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The population of the elderly in Iran is increasing and the study of 

the health status and disease of the elderly in Iran indicates that, they 

have chronic and various diseases that make health-oriented 

preventive measures necessary for them. This study is conducted 

regarding the importance of health-oriented behaviors including 

public sports in this age group and with the aim of investigating 

gender differences between participation in public sports and quality 

of life of the elders in Tehran. Elders cover 7.8% of the total 

population in Tehran. In this survey, 400 old men and women were 

selected as the sample size. The data collection tool was a researcher-

made questionnaire. The samples were selected by multi-stage cluster 

sampling from 22 districts of Tehran. The results show that, the 

quality of life index of these two sexes participating in public sports 

is moderate, although the percentage of women with lower quality of 

life is higher than men and the percentage of men with higher quality 

of life is higher. The study of gender differences in the relationship 

between different dimensions of quality of life variable with the 

participation of the elderly in public sports shows that, there is no 

relationship between the two variables of social relationship 

satisfaction and role status (below quality of life index) with the 

variable of participation in public sports between women and men. 

However, the qualities of life of the elderly of both sexes from all 

aspects show a strong relationship with participation in public sports. 
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 »مقاله پژوهشی«

 بین رابطه مشارکت در ورزش همگانی  ی جنسیتیهاتفاوت سنجش 

 1و کیفیت زندگی سالمندان شهر تهران 
 2ستاره آزادی

  3آقایی  سیدسعید 

 4بهرام قدیمی 

 01/5/4001 تاریخ پذیرش نهایی مقاله:                                                         19/3/4001تاریخ دریافت مقاله: 

 چکیده 

در   سالمندان  بیماری  و  بررسی وضعیت سلامت  و  است  افزایش  به  رو  ایران،  در  سالمندان  جمعیت 
محور   که اقدامات پیشگیرانه سلامت  باشدیمهای مزمن و مختلف  به بیماری  هاآنایران حاکی از ابتلای  

ورزش   جمله  از  محور  سلامتاین تحقیق با توجه به اهمیت رفتارهای    .سازدیمضروری    هاآن را در مورد  
و   سنی  گروه  این  در  ورزش هاتفاوتبررسی    هدف  باهمگانی  در  مشارکت  بین  رابطه  در  جنسیتی  ی 

جمعیت شهر تهران از   درصد از کل  8/7است.    شده  انجامهمگانی و کیفیت زندگی سالمندان شهر تهران  
 انتخاب  نمونه  حجم  عنوان  بهزن و مرد سالمند    نفر  400  پیمایشی،  این تحقیق  در  .باشندیمسالمندان  

نیز  ابزار  .اندشده  -نمونه شیوۀ    به  هانمونه   انتخاب  .باشدیم  ساخته  محقق  پرسشنامه  گردآوری اطلاعات 
 هد دی ماین پژوهش نشان    جینتا  بوده است.  تهران   شهر  گانه22  از مناطق  ایمرحله  چند  ایی خوشهریگ

ی همگانی در حد متوسط است، ها ورزش در    کنندهمشارکتکه سطح کیفیت زندگی زنان و مردان سالمند  
 ت یفیک باو درصد مردان  باشدیمچند درصد زنان سالمند با سطح پایین کیفیت زندگی بیشتر از مردان  هر

متغیر کیفیت زندگی با    ی جنسیتی در رابطه بین ابعاد مختلفها تفاوتزندگی بالاتر بیشتر است. بررسی  
بین دو متغیر بعد رضایت از روابط اجتماعی و منزلت   دهدیممشارکت سالمندان در ورزش همگانی نشان  

با متغیر مشارکت در ورزش همگانی در بین دو جنس زنان و مردان  نقشی )زیرشاخص کیفیت زندگی( 
ابعاد کیفیت زندگی سالمندان هر دو   ی وجود ندارد، ولی تمام ارابطهدر ورزش همگانی    کننده  مشارکت

 . دهدیمی قوی را نشان ارابطهبا مشارکت در ورزش همگانی  جنس
 . سبک زندگی سالمتفاوت جنسیتی،  زندگی، تیفیک همگانی، سالمند، ورزش  واژگان کلیدی: 

 
  زنان   زندگی  کیفیت  و  همگانی  ورزش  در  مشارکت  بین  رابطه  »سنجش  عنوان  با  ستاره آزادی  یدکترا  رساله  از  برگرفته  مقاله  نیا  .1

تهران    واحد  یاسلام  آزاد  دانشگاه  دربهرام قدیمی  دکتر    مشاوره   و  آقایی  سعیدسیددکتر    ییراهنما  به«  تهران  هرش  سالمند  مردان  و

 .است گرفته انجام مرکزی

 ایران. دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، واحد تهران مرکزی، ورزش،  شناسیوه جامعه. گر2

 . نویسنده مسئول()  ایران زاد اسلامی، تهران، دانشگاه آواحد تهران مرکزی، شناسی ورزش، گروه جامعه .3
E- mail: sae.aghaei@iauctb.ac.ir 

 . ایران دانشگاه آزاد اسلامی، تهران،واحد تهران مرکزی، شناسی ورزش، گروه جامعه. 4
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 مسئله مقدمه و طرح 

 و  زندگی  به  امید  زایشاف  دلیل  به  یکم و   بیست  قرن  ابتدای  و  بیستم  قرن  دوم  نیمه  طول  در  سالمندی
 ایران  جمله  از  کشورها  تمامی  در  سالمندی  جمعیت.  است  بوده  افزایش  به   رو  موالید  میزان  تدریجی  کاهش

  بر   جمله  از  جوامع  اقتصادی  و  اجتماعی  نظام  بر  شاخص تأثیرگذار  یک  عنوان  به  و  بوده  افزایش  حال  در
افزاباشدیم  تأثیرگذار  زندگی  کیفیت در    عنوان  به  چه  گر  نسالمندا  جمعیت  یش.   های سیاستموفقیت 

 21قرن  در  یک چالش اصلی    عنوان  بهاما  شود؛  میی در نظر گرفته  داقتصا   -بهداشتی و توسعه اجتماعی
 عملکرد،  ، بهبودبه حداکثر رساندن ظرفیت سلامتی  منظور  بهرا    اجتماعی  هایجنبهتمام  که  باشدمیمطرح  

افزایش جمعیت رو به  . با توجه به روند  طلبدمیلمندان به مبارزه  مشارکت اجتماعی و امنیت ساافزایش  
 ،عوامل محیطی و اجتماعی و فرهنگی بر کیفیت زندگی سالمندان   تأثیرگذاریجامعه و  سالمندان در    گروه

 در   جمعیتی   یبرآوردها   ضروری است.سالمندی    مناسب جهت کاهش مشکلات دوران  هایارائه راهکار 
 تهران  شهر   در  بیشتر   و  ساله  65  جمعیت  که  دهدی م  نشان   تهران  شهرداری  آماری  سالنامه  در  1398  سال

 .شودیم شامل را جمعیت کل از درصد 7/ 8 که است نفر 709019
اصههلاح باشههند،  میمواجههه  پیری  سن    مرتبط بامشکلات  با  سالمندان    پذیرآسیبجمعیت    که  جا  آن  از

، حفظ و ارتقای سطح سههلامت تأمینسبب  ت تاضروری اسسبک زندگی سالم سالمندان به   سبک زندگی
تههری تحههت امروزه با گسترش سریع تعداد سالمندان، مسهههله مهم  .شود  سالمندانو رفاه و کیفیت زندگی  

 به  و  عمر  گذران  (، لذا چگونگی9:  19شده است)  عنوان »سالمندان دارای مشکلات مرتبط با سن« مطرح
 است. کرده جلب خود به را  سالمندی امور محققین و نظرانصاحب ذهن  زندگی« »کیفیت  عبارتی

 ارتقاء   یچندبعد  مفهومی  صرف، به  یشناخت روان  و  محیطی  یستز  های بهداشتی،ینه زم  این مفهوم از 
  به   و  زندگی  از   فرد  رضایت  میزان   دادن  نشان   برای  مفهومیعنوان    به  زندگی  کیفیت  امروزه  است.  یافته

 ابعاد   ین . ااست  زندگی  مختلف  ابعاد  ازها  گروه  و  افراد  رضایت  عدم  و  رضایت  تعیین  برای  معیاری  عبارتی
تغذیه،  سلامت،  هایینه زم  توانندیم و  فراغت،اوقات    بهداشت،   طرفی  از  شود،  شامل   را   امنیت  آموزش 

 پیوسته  اساسی  اصل  یکعنوان  به  زندگی   کیفیت  مباحث  توسعه،  یزیربرنامه   ادبیات  در  امروزه  دیگر
 . (152 :4است)  توسعه  امر  مدیران  و ریزانبرنامهموردنظر 

شخص یا گروهی از   وسیله  بهاز رفاه جسمی، روانی و اجتماعی است که    ایمجموعهکیفیت زندگی  
آموزشی و   هایفرصتاقتصادی یا    های موفقیتافتخار، سلامتی،    ،و شادی، رضایت  شودمیافراد درك  

مهم برای   یشاخص  عنوان   بهد مفهوم کیفیت زندگی  اخیر کاربر  هایسال. در  شودمیخلاقیت را شامل  
و قضاوت در مورد سلامت کلی جامعه و یافتن مشکلات اصلی در   گیریتصمیم  ،ارزیابی سلامت فردی

افراد   زندگی  گوناگون  کشده  ابعاد  معنای    یفیتاست.  به  سالمندان  در  سیاست   تأکیدزندگی  بر  بیشتر 
سالمندی دوران .  باشدمیایجاد زندگی مولد برای سالمندان    ظورمن  به اجتماعی و اصلاح اهداف اجتماعی  

نیازهای این مرحله ضرورتی اجتماعی می با در نظر گرفتن  حساسی از زندگی است که توجه به  باشد و 
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بیماری بروز  احتمال  و  دوران  این  ناتوانینیازهای خاص  و  زندگی ها  کیفیت  به  توجه  دوران،  این  در   ها 
ها در این گروه سنی است. یماری سالمندان در ایران حاکی از فراوانی انواع بیماری»وضعیت سلامت و ب

سرشماری  داده  آخرین  که  ی منشان    1395های  می  27/3دهد  معلول  سالمندان  نیازمند درصد  و  باشند 
ل  سا  60درصد از افراد سالمند    36چنین  ای و حمایتی هستند. همبخشی و درمانی و بیمههای توانهزینه

درصد دارای مشکلات عضلانی و اسکلتی هستند   24باشند.  عروقی می -به مشکلات قلبی  و بالاتر مبتلا
پیشگیرانه سلامت اقدامات  ضرورت  سالمندان  وضعیت سلامت  این  می   که  مضاعف  را    : 29) سازدمحور 

الیت بخش سلامت های واگیر عفونی روبرو بوده و فعدر دهه گذشته، ایران با بار اقتصادی بیماری(.  50
ها معطوف بوده است. در دهه حاضر خدمات مربوطه به سمت ی این بیماریباز توانبه پیشگیری، درمان و 

اقتصادی   های غیربیماری بار  افزایش جمعیت سالمندان،  با  یافته و در موج سوم  واگیر و مزمن گرایش 
خواهدبیماری متمرکز  آن  از  ناشی  عوارض  و  جمعیت  سالمندی  بر  به  ین  چنهم  (.28شد«)   ها  توجه  با 
(. 1-7:  21هستند)  تحرکیکمکشور ایران دارای شیوه زندگی    درصد از مردم  67،  شده  انجام  هایبررسی

 لازم  اندازه به  سالمندان  از  بسیاری  هنوز  رسدمی   نظر  به  جسمانی،  فعالیت  روانی  و  جسمانی  مزایای   وجود  با
 دادند  نشان  ایرانی  سالمندان  روی  بر  پژوهش  در  ،( 1386)رانهمکا  و  متفکر.  (190:  25کنند)نمی  تمرین

 ندارند.  شرکت جسمانی فعالیت هیچ در هفته، طول در سال 60 بالای افراد درصد 68 که
مفهوم کیفیت زندگی در آغاز به جهت گسترش روند صنعتی شدن و پیشرفت فناوری، توجه به بعد  

که    حالی  های کیفی زندگی انسان غفلت نموده بود؛ دربه کمی زندگی انسان را مدنظر قرار داده و از جن
سطحی و سیال بوده که بیانگر شادی و بهزیستی افراد است. کیفیت زندگی   کیفیت زندگی مفهومی چند

می  جنبه  کندمطرح  فرد  یک  چگونه  زندگیکه  مختلف  شامل  های  ارزیابی  این  نماید.  ارزیابی  را  اش 
به رخدواکنش فرد  از های عاطفی یک  زندگی و خرسندی  بودن  احساس کامل  گرایش،  زندگی،  ادهای 

 (. 13باشد) آن، رضایت از شغل و روابط شخصی می
 ، (1388همکاران)   و  نژادرمضانی  (،1388همکاران)  و  تحقیق غفرانیجمله    از  متعدد  یها پژوهش  نتایج

 آشکار  کارکردهای  به  تربیش  اولویت  به ترتیب   همگانی  ورزش   در  شرکت  از  افراد  انگیزۀ  که  دهدیم  نشان
 ها یتفعال  نوع  این  پنهان  کارکردهای  اندیشمندان،  از  بسیاری  عقیدۀ  به  که  یحال   در  باشد؛یم  مرتبط  آن

 در  ،(1988)  1دودر  و ویلکرسون ،مثال عنوان به داشت؛ خواهد پی درها گروه و جوامع برای  بسیاری اهمیت
 برای  را  عملکرد  و  وظیفه  هفت  دهد«،یم  انجام  مردم  برای  یکار  چه  همگانی  ورزش »  عنوان  با  پژوهشی

  این.  باشندیم   آن  روانی  و  اجتماعی  کارکردهای  بیانگر  بیشتر  که  نمودند  ذکر  جامعه  در  همگانی  ورزش 
شدن،  اجتماعی،  کنترل  هویت،  اثبات  هیجانات،  کاهش  :ازاند  عبارت  عملکرد  هفت  ایجاد  اجتماعی 

 نشاط. و جمعی، موفقیت اهیآگ و بیداری جدید، رفتاری الگوهای
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  مسهله در این مطالعه به جهت اهمیت موضوع ورزش همگانی و بهبود کیفیت زندگی سالمندان و نیز  
  بر  را  مرد و زن سالمندان ورزشی بین مشارکت رابطه جمعیت رو به رشد سالمندان، محقق درصدد است تا

به آن  زندگی  کیفیت  روی ت  جداگانه بسنجد  طور   ها  مقایسه  انجام دهد.و    با  مطالعه  این   طبیقی جنسیتی 
 نظریات   و  مطالعات  اساس   بر  را  شاخص  این  تا  است  درصدد  محقق  وشده    انجام  یشناخت جامعه  رویکرد
  این  و مردان در  زنان  زندگی  کیفیت  بر  ورزش   یرتأث  و  سالمندان  گروه  به  توجه.  نماید  تهیه  یشناخت جامعه
 مطالعات  نوع   این   در  گام   نخستین عنوان    به  ی جنسیتیهاتفاوتسی  ی و بررشناخت جامعه   رویکرد  با  مطالعه
 است. 
 

 پیشینه تحقیق 

 داشته  نقش سالمندان زندگی کیفیت افزایش در اساسیطور  به باشد توانسته شاید که مواردی از یکی
 توان یم  ارشده  انجام  سالمندان  بدنی  فعالیت   حیطه  در  که  مطالعاتی.  است  مداوم  و  منظم  بدنی  فعالیت  باشد

  به  دوم  دستهاند.  پرداخته  سالمندان  بدنی  فعالیت  وضعیت  بررسی  به  اول   دسته:  کرد  تقسیم  دسته  4  به
عوامل  به  سوم  دسته  و  پرداختهبر سالمندان    بدنی   فعالیت  راتیتأث  ورزشی  مشارکت  از  بازدارنده  بررسی 

ی بخش  .(150  :36)است  پرداخته  ورزشی  فعالیت  در  سالمندان  انگیزه مشارکت  به   چهارم   دسته  و  سالمندان
مورد   در  داخلی  مطالعات  گروه  ر یتأثاز  با  مرتبط  زندگی  کیفیت  بر    جمله  از  .باشدیمسالمندان    ورزش 

همکاران) و  حمیدی1386بذرافشان  همکاران)(،  و  آذرین) (،1387زاده  همکاران1392بدری  و  سوری   ،) 
همکاران)1395) و  احمدی  خسروی 1396(،  و  فراهانی  کریمیان)میکر  (، 1393فر)(،  و  در   که  ،(1396ی 

. براتی و همکاران دهدیمزندگی سالمندان را افزایش    تیفیک  مشارکت ورزشی،  داشتندتحقیقات خود بیان  
مطرح  1390) را    کنندیم(  آنان  زندگی  کیفیت  سالمندان،  برای  بدنی  فعالیت  و  ورزش  و    نشاط  با که 

فرآیند   تواندی می دارد و  مؤثرشت روانی سالمندان نیز سهم  بهدا  نیتأمو این امر در    کندیم  بخشتیرضا
 عمر افزایش دهد.  ماندهیباقی هاسالپیر شدن را کند کرده و کیفیت زندگی سالمندان را در 

با  ،( 2017همکاران)  و  1جنکین  خود  مقاله  سالمندی  در  و  ورزش  سیستماتیک    -عنوان   ریتأثمرور 
 ت یفیسلامت و ک  یمنظم برا  یکیزی ف  تیفعال:  کندیمان بیان  کیفیت زندگی سالمند  مشارکت ورزشی بر

ی و سلامت جسم   یبرا  تواندیم  یکی زیف  تیتر فعالبزرگسالان مسن   یافراد مسن مهم است. برا   یزندگ
مشارکت در   گرید  یهاجنبه  ،ورزشی  مشارکت منظمناشی از    یسلامت  دیباشد. علاوه بر فوا  دیمف  روانی

  نی ا  یزمان فراغت برادر    یکیزیف  ی هاتیفعال .گرفته است  قرار  یبررس  مورد  زیتر نسالمندان مسن  انیم
سلامت و ارتباطات اجتماعی از    تیحما  یبرا  یراهو    یاجتماع  ات ارتباط توسعه    یبرا  یعنوان ابزار  گروه به 
الگوهامواجهه    یبراباید  ورزش  است.    عنوان   به هم    تواندیمی  سلامت  ترویج شود.  یسالمند  یمنف  یبا 

تلقی   مشارکت در ورزش   تیعنوان محدود  به  یک یزیسلامت فی باشد و هم  مثبت مشارکت ورزش   جهینت
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سن   سالمندان  برای  ورزشیمشارکت    شود. افزایش   کاهش  با  معمولًا  پیری   زیرا  ،باشدیم  دشوارتر   با 
 است.  همراه سلامت

زندگی سالمندان   تیفیک  بادر مقاله خود با عنوان فعالیت فیزیکی مرتبط    ،(2006همکاران)  و  1آکری 
بیان   فیزیکی  از،  سلامت  کندیمپیر  روانی   ،کارکردی ،  جمله سلامت  و  بالای با  اجتماعی  حفظ سطح 

و تعداد  زندگی  بهبود کیفیت  سالمندان،  اهداف اولیه    . یکی ازاست  مرتبط کیفیت زندگی در عصر پیشرفته
است سال سالم  زندگی  از  واجیتی هایی  فعالیت مقاله  در    ، (2014همکارانش)و    2.  ارتباط  عنوان  با  خود 

  مهم در تعیین وضعیت سلامتی فرد به یها یکی از مؤلفه. کندیمبیان  فیزیکی و کیفیت زندگی سالمندان 
سالمندی   ژهیو فرآیند  طول  است ،در  زندگی  حیطه.  کیفیت  شامل  سالمندان  در  زندگی  های کیفیت 

تواند نقش کلیدی می مشارکت در فعالیت جسمانی.  باشدو معنوی می  فرهنگی ،  اجتماعی ، روانی،  فیزیکی
 .ارتقای کیفیت زندگی داشته باشد جهیدر سالمندی سالم و درنت

عنوان    ،(2012همکاران)  و  3فیگورا با  خود  مقاله  زندگی أتدر  کیفیت  بر  عمومی  سلامت  برنامه  ثیر 
و عنوان عامل خطر   تحرك بهبی توصیف زندگی از طریقفعالیت فیزیکی  تیاهم .کنندیمبیان سالمندان 

ی هایماریو فعالیت فیزیکی یک عامل حفاظتی در برابر ب  شودیمنشان داده  مخالف سبک زندگی فعال  
 عنوان چهارمین عامل خطر مرگ  عدم فعالیت فیزیکی امروزه به  که نی با توجه به ا  .است  شدهانیمزمن ب

برای   .که سالمندان باید از عدم فعالیت اجتناب کنند  شودیم  دیتأک  ،شوددر سطح جهانی تعریف می  ریم  و
باید تشویق شوند تا از  تسهیل پیری موفق بالغ  که افراد    با توجه به این   .نظر فیزیکی فعال باشند  افراد 

 .بخشدی ها فعال باشند و فعالیت بدنی کیفیت زندگی را بهبود مها و شرایط آناندازه توانایی  مسن باید به

هدف بررسی کیفیت زندگی افراد ساکن در منطقه شهری کره    بای  ا مطالعه  ،(2010همکاران)و    4کیم 
 و   سلامت   ارتقای  بیماری،  از  پیشگیری  مانندمحور    سلامت  پیامدهای  برای بدنی  تی فعال  دادند.انجام  
: ندکیمدر مطالعه خود بیان    ،(2018و همکاران)  5است. دی سوزا   مفید  سلامت  با  مرتبط  زندگی  کیفیت

کیفیت زندگی سالمندان بسیار گسترده   .کلیدی در فرآیند سالمندی است  یها کیفیت زندگی یکی از مؤلفه
است متنوع  با ،  و  حیطه  اما  ارزیابی  اساس  بر  سالمندان  زندگی  کیفیت  به  فیزیکی توجه   ی، روان   ،های 

می  یروان  ،فرهنگی ،اجتماعی  معنوی  زندگی .باشدو  از    بسته  کیفیت  تعدادی  سطح به  مانند  عوامل 
  عوامل متعددی در رابطه با  .یک ارزیابی شخصی است ،گروه سنی و تمایلات فردی  ،اجتماعی  –فرهنگی

افراد مسن  تیفیک درمان  به   زندگی  و  بهداشت  فعالیت ،خصوص شرایط  و   و  عملکرد  عملکرد جسمانی 
مرتبط هستند اجتماعی  با   .روابط  دارد  ورزش و فعالیت فیزیکیکیفیت زندگی خوب   مجموع  در.  ارتباط 

 ی ها حوزه  ورود  امکان  زندگی  کیفیت  سازه  بودن  یچندبعد  که  دهد یمموضوع نشان  پیشینه تحقیقاتی این  
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تأثاست  آورده   فراهم  سازه  این  مباحث  به   را  مختلف  مطالعاتی بررسی  به  زیادی  تحقیقات  بر  یر  .  ورزش 
تعداد اندکی از این مطالعات   ، لیکناندن پرداخته گوناگو  هاییماریدارای ب  سالمندان  در  کیفیت زندگیابعاد  

و مطالعات مذکور در   اندکیفیت زندگی سالمندان پرداخته  بر ابعادهمگانی  ورزش  جنسیتی  تأثیر    به بررسی
 پیشینه اغلب فاقد نظریه و مدل تحلیلی هستند. 

 

 ی نظر  چارچوب

دل مفهومی این تحقیق مبتنی  مچارچوب نظری تحقیق و  تحقیقات،    نه یشیاساس مبانی نظری و پ  بر
ی و مشارکت سالمندنظریات دوران    ،محور  سلامت  زندگی  ، سبککیفیت زندگیی  هاحوزه ترکیبی از  بر  

عینی   یمندیعنی این مفهوم هم به بهره   کیفیت زندگی دارای دو جنبه عینی و ذهنی است؛ورزشی است.  
از دستاوردها و فرصت واقعی  است و هم  یها و  مربوط  ارزیابی فرصت  زندگی  و سرماحاصل   ی هاهیها 

، کیفیت زندگی با دو مفهوم نیازهای انسانی و رضایت از زندگی نیز رابطه  رو  نیا  واقعی زندگی است. از
 دارد.

مربوط به کیفیت زندگی و سنجش   طهیشده است. ح  کیفیت زندگی نظریات گوناگون مطرح   نهیدر زم
بها   .در این زمینه متفاوت است  هادگاهیه امروز وسیع نبوده است و دانداز  و ارزیابی آن در هیچ زمانی به

تفاوت به  نم  یهاتوجه  زندگی،  کیفیت  ارزشی  بعد  و  و  توانیفرهنگی  عام  شاخص  یک  جهانشمول    از 
 رفته است:  کار  زیر به هیبرای سنجش کیفیت زندگی استفاده کرد. در این تحقیق دو نظر

شامل سه   کلی است  یاهینظر  ،تلفیقی کیفیت زندگی(: این نظریه  کیفیت زندگی جهانی )مدل   هینظر
از زندگی است. فرد    عینی. کیفیت ذهنی زندگی به معنی احساس لذت فرد  و  وجودی  ،بعد اساسی ذهنی

، احساس رضایت فرد  گرید عبارت . بهکندیصورت شخصی ارزیابی م شرایط و احساسات و عقایدش را به
  ه بعد ذهنی کیفیت زندگی است.کنند از زندگی منعکس

شهروندان    کیفیت زندگی اجتماعی: طبق این نظریه کیفیت زندگی عبارت است از شرایطی که   هینظر
بهزیستی و توانایی بالقوه    اند؛ به صورتی کهجامعه  در آن قادر به مشارکت در زندگی اجتماعی و اقتصادی

یابدآن ی در جامعه زمانی بالاست که شهروندان به سطحی  زندگ  طبق این نظریه کیفیت  .ها نیز بهبود 
اجتماعی  قابل تأمین  از  فرصت  قبول  اقتصادی،  مه  اجتماعات  در  زندگی  و  اجتماعی  ادغام  و  ن ها،  سجم 

 دارای همبستگی اجتماعی دست یابند.
نظر فرهنگ    کیفیت زندگی به دنبال توصیف درك موقعیت خود فرد، از زندگی است که این درك از

است. بنابراین این موضوع    ییهاتی، دارای اهداف، انتظارات و اولوکندیم ارزشی که در آن زندگی م و نظا
گونه که اشاره شد، کیفیت زندگی توصیفی   مشاهده هم نیست. همان  کاملاً فردی و ذهنی است و قابل

انجام امور روزمره    ها برآن   ریاحساسی و اجتماعی فرد و توانایی تأث  است از وضعیت بهزیستی جسمانی،
در    .اندعنوان میزان لذت فرد از امکانات اساسی زندگی هم تعریف کرده  زندگی را به  زندگی فرد. کیفیت
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فعالیت بر این است که   هینقش استفاده شد. اساس نظر  هیفعالیت و نظر  هیسالمندی نیز از دو نظر  نهیزم
با شرکت   سالمند . افراد بازنشسهته ودهدیش مفعالیت در دوران بازنشستگی و سالمندی سلامت را افزای

نقش ویژگی  ییهادر  مکه  دوران  در  یانسالیهای  را  جایگاه خویش  دارد،  از   ابندییم  را  مرحله  این  با  و 
 یانسالیدوره م  یها تی باورند که سالمندان باید فعال  فعالیت بر این  پردازانهینظر.  شوندیزندگی سازگار م

 (. 63: 3جامعه باشند) ار یع و تمامخود را حفظ کنند و عض
 ی گوناگونی است که در زندگ  یهاکه شخصیت آدمی متشکل از نقش   با باور به این   نقش نیز   هینظر

بسیار مهم اجتماعی و ابزاری قوی برای ابراز هویت و شخصیت  یها، کار را یکی از نقشکندیخود ایفا م
 کنند؛ بنابراین، از دستمی  اجتماعی و شغل خود معرفی. بسیاری از افراد هویت خود را با نقش  داندیم

و از   دهدیزندگی اجتماعی فرد رخ م  است که در  یامنتظره   ریدادن شغل به معنی انقطاع و گسیختگی غ
اند که ورزش و  متعددی نشان داده  یها پیامدهای آن نارضایتی، اضطراب و افسردگی خواهد بود. پژوهش

نه جسمانی و سازگاری   -یع اجتماعی شدن را در پی دارد بلکه در سلامت روانیتنها تسر  فعالیت بدنی 
       .(1294-1298: 11)اجتماعی از کودکی تا سالمندی مؤثر است

  زه یانگ  نیتر(، مهم2005و همکاران)  3و بردلی   ،(2004و همکاران)  2(، کولت 2008و همکاران)  1دیسی
و همکاران   4و آمادگی جسمانی بیان کردند. کرکبای   ورزشی را سلامتی  یها تی شرکت سالمندان در فعال

 . ( 49: 31اجتماعی و پیشرفت را دلیل اصلی شرکت سالمندان در ورزش دانستند) یهازهیانگ ،(1998)

فوق    مجموع  در نظریات  افراد    توانیماز  روحی  و  بر سلامت جسمی  ورزش  که   رگذار یتأثدریافت 
سلامت روانی و   جمله  از  یاچندگانهی دارای ابعاد  شناختمعهجااست و کیفیت زندگی با توجه به رویکرد  

و سالمندانی که درصدد داشتن سالمندی   باشدیمجسمی، احساس بهزیستی و رضایت در روابط اجتماعی  
ایفای نقش در این دوران توجه دارند  هاآنکه همین موضوع در کیفیت زندگی    فعال و پویا هستند، به 

زندگی را بر روی دو جنس   تیفیک  باوابط بین متغیر مشارکت در ورزش همگانی  تحقیق ر  نیا  است.  مؤثر 
 مجزا بررسی کرده است.  طور  به
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 مدل علی تحقیق (: 1شکل شماره )

 

 ق یتحق  ی شناسروش

. باشدیمصورت گرفته و واحد تحلیل فرد    ابینهیزماین پژوهش از نوع میدانی و به شیوه پیمایشی  
با استفاده  تحقیق  حجم نمونه  باشند و  ساله سالمند شهر تهران می  60جامعه آماری شامل زنان و مردان  

نفر محاسبه    384برابر    %95سطح اطمینان    و  %5از فرمول کوکران و با احتساب واریانس در سطح دقت  
در این    استفاده   مورد ابزار اصلی    .اندشده  عنوان حجم نمونه انتخاب  نفر به   400  تحقیقاین  گردیده که در  

محقق خود  پرسشنامه  انتخابباشدیمساخته    پژوهش،  خوشهریگنمونه شیوۀ    بهها  نمونه  .   چند  ایی 
مناطق  ایمرحله صبحگاهی    تهران  شهر  گانه22  از  ورزش  در  ورزشکار  مردان  و  زنان  از  و   هاپاركو 

نیز   و  باز  ورز   هابوستانفضاهای  اهل  سالمندان  نیز  سالمندان و  نیز  و  سالمندان  اقامتی  مراکز  در  ش 
در گروهی  هاورزش   ورزشکار  همرقابت  ریغی  هزینه  بدون  و  و  رواده یپچون  ی  مناطق مایپکوهی  در  یی 

برای   بوده است.  تهران  از  هاافتهی  میتعمو    لیتحل  و  هیتجزمختلف شهر  از   و   spssافزار  نرمی تحقیق، 
به ذکر است هرچند پرسشنامه کیفیت زندگی   لازم  ی بهره برده شد.ی آماری توصیفی و استنباطها روش 

ی دارد و تیم تحقیق تلاش نمودند با توجه به  شناس روانرویکرد    اما  وجود دارد،  SF36استاندارد    طور  به
هایی متناسب با  ی نمایند و گویهسازمتناسبتطبیق و  شناسانهجامعهشرایط بومی این پرسشنامه با نظرات 

 . باشدیم و شرایط ایران استفاده نمایند، لذا پرسشنامه محقق ساخته  فرهنگ
 
 
 

 سلامت جسمی 

 سلامت روان 

رضایت از روابط  

 اجتماعی 

 احساس بهزیستی 

 منزلت نقشی

 
 کیفیت زندگی 

 سالمندان 
 

 مشارکت در ورزش همگانی 
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 ها یافته

اشاره   از تحقیق  نتایج توصیفی حاصل  به  پژوهش،  نتایج  از  اول  نتایج  یمدر بخش  ادامه  شود و در 
 ی مرتبط ارائه خواهد شد. هاآمارهاستنباطی تحقیق با ارائه 

 
 ه تحقیق(: مشخصات سالمندان نمون1) شماره جدول

 اشتغال  تأهل  تحصیلات  سن  تعداد  جنس 

 

 

 

 زن 

 

 

 

153 

 

 

 سال  69-60

 درصد  75

 خواندن و نوشتن و ابتدایی 

 درصد  64

 متأهل 

 درصد  46

 دارخانه 

 درصد  75

 سال  79-70

 درصد  24

 سیکل و دیپلم

 درصد  33

 همسر بر اثر فوت بی

 درصد  35

 شاغل 

 درصد  16

 سال  80-85

 درصد  1

 تحصیلات عالی 

 درصد  3

 مجرد و مطلقه 

 درصد  19

 بازنشسته

 درصد  9

 

 

 

 مرد 

 

 

 

247 

 سال  69-60

 درصد  63

 خواندن و نوشتن و ابتدایی 

 درصد  57

 متأهل 

 درصد  61

 بیکار 

 درصد  44

 سال  79-70

 درصد  35

 سیکل و دیپلم

 درصد  28

 همسر بر اثر فوت بی

 درصد  31

 شاغل 

 درصد  32

 سال  80-85

 درصد  2

 تحصیلات عالی 

 صد در 15

 مجرد و مطلقه 

 درصد  8

 بازنشسته

 درصد  24

 
نفر   247نفر زن و    153در پیمایش،    کننده  شرکتنفر افراد    400از تعداد    (1)های جدول  مطابق داده 

در سنین    هاآندرصد    24سال،    69تا    60درصد زنان در سنین    75در این میان    که  مردان هستند  هاآن
 ساله هستند.  85تا  80مانده درصد باقی 1سال و  79تا  70

زنان    64 ابتدایی،    کنندهشرکتدرصد  و  نوشتن  و  خواندن  تحصیلات  دارای  پیمایش  درصد   33در 
 35درصد زنان متأهل،    46شاخص تأهل نیز    ازنظردرصد نیز تحصیلات عالی دارند.    3سیکل و دیپلم و  

 16دار،  درصد زنان خانه   75  ینچنهم  .درصد مجرد و یا مطلقه هستند  19همسر در اثر فوت و  درصد بی
 اند.بازنشسته هاآندرصد  9درصد شاغل و 

  80  هاآندرصد    2ساله و    79تا    70درصد،    35سال،    69تا    60  هاآندرصد    63در جمعیت مردان نیز  
مردان    85تا   میان  در  دارند،    57سال هستند.  ابتدایی  و  نوشتن  و  در حد خواندن   28درصد تحصیلات 

 31درصد از این مردان متأهل،    61تحصیلات عالی دارند.    هاآندرصد    15ل و دیپلم و  سیک  هاآندرصد  
 32درصد مردان بیکار،    44شغل نیز   نظر   ازدرصد مجرد و مطلقه هستند.    8همسر در اثر فوت و  درصد بی

 بازنشسته هستند.  هاآندرصد  24درصد شاغل و 
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 سخگوسطح کیفیت زندگی سالمندان پا(: 2) شماره جدول
 جمع کل  کیفیت زندگی بال  کیفیت زندگی متوسط  کیفیت زندگی پایین  جنس 

 

 زنان

 نفر  153 نفر  13 نفر  107 نفر  33

 درصد  100 درصد  9 درصد  69 درصد  22

 

 مردان 

 247 نفر  27 نفر  178 نفر  42

 درصد  100 درصد  11 درصد  72 درصد  17

 
زندگی    (2)  ی جدولهاداده مطابق   کیفیت  کلی  نشان  شاخص  در سه سطح  آن،  ابعاد  لحاظ کل  با 

 72باشد و کیفیت زندگی  یمدرصد زنان سالمند پاسخگو در رده متوسط    69دهد که کیفیت زندگی  یم
یسه سایر سطوح کیفیت زندگی بین دو جنس حاکی از آن  مقا  درصد مردان نیز در سطح متوسط است.

باشد و سطح کیفیت بالا هم درصد زنان یم  ترییینپاکیفیت زندگی زنان در سطح    مجموع  دراست که  
از مردان است که   با    درمجموعتوان  یمکمتر  مقایسه  زنان سالمند در  بیان داشت سطح کیفیت زندگی 

 باشد.یمتر یینپامردان سالمند 
م - نظر  مردان    نیب  رسدیبه  و  زنان  ورزش همگان سالمند  مشارکت  در  تهران  احساس   با  یشهر 

 .و در این رابطه تفاوت جنسیتی وجود دارد ها رابطه وجود دارد( آنیزندگ تیفی)بعد ک یستیبهز

 
 شهر تهران  سالمند مشارکت زنان و مردان  انیم  یهمبستگ آزمون  :(3)  شماره جدول

 ها( آن ی زندگ تیفی)بعد ک  یست یاحساس بهزو  یدر ورزش همگان

  ( یزندگ تیفی)بعد ک یستیاحساس بهز 

 P سطح معناداری  رسون یپ ی همبستگ  بیضر ریمتغ تعداد      

 153 000/0 402/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان 

 247 000/0 543/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان 

 
با جدول )   یستیو احساس بهز  یشهر تهران در ورزش همگان   سالمندمشارکت زنان    نی( ب3مطابق 

وجود   یمثبت و معنادار قوی  یهمبستگ  402/0 ب یدرصد با ضر 0/ 99ها در سطح آن( یزندگ تی فی)بعد ک
همدارد بین.  سالمند  مشارکت    چنین  همگان مردان  ورزش  در  تهران  بهز  و  یشهر  )بعد   یستیاحساس 

مشارکت زنان و مردان که  گرفت  جهی نت  نیچن  توانیمنیز رابطه معنادار مشاهده گردید لذا   (یزندگ  تیفیک
یرگذار تأث  هر دو جنس  (یزندگ  تیفی)بعد ک   یستیاحساس بهزی بر  شهر تهران در ورزش همگان  سالمند

 بوده است و در این رابطه تفاوت جنسیتی وجود ندارد. 
م - نظر  و  نیب  رسدیبه  زنان  همگان سالمند  مردان    مشارکت  ورزش  در  تهران  با سلامت    یشهر 

 . دارد وجود جنسیتی تفاوت رابطه  این رو د ها رابطه وجود دارد( آنیزندگ  تیفی)بعد ک یجسم
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 شهر تهران  سالمند مشارکت زنان و مردان میان   یهمبستگ  آزمون :( 4) شماره جدول

 ها( آن یزندگ  تیفی)بعد ک  یسلامت جسمو  یدر ورزش همگان

  (یزندگ ت یفی)بعد ک ی سلامت جسم

 Pسطح معناداری  رسون یپی همبستگ  بیضر ریمتغ تعداد      

 153 000/0 567/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند ان مشارکت زن

 247 000/0 513/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان 

 
و   یشهر تهران در ورزش همگان سالمند  مشارکت زنان    نیکه ب  شودیمشاهده م  (4مطابق با جدول )

قوی   نسبتاً  یهمبستگ   0/ 567  یبدرصد با ضر  0/ 99ها در سطح  آن  (یزندگ   تی فی)بعد ک  یسلامت جسم 
شاخص   اب  یشهر تهران در ورزش همگان   سالمندمشارکت مردان    ینچنهم  .وجود دارد  یمثبت و معنادار
رابطه است و  (یزندگ  تیفی بعد ک  عنوان  )به  یسلامت جسم دارای  که   گرفت   جهینت  نیچن  توانیم  نیز 

یرگذار است و تأث  هاآنی  سلامت جسم بر  ی  شهر تهران در ورزش همگانسالمند  مشارکت زنان و مردان  
 تفاوت جنسیتی در این رابطه وجود ندارد.

م - نظر  و  نیب  رسدیبه  زنان  همگان سالمند  مردان    مشارکت  ورزش  در  تهران  با سلامت    یشهر 
 . دارد وجود جنسیتی تفاوت رابطه این در و ها رابطه وجود دارد( آنیزندگ تیفی)بعد ک یروان

 

 شهر تهران  سالمند مشارکت زنان و مردان میان  یهمبستگ  زمونآ :( 5)  شماره جدول

 ها( آن ی زندگ تی فی)بعد ک  یسلامت روانو  یدر ورزش همگان

  ( یزندگ ت یفی)بعد ک یسلامت روان

 Pسطح معناداری  رسون یپی همبستگ  بیضر ریمتغ تعداد      

 153 000/0 688/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان 

 247 000/0 603/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان 

 

و   یشهر تهران در ورزش همگان   سالمندمشارکت زنان    نیکه ب  شودیمشاهده م  (5)  مطابق با جدول
روان ک  عنوان  )به  یسلامت  در سطح  آن  (یزندگ  تیفیبعد  با ضر  99/0ها   یهمبستگ   688/0  بیدرصد 

زنان   و مشارکت  کندیم  دییتأرا    ریدو متغ  ن یا  نیوجود رابطه ب  هیفرض  و دارد  وجود  یو معنادارمثبت    قوی
در ورزش همگانسالمند   تهران  روان  یشهر  است  هاآن  یبر سلامت  نتایج یم  ینچنهم  .اثرگذار  از  توان 
نیز  هاداده بخش   مردان سالمند  با ضر  99/0در سطح    که  گرفت  جهینتی   یهمبستگ   603/0  بیدرصد 
بمعنادار مردان  ین  ی  همگان سالمند  مشارکت  ورزش  در  تهران  با  شهر  روانی  بعد   )به  یسلامت  عنوان 

 وجود دارد، لذا تفاوت جنسیتی در این رابطه وجود ندارد. هاآن (یزندگ تیفیک
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متغیر رضایت با    یشهر تهران در ورزش همگان سالمند    مردان  مشارکت زنان و  نیب  رسدیبه نظر م -
اجتماع از   ک)بع  یروابط  آنیزندگ  تی فید  دارد(  رابطه وجود   جنسیتی  تفاوت  رابطه  این  در  و  ها 

 .دارد وجود

 
 شهر تهران  سالمند مشارکت زنان و مردان میان   یهمبستگ آزمون  :(6) شماره جدول 

 ها( آن یزندگ  تیفی)بعد ک یروابط اجتماع و رضایت از  یدر ورزش همگان

  (یزندگ ت یفی)بعد ک ی روابط اجتماعرضایت از 

 Pسطح معناداری  رسون یپی همبستگ  بیضر ریمتغ تعداد  

 153 209/0 639/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان 

 247 245/0 176/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان 

 

و   یشهر تهران در ورزش همگانسالمند  مردانمشارکت  نیکه ب شودیمشاهده م (6مطابق با جدول )
از   اجتماعرضایت  معناداریزندگ  تیفی )بعد ک  یروابط  در سطح   ی همبستگ  176/0  بیبا ضر  0/ 245  ی( 

  چنین شود. همینم  د ییتأبرای مردان    ریدو متغ  ن یا  ن یوجود رابطه ب  هیفرض  رو  ین ا  وجود ندارد. از  یمعنادار
زنان    بین ورزش همگان  سالمندمشارکت  در  تهران  از    یشهر  رضایت  ابا  بعد   )به  یجتماعروابط  عنوان 

معنادار   (یزندگ   تیفیک سطح  ضر  128/0  یدر  ندارد  یمعنادار  یهمبستگ  209/0  بیبا  بین   .وجود    لذا 
 بعد )  اجتماعی  روابط  از  رضایت  متغیر  با  همگانی  ورزش   در  تهران   شهر  سالمند  مردان  و  زنان  مشارکت

 دارد.  وجود جنسیتی تفاوت( زندگی کیفیت
 یبا منزلت نقش یشهر تهران در ورزش همگان سالمند کت زنان و مردان مشار نیب رسدی به نظر م -

 . دارد وجود جنسیتی تفاوت رابطه این  در و ها رابطه وجود دارد( آنیزندگ تیفی)بعد ک

 
 شهر تهرانسالمند مشارکت زنان و مردان  انیم  یهمبستگ  بیمحاسبه ضر   :(7)  شماره جدول

 ها( آن ی زندگ تی فی)بعد ک  یمنزلت نقشو  یدر ورزش همگان

  ( یزندگ تی فی)بعد ک یمنزلت نقش

 Pسطح معناداری  رسون یپی همبستگ  بیضر ریمتغ تعداد  

213/0 659/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان   153 

502/0 236/0 یشهر تهران در ورزش همگانسالمند مشارکت زنان   247 

 
و   یشهر تهران در ورزش همگان سالمند    زنانمشارکت    نیکه ب  شودیمشاهده م  (7مطابق با جدول )

نقش ک  یمنزلت  معنادار   ( یزندگ  تیفی)بعد  با ضر  213/0  یدر سطح  قوی   یهمبستگ   0/ 659  بیدرصد 
ی رابطه بین  هادادهی بررس  .کندیمن دییتأرا  ریدو متغ نیا نیوجود رابطه بو   داردنوجود  یو معنادار  مثبت
در سطح   (یزندگ  تیفی)بعد ک  یمنزلت نقش  ی بادر ورزش همگان   تهران  شهر  سالمندمردان  مشارکت    متغیر
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بین مشارکت در ورزش همگانی با منزلت ای رابطههیچ که دهد یمنشان  236/0  بیدرصد با ضر 0/ 205
 مشارکت   وجود ندارد، لذا در رابطه بین   (ی و اجتماعیخانوادگ  دارای سه بعد منزلت نقشی فردی،)نقشی  

تفاوت جنسیتی   (زندگی  کیفیت  بعد)  نقشی  منزلت  با  همگانی  ورزش   در  تهران   شهر  سالمند  ن مردا  و  زنان
 وجود دارد.

 

 ی ر ی گ جهی نت

مهم در بسیاری از   تفریحی و فراغتی به سیاستی  هاییتورزش و سایر فعال  حق مشارکت درامروزه  
  توجه  وجود  با  شود. یته مشناخهمگانی   یا ورزش  برای همه ورزش  عنوان  است که به  شده  یلکشورها تبد

اما    ،شودیم  اجتماعی مختلف یهادر حوزه جسمانی فعالیت سطوح افزایش  بر  مستقیم  طور  به که وسیعی
 است  یحالی سالمندان مورد استقبال نیست. این در  هاگروه چندان در بین  جسمانیورزشی و   هاییتفعال
 کاهش   بر  علاوه  ورزشی  تمرینات  و  تحرك   داشتن  .دارد  سالمندان  زندگی  کیفیت  بر  زیادی  یرتأث  ورزش   که

مؤثر    زیادی  حد  تا  نیز  سالمند  افراد  مغزی   فعالیت  مختلف  ابعاد  روی  جسمی،   هایبیماری  انواع  ریسک
ازکند یم  تضمین  را  جامعه  سلامت  و  شودیم  اجتماعی  و  فردی  ابعاد  رشد  سببورزش    .است  رو  ینا  . 

 و   بالندگی   باعث  و  آورد  ارمغان  به  را  اجتماعی  نشاط  و  شادابی  عرصه  این  در  گذارییهسرما  با  توانیم
 زندگی   کیفیت  در  مهمی  موضوع  سلامتی.  شد  کشور  انسانی  منابع  توسعه  و  مختلف  یهاعرصه   پویایی

 همگانی ورزش  در غیرفعال و فعال افراد زندگی است و کیفیت اهمیت با  بسیار آن در ورزش   نقش و است
تا  یا  .است  متفاوت  یکدیگر   با نمود  تلاش  همگانی  ورزش  و  ورزش  اهمیت  به  توجه  با  مطالعه  یر  تأث ن 

یج تحقیق نشان نتا  تطبیقی بررسی کند.  بامطالعهورزش همگانی را در کیفیت زندگی سالمندان زن و مرد  
ی همگانی در حد متوسط است ها ورزش زن و مرد ورزشکار در  کنندگانمشارکتداد سطح کیفیت زندگی 

باشد و کیفیت زندگی بالا نیز  یمنان سالمند با سطح کیفیت زندگی پایین بیشتر از مردان  چند درصد ز  هر
 در بین مردان سالمند ورزشکار بیشتر بود. 

جسمی    بعد سلامت  بر  تأثیرگذار  متغیرهای  مؤثرترین   و  ینترمهم   از  یکی  همگانی  ورزش   در  مشارکت
به    1387  نیز در پژوهش خود در سال   . بخشنده است  بوده   تهران  سالمند  مردان  و  زنان  زندگی  از کیفیت

فعال در  شرکت  بین  که  رسید  نتیجه  م  هاییتاین  افراد  در  جسمانی  سلامت  و  ارتباط    یانسال ورزشی 
 فعالیت بدنی کاری و ورزشی   1392  نیز در پژوهش خود در سال   ثنایی و همکاران  وجود دارد.  دارییمعن

در   ،(2009همکاران)  و  1پژوهش راس.  دانستندکیفیت زندگی    بر بعد جسمی و روحی  را عاملی بسیار مؤثر 
  بیشتر  استقلال  و  زندگی  و افزایش کیفیت  یافتادگ  کار  ازسالمندان بر کاهش    فیزیکی  یر فعالیتتأثمورد  

 و   سالم  سالمندی  در جسمانی  درباره تأثیر فعالیت  ،( 2014و همکاران)  2زندگی و تحقیق واجیتی   در  هاآن
حیطه  سالمندان  گیزند  کیفیت  ارتقای فرهنگی،  هایدر  اجتماعی،  مطالعه    و  روانی  فیزیکی،  و  معنوی 

 
1. Ross 
2. Vagetti 
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 -روان   اختلالات  از  بسیاری  درمان  و   پیشگیری  در  جسمانی  بر تأثیر فعالیت  ،(2017و همکاران)  1پوسیاتو
 اند.سالمندان تأکید نموده زندگی کیفیت و افزایش تنی

باط مستقیمی با بعد سلامت روانی به عنوان یکی از در این پژوهش ارت  همگانی  ورزش   در  مشارکت
کیفیت حمیدی   تهران  یائسه  سالمند  مردان  و  زنان  زندگی  ابعاد  نتایج  با  مطابق  نتیجه  این   و   زادهدارد. 

دار احساس بهزیستی یکی دیگر از ابعاد کیفیت زندگی است که رابطه معنی  .دارد  1387همکاران در سال  
 انجام   دهدمی  نشان  نیز  همکاران  و  علوی   پژوهش  هایدارد. یافته  همگانی  ورزش   در  مثبتی با مشارکت

 -که در واقع می  شود   یائسه   زنان  شادکامی  و  عمومی  سلامت  بهبود   باعث  تواندمی  ورزش   و  بدنی  فعالیت
مؤلفه از  باشدتواند جزئی  بهزیستی  براچ   ،(2003و همکاران)   2تحقیقات کینگ   نتایج  .های احساس  و   3و 

 یعنی احساس  بعد روانی کیفیت زندگی  بر  گروهی را  و  منظم  فیزیکی  فعالیت  نیز تأثیر  ،(2004)ان همکار
یر فعالیت بدنی تأثبر    ،(2004)4چنین مطالعه تهومان دهد. هم سالمندان مورد تاکید قرار می  بودن در  خوب

روحی و روانی   هاییو ناراحت  هایتخفیف شکایات جسمی و افسردگو  بهبود کیفیت زندگی زنان  منظم بر  
یش شادمانی اجتماعی و سر زندگی و احساس سلامت روانی و در افزا  مورد تاکید قرار داده است.  هاآن

کیفیت زندگی در پی مشارکت در ورزش همگانی برای زنان و مردان   نتیجه افزایش بعد سلامت روان
است. حاصل شده  تحقیقیافته  ورزشکار همگانی   سلامت   با  ورزشی  ارکتمش  ارتباط  خصوص   در  های 

 و   عامری   عرب  و  ،(2003)5طلب   حمایت  از  نقل   به  ،(2003)نویل  مک  روبین   و  پلنت  مطالعات  با  روان
 . دارد مطابقت ،(2009)6همکاران 

 ارتقاء   در  مهمی  نقش  احتمالًا  بدنی  هایفعالیت  و  ورزش   در  فعال  توان دریافت درگیریدر مجموع می
  دارد و هرگونه  زندگی  کیفیت  نهایت  در   و  جسمی  سلامت  و  اجتماعی  طرواب  مانند  جسمانی  و  روانی  عوامل 
 بدنی   فعالیت  با  مرتبط  ابعاد  از  برخی  به ویژه  و  زندگی  کیفیت  تواندمی  جسمانی  بودن  فعال  و  بدنی  فعالیت

افراد  و  افراد  در  را ارتقاء  شرایط  با  به خصوص  و سالمند  یافته  خاص   و  مثبت  رابطه  پژوهش  هایدهد. 
کیفیت  با  بدنی  فعالیت  میزان  بین  یدار معنی کل  می زندگی  شاخص  که نشان   نتایج  با   یافته  این   دهد 

براون(1387)یازین،  (1387بخشنده)  ،( 1388همکاران)   و  نژادرمضانی  پژوهش و   ،( 2004)7همکاران   و  ، 
 بود.  همخوان( 2010)همکاران هاکینن و

کار تأمین سلامت   و  ماعی، بهترین سازعنوان یک پدیدۀ اجت  ورزش بهاساس نتایج این مطالعه،    بر
روانی   بهداشت  و  سالمندان  جسمانی  زندگی  کیفیت  بهبود  میو  سرمایه محسوب  و  آن شود  در  گذاری 
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در طی هر چند    شود،می  ایجاد سالمندی فعالهای بهداشت و درمان و  ها در بخشموجب کاهش هزینه
تعداد افراد شرکت کننده شان،  د ورزش در زندگیبالا رفتن آگاهی مردم نسبت به فوای  با  های اخیردهه

ورزش با  سازی جهت توسعه ورزش همگانی بین سالمندان ضروری است.  ده است، اما فرهنگبیشتر ش
و تعامل اجتماعی   جسمی و روانی  های مختلفی از جمله کنترل وزن، نشاط و لذت و کسب سلامتانگیزه

های رد که افراد را با ایجاد انگیزه به ورزش، به انجام فعالیتاید تلاش کبشود و    سوی افراد انجام می از
 .نمود تشویقبدنی و تحرك 

 

 تعارض منافع 

   » .بنا بر اظهار نویسندگان مقاله حاضر فاقد هرگونه تعارض منافع بوده است»
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