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چکیده
پیاده‌راه‌های سلامت‌محور شهری که در ایران قدمت چندان زیادی ندارند، یکی از انواع فضاهای شهری هستند که با هدف 
ارتقاء سلامت عمومی شهروندان از طریق افزایش فعالیت بدنی و تشویق به ورزش در شهرها ایجاد می‌شوند. هدف از 
این پژوهش تدوین راهبردهای طراحی به منظور ارتقاء کیفیت این دسته از پیاده‌راه‌ها است. در این پژوهش، جمع‌آوری 
داده‌ها به دو روش مطالعات اسنادی و مصاحبه نیمه‌ساختاریافته و نیز به کمک پرسشنامه انجام پذیرفته و برای تحلیل 
داده‌ها از جدول تحلیل راهبردی عوامل داخلی و خارجی و ماتریس QSPM استفاده شده است. مورد مطالعاتی، »پیاده‌راه 
سلامت شیراز« به عنوان اولین پیاده‌راه سلامت‌محور این شهر بوده است. جامعه آماری، 35 نفر از کارشناسان شهرداری 
و دانشجویان مقطع کارشناسی و کارشناسی‌ارشد رشته شهرسازی هستند که در مرحله اول، نقاط قوت، ضعف، تهدید و 
فرصت مسیر پیاده‌راه سلامت پس از انجام مصاحبه‌های نیمه‌ساختاریافته، به کمک آن‌ها شناسایی و در مرحله دوم پس از 
 EFE  دسته‌بندی موضوعات، از طریق پرسشنامه بسته با طیف لیکرت، به کمک جداول ارزیابی عوامل داخلی و خارجی
و IFE اولویت‌بندی شده است. بررسی این جداول، »راهبردهای انطباقی« را به عنوان مهم‌ترین راهبردها در ارتقاء کیفی 
مسیر نشان داد. پس از این دو مرحله، به کمک ماتریس QSPM اولویت‌بندی راهبردهای انطباقی به منظور سامان‌دهی 
این پیاده‌راه صورت پذیرفت. یافته‌های حاصل از این پژوهش نشان می‌دهد، بهره‌برداری از فرصت هم‌جواری این مسیر با 
عوامل طبیعی در قالب دو راهبرد؛ »فضاسازی مناسب در حاشیه رودخانه به منظور بهره‌برداری بصری و زیست‌محیطی 
و  بصری  بهره‌برداری  منظور  به  قصردشت  باغات  حاشیه  در  مناسب  »جداره‌سازی  و  رودخانه«  با  هم‌جواری  از  مسیر 
زیست‌محیطی از هم‌جواری با پهنه‌های سبز«،  از دید کارشناسان، مهم‌ترین راهبردهای انطباقی به منظور ارتقاء کیفی 

پیاده‌راه سلامت شیراز و ترغیب مردم به افزایش فعالیت بدنی و پیاده‌روی در این مسیر است.
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1. مقدمه
شهري،  سرزندگي  افزايش  در  عوامل  مهم‌ترين  از  كيي 
ورزش و فعاليت‌هاي جسماني و استفاده از هواي آزاد است. 
امروزه اغلب کشورهای پیشرفته در ایجاد برنامه‌هایی خلاق 
در جهت رشد ورزش‌های همگانی و فعالیت‌های بدنی با 
سایر کشورها در رقابت هستند؛ چراکه پژوهش‌هاي انجام 
شده در مورد اثر فعاليت ورزشي بر سلامتي جسمي، رواني، 
طول عمر، شادابي، گسترش روابط اجتماعي و غني‌سازي 
اوقات فراغت باعث شده تا مشاركت مردم در ورزش‌ها و 
نیز شركت آن‌ها در ورزش‌هاي همگاني در جهان افزايش 
  .)Rakhshaninasab & Rashidian, 2017, p. 102( يابد
سازمان بهداشت جهانی در سال 2013 عدم فعالیت بدنی 
را به‌عنوان چهارمین عامل مرگ و میر در جهان معرفی 
Alimardani, Mohammadi, Zibaee Fari� است)  )کرده 
با  مطابق  که  است  حالی  در  این   .)mani, 2018, p. 194
آخرین آمار معتبر، حدود 30 درصد از جمعیت میان‌سال 
Hakimi� ندارند)  را  لازم  بدنی  فعالیت  حداقل  )کشور، 
yan, 2016, p. 72(. تحرک و استفاده از لوازم ورزشي در 
و  عواطف  و  احساسات  برانگيختن  در  و سبز  باز  فضاهاي 
ارتباط روحي و معنوي با جهان، بهتر شدن زندگي، احياي 
تاثیری  روزمرگي  از  دوري  و  آرامش  روانشناختي،  تعادل 

 .)Chiesura, 2004, p.133( مستقیم دارد
پیشگیری  و  کنترل  مراکز  توسط  انجام‌شده  تحقیقات 
مشارکت  برای  مهم  دلایل  از  یکی  آمریکا،  در  بیماری 
و  ساختارها  کمبود  را  بدنی  فعالیت  در  افراد  نکردن 
فعالیت،  این  برای  پارک‌ها  و  پیاده‌راه‌ها  مانند  تسهیلات 
اعلام کرده است )CDCP, 1999, pp. 143-146(. کاروالو 
وجود  که  دارند  اشاره  برزیل  در  پژوهشی  در  همکاران  و 
فضاهاي عمومی مناسب و در دسترس، سبب تشویق افراد 
به انجام فعالیت‌هاي بدنی خواهد شد. از طرفی این فضاها 
توانایی  که  جامعه  درآمد  اقشارکم  براي  مناسب  فرصتی 
پرداخت هزینه‌هاي ورزش و تفریح را ندارند فراهم می‌کند 
 Carvalho Vieira, Sperandei, Reis, da Silva, &(

.)Gonçalves, 2013, pp.198-200
که  است  مسیرهایی  از  یکی  شیراز  سلامت  پیاده‌راه 
طریق  از  شهروندان  سلامت  سطح  ارتقاء  رویکرد  با 
از سال 1396 مورد  تشویق به فعالیت بدنی و پیاده‌روی 
بهره‌برداری قرار گرفته است. این فضا، از بدو بهره‌برداری 
مورد توجه و استقبال شهروندان قرار گرفته است، با این 
دارد.  فاصله  تا حد مطلوب  آن  وجود کیفیت‌های فضایی 
این پژوهش در پی آن است که به کمک بررسی نظرات 
استفاده‌کنندگان از این پیاده‌راه سلامت‌محور، راهبردهای 
طراحانه‌ای برای ارتقاء کیفی آن تدوین نماید. این راهبردها 
می‌تواند در تدوین چارچوب طراحانه فضاهای مشابه آن در 

سطح کشور مورد استفاده قرار گیرد.

2. پیشینه پژوهش 
در سال‌های اخیر، کشورهای غربی تحقیقات گسترده‌ای به 
منظور بررسی تاثیر فرم کالبدی بر روی میزان پیاده‌روی و 
همچنین سلامت انجام داده است )جدول 1(. در بسیاری 
از این تحقیقات برای افزایش عینیت تحقیق از روش‌های 
کمی و سیستم اطلاعات جغرافیایی استفاده شده است. این 
تحقیقات با توجه به ماهیت آن‌ها، محله و نواحی بزرگتر 
معیارهای  می‌کنند.  میل  ریزی  برنامه  سمت  به  و  بوده 
کاربری‌ها،  اختلاط  شامل  خلاصه  به‌طور  تحقیقات  این 
بالای  تراکم  مراتبی،  غیرسلسله  و  تنیده  درهم  شبکه 
Humpel, Owen & Les� و ساختمانی می‌شود)  )انسانی 
 lie, 2002; Handy, Boarnet, Ewing, Killingsworth,
 2002; Hoehner, Brennan, Brownson, Handy, &
دیگر  دسته   .)Killingsworth, 2003; Krizek, 2011
تحقیقات، از دیدگاه تخصصی به بررسی میزان پیاده‌پذیری 
محیط‌های شهری می‌پردازد و به کیفیات محیطی همچون 
قلمروپذیری  پیچیدگی،  خوانایی،  تنوع،  انطباق‌پذیری، 
Sallis, Johnson, Calfas, Cap� می‌شود)  ختم  غیره  )و 
 arosa, & Nichols, 1997; Ball, Bauman, Leslie, &
 Owen, 2001; Boer, Zheng, Overton, Ridgeway, &
 Cohen, 2007; Owen, Humple, Leslie, & Bauman,
 2004; Humpel, Owen, Iverson, Leslie & Bauman,
 2004; Carvalho Vieira, Sperandei, Reis, da Silva,
به  تحقیقات  گونه  این  خروجی   .)& Gonçalves, 2013
معیارهای طراحی شهری نزدیک‌تر بوده و در مقیاس‌های 
 Bahraini & Khosravi,( است  قابل‌استفاده  نیز  کوچک 
تأثیر فرم  p. 10 ,2009(. تحقیقات بسیاری نشان دهنده 
 Boer,( کالبدی محیط بر میزان پیاده‌روی اشخاص است
در   .)Zheng, Overton, Ridgeway, & Cohen, 2007
عینی(  و  )ذهنی  مختلف  روش‌های  به  تحقیقاتی،  چنین 
میزان  بر  مؤثر  کالبدی  معیارهای  استخراج  به  اقدام 
 Humpel, Owen, & Leslie, 2002;( پیاده‌روی شده است
 Sallis, Johnson, Calfas, Caparosa, & Nichols, 1997;
از  Krizek, 2011; Krizek & Johnson, 2006(. شماری 
مطالعات به آزمون چگونگی تأثیر طراحی فضا بر افزایش 
فعالیت فیزیکی؛ با رویکرد افزایش منافع حاصل از سلامت 
Ord, Mitch� )یا تشویق مردم به فعالیت بیشتر پرداخته‌اند) 
ell, & Pearce, 2013, De Vries, Verheij, Groenewe-
 gen, & Spreeuwenberg, 2003; Lennon, Dauglas, &
پژوهش‌های  جز  به   .)Scott, 2017; Hakimiyan, 2016
دستورالعمل‌های  نیز  عملی  و  حرفه‌ای  حوزه  در  نظری، 
طراحی برای این دسته از فضاها به خصوص در کشورهای 
توسعه‌یافته قابل توجه و بررسی است. در راهنمای طراحی 
برای  اصلی  هدف  چهار  پورتلند،  محور  سلامت  پیاده‌راه 
امنیت،  و  ایمنی  است:  شده  برشمرده  فضاها  دسته  این 
اتصال، پاسخ‌گویی به موقعیت قرارگیری و تنوع گروه‌های 
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 .)Grimwade, Horner & Everhart, 2009( استفاده‌کننده
در دستورالعمل »بهترین پیاده‌راه‌های سلامت محور« برای 
ارائه  اهمیت  بر  تأکید  ضمن  نیز  کانادا  در  انتاریو  استان 
دستورالعمل و توجه به کیفیات محیطی در این فضاها، در 
راستای دو اصل راهبردی »پایداری« و »طراحی واحد و 
فراگیر« برای این پیاده‌راه‌ها، به تفصیل به جزییات طراحی 
شده  پرداخته  کالبدی  مختلف  ابعاد  در  مسیرها  این‌گونه 

.)OTF, 2006, p.14(  است
در جدول 1 حدود 26 مطالعه که در طی دو دهه گذشته 
بدنی  فعالیت  و  بر سلامت  اثرات محیط شهری  مورد  در 

شهروندان انجام شده، آورده شده است. 

در  کشورها  سایر  عملی  تجربه  از  بهره‌مندی  منظور  به 
برنامه‌ریزی و طراحی مسیرهای پیاده‌روی، پنج مورد از این 
فضاها در ایالات متحده و کانادا مورد مطالعه قرار گرفته 
است. مهم‌ترین ویژگی‌های این فضاها در جدول 2 نشان 
داده شده است. طول چنین فضاهایی در شبکه دسترسی، 
اتصال مناسب به شبکه‌های دسترسی، پارکینگ، مجاورت 
ایستگاه‌های حمل‌‌و‌نقل عمومی، کفپوش مناسب و مبلمان، 
نزدیکی به عناصر طبیعی، پوشش گیاهی مناسب، امنیت 
مطالعاتی  مورد  این  ویژگی  مهم‌ترین  مناسب  روشنایی  و 

است. 

جدول 1: پیشینه پژوهش )طبقه بندی موضوعی(
محققان طبقه‌بندی موضوعی 

سلامت و طراحی شهری1
سلامت و فضای شهری

(Renalds, Smith, & Hale, 2010; Hakimiyan, 2012; 2016)

شاخص‌های تأثیرگذار محیط ساخته شده 2 
بر پیاده‌روی و فعالیت بدنی 

(Pikora, Bull, & Jamrozik, 2002; Humpel, Owen, & Leslie, 
2002; Handy, Boarnet, Ewing, & Killingsworth, 2002; 
Hoehner, Brennan, Brownson, Handy, & Killingsworth, 
2003; De Vries, Verheij, Groenewegen, & Spreeuwenberg, 
2003; Owen, Humple, Leslie, & Bauman, 2004; Krizek 
& Johnson, 2006; Reynolds, Wolch, Byrne, Chou, Feng, 
Weaver, & Jerrett, 2007; Bahrain & Khosravi, 2009; Ord, 
Mitchell, & Pearce, 2013; Carvalho Vieira, Sperandei, 
Reis, da Silva, & Gonçalves, 2013; Razzaghi, Alimardani, 
& Zibaee, 2014; Lennon & Scott, 2017)

ابعاد تأثیرگذار ادراکی و بصری  بر 3
پیاده‌روی و فعالیت بدنی

(Sallis, Johnson, Calfas, Caparosa, & Nichols, 1997; 
Ball, Bauman, Leslie, & Owen, 2001; Humpel, Owen, 
Iverson, Leslie & Bauman, 2004; Boer, Zheng, Overton, 
Ridgeway, & Cohen, 2007; Hakimiyan, 2016; Alimardani, 
Mohammadi, & Zibaee Farimani, 2018)

 ,Razavi & Azimi, 2014; Rakhshaninasab & Rashidian)طراحی و برنامه‌ریزی مراکز ورزشی شهری 4 
2017)

دستورالعمل‌ها و ابزارهای پیاده‌راه‌های 5
سلامت شهری

(OTF, 2006; Grimwade, Horner, & Everhart, 2009)

جدول 2: بررسی مورد مطالعاتی
تصویر ویژگی‌ها طول/ نوع نام پیاده‌‎راه شهر

آنتاریو 
 A.Y. Jackson
  Lookout

1مایل
برون‌شهری 

امکانات: پارکینگ، دسترسی جزیی به صندلی چرخدار
شخصیت: منظره،  طبیعی،  بیابان،  تاج زمین
سطح: چمن/ طبیعی، سنگ،  خاک،  مخلوط

فعالیت‌ها: پیاده‌روی و پیاده‌روی در دسترس است.
ساعت کار: در طول سال

دیگر موارد: منافع اقتصادی را به همراه می‌آورد
- امکان استفاده از همه فرصت‌ها و مزایای دسترسی به 

این نوع پیاده‌راه سلامت.
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تصویر ویژگی‌ها طول/ نوع نام پیاده‌‎راه شهر

آنتاریو 
 A.F. Coventry
  Nature Trail1 0.7 مایل

پیک‌نیک،  مناطق  پارکینگ،  پذیرش،  هزینه  امکانات: 
پرندگان،  تماشای  کمپینگ،  مشخص،  استراحت  مناطق 

ماهی‌گیری
منظر،  خوش  طبیعی،  شده  حفاظت  منطقه  ویژگی‌ها: 

طبیعی، شهری
سطح: چمن/ طبیعی، خاک،  فشرده

فعالیت‌ها: پیاده‌روی و صخره نوردی، کمپینگ، اسکی
ساعت کار: در طول سال

دیگر موارد: در نزدیکی مرکز طبیعت، محافظت از محیط 
طبیعی 

جورجیا
آتلانتا

Atlanta Belt-
 Line Georgia2

33 مایل
درون‌شهری 

مسیر  پیشبرد  در  مردم  به  دسترسی  برای  امکانات: 
تورهای  می‌شود،  ارائه  کمربندی  تور  تعدادی  پیاده‌راه، 
شنبه،  و  جمعه  صبح‌های  در  توسعه  مسیر  از  اتوبوس 
فضاهای موسیقی و تئاتر، پارکینگ را می‌توان در پارک‌ها 

و اطراف آن یافت
شخصیت: مسیر گالری هنر

پیاده‌روی  اسکیت،  سواری،  دوچرخه  دویدن،  فعالیت‌ها: 
‌تماشا

دیگر موارد: چندین پارک را در سطح شهر متصل می‌کند‌، 
برگزاری بازی‌های المپیک، تبدیل ریل استفاده نشده به 

پیاده‌رو، الگویی برای آینده فضای سبز شهری 

 

آستین
Ann and Roy3 تگزاس

10 مایل
درون‌شهری 
)ساحلی( 

امکانات: اسکله قابل دسترسی، و یک استراحتگاه جدید 
در امتداد 7.250 فوت اسکله، پارکینگ در امتداد خیابان 
و رودخانه یا هر مکان پارکینگ در نزدیکی دنباله موجود 

است.
فعالیت‌ها: ماهیگیری »در مناطق استراحت مجاز است اما 

نه در مسیر اصلی«، قایقرانی، تماشا، پیاده‌روی
دسترسی به Boardwalk: دسترسی به اسکله چوبی در 

چند نقطه امکان پذیر است.
ساعات کار: اسکله هر روز از ساعت 5 صبح تا نیمه شب 
باز است و بین ساعت‌های نیمه شب تا 5 صبح بسته است.

دیگر موارد: یک مسیر حمل‌و‌نقل جایگزین به هسته اصلی 
رشد شهری، معروف‌ترین و محبوب‌ترین منطقه سرگرمی 

آستین. 

 Slaughter
 Creek4

5 مایل
برون‌شهری  

از محیط زیست،  به دلیل حفاظت  امکانات کم  امکانات: 
پارکینگ در اینجا محدود است. 

فعالیت‌ها: پیاده‌روی، دوچرخه سواری
برای  جداگانه  مسیرهای  دسترسی‌ها:  و  مسیرها 
عوض،  در  ندارد.  وجود  کاربران  سایر  و  دوچرخه‌سواران 
که  نحوی  به  می‌دهد  تشکیل  را  حلقه‌ای  پیاده‌راه 
و  کوهنوردان  و  ساعت  عقربه‌های  جهت  در  دوچرخه‌ها 
ساعت  عقربه‌های  جهت  خلاف  جهت  در  اسب‌سواران 

حرکت می‌کنند.
دیگر موارد: ایجاد یک حلقه پیاده‌روی و دوچرخه‌سواری 
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2-1- چارچوب نظری
2-1-1- پیاده‌راه‌های سلامت‌محور

فضاهای  از  مهمی  بخش  توسعه‌یافته،  کشورهای  در 
در  می‌دهند.  تشکیل  پیاده‌راه‌ها  را  سلامت‌محور  شهری 
ادبیات غربی از این دسته فضاها با دو عنوان »تریل«5 و 
»پیاده‌راه‌  پژوهش  این  در  و  است  شده  یاد  »گرین‌وی«6 
فضاها  دسته  این  فارسی  معادل  عنوان  به  سلامت‌محور« 
در نظر گرفته شده است. دستورالعمل انتاریو تعریف این 
دسته فضاها را به این صورت ارائه می‌دهد: »پیاده‌راه‌های 
طبیعی  نقاط  از  که  هستند  پیاده‌راه‌هایی  سلامت‌محور، 
حومه شهر تا نقاط توسعه‌یافته در مرکز شهر، مسیری را با 
هدف حمل‌و‌نقل پیاده‌محور مبتنی بر فعالیت بدنی، تفریح، 
جابه‌جایی و تقویت ابعاد زیباشناسانه منظر شهری فراهم 
می‌نمایند و به تبع آن منافع محیطی و اقتصادی  را برای 
 Grimwade, Horner, & Everhart( »شهر به دنبال دارند

.)2009
سلامت‌محور،  پیاده‌راه‌های  برای  انتاریو  دستورالعمل 
»تشویق به سبک زندگی فعال در راستای ارتقاء سلامت 
جسمی و روانی جامعه و کاهش ریسک ابتلاء به مشکلات 
از  دسته  این  مزیت  مهم‌ترین  از  را  سلامت«  شایع 
دیگر  از  یکی  دستورالعمل،  این  می‌داند.  شهری  فضاهای 
با محیط طبیعی در  را، »تجربه مواجهه  پیاده‌راه‌ها  فواید 

قسمت‌های توسعه‌یافته شهر برای شهروندان و در نتیجه 
اجتماعی  مزایای  است.  برشمرده  آن«،  برای حفظ  تلاش 
در  فعال  مشارکت  و  اجتماعی  تعاملات  ارتقاء  طریق  از 
مثبت  تأثیرات  دیگر  از  اقتصادی  نیز صرفه‌های  و  محیط 

.)OTF, 2006, p.16( این فضاهاست
به‌طور کلی بر اساس مطالعات و دستورالعمل‌های ایجاد این 
فضاها در کشورهای توسعه‌یافته، مزایای این‌گونه مسیرها 
»حمل‌و‌نقل«،  »سلامت«،  بعد؛  پنج  قالب  در  می‌توان  را 
»اقتصاد«، »انرژی و محیط زیست« و »خانواده و جامعه« 
برشمرد. این موارد به‌طور خلاصه در شکل 1 دیده می‌شود. 
در مجموع، اگرچه بسیاری از ویژگی‌ها و مزایای این نوع 
است،  شهرها  در  عمومی  پیاده‌راه‌های  به  شبیه  فضاها 
و  ورزشی«  »فعالیت‌های  انحصار  آن‌ها  مطلق  تمایز  اما 
است.  اختیاری«  »فعالیت‌های  انواع  و  محور«  »سلامت 
»حمل‌و‌نقل‌گرایی«،  از  قبل  پیاده‌راه‌ها  این  حقیقت،  در 
»سلامت محور« هستند، اگرچه در شبکه‌های حمل‌و‌نقل 
شهر نیز نقش دارند. از نظر محیطی نیز این فضاها مستقیماً 
از  و  می‌شوند  درگیر  آن  حومه  و  شهر  طبیعی  محیط  با 
و  با محیط شهری ساخته شده، متراکم  نزدیکی کمتری 
فشرده برخوردار هستند. همچنین نشان دهنده تفاوت این 
فضاها با پیاده‌راه‌های شهری عمومی می‌باشند. در جدول 
عمومی  شهری  پیاده‌راه‌های  و  فضاها  این  بین  تفاوت   ،3

توضیح داده شده است.

  شکل 1: مزایای پیاده‌راه‌های سلامت‌محور
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جدول 3: مقایسه پیاده‌راه‌های سلامت محور و پیاده‌راه‌های عمومی
پیاده‌راه‌های عمومیپیاده‌راه‌های سلامت )مسیرهای شهری(موضوع

- نقش بهداشت قوی است.سلامت1
- مؤثر بر سلامت شهروندان)فضای سلامت‌محور(

انرژی و محیط زیست2

- نزدیکی کمتر به بافت فشرده و متراکم شهر
- مجاورت با مناطق طبیعی و کریدورهای شهر و حومه

- انحصار فعالیت‌های ورزشی در فضا
- بهره‌مندی از فضای مناسب با مبلمان ورزشی مناسب

- مجاورت با مناطق اصلی و مرکزی شهر
با  مرتبط  فعالیت‌های  انواع  انجام    -

خیابان‌های شهری
- مبلمان شهری عمومی

- نقش حمل‌و‌نقل فعال- نقش حمل‌ونقل کم است.حمل‌ونقل3

- تأثیر بر تعاملات اجتماعی و تقویت نقش - تأثیر بر تعاملات اجتماعی و تقویت نقش خانوادهخانواده و جامعه4
خانواده

بهداشتی اقتصاد5 مراقبت‌های  هزینه‌های  کاهش  با  پس‌انداز   -
و درمانی

- پس‌انداز با کاهش مصرف انرژی فسیلی 
همراه با وسایل حمل‌و‌نقل موتوری

2-1-2- ویژگی‌های محیطی مؤثر بر پیاده‌روی
ویژگی  یک  به‌عنوان  بسیاری  پژوهش‌های  در  »امنیت« 
فعالیت  انجام  منظور  به  محیطی  پیش‌شرط  و  کلیدی 
Hakimi� )بدنی و پیاده‌روی در فضا برشمرده شده است) 
 .)yan, 2012; Grimwade, Horner, & Everhart 2009
مبدأ  مناسب  موقعیت  کلی  به‌طور  و  دسترسی‌پذیری 
فضاها  دسته  این  اصلی  ویژگی‌های  دیگر  از  نیز  مقصد  و 
Owen, Humple, Leslie, & Bau� می‌رود)  شمار  )به 
 man, 2004; Humpel, Owen, Iverson, Leslie &
 Bauman, 2004; Grimwade, Horner, & Everhart
2009(. »پاسخ‌گویی محیطی« و »همه‌شمولی« در تدوین 
چشم‌انداز راهبردی »دستورالعمل انتاریو«7 نیز مورد توجه 
اساس  بر  طراحی  راهنمای  اصول  و  گرفته  قرار  تأکید  و 
راهنمای  در   .)OTF, 2006, p.18( است  شده  تدوین  آن 
طراحی پیاده‌راه سلامت محور پورتلند، چهار هدف اصلی 
برای این دسته فضاها برشمرده شده است: ایمنی و امنیت، 
اتصال، پاسخ‌گویی به موقعیت قرارگیری و تنوع گروه‌های 
 .)Grimwade, Horner & Everhart 2009( استفاده‌کننده
زیرساخت‌های  در  و  »راحتی  زیباشناسانه«،  »جنبه‌های 
پیاده‌روی و فضاهای پیاده‌محور«، »مقاصد در دسترس« به 
عنوان مهم‌ترین ویژگی‌های یک پیاده‌راه به منظور افزایش 
Owen, Hum� )پیاده‌روی شهروندان شناخته شده است) 
 ple, Leslie, & Bauman, 2004; Ball, Bauman, Leslie,
 & Owen, 2001; Humpel, Owen, Iverson, Leslie &
Bauman, 2004, p. 119-125; Reynolds,Wolch, By-

rne, Chou Feng, Weaver, & Jerrett, 2007; Alimar-
 dani, Mohammadi, & Zibaee Farimani, 2018, pp.
 193-204, Razzaghi, Alimardani, & Zibaee, 2014,
pp. 27-36; Razavi & Azimi, 2014, p.15(. حکیمیان در 
پژوهش خود، کیفیت‌های طراحی شهری مرتبط با فعالیت 
را در سه مؤلفه عملکردی، تجربی- زیباشناختی و  بدنی 
عملکردی؛  مؤلفه  در  است.  نموده  تنظیم  زیست‌محیطی 
»زیرساخت  روزانه«،  کاربری‌های  به  دسترسی  »قابلیت 
کاربری«،  »اختلاط  »تراکم«،  »نفوذپذیری«،  پیاده‌روی«، 
و  ورزشی«  تجهیزات  و  »امکانات  امنیت«،  و  »ایمنی 
تجربی-  مؤلفه  در  است.  آمده  فعال«  اجتماعی  »محیط 
ویژگی‌های  و  طبیعی  محیط  ویژگی‌های  زیباشناختی، 
محیط انسان‌ساخت قرار دارد و در نهایت در مؤلفه زیست 
محیطی، شرایط آب و هوایی و عوارض زمین مورد اشاره 

 .)Hakimiyan, 2016, pp. 87-107( قرار گرفته است

3. روش تحقیق
»کاربردی«  پژوهشی  هدف،  لحاظ  به  که  پژوهش  این 
است و از رویکردهای توصیفی- تحلیلی در پژوهش بهره 
کیفی  روش‌های  »آمیخته‌ای  با  و  گام  سه  در  می‌گیرد، 
»مطالعات  اول  گام  در  است.  پذیرفته  انجام  کمّی«  و 
مؤثر  محیطی  شاخص‌های  یافتن  منظور  به  کتابخانه‌ای« 
ویژگی‌های  نیز  و  بدنی  فعالیت  و  پیاده‌روی  افزایش  بر 
محیطی پیاده‌راه‌های سلامت‌محور شهری انجام پذیرفت. 
پس از آن در گام دوم پژوهش، با انجام »مشاهده میدانی« 
نفر   25 حدود  با  »مصاحبه«  و  مطالعاتی  مورد  محل  در 
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و  و فرصت‌ها  نقاط قوت، ضعف  استفاده‌کنندگان فضا،  از 
تهدیدهای مسیر جمع‌آوری شد و بر اساس مطالعات نظری 
پژوهش در قالب جدول سوات تدوین شد )جدول 1(.  بر 
استراتژی‌های  آمده، جدول  به‌دست  اساس جدول سوات 
 ،)WO( محافظه‌کارانه9   ،)SO( تهاجمی8  چهارگانه؛ 
)جدول  شد  تدوین  نیز   )WT( تدافعی11  و   )ST(10رقابتی
2(. در گام سوم، با انتخاب گروه 35 نفره‌ای از کارشناسان 
ارشد شهرسازی از دانشگاه شیراز و شهرداری این شهر که 
از سویی آشنا به ادبیات شهرسازی بوده و از سوی دیگر، 
می‌شناختند،  خوبی  به  را  شیراز  سلامت  پیاده‌راه  مسیر 
کمی«12  راهبردی  برنامه‌ریزی  »ماتریس  تدوین  فرآیند 

)QSPM( آغاز شد.
و  فرست‌ها  و  ضعف  قوت،  نقاط  ابتدا  منظور،  این  به   
قالب  در   SWOT جدول  اساس  بر  مسیر  تهدیدهای 
در  لیکرت  پنج‌درجه‌ای  طیف  با  پرسشنامه  گویه‌های 
معرض ارزیابی این گروه قرار گرفت. در این ارزیابی، میزان 
اهمیت هر گزاره به طور مستقل و شدت آن در پیاده‌راه 
به  امتیازات  این  حاصل  شد.  امتیازدهی  شیراز  سلامت 
کمک نرم‌افزار EXCEL، جداول13IFE و EFE 14را به وجود 
انتخاب محدوده  از آن ضمن  آورد )جداول 3 و 4(. پس 

راهبردهای برگزیده به کمک ماتریس IE بار دیگر میزان 
اولویت و امتیاز راهبردهای برگزیده با جمع 35 نفره مورد 
تحلیل قرار گرفت. داده‌های حاصل از این مرحله، ماتریس 
پژوهش،  مهم‌ترین محصول  به‌عنوان محصول  را   QSPM

تشکیل داد.  

3-1- معرفی نمونه مورد مطالعه 
شهری  »فضای  یک  به‌عنوان  شیراز«،  سلامت  »پیاده‌راه 
سلامت‌محور« در منطقه 6 شهرداری این شهر واقع شده 
است. در شمال شرقی این مسیر رودخانه خشک شیراز، 
بولوار شهید چمران و پارک خطی کنار آن قرار گرفته و 
این  دارند.  قرار  باغات قصردشت  نیز  آن  غربی  در جنوب 
مسیر، چهارراه شاهد )تقاطع دانش‌آموز و شاهد( را به پل 
معالی‌آباد متصل می‌کند. دو ایستگاه از خط یک متروی 
دسترسی  که  گرفته  قرار  مسیر  انتهای  و  ابتدا  در  شیراز 

عمومی به این پیاده‌راه را تسهیل می‌نماید )شکل 2(.  
اگرچه این فضا، از ابتدای بهره‌برداری مورد توجه و استقبال 
شهروندان شیراز قرار گرفته است اما خلأها و نارسایی‌های 
بسیاری در ابعاد مختلف برنامه‌ریزی و طراحی مسیر قابل 
وضعیت  ارتقاء  و  سامان‌دهی  نیازمند  که  است  مشاهده 

است.

شکل 2: موقعیت پیاده‌راه سلامت در شهر شیراز و سازمان فضایی محدوده

 

4. یافته‌ها و  بحث
همان‌گونه که در جداول 4 و 5 دیده می‌شود، نقاط ضعف و 
قوت و تهدیدها و فرصت‌های پیاده‌راه سلامت شیراز به کمک 
جمع 35 نفره کارشناسی مورد ارزیابی قرار گرفته است. 
عدد 2.36 در مجموع امتیازات عوامل داخلی، نشان‌دهنده 
غلبه ضعف‌های مسیر بر نقاط قوت آن است )عدد کمتر 
از 2.5(. در ماتریس عوامل خارجی مجموع نهایی امتیازات 
2.54 شده است که نشان‌دهنده غلبه فرصت‌های مسیر بر 
نقاط ضعف آن است )عدد بیشتر از 2.5(. این دو رقم در 

نمودار IE وارد شده و ناحیه استراتژی‌های مرجح را نشان 
راهبردهای  ناحیه  که  دیده می‌شود  می‌دهد. در شکل 3 
انتخاب‌شده، ناحیه 2 نمودار یعنی راهبردهای »انطباقی« 
است؛ به این معنا که در تدوین برنامه راهبردی بایست با 
نقاط ضعف آن  تا حد ممکن  بر فرصت‌های مسیر  تأکید 
را جبران نمود. یک مجموعه ممکن است در بیرون خود 
به واسطه ضعف‌های درونی  اما  باشد؛  فرصت‌هایی داشته 
خود قادر به بهره‌برداری از آن‌ها نباشد. در چنین شرایطی 
اتخاذ راهبرد انطباقی می‌تواند امکان استفاده حداکثری از 

  .)Golkar, 2005, p. 54( فرصت‌ها را فراهم آورد
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SWOT جدول 4: تحلیل محدوده در قالب جدول
تهدید فرصت ضعف قوت بعد 

عملکردی

S1: دسترسی‌پذیری 

مناسب و اتصال مناسب 
به شبکه حمل‌و نقل 

شهری با توجه به وجود 
ایستگاه مترو در مبدأ 

و مقصد

S2: وجود پارکینگ در 

ابتدا و انتهای مسیر

S3: وجود فعالیت‌های 

متناسب )کافه‌ها و 
دکه‌های اغذیه( در ابتدا 

و انتهای مسیر

W1: مکان‌‎یابی 

نامناسب این پیاده‌راه 
در سطح شهر

W2: عدم یکپارچگی 

کف‌سازی و عرض در 
طول مسیر

W3: کمبود امکانات 

و تجهیزات مناسب 
و کمبود فعالیت‌های 
حاشیه‌ای متناسب در 
میانه و انتهای مسیر 

W4: عدم تعریف مسیر 

دوچرخه 

O1: امکان سامان‌دهی 

مبدأ و مقصد مسیر در 
راستای افزایش کارآیی 

و خوانایی
O2: امکان ارتقاء کیفی 

و کمّی تجهیزات 
ورزشی و مبلمان در 

طول مسیر

T1: وجود سراشيبي 

و لبه‌های بدون حفاظ 
و خطر سقوط برای 
كودكان و افراد ناتوان

T2: تهدید ایمنی 

فضا به واسطه تداخل 
حرکت سواره و پیاده 
در ابتدای مسیر )از 
سمت خیابان شاهد( 

زیست‌محیطی

S4: وجود رودخانه 

خشک و باغات 
قصردشت در هم‌جواری 

مسیر

S5: سایه‌اندازی مناسب 

درختان در ابتدای 
مسیر )از سمت خیابان 

شاهد( 

W5: کمبود تمهیدات 

تأمین آسایش اقلیمی 
)به خصوص در برابر 

تابش( در برخی از 
قسمت‌های مسیر

O3: تجربه هم‌زیستی 

مسالمت‌آمیز با طبیعت 
محدوده در صورت 
بسترسازی مناسب

O4: بهره‌برداری از 

مسیر رودخانه خشک 
به منظور افزایش 
بهره‌وری زیست-

محیطی و حضورپذیری 
فضا

T3: آلودگی صوتی به 

واسطه عبور خط مترو 
در حاشیه بلافصل 

مسیر
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تهدید فرصت ضعف قوت بعد 

بصری و کالبدی

S6: وجود جذابیت‌ها 

و چشم‌اندازهای منظر 
طبیعی در حاشیه 

بلافصل مسیر )باغات، 
رودخانه خشک وغیره(

W6: کف‌سازی 

نامناسب در بسیاری از 
قسمت‌های مسیر

W7: نورپردازی ناکافی 

و نامناسب در برخی 
قسمت‌های مسیر 

W8: طراحی ضعیف 

و کمبود جذابیت‌های 
محیطی در نیمه دوم 

مسیر 
W9: ضعف خوانایی و 

کمبود عناصر نشانه‌ای 
در طول مسیر 

O5: امکان بهره‌برداری 

بیشتر از دید و منظر 
به رودخانه خشک، 
باغات قصردشت و 
باغات حاشیه بولوار 

شهیدچمران

T4: چشم‌انداز نامطلوب 

به مسیر مترو، سوله 
مترو و حصار توری 

نامناسب آن 
 

اجتماعی

S7: حضورپذیری نسبتاً 

مناسب فضا و استقبال 
مردم از پیاده‌روی در 

مسیر

W10: ضعف فضا 

به منظور استفاده 
گروه‌های خاص 

)معلولان و سالمندان 
و غیره( 

O6: وجود فضاهای 

رهاشده؛ فرصتی برای 
طراحی »قرارگاه‌های 

رفتاری فعالیت بدنی«، 
پاتوق‌های مکث

و افزایش حضورپذیری 
فضا

T5: امنیت کم مسیر در 

ساعات شب به منظور 
حضور بانوان

جدول 5: تدوین راهبردهای چهارگانه 
 )SO( راهبردهای تهاجمی )WO( راهبردهای انطباقی

افزایش  منظور  به  مقصد  و  مبدأ  سامان‌دهی  و  طراحی   :SO1

)S1,S2,O1(  خوانایی و کارآیی مسیر
 SO2: افزایش کیفیت و کمیت مبلمان ورزشی در طول مسیر  

  )S3,O2(
سمت  به  منظرگاه‌هایی  و  فضاها  سامان‌دهی  و  طراحی   :SO3

)S4, O3, O4( رودخانه خشک شیراز
 

و  مسیر  طول  در  کف‎سازی  طراحی  یکپارچه‌نمودن   :WO1

)W6, W2, O6( تعریف نقاط مکث و حرکت به کمک آن
حاشیه‌ای  فعالیت‌های  استقرار  منظور  به  بسترسازی   :WO2

متناسب )کافه‌، اغذیه‌فروشی‌، غرفه‌های نمایشگاهی و غیره( در 
)W3,O6( نیمه دوم و انتهای مسیر

کمک  به  بدنی«  »فعالیت  رفتاری  قرارگاه‌های  تعریف   :WO3

مسیر  بلافصل  حاشیه  در  ورزشی  مبلمان  مناسب  استقرار 
)W3,W8 ,W9 ,O6(
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 )SO( راهبردهای تهاجمی )WO( راهبردهای انطباقی

مناسب  طراحی  و  خطی  گیاهی  پوشش  دادن  امتداد   :SO4

مسیر  بلافصل  حاشیه  در  شیراز  قصردشت  باغات  سبز  جداره 
 )S4, S5, O3(

طول  در  رهاشده  فضاهای  و  مکث  فضاهای  بازطراحی   :SO5

)O6, S7( مسیر

WO4: افزایش پوشش گیاهی به خصوص در جداره نیمه دوم 

)W5, W8, O3( مسیر به منظور ارتقاء آسایش اقلیمی
منظور  به  رودخانه  حاشیه  در  مناسب  فضاسازی   :WO5

با  هم‌جواری  از  مسیر  زیست‌محیطی  و  بصری  بهره‌برداری 
)O3, O4, O5, W8(  رودخانه

به  قصردشت  باغات  حاشیه  در  مناسب  جداره‌سازی   :WO6

با  هم‌جواری  از  زیست‌محیطی  و  بصری  بهره‌برداری  منظور 
)O3 ,O5 ,W5 ,W8( پهنه‌های سبز

WO7: تمهیدات لازم برای حضور و فعالیت گروه‌های کم‌توان 

)W10, O6(  در طول مسیر )حرکتی )معلولان، سالمندان وغیره

)ST( راهبردهای رقابتی)WT( راهبردهای تدافعی

ST1: سامان‌دهی حرکت سواره و پیاده در ابتدا و انتهای مسیر 

)S1 ,S2 ,T2(
ST2: جداره‌سازی مناسب در حاشیه همسایگی با مسیر و سوله 

مترو  به منظور به حداقل رساندن آلودگی‌های صوتی و بصری 
)T3 ,T4 ,S6(

مبلمان  تعریف  نورپردازی،  به کمک  مسیر  امنیت  ارتقاء   :ST3

 S7( مناسب، افزایش رؤیت‌پذیری و استقرار فعالیت‌های مناسب
),T5

ST4: ارتقاء ایمنی مسیر در محل‌های خطرخیز )تردد خودرو، 

)T2 ,S7( )امکان سقوط و غیره

به  راستای  در  مسیر  مقصد  و  مبدأ  سامان‌دهی   :WT1

)T2,W1(  حداقل‌رساندن خطرات ناشی از تداخل سواره و پیاده
WT2: سامان‌دهی نقاط خطرخیز به منظور افزایش ایمنی برای 

 )T1,W10( افراد کم‌توان در طول مسیر
و  کف‌سازی  کمک  به  ویلچر  و  دوچرخه  مسیر  تعریف   :WT3

)W4 ,W10 ,T2( جداکننده‌های ایمن
WT4:کاهش آلودگی‌های صوتی و بصری ناشی از هم‌جواری با 

)T3 ,T4 ,W5 ,W8( مسیر و سوله مترو به کمک جداره‌سازی
خاص  گروه‌های  حضور  منظور  به  فضا  امنیت  افزایش   :WT5

 )W10, T5( استفاده‌کننده

جدول  قالب  در  این  از  پیش  که  انطباقی  راهبرد  هفت 
جمع  نظر  از  5(؛  )جدول  بود  شده  تدوین  راهبردها 
کارشناسی مورد ارزیابی قرار گرفته و میزان جذابیت آن‌ها 
بر اساس نقاط ضعف و فرصت‌های مسیر به کمک ماتریس 
حاصل  و  امتیازات  این  میانگین  شد.  امتیازدهی   QSPM
ضرب آن در ضرایب مربوط به هر عامل و در نهایت امتیاز 

نهایی جذابیت هر راهبرد در جدول 8 آمده است.
نقاط  می‌شود،  دیده   7 و   6 جداول  در  که  همان‌گونه 
سلامت  پیاده‌راه  فرصت‌های  و  تهدیدها  و  قوت  و  ضعف 
ارزیابی  مورد  کارشناسی  نفره   35 جمع  کمک  به  شیراز 

عوامل  امتیازات  مجموع  در   2.36 عدد  است.  گرفته  قرار 
قوت  نقاط  بر  مسیر  غلبه ضعف‌های  نشان‌دهنده  داخلی، 
آن است )عدد کمتر از 2.5(. در ماتریس عوامل خارجی 
نشان‌دهنده  امتیازات 2.54 شده است که  نهایی  مجموع 
)عدد  است  آن  ضعف  نقاط  بر  مسیر  فرصت‌های  غلبه 
بیشتر از 2.5(. این دو رقم در نمودار IE وارد شده و ناحیه 
دیده   3 در شکل  می‌دهد.  نشان  را  مرجح  استراتژی‌های 
می‌شود که ناحیه راهبردهای انتخاب‌شده، ناحیه 2 نمودار 

یعنی راهبردهای انطباقی می‌باشد.

جدول 6: ارزیابی عوامل داخلی )قوت‌ها و ضعف‌ها( 

عوامل داخلی
درجه 
اهمیت

نرمال 
شده

وضعیت 
موجود

امتیاز

ت
قو

ط 
نقا

S1
4.600.0613.600.218دسترسي‌پذيري مناسب و اتصال مناسب به شبكه حمل‌و‌نقل شهري 

S2
4.510.0593.740.222وجود پاريكنگ در ابتدا و انتهاي مسير

S3

وجود فعاليت‌هاي متناسب )کافه‌ها و دكه‌هاي اغذيه( در ابتدا و انتهاي 
4.660.0613.290.202مسير

S4
4.260.0563.630.204وجود رودخانه خشك و باغات قصردشت در همجواري مسير

S5
4.400.0583.430.199سايه‌اندازي مناسب درختان در ابتداي مسير )از سمت  خیابان شاهد(

S6

وجود جذابيت‌ها و چشم‌اندازهاي منظر طبيعي در حاشيه بلافصل مسير 
4.630.0613.660.223)باغات، رودخانه خشك و غیره(

S7
4.860.0643.510.225حضورپذيري نسبتاً مناسب فضا و استقبال مردم از پياده‌روي در مسير
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عوامل داخلی
درجه 
اهمیت

نرمال 
شده

وضعیت 
موجود

امتیاز

ت
قو

ط 
نقا

W1
3.970.0521.890.099مکان‌یابی نامناسب پیاده‌راه در سطح شهر

W2
4.090.0541.600.086عدم كيپارچگي كفسازي و عرض در طول مسير

W3

حاشيه‌اي  فعاليت‌هاي  كمبود  و  مناسب  تجهيزات  و  امكانات  كمبود 
4.600.0611.370.083متناسب در ميانه و انتهاي مسير

W4
4.510.0591.340.080عدم تعريف مسير دوچرخه

W5

كمبود تمهيدات تأمين آسايش اقليمي )به خصوص در برابر تابش( در 
4.490.0591.540.091برخي از قسمت‌هاي مسير

W6
4.570.0601.460.088كفسازي نامناسب در بسياري از قسمت‌هاي مسير

W7
4.660.0611.340.082نورپردازي ناكافي و نامناسب در برخي قسمت‌هاي مسير

W8
4.430.0581.460.085طراحي ضعيف و كمبود جذابيت‌هاي محيطي در نيمه دوم مسير 

W9
4.170.0551.630.090ضعف خوانايي و كمبود عناصر نشانه‌اي در طول مسير

W10
4.490.0591.460.086ضعف فضا به منظور استفاده گروه‌هاي خاص )معلولان و سالمندان(

75.9139.952.363-مجموع

جدول 7: ارزیابی عوامل خارجی )فرصت‌ها  و تهدیدها( 

عوامل خارجی
درجه 
اهمیت

نرمال 
شده

وضعیت 
موجود

امتیاز

ها
ت‌

رص
ف

O1
4.510.0913.440.312امکان سامان‌دهی مبدأ و مقصد مسیر در راستای افزایش کارآیی و خوانایی

O2
4.600.0933.670.340امكان ارتقاء يكفي و كمّي تجهيزات ورزشي و مبلمان در طول مسير

O3

با طبيعت محدوده در صورت بسترسازي  تجربه همزيستي مسالمت‌آميز 
4.570.0923.440.317مناسب

O4

بهره‌وري  افزايش  منظور  به  خشك  رودخانه  مسير  از  بهره‌برداري 
4.630.0933.480.325زيست‌محيطي و حضورپذيري فضا

O5

امكان بهره‌برداري بيشتر از ديد و منظر به رودخانه خشك، باغات قصردشت 
4.570.0923.480.320و باغات حاشيه بولوار شهيد چمران

O6

وجود فضاهاي رهاشده؛ فرصتي براي طراحي »قرارگاه‌هاي رفتاري فعاليت 
4.660.0943.260.306بدني«، پاتوق‌هاي مكث و افزايش حضورپذيري فضا

ها
ید

هد
ت

T1

وجود سراشيبي و لبه‌های بدون حفاظ و خطر سقوط برای كودكان و افراد 
4.800.0971.330.129ناتوان

T2

تهديد ايمني فضا به واسطه تداخل حركت سواره و پياده در ابتداي مسير 
4.740.0951.370.131)از سمت خیابان شاهد(

T3
3.690.0741.700.126آلودگي صوتي به واسطه عبور خط مترو در حاشيه بلافصل مسير

T4
3.940.0791.440.114چشم‌انداز نامطلوب به مسير مترو، سوله مترو و حصار توري نامناسب آن

T5
4.940.0991.300.129امنيت كم مسير در ساعات شب به منظور حضور بانوان

49.56127.912.549-مجموع
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IE شکل 3: تعیین منطقه راهبردی منتخب به کمک ماتریس  

 

QSPM جدول 8: ماتریس

عوامل

WO1WO2WO3WO4WO5WO6WO7

ب
ری

ض

ت
ابی

جذ
ره 

نم

یی
ها

ز ن
تیا

ام

ت
ابی

جذ
ره 

نم

یی
ها

ز ن
تیا

ام

ت
ابی

جذ
ره 

نم

یی
ها

ز ن
تیا

ام

ت
ابی

جذ
ره 

نم

یی
ها

ز ن
تیا

ام

ت
ابی

جذ
ره 

نم

یی
ها

ز ن
تیا

ام

ت
ابی

جذ
ره 

نم

یی
ها

ز ن
تیا

ام

ت
ابی

جذ
ره 

نم

یی
ها

ز ن
تیا

ام

ف
ضع

ط 
نقا

W1
 0.099--------------

W20.0863.340.287------------
W30.083--3.250.273.290.26--------
W40.080--------------
W50.091-------3.340.304--2.970.27--
W60.0883.370.29--------------
W70.082--------------
W80.085----30.2530.253.200.0273.200.27--
W90.090----2.370.21--------
W100.086------------3.50.30

ها
ت‌

رص
ف

O10.312--------------
O20.340--------------
O30.317------2.940.933.341.063.020.960--
O40.325---------3.251.05----
O50.320--------3.311.062.970.95--
O60.3063.140.963.281.003.401.04------30.91

1.541.271.771.493.452.451.22جمع امتیاز جذابیت

جدول 5 نشان می‌دهد که جذاب‌ترین راهبردها به منظور 
جبران نقاط ضعف و بهره‌برداری از فرصت‌ها؛ »فضاسازی 
بصری  بهره‌برداری  منظور  به  رودخانه  در حاشیه  مناسب 
و  رودخانه«  با  هم‌جواری  از  مسیر  زیست‌محیطی  و 
به  قصردشت  باغات  حاشیه  در  مناسب  »جداره‌سازی 
منظور بهره‌برداری بصری و زیست‌محیطی از هم‌جواری با 

پهنه‌های سبز«  بوده است. این مهم، در مرور پژوهش‌های 
پیشین نیز مد نظر قرار گرفته بود. اوُن، رینولدز و بال در 
پژوهش‌های خود به اهمیت هم‌جواری با محیط طبیعی و 
تأثیر چشم‌اندازهای طبیعی بر ترغیب مردم به پیاده‌روی در 
Owen, Hum� )مسیرهای این‌چنینی تأکید نموده بودند) 
 ple, Leslie, & Bauman, 2004, Ball, Bauman, Leslie,
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هم‌چنین   .)& Owen, 2001; Reynoldes et al., 2007
حکیمیان نیز در پژوهش خود هم ابعاد زیست‌محیطی و 
هم ابعاد زیباشناسانه هم‌جواری با محیط‌های طبیعی را در 
بررسی کیفیت‌های طراحی شهری مرتبط با ارتقاء فعالیت 
 .)Hakimiyan, 2016( است  قرارداده  اشاره  مورد  بدنی 
با  هم‌جواری  مسیر،  قوت  نقطه  مهم‌ترین  گفت  می‌توان 
است.  شیراز  غرب  شمال  محدوده  طبیعی  جذابیت‌های 
از  کمی  ماه‌های  در  شیراز  خشک  رودخانه  بستر  اگرچه 
مردم  ذهنیت  در  اما  دارد،  خود  در  را  آب  جریان  سال، 
از  با تمهیداتی  رو  این  از  ادراکی قوی دارد.  شیراز، نقش 
سوی مدیریت شهری شاید بتوان در ماه‌های بیشتری از 
سال، به وسیله جاری نمودن آب، هم به تعدیل هوا و ارتقاء 
سطح آسایش اقلیمی منطقه کمک نمود و هم سرزندگی 
و حضور مردم را در محدوده بلافصل و از جمله پیاده‌راه 
به  بسترسازی  حال،  هر  به  بخشید.  ارتقاء  شیراز  سلامت 
و  رودخانه  این  بستر  به سمت  نظرگاه‌هایی  ایجاد  منظور 
نیز ازتقاء کیفی جداره‌های حائل می‌‎تواند به بهبود تعامل 
میان مسیر پیاده‌راه و رودخانه کمک کند. هم‌چنین باغات 
قصردشت نیز سالیان بسیاری هم در ذهنیت مردم شیراز و 
هم در تعدیل آب و هوای شهر به خصوص در قسمت شمال 
غرب و هم در تأمین چشم‌اندازهای طبیعی جذاب، نقش 
بسیار مهمی ایفا نموده است. در اولویت دوم راهبردهای 
انطباقی بهره‌برداری از فرصت هم‌جواری با این باغات مورد 
تأکید قرار گرفته است. در حال حاضر در نیمه اول مسیر 
مسیر  با  باغات  این  هم‌جواری  شاهد(  خیابان  سمت  )از 

هستیم.  شاهد  را  آن  جنوبی  جداره  در  سلامت  پیاده‌راه 
وضعیت  جذاب،  چشم‌انداز  تأمین  ضمن  هم‌جواری  این 
آسایش اقلیمی مسیر به خصوص در ماه‌های گرم سال را 
به خوبی ارتقاء داده است. به نظر می‌رسد از این ظرفیت به 
خصوص در نیمه دوم مسیر بتوان استفاده بیشتری نمود. 
نیز  و  بصری  نفوذپذیری  رویکرد  با  مناسب  جداره‌سازی 
استقرار مبلمان و فضاسازی مناسب در بستر حاشیه‌ای این 
باغات می‌تواند بر جذابیت فضا و ترغیب مردم به حضور و 

پیاده‌روی در این مسیر بیافزاید.     
»تعریف  کارشناسان؛  نگاه  از  جذاب  راهبرد  سومین 
استقرار  کمک  به  بدنی«  »فعالیت  رفتاری  قرارگاه‌های 
بوده  مسیر«  بلافصل  حاشیه  در  ورزشی  مبلمان  مناسب 
را می‌توان نسلی  بدنی  فعالیت  رفتاری  قرارگاه‌های  است. 
جدید از قرارگاه‌های رفتاری به حساب آورد که در آن‌ها 
به طور ویژه رفتارهای مرتبط با »سلامت و فعالیت‌بدنی« 
دیده می‌شود. برنامه‌ریزی به منظور ایجاد و ارتقاء چنین 
است  بوده  مدنظر  نیز  پیشین  پژوهش‌های  در  فضاهایی 
به ضعف  توجه  با  نظر می‌رسد  به   .)Hakimiyan, 2016(
خوانایی مسیر پیاده‌راه سلامت شیراز، بسترسازی به منظور 
ایجاد چنین قرارگاه‌هایی ضمن ارتقاء بعد عملکردی مسیر 
و تشویق رفتارهای مرتبط با فعالیت بدنی، بتواند بر ارتقاء 

بعد ادراکی و خوانایی مسیر نیز تأثیرگذار باشد. 
سایر راهبردهای انطباقی مورد نظر و امتیاز جذابیت آن‌ها 

به ترتیب اولویت در جدول 6 دیده می‌شود. 

جدول 9: اولویت‌بندی راهبردهای انطباقی به منظور ارتقاء کیفی پیاده‌راه سلامت شیراز
امتیاز جذابیت راهبرداولویت

1WO5

فضاسازی مناسب در حاشیه رودخانه به منظور بهره‌برداری 
بصری و زیست‌محیطی مسیر از هم‌جواری با رودخانه 

 

3.45

2WO6

به  قصردشت  باغات  حاشیه  در  مناسب  جداره‌سازی 
هم‌جواری  از  زیست‌محیطی  و  بصری  بهره‌برداری  منظور 

با پهنه‌های سبز
2.45

3WO3

کمک  به  بدنی«  »فعالیت  رفتاری  قرارگاه‌های  تعریف 
1.77استقرار مناسب مبلمان ورزشی در حاشیه بلافصل مسیر

4WO1

یکپارچه‌نمودن طراحی کف‎سازی در طول مسیر و تعریف 
1.54نقاط مکث و حرکت به کمک آن
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امتیاز جذابیت راهبرداولویت

5WO4

دوم  نیمه  جداره  در  خصوص  به  گیاهی  پوشش  افزایش 
1.49مسیر به منظور ارتقاء آسایش اقلیمی

6WO2

حاشیه‌ای  فعالیت‌های  استقرار  منظور  به  بسترسازی 
و  نمایشگاهی  غرفه‌های  اغذیه‌فروشی‌،  )کافه‌،  متناسب 

غیره( در نیمه دوم و انتهای مسیر
1.27

7WO7

کم‌توان  گروه‌های  فعالیت  و  حضور  برای  لازم  تمهیدات 
1.23حرکتی )معلولان، سالمندان و غیره( در طول مسیر  

5. نتیجه‌گیری
فضاهای  جدید  نسل  شهری  سلامت‌محور  پیاده‌راه‌های 
کشورهای  تبع  به  نیز  ایران  در  که  هستند  شهری 
توسعه‌یافته، در حال ظهور و استقرار در شهرها هستند. این 
فضاها، پیاده‌روی با هدف »افزایش فعالیت بدنی و سلامت 
فعالیت  رفتاری  »قرارگاه‌های  بسترسازی  نیز  و  جسمی« 
بدنی« در شهرها را مد نظر دارند. در این پژوهش ضمن 
مرور مطالعات پیشین در زمینه عوامل مؤثر بر ارتقاء کیفی 
طور  به  آن‌ها،  از  شهروندان  استقبال  و  فضاها  دسته  این 
خاص »پیاده‌راه سلامت شیراز« مورد مطالعه بررسی قرار 
گرفت. هدف از این مطالعه، تدوین و اولویت‌بندی راهبردها 
به منظور ارتقاء کیفی این پیاده‌راه به کمک فرآیند تدوین 
ماتریس QSPM  بود. به این منظور در قالب جمع 35 نفره 
کارشناسی، فرآیند تدوین جدول سوات و کمّی‌سازی آن به 
کمک جداول IFE و EFE صورت پذیرفت و »راهبردهای 
بهبود  منظور  به  منتخب  راهبردهای  عنوان  به  انطباقی« 
 11 ماتریس  کمک  به  و  انتخاب  پیاده‌راه  این  وضعیت 

اولویت‌بندی شدند. 
بهره‌برداری  داد  نشان  پژوهش  این  از  حاصل  یافته‌های 
دو  قالب  در  عوامل طبیعی  با  فرصت هم‌جواری مسیر  از 
راهبرد؛ »فضاسازی مناسب در حاشیه رودخانه به منظور 
هم‌جواری  از  مسیر  زیست‌محیطی  و  بصری  بهره‌برداری 
باغات  حاشیه  در  مناسب  »جداره‌سازی  و  رودخانه«  با 

قصردشت به منظور بهره‌برداری بصری و زیست‌محیطی از 
هم‌جواری با پهنه‌های سبز« از دید کارشناسان، جذاب‌ترین 
کم‌رنگ  و  فرصت‌ها  از  بهره‌برداری  منظور  به  راهبردهای 
نمودن نقاط ضعف مسیر است. مرور پژوهش‌های پیشین 
فرآیند  در  می‌دهد  نشان  نیز  مرتبط  دستورالعمل‌های  و 
فضاها، هم‌جواری  این  برنامه‌ریزی  و  و طراحی  مکان‌یابی 
این مسیرها با عوامل طبیعی و بهره‌برداری از این فرصت، 
این‌که  به  توجه  با  است.  گرفته  قرار  تأکید  و  توجه  مورد 
پیاده‌راه سلامت شیراز فرصت »همجواری با پهنه‌های سبز 
باغات قصردشت« و نیز فرصت »هم‌جواری با مسیر رودخانه 
خشک شیراز« را داراست، بهره‌برداری از این فرصت‌ها به 
مبلمان  استقرار  و  جداره‌سازی  فضاها،  سامان‌دهی  کمک 
افزایش  به  می‌تواند  پهنه‌ها  این  با  هم‌جواری  در  مناسب 
حضورپذیری و استقبال مردم از فضا و نیز کاهش تأثیر نقاط 
ضعف فضا به خصوص مسأله »کمبود آسایش اقلیمی« و 
»ضعف جذابیت محیطی« در برخی از قسمت‌های مسیر 
کمک نماید. هم‌چنین »استقرار قرارگاه‌های فعالیت بدنی 
در طول مسیر«، »یکپارچه‌سازی و سامان‌دهی‌کف‌سازی«، 
»استقرار فعالیت‌های خرد تجاری متناسب با روحیه فضا« 
و »بسترسازی به منظور ارتقاء همه‌شمولی مسیر« از دیگر 
راهبردهای انطباقی است که به کمک راهکارهای طراحانه 
می‌توان به تحقق آن در پیاده‌راه سلامت شیراز و افزایش 

حضور مردم در این فضا کمک نمود.  
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