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چكيده����
رود و شواهد موجود حـاكي از پـايين بـودن ميـزان     هاي مزمن به شمار مي   يت بدني يك عامل خطر براي بسياري از بيماري        سطح پايين فعال  :زمينه

-اما رابطه بين بسياري از عوامل تعيين كننده روانـي       . تغيير اين روند نيازمند تغييراتي در رفتار اكثر مردم است         . استدر جمعيت عمومي    فعاليت بدني   
. ت بدني به خوبي شناخته نشده استاجتماعي و فعالي

.انجام شدبا استفاده از الگوي پندر دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي قزوين جسماني مطالعه به منظور پيش بيني مراحل تغيير رفتار فعاليت :هدف
گيـري  هاي خودگزارشي شامل انـدازه نامهپرسشدانشجويان . انجام شد دانشجوي سال اول     222بر روي   1387 اين مطالعه مقطعي در سال       :هامواد و روش  
جهـت   بـازآزمون و     –براي تعيين پايايي از روش آزمون       . تكميل كردند را  گيري مراحل تغيير رفتار ورزشي       سلامت پندر و اندازه    هاي الگوي ارتقاي  ورزش، سازه 

 و آنـاليز مـسيري بـراي    ANOVAآزمـون  . ييد شـد أيي نيز در اين مطالعه تروايي صوري و محتوا. آلفاي كرونباخ استفاده شد   ها از   التأييد همساني دروني سؤ   
. شداستفادهها با مراحل تغيير رفتار ورزشي تعيين ارتباط ميان اين سازه

مـدي  خودكارآ.  دقيقـه در هفتـه ورزش مـي كردنـد          62/41 بيش از نيمي از دانشجويان در مرحله غير فعال قرار داشتند و به طور ميانگين                 :هايافته
تنهـا  . بينـي كردنـد  دار مراحـل تغييـر رفتـار ورزشـي بـين دانـشجويان را پـيش       طور معنـي ه هايي بودند كه ب سازه،ورزشي، موانع و منافع درك شده    
اي الگـوي  ه ـبيني نمايند و ساير سـازه داري از فعاليت بدني را به طور مستقيم پيشتوانستند واريانس معني ) P>001/0(خودكارآمدي و مراحل تغيير     

طـور  ه وضعيت سلامت درك شده نيز از طريق منافع درك شده و ب        . گذاشتند بر رفتار فعاليت بدني تاثير مي      ،پندر از طريق سازه ميانجي مراحل تغيير      
. ثيرگذار بودر، تأغير مستقيم بر مراحل تغيي

 به ادراك دانشجويان از خودكارآمدي، موانع موجـود و           و ورزش احتمالاً    رفتار فعاليت بدني   مادگيآدر مراحل   تغيير  ،هايافتهبا توجه به    :گيرينتيجه
هـاي  ، حمايـت متوسـطي را از سـازه    حاضـر نتايج مطالعه. همچنين منافع انجام فعاليت بدني و ورزش و وضعيت سلامت درك شده فرد بستگي دارد    

. كنده ميليت بدني و مراحل تغيير ورزش ارايبيني رفتار فعاالگوي پندر در پيش

مراحل تغييروضعيت سلامت،  فعاليت بدني، الگوي پندر، خودكارآمدي، :هاكليد واژه

:مقدمه����
 ـ،  غم فوايد زياد رفتار ورزشـي     رعلي رآورد جهـاني از عـدم      ب

ميـزان  ايـن   . درصد است  17،ميان بالغين فعاليت فيزيكي در  
5/2تـر از    كـم (دارنـد انـدكي   كساني كه فعاليت جسماني     در  

در ايـران   )1(.استدرصد متغير   51تا  31بين  ) هفتهساعت در 
فيزيكـي بـه طـور دقيـق     مشكلات ناشـي از عـدم فعاليـت   

عدم فعاليـت   ميزان  ،در پروژه قلب سالم   . نشده است مشخص  
ك ي ـيهـا افتـه ين يهمچن) 2(. درصد گزارش شد  88جسماني  

 تـا   18ر در زنـان     يي مراحل تغ  الگوي بر اساس    يمطالعه مقطع 
 درصـد افـراد در مراحـل        6/31 ساله نشان داد كـه تنهـا       60

يكمدرصد)3(. هستند يت جسمان ي رفتار فعال  يدارعمل و نگه  
لـي وكننـد ي منظم شركت مي ورزشيهاتيفعالاز جوانان در
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زيدي و همكاراندكتر عيسي محمدي.../ يني مراحل تغيير رفتار فعاليت جسمانيپيش ب60

 ـفعالاي ـهستند تحرك يباكثر آنها  . نـامنظم دارنـد  يت بـدن ي
لازم نهـا   ثر جهت فعال كـردن آ     ؤ م يهاكار راه تبيين،نيبنابرا
اتخــاذ رفتارهــاي بهداشــتي توســط ،انيــن ميــدر ا.اســت
ت به الگو بودن آنها از نظـر        ي با عنا  ،يان علوم پزشك  يدانشجو
 ـاز اهممـاران، يب وي مـردم عـاد  ي سـالم بـرا  يرفتارهـا  ت ي

 ـتعگيري دقيـق   اندازه، نكته مهم. است برخوردارياژهيو ن يي
 جـسماني اسـت     اجتماعي مرتبط با فعاليت   -هاي رواني كننده
يدر راستا هاي بهداشتي   حققين و متخصصين مراقبت   تا به م  

براي تغيير رفتار    نظريهاي  الگوها با استفاده از     هتوسعه مداخل 
 ـ . كمك كند افزايش سطح فعاليت جسماني      يهـا الگون  يدر ب

يهـاي الگـوي ارتقـا      سـازه   كننده رفتـار،   ينيش ب يمختلف پ 
هاي مهـم رفتـار فعاليـت       عنوان تعيين كننده  ه  سلامت پندر ب  

 مراحـل تغييـر،     همچنـين الگـوي   )4(.اندجسماني شناخته شده  
آميـز در   طور وسـيع و موفقيـت     ه  يكي از الگوهايي است كه ب     

 و  اسكاچپرو.  است شده آموزش بهداشت استفاده     ه هاي مداخل
چگـونگي مراحـل    بـر   الگـو د كه اين    نداراظهار مي همكاران  

ابد و پنج مرحله را براي پيـشرفت        يتغيير رفتار افراد تمركز مي    
 در )رفتار تهديد كننده سلامتي يـا رفتـار سـالم   (در تغيير رفتار    

شـناختي  عوامـل روان  ،سازه مراحـل آمـادگي    )5(.گيردنظر مي 
تعيين كننده را با آمـادگي افـراد بـراي تغييـر رفتـار متناسـب          

 ـ    و همچنين خط   كندمي  ـ ارا ه هـا  مشي براي طراحي مداخل ه ي
مراحل تغييـر   پيش بيني   با هدف   حاضر  مطالعه  ،لذا) 6(.دهدمي

رفتار فعاليت جـسماني دانـشجويان دانـشگاه علـوم پزشـكي            
.انجام شد پندر الگوقزوين با استفاده از 

:هامواد و روش����
ــه  ــن مطالع ــال  اي ــي در س ــام 1387 مقطع ــر روي تم ب

ن كـه بـه     ي قـزو  يان سال اول دانشگاه علوم پزشـك      يدانشجو
327از  . ، انجـام شـد    اوطلبانه در مطالعه شركت كردنـد     طور د 
 ـنامـه تكم  پرسـش 222،ع شده ينامه توز پرسش ل شـد كـه     ي
.  استي درصد67زان پاسخ يگر منشان

كار گرفته شد  ه   مقياس در اين پژوهش ب     7،در مجموع 
:عبارت بودند ازكه 

 پنج مرحله مرتبط با ترك يـك        ،مرحله تغيير اس  يمق) 1
 بـه   راآور يا پذيرش يك رفتار مثبـت بهداشـتي        يانرفتار ز 

فرد هنوز به انجام    (تفكر  پيش:كندمشخص مي شرح زير   
كند و براي شـش مـاه آينـده هـم قـصدي       فكر نمي  رفتار

طـور جـدي در مـورد       ه  فرد ب (، تفكر   )براي انجام آن ندارد   
 در زندگي روزانه براي شـش مـاه آينـده فكـر             رفتارانجام
 را ارزيـابي    رفتارهاي  فرد منافع و هزينه   (ي  ، آمادگ )كندمي

، )داردرا  در يك ماه آينده انجام رفتاركرده و آمادگي براي     
براي در اين مطالعه فعاليت جسماني      كه  رفتارانجام  (عمل  
انجـام  (داري رفتـار  و نگه )  ماه ادامه يافته است    6تر از   كم

كاپـا  شـاخص   )7و6(.)اسـت داشته   ماه ادامه    6بيش از   رفتار  
دوياس در فاصــله زمــانيــن مقيــ اييايــن پايــيجهــت تع

. بود85/0 برابر ياهفته
 ـ مقال وؤ س29بايمقياس فوايد فعاليت بدن  ) 3و2 اس ي

 پاسخ آنهـا بـر اسـاس        كهال  ؤ س 14بايت بدن يموانع فعال 
4 تــا ) مخــالفمكــاملاً(1 از يانــهي گز4كــرت ياس ليــمق
)8(.ودب شده يبند درجه) موافقمكاملاً(

بـر اسـاس    كـه الؤ س ـ 8ا  بخودكارآمدي درك شده  ) 4
ــرت  ــاس ليك ــه4مقي ــئن ناي گزين ــ از اصــلاً مطم ستم ي

بندي شده درجه، ) نمره4(�ً مطمئن هستم  تا كاملا ) نمره 1(
امتياز حاصـل از طريـق محاسـبه ميـانگين و دامنـه             . ودب

تـرين خـود    بـيش  (4تا  ) ترينكم (1حاصل بين   هاي  هنمر
)9(.بود) دي درك شدهكارآم

15 شـامل  يالؤ س ـ 20 مقيـاس   بـا  يحمايت اجتماع ) 5
ال ويـژه حمايـت     ؤ س ـ 5 و   يال خاص حمايت خـانوادگ    ؤس

5تـا   ) گاهچيه (1كرت از   ياس  ل  يبر اساس مق  كه  دوستان  
)10(. بود شدهيبنددرجه) شهيهم(

 نيـز يكـي از      يالؤ س 12نامه وضعيت سلامت    پرسش) 6
)11(.خودگزارشي در اين مطالعه بودابزارهاي سنجش 

 ـ   پرسـش  با اسـتفاده از    عملكرد   يالگو) 7  ـينامـه ب ين الملل
 ـو اعتبـار آن تأ    يـي  كـه روا   IPAQيكيزيت ف يفعال د شـده   يي

بـا توجـه بـه     از كـسب شـده و       ي ـن امت يانگياست، بر اساس م   
 شديد، متوسط و خفيـف در طـول شـبانه روز            يكيزيت ف يفعال
هـا  ه ابزار گـردآوري داد     و صوري  امحتواراعتب) 12(.ده شد يسنج
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 ـنـان از پا   يجهت اطم ،بنابراين) 14و13(.أييد شده بود  ت ، ابـزار  يياي
در  نفري از دانـشجويان  20تمام ابزارها در گروه   آزمون مجدد   
يب كاپا يضرگر  انجام شد كه نشان   يا هفته دويفاصله زمان 

 ـي كرونباخ جهت اطم   يب آلفا ين ضر يهمچن. ودبييبالا ان از  ن
 ـا ابزار نشان داد كه كل     ي هر سازه    هايسؤاليتجانس درون  ه ي

 ـ ؛نـد  بود  برخـوردار  يت بخش ي رضا يابزارها از تجانس درون    ه  ب
درك شـده    منـافع    ي كرونبـاخ بـرا    يب آلفـا  يكه ضر يطور
، 90/0ت دوســتان يــ، حما81/0درك شــده ، موانــع 93/0
 و  76/0درك شـده    ت سـلامت    ي، وضـع  92/0ت خانواده   يحما
.  بود84/0يارآمدخودك

ي دانـشگاه علـوم پزشـك      يهـا  در كلاس  هانامهپرسش
و به دانشجويان تحويل داده شـدند       ين با اعلان قبل   يقزو

 ـقه در حضور محققان تكم    ي دق 45 تا   30در مدت زمان     ل ي
آمـار  . پردازش شـدند  SPSS13 با نرم افزار     هاداده. ندشد
د در مراحل   ع افرا ي توز تحليلي برا يكامجذور   و   يفيتوص
 شـفه  يبيبا آزمون تعقANOVA آزموننير و همچن  ييتغ
هـاي  و سـازه   مـستقل    يرهـا ي تفـاوت متغ   يي شناسا يبرا
 بـا   يريز مس يآنال. ر استفاده شد  ييدر مراحل تغ   پندر   يالگو

زان ي ـن م يـي  تع ي بـرا  AMOS16.0استفاده از نرم افـزار      
 پندر نـسبت بـه مراحـل        الگويها سازه ي كنندگ ينيبشيپ
.كار گرفته شده  بيت بدنير رفتار فعالييتغ

:يافته ها����
 درصد زن و    3/67، نفر دانشجوي شركت كننده    222از  

 سال  96/18±94/0آنهاميانگين سني   مابقي مرد بودند و     
 درصد 57مقطع كارداني،   در   دانشجويان    درصد 7/24.بود
اي ي حرفـه  امقطع كارشناسي و بقيـه در مقطـع دكتـر         در  

 سـاكن خوابگـاه     درصـد  3/33.  تحصيل بودنـد   مشغول به 
ــانواده درصــــد 5/59، بودنــــد ــراه خــ ــدگي همــ زنــ

ميانگين. اي داشتند  هم منزل اجازه    درصد 2/7و  كردند  مي
 و دختـر بـه ترتيـب        شاخص توده بدني دانـشجويان پـسر      

 از نظـر     اخـتلاف  بود كـه ايـن    21±4/3 و   31/3±42/21
62/41ر ميـانگين  طوه دانشجويان ب . معني دار نبود  آماري  

ميانگين زمان اختـصاص    .كردندميدقيقه در هفته ورزش     

ــراي ورزش ســنگين   روز، ورزش متوســط 788/0يافتــه ب
. بودروز در هفته 18/2روز و ورزش سبك 09/1

 در مرحلـه   درصد6/25،از نظر مراحل آمادگي براي تغيير     
 در   درصـد  1/12 در مرحله تفكـر،       درصد 9/26پيش تفكر ،    

8/27 در مرحله انجـام رفتـار و          درصد 6/7رحله آمادگي ،    م
يع جنـس ي توز.داري رفتار ورزشي بودند    در مرحله نگه   درصد
.نداشـت يدار آمار ي تفاوت معن  ،رييان در مراحل تغ   يدانشجو

 ـر به دو دسته فعال و غ      ييم مراحل تغ  ي با تقس  ،يول ،ر فعـال  ي
تـر  شيبه  كداد نشان    و )p>05/0(شدده  يدار د يتفاوت معن 

 ـ(رفعال يها در مراحل غ   خانم ) يش تفكـر، تفكـر و آمـادگ   يپ
. بودند
ن در  ي انجـام ورزش متوسـط و سـنگ        ين روزهـا  يانگيم

كه افـراد  يطوره   ب ؛داشتيدارير تفاوت معن  ييمراحل تغ 
 را بـه    يتـر شي ب يروزهاقرار داشتند،   مراحل فعال   كه در   

تصاص اخ) p>05/0(و متوسط   ) p>001/0(ن  يورزش سنگ 
 انجـام ورزش سـبك در    ي در روزها  ي تفاوت لي، و .دادنديم

 ـم. ده نـشد  ير د ييمراحل تغ   انجـام ورزش    ين روزهـا  يانگي
 ـ   ي ـن دو جنس ن   ين ب يمتوسط و سنگ   يداريز اخـتلاف معن

).1 شماره جدول (داشت

تعداد روزهاي انجام ورزش سبك،  ميانگين-1جدول 
متوسط و سنگين در هفته بر حسب جنس

ع ورزشنو
سنگينمتوسطسبكجنس

21/2مرد ± 24/252/1 ± 92/123/1 ± 45/1
17/2زن ± 09/287/0 ± 46/156/0 ± 08/1

آزمون تي 
< pمستقل 05/0p < 05/0p < 05/0

در تنهـا   آمـاري داراختلاف معني ،ريي مرحله تغ  5   از بين   
وجـود  ي و خودكارآمـد   يت سلامت ي، وضع موانع درك شده  

،ريي ـشرفت در مراحـل تغ    ي ـت كـه بـا پ     ن صور ي بد ؛داشت
ــم ــع يگاني ــده ن موان ــاهش درك ش ــيك ــتم ــر ياف  و ب

.مي شدافزوده درك شده  و سطح سلامت يخودكارآمد
 سازه منافع درك شده كه در آقايـان نـسبت بـه             غير از 
هـاي الگـو پنـدر      سـازه  سـاير ميـانگين   ،بودها بالاتر   خانم

.در دو جنس نداشتداري اختلاف آماري معني
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، بـالاتري داشـتند    يدانشجوياني كه شاخص تـوده بـدن      
در و  بود  در آنها بالاتر  درك شده   موانع  مقدار گزارش شده    

ــزان   ــل از مي ــوي مقاب ــده  س ــاعي درك ش ــت اجتم حماي
سـطح سـلامت درك     برخوردار بودند، همچنين    يترپايين

ترنپاييآنها در مقايسه با دوستانشان      شده و خودكارآمدي    
.بود
فعاليت جسمي در دانشجوياني كه در دو مرحله  يانگين   م

بـالاتر از   يدارمعنـي بـه طـور     ،بودنـد داري  انجام و نگـه   
.)2جدول شماره (بوددانشجويان مراحل غيرفعال 

 ميانگين فعاليت جسمي دانشجويان در مراحل -2جدول 
) دقيقه در هفته(مختلف آمادگي براي تغيير

 ـ با فعال  يداريم و معن  ي رابطه مستق  يكارآمددخو يت بـدن  ي
 ـ را از طر   يميرمـستق يغ ارتبـاط    ي ول ،)p>05/0(داشت   ق ي
ك انحـراف   ي ـين بـه ازا   يهمچن. ندادر نشان   ييغمراحل ت 

 ـ فعال ،آمادگي مراحل   ر در ييار تغ يمع  واحـد   51/0يت بـدن  ي
ــود م يدار و مــستقين ارتبــاط معنــيــ و اش يافــتيافــزا ب
)05/0<p( . ــافع ــازه من ــده س ــستقدرك ش ــاط م م و يارتب

ــ ــع )p>05/0(دار يمعن ــازه موان ــده و س ــاط درك ش ارتب
در . )p>05/0(تغيير داشـتند    با مراحل   دار  يمعكوس و معن  

34،نـد  بود  قـادر  هاي الگوي پندر و مراحل تغيير     كل سازه 
 ـ فعال واريانس رفتار درصد    ـ را   يت بـدن  ي  ـيبشيپ نـد ي نماين

. )1شكل شماره (

 تحليل مسيري روابط بين سازه هاي الگوي پندر و مراحل تغيير رفتار فعاليت جسماني-1شكل 

[Chi-square = 26.09, df = 16, Pvalue = .053, GFI= 0.97, CFI=0.97, TLI=0.95, RMSEA= 0.05]
GFI،شاخص نيكويي برازش CFI،شاخص برازش تطبيقي TLI،ضريب توكر شاخص نرم شده برازندگي RMSEAريشه ميانگين مجذورات تقريب 

ANOVAميانگينمراحل
62/60±52/87پيش تفكر
38/54±49/47تفكر
74/62±89/42آمادگي
42/163±18/136انجام عمل

58/201±02/111دارينگه
05/107±02/108كل

001<p
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1هاي برازش شـده در شـكل        با توجه به اين كه شاخص     
تر از  نيز كوچكRMSEA و  90/0تر از مقدار آستانه   بيش
توان نتيجه گرفـت كـه الگـوي مـذكور بـه          بود، مي  60/0

)16و15(.ها برازش داشتخوبي با داده

:گيريبحث و نتيجه����
نشان داد فعاليت جسمي دانشجويان شركت    مطالعه     اين  

كننده در پژوهش ناكافي بـود؛ بـه طـوري كـه ميـانگين              
گين دانشجويان پـسر    فعاليت جسمي سبك، متوسط و سن     

، 17/2 و دانشجويان دختـر      23/1 و   52/1،  21/2به ترتيب   
تـر از حـدود     اين ميزان كم  .  روز در هفته بود    56/0و  87/0

محققين . هاي آمريكا بود  توصيه شده مركز كنترل بيماري    
اند كه نوجوانـان و جوانـان دسـت     اين مركز پيشنهاد كرده   

 ـ 3تر از    دقيقه در روز و بيش     20كم   ار در هفتـه فعاليـت       ب
رسـد   بنابراين، به نظر مي    )17(.ورزشي متوسط داشته باشند   

اكثر دانشجويان نيازمند اصلاح وضـعيت فعاليـت جـسمي          
اين امر با بررسي مراحل آمادگي براي تغييـر         . خود هستند 

 درصد افراد در    64به طوري كه    . شوددانشجويان تأييد مي  
 داشـتند كـه نـشان     مطالعه حاضر در مرحله غير فعال قرار      

دهنده بالا بودن ميزان فعاليت جسمي غير فعال و زير حد           
استاندارد است و با نتايج مطالعه پترسـون و همكـاران در             

هـاي  ايرلند، مـدانت و همكـاران در اردن و سـاير مطالعـه     
)18-22 (.مشابه مطابقت دارد

هـاي مطالعـه حاضـر دلايلـي را در تأييـد               همچنين يافته 
منطبق با پيش فـرض هـاي       . احل تغيير نشان داد   روايي مر 

نظريه تغيير مرحله اي و بر اساس نتـايج حاصـل از آزمـون              
هاي انجام رفتار   بيني كننده بندي پيش  و گروه  تفكيك كننده 

ورزشي در هر مرحله، مشاهده شده كه سـازه هـاي نظريـه             
رفتار برنامه ريزي شده در مراحل مختلـف آمـادگي مقـادير            

در مطالعـه حاضـر، ميـانگين       ) 23(.ني داري دارنـد   متفاوت مع 
فعاليت ورزشي در دانشجويان در مرحله پيش تفكر و تفكـر           

داري، تـرين مقـادير و  در مراحـل اجـراي رفتـار و نگـه              كم
تفاوت اصلي مراحـل غيـر فعـال و      . بالاترين مقدار را داشت   

فعال، به سختي پيـشرفت افـراد از مراحـل غيـر فعـال بـه                

و همچنين ناتواني در ادامه رفتار ورزشي پـس         مراحل فعال   
ايـن نتـايج مـشابه نتـايج        . كند ماه اجراي آن اشاره مي     6از  

)24(.مطالعه والاس و همكاران است

بيني كننـده مراحـل تغييـر، خودكارآمـدي            بهترين پيش 
)26و25(.يابداست كه با پيشرفت در مراحل تغيير افزايش مي        

بيني كننده مراحل تغيير،    ين پيش البته در اين مطالعه بهتر    
ــود ــع درك شــده ب ــاتواني  . موان ــل ن ــايد يكــي از دلاي ش
بيني مراحل تغيير، اشـكال در نحـوه        خودكارآمدي در پيش  

گـويي بـه آن   گيري آن و همچنين تـورش در پاسـخ   اندازه
همچنين قدرت موانع درك شده در پيش بيني رفتار         . باشد

 ـتوانـد ميـزان پـيش     ورزشي نيـز مـي     كننـدگي سـازه    يبين
نتـايج مطالعـه    . خودكارآمدي را تحت پوشـش قـرار دهـد        

حاضر نيز نشان داد كه با پيـشرفت در مراحـل تغييـر، بـر              
ميزان خودكارآمـدي جهـت اجـراي رفتارهـاي ورزشـي و            

. شودفعاليت بدني افزوده مي
   خودكارآمدي و مراحل تغيير به طور مستقيم و منـافع و           
موانع درك شده به همراه وضعيت سلامت فـرد بـه طـور             

دار رفتـار فعاليـت     هاي معنـي  كنندهبينيغير مستقيم، پيش  
والاس و همكاران نيز نـشان      . بدني در دانشجويان هستند   
دار و مـستقيم    كننده معني بينيدادند كه خودكارآمدي پيش   

 بنـابراين، يـك راه كوتـاه و مـوثر           )23(.تار ورزشي اسـت   رف
جهت ارتقاي سطح فعاليت ورزشي و بدني در دانشجويان،         

كارگيري راهبردهـاي آموزشـي     افزايش خودكارآمدي با به   
مانند تنظـيم اهـداف، ترغيـب كلامـي، تكـرار، پـاداش و              

. هاي نيابتي استتجربه
بيني  نيز پيش     در مطالعه حاضر منافع و موانع درك شده       

دار مراحل تغييـر بودنـد كـه ايـن نتيجـه            هاي معني كننده
ــه  ــايج مطالع ــشابه نت ــت م ــي اس ــاي قبل ــابراين، )  27(.ه بن

دانشجويان نياز دارند تا از مزاياي فعاليت ورزشي و بـدني،           
اي بـراي   حتي زماني كه خيلي مـشغول هـستند و برنامـه          
ايـاي كوتـاه    فعاليت بدني و ورزشي ندارند، آگاه شوند و مز        

مدت و بلنـد مـدت فعاليـت ورزشـي و بـدني بـراي آنهـا                 
مطالعـه حاضـر نـشان داد كـه موانـع درك           . ملموس شود 
بينـي مرحلـه    ترين اهميت را در تعيين و پـيش       شده، بيش 
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تغيير افراد دارند و هرچه فرد به سوي انجـام رفتـار پـيش            
اين مسأله در سـاير     . شودتر مي رود، اين مسأله پررنگ   مي
 به هر حـال، ايـن يافتـه         )28(.ها نيز تأييد شده است    طالعهم

تأكيدي بر لزوم از بين بـردن موانـع فيزيكـي و فرهنگـي           
موجود بـر سـر راه ورزش و فعاليـت بـدني در بـين قـشر                 

هـاي ورزشـي، محـدود      دانشجو از جمله دور بودن مكـان      
ها، هزينه فعاليت ورزشي، عدم تشويق زوجين       بودن مكان 
فهم دقيـق موانـع     . هاستمداخله با مسئوليت  يا دوستان و    

موجود شـناختي و واقعـي، بـه تـدوين مداخلـه ورزشـي و         
بنـابراين، انجـام    . كنـد تشويق فعاليـت بـدني كمـك مـي        

. شودهاي كيفي در اين زمينه توصيه ميتحقيق
هاي اجتماعي بـر رفتارهـاي بهداشـتي از            ماهيت ارتباط 

 ديـشمن و    )30و29(.ردگـذا جمله فعاليت جسماني تـأثير مـي      
همكاران نشان دادند كه برنامه مداخله بر افزايش حمايت         
اجتماعي درك شده از سوي والدين، دوستان و همـسالان          

 نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه       )31(.اثر مثبت داشته است   
با پيشرفت در مراحل تغيير، بـر ميـزان حمايـت اجتمـاعي      

 ـ    . شودافزوده مي  دار نبـود، ولـي بـه    يالبته ايـن تغييـر معن
هاي آموزشي بايد مد نظر     عنوان يك سازه مؤثر در مداخله     

.باشد
ارايـه مداخلـه     نيز بيان داشته است      وايتگونه كه      همان

هاي اختـصاصي افـراد در   بايد با مرحله آمادگي افراد و نياز  
يكـي از  . هر يك از مراحل تغيير متناسب و سـازگار باشـد          

هـاي  توانـد ارايـه برنامـه     هاي آتي مـي   نكات قوت مطالعه  
حلـه تغييـر    اي متناسب شده براساس مر    آموزشي و مداخله  

) 32(.افراد باشد

هـاي مطالعـه حاضـر ايـن بـود كـه               يكي از محدوديت  
نامـه خودگزارشـي جمـع آوري       اطلاعات بر اساس پرسش   

اي رغـم ايـن كـه روش پذيرفتـه شـده     شده است كه علي  
دوم ايـن كـه     . است، وليكن داراي تورش قابل توجه است      

مطالعه به صـورت مقطعـي انجـام شـده اسـت و امكـان               
نتاج در خصوص پـيش آينـدهاي تغييـر موفـق رفتـار             است

. هاي طولي اسـت   پس نيازمند مطالعه  . ورزشي وجود ندارد  
تـري نيـز    هاي قـوي  سرانجام روايي و پايايي ابزار با روش      

كلي نتايج اين مطالعـه،     به طور .توانست سنجيده شود  مي
هـاي الگـوي پنــدر در   حكايـت از حمايـت متوسـط ســازه   

. يير داشتبيني مراحل تغپيش

:گزاريسپاس����
   از شوراي پژوهشي دانشگاه علـوم پزشـكي قـزوين در           

هاي اين طـرح تحقيقـاتي و همكـاري خـانم         تأمين هزينه 
.شودها تشكر ميآوري دادهسميه مهرپور در جمع
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