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Abstract 

Background and Aim: Fitness is one of the most important factor in military health and a positive attitude 

towards fitness it could have major effects on job performance. Therefore, the aim of the present study was to 

investigate the relationship between physical fitness and its perceived estimation in military forces. 

Methods: In this descriptive study, 60 people (30 men and 30 women) were randomly selected from ground 

forces based on the Odinsky table to complete the questionnaire of perceived estimation of physical fitness 

designed by Delignieres et al. The measured variables included physical characteristics such as age, weight, 

height, body mass index, percentage of body fat and physical fitness factors: cardiorespiratory endurance (shuttle 

run), strength (hand grip) and the whole body strength (dynamometer), flexibility (Sit and reach) and body 

composition (three sites measurement of skinfold thickness). Pearson correlation coefficient and independent t 

test were used to determine the relationship between the perceived estimation of health-related fitness with its 

actual levels, and to compare health-related fitness between male and female military forces, respectively.  
Results: The findings showed a significant inverse correlations between the perceived estimation and the 

actual level of fitness factors in army women (P˂0.05) (except in strength). There were no significant direct 

relationship in factors for men (except in cardiorespiratory endurance and flexibility). In other words, neither men 

nor women had sound estimation regarding their fitness status. 

Conclusion: Due to inaccurate estimation of physical fitness factors in the studied military forces, it may be 

necessary to participate in physical activities to promote physical fitness and homogeneous perceived appraisal of 

true physical fitness. 
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 دهکیچ

صحیح از آن در راستای عملکرد  ذهنیتآمادگی جسمانی به عنوان یکی از عوامل مؤثر در سلامت نیروهای نظامی و  ف:هدزمینه و 

 برآورد اب جسمانی آمادگی وضعیت بین ای برخوردار است. بر این اساس، هدف از پژوهش حاضر بررسی ارتباطمطلوب شغلی از اهمیت ویژه

 نظامی بود. نیروهای در انتزاعی از آن

اساس جدول اودینسکی و به صورت  زن(، از پایوران نیروهای زمینی سپاه بر 30مرد و  30نفر ) 60پژوهش توصیفی در این  ها:روش

یری شامل گمتغیرهای مورد اندازه. را کامل کردنددلیگنرس و همکاران برآورد انتزاعی از آمادگی جسمانی  پرسشنامهو تصادفی انتخاب شدند 

)شاتل ران(،  تنفسی-قبیل وزن، قد، شاخص توده بدن و درصد چربی و فاکتورهای آمادگی جسمانی شامل: استقامت قلبیمشخصات بدنی از 

ی( بودند.  در ا( و ترکیب بدن )ضخامت چربی زیر پوستی سه نقطهخمش به جلو(، انعطاف پذیری )دست و کل بدن )دینانومتر قدرت فشردن

متغیرهای  رد انتزاعی از فاکتورهای آمادگی جسمانی مرتبط با سلامتی و مقدار واقعی آن و همچنین مقایسهبرآونهایت، برای تعیین ارتباط بین 

 مستقل استفاده شد. tهای آماری ضریب همبستگی پیرسون و از روش بین پایوران مرد و زن سلامتیآمادگی جسمانی وابسته به 

کوس و رابطه مع نظامیآمادگی جسمانی در بین زنان و کل  از عوامل و وضعیت واقعی بین برآورد انتزاعی ها نشان داد یافتهها: یافته

وجود ذیری( پتنفسی و انعطاف-)بجز استقامت قلبیرابطه مستقیم ولی غیرمعنادار  نظامیو در مردان )بجز قدرت عضلانی(  (˂05/0P) دارامعن

 شان نداشتند.وضعیت آمادگی جسمانیبه عبارت دیگر، زنان و مردان نظامی برآورد درستی از  دارد.

های یتشرکت در فعال های آمادگی جسمانی در نیروهای نظامی مورد پژوهش،با توجه به برآورد انتزاعی نادرست از شاخصگیری: نتیجه

 رسد.میتجانس ارزیابی انتزاعی افراد از میزان آمادگی جسمانی واقعی ضروری به نظر سطح آمادگی بدنی و  جهت ارتقاءبدنی 

 

 .ینظام یروهایعملکرد، ن ،یجسمان یآمادگ ،یبرآورد انتزاع :هاکلیدواژه
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 مقدمه
عنوان موجودی با شعور همواره در پی شناخت  انسان به

شخصیت، خویشتن و حفظ سازمان جسمی و روانی خویش است. 
دارد. این « خویشتن»و « شخصیت» ههر فرد درك خاصی از واژ

شود که هر انسانی گوناگونی و تنوع درك و فهم از آن ناشی می
منحصر به فرد است و نوع نگرش او به مسائل نیز از هم متفاوت 

(. در روانشناسی علمی نیز تعاریف مختلفی از این دو 1) خواهد بود
آن  شانجام شده که ناشی از نوع گرای)شخصیت و خویشتن( واژه 

طور کلی شخصیت، بیانگر آن دسته از موضوع علمی بوده است. به
های فرد یا افراد است که الگوهای ثابت رفتاری آنها را نشان ویژگی

دهد. شخصیت شامل شناخت، عواطف و رفتارهای مشهود می
 است. 

 ترینهر شخص یک تصویر ذهنی از بدن خود دارد که اصلی
ار اشد. تصویر انتزاعی، احساس، رفتبعنصر سازنده شخصیت فرد می

های فرد نسبت به بدن خود بوده و چگونگی تصور ظاهر، و ارزش
های داخلی و ارزشیابی ذهنی از توانایی آگاهی از احساسات اندام

رسد (. لذا به نظر می2دهد )بدنی او را تشکیل می هبدن، خودپندار
 ، در ابتدا، هیچقبل از تعامل و ارتباط با دیگران و حوادث محیطی

های وجودی خویش چیز به اندازه شناخت خود و آگاهی از جنبه
رسد که تن و روان نظر می مهم و با اهمیت نباشد. از طرفی به

ارتباط قوی با یکدیگر دارند و نوع بینش و دیدگاه انسان نسبت به 
سم و روان جهای بدنی باشد. خویشتن واقعی، متأثر از ابعاد و قابلیت

  (.3)توان دو عامل جدای از هم دانست نمی را
تندرستی یا بیماری، هر یک در دیگری موثر است. برای درك 
کامل و مفهوم تندرستی در انسان نیز، شناخت معنای سلامت روانی 
و جسمانی ضرورت دارد. بنابراین، با توجه به اینکه جسم و روان به 

له، مت این دو مقوگذارند و سلاطور متقابل بر یکدیگر تاثیر می
یکپارچگی و سلامت عمومی انسان را در پی دارد، پرداختن به این 
موضوع و شناخت اثرات دایمی این دو بر یکدیگر از اهمیت به 

آمادگی جسمانی، بخش مهمی از توانایی  (.4)سزایی برخوردار است 
های انسان در ارتباط با سلامتی و احساس خوب بودن است. میزان 

جسمانی به وسیله توانایی عملکرد افراد در سازگاری با آمادگی 
تمرینات جسمانی مشخص می شود و می تواند از طریق عملکرد 

های مختلف بدن همراه با مصرف انرژی و انتقال آن نشان سیستم
 داده شود. 

برآورد انتزاعی از آمادگی جسمانی یک پدیده چند بعدی است 
طفی، شناختی و اجتماعی و معمولا به بخش های جسمانی، عا

تقسیم می شود. ادراك فرد از شایستگی های جسمانی خود، با 
نیرومند شدن، افزایش آمادگی و خوش سیمایی توسعه می یابد. 
موفقیت در ورزش به بهبود اعتماد به نفس و احساس قدرت درونی 

 هایانجامد و سبب پیدایش ادراك مثبت فرد از شایستگیمی
نشان  (Soenstrom) سانسترویمنظریه  (.5)ود شجسمانی خود می

دهد که میزان آمادگی جسمانی بر برآورد انتزاعی با توجه به می

ذارد گکند، تاثیر میهایی که فرد در وجود خود احساس میتوانایی
 اند که فعالیت بدنی فواید جسمانی،تحقیقات زیادی نشان داده (.6)

ش و تمرین بدنی پتانسیل روانی و اجتماعی دارد. همچنین، ورز
ها افزایش برخی پژوهش (.3)تاثیرگذاری بر خود ادراکی را داراست 

ند که ادر حس توانایی بدنی را بعد از آمادگی جسمانی گزارش کرده
 شود. بر این اساسهای دیگر زندگی فرد منتقل میاغلب به جنبه

رکت شافرادی که آمادگی جسمانی بیشتری داشته، در فعالیت بدنی 
 (. 7)کنند، احساس بهتر، اضطراب کمتر و نشاط بیشتر دارند می

 ها و تمایلاتافراد هر اندازه خود را بهتر بشناسند و از توانایی
های خود آگاه تر باشند با انگیزه و رغبت بیشتری در واقعی و ضعف

ای هفعالیت بیشتری شرکت کرده، با اتخاذ تصمیمات و شیوه
-های خود مبادرت میو یا جبران نارسایی مناسب برای پیشرفت

ورزند. بنابراین، برای جلوگیری از این اختلالات و ارتقای سطح 
سلامت برآورد انتزاعی از وضعیت آمادگی جسمانی به عنوان روش 

فاده تواند مورد استسودمندی برای بهبود سلامت روانی جسمانی می
در پژوهش خود  (،2008و همکاران ) Brandon (.8)قرار بگیرد 

گیری آمادگی بین برآورد انتزاعی از آمادگی جسمانی و اندازه
و  Williams (.9) جسمانی اختلاف قابل توجهی مشاهده کردند

داری بین سوالات برآورد (، همبستگی معنی2001همکاران )
انتزاعی از استقامت با نتایج آزمون زیربیشینه چرخ کارسنج و 

هوازی چرخ کارسنج ر با آزمون بیهمبستگی بین عملکرد مؤث
  (.10) مشاهده کردند

برای تقویت بنیه نظامی  فعالیت ورزشیهمواره ورزش و 
تقریبا تمام جوامع درصدد پرورش و آماده سازی  .شده استاستفاده 

های فردی، نیروهای نظامی و مبارز هستند و عدم آگاهی از تفاوت
ژیکی موثر در تربیت و سنجی و عوامل فیزیولوهای پیکراندازه
سازی نظامیان، تصور و پندار ناصحیح از وضعیت جسمانی در آماده

ها برای حضور موفق در میادین نبرد آماده نمودن آن ،شرایط واقعی
کند و باعث صرف وقت و هزینه گزافی خواهد را دچار مشکل می

علاوه براین، با توجه به تعامل تنگاتنگ جسم و ذهن، بسیار  .شد
 هم است که به ویژه افراد نظامی به واسطه وظیفه خطیر و حیاتیم

ذهنیت درستی از جسم خود داشته باشند تا  که بر عهده دارند
شان در سطح بالا باقی ها و مسائل وابسته به حرفهکارآمدی آن

بماند و در صورت وجود ضعف، جهت رفع اشکالات احتمالی اقدام 
د رابطه بین برآورهش حاضر بررسی موثر به عمل آید. لذا، هدف پژو

انتزاعی و وضعیت واقعی آمادگی جسمانی در بین نیروهای نظامی 
 .بودمرد و زن 

 هاروش
پژوهش حاضر از نوع : آماریو نمونه جامعه نوع مطالعه، 

. جامعه انجام شد 1394که در سال   باشدهمبستگی می -توصیفی 
زمینی سپاه شهرستان  یآماری این پژوهش کلیه پایوران نیرو

پس از اعلام فراخوان و توضیح شفاهی و کتبی رامسر بودند که 
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های ها و آزمونگیریبندی اندازههای مربوطه و تعیین زمان
 30مرد و  30)شامل نفر  60ینسکی داساس جدول او برجسمانی، 

نان اطمیپس از آنها به صورت تصادفی انتخاب شدند. از میان زن( 
 ها از نقطه نظر محرمانه ماندن نتایج آزموندادن به شرکت کننده

نفر در  30 توسط هر یک از آنها، رضایت نامه  و تکمیل و تائید
 75/175±5/5سال، قد  08/38±08/9 )با میانگین سن گروه مردان

 کیلوگرم بر متر مربع( 35/24±64/3متر و شاخص تودۀ بدن سانتی
سال، قد  37/35±86/8 )با میانگین سن  نفر در گروه زنان 30و 
کیلوگرم  28/22±06/3متر و شاخص تودۀ بدن سانتی 76/6±163

تزاعی پرسشنامه برآورد انپرسشنامه سوابق پزشکی و  بر متر مربع(
را کامل کردند. پرسشنامه برآورد انتزاعی از از آمادگی جسمانی 

ای از پرسشنامه پژوهشی وضعیت آمادگی جسمانی ترجمه
باشد که قبل از ( می1994و همکاران ) (Delignieres)دلیگنرس 

او توسط بورگ، اسکینر و بار استفاده شده بود. برای مطالعه برآورد 
 13تا  1انتزاعی از آمادگی جسمانی هر بخش از پرسشنامه شامل 

از فاکتورهای آمادگی جسمانی گزینه پاسخ در مورد خود ارزیابی 

ب بدن پذیری و ترکیتنفسی، انعطاف -شامل قدرت، استقامت قلبی

(. پایایی پرسشنامه با استفاده از 11) باشدمتناسب با همسالان می
 . ه بودبه دست آمد 84/0ضریب آلفای کرونباخ 

متغیرهای مورد : های آنتروپومتریکيآوری دادهجمع
قد، شاخص توده بدن و درصدچربی بودند.  ،گیری شامل وزناندازه
ز از رو یدر زمان یکسان هاگیری، اندازهافزایش دقت نتایجبرای 

ترازوی دیجیتالی استفاده از با ها وزن بدن آزمودنیانجام شد. 
(Seca, Birmingham, UK)  گیری اندازهکیلوگرم  1/0با حساسیت

ها، با قرار دادن قد سنج بر روی سر آن نیزها آزمودنیقد  .ثبت شدو 
قدسنج دیواری ساخت کشور استفاده از متر و با برحسب سانتی
ا بشاخص توده بدن  گردید.گیری میلیمتر اندازه 1آلمان با دقت 

ست به د مربع( متر)قد فرد  مجذورتقسیم وزن فرد )کیلوگرم( بر 
محاسبه  (12) بر اساس روش جکسون و پولاكو درصد چربی آمد 
 ضخامت چربی زیر پوستی سه نقطه ازبدین ترتیب که ابتدا،  شد؛

بدن شامل نقاط سه سر بازویی، فوق خاصره و ران برای زنان و 
س سپگیری شد و ای و ران برای مردان اندازهشکمی، سینهنواحی 

پس از آن با استفاده از معادله  چگالی بدن هر فرد به دست آمد.
ربی بدن فرد محاسبه شد. ضخامت چین (، درصد چ13) بروزك

 Instrument)پوستی به وسیله کالیپر کالیبره شده لافایت 

Company, Lafayette, IN, USA)  میلی متر به دست  1/0با دقت
ها از سمت راست بدن با سه بار تکرار انجام گیریآمد. تمام اندازه

 شد. ثبتگیری به عنوان رقم نهایی شد و میانگین سه بار اندازه

 زیر به دست آمد: چگالی بدن بر اساس رابطه
 3)مننجننمننوع ضننننخننامننت 2 -0002574/0)سننننن(

-0008267/0نقطه( 3+)مجموع ضنننخامت 00000016/0نقطه(
 = چگالی بدن )مردان(1093800/1

 3)مننجننمننوع ضننننخننامننت 2 -0001392/0)سننننن(
-0009929/0نقطه( 3+)مجموع ضنننخامت 00000023/0نقطه(

 ن(= چگالی بدن )زنا0994921/1
 :گردیدبرآورد  زیردرصد چربی بدن با استفاده از رابطه 

(= درصد چربی بدن مطابق 57/4÷چگالی بدن -142/4)×100
 (1963با معادله بروزك و همکاران )

-برای اندازه: فیزیولوژیکيجسماني و های آوری دادهجمع

ها آزمودنی (حداکثر اکسیژن مصرفیتنفسی )–گیری استقامت قلبی
 (shuttle run)  متر شاتل ران 20ای بیشینه چند مرحلهاز آزمون 

استفاده شد. در ابتدا این آزمون جهت تخمین حداکثر اکسیژن 
 (Leger LA, Lambert J.1982)لمبرت  -مصرفی توسط لیگر

متر شاتل ران در زنان و  20ای مطرح گردید. آزمون چند مرحله
صاف مردان جوان به صورت انفرادی یا گروهی در سطح 

گیرد. در ابتدا های ورزشی، پیست دو و میدانی( انجام می)سالن
متری  20کیلومتر/ساعت( مسیر  8شخص در این آزمون با سرعت )
دقیقه  2دود. سرعت آزمودنی در هر را به صورت رفت و برگشت می

مت  7کند )آزمون در ابتدا با کیلومتر/ساعت( افزایش پیدا می 5/0)
(min) / kg / 2Met (ml O )شود و به طور مداوم هر دو آغاز می

ای که آزمودنی قادر به یابد( به گونهدقیقه یک مت افزایش می
ها ادامه آزمون نباشد. وقتی فرد برای اولین بار از صدای سیگنال

شود و در سومین هشدار، آزمون عقب بماند به او هشدار داده می
 ه قبل تکمیلمتوقف شده و حداکثر سرعتی که شخص در مرحل

من رود. در ضکار مینموده جهت برآورد حداکثر اکسیژن مصرفی به
 (.14ضربان قلب باید در سراسر مدت آزمون کنترل شود )

 :معادله برآورد
حداکثر  -485/19 عت/کیلومترسننن) عت سنننا ( = 857/5×ر

 لیتر( حداکثر اکسیژن مصرفی)دقیقه/کیلوگرم/میلی

برای  (hand-grip) دستآزمون فشردن برای ارزیابی قدرت، 
ابنزار مورد استفاده جهت  مورد استفاده قرار گرفت و هر دو دست

بود. هنگام   Dynamometer Jamarدستگیری قدرت اندازه
 3 داد و میانگینتست، آزمودنی تا حد امکان دینامومتر را فشار می

 دقیقه بود 3-2شد. زمان استراحت بین دفعات بار تلاش ثبت می
نه عضلات بالاتکل بدن شامل اندازه گیری قدرت عضلانی برای و 

و پایین تنه از دینامومتر مخصوص این کار که نیروسنج چند کاره 
استفاده شد. آزمودنی دینامومتر را در زیر پاهای  ،شودنیز نامیده می
-داد و طول زنجیر آن متناسب با آزمودنی تنظیم میخود قرار می

ینامومتر را با هر دو دست گرفته و با گردید. آزمودنی دستگیره د
کشید. نیروی اعمال شده در حداکثر فشار آن را به سمت بالا می

صفحه مدرج دینامومتر نشان داده شده و به عنوان رکورد آزمودنی 
 شد.محسوب می

خمش به جلو استفاده آزمون ، پذیریگیری انعطافبرای اندازه
 نشست و پاهایزمین می آزمودنی روی گردید؛ به این ترتیب که
سانتی متر از هم، به جلو دراز  15تا  10 خود را به فاصله حدود
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های خود را در طول پاها به طرف جلو . از این حالت دستردکمی
 بدون خم کردنکمر،  کردنتوانست با خم برد و تا آنجا که میمی

مکث ثانیه  2. در این زمان فرد باید بردها را جلو میدستزانوها 
 کش ثبت شود.کرد تا عدد روی خطمی

 ها ازجهت تجزیه و تحلیل یافته: تجزیه و تحلیل آماری
های گرایش به های آمار توصیفی شامل محاسبه شاخصروش

های آمار استنباطی شامل آزمون روش، مرکز و انحراف استاندارد
ها و از جهت بررسی طبیعی بودن داده اسمیرنف -کلموگروف

به ترتیب برای تعیین ارتباط مستقل  tضریب همبستگی پیرسون و 
برآورد انتزاعی از فاکتورهای آمادگی جسمانی مرتبط با سلامتی بین 

متغیرهای آمادگی جسمانی  و مقدار واقعی آن و همچنین مقایسه
 نرم افزار .استفاده گردید بین پایوران مرد و زن سلامتیوابسته به 
بود و سطح  20نسخه   SPSSها نیزاده برای این تحلیلمورد استف

 در نظر گرفته شد. ˂05/0Pمعنی داری 

در مطالعۀ حاضر، به منظور رعایت موازین  ملاحظات اخلاقي:
اجرای آن توضیح داده شد.  چگونگیاخلاقی، هدف پژوهش و 

ها دریافت شد و علاوه بر این، رضایت کتبی و آگاهانۀ آزمودنی
مۀ حضور در پژوهش آزادانه بود. همچنین، از محرمانه شرکت و ادا

 بودن اطلاعات شخصی اطمینان حاصل شد.

 نتایج
ارائه شده  1-( در جدولn=60) هاهای فردی آزمودنیویژگی

های آمادگی جسمانی وابسته به است. همچنین، نتایج آزمون
ستگی بین باست. ضریب همگزارش شده  2-تندرستی در جدول

برآورد انتزاعی از فاکتورهای آمادگی جسمانی و مقدار واقعی آن در 
و نهایتا  3-میان پایوران مرد و زن به طور تفکیک شده در جدول

متغیرهای پژوهش بین مردان  آماره مربوط به مقایسه 4-در جدول
و زنان نشان داده شده است.

 هاهای فردی آزمودنیویژگی .1-جدول

 (n=30) زنان (n=30) مردان متغیر

 37/35 ±86/8 08/38 ± 08/9 سن )سال(

 163 ±76/6 75/175 ± 5/5 قد )سانتیمتر(

 59/75 ± 37/12 82 ± 59/11 وزن )کیلوگرم(

 28/22 ± 06/3 35/24 ± 64/3 شاخص توده بدنی )کیلوگرم بر مترمربع(

 به تندرستی به تفکیک مردان و زنان های آمادگی جسمانی وابستهنتایج آزمون .2-جدول

 زنان مردان متغیر

 21/39±91/1 55/48±81/0 لیتر بر کیلوگرم بر دقیقه(تنفسی )میلی-قلبی استقامت
 45/38±97/7  16/34±89/7  )سانتی متر( انعطاف پذیری

 23/31±49/4 63/55±46/13 کل بدن )کیلوگرم(قدرت 
 33/26±08/5  26/45±36/7 )کیلوگرم( دست راست فشردن قدرت
 15/24±35/4  11/41±77/7 )کیلوگرم( دست چپ فشردن قدرت

 37/32 ± 62/3 58/20 ± 16/4 درصد چربی بدن

 تیضریب همبستگی بین برآورد انتزاعی از فاکتورهای آمادگی جسمانی مرتبط با سلامتی و مقدار واقعی آن در میان پایوران سپاه به تفکیک جنس .3-جدول

 مستقل وابسته
 آمادگي جسماني

 سطح معناداری ضریب همبستگي پیرسون تعداد جنسیت

 برآورد انتزاعی از آمادگی جسمانی
 001/0 - 26/0*  30 زنان

 534/0 062/0 30 مردان 

 برآورد انتزاعی از قدرت عضلانی
 923/0 - 014/0 30 زنان

 198/0 07/0 30 مردان 

 قلبی تنفسی برآورد انتزاعی از استقامت
 0001/0 - 56/0* 30 زنان

 043/0 -21/0* 30 مردان 

 برآورد انتزاعی از انعطاف پذیری
 021/0 26/0* 30 زنان

 031/0 41/0* 30 مردان 

 برآورد انتزاعی از ترکیب بدن
 001/0 - 29/0* 30 زنان

 592/0 -044/0 30 مردان 
 . p≤05/0دار در سطح دهنده تفاوت معنینشان *

بر اساس نتایج آزمون پیرسون، بین برآورد انتزاعی از آمادگی 
جسمانی میان زنان نظامی و مقدار واقعی آن رابطۀ معکوس و 

وجود داشت، این در حالیست که در  (=001/0pداری )معنی

علاوه بر این، بین برآورد انتزاعی خصوص مردان نظامی چنین نبود. 
از قدرت عضلانی و مقدار واقعی آن میان زنان و مردان نظامی 

داری مشاهده نشد. در مورد مقادیر استقامت قلبی ارتباط معنی
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تنفسی نیز نتایج آزمون نشان داد که شاخص مذکور رابطۀ معکوس 
به ترتیب برای زنان و  =043/0pو  =0001/0pداری )و معنی
داری با برآورد انتزاعی آن داشت. چنین ارتباط معنی (مردان

(021/0p=  031/0وp= برای به ترتیب برای زنان و مردان )
پذیری نیز مشاهده شد، با این تفاوت که ارتباط مذکور انعطاف

ز برآورد انتزاعی امستقیم بود. در آخر نیز، رابطۀ معکوسی بین 
هده شد که تنها در خصوص ترکیب بدن با مقادیر واقعی آن مشا

نتایج مقایسۀ  (.3-بود )جدول (=001/0pدار )زنان نظامی معنی
( =001/0pداری )مردان و زنان نظامی نشان داد که تفاوت معنی

بین برآورد انتزاعی از آمادگی جسمانی بین دو گروه وجود داشت. 
علاوه بر این، در مورد قدرت عضلانی، استقامت قلبی تنفسی و 

( بود. همچنین، در =001/0pدار )ها معنیپذیری نیز تفاوتافانعط
برآورد انتزاعی از ترکیب بدن، بین زنان و مردان نظامی تفاوت 

(. 4-( وجود داشت )جدول=001/0pداری )معنی

 متغیرهای آمادگی جسمانی وابسته به تندرستی بین پایوران مرد و زن از یبرآورد انتزاع مقایسه .4-جدول

 سطح معناداری t متغیر

 *001/0 96/7 برآورد انتزاعی از آمادگی جسمانی

 *001/0 15/18 برآورد انتزاعی از قدرت عضلانی
 *001/0 11/21 برآورد انتزاعی از استقامت قلبی تنفسی

 *001/0 - 79/5 برآورد انتزاعی از انعطاف پذیری
 *001/0 84/5 برآورد انتزاعی از ترکیب بدن

 .p≤05/0دار در سطح دهنده تفاوت معنینشان * 
 

 بحث
این پژوهش با هدف بررسی رابطه بین برآورد انتزاعی آمادگی 
جسمانی با وضعیت واقعی در زنان و مردان نیروهای نظامی انجام 

 و شد. نتایج پژوهش حاضر نشان داد بین برآورد انتزاعی از عوامل 
دار ارابطه معکوس و معن نظامی جسمانی در بین زنانآمادگی کل 

رابطه مستقیم ولی نظامی و در مردان )بجز قدرت عضلانی( 
وجود  پذیری(تنفسی و انعطاف-جز استقامت قلبیه )بغیرمعنادار 

 و کاملی برآورد درستنظامی زنان و مردان  ،دارد. به عبارت دیگر
 شان نداشتند. از وضعیت آمادگی جسمانی

بات، ای در حفظ ثآنجا که نیروهای نظامی نقش تعیین کننده از
کنند، آمادگی جسمانی برای نظامیان امنیت و دفاع از کشور ایفا می

با توجه به این (. با این حال، 15ای برخوردار است )از اهمیت ویژه
که مقوله آمادگی جسمانی و تصور انتزاعی موضوعاتی است چند 

-راین میگیرد، بنابمل مختلفی نیز قرار میبعدی که تحت تاثیر عوا

توان این نتایج را با استفاده از عوامل مختلف تاثیر گذار مورد بررسی 
ورزش بر برآورد انتزاعی است.  آثارمهمترین شاخص  ،البته قرار داد.

ورزش جریان خون را به مغز افزایش می دهد، دستگاه عصبی خود 
ها را تسهیل ن برخی هورمونمختار را تحریک می کند و آزاد شد

نماید. به همین دلایل ورزش ممکن است سطحی از عوامل می
برخی افراد اثر ضد  برفیزیولوژیک را راه اندازی کند که  –عصب

افسردگی و روی برخی دیگر اثر ضد اضطرابی دارد و حداقل تاثیر 
ورزش بر سلامت این است که فرایند بهتر زیستن را در پی دارد 

به این دلیل که به  ؛های مضاعفی نیز داردورزش سودمندی (.16)
کند احساس بهتری در مورد ظاهر خود داشته باشند. افراد کمک می

مشاوره یا  تواند یک وسیله کمکی موثر برایاز این رو، ورزش می
اشکال دیگر روان درمانی، تقویت عزت نفس و کاهش اضطراب و 

های مجموعه ناسبی اززیرافسردگی باشد. ایجاد و حفظ سطح م
عروقی، قدرت و استقامت -آمادگی جسمانی مانند استقامت قلبی

عضلانی، ترکیب بدنی و انعطاف پذیری در ارتباط با سلامت، در 
های روانی به ویژه کاهش خطر امراض قلبی، چاقی و ناراحتی

افسردگی و اضطراب و در نهایت تحلیل رفتگی روانی موثر است 
راستا، الهی و همکاران نشان دادند که سطوح آمادگی  در این (.17)

جسمانی با سلامت روانی کارکنان دانشگاه نظامی ارتباط داشت 
به طور کلی فواید ورزش احتمالا ترکیب عوامل زیست  (.18)

  (.17شناختی، روانشناختی و اجتماعی است )
Ellam در پژوهشی در میان ماموران ( 1994) و همکاران

ن تصور داری بیدریافتند که همبستگی نسبتا معنی نشانیآتش
انتزاعی از قدرت با آزمون قدرت دست و بین برآورد انتزاعی از 

گران پژوهشاستقامت با آزمون زیربیشینه چرخ کارسنج وجود دارد. 
ای و یک گروه غیر ورزشکاران حرفه چندین بعد از خودپنداره را در

که ورزشکاران مرد و زن به طور  دریافتند ورزشکار، مقایسه کردند و
بالاتری از عزت نفس را نسبت به مردان و زنان  داری سطحمعنی

 .که با نتایج این پژوهش همخوانی دارد، (19دارند ) غیر ورزشکار
هر شخصی یک تصور ذهنی از  عقیده دارد اسمیت در همین راستا،

 که چرا ؛ترین عنصر سازنده شخصیت اوستخودش دارد که اصلی
برداشت و احساس فرد نسبت به بدنش، بر تکامل شخصیت او تأثیر 

خنود ادراکنی که نشان داده شده است  بر این اساس،گذارد. می
 است. جنسمانی شاخص مهمی از انگیزش و بهزیستی روانی

و همکاران گزارش کردند  Slaterهمسو با نتایج تحقیق حاضر، 
رهای گیری فاکتوی و اندازهکه بین برآورد انتزاعی از آمادگی جسمان

 آمادگی جسمانی در میان بزرگسالان همبستگی پایینی وجود دارد
(20 .)Brandon  نیز در پژوهش خود بین برآورد انتزاعی ، همکارانو

شان اختلاف قابل از آمادگی جسمانی با وضعیت واقعی در مطالعه
، همکارانو  Mikkelsson(. همچنین، 9) توجهی را مشاهده کردند

سال برآورد درستی از  40گزارش کردند که زنان و مردان بالای 
مله از ج دیگری وضعیت آمادگی جسمانی خود ندارند. در تحقیقات
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فاکس وکوربین، آمده است که زنان و دختنران عنزت نفنس 
تنری را در خود ادراکی بدنی و به همان ترتیب اضطراب پنایین

در مقایسه با مردان و پسران نشان  اجتماعی جسمانی بالاتری را
همچنین، نتایج به دست آمده از پژوهش حاضر، ناهمسو  .(21) دادند

 Maiano و (23و همکاران ) Chung  (22،) Magnusهایبا یافته
باشد که همگی برآورد مستقیم و معناداری را می (24و همکاران )

ش عی گزاربین برآورد انتزاعی از آمادگی جسمانی با وضعیت واق
کردند. این مطالعات گویای این مطلب هستند که شرکت در 

ی توانند باعث تغییرات جسمانهای بدنی منظم و مستمر میفعالیت
. باشدهای فیزیولوژیکی میدر فرد گردد که همراه با سودمندی

های فیزیولوژیکی تغییراتی را در ظرفیت هوازی، عملکرد سودمندی
ود که شپذیری شامل میقدرت و انعطاف سیستم تنفسی، استقامت،

تاثیر کلی آن افزایش ظرفیت انجام کار جسمانی و قابلیت یادگیری 
باشد و این عوامل سبب افزایش های مختلف میو اجرای مهارت

های خود و نگرش مثبت برآورد انتزاعی مثبت در مورد توانایی
دلایل با توجه به مطالعات مذکور شود. نسبت به بدن خود می

سن، نوع آزمون، نوع توان به احتمالی ناهمسویی در نتایج را می
 ت داد. نسبها آزمودنیپرسشنامه، ترکیب بدن و شاخص توده بدنی 

های بدنی نقش میانجی بر رسد شرکت در فعالیتبه نظر می
افزایش نگرش نسبت به خویشتن داشته باشد. شرکت در فعالیتهای 

های بدنی و آمادگی بدنی فرد تواناییبدنی موجب افزایش سطح 
ای خود هشده و به نوبه خود موجب تغییر نوع ارزیابی فرد از قابلیت

 EXSEM) Exercise گردد. همچنین، مدل عزت نفس و ورزشمی

and Self-Esteem,)، و مورگان ایجاد شد یک  که توسط سانسترویم
ندگی زسبک مدل مبتنی بر صلاحیت است که در آن تغییرات در 

سپس صلاحیت بدنی ناشی از  ،منجر به افزایش خودکارآمدی شده
پیشنهاد  .(6) شودآن به افزایش ادراك عزت نفس کلی منجر می

که ارزشیابی عینی از عملکرد بدنی ممکن است با انجام است شده 
تمرینات بدنی افزایش پیدا کند. این مورد منجر به افزایش پذیرش 

صیات خود صرف نظر از سطوح لیاقت خود یا ارزش خود و خصو
گردد. فاکس و کوربین هم با گسترش مدل درك شده می

EXSEM  نشان دادند که منابع کارآمدی مدل با شرایط آمادگی
 پیشنهاد سانسترویم، همچنین. (25تری دارد )بدنی فرد ارتباط قوی

، به های خودکرده که عوامل افزایش نگرش فرد نسبت به توانایی
، تواند مربوط به افزایش آمادگی بدنیانجام تمرینات بدنی می دنبال

مشاهده برآورد اهداف و در نتیجه احساس بهتری از وضعیت بدنی 
و افزایش حس لیاقت، بهبود رفتارهای سلامتی چون خواب و تغذیه 
مناسب و مواجه شدن با تجارب اجتماعی به دنبال فعالیت با سایر 

د به نوبه خود احساس رضایتمندی نتوانیافراد باشند. این عوامل م

با افزایش آمادگی  ،از طرفی .(26د )نفرد نسبت به خود را بهبود بخش
ی های جسمانجسمانی به عنوان شاخصی متأثر از ورزش و فعالیت

توان افزایش سلامت روانی افراد جامعه نظامی را انتظار داشت. می
 هایبا توجه به اینکه ورزش به عنوان یکی از روش ،بنابراین

ا را به زتواند اثر تجارب تنیدگیمی ،مدیریت تنش در محیط است
خصوص در محیط نظامی کاهش دهد. در این راستا، درصد چربی 
بالا، قدرت پایین و انعطاف پذیری کم اثر منفی بر برآورد انتزاعی 

توجه بیشتر مسئولان را  این مسئلههای جسمانی دارد و از شاخص
ر تهای دقیقطلبد. با طراحی برنامهای و تمرینی میدر امور تغذیه

د ترین حتوان این موضوع را به مطلوبو رژیم غذایی مناسب، می
های ورزشی متنوع و منظم با تعریف و اجرای برنامه ممکن رساند.

-می اهدف تقویت قوای جسمانی در ابعاد گوناگون تندرستی نه تنه

ا بلکه ب ؛تواند درك درست انتزاعی از عملکرد فرد را به وجود آورد
توجه به اصل تعامل و آثار متقابل ذهن و جسم امکان ترسیم تصویر 

  .گردددرستی از عملکرد جسمانی در ذهن فراهم می

 گیرینتیجه
ی های آمادگبا در نظر گرفتن برآورد انتزاعی نادرست از شاخص

 هایشرکت در فعالیت ای نظامی مورد پژوهش،جسمانی در نیروه
تجانس ارزیابی انتزاعی سطح آمادگی بدنی و  جهت ارتقاءبدنی 

با  رسد.افراد از میزان آمادگی جسمانی واقعی ضروری به نظر می
ی نظامی و اهمیت آمادگی هاتوجه به حساسیت وظیفه خطیر نیرو

حفظ ارتقاء،  شرایط ممکن، فراهم سازی زمان هرها در اره آنوهم
و در  الزامی استها و تداوم وضعیت مطلوب جسمانی و ذهنی آن

نیروهای با نشاط در جهت  ،بعدی نتیجه حصول این تناسب دو
کارآمدی فردی و جمعی در محیط زندگی و کار بیش از پیش فراهم 

گردد. با وجود این، با توجه به این که شرکت کنندگان و تسهیل می
ها به طور اند و تعداد آنمکان انتخاب شده پژوهش حاضر از یک

دارتر، تر و ارزیابی پاینسبی اندك بود جهت استحصال نتایج دقیق
ها با جمعیت بیشتر در سایر نیروهای انجام این دست پژوهش

 رسد.می نظامی ضروری به نظر

ل و پرسن ،پایورانبدین وسیله از تمامی  تشکر و قدرداني:
میمانه که ص زمینی سپاه شهرستان رامسر ینیرومسئولان محترم 

در این پژوهش شرکت نموده و شرایط اجرای این پژوهش را برای 
  گردد.ما تسهیل نمودند، سپاسگزاری می

که  ایندتصریح می نمنویسندگان بدین وسیله  :تضاد منافع

رد.گونه تضاد منافعی در خصوص پژوهش حاضر وجود نداهیچ
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