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  ی ها تیو در واقع ناظر به ساختارها و موقع  یجسم  یماریفراتر از صرف فقدان ب  یامر  یسلامت اجتماع:  چکیده

به عنوان   ریاخ  یهاکار و اشتغال در جامعه دارد. آنچه در دهه تیبا وضع یقیرو نسبت وث نیاست و از ا  یاجتماع

 « ی تیکاری»پر  ای  «یکارثباتیمفهوم »ب   ست،پر کاربرد شده ا  ار یمتأخر در روابط کار بس  راتیی تغ  انگرینما  یمفهوم

زدوده، و منقطع است.  درآمد، مهارتکم  ر،یپذ بیدوام، ناامن، آسمتزلزل، کم  یاست که ناظر به گسترش روابط کار

از نزول و رکود کسب و    یناش  یهاسکیشاغلان متحمل ر  طی شرا  نیاست که در ا  نی مشترک موارد بالا ا  یژگیو

از   تیکار خود و حما  یبرا  توانند ینم  بیترت  نیع ممکن است از کار منفصل شوند و به ایسر  یلی کار شده و خ

برنامه خود  خانواده  و  ب  یزیرخود  پا  یکارثباتیکنند.  تعلق  امکان  است  شبکه  داریممکن  و    یاجتماع  یهابه 

 ت ینامطلوب و با امن  یشغل   طی را از افراد سلب کند. شاغلان تحت شرا  یا هیو اتحاد  یجمع  یهاتیبه حما  ی دسترس

نامطلوب سلامت مرتبط با آنها را تجربه  یامدهایو پ یتیاز استرس و نارضا یاحتمالاً سطوح بالاتر ترنییپا  یشغل

است. با    ی زندگ  تیفیو ک  یسلامت اجتماع   یبر رو  ثباتیکار ب  یمنف  ریتأث  یاوصاف به معنا  نی. تمام اکنند یم

با توجه به   یاز پرداختن به سلامت اجتماع  ر یها، ناگزسلامت آن  تیوضع  رافراد د  یشغل   طیشرا  تی توجه به اهم

مطالعه نسبت    ی برا  یمفهوم  یمند« چارچوبمقاله به روش »مرور نظام  نی. در امیهست  ثباتیب  یرواج روابط کار

در   ی جربمطالعات ت  یکه راهنما  شود یم  ده ی شیاند   ینافردیو ب  یدر ابعاد فرد  یو سلامت اجتماع  یکارثباتیب

آن را    توانیمورد توجه است و م   ینافردی و ب  یدر سطح فرد  یمقاله سلامت اجتماع  نی. در اردیحوزه قرار گ  نیا

  کرد. فیتعر یهدفمند و رشد شخص نیو همچن تیفیبا ک یشامل روابط اجتماع

 

 

 یست یبهز ی؛زندگ  تیفیک ؛ثباتیکار ب ؛راستانداردیکار غ ی؛شغل  یناامن کلمات کلیدی:
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 مقدمه. 1

، »کار 2، »کار غیراستاندارد«1ثبات« ی اخیر مشحون از مفاهیمی چون »کار بیی روابط کار در چند دههعرصه

از در وجه انتقادی خود باید کمک کنند تا نوری بر روابط کار افکنده شود.  که یمیمفاهو غیره شده است.   3موقت« 

واکاو  نیا کار  یهاجنبه  ی رو  روابط  ب  یمتفاوت  و  تأث  ثباتیموقت  کار   نیا  ریاز جمله  روابط  بر »سلامت   ینوع 

 ی شغل  تیاز امن  شتریکار هر چه ب  یروهایباشد که در آن ن  یمناسبات  رییتغ   یاز تلاش برا  یبخش  تواند یم   «ی اجتماع

 شوند. یدور م یاجتماع تیو حما

کند؛ در تعریف می  5یا »باقاعده«  4ثبات« را در مقابل کار »بهنجار«المللی کار در سندی کار »بیسازمان بین

ثبات به لحاظ امنیت شغلی، وقت و با حقوق و مزایای مکفی است، کار بیحالی که کار بهنجار و باقاعده، کاری تمام

ثبات عبارتند  تر از کارهای بهنجار و باقاعده قرار دارد. انواع مختلف کار بیزمان کاری، و پرداخت در سطحی پایین

که مبتنی بر قرارداد کاری غیرمستقیم با یک کارفرما از طریق یک شرکت واسطه است؛ »کار   6از »کار شرکتی« 

که به جای استخدام،   8شود؛ »مقاطعه کاری«که در دوره زمانی موقت و بر اساس نیاز کارفرما تعریف می  7موقت« 

که کارگر بدون هیچ تضمینی برای کار در    10و »کار گوش به زنگ«  9شود؛ »کار غیررسمی« کار به مقاطعه داده می

که تنها در فصول پرکار برای کارگران کار وجود دارد؛ »کار در    11آینده باید منتظر نیاز کارفرما بماند؛ »کار فصلی« 

که کارگر به جای استخدام    13فرما« های جانبی است؛ »خویشکه به معنای کار در منزل و با لحاظ هزینه   12منزل« 

 .[1] 14وقت« گیرد؛ و کار »پارهطرف یک قرارداد قرار می

به  اشتغال    ینسب  تیکرد و امن  رییاشتغال تغ  یهانظام  یژگی، رفته رفته و1970گفت از دهه    توانیمدر واقع  

های . بر اساس گزارشات سازمان جهانی کار، قراردادهای کوتاه مدت، شغل[2] شد  لینامطمئن اشتغال تبد  وضعیت

ها و رکودهای اقتصادی جهانی، به شدت افزایش یافته است و منجر به وضعیت پاره وقت و موقت بعد از  بحران

 زنی و همچنین کاهش امکانات برای به دست آوردن شغل دائمی شده است ثباتی در اشتغال، کاهش قدرت چانهبی

 یساختار  تیماه  رییبه تغ  نجرم  ،یکار  یهاهیاتحاد  یاجتماع  یهاتیشده و کاهش حما  ییزداکار مقررات  یروین.  [3]

کار   یروهایبه سود خود و به ضرر ن  یریپذ را قادر ساخت تا اشتغال را به شکل انعطاف  انیروابط کار شد و کارفرما

 
1 Precarious Work 
2 Nonstandard Work 
3 Temporary Work 
4 Normal 
5 Regular 
6 Agency Work 
7 Temporary Work 
8 Contracting Out 
9 Casual Work 
10 On-call Work 
11 Seasonal Work 
12 Home-Work 
13 Self-employment 
14 Part-time 
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 شه ی هم  اگرچه.  [4]  کند پذیر اشتغال، امنیت شغلی را از کارگران و کارکنان سلب می. نظام انعطافکنند   یبازساز

کار،    یروهایاز ن  یادیبخش ز  یمطرح شده است، اما برا ثبات  و بی  ریپذ بر وجوه مثبت کار انعطاف  یمبن   ییادعاها

کلان    یکرد و امروزه ساختارها  رییتغ  ارهاها و هنجنقش  ن،ی روابط کار، قوان  رییرفت. با تغ  نیاز ب  یمناسب کار  طیشرا

 .[5] کارگر و کارفرما شده است  نی بدر سطح خرد  یبه توافق لی روابط کار تبد 

  ی اجتماع -یاقتصاد  یبند گروه  ک یرا    کارانثباتیببرخی صاحبنظران،  است که    یتا به حد   ثباتیگسترش کار ب 

معنا   نیبه ا.  [6]  برند میدر مورد آن به کار    1ا« یکاریدارند و اصطلاح »پر  یطبقات  یهایژگیکه و  کنند یم   یمعرف

  2.[7] دارد زیمتما یهاو به تبع آن خواسته هاستیاز ناامن یا طبقه، مجموعه از یوبر یبا درک ا،یکاریپر

 

 طرح مسئله. 2

کاری در ایران ابتدا نیاز است که شمایی از وضعیت ثباتدر بیان اهمیت واکاوی نسبت سلامت اجتماعی و بی

های فراوانی دارد، به نحوی که ثبات در ایران به دست دهیم. نظام آمارگیری از شاغلان در ایران ضعفاشتغال بی

بیمی از  رسمی  آمار  هیچ  گفت  نمیثباتتوان  راحتی  به  و  ندارد  وجود  ایران  در  تعداد  کاری  از  تخمینی  توان 

یافت. تنها آماری که  ها از حیث جنسیت، تحصیلات، سابقه کار و غیره دستآنبندی درونی کاران و تقسیمثباتبی

هزار و   7و    ونیلیم  2حدود    1402  زییاشتغال ناقص در کشور در پا  یافراد داراوجود دارد آمار اشتغال ناقص است.  

اشتغال    یدارا  شتر،یساله و ب  15شاغل    تیدرصد جمع  8.1که    دهد یسهم اشتغال ناقص نشان م.  ر بوده استنف  998

(  و غیره  ترشینکردن کار با ساعت ب  دایپ  ،یرکود کار  ،یرکاری)فصل غ  ی اقتصاد  لیه دلااین تعداد ب  اند.ناقص بوده

قانون کار،  51در ماده   نکهیبا توجه به ا اند.بوده یانجام کار اضاف برای آماده و کرده کار هفته در ساعت  44  از ترکم

غالب   نیساعت تجاوز کند، بنابرا  44از    د یقانون در هر هفته نبا  نیصراحتاً عنوان شده مجموع ساعات کار مشمول ا

 ی ایساعت باشد، از ارائه خدمات و مزا  44  د یکه حداقل ساعت کار در هفته با   ریتفس  نیشاغلان ناقص، به ا  انیکارفرما

 . [8] زنند یکار خود سر باز م  یرویبه ن یاجتماع نیو تأم  رقانون کا

روندها  یمتعدد   یشناختجامعه  یکارها  یرانا  در به  موقت  یراجع  جمله  از  کار  روابط  و    سازییمتأخر 

با موضوع کار موقت   آثار پژوهشیاز    بخش مهمی  . همچنین[13-9]  کار صورت گرفته است  یروهاین  سازیثباتیب

 یسته . مطالعات مربوط به تجربه ز[16-14]  اند به این موضوع پرداخته  یاز منظر حقوق  یشتربازار کار ب  یسازمنعطف  و

از زوایای مختلف به تجربه   یزن   یگرید  یو کارها  [18-17]  بوده است  یاجتماع  یبهایاز منظر آس  یشتربنیز  کارگران  

و همچنین تأثیر سلامت اجتماعی بر رضایت شغلی سنجیده   [21- 19]  زیسته نیروهای کار در ایران پرداخته است

 و به طریق اولی نسبت نبودند،    کاریثباتیموضوع ب   یمتمرکز رو  هایچکدام از این پژوهشاما ه  .[22]  شده است

 است.  ای در ایراننشدهیموضوع واکاوبا سلامت اجتماعی  کاریثباتیب

 
1 Precariat 

 کاری ن.ک.ثبات. همچنین برای ملاحظه رویکردهای دیگر به بی [ 28- 27] برای ملاحظه نقدهای وارد به گای استندینگ ن.ک. 2

[29-30] . 
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کاری و سلامت اجتماعی در ابعاد فردی و بینافردی ثباتدر این مقاله چارچوبی مفهومی برای مطالعه نسبت بی

 شود که راهنمای مطالعات تجربی در این حوزه قرار گیرد. اندیشیده می

 

 روش و مدل تحلیلی . 3

را واکاوی کرده   کنیم تا ادبیات پژوهشی موجود مرتبط با موضوع مقالهمند استفاده میدر این مقاله از مرور نظام 

پیگیری می را  این مقاله  به هدف  از خلال آن دستیابی  بر اساس کلیدواژهو  انتخاب مقالات  های مشخصی کنیم. 

بهزیستی و همچنین کار بی اجتماعی،  انتخاب همچون سلامت  در  انجام شده است.  و موقت  ثبات، غیراستاندارد 

ها علاوه بر توجه به اعتبار منابع و ارجاعات آنها به تناسب موضوع مقالات با ابعاد مورد تحقیق در این مقاله مقاله

 درباره سلامت اجتماعی توجه شده است.  

در سطح    یمقاله سلامت فرد   ن ی. در ا[24-23]  شده است   نییسلامت تع  یبرا  یدر منابع مختلف سطوح مختلف

 توان یرا م  -مدنظر است مقاله نیکه در ا ییبه معنا- یسلامت اجتماع  نیمورد توجه است. بنابرا ینافردیو ب یفرد

 شانیاجتماع  طیاز مح  تیعدم رضا  ای  تیکه به صورت احساسات، افکار، رفتار، رضادانست  افراد    یواکنش درون  زانیم

کرد   یابیارز  یاجتماع  یارهایمع   هتوان بدون توجه ب  یفرد را نم  یو عملکرد شخص   یزندگ  تیفی. کشودینشان داده م 

 ردیگیدر برم  زیرا ن   یاجتماع  ی و چالشها  فیاست و تکال  ی از سلامت روان   شیب  یزیچ  یو عملکرد خوب در زندگ

[25]    . 

 ای  یریخودپذ   است:  ریز  یشامل مولفه ها  یشده است، سلامت اجتماع  فیتعر  فیکه توسط ر  یمدل فرد    در

مثبت با   روابط؛  حال و گذشته خود  تیاز وضع  یمختلف  ی جنبه ها  رشی: نگرش مثبت به خود و پذ 1خود   رشیپذ 

 ی اجتماع   ی: مقاومت در برابرفشارها3استقلال ؛  و حس اعتماد نسبت به آنها  گرانیو محبت با د  ی: حس همدل 2گرانید

توانا از فرصت ها4ی ط یمح  تسلط؛  خاص  طیعمل کردن در شرا  ییو  استفاده  انتخاب  ی:  بر  و  مناسب و کنترل  ها 

زندگ   مندیهدفی؛  شخص  یهاارزش معنا در زندگ5یدر  و  باور  برنامه و هدف  ی: داشتن  : 6یفرد   رشد ؛  و داشتن 

توان سلامت اجتماعی را . بنابراین می[26]  ی فرد  یها  لیو پتانس   د یجد  اتیتجرب  رشیمداوم، پذ   شرفتیاحساس پ

 شامل دو بُعد کلی دانست؛ بُعد اول درباره روابط و احساسات فردی است و بُعد دوم ناظر بر هدفمندی و رشد است.

 
1 Self Acceptance 
2 Positive Relationships 
3 Autonomy 
4 Environmental Mastery 
5 Purpose in Life 
6 Personal Growth 
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 مدل تحلیلی پژوهش  1شکل 

 

 هایافته. 4

، در مطالعه [31]  ها بوده است: بناچ و همکارانها و پژوهشثبات و سلامت موضوع بسیاری از مقالهنسبت کار بی

پردازند. بر این کند میهای مختلف به یکدیگر متصل میثبات را در زمینهخود به سازوکارهایی که سلامت و کار بی

روبرو   یشتریب  یهاممکن است با خواسته  ترو با امنیت شغلی پایین  نامطلوب  یشغل   یطارگران تحت شرااساس، ک

و سطوح بالاتری از استرس و نارضایتی و پیامدهای نامطلوب سلامت   بر روند کار داشته باشند   یکنترل کمتر  یاشوند  

با کاهش امنیت شرایط  ثباتکنند که کار بیاشاره می[  32]  همچنین تامپا و همکاران .مرتبط با آنها را تجربه کنند 

گذاری متناسب  ندهد و اثر تغییرات ساختاری در شرایط کار و عدم قانو کار، سلامت فرد را در معرض خطر قرار می

نیز در مطالعه خود به [  33]  کند. آرنسون و همکاران با سازوکارهای اقتصادی و اجتماعی این وضعیت را تشدید می

ای( در مقایسه با شغل دائم و تأثیر آن بر سلامت افراد پرداختند. نتیجه بررسی دو نوع شغل موقت )فصلی و پروژه

این بود که به طور واضحی بین این دو گروه افراد به لحاظ وضعیت و شرایط زندگی و سطوح متفاوت سلامت تفاوت 

کلی   طور  به  داشت.  بسوجود  ب  یرو  یاریمطالعات  ناامن  یکارثباتینسبت  است  ی و  گرفته  و   [ 37-34]  شکل 

- 42]  ، و بر سلامت روان  [41- 40]  (، بر سلامت[39-38]  یزندگ  تیفیبر ک   یکارثبات ی ب  ریراجع به تأث  یقاتیتحق

   انجام شده است. [43

کاری  ثباتتر به آن پرداخته شده است ارتباط بین سلامت کلی افراد و موضوع بیها بیش آنچه در این پژوهش

آسیب همچنین  و  موقت  کار  را یا  سلامت  اجتماعی  ابعاد  اما  است،  وضعیت  این  از  ناشی  جسمی  یا  روانی  های 

بُعد روابط و ثباتاند به خوبی پوشش دهند. در این مقاله نسبت بینتوانسته کاری و سلامت اجتماعی )در هر دو 

 شود.  احساسات فردی و همچنین هدفمندی و رشد( واکاوی می
 

 روابط و احساسات فردی  – بُعد اول  4.1

المللی حقوق کار  بین  انجمن  تعریف  افرادی که کار بی، کارکنان بی1بر اساس  یا  انجام میثبات  دهند،  ثبات 

سازند، از حقوق و مزایا و شرایط کار ثابت کسانی هستند که در عین حال که نیازهای یک شغل دائم را برآورده می

تری هستند. آنها به ندرت از محروم هستند. این افراد مشمول مشاغل ناپایدار، دستمزد کم، و شرایط کاری دشوار

شوند. بسیاری از این افراد ها محروم میها و سندیکاشوند و از حق پیوستن به اتحادیهمزایای اجتماعی برخوردار می

 
1 INTERNATIONAL LABOR RIGHTS FORUM 

سلامت اجتماعی

هدفمندی و رشد

تسلط محیطی
داشتن هدف در 

زندگی
رشد فردی

روابط و احساسات فردی

پذیرش خود
روابط مثبت با 

دیگران
خودمختاری
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مدت« تبدیل کاران کوتاهبندی نامناسب کارکنان و کارگران و شرایط دیگر، به »پیمان، طبقه1سپارینیز به دلیل برون

 شوند.  می

شود و خیلی سریع ممکن  های ناشی از نزول و رکود اقتصاد کار کارفرما میکاران متحمل تمام ریسکثباتبی

ریزی کند. توانند برای کار خود و حمایت از خود و خانواده خود برنامه است از کار منفصل شود و به این ترتیب نمی

فقدان پیوندهای   را از افراد سلب کند.   یاجتماع  یهابه شبکه  داریممکن است امکان تعلق پا  یکارثباتیبهمچنین  

برد. کاران را نسبت به افراد دارای شغل ثابت بالا میثباتای، احتمال انزوای اجتماعی بیهای اتحادیهجمعی و حمایت

 کهانفکاک فرد از شب  لیدلا  زا   یکار بخش مهم   ط یزا در محاز عوامل استرس  یکیبه عنوان    یشغل   یناامن همچنین  

 زه یو انگ  یاز زندگ  تیاحساس رضا  ،یچون شادمان  ییهایژگ یو  ثیح  نیاز ا  .ارتباطات و مشارکت در جامعه است

  کندیم   نیفرد را تضم  یسلامت اجتماع   زانیاز م  ی بخش مهمکه    ،یشغل  تیو امن  انیبا اطراف  یری گارتباط  یبالا

 [ 44]  ، و چوی و همکاران[37]  ، وسکو[33]  گیرند. آرنسون و همکاران ثبات قرار میهمگی تحت تأثیر منفی کار بی

  دهدیم   حیتوض  [ 46-45]  اند. همچنین لوچوک در تحقیقات خودهمگی در تحقیقات خود بر این امر صحه گذاشته

که خود    تداخل داشته باشد   یو خانوادگ   یشخص  ی ممکن است با زندگ  نامطمئن کار    ناشی از چگونه اضطراب    که

 . [47،  42] گذارد. تحقیقات دیگری نیز بر این  امر صحه میشود شتریب یاجتماع یمنجر به انزوا تواند یم

. اما [48]  شود ای اجتماعی برای فرد شاغل و به تبع آن احساس ارزش میاشتغال منجر به فراهم آمدن شبکه

ناامنی شغلی به عنوان یکی از های اجتماعی را از افراد سلب کند.  توان امکان تعلق پایدار به شبکهکاری میثباتبی

. [49]  ارتباطات و مشارکت در جامعه است  زا در محیط کار بخش مهمی از دلایل انفکاک فرد از شبکهعوامل استرس

حمایت اجتماعی   د.ای در بهبود سلامت اجتماعی و روانی دارکنندهیکی از عوامل مهمی است که نقش تعیینحمایت  

اند که رفاقت، همکاری و تقویت احساسی را فراهم کرده و رفتارهای هایی از ارتباطات توصیف کردهعنوان شبکه  را به

 .  [50] کند ارتقاء سلامتی را تسهیل می

 

 هدفمندی و رشد –بعد دوم   4.2

کاری تعریف میشوند عبارتند از: ناامنی شغلی و عدم اطمینان نسبت به اشتغال مستمر ثباتابعادی که برای بی

پذیری و آموزی و توانمندسازی؛ آسیب)اشتغال موقت، ناقص، یا چندگانه(؛ سطح پایین درآمد؛ سطح پایین مهارت

ها و سندیکاها، فقدان تأمین اجتماعی، فقدان حمایت قانونی، فقدان حقوق فقدان حقوق و حمایت )فقدان اتحادیه

در محل کار، فقدان حمایت در برابر تبعیض و اخراج ناعادلانه(؛ سطح پایین کنترل شرایط و سرعت کار و ایمنی  

 . [53-51] محل کار

غرامتثبات، حمایتمشاغل بی و سایر  درمان،  و  عمر  بیمه  مثل  معمول شغلی  مزایای  و  مقرریها  و  های ها 

پذیر« نیست، به لحاظ بینیثبات فاقد دستمزد کافی است، »پیشبیماری و از کارافتادگی و غیره را ندارد. کار بی

 
1 Outsourcing  
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یا »غیرقابل بیزمانی »ناقص«  است. همچنین  به درجاتی دچار مهارتثباتاتکا«  تغییر زدایی میکاران  با  و  شوند 

 تواند منجر به بیگانگی از خود و از کار شود.  شوند. این میآموزی و تخصص دور میمداوم شغلی از آموزش و مهارت

جلوه از  بییکی  منفی  تأثیر  میثباتهای  را  شخصی  رشد  و  هدفمندی  بر  شغلی کاری  وضعیت  در  توان 

  ی دانشگاه  یهاو انجام پروژه  یکار در شکل موقت  ثباتیب  ی شغل  تیوضعکار مشاهده کرد.  ثباتالتحصیلان بیفارغ

  ایشغل ثابت    یکه دارا  یدانشگاه  لانیالتحصاست که اغلب فارغ  یطیشرا  یشغل  یهمراه با ناامن  یدانشگاه  ریو غ

درآمد   نحاصل از فقدا   ینانیو نااطم  یاجتماع  یهاتیمنجر به کاهش حما  طیشرا  نی. اکنند یتجربه م  ستندین  یرسم

و همچنین    گرانیمتعادل با د  یاز روابط اجتماع   یو دور  ی اجتماع  یاحساس انزوا  جادیو به تبع آن ا  بخشتیرضا

دهد؛ هراسی  هراسی خود را نشان میگاهی این امر در آینده  .[54]  شودیم   آموزی و ترقیاختلال در رشد و مهارت

 .  د یآیدر م شیبه نما مناسب یدرآمد  تیو وضع یشغل  طیشرا یبرا  ییدر قالب فقدان دورنماکه 

 

 گیری . بحث و نتیجه5

با وضعیت اشتغال بی  یسلامت اجتماع   یمقاله به دنبال بررس  نیا بود.در نسبت   نیا  از منظری دیگر،  ثبات 

و به طور   یبلکه از منظر  اجتماع  ،یاشتغال نه تنها از ابعاد اقتصاد  تی وضع  تیپژوهش به دنبال نشان دادن اهم

  است   یتیاز واقع  یفیتوص  دارد  تی آنچه اهم  نیبود. بنابرا  یمختلف کار  طیافراد در شرا   یروابط اجتماع   تیخاص وضع

خود   یزندگ  تی وضع  تیریو عدم امکان مد   ، عدم ثبات و امنیت، یزگیانگیب  ی، دستخوش نوع شاغلانآن    یکه ط

 ی سرخوردگ   ینوع  ،یکاری گانگی ازخودب  جادیبا ا  فراد،و شغل ا  یلیعدم تناسب رشته تحصمسائل دیگری مثل  .  شوند می

خود   لیخارج از تخصص و تحص  یگرید  یها نهیها و زمکه فرد به دنبال حوزه  ییتا جا  کند،یم  جادی را در افراد ا

.  دهد یم  ارقر  نیش یو سرکوب اهداف پ  د یبه اهداف جد   یابیاز اجبار، فرد را در فشار دست  حالتیامر در    نی. ارودیم

منجر به عدم    تیوضع   ن یو ا  دهد یبه او م   یارزشیحس ب   یفرد به شغل مورد انتظار نوع   یابیعدم دست  گر،ید  ی از سو

 ی عنی  ،یسلامت اجتماع  تیوضعباید دانست که  .  شودیم  ی و اجتماع  یافراد در حل مسائل فرد  یآورتحمل و تاب

و پیامدهای ناشی از آن مرتبط است. آنچه   به شرایط اشتغال   فردی و رشد شخصی،روابط و احساسات فردی و بین

شود، شکل گرفتن روابط شخصی و اجتماعی منجر به حمایت  موجب برقراری حدی از سلامت اجتماعی برای فرد می

خود به واسطه نبود اشتغال امن و سازنده   یزندگ  تیوضع  تیریکه فرد قادر به مد   یطیدر شراساز رشد است.  و زمینه

 شود.  حال و آینده او میمنجر به مخدوش شدن  یروزمره و یزندگ اتیتجرب نیکوچکتر ست،ین

بر سلامت اجتماعی نباید ما کاری  ثباتتأکید کرد که تأثیر منفی بیبخش این مقاله باید  به عنوان تأملات پایان

مراتبی مشاغل دایمی لزوماً ساختارهای سازمانی و سلسلهنگری بکشاند. زیرا از یک طرف  را به ورطه اغراق و یکجانبه 

 باید فراتر از دوگانه  ای تجربی مورد تحقیق قرار گیرند. از طرف دیگرباید به شیوهموجبات سلامت نیستند و آنها نیز  

انتخاب رفت.   و  ب  یهاو رنج  هایاگرچه دشواراجبار  از کار    ف ی اما توص  ستین  یکس   چیه  ندیخوشا  ثباتیبرآمده 

 یبه کارها   علاقهیخود را ب  که  یبرخ  .شودیمسئله م  یسازتنها با وصف »اجبار« منجر به ساده  یکارثباتیب  تیوضع

ند که ردا  یاما حداقل آنقدر خودآگاه  کنند نمیدرآمد را »انتخاب«  اگرچه کار دشوار و کم  دانند میو ثابت    یرسم

و مسیر دیگری را برای اشتغال انتخاب   ندارند   ز یمنظم و ثابت ن  یبا ساعات کار  و کارمندی  یبه کار رسم  یاعلاقه
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مضاعفکنند می فشار  البته  شرا  ی.  غ  ط یکه  دستمزد  و  غ  یرمکفیکار  مآن  یبرا  یمیردایو  بار  به  بعضاً   آورد،یها 

 .  دهد یم رییرا به سمت به دست آوردن شغل باثبات تغ شانمیتصم

عامل مهم اثرگذار    یلیرشته تحصتأثیرگذاری افتراقی رشته و مقطع تحصیلی است.  ی دیگری که باید افزود  نکته

 ی کارثباتیب  یااند، پس از دوره کرده  لیتحص  یو مهندس   یفن  یهاکه در رشته  کسانیافراد است.    یشغل   تیبر وضع

موقع  توانند میمعمولاً   ب  یباثبات  تی به  تحصابند یدست  اما  انسان  یهارشته  یهاکردهلی.  حت  یعلوم    ،یهنر  یو 

 ی پژوهش  یهاتی اغلب به سمت فعال  یعلوم انسان  یهارشته  لانیالتحصامر دارند. فارغ  نیا   یبرا  یدترمحدو  یهافرصت

 ی تیوضع  یو گاه  شوندیم  یکارثباتیب  ریها معمولاً درگپژوهش  نیا  یاپروژه  تیکه به علت ماه  کنند یم   دای سوق پ

انباشت دانش و   یهامعمولاً فرصت  یکارثباتیب   اما در هر حال.  خوانند یم  «یگاریکه آن را »ب  کنند یرا تجربه م 

 . کند یاز افراد سلب م  یتخصص یاتجربه و مهارت را در شاخه

خانواده چه در  کاری و سلامت اجتماعی در ایران، خانواده است.  ثباتعامل مهم دیگر تأثیرگذار در نسبت بی

ها را تحت آن  ی شغل  اتیتجرب  تواند یافراد م  یلیو تحص  ی شغل  تیوضع  ایها  و چه در مخالفت با خواسته  ییهمنوا

از خانواده، افراد را به کسب درآمد    ییجوبه استقلال  لیسلامت آنها اثرگذار باشد. م  یقرار دهد و به تبع آن رو  ریتأث

 یی هاآوردن به تمام فرصت  یمجبور به رو  ریمس  نیو در ا  دهد یسوق م   یو مکان  ییایجغراف  ییجدا  یمستقل و گاه

منبع  نیخانواده هنوز مهمتراز طرف . ثباتیب   یکار یهاولو فرصت دهد،یآنها قرار م اری هستند که بازار کار در اخت

کسب   یبرا   ازیآن فراغت مورد ن   تواند یاست. خانواده م  یکارثباتی ب  ای  یکاریب  طیدر شرا  ژهیاز افراد به و  یتیحما

جستجو  یآمادگ مناسب  یو  بامشاغل  و  دثبات تر  عبارت  به  بدهد.  افراد  به  را  دارا  گریتر  خانواده   ی ژگ یو  یاگر 

    .شودیم  یفرد تلق یبرا یرونیب یاجتماع  یهاتی مهم حما منابعاز   یکیباشد،  یگرتیحما

اهمیت   به  باید  پایان  این حوزه  کیفی  هایپژوهشدر  کرد.   در  فراتحل  نکهیکماا  اشاره  رو  یل یدر ضمن    یکه 

 ی ف یک  یهااز پژوهش  غفلتاند که  نکته اشاره کرده  نیاند به اانجام داده  رانیدر ا  یمطالعات مربوط به سلامت اجتماع

 است  رانیمربوط به سلامت روان در ا  قاتیشهروندان از جمله نقاط ضعف تحق  سته یبه تجربه ز  یتوجهیب  جهیو در نت 

 انجام شده است. شیمایبا روش پ رانیدر ا یمربوط به سلامت اجتماع  قاتی. در واقع اغلب تحق[55]
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174967 
 طبقه. نشر آگه.  (. کارگران بی 1397[ خیراللهی، علیرضا )9]

نامه کارشناسی زنی نیروی کار در ایران پس از جنگ. پایانهای توان چانه(. علل و زمینه1395[ سادات، امیرحسین ) 10]

 ارشد. دانشکده علوم اجتماعی دانشگاه تهران.  

 .  104زی کارگران در ایران پس از جنگ. فصلنامه نگاه نو، افت توان چانه(. 1393مالجو، محمد ) [ 11]

. فصلنامه نگاه موقتی سازی قراردادهای کاری نیروی کار صنعت نفت در سال های پس از جنگ(.  1394مالجو، محمد )[  12]

 .  105نو، 

کشاکش مسئولیت و طرد، نشریه   :لت و نیروهای کار شرکتی(. دو1398)، احمد  و میدری ، یوسف  و اباذری نوح  [ منوری،  13]

 .273-249، (1) 26مطالعات جامعه شناختی، 

های تحول آن با تاکید بر ابعاد حقوقی. دین و سازی بازار کار و حوزه(. منعطف 1396)  ، زهرازمانیان  و  رضاسعید   ،ابدی [  14]

 . 206- 173  ،(5)11 ،قانون
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