجتماعی با 

دريافت مستمري ، زندگی بالاتري از خط فقر مطلق 

داشته اند،  هرچندمقدار مستمري هاي دريافتی به 

طی دوره کاهش يافته  1369قیمتهاي ثابت سال 

است.مشمولین صندوق بازنشستگی کشوري نیز وضعیتی 

ان تامین اجتماعی داشته اند. در بخش مشابه سازم

حمايتی ، مددجويان عادي تحت پوشش کمیته امداد 

امام خمینی )ره(، به رغم افزايش دريافت مستمري به 

قیمت هاي ثابت ازاين نهاد همچنان، زير خط فقر مطلق 

گرنجر  –قرار داشته اند. استفاده از روش همگرايی انگل 

دولت در فصل تامین  نشان داد که افزايش هزينه هاي

اجتماعی و بهزيستی،  موجب کاهش معنی داري 

 دردرصد خانوارهاي زير خط فقر مطلق می شود.

(Mohajeri Amiri et al., 2016)  پژوهشی را با

بر  یو روانشناخت ینقش عوامل اجتماع یبررس»عنوان 

سرپرست خانوار تحت  يیزنان روستا يتوانمندساز

مطالعه: شهرستان عباس امداد )مورد  تهیپوشش کم

به دست آمده از برآورد مدل  جينتاانجام داده اند. « آباد(

نشان داد که رابطه مثبت و  قیتحق میمستق يساختار

با  یو اجتماع یعوامل روانشناخت نیب داريیمعن

سرپرست خانوار وجود  يیزنان روستا سازيتوانمند

و  یروانو توسعه آموزش در ابعاد  تيتقو ن،يدارد. بنابرا

 نانز يسطح توانمند يدر جهت ارتقا یاجتماع

 شود.یم شنهادیسرپرست خانوار پ

Sadi, 2013))  نقش »در پژوهش خود با عنوان

کسب و کارهاي کوچک در تأمین نیازهاي اساسی زنان 

اين موضوع « سرپرست خانوار روستايی در استان همدان

را بیان نموده است که ساماندهی کسب و کارهاي 

وچک راهبردي براي توانمندسازي روستائیان به ويژه ک

نشان  قیتحق جينتازنان فقیر و سرپرست خانوار است. 

زنان سرپرست خانوار  يیخط فقر توانا شيبا افزا دهدیم

. ابديیکاهش م يتند بیبا ش یاساس يهاازین نیدر تأم

 انیب يیهاهیتوص قیتحق جيبا توجه به نتا زین انيدر پا

پردرآمد،  يکارهاوکسب یو معرف يی. شناسااست شده

و  مدهادرآ تيريآموزش زنان سرپرست خانوار در مد

خط فقر در  آوردننيیکنترل نرخ تورم و پا ها،نهيهز

زنان  یجبران منابع مال تيو در نها يیجامعة روستا

 يشنهادهایسرپرست خانوار تا حد خط فقر از جمله پ

 است. قیتحق نيا

Rukn al-Din Eftekhari et al.,2013) در مقاله اي )

نقش نهاد خیريه اي کمیته ي امداد در »تحت عنوان 

بهبود کیفیت فیزيکی مسکن مددجويان تحت پوشش 

اذعان « روستايی مورد: بخش کندوان شهرستان میانه

که کمیته ي امداد در تمامی ابعاد اقتصادي، نمودند که 

ات معنادار اجتماعی و کالبدي )مسکن( منجر به تغییر

 .در نزد مددجويان تحت پوشش شده است

(Tofighian Far and colleagues, 2016)  در

بررسی رابطه بین طرح هاي  »پژوهش خود با عنوان 

خودکفايی کمیته امداد امام خمینی )ره( و توانمندسازي 

زنان سرپرست خانوار )مطالعه موردي: استان کهگیلويه و 

حث توانمندسازي رسیدند که ببه اين نتیجه « بويراحمد(

همواره به عنوان يکی از مباحث مهم زنان سرپرست 

خانوار مطرح بوده است.در مجموع يافته هاي پژوهش در 
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سه بعد متغیرهاي زمینه اي، خدمات امداد و دايره 

حمايت اجتماعی نشان داده اند که توانمندسازي زنان بر 

ب فنون اساس طرحهاي خودکفايی، بر پايه آموزش، کس

و مهارت هاي شغلی، تقويت روحیه خودباوري، ايجاد 

انگیزه در چارچوب آموزش هاي فنی و حرفه اي و نیز 

دريافت مشاوره هاي نوين شغلی متناسب با شرايط و 

 مقتضیات نوع شغل استوار است.

هدف اصلی از انجام اين پژوهش، بررسی نقش 

ازي سیاست هاي کمیته امداد امام )ره( در توانمندس

اجتماعی خانوارهاي تحت پوشش روستايی است. از اين 

رو مدل مفهومی پژوهش داراي دو بعد اصلی است. بعد 

اول که به عنوان متغیرهاي مستقل نقش آفرينی می 

کنند، سیاست هاي کمیته امداد امام )ره( است که در 

مجموع چهار سیاست اصلی انتخاب شده است. اين چهار 

يه مورد بررسی قرار گرفته است. گو 19سیاست براساس 

بعد دوم پژوهش که در واقع متغیرهاي وابسته پژوهش 

هستند، توانمندسازي اجتماعی است که با استفاده از 

گويه مورد مطالعه قرارگرفتند. شکل  21چهار شاخص و 

 ، مدل مفهومی پژوهش را نشان می دهد.2شماره 

 

 
 پژوهش مدل مفهومی و چارچوب نظري -3شکل شماره 

 

 روش پژوهش

ناحیه مرکزي گیلان برابر آخرين آمار تقسیمات 

هاي رشت، ، شامل شهرستان1395کشوري در سال 

رودبار، بندرانزلی، صومعه سرا، فومن و شفت می 

ر، شود.ناحیه مرکزي استان گیلان از شمال به درياي خز

 به از غرب به شهرستان ماسال و استان اردبیل، از جنوب

کیلومتر مربع  6220کزي گیلان با مساحت ناحیه مر

کیلومتر  2517قرار گرفته است. شهرستان رودبار با 

 299مربع بزرگترين شهرستان و بندرانزلی با 

کیلومترمربع مساحت، کوچکترين شهرستان اين ناحیه 

 18است. به طور کلی، ناحیه مرکزي استان گیلان داراي 

 است.آبادي  939دهستان و  47شهر،  23بخش، 
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شکل 

 موقعیت جغرافیايی محدوده مورد مطالعه -4شماره 
 

در اين پژوهش براي بررسی رابطه متقابل سیاست 

هاي کمیته امداد امام )ره( و توانمندسازي اجتماعی 

خانوارهاي روستايی تحت پوشش از روش هاي توصیفی 

ـ تحلیلی استفاده شده است. در بخش توصیفی، آمار و 

وهش در رابطه با هريک از گويه ها يافته هاي پژ

وشاخص ها توصیف شده است. در بخش تحلیل نیز، با 

رابطه  SPSSاستفاده از آزمون هاي آماري و نرم افزار 

هاي مستقل و وابسته مورد بررسی متقابل شاخص

 قرارگرفته است.
در پژوهش حاضر، جامعه آماري شامل مددجويان 

است. براساس  روستايی ناحیه مرکزي استان گیلان
سیستم نظام جامع خدمات حمايتی  1203گزارش 

امداد، مجموع خانوارهاي معیشت بگیر در استان گیلان 
مورد گزارش شده است.توزيع  103181برابر با 

شهرستانی و ناحیه اي اين پرونده ها در گزارش مذکور 
نشان می دهد که شش شهرستان ناحیه مرکزي استان 

خانوارمددجو را به   53381د گیلان، در مجموع تعدا
درصد از  51خود اختصاص داده اند. در واقع بالغ بر 

مددجويان روستايی استان گیلان در ناحیه مرکزي 
، شهرستان 2سکونت دارند. با توجه به جدول شماره 

 94/46مددجو بیشترين مددجو ) 25057رشت با 
درصد( را در بین شهرستان هاي مورد مطالعه به خود 

اص داده است. کمترين تعداد مددجو نیز مربوط به اختص
مددجوي  2495شود که تعداد شهرستان بندر انزلی می

روستايی دارد. براي تعیین اندازه نمونه روش هاي 
که به نام جدول مورگان  یجدولمختلفی وجود دارد، 

محاسبه  يها براروش نياز پرکاربردتر یکيمعروف است 

اساس جدول مورگان، اندازه براست.  يحجم نمونه آمار
مددجو خواهد بود  382نمونه  در پژوهش حاضر برابر با 

اين اندازه نمونه براساس سهم نسبی مددجويان در هر 
هاي مورد مطالعه براساس جدول شماره يک از شهرستان

پرسشنامه  345، توزيع شده است. در نهايت تعداد 1
 جمع آوري شد.

 
تعداد و سهم نسبی مددجويان روستايی و  -1جدول شماره 

 اندازه نمونه در شهرستان هاي ناحیه مرکزي استان گیلان

 شهرستان
تعداد خانوار 

مددجو 
 روستايی

سهم نسبی 
 )درصد(

 اندازه نمونه

94/46 25057 رشت  179 
45/8 4513 رودبار  32 

67/4 2495 بندرانزلی  18 

21/8 4383 شفت  31 

58/81 9917 صومعه سرا  71 

14/13 7016 فومن  50 

 382 100 53381 جمع

 

 هابحث و یافته

 در بخش اول از يافته هاي پژوهش جهت بررسی
پايايی و اعتبار پرسشنامه هاي پژوهش، ضريب آلفا براي 

محاسبه  SPSSهاي پژوهش در محیط نرم افزار شاخص
، مشاهده می 2شده است. همانگونه که در جدول شماره 

است  7/0يب براي تمام شاخص ها بالاتر از شود، اين ضر
که نشان از پايايی و همبستگی درونی سوالات 

 پرسشنامه دارد.
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هاي مورد مطالعه در ضريب آلفاي شاخص -2جدول شماره
 پژوهش

نوع 
 شاخص

 عنوان شاخص
تعداد 
 گويه

 ضريب آلفا

 وابسته

سطح مشارکت 
 مددجويان

6 829/0 

 769/0 5 رفاه و کیفیت زندگی
 745/0 4 سواد و آموزش

 852/0 6 سطح روانشناختی

 مستقل

سیاست هاي تأمین و 
 تعمیر مسکن روستايی

6 908/0 

 729/0 3 ارائه خدمات بیمه اي
پرداخت اعتبارات خرد 

 قرض الحسنه اي
6 851/0 

هدايت اعتبارات ناشی 
از هدفمندسازي 

 هايارانه
4 800/0 

 

 

ي هريک از گويه ها و در ادامه نمره میانگین برا
هاي اصلی پژوهش براساس طیف لیکرت از نمره شاخص

، محاسبه شده است. نتايج بررسی ها در زمینه 5
، ارائه شده است. 3متغیرهاي وابسته در جدول شماره 

براساس اطلاعات مندرج در اين جدول شاخص سطح 
نسبت  03/3روانشناختی مددجويان با نمره میانگین 

ي توانمندسازي اجتماعی وضعیت بهتري هاساير شاخص

دارد. در واقع براساس طیف لیکرت، سطح روانشناختی 
مددجويان روستايی در ناحیه مرکزي استان گیلان در 

هاي سطح متوسط است. در مورد ساير شاخص
توانمندسازي اجتماعی، رفاه و کیفیت زندگی، مشارکت 

چهارم و سواد و آموزش به ترتیب در رتبه هاي دوم تا 
قرار دارند. نهايتاً نمره میانگین براي توانمندسازي 
اجتماعی خانوارهاي روستايی تحت پوشش کمیته امداد 

 59/2امام )ره(در ناحیه مرکزي استان گیلان برابر با 
است که می توان گفت پايین تر از حد متوسط 

 (.3است)جدول 
مندي از سیاست هاي در گام بعدي میزان رضايت

در بین مددجويان پاسخگو بررسی )ره(داد امامکمیته ام
شده است. نتايج محاسبه نمره میانگین براي چهار 
سیاست حاکی از آن است که مددجويان روستايی ناحیه 

 یاعتبارات ناش تيهدامرکزي استان گیلان، از سیاست 
بیشترين  46/2ها با نمره میانگین ي يارانهاز هدفمندساز

پرداخت اعتبارات خرد قرض مندي و از سیاست رضايت
مندي کمترين رضايت 04/2الحسنه اي با نمره میانگین 

مندي از را داشته اند. نهايتا نمره میانگین رضايت
 است. 29/2برابر با )ره(سیاست هاي کمیته امداد امام

 

 

 نمره میانگین متغیرها و گويه هاي توانمندسازي اجتماعی -3ه جدول شمار

 گويه شاخص
انگین نمره می

نمره( 5)از   
 رتبه

میانگین 
 شاخص

میانگین 
 نهايی

ان
وي

دج
مد

ت 
رک

شا
ح م

سط
61/3 کنید؟شما در مراسم مذهبی و محلی تا چه حد مشارکت می   1 

58/2  

59/2  

 2 49/2 کنید؟شما در فعالیت هاي سیاسی تا چه حد مشارکت می
 4 357/2 ست؟مشارکت شما در تصمیم گیري براي حل مسائل روستا تا چه حد ا

 3 44/2 دهند؟اهالی روستا به نظرات شما تا چه حد اهمیت می
 6 30/2 شما تا چه حد ارتباط و پیوند با دولت هاي محلی داريد؟

شما تا چه حد با اعضاي شورا  و دهیاري در تصمیم گیري هاي عمومی روستا 
 مشارکت داريد؟

354/2 5 

ی 
دگ

 زن
ت

فی
کی

 و 
فاه

ر
وي

دج
مد

ان
 

54/2 از واحد مسکونی با کیفیت برخوردار هستید؟شما تا چه حد   4 

67/2  

 1 97/2 از محیط و محله سکونت خود رضايت داريد؟شما تا چه حد 
 5 21/2 به خدمات تفريحی دسترسی داريد؟شما تا چه میزان 

 2 84/2 به خدمات بهداشتی و درمانی دسترسی داريد؟شما تا چه میزان 

 3 78/2 از پوشش بیمه درمانی بهره مند هستید؟شما تا چه میزان 

ش 
وز

 آم
د و

سوا
ان

وي
دج

مد
 4 9/1 شما تا چه حد به کتابخانه عمومی دسترسی داريد؟ 

11/2  
 2 32/2 شما تا چه حد به خدمات آموزشی دسترسی داريد؟

 3 84/1 شما با دوره هاي آموزش فنی و حرفه اي تا چه حد آشنايی داريد؟
 1 41/2 امکان ادامه تحصیل براي فرزندان شما در روستا تا چه حد فراهم است؟

ی 
خت

شنا
وان

ح ر
سط

ان
وي

دج
مد

 

 5 91/2 روحیه کار و اشتغال شما تا چه حد است؟

03/3  

 1 53/3 رشد ايمانی و اعتقادي شما تا چه حد است؟
 6 45/2 شما تا چه حد از خود اتکايی برخوردار هستید؟

 4 03/3 امید به زندگی شما تا چه حد است؟
 3 04/3 شما تا چه حد احساس شايستگی می کنید؟
 2 21/3 شما تا چه حد احساس مؤثربودن می کنید؟
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 نمره میانگین متغیرها و گويه هاي سیاست هاي کمیته امداد امام )ره( -4جدول شماره

 گويه شاخص
نمره 

 میانگین
 رتبه

نگین میا

 شاخص

میانگی

ن 

 نهايی

ن 
سک

ر م
می

وتع
ن 

می
 تأ

ي
ها

ت 
اس

سی

ی
تاي

وس
ر

 

 1 48/2 مندي شما از تعمیر کلی و جزئی مسکن روستايی تا چه حد است؟میزان رضايت

30/2 

29/2 

 3 36/2 مندي شما از احداث فضاهاي جانبی روستايی تا چه حد است؟میزان رضايت

 5 21/2 تعمیر فضاهاي خودکفايی روستايی تا چه حد است؟مندي شما از احداث و میزان رضايت

مندي شما از مساعدت به تکمیل واحدهاي نیمه تمام روستايی تا چه حد میزان رضايت

 است؟
32/2 4 

مندي شما از بهسازي و مقاوم سازي مسکن فرسوده روستايی تا چه حد میزان رضايت

 است؟
37/2 2 

 6 05/2 روستايی تا چه حد است؟ پرداخت اجاره مسکناز مندي شما میزان رضايت

ي
ه ا

یم
ت ب

دما
 خ

ائه
ار

 

تا  هاي اشتغال و خودکفايیبیمه اجتماعی طرحمندي شما از ارائه خدمات میزان رضايت

 چه حد است؟
09/2 3 

از طريق صندوق بیمه روستايیان و عشاير تا بیمه اجتماعی مندي شما از میزان رضايت 36/2

 حد است؟ چه
4/2 2 

 1 6/2 مندي شما از بیمه خدمات بهداشتی و درمانی تا چه حد است؟میزان رضايت

ض 
قر

د 
خر

ت 
ارا

تب
 اع

ت
اخ

رد
پ

نه
حس

ال
ي

ا
 

 1 66/2 تا چه میزان است؟ هاي درمانیتأمین هزينهمندي شما از میزان رضايت

04/2 

 3 95/1 تا چه میزان است؟ کناعطاي وام خريد و تأمین مسمندي شما از میزان رضايت

 5 81/1 تا چه میزان است؟ مک به خريد لوازم منزلمندي شما از کمیزان رضايت

 6 76/1 تا چه میزان است؟ اعطاي وديعه مسکنمندي شما از میزان رضايت

 2 24/2 تا چه میزان است؟ هاي تحصیلیپرداخت هزينهمندي شما از میزان رضايت

 4 92/1 تا چه میزان است؟ پرداخت کمک هزينه ازدواجمندي شما از رضايت میزان

ي 
ساز

ند
فم

هد
از 

ی 
اش

ت ن
ارا

تب
 اع

ت
داي

ه

انه
يار

 ها

مندي شما از افزايش میزان پرداخت مستمري مددجويان از محل اعتبارات فوق تا رضايت

 چه حد است؟
95/2 1 

46/2 

کسب و کار خانگی براي مددجويان از محل مندي شما از ايجاد اشتغال و میزان رضايت

 اعتبارات فوق تا چه حد است؟
13/2 4 

مندي شما از بهسازي و نوسازي مساکن مددجويان از محل اعتبارات فوق تا میزان رضايت

 چه حد است
33/2 3 

مندي شما از افزايش پوشش بیمه هاي درمانی مددجويان از محل اعتبارات میزان رضايت

 ا چه حد است؟فوق ت
44/2 2 

 

در ادامه پژوهش به تحلیل يافته ها و آزمون فرضیه 

هاي پژوهش پرداخته شده است. براي اين منظور از 

ضريب همبستگی پیرسون استفاده شده است. ضريب 

همبستگی براي بررسی رابطه متقابل دو متغیر استفاده 

شود. همبستگی هاي دو متغیره شامل دو نوع می

ی فاصله اي )با استفاده از آزمون پیرسون( و همبستگ

ترتیبی )با استفاده از آزمون اسپیرمن( است. در اين 

مطالعه با توجه به آنکه متغیرهاي وابسته و مستقل در 

باشند، از ضريب همبستگی مقیاس فاصله اي می

است. نتايج بررسی ضريب پیرسون استفاده شده

متغیرهاي همبستگی پیرسون براي رابطه متقابل 

، نشان داده شده 5مستقل و وابسته در جدول شماره 

 است.
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 هاي توانمندسازي اجتماعی و سیاست هاي چهارگانه(خلاصه نتايج ضريب همبستگی پیرسون )رابطه متقابل شاخص -5جدول شماره
 متغیرهاي مستقل 

سیاست هاي 

تأمین وتعمیر 

 مسکن روستايی

ارائه خدمات 

 ايبیمه

تبارات پرداخت اع

خرد قرض 

 ايالحسنه

هدايت اعتبارات 

ناشی از 

هدفمندسازي 

 هايارانه

 متغیرهاي وابسته

سطح مشارکت 

 مددجويان
Sig. 019/0 000/0 010/0 003/0 

R 246/0 401/0 277/0 309/0 

رفاه و کیفیت 

 زندگی مددجويان
Sig. 001/0 000/0 003/0 000/0 

R 333/0 420/0 309/0 374/0 

اد و آموزش سو

 مددجويان
Sig. 000/0 000/0 000/0 000/0 

R 425/0 424/0 523/0 417/0 

سطح 

روانشناختی 

 مددجويان

Sig. 333/0 120/0 02/0 055/0 

R 106/0 168/0 335/0 206/0 

 

که از  5براساس اطلاعات مندرج در جدول شماره 

مستخرج شده است، متغیر سطح  SPSSنرم افزار 

ددجويان با تمام متغیرهاي مستقل در سطح مشارکت م

رابطه معناداري دارد. يافته ها  05/0معنی داري کمتر از 

حاکی از آن است که اين متغیر با سیاست ارائه خدمات 

بیمه اي بیشترين شدت همبستگی را دارد. متغیر رفاه و 

کیفیت زندگی نیز با تمام متغیرهاي مستقل رابطه 

رين شدت همبستگی براي متغیر معناداري داشته و بیشت

مذکور در ارتباط با ارائه خدمات بیمه اي است. سومین 

متغیر وابسته، يعنی متغیر سواد و آموزش دانشجويان 

نیز همچون دو متغیر قبلی با تمام سیاست هاي کمیته 

امداد امام )ره( رابطه معناداري داشته و در رابطه با اين 

خرد قرض الحسنه اي متغیر سیاست پرداخت اعتبارات 

بیشترين شدت همبستگی را دارد. در رابطه متغیر 

وابسته سطح روانشناختی مددجويان، تنها يک متغیر 

مستقل يعنی پرداخت اعتبارات خرد قرض الحسنه اي 

رابطه معنادار داشته و ساير مستغیرهاي مستقل با سطح 

 روانشناختی مددجويان رابطه آماري ندارند.

ل نتايج، نمره میانگین توانمندسازي در پايان تحلی

اجتماعی براي هر پاسخ دهنده به طور جداگانه محاسبه 

شده و با استفاده از ضريب همبستگی پیرسون رابطه 

توانمندسازي اجتماعی با هر يک از سیاست هاي 

چهارگانه بررسی شده است. نتايج بررسی ها حاکی از آن 

روستايی با  است که توانمندسازي اجتماعی مددجويان

تمام متغیرهاي مستقل رابطه معناداري داشته و 

بیشترين شدت همبستگی را نیز با سیاست ارائه خدمات 

بیمه اي دارد. کمترين شدت همبستگی نیز با سیاست 

هاي تأمین و تعمیر مسکن روستايی است. جدول شماره 

 ، نتايج را به تفصیل نشان می دهد.6

 
 ج ضريب همبستگی پیرسون: خلاصه نتاي6جدول شماره 

سیاست هاي تأمین  

وتعمیر مسکن 

 روستايی

ارائه خدمات 

 ايبیمه

پرداخت اعتبارات 

 ايخرد قرض الحسنه

هدايت اعتبارات ناشی از 

 هاهدفمندسازي يارانه

 توانمندسازي اجتماعی
Sig. 001/0 000/0 000/0 000/0 

R 360/0 468/0 454/0 410/0 
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هاي پژوهش، با استفاده از یل يافتهدر ادامه تحل

روش رگرسیون خطی، براي هر يک از چهار متغیر 

 بین انتخاب شده است.وابسته پژوهش، متغیرهاي پیش

نتايج تحلیل رگرسیون خطی نشان داد که پنج 

مندي از احداث میزان رضايت»شاخص مستقل شامل 

مندي از میزان رضايت»، «فضاهاي جانبی روستايی

، «و مقاوم سازي مسکن فرسوده روستايی بهسازي

مندي از بیمه اجتماعی از طريق صندوق میزان رضايت»

مندي از کمک میزان رضايت»، «بیمه روستائیان و عشاير

مندي از میزان رضايت»و نهايتاً « به خريد لوازم منزل

افزايش پرداخت مستمري مددجويان از محل اعتبارات 

هاي ، به عنوان شاخص«هاناشی از هدفمندسازي يارانه

سطح »بینی تغییرات متغیر وابسته مستقل، توانايی پیش

را دارند. در زمینه متغیر وابسته « مشارکت مددجويان

تنها يک شاخص وابسته يعنی « رفاه و کیفیت زندگی»

مندي از بیمه خدمات بهداشتی و میزان رضايت»

ت. به عنوان متغیر پیش بین استخراج شده اس« درمانی

سواد و آموزش »نتايج در راستاي متغیرهاي وابسته 

نیز نشان « سطح روانشناختی مددجويان»و « مددجويان

داد که براي هر يک از متغیرهاي مذکور چهار شاخص 

پیش بین می توان در نظر گرفت. نتايج به تفصیل در 

 ارائه شده است. 7جدول شماره 

 
 ین متغیرهاي پیش بین براي متغیرهاي وابسته پژوهشنتايج تحلیل رگرسیون خطی و تعی -7دول ج

 .t Sigآماره  هاي پیش بینشاخص متغیر وابسته
ضريب 

 استاندارد
 خلاصه مدل

سطح مشارکت 

 مددجويان

 احداث فضاهاي جانبی روستايی

 بهسازي و مقاوم سازي مسکن فرسوده روستايی

 بیمه اجتماعی از طريق صندوق بیمه روستائیان و عشاير

 به خريد لوازم منزل کمک

افزايش پرداخت مستمري مددجويان از محل اعتبارات 

 هاناشی از هدفمندسازي يارانه

546/3 

209/2 

278/2 

847/2- 

536/2 

000/0 

028/0 

023/0 

005/0 

012/0 

275/0 

152/0 

175/0 

163/0- 

194/0- 

R= 0.626 

R2= 0.392 

Adjust R2= 0.357 

رقاه و کیفیت زندگی 

 مددجويان
 123/0 040/0 061/2 ه خدمات بهداشتی و درمانیبیم

R= 0.587 

R2= 0.344 

Adjust R2= 0.306 

سواد و آموزش 

 مددجويان

 تعمیر کلی و جزئی مسکن روستایی
 های اشتغال و خودکفاییبیمه اجتماعی طرحارائه خدمات 

 های تحصیلیپرداخت هزینه
افزايش پرداخت مستمري مددجويان از محل اعتبارات 

 های از هدفمندسازي يارانهناش

282/2 

518/3 

982/2 

908/2- 

023/0 

000/0 

003/0 

004/0 

165/0 

220/0 

198/0 

161/0- 

R= 0.661 

R2= 0.437 

Adjust R2= 0.404 

سطح روانشناختی 

 مددجويان

 احداث فضاهای جانبی روستایی
 مک به خرید لوازم منزلک

 افزايش پرداخت مستمري مددجويان از محل اعتبارات

 هاناشی از هدفمندسازي يارانه

اعتبارات  افزایش پوشش بیمه های درمانی مددجویان از محل

 هاناشی از هدفمندسازي يارانه

116/2 

410/2 

796/2- 

749/3 

035/0 

017/0 

005/0 

000/0 

180/0 

203/0 

176/0- 

305/0 

R= 0.519 

R2= 0.269 

Adjust R2= 0.226 

 

 گیرینتیجه

ي روستايی از مسائل اصلی توانمندسازي خانوارها

جامعه امروز کشورهاي درحال توسعه همچون ايران 

است. تجربه مأيوس کننده دهه هاي اخیر و تشخیص 

اينکه آينده اکثر کشورهاي توسعه نیافته يا در حال 

توسعه تا حدود زيادي به بهبود موقعیت روستايی 

بستگی دارد، اهمیت بی چون و چراي توانمندسازي 

-براي تحقق نهايی توسعه کشورها را روشن میروستايی 

سازد. در اين پژوهش موضوع توانمندسازي اجتماعی 

خانوارهاي روستايی تحت پوشش کمیته امداد امام )ره( 

در رابطه با سیاست هاي اجرايی اين نهاد مورد بررسی 

قرار گرفته است. در واقع اين پژوهش در راستاي پاسخ 

د که کدامیک از سیاست به اين سوال اصلی انجام ش

هاي کمیته امداد امام )ره( در توانمندسازي اجتماعی 

خانورهاي روستايی نقش دارد. ناحیه مرکزي استان 

گیلان به عنوان قلمرو مکانی پژوهش انتخاب گرديد. 
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شش شهرستان ناحیه مرکزي استان گیلان، در مجموع 

خانوارمددجو را به خود اختصاص داده   53381تعداد 

د. براساس جدول مورگان، اندازه نمونه در پژوهش ان

 خانوار مددجو انجام گرفت.  382حاضر برابر با 
يافته هاي پژوهش نشان داد که سطح روانشناختی 

نسبت به ساير  03/3مددجويان با نمره میانگین 

هاي توانمندسازي اجتماعی وضعیت بهتري شاخص

 عیزي اجتمادارد.نهايتاً نمره میانگین براي توانمندسا

( خانوارهاي روستايی تحت پوشش کمیته امداد امام )ره

است.  59/2در ناحیه مرکزي استان گیلان برابر با 

 مددجويان روستايی ناحیههمچنین نتايج نشان داد که 

 یاعتبارات ناش تيهدامرکزي استان گیلان، از سیاست 

ن بیشتري 46/2ها با نمره میانگین يیارانهاز هدفمندساز

مندي و از سیاست پرداخت اعتبارات خرد قرض ايترض

مندي کمترين رضايت 04/2الحسنه اي با نمره میانگین 

 را داشته اند. نتايج تحلیل هاي آماري نشان داد که

 متغیرهاي توانمندسازي اجتماعی با سیاست هاي کمیته

تغیر ه مامداد امام )ره( رابطه معناداري دارند. در واقع س

ددجويان، رفاه و کیفیت زندگی و سواد سطح مشارکت م

 و آموزش مددجويان با تمام سیاست ها رابطه معنادار

 نهاداشتند. از سوي ديگر متغیر روانشناختی مددجويان ت

ي رابطه اپرداخت اعتبارات خرد قرض الحسنهبا سیاست 

معنادار پیدا کرد. در نهايت بررسی میزان همبستگی 

 با سیاست هاي چهارگانهمتغیر توانمندسازي اجتماعی 

نشان از آن دارد که اين موضوع با هر چهار سیاست 

 مورد مطالعه در ارتباط است. 

در پايان بايد اين موضوع را بیان کنیم که رويکرد 

توانمندسازي نقش بسیار زيادي در توسعه روستايی و 

بالاخص خانوارهاي فقیر روستايی دارد. از سوي ديگر 

ت هاي کمیته امداد امام )ره( نیز با براساس نتايج، سیاس

هاي توانمندسازي اجتماعی در ارتباط است. لذا شاخص

اگر اين سیاست ها به شیوه صحیح انجام شود، می توان 

امیدوار بود که خانوارهاي روستايی تحت پوشش کمیته 

امداد امام )ره( از لحاظ اجتماعی بسیار توانمند خواهند 

هاي تحقیق پیشنهاداتی به فتهبود. در نهايت براساس يا

 شود:شرح زير ارائه می

پیشنهاد می گردد در راستاي توانمند سازي 

اجتماعی خانوارهاي تحت حمايت روستايی در زمینه 

احداث فضاهاي جانبی روستايی و بهسازي و مقاوم 

سازي مسکن روستايی و همچنین تهیه لوازم ضروري 

افزايش پیدا  زندگی، اعتبارات از لحاظ کمی و کیفی

 کند.

پیشنهاد می گردد در راستاي توانمند سازي 

بیمه  اجتماعی خانوارهاي تحت حمايت روستايی

اجتماعی در روستاها فراگی شود و در پرداخت هزينه 

 هاي آن علاوه بر امداد امام، نقش دولت و مجلس نیز

 بايد پر رنگ تر شود.

پیشنهاد می گردد در راستاي توانمند سازي 

با توجه به  اعی خانوارهاي تحت حمايت روستايیاجتم

تورم رو به رشد در جامعه، در جهت رفاه و کیفیت 

زندگی مددجويان و افزايش سلامت روانی، مستمري 

مددجويان به نسبت افزايش پیدا کند و پیشنهاد 

مشخص اين است که حداقل حقوق و مزاياي تأمین 

 دد.اجتماعی براي مددجويان تحت حمايت لحاظ گر

پیشنهاد می گردد در راستاي توانمند سازي 

و افزايش  اجتماعی خانوارهاي تحت حمايت روستايی

حضور و مشارکت هر چه بیشتر مددجويان در مسائل 

اجتماعی، دوره هاي آموزشی )کوتاه مدت، میان مدت و 

 بلند مدت( برگزار گردد.
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