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  چكيده
 در. پذيرنـد  مـي  تـأثير  نيـز  رواني نظر از شوند، مي ديدگي آسيب دچار كه بازيكناني دهند، مي نشان خلقي حالات نيمرخ هاي آزمون
هدف تحقيق حاضر بررسـي تـأثير آسـيب بـر     . نيست غيرمعمول افسردگي به تمايل و انيرو سلامت افت شديدتر، هاي آسيب موارد

نفر از بازيكنان تـيم پرسـپوليس در دو ردة سـني     54بدين منظور . نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال تيم پرسپوليس تهران بود
ديدگي بازيكنـان   قبل و بعد از آسيب POMSامة اطلاعات تحقيق از طريق پرسشن. بزرگسالان و اميد در اين تحقيق شركت كردند

هـا   درصد براي تحليـل داده  95وابسته در سطح معناداري  tهاي آمار توصيفي و آزمون  از روش. آوري شد و توسط پزشك تيم جمع
متحمل  حداقل يك آسيب را 91 – 92نتايج تحقيق حاضر نشان داد كه همة بازيكنان تيم پرسپوليس در طول فصل . استفاده شد

همچنين نتايج نشان داد كه قبل از آسيب نيمرخ حالات خلقي آنها همانند نمودار كوه يخي مورگان بود كه بعد از آسـيب  . اند شده
هاي ايـن   يافته ).P=0001/0(دچار وارونگي شد و نيز تفاوت معناداري بين نيمرخ خلقي بازيكنان قبل و بعد از آسيب مشاهده شد 

كه ميانگين نيمرخ حالات خلقي بازيكنان بعد از آسيب دچار تغييراتي شده و سطح تنش، افسردگي، خشـم،  دهد  تحقيق نشان مي
 .كه سرزندگي آنها كاهش يافته است خستگي و سردرگمي آنها افزايش يافته است، درحالي

  
  ي كليديها واژه

  .ديدگي ورزشي، باشگاه پرسپوليس، بازيكنان فوتبال، حالات خلقي، مردان آسيب
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  مقدمه
 خود به مختلف قشرهاي از را زيادي مندان علاقه ما، كشور و جهان سراسر در ورزش ترين محبوب عنوان به فوتبال
 سوي در متأسفانه. شود مي زن و مرد ها ميليون لذت و هيجان شادي، موجب كه اي گونه به است؛ كرده جذب
 اگرچه. است كننده نگران ورزشي رشتة اين در متيسلا با مرتبط مشكلات ديگر و ها آسيب تعداد افزايش مقابل،
 افزايش منظور به اي گسترده هاي تلاش شوند، مي محسوب ورزشي هاي فعاليت ناپذير اجتناب بخش ها آسيب
 ورزش فوتبال، ).1(است  گرفته صورت آن از ناشي هاي خسارت و ها آسيب كاهش و پيشگيري و آگاهي

 خطر و كند مي طلب را بالايي تكنيكي و تاكتيكي رواني، فيزيولوژيكي، هاي مهارت كه است اي پيچيده برخوردي
 رفتن هدر موجب كند، مي تهديد را بازيكنان سلامت اينكه بر علاوه ها آسيب اين. است چشمگير آن در نيز آسيب
 آسيب هر كه دادند نشان) 2004( 1همكاران و اكستراند. شود مي ها باشگاه مالي منابع از يورو، ها ميليون ساليانه

 يك بازيكنان از درصد 10 حدود هفته هر و دارد همراه به را مسابقه چهار در غيبت ميانگين، طور به آمده وجود به
 اقتصادي، پيامدهاي و فوتبال بازيكنان تعداد روزافزون رشد به توجه با. نيستند تمرين به قادر آسيب علت به تيم،

 دهد، كاهش را ها آسيب شيوع كه پيشگيرانه هاي برنامه كاربردن به و طراحي ا،ه آسيب از ناشي رواني و اجتماعي
  ).4( است نياز مورد

 بايد بلكه دارند، نياز آسيب صحيح تشخيص به تنها نه كنند، مي فعاليت قهرماني سطح در كه ورزشكاراني
 حتي. بگيرند سر از را ورزشي هاي فعاليت مناسب و مجدد اجراي غيبت زمان كمترين با تا شوند درمان كاملاً
 بروز صورت در است ممكن نيست، آنان روي زيادي فشار و شوند مي ورزش جذب اتفاقي طور به كه مشتاقي افراد

 وزشي رشتة در آنان مؤثر شركت مانع ممكن است امر، اين شوند؛ مبتلا رواني و جسمي عوارض به جزئي آسيبي
 مشكلاتي از ورزشي هاي آسيب). 6(گذارد  مي تأثير نيز آنان زندگي فيتكي و سلامتي بر كه شود شان علاقه مورد
 ورزشكاران هاي نگراني جمله از و شوند، مي مواجه آن با خود ورزشي زندگي دوران در ورزشكاران بيشتر كه است

 منظور همين به. رسد مي نظر به ضروري آن با مقابله و ديدگي آسيب از پيشگيري و آگاهي رو ازاين. است مربيان و
 را آنها وقوع چگونگي و ها آسيب ماهيت تا است يافته افزايش تحقيق از حوزه اين به علاقه اخير هاي سال در

 و شود كسب بيشتري آگاهي و دانش ها، آسيب ماهيت جانبة همه بررسي طريق از كه اميد اين با. كنند بررسي

                                                           
1. Ekstrand & et al 
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 اين در مختلفي عوامل. شود كمك نيز ديدگي آسيب از رهايي و توانبخشي فرايند به آنها از پيشگيري ضمن
 و احساسات افكار، شايد دهند نشان تا اند كرده تلاش ورزش شناسي روان محققان رو، ازاين. دارند دخالت زمينه
 عوامل تأثير پزشكي روان علم در. باشند داشته نقش ها ديدگي آسيب وقوع و شيوع ميزان در شخصيتي هاي ويژگي
 بررسي جسمي هاي بيماري با آن ارتباط و شناختي روان هاي آشفتگي مراحل ها، ديدگي آسيب بر شناختي روان
 وجود زمينه اين در محدودي اطلاعات شناختي، روان عوامل و ورزشي هاي آسيب بين رابطة با وجود. است شده
 خطرپذيري، استعداد و فشار لتحم توانايي انگيزه، نفس، اعتمادبه اهداف، شخصيت، مانند رواني عوامل ).3( دارد

 افراد عملكرد بهبود منظور به گاهي ذهني تمرينات از. هستند ورزش مختلف شرايط در فرد عملكرد كنندة تعيين
 و گرفته قرار توجه و بحث مورد ندرت به ديدگي آسيب احتمال و رواني عوامل بين ارتباط. شود مي استفاده تيم

 هاي آزمون از برخي اخير، هاي سال در .است گرفته انجام ن زمينهاي در شماري انگشت علمي مطالعات
 روحي وضعيت گيري اندازه به ها آزمون اين. است شده استفاده ورزش در خلقي حالات نيمرخ مانند شناسي روان

. رندگي مي قرار استفاده مورد شود، مي خوانده تمريني بيش آنچه دادن نشان منظور به و پردازند مي فرد رواني و
 و اند شده كار برده بهها  ديدگي آسيب و رواني عوامل بين ارتباط بررسي و مطالعه منظور به ها آزمون اين همچنين

 و ديدگي آسيب كاهش در هستند، مرتبط بهينه عملكرد با كه عواملي و خصوصيات از دسته آن كه آنند از حاكي
 بر بالا تمركز مثبت، تفكر كه است اين بر عقيده .دارند نقش نيز ديدگي آسيب از پس تر سريع و مؤثر توانبخشي

. است مؤثر ديدگي آسيب احتمال كاهش در استرس با مقابله توانايي و بالا انگيزة كافي، نفس اعتمادبه تكليف،
 و كافي نفس اعتمادبه نبود منفي، تفكر پايين، انگيزة كم، تمركز مانند رواني عوامل مقابل، طرف در همچنين

  ).1( منجر شوند ديدگي آسيب احتمال افزايش به توانند مي استرس با مواجهه در پايين ييتوانا
 با شناسان روان كه را هايي پرسشنامه و دارد تمركز شناختي روان هاي مهارت كاربردي بر ورزشي شناسي روان

 رواني هاي مهارت عيتسنجش وض كنند، براي مي معتبر طراحي هاي نظريه براساس و علمي هاي شيوه از استفاده

 براساس كه تعاملي مدل از امروزه عملكرد، تر دقيق و بهتر بيني پيش منظور به. برد مي كار به ورزشكاران
 خلق چرا كه شود، مي استفاده گيرد مي قرار آن در ورزشكار كه موقعيتي و ورزشكار شخصيت هاي ويژگي

 عملكرد زمان در ورزشكاران گيري خلق اندازه ابرايناوست، بن موقعيت و شخصيت محصول زمان هر در ورزشكار

 به اين پرسشنامه. اساس رويكرد تعاملي ساخته شد سياهة نيمرخ حالات خلقي بر). 5(بود  خواهد معتبري روش

 نيست، تفسير آنها ابراز به مايل يا قادر فرد كه را اطلاعاتي بتوانند تا كند كمك مي شناسان روان و پژوهشگران
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 وجود به ميلادي 60 دهة موفق از براي ورزشكاران آل يك شخصيت ايده داشتن وجود عقيدة و باور). 10(كنند 
 خلق حالت درك براي او .بود 1مورگان كرد، ورزشي استفاده علوم حيطة در آزمون اين از كه كسي اولين. آمد

 ورزشي شناسي روان به ادبيات او توسط) 1 شكل( يخي كوه نمودار و استفاده كرد آزمون اين از ورزشكاران
  ).20( است برجسته ورزشكاران عادي خلق بيانگر كه شد معرفي
  

  
 بودن بلندتر. دهد نشان مي را برجسته ورزشكاران رواني حالت نمودار، اين. كرد معرفي مورگان كه يخي كوه نمودار .1 شكل

  .است آب از آن بيرون قلة كه كند مي ايجاد را يخ كوه مانند تصويري ها، نمره ساير ميانگين از سرزندگي نمرة
  

ديده قبل و  در برخي تحقيقات براي بررسي حالات خلقي ورزشكاران آسيب 2از آزمون نيمرخ حالات خلقي
ديدگي و شدت آسيب در ورزشكاران استفاده شده  بعد از آسيب و در برخي ديگر ارتباط حالات خلقي با آسيب

 و تمرين فشار بين رابطة .است شده استفاده تمرين فشار نمايش براي راتك همچنين به). 13- 18 ،32(است 
است  شده مشاهده گيران كشتي و سرعتي بازان دوندگان، قايقرانان، اسكيت در آزمون اين هاي نمره در تغييرات

 هاي پژوهش از بسياري. است خلقي اختلال كل گيري نمرة اندازه POMSاز  از مشكلات استفاده يكي). 31-29(
 و خستگي عامل دو تغييرات در رسد مي نظر به). 20-26(اند  كرده استفاده كل نمرة از زمينه اين در ورزشي

 دو براي آن از تفاوت استفاده دهندة نشان حدودي تا احتمالاً شناختي و روان تا باشد فيزيولوژيك سرزندگي بيشتر
خلق  كل نمرة در سرزندگي خستگي و هاي نمره كه ز آنجاا. است بيماران و ها يعني ورزشكاران آزمودني از گروه

 به سنگين بدني خلق در تمرين كل نمرة بودن پايين .دارد وجود تعبير سوء اين زمينه امكان گذارند، در اثر مي
                                                           

1. Morgan 
2. Profile Of Mood State 
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 از يكي بنابراين. است شديد بسيار تمرين وي درگير است كه اين به مفهوم نيست، بلكه خلقي وي اختلال مفهوم
 خلقي اختلالات به ورزشكاران آيا كه كرد بيان صراحت با توان نمي كه است اين POMSاز  استفاده مشكلات

 رواني تغييرات پژوهشگراني كه. فيزيولوژيك است تغييرات از ناشي معمول طور به آنان خستگي يا دچارند
 واژة از توانند راحتي نمي به ط،مفر سندروم تمرين به ورزشكاران مبتلا توصيف در كنند، مي مطالعه را ورزشكاران
 علائم با باليني اصطلاح افسردگي،. است دشوار ورزشكاران در واژه تفسير اين زيرا كنند، استفاده افسردگي
 تمرين مفرط سندروم ادبيات شديد تمريني هاي دوره در POMSآزمون  در افسردگي هاي و نمره است مشخص

است  متداول بسيار تمريني شديد هاي دوره در POMSآزمون  در گيافسرد هاي افزايش نمره كه دهد مي نشان
 تشخيص افسرده را آنان POMSمفرط،  تمرين به سندروم شناگران مبتلا شده ادعا ديگر، سوي از) 25-23(

 برخي شناگران در است ممكن امر اين چند هر رسد مي نظر به). 28،26(اند  بوده افسرده باليني نيز نظر از و داده
 POMSهاي افسردگي در آزمون  احتمالاً افزايش نمره. نيست درست همة ورزشكاران دربارة احتمالا باشد، دقصا

 را وسيعي مطالعة) 2000( 1پراپاوسيس). 12(بازتاب افزايش افسردگي خلقي بوده و بيانگر افسردگي باليني است 
 در نتايج خلقي حالات ها و ويژگي نظر از كه رسيد نتيجه اين به و داد انجام ناموفق و موفق ورزشكاران بين در

 بايد چند هر دهد، مي نشان را POMSزياد  پايايي ها يافته اين. بود ورزشكاران غيرموفق از بهتر موفق ورزشكاران
 لحاظ نيز را موارد ديگر بايد و كرد اكتفا POMSبه  فقط نبايد ورزشكاران عملكرد بيني پيش در كه توجه داشت

  .)27(كرد 
اند و  تري كسب كرده ورزشكاران نسبت به افراد غيرورزشكار در آزمون نيمرخ حالات خلقي نتايج كلي ضعيف

عنوان نيمرخ كوه يخي شناخته  تري نيز برخوردارند كه اين موضوع به از سطوح انرژي بالاتر و خستگي پايين
گر مقادير كلي بالايي است كه حاكي از تمريني، نتايج آزمون نيمرخ حالات خلقي نمايان در موارد بيش. شود مي

هاي نيمرخ حالات خلقي  كه آزمون درصورتي). نيمرخ وارونة كوه يخي(سطح انرژي پايين و خستگي بالاست 
تجربه . تواند از سطح فشار وارده بر تيم در طول دوره يا فصل مطلع شود صورت منظم انجام گيرند، مربي مي به

هاي نيمرخ حالات خلقي  همچنين اجراي آزمون. سطح تنش رواني وابسته است نشان داده كه درجات فشار، به
هنگام تفسير نتايج . تمريني در بازيكنان پي برد آورد كه خيلي زود بتوان به علائم بيش اين فرصت را فراهم مي

كي از انواع حاصل از آزمون، بايد اين نكته بايد مدنظر قرار گيرد كه فشار ناشي از تمرين و مسابقه تنها ي
                                                           

1. Prapavessis 
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در هر . فشارهاي موجود است و ديگر عوامل فشار خارج از فوتبال نيز ممكن است بر نتايج تأثيرگذار باشند
آگاهي از ميزان فشار ناشي از عوامل . ديدگي در فوتبال را افزايش خواهد داد صورت، فشار كلي احتمال آسيب

بنابراين مربي . اي دارد ر نيمرخ حالات خلقي اهميت ويژهمنظور كارايي بيشت مربوط به فوتبال و ديگر عوامل، به
  ). 1(بايد رابطة خوب و نزديكي با بازيكنان داشته باشد و حساسيت كافي را براي ارزيابي نتايج مختلف نشان دهد 

شوند، از نظر رواني تأثير  ديدگي مي دهند، بازيكناني كه دچار آسيب هاي نيمرخ حالات خلقي نشان مي آزمون
نظر  به. هاي شديدتر، افت سلامت رواني و تمايل به افسردگي غيرمعمول نيست در موارد آسيب. پذيرند يم

هاي جديد به  توانند تأثيرات توانبخشي را از بين ببرند و خطر بروز آسيب رسد كه عوامل رواني منفي مي مي
ي مجدد قدرت، چابكي و هماهنگي براي منظور بازياب به. محض ورود فرد به اين دورة تسلسل افزايش خواهد يافت

همچنين . دقت تحت نظارت قرار گيرد هاي بيشتر، اقدامات توانبخشي بايد به ديدگي كاهش احتمال آسيب
 كه آنجا از). 1(ديده كمك گرفت  اي براي بهبود وضعيت رواني افراد آسيب توان از اقدامات توانبخشي ويژه مي

 آسيب است، آيا پرسش جاي است، زياد آن در ديدگي آسيب احتمال و بوده پربرخورد هاي رشته از يكي فوتبال
  گذارد يا خير؟ فوتبال روي نيمرخ حالات خلقي آنها تأثير مي بازيكنان

طور مستقل تأثير آسيب روي نيمرخ حالات خلقي  با توجه به بررسي محقق در داخل كشور تا كنون به
تا اين مسئله را بررسي كند تا اينكه مسئولان ورزش، مربيان و  بررسي نشده است، بنابراين محقق بر آن شد

تر به ميادين ورزش اقدامات لازم را مدنظر قرار دهند و با  حتي خود ورزشكاران براي بهبود و برگشت سريع
  .ديده كمك كنند موقع به ورزشكاران آسيب شناختي مناسب و به استفاده از مداخلات روان

  
  روش تحقيق

توصيفي است كه در آن نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال باشگاه پرسپوليس تهران قبل و بعد از  اين تحقيق
. روي بازيكنان تيم پرسپوليس تهران انجام گرفت 91 – 92اين تحقيق در فصل . آسيب با هم مقايسه شد

ديدگي براي بار دوم   يبديدگي و سپس در طول فصل بعد از آس بازيكنان يك بار در ابتداي فصل و قبل از آسيب
  .پس از تكميل پرسشنامه براي بار دوم نتايج دو مرحله با هم مقايسه شد. پرسشنامه را تكميل كردند
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جامعة آماري اين تحقيق همة بازيكنان فوتبال باشگاه پرسپوليس بودند كه در ردة سني بزرگسالان و اميد 
 54(نمونة آماري تحقيق برابر با تعداد جامعه ). ن باشگاهبازيكن اي 54شامل (كردند  بازي مي 91 – 92در فصل 

  .در نظر گرفته شد) نفر
ديدگي بازيكنان و متغير وابسته نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال  متغير مستقل تحقيق حاضر، آسيب

توسط پزشك هر  ديدگي بازيكنان فوتبال در ليگ برتر ايران با توجه به اينكه آسيب. باشگاه پرسپوليس تهران بود
شود، بدين منظور از پزشك باشگاه پرسپوليس خواسته شد تا در ابتداي فصل و  صورت مستند ثبت مي باشگاه به

آوري كند و سپس در  ها را بين بازيكنان پخش و پس از تكميل جمع ديدگي بازيكنان، پرسشنامه قبل از آسيب
و انجام فرايند درمان به پزشك مراجعه كردند كه ديدگي براي ثبت آسيب  طول فصل بازيكنان بعد از آسيب

ديده داد و پس از تكميل آن را جمع كرد و اين كار تا پايان  پزشك براي بار دوم پرسشنامه را به بازيكن آسيب
  .ديده فقط يك بار اين پرسشنامه را براي بار دوم تكميل كرد فصل انجام گرفت و هر بازيكن آسيب

 دارد گزينه 65خلقي  نيمرخ حالت. شد استفاده )POMS(خلقي  حالات نيمرخ مةپژوهش از پرسشنا اين در
 ،19(شد  طراحي غيربستري بيماران از سنجي روان مقاصد براي 1دراپلمن لور، مك نار، توسط 1971 سال در و
 بود، مانيدارودر و از روانكاوي حاصل زودگذر هاي حالت بررسي براي ابزاري ايجاد آن، طراحان اصلي هدف). 9-7
 اجرا دستورالعملي طريق از خلقي حالات نيمرخ آزمون. شد ورزش استفاده شناسي روان حوزة در سرعت به اما
اين . كند ذكر را خود) كنوني احساس شامل( گذشتة هفتة و فعلي احساس تا خواهد آزمودني مي از كه شود مي

 و خستگي سرزندگي، خشم، افسردگي، ،تنش از :عبارتند كه كند مي بررسي را رواني حالت شش آزمون
 نفس و عزت ضعف، نااميدي، غمگيني، احساس با كه است رواني حالتي افسردگي. )5،12،19،25(سردرگمي
 ديگران، از گيري كناره تهييج، گاهي يا حركتي_ رواني كندي آن شامل علائم. شود مشخص مي خود سرزنش

زمان،  به نسبت مختلف گيري جهت با كه است هشياري تلالاخ سردرگمي،). 2( اشتهايي است بي و خوابي بي
 نگراني نتيجة در از عضلات، مشخص گروهي در كوفتگي و سفتي احساس تنش،. كند مي تظاهر شخص يا مكان

 خشم، .بودن و پرانرژي شاد بدني، و ذهني بيان سرزندگي براي است اصطلاحي سرزندگي،. است شديد ناكامي و
 5 آزمون سؤال 65 از كدام هر مقابل در و است ليكرت نوع از سياهه اين). 12(پرخاشگرانه  رفتار يا عصبي شدن

 صفر از ترتيب به هر گزينه به. زياد خيلي و زياد تقريباً متوسط، كمي، وجه، هيچ به: دارد وجود شرح اين گزينه به
                                                           

1. Mc Nair, Lorr, Droppleman 
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 بعدي هاي گزينه در. است از خلق لتحا آن بيانگر فقدان) وجه هيچ به( اول گزينة. گيرد مي تعلق نمره چهار تا
 شش حالت از يكي به مربوط آزمون سؤالات يك از از هر. شود مي حالت افزوده آن وجود شدت بر ترتيب به

 كند، پديدآورندگان تغيير زمان گذشت با خلق رود مي انتظار چند هر). 19( شود مي شش نمره حاصل خلقي،
 نظر در آزمون اجراي براي كه زماني مختلف چارچوب سه در POMS روايي و پايايي كه دريافتند آزمون اين

  .)5(كند  نمي فراواني تغيير شده است، گرفته
. شد پخش بازيكنان بين ها پرسشنامه مشابه و كافي توضيحات با و يكسان شرايط در ها، داده آوري جمع براي

بررسي تأثير وقوع آسيب  براي سپس شد، يلوتحل تجزيه توصيفي آمار هاي روش اساس بر تحقيق هاي داده ابتدا
 با% 95 معناداري سطح در) وابسته tآزمون (بر نيمرخ حالات خلقي بازيكنان از روش آمار استنباطي مربوط 

  .گرفت انجام SPSS - 18 افزار نرم از استفاده با ها داده كل وتحليل تجزيه. شد استفاده 05/0 ≤ آلفاي

  
  هاي تحقيق نتايج و يافته

صورت متن، جدول و  نتايج به. دست آمد هاي تحقيق به ابتدا با استفاده از آمار توصيفي، اطلاعاتي دربارة داده
هاي تحقيق نشان داد كه همة بازيكنان تيم پرسپوليس تهران در طول يك  داده. نمودار نشان داده شده است

  .5/23 ±7/5با فصل حداقل يك آسيب را متحمل شدند و دامنة سني آنها برابر بود 
  ) =54n(هاي تحقيق  هاي توصيفي آزمودني ويژگي. 1جدول 

  انحراف معيار  ميانگين حداكثر حداقل متغير
  432/3  185/11 17 7 تنش قبل از آسيب

  386/3  685/11 15 7 افسردگي قبل از آسيب
  254/3  574/10 16 7 خشم قبل از آسيب

  161/2  167/21 24 18 سرزندگي قبل از آسيب
  564/3  407/5 12 2 ستگي قبل از آسيبخ

  467/5  666/7 17 1 سردرگمي قبل از آسيب
  94/1  463/18 21 15 تنش بعد از آسيب

  745/1  555/17 20 15 افسردگي بعد از آسيب
  21/1  574/18 20 17 خشم بعد از آسيب

  81/2  85/12 16 9 سرزندگي بعد از آسيب
  439/2  78/13 16 10 خستگي بعد از آسيب
  08/2  8/14 17 11 سردرگمي بعد از آسيب
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اسميرنوف نشان داد متغيرهاي تحقيق توزيع طبيعي دارند، از روش آماري  -  از آنجا كه آزمون كولموگروف
بدين منظور براي مقايسة نيمرخ حالات خلقي . ها استفاده شد تحليل داده و منظور تجزيه استنباطي پارامتريك به
با % 95وابسته در سطح معناداري  tسپوليس تهران قبل و بعد از آسيب از روش آماري بازيكنان فوتبال تيم پر

  .نشان داده شده است 2وابسته در جدول  tنتايج آزمون . استفاده شد 05/0تر يا مساوي  آلفاي كوچك
  

  د از آسيبنيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال باشگاه پرسپوليس تهران قبل و بع) وابسته t(مقايسة . 2جدول 

  

  ها   اختلافات جفت

t df  sig انحراف   ميانگين
  استاندارد

ميانگين 
خطاي 
  استاندارد

اطمينان % 95
  اختلاف

  حداكثر  حداقل
  تنش

  افسردگي
  خشم

  سرزندگي
  خستگي
  سردرگمي

277/7- 
87/5 -  
8-  
31/8  
37/8-  
12/7- 

32/3 
54/4  
02/4  
92/2  
84/4  
33/6 

45/0 
61/0  
54/0  
39/0  
65/0  
86/0 

18/8-  
11/7-  
09/9-  

51/7  
69/9-  
85/8-  

37/6-  
63/4-  
9/6-  

11/9  
04/7-  
4/5 -  

1/16-  
49/9 -  
61/14-  

88/20  
7/12-  

27/8-  

53  
53  
53  
53  
53  
53  

0001/0  
0001/0  
0001/0  
0001/0  
0001/0  
0001/0  

  
شگاه دهد كه تفاوت معناداري بين نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال با نشان مي 2نتايج جدول 

پرسپوليس تهران، قبل و بعد از آسيب وجود دارد، همچنين بين تنش، افسردگي، خشم، سرزندگي، خستگي و 
  ).P=  0001/0(ديدگي بازيكنان تفاوت معناداري وجود دارد  سردرگمي قبل و بعد از آسيب

  
  گيري بحث و نتيجه

 مداخلات و درماني مختلف عناوين تحت پژوهشي ادبيات در آن، تغييرات و خلقي حالات به فزاينده توجه
 حالات سنجش و شناسايي براي سريع و اقتصادي اي شيوه به نياز گسترده، توجه اين .است شده منعكس ورزشي
 از برخي كه است زياد به حدي ورزش، مربيان براي خلقي حالات اهميت .است كرده آشكار را زودگذر عاطفي
 رشتة هر مربيان است بديهي .دهد مي قرار تأثير تحت را تمرين فشار يشافزا مانند آنان، رايج هاي گيري تصميم
 ابزار از استفاده خلقي، وضعيت شناخت به خود ورزشي رشتة ورزشكاران خلقي وضعيت تعيين براي ورزشي،
 مربيان كه فرض اين داشتن نظر در با .نيازمندند ارزيابي براي هنجاري داشتن اختيار در و سنجش، براي مناسب
 و روايي .دارد قرار اولويت در هنجار، داشتن و مناسب ابزار از استفاده شناسند، مي را مهم خلقي حالات مند، علاقه
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 اين جامعيت و سادگي رواني، صراحت،). 12،11(است  شده مشخص پيش از خلقي حالات نيمرخ سياهة پايايي
  .)12(دهد  مي شافزاي ما كشور ورزش در استفاده براي را آن صلاحيت پرسشنامه

عوامل مختلفي روي نيمرخ حالات خلقي ورزشكاران تأثير دارند، با توجه به مطالب ذكرشده يكي از اين 
ديدگي بر  ديدگي ورزشكاران است و از آنجا كه پژوهشي در داخل كشور در مورد تأثير آسيب عوامل مؤثر، آسيب

رو محقق قصد داشت تا تأثير آسيب را روي نيمرخ حالات  نيمرخ حالات خلقي ورزشكاران انجام نگرفته بود، ازاين
جامعة آماري تحقيق حاضر كلية بازيكنان فوتبال . خلقي بازيكنان فوتبال باشگاه پرسپوليس تهران بررسي كند

. مشغول بازي بودند 91-92هاي سني بزرگسالان و اميد بود كه در فصل  باشگاه پرسپوليس تهران در رده
 t(در اين تحقيق از روش آماري توصيفي و استنباطي . آوري شد ز با كمك پزشك تيم جمعاطلاعات مورد نيا

  .ها استفاده شد تحليل داده و براي تجزيه) وابسته
نتايج تحقيق حاضر نشان داد كه قبل از آسيب نيمرخ حالات خلقي بازيكنان تيم پرسپوليس همانند كوه 

. بعد از آسيب اين كوه يخي وارونه شد و حالت معكوس پيدا كرديخي كه مورگان از آن نام برده است، بود و 
همچنين نتايج نشان داد ميانگين تنش، افسردگي، خشم، خستگي و سردرگمي بعد از آسيب نسبت به قبل از 
آن افزايش و سرزندگي كاهش يافته است و بين نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال پرسپوليس تهران قبل و 

توان نتيجه گرفت كه احتمالاً يكي از عوامل اصلي اثرگذار بر  رو مي ازاين. تفاوت معناداري وجود داردبعد از آسيب 
حالات خلقي و عزت نفس "در تحقيقي با عنوان ) 1993( 1اسميت و همكاران. ديدگي است اين تغييرات آسيب

كه  يابد، درحالي دار افزايش ميطور معنا دريافتند كه بعد از آسيب افسردگي و خشم به "قبل و بعد از آسيب
يابد و آنها بيان كردند كه اختلاف معنادار حالات خلقي قبل و بعد از آسيب  طور معنادار كاهش مي سرزندگي به

طوركه در تحقيقات قبلي گزارش شده است، احتمالا به وقوع  اشاره دارد بر آنكه اختلال خلقي بعد از آسيب همان
شده بعد از آسيب را منعكس  به شدت آسيب نيز ارتباط دارند و صرفاً خلق مختلشدند،  آسيب نسبت داده مي

استفاده كرده بودند،  POMSدر تحقيق خود كه از پرسشنامة ) 1995( 2بروئر و همكاران). 32(كند  نمي
يب و كنند، و بين آس طور معنادار اضطراب رواني را تجربه مي ديده به دريافتند كه برخي از ورزشكاران آسيب

توانند حالات خلقي  اي مي افسردگي پس از آن ارتباط معناداري يافتند و اظهار كردند كه راهبردهاي مداخله

                                                           
1. Smith & et al 
2. Brewer & et al 
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در تحقيق ) 1996( 1لاواله و فلاينت). 13(منفي پس از آسيب و فرايند توانبخشي و بهبود آسيب را كاهش دهند 
با ) تنش، افسردگي و خشم(حالات خلقي منفي  استفاده كرده و از وجود ارتباط بين POMSخود از پرسشنامة 

هاي پيشگيرانة رواني را توصيه  فراواني و شدت آسيب در بازيكنان فوتبال و راگبي خبر دادند و استفاده از مداخله
هاي رواني آسيب در ميان  بين پيش "در تحقيقي با عنوان) 2005( 2گالامبوس و همكاران). 18(كردند 

هاي آسيب معرفي كرد  بين عنوان پيش ، سردرگمي، خستگي، تنش و افسردگي را به، خشم"ورزشكاران نخبه
هاي ورزشي معرفي كردند  بين آسيب عنوان پيش در تحقيق خود حالات خلقي را به) 2007( 3كلينرت). 15(
بي ديده را طي فرايند توانبخشي ارزيا نيمرخ حالات خلقي ورزشكاران آسيب) 2009( 4و همكاران كانو). 17(

آنها مشاهده كردند كه با پيشرفت توانبخشي و بهبودي بيشتر خشم، افسردگي و خستگي ورزشكاران . كردند
همچنين . ماند يابد و تنش همچنان در سطح بالا باقي مي كه سرزندگي آنها افزايش مي يابد، درحالي كاهش مي

). 14(ديده پيشنهاد كردند  شكاران آسيبشناختي مناسب را در فرايند توانبخشي ورز استفاده از مداخلات روان
در تحقيق خود دريافتند كه ورزشكاران پس از آسيب اختلال رواني را تجربه ) 2009( 5هوچيسون و همكاران

كه سرزندگي آنها  يابد، درحالي طور معنادار افزايش مي كنند و خشم و خستگي ورزشكاران بعد از آسيب به مي
دهد  هاي ذكرشده همخواني دارد و همانند ديگر تحقيقات نشان مي ضر با پژوهشتحقيق حا). 16(يابد  كاهش مي

طور معنادار نسبت به قبل از آسيب  كه با وقوع آسيب، نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال باشگاه پرسپوليس به
اهش كه سرزندگي ك يابند، درحالي تغيير يافته و تنش، افسردگي، خشم، خستگي و سردرگمي افزايش مي

 هر ورزشي، رشتة هر در مربيان كه است واضح ورزشكاران، عملكرد در خلقي حالات اهميت به توجه با .يابد مي
 در را آنان شناخت اين كه چرا دارند، نياز ورزشكاران خلقي وضعيت شناخت به فعاليت، از سطحي هر جنس و

دستيابي  و كرده هدايت و راهنمايي تمرين، در هكنند مداخله فيزيولوژيك و رواني هاي مؤلفه و تمرين تنظيم فشار
هاي رواني و  از آنجا كه عملكرد، فشار تمرين و مؤلفه .)7(كند  مي تسهيل را ورزشكاران آميز موفقيت عملكرد به

با  بايد هدف اين به نيل براي مربيان است ديدگي آنها مؤثر است، بديهي فيزيولوژيك ورزشكاران نيز روي آسيب
 ورزشكاران خود خلقي وضعيت حاضر، پژوهش همانند هايي پژوهش اجراي و مناسب سنجش ابزارهاي زا استفاده
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5. Hutchion & et al 



 1393، بهار 1، شمارة 6ورزشي، دورة  _رشد و يادگيري حركتي ية نشر                                                                        

 

136

قبل و بعد (در طول فصل  )ماهر نيمه و نوجوان جمله ورزشكاران از( مهارت مختلف سطوح و سني هاي گروه در را
 حاضر تحقيق جمله از نخبه ازيكنانب در گرفته انجام تحقيقات نتايج با مقايسه اساس و بر كنند ارزيابي )از آسيب

  .بپردازند ورزشكاران شرايط با مداخلات متناسب طراحي به
ها توصيه  شناسان ورزشي تيم هاي اين تحقيق به مسئولان، مربيان، پزشكان و روان بنابراين با توجه به يافته

ديده انجام دهند تا با  آسيب ريزي و اقدامات لازم را براي كنترل وضعيت رواني بازيكنان شود تا برنامه مي
وجود آمدن اختلالات خلقي بازيكنان پيشگيري كنند و از اين  موقع از به شناختي متناسب و به مداخلات روان

  .ديده را كاهش دهند طريق مدت درمان و بهبودي بازيكنان آسيب
 

  و مĤخذمنابع 
 .عليزاده، محمد حسين: ترجمه ."بالطب فوت" ).1390(. لنآ ،هادسون .يون ،كارلسون.يان ،اكستراند. 1

  .123-122:ص  و 70و  21: ص.، چاپ اولعلم و حركتنشر . عباسي، حامد .طهماسبي، فرشيد
.  )1990(.پلامن، شارون اي.هميل، جوزف.هوروات، مايكل.فردسون، پتي.هيوود، كاتلين .مارك.انشل، اچ. 2

نوابي نژاد، .سوي، سيدمحمدكاظمواعظ مو.سندگل، حسين:مترجمان ."علوم ورزشي ةنام واژه"
  .18 – 11:  ص ).1376(ملي المپيك،  ةتهران، كميت.خبيري، محمد.سروستاني، رحمت االله.شكوه

 برخي مقايسة" .)1385(. باشي،خليل خيام .حسين مولوي، .محمد سيد مرندي، .االله روح شناس، حق. 3
 سال المپيك، فصلنامه ."ديده آسيب غير و ديده آسيب ورزشكار دانشجويان روانشناختي يها ويژگي

  . 70- 61 :ص ،4 شمارة چهاردهم،
 برتر ليگ بازيكنان يها آسيب ويديويي تحليل و تجزيه". )1387(. رضا رجبي، .نادر رهنما، .مصطفي زارعي،. 4

  .161- 79 :ص، 38 حركت ."ايران فوتبال
نشرية  ."قي معلمان مرد تربيت بدنيهنجار نيمرخ حالات خل"). 1386. (شفيع زاده، علي؛ زاهدي، حميد. 5

  .160 - 133: ص .32حركت، شمارة 
 ."ورزشي يها آسيب درمان و پيشگيري" .)1385(. حسن دانشمندي، .رضا خانلو، قره .محمدحسين عليزاده،. 6

  ).سمت( درسي كتب تدوين و مطالعه سازمان



  آسيب ديدگي بر نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال تيم پرسپوليس تهرانتأثير 

 

137

هنجار و مقايسه حالات خلقي "). 1387. (درزكي زاده، بها. قلي زاده، احمد. فرخي، احمد؛ متشرعي، ابراهيم. 7
  .12 – 1: ص. سال پنجم، شمارة دهم. وم ورزشينامة عل پژوهش. "بازيكنان مرد و زن نخبه بدمينتون

هاي تيم ملي بزرگسالان ايران با  مقايسه نيمرخ حالات خلقي فوتباليست").1389. (كاظمي، علي. 8
سال هشتم، شمارة . علوم حركتي و ورزش ."و اورست هاي كوه يخي هاي برزيلي و نيمرخ فوتباليست

  .124 –110: ص .پانزدهم
مقايسه نيمرخ حالتهاي خلقي كشتي گيران " ).1385. (بردار، فرشاد. رحماني نيا، فرهاد. ميرزايي، بهمن. 9

 .1شمارة - سال چهاردهم. فصلنامة المپيك ."هاي ملي جوانان و بزرگسالان در دو رشتة آزاد و فرنگي تيم
  .40 – 31: ص

اي بر دانشنامه تربيت بدني،  مقدمه ."روان شناسي ورزشي ".)1379. (واعظ موسوي، سيد محمدكاظم. 10
  .25 ،15 :ص .وزارت علوم، تحقيقات و فن آوري، بنياد دانشنامة بزرگ زبان فارسي

 ."رواني ادگيآم پرسشنامة سه پايايي و اعتبار تعيين" ).1379(. كاظم سيدمحمد ، موسوي واعظ. 11
  .33 -19:ص .ورزشي علوم و بدني پژوهشكدة تربيت

براي ) POMS(هنجار نيمرخ حالات خلقي "). 1381. (سمندر، غلامرضا. واعظ موسوي، سيدمحمدكاظم. 12
   .18 –5: ص .4و  3شمارة - سال دهم. فصلنامة المپيك ."نخبگان هفت رشتة ورزشي

13. Brewer B.W, Linder D.E, Phelps C.M. (1995). "Situational correlation of 

emotional adjustment to athletic injury". Clinical Journal of Sport Medicine. 

5, pp: 241–245. 

14. Cano A.L, Zafra A.O, Toro E.O, Ros F.E. (2009). "Mood states and 

adherence to rehabilitation for injured athletes". Journal of APUNTS MED 

ESPORT. 6, pp:29–37. 

15. Galambos S, Terry PC, Moyle G, Locke S. (2005). "Psychological predictors 

of injury among elite athletes". British journal of sports medicine 39, pp: 4–351 

16. Hutchison M, Mainwaring L.M, Comper P, Richards D.W, Bisschop S.M. 

(2009). "Differential emotional responses of varsity athletes to concussion 

and musculoskeletal injuries". Clin J Sport Med. 19 (1) , pp: 9–13. 



 1393، بهار 1، شمارة 6ورزشي، دورة  _رشد و يادگيري حركتي ية نشر                                                                        

 

138

17. Kleinert J. (2007). "Mood states and perceived physical states as short term 

predictors of sport injuries: two prospective studies". International journal 

of sport and exercise psychology 5, pp: 51 – 340 

18. Lavallée L, Flint F. (1996). "The relationship of stress, competitive anxiety, 

mood state, and social support to athletic injury". Journal of athletic training 

31, pp: 296-299 

19. Mc nair, D. M. Lorr, M. Droppleman. L. F. (1981). "Manual for the profile of 

mode states". Educational and Industrial service (EITS). San Diego, California. 

20. Morgan, W. P. (1985). "Selected psychological factors limiting 

performance: A mental health model". In Clarke, D. H, and Eckert, H. M. 

(Eds), Limits of Human performance. pp: 70-80. 

21. Morgan, WP. Brown, D. R. Raglin, J.S. O'connor, P. j (1987). "Psychological 

monitoring of overtraining and staleness". British journal of sports Medicine, 

21 (3), pp: 107-114. 

22. Morgan, WP. Costill, D. C. Flynn, M. G. Raglin, J. S. and O'connor P. J. 

(1988). "Mood disturbance following increased training in swimmers". 

Medicine and science in sports and exercise 200. pp: 408-414 

23. Morgan, W. P. O’Connor, P. J. Ellickson, K. A., Bradley, P. W. (1988). 

"Personality structure, mood state, and performance in elite male distance 

runners". International Journal of sport psychology. 19, pp: 247 - 263. 

24. Murphy, M, Fleck, S. J., Dudley, Callister, R. (1990). "Psychological and 

performance concomitants of increased volume training in athletes ". Journal of 

Applied sports psychology. 2, pp: 34 - 50. 

25. O'Connor, P. J. Morgan, WP. Reglin, J. S. Barksdale, C. N. and Kaline N. H. 

(1989). "Mood states and salivary cortisol levels following overtraining in 

female swimmers ". Psycho-neuroendocrinology, 14, pp: 303-310. 

26. O’Connor, P. J., Morgan, W. P., Raglin, J. S. (1991). "Psychobiological 

effects of 3 days of increased training in female and male swimmers ". 

Medicine and science in sport and exercise. 23, pp: 1055 - 1061. 

27. Prapavessis, H. (2000). "The POMS and sport performance: A review". 

Journal of applied sport psychology, 12 (1) , pp:34-48. 



  آسيب ديدگي بر نيمرخ حالات خلقي بازيكنان فوتبال تيم پرسپوليس تهرانتأثير 

 

139

28. Raglin, J. S. Morgan, W. P. and Luchasinger, A. E. (1990). "Mood states and 

self- motivation in successful and unsuccessful woman rowers ". Medicine 

science in sport and exercise 22, pp: 849-853. 

29. Raglin, J. S. Morgan, WP. and O'connor, P. J. (1991). "Changes in mood 

states during training in female and male college swimmers ". International 

of sport medicine 12, pp: 585-589. 

30. Raglin J. S. (1993). "Overtraining and staleness: Psychometric monitoring 

of endurance athletes". In: R. N. Singer, R. N, Murphey, M, and Tennenat, L. 

K. (Eds) Handbook of research on sport psychology. pp: 840-850. New York, 

NY: Macmillan. 

31. Rowley, A. G. Landers, D. M (1995). "Does the iceberg profile discriminate 

between successful and unsuccessful athletes? a meta-analysis ". Journal of 

sport and exercise psychology, 17; pp:185-199. 

32. Smith A.M, Stuart M.J, Wiese-Bjornstal D.M, Milliner E.K, O'fallon W.M, 

Crowson C.S. (1993). "Competitive athletes: Pre-injury and post-injury 

mood state and self-esteem ". Journal of Mayo clinic proceedings. Volume 68, 

Issue 10, pp: 939 – 947.  


