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 چکیده

، از پژوهشبود. در این  پژوهشعوامل اجتماعی موثر بر گرایش زنان به جراحی زیبایی هدف     

شد. از جمله دیدگاه گافمن، ترنر، وبلن ، بوردیو و هومنز استفاده  گوناگوندیدگاههاي صاحبنظران 

که با استفاده از  شهر تهران بودند 9و  2سال به بالاي ساکن مناطق  18زنان  پژوهشجامعه آماري 

پیمایشی  پژوهشاز لحاظ روش یک  پژوهش ایناند.  نفر انتخاب شده 183فرمول کوکران تعداد 

د ها استفاده شده است. نتایج نشان دا آوري دادهگردبراي  نامه پرسش روشاست که در آن از 

 مقداربین . دادندکم تا زیاد به جراحی زیبایی تمایل نشان  مقدارین درصد پاسخگویان به تر بیش

گرایش زنان به جراحی زیبایی و فشار اجتماعی، گرایش به جنس مخالف، منزلت اجتماعی و درآمد 

راحی خانه دار بیش از زنان شاغل و دانشجو به ج زنان .وجود داشتزنان رابطه معنادار مستقیم 

گرایش زنان به جراحی زیبایی و سن و تحصیلات رابطه معنادار  مقدارزیبایی گرایش داشتند. بین 
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 پیشگفتار

 است؛ خود بدن دادن جلوه خوب و باسازيزی براي هایی روش ابداع درپی همواره بشر    

 بدن، در تغییر ایجاد اب میآد. است متفاوت گوناگون هاي زمان و شرایط با متناسب که هایی روش

 با است. بوده خواهی جمال و زیبایی به خود اجتماعی و روحی و فطري نیاز ساختن برطرف درپی

 و دخل مصادیق از یکی حکم در ی،کنون عصر در زیبایی هاي جراحی به پزشکی، علم پیشرفت

 ساخت لب، کردن بینى، بزرگ کردن کوچک. ودش می توجه زیباسازي، جهت بدن، در تصرف

 کردن صاف ها، ران کردن باریک شکم، کردن کوچک ها، سینه کردن بزرگ برجسته، هاي گونه

 بدست يبرا بسیاري زنان سالانه که است مواردي جمله از پوست، کشیدن و ها چروك و چین

 ترین شایع از یکی زیبایی هاي جراحی امروزه، نند.ک می اعمال خود بدن بر دلخواه زیبایی آوردن

 اي گونه به یابد.  می افزایش روز به روز آن، متقاضیان مقدارو  است جهان سطح در جراحی اعمال

 3/1 حدود تندگرف قرار زیبایی جراحی عمل مورد افرادي که تعداد ، امریکا در 2000 سال در که

د ده می نشان افزایش %198 حدود ،1992 هاي سال با اند که در مقایسه میلیون نفر بوده

(Mosavi,et al, 2009)میلیون 10 نفري، میلیون 300 جمعیت با امریکا، در 2006 سال . در 

 داده هیارا امریکا پلاستیک جراحان انجمن که است آماري است. این شده انجام زیبایی جراحی

 جراحی کنندگان مصرف افزون، روز صورت به زنان 1950 دهه از کم دست. (karimi, 2007)است

 نشان امر این اند. کرده مبادرت بدان 2007 سال در مردان که است صورتی در این .اند بوده زیبایی

 Balali & Afshar( است بوده زنانه عمدتاً اي مسئله آن هاي زیبایی در شکل مدرن جراحی دهد می

kohan, 2010(. 

 اشدب میهاي زیبایی انجام شده در جهان دارا  را از نظر تعداد جراحی نخستایران رتبه     

)Barzegar, 2002.(  ودش میانجام اعمال زیبایی  میلیارد ریال صرف 160سالیانه )Tavassoli, 

Modiri, 2012.( زونی گرفت کهدر ایران جراحی زیبایی بینی از اواخر دهه شصت شتاب روز اف 

 افراد هزمر در نیز مردان اخیر هاي سال در ،البته .دادند می تشکیل زنان را آن مشتریان هعمد

  اند.  گرفته قرار بینی زیبایی جراحی خواستار

آمارهاي  اما ندارد، وجود آماررسمی ایران در زیبایی هاي جراحی نوع و مقدار مورد در    

 شده متداول زیبایی از جراحی متعددي هاي روش اخیر، هاي الس در که دهد می نشان ژورنالیستی

 گفته است. به و بینی صورت پلاستیک جراحی زمینه در زیبایی مراجعات ینتر بیش هنوز اما است،

 توجهی نشان اندام هاي جراحی به تر زنان کم است شده باعث ایران در زنان پوشش ،کارشناسان

دچار  دیگر زنان از بیش ورزش به توجهی بی و تحرکی کم یلدل به ایرانی زنان سویی از دهند.

 اساس بر .دهند می دست از را خود اندام تازگی و نشاط زودتر و ودهب میاندا خاص اختلالات

 تا14 سنی گروه دختران و زنان را بینی جراحی متقاضیان درصد 95 ایران در آمارهاي تخمینی،
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 Bahar( است درصد 5 تنها زیبایی هاي نوع جراحی ینتشکیل می دهند. سهم مردان از ا سال 45

et al, 2011.(   

 انجام تري بیش تعداد به کشورها سایر به نسبت ایران در جراحی زیبایی که این گرفتن نظر در با    

هاي زیبایی و انواع  با توجه به رشد روزافزون جراحی ،لذا دارد. له اهمیتئمس بررسی این گردد، می

  سد عبارتند از:ر میهایی که به ذهن  سوالآن  گوناگون

  گرایش به جراحی هاي  زیبایی در بین پاسخگویان تا چه حد است؟                                             مقدار.1

  .آیا بین گرایش زنان به جراحی زیبایی و جذب جنس مخالف رابطه معنادار وجود دارد؟2

  ر اجتماعی رابطه معنادار وجود دارد؟.آیا بین گرایش زنان به جراحی زیبایی و فشا3

  کسب منزلت اجتماعی رابطه معنادار وجود دارد؟ .آیا بین گرایش زنان به جراحی زیبایی و 4

  هاي فردي پاسخگویان رابطه معنادار وجود دارد؟ . آیا بین گرایش زنان به جراحی زیبایی و ویژگی5

  ود:ش میمهم اشاره  يها هاز نظری برخیبه  ها پرسشبراي پاسخ به این      

 

  دیدگاه گافمن

 نمایش را خود از اي جنبه وشندک می متقابل، کنش هنگام در افراد که پنداشت چنین می گافمن    

 کنشـگران  کـه  دانـد  می شگردهایی از را تأثیرگذاري مدیریت او پذیرند. می را آن که دیگران دهند

 استفاده ها آن از شوند رو هروب آن با زمینه نای در است ممکن زیاد احتمالبه  که لییمسا براي حل

 بـراي  که است. ظاهر مهم اولیه تأثیرگذاري ها، رویارویی و روزمره زندگی .(Ritzer, 2002) نندک می

 تفسـیر  بـراي  اي نشـانه  همنزل به واندت می است، دادنی نمایش و دیدنی دیگران و براي شخص خود

 بـا  کنارآمـدن  براي عملی اي وسیله بلکه ساده موجودیتی اتنه نه بدن نتیجه، کار رود. در به کنش

کـه   اسـت  هـایی  نشـانه  اساسی محتواي بدن، حرکات و چهره حالات و است بیرونی و احوال اوضاع

 و بـر چهـره   موفق و مداوم نظارتی بتوانیم که آن براي و هاست آن به مشروط ما هروزمر ارتباطات

 Azad( بپذیرنـد  را آن همگـان  کـه  دهـیم  مـی  نشـان  را خـود  از اي جنبـه  کنیم، اعمال خود بدن

Armaky, 2002 .(معایـب  ها و زشتی نوع، نخستین رد؛ب می نام را متفاوت ننگ داغ نوع سه گافمن 

 بـه  کمبودهـاي مربـوط   و نـواقص  دوم، نـوع  .جسـمانی  هـاي  بدشـکلی  انواع است؛ بدن به مربوط

 آن، از منظـور  کـه  است اي قبیله و قومی ننگ داغ نوع، سومین و ودش می شامل را افراد شخصیت

 زشتی از که خورده، داغ فرد). Gafman, 2007( است مذهب و ملیت نژاد، به مربوط هاي ننگ داغ

 عینـی  مبناي همثاب به آنچه تلاشی مستقیم، با موقعیت، این به واکنش در است ممکن رد،ب می رنج

   (Ibid.P39).پلاستیک جراحی به اقدام مثل ببرد، بین از را ودر می بشمار نقصش

 خـود  اجتماعی تعاملات افراد در که است واقعیت این دادن نشان مطالعات این در گافمن هدف    

 نمایش اجتماعی سپهر در را بخشی آن صرفاً و کرده را کنترل خود بدن اعضاي اند تلاش در همواره
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 تـر  کـم  که نمایانند را می هایی کنش افراد ندک می ادعا گافمن باشد. دیگران پذیرش که مورد دهند

 که دهد می نشان شود. گافمن زده آن بر ننگ و داغ برده سؤال زیر روزمره زندگی در را ها آن شأن

 کامل حد دقیق، چه تا باید اجتماعی، هاي کنش انواع تمامی در خود، بدن حرکات بر شخص کنترل

 بنـابراین،  بپرهیـزد؛  خـود  بدنی کنترل اهمال در یا فراموشی هرگونه از باید او باشد. ناپذیر پایان و

اسـت،   بیرونی احوال و اوضاع با آمدن کنار براي عملی اي وسیله ساده، بلکه موجودیتی نه فقط بدن

 بـه  مشروط ما روزمره که ارتباطات است هایی نشانه اساسی محتواي بدن، حرکات و چهره حالات و

خـود   شخصـی  هویت و اجتماعی روابط بازتولید و تولید در با دیگران بتوانیم آنکه براي و هاست آن

 & Azad( کنـیم  خـود اعمـال   بـدن  و چهـره  بـر  موفـق  و مداوم نظارتی بتوانیم باید شویم، شریک

Chavoshian, 2002(. افـراد   او نظـر  بـه  و نـد ک مـی  مطرح را تاثیرگذاري مدیریت گافمن ،رو از این

و جامعـه   دیگـران  پـذیرش  مـورد  که دهند نمایش را خود از اي جنبه متقابل کنش در واهندخ می

 در وانـد ت مـی جامعه  در احترام ارزش کسب و شدن پسند جامعه سدر می نظر به باشند. پس پسند

  .(Ritzer, 1996)باشد  مؤثر زیبایی يها عمل انجام به زنان گرایش

  

  ترنر

 چگـونگی  بـه  بیرونی بـدن  وجه او، نظر از ند.ک می جدا بیرونی و داخلی قلمرو دو به را بدن ترنر    

 بدن، وجه این دارد. اجتماعی توجه فضاهاي در اند، انسان هویت و شخصیت حامل که ها بدن ظهور

 تثبیـت  و اجتماعی سازمان به نفع نیازها و تمناها و امیال کنترل یعنی داري، خویشتن از پرهیز به

 قـرار  مصـرفی  فرهنـگ  مطالعـات  کانوندر  را بدن خارجی هاي جنبه ترنر است. مربوط جامعه نظم

 مطالعـه  فـردي  سطح در فقط نباید بدن که موضوع است باور این بر فوکو، تأثیر تحت وي دهد. می

 یکدیگر، با مرتبط همسئل دو صورت، این در و شود نیز توجه ها جمعیت بدن به است لازم بلکه شود

است که  بر این باورترنر  .)Turner, 1994(ود ش میتنظیم اجتماعی مطرح  و اجتماعی بازتولید یعنی

 خلـق  هایـد  غیـره،  و پزشکی دندان زیبایی، و پلاستیک هاي جراحی راه از پزشکی، فناوريبا یاري 

سـبب   مدرنیتـه،  و فردگرایـی  شدن، صنعتی چون تغییراتی دیگر، بیان است. به آمده ها بوجود بدن

 ظهور و البته، است یافته ارتباط خود مفهوم و هویت با دوران این در بدن و است شده بدن به توجه

  ).Etemadi fard & Amani, 2013(است مرتبط مصرف و گرایی مصرف توسعۀ با کاملاً خود مدرن

  

  وبلن

به نظر وبلن براي بدست آوردن و حفظ اعتبار فقط داشتن ثروت یا قدرت کـافی نیسـت. از نظـر        

 آیـد  هـا بدسـت مـی    زیرا اعتبار فقط با آشـکار کـردن آن  ایشان قدرت یا ثروت باید نشان داده شوند 

(Veblen, 2004).    او با طرح مفاهیمی چون مصرف تظاهري و فراغت تظاهري موضوع زیبـایی را بـه
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بود که فایده اشیا بـا   باورزند. او بر این  پدیده مصرف و در سطحی بالاتر به حوزه قشربندي پیوند می

تنگاتنـگ وابسـته بـه گرانـی آن اشیاسـت. او در       اي گونهود که به ش میشان ارزیابی  توجه به زیبایی

بخشی از معیارهاي اعتبار، زیبایی زنانه مطلوب را بررسی کرد. از نظر وبلن زن زیبا، نمادي منزلتـی  

واند کاري انجام دهد. موهاي بلند، بستن سـینه بنـد،   ت میدهد بلکه ن است و نه تنها کاري انجام نمی

چنینی بمنظـور نشـان دادن ایـن نکتـه اسـت کـه او        و متعلقات این هاي بلند ، لباسهاي بلند پاشنه

هـاي متمـدن کنـونی، مـرز      جا کـه در جامعـه   متعلق به پایگاه اجتماعی بالایی است. از نظر او از آن

جدایی طبقات اجتماعی مبهم و متغیر است، در نتیجه اعضـاي هـر لایـه اجتمـاعی آرایـش سـبک       

هاي بالایی محـروم   ها چون از شهرت و احترام لایه نند. اینک میبالاتري را تقلید  زندگی متداول لایه

 نـوایی کننـد   هـا هـم   در ظاهر با قوانین و هنجارهاي پذیرفتـه شـده آن   کم دستوشند ک میهستند، 

(Ibid.PP121-2) اش، مفـاهیم فراغـت نیـابتی و مصـرف نیـابتی را مطـرح        . وي در چارچوب نظریـه

 راهترین شکلش ایـن اسـت کـه مـردان قـدرت و ثـروت خـود را از         وبلن در ملموسند. منظور ک می

  دهند. شان نمایش می زنان

 او از نظر کرد. تبیین آمیز رقابت رفتار اجتماعی هاي انگیزش کمک به را مد وبلن پدیده ،بنابراین     

 سطح در مد تیوق .نیستند کار به مجبور درآمد کسب براي که است جامعه بالاي طبقه مختص مد

 به وشدک می بالا قشر این میان در البته ود،ش می تقلید تر پایین طبقات ، به وسیلهیابد توسعه جامعه

سـازد.   نمایان دیگران به را خود و برتري تفاوت تا کند دار مارك را خود هاي ارزش و معیارها سرعت

 هـاي  هنرپیشـه  به وسیله راحیج عمل و و مجلات ها ژورنال در مندرج تصاویر سدر می نظر به پس

  .(Fazeli, 2003)است مؤثر عمل زیبایی به زنان گرایش بر خارجی و داخلی

   

  وردیو 

 بدن از خود تحلیل در وي. داند می پایگاه و تمایز و منزلت اکتساب را بدن هدف مدیریت بوردیو     

 .ودش ـ مـی  ظـاهر  یزیکیف هسرمای صورت به که ندک می اشاره مدرن جوامع در بدن شدن به کالایی

 بدن حامـل  که اي گونه به داند؛ می بدن وگسترش رشد گرو در را فیزیکی هسرمای این تولید بوردیو

 فیزیکی، هاز سرمای جامعی شکل حکم در بدن بوردیو، نظر از ود.ش می اجتماعی هاي زمینه در ارزش

 معناي به واقع در فیزیکی هایسرم تبدیل. است متمایز نمادین اشکال و اجتماعی منزلت هدربردارند

 در فرهنگـی)  و اجتماعی سرمایه (اقتصادي، گوناگون اشکال حسب بر بدنی حضور تفسیر و ترجمه

بوردیو بـر ایـن بـاور اسـت کـه طبقـات       . (Fatehi & Ekhlasi, 2008) است  ...و فراغت کار، میدان

هنگی) از سرمایه هاي نمـادین  هاي خود(سرمایه فر ها ومهارت به اقتضاي تحصیلات، آگاهی گوناگون

  .(Zokai, 2006) ها پایگاه اجتماعی خویش را ابراز دارند آن راهنند تا از ک میمتنوعی استفاده 
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 سازد مرتبط می بدن ظاهر شکل و اندازه با و منطبق اجتماعی هاي ارزش با را افراد هویت بوردیو     

 سـد ر مـی  بـه نظـر   پـس  دانـد.  مـی  پایگاه و تمایز منزلت، اکتساب را بدن مدیریت هدف ،واقع در و

 مـؤثر  زیبـایی  عمـل  به زنان گرایش بر خانوادگی و اجتماعی و اقتصادي پایگاه و اقتصادي وضعیت

   .(Mirsardo, 2009) است

  

  هومنز

 رفتاري وضعیتی، هر در .هستند شدن واقع به نظر هومنز افراد در زندگی خود به دنبال مطلوب    

 سـد ر مـی  نظر به پس باشند. داشته را پاداش ینتر بیش و ترین ضرر کم که دهند می بروز خود از را

درك  .(Adibi & Ansari, 2004) اسـت  مـؤثر  زیبـایی  عمـل  به زنان گرایش بر مخالف جنس جذب

 ،مثـال  بـراي  اسـت.  فرهنگـی  هـاي  ارزش تـأثیر  از ناشـی  هـا  آن از دیگران درك و خودشان افراد از

 جذابیت نیـز  به دیگران که گونه همان گرفت، قرار فیزیکی جذابیت بر هجامع در ارزش هنگامی که

 بـدنی  داشتن فیزیک در را ارزشمندي خویش اجتماع فرهنگ تاثیر تحت نیز فرد، دهند می اهمیت

در  افـراد  کند، تلقی کم ارزش و اهمیت کم را ها ویژگی یا رفتارها برخی چنانچه دید. خواهد جذاب

  .(Mirsardo, 2009)بود نخواهند ها ویژگی آنتاثیر  تحت دیگران و خود هدربار قضاوت درپی آن 

  

  پیشین هاي پژوهشمروري بر 

  باشد:می زیرانجام گرفته به شرح  پژوهشنتایج مطالعاتی که در ارتباط با موضوع       

با هدف بررسی شیوع جراحـی زیبـایی     "بررسی گرایش زنان به جراحی زیبایی در شهر تهران "    

انجـام گرفتـه اسـت. ایـن      ذکر شدههاي در زنان تهرانی و عوامل موثر در تمایل این زنان به جراحی

هـا نشـان   زن تهرانی انجام شد. یافتـه  426و با تعداد  نامه پرسشپژوهش به شیوه پیمایش و با ابزار 

زیـر   تر بیشان اند. این زندرصد از زنان بررسی شده از جراحی زیبایی استفاده کرده 15حدود  ندداد

ین انگیزه در تمایل زنـان  تر بیشاند.  سال، مجرد، با تحصیلات کارشناسی و از طبقه متوسط بوده 35

به عنوان عاملی براي ارتقا اعتماد به نفس معرفی شده است. این تمایـل   شدن ها، زیبا به این جراحی

کـه   اي گونهت خارجی است. به تحت تاثیر الزاما ،دیگر سويو از  متاثر از خصوصیات فردي سوییاز 

در افراد مجرد، افراد با تحصیلات بالاتر، افراد داراي تصور منفی از بدن خویش و افراد با اعتمـاد بـه   

خانواده، دوستان، فامیل، همسر، پزشکان، ماهواره و تلویزیون  ،چنین و هم بوده تر بیشتر  نفس پایین

تمایل زنان به جراحی زیبایی با سن، اشتغال، پایگاه  ، ولیاند به ترتیب در ایجاد این تمایل موثر بوده

 & Tavasoli( هـاي دینـی بـی ارتبـاط اسـت     مندي از زنـدگی و باورهـا و گـرایش    طبقاتی، رضایت

Modiri,2013.(  
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 شـهر  زنـان  در بـین  زیبـایی  جراحـی  به گرایش زنان و فرهنگی  -اجتماعی عوامل بین رابطه "    

 زیبـایی  هـاي جراحی به آنان گرایش و زنان فرهنگی و وضع اجتماعی رابطه شناخت با هدف "کرج

 86-89 هاي سال در که هستند زنانی تمامی پژوهش، انجام گرفته است. جامعه آماري کرج شهر در

بـه   نفـر  148انـد کـه از ایـن تعـداد     نموده زیبایی عمل انجام به اقدام کرج شهر هايبیمارستان در 

 2. 24سـال،   30 پاسـخگویان  سـنی  میـانگین  کـه  ندنشان داد  اند. نتایج شده انتخاب نمونه عنوان

 دوستان، از تقلید همسر، درآمد که ندداد نشان نتایج ،چنین دار و اغلب متاهل بودند. همدرصد خانه

 نتـایج  است.  شده مطرح زیبایی عمل به گرایش ترین عوامل مهم به عنوان همکاران و هاهمکلاسی

 50 مـاهواره،  هـاي برنامـه  تماشـاي  فرهنگی، و متغیرهاي اجتماعی که داد نشان رگرسیونی تحلیل

 ـ  تبیـین  را زیبایی به عمل گرایش متغیر واریانس تغییرات از درصد  ,Mirsardo & et alد (کـرده ان

2011.(  

ی است کـه   پژوهش  "تهران درشهر بینی زیبایی جراحی به گرایش علل اپیدمیولوژیک بررسی "    

گرفتـه اسـت.     انجـام  تهـران  بینـی در  زیبایی جراحی به گرایش علل اپیدمیولوژیک تعیین هدف با

 و بـه بیمارسـتان   کننـده  مراجعـه  تهرانی ساله 50 تا 16 بین افراد تمامی که بوده مقطعی پژوهش

 در نفر 800 در مجموع اند.داده تشکیل را آن پژوهش جامعه ،1390 سال در زیبایی جراحی مراکز

 بوده که ساخته محقق نامه پرسش مطالعه این در ها داده آوريگرد شدند. ابزار مطالعه وارد ماه 8 طی

 132 مطالعه، مورد واحدهاي مجموع از ندها نشان داداست. یافته رسیده تأیید به آن پایایی و روایی

 تـرین نشـان داد مهـم   پژوهش درصد) بوده اند. نتیجه 83.5زن ( نفر 668 درصد) و 16.5مرد ( نفر

 و اهمیـت  دوسـتان  توصـیه  پایین، نفس به اعتماد بینی زیبایی جراحی به گرایش در دخیل عوامل

 جراحی انجام براي انگیزه نظر از جراح به وسیله بیمار است. ارزیابی بوده آنان به نسبت اجتماع دید

 و حسـوس م هـاي هزینـه  کـاهش  و بیمـار  تر بیش مندي رضایت راستاي در گامی بلند بینی زیبایی

  . (Ali Ehyai & et al, 2014)باشدمی عمل این از ناشی نامحسوس

بـه ایـن نتیجـه      "بـدن  اصـلاح  و اجتمـاعی  قشـربندي  "عنوان  بای پژوهشهمکاران در  و ربانی    

 جهـت  اجتمـاعی  و اقتصـادي  گونـاگون  طبقات افراد تمایل و زیبایی اجتماعی رسیدند که اهمیت

 ,Rabani & et al( از دلایل جراحی زیبایی است ،تر بیش احترام به ابییدست و بالاتر موقعیت کسب

2011(    

 هايفشار نتیجه رسیده است که  این به "زنان بدن و بدن شناسیجامعه " پژوهش در نیا احمد    

 بر این باور او گذارد.می اثر اندام تناسب  به زنان گرایش در که عواملی هستند ترینمهم از فرهنگی

 آن بـارز  نمونـه  و شـود می تشدید هارسانه راه از جهانیسطح  در فرهنگی هايفشار تأثیرکه  ستا

  .(Ahmadnia, 2007)است کرده سرایت نیز به ایران که است غربی جوامع در اندامی  باریک
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 از بعـد  نظرخـواهی  و حاصـله  نتایج بررسی بینی؛ زیبایی جراحی "ی که با عنوان پژوهشبلوچی در 

 جراحـی  عمـل  سـن  ینتـر  بیش سالگی 35 تا 18 سن انجام داده، به این نتیجه رسیده که "عمل 

 96 همچنـین  انـد.  بـوده  زن اند،گرفته قرار جراحی عمل تحت که درصد افرادي 75 و بوده زیبایی

 کنندگان عمل از درصد 46 است.  بوده صورت زیبا شدن ویژه به و زیبا شدن به خاطر عمل درصد

  .  (Balochi, 1998)اندبوده ناراضی آنها بینی وضع از همسرشان و مادر پدر، ودشان،خ بر علاوه 

امـا   ،گرفتـه اسـت   انجـام زیـادي   هاي پژوهشهاي زیبایی بررسی نشان داد که در زمینه جراحی    

هاي جامعه ی در زمینه علتپژوهشتر  هاي پزشکی بوده وکمانجام شده با نگرش هاي پژوهش تر بیش

هـا را انجـام   در مورد کسانی که این نـوع جراحـی   ها پژوهشاین  ،دیگر سويبوده است. از  شناختی

کسانی است کـه یـا    تمامیما این بررسی مربوط به  پژوهش، در صورتی که در گرفته انجاماند، داده

بـه   گـرایش زنـان   پـژوهش ایـن   ،تجربه جراحی زیبایی را داشته و یا ممکن است نداشته باشند. لذا

  دهد.  هاي جامعه شناختی آن را مورد بررسی قرار می و علتحی زیبایی جرا

  

 پژوهش هاي هفرضی

 بین گرایش زنان به جراحی زیبایی و فشارهاي اجتماعی رابطه معنادار وجود دارد. .1

 بین گرایش زنان به جراحی زیبایی و جذب جنس مخالف رابطه معنادار وجود دارد. .2

منزلت اجتماعی رابطه معنادار وجـود   بدست آوردن ی وبین گرایش زنان به جراحی زیبای .3

 دارد.

 ویژگی هاي فردي آنان رابطه معنادار وجود دارد.ن گرایش زنان به جراحی زیبایی و بی .4

 

  پژوهشروش 

محقق ساخته  نامه پرسشها  روش از نوع پیمایشی است. ابزار گردآوري دادهدر این پژوهش     

ري و با مراجعه به درب منازل بر اساس نمونه هاي انتخاب شده ها به صورت حضو نامه پرسشاست. 

سال به  18زنان  تمامیاند. در این پژوهش، جامعه آماري با توجه به هدف آن شامل  شدهتکمیل 

به  9به عنوان نماینده بالا شهر تهران و منطقه  2شهر تهران هستند که منطقه  9و  2بالاي مناطق 

هاي  گیري، ابتدا لیست بلوك اند. براي انجام نمونه تهران انتخاب شدهعنوان نماینده پایین شهر 

گیري تصادفی ساده تعدادي بلوك انتخاب  مشخص شدند. سپس بر اساس نمونه 9و  2مناطق 

هاي  نفر مشخص شد که این تعداد بین بلوك 183شدند. بر اساس فرمول کوکران حجم نمونه 

سال  18توزیع گردید. بدین صورت که با مراجعه به درب منازل با زنان بالاي مشخص شده 

  تکمیل شد.  نامه پرسش



  237                              1396 زمستان، چهارم، شماره هشتمپژوهشی زن و جامعه، سال  - فصلنامه علمی 

اولیه طراحی شد.  نامه پرسشکار ابتدا  پژوهش از اعتبار صوري استفاده شد. براي ایناین در     

مورد  دوباره اولیه نامه پرسشاولیه با نظر استاد راهنما تغییراتی داده شد.  نامه پرسشسپس در 

 یدهاز لحاظ اعتبار سنج نامه پرسش ،. بنابراینشدهاي کار رفع  و ایرادها و اشکال قرار گرفت سنجش

. سپس براي سنجش پایایی اقدام به تعیین آلفاي کرونباخ گردید. نتایج آزمون آلفاي کرونباخ شد

. ، براي 76یی برابر با ضریب آلفاي کرونباخ براي متغیرگرایش به جراحی زیبا مقدار ندنشان داد

. ، براي شاخص 85. ، براي شاخص جذب جنس مخالف برابر با 88شاخص فشار اجتماعی برابر با 

  دهند. . مشخص شد. این ضرایب، پایایی قابل قبولی را نشان می95منزلت اجتماعی برابر با 

  

  تعریف نظري و عملیاتی متغیرها

  جراحی زیبایی

ود که بمنظور بهبود بخشیدن به ظاهر شخص ش می گفتهیی ها عمله جراحی زیبایی به آن دست    

منظور از  روي هم رفته،. (Jorabchi, 1999) ودش میدر غیاب هر گونه ناهنجاري عملکردي انجام 

هایی است که بدون ضرورت پزشکی خاص و صرفا بمنظور زیبایی  عمل جراحی زیبایی، جراحی

  ود.ش میانجام 

یش به جراحی زیبایی با مواردي مانند تمایل به جراحی بینی، افتادگی پلک گرا پژوهشدر این     

ها،  ، برجسته کردن لب(پوست کشی) (از بین بردن چربی هاي اضافه)، لیفتینگ و ابرو، لیپوساکشن

  گذاشتن گونه، کوچک یا بزرگ کردن سینه مورد سنجش قرار گرفت. 

  

  فشار اجتماعی

خانواده، فامیل و نزدیکان، دوستان،  سويهایی که از  با تشویق فشار اجتماعی پژوهشدر این     

  گیرد، مورد سنجش قرار گرفت. همکاران، پزشکان و همسر پاسخگو صورت می

  

  جذب جنس مخالف

هاي زیر مورد سوال قرار گرفت: با  موافقت پاسخگویان با گویه مقداربراي سنجش این متغیر    

وان علاقه همسر ت میهاي زیبایی  مناسب پیدا کرد، با جراحی يوان همسرت میهاي زیبایی  جراحی

  کرد و ... تر بیشرا به خود 
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  افزایش منزلت

موافقت پاسخگویان با گویه هاي زیر مورد سوال قرار گرفت: با  مقداربراي سنجش این متغیر    

ایی دوستان و وان ارزش و منزلت خود را در جامعه بالا برد، با جراحی زیبت میجراحی زیبایی 

وان احترام مردم را به خود ت میهاي زیبایی  گیرند، با جراحی تحویل می تر بیشآشنایان آدم را 

  کرد. تر بیش

  

  پژوهشفته هاي یا

سال و میانگین  34اند که میانگین سنی آنان  پاسخگو شرکت کرده 187در این پژوهش     

درصد پاسخگویان مجرد و  45.4س است. سال تحصیلی یعنی نزدیک به لیسان 15.6تحصیلی آنان 

درصد شاغل در بخش  4.5در بخش خصوصی، شاغل درصد زنان  64.4درصد متاهل هستند.  53.6

ین درصد زنان در بخش تر بیش ،درصد خانه دار هستند. بنابراین 8.5درصد دانشجو،  19.8دولتی، 

میلیون و چهارصد هزار تومان خصوصی شاغل هستند. در مورد درآمد نیز میانگین درآمد زنان سه 

  است.

  

  گرایش زنان به جراحی زیبایی

که در  شد گردآوريهاي مربوط به این متغیر  سنجش گرایش زنان به جراحی زیبایی، گویه براي    

. در جدول زیر توزیع فراوانی گرایش شدند جدا، متوسط، زیاد از هم کمدر چهار طبقه اصلاً،  ،نهایت

  30.8د، شود می مشاهدهجدول در که گونه  یی نشان داده شده است. همانزنان به جراحی زیبا

درصد متوسط و  18کم،  مقداردرصد به  32درصد زنان اصلا تمایلی به جراحی زیبایی ندارند. 

ین تر بیشوان گفت ت میزیاد به جراحی زیبایی تمایل دارند. بر این اساس  مقداردرصد به  19.2

  دهند. هاي کم تا زیاد به جراحی زیبایی تمایل نشان میرمقدادرصد پاسخگویان از 

  

  .گرایش زنان به جراحی زیبایی - 1جدول 

 درصدتجمعی درصد خالص درصدناخالص فراوانی عنوان

 30.8 30.8 29 53 اصلا

 62.8 32 30.1 55 کم

 80.8 18 16.9 31 متوسط

 100 19.2 18 33 زیاد

 - - 6 11 بدون پاسخ

 - 100 100 183 جمع کل



  239                              1396 زمستان، چهارم، شماره هشتمپژوهشی زن و جامعه، سال  - فصلنامه علمی 

تفاوت معنادار  گرایش زنان به جراحی زیبایی و وضعیت تاهل مقدارسد بین ر میبه نظر  :1فرضیه 

   .وجود دارد

معنادار ندارند.  ید گرایش زنان به جراحی زیبایی در مجردان و متاهلان تفاوتنده نتایج نشان می    

  ود. ش میفرضیه بالا رد  ،بنابراین

  

 .نگین بین گرایش زنان به جراحی زیبایی با وضعیت تاهلآزمون تفاوت میا - 2جدول 
  معناداري درجه آزادي tمقدار   انحراف معیار  میانگین  متغیر      -

گرایش 

زنان به 

جراحی 

  زیبایی

  وضعیت

- 

  تاهل

  مجرد

- 

- 4.9 

-  

-   

- 5.4 

-   

-   

- 7.6 

-  

-   

- 1.23-  

-   

-  

-   

-   

- 166.1  

-   

- 21.  

-  

- 

  تاهل

- 6.1 

-   
- 

گرایش آنان به جراحی  مقدارسن، تحصیلات، درآمد زنان و  قدارمسد بین ر میبه نظر  :2فرضیه    

  معنادار وجود دارد. اي زیبایی رابطه

د که فرضیه رابطه بین درآمد زنان و گرایش آنان نده نتایج آزمون همبستگی پیرسون نشان می    

ه زنان از درصد اطمینان تایید شده است. هرچ 99ود. این رابطه با ش میبه جراحی زیبایی تایید 

اما نتایج  ،ود و برعکسش می تر بیشدرآمد بالایی برخوردار باشند، گرایش آنان به جراحی زیبایی 

وجود ندارد.  معنادار اي تمایل به جراحی زیبایی و سن، تحصیلات زنان رابطه مقداربین  ندنشان داد

  ود.ش میزیبایی رد  فرضیه رابطه بین سن و تحصیلات زنان با گرایش آنان به جراحی ،بنابراین

 

با سن، تحصیلات  ضریب همبستگی پیرسون رابطه بین گرایش به جراحی زیبایی زنان - 3جدول 

  .و درآمد آنان

 

 درآمد زنان تحصیلات زنان سن زنان

 گرایش به جراحی زیبایی

r= 124.  

sig= 104.  

N=172 

r= 045.-  

sig= 561.  

N=169 

r= 360**.  

sig= 001.  

N=77 

 

گرایش زنان به جراحی زیبایی و وضعیت فعالیت  مقدارسد بین ر مینظر  به :3فرضیه    

 معنادار وجود دارد. یپاسخگویان تفاوت

 متغیر وابسته
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گرایش به جراحی زیبایی و وضعیت فعالیت آنان تفاوت معنادار  مقداردهد بین  نتایج نشان می    

گرایش به  مقدارن داد هم نشا LSDود. نتایج آزمون ش میفرضیه بالا تایید  ،وجود دارد. بنابراین

   جراحی زیبایی در خانه داران بیش از شاغلان و دانشجویان است.  

 
  .گرایش به جراحی زیبایی و وضعیت فعالیت پاسخگویان مقدارتحلیل واریانس  -4جدول 

متغیر 

 وابسته

متغیر 

 مستقل

درجه  منبع تغییرات

 آزادي

مجموع 

 مجذورات

میانگین 

 مجذورات

F معناداري 

به گرایش 

جراحی 

 زیبایی

وضعیت 

 فعالیت

 بین گروهی

 درون گروهی

 کل

4 

161 

165 

1865.3 

5780.04 

7645.4 

 

466.3 

35.9 

 

12.9 000.  

گرایش زنان به جراحی زیبایی و فشارهاي اجتماعی  مقدارسد بین ر میبه نظر  :4فرضیه    

  معنادار وجود دارد. اي رابطه

دهد، که بین گرایش زنان به جراحی زیبایی و  نتایج آزمون همبستگی پیرسون نشان می    

درصد اطمینان معنادار شده است. به  99فشارهاي اجتماعی رابطه معنادار وجود دارد. این رابطه با 

گرایش  مقدارود، ش می تر بیشفشارهاي اجتماعی جهت جراحی زیبایی  مقداراین صورت که هر چه 

  ود و بر عکس.ش می تر بیشبه جراحی زیبایی 

 
و فشارهاي  گرایش زنان به جراحی زیبایی مقدارضریب همبستگی پیرسون رابطه بین  -5جدول 

  .اجتماعی

 

 فشارهاي اجتماعی

گرایش مقدار  

 به جراحی زیبایی

r= 441*.  

sig= 000.  

N=167 

 

گرایش زنان به جراحی زیبایی و گرایش به جنس مخالف  مقدارسد بین ر میبه نظر  :5فرضیه    

  وجود دارد. معنادار اي رابطه

نتایج آزمون همبستگی پیرسون نشان می دهد که گرایش به جنس مخالف در گرایش زنان به     

درصد اطمینان معنادار شده است. به این  99هاي زیبایی تاثیرگذار است. این رابطه با  جراحی

 متغیر وابسته
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به جراحی باشد، گرایش  تر بیشگرایش به جنس مخالف در بین زنان  مقدارصورت که هر چه 

  ود و بر عکس.ش می تر بیشزیبایی 

 
و گرایش به  گرایش به جراحی زیبایی مقدارضریب همبستگی پیرسون رابطه بین  -6جدول 

  .جنس مخالف

 

 گرایش به جنس مخالف

 گرایش

 به جراحی زیبایی

r= 465**.  

sig= 000.  

N=169 

  

منزلت اجتماعی کسب یبایی و گرایش زنان به جراحی ز مقدارسد بین ر میبه نظر  :6فرضیه    

 معنادار وجود دارد. اي رابطه

منزلت اجتماعی در گرایش  بدست آوردننتایج آزمون همبستگی پیرسون نشان می دهد که     

درصد اطمینان معنادار شده است. به  99هاي زیبایی تاثیرگذار است. این رابطه با  زنان به جراحی

، تمایل آنان به جراحی بدست آورندي تر بیشزلت اجتماعی این صورت که هر چه زنان بخواهند من

  ود و بر عکس.ش می تر بیشزیبایی 

 
گرایش به جراحی زیبایی و منزلت  مقدارضریب همبستگی پیرسون رابطه بین  - 7جدول 

  .اجتماعی

 

منزلت اجتماعی   

گرایش مقدار  

 به جراحی زیبایی

r= 477**.  

sig= 000.  

N=169 

 

 

 متغیر وابسته

 متغیر وابسته



 عوامل اجتماعی موثر بر گرایش زنان به جراحی زیبایی                                                               242

 

   بحث و نتیجه گیري

 عوامل اجتماعی  موثر بر گرایش زنان به جراحی زیبایی است. همان«موضوع پژوهش بررسی     

سال یعنی بالاتر از  15سال و 34میانگین سنی و تحصیلی زنان به ترتیب  ،شد بیانکه  گونه

  30.8متغیر وابسته یعنی تمایل زنان به جراحی زیبایی نتایج نشان داد  موردست. در ا کاردانی

 19.2درصد متوسط و  18کم،  مقداردرصد به  32صد اصلا تمایلی به جراحی زیبایی نداشتند. در

ین درصد تر بیشوان گفت ت میزیاد به جراحی زیبایی تمایل دارند. براین اساس  مقداردرصد به 

  دهند. کم تا زیاد به جراحی زیبایی تمایل نشان می مقدارپاسخگویان به 

داده ها نشان داد تمایل به جراحی زیبایی در مجردان و متاهلان تفاوت  در مورد نتایج تبیینی هم

معناداري ندارد. بنابراین فرضیه تفاوت گرایش به جراحی زیبایی در مجردان و متاهلان رد شد.  در 

ي صورت گرفت رابطه  (Keyvanara & et al , 2010) ی هم که توسط کیوان آرا و همکارانپژوهش

  بدن و وضعیت تأهل مورد تایید قرار گرفت.   ضعیف میان مدیریت

بین درآمد زنـان و تمایـل آنـان بـه     یرسون نشان داد، که فرضیه رابطه نتایج آزمون همبستگی پ    

یعنـی هرچـه زنـان از     ،درصد اطمینان تایید شـده اسـت   99جراحی زیبایی تایید شد. این رابطه با 

ود و برعکس. ایـن امـر بـه    ش می تر بیشجراحی زیبایی  درآمد بالایی برخوردار باشند، تمایل آنان به

دلیل هزینه هاي بالاي جراحی زیبایی اتفاق می افتد که افراد با درآمد بالا قادر به تهیه ایـن هزینـه   

درآمد بـه عنـوان یکـی از     مقدارنیز  (Rasekh, & et al, 2010)هستند. در مطالعه راسخ و همکاران 

بـه  ی کـه  پژوهش ـنان به امر جراحی زیبایی دانسته شده اسـت. امـا در   پارامترهاي موثر بر تشویق ز

انجـام شـده، نقـش اقتصـادي       (Azadarmaki, Chavoshian, 2002)آزاد ارمکـی و همکـاران   وسیله

 تر دیده شده است.  نسبت به خصوصیات فرهنگی کمرنگ

معنادار وجود ندارد. کیوان  اي تمایل به جراحی زیبایی و سن رابطه مقداربین  ندنتایج  نشان داد    

ي دار معنـی نیز در مطالعه خود، سن را عامل مـوثر و   (Keyvanara & et al , 2010) آرا و همکاران 

 ـ       ها پژوهش برخیدانند، گرچه در  نمی ه عامل سن، در تمایل بـه جراحـی مـوثر ذکـر شـده اسـت، ب

 ,Abaszade( اشدب می تر بیشیی تمایل به انجام عمل زیبا ،تر باشد که هر چه مخاطب جواناي  گونه

تـرین مشـتریان    توان مشاهده کرد که زنان به عنـوان مهـم  می بدست آمدهبا توجه به نتایج  ).2012

باشند با توجه به انتظـارات جامعـه،   ها و فرآیندهاي جراحی زیبایی محدود به سنین جوان نمیعمل

  اشد.  ب یم تر بیشتوجه زنان به بدن و وضعیت جسمانی قابل نمایش، 

گرایش زنان به جراحی زیبایی و وضعیت فعالیت آنان  مقدارنتایج مطالعه پیش رو نشان داد بین     

گرایش به جراحی زیبایی در خانـه   مقدارهم نشان داد  LSDتفاوت معنادار وجود دارد. نتایج آزمون 

  داران بیش از شاغلان بخش دولتی و بخش خصوصی و دانشجویان است. 
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آزمون همبستگی پیرسون نشان داد که بین گرایش زنان  به جراحی زیبایی و فشارهاي  نتایج   

درصد اطمینان معنادار شده است. به این  99اجتماعی رابطه معنادار وجود دارد. این رابطه با 

 تر بیشگرایش به جراحی زیبایی  مقدارود ش می تر بیشفشارهاي اجتماعی  مقدارصورت که هر چه 

 خانواده، خود، پژوهش نیز در (Tavassoli & Modiri, 2012) و مدیري بر عکس. توسلیود و ش می

 انجام جراحی به زنان در تمایل ایجاد در ترتیب به را هارسانه همسر، پزشکان ، دوستان، فامیل،

  اند.موثر دانسته را کلان و میانی سطح هايانگیزه تر بیش یعنی اند؛دانسته مؤثر زیبایی

رابطه بین گرایش زنان به جنس مخالف و گرایش آنان به جراحی هاي زیبایی نتایج  مورددر     

درصد اطمینان معنادار است. به  99نشان داد بین این دو رابطه معنادار وجود دارد ، این رابطه با 

باشد، گرایش به جراحی  تر بیشگرایش به جنس مخالف در بین زنان  مقداراین صورت که هر چه 

 واقع ود و بر عکس. به نظر هومنز نیز افراد در زندگی خود به دنبال مطلوبش می تر بیشیی زیبا

 پاداش ینتر بیش و ترین ضرر کم که می دهند بروز خود از را رفتاري وضعیتی، هر در هستند شدن

است.  مؤثر زیبایی عمل به زنان برگرایش مخالف جنس جذب سدر می نظر به پس باشند. داشته را

نتیجه  این به "زنان بدن و بدن شناسی جامعه " پژوهش در (Ahmadnia, 2007) نیا نیز داحم

 به زنان گرایش در که عواملی هستند ترین مهم جمله از فرهنگی فشارهاي رسیده است که 

 راه از جهانیسطح  در فرهنگی هاي فشار تأثیر که است بر این باور او گذارد. می اثر اندام تناسب

 سرایت نیز به ایران که است غربی جوامع در اندامی باریک آن بارز نمونه و ودش می تشدید ها رسانه

  .است کرده

نتایج آزمون همبستگی پیرسون نشان داد که کسب منزلت اجتماعی در گرایش زنان به 

درصد اطمینان معنادار شده است. به این  99هاي زیبایی تاثیرگذار است. این رابطه با  جراحی

 تر بیشکسب منزلت اجتماعی باشند، تمایل آنان به جراحی زیبایی  در پیکه هر چه زنان  صورت

 واهندخ میافراد  باور داردود و بر عکس. تایید این فرضیه تایید کننده نظریه گافمن است که ش می

 و جامعه پسند دیگران پذیرش مورد که دهند نمایش را خود از اي جنبه متقابل کنش در

جامعه  در احترام ارزش کسب و شدن پسند جامعه سدر می نظر به پس .  (Rytzr, 2002)باشند

  باشد.   مؤثر زیبایی يها عمل انجام به زنان گرایش در واندت می

فرضیه بعدي رابطه بین جذب جنس مخالف با گرایش زنان به جراحی زیبایی بود که مورد تایید     

افراد در زندگی خود  ،است بر این باوره نظر هومنز است که قرار گرفت. تایید این فرضیه تایید کنند

 ترین ضرر کم که می دهند بروز خود از را رفتاري وضعیتی، هر در هستند شدن واقع مطلوب در پی

 عمل به زنان برگرایش مخالف جنس جذب سدر می نظر به پس باشند. داشته را پاداش ینتر بیش و

  است. مؤثر زیبایی
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  هاپیشنهاد

 پیامدهاي شناخت براي لازم هاي آموزش دخترانه، دبیرستان هاي بویژه مدارس در .1

 .جلوگیري شود ها عمل گونه این به نامعقول گرایش از تا شود هیارا زیبایی هاي عمل

ها  هاي فرهنگی صورت گیرد. تا معیار انسان تعریف زیبایی در جامعه تلاش موردباید در  .2

افراد نباشد. تا زنان خود را به خاطر زیبایی با مشکلات در قضاوت افراد دیگر صرفا ظاهر 

 زیادي همراه نکنند.

ي زیبایی زنان را از ها عملهاي جمعی باید با نشان دادن مستندات و جوانب منفی  رسانه .3

 ها بویژه زمانی که نیاز جدي به این جراحی ها نداشته باشند، آگاه سازند.  این جراحی

با  گه گاه و نندک می بیان را ظاهري هاي جذابیت صرفا تبلیغاتی يها برنامه که جا آن از -4

 نیز هایی ود برنامهش می پیشنهاد بنابراین دارند، مخاطبان جذب در سعی غیرعلمی هاي اغراق

 پخش و تهیه ها عملگونه  این انجام منفی و مثبت جوانب تمامی از زنان آگاه سازي زمینه در

 .شود

 از پیشمشاوره  پایگاههاي زیبایی عمل کلینیک هاي و درمانی راکزم در ودش می پیشنهاد -5

 .شود سازماندهی ها عمل گونه این منفی و مثبت هاي جنبه از لیمسا تشریح براي عمل

ي جراحی نیز کار ها عملهاي ناشی از  دیگر روي آسیب هاي پژوهشدر  ود،ش می پیشنهاد -6

  شود.
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