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ABSTRACT 
 

The aim of this study was to investigate relationship of physical 

activity during the COVID-19 Pandemic with life expectancy and 

life satisfaction of elderly. Methodology was descriptive-

correlational which was done cross-sectionally in the year 2021. 

Statistical population included all of elderly people aged ≥60 years 

in Hamadan city. The number of 391 people participated who were 

selected from public places in Hamadan city by using a 

convenience sampling method. Data were collected using 

International Physical Activity Questionnaire, Life Expectancy, and 

Life Satisfaction. Data were analyzed by SPSS 26 and Smart PLS 

3 software and structural equation method. The average age of the 

participants was 67.73±7.18 years. Mean and standard deviation of 

life satisfaction and life expectancy were 18.18±6.56, 19.98±6.85, 

respectively. 54.2% of people had low level of physical activity, 

37.6% Moderate level of physical activity, and 8.2% high levels of 

physical activity. Physical activity had a positive and significant 

effect on life satisfaction (p<0.01) and life expectancy (p<0.01). 

According to the results, if the elderly participate in the physical 

activities, the results will be increasing of life satisfaction and life 

expectancy During the COVID-19 Pandemic. 

 

1.Assistant Professor of sport management, Department of motor behavior and sport management, Faculty of sport 

sciences, Bu-Ali Sina University, Hamedan, Iran.  

2. Associate professor in motor behavior, faculty of sport science, department of motor behavior and sport management, 

Urmia University, urmia, iran. 

 

 

 

 

 

 

Relationship Of Physical Activity During The COVID-19 Pandemic With Life Expectancy And 

Life Satisfaction Of Elderly 

Sajad Moemeni
*1   Jalal dehghanizade2     

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
JR

SM
.1

3.
26

.5
7 

] 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.2
25

20
71

6.
13

99
.1

00
.1

00
.5

1.
0 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
ys

te
m

.k
hu

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

2-
10

 ]
 

                             1 / 15

\(https:/creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/\)
\(https:/creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/\)
http://dx.doi.org/10.61186/JRSM.13.26.57
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.22520716.1399.100.100.51.0
https://system.khu.ac.ir/jrsm/article-1-3172-fa.html


 

  

https://jrsm.khu.ac.ir/ 

58 

 

2041 ،62 شماره ،سیزدهم دوره - حرکتی رفتار و ورزشی مدیریت در پژوهش  

 سالمندان یاز زندگ تیو رضا یبه زندگ دیبا ام 91 دیکوو یدر دوران پاندم یبدن تیرابطه فعال 

 2 زادهیجلال دهقان*، 1یسجاد مومن

 

 

 

 sajad.moemeni@basu.ac.ir سجاد مومنینویسنده مسئول: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 اطلاعات مقاله:

مقاله پژوهشینوع مقاله:   

  یسجاد مومن نویسنده مسئول:

sajad.moemeni@basu.ac.ir 
 

 1/3/1042 :دریافت مقاله 

 21/8/1042 :ویرایش مقاله
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های کلیدی:واژه   

 تی، فعال1۱ دیسالمندان، کوو

به  دیام ،یاز زندگ تیرضا ،یبدن

 ی زندگ

 :رجاعا
 .زادهیدهقانجلال ، یمومنسجاد 

در دوران  یبدن تیرابطه فعال

 یبه زندگ دیبا ام 91 دیکوو یپاندم

. سالمندان یاز زندگ تیو رضا

پژوهش در مدیریت ورزشی و رفتار 

 51-75(: 26)13: 1042، حرکتی

 

 رانیهمدان، ا نا،یس یدانشگاه بوعل ،یدانشکده علوم ورزش ،یورزش تیریو مد یگروه رفتار حرکت ،یورزش تیریمد اریاستاد .1

 .، گروه رفتار حرکتی و مدیریت ورزشی، دانشکده علوم ورزشی، ارومیه، ایرانحرکتی رفتاردانشیار  .2

 

 

 

 چکیده
 

به  دیبا ام 1۱کرونا  یدر دوران پاندم یبدن تیرابطه فعال نییهدف از پژوهش حاضر، تع

بود. روش پژوهش حاضر  یمدل ساختار کیسالمندان با ارائه  یاز زندگ تیو رضا یزندگ

 یآمار. جامعه رفتیصورت پذ 1044در سال  یبود که به صورت مقطع یهمبستگ-یفیتوص

 به نفر 3۱1 تعداد. دادند لیسال شهر همدان تشک 64 یسالمندان مرد بالا یپژوهش را تمام

شهر همدان به عنوان نمونه انتخاب  یاماکن عموم یدر دسترس و از تمام یرگینمونه روش

به  دیو ام یاز زندگ تیرضا ،یجسمان تیفعال یالمللنیشدند و به سؤالات پرسشنامه ب

 Smart PLS3و  SPSS26 یافزارهااز نرم دهاستفا با هاسالان پاسخ دادند. دادهبزرگ یزندگ

 تیدرصد از افراد فعال 2/70نشان داد که  جیشدند. نتا لیتحل یبه روش معادلات ساختار

در  یبدن تیداشتند. فعال دیشد یبدن تیدرصد فعال 2/8درصد متوسط و  6/35کم،  یبدن

 یبه زندگ دی( و امP<41/4) یاز زندگ تیبر رضا یمثبت و معنادار ریدوران کرونا تأث

(41/4>P داشته است. بر اساس )اگر سالمندان به  رسدیپژوهش حاضر به نظر م هایافتهی

در دوران  یاز زندگ تیو رضا دیام شیآن افزا یامدهایبپردازند پ یبدن هایتیانجام فعال

 کرونا خواهد بود.
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 مقدمه

گسیختگی  هم از باعث که بوده است غیرطبیعی و مختلف طبیعی هایبحران زندگی بشر همواره شاهد تاریخ

(. 1) داشته است همراه به اجتماعی گوناگون را و مالی، اقتصادی جانی، خسارات و زندگی شده عادی روال

اجتماعی، اقتصادی، سلامتی و طبیعی در عصر حاضر به امری های مختلف مانند سیاسی، وقوع بحران

بشری با  گوناگون در جهان باعث شده که زندگی جوامع ها و حوادث(، بحران2ناپذیر درآمده است )اجتناب

برای مقابله با آن نموده است.  ریزیاقدام مناسب و برنامه انسان را مجبور به و خطرات مختلف مواجه گردد

ها با همدیگر نیازمند داشتن اطلاعات مناسب برای مقابله های جدید و تفاوت آندیگر ظهور بحراناز سوی 

 .(3با آن را دارد )

های که اخیراً همه جوامع بشری را درگیر خود نموده است شیوع بیماری ناشی از کرونا یکی از بحران

 بدون علت مردم که ینازاپس چین،کشور  ووهان شهر در بار اولین برای 241۱ دسامبر در(. 1) ویروس است

ای نبود، محققان گونه موجود برای درمان آن مؤثر هایدرمان و هاواکسن و شدندمی پهلوینهس دچار مشخصی

شیوع بیماری کرونا  2424(. سازمان جهانی بهداشت در مارس 0جدید از ویروس کرونا را شناسایی کردند )

 به بالا بسیار سرایت دلیل قدرت به (. این ویروس1) جهانی اعلام نمود است یرگرا به عنوان یک بیماری همه

 تمامی کشورهای (ماه چهار از کمتر)بسیار کوتاه  زمانی در تقریباً  و نمود پیدا تمام جهان انتشار در سرعت

حرکت افرادی به منظور  محدود کردن و جدایی (. راهکارهای همچون قرنطینه،7دربرگرفت ) را جهان

 (.6راه اصلی مقابله با آن است ) یکجلوگیری از شیوع این بیماری به عنوان 

( 5روان ) سلامت شناختی، بهداشتهای رواناین ویروس اثرات نامطلوب مختلفی بر جنبهطبق مطالعات، 

است. به صورتی که را به همراه داشته  مختلف جامعه سطوح در ( افراد8عصبانیت ) یا استرس اضطراب،

روانی ناشی  آثار ویروس، این بردن بین از و کرونا شیوع ویروس کاهش از پس که بر این است اعتقاد امروزه

(. افزایش مشکلات مختلف در دوران کرونا ۱کرد ) درگیر خواهد را افراد برخی مختلفی، سالیان تا آن از

احساس تنهایی در بین افراد  اضطراب، کسالت، مداوم، افسردگی عصبانیت، وحشت، ترس، مانند اضطراب،

 به مجبور را سالمندان (. شیوع بیماری کرونا،14افزایش پیدا نموده است ) جامعه به خصوص سالمندان

نموده است و دریافت اطلاعات این  بیماری به ابتلا از ماندن امان در منظور به منزل در و ماندن نشینیخانه

(. 11شوند ) نگرانی و اضطراب دچار هااین بیماری باعث شده که آن یرهایومبیماری از جمله مرگ

ای در زمینه هایبیماری داشتن و به جوانان نسبت ترضعیف ایمنی سیستم داشتن دلایلی همانند: به سالمندان

 میان در این بیماری ومیرمرگ دلیل همین به و کنندمی شدیدتری را تجربه صورت ابتلا به این بیماری علائم

(. 12شود )سالمندان می میان در استرس و ترس، اضطراب است که این عوامل باعث افزایش بیشتر هاآن

کنند که در دوره شیوع کرونا تجربه می شناختی راپیچیده روان هایزا و چالشرو سالمندان دوران تنشازاین

 نگر مثبت روانشناسان میان این (. در8دارد ) راههم به هاآن برای متعددی را شناختیروان آثار جسمانی، آثار

 (.13نماید ) حمایت زندگی زایرویدادهای تنش برابر در افراد از تواندمی اعتقاد دارند که امید
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است  هدف به رسیدن برای ریزیبرنامه اراده و متقابل حس بر مبتنی که است ذهنی ایمجموعه امیدواری

 دهنده وضعیتاست که نشان زندگی عمر و بهبودی طول تندرستی، شناسه (. امید به زندگی به عنوان10)

 بر امید تعریف در اشنایدر (. نظریه17ای است )بهداشتی در هر جامعه و اقتصادی اجتماعی، فرهنگی،

 تفکر راهبردی و تفکر شخص آن در اند وشدهساخته هدفمند افکار اساس بر دارد که تأکید هاییشناخت

مثبتی در  یراتتواند تأثگردند، امید میهای که افراد دچار استرس میگیرد و در زمانمی کار بهرا  عاملی

و افراد  شوندمی روانی هایدچار بحران افراد که شرایطی (. در17ها داشته باشد )سلامت و بهزیستی آن

مثبت در زمینه  از راهکاری جسمانی یکی هایفعالیت نمایند،مشکلات مختلفی از جمله ناامیدی را تجربه می

 باعث های بدنیمحققان نشان دادند که فعالیت ین(. همچن16افراد است ) روانی و ذهنی ارتقاء و بهبود شرایط

 هر درك زندگی از (. رضایت15زندگی افراد خواهد شد ) از رضایت افزایش و متعاقب آن استرس کاهش

او شکل  آلایده و دلخواه وضعیت و آرزوها ظارات،انت است که با مقایسه کنونی خود وضعیت از فرد

 زندگی، به امیدواری زندگی، اند که عوامل مختلفی مانند کیفیتها نشان دادهنتایج پژوهش روینگیرد، ازامی

زندگی تأثیرگذار هستند  رضایت از میزان بر جسمانی سلامت و فرهنگی اجتماعی، فردی، اقتصادی، عوامل

 امیدواری و شادمانی و افزایش افسردگی و منجر به کاهش لفعا زندگی سبک داشتندر این میان، (. 18)

 (.11مندی از زندگی خواهد شد )رضایت

 روانی ذهنی و توانمندیدر دوران شیوع کرونا باعث  بدنی هایفعالیت شرکت در محققان نشان دادند که

پژوهشی نشان  در (2424) همکاران کارتر و (.۱دهد )میرا کاهش  شدهادراك روانی فشار میزان افراد شده و

 جهت در تواندمی بدن ایمنی افزایش سطح جهت در مثبت فعالیت یک به عنوان بدنی فعالیت دادند که

 نشان دادند که( 2424) همکاران وشینکه (. 1۱مؤثر واقع گردد ) کرونا از ویروس ناشی عوارض کاهش

 در آنان شناختیروان کاهش مشکلات و افراد ذهنی شرایط بهبود به تواندهای بدنی میو انجام فعالیت ورزش

 هایفعالیت انجامنشان دادند که  (2424) ی(. ندایی و هر موش24نماید ) کرونا کمک ویروس شیوع دوران

 (.10شود )می زندگی از رضایت بالا رفتن به منجر به زندگی امید و زندگی کیفیت افزایش طریق از بدنی

 های بدنی با شدت متوسط باعثهمچنین نتایج یک مطالعه مروری در دوران کرونا نشان داد که انجام فعالیت

از این جهت فعالیت  .خواهد شد روزمره هایفعالیت طول در زندگی فرایند و بهبود بدن استرس در کاهش

 و اندروفین افزایش برای رترین عواملاز مؤث یکی 1۱کووید  بدنی با شدت متوسط در دوران شیوع بیماری

فعالیت ورزشی مناسب در هفته مناسب است  روز سه تا دو سطح استرس افراد است که تعداد بین کاهش

ورزشکار  غیر سالمندان از ورزشکار سالمندان سرمایه اجتماعی داده شد که نشان پژوهشی در (. همچنین21)

 غیر سالمندان و میزان اضطراب کمترین فعال ورزشکار سالمندان و است در دوران شیوع بیماری کرونا بیشتر

 پژوهشی در (2415) یلی(. رضایی و اسماع22)کنند می تجربه را کرونا ناشی از اضطراب ترینیشب ورزشکار

های بدنی ویژه سالمندان بر کیفیت، امید و رضایت از زندگی سالمندان تأثیر مثبت داده شد که فعالیت نشان

نشان دادن که فعالیت بدنی بر امید به زندگی سالمندان مؤثر  سیدحسینی نوروزی زرتشتیان، (. ثنایی،18)دارد 
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 باعث یانرو جسمی و سلامت و جسمانی هایفعالیت و ورزش انجام دادند که (2414)(. کلر 23است )

 زندگی رضایت از و نفساعتمادبه امیدواری، زندگی، کیفیت بین خواهد شد و سالمندان در امیدواری ارتقای

داری میان نشان داد که ارتباط معنی (2445) همکاران و هوپمن (. تحقیق20) دارد وجود تنگاتنگی رابطه

( هرچند مطالعات متعدد به رابطه فعالیت بنی با امید و کیفیت 27فعالیت بدنی و امید به زندگی وجود ندارد )

رای شفاف نمودن این ارتباطات در دوره شیوع بیماری کرونا در میان کرده است، اما مدلی بزندگی اشاره

سالمندان ارائه نشده است. به عبارتی بررسی ارتباطات متقابل بین متغیرهایی رضایت زندگی، امید به زندگی 

 گیرد.های بالینی، مورد استفاده قرار میگیریو فعالیت بدنی ضرورت دارد تا جهت تصمیم

برای سالمندان باشد اما وجود شرایط  نشاط شادی و به عنوان دوران تواندمی سالمندی راندو ینکهباوجودا

و مشکلات مختلف ناشی از آن باعث افزایش ناامیدی و عدم رضایت از زندگی  1۱کووید شیوع بیماری 

و  افسردگی کهولت، ها وجود داشته باشد، چراکه در دورانتواند تا مدتشده است که اثرات آن نیز می

 دوستان، همسر، از اعم مهم، ابعاد که یابندیسالمند درم افراد که است زمانی یابد و اینافزایش می ناامیدی

 در یا رفته دست از هااجتماعی آن و سودمندی استقلال ذهنی، هوشیاری جسمانی، نیروی سلامت جسمانی،

تواند می 1۱مشکلات و نیز مشکلات ناشی از شیوع پاندمی کووید  گونهینوجود ا .است دست رفتن از حال

عدم  و کرونا ویروس از ناشی بحران شرایط رو جدید بودنها را نیز کاهش دهد. ازاینرضایت از زندگی آن

بر امید به زندگی و رضایت از زندگی باعث شده است  بدنی فعالیت اثر بررسی خصوص کافی در تحقیقات

ی مورد انهای روهای مؤثر در کاهش مشکلات و بحرانیکی از روش به عنوان بدنی فعالیت از امروزه تا

 در ایران؛ کشور استفاده قرار گیرد، لذا با توجه به عدم یافت پژوهشی در این زمینه در شرایط حاضر در

 در سالمندانامید به زندگی و رضایت از زندگی  اب بدنی فعالیت رابطهاست که  شده حاضر سعی تحقیق

 .قرار گیرد یموردبررس 1۱ کرونا شیوع پاندمی دوران

 

 شناسیروش
جامعه آمار پژوهش شامل  با طرح مقطعی و روش پرسشنامه بود.همبستگی -پژوهش حاضر توصیفی راهبرد

سال سن داشتند. با توجه جدول مورگان  64بودند که بالاتر از  1044تمام سالمندان مرد شهر همدان در سال 

 و 1۱ کووید شرایط دلیل نفر به عنوان نمونه در نظر گرفته شد. به 380برای یک جامعه نامحدود تعداد 

های دسترس و از تمامی مکان در گیریروش نمونه به پژوهش هاینمونه سالمندان، ضعیف به دسترسی

غیره شهر  و ها، مساجدهای ورزشی طبیعی و مصنوعی، تفریحگاهمکان ها،پارك دسترس شامل در عمومی

تر، نداشتن سابقه سال یا مسن 64همدان انتخاب شدند. معیار ورود به مطالعه شامل سالمندان مرد بالای 

ن در شهر همدان و رضایت داوطلبانه از مشارکت در پژوهش بود. همچنین های روانی، ساکن بودبیماری

تحقیق و نیز تکمیل نکردن کامل  در هنگام انجام به پرسشنامه پاسخگویی از انصراف شامل خروج معیارهای
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نفر در پژوهش حاضر  3۱1ها تعداد سؤالات پرسشنامه بود. لذا در نهایت بعد از توزیع و گردآوری پرسشنامه

 قرار گرفتند. یه عنوان نمونه موردبررسب

سؤالی رضایت از زندگی بود که در آن یک  LSI-Z 13گیری پژوهش حاضر شامل پرسشنامه ابزارهای اندازه

شد و خرده مقیاسی برای سنجش رضایت از زندگی در دوره سالمندی را شامل می به منظور بعدییکسازه 

 1۱6۱است که در سال  Z ترین فرم مقیاس رضایت از زندگیاست، این پرسشنامه معمول نشدهیفآن تعر

 13(. از مجموع 26سالمندان ایرانی نیز روایی سنجی گردید ) و همکاران طراحی شد و درووود  توسط

( دارای ۱،12، 8، 7، 0، 3، 2، 1( و سایر سؤالات )13، 14، 11، 6، 3سؤال دارای بار منفی )سؤالات  7سؤال، 

 هر پاسخ گذارینمره دانم بود که جهتبار مثبت بودند، طیف پاسخ به سؤالات شامل: موافقم، مخالفم و نمی

صورت که برای گزینه موافقم عدد دو، مخالفم عدد  یناستفاده گردید. بد 4-1-2سؤال به ترتیب از ارزش 

گذاری عنای منفی به صورت معکوس نمرهدانم عدد صفر استفاده گردید، سؤالات با بار میک و گزینه نمی

است که به  22-26، 13-21، 4-12بندی آن شامل است و دسته 4-26گردید. دامنه نمرات این پرسشنامه 

 (.25دهنده سطح رضایت کم، متوسط و زیاد است )ترتیب نشان

، گردید استفاده 1(IPAQ) جسمانی المللی فعالیتبین گیری میزان فعالیت بدنی از پرسشنامهبه منظور اندازه 

 بلند و کوتاه فرم در دو و ژنو در 1۱۱8 سال المللی دربین دانشمندان از گروه یک این پرسشنامه توسط

 چندوجهی (. این پرسشنامه دارای ساختار28گردید ) آن تأیید پایایی و ترجمه زبان 12 به حداقل و طراحی

 داری، امورکار خانه فراغت، اوقات وآمد،کار، رفت مختلف مانندهای زمینه در را بدنی میزان فعالیت و است

نماید. در می گیریاندازه شدید متوسط و فعالیت روی،پیاده شکل به و خاص زمینه هر در و منزل مربوط به

 )مقدار 2MET گردد. یکمی گزارش min/week) -(METاساس بر بدنی فعالیت این پرسشنامه نتایج

به  توانمی را بدنی هایتمام فعالیت .است استراحت زمان دقیقه 1 در انرژی برابر با مصرفانرژی(  مصرفی

 فعالیت پرسشنامه این در .نمود بندی دست استراحت حالت در انرژی مصرف میزان از هاییمضرب صورت

 شده گرفت نظر در METs 8شدید  بدنی فعالیت و METs 0متوسط  بدنی فعالیت ،METs 3/3 بدنی کم

 مقدار روز( با ×دقیقهMET×) رویپیاده مقدار باید هفته در بدنی فعالیت کلی به منظور محاسبه میزان .است

 هفته در )روز ×دقیقهMET×فرد ) شدید بدنی فعالیت مقدار و) روز ×دقیقهMET×) متوسط بدنی فعالیت

 کم فعالیت با گروه 3 به را افراد، METآمده از دستنمرات به بر اساس IPAQکرد.  جمع هم با را گذشته

( MET 3444 از بالا )بیش فعالیت با ( و MET 3444تا  644 متوسط )بین فعالیت (،MET 644 از )کمتر

ید أیمورد ت سال 17زیادی برای سنین بیش از  مطالعات پایایی این پرسشنامه در و نماید، رواییبندی میدسته

 (.2۱، 28) است

                                                           
1. International Physical Activity Questionnaire 
2. Metabolic Equivalent Unit 
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آوری اطلاعات در مورد امید به زندگی سالان اشنایدر به منظور جمعزندگی بزرگ از پرسشنامه امید به 

سؤال است که توسط  12ای خود گزارشی شامل سالان پرسشنامهسالمندان استفاده گردید. مقیاس امید بزرگ

مؤلفه  سال، طراحی گردیده است. این پرسشنامه شامل دو 17( برای سنین بیش از 1۱۱1اشنایدر و همکاران )

 ینه(. طیف پاسخ با این پرسشنامه به صورت چهار گز34تفکر راهبردی و عاملی )گذرگاه و انگیزش( است )

گذاری نمره 11، 7،3، 5گذاری گردیده؛ در این پرسشنامه سؤالات ( نمره0تا کاملًا موافقم = 1)کاملاً مخالفم=

راهبردی  مربوط به خرده مقیاس تفکر 8، 6، 0، 1باشند. سؤالات پرتی میگردند و مربوط به حواسنمی

باشند. نمره امید به می یزش(مربوط به خرده مقیاس تفکر عاملی )انگ 12، 2، ۱، 14)گذرگاه( و سؤالات 

 (.13خواهد بود ) 32تا  8باشند، لذا دامنه نمرات بین زندگی حاصل جمع این دو خرده مقیاس می

استفاده گردید و بهه تأییهد  یبدن یتتن از متخصصان ترب 14ظرات ها از نجهت تأیید روایی صوری پرسشنامه

 شهد، نتهایج اسهتفاده ترکیبهی پایایی آلفای کرونباخ و پایهایی شاخص از نیز پایایی بررسی ها رسید. جهتآن

ها از پایایی مناسب برخوردار هسهتند. همچنهین نتهایج روایهی همگهرا و دهد که پرسشنامهمی نشان 1 جدول

 های مورد استفاده در پژوهش حاضر است.دهنده اعتبار بالای پرسشنامهنشان 2و  1 جدول واگرا در

دیلون و گلدستین، آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی متغیرهای رضایت از زندگی، امید به زندگی و فعالیت  ʃمقادیر  -1جدول 

 بدنی

ʃ متغیرها  دیلون و گلدستین  بیپایایی ترکی آلفای کرونباخ   

۱3/4 رضایت از زندگی  ۱3/4  ۱0/4  

۱1/4 امید به زندگی  ۱/4  ۱2/4  

۱7/4 فعالیت بدنی  ۱7/4  ۱6/4  

دهد، میزان آلفای کرونباخ و پایای ترکیبی متغیرهای رضایت از زندگی، امید به نشان می 1نتایج جدول 

دیلون و  ʃآزمون  5/4و مورد تأیید است. همچنین مقادیر بالاتر از  5/4زندگی و فعالیت بدنی بالاتر از 

 پژوهش است. پنهان بودن متغیرهای بعدیتک و تأیید همگرایی دهندهگلدستین نشان

 نتایج روایی واگرا به روش فورنل و لارکر -2جدول 

 متغیر امید به زندگی رضایت از زندگی فعالیت بدنی

  58/4  امید به زندگی 

 57/4  65/4  رضایت از زندگی 

19/0  61/4  71/4  فعالیت بدنی 

 

(. ریشه دوم مقدار 31دهد )( نشان می1۱81بررسی روایی واگرا را به روش فورنل و لارکر ) 2نتایج جدول 

AVE ها در مدل باشد. جذر هر سازه باید بیشتر از بالاترین همبستگی سازه با سایر سازهAVE  متغیرها
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اش با امید به زندگی، رضایت از زندگی و فعالیت بدنی در قطر اصلی قرار دارد که بیشتر از همبستگی

 روایی واگرای متغیرهای مدل مورد تأیید است. یگرد یمتغیرهای دیگر است، به عبارت

ها از آمار بندی نمرات خام و توصیف دادهدر این پژوهش به منظور سازمان دادن، خلاصه کردن، طبقه

توصیفی مانند فراوانی، میانگین، درصدها و انحراف استاندارد استفاده گردید. به منظور بررسی اثر فعالیت 

با رویکرد حداقل مربعات  1رضایت از زندگی سالمندان از روش معادلات ساختاریبدنی بر امید به زندگی و 

و  26نسخه  3افزارهای آماری اس پی اس اسنرم یلهها به وسوتحلیل دادهگردید. تجزیه استفاده 2جزئی

 صورت پذیرفته است. نسخه سه 0س پی ال ا اسمارت افزارنرم

 

 هایافته
سال بود.  ۱8تا  64نفر از سالمندان مرد شهر همدان بود. دامنه سنی افراد  3۱1نمونه آماری پژوهش شامل  

درصد  ۱/28درصد از افراد متأهل و  1/51بود.  18/5با انحراف معیار  53/65میانگین سنی افراد نمونه برابر 

 8/20درصد دیپلم و  6/20ز دیپلم، درصد کمتر ا 6/74شده بودند. میزان تحصیلات مجرد و یا همسر فوت

نفر کارمند  31نفر شغل آزاد،  ۱8نفر بازنشسته و بیکار،  265درصد دارای تحصیلات دانشگاهی بودند. تعداد 

خانه بودند. میانگین و انحراف استاندارد رضایت از درصد صاحب 8/81درصد مستأجر و  2/18بودند. 

و میانگین و انحراف استاندارد فعالیت بدنی  ۱8/1۱±87/6دگی ، امید به زن18/18±76/6زندگی سالمندان 

 بود. 70/8۱1±01/803

 105درصهد ) 6/35نفر( از افراد سالمند دارای سطح فعالیت بهدنی کهم،  212درصد ) 2/70نتایج نشان داد که 

 نفر( دارای سطح فعالیت بدنی شدید بودند. 32درصد ) 2/8نفر( دارای سطح فعالیت بدنی متوسط و 

 0در جدول  1و نتایج برازش مدل ساختاری شکل  3های پژوهش در جداول نتایج بررسی فرضیه

دهد که فعالیت بدنی اثر مثبت و معناداری بر رضایت از نشان می 3مشاهده است. نتایج جدول شماره قابل

( دارد. P<41/4(. همچنین فعالیت بدنی اثر مثبت و معناداری بر امید به زندگی دارد )P<41/4د )زندگی دار

تأثیر فعالیت بدنی به صورت غیرمستقیم و با میانجی امید به زندگی بر رضایت از زندگی معنادار است 

(41/4>P.) 
 سالمندان اثرات مستقیم فعالیت بدنی بر رضایت از زندگی و امید به زندگی. 3جدول 

  تأثیر فعالیت بدنی بر رضایت از زندگی و امید به زندگی بار عاملی tمقدار 

72/92 فعالیت بدنی 4/36**  رضایت از زندگی   اثر مستقیم 

8/99 فعالیت بدنی 4/71**  امید به زندگی   اثر مستقیم 

فعالیت بدنی 0/79** امید به زندگی  رضایت از زندگی   اثر غیرمستقیم 

                                                           
1. SEM 
2. Partial Least Squares 
3. SPSS 
4. Smart PLS 
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** 01/0P , N=3۱1 

 
 . مدل تأثیر فعالیت بدنی بر رضایت از زندگی و امید به زندگی1شکل 

 

 ارزیابی کیفیت مدل ساختاری پژوهش
استفاده شد. نتایج نشان داد مقدار  1GOFبه منظور بررسی کیفیت مدل ساختاری پژوهش از شاخص

GOF  برای این شاخص به عنوان مقادیر  36/4ازآنجاکه مقادیر بالای  است و 615/4مدل حاضر برابر با

 𝐺𝑂𝐹 756/4 ( مههدل پههژوهش حاضههر دارای کیفیههت مطلههوب اسههت32) اندشههدهیقههوی معرف =

√𝐶𝑜𝑚𝑚𝑢𝑛𝑎𝑙𝑖𝑡𝑖𝑒𝑠̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅ × 𝑅2̅̅̅̅  =√0.493 × 0.673 مدل آزمون شهده پهژوهش  1(. در شکل شماره =

 تصویر کشیده شده است.( به T valueداری )همراه با آماره معنی

دهنده کیفیهت مهدل های افزونگی با روایی متقهاطع آورده شهده اسهت کهه نشهانشاخص 0در جدول شماره 

شهده اسهت کهه بها بین برای متغیرههای مهدل گزارشهای ارتباط پیشپژوهش هستند. در این جدول شاخص

 در( گیسهر –)اسهتون  2Qهمچنین معیار  گردد.ها، مدل پژوهش مورد تأیید واقع میتوجه به مقادیر مثبت آن

 معیهار بهرای صهفر از بالاتر مقادیر. است وابسته متغیرهای در مدل بینیپیش قدرتدهنده نشان مذکور جدول
2Q بینهی و در نتیجه مدل پژوهش روابط پیش اندشدهیشده به خوبی بازسازدهند که مقادیر مشاهدهنشان می

 (.32است )ا مناسبی را دار

                                                           
1. Goodness of Fit (GOF) 
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 فعالیت بدنی بر رضایت از زندگی و امید به زندگی سالمنداننتایج برازش کلی مدل ساختاری اثر  -7جدول 

  متغیرها R2مقادیر  اشتراک با روایی متقاطع  )استون – گیسر(Q2معیار 

- 6۱/4  فعالیت بدنی - 

99/0  05/4  268/4  امید به زندگی 

78/0  06/4  77/4  رضایت از زندگی 

 

 گیریو نتیجه بحث
ایجاد نموده است. از  سالمندان ویژه همشکلات بسیاری را برای افراد جامعه ب 1۱ پاندمی کوویدشیوع 

 رابطهاین مشکلات نارضایتی از زندگی و کاهش امید به زندگی است. این پژوهش با هدف بررسی  ینترمهم

 رضایت از زندگی و امید به زندگی سالمندان صورت پذیرفته است. افعالیت بدنی در دوران شیوع کرونا ب

نتایج پژوهش حاضر نشان داد که بیش از نیمی از سالمندان دارای سطح فعالیت بدنی پایین بودند. شاید از 

در دوران  یجادشدها هاییتشرایط کرونا و محدود مرتبط بادلایل پایین بودن سطح فعالیت بدنی سالمندان 

 ، مراقبته استبیشتر اهمیت یافت کرونا دوران شیوع ویروس در؛ اما آنچه باید به آن توجه نمود و باشدکرونا 

متوسط  شدت با ورزشی هایفعالیت انجام و (21خانه ) در ورزشی ساده هایفعالیت انجام با سلامتی از

حاضر مشخص گردید این  (. آنچه در پژوهش33) استکه در بهبود و تقویت سیستم ایمنی افراد مؤثر  است

 پژوهشگرانهای درصد از سالمندان شدید بود که با توجه به نتایج پژوهش 2/8است که سطح فعالیت بدنی 

باشند و یم یمنیخود ا اختلالات یا به عفونت ابتلا مستعد جوان بیشتر در مقایسه به افراد مسن افراد پیشین

باشد  افراد این خطرناك برای بسیار عامل ند به عنوان یکتوامی بالا شدت با ورزشی فعالیت دادن انجام

های بدنی با شدت متوسط به تقویت فاکتورهای یتفعالگردد با انجام یمرو به سالمندان توصیه ین(. ازا21)

 خود در شرایط بحران کرونا بپردازند. جسمانی و سیستم ایمنی

مثبتی بر امید به زندگی سالمندان در دوران شیوع کرونا نشان داد که فعالیت بدنی اثر پژوهش حاضر نتایج 

، (16)( 2415وایت )، (23) سیدحسینی نوروزی ، زرتشتیان های ثنایی،داشته است. این نتایج همسو با یافته

همچنین نتایج  است. (18) رضایی و اسماعیلی(، 10) ندایی و هرموشی، (11)اورکی، مهدی زاده، درتاج 

 توان به تفاوت، از دلایل احتمالی این مغایرت را میاست( مغایر 27و همکاران ) هوپمن پژوهش با یافته

و  پژوهش هوپمن و همکاران بر روی بیماران تحقیق دو پژوهش اشاره نمود، در میان جامع فرهنگی

-یلاتین صورت پذیرفته و این تفاوت در ویژگ آمریکای کشورهای در زندگی به یدواریام کاهش یابیعلت

اغلب  باشد. در سوی دیگر ها مؤثرآنهای تواند در مغایرت نتایج پژوهش حاضر با یافتههای افراد می

 نگرش ایجاد و امید یدهبر شکل مهمی یراتهای بدنی تأثانجام ورزش و فعالیت که کنندمی ها بیانپژوهش

-نگرش مثبتی را نسبت به آینده ایجاد میدارد. شاید بتوان بیان نمود که انجام فعالیت بدنی  زندگی به مثبت

برای رسیدن به آن را به  یزیرو برنامه یگذاربدنی و ورزش منجر به ایجاد هدف هاییتانجام فعال .نماید

-پردازند در سایر جنبهبدنی و ورزش می هاییتتوان بیان نمود که افرادی که به انجام فعاللذا می ،همراه دارد
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را دارا  بیشتری زندگی به امید که چراکه افرادینمایند، ینگرش را تقویت م ونهگینهای زندگی خود ا

-ها مسیری را مشخص میآینده هستند و برای رسیدن به آن در خود برای هایهستند، دارای اهداف و برنامه

 .کننداهداف تلاش می این امیدوارانه در رسیدن به و نمایند

نشان داد که فعالیت بدنی به صورت مستقیم اثر مثبتی بر رضایت از زندگی  پژوهش حاضر نتایجهمچنین 

، یوسفی، (18)رضایی و اسماعیلی  هاییافتهسالمندان در دوران شیوع کرونا داشته است. این نتایج همسو با 

درتاج  اورکی، مهدی زاده،، (16)وایت ، (13) زاهدی ،، بهرامی(37) ، باقری و همکاران(30)احمدی، تأدیبی 

است. آنچه باید به آن توجه نمود این است  (10) ندایی و هرموشی ،(24) (2424و همکاران ) شینکه ،(11)

 پیدا افزایش استرس و افسردگی ،یشناختروان پریشانی خانه، ماندن در و کرونا ویروس شیوع افزایش با که

در  ینوعاحساسات مثبت در افراد شده و به( از طرفی انجام فعالیت بدنی باعث بهتر شدن 21است ) نموده

. همچنین نتایج پژوهش است کاهش مشکلات روانشاختی و در افزایش رضایتمندی سالمندان مؤثر بوده

و با واسطه امید به زندگی اثر مثبتی بر رضایت از زندگی  یرمستقیمنشان داد که فعالیت بدنی به صورت غ

با  منفیطور به کرونا ناشی از ویروسشده ادراك تهدیداست. سالمندان در دوران شیوع کرونا داشته 

 در جامعهی که اگونهبه ، تعاملات اجتماعی، مشکلات روانی و کاهش امید به زندگی مرتبط است،وخوخلق

تر باشد، تواند محسوسکنند، میتر دست و پنجه نرم میتحرکی و تعاملات اجتماعی پایینسالمندان که با کم

لذا فقدان  های بیرون از خانه نسبت به دوران بدون اپیدمی هستند.ناگزیر به محدود کردن فعالیت هاآن چراکه

 و باشد افراد تحرکییب نارضایتی ناشی از کنندهیانبتواند میتوسعه ورزش در خانه  یژهبه وفعالیت بدنی 

ی علاوه بدن یتورزش و فعال ین؛ بنابراکرونا باشد یاز اثرات منف یشترممکن است بتحرکی یباین  یمنف پیامد

بر امید به زندگی، فرد  یجسمان یبدن مثل قلب و تنفس و بهبود آمادگ یهاو بهبود کارکرد دستگاه یتتقو بر

و چون  یرگذار استتأثدر سالمندان  به خصوصبر رضایت زندگی  مؤثری و اجتماعی شناختروانکارکردهای 

اثر مثبت  یگریبر د یکیانتظار داشت که بهبود  توانیم کنند،یل مجز واحد عم یکجسم و روان مانند 

 از رضایت بر جسمانی یتشده این است که فعالمختلف نشان داده تحقیقات داشته باشد. آنچه بر اساس نتایج

 ارتقاء یشناختروان عوامل یطورکلبه و خودکارآمدی احساس روانی، و جسمانی طریق سلامت از زندگی

 فیزیولوژیکی تغییرات مانند کنند که عواملیمحققان بیان می .گرددعینی می و محقق زندگی از رضایت دهنده

 از داروهای زماناستفاده هم و عقل زوال دیابت، ریوی، قلبی هاییماریمانند ب مزمن هاییماریب پیری،

بر افزایش شیوع بیماری کرونا در سالمندان مؤثر باشند و  توانندیمختلف از جمله عواملی هستند که م

توانسته باشد در  ورزشی هاییتفعال رود که انجاماحتمال می .(36عوارض بیشتری را به دنبال داشته باشد )

و رضایت به زندگی را فراهم  ها موجبات افزایش امیدو با کاهش آنها مؤثر بوده کاهش این نوع بیماری

 در مثبت فعالیت یک به عنوان بدنی نشان دادند فعالیت (2424) همکاران و کارترهمچنان که  .آورده باشد

باشد  تأثیرگذار کرونا از ویروس ناشی عوارض کاهش جهت در تواندیم بدن ایمنی افزایش سطح جهت

های بدنی و یتفعالتوان بیان نمود که انجام ی( م33و در بهبود و تقویت سیستم ایمنی مؤثر بوده است ) (1۱)
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رو توصیه ینازاتواند در افزایش سطح رضایت از زندگی سالمندان در دوران کرونا را فراهم آورد. ورزش می

با انجام فعالیت بدنی در دوران کرونا و مشکلات ناشی از آن سطح رضایت از زندگی  گردد که سالمندانمی

 .کنندنگاه به زندگی  وارانهامیدخود را افزایش داده و 

 ی و رضایتاحساس ارزشمند یجاددر اهای بدنی یتاز نقش فعال ترییقکه درك عم دهدینشان م یجنتا ینا

مدت  یطولان اجتماعی آن هم برای یطکردن شرا محدود دهدیآن هستند، نشان م یکه دارا یکسان یبرا

مطالعه  ینا یاصل سهمافراد مسن کمک کند.  یبهبود زندگ یبرا هایییاستها و سبرنامه یبه طراح تواندیم

در  یق مشارکت، از طراجتماعی یهایتخود را با وجود محدود یزندگ توانندیاست که افراد مسن م ینا

 یتاز رضا یشبامید به زندگی،  ،های بدنی متناسبیتفعالو اوقات فراغت  هاییتاز انواع فعال یعیوس یفط

 .دارد یتاهم یاز زندگ

سن سالم  افزایشتا با  کندیبه افراد کمک م یرااست ز یمهم بهداشت عموم یتاولو یک یبدن یتفعال اگرچه

ها و کاهش و پیر شدن سالمی را تجربه نمایند، در جامعه سالمند با توجه به افزایش بیماری و مستقل بمانند

، این در حالی است استتحرك، همچنان بهترین رویکرد جهت بهبود سطح امیدواری و رضایت از زندگی 

 هاییتاز فعال یاگسترده یفبه ط دسترسی ینتضم یت، اهمهای کروناییکه در دورانی چون محدودیت

 نادیده یدبانرفاه افراد مسن  یبرا کنندیرا فراهم م یاجتماع یهاکه فرصت ییهاآن یژهبه و -اوقات فراغت 

ی مناسب جهت انجام هافرصتاین در حالی است که مطالعات آینده باید بررسی نماید که ایجاد . شودگرفته 

ی مرتبط با رضایت از شناختروانیر بر کارکردهای تأثی در افراد مسن در دوران اپیدمی، چه بدنهای یتفعال

 زندگی این افراد دارد.

تواند اثر مثبتی بر امید به زندگی می مل اثرگذاربه عنوان یک عا حاضر، فعالیت بدنی پژوهش نتایج اساس بر

تواند داشته باشد. ورزش و فعالیت بدنی می 1۱و رضایت از زندگی سالمندان در دوران شیوع بیماری کووید 

ها و نیز کاهش مشکلات روانی و افزایش حس مثبت بودن و یماریبیرات مثبت بر کاهش انواع تأثبا ایجاد 

نجر به رضایت از زندگی شود. همچنین فعال ماندن در کاهش اضطراب، استرس و امیدواری به زندگی م

گردد که سالمندان با انجام ورزش و فعالیت . لذا پیشنهاد میاستمشکلات ناشی از شیوع این بیماری مؤثر 

 صرفهبهرون ینه و مقهزکمهای بهداشتی به عنوان ابزاری نامهو با رعایت شیوه های بازبدنی در منزل یا محیط

یت محدوداز جمله  های بدنی بپردازند.یتفعالبه انجام  1۱در کاهش مشکلات ناشی از بیماری کووید 

لذا به سایر پژوهشگران  تر بود.پژوهش حاضر انتخاب افراد نمونه از سالمندان مرد به دلیل دسترسی آسان

زندگی، رضایت از زندگی در بین زنان و مردان گردد به بررسی تأثیر فعالیت بدنی بر امید به یمپیشنهاد 

 با اطمینان بیشتری به سالمندان پیشنهاد دهند. سالمند بپردازند و نتایج آن را
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