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 خلاصه  

در   مقدمه: مشارکت  مسیر  از  دانشجویان  سلامت  ارتقای  نظری  الگوی  تبیین  پژوهش،  این  هدف 

داده ورزش نظریه  بر  مبتني  و  کیفي  رویكرد  با  گروهي  نظامهای  بود.  بنیاد  کوربین  و  اشتراوس  مند 

های کلیدی کیفیت نظام آموزش عالي، تحت تأثیر فشارهای  عنوان یكي از مؤلفهسلامت دانشجویان به

و   پایدار  مؤثر،  مداخلات  شناسایي  و  دارد  قرار  دانشجویي  دوران  اجتماعي  و  رواني  تحصیلي، 

–مثابه فضایي اجتماعيهای گروهي بهپذیر در این حوزه ضروری است. در این راستا، ورزشفرهنگ

 .دارند دانشجویان چندبعدی سلامت  ارتقای برای ای بالقوه  ظرفیت  محور،تعامل

کار: داده   روش  نظریه  روش  و  کیفي  رویكرد  با  حاضر  مشارکتپژوهش  شد.  انجام  کنندگان  بنیاد 

فعال در ورزش دانشجویان  تربیتشامل  مربیان و کارشناسان  دانشگاهي،  بودند که  های گروهي  بدني 

داده به شدند.  انتخاب  نظری  اشباع  به  دستیابي  تا  و  هدفمند  مصاحبهصورت  طریق  از  های  ها 

ساختاریافته عمیق گردآوری و بر اساس سه مرحله کدگذاری باز، محوری و انتخابي تحلیل شدند.  نیمه

یافته اعتبار  افزایش  مشارکتبرای  بازبیني  همچون  راهبردهایي  از  و  ها  همتایان  بررسي  کنندگان، 

 .ها استفاده شدسازی داده مثلث

هستهیافته  نتایج: مقوله  که  داد  نشان  مسیر ها  از  دانشجویان  چندبعدی  سلامت  »ارتقای  پژوهش  ای 

مشارکتي   محور، سلامت  هایانگیزه   شامل  علّي  شرایط.  است  گروهي«  هایورزش  اجتماعي–تجربه 

  دانشگاه،  ورزشي  فرهنگ   شامل   ای زمینه  شرایط  ورزشي؛   پیشین   های تجربه  و  اجتماعي  تعلق  به   نیاز

.  بودند  مربي  نقش   و  تیمي   روابط   کیفیت   شامل   گر مداخله  شرایط  و   حمایتي؛  هایسیاست  و   امكانات

  و  سازنده   اجتماعي  تعامل  تیمي،  فعال  مشارکت  مانند  راهبردهایي  شرایط،  این  به  واکنش  در  دانشجویان

و  اجتماع  رواني،  سلامت  بهبود  نظیر  پیامدهایي  به  نهایت  در  که  کنند مي  اتخاذ  را  هیجاني   تنظیم  ي 

 .شودجسماني، افزایش خودکارآمدی و تقویت سرمایه اجتماعي منجر مي

های گروهي، فراتر از یک فعالیت جسماني، یک  دهد که ورزشاین پژوهش نشان مي  نتیجه گیری: 

اجتماعي   نظری   الگوی .  شوندمي  محسوب  دانشجویان  سلامت  ارتقای  برای  مؤثر  رواني  مداخله 

  در  سلامت   ارتقای  های برنامه  و   ها سیاست  طراحي   برای   بومي  چارچوبي   عنوان به  تواند مي  شدهارائه

 .گیرد قرار  استفاده  مورد  هادانشگاه 

کلیدی:   دانشجویانکلمات  گروهيورزش  ،سلامت  داده   ، های  رواني ،  بنیادنظریه  –سلامت 

 يعال  آموزش ،ورزشي مشارکت ،اجتماعي
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مقدمه  

کانوني  از  یكي  به  اخیر  دهه  طي  دانشجویان  ترین سلامت 

دوره دغدغه  زیرا  است؛  شده  تبدیل  عالي  آموزش  نظام  های 

هم  مسئولیت دانشجویي  افزایش  بزرگسالي،  به  انتقال  با  ها، زمان 

فشارهای تحصیلي، ناپایداری اقتصادی، و تغییرات هویتي است.  

نشان ميمجموعه شواهد جهاني  از  یكي  ای  دانشجویان  که  دهد 

جمعیت آسیباز  نظر  از  »پرخطر«  اجتماعي  های  و  رواني  های 

به محسوب مي فشار  شوند؛  افسردگي،  اضطراب،  نرخ  طوری که 

میانگین   از  بالاتر  گروه  این  در  سازگاری  اختلالات  و  رواني 

است شده  گزارش  همكاران  1برت)جمعیتي  چنین  (  2022و  در 

جست  کمبستری،  مداخلات  و  وجوی  پایدار  اجتماعي،  هزینه، 

پذیر اهمیت بسیار یافته است. یكي از این مداخلات که  فرهنگ

سال گسترده در  توجه  اخیر  »ورزشهای  کرده،  جلب  های ای 

 .گروهي« است

گروهيورزش   و   هندبال،  بسكتبال،   والیبال،  فوتبال،   نظیر های 

  اجتماعي   ایعرصه   بلكه   اند،جسماني  فعالیت  یک  تنهانه  فوتسال

  »حمایت  گروهي«،  »انسجام   مثبت«،  »تعاملات  گیریشكل   برای

 فراهم  جمعي«  »هویت   و   معنادار«،  های»دوستي  اجتماعي«،

ورزش کنندمي در  برخلاف  گروهي  ورزش  تجربه  فردی،  های 

نقش  هدفمند،  رقابت  همكاری،  از  ساختارهایي  پذیری،  خود 

های مداوم دارد که آن را به محیطي  مسئولیت مشترک، و ارتباط 

رواني سلامت  ارتقای  برای   . کندمي   تبدیل  اجتماعي–غني 

ميپژوهش  نشان  سطح  ها  تیمي  ورزش  در  مشارکت  که  دهند 

مي کاهش  را  افزایش  اضطراب  را  تعلق  و  معنا  احساس  دهد، 

داردمي تنهایي  احساس  کاهش  در  مؤثری  نقش  و  و  )دهد،  امي 

 .  (22013همكاران

های گروهي نسبت به  اند که ورزشمند نشان داده مرورهای نظام 

زیرا  ورزش دارند،  روان  سلامت  بر  بیشتری  تأثیر  فردی  های 

و    3هلت )میكنند تری ایجاد  مسیرهای »اجتماعي« و »هیجاني« قوی

 
1 Brret 

2 Eime 

3 Holt 

ورزش .(2017همكاران هدف  این  تیمي،  انسجام  طریق  از  ها 

مشترک، نقش گروهي، و حمایت اجتماعي، میزان افسردگي و 

مي کاهش  را  همكاران  4ر دو)دهند اضطراب   .(2018و 

داده پژوهش  نشان  نیز  طولي  بزرگسالان  های  و  نوجوانان  که  اند 

از  شرکت بالاتری  سطح  گروهي  ورزش  در  کننده 

دارد زندگي  از  رضایت  و  شادکامي  و  )خودکارآمدی،  لابنس 

 .  (2016همكاران

نشان داده  تیمي در جمعیتمطالعات دیگری  های  اند که ورزش 

پذیر )مثلاً کساني که استرس بالا یا سابقه مشكلات رواني  آسیب

ویژه  محافظتي  اثرات  چند  دارند(  در  مشارکت  حتي  و  دارد  ای 

 .(2021جونز و همكاران)دهدزمان، استرس را کاهش ميتیم هم 

دهند که مشارکت زیاد یا  ها هشدار ميبا این حال برخي پژوهش 

آسیب  استرس،  است  ممكن  ناسالم  تعارضات  رقابت  یا  دیدگي 

دهدبین  افزایش  را  پنيماهو)فردی  و  یافته  .(2015ن  نشان  این  ها 

که  مي ورزشدهد  تجربه  مهم   کیفیت  »خودِ بسیار  از  تر 

 .مشارکت« است

های داخلي نیز مشارکت ورزشي را عاملي مهم در بهبود  پژوهش 

کرده  معرفي  دانشجویان  روان  )حسیني،  سلامت  در  (.  1385اند 

تعامل  شادکامي،  از  بالاتری  سطح  تیمي  ورزشكاران  پژوهشي، 

کرده  گزارش  رواني  و سلامت  تحقیقات    .انداجتماعي  همچنین 

داده  نشان  سازمانجدیدتر  مشارکت  که  ورزش  اند  در  یافته 

دانشجویي، استرس تحصیلي را کاهش داده و کیفیت خواب و  

 .(1402دهد )رستمي، رضایت از زندگي را افزایش مي

ای همچون نقش  های دیگری نیز بر اهمیت عوامل زمینهپژوهش 

دانشگاه   حمایت  و  ورزشي،  امكانات  سالم،  رقابتي  جو  مربیان، 

کرده  همكاران،  تأکید  و  )معیني  مطالعات  (.  1401اند  برخي 

داده  بیش هشدار  فشار  یا  غیرساختارمند  مشارکت  که  ازحد  اند 

ایجاد  مي تحصیلي  افت  یا  استرس  مانند  منفي  پیامدهای  تواند 

همكسار)کند و  یافته.(2021ارانکیلا  مي این  نشان  که  ها  دهد 

  .گر در ایران نقش کلیدی دارندای و مداخله عوامل زمینه 
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شاخص  از  یكي  دانشجویان  جسماني  نظام  سلامت  در  مهم  های 

ورزش در  مشارکت  و  است  عالي  در  آموزش  گروهي،  های 

به دهه  اخیر  سلامت  های  ارتقای  در  کلیدی  عامل  یک  عنوان 

مي نشان  گسترده  مطالعات  مرور  است.  شده  که  شناخته  دهد 

–فعالیت بدني منظم در دوران دانشجویي با بهبود عملكرد قلبي

  و   مزمن  های بیماری  به   ابتلا  از   جلوگیری   وزن،  کنترل  عروقي،

 World Health). دارد  مستقیم  ارتباط  روزانه  انرژی  افزایش

Organization, 2020)  اهمیت  پژوهش بر  نیز  دانشگاهي  های 

کرده  تأکید  بدني  فعالیت  پایدار  افزایش  در  تیمي  اند؛  ورزش 

تیمگونه به  در  که  دانشجویاني  که  عضویت  ای  ورزشي  های 

فعالیت   از  بیشتری  کیفي  و  کمي  سایرین سطح  به  نسبت  دارند، 

مي تجربه  را  همكاران)کنندمنظم  و  مطالعات  (2019ونبرگ 

مي  تأیید  را  روند  این  نیز  میان  داخلي  در  که  پژوهشي  کنند. 

در   مشارکت  که  داد  نشان  شد  انجام  ایراني  دانشجویان 

شاخص ورزش گروهي،  قلبيهای  آمادگي    و   تنفسي–های 

  و   احمدی)   دهد مي  افزایش   معناداری  طوربه   را   عضلاني  استقامت

ورزش(.  1399  همكاران، این،  بر  دلیل  علاوه  به  گروهي  های 

برنامه  و  »پیوسته  فعالیت ماهیت  برخلاف  فردی،  مند«،  بدني  های 

بیچامپ  )کنندمدت را ایجاد ميسطح بالاتری از پایبندی طولاني

 .(2018ارانو همك

واسطه فشارهای آموزشي،  سلامت رواني در دوران دانشجویي به 

ورزش   و  دارد  قرار  آسیب  معرض  در  اجتماعي  و  هویتي  مالي، 

است.   وضعیت  این  بهبود  برای  مؤثر  مداخلات  از  یكي  تیمي 

پژوهش  از  داده بسیاری  نشان  تیم ها  در  عضویت  که  های  اند 

و   تنهایي  افسردگي،  اضطراب،  کاهش  با  دانشگاهي  ورزشي 

است همراه  تحصیلي  همكارا)فرسودگي  و   . (2016ریچ 

حس   افزایش  همچون  سازوکارهایي  طریق  از  گروهي  ورزش 

تقویت   همسالان،  حمایتي  روابط  ایجاد  اجتماعي،  تعلق 

فراهم مهارت و  همیاری،  و  ارتباطي  برای  های  فرصت  کردن 

امي  )کندتجربه موفقیت جمعي به بهبود سلامت روان کمک مي

 .(2013و همكاران

مند معتبر، فعالیت ورزشي گروهي تأثیر  بر اساس یک مرور نظام 

مراتب بیشتری از ورزش فردی بر شادی، مشارکت اجتماعي و  به 

  .(2023ایدر و همكاران)کاهش استرس دارد

فعالیت  در  تأثیر  مشارکت  تحت  تنها  گروهي  ورزشي  های 

سلامت انگیزه  اجتماعي،  های  عوامل  بلكه  نیست،  محور 

دارندروان  حیاتي  نقش  نیز  فرهنگي  و   .شناختي 

کرده پژوهش  بیان  متعددی  دانشگاهي«،  های  تعلق  »حس  که  اند 

»فرهنگ   همسالان«،  »تشویق  اجتماعي«،  هویت  »جایگاه 

های قوی  کننده بیني دانشگاهي« و »حمایت اعضای خانواده« پیش

هستند ورزشي  همكاران)مشارکت  و    (2010کلاپتون 

ورزش در  زماني  ميدانشجویان  باقي  گروهي  که  های  مانند 

شده  پذیرفته  تیم  در  کنند  و  احساس  دارند  مشخصي  نقش  اند، 

آن استمشارکت  مؤثر  تیم  موفقیت  در  و  اس) ها  میت 

 .  (2018همكاران

مي نشان  مهممطالعات  از  یكي  دانشگاهي  محیط  که  ترین  دهند 

زمینه  امكانات  عوامل  به  دسترسي  است.  ورزشي  مشارکت  ساز 

کلاس وجود  استاندارد،  انجمن ورزشي  و  ورزشي،  ها  های 

سیاستشیوه  و  دانشگاه  فرهنگي  مدیریت  مروج  های  های 

در   دانشجویان  عدم حضور  یا  در حضور  اساسي  نقش  سلامت، 

دارد  (Keating et al., 2019). ورزش 

برنامه  مانند  آموزشي،  و  اداری  سلامت، حمایت  مشاوره  های 

انجمن  فعالیت  و  متخصص،  مربیان  ورزشي  حضور  های 

توجهي بر نگرش و مشارکت دانشجویان  دانشجویي، اثرات قابل 

 .(Watson et al., 2020) دارند

دانشگاه  از  بسیاری  بخشي  در  دانشجویي  دنیا، ورزش  موفق  های 

های ورزشي نه فقط یک  شود و تیم از هویت دانشگاهي تلقي مي

اجتماعي   و  فرهنگي  ساختار  از  بخشي  بلكه  اختیاری،  فعالیت 

هستند  .(Comeaux & Harrison, 2011) دانشگاه 

دهد که فعالیت بدني حاصل تعامل سه نشان ميیک مقاله مروی  

عامل ) فردی دسته  حمایت   اجتماعي ،(انگیزه مانند  )مانند 

و  است.   کالبدی-محیطي اطرافیان(  امكانات(  به  دسترسي  )مانند 

مي  تأکید  کهنویسندگان  محیطي کنند  ایمني،   عوامل  )مانند 
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دسترسي و طراحي فضاهای ورزشي( نقش بسیار مهم و مستقیمي  

 در ترغیب افراد به فعالیت بدني دارند

»مهارتپژوهش  نقش  به  نوین  میان  های  ارتباط  در  نرم«  های 

دهند که ورزش  اند. مطالعات نشان مي ورزش و سلامت پرداخته 

مهارت مدیریت  تیمي  مسئله،  حل  مؤثر،  ارتباط  مانند  هایي 

را   هیجاني  خودتنظیمي  و  همكاری  رهبری،  همدلي،  تعارض، 

مي مهارت .(Camiré & Trudel, 2019) دهدپرورش  ها  این 

میانجي  ایفا  نقشي  روان  سلامت  بر  تیمي  ورزش  تأثیر  در  گرانه 

مهارت مي این  که  دانشجویاني  که  چرا  کسب  کنند؛  را  ها 

ميمي بهتر  مقابله  کنند،  شخصي  و  تحصیلي  فشارهای  با  توانند 

کنند ایجاد  مؤثرتری  حمایتي  شبكه  و  و  ) کرده  هالت 

 . (2017همكاران

دانشگاه  در  گروهي  ورزش  سلامت  تأثیرات  به  محدود  تنها  ها 

ها  فردی نیست؛ بلكه پیامدهای اجتماعي مهمي نیز دارد. پژوهش 

مي افزایش نشان  موجب  تیمي  ورزش  در  مشارکت  که  دهند 

بین  روابط  تقویت  اجتماعي،  کاهش  دانشكده سرمایه  ای، 

 & Spaaij). شودتعارضات فرهنگي و افزایش انسجام جمعي مي

Magee, 2021)  افزایش باعث  ورزشي  مشارکت  فردی،  نظر  از 

در  اعتمادبه  هدفمندی  و  معنا  احساس  و  خودکارآمدی،  نفس، 

مي  (Deci & Ryan, 2012). شودزندگي 

داده پژوهش  نشان  نیز  داخلي  در  های  تیمي  ورزش  که  اند 

موجب  دانشگاه  رواني،  و  جسماني  اثرات  بر  علاوه  ایران،  های 

مسئولیت همكاری،  روحیه  نوع افزایش  و  میان  پذیری  دوستي 

 .(1401شود )نعمتي و همكاران، دانشجویان مي

های گروهي بر سلامت  های جهاني تأثیر ورزشاگرچه پژوهش 

کرده  تأیید  بستر  را  در  تأثیرات  این  چرایي  و  چگونگي  اما  اند، 

است.    نامكشوف  همچنان  ایران  اجتماعي–فرهنگي مانده  باقي 

تأثیر  دانشجویان ایراني در موقعیتي اجتماعي قرار دارند که تحت 

دانشگاه  ورزشي  امكانات  محدودیت  چون  شرایط  عواملي  ها، 

کاهش   و  فرهنگي،  تغییرات  خانوادگي،  فشارهای  اقتصادی، 

)رستمي،   هستند  حضوری  اجتماعي  (. 1402تعاملات 

سلامت  پژوهش  تفاوت  بررسي  بر  علاوه  متعددی،  داخلي  های 

( غیرورزشكار  و  ورزشكار  دانشجویان  ،  سیداحمدیرواني 

بر استرس و  (1400 تأثیر  این رابطه همچون  از  ابعاد دیگری  به   ،

سجادی،   و  )زارعي  رواني  سلامت  (1394بهزیستي  با  ارتباط   ،

فلاح،   و  )محمدزاده  نفس  عزت  و  همچنین  (1392عمومي  و   ،

)نیک دانشگاه  ورزشي  محیط  شفیعي،  تأثیر  و  ( 1396روش 

 .اند پرداخته

حالي عمیق در  فرایندهای  به  اندکي  مطالعات  و  که  تر 

میانجي پرداختهسازوکارهای  است  گر  نشده  مشخص  هنوز  اند. 

مي مشارکت  مانع  یا  مشارکت  باعث  شرایطي  چه  چه  که  شود، 

گیرد، چه عواملي نقش میانجي  ای در داخل تیم شكل ميتجربه 

مهم و  و  دارند،  فرهنگي  بستر  در  فرایند  این  چگونه  همه  از  تر 

 .شودهای ایران به پیامدهای سلامت منجر ميسازماني دانشگاه 

مدل خارجي  مطالعات  از  بسیاری  دیگر،  سوی  ماننداز   هایي 

«Mental Health through Sport» (Smith et al., 2019)  یا 

«Health through Sport» (Fraser-Thomas et al., 2005)   را

ها در زمینه فرهنگي ایران آزمون یا  اند؛ اما این مدل معرفي کرده 

هایي مانند  اند. محیط ورزشي در ایران با ویژگيسازی نشده بومي

های فرهنگي، و  هنجارهای جنسیتي، تعاملات دانشجویي، ارزش

بنابراین  محدودیت  است.  غربي  از جوامع  متفاوت  سازماني  های 

 .های خارجي به بستر ایران علمي یا معتبر نیستترجمه ساده مدل

این  کهاز  است  آن  پژوهش  این  اصلي  سؤال   :رو 

ورزش “ در  مشارکت  تجربه  چگونه  ایراني  های  دانشجویان 

کنند و این فرایند چگونه به ارتقای سلامت  گروهي را درک مي

 ”شود؟ها منجر ميرواني، اجتماعي و جسماني آن 

تا   است  فرایندی  و  تفسیری  کیفي،  رویكردی  نیازمند  این سؤال 

پیچیدگي آشكار سازد.  بتواند  را  دانشجویان  زیسته  تجارب  های 

داده  نظریه  برای  روش  رویكرد  بهترین  و کوربین  اشتراوس  بنیاد 

نه  زیرا  است؛  هدف  مياین  کشف  را  مفاهیم  بلكه  فقط  کند، 

گر، راهبردی و پیامدی را در قالب  ای، مداخله روابط عليّ، زمینه 

 .کندیک مدل پارادایمي بومي استخراج مي

 کارروش 

بنیاد  این پژوهش از نوع کیفي و با استفاده از رویكرد نظریه داده 

انجام   (Strauss & Corbin, 1998) مند اشتراوس و کوربیننظام

درباره   بومي  نظری  الگوی  یک  تولید  روش،  این  هدف  شد. 
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در  مشارکت  مسیر  از  دانشجویان  سلامت  ارتقای  سازوکارهای 

داده ورزش نظریه  است.  گروهي  ميهای  امكان  که  بنیاد  دهد 

داده  دل  از  پژوهش  مقولات  و  اساس  مفاهیم  بر  و  میداني  های 

مشارکت زیسته  یک  تجربه  قالب  در  و  شود  استخراج  کنندگان 

کنندگان شامل دانشجویان  مشارکت  .مدل پارادایمي تبیین گردد

ورزش در  تیم فعال  مربیان  گروهي،  و  های  دانشگاهي  های 

تربیت  نمونه کارشناسان  روش  بودند.  دانشگاه  گیری، بدني 

از جمله   (Purposive) هدفمند بود؛  ورود مشخص  معیارهای  با 

تیم  در  مشارکت  زیسته  سابقه  تجربه  دانشگاه،  ورزشي  های 

نمونه  تجارب.  بیان  توانایي  و  بهمرتبط،  دستیابي  تا  اشباع   گیری 

در مجموع   نظری و  یافت  انجام      20با  ادامه  عمیق  نفر مصاحبه 

آوری شد.  ساختاریافته جمعها با استفاده از مصاحبه نیمهداده   .شد

ورزش   در  مشارکت  تجربه  همچون  محورهایي  حول  سؤالات 

بر   گروهي  فعالیت  تأثیر  دانشگاه،  حمایت  از  برداشت  تیمي، 

سلامت رواني و جسماني، و نقش روابط اجتماعي در ماندگاری  

بین   هر مصاحبه  دقیقه طول    75تا   45در ورزش طراحي شدند. 

  .کنندگان ضبط و سپس بازنویسي شدکشید و با اجازه مشارکت

داده  عمق  افزایش  یادداشت برای  از  مشاهده  ها  میداني،  های 

شد استفاده  نیز  دانشگاهي  اسناد  بررسي  و  تحلیل    .غیررسمي 

نظام داده  کدگذاری  مرحله  سه  اساس  بر  و  ها  اشتراوس  مند 

 :کوربین انجام شد

باز .1 از دل داده  :کدگذاری  اولیه  ها و مقایسه  استخراج مفاهیم 

 هامستمر آن

محوری .2 مقوله دسته  :کدگذاری  قالب  در  مفاهیم  های  بندی 

ها در مدل پارادایمي )شرایط  ها و قرار دادن آن اصلي و زیرمقوله 

 گر، راهبردها و پیامدها( ای، مداخله عليّ، زمینه

دهي نظریه  ها و شكل سازی یافته یكپارچه  :کدگذاری انتخابي .3

نهایي در قالب »الگوی نظری ارتقای سلامت دانشجویان از مسیر  

از مقایسه  «.  های گروهيمشارکت در ورزش در فرآیند تحلیل، 

نمونه  یادداشتمداوم،  نظری،  بازبیني  گیری  و  تحلیلي،  نویسي 

داده  یابدمكرر  افزایش  نظری  عمق  و  انسجام  تا  شد  استفاده    .ها 

 :ها از راهبردهای زیر بهره گرفته شدبرای افزایش اعتبار یافته 

مشارکت • اطمینان   (Member Check) کنندگانبازبیني  برای 

 از درستي تفسیرها 

همتایان • بي  (Peer Debriefing) بررسي  ارزیابي  طرفي جهت 

 تحلیل

داده مثلث • مصاحبه،   (Triangulation) هاسازی  ترکیب  با 

 مشاهده و اسناد

پژوهش  • مسیر  فرآیند   (Audit Trail) ثبت  شفافیت  برای 

 تحلیل

انتقال  اعتماد،  قابلیت  افزایش  موجب  اقدامات  پذیری،  این 

شد پژوهش  اتكاپذیری  و  پژوهش،    .تأییدپذیری  شروع  از  قبل 

مشارکت از  آگاهانه  محرمانگي  رضایت  شد.  اخذ  کنندگان 

ناشناس انصراف در هر مرحله، و  امكان  ها سازی داده اطلاعات، 

اجرا  دانشگاه  اخلاقي  دستورالعمل  مطابق  پژوهش  شد.  رعایت 

 .گردید
 

 نتایج

 های اولیهکدگذاری باز: استخراج مفاهیم و مقوله .1

ها منجر به استخراج  خط مصاحبه به در مرحله نخست، تحلیل خط 

مفهوم اولیه شد. این مفاهیم از طریق مقایسه مستمر،    287بیش از  

در   قالب    47ابتدا  در  سپس  و  محوری  اصلي    16مفهوم  مقوله 

عمده سازمان بخش  شدند.  محورهایي  دهي  حول  مفاهیم  از  ای 

های ورود به ورزش، نقش جامعه دانشگاهي، کیفیت  مانند انگیزه 

و   مشارکت  موانع  اجتماعي،  و  رواني  اثرات  تیمي،  تعاملات 

نمونه  آمدند.  تیمي گرد  بلندمدت ورزش  این  پیامدهای  از  هایي 

هم  حمایت  تیم،  به  تعلق  احساس  شامل  بهبود  تیميمفاهیم  ها، 

کسب   ساختارمند،  محیط  در  حضور  تنش،  کاهش  و  خلق 

های ارتباطي، احساس مفید بودن، نقش مربي در انسجام  مهارت

تیمي، فشارهای تحصیلي، محدودیت امكانات ورزشي، افزایش  

هویت  تاب و  گروهي  هویت  ورزشي،  نفس  به  اعتماد  آوری، 

فشار   از  به رهایي ذهني  نیاز  و  انگیزه سلامت جسماني  ورزشي، 

است پارادایمي  .دانشگاه  مدل  قالب  در  سپس  مفاهیم  این 

 .سازی شدند یكپارچه
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   و همکاران 

 کدگذاری محوری: مدل پارادایمی  . 2 

 (Causal Conditions) شرایط علیّ .2.1

عوامل  ي علّ  طیشرا زم  يمجموعه  که  پا  نه یهستند  و    ی بندیورود 

ورزش  ان یدانشجو ا  يگروه   ی هابه  تحلکنندي م  جادیرا    ل ی. 

ا  يها نشان داد سه مقوله اصلداده  اند: الف(  بخش برجسته   نیدر 

 ،يجسمان  يبه بهبود آمادگ  لیمحور شامل تماسلامت   یهازه یانگ

پ  و  استرس  کاهش  وزن،  ب(    ؛ يافسردگ  زا  یریشگیکنترل 

در    يبه تعاملات واقع  دیشد  ازیمانند ن   يو اجتماع  يروان  یازهاین

مجاز روابط  هو  از ین  ، یمقابل  اجتماع  ،يگروه  تی به  و    يتعلق 

مح  يعاطف  تیحما تجربه   ط یدر  ج(    ي ورزش  ی هادانشگاه؛ 

مثبت با    ات یمدرسه، تجرب  یهامیگذشته مانند سابقه حضور در ت

  ی و نقش الگو   يدر نوجوان  يورزش   ت یقتجربه موف  ن، یشیپ  انیمرب

 ( 1)جدوليمردم يهرمانان ورزشمانند ق  يورزش

 

 شرایط عليّ .1جدول 

 هازیرمقوله مقوله اصلي 

استرس،  محور های سلامتانگیزه  کنترل وزن، کاهش  آمادگي جسماني، 

 پیشگیری از افسردگي 

هویت   اجتماعي –نیازهای رواني واقعي،  تعامل  عاطفي،  حمایت  تعلق، 

 گروهي 

ورزشي  تجربه های 

 گذشته 

ورزشي،  الگوهای  موفق،  تجارب  تیمي،  سابقه 

 انگیزش مثبت 

 (Contextual Conditions) ایشرایط زمینه .2–2

زمینه  ورزشي  شرایط  رفتار  مدیریت  که  هستند  عواملي  ای 

مي شكل  دانشگاه  محیط  در  را  عوامل  دانشجویان  این  دهند. 

به   دسترسي  مانند  دانشگاهي  امكانات  و  ساختار  الف(  شامل: 

برنامه سالن مربیان،  کیفیت  و  ها،  مسابقات  مناسب  ریزی 

ورزشي  سیاست فرهنگ  ب(  دانشگاه؛  تشویقي/بازدارنده  های 

اهمیت   تیمي،  ورزش  به  دانشجویان  نگرش  جمله  از  دانشگاه 

آوری و فضای  گذاری به مدال ورزش در هویت دانشگاه، ارزش

تیم  دوستانه  یا  آزاد  رقابتي  زمان  و  اقتصادی  وضعیت  ج(  ها؛ 

کلاس  بین  خالي  ساعات  مانند  هزینه دانشجویان  و  ها،  ها 

 (. 2شود)جدولزمان دانشجویان ميمحدودیت مالي و اشتغال هم

 

 ایشرایط زمینه  .2جدول 

 هازیرمقوله مقوله اصلي 

 ها ریزی، مربیان، سیاستسالن، برنامه ساختار دانشگاهي 

 گذاری، فضای رقابتي/دوستانه ها، ارزشنگرش فرهنگ ورزشي دانشگاه

 ها، اشتغال دانشجویان، زمان آزادهزینه زماني –ابعاد اقتصادی

 

مداخله 3-2  (Intervening Conditions) گرشرایط 

تغییر مي تیمي را  تأثیر ورزش  یا جهت  دهند  شرایطي که شدت 

رهبری،  سبک  مانند  مربي،  نقش  الف(  است:  زیر  موارد  شامل 

انگیزشي؛   رفتارهای  و  انسجام  ایجاد  مهارت  تیم،  هدایت  توان 

بین اعضا،   اعتماد  از جمله همكاری،  تیم،  تعامل در  ب( کیفیت 

احترام متقابل و تشویق و حمایت رواني؛ ج( حمایت خانواده و  

دوستان، مانند تشویق به ادامه ورزش، کمک به مدیریت زمان و  

 (. 3)جدولکاهش استرس تحصیلي

 گرشرایط مداخله  .3جدول 

 هازیرمقوله مقوله اصلي 

رهبر نقش مربي هدا  ، یسبک  ا  م،یت   تیتوان    جادیمهارت 

 ي زشیانگ ی انسجام و رفتارها

و   قیاعضا، احترام متقابل و تشو  نیاعتماد ب  ،یهمكار تعامل تیمي 

 ي روان تیحما

حمایت 

اجتماعي  

 بیروني 

تشو   تیحما دوستان،  و  ادامه ورزش،    قیخانواده  به 

 ي لیزمان و کاهش استرس تحص تیریکمک به مد

 

 (Strategies) راهبردها .4–2

اقدامات  نیا به  دانشجو  ياقدامات  که  دارد    ی برا  انیاشاره 

ت  یریگبهره  ورزش  م  يمیاز  ز  دهنديانجام  موارد  شامل    ر یو 

برنامه و  فعال  مشارکت  الف(  در  است:  منظم  حضور  مانند  مند، 

ت  یبندیپا  نات،یتمر نقش  برا  يمیبه  تلاش  شدن    یو  بهتر 

اجتماع شبكه  ساختن  ب(  جمل  ،يتیحما  يعملكرد؛    جاد یا  ه از 

  م؛ یو احساس تعلق به ت   يروان تیحما افت یدر ق،یعم یهايدوست

مهارت توسعه  مد  ،يشناختروان   ی هاج(  استرس،    ت یریمانند 

افزا  یفرد   یزیربرنامه   جان، یه  میتنظ به   شیو    اعتماد 

 (. 4)جدولنفس
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 راهبردها  .4جدول 

 ها زیرمقوله مقوله اصلي 

 حضور منظم، تعهد، کوشش  مشارکت فعال 

شبكه اجتماعي 

 حمایتي 
 دوستي، تعلق، پشتیباني 

های  مهارت

 شناختيروان 

مدیریت استرس، تنظیم هیجان،  

 ،اعتماد به نفس ریزیبرنامه

 

 (Consequences) پیامدها .5–2

اند از: الف(  چندگانه عبارت   ی امدهایدر قالب پ  هاافته ی  نیترمهم

 ،يشامل کاهش استرس، کاهش افسردگ  يشناختروان   یامدهایپ

افزا و  خلق  پعزت   شیبهبود  ب(  مانند    ياجتماع  یامدهاینفس؛ 

قو تعلق  مهارت    يارتباط  یتوانمند   ،يمیت  ت یهو  ،یاحساس  و 

کاهش    ،يآمادگ  هبود از جمله ب  يجسمان  ی امدهایج( پ  ؛یهمكار

افزا  ،يخستگ و  بهتر  پ  یانرژ  شیخواب  د(    ی امدهایروزانه؛ 

شخص  تحولي–يتیهو ثبات   یریگشكل   ت،ی مانند 

 (.5جدول)يو بلوغ عاطف  ينظم شخص ،یخودکارآمد

 

 پیامدها  .5جدول 

 هازیرمقوله مقوله اصلي 

 رواني
افسردگ کاهش  استرس،  افزا  ،يکاهش  و  خلق    ش یبهبود 

 نفسعزت

 تعلق، ارتباط، همكاری  اجتماعي

 آمادگي، انرژی، خواب سالم جسماني

–هویتي

 تحولي 
 خودکارآمدی، نظم، بلوغ 
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هسته  مقوله  یک  حول  مقولات  همه  نهایي،  مرحله  شكل  در  ای 

تجربه  »   :گرفت مسیر  از  دانشجویان  چندبعدی  سلامت  ارتقای 

این هسته نظری نشان  .  «گروهي  هایورزش  اجتماعي–مشارکتي

بدني نیست؛ بلكه  مي دهد که ورزش گروهي، تنها یک فعالیت 

رواني است که از طریق سازوکارهای گروهي،  ـفضایي اجتماعي

همه  سلامت  اجتماعي،  حمایت  و  انساني  جانبه  تعاملات 

 (.1)شكلدهددانشجویان را ارتقا مي
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 هسته  مقوله 
بعدی دانشجویان ارتقای سلامت چند  

های گروهی اجتماعی ورزش  از مسیر تجربه مشارکتی  

 علّی  شرایط
 انگیزه سلامت جسمی و روانی 
 نیاز به تعلق و هویت گروهی 

های پیشین ورزشی تجربه  
 تشویق همسالان و دانشگاه 

 ایزمینه  شرایط
 فرهنگ ورزشی دانشگاه 

هاامکانات و زیرساخت   
های حمایتی آموزشی سیاست   

 فضای تعامل اجتماعی 

 گر مداخله شرایط
 کیفیت روابط تیمی

 نقش مربی و رهبر تیم
 سطح رقابت و فشار روانی 
 داوطلبانه بودن مشارکت 

  راهبردها 
 مشارکت فعال تیمی 

تعامل اجتماعی  

 سازنده 
پذیری  همکاری و مسئولیت  

 تنظیم هیجانی و خودکنترلی 

 پیامدها 
 سلامت روانی، جسمانی و اجتماعی 

 افزایش خودکارآمدی و سرمایه اجتماعی
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استخراج  مفهومي  ارتقای  مدل  فرآیند  پژوهش،  این  از  شده 

به  را  دانشجویان  تبیین  سلامت  و چندلایه  پویا  پدیده  عنوان یک 

ورزشمي در  مشارکت  بستر  در  که  شكل  کند  گروهي  های 

گیرد. در این الگو، »ارتقای سلامت چندبعدی دانشجویان از  مي

مشارکتي تجربه    عنوان به   گروهي«  هایورزش  اجتماعي–مسیر 

 سازمان  آن   حول   مقولات  سایر  که   شد  شناسایي  ایهسته   مقوله 

  و   جسماني  محورسلامت   هایانگیزه   شامل  عليّ  شرایط .  اندیافته

  و  ورزشي پیشین  هایتجربه  گروهي، هویت و  تعلق  به  نیاز رواني،

  به   را  دانشجویان  که  است  همسالان  و  دانشگاه   محیط   تشویق

ميگر  هایورزش   در  مشارکت  سمت سوق  این  وهي  دهد. 

از   فراتر  ورزشي  تجربه  یک  به  فرد  ورود  بستر  اولیه،  شرایط 

مي  فراهم  را  بدني صرف  فرآیندهای  فعالیت  آغاز  زمینه  و  سازد 

 .کندمي ایجاد را  سلامت بر  مؤثر اجتماعي–رواني

دهد که این مشارکت همواره در  در سطح بعدی، مدل نشان مي 

نمي  اتفاق  زمینه خلأ  شرایط  چارچوب  در  بلكه  خاصي  افتد،  ای 

بر دانشگاه، میزان دسترسي معنا مي یابد. فرهنگ ورزشي حاکم 

زیرساخت و  امكانات  سیاستبه  ورزشي،  حمایتي های  های 

به  اجتماعي،  تعامل  فضای  کیفیت  و  شرایط  آموزشي  عنوان 

تعیین زمینه نقش  شكل کننده ای،  در  تجربه  ای  کیفیت  گیری 

هم  دارند.  گروهي  مداخله ورزش  شرایط  همچون  زمان،  گر 

کیفیت روابط تیمي، نقش مربي یا رهبر تیم، سطح رقابت و فشار  

مي مشارکت  بودن  داوطلبانه  و  را  رواني  تجربه  این  مسیر  توانند 

این عوامل مداخله یا تضعیف کنند.  دهند  گر توضیح ميتقویت 

دانشجویان   برخي  برای  گروهي  ورزش  در  مشارکت  چرا  که 

مي مثبت سلامت  پیامدهای  به  دیگر منجر  برخي  برای  اما  شود، 

 .ممكن است اثرات محدود یا حتي معكوس داشته باشد

قالب   در  را  راهبردهایي  دانشجویان  شرایط،  این  به  واکنش  در 

واکنش کنش و  اتخاذ ميها  کنند که شامل  های فردی و جمعي 

و   همكاری  سازنده،  اجتماعي  تعامل  تیمي،  فعال  مشارکت 

به مسئولیت  راهبردها  این  است.  هیجاني  تنظیم  و  عنوان  پذیری 

به   نهایت  و در  تجربه مشارکتي عمل کرده  سازوکارهای عملي 

اجتماعي،  و  جسماني  رواني،  سلامت  بهبود  چون  پیامدهایي 

اعتمادبه  تقویت  و گسترش سرمایه  افزایش خودکارآمدی،  نفس 

شوند. بر این اساس، مدل مفهومي حاضر نشان  اجتماعي منجر مي

های گروهي بر سلامت دانشجویان  دهد که اثرگذاری ورزشمي

تجربه   طریق  از  عمدتاً  بلكه  بدني،  فعالیت  مسیر  از  صرفاً  نه 

به یک جمع   تعلق  احساس  و  انساني  تعاملات  معنادار،  اجتماعيِ 

مي سلامت شكل  مداخله  یک  به  را  آن  که  امری  محور گیرد؛ 

 .کندگذاری در نظام آموزش عالي تبدیل ميمؤثر و قابل سیاست

 گیریبحث و نتیجه

ميیافته نشان  کیفي  پژوهش  این  سلامت  های  ارتقای  که  دهد 

ورزش در  مشارکت  بستر  در  یک دانشجویان  گروهي،  های 

بعدی یا ساده نیست، بلكه حاصل یک فرایند چندلایه  پدیده تک

است که در تعامل پیچیده میان عوامل فردی، محیطي، سازماني 

مي شكل  اجتماعي  پارادایمي و  مدل  اساس  بر  گیرد. 

به استخراج نه  دانشجویان«  چندبعدی  »سلامت  یک  شده،  مثابه 

عنوان یک »برساخت اجتماعي ـ کنشي« در پیامد منفعل، بلكه به 

مي ظهور  ورزشي  تیم  یافته دل  این  نظری  کند.  چارچوب  با  ها 

هم  کوربین  و  مي اشتراوس  نشان  زیرا  دارد،  که  خواني  دهد 

زمینه  و  عليّ  شرایط  با  مواجهه  در  )دانشجویان(  ای،  کنشگران 

برمي را  مشخصي  پیامدهای  راهبردهای  راهبردها  این  و  گزینند 

 .زندمتفاوتي برای سلامت آنها رقم مي

بین  سطح  پژوهش در  کرده المللي،  تأکید  متعددی  که  های  اند 

ورزشورزش از  بیش  گروهي،  طریق  های  از  فردی،  های 

گذارند.  شناختي بر سلامت تأثیر ميهای اجتماعي و روان مكانیزم

نظام یافته مرورهای  نتایج  با  حاضر  پژوهش  و   Eime مندهای 

( ورزش 2013همكاران  که  دادند  نشان  آنها  است؛  همسو   )

تعلق و   افزایش حمایت اجتماعي، تقویت حس  گروهي موجب 

اجتماعي مي تعاملات  »سلامت  رشد  مدل  راستا،  همین  در  شود. 

توسط که  ورزش«  طریق  از  ) Smith روان  همكاران  (  2019و 

بیان مي کند که اثر ورزش بر سلامت روان، از  ارائه شده است، 

مي عبور  اجتماعي  و  جسماني  مسیر  ورزشدو  در  اما  های  کند، 

 .تری داردتیمي، مسیر اجتماعي تأثیر پررنگ 

پژوهش  در  نتایج  مي این  دیده  نیز  دیگر  مثال، های  برای  شود. 

Lubans  ( همكاران  مي 2016و  تأکید  »تجربه  (  نقش  که  کنند 

قابل  اضطراب  و  افسردگي  »انسجام گروهي« در کاهش  و  تیمي« 
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( نشان داد که  2020و همكاران )  Vella توجه است. همچنین مرور 

های ورزشي گروهي، به دلیل تعامل مستمر، هدف مشترک  محیط 

مي  فراهم  اجتماعي  رشد  برای  مناسبي  زمینه  همبستگي،  کنند. و 

و  یافته  است  هماهنگ  مطالعات  این  تمام  با  پژوهش  این  های 

مدل  بین صحت  تأیید  های  ایران  فرهنگي  بافت  در  را  المللي 

 .کند مي 

پژوهش  که  در  دارد  وجود  معناداری  شواهد  نیز  داخلي  های 

مي  دانشجویان  ورزشي  در  مشارکت  توجهي  قابل  بهبودهای  تواند 

گزارش کرده است که  (  1385سلامت رواني ایجاد کند. حسیني ) 

رواني   سلامت  از  غیرورزشكاران  به  نسبت  ورزشكار  دانشجویان 

های تیمي اثر  اند که ورزش نشان داده   آنها تری برخوردارند.  مطلوب 

به   نسبت  خودپنداره  افزایش  و  اضطراب  کاهش  بر  بیشتری 

های پژوهش حاضر با این نتایج همسو  های فردی دارند. یافته ورزش 

 .کند است و آنها را در چارچوب یک مدل نظری تقویت مي 

پژوهش  حال،  این  برخي  با  که  دارد  وجود  ایران  در  هایي 

اند. برای مثال،  پیامدهای منفي ورزش تیمي را نیز گزارش کرده 

( همكاران  و  تمرینات  (  1401معیني  از  ناشي  رواني  فشار  به 

بر  (  0520و همكاران )   Fraser .اندسنگین و رقابت اشاره کرده 

مي  تأکید  کلیدی  اصول  کهاین  برنامه کند  ی تجربه  و کیفیت 

کننده اصلي  در ورزش جوانان )از جمله ورزش تیمي(، تعیین  فرد

کنند که  نتایج آن )مثبت یا منفي( است. نویسندگان استدلال مي

نیست؛ بلكه محیط آموزشي،   صرف مشارکت در ورزش کافي 

رویكرد مربیگری، و بافت اجتماعي برنامه است که توسعه مثبت  

مهارت  )مانند  )مانند  منفي  تجربیات  یا  سلامت(  و  زندگي  های 

مي  رقم  را  فرسودگي(  و  طور  استرس  به  چارچوب  این  زند. 

مستقیم از مفهوم »ورزش گروهي سالم« در مقابل صرفاً »ورزش  

کرده  مطرح  شما  که  ميگروهي«  پشتیباني  یعني    .کنداید،  این 

ساز نیست؛ بلكه »ورزش گروهي سالم« ورزش گروهي ذاتاً سالم 

 .کنداست که پیامدهای مثبت را تضمین مي

های فردی،  پژوهش حاضر نشان داد که شرایط عليّ مانند انگیزه 

نیاز به تعاملات اجتماعي، و تمایل به کاهش استرس، دانشجویان  

دهد. این شرایط  های گروهي سوق ميرا به مشارکت در ورزش

زمینه  بستر  در  حمایت  وقتي  ورزشي،  )امكانات  مناسب  ای 

مي قرار  فرهنگي(  فضای  تیم،  به  دسترسي  مسیر  دانشگاه،  گیرد، 

ميشكل هموار  تیمي  تجربه  عوامل  گیری  میان،  این  در  شود. 

  نگرش   تیم،  انسجام  سطح  گری،مربي  کیفیت  نظیر  گرمداخله 

  مسیر   این  توانندمي  هاتیميهم  حمایت  و  پذیریرقابت   خانواده،

 .کنند تضعیف یا تسهیل را

ادامه، راهبردهای اصلي دانشجویان شامل »درگیری فعال در   در 

های تیمي«، »تلاش برای انسجام«،  تعاملات تیمي«، »پذیرش نقش

مهارت »خودنظم»یادگیری  و  اجتماعي«  بوده  های  رفتاری«  دهي 

داده  روش  در  که  است  چیزی  همان  راهبردها  این  بنیاد،  است. 

شود و زمینه ظهور پیامدهای  عنوان »واکنش کنشي« شناخته ميبه 

 .کندخاص را فراهم مي

روان  امدهایپ سلامت  شدند:  ظاهر  سطح  سه  کاهش    يدر  شامل 

افزا اضطراب،  و  ام  شیاسترس  و  تاب   د، ینشاط  رشد    ؛ یآورو 

حس    شیافزا  ، يارتباط  یهاشامل بهبود مهارت  يسلامت اجتماع

و سلامت    ؛يو اعتماد اجتماع  ياجتماع  یهاتعلق، گسترش شبكه 

  ی بهبود خواب و انرژ  ،يجسمان  يآمادگ  شیشامل افزا  يجسمان

موجود درباره اثر   اتیکاملاً در چارچوب نظر  هاافته ی  نی. اشتریب

پژوهش حاضر    گنجد، يم  يگروه  یهاورزش افزوده  اما ارزش 

تمرکز بر روابط    یجابه   يو بوم  يمفهوم  ا،یپو  یندیفرا  میدر ترس

 .باشديقابل استفاده م ی گذاراستیس ی ساده است که برا

مهم از  نوآوری یكي  یک  ترین  تدوین  حاضر،  پژوهش  های 

بافت فرهنگي   ارتقای سلامت دانشجویان در  برای  الگوی بومي 

پیچیدگي که  الگویي  است؛  محیط ایران  دانشگاهي  های  های 

های خارجي عمدتاً در ایران را در نظر گرفته است. اکثر پژوهش 

برنامه دانشگاه  گسترده،  امكانات  با  و  هایي  ورزشي  رسمي  های 

شده  انجام  قوی  ورزشي  حاليفرهنگ  در  یافته اند؛  این  که  های 

مي  نشان  »کمبود پژوهش  چون  عواملي  ایران،  در  که  دهد 

»هزینه درسي«،  »فشار  »نگرش امكانات«،  حتي  و  اقتصادی«  های 

خانواده  مينادرست  دانشجویان  ها«  ورزشي  مشارکت  بر  تواند 

 .تأثیر جدی بگذارد

تجربه   »کیفیت  به  پژوهش  این  توجه  دیگر،  مهم  تفاوت  یک 

حالي در  است.  را  تیمي«  گروهي  ورزش  مطالعات،  بسیاری  که 

سالم  دانسته ذاتاً  یافته ساز  مياند،  نشان  پژوهش  این  که  های  دهد 
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این تأثیر وابسته به کیفیت روابط، نوع تعاملات، و مهارت مربي  

پژوهش  در  که  موضوعي  است؛  تیم  مدیریت  داخلي  در  های 

 .کمتر مورد توجه قرار گرفته بود

یافته اساس  ميبر  توصیه  دانشگاه ها،  توسعه  شود  با  ها 

های ورزشي گروهي، امكان مشارکت ارزان و فراگیر  زیرساخت

دوره  همچنین،  کنند.  فراهم  مربیان  را  برای  ویژه  آموزشي  های 

به  محیط دانشگاهي  ایجاد  حمایتي  منظور  و  سالم  تیمي  های 

برنامه  که  آنجا  از  است.  تأثیر  ضروری  صوری  یا  اجباری  های 

تقویت شود.   باید مشارکت داوطلبانه و هدفمند  ندارند،  چنداني 

به  گروهي  ورزش  است  قالب  ضروری  در  رسمي  صورت 

ها ادغام گردد و در این  های ارتقای سلامت روان دانشگاه برنامه

مسیر به زیربناهای اجتماعي کلیدی مانند انسجام تیمي و حمایت  

 .ای شودهمسالان توجه ویژه 

های گروهي،  دهد که ورزشدر نهایت، پژوهش حاضر نشان مي

بلكه   نیستند،  جسماني«  »فعالیت  تنها  رایج،  تصور  برخلاف 

پیچیده«»محیط اجتماعي  ميهای  که  هستند  سلامت  ای  توانند 

ارتقا   جسماني  و  اجتماعي  رواني،  سطح  سه  در  را  دانشجویان 

  رخ   هدفمند   و   گرحمایت  سالم،  بستری   در   آنكه  شرطبه   دهند 

 ترسیم  پدیده   این   از   فرایندی  تصویری   شده،ارائه   الگوی .  دهند

  مداخلات   دانشگاهي،  ریزیبرنامه  برای   مبنایي  تواند مي  و  کندمي

  همچنین   پژوهش  این .  باشد  آتي  هایپژوهش   و   سلامت،   ارتقای

  دانشگاهي   بافت  در  انساني  هایپدیده   فهم   برای  که  دهد مي  نشان

نظریه  کیفي   هایروش   ایران، داده و  از  برآمده  بسیار  پردازی  ها 

 .اند ضروری
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 Abstract 

Introduction: The purpose of this study was to develop a theoretical model 

explaining how participation in team sports contributes to the enhancement 

of university students’ health, using a qualitative approach based on Strauss 

and Corbin’s systematic grounded theory. Student health has become a 

central concern in higher education systems due to increasing academic 

pressures, psychological stressors, and social challenges during the 

university period. Identifying effective, sustainable, and culturally adaptable 

interventions is therefore essential. In this context, team sports represent a 

socially embedded activity with significant potential for promoting 

multidimensional health among students. 

Methods: This qualitative study employed grounded theory methodology. 

Participants included university students actively engaged in team sports, 

university coaches, and physical education experts, who were selected 

through purposive sampling until theoretical saturation was achieved. Data 

were collected through in-depth semi-structured interviews and analyzed 

through open, axial, and selective coding. Strategies such as member 

checking, peer debriefing, and data triangulation were used to enhance the 

trustworthiness of the findings. 

Results:  The results revealed a core category entitled “Enhancement of 

students’ multidimensional health through participatory–social experiences 

of team sports.” Causal conditions included health-oriented motivations, the 

need for social belonging, and prior sport experiences. Contextual conditions 

consisted of university sport culture, facilities, and supportive policies, while 

intervening conditions involved the quality of team relationships and the 

role of coaches. Students adopted strategies such as active team 

participation, constructive social interaction, and emotional regulation, 

leading to outcomes including improved psychological, social, and physical 

health, increased self-efficacy, and enhanced social capital. 

Conclusion: The findings suggest that team sports should be viewed not 

merely as physical activities, but as powerful social–psychological 

interventions for promoting student health. The proposed theoretical model 

offers a culturally grounded framework that can inform health promotion 

policies and sport-based interventions within higher education institutions. 

Keywords: Student Health, Team Sports, Grounded Theory, Psychological 

and Social Health, Sport Participation, Higher Education 
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