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 چكيده

پژوهش حاضر به بررسي رابطه خودپايي و سلامت رواني در بين دانشجويان ورزشکار گروهـي و انفـرادي و دانشـجويان غيـر                       
 ورزشـکار    نفـر  ۲۰ نفـر ورزشـکار گروهـي و         ۳۴ نفـر غيـر ورزشـکار،        ۶۲( نفر   ۱۱۶به اين منظور تعداد     . ورزشکار پرداخته است  

 . در اين پژوهش شرکت کردند) انفرادي
آوري   ابزارهـاي جمـع   . ورزشکاران بيشتر دانشجوياني بودند که براي شرکت در مسابقات، انتخاب شده يا شرکت کـرده بودنـد                

 زيـر مقيـاس     ۴بـوده اسـت کـه داراي        )  سؤال ۲۸(و پرسشنامه سلامت عمومي     )  سؤال ۲۵(اطلاعات شامل پرسشنامه خودپايي   
 . راب، علايم جسماني، اختلال در عملکرد اجتماعي و افسردگي استاضط

دار   هاي پژوهشي نشان داد که از نظر ميزان خودپايي بين سه گـروه مـورد مطالعـه تفـاوت معنـي                      تجزيه و تحليل آماري داده    
 ورزشـکاران گروهـي     ، به اين معني که ميزان خودپايي در ورزشـکاران انفـرادي بيشـتر از گروهـي و در                  )P>۰۵/۰(وجود داشت 

دار وجود داشت کـه       از نظر ميزان سلامت رواني نيز بين سه گروه مورد مطالعه تفاوت معني            . بيشتر از غير ورزشکاران بوده است     
به ايـن معنـي کـه ميـزان اخـتلال در عملکـرد در               . تر بود   هاي اختلال در عملکرد اجتماعي و افسردگي چشمگير         در زير مقياس  

 ). P>۰۵/۰( ميزان افسردگي در غير ورزشکاران بيشتر از دو گروه ديگر بوده استورزشکاران گروهي و
دار وجود داشت به اين معنـي کـه ميـانگين نمـره               همچنين از نظر ميزان افسردگي بين ورزشکاران دختر و پسر تفاوت معني           

 ).P>۰۵/۰(افسردگي در پسران بيشتر از دختران بوده است
كه اختلال كاركرد اجتماعي در بين ورزشكاران تيمي و افسـردگي در بـين افـراد غيـر ورزشـكار،                    نتايج اين مطالعه نشان داد      

 .شيوع بيشتري دارد
 

 ي، گروهي، ورزشکار، انفرادي، سلامت عمومييخودپا :ها واژه كليد

                                                           
 اردبيلي، گروه روانشناسياردبيل، انتهاي خيابان دانشگاه، دانشگاه محقق : پاسخگو نويسنده ∗

 ٠٤٥١-٥٥١٢٠٨١-٨: تلفن
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 ١٨٠

فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي     

 مقدمه
انسـان  ) Mental Health(ورزش نقش مهمي در سلامت روانـي  

ازمان بهداشـت جهـاني      شـعار س ـ   ۲۰۰۲به طوري که در سال      . دارد
کـاربرد روانشناسـي در   . عنـوان شـده اسـت   » تحرک رمز سـلامتي   «

عصـر   ].۱[ورزش نيز به طور مشخص مورد تأكيد قرار گرفتـه اسـت   
جديد با توسعه علوم و تكنولوژي پيشرفته خود، روش زنـدگي           
بسياري از جوامع بشري را تحت الشعاع خود قرار داده است و            

هاي فيزيكي افراد به وجـود       ر فعاليت اي د  كاهش قابل ملاحظه  
  اگر به ساخت فيزيكي انسان توجه كنـيم متوجـه          .آورده است 

شويم كه انسان به طور فطري بـراي رشـد و تكامـل همـه                مي
هـاي جسـماني نيـاز       جانبه خود به انواع گونـاگوني از فعاليـت        

هاي    امروزه از ورزش به عنوان يکي از روش        ،جوامع مختلف   در .دارد
شـود و     ي در درمان مبتلايان به اختلال افسردگي استفاده مـي         درمان

 ].  ۲[نتايج ثمربخشي را به همراه داشته است
 سلامت ابعاد خاصي از انسـان مثـل         ،منظور از سلامت روان   

بـر   از طـرف ديگـر سـلامت روان          .اسـت هوش، ذهـن و فكـر       
ر ثابــت هــاي اخيــ پــژوهش. ســلامت فيزيكــي هــم تــأثير دارد

هـاي فيزيكـي و جسـمي بـه           سـري اخـتلال    اند كه يـك    كرده
مطالعات طـولاني مربـوط      .شرايط خاص رواني مرتبط هستند    

و سلامت رواني افـراد      هاي شخصيتي   به تأثير ورزش بر ويژگي    
 كه ورزش و تربيت بدني نه تنها به عنوان يك           ستنشان داده ا  

 ،موزشـي ـ تربيتـي   آفعاليت تفريحي بلكه به عنوان يـك ابـزار   
 ]. ٣[ي ـ اجتماعي فراواني را به دنبال دارداهداف روان

 يـك تغييـر يـا تجربـه         ،هر تجربه حركتي يا تغيير جسماني     
هاي مهـم تكامـل       ورزش از جمله روش   . را به دنبال دارد    رواني

زيرا شركت در   ،  گردد  اجتماعي محسوب مي   و رواني،  جسماني
ايي و مكـاني بـه هـم        ض ـ افراد را از نظـر ف      ،هاي ورزشي   فعاليت

 بسياري را براي ماهر شدن      يها  تصها و فر    راه. كند  ك مي ينزد
ي موزش ـآد و به طور كلي يك جريـان      آور در اجتماع فراهم مي   

ورزش . كنـد    ابعاد فرهنگي و اجتماعي براي فرد ايجـاد مـي          در
 رشـد   ، تعادل و ثبات هيجـاني     ،مادگي جسماني آدر سلامت و    

 ـ  مين  تصـوير بـدني و اجتمـاعي مثبـت و تـأ            ، نفـس  هاعتماد ب
 تقويت گروهي و امنيـت      ، جلب توجه  ، رقابت ،نيازهاي دوستي 

 )۱۳۸۴(به طـوري کـه نتـايج مطالعـه غفـاري            ]. ٣[تأثير دارد 
دهد که ميزان افسردگي غيـر ورزشـکاران بيشـتر از             نشان مي 

ــه  ــکاران حرف ــه  ورزش ــر حرف ــت اي و غي ــي و ]. ٤[اي اس گنج

ــاران  ــردگي در   ) ١٣٨٤(همک ــزان افس ــه مي ــد ک ــان دادن نش
شجويان پسر بيشتر از دانشجويان دختر بوده اسـت و علـت        دان

 نتاسـو ]. ٥[اند  هاي محيطي نسبت داده     اين مسأله را به ويژگي    
گيـري كردنـد كـه     نتيجـه ) ١٩٩٣( )Tuson & Sinyor (ورينسي و

اما بـه نظـر        تمرين حاد ممكن است با كاهش اضطراب همراه باشد،        
ورزش . ]٦[ باشـد هاشـت هاي عاطفي د رسد تأثيري بر ديگر حالت  نمي

كردن با سازگاري اجتماعي و اعتمـاد بـه نفـس ارتبـاط دارد و ايـن                 
موضوع نشانگر ميـزان اهميـت ورزش و فعاليـت بـدني در سـلامت               

خـاتمي و نجفـي     ]. ٧[رواني و سـازگاري اجتمـاعي نوجوانـان اسـت         
مخصوصـاً اخـتلال    (نتيجه گرفتند که ميزان سلامت رواني       ) ١٣٨٤(

در ورزشـکاران گروهـي بيشـتر از        ) عي و افسردگي  در عملکرد اجتما  
 ]. ٨[ورزشکاران انفرادي بوده است

علاوه بر سلامت رواني، متغير ديگري کـه در حـوزه روانشـناختي             
ورزش کمتر بحث شده است خودپايي است، به طوري که نخسـتين            

وارد ) ١٩٧٤) (Snyder(بار در دو سه دهه پـيش، توسـط اشـنايدر            
، )١٩٧٩(اشـنايدر [اشنايدر و همکارانش    ]. ٩[شدادبيات روانشناسي   
 ادعا کردند که يک بعد از       ])١٩٧٥(،) Monson(اشنايدر و مونسون    

اي اسـت     شخصيت را که افراد در ارتباط با آن متفاوت هستند درجه          
که افراد، آگاهانه به متناسب بودن رفتارشان با موقعيت خاصـي کـه             

جودي که ايـن بـازبيني تحـت        با و . کنند  در آن قرار دارند، توجه مي     
عنوان موقعيت بازبيني يا حتـي مـن در موقعيـت بـازبيني توصـيف               

وي معتقـد اسـت کـه       . نامـد   شود و اشنايدر آن را خودپـايي مـي          مي
در . هاي فردي چشمگيري در اين بعد در بين افراد وجود دارد            تفاوت

يک انتهاي اين پيوستار افرادي هستند که رفتار خود را بـه صـورتي              
. هاي مثبتي در اطرافيـان ايجـاد نماينـد          کنند که واکنش    تنظيم مي 

هاي آنها هميشه به وسـيله        اين افراد خودپايي بالايي دارند و واکنش      
در انتهاي ديگر پيوستار افـرادي      . شود  تقاضاهاي موقعيتي تعيين مي   

قرار دارند که کمترين ميزان توجه را در ارتباط با تـأثير گـذاري بـر                
هاي آنهـا هميشـه نمـودي از احساسـات و             ارند و واکنش  اطرافيان د 

 ].١١، ١٠[استهاي دروني آنها  نگرش
اي است که فرد، رفتار خود را براي جـور             ميزان و درجه   ،خودپايي

شدن با شرايط موقعيتي و براي اين کـه بـه نظـر ديگـران مطلـوب                 
اي اسـت کـه       يک عنصر مهم خودپايي درجـه     . کند  بيايد، تنظيم مي  

خودپـايي  (گيرنـد     خود را بر اساس بازخوردي که از ديگران مي        افراد  
و يا رفتار آنها تابعي است )) High Self Monitoring-HSM(بالا 

)). Low Self Monitoring-LSM(خودپـايي پـايين   (از عوامل دروني 
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 ١٨١

  همكاران و محمد نريماني                                                                                                        ...      مقايسه خودپايي و سلامت عمومي در ورزشكاران

هـاي اجتمـاعي      ها و سر نخ     بي توجه به نشانه    تمايل دارند    LSMافراد  
هـاي متفـاوت کمتـر تغييـر          آنهـا در موقعيـت    بنابراين رفتار   . باشند
 تـر هسـتند     هـا حسـاس     کند تا رفتار آنهـايي کـه بـه ايـن نشـانه              مي

)HSM افرادي که خودپايي بالا دارند      )١٩٨٧(به نظر اشنايدر    ).  ها ،
نسبت به خود داراي يک مفهوم بنيادي بـوده و خـود را بـر اسـاس                 

در حـالي  . کننـد  هاي دروني خود توصيف مي  ها، باورها و منش     ارزش
که افراد داراي خودپايي پايين، مفهومي عملگرايانه از خـود دارنـد و             

هـاي اجتمـاعي      ها و رفتارهاي خود در زمينـه        خود را بر اساس نقش    
 ]. ١٢[کنند مختلف توصيف مي

تأثير فرايند خودپـايي روي نتـايج عملکـرد ورزشـي، خصوصـاً در              
ن و مربيان ورزشـي     هاي حرکتي مورد توجه روانشناسا      کسب مهارت 

مربيان ورزشي، خودپـايي و خـودنظم دهـي را بـه            . قرار گرفته است  
عنوان دو عامل تأثيرگذار بر بهبودي حرکت، در تکاليف ويـژه تلقـي             

کردند و پس خوراند حاصـل از خودپـايي را، بـه بـازده عملکـرد                  مي
شـد کـه     مـي ر به اين    يعني افزايش عملکرد منج   . دانستند  وابسته مي 

، )Lock bink(لـوک بينـک   (ي به صورت مثبت تجربه شود خودپاي
 و همکــاران  بــائومکايرســچين]. ٤) [١٣٨٤ نقــل از غفــاري، ٢٠٠١

)Kirschenbaum etal) (نشــان دادنــد کــه افــزايش يــک ) ١٩٨٢
 سطح از خودپايي به افزايش مهارت حرکتـي در ورزشـکاران منجـر            

 ]. ١٣[شد
 ي خودپـايي بـالا    دهـد کـه اسـتراتژ       هاي پيشين نشان مي     بررسي

 در اجراي تکاليف سخت ورزشـي تـأثير مثبـت داشـته، بـر             ) مثبت(
 در حـالي کـه      ، تـأثيري نـدارد     هـيچ  عکس در اجراي تکاليف راحت    

در اجراي تکاليف سخت ورزشي تـأثيري  ) پايين(استراتژي خودپايي   
  ].١٤[ه استروي تکاليف راحت تأثير داشت اما ،هنداشت

بـين   نتيجـه بـه دسـت آمـد کـه            اين) ۱۳۸۴( در پژوهش غفاري  
 پاييافراد غير ورزشكار در خود     اي و  اي و غير حرفه    ورزشكاران حرفه 
به ايـن معنـي کـه ميـانگين نمـره خودپـايي در              . تفاوت وجود دارد  
اي بالاتر از غيـر ورزشـکاران بـوده           اي و غير حرفه     وررزشکاران حرفه 

 ].٤[است
 

  كار مواد و روش
نشـجويان ورزشـکار دختـر و پسـر         جامعه آماري اين پـژوهش، دا     

هاي گروهي و انفرادي در دانشگاه محقق اردبيلي، اعـزام شـده              رشته
به مسابقات يا انتخاب شده براي مسابقات ورزشي المپيـادي و غيـر             

 ۸۲-۸۳المپيـــادي دانشــــجويان کشـــور در ســــال تحصــــيلي   
 ). =۹۸N(هستند

 انتخاب  نمونه آماري اين پژوهش را تمام دانشجويان اعزام شده يا         
دهند که انتخاب     شده براي مسابقات ورزشي دانشجويان تشکيل مي      

 نفـر   ۲۰( نفـر    ۵۴تعـداد   . آنها به صـورت کـل شـماري بـوده اسـت           
همچنين از افـراد غيـر      )  نفر ورزشکار گروهي   ۳۴ورزشکار انفرادي و    

 نفر با روش نمونه گيري تصادفي ساده به عنـوان           ۶۲ورزشکار تعداد   
هـا را بـه صـورت انفـرادي           نتخـاب و پرسشـنامه    گروه قابل مقايسه ا   

در ايـن پـژوهش تعـداد ورزشـکاران و غيـر            ). n=۱۱۶(تکميل کردند 
هـاي     ولي بـا توجـه بـه محـدوديت         ،اند  ورزشکاران باهم همگن شده   

حجم نمونـه امکـان همگـن کـردن ورزشـکاران گروهـي و انفـرادي                
 يمومن پژوهش از پرسشنامه سلامت ع     يدر ا . پذير نبوده است   امکان

 ماده دارد کـه توسـط گلـدبرگ و          ۲۸ن پرسشنامه   ياستفاده شدکه ا  
 بـا  ])۱۳۸۴(ي، نقـل از غفـار  ۱۹۷۹[) Goldberg & Hiller(لر يه

. اس اسـت  ي ـ ساخته شده است و داراي چهار مق       يل عامل يروش تحل 
 را  ي و اختلال در کنش اجتمـاع      ي، اضطراب، افسردگ  يم جسمان يعلا
ضــريب پايــايي ايــن . دارد هفــت ســؤال ،اسيــســنجد و هــر مق يمــ

 آلفاي كرونبـاخ    يها  ها با روش    پرسشنامه در هر يك از خرده مقياس      
، ۷۵/۰ و   ۸۳/۰،  ۹۱/۰ و   ۸۸/۰،  ۹۲/۰و تنصيف به ترتيب عبارتنـد از        

 همچنين اعتبار ايـن پرسشـنامه   .)P>۰۰۱/۰ (۸۹/۰ و  ۸۸/۰،  ۶۹/۰
 ۸۵/۰ و پايـايي بازآزمـايي       ۸۳/۰ و پايـايي تنصـيف       ۷۶/۰ الي   ۶۷/۰

 يياس سـنجش خودپـا  ين پژوهش از مقيدر ا]. ۴[گزارش شده است 
)Self Monitoring Scale-SMS (   استفاده شده است کـه توسـط

حمـزه لـوئي   . باشـد   ي سؤال م ـ  ۲۵ يساخته شده و دارا   ] ۷[در  ياشنا
 در تحقيق خود با اسـتفاده از روش         ])۱۳۸۴(، نقل از غفاري   ۱۳۷۰[

گي بين نمـرات دو نيمـه       هاي زوج و فرد، ضريب همبست       تقسيم ماده 
آزمون را محاسبه کرد که پس از اصلاح با فرمون اسپيرمن ـ بـراون   

 ،ت موضـوع  ي ـن پـژوهش ماه   ي ـدر ا ]. ۴[ به دست آمـد    ۷۵/۰برابر با   
ن يهمچن ـ.  اسـتفاده شـود  يا سـه ي ـ مقا يجاب کرد که از روش علّيا

ل و ي بــوده و در محــل تحصــي اطلاعــات انفــراديوه جمــع آوريشــ
 صورت گرفته است    يي دانشجو يها   خوابگاه يعنيان  يوسکونت دانشج 

 و بـراي    يفي پـژوهش از روش آمـار توص ـ       يهـا   افتـه يش  ي نما يو برا 
هاي آمـاري چـون همبسـتگي پيرسـون،           ن  ها نيز از آزمو     تحليل داده 

 مسـتقل اسـتفاده     t و آزمـون     lsdتحليل واريانس يک طرفه، آزمون      
 .شده است
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 ١٨٢

فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي     

 ها يافته
هش تعيين تفاوت خودپـايي در بـين سـه          از اهداف عمده اين پژو    

و گروهـــي ) ميـــانگين=۷۳/۱۳(گـــروه ورزشـــکاران انفـــرادي   
بـود کـه مـورد      ) ميانگين=۳۳/۶(و غير ورزشکاران    ) ميانگين=۱۹/۹(

، به اين معني کـه ميـزان خودپـايي در           )P>۰۵/۰( تأييد قرار گرفت  
ورزشکاران انفرادي بيشـتر از ورزشـکاران گروهـي و در ورزشـکاران             

هدف  ).۱جدول شماره   (وهي بيشتر از غير ورزشکاران بوده است        گر
 ـ   يين پژوهش تع  يگر ا يد  ـ  ين تفاوت سلامت روان ن ورزشـکاران   ي در ب

اس ي ـر مق ير ورزشکاران بوده است که در دو ز       ي و غ  ي و گروه  يانفراد
ر ي ـدار نبـود، امـا در دو ز    ي و اضـطراب تفـاوت معن ـ      يم جسـمان  يعلا
 =۳۹/۵ر ورزشـکاران،    ي ـدر غ ( ياععملکـرد اجتم ـ   اس اختلال در  يمق

 و در ورزشـکاران   ميـانگين  =۲۶/۵،  ي، در ورزشکاران انفـراد    ميانگين

= ۹۱/۸ر ورزشـکاران،    ي ـدر غ ( يو افسردگ ) ميانگين =۳۲/۸،  يگروه
 و در ورزشـکاران     ميـانگين  =۰۲/۵،ي، در ورزشکاران انفـراد    ميانگين

، به  )P<۰۵/۰( دار بوده است    يتفاوت معن ) ميانگين =۳۸/۵،  يگروه
 در ورزشـکاران    يزان اخـتلال در عملکـرد اجتمـاع       ي که م  ين معن يا

گر يشتر از دو گروه د    ير ورزشکاران ب  ي در غ  يزان افسردگ ي و م  يگروه
 ).۱جدول شماره (بوده است

از اهداف ديگـر ايـن پـژوهش تعيـين تفـاوت دختـران و پسـران                 
يـم  ورزشکار در ميزان سلامت رواني بود که در سه زيـر مقيـاس علا             
دار  جسماني، اضطراب و اختلال در عملکرد اجتمـاعي تفـاوت معنـي       

، يعنـي   )P<۰۵/۰(دار بـود    نبود، اما در زير مقياس افسـردگي معنـي        
جـدول  (ميانگين افسردگي پسـران بيشـتر از دختـران بـوده اسـت              

  ).۲شماره 
 

  )يختلال در عملکرد و افسردگ، اضطراب، ايعلايم جسمان(ي سلامت روان و ييزان خودپاي تفاوت م-۱جدول شماره 
 ر ورزشکاراني و غي و گروهيدر سه گروه ورزشکاران انفراد

 P انحراف معيار ميانگين انحراف معيار ميانگين انحراف معيار ميانگين متغيرها افراد غير ورزشكار ورزشكاران انفرادي ورزشكاران گروهي

 ۰۴۷/۰ ۱۵/۴ ۳۳/۶ ۲/۱۰ ۷۳/۱۳ ۸ ۱۹/۹ خود پايي
 ۴۴/۰ ۲۱/۹ ۳/۲۲ ۹۱/۹ ۸/۲۲ ۲/۱۱ ۵/۲۳ مت روانيسلا

 ۴۳/۰ ۷۶/۲ ۲۱/۵ ۵/۲ ۱/۵ ۴/۲ ۹/۴ علايم جسماني
 ۲۸/۰ ۷۴/۳ ۱/۶ ۴/۴ ۳۸/۵ ۸/۴ ۸۰/۵ اضطراب

 ۰۵۰/۰ ۵/۳ ۳۹/۵ ۷۱/۳ ۲۶/۵ ۹۲/۴ ۳۲/۸ اختلال در عملكرد اجتماعي
 ۰۴۲/۰ ۲/۴ ۹۱/۸ ۰۲/۵ ۴/۵ ۵/۵ ۳۸/۵ افسردگي

 

 ) ي، اضطراب، اختلال در عملکرد و افسردگيم جسمانيعلا(يزان سلامت رواني تفاوت م-۲جدول شماره 
 در دو گروه ورزشکاران دختر و پسر

 يدار يسطح معن sd نيانگيم n متغيرها
 ٢٤/٠    سلامت رواني

  ٠٨/١٥ ٧٢/٢٥ ٣٢ پسر
  ٢٣/٩ ٩/٢١ ٣٠ دختر

 ٨٦٥/٠    علايم جسماني
  ٥١/٤ ٥٣/٥ ٣٢ پسر

  ٨٢/٢ ٣٧/٥ ٣٠ دختر
 ٧٣٥/٠    اضطراب

  ٤٣/٤ ٧٥/٥ ٣٢ پسر
  ٥٩/٣ ٤/٥ ٣٠ دختر

 ٥٥/٠    اختلال در عملكرد
  ٦٥/٣ ٩ ٣٢ پسر

  ٢٩/٣ ٤٧/٨ ٣٠ دختر
 ٠٢/٠    افسردگي

  ٧١/٦ ١٢٥/٦ ٣٢ پسر
  ٤٢/٣ ٩/٢ ٣٠ دختر
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 ١٨٣

  همكاران و محمد نريماني                                                                                                        ...      مقايسه خودپايي و سلامت عمومي در ورزشكاران

 بحث و نتيجه گيري
 و  ين سه گروه ورزشکاران انفـراد     ين پژوهش ب  يج ا يبا توجه به نتا   

دار وجـود     ي تفاوت معن  ،ييزان خودپا ير ورزشکاران در م   ي و غ  يروهگ
 ي در ورزشـکاران انفـراد     ييزان خودپـا  ي ـ کـه م   ين معن يداشت، به ا  

ر ي ـشـتر از غ   ي ب ي و در ورزشکاران گروه    يشتر از ورزشکاران گروه   يب
 ييخودپـا ) ١٩٧٤(در  يبا توجه بـه نظـر اشـنا       . ورزشکاران بوده است  

گر فرد با عملکرد بهتـر      يبه عبارت د  . شود يباعث عملکرد بهتر فرد م    
بـا   ن پـژوهش  يافته ا ي]. ٩[کند  ي را به صورت مؤثر تجربه م      ييخودپا

 دارد کـه    يهمخـوان ) ١٣٨٤،ي، نقل از غفار   ٢٠٠١(نک  يافته لوک ب  ي
 را بـه عنـوان دو       ي و خودنظم ده ـ   يي خودپا يان ورزش يد مرب يگو  يم

کننـد و     ي م يه تلق ژيف و ي حرکت، در تکال   يرگذار بر بهبود  يعامل تأث 
دانـد،    ي را، به بازده عملکرد وابسته م      ييپس خوراند حاصل از خودپا    

 بـه صـورت     ييشود که خودپا    يمر   منج ني به ا  ش عملکرد ي افزا يعني
کـه  ) ١٩٩٥(ن و آنشِـل     يج مـارت  ين با نتـا   يهمچن. مثبت تجربه شود  

 بالا  يي ساده و خودپا   يها   مهارت ين در اجرا  يي پا ييگفتند خودپا   يم
 ). ١٤، ٤( سخت نقش دارد، موافق استيها  مهارتير اجراد

 ـ   ي ـسه م ين پژوهش مقا  يج ا يگر نتا ياز د  م ي ـعلا (يزان سـلامت روان
ن يدر ب ) ي و افسردگ  ي،اضطراب، اختلال در عملکرد اجتماع    يجسمان

ر ورزشکاران بود که تنها     ي و غ  ي و گروه  يسه گروه ورزشکاران انفراد   
 تفـاوت   ي دارا ،يکـرد و افسـردگ    اس اخـتلال در عمل    ي ـر مق يدر دو ز  

 ين اختلال در عملکرد اجتماع    يانگي که م  ين معن يبه ا . دار بود   يمعن
 ـ  يزان افسـردگ  ي و م  يدر ورزشکاران گروه   ر ورزشـکاران   ي ـن غ ي در ب

 ـ ياما تفـاوت  . شتر بوده است  يب  ورزشـکاران   ين افسـردگ  يانگي ـن م ي ب
 و  يرادزان اختلال در عملکرد ورزشکاران انف ـ     ي و م  ي و انفراد  يگروه

 و  ي، خـاتم  يمـان ي نر يهـا   افتـه ير ورزشکاران مشاهده نشد که بـا        يغ
زان اخـتلال  ي ـز مي دارد و در پژوهش آنان ن      يهمخوان) ۱۳۸۴ (ينجف

 بـوده  يشـتر از انفـراد    ي ب ي در ورزشکاران گروه   يدر عملکرد اجتماع  
 يزان اختلال در عملکرد اجتماع    يشتر بودن م  ي ب يدر بررس  ].۸[است

 ي گروه ـ ،تيتوان گفت که هر چه مسـئول        ي م يوهدر ورزشکاران گر  
 يو عملکـرد اعضـا  ) رهي ـت در ورزش فوتبـال و غ يمثلاً مسئول(باشد  

زان اخـتلال در    ي ـ نقـش داشـته باشـد، م       يگروه در عملکـرد گروه ـ    

شـتر ورزشـکاران    يرا ب ي ـز. افتيش خواهد   يز افزا ي ن يعملکرد اجتماع 
رند و اشـتباه    يگ  يگر قرار م  ير همد ي تحت تأث   خود  در عملکرد  يگروه

بـه  . ر باشـد  ي گـروه جبـران ناپـذ      يکنان ممکن است بـرا    ي از باز  يکي
 ير عملکـرد گروه ـ   ي فرد تحت تأث   ي گروه يها  گر در ورزش  يعبارت د 

 و عمکـرد گـروه بـر        يرد و عملکرد او بـر عملکـرد گروه ـ        يگ  يقرار م 
توان گفت که عملکـرد       يل م ين دل يگذارد، به هم    ير م يعملکرد او تأث  

 يها تياما با توجه به محدود. شود ي دچار اختلال م  شخص ياجتماع
 . م داديجه را به جامعه ورزشکاران تعمين نتيتوان ا ين پژوهش، نميا

 ـ  يزان افسـردگ  ي ـجـه کـه م    ين نت ي ـن ا يي و تب  ي بررس يبرا ن ي در ب
ر ورزشـکاران بـوده اسـت       ي ـ کمتر از غ   ي و گروه  يورزشکاران انفراد 

، درخشـان   ]۴ [ي غفـار  يهـا  افتـه يجـه بـا     ين نت يتوان گفت که ا     يم
ن يبنـابرا .  دارد يهمخـوان ] ۲ [يو نعمـت االله زاده ماهـان      ] ۳[مبارکه  

 ـ       ي از عـوامل   يک ـيتوان گفت که      يم  بهتـر   ي کـه باعـث سـلامت روان
 مـورد  يادي زيها  است که در پژوهشيت بدنيشود ورزش و فعال   يم

 تفـاوت   ين مطالعـه بررس ـ   ي ـگر اهداف ا  ياز د . د قرار گرفته است   يتأک
 مـورد    كـه   در دو گروه ورزشکاران دختـر و پسـر بـود           ين افسردگ يب
شـتر  ي در پسران بيزان افسردگي که م  ين معن يبه ا . د قرار گرفت  ييتأ

) ۱۳۸۴( و همکـاران     يج گنج ي نتا  با افتهين  يا. از دختران بوده است   
 در  يزان افسـردگ  ي ـز بـه م   ي ـن پژوهش ن  ي دارد چرا که در ا     يهمخوان
]. ۵[ان دختر گزارش شـده اسـت      يدانشجوشتر از   يان پسر ب  يدانشجو

 سـاز   ي از عوامـل تجل ـ    يکيافته بتوان گفت که     ين  ين ا ييد در تب  يشا
ک شـغل خـوب و     ي ـو نداشـتن    ] ۱۵ [اسـت  عامـل تـنش      يافسردگ

چرا کـه   . کند  يشتر م يزان تنش مردان را نسبت به زنان ب       يمناسب م 
ان  شغل باشند و نداشتن شغل زن      يد دارا ي مردان با  ياز لحاظ فرهنگ  
) ۱۳۷۰ (ييج مطالعه رسولزاده طباطبا   ي نتا يحت. ستيچندان مهم ن  

 و شدت حوادث تنش زا در مردان بـالاتر از      يدهد که فراوان    ينشان م 
 به دست   يها  توان گفت که عدم تفاوت      ين م يهمچن]. ۱۶[زنان است 
 و  ياضـطراب، اخـتلال در عملکـرد اجتمـاع        (رها  يگر متغ يآمده در د  

ص پسران و دختران ممکن است به واسطه   در خصو ) يم جسمان يعلا
  . حجم نمونه باشديها تيمحدود
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 ١٨٤

فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي     

 منابع

1- Thel Well RC, Greenles LA. Developing 
comptative enduranc performance using mental skills 
training. The Sport Psychology 2003; 17: 318-37 

 يبازنگر( با ورزش    يدگ کاظم، درمان افسر   ينعمت االله زاده ماهان    -۲
 يهـا   ورزش، پژوهشي اثرات ضد افسردگ  ي نظر يها  هيات و توج  يادب

 ۶۱-۷۴، ۱، ۱۳۷۱ي، روانشناخت
 بررسي رابطه ميزان پرداختن بـه ورزش  ،محمد درخشان مباركه  -۳

هاي شخصيتي مديران مياني سـپاه شـاغل         با سلامت رواني و ويژگي    
 ي ارشد، دانشكده علوم تربيت    نامه كارشناسي   پايان ،هاي تهران  در رده 
 ١٣٧٦ ، تهران، دانشگاه شهيد بهشتي،اسينو روانش

غفاري مظفر، بررسي مقايسه مکان کنتـرل، خودپـايي، سـلامت            -٤
اي و غيـر      اي، غير حرفـه     رواني و هيجان خواهي در ورزشکاران حرفه      

 ١٣٨٤نامه کارشناسي ارشد،  ورزشکاران، پايان
سـه سـلامت    ي مظفـر، مقا   يغفـار  سوران،   ي مسعود، رجب  يگنج -٥

 و  ي مـذهب  ي رفتارهـا  يان دارا يگار در دانشـجو   ي و مصـرف س ـ    يروان
 ۱۳۸۴، يلي، دانشگاه محقق اردبي مذهبيبدون رفتارها

6- Tuson KM, Sinyor D. On the affective benefits of 
aerobic exercise: taking stock after twenty years of 
research. 2nd Edition, Wiley: New York, 2001 

بررسي رابطه ورزش با سـازگاري اجتمـاعي و         ،  فخري  زاده   حسن -٧
نامـه    پايـان  ، به نفس دانش آمـوزان دختـر دبيرسـتاني         مادميزان اعت 

 دانشكده علوم تربيتي و روانشاسي دانشگاه الزهـرا          كارشناسي ارشد، 
 ١٣٨٠، تهران،)س(

 مقايسـه مهـارت     نريماني محمد، خاتمي شبنم، نجفـي مژگـان،        -٨
نامـه     پايـان  اجتماعي و سلامت رواني ورزشکاران گروهي و انفـرادي،        

  روانشناسي، دانشـگاه آزاد اسـلامي، واحـد اردبيـل،          كارشناسي ارشد 
١٣٨٤ 

9- Snyder M. Self monitoring of expressive behavior. 
Journal of Personality and Social Psychology 1974; 
30; 526-37 
10- Snyder M. Self monitoring processes: advances in 
experimental. Social Psychology 1979; 12: 85-128 
11- Snyder M, Monson TC. Persons, situational, and 
the control of social behavior. Jornal of Personality 
and Social Psychology 1975; 32: 637-44 
12- Snyder M. Self-monitoring process: aduances in 
experimental. Social psychology 1978; 12: 85-128 
13- Kirschenbaum DS, Ordman AM, Tomarken AJ, 
Holtzbauer R. Effects of differential self-monitoring 
and level of mastery on sports performance: brain 
power bowling. Cognitive Therapy and Research 
1982; 6: 335-42 
14- Martin MB, Anshe, MH. Effect of self-monitoring 
strategies and task complexity on motor performance 
and affect. Journal of Sport and Exercise Psychology 
1995; 17: 153-70 

، انتشـارات شـيخ     نريمانی محمد، درمان افسـردگی، چـاپ اول        -۱۵
 ۱۳۷۷صفی، اردبيل، 

دادهای فشـار زای    ي ـ کاظم، رتبـه بنـدی رو      ييرسولزاده طباطبا  -۱۶
نامـه   های ساکن در شهرستان تهران، پايان روانی ـ اجتماعی خانواده 

 ۱۳۷۰ت مدرس، يكارشناسي ارشد، دانشگاه ترب
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