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Abstract 

Background & Aim: Physical fitness is the ability to perform tasks efficiently and 

effectively and can reduce diseases caused by immobility. Positive attitude toward 

physical fitness in nurses is associated with improved self-esteem, enhanced work 

quality, reduced burnout and decreased environmental stressors. The present study 

aimed to evaluate the attitude of nurses in Zare Hospital of Sari, Iran toward their 

physical fitness.  

Materials & Methods: This descriptive and cross-sectional research was conducted 

on all nurses working in Zare Hospital in 2015, who were selected via census 

sampling. Data were collected using demographic characteristics questionnaire and 

physical self-description questionnaire (PSDQ). In addition, data analysis was 

performed in SPSS version 20 using descriptive and inferential statistics (Chi-square 

and Fisher’s exact test).  

Results: In this study, 34% of the nurses had a good attitude toward their physical 

fitness while 59.4% and 6.6% of the subjects had a moderate and poor attitude in this 

regard, respectively. According to the results, no significant difference was observed 

between the attitude of male and female nurses toward physical fitness (P=0.103). In 

this respect, the only significant difference between the male and female attitude was 

related to the subscale of physical activity (P=0.003). Moreover, no significant 

difference was observed between nurses with various work experiences and in 

different age groups regarding the attitude toward physical fitness.  

Conclusion: In general, the attitude of the participants was reported to be at a 

moderate level. Considering the special role of nurses in the healthcare system of the 

country, the necessary incentives and facilities could be provided to nurses in order to 

participate in physical activities so that their spiritual and physical health could be 

improved.  
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 خويش یجسمان ینسبت به آمادگ پرستاران نگرش
 

 *4سعادت مهر رضا دیس، 3، فرشته بخشیان2، آرام کريمیان1کیان نوروزی تبريزی

 .نرایتهران، ا ،یبخش توانو  یستیدانشگاه علوم بهز ،یپرستار هورگ ،یه پرستارگرو ،یپرستار اریدانش -1

 .های پزشکی، دانشکده پیراپزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کردستان، سنندج، ایرانکارشناس ارشد پرستاری، گروه فوریت-2

 .ناریا ،هاشنامرک ،م اجتماعی، دانشگاه رازی کرمانشاهدانشجوی دکترای روانشناسی، دانشکده علو-3

 )نویسنده مسئول( ، تهران، ایران.یبخش توانکارشناسی ارشد پرستاری، دانشگاه علوم بهزیستی و -4

       r_saadatmehr@yahoo.comایمیل:             35121414993تلفن: 

 
 21/11/1350تاريخ پذيرش:1350  24/30/1350 تاريخ دريافت:

 چکیده

 تیفیو بهبود ک یشغل ینفس، کاهش فرسودگ پرستاران با بهبود عزت در یجسمان ینسبت به آمادگ مثبت نگرش :زمینه و هدف

و نگرش  یآگاه یهدف پژوهش حاضر بررسگردد.  یمدر محیط کار  زا استرسمرتبط است و باعث کاهش عوامل  کاری

 بود.  1354در سال  شیوخ یجسمان ینسبت به آمادگ یزارع سار مارستانیپرستاران ب

 مارستانیب شاغل در پرستاران هیمطالعه کل نیاست. نمونه پژوهش در ا یمقطع یفیتوص قیتحق کیپژوهش  نیا :ها روشمواد و 

و  ات جمعیت شناختیها از پرسشنامه اطلاعداده یآورجمع یشدند. براوارد مطالعه  یروش تمام سرشماربه  کهبودند  یزارع سار

و  یفیتوص یآمار یها روشبا استفاده از و  SPSS 20 افزار نرم باپژوهش  هایداده استفاده شد. PSDQی ود پنداره بدنپرسشنامه خ

 تجزیه و تحلیل شدند. شریف قیو آزمون دقاسکوئر  یاک یاستنباط یروش آمار

 نیبشتند. خود دا یجسمان ینسبت به آمادگ فی% نگرش ضع1/1% نگرش متوسط و 4/95 نگرش خوب،% پرستاران 34 :هايافته

از این حیث تنها در خرده مقیاس (. =133/3P) نشد افتی یتفاوت معنادار یجسمان ینگرش پرستاران مرد و زن نسبت به آمادگ

 ینگرش نسبت به آمادگ نیب نیهمچن (.p=333/3) داری وجود داشتفعالیت بدنی بین نگرش پرستاران مرد و زن تفاوت معنی

  مشاهده نشد. یداریمعن یمتفاوت، تفاوت آمار یسن یهاو گروه یبا سابقه کار پرستاران یجسمان

. با توجه به نقش ویژه پرستاران در سیستم  شد یابیکنندگان در حد متوسط ارزنگرش شرکت یکل طور به :یریگجهینت

ی رشد و  بدنی زمینه های یتفعالت در توان با فراهم آوردن امکانات لازم و تشویق پرستاران به شرکدرمانی کشور می-بهداشتی

 بهبود سلامت جسم و روح آنان را فراهم آورد.

 فعالیت بدنیپرستار،  ،یجسمان ینگرش، آمادگ :یدیکلی ها واژه

 

 مقدمه

 یو ارائه خدمات سلامت ءارتقا ی فهیپرستاران وظ

را بر عهده دارند، حال آنکه  یخصوصاً سلامت جسم

 یجسمان یرستاران از آمادگخود پ دهد یشواهد نشان م

پرستاران  یبرخ رسد ی. به نظر مستندیبرخوردار ن یخوب

 لیامر دخ نیخود را در ا یها و رفتارها باورها، ارزش

 یشورا فیبنا به تعر یجسمان یآمادگ(. 1) اند کرده

( 1501متحده ) التیو ورزش ا یجسمان یآمادگ یعال

ه با قدرت و روزان یانجام کارها ییعبارت است از توانا

لذت  یبرا یو با قدرت کاف یبدون خستگ ،یاریهوش

 طیبه شرا ییبردن از اوقات فراغت و پاسخگو

 یجسمان یامروزه آمادگ(. 2) نشده  ینیب شیپ یاضطرار

صورت کارا و مؤثر اطلاق  انجام کارها به ییبه توانا

چه در اوقات فراغت  ،، چه در هنگام انجام کارشود یم

 جادیسلامت شود و مانع ا یعث ارتقابا که یطور به

 (. 3شود )از عدم تحرک  یناش یها یماریب

 پژوهشی
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بهتر  یشواهد حاکی از آن است که بر ای سازگار

با محیط، نیاز به تعادل بین آمادگی جسمانی و ترکیب 

بدنی است و چنانچه افراد از نظر وضعیت جسمانی و 

ترکیب بدنی شرایط مساعدی نداشته باشند، معمولاً 

و از تعادل روانی مناسبی  شده ی، بدبین و منزوریگ شهگو

و ورزش  یجسمان یآمادگ(. 4) برخوردار نخواهند بود

 تیتقو نیکه ا شود یم یتوانمند تیموجب تقو

و روان  به جسم شده لیتحمی ها استرسمیزان  یتوانمند

ی جسمی و روانی را ها یماریبفرد و شانس ابتلا به 

 یجسمان یاز آمادگ یذهن برآورد (.9) دهد یمکاهش 

 یها است و معمولاً به بخش یچندبعد دهیپد کی

. شود یم میتقس یو اجتماع یشناخت ،یعاطف ،یجسمان

 یآمادگ تیاز وضع یقیافراد اطلاعات دق هرقدر

 نقاط ضعف توانند یخود داشته باشند، بهتر م یجسمان

و بهبود  شرفتیکمک به پ ی، برابشناسندرا  خود

و  زندامکانات لازم را فراهم سا ،یجسمان یآمادگ

 در(. 1) ندینما یو برنامه مناسب را طراح ماتیتصم

مترادف با آن،  یها و واژه یخود پنداره بدن نهیزم

 ،Smithمثال از نظر  یوجود دارد. برا یمتعدد فیتعار

از بدن خودش دارد که  یذهن ریتصو کیهر شخص 

برخی ر اوست. از نظ تیعنصر سازنده شخص نیتر یاصل

احساس،  رندهیدربرگ یبدن ریتصودیگر از محققان 

 یفرد نسبت به خود بوده و چگونگ یها رفتار و ارزش

هرکس  یاحساسات داخل هیو کل افهیحساب آوردن ق به

 ری، تصویطورکل دهد. به یم لیرا تشک او یبدن ریتصو

نقش  یبدن، شما تیوضع ریاز تصو یا مجموعه یبدن

،  ادراک گریمغز و د بسته و درک شده آن در

که هر فرد  یشخص یها ، احساسات و واکنشها شیگرا

با  ریاخ یها در سال (.0) تدر مورد بدن خود دارد، اس

مراقبت و بهداشت،  ستمیس یبهبود استانداردها

خدمات مراقبت و  ارائه جهت انتظارها وها  درخواست

 بالا رفته است.  زیبهداشت ن

 ،یکار یبالاو حجم  یفشردگ طیشرا نیدر ا

است. با  ریناپذ اجتناب زیاز کار پرستاران ن یاسترس ناش

و  یمارستانیسازمان ب یوجود آمدن استرس شغله ب

را تجربه  یشتریو ب دتریپرستاران مشکلات جد نیهمچن

سلامت افراد، ساعت  یبر رو یرگذاریتأث مانند کنند یم

 یبرا یاجتماع رشی، تطابق و پذتر یطولان یکار

 ،یسازمان یکارها یحجم بالا نیان و همچنپرستار

و  مارانیب تیامن ،یدانش و بهبود مسائل اخلاق شیافزا

(. 8) یمارستانیسازمان ب یمراقبت برا تیفیکاهش ک

از فشار  یریشگیدر پ ی بالاجسمان یآمادگهمچنین 

(. افراد با آمادگی 5) مؤثراست زیو کنترل آن ن یروان

 درشوند که عیف مینفس ض جسمانی پایین دچار عزت

کنند که منجر به را انکار می تیو مسئولواقعیت  جهینت

(. 13) شودهای متعدد در محیط کاری میشکست

در کاهش  کننده نییتعسلامت جسمانی و روانی عامل 

 ها آنی راندمان کاری بوده که با عملکرد فیو ککمی 

 با توجه لذا(. 11) در مراقبت از بیماران در ارتباط است

ی و عدم جسمان ینگرش نسبت به آمادگ تیبه اهم

ی آمادگی جسمانی در  نهیزم درانجام تحقیقات 

با هدف پژوهش حاضر پرستاران در سطح کشور، 

نسبت به  یزارع سار مارستانینگرش پرستاران ب بررسی

 انجام شد.خود  یجسمان یآمادگ

 

  ها روش و داوم

که  است یمقطع یفیمطالعه توص کیپژوهش  نیا

پژوهش  نیا ی. جامعه آمارانجام شد 1354ال در س

 یزارع سار مارستانیشامل همه پرستاران شاغل در ب

انتخاب  یتمام سرشمار یریگ که به روش نمونه بودند

 نفر از پرستاران وارد مطالعه شدند. 131 تیدرنهاد. شدن

به کمک برگه اطلاعات جمعیت شناختی  ها داده

 ی شدند. آور جمع PSDQپرسشنامه 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jn
m

p.
m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-1
2-

21
 ]

 

                               3 / 9

http://sjnmp.muk.ac.ir/article-1-178-fa.html


 سیدرضا سعادت مهر

  51      7931فصلنامه پرستاری، مامایی و پیراپزشکی، دوره چهارم، شماره سوم، زمستان 

 

شد که با دقت به سؤالات  هخواست ها یز آزمودنا

 یده نحوه پاسخ انیرا در جر گریپاسخ دهند و همد

پس از کسب رضایت آگاهانه از خود قرار ندهند. 

پرستاران و دادن اطمینان از محرمانه بودن اطلاعات، 

 خود پرسشنامهتوزیع گردید.  ها نمونهبین  ها پرسشنامه

 اسیخرده مق 11 وسؤال  03( از PSDQ) یبدن یفیتوص

 1) بدن ی(، چربتمیآ 8) یسلامت: تشکیل شده است

(، تمیآ 1) یریپذ (، انعطافتمیآ 1) ی(، هماهنگتمیآ

(، تمیآ 1) یبدن تی(، فعالتمیآ 1) یورزش اقتیل

 8) نفس (، عزتتمیآ 1) قدرت (،تمیآ 1) استقامت

 یعموم ی( و خود پنداره بدنتمیآ 1) (، ظاهر بدنتمیآ

و  یادراک فرد از تندرستبه  ،یسلامتبعد (. متیآ 1)

بدن، ادراک فرد از  یچرببعد . بیماری اشاره دارد

بعد . دهد یمرا نشان خود  یو چاق یچرب تیوضع

خود در انجام  ییادراک فرد از توانای معرف هماهنگ

ادراک  ،یریپذ انعطافبعد حرکات هماهنگ است. 

در سراسر  یو آسان یرمفرد از انجام حرکات خود به ن

 ،یورزش اقتیلبعد . سنجدرا میمفصل  یحرکت ی دامنه

خود در انجام در انجام  یستگیادراک فرد از شا

 دهنده نشان یبدن تیفعالبعد است.  یحرکات ورزش

خود بعد خود است.  یبدن تیادراک فرد از سطح فعال

ی بدن تیفرد از وضع یادراک کل ،یعموم یپنداره بدن

نفس ادراک فرد از  عزتبعد . دده یمفرد را نشان 

و  ها یژگیو ات،یخصوص یکه برا تاس یارزش

 خود قائل است. یها تیمحدود

 1 کرتیل اسیابزار بر اساس مق نیا ینمره ده 

 صحیح کاملاً( تا 1) غلط از کاملاً یا در دامنهی ا درجه

سؤالات  یشده است. البته در برخ میتنظ( 1)

 1هر سؤال از  ب،یترت  نیا  معکوس است. به یگذار نمره

ها،  مؤلفه ی. جمع نمرات تمامشود یم یگذار نمره 1تا 

 .کند یممشخص فرد را  یخود پنداره بدن

Marsh با حضور  یقی( در تحق1554) همکاران و

نشان دادند که  ایدر استرال ینفر 359و  319دو نمونه 

برخوردار بوده و اعتبار  یچندبعد تیابزار از ماه نیا

را دارد. مارش  یخود پنداره بدن صیتشخ یالازم بر

تا  08/3 نیب ایپرسشنامه را در استرال نیا ییایپا بیضر

و شفیعی زاده علاوه  (. به12گزارش کرده است ) 85/3

ابزار در داخل  نیا ییای(، اعتبار و پا1383همکاران )

قراردادند. اعتبار ابزار با استفاده از  دیکشور مورد تائ

آن با استفاده  یو ثبات درون یدییورد تأم یعامل لیتحل

آن با  ییایپا بیو ضر 88/3کرونباخ،  یاز روش آلفا

گزارش شده است  08/3استفاده از آزمون مجدد، 

روایی پرسشنامه به صورت در این مطالعه نیز (. 13)

 13روایی محتوا تأیید شد بدین صورت که به رؤیت 

ها نیز در  نفر از اساتید پرستاری رسید و نظرات آن

بر پایایی کلی پرسشنامه  .محتوای پرسشنامه اعمال شد

 بود. 08/3ضریب آلفای کرونباخ  اساس

 SPSS افزار نرماطلاعات از  لیوتحل هیتجزجهت 

ی فردی ها یژگیواستفاده شد. برای توصیف  23نسخه 

از جدول توزیع فراوانی و  مطالعه موردی ها نمونه

عیار استفاده شد. برای ی میانگین و انحراف مها شاخص

تحلیل تفاوت نگرش پرستاران بر حسب جنس، سابقه 

ی سنی مختلف از روش آماری کای ها گروهکاری و 

 دقیق فیشر استفاده شد. تستاسکوئر و 

 

 ها يافته
نفر از پرستاران توزیع  131ی تحقیق بین ها پرسشنامه

تکمیل شده  صورت به ها پرسشنامهشد که تمامی 

 23حداقل سن پرستاران در این پژوهش دریافت شد. 

درصد پرستاران  45سال بود.  92سال و حداکثر سن 

درصد پرستاران سابقه  8/31سال،  1-13سابقه کاری 

درصد پرستاران دارای  2/14سال و  11-23کاری 

 سال بودند. 21-33سابقه کاری 
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 نگرش پرستاران نسبت به آمادگی جسمانی خود: توزيع فراوانی و درصد 1جدول 

 نگرش 

 متغیر

 خیلی ضعیف ضعیف متوسط خوب

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 - - 5/18 23 2/14 18 10 18 سلامتی

 5/1 2 5/10 15 0/99 95 9/24 21 هماهنگی

 3/11 12 93 93 2/33 32 9/8 5 فعالیت بدنی

 5/1 2 0/21 23 3/44 40 1/32 34 چربی بدن

 1/19 11 1/32 34 0/30 43 1/19 11 لیاقت ورزشی

 5/3 1 10 18 1/48 91 34 31 پنداره بدنی کلی خود 

 - - 8/3 4 8/31 35 4/95 13 وضعیت ظاهر

 5/1 2 1/23 29 2/40 93 4/20 28 قدرت

 8/2 3 0/21 23 5/93 94 9/24 21 پذیری انعطاف

 11 10 1/35 42 2/33 32 2/14 19 استقامت

 - - 3/13 13 4/13 14 4/20 25 نفس عزت

 - - 1/1 0 4/95 13 34 31 کل

 

% کل پرستاران نگرش 34که  دهد یمنشان  1جدول 

 طور نیهم. دارند خودخوبی نسبت به آمادگی جسمانی 

% نگرش ضعیف نسبت به 1/1% نگرش متوسط و 4/95

اران آمادگی جسمانی خود داشتند. نتایج نگرش پرست

در جدول فوق مشاهده  ها اسیمقدر سایر خرده 

 .شود یم
                   

 : توزيع فراوانی و درصد نگرش پرستاران نسبت به آمادگی جسمانی خود بر حسب جنس2جدول 

 جنسیت متغیر

 نوع نگرش
آماره 

x
2 

df p خیلی ضعیف ضعیف متوسط خوب 

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 سلامتی
 - - 23 1 13 18 23 1 مرد

319/3 2 833/3 
 - - 4/18 14 8/19 93 8/19 12 زن

 هماهنگی
 3/3 1 13 3 0/91 10 33 5 مرد

448/2 3 489/3 
 3/1 1 1/21 11 3/99 42 4/22 10 زن

 فعالیت بدنی 
 0/1 2 0/21 8 93 19 0/11 4 مرد

351/14 3 333/3 
 2/13 13 2/95 49 4/22 10 3/9 4 زن

 چربی بدن
 - - 0/21 8 3/93 11 23 1 مرد

531/3 3 215/3 
 1/2 2 0/15 19 8/43 31 8/31 28 زن

 لیاقت ورزشی 
 0/1 2 3/23 0 0/41 14 3/23 0 مرد

032/9 3 129/3 
 4/18 14 9/39 20 2/34 21 8/11 5 زن

خود پنداره 

 بدنی کلی

 3/3 1 3/13 4 93 19 3/33 13 مرد
850/2 3 438/3 

 - - 4/18 14 4/40 31 2/34 21 زن

 وضعیت ظاهر 
 - - 3/3 1 3/33 13 3/13 15 مرد

219/3 2 801/3 
 - - 5/3 3 2/38 25 5/90 44 زن
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 قدرت
 - - 23 1 3/93 11 0/21 8 مرد

312/1 3 019/3 
 1/2 2 29 15 0/44 34 1/20 21 زن

 پذیری انعطاف
 3/3 1 3/13 4 93 19 3/33 1 مرد

018/2 3 430/3 
 1/2 2 29 15 3/91 35 1/21 11 زن

 استقامت
 3/3 1 43 12 0/31 11 23 1 مرد

831/9 3 121/3 
 1/21 11 9/35 33 1/20 21 8/11 5 زن

 نفس عزت
 - - 0/1 2 3/13 15 33 5 مرد

231/1 2 935/3 
 - - 9/14 11 2/95 49 3/28 23 زن

 کل
 - - 1 3 3/43 13 0/41 14 مرد

944/4 2 133/3 
 - - 3/9 4 8/19 93 5/28 22 زن

 

 0/41شود  مشاهده می 2طور که در جدول  همان

درصد آگاهی  3/43درصد مردان آگاهی خوب، 

نسبت به آمادگی  متوسط و ده درصد آگاهی ضعیفی

درصد زنان آگاهی  5/28جسمانی خود دارند. همچنین 

درصد  3/9درصد آگاهی متوسط و  8/19خوب، 

آگاهی ضعیفی نسبت به آمادگی جسمانی خوددارند. 

نتایج جدول فوق تنها در خرده مقیاس فعالیت  بر اساس

ی دار یمعنبدنی بین آگاهی پرستاران مرد و زن تفاوت 

و  ها اسیمق( و در سایر خرده p=333/3وجود داشت )

ی بین دار یمعننمره کلی خود پنداره تفاوت آماری 

 (.p=133/3) آگاهی پرستاران زن و مرد دیده نشد

درصد  0/32نتایج مطالعه  بر اساسهمچنین 

 1/95سال نگرش خوب،  1-13پرستاران با سابقه کاری 

درصد نگرش ضعیفی  0/0درصد نگرش متوسط و 

درصد  9/38نسبت به آمادگی جسمانی خوددارند و 

ش خوب، سال نگر 11 -23پرستاران با سابقه کاری 

درصد نگرش  0/0درصد نگرش متوسط و  8/93

 0/21ضعیفی نسبت به آمادگی جسمانی خوددارند و 

سال نگرش  21 -33درصد پرستاران با سابقه کاری 

درصد نگرش متوسط نسبت به آمادگی  3/03خوب، 

 جسمانی خوددارند.

نتایج پژوهش حاکی از آن بود که بین نگرش  

اران با سابقه کاری نسبت به آمادگی جسمانی پرست

 شود داری مشاهده نمیمتفاوت، تفاوت آماری معنی

(089/3=pهمچنین ی .)ی تحقیق نشان داد که ها افته

سال  23-33درصد پرستاران در گروه سنی  2/31

 3/4درصد نگرش متوسط و  1/95نگرش خوب، 

 درصد نگرش ضعیفی نسبت به آمادگی جسمانی خود

 34-43در گروه سنی  درصد پرستاران 8/33دارند و 

 0/0درصد نگرش متوسط و  9/11سال نگرش خوب، 

 درصد نگرش ضعیفی نسبت به آمادگی جسمانی خود

سال  44-94درصد پرستاران در گروه سنی  39دارند و 

درصد  13درصد نگرش متوسط و  39نگرش خوب، 

نگرش ضعیف نسبت به آمادگی جسمانی خوددارند. 

اد که بین نگرش پرستاران در ضمن نتایج مطالعه نشان د

ی دار یمعنی سنی مختلف، تفاوت آماری ها گروهدر 

 (.p=883/3شود ) مشاهده نمی

 

 گیری یجهنتبحث و 

هر شخص برای تندرستی به حداقل میزان آمادگی 

که سلامت  دهند یمجسمانی نیاز دارد. تحقیقات نشان 

است و با کاهش استرس،  مؤثرذهن روی سلامت بدن 

 یها افته(. ی14،4) افسردگی همراه استاضطراب و 

پرستاران  سوم کبیش از ی دادپژوهش حاضر نشان 

 اشتند. خود د یجسمان ینسبت به آمادگ ینگرش خوب

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jn
m

p.
m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-1
2-

21
 ]

 

                               6 / 9

http://sjnmp.muk.ac.ir/article-1-178-fa.html


 به ...نسبت نگرش پرستاران 

       7931فصلنامه پرستاری، مامایی و پیراپزشکی، دوره چهارم، شماره سوم، زمستان     45

 نگرش متوسط وبیش از نیمی از پرستاران  چنینهم

 یجسمان ینسبت به آمادگ فی% نگرش ضع1/1 تنها

ی  بامطالعهنتایج این بخش از پژوهش . شتندخود دا

انجام  1388( که در سال 19) نایی نسب و همکارانس

 نیدر اشد همخوانی داشت. سنایی نسب و همکاران 

مطالعه آگاهی، نگرش و عملکرد کارکنان یکی از 

ی علوم پزشکی ایران را نسبت به فعالیت ها دانشگاه

که سطح آگاهی  قراردادندی بررس موردجسمانی خود 

% 4/10وسط و % مت13ضعیف،  ها یآزمودن% از 0/21

 خوب گزارش شد.

 نگرش نیاست که ب نیدهنده ا نشان نیهمچن ها افتهی

 تفاوت یجسمان یپرستاران مرد و زن نسبت به آمادگ

ی  در مطالعه (.p=133/3) وجود ندارد یدار یمعن

بین جنسیت و خود پنداره نسبت  (1) حسینی و همکاران

ا ی یافت شد که بدار یمعنبه آمادگی جسمانی تفاوت 

نتایج این مطالعه همخوانی نداشت. در مطالعه حسینی و 

همکاران، مردان خود پنداره بهتری نسبت به زنان 

اشتغال در محیط کاری پراسترس و  احتمالاًداشتند. 

عدم انجام فعالیت بدنی منظم در هر دو جنس از دلایل 

عدم تفاوت معناداری در این مطالعه باشد. در این 

ه مقیاس فعالیت بدنی بین آگاهی پژوهش تنها در خرد

ی وجود داشت دار یمعنپرستاران مرد و زن تفاوت 

(333/3=p.)  معیار انجام  نیتر مهمدر این خرده مقیاس

دلیل  احتمالاًکه  استفعالیت بدنی سه بار در هفته 

ی آگاه شیپبودن آن دیدگاه قبلی پرستاران و  دار یمعن

یش آمادگی آنان در مورد نقش مثبت ورزش در افزا

( 11) و همکاران Burgess. در مطالعه استجسمانی 

هفته مداخله تمرین هوازی بر تصویر بدنی  1نیز که اثر 

و ادراک خود جسمانی در دختران نوجوان را مورد 

 ریتأثاین پژوهش  مانند  بهنتایج آن  قراردادندبررسی 

فعالیت بدنی بر خود پنداره بدنی را نشان داده  دار یمعن

 ت.اس

است که  نیاز ا یحاک جینتا یسابقه کار نهیدر زم

متفاوت، تفاوت  ینگرش پرستاران با سابقه کار نیب

(. p=089/3) شود مشاهده نمی یدار یمعن یآمار

 یسن یها نگرش پرستاران در گروه نیب نیهمچن

 شدمشاهده ن یدار یمعن یمختلف، تفاوت آمار

(883/3=pپس م .)یرتباطگفت سن پرستاران ا توان ی 

به نظر  د.رآنان ندا یجسمان یبا نگرش نسبت به آمادگ

ی کاری سنگین و پراسترس، اشتغال به ها نوبت رسد یم

ی منظم در ها ورزششب و عدم انجام  نوبتکار در 

مطالعه  در سنین مختلف از دلایل این عدم ارتباط باشد.

و مدت  تیسن و جنس نیب نیز (19)سنایی و همکاران 

تفاوت  یبدن تینسبت به فعال یخدمت و آگاه

که با نتایج این مطالعه همخوانی  مشاهده نشد یمعنادار

 بامطالعهبخش از پژوهش  نیااما نتایج ؛ داشت

Magnus ( که در آن مطالعه بین سن و 10و همکاران )

ی جسمانی ارتباط معنادار وجود آمادگنگرش نسبت به 

 بود. متناقضداشت، 

نگرش  زانیم یطورکل مطالعه به این در 

شده است.  یابیکنندگان در حد متوسط ارز شرکت

از  یاریبس ،یو جسمان یظاهر های برخلاف تفاوت

و در  ستیچندان آشکار ن یکیولوژیزیف یها تفاوت

به  رو نیشود. ازا موردقبول واقع نمی یبه سادگ جهینت

 یجهت بررس یشگاهیانجام آزمون آزما رسد ینظر م

پرستاران  .ی باشدان ضرورپرستار یجسمان یآمادگ

 طیاز شرا دیخود با ان،یمددجو یاصل نیعنوان مراقب به

برخوردار باشند تا بتوانند  یمناسب یو روح یجسم

دهند. با توجه  هئارا یتر حیو صح تر عیخدمات بهتر، سر

 نیدر ب یو روح یجسم یها بیآس یبالا وعیبه ش

 ریتأث یخدمات پرستار تیفیبر ک تواند یپرستاران که م

 انیمددجو ریگبانیگر تیبگذارد که عوارض آن درنها

 شود.  می
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 ریشاداب و سالم تأث هیواضح است که داشتن روح

دارد.  یو یازهایدر ارتباط با مددجو و رفع ن ییبسزا

لازم جهت  یها شرط نیتر جسم و روان سالم از مهم

طور که  . هماناستکار  طیدر مح حیصح تیریمد

 یها تیدر فعال شرکت کنند یم نهادشیمطالعات متعدد پ

همراه با  یجسمان راتییباعث تغ تواند یمنظم م یبدن

 یها یدر فرد گردد. سودمند یکیولوژیزیف دیفوا

عملکرد  ،یهواز تیرا در ظرف یراتییتغ یکیولوژیزیف

 ،یاستقامت، قدرت عضلان ،یتنفس تمیسس

و کاهش وزن بدن را شامل  یهماهنگ ،پذیری انعطاف

انجام کار  تیظرف شیافزا آن یکل ریکه تأث شود می

 یها مهارت یو اجرا یریادگی تیو قابل یجسمان

 یبرآورد ذهن شیعوامل سبب افزا نیو ا استمختلف 

خود پنداره  شیخود و افزا یها ییمثبت در مورد توانا

 .گردد یم یبدن

ی این مطالعه انجام پژوهش در ها تیمحدوداز 

که  استهید زارع ساری بیمارستان سوختگی و روان ش

با توجه به اینکه این بیمارستان مرکز تخصصی 

پرستاران شاغل در  و استی و سوختگی پزشک روان

ی بیشتری را نسبت به پرستاران سایر بارکار ها بخشاین 

تواند روی نگرش نسبت به آمادگی  می دارند، ها بخش

عدم کنترل  منفی داشته باشد. همچنین ریتأثجسمانی 

 تواند یمو ارتباط آنان با یکدیگر که  ها یآزمودندقیق 

ی دیگر این ها تیمحدودباشد از  مؤثربر پاسخ آنان 

شود این مطالعه بر روی  پژوهش بود. پیشنهاد می

ی بیمارستانی انجام ها بخشپرستاران شاغل در سایر 

گیرد. همچنین انجام تحقیقات بیشتر جهت بررسی 

ین برآورد ذهنی و بر ارتباط ب مؤثرتمامی عوامل 

و انجام این مطالعه در سایر کارکنان  آمادگی جسمانی

 شنهادیپآن با کادر پرستاری  سهیمقابیمارستان و 

 .گردد یم

 

 تشکر و قدردانی

این مقاله برگرفته از نتایج طرح تحقیقاتی دانشجویی 

مصوب کمیته تحقیقات دانشجویی و معاونت تحقیقات و 

ی با کد مصوب بخش توانیستی و فناوری دانشگاه علوم بهز

و  یپرستار تیریپژوهش از مد نیا سندگانینو. است 399

 مانهیصم یکه با همکار یزارع سار مارستانیپرستاران ب

دادند تشکر و  یاریخود محققان را در انجام پژوهش 

 .کنند یم یقدردان
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