
 

  سرمقاله

    ۲شماره   - ۱۰۴۱پنجم  آبان 

 تاب آوری 
 به قلم: دکتر پیام  روشنفکر 

در دنيای کنونی زندگی انسانها به            

صورت فردی يا جمعی در معرض             

مخاطرات و تهديدهای مختلفی قرار می      

گيرد. اين تهديدها ميتواند منجر به           

فقدان يا از دست دادن داشته هايمان          

شود. وقايعی همچون مرگ عزيزان يا         

جداشدن از آنها و يا هرتهديدی که            

باعث از دست دادن شغل، خانه، سلامتی، آبرو و... بشود اين تهديدها ممکن                

است در اثر وقايع زندگی قردی ما باشد مثل مرگ والدين يا سرپرست خانوار يا   

ديگر عزيزانمان، ابتلابه بيماری يا از دست دادن اعضا يا توانايی ها، ضرر وزيان               

مالی يا ورشکستگی، مورد سرقت، خشونت و تعرض قرار گرفتن، مورد ظلم                

وتبعيض قرار گرفتن و... و يا بر اثر بحرانهای ديگری باشد مانند مخاطرات ناشی 

از وقايع طبيعی و  يا انسان ساخت مثلا زلزله، سيل، طوفان، فوران آتش فشان،           

رانش زمين، خشکسالی و يا آتش سوزی، جنگ، منافشات مذهبی، نژادی يا               

سياسی)مثلا تحريم يا فساد و بی ثباتی قدرت حاکمه(، شرايط دشوار افتصادی            

)رکودهای تورمی شديد و طولانی( و اپيدمی ها و مخاطرات جمعی سلامت ....              

در اين شرايط انسانها و اجتماعات انسانی در وضعيت دشواری قرار می گيرند               

که برای تحمل و تاب آوردن يا مقابله با تهديد و کاهش فشار و مديريت و                     

جبران زيانها و فقدانهای ناشی از آن و کاستن از بار و فشار اين شرايط دشوار                  

نيازمند قابليتهای هستند که منجر به تاب اوری انسانها و جوامع شود. در اين                

صورت انسان تاب آور يا محله، مدرسه، کارخانه، اداره، روستا، شهر يا جامعه ی              

 تاب آوری خواهيم داشت. 

برای ايجاد تاب اوری لازم است اين قابليتها درسطوح مختلف ايجاد شده و                 

توسعه يابد؛ در سطح خرد، تک تک افراد به دانش و نگرشی و مهارتهای خاصی        

های زندگی ازجمله خودمراقبتی، تفکر         در اين زمينه نيازدارند مثلا مهارت       

 خلاق ...
2ادامه مطلب در صفحه   
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 دو هفته نامه داخلی  

بررسی اجمالی  همه گيری کرونا در سطح جهانی، تعداد موارد جديد هفتگی 

درصدد کداهدش         22نسبت به هفته قبل  2222سپتامبر  11تا  5طی هفته 

تعداد مرگ و  .ميليون مورد جديد گزارش شده است 1.1يافته است و بيش از 

درصد کاهش يافتده اسدت و        22ميرهای جديد هفتگی نسبت به هفته قبل 

 تلفات گزارش شده است 11222بيش از 

ميليون مورد ابتلا تاييد شده است. شش ميليون   525، 2222سپتامبر  11تا  

 و چهارصد نفر مرگ تا کنون در سراسر جهان گزارش شده است  

ژوئن مصادف بدا     1۱مقياس بحران انسانی در مناطق سيل زده پاکستان که ز 

به علت باران های سيل آسا موسمی آغاز شد بدی سدابدقده        1۱21خرداد  2۱

ميليون نفر آسيب ديده، بيش از يک ميليون خانده آسديدب       11است، بيش از 

نفر در داخل کمپ ها آواره شده اندد و       522222ديده يا ويران شده، بيش از 

مرکز بهداشتی آسيب ديده اند. تهديدات بهداشتی بسيار زيداد      1۱52بيش از 

پذيرترين افراد از جمله زنان و کودکان را در مدعدرض خدطدر            است و آسيب

های حاد تندفدسدی و       هايی مانند اسهال، وبا، مالاريا، تب دنگی، عفونت بيماری

  زده گزارش شده است. دهد که قبلاً در مناطق سيل تيفوئيد قرار می

  2222سپتامبر  1۱مدير کل سازمان بهداشت جهانی در بيانيه ای به تاريخ 

 منتشر شد نسبت به عوارض ...

 سیل ویرانگر پاکستان 
نگرانی جدی مدیرکل سازمان بهداشت جهانی   

 افق پایان همه گیری 
 آخرین به روز سازمان بهداشت جهانی از همه گیری کرونا 

2ادامه مطلب در صفحه   



 

 تاب آوری ...
و مهارت حل مسئله، صبوری و کنترل خشم، مديريت احساسات، مهارت                

کمک خواهی، مهارت ارتباطی، مهارت حمايت طلبی، سواد رسانه، سواد                

سلامت، دانش کمکهای اوليه و امداد و نجات و ... که بخشی از ان با آموزش                  

قبل حصول و با تمرين تثبيت می شود. بخشی هم جزو سرمايه های خود فرد               

است از جمله روابط شخصی دوستانه و شبکه های حمايتی و سرمايه های                 

ديگر مالی يا حرفه ای که افراد دارند. اما در سطوح ميانی و کلان بايد خانواده،          

محيط زندگی و کار، محله، روستا يا شهر حتی جوامع و کشورها هم دارای                  

هايی باشند تا باعث افزايش تاب اوری در   قابليت

وضعيتهای دشوار باشد. مثلا اگر افراد دچار           

ورشکستگی يا ضرری مالی شدند نظام های          

بيمه ای و مالی )قابليت وام دهی نظام بانکی(          

به کمک آنها بيايد؛ اگر فردی مورد خشونت           

قرارگرفت نظام قضايی و سلامت حامی و ترميم   

کننده ی وی باشد؛ اگر سرپرستی از دست رفت نظام حمايتهای اجتماعی                

همسر يا فرزندان او را مدد رسانده و تحت پوشش قراردهد؛ اگر فردی دارای                

ناتوانی يا سالمندی شد محيطی دوستدار و منطبق با نيآزهای او شکل يافته               

باشد؛ تاب کسی از بی سرپناه تمام نشود و بی حمايت نماند و نظامهای                     

حمايتی و رفاهی پيش بينی های لازم را برای اين شرايط ازپيش انجام داده                 

باشند. خانه ها، ساختمانهای آموزشی و اداری و تجاری و درمانی ايمن باشد؛               

زيرساختهای زندگی و کسب وکار و آموزش مجازی فراهم باشد تا در شرايط               

اضطرار امکان فايق شدن به فاصله ها و يا حتی دوران قرنطينه را داشته باشد.                

اگر پاندمی آمد نجهيزات درمانی، دارويی، خوراکی و.. به قدرکافی موجود يا               

قابليت تامين و توليد آنها وجود داشته باشد. به طور کلی وجود و کارآمدی                 

نظامهای مديريت بحران ها و مخاطرات در هر جامعه ای در کنار ارزشهای                 

جمع گرايانه و دگرخواهانه، تساهل و نسامح، نداشتن باورهای طرد کننده و               

تبعيض اميز و همدلی و ارزشهای ياورانه، داشتن سازماندهی ها مدنی و جمعی     

های مذکور نيازمند      به تاب اوری ان جوامع کمک می کند. ايجاد قابليت              

اموزش، سرمايه گذاری، برنامه ريزی و منابع است. و عموما دولتها بيشترين               

مسئواين و نيز منابع و امکانات را برای اين منظور در اختيار دارند هرچند سهم 

افراد و سازمانهای جامعه ی مدنی و حتی بخش خصوصی را هم برای توسعه                

 ی تاب آوری يک جامعه نبايد ازنظر دور داشت. 

  اين سيل ويرانگر ابراز نگرانی نموده است:
من عميقاً نگران احتمال وقوع فاجعه دوم در پاکستان هستم: موجی از بيماری و مرگ 

در پی اين فاجعه که با تغييرات آب و هوايی مرتبط است و به شدت بر سيستم های 

بهداشتی حياتی تأثير گذاشته و ميليون ها نفر را آسيب پذير کرده است. تامين آب 

مختل شده و مردم مجبور به نوشيدن آب ناسالم می شوند که می تواند باعث گسترش 

وبا و ساير بيماری های 

اسهالی شود. آب ايستاده 

سازد تا رشد  ها را قادر می پشه

های ناقلی  کنند و بيماری

مانند مالاريا و دانگ را 

گسترش دهند. مراکز 

بهداشتی تحت سيل قرار گرفته اند، منابع آنها آسيب ديده است و مردم از خانه های 

خود دور شده اند که دسترسی به خدمات عادی بهداشتی را برای آنها دشوارتر می 

کند. همه اينها به معنای تولدهای ناامن بيشتر، ديابت يا بيماری قلبی درمان نشده 

اما اگر  .بيشتر، و تعداد بيشتری از کودکان فرصت واکسيناسيون را از دست می دهند

به سرعت برای محافظت از سلامت و ارائه خدمات بهداشتی ضروری اقدام کنيم، می 

توانيم تاثير اين بحران قريب الوقوع را به ميزان قابل توجهی کاهش دهيم. کارکنان 

بهداشتی در پاکستان در ميان ويرانی تمام تلاش  تا حد امکان به کار خود ادامه می 

مرکز بهداشتی به طور کامل يا جزئی آسيب ديده اند. به همراه  2222دهند. نزديک به 

دولت پاکستان، سازمان ملل متحد وسازمان های غيردولتی، سازمان جهانی بهداشت، 

تأسيسات بهداشتی و کمپ های پزشکی موقت ايجاد کرده و به تامين مجدد دارو برای 

ها  دهيم تا شيوع بيماری ساير مراکز بهداشتی کمک می کنند. ما نظارت را افزايش می

دولت و  .زودهنگام شناسايی شود و مردم بتوانند درمان مورد نياز خود را دريافت کنند

شرکا آب آشاميدنی سالم و دسترسی به توالت ها را برای کاهش خطرات بيماری ناشی 

کيت های تصفيه آب و و سرم سازمان بهداشت جهانی  .از آب کثيف فراهم می کنند

های خوراکی را برای مديريت بيماری های اسهالی ارائه کرده است.  کمک کنندگان 

همگام با سازمان بهداشت جهانی به اطمينان از مسکن ايمن تر و  تامين تورها ) پشه 

بند (  برای محافظت در برابر پشه ها و بيماری های آنها کمک می کنند. سازمان 

ميليون دلار از صندوق اضطراری سازمان بهداشت  12بهداشت جهانی بلافاصله از سيل 

من از اهداکنندگان برای پاسخ  .جهانی برای برای تامين موارد اضطراری پرداخت کرد

سريع آنها به درخواست  امداد تشکر و قدردانی می کنيم. ما به ارزيابی مقياس بحران 

ادامه می دهيم و به زودی درخواست کمک جديدی را ارايه خواهيم نمود. من از 

خواهم که به پاسخ های سخاوتمندانه خود ادامه دهند تا با هم بتوانيم  اهداکنندگان می

 .جانها را نجات دهيم و از رنج بيشتر مردم پاکستان جلوگيری کنيم
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    ۲شماره   - ۱۰۴۱پنجم  آبان 

۱ادامه مطلب صفحه   

 سیل ویرانگر پاکستان
۱ادامه مطلب صفحه   



 

نادرست کليدی در گزارش وجود دارد، از جمله در مورد وضعيت اضطراری بهداشت 

سازمان بهداشت جهانی، موافقت    و سرعت و دامنه اقدامات المللی عمومی، نگرانی بين

و افزايش تأمين مالی وجود دارد. اين مسائل  المللی بهداشت نامه و تقويت مقررات بين 

هسته چشم انداز مدير کل سازمان جهانی بهداشت است که در اولويت های پنج گانه 

برای دور دوم مديريت وی قرار گرفته است. سازمان بهداشت جهانی اين توصيه ها را به 

اجرا گذاشته است.  سازمان بهداشت جهانی ضمن استقبال از توصيه های لنست معتقد 

است اين توصيه ها در راستاری برنامه های دور دوم مديريت سازمان بهداشت جهانی 

است . اما اعتقادی ندارد که به واکنش های به مقع در رابطه با اين همه گيری نداشته 

است. در پاسخ سازمان بهداشت جهانی تلاش شده است واکنش به موقع اين سازمان 

نسبت به همه گيری با اشارات مستقيم به تاريخ های اطلاع رسانی موفقيت های اين 

سازمان را تشريح نمايد. اين سازمان همچنين در رابطه با موفقيت های اين سازمان در 

شناسايی گونه های مختلف ويروس و لطلاع رسانی به موقع در اين رابطه تاکيد نموده 

 است.

سازمان بهداشت جهانی در پايان  پاسخ خود به مطالب منتشر شده در مجله لنست  

گيری  کرونا تمام نشده است، اما پايان  همه گيری در  اگر چه همه  تاکيد می کند:

چشم انداز آتی مشاهده می شود. سازمان بهداشت جهانی به واکنش های مسئولانه 

خود تداوم می دهد تا پايه ای قوی برای آينده ايجاد شود. جلسات روزانه کارشناسان 

به منظور به روز رسانی و ساده سازی استراتژی ها و راهنمايی ها ادامه دارد. تحقيقات 

ادامه دارد. کمک به کشورها برای دسترسی به واکسن ادامه  WHO تحت حمايت

در مجمع جهانی بهداشت  .دارد. راه اندازی کارخانه های اکسيژن همچنان ادامه دارد

را ارائه کرد که با مشورت با  WHO ، مدير کل پيشنهادهای2222در ماه مه 

ها و  توصيه از ارگان 122با در نظر گرفتن بيش از  -کشورهای عضو و ساير ذينفعان 

برای تقويت ساختار آمادگی و واکنش در شرايط اضطراری بهداشتی  -های بازبينی  پانل

، صندوق واسطه مالی برای 2222و تاب آوری تهيه شده است در اوايل سپتامبر 

پيشگيری، آمادگی و واکنش به بيماری همه گير به طور رسمی راه اندازی شد. اين امر 

تأمين مالی بلندمدت را برای تقويت اين قابليت ها در کشورهای با درآمد کم و متوسط 

سازمان جهانی بهداشت از طريق هيئت  .و رفع شکاف های بحرانی فراهم می کند

المللی سازمان جهانی  نويس و مذاکره سند بين دولتی برای پيش کننده بين مذاکره

گير، ميزبان جلسات عمومی خواهد  بهداشت درباره آمادگی و واکنش به بيماری همه

 بود.
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به گزارش خبرگزاری فانا 

مجله پزشکی لنست در 

 12ترين گزارش خود  تازه

ها و  نقطه ضعف دولت

 سازمان جهانی بهداشت

)WHO)  را در دوران

پاندمی کوويد به شرح زير 

 :اعلام کرد

رسانی  عدم اطلاع -1

موقع درباره شيوع اوليه  به

 کوويد

تاخير در تائيد هوابرد  -2

بودن ويروس و اقدامات 

مناسب برای کاهش سرعت 

 انتشار آن

 های سرکوب ويروس عدم هماهنگی بين کشورها درباره استراتژی -1

ها برای کنترل  ها در بررسی شواهد و اتخاذ بهترين شيوه شکست دولت -۱

 پاندمی

 کمبود بودجه جهانی برای کشورهای با درآمد کم و متوسط -5

 عدم عرضه کافی و توزيع عادلانه محصولات پزشکی کليدی در جهان -5

ها،  موقع، دقيق و سيستماتيک درباره عفونت های به فقدان داده - ۱

 ... وميرها و مرگ

 اجرای ضعيف سطوح مناسب مقررات ايمنی زيستی -2

 شکست در مبارزه با اطلاعات غلط سيستماتيک -۹

 پذير های آسيب های ايمنی برای محافظت از جمعيت فقدان شبکه - 12

سازمان بهداشت جهانی نسبت به گزارش منتشر شده نوسط اين مجله معتبر 

علمی واکنش نشان داده است و تلاش نموده توضيحاتی در رابطه با برخی از 

 نقد های وارده به اين نشريه علمی پاسخ داده است:

 پاسخ سازمان بهداشت جهانی به جمع بندی کمیسیون لنست

لنست در مورد  1۹-های کلی گزارش کوويد سازمان جهانی بهداشت از توصيه

کند.  اين  استقبال می(  91-گیری کووید هایی برای آینده از همه ) درس

ای  تر جهانی، منطقه گزارش با تعهد ما به آمادگی برای پيشگيری، واکنش قوی

 گيری همخوانی دارد. در عين حال، چندين حذف و تفسير  و ملی برای همه

 نقطه ضعف جهان در دوران پاندمی کووید

 ادامه ...

۲ادامه مطلب صفحه   

پایان  همه گیری در چشم انداز آتی مشاهده می شود.    
WHO 



 

شبکه کمک به 

مناسبت روز 

جهانی خيريه ) 

شهريور (   1۱

ضمن گرامی 

داشت ياد و 

خاطره مادر ترزا 

که زندگی خود 

وقف کمک به 

فقيرترين انسانها 

فارغ از نژاد، 

جنس. رنگ. 

دين و مليت نموده است، با هدف بررسی نقش خيريه ها در مخاطرات و بحران 

های فراگير پنل گفت و گويی در با حضور کارشناسان در شبکه اجتماعی 

اينستاگرام برگزار نمود. مديريت اين پنل گفت و گو را زهرا نقوی از اعضای 

شورای رهبردی شيکه کمک و دبير کار گروه رسانه اينن شبکه عهده دار 

بودند. مريم رسوليان  ) رئيس هيات مديره مجنکع آموزشی و نيکوکاری رعد و 

ميترا قاسمی راد مدير عامل موسسه خيريه بيماران خاص و سرطان بزرگ 

سالان تجارب زيسته خود را در اين حوزه ها بيان نمودند. مروثه وامقی نيز 

مباحث مرتبط با اين حوزه را از ديدگاه های علمی حوزه روانشناسی و توان 

بخشی بيان نمودند. اين برنامه در صفحه اينستاگرام شبکه در دسترس علاقه 

با در نظر گرفتن اهميت نقشی که افراد و خيريه ها مندان است. لازم به تاکيد است 

در کاستن از رنج بشر و بحران های انسانی برعهده گرفته اند، مجمع عمومی يونسکو 

شهريور( را به عنوان روز جهانی خيريه،  1۱سپتامبر)  5، روز 2212در سال 

International Day of Charity ،نام گذاری کرده است. 

 برنامه شبکه کمک به مناسبت  روز جهانی خیریه ها 
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    ۲شماره   - ۱۰۴۱پنجم  آبان 

 دو هفته نامه داخلی  

 اين مقاله پژوهشی با همکاری اساتيد اساتيد رسانه: 

سيد جمال الدين طبيبی تهيه  -علی اکبر فرهنگی  -سياوش صلواتيان

گرديده است. نسخه پی دی اف اين مقاله از طريق کانال تلگرامی شبکه کمک 

 در دسترس است.  

 در چکيده اين مقاله علمی آمده است:  

تاکنون پژوهش های متعددی در زمينه نقش رسانه های جمعی در بحران 

انجام و بر اساس آنها کارکردهای گوناگونی برای رسا نه ها در بحران تعريف 

شده است. در اغلب اين پژوهشها با نگاهی تجويزی برای استخراج کارکردهای 

رسانه های جمعی، نظرات خبرنگاران اين حوزه مبنای کار قرار گرفته و کمتر 

به نظرات خود آسيب ديدگان بلايای طبيعی توجه شده است در اين مقاله 

برای اولين بار مستقيما به سراغ آسيب ديدگان رفته ايم تا نيازهای رسانه ای 

شان را بشناسيم. برای اين منظور دو روز پس از زلزله آذربايجان در سال 

 2۱به سراغ مردم شهرستان ورزقان و شهر تبريز رفته و از طريق  11۹1

مصاحبه مردم نگارانه با ايشان داده های خود راجمع اوری کرديم. برای تحليل 

اين داده ها از نظريه روش زمينه ای استفاده نموديم. يا کد گذاری باز، 

محوری و گزينشی داده ها به چهار نياز اصلی اسيب ديدگان از زلزله شامل: 

نياز به اطلاعات، نياز به توجه رسانه ای، نياز به آموزش و نياز به نماينده دست 

لازم به ذکر است يکی از موارد مورد توجه در اين مقاله مفاهيم   .يافتيم

دروازه بانی خبر و اهميت توامان آموزش های قبل و بعد از وقوع بلايا تاکيد 

 شده است. 

 شناسنامه نشریه                                                     

 دو هفته نامه داخلی شبکه  کمک

 نشر: مجازی          

 تولید کارگروه ارتباطات و رسانه شبک کمک 

 کانال تگرامی شبکه کمک 
https://t.me/KomakNetwork 

 اینستاگرام شبکه 
@komak_network 

 انتشار یک مقاله پژو هشی با عنوان: 

 نیازهای رسانه ای آسیب دیدگان از بلایای طبیعی

 مطالعه موردی آسیبدیدگان از زلزله آذربایجان



 

 11۱2انجمن جامعه شناسی ايران، انجمنی غيرانتفاعی است که در سال                

های علمی، پژوهشی، کارشناسی و مشاوره فعاليت           تاسيس شده و در زمينه     

اين انجمن در نهمين جشنواره تجليل از پژوهشگران برتر کشور )               کند.  می

(، که از سوی وزارت علوم تحقيقات و فنآوری برگزار می شود، به عنوان              112۱

 "انجمن علمی برتر" معرفی شد.

 اهداف انجمن:

 شناختی توليد و ترويج دانش جامعه. 

 ای و هنجارهای اجتماعی يا  تدوين و تصريح قواعد )هنجارهای رويه

 .شناسی اخلاق علمی( برای کنشگران حوزۀ جامعه

 شناسی )کسب شأن علمی و  تقويت ارزش و حيثيت جامعه

 .)اجتماعی

 شناسی تقويت تعهد علمی و هويت صنفی کنشگران جامعه. 

سازی روابط انجمنی در اجتماع علمی و جامعه بسط، گسترش و غنی  

 ها سیاست

 شناسی از طريق طرح مسائل اساسی جامعه و  کاربردی کردن جامعه

 .کوشش در جهت توصيف، تبيين و حل آنها

 ريزی و اجرايی  بسط تعامل علمی با نهادهای سياستگذاری، برنامه

 .کشور

 ارائه خدمات علمی، آموزشی و پژوهشی به بخش خصوصی و دولتی 

 های علمی د تخصصی در سطوح محلی، ملی و  برگزاری گردهمايی

 .المللی بين

 شناسی انتخاب و معرفی آثار برجستة سال در حوزۀ جامعه. 

 شناسی از جمله:  تدوين اصول و قواعد کار و فعاليت در حوزۀ جامعه

های علمی حداقلی برای ارزشيابی کارهای آموزشی د  تعيين ملاک

 .شناسی پژوهشی و انتشاراتی در حوزۀ جامعه

  تدوين قواعد اخلاقی تحقيق اجتماعی 

 تخصصی -های علمی گروه

 آشنایی با اعضای شبکه کمک :

انجمن جامعه 

 شناسی ایران 
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    ۲شماره   - ۱۰۴۱پنجم  آبان 

 دو هفته نامه داخلی  

ينده پژوهی اجتماعی، تحليل شبکه های اجتماعی ، جامعه شناسی                   آ

احساسات. جامعه شناسی اخلاق، جامعه شناسی ادبيات، جامعه شناسی               

ارتباط و رسانه ها. جامعه شناسی اقتصاد ) اقتصاد و جامعه(، جامعه شناسی               

امنيت) جامعه و امنيت (، جامعه شناسی انقلاب و جنبش های اجتماعی،                

جامعه شناسی اوقات فراغت. جامعه شناسی ايران. جامعه شناسی بالينی ،               

جامعه شناسی پزشکی و سلامت، جامعه شناسی تاريخی، جامعه شناسی               

تفسيری. جامعه شناسی توسعه و دگر گونی اجتماعی، جامعه شناسی جمعيت  

و مهاجرت، جامعه شناسی جنگ و نيروی نظامی. جامعه شناسی جوانان.                

جامعه شناسی حوزه عمومی ) مردم مدار( جامعه شناسی خانواده، جامعه               

شناسی دين. جامه شناسی روستايی و عشاير، جامعه شناسی زنان و جنسيت             

) مطالعات زنان (، جامعه شناسی سازمان ها. جامعه شناسی سياسی  جامعه               

شناسی شهر و مطالعات منظقه ای، جامعه شناسی صلح ، جامعه شناسی                 

صنعت، جامعه شناسی علم و فناوری، جامعه شناسی فرهنگ ) فرهنگ و                 

جامعه ( جامعه شناسی فساد. جامعه شناسی فيلم و سينما. جامعه شناسی               

قوميت و يکپارچگی ملی،جامعه شناسی کار و گروه های حرفه ای، جامعه                

شناسی گردشگری،    شناسی کشور های اسلامی. جامعه شناسی کودکی. جامعه       

جامعه شناسی محيط زيست، جامعه شناسی مصائب و بلايای طبيعی، جامعه            

شناسی معرفت، جامعه شناسی نظری. جامعه شناسی ورزش، جامعه شناسی           

هنر،روش شناسی و روش های تحقيق. سياستگذاری اجتماعی، شاخص ها و            

معرف های اجتماعی ، فلسفه علوم اجتماعی، مسائل و آسيب های اجتماعی.             

 مطالعات ارزيابی تاثير اجتماعی ) آتا (، مطالعات فرهنگی

 دفاتراستانی

ها شدامدل      در حال حاضر، به جز دفتر مرکزی در تهران، در بسياری از استان

های اصفهان، ايلام، خراسان، خوزستان، زندجدان، فدارس، مدازنددران،           استان

همدان، چهارمحال و بختياری، کردستان، کرمان، گيلان، يدزد، آذربدايدجدان       

 ادامه ...  شرقی و لرستان دفاتر استانی انجمن ايجاد شده اند.

http://www.isa.org.ir 

جلسه مشترک هیات مدیره جدید و هیات رئیسه مجمع عمومی برای 

۱۰۴۱تحویل مسئولیت پس از انتخابات تیرماه   


