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Abstract    
        Housing, as one of the most significant settings of human lived experience, extends beyond the 
provision of functional needs and plays a crucial role in shaping residents’ sense of comfort, belonging, 
satisfaction, and overall quality of life. In contemporary architectural approaches, increasing attention to 
the physical characteristics of space and their influence on human psychological conditions has 
contributed to the emergence of human-centered and health-oriented perspectives in architectural 
design. This study aims to develop a Happy Interior Architecture Design Model for mid-rise residential 
environments in Isfahan, based on analyzing the effects of physical architectural components on 
residents’ mental health and examining the mediating role of happiness. The research is applied in terms 
of purpose and qualitative in terms of methodology. Through thematic analysis and an examination of 
experts’ perspectives, the study identifies the key components influencing interior architectural quality 
and organizes them within a conceptual framework. The findings demonstrate that the quality of happy 
interior architecture emerges from the interaction among the physical, perceptual, and semantic 
dimensions of space. The analysis identified several key components as influential factors in residents’ 
mental health, including design integration; spatial quality and organization; interactive and responsive 
spatial layout; authentic and natural materials; lighting quality and environmental perception; spatial 
biophilia; color balance; cultural identity; emotional continuity with the environment; and the integration 
of technology into everyday life. Furthermore, the findings indicate that happiness, as a mediating 
variable, strengthens the relationship between the quality of physical architectural components and 
residents’ mental health. Based on these findings, the proposed model conceptualizes happy interior 
architecture as a human-centered design system that contributes to improving residents’ mental health 
by enhancing environmental perception, fostering a sense of belonging, strengthening social 
interactions, and generating positive spatial experiences. The proposed model can serve as both a 
theoretical and practical framework for the design of mid-rise residential environments with an emphasis 
on enhancing residents’ quality of life. 
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های کالبدی معماری داخلی بر سلامت روان و شادمانی ساکنان مسکن  تأثیر مؤلفه  

 مطالعه موردی شهر اصفهان   : مرتبه میان 
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 چکیده:  
دهي به  ترين بسترهاي تجربه زيسته انسان، نقشي فراتر از تأمين نيازهاي عملکردي داشته و در شکل عنوان يکي از مهم مسکن به     

هاي كالبدي فضا و تأثير  احساس آرامش، تعلق، رضايت و كيفيت زندگي ساكنان مؤثر است. در رويکردهاي نوين معماري، توجه به ويژگي 
محور را فراهم كرده است. هدف اين پژوهش، ارائه  محور و سلامت هاي انسان گيري ديدگاه ها بر وضعيت رواني انسان، زمينه شکل آن 

هاي كالبدي بر سلامت  مرتبه شهر اصفهان بر اساس تحليل اثر مؤلفه مدل طراحي معماري داخلي شادمانه در فضاهاي مسکوني ميان 
  گيري بهره   با   است كه در آن   كيفي اين پژوهش از نظر هدف، كاربردي و از نظر روش،   .روان ساكنان و بررسي نقش ميانجي شادماني است 

  مفهومي   چارچوب   يک   قالب   در   و   شناسايي   داخلي   معماري   كيفيت   بر   مؤثر   هاي مؤلفه   خبرگان،   ديدگاه   بررسي   و   مضمون   تحليل   روش   از 
هاي پژوهش نشان داد كه كيفيت معماري داخلي شادمانه حاصل تعامل ميان ابعاد كالبدي، ادراكي و معنايي فضا  . يافته شد   دهي سازمان 

هايي شامل يکپارچگي طراحي، كيفيت و سازماندهي فضايي، چيدمان تعاملي و پاسخگو، مصالح اصيل و  ها، مؤلفه است. نتايج تحليل 
گرايي فضايي، تعادل رنگي، هويت فرهنگي، تداوم عاطفي با محيط و تلفيق فناوري با زندگي  طبيعي، كيفيت نور و ادراک محيطي، طبيعت 

عنوان متغيري ميانجي،  ها نشان داد كه شادماني به عنوان عوامل مؤثر بر سلامت روان ساكنان شناسايي كرد. همچنين يافته روزمره را به 
بر اساس نتايج، مدل پيشنهادي پژوهش، معماري داخلي شادمانه   .كند را تقويت مي   هاي كالبدي و سلامت روان رابطه ميان كيفيت مؤلفه 

كند كه از طريق ارتقاي كيفيت ادراک محيط، افزايش حس تعلق، تقويت تعاملات اجتماعي و  محور معرفي مي عنوان نظامي انسان را به 
عنوان چارچوبي نظري و كاربردي براي  تواند به سازد. اين مدل مي هاي مثبت، زمينه بهبود سلامت روان ساكنان را فراهم مي ايجاد تجربه 

 . مرتبه با رويکرد ارتقاي كيفيت زندگي مورد استفاده قرار گيرد طراحي فضاهاي مسکوني ميان 
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   مقدمه 

تواند بر چگونگي تجربه روزمره، احساسات، روابط  ها مي دهند و كيفيت آن ناپذيري از زندگي انسان را شکل مي فضاهاي مسکوني بخش جدايي 
اجتماعي و وضعيت رواني ساكنان اثرگذار باشد. خانه صرفاً يک ساختار فيزيکي براي سکونت نيست، بلکه محيطي است كه در آن خاطرات،  

رو، در مطالعات معاصر معماري، توجه از طراحي مبتني بر نيازهاي صرفاً  گيرد. ازاين هويت فردي، تعاملات خانوادگي و احساس امنيت شکل مي 
 ,Evans, 2003; Gifford) دهند عملکردي به سوي رويکردهايي معطوف شده است كه رابطه متقابل انسان و محيط را مورد بررسي قرار مي 

 هاي شناختي، هيجاني و رفتاري انسان عمل كند عنوان عاملي مؤثر در تنظيم تجربه تواند به شده مي در اين ديدگاه، محيط ساخته   .(2022
(Gifford, 2022).  

شود، بلکه ظرفيت محيط  دهد كه طراحي فضا ديگر تنها به تأمين آسايش فيزيکي محدود نمي تحولات اخير در حوزه معماري سلامت نشان مي 
هاي فضايي و  هاي شفابخش، ويژگي براي حمايت از سلامت روان و ارتقاي كيفيت زندگي نيز اهميت يافته است. بر اساس رويکرد محيط 

 احساس آرامش را فراهم كنند   از طريق تأثير بر ادراک، احساس و رفتار انسان، زمينه كاهش فشارهاي رواني و افزايش توانند  عناصر كالبدي مي 
(Ulrich, 1984; Ulrich et al., 1991) .  اين ميان، عواملي همچون دسترسي به نور طبيعي، ارتباط بصري و فيزيکي با طبيعت، كيفيت    در

 . گيري تجربه مثبت از فضا نقش دارند هايي هستند كه در شکل هاي حسي محيط از جمله مؤلفه مصالح، سازماندهي فضايي و ويژگي 
دهي به كيفيت رواني  اي در شکل هاي روزمره و تجربه نزديک انسان از محيط، جايگاه ويژه معماري داخلي به دليل تماس مستقيم با فعاليت  

پذيري  هاي كلان معماري، عناصر داخلي مانند نحوه چيدمان، تناسبات فضايي، رنگ، نور، بافت مصالح، ميزان انعطاف فضا دارد. برخلاف مقياس 
دهد كه اين  صورت مداوم در معرض ادراک و استفاده كاربران قرار دارند. مطالعات حوزه طراحي محيطي نشان مي سازي، به و امکان شخصي 

 ,Kopec, 2021; Augustin) توانند بر احساس تعلق، رضايت محيطي، آرامش ذهني و كيفيت تعاملات اجتماعي تأثيرگذار باشند ها مي ويژگي 

اند و كمتر تلاش شده  صورت جداگانه بررسي شده ها به هاي معماري داخلي، اين مؤلفه با وجود اين، در بخش قابل توجهي از پژوهش  .(2022
 .است تا يک نظام يکپارچه از عوامل كالبدي مؤثر بر تجربه رواني ساكنان ارائه شود 

عنوان يکي از ابعاد مهم بهزيستي انسان مورد  شناسي به هاي روان محور، مفهوم شادماني در پژوهش زمان با گسترش رويکردهاي سلامت هم 
اي دارد و شامل تجربه  گرا، شادماني مفهومي فراتر از احساس لذت لحظه شناسي مثبت . در نگاه روان ( 1401)مظفر،    توجه قرار گرفته است 

همچنين   (. Seligman, 2018; Diener et al., 2020زندگي است ) هاي مثبت، احساس معنا، روابط سازنده، مشاركت فعال و رضايت از  هيجان 
توانند با فراهم كردن زمينه استقلال، ارتباط اجتماعي و احساس شايستگي،  كننده مي هاي حمايت كند كه محيط گري بيان مي نظريه خودتعيين 

تنها بر كاهش عوامل  تواند نه اين اساس، محيط مسکوني مي   بر  (. Ryan & Deci, 2001)   كنند به افزايش بهزيستي و تجربه مثبت زندگي كمک  
 . زا، بلکه بر ايجاد شرايطي براي رشد رواني و تجربه شادماني تأثير بگذارد آسيب 

هاي كالبدي معماري داخلي بر سلامت روان ساكنان با تأكيد بر نقش ميانجي شادماني  بر اين اساس، هدف پژوهش حاضر تحليل تأثير مؤلفه  
 . مرتبه شهر اصفهان است و ارائه مدل طراحي فضاي مسکوني ميان 

 پژوهش   سوالات 
هاي مرتبط با سلامت روان و بهزيستي ساكنان،  هاي كالبدي فضاي داخلي و پژوهش با توجه به شکاف موجود ميان مطالعات مربوط به ويژگي   

دهي به تجربه محيطي و شادماني  توانند از طريق شکل هاي كالبدي معماري داخلي چگونه مي مسئله اصلي پژوهش حاضر آن است كه مؤلفه 
 ساكنان، در ارتقاي سلامت روان آنان نقش داشته باشند.  

هاي كالبدي،  مسئله پژوهش صرفاً شناسايي عناصر فيزيکي مطلوب در فضاي داخلي نيست؛ بلکه هدف، تبيين سازوكار ارتباط ميان ويژگي 
 . تجربه زيسته، شادماني و سلامت روان و در نهايت ارائه چارچوبي براي طراحي معماري داخلي شادمانه در محيط مسکوني است 

دهي به تجربه شادمانه ساكنان  هاي كالبدي معماري داخلي چگونه از طريق شکل مؤلفه »   : بر اين اساس، پرسش اصلي پژوهش عبارت است از  
توان بر اساس اين رابطه براي معماري داخلي شادمانه در منازل مسکوني  توانند در ارتقاي سلامت روان آنان مؤثر باشند و چه مدلي را مي مي 

 « مرتبه ارائه كرد؟ ميان 



   
 

  

 

 105                                                                             اعتضادی و همکاران                                                                                                               ...؛ داخلی بر سلامت   های کالبدی معماری تأثیر مؤلفه 

 

 : اند از هاي فرعي پژوهش نيز عبارت پرسش 
 اند؟  گيري تجربه شادمانه در محيط مسکوني كدام هاي كالبدي معماري داخلي مؤثر بر شکل ترين مؤلفه مهم    - 1
 گذارند؟  ها از چه مسيرهاي ادراكي، عاطفي، رفتاري، اجتماعي و معنايي بر تجربه ساكنان اثر مي اين مؤلفه  - 2
 هاي كالبدي، تجربه شادمانه و سلامت روان ساكنان وجود دارد؟  اي ميان مؤلفه چه رابطه   - 3
مرتبه شهر اصفهان ارائه  توان براي طراحي معماري داخلي شادمانه در منازل مسکوني ميان هاي پژوهش، چه چارچوبي را مي بر مبناي يافته   - 4

 كرد؟ 

 پیشینه پژوهش  

 ارتباط محیط مسکونی، معماری داخلی و سلامت روان .  1
هاي  اي از تجربه شده است؛ زيرا بخش عمده گيري تعامل ميان انسان و فضاي ساخته هاي شکل ترين عرصه محيط سکونت يکي از مهم   

توان صرفاً  دهد. از اين منظر، خانه را نمي هاي فردي و احساسات مرتبط با امنيت و آرامش در اين فضا رخ مي روزمره، روابط خانوادگي، فعاليت 
هاي آن بر ادراک، رفتار و وضعيت رواني كاربران اثر  اي از عناصر فيزيکي دانست، بلکه بايد آن را محيطي پويا در نظر گرفت كه ويژگي مجموعه 

اي دوسويه وجود دارد و  هاي انساني رابطه هاي محيطي و واكنش دهد كه ميان ويژگي شناسي محيطي نشان مي گذارد. مطالعات حوزه روان مي 
  (. Gifford, 2022)   هاي مثبت يا منفي نقش داشته باشد گيري تجربه تواند در شکل كيفيت فضا مي 

دهد كه شرايط نامناسب سکونتي، مانند فقدان حريم شخصي، تراكم بيش از اندازه،  شده در حوزه محيط و سلامت نشان مي هاي انجام پژوهش 
 ,Evans)  تواند با افزايش فشارهاي رواني و كاهش رضايت از زندگي همراه باشد ضعف ارتباط با فضاي بيرون و نبود امکان كنترل بر محيط، مي 

كنند، ظرفيت بيشتري براي  در مقابل، فضاهايي كه امکان تعامل، آسايش ادراكي، ارتباط با طبيعت و احساس مالکيت رواني را فراهم مي  . ( 2003
تواند علاوه بر  محور بر اين ديدگاه استوار است كه طراحي فضا مي در اين چارچوب، معماري سلامت  .حمايت از سلامت روان ساكنان دارند 

هاي ادراكي و  هاي شفابخش، اهميت كيفيت پاسخ به نيازهاي عملکردي، در ايجاد شرايط مطلوب رواني نيز نقش داشته باشد. نظريه محيط 
 دهد.  حسي محيط را در فرآيند بهبود تجربه انساني مورد توجه قرار مي 

توانند در كاهش تنش رواني و  ويژه امکان مشاهده عناصر طبيعي، مي هاي محيطي، به نشان داد كه برخي ويژگي  Ulrich (1984) هاي يافته 
تواند از طريق تأثير بر ادراک و  اند كه طراحي آگاهانه محيط مي بهبود وضعيت عاطفي افراد مؤثر باشند. همچنين مطالعات بعدي تأكيد كرده 

 (. Ulrich et al., 1991)   هيجان، به ارتقاي آسايش رواني كاربران كمک كند 

 گیری تجربه محیط های کالبدی معماری داخلی در شکل نقش ویژگی .  2
گيرد. عناصر داخلي  هاي كالبدي، حسي و معنايي شکل مي اي از محرک در مقياس معماري داخلي، رابطه انسان و محيط از طريق مجموعه   

صورت مستمر بر  پذيري و امکان تغيير محيط، به هاي بصري، جنس مصالح، رنگ، انعطاف فضا، مانند نحوه استقرار اجزا، كيفيت نور، ويژگي 
تنها نقش تأمين  عنوان يکي از عناصر اساسي معماري داخلي، نه نور به  .كنند گذارند و كيفيت تجربه سکونت را تعيين مي ادراک كاربران تأثير مي 

تواند  گيري مناسب از نور طبيعي مي وخو و ارتباط انسان با محيط نيز مؤثر است. بهره روشنايي را بر عهده دارد، بلکه در تنظيم ادراک فضايي، خلق 
همچنين حضور عناصر   (. Augustin, 2022)  هاي روزمره ايجاد كند فعاليت تري براي  كيفيت تجربه فضايي را افزايش داده و شرايط مطلوب 

كننده سلامت است؛ زيرا تماس با  هاي حمايت طبيعي و ايجاد ارتباط ميان فضاي داخلي و طبيعت، يکي از رويکردهاي مهم در طراحي محيط 
 (. Kellert, 2018)  تواند به كاهش فشار رواني و افزايش احساس آرامش كمک كند طبيعت مي 

گيري شخصيت فضا و ايجاد ارتباط عاطفي ميان انسان و محيط نقش دارند. استفاده  ها در شکل هاي حسي آن از سوي ديگر، مصالح و ويژگي 
فضاهايي كه امکان    همچنين  (. Pallasmaa, 2012)  تر از مکان ايجاد كند اي عميق تواند تجربه از مصالح داراي كيفيت ادراكي و هويتي مي 
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تر انسان با محيط را فراهم  كنند و زمينه تعامل فعال سازگاري با تغييرات نيازهاي كاربران را دارند، احساس كنترل و رضايت بيشتري ايجاد مي 

توان حاصل عملکرد يک عنصر منفرد دانست، بلکه بايد آن را نتيجه  بر اين اساس، كيفيت معماري داخلي را نمي  (. Kopec, 2021)  سازند مي 
  . هاي كالبدي، ادراكي و معنايي در نظر گرفت اي از ويژگي افزايي ميان مجموعه هم 

 جایگاه شادمانی در تبیین رابطه انسان، محیط و سلامت روان .  3 
تر بهزيستي و شکوفايي انساني حركت كرده است. در اين  در رويکردهاي جديد سلامت، توجه از نبود بيماري رواني به سمت مفهوم گسترده   

بخش،  شود، بلکه توانايي تجربه احساسات مثبت، داشتن روابط رضايت شناختي محدود نمي نگاه، سلامت روان تنها به كاهش مشکلات روان 
 (.  Diener et al., 2020)  شود يافتن معنا و برخورداري از رضايت از زندگي را نيز شامل مي 

هاي مثبت انسان و عوامل محيطي مؤثر بر رشد و شکوفايي تأكيد دارد. بر اساس  گرا با معرفي مفهوم شادماني، بر ظرفيت شناسي مثبت روان 
(.  Seligman, 2018)  گيرد هايي مانند هيجان مثبت، درگيري، روابط، معنا و موفقيت شکل مي بهزيستي انساني از تعامل مؤلفه ،  PERMA1  مدل 

توانند روابط  هاي محيط زندگي ارتباط دارند؛ براي نمونه، فضاهاي داراي قابليت تعامل اجتماعي مي طور مستقيم با ويژگي ها به برخي از اين مؤلفه 
   . توانند احساس تعلق را افزايش دهند هاي داراي هويت و معنا مي انساني را تقويت كنند و محيط 

توانند سه نياز اساسي انسان، شامل خودمختاري، ارتباط با ديگران  كننده مي هاي حمايت كند كه محيط گري بيان مي همچنين نظريه خودتعيين 
بر اين اساس، فضاي   (. Ryan & Deci, 2001)  و احساس شايستگي را تقويت كنند و از اين طريق زمينه افزايش بهزيستي را فراهم آورند 

 . هاي مثبت و افزايش شادماني ساكنان نيز اثرگذار باشد زا، بلکه بر ايجاد تجربه تنها بر كاهش عوامل تنش تواند نه مسکوني مي 
هاي اخير مورد توجه روزافزون پژوهشگران  ارتباط ميان محيط سکونت، معماري داخلي و سلامت روان در سال در ادامه مي توان بيان كرد كه  

 . قرار گرفته است 
 هاي كالبدي بر كاهش استرس نقش مؤلفه  •

هاي كالبدي مانند نور طبيعي، ديد به مناظر طبيعي و  اند كه ويژگي شناسي محيطي نشان داده مطالعات كلاسيک و معاصر روان 
 ;Ulrich, 1984; Berto, 2014)  مصالح طبيعي نقش مستقيمي در كاهش برانگيختگي فيزيولوژيک و كاهش استرس دارند 

Browning et al., 2014 .)  اولريش در نظريه كاهش استرس)(SRT 2  كاپلان در نظريه بازيابي توجه   و)ART( 3  كنند كه  مي   تبيين
 .دهند گرا توانايي ذهن را در بازيابي توان شناختي افزايش مي هاي كالبدي طبيعت ويژگي 

   شناختي كيفيت فضاي داخلي و بهزيستي روان  •
نشان دادند كه سازماندهي فضايي، ارگونومي و چيدمان تعاملي مستقيماً   ( Kopec, 2021)  و كوپک  ( Augustin, 2022)  اوگوستين 

 Choi)  گذارند. همچنين مطالعات چوي و كيم بر احساس كنترل محيطي، خودمختاري و كاهش تعارضات رفتاري ساكنان اثر مي 

& Kim, 2023 )  وخو و كاهش علائم افسردگي در فضاهاي داخلي به اثبات رسانده  تأثير كيفيت روشنايي طبيعي را بر بهبود خلق
 .  است 

 نقش مصالح، رنگ و هويت  •
ها  هاي خود تأثير تركيب رنگ در پژوهش  ( Abdallah et al., 2024)  و عبداله و همکاران  ( Haase et al., 2024)  هاسه و همکاران 

اند. رحيمي و  مرتبه شهري را بررسي كرده هاي ميان و مصالح طبيعي بر افزايش احساس آرامش و رضايت محيطي در مسکن 
  پذيري نيز بر نقش هويت بومي، انعطاف  ( Mehrabian et al., 2025)  و مهرابيان و همکاران  ( Rahimi et al., 2026)  همکاران 

ي ذكر  خلاصه اي از پژوهش ها   1در جدول شماره    . اند انگيزي در تقويت پيوند عاطفي ساكنان با خانه تأكيد نموده فضايي و خاطره 
 . قابل ملاحظه مي باشد   شده 
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 . : نگارندگان . تدوين 2026مطالعات پيشين مرتبط با معماري داخلي، سلامت روان و شادماني تا سال    تحليل   . 1جدول  

 

متغيره اثر يک عنصر  صورت تک دهد كه اكثر تحقيقات گذشته يا به بندي تحليلي و تبيين خلأ پژوهشي مرور مطالعات پيشين نشان مي جمع  
عنوان متغير ميانجي  اند. همچنين جايگاه شادماني به هاي درماني و اداري انجام شده اند، يا عمدتاً در محيط كالبدي )مانند نور يا رنگ( را سنجيده 

 . مرتبه مغفول مانده است كه حلقه واصل كيفيت كالبدي معماري داخلي و سلامت روان باشد، در قالب يک مدل جامع طراحي مسکوني ميان 
 

 پژوهش   ظری ن   مفاهیم 

 شادمانی   . 1
توان آن را صرفاً به تجربه  شناسي، علوم رفتاري و مطالعات محيطي، مفهومي چندبعدي است كه نمي مفهوم »شادماني« در ادبيات معاصر روان   

مورد مطالعه قرار   « 4مفهوم »بهزيستي ذهني هاي علمي در پيوند با  اي لذت يا هيجان مثبت تقليل داد. شادماني در بسياري از پژوهش لحظه 
گرفته است؛ مفهومي كه از يک سو ارزيابي شناختي فرد از كيفيت زندگي و ميزان رضايت از آن و از سوي ديگر تجربه هيجانات مثبت و منفي  

 (.  Diener et al., 2020)  گيرد را دربرمي 
هاي عاطفي، رضايت از زندگي،  توان نوعي ارزيابي مثبت و نسبتاً پايدار از زندگي دانست كه در تعامل ميان تجربه بر اين اساس، شادماني را مي 

تمايز قائل شد.    ميان »شادماني« و »هيجان مثبت« از اين منظر، ضروري است  .  گيرد روابط اجتماعي، معنا و كيفيت تجربه زيسته شکل مي 
تر است و به ارزيابي  مدت به يک محرک يا موقعيت خاص باشد، در حالي كه شادماني مفهومي گسترده تواند واكنشي كوتاه هيجان مثبت مي 

ي  تر فرد از كيفيت زندگي و تجربه زيسته او اشاره دارد. بنابراين، مشاهده يک فضاي زيبا، دريافت نور طبيعي يا حضور در كنار عناصر طبيع كلي 
گيرد  تنهايي به معناي ايجاد شادماني پايدار نيست. شادماني زماني شکل مي مدت احساس لذت يا نشاط ايجاد كند، اما به ممکن است در كوتاه 

 & Ryan)   هاي مثبت، رضايت، تعلق، معنا، ارتباط اجتماعي و احساس توانمندي در طول زندگي روزمره تداوم پيدا كند اي از تجربه كه مجموعه 

Deci, 2001; Diener et al., 2020 .)  
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هايي با ظاهر  شناسي به معماري اهميت اساسي دارد؛ زيرا هدف معماري شادمانه صرفاً ايجاد محيط ن تمايز در انتقال مفهوم شادماني از روان اي 

اي بدانيم، بخش مهمي از ظرفيت  خوشايند نيست. در واقع، اگر شادماني را صرفاً معادل زيبايي، جذابيت بصري يا ايجاد هيجان مثبت لحظه 
شده  رو، رويکردهاي جديد طراحي بر اين مسئله تأكيد دارند كه محيط ساخته معماري براي ايجاد بهزيستي رواني ناديده گرفته خواهد شد. ازاين 

در همين راستا،   .هاي مثبت، معنادار و رشددهنده را نيز براي كاربران فراهم كند بايد علاوه بر پاسخگويي به نيازهاي عملکردي، زمينه تجربه 
   . گرا و طراحي محيط است شناسي مثبت هاي مهم براي پيوند ميان روان از چارچوب   يکي  « 5مفهوم »طراحي مثبت 

طور آگاهانه با هدف ارتقاي بهزيستي ذهني و شکوفايي انسان شکل  دانند كه به طراحي مثبت را رويکردي مي  ، 2013سال    در   7پلمير   و   6دسمت 
هاي انساني، به بهزيستي فرد  تواند از طريق ايجاد لذت، معناداري شخصي و امکان رشد و تحقق ظرفيت گيرد. در اين رويکرد، طراحي مي مي 

كمک كند. اهميت اين ديدگاه براي معماري داخلي در آن است كه طراحي را از سطح تأمين عملکرد و كيفيت بصري فراتر برده و آن را به  
 .  كند دهي به تجربه مطلوب انساني تبديل مي ابزاري براي شکل 

هاي  اي از عناصر تزئيني دانست. استفاده از رنگ توان يک سبک معماري، زبان فرمي يا مجموعه بر همين اساس، معماري داخلي شادمانه را نمي  
سازد،  كند. آنچه يک فضاي داخلي را واجد ظرفيت شادمانه مي تنهايي يک فضاي داخلي را شادمانه نمي روشن، مبلمان جذاب يا عناصر تزئيني به 

محور،  هاي كالبدي محيط و تجربه زيسته كاربران است. بنابراين، مفهوم شادمانه در معماري داخلي، مفهومي انسان نحوه تعامل ميان ويژگي 
 .  مند است اي و زمينه محور، رابطه تجربه 

هاي كالبدي، ادراكي، عاطفي، اجتماعي و معنايي  عنوان نظامي يکپارچه از تصميم بر اين اساس، در پژوهش حاضر »معماري داخلي شادمانه« به  
شود كه با فراهم كردن شرايط مناسب براي تجربه لذت، رضايت، تعلق، معنا، تعامل اجتماعي، خودمختاري،  در طراحي فضاي داخلي تعريف مي 

دهد. در اين تعريف، »شادمانه« يک ويژگي مستقل و عيني  امنيت و ارتباط با طبيعت، ظرفيت بهزيستي ذهني و شکوفايي ساكنان را افزايش مي 
هاي فيزيکي محيط و ادراک، احساس، رفتار و تفسير معنايي ساكنان شکل  در خودِ بنا نيست، بلکه كيفيتي است كه در تعامل ميان ويژگي 

در يک  ،  2024در سال    8وينهوون . سماواتي و  شده و شادماني نيز همخوان است هاي جديد در حوزه محيط ساخته اين برداشت با يافته  .گيرد مي 
توان صرفاً بر اساس  اند كه رابطه ميان محيط و شادماني را نمي مند گسترده از مطالعات مربوط به شادماني و محيط شهري نشان داده مرور نظام 

گيري شادماني با  هاي محيطي، نحوه ادراک افراد از محيط و ميزان رضايت آنان از محيط در شکل هاي عيني فضا توضيح داد. ويژگي ويژگي 
 .يکديگر ارتباط دارند 

در محيط  .  تواند پيامد رواني مثبت ايجاد كند كه در تجربه فرد به كيفيتي مطلوب و معنادار تبديل شود از اين منظر، يک ويژگي كالبدي زماني مي 
هاي روزمره، روابط  هاي عمومي، محل تداوم تجربه كند؛ زيرا خانه برخلاف بسياري از محيط مسکوني، اين مسئله اهميت بيشتري پيدا مي 

گيري هويت است. بنابراين، كيفيت شادمانه خانه صرفاً به ميزان آسايش فيزيکي  سازي و شکل هاي فردي، استراحت، خاطره خانوادگي، فعاليت 
كننده  بخش، امن، معنادار، متعلق به خود و حمايت آن وابسته نيست، بلکه به اين نيز بستگي دارد كه ساكن تا چه اندازه خانه را محيطي رضايت 

  . كند از زندگي روزمره تجربه مي 
كند كه در تجربه فرد به احساس مثبت نسبت به خانه و رابطه عاطفي با مکان  شناختي بيشتري پيدا مي كيفيت محيط زماني اهميت روان   بنابراين 

دهي  عنوان محيطي دانست كه ظرفيت شکل عنوان »محيطي مطلوب«، بلکه به تبديل شود. بنابراين، معماري داخلي شادمانه را بايد نه صرفاً به 
توان مفهوم معماري داخلي شادمانه را در سه سطح به  بر مبناي اين ديدگاه، مي  .به رابطه مثبت، معنادار و پايدار ميان انسان و مکان را داراست 

 . قابل ملاحظه مي باشد   1د كه در تصوير شماره  يکديگر مرتبط كر 
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 . : نگارندگان دوين ت .  مفهوم معماري داخلي شادمانه در سه سطح .  1تصوير  

صورت يک رابطه خطي و ساده از »عنصر كالبدي« به »شادماني« در نظر گرفت.  توان به بنابراين، رابطه ميان معماري داخلي و شادماني را نمي 
گذارند و سپس از  هاي كالبدي ابتدا بر كيفيت ادراک و تجربه محيطي اثر مي بلکه اين رابطه يک فرايند چندسطحي است كه در آن ويژگي 

هاي مثبت، رضايت، تعلق، معنا، تعامل اجتماعي و احساس كنترل، ظرفيت شادماني و بهزيستي ذهني را افزايش  دهي به تجربه طريق شکل 
 . قابل تبيين است   2شکل شماره  در اين چارچوب، رابطه نظري پژوهش حاضر به صورت   .  دهند مي 

 

 . تدوين: نگارندگان. رابطه نظري عوامل موثر بر بهزيستي   . 2تصوير  
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هاي كالبدي نيست، بلکه حلقه ارتباطي ميان  دهد كه شادماني در پژوهش حاضر صرفاً يک پيامد مستقيم از ويژگي نشان مي   2تصوير شماره  
محيط و سلامت روان است. به بيان ديگر، معماري داخلي از طريق ايجاد شرايط مناسب براي تجربه مثبت زندگي روزمره، ظرفيت شادماني را  

از اين منظر، »شادمانه بودن«   .دهد دهد و شادماني نيز به نوبه خود بخشي از مسير ارتقاي بهزيستي و سلامت روان را تشکيل مي افزايش مي 
يک كيفيت مطلق و مستقل از كاربر نيست؛ بلکه كيفيتي وابسته به زمينه، فرهنگ، تجربه و ادراک انسان است. براي مثال، يک عنصر فرهنگي  

انگيز ممکن است براي يک ساكن واجد معناي عاطفي عميق باشد، در حالي كه براي فردي ديگر چنين معنايي نداشته باشد.  يا شيء خاطره 
سازي، انتخاب، كنترل و تفسير فردي محيط را نيز فراهم كند. اين مسئله با نظريه  بنابراين، معماري داخلي شادمانه بايد امکان شخصي 

براي  تري  توانند شرايط مناسب كننده از خودمختاري، ارتباط و احساس شايستگي مي هاي حمايت گري نيز سازگار است؛ زيرا محيط خودتعيين 
 (.  Ryan & Deci, 2001)  بهزيستي فراهم آورند 

در نتيجه، مفهوم »معماري داخلي شادمانه« در پژوهش حاضر بر سه اصل بنيادي استوار است: نخست، كيفيت كالبدي و حسي محيط؛ دوم،  
شود معماري داخلي  تجربه رواني، اجتماعي و ادراكي ساكن؛ و سوم، معنا، تعلق و شکوفايي حاصل از سکونت. تركيب اين سه سطح موجب مي 

بنابراين، معماري   .از يک مجموعه عناصر فيزيکي فراتر رفته و به يک نظام محيطي براي حمايت از كيفيت زندگي رواني انسان تبديل شود 
محور براي ايجاد و  اي« نيست، بلکه به معناي رويکردي طراحي داخلي شادمانه در اين پژوهش به معناي »معماريِ ايجادكننده لذت لحظه 

 كند.  تقويت شرايط محيطي، ادراكي، عاطفي، اجتماعي و معنايي است كه امکان تجربه پايدارتر شادماني و بهزيستي را در زندگي روزمره فراهم مي 

 های کالبدی معماری داخلی با شادمانی و سلامت روان  تحلیل ارتباط مؤلفه .  2
شده« است. به عبارت ديگر، شادمانه بودن فضا در نقطه اتصال  معماري داخلي شادمانه يک »كيفيت فرمي« نيست، بلکه يک »كيفيت تجربه 

ها  هاي حاصل از تحليل مضمون را از سطح شناسايي فهرستي مؤلفه گيرد. اين تفسير، يافته ميان كالبد، ادراک، احساس، رفتار و معنا شکل مي 
 .  دهد فراتر برده و آنها را در قالب يک سازوكار نظري منسجم براي تبيين رابطه ميان معماري داخلي، شادماني و سلامت روان قرار مي 

 . تدوين: نگارندگان. زنجيره تبييني چند سطحي اثر معماري داخلي بر سلامت روان   . 3تصوير  

 . نمايد شناختي تبديل مي هاي عيني فضا را به پيامدهاي روان كند كه كيفيت محور را ايفا مي ، شادماني نقش يک سازوكار تجربه 3تصوير شماره  در  
اي از عناصر طراحي نيستند، بلکه اجزاي يک نظام منسجم براي توليد تجربه  شده پژوهش نيز صرفاً مجموعه از اين منظر، ده مؤلفه استخراج 
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شود، بلکه در تبيين  شادمانه در محيط مسکوني هستند. بنابراين، ارزش اصلي مدل پيشنهادي در ارائه فهرستي از عناصر معماري خلاصه نمي 
تواند مفهوم »معماري داخلي  چگونگي تبديل كيفيت كالبدي به تجربه مثبت و سپس به پيامدهاي مطلوب رواني و معنايي است. اين رويکرد مي 

 .محور ارتقا دهد شادمانه« را از يک تعبير توصيفي به يک چارچوب نظري و طراحي قابل استفاده در مطالعات مسکن و معماري سلامت 

  9سلامت روان .  3
، فراتر از عدم وجود بيماري يا اختلال رواني است و به حالتي از بهزيستي  ( WHO, 2022)   سلامت روان بر اساس تعريف سازمان جهاني بهداشت  

هاي معمول زندگي، كاركرد مفيد و  هاي خود، مقابله با استرس شناختي، شناختي و هيجاني اشاره دارد كه در آن فرد توانايي شناخت قابليت روان 
  (: Keyes, 2005 & 2024)   شود در دو بعد اصلي تبيين مي 10پيوستار سلامت روان سازنده، و مشاركت در جامعه را داراست. در الگوي  

 . شامل غلبه هيجانات مثبت بر منفي و رضايت كلي از زندگي  11هزيستي ذهني و هيجاني ب  •
ابعادي چون خودمختاري، پذيرش خود، رشد شخصي، هدفمندي در زندگي، تسلط بر    شامل   12شناختي و اجتماعي هزيستي روان ب  •

 . محيط و پيوند مثبت با ديگران 
هاي بازبازيابي شناختي و  كردن فرصت در محيط مسکوني، سلامت روان ساكنان تحت تأثير توانايي محيط در كاهش استرسورها و فراهم 

 (. Liddicoat, 2022)   گيرد عاطفي قرار مي 

 13 های کالبدی ها و مؤلفه ویژگی .  4

هاي اوليه  شود كه محرک شده اطلاق مي دهنده فضاي ساخته هاي كالبدي به تمامي عناصر ملموس، عيني، فيزيکي و هندسي تشکيل ويژگي  
هاي كالبدي شامل موارد زير  در مقياس معماري داخلي فضاهاي مسکوني، ويژگي  (. Gifford, 2022)  كنند ادراک محيطي انسان را ايجاد مي 

  : است 
  . مراتب فضايي و ارتباط ميان فضاهاي پر و خالي بندي فضايي: تناسبات، هندسه، نحوه عرصه بندي، سلسله هندسه و پيکره  •
 . عناصر پوسته داخلي و مصالح: جنس، بافت، اصالت و كيفيت ادراكي مصالح )چوب، سنگ، آجر و...(  •
 . پليت فضايي و تعادل رنگي هاي تأمين و كنترل نور )طبيعي و مصنوعي(، رنگ عناصر محيطي حسي: سيستم  •
 .پذيري فضايي، ارگونومي و نحوه قرارگيري تجهيزات عناصر چيدمان و سازماندهي: مبلمان، انعطاف  •
 (. 1400)فلاحي،    نماها، ديد به طبيعت( و تجهيزات هوشمند خانگي )گياهان، آب   14فناوري: عناصر بيوفيليک هاي طبيعي و  پيوست  •

 تحلیل مطالعات پیشین و تعیین خلأ پژوهش  
شده در زمينه معماري و سلامت روان، دستاوردهاي ارزشمندي در شناخت تأثير محيط  دهد كه تحقيقات انجام مرور مطالعات پيشين نشان مي   

 . شود هايي در اين حوزه مشاهده مي حال، محدوديت اند؛ بااين بر انسان داشته 
اند، در حالي كه تجربه واقعي  نخست، بسياري از مطالعات، اثر يک عامل مشخص مانند نور، طبيعت يا كيفيت فضايي را بررسي كرده  •

 سکونت حاصل تعامل چندين مؤلفه معماري داخلي است.  
عنوان محيط  هاي درماني انجام شده و فضاي مسکوني به هاي معماري سلامت در محيط دوم، بخش قابل توجهي از پژوهش  •

شناختي مثبت  هاي روان اصلي زندگي روزمره كمتر مورد توجه قرار گرفته است. سوم، ارتباط ميان كيفيت كالبدي فضا و شاخص 
بنابراين، نياز به پژوهشي وجود دارد كه بتواند از طريق   .صورت يک مدل جامع طراحي بررسي نشده است مانند شادماني هنوز به 

 . هاي كالبدي معماري داخلي، تجربه شادماني و سلامت روان ساكنان را تبيين كند رويکردي يکپارچه، رابطه ميان ويژگي 
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 جایگاه پژوهش حاضر در امتداد مطالعات پیشین  

كند چارچوبي جامع براي  گرا، تلاش مي شناسي مثبت پژوهش حاضر با تركيب سه حوزه نظري معماري داخلي، سلامت روان و روان جايگاه  
 باشد. در ادامه پيرو موارد ذيل مي طراحي فضاهاي مسکوني ارائه دهد. تفاوت اصلي اين پژوهش با مطالعات پيشين  

 
 : جايگاه پژوهش در مطالعات معماري، سلامت روان و شادماني )ترسيم: نگارندگان( 4  تصوير 

 
 د. كن مند بررسي مي صورت نظام هاي كالبدي معماري داخلي را به به جاي بررسي يک عنصر منفرد، مجموعه مؤلفه  •
 . گيرد عنوان حلقه ارتباطي ميان كيفيت محيط و سلامت روان در نظر مي شادماني را به  •
  . كند مرتبه را مطالعه مي هاي مسکوني ميان به جاي تمركز بر فضاهاي درماني، محيط واقعي سکونت يعني ساختمان  •
 . دهد هاي بومي، مدلي كاربردي براي طراحي معماري داخلي ارائه مي با استخراج مؤلفه  •

 بندی تحلیلی جمع 

هاي گذشته عمدتاً در يکي از سه حوزه كيفيت كالبدي محيط، سلامت روان يا شادماني فعاليت  دهد كه پژوهش نشان مي   2شماره  جدول  
هاي كالبدي معماري داخلي  مند ميان اين سه حوزه كمتر مورد توجه قرار گرفته است. پژوهش حاضر با قرار دادن مؤلفه اند؛ اما ارتباط نظام كرده 

كند اين خلأ نظري و كاربردي را  عنوان پيامد نهايي، تلاش مي عنوان سازوكار ميانجي و سلامت روان به عنوان عامل اثرگذار، شادماني به به 
 .پوشش دهد 
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 تدوين: نگارندگان. .  : تحليل مطالعات پيشين مرتبط با معماري داخلي، سلامت روان و شادماني 2جدول  

 
 

 پژوهش   شناسی روش 
گيري تجربه  هاي كالبدي مؤثر بر شکل پژوهش حاضر از نظر هدف، كاربردي و از نظر رويکرد، كيفي و اكتشافي است و با هدف تبيين مؤلفه 

شادمانه در معماري داخلي فضاهاي مسکوني انجام شده است. انتخاب رويکرد كيفي از اين جهت صورت گرفت كه مفهوم »معماري داخلي  
پذير نيست. در اين پژوهش  هاي كالبدي امکان محور دارد و تبيين آن صرفاً از طريق سنجش كمي ويژگي شادمانه« ماهيتي چندبعدي و تجربه 

هاي محيطي و نحوه ارتباط آنها با احساس، ادراک، رفتار، تعلق و بهزيستي ساكنان مورد شناسايي و تفسير  شده ويژگي تلاش شد معناي تجربه 
  . قرار گيرد 

 : فرايند پژوهش در سه مرحله اصلي انجام شد 
شناسي محيطي، بهزيستي ذهني، شادماني، سلامت  هاي مرتبط با معماري داخلي، روان در مرحله نخست، ادبيات نظري و پژوهش  •

روان، طراحي مثبت و محيط مسکوني بررسي شد. هدف از اين مرحله، شناسايي مفاهيم اوليه و تعيين ابعاد نظري مسئله بود و نتايج  
 . سازي نظري در مرحله تحليل مورد استفاده قرار گرفت عنوان مبناي حساس آن به 

ها با استفاده از روش تحليل مضمون انجام شد. فرايند  هاي كيفي پژوهش مورد تحليل قرار گرفت. تحليل داده در مرحله دوم، داده  •
گذاري مضامين  وجوي مضامين، بازبيني و پالايش مضامين، تعريف و نام ها، استخراج كدهاي اوليه، جست تحليل شامل آشنايي با داده 

در اين فرايند تلاش شد مضامين نه صرفاً بر اساس   (. Braun & Clarke, 2021)  ها بود و در نهايت تدوين ساختار مفهومي يافته 
 . ها، بلکه بر مبناي ارتباط مفهومي آنها با تجربه محيطي، شادماني و سلامت روان شناسايي شوند تکرار واژه 

هاي كالبدي، كيفيت تجربه محيطي، شادماني و سلامت روان  در مرحله سوم، مضامين نهايي در قالب روابط مفهومي ميان مؤلفه  •
ها و  ها نبود؛ بلکه تلاش شد سازوكار ارتباط ميان اين مؤلفه تفسير شدند. بدين ترتيب، هدف تحليل صرفاً ارائه فهرستي از مؤلفه 
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ها،  براي افزايش اعتبار يافته  .شناختي آنها تبيين و بر اساس آن مدل مفهومي معماري داخلي شادمانه استخراج شود پيامدهاي روان 

هاي حاصل از تحليل با مباني نظري  در فرايند تحليل از مقايسه مستمر كدها و مضامين، بازبيني روابط ميان مضامين و انطباق يافته 
و مطالعات پيشين استفاده شد. در نهايت، مضامين داراي همپوشاني مفهومي در قالب ده مؤلفه اصلي سازماندهي شدند كه چارچوب  

 .دهند هاي پژوهش را تشکيل مي اصلي يافته 

 رویکرد و طرح پژوهش  .  1
مرتبه شهر اصفهان،  هاي كالبدي معماري داخلي بر سلامت روان ساكنان منازل مسکوني ميان پژوهش حاضر با هدف تحليل اثربخشي مؤلفه   

شناسي محيطي و  هاي معماري داخلي، روان زمان با حوزه با تأكيد بر نقش شادماني، انجام شده است. ماهيت چندبعدي موضوع پژوهش كه هم 
شناسي در زمره  رو، پژوهش حاضر از نظر روش كند. ازاين گرا ارتباط دارد، ضرورت استفاده از رويکردي تركيبي را ايجاب مي شناسي مثبت روان 

هاي كمي  هاي كالبدي و داده هاي كيفي براي شناسايي و استخراج مؤلفه گيرد كه در آن داده قرار مي  (Mixed Method) هاي آميخته پژوهش 
در بخش كيفي پژوهش، با  .  ها بر سلامت روان و شادماني ساكنان مورد استفاده قرار گرفته است براي سنجش ميزان تأثيرگذاري اين مؤلفه 

بندي شوند. تحليل  هاي بنيادين معماري داخلي مؤثر بر سلامت روان شناسايي و طبقه گيري از روش تحليل مضمون، تلاش شد مؤلفه بهره 
هاي كيفي را فراهم  هاي معتبر در مطالعات معماري و علوم انساني است كه امکان استخراج الگوهاي مفهومي از داده مضمون يکي از روش 

در بخش كمي نيز با استفاده از ابزارهاي سنجش استاندارد سلامت روان و شادماني، روابط ميان متغيرهاي   (. Braun & Clarke, 2021)  سازد مي 
 . مي توانيد ببينيد   5را در تصوير شماره    مدل مفهومي پژوهش  .پژوهش مورد ارزيابي قرار گرفت 

 
 تدوين: نگارندگان. .  : مدل مفهومي پژوهش 5  ر  تصوي 

 

 جامعه آماری و نمونه پژوهش .  2
مرتبه به دليل گسترش اين  هاي ميان مرتبه شهر اصفهان است. انتخاب ساختمان جامعه مورد مطالعه شامل ساكنان واحدهاي مسکوني ميان   

ها، معيارهايي  در انتخاب نمونه  .الگوي سکونتي در شهرهاي معاصر ايران و تأثير مستقيم آن بر كيفيت تجربه روزمره ساكنان انجام شده است 
قرارگيري ساختمان در محدوده شهري اصفهان، داشتن حداقل چند سال سابقه سکونت، تنوع در كيفيت طراحي داخلي، سکونت   :همچون 

صورت هدفمند از ميان متخصصان حوزه  گيري به در بخش كيفي، نمونه  .خانوارهاي مختلف از نظر سن و مدت اقامت، مدنظر قرار گرفته است 
  . گيري تا رسيدن به اشباع نظري ادامه يافت نظران حوزه مسکن انجام شد و فرآيند نمونه شناسي محيطي و صاحب معماري داخلي، معماري، روان 
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 ها ابزار گردآوری داده .  3
خبرگان بود. سؤالات مصاحبه بر اساس مباني نظري  نفر از    370تعداد  ساختاريافته با  ها، مصاحبه نيمه ، ابزار اصلي گردآوري داده اين پژوهش در  

ها  هاي حاصل از مصاحبه تحليل داده  . گيري تجربه رواني كاربران تنظيم شد پژوهش و با تمركز بر نقش عناصر كالبدي معماري داخلي در شکل 
 . در سه مرحله انجام گرفت 

 ؛ كدگذاري باز: شناسايي مفاهيم اوليه مرتبط با كيفيت فضاي داخلي و سلامت روان  •
 ؛ هاي اصلي بندي كدهاي مشابه و تشکيل مقوله كدگذاري محوري: دسته  •
 ؛ كدگذاري انتخابي: استخراج ساختار نهايي مدل مفهومي پژوهش  •

 . مؤلفه اصلي معماري داخلي مؤثر بر سلامت روان شد   10نتايج تحليل كيفي منجر به شناسايي  
 

 های پژوهش یافته 

 شده از تحلیل مضمون های استخراج مؤلفه .  1
هاي منفرد نيست، بلکه از تعامل  اي از ويژگي نتايج تحليل مضمون نشان داد كه تجربه شادمانه در معماري داخلي مسکوني حاصل مجموعه   

گيرد. در فرايند تحليل، مضامين اوليه پس از مقايسه، پالايش و ادغام  چند گروه از عوامل كالبدي، ادراكي، رفتاري، اجتماعي و معنايي شکل مي 
اند از: يکپارچگي طراحي، كيفيت و سازماندهي فضايي،  ها عبارت مفهومي، در نهايت در قالب ده مؤلفه اصلي سازماندهي شدند. اين مؤلفه 

گرايي فضايي، اصالت فرهنگي، تداوم  سازماندهي تعاملي و ارگونوميک، اصالت و كيفيت مصالح، كيفيت نور و ادراک فضايي، تعادل رنگي، طبيعت 
 . اطره و تلفيق فناوري با زندگي روزمره عاطفي و خ 

اند،  شده در يک سطح واحد قرار ندارند. برخي مستقيماً به كيفيت فيزيکي و حسي فضا مربوط هاي شناسايي اهميت اين يافته در آن است كه مؤلفه  
شوند و برخي ديگر از طريق ايجاد معنا، هويت و پيوند عاطفي با مکان بر تجربه  برخي به نحوه سازماندهي فعاليت و تعامل در محيط مربوط مي 

 . كند گيري تجربه شادمانه حمايت مي هاي پژوهش از يک ساختار چندسطحي براي شکل گذارند. بنابراين، يافته ساكن اثر مي 
هاي حسي و هيجاني مثبت را فراهم  گرايي عمدتاً ظرفيت ايجاد تجربه هايي همچون كيفيت نور، رنگ، مصالح و طبيعت در سطح نخست، مؤلفه  

پذيري و طراحي تعاملي از طريق افزايش آسايش، كنترل، انتخاب و امکان تعامل اجتماعي  كنند. در سطح دوم، سازماندهي فضايي، انعطاف مي 
گيري تعلق،  گذارند. در سطح سوم، اصالت فرهنگي، تداوم عاطفي و خاطره و يکپارچگي معنايي فضا، امکان شکل بر تجربه محيطي اثر مي 
عنوان عاملي پشتيبان، امکان انطباق محيط با نيازها و شيوه زندگي معاصر را تقويت  كنند. فناوري نيز در اين ميان به هويت و معنا را فراهم مي 

 .كند مي 
افزايي ميان  توان حاصل يک »عنصر برتر« دانست، بلکه بايد آن را نتيجه هم دهند كه معماري داخلي شادمانه را نمي ها نشان مي رو، يافته ازاين 

 . هاي كالبدي و تجربه زيسته ساكنان تلقي كرد كيفيت 

 های کالبدی معماری داخلی مؤثر بر سلامت روان استخراج مؤلفه  . 2
اي چندلايه است و صرفاً به كيفيت ظاهري  ها نشان داد كه رابطه ميان معماري داخلي و سلامت روان، رابطه نتايج تحليل مضمون مصاحبه 

زمان نيازهاي عملکردي، ادراكي، عاطفي، اجتماعي و معنايي كاربران  شود. فضاي داخلي مطلوب، محيطي است كه بتواند هم فضا محدود نمي 
 . را پاسخ دهد 
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 : هاي كيفي، ده مؤلفه اصلي به شرح زير استخراج شد بر اساس تحليل داده 

يکپارچگي طراحي به هماهنگي ميان عناصر مختلف فضاي داخلي شامل فرم، عملکرد، رنگ، نور، مصالح و    : يکپارچگي طراحي  .1
مبلمان اشاره دارد. زماني كه اجزاي محيط داراي هماهنگي ادراكي باشند، پيچيدگي شناختي كاهش يافته و احساس آرامش و نظم  

اين مؤلفه از طريق ايجاد انسجام بصري و جلوگيري از آشفتگي محيطي، زمينه تجربه مثبت از فضا را فراهم  .  يابد ذهني افزايش مي 
 .كند مي 

سازماندهي مناسب فضا، يکي از عوامل اساسي در ايجاد احساس امنيت و كنترل محيطي است. فضاي    : كيفيت و سازماندهي فضايي  .2
مطابق نظريه كنترل محيطي،   . ها، حفظ حريم خصوصي و در عين حال تعامل اجتماعي را فراهم كند داخلي بايد امکان تفکيک فعاليت 

  ت. توانايي فرد در تنظيم رابطه خود با محيط، يکي از عوامل مؤثر بر كاهش استرس و افزايش بهزيستي رواني اس 
هاي جسمي، حركتي و رواني كاربران با فضاي داخلي اشاره دارد.  اين مؤلفه به تناسب ميان ويژگي   : سازماندهي تعاملي و ارگونوميک  .3

فضايي كه متناسب با   . شود طراحي ارگونوميک موجب كاهش فشارهاي جسمي و افزايش احساس راحتي و رضايت از محيط مي 
 . دهد الگوهاي رفتاري كاربران طراحي شده باشد، امکان تجربه استقلال، فعاليت مؤثر و احساس شايستگي را افزايش مي 

مصالح نقش مهمي در تجربه حسي و عاطفي فضا دارند. استفاده از چوب، سنگ، آجر و ديگر    : استفاده از مصالح اصيل و طبيعي  .4
دوستانه نشان  مطالعات زيست  . تواند كيفيت ادراكي محيط را افزايش داده و ارتباط حسي انسان با فضا را تقويت كند مصالح طبيعي مي 

  . توانند موجب كاهش فشار رواني و افزايش احساس آرامش شوند شده مي دهد عناصر طبيعي در محيط ساخته مي 
دهنده تجربه معماري است. نور طبيعي علاوه بر نقش عملکردي، بر  ترين عناصر شکل يکي از مهم   : كيفيت نور و ادراک فضايي نور  .5

تواند موجب  اند كه دسترسي مناسب به نور روز مي ها نشان داده پژوهش  . وخو و احساس نشاط كاربران تأثير دارد ريتم زيستي، خلق 
 . بهبود وضعيت رواني و افزايش رضايت از محيط زندگي شود 

ها  ها از طريق تأثير بر ادراک و هيجان انسان، نقش مهمي در تجربه رواني فضا دارند. استفاده متعادل از رنگ رنگ  : تعادل رنگي  .6
در مقابل، عدم هماهنگي رنگي ممکن است موجب آشفتگي ادراكي و   . تواند احساس آرامش، انرژي و هويت فضايي ايجاد كند مي 

 . كاهش كيفيت تجربه محيطي شود 
ترين عوامل مؤثر بر سلامت روان است. حضور گياهان، ديد مناسب به فضاي  ارتباط با طبيعت يکي از مهم   : گرايي فضايي طبيعت   .7

 . شود باز، استفاده از عناصر طبيعي و ايجاد ارتباط بصري با محيط بيرون، موجب افزايش آرامش و كاهش استرس مي 
تواند احساس تعلق ايجاد كند كه با زمينه فرهنگي و هويتي كاربران ارتباط داشته باشد.  فضاي مسکوني زماني مي   : اصالت فرهنگي  .8

  . شود هاي هويتي موجب افزايش معنا و پيوند عاطفي با مکان مي استفاده از عناصر بومي، الگوهاي فرهنگي و نشانه 
هاي شخصي است. امکان حضور عناصر شخصي، اشياي  گيري خاطرات و تجربه خانه محل شکل   : انگيزي تداوم عاطفي و خاطره  .9

اين ارتباط عاطفي يکي از عوامل مهم افزايش   . شود هاي هويتي موجب تقويت رابطه عاطفي انسان با محيط مي انگيز و نشانه خاطره 
 . رضايت از محيط و احساس تعلق مکاني است 

توانند از طريق افزايش كنترل كاربران بر نور، دما، امنيت  هاي هوشمند در معماري داخلي معاصر مي فناوري   : تلفيق فناوري و زندگي    .10
با اين حال، فناوري زماني ارزشمند است كه در خدمت نيازهاي انساني قرار   . و مصرف انرژي، كيفيت تجربه سکونت را ارتقا دهند 
 . گيرد و موجب افزايش آسايش و كنترل محيطي شود 
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   تدوين: نگارندگان. .  فرايند تحليل مضمون مولفه هاي معماري داخلي موثر بر سلامت روان .  3جدول  

 
 های کالبدی معماری داخلی با شادمانی و سلامت روان تحلیل ارتباط مؤلفه .  3

بعدي نيست، بلکه از طريق ايجاد  دهد كه تأثير معماري داخلي بر سلامت روان ساكنان، فرآيندي مستقيم و تک هاي پژوهش نشان مي يافته   
توانند بر سلامت روان  هاي كالبدي فضا زماني مي گيرد. به بيان ديگر، ويژگي هاي شادماني شکل مي هاي مثبت محيطي و تقويت مؤلفه تجربه 

هاي پژوهش، معماري داخلي  بر اساس يافته  . بخش ادراک شوند دار و رضايت كننده، معنا عنوان محيطي حمايت اثرگذار باشند كه توسط ساكنان به 
  سلامت   بر   اصلي   مسير   سه   طريق   از   كالبدي   عناصر   آن   در   كه   گرفت   نظر   در   رواني – عنوان يک سيستم محيطي توان به مرتبه را مي مسکن ميان 

 : گذارند مي   تأثير   روان 
وخو و تجربه لذت از فضا اثر  شناسي كه بر احساسات، خلق هايي مانند نور، رنگ، مصالح و زيبايي شامل مؤلفه :  هيجاني – مسير ادراكي  .1

 . گذارند مي 
رفتاري  .2 انعطاف   : اجتماعي – مسير  اجتماعي، كنترل محيط و  شامل سازماندهي فضايي،  ارتباط  امکان  تعاملي كه  پذيري و طراحي 

 . كنند هاي روزمره را فراهم مي فعاليت 
گيري احساس تعلق، معنا و پيوند عاطفي  انگيزي و ارتباط با طبيعت كه موجب شکل شامل اصالت فرهنگي، خاطره  : ي هويت – مسير معنايي  .3

عنوان  عنوان يک زمينه منفعل، بلکه به شناسي محيطي همخوان است كه محيط را نه به اين يافته با ديدگاه روان  .  شوند با مکان مي 
  (. Gifford, 2022)   كند دهي به تجربه انساني معرفي مي عاملي فعال در شکل 
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 . : نگارندگان دوين ت   . : ارتباط مولفه هاي كالبدي معماري داخلي با ابعاد شادماني و سلامت روان 4  جدول 

 

يافته هاي پژوهش نشان مي دهد كه مولفه هاي كالبدي معماري داخلي از حيث تاثيرگذاري بر ابعاد شادماني، تقدم و تاخر مشخصي دارند كه  
البته اين اولويت بندي بر اساس شدت گذاري كلي مولفه ها بر شادماني و سلامت روان در بستر منازل مسکوني ميان مرتبه شهر اصفهان  

است. مولفه هايي نظير نور طبيعي و ارتباط با طبيعت در صدر اين سلسله مراتب قرار دارند و تاثير مستقيم و قدرتمندي بر كاهش  استخراج شده  
مينه را  استرس، ارتقاي شادماني و هيجان مثبت و افزايش بهزيستي رواني مي تواند داشته باشد. اين مولفه ها به عنوان بستر اوليه و زيربنايي، ز 

 .  ( 1404)اعتضادي و همکاران،    کل گيري ساير مولفه هاي موثر فراهم خواهد كرد براي ش 
ويت  در رتبه هاي بعدي، سازماندهي فضايي و انعطاف پذيري فا قرار دارند كه با ايجاد امکان تعامل اجتماعي، احساس كنترل و خودمختاري را تق 

 كرده و در شکل گيري شادماني، روابط مثبت و رضايت رواني نقش كليدي دارند.  
در سطح مياني مولفه هايي همچون رنگ و زيبايي شناسي و مصالح طبيعي، خود را نشان مي دهند كه از طريق احساسات، بهبود خلق و خو و  

 افزايش آرامش محيطي، مي توانند اثرات مستقيم اما معناداري بر سلامت روان و شادماني ساكنان داشته باشند.  
ي  در رتبه هاي پايين تر، مولفه هاي هويت فرهنگي و خاطره انگيزي فا قرار دارد كه بيشتر به واسطه تقويت حس تعلق مکان، معنا و هويت فرد 

  مکمل بر شادماني و سلامت روان تاثير مي گذارند. هرچند اين مولفه ها نقش كمتري دارند اما در پايداري شادماني در بلند مدت مي توانند نقش  
ان  و روري را ايفا كنند. اين سلسله مراتب، مبنايي براي اولوت بندي در مداخلات طراحي داخلي به واسطه ارتقاي شادماني و سلامت روان ساكن 

 .  ( 1398)پاكزاد،    منازل مسکوني ارائه مي شود 

 مدل مفهومی پژوهش .  4
هاي كالبدي  دهد كه مؤلفه بر اساس نتايج تحليل مضمون و بررسي مباني نظري، مدل مفهومي نهايي پژوهش ارائه شد. اين مدل نشان مي   

هاي مثبت محيطي، موجب افزايش شادماني شده و در نهايت به ارتقاي سلامت روان ساكنان منجر  معماري داخلي از طريق ايجاد كيفيت 
 . شوند مي 
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 . : نگارندگان دوين ت .  مدل مفهومي پژوهش   :  6  تصوير 

كند كه از طريق ارتقاي كيفيت تجربه زيسته، ظرفيت ايجاد شادماني و  اي عمل مي عنوان يک عامل زمينه در اين مدل، معماري داخلي به 
 . دهد سلامت روان را افزايش مي 

   بحث 
عنوان يک ابزار مؤثر  شناختي فراتر رفته و به دهد كه طراحي داخلي مسکن بايد از نگاه صرفاً عملکردي و زيبايي نتايج پژوهش حاضر نشان مي 

دهد كيفيت  همسو است كه نشان مي  Evans (2003) هاي پژوهش با مطالعات يافته .  در ارتقاي كيفيت زندگي رواني انسان مورد توجه قرار گيرد 
 Ulrich (1984) هاي شفابخش محيط مسکوني نقش مهمي در كاهش استرس و افزايش سلامت روان دارد. همچنين نتايج با نظريه محيط 

هاي مهم پژوهش، نقش  يکي از يافته  . كند هماهنگ است كه بر نقش عناصر محيطي در ايجاد آرامش و فرآيندهاي ترميم رواني تأكيد مي 
هايي مانند نور مناسب، سازماندهي فضايي يا مصالح طبيعي  ميانجي شادماني در ارتباط ميان معماري داخلي و سلامت روان است. اگرچه ويژگي 

ها از طريق ايجاد احساس مثبت، رضايت، تعلق و معنا در زندگي روزمره  گذارند، اما پيامد اصلي آن صورت مستقيم بر ادراک محيطي اثر مي به 
زيرا سلامت روان مطلوب تنها    ؛ ( 1399زادگان و همکاران،  )عباس   گرا همخوان است شناسي مثبت اين موضوع با رويکرد روان  . گيرد شکل مي 

 ,Seligman) شود، بلکه شامل تجربه شکوفايي، روابط مثبت و احساس هدفمندي در زندگي است به كاهش مشکلات رواني محدود نمي 

2018; Keyes, 2005).  
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اي  انگيزي فضا اهميت ويژه مرتبه، توجه به هويت فرهنگي و خاطره دهد كه در طراحي مسکن ميان هاي پژوهش نشان مي ز سوي ديگر، يافته ا 

هاي مسکن معاصر، تمركز بر استانداردهاي فيزيکي و اقتصادي موجب كاهش ارتباط عاطفي كاربران با محيط شده  دارد. در بسياري از نمونه 
 . كننده تبديل شود كه بازتابي از هويت، فرهنگ و تجربه زيسته ساكنان باشد تواند به محيطي حمايت است. در حالي كه خانه زماني مي 

  7كه در تصوير شماره  دهد زمان مورد توجه قرار مي توان رويکردي دانست كه سه سطح را هم بنابراين، طراحي معماري داخلي شادمانه را مي 
  . قابل مشاهده مي باشد 

 
 . : نگارندگان . تدوين : مدل سه سطحي طراحي معماري داخلي شادمانه 7  تصوير 

 گیری نتیجه 
هاي كالبدي معماري داخلي بر تجربه شادمانه و سلامت روان ساكنان منازل مسکوني  پژوهش حاضر با هدف تبيين چگونگي اثرگذاري مؤلفه 

اي بود كه رابطه ميان كيفيت كالبدي مسکن و سلامت  گرايانه مرتبه شهر اصفهان انجام شد. مسئله اصلي پژوهش، عبور از برداشت تقليل ميان 
هاي پژوهش نشان داد كه رابطه ميان كالبد، شادماني و سلامت روان ماهيتي  كاهد. يافته روان را به تأثير مستقيم و منفرد عناصر معماري فرو مي 

هاي  شوند كه در تجربه زيسته ساكنان به كيفيت شناختي منجر مي هاي كالبدي زماني به پيامدهاي روان چندسطحي و تعاملي دارد و ويژگي 
 . ، عاطفي، رفتاري، اجتماعي و معنايي تبديل شوند مطلوب ادراكي 

شده، ده مؤلفه اصلي شامل يکپارچگي طراحي، كيفيت و سازماندهي فضايي، سازماندهي تعاملي و ارگونوميک، اصالت و  بر اساس تحليل انجام  
گرايي فضايي، اصالت فرهنگي، تداوم عاطفي و خاطره و تلفيق فناوري  كيفيت مصالح، كيفيت نور و ادراک فضايي، تعادل و تضاد رنگ، طبيعت 

دهنده معماري داخلي شادمانه شناسايي شدند. اهميت اين يافته صرفاً در شناسايي اين ده مؤلفه نيست؛  هاي شکل عنوان مؤلفه با زندگي روزمره به 
ها در سه مسير اصلي بر تجربه ساكنان اثر  بلکه در نحوه قرارگيري و ارتباط آنها در يک نظام مفهومي واحد است. نتايج نشان داد كه اين مؤلفه 

 . هويتي – اجتماعي و مسير معنايي – هيجاني، مسير رفتاري – گذارند: مسير ادراكي مي 
گرايي از طريق كيفيت تجربه حسي و ادراک محيط، زمينه ايجاد  شناسي و طبيعت هيجاني، كيفيت نور، رنگ، مصالح، زيبايي – در مسير ادراكي 

توان صرفاً به ويژگي فيزيکي آنها نسبت داد؛ بلکه  كنند. بنابراين، اثر نور يا رنگ را نمي هاي مثبت را فراهم مي آرامش، نشاط، لذت و هيجان 
 هاي كالبدي به تجربه ادراكي و هيجاني است.  اهميت آنها در چگونگي تبديل اين ويژگي 

– در مسير رفتاري  .گيري تجربه شادمانه است هاي زنجيره شکل دهد كه كيفيت حسي فضاي داخلي يکي از نخستين حلقه اين يافته نشان مي 

پذيري، طراحي تعاملي و ملاحظات ارگونوميک از طريق افزايش امکان انتخاب، كنترل، آسايش،  اجتماعي، كيفيت سازماندهي فضايي، انعطاف 
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گذارند. بنابراين، فضاي شادمانه صرفاً فضايي نيست كه »خوب ديده شود«، بلکه فضايي است  فعاليت و تعامل اجتماعي بر تجربه ساكنان اثر مي 
پذيري محيط  كه به ساكن اجازه دهد شيوه استفاده از محيط را با نيازها و الگوهاي زندگي خود هماهنگ كند. در اين معنا، قابليت كنترل و انطباق 

 . شود شناختي معماري داخلي محسوب مي بخشي از كيفيت روان 
گيري احساس تعلق،  هويتي، اصالت فرهنگي، تداوم عاطفي و خاطره، همراه با حضور طبيعت و عناصر معنادار، موجب شکل – در مسير معنايي  

دهد تجربه شادمانه در محيط  ترين ابعاد پژوهش حاضر است؛ زيرا نشان مي شوند. اين يافته يکي از مهم هويت و پيوند عاطفي با محيط مي 
گيرد، بلکه نيازمند آن است كه فرد بتواند بخشي از هويت، خاطرات و معاني  مسکوني صرفاً از طريق آسايش و تحريک حسي مثبت شکل نمي 

،  شخصي و فرهنگي خود را در محيط خانه بازشناسد. در نتيجه، معماري داخلي شادمانه بايد علاوه بر پاسخگويي به نيازهاي جسماني و عملکردي 
 . تداوم تجربه زيسته ساكنان را نيز داشته باشد   ظرفيت بازنمايي هويت و 

شده  توان نتيجه گرفت كه شادمانه بودن يک ويژگي ذاتي و قابل مشاهده در كالبد معماري نيست، بلکه كيفيتي تجربه از تركيب اين سه مسير مي  
گيرد. اين نتيجه، تعريف »معماري داخلي شادمانه« را از يک تعبير توصيفي يا  اي است كه در تعامل ميان انسان و محيط شکل مي و رابطه 
شود كه از طريق سازماندهي  محور تعريف مي عنوان رويکردي انسان برد. در پژوهش حاضر، معماري داخلي شادمانه به شناختي فراتر مي زيبايي 

هاي كالبدي، ادراكي، عاطفي، اجتماعي و معنايي، ظرفيت محيط مسکوني را براي ايجاد تجربه مثبت، رضايت، تعلق، معنا، تعامل  زمان كيفيت هم 
 . دهد تي افزايش مي و بهزيس 

 دستاورد پژوهش 
  ترين دستاورد نظري پژوهش، ارائه يک زنجيره تبييني چندسطحي براي رابطه ميان معماري داخلي و سلامت روان است بر اين اساس، مهم  

 . قابل مشاهده مي باشد   8كه در تصوير شماره  

 
 . تدوين: نگارندگان. : مدل زنجيره تبييني چند سطحي رابطه ميان معماري داخلي و سلامت روان 8تصوير  

 
شناختي آن  در اين زنجيره، شادماني صرفاً يک پيامد نهايي و منفعل نيست؛ بلکه يک حلقه تبييني مهم ميان كيفيت محيط و پيامدهاي روان   

هاي رواني و  هاي كالبدي آن ابتدا در تجربه فرد به كيفيت تواند در سلامت روان نقش ايفا كند كه ويژگي است. به بيان ديگر، محيط زماني مي 
دهد كه »معماري داخلي شادمانه« بيش از آنکه يک سبک طراحي  هاي پژوهش حاضر نشان مي معنايي مطلوب تبديل شوند. از اين منظر، يافته 

 . شده و در نهايت بهزيستي رواني است باشد، يک سازوكار طراحي براي تبديل كيفيت كالبدي به كيفيت تجربه 
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هايي مانند نور،  زمان ابعاد عيني و ذهني محيط است. مطالعاتي كه صرفاً بر ويژگي يکي ديگر از دستاوردهاي پژوهش، نشان دادن اهميت هم  

هاي اين پژوهش نشان  كنند، ممکن است بخشي از رابطه محيط و سلامت روان را توضيح دهند؛ اما يافته رنگ، ابعاد يا كيفيت مصالح تمركز مي 
كنند كه با نحوه ادراک، استفاده، تفسير و تجربه ساكنان همراه شوند. بنابراين، ارزيابي  شناختي پيدا مي ها زماني معناي روان دهد كه اين ويژگي مي 

ن  زمان به تجربه زيسته كاربرا كيفيت معماري داخلي مسکوني براي ارتقاي سلامت روان نيازمند عبور از معيارهاي صرفاً فيزيکي و توجه هم 
 . است 

دهد كه ايجاد فضاي داخلي شادمانه مستلزم استفاده منفرد از عناصر خاص نيست، بلکه نيازمند تركيب  از نظر طراحي، نتايج پژوهش نشان مي  
تواند صرفاً با افزايش نور طبيعي، استفاده از رنگ مطلوب يا افزودن گياه، محيطي شادمانه ايجاد كند.  ها است. در نتيجه، طراح نمي هماهنگ مؤلفه 

پذيري، هويت فرهنگي، خاطره و فناوري در قالب  شود كه نور، رنگ، مصالح، سازماندهي فضايي، طبيعت، انعطاف كيفيت نهايي زماني حاصل مي 
هاي  يک نظام منسجم با شيوه زندگي و نيازهاي رواني ساكنان هماهنگ شوند. اين موضوع، مفهوم »يکپارچگي طراحي« را به يکي از مؤلفه 

 . كند اي كه كيفيت تعامل ميان ساير اجزا را تعيين مي كند؛ مؤلفه بي مدل پيشنهادي تبديل مي فراتركي 
مرتبه قرار گيرد. بر اين اساس، طراحي  تواند مبنايي براي طراحي و ارزيابي فضاهاي مسکوني ميان از منظر كاربردي، مدل پيشنهادي پژوهش مي  

زمان امکان دريافت نور و ارتباط با طبيعت،  محور نبايد تنها بر تأمين استانداردهاي فيزيکي و عملکردي متمركز باشد، بلکه بايد هم مسکن سلامت 
ايجاد تنوع و انعطاف فضايي، تأمين آسايش و كنترل محيط، تقويت تعاملات خانوادگي، بازنمايي هويت فرهنگي و شخصي، حفظ خاطرات و  

تواند فضاي مسکوني را از يک ظرف عملکردي به  فراهم كردن امکان انطباق فناوري با زندگي روزمره را فراهم آورد. چنين رويکردي مي 
 . راي حمايت از كيفيت زندگي و سلامت روان تبديل كند محيطي فعال ب 

هاي كالبدي معماري داخلي بر سلامت روان،  بندي كرد كه اثرگذاري مؤلفه توان چنين جمع در نهايت، پاسخ پژوهش به مسئله اصلي را مي  
هاي فيزيکي فضا. بنابراين، معماري داخلي  عمدتاً از مسير تجربه محيطي و شادماني قابل تبيين است و نه صرفاً از طريق تأثير مستقيم ويژگي 

راستا شوند. نوآوري  هاي كالبدي محيط با نيازهاي ادراكي، عاطفي، رفتاري، اجتماعي و معنايي ساكنان هم يابد كه ويژگي شادمانه زماني تحقق مي 
اصلي پژوهش نيز در همين تغيير سطح تحليل است: از »شناسايي عناصر كالبدي مطلوب« به »تبيين سازوكار تبديل ويژگي كالبدي به تجربه  

 «. و پيامد رواني شادمانه  
محور و شادمانه در محيط مسکوني دانست؛ چارچوبي كه در  توان چارچوبي براي معماري داخلي سلامت اين مبنا، مدل نهايي پژوهش را مي  بر 

گيرند. اين مدل از يک سو قابليت تبيين نظري رابطه ميان معماري داخلي،  آن كيفيت فيزيکي، تجربه انساني و معنا در يک نظام واحد قرار مي 
مرتبه قرار گيرد. در  هاي مسکوني ميان گيري طراحي در پروژه تواند مبنايي براي تصميم شادماني و سلامت روان را دارد و از سوي ديگر مي 

مفهومي براي چگونگي  – نتيجه، دستاورد نهايي پژوهش نه صرفاً ارائه فهرستي از ده مؤلفه، بلکه ارائه يک منطق طراحي و تبيين تجربي 
 .مسکوني شادمانه است هاي  گيري محيط شکل 

محور در طراحي معماري داخلي  دستاورد اصلي پژوهش حاضر، دستيابي به يک »مدل يکپارچه، چندبعدي و انسان گرفته  بندي صورت در جمع 
شناختي )ارتقاي سلامت  هاي كالبدي، سازوكار ميانجي شادماني و پيامدهاي روان بار پيوند ميان مؤلفه مرتبه« است كه براي نخستين مسکن ميان 

 : اند از ترين دستاوردهاي نظري و كاربردي حاصل از اين پژوهش عبارت نمايد. مهم روان( را تبيين مي 
 نظري(   سطح )   شادمانه«   داخلي   »معماري   مفهوم   توسعه  .1

پيوند ميان حوزه   به  روان پژوهش حاضر موفق  داخلي،  روان هاي معماري  و نظريه   PERMA مدل )  گرا شناسي مثبت شناسي محيطي و 
روان نشان داد كه كالبد معماري تنها بر پايه پاسخگويي  - گرديد. تبيين نظري »شادماني« به عنوان سازوكار و متغير ميانجي كالبد  ( گري خودتعيين 

 . شود، بلکه ظرفيت توليد هيجان مثبت، معنا، رضايت و احساس شکوفايي در زندگي روزمره را داراست به نيازهاي فيزيکي ارزيابي نمي 
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 ( شناختي گانه )سطح روش 10  هاي مؤلفه   ساختاريافته   بندي اولويت   و   شناسايي  .2
بندي ده مؤلفه بنيادين كالبدي )يکپارچگي طراحي، كيفيت و سازماندهي فضايي، سازماندهي تعاملي و ارگونوميک، مصالح  استخراج و طبقه  

ها  گرايي، اصالت فرهنگي، تداوم عاطفي، و تلفيق فناوري( همراه با تعيين اولويت و تقدم/تأخر آن اصيل و طبيعي، كيفيت نور، تعادل رنگي، طبيعت 
 . دهد در اثرگذاري، تبيين كاملي از چگونگي مواجهه ادراكي انسان با فضا به دست مي 

 كاربردي(   سطح )   طراحي   سطحي   سه   مدل   ارائه  .3
    : شده عملياتي در سه لايه ارائه يک الگوي تدوين  

 (. سطح كالبدي )عناصري مانند نور، رنگ، مصالح و تناسبات  •

 محيطي(.   رضايت   و   كنترل   آرامش،   نظير   هيجاني - ادراكي   هاي پاسخ )   شناختي روان   سطح  •

 خاطره(.   بازآفريني   و   انساني   تعامل   هويت،   تعلق،   گيري شکل )   اجتماعي - معنايي   سطح  •
محور جهت بازتعريف  گذاران حوزه سلامت عنوان راهنمايي كاربردي براي معماران داخلي، طراحان مسکن شهري و سياست تواند به اين مدل مي  

 برداري قرار گيرد كيفيت زيسته در فضاهاي مسکوني معاصر مورد بهره 

 ها و پیشنهادهای پژوهشی محدودیت 
هاي مسکوني  هاي حاضر بايد در چارچوب روش و زمينه مورد مطالعه تفسير شوند. تمركز پژوهش بر محيط با وجود دستاوردهاي پژوهش، يافته   

مرتبه شهر اصفهان، اگرچه امکان مطالعه عميق تجربه ساكنان در يک زمينه فرهنگي و معماري مشخص را فراهم كرده است، تعميم نتايج  ميان 
 .كند هاي سکونتي را با محدوديت مواجه مي ها و گونه به ساير شهرها، فرهنگ 

هاي  هاي فرهنگي متفاوت، ميزان پايداري مؤلفه اي در شهرها و زمينه هاي آتي با استفاده از رويکردهاي مقايسه شود پژوهش رو، پيشنهاد مي ازاين 
شود مدل مفهومي حاصل از پژوهش حاضر در مطالعات كمي و تركيبي مورد آزمون تجربي  شده را بررسي كنند. همچنين، پيشنهاد مي شناسايي 

هاي كالبدي، تجربه محيطي، شادماني و سلامت روان مشخص شود. بررسي نقش متغيرهايي  قرار گيرد تا شدت و جهت روابط ميان مؤلفه 
هاي فردي در تجربه  تر تفاوت تواند به تبيين دقيق همچون سن، سبک زندگي، مدت سکونت، ساختار خانواده و ميزان دلبستگي به مکان نيز مي 

گويد »معماري  دهد؛ چون ديگر نمي تر پاسخ مي صورت اساسي گيري، ايراد سوم داور را به ک كند.به نظرم اين نسخه از نتيجه فضاهاي شادمانه كم 
هايي، از چه مسيرهايي، با چه سازوكاري و با چه دستاورد نظري  كند چه مؤلفه مهم است و بر سلامت روان تأثير دارد«، بلکه دقيقاً مشخص مي 

 .شوند و طراحي به شادماني و سلامت روان مرتبط مي 
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   نوشت پی 
 
( و موفقيت/انجاز  Meaning(، معنا ) Relationships(، روابط مثبت ) Engagement(، درگيري ) Positive Emotionگرا كه توسط مارتين سليگمن ارائه شده و بهزيستي را حاصل پنج مؤلفه اصلي شامل هيجان مثبت ) شناسي مثبت مدلي در روان .  1
 (Accomplishment مي ) .داند 

2. Stress Recovery Theory (Ulrich) 
3. Attention Restoration Theory (Kaplan ) 
4. Subjective Well-Being. 
5. Positive Design 
6.  Desmet 
7.  Pohlmeyer 
8.  Veenhoven 
9. Mental Health 
10. Mental Health Continuum 
11.  Subjective/Emotional Well-being 
12. Psychological and Social Well-being 
13.  Physical Attributes/Components 

 شده جهت ارتقاي سلامت جسمي و رواني است. هاي طبيعي در محيط ساخته رويکردي در معماري و طراحي داخلي كه بر پايه پيوند ذاتي انسان با طبيعت شکل گرفته و هدف آن ادغام عناصر، الگوها و كيفيت .  14

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ملاحظات اخلاقی و اطلاعات تکمیلی 

دكتري دانشجو زهراالسادات اعتضادي با عنوان تحليل اثربخشي مولفه هاي كالبدي معماري داخلي بر ميزان سلامت روان بر مبناي شادماني    رساله اين مقاله مستخرج از  »   برگرفته از پایان نامه/رساله: 

 « تر رهروي و مشاوره جناب آقاي دكتر امامقلي مي باشد. خانم دك ساكنان منازل مسکوني ميان مرتبه در شهر اصفهان با راهنمايي استاد راهنماي اول سركار خانم دكتر طبائيان و استاد راهنماي دوم سركار  

 « . اين پژوهش هيچ بودجه خارجي دريافت نکرده است »  حمایت مالی: 

 « . ندارند   مقاله   ن ي ا   انتشار   و   حاضر   پژوهش   با   رابطه   در   ي ا حرفه   ا ي   ي مال   ، ي شخص   منافع   تعارض   گونه چ ي ه   كه د  دار ي م   اعلام   ه سند ي نو »   تعارض منافع: 

  ت ي مسئول   نويسنده   است.   كرده   استفاده   متن   ي روان   بهبود   و   ي زبان   ش ي را ي و   جهت   صرفاً  ، ChatGPT  ي مصنوع   هوش   ي ابزارها   از   پژوهش   ن ي ا   در   ه سند ي نو » :  استفاده از ابزارهای هوش مصنوعی 

 « . دارد   ي همخوان   ه ي نشر   ن ي ا   ي ها است ي س   و   ي پژوهش   اخلاق   اصول   با   ابزارها   ن ي ا   از   استفاده   كه   د كن ي م   د يي تا   و   د دار   عهده   بر   را   مقاله   ن ي ا   در   شده ارائه   ي علم   مطالب   صحت   و   شده   د ي تول   ي محتوا   يي نها 
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