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  بدني بر اساس   فعال   و غيرفعالافسردگي دانشجويان   مقايسة

  هاي دموگرافيك ويژگي
  1زاده قاضياني علي فاطمه قربان
2مرتضي طيبي دسي  

 3نژاد دكتر رحيم رمضاني
  چكيده

هـاي    بـر اسـاس ويژگـي       دختـر و پـسر      بـدني   فعـال    و غيـر   فعـال گروه از دانشجويان     ميزان افسردگي دو     ، مقايسة هدف از اين پژوهش   
باشد كه همگي در ترم چهارم و         ن دانشگاه شمال آمل مي    اي   نفر از دانشجويان   1700 شامل ، تحقيق حاضر  جامعة آماري . دموگرافيك است 

دانـشجوي پـسر بـا ميـانگين          90 دانـشجوي دختـر،       90 ( نفـر  180 تحقيـق حاضـر شـامل        نمونـة آمـاري    .به بالا مشغول تحصيل بودند    
نتـايج بـا اسـتفاده از روش        . بود)  بك   ( افسردگي نامة سشابزار تحقيق، پر  . بودند كه به صورت تصادفي انتخاب شدند      ) 19/22±17/0 يسنّ

) α =05/0  (در سطح) اي د نمونه ويتني و مجذور كاي چنـ مانهاي يو به ترتيب آزمون ( مستقل نمونةـK و ـ2پارامتريك براي  آماري غير
 چنـين   هـم بـدني و       فعـال   بدني نسبت به دانـشجويان غيـر         فعال سطوح افسردگي در دانشجويان      نتايج نشان داد كه   . تجزيه و تحليل شد   

هـا    ن گـروه  اي   ميان، اختلاف فراواني    چنين  همداري كمتر بود و       طور معني ه  ببدني    تربيت  نسبت به دانشجويان غير   بدني    تربيتدانشجويان  
مهندسي بـود؛     ي فنّ داري كمتر از دانشجويان دانشكدة      يطور معن ه   علوم انساني ب   افسردگي دانشجويان دانشكدة  . دار بود   نسبت به هم معني   

الا زماني كه عامل     امتفعبـومي،    رو غي ـ   ميافسردگي دانشجويان دختر و پسر، بو     . داري وجود نداشت     بدني كنترل شد، هيچ تفاوت معني      ي
هـا نيـز    ن گروهاي  داري با هم نداشت و اختلاف فراواني ميان بدني، اختلاف معني  يتفعال چه قبل و چه بعد از كنترل عامل متأهلد و   مجرّ

 . دار نبود نسبت به هم معني
  

  . بدني  فعال   و غير فعال افسردگي، دانشجو، :هاي كليدي واژه

_____________________________________________________________ 
 بدني و علوم ورزشي  دانشجوي كارشناسي ارشد تربيت. 1
  آملآزاد اسلامي آيت االله آملي مركزبدني دانشگاه  مربي گروه تربيت. 2
 استاديار دانشگاه گيلان. 3
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  مقدمه 
نااميدي، ناراحتي، غمناك بودن، فقدان هر گونه انگيزه         س و أل رواني است كه با احساس ي       نوعي اختلا  ،1افسردگي

 ـ 2000 2كول (به نفس و بدبيني همراه است      و اميد و كاهش سطح اعتماد      ـ ة، اتحادي  .  )2003 3ي بيمـاري روانـي     ملّ
افـسردگي  . )2001 4ريـدن گ ( قرار داده اسـت    تأثير ميليون انسان را در سرتاسر جهان تحت         340افسردگي بيش از    

بينـي شـده كـه         پيش 2020و تا سال    ) 2006 5لوپز و همكاران   (جاد ناتواني در جهان پيشرفته شده است      اي   منجر به 
. )1997 6مـوراي و لـوپز     ( عروقي در جهان در حال توسـعه باشـد         ـ جاد ناتواني پس از بيماري قلبي     اي   دومين عامل 
 ـ    هاي اخير، خودكشي در جمعي      در سال  .اند كشنده باشد  تو افسردگي مي  اي   رشـد فزاينـده    ،ي نوجـوان  ت جـوان و حتّ
  . )2001 و همكاران 7آكيسكال (داشته است

 ـ  .  ت درمـاني را دارد     يكي از اختلالات رواني است كه بيشترين قابلي        ،، افسردگي  بختانه خوش  ةيـك نمون
پزشـكان و    ني ماننـد پزشـكان عمـومي، روان       هاي بالي   اي   افسردگي، اغلب شامل درمان از طريق حرفه       مديريتبارز  
هـاي   امـروزه روش  . )CDHAC8 1999a (شناسان است و شامل مـشاوره و داروهـاي ضـد افـسردگي اسـت               روان

ت فعال، درمـان بـا       موفـّق هاي بسيار    يكي از روش  .  مختلفي براي درمان افسردگي ارائه شده است         ورزشـي اسـت    يـ
 ةوبه هر حال، تحقيقات اخير بر نقش بـالقُ        . )2000 و كول    1987 10 هولمز  و روت و   2003 9خبرگزاري سازمان ملل  (

 11پالوسـكا و شـِونِك     (انـد    افسردگي و علائم مرضي افسردگي متمركز شده       مديريت بدني در پيشگيري و يا       يتفعال
ت فعالي مقادير نسبتاً پـايين      گزارش نمودند كه حتّ   ) 2008b (تيِكنِي و همكاران  . )2000 مكـن اسـت اثـر      بـدني م   يـ

  . كننده در مقابل احتمال افسردگي داشته باشد پيشگيري
. شـود   ، روابط اجتماعي و بـين فـردي افـراد مـي            ، تحصيلي   منجر به اختلال در عملكرد شغلي      ،افسردگي

هـا و توسـعه مراكـز     ن تعداد بـا گـسترش دانـشگاه   اي  دهند و ي از جوانان را تشكيل ميتوجهدانشجويان تعداد قابل    
دانـشجويان  % 30 زيرا نزديك به     ؛ت است يوجود افسردگي در جوانان حائز اهم     .  وزش عالي در حال افزايش است     آم

 هـا   همواردي همچون آشنا نبودن بـا محـيط دانـشگا         .  در بدو ورود به دانشگاه از درجاتي از افسردگي در رنج هستند           
،  رشـتة تحـصيلي   ، عـدم علاقـه بـه         ري از خـانواده   ، جدايي و دو    بودن  ميبو  فرهنگ حاكم بر منطقه در صورت غير      

_____________________________________________________________ 
1. Depression 
2. Kull 
3. National Alliance of the Mentally Ill 
4. Greden 
5. Lopez et al 
6. Murray and Lopez 
7. Akiskal et al 
8. Commonwealth Department of Health and Aged Care (CDHAC) 
9. United Nations Report 
10. Roth and Holmes 
11. Paluska and Schwenk 



  17  ...بدني فعال   افسردگي دانشجويان فعال و غير  مقايسة

جاد كـرده و باعـث افـت عملكـرد          اي  هاي رواني همچون افسردگي    تواند ناراحتي  ناسازگاري با ساير افراد محيط مي     
  . )1379آقاخاني و بقايي  (دانشجو شود

، شـركت در    حضور در كلاس  . تواند در افزايش ميزان افسردگي سهيم باشد         زندگي دانشجويان مي   ةشيو
هاي زندگي دوري از خانواده، انتظـارات خـانواده و           ها، غربت، مخارج سنگين هزينه      امتحانات، انجام تكاليف و پروژه    

نـوربخش   (، از عوامل مـستعدكننده افـسردگي در بـين آنـان اسـت              غيره نده مبهم و  ي آ دانشگاه، مراقبت از خانواده،   
چـوب   دهنـده چهـار     شكل ،بدون شك اقشار جوان و مستعد دانشجو       .)1996 و همكاران    2ينزها  ،1998 1، آرتور 1383

 رو اگر دچـار اخـتلال        اين  از.  تري است  فرداي كشور ما هستند و سلامتي و نشاط آنان برابر با فرداي بهتر و روشن              
فاي نقش اجتماعيشان نيز دچار مـشكل خواهنـد         اي   بلكه در  ؛ در تحصيل  فقط نه   ،خصوص افسردگي شوند  ه  رواني ب 

  .  )1383نوربخش  ( بايد شناسايي و درمان شوند،اند دانشجوياني كه داراي اختلالات روانياز اين رو، .  شد
 اكثراً برتري ورزشـكاران را در سـطوح         ،اند  ورزشكاران پرداخته    ورزشكاران و غير   مطالعاتي كه به مقايسة   

، 1381، اصـفهاني    1379، اسدي و احمدي     1370خبيري و يوسفي     (اند  بسيار پايين درجات افسردگي گزارش نموده     
بهـرام و    (ي هم مبني عدم اختلاف جنسي در ميزان افسردگي وجود دارد          هاي  ؛ گزارش )2001 3 و ويشاك  2000كول  

اند كه زنان در بيشترين خطـر ابـتلا بـه             عا كرده  اد ،ا مطالعات اخير   ام ؛)1379پور و پشتيبان      ، مهدي 1381همكاران  
كي نيـز كـه بـر روي    انـد   مطالعـات . )2008a 5، تيِكنِي و همكاران1995 4ويزمان و اولافسون( افسردگي قرار دارند  

ل ،  )1379 بقـايي  آقاخاني و  (بودن  ميبو  و غير   مياند، عواملي مانند بو     دانشجويان انجام شده    د بـودن   و مجـرّ   متأهـ
  . اند  قرار دادهمد نظررا ) 1379پور و پشتيبان  مهدي(

طـور  ه   ب ن ميان اي  ات صورت پذيرفته است، تا كنون هيچ پژوهشي در        بدين شكل به كرّ   گرچه تحقيقاتي   
 ،بـدني    تربيـت    هاي درسـي غيـر      و ديگر رشته  بدني    تربيت درسي    هاي  ها را مقايسه ننموده و گروه       جداگانه، دانشكده 

 ـ« بايد احتمال اثرگـذاري      ن پژوهش اي  ،  از نظر نويسندگان  . بسيار كم مقايسه كرده است     بـر  »  درسـي   ت رشـتة  ماهي
ال  دو گروه دانشجوي   مقايسة افسردگي آن شديم تا به      بنابراين بر .  قرار بگيرد  مد نظر افسردگي دانشجويان، نيز      فعـ

ت فعال درسـي كـه بـا    به عنوان يك رشتة(بدني  تربيت ة دانشجويان رشت  چنين  همبدني و      فعالبدني و غير        بـدني  يـ
در دانشگاه شمال   )  بدني ندارند  يتفعال هايي كه نيازي به       به عنوان رشته  (بدني    تربيت  يرو دانشجويان غ  ) همراه است 
بـودن در ميـزان       ميبـو  يـا غيـر     ميد، بو جرّل يا تَ  هايي مانند تأه    ن دليل كه احياناً فاكتور    اي    به چنين  همبپردازيم، و   

  . ن عوامل نيز كنترل شدنداي  افسردگي دانشجويان اثرگذار باشند،
  

_____________________________________________________________ 
1. Arthur 
2. Hains 
3. Wyshak 
4. Weissman and Olfson 
5. Teychenne et al 
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  شناسي روش
دانشجويان دختر و پـسر دانـشگاه شـمال كـه در       ميشامل تمان تحقيق اي  جامعة آماري: نمونة آماري و  جامعه  

تـصادفي   نفر به طور     180تعداد  .  نفر بود  1700كه  اند   شاغل به تحصيل بوده   در ترم چهارم و يا بالاتر،        83ـ84سال  
. دانشگاه شمال انتخاب شدند   كارشناسي  هاي     رشته بدني   فعال  و غير  فعال مساوي از بين دانشجويان دختر و پسر      و  

 ـو كلّبدني  تربيتدانشجويان   ميتما.  سال قرار داشتند20 ـ 25 دامنة سنّيهاي آماري در   ن نمونه اي   دانـشجوياني  ةي 
  .  شدندبدني در نظر گرفته  فعال داشتند، به عنوان گروه منظّم ساعت در هفته تمرين 6 حد اقلكه 

 يكـي از    ،ن تـست  اي  .  تست افسردگي بك است كه بين دانشجويان توزيع گرديد         ،ن پژوهش اي   ابزار: ابزار تحقيق 
 و دشـو  گذاري براي آن به سهولت انجام مـي      و نمره  استفسردگي است كه اجراي آن آسان       اي ا   نامه وسايل پرسش 

ه شده است و   تهي »كبِ«آقاي   به وسيلة  1961ر سال    د  باشد كه   ك مي  تست بِ  ،بهترين وسيله براي تعيين افسردگي    
 گزينه براي انتخاب 4 و هر سؤال است سؤال 21 شامل   ،ن آزمون اي  . دهد  هاي افسردگي را مور بررسي قرار مي        جنبه

،  سـوم  ل، امتياز صفر؛ با انتخاب گزينة دوم، امتياز يك؛ با انتخاب گزينة            او  كه با انتخاب گزينة    طوريه  پاسخ دارد؛ ب  
 سـؤال، مجمـوع   21دهـي بـه    در پايان پاسخ. شود  چهار، امتياز سه به هر سؤال داده ميامتياز دو و با انتخاب گزينة    

   .گردد مي محاسبه 1 ةو حدود افسردگي فرد طبق جدول شمارشود  ميمحاسبه ها  هنمر
  

   امتيازات و چگونگي تفسير آنوضعيت ـ1 جدول شمارة

سطح 
 طبيعي  افسردگي

ناراحتي 
خفيف 
  روحي

افسردگي 
مرزي 
  كلينيكي

افسردگي 
  متوسط

افسردگي 
  شديد

افسردگي 
  مفرط

بالا و حد 
  40بالاتر از   31 ـ40  21 ـ30  17 ـ20  11 ـ16  0 ـ10  پايين امتيازات

  
 ةنام ـ ، پرسـش  شـدند  ها به صورت تصادفي انتخاب      كه نمونه   اين  از بعد   ،ن بخش اي   در: ها   داده آوري روش جمع 
ال  نفر از دانشجويان دختر      44 بين   افسردگي بك  ال   نفـر از دانـشجويان پـسر         46،  بـدني    فعـ  نفـر از    46 ، بـدني   فعـ

 نفـر بـه     180ن  اي   چنين  هم؛  توزيع شد   بدني  فعال  غير نفر از دانشجويان پسر      44 و    بدني  فعال  غيردانشجويان دختر   
 دختـر   30و  بـدني     تربيت هاي غير   رشته پسر   65و  ني  بد  تربيت پسر   25شامل  بدني    تربيت و غير بدني    تربيتدو گروه   
هـا مـورد بررسـي قـرار          و پس از آن پاسـخنامه     بندي شدند،     طبقهبدني    تربيت هاي غير   رشته دختر   60و  بدني    تربيت
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ات او در پـايين بـرگ       مشخـّص بعد از محاسبه، نمرة هر فرد بدون در نظر گرفتن نـام و              . گذاري شدند   و نمره  ندگرفت
  . ادداشت شديه پاسخنام
هـا و   نـي  بندي فـراوا   آوري و به صورت طبقه  جمعسؤال 21هاي   دادهدر ابتدا: اطلاّعاتتجزيه و تحليل روش  

واني به دسـت آمـده از مراتـب و طبقـات مختلـف              ا فر چنين  هم.  مورد مقايسه قرار گرفت    ، آمده به دست درصدهاي  
جهت مقايـسة   . آمده مورد محاسبة آماري قرار گرفت       اساس فرم موجود به صورت درصدهاي به دست        افسردگي بر 

،  بـدني   تربيـت   هـاي غيـر     و سـاير رشـته    بـدني     تربيت ، رشتة  بدني  فعال   و غير  فعال افسردگي بين دانشجويان     نمرة
از روش    ميو غيـر بـو      مي، بو متأهلد و    مهندسي و علوم انساني، دانشجويان دختر و پسر، مجرّ         ـ يهاي فنّ   دانشكده

هـاي طبقـات      فراوانـي  ةبـه منظـور مقايـس     و  ) 1 ويتني ـ مانآزمون يو  ( نمونه مستقل  2پارامتريك براي     ي غير آمار
مجذور كاي چند   آزمون   ( نمونه مستقل  ـKپارامتريك براي     آمار غير از روش   هاي نامبرده     مختلف افسردگي در گروه   

  . بهره برديم) 2اي نمونه
  

  نتايج
تر افسردگي  يا سطوح پايين) ميانگين رتبه (كنيم كه منظور از برتري، نمره        را گوشزد مي   ن نكته اي  ،   نتايج  ارائة قبل از 
  :  آمدبه دستي آماري، نتايج زير ها  از تجزيه و تحليلهاي پژوهش حاضرمتغيردر بررسي . است

 ـ       اختلاف معني   بدني  فعال   و غير  فعالميان دانشجويان   ـ   سردگي در  كـه سـطوح اف ـ     طـوري ه  داري وجود داشـت؛ ب
  . )1، رديف 2 جدول شمارة ( كمتر بود بدني فعالدانشجويان 

داري مـشاهده شـد و برتـري بـا            تفـاوت معنـي   بـدني     تربيت  و ساير دانشجويان غير   بدني    تربيتميان دانشجويان   ـ  
  . )2، رديف 2 ةجدول شمار (بودبدني  تربيتدانشجويان 

 ـ داري كمتر از دانشجويان دانشكدة      يطور معن ه   علوم انساني ب   انشجويان دانشكدة افسردگي د ـ    مهندسـي بـود      ي فنّ
ت فعالا زماني كـه عامـل    ؛ ام )3، رديف   2 جدول شمارة ( داري ميـان    بـدني كنتـرل شـد، هـيچ تفـاوت معنـي      يـ

 چنـين   هـم و  ) 1ـ ـ3، رديـف    2شـمارة   جـدول    ( مهندسي ـ ي علوم انساني با فنّ     دانشكدة  بدني  فعالدانشجويان  
  . وجود نداشت) 2ـ3، رديف 2شمارة جدول  ( مهندسيـ ي علوم انساني با فنّ دانشكدة بدني فعال دانشجويان غير

ت فعالافسردگي دانشجويان دختر و پسر چه قبل و چه بعد از كنترل عامل   ـ   داري بـا هـم    بـدني، اخـتلاف معنـي     يـ
 . )2ـ4 و 1ـ4، 4هاي  ؛ رديف2شمارة جدول  (نداشت

داري بـا   بدني، اختلاف معني  يتفعالنيز چه قبل و چه بعد از كنترل عامل   ميبو  و غير   ميافسردگي دانشجويان بو  ـ  
 . )2ـ5 و 1ـ5، 5هاي  ؛ رديف2شمارة جدول  (هم نداشت

_____________________________________________________________ 
1. Mann.Whitney U Test 
2. K.Samples Chi.Square Test 
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داري بـا     بدني، اخـتلاف معنـي       يتفعال نيز چه قبل و چه بعد از كنترل عامل           متأهلد و   افسردگي دانشجويان مجرّ  ـ  
 . )2ـ6 و 1ـ6، 6هاي  ؛ رديف2شمارة جدول  (هم نداشت

  ات دموگرافيكمشخّص سطوح افسردگي دانشجويان بر اساس  مقايسةـ2شمارة جدول 
  ها آماره   رديف

  داري معني  Z   ويتنيـ يومان  ميانگين رتبه  ها گروه

  001/0**  ـ523/9  00/727  42/127   بدني فعال  غير  1  58/53   بدني فعال

  001/0**  ـ044/6  50/1494  04/106   بدني تربيت  غير  2  17/55   بدني تربيت

  011/0*  ـ540/2  50/2863  76/103   مهندسيـ يفنّ  3  19/83  انساني  علوم

  181/0  ـ338/1  50/539  39/38   بدني فعال مهندسي ـ يفنّ  1ـ3  40/47   بدني فعالانساني   علوم

  670/0  ـ425/0  00/960  67/46   بدني فعال   مهندسي غيرـ يفنّ 2ـ3  33/44   بدني فعال  انساني غير  علوم

  761/0  ـ304/0  00/3944  68/91  پسر  4  32/89  دختر

  555/0  ـ591/0  00/939  91/43   بدني فعالپسر   1ـ4  16/47   بدني فعالدختر 

  337/0  ـ961/0  50/893  19/48   بدني لفعا پسر غير  2ـ4  92/42   بدني فعال دختر غير

  997/0  ـ003/0  00/3081  49/90  بومي  غير  5  52/90  بومي

  113/0  ـ586/1  00/537  83/47   بدني فعال  ميبو  غير  1ـ5  35/37   بدني فعال  ميبو

  823/0  224/0  00/807  89/45   بدني فعالغير  ميبو غير  2ـ5  54/44   بدني فعال غير  ميبو

  237/0  ـ183/1  00/1886  97/100  متأهل  6  49/88  دمجرّ

  055/0  ـ916/1  00/334  31/58   بدني فعال متأهل  1ـ6  34/43   بدني فعالد مجرّ

  966/0  ـ042/0  00/588  75/45   بدني فعال  غيرمتأهل  2ـ6  45/45   بدني فعال د غيرمجرّ
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جوياني است كه در هـر گـروه، در طبقـات مختلـف              فراواني تعداد دانش   اطّلاعات حاوي   3 جدول شمارة 
هاي دانشجويان و طبقات       نيز حاوي آماره مربع كاي مقايسه فراواني طبقات گروه         4جدول  . اند  افسردگي قرار گرفته  

  . باشد افسردگي مي
 از نظـر  لفعا نفر از دانشجويان 58 بدني است كه فعال   و غيرفعال دانشجويان   ، يعني ؛1نكته جالب در رديف     ـ  

 ها داراي افسردگي شديد و مفرط نيستند؛ در صـورتي           باشند و هيچ تعدادي از آن       افسردگي داراي شرايط طبيعي مي    
ها در طبقه افسردگي       نفر از آن   10 طبيعي نيستند و در مجموع       ة در طبق   بدني  فعال  كه هيچ تعداد از دانشجويان غير     

ن اي ـ  ،3 بـه جـدول شـمارة      توجهكه با    طوريه   هستند؛ ب  توسطگي م  نفر داراي افسرد   20شديد و افسردگي مفرط و      
 . باشد دار مي اختلاف فراواني بين دو گروه در طبقات افسردگي معني

اند  كه در طبقات مختلف افسردگي قرار گرفته   بدني    تربيت  و غير بدني    تربيتاختلاف فراواني تعداد دانشجويان     ـ  
 . )2، رديف 4  و3 ةجدول شمار (دار است نيز معني

 و 3جـداول   ( مهندسـي  ـ يهاي علوم انساني و فنّ      بين فراواني طبقات مختلف افسردگي دانشجويان دانشكده      ـ  
ل د و و مجـرّ ) 5، رديـف  4 و 3جـداول   ( ميبو و غير  مي، بو)4، رديف 4 و   3جداول   (، دختر و پسر   )3، رديف   4  متأهـ
جـداول   (داري مشاهده نـشد  بدني اختلاف معني  يتفعالترل عامل ، چه قبل و چه بعد از كن)6، رديف   4 و   3جداول  (
  . )2ـ6 و 1ـ6 ،2ـ5 و 1ـ5، 2ـ4 و 1ـ4، 2ـ3 و 1ـ3هاي  ، به ترتيب رديف4 و 3
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  هاي دانشجويان ع كاي طبقات افسردگي بك و گروه فراواني مربـ3 ةجدول شمار
  طبقات افسردگي     رديف

  ناراحتي   طبيعي  ها گروه
  خفيف روحي

 مرزي  افسردگي
  كلينيكي

افسردگي 
  توسطم

افسردگي 
  شديد

افسردگي 
  مفرط

  3  7  20  17  43  ـ   بدني فعال  غير  1  ـ  ـ  1  5  26  58   بدني فعال
  3  7  20  18  54  23   بدني تربيت  غير  2  ـ  ـ  1  4  15  35   بدني تربيت
  2  3  8  11  26  14   مهندسيـ يفنّ  3  1  4  13  11  43  44  انساني  علوم
  ـ  ـ  ـ  ـ  5  14   بدني فعال   مهندسي ـ يفنّ  1ـ3  ـ  ـ  1  5  21  44   بدني فعالانساني   علوم
  2  3  8  11  21  ـ   بدني فعال   مهندسي غير ـ يفنّ  2ـ3  1  4  12  6  22  ـ   بدني فعال  انساني غير  علوم
  2  1  11  14  31  31  پسر  4  1  6  10  8  38  27  دختر
  ـ  ـ  1  3  11  31   بدني فعالپسر   1ـ4  ـ  ـ  ـ  2  15  27   بدني فعالدختر 

  2  1  10  11  20  ـ   بدني فعال پسر غير  2ـ4  1  6  10  6  23  ـ   بدني فعال دختر غير
  3  6  15  16  52  42  بومي  غير  5  ـ  1  6  6  17  16  بومي

  ـ  ـ  1  5  22  42   بدني فعال ميبو غير  1ـ5  ـ  ـ  ـ  ـ  4  16   بدني فعال ميبو
  3  6  14  11  30  ـ   بدني فعالغير ميبو غير  2ـ5  ـ  1  6  6  13  ـ   بدني فعالغير ميبو

  2  1  2  4  15  5  متأهل  6  1  6  19  18  54  53  دمجرّ
  ـ  ـ  ـ  1  7  5   بدني فعال متأهل  1ـ6  ـ  ـ  1  4  19  53   بدني فعالد مجرّ

  3  1  2  3  8  ـ   بدني فعال غيرمتأهل  2ـ6  1  6  18  14  35  ـ   بدني فعالمجرد غير
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  هاي دانشجويان ع كاي طبقات افسردگي بك و گروهداري مرب  آماره و معنيـ4 ةجدول شمار

  ها آماره                                  رديف
  داري معني   آزاديدرجة  دو مقدار خي  ها گروه

  001/0  5  924/95   بدني فعال  غير  1   بدني فعال

  001/0  5  355/39   بدني تربيت  غير  2   بدني تربيت

  226/0  5  928/6   مهندسيـ يفنّ  3  انساني علوم

  577/0  3  98/1   بدني فعال مهندسي ـ يفنّ  1ـ3   بدني فعالانساني   علوم

  597/0  4  77/2   بدني فعال   مهندسي غيرـ يفنّ  2ـ3   بدني فعال انساني غير علوم

  254/0  5  575/6  پسر  4  دختر

  563/0  3  048/2   بدني فعالپسر   1ـ4   بدني فعالختر د

  236/0  4  543/5   بدني فعال پسر غير  2ـ4   بدني فعال دختر غير

  878/0  5  788/1  بومي  غير  5  بومي

  336/0  3  383/3   بدني فعال  ميبو  غير  1ـ5   بدني فعال  ميبو

  674/0  4  335/2   بدني فعال غير  ميبو  غير  2ـ5   بدني فعال غير  ميبو

  063/0  5  459/10  متأهل  6  دمجرّ
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  ها آماره                                  رديف
  داري معني   آزاديدرجة  دو مقدار خي  ها گروه

  160/0  3  162/5   بدني فعال متأهل  1ـ6   بدني فعالد مجرّ

  214/0  4  812/5   بدني فعال غيرمتأهل  2ـ6   بدني فعالمجرد غير

  
  بحث و بررسي

  بدني فعال  و غير ) 58/53 افسردگي   ميانگين رتبة  ( فعالدار ميان دانشجويان       عمده تحقيق حاضر، تفاوت معني     يافتة
ت فعال درسـي كـه بـا     به عنوان يك رشتةـبدني   تربيت دانشجويان چنين همو ) 42/127ميانگين رتبه افسردگي (  يـ

) 58/53 افسردگي   ميانگين رتبة (بدني    تربيت  يان غير و دانشجو ) 17/55 افسردگي   ميانگين رتبة  (ـ بدني همراه است  
ال دهد، برتري با دانشجويان       طور كه ميانگين رتبه نشان مي      باشد و همان    مي . باشـد   مـي بـدني     تربيـت  بـدني و     فعـ

به بررسي ميزان پراكندگي افسردگي در دو گروه دانـشجويان ورزشـكار و غيـر ورزشـكار     ) 1370 (خبيري و يوسفي  
ك برتري در گروه ورزشكاران نسبت به دانشجويان غيـر ورزشـكار            ه ي ان پرداختند و مشاهده نمودند ك     دانشگاه تهر 
آمـوزان پـسر       سـلامت روانـي دانـش      به بررسـي و مقايـسة     ) 1379 (در پژوهشي كه اسدي و احمدي     . وجود داشت 

مـل افـسردگي سـلامت       مشاهده نمودند كـه عا     هاي شهرستان سنندج پرداختند،     ستانورزشكار دبير ر  ورزشكار و غي  
 ـ داري وجـود داشـت،      ، تفاوت معني  ن دو گروه  اي   رواني، بين  آمـوزان ورزشـكار داراي سـطوح     كـه دانـش   طـوري ه   ب

 ميـزان   بررسـي و مقايـسة    «پژوهـشي تحـت عنـوان       در  ) 1379 (پور و پـشتيبان     مهدي. تري بودند   افسردگي پايين 
»  و هنـري دانـشگاه شـهيد چمـران اهـواز           امـة ورزشـي   برنهاي فوق     يتفعالكننده در     افسردگي دانشجويان شركت  

 ، بـا گـروه آزاد   برنامة ورزشـي  هاي فوق     يتفعالكننده در     گزارش نمودند كه بين ميزان افسردگي دانشجويان شركت       
كه به مقايسه سلامت روانـي      ) 1381 (اصفهاني. مشاهده شد ) برنامة ورزشي با برتري گروه فوق      (داري  تفاوت معني 

 ءهـرا و ساير دانشجويان دانشگاه الزّبدني  تربيتدانشكدة   دانشجويان   چنين  همرزشكار و غيرورزشكار و     دانشجويان و 
تـر از دانـشجويان ورزشـكار         داري افسرده   طور معني ه  ورزشكاران ب     پرداخت، مشاهده نمود كه دانشجويان غير      )س(

الخـصوص    يان در سـلامت روانـي، علـي       نسبت به سـاير دانـشجو     بدني    تربيتدانشكدة   دانشجويان   چنين  همبودند؛  
 45 تـا    18 دامنة سـنّي   زن با    659در تحقيقي بر روي     ) 2000 (كول. تري قرار داشتند     مطلوب وضعيتافسردگي در   

  نمـرة  چنـين   هـم .  جسماني نداشتند، بيشتر مستعد احساس افسردگي بودنـد        يتفعالسال مشاهده نمود كه زناني كه       
 درصد از زنـاني كـه داراي        7/18 در   14نمره افسردگي بالاي    . درصد آنان گزارش شد    35 در   14افسردگي بالاتر از    

 جسماني يك يا دو بار      يتفعال درصد از زناني كه داراي       9/29 جسماني به صورت سه بار يا بيشتر در هفته و            يتفعال
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 جـسماني   يتفعالطه بين   راب«تحت عنوان   ) 2001 ( ويشاك به وسيلة تحقيق ديگري نيز    . در هفته بودند گزارش شد    
  نفـر از زنـان ورزشـكار و غيـر          3940.  انجـام شـد    «ها و علائم فشار رواني      افسردگي آن  وضعيتزنان دانشگاهي و    

 منفـي   ، رابطة نامه ن پرسش اي   نتيجه تجزيه و تحليل سؤالات    . اي را تكميل كردند     نامه آموخته پرسش   ورزشكار دانش 
 مثبـت بـين      رابطـة  چنـين   هـم . افسردگي را در ده سال گذشته آنـان نـشان داد           جسماني ورزشكاران و     يتفعالبين  
حصيلي و  التّ  هاي پس از فارغ      پزشك را در سال    به وسيلة هاي جسماني زنان و افسردگي تشخيص داده شده           يتفعال

ا مـورد   علائم جاري فشارهاي رواني را گزارش كرد و اثرهاي مفيد ورزش در ارتقاي سلامت روانـي عامـه زنـان ر                    
  . كند ن تحقيقات را تأييد مياي ين مشاهدات پژوهش حاضر، نتايج همة بنابرا. حمايت قرار داد

هاي جـسماني را در ابعـاد        يتفعالشماري فوايد ورزش و      نتايج تحقيقات بي  در توضيح بايد ذكر كنيم كه       
 ، درصد تحقيقـات   90 )1999 (همكاران و   1 بر اساس گزارش بلومنتال    ، به طوري كه    اند ييد كرده أ ت  رواني ـ جسماني

نشان داد كه در مناطق محروم و ) 2003 ( و همكاران2تحقيق ويلكينسون. اند آثار ضد افسردگي ورزش را ذكر كرده      
توانـد   ها مـي   پرورشگاههاي انجام شده در   يتفعالهاي ورزشي مانند شنا و حركات هوازي و           يتفعالكم درآمد، انجام    

نـشان  ) 2002 ( و همكـاران   3 دان. هاي اجتماعي مفيـد باشـد       ان از لحاظ رواني، جسماني و جنبه      كنندگ براي شركت 
 45 تـا    25سـالان     در بـزرگ   توسطر اختلالات رواني خفيف تا م     هاي ورزشي در درمان مؤثّ      يتفعالتوان از     دادند، مي 

 و  مـدت   كوتـاه اد ورزش در هـر صـورت        نيز نـشان د   ) 1999 (و همكاران  4نتايج تحقيقات ديلورنز  . ساله استفاده كرد  
هـاي روانـي بـه ويـژه كـاهش            بلكـه موجـب بهبـودي      ؛گـردد   هاي جسماني مي    ، نه تنها منجر به بهبودي     بلندمدت

ه در مـورد درمـان    پژوهش صورت گرفت ـ80از ) 1998 ( و همكاران5تحقيق فراتحليلي اسكاليتي  . شود  افسردگي مي 
  .  بدني اثر مثبتي در كاهش افسردگي دارديتفعالش و  ورزش، نشان داد ورزافسردگي به وسيلة

ميـانگين   (هاي علوم انساني    داري را ميان دانشجويان دانشكده       تفاوت معني  چنين  همنتايج تحقيق حاضر    
 بدني   يتفعاله قبل از كنترل عامل       البتّ ـ)76/103 افسردگي   ميانگين رتبة  ( مهندسي ـ يو فنّ ) 19/83 افسردگي   رتبة

 دانـشكدة علـوم انـساني      سطوح افسردگي، برتري با دانشجويان        به ميانگين رتبة   توجهكه با    طوريه   داد؛ ب   نشان ـ
هـاي فـردي      هاي درسي و ويژگـي      ات رشته باشد و شايد برگردد به خصوصي       مشكل مي   مي ك ،ن نتيجه اي   تفسير. بود

 هم اشاره شد، تا     مقدمهطور كه در     همان. دها مشغول به تحصيلن     ن دانشكده اي  هاي مربوط   دانشجوياني كه در رشته   
 ـ«ها را مورد مقايسه و احتمال اثرگـذاري    طور جداگانه، دانشكده  ه  كنون هيچ پژوهشي ب    بـر  »  درسـي ت رشـتة ماهي

نمايـد كـه بـه        كند و توصيه مي     ن احتمال را رد نمي    اي  پژوهش حاضر .  قرار نداده بود   مد نظر افسردگي دانشجويان را    
  . تر مورد بررسي قرار بگيرد طور گستردهه ن موضوع باي  ن زمينه نياز است تااي  ري درمطالعات بيشت
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 مورد ارزيابي قرار داد      بدني  فعال   و غير  فعالهاي جنسي را نيز در ميان دانشجويان          تحقيق حاضر تفاوت  
بـا دانـشجويان پـسر      ) 16/47 ميانگين رتبة  ( بدني  فعالداري ميان دانشجويان دختر       و مشاهده شد كه تفاوت معني     

بـا دانـشجويان پـسر      ) 92/42 ةميـانگين رتب ـ   ( بدني  فعال و دانشجويان دختر غير   ) 91/43 ميانگين رتبة  ( بدني  فعال
 نتايج حاضر بـا مـشاهدات بهـرام و همكـاران          . از لحاظ افسردگي وجود ندارد    ) 19/48 ميانگين رتبة  ( بدني  فعال غير

 مقايـسة «در پژوهشي تحت عنوان     ) 1381 (بهرام و همكاران  . همسو است ) 1379 (انپور و پشتيب    و مهدي ) 1381(
گزارش نمودنـد كـه     »  شهرستان ميمه  هاي دخترانه و پسرانة     ان دبيرستان آموز  ارتباط توان هوازي و افسردگي دانش     

پژوهـشي  در ) 1379 (پـور و پـشتيبان   مهدي. داري وجود ندارد بين ميانگين افسردگي دختران و پسران تفاوت معني  
ت فعالكننده در      ميزان افسردگي دانشجويان شركت    بررسي و مقايسة  «تحت عنوان     و  برنامـة ورزشـي   هـاي فـوق       يـ

گزارش نمودند كه بين ميزان افسردگي مردان و زنان از لحـاظ آمـاري تفـاوت     » هنري دانشگاه شهيد چمران اهواز    
  . داري ملاحظه نشد معني

و ) 2001 و همكـاران     1آكيـسكال  (فسردگي در زنان بيشتر از مردان اسـت       عنوان شده كه ميزان شيوع ا     
هـاي   ن دو جـنس اغلـب در زمينـه   اي  دلايل افسردگي در زنان و مردان ممكن است كاملاً متفاوت باشد، از آنجا كه   

. رندهاي شخصيتي متفاوتي دا     هاي عاطفي و ويژگي      گرايش كنند، هر دو تمايل به توسعة       مل مي اجتماعي متفاوت ع  
. )1383نـوربخش و همكـاران       ( است متغيرهاي فشارزا     وضعيتها با    هاي مكانيسم سازگاري آن     ن اساس، پاسخ  اي  بر

 اقـل اند كه شيوع افسردگي در زنان  دي نشان دادهتحقيقات متعد بلومنتـال و همكـاران    ( برابـر مـردان اسـت   2 حد
 كه مطالعات اخير سـازمان بهداشـت جهـاني     طوريه   ب ؛)2001، و ويشاك    1997، موراي و لوپز     2000، كول   1999

)who(2   برابـر مـردان بـود   2 افسردگي در ميـان زنـان       ةدهد كه عارض     كشور مختلف نشان مي    12 در )  و 3ويزمـان 
  . )1993همكاران 

داري بـين افـسردگي دانـشجويان         هاي آماري، تفـاوت معنـي        به نتايج حاصل از تجزيه و تحليل       توجهبا  
. همـسو اسـت   نـا ) 1379 (خاني و بقـايي  وجود ندارد؛ بنابراين، نتايج تحقيق حاضر با مشاهدات آقا        ميبو  و غير   ميبو

ميان   نفر دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي استان آذربايجان غربي انجام دادند كه از            700اي بر روي      مطالعهشان  اي  
 افسردگي بيشتري   ، افراد غير بومي   ،ن بين اي   ه در  درصد به درجاتي از افسردگي مبتلا بودند ك        53واحدهاي پژوهش   

  . داشتند
 دينو مجـرّ  ) 97/100ميانگين رتبـه     (ينمتأهل است كه ميزان افسردگي بين        اين  از حاكي   ،مشاهدات ما 

 پـور و پـشتيبان      نتايج تحقيقات حاضر با مـشاهدات مهـدي       . داري وجود نداشت    تفاوت معني ) 49/88 ةميانگين رتب (
كننـده در    ميزان افسردگي دانشجويان شـركت     بررسي و مقايسة  «پژوهشي تحت عنوان    ست كه در      سوهم  نا) 1379(

_____________________________________________________________ 
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 ميزان افسردگي دانـشجويان     ،گزارش نمودند »  و هنري دانشگاه شهيد چمران اهواز      برنامة ورزشي هاي فوق     يتفعال
ن اذعان دارند كـه ميـزان شـيوع         اي  تحقيقات گذشته بر  . د كمتر بود  داري از دانشجويان مجرّ      به صورت معني   متأهل

 . )2001آكيسكال و همكاران  (باشد ين ميمتأهلها بيشتر از  دافسردگي در مجرّ
تـوان داشـت،      ي را مي  بندي كلّ   ن جمع اي   آمده است،   به دست ها     به نتايجي كه از مقايسه     توجهبنابراين با   

ن انتظار اي  توانند دهند، مي   بدني اختصاص مي   منظّم تيفعالي را به    مشخّصافرادي كه در زندگي روزانه خود ساعات        
 تـأثير توانـد     ن نتـايج از آن مـي      اي ـ    زيرا يكي از عواملي كه     ؛را داشته باشند تا سطوح افسردگي خود را كاهش دهند         

   غيـر  و  مين تحقيق تفاوتي ميان دانشجويان دختر و پسر، بو        اي   اگرچه در .  بدني است  منظّم يتفعالبپذيرد، ورزش و    
  . باشد د مشاهده نشد، نياز به تحقيقات بيشتر جهت بررسي مي و مجرّمتأهلبومي، 

  و غيـر  بدني    تربيت و نيز دانشجويان      بدني  فعال      و غير  فعالتفاوت سطوح افسردگي در ميان دانشجويان       
كاهش ميـزان افـسردگي     هاي     ورزشي را به عنوان يكي از راه       ةهاي فوق برنام    ضرورت گسترش كلاس  بدني    تربيت

  . دهد دانشجويان دختر و پسر را نشان مي
  

  تشكر و قدرداني
نماييم و اميـدواريم كـه    ر مي تشكّ ، شخصي خود را در اختيار ما گذاردند       اطّلاعاتدانشجوياني كه     ميدر پايان از تما   

  . شان را به جدل بكشداي  اي از مشكلات گزارش حاضر توانسته باشد گوشه
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