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اسداله بابایی فرد1

چکیده 
پژوهش حاضر با هدف شناسايی متغيرهای اجتماعی و فرهنگی تأثيرگذار در مديريت بدن زنان 
ش��هر کاش��ان انجام شده است. از اين رو، با بهره گيری از نظريات صاحب نظرانی همچون بورديو، 
گافمن و فدرستون، فرضيات پژوهش را تدوين کرده و با روش پيمايشی و ابزار پرسش نامه 320 
نفر از زنان را بررسی کرده است. يافته های حاصل از آزمون فرضيات درباره ی رابطه ی بين متغيرها 
نشانگر آن است که به موازاتِ افزايش ميزان استفاده از رسانه های ارتباط جمعی، سرمايه ی اجتماعی، 
س��رمايه ی فرهنگی، باورهای مذهبی و پذيرش اجتماعی، توجه زنان به مديريت بدن افزايش پيدا 
می کند. نتايج تحليل رگرسيون نيز بيانگر آن است که متغيرهای باورهای مذهبی، رسانه های ارتباط 
جمعی و پذيرش اجتماعی توانس��ته اند حدود 49 درصد از تغييرات مديريت بدن در بين زنان را 
تبيين کنند. همچنين، نتايج تحليل مس��ير نش��ان می دهد که متغيرهای باورهای مذهبی و اس��تفاده 
از رس��انه ها بيش��ترين تأثيرِ مستقيمِ مثبت را در توجه زنان به مديريت بدن داشته اند. بر اين اساس 
ملاحظه می ش��ود که زنان شهر کاشان، گذشته از گرايش فکری و مذهبیِ خود، به سمت مديريت 
بدن گرايش پيدا کرده اند. در اين زمينه، تأثير افزايش ارتباطات جهانی و دسترسی به مجاری نوين 
ارتباطی و اطلاعاتی نيز موجب تغييرات فرهنگی وس��يعی در گروه ها و اقش��ار مختلف جوامع به 

ويژه در ميان زنان، شده است.

واژگانکلیدي 
استفاده از رسانه ها، باورهای مذهبی، پذيرش اجتماعی، سرمايه ی اجتماعی، سرمايه ی فرهنگی، 

مديريت بدن.

)babaiefardm@gmail.com( استاديار گروه علوم اجتماعی دانشگاه کاشان -*
)fmansoriyan@yahoo.com( دانشجوی دکتری بررسی مسائل اجتماعی  دانشگاه کاشان -**

***- کارشناس پژوهشگری علوم اجتماعی
تاريخ دريافت:94/9/27، تاريخ پذيرش 95/1/19 
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1- مقدمه و بیان مسئله
بحث�از�بدن�آدمی�تا�حدود�سه�دهه�ی�پيش�وارد�مباحث�جامعه�شناختی�نشده�بود�و�از�دهه�ی�
هشتاد�ميلادی�به�بعد�مطرح�شده�است.�در�ادبيات�جامعه�شناختی�به�موضوع�بدن�توجه�شده�است،�
زيرا�ديگر�بدن�يک�هستی�زيست�شناختی�و�روان�شناختیِ�صرف�نيست،�بلکه�پديده�ای�است�که�به�
�صورت�اجتماعی�برساخته�می�شود�)Gergan, 2006(.�ازاين�روی،�مديريت�بدن1،�پديده�ی�نوظهوری�
است�که�در�دو�دهه�ی�اخير�توجه�انديشمندان�حوزه�های�گوناگون�را�به�خود�جلب�کرده�است.�مباحث�
اين�دسته�از�انديشمندان�بيانگر�آن�است�که�مسئله�ی�مديريت�بدن�بيشتر�موضوعی�اجتماعی�و�
فرهنگی�است�که�با�گسترش�مجاری�نوين�ارتباطی�و�اطلاعاتی،�به��مثابه��وجه�سخت�افزاری�جهانی�
�شدنِ�فرهنگی،�شدت�و�گسترش�چشمگيری�يافته�است�)قادر�زاده�و�همکاران،�126�:1391(.�از�آن�جا�
که�موضوع�بدن�يکی�از�مؤلفه�های�سبک�زندگی�2است،�لذا�اهميت�يافتن�بدن،�ظاهر�و�تناسب�به�
�عنوان�مقوله�ای�مهم�در�فرهنگ�است.�رشد�فناوری�های�تغذيه،�سلامت�و�ورزش�در�کنار�اهميت�
يافتن�جوانی�و�بدن�جوان�و�زيبايی�که�خود�متأثر�از�فرهنگ�عامه�پسند�3و�رسانه�های�نو�و�برخی�
ارزش�های�غربی�ترويج��شده�در�آن�است،�مطالعات�اجتماعی�و�فرهنگی�بدن�را�عرصه�ای�جدی�برای�
نظريه�پردازی�و�مطالعات�تجربی�ساخته�است�)ذکايی،�141�:1386-117(.�افزايش�ارتباطات�جهانی�
و�دسترسی�به�مجاری�نوين�ارتباطی�و�اطلاعاتی،�موجب�تغييرات�فرهنگی�وسيعی�در�گروه�ها�و�
اقشار�مختلف�جوامع،�به�ويژه�در�ميان�زنان،�شده�است�)قادرزاده�و�همکاران،�127�:1391(.�در�اين�راستا�
ترنر�معتقد�است�توجه�به�زيبايی�و�جوانی�در�رسانه�های�جمعی،�افزايش�علاقه�به�جوانی�و�تلاش�
برای�حفظ�و�تداوم�آن�در�سال�های�غيرجوانی،�مديريت�بدن،�نظير�رژيم�های�غذايی،�جراحی�های�
زيبايی،�ورزش،�بدن�سازی�و�ايروبيک�را�عوامل�گسترش�توجه�دانشمندان�به�پژوهش�در�حوزه�ی�
بدن�به�مثابه��امر�اجتماعی،�و�نه�زيستی�و�روانی،�معطوف�کرده�است�)اديبی�و�همکاران،�60�:1390(.

می�توان�گفت�بدن�يکی�از�بخش�های�مهم�زندگی�فردی�و�جمعی�است�که�در�يک��زمان�و�
در�يک�مکان�اين�امکان�را�فراهم�می�کند�که�افراد�خود�را�به�ديگران�معرفی�کنند�و�با�ديگران�
وارد�تعامل�شوند،�بدون�آنکه�کلامی�بر�زبان�جاری�سازند.�جامعه�به�شيوه�های�معين،�تکنيک�ها�و�
مهارت�هايی�در�اختيار�افراد�می�گذارد�که�می�توانند�خود�را�از�طريق�بدن�به�ديگران�معرفی�کنند،�
پذيرش�ديگران�را�بطلبند�و�احساس�خوشايندی�در�خود�و�در�ديگران�ايجاد�کنند.�اين�تکنيک�ها�
و�فنون،�وسايل،�ابزارها�و�کالاهای�خاص�خود�را�دارد�که�از�سوی�افراد�و�سازمان�هايی�توليد�و�از�

1- Body Management
2- Life Style
3- Popular culture
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سوی�افراد�و�گروه�هايی�ديگر�مصرف�می�شوند.�در�اينجاست�که�افراد�در�حکم�مصرف��کننده�با�
کالاهايی�مرتبط�با�بدن�روبه�رو�می�شوند.�کالاهايی�برای�حفظ�سلامتی،�تناسب��اندام،�زيبايی،�پوشش�
مناسب،�مرتبط�با�رژيم�غذايی�و�...�)غراب،�147�:1387(.�اهميت�و�رواج�فزاينده�ی�انتخاب�افراد�در�
گزينش�وسايل�مورد�نياز�برای�مديريت�بدن�و�ظاهر�خود،�ظاهراً�ناشی�از�فعاليت�هايی�است�که�
افراد�در�فضای�اجتماعی�جوامع�مدرن�انجام�می�دهند،�زيرا�در�مدرنيته�ی�متأخر،�نوع�مديريت�ظاهر�
به��عنوان�نماد�تمايزبخش�افراد�درک�و�معنای�هويتی�آنها�از�اين�منظر�قضاوت�می�شود.�بنابراين،�
پذيرش�تفاوت�و�تمايزهای�افراد�-�که�خود�ناشی�از�روش�های�گوناگون�به�کارگيری�محصولات�
فرهنگ�مادی�و�نحوه�ی�درک�و�تفسير�آنهاست�-�مبين�و�مبنايی�برای�تعريف�منزلت�و�هويت�
افراد�به�شمار�می�رود،�اين�به�معنای�تعريف�خود،�از�طريق�الگوهای�مديريت�ظاهر�و�بدن�است.�با�
قبول�اين�پيش��فرض،�معلوم�می�شود�برای�کسانی�که�اين�تمايزهای�مديريتی�را�به�کار�می�گيرند،�
صورت�ظاهری�و�بصری،�وسايل�استفاده�شده�برای�مردم�و�رفتارهای�ظاهری�آنها�بسيار�مهم�خواهد�
بود�)آزاد�و�چاوشيان،�59�:1381(.�از�سوی�ديگر،�به�نظر�می�رسد�که�ويژگی�های�فرهنگی�افراد�نيز�
می�تواند�در�رفتار�کنشگران�در�خصوص�مديريت�بدن�مؤثر�باشد؛�سرمايه�ی�اجتماعی�و�فرهنگی�و�

شبکه�ی�روابط�بين�افراد�از�جمله�ی�اين�ويژگی�های�فرهنگی�است.�
جراحی�های�زيبايی�يکی�از�شايع�ترين�اعمال�جراحی�در�سطح�جهان�اند�که�ميزان�متقاضيان�آن�
رو�به�فزونی�است،�به�گونه�ای�که�در�سال��2000در�آمريکا�تعداد�افرادی�که�عمل�جراحی�زيبايی�
انجام�داده�اند،�حدود��1/3ميليون�نفر�بوده�است،�که�در�مقايسه�با�سال��1992حدود�198%�افزايش�
يافته�است�)Ching & etal, 2003: 469-480(.�همچنين،�بر�اساس�تخمين�اين�انجمن،�از�سال�
 Carvalho, 2009:(�2008تعداد�جراحی�های�زيبايی�انجام��شده�به��12/1ميليون�رسيده�است�
972-962(.�ايران�نيز�يکی�از�کشورهايی�است�که�در�انجام�جراحی�های�زيبايی�رتبه�ی�بالايی�در�

دنيا�دارد.�طبق�گزارش�های�موجود،�ايران�از�نظر�نسبت�اعمال�جراحی�زيبايی�انجام��شده�به��کل�
جمعيت�در�رتبه�های�اول�جهان�قرار�دارد�)موسوی�زاده،�323�:1388-318(.�در�اين�ميان،�شهر�کاشان�
ـ�به��عنوان�شهری�که�در�معرض�تغييرات�حاصل�از�مدرنيته�بوده�و�هست�ـ�در�دهه�های�اخير،�
دستخوش�دگرگونی�های�ارزشی�و�رفتاری�شده�است�و�گسترش�رسانه�های�گروهی�و�تبليغات�
برنامه�ريزی��شده�ی�وسيع�اين�تغييرات�را�تسريع�کرده�اند.�در�اين�دهه�ها،�زنان�هم�حضور�بيشتری�
در�عرصه�های�شغلی�و�تحصيلی�يافته�اند�و�هم�در�اثر�تغيير�سبک�زندگی،�بيشتر�مخاطب�مدها�و�
تبليغات�مصرفی�شده�اند.�همچنين�رواج�فزاينده�ی�انتخاب�فردی�در�گزينش�امکانات�مورد�نياز�برای�
مديريت�بدن،�همگی�ناشی�از�عملکرد�زنان�در�فضای�اجتماعی�جوامع�مدرن�است.�بر�اين�اساس،�
از�آنجا�که�تقاضا�برای�انجام�جراحی�زيبايی�مدام�در�حال�افزايش�است،�آگاهی�از�عوامل�اجتماعی�
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و�فرهنگیِ�مؤثر�در�انجام�جراحی،�يافتن�انگيزه�ی�افراد�و�چرايی�تصميم�به�جراحی�زيبايی�و�در�
مجموع،�توجه�به�مديريت�بدن�اهميت�بسياری�دارد.�ازاين�رو،�هدف�از�پژوهش�حاضر،�شناسايی�

عوامل�اثرگذار�در�اين�روند�و�تبيين�روابط�آنها�در�بين�زنان�شهر�کاشان�است.�

2-اهمیت موضوع و ضرورت پژوهش
ترديدی�نيست�که�در�بيشتر�جوامع،�زنان�در�مقايسه�با�مردان�نسبت�به�وضعيت�زيبايی�و�ظاهر�
خود�و�آن�چه�به�چشم�می�آيد�دقت�نظر�بيشتری�داشته�و�حساسيت�و�توجه�بيشتری�نشان�می�دهند.�
اين�توجه�وافر،�آن�ها�را�وامی�دارد�تا�رفتارهايی�گاه�افراطی�را�ـ��به��منظور�تطابق�ويژگی�های�بدن�
خود�با�الگوهای�فرهنگی�زيبايی�چهره�و�اندام�که�در�رسانه�های�جمعی�و�عوامل�تبليغاتی�صنعت�
زيبايی�تبليغ�می�شود���اتخاذ�کنند�تا�حدی�که�گاهی�چنين�الگوهای�فرهنگی،�همچون�گرايش�
افراطی�به�جراحی�های�زيبايی،�پيامدهای�سوئی�به�بار�می�آورد�)احمد�نيا،�143�:1384-132(.�ضرورت�
پرداختن�به�اين�مسئله�زمانی�نمود�می�يابد�که�دل�مشغولی�و�دغدغه�ی�ذهنی�و�روحی،�تصوير�
نامطلوب�ذهنی�از�بدن�و�نارضايتی�از�وضعيت�جسمانی�زنان�را�درگير�مشکلاتی�کند�که�تمامی�
انرژی،�هزينه�و�وقتشان�را�به�اين�موضوع�اختصاص�داده�و�از�دستيابی�و�حتی�توجه�به�مسائل�و�

موضوعات�حياتی�تر�زندگی�بازداشته�شوند.
بررسی�اين�مسئله�با�در�نظر�گرفتن�ويژگی�ها�و�شرايط�جامعه�ی�ايران�از�يک�سو،�و�جامعه�ی�
آماری�مطالعه�شده�ـ�يعنی�شهر�کاشان�ـ�از�سوی�ديگر،�اهميتی�دوچندان�می�يابد.�در�فرهنگ�
ايرانی�-�اسلامی�تنها�سلامت�و�تندرستی�بدن�مطرح�بوده�و�به�بدن�به��عنوان�رسانه�ای�که�مبين�
هويت�فرد�باشد،�چندان�توجه�نشده�است.�در�واقع�توجه�اين�گونه�به�بدن،�متأثر�از�پذيرش�ارزش�های�
فرهنگی�جوامع�ديگر�به��ويژه�جوامع�غربی،�توسط�بخش�هايی�از�جامعه�به��خصوص�زنان�است.�
پيروی�از�اين�مدها�جامعه�را�به�سمت�زندگی�مصرف�گرايانه�سوق�داده�و�به��تدريج�باعث�ايجاد�
تغييرات�اساسی�فرهنگی�در�سبک�زندگی�شده�و�در�نتيجه�نوعی�بی�هويتی�و�ازخودبيگانگی�افراد�

با�فرهنگ�اصيل�خود�را�در�پی�دارد�)فاضلی،�1382(.
علاوه�بر�اين،�جامعه�ی�کاشان�با�شرايط�جديدی�مواجه�شده�است؛�شهرستان�کاشان�يکي�از�
مهم�ترين�شهرهاي�استان�اصفهان�است�که�به�سبب�فاصله�ی�اندک�اين�شهر�با�تهران،�قم�و�اصفهان�
و�به�سبب�قرار�داشتن�بر�روي�زنجيره�ی�بزرگ�راه�های�کشور�و�واقع�شدن�بر�سر�راه�اصلي�ارتباطي�
شهرها�و�استان�هاي�شرقي�و�شمالي�و�غربي�کشور،�با�شهرها�و�استان�هاي�مرکزي،�جنوب�و�جنوب�
شرقي�موقعيت�ممتازي�دارد.�موقعيت�ويژه�ی�اين�شهر�باعث�شده�تا�جامعه�ی�مذکور�بيشتر�در�
معرض�شيوه�ها�و�سبک�های�زندگی�متفاوت�از�سبک�زندگی�خود�قرار�بگيرد.�شهر�کاشان�اصولاً�
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ساختار�اجتماعی،�فرهنگی�و�حتی�مورفولوژی�شهری�سنتی،�بافت�مذهبی�شيعی،�کنش�های�
اجتماعی�گروهی�و�نمايشی�سنتی�دارد؛�همچنين�اين�شهر،�اماکن�عمومی�مذهبی�متعدد�و�بدون�
ساختارهای�اجتماعی�تفريحی�مدرن،�و�تقابل�با�سبک�های�زندگی�جديد�دارد.�امروزه،�کاهش�
اهميت�پای�بندی�و�توجه�به�شئونات،�شعائر�و�اعتقادات�مذهبی،�آداب��و�رسوم،�ميراث�فرهنگی،�
اسطوره�های�ملی�و�مذهبی�و�علاقه�به�انتخاب�سبک�زندگی�الگوهای�مدرن�نيز�به�طور�مشهود�در�

بين�شهروندان�اين�شهر�مشاهده�می�شود.
البته�اين�بدان�معنا�نيست�که�مذهب�در�ميان�زنان�شهر�کاشان�کم�رنگ�شده�است،�بلکه�طبق�
پژوهش�قاضی�)1394(�در�بين�زنان�کاشانی،�نسل�جديد�بيشتر�به�دين�نگاه�معنوی�دارند�تا�نگاه�
شريعتمدارانه.�بنابراين،�زنان�کاشانی�به��نوعی�نوگرايی�مذهبی�يافته�اند،�به�اين�ترتيب�که�در�عين�
پذيرش�آيين�های�مذهبی،�تا�حدودی�سنت�های�قديمی�را�کنار�گذارده�و�گرايش�به�پديده�های�
فرهنگی�نو�دارند�و�چنين�گرايشی�گاه�با�فرهنگِ�سنتیِ�مذهبیِ�رايج�در�کاشان�در�طول�تاريخ�کهن�
اين�شهر�مغايرت�دارد.�ذکر�نمونه�ای�از�اين�واقعيت�شايد�کمی�به�روشن�شدن�موضوع�کمک�نمايد.�
شواهد�حاکی�از�آن�است�که�زنان�کاشانی�علی�رغم�داشتن�پوشش�مذهبی،�ميزان�بالايی�در�مصرف�
لوازم�آرايشی�دارند.�همچنين،�همچون�بسياری�ديگر�از�شهرهای�ايران،�به�ويژه�کلان�شهرها،�بخش�
مهمی�از�دختران�و�زنان�شهر�کاشان،�از�هر�قشر�و�طبقه�و�لايه�ی�اجتماعی�و�فرهنگی،�استقبال�

گسترده�ای�از�بازار�انواع�جراحی�های�زيبايی�به�عمل�آورده�اند.
چنين�تغييراتی�موجب�شده�است�تا�در�شرايط�کنونی�پرداختن�به�موضوع�مديريت�بدن�و�
شناخت�علمی�آن�و�عوامل�اثرگذار�در�تغييرات�آن�به�موضوعی�درخور�توجه�و�واجد�اهميت�مبدل�
شود.�با�عطف�توجه�و�نگاه�به�اينکه�بدن�يکی�از�مسائلی�است�که�نقش�مهمی�در�ايجاد�امنيت�
وجود�ايفا�می�کند�و�به��عنوان�يک�عنصر�مهم�در�تعيين�هويت�فردی�و�جمعی�انسان�ها،�هويت�
...،�نقش�اساسی�دارد،�بر�اين� جنبش�های�اجتماعی،�فرهنگ�مصرفی،�سبک�زندگی،�اخلاق�و�
اساس�کنترل�بر�بدن،�سازنده�ی�بخشی�از�ساختارِ�حمايتیِ�فرد�است�و�داشتن�آرامش�و�اعتماد�به�
�نفس،�حاصل�تمرينات�فراوان�و�تجربه�ی�وضعيت�های�مختلف�است.�ازاين�رو،�ضرورت�دارد�عوامل�
اجتماعی�و�فرهنگیِ�گرايش�به�مديريت�بدن�به��ويژه�جراحی�زيبايی،�از�ديدگاه�های�گوناگون�به�

�ويژه�ديدگاه�های�جامعه�شناختی،�بررسی�شود.

3- پیشینه ی تجربی پژوهش
در�سال�های�اخير�پژوهش�های�نظری�و�تجربی�متعددی�در�جهان�و�ايران�در�حوزه�ی�مديريت�
بدن،�به�ويژه�مصرف�لوازم�آرايشی�و�جراحی�زيبايی،�انجام�شده�است.�در�ميان�پژوهش�های�داخلی،�
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خواجه�نوری�و�مقدس�در�پژوهشی�رابطه�ی�جهانی��شدن�و�تصور�بدن�را�بررسی�کرده�اند.�يافته�های�
اين�تحقيق�بيانگر�آن�است�که�نوگرايی،�آگاهی�نسبت�به�جهانی��شدن،�شيوه�ی�زندگی،�گفت�وگو�
در�خانواده�و�سرمايه�ی�فرهنگی،�حدود��40درصد�از�تغييرات�تصور�بدن�در�زنان�شهرهای�تهران،�

شيراز�و�استهبان�را�تبيين�می�کند�)خواجه�نوری�و�مقدس،�1388(.
نتايج�تحقيق�کيوان�آرا�و�همکاران�وی�در�تأييد�اين�مطلب،�مؤيد�آن�هستند�که�رسانه�ی�
قدرت�تبيين�بيشتری�در�شکل�گيری�تصوير�بدن�در�زنان�دارد�)کيوان�آرا�و�همکاران،�73-98�:1391(.�
�که� همچنين�،��ابراهيمی�و�ضياءپور�به�اين�نتيجه�دست�يافته�اند�که�سرمايه�ی�فرهنگیِ�عينيت�يافته�ـ
دربرگيرنده�ی�تمامی�اشياء�و�کالاهای�فرهنگی�است�و�از�جمله�ی�آنها�می�توان�به�تلويزيون،�راديو،�
�ابزارهايی�هستند�که�می�توانند�با�تبليغات�و�ايجاد�ارزش�ها،� ماهواره،�اينترنت�و�مجلات�اشاره�کرد�ـ
در�کنترل�وزن�و�روی�آوردن�افراد�به�مديريت�بدن�نقش�اساسی�ايفا�کنند�)ابراهيمی�و�ضياء�پور،�
148�:1391-125(.�در�اين�باره�نتايج�پژوهش�قادرزاده�و�همکاران�وی�نشانگر�آن�است�که�تلويزيون�
و�ماهواره�حدود��40درصد�از�تغييرات�مديريت�بدن�را�تبيين�می�کنند�)قادرزاده�و�همکاران،�1391(.�
اين�در�حالی�است�که�نتايج�پژوهش�عباس�زاده�و�همکاران�وی�حاکی�از�آن�است�که�در�مقايسه�
با�رسانه�ها،�پذيرش�اجتماعی�در�گرايش�زنان�به�جراحی�زيبايی�تأثير�بيشتری�دارد�)عباس�زاده�و�
همکاران،�223�:1393-197(.�همچنين�خالد�و�کاوه�و�شکربيگی�و�اميری�بر�تأثير�پذيرش�و�مقبوليت�

اجتماعی�در�مديريت�بدن�تأکيد�کرده�اند�)خالد�و�کاوه،�1393؛�شکربيگی�و�اميری،�1390(.
يافته�های�پژوهش�فاتحی�و�اخلاصی�نشانگر�تأثير�مثبت�استفاده�از�رسانه�ها،�پذيرش�اجتماعی�
بدن�و�پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی�در�مديريت�بدن�بوده�است.�درحالی�که�يافته�های�پژوهش�مذکور�
حاکی�از�تأثير�منفی�دين�داری�در�مديريت�بدن�است�)فاتحی�و�اخلاصی،�1387(.�توسلی�و�مديری�در�
پژوهش�خود�به�اين�نتيجه�دست�يافتند�که�باور�دينی�با�گرايش�زنان�به�جراحی�زيبايی�بی�ارتباط�
است�)توسلی�و�مديری،�1390(.�نتايج�پژوهش�اديبی�و�همکاران�نيز�نشان�می�دهد�که�متغيرهای�
مقايسه�ی�اجتماعی�بدن،�تأثير�گروه�های�مرجع،�سرمايه�ی�فرهنگی�و�اقتصادی�و�تحصيلات��37
درصد�از�واريانس�مديريت�بدن�را�تبيين�می�کنند�)اديبی�و�همکاران،�84�:1390-59(.�همچنين،�
عباس�زاده�و�همکاران�وی�نشان�دادند�که�سرمايه�ی�فرهنگی��41درصد�و��13درصد�متغير�سرمايه�
اجتماعی�از�تغييرات�مرتبط�با�مديريت�بدن�را�موجب�می�شوند�)عباس�زاده�و�همکاران،�223�:1392-
197(.�در�مجموع،�نتايج�پژوهش�های�داخلی�نشان�می�دهند�که�مديريت�بدن�با�اهداف�مختلفی�
انجام�می�شود�و�عوامل�متفاوتی�زنان�را�به��سوی�چنين�رفتارهايی�سوق�می�دهد.�درحالی�که�گروهی�
از�پژوهشگران،�به�نقش�رسانه�ها�توجه�داشته�اند،�گروهی�ديگر�بر�اهميت�سرمايه�ی�اجتماعی�و�
فرهنگی��و�عده�ای�ديگر�بر�مؤلفه�ی�پذيرش�اجتماعی�تأکيد�کرده�اند.�در�پژوهش�حاضر�سعی�شده�
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است�به�کليه�ی�مؤلفه�های�اثرگذار�در�مديريت�بدن�زنان�نگاه�جامع�شده�و�چگونگی�تأثير�آنها�در�
بين�زنان�کاشان�آزموده�شود.�

4- مباني و چارچوب نظري پژوهش
تورشتاين�وبلن�1اولين�نظريه�ی�جامعه��شناختی�درباره�ی�زيبايی�را�ارائه�کرد.�وی�معتقد�بود�
ثروت�با�قدرت�بايد�نشان�داده�شوند،�زيرا�اعتبار�فقط�با�آشکار�کردن�آنها�به�دست�می�آيد.�او�با�
طرح�مفاهيمی�همچون�مصرف�تظاهری�و�فراغت�تظاهری�موضوع�زيبايی�را�به�پديده�ی�مصرف�و�
در�سطحی�بالاتر�به�حوزه�ی�قشربندی�پيوند�می�زند.�او�بر�اين�عقيده�بود،�فايده�ی�اشياء�با�توجه�به�
زيبايی�شان�ارزيابی�می�شود�که�وابستگی�تنگاتنگی�با�گرانی�آن�اشياء�دارد.�از�نظر�او�از�آنجا�که�در�
جوامع�متمدن�کنونی،�مرز�جدايی�طبقات�اجتماعی�مبهم�و�متغير�است،�در�نتيجه�اعضای�هر�لايه�ی�
اجتماعی،�آرايش�و�سبک�زندگی�متداول�لايه�ها�ی�بالاتر�را�تقليد�می�کنند.�اينها�چون�از�شهرت�و�
احترام�لايه�های�بالايی�محروم�اند،�لااقل�می�کوشند�خود�را�در�ظاهر�با�قوانين�و�هنجارهای�پذيرفته�
�شده،�همنوا�کنند�)کيوان�آراء�و�همکاران،�98�:1389-73(.�وی�متأثر�از�عوامل�اجتماعی�قرن��20و�با�
رشد�سريع�شهرنشينی�و�ارتباطات،�به��نوعی�به�ارجحيت�مصرف�به��جای�تن�آسايی،�با�هدف�تظاهر�
به�ثروت�صحه�می�گذارد.�به�گفته�ی�وبلن،�اکنون��که�گسترش�وسايل�ارتباطی�و�تحرک�جمعيت،�
شخص�را�در�معرض�ديد�بسياری�از�مردم�قرار�می�دهد،�جز�نمايش�کالا�و�امکانات�زندگی،�وسيله�ی�
ديگری�برای�داوری�در�مورد�اعتبار�شخص�وجود�ندارد�و�فرد�هنگامی�که�در�معرض�مشاهده�ی�
مستقيم�ديگران�قرار�می�گيرد،�اين�روش�را�به�کار�می�برد�)بهار�و�وکيلی،�92�:1390-63(.�بر�اين�اساس�
می�توان�به�مديريت�بدن�به�عنوان�نمايش�کالا�گونه�ی�بدن�و�به��نوعی�مصرف�بدن�در�زندگی�شهری�
توجه�کرد.�وبلن�رفتارهای�مصرفی�زنان�را�به�حوزه�ی�قشربندی�پيوند�زده�و�معتقد�است�که�اعضای�

هر�لايه�ی�اجتماعی�آرايش�و�سبک�زندگی�متداول�لايه�های�اجتماعی�بالاتر�را�تقليد�می�کنند.
به�طور�کلی،�در�جامعه�شناسی�کلاسيک،�مديريت�بدن�به��عنوان�آگاهی�و�ذهن�همسنگ�با�توانايی�
تلقی�می�شد.�در�اين�باره�افکار�موريس�مرلوپونتی�2به�عنوان�مبنايی�برای�بيشتر�آثار�جامعه�شناسان�
معاصر�درباره�ی�تجسد�در�نظر�گرفته�می�شود.�دغدغه�ی�نظری�مرلوپونتی�تنظيم�گونه�ای�تئوريکی�
برای�درک�رابطه�ی�بين�بدن�انسان�و�جهان�از�طريق�جايگزينی�آن�به��جای�انفصال�دکارتی�بين�
ذهن�فعال،�از�يک��سو�و�بدن�بی�حرکت،�از�سوی�ديگر�است.�او�غالب�شدن�بر�تنگنای�فلسفه�ی�
فوق�را�در�گرو�توجه�به�اين�مهم�می�داند�که�موجودات�انسانی�فقط�ذهن�محض�)شناسنده(�يا�بدن�

1- T. Veblen
2- M. Marleau-Panty
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نيستند،�بلکه�لازم�است�در�بهترين�تحليل�ممکن،�طبيعت�و�ذات�کلی�آنها�به�عنوان�ذهن�شناسنده�
در�نظر�گرفته�شود�)يزدخواستی،�38�:1391-7(.�موضع�تئوريک�مرلوپونتی�اين�امکان�را�فراهم�می�آورد�
تا�انديشه�ی�جامعه�شناسی�پيرامون�درک�اين�موضوع�سامان�دهی�شود�که�بدن�ادراک�گر،�خود�
کارگزار�اعمال�فرهنگی�است�و�متقابلًا�اعمال�فرهنگی�نتيجه�ی�کار�بدن�-�شناسنده�ی�فعال�است.
در�خصوص�ارتباط�دين�و�بدن،�اروينگ�گافمن�1بر�اين�باور�است�که�امروز�در�شرايطی�هستيم�
که�در�آن�توجه�بيش��از�پيش�به�بدن�خود�به�آيين�و�مناسک�خاص�تبديل��شده�است�که�گويی�
بدن�محلی�برای�عبادت�و�پرستش�است.�وی�معتقد�است�که�افراد�در�جامعه�ی�شهری�به��گونه�ای�
رفتار�می�کنند�که�گويی�سلوک�و�آيين�خاصی�دارند.�آنها�تا�اندازه�ای�می�خواهند�از�طريق�اين�
آيين�ها�خود�را�پاک�و�مقدس�نمايش�دهند.�فرد�در�جامعه�ی�شهری�امروزين�درگير�رفتار�آيينی�
است.�توجه�به�پوشش،�وضع�ظاهری�و�به��طور�کلی،�وضعيت�بدنی�دقيقاً�مقابل�آن�تصور�مربوط�به�
الهيات�سنتی�است�که�در�آن�بدن�جايگاه�شيطان�و�پست�شمرده�می�شد.�در�حال�حاضر،�عنايت�
به�بدن�به��گونه�ای�است�که�به�نظر�می�رسد،�بدن�مقوله�ای�پاک�و�مقدس�است�و�حتی�راه�رستگاری�
آن�از�طريق�پاک�و�منزه�نگه��داشتن�آن�امکان�پذير�است�)غراب،�166�:1387(.�توجه�به�بهداشت�
شخصی،�استفاده�از�لوازم�بهداشتی�برای�حفظ�نرمی�و�شادابی�پوست�و�حفظ�حيات�و�زنده�نگه�
�داشتن�آن�همگی�به��نوعی�دلالت�بر�اين�دارد�که�بدن�متعلق�به�خالق�هميشه�جاويدان�و�صاحب�
حيات�است.�اگر�پوست�و�بدن�سالم،�با�نشاط�و�زنده�نگه��داشته�شود،�به�گونه�ای�به�جوهره�ی�حيات�
و�زندگی�توجه�شده�است.�اين�تصور�که�بدن�را�بايد�از�شر�آسيب�ها�و�خطرهای�بيرونی�حفظ�کرد،�
در�حقيقت�به�معنای�حرمت�نگه��داشتن�آن�و�پاک�انگاشتن�آن�است.�در�اين�گرايش�بدن�جلوه�ی�

روح�و�پرده�ای�برای�به�نمايش�درآمدن�مکنونات�درونی�انسان�هاست.
شرکات�و�السيون�2بر�اين�نکته�تأکيد�دارند�که�مطالعات�طولی�و�چندمتغيره�فراوانی،�از�آثار�
مثبت�جنبش�های�دينی�در�پيامدهای�بهداشتی�و�حتی�اخلاقيات�بدن�حکايت�دارد.�از�نظر�آنها،�
آموزه�های�خداشناختی�و�دين،�اندام�را�در�وضعيت�مناسبت�تری�ـ�حداقل�در�برابر�چاقی�مفرط�ـ�
حفظ�می�کند.�آموزه�های�کاتوليک�همواره�به�پيروان�خود�گوشزد�می�کند�که�در�مصرف�زياد�از�حد�
خوراکی�ها�پرهيز�شود.�اسلام،�چه�در�قرآن�و�چه�از�طريق�سنت،�به�پيروان�خود�سفارش�می�کند�
که�از�دستورات�غذايی�خاصی�پيروی�کنند�تا�همواره�در�سلامت�جسمی�باشند.�تأکيد�دستورات�
دينی�به�استفاده�از�سبزيجات،�ميوه�های�تازه�و�به��ويژه�برخی�از�ميوه�های�خاص�ـ�که�نام�آنها�از�
سوی�پيامبران�در�کتاب�و�سنت�های�دينی�آمده�است�ـ�شيوه�ی�خاصی�از�توجه�به�مديريت�بدن�

 1- Erving Coffman
2 - Sherkat& Elison
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را�ترويج�می�کند�که�رابطه�ی�تنگاتنگی�با�تکنولوژی�های�بدن�نوين�دارد�و�از�سوی�علم�پزشکی�
و�صنايع�مربوط�به�بدن�تجويز�می�شود�)آزاد�ارمکی�و�غراب،�14�:1388(.�گافمن�به��عنوان�يکی�از�
سرشناس�ترين�اعضای�مکتب�کنش�متقابل�نمادين�1بر�اين�باور�است�که�بين�خودِ�اجتماعی�و�يا�
هويتِ�اجتماعی�با�خودِ�واقعی�فاصله�وجود�دارد.�وی�خودی�را�که�بايد�در�کنش�های�متقابل�زندگی�
روزمره�در�نقش�های�گوناگون�خلق�شود،�بسيار�آسيب�پذير�می�داند؛�بنابراين،�برای�محافظت�از�
خود�و�اجراهای�آن�در�زندگی�روزمره�مفهوم�مديريت�تأثيرگذاری�را�مطرح�می�کند.�چنانچه�گويی�
همه�ی�ما�برای�خودمان�کارگزاران�تبليغاتی�هستيم�)کرايب،�1390(.�گافمن�بر�اين�نظر�است�که�
ممکن�است،�ممکن�است،�در�اجرای�نقش،�حضار�اختلال�ايجاد�کنند،�پس�آن�بخش�از�بدن�و�
کردارها�و�اعمال�بدن�را�بايد�به�نمايش�گذاشت�که�برای�حضار�خوشايند�است�و�کنشگران�به�اين�
اميدند�که�به��اندازه�ای�قدرتمندانه�خودی�را�به�حضار�نشان�دهند�که�هيچ�خللی�نداشته�باشد.�وی�
در�حوزه�ی�مديريت�بدن�به�شگردهايی�اشاره�می�کند�که�اين�شگردها�برای�تأثيرگذاری�و�اجرای�

مطلوب�نقش�در�مقابل�حضار�از�سوی�فرد�طراحی�می�شود�)شربتيان،�131-151�:1388(.
ساينوت�2بر�اين�عقيده�است�که�گافمن،�صورت�را�در�تعامل�چهره��به��چهره�و�نيز�در�عملکردهای�
اجتماعی�با�اهميت�تلقی�می�کند.�از�نظر�وی�صورت�اجتماعی�يک�صورت�عمومی�است�و�نيازمند�
تغيير�دائمی�نقاب�موجود�بر�آن�است.�آرايش�وسيله�ای�برای�به�دست�آوردن�اين�نقاب�است.�تنها�در�
شرايط�احساسی�شديد،�تنهايی�يا�در�حضور�دوستان�است�که�نقاب�)آرايش(�صورت�کنار�می�رود�و�
صورت�خصوصی�يا�همان�شخص�واقعی�ظاهر�می�شود�)فاتحی�و�اخلاصی،�1387(.�درحالی�که�گافمن�
به�اثر�پذيرش�اجتماعی�در�بحث�مديريت�بدن�متمرکز�می�شود،�گيدنز�و�بورديو�از�زاويه�ی�متفاوتی�
به�اين�موضوع�می�نگرند.�از�نظر�گيدنز�مديريت�بدن�به�معنای�دستکاری�ظاهری�بدن�است.�با�
ظهور�عصر�جديد،�جامعه�ی�مصرفی،�نما�و�صورت�ظاهری�بدن�برای�افراد�جامعه�اهميت�بسياری�
يافته�است.�امروزه،�بدن�به�صورت�جزئی�از�بازتابندگی�3درآمده�است�و�رژيم�های�ويژه�ی�بدن�سازی�
و�توجه�به�آراستگی�و�نظافت�جسم�در�دوره�ی�اخير،�تجدد�بدن�را�برابر�گرايش�های�بازتابی�مداوم،�
خاصه�در�شرايطی�که�کثرت�انتخاب�وجود�داشته�باشد،�تأثيرپذير�ساخته�است�)گيدنز،�149�:1378(.
پير�بورديو�4در�کتاب�تمايز�5خود�شيوه�هايی�را�تحليل�کرد�که�گروه�های�هم�رده�و�هم�طبقه�خود�
را�به�وسيله�ی�آن�از�الگوهای�مصرفی�گروه�ديگر�متمايز�می�کنند.�بورديو�نشان�می�دهد�که�چگونه�

1 - Symbolic Interactionism
2 - Synnot, 1990
3- Reflectivity
4 - Pierre Bourdieu
5 -  Distinction
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گروه�های�خاص��ـ�به��ويژه�طبقات�اجتماعی�– اقتصادی��از�ميان�انواع�کالاهای�مصرفی،�روش�های�
لباس�پوشيدن،�غذا�خوردن،�آرايش�کردن�و�غيره�انتخاب�هايی�را�انجام�می�دهند�تا�سبک�زندگی�
مجزای�خود�را�مشخص�و�خود�را�از�ديگران�متمايز�کنند�)فاضلی،�1381(.�شيلينگ�1معتقد�است،�
بورديو�در�تحليل�خود�از�بدن�به�کالايی�شدن�بدن�در�جوامع�مدرن�اشاره�می�کند�که�به��صورت�
سرمايه�ی�فيزيکی�ظاهر�می�شود.�او�توليد�اين�سرمايه�ی�فيزيکی�را�در�گرو�رشد�و�گسترش�بدن�
می�داند،�به��گونه�ای�که�بدن�حامل�ارزش�در�زمينه�های�اجتماعی�شود.�تبديل�سرمايه�ی�فيزيکی�در�
واقع�به�معنای�ترجمه�و�تفسير�حضور�بدنی�بر�حسب�اشکال�گوناگون�سرمايه�)اقتصادی،�اجتماعی�

و�فرهنگی(�در�ميدان�کار�است�)قادرزاده،�1391(.
به�عقيده�ی�بورديو،�قابليت�ها�و�توانمندی�های�جسمانی�انسان�يکی�از�عوامل�تعيين��کننده�ی�
جايگاه�او�در�جامعه�است.�از�نظر�او،�توزيع�ارزش�ها�و�فرصت�ها�در�جامعه�بر�اساس�ميزان�برخورداری�
از�چهار�نوع�سرمايه�شکل�می�گيرد.�در�واقع،�ميزان�بهره�مندی�از�سرمايه�ی�اقتصادی،�سرمايه�ی�
فرهنگی،�سرمايه�ی�نمادی�و�سرمايه�ی�جسمانی�موقعيت�فرد�را�در�سلسله��مراتب�اجتماعی�مشخص�
می�سازد�)جواهری،�61�:1387-45(.�بر�اين�اساس،�سرمايه�ی�اجتماعی�مجموعه�ی�منابع�بالفعل�و�
بالقوه�ای�است�که�با�عضويت�در�شبکه�ی�روابط�به�وجود�می�آيد�و�به��طور�جمعی�از�سرمايه�ی�شخصی�
پشتيبانی�می�کند�)کاکاوند،�1387(.�شبکه�ی�روابط�يک�مفروض�ذاتی�يا�اجتماعی�نيست،�بلکه�بر�
يک�مبنای�مداوم�برخاسته�از�عادت�واره�2به�وجود�آمده�است�و�حاصل�استراتژی�های�سرمايه�گذاری�
فردی�يا�جمعی�است�که�آگاهانه�يا�ناآگاهانه�در�کوتاه�مدت�يا�بلندمدت�موجب�حفظ�و�بازتوليد�
روابط�اجتماعی�می�شود.�اين�روابط�می�تواند�در�همسايگی،�محل�کار�و�يا�بين�خويشاوندان�باشد�

.)Winter, 2000: 3(

شيلينگ�نيز�مانند�بورديو�دريافت�که�بدن�ها�در�حکم�نوعی�سرمايه�ی�اجتماعی�اند�که�ارزششان�
از�طريق�توانايی�گروه�های�مسلط�در�معرفی�بدن�و�سبک�زندگی�خودشان�به��عنوان�بدن�ها�و�
سبک�زندگی�های�والاتر�يا�ارزشمندتر�تعريف�و�تعيين�می�شود.�وی�بدن�را�يک�پديده�ی�زيستی�و�
اجتماعی�پايان�ناپذير�معرفی�می�کند�و�معتقد�است�که�پيکر�جسمانی�انسان�در�نتيجه�ی�مشارکت�
در�جامعه�پيوسته�در�حال�دگرگونی�است.�از�نظر�وی،�بدن�ماهيتی�است�که�پيوسته�در�معرض�
شدن�است.�پروژه�ای�که�پيوسته�بايد�روی�آن�کار�و�آن�را�همچون�بخشی�از�هويت�فردی�انسان�
تکميل�کرد�)عباس�زاده�و�همکاران،�1392(.�علاوه�بر�اين،�بورديو�در�همين�زمينه�توجه�خود�را�به�
سرمايه�ی�فرهنگی�معطوف�می�کند،�زيرا�به�نظر�او�بدن�نماينده�ی�سرمايه�ی�فرهنگی�است�و�بر�

1- Shilling
2- Habitus
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اين�باور�است�که�طبقات�مختلف�به�اقتضای�تحصيلات،�آگاهی�ها�و�مهارت�های�خود�از�سرمايه�های�
فرهنگی�متنوعی�استفاده�می�کنند�تا�از�طريق�آنها�پايگاه�اجتماعی�خويش�را�ابراز�دارند�)نوغانی�و�

همکاران،�1389(.
به�رغم�اين�که�بورديو�بر�نقش�سرمايه�ی�اجتماعی�و�فرهنگی�در�مديريت�بدن�تأکيد�می�کند،�
توجه� بدن� مديريت� در� اثرگذار� عامل� به��عنوان� جمعی� رسانه�های� به� متأخرتر� نظريه�پردازان�
می�کنند.�رشد�فناوری�های�تغذيه،�سلامت�و�ورزش�در�کنار�اهميت�يافتن�عامليت،�استقلال�عمل،�
مصرف�گرايی�شديد،�اهميت�يافتن�جوانی�و�افزايش�علاقه�به�بدن�های�جوان�و�زيبا�که�خود�از�
فرهنگ�عامه�پسند�رسانه�های�نو�تأثير�زيادی�پذيرفته�است،�بدن�و�بدنی�شدن�را�به�موضوعی�محوری�
در�مطالعات�اجتماعی�و�فرهنگی�جامعه�ی�معاصر�تبديل�کرده�است�)ذکايی،�117-141�:1386(.�
برخی�از�نظريه�پردازان�رسانه�در�استدلالشان�مبنی�بر�آنکه�رسانه�ها�مروج�تعامل�شبه�اجتماعی�اند،�
راهنمايی�های�مفيدی�برای�اين�فرايند�ارائه�می�کنند.�اگر�رسانه�های�ارتباط��جمعی�تعاملات�را�فراتر�
از�الگوی�برخورد�چهره��به��چهره�گسترش�می�دهند،�به�دليل�قدرت�عبور�آنها�از�سد�زمانی�و�مکانی�
است�و�جهانی�از�ارتباطات��باواسطه�را�پيش�می�نهند.�اصولاً�ارتباطات�باواسطه،�شرکت�کنندگان�را�
از�الزامات�استاندارد�گفت�وگوهای�چهره��به��چهره�رها�می�کند�)اليوت،�36�:2011(.�ازاين�رو،�کاربردهای�
رسانه�ارزش�های�جديدی�را�خلق�می�کند�و�مخاطبان�را�تحت�تأثير�محيط�متفاوتی�قرار�می�دهد�در�
سليقه�ی�آنها�اثرگذار�است.�در�همين�راستا،�فدرستون�1معتقد�است�که�در�درون�فرهنگ�مصرفی،�
تبليغات،�فشارهای�عمومی�و�تلويزيون،�تعداد�کثيری�از�تصاوير�بدنی�سبک�وار�را�فراهم�می�کند.�به�
�علاوه،�رسانه�های�عمومی�مستمر�به�مزايای�آرايش�بدن�تأکيد�می�کنند.�به�نظر�وی،�عامل�اصلی�
تنظيم�و�مديريت�بدن�در�فرهنگ�مصرفی،�رسانه�ها�و�تکنولوژی�های�ارتباطی�هستند�)اديبی�سده،�

.)62�:1390
بر�اساس�آن�چه�در�پيشينه�ی�نظری�و�تجربی�اشاره�شد،�تئوری�های�گافمن،�بورديو�و�فدرستون�
به��عنوان�چارچوب�نظری�پژوهش�حاضر�در�نظر�گرفته��شده�اند.�بر�اين�اساس،�می�توان�فرضيه�های�
زير�را�مطرح�کرد:�بين�متغيرهای،�سرمايه�ی�اجتماعی،�سرمايه�ی�فرهنگی،�پذيرش�اجتماعی،�ميزان�
استفاده�از�رسانه�های�ارتباط��جمعی،�پای�بندی�دينی�و�مديريت�بدن�رابطه�ی�معنادار��وجود�دارد؛�
ميزان�گرايش�به�مديريت�بدن�برحسب�متغيرهای�زمينه�ای�)پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی،�سن،�

تحصيلات�و�غيره(�متفاوت�است.�

1- Featherstone
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5-روش شناسی پژوهش
پژوهش�حاضر�با�استفاده�از�روش�پيمايشی،�داده�ها�و�اطلاعات�مورد�نياز�خود�را�از�طريق�تکنيک�
پرسش�نامه�جمع�آوری�شده�است.�همچنين،�برای�گردآوری�و�تهيه�ی�چارچوب�تئوريک�آن�از�روش�
اسنادی�و�کتابخانه�ای�استفاده��شده�است.�جامعه�ی�آماری�مطالعه�شده�در�اين�پژوهش،�زنان�شهر�
کاشان�بوده�اند�که�بر�اساس�اطلاعات�گرفته��شده�از�مرکز�آمار�ايران�تعداد�آنها�حدود��300919نفر�
بوده�و�پس�از�تعيين�واريانس�جامعه�ی�آماری،�تعداد��320نفر�به��عنوان�نمونه�ی�آماری�از�طريق�
فرمول�کوکران�انتخاب�شدند.�پس�از�برآورد�حجم�نمونه�ی�آماری،�متناسب�با�هدف�تحقيق�از�
شيوه�ی�نمونه�گيری�خوشه�ای�1استفاده��شده�است.�ازاين�رو،�از�بين�مناطق�پنج�گانه�ی�شهر�کاشان،�
سه�منطقه�به��طور�تصادفی�انتخاب�شد.�پس��از�مشخص�شدن�حجم�نمونه�در�هر�منطقه،�نقشه�ی�
مناطق�تهيه��شده�و�تمام�نواحی�موجود�در�نقشه�شماره�گذاری�شد�و�نواحی�به��صورت�تصادفی�
انتخاب�شد.�سپس�هر�يک�از�نواحی�بررسی�شده�در�شهر�کاشان،�محله�ها�و�خيابان�های�اصلی�و�

فرعی�و�کوچه�ها�به��صورت�تصادفی�انتخاب��شده�و�پرسش�نامه�تکميل�شد.�
برای�ارزيابی�اعتبار�ابزار�اندازه�گيری�از�اعتبار�صوری�و�محتوايی�استفاده��شده�است.�بدين�منظور�
برای��ارزيابی�اعتبار�ابزار�اندازه�گيری،�از�نظر�افراد�صاحب�نظر�برای�بررسی�فضای�مفهومی�استفاده�
شد.�برای�برآورد�پايايی�پرسش�نامه�نيز،�تعداد��30پرسش�نامه�در�مرحله�ی�پيش�آزمون�استفاده�
شد�و�بعد�از�استخراج،�نمرات�مربوط�به�هر�پرسش�نامه�و�وارد�نمودن�آنها�به�نرم�افزار�آماری،�آزمون�
آلفای�کرونباخ�به�کار�گرفته�شد.�از�آنجا�که�بيشتر�ضرايب�به��دست��آمده�از�آزمون�مذکور�برای�
همه�ی�متغيرهای�مورد�نظر�در�اين�تحقيق�بالای��0/70بوده�است،�می�توان�نتيجه�گرفت�که�ابزار�
پژوهش�ابزاری�پايا�و�اعتمادپذير�است.�جدول�شماره�ی��1شاخص�های�اصلی�پژوهش�و�گويه�های�

شاخص�ها�و�ضرايب�آلفای�به��دست��آمده�برای�هر�يک�از�متغيرهای�تحقيق�را�نشان�می�دهد.�

1- Ccluster Sampling
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جدول 1: شاخص های اصلی پژوهش و گویه های شاخص ها

گویه های شاخص هاشاخص های اصلی پژوهش

1.�تحصيلات؛�2.�شغل�؛�3.�درآمد�ماهيانه؛�4.�قيمت�تقريبي�منزل�مسکوني�پایگاه اقتصادي - اجتماعي
شخصي؛�5.�قيمت�تقريبي�اتومبيل�شخصي.

سرمایه ی فرهنگی
)آلفای کرونباخ: 0/969(

1.�يادگيری�زبان�های�خارجی؛�2.�خواندن�مجله،�روزنامه�و�کتاب�غيردرسی؛�
3.�رفتن�به�تئاتر�يا�سينما؛�4.�تعداد�کتاب�های�کتابخانه�ی�شخصی؛�5.�آشنايی�
با�نرم�افزارهای�کامپيوتری؛�6.�دسترسی�به�اينترنت؛�7.�استفاده�از�برنامه�های�

علمی،�آموزشی�و�فرهنگی�راديو�و�تلويزيون�داخلی�و�خارجی.

پذیرش اجتماعی
)آلفای کرونباخ: 0/947(

ــه؛�2.�ضرورت�و�ظاهر� ــر�زيبا�برای�موجه�بودن�در�جامع ــرورت�و�ظاه 1.�ض
آراسته�برای�موفقيت�شغلی؛�3.�تحسين�ديگران�به�آرايش�کردن؛�4.�توجه�
افراد�به�ظاهر،�تا�بدن؛�5.�تأثير�نظرات�ديگران�بر�چگونگی�آرايش؛�6.�مورد�
تمسخر�قرار�گرفتن�به�علت�قيافه�ی�بد؛�7.�از�دست�دادن�فرصت�های�ازدواج�

به�علت�نداشتن�آرايش؛�8.�رمز�داشتن�موفقيت�با�آرايش�بيشتر.

استفاده از رسانه ها
)آلفای کرونباخ: 0/766(

1.�تماشای�برنامه�های�تلويزيون�ايران،�ماهواره�ای،�ويدئويی؛�2.�گوش�دادن�
به�موسيقی�ايرانی�يا�خارجی؛�3.�رفتن�به�سينما�يا�تئاتر؛�4.�مطالعه�ی�کتاب،�

روزنامه،�مجلات؛�5.�استفاده�از�اينترنت.

سرمایه ی اجتماعی
)آلفای کرونباخ: 0/760(

1.�مشارکت�در�مراکز�و�نهادهای�مذهبی؛�2.�مشارکت�در�کانون�های�آموزشی؛�
3.مشارکت�در�کانون�های�هنری؛�4؛�شرکت�در�انتخابات�ملی؛�5.�شرکت�در�
فعاليت�های�اجتماعی؛�6.�شرکت�در�سرشماری�های�ملی؛�7.�کمک�به�اقشار�

نيازمند؛�7.�مشارکت�در�انجمن�های�غيردولتی.

باورهای مذهبی
)آلفای کرونباخ: 0/758(

1.خواندن�نماز؛�2.خواندن�قرآن؛�3.�گرفتن�روزه؛�4.�رفتن�به�حج،�در�صوررت�
ــتطاعت؛�5.�امر�به�معروف�و�نهی�از�منکر؛�6.�اعتقاد�و�ايمان�به�خدا؛�7.� اس
ــيدن�سعادت�انسان�از�طريق�دين؛�8.�رفتن�به�اماکن�مقدس؛� اعتقاد�به�رس

9.�مطالعه�ی�کتب�دينی؛�10.�شرکت�در�مراسم�مذهبی.�

آرایش و بهداشت
)آلفای کرونباخ:0/720(

ــتفاده�از� ــتفاده�از�رژگونه�و�ريمل؛�3.�اس ــتفاده�از�عطر�و�ادکلن؛�2.�اس 1.�اس
کرم�های�روشن�کننده؛�4.�استفاده�از�لنز�رنگی؛�5.�استفاده�از�مداد�ابرو؛�6.�

آرايش�مو؛�7.�آرايش�ناخن.�

دستکاری پزشکی
)آلفای کرونباخ:0/903(

ــدن؛�2.�ضرورت�جراحی�زيبايی� 1.�ضرورت�جراحی�زيبايی�برای�جوان�تر�ش
برای�زيباتر�شدن؛�3.�طبيعی�بودن�جراحی�صورت؛�4.�جراحی�زيبايی�برای�
ظاهر�جسمانی�زيبا؛��5-�جراحی�بينی؛�6.�برجسته�سازی�لب�ها؛�7.�جراحی�

زيبايی�گونه؛�8.�ارتودنسی�دندان�ها؛�9.�ليپوساکشن.

کنترل وزن
)آلفای کرونباخ: 0/75(

ــتفاده�از�سونای� ــدن�اندام؛�2.�اس ــتفاده�از�رژيم�لاغری�برای�زيباتر�ش 1.�اس
خشک�برای�زيباتر�شدن؛�3.�استفاده�از�ورزش�های�هوازی�برای�زيباتر�شدن�
بدن؛�4.�پياده�روی�برای�زيباتر�شدن�اندام�ها؛�5.�حساسيت�نسبت�به�افزايش�

وزن؛�6.�حساسيت�نسبت�به�بلندی�يا�کوتاهی�قد.
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مديريت�بدن�در�پژوهش�حاضر�به�معنای�نظارت�و�دستکاری�مستمر�ويژگی�های�ظاهری�و�
مرئی�بدن�است.�اين�مفهوم�به�کمک�معرف�های�دستکاری�پزشکی�)جراحی�بينی�و�پلاستيک(،�
ميزان�اهميت�دادن�به�مراقبت�های�بهداشتی�و�آرايشی�)آرايش�مو،�ناخن،�استفاده�از�عطر�و�ادکلن�
و�غيره(�و�کنترل�وزن�)از�طريق�ورزش،�رژيم�غذايی�و�دارو(،�به�يک�شاخص�اساسی�تبديل�شده�

است�)آزاد�ارمکی�و�چاوشيان،�64�:1381(.��

6- یافته هاي پژوهش

6-1- مشخصات عمومي پاسخ گویان
يافته�های�حاصل�از�تحليل�توصيفی�مشخصات�فردی�زنان�شهر�کاشان�نشانگر�اين�امر�است�
که�بيشتر�زنان�مطالعه�شده�در�گروه�سنی��18تا��22سال�و�متأهل�بوده�اند.�همچنين،�بيشتر�آنها�

دانشجو��و�محل�سکونت�خود�را�شهر�کاشان�گزارش�کرده�اند.�
جدول 2: مقایسه ی میانگین های متغیرهای مستقل و وابسته با متغیر پایگاه اقتصادی - اجتماعی

پايگاه�اقتصادی�– اجتماعی
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پايين
3/504/000/890/940/944/023/673/85ميانگين

0/980/960/730/750/750/680/750/65انحراف�استاندارد

متوسط

3/440/890/813/863/920/973/483/73ميانگين

0/920/970/690/660/620/570/720/55انحراف�استاندارد

بالا

3/540/970/830/934/014/063/443/75ميانگين

0/820/820/570/560/560/510/510/38انحراف�استاندارد

پايگاه� با� زنان� برای� وابسته� و� مستقل� متغيرهای� نمره�ی� ميانگين� بيانگر� بالا� نتايج�جدول�
اجتماعی�-�اقتصادی�پايين،�متوسط�و�بالاست.�بر�اين�اساس�زنان�با�پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی�
بالا،�ميانگين�سرمايه�ی�فرهنگی�بيشتری�نسبت�به�ساير�گروه�ها�داشته�اند.�زنان�با�پايگاه�اقتصادی�
ـ�اجتماعی�پايين،�در�بعد�پذيرش�اجتماعی،�استفاده�از�رسانه�ها�و�جراحی�زيبايی�ميانگين�بالاتری�
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داشته�اند.�زنان�طبقات�بالا،�باورهای�مذهبی�قوی�تری�داشته�و�توجه�بيشتری�به�استفاده�از�لوازم�
آرايشی�و�بهداشتی�داشته�اند.�اين�در�حالی�است�که�زنان�طبقه�ی�پايين�در�مقايسه�با�زنان�طبقه�ی�
متوسط�و�بالا�گرايش�بيشتری�به�جراحی�زيبايی�داشته�اند.�همچنين،�بيشترين�توجه�به�مديريت�
بدن�در�ميان�زنان�طبقه�ی�پايين�و�کم�ترين�توجه�نيز�در�ميان�زنان�طبقه�ی�بالا�مشاهده�شده�است.�

6-2- آزمون فرضیات پژوهش
در�اين�پژوهش�برای�آزمون�فرضيات�پژوهش�از�آزمون�همبستگی�پيرسون�و�سطح�معناداری�
آن�استفاده�شده�است.�لازم�به�يادآوری�است�که�در�تمام�آزمون�های�آماری،�سطح�سنجش�مورد�
نظر�سطح�سنجش�فاصله�ای�بوده�است،�به�جز�آزمون�رابطه�ی�متغيرهای�زمينه�ای�و�مديريت�بدن،�

که�در�آن�از�آماره�های�مربوط�به�سطح�سنجش�ترتيبی�و�آزمون��Tاستفاده�شده�است.
جدول 3: مقایسه ی میانگین مدیریت بدن زنان بر حسب سن

آماره  های گروه ها

انحراف خطای میانگینتعدادسن
میانگیناستاندارد

182200/360/543/70 تا 34 سال

990/540/533/86بالاتر از 34 سال

درجه ی مقدار Tانحراف استانداردتفاوت میانگینمتغیر
آزادی

سطح 
معناداری

2/444191/0180/016-0/157970/06473-مدیریت بدن

برای�آزمون�اين�فرضيه�که�مديريت�بدن�بر�حسب�سن�پاسخ�گويان�متفاوت�است�از�آزمون�
�Tاستفاده�شده�است.�نتايج�حاکی�از�آن�است�که�ميزان�توجه�به�مديريت�بدن�در�زنان�بر�حسب�
ميزان�سن�تفاوت�معنادار�داشته�است.�چنان�که�ملاحظه�می�شود�زنان�بالای��34سال،�به�ميزان�

بيشتری�توجه�خود�را�به�مديريت�بدن�معطوف�داشته�اند.�
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جدول 4: نتایج آزمون هاي روابط میان متغیرهاي مستقل پژوهش و متغیر وابسته )مدیریت بدن(

 آزمون هاي آماري و نتایج آن ها

رابطه ی بین متغیرها
ضریب 

همبستگي 
پیرسون

سطح 
معناداري 
همبستگي

نتـیجه ی نهـایي آزمونشدت رابطه

رابطه�ی�معنادارو�مستقيمقوی0/6400/000سرمايه�ی�فرهنگی�و�مديريت�بدن

رابطه�ی�معنادار�و�مستقيمقوی0/6650/000پذيرش�اجتماعی�و�مديريت�بدن

رابطه�ی�معنادار�و�مستقيمقوی0/6820/000استفاده�از�رسانه�ها�و�مديريت�بدن

رابطه�ی�معنادار�و�مستقيمقوی0/6620/000سرمايه�ی�اجتماعی�و�مديريت�بدن

رابطه�ی�معنادار�و�مستقيمقوی0/6630/000باورهای�مذهبی�و�مديريت�بدن

عدم�رابطه�ی�معنادارعدم�رابطه0/0230/677-پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی

بر�اساس�نتايج�جدول�بالا،�بين�متغيرهای�سرمايه�ی�اجتماعی،�سرمايه�ی�فرهنگی،�پذيرش�
اجتماعی،�استفاده�از�رسانه�ها�و�باورهای�مذهبی�با�مديريت�بدن�رابطه�ی�معنادار�و�مستقيمِ�قوی�
وجود�دارد.�اين�بدان�معناست�که�هر�چه�ميزان�سرمايه�ی�اجتماعی،�سرمايه�ی�فرهنگی،�پذيرش�
اجتماعی،�استفاده�از�رسانه�ها�و�باورهای�مذهبی�افزايش�يابد،�ميزان�توجه�به�مديريت�بدن�نيز�
افزايش�پيدا�می�کند.�بر�اساس�نتايج�آزمون�پيرسون،�می�توان�گفت�بين�پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی�
زنان�و�توجه�آنها�به�مديريت�بدن�رابطه�ی�معنادار�وجود�ندارد.�اين�بدان�معناست�که�پايگاه�اقتصادی�

-�اجتماعی�بالا�يا�پايين�در�افزايش�يا�کاهش�ميزان�توجه�زنان�به�بدن�تأثيری�ندارد.�

6-3- رگرسیون چندمتغیره و تحلیل مسیر
از�تحليل�رگرسيونی�به�منظور�مشخص�کردن�سهم�تأثير�هر�يک�از�متغيرهای�مستقل�بر�متغير�
�استفاده�می�شود.�در�اين�روش�برای�تبيين�و� �بدون�لحاظ�کردن�تقدم�و�تأخر�در�بين�آنها�ـ وابسته�ـ
پيش�بينی�متغير�وابسته�از�طريق�متغيرهای�مستقل،�از�روش�رگرسيون�چندمتغيره�استفاده�شده�
است.�بر�اين�اساس�با�توجه�به�تحليل�رگرسيونی،�مهم�ترين�عوامل�تأثيرگذار�در�ميزان�مديريت�
بدن�زنان�با�استفاده�از�روش�گام�به�گام�1بررسی�شده�است.�برای�انجام�دادن�تحليل�رگرسيونی�
در�اين�تحقيق،�متغيرهای�سرمايه�ی�اجتماعی،�سرمايه�ی�فرهنگی،�پذيرش�اجتماعی،�باورهای�

1- Stepwise
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مذهبی،�استفاده�از�رسانه�ها�و�پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی�به�عنوان�متغيرهای�مستقل�و�متغير�
مديريت�بدن�به�عنوان�متغير�وابسته�در�نظر�گرفته�شده�است.�

در�اين�روش،�متغيرهايی�که�ابتدا�وارد�معادله�شده�اند،�ولی�با�وارد�شدن�متغيرهای�جديد�
معناداری�آنها�کم�شده�و�سطح�معناداری�کمتری�نسبت�به�سطح�تعيين�شده�دارند�و�لازم�است�
از�معادله�خارج�شوند،�از�معادله�ی�رگرسيون�خارج�می�شوند�و�فقط�آن�متغيرهای�مستقلی�که�
سطح�معناداری�در�سطح�تعيين�شده�دارند،�وارد�معادله�می�شوند.�در�روش�گام�به�گام،�متغيری�
که�بيشترين�همبستگی�را�با�متغير�وابسته�دارد�يا�بيشترين�ضريب�تعيين�چندگانه�را�دارد،�اولين�
متغيری�است�که�وارد�تحليل�می�شود.�در�مرحله�ی�بعد�متغيری�که�پس�از�تفکيک�متغير�اول،�
بيشترين�ضريب�همبستگی�چندگانه�با�متغير�وابسته�را�دارد،�دومين�متغيری�است�که�وارد�تحليل�
می�شود.�همين�کار�تا�جايی�ادامه�می�يابد�که�خطای�آزمون�معنادار�به�سطح��5درصد�برسد�)گودرزی،�
365�:1388(.�از�اين�روی،�ابتدا�هر�يک�از�متغيرهای�مستقل،�جداگانه�در�رابطه�با�متغير�وابسته�قرار�
داده�شده،�سپس�همه�ی�متغيرهای�مستقل�در�رابطه�با�متغير�وابسته�با�هم�وارد�معادله�شده�اند،�

که�نتايج�به�شرح�ذيل�بوده�است:�
جدول 5: عناصر اصلي تحلیل چندمتغیره به روش گام به گام براي پیش بیني مدیریت بدن

مراتب ورود 
R 2 تعدیل RR 2متغیرهای وارد شدهمتغیرها

شده
اشتباه 

استاندارد

0/6820/4650/4630/24722استفاده�از�رسانه�هاگام�اول

0/7010/4910/4880/24147استفاده�از�رسانه�ها�-�باور�مذهبیگام�دوم

استفاده�از�رسانه�ها�-�باور�مذهبی�-�گام�سوم
0/7070/5000/4950/23968پذيرش�اجتماعی

همان�طور�که�ملاحظه�می�شود،�در�گام�اول،�متغير�استفاده�از�رسانه�ها�به�اندازه�ی��46درصد�
از�واريانس�مديريت�بدن�را�تبيين�می�کند.�در�مرحله�ی�دوم،�دو�متغير�استفاده�از�رسانه�ها�و�باور�
مذهبی�با�هم�وارد�معادله�ی�رگرسيونی�شده�اند،�که�توانسته�اند�تأثيرات�يکديگر�در�مديريت�بدن�را�
تعديل�کرده�و�در�مجموع��49درصد�از�واريانس�مديريت�بدن�را�با�کمک�يکديگر�تبيين�کنند.�در�
گام�سوم�متغير�پذيرش�اجتماعی�وارد�شده�است،�که�در�مجموع��50درصد�از�تغييرات�مديريت�

بدن�را�تبيين�می�کند.�
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جدول 6: عناصر متغیرهاي درون معادله براي پیش بیني مدیریت بدن

مراتب ورود 
متغیرها

متغیرهای وارد 
شده

ضرایب استاندارد 
نشده

ضرایب 
استاندارد

TSig

B Std.
ErrorBeta

گام�اول
34/0120/000-2/7210/080مقدار�ثابت

0/3420/0210/68216/6090/000استفاده�از�رسانه�ها

گام�دوم

34/7790/000-2/7180/078مقدار�ثابت

0/2130/0380/4245/6210/000استفاده�از�رسانه�ها

0/1260/0310/3054/0400/000باور�مذهبی

گام�سوم

33/4410/000-2/7920/083مقدار�ثابت

0/1200/0540/2392/2260/027استفاده�از�رسانه�ها

0/1170/0310/2823/7410/000باور�مذهبی

0/0810/0340/2252/4010/017پذيرش�اجتماعی

در�جدول�بالا،�آزمون��Tبيانگر�آن�است�که�ضريب��Bبرای�همه�ی�متغيرها�در�سطح��99درصد�
از�لحاظ�آماری�معنادار�است.�چنان�که�ملاحظه�می�شود،�متغير�استفاده�از�رسانه�ها�اولين�متغيری�
است�که�وارد�معادله�شده�و�با�توجه�به�سطح�معناداری�)0/000(�تأثير�مثبت�و�مستقيمی�در�
مديريت�بدن�زنان�دارد.�باورهای�مذهبی�و�پذيرش�اجتماعی�متغيرهايی�هستند�که�بعد�از�استفاده�
از�رسانه�ها�وارد�معادله�شده�اند.�تحليل�مسير�1شکلی�از�تحليل�رگرسيون�چندگانه�است�که،�اولاً،�به�
کمک�آن�فرضيه�های�خود�را�آزموده�است،�ثانياً،�به�کمک�آن�می�فهميم�يک�متغير�)متغير�مستقل(�
چه�ميزان�تأثير�مستقيم،�تأثير�غيرمستقيم�و�تأثير�کل�در�متغير�ديگر�)متغير�وابسته(�دارد.�در�اين�
پژوهش�از�روش�جبری�يا�ورود�2استفاده�شده�است�تا�تأثير�مستقيم�متغيرهای�مستقل�در�متغير�

وابسته�به�دست�آيد.�نتيجه�ی�تحليل�رگرسيونی�در�مدل�زير�ترسيم�شده�است.

1- Path Analysis
2- Enter
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استفاده از رسانه ها

0/239

0/282

0/2250/155

باورهای مذهبی مدیریت بدن

پذیرش اجتماعی

نمودار 1: مسیر متغیرها همراه با ضرایب مسیر آنها                                               

نمودار�بالا�نشان�دهنده�ی�تأثيرات�مستقيم،�غيرمستقيم�و�تأثير�کل�متغيرهای�تحقيق�است.�
با�توجه�به�داده�های�نمودار�و�بر�اساس�استناد�به�آثار�مستقيم�متغيرها،�متغير�باورهای�مذهبی�)با�
ضريب�تأثير�0/282(�قوی�ترين�و�مهم�ترين�پيش�بينی��کننده�ی�مديريت�بدن�زنان�است.�بعد�از�اين�
متغير،�به�ترتيب،�متغيرهای�استفاده�از�رسانه�ها�)با�ضريب�تأثير�0/239(�و�پذيرش�اجتماعی�)با�
ضريب�تأثير�0/225(�بيشترين�تأثير�مستقيم�را�در�گرايش�زنان�به�مديريت�بدن�داشته�اند.�متغير�
پذيرش�اجتماعی�تأثير�مستقيم�در�باورهای�مذهبی�)با�ضريب�تأثير�0/155(�و�تأثير�غيرمستقيم�

در�متغير�مديريت�بدن�داشته��است.�

بحث و نتیجه گیری
تحولات�فرهنگی�در�جامعه�ی�مصرفی�سبب�شده�بدن�به�مثابه�بافتی�ديده�شود�که�می�توان�از�
روی�آن�موقعيت�اجتماعی�افراد�و�گرايش�های�مختلف�آنها�را�تشخيص�داد؛�تحولات�مذکور�ناشی�
از�تأثير�پيشرفت�های�تکنولوژی�در�بدن�افراد،�تلاش�های�افراد�به�کنترل�بدن�خود�و��مالکيت�بدن��
بوده�و�از�اين�روی�بدن�زنان�به�عنوان�سرمايه�ای�مطرح�شده�که�بايد�در�جامعه�به�آن�توجه�شود.�
بدين�جهت،�محور�اصلی�پژوهش�حاضر�تلاش�برای�فهم�جنبه�های�اجتماعی�و�فرهنگی�مؤثر�در�
مديريت�بدن�بوده�است،�چرا�که�بدن�پديده�ای�است�که�به�صورت�اجتماعی�ساخته�می�شود�و�

ساخت�و�کارکرد�آن�حالتی�از�باورهای�اجتماعی�و�فرهنگی�است.�
مطابق�نتايج�توصيفی�اين�پژوهش،�زنانی�که�پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی�بالاتر،�سرمايه�ی�
فرهنگی�بيشتر�و�باورهای�مذهبی�قوی�تری�دارند،�کمترين�ميزان�توجه�به�مديريت�بدن�خود�را�
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داشته�اند.�از�سوی�ديگر،�زنانی�که�پايگاه�اقتصادی– �اجتماعی�پايين�تری�و�برعکس�پذيرش�اجتماعی�
و�مصرف�رسانه�ای�بيشتری�داشته�اند،�نسبت�به�جراحی�زيبايی�و�مديريت�بدن�نگرش�مثبت�تری�
داشته�اند.�زنان�طبقات�پايين�و�بالا�در�توجه�به�لوازم�آرايشی�و�بهداشتی�و�سرمايه�ی�اجتماعی�
تفاوت�چندانی�نداشته�اند.�ميانگين�پاسخ�گويان�در�همه�ی�ابعاد�در�حد�متوسط�بوده�و�تنها�در�بعد�

پذيرش�اجتماعی�و�استفاده�از�لوازم�آرايشی�و�بهداشتی�ميانگين�بالاتری�داشته�اند.
يافته�های�حاصل�از�آزمون�فرضيات�پژوهش�حاضر�نشانگر�اين�امر�بود�که�با�افزايش�استفاده�از�
رسانه،�سرمايه�ی�اجتماعی،�سرمايه�ی�فرهنگی،�باورهای�مذهبی�و�پذيرش�اجتماعی،�زنان�نسبت�
به�مديريت�بدن�نگرش�مثبت�تری�خواهند�داشت.�همچنين�رابطه�ی�پايگاه�اقتصادی�-�اجتماعی�
و�مديريت�بدن�زنان�بررسی�شده�و�نتايج،�نشانگر�نبود�رابطه�ی�معنادار�بين�دو�متغير�مذکور�بوده�
است.�مقايسه�ی�ميانگين�ها�حاکی�است،�زنان�بالای��34سال�سن،�توجه�بيشتری�به�ظاهر�خود،�
استفاده�از�لوازم�آرايشی�و�انجام�جراحی�زيبايی�خواهند�داشت.�نتايج�تحليل�رگرسيون�نشانگر�
آن�بود�که�باورهای�مذهبی،�پذيرش�اجتماعی�و�استفاده�از�رسانه�توانسته�اند،�حدود��49درصد�از�
تغييرات�مديريت�بدن�در�بين�زنان�شهر�کاشان�را�تبيين�کنند.�همچنين،�تحليل�مسير�نشان�داد�
که�باورهای�مذهبی�و�پذيرش�اجتماعی�بيشترين�تأثيرِ�مستقيمِ�مثبت�را�در�مديريت�بدن�زنان�
داشته�اند.�يافته�های�مذکور�درباره�ی�تأثير�مستقيم�پذيرش�اجتماعی،�همسو�با�يافته�های�عباس�
زاده�و�همکاران،�خالد�و�کاوه�و�در�نهايت�فاتحی�و�اخلاصی�بوده�است.�بر�مبنای�نظريه�ی�گافمن،�
می�توان�گفت�پذيرش�اجتماعی�اجرای�نقش�ها�به�طرز�کردار�و�سلوک�بدنی�اجرا�کننده�ی�آنها�
بستگی�دارد.�در�پژوهش�های�انجام�شده�رابطه�ی�دينداری�و�مديريت�بدن�يا�منفی�بوده�)فاتحی�
و�اخلاصی،�1387(�و�يا�بی�ارتباط�)توسلی�و�مديری،1391(�بوده�است؛�در�پژوهش�حاضر،�علاوه�بر�
تأييد�رابطه�ی�خطی�باورهای�مذهبی�و�مديريت�بدن،�در�تحليل�مسير�نيز��تأثير�مستقيم�باورهای�
مذهبی�در�توجه�زنان�به�مديريت�بدن�مشاهده�می�شود.�اين�نتيجه�با�نتايج�پژوهش�اليسون�و�
لوين�1و�شرکات�و�اليسون�2همسو�است�که�بر�نقش�دين�در�ارتقاء�بهداشت�فردی�و�جمعی�و�آثار�
مثبت�جنبش�های�دينی�در�مديريت�و�اخلاقيات�بدن�تأکيد�داشته�اند.�آموزه�های�دين�اسلام،�اندام�
را�در�وضعيت�مناسب�تری�قرار�می�دهد.�محققانی�نظير�مالک�چبل�بر�اين�باورند�که�اسلام�اهميت�
خاصی�برای�اجزاء�و�اندام�بدن�قائل�بوده�و�مسلمانان�خود�را�بسته�به�اعضا�و�اندام�خويش�می�دانند�

)آزاد�ارمکی�و�غراب،�11-35�:1388(.

1- Ellison & Levin
2- Sherkat & Ellison
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به�طور�کلی،�يافته�های�تجربی�پژوهش�بخش�مهمی�از�فرضيات�و�مفروضات�نظری�را�تأييد�
�نقشی� �و�نه�تنها�عوامل�بيولوژيک�ـ می�کند.�اين�يافته�ها�نشان�دادند�که�عوامل�اجتماعی�و�فرهنگی�ـ
بنيادی�در�گرايش�زنان�شهر�کاشان�به�مديريت�بدن�دارند.�اين�يافته�ها�با�نظرياتی�که�مديريت�
بدن�در�دوران�کنونی�را�يکی�از�مهم�ترين�پديده�های�عصر�جديد�می�دانند،�همسو�است.�متفکران�
و�جامعه�شناسانی�همچون�گئورگ�زيمل�و�اروينگ�گافمن�به�درستی�بيان�می�کنند�که�گرايش�به�
پديده�هايی�همچون�مد�يا�مديريت�تأثيرگذاری�از�رخدادهای�مهم�عصر�جديد�يا�مدرنيته�است.�
طبيعتاً�در�دنيايی�که�هويت�های�انسانی�به�صورت�فردی�ساخته�می�شوند�و�اثرگذاری�هويت�های�
جمعی�رو�به�کاهش�است،�يا�لااقل�چنين�هويت�هايی�اثرگذاریِ�تعيين�کننده�ی�پيشين�را�ندارند،�
انسان�ها�تمايل�خواهند�داشت�به�گونه�ای�فردی�به�هويت�خود�شکل�داده�و�آن�را�معنادار�کنند.�
از�آنجا�که�بدن�و�ظاهرِ�بدنی�يکی�از�مهم�ترين�ابعاد�هويتی�انسان�است�که�می�تواند�از�طريق�
آن�خود�را�به�ديگران�معرفی�کند�و�پذيرشِ�اجتماعی�يابد،�مديريت�بدن�به�يک�پديده�ی�مهمِ�
جامعه�شناختی�و�روان�شناختی�تبديل�می�شود.�در�نتيجه،�ملاحظه�می�شود�که�بخش�مهمی�از�
انسان�ها��ـگذشته�از�گرايش�فکری�و�مذهبیِ�خودـ�به�سمت�مديريت�بدن�گرايش�پيدا�می�کنند.�به�
طور�خاص،�اين�واقعيت�در�جامعه�ی�آماری�اين�پژوهش��ـيعنی�شهر�کاشان��که�يک�صبغه�ی�مهم�
مذهبی�دارد،�نمود�خاصی�داشته�است�و�مبين�آن�است�که�علی�رغم�حفظ�پای�بندی�های�مذهبی�
در�ابعاد�مختلف،�بهره�مندی�از�شاخص�های�زندگی�مدرن�امکان�توجه�به�شاخص�های�سبک�زندگی�
مدرن�از�جمله�مديريت�بدن�را�در�ميان�زنان�شهر�کاشان�به�گونه�ای�متفاوت�رقم�زده�است.�نتايج�
پژوهش�تجربیِ�حاضر�نيز�نشان�داد�که�در�اين�شهر�زنان�با�وجود�گرايش�های�مذهبی،�در�توجه�

به�مديريت�بدن�ميانگين�بالايی�دارند.�
بر�اساس�يافته�های�تحليلی�پژوهش�حاضر،�پيشنهادهای�زير�برای�رويارويی�درست�با�پديده�ی�

مديريت�بدن��ـ�به�طور�اعم���و�پديده�ی�جراحی�زيبايی�ـ�به�طور�اخص�ـ�ارائه�می�شود:
1.�از�آن�جا�که�تعريف�مديريت�بدن�در�بيشتر�پژوهش�ها�متکی�بر�فرهنگ�غربی�است،�پيشنهاد�
می�شود�در�حوزه�ی�مهندسی�فرهنگی،�تعريفی�از�مديريت�بدن�ارائه�شود�که�مطابق�با�آموزه�های�

دين�اسلام�و�فرهنگ�ايرانی�باشد.
2.�براساس�يافته�های�تحليلی،�رابطه�ی�مثبتی�بين�استفاده�از�رسانه�ها�و�گرايش�به�مديريت�بدن�
ملاحظه�شد؛�بر�اين�اساس،�پيشنهاد�اين�پژوهش�آن�است�که�ابعاد�مختلف�اثرگذاری�رسانه�ها�در�
مديريت�بدن�مشخص�شود؛�اينکه�سهم�رسانه�های�داخلی�در�مقايسه�با�رسانه�های�خارجی�چقدر�است؟�
آيا�ميزان�استفاده�و�نوع�شبکه�های�تلويزيونی�داخلی�و�ماهواره�ای�در�اين�اثرگذاری�يکسان�بوده�است�
يا�متفاوت؟�همچنين،�بررسی�علمی�تأثير�تکنولوژی�های�نوين�ارتباطی،�همچون�اينترنت�و�نسل�سوم�
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اپراتورهای�تلفن�همراه�يک�ضرورت�است.�در�اين�خصوص،�مسلماً�بايد�هم�ميزان�اثرگذاری�اين�متغيرها�
در�پديده�ی�مديريت�بدن�شناسايی�شود�و�هم�بايد�آسيب�شناسی�های�لازم�در�اين�حوزه�انجام�شود.
3.�هر�چند�در�اسلام�زيبايی�امری�پسنديده�است،�1اما�هرگونه�افراط�و�تفريط�در�اسلام�نيز�
مردود�اعلام�شده�است.�به�بيان�ديگر،�نماياندن�زشتی�های�ظاهری�از�نظر�اسلام�به�همان�ميزان�
ناپسند�است�که�ظاهرآرايی�و�خودنمايیِ�بيش�از�حد.�گويا�در�جامعه�ی�ما�حد�و�حدود�چنين�
مقوله�هايی�برای�مردم�مشخص�نيست�و�بنا�به�چنين�دلايلی�در�حوزه��هايی�مثل�مديريت�بدن�راه�
افراط�يا�تفريط�را�طی�می�کنند.�البته�در�اين�خصوص،�شواهد�حاکی�است�که�افراط�گرايی�بيش�تر�
از�تفريط�گرايی�است،�زيرا�بر�اساس�داده�های�موجود،�نرخ�و�ميزان�گرايش�به�مديريت�بدن�به�طور�
خاص�در�موضوعاتی�همچون�استفاده�از�لوازم�آرايش�و�گرايش�به�انواع�جراحی�زيبايی،�در�کشور�
ما�نسبت�به�ميانگينِ�جهانی�بالاست.�از�اين�رو،�ضرورت�دارد�که�نهادها�و�ابزارهای�گوناگون�به�
ويژه�خانواده،�کارگزارانِ�دينی،�متفکران�و�روشنفکران،�آموزش�و�پرورش،�آموزش�عالی�و�به�ويژه�
رسانه�های�ارتباط�جمعی�زمينه�های�فکری�و�فرهنگیِ�لازم�را�برای�رويارويیِ�درست�با�موضوع�

مديريتِ�بدن�در�جامعه�فراهم�کنند.
4.�نتايج�بخش�تجربی�اين�پژوهش�نشان�می�دهد،�بين�پذيرش�اجتماعی�و�گرايش�به�مديريت�
بدن�رابطه��و�تأثير�مثبت�وجود�دارد.�از�اين�رو،�پيشنهاد�می�شود�با�کاربست�فرهنگی�در�اين�باره،�
نحوه�ی�روايت�زنان�از�خود�به�گونه�ای�باشد�که�در�گزينش�ها�و�تفسيرهای�کنش�گران،�آگاهانه�عمل�
کنند�و�بر�اساس�آن�می�توان�برای�بهبود�مديريت�صحيح�بدن�زنان�تلاش�کرد.�نکته�ی�مهم�تر�اين�
است�که�از�طريق�مکانيسم�های�تعليمی�و�تربيتی�بايد�نوع�نگاه�به�زيبايی�بين�افراد�جامعه�تعديل�
شود�و�در�جايی�که�نيازی�به�جراحی�زيبايی�وجود�ندارد،�از�انجام�دادن�آن�جلوگيری�شود.�در�اين�
باره،�فرهنگ�سازی�در�جامعه�برای�نشان�دادن�و�پررنگ�کردن�زيبايی�های�معنوی�بر�زيبايی�های�
�ـ�به�علل� صوری�و�مادی�يک�ضرورتِ�بنيادی�است،�زيرا�به�نظر�می�رسد�در�جامعه�ی�کنونیِ�ما�

گوناگون�ـ�زيبايی�های�گونه�ی�دوم�نسبت�به�گونه�ی�اول�اهميت�بيشتری�پيدا�کرده�است.
5.پيرو�رابطه�ی�مثبت�بين�باورهای�مذهبی�و�مديريت�بدن،�پيشنهاد�می�شود�پژوهشی�در�
اين�باره�انجام�شود�تا�ريشه�ها�و�نحوه�ی�اين�اثرگذاری�به�طور�خاص�در�رابطه�ی�بين�دو�متغير�نيز�
مشخص�شود.�همچنين�از�آنجا�که�نمونه�ی�پژوهش�حاضر�زنان�کاشانی�بوده�و�اين�شهر�صبغه�ی�
مذهبی�دارد،�پيشنهاد�می�شود،�اين�موضوع�در�نقاط�ديگر�کشور�نيز�بررسی�شود�تا�تأييد�و�يا�تأييد�
�که� نشدن�رابطه�ی�بين�متغيرهای�مستقل�و�متغير�وابسته�ی�پژوهش�در�جامعه�های�آماری�ديگر�ـ

به�لحاظ�گرايش�مذهبی�متنوع�ترند�ـ�بررسی�شود.

1- به مصداق اين عبارت مهم و معنادار که: »ان الله جمیل و یحب الجمال«: »خدا زيباست و زيبايی را دوست دارد«.
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