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     چكيده
 

ر گيرد. رال مختلف قتواند تحت تاثير عوامباشد كه ميسواد بدني يكي از عوامل موثر بر سلامت كودكان مي: زمينه و هدف
 بدني سواد افتگيي توسعه بررسي و كرونا ويروس شيوع دوران در بدني سواد ايزمينه هايشاخص هدف اين پژوهش شناسايي

  كشور بود.  برخوردار كم و برخوردار شهرهاي در آموزان دانش
اي همي در رشتههيات علي آماري اين پژوهش اساتيد عضو كمي بود. جامعه - اين پژوهش از نوع آميخته كيفي روش كار:

صـاحبه م 14د و بـا گيري به صورت هدفمند انجام شمديريت ورزشي، رشد و يادگيري حركتي و روان شناسي بودند كه نمونه
 داشـتن مـدرك ي آماري دبيران ورزش بودند كه معيـار ورود بـه پـژوهشاشباع نظري حاصل شد. در بخش كمي نيز جامعه

دار) قرار برخور اي كمبود كه در دو گروه مستقل (شهرهاي برخوردار و شهرهحداقل پنج سال  ي كاركارشناسي ارشد و سابقه
 عنـوان بـه يرجنـدب و ياسـوج زاهـدان، شـهرهاي و برخوردار شهرهاي عنوان به اصفهان مشهد، تهران، شهرهاي لذا. گرفتند

 در و نفـر 305 مونـهن تعـداد برخـوردار يامعـهج در كوكران فرمول گرفتند. براساس قرار بررسي مورد برخوردار كم شهرهاي
  پرسشنامه مورد بررسي قرار گرفت.  نفر 234 برخورداركم يجامعه
راتبـي نشـان داد مي تحليـل سلسـله نتيجـه كد گزينشي بود. 3كد محوري و  8كد باز،  27نتايج كدگذاري كيفي  ها:يافته
 دني بـود. همچنـيني سواد بترين عامل به منظور توسعهم اهميتك سني ترين عامل و مولفهمهم ظرفيت شناختيي مولفه

تفاوت ي ل ارثعوامي ولفهبه جز مها در شهرهاي برخوردار و كم برخوردار آزمون تي مستقل نيز نشان داد كه بين تمامي مولفه
  معني دار بود. 

ي، ختي و ظرفيت روانـشناهاي است كه آگاهي نيازي سواد بدني توسعهبراي رسد با توجه به نتايج به نظر مي گيري:نتيجه
   هاي مختلف است.كه اين امر نيز مستلزم همكاري و هماهنگي سازمانتوجه قرار بگيرد مورد 
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Abstract   
 
Background & Aims: Physical activity is defined as a variety of purposeful 
activities and includes all types of body muscle movements that cause energy 
consumption and can be done with different goals, such as gaining physical fitness 
and health, or with other goals, for example, activities Everyday life is done (1). It 
is important to perform physical activity for the purpose of physical fitness; because 
it acknowledges the purposeful nature of exercise, which differentiates it from 
physical activity. It is difficult for researchers to measure the stages of exercise 
objectively, and they use the gross measurement of physical activity as an indirect 
indicator of exercise (1, 2). However, the increasing prevalence of sedentary 
lifestyles among children and youth is an international concern, responsible for 
increasing the risk of childhood overweight and obesity, hypertension, and 
mortality (3). In general, cross-sectional and interventional researches have shown 
that an active lifestyle and interventions based on different types of sports exercises 
have positive effects on health in healthy and sick people of all ages (1, 6-11). 
Performing physical activities such as basic activities in the form of games and 
sports plays an effective role in promoting physical fitness and health as well as 
appropriate growth of children (3, 12). Intrinsic physical literacy is a reliable factor 
that, despite it, the skills, knowledge and attitude of children and teenagers develop 
in various activities, and it causes balance and self-confidence in them to perform 
their activities (13). Physical activity plays a big role in the development of 
physical, physiological, educational, social and psychological functions in children 
and adolescents (14, 15). Active and regular participation in physical activity and 
sports during childhood and adolescence leads to an active lifestyle in the future 
and prevents the occurrence of diseases. In addition, children who have little 
physical activity often suffer from lack of movement (14). Descriptive research 
shows the low level of physical activity in Iranian students (16, 17); which can 
cause health related problems in these children. At the present time, the spread of 
the corona virus has caused the sports activities of students to decrease a lot, and 
since the life of living in the city and living in an apartment is also the reason; It can 
be predicted that in the future, if the current trend exists, there will be problems for 
students, at least in terms of physical health. And one of the important reasons is 
the lack of physical literacy and physical activity among students. Therefore, there 
may be such viruses in the future as well, and the existence of a pattern can be a 

Keywords 

Physical literacy,  

Corona virus, 

Development,  

Student  

 

 

 

  
Received:     05/08/2023 

Published:   19/02/2024 

  

 ID 

 [
 D

O
I:

 1
0.

47
17

6/
rj

m
s.

30
.1

91
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
jm

s.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

27
 ]

 

                             2 / 12

https://orcid.org/0000-0002-6071-4094
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.47176/rjms.30.191
http://dx.doi.org/10.47176/rjms.30.191
https://rjms.iums.ac.ir/article-1-7786-fa.html


  
 
 

٣ 
                     http://rjms.iums.ac.ir                                                               بهمن 03، 911، شماره پيوسته 30دوره   مجله علوم پزشكي رازي

                   Zargani J, et al.     

way to avoid a crisis in similar situations and to be able to react appropriately in 
such situations, so not having a pattern can be similar to become another crisis and 
provide the ground for inactivity and diseases related to it. According to the 
mentioned materials, the aim of the present research was to compare and explain 
the contextual model of physical literacy during the outbreak of the Corona virus in 
rich and poor cities of the country. 
Methods: This research was a qualitative-quantitative mixed type. The statistical 
population of this study was faculty members in the fields of sports management, 
development and motor learning and psychology. Sampling was done purposefully 
and was obtained with 14 theoretical saturation interviews. In a small part, the 
statistical population was sports teachers, whose criterion for entering the research 
was having a master's degree and work experience of at least five years, which were 
divided into two independent groups (rich cities and low-income cities). Therefore, 
the cities of Tehran, Mashhad, Isfahan as rich cities and the cities of Zahedan, 
Yasuj and Birjand as low rich cities were studied. According to the Cochran's 
formula, a questionnaire of 305 people in a society with a population and 234 
people in a low-income society were examined.  
Results: The results of qualitative coding were 27 open codes, 8 central codes and 
3 selective codes. The result of the hierarchical analysis showed that the cognitive 
capacity component was the most important factor and the age component was the 
least important factor for the development of physical literacy. Also, the 
independent t-test showed that there was a significant difference between all 
components in rich and poor cities, except for the component of hereditary factors.  
Conclusion: The results of this research showed that the most important 
component of physical literacy as one of the factors affecting children's health was 
cognitive capacity. It can be said that the eight existing components can improve or 
decrease physical literacy in students. The model in this research was obtained 
based on the opinions of elites during the outbreak of the Corona virus. Despite the 
fact that the spread of the Covid-19 virus has been contained to a great extent, but 
considering that contagious diseases may always exist, this research helps to use the 
results of this research in such situations. In general, it can be said that the 
contextual indicators related to physical literacy in developed cities have a more 
favorable situation than in less privileged cities, which indicates the role of the 
facilities and the level of development of the city on the development of physical 
literacy in students. It can affect the health level of children and teenagers. It seems 
that in case of lack of care and proper planning to promote physical literacy, the 
damage caused by the change in lifestyle caused by Covid-19 will be more in less 
privileged cities. According to the results, it is suggested that in order to promote 
physical literacy, especially in low-income cities, an educational program to 
promote physical literacy, as well as the tendency of students to perform physical 
activity and the necessary facilities for children's physical activities, in the view of 
officials and related organizations from the sentence of the Department of Sports 
and Education should be considered. 
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 و همكاران يزرگان جواد

  مقدمه
گفتـه مندي  هدف هايفعاليت بدني به انواع فعاليت
 اسـت كـهن بـد عضلات انواع حركاتشامل  و مي شود

شود و مي تواند با اهدف مختلـف موجب مصرف انرژي 
يا  سلامت انجام شود و از جمله كسب آمادگي جسماني

با اهداف ديگر به عنـوان مثـال فعاليـت هـاي روزمـره 
ف . انجام فعاليت بدني با اهد)1(زندگي انجام مي شود 
ماهيـت  چـون ؛اهميـت اسـت آمادگي جسماني داراي

ي كند كه متمـايز كننـدههدفمند ورزش را تصديق مي
آن از فعاليت جسماني اسـت. سـنجش عينـي مراحـل 

گيـري انـدازه ورزش براي پژوهشـگران دشـوار اسـت و
فعاليــت جســماني بــه عنــوان يــك شــاخص  صناخــال

بـا ايـن  .)2 ،1( كننـدفاده مـيغيرمستقيم ورزش اسـت
 بــين در تحــرك كــم زنــدگي روزافــزون وجــود شــيوع

 كـه اسـت المللـي بـين نگرانـي يك جوانان و كودكان
 دوران در چــاقي و وزن اضــافه خطــر افــزايش مســئول
  . )3( است مير و مرگ و بالا خون فشار كودكي،

افزايش پيامدهاي رفتارهاي مرتبط با بـي تحركـي از 
ــزايش چــاقي و  ــون موجــب اف ــه تماشــاي تلويزي جمل
اخــتلالات متــابوليكي از جملــه ســندرم متابوليــك در 
كودكان مي شود كه سلامت كودكان را تحت تاثير قرار 

 و رشـد بـا كـودكي دوران ايـن، بـر علاوه .)4(دهد مي
 سلامت اساس و پايه كه شود مي مشخص سريع تكامل

 چرخـه ايـن بـه گذارد و ورود مي را العمر مادام رفاه و
 اقتصـادي، اجتماعي، عوامل توسط است ممكن معيوب
 و مـدني وضـعيت نـژاد، مدرسه، جنسيت، سن، باليني،
به طور كلي تحقيقـات  .)5, 4( شود ترويج ديگر عوامل

مقطعي و مداخله اي نشان داده اند كه سـبك زنـدگي 
ختلـف تمرينـات فعال و مـداخلات مبتنـي بـر انـواع م

ورزشي اثرات مثبتي بر سلامت در افراد سـالم و بيمـار 
انجـام فعاليـت هـاي . )11-6 ،1(دارنـد در همه سنين 

اني مانند فعاليت هاي بنيـادي در قالـب بـازي و جسم
ورزش نقــش مــوثري در ارتقــاي آمــادگي جســمااني و 

 ،3(ان دارد كـكود و همچنـين رشـد متناسـب سلامت
 در فعاليـت جسـماني سـطح كـاهش به پاسخ در. )12

ــان، ــدارس كودك ــش م ــي نق ــراي مهم ــان ب  در كودك
 و شـده توصـيه جسـماني فعاليـت سـطوح به دستيابي
 كـه دارند ساعته 24 حركت هايدستورالعمل گنجاندن
 فعاليت افزايش از حمايت براي جامع رويكردي نيازمند

در   و تحـركبـي هـايرفتار كاهش، كودكان جسماني
 اسـت تيجه ارتقاي سطح كيفـي سـلامت در كودكـانن
 كه تاس اطميناني قابل عامل ذاتي، مانىسواد جس .)3(

كودكــان و  نگــرش و دانــش هــا،مهــارت آن، وجــود بــا
 و ردههاي گونـاگون رشـد پيـدا كـنوجوانان در فعاليت

بـراي انجـام  آنهـا در اعتمـاد بـه نفـس و تـوازن باعث
  . )13( شودهايشان ميفعاليت
ح سواد بدني به انگيـزه، اعتمـاد، تـوان بـدني، لااصط

شود كه افراد به دنبـال ق ميلاسطح دانش و ادراكي اط
آن در طول زندگي خود، به منظور حفظ فعاليت  توسعه

همـانطور كـه در . )13( بدني در سطح مناسب هستند
هـاي خوانـدن، راستاي يادگيري سـواد زبـاني، مهـارت

نوشتن، گوش دادن و سخن گفـتن بـا يكـديگر ادغـام 
شود، سواد بدني نيز همچون يـك سـفر پيشـرونده مي

است كه در آن اجزاي مختلفي وجـود دارد؛ بـه عنـوان 
مثال توان بدني، رفتـار روزانـه، سـطح دانـش و ادراك، 

شـود و ايـن اجـزا با يكديگر ادغام مـيانگيزه و اعتماد 
براي تسهيل زندگي و لذت بردن از فعاليـت بـدني، بـا 

باشند. كودكي كه از طور جامع در تعامل مي يكديگر به
باشد، نه تنهـا قـادر بـه انجـام سواد بدني برخوردار مي

هـاي چالشـي بـدني حركات قابل اطمينان در موقعيت
بينـي  و پـيش است، بلكه قادر بـه درك محـيط بـدني

بـر ايـن،  علاوهباشد و نيازهاي حركتي احتمالي نيز مي
اي بـه نيازهـاي قانـهلاطور هوشمندانه و خ تواند بهمي

در مقابـل، كـودكي كـه از . )15 ،14( بدني پاسخ دهد
سواد بدني برخوردار نيست، تنها به دنبـال  بالايسطح 

اجتناب از انجام فعاليت بدني در هـر موقعيـت ممكـن 
گيرد و از حداقل سطح اطمينان در توانمنـدي قرار مي

شـركت در اي بـراي باشـد و انگيـزهبدني برخوردار مي
ز مسائل و از طرفي ا .)15( مند ندارد فعاليت بدني نظام

ت بزرگ جوامع امروزي ايـن اسـت كـه زنـدگي معضلا
نشيني و ماشيني موجب بروز فقـر حركتـي و  آپارتمان

فعاليـت . )14( تحرك شـده اسـت تمايل به زندگي كم
ــك،  ــدني در رشــد كاركردهــاي جســماني، فيزيولوژي ب

نوجوانـان  آموزشي، اجتمـاعي و روانـي، در كودكـان و 
مشاركت فعال و منظم در  .)15 ،14( نقش زيادي دارد

فعاليت بدني و ورزش طـي دوران كـودكي و نوجـواني 
باعث سبك زندگي فعال در آينده و جلـوگيري از بـروز 

براين، كودكـاني كـه فعاليـت علاوه  .شودها ميبيماري
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 اغلب گرفتـار فقـر حركتـي هسـتند بدني كمي دارند، 
. تحقيقات توصـيفي نشـان دهنـده سـطح پـايين )14(

 ،16(فعاليت جسماني در دانش آموزان ايراني مي باشد 
؛ كه مـي توانـد زمينـه سـاز مشـكلات مـرتبط بـا )17

در واقع مشكل اصلي كـه  سلامت در اين كودكان شود.
محقق به دنبال حل كردن آن است پايين بودن سـطح 
سواد حركتي دانش آموزان است كه مي توانـد بـر فقـر 

 اند كـههنشان دادحركتي نيز تاثيرگذار باشد. مطالعات 
است كه بر تمـامي  سواد بدني بخشي از ظرفيت انسان

مراحل عمر تأثير گذاشـته و نقـش بسـزايي در ادراك، 
 كيفـي ايهـبرنامـه .)18( دارد نفس و انگيزه به اعتماد
 دانـش آمـوزان، جسـمانى وادس رشد براي بدني تربيت
 حاضـر زمان براي هم شوند قادر آنها هك است اين براى

داشته  سالمي و فعال هايانتخاب عمرشان رسراس در و
. هرچنــد كــه در دوره حاضــر بــه ســبب شــيوع دنباشــ

فعاليت هاي بدني و حركتـي دانـش  19ويروس كوويد 
همانطور كه پيش تر گفته شد ده است. آموزان كمتر ش

سواد بدني نقش بسزايي در ادراك، اعتماد بـه نفـش و 
انگيزه دارد و از طرفي شيوع ويروس كرونا مي تواند بـر 

. )19( اعتماد و خلق و خوي افراد نيز تاثيرگـذار باشـد
بنابراين از ديگـر مشـكلات موجـود عـلاوه بـر زنـدگي 
ماشيني و گسترش آپارتمان نشيني و در نتيجه كاهش 

نيـز بـر  19فعاليت ورزشي در جامعه، ويـروس كوويـد 
-، خصوصـا دانـش)2( ليت بدني افراد جامعهميزان فعا

توانـد و ايـن مـوارد مـيآموزان تاثيرگـذار بـوده اسـت 
صدمات جبـران ناپـذيري را در آينـده بـه كشـور وارد 

دني كـه تـوان در بررسـي سـواد بـنمايد. بنابراين نمـي
در اين عصـر خـاص كـه  مرتبط با فعاليت بدني است و

هـاي ورزشـي وجـود هراس شديدي در مورد  فعاليـت
كرونــا  ژه فعاليــت بــدني در دورانبــه شــرايط ويــ دارد،

كـه  . بنابراين مـي بايسـت پـذيرفتتوجه نكردويروس 
و شرايط اين بيماري كـه منجـر بـه  19ويروس كوويد 

اي را مشـكلات عديـدهتغيير سبك آموزش شده است، 
 نه ورزش ايجاد كرده است كه در مجموع موجبدر زمي

كاهش فعاليت حركتـي و بـه تبـع آن سـواد بـدني در 
  .شده استش آموزان دان

توسعه سواد بدني در هر جامعه اي مستلزم همكاري 
و داشتن يك مدل بومي براي توسـعه  يسيستم آموزش

 يمختلفـ يآموزش در جامعه توسـط نهادهـاآن است. 

 يستيكه در كشور ما خانواده، سازمان بهز شوديارائه م
هفـت سـال و وزارت  ريكودكان ز يها براو مهد كودك

 تيهفت سال مسئول يافراد بالا يپرورش براو  آموزش
عنـوان بـه  رونيـدار هستند، ازافرزندان را عهده تيترب
 ديـبا يسـواد بـدن توسـعه يمهـم بـرا ياز نهادها يكي

دانـش آمـوزان بـا هـر سـطح  يتمام يلازم برا طيشرا
 گـريفراهم شود تـا بتواننـد هماننـد د ييمهارت و توانا

يكـي از  بپردازند. زيود نخ يسوادها به توسعه سواد بدن
شرايطي كه مي بايست وجود داشته باشد، وجـود يـك 

 يجـامع الگـوياگر مدل بومي توسعه سواد بدني است. 
توسعه سواد بدني در دانش آموزان وجـود داشـته  يبرا

ي مناسبي را توان اميدوار بود كه بتوان برنامهباشد، مي
كانـادا ل ي آن در نظر گرفت. به عنوان مثابراي توسعه

 يخـود سـع يو نظـام ورزشـ يآموزش ستميس رياز مس
 نيـا يرا در جامعه توسعه دهد و برا يدارد تا سواد بدن

 Long-Term Athlete( ال تـي دي اي يمنظـور الگـو
Development (نيدادنـد كـه اكنـون همـ شنهاديرا پ 

 نيـشـده اسـت و ا زيـكشورها ن ريسا يبرا ييالگو مبنا
) Active for Life( "اي زنـدگيفعال بر"كشور سامانه 

ــداز را راه ــ يان ــه در آن خــدمات آموزش ــرده ك و  يك
 انيـهمه معلمان، مرب يبرا گانيصورت را به يامشاوره
  . )20( شوديارائه م نيو والد

يكي ديگر از ضـرورت هـاي انجـام چنـين پژوهشـي 
قرارگرفتن در چنين موقعيـت زمـاني اسـت. در زمـان 
-حال شيوع ويروس كرونا موجب شده است كه فعاليت

هاي ورزشي دانش آموزان بسيار كاهش پيدا كنـد، و از 
رتمـان نشـيني نيـز آنجايي كه زندگي شهرنشيني و آپا

كـرد كـه در مي توان پـيش بينـي  مزيد بر علت است؛
آينده در صورت وجود روند فعلي، براي دانـش آمـوزان 
مشكلاتي حـداقل در مـورد سـلامت بـدني بـه وجـود 
خواهد آمد. و يكي از دلايل مهم آن كمبود سواد بـدني 
و فعاليت بدني در دانش آموزان است. بنـابراين ممكـن 
است در آينده نيـز يـك چنـين ويـروس هـايي وجـود 

تواند راهي باشد بـراي الگو مي داشته باشد و وجود يك
اينكه در شرايط مشابه، به بحران برنخوريم و بتوانيم در 

اشـيم چنين شـرايط عكـس العمـل مناسـبي داشـته ب
تواند در شرايط مشابه بـه بنابراين نداشتن يك الگو مي

زمينـه را بـراي كـم يك بحـران ديگـر تبـديل شـود و 
بـا ايـد. هاي مـرتبط بـا آن فـراهم نمتحركي و بيماري
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مقايسه توجه به مطالب گفته شده هدف تحقيق حاضر 
دوران شـيوع  سـواد بـدني در ايو تبيين مـدل زمينـه

ويروس كرونا در شـهرهاي برخـوردار و كـم برخـوردار 
 كشور بود.

  
  كار روش 

تحقيقـات  هدف اين پژوهش بنيادي اسـت و از نـوع
باشد كه در بخش كيفـي از مي كيفي و كمي (آميخته)

 از برخواسـته تئـوري هـاينام بـا كه( بنياد داده تئوري
 شـناخته نيـز بنيادي تئوري و ايزمينه تئوري ها،داده
 ماهيـت دربـاره اينكه به توجه با .استفاده شد) شودمي

 توسعه ايزمينه عوامل مدل تبيين يعني تحقيق مسئله
 كرونا، ويروس شيوع دوران در آموزان دانش بدني سواد
 پيشـينه بررسي در محقق و ندارد ودوج جامعي نظريه
 و نكـرد برخـورد باشد جامع كه مدلي يا الگو به تحقيق

 و مشـخص متغيرهـاي وجـود عـدم دليل به همچنين
 ضـرورت شـرايط، اين لذا تحقيق، پيشينه در تأييدشده
 زا كند.مي توجيه را داده بنياد تحقيق روش از استفاده

 كيفـي، قتحقيـ يك با كه گرفت تصميم محقق رو اين
 بـدني سـواد توسـعه ايزمينـه عوامل استخراج به خود
 پيـدا دست كرونا ويروس شيوع دوران در آموزان دانش
  دهد.  ارائه را پيشنهادي الگوي و كند
 مصـاحبه، انجـام براي كار، اجرايي ماهيت به توجه با

 بـا مصـاحبه اقـدام كـار اجـراي ماهيـت بـه بنا محقق
 ورزشــي، مــديريت حــوزه در نظرانصــاحب و خبرگــان

ورزش شد كـه در بخـش  شناسي روان و حركتي رفتار
كيفي روش نمونه گيري بـه صـورت هدفمنـد در نظـر 

مصـاحبه اشـباع نظـري  14گرفته شد كه در نهايت با 
گيـري دقيـق هركـدام از حاصل شد. به منظـور انـدازه

 هاي به دست آمده نياز بود تا ابزاري تهيه شـودشاخص
 گيري شوند و ميزانت آمده اندازههاي به دستا شاخص

ها مشخص شود لـذا پرسشـنامه بـه هر كدام از شاخص
ر عنوان يك ابزار كمي در اين پژوهش مورد استفاده قرا

هاي كشف شده از مصاحبه ها در قالـب گرفت. شاخص
كدهاي محوري به عنوان ابعاد پرسشنامه و كدهاي بـاز 

در  ر نهايـتها در نظر گرفتـه شـدند و دبه عنوان گويه
تبـديل بـه پرسشـنامه  نمونه 110يك پيش مطالعه با 

بايست مـد شدند. بنابراين نمونه در بخش كمي نيز مي
  گرفت. نظر قرار مي

هـا، مقايسـه گيـري شـاخصدر واقع هـدف از انـدازه
هـاي ميزان توسعه يافتگي سواد بدني در مراكز اسـتان

تگي در با توجه به اينكه توسعه ياف مختلف كشور است.
هاي مختلف كشور متفاوت است، در اين پژوهش استان
يم ي برخوردار و كم برخوردار تقسها به دو دستهاستان

اصـفهان بـه  مشـهد، شـهرهاي تهـران، زو ا. )21( شد
عنوان شهرهاي برخوردار و شهرهاي زاهدان، ياسـوج و 

مـورد بررسـي  بيرجند به عنوان شهرهاي كم برخوردار
ر و دبيران تربيت بدني به عنـوان جامعـه دقرار گرفتند 

لذا در اين پژوهش در بخش كمي دو ر گرفته شدند. نظ
ي كـم ي برخوردار و جامعهجامعه مد نظر است. جامعه

ش معيار ورود به پـژوهبرخوردار از امكانات زيرساختي. 
كار  يدر بخش كمي دارا بودن حداقل پنج سال سابقه

. لـذا بودو داشتن مدرك كارشناسي ارشد تربيت بدني 
و بـين دو نترنتي تهيـه گرديـد پرسشنامه به صورت اي

 برخـوردار بـه جامعه توزيع شد. تعداد جامعه در جامعه
رسيد كه با توجه بـه مـلاك ورود نفر مي 3000حدود 

-نفر حـدودي مـي 1500منظور شده، تعداد جامعه به 
برخوردار تعداد جامعه بـا توجـه  رسد. ور در جامعه كم

ذا نفـر مـي باشـد. لـ 600به ملاك هـاي ورود حـدود 
ي برخـوردار تعـداد براساس فرمول كوكران در جامعـه

نفـر  234برخـوردار  ي كـمنفر و در جامعه 305نمونه 
هاي توصـيفي، شدر بخش كمي از رو .مورد نياز است.

، معادلات ساختاري و تحليل سلسله آزمون تي مستقل
  مراتبي استفاده گرديد. 

تمامي مراحل تحقيق حاضـر توسـط كميتـه اخـلاق 
شــــــگاه اهــــــواز تاييــــــد شــــــده اســــــت دان
)IR.IAU.AHVAZ.REC.1401.075 .(   

  
  هايافته
 شناسـايي منظـور بـه مصـاحبه از حاصـل هاييافته
 در آمـوزان دانـش بـدني سـواد توسعه ايزمينهعوامل 

 ارائـه 1 شـماره جـدول در دوران شيوع ويروس كرونـا
تمامي مصاحبه شونده اعضاي هيات علمـي  .است شده

ديريت ورزشــي، رشــد و يــادگيري هــاي مــدر گــرايش
 20تـا  5ي بين حركتي و روان شناسي ورزش با سابقه

  سال بودند. 
نشانه يا كد بـاز در  27شود يهمانطور كه ملاحظه م

 كد گزينشـي قـرار گرفتـه انـد 3كد محوري و  8قالب 
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سازي  هاي استاندارد. در اين قسمت شاخص)2(جدول 
ي بعد مقايسه بـين شود و در مرحلهپرسشنامه ارائه مي

  گيرد.شهرهاي برخوردار و غيربرخوردار صورت مي
درصد از پرسشـنامه  94/80دهد كه مي نتيجه نشان

 هشـتتوسـط  توسعه سواد بدني ايزمينههاي شاخص
شود و با توجه به اينكـه مـدل در نـرم مي عامل تبيين

اجرا مي شود و خطـايي  )SPSS( اس پي اس اسافزار 
كـه  ارائه نمي دهد در نتيجه مـي تـوان اظهـار داشـت

دترمينان ضرايب ماتريس همبستگي مخالف صفر است 
و بنابراين ايـن پـيش فـرض نيـز رعايـت شـده اسـت. 

و آزمــون  )KMO( كــي ام اوهــاي همچنــين شــاخص
(جـدول  كرويت بارتلت نيز در حد مطلوبي قرار داشتند

3( .  
شود ميـزان ضـرايب مسـير همانطور كه ملاحظه مي

مرتبط  tمي باشد و تمامي شاخص هاي  4/0بزرگتر از 
در اين قسمت بـه  باشد.مي 96/1با هر مسير بزرگتر از 

بـا هـاي بدسـت آمـده مولفـه يـكبـه  يكرتبه بندي 
 شـوداستفاده از تحليل سلسـله مراتبـي پرداختـه مـي

     .)3(شكل 
-شود، از نظر نخبگـان مهـمهمانطور كه ملاحظه مي

ي عوامـل هـا مولفـهترين مولفه، در بـين سـاير مولفـه
ي فردي قرار محيطي است و در پايين ترين رتبه مولفه

ظور مقايسه توسعه يـافتگي در اين قسمت به من دارد.  
رهاي برخـوردار و كـم برخـوردار از آزمـون تـي هدر ش

  ).3شد (جدول مستقل استفاده 
) و 3آزمـون تـي مسـتقل (جـدول  جبا توجه به نتـاي

تفاوت معنـي داري در  )P > 05/0(سطوح معني داري 
- بين شـهرهاي برخـوردار و كـماي هاي زمينهشاخص

 كدهاي باز، كدهاي محوري و كدهاي گزينشي -1جدول
  نشان ها رديف كدهاي محوري  مفاهيم
  
  
  
  
  
  

  عوامل اكتسابي

 
  ظرفيت جسمي

  شناسايي شايستگي هاي حركتي 1
  پيشرفت آمادگي جسماني 2
  توسعه فعاليت حركتي 3

 
  

  ظرفيت شناختي

  آموزش مفاهيم فعاليت بدني 4
  ارتقا دانش فعاليت بدني 5
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 وجــود داشــت ولــي تفــاوت معنــي داري دربرخــوردار 
بـين شـهرهاي برخـوردار و ) P=  061/0ارثـي (عوامل 

  . نداشتوجود  برخوردار وجود داشتكم
  

  بحث 
 ايزمينـههـاي هدف اين پژوهش شناسايي شـاخص

و مقايسـه آن موثر بر توسعه سواد بدني دانش آمـوزان 
بود. با توجه بـه برخوردار و كم برخوردار  هايدر استان

هـاي اينكه تاكنون تحقيقي مبني بر شناسايي شـاخص
در شرايط شيوع يك بيماري مسـري توسعه سواد بدني 

هاي بايست شاخصدر كشور صورت نگرفته بود، لذا مي
 14توســعه بــه صــورت كيفــي شناســايي شــوند و لــذا 

صـورت ي سـواد بـدني مصاحبه با خبرگـان در زمينـه

كـد  3كـد محـوري و  8كد باز،  27گرفت و در نهايت 
گزينشي به دست آمد. كه تحليل سلسله مراتبي نشـان 

بـود.  ظرفيت شناختي يترين مولفه، مولفهداد كه مهم
به اين معني كه اگر قرار باشد كه بتوان سـواد بـدني را 

ترين عـاملي كـه از در جامعه توسعه و اداره نمود، مهم
توانـد كمـك كنـد ظرفيـت شـناختي مي نظر خبرگان

كه ابتـدا است. نام گذاري اين مفهوم به دليل اين است 
بايست نگرش دانش آموزان نسبت به فعاليت بـدني مي

تغيير پيدا كند و و ورزش و نقش فردي و اجتماعي آن 
ي آن پرداخت. از سوي ديگر بـا توجـه به توسعهسپس 

عـدي اسـت و ب ي چنـدبه اينكه سواد بدني يك مقولـه
همچنين مفهوم سواد به آگاهي و شناخت اشـاره دارد، 
لذا شايد به همين منظـور باشـد كـه از نظـر خبرگـان 

 ز چرخش واريماكسدرصد واريانس تبيين شده هر عامل پس ا -2جدول
  درصد تراكمي واريانس  درصد تبيين واريانس مقادير اوليه  

  42/16 42/16 43/4 عامل اول
  23/30 811/13 72/3  عامل دوم
  47/42 24/12 30/3  عامل سوم
  48/53 01/11 97/2 عامل چهارم
  19/62 70/8 35/2  عامل پنجم

  87/69 68/7 07/2  ششمعامل 
 81/75 93/5 60/1  عامل هفت
 94/80 13/5 38/1 عامل هشتم

  

 
 

  هاي خودها با مولفهميزان بارهاي عاملي گويه -1شكل 
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كرونا روسيو وعيش دوران در يبدن سواد يانهيزم مدل نييتب و سهيمقا                      

ي اول آگاهي شـناختي يـا ظرفيـت شـناختي در رتبـه
چون به هر ترتيب نگـرش بـر رفتـار اهميت قرار دارد. 
 مجموعــه شــناختي ظرفيــت. )22( اثرگــذار اســت

 شـنيدن، شامل هامهارت اين .است طبيعي هايمهارت
 و شـناختي هـايتوانايي بـه توجه. است توجه و ادراك
, 7( افـراد كمـك كنـد موفقيت به تواندمي آنها ارتقاي

 اشاره مغز طبيعي هايمهارت به شناختي ظرفيت .)23
. شودمي استفاده پيچيده و ساده كارهاي براي كه ددار
 اطلاعات، پردازش نحوه به كه هامهارت اين مجموع، در

 توانـايي اسـت، مربوط مسائل تحليل و الگوها شناسايي
ــده شــناختي ــدمي و شــودمي نامي ــا توان ــر تمركــز ب  ب

 همچنـين .)23 ،7( كنـد پيدا بهبود مختلف هايحوزه
قـرار توسعه سواد بـدني  تحت تاثييرظرفيت رواني نيز 

در ورزش در دهه  ياجتماع يروانشناس. )24( مي گيرد
 چيداشته است، اما تاكنون هـ يريگذشته رشد چشمگ

 نـهيزم نيـعات مهـم در ابه تمـام موضـو يمتن واحد
ــن ــت. روانشناس ــه اس ــاع يپرداخت در ورزش از  ياجتم

متشــكل از  يالمللــ نيگــروه بــ كيــ يهمكــار قيــطر

، يجهان دگاهيخلاق جوان، د يها تيدانشمندان و ذهن
 يتفكـر در موضـوعات نياز دانش و آخـر يعيوس گاهيپا

، انيــمرب تي، ارتباطــات، هــدايماننــد روابــط اجتمــاع
مخاطـب و  راتي، تأثيزشيو جو انگ زهيگ، انميانسجام ت
ــژوهش  .)25(تشــكيل شــده اســت  اخــلاق ــن پ در اي

رفيـت هـاي ظاجتماعي شدن به عنوان يكي از شاخص
روانــي در نظــر گرفتــه شــده اســت. دانــش آمــوزان بــا 

ــدا مــياجتمــاعي شــدن، بي ــا شــتر انگيــزه پي كننــد ت
هاي خود را پيدا كنند و در اينجاست كه نياز به توانايي

. ظرفيت جسـماني يكـي از يابدسواد بدني ضرورت مي
اي توسـعه سـواد ديگر فاكتورهاي مهم در عوامل زمينه

. هـر سـه مـورد اول تـا سـوم يعنـي )15( بدني اسـت
ظرفيت شناختي، ظرفيت رواني و ظرفيت جسماني در 

اي بـه واقع هداف تربيت بدني هستند. با رويكرد توسعه
توان شاهد رشـد سـواد بـدني در بـين ها مياين مولفه

ي هـا، مولفـهمولفـه يكي ديگـر ازدانش آموزان باشيم. 
شاخص ارثي بود كه نتيجه آزمون تـي مسـتقل نشـان 

هاي برخـوردار و كـم برخـوردار تفـاوت داد بين استان

 
 به منظور بررسي معني داري مسيرها tميزان شاخص -2شكل 

 
  توسعه سواد بدني دانش آموزان ايزمينهتحليل سلسله مراتبي مولفه هاي  -3شكل 
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شود. با توجه به اينكه وراثـت معني داري مشاهده نمي
گيرد، لذا به صورت مقطعي تحت تاثير محيط قرار نمي

هـاي برخـوردار و كـم در اين پژوهش نيز بـين اسـتان
  دار تفاوت معني داري مشاهده نشد. برخور

هاي رشد سواد بدني در دانش آمـوزان از ديگر مولفه
اي قـرار ساختار بود. سـاختار نيـز جـزو عوامـل زمينـه

-گيرد. به اين معني كه به مانند شرايط علـي نمـيمي
ي علت و معلولي بين ساختار و توسعه سواد توان رابطه

-اختار مناسب مـيبدني برقرار كرد و از طرفي وجود س
بـا توجـه تواند موجب توسعه سواد بدني را فراهم كند. 

به نقش ساختار و توسعه سواد بدني مي توان گفت كه 
با تغييرات ساختاري مناسب و توسعه سواد بـدني مـي 

 ،15(توان به اهداف مرتبط با سلامت نيز دسـت يافـت 
 بـراي قدرتمنـد اهـرم يـك بـدني در واقع سـواد .)26

 مهارت نتايج و  بدني فعاليت با رابطه در حركت بررسي
 يـادگيري ينـدهايفرآ و محيطـي زمينه حركتي، هاي

   .)26(دهد  مي ارائه تر گسترده عاطفي و اجتماعي
نقـش مهمـي در توسـعه  دتوانـهري مـيساختار شـ

 ،27( داشـته باشـدهايي مانند ورزش و فرهنـگ پديده
 هـم بـه ذاتي طور هب شهروندان سلامت و شهرها. )28

 طـور بـه شـهرها تاريخي، نظر از .)29( هستند مرتبط

 دگرگـون سـلامت تهديـدات به پاسخ در سيستماتيك
 مـداخلات بـر عـلاوه تاريخ، از سرنخ گرفتن با .اند شده

ــاليني ــراي ب ــگيري ب ــان، و پيش ــداخلات ارزش درم  م
 هـايمحيط ريزيبرنامه و طراحي به مربوط غيردارويي

 و پيشــگيري در اياوليــه نقــش شــهري شــده ســاخته
ـــديريت ـــدمي م ـــه و هااپي در  .)29(دارد  هاگيريهم

صورتي كه شهر، يك شهر فعال از نظر ورزشي باشـد و 
مسابقات ورزشي و اماكن تفريحي و ورزشي بـه نسـبت 
در آن زياد باشد، طبيعتا ميـزان فعاليـت بـدني دانـش 

شود. مدارس فعال نيز تاثير بسيار بيشتر ميآموزان نيز 
زيادي بر توسعه سواد بدني دارند. سه شاخص خـانواده 

ي سـاختار فعال، مدرسه فعال و شـهر فعـال در مولفـه
بـا برنامـه ريـزي  جاي گرفتند. در صورتي كـه بتـوان 

مناسب موجبات فعال بودن اين سه مهم را فراهم آورد، 
سـواد بـدني رشـد شت كـه توان انتظار دادر نتيجه مي

اجتمـاعي شـدن  از طرفـيقابل تـوجهي داشـه باشـد. 
اجتمـاعي فرهنـگ -كودكان نقش مهمي در بعد روانـي

بنابراين توسـعه سـواد بـدني  هاي مختلف ايفا مي كند
اجتماعي نيز بـه -دانش آموزان مي تواند اثرات فرهنگي

دنبال داشته باشد كه نتيجه آن ارتقاي سلامت عمومي 
  باشد.يجامعه م

 برخوردارسواد بدني در استان برخوردار و كم ايزمينههاي صمستقل مقايسه توسعه يافتگي شاخآزمون تي  -3 جدول
  شاخص تي گيناختلاف ميان درجه آزادي انحراف معيار ميانگين گروه  متغيرها

  
  سطح معني داري

  001/0  57/9  622/0 537 70/0 44/3 برخوردار  جسمي ظرفيت
 79/0 82/2 برخورداركم

  001/0  53/8  686/0 537 00/1 63/3 برخوردار  شناختي ظرفيت
 80/0 94/2 برخورداركم

  001/0  88/14  896/0 537 74/0 89/3 برخوردار  رواني ظرفيت
 61/0 00/3 ربرخورداكم

  001/0  97/8  583/0 537 87/0 61/3 برخوردار  رفتاري ظرفيت
 52/0 02/3 برخورداركم

  061/0  87/1  118/0 537 75/0 59/3 برخوردار  ارثي عوامل
 69/0 47/3 برخورداركم

  008/0  65/2  173/0 537 73/0 32/3 برخوردار  سن
 77/0 15/3 برخورداركم

  001/0  76/8  416/0 537 60/0 04/3 برخوردار  رساختا
 45/0 62/2 برخورداركم

  001/0  61/4  261/0 537 66/0 17/3 برخوردار  ريزي برنامه
 63/0 91/2 برخورداركم
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كرونا روسيو وعيش دوران در يبدن سواد يانهيزم مدل نييتب و سهيمقا                      

  گيرينتيجه
تـرين مولفـه،  مهـمنتايج تحقيق حاضر نشان داد كه 

سواد بدني به عنوان يكـي از عوامـل مـوثر بـر سـلامت 
تـوان گفـت هشـت ظرفيت شناختي بود. مـي كودكان،

د توانند موجب بهبود و يا نزول سـواي موجود ميمولفه
بــدني در دانــش آمــوزان شــود. مــدل موجــود در ايــن 

اس نظــرات نخبگــان در زمــان شــيوع پــژوهش بــر اســ
ويروس كرونا به دسـت آمـد. علـي رغـم اينكـه شـيوع 

تا حدود بسـيار زيـادي مهـار شـده  19ويروس كوويد 
هـاي مسـري ممكـن است، اما با توجه به اينكه بيماري

است همواره وجود داشته باشـد، ايـن پـژوهش كمـك 
 وهشكند تا در اينگونه شرايط بتوان از نتايج اين پژمي

در مجموع مي تـوان گفـت كـه شـاخص استفاده كرد. 
توسعه هاي زمينه اي مرتبط با سواد بدني در شهرهاي 

برخــوردار وضــعيت  تــرنســبت بــه شــهرهاي كم يافتــه
مطلوب تري دارند كه حاكي از نقش امكانـات و سـطح 

در دانـش سـواد بـدني توسـعه توسعه يافتگي شهر بـر 
د سـطح ع مـي توانـوكـه ايـن موضـ مي باشـدآموزان 

 . بـهقرار دهد تاثيرسلامت كودكان و نوجوانان را تحت 
نظر مي رسد در صورت عدم رسيدگي و برنامـه ريـزي 

آسـيب هـاي ناشـي از  ،مناسب براي ارتقاي سواد بدني
در شهرهاي كـم  19تغيير سبك زندگي ناشي از كويد 

 با توجه به نتـايج پيشـنهاد مـيبرخوردار بيشتر باشد. 
قاي سواد بدني بخصوص در شهرهاي شود به منظور ارت

ارتقـاي سـواد  بـه منظـور آموزشى برنامه كم برخوردار
 بـراي انجـام آمـوزان دانـش گـرايش بدني و همچنين

و امكانــات لازم بــراي فعايــت هــاي  جســماني فعاليــت
مد نظـر مسـئولين و سـازمان هـاي  جسماني كودكان،

مرتبط از جمله اداره ورزش و آموزش و پرورش در نظر 
  .رفته شودگ

  
   تشكرو تقدير 

مقاله حاضر بخشي از رساله دكتري نويسنده اول مي 
جـام از تمامي افرادي كه به هر نحوي، ما را در انباشد؛ 

اين پژوهش ياري رسـاندند، تقـدير و تشـكر بـه عمـل 
  آوريم. مي
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