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  مقدمه

ت فراغت، مي تواند جنبه هاي متفاوت جسماني، تفريحي، علاوه بر پر كردن اوقا -ورزش به مثابه يك فعاليت درماني 

توجه به ورزش و . رواني و اجتماعي را جانبازان تقويت نمايد و آثار و عوارض ثانويه اين عارضه را كاهش يا درمان كند

فعاليت بدني به عنوان راهكار اصلي پيشگيري و نيز درمان بسياري از بيماري ها محسوب شده و عامل ايجاد سلامت 

امروزه جانبازان و معلولين به عنوان يكي از اقشار جامعه، در  .)6(گردد ناتواني در جمعيت بيمار مي مي و كاهش سطحعمو

از .اجتماع قرار دارند و از لحاظ نيروي انساني، تامين كننده بسياري از نيازهاي امروز اجتماع در تمام سطوح مي باشند

 .جامعه، مي بايست از راهكارهاي علمي و عملي به اثبات رسيده بهره جستاين رو براي آماده سازي اين قشر از 

تحقيقات علمي بسياري بر روي بيماران مختلف نشان داده است كه با فعاليت ورزشي علمي و منظم روزانه و هفتگي و 

با انجام دادن . ره برداز اين مقوله بهانجام تمرينات اصلاحي مي توان در امر پيشگيري و در مان وضعيت جسمي و رواني 

تمرينات قدرتي، استقامتي ،انعطاف پذيري و ساير فاكتور هاي آمادگي جسماني و يا ديگر فعاليت هاي ورزشي ، كارايي 

عضلات، سيستم قلب و عروق، و دامنه حركتي مفاصل افزايش يافته و به موازات آن حس اعتماد به نفس، خود باوري و 

يه به صبه نظر مي رسد كه تو ).2(هميت و ضرورت دارد بهبود مي يابدبسيار ا و جانباز لولحس استقلال كه در افراد مع

ورزش غالبا ان دسته از فعاليت هاي جسماني را شامل مي شود كه به دلخواه انتخاب شده و بر اساس اصول علمي باشد، 

ي است،در بر نمي گيرد به بيان ديگر، با از اين رو ورزش هاي سنگين قهرماني را كه همراه با فشارهاي جسماني و روان

وجود آثار ارزشمند ورزش و فعاليت هاي جسماني بر سلامت رواني و جسماني،همواره اين پرسش براي محققان و 

را ارتقا بخشيده و موجب افزايش جانباز تندرستي ورزشكاران  ،پژوهشگران مطرح بود كه آيا پرداختن به ورزش قهرماني

، )1994(و همكارانش 3،سارنا)1993(  2ژوهش هاي انجام شده توسط محققاني مانند رولند   پ آنان مي شود؟سلامت عمومي 

در مورد ورزش همگاني و تفريحي نشان مي دهد ورزش روزانه در حد متوسط )1988(5و ويك ،سيس)1988(4ون كمو

و احتمالا منجر به . ندرستي مفيد استبراي سلامتي و ت ،بدون فشارهاي جسمي و رواني ناشي از رقابت هاي فشرده

بررسي تاثير  در) 1984(6پافنبرگر.)12و13و11و10(فراتر از متوسط جامعه مي شودو سلامت عمومي  افزايش طول عمر 

رزش ت كه وسطح قهرماني به اين نتيجه دست يافورزش قهرماني بر طول عمر در بين دانشجويان ورزشكار فعال در 

در بررسي شناسايي و علل مرگ ) 1382(مجيد واحدي زاده.)9(عمر ورزشكاران نداشت افزايش طولقهرماني تاثيري در 

و مير طبيعي قهرمانان ايراني به اين نتيجه دست يافت كه قهرمانان مرد ايراني طول عمر كمتري نسبت به افرائ عادي 

 سطح نوجوانان عمومي سلامت در همگاني ورزش نقش در بررسي بررسي) 1388(پور فتاح مجتبي.)7(جامعه داشتند
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و  7كهل .)4(كرمانشاه، به اين نتيجه دست يافت كه ورزش همگاني تاثير مثبتي در بهبود سلامت عمومي نوجوانان داشت

طي تحقيقي نشان دادند با و جود افزايش مرگ و مير ناشي از بيماريهاي قلبي در اثر فعاليت بسيار ) 1992(همكارانش

عروقي را كاهش - شديد ورزشي، فعاليت هاي مناسب جسماني ميزان مرگ و مير ناشي از اختلالات قلبي

در نتايج تحقيق خود رابطه )1382(پور سلطاني  ،همچنين در بررسي رابطه سن و سلامت عمومي در اين تحقيق.)8(دهد

عضو ورزشكار ايران نشان داد بين سن و سلامت عمومي اين افراد   بين سن و سلامت عمومي جانبازان و معلولين قطع

در بررسي بهداشت رواني دانشجويان در رابطه ) 1386(دكتر سعيد فرح بخشهمچنين  . )1(داري وجود ندارد رابطه معني

 .)5(ل تحصيلي به اين نتيجه دست يافت كه دانشجوياني كه سن كمتري داشتند داراي سلامت رواني بهتري بودندبا عوام

به با توجه  .)3(ارتباط معنا داري بين متغير سن با سلامت روان گزارش كرده است) 1378(در همين رابطه عمران نسب

در اين تحقيق برآن  ،جانبازان و معلولان بر كيفيت زندگي ورزش قهرماني و تفريحينتايج تحقيقات ذكر شده وتأثير 

را مقايسه تبريز وخرده مقياس هاي آن در جانبازان ورزشكاردر سطح قهرماني و تفريحي  سلامت عموميشديم تا ميزان 

رابطه بين سن وسلامت عمومي و چهار خرده مقياس جانبازان ورزشكارمورد بررسي و همچنين در اين تحقيق .كنيم

  .مقايسه قرار گرفته شد

  روش شناسي 

وخرده مقياس هاي آن در جانبازان ورزشكاردر سطح قهرماني و  مقايسه سلامت عموميهدف از انجام اين پژوهش 

شهر تبريز انتخاب  نفر جانباز ورزشكار به صورت تصادفي از بين جانبازان150براي انجام اين تحقيق . بودتبريز تفريحي 

بود، كه GHQ سئوالي سلامت عمومي 28گيري مورد استفاده در اين تحقيق پرسشنامه استاندارد اندازهابزار . شدند

در اين تحقيق .شامل خرده مقياسهاي ، كاركرد جسماني،كاركرد اجتماعي،مقياس اضطراب و مقياس افسردگي بود

بطه بين سن وسلامت عمومي و سلامت عمومي و خرده مقياس هاي آن در ورزشكاران سطح قهرماني و تفريحي، و را

مستقل tبه منظورآزمون فرضيه ها ازآزمون . چهار خرده مقياس جانبازان ورزشكارمورد بررسي و مقايسه قرار گرفته شد

همچنين .براي مقايسه دوگروه واز آزمون همبستگي پيرسون براي اندازه گيري ميزان ارتباط متغيرها استفاده گرديد

   .در نظر گرفته شد α=05/0ي روش ها سطح معناداري براي تمام

     يافته ها

           

 هاي آنعمومي و خرده مقياسميانگين سلامت . 1جدول 

 

  مستقل سلامت عمومي و خرده مقياس هاي آن در ورزشكاران سطح قهرماني و تفريحي  tنتايج آزمون . 2جدول
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  معنادار استα≥05/0تفاوت در سطح*

  

بين ميزان كاركرد جسماني جانبازان ورزشكار سطح قهرماني ) t،140=df،02/0=P=41/2( با توجه به نتايج جدول

همچنين با توجه به نتايج همين .  )α≥05/0( تفاوت معناداري و جود دارد)4/7±6/3(و ورزشكار سطح تفريحي)4/4±2/9(

ورزشكاران جانباز ) 6±5/3(و تفريحي) 5/7±4(ميزان اضطراب دو گروه قهرماني  )t، 140=df،03/0=P=2/2( جدول،

در سطح قهرماني و )  t،140=df،37/0=P=89/0(در زمينه ميزان كاركرد اجتماعي ).α≥05/0( تفاوت معناداري و جود دارد

در سطح )  t،140=df،1=P=03/0(در زمينه ميزان افسردگي .تفريحي ورزشكاران جانباز تفاوت معناداري وجود نداشت 

نشان )t،140=df،04/0=P=14/2(همچنين اين نتايج. قهرماني و تفريحي ورزشكاران جانباز تفاوت معناداري وجود نداشت

تفاوت معنادار وجود ) 4/23±2/10(و تفريحي) 1/27±9/9(داد بين سلامت عمومي دو گروه ورزشكار سطح قهرماني

 .لامت عمومي بهتري بودندوجانبازان ورزشكار در سطح تفريحي داراي س .داشت

  پيرسون نتايج آزمون همبستگي .3جدول

  معنادار استα≥05تفاوت در سطح *

  

خرده مقياس تنها رابطه بين سن و مقياس كاركرد جسماني مثبت و معنادار بود  4با توجه به نتايج جدول ، از بين 

)150=N،18/0=r،02/0=P . ( بين هركدام از خرده مقياس هاي افسردگي 2طبق نتايج جدول )150=N  ،08/0=r،30/0=P ( ،

با سن جانبازان ورزشكار ارتباط مثبت و )N  ،12/0= r،11/0=P=150(  ، ميزان اضطراب) r،08/0=P=02/0(اجتماعيكاركرد 

  ).P≤05/0(معناداري وجود ندارد

  نتيجه گيريبحث و 

در مقايسه سلامت عمومي و خرده مقياس هاي ان در جانبازان ورزشكار در سطح قهرماني و تفريحي،دو خرده مقياس 

كاركرد جسماني و خرده مقياس هاي  سلامت عمومي و ولي.ماعي و افسردگي تفاوت معناداري نداشتندكاركرد اجت

نتايج تحقيق نشان داد كه در كل ورزشهاي تفريحي باعث بهبود سلامت  .مقياس ااضطراب تفاوت معنا داري داشتند

نسبت به ورزشهاي قهرماني مي  تفريحي حدر سطاضطراب در بين جانبازان ورزشكار كاهشعمومي ،كاركرد جسماني،

 .مي باشدكه احتمالا نتايج فوق ناشي از فشارهاي بيش از حد جسماني و اضطراب و استرس زياد در ورزش قهرماني . شود

توجه  بايدفعاليت هاي بدني براي جانبازان، ريزي ورزش و،در طراحي و برنامه تحقيق حاضربر اساس يافته هاي  بنابر اين

 تعداد سن متغيرها

  سلامت عمومي

  

 

r 12/0 150 

P 14/0 150 

  كاركرد جسماني

 

r *19/0 150 

P 016/0 150 

  كاركرد اجتماعي

 

r 04/0  150 

P 63/0 150 

 r 13/0 150 اضطراب

P 11/0 150 

  افسردگي

 

r 08/0 150 

P 3/0 150 
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خرده مقياس ، تنها رابطه بين  4همچنين نتايج تحقيق نشان داد از بين  .داشتويژه اي به ورزشهاي تفريحي و همگاني 

مي با افزايش سن جانبازان ورزشكار، كاركرد جسماني آنان كاهش . سن و مقياس كاركرد جسماني مثبت و معنا دار بود

كه نشان مي دهد جانبازان با سنين بالا بيشتر به د يطبيعي به نظر مي رس با توجه به ماهيت بدن انسان اين امر .يابد

ارتباط معكوس بين سن و خرده مقياس كاركرد جسماني  همچنين با در نظر گرفتن.فعاليت هاي جسماني نيازمندند

نياز است تا به كاركرد جسماني اين گروه توجه ويژه , جانبازان ورزشكار و با توجه به افزايش تعداد جانبازان با سنين بالا

  .گردد و تدابيري در جهت ايجاد انگيزه براي شركت اين گروه در فعاليت هاي جسماني انديشيده شود

  سلامت عمومي، جانبازان ورزشكار، سطح  قهرماني، : هاي كليديواژه
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