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Abstract 
The increasing growth of urbanization and the emergence of problems and challenges 
arising from it in various health, social, economic, and environmental dimensions have led 
to the design of approaches related to sustainability, one of the most comprehensive of 
which is the healthy city. Considering the importance of applying this approach in planning 
modern cities, the present study was written to identify the components affecting healthy 
city planning and to develop a desirable model in Tabriz metropolis. The research method 
in the present study is mixed in terms of type, applied in terms of purpose, and analytical 
and exploratory in nature, and uses structural equations based on partial least squares. The 
research findings show that the most important influential components in the direction of 
healthy city planning in Tabriz metropolis are, respectively, political obligation with 
emphasis on appropriate legislation in higher-level documents, political support for 
creating a healthy city and formulating principles and strategies for health for all, rethinking 
the organizational structure based on forming a single organization in charge of healthy 
city planning with working groups of different dimensions (social, economic, 
environmental, and health), and a common vision based on appropriate capacity assessment 
(assessment of possibilities and limitations). Finally, considering the identified influential 
components and the 14 principles of a healthy city based on the reports of the World Health 
Organization, the strategies and desired model of healthy city planning in Tabriz metropolis 
were formulated, taking into account the existing conditions and basic requirements. In 
other words, the localization of the 14 principles of a healthy city, considering the political, 
organizational, and existing prospects and possibilities of Tabriz metropolis, was the aim of 
the present study. 
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1. Introduction 
Healthy city is a global movement 
proposed by the World Health 
Organization in 1980. A healthy city is a 
new urban construction model that aims 
to develop a healthy and harmonious 
"human-place" and seeks to improve the 
cultural, social, economic, ecological, and 
environmental quality of places (cities) and 
the physical and mental health of people 
(citizens). Therefore, considering the 
numerous issues and problems of today's 
cities and the need for a systematic and 
integrated approach to confront these 
challenges, planning to achieve a healthy 
city is considered one of the basic 
necessities of the urban management 
system in the contemporary era. In this 
regard, the present study was written to 
identify the components affecting healthy 
city planning in Tabriz metropolis and to 
develop a desirable model in this field. 

2. Research Methodology 
In this study, first, by reviewing theoretical 
texts and literature, as well as interviewing 
urban management experts, the 
components affecting healthy city 
planning were identified, and then, was 
examined by questioning the sample size 
and using structural equations in Smart-
pls based on partial least squares, the 
effectiveness of each of the components. 
Also, in order to formulate strategies and 
the desired model for healthy city planning 
in Tabriz metropolis, the 14 principles of 
healthy cities based on reports from. The 
statistical population of the study included 
managers, officials, and academic elites. 
Due to the uncertainty of the number of 
the statistical population, the sample size 
was estimated to be 100 people using the 
Cohen method; this sample size was 
accessed based on the snowball sampling 
method. 

3. Research Findings 
The research findings show that the most 
effective components among the studied 
components in the context of healthy city 
planning in Tabriz metropolis are related 
to political obligation, organizational 
structure, and common vision, 
respectively. Among the sub-components 
(items), the most influential are the 
components of fulfilling requirements and 
appropriate legislation in higher-level 
documents, forming a single organization 
in charge of healthy city planning with 
working groups of different dimensions, 
political support for creating a healthy 
city, appropriate capacity assessment 
(assessing possibilities and limitations), 
and formulating principles and strategies 
for health for all, for which the structural 
model value was calculated as 0.821, 0.803, 
0.789, 0.751, and 0.742, respectively.  

4. Conclusion 
Tabriz metropolis has faced 
environmental degradation, increased 
environmental pollutants, economic and 
social problems, in the recent years. So  
the healthy city approach provides a 
healthy perspective for the future of the 
city of Tabriz. The findings show that in 
Tabriz metropolis, the application of the 
healthy city is due to the effectiveness of 
the components of political obligation, 
organizational structure, and shared 
vision, respectively. In other words, 
political support for creating a healthy 
city, appropriate legislation in this field, 
rethinking the organizational structure, 
moving towards integrated and 
participatory management, and achieving 
a common vision in a coherent perspective 
are considered the basic principles of 
achieving a healthy city in Tabriz 
metropolis. Also, the healthy city approach 
has principles (pillars and foundations) 
that include sustainable vitality, safety and 
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security, economic productivity, 
cooperation, accessibility, balance, 
compatibility, dynamism (orderly 
development), identity, beauty, diversity, 
free time productivity, city-centeredness, 
and a sense of belonging. Therefore, to 
realize a healthy city, specific strategies 
should be considered separately from 
these principles. In fact, each principle 
contains components of the conditions for 
realizing the idea of a healthy city that can 
be generalized to any city in any region. 
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 چکیده
یندۀ  رشد  امروزه    سلامتی،   مختلف  ابعاد  در  آن از  ناشی  های چالش و   مشکلات  بروز  و  شهرنشینی  فزا

یست   و  اقتصادی  اجتماعی، یکردهای  طرح  به  منجر  محیطی،ز یداری  با  مرتبط   رو یده  پا   از   یکی  که   گرد
ع  ین جام ین   تر یکردها   ا دمی   سالم   شهر  رو ین   کاربست   اهمیت   به   توجه   با .  باش یکرد  ا یزی برنامه   در   رو   ر

دف   با   حاضر   پژوهش   امروزی،  شهرهای  یزی برنامه   بر  اثرگذار   هایمؤلفه   شناسایی  ه   و   سالم  شهر   ر
ین دو بریز  شهرکلان   در  مطلوب  الگوی  ت ده  نگارش  ت   نظر   از   حاضر  پژوهش  در  تحقیق  روش.  است  ش

  راستای   در  که   باشدمی  اکتشافی  و   تحلیلی   ماهیت   نظر  از  و   کاربردی  هدف  نظر  از  آمیخته،   نوع 
یه  داقل  بر   مبتنی  ساختاری  معادلات  از  هاداده  تحلیل وتجز .  است  شده  استفاده  جزئی  مربعات  ح

د می   نشان  تحقیق   هاییافته  ینمهم   که  ده یزیبرنامه   راستای  در  اثرگذار  هایمؤلفه   تر   سالم   شهر  ر
بریز   شهر کلان   در ذاری قانون  بر   تأکید   با   سیاسی   الزام   به   مربوط   ترتیب   به  ت   اسناد   در   مناسب   گ

ت،  یجاد  از  سیاسی  هایحمایت   فرادس ین   و سالم  شهر   ا   همه،  برای  سلامت راهبردهای  و اصول  تدو
یشی د یزیبرنامه   متصدی  واحد  سازمان  تشکیل   مبنای   بر  سازمانی  ساختار  در   بازان   با   سالم  شهر  ر

یست   اقتصادی،   اجتماعی،)  مختلف   ابعاد  هایکارگروه  دازچشم   و(  بهداشتی  و   محیطی ز   مشترک   ان
یت   و  امکانات  ارزیابی)  مناسب  سنجی ظرفیت   براساس  دمی (  هامحدود   به   توجه  با   درنهایت.  باش

یی   اثرگذار   هایمؤلفه    جهانی   سازمان   های گزارش  بر  مبتنی   سالم   شهر   گانۀ 14  اصول   و   شده شناسا
داشت، بردها  به یزی برنامه   مطلوب  الگوی  و  راه بریز  شهر کلان   در  سالم  شهر  ر   شرایط   درنظرگیری  با  ت

ین اساسی الزامات  و  موجود    توجه  با  سالم  شهر  گانۀ 14 اصول سازیبومی  عبارتی   به.  است شده   تدو
دودیت   و   امکانات   به دازهایچشم   و  سازمانی  سیاسی،  هایمح یز  شهرکلان   موجود  ان دنظر   تبر   م

 . است بوده   حاضر پژوهش 

دواژه ها:   کلی
  سالم،  شهر  پایدار، توسعۀ 

یزی برنامه    شهرکلان  شهری،  ر
یز  بر  ت
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 مقدمه 1
مصنوع موجودات  ا  انند    هستند  یبزرگ  یشهره م که 

ا ای زندگ  ریس اد  ک،ی ارگان  یه ع  و  داریپا  ی،عملکرد 
ابول ان م  یسمی مت   (Lanau et al., 2021)  دندهی را نش

ویژگی  دارای  ای  که  ان ه ازم س ار  و  یدهخود  ازگ ی  س
اشند  می فرآیند،  .(Li et al., 2017)ب این  ا    در  شهره

 یو درون  یرونیب  طی مح  رات ییتغ  لیممکن است به دل 
ا   الش ب چ ع  مشکلاتانوا و  ا  ن  شهری  ه  همچو

تراکم    ، (Mouratidis, 2021)یشهر   یپراکندگ
 Miao)ی طیمح  یآلودگ  ،(Lu et al., 2021)  کی تراف

et al., 2019)،  مسکن بود   ,Garde & Song)  کم
 & Mouratidis)ی  و خطرات بهداشت عموم  ( 2022

Yiannakou, 2022 )  شوند آتن   . مواجه  منشور    و  1از 
اچوپ ار جد  2چویمنشور م ا دستور ک ، 20303  یشهر  دیت

چالش  که  است  ه  شد ن  ا مشکلاتبی و  ا  شهری   ه
ابلیت  تکه و جداگانه  صورت تکه به ان  ق   نداشته و درم

ازمند اهید  نی ای م  کیستمات یس  دگ  ,Wu & Li)  دنشب
و    .( 2021 مهم  ای  رویکرده از  یکی  ا،  راست این  در 

ع   انوا برای  سیستماتیک  مواجهۀ  برای  اسی  اس
الش الم  چ س شهر  رویکرد  شهری،  مشکلات  و  ا  ه

به  می طاست.  کلی  که  ور  کرد  عنوان  ن  الم  توا س شهر 
ان  کی ط  یجنبش جه سازمان بهداشت   است که توس

انی ال    4جه س ادی پ  1980در  است  شنه  Cerin) شده 
et al., 2022).  ی سالم  چرخۀ    ستم ی س  کشهر 

ا    زی آملت یفض ب عناصر،  همۀ   ستیزط یمح   کی از 
به  الم  اس پ ن  امراقبت  ه،یعنوا بهداشت  یپزشک  یه  یو 

کل به ن  اقتصاد  د،یعنوا پشت به   یتوسعۀ  ن  ن، یعنوا   با
عموم ات  نوآوربه   ی خدم و  امن  ض ن  و    یعلم  یعنوا

اور اخته مبه  یفن ن راهنما س  ,.Xie et al) شودی عنوا
مشکلات ازاین    .( 2020 و  ائل  مس به  توجه  ا  ب رو، 

رویکرد  به  نیاز  و  امروزی  ای  شهره متعدد 
این   ا  ب مواجهه  برای  ارچه  یکپ و  سیستماتیک 

الش امه چ برن ا،  بهه دست ریزی  شهر  منظور  به  ابی  ی

 
1 Athens to the Charter 
2 Charter of Machu Picchu 
3 2030 New Urban Agenda 

از   الم  ا  رورت ض س شهره مدیریت  م  ا نظ اسی  اس ای  ه
اصر تلقی می   شود. در عصر مع

ن  بریز بزرگکلا ن  شهر ت ترین شهر شمال غرب ایرا
سوب  حو همچنین ششمین شهر پرجمعیت کشور م

شهر  می این  دههطشود.  افزایش ی  ا  ب اخیر  ای  ه
مواجه   گسترده  فیزیکی  توسعۀ  و  جمعیت  ۀ  فزایند

ان ازم س هرچند  است.  ه  ن    محیط  بود ایرا زیست 
ه  ال  آلود س در  را  ن  ایرا ای  شهره   اهواز،   1403ترین 

ن،  ا ه    و  البرز   مشهد،  تهران،  اصفه کرد اعلام  اراک 
اخص  ش ابی  ارزی رویکرد است،  که  الم  س شهر  ای  ه

پژوهش  لب  ا بهغ است،  ه  بود گذشته  ای  ایی  ه تنه
سازد.  نمی ا  مهی را  الم  س شهر  توسعۀ  ات  مقدم تواند 

امه  برن منظور  در بدین  ایستی  ب نیز  الم  س شهر  ریزی 
امه  برن و  ن  مدیرا گیر اولویت  قرار  شهری  ن  در ریزا د. 

اضر ح پژوهش  نوآوری  راستا،  خلأ   با  این  به  توجه 
موجود، ایی  پژوهشی  ایمؤلفه   شناس   بر   اثرگذار  ه

امه  الم   شهر  ریزیبرن ن   در  س بریز  شهرکلا   تدوین   و  ت
اسخمطلوب می الگوی اشد. بدین منظور، پ گویی به  ب

اضر ار پژوهش ح س ک ا اشد: می  سؤال زیر، اس  ب

امؤلفه  ✓ امه   یه برن بر  الم    یزیراثرگذار  س در شهر 
ن  الزامکلا اد  ابع ای  بن م بر  بریز  ت اسی،    شهر  سی

اختار چشم   س و  انی  ازم توجه    مشترک  اندازس ا  ب
ای نظری موضوع کدامند؟   به رویکرده

ای  پژوهش پرداخته    زیره الم  س شهر  موضع  به 
،  اند ن  2021)  5ی میرح  یمغان.  عنوا با  پژوهشی  در   ،)

ن  ا امه سنجی  »امک رو  یزیربرن با  سالم   کردیشهر 
ا پ ن «،  داریتوسعۀ  شهر کرما انۀ  چهارگ مورد    مناطق  را 

پژوهش   این  ایج  نت است.  ه  داد قرار  از ح بررسی  اکی 
ن است که  تمامآ اد سه  ی در  اابع انۀ توسعۀ پ و   داریگ

الم س اد  ،یاجتماع)  شهر  ز  یاقتص ، ی(طیمحست یو 
داردشهر   اصله  ا ف استاندارده ا  ب ن  اظ    یول  ،کرما لح از 

اخص   یفعل  تیوضع شهر،  ش انۀ  چهارگ مناطق  در  ا  ه
د  یبهتر  تیوضع   2  ۀمنطق به  مناطق    گرینسبت 

)  6پور ی تق.  دارد اران  همک با  2023و  پژوهشی  در   ،)

4 WHO (World Health Organization) 
5 Moghani Rahimi 
6 Taghipour 
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اخص   یابیارز اش د  یذهن  یه از  الم  س ه یشهر    دگا
ن شهر  در  شهروندا دست    اریشهر  نتایج  این  به 

افته  که  ی اخص    ازاند  ش ن،  شهروندا نظر 
نه ب  « یطیمحتسی»ز ا  نبالاتری  عنوا رض و    ت یسطح 

»اقتصاد اخص  ن یم   نیترن ییپا  «یش ب  تیرضا  زا ه  را 
اص  خود ه  اختص مشخص   گرید  سوی  از.  است   داد

متغ ایشد  و    ری نظ  ییره فراغت«  ات  »اوق
ال اییت »فع و    نیشتریب  «یحیتفر  ه مثبت  اثر 

ایمتغ ات  تی»رضا  ری نظ  ییره ب درآمد    به   وجه از 
»دسترسه نیهز و  ا«  آموزش  یه ات  امکان   « یبه 

أث  نیشتریب رو  یمنف  ریت آ  دیام   ری متغ  ی را  ه ی به    ند
اران ) 1ژائو دارند. ا عنوان  2023و همک (، در پژوهشی ب

اخت    یابیارز چ  کی س در  الم  س چارچوب  ،  نیشهر 
ی را در این رویکرد ابیشاخص ارز ستمیو س یمفهوم

ه  داد قرار  بررسی  میمورد  ان  نش ایج  نت که  اند.  دهد 
ا شهره خت  ا بستگ  یس هم ا  یسالم،   یجهان  ییفض

ابل توجه ن    یق هرا نشا  شیتراکم را افزا  جیتدرو به  داد
امل مهم    ک ی  یو بهداشت  یپزشک  شرفتیدهد. پیم ع

الم   خت شهر س ا است. سطح توسعۀ  در توسعه و س
اد اصل  یاقتص مح  یپشتوانه  و  منابع  وقف    ط یاست. 

اس اس عموم  یشرط  خدمات   یبانیپشت   یاست. 
الیت  فع الماستمرار  س شهر  ای  ایت   و  ه   درنه

ابل ات یق اور  یعلم  ینوآور  یه فن   ی فن  یبانیپشت   ،یو 
اخت شهر سالم  یبرا شود.  جئونگ و  میفراهم   را  س

انگ  م2024)  2چ در  فناوری العه ط(،  ن  عنوا ا  ب ای ای  ه
ایج رسیده  الم به این نت ای س اند که هوشمند و شهره

اوری بهره فن از  تمندی  و  هوشمند  ای  ای  حه شهره قق 
الم راب ا یکدیگر داشتهطس اند. همچنین  ۀ معناداری ب

امه  بر  برن أکید  ت ا  ب زمینه  این  در  ایروریزی    ی کرده
ن  ا ارکتانس مش و  ابیدست   ی محور  ا  ی شهره  یبه 

ادلانه   رتریفراگ ع ن تر  و  اشیم  پذیرامکا و   3ژائو  .دب
( ن  ارا »2024همک ن  عنوا با  پژوهشی  در  ا    ای آ(،  شهره

تشخ ارچوب  هستند؟ چ الم  شهر   صی س ا    یسلامت  ب
افته 12بررسی   ی دست  ایج  نت این  به  چین«  اند شهر 

ترکیب   انکه  ارگ س  سمیچارچوب  و    ستم یشهر 

 
1 Zhao 
2 Jeong & Chung 
3 Zhao 

اخص تشخ   ی برا یابزار علم ک یسلامت شهر  صی ش
نیمد شهر  را ن  محققا م  ی و  به   کندی فراهم  ا  طور  ت

بررس  ت یوضع  ک ی ستماتیس شهر را    کنند.   ی سلامت 
)  4لیو  ن  ارا همک ن  2025و  عنوا ا  ب پژوهشی  در    ر یث أت (، 

ا  یشیآزما استیس و    یشهره روان  سلامت  بر  الم  س
ابرابر این ن در م  یه ن شهر  انی آ   انسال یو م   یسالمندا

افته  ی دست  ایج  نت این  که  به  ااند  شهره اخت    ی س
برا الم  ا   یس شهره در  ن  المندا س ن  روا سلامت  بود  به

 است.   دیمف

پژوهش می بررسی  ان  نش ا  تعریف  ه که  دهد 
اخص  شاخص ش این  بررسی  و  سالم  شهر  ای  در ه ا  ه

لب در این م اه غا ه است.  ط یک شهر دیدگ العات بود
أ  ت کلیدی  عوامل  بررسی  ابراین  بر  ثبن   ق تحقیرگذار 

ب م این  در  پژوهشی  خلأ  الم  س سالم(  ح شهر  ث )شهر 
و  می اشد  ن حاضر    ق یتحقب کلا در  هدف  این  ا  شهر ب

است   ذکر  ابل  ق همچنین  است.  شده  ارش  نگ بریز  ت
مؤلفه  اسی،  بررسی  سی الزامات  ن  همچو ادی  بنی ای  ه

چشم  و  انی  ازم س ای  اختاره که  س مشترک  انداز 
از  پیش ای نظری   قتحقنی الم است و رویکرده شهر س

امه  برن مختلف  تجربی  شهر  و  ن  همچو شهری  ریزی 
لت  امه حمفراگیر، عدا ن  وری و برن م بر آ ریزی برای مرد

داشته  أکید  پژوهشت خلأ  ه  اند،  بود گذشته  ای  ه
نوآوری   ابراین  بن از بهره   حاضر  قی تحقاست.  مندی 

ه مؤلفه  دیدگا تأکید  مورد  ای  تجربی ه و  نظری  ای  ه
بتنی بر همه  امه م ریزی شهر شمولی و فراگیری در برن

الم می  اشد.  س  ب

  مبانی نظری 2

الم« اول  ال    نی»شهر س ار در س ادا    1984ب ان در تورنتو، ک
ال    شد.  یمعرف س هنکوک  1988در  و  شهر    5دوال 

الم   ه   یشهررا  س کرد مح   با  که  اندتعریف  بود    ط یبه
ب اجتماع  یعیط گسترش    یو  ایه و  ایسرم اع  ه ی،  اجتم

ادر   ا از  می افراد را ق ازد ت ا  گریکدیس م    تیحم کنند، تما
ا مطلوب  یزندگ  فیوظ به  و  دهند  ام  انج   ن یتررا 

 ,.Nundy et al)  ابند یدست    ی سلامت  تیوضع

4 Liu 
5 Dual & Hancock 
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سالم    .(2021 ال  شهر  س ن    1995در  ازما س ط  توس
ان  بهداشت انبه   یجه "مک ن  خدمات  یعنوا به    ی که  را 

زم کرۀ  و  م  م  ن یمرد تعریارائه  به  شد.    ف یدهد" 
شده  عنوان  انی  مک سالم  شهر  ارتی،  ب ن  که    ع آ در 

اط یمح اع  یکیاکولوژ  ،یعیطب  یه اجتم طور  به   ی و 
م  وستهیپ افزا  ،ابندیی توسعه  م  مرد اه   ابدییم  شیرف

 ,WHO)  دیآیدست مبه  سلامت  از  ایچرخۀ پو  کیو  
ال    .(2015 س جهان1996در  بهداشت  ان  سازم ا    ی،  ب

اهبهره دیدگ از  ن    مندی  محققا و  ان  ارشناس مختلف  ک
ع   مجمو ب    32در  ار  چه در  را  خص  جمعشا   ت، یعد 

مح ات،  ا  ستیزط یخدم شناس اقتصاد  ا    کرد  ییو  ت
اخص   یستمیس ش برااز  ا    ک یسلامت    یابیارز  یه

تشک  ,Webster & Sanderson)  دهد  لی شهر 
ال   .( 2013 س نیز  در  اخیر  ای   یحکمران  تیتقوه

ابخش ن  به   ی مختلف شهر  یه   ی برا  اساسی  دیکلعنوا
به  دست ابی  ای الم  یشهره تأک  س هم   د یبا   ییافزابر 

م س  یبخش  نیب ااست ی تما  Bai) شده است    حر طم  ه
et al., 2022) . 

ه ید ا اصل  ینظر  دگ محور  دو  بر  الم  س   ی شهر 
به همه   دیدت. نخست؛  استوار اس ان ی نگر از سلامتج

ام عناصر زندگ  که ع را درنظر م ک ی ی تم  .ردیگی اجتما
ن   اگونی همچو اد گون ه ابع ا ه،  صلحدر این دیدگ ،  سرپنا

تحص  و  با  ستم یاکوس،  درآمد،  غذا،  لیآموزش  اث و  ب ت، 
اع اجتم لت  می عدا أکید  ت مورد  اشد.ی  نظر   ب در  ا  ب

ا همۀ  ن    ن یگرفتن  درما از  فراتر  سلامت  عوامل، 
زندگ  یتلق  یپزشک جوانب  م  تما به  و  ه  در   ی شد

م گسترش  ع   & Iamtrakul)د  ابیی اجتما
Chayphong, 2023 ) م؛ دو ا.  ارتق به    سلامت   ءتعهد 

ابه جنبه که  م  یه امثبت و گا ه  یه ازند که افراد   یاس
م جوامع  ب  یبرا  توانندی و  سلامت  ودبه حفظ  خود   یو 

دارد توجه  ایت    (Xie et al., 2020)   بردارند،  درنه
ات اجرایی توسعۀ برنامه می ن گفت که عملی ریزی توا

می  الم  س محقق  شهری  زیر  عامل  سه  طریق  از  تواند 
 شود:

اسی: اصلاح جهت  م سی ای  الف( الزا گیری فرآینده
الم و  تصمیم  گیری در امور شهری به سوی توسعۀ س

اد تغییر در تصمیم  ایدار شهری مستلزم ایج ا گیری پ ه
ن  آ اجرای  چگونگی  می و  ا  صورتی  ه در  امر  این  اشد.  ب

دست  ابل  سطح  ق الاترین  ب از  که  است  ابی  ی
ایت  در حم اشد.  ب برخوردار  شهر  کل  در  سیاسی  ای  ه

ا   ک واحد ی اد تغییرات در ی ط با ایج نتیجه این امر فق
تصمیم  فرآیند  از  محقق  بخشی  ن  آ اجرای  و  گیری 

و   اصول  ن  چو اموری  جهت  بدین  شد.  نخواهد 
ار   ک دستور  در  همه  برای  سلامت  ای  برده و    21راه

اتاوا  و    1منشور  تأیید  مشمول  سلامت(،  )ارتقای 
الم   س شهر  طرح  در  سیاسی  الای  ب سطح  تصویب 

ای   .(Guo & Zhang, 2024)هستند   اره اخت س ب( 
اری بین بخشی و اهمیت آن در  ازمانی: اصول همک س
است.   ضروری  پایدار  ای  شهره سلامت  به  دسترسی 

به  جهانی،  بهداشت  ان  ازم س سالم  ای  شهره طرح 
روش  الب  ق در  تحول  مدیریت  جهت  در  ا  ای شهره ه

اری همک ن  آ توسعۀ  و  اری  همک کمک  اجرایی  ا  ه
ن می سازما تشکیل  ضمن  توسعۀ  کند.  اری،  همک ای  ه

دست برای  شهر  سطح  در  ارکت  سلامت  مش به  ابی  ی
از  فراتر  باید  بخشی  بین  اری  همک ضرورت  است. 

توسعه شهری  مدیریت  ای  امل    مرزه ش تا  ابد  ی
گروه  محلی،  ان  ایندگ ان نم ازم س و  اجتماعی  ای  ای ه ه

بشود اران،    2)لویی   دولتی  همک تدوین   (.   2024و  پ( 
چشم  انداز  انداز مشترک: چشم یک 

الم  امۀ  مشترک برای س ط شهری در یک برن ازی محی س
می  ن  ا بی امهسلامت  برن این  ن  شود.  درو از  ا  ه

الم طرح  س ای  از ه اسی  انعک و  استخراج  ازی  س
ا   ارکت عمومی برای افزایش سطح سلامت شهره مش

تدوین  و  تهیه  خود  ا  شهره امه هستند.  برن ای کنندۀ  ه
ا   ب ط  مرتب اهداف  تلفیق  به  ا  شهره مرحله  سومین  در 

 
1 Ottawa Charter 

به سلامتی  شهری  سطح  ای  اره اخت س در  مؤثرتر  طور 
توسعه  می امۀ  برن تدوین  به  طریق  این  از  ا  ت پردازند 

ارند   گم همت  شهر   .(Wu & Li, 2021)سلامت 
ابی به عملیات اجرایی و برنامه همچنین دست  ریزی ی

سیاست  از  اشی  ن الم  س اری  شهر  همک و  گذاری 
ن  ازما تخصص س ا  ب افراد  و  مختلف  ای  ن  ه اگو گون ای  ه

2 Lowe 
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می  فنی  و  سیاسی  کمیتۀ  دو  اشد  در   & Jeong)ب
Chung, 2024)  و نظری  ادبیات  اس  براس بنابراین   .

مدنظر   به  می   ق یتحقاهداف  را  مفهومی  مدل  ن  توا
ۀ  حشر ارائه داد.  1شکل شمار

 

 
)ترسیم نگارندگان(   تحقیق   مفهومی   . مدل 1شکل  

 روش تحقیق 3
پژوهش  در  تحقیق  ش  اضر  رو ع  ح نو نظر  ،  ختهیآم از 

نظر نظر    از  از  و  کاربردی  اههدف  و    تی م تحلیلی 
می  افی  بررسی  اکتش با  ابتدا  پژوهش  این  در  اشد.  ب

همچنین   و  نظری  ات  ادبی و  ن  از   نمونه  حجممتو
کوهن  ان    1فرمول  اطمین سطح  اده    95در  استف درصد 

ه است.  شد

شهری،   مدیریت  ان  متخصص با  احبه  امؤلفه مص  یه
امه  برن بر  سالم  یزیراثرگذار  سپس    شهر  و  اسایی  شن

بهره و  نمونه  حجم  از  پرسشگری  طریق  از از  مندی 
اختاری در نرم  ادلات س بتنی بر    Smart-plsافزار  مع م

ات جزئی، به بررسی اثرگذاری هرکدام از  حداقل مربع
به مؤلفه  همچنین  است.  ه  شد پرداخته  ا  منظور ه

م الگوی  و  ا  راهبرده امه طتدوین  برن شهر لوب  ریزی 
الم در کلان  بریز از اصول س الم    14شهر ت انۀ شهر س گ

گزارش  بر  بتنی  بهداشت م جهانی  ازمان  س ای  ه
ه شده است.  اد  استف

امعۀ اری  ج امل  تحقیق نیز  آم ن   مدیران،  ش   مسؤولا
ن  و ا بگ اهی  نخ اشدمی  دانشگ ا  که  ب   به   توجه  ب

بودن مشخص امعۀ  تعداد ن اری،  ج    تعیین  برای آم

 فرمول کوهن: 

n = (z2 × s2)/ d2 

فرمول   این  به    کی  Zدر  که  است  ابت  ث مقدار 
اطم  اصلۀ  ان یف )  ن ا  خط سطح  بستگαو  ا    دارد.   ی(  ب

ن   اصلۀ اطمینا ابراین    95توجه به تعیین ف   dدرصد بن
ا    Zو    05/0برابر   اشد.  می   96/1برابر ب انس   Sب نیز واری

 
1 Cohen 

می  اولیه  از  نمونۀ  پرسشگری  ا  ب که  اشد  نمونۀ   20ب
به نمونه  حجم  از  می اولیه  بنای  دست  م بر  آید. 

بات صورت  اس انس نمونۀ اولیه مح  255/0گرفته واری
حجم  به فوق  فرمول  در  جاگذاری  ا  ب و  آمده  دست 

ه که روش دسترسی به این    100نمونه   نفر برآورد شد
نمونه  ش  رو بنای  م بر  نمونه  دلفی  حجم  گیری 

ه است.    هدفمند بود

n= (3/8416 × 0/0650) ÷ 0/0025= 100 

ابل اب   است  ذکر  ق ه افراد که نمونۀ آماری انتخ شد
ط  محی ۀ  حوز در  و درگیر  بهداشت  شهری،  زیست 

اشند که از این تعداد  سلامت می أت  ضنفر ع  7ب و هی
نفر مدیر ارشد،   12نفر دانشجوی دکتری،  30علمی، 

انی و    31 ائل شهری    20نفر مدیر می اش مس ارشن نفر ک
است. ه  ایمؤلفه  همچنین  بود   این   در  بررسی  مورد  ه

ۀ  جدول  شرح  به  تحقیق ار اشدمی   1  شم -پرسش  که  ب
ن   امۀن اس  آ   تدوین   لیکرت  مقیاسی  5  طیف  براس

ه پرسش  شد این  محقق است.  امۀ  اس  ن براس اخته  س
میمؤلفه  ایی  استخراج  ه نظری  ات  ادبی از  که  اشد  ب

ه است.   گردید
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 سالم   شهر   ریزی برنامه   بر   اثرگذار   های . مؤلفه 1جدول  

یه  های اصلی مؤلفه  ع  ها گو  مناب

 PO  الزام سیاسی

یت  یجاد شهر سالم  حما ب در اسناد  ، الزامات و قانون PO1های سیاسی از ا ذاری مناس گ
ت  بردهای سلامت برای همه  PO2فرادس دوین اصول و راه سازی مردم از حقوق  ، آگاه PO3، ت

های سلامت  های ارائۀ شاخصهای اجتماعی خود و استفاده از ظرفیت محیط و مسؤولیت 
PO4 د از حقوق مردم و  ، تعریف نظام یابی برای صیانت قانونمن پایش، نظارت و ارز های 

 .PO5های کلی  اجرای صحیح سیاست 

Guo & 
Zhang, 2024 

  ساختار سازمانی
OS 

یزی شهر سالم با کارگروه تشکیل سازمان واحد متصدی برنامه  ،  OS1های ابعاد مختلف  ر
یکردهای  ، بهره OS2های شهری  یکپارچگی و همکاری بین بخشی در سازمان  دی از رو من

ینده  د بر شفافیت در عملکردهای سازمانی  OS3نگر  منعطف و آ ، نظارت مستمر  OS4، تأکی
 . OS5بر عملکردهای سازمانی  

Lowe et al., 
2024 

داز مشترک چشم    ان
SV 

یت ظرفیت  دود و مح یکرد  ، تصمیم SV1ها(  سنجی مناسب )ارزیابی امکانات  سازی بر مبنای رو
دی از شاخص، بهره SV2های گوناگون مشارکتی و کمیتۀ فنی با تخصص  های سازمان  من

داشت جهانی و نمونه  یزی شهر سالم های موفق جهانی در راستای برنامه به ، تهیۀ  SV3ر
داشت و  طرح  های منسجم با درنظرگیری ابعاد مختلف )اقتصادی، اجتماعی، سلامتی و به

یست  ین طرح SV4محیطی( ز لات برای  ، تدو و مداخ داف  های جامع برای شهر با تفکیک اه
ت   . SV5های مختلف اقشار، سطوح و باف

Wu & Li, 
2021 

 مأخذ: )مطالعات اسنادی نگارندگان( 

به  تحقیق  این  بار  سنجش  منظور  در  نیز    درونی  اعت
بار  روش  از  ابتدا بار  افزایش  برای  محتوا  اعت  اعت

امهپرسش ه  ن ه  استفاد راستا  در.  است  شد ا   این    ب
ه اد س ی مق  از  استف اا ن  یه ه  آزمو اپژوهش  در  شد  یه

و مطالعه  مورد  ع  موضو به   از  نظرخواهی  مربوط 
اتید ن متخصص  و  اس اسا ارشن ام  زمینه  این  در  ک   اول   گ

امۀپرسش  سپس.  شد  برداشته   دو   طی  شده  تدوین  ن
اتی  مرحلۀ  ایی  و  مقدم گردید  نه   بررسی   با  و  تکمیل 

اسخ اپ امپرسش  20  از  آمدهبه دست    یه   مقدماتی   ۀ ن
م  و ا بات  انج اس اییپرسش  لازم،  آماری  مح نه امۀ   ن

ن   بررسی  و  تحلیل   جهت  .گردید   تدوین   صحت   میزا
امهپرسش  سؤالات بت  سطح  سنجش  و  ن  ابزار  مناس

اضر،  تحلیل در ا  پژوهش ح ه   ب اد   تحلیل   روش  از  استف
ابلیت  ان   ق ای  ضرایب  1اطمین امی   آلف   سؤالات  تم

به اس ه  مح س.  است  گردید بات  براسا -صورت  محاس
ای   ضرایب   گرفته امه، پرسش  سؤالات   تمامی   2آلف   ن

ا    کل  ضریب  و همچنین  6/0  از  تربزرگ -می  732/0آلف
 اشد.  ب

 
1 Reputation of places 
2 Deep Interview 

 قلمرو مکانی پژوهش  3.1
بریز بزرگ  ن وت ن   مرکز   ترین شهر شمال غرب ایرا   استا

ان ایج ا   شهر   این.  است  شرقی  آذرب مس ا  به  حب تی 
ار  19000  وسعت جمع  1773033  یدارا  ،هکت   ت ینفر 

ه   ن ط.  3است بود کلا گذشته  ان  سالی بریز  ی  ت شهر 
و   ه  بود اهد  ش را  جمعیتی  و  فیزیکی  و  مساحت  رشد 

ا  ن یاجمعیت   ار  1170  زشهر  در   289996و    هکت نفر 
ال   ار  19000به    1335س ال  نفر    1773033و    هکت در س

اصل این  در    . است  دهیرس  1395 اله  60  یزمان  ۀف س
شهر   فیزیکی  ن    16توسعۀ  آ جمعیت  و  برابر   6برابر 

است ه  بود رشد   "Tabriz "Master)  دارای 
Development and Construction Plan, 2016  )

ۀ جمعیت شهری، افزایش آلودگی  ای افزایش فزایند ه
صنایع طیمحستیز و  ترافیکی  تراکم  از  اشی  ن ی 

در  منسجم  ای  رویکرده بود  ن همچنین  و  مختلف 
مختلف   اد  ابع در  شهر  مسائل  اهش  ک ای  راست

اخص  ش کاهش  بات  ن موج کلا در  سلامت  ای  شهر ه
امه  برن به  نیاز  و  ه  گردید بریز  را ت زمینه  این  در    ریزی 

اخته است. ض روری س

و مسکن سال    3  1395سرشماری عمومی نفوس 
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 )ترسیم نگارندگان(   تبریز   شهر کلان   جغرافیایی   . موقیت 2شکل  

 ها و بحثیافته 4
 توصیفی  هاییافته 4.1

ا،   متغیره توصیفی  آمار  از  مستخرج  ایج  نت بنای  م بر 
مؤلفه  بین  در  اهمیت  ای  بیشترین  بر  ه اثرگذار 

امه  کلان   یزیربرن در  الم  س برشهر  ت به    ز یشهر  مربوط 
ای   ن متغیره قانو و  ات  اد    یگذارالزام اسن در  اسب  من

ان واحد متصد  لی تشک،  فرادست ازم  یزیربرنامه   یس
ه  ا کارگرو الم ب اشهر س اد مختلف   یه ات یحماو    ابع  یه

ا  یاسیس ادیاز  الم  ج س انگین    شهر  می ا  ب ترتیب  به 
کم می   87/3و    4/ 12،  29/4 اشد.  نیز  ب اهمیت  ترین 

ای   متغیره امل  أک ش شفاف   دیت ا  تیبر  عملکرده   ی در 
ازمان اطرح   ۀ یتهی،  س ا درنظرگ  یه اد    یری منسجم ب ابع

اد )اقتص اع  ، یمختلف  و    یسلامت  ، یاجتم بهداشت  و 
ازم یتصمو    (یطیمحستیز مبنا  یس  کردیرو  یبر 

ارکت ا تخصص  یفن  تۀی و کم یمش اب ن یه اگو ه   گون بود
آن  میانگین  ترتیب  به  ا  که    91/2و    89/2،  71/2ه

اشد.  می خب ن  آزمو ن627/501دو )  ی ارزش   ن    زی (  نشا
ابلیم باط متق ایمتغ  ن یب یدهد که ارت وجود دارد و   ره

ادار معن  000/0  قیتحق  یرهایمتغ  یبرا  یسطح 
میم ن  نشا که  اشد  اداری ب معن اط  ب ارت   ن یا  نیب  یدهد 

ا یمتغ ن یدر سطح اطم ره  درصد وجود دارد.  99 نا
 . آمار توصیفی متغیرهای مورد مطالعه 2جدول  

ن خطای   گی میان
 استاندارد 

ندارد  استا راف  ن انح گی رها  میان  متغی

100/0 07/1 8 م حمایت 7/3 ر سال جاد شه از ای سیاسی   های 
08 3/0 8 ن 29/4 8/0 و ت و قان ما زا ت ال رادس سناد ف سب در ا منا  گذاری 

068/0 7 ه  53/3 2/0 هم رای  ت ب م سلا های  رد هب و را ول  ص ن ا  تدوی

125/0 33/1 02/3 
ؤولیتآگاه س م وق و  ق از ح ردم  م ت  سازی  رفی ز ظ فاده ا ود و است اجتماعی خ های 

شاخصمحیط ئۀ  ت های ارا م سلا  های 

069 /0 7 ظام 17/3 3/0 ریف ن رای  تع و اج ردم  م وق  ز حق مند ا ون نت قان رای صیا ب ارزیابی  ظارت و  ش، ن های پای
ت یاس ح س  های کلی صحی

ه 12/4 99/0 092/0 م رنا ب متصدی  احد  ن و کیل سازما ش روهت با کارگ لم  ر سا زی شه فری مختل بعاد   های ا
08 ن 49/3 96/0 9/0 شی در سازما خ ن ب ی کاری ب هم گی و  کپارچ ریی  های شه
07 9/0 8 ره 28/3 4/0 یندهبه طف و آ منع های  رد ک رمندی از روی گ  ن

101/0 08/1 7 سازمانی  1/2 های  رد ک در عمل ت  شفافی ر   تأکید ب
های سازمانی  93/2 38/1 130/0 رد ک ر عمل ر ب ستم م  نظارت 
107/0 15/1 7 رفیت 6/3 تظ ودی محد و  ت  کانا م مناسب )ارزیابی ا نجی   ها(س

خصصتصمیم 91/2 50/1 141/0 ۀ فنی با ت شارکتی و کمیت م رد  ک مبنای روی ر  نسازی ب و ناگ و  های گ

ره 09/3 45/1 136/0 شاخصبه همندی از  ون نم و  هانی  ت ج ن بهداش سازما وفق جهانی در راستای  های  م های 
ه م رنا م ب ر سال زی شه  ری
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08 9/0 96/0 8 9/2 
ح ر و  تهیۀ ط متی  سلا اجتماعی،  اقتصادی،  ختلف ) م عاد  ری اب رگی ظ با درن سجم  من های 

ت س ت و زی طی( بهداش  محی

07 4/0 7 ح 36/3 9/0 ر ن ط ح و  تدوی و ط شار، س اق رای  ب ت  لا مداخ هداف و  ک ا کی تف با  ر  رای شه ع ب م های جا
مختلف بافت  های 

ن خی 627/501 و  دوآزم
 درجه آزادی  18

اری  000/0 معناد  سطح 
 ( نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 

اثرگذار بر   یهامؤلفه  ییشناسا 4.2
شهر در کلان شهر سالم  یزیربرنامه 
   تبریز

ن مدل  آزمو ای اندازه الف(  ایایی و روایی( ه  گیری )پ

ات جزئی  ن   (PLS) در مدل حداقل مربع آزمو برای 
ش  رو از  ایی  ای ضریب  پ و  اخ  کرونب آلفای  ضریب  ای  ه

می  ه  استفاد ضرایب  ترکیبی  این  مقدار  حداقل  شود. 
ایستی   و    7/0ب باخ  کرون آلفای  ضرایب  مقدار  باشد. 

ۀ   شمار جدول  مبنای  بر  تمامی    3ترکیبی  برای 
از  مؤلفه  الاتر  ب ا  ن به    7/0ه نشا و  ه  آمد گر  دست 

ایی مدل  ای ای اندازه پ  گیری است. ه

 PLSها در مدل  . نتایج آزمون پایایی مؤلفه 3جدول  

لفه ؤ لفای کرونباخ ضریب ترکیبی هام  آ
PO 703/0 742/0 
OS 75 6/0 814/0 
SV 729/0 766/0 

 ( نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 

ن  گر از آزمو ایییکی دی ای ابی پ ای ارزی امل  ه ار ع ه   یب بود
ن   آ بول  ق قابل  ارزش  حداقلو  اشدمی   7/0  یمقدار   .ب

ۀ   شمار جدول  بنای  م م    4بر  تما املی  ع ار  ب مقدار 
الاتر از مؤلفه  ا ب ه است.  به  7/0ه آمد  دست 

 گیری )بار عاملی( اندازه   های مدل   پایایی   . آزمون 4جدول  

لفه ؤ لفه بار عاملی  هام ؤ لفه بار عاملی  هام ؤ  بار عاملی  هام
PO 776/0 OS 75 4/0 SV 771/0 
PO1 75 1/0 OS1 729/0 SV1 748/0 
PO2 768/0 OS2 802/0 SV2 826/0 
PO3 815/0 OS3 791/0 SV3 802/0 
PO4 832/0 OS4 735/0 SV4 741/0 
PO5 749/0 OS5 75 2/0 SV5 763/0 

 (  نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 

روایی  بررسی  برای  جزئی  ات  مربع حداقل  مدل  در 
ه  مؤلفه  اد استف افتراقی  و  همگرایی  روایی  از  ا  ه

همگرایی  می روایی  در  وارشود.  ط    انس یمتوس
هاستخراج  می   شد ه  استفاد ن  آ جذر  مقدار و  که  گردد 

ن حداقل آ اشدمی   5/0  ی  به   .ب ایج  نت ای  بن م -دستبر 
ۀ  آ ار ه در جدول شم ، روایی همگرایی برای تمامی  5مد

الاتر از مؤلفه  ا ب آمده است. به   5/0ه  دست 

 شده جذر آن ها بر مبنای متوسط واریانس استخراج . بررسی روایی همگرایی مؤلفه 5  جدول 

امؤلفه   AEVجذر  AEV ه
PO 756/0 869/0 
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OS 681/0 825/0 
SV 775/0 880/0 

 ( نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 

بستگی  هم ن  میزا س  براسا نیز  افتراقی  روایی  بررسی 
میمؤلفه  م  ا ج ان یکدیگر  ا  ب ا  ا، ه راست این  در  گیرد. 

مؤلفه  بستگی  هم ایستی  از ب بیشتر  گر  یکدی ا  ب ا  ه

مؤلفه  ایر  س ا  ب بستگی  یک هم از  ا  از ه الاتر  ب و  سو 
ایج به   7/0ی  حداقلمقدار   اشد. با توجه به نت -دستب

ابل قبول می آ ه روایی افتراقی ق اشد. مد  ب
 ی همبستگ   س ی ماتر . بررسی روایی افتراقی بر مبنای  6  جدول 

لفه ؤ  PO OS SV هام
PO 814/0   
OS 275/0 793/0  
SV 477/0 319/0 832/0 

 ( نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 

اری  ن مدل ساخت آزمو  ب( 

مدل   ن  آزمو برای  جزئی  ات  مربع حداقل  مدل  در 
از   اختاری  ۀ  بیضراس و  اثرگذار  استانداردشد ی 

ه می یداری معن بیضرا اد  شود.  استف

ۀ   ار شم شکل  ۀ  به    3در  انداردشد است ضرایب 
م از مؤلفه  ه است هرکدا ا پرداخته شد . ه

 
 ( نگارندگان   مطالعات : ) ها مأخذ . ضرایب استانداردشدۀ مؤلفه 3شکل  

ایج   انداردشده  بیضرااصل از  حنت ان می   است دهد  نش
ای مورد بررسی  که بیشترین اثرگذاری در بین مؤلفه  ه

امه  ای برن الم دردر راست ن   ریزی شهر س   ز یشهر تبرکلا
به   مربوط  ترتیب  سبه  م  ازمانی اسیالزا س ار  ساخت ی، 

مشترک  چشم   و مؤلفه می انداز  بین  در  اشد.  ای ب ه
)گویه  به فرعی  مربوط  اثرگذاری  بیشترین  نیز  ا(  ه

ای  مؤلفه  ن ه انو ق و  ات  الزام در   یگذارتحقق  مناسب 
فرادست اد  متصد  ل یتشک،  اسن واحد  ن    ی سازما

امه  ه   یزیربرن کارگرو ا  ب الم  س اشهر  مختلف  یه اد  ،  ابع
ا ات یحم ا  یاسی س  یه ادیاز  الم  ج س ،  شهر 

)ارز  یسنجت یظرف و    یابیمناسب  ات  امکان
اتیمحدود راهب  نیتدوو    (ه و  ااصول  سلامت    یرده

اری برای آنمی   همه  یبرا اشد که ارزش مدل ساخت -ب

ا به ترتیب     742/0و    751/0،  789/0،  803/0،  821/0ه
مهم حم ارتی  عب به  است.  شده  به  در اس امل  ع ترین 

امه  اد  برن اسن در  ن  آ بر  أکید  ت الم  س شهر  ریزی 
ات یحمافرادست،   ن ه انو ق و  لازم  اسی  سی گذاری ی 

به  زمینه  این  در  لت مناسب  دو تشویق  ای منظور  ه
م برنامه حم ا ریزی لی برای کاربست این رویکرد در نظ

می  و  شهری  ه  بود انی  ازم س اختار  س دوم  امل  ع اشد.  ب
و   خصوصی  دولتی،  ای  اده نه ارکتی  مش رویکرد  بر 

امه  برن در  ام  انسج و  م  اعی،  مرد اجتم مختلف  ای  ه
زیست  ادی،  دارد.  حماقتص تأکید  بهداشتی  و  یطی 

ظرفیت  نیز  م  سو امل  اد  ع ابع در  مناسب  سنجی 
ن را  مختلف و تفکیک مداخلات در زمینه  اگو ای گون ه

می  قرار  علتمدنظر  امؤلفه   این  اثرگذاری  دهد.  ا  ه  ب
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ن   خاص  شرایط  به  توجه بریز  شهرکلا ای   در  ت   راست
بود ایحمایت   ن اد   در  لازم  ه الم،  شهر   ایج م   س   عد

ن   متمرکز  و  گراتکنوکرات   موجود،  قوانین  اثرگذاری   بود
م ا م   و  شهری   مدیریت  نظ اه   به   توجه  عد ایدیدگ  ه

ارچگی  عدم  مختلف، امه  در  یکپ ابرن ایطرح   و  ه  ه
ن  بخشی  و  موضعی  شهری، د اطرح   بو  همچنین  و  ه

م   توجیه  قابل اجتماعی و فضایی عدالت بر تأکید عد
اشدمی  . ب

ۀ   ار ط معنی   4شکل شم دار را مورد بررسی نیز رواب
معنی  برای  منظور  بدین  است.  ه  داد ط قرار  رواب دار 

به  ۀ  آمار ایستی  از  دستب الاتر  ب ه  )سطح    96/1آمد
ان   یا    95اطمین ان    58/2درصد(  اطمین   95)سطح 

اشد.  درصد( ب

 
 ( نگارندگان   مطالعات : ) ساختاری مأخذ   مدل   . آزمون 4شکل  

معنی  ط  رواب بررسی  جهت  در  اره  آم دار  مقدار 
مؤلفه  متغیر  اثرگذاری  بر  بررسی  مورد  ای  ه

امه  می برن ان  نش الم  س شهر  همۀ  ریزی  که   15دهد 
ن  درصد و ارزش   99مؤلفۀ مستقل در سطح اطمینا

از   الاتر  ب ۀ  ار معنی   58/2آم متغیر  اثرگذاری  بر  دار 
 اند.  وابسته داشته 

جدول   مدل    7در  ن  آزمو از  ایی  نه نتایج  به 
اختاری پرداخته شده است  . س

 ( تی   مقادیر   معیار،   انحراف   استانداردشده،   مسیر   ضرایب )   ساختاری   مدل   . آزمون 7  جدول 

ون  حراف معیار  آمارۀ تی نتایج آزم  مسیر ضرایب مسیر  ان
715 017468/0 452763/9 تأیید 179/0 PO >>>> HC 
3735 تأیید 15/8 033761/0 656288/0 OS >>>> HC 
0295 812561/7 تأیید 75/0 623491/0 SV >>>> HC 

 (  نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 

ایمدل   کیفیت ج( آزمون اختاری  و گیری اندازه  ه  س

هم به کیفیت  آزمون  مدل منظور  ان  ایزم  ه
ات    و   گیریاندازه مربع حداقل  مدل  در  اختاری  س

ش   رو از  می   SSE/SSO-1جزئی  اده  که استف شود 
ایج کیفیت   اشد. بر مبنای نت ایستی مثبت ب ن ب ایج آ نت

اندازه مدل  ای  کیفیت    و  گیریه کل  در  و  اختاری  س
بولقابل   بالایی حد مدل در ه است.   ق  بود

 SSE/SSO-1ساختاری بر مبنای روش    و   یری گ اندازه   ی ها مدل   . آزمون کیفیت 8جدول  

1-SSE/SSO لفه ؤ  هام
175 619/0 PO 

130565/0 OS 
213561/0 SV 

 ( نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 
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 شهر تبریز(کلان

مدل  اختاری  آزمون  کلی  د(  ا   س   حداقل   رویکرد  ب
ات  جزئی مربع

نیکویی  ا  ی مدل  برازش  بررسی  به  قسمت  این  در 
ه است.   ای فرمول زیر پرداخته شد بن  برازش بر م

GOF = √𝑐𝑜𝑚𝑚𝑢𝑛𝑎𝑙𝑖𝑡𝑦̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅  × 𝑅2̅̅̅̅  

و   صفر  بین  این مدل  قبول  ابل  و ق اسب  ارزش من
ه و مقدار   ط،    25/0ضعیف، مقدار    01/0یک بود متوس

از    36/0 الاتر  ب و  برای    36/0قوی  قوی  ار  ا    GOFبسی ی
می  برازش  اری  نیکویی  اخت س مدل  بنای  م بر  اشد.  ب

ادیر اشتراکی   ط مق ا    2Rو میانگین    719/0متوس برابر ب
اخص    347/0 ش ایت  درنه مدل    GOFاست،  این 

مطلوبیت  به    499/0مقدار   از  که  است  آمده  دست 
ایت دارد.   کلی مدل حک

در  شهر سالم  یزیربرنامه  تدوین الگوی  4.3
   شهر تبریزکلان

گزارش  در  انی  جه بهداشت  ن  ازما در س خود  ای  ه
ال  ای  س اصول  2020و    2015ه بیین  گانه 14،  ت برای  ای 

جدول   در  که  است  ه  کرد ان  بی سالم  شهر  م  مفهو
ۀ  ار ه است.  به آن  9شم اره شد ا اش  ه

 گانۀ شهر سالم   14. اصول  9جدول  

ول   معیارها اص
ت پایدار حیا شی  نماید.  بخ ن  می تأ ن را  سا ان ساسی  متی و نیازهای ا لا شد. س ه با اشت ت د ت حیا بلی ر باید قا  شه

ت  منی و ا  ایمنی 
ن عی و زیا رطبی ث غی واد ه( و ح زل و زل یل  عی )اعم از س ث طبی واد ر از ح ن شه ود ب ن  ما ر ا باشد. د ن  م ر باید ا نی و  شه های جا

 مالی.
ره دیبه ه وری اقتصا رص مۀ ع ه ن را در  ما ند هی و را ازد و ب باشد  وردار  رخ ب مالی  صاد  ز اقت ر باید ا هد. شه د زایش  اف  های اجتماعی 

ن  و ود.  تعا ... ش و یاری و  کاری  هم و  همیاری  مل  ه شا م ک ماعی سال ت اجت  ارتباطا

رسی  نه  دست ب را  و مطل رسی  وۀ دست ق و بال ل  فع ت بال لا سهی ت و  رایط  ر باید ش ع  شه مناب ر،  ت، اخبا عا لا ه اط که ب ت بل ما ز خد راک م ه  ب تنها 
ن کا م مهیا کند. و  ره را  هبی و غی مذ و  گی  رهن ص ف  های خا

ل   تعاد
بیش از   شار  و از ف رده  ورده ک رآ یازها را ب ن شته باشد،  ن دا عنی عام آ م به  دل  تعا ت  وی تق رار،  م ظ، است ر حف عی د ر باید س شه

ش خ ر ب فع سای به ن خش  ب ری کند. حد به یک  وگی  ها جل

می سازگاری  ر  شه صل  ن ا ای س  راسا مب ه ت سازگاری و  وجبا م ت  س ف  بای مختل بعاد  ز ا نی ر و  گ دی ک ه ی سبت ب ر ن ص عنا و  زا  ج سازی ا
هم کند.  را عی ف یط طبی را ری را با ش  زندگی شه

ظم(  من ۀ  وسع ویایی )ت  پ
ه وسع ت ه  ویایی ب ن پ ی باشد. ا ه  ویایی داشت ر باید پ یششه ن قابل پ ک مم تا حد  و  ر  ستم م هدفمند،  میای  ر  تعبی ود که  بینی  ش

 . ست خصی ا ش م هداف  دف یا ا ه ر  ر ب  ناظ

ویت  ه
ن ء آ لا فظ و اعت ق ح ری گی و ... را از ط رهن ف های  وند ن پی ست س ز گ نی ریخی و  اع تا نقط ز ا ر باید ا ل آورد،  شه ه عم عت ب ممان ها، 

. به ردد ن گ بازشناسی آ وجب  م ر  شه ویت  ه ه  ورتی ک  ص
عاد علی زیبایی اب ۀ  هم ند تا در  ش ک تلا ر باید  تشه ردم لذ م رای  ری ب بص های کالبدی و  ود نم ص، در  و خص شد. ال ش با خ  ب

وع  تن
ود به خ صادی  ماعی و اقت و اجت وع را در ساختار کالبدی  تن ر  ند تا حداکث ش ک تلا ر باید  ن  شه کا م ریق ا ن ط ای ورد تا از  ود آ وج

ه  ن ب روندا رای شه ب ب  نتخا و ا ود آید. ارزیابی  ج  و

ره ت آزاد به عه با   وری وق م وای آحاد جا دید ق ج رای ت دگی را ب ت جدی زن نا ریا ج از ج ر ت خا راغ ت ف ا اوق ن  ذرا ب گ مناس لازم و  ت  ا تمهید ر باید  شه
م.  ن سال سا دف ان ه قق  تح ت  وقت آزاد در جه ب از  و طل م ستفادۀ  عنی ا ماید؛ ی ن ن می ب تأ و طل م رایط   ش

ر  ن شه رفت ر گ ظ ر ن سته د  ب
حتی نماید تا  ش  تلا ر باید  ر دادهشه مقدو تاندهال و س هها  ب ود را  و حتی  های خ رل  ت کنت تح طی  محی ی و  ور بهداشت م ژه در ا وی

ت   شخص در جه م رزهای  م دود و  ن ح عیی ت معنی  به  ر  م شه ست ن سی رفت ر گ نظ سته در  ب نماید.  ه  تصفی ت و یا  بازیاف
ی ت. حت محیط اس ر با  شه بل  متقا ط  ارتبا ن  زا می گی و  ون گ ادهچ ورود د قدور از  ری کند. الم وگی ر جل ه شه منفی )سیل( ب ی   ها

علق  ت ساس   اح
وه شی ن را با  و آ وده  ویت نم ق ن را ت روندا علق شه ساس ت ح ر باید ا از  شه تا  ل کند  دی ت تب ؤولی س م س  سا اح به  مختلف  های 

بد.  ت یا م دس ر سال هداف شه به ا واند  بت ریق  ن ط  ای
 (World Health Organization, 2015; 2020):  مأخذ 

ا توجه به اهداف شهر سالم و مؤلفه  ای ب اثرگذار بر  ه
امه  الم  یزیربرن س دست شهر  ای  برده راه به ،  ابی  ی

ن  الم در کلا بریز به شرشهر س ۀ    حشهر ت جدول شمار
اشد. می 10  ب
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 شهر تبریز سالم در کلان   تحقق شهر . راهبردهای  10جدول  

 اصول
بردها  راه

داز مشترک چشم  ساختار سازمانی  الزام سیاسی   ان

یدار حیات  پایش و ارزیابی مستمر  بخشی پا یف نظام  یریت واحد شکل  تعر ت  گیری مد و  دس یابی به شهر سرزنده 
 فراگیر 

و امنیت  یمنی  ذاری متناسب با فراگیری  قانون  ا گ
 تمامی افراد جامعه 

ها در راستای  هماهنگی ارگان 
و امنیت  یمنی  یش ا  افزا

ت  ور و  یابی به شهر تاب دس آ
یمن   ا

د بر سیاست  وری اقتصادی بهره  های اقتصادی  تأکی
 بخشی مبتنی بر تنوع 

یت از کسب  و  حما وکارهای متنوع 
لاق   خ

ت  پایدار و  دس یابی به اقتصاد 
 رونده پیش 

ون  سازی مردم از حقوق و  آگاه تعا
 های اجتماعی خود مسؤولیت 

و توسعۀ   د بر نقش مردم  تأکی
ارتباطات اجتماعی سازمانی و  

 سازمانی برون 

یکرد مشارکتی  شکل  گیری رو
یتی شهر سالم  یر  در نظام مد

 دسترسی 
و اجتماعی  یی  ت فضا د بر عدال سنجی از امکانات و  ظرفیت  تأکی

ودیت   هامحد
ع  تعادل ع مناف بخشی به توزی

 تعادل و امکانات 

د بر طرح  سازگاری سازگاری توسعه در ابعاد   بخشی به عملکردها انسجام  های ساختاری تأکی
 مختلف 

یی )توسعۀ   پویا
 منظم(

د بر طرح  های توسعۀ منعطف و  تأکی
ده  ین  نگرآ

ها و  گیری هماهنگی در تصمیم 
دم تفرق(اجرای برنامه   ها )ع

و   توسعۀ شهری هدفمند 
 یکپارچه 

و قانون  هویت  ذاری مناسب در  الزامات  گ
 راستای تأکید بر هویت تاریخی شهر 

د بر رویکردهای بازآفرینی در   تأکی
یخی  ت تار  باف

یخی   یت تار دسازی هو برن
 شهر 

یبایی و قانون  ز ذاری مناسب در  الزامات  گ
 راستای زیباسازی شهر 

یف طرح  و  تعر ع منظر  های جام
 سیمای شهر 

ت  یبا و  دس یابی به شهر ز
و روانی   آرامش روحی 

 شهروندان 

یت  تنوع  های سیاسی از توسعۀ  حما
دبخشی   چن

یرساخت  های شهر در ابعاد  ارتقاء ز
یدار شهر پاسخ مختلف  و پا  گو 

 وری وقت آزاد بهره 
د از حقوق مردم و   ت قانونمن صیان

های کلی  اجرای صحیح سیاست 
وقات فراغت منظور برنامه به یزی ا  ر

شمول  توسعۀ فضاهای عمومی همه 
 گو و پاسخ

های اجتماعی و  ارتقاء سرمایه 
 روانی شهروندان 

بسته درنظر گرفتن  
 شهر 

یف طرح  های متناسب با هر شهر  تعر
 ایهای کلیشه و جلوگیری از طرح 

یف مرزبندی مناسب در   تعر
یت شهر و جلوگیری از   دیر م

داخل محیط بیرونی   ت

کاهش اثرات منفی عوامل  
 بیرونی در توسعۀ شهر 

 ارج نهادن به حقوق شهروندی  احساس تعلق 
لاحیت و  بهره  دی از افراد باص من

و مستعد در   نیروهای بومی 
 ساختار سازمانی 

ولیت  یری در  ارتقاء مسؤ پذ
و شهروندان   مسؤولان 

 (  نگارندگان   مطالعات : ) مأخذ 

م ای  برده راه به  توجه  ا  ۀ  طرح ب شمار جدول  در  ه  شد
امه 10 برن ت،  اتی  عملی ای  شهر  14اصول  قق  حه انۀ  گ

الم  ن   س کلا شردر  به  بریز  ت ۀ    حشهر  ار شم   11جدول 
اشد.   می  ب
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 شهر تبریز سالم در کلان   تحقق شهر های عملیاتی  . برنامه 11جدول  

 های عملیاتی برنامه  اصول

یدار حیات   بخشی پا

یستی چشم  دین منظور با دازی مشخص برای بازه ب دوین گردد.  ان دت ت دم های زمانی کوتاه، میان و بلن
یابی مستمر مسائل مختلف بهداشتی و سلامت، اجتماعی و اقتصادی )نابرابری  و ارز یش  های  همچنین پا

ده  ین و محیطی )انواع آلا و  موجود(  دیریت شهری  دنظر قرار گیرد. یکپارچگی در نظام م و علل آن( م ها 
دیریت واحد برای برنامه  یف م یزی شهری نیز الزامی می تعر د. ر  باش

و امنیت  یمنی   ا
های مختلف و نظارت  های شهری با تعریف اهداف در سازمان های شهر سالم در انواع طرح ادغام برنامه 

ت مناسب برای انجام اهداف تعیین  ده به تفکیک باف ها و اقشار مختلف بایستی مورد تأکید قرار گیرد.  ش
یکردهای شهر فراگیر و همه د. شمولی الزامی می همچنین بازاندیشی در قوانین با توجه به رو  باش

 وری اقتصادی بهره 
ذب سرمایه  ین ب عد نیاز به ج و تزریق آن بر ابعاد توسعهدر ا ذاری کلان  ذیری چون گردشگری و بهره گ دی  پ من

یت از ایده از نیروهای بومی برای افزایش میزان اشتغال احساس می  های خلاق در  گردد. همچنین حما
د. بخشی با اقتصاد الزامی می راستای تنوع   باش

ون  یتی شهر، شفافیت در برنامهبهره  تعا یر دی از رویکرد مشارکتی در نظام مد یج  ها و آگاه من سازی مردم از نتا
دنظر قرار گیرد. ها بایستی در انواع برنامه برنامه  و کلان م  های خ رد 

یع متناسب خدمات و امکانات شهری به تفکیک مناطق و محلات و تعادلظرفیت  دسترسی  بخشی به  سنجی از توز
و در دسترس قرار دادن آن  دمات و امکانات  یی خ یع فضا یستی مورد برنامه توز یزی  ها برای تمامی افراد با ر

 تعادل قرار گیرد. 

ین ب د انسجام  سازگاری و به تفکیک بافت بخشی به برنامه در ا یزی شهری با تأکید بر ابعاد مختلف  یت ر های  ها از اولو
د. اساسی می   باش

یی )توسعۀ منظم( یکپارچۀ شهر با درنظرگیری ابعاد مختلف و بهره پویا یابی مستمر از توسعۀ  ده ارز ین نگر  مندی از رویکردهای آ
و با همکاری تمامی ارگان به  باشد. ها الزامی میصورت سیستمی 

یستی   هویت  د شهری با پیشینۀ تاریخی و فرهنگی شهر و با درنظرگیری برن یف هویت شهری با توجه به  تعر
 عنوان یک برنامۀ الزامی مدنظر قرار گیرد.به

یبایی ین قوانین الزام  ز یباسازی منظر و سیمای شهری با تدو ور در راستای جلوگیری از اغتشاش فضای  تهیۀ طرح ز آ
د. و ارتقاء منظر شهری الزامی می   باش

دان  توسعۀ فعالیت  تنوع  های متنوع در مناطق مختلف شهر برای کاهش ترددها و همچنین تأمین نیازهای شهرون
 باشد.الزامی می

و مراکز تفریحی در ابعاد همه  وری وقت آزاد بهره  یابی امکانات فضاهای سبز  پاسخارز و توسعۀ آن شمولی و  یی  ها با توجه به  گو
دت مدنظر قرار گیرد.عنوان یک برنامۀ کوتاه های سنی و جنسی مختلف بایستی به ترجیحات اقشار و گروه   م

بسته در نظر گرفتن  
 شهر 

ودۀ عملکردی شهر به برنامه  یزی در محد های خارجی  صورت جامع مدنظر قرار گیرد و از نفود بحران ر
 جلوگیری شود.

ت. درنظر گرفتن مردم در انوع برنامه  احساس تعلق   ها بر مبنای حقوق شهروندی الزامی اس
 مأخذ: )مطالعات نگارندگان( 

 بحث   4.4
صورت بررسی ای  می ه ان  نش امی  گرفته  تم که  دهد 

م نظری  ای  برنامه طرح رویکرده زمینۀ  در  ه  ریزی شد
هم می شهری  ایدار  پ توسعۀ  اه  دیدگ ا  ب اشند.  سو  ب

ه  ا دیدگ این  از  ادی  برخی  اقتص و  اجتماعی  اد  ابع بر  ا  ه
اد  ابع بر  برخی  اعی(،  اجتم لت  عدا ن  )همچو

و  طیمحزیست اکولوژیک(  شهر  انند  )م البدی  ک و  ی 
انند )م مدیریتی  ب عد  بر  نیز  دیگر  کمرانی ح  برخی 

داشته  أکید  ت می شهری(  ابراین  بن که  اند.  گفت  ن  تو

توسعۀ   اد  ا چندین ب عد از ابع ک ی ای نظری ی رویکرده
ه  ایدار را مدنظر قرار داد ایی پ اند. در این بین رویکرده

ه  گسترد اد  ابع الم  س شهر  ن  توسعۀ  همچو از  تری 
ایدار را پوشش می ن گفت  ور کلی میطند. بهدهپ توا

به  که  است  رویکردی  الم  س شهر  ارتقاء که  ال  ب دن
زمینه  و  ایبستر  اط یمح  ارتقاء  ه  ،یکیزیف   یه

سلامت   ن یتوسعۀ منابع و تضم  ،یو فرهنگ یاجتماع
راستای  می   یعموم در  رویکرد  این  همچنین  اشد.  ب

امل حت ییاجرا اتیعمل م  قق شهر سالم نیز سه ع الزا
ازمانی،  اسیس س اختار  و  س مشترک چشم ی  را    انداز 
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الم یکی از معدود  طرح  م ابراین شهر س کرده است. بن
ایی است عملیات اجرایی خود را نیز مدنظر   رویکرده
الم   س شهر  رویکرد  اربست  ک بنابراین،  است.  داشته 

امه  برن م  ا نظ بهدر  ا  شهره ای ریزی  شهره ویژه 
در  ای  چالش ال ح کشوره ا  ب که  متعدد  توسعه  ای  ه

مواجه    یطیمحاجتماعی، اقتصادی، سلامتی و زیست 
می می تلقی  الزامی  اشند،  بررسی ب در شود.  ا  ه

ن  می کلا ان  نش نیز  بریز  ت به شهر  توجه  ا  ب دهد 
در  ن  آ گسترش  ن  امکا و  شهر  این  موجود  مشکلات 
جمعیت،   فزایندۀ  گسترش  درنظرگیری  ا  ب ه  آیند
الم   اربست رویکرد شهر س ایع، ک ترافیک شهری و صن

امه  برن م  ا نظ شهر  در  می ضریزی  این روری  در  اشد.  ب
یافته  ا،  ا  راست ایت  ح و  الزام  ه اد  اسی سم ایج برای  ی 

الم س در    ،شهر  ازاندیشی  انب ازم س اختار  از س ریق  طی 
ارچه  یکپ و  مشارکتی  رویکرد  گیری  شکل و    توسعۀ 

مشترکچشم  ذی   انداز  امعۀ  ج عوامل  در  را  نفع 
است.   داشته  ن  ا بی اسی  ایتاس   حاضر   پژوهش  درنه

ایی اره انۀ   14  اصول  و  عوامل   این   مبنای  بر  را   راهک   گ
همطرح  ط  شد انی  بهداشت  سازمان  توس   ارائه   جه

ه    . است داد

ا   ب پژوهش  نتایج  تطبیقی  بررسی  همچنین 
ان می  اتی نیز نش ای دهد که پژوهش پیشینۀ مطالع ه

ن  امکا به  تگذشته  )حسنجی  الم  س شهر   یمغانقق 
ن،    پوری تق؛  2021ی،  میرح ارا همک ی2023و  و  زدان؛  ی 

ن،   ارا ن،همت؛  2023همک ارا همک و  ابی   (،2024  ی  ارزی
خت   ا الم    کی س س ن،  شهر  ارا همک و  (،   2023)ژائو 

اوری  و  فن )جئونگ  الم  س ای  شهره و  هوشمند  ای  ه
انگ،   و  2024چ تشخ(  شهر  صی چارچوب    ی سلامت 

اران،   اند. ( پرداخته 2024)ژائو و همک

 گیری بندی و نتیجهجمع  5
ن  ا توجه به افزایش کلا ان اخیر ب الی بریز طی س شهر ت

ۀ جمعیت، شکل  ای فقر، گسست  گیری پهنه فزایند ه
شکل  و  اقتصادی  و  ابرابری اجتماعی  ن ایگیری   ه

ایی، خت   فض سا و گسترش  صنایع  افزایش  ازها،  وس
ط  محی تخریب  ن  همچو مسائلی  با  شهری،    ترافیک 

ه  آلایند افزایش  مشکلات زیست،  محیطی،  ای  ه

گرفتن   قرار  خطر  در  همچنین  و  اجتماعی  و  ادی  اقتص
ن   بهداشت شهر و سلامتی روحی و جسمی شهروندا

بررسی  راستا،  این  در  است.  ه  بود در مواجه  ا  ه
ن  می کلا ان  نش بریز  ت مشکلات شهر  که  دهد 

ن سیاست  انو ق و  تفرق گذاری  و  گذاری،  مدیریتی  ای  ه
ان  ازم بود رویکرد مشترک بین س ا از یک ن م  ه سو و عد

اداره م م  ا نظ در  م  مرد ارکت  م  ش عد شهر،  کنندۀ 
امه  برن افیت  مسؤولیت شف عدم  ا،  ن،  ه مدیرا پذیری 

طرح  بر  أکید  ت و  مدیریتی  ۀ  دور ن  بود اه  ای کوت ه
ن کلیشه  آ ن  د بو بخشی  و  موضعی  و  سوی  ای  از  ا  ه

دست اسی  اس موانع  از  در دیگر  الم  س شهر  به  ابی  ی
م شهر  می حاین  یافته سوب  ا  بن م این  بر  ا شوند.  ه

می  ن  ا ن نش کلا در  که  شهر  دهد  کاربست  تبریز  شهر 
از   اشی  ن ترتیب  به  الم  مؤلفه اثرگذارس م  ی  الزا ای  ه

چشم  و  ازمانی  س اختار  س اسی،  مشترک  سی انداز 
بارتی  می ع به  اشد.  اب ات یحم ا  یاسیس  یه ادیاز   ج

الم س ن شهر  انو ق زمینه،  ،  این  در  مناسب  گذاری 
و   انی  ازم س اختار  س در  ازاندیشی  به  حب سمت  رکت 

دست  و  مشارکتی  و  اچه  یکپ به مدیریت  ابی  ی
اصول  چشم  از  منسجم  اه  دیدگ یک  در  مشترک  انداز 

اسی دست ن اس الم در کلا ابی به شهر س بریز  ی شهر ت
 شود. سوب می حم

ا  ح پژوهش  ای  اده تحقق  ضپیشنه راستای  در  ر 
ن  الم در کلا بریز به شرح زیر است: شهر س  شهر ت

ایت  م سیاسی: حم اد الف( الزا اسی از ایج ای سی ه
الم من ا بر ط شهر س ن و  طبق ب ا ای همگ ن نیازه رف کرد

درنظرگیری   بر    حقوقهمچنین  بتنی  م شهروندنی 
ن  قانو و  ات  فرادست  الزام اد  اسن در  مناسب  گذاری 

گردد.    ایت  ارع ارز  ش،یپ و  ارت  از ابینظ مستمر  ی 
قوانین و  ات  حقوق   انتیص  یبرا  الزام از  قانونمند 

اجرا و  م  ااست یس  حی صح  یمرد در کل  یه ایستی  ب ی 
و  دوره  شهروندی  آموزش  گیرد.  ام  انج مشخص  ای  ه

اه  م  آگ مرد ازی  مسس و  حقوق  ات یولؤاز  اع  یه   ی اجتم
اد زمینه و بستر    خود ایشاخص ارائۀ  و ایج  سلامت  ه

ب عد  این  در  اساسی  ای  اده پیشنه از  نیز  عمومی 
ن می کلا در  بارتی  ع به  اشد.  اه ب دیدگ بریز  ت ای شهر  ه

نمی  قرار  اولویت  در  م  الیمرد درح ایستی  گیرد،  ب که 
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امه  همبرن شهر  ن  ریزی  شهروندا ات  ترجیح ا  ب سو 
اقشار  ا  ب متناسب  قوانین  تدوین  بنابراین  اشد.  ب

امعه الزامی می  اشد. مختلف ج  ب

اختار  س در  ازاندیشی  ب سازمانی:  ار  ساخت ب( 
اد  ابع در  ارچگی  یکپ درنظرگیری  با  شهر  مدیریتی 

بهرهتصمیم  اجرایی،  و  ای  گیری  رویکرده از  مندی 
به  بردی  دستراه آینده منظور  نگرش  به  ابی  و ی نگر 

ن  ا ارگ در  اهنگی  گزارش هم ارائۀ  شهری،  ای  ای ه ه
تشکیل   و  افیت(  )شف انی  ازم س عملکرد  از  الانه  س

ه  پیشرفت گرو ابی  ارزی برای  ارتی  نظ ای  و ه ا  ه
استی  به  ک از  نی ب عد  این  در  همچنین   . جود مو ای  ه

تفرق  اهش  ک برای  واحد  ن  ازما س یک  و تعریف  ا  ه
مختلف   اد  ابع در  ام  انسج و  اهنگی  هم اد  ایج

امه  می برن اس  احس الم  س شهر  ایت  ریزی  درنه گردد. 

امه  به  برن توجه  ا  ب محلی  و  الا  ب به  ایین  پ ریزی 
ا افت وت تف ب در  موجود  ای  شهر  ه مختلف  ای  ه

اشد.  روری می ض  ب

چشم پ کمیته (  تشکیل  مشترک:  ای انداز  ه
ط و تهیۀ طرح  ای تخصصی و فنی برای بررسی شرای ه

ادی،   )اقتص مختلف  اد  ابع درنظرگیری  ا  ب منسجم 
زیست و  بهداشت  و  سلامتی  و  اجتماعی،  محیطی( 

افت  ب و  ار  اقش برای  مداخلات  مختلف  تفکیک  ای  ه
تجربیات موفق   از  اده  استف بر  أکید  همچنین ت و  شهر 

شاخص  و  انی  بهداشت جه ن  ازما س مدنظر  ای  ه
چشم  و  اهداف  نیز  ب عد  این  در   . انی ای جه اندازه

ایستی قوانین الزام  ه ب منظور آور بهمشترک ایجادشد
امه همه ن  شمولی برن أکید بر مشارکت شهروندا ا ت ا ب ه

 را مدنظر قرار دهد.
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