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  دار مکاتبات ی عهده *  نویسنده
  .۱۳۹۶٫۳٫۲۸ ، پذیرش:۱۳۹۵٫۲٫۱۰دریافت: 

هــای ورزشــی) جوانــان  رفتارهــای مــرتبط بــا ســلامت (فعالیت
   جمعیتی آن -های اجتماعی ایرانی و همبسته

  ‡آباد عربی و مریم عباس †رسول صادقی، ,*†محمود فریمانه
  تهراندانشگاه  †
   دانشگاه فردوسی مشهد ‡

کادمیـک و در  امروزه سبک زندگی سالم بهچکیده:  عنوان بعُد اجتماعی سلامت در دنیای آ
ی  گذاری از اهمیت زیادی برخوردار اسـت. رفتارهـا و شـرایط ارتقاءدهنـدهسیاست ی عرصه

ی  مقالـهای اسـت.  زیادی تحت تأثیر شرایط و عوامـل سـاختاری و زمینـه حدسلامت نیز تا
) به بررسی تـأثیر ۱۳۸۷-۱۳۸۸های گذران وقت ( داده دومیرو با استفاده از تحلیل  پیش

سـاله) در  ۱۵-۳۴جوانـان (ی  هـای ورزشـی روزانـه بـر فعالیت جمعیتـی -اجتماعی عوامل
های دومتغیره نشان داد که تفاوت معناداری از  پردازد. نتایج تحلیلمناطق شهری کشور می

هـای مختلـف  مردان و زنان، مجردین و متأهلین، و زیرگروه نظر میزان فعالیت ورزشی بین
چنــدمتغیره نشــان داد کــه جنســیت، وضــعیت  یهــا فعالیــت و اشــتغال وجــود دارد. تحلیل

گیـری از های ورزشی دارد. در نتیجه تأثیر قوی و معناداری بر فعالیت ،و تحصیلات فعالیت
گیری رفتارهـای در شکل تأثیر زیادی ایتوان گفت که متغیرهای ساختاری و زمینه مقاله می
  محور افراد دارند. سلامت

فعالیـت  ؛جمعیتـی-های اجتمـاعی همبسـته ؛سـلامت ی دهنـده رفتـار ارتقـاءواژگان کلیدی: 
  جوانان. ؛ورزشی روزانه

  مقدمه -۱
در پـی بهبـود سـلامت خـود  همیشـه هـا سلامت همواره برای افراد اهمیـت داشـته و انسـان

 سـلامت بـا تـوام زندگی دیگران، و خود برای افراد دایمی آرزوهای و ها خواست. از اند بوده
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 شـامل دنـتوانمی که هستند دخیل افراد سلامتی وضعیت در بسیاری عوامل. هست و بوده
صـورت زیسـتی  تـر بـه هـای گذشـته سـلامت بـیش. در دهـهباشند ساختاری و فردی عوامل

مت سـایه افکنـده بودنـد. امـا امـروزه سلا ی حوزه بر پزشکی-زیستی هایمطرح بود و مدل
 و روانـی عوامل آن در که دهدمی هاییاین مدل در حال تغییر است و جای خود را به مدل

  . شودمی فرض موثر و مهم بسیار سلامتی در اجتماعی
هـای عفـونی و  بیمـاری ها،تر علل مرگ و بیماری بیش ها،قبل از گذار جمعیتی در جمعیت

 میزان آن یندابر و داد اثرات خود را در دوران نوزادی و کودکی نشان می که غالباًانگلی بود 
بهداشـت و پزشـکی  ی آمـده در حـوزه  پدیـد هـای. بـا پیشـرفتبود اطفال میر و مرگ بالای

 شده، کنترل عفونی و گیرهمه هایبیماری از بسیاری ها،عد پیشگیری از بیماریویژه در بُ به
ادی و کودکی کاسته شـده اسـت. بـا توجـه بـه ایـن تغییـر و نوز دوران هایمرگ از نتیجه در

همراه با تغییرات دیگر، به مـرور از تعـداد موالیـد کاسـته شـده و سـاختار سـنی بسـیاری از 
نیـز   زمان با این تغییرات، علـل مـرگ تغییر کرد. هم گی جوامع از جوانی به سمت سالخورده

هـا  های این دست بیماری انگلی (مزمن) تغییر یافت. از ویژگیهای غیرعفونی و به بیماری
تر بر اثر شرایط زندگی و رفتارهای  تر قابلیت درمانی و دارویی دارند و بیش آن است که کم

، هـا اصلی مقابله بـا ایـن بیمـاری های آیند. یکی از راه حل وجود می افراد در طول زندگی به
است. به بیـانی دیگـر، در گذشـته کـه  انهمحور ی سلامتها با رفتارها پیشگیری از وقوع آن

ها اندک بود و محـیط نقـش  های دوران کودکی زیاد بود، نقش رفتارهای فرد در آن بیماری
نقشـی   اصلی را بـر وضـعیت سـلامت داشـت، ولـی امـروزه فـرد و رفتارهـای او در زنـدگی

  کلیدی در وضعیت سلامت وی دارند. 
ترین علل مرگ را به  تری داشته و یکی از مهم زمن شیوع بیشهای م در حال حاضر بیماری

بینـی  پیش و )]۲۸] و [۲۳[دهنـد ( یافتـه بـه خـود اختصـاص می ویژه در کشورهای توسـعه
). بـا توجـه بـه ایـن رونـدها و ]۲۷[( شـودشود در آینده نیز بر شدت و سـهم آن افـزوده  می

). ]۱۷[شود (ی ارتقاء سلامت داده میای به رفتارهاتغییرات، در دوران جدید اهمیت ویژه
ای بر پیشبرد سلامت و کیفیت زندگی داشته و به همان نسبت نیـز این رفتارها تأثیر بالقوه

  ). ]۲۲[های بهداشتی خواهند شد ( های مربوط به مراقبت باعث کاهش هزینه
 ]۴[، تحرک جسمانی و ورزش اسـت. دیمـاتئو انهترین رفتارهای سلامت محور از جمله مهم

هـای مـزمن، عـدم تحـرک و ورزش نکـردن را در  بندی خود از عوامل خطر بیماری در دسته
دلیـل  میـر دنیـا بـه و  ). بیش از یک سوم کل مـوارد مـرگ۸۹دهد (ص،  دسته اول قرار می
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). ]۳۰[نی اسـت (ها عدم فعالیت بد ترین آن سلامت و ازجمله مهم ی چند رفتار تهدیدکننده
هـای مـزمن  ترین عوامل خطـر در بـروز بیماری از اصلی )تحرکی یا کم(تحرکی  همچنین، بی

های  هـای قلبـی و عروقـی، فشـار خـون، چـاقی و سـکته ها، دیابـت، بیماری سـرطان مانند
ریزی مناسـب بـرای افـزایش و  ایـن، اگـر یـک برنامـه بر ). بنا]۳۰] و [۲۰[است ( مغزی
ارهای ارتقاء سلامت در افراد جامعه وجود داشته باشد، بـه مقـدار زیـادی از سازی رفت بهینه

  شود. های مزمن در جامعه کاسته می شیوع بیماری
] ۷]، [۶[کشور ایران گذار جمعیتّی خود را طی کرده و وارد گذار ساختار سنیّ شده اسـت (

ای مـزمن در کشـور در ه های ناشی از بیماری ها و مرگ همراه آن درصد بیماری ). به]۱۳و [
ها لزوم توجـه بـه رفتارهـای ارتقـاء  این ی ) که همه]۱۶] و [۱۵]، [۵[حال افزایش است (

هـم اکنـون کشـور بـا  کند. در بستر تغییرات سـاختار سـنی، تر می سلامت در کشور را بیش
 تـر بیشسـت کـه ا جمعیت جوان مواجه است. شواهد علمـی بیـانگر آن قابل توجه ی اندازه
  ). ]۲۱[های مزمن دوران سالمندی، ریشه در دوران جوانی و میانسالی دارند ( یبیمار
شــده حــاکی از وضــعیت نامناســب رفتارهــای  رغــم اهمیــت موضــوع، مطالعــات انجــامبــه

و بـه  انهمحور دهنـد کـه رفتارهـای سـلامت سلامت در ایران دارند و نشان می ی دهنده ارتقاء
های بدنی و ورزش کردن در سطح پایینی قرار دارند. در مورد بخش زیـادی از  ویژه فعالیت

وجود نداشته یـا بـه مقـدار بسـیار انـدکی وجـود دارد  های بدنی تقریباً افراد جامعه، فعالیت
هــای  کرده و باســواد کشــور نیــز تحــرک بــدنی و فعالیت هــای تحصــیل ). حتــی در گروه]۸[(

توان در مطالعات متعـدد  پایینی قرار دارد. برای مثال، این موضوع را می ورزشی در سطح
  به روشنی مشاهده نمود.  )]۳[معلمان (و  )]۲[بر روی دانشجویان (

شود که چرا افراد بخش اندکی از زمان خـود را بـه  بر این اساس، این دو پرسش مطرح می
دهنـد؟ و چـه  اختصـاص میهای مرتبط با سلامت (بـه طـور خـاص ورزش کـردن)  فعالیت

  عواملی در تمایل افراد برای پرداختن به امر ورزش و تحرک بدنی دخیل هستند؟ 
های طرح گذران وقت  رو، پاسخ به این دو پرسش با استفاده از داده پیش ی هدف از مقاله

  ) است. ۱۳۸۷-۸۸مناطق شهری ایران (
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  ملاحظات نظری -۲
های مختلفـی مطـرح شـده اسـت. ایـن  ها و دیـدگاه نظریـهدر مورد رفتار مرتبط با سلامت، 

تمرکـز بـر  ها ریشه در متغیرهـا و عوامـل مـرتبط بـا سـلامت دارنـد. در گذشـته غالبـاًنظریه
ی  دهنـده امـروزه بحـث از رفتارهـای ارتقـاءامـا های مستقیم آن بـود،  کننده سلامت و تعیین

 ی ژیکی، از سـه مرحلـه ال اپیـدمیولوانتق ی آید. در شکل کلاسیک نظریه سلامت به میان می
  عنوان چهارمین مرحلـه دیگری به ی شد. اما در ادبیات جدیدتر دوره ها یاد می انتقال بیماری

یـاد  ۱از ایـن دوره بـا نـام مرحلـه هایبرسـتیک راجـرز و هـاکنبرگبه آن افزوده شده اسـت. 
شود کـه بـر الگوهـا و  میکنند. در این مرحله، رفتارهای فردی و سبک زندگی افراد مهم  می

  ). ]۵[کنند ( ثیر میأهای وارده بر انسان ت ها و آسیب سطوح بیماری
ثر بر سلامت بر مباحث زیستی و وراثتی تکیـه داشـت. در ؤعوامل م ی توجه اولیه در زمینه

ای در وضـعیت سـلامتی  کننـده هـا نقـش تعیین های زیستی اعتقاد بر این بـود کـه ژن نظریه
عنـوان مسـیر  بایید نکرد و دیدگاه دیگری أرا ت نظریهتر ادعاهای این  ت بیشدارند. مطالعا

ثر از أمسـیر زنــدگی، وضـعیت ســلامت افـراد متــ نظریــه). بنــا بـر ]۸[زنـدگی مطــرح شـد (
ــدگی از کــودکی و پــس از آن رخ می ــدادهایی اســت کــه طــی دوران زن دهــد. در اینجــا  روی

فرد طی  ی شده زیستی، روانی و اجتماعی تجربهای ه وضعیت سلامت بازتابی از محرومیت
م، یمسـتق ریـد بر انتخاب غیکأکرد با تین روی). ا]۲۵[( شود های زندگی او دانسته می سال

دانـد کـه در طـول  یمـ ییثر از رخـدادهاأدار را متـیـبه سلامت مناسـب و پا یابیشانس دست
 ین افرادیا بر دهد. بنا یپس از آن رخ م یو حت یکودک ی هیاول یها ک فرد از سالی یزندگ

نیـز  یاد در بزرگسـالیبرخوردارند، به احتمال ز یت سلامت نامساعدیاز وضع یکه در کودک
  ).]۱۸[رند (یدر وضعیت ناسالم قرار گ

در مقابل، رویکردهای رفتارگرایانه به نقش رفتارهای خود فرد در وضعیت سلامت او توجه 
اردی چون رفتارهای ارتقـاء سـلامت در تعیـین وضـعیت سـلامت کنند و به مو تری می بیش

د. در این رویکردها بر ظرفیت افراد در انتخاب رفتارهایشان صرف نظر از دارنافراد اشاره 
). رویکردهای جدیدتر با عنوان رویکردهای تعاملی، ]۱۹[شود ( کید میأاثرات ساختاری ت

رنــد و معتقدنــد اگــر چــه فــرد در انتخــاب گی تعامــل بــین ســاختارها و رفتــار را در نظــر می
ــه انتخــاب رفتارهــایش می رفتار ــار اســت و ب ــن  هــای ســلامت خــود مخت ــی ای ــردازد، ول پ

هایی اسـت کـه سـاختارها در مقابـل او  ثر از شـرایط سـاختاری و محـدودیتأها مت انتخاب
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ــر اســاس ]۲۹[گذارنــد ( می ــا ســلامت ب ). کاکرهــام معتقــد اســت کــه رفتارهــای مــرتبط ب
ــه خابانت ــرد از گزین ــر اســاس فرصــت های در دســترس شــکل می هــای ف ــد کــه ب های  گیرن

تـوان بـه جـنس، سـن، قومیـت،  ها می شان بنا نهاده شده است. از جمله این فرصـت زندگی
های متفـاوتی را  ها و محـدودیت توانـد فرصـت وضع تاهل و ... اشاره کرد کـه هـر یـک می

  ).]۱۹[( آوردبرای افراد فراهم 

  و روش  ها داده -۳
) ۱۳۸۷-۸۸طـرح گـذران وقـت ( ی نشـده هـای وزن داده داده دومیدر این مقاله از تحلیل 
ها توسط مرکز آمار ایـران در  های تحقیق استفاده شده است. این دادهبرای پاسخ به پرسش

شده است. ایـن طـرح  گرداوری» طرح آمارگیری گذران وقت« نقاط شهری کشور با عنوان
 گــرداوریفصــل جداگانـه بــه اجـرا درآمــده اسـت. هــدف اصـلی طــرح،  ۴ در دو سـال و در

هـای  روز بـوده اسـت. فعالیت ساله و بالاتر طی یک شـبانه ۱۵اطلاعات گذران وقت افراد 
شود کـه یـک فـرد در طـول شـبانه روز انجـام  هایی اطلاق می گذران وقت به تمامی فعالیت

 ی سـاله هسـتند، سـنینی کـه دوره ۳۵تـا  ۱۵  آماری تحقیق حاضر افـراد ی جامعه دهد. می
  جوانی است و اوج جمعیتی کشور در آن قرار دارند.

هـای ورزشـی  ت زمـانی اسـت کـه فـرد در طـی روز بـه فعالیتتحقیق، مـد ی متغیر وابسته
 یهـا دوره و بـاز یفضـا و بسته یفضا یها ورزش در تکها، مشار پردازد. این فعالیت می

 یهـا دن، ورزشیدو رفتن، رو قدم ،یرو ادهیشامل مواردی مثل پگیرد و  بر میدر مرتبط را 
 یمـیت یهـا ورزش ،ی)، مسابقات توپ…و نگیبول گلف، ز،یم یرو سیتن س،ی(تن یانفراد
باشد. متغیرهای مستقل  ) و موارد دیگر می…و یراگب ،کیها بال،یفوتبال، وال تبال،ک(بس

  . هستندشامل سن، جنسیت، تحصیلات، وضعیت تأهل، و وضعیت فعالیت 

  ها نتایج و یافته -۴
  های جمعیتی نمونه ویژگی -۱-۴

درصـد)  ۴۶نفـر ( ۵۳۸باشد که از این تعداد  نفر می ۱۱۸۳مورد بررسی  ی تعداد کل نمونه
از  درصـد ۹۷، و سال ۲۶ ای . میانگین سنیّ نمونهاند بودهدرصد) زن  ۵۴نفر ( ۶۵۴مرد و 

 ۳۴درصد نمونه دارای تحصیلات دانشگاهی،  ۲۵حدود  .اند بودهباسواد  ای نمونه واحدهای
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درصـد و محصّـلان  ۷، بیکـاران انـد بودهدار  درصـد خانـه ۳۷درصد اعضای نمونه شـاغل و 
حـدود  ،ترین سهم نمونـه بیشبا همسر . افراد دارای دادنددرصد نمونه را تشکیل  ۱۹حدود 
درصـد  ۱. تنهـا حـدود اند شـتهدرصـد قـرار دا ۳۷درصد و پس از آن مجردین با حدود  ۶۲

هـای  تر از ویژگی ند. اطلاعات بیشبود همسر خود را (به دلیل فوت یا طلاق) از دست داده
  د. کرمشاهده  ۱توان در جدول  جمعیتی نمونه را می

  ورزشی های نی و فعالیتمیزان تحرک جسما -۲-۴
شـکل های ورزشی روزانه نتـایج در نمـودار  در مورد متغیر وابسته یعنی مدت زمان فعالیت

 ۶۰مـورد بررسـی (حـدود  ی ه شده است. بر این اساس، بخش قابل توجهی از نمونهیارا ۱
 درصـد نمونـه ۴۰تنهـا شـته و ای ندا هیچگونه فعالیت ورزشی منظم و روزانه درصد) تقریباً

هـا بـیش از یـک  آن ی . درصد افرادی که فعالیـت ورزشـی روزانـهاند شتهفعالیت ورزشی دا
منظم  ی ها را افراد دارای برنامه توان آن رسد که می درصد می۱۷است به حدود  بوده ساعت

تـوان انتظـار داشـت کـه بخـش مهمـی از ایـن گـروه کـه  در نظر گرفـت. می یو دایمی ورزش
بـوده سـاعت  ۲شان بیش از  های ورزشی ویژه آن دسته که فعالیت به اند شتهورزش منظم دا

ای و تخصصی ورزش کـرده و یـا در مشـاغل مـرتبط  صورت حرفه کسانی باشند که به است
  . اند اشتهفعالیت د

  

  مورد بررسی ی نمونه ی توزیع درصدی میزان فعالیت ورزشی روزانه - ۱شکل 
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  ۱۳۸۷- ۸۸ هایسالهای جمعیتی نمونه،یژگیو-۱جدول
  درصد    تعداد  های جمعیتیویژگی

  جنسیت
  ۴۵٫۵    ۵۳۸  مرد
  ۵۴٫۵    ۶۵۴  زن
  ۱۰۰    ۱۱۸۳  کل

  گروه سنی

۱۹-۱۵ ۲۰۱   ۱۷٫۱ 
۲۴-۲۰ ۲۶۵   ۲۲٫۵ 
۲۹-۲۵ ۳۵۳   ۲۹٫۹ 
۳۴-۳۰ ۳۶۴   ۳۰٫۸ 
  ۱۰۰    ۱۱۸۳  کل

  وضعیت تأهل

  ۳۷٫۲    ۴۴۰  هرگز ازدواج نکرده
  ۶۱٫۹    ۷۳۲  دارای همسر

  ۱٫۰    ۱۱  بیوه یا طلاق گرفته
  ۱۰۰    ۱۱۸۳  کل

  سطح تحصیلات

 ۲٫۹   ۳۴ سوادبی
 ۱۴٫۹   ۱۷۶ ابتدایی

 ۲۰٫۵   ۲۴۲ راهنمایی
 ۳۷٫۳   ۴۴۱ متوسطه و دیپلم

 ۲۴٫۵   ۲۹۰ دانشگاهی
  ۱۰۰    ۱۱۸۳  کل

  وضعیت فعالیت

 ۳۳٫۷   ۳۹۹ شاغل
 ۶٫۸   ۸۱ بیکار

 ۱۸٫۵   ۲۱۹ در حال تحصیل
 ۳۷٫۲   ۴۴۰ دارخانه
 ۳٫۸   ۴۴ سایر
  ۱۰۰    ۱۱۸۳  کل
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  نتایج تحلیل دومتغیره -۳-۴
ای  های ورزشی روزانه با توجه به ماهیت فاصـله سن با میزان فعالیت ی بررسی رابطه برای

 ی دهنده نشـاناین بررسـی  ی هر دو متغیر از ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد. نتیجه
)، به ایـن معنـا کـه مقدارP=  ۰٫۰۰۱و  آماره=  -۰٫۳۳منفی بین دو متغیر است ( ی رابطه

تواند هـم  ای می . چنین رابطهشده استهای ورزشی کاسته  با افزایش سن از سطح فعالیت
ناشی از ماهیت تغییر سنی و هم ناشی از عوامل دیگر مثل ازدواج، اشتغال و ... باشد که 

  خواهد ساخت. های بعدی آن را مشخص تحلیل
آزمون روابط دومتغیره بین سایر متغیرهای مستقل و مدت زمان فعالیـت ورزشـی از  برای

قابل مشاهده اسـت. بـر  ۲استفاده شده است. نتایج در جدول  هامیانگین ی آزمون مقایسه
 مـردان و زنـان تفـاوت معنـاداری بـا ی این اساس، متوسط زمـان فعالیـت ورزشـی روزانـه

. انـد بودههـای ورزشـی  تر از مـردان درگیـر فعالیت کم یطور محسوس و زنان به ددارن یکدیگر
تـری  ها و امکانـات کـم ما فرصـت ی تواند این باشد که زنان در جامعه یک تبیین ممکن می

   .اند شتهبرای ورزش و فعالیت جسمانی دا
افـراد ی زمـان فعالیـت ورزشـ  هل، اختلاف آماری معنادار بـین میـانگینأوضعیت ت نظراز 

انـد  . میزان فعالیت ورزشی کسانی که ازدواج نکردهشته استوجود دا مجرد و افراد متأهل
توانـد ناشـی از  ایـن موضـوع می .بوده اسـتتر از کسانی است که دارای همسر  بسیار بیش

تـر درگیـر زنـدگی  و همچنـین کـم داشـتندتری قـرار  این باشد که افراد مجرد در سـنین پـایین
، لذا امکان فعالیت مستمر ورزشی بـرای اند بودههای روزمره زندگی آن  مسئولیت مستقل و
  است.بوده تر فراهم  آنان بیش

تـر از  افراد باسواد و همچنین افراد در حال تحصیل بیش ۲علاوه، بر اساس نتایج جدول  هب
را بـه  خـود ی تری از اوقات روزانـه و زمان بیش اند شدههای ورزشی  سایرین درگیر فعالیت

تـرین  کـم انـد بودهدار  د. همچنین، افرادی که خانـهان دادهورزش و تحرک جسمانی اختصاص 
شاغل نیـز نتـایج نشـان  افراد شاغل و غیر ی مقایسه. اند اختصاص دادهزمان را به ورزش 

تـری را بـه ورزش در زنـدگی روزانـه خـود اختصـاص  شـاغلین زمـان بـیش غیـر دهد کـه می
  ند. ا داده

صورت دومتغیـره اسـت، یعنـی بـدون کنتـرل اثـر  که چنین روابطی به قابل توجه اینمطلب 
هـای  ایـن، تحلیل بـر توانـد روابـط را تغییـر یـا تعـدیل نمایـد. بنـا سایر متغیرهاست که می
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 پرداختـه ه آنبـ ادامهتر ضروری است که در  تر و دقیق چندمتغیره برای کشف روابط خالص
  شود.   می
  

  فعالیت ورزشی روزانه برحسب متغیرهای اجتماعی و جمعیتیمیانگینیقایسهنتایج م-۲جدول 

انحراف   میانگین  تعداد ها مقوله  متغیر
استاندارد

  ها آزمون تفاوت میانگین
داریسطح معنا  آماره

  جنسیت
  ۲٫۱۶ ۴۲٫۹۱ ۵۳۸مرد

۱۱٫۲T= ۰٫۰۰۰  ۱٫۳۶ ۱۵٫۰ ۶۴۵ زن  

 هلأوضع ت
  ۱٫۳۶۷ ۱۱٫۹۶ ۷۴۳دارای همسر

۹٫۸۰T= ۰٫۰۰۰  ۲٫۴۹ ۵۴٫۱۷ ۴۴۰ هدنکرهرگز ازدواج  

  وضع تحصیل
  ۳٫۱۹۹  ۴۷٫۱۹  ۲۶۰  در حال تحصیل

۸٫۲T= ۰٫۰۰۰  ۱٫۳۴۱ ۲۲٫۲ ۹۲۳ عدم تحصیل  

  وضع سواد
  ۱٫۳۱۷ ۲۷٫۹۵ ۱۱۴۹ باسواد

۱٫۱T= ۰٫۰۱۴  ۷٫۱۴۶ ۱۸٫۹۷ ۳۴ سوادبی  

 وضعیت فعالیت

  ۲٫۱۱ ۲۵٫۲۳ ۳۹۹ شاغل

۵۴٫۲F= ۰٫۰۰۱  
  ۶٫۱۳۸  ۶۴٫۴۴  ۸۱  کار بی

  ۳٫۵۲ ۴۹٫۶۶ ۲۱۹ محصل
  ۱٫۱۶۹  ۸٫۶۹  ۴۴۰  دار خانه
  ۸٫۱۶۸ ۶۸٫۹۲ ۳۷ سایر

 

  چندمتغیره  نتایج تحلیل -۴-۴
تـرین متغیرهـا بـا متغیـر وابسـته، بـا توجـه بـه ماهیـت متغیرهـا،  بیشبرای بررسی ارتباط 

تمام متغیرهای مورد  دهد نشان می ۳جدول استفاده از رگرسیون چندمتغیره مناسب است. 
  . هستندطور مستقل دارای اثر معنادار بر میزان فعالیت ورزشی  بررسی، به
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 جمعیتی بر میزان فعالیت ورزشی روزانه-اثرگذاری متغیرهای اجتماعیینتایج تحلیل رگرسیون -۳جدول 

 .BetaSigخطای استاندارR2  B  آزمون مدل ضریب استاندارد ضرایب غیر استاندارد متغیرّ وارد شده
 ۰٫۰۰۱ ـــــ  ۱٫۱۸۷ ۲۸٫۴۸۳ عدد ثابت

۰٫۳۱۶F=  
۰٫۰۰۱Sig=۳۱٫۲٪

  یتجنس
 )مرجع: مرد(

۱۰٫۶۱۸-۰٫۴۷۰۰٫۱۲۳-  ۰٫۰۰۱ 

 ۰٫۰۰۱ ۰٫۰۷۶  ۰٫۰۲۰ ۰٫۲۰۵ سن
  وضع سواد
 سواد) (مرجع: بی

۱٫۵۹۷۰٫۱۶۲۰٫۰۶۱ ۰٫۰۰۱ 

  تأهلوضع 
 )ها(مرجع: مجرد

۱۲٫۶۲۷-۰٫۶۵۳۰٫۱۳۵-  ۰٫۰۰۱ 

  وضع فعالیت
  (مرجع: شاغل)

۲٫۴ ۰٫۱۲  ۰٫۱۵۴۰٫۰۰۱  

  
تـرین اثرگـذاری مربـوط بـه وضـعیت  شـود بـیش با توجه به ضرایب استاندارد مشـخص می

اسـت. بـه ایـن بوده ای در میزان فعالیت ورزشی روزانه  کننده فعالیت است که عامل تعیین
و کنتــرل نقــش ســایر متغیرهــا، افــراد شــاغل نســبت بــه افــراد ترتیــب، بــا در نظــر گــرفتن 

  .اند پرداختههای ورزشی روزانه  تر به فعالیت غیرشاغل، کم
طـور مشـخص،  ثیرگذار بر میزان فعالیـت ورزشـی اسـت. بـهأجنسیت دومین متغیر مهم و ت

رزشـی هـای و تر از زنان بـه فعالیت هل و... بیشأمردان فارغ از وضع سواد یا فعالیت یا ت
و  شـته. وضعیت تأهل نیـز تـأثیر معنـاداری بـر میـزان ورزش کـردن دااند کردهروزانه اقدام 
. وضـعیت انـد بودههـای ورزشـی  درگیر فعالیـت افراد متأهلتر از  مراتب بیشافراد مجرد به

  . شته استهای ورزشی دا سواد و سن نیز اثری مثبت بر میزان فعالیت
و قابلیــت  بـودهر معنــاداری در مـدل رگرسـیونی ســهیم متغیرهـای دخیـل در مــدل، بـه طـو 

). پنج متغیر دخیل در مدل، در مجموع بـیش از Fبرازش مدل را دارند (با توجه به آزمون 
  د. نکن درصد تغییرات فعالیت ورزشی روزانه افراد را تبیین می ۳۱
  



 47جمعيتي آن            -هاي اجتماعي هاي ورزشي) جوانان ايراني و همبسته رفتارهاي مرتبط با سلامت (فعاليت

   ..........................  ؟؟-؟؟، صص 1395بهار و تابستان ، 1  ي ، شماره27ل اس، هاي آمار رسمي ايران ي بررسي مجله    ..........................  

  گیری نتیجهبحث و  -۵
زنـدگی  های هـا، انتخـاب سـبک آن ثر بـرؤهای مزمن و عوامل م با توجه به ماهیت بیماری

. در این مقالـه طلبد ای را می ایندهزدقت فمثل استعمال دخانیات، ورزش و عادات غذایی 
رویکرد تحقیق به سمت عوامـل  شده ویعنی فعالیت ورزشی پرداخته  این عواملبه یکی از 
  . ه استاجتماعی اثرگذار بود-جمعیتی

عوامل مؤثر مهمی را در انتخـاب سـبک زنـدگی ، الگوهای در حال تغییر سلامت و بیماری
یکی از موارد مهم سبک زندگی مرتبط با سلامت، تحرک بـدنی و انجـام کنند.  مشخص می

کـه در مجمـوع  دهـد میهای ورزشی منظم است. در این زمینـه نتـایج مقالـه نشـان  فعالیت
 ی هـای روزانـه تاست و ورزش در زندگی و فعالی بوده فعالیت ورزشی جوانان در ایران کم

های چنـدمتغیره نیـز نشـان داد کـه  نتایج تحلیل .اشته استها هیچ جایگاهی ند پنجم آن سه
طور معنـاداری تحـت تـأثیر سـن، جنسـیت، وضـعیت تأهـل،  ههای ورزشی ب میزان فعالیت

  است.  بوده سواد و وضعیت فعالیت و اشتغال
و  شـتهدهد زنان در رفتارهای ارتقاء سـلامت وضـعیت متفـاوتی دا نتایج نشان می همچنین

، ولی از لحـاظ مراقبـت شخصـی و تغذیـه اند کردههایی را در رفتارشان احساس  محدودیت
عنـوان  بـه یتلازم بـه ذکـر اسـت جنسـ ).]۸[د (ان شتهوضعیت بهتری را نسبت به مردان دا

دلیل  مل با سایر متغیرها قرار گیرد، برای نمونه زنان بهتواند در تعا یک متغیر ساختاری می
تری بـه منـابع اقتصـادی دارنـد و لـذا ممکـن اسـت از ایـن  شان، دسترسی کم وضع فعالیت

  هایی را در رفتار خود احساس کنند.  لحاظ نیز محدودیت
ــه  ءســواد و تحصــیلات جــز عوامــل بااهمیــت در رفتارهــای ارتقــای ســلامت در نظــر گرفت

گـاهی بـیش ی ند. سواد یک سرمایهشو می تـری نسـبت بـه  فرهنگـی اسـت و فـرد باسـواد آ
تری داشته و  سلامت خود و رفتارهای ارتقاء سلامت دارد. فرد باسواد احتمال اشتغال بیش

تـری  های اجتماعی بـیششود. همچنین در رابطه مند می تری در اشتغال بهره از مزایای بیش
توانند بـر وضـعیت رفتارهـای ارتقـاء سـلامت او  ر کنار هم میها د شود که همه این وارد می

  ثر باشند. ؤم
کند و فرد  هل باید گفت ازدواج نوعی کنترل بر رفتارهای فرد ایجاد میأدر مورد وضعیت ت

مطالعـات نشـان داده  تـر بیششود لـذا در  تر در رفتارهای مخل سلامت درگیر می هل کمأمت
 ،البتـه ).]۲۴[سلامت بهتری نسبت به سایرین دارنـد (هل وضعیت أشده است که افراد مت
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هــای ورزشــی  در خصــوص بعُــد ورزش و تحــرک جســمانی قضــیه بــرعکس بــوده و فعالیت
  ها است. تر از متأهل مجردها بیش
صـورت ویـژه بـر رفتارهـای ارتقـاء  ر تعامل با سایر متغیرها و هـم بـهتواند هم د سن نیز می

دلیـل عـدم  تر افـراد بـه توان گفـت کـه در سـنین پـایین می سلامت اثر داشته باشد. از طرفی
تری برای پرداختن به رفتارهای ارتقاء سلامت دارند.  های شغلی و ... وقت بیش محدودیت

تر فرد نسبت به اهمیـت سـلامت  تواند همراه با آگاهی بیش از طرف دیگر، افزایش سن می
تـری نسـبت بـه  های بـیش الاتر تجربـهتوان گفت که افراد در سنین ب ). می]۱۹[خود باشد (

 ،البتـه ).]۴[( کنند میتلاش حفظ سلامت خود برای تر  اختلال در سلامتی دارند و لذا بیش
  یابد. این مطالعه نشان داد که با افزایش سن، ورزش و تحرک جسمانی کاهش می

ورزش و ای بـه موضـوع  دهد که سیاسـتگذاران بایـد توجـه ویـژه نتایج این تحقیق نشان می
های ساختاری را به حـداقل  های اثرگذاری ویژگی ترویج و گسترش آن داشته باشند و زمینه

شــک انجــام  برســانند. ایــن تحقیــق در مــورد گــروه ســنی محــدودی انجــام شــده اســت، بی
های سنی، بـا در نظـر گـرفتن عوامـل و بسـترهای مهـم  تحقیقات مشابه در مورد سایر گروه

های  ارایـه سیاسـت وهـای ورزشـی  ثرتر ما از وضـعیت فعالیتؤماجتماعی به درک بهتر و 
  کارآمدتر منجر خواهد شد.

  گزاری سپاس
باشد کـه  ی اول می ی کارشناسی ارشد نگارنده نامه ی حاضر برگرفته از بخشی از پایان مقاله

ساتید راهنما، مشاور و داور، و همچنین داوران محترم مقاله تشکر و قدرانی الازم است از 
  نماییم.

  توضیحات
1. Hybristic Stage 
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  ها مرجع
 .)۱۳۸۵سیدالشــهدایی، مهنــاز و حقــانی، حمیــد ( ؛نیکپــور، صــغری ؛ســولا، عقیــل حبیبی ]١[

سلامت و عوامل مـرتبط در سـالمندان، فصـلنامه پرسـتاری ایـران،  ی دهنده رفتارهای ارتقاء
 .۴۷ ی ، شماره۱۹ ی دوره

ــه، اعظــم  ]٢[ ــ .)۱۳۹۳، (و همکــارانحنیف ــهأبررســی ت ــر مــدل  ی ثیر مداخل آموزشــی مبتنــی ب
BASNEF  ۲۱بر فعالیت جسـمانی دختـران دانشـجو، مجلـه علـوم پزشـکی رازی، جلـد ،

 .۱۹-۹، صص ۱۲۲ ی شماره
بهــادر، اکرامــی، زلیخــا و  ؛شــهنازی، حســین ؛ محمــدکوچکی، قربــان؛چرکـزی، عبــدالرحمن ]٣[

، ۱۳۸۸در سـال  ). بررسی سبک زندگی معلمان شاغل در شهرستان گرگـان۱۳۸۹الیاس (
 .۵۳۱-۵۲۲، صص ۳ی  ، شماره۶ی  ی تحقیقات نظام سلامت، دوره فصلنامه

ــین ( ]۴[ ــاتئو، ام. راب ــلامت .)۱۳۸۷دیم ــی س ــوی .روانشناس ــدی موس ــل مه ــا اص ، محمدرض
جلـد دوم، چـاپ اول، انتشـارات  (متـرجم)، فر، مسعود آذربایجانی و اکبـر عباسـی سالاری
 .  تهران ،سمت

انتقــالی مــرگ و میــر و شــواهدی از اســتمرار انتقــال  ی مرحلــه .)۱۳۸۵شــریفی، منصــور ( ]۵[
، ۲ ی شناســی ایــران، شــماره انجمــن جمعیت ی اخیــر، نامــه ی اپیــدمیولوژیک ایــران در دهــه

  .   ۱۹۴-۱۷۱صص 
در  یتــیجمع ی پنجــره ی دهیــو ظهــور پد یرات ســاختار ســنییــتغ .)۱۳۹۱صــادقی، رســول ( ]۶[

مطالعــات راهبــردی زنــان،  ی ، فصــلنامهیاســتیو الزامــات س یاقتصــاد یامــدهایران: پیــا
 .۱۵۰-۹۵(بهار)، صص  ۵۵ ی شماره

نگــاهی بــه تحــولات ســالخوردگی در ایــران، همــایش تحلیــل  .)۱۳۹۰ضــرغامی، حســین ( ]٧[
 آذر. ۳۰و  ۲۹روندهای جمعیّتی کشور، دانشگاه تربیت مدرس، 

حـور: م ثر بر سـبک زنـدگی سـلامتؤعوامل اجتماعی جمعیتی م .)۱۳۹۱کردزنگنه، جعفر ( ]٨[
ــا  ۱۸مــوردی جمعیــت  ی مطالعــه ــان ی ســاله ۶۵ت ــری، رشــته شــهر تهــران، پای  ی نامــه دکت
 شناسی، دانشکده علوم اجتماعی دانشگاه تهران.  جمعیت

شناسی پزشکی، انتشارات دانشگاه علوم  اصول و مبانی جامعه .)۱۳۸۶آرا، محمود ( کیوان ]٩[
 .اصفهان ،پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی اصفهان

گـزارش آزمایشـی طـرح بررسـی گـذران وقـت، گـروه پژوهشـی  .)۱۳۸۳ز آمـار ایـران (مرک ]١٠[
 آمار. ی آمارهای اقتصادی، پژوهشکده

 .  ۱۳۸۷گیری گذران وقت سال  مدارک طرح آماری ی مجموعه .)۱۳۸۷مرکز آمار ایران ( ]١١[
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