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 مقدمه 

ست پیوندان حسوبی شود دارای مزایای اجتماعی ابرای افزایش توان فیزیکی و روحی مورزش علاوه بر اینکه یک فعالیت فردی  

اندازه به  اقتصاد فرهنگ و سیاست  از گزینه ای است که به جرات میبا  به عنوان یکی  را  و  توان ورزش  های فرهنگی سیاسی 

نشانه از  یکی  ورزش  کرد  محسوب  دولتاقتصادی  توانمندی  المهای  بین  سطوح  در  میها  و  است  جهانی  و  گفت للی  توان 

  ی جهانی باشد ها در جامعهتواند یکی از معیارهای سنجش جایگاه ملتهای ورزشی میتواند گفت رقابتهای ورزشی میابترق

 (  2011، جلالی)

پرخاشگری    یی جهانی باعث شده که مطالعات متعددی در اینزمینه انجام گیرد مطالعهاهمیت و تأثیر گذاری ورزش در جامعه

های اخیر به ادی را در زمینه مدریت ورزشی در طی دههزشکاران موضوعی است که تحقیقات زیدرمحیط ورزشی در بین ور

 (.  2008، ماکس ومورس) خود اختصاص داده است

ی  وسعه رود پیشرفتهای تکنولوژی و تی زندگی مردم به دلایل متعددی به سمت کم تحرکی و بی تحرکی پیش میامروزه شیوه 

تا   است  شده  باعث  بیماریشهرنشینی  خطر  معرض  در  بیشتر  گیرندهامردم  قرار  روانی  اختلالات  و  و )  ی جسمی  فر  رفیعی 

 باشد یکی از این عوامل تأثیر گذار در زندگی مردم که درجامعه رو به افزایش است پرخاشگری می( 1389، همکاران

تربیتی نشان داده اشاع تحقیقات علمی و  تعلیم ورزش و فعالیتهای جسماناند که  ارزش ه و  روانی و    هایی در کسب بهداشت 

کنند جوانانی هستند که از حیث روانی  اجتماعی انقدر مؤثر است که عموماً ان دسته از جوانان که در فعالیت ورزشی شرکت می

  های ری اجتماعی وپرخاشگری و عصبیت های جسمانی در جلوگیری از بزهکاباشند علاوه بران ورزش و فعالیتبسیار با ثبات می

همچنین تاکنون تحقیقات زیادی در تربیت بدنی و علوم ورزشی  (  1390،  اصفهانی)  است  روانی نقش مثبت خود را نشان داده

 (.  1393، نخعی) های ورزشی و راندمان تحصیلی پی برده و با صراحت این نظریه را تأیید نمودهی مثبت بین فعالیتبه رابطه 

متاسفانه در  ،  نی در توسعه سلامتی و تندرستیوص ارزش و جایگاه ورزش و تربیت بدوجود این همه اسناد و مدارک در خصبا  

کشور ما هنوز اهمیت و ضرورت ورزش در بین اقشار مختلف جامعه شناخته شده نیست و آن طور که باید و شاید به ارزش و  

،  رندت و پرورش آینده سازان هر کشوری داویژه بانوانی که سهم زیادی در تربیجایگاه در سلامتی و تندرستی افراد جامعه به  

،  عدم تحرک جسمانی بانوان یعنی محروم شدن بخش مهمی از افراد جامعه از سلامتی و بهداشت جسمانی.  پرداخته نشده است

،  1388،  حمایت طلب)  ال خواهد داشتشادابی و کارایی که یقیناً صدمات جبران ناپذیری بر کل اجتماع به دنب،  روانی  -روحی

 (.  1390، نقل قول از شیبانی هب

ورزش از یک فعالیت نهادینه شده که مستلزم کاربرد نیروی جسمانی شدید با استفاده از مهارتهای جسمانی پیچیده به وسیله  

می تحریک  بیرونی  و  درونی  عوامل  توسط  که  است  کنندگانی  )شوندشرکت  تحقی(  1389،  نیازی.  که  در  داد  نشان  خود  ق 

در ورزش همگان وضعیت سلامت جسم زنان شرکت کننده  زنان شرکت کننده در ورزش  انی  و  است  غیرفعال  زنان  از  بهتر  ی 

از زنان غیر فعال دارند اختلال خواب کمتری  اضطراب و  زنان شرکت کننده در  .  همگانی  اجتماعی  همچنین وضعیت کارکرد 

ر از زنان غیرفعال  نده در ورزش همگانی نیز کمتوضعیت افسردگی زنان شرکت کن.  ل بودورزش همگانی بهتر از زنان غیر فعا

 .  بود
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 مشکلات رفتاری   

 تاریخچه اختلالات رفتاری   

قرار  (  ناتوانی جدی هیجانی)  اصطلاح  1997تا سال   استفاده  ویژه مورد  آموزش  قوانین  اصطلاح ،  گرفتمیدر   در حال حاضر 

پذیرفته شده است و از این نظر که بر جنبه قابل مشاهده  ) ریرفتاکودکان مبتلا به اختلالات  مجمع( توسط( اختلالات رفتاری)

دارد برتری  اصطلاحات  سایر  بر  است  متمرکز  کودکان  نامیده  .  مشکلات  نابهنجار  اغلب  ساز  مشکل  رفتارهای  که  آنجایی  از 

. رسدمیوری به نظر  ظور تعریف و طبقه بندی اختلالات رفتاری ضرتعریفی مناسب از بهنجار و نابهنجاری به من  ارائه  شوندمی

را   اعتدال  توانمینابهنجاری  از  انحراف منفی است.  تعریف نمود(  حدوسط)  انحراف  این  اختلال  این.  البته جهت  ،  موضوع که 

در   اختلال  یا  به شرایط محیطی  فرد  است  کارکردهایواکنش  فردی  بوده  ،  درون  و دوزویس)  استهمواره مورد بحث  ،  ماش 

1996  .) 

پس از (.  1934،  بندیکت)  باشندهنجارهای فرهنگی و اجتماعی  ،  ار برای قضاوت در مورد اختلالات رفتاریعیم  ترینجامعشاید  

که مناسب آن است و افراد در آن جامعه به    کند میرفتارهای خاص را انتخاب    ایجامعهمطالعات گسترده اظهار داشت که هر  

افرادی که به هر دلیل این رفتارها را از خود بروز .  جامعه باشد  ایهشارزکه رفتارهای آنان مطابق با    یابند میش  پرو  ایگونه

 (. 2000، نلسون و ایزرائیل) استانحراف همواره به هنجارهای فرهنگی مربوط . کندمیاجتماع آنان را منحرف قلمداد ، ندهند 

سلطه گر ،  موجوداتی پرخاشگر  رودمیار  در اغلب جوامع از مردها انتظ.  دارد  تأثیراجتماعی    -جنسیت نیز بر هنجارهای فرهنگی

.  از مردان باشند  ترآرامو    تروابسته ،  ترعاطفی،  ترحساس  رودنمیدر مقابل از زنان انتظار  .  از زنان باشند  ترفعالماجراجوتر و  ،  تر

ح تحولی فرد  سطو  سن و (.  2000،  نلسون و ایزراییل)  دهند میرا در قضاوت در مورد رفتار بهنجار یاری    ما ،  جنسیت  الگوهای

سطح تحول بسیار تعیین کننده ،  در دوره نوجوانی به علت تغییرات سریع.  شوندمیمهم تلقی  ،  در قضاوت در مورد رفتار،  هم

 .  کند میک بسیار  بنابراین وجود هنجارهای تحولی به ارزیابی رفتار کم، است

ارجاع کودکان به  ،  انجام شده  هایپژوهشطبق    بر.  ش دارداحساس و نگرش اطرافیان نزدیک نیز نق،  در ارزشیابی رفتار کودکان

،  کاستلو و آنگلو)   داردبستگی  ،  معلمان و افرادی که با کودک سرو کار دارند ،  خانواده  های ویژگیمتخصصان بهداشت روانی به  

بسیاری در مورد  (.  1995 است  هایناسازگاریمطالعات  ا.  اجتماعی صورت گرفته  ناسازگاری  اختلال ،  جتماعیدر حال حاضر 

اختلال سلوک بیش از سایر اختلالات در دانش آموزانی .  شودمیمخرب و ضد اجتماعی تلقی  ،  سلوک و رفتارهای پرخاشگرانه

 ( 1990، کلاین)  شودمیکه مبتلا به اختلالات رفتاری هستند مشاهده 

ابعاد مختلف اجتماعی   ایجامعههر   پیشرفت و رشد در  از نظر روانی و  ...  و  اقتصادی و فرهنگی،  برای  افرادی دارد که  نیاز به 

باشند سالم  امروز.  جسمانی  نوجوانان  اینکه  به  توجه  هستند،  با  جامعه  آینده  بلافصل  در  ،  صاحبان  آنان  بیماری  و  سلامتی 

و جسمانی    بنابراین لازم است به سلامت روانی.  عه فردا و نسلهای آینده اثراتی قابل توجه خواهد داشتسلامتی و بیماری جام

توج  بیشتر  عظیم  قشر  آنها  این  رفتاری  و  روانی  اختلالات  و  بیماریها  درمان  و  پیشگیری  جهت  در  اساسی  گامهایی  و  شود  ه 

 . برداشته شود

که میزان اختلالات رفتاری در کودکان سنین دبستان در مناطق    انددادهنشان    تحقیقات معتبر انجام شده در جهان،  در مجموع

میزان شیوع این اختلالات در پسران بیشتر ، درصد استکه در غالب موارد بررسی شده 12تا  2بین   معمولاً وده و مختلف متغیر ب

شهر و استان    11یج مطالعات شیوع شناسی در  بررسی آماری ده کشور اروپایی و نیز نتا(.  1373،  باقری)  استاز دختران بوده  

همچون   عواملی  که  است  داده  نشان  والدین )  خانوادهدرون    یهاانینابسامکشورمان  سازگاری  انضباط  ،  تهدید ،  سرزنش،  عدم 
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وضعیت  ،  عوامل مربوط به مدرسه مانند روابط معلم و دانش آموزان با یکدیگر(  فقر اقتصادی،  تحصیلات پایین والدین،  ضعیف

آموزشی،  تحصیلی امکانات  و  سن،  کیفیت  عنوان،  جنس،  همچنین  به  وراثتی)  هوش  عوامل(  عوامل  اجتماعی   فرهنگی  و  ،  و 

 (.  1380، شمس اسفند آباد) هستندعلل بروز اختلالات رفتاری  ترینمهم

 

 تعریف و توصیف اختلالات رفتاری  

ر مشکلات سلامت  به  اشاره  نوجوانان  در  رفتاری  را  اختلالات  آنها  زندگی  اختلالات  این  داردکه  ،  جعفری)  سازدمی  متأثروان 

حقیقت(.  2003 این  به  نوجوانانرغ ،  باتوجه  مراکز ،  بالگری  به  ایشان  معرفی  نیز  و  رفتاری  اختلالات  با  مرتبط  عوامل  یافتن 

برخوردار   اهمیت شایانی  از  رفتاری  اختلالات  زاده)  استمشاوره جهت درمان  و همت  پناه  به  (.  2006،  یزدان  مبتلا  کودکان 

ارتباط،  دارند  یترپایینعزت نفس  ،  اختلالات رفتاری دارای فراخنای توجه کوتاهی هستند اعضای خانواده  در  اطرافیان و  ،  با 

ناکام   آسانی  وبه  دارند  به چشم    شوند میمردم مشکل  بیشتر  بی سرپرست  کودکان  در  این  و سوین)  خوردمیکه  ،  بایمیستر 

1990 .) 

ا  توانمیمطالعه حاضر    هاییافتهاز دیگر    و به طور ،  شاره کرد به وجودارتباط بین تحصیلات پدر و اختلالات رفتاری کودکان 

مطالعات    هاییافتهاین نتایج با  .  یابدمیکلی با بالا رفتن سطح تحصیلات والدین درصد وقوع اختلال رفتاری در کودکان کاهش  

گفت که با بالا رفتن سطح تحصیلات والدین آگاهی    توانمیدر این خصوص .  همخوانی دارد(  2007)  خوشابیو  (  2008)  غیاثی

به چ نسبت  و آنها  تربیت کودک  افزایش    گونکی  آنها  اجتماعی  روانی  نیازهای  به  بروز    تواندمیکه    یابد میتوجه  باعث کاهش 

رفتاری در کودکان   اسوادی)  شوداختلالات  و  نتایج(.  2007،  ایپن  به  توجه  آماری ،  با  رابطه  رفتاری  اختلال  و  پدر  بین شغل 

اقتصادی و  .  کار بوده وجود داشته استدکانی که پدرشان بیبطوریکه بیشترین اختلال در کو،  معنی داری وجود داشت سطح 

دارد والدین  به شغل  بستگی  خانواده  کاهش  .  درآمد  رفتاری  اختلال  وقوع  پدر  بهبود شغل  با  که  داد  نشان  مطالعه  این  نتایج 

پایین  .  یابدمی اقتصادی  سطح  زیادی  کودکان    ها خانوادهمطالعات  رفتاری  اختلالات  بروز  در  و  )  دانندمی  رمؤث را  طهماسیان 

 (.  1998، مهریار

کودکان   با  والدین  ارتباط  محسوب    مؤثرعامل    ترینقوی نحوه  خانواده  تعاملی  الگوهای  لز    هاییدورهدر    خصوصاً،  شودمیبر 

طی   روانی  رشد  اساسی  تحولات  که  کودکان  پیرامون  .  شودمیزندگی  نشان    های یب آستحقیقات  کودکان  که    دهد میروانی 

بدبینی و اضطراب در فرزندان ،  احساس نارضایتی ،  عدم اعتماد،  ترس  منشأ تربیتی نامطلوب    هایشیوهاز    هاخانوادهاری از  بسی

 (.  2002، علیزاده)  کنندمیاستفاده  شودمی ها آن 

دین  ر اثر مرگ والتغییراتی که ب.  فرزند در اجتماع می زند   از طرفی از هم پاشیدگی سازمان اصلی خانواده ضربه مهلکی به آینده

نقش موثری در گرایش آنها به بزهکاری ،  آید میطلاق و ترک خانواده در اوضاع و شرایط زندگی کودکان پدید  ،  یا یکی از آن دو

بر سر این نکته که تجربه  (.  1376،  آلن پو)  دارند از هم پاشیده تعلق    هایخانوادهافراد بزهکار بیش از افراد غیر بزهکار به  .  دارد

بین افزایش تعارض زناشویی و    رابطه.  ی کودک رابطه منفی دارد توافق همگانی وجود داردرض بین والدین با رشد اجتماع تعا

رفتار تکانشی و بیش  ،  رفتار اجتماعی،  اانزو،  که افسردگی   دهندمینشان    هاپژوهش.  یابد میتا نوجوانی ادامه    ظاهراً کوک    مسائل 

شیوع اختلالات (.  1377،  ترجمه دهقانپور،  استانفورد لورا)  داردی سرپرست رابطه مستقیم  فعالی در نوجوانان بد سرپرست و ب

یا به  کودکانی که بر اثر عوامل و بلایای طبیعی بی سرپرست مانده و  ،  رفتاری در میان کودکانی که از خانواده محروم هستند
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،  کنند میشبانه روزی زندگی    هایمحیطصحیح والدین در  اعتیاد و یا عدم کارکرد درست و  ،  فقر اقتصادی ،  دلیل جدایی والدین 

 (.  1998، کاپلان) استنسبت به دیگر کودکان بیشتر 

 

 مشکلات رفتاری(  سبب شناسی)  علل  

که ما اکنون به طور کلی پنج نظریۀ آنان را دربارۀ علل مشکلات و    داند میمشکلات رفتاری را ناشی از علل مختلفی  ،  محققین

هر  ،  مختلف  هایدیدگاهبا این توضیح که روانشناسان و روان پزشکان با توجه به    کنیممیتاری دراین جان بیان  یا اختلالات رف

 .  دکدام تکیه بیشتری روی یکی از علل دارن

 

 (  زیستی یا زیستی شناختی)  1بیولوژیکی  نظریۀ عومل    

رفتاری علل مشکلات  که  معتقدند  نظریه  این  زی،  طرفداران  و  ژنتیکی  شناختی  عومل  بین  .  باشدمیستی  رابطۀ محکمی  زیرا 

روان فرد باقی گذاشته  وضعیت جسم و رفتارها وجود دارد این گروه معتقدند که عامل زیستی حتی قبل از تولد اثرات خود را بر 

دن و رفتار  ریملند رابطۀ بین وضع شیمیایی ب.  است و یا در هنگام تولد و یا در دوران طفولیت بر روی کودک اثر داشته است

ارثی و تحریکات محیطی انجام دهد و    هایزمینه و روزنتال تحقیقات خود را بر روی اثرات    نامندمیلول  نامناسب را علت و مع

که به طور مثال  .  باقی بگذارد  ها انساننقش اساسی در رفتار    تواند می،  ه که به طور مثال اختلال در غدد درون ریزاثبات نمود

که    دهدمیاما شخص مذکور توضیح  .  تیروئید که ایجاد کننده رفتار هیجانی در کودکان است نام بردبودن غده  از فعال    توانمی

 (.  1383، فرقانی) باشند وامل محیطی به عنوان کمک کننده وجود داشته که ع  شودمیاین رفتار در صورتی آشکار 

 .  کندمیروانی والدین تکیه  یهابیماریمغزی و  هایضربه، آقای ریملند به کمبود مواد غذایی 

فتار  پس چگونه اغلب افرادی که اختلال در ر  باشدمی  ارثی،  که اگر علت اصلی اختلالات رفتاری  آیدمیپیش    سؤالحال این  

چون هنوز علم بیولوژیک کامل نگشته : دهند میدارند هیچ علت ارگانیکی برای آنها پیدا نشده است؟ طرفداران این نظریه پاسخ 

 (.  1383، فرقانی )  رفتاری را بدهند هایویژگیجواب کلیه تا 

 

 نظریه رفتاری یا نظریه یادگیری  

این گروه معتقدند که رفتار نامناسب یا مشکل رفتاری به علت آموزش و  .  باشدمیاین نظریه نقطه مقابل نظریه تحلیل روانی  

و هر رفتار نامناسبی نظیر رفتار مناسب از طریق ،  کند میتجلی  یادگیری از محیط به تدریج به صورت تقریباً ثابت در رفتار فرد  

 .  شودمیو یا تنبیه از محیط کسب  مثبت و منفی های کنندهتقویت 

از طبقه بندی کردن و نام گذاری بر روی کودکان مشکل دار زیرا معتقدند هر نوع نام  .  کنندمیاجتناب  ،  رفتار گرایان عموماً 

  1973یکی از طرفداران این نظریه مک میلن در سال  .  شودمینفی باعث اثرات نامطلوب درکودک  گذاری به عنوان یک عامل م

 .  کندمیزیر را در مورد اختلالات رفتاری بیان  هایرضیه ف

 .  شوندمیبیشتر رفتارهای نامناسب شبیه رفتارهای مناسب از محیط کسب -1

 . دک قرار داردکه در محیط اطراف کومشابه آن چیزی است  شودمیآنچه در رفتار کدک ظاهر -2

 .  تغییر در رفتار ایجاد نمود توانمیتقویت کننده  هایروشبا استفاده از -3

 .  گاهی درست عکس علت ایجاد کننده است شودمیعلتی که باعث ادامه یک رفتار نامناسب -4
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ارد آن شده و فرد هم به منزله یک جعبه آنها  شبیه یک جعبه سیاه دانست که محرکات از خارج و محیط و  توانمیرفتار را  -5

 (.  1390، شاملو) شودمیخارج  . جعبه. و سپس پاسخ از فرد نماید میتجزیه و تحلیل ، ن خود با توجه به تجربیاترا در درو

 

 پیشینه پژوهشی  

  هایتنش افزایش شیوع    دبررسی ارتباط فعالیت بدنی و کنترل خشم در دانشجویان انجام دا  پژوهشی با عنوان(  1398)  ندایی

اجتماعی و به تبع آن افزایش بروز برخوردهای پرخاشگرانه و افزایش خشم در جامعه یکی از مسائل مبتلا به در تمامی جوامع 

این پژوهش با هدف بررسی ارتباط فعالیت بدنی دانشجویان با  .  باشدمیدر کنترل خشم    مؤثرفعالیت بدنی یکی از عوامل  .  است

نفر از دانشجویان دختر   280پژوهش حاضر به صورت موردی و به شکل میدانی در بین  .  ل خشم انجام شده استمیزان کنتر

از پرسش  .  دانشگاه قم انجام شده است فعالیت بدنی بک و کنترل خشم اسپیلبرگر اطلاعات ،  دموگرافیک  هاینامهبا استفاده 

استفاده   ها دادهیل  تجزیه و تحل.  افراد شرکت کننده در مطالعه جمع آوری شد پیرسون و تحلیل    هایآزموناز    با  همبستگی 

سن اکثر افراد شرکت کننده در مطالعه بین  .  در نظر گرفته شد  P<0,05سطح معنی دار  .  رگرسیون سلسله مراتبی انجام شد

بستگی معکوس معنی  بین میزان خشم و فعالیت بدنی هم.  کردند میدر مقطع کارشناسی تحصیل    3اکثراً  بود و    سال  24تا    18

بود و شاخص    مؤثردرصد در کنترل خشم    1,6همچنین فعالیت بدنی به میزان    r = -0,125  .،(P = 0,037)  وجود داشتدار  

بودند میزان کنترل خشم  کننده  بینی  پیش  و شاخص ورزش  بدنی .  کار  فعالیت  میزان  با  ،  بین  و شاخص ورزش  کار  شاخص 

 .  ی وجود داردکنترل خشم و صفت خشم همبستگی معکوس

آموزش کنترل خشم بر پرخاشگری دختران تکواندوکار نوجوان مبتدی انجام داد هدف    تأثیرپژوهشی با عنوان  (  1393)  جعفری

این    در.  ساله است  14تا    12کلی پژوهش حاضر بررسی اثرات آموزش کنترل خشم بر پرخاشگری دختران تکواندوکار مبتدی  

آزمایشی   نیمه  نمونتکواند  100پژوهش  روش  با  دختر  تصادفی  وکار  گیری  پرسشنامهپرخاشگری   ایخوشه ه  و   انتخاب شدند 

نفر از افرادی که درآزمون نمره بالاتر    30سپس  .  در مورد آنها اجرا شد(،  نگرش و احساس پرخاشگرانه،  رفتار  هایمؤلفهشامل  )

میانگین از  )  از  گروه  (  38بالاتر  دو  در  تصادفی  صورت  به  بودند  کرده  گواه  15اخذ  و  آزمایش  دادهشدند  نفری  گروه  .  جای 

درحالیکه گروهکنترل هیچگونه ،  پیش از تمرینات ورزشی آموزش کنترل خشم دیدند  ایدقیقه   60آزمایشی طی هشت جلسه  

اد  نتایج نشان د.  تکراری تحلیلشد  هایسنجشبا استفاده از آمار توصیفی و تحلیل واریانس با    هاداده.  آموزشی دریافت نکردند

  هاییافته.  احساس و فکر پرخاشگرانه شرکت کنندگان منجرمی شود،  رفتار  مؤلفهبه کاهش هر سه    کنترل خشمکه آموزش  

باعث افزایش توانایی ورزشکاران نوجواندر کنترل و پیشگیری   تواند میپژوهش حاکی از آن است که روش آموزش کنترل خشم  

 .  اخلاقی باشد  یهااستدلالیی آنها در از خشم شود و از دلایل احتمالی بهبود توانا

عنوان  (  1386)  مسعودنیا با  روان   تأثیرپژوهشی  ویژگیهای  مقایسه  داد  انجام  رزمی  ورزشهای  در  مشارکت  بر  پرخاشگری 

موضوعات پژوهشی در    ترینمهمیکی از  ،  به منظور یافتن نیمرخ شخصیتی ورزشکاران،  شناختی ورزشکاران و غیر ورزشکاران

تفاوت بین ورزشکاران ورزشهای .  ده استروان شناختی در حوزه ورزش بومطالعات   تعیین  از  این مطالعه عبارت است  هدف 

، نفر  154این مطالعه از    هایداده.  انجام شد  ایمقایسه  -این تحقیق به شیوه علی  .  رزمی و غیر ورزشکاران از نظر پرخاشگری

ووشو و جودو اشتغال داشتند و با روش نمونه گیری  ،  کاراته،  یعنی تکواندو،  یورزشی رزم  هایرشته نفر از آنه به یکی از    77که  

. گردآوری شد  1385در فاصله مرداد و شهریور  ،  به عنوان گروه مقایسه،  نفر غیر ورزشکار  77و  ،  انتخاب شده بودند  ایخوشه 

پرخاشگ مقیاس  به  پاسخگویان  پری  بأسری  این  دادند(  BPAS)  و  معنادار.  پاسخ  ورزشکارتفاوت  بین  غیر ی  و  رزمی  ان 
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تحلیل رگرسیون لوجستیک  .  پرخاشگری فیزیکی و خشم مشاهده شد  های مؤلفهو  ،  به طور کلی،  ورزشکاران از نظر پرخاشگری

.  اند نمودهارکت در ورزش را تبیین  درصد از واریانس مش  0.  19چند گانه نیز نشان داد متغیرهای کنترل و متغیر پرخاشگری  

به مثابه ابزار و شیوه قابل قبول برای   تواند نمی صرفاً ، کندمیبر خلاف آنچه نظریه پالایش هیجانی استدلال ،  زشمشارکت در ور

کاران رزمی  مطالعه حاضر این ادعا را که ورزش. تخلیه انرژی و کاهش پرخاشگری در زندگی روزمره افراد در جامعه ما به کار رود

،  به احتمال زیاد،  رسدمیبلکه به نظر  ،  کندنمی  تأیید   کنندمیتهای ورزشی مشارکت  عالیدر ف،  به دلیل سطوح بالاتر پرخاشگری

 .  مشارکت در ورزش در فرهنگ ایرانی بیشتر دلالتهای اخلاقی داشته باشد

  گانه  22تعدادی از شرکت کنندگان ورزش همگانی در مناطق    هایانگیزهدر تحقیقی با مطالعه  (  1390)  همکاراندهستانی و  

مهمترین انگیزه حضور آنها در ورزش همگانی و    هابیمارینتیجه گرفتند بهبود سلامت و افزایش مقاومت در برابر  (  منطقه  4)

است کننده در ورزش ه  آنان.  تفریحی  تعداد شرکت  بیشترین  را  کردندجوانان  پیشنهاد  و  تهران گزارش  برآورد  ،  مگانی شهر 

 .  باشد مؤثرجامعه  هایناهنجاریدر ارتقای سلامت عمومی و کاهش  تواندمیکردن انتظارات قشر جوان در ورزش همگانی 

ته اثربخشی تمرینات جسمانی بر کاهش پرخاشگری دانشش آمشوزان آهسش"ای تحت عنوان در مطالعه(، 1388)  افروز و همکاران

به این منظور از بین دانش آمشوزان . به تعیین تأثیر تمرینات ورزشی بر پرخاشگری دانش آموزان آهسته گام پرداخته است  "گام

ها نشان یافته.  تقسیم شدند(  نفر  10)  و کنترل(  نفر  10)  نفر با روش تصادفی ساده انتخاب و به دو گروه آزمایش  20آهسته گام  

بنابراین تمرینشات مشنظم جسشمانی ممکشن اسشت بشه .  پرخاشگری برای افراد گروه آزمایش داشتاز افزایش سازگاری و کاهش  

 . منجر شودآموز آهسته گام  پرخاشگری و افزایش سازگاری دانشکاهش  

نادری نراقی و  پرورش شخصیت سالم در نوجوانان  (،  1380)  سیف  تاثیرات متقابل نوجوان و  ،  اند  مؤثردر بین عواملی که در 

اده به ویژه  و در این زمینه توانمند ساختن خانو  دانندمی  ترینبنیادیوالدین و نحوه برخورد والدین و نوجوان را از مهمترین و  

 .  شمارندمینقشی سازنده و اساسی بر  مادران را در پیشگیری و یا درمان مشکلات رفتاری به عنوان

پیشرفت تحصیلی دانش  (،  1380)  صدیقه زرشکن زمانپور اجتماعی و  با سازگاری  زناشویی مادر  رابطه رضایت  که در بررسی 

ه پنجم شهر تهران به این نتیجه رسید که بین رضایت زناشویی مادر و سازگاری اجتماعی کودک رابطه مثبت  آموزان دختر پای

رابطه مثبت و معناداری و معن فرزند  ادبیات  نمره  پیشرفت تحصیلی و  زناشویی مادر و  بین رضایت  نیز  ی داری وجود دارد و 

رابطه مثبت و معنی داری بین سازگاری،  وجود دارد او وجود دارد  همچنین  پیشرفت تحصیلی  و    های یافته.  اجتماعی کودک 

ادبیات ریاضی کودک نیز رابطه مثبت و معناداری وجود دارد   فرعی پژوهش نشان داد بین سازگاری اجتماعی کودک و نمره 

 .  ولی بین متغیر رضایت زناشویی مادر و نمرات ریاضی کودک رابطه معناداری مشاهده نگردید

آموزان که در بررسی بررسی ارتباط بین آزاردیدگی در خانواده و مشکلات رفتاری در دانش(،  1388)  می کزمهسید رامین قاس

رابطه دبی آنان  رفتاری  مشکلات  و  خانواده  در  آموزان  دانش  آزاردیدگی  بین  که  رسید  نتیجه  این  به  کرمانشاه  شهر  رستانی 

 .  معناداری وجود دارد

 .  ن داد عامل تهییج طلبی در تحکیم روابط زناشویی و سازگاری در ازدواج نقش مهمی دارددر پژوهشی نشا(، 1372) خداپناهی 

بر(،  1385)  ترخان مورد  در  در  خود  رفتارهای    تأثیرسی  کاهش  که  داد  نشان  فرزندان  روانی  سلامت  بر  والدین  پرخاشگری 

 .  دیده استپرخاشگرانه والدین موجب بهبود علائم افسردگی و کارکرد اجتماعی فرزندان گر
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 : روش پژوهش

آزمون مشکلات رفتاری و کنترل خشم گرفته آزمایشی است ابتدا در دو گروه آزمایش و گواه پیش  نیمه  به روش،  تحقیق موجود

شد و سپس پژوهشگر از گروه آزمایش درخواست کرد تا ورزش کنند و به گروه گواه هیچ گونه ورزشی نکنند و سپس از طریشق 

 . آوری اطلاعات پرداخته است به جمع ییزدیش و گواه بانوان  ت رفتاری و کنترل خشم در دو گروه آزماپس آزمون مشکلا

 .  باشدمی شهر یزدکلیه بانوان ،  جامعه آماری، در این پژوهش 

و   60ابتدا   انتخاب  بانوان  از  پیش   نفر  گواه  و  آزمایش  گروه  دو  س در  و  شد  گرفته  خشم  کنترل  و  رفتاری  مشکلات  پس آزمون 

نفر هیچ گونه ورزشی نکنند و سپس از طریق   30نفر درخواست کرد تا ورزش کنند و به گروه گواه    30آزمایش  پژوهشگر از گروه  

 . آوری اطلاعات پرداخته است   ی به جمع زد ی پس آزمون مشکلات رفتاری و کنترل خشم در دو گروه آزمایش و گواه بانوان 

بدنی  اضطراب  رفت ،  پرسشنامه  و  توسط  شناختی  وولفلکاری  و  دارای  (  1982)  1لرر  و  است  شده  .  باشد می  سؤال  36ساخته 

شامل   رفتاری  مؤلفه  3پرسشنامه  اجتماعی)  اضطراب  شناختی  (،اجتناب  بدنی(  نگرانی)  اضطراب  اضطراب  سریع)  و  (  تنفس 

تا حدودی  ،  5زیاد نمره  ،  6خیلی زیاد نمره  ،  7همیشه نمره  )  ایدرجه پرسشنامه براساس طیف لیکرت هشت    سؤالات.  باشدمی

نمره  ،  4نمره   نمره  ،  3کم  کم  ندرت  ،  2خیلی  نمره    1به  هرگز  گذاری  (  0و  چنین  .  شودمینمره  برای  پرسشنامه  این  هم 

 .  متفاوتی به انواع درمان بدهند هایپاسخچرا که ممکن است انواع مختلف اضطراب ، مداخلات درمانی اهمیت دارد

آنرا به   هایمؤلفه پایایی پرسشنامه و  (  1393)  کاظمی.  اندکردهی محتوایی پرسشنامه را مناسب ذکر  روای(  1982)  لرر و وولفلک

باتوجه به اینکه  .  ی از میزان اضطراب بیشتر استنمره بالاتر حاک .  بدست آورده است  -1-3جدول  روش آلفای کرونباخ به شرح  

 .  ل مقیاس کمتر از نمره زیرمقیاس ها اهمیت داردنمره ک، اضطراب است هایمؤلفه هدف این پرسشنامه تمرکز بر 

 ها آنپرسشنامه و ضرایب آلفای  هایمؤلفه  -1-3جدول  

 سؤالات شماره   مؤلفه
ضریب آلفای 

 کرونباخ 

 90/0 3-6-9-12-17-22-25-26-28 اضطراب رفتاری 

 89/0 5-8-11-15-16-19-21-24-27-32-36 اضطراب شناختی

 اضطراب بدنی 
35-34-33-31-30-29-23-20-18-14-13-10-7-

4-2-1 
91/0 

شناختی و  ، پرسشنامه اضظراب بدنی 

 رفتاری
 92/0 36تا  1

 

مششکلات ، مؤلفشه 16دارای سه بخش مشکلات بدنی با  که( 1982) شناختی و رفتاری لرر و وولفلک،  پرسشنامه مشکلات بدنی

هرگشز   ) ایهشت درجشه( 28و  26، 25، 22، 17، 12، 9 ،6، 3های مولفه) مؤلفه  9و مشکلات رفتاری با    مؤلفه  11شناختی با  

بشالا باششد مششکلات است که هرچه نمره فرد  63الی  0دامنه نمرات بخش مشکلات رفتاری بین . باشدمی(  7و خیلی زیاد      0

 .  باشدمی تررفتاری در فرد بیشتر و نامطلوب

 
1 Lehrer & Woolfolk 
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،  های خطی بودن رابطه بین متغیرهااز پیش فرض،  ای پژوهشهاز آزمون کولموگروف اسمیرنف جهت بررسی نرمال بودن داده

چندگانههم واریانس،  خطی  براهمگنی  کوواریانس  تحلیل  آزمون  از  استفاده  رگرسیون جهت  همگنی  و  معنیها  بررسی  دار ی 

 . مورد استفاده قرار گرفته است، های تحقیقبودن فرضیه 

 

 : یافته های پژوهش

 . ی تأثیر معنادار دارد یزد ان  ورزش بر مشکلات رفتاری بانو 

 .  گردد بررسی می ، ی و کنترل اثر پیش آزمون یزد دار بودن تأثیر ورزش بر مشکلات رفتاری بانوان  معنی ،  از طریق آزمون تحلیل کوواریانس 

 

 : آزمون تحلیل کوواریانس

 :  باشند های آماری آزمون به صورت زیر می فرض 

 .  ی تأثیر معنادار ندارد یزد ان ورزش بر مشکلات رفتاری بانو : فرض صفر 

 . ی تأثیر معنادار دارد یزد ورزش بر مشکلات رفتاری بانوان  : فرض تحقیق 

 ای تعدیل شده مشکلات رفتاریهای حاشیهمیانگین  -2جدول  

 خطای استاندارد  ای تعدیل شده میانگین حاشیه  ها گروه 

 1/ 035 23/ 58 گروه آزمایش 

 1/ 035 32/ 21 گروه گواه 

 

انشد و میشانگین  در گروه آزمایش که ورزش کرده (  23/ 58)   تعدیل شده نمرات مشکلات رفتاری ای  بین میانگین حاشیه ،  2به جدول    با توجه 

 .  تفاوت معناداری وجود دارد ،  اند در گروه گواه که هیچ گونه ورزشی نکرده (  32/ 21)  ای تعدیل شده نمرات مشکلات رفتاری حاشیه 

 ل کوواریانس های آزمون تحلی آماره  3جدول  

 منابع تغییرات 
 مجموع مجذورهای 

 نوع سوم

درجه  

 آزادی 

میانگین 

 مجذورها
F 

مقدار ـ  

p 

مجذور 

 اتا 

توان 

 آزمون

 مدل تصحیح شده 

 متقاطع

پیش آزمون  

 مشکلات رفتاری 

 ها گروه

 خطا

 مجموع 

مجموع تصحیح  

 شده 

552/1439 

140/826 

285/260 

504/1115 

848/1827 

000/49972 

400/3267 

2 

1 

1 

1 

57 

60 

59 

776/719 

140/826 

285/260 

504/1115 

068/32 

446/22 

763 /25 

117/8 

786/34 

000/0 

000/0 

006/0 

000/0 

441/0 

311/0 

125/0 

379/0 

000/1 

999/0 

800/0 

000/1 
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از لحشا   (  انشد نکرده کشه هشیچ گونشه ورزششی  )   و گروه گشواه (  اند کرده که ورزش  )   نتایج تحلیل کوواریانس گروه آزمایش ،  3با توجه به جدول  

لشذا فشرض  ،  اسشت   0/ 05اسشت کشه کمتشر از    0/ 0001مقدار آزمون برابر  ش   pدهد که  نشان می ،  مشکلات رفتاری و با کنترل اثر پیش آزمون 

باششد  ورزش تبیین شده است که درصد بشالایی می های نمرات تعدیل شده به وسیله  درصد از تفاوت   37/ 9همچنین  .  شود تحقیق تأیید می 

 .  کند درصد از تغییرات مشکلات رفتاری تعدیل شده در پس آزمون را پیش بینی می   12/ 5یش آزمون مشکلات رفتاری و پ 

 .  ی تأثیر منفی و معنادار دارد یزد توان نتیجه گرفت که تدریس ورزش بر مشکلات رفتاری بانوان بنابراین می 

 

 : نتیجه گیری

همسو مشی باششد ( 1397)  برزگر  که با پژوهش.  بانوان تأثیر منفی و معنادار دارد   بر مشکلات رفتاری ورزش بانوان    مشخص گردید که 

عنوان نمشود  راستا با توجه به اصل ارتباط و تأثیر و تأثر جسم و روان بر یکدیگر لیمناین در در تبیین این فرضیه باید گفت که 

اصل ادعا کرد که توانایی جسم باعث تقویشت توانشایی تمرینات بدنی بر سلامت روانی مؤثر است و با تکیه بر همین  که ورزش و  

. نگشردمینیز به ورزش و فعالیتهای بدنی به عنوان یکی از عوامل مهم در ایجاد سلامت روانشی ،  روان خواهد شد بن مک کونویل

اینکه معتقد اسشت  ضمن داندمیتخلیه فشارهای روانی مؤثر  نی کوتاه مدت را درجسما  هایفعالیت،  آکادمی تربیت بدنی آمریکا

جهت پیشگیری و درمان ، افراد با آمادگی جسمانی در سازش یافتگی با فشارهای روانی موفقتر اند از دیگر سو روان شناسان نیز

مطالعات زیادی در .  در زمینه بهداشت روانی استنقش فعالیتهای بدنی    نمایندمییکی از راههایی را که معرفی  ،  مشکلات روانی

ورزشی و نقش این فعالیتها در ارتقاء سلامت یشا بهداششت روان انجشام پذیرفتشه اسشت بررسشی پیششینه ایشن   هایتفعالیزمینه  

نششان   در مطالعه خود،  که ورزش و تمرینات بدنی آثار مثبتی بر سلامت جسمانی و روانی دارد نوربخش  دهدمیمطالعات نشان  

ادی و گروهی اختلاف معناداری در سطح احتمال وجود دارد و ایشن در داد بین وضعیت بهداشت روانی ورزشکاران رشته هایانفر

در ارتقشاء بهداششت روانشی  تواندمی، بودن آن صرف نظر از دسته جمعی یا انفرادی،  حالی است که فعالیت بدنی در نگاه فونتاین

 .  مثمر ثمر واقع گردد

دار و دار و منفی ورزش بر مشکلات رفتاری و تأثیر معنییمبتنی بر تأثیر معن،  توجه به نتایج بدست آمده از پژوهش حاضربا  

بانوان   کنترل خشم  بر  ورزش  شاهد  یزدمثبت  بتوان  تا  باشند  داشته  را  موثری  نقش  زمینه  این  در  و  مسئولان  است  ی لازم 

 . سلامتی و شادابی بانوان بود

های ساختاریافته و  گیری از مصاحبه اندازه ها جهت کاهش خطای آوری دادههای آتی برای جمعدر پژوهش شود میپیشنهاد  ✓

 .  نیمه ساختار یافته استفاده شود

شود تحقیقاتی مشابه در مناطق دیگر و  ی صورت گرفته است پیشنهاد مییزداز آنجایی که این پژوهش فقط در بین بانوان   ✓

 .  های اجتماعی انجام شودوههمچنین دیگر گر
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