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 چكیده

هاي رواني و فيزيكي را بر جنبة هوشي فرد، تمامي جنبهنقش آموزش جامع در آموزش كل ابعاد انساني است كه علاوه

. تحركي بر عزت نفس و درصد تودة چربي بدن دانشجويان دانشگاه تهران بودهدف از پژوهش حاضر، بررسي آثار كم. گيرددربرمي

گيري تصادفي ساده ونهآزمودني با استفاده از روش نم 023جامعة آماري كل دانشجويان دانشگاه تهران بودند كه از اين ميان 

علاوه به. درصد داراي تحرك كافي بودند 03تحرك و درصد دانشجويان مورد بررسي، كم 22ها نشان داد كه يافته. انتخاب شدند

درصد از كل دانشجويان عزت  97همچنين معلوم شد كه . بود( SD± 30/2)درصد  22، 41ها ميانگين درصد چربي كل آزمودني

مستقل و همبستگي پيرسون  tها از آزمون وتحليل دادهمنظور تجزيهبه. درصد آنها عزت نفس ضعيفي داشتند 24نفس بالا و 

تحرك و نتايج نشان داد كه تفاوت بين ميزان فعاليت بدني مردان و زنان معنادار و تفاوت تودة چربي بين افراد كم. استفاده شد

 .دست نيامدابطة معناداري بين ميزان فعاليت و عزت نفس بالا و پايين بههمچنين ر. داراي تحرك كافي معنادار نبوده است

 

 های کلیدیواژه
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 مقدمه

هاي رواني و بر جنبة هوشي فرد، تمامي جنبهنقش آموزش جامع در آموزش كل ابعاد انساني است كه علاوه

ها و هاي آموزشي مانند دانشگاهنوع آموزش جامع و فراگير براي محيط اين(. 7)گيرد فيزيكي را دربرمي

امروزه افراد جامعه براي سازگاري بهتر با محيط به تعادل آمادگي جسماني و تركيب (. 20)ها مفيد است دانشكده

گير، گوشهبدني نياز دارند و چنانچه از نظر وضعيت جسماني و تركيب بدني شرايط مساعدي نداشته باشند اغلب 

چاقي، شرايط مزمني است كه در (. 4)عبارتي تعادل رواني مناسبي نخواهند داشت شوند و بهبدبين و منزوي مي

آيد كه البته از طريق شرايط جامعه، فرهنگ، وجود مينتيجة مداخله در ژنتيك فرد يا محيط پيرامون وي به

اند مردان ساكن در مركز ها نشان دادهيافته(. 23)يرد پذوسازي، بيوشيميايي و ژنتيكي تأثير ميرواني، سوخت

. انددرصد در معرض خطر چاقي 3/03)كنند از مرداني كه در حومة شهر زندگي مي( درصد 1/07)شهر بيشتر 

درصد از زناني كه  4/47درصد از زنان ساكن در مركز شهر در معرض چاقي قرار داشتند تا  2/23طور مشابه، به

پيشروي روزافزون چاقي و اضافه وزن در ميان كودكان و بزرگسالان ايالات . كردندزندگي مي در حومة شهر

در كشورهاي مختلف احتمالاً (. 27)متحدة آمريكا، هشداري براي پزشكان و مسئولان بهداشت عمومي است 

هاي شاخص چاقي، ناشي از كاهش فعاليت جسماني و شيوة نامناسب زندگي است و دارا بودن سطوح بالاي

خوبي ثابت به(. 4)دهندة سلامت و توانمندي يك جامعه است هاي جسماني نشانتندرستي و بهداشتي و قابليت

كند كه اين مورد با شده است كه سطح فعاليت بدني در بزرگسالي و همزمان با افزايش سن شروع به كاهش مي

ت بدني در اوايل جواني و چاقي در بزرگسالي را در مداركي كه رابطة بين فعالي. افزايش وزن افراد همراه است

مرد و زن بررسي  3933در يك مطالعة طولي كه . مطالعات طولي ثابت كند، ضعيف است يا اصلاً وجود ندارد

 .اي بين فعاليت دوران جواني و چاقي دوران بزرگسالي مشاهده نشدشدند، رابطه

صورت ژنتيكي شوند، بهزند و سپس دچار اضافه وزن ميپرداممكن است افرادي كه به فعاليت ورزشي نمي

(. 03)گيرند مستعد اين عامل باشند، زيرا هم فعاليت بدني و هم اندازة بدن تحت تأثير عوامل ژنتيكي قرار مي

عنوان يكي از علل اصلي به 4773اي فراگير شده كه اين عامل از دهة گونهعدم تحرك در چند سال گذشته به

افرادي كه فعاليت فيزيكي شديد انجام (. 3)عروقي مطرح شده است  –هاي قلبي ناشي از بيماريومير مرگ

اند، در وضعيت سلامتي بهتري قرار دارند هاي متوسط و سبك انجام دادهاند، نسبت به افرادي كه فعاليتداده
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تحركي با افزايش چاقي و تحركي و سلامت عمومي نشان داد كه افزايش كممطالعات بر روي ميزان كم(. 0)

تحقيقات دربارة ميزان تحرك در اقشار (. 29)همچنين كاهش فعاليت بدني و سطح سلامت عمومي همراه است 

اي پيشرفت كرده كه نشان داده شده سطح تحصيلات بر دريافت مواد غذايي، چاقي و مختلف جامعه به گونه

بر اينكه فعاليت بدني علاوه(. 4)مان تغيير كرده است با گذشت ز( ميزان تحرك)ديگر عوامل خطرزاي سلامتي 

شود، نشان داده است كه بين آمادگي بدني بالا و عزت نفس بالا ارتباط منظم به افزايش آمادگي بدني منجر مي

هاي پيچيده و سنگين بيشترين تأثير را بر روي هاي مربوط نسبت به فعاليتبرنامه(. 23)معناداري وجود دارد 

نشان داده شده است كه عزت نفس ضعيف با افسردگي، سلامت رواني نامطلوب و (. 01)فس دارند عزت ن

گروهي از محققان دريافتند كه عزت نفس با عدم (. 41)پيشرفت كمتر در تحصيلات دانشگاهي رابطه دارد 

طور كلي اين به(. 04)هاي لاغري هستند، رابطه دارد دنبال رژيمرضايت از تصوير بدني در زنان چاقي كه به

خوبي ثابت شده كه كاهش سطح عزت نفس در افراد با كاهش سطح سلامت عمومي آنها در ارتباط موضوع به

ها در اگرچه چالش(. 02)خوبي ثابت نشده است البته رابطه و نسبت بين عزت نفس و چاقي هنوز به(. 03)است 

دليل نتايج ناقص دربارة اينكه عزت ل داشته است، ولي بهدنبازمينة عزت نفس بر سلامت ديگران نتايج زيادي به

 (.03)توان در اين مورد بحث كرد نفس ضعيف يك پيامد است تا عامل، مشكل مي

آموزان مدرسه به درصد دانش 27، 2334ها در سال براساس گزارش مركز كنترل و پيشگيري از بيماري

آموزاني كه فعاليت بدني روزانه داشتند، عملكرد تحصيلي شدان(. 27)كردند هاي تربيت بدني توجه نميكلاس

شدة زيادي دارد و شايان توجه فعاليت بدني رفتاري است كه فوايد سلامتي ثابت(. 19)ي نيز نشان دادند ربهت

(. 2)هاي مزمن مانند بيماري كرونري قلبي و ديابت است هاي پيشگيري از بيمارياينكه يكي از مؤثرترين راه

از اين پژوهش، تعيين رابطة بين فعاليت بدني، عزت نفس و درصد تودة چربي بدن در بين دانشجويان هدف 

هدف اصلي سنجش ميزان فعاليت بدني، ميانگين عزت نفس و درصد چربي بدن در بين . دانشگاه تهران است

 .دانشجويان پسر و دختر است
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 روش تحقيق

 هاآزمودنی

دانشجويان در حال تحصيل دختر و پسر دانشگاه تهران در سه مقطع  جامعة آماري مورد بررسي كلية

گيري تصادفي ساده و باتوجه به تعيين ارشد و دكترا بودند كه با روش نمونهتحصيلي كارشناسي، كارشناسي

طور دانشجوي پسر به 433دانشجوي دختر و  493نفر متشكل از  023حجم نمونه براساس جدول مورگان، 

 .دهدها را نشان ميشناختي آزمودنيهاي جمعيتويژگي 4جدول . نوان نمونة آماري انتخاب شدندعتصادفي به

 هاشناختی آزمودنیهای جمعیتویژگی – 3جدول 

 ویژگی
 کل افراد دختران پسران

 رانحراف معیا میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 12/1 32/11 ±19/1 11/19 ±10/1 31/11 (سال) سن

 07/371 92/3± 11/321 71/5± 12/322 91/3 (cm)قد 

 55/71 01/2± 19/52 71/7± 01/21 32/3 (Kg)وزن 

 

 هاگیریاندازه

 فعاليت بدني

هاي فيزيكي المللي فعاليتنامة آگاهانه، ميزان فعاليت بدني با استفاده از پرسشنامة بينبعد از اخذ رضايت

International) Physical activity questionnaire )در اين پرسشنامه در مورد . محاسبه شد 

هاي انجام گرفته با مدت بيش از ده دقيقه ثبت هاي بدني فرد طي يك هفتة گذشته سؤال شده و فعاليتفعاليت

اوقات فراغت جايي، انجام كارهاي منزل و فعاليت در هاي شغلي، نحوة جابهها شامل فعاليتاين فعاليت. شدمي
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براساس . پردازدروي در هفتة گذشته ميدر اين پرسشنامه به ميزان فعاليت بدني شديد، متوسط و پياده. بود

 :توان استخراج و گزارش كردميزان فعاليت بدني فرد را به دو روش مي IRAQدهي پرسشنامة پروتكل نمره

  MET-minutes / week  دميزان كلي فعاليت بدني فرد در هفتة گذشته برحسب واح. 4

MET مقدار يك . رودكار ميواحدي است كه براي تخمين انرژي مصرفي فعاليت بدني بهMET  ًتقريبا

صورت توان بههاي بدني را ميهمه فعاليت. معادل مقدار مصرف انرژي در حالت استراحت در يك فرد است

، فعاليت 0/0روي  در اين پرسشنامه پياده. بندي كردهايي از مقدار مصرف انرژي در حالت استراحت دستهمضرب

براي محاسبة ميزان كلي . در نظر گرفته شده است METs 3و فعاليت بدني شديد  METs 1بدني متوسط 

×  MET)با مقدار فعاليت بدني متوسط ( روز× دقيقه ×  MET)روي فعاليت بدني در هفته بايد مقدار پياده

 .در هفتة گذشته با هم جمع شود( روز× دقيقه ×  MET) ليت بدني شديد فرد و مقدار فعا( روز× دقيقه 

 بندي فعاليت بدني افراد در سه سطح كم، متوسط و زيادطبقه. 2

دقيقه  - MET 4333كم سه روز در هفته و در مجموع حداقل فعاليت بدني زياد به معني اينكه فرد دست

هاي شديد، متوسط، فعاليت بدني شديد داشته باشد و يا اينكه هفت روز يا بيشتر روزها هر تركيبي از فعاليت

فعاليت بدني متوسط يعني . دقيقه در هفته باشد - MET 0333روي انجام دهد كه در مجموع حداقل پياده

اليت بدني شديد داشته باشد يا اينكه پنج روز يا دقيقه فع 23اينكه فرد سه روز در هفته يا بيشتر روزي حداقل 

فعاليت بدني كم يعني . روي داشته باشددقيقه فعاليت شديد، متوسط يا پياده 03فته حداقل روزي هبيشتر در 

شده معيارهاي فعاليت بدني زياد يا متوسط را هاي بدني گزارشفرد هيچ فعاليتي را گزارش نكند يا فعاليت

پس از مطالعات اوليه بر ضرورت انجام تحقيق، پژوهش حاضر بر روي دو طبقه افراد با شدت . (1)نداشته باشد 

و طبقة افراد با سطح فعاليت متوسط از تحقيق كنار گذاشته شدند . فعاليت، سطح پايين و سطح بالا انجام گرفت

طبقه با سطح فعاليت  تحقيق بر روي ميزان فعاليت و مقدار درصد چربي بدن و همچنين ميزان عزت نفس دو

پايايي اين پرسشنام . براي تعيين روايي پرسشنامه از روش روايي محتوا استفاده شد. بدني كم و زياد استوار شد

و براي  22/3آزمون مجدد سنجيده شده كه ضريب همبستگي براي بخش آگاهي و نگرش  –با روش آزمون 

 (.1)بوده است  91/3بخش عملكرد 
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 عزت نفس

كه پرسشنامه كسي. سنجدنفس كوپر اسميت، نگرش فرد را نسبت به خودش در چند حيطه مي آزمون عزت

ارزيابي ميزان عزت نفس . اش استكند، بايد توجه داشته باشد كه كدام گزينه دقيقاً گوياي احوال درونيرا پر مي

هاي اخير رسشنامه در سالاين پ. استفاده شد( 4729)نفس كوپر اسميت افراد مورد بررسي، از پرسشنامة عزت

-مادة آن دروغ 3ماده است كه  33كار رفته و فرم الف آن، داراي هاي روانشناسي بهاي در پژوهشطور گستردهبه

-اي كه يك فرد ميبديهي است حداقل نمره. صورت سفر و يك استگذاري اين آزمون بهشيوة نمره. سنج است

افرادي كه در اين آزمون نمرة بيشتري كسب كنند، عزت نفس بالاتري  .است 33تواند بگيرد، صفر و حداكثر آن 

كسب كند، داراي عزت نفس بالا و فردي كه  23دارند به اين صورت كه فردي كه در اين آزمون نمرة بيش از 

ت اس 33/3اين پرسشنامه داراي پايايي بازآزمايي . است پاييندست آورد، داراي عزت نفس كمتر از اين مقدار به

آموزان و دانشجويان ايراني بررسي كرده كه ضريب پايايي ابراهيمي پايايي اين پرسشنامه را در ميان دانش(. 03)

 (.2)درصد گزارش شده است  33هاي دانشجويي درصد و در نمونه 33آموزي هاي دانشآن در نمونه

 درصد چربی

ساخت ( SH5020)مدل  Saehan( ليبركا)سنج همچنين مقدار درصد چربي دانشجويان با دستگاه چربي

(. 03)گيري شد اندازه( سينه، ران و شكم و زنان، سه سر بازو، فوق خاصره، ران: مردان)انگلستان در سه نقطه 

گيري گيري چربي زيرپوستي هر نقطه از بدن سه بار با فاصلة مشخص اندازهمنظور افزايش پايايي فرايند اندازهبه

-براي تعيين درصد چربي افراد مقادير اندازه(. 21)ها در طرف راست بدن انجام پذيرفت گيريشد و همة اندازه

اندازة قد . گيري چربي جكسون پولاك قرار داده شد و مقدار درصد چربي محاسبه شدشده در فرمول اندازهگيري

ها طوري ايستادند كه آزمودنياين منظور به. سنجيده شد( Seca) 242ايستادة افراد با استفاده از قدسنج مدل 

هايشان را در كنار بدن و نزديك به پاها نگاه هايشان دستگاه قدسنج را لمس كرد، آنها دستقسمت خلقي شانه

 .گيري شداندازه( Seca)وزن هر فرد با استفاده از ترازو مدل . داشتند
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 های آماریروش

ها و بررسي ميانگين، انحراف وتحليل دادهر تجزيهمنظوبه. پيمايشي است –پژوهش حاضر از نوع توصيفي 

ها و براي بررسي توزيع داده. ها، از آمار توصيفي و همچنين آمار استنباطي استفاده شدمعيار و ديگر شاخص

 tها از آزمون اسميرنوف و لون و براي بررسي تفاوت بين ميانگين –ها از آزمون كلموگروف همگني واريانس

استخراج اطلاعات با استفاده . رسي رابطة بين متغيرها از ضريب همبستگي پيرسون استفاده شدمستقل براي بر

 .از نظر آماري معنادار تلقي شد >P 33/3انجام گرفت و سطح  SPSS 42افزار از نرم

 

 هاي تحقيقنتايج و يافته

درصد از افراد اين  30ستند، ها كه بيشتر آنها زنان هباتوجه به ميزان نسبت افراد تحصيلكرده در دانشگاه

دانشجويان ( نفر 473)درصد  22هاي اين تحقيق نشان داد كه يافته. درصد مردان هستند 19پژوهش زنان و 

( نفر 473)درصد  22همچنين از بين . داراي تحرك كافي بودند( نفر 422)درصد  03تحرك و مورد بررسي كم

 03در مقابل، از بين . مرد هستند( نفر 433)درصد  30ن و آنها ز( نفر 70)درصد  19تحرك دانشجويان كم

در . مرد هستند( نفر 13)درصد  09زن و ( نفر 92)درصد  20دانشجويان داراي تحرك كافي ( نفر 422)درصد 

 .اطلاعات مربوط به ميزان فعاليت و درصد تودة چربي دانشجويان آورده شده است 2جدول 

 مقایسة درصد چربی بدن مردان و زنان براساس میزان فعالیت – 1جدول 

  درصد چربی 
 جنس فعالیت

 میانگین تعداد انحراف معیار

 فعال 52/19 15 22/5

 کم تحرک 51/13 395 13/5 مرد*

 جمع 17/13 359 10/5

  فعال 71/10 72 39/1

 کم تحرک 07/19 01 71/1 زن

 جمع 11/19 379 01/1
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درصد باقيمانده را  12تحرك و درصد از جمعيت زنان را دانشجويان كم 31با تفكيك جنسيت  همچنين

درصد  03تحرك و درصد دانشجويان مرد كم 93در مقابل، . دهنددانشجويان داراي تحرك كافي تشكيل مي

ويان نشان داد كه هاي تحقيق ناشي از بررسي ميزان شيوع چاقي دانشجعلاوه يافتهبه. داراي تحرك كافي هستند

بود كه اين درصد با توجه به تفكيك جنسيت ( ±30/2S.D)درصد  41/22ها ميانگين درصد چربي كل آزمودني

درصد  11/03و ميانگين درصد چربي زنان، ( ±07/3S.D)درصد  29/24ميانگين درصد چربي مردان 

(72/0S.D± )33/3اين اختلاف بين زنان و مردان با . شودگزارش ميP< ميانگين . معنادار تلقي شده است

است كه پژوهش حاضر نشان داد متوسط Met/min230 (293 S.D± )ميزان فعاليت بدني كل دانشجويان

و متوسط ميزان فعاليت هفتگي در  ±271با انحراف معيار  Met/min 234ميزان فعاليت هفتگي در بين زنان

ها نشان داد همبستگي بين درصد بر اين يافتهعلاوه. است ±222با انحراف معيار  Met/min 300بين مردان

 .است -93/3تودة چربي و ميزان فعاليت 

 232)درصد كل دانشجويان پسر و دختر  97ها نشان داد كه در مورد ميزان عزت نفس دانشجويان يافته

درصد سهم  97ر بين اين د. افرادي با عزت نفس ضعيف بودند( نفر 23)درصد آنها  24با عزت نفس بالا و ( نفر

از طرف ديگر، در بين . است( نفر 443)درصد  12و سهم دانشجويان پسر ( نفر 409)درصد  31دانشجويان دختر 

را به خود ( نفر 03)درصد  32و دانشجويان پسر ( نفر 00)درصد  13افراد با عزت نفس ضعيف، دانشجويان دختر 

، 0در جدول . ن فعاليت با عزت نفس تفاوت معناداري يافت نشداز طرف ديگر، بين ميزا. اختصاص داده بودند

 .اطلاعات مربوط به ميزان فعاليت و عزت نفس دانشجويان آورده شده است

 مقایسة میزان عزت نفس مردان و زنان براساس میزان فعالیت آنان – 1جدول 

  عزت نفس 
 جنس فعالیت

 میانگین تعداد انحراف معیار

 فعال 22/10 335 71/5

 تحرک کم 21/12 15 39/2 مرد* 

 جمع 01/12 359 00/5

  فعال 21/13 71 13/7

 کم تحرک 11/10 07 15/2 نز*

 جمع 7/19 379 95/7
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بوده كه ميانگين نمرة افراد ( ±.S.D 2/2) 3/27كه بر همين اساس ميزان عزت نفس كل دانشجويان نمرة 

همچنين ميزان نمرة عزت . است 23افراد داراي عزت نفس ضعيف و ميانگين نمرة  02داراي عزت نفس بالا 

براين علاوه(. >33/3P)بود كه تفاوت اين دو، معنادار تلقي شد  03، 9، 23، 71ترتيب نفس مردان و زنان به

 .است+ 23/3ها نشان داد همبستگي بين عزت نفس و ميزان فعاليت يافته

 

 گيريبحث و نتيجه

درصد  21تحركي در بين افراد تحصيكلرده زياد است و در حدود ن داد كه شيوع كمنتايج تحقيق حاضر نشا

اين در حالي است كه در عربستان . اندهاي شديد و متوسط شركت نداشتهيك از فعاليتكل افراد در هيچ

اضافه  و در ايالت متحده شيوع( 9)شود درصد از مردم را شامل مي 10تحركي فيزيكي بيش از سعودي شيوع كم

 00و در برزيل ( 02)درصد  43اين مقدار در ايرلند (. 19، 43)درصد است  24درصد و شيوع چاقي  02وزن 

، در مطالعة ما،  (49،23)گرفته هاي انجامهمچنين برخلاف نتايج برخي پژوهش. گزارش شده است( 07)درصد 

نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه . دادندزنان فعاليت فيزيكي بيشتري را در همة سطوح نسبت به مردان نشان 

نشان دادند كه ميزان ( 22)درصد افراد تحصيلكرده فعاليت كمي دارند، اين در حالي است كه ديگر محققان  03

ارتباط معناداري ( 9)از طرف ديگر، براساس تحقيقي . يابدفعاليت فيزيكي در افراد با تحصيلات كم كاهش مي

اين نتايج با نتايج تحقيقات ديگر پژوهشگران . سطوح تحصيلات وجود نداشتهاي فيزيكي و بين فعاليت

اين در حالي است كه ميانگين ميزان فعاليت بدني در تحقيق حاضر نشان داد تفاوت بين (. 11، 22)همراستاست 

متري اين معني كه مردان در اين پژوهش فعاليت بدني كميزان فعاليت بدني مردان و زنان معنادار است، به

ها و بزرگسالان بسيار افزايش يافته از طرف ديگر، در طول سه دهة گذشته چاقي در بچه. نسبت به زنان داشتند

اين مسئله تا آنجا گسترش پيدا كرده است كه با افزايش سطح تحصيلات افراد مقدار درصد چربي (. 44)است 

پژوهشگران نتايجي برخلاف اين يافته را گزارش ، اين در حالي است، ديگر (03)يابد بدن آنان نيز افزايش مي

از طرف . كه در پژوهش حاضر نيز افراد تحصيلكرده مقدار تودة چربي نه چندان بالايي داشتند( 00)اند كرده

هاي اين كه با يافته( 43)درصد بوده است  32درصد و براي زنان  91ديگر، شيوع چاقي در ونزوئلا براي مردان 

درصد  13كه اين مقدار در فلسطين فاوت ميزان فعاليت زنان و مردان همخواني دارد، درحاليپژوهش در مورد ت
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ها، باتوجه به تمامي يافته. هاي ما مغاير استكه با يافته( 2)درصد براي زنان عنوان شده است  23براي مردان و 

به . ك كافي معنادار نبوده استتحرك و داراي تحرپژوهش حاضر نشان داد كه تفاوت تودة چربي بين افراد كم

پژوهش ديگري نشان داده كه شركت كم افراد در . تحرك تودة چربي بيشتري نداشتنداين معني كه افراد كم

به اين معني كه (. 10)هاي تحصيلي با كاهش عزت نفس آنها ارتباط دارد و داراي همبستگي مثبت است برنامه

يابد كه اين نتيجه با نتايج پژوهش حاضر همسوست، زيرا هش ميبا كاهش ساعات مطالعه، عزت نفس نيز كا

توان نتيجه گرفت كه احتمالاً با افزايش سطح دانشجويان دانشگاه تهران عزت نفس بالايي داشتند، پس مي

 .يابدتحصيلات ميزان عزت نفس در افراد افزايش مي

تحرك و هم يعني هم گروه كم. يين نشان ندادنتايج رابطة معناداري بين ميزان فعالتي و عزت نفس بالا و پا

هاي ديگر تحقيقات در همين راستا يافته. گروه داراي تحرك كافي هر دو نمرة عزت نفس بالايي را نشان دادند

پژوهش ما همخواني دارد،  يهاكه با يافته( 42)نشان داد كه رابطة معناداري بين عزت نفس و چاقي وجود ندارد 

اين مسئله (. 09)ن نتايج، پژوهش ديگري ثابت كرد كه زنان چاق، عزت نفس كمتري دارند ولي در مقابل اي

-شود و ارتباطات اجتماعي فرد كاهش ميممكن است به اين دليل باشد كه با افزايش وزن، ميزان تحرك كم مي

. فرد را كاهش دهدتواند عزت نفس هاي روزمره خواهد داشت كه اين عامل مييابد و مشاركت كمتري در فعاليت

ها و قرار دليل سطح بالاي تحصيلي آزمودنيتوان عنوان كرد كه بهگونه ميالبته در مورد پژوهش حاضر اين

در تحقيقي . داشتن آنها در سطوح بالاي اجتماعي و فرهنگي، تحرك كم بر ميزان عزت نفس آن تأثيري نداشت

 طور معناداري تغيير پيدا مقدار تودة چربي افراد به عنوان شده است كه عزت نفس همراه با تغييرات( 40)

يافتة پژوهش حاضر همراستاست، چرا كه تفاوت معنادار آماري در تودة چربي بدن دانشجويان با كند كه اين نمي

نشان دادند كه رابطة معكوسي  (3،43)كه در ادعايي مخالف تحرك و داراي تحرك كافي ديده نشد، درحاليكم

دن و عزت نفس افراد وجود دارد، يعني با كاهش وزن بدن عزت نفس افزايش و با افزايش وزن بدن، بين وزن ب

طور معناداري عنوان كردند سطح عزت نفس به( 42)از طرف ديگر، دانشمندان ديگر . يابدعزت نفس كاهش مي

ين پژوهش همخواني ندارد، چرا هاي اهاي داراي اضافه وزن، كمتر از همتايان عادي است كه با يافتهدر بين بچه

شايد بتوان . كه تفاوت معناداري بين مقدار تودة چربي و همچنين ميزان فعاليت با سطح عزت نفس ديده نشد

 .هاي سني بين كودكان و بزرگسالان نسبت داددليل اين تفاوت را به تفاوت

www.edub.irwww.edub.ir
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رسد نظر مياقي مشابه است و بهگيري چهاي اين پژوهش تا حدودي با آمار جهاني همهطور كلي يافتهبه

دهد اضافه وزن و چاقي در تر شده كه نشان ميهاي اخير شايعافزايش چاقي در كشورهايي مانند ايران در دهه

توان تغييرات الگوي زندگي و يافته رو به افزايش است كه علت اصلي را ميكشورهاي در حال توسعه و توسعه

گيريم كه سطح رو نتيجه ميازاين. ويژه در بين جمعيت شهري دانستي بهتر از همه، كاهش فعاليت بدنمهم

كه خود قشر تواند در بروز فعاليت بدني در اجتماع تأثير چشمگيري داشته باشد، درحاليسواد هم نمي

تحركي آگاهند، گيرند و تا حدودي از خطرهاي ناشي از چاقي و كمتحصيلكرده كه از منابع علمي روز بهره مي

همچنين نتايج مربوط به ميزان عزت نفس افراد نشان داد كه . هايي قرار دارندخود در معرض بروز چنين آسيب

يابد كه اين افزايش در بين زنان بيش از با افزايش سطح علمي در بين افراد جامعه ميزان عزت نفس افزايش مي

هاي تحصيلي و كمبود وقت براي ورزش كردن علت مشغلهشايد بتوان نتيجه گرفت كه دانشجويان به. مردان بود

چرا كه متأسفانه ورزش يكي از اولين اموري است كه در صورت . و فعاليت بدني از سطح فعاليت كمي برخوردارند

 .كنيمن را از برنامة روزانه حذف ميآراحتي مشغلة زياد و كمبود وقت، به

ليت بدني براي كاهش تودة چربي بدن و افزايش پيشنهادهاي برخاسته از اين پژوهش بر افزايش سطح فعا

ريزي كرد، چرا كه نتايج توان اين فعاليت را ساده و دور از هرگونه پيچيدگي برنامهعزت نفس اشاره دارد كه مي

ها و هاي ساده و هوازي تأثير بيشتري بر افزايش عزت نفس افراد دارند تا برنامهتحقيقي نشان داد كه فعاليت

 (.10)پيچيده  هايفعاليت

 تقدیر و تشكر

پور كه در انجام پژوهش حاضر همكاري لازم را ويژه خانم رفيعي و خانم قليدر خاتمه از كلية عزيزان به

همچنين از مساعدت معاون پژوهشي دانشكدة تربيت بدني دانشگاه . شودمبذول داشتند، تشكر و قدراني مي

 .تهران سپاسگزاريم
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