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 Covid-19, which emerged in December 2019 and became a pandemic in a short time, 

caused a global crisis. In the epidemic period, Life has stopped in many cities. During crisis 

the built environments of cities as well as health systems were tested by the virus. Some 

cities were less affected by the covid-19 outbreak thanks to their physical features and 

infrastructure. No treatment or vaccine against the disease has yet been found since the 

beginning of the pandemic. Social distance has been the most effective method to combat 

coronavirus, transmitted from person to person on dust particles in the air. Partial curfews 

have been implemented in most cities around the world in order to prevent the spread of 

the virus during the quarantine period, which is the result of the increase in the number of 

cases. In the normalization process that was entered after the quarantine period, it was 

revealed that many habits had to change in the context of our cities. Since the social 

distance should be maintained during the Covid-19 epidemic process, various arrangements 

were made for the use of urban transportation. The use of micro mobility tools has 

increased more than ever due to reasons such as decreasing the number of passengers 

carried by public transportation, disabling some public transportation systems and people 

not wanting to use public transportation to prevent disease. Urban administrations have 

made various applications in order to expand the use of micro mobility vehicles. The 

development of short-distance travel opportunities in the city will contribute to improving 

the quality of life of people living in the city in other similar crisis moments that may be 

encountered after the Covid -19 crisis. In this context, micro mobility vehicles can make 

cities more resilient. 

In this study, it is based on the hypothesis that the use of micro mobility vehicles in the post-

covid period should continue / will continue. By integrating existing public transportation 

vehicles and micro mobility vehicles, cities can be made more resistant to crises such as the 

covid-19 outbreak and solutions can be found for existing transportation problems. Within 

the scope of the study, first of all, micro mobility vehicles such as bicycles and scooters and 

what role they played during the covid-19 outbreak were explained. The roles of these 

vehicles, which are used with the help of various applications and sharing systems, in urban 

transportation are discussed. In the next part of the study, the relationship of Istanbul city 

with micro mobility tools is discussed. In the conclusion part of the study, suggestions were 

developed to integrate micro mobility vehicles, which are increasing in use with the covid-19 

outbreak, into existing urban transportation systems. 
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INTRODUCTION 

Covid-19, which emerged in December 2019 and became a pandemic in a short time, 

threatened public health caused international concern. On March 11, 2020, the disease was 

declared a pandemic by the World Health Organization, as it affected a large number of 

people in a wide region. As we are about to leave the first 8 months of 2020 behind, the 

emergency declared due to the virus is still valid in most countries. In some countries, the 

normalization process has begun due to both economic concerns and the decrease in the 

number of cases. The Covid-19 outbreak is not just a health problem. Covid-19 is a problem 

that changes the living conditions of society with its effects on cities and urban life, as well as 

its economic and social effects. By observing practices and human behaviors in cities 

affected by the epidemic, determinations can be made about how we can make cities more 

resistant to similar emergencies. Epidemics are shaping cities today, as before. Important 

developments in urban planning, such as the rebuilding of London's infrastructure in the 

19th century to prevent the spread of epidemics such as cholera, were made in response to 

epidemics. The corona virus epidemic, which emerged in the last months of 2019, took its 

place in the long list of diseases, such as the Spanish flu in 1918 and the Ebola epidemic in 

2014 (CityLab, 2020). Considering that no vaccine has yet been found in the process of 

combating the Covid-19 epidemic and that it will not be available in the short term, it is 

inevitable that our cities and urban life will change somehow and some changes will be 

permanent. Social, cultural and economic changes have occurred during the fight against 

Covid-19. The lessons learned from these changes that emerged during the crisis also affect 

how cities will be planned in the future. In this study, how the increasing use of micro 

mobility vehicles in the covid-19 process will affect future urban planning is discussed. With 

the increasing population, the intensity of the use of public transport and the traffic 

congestion are the main problems of today's cities. In the Covid-19 process, new variables 

have been included in the transportation problem in cities. It has gained importance to 

travel within the city by maintaining social distance in a short distance. As a result of this 

situation, the use of micro mobility vehicles has increased. In this context, transportation 

solutions integrated into public transportation systems gain importance. Comprehensive and 

long-term urban planning studies should be carried out in order to meet these needs of 

people who want to travel within a short distance in the city. It is important to integrate 

these systems into the existing public transport systems in the city in order to increase the 

use of micro mobility vehicles and reduce the burden of traffic congestion on daily life in the 

city. 

METHODOLOGY 

Within the scope of this study, first of all, literature research on micro mobility vehicles is 

included. Then, the increase in the use of micro mobility vehicles in the Covid-19 process and 

the regulations made by city administrations in the face of this new situation were 

discussed. In the next part of the study, observations about micro-mobility vehicles specific 

to Istanbul city and proposals for the future are developed. 

 



COVID-19 AND SOCIAL DISTANCE RULE  

Even if the measures taken in many countries of the world to prevent the spread of Covid-19 
are different, the desired thing is the same. What is desired is for people to distance 
themselves and to minimize their coming together with other people. The common belief is 
that social distance is the most effective measure in combating the epidemic. Because the 
corona virus, which causes Covid-19, spreads through virus-laden particles scattered into the 
air when an infected person coughs. Viruses can make other people sick by breathing with 
these particles or by touching their faces without washing their hands after touching the 
floors to which the viruses adhere. Therefore, the less time people spend with each other, 
the more distant they stay, the more they reduce the chance of the disease spreading (BBC, 
2020). The World Health Organization first stated that people should keep a certain distance 
from other people in order to prevent the flu epidemic in 2009 and introduced the concept 
of 'Social Distance'. The Centers for Disease Control and Prevention (CDC) defined social 
distance as "methods of reducing the frequency and proximity of contact between people to 
reduce the risk of disease transmission". The concept essentially refers to maintaining a 
certain physical distance inbetween people. It is stated that this distance is at least 1.5 
meters. In order to prevent the spread of Covid-19, two important factors, city and society, 
are effective in maintaining social distance. When we look at the urban scale, density, public 
transportation network, built environment and urban facilities must be suitable for 
maintaining social distance. All kinds of factors affecting the physical distance between 
people, such as pavement widths, transportation network in the city, the availability of 
streets such as bicycles and scooters for the use of micro-mobility vehicles, and sufficient 
public spaces and green spaces in the city, have gained importance in this process. People 
are less likely to meet each other in cities with low building and population density and large 
areas. In terms of society, socio-economic level, level of community feeling, culture and 
education level are effective in maintaining social distance. The rate of online shopping, the 
ability to work from home instead of going to work, people's perception of themselves as a 
part of society, and their sense of responsibility and compliance with the rules are the main 
factors that affect the maintenance of social distance. In combating the corona virus 
epidemic, individuals should not only take care of themselves, but also the society in which 
they live. The infected person's isolation from the community is an important factor in the 
fight against the epidemic (Taştan H., Polatoğlu Ç., 2020) (Figure 1). 

 

Figure 1: Maintaining Social Distance (Taştan H.,Polatoğlu Ç., 2020) 



FIRST MILE / LAST MILE PROBLEM AND MICRO-MOBILITY 

People in the city have to walk a considerable distance in order to get from one point to 

another using public transportation systems. This situation, which is called the First Mile / 

Last Mile problem by the authorities, is important for increasing the quality of life of people 

who go to work or school every day. No matter how strong the urban transportation 

network is, it is not possible to find a one-size-fits-all solution for most cities. Adding new 

alternatives to public transport systems does not eliminate this problem on its own. Cities 

that offer a multimodal travel option, including buses, trams, subways, commuter trains, 

bike rentals, scooters, shuttles, and air taxis, strive to improve the quality of life of citizens 

(Skedgo, 2020). People traveling from one place to another in the city should be able to 

easily switch between different means of transport during their travels. In this context, micro 

mobility vehicles provide great convenience in urban transportation. When people travel 

between their homes and workplaces, they can make a certain part of their journey using 

shared systems or their personal micro-mobility vehicles (Figure 2). 

 

Figure 2: First Mile and Last Mile (SCAG,2014) 

The first mile / last mile problem is a major problem even in cities with the best public 

transport systems. Not everyone can live or work within walking distance of a public 

transport station or bus stop. Therefore, cities still face problems such as traffic jams, 

parking problems and excessive gas emissions. The first mile / last mile problem prevents 

people from using public transportation. An integrated transport system that includes public 

transport and flexible alternatives such as micro-mobility vehicles can make cities more 

livable (Skedgo, 2020). Micro mobility solutions integrated into the public transport network 

can enable people to choose public transport instead of their own private vehicle. Micro-

mobility is a broad term for a growing category of transportation vehicles, including electric 

scooters and bicycles, that provide an alternative to traditional transportation for cars, trains 

and buses in cities. Micro-mobility services designed to fulfill first mile / last mile needs. 

Micro-mobility services are usually “dockless,” leverage GPS and cellular connectivity to 

track vehicle locations so you can take the vehicle in cade you need and drop it anywhere 

after your trip (Micro-Mobility,2020). 

 



MICRO-MOBILITY 

Micro mobility is a term that city planners have used frequently recently. However, there is 

no clear consensus on what micro-mobility actually means. Micro-mobility can be defined as 

mobility using small, lightweight devices that typically operate at speeds below 25 km / h 

and are ideal for trips less than 10 km. Micro Mobility vehicles can be personally owned or 

shared. It can be powered by electricity or manpower. However, devices with top speeds 

above 45km / h or powered by internal combustion engines are not micro-mobility vehicles. 

For example, motorcycles and motor scooters are not included in this definition (IDTP 2020). 

Micro-mobility refers to personal vehicles that can carry one or two passengers. Bicycles are 

probably the most common example. Other micro-mobility vehicles include small electric 

cars, electric bicycles, all sorts of scooters – generally small powered micro-mobility vehicles 

run on charged batteries. In many larger cities, commuters don’t always have to purchase 

their own micro-mobility vehicle. As the demand for alternative transportation has grown, 

quite a few companies have come up with vehicle-sharing schemes that let people “rent” 

their transportation with convenient, distributed, self-serve apps. Micro-mobility services 

rely on a combination of GPS and cellular connectivity to track whichever vehicle is being 

rented, charging users by the minute and immobilizing the device wherever it is left at the 

end of its trip (Hern, 2020). Customers can use their mobile phones to locate a vehicle, 

unlock it, and pay the fee. In the evening, workers pick up the vehicles to charge for the next 

day and then return them to designated spots. Micro-mobility solutions can help fill in the 

gaps between public transportation for millions of commuters. In fact, they can even help 

make mass transit more attractive, so more people will choose it over driving their cars. In 

turn, this can reduce traffic congestion, parking issues, and other urban problems. The idea 

is still maturing, so cities have suffered some growing pains because of concerns over safety 

and in some cases, etiquette. Other cities may learn some lessons from the first pioneers of 

micro-mobility to get city officials to coordinate with micro-mobility companies and the 

public earlier in the planning phase (Skedgo,2020). 

MICRO-MOBILITY AND THE CITY  

There are many things that need to be done by local governments, planners and designers in 
order to increase the preference and use of micro mobility vehicles such as bicycles and 
electric scooters in the city. The most important of these is the redesign of the streets of the 
city, which is dominated by motor vehicles, thus making it pedestrian-friendly and suitable 
for micro mobility vehicles. Protected Bicycle Lanes, Cycle Highways, Slow Streets and 
Primary Streets are types of streets for micro-mobility vechiles of the cities. Protected 
Bicycle Lanes physically separate micro-mobility users from vehicles and pedestrians. Cycle 
Highways designed for longer distance trips in-between two neigbourhood and all micro 
mobility users can use this highways. Other solution for micro mobility users is setting Slow 
Streets. There is no protected lane on slow streets where the vehicle speed limit is 30km / h. 
Mikro mobilitiy users will ride in un protected lane or mixed traffic. And Primary Streets with 
higher speed limits should include a protected line for micro mobility users 
(IDTP,2020)(Figure  3). The method to be chosen to create safe corridors for micro mobility 
users in the city depends on many factors, especially the existing infrastructure of the city 



and the width of its streets. Today, in cities with historical streets such as Istanbul, it is not 
possible to make a separate road for users of bicycles or other micro mobility vehicles at the 
central points of the city. Shared roads are used in cities where it is not possible to arrange 
separate corridors. Cities can be made more resilient with 'slow streets' that are closed to 
vehicular traffic but open to bicycles, scooters and pedestrians. During the COVID-19 crisis, 
people in many cities traveled for miles on slow streets and enjoyed it (Lime, 2020). These 
pedestrian-friendly transport solutions can be used to increase the use of micro-mobility 
vehicles in cities and to make the city more resilient. 

 

Figure 3: Streets For Micro Mobility Users (IDTP,2020). 

LACK DOWN AND MICRO-MOBILITY 

In the process of combating Covid-19, it is aimed to minimize the contact of people with 

each other in order to prevent the spread of the disease. Since there is no vaccine yet, 

maintaining social distance has been the most effective method in combating the pandemic. 

Lack Down has been declared in many cities in order to maintain social distance. During Lack 

Down, human mobility in cities was reduced to the lowest level and life in cities stopped. 

This rapid decrease in the amount of carbon monoxide gases released into the environment 

has led to a decrease in air pollution. With the decrease in noise pollution, bird sounds have 

started to be heard in cities. During Lack Down, pollution levels in Barcelona fell by about 62 

percent (Unece, 2020).  



Similar situations have been observed in other major cities such as Milan, London, Paris and 

Istanbul. Lack Down has caused social, economic and cultural lifestyle changes. The 

recommendation of the health authorities to maintain social distance and avoid crowded 

places has also caused changes in people's transportation habits. While active mobility 

(walking and cycling) seen as a means of transport that allows maintaining the necessary 

social distance has increased, the use of public transport has dropped significantly. Acording 

to a survey  the scientific literature suggests that as an open-air mode that allows for social 

distancing, micromobility carries a much lower baseline risk of covid -19 transmission than 

other public transport veciles and taxi (Engadget,2020). Bicycle use has increased in the 

covid 19 process in cities. To respond to these trends, cities such as Milan, Geneva, Brussels 

and London have started to invest in flexible bicycle routes (Unece, 2020). In the Covid-19 

process, the government in Italy has allocated 120 million Euros to help citizens purchase 

bicycles and e-scooters. It has been stated that those who live in cities with a population of 

more than 50,000 can receive a refund from the state up to 500 Euros when they purchase a 

new bicycle. The new bicycle path of 23 km in Milan, 150 km in Rome and 450 km in Bologna 

is open to the use of the citizens. (Bisikletizm, 2020). New York City has added more space 

for micromobility users in its streets. 76 kilometers of bike lanes have been added in Bogotá, 

Colombia. On the other hand, cities like Mexico City and London reap the benefits of 

decades of growing their cycling networks and are taking action to make temporary cycling 

measures permanent. In the Covid-19 process, bike sharing increased in the US and China, 

thanks to regular disinfection and price reductions. In addition to providing a way to avoid 

contact with others, the bikes offered a healthy and convenient alternative and the 

opportunity to be outdoors with minimal risk of infection. Some cities around the world have 

facilitated cycling by closing streets to motor vehicles and creating bike lanes (Bcg, 2020). 

The current crisis gives us the opportunity to reconsider the functioning of the transport 

sector. Increasing use of micro mobility vehicles such as bicycles and electric scooters during 

lack down invites cities to invest more in these environmentally friendly and fast 

transportation systems. Traveling short distances in any crisis is vital for urban life. In this 

context, cities can be made more resistant to similar crises in the future by integrating micro 

mobility vehicles into existing urban transportation systems. 

MICRO-MOBILITY AS A TOOL FOR RESILIENT CITIES 

As residents in these cities emerge back onto the streets following long periods of lockdown 

and isolation, public authorities are announcing plans to transform central parts of their 

urban areas to enable safe social distancing. Cities have been making efforts over the years 

to become more pedestrian friendly with a lot of these plans accelerating as a consequence 

of the pandemic. Roads have been closed and pedestrian areas expanded to ensure more 

space is available to adhere by social distancing guidelines. Perhaps this is a further 

demonstration that we do need to perhaps look at urban design being more active 

transportation-friendly. Some authorities to speed up the adoption of alternative greener 

forms of transport within their cities. The micromobility industry which includes greener 

alternatives such as bikes, scooters, and electric cars, revolves around location, with the 

amount of available location data growing exponentially. Companies such as Bird, Jump and 



Lime (which have now merged) are digital-first companies, and have architected their 

applications to use location data for the benefit of the user - gathering spatial data points to 

ensure scooters or bikes are in the right location at the right time for them (Carto,2020). 

COVID-19 has changed urban transport beyond recognition in many cases, with mass 

disruption to normal mobility patterns. With people avoiding public transport (and the 

availability of public transport being heavily reduced in many cases), people are looking for 

other solutions to get around. Whilst overall travel demand may be significantly down, key 

workers such as health workers and shop workers still need options to get to and from work 

safely. With public transport now not an option for many people, micro-mobility is coming 

into its own as a means of getting people where they need to be in a safe manner (Polis, 

2020). This is important not only for the fight against COVID-19, but also for the overall 

resilience of the city. Cities will continue to face similar crises, whether it be global 

epidemics, severe storms, bad air quality or other effects of climate change. Cities need to 

have all the options available to keep transport from disrupted: buses, subways, taxis, 

walkways and micro-mobility vehicles should be part of every city's flexibility plan. Covid-19 

created an opportunity for us to understand the importance of micro-mobility vehicles such 

as bicycles and scooters in enabling us to navigate our cities safely and flexibly. As we fight 

global public health, climate change and road safety crises, we cannot miss this opportunity 

to prioritize non-motorized vehicles. In China, the use of bike sharing systems has increased 

by 187 percent after the lack down period. This increase shows us how micro-mobility can 

be a critical resource for pandemic survivors. E-scooters and bicycles can help individuals 

return to public life. The changing transport habits in cities around the world show how 

micro-mobility can play a critical role in helping cities build resilience in times of crisis. The 

challenge we face today is COVID-19, but in the future it could be an earthquake, flood, or 

severe storm brought about by climate change. In all these scenarios, flexible and human-

scale transportation options are required to maintain mobility and access to needed services 

and goods when cars or public transport systems are inaccessible (Nextcity, 2020) 

MICRO-MOBILITY IN ISTANBUL 

Istanbul, with a population exceeding 15 million, is the largest city of Turkey. With its 

cosmopolitan structure, the city is the leading city of the country in terms of its economic, 

historical texture and socio-cultural value. The city, which is located on two continents, has a 

strong urban transportation system thanks to the projects carried out in recent years. 

Various public transportation vehicles such as buses, ferries, metro and tram are used in the 

city. The use of micro mobility vehicles such as bicycles and e-scooters is increasing in the 

city. However, the integration of micro mobility vehicles into public transport systems and 

their use for transportation purposes are very low despite the potentials the city has. The 

use of vehicles such as bicycles and electric scooters in the city is generally for recreational 

purposes. Although the number of active cyclists in Istanbul is high, the construction of 

bicycle paths for urban transportation has been quite recently. Prepared by the Ministry of 

Environment and Urban Planning in 2015, Turkey's first bike path regulation, is one of the 

major initiatives on the establishment of cyclists in urban transport infrastructure. In 

addition, bicycle road projects are supported with incentives provided by various ministries, 



especially the Ministry of Environment and Urbanization. As of June 1, 2019, Bicycle Roads 

and Bicycle Parking Stations have been made mandatory in the New Development Plans. 

Today, according to official data, there are 160 km of bicycle paths in Istanbul. Most of these 

roads are in the coastal part of the city. With the work done, it is planned to increase the 

bicycle paths to 657 km. 

Smart bike sharing systems are sustainable sharing systems that serve as an alternative 

means of transportation for bicycle lovers in many cities, are supported by a technological 

database, and at the same time offer the opportunity to leave the bike from one point to 

another by eliminating the need to carry a bicycle, and can be integrated into the 

transportation network in the city. İsbike is Istanbul's smart bike sharing system. It was 

established in 2012 and has 140 stations and 1500 bicycles on the Anatolian and European 

sides (Figure 4-5). 

 

Figure 4: İsbike Bicycle Sharing System Stations (Türkiye,C. ,2020) 

Isbike stations and roads reserved for cycling in the city are usually located on the city's 

coastline. The locations of the stations and bicycle paths are designed to be integrated with 

the existing public transport system in the city. The "İsbike" bike sharing system, which has 

become widespread in recent years, has been disabled during an lack down. In the 

normalization process that started on June 1, 2020, necessary measures such as disinfection 

were taken and isbike sımart bike sharing stations started to be used again. 

 

Figure 5: İsbike Bicycle Sharing System Station and Bikes (İspark, 2020) 



Another micro mobility sharing system in Istanbul is the Martı (Seagull) e-scooter. The 

system, which has been used in Istanbul since 2019, is preferred by more and more people 

today (Figure 6-7). Martı basically has a system based on determining the electric scooter at 

the closest point to you via the mobile application and using it for a fee that varies according 

to the time you use. Payment is made through the mobile application and the time used can 

also be controlled via the mobile application. After reaching the point you want to reach, you 

terminate your use by locking Martı to a safe point. Thanks to 'Martı' and similar systems, it 

is possible to go to locations that are too far to go on foot in the city and where it is actually 

unnecessary to go by public transport or vehicle without getting stuck in traffic. In addition 

to covering these distances with a pleasant ride, you do not have to deal with the crowd of 

public transportation or unpleasant situations such as looking for a parking space for the car. 

   

Figure 6-7: Martı (Seagull) Scooter and Bicycle Road (Taştan,H.,2020) 

In the Covid 19 process, the use of İsbike and Martı e-scooters has increased more than ever. 

In addition to the increase in demand for shared systems, the demand for individual micro 

mobility vehicles has also increased. Bicycle sales quadrupled compared to 2019. In response 

to the increasing use of bicycles, Istanbul municipality has made arrangements for bicycle 

users on some of the main streets. Increasing use of bicycles and e-scooters has brought new 

problems. Upon the dangerous increase in the use of e-scooters in the city, various 

regulations were made for the use of e-scooters. The Covid-19 process has increased the use 

of micro mobility vehicles such as bicycles and e-scooters in Istanbul, and as a result, it has 

increased the awareness of city managers about the steps to be taken regarding this issue. If 

the demand for the use of these environmentally friendly vehicles continues after covid-19, 

it will be possible to make the streets of the city more pedestrian-oriented and provide more 

opportunities for those who want to travel short distances with micro mobility vehicles. 

 

 

 



CONCLUSION 

In this study, the contributions of micro mobility vehicles to the environment and daily life in 

the city were discussed and it was pointed out that the use by people increased in the covid -

19 process. Thanks to the ability to adapt, which is the most vital feature of humanity, during 

the covid-19 process, there have been important changes in urban transportation 

preferences, as in many things. In the long term, micro mobility vehicles can be an important 

element of cities' resilience and preparedness for public health crises and natural disasters. 

Encouraging the use of these versatile vehicles, supporting their integration into existing 

transport systems, and rethinking the streets of cities can make cities more resilient after 

Covid-19. 
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سنتی  درونگرای در سلسله مراتب فضایی خانه های ویروس بررسی تطبیقی راهکارهای مقابله با کرونا

 ایران

 فرناز توکلی،کارشناس ارشد معماری،دانشکده معماری و عمران،موسسه آموزش عالی آیندگان

 چکیده

توجه به معماری وفضاهای معماری بیش  در سطح جهان، بار دیگر لزومویروس با شیوع بیماری کرونا 

یکرن از . . کرونا ویروس تاثیرات زیادی برر کیییرت زنردان انسران اهاشرته اسرت شدهه استاز بیش حس 

راهکار های در امان ماندن از این ویروس ماندن در خانه است و بدین ترتیر  فضراهای مسرکونن بیشرتر 

بهداشرتن اسرت.بنابراین مراحرل رسریدن بره فضرای  تحت تاثیر پروتکل هرای بهداشرتن و دسرتورالعمل هرای

خصوصن خانه و ارتباط فضا ها باهم طبق پروتکرل هرای بهداشرتن اهمیرت دارد. خانره هرای سرنتن ایرران 

خصوصررا خانرره هررای درونگرررای سررنتن ایررران ارز وناصررر فضرراین و س سرر ه مراترر  فضرراین  ویرر   ای 

قشش پن شااانشش ساسلهششل ابرپضششیابرششیژ ا رپژاچشش اپرسششهایششیناپژشششاپشش ایهاپژشششاپسشش ا شش برخرروردار اسررت . 

بنیسیاپسش  اااچو نش ابش اضش پاایش پن شابقی لش ا شیا رانشیااژشرا ارپا شیاابقررپتا هدپشت ابقی ل ا یا رانیا

 درژش  پز راپژششاپش ایهااخینش ایشیناسشنت اپژشرپااپرض شیداا پ  ا پلو ییناسلهل ابرپضشیابرشیژ ابارشیرن

کره فضراهای  پژشانت ج ا دس اآبدهاپس  باریرن یین ضحل ل ا پن  تی خین  بطیلایت پ زپر  ی ا   ف  راش

خانه های سنتن درونگرای ایرانن با فضاهاین که این مقررات بهداشرتن ایجراد مرن کنرد هماهنر  اسرت و 

 من توان از آن در طراحن بهر  برد.

 

 بهک ن اخین ایینا رانورپ،سلهل ابرپضی،ا رانیااژرا ا،اواژگان کلیدی: 

 

 مقدمه -1

 راااییااچ شاا9102اژرا اجدژدناپس ا  ای لاا راپنهیاابشییدهانشدها   اپبیا را سیب راسیلاا،ا رانی

پژششاااپنتقشیلجلش ی رناپزاشش  هانیبش ایشیژ اجهش اپ ششو رنااا (WHO) سیزبیاا هدپش اجهین ا.ظییراشد

اژرا اپرپئ ا پ هاپس .ا یاض ج ا  اسلابت ا شرااب پجه اآاا یاپژشا حرپاا یعثاب اشش  اا رابحش هایشینا

  شش اضششی ن ا آنجششی پزبارششیرنا،اضی  ششرا راعرلکششر ابرششیییا  جشش  اآژششدااابرششییینایوشششت اپزا شش شا ششرا .ا

 .پسش  نشده آااپرپئ   رپن خیص   ربیا ژی اپ هش پس ، نشده ژیب  پنهیا  ر ا2019-ن ژش  رانیاژرا 

 نشی رپژشاپ ششو رنااارعیژش ا .پسش  پبشزپژه حشیل  ر سشرع   ش  بش پر  ضادپ  بال ، پضطرپرن شرپژه  ر

یهشترشااا(.ا9911ایرکشیرپا،اضرارناپس ا)برن ش پنتقیلااژرا  بحدا ا ر ا  رپن نکیتا هدپشت ،

ش  ساپژشا  ریرنا یعثاضی  رپتا راسط حابختلفاجیبا اششدهاپسش اااپژششاضی  شرپتاا شرارانابارشیرنااا

شهرسیزنا  اضی عاربتیراجیبا اپس اضیث رایوپشت اپس ااان یزبندا شیزنورنا راپژجشی ابرشییینابش ر ان شیزا

کشر ا نییشیاا رابارشیرنااا رپنابقی لش اااپ ششو رناپزا رانشیااژشرا ابش ا یششد.اعشدباض جش ا ش ا  ف ش اعرل



شهرسیزنا نترلا  ریرنارپا چیرابشکلاب ا ند.ا راباریرناااشهرسیزنابرشیایشیانقشهاپسیسش اپژفشیابش ا

ا نندا رانت ج اپژجی اسلهل ابرپضیابریژ ا راپیژ ابقررپتابقی ل ا یا رانیااژرا اپیر  ازژی نا پر .

رت، تررنیس ،ورردم روایررت فاصرر ه اسررترش همرره ایررری و انتقررال سررری  ویررروس از طریررق دسررت هررا، صررو
اجتماون و... است. ماندن در خانه و قرنطینه خانگن بهترین و راحت ترین را  پیشگیری از ابتلا وقطر  

. خانرره نیازمنررد فضرراین اسررت برررای ج رروایری از ورود و (www.cdc.gov)چرخرره انتقررال ویررروس اسررت
روایرت اصرل س سر ه مراتر  فضراین در خروج کرونا ویروس و تامین آسایش و آرامرش بررای سراکنین و 

. در صرورتن کره س سر ه (0121)و ن الحسرابن و قربرانن،معماری خانه از اهمیت زیادی برخوردار است
مرات  فضاین بر پایه قوانین مقاب ه برا کرونرا ویرروس درسرت شرکل نگیررد موجر  وردم روایرت پروتکرل 

مرراری مررن شرروند. بنررابراین کنترررل اسررترش هررای بهداشررتن مررن شررود و در نهایررت افررراد خررانواد  در ایررر بی
بیمراری دچرار مشرکل مرن شرود. باتوجره بره اینکرره بناهرای اهشرته معمراری ایرران معطرو  بره حروز  هررای 
پایداری اق یمن، اجتماون و... بود  است. من توان از ایرن شریو  برا توجره بره چرالش هرای پریش آمرد  بهرر  

 برد.
رپضیابریژ ابهتخرجاپزاضط   ای پن شااابقررپتا هدپشت ایدفاپصل اپژشان شتیرا دس اآار ااسلهل اب

ابقی ل ا یا رانیااژرا ا رابرینابهک ن اپس .

 

 پیشینه تحقیق-1-1

ضیا ن ااپ ایهایشینابرپاپنش ا رابش ر ا رانشیااژشرا انحش ها نتشرلاشش  ساآااصش رتایربتش اپسش ا.ا را

 ا پپ شدب  یشین اژ یش  ، 2020 بشیر  پال ضشی ششده بنتششر شش پید پسشی   شر بشرارن،بجلش ادشیانمشیب ا

 بهش ر ا یشی ی رنشده جرلش  پز آا،    لش ژژک  پسیسش  یین اژ ی  ،-2019ن ژش اژرا   رانی پض  ل ژژک

اا .پس  شده پرپئ  91-  اژد  ربیا ا   ریرن پز پ شو رن راژکر یین ضشرژح آا، پنتقیل

 ا نز ژشک ضرشی  پز پری شزاجرلش  پز ضنفهش  حی  یین عف ن  پنتقیل  ل  خطر  ییه  رپنبقیلۀا ژورن را

ا شی بهتق م ضری  پز  اد خص ص     س  بکرر شهتش ن ضنفه ،احی  یین عف ن     ب تلا پبرپ   ی بهتق م

  شر ه ب  شد ض صش   احشش  ا پیلش اح  پنشیت  شی نششده بحیبم  ضری  پز پری ز ا آنهی بح ه ژی   ریر پبرپ 

 حفش اژان   نند، رعیژ  رپ سرب  آ پب  یژد  پرند ضنفه  حی  عف ن  علائما   پبرپ ن پژش،  ر علااه .پس 

اب ا یشد.اییا س  بکرر شهتش ا ل ی اژی بصرف ژک یر  ستریل  ی عطه  ا سرب  پ شیندا بیصل ،

یرچن شا رانیااژرا ا راباریرناااشهرسیزناضیث رابرپاپاایوپششت اپسش .اپزاآنجشیا ش اپششاپزاشش  ساپژششا

هابهک ن اپبزپژهاژیبتش اخص صش یتابارشیرناپژششا شیر رنایشیاپیر ش ااژرا اپرض یداپبرپ اجیبا ا یابح 

ب اژی د.اسلهل ابرپضشیابرشیژ اجشزااخص صش یض اپسش ا ش اپزابقشررپتااایش پن شا را ارپااشش  سا رانشیا

 رژهششت براپلکهششیندرا را تششیباسرششش انمششماسلهششل ابرپضششیارپا رابحششلاسششک ن اااژششرا اضششیث رابشش اپششوژر .

ژشکاپضشینانشش رشاپیشرا راپنتهشینازنج شرهاناحر ش ا رابرشیا،ایشرپرا و شر ااپنهیااپژنو ن ا  یااب ا نشدا ش 

بار لااآرپباااسی  اخ پیدا   .ا نی رپژشابحلایرپری رناآاا راسلهل ابرپضیاحر ش ا رابرشی،ا راپبششااا

 برپضشی سلهشل   ررسش   ش   ژوشرنا راپ ایهاا (.9911آرپبا   ااآاانقهابهر اپژفیاب ا ندا)پلکهیندر،ا

 ارا ن برپضی ا سلهل  ب یا پن بقیژه  ا   شهرپر پخت اپس  شهر ضیرژخ  یین خین  ارا ن  رابحرب ّ 

 رابقیلش ا(ا9911صش رتایربتش اپسش ا)نیصشرنااایرکشیرپا،ا  نییشی بیلکشیااششیل  شی آا پرض شید ا یشی خینش 

یشرپرایربتش اپسش ا بطیلاش  ب ر  خین     ارا  برپضی سلهل  پسی   ر ارا  بریییي شنیسي  ژورنای ن 

 راح زهاناسلاب ا راباریرنان زاپ ایهاییژ اپنجیباشدهاپسش ا ش اا راا(.9911)غف رژیاااایرکیرپا،ا

 شرپيابارشیرنا ربشین ا ش ارپجشعا ش ا  ف ش ابرشینا پي پژشده سشلاب ،  شر بارشیري ضشثث ربقیل اپنا یاعنش پاا



یربتشش اپسشش اضششیث رابارششیرنا ششراسششلاب ابشش ر ابطیلاشش ایششرپرازژهششت اااضششیث راآاا ششراسششلاب اجهششماااراپااا

اا را ژوراپ ایهاپثرپتابح ها راسلاب اپنهیااااپرض یداآاا شیابارشیرنا ررسش اششدهاا(ا9919)پبیبقل ،

البته تاکنون اینگونه پ وهش ها در مورد تاثیر معمراری برر ا(.EVANS,1998اا  اپژشانکت اپشیرها پر )
بیماری های واایردار برر  سلامت روان صورت ارفته است و در حوز  معماری سلامت  با ونوان تاثیر

امعماری پ وهش نشد  است. اما در این مقاله به مطالعه سلامت جسم پرداخته شد  است.
 

 پرسش های پژوهش -1-2

ا رانورپا رانیااژرا ابرض ها یایرابریا رابح هایینابهک ن ابقی ل ا یاای پن شااابقررپتا هدپشت .9

اچ ه  اااچ ان ساسلهل ابرپضیابریژ ا رپناآاابنیسیاپس  ا

خین اییناا چو ن اب اض پاای پن شابقی ل ا یا رانیااژرا ارپا یاپلو ییناسلهل ابرپضیابریژ اباریرن.1

 پژرپااپرض یداا پ  ا رانورپ سنت 

 

 روش پژوهش -1-3

راشایر آارناپدلاعیتاپژشاپش ایها ش اصش رتاپسشنی نا) ت خینش اپن(اااراشاضحق ش اض صش ف اضحل لش ا

پنتقیلا رانیااژرا ابر  دا  ابح هاپزپس .ا راپژشاپ ایهابقررپتااااپراضکلایینا هدپشت اپ شو رنا

 رانششیاضرششیب ابرششییینابشش ر ان ششیزا رازبششیااپسششتیندپر ییاااپ اششی ااهاپسشش .ایششینابهششک ن ا سششت ا نششدناشششد

پسشش .ا راپیژششیاایششرا ششدپباپزابرششیییا ششراپسششی ابتنیسششیا ششیا سششت رپلارلا هدپشششت ا ررسشش اشششدهاااژششررا 

پسششتیندپر یینابششرض ها ششیابقششررپرتا هدپشششت اعنیصششرابرششیییاااسلهششل ابرپضششیابرششیژ اخینشش ایششیناسششنت ا

ا.ا رانورپناپژرپن ا ررس اشدهاپس 

 مبانی نظری پژوهش -2

 کرونا ویروس -2-1

نیبا رانیااژرا ا ریربت اپزاظییراضیجاخ رش دنانیش اپزاپژشاپسشایژکایشیاپسش .اضشی ن ااچهشیراجشنشاپزا

(.ااژشرا ا1191 رانیااژرا اییا  انیباییناآلفی،ا تشی،اییبشیااا لتشیاشنیسشیژ اششدهاپسش ا)بییشداایرکشیرپا،

جهشین ااا شیرابشیل اییناضنفه اژکاخطران ظه را رپناپبن  اسلاب ا  شاپلرلل ااابنجشرا ش اپپ شدب ایشینا

،ا اانش سا رانشیا2002 راسشیلااSarsیی لاض ج اب اش  .اپزازبیااای ساسندراباضنفه احی اششدژداسشیر ا

(اشنیسیژ اشدندا  ایرا ااعف ن اضنفه اخف فاپژجشی ابش ا ننشداNL-63(ااا)HKU-1اژرا اپنهین اجدژدا)

بش ر اپن بش ن اششدژداا2جهشین ااسشیزبیاا هدپشش ا2002اا راسرپسراجهیاا  اای سابش اپ  ندنشد.ا راسشیلا

پ تهی  اپزاجیبا ارپایزپرشا ر ا  اض سهاژکا رانیااژرا ا تیاجدژداپژجی اشدها   ااا ادییا ش اسشندرابا

ا1191 سیب را99(.ا9919خیاراب ین اضی  رانیبا پ ا)سل رین اب و ن ،اMers-Cov رانیااژرا اااضنیه 

هراااییاا ش راچ شایزپرشاشد.ا راپ تدپا شراپسشی اب لا ناخ ش اپناپزاب پر اعف ن اشدژداضنفه ا راش

بشییدپت،اپژشای ن ا  انمراب ارس دا  ا رخ اپزا  ریرپااضیرژخچ احر راژیا یرا را یزپراعردهابراشش ا

ضاط ششلاشششداااا1111بششیی اااغششوپیینا رژششیژ ارپا پرنششدا شش ا ششیزپرابششو  را لابیصششل ا رارازاپالااژپن ژشش ا



(.ا رانهیژ اپژشااژرا ا19 راآنجیاا  اد را یبلا  اپنجیبارس دا)پژهنی،پیدپبیتاسلاب ابح هااایندز پژ ا

ا(.0931ب س باشدا)پر   ل ااایرکیرپا،ا covid-19  ا
 

 11 -کووید بیماری انتقال مسیرهای -2-2

  ننشده نوشرپا ا ششدژد یرچنشیا جهشیا سرضیسشرا ر 1191 -نش ژش اژشرا   رانشی بالش  یر ای شرن اضا  

جهشین ارپیکیریشیژ ا شرپناجلش ی رناپزا  هدپشش   ر هش  ا ض سشه  ش  بتخصصش شاپجرشیس پسشی   ر .پس 

 ضرشی  پز پری شزاجرلش  پز ضنفهش  حشی  یشین عف نش  پنتقشیل  لش  خطشر  شییه  شرپناپنتقیلاپرپئ اشدهاپس .ا

 ضری  پز  اد خص ص     س  بکرر شهتش ن ضنفه ،احی  یین عف ن     ب تلا پبرپ   ی بهتق م ا نز ژک

 ب  د ض ص   احش  ا پیل اح  پنیت  ی نشده بحیبم  ضری  پز پری ز ا آنهی بح ه ژی   ریر پبرپ ا ی بهتق م

اژانش   ننشد، رعیژ  رپ سرب  آ پب  یژد  پرند ضنفه  حی  عف ن  علائما   پبرپ ن پژش،  ر علااه .پس   ر ه

 درژش  پز .ییا س  بکرر شهتش ا ل ی اژی بصرف ژک یر  ستریل  ی عطه  ا سرب  پ شیندا بیصل ، حف 

 ض پنند ب  پنک     اره  ر   ریرپا ا ش   بنتقل  ییا-بدب س پنتقیل شیژد ا آئراسل نز ژک، ضری  یطرپت،

ا.(9911)برن شاایرکیرپا،نریژند بنتقل  ژور پبرپ     رپ اژرا 

ا

ارپهاییناپنتقیلا رانیااژرا ا-9شکل

 ا سرب  پ شیندا بیصل ، ژان احف   نند، رعیژ  رپ سرب  آ پب  یژد  پرند ضنفه  حی  عف ن  علائما   پبرپ ن پژش،  ر علااه

 رپناپبرپ نا  ا  راااپزاخینش ابششی لا ش ابایل ش ایهشتنداااا . ستهی بکرر شهتش ا ل ی اژی بصرف ژک یر  ستریل  ی عطه 

ا را دااارا شیااژکهرناض پ هااابقررپتااج  ا پر ا  ا راجدالاذ راشدهاپس .ا

ا

ا
)منبع: نگارنده( راهکارهای ارائه شده از طرف سازمان بهداشت جهانی برای مقابله با کرونا ویروس :1-1جدول  

لاحضاتم  مقررات 

 پش ه  شیخطر بتنیسشی چشري بحیب  ا ییا بیسك،  ستكه، نم رابر ي حفیظ  ضجه زپتابجر ع 

 .(9919) ست رپلارلا ش نا رانی، س   هدپش  ، شده   ني

پستفی هاپزاسیژلا

 بر ناحفیظ 

ا راخین ابیندااعدباپوژرشابهریاااا ژدژدااا یز ژد.
و از رفتن به مکران هرای پرترردد  شود  تا حد امکان سیر غیر ضروری یا حضور در اماکن ش وغ محدود 

تررررا زمررررانن کرررره وزارت بهداشررررت تحررررت کنترررررل بررررودن ایررررن بیمرررراری را اوررررلام مررررن کنررررد کرررراملا  پرهیررررز 
 (.www.health.sbmu.ac.irشود)

ضایبلاتاا ییه

ارازپن 
 

هررای  های در و میز هررا بررر روی سررطود ماننررد دسررتگیر  ها و حتررن روز توانررد سرراوت کرونررا ویررروس من
ای بستگن دارد کره آن سرطح از آن سراخته شرد   پیشخوان زند  بماند. مدت ماندااری این ویروس به ماد 

 (.0122)جمشیدی فرد، است

 ییهاضری ا یاسط حا

 ااپش ی

ا اشهت اش  ،اپستفی هاپزاب پ اضداعف ن ا نندهاپیژ اپلکلاپستفی هاش  ثین ا11حدپیلا ا



 زمان شستن دست ها:

،اییاااپبشی شابشوی  اعر ب ،اس پربیر  ،اانقلاشاپزاحر را راپبی شاعر ب اشیبلاس هتماحرلپ

 پررس از لمررس، پررس از بیرررون اهاشررتن آشرر ال،اپششاپزالرشششاسششط حا راخششیرجاپزاخینشش ،اشششیبلاپشش ل
 .(sharma,2020)ها به وضود کثی  هستند که دست زمانن،حیوانات

اشهتشابکررا س ایی

ی ش اااضخمابرغااابحص لاض اپزاپژشا سش ا شیبلااپختش اشش ندااا راحش شاضر شزا شر ا،اشهتشش ااا

 پختشاآااییا  ای چاعن پاا یا  ن ،اچشمااا ییااضریس اندپشت ا یشند.
ا هدپش ا راضیوژ 

ا

ابتراپزاپبرپ ارعیژ اش  .ا9.1 راص رتاشرپژهاضرارناااربتشا  اپبی شاعر ب ابیصل احدپیلا

 (.9919) ست رپلارلا ش نا رانی،

رعیژ ابیصل ا

اپجتریع 

ا ارناپزاح  پنیت ضیاحداپبکیااپزاضری ا یاح  پنیتاپیل اااغ راپیل اخ  پرناش  

 

 سلسله مراتب -2-3

شکلا ینده،انرش  اب زژکش اژشکارششت اصشفیتا راسشیختریااپسش ،ا ش اپژششاسلهل ابرپضیا  اعن پااژکاپژدها

صفیتابرپض  ا یااژ ی اییژ اخیصا پرند.اسلهشل ابرپضشیا ش اصش رتاژشکارششت اضی  شرپتابشنمم،اپزاژشکا

ا(.9911د ید یژ ،)احیل ا  احیل ا ژورا رانمرایربت اب اش  

 پژشش جزئ شیت ا آاابش اپشر پز  یاربجش خشیرج برشییین ا سشیختریا  پخشل پرض شید  ش  برپضیابریژ  سلهل 

 راشش رپ پرض ید

اا.(9911)د  یاااایرکیرپا، ند ب 

پصلاسیسل ابرپضیاژان اسیزبیندی اااضر  یابریییاااعنیصرا راپسی ا رخ اپزاخص ص یتا یل دناژشیا

 یر ر ناآنهیا  اب جیاپدژداآبدااسلهل ابرپض  ا رانح هانایرپری رناژیابشییدهاناعنیصراشش  .ژک اپزا

 یر ر یشیناسیسشل ابرپضششیاپضصشیلابرشییینا رانشش اژشکابجر عشش اا شیابرشییینا  ششراااپزاآااپسش .اسششیژرا

 یر ر ییااابایل  اییاپزاجرل اضی  رابه ر،اض یف،اپنتمیر،اارا ،اضقه ماااضا  شاجهش ابهش راژشیابهش ریی،ا

ل ابرپضشیاحر  اااارا ا  ابرینا پخل ان شزایشرا شدپباپجزپژش ابتنیسشیا شیاخص صش یتاخش  ا پرنشد.اسلهش

ب ج  ا  شاپژشابایل  اییاب جیاششدهاپسش ا ش ا ش شاپجشزپاژشیاجشزیابرشیییناآنهشیان شزاسلهشل ابرپض ش ااجش  ا

 (.9911 پشت ا یشداضیا یر ر اآاا هترژشاشکلابرکشاص رتاپوژر ا)اسلطیاازپ ه،ا

 ااج  اسلهل ابرپضیابریژ اپزاجرل اپص ل اپس ا  ا  هاضرژشاضیث رارپا راششکلای شرنابحرب ش ابرشیژ

 راسیختیراباریرناااشهرسیزناسنت اپژرپاا پر .ا رالی انیبش اجیرپب شی،اسلهشل ابرپضشیاع شیرتاپسش اپزا

یری ن انمر ابتشکلاپزاع پرضاااپدژدهاییا  ا  اص رتاژشکاد قش ا نشدناژشیارض ش ا نشدناذ شراشش  .اپژششا

پسط ارعیژ اپژشابفه با راباریرناخین ا یاضا  راسلهل ابرپضیاحر رااابخرب  اشنیخت اب اش  ااا  اا

پصل،اح زهایشیااایلررایشینابختلشفابرشیژ اپزاعرش ب اضشیاخص صش ،ان رش اعرش ب ،ان رش اخص صش ااا

ا(.9911)پ  ست ایرااایرکیرپا،خص ص ا رابح هازندی اشکلاب ای ر ا

 

 یافته ها -3

 

 سلسله مراتب خانه های درونگرا -3-1
 رانورپ خین ایینا خص صي،اضر زااا ث فا،ا یزاا هت  ا عر بيابریییي برپضی سلهل  كلي، ضقه ما ندي ژك  ر

ا:كر  پرپئ  كلي شكل پژشا ر ض پاابي رپ

ا



ا
اسلهل ابرپضیا ل اخین ایینا رانورپناسنت اپژرپاا)بن ع:انویرنده(ا-1شکل

ا

 تاثیر قوانین بهداشتی کرونا در معماری مسکونی -3-2

 
 نترلاش  سا رانیااژرا ا رازندی اااخص صیابح هااابرییینابقررپتااا ست رپلارلایینا هدپشت ا رپناپ شو رنااا

بر  دا  ایریااعرلکر اپس ا  ا راجدالاانبهک ن اضیث رایوپشت اپس .ایرا ست رپلارلااابقررپتا هدپشت ان یزبندابری

ابریییناب ر ان یزا رپنابقی ل ا یا رانیااژرا ا ررس اشدهاپس .ذژلا

 

 
 )منبع: نگارنده(. مقابله با ویروس کرونافضاهای ضروری خانه مطابق با استانداردهای  2-1جدول

 
آداب 

ضرور

 ی

راهکار 
سازمان 
بهداشت 
 جهانی

 فضا های مطابق با پروتکل

 فضاهای مورد نیاز 

حداقل 

 عرض

حداقل 

 مساحت

 

 ملاحضات دیاگرا فضایی

 

 

 

ا

ا

ا

 

 

اح ید

_ ییهاضری ا

 یاسط حااا

اپش ی

_ ارناپزا

اح  پنیت

_اشهتشا س ا

ییااااسیژل ا

  اپزا  رااا

خین اضه  اب ا

ش  اضدا

اغف ن اش  

ا

ا

ا

بخص صا

غ را

اسی ن ش

ا)عر ب (

60cm 0.5mابریژ ا رپناشهتشا س ایی
2

اا

ا

 

 

 

 

 

 

ا-------

110cاسراژشا هدپشت 

mا

1.4m
ا2

ا

بریژ ا رپناشهتش اخرژدا

ارازپن 

---- ----- 

ا

ا

بریژ ا رپنانوهدپرنا

اح  پنیت

ا

ا

ا

70cmا

ا

ا

ا

ا

1.1m
ا2

ا

ا

ا

ا

ا

_شهتشابکررا

  س ایی

_رعیژ ا

بیصل ا

 پجتریع 

_ا هدپش ا را

 

بخص صا

سی ن شا

)ح یدا

اخل ت(

0.5mا60cmابریژ ا رپناشهتشا س ایی
2

اا

بریژ ا رپناض ل داااپرارشا

س زژجیتاااب  هاجیتا هترا

پس ا رابنزلاض ل داش  ازژرپا

پبکیااآل  ی ا رپنابصرفا

  اص رتا راینویبایرنط ن ا

اخیبا ماضراپس اا

 

 

ا-----

 

 

ا------

110c1.4mاسراژشا هدپشت ا
2

ا



اضیوژ 

 

 

mا

ا

ا

ا

ا

ا

ارا ا  ا

اخین 

ا

ا

ا

پستفی ها_

پزاسیژلا

 حفیظ ابر ن
 ییهاضری ا_

سط حااا یا

 پش 
شهتشا س ا_

 یی
 

ا

ا

ا

ا

ا

ا

پ ها

اارا ن

0.5mا60cmابریژ ا رپناشهتشا س ایی
2

ا

 

ورودی  
خانه باید 

ضمن تامین 
دسترسن 

مناس  به 
خانه , 
فضای 

داخ ن خانه 
را از فضای 
ومومــــــــن 

بیرون 
 ایزوله نماید

 

ا

ا

ا

 

بریژ ا رپنا

اضا ژضال ی 

0.7mا70cmا فشکش
ا2

 ردال ی ا

اضر ز
70cm1.4اm

ا2
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اآل  ه
70cm1.4اm

2
ا
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 اشا
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ا(

ا

90cmا
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ا2
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ا

 

ا

ا

0.5m
2 
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ا

ا

ا

ا
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ارازپن 

بریژ ا

 رپنا

ضا ژضا

اپلاست ک

ا

150c

mا

ا

1.7m
ا2

 

 
 

دسترسن 
آشپزخانه 

باید به 
فضــــای 
بیــرونن 
حیاط یا 

پارکین  
داشته باشد 
و با بالکن 

یا ایوان 
 مرتبط باشد

ا

ا

بریژ ا

 رپنا

شهتش ااا
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ا

ا

ا

170c

mا

ا

ا

ا

ا

2.6m
ا2

اا

ا

ا

ا

ا

ا
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ا

ا

ا

_یرنط ن ا

اخینو 

_ ییها
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ا

ا

ا

ا

برینا

ا پخل 

 

 

ا

ا

خرژشششدا لششش ا شششرپنا

ازبیاایرنط ن 
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 رپنا
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اا

اژخچیل (

ا

ا

ا
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m 

 

ا
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ا

ا
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ا2

 

 

 

ا

ا
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 رپنا
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اخشک

110c

mا

1.7m
ا2
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نا

اپرض ید ا

_اشهتشابکررا

 س اییااا

رعیژ ا

ا هدپش ابر ن

پ ها
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ا
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ا

110c

mا

ا

ا
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ا2

  

ا-------

  ا11 یلانا ااا 



200cانش رش

m 
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12m
2 
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2 

ا--------
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ا

ا
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ا
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درژ ابدب سا

ااا...(

_رعیژ ا

 نمیب ابر ن

 

پضیناخ پبا

ابهریا

110cااسراژشا هدپضشت 

mا

1.7m
2

  ا

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 راص رتا
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اجدپسیزناا
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سراژشا

 هدپشت ااپزا

 ژ پراااژیا

پر ها
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اش  

بریژ ا رپنا

انشهتشاااخ پب

300cا

mا

10-

12m
ا2

ا

1.7mا70cmا ردال ی 
ا2

110cاحریب
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1.7m
2

ا

ا

ا
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ا س ایی
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یربتشاسراژشا

 هدپشت اجدپا
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ااا...(
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انمیب ابر ن

 

ا
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ا
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ا--------- 60cm 1mا ردال ی اشخص 
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300cابریناپضین
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 تطبیق دستورالعمل های بهداشتی با عناصر فضاهای خانه های درونگرا سنتی ایران -3-3
 



اسلهشل ابرپضشیابرشیژ اخینش ایشینا رانوشرپابش ر  راپژشا خه،اچو نو ایرپری رنابریییا را نیرایشمااا

 حششثایششرپرابشش ای ششر .اپالشش شاعنصششرایی ششلا ررسشش ،ابرششیناارا ناخینشش اپسشش .اارا ناخینشش ا شش ا ل ششلا

رپری رنا رابرزاب یاا رااااا  راااژکش اپزابهرتشرژشابرشینا نتشرلاپنتقشیلا رانشیااژشرا اپسش ااا شیای

یاپستفی هاپزاپصشلاسلهشل ابرپضشیابرشیژ ابش اضش پاا ش اضشیث راعرلکشر اارا نا رازبشیاا نتشرلاشش  سا رانش

پشاباریرنا  ا راح زهاپ شو رنااا نترلاپنتقیلااژشرا ا ش ادرپحش اپر پختش ،اپ تشدپا اژرا ا رکا ند.

ااضش پ هاا پن ش  اچو نو اارا ا  اژکاخین اض ج ا ر هااا یاپستفی هاپزاضره دپتاباریرپن ااا شراپسشی ایش

پبشراآغشیزاض  ش شاسلهشل ابقررپتاسیزبیااجهین ا هدپشت اپزاارا ااژرا ا  اخین ابرینا ا ر ه،ا  ایر شا

ا.ابرپضیاخین اپس 

وشیها ش اششیبلاپ ششویه،ایششت اژبرینا  راااپزاخین ا ث شفاپسش اااپششاپزاارا ا راآغشیزااپر ایهشر ا رآ ا

ابش اشش ژمپزابرینا یبلاا ث فا  رااااپر ابرینایشت ا  ابریژ ان رش ا ث شفاپسش ا..اپشاا...اب ا یشد

  ا یبلااپی  زهااپر ابرینا اشدنا ش اا رابرینایشت اب اض پندابریژ ا رپناشهتش اااآ کش اضا   اش  

ح یداخین ارپا  انز ژکابریناخص ص اپس اپزابرینا ث فاپال  اجدپسیزناب ااا پلااانیبا پر اش ژما

ل لا شیزا ش  ااآاااا ند.ا راح یدابریژ ا رپناشهتش اااپسترژلاااحت اسراژشا هدپشت ایرپرا پر ااا  ا 

د ااپزاضه ژ ارپحتتراپسرژلاص رتاب ای ر .ابریناح یداژکابرینا یزا یایی ل  اشهتش اب ا یشد.ا اد

عنیصشرابرشیییناخینش ا راجشدالاذژشلااشدااپژشابریاییااپر ابرینا یبلااضر شزاااپژزالش اخینش ابش اشش ژم.

رپ رانکیتا هدپشت ا رانشیااژشرا ا رانورپا راپیسخا  ابقررپتا رانیااا یر ر ایراعنصرابریژ ا را 

ا ررس اشدهاپس .
ا

ا)بن ع:انویرنده(.اسلهل ابرپضیابریییناخین ا رانورپا یا ست رپلارلایینابقی ل ا یا رانیااژرا  ضط  ق ی ی اا9-9جدال
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 نتیجه گیری -4

شیوع ویروس کرونا در جهان سب  ایجاد قوانین و مقررات بهداشتن خاص در کشورهای مبتلا و موج  

ت ییر رویه زندان معمول شهروندان شد  است. شرایط پیش آمد  مسئ ه بهداشت ومومن را در برارفته و 

معمرراری و ترراثیرات خررود را بررر تمررام سررطود یررذ جامعرره مررن اررهارد. از جم رره ایررن سررطود تاثیرپهیرنررد ، 

شهرسازی است؛ که با توجه به قوانین خاص بهداشتن مبنن بر قرنطینه و ماندن مداوم در خانه، معماری 

مسکونن اهمیتن بریش از پریش مرن یابرد. در معمراری مسرکونن اهشرته ایرران، فضراها برر اسراس معمراری 



هسرتند. برر طبرق مقرررات  پایدار تنظیم من شدند؛ بنابراین دارای استانداردهای مناس  در شررایط مخت ر 

بهداشتن وی   ویروس کرونا، مطابقت هاین از لحاظ استاندارد فضاین و س سر ه مراتر  خانره هرای سرنتن 

درونگرای ایرانن وجود دارد. پیش فضای ورودی خانه که هشتن نام دارد و فضای دالان، با قوانینن مثل 

اهن  است. همچنین فضای حیاط بیرونن که روایت فاص ه اهاری اجتماون و کنترل تعاملات روزانه هم

فضاین ومومن تر و برای افراد غیر ساکن است، من توانرد بررای اصرل فاصر ه ارهاری اجتمراون مناسر  

فضای حیاط اندرونن که با فاص ه ارهاری اجتمراون و شستشروی وسرایل و دسرت و همچنرین برا قررار .باشد

 خصوصررن خانرره را در برابررر انتقررال کرونررا ارررفتن سرررویس بهداشررتن در حیرراط مررن توانررد فضررای کرراملا

قروانین و مقرررات بهداشرتن ویروس به درون خانه محافظت کنرد. ک یرت س سر ه مراتر  فضراین مطرابق برا 

به تریتی  شامل فضای پیش ورودی همانند هشتن و یذ راهرو جدا کنند  هشتن  مقاب ه با  کرونا ویروس

نمونرره دیگررر و اساسررن از حیررظ س سرر ه مراترر  خانرره هررای اسررت . از حیرراط بیرونررن و بعررد حیرراط انرردرونن 

درونگرا در برابر کرونا ویروس ، پوشیدان درونن خانره هرا اسرت. بره اونره ای کره سراکنین در معرر  

ارتباط مستقیم با افراد غیر ساکن قرار نمن ارفتند و فضای خصوصن خانه همچون سرویس، آشپزخانه، 

بعرد از حیراط  کره کمتررین ارتبراط برا قسرمت ومرومن خانره داشرته انرد.اتاق ها به اونه ای طراحن شد  انرد 

از که فضاین نسبتا تمیز است در انتهرا خصوصرن تررین و فضراین کراملا تمیرز خانره وجرود دارد.اندرونن 

این روش های معماری فضاهای مسکونن اهشته ایران من توان در طراحن و بازطراحن در زمان همره 

مطابقت های بسیاری میان این روش هرا و مقرررات بهداشرتن  همچنین ؛  نمودایری ویروس کرونا استیاد

 .وجود دارد
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های واگیر گرای ایرانی بر سلامت روان در برابر بیماریبررسی تاثیر عناصر معماری سنتی و مسکونی برون

 ( 19 -)کووید
 سیده معصومه فتوکیان، کارشناس ارشد معماری، دانشکده معماری و عمران ، موسسه آموزش عالی آیندگان

 چکیده

سر جهان، سبب      19-شیوع ناگهانی اپیدمی کووید  است. سازمان   المللی شده ای در سطح بین های گسترده ایجاد نگرانیدر سرا

اند. البته این مررراو مانند ارنطینه،  ای بر طبق تحریراو وضتتک کردههای بهداشتتتی و درمانی مررراو و اوانین بهداشتتتی وی ه

ست       شوی د ست شناختی منفی و مثبت در افرا    ش سبب ایجاد اثراو روان صله اجتماعی و ...  شده ها، فا ست. از آنجا که  د جامعه  ا

سن و داروی درمانگر ا  ساخته واک شده ین بیماری تا کنون  شتی در درازمدو برارار  بنابراین انجام مراابت ن ست های بهدا ؛ در ا

نی در ایران، بر طبق شرایط  شد. معماری مسکوهای مسکونی صرف خواهد  افراد در محیط روزیزندگی شبانه  نتیجه بیشتر زمان 

به دو صورو کالبدی درونگرا و برونگرا وجود دارد. در این مراله ضمن شناخت اثراو روانشناختی صورو گرفته در زمان  االیمی

سی راهکارها و روش همه سکونی      گیری ویروس کرونا، به برر سنتی برونگرا در کاربری م شاخص محیط معماری و معماری  های 

ماری سنتی برونگرا در ایران، عناصر و راهکارهایی منطبق بر رفک نیاز روانشناختی     معها بیانگر این هستند که  یافتهشد.  پرداخته

شرای  ست؛ و در این زمان و  ستفاده از این راهکارها برای تومی ط را دارا ا شی از    ان با ا کاهش میزان اثراو منفی روحی و روانی نا

 بیماری کرونا استفاده نمود.

 معماری سنتی، 19-یدوومسکونی، سلامت روان، ک واژگان کلیدی:

 :مقدمه -1

 کروناویروس یک توستتط که شتتد، گزارش چین ووهان شتتهر در جدید عفونی بیماری یک گستتترش ، 2019 دستتامبر اواخر در

 به 19 -کووید گسترش. گردید نامگذاری 19-کووید عنوان ( بهWHOجهانی ) بهداشت سازمان توسط  رسما  شده و ایجاد جدید

صر  آن انترال سرعت  دلیل ضیعت  یک ایجاد باعث که بوده، فردبهمنح شت  در اورژانس و  در ماه چند از کمتر طی جهانی بهدا

سازمان بهداشت و درمان ایران،   به تبک آن سازمان بهداشت جهانی و (.186 :1399شیما،  )شهیاد، شد جهان کشورهای  سراسر  

ستخرج از تحریراو و مرالاو را از     شتی م سطوح جامعه    اوانین و مررارو بهدا شیوع بیماری جهت اجرای آن در تمام  ابتدای 

ست    این تدوین نمودند. اجرای شتی  هایسیا سطح  شناختی روان منفی اثراو بروز موجاب مثبت، پیامدهای رغمعلی بهدا   در 

ست شده  جامعه ضطراب، ترس،  شامل  که( 131: 1398علیزاده فرد و همکاران، ) ا سردگی،  ا   اجتنابی، رفتارهای زنی،برچسب  اف

معماری و   (.185: 1399شتتیما،  )شتتهیاد، باشتتد( میPTSDستتانحه ) از پس استتترس اختلال و خواب، اختلال پذیری،تحریک

شده این   کنون اثباوآنچه تا شود. ها، دچار تغییر و تحولاتی بر اساس این اوانین و مررراو می شهرسازی نیز همانند سایر بخش   

ست که  ساس     ا سلامت روانی جامعه بر ا ستفاده از  معماری بر  صر معماری در    ا صول و عنا اثراو مثبت یا  ،گوناگون هایمحیطا

گذاری اجتماعی، کیفیت  . با توجه به تاکید مررراو بر ماندن در خانه و رعایت الزاماو فاصله(60: 1390)صفاری نیا،  منفی دارد

به ستتبب پویایی و پایایی   ایران گذشتتته مستتکونی معماری یابد.اهمیت زیادی میهای مستتکونی از بعد ستتلامت روان، محیط

سمی و روانی   اجتماعی در مدو زمان طولانی و  سایش ج سبی جهت نمایش نمودهای   کاربران خود نمونه ایبر تامین آ های منا

و کیفیت نامناسب    یوع ویروس کروناش شناختی از زمان  وجود اثراو منفی روان .(2: 1397)آلمال و همکاران،  را داراست موفق 

 های رفتاری در سطح جامعه شده است.های مسکونی سبب بروز برخی ناهنجاریبرخی محیط

شیوع             شرایط  شی از  سلامت روحی و روانی نا صر کاربردی برای حفظ و کنترل  سایی اجزا و عنا شنا هدف از این پ وهش ابتدا 

ی  پردازیم که نمودهای این عناصر در معماری گذشته  ت. سپس به این نکته می ویروس کرونا و پساکرونا در محیط مسکونی اس   



گیری از این عناصر را در محیط مسکونی افزایش داد و    اند تا بتوان با توجه به بستر، میزان بهره به چه میزان و چگونه بودهایران 

 گیر را کاهش داد.های پیش آمده از زمان شیوع این بیماری همهناهنجاری

 پیشینه پژوهش: -1-1

صورو گرفته بود. در فصل هشتم کتاب جامک بهداشت   های واگیرو زیادی در باب بیماریتحریراتا ابل از شیوع ویروس کرونا، 

ضک        سی تاریخچه علم اپیدمیولوژی و راهکارهای و سعی در برر سین حتمی و همکاران،  ست.  شده نموده عمومی از ح پس از  ا

ملی  بخشهای بهداشت جهانی و در  فته در جهت کاهش میزان ابتلا به ویروس کرونا توسط سازمان  تحریراو صورو گر  شیوع، 

صورو اوانینی        شکی ایران، به  شت، درمان و آموزش پز سط وزارو بهدا شخص در کتابچه تو های عمومی و  برای محیط های م

اجرای مررراو پیامدهای ناشتی از شتیوع این ویروس و    استت. و در دستترس عموم ارار گرفته  شتده تنظیم و ارائه ،خصتوصتی   

های زیست محیطی و... است که در حوزه   های مختلف سلامت جسمی، روانی، امنیت ااتصادی، آسیب    بهداشتی آن شامل حوزه  

 یعتوض بر 19 -کووید بیماری گسترش روانشناختی آثار ی با عنوانسلامت روان مرالاو متعددی نگاشته شده است. در پ وهش

های مستتتعد را در طول انتشتتار این ویروس ارائه نموده و   ، شتتیوع علائم روانشتتناختی در جمعیت جامعه افراد روان ستتلامت

شیما،    )شهیاد،  کندکردن وضعیت سلامت روان افراد در پاندمی کرونا را مشخص می   کننده در مختلفاکتورهای خطر مشارکت 

ای برای تشخیص اضطراب کرونا پرداخته که در اعتباریابی مردماتی از اعتبار  پرسشنامهمراله دیگری نیز به ایجاد (. 186: 1399

در تحریری دیگر اثراو منفی و مثبت بیماری کرونا بر      .(165: 1398و همکاران،  علی پور و روایی مطلوبی برخوردار استتتت ) 

ی مربوط به حس اضتتطراب در افراد جامعه و اثر یافته که بیشتتترین اثر منفستتلامت روان را بررستتی نموده و به این مهم دستتت

)علیزاده فرد و همکاران،  مثبت آن همبستتتگی اجتماعی برای تحمل این شتترایط و کمک به هم نوع با هدف مشتتتر  استتت   

1398 :132).   

نتایج  استتت و هر پ وهشتتی به تحریراو فراوانی صتتورو گرفتهدر حوزه تاثیر معماری مستتکونی بر ستتلامت روان ستتاکنین آن 

های مستتکونی، بیشتتترین تاثیر را بر امید به زندگی دارد.  استتت. برای مثال کنترل استتترس افراد در محیطکاربردی ختم شتتده

درصتتد از تغییراو امید به زندگی را توضتتیح   91های محیطی در مجموع معیارهای حرکت و مکث، کنترل استتترس و نشتتانه 

های شتتهری پرتراکم نرش بستتیار مچنین مناظر و عناصتتر طبیعی نیز برای محیط(. ه6: 1398فرزیدی و همکاران، دهند ) می

(. در بناها و  23: 1390صتتفاری نیا، ذارند )گهای مستتکونی تاثیر میزیادی دارند و بر رفتار و ستتلامت روان انستتان در محیط 

شتند. نیازهای روحی     خانه سایش روحی و هم جسمی توجه وی ه دا سنتی ایرانی هم به آ صر معماری      های  توسط هر ابزار و عن

 (.  2: 1395نیا، حقشدند که از جمله آن کاهش سطح استرس است )تامین می

است اما وجود پ وهشی که این  های واگیر صورو گرفتههای متعددی در جهت سلامت روان، معماری و بیماریتا کنون پ وهش

است. بنابراین در این آثار معماری سنتی ایران بررسی کند، ارائه نشده یافته در جهت بازنگری درسه را با یکدیگر به شکلی نظام  

سکونی تاثیر       صر معماری م ست تا با ارائه کلیتی از عنا سعی بر آن ا ساکرونا و     تحریق  سلامت روان در دوران کرونا و پ گذار بر 

 یابیم.دست بسترنمود آن در معماری سنتی ایران به راهکارهای مختص به 

  های پژوهش:پرسش -2-1

 شامل کرونا مانند واگیر هایبیماری روانشناختی منفی اثراو ترلیل و کنترل بر گذارتاثیر مسکونی معماری محیط معیارهای -1

 است؟ مواردی چه

 شیوع زمان در روان سلامت کنترل جهت در محیطی معیارهای چه برونگرا، حالت در ایران سنتی مسکونی معماری در -2

 توان یافت؟می واگیر هایبیماری



 روش پژوهش: -3-1

 و اینترنتی و ایکتابخانه مطالعاو اساس بر اطلاعاو آوریجمک و استشده استفاده تحلیلی -توصیفی روش از پ وهش این در

 از استفاده مورد رویکرد. باشدمی نظر جهت پاسخگویی به سوالاو پ وهش مورد پ وهش نظری مبانی پیرامون محتوایی تحلیل

 معماری راهکارهای بررسی به آن، روانشناختی اثراو و بهداشتی مررراو ویروس، کرونا ادبیاو مرور از پس و است کیفی نوع

 .شدپرداخته اثراو این برای و برونگرا سنتی معماری و مسکونی

 مبانی نظری تحقیق -2

 بیماری واگیر کرونا آشنایی با  -1-2

ای از موارد عفونت میلادی توسط کشور چین مبنی بر پیدایش خوشه 2019ماه دسامبر های اعلام شده در بر اساس گزارش

ر ژنتیکی با سارس، مواتا به اختصادرصد ارابت  70گردید که با  شدید تنفسی در شهر ووهان، یک کرونا ویروس جدید گزارش

nCov-19  هانی بهداشت رسما آن را نفر، سازمان ج 1000گذاری شد. با عبور تعداد اربانیان از مرز نامCOVID-19  نامگذاری

انترال  حالتهای انترال، کمون و سرایت بیماری به دو راه اشاره دارد. 2019و سال  "بیماری"، "ویروس، ""کرونا"نمود که به 

ای، انترال توسط اطراو تنفسی ریز و بزرگ از فرد آلوده به دیگران که در حالت اطره شود.انجام میای و انترال تماسی اطره

. انترال تنفسی نیز از طریق سطوح آلوده به اطراو تنفسی شودمتری منترل می 2تا  1عطسه و سرفه با فاصله معمولا از طریق 

 روز است 14 تا 1ویروس از  این دوره نهفتگی (.www.darman.tums.ac.irگیرد )حاوی ویروس صورو می

(nritld.sbmu.ac.ir .)  

 قوانین و مقررات بهداشتی در منزل -2-2

های بهداشتتتی منتشتتر   های متعددی از طرف ستتازمان، اوانین و پروتکلCOVID-19در هنگام شتتیوع و گستتترش ویروس  

  جهتمردم  عموم برای( 19-کووید) کرونا ویروس بیماری مورد در های کلیتوصتتیه. ستتازمان بهداشتتت جهانی  استتتهشتتد

  -3فاصله ایمن در اجتماعاو؛   -2ها؛ شستشوی مداوم دست     -1 باشد: است که شامل موارد ذیل می  های اولیه ارائه دادهمراابت

های پزشتتکی در صتتورو بروز علائم  مراجعه به مراابت -4زدن به بینی و دهان؛ رعایت بهداشتتت تنفستتی و خودداری از دستتت

از   که در پمفلت آموزشتتی پیشتتگیری از ابتلا به ویروس کرونا  (. www.who.intناال به ویروس ) ارنطینه افراد -5بیماری؛ 

برای  تری جزئیهای ذکر شده، نکاو بهداشتی   جانب مدیریت درمان کرونا ویروس وزارو بهداشت ارائه شده نیز علاوه بر توصیه   

  -2؛ ک با افراد دارای علائم بیماری شتتبیه آنفولانزاخودداری از تماس نزدی -1استتت: مردم به اشتتترا  گذاشتتته شتتده   عموم

ضرروری در خارج خانه    ضور غیر  جهت   -4؛ ارنطینه خانگی انجام خفیف در خانه و ءماندن افراد دارای ابتلا -3 ؛جلوگیری از ح

ستند؛      تایس  سور رو به درب باشد و افراد رو به روی هم نای های سطل آشغال  های مشاع ساختمان از   در اسمت  -5ادن در آسان

ستفاده شود؛   پدالی و درب شیاء و سطوحی که مرتبا لمس می   -6دار ا سور دستگیره درها و... مرتبا ضد       ا شود مانند دکمه آسان

حالت ابتلا و عدم ابتلا افراد خانه به ویروس   دودر منزل،  در رابطه با مراابت .(www.darman.tums.ac.ir) عفونی شتتوند

اما در رابطه با حالت ابتلای افراد خانه، ارنطینه خانگی و            ؛مررراو مورد نظر در بالا بیان شتتتد   ،دم ابتلا. در حالت ع   وجود دارد

   استراحت و پرستاری از فرد مبتلا باید انجام گیرد.

 تاثیر ویروس کرونا و مقررات بهداشتی بر سلامت روان -3-2

های ااتصادی، سیاسی، اجتماعی و حتی نظامی     ترریبا تمامی جنبهکه  19-با توجه به وضعیت عالمگیر )پاندمی( بیماری کووید 

شورهای جهان را تحت  سلامت روان         تاثیر ارار دادهتمای ک شت  سی بر روی بهدا شناختی این بیماری ویرو ست، بحث آثار روان ا



ویروس، سرعت انتشار و  زایی اینبا توجه به خصوصیت بیماری .افراد در سطوح مختلف جامعه از اهمیت بسزایی برخوردار است

همچنین درصد مرگ و میر ناشی از آن ممکن است این بیماری وضعیت بهداشت سلامت روان افراد در سطوح مختلف جامعه         

ها، کودکان، دانشجویان، بیماران روانشناختی و حتی پرسنل     های بهداشتی و درمانی، خانواده از بیماران مبتلا، کارکنان مراابت

های بهداشتی   اجرای سیاست  در ضمن  (. 188: 1399، شهیاد ) به نوعی متفاوو در معرض مخاطره ارار دهد مشاغل مختلف را 

:  1398)علیزاده فرد و همکاران، استتت شتتناختی در ستتطح جامعه شتتدهوانعلیرغم پیامدهای مثبت، موجب بروز اثراو منفی ر

سطح هورمون      (. 134 سبب بالا رفتن  ضطراب مزمن  سبب افول عملکرد    برای مثال ا کورتیزول در بدن گردیده و این افزایش 

 .(29: 1398)صادای یارندی و همکاران،  شودسیستم ایمنی می

و علیزاده فرد و 1399شهیاد، تاثیرات ویروس کرونا و مقررات بهداشتی وضع شده بر سلامت روان افراد جامعه ) : 1-1جدول

 (1398همکاران، 

های درگیر با گروه شماره

 رونا در جامعهک

 و بالینی اثر روانشناختی شرایط پیش آمده 

 بالا بودن آمار مرگ و میر - افراد مبتلا 1

 نبود داروی درمانگر -

سردگی، تغییراو هیجانی،    ضطراب، ترس، اف اختلال در ا

 ، اختلال استرس پس از سانحهخواب

 کردن دیگرانشدن یا آلودهترس از آلوده - افراد در ارنطینه 2

 دوره طولانی ارنطینه -
های های ناکافی و عدم دستتترستتی به مراابت حمایت -

 پزشکی و مواد غذایی کافی

، )در کودکان بیشتر(  اختلال هیجان، افسردگی، استرس  

یک    جه،    پذیری، بی کاهش خلق، تحر کاهش تو خوابی، 
شم،       سانحه، خ سترس پس از  کرختی عاطفی، اختلال ا

امیدی، در درجاو  انکار، نازنی، احساس تنهایی، برچسب

بالاتر پرخاشتتتگری و افکار خودکشتتتی، فکر تر  محل  

 ارنطینه

اعضتتتای خانواده    3
کتتتتارکتتتتنتتتتان 

هتتای متترااتتبتتت 

بهتتداشتتتتتتی و    

 درمانی

توانند با عزیزانشتتان که در مراکز اعضتتای خانواده نمی -
 بهداشتی و درمانی فعالیت دارند در تماس باشند

که در مراکز   ترس از آلوده شتتتدن فردی از  - خانواده 

 کند.بهداشتی و درمانی کار می

 استرس، اضطراب، افسردگی

شدن بچه  - آموزان دانش 4 شتن فعالیت خارج  محدود  ها در خانه و ندا

 از منزل

 ماندن در خانه به صورو طولانی مدو -

 ها، دوستان و معلمانکمبود ارتباط با همکلاسی -
 کمبود فضای مناسب در خانه  -

 مشکلاو مالی و ااتصادی والدین -

سیب الگوی خواب در دانش  آموزان، تغییر رژیم غذایی، آ

سترس پس از      سالت، ا شایند، ک ترس از ابتلا، افکار ناخو

 سانحه، اختلال سازگاری، سوگ.

 مشخص نبودن آینده تحصیلی و شغلی - دانشجویان

 کاهش ارتباطاو اجتماعی -
به دلیل از دستتت مشتتکل در تامین شتتهریه دانشتتگاه  -

 دادن منابک مالی ناشی از بیکاری و از دست دادن شغل

 19-ابتلای خویشاوندان و آشنایان به بیماری کووید -

 اضطراب

 های ترددگذاری اجتماعی و محدودیتطرح فاصله - مادران باردار 5
های عاطفی به دلیل کاهش      از دستتتت دادن حمایت   -

 ارتباط با خویشاوندان

استتترس، مستتمومیت بارداری، افستتردگی   اضتتطراب، 
بتتارداری، افزایش میزان تهوع و استتتتفراد در دوران          

بارداری، زایمان زودرس، ایجاد بچه کم وزن و حتی نمره 

 اپگار پایین، نگرانی از مراجعه به دکتر

 گذاری اجتماعیفاصله - عموم مردم 6

 خطر ابتلا زیاد -
نابک      - نده شتتتغلی و م یت آی  مشتتتخص نبودن وضتتتع

 درآمدزایی خانواده

پس از ستتانحه،  اختلال در خواب، اضتتطراب، استتترس 

، استتتترس زیاد در کودکان و دختران و بیماران دیابتی     
سواس فکری و عملی،  صرف        و سوء م سردگی،  شم، اف خ

 مواد



ها و انجام نکاو بهداشتتتی شتتستتتشتتوی مداوم دستتت -

 خروج و ورود به خانه

 دوران طولانی ارنطینگی خانگی -

 اثر مثبت: همبستگی اجتماعی 

های جامعه هشود که در اکثر گرو دهد اثراو روانشناختی دوران کرونا بر افراد جامعه، موارد بسیاری را شامل می   نتایج نشان می 

است و اثر مثبت گزارش شده در  خشم ، افسردگی و)نبود امنیت و احساس آرامش(  اضطراب و مشتر  است؛ از جمله استرس

 باشد.میها احساس همبستگی در جامعه پ وهش

 تاثیر معماری مسکونی بر سلامت روان -4-2

ست. از            ستگی خانواده ا سازگاری فردی و اجتماعی، ثباو و همب ساکنین،  سلامت روان  سکونی،  از پیامدهای طراحی محیط م

از دیدگاه سازمان بهداشت    شود.  سوی دیگر مسکن نامناسب باعث پیدایش افسردگی، اختلالاو رفتاری و هیجاناو عصبی می      

های اجتماعی، روانی و جستتمی، روانی و عاطفی ستتالم، تعامل مفید و ستتازنده با محیط   جهانی، توانایی کامل برای ایفای نرش

های بین انسان و شناسی محیط به عنوان یک علم توانسته فایده وسیعی در در  و تسکین گسستگیخودش داشته باشد. روان 

یا به کند گذارد و به تغییر رفتار کمک میها بر رفتار انسان تاثیر می باشد و نشان دهد که چطور مشخصاو مکان     محیط داشته 

، مشکلاو   19-ناشی از شیوع ویروس کووید  با توجه به شرایط پیش آمده  (. 68: 1390نیا، انجامد )صفاری سازگاری با مکان می 

های کنونی شتتهرهای جهان این استتت که چه الزاماتی موجباو  کی از دغدغهاستتت. یزیاد در ستتطوح مختلف اجتماعی رد داده

هایی که در آن زندگی شود. از طرفی مردم درگیر این هستند که مکانمی 19-درگیری مردم با تهدیدهایی نظیر بیماری کووید

 .گذاردمت و رفاه آن ها تاثیر میکنند چگونه بر سلامی

 

 ایراندر معماری سنتی برونگرا  -5-2

های االیمی، عوامل ااتصادی، عوامل   هایی چون توجه به وی گیمعماری پایدار که در بناهای سنتی ایران وجود دارد، با شاخصه   

، بصتتورو جدا از هم و با مرطوبها در مناطق ستتاختمان (.34: 1395، و همکاران فرهنگی عجین استتت )ضتترغامی -اجتماعی

ساخته    حیاط سیک  ضاهای باز و و ست. دلیل این امر همان         می ها و ف سان ا ضاها اغلب کوتاهتر از اد ان شوند، و حصار دور این ف

ساختمان     ست، تا هوا از میان  ستفاده از جریان هوا ضاهای  ا ها عبور کرده و هوای مرطوب و راکد را با خود به بیرون محوطه و ف

شکل          سبب  ست،  شرایطی از این د ستی ببرد.  ست.  گیری معماری برونگرا گردیزی ستند که با  »ده ا بناهای برونگرا بناهایی ه

ضاهای داخلی آن              ستریم بوده و ف صر بیرونی در ارتباط م سیر و دیگر عنا شهری مثل گذر، م صر  شامل عنا ضای بیرونی خود،  ف

   (.110-109: 1397)جباران،  «نیز همین ارتباط را با فضای بیرونی دارند
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ان، تنوع الگوهای معماری بومی نیز پدید آمده استتت بنابراین بررستتی هر معنا و کاربرد در موارد   بر استتاس تنوع االیمی در ایر

بندی و ذکر تاثیراو روانشناختی در زمان شیوع بیماری کرونا، لازم بر اساس جمک رو مختلف تابک بررسی این الگوهاست. از این  

برای هر یک  برونگرا در معماری سنتی ایران،  پ وهش حاضر نیز، نوع   در نوع االیمی آن است. به بررسی الگوهای بومی بر طبق  

 .(2است )جدول از تاثیراو روانشناختی بررسی شده

 



ترین اثرات روانشاختی دوران کرونا )منبع: : راهکارهای معماری و محیط معماری سنتی برونگرای ایران برای شاخص2جدول 

 نگارنده(

ترین شاخص
اثراو 

روانشناختی 
 کرونا

شاخص 
 محیط

 عکس محیط معماری سنتی برونگرا راهکار معماری

اثراو منفی: 

 و استرس
اضطراب، 

افسردگی، 
 نبود)خشم 

 و امنیت

 احساس
 آرامش(

سایت دور از   - سایت ارارگیری 

 آلودگی صوتی و هوایی...
در صتتتتورو وجتتود   -

فاده از    آلودگی ها، استتتت
گیتتاهی    پوشتتتش   هتتای 

منتتاستتتتب )طتتاهری و     

 (17: 1395همکاران، 
وجود پوشتتتش گیاهی   -

یت برای    در اطراف ستتتا
لوب       ط م دیتتد بصتتتری 

: 1392)مستتتعودی ن اد، 
119 ) 

در جوامک روستتتایی و شتتهری   

ضای آزاد بین ساختمان    وجود ف
شود و ساختمان به فراموش نمی

ساخته      سترل  شده و  صورو م
چهتتار طرف آن بتتاز استتتتت.    

ناها در محدوده     های  همچنین ب

یاهی ارار می  ند. مرز این  گ گیر
هتتا توستتتط درختتت، متتالکیتتت

شتتتمشتتتاد، پرچین و نظایر آن   
شود )دیبا و یرینی،  مشخص می 

1372 :12) 

 
 رشت -: فضاهای باز و محدوده سایت؛ موزه میراث روستایی1 شکل

کتتنتتتتترل ارتتتفتتاع     - ارتفاع

مان  ها از طریق   ستتتتاخت
عرتتب     پلتته مودن و  ن ای 

 نشینی
از استرس   ،ارتفاع کمتر -

می       ین  ن ک کتتاهتتد ستتتتا
)کتتریتتمتتی مشتتتتاور .    

 (55: 1398همکاران، 

ها در مناطق   ارتفاع ستتتاختمان   

ای به علت رطوبت زیاد، با      جلگه 
ارتفتتاعی از ستتتطح زمین بنتتا  

راو بر روی این   می شتتتود. طب
سطح کرسی ایجاد شده و ارتفاع 

ند )گرج   ی معمول انستتتانی دار
 (139: 1389مهلبانی و دانشور، 

 
 رشت -ارتفاع اجزای مختلف بنا؛ موزه میراث روستایی: 2 شکل

چیدمان 

 هابلو 

مان بلو     - ید به    چ ها 

ای کتته متتوجتتب  گتتونتته

اندازی و احستتاس ستتایه
 خفگی نشود.

سط می  - تواند تراکم متو
شد       ضای امن با سب ف منا

ضایی  مردم و همکاران، )ر
1391 :11.) 

به        ها  نا یدن ب احتراز از چستتتب

کدیگر   با )ی  ،1372 یرینی، و دی

12) . 

 
 مازندران -: بافت پراکنده؛ سوادکوه3شکل 

 امنیت

 حریم
 خلوو

جواری ورودی و        - م ه

فضتتتاهای دیگر در داخل 
صرف  سکونی باید   ت های م

به نحوی صورو گیرد که  
نه از در ورودی      گا ید بی د

به فضاهای داخلی تصرف  

محدود گردیده و اشتتراف 
به         ها  به این فضتتتا نان  آ

حتتدااتتل ترلیتتل یتتابتتد.  
مردم و هماکاران، )رضایی

1391 :14) 

 گیلان، روستتتتایی  های خانه   در

 برای نمادین مانعی نوعی به بَلته
نا  به  ورود همچنین  .استتتتت ب

با چرخش، فضتتتای     نا  ورودی ب
بیرونی را به داخل خانه ارتباط      

دهد و ارتباط بصری به داخل می

شود. در برخی بناها  بنا اطک می
نیز ورودی، مستتتتریم  بتتدون  

چرخش به حیاط راه دارد لیکن   
تداد دادن        با ام لت،  حا در این 

مده  ها و دالان راه ای ها بخش ع

 

 
 : برش سه بعدی فضاهای نیمه باز )غلامگرد(4شکل 



هتتای ایتتجتتاد حتتریتتم  -

صی و پناهگاه    صو هایی خ
برای خلوو در طراحی       

)طباطبائیان و همکاران،      
1392 :105.) 

از حریم فضتتتاهای داخلی حفظ 

 گرددیم
همچنین شتتکستتتگی در محور  

جاد اختلاف        نه و ای خا به  ورود 
ضاها، افزایش حریم    ارتفاع بین ف

 را به دنبال دارد.

در چیدمان فضتتتاهای پله دار،      
صی،         صو ضاهای خ سازی ف جدا

عمومی و نیمه خصتتتوصتتتی به   
شتتود؛ به نحوی وضتتوح دیده می

یاری از       ره همکف بستتت که طب
بناها، بدون گشتتایش وستتیک به  

باشتتتتد؛ این الگو در   میبیرون 

تامین خلوو فضتتتاهای      جهت 
عرض گتتذر         م مکف کتته در  ه

ارار دارد؛ شتتتکتتل    عمومی    تر 
 است. گرفته

سی    هاایوان مانعی برای دستتر

به اتاق استتت و چون حصتتاری  

می   اتتتاق بر  یرنتتد.    هتتا را در  گ
های ارتباطی سبب ایجاد  مفصل 

تستتلستتل فضتتایی شتتده و تعدد 

بندی حضور فضایی سبب مرحله 
گردد )جباران،  افراد در خانه می  

1397 :105.) 

 
؛ خانه سردار ارارگیری فضای نیمه باز در ترتیب فضایی: 5شکل 

 ساری -جلیل

 

گیری بهره

 از طبیعت

 نورگیری مناسب فضاها -

پوشش گیاهی متنوع و    -
 مناسب

کاشتتت گیاهان توستتط   -

ستتتتاکتتنتتیتتن و    ختتود 
 شان بر محیطنظارو

استتتفاده از نور و تهویه  -
  و طتتاهتتری)طتتبتتیتتعتتی 

 (17: 1395 همکاران،

ساختمان و ایوان  جهت - گیری 

برای کوران و نورگیری مناستتب 
 یرینی، و دیبتتا)ستتتتاختمتتان   

1372، 10). 

سله مراتب    در خانه باد - سل ها، 
یاط و ترستتتیم   ندی آن بر  ح ب

های کشتاورزی و  استاس فعالیت 
استتت. گرفتهمداری شتتکل میدا

باغچه، کندوج و... که در         ند  مان
شته  ست )رازجو  محوطه ارار دا ا

 (.386: 1398و همکاران، 

 
 در فصول مختلف سال نورگیری فضای نیمه باز: 6شکل 

 
 کوران هوا در بنا: 7شکل 

 



 -: ارارگیری فضاها در کنار یکدیگر؛ موزه میراث روستایی8شکل 

 رشت

 اثراو مثبت:
احساس 

 همبستگی

 تعامل
ایجاد 

حس 

 تعلق

افتتزایتتش اتتابتتلتتیتتت    -
پذیری بصری فضای رویت

 شهری

افزایش روابط اجتماعی  -
بین همستتایگان و ترویت 

یان    حس همبستتتتگی م
افتتراد و ستتتتاکتتنتتیتتن   

عه  های مستتتکونی  مجمو
ضایی  مردم و همکاران، )ر

1391 :14.) 

یعتتت و        - ب ط حضتتتور 
سبز در مجتمک     ضاهای  ف

های مستتتکونی در حس  
ساکنان تاثیر   تعلق مکان 

پور،      هزاد ب زیتتادی دارد )
1397 :199) 

صر کالبدی   - طراحی عنا

لفتته       مو نوان  ع هتتای بتته 
فرهنکی و نمتتادهتتا، بتته 

عنوان واسطه بصری برای 
خاطره و تصتتتاویر ذهنی  

مکتتاران،       ه حمتتدی و  )ا
1393 :96) 

یلان و رفتتاق در       - گ تلار در 
بازی  مازندارن، فضتتتاهای نیمه     

یل       ند که به دل فاع و  هستتتت ارت

خاص خود از نظر    وی گی های 
منظر و اشتراف به محیط اطراف  

 ،1372 یرینی، و دیبا )ارار دارد 
: 1396نیا پاشتتتا، وستتتفیو  11

79). 
فاده از مصتتتالح بومی،    - استتتت

ضاهای خاص   تزئیناو محلی و ف

 مسکونی طبق معیشت ساکنین.
باز      - طه، نوعی فضتتتتای  محو

وابسته به واحدهای مسکونی در   
جنگلی و ستتترستتتبز بود نواحی 

 (.64: 1390)سلطان زاده، 
 

 
 محیط اطرافاشراف به  ارتباطی و : فضاهای9شکل 

 
 : دو نوع شیوه ارارگیری تلار در بنا10شکل 

 
 باز ارتباطی در بنا: رفاق فضای نیمه11شکل 

 
 : یک نوع شیوه ارارگیری رفاق در بنا12شکل 

 
 ؛ ماسوله: مصالح و تزئیناو بنا13شکل 
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ها و مشتتکلاو روانشتتناختی در ستتطح  گیری ستتریک آن، ستتبب ایجاد نگرانیظهور نوعی جدید از ویروس کرونا در جهان و همه

تواند این  معماری و شهرسازی نامناسب می    است که این اثراو دست کمی از پیامدهای مستریم خود بیماری ندارد.   جامعه شده 

تواند راهکارهای موثر را ارائه دهد. می باشدرا تشدید کند بنابراین اصولی که پایداری را به همراه داشته منفی اثراو روانشناختی

معماری ستتنتی ایران دارای نکاو و اصتتول پایداری استتت. و بنا به متفاوو بودن االیم دارای اشتتکال درونگرا و برونگرا استتت.    

گرا در کاربری مسکونی، شامل موارد توجه به محیط طبیعی در داخل و خارج راهکارهای ارائه شده از جانب معماری سنتی برون 

بنا، عناصتتر مرتبط با محیط همستتایگی و محیط طبیعی اطراف بنا )در عین حفظ فاصتتله(، استتتفاده مفید از نور و جریان هوا،   

ناو و نمادهای بومی و محلی جهت  برونگرایی در عین حفظ حریم، امنیت و خلوو، حفظ ارتفاع و تراکم مناسب و توجه به تزئی 

روانشناختی مانند اضطراب، استرس، خشم       راهکارها برای هر کدام از تاثیراو ترویت حس تعلق مکان است؛ که هر کدام از این 

 تاثیر بیشتری در رابطه با این معضلاو دارد. نیز ازبهمچنین وجود فضاهای نیمه و احساس همبستگی است.

 

 منابع

  آپارتمانی و ایران سنتی هایخانه معماری رابطه ،(1397) امید شکری، و محمدی، علی و شریفی، محمودزاده و نرگس, آلمال -

 علوم دانشکده  تهران، انسان،  سلامت  و توسعه  رشد،  کنفرانس اولین سال،  7-12 کودکان در دلبستگی  الگوی و روانی سلامت  با

 .بهشتی شهید دانشگاه روانشناسی و تربیتی

 بافت در بازآفرینی فرآیند در مکان تعلق حس بر تاثیرگذار عوامل (،1393علی ) افشار، و آزاده آاالطیفی، و فرزانه احمدی، -

 .47 شماره ،4 دوره شهر،هفت معماری و شهرسازی نشریه نوغان، محله ،(ع) رضا امام حضرو حرم اطراف مسکونی

 هایمجتمک: موردی مطالعه) آن بر طبیعت نرش و مسکونی هایمجتمک در مکانی تعلق حس بررسی (،1397محمد ) بهزادپور، -

 .34 شماره ،9 دوره شهری، ریزیبرنامه نشریه ،(مهرگان و زیتون پردیسان، اکباتان، مسکونی

 گرایبرون هایخانه در خلوو تنظیم کارهای و ساز (،1397علی ) دری، و نیما دیماری، و غلامرضا طلیسچی، و فاطمه جباران، -

 .4 شماره ،6 دوره اسلامی، معماری هایپ وهش مجله ،(روستایی هایخانه: موردینمونه) گیلان

 همکاری محسن با  نوزادی، پریزاده، سید  فرشته و  مجلسی،  حسن و  اردبیلی، افتخار منصور و  سید  رضوی،  و حسین حاتمی،  -

 .جمندرا انتشاراو جلدی،3 عمومی، بهداشت جامک ،(1398) پزشکی علوم هایدانشگاه اساتید

 ملی همایش مسکونی، هایمحیط: کاربر استرس سطح کاهش در ایرانی سنتی معماری نرش بازخوانی (،1395) سعید نیا،حق -

 دکوراسیون. و داخلی معماری

 وی ه) 24 شماره شهرسازی، و معماری نشریه گیلان، بومی معماری بررسی و تحلیل (،1372شهریار ) یرینی، و داراب دیبا، -

 .(گیلان

گیری تعاملاو اجتماعی در مستتکن روستتتایی االیم  ، تحلیل شتتکل(1398) رازجو، مهرداد و متین، مهرداد و امامرلی، عریل -

جغرافیای انسانی، شماره  های نو درای گیلان، فصلنامه نگرش معتدل و مرطوب با استفاده از روش چیدمان فضا در مسکن جلگه   

46. 

 در امنیت حس ایجاد در طراحی جایگاه بررسی (،1391مسعود ) عبادی، و وحید پور،یوسف و حسن آرزو، و علی مردم،رضایی -

 شهری.مدیریت و ریزیبرنامه کنفرانس چهارمین مسکونی، هایمجتمک



 جغرافیای هایپ وهش نشریه ایران، سنتی هایخانه در حیاط انواع گیریشکل در جغرافیا نرش (،1390حسین ) زاده،سلطان -

 .75 شماره انسانی،

: جامعه افراد روان سلامت وضعیت بر 19-کووید بیماری گسترش روانشناختی آثار (،1399تری )محمد محمدی، و شیما شهیاد، -

 .2 شماره ،22 دوره نظامی، طب مجله مروری،مطالعه

س       - شی کولایی، آناهیتا و فل صوره و خدابخ ضا و خلعتبری، ندا فیصادای یارندی، من سترس   (1398) ن اد، محمدر ، رابطه بین ا

 .30شماره  نشریه شفای خاتم، های تشخیص طبی،شغلی با سیستم ایمنی و حافظه عملکردی زنان شاغل در آزمایشگاه

 و شادکامی روان، سلامت بر( آپارتمان انواع یا ویلایی هایخانه) مختلف مسکونی هایمحیط تاثیر (،1390مجید ) نیا،صفاری -

 .1 شماره ،1 دوره اجتماعی، شناسیروان هایپ وهش نوجوان، دختران شخصی بهزیستی

سماعیل و  ضرغامی،  - سیده    خاکی، علی و ا شرف  ساداو،  سی  ،(1398) ا  معماری با آن مطابرت و پایدار معماری تطبیری برر

 .9 شماره ،4 دوره پایدار، شهرسازی و معماری اسلامی، -ایرانی شهر در سنتی هایخانه بومی

 هایپ وهش ملی کنفرانس  مسکونی، هایمحیط در روان سلامت بر موثر عوامل (،1395جعفر ) طاهری، و ثریا طاهری، -

 شهری.مدیریت و معماری عمران، مهندسی در کاربردی

 شماره آرمانشهر، شهرسازی و معماری روان، سلامت در شدهساخته هایمحیط نرش (،1392مینا ) تمنایی، و مریم طباطبائیان، -

11. 

 بیماری اضطراب مریاس مردماتی اعتباریابی (،1398حسن ) زاده،عبداله و زهرا پور،علی و ابوافضل ادمی، و احمد پور،علی -

 .32 شماره ،8 دوره سلامت، روانشناسی علمی نشریه ایرانی، نمونه در (CDSA) کرونا

 از ناشی اجتماعی همبستگی و اضطراب اساس بر روان سلامت بینیپیش (،1399مجید ) نیا،صفاری و سوسن فرد،علیزاده -

 .36 شماره اجتماعی، شناسیروان هایپ وهش کرونا، بیماری

 محیط، روانشناسی دیدگاه از مسکونی هایمجتمک کارهای و ساز تبیین (،1398مریم ) دانش، و رضا پرویزی، و متین فرزیدی، -

 .28 شماره ،7 دوره حصار، هفت محیطی مطالعاو فصلنامه

 روان سلامت با بلندمرتیه هایساختمان ارتفاع (، رابطه1398مهرداد و سجادزاده، حسین و تروشه، حسین ) مشاور،کریمی -

 .33 شماره شهری، مطالعاو نشریه همدان، سعیدیه مجتمک: موردی مطالعه شهروندان

سف و   - شور، کیمیا گرجی مهلبانی، یو شکل (1389) دان شریه معماری و      ، تاثیر االیم بر  سنتی گیلان، ن صر معماری  گیری عنا

 .12هرسازی آرمانشهر، شماره ش

 مسکونی، هایمحیط خلق در آن جایگاه و شهروندان سلامتی در پنجره دید نرش رویت؛ حق (،1392سپیده ) ن اد،مسعودی -

 .54 و 53  شماره شهر، هفت نشریه

 خانه در باز نیمه فضای: کنندگاناستفاده دیدگاه از( ایوان)کارآیی و نرش ارزیابی (،1396ماریا ) برزگر، و مجید پاشا،نیایوسف -

 .161 شماره روستا، محیط و مسکن نشریه مازندران، روستایی های
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