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 خلاصه 

 مقدمه

 ساخته ضروریاتي از را ورزش و بدنيتربیت زندگي معاصر، هایمقوله در جهاني تحولات و تغییر

هدف از این پژوهش مقایسه کیفیت زندگي، اعتماد به  .رسدمي نظر به ناپذیراجتناب آن از که دوری

 و غیر ورزشكار بود.  نفس و سلامت عمومي درجانبازان ورزشكار

 روش کار

این تحقیق شامل کلیه جانبازان  جامعه آماری باشد.روش تحقیق حاضر توصیفي و ازنوع پیمایشي مي

نفر از جانبازان  79ان شهرستان خوی،  باشند که طبق آمار بدست آمده از بنیاد جانبازشهر خوی مي

نفر از جانبازان غیر ورزشكار  79های ورزشي و نفر جانباز ورزشكار عضو تیم79ورزشكار انفرادی، 

 های دموگرافیک،ها از پرسشنامه ویژگيبه عنوان نمونه آماری انتخاب شدند. جهت گردآوری داده

، پرسشنامه استاندارد اعتماد به نفس سوالي 26پرسشنامه کیفیت زندگي سازمان بهداشت جهاني 

سوالي استفاده شد. برای  22 گلدبرگ  ( GHQ)  عموميپرسشنامه سلامت سوالي،  33آیزنک 

ها از تكنیک آمار توصیفي و آمار استنباطي )آزمون کلموگروف اسمیرنوف و تجزیه و تحلیل داده

 یبي توکي( استفاده گردید.های تكراری وآزمون تعقآزمون تحلیل واریانس در اندازه

 نتایج

دهد کیفیت زندگي جانبازان ورزشكار انفرادی و گروهي نسبت به های حاصل از تحقیق نشان ميیافته

غیرورزشكار در شرایط بهتری قرار داشت و بین جانبازان ورزشكار انفرادی و گروهي تفاوت 

انفرادی و گروهي بهتر از جانبازان  معناداری مشاهده نشد. سلامت عمومي هم در جانبازان ورزشكار

غیر ورزشكار  بود. اعتماد به نفس جانبازان ورزشكار  انفرادی و گروهي از جانبازان غیر ورزشكار 

 بهتر بود. 

  نتیجه گیری 

 ،زندگي کیفیت ارتقای راهكارهای بهترین از یكي رسدمي نظر به پژوهش این نتایج به توجه با

 .باشدمي ورزش و بدني فعالیت انجام افراد این مومياعتماد به نفس و سلامت ع

 کلمات کلیدی

 جانبازان ورزشكار، جانبازان غیرورزشكار، کیفیت زندگي، اعتماد به نفس، سلامت عمومي
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 مقدمه

 تغییرات زندگي به نسبت آدمي دیدگاه حاضر، حال در

 به زندگي حفظ فقط که طوری به است، یافته چشمگیری

 ارتقاء برای بلكه شود؛نمي تلقي مطلوب معمول، شكل

 انجام زیادی بسیار تلاش زندگي کیفیت مختلف هایجنبه

. تحقیقات و تجربیات به دست آمده نشان داده است که گیردمي

بهبودی جانبازان و معلولین اصولاکاری درماني است که بدون 

های درماني ورزش کردن میسر نیست از همین رو اکثر توصیه

انجام ورزش و ه تجربیات ورزشي گوناگون استوار است. برپای

ریزی شده تأثیر شگرفي بر مشكلات  ایجاد تحرك برنامه

های روزانه و دسته جمعي. موجود دارد به خصوص انجام ورزش

ها، ورزش به عنوان واسطه و عامل ارتباط بر اساس برخي دیدگاه

ای جنبه این شناخت چند دیگران است. بین فرد با خودش و یا

. باشد های اجتماعي و شخصیت دخیلتواند در سازگاریمي

کند بلكه ورزش نه تنها اعتماد به نفس را در فرد تقویت مي

سازد. به طور نگرش جامعه را نسبت به معلولین دگرگون مي

خلاصه ورزش از نظر جسمي، روحي، فردی و اجتماعي در 

 (.1ای دارد)ن کنندهزندگي جانبازان و معلولین اثری قطعي و تعی

 تا شده فناوری سبب یزمینه در بیستم قرن علمي هایپیشرفت

 نیازمندند، بدن به انرژی که کارهایي و شود کمتر کارها حجم

 به انسان سلامت بنابراین انجام گیرند. وسایل و هاماشین توسط

 فشار عروقي، –قلبي هایبروز بیماری معرض در زمان مرور

 از ناشي امراض دیگر و کمر بت، دردهایدیا چاقي، خون،

 در جهاني تحولات و (. تغییر2) قرار دارد بدني تحرك عدم

 از را ورزش و بدني تربیت زندگي معاصر، هایمقوله

 نظر به ناپذیر اجتناب آن از که دوری ساخته ضروریاتي

 افراد علایق و تجارب با ورزش و تربیت بدني اهداف رسد.مي

 با و کنندمي تعیین را هابرنامه جهت و و مقاصد اند ارتباط در

 ورزش و بدني تربیت علم یحیطه یتوسعه و به اهمیت توجه

به  بلكه نیست، محدود خاصي جمعیتي هایرده به اهداف آن

 براساس گزارش (. 3است) یافته گسترش جمعیتي هایرده تمام

 سبب تواندفیزیكي مي فعالیت افزایش جهاني، بهداشت سازمان

و  مرگ میزان و کاهش بهداشتي هایمراقبت هایهزینه کاهش

 اجرا کم هایهزینه توانند بامي ورزشي هایبرنامه شود. میر

 این در مردم تشویق و به آنها پرداختن رسدمي نظر به شوند.

 باشد. جامعه عمومي سلامت برای بهبود ایعاقلانه راه زمینه،

 مشكلات به توجه با جانباز ادافر در تحرك بدني عدم یمسئله

 محیط از ناشي مشكلات و وجودی یهپیكر در جسمي موجود

یک  از افراد این است. بررسي قابل دیگر یهگون به و جامعه

 و از دارند حرکتي محدودیت جسمي معلولیت دلیل به طرف

 بعضي از به پرداختن از را آنان معلولیت، نوع دیگر، طرف

 هایفعالیت مقولۀ بنابراین دارد.مي باز ورزشي هایفعالیت

 آن هدف درماني که جنبۀ دو از جانباز افراد برای ورزشي

 به شدن از مبتلا پیشگیری دیگری و است سلامتي تأمین

 .است اهمیت حائز ثانویه هایبیماری

 بروز و دوران انقلاب وقایع و حوادث دلیل به جانبازان تعداد

 توجهي میزان شایان از اقعر و ایران میان ساله هشت جنگ

 و اعتقادی هایزمینه به توجه با گروه است. این برخوردار

 محسوب توانمند جامعه بازوی منحصر به فرد، اختصاصات

 در مشارکت و منفي مثبت کارکردهای چنانچه و شوندمي

 شود، معین خوبي به جانباز اقشار برای ورزشي هایفعالیت

 مشارکت ینحوه بهره وری و ریزیبرنامه برای لازم هایزمینه

 الگوی به دستیابي منظور به ورزشي آنان هایفعالیت در

 محسوب ما اسلامي جامعۀ در موارد مهم جمله از مناسب،

 که راهبردی عنوان به بدني و فعالیت ورزش نقش شود.مي

 اجتماعي سلامتي، اهداف به رساندن در یاری ایبالقوه توانایي

 و (. درك4) است اهمیت حائز بسیار اقتصادی دارد، و

 عزیز جامعه، قشر این جانبازان گرایش بر مؤثر شناسایي عوامل

 از .جدی است توجه نیازمند ورزشي هایفعالیت سوی به

 اقتصادی-اجتماعي وضعیت به توانمي عوامل این یهجمل

 .کرد اشاره

ت هر شخص با یک منظور و در محیطي متفاوت از محیط فعالیّ

نه به هدف مسابقه، کسب برتری، لذت بردن و پیشرفت روزا
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ورزش با شكل دهي مناسب جسم به وضعیتي  مهارت است.

هم چنین از  ثیر سودمند مستقیمي بر بـدن دارد. ورزشأبهتر، ت

شود تا حـس کند و باعث مينظر رواني به ما کمک مي

تقویت کنیم. هنگام ورزش  صـلاحیت و اثربخشـي خـود را

 ، لـذا حـس ارزشمدر حال انجام کاری مفید هستیم که دانیمي

 شود.ميمندی تجربه 

و  روددهد تا درد و رنج از ذهن بیرون ورزش فرصتي ارائه مي 

دور ریخته شود. قریب و اضطراب  احساسات خشم، افسردگي

دهند از افراد جامعه حاضر را جانبازان و معلولین تشكیل مي 13%

تي از جمله جنگ، تصادفات، بیماری و که به سبب دلایل متفاو

اند و غالباً به دلیل نقص عوامل مادرزادی دچار معلولیت شده

عضو مجبور به تغییر در سبک زندگي و به دلیل عدم قرار گرفتن 

ورزش (. 9اند)در جایگاه مناسب اجتماعي دچار انزوا گردیده

نقشي که در زندگي و ارتباطات اجتماعي معلولین و غیر معلولین 

های فیزیكي مانند بازی، کلیدی دارد در برگیرنده تمامي فعالیت

تفریح، ورزش سازمان یافته، غیر رسمي یا ورزش رقابتي و 

هایي است که به برازندگي اندام، سلامت ورزش محلي یا بازی

با توجه به  کند.جسماني، آرامش فكری و رواني کمک مي

چه از لحاظ سلامت تواند مي جانبازان، ورزشوضعیت بدني 

جسماني و چه از لحاظ سلامت رواني به این افراد کمک نماید 

و برای آنها راهگشا باشد و باعث افزایش کیفیت زندگیشان 

کند ورزش نه تنها اعتماد به نفس را در فرد تقویت مي .گردد

سازد. بلكه نگرش جامعه را نسبت به معلولین دگرگون مي

این معلولین را به عنوان افرادی نگرشي که تا چندی پیش از 

در حال (. 9) کردندوابسته و محتاج و سربار جامعه فرض مي

حاضر، دیدگاه آدمي نسبت به زندگي تغییرات چشمگیری یافته 

است، به طوری که فقط حفظ زندگي به شكل معمول، مطلوب 

های مختلف کیفیت شود؛ بلكه برای ارتقاء جنبهتلقي نمي

رسد به نظر مي(. 9، 6)گیردر زیادی انجام ميزندگي تلاش بسیا

های ورزشي و تفریحي شرکت کساني که در انواع فعالیت

ها سود برده و کنند از مزایای جسماني و رواني این فعالیتمي

دهند و حتي را افزایش مي و سلامت رواني کیفیت زندگي خود

به  .ممكن است از این نظر در سطح بالاتری قرار داشته باشند

های طوری که ورزش عامل ایجاد نشاط، شور و شوق و فعالیت

فردی و جمعي است که این خود مانع بروز دلتنگي، افسردگي و 

تألماتي است که احتمالا فرد جانباز و معلول نسبت به خود تصور 

(. به طور خلاصه ورزش نقش مهمي را در سلامت 9کند)مي

بازان و معلولین ایفاد جسم، روح و زندگي فردی و اجتماعي جان

کند که به تبع آن در فرایند توسعه فرهنگي و اجتماعي جامعه مي

نقش و کارکرد عوامل روانشناختي و ی دارد. مطالعهگام بر مي

شخصیتي در موفقیت ورزشكاران در کسب نتایج مطلوب 

هایي است که علاقه و توجه پژوهشگران ورزشي یكي از زمینه

دهند که است. مطالعات اخیر نشان مي را به خود جلب کرده

های خود برای ورزشكاران دارای اعتماد به نفس، به توانایي

های جسماني و رواني کسب شایستگي و یادگیری مهارت

( اظهار 2314(. شلانگوسک و همكاران )2اطمینان دارند )

داشتند ورزشكاراني که خود ادراکي، کفایت و اعتماد به نفس 

کنند؛ همیشه راهي برای موفقیت و پیروزی پیدا مي بالایي دارند،

زیرا معتقدند همیشه راهي برای موفقیت و پشت سر گذاشتن 

(. برخي از ورزشكاران، علاوه بر 7مشكلات وجود دارد )

ای دارند که به های جسماني، توانایي رواني خارق العادهمهارت

رده و با کند تا فشارهای رواني خود را تنظیم کآنها کمک مي 

تمرکز بهتر و بالاتری اهداف رقابتي خود را تدوین نمایند؛ 

بنابراین کشف تاثیر ورزش بر رفتارهای ورزشكاران ضروری 

(. روشن ساختن چگونگي تعامل بین اثر ورزش با 13باشد )مي

های رواني، کیفیت زندگي، اعتماد به نفس  کمک ویژگي

 واهد کرد. بزرگي به جامعه ورزش و تصمیمات لازمه خ

ریزی و سیاستگذاری توسعه،  در ایران مسئولان برنامهاز سویي 

اند و در زمینه هنوز به مفهوم کیفیت زندگي توجهي نشان نداده

کننده در ورزش  کیفیت زندگي افراد جانباز و معلول شرکت

همگاني پژوهشي صورت نگرفته است، لذا با توجه به وضعیت 

ها و ل و احتمال مبتلا شدن به بیماریجسماني افراد جانباز و معلو

عوارض ناشي از عدم فعالیت بدني و ورزش در آنها، ضروری به 

 زندگي جانبازان و معلولین شرکت رسد که کیفیتنظر مي

، میزان کننده در فعالیت بدني و به خصوص ورزش همگاني

به صورت  افزایش اعتماد به نفس و سلامت روحي و رواني
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قرارگرفته تا اطلاعات مربوط به  و پژوهش علمي مورد تحقیق

لین ذیربط، ؤکننده، در اختیار مس افراد شرکت این فاکتورهای

های بدني و ورزشي این ریزی هر چه بهتر فعالیت برای برنامه

افراد قرار گیرد و همچنین دیگر افراد جانباز و معلول از فواید و 

اهي یابند و مزایای شرکت در فعالیت بدني و ورزش همگاني آگ

 .برای شرکت در ورزش همگاني و فعالیت بدني ترغیب شوند

 آیا اینكه از است عبارت تحقیق این اصلي لؤاس بنابراین

های ورزشي انفرادی و گروهي و یا عدم فعالیت در شرکت

 کیفیت روی بر تواندمي های ورزشيشرکت در فعالیت

 یا باشد مؤثر جانبازان ، اعتماد به نفس و سلامت عموميزندگي

 نه؟

 روش کار

 جامعه آماری پژپوهش حاضر توصیفي و از نوع پیمایشي است.

این تحقیق را کلیه جانبازان شهر خوی تشكیل دادند و تعداد 

نفر بودند که طبق آمار بدست  229جانبازان شهرستان خوی 

نفر ورزشكار  79آمده از بنیاد جانبازان شهرستان خوی تعداد 

نفر  79که عضو تیم های ورزشي بودند و  نفر79انفرادی و 

نفر عضو  94باشد. جانبازان ورزشكار انفرادی غیرورزشكار مي

نفر پیاده  21نفر شنا و 11نفر بدنسازی و 27های کوهنوردی و تیم

های کردند و جانبازان ورزشكار گروهي عضو تیمروی مي

، نفر 99ورزشي بودند و این تیم ها شامل والیبال نشسته که 

باشند که این افراد حداقل نفر مي 19نفر و بسكتبال  43فوتسال 

در طول هفته سه روز به ورزش مي پرداختند و غیرورزشكاران 

 دادند.که در طول هفته ورزشي انجام نمي

ابزار اندازه گیری در تحقیق حاضر شامل پرسشنامه اطلاعات 

ني پرسشنامه کیفیت زندگي سازمان بهداشت جها دموگرافیک،

سوالي  33، پرسشنامه استاندارد اعتماد به نفس آیزنک سوالي 26

سوالي بود.  22 گلدبرگ (GHQ) عموميپرسشنامه سلامت و 

 جنسیت،پرسشنامه اطلاعات دموگرافیک شامل سوالاتي از قبیل 

 اقتصادی وضعیت تأهل، وضعیت تحصیلات، میزان شغل، سن،

جهاني بود. پرسشنامه کیفیت زندگي سازمان بهداشت 

سوالي  26یک پرسشنامه  (WHOQOL-BREFسؤالي)26

سنجد. این است که کیفیت زندگي کلي و عمومي فرد را مي

توسط گروهي از کارشناسان سازمان  1776مقیاس در سال 

سوالي این  133های فرم بهداشت جهاني و با تعدیل گویه

زیرمقیاس و یک  4پرسشنامه ساخته شد. این پرسشنامه دارای 

ها عبارتند از: سلامت جسمي، ه کلي است. این زیر مقیاسنمر

سلامت روان، روابط اجتماعي، سلامت محیط اطراف و یک 

 33شامل  (1797آیزنک ) اعتماد به نفسآزمون نمره کلي. 

لي سنخ استواری سازگاری در برابر نااستواری کزمینه سوال 

د به اعتمااستواری سازگاری از صفاتي چون  باشد.مي هیجاني

نفس، خوشي ، آرامش و ناستواری هیجاني از صفاتي چون 

. احساس حقارت، افسردگي، نگراني، تشكیل شده است

 1 هیلر و گلدبرگ توسط سوالي 22 عمومي سلامت پرسشنامه

 9 مقیاس هر و است مقیاس فرعي 4 دارای و شده ( ارائه1797)

 :از عبارتند مذکور هایمقیاس دارد.  پرسش

 2جسماني ئمعلا مقیاس -1

  3اضطرابي علائم مقیاس -2

  4اجتماعي کارکرد مقیاس -3

  9افسردگي علائم مقیاس -4

 هاتعیین پایایی و روایی پرسشنامه

 علوم و بدني تربیت اساتید از نفر 19 توسط هاپرسشنامه روایي

 ت.گرف قرار تأیید مورد ورزشي مدیریت گرایش در ورزشي

 ضریب از زندگي کیفیت نامهپرسش پایایي ضریب تعیین برای

برای تعیین پایایي، یک نمونه اولیه  .شد استفاده کرونباخ آلفای

پرسشنامه از هرسه پرسشنامه پیش آزمون گردید و 29شامل 

های به دست آمده از این پرسش نامه و سپس با استفاده از داده

میزان پایایي با روش آلفای  SPSSبه کمک نرم آفزار آماری 

محاسبه شد که نتایج نشان دهنده آن است که پرسش کرونباخ 

های مورد استفاده از قابلیت اعتماد و یا به عبارت دیگر از نامه

(. برای تجزیه و تحلیل 1باشند)جدولپایایي لازم برخوردار مي

در دو بخش آمار توصیفي  SPSSها با استفاده از نرم افزار داده

یل آمار توصیفي شامل های تحلو استنباطي استفاده شد، روش

                                                           
1 Goldberg and Hiller 
2 Somatic symptoms 
3 anxiety  
4 social Function 
5 depression symptoms 
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های گرایش مرکزی، پراکندگي و جداول و نمودارها، شاخص

ها است و در تحلیل آمار استنباطي از آزمون فراواني

کولموگروف اسمیرنوف  و آزمون تحلیل واریانس در اندازه 

توان مدل مي 1های تكراری استفاده گردید. در شكلگیری

های آن را خرده مقیاس ها ومفهومي روش پیشنهادی با مقیاس

 مشاهده کرد.

 هاجدول پایایي پرسشنامه -5جدول 

 سطح معنی داری آلفای کرونباخ سوالات عامل

 333/3 733/3 1-26 کیفیت زندگی

 333/3 274/3 1-22 سلامت عمومی

 333/3 912/3 1-33 اعتماد به نفس

 

 

 

 

 

 

 

 

 پژوهشمدل مفهومي  -1شكل 
 

 نتایج

-کلموگروف آزمون از هاداده نرمال توزیع تعیین برای

 نرمال دهنده نشان آزمون این نتایج که شد استفاده اسمیرنوف

 آمار از هاداده استنباطي تحلیل برای .بود هاداده توزیع بودن

 استفاده تكراری هایاندازه با واریانس تحلیل از و پارامتریک

سه گروه به  بین رابطه وجود یبرا همتوکي  آزمون .کردیم

 .شد برده رکا

شود سن بیشتر جانبازان مشاهده مي 2 جدول در که گونه همان

و تحصیلات لیسانس یا فوق لیانس دارند و همچنین از  93بالای 

 لحاظ اقتصادی در وضعیت متوسط به بالا قرار دارند.

 

 هاآزمودني دموگرافیک اطلاعات -2 جدول
 درصد فرواني  

 روهگ

 33/33 79 ورزشكاران جانباز انفرادی

 33/33 79 ورزشكاران جانباز گروهي

 33/33 79 جانبازان غیرورزشكار

 سن

 2 2 33تا 29

 32 31 43تا  31

 29 24 93تا 41

 41 32 به بالا 93

 میزان تحصیلات

 3 3 دیپلم و زیردیپلم

 14 13 فوق دیپلم

 32 36 لیسانس

 جسمانی علائم

 اضطراب علائم

 اجتماعی کارکرد

افسردگی علائم   

 سلامت عمومی

 ورزش

 اعتماد به نفس کیفیت زندگی

سلامت جسمی   
سلامت روان   

روابط اجتماعی   

سلامت محیط   
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 37 39 فوق لیسانس

 6 6 دکترا

 وضعیت اقتصادی

 16 19 خیلي خوب

 36 34 خوب

 34 32 متوسط

 11 11 پائین

 3 3 خیلي پائین

  

 سه گروه در کیفیت زندگي، اعتماد به نفس و سلامت عمومي تكراری هایاندازه در واریانس تحلیل آزمون نتایج -3جدول 

 میانگین± انحراف معیار گروه متغیر
آزمون 

 (Fآماری)
P 

 کیفیت زندگي

 92/93±22/13 جانبازان ورزشكار انفرادی

 73/99±29/13 جانبازان ورزشكار گروهي *333/3 22/2

 12/42±72/2 جانبازان غیرورزشكار

 اعتماد به نفس

انفرادی ورزشكار جانبازان  12/2±67/17 

گروهي ورزشكار جانبازان *333/3 193/6  42/6±21/22 

غیرورزشكار جانبازان  23/9±91/19 

 سلامت عمومي

انفرادی ورزشكار جانبازان  33/3±92/17 

گروهي ورزشكار جانبازان *333/3 179/3  94/3±27/23 

غیرورزشكار جانبازان  46/2±16/12 

  (≥39/3Pمتغیرها) های میانگین در دار معني تفاوت * وجود

 وکيمقایسه چندگانه آزمون ت -4جدول 

 
 جانباز غیر ورزشكار با

 جانباز ورزشكار انفرادی

 جانباز غیرورزشكار با

 جانباز ورزشكارگروهي

 جانباز ورزشكار انفرادی با

 جانباز ورزشكار گروهي

 P تفاوت P تفاوت P تفاوت 

 129/3 92/9 *333/3 36/3 *331/3 34/4 کیفیت زندگي

 322/3 66/4 *331/3 94/4 *333/3 24/9 اعتماد به نفس

 372/3 49/9 *331/3 79/3 *333/3 62/3 سلامت عمومي

 (≥39/3Pمتغیرها) های میانگین در دار معني تفاوت * وجود
 

 بحث و نتیجه گیری

 ورزش معاصر، زندگي هایمقوله در جهاني تحولات و تغییر

 به ناپذیر اجتناب آن از دوری که است ساخته ضروریاتي از را

 در افراد علایق و تجارب با شورز اهداف .رسدمي نظر

 توجه با کند ومي تعیین را برنامه ها جهت و مقاصد و اندارتباط

 ورزش، و بدني تربیت علم یحیطه یتوسعه و به اهمیت

به  بلكه نیست، خاصي جمعیتي هایرده به محدود اهداف آن

عدم  یمسئله است. یافته گسترش جمعیتي هایرده تمام

 مشكلات جسمي به توجه با جانباز دافرا در بدني تحرك

 و از محیط ناشي مشكلات و وجودی یپیكره در موجود

 یک افراد از این است. بررسي قابل ی دیگرگونه به جامعه

 و اندمعلولیت جسمي دلیل به حرکتي محدودیت دارای طرف

 از بعضي به از پرداختن را آنان معلولیت، نوع دیگر، طرف از

 هایفعالیت یمقوله بنابراین .داردمي باز ورزشي هایفعالیت

 آن هدف که ی درمانيجنبه دو از جانباز افراد برای ورزشي

 به شدن مبتلا از پیشگیری دیگری و سلامتي است تأمین
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 عوامل شناسایي و است. درك اهمیت ثانویه حائز هایبیماری

 سوی به جامعه، عزیز قشر این جانبازان، گرایش بر مؤثر

 است. جدی توجه ورزشي نیازمند هایفعالیت

توان اینگونه بیان داشت با توجه به نتایج حاصل از این تحقیق مي

که بین کیفیت زندگي، سلامت عمومي و اعتماد به نفس 

جانبازان ورزشكار و غیر ورزشكار تفاوت معني داری وجود 

و همكاران،  مستحفظیاندارد. نتایج این تحقیق با نتایج تحقیق )

،  1الاوسكي و مكالوی؛ 1371؛  سعید حاتمي و همكاران، 1379

 ریجسكي و؛ 2332، 3؛ واترهان2،2334هانگ و همكاران؛ 2339

(. به 19و  14، 13، 12، 11، 9همسو بود)  (4،2331هالكو مي

کنند از سلامت جسماني بیشتری طور کلي افرادی که ورزش مي

مای بدن وی کند دبرخوردارند زیرا زماني که انسان ورزش مي

یابند، های عصبي بهبود ميکند، انتقال دهندهخیلي زیاد تغییر مي

افرادی معتقد یابد. چیرگي و اعتماد به نفس فرد افزایش مي

توانند درد خود را بودند که بعد از انجام فعالیت ورزشي مي

 ورزشتسكین دهند. بر این اساس محققان ادعا کردند که 

های طبیعي( را به مسكن)های بدن نتواند تولید آندروفیمي

به بهبود بیماران  ورزشهمچنین (. 16)مقدار زیادی افزایش دهد

جسمي کمک کرده و بسیاری از رفتارهای بهبود دهنده سلامتي 

جانبازی، بدلیل هر چند کند. را در فرد تسهیل مي

وجود ه ها بهایي که برای فرد در انجام فعالیتمحدودیت

ولي نتایج نشان  شودهش کیفیت زندگي ميآورد سبب کامي

داد که ورزش تأثیر مثبتي بر کیفیت زندگي جانبازان ورزشكار 

 دارد.

مستلزم پرداختن به  عمومياز آنجا که داشتن سلامت 

های بدني و ورزشي است، لذا افراد معلولي که از فعالیت

آمادگي بالایي برخوردارند، هنگام رویارویي با مشكلات 

کنند و فشار خون ضطراب و استرس چندان تغییر نميهمچون ا

کند. افراد معلول نیز از این ها نیز از حد متعارف تجاوز نميآن

قاعده مستثني نیستند، چون این افراد از یک طرف دارای 

                                                           
1 Elavsky & McAuley 
2 Hung 
3 Wetterhahn 
4 Rejeski & Mihalko 

محدودیت حرکتي به دلیل معلولیت جسمي هستند و از طرف 

های فعالیتدیگر نوع معلولیت، آنان را از پرداختن به بعضي از 

دارد. پس مقوله فعالیت بدني و ورزش در ارتباط  ورزشي باز مي

و جانباز از اهمیت بسیاری برخوردار است و افراد با افراد معلول 

یكي از غیرورزشكار از این سلامت جسمي بسیار دورتر است. 

شود ورزش و فعالیت بهتر مي عموميعواملي کـه باعث سلامت 

های زیادی مورد تأکید قرار گرفته بدني است که در پژوهش

های ورزشي دانش، تحصیلات و شرکت در فعالیت. است

زا  ها و عوامل تنشهای بالقوه فرد را در مقابله با آشفتگيتوانایي

مراقبت  و دهد و موجب موفقیت فرد در انجام رفتارافزایش مي

و این امر باعث  شودو کاهش افسردگي و اضطراب مي از خود

 .شودد کیفیت زندگي ميبهبو

نفس  امي، اعتمادبهکسبب افزایش شاد فعالیت بـدنيبه طور کلي 

افزایش سـلامت جـسماني و و اضطراب  و کاهش افسردگي،

عنوان  شود. بنابراین، فعالیت بدني بهمي روانـي در طول عمر

را در تمامي مراحل تحول رواني  افراد ه،اهرم نیروی بالقو

های عنوان نیازی فطری در پدیده به انده واجتماعي به فعل رس

بزرگ در تكامل جسماني و رواني  آموزشي رسالتي اجتماعي

پرورش و تقویت شخصیت تأثیر مثبتي بر  افراد دارد. همچنین، با

 .گذاردمي رشد رواني اجتماعي

مشكلات رواني و اجتماعي افراد معلول  داده شده است کهنشان 

اشي از فقدان تحرك کافي، تصور که نیم رخ مشكلات آنها ن

رشد جسمي و بر روی ضعیف یا منفي از بدن، تأثیر مخرب 

های مزمن و ترویج . مرکز ملي کنترل بیماریدارداجتماعي 

ای با عنوان فعالیت بدني و در مقاله 2333درسالسلامتي آمریكا 

های ورزشي اشاره سلامتي افراد معلول به مزایای رواني فعالیت

ت از جمله کاهش علایم اضطراب، کاهش علایم کرده اس

افسردگي، بهبود خلق و خو و تقویت احساس خوب بودن 

  .ی سلامت عمومي بهتر است)بهزیستي( که نشان دهنده

به توانایي خود اطمینان  کنند،ورزش ميافرادی که از 

های بهداشتي، آموزشي و زیادی دارند و فعالانه در برنامه

ها سبب بالا کنند. شرکت در این برنامهميورزشي ایفای نقش 

، اعتماد به نفسشود و بطور کلي رفتن کیفیت زندگي افراد مي
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درك از عملكرد و رفتارهای سازگارانه و انتخاب محیط و 

کنند به آن دست یابند را تحت تأثیر شرایطي که افراد تلاش مي

ر فعالیت جسماني باعث افزایش خودباوری و د. دهدقرار مي

شود و بدیهي است که افزایش نتیجه افزایش اعتماد به نفس مي

اعتماد به نفس تغییراتي در جهت مثبت در روابط بین فردی و 

 نفع به تغییراتي چنین و وردآمي وجوده ب فرد شبكه اجتماعي

 .فرد است رواني سلامت

ضمن فراهم کردن امكان مشاوره، پیشگیری و شود پیشنهاد مي

و محیط افراد، شرایط حاکم بر جامعه  سازی و آگاه درمان

و سازمان  )بنیاد شهیدهای ذیربط وسیله ارگان را بهجانبازان 

به نوعي تغییر دهیم که نه تنها باعث بروز  معلولین( تربیت بدني

مشكلات رواني در افراد نشود، بلكه آنان را در مقابل بروز چنین 

اد به ورزش از بروز و ضمن تشویق افر اختلالاتي محافظت نماید

 مشكلات احتمالي جلوگیری کند.

ترویج و اشاعه ورزش جانبازان و معلولین تنها به عهده هیأت 

هایي که به نوعي این ورزش جانبازان نباشد بلكه تمامي سازمان

ها، بهزیستي دهند مانند شهرداریافراد را تحت پوشش قرار مي

 انجام دهند. و... نیز باید در این راستا اقداماتي را

شود برای ارتقای کیفیت توصیه مي و جانبازان به تمام معلولین

و  خود در ابعاد مختلف )جسماني، رواني و اجتماعي زندگي

نفس به ورزش و  اجتماعي و عزت ( و همچنین رشدمحیطي

 .آن برخوردار شوند فعالیت بدني روی آورده و از مزایای
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 Abstract 

Introduction: The global changes in the categories of contemporary 

life have made physical education and sport a necessity that is far 

from inevitable.The purpose of this study was to Comparison of 

quality of life, Self Confidence and public health in athletes and non-

athlete veterans. The research method is descriptive and survey type. 
Materials & Methods: The statistical population of this study includes 

all veterans of Khoy city. According to statistics obtained from 

veterans of Khoy city, 95 individual athletes’ veterans, 95 athletes’ 

veterans are members of sports teams and 95 non-athletes veterans 

were selected as statistical sample. Demographic characteristics, 

World Health Organization Quality of Life Questionnaire 26 

questions, Eysenck Standard Confidence Questionnaire 30 questions, 

Goldberg General Health Questionnaire (GHQ) 28 questions were 

used for data collection.. Descriptive and inferential statistics 

(Kolmogorov-Smirnov test and analysis of variance in repeated 

measures and Tukey post hoc test) were used for data analysis. 

Results: Findings of the study showed that the quality of life of 

individual and team athlete veterans was better than non-athlete 

veterans and there was no significant difference between individual 

and group athlete veterans. Public health was also better in individual 

and team athletes than non-athletes. The confidence of individual 

athlete veterans and a group of non-athlete veterans was better.  

Conclusion: According to the results of this study, it seems that one of 

the best strategies to improve the quality of life, Self Confidence and 

Public health of these people is physical activity and exercise. 
Key words: athlete veterans, non-athlete veterans, Quality of life, Self 

Confidence, Public health 
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