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  چکیده

بــا (شـناخت تواناییهــا و نیازهــاي زنـان در شــرایط بحــران   
ــه  در ســنجی اســتفاده از آن توانمنــدیهاو امکــان) رویکــرد زلزل

امري بـسیار لازم و ضـروري       آینده در کشور     احتمالی هايزلزله
ورد باشد که در این مقاله نیز سعی شده است این موضوع م ـ        می

اي و  کتابخانـه  مطالعه حاضر بـر اسـاس روش      . بررسی قرار گیرد  
دیـده از   زنـان آسـیب   . انجام شده اسـت    هاروش برخورد اندیشه  

به نوعی این زلزله را تجربـه     که زنانی بم و یا   1382 دي   5زلزله  
 ایـن   بـر . دهـد  را تـشکیل مـی     اند، جامعه آماري این مقاله    کرده

 از یکـی  در فعـال  معـی از زنـان  اساس، چهار جلسه بـا حـضور ج    

، مـشاور فرمانـدار     )همراهان بم  خیریه مؤسسه( مردمی تشکلهاي
بم در امور بـانوان و اعـضاي جمعیـت هـلال احمـر جمهـوري                 

هر جلـسه    در کنندگانشرکت تعداد .اسلامی ایران، تشکیل شد   
قبـل از شـروع جلـسه بـر       .  نفر بودنـد   15 و حداکثر    10حداقل  

اندیـشه تمرکـز بـر       برخـورد  ر جلسات مشی اساسی د  چهار خط 
هـاي غیرمعمـول و   ، استقبال از اندیـشه  جوییعیبکمیت، عدم   

 تأکیـد  جلـسات  ترکیب و تقویت دیدگاهها توسط گرداننـدگان      
در آغاز هر جلسه پس از طـرح موضـوع، اقـلام مـورد نیـاز         .شد

 ،مطـرح  کنندگانشرکت توسط زنان، بلافاصله بعد از وقوع زلزله،      
ایـن   تـأمین  و رسـیدگی  نحوه دسترسی به آنها،   یچگونگ سپس

و در انتهـا     بررسـی  بـم  زلزلـه  موارد توسط مسؤولین بحـران در     
. براي هر یک از موارد پیشنهادها و راهکارهایی ارائه شده اسـت           

در این تحقیق، به منظور شناخت نیازهـاي زنـان بعـد از وقـوع               
، در ســوانح طبیعــی آنــان توضــعی زلزلــه در مــورد متغیرهــاي

 و بــارداري  دوران ها، پوشــش، بهداشــت، شــرایط   توانمنــدی 
مـشترك در میـان      وجه( بهداشتی، و آرایشی نیازهاي شیردهی،

بحـث و بـا اسـتفاده از        ) هـا گروه جلسات برخورد اندیـشه     چهار
روانـی، خـشونت     -به متغیرهاي اثرات روحـی     ايروش کتابخانه 

ــه، امنیــت در اســکان موقــت   و خــانگی، اســترس پــس از زلزل
  .چگونگی مشارکت زنان پس از وقوع سوانح اشاره شده است

  زلزله بم، نیازهاي زنان، امنیت بعد از زلزله: هاکلیدواژه
  

   مقدمه-1
 -هاي ویرانگر منجیل، قـائن    وقوع زلزله ( کشور خیزيلرزه

، توجه به روشهاي کاهش آثار    )اردکول و بم در دو دهه اخیر      
وقـوع زلزلـه بـم در       . نمایدناشی از وقوع سوانح را ایجاب می      

 10 در حـدود  5/10/82 بامداد روز جمعه مورخ      5:26 ساعت
کیلومتري جنوب غرب شـهر بـم، بخـش وسـیعی از اسـتان            

 و 5/6بـا بزرگـاي    لـرزه ایـن زمـین  . لرزه درآورد کرمان را به
 کیلومتر موجب تخریب بخش وسـیعی    8عمق کانونی حدود    

د و خسارات مالی و از شهرستان بم و روستاهاي اطراف گردی    
   ].1 [توجهی به بار آوردتلفات جانی قابل

گذرد، امـا  اگرچه بیش از نه سال از این زلزله ویرانگر می      
دیدگان نهفته اسـت کـه      تجارب ارزشمندي در اذهان آسیب    

اندرکاران اي براي دستتواند درسهاي آموزنده  تحلیل آنها می  
عات انجـام شـده     بررسیها و مطال  . مدیریت بحران تلقی گردد   

 شهر بم، 1382در بحرانهاي گذشته در ایران و به ویژه زلزله    
مبین آن است که امدادرسانی و مدیریت بحـران در منطقـه           

دیده، غالباً بدون توجه به فرهنگ، اعتقادات و نیازهاي    آسیب
دیـدگان انجـام پذیرفتـه و ارسـال         خاص هر گروه از آسـیب     

ریزي و الگوي کلـی و    نامهخدمات و امکانات بر اساس یک بر      
در راستاي اجراي بخشی از چرخـه مـدیریت بحـران ماننـد             

 آب و غذا بوده است؛ این در حالی اسـت   تأمیننجات جان و    
که مدیریت بحران باید بر اساس شناخت و توجه کامـل بـه             

  . ریزي شودتفاوتهاي اجتماعی و جنسیتی برنامه

 



 زاده و ملیحه اسکندريفرخ پارسی
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 ه ضرورتهاییوجود تفاوتها در بین گروههاي مختلف جامع
توجهی در رسیدگی به آنها، به ویـژه        را به همراه دارد که کم     

بعد از وقوع یک سانحه طبیعی مسائل و مـشکلاتی را بـراي             
کند که تا سالها بـا آنهـا همـراه اسـت و     بازماندگان ایجاد می 

 در. دهدمی  قرار تأثیرزندگی فردي و اجتماعی آنان را تحت        
سرپرست خود یا ن سرپرست خانواراین میان زنان، به ویژه زنا   

به عنوان عضوي از جامعه بـا ویژگیهـا و نیازهـاي خـاص، از         
اند که با مسائل، مشکلات و موانع پذیر جامعهگروههاي آسیب

زیادي در زندگی مواجهند و وقوع یک سانحه طبیعی ماننـد           
]. 2[تواند بـر تعـداد ایـن گـروه از جامعـه بیفزایـد       زلزله می 

هاي ماعی مناسب از این گروه و آگاهی از شیوهحمایتهاي اجت
تواند باعث کاهش آسیبهاي ناشی   مناسب مقابله با بحران می    

 و توانمندیها نیازها، شناخت بر این اساس. از وقوع بحران گردد
ریزیهـا و   قشرهاي مختلـف جامعـه بایـد در برنامـه          تفاوتهاي
  .ردگیریهاي مدیریت بحران مورد توجه خاص قرار گیتصمیم

ها اسـتفاده شـده     در این تحقیق از روش برخورد اندیشه      
ها روشی اسـت بـراي ایجـاد خلاقیـت          برخورد اندیشه . است

هـا  گروهی براي به دست آوردن تعداد زیاد نظرات و اندیـشه   
به منظور حل یـک مـشکل یـا مـسأله، و در ایـن راسـتا بـا                  

 دیده زلزله بم در    نفر از زنان آسیب    50مشارکت دادن حدود    
 ساعته، نیازهـا و    4 نفره و تشکیل جلسات      15 تا   10 گروه   4

محدویتهاي زنان در ساعات اولیه بعد از زلزله مورد تجزیه و            
  .تحلیل قرار گرفته است

  
 زنان و سوانح طبیعی -2

 طبیعـی  سـوانح  و زنـان  با ارتباط در انجام شده  مطالعات
 که دهدمی نشان نپترسو اریک توسط جهان کشور 141 در
 در عوامـل  رینـمهمت از یـک ی وانـعن به یـفیزیک ايـاوتهتف

پذیري زنان در بحرانهـاي طبیعـی در کـشورها نقـش            آسیب
 سـوانح  در زنان در تغذیه وءـس الـکه احتم  وريـطه  ب. دارد

 در ايتغذیـه  خاص نیازهاي زنان با  زیرا است، بیشتر طبیعی
 از برخـی  و یـا در   هـستند  مواجه شیردهی ا ی بارداري هنگام

 مراتب توزیع غذا وجود دارد کـه در نتیجـه          سلسله فرهنگها
 درصد از زنـان  60 تا  45آن در جنوب و جنوب شرقی آسیا،        

 80 قـرار دارنـد و       طبیعـی  وزن زیـر  در باروري سن در زنان

 در. باشـند یـم ـ مواجـه  نـآه ـ با کمبود درصد از زنان باردار     
تـر از   ن بارهاي سنگی  زنان آفریقا، صحراي جنوب ورهايـکش

غذا  دریافت فرهنگی، قوانین بر بنا اماکنند؛  مردان حمل می  
گیـرد در حـالی کـه میـزان         مردان صـورت مـی     توسط ابتدا

 مصرف کالري مردان نسبت زنان در طـول روز کمتـر اسـت            
]3.[  

ید، شـیوع بیماریهـاي    ب حوادث آب و هوایی شـد      اغل در
 شـدن  آلـوده  و حـشرات  پـرورش  برايعفونی، بستري است    

میـان زنـان، بـه خـصوص          این در که ... و تمیز آبهاي نابعم
 راه از ی کـه  بیماریهای خطر معرض در شدت بهمادران باردار   

 قـرار  شـود،  منتقل می  شدید رویدادهاي سایر و حرارت آب،
  با استناد به آمارها و تحقیقات انجام شده، تجربـه      .گیرندمی

 ودوج ـ دلیـل  بـه  دهـد کـه  مـی  نشان بنگلادش 1992سیل  
ــنتهاي ــاي    س ــی و ممنوعیته ــدودیتهاي فرهنگ ــاکم مح ح
خود با مشکلاتی روبرو شدند که در        نجات در زناناجتماعی،  
 ].4[یافـت   افـزایش  شـدت  بـه  زن قربانیان تعدادنتیجه آن،   

در کشورهاي سـریلانکا،     2004 دسامبر سونامی در همچنین
 آگوسـت  در آسـیا  جنـوب  و یا در سـیل     ]5[ هند واندونزي  

هند و نپال، زنان بسیاري به        بنگلادش، کشورهاي در 2007
دادنـد و افـراد      دسـت  از را خـود  جـان  کـافی  ناآگاهیدلیل  

 از پـس  زندگی و معاش پرداختند  امرار به سختی با بازمانده
همچنین نتایج مطالعه دیگري در     . ]6[دادند   را ادامه  سانحه

دهد که جنـسیت بـه طـور مـستقیم،     این خصوص نشان می   
پذیري در حوادث و قرار گرفتن در معرض خطـرات را        آسیب
پذیري زنان بـه    که آسیب  طوريه  دهد، ب  قرار می  تأثیرتحت  

نگهـداري از   (دلیل نقش اجتماعی آنـان بـه عنـوان مراقـب            
  ]. 4[باشد بیشتر می) فرزندان و دیگر اعضاء خانواده

پـذیري در  رسـد تنهـا بررسـی کمـی آسـیب      به نظر مـی   
کننـده و قلمـداد     نوان یـک عامـل تعیـین      حوادث نباید به ع   

پذیر در حوادث مورد توجـه      شدن زنان به عنوان قشر آسیب     
قرار گیرد، در حالی که نوع سوانح، زمـان و محـل وقـوع آن               

گـذار بـر نـوع جنـسیت در     تأثیرتوانند به عنـوان عوامـل    می
شـاهد ایـن مـدعا، در سـال        . میزان مرگ و میر تلقی گردند     

ان در مخاطرات مرتبط بـا آب و هـوا      مرگ و میر مرد    1994
  برابر زنـان بـوده  دومانند سیل، طوفان زمستانی، رعد و برق        
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دهـد مـردان بـا     نشان مـی 1993 از طرفی تجربه سال  .است
ه ممکن است میرند چرا کاحتمال بیشتري در رعد و برق می 

هـاي اوقـات فراغـت، بیـشتر از زنـان در            آنها در کار و فعالیت    
نانکـاي ژاپـن    1946 در سونامی زلزلـه . اشندخارج از منزل ب   

محققان معتقدند که علـت  . زنان بیشتر از مردان فوت کردند    
اصلی فوت آنها ناشی از نگهداري از کودکـان و افـراد مـسن              

لرزه روسیه نیز میزان مرگ و میـر در  در دو زمین . بوده است 
در زلزلـه    هاي ریـورز   بررسـی  بر اساس . زنان بیشتر بوده است   

 درصد آنها   47 نفر فوت کردند که       هزار 33آباد،   عشق 1984
دادند،  درصد را کودکان تشکیل می35 درصد مرد و     18زن،  

 درصـد بیـشتر از مـردان    20همچنین در زلزله تاشکند زنان  
ولیت ؤعلت این امـر را ناشـی از مـس    ] 7[ریورز  . کشته شدند 

کنـد، اگـر چـه در ایـن     نگهداري زنان از کودکـان ذکـر مـی      
رسد علت یق به صراحت بیان نشده است ولی به نظر می      تحق

پذیري زنان ممکن است ناشی از حضور       افزایش میزان آسیب  
 بررسی چودري  .مراقبت از کودکان باشد    آنان در ساختمان و   

دهد که بسیاري از زنـان   نشان می1993و همکاران در سال     
و فرزندانشان در طوفـان جـان خـود را از دسـت دادنـد، در                

گیـري  که آنها منتظر بازگشت شوهران بـراي تـصمیم         لیحا
براي تخلیه محل بودند و یا بسیاري از زنـان بـه خـاطر نـوع      

سـرعت  (که توانـایی آنـان را بـراي حرکـت         ) ساري(پوشش  
 ]8 [بررسی پاراسـورامان .  کشته شدند،کردمحدود می ) عمل

بیانگر آن است که در زلزلـه هنـد، میـزان مـرگ و میـر در                 
کـار  (ه دلیل کار کـردن در مـزارع در زمـان زلزلـه،              مردان ب 

از . کمتر بـود ) خارج از محوطه دهکده و یا حضور در مدرسه    
طرفی با توجه به معنادارنبودن رابطـه بـین تعـداد جنـسیت       

 ]9[  بم با زمان وقوع زلزله     1382 دي   5کشته شدگان زلزله    
رسد ساختارها و نابرابریهـاي موجـود و سـنتهاي          به نظر می  

قبـول  کم در بعضی از جوامع را نباید به عنوان عوامل قابل     حا
در پذیرش بیشترین صدمات از جامعه زنـان در زمـان وقـوع     

ثرشـان  ؤحادثه تلقی نمود، و تواناییهاي زنان و ایفاي نقش م         
  .در جهت کاهش آسیبهاي ناشی از زلزله را  نادیده گرفت
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خصوص در شرایط اضطرار نیاز   ه  مندي زنان ب  بررسی توان 

-برهه پذیري آنان در  به تغییر دیدگاه و توجه خاص به نقش       
این اساس پژوهـشگران بـا       بر .طلبدمی را زندگی مختلف هاي

. انـد قبـولی دسـت یافتـه     توجه به این رویکرد به نتایج قابـل       
بر روي جامعه زنان بعد از      ] 10 [و فلاحی زاده  پارسی مطالعه

دهـد زنـان در اغلـب مـوارد در      نشان می 1375لزله اسفند   ز
نجات جان فرزندان و اطرافیانشان هنگام وقـوع زلزلـه نقـش       

 اصـول  از ناآگاهی دلیل به موارد بعضی در امافعالی داشتند،   
 نتوانستندغم تمایل شدید براي کمک به دیگران        علیر ایمنی
 زلزلـه  از پس که دیگري تحقیق در. واقع شوند  مفید چندان

گرفت، مشخص شد که استرس      انجام ترکیه 1992 مارس 13
، ]11[است   بوده مردان از بیش مراتب به زنانو اضطراب در    

 با توجه به مطالعات انجام شده این حالت ناشـی از احـساس            
زنان بر عدم امکان کنترل محیط اطراف خـود بـراي نجـات             

 بـر  یـز ن تحقیـق  این از حاصل نتایج .جان دیگران بوده است   
 حـوادث  برابـر  در آمـادگی  فعالیتهاي در زنان مشارکت لزوم

تـوان بـا افـزایش سـطح        می رسدمی دارد، که به نظر      تأکید
 بر رضـایتمندي آنـان و کـاهش     آگاهی زنان در جامعه علاوه    

توجهی صدمات  هاي ناشی از وقوع زلزله به مقدار قابل       استرس
دهد که   می تحقیقات اجتماعی نشان  . احتمالی را کاهش داد   

 عوامل اجتمـاعی، تعـصبات      تأثیردرك فرد از خطرات تحت      
 و درك زنـان و مـردان از      باشدمی ايشبکه فرهنگی و روابط  

تـر از مـردان   خطر متفاوت است و زنان خطر بحران را جدي        
خصوص چنانچه این خطر متوجـه اعـضاء        ه  کنند، ب تلقی می 

 کـم رنـگ   شاید یکی از دلایـل آن نقـش    . خانواده بوده باشد  
 همکـارانش  وی  میلت]. 8[ آنان در کنترل مسائل جامعه باشد     

 گیرنـده  شـخص  به أثیر عوامل مربوط  ت ]12[ طلبدر شادي 
 مـورد  را خطـر  ک ی ـ وقـوع  هشدار به نسبت واکنش در پیام

 بیـشتر  زنـان  کـه  دهـد مـی  نشان هاافته ی دادند؛ قرار بررسی
 ک ی ـ از یبخـش  آنهـا  زیـرا  بشنوند، را هشدار تا دارد احتمال
 اطلاعیـه  ا ی ـ خبـر  کـه  هـستند  اجتماعی فعالی  روابط شبکه
کننـد،  یـم افتـدری یـررسمـغی طریق کانالهاي  از را هشدار
 دهنـده انتقـال  همو   گیرنده هم توانندمی زنان ترتیب به این 
هشدار و ایمنی در برابر خطـرات ناشـی       پیامهاي براي خوبی

ت که از آن در ایران بـه        گونه ارتباطا این .از زلزله تلقی شوند   
        دیرینـه  شـود داراي سـابقه  عنوان ارتباطات سـنتی یـاد مـی      



 زاده و ملیحه اسکندريفرخ پارسی

ـــــــــــــــــــــــ 62       92شناسی و مهندسی زلزله، سال شانزدهم، شماره اول، بهار لزلهپژوهشنامه زــــــــــ   ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ـ

 اي اسـت کـه   شـیوه  باشد، در واقع ارتباط سنتی بهتـرین      می
با توجـه  ]. 9[توان از آن براي اهداف توسعه استفاده کرد     می

به مشاهدات جهانی تفاوت زنان و مردان، این است که زنـان      
 زنـان در مـورد   .باشـند تی از خطـرات مـی   داراي درك متفاو  

خطرات دوسوگرا هـستند، در حـالی کـه مـردان ریـسکها و             
   ].13[ داننـد مخاطرات خود را به عنوان بخشی از زندگی می        

کننـده  که زنان بیشتر نگـران عوامـل مخـرب     با توجه به این   
جنگ هستند و مردان مستعد پذیرش رفتـار پرخاشـگرانه و          

توان استنباط کرد کـه مـردان خطرجـو    یآمیز، لذا م  مخاطره
. ]8[ کننـد مـی  اجتنـاب    که زنان از خطـر     هستند در حالی  

ف در زمـان    مختل ایفاي نقشهاي  و زنان مؤثر حضور به توجه
هاي گذشـته در ایـران و جهـان         بعد از وقوع حادثه در زلزله     

 ناشـی  آسـیبهاي  کاهش در زنان مؤثر حضور گویاي تواندمی
 -منجیل 1369 خرداد   31هاي  ررسی زلزله  ب .باشد حوادث از

   ارمنستان، بیانگر ایـن نکتـه اسـت کـه زنـان             1998رودبار،  
 فعالیتهـاي  تواننـد در ایجـاد فرهنـگ ایمنـی در جامعـه           می

ویژه زلزلـه   ه  پیشگیرانه و ضروري پس از بحرانهاي طبیعی ب       
  .]11 [نقشهاي مهمی را ایفا نمایند
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بخـش بـه بررسـی نیازهـاي ویـژه زنـان پـس از             در این   
ــوع زلزلــه شــامل نــوع پوشــش، نیازهــاي بهداشــت        وق

ــشی  ــاي آرای ــومی، نیازه ــتی، و عم ــاي بهداش ــادران نیازه  م

ــا ــیرده و داررب ــدویت و ش ــی  مح ــرات روح ــی از اث  -هاي ناش
ــترس پــس از       ــانوادگی، اخــتلال اس ــی، خــشونت خ روان

  .شودیضربه و امنیت در زمان اسکان موقت پرداخته م
  

  پوشش زنان -4-1
هاي مدیریت بحران و اجرایی کردن آن        در تدوین برنامه  

 نیازهاي اولیه زنـانی کـه از        تأمینیکی از اولویتهاي ویژه در      
شوند، توجه به عوامل فرهنگی و هنجارهاي آوار خارج می زیر

 زلزله قـرار    تأثیراي است که تحت     اجتماعی حاکم در جامعه   
ا که  پوشش زنان به عنـوان یـک هنجـار        از آنج . گرفته است 

هاي مدیریت گردد در برنامهمحسوب می ما کشور در اجتماعی
هاي انجـام شـده      بررسـی  .بحران باید به این مهم توجه شـود       

 از نجات زمان در زلزله بم در    زنان از بسیاري"دهد  نشان می 
را  امـدادگران  از ملحفـه  ماننـد  پوشـشی  درخواست آوار زیر

 امـداد  مرحله در نیاز این بینیعدم پیش  دلیل به که داشتند
اي از زنان در این شـرایط      ات و قرار گرفتن اجباري عده     نج و

 آنهـا  در اضـطراب  و تـرس هـایی،   و یا مشاهده چنین صحنه    
ه گذشت از بعد و شدهی  شرط  ایـن  بـم،  زمان زلزله  از سال نُ
کماکان  حمام به رفتن زمان در خصوص به اضطراب، و ترس

لذا نـه تنهـا توجـه       ]. 11 ["شودمی ایجاد زنان از سیاريب در
 ایـن نیـاز در زمـان بعـد از وقـوع            تأمینبه چگونگی و نحوه     

ریزان قرار گیرد بلکه    ولین و برنامه  ؤسانحه باید مورد نظر مس    
رسـانی و   هاي لازم بـه مـردم، در زمـان کمـک          آموزشبا ارائه   

مرتبه انسانی آنان و  نأزدگان شاهداء اقلام مورد نیاز به زلزله    
نیز مورد توجه قرار گرفته و از ارسـال لباسـهاي کهنـه و یـا           

-تفکیک و بسته. آن با فرهنگ منطقه پرهیز شود     تطابق عدم
 سـایز و سـن   زدگان بـر اسـاس  بندي پوشش مورد نیاز زلزله    

. باشـد دیدگان می  آسیب تأکیدافراد، نیز از دیگر موارد مورد       
لاوه بر ارائه خـدمات امـدادي بـه         ها نیز ع  بیمارستاناز طرفی   

هاي لازم را در ایـن خـصوص مـد          بینیمجروحین باید پیش  
که طبق نظرات مـشترك زنـان در         نظر قرار دهند به طوري    

جلسه برخورد اندیشه بعد از زلزله بم، بعضی از زنان کـه بـه              
دلیل صدمات وارده به بیمارستانها منتقل شدند و بـه دلیـل            

لزله دچار خـونریزي زنـانگی شـدند،        استرس ناشی از وقوع ز    
نیاز به تعویض لباس برایشان بسیار ضروري بود که این امـر            

این مهم مبـین عـدم آمـادگی     . پس از دو روز انجام پذیرفت     
بیمارستانها بـراي ارائـه چنـین خـدماتی بـه مـصدومین در              

  .شرایط بحرانی است
در  کننــدهشــرکت بمــی زنــان مــشترك نظــرات بنــا بــر

هـا، در خـصوص پوشـش زنـان در     ورد اندیشهنشستهاي برخ 
  :  شدتأکیدزمان زلزله به موارد زیر 

هـاي مـدیریت بحـران بـه        توجه و بازنگري در برنامـه      - 
فرهنگ منطقه و اعزام همزمان امـدادگران زن بـراي          

 نجات جان زنان از زیر آوار؛

 هاي امدادي؛بسته در زنان ویژه پوشش بینیپیش - 

نی زنان در ارائه خدمات به      توجه به شأن و مرتبه انسا      - 
 ؛)کهنگی بعضی از لباسهاي اهداء شده(بازماندگان 
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 توجه به اندازه و جثه افراد در ارائه پوشاك به آنها؛ - 

هــاي مــدیریت بحــران بــراي اهــداء توجــه در برنامــه - 
خدمات به زنان با توجه به نوع واکـنش فیزیولـوژیکی         

 بدن آنان در زمان قرار گرفتن در شرایط بحران؛

هاي مـدیریت بحـران بـراي       استفاده از زنان در برنامه     - 
 .خاصارائه نیازهاي 
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وقوع یک بحران و ایجاد شرایط اضطرار در منطقه، مردم     
را مجبور به ترك محل زندگی و از دست دادن امکانات اولیه      

نمایـد کـه در ایـن شـرایط         و زندگی در مکانهاي جمعی می     
 ـ     ت یـک سیـستم    وجـود آمـدن     ه  وجه به بهداشت به معناي ب

 از وسـایل و امکانـات لازم         بتواند که در آن هر فرد     اجتماعی
 بایـد در اولویـت   ،]14[  شـود بـراي سـالم مانـدن برخـوردار    

ه ارتقـاي   ک ـطـوري ه هاي مدیریت بحران قرار گیرد، ب   برنامه
سطح سلامت جامعه، به عنوان مهمترین هدف نظام سلامت         

جه به بهداشت زنان بـه  د مد نظر باشد که در این میان تو      بای
 نـسبت بـه مـردان لازم و         ولوژیکی آنـان  هاي فیزی دلیل تفاوت 

 و در پی آن عدم دسترسی بـه      وقوع بحران . باشدضروري می 
هاي بهداشتی قبلی چون حمام، توالت و آب مصرفی،         سرویس

بـر اسـاس    . کنـد  آن را ایجـاب مـی      تأمینضرورت ساخت و    
ش معاونت تحقیقات و فناوري، وزارت بهداشت، درمـان         گزار

 آب  تأمینهاي بهداشتی و    رویسو آموزش پزشکی، ساخت س    
 سـاعت اول بعـد از   72زده بایـد در  مصرفی در منطقه زلزلـه  
 نامناسب وضعیت به علت  اما   ].15 [دوقوع زلزله صورت پذیر   

اي صحرایی شـهر بـم بعـد از وقـوع زلزلـه و علیـرغم                توالته
مانده در زیر آوارهـا،  هاي باقی در توالت خانه   موجود   مشکلات

اي از زنان غالباً استفاده از آنها را به توالتهـاي صـحرایی             عده
  . دادندترجیح می

اندیـشی، عـدم   بنا بر نظرات مشترك زنان در کارگاه هـم      
هاي بهداشتی زمینه  سرویس تأمینتوجه به یکسري نکات در      

ت در زنـان بـوده کـه        ایجاد اضطراب و عـدم احـساس امنی ـ       
  :گرددبخشی از آن ارائه می

 سرویسهاي بهداشـتی بـدون توجـه بـه متغیـر         تأمین - 
  جمعیت و جنسیت؛

ي بـالا  دربه عنوان هـواکش     کوچک پنجره ک ی وجود - 
 عدم به توجه با( احساس ناامنی براي زنان    و سهایسرو

 ؛)حصار وجود

ــدم -  ــه ع ــه توج ــد برنام ــران تیریم ــه بح ــت ب  بهداش
 از قبـل  آن نظافت که يطوره  ب ،داشتیهاي به سرویس

 گرفت؛یم صورت زنان توسط استحمام، هر

 ؛ماه دو از بعد بازماندگاني برا حمام حوله تأمین - 

نبود سطلهاي زباله داخل توالت براي رفع احتیاجـات           - 
 زنان؛ 

در بعضی از زنان به دلیـل تـرس و تنـشهاي ناشـی از       - 
 بـه  انبحـر  مـدیریت  برنامه توجه عدم که وقوع زلزله 

هاي موجود در این زمینه، مشکلاتی را بـراي         استاندار
 .زنان ایجاد نمود
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تفاوتهاي بنیادي و فیزیولوژیکی میان زن و مـرد بیـانگر           
 عدم و باشدمی مختلف شرایط در آنها نیازهاي نوع درتفاوت  
درازمـدت  وتاه مـدت و یـا    ک مشکلات بروز باعث آن به توجه
 در زنـان  نفري 748 هزار و    69 جمیعت به توجه با گردد،می
شهر بم، شهر بروات و نقاط روستایی، قبـل از وقـوع     (قه  منط

زلزله و قرار گرفتن طیف وسیعی از این جمعیـت در سـنین             
ــا 9بــین   ســالگی، ضــرورت توجــه بــه ایــن مشخــصه 50 ت

ي بسیار. گرددفیزیولوژیکی و نیازهاي خاص آن احساس می      
از زنان علاوه بـر طـی دوران قاعـدگی، در شـرایطی کـه بـه         
صورت ناگهانی دچار ترس یا اسـترس بـسیار شـدید شـوند              
بدون توجه به دوره قاعدگی، ممکن اسـت دچـار خـونریزي            

بـر اسـاس نظـرات مـشترك در جلـسات           . غیرطبیعی گردند 
ها، در زلزله بم، بـسیاري از زنـان بـا چنـین            بررخورد اندیشه 

. طلبیـد به رو شد که نیازهاي خاص خـود را مـی          واکنشی رو 
شـوك وارده بـه اکثـر       "بنا بر اظهار شـاهد عینـی        همچنین  

شــدند آنهــا را دچــار هــایی کــه از زیــر آوار خــارج مــیخانم
کـه بـراي جلـوگیري از آلـودگی و           کرد،خونریزي شدید می  

بایست لباس و وسایل بهداشـتی در اختیـار         بیماري زنان می  
بینـی ایـن نیازهـا    پـیش  رسدبه نظر می. "فتگرآنها قرار می 

بایـد مـد     ولؤمـس  سازمانهاي توسط بحران ک ی وقوع از قبل
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 بلافاصله بتوانند سانحه وقوع صورت در گرفت تا نظر قرار می  
-آسـیب  اختیار در را) زیر لباس بهداشتی، پد (اولیه نیازهاي
رسد علاوه بر لوازم بهداشـتی،      به نظر می   .دهند قرار دیدگان

لــوازم آرایــشی ماننــد آینــه، کلیــپس مــو، نــاخنگیر و کــرم 
کننده باید جزء وسایل مورد نیاز زنان قرار گیـرد بـه          مرطوب

هاي شکسته زیر   طوري که در زلزله بم بعضی از زنان از آینه         
  . کردندآوار استفاده می

بـا دیـدن    "ر تعدادي از زنان حاضر در جلـسه         طبق اظها 
تا قبـل از یکـسال   (ود یکسال،  چهره خود در آینه بعد از حد      

به دلایل عدم توزیع آینه و بعضاٌ با توجه بـه شـرایط روحـی       
احـساس پیـري   ) حادث شده و عدم توجه شخص به خودش 

هـاي  عـدم توجـه بـه تفاوت   . "و ناامیدي در آنـان ایجـاد شـد      
 توانــد چنــینهــاي مــدیریت بحــران مــیفــردي در برنامــه

دگان بـه همـراه   دی ـ روحی و روانی را بـراي آسـیب       مشکلات
ــد ــته باش ــرات. داش ــسه   نظ ــر در جل ــراد حاض ــشترك اف        م

ایـن خـصوص بـه       دراندیشی در ارتباط با مشکلات زنان       هم
  :گرددمی شرخ ذیل ارائه

عدم دسترسی به وسایل بهداشتی از نخستین ساعات          - 
 پس از وقوع زلزله؛

رفع نیاز وسایل بهداشتی از طریق پاره کردن دامن یا            - 
  زیر آور توسط تعدادي از زنان؛هايپارچه

توزیع نامتناسب و ناهمگون لوازم بهداشتی در مناطق         - 
 مختلف شهر بم؛

 :عدم رضایت زنان از نحوه توزیع وسایل بهداشتی - 

توزیع پد بهداشتی از طریق وانت و با پرتاب کـردن       •
 رفع براي حتی زنان از بسیاري آن براي زنان بوده و   

 مقابـل  در آن داشـتن بر نیاز فیزیولـوژیکی خـود از     
 بـراي  کردند و اینگونـه مـشکلات     می امتناع مردان
 کرد؛تجلی می خانواده بیشتر سرپرست زنان

 بـا  منـاطق  از بعـضی  در زنان بهداشتی وسایل ارائه •
 ک ی در آن تهیه گرفت که صورت می  برگ کالا ارائه

 خـاص  مـشکلات  حـضور مـردان،    با مشترك مکان
 شت؛دا همراه به زنان براي را خود

 آن از قسمتی(هاي بهداشتی ویژه زنان     توزیع بسته  •
در چادرها  ) بوده است  بهداشتی پد بسته ک ی شامل

در بعضی از مناطق بدون توجه به تعداد زنان داخل        
 .هر چادر
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نحه طبیعی ممکن است بعـضی از      به هنگام وقوع یک سا    
ا شیردهی باشند؛ که در این صورت        در دوران بارداري ی    زنان

   خـاص  مراقبتهـاي  نیازمنـد  همـراه،  کـودك  هـم  هم مادر و  
باشند کـه در شـرایط طبیعـی معمـولاً ایـن امـر توسـط          می

وقوع یک . گردد میتأمینهاي بهداشتی ها و کلینیک  خانواده
توانـد  حادثه طبیعی و قرار گرفتن در شرایط اضـطراري مـی          

خانواده ایجاد نماید کـه در نتیجـه آن   اختلالهایی را در نظام  
وضعیت جسمی و روحی زنان، که تا پیش از این وابسته بـه             

 تـضعیف   ،انـد پشتیبانی همسر و سایر اعضاي خـانواده بـوده        
رود؛ بنـابراین  گردد و در بعضی از شرایط کاملاً از بین می    می

 حفاظتهـاي فیزیکـی،   تـأمین توجه به این گروه از جامعـه و      
موقعیتهـاي اضـطراري، بایـد از       در  وقی از آنان    عاطفی و حق  

اسـتراحت   ].16 [هاي مدیریت بحران باشـد    ضروریات برنامه 
کامل، کاهش استرس و عـدم انجـام فعالیتهـاي سـنگین در         

توانـد بـسیار    دوران حاملگی نیز در سلامت مادران باردار می       
در دوران بـارداري مـصرف مـواد غـذایی چـون             .مؤثر باشـد  

هاي تازه، سبزیجات تازه، سـبزیجات بـا بـرگ          حبوبات، میوه 
پـز غنـی شـده، مـاهی و         مـرغ آب  سبز، شیر کم چرب، تخم    

خشکبار براي سلامت مادر و نوزاد بسیار ضروري است و باید   
 توجهی به ایـن مـسأله   بی. در برنامه غذایی مادران قرار گیرد   

تواند رشد جنین را به خطر اندازد و باعث ضعف جسمانی     می
ناپـذیري بـه   ش میزان شیر مادر شود و ضـربه جبـران      و کاه 

نماید؛ بنابراین توجه به رژیم غذایی زنان شیرده        کودك وارد   
و کودکان به عنوان توجه اولویتهاي برنامه مـدیریت بحـران           
قرار گیرد،  به طوري که سوء تغذیه و کمبود مواد غذایی در        

 طریـق شـیر     تواند مانع از تغذیه کافی نـوزادان از       مادران می 
علاوه بر توجه به تغذیه، دوران بارداري باید تحت    .مادر شود 

از طرفی رعایت بهداشـت در دوران       . نظر پزشک سپري شود   
بارداري بسیار ضروري است و عدم رعایت بهداشت و نظافت          

تواند عوارض وخیمی را به همـراه داشـته         مجاري ادراري می  
  . باشد
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ي با یک برنامـه از پـیش        با توجه به اهمیت دوران باردار     
پـذیري زنـان بـاردار را در    توان میزان آسیبتدوین شده، می 

ــشترك در  . حــوادث کــاهش داد ــدگاههاي م ــر اســاس دی ب
اي بـراي ایـن   در زلزله بـم برنامـه    " ها،جلسات برخورد اندیشه  

به طـوري کـه    ؛"گروه خاص از جامعه در نظر گرفته نشده بود      
، زنـان بـارداري بودنـد کـه         لزلـه بعد از گذشت یک مـاه از ز       

در اردوگاه، هنوز مورد معاینـه هـیچ پزشـکی          رغم زندگی علی
در برنامه مدیریت بحران زلزله بـم       "]. 17[ قرار نگرفته بودند  

 قرار نگرفت و همچون برنامه غذایی خاصی براي آنان مد نظر
  ."هاي بحران لحاظ شدنددیده در برنامهآسیبدیگر افراد 

سـاخته در  هاي پیشبین چادرها و توالت   د بودن فاصله    زیا
ها و قرار گرفتن در  دود بودن تعداد توالت   بعضی از مناطق، مح   

صفهاي طولانی مشکلات بسیاري را براي زنان باردار در پـی           
خصوص در ماههاي ه  حاملگی، ب  لباسهاي این، بر علاوه .داشت

آخر دوران بارداري بسیار ضـروري اسـت کـه در ایـن زلزلـه       
 . ه قرار نگرفتمورد توج

زلزله بم و تجربیات ناگوار حاصل از آن، نقطه عطفـی در            
بر اساس اعلام . توجه ویژه به زنان باردار و نوزادان بوده است       

جمعیت هلال احمر جمهوري اسلامی ایران پس از زلزله بم،        
گروههایی تحت عنوان گروههاي مراقبـت بهداشـت بـاروري        

رایط اضطراري متشکل از دو     ویژه زنان باردار و نوزادان در ش      
ماما و دو امدادگر تشکیل شد که وظیفه مراقبـت از زنـان و              
دختــران جــوان، مــادران بــاردار، زایمــان بهداشــتی و ارائــه 
خدمات تخصصی زایمان، مراقبت پس از زایمان، مراقبـت از          
نوزادان، تنظیم خـانواده و پیـشگیري و حمایـت از قربانیـان         

   ].18[ بر عهده داشتندخشونت جنسی را در حوادث 
اندیشی در زمینه دیدگاههاي مشترك زنان در کارگاه هم     

  :مشکلات مادران باردار و شیرده بمی عبارتند از
هاي مدیریت بحران به برنامه غذایی      عدم توجه برنامه   - 

  زنان  باردار و شیرده در شرایط بحران؛
عدم توجه به وضعیت روحی و روانی آنان با توجه بـه             -

  رفتن در یک موقعیت متفاوت از دیگر زنان؛قرار گ
بینـی  هاي مدیریت بحران بـه پـیش      عدم توجه برنامه   - 

لبـاس،  (نیازهاي خاص این زنـان در شـرایط بحرانـی          
  ...).سرویس بهداشتی و 
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روانی فاجعه با در نظر گرفتن متغیر جنسیت         -روحی آثار

 و   بحـران مـد نظـر قـرار گیـرد          ي مـدیریت  هاباید در برنامه  
 کننـده ایـن   ییدأت نیز خصوص این در شده انجام پژوهشهاي

 مـشکلات سـلامتی   ]19[شانون و همکاران  . باشندمی نظریه
ــر ســوانح طبیعــی را مــواردي   ــر اث ــان ب ــنش، از قبیــلزن  ت

اضـطراب بیـان    و   )PTSD (افسردگی، اختلال پس از ضـربه     
هاي ناشی  و کاهش آسیب   با شناخت بحران     از این رو   .داشتند

هاي بروز اختلالات روحی و روانـی را در  توان زمینهاز آن می  
   .دیدگان کاهش دادمیان آسیب

، دفتـر سـلامت جوانـان و        بنا بر اعلام اداره سلامت روان     
آمـوزش پزشـکی، پـس از        مدارس وزارت بهداشت، درمان و    

 سـه   بررسی منطقه بم بلافاصله بعد از وقوع زلزله، نیازها بـه          
مدت تقسیم شدند کـه مـوارد      مدت و بلند  دسته فوري، میان  

  : هر یک از آنها به تفکیک عبارتند از
، سرپناه، غذا :شامل )اول هفته خلال در( فوري نیازهاي -

، ، اطلاعات) هزار نفر55براي حدود (، امنیت گرما، آب
براي کودکان و (پیگیري افراد و بازگرداندن آنها نزد هم 

، حمایت روانی ابتدایی ) هزار نفر29، حدود نمجروحی
 ؛ ) هزار نفر55براي کلیه بازماندگان، حدود (

: شـامل ) دو هفتـه تـا شـش مـاه        (مدت  نیازهاي میان  - 
-، زنان و کلیه آسیب    مداخلات تخصصی براي کودکان   

 ؛ ) هزار نفر25حدود (دیدگان 

: شـامل ) بـیش از شـش مـاه      (مـدت   نیازهاي طـولانی   - 
بـراي افـرادي کـه کماکـان        (ی اجتماعی   بازتوانی روان 
، توانمندسازي بـه  ) هزار نفر  10اند، حدود   ناتوان مانده 

  هـزار 3براي کلیه بزرگسالان، حدود   (منظور بازسازي   
ــر ــکی  )نف ــاي روانپزش ــسالان و  (، درمانه ــراي بزرگ ب

  ].20 [)نفر هزار 2 کودکان، حدود
-طی بررسی دیگري که توسط مرکز بهداشت روان زلزله        

زدگان بم انجام شد نیازهاي اولیه و اساسی زلزله زدگـان بـه       
غــذا، آب، (دو دســته فــوري شــامل نیازهــاي مــادي اولیــه 

و ...) پوشاك، چادر، حمام، دستـشویی بهداشـتی، امنیـت و           
مسکن، امکانات مناسب براي زندگی، اشـتغال       (مدت  طولانی

   ].21 [ تقسیم شدند...)و 
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دهـد کـه نیازهـاي اولیـه        نتایج هر دو پژوهش نشان می     
زندگی و کسب حمایتهاي روانی بلافاصله بعد از وقوع بحران          

دیـدگان اسـت و زنـان بـا توجـه بـه          از اولویتهاي نیاز آسیب   
نگهداري از فرزنـدان،  : مانند(مسؤولیتهایی که بر عهده دارند  
وي ظروف و پوشاك، پخـت و  بیماران و یا سالمندان، شستش    

علاوه بر حمایتهاي روانی، نیازهاي مـادي نیـز جـزء     ...) پز و   
شـود؛ بـه طـوري کـه        نیازهاي فوري براي آنان محسوب می     

ایجاد اعتماد در آنان در برآوردن نیازهاي ضروري یـک قـدم     
جهت کمک به آنها براي مقابله مـؤثر بـا تنـشهاي            بزرگ در   

  ]. 16[روانی است 
دهد اگـر   انجام شده در این خصوص نشان می     بررسیهاي

چه اقدامات بسیاري در برآورده نمودن نیازهاي مادي اولیه و 
دیدگان صورت گرفتـه اسـت، ولـی        مدت براي آسیب  طولانی

این موارد، جزئی و ناکافی بوده، حتی در برخی موارد جنبـه            
دیدگان را پوشـش نـداده اسـت        نمادین داشته و همه آسیب    

]21.[  
ــه    در ب ــد ک ــشخص ش ــم م ــه ب ــی زلزل ــد 82ررس  درص

و  ]22[ نـد بردشناختی رنـج مـی  بزرگسالان از مشکلات روان 
بررسی شیوع اختلال تـنش پـس از سـانحه و علایـم آن در            

 درصـد از  98دهـد کـه حـدود    بازماندگان زلزله بم نشان می   
مواجهـه بودنـد و در      آسـیب   دهندگان حداقل بـا یـک       پاسخ

جربه شده، دیدن جراحـت یـا      تآسیب  درصد بدترین   % 2/87
جسد دیگران بوده و تفاوت شیوع در زنـان و مـردان از نظـر       

  . ]23[ دار نبوده استآماري معنی
 نتایج حاصل از این مطالعات مبین آن است کـه وجـود            

ــر   ــلاوه ب ــأمینهمــسر در شــرایط اضــطراري ع  برخــی از ت
تواند حمایتهاي روحـی و روانـی را بـراي          نیازهاي مادي، می  

د به همراه داشته باشد، در حـالی کـه افـراد مجـرد و یـا                 فر
تواننــد از چنــین حمایتهــایی زوجهــاي متارکــه کــرده نمــی

از طرفی میزان تنش در شرایط اضـطرار در      . برخوردار گردند 
هــاي داراي فرزنــد بــه دلیــل مــسؤولیتهاي ســخت خــانواده

 احتیاجــات خــاص آنــان، تــأمینوالــدین بــراي نگهــداري و 
هـایی  در عین حال خانواده   . ر افراد بیشتر است   نسبت به سای  

اي  نیازهاي فرزنـدان متارکـه  تأمینکه مسؤولیت نگهداري و   
ــرایط   ــد در ش ــده دارن ــر عه ــود را ب ــدار  خ ــه مق ــی ب        بحران

   هاي ناشـی از حـوادث در آنـان را افـزایش            توجهی تنـش  قابل
سرپرسـت  تواند براي زنـان بـی  دهد، که این مشکلات می    می

 روانـی   - بنـابراین توجـه بـه بهداشـت روحـی          .ر باشـد  بیشت
دیدگان باید جزء اولویتهـاي برنامـه مـدیریت بحـران           آسیب

سوانح قرار گیرد؛ به طوري که نیاز به متخصـصان بهداشـت            
 روانـی فاجعـه همزمـان بـا حـضور اولـین نیروهـاي             -روحی

شـود؛ زیـرا ایـن    زده احـساس مـی    امدادي به منطقه بحـران    
نند به قربانیان و امدادگرانی کـه بـه یـاري          توامتخصصان می 

دیدگان حادثه شتافتند کمـک کننـد تـا         بازماندگان و آسیب  
هاي ناشـی از  د بتواننـد بـه شـکل مـؤثرتري بـا تنـش           آن افرا 

سوانح طبیعی روبرو شده و با سازگاري، از پیامـدهاي منفـی     
   ].24[شناختی سوانح پیشگیري نمایند و دیرپاي روان

خت کامـل نـسبت بـه تفاوتهـاي فـردي و             افراد با شـنا   
تواننـد نقـش بـسیار مهمـی در کـاهش      بهداشت روانـی مـی   

ــند  ــته باش ــیبها، داش ــان   . آس ــشترك زن ــدگاه م ــر دی ــا ب     بن
ها، توجه به نیازهـاي  کننده در نشست برخورد اندیشه  شرکت

زنان بعد از زلزله بم در برنامه مدیریت بحران قـرار نگرفـت،              
از وقوع زلزله، زنان بـراي کنـار آمـدن بـا      بعد  "اي که   گونهبه

کـسانی کـه   (تنشهاي روانی به صحبت کردن بـا افـراد غیـر        
درباره تجربـه احـساسات، مـرور     ) زلزله را تجربه نکرده بودند    

 حــل مــشکلات نیــاز داشــتند، حــضوروقــایع روي داده و راه
) دیـدگان افراد توانا در مشارکت همدلی با آسـیب       (مشاورین  

ماه پس از زلزله انجام شد؛ در حالی که اکثـر       در منطقه یک    
اتی زنان بخصوص زنان سرپرست خانواده امکان بروز احـساس       

هاي ناشــی از زلزلــه چــون گریــستن را بــراي کــاهش تنــش
 این در حالی اسـت کـه بررسـیهاي انجـام شـده،              ."نداشتند

  ].25[باشد شناسی بر این نیاز می علم روانتأکیدمبین 
الیتهاي بهداشت روانی مداخله در بحران      نتایج ارزیابی فع  

زلزله بم بیانگر عـدم آمـوزش نیروهـاي متخـصص بـه علـم               
برخی از پزشکان و امـدادگران    . بهداشت روانی زلزله بم است    

به دلیل نداشتن اطلاعـات کـافی در ایـن خـصوص، بـر اثـر            
دیدگان زلزله بم دچـار     برخوردهاي نامناسب همراهان آسیب   

ذکر است که خشم بازماندگان بـا توجـه      لازم به   . یأس شدند 
به شرایط، طبیعی بوده و عدم آگاهی از نحوه برخورد با آنها،         

  ]. 21[امدادگران را با مشکلاتی روبرو نموده است 



  " بم1382 دي 5مطالعه موردي زلزله "بررسی توانمندیها و نیازهاي زنان در شرایط بحران، با رویکرد زلزله 

   67ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ   ـــــــــــــــــــــ    ـــــــــــ92هندسی زلزله، سال شانزدهم، شماره اول، بهار شناسی و مپژوهشنامه زلزله

بررسی آسیبهاي فردي و اجتماعی بر زنان پس از زلزلـه           
اي از  دیـدگان توسـط عـده     بم نیز بیانگر تـوهین بـه آسـیب        

ت که نیاز به توجه خاص امدادرسانی به        امدادرسانان بوده اس  
بنابراین توجه بـه آمـوزش بهداشـت        ؛  ]26[طلبد  زنان را می  

سازي مسؤولان به لزوم ارائه روان بلایا به عموم جامعه و آگاه     
خدمات بهداشت روان بـه طـور همزمـان بـا سـایر خـدمات              

ــدادي اســت  ــتی و ام ــداري در ]21 [بهداش  و خودکارآمدپن
تواند عامل بسیار مهمی در سـازماندهی    شرایط اضطراري می  

ها و رویدادهاي ایجاد شده در نیل به وضعیت مطلوب          پدیده
  .در ایجاد بهداشت روانی در مواقع بحران تلقی گردد

بر اساس نتایج پژوهش انجام شده در بررسی رابطـه میـزان           
آمـوزان دبیرسـتانی    پذیري با خودکارآمدپنداري در دانش    آسیب

دیدگی روانی و خودکارآمدپنداري    زده بم، آسیب  شهرستان زلزله 
دیـدگی، دختـران و   پذیرنـد و در میـزان آسـیب     می تأثیراز هم   

،  هـم ندارنـد و در خودکارآمدپنـداري    پسران تفاوت معناداري با   
بنـابراین  ؛  ]27[کنند  دختران خود را بالاتر از پسران ارزیابی می       

بیـشتري در مراحـل   زنان واکنشها و علائم روانـی      رغم اینکه علی
دهند، اولیه بعد از وقوع سوانح نسبت به مردان از خود نشان می           

اس، فکـر و رفتـار در جهـت         اما در چگونگی ایجاد انگیزه، احـس      
باشند؛ لذا بـا  تر از مردان می هاي ناشی از زلزله موفق    کاهش تنش 

استفاده از عواملی چون فرهنگ، خانواده، محیطهـاي آموزشـی،          
گـــذار بـــر تـــأثیرکـــه از جملـــه عوامــل  گــروه همـــسالان  

تـوان خودکارآمدپنـداري را بـراي      خودکارآمدپنداري است، مـی   
 .بهبود روند مناسب در شرایط اضطراري در جامعه تقویت نمود

  :خلاصه نتایج این بخش عبارتند از
 عدم آگاهی اکثر گروههاي حاضر در منطقه بـه نحـوه            -

  صحیح برخورد با آسیب دیدگان؛
هـاي مـدیریت بحـران بـه ارزشـها و            برنامه  عدم توجه  -

  نگرشهاي اجتماعی منطقه براي رفع نیازهاي اولیه؛
 عدم توجه به تفاوتهاي فردي با توجه به متغیر جـنس         -

  و سن؛
 عدم توجه برنامه مدیریت بحران بـراي رفـع نیازهـاي            -

  اولیه بر اساس استانداردهاي تعریف شده؛
 ـ      - راي رفـع نیازهـاي      عدم توجه برنامه مدیریت بحران ب

  .اولیه بر اساس استانداردهاي تعریف شده

  خشونت خانگی  -4-6
هاي خانوادگی یکی از مسائل مهمی اسـت کـه از           خشونت

ــف اجتمــاعی، روان شــناختی، فرهنگــی،  دیــدگاههاي مختل
باشد و  جمعیت شناختی، سیاسی و بهداشتی مورد توجه می       

اي طبیعی به عنوان یک آسیب جدي اجتماعی بعد از بحرانه       
رسد به دلیل مسائل فرهنگی و آید که به نظر میبه شمار می

-توجه به پـیش . اجتماعی کمتر مورد توجه قرار گرفته است     
کل بهداشت و درمان اضـطراري جمعیـت هـلال          بینی اداره   

مراقبـت   بـراي تـشکیل گـروه        احمر جمهوري اسلامی ایران   
 حمایت از    بر تأکیدویژه شرایط اضطرار و با      بهداشت باروري   

 در زلزله بم نشانگر نقطه عطفـی        "قربانیان خشونت جنسی  "
اندرکاران بهداشت در جهت توجه بیشتر صاحبنظران و دست     
خـشونت خـانگی،   . نسبت به این آسیب اجتماعی بوده اسـت   

پیوندد و به خشونتی است که در محیط خصوصی به وقوع می
نـی  آمیزي که به اختلاف جنـسیت مبت هر نوع عمل خشونت  

 ،باشد و به آسیب یا درد جسمی، جنسی یا روانی منتهی شود
وضعیت طبقاتی، ناکامی، تنش و فقـر       . ]28[گردد  اطلاق می 

مــادي، نبــود کــار و مــسکن مناســب، عوامــل و متغیرهــاي 
شناختی، یادگیري در خانواده، اسنادهاي روانشناختی و جامعه

 ایـن سـوء   از جمله عوامل زمینه ساز بروز و شیوع... منفی و   
این نوع خشونت در تمام مناطق دنیـا   . ]29[رفتار می باشند    

شوند و وجود دارد و زنان بخش عمده اي از آن را متحمل می
میلیون زن از طـرف همسرانـشان مـورد    هر ساله بیش از دو   

 80اعتقاد بر این است که بـیش از         . گیرندمی بدرفتاري قرار 
نشده و حتـی سـوء    درصد موارد آزار و اذیت جنسی گزارش        

یابد و آمار بروز رفتارهاي جسمی و عاطفی نیز کمتر نمود می
 ؛شودواقعی آن بالاتر از چیزي است که هم اکنون منعکس می

دهد نرخ خشونت خانگی در زمان اما مطالعات اخیر نشان می 
در ایـران نیـز آمـار و اطلاعـات        . ]8[یابند  فاجعه افزایش می  

 نبودههاي جسمی و جنسی موجود   شفافی از رواج سوء رفتار    
و مشخص نیست که افراد به سئوالات پژوهشهاي مختلف بنا 
به مسائل اخلاقی صادقانه پاسخ داده باشند، اما ظاهراً کمتر از 

به جهت پیشگیري و کاهش سـوء      . دیگر کشورها شیوع دارد   
ریزي همـه جانبـه،   رفتار نسبت به زنان لازم است تا با برنامه     

ــا و زمینــه ــستعدکننده آن کاســته شــود  ه         . ]30[عوامــل م
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در پژوهشی در زمینه خشونت خانگی در مورد مراجعان زن و 
قربانیان خشونت در مراکز مشاوره خانواده نشان داده شد که      

 درصد زنان بر این باور بودند که بدترین و وحشتناکترین      85
ه جنبه کتک خوردن از مرد، تنها خشونت فیزیکی نیست، بلک

خشونت روانی، حالت ترس و احساس سرخوردگی است کـه          
بنابراین، با  . ]31[د  انآنان در حین کتک خوردن تجربه کرده      

توجه به شیوع این خشونت در دنیا و عوامل مستعدکننده آن، 
وقوع یک زلزله بزرگ و در پی آن بروز عـواملی چـون، فقـر               

ه بروز آن تواند زمینمی... مادي، نبود کار و مسکن مناسب و        
هاي را براي بازماندگان ایجاد نماید، بنابراین لازم است برنامه   

اي تنظیم و عملیاتی شود که علاوه بر      گونهبه مدیریت بحران 
هـاي  کاهش صدمات جانی و خسارات مالی در کشور، زمینـه  

ایجاد چنین مشکلاتی براي بازماندگان به مقدار قابل توجهی    
  .کاهش یابد
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واکـنش  PTSD) بـا  ( اختلال فـشار روانـی پـس آسـیبی    
زا شایعی است که انسانها در مقابل رویدادهاي بسیار استرس        

رویـدادهاي متفـاوتی    . دهنـد خـود نـشان مـی      از زایا آسـیب  
شوند، مانند حوادث اتومبیل، مورد  PTSDتوانند منجر به می

 در بـردن از یـک مـصیبت ماننـد          تهاجم قرار گرفتن یا جان    
 ـ. ]32[ نسیل یا انفجار یا شاهد مرگ دیگري بود     طـوري ه ب

که بر اساس پژوهش انجام شده در این زمینه توسط حاجی            
% 6/61شـود کـه حـدود        مشخص می  ]33[ حاجیلوپوران و   

اند کـه ایـن     شده PTSDجامعه مورد بررسی دچار اختلالات      
نگر این نکته است کـه بعـد   باشد و بیادرصد بسیار بالایی می   

توانـد در  از وقوع یک حادثـه طبیعـی، چنـین اختلالـی مـی         
صـورت مـستقیم و     ه  مسلماً این اختلال ب   . جامعه ایجاد شود  

بـه  . افزایـد غیرمستقیم در شرایط بحرانی، بر مـشکلات مـی        
عنوان مثال بازماندگان پـس از حادثـه بـدلیل ایـن اخـتلال           

فع مشکلات خود و دیگـران      توانند عملکرد مناسبی در ر    نمی
داشته و چه بسا در شرایط حاد خود نیاز بـه مراقـب داشـته       

الـشعاع  باشند که به صورت غیرمستقیم امدادرسانی را تحـت    
تـوان  بر اساس ایـن تجربـه و تحقیـق، مـی          . قرار خواهد داد  

بایست با این اخـتلال و      توصیه کرد که نیروهاي امدادگر می     

ل و کاهش بـار آنهـا کـاملاً آشـنا         راهکارهاي لازم براي کنتر   
  . باشند

 اجتماعی، جنـسیت نیـز    -علاوه بر عوامل خطرساز روانی    
 PTSD بوده و زنان بیشتر علائـم        مؤثر PTSDدر بروز علائم    

کـه بیـان احـساسات     با توجه به این. اندرا از خود نشان داده  
هـاي آشـکار    گیرد بنابراین نشانه  توسط زنان بهتر صورت می    

. باشـد در آنان بهتر از مـردان قابـل تـشخیص مـی     افسردگی  
 گریه، انـدوه   مانندهاي ویژه دل افسردگی     مردها کمتر علامت  

کننـد،   بیـان مـی  میلی به کارهاي دلنشین قبلی راباري و بی 
ممکـن اسـت    خـود را پنهـان داشـته و         احساسات   در عوض 
 پریشان حالی اینان اغلب     .شوندپذیرتر و پرخاشگرتر    تحریک
در عـین   . ]34[ گیردارات فرهنگی شان سرچشمه می    از انتظ 

له أدست آمده آموزش مهارتهاي حل مس     ه  حال طبق نتایج ب   
 بـوده   مـؤثر  در گروه مـورد مطالعـه        PTSDدر کاهش علائم    

کننــد کــه کــسب اســت و تحقیقــات زیــادي پیــشنهاد مــی
له نقـش مهمـی در بهداشـت روانــی و    مهارتهـاي حـل مـسأ   

ــا مــی جــسمانی ــا  مخــصوکننــد،ایف ــراد ب صاً زمــانی کــه اف
    هــاي منفــی زنــدگی مواجــه رویــدادهاي نــاگوار و تنیــدگی

در تحقیقی دیگر نشان داده شد کـه شـدت   . ]35[ شوندمی
PTSD ــی 13 در ــه صــورت معن ــه ب ــد از مداخل داري  زن بع

الذکر در مـردان تغییـري را    کاهش یافته بود ولی متغیر فوق     
 گروه مردان در مقایسه     ثابت ماندن این متغیر در    . نشان نداد 
 بیشتر آموزش در گـروه زنـان   تأثیرتواند دلیلی بر    با زنان می  

  .باشد
دسـت آمـده از لحـاظ میـزان اسـتفاده از          ه  طبق نتایج ب  

مدار بـین زنـان و مـردان تفـاوت          اي هیجان هاي مقابله شیوه
معناداري وجود دارد و این بـدان معنـی اسـت کـه زنـان در       

ترسـهاي زنـدگی روزمـره بیـشتر از       برخورد با مشکلات و اس    
مـدار و مـردان کمتـر از ایـن روش           اي و هیجان  روش مقابله 
   .]35[ نماینداستفاده می

  
  امنیت در زمان اسکان موقت  -4-8

 هـا  وقوع یک زلزله بزرگ و از بین رفتن حصار بین خانـه         
در . تواند باعث احساس عدم امنیت در بازمانـدگان گـردد      می

 با توجه به سـاختارهاي اجتمـاعی موجـود و           این میان زنان،  
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پـذیري  سپري کردن بیشترین زمان در حریم خانـه، آسـیب         
بیشتري در میان قشرهاي مختلف جامعه بعد از وقـوع یـک            

در واقـع وجـود خانـه بـراي زنـان،           . سانحه طبیعی را دارنـد    
. ]11 [کنـد احساس امنیت و ثبات در زنـدگی را ایجـاد مـی           

ــوع از پــس ــوق ــه ک ی ــزرگ، زلزل ــسیاري ب ــاســازه از ب  و ه
 دیـد  خواهند آسیب گاز برق، آب، هاي شهري مانند زیرساخت

 ادامه مالی خسارات وجاد تلفات جانی    ای بر علاوه امر این که
 شـرایطی  چنین در .کندرا مختل می   بازماندگان براي زندگی

  بازمانـدگان  ازهـاي اولیـه بـراي     نی جـزء  موقت اسکان به نیاز
 ـ توجه با باید که باشدمی  نظـر  دره خواسـت بازمانـدگان و       ب

 سـرپناه  منطقه، آنن ابعاد اجتماعی، روانی و اقتصادي       گرفت
   سـاخت  مناسـب  ریزیهـاي برنامـه  با سپس شود ایجاد موقت
 بـر  عـلاوه  موقـت  اسـکان ]. 36[از گـردد    آغ دائمی هايخانه
 انـرژي  تـأمین  بـرق،  آب، چـون اه، ارائه خدماتی    سرپن ایجاد

 بـراي  صحرایی بهداشتی سرویسهاي و مایشی سر -گرمایشی
ران بح مدیریت و گیرد قرارد نظر مسؤولین م باید بازماندگان

 آمـادگی  صـحیح  ریزیهايبرنامه  و منطقه دقیقبا شناسایی   
 تـا  باشـد  داشته بحران وقوع زمان در را خدماتیه چنین   ارائ

  . نماید ایجاد در بازماندگان را امنیت و آرامش احساس بتواند
ــسؤولین   ــرایطی، م ــین ش ــوگیري از   در چن ــت جل جه

پراکندگی در منطقه و ارائـه خـدمات بهتـر بـه بازمانـدگان،            
نمایند کـه  اقدام به برپایی کمپهایی جهت سکونت موقت می      

 اجتمـاع . باشـد این خود نیز با مشکلات خاصـی همـراه مـی          
 و منـاطق ل سـکونت افـراد از       دلی ـ بـه  کمپها، در شده ایجاد
 بومیغیر افراد ورود ا یو مکان ک یدر شهر لفمخت هايمحله

 را متفـاوتی  اجتمـاعی  سـاختار  بـراي اسـکان،    آن داخـل  به
هـاي آن عـدم   محلات رقم زده کـه یکـی از نـشانه     به نسبت

 عـدم  دلیل به آن در حاضر وابستگی و یکتایی میان ساکنین    
توانـست  می که بوده است کدیگر ی با قبلی ايمحله اشتراکات
. دختران ساکن در ان ایجـاد نمایـد        و زنان براي را مشکلاتی
اقدامات انجام یافته در برقـراري امنیـت در منطقـه،           بررسی  

انـدازي  نشان داد که اکثریـت ایـن اقـدامات در راسـتاي راه            
هـاي مهـم چـون      استقرار کلانتري، محافظت از مکان    پاسگاه،  

بانکها و سازمانها بوده که بیـشتر  بـه منظـور ایجـاد نظـم و               
شود و در آن بـه نیازهـاي زنـان بـه           نیت عمومی تلقی می   ام

خلاصـه نتـایج    . ]37[سرپرست توجه نشده بود     ویژه زنان بی  
حاصل دیدگاههاي زنان بمی در خصوص این مقوله به شرح          

  :زیر است
هاي اسـکان موقـت بـه سـاختارهاي         عدم توجه برنامه   - 

  اجتماعی منطقه؛
برنامـه  هاي تعریـف شـده در       عدم توجه به اسـتاندارد     - 

 اسکان موقت؛

توزیع چادر براي اسکان موقت بدون توجه بـه متغیـر            - 
  .تعداد و جنسیت

  
  اهمیت مشارکت زنان پس از وقوع سوانح -5

 ـ     آمشارکت فر  هاي واع کنـش  یندي است که در برگیرنده ان
فردي و گروهی به منظور دخالت در تعیین سرنوشت خود و           

ه امـور عمـومی   گیري دربار گذاشتن بر تصمیم  تأثیرجامعه و   
-هاي اخیر، بسیاري از صاحبنظران، برنامـه      در دهه  .باشدمی

ریزان و متخصصان علوم اجتماعی و مسائل زنان از مشارکت          
انـد و بعـضی   زنان به عنوان یکی از عناصـر اصـلی نـام بـرده         

 انـد مشارکت همه جانبه آنان را با امر توسـعه یکـی دانـسته            
تی منـوط بـه میـزان    از طرفی مشارکت در هـر فعـالی       .]38[

باشـد، افـرادي کـه از    آگاهی و تخصص فرد در آن زمینه می     
تواننـد بـا    باشـند مـی   دانش و آگاهی بیشتري برخوردار مـی      

گذاري تأثیرمشارکت سازنده در فعالیت اجتماعی نقش مهم و 
اما یکی از مهمتـرین     . هاي اجتماعی داشته باشند   را بر گروه  

هاي پس از بحران ر فعالیتاي افزایش مشارکت زنان داصول بر
سوانح طبیعی، آن است که زیربناي فکري جامعه در خصوص 

  .ضرورت مشارکت این قشر از جامعه تحقق یابد
قـدرت در   توانند به عنـوان هـدایتگران پـر    می زنان غالباً 

براي فـراهم سـاختن نقـش    . هاي بحرانی عمل نمایند   موقعیت
 آگاهانه آنان در هدایتگرانه زنان در مدیریت بحران، مشارکت    

مفهوم آگاهی آنها به این . این فرآیند بسیار حائز اهمیت است
معنا است که زنان قبل از پذیرش ایـن نقـش، بایـد بینـشی         

    بحرانـی  قـع   ازنـان در مو   . مثبت نسبت به آن داشـته باشـند       
هاي مختلف فرهنگی، اجتماعی، اقتصادي و توانند در حوزهمی
  . نقش آفرینی نمایند... 

بر اساس تحقیقات انجام شده، زنـان عـلاوه بـر آمـادگی             



 زاده و ملیحه اسکندريفرخ پارسی

ـــــــــــــــــــــــ 70       92شناسی و مهندسی زلزله، سال شانزدهم، شماره اول، بهار لزلهپژوهشنامه زــــــــــ   ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ـ

درك خطر بیشتر نـسبت بـه مـردان، آمـادگی مـشارکت در        
  دارا فعالیتهاي امداد اضطراري را هماننـد و همپـاي مـردان            

-به عنوان مثال، در زلزله منجیل، اغلـب خـانواده     . می باشند 
ه هایی که در آن زن خانواده زنده مانـده بـود بـه خـوبی ادار      

هاي مـوقتی بنـا     ها نظم و ترتیب یافته، خانه     بچه شده، امور   
پـس از   ].12 [شده و کارها به روال عادي اتداوم داشته است   

 نیز زنان نقش بسیار مهمی      1385زلزله لرستان در فروردین     
در بازسازي پس از سانحه برعهده داشتند، آنها از نظر روحی           

و در موارد متعـدد  هایشان کمک کرده و احساسی به خانواده   
آوري آب و تهیـه سـوخت       از قبیل آماده کـردن غـذا، جمـع        

کمک شایانی داشتند و نقش بـسیار مـؤثر آنـان در حفـظ و         
تأمین مایحتاج خانواده حتی بـیش از مـردان بـرآورد شـده              

اگرچه وقوع سوانح طبیعی در سـالهاي اخیـر در دنیـا            . است
ر مخـرب آن  هزاران کشته و زخمی بر جا گذاشته است و آثا        

زندگی بسیاري از افراد را تحت الشعاع قرار داد، امـا یکـی از         
توجه آن اهمیت یافتن توانمندسازي زنـان هنگـام     نتایج قابل 

اتخاذ راهکارهاي مناسب با توجه خاص بـه         و   بلایاي طبیعی 
  .]39[ زنان است

  

  گیريیجهنت -6
هاي مختلف، با تمرکز بر رویکرد زلزله پنجم تجارب زلزله 

ــاه  ــم،  1382دي م ــا و   ب ــناخت نیازه ــه و ش ــرورت توج ض
اولویتهاي زنان بازمانده در روزهاي اول بعد از زلزله را مـورد            

هـاي ایـن تحقیـق ضـرورت      نتایج یافتـه  . دهد قرار می  تأکید
  : دهدموارد زیر را نشان می

 توجه به فرهنگ و قومیتهاي زنان هر منطقه در تدوین -
   هاي مدیریت بحران؛ برنامه

هاي گیري از تجارب مشاوران زن در تدوین برنامه        بهره -
  مدیریت بحران کشور؛

ها اي متناسب با توانمندیهاي زنان در رسانه       ارائه چهره  -
  با هدف امید به زندگی؛

ربط در بحران درباره  افزایش سطح آگاهی نیروهاي ذي    -
  علم بهداشت روان؛ 

د نیـاز در    بینی نیروهاي امـدادي و پزشـکی مـور         پیش -
  زده با توجه به متغیر جنسیت؛ منطقه زلزله

اعزام گروههاي آموزش دیده به منطقه از ساعات اولیه          -
بعد از وقوع زلزله و لزوم توجه بیشتر به آنها به منظـور   

  دیده؛ابراز همدلی با زنان آسیب
بینی نیازهاي فردي زنـان بازمانـده بـا توجـه بـه             پیش -

ــان  ــ(تفاوتهــاي فــردي آن ــانب ــان شــیرده، زن   اردار، زن
  ؛ ...)سرپرست و  بی

شناسایی توانمندیهاي زنان و مشارکت آنان در افزایش        -
  سطح آگاهی جامعه نسبت به زلزله؛ 

توجه به رفع نیازهاي زنان به داشتن حـریم خـصوصی        -
  همزمان با طراحی و چیدمان اسکان موقت؛

ن بینی فضایی مناسب بـراي نگهـداري از فرزنـدا         پیش -
شاغل خاص مانند بهداشـت     زنان بازمانده از زلزله در م     

  و درمان؛
جایگزین نمودن بازارچه فروش کـالا بـه جـاي توزیـع           -

مستقیم کالا در منطقه و رفع نیازهاي زنان با اسـتفاده     
  از کالابرگ و بر اساس اولویتهاي فردي؛

هاي بهداشـتی در منطقـه بـا لحـاظ          بینی سرویس پیش -
  معیت و جنسیت؛نمودن دو متغیر ج

هـاي نجـات و     هاي مناسب در بـسته    بینی ملحفه پیش -
امـداد بــراي اســتفاده از آن بــراي پوشــش بــدن و یــا  

  جلوگیري از سرما؛
 بینی و توزیع کالاهاي ویژه زنان همزمان با توزیع       پیش -

کننـده،  کـرم مرطـوب   (دیـدگان   اقلام مورد نیاز آسیب   
 یر، پد بهداشـتی   آینه، شانه، گیره مو، لباس ز     ناخنگیر،  

  ....)و 
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شناخت ابعـاد مختلـف نقـش کلیـدي زنـان در کـاهش              
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