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  چكيده

موفقيت كوشي با آوري و سختهدف اصلي اين پژوهش بررسي رابطة تاب
يكصد و سي و .  بودشناختيشناختي و درماندگي روانورزشي، بهزيستي روان
تلف هاي مخ از دانشجويان رشته)  دختر43 پسر، 96(نه ورزشكار داوطلب 

هاي سايپا، ورزشي دانشكدة تربيت بدني دانشگاه تهران و ورزشكاران باشگاه
قزوين، صنام، پيكان، پاس، پيروزي، ايران خودرو، آرارات و رازي در اين 

          آوري ابـاس تـقيـم دـته شـواسـكاران خـورزشاز . ركت كردندـژوهش شـپ
مقياس سلامت و )  HS (كوشي، مقياس سخت)CD-RISC(ديويدسون  ـ كانر

ها، به منظور سنجش موفقيت ورزشي آزمودني. را تكميل كنند )MHI(رواني 
در اختيار مربيان ورزشكاران قرار گرفت و ) SAS(» مقياس موفقيت ورزشي«

 .ضمن تشريح اهداف پژوهش، از آنها خواسته شد پرسشنامه را تكميل كنند
كوشي با موفقيت ورزشي و آوري و سختتابنتايج پژوهش نشان داد كه 

 شناختي درماندگي روان همبستگي مثبت معنادار و باشناختيبهزيستي روان
توان هاي پژوهش حاضر ميبر اساس يافته. همبستگي منفي معنادار دارند

كوش مي توانند تغييرات مربوط آوري و سختهاي تابنتيجه گرفت كه سازه
نتايج و . بيني كنندر ورزشكاران پيشبه موفقيت ورزشي و سلامت رواني را د

  .شوندپيامدهاي پژوهش در اين مقاله تشريح و تبيين مي
، سلامت رواني، كوشي، موفقيت ورزشيسختآوري،  تاب:هاي كليديواژه
  شناسي ورزشروان
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Abstract 

 This study was aimed to investigate the association of resilience 

and hardiness with sport achievement and menatal health in a 

sample of athletes. One hundred and thrty-nine athletes (96 

males, 43 females) from the Faculty of Physical Education and 

Sport Sciences, the University of Tehran, and several sport clubs 

were included in this study. All participants were asked to 

complete Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC), 

Hardiness Scale (HS), and Mental Health Inventory (MHI). The 

athletes’ coaches were asked to rate the Sport Achievement 

Scale (SAS) in order to measure athletes’ sport achievement. 

The results revealed that both resilience and hardiness were 

positively associated with sport achievement and psychological 

well-being, and negatively associated with psychological 

distress. It can be concluded that resilience and hardiness can 

predict changes of sport achievement and and mental health in 

athletes. Results and implications are discussed. 
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 1به عنوان پژوهشي اكتـشافي    آوري،   در رابطه با تاب    اًمخصوص ،كه
ــوزة    ــكاران و در ح ــورد ورزش ــا را در م ــن متغيره ــة اي ــوع رابط      ن

اقـدامي  كند،  هاي ايراني مشخص مي   شناسي ورزش در نمونه   روان
شناسـي مثبـت در     هـاي روان  در جهت توجه بـه مفـاهيم و سـازه         

هاي اين پژوهش به شـرح زيـر بررسـي           فرضيه .ورزش خواهد بود  
 موفقيـت   كوشـي بـا   و سـخت  آوري  بين تاب : فرضية اول  :شوندمي

  بـين  : فرضـية دوم   ؛ورزشي ورزشكاران رابطـة مثبـت وجـود دارد        
 ورزشـكاران   شـناختي بهزيـستي روان  كوشي بـا     و سخت  آوريتاب

ــود دارد   ــت وج ــة مثب ــوم  ؛رابط ــية س ــاب : فرض ــين ت       آوري و ب
شناختي ورزشكاران رابطـة منفـي      درماندگي روان كوشي با   سخت

  .وجود دارد
  

  روش
جامعة آماري :  نمونه و روش اجراي پژوهش،جامعه آماري

هاي مختلف ورزشي دانشكدة  اين پژوهش دانشجويان رشته
هاي سايپا، قزوين، ان و ورزشكاران باشگاهتربيت بدني دانشگاه تهر

. صنام، پيكان، پاس، پيروزي، ايران خودرو، آرارات و رازي بودند
پس از )  دختر43 پسر، 96( ورزشكار داوطلب نهيكصد و چهل و 

توضيحات لازم در مورد اهداف پژوهش و جلب مشاركت و 
 2ديويدسون ـ كانر آوريمقياس تابهمكاري آنها با تكميل 

)CD-RISC(3كوشي، مقياس سخت )HS ( و مقياس سلامت
به منظور سنجش . در اين پژوهش شركت كردند) MHI( 4رواني

 ؛SAS(» 5مقياس موفقيت ورزشي«ها، موفقيت ورزشي آزمودني
در اختيار مربيان ) 1381الدين، بشارت، عباسي و شجاع

ورزشكاران قرار گرفت و ضمن تشريح اهداف پژوهش، از آنها 
ميانگين سني كل . استه شد پرسشنامه را تكميل كنندخو

، ميانگين سن ورزشكاران پسر )sd=98/2( سال 23ورزشكاران 
 24/22و ميانگين سن ورزشكاران دختر ) sd=16/3( سال 30/23

هاي مختلف ورزشي  فراواني و درصد رشته. بود) sd=34/2(سال 
  نفر23 ، بسكتبال)8/23% ( نفر33 واليبال: عبارت بودند از

، )4/9%( نفر 13 ، دو و ميداني)2/12% ( نفر17 ، فوتبال)%5/16(
، )3/4% ( نفر6 ، رزمي5% ( نفر7 ، كشتي)5/6% ( نفر9 شنا

، كاراته و هندبال )6/3% ( نفر5 عمومي، بوكس و تكواندو هر يك

                                                           
1. exploratory 
2. Connor-Davidson Resilience Scale 
3. Hardiness Scale 
4. Mental Health Inventory 
5. Sport Achievement Scale 

، و )2/2% ( نفر3 ، فوتسال و واترپلو هر يك)9/2% ( نفر4 هر يك
  ). 5/1% ( نفر2 وشو

  
  ابزار سنجش

      دسونـويـ دي ـرـآوري كانابـ تاسـيـمق :آوريابـاس تـقيـم
)CD-RISCالي ؤ س25يك ابزار ) 2003، 6 ديويدسون وكانر ؛

اي ليكرت از  پنج درجههايدر اندازهآوري را است كه سازة تاب
آوري آزمودني در اين حداقل نمرة تاب. سنجدصفر تا چهار مي

نتايج مطالعة مقدماتي . ثر نمرة وي صد استمقياس صفر و حداك
 8 و روايي7سنجي اين مقياس، پاياييهاي روانمربوط به ويژگي

همساني ). 2003كانر و ديويدسون، (ييد كرده است أآن را ت
 مقياس 12 و واگراي11 و روايي همگرا10، پايايي بازآزمايي9دروني

في وجود اند و گرچه نتايج تحليل عاملي اكتشاكافي گزارش شده
، اعتماد به غرايز 13استحكام شخصي/شايستگي(پنج عامل 

روابط /، پذيرش مثبت عواطف14تحمل عواطف منفي/شخصي
ييد كرده أآوري ترا براي مقياس تاب) 17، معنويت16، مهار15ايمن

ييد أطور قطع تها هنوز بهاست، چون پايايي و روايي زيرمقياس
هاي آوري براي هدفاند، در حال حاضر فقط نمرة كلي تابنشده

). 2003كانر و ديويدسون،  (شودپژوهشي معتبر محسوب مي
آوري نيز در مطالعات پايايي و روايي فرم فارسي مقياس تاب

ييد قرار أهاي بهنجار و بيمار مورد بررسي و تمقدماتي نمونه
  ).1386بشارت، (گرفته است 

الي ؤ س45اين پرسشنامه يك آزمون  :كوشيمقياس سخت
اي ليكرت از نمرة صفر تا ها در مقياس چهار درجهپرسش. تاس

طلبي نمرة سه براي سه زير مقياس تعهد، كنترل و مبارزه
هاي اين آزمون برحسب يك از زيرمقياس هر. شوندمحاسبه مي

علاوه بر سه زيرمقياس، از جمع كل . شودال ارزيابي ميؤ س15
   دست شي بهكوها يك نمرة كل براي سختنمرة زير مقياس

    كوشي ابزاري معتبر براي سنجش مقياس سخت. آيدمي

                                                           
6.Connor, K. M., & Davidson, J. R. T. 
7. reliability 
8. validity 
9. internal consistency 
10. test-retest reliability 
11. convergent 
12. divergent 
13. personal competence/tenacity 
14. trust in one’s instinct/tolerance of negative affects 
15. positive acceptance of change/secure relationships 
16. control 
17. spirituality 
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بارتون، اورسانو، رايت و (كوشي و سلامت رواني است سخت
در اعتباريابي مقدماتي فرم ). 2001، 2 ژاندا؛1989 ،1اينگراهام

كوشي در مورد سه نمونه از دانشجويان، فارسي مقياس سخت
 آن به شرح زير 3سنجي روانهايورزشكاران و بيماران، مشخصه

، 4كرونباخ(ضرايب آلفا ): 1387بشارت، (گزارش شده است 
 94/0 تا 85/0 براي زيرمقياس تعهد، از 93/0 تا 88/0از ) 1970

   براي زيرمقياس 95/0 تا 89/0براي زير مقياس كنترل، از 
 كوشي براي نمرة كل سخت94/0 تا 87/0طلبي و از مبارزه

  ضرايب .است انة همساني دروني خوب مقياسمحاسبه شد كه نش
 90/0 تا 82/0ها با فاصلة دو تا چهار هفته از همبستگي نمره

 براي زيرمقياس كنترل، از 88/0 تا 80/0براي زيرمقياس تعهد، از 
 88/0 تا 80/0طلبي و از  براي زيرمقياس مبارزه87/0 تا 79/0

ايي كوشي محاسبه شد كه نشانه پايسخت براي نمرة كل
 5نتايج تحليل عاملي اكتشافي .بازآزمايي كافي براي مقياس است

وجود سه عامل تعهد، كنترل و كوشي، علاوه بر عامل كلي سخت
  ).1387بشارت، (ييد كردند أطلبي را تمبارزه

، 6ويت و وير(مقياس سلامت رواني  :مقياس سلامت رواني
   سؤالي است و دو وضعيت بهزيستي 34يك آزمون ) 1983
اي    درجه5شناختي را در مقياس شناختي و درماندگي روانروان

حداقل نمره آزمودني در . سنجد  مي5 تا 1ليكرت از نمرة 
شناختي شناختي و درماندگي روانهاي بهزيستي روان زيرمقياس

 و حداكثر نمره آزمودني در همين 20 و 14به ترتيب 
در فرم فارسي اين .  خواهد بود100 و 60ها به ترتيب  زيرمقياس

اي متشكل از يكصد و شصت دانشجوي  مقياس كه در نمونه
       هاي تهران و علم و صنعت ايران در دو گروه بيماردانشگاه

)80=n 80(و بهنجار )  پسر30 دختر، 50؛=n30 دختر، 50 ؛ 
هاي بهزيستي اجرا شد، ضرايب آلفاي كرونباخ زيرمقياس) پسر
هاي شناختي براي نمره آزمودنيروانشناختي و درماندگي روان

هاي بيمار به  و براي نمره آزمودني88/0 و 91/0بهنجار به ترتيب 
 محاسبه شد كه نشانه همساني دروني خوب 89/0  و85/0ترتيب 

تعدادي از  هايضرايب همبستگي بين نمره. باشندمقياس مي
براي در دو نوبت با فاصله دو هفته ) n=30(هاي بهنجار آزمودني

اين ضرايب براي بهزيستي . سنجش پايايي بازآزمايي محاسبه شد
                                                           
1. Bartone, P., Ursano, R. J., Wright, K. M., Ingraham,  

L. H. 
2. Janda, L. 
3. psychometric properties 
4. Cronbach, L. J. 
5. explanatory factor analysis 
6. Veit, C. T., & Ware, J. E. 

 و r=89/0شناختي به ترتيب شناختي و درماندگي روانروان
87/0=r 001/0 و در سطحP< بودند كه نشانه پايايي معنادار 

ضرايب همبستگي بين . باشدبخش مقياس ميبازآزمايي رضايت
نيز در دو نوبت ) n=30(ر هاي بيماهاي تعدادي از آزمودنينمره

با فاصله يك تا دو هفته براي ارزيابي پايايي بازآزمايي محاسبه 
   شناختي و درماندگي اين ضرايب براي بهزيستي روان. شد
     و در سطح r=82/0 و r=77/0شناختي به ترتيب روان
001/0P< بخش  بودند كه نشانه پايايي بازآزمايي رضايتمعنادار

روايي همزمان مقياس سلامت رواني از طريق . شدبامقياس مي
، 1972، 8گلدبرگ (7اجراي همزمان پرسشنامه سلامت عمومي

نتايج . هاي دو گروه محاسبه شددر مورد همه آزمودني) 1988
 ضرايب همبستگي پيرسون نشان داد كه بين نمره كلي 

ها در پرسشنامه سلامت عمومي با زيرمقياس بهزيستي آزمودني
) 001/0P<، 85 /0-= r (معنادارشناختي همبستگي منفي روان

 معنادارشناختي همبستگي مثبت و با زيرمقياس درماندگي روان
)001/0P<، 86/0=r (اين نتايج روايي همزمان . وجود دارد

روايي تفكيكي مقياس . كنندمي ييدأمقياس سلامت رواني را ت
شناختي و روانهاي بهزيستي سلامت رواني از طريق مقايسه نمره

شناختي دو گروه بيمار و بهنجار محاسبه شد و درماندگي روان
  ).1385بشارت، ( ييد قرار گرفتأمورد ت

 سؤالي 16اين ابزار يك پرسشنامة  :مقياس موفقيت ورزشي
اي   درجه5است كه ميزان موفقيت ورزشي آزمودني را در مقياس 

ضريب . كند  ميارزيابي) 5= تا خيلي زياد1=از خيلي كم(ليكرت 
هاي مقياس موفقيت ورزشي در مورد يك  آلفاي كرونباخ ماده

 نفري از ورزشكاران بر حسب نمرة مربيان و داوران به 157نمونة 
 بود كه نشانة 97/0 ه و براي كل نمون98/0 و 97/0ترتيب 

نتايج مربوط به روايي . همساني دروني بالاي مقياس است
بر حسب نظر مربيان و داوران محتوايي مقياس موفقيت ورزشي 

هاي فوتبال و كشتي نشان داد كه ضريب تطابق كندال بر  ورزش
 در سطح 44/0 و طبق نظر داوران 54/0حسب مربيان 

001 /0 P< 1380، شجاع الدين بشارت، عباسي،(دار است  ا معن.(  
  

  هايافته
هاي ها را بر حسب نمرههاي آماري آزمودني مشخصه1جدول 

به سلامت رواني موفقيت ورزشي و كوشي، سخت، آوريتاب
  .دهد نشان مي و دخترپسرورزشكاران تفكيك در مورد 

                                                           
7. General Health Questionnaire 
8. Goldberg, D. P. 
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نتايج آزمون همبستگي پيرسون بين متغيرهاي پژوهش در     
هاي اين جدول، بر اساس داده.  نشان داده شده است2جدول 

      بهزيستي  كوشي با موفقيت ورزشي وآوري و سختتاب

        درماندگي و با همبستگي مثبت معنادار  ختيشناروان
  . همبستگي منفي معنادار دارند شناختيروان

  

  كوشي، موفقيت ورزشي و سلامت رواني ورزشكارانآوري، سختتابهاي   ميانگين و انحراف معيار نمره-1جدول 
  كل ورزشكاران  ورزشكاران دختر  ورزشكاران پسر  متغير

 انحراف معيار  ميانگين انحراف معيار  ميانگين رانحراف معيا  ميانگين  

 02/16 79/73 22/17 88/71 47/15 65/74 آوريتاب

 34/15 53/85 58/15 00/83 18/15 66/86  كوشيسخت

 93/7 37/63 36/9 30/62 20/7 85/63 موفقيت ورزشي

 37/9 38/55 99/9 60/53 02/9 18/56 شناختيبهزيستي روان

 67/15 95/51 19/17 62/53 97/14 20/51 تيشناخدرماندگي روان
  

  موفقيت ورزشي،كوشي با نمرة متغيرهاي آوري و سخت نتايج آزمون همبستگي بين نمرة تاب-2جدول 
  شناختي ورزشكاراندرماندگي روان شناختي وبهزيستي روان

  شناختيبهزيستي روان  موفقيت ورزشي  كوشيسخت  آوريتاب  متغير
       1 آوريتاب
     1 724/0 كوشيختس

   1 539/0 647/0 موفقيت ورزشي
 1 486/0 486/0 569/0 شناختيبهزيستي روان

 -337/0 -437/0 -454/0 -367/0 شناختيدرماندگي روان

  ).≥000/0P(همة ضرايب معنادار هستند 
  

هاي پژوهش در مورد رابطة هاي فوق، فرضيهمطابق يافته    
بهزيستي با موفقيت ورزشي و كوشي آوري و سختمثبت تاب

   و رابطة منفي) هاي اول و دوم پژوهشفرضيه (شناختيروان
فرضية سوم  (شناختيدرماندگي روانكوشي با آوري و سختتاب

 سپس براي تعيين ميزان سهم تغييرات .شودييد ميأت) پژوهش
    بهزيستي موفقيت ورزشي، مربوط به هر يك از متغيرهاي 

آوري و شناختي بر حسب تاب درماندگي روانشناختي وروان
كوشي به عنوان متغيرهاي آوري و سختكوشي، رابطة تابسخت
شناختي و بهزيستي روانموفقيت ورزشي، بين و متغيرهاي پيش

شناختي به عنوان متغيرهاي ملاك در معادلة درماندگي روان
  .رگرسيون به صورت همزمان تحليل شدند

  

  هاي آماري رگرسيون موفقيت ورزشي،  ل رگرسيون، تحليل واريانس و مشخصه خلاصه مد-3جدول 
  كوشيآوري و سختتاب بر شناختيشناختي و درماندگي روانبهزيستي روان

  شاخص
 F R 2R SE ß *t*  موفقيت ورزشي/ مدل

     992/4 610/0 781/0 260/106 رگرسيون
 422/2 188/0         آوريتاب

 171/8 634/0         كوشيسخت

             شاخص
 F R 2R SE ß *t* شناختيبهزيستي روان/ مدل

     568/7 358/0 598/0 891/37 رگرسيون
 780/3 376/0         آوريتاب

 678/2 267/0         كوشيسخت

             شاخص
 F R 2R SE ß *t* شناختيدرماندگي روان/ مدل

     066/14 213/0 462/0 426/18 رگرسيون
 844/2  313/0         آوريتاب

  644/1  181/0         كوشيسخت
* P< 001/0  
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   هاي آماري رگرسيون بين تحليل واريانس و مشخصهنتايج 

        بهزيستي ،  موفقيت ورزشيكوشي با و سختآوريتاب
 .نداه شدهئارا 4در جدول  شناختيشناختي و درماندگي روانروان

دار است ا مشاهده شده معنFبر اساس اين نتايج، ميزان 
)001/0P< ( به وسيلة موفقيت ورزشي واريانس مربوط به 61%و 

يب رگرسيون متغير ا ضر.شودمي تبيينكوشي و سختآوري تاب
و ) ß، 422/2=t=188/0( آوريتابد كه ندهبين نشان ميپيش
موفقيت د واريانس نتوانمي) ß، 171/8=t=634/0(كوشي سخت

يعني . ندندار تبيين ك را به صورت معناورزشي ورزشكاران
كوشي آنها بالاتر است، آوري و سختورزشكاراني كه سطح تاب

  .شان نيز بالاتر خواهد بوداحتمال موفقيت ورزشي
  Fدهد كه شناختي نيز نشان مي روانينتايج مربوط به بهزيست    

 واريانس مربوط 35%و ) >001/0P(مشاهده شده معنادار است 
كوشي آوري و سختتي به وسيلة تابشناخبه بهزيستي روان

   بين نشان  ضرايب رگرسيون متغيرهاي پيش.شودتبيين مي
 كوشيو سخت) ß، 780/3=t=376/0(آوري دهند كه تابمي

)267/0=ß، 678/2=t (شناختي توانند واريانس بهزيستي روانمي

يعني ورزشكاراني كه . ورزشكاران را به صورت معنادار تبيين كند
 كوشي آنها بالاتر است، از بهزيستي آوري و سختابسطح ت

  .شناختي بهتري برخوردار خواهند بودروان
  Fبر اساس نتايج مربوط به درماندگي روانشناختي نيز     

 واريانس مربوط 21%و ) >001/0P(مشاهده شده معنادار است 
كوشي آوري و سختشناختي به وسيلة تاببه درماندگي روان

دهد بين نشان مي ضرايب رگرسيون متغير پيش.شودتبيين مي
    يــوشـكتـخــ و س)ß، 844/2-=t=-313/0(آوري ابـه تـك
)251/0-=ß، 644/1-=t (يـدگـانـس درمـانـوانند واريـتيـم        

يعني . شناختي ورزشكاران را به صورت معنادار تبيين كندروان
 آنها بالاتر است، از كوشيآوري و سختورزشكاراني كه سطح تاب

  .شناختي كمتري رنج خواهند برددرماندگي روان
نتايج آزمون تحليل واريانس چند متغيره براي مقايسة     

       آوري، ابـتاي ـه مرهـورد نـر در مـسـر و پـتـدخكاران ـورزش
 و يـناختـشي روانـهزيستـب، يـوفقيت ورزشـم، يـكوشختـس

دختر و پسر در ورزشكاران نشان داد كه شناختي درماندگي روان
  ). 4جدول  (هيچ يك از متغيرها با هم تفاوت معنادار ندارند

  
  آوري،تاب متغيرهاي   نتايج آزمون تحليل واريانس براي مقايسة ورزشكاران دختر و پسر برحسب نمره-4جدول 

  )1=درجه آزادي (ختيشناشناختي و درماندگي روانكوشي، موفقيت ورزشي، بهزيستي روان سخت
  شاخص  متغير

  معناداري  F  ميانگين مجذورها  
 348/0 888/0 285/228 آوريتاب

 194/0 704/1 271/399 كوشيسخت

 288/0 137/1 519/71 موفقيت ورزشي

 134/0 275/2 118/198 شناختيبهزيستي روان

 735/0 115/0 798/28 شناختيدرماندگي روان

  
  بحث
با كوشي و سختي رآوژوهش نشان داد كه تابهاي اين پيافته

شناختي همبستگي مثبت و با بهزيستي روانموفقيت ورزشي و 
ها اين يافته. دنشناختي، همبستگي منفي داردرماندگي روان

د تغييرات نتوانميكوشي و سختآوري دهند كه تابنشان مي
شناختي و درماندگي مربوط به موفقيت ورزشي، بهزيستي روان

ت همبستگي جه. دنبيني كنشناختي ورزشكاران را پيشروان
     و آوريمتغيرها بيانگر آن است كه با افزايش ميزان تاب

       ، ميزان موفقيت ورزشي و سطح بهزيستي كوشيسخت
كه سطح يابد، در حاليافزايش ميشناختي ورزشكاران روان

 تايج كه اين ن. يابدكاهش ميشناختي آنها درماندگي روان
به ، بر حسب چند احتمال كنندييد ميأپژوهش را تهاي هفرضي

  :شوندتبيين ميشرح زير 
در ) 2004 (2و كارل و چسين) 2004 (1تاگيد و فردريكسون  

آوري به تاب  جداگانه نشان دادند كه سطوح بالايهايپژوهش
منظور  بههاي مثبتكند تا از عواطف و هيجانفرد كمك مي
هاي نامطلوب و بازگشت به وضعيت ادن تجربهپشت سر نه

بعضي از محققان، به عنوان يك تبيين . مطلوب استفاده كند
آوري از طريق افزايش سطوح عواطف اند كه تاباحتمالي، گفته

                                                           
1. Tugade, M. M., & Fredrickson, B. L. 
2. Carle, A. C., & Chassin, L. 
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هاي  و مقابلة موفق با تجربه1مثبت باعث تقويت حرمت خود
بر ). 2004 بونانو، ؛2006، 2بنتي و كمباروپالوس(شود منفي مي

آوري از طريق تقويت حرمت خود به عنوان اساس اين تبيين، تاب
اين . شودپذيري مثبت منتهي مياي به انطباقمكانيسم واسطه

 در شرايط دشوار و شناختي مثبت، مخصوصاًهاي روانويژگي
كنند تا با اعتماد به زاي مسابقه، به ورزشكار كمك مياسترس
بنتي و  ؛1381الدين، اسي و شجاعبشارت، عب(نفس 

ثير أتحت ت(ها  تحمل سختي،)2004 بونانو، ؛2006كمباروپالوس، 
هاي تلخ و و انطباق مثبت با تجربه) 1985 گارمزي، ؛آوريتاب

احتمال ،  مسابقه)2001 مستن، ؛2000لاتار و چيچتي، (ناگوار 
بت، شناختي مثهاي رواناين ويژگي. موفقيت خود را افزايش دهد

ثير أهاي مرتبط با سلامت رواني را تحت تشاخصطور همزمان به
اي كه در پژوهش حاضر با افزايش سطح  پديده،دهندقرار مي

شناختي شناختي و كاهش سطح درماندگي روانبهزيستي روان
  .ورزشكاران نشان داده شد

آوري هاي تابلفهؤشايستگي و استحكام شخصي يكي از م  
احتمال ديگري كه براي تبيين ). 2003دسون، كانر و ديو(است 
آوري از  تابشود اين است كههاي اين پژوهش مطرح مييافته

موفقيت ورزشي و طريق تقويت شايستگي و استحكام شخصي با 
بر اين اساس، افزايش . شودمرتبط ميرواني هاي سلامت شاخص

قابل مقايسه (هاي شخصي آوري با افزايش شايستگيسطوح تاب
و تقويت ) 1998،  و همكاران تدشي؛"ايرشد پس ضربه"با 

مقاومت در برابر "قابل مقايسه با (استحكام و قدرت شخصي 
افزايش احتمال موفقيت ورزشي و ، با )1985 گارمزي، ؛"استرس

   افزايش سطح بهزيستي (هاي سلامت رواني بهبود شاخص
) شكارانشناختي ورزشناختي و كاهش سطح درماندگي روانروان

توان با استناد به تبيين را ميمشابه اين . گيرددر ارتباط قرار مي
 هايلفهؤ به عنوان يكي ديگر از م"تحمل عواطف منفي"ميزان 

 متناسب با .نيز تكرار كرد) 2003كانر و ديودسون، (آوري تاب
ميزان تحمل عواطف منفي، ورزشكار قادر خواهد بود كه با تمركز 

هاي ي رواني و بدني و استفادة بهينه از توانمنديو هدايت نيروها
تكنيكي و تاكتيكي خود براي افزايش احتمال موفقيت ورزشي 

توان از هاي سلامت رواني را نيز ميبهبود شاخص. اقدام كند
  .ها و اقدامات دانستپيامدهاي اين توانمندي

مهارگري، يعني توانايي فرد در مهار و مديريت شرايط، يكي   
اين ). 2003كانر و ديويدسون، (آوري است هاي تابلفهؤر از مديگ

                                                           
1. self-esteem 
2. Benetti, C., & Kambouropoulos, N. 

زا را كند تا شرايط استرسآور كمك ميتوانمندي به فرد تاب
مديريت كند و در مقابله با مصائب و ناملايمات زندگي، نه تنها 

كه به سطحي جديد از تعادل ) 2004بونانو، (در برد  هجان سالم ب
مهارگري باعث  .دست يابد) 2002ريچاردسون، (مثبت و رشد 

  شود كه ورزشكار احساس كند بر اوضاع مسلط است ومي
احساس تسلط بر اوضاع در ورزشكار . تواند تعيين كننده باشدمي

ثير أهاي وي بر موقعيت تآورد كه تلاشاين باور را به وجود مي
تواند مسير رويدادها را تغيير دهد و خواهد گذاشت و وي مي

اين باور عملكرد ورزشكار را بهبود . ابقه را تعيين كندنتيجة مس
يابي به  دست.دهدبخشد و احتمال موفقيت را افزايش ميمي

سطحي جديد از تعادل و رشد مثبت به منزلة يكي از پيامدهاي 
كند، رابطة هاي سلامت رواني مطابقت ميآوري، كه با شاخصتاب

شناختي و كاهش انافزايش سطح بهزيستي رواين متغير را با 
  .كند توجيه ميشناختي ورزشكارانسطح درماندگي روان

هاي اين پژوهش مطرح تبيين احتمالي ديگري كه براي يافته  
پذيري هاي سلامت و آسيبآوري با شاخصشود، رابطة تابمي

معنويت، . هاي معنوي استشناختي از طريق باورها و ارزشروان
، )2003كانر و ديويدسون، (آوري تاب هايلفهؤبه عنوان يكي از م

  تواند از يك سو به مثابه سپر، مقاومت فرد را در برابر مي
و از سوي ) عامل حفاظت كننده(هاي زندگي افزايش دهد استرس

، فرد را به تعالي و پذيري مثبتسازش و انطباقديگر به منزلة 
  هر يك از سطوح دفاعي و).بخشعامل تعالي(كمال برساند 

آوري به نحوي با هاي معنوي مربوط به تاب باورها و ارزشتحولي
اين . گيردهاي سلامت رواني در ارتباط قرار ميبهبود شاخص
توانند در شرايط خطير مسابقة ها، همچنين ميباورها و ارزش

ورزشي، جايي كه پيروزي و موفقيت به اوج ارزش و اهميت خود 
عنوي احتمال موفقيت ورزشي را هاي مرسد، به عنوان پشتوانهمي

  . افزايش دهند
كوشي و متغيرهاي هاي احتمالي در مورد رابطه سختتبيين    

: شوندموفقيت ورزشي و سلامت رواني به شرح زير مطرح مي
كوش ورزشكار از طريق احساس تعهد وي نسبت شخصيت سخت

هاي لازم براي موفقيت ورزشي به عملكرد و وظايف ورزشي زمينه
شود كه ورزشكار اين احساس تعهد باعث مي. سازدرا فراهم مي

هاي و راه) 1979كوباسا، (هاي ورزشي نمايد خود را وقف هدف
مناسب براي رسيدن به هدف را به خوبي شناسايي و انتخاب كند 

اي احتمال هايي كه هريك به گونه؛ مكانيسم)2001ژاندا، (
  .دهندوفقيت را افزايش ميم
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      كوش ورزشكار از طريق مولفة ديگر ت سختيشخص    
شود كه ورزشكار احساس كوشي، يعني كنترل، باعث ميسخت

كوباسا، (تواند تعيين كننده باشد كند بر اوضاع مسلط است و مي
احساس تسلط بر اوضاع در ورزشكار اين باور را به وجود ). 1979

گذاشت و وي ثير خواهد أهاي وي بر موقعيت تآورد كه تلاشمي
تواند مسير رويدادها را تغيير دهد و نتيجة مسابقه را تعيين مي
بخشد و احتمال اين باور عملكرد ورزشكار را بهبود مي. كند

  .دهدموفقيت را افزايش مي
اين . كوش استطلبي ويژگي ديگر شخصيت سختمبارزه    

شود كه فرد تغييرات و هاي مختلف باعث ميويژگي در زمينه
هايي براي رشد و ها و فرصتها را به عنوان چالشوقعيتم

). 1979كوباسا، (پيشرفت تلقي كند نه محدوديت يا تهديد 
كند كه به جاي اجتناب، طلبي به ورزشكار كمك ميمبارزه
زاي هاي خطير و استرسگيري و برخورد منفعل با موقعيتكناره

ش و مبارزه بطلبد و ورزشي از آنها استقبال نمايد، آنها را به چال
با برخورد فعال و سازنده ابتكار عمل را به دست گيرد و احتمال 

  .موفقيت خود را افزايش دهد
     كوشي به عنوان سپري در مقابل استرس در سخت    

؛ مدي، 1979كوباسا، (كند هاي مختلف زندگي عمل ميموقعيت
بله با توانايي و مهارت مقا). 1991؛ ويب، 1988كان و مدي، 

كوشي ورزشكار به وي امكان هاي ورزشي بر اثر سختاسترس
دهد تا در فضايي با استرس كمتر و آرامش بيشتر، از مي

استعدادهاي خود بهتر استفاده كند و دقت عملكرد ورزشي خود 
به كارگيري استعدادها در ). 1992مدي و هس، (را افزايش دهد 

  .دهدا افزايش ميساية دقت عمل، احتمال موفقيت ورزشي ر
كوشي همچنين بيانگر اعتماد شخص به توانايي خود سخت    

، )1985هولاهان و موس، (براي مقابله با شرايط مختلف است 
و خود پيروي ) 1986هوارد، كانينگهام و رچنيتز، (حس استقلال 

دهد و باعث ارتقاء و بهبود عملكرد را افزايش مي) 1989باتل، (
). 1990؛ وستمن، 1999؛ كوشابا و مدي، 1999آتلا، (شود مي

ها نيز به سهم خود احتمال موفقيت ورزشي را در اين مكانسيم
  .دهندورزشكار افزايش مي

شناختي، كوشي و بهزيستي رواندر مورد تبيين رابطة سخت    
هاي پيش گفته در جهت افزايش بهزيستي ثير مكانيسمأعلاوه بر ت

راهبردهاي مقابله فعال و تعيين كنندة توان به شناختي، ميروان
. زا اشاره كردكوش در مواجهه با شرايط استرسشخصيت سخت

هاي جسماني و رواني اي احتمال بيمارياين راهبردهاي مقابله
 هاي رفتاري و عملكردي را كاهش مربوط به استرس و ضعف

شناختي و و باعث ارتقاء بهزيستي روان) 1999مدي، (دهند مي
؛ مدي، رادا و 1990بلاني و گانلن، (شوند مت رواني فرد ميسلا

تواند از طريق كوشي ميبالاخره اينكه سخت). 1996هاير، 
افزايش سطح عزت نفس فرد نيز هم باعث افزايش موفقيت 

و هم به ) 1381بشارت، عباسي و شجاع الدين، (شود ورزشي مي
  .ايدشناختي وي كمك نمسلامت روان ارتقاء بهزيستي و

آوري و تابطور خلاصه، نتايج اين پژوهش نشان داد كه به    
شناختي كوشي با موفقيت ورزشي و بهزيستي روانسخت

شناختي، همبستگي منفي همبستگي مثبت و با درماندگي روان
توان به دو دسته پيامد عملي و نظري  بر اين اساس مي.دارند

هاي ة برنامهدر سطح عملي، تهي. پژوهش حاضر اشاره كرد
توانـد آموزشي براي مدارس ورزشي، مربيان و ورزشكاران، مي
آوري راهبردهاي مناسب و كارآمـد را با هدف بهبود سطح تاب

كوشي و سخت) 2000هاي لاتار و همكاران، قابل مقايسه با يافته(
هاي مخصوص، مثل مهارت آموزش مهارت. به فرد آموزش دهد

، نيز به عنوان )2006و همكاران،  سيلس  ـكمپل(له أحل مس
      آوري و هاي تقويت تابهاي اصلي برنامهلفهؤيكي از م

هاي پژوهش در سطح نظري، يافته. شودكوشي پيشنهاد ميسخت
 آوري و هاي فعلي مربوط به تابتوانند هم نظريهحاضر مي

هاي ها و فرضيهكوشي را از جهاتي تأييد كنند و هم پرسشسخت
موفقيت ورزشي،  با كوشي و سختآوري در مورد رابطة تابجديد

.  مطرح سازندشناختيشناختي و درماندگي روانبهزيستي روان
آيا نوع رابطه و ميزان : ها عبارتند ازاي از اين پرسشنمونه

 در موفقيت ورزشيبر كوشي و سختآوري تاب تأثيرگذاري
 و آوريير تابورزشكاران دختر و پسر يكسان است؟ ميزان تأث

هاي مختلف ورزشي و  در رشتهموفقيت ورزشي بر كوشيسخت
ي چقدر است؟ چه متغيرهايي هاي ورزشسطوح متفاوت رقابت

موفقيت  كوشي با و سختآوري نقش واسطه بين تاباحتمالاً
كوشي تا آوري و سختهاي تابسازه را بر عهده دارند؟ ورزشي

ه عنوان دو سازة مستقل چه حد همپوشي دارند و تا چه حد ب
هاي ها و فرضيهپاسخ به هر يك از اين پرسش؟ دكننعمل مي

هاي مستقلي است كه به مبتني بر آنها نيازمند پژوهش
 براي شودهمچنين، پيشنهاد مي. شودعلاقمندان پيشنهاد مي

 بر كوشي و سختآوريتابثير أتر چگونگي تدقيق بررسي
 بر موفقيت ورزشياين دو سازه اي هلفهؤثير مأموفقيت ورزشي، ت

ثيرات أبه صورت مستقل بررسي شود و تهاي مختلف در ورزش
بر موفقيت ورزشي مورد كوشي و سختآوري درازمدت تاب

   .مطالعه قرار گيرد
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 كوشي باو سختآوري هاي بين تابسادگي بررسي همبستگي

عين شناختي در پذيري روانمتغيرهاي مربوط به سلامت و آسيب
 حال كه در حد اقدامي نخستين براي مطالعة اين رابطه در 

هاي ايراني از نقاط قوت يك پژوهش اكتشافي محسوب نمونه
بررسي همزمان . هاي اين تحقيق استشود، از محدوديتمي

، كوشي و سختآوريتاب ثيرگذار بر و مرتبط باأمتغيرهاي ت
ترس، ضمن هاي مقابله با اسشامل متغيرهاي سرشتي و سبك

تري براي رفع اين محدوديت، پيامدهاي نظري و عملي گسترده
  هايهساز اي مربوط بههاي مداخلهها و برنامهمفاهيم، نظريه

محدوديت . را به ارمغان خواهد آوردكوشي و سختآوري تاب
هايي را در جامعة آماري پژوهش و نوع پژوهش نيز محدوديت

 ا و اسنادهاي علت شناختيها، تفسيرهزمينة تعميم يافته
كند كه بايد در نظر گرفته مي متغيرهاي مورد بررسي مطرح

  .ندشو
  تقدير و تشكر

از ورزشكاراني كه به عنوان آزمودني در اين پژوهش شركت 
دانشكدة تربيت بدني ذيربط ولان ؤان و مس از اساتيد، مربي؛كردند

يكان، پاس، هاي سايپا، قزوين، صنام، پدانشگاه تهران و باشگاه
 پيروزي، ايران خودرو، آرارات و رازي كه با همكاري صميمانة آنها

از دانشجوياني كه به عنوان  و ؛پذير گرديداجراي پژوهش امكان
وليت اجراي پژوهش را بر عهده گرفتند، تشكر و ؤپرسشگر مس
  .شودقدرداني مي
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