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The main aim of the current study was to compare the performance of 
cognitive abilities and psychological factors of athletes and non-athletes, 
healthy and infected with the corona virus (Covid-19). The statistical 
population of the present study was made up of all athletes and non-athletes 
of Mashhad city. From this community, the number of 60 athletes (30 with 
corona and 30 without corona) and 60 non-athletes (30 with corona and 30 
without corona) in the age range of 20 to 40 They were selected as subjects in 
an accessible and purposeful way. The criterion for diagnosing corona disease 
was a positive PCR test. Personal profile questionnaire, Nejati cognitive 
abilities questionnaire (2013) and DASS-21 questionnaire were used to collect 
data. To test the hypotheses, the MANOVA multivariate analysis of variance 
test was used at a significance level of less than 5 percent. Data analysis was 
done using SPSS19 and EXCEL statistical packages. The findings showed; 
There is a significant difference between the performance of cognitive abilities 
and psychological factors of athletes and non-athletes who are healthy and 
infected with the corona virus (Covid-19). In the index of cognitive abilities, 
the results of the follow-up test showed that the non-athlete group with the 
corona virus had significantly lower scores than the other three groups, while 
between the other three groups (athletes with the disease, athletes without the 
disease and non-athletes) no significant difference was observed. Also, in the 
index of psychological factors (depression, anxiety and stress), the results of 
the follow-up test showed that the non-athlete group with corona significantly 
scored higher than the other three groups, while between the other three 
groups (affected athlete, non-athlete) affected and non-affected athletes) no 
significant difference was observed. 
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 مقدمه 

تغییراتی را در ابعاد مختلف از جمله فیزیکی و    ۱۹کووید  
روانی  حرکتی،  های  مهارت  هویت  - فیزیولوژیکی،  و  اجتماعی 

- شخصی، روابط، عملکرد و موفقیت، انگیزه و آرزوها، سازمانی 
شغلی، و مسائل خرد و کلان فرهنگی به ورزشکاران ارائه می  

)مثل   دهد.  عاطفی  واکنش  چندین  توانند  می  ورزشکاران 
مثبت، منفی، خنثی( و تلاش های متعاقب مقابله ای را نشان  

های غذایی، روال خواب، و  دهند )به عنوان مثال، تطبیق رژیم 
همکاران،   و  )ساموئل  تمرینی(  انجمن  .   ( ۲۰۲۰برنامه 

در    " پیشنهاد کرد که    (AASP)۱روانشناسی ورزشی کاربردی
طول این دوره، ورزشکاران ممکن است به دلیل هجوم مداوم  
اطلاعات، تغییرات در روال های روزمره، عدم اطمینان در مورد  
به   های  گزارش  با  همراه  دیگران  سلامت  و  شخصی  سلامت 

 "سرعت در حال تغییر، یک ترن هوایی هیجانی را تجربه کنند 

های عملی را برای ورزشکاران و  . این سازمان همچنین توصیه 
کنندگان برای حفظ سلامت روان و حمایت مؤثر در این  تمرین 

 . ( ۲۰۲۰دوره منتشر کرد )بیرد و همکاران،  
پذیری پایین این بیماری نه تنها    عدم قطعیت و پیش بینی 

می  تهدید  را  افراد  فیزیکی  سلامت  سلامت  بلکه  کند، 
روانشناختی افراد، به ویژه از نظر احساسات و شناخت را نیز  

می تحت   قرار  مدت،  تأثیر  طولانی  منفی  احساسات  دهد. 
می  کاهش  را  افراد  ایمنی  سیستم  تعادل  عملکرد  و  دهد 

می مکانیزم  بین  از  را  آنها  نرمال  فیزیولوژیکی  افراد  های  برد. 
ممکن است بیش از حد به هر بیماری واکنش نشان دهند، که  

شود. و همچنین عدم اطمینان  منجر به رفتارهای اجتنابی می 
شود و  از وضعیت آتی  باعث ناهماهنگی شناختی و ناامنی می 

-ای محافظه کنند، به شیوه مردم زمانی که احساس بیماری می 
(.  ۲۰۲۰، ۲کنند )سیجا و همکاران کارانه و محتاطانه رفتار می 

تعدادی   سبب   همچنین   بیماری   این  بیماری   بروز    های   از 
افسردگی   شامل   روانشناختی  ترس،  برچسب اضطراب،  ،  زنی   ، 

، اختلال خواب، و اختلال  پذیری   ، تحریک اجتنابی   رفتارهای 
شود )شاهد حق مقدم و همکاران،  می   از سانحه   استرس پس 

بررس (.  ۱۳۹۹ اساس  بیماران  ی بر  شده،  انجام  به  های  مبتلا 
دارای ظرفیت تحمل روانشناختی پایینی بوده و با    ۱۹  کووید 

این افراد به شدت در    ، توجه به وضیعت فعلی بیماری در جهان 
معرض بروز اختلالات روانشناختی و همچنین افکار منفی قرار  

هایی  (. در چنین شرایطی نگرانی ۲۰۲۰، ۳د )برت و توردال دارن 
جدی از قبیل ترس از مرگ در بیماران و عصبانیت و ترس از  

آید. افرادی که قرنطینه  تنهایی در افراد قرنطینه به وجود می 
اجتماعی محروم هستند،  می  و  ارتباط فردی  از داشتن  شوند 

زا، اضطراب و  که این امر موجب به وجود آمدن عوامل استرس 
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شود که در نهایت فشار روانی وارده بر افراد  ترس و دلهره می 
 (.   ۲۰۲۰و همکاران،  ۴دهد )رن  را افزایش می 

تصمیم   جدید،  موقعیت  شناختی  ارزیابی  با  ورزشکاران 
تغییر   رویداد  به  ابتدا  در  چگونه  که  گیرند  می  استراتژیک 
واکنش نشان دهند: )الف( آن را انکار/نادیده می گیرند، )ب(  
به طور مستقل کنار می آیند، )ج( با دیگران مشورت می کنند،  
و   کنند)ساموئل  می  مشورت  ورزشی  روانشناس  با  )د(  یا 

تصمیمات   (. ۲۰۲۰همکاران،   بر  است  ممکن  مختلفی  عوامل 
ادراک   کنترل  جمله:  از  بگذارد،  تأثیر  ورزشکاران  استراتژیک 
شده آنها بر موقعیت، انگیزه ورزشی )به عنوان مثال، کیفیت و  
و   موجود،  ای  مقابله  های  مهارت  ورزشی،  هویت  شدت(، 

در تصمیم گیری   (. ۲۰۱۱حمایت موجود )ساموئل و تننباوم،  
در وضعیت بی ثباتی    برای اجتناب از تغییر، ورزشکاران معمولاا 

عاطفی باقی می مانند، مگر اینکه وضعیت به طور مطلوب و  
بدون نیاز به مقابله یا مداخله حل شود. از سوی دیگر، تصمیم  
برای تغییر به این معنی است که ورزشکار تمام تنظیمات لازم  

این تصمیم   کند. را برای مقابله موثر با وضعیت جدید اعمال می 
آگاهانه توسط انگیزه و ظرفیت ورزشکار برای تغییر، بکارگیری  

حرفه  یا  )مستقل  درمانی  روانی  فرآیندهای  حمایت  و  ای( 
می  تعدیل  که   شود. موجود  است  این  بر  فرض  همچنین 

کنند  ورزشکاران با انگیزه ای که ظرفیت تغییر را نیز حفظ می 
شوند، تصمیم به تغییر  و از حمایت روانی کافی برخوردار می 

خواهند گرفت. سپس ورزشکاران تلاش خواهند کرد تا تغییر  
را در ابعاد مربوطه درگیری ورزشی خود اعمال کنند. در اجرای  

کنند کنترل دارند و مسئولیت  تغییر، ورزشکاران احساس می 
گیرند. در نتیجه، آنها تمایل دارند  شروع تغییر را بر عهده می 

را مثبت  تغییر  فرآیند  این حال، یک  نتیجه  با  تر درک کنند. 
که   دهد  می  تشخیص  و  است  شده  اتخاذ  احتمالی  دیدگاه 

توانند بر نتیجه فرآیند تغییر تأثیر بگذارند،  عوامل مختلفی می 
از جمله پشتیبانی تجربی )به عنوان مثال، ساموئل و تننباوم،  

(  ۲۰۱۳و کاربردی )ساموئل،   ( ۲۰۱۴؛ لوریمر و کنولز،  ۲۰۱۱
 . دریافت شد 

ورزشکاران طیف وسیعی از تغییرات را در عملکرد ورزشی  
های  شود سازگاری اند که از آنها خواسته می خود تجربه کرده 

و   فیزیکی  بعد  به  توجه  با  دهند.  انجام  رفتاری  و  روانی 
طور   به  یا  تدریج  به  شدند  مجبور  ورزشکاران  فیزیولوژیکی، 
فعالیت خود(   نوع  و  موقعیت جهانی  به  بسته  )یعنی  ناگهانی 
منزوی   روز  به  روز  زیرا  کاهش دهند،  را  تمرینی خود  برنامه 

نمی می  آنها  کنند،  شدند.  ورزش  منظم  طور  به  توانستند 
های فیزیکی خود را  عملکرد رقابتی خود را رها کردند و روال 

3 Brett & Toresdahl 

4 Ren et al 
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را    " سندرم بی تمرینی " نادیده گرفتند. بسیاری از ورزشکاران  
یک وضعیت بالینی که ممکن است زمانی ایجاد   تجربه کردند. 

شود که ورزشکاران با سابقه طولانی تمرین استقامتی به طور  
و   )آندراتو  کنند  ترک  را  خود  منظم  بدنی  فعالیت  ناگهانی 

(. این سندرم با ترکیبی از اثرات منفی فیزیکی  ۲۰۲۰همکاران،  
ن  (. به عنوا ۲۰۰۰و روانی مشخص می شود )موجیکا و پادیلا،  

بی  داشت  مثال،  تأثیر  متابولیسم  و  کالری  تعادل  بر  تمرینی 
)یعنی افزایش چربی بدن و کاهش توده عضلانی(، که منجر به  

انتظار در شیوه  های خواب و رژیم غذایی شد.  تغییرات مورد 
ستفاده از بدن خود نباشند، همانطور  ورزشکارانی که قادر به ا 

قراری، اضطراب  که قبلاا عادت داشتند، ممکن است احساس بی 
همکاران   و  )جوکیک  باشند  داشته  منفی  خلق  و  جسمانی 

 ،۲۰۲۰ ) . 
بی  اثرات  تکمیل  از  در  ناشی  طولی  استرس  تمرینی، 

  ۱قرنطینه یا قرنطینه، ممکن است منجر به احساس درماندگی 
 (LH آموخته )  شده با پیامدهایی برای سلامت جسمی و روانی

سلیگمن،  و  )مایر  شود  ،  ۲۰۱۶ورزشکاران   )LH     نقص یک 
حرکتی و رفتاری ناسازگار در پاسخ به اختلال عصبی است. به  
، در نتیجه   به دنبال بازسازی رباط صلیبی قدامی  طور مثال 
قرار گرفتن در حالت غیرفعال طولی، ورزشکاران مستعد مبتلا  

(. برای جلوگیری از  ۲۰۱۹شدند )برلند و همکاران ،    LH به 
قرنطینه/  سندرم  طول  در  باید  ورزشکاران  ناسازگار،  های 

های مربوط به کرونا در وضعیت عصبی و حسی حرکتی با  قفل 
عملکرد بالا قرار داشته باشند. نوسانات استرس و اصلاحات در  

می  ورزشی  های  آسیب برنامه  به  منجر  ورز تواند  یا  های  شی 
؛ ایوارسون و همکاران،  ۲۰۱۰بیماری شود )برینک و همکاران،  

۲۰۱۷ ) . 
بدنی  های حرکتی، فقدان درگیری در فعالیت در بعد مهارت 

تواند منجر به کاهش سرعت، دقت فنی، هماهنگی حسی  می 
همکارانة  و  )تران  شود  حرکتی  جریان  و  ؛  ۲۰۱۷حرکتی 

همکاران،  و  نشان  ۲۰۲۰جوکیک  که  دارد  وجود  شواهدی   .)
تواند باعث کاهش  هفته توقف تمرین می   ۴تا    ۲دهد تنها  می 

جمعیت  در  هم  عملکرد  توجه  در  قابل  هم  و  فعال  های 
(. ورزشکاران   ۲۰۱۹ورزشکاران نخبه شود )سوسا و همکاران، 

ممکن است احساس کنند که حرکات تثبیت شده )مثلاا برنامه  
این احساس به   روند. های حرکتی( با گذشت زمان از بین می 

ویژه برای آن دسته از ورزشکارانی که در اوج فصل خود بودند  
به عنوان مثال، تلاش برای واجد شرایط بودن برای عضویت  ) 

مورد   در  اطمینان  عدم  این،  بر  علاوه  است.  مرتبط  تیم(  در 
کند،  بازگشت به تمرین، احساس ناامیدی زیادی را ایجاد می 

 یابد. زیرا مهارت ها به طور مداوم کاهش می 
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اجتماعی و هویت شخصی نیز به شدت تحت    - ابعاد روانی 
( پیشنهاد کردند  ۲۰۱۰فریسن و اورلیک )  تأثیر قرار می گیرد. 

ظرفیت  و  استعدادها  است  ممکن  نخبه  ورزشکاران  های  که 
  "افراد عادی " ای داشته باشند، اما آنها هنوز  العاده فیزیکی فوق 

به محدودیت   مربوط  ناملایمات معمولی  با  مواجهه  و  هستند 
انزوای   پزشکی،  و  جسمی  ناامنی  اولیه،  لوازم  و  غذایی  مواد 

-ها بسیار چالش اجتماعی و ناامنی مالی، ممکن است برای آن 
نبودن ، به  از طرفی مانند گذشته در مرکز توجه  برانگیز باشد. 

باشد  طور بالقوه چالش بزرگی را برای هوش اجتماعی آنها می 
 (. ۲۰۲۰)ساموئل و همکاران،  

چالش  با  است  ممکن  همچنین  مواجه  ورزشکاران  هایی 
شوند که یکی از اعضای خانواده، دوست یا آشنای نزدیک به  

جان خود را از دست    ۱۹شدت بیمار شده یا به دلیل کووید  
با کووید   اندوه مرتبط  و  از دست دادن  دهد. ورزشکارانی که 

می   ۱۹ تجربه  فیزیکی،  را  علائم  از  طیفی  است  ممکن  کنند 
شناختی، عاطفی و رفتاری و همچنین تغییرات بالقوه در هویت  
و انگیزه خود، هم در زندگی و هم در حوزه ورزش را تجربه  

علاوه بر این، از آنجایی که خانواده   (. ۲۰۱۰کنند )اندرسون،  
اغلب یک منبع حمایتی مهم در حرفه ورزشکاران است، چنین  

ورزشکاران  توانایی  است  ممکن  ناگواری  حفظ    اتفاق  برای 
فعالیت منظم خود به طور قابل توجهی مختل کند. به عنوان  
مثال، خبیب نورماگومدوف، مبارز هنرهای رزمی مختلط، پدر  

  ۲۰۲۰ژوئیه    ۳و مربی خود، عبدالماناپ نورماگومدوف، را در  
سالگی پس از سکته قلبی و ذات الریه در پی مثبت    5۷در سن  

کووید  آزمایش  داده   ۱۹- شدن  دست  ورزشکار    از  این  بود. 
به   و  است  تسکین  غیرقابل  همچنان  او  درد  که  کرد  اعتراف 

دهد به طوری که ادامه فعالیت ورزشی  نشینی ادامه می سوگ 
-عدم   (. ۲۰۲۰است )جونز،    برانگیز بوده برای او بسیار چالش 

طمینان در مورد آینده همراه با فقدان اهداف پیشرفت معمولاا  ا 
کاه می  به  منجر  توانایی  تواند  حفظ  و  ورزش  برای  تلاش  ش 

(. این  ۲۰۲۰بدنی در طول قرنطینه شود )پیلای و همکاران ،  
ها و  تأثیر زمانی تشدید شد که بیشتر ورزشکاران از هم تیمی 

؛ هنریکسن و  ۲۰۲۰مربیان جدا شده بودند )بیرد و همکاران،  
 (.   ۲۰۲۰همکاران،  

شدن   خارج  شامل  معمولاا  تغییر  فرآیند  مرحله  آخرین 
های ورزشی  ورزشکاران از قرنطینه/ قفل و بازگشت به فعالیت 

این دوره با دلهره زیاد و نیاز   های داخلی است. تحت محدودیت 
-به بازیابی اعتماد به نفس به عنوان مجریان فعال مشخص می 

کسانی که تصمیم گرفتند به فعالیت فعال بازگردند، باید   شود. 
مهارت  کنند،  تعیین  دوره  این  برای  را  جدیدی  های  اهداف 

فیزیکی و حرکتی خود را بازیابند، اعتماد به نفس عمومی را  
های خاص  های مرتبط با مهارت به عنوان مجری و شایستگی 
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را افزایش دهند و روابط خود را با محیط ورزشی خود دوباره  
-باید با رقابت در صورت امکان، ورزشکاران ابتدا   برقرار کنند. 

المللی، مزیت رقابتی خود  ای داخلی و بعداا با سفرهای بین ه 
مورد دوم تا زمانی که ویروس کرونا در سطح جهانی   را بازیابند. 

کووید   کن نشود چالش برانگیز خواهد بود. کسانی که به ریشه 
اند ممکن است به دلیل تأثیر بالقوه بر همکاران  آلوده شده  ۱۹

علاوه بر   (.  ۲۰۲۰خود احساس خجالت و گناه کنند )کاکس،  
برای   تلاش  بین  ورزشکاران  که  دارد  وجود  امکان  این  این، 
شروع مجدد فعالیت رقابتی خود و رفتن به قرنطینه یک روند  
دایره ای را تجربه کنند. به عبارتی دیگر، چالش بازگشت سریع  

فعالیت  نیازهای  به  با  سازگاری  حال  عین  در  و  ورزشی  های 
آلوده  جدی  از  نگرانی  اجتماعی،  فاصله  حفظ  )یعنی  محیط  د 

کووید   به  پاسخ   (   ۱۹شدن  افزایش  به  منجر  تواند  می  نیز 
)ایوارسون و همکاران،   استرس و خطر ابتلا به این بیماری شود 

همکاران،  ۲۰۱۷ و  آندریتو  همکاران،    ۲۰۲۰؛  و  برینک  ؛ 
۲۰۱۰ .) 

موقعیت های فشار  از آنجائیکه افراد در هنگام رویارویی با  
را تجربه می  استرس  و زا و دشوار،  استرس موجب    کنند  این 

می   ناراحتی،  ناامیدی  یا  مگر تنش  افراد    بعضی   اینکه   شود، 
ها باشند که بتوانند خود را  دارای توانایی   بخصوص ورزشکاران 

انعطاف  بعبارتی  یا  تازه سازگار کنند  باشند با وضعیت  )    پذیر 
همکاران،  و  سیمسون ۱۳۹۹شیخ   در  ( 2020همکاران)  و  (. 

شرایط  نشان  پژوهشی   و  19 کووید  بیماری گیریهمه  دادند 
 ورزشکاران  در  منفی  خلقی  حالات  آن،  از  خانگی ناشی  قرنطینه 

شناختی   پذیری انعطاف  به  منجر  طرفی  از  و  داده  را افزایش  نخبه 
)  و  ژنگ  همچنین  است.  شده  نیز  بالایی   و    )۲۰۲۰همکاران 
)  و  هانگ  اضطراب  به  نیز  ( ۲۰۲۰همکاران   شناختی  افزایش 

 شدن  قرنطینه  نتیجه  در  مشکلات مالی  و  انگیزه  کاهش  از  ناشی 

 گیری جهت  نیز  ( ۲۰۲۰تیمکا)  اند. اشاره کرده  نخبه  ورزشکاران 

 شیوع  دوران  در  را  بینانه  واقع  گزینی هدف  و  مدار تکلیف  هدفی 

کووید  به     .داد  گزارش  نخبه  ورزشکاران  در  19 بیماری 
در  پژوهشگران  که  عواملی  با    طورخلاصه  ورزشکاران  تفاوت 

-ورزش مؤثرمی   نان در آ سطح عملکرد    سایر افراد و نیز افزایش 
-توانایی انعطاف   عوامل شناختی و فردی،   از:   اند دانند، عبارت 

مشکلات، کنترل عواطف ،عوامل فیزیولوژیک    برابر   در   پذیری 
.تحقیقات پیشین  زندگی و... ه  بدنی، الگوهای رفتاری، تاریخچ   و 

-قابل توجه   های فعالیت منظم ورزشی تفاوت اند که  نشان داده 
،  شناختی   ابعاد مختلف   غیر ورزشکاران در   و ورزشکاران  بین  ای  

ها به این شرح  تفاوت   برخی از   کند.  روانی و حرکتی ایجاد می 
افراد   تصمیم هستند:  در  سازگاری  سریع گیری  ورزشکار  ترند، 

پیدا می  دارند های پیش کنند و مهارت بیشتری  بهتری  ،  بینی 
انتخاب ورزشکارن   مرتبط ماهر  دقیق های  تفسیر  و  از  تر  تر 

 
1 Lavallee et al 

محیطی  نشانه    انتخاب   تر سریع   را   مناسب   پاسخ   و   دارند های 
ورزشکاران بر فرآیندهای روانی خود کنترل بهتری    کنند، می 

  لالاخت   اینکه   لذا با نظر به   (. ۲۰۰۴،  ۱)لاوالی و همکاران دارند 
  عملکردهای   سطح   کاهش   ، موجب ، تمرکز و حافظه در توجه 
  های جنبه   شده و همه   عملکرد فردی   کارایی   و افت   شناختی 

تحصیلی   شامل   زندگی  آموزشی عملکرد  شغلی ،  روابط ،   ،  
تأثیر قرار    روزمره را تحت   های فعالیت   و تقریباا همه   اجتماعی 

) می  یاد  (،    ۲۰۲۰ساموئل و همکاران،  دهد  به موارد  توجه  با 
  ی و روان   ی عملکرد شناخت   سه ی مقا شده مطالعه حاضر با هدف  

  ( ۱۹  د ی کرونا)کوو   روس ی مبتلا به و   رورزشکاران ی ورزشکاران و غ 
اصلی مطالعه حاضر عبارت است   بنابراین سوال  طراحی شد. 

بر  کرونا  ویروس  به  ابتلا  آیا  شناخت   از؛  روان   ی عملکرد    ی و  
 تأثیر دارد؟   رورزشکاران ی ورزشکاران و غ 

 روش تحقیق   

ی  ف یاز نوع توص  تیمطالعه حاضر به لحاظ ماه  قیروش تحق
 . ی باشدم ی و به لحاظ هدف کاربرد ای  سهیمقا -و علی

 شرکت کنندگان 
آمار تمام  ی جامعه  را  حاضر  غ  یپژوهش  و   ریورزشکاران 

تعداد نمونه با توجه   ند. داد لیورزشکاران شهرستان مشهد تشک
به مطالعات مشابه و حداقل تعداد برای مطالعات علی مقایسه 

جامعه،   نیا  (. از۱۳۸۲نفر تعیین شد )دلاور،    ۳۰ای در هر گروه  
نفر   ۳۰نفر مبتلا به کرونا و    ۳۰نفر از افراد ورزشکار )  ۶۰تعداد  

نفر مبتلا    ۳۰ورزشکار )  رینفراز افراد غ  ۶۰بدون ابتلا به کرونا( و  
  ۴۰تا    ۲۰در دامنه سنی  به کرونا(    بتلانفر بدون ا  ۳۰به کرونا و  

انتخاب   یبه صورت در دسترس و هدفمند به عنوان آزمودنسال  
زن   گرید  یمی مرد و ن   ی هااز آزمودن  یمین  رگروهی. در هر زند شد
ار بود،   یس  یکرونا تست مثبت پ  ی ماریب  صی. ملاک تشخندبود
در مطالعه انتخاب   ۲ار یسیتست مثبت پ  ی رو افراد دارا  نیاز ا
شود  یاطلاق م  یورزشکار به کس  ری. در مطالعه حاضر غند شد

نداشته و در   ت یبه طور منظم فعال   یخاص  یکه در رشته ورزش
داشته باشد.    یورزش   تی و فعال  نیجلسه تمر   کی هفته حداکثر  

به کس  به    یرشته ورزش  کیشود که در  یاطلاق م   یورزشکار 
جلسه   که حداقل سه  ی داشته باشد به طور  تی طور منظم فعال

   داشته باشد. یسال سابقه ورزشیک و حداقل  نیدر هفته تمر

 ابزار
آور   ی برا پرسشنامه    یجمع  از  ها  فردی، داده  مشخصات 

پرسشنامه ۱۳۹۲)ی  نجاتی  شناخت  ی هاییتواناپرسشنامه   و   )  
DASS-21 تفاده شد. اس 

در تحقیق حاضر به الف: پرسشنامه توانایی های شناختی:  
جمع تواناییمنظور  به  مربوط  اطلاعات  از  آوری  شناختی  های 

2 PCR (polymerase chain reaction) 
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( استفاده شد. در ۱۳۹۲های شناختی نجاتی )پرسشنامه توانایی
طراحی این پرسشنامه از طیف پنج ارزشی در مقیاس لیکرت  

گیری را اندازه  اسیخرده مق  ۷استفاده شده است که مجموعا  
 نماید.  می

 DASS-121ب: پرسشنامه  
در این تحقیق برای سنجش سه عامل افسردگی، اضطراب  

آزمودنی در  استرس  پرسشنامه  و  از  استفاده      DASS-21ها 
ی هااسی از خرده مق  کیهر(.  ۱۹۹5،  ویبوند و لویبوندگردید )ل

هر کدام    ییسوال است که نمره نها  ۷شامل    DASS پرسشنامه
  ی مربوط به آن به دست م  ی مجموع نمرات سوال ها   ق یاز طر

  ۳کند ( تا    ی. هر سوال از صفر )اصلا در مورد من صدق نم دیآ
از     . شود  ی م  ی کند ( نمره گذار  ی)کاملا در مورد من صدق م 

(    یسوال  ۴۲)  یاصل  اسیکوتاه شده مق   فرم  DASS-21آنجا که  
برابر   ۲  دیها با  اس یخرده مق  نیاز ا  کیهر    ییاست، نمره نها

  ی م  مربوط به این پرسشنامهشود. سپس با مراجعه به جدول  
 (. ۱۹۹5،  بوندیو لاو  بوندیرا مشخص کرد )لاو   م یتوان شدت علا 

تربیت  اداره  با  لازم  هماهنگی  ابتدا  پژوهش  این  بدنی  در 
شهرستان مشهد جهت کسب مجوز برای انجام مراحل تحقیق 

گرفت   رضایتکنندگان  شرکت  سپس صورت  و  برگه  نامه 
پس از مشخص   مشارکت آگاهانه در پژوهش را امضا کردند و

کنندگان در این پژوهش و هماهنگی با مسئولین  شدن شرکت
باشگاه تیم و  تواناییها  پرسشنامه  ورزشی،  و  های  شناختی 

شرکت   DASS-21پرسشنامه  مدت  توسط  در    ۲۰کنندگان 
کنندگان اطمینان داده شد که نحوه  به شرکت  دقیقه تکمیل شد.

آن اطلاعات  و  پرسشنامه  سوالات  به  صورت پاسخگویی  به  ها 
 شود. نگهداری میمحرمانه  

 روش پردازش داده ها
ها  انسیوار  ی ها و برابرداده  ی عیطب  عیاز توز  نانیاطم  ی برا

به     رنوفیاسم  -کلموگروف  آزموناز   توجه  با  شد.  استفاده 
  لیها از آزمون تحلهیآزمون فرض   ی ها براداده  عی بودن توز  ی عیطب
کمتر از    ی داریسطح معن  در  MANOVA  رهیچند متغ  انسیوار
ها با استفاده از بسته  داده  لیو تحل  هیصدم استفاده شد. تجز  5
 . استفاده شد   EXCELو  SPSS19 ی آمار ی ها

  یافته ها

حاضر   پژوهش  گروهدر  در  ها  آزمودنی  سن  های میانگین 
و انحراف استاندارد   نی انگیمسال بود.    ۴۰تا    ۲۰مختلف در دامنه  

  ی ها در گروه های( آزمودن۱)جدول  و روانشناختی  یعوامل روان
 شده است.  یت ارایه جنس کی مختلف به تفک

 انحراف استاندارد( مربوط به عوامل روانی و روانشناختی به تفکیک گروه و جنسیت و  مقادیر توصیفی )میانگین . ۱شکل 

  
ورزشکار غیر مبتلا به  

 کرونا
 ورزشکار مبتلا به کرونا

غیر ورزشکار غیر  
 مبتلا به کرونا

غیر ورزشکار مبتلا به  
 کرونا

 میانگین تعداد جنسیت شاخص 
انحراف 
 استاندارد

 میانگین
انحراف 
 استاندارد

 میانگین
انحراف 
 استاندارد

 میانگین
انحراف 
 استاندارد

 افسردگی 
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 اضطراب 
 ۴/ ۸۴ ۱5/ ۴۱ ۳/ ۰۶۲ ۸/ ۴5 ۴/ ۳۹۰ ۹/ ۱۲۰ ۳/ ۸۴ ۸/ ۳۹ ۱5 مرد 
 5/ ۴۹۰ ۱۸/ ۴5 ۳/ ۱۱۳ ۷/ ۲۸ ۳/ ۹۴۲ ۹/ ۹۰ ۳/ ۱۱۰ ۱۰/ ۷۴ ۱5 زن

 استرس 
 ۴/ ۹۷۴ ۲۰/ ۲۸ ۳/ ۱۲۰ ۱۶/ ۱۱ ۳/ ۳۶5 ۱۰/ ۶۴ ۴/ ۱5۶ ۱۰/ ۲5 ۱5 مرد 
 5/ ۸۴۰ ۲۴/ ۹۶ ۴/ ۷۴۸ ۱۴/ ۹5 ۳/ ۴۸۲ ۱۰/ ۹۷ ۴/ ۳۹۲ ۱۱/ ۶۹ ۱5 زن

 حافظه
 ۴/ ۰۴۷ ۲۲/ ۹۲ ۲/ ۹۴۰ ۲۳/ ۱۲ ۳/ ۹۴۲ ۲۳/ ۶5 ۴/ ۶۲۰ ۲5/ ۹۶ ۱5 مرد 
 ۳/ ۱۱۰ ۱۹/ ۳۶ ۳/ ۳5۰ ۲۴/ 5۶ ۲/ ۰۹5 ۲۴/ ۹5 ۳/ ۱۴۸ ۲5/ ۱۱ ۱5 زن

 توجه انتخابی 
 ۳/ ۹۳۰ ۱۷/ ۷۸ ۳/ ۱۴۸ ۲۲/ ۹۸ ۲/ ۱۰۲ ۲۴/ ۶۹ ۳/ ۱۴۰ ۲۶/ ۱۰ ۱5 مرد 
 ۴/ ۱۸۴ ۱5/ ۹۶ ۳/ ۰۶۴ ۲۳/ ۱۴ ۲/ ۹۶۲ ۲۴/ ۲۰ ۲/ ۷۸۰ ۲۳/ ۳۹ ۱5 زن

 گیریتصمیم
 ۳/ ۱۹۸ ۱۱/ ۹۶ ۲/ ۹5۱ ۱5/ ۸۴ ۲/ ۳۰۲ ۱۹/ ۰5 ۳/ ۹5۰ ۲۱/ ۱۰ ۱5 مرد 
 ۲/ ۰۶5 ۱۰/ ۴۷ ۲/ ۰۳۶ ۱5/ ۰۳ ۲/ ۴۸۰ ۱۸/ ۹۸ ۲/ ۱۴5 ۱۹/ ۶۴ ۱5 زن

 ریزی برنامه
 ۲/ ۶۲۰ ۹/ ۹۸ ۱/ ۳۲۰ ۱۰/ ۹۹ ۲/ ۳۹5 ۱۲/ ۶۳ ۲/ ۴۸5 ۱۲/ ۱5 ۱5 مرد 
 ۲/ ۱5۰ ۷/ ۴۸ ۲/ ۴۹۸ ۱۰/ ۳۶ ۲/ ۱۶۲ ۱۱/ ۰۱ ۳/ ۰۳5 ۱۰/ ۹۸ ۱5 زن

 توجه پایدار 
 ۱/ ۸۴۲ ۸/ ۷۱ ۲/ ۱۴۶ ۱۰/ ۳۸ ۲/ ۳۶۰ ۱۰/ ۸۴ ۱/ ۱۴۷ ۱۱/ ۲۶ ۱5 مرد 
 ۱/ ۳۲۰ ۶/ ۲۰ ۱/ ۷۴5 ۱۰/ ۹۸ ۲/ ۱۱5 ۱۰/ ۹۷ ۲/ ۶۹5 ۱۰/ ۰۹ ۱5 زن

 شناخت اجتماعی 
 ۲/ ۱۸5 ۸/ ۸۴ ۱/ ۳۶۰ ۱۰/ ۱۲ ۱/ ۳۲۰ ۱۰/ ۹5 ۲/ ۱۴۲ ۱۱/ ۳۰ ۱5 مرد 
 ۲/ ۳۹۷ ۸/ ۶۰ ۲/ ۱5۲ ۱۰/ ۰5 ۲/ ۱۴۲ ۱۰/ 5۴ ۲/ ۳۹۰ ۱۰/ ۷۴ ۱5 زن

پذیری  انعطاف
 شناختی

 ۲/ ۱۴۸ ۱۲/ ۰۸ ۲/ ۹5۰ ۱۳/ ۴۷ ۲/ ۶۲۰ ۱۴/ 5۶ ۳/ ۰5۴ ۱۶/ ۱۱ ۱5 مرد 
 ۲/ ۶۲۰ ۱۱/ ۴۴ ۲/ ۱5۲ ۱۴/ ۶۳ ۲/ ۱۴5 ۱۴/ ۱۰ ۲/ ۸۹۰ ۱5/ ۲5 ۱5 زن

 
 



  ۲۱۵-۲۲۶(، ۱۴۰۱)  ۵رفتاری   و حرکتی علوم  مجله                                                 ...رورزشکارانیورزشکاران و غ  یو  روان یعملکرد شناخت سهی مقا

۲۲۱ 

 

های شاپیروویلک  در تحقیق حاضر با توجه به نتایج آزمون
های  های تواناییها هم در خرده مقیاسنرمال بودن توزیع داده

همچنین نتایج آزمون   شناختی و هم در عوامل روانی تأیید شد و

برابری   فرض  که  داد  نشان  گروهلون  خرده  واریانس  در  ها 
.های شناختی و عوامل روانی برقرار استهای تواناییمقیاس

 های شناختیهای تواناییاثرات درون گروهی و بین گروهی به تفکیک هر یک از خرده مقیاس

 گروه*جنسیت  جنسیت گروه   

 F های شناختی توانایی
Sig 2η 

F 
 

Sig 2η F Sig 2η 

 ۰/ ۰۳۸ ۰/ ۰۸5 ۱/ ۱۴5 ۰/ ۰۱۱ ۰/ ۱5۲ ۰/ ۹5۸ ۰/ ۳۶۴ ۰/ ۰۰۱ ۱۴/ ۰۶5 حافظه

 ۰/ ۰۲5 ۰/ ۱5۴ ۱/ ۰۶5 ۰/ ۰۰۳ ۰/ ۶۴۱ ۱/ ۳۲۰ ۰/ ۷۴۱ ۰/ ۰۰۱ ۲۰/ ۷۹5 توجه انتخابی 

 ۰/ ۰۴۱ ۰/ ۲۱5 ۰/ ۸۷۴ ۰/ ۰۰۹ ۰/ ۶۸۴ ۰/ ۹۴5 ۰/ 5۶۰ ۰/ ۰۰۱ ۴۱/ ۳۶۰ گیریتصمیم

 ۰/ ۲5۱ ۰/ ۰۱ ۷/ ۳۲۰ ۰/ ۰۰۱ ۰/ ۰۱ ۹/ ۶۲5 ۰/ ۴۱5 ۰/ ۰۰۱ ۱۲/ ۹5۴ ریزی برنامه

 ۰/ ۰۲۱ ۰/ ۳۸۲ ۱/ ۰۸۰ ۰/ ۰۰۱ ۰/ ۴۱5 ۱/ ۲۱۰ ۰/ 5۴۷ ۰/ ۰۰۱ ۱۶/ ۶۲۰ توجه پایدار 
 ۰/ ۰۴۱ ۰/ ۰۶۸ ۱/ ۱5۲ ۰/ ۰۱۱ ۰/ ۷۴۱ ۰/ ۳۲5 ۰/ ۰۳۹ ۰/ 5۱۲ ۱/ ۰۱۲ شناخت اجتماعی 

 ۰/ ۰۶۸ ۰/ ۰۷۴ ۱/ ۰۹۸ ۰/ ۰۰۱ ۰/ ۴۸5 ۰/ ۶۹۴ ۰/ ۶۸۹ ۰/ ۰۰۱ ۲۰/ ۱۰۲ پذیری شناختیانعطاف
 

در خصوص اثر اصلی گروه      تعقیبی بونفرونی  نتایج آزمون
  در هر شش خرده مقیاسی که تفاوت معنادار مشاهده شده بود 

ریزی، توجه پایدار  گیری، برنامه)حافظه، توجه انتخابی، تصمیم
پذیری شناختی( نشان داد که گروه غیر ورزشکار مبتلا  و انعطاف

تری نسبت به سه گروه  داری نمرات پایینبه کرونا بطور معنی

اند، در حالیکه بین سه گروه دیگر )ورزشکار دیگر کسب کرده
تفاوت  مبتلا(  غیر  ورزشکار  غیر  و  مبتلا  غیر  ورزشکار  مبتلا، 

نتامعنی همچنین  نشد،  مشاهده  خرده  داری  در  داد  نشان  یج 
تصمیم پایین مقیاس  نمره  مبتلا  غیر  غیرورزشکار  گروه  گیری 

 . اندتری نسبت به سه گروه  دیگر کسب کرده

 گروهی به تفکیک هر یک از عوامل روانیگروهی و بینروند اثرات . 3جدول 

 استرس  اضطراب افسردگی   

 F Sig 2η F Sig 2η F Sig 2η بین گروهی 

 ۰/ ۳۹۴ ۰/ ۰۰۱ ۱۸/ ۶۹۰ ۰/ ۴۱5 ۰/ ۰۰۱ ۱۴/ ۰۳۶ ۰/ ۲۱۲ ۰/ ۰۰۱ ۸/ ۱5۴ گروه

 ۰/ ۰۰۲ ۰/ ۳۶۰ ۰/ ۸۴۲ ۰/ ۰۱۳ ۰/ ۱۲۰ ۱/ ۱5۸ ۰/ ۰۱۱ ۰/ ۲۴۰ ۰/ ۱5۴ جنسیت

 ۰/ ۰۱۱ ۰/ ۴۸۱ ۰/ ۹۴۲ ۰/ ۰۰۲ ۰/ ۲۰۲ ۱/ ۱۲5 ۰/ ۰۲۲ ۰/ ۳۸۰ ۱/ ۱۲۰ گروه*جنسیت

 ۰/ ۲5۷ ۰/ ۰۰۱ ۱۶/ ۱۸۴ ۰/ ۱۴۲ ۰/ ۰۰۱ ۱۰/ ۱5۴ ۰/ ۱۲۰ ۰/ ۰۰۱ ۱۴/ ۳۰۶ ورزشکار و غیر ورزشکار 

 COVID19 ۴۱۰ /۱ ۰۸۴ /۰ ۰۱۲ /۰ ۳۲۰ /۱۲ ۰۰۱ /۰ ۲۱۰ /۰ ۶۸5 /۹ ۰۰۱ /۰ ۱۲5 /۰مبتلا و غیر مبتلا به 

در خصوص اثر اصلی گروه در  تعقیبی بونفرونی  نتایج آزمون
بود   شده  مشاهده  معنادار  تفاوت  که  مقیاسی  خرده  هرسه 
)افسردگی، اضطراب و استرس( نشان داد که گروه غیر ورزشکار 

داری نمرات بالاتری نسبت به سه گروه  مبتلا به کرونا بطور معنی
اند، در حالیکه بین سه گروه دیگر )ورزشکار دیگر کسب کرده

ورزشک تفاوت مبتلا،  مبتلا(  غیر  ورزشکار  غیر  و  مبتلا  غیر  ار 
 . داری مشاهده نشد معنی

 گیریبحث و نتیجه 

بین  یافته  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  عملکرد  های 
غ   ی شناخت   ی ها   یی توانا  و  و    رورزشکاران ی ورزشکاران  سالم 

گروه  که  طوری به   دارد   تفاوت وجود   ۱۹  د ی کوو   روس ی مبتلا به و 
پا   ر ی غ  به کرونا نمرات  نسبت به سه    تری ن یی ورزشکار مبتلا 

د  کرده   گر ی گروه  د   ن ی ب   که حالی   در   اند،   کسب  گروه    گر ی سه 

مبتلا(    ر ی ورزشکار غ   ر ی مبتلا و غ   ر ی )ورزشکار مبتلا، ورزشکار غ 
عملکرد    ن ی ب . همچنین نشان داده شد که  مشاهده نشد ی  تفاوت 

روانی  غ   عوامل  و  به    رورزشکاران ی ورزشکاران  مبتلا  و  سالم 
که گروه  طوری به   دارد   ( تفاوت وجود ۱۹  د ی )کوو   کرونا   روس ی و 
نسبت به سه گروه    ی ورزشکار مبتلا به کرونا نمرات بالاتر   ر ی غ 
)ورزشکار    گر ی د   وه سه گر   ن ی ب   که حالی   در   اند،   کسب کرده   گر ی د 

ی  مبتلا( تفاوت   ر ی ورزشکار غ   ر ی مبتلا و غ   ر ی مبتلا، ورزشکار غ 
 مشاهده نشد. 
توجه  گروه  معلوم  آمده  دست  به  نتایج   به  با   شد 

توانایی  لحاظ  به  هم  عوامل  ورزشکاران  هم  و  شناختی  های 
برخوردار   غیرورزشکارها  به  نسبت  بهتری  وضعیت  از  روانی 

 های زیر مقیاس  و  روانی  سلامت  میانگین  عبارتی به   هستند. 

)مشکلات  پایینتر  ورزشکار  گروه  در  آن  ورزشکاران  غیر   از 

و   سلامت  وضعیت  و  روانی  سلامت  در  کمتر  بالاتر(  روانی 



همکاران و   امینی   ۵۱۲-۲۶۲(، ۱۴۰۱) ۵رفتاری   و حرکتی علوم  مجله                                                                                                                      

۲۲۲ 

 

های شناختی میانگین نمرات بالاتری  همچنین از نظر تونایی 
کرده  کسب  ورزشکاران  غیر  به   که  معنی  بدین   اند. نسبت 

 بدنی  فعالیت  و  ورزش  به  که  افرادی در   روانی  فشار  میزان 

است  بسیار  پردازند  می   نتایج  با  تحقیق  این  نتایج .  .کمتر 

نریمانی و همکاران    ،   ( ۱۳۹۲) منتظری و همکاران   تحقیقات 
همکاران   ، ( ۱۳۹۲)  و  و  باشد   می  همسو (  ۱۳۸۱)   غفاری 

مطالعات  با همچنین   )  و  تنگ  نتایج  ، ۲۰۲۰همکاران   ) 

ر  کازو  و  مدیونی  ( ، ۲۰۲۰)  فارینتی  و  بالرینی، ناسی  ماتیولی، 
(   ۲۰۲۰همکاران )  و  لیو  ،   ( ۲۰۲۰)  همکاران  و  سان  ،   ( ۲۰۲۰) 
دارد   ( ۲۰۲۰)  همکاران  و  کائو  مطالعه  و  از   آنچه   .همخوانی 

 که افسردگی،  است  این  است  مشخص  مشده  انجا  مطالعات 

 زمان  در  اختلالات هیجانی  و  خواب  در  نظمی بی  اضطراب، 

افزایش  افراد  بین  در  کرونا  شیوع     است  کرده  پیدا  جامعه 
آباد،    ۲۰۲۰همکاران،  و  تنگ )  یوسف  احمدی  و  انصاری  ؛ 

همکاران،  ۲۰۲۰ و  لیو  همکاران،  ۲۰۲۰؛  و  کاپاروناکی  ؛ 
بر طبق نظریه های جدید، سلامت به سطح بالایی    (. ۲۰۲۰

به   گردد.  می  اطلاق  اجتماعی  و  روانی  جسمی,  سلامت  از 
در   به کاستی  ابعاد سلامت  از  طوری که کمبود در هرکدام 
سایر ابعاد منجر شده و عوامل اثر گذار بر روی هر بعد، ابعاد  

  ( ۲۰۰۴  ، )کیس و شاپیرو   دیگر را تحت تاثیر قرار خواهد داد 
معنی  بدین  این  واقع  طور  افرادی     است، در  به   مرتب  که 

 کنند می  را تجربه  افسردگی  و  اضطراب  کمتر  کنند می  ورزش 

 به  حدی  تا  ممکن است  ها حالت  این  دارند  بهتری  احساس  و 

)انکفالین درون  آرامبخش  مواد  شدن  ترشح  دلیل   و  ها ریز 
به آندروفین  باشد  ورزش  و  تحرک  هنگام  ها(   موجب  کردن 

 سرسختی  آوری و شود. تاب  بهتر  فرد  روحی  وضعیت  شود می 

به  دارد  رابطه  بدنی  و  روانی  سلامت  با  روانی   یک  عنوان و 

-می  را کاهش  استرس  منفی  تأثیرات  درونی  مقاومت  منبع 
می  روانی  و  بدنی  های اختلال  بروز  از  و  هد د  -جلوگیری 
 (.  ۲۰۰5،  ۱نند)المدون ک 

همچنین نتایج به دست آمده  از تحقیق حاضر نشان داد  
نسبت به ورزشکاران غیر    ۱۹ورزشکاران مبتلا به کرونا کووید  

توانایی  در  تفاوتی  روا مبتلا   عوامل  و  شناختی  نی  های 
چندانی بر عوامل    ر ی تاث   ۱۹کووید به  نداشتند، ابتلا یا عدم ابتلا  

  افرادی های شناختی افراد نداشت.  در واقع  یی روانی و توانا 
فعالیت   که  نظر  بودند در سلامت   بدنی   از  نیز    کوشاتر  روان 

به  و  بودند  اپیدمی   بحرانی   شرایط   نوعی   پیشتاز  را    و  کرونا 
بودند  دیده    کمتری   آسیب   مغلوب کرده و از نظر روانشناختی 

به  می   و  فعالیت نظر  به   بدنی   های رسد    راهبردهای   منجر 
و در    بحرانی   با شرایط  مقابله   برای  تری بهتر و پخته  ای مقابله 
    شود. بحران می   روان در شرایط   و ارتقاءسلامت   حفظ   نتیجه 

 
1 Almedon 

2  Robertson 

-مهارت  افراد  داشتن فعالیت بدنی،  با  که  دارد  وجود  احتمال 
کنترل   در  که  نمایند می  کسب  هایی توانمندی  و  ای ای مقابله ه 

 باشد. می  مؤثر  آنها  های نگرانی 
-شناخته   از عوامل   کند یکی   می   ( بیان ۲۰۰۴)   ۲رابرتسون 

  ، ورزش و فعالیت گی زند   ده و تأثیر گذار در ارتقای سطح ش 
افزایش مـی   بـدنی  با  کردن  ورزش  و  کاهش   باشد  و    نشاط 

(.  ۱۳۹۰زاده،   و حسین   )سادات حسینی   همراه است   افسردگی 
اثرات   خصوص  فعالیت   مثبت در  و  بدنی ورزش  ،  های 

ها نشان    پژوهش   . این است   های گوناگون انجام یافته پژوهش 
باعـث   که   دهند می  تقویت روانی   سلامت   افزایش   ورزش   ،  

ارزشمندی، کاهش  افس   احساس  و  افزایش   ردگی اضطراب    و 
ذهنی  همکاران،   شود مـی   قدرت  و  (.  ۱۳۹۴)کشـاورز 

  بدنی فعالیت   ( نیز نشان دادند که ۲۰۰5و همکاران ) ۳لواسکای 
باعـث  ورزش  روانـی   و  اخـتلات  از  روان    جلـوگیری  مانند 

نشان داده    شود. در تحقیقی   و اضطراب می   ، افسردگی پریشی 
  در آب داشـتند نسبت   اسـتقامتی   تمرین   افرادی که   شد که 

نمره    کردنند. میانگین تمرینات استفاده نمی   از این   کسانی   به 
داشـتند    سـلامت   کلی  بـالاتری  الـدین روان  و    )شـجاع 

پور،  مطالعه ۱۳۹۲  داداش   .)   ( می ۱۳۸۴غفاری  نشان  دهد  ( 
افسردگی   که  ورزش   میزان  ورزشکاران  غیر  از  بیشتر  کاران 

حرفه حرفـه  غیر  و  است ای  نتایج ای  و    تحقیق   .  پور  زارع 
 ( داد که ۱۳۹۰همکاران  نشان  افسـردگی   (  زنـان    میزان  در 

است  ورزشکار  غیر  زنان  از  کمتر  نتایج ورزشـکار    تحقیق   . 
همکاران   ماسبی ه ط  که ۱۳۹۲)  و  داد  نشان  که   (    ۸  افرادی 

منجر    طور موثری تمرین   داشتند به   اسـتقامتی   تمرین   هفته 
  ، بهبود در عملکرد و میزان رضایت شدت افسردگی   کاهش   به 

  ات درباره سلامت از عملکرد آنها شده بود. همچنین درمطالع 
نشان از شیوع اختلالات    های بهداشتی روان کارکنان مراقبت 

جمله   روانی  پس   از  استرس  سانحه   اختلال  افسردگی از   ،  ،
اپیدمی و    خوابی بی  طول  در  فراگیر  اضطراب    اختلال 

 کروناویروس دارد.  
مهمتر  از  یافته یکی  داد،  ین  نشان  حاضر  های 

ن غیر مبتلا  هم  غیرورزشکاران مبتلا نسبت به غیرورزشکارا 
تر  های شناختی و هم در عوامل روانی ضعیف در برخی توانایی 

 ( معتقد ۲۰۲۰)   ۴سود   . ( ۲۰۲۱،  )شهبازی و همکاران   بودند 

 بیماری  با  را  خود  شوند می  مبتلا  کرونا  به  که  افرادی  که  است 

 بیماری  این  ندارند.  آن  بر  کنترلی  که  می بینند  روبرو  مزمنی 

 اجتماعی  خانوادگی،  روابط  کار،  بر  و  ندارد  قطعی  درمان  هیچ

است  فرد  زندگی  های زمینه  سایر  و   این  نتایج  و  تأثیرگذار 

 معرض  در  قرنطینگی  علت  به  مبتلا  فرد  که  داد  نشان  پژوهش 

پس   استرس  و  خواب  اختلال  و  اضطراب  افسردگی،  به  ابتلا 
ورزش   دهد چنین شواهدی نشان می   .گیرد می  قرار  سانحه  از 

3  Elva sky 

4 Sood 
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در    کننده سلامت   بینی   پیش   جسمی   و سلامت  افراد  روان 
حاضر مصداق    پژوهش   نتایج   نوعی   باشد و به بحران می   شرایط 

  بدنی   های   روان و فعالیت   و معنادار سلامت   مثبت   بارز رابطه 
 ورزش  رسد  می  نظر  تحقیق به  نتیجه  به  توجه  با   باشد.   می 

و   اضطراب  افسردگی،  کاهش  برای  عاملی  تنها  نه  کردن 
بلکه  می  شمار  به  استرس   سلامت  برای  موثر  عاملی  آید. 

 همین  به .  باشد  می  نیز  افراد  روان  سلامت  افزایش  و  جسمانی 

افراد با   روان  سلامت  بردن  بالا  جهت  شود می  خاطر پیشنهاد 
 بیش  بدنی  فعالیت  و  ورزش  توجه به گسترش ویروس کرونا، 

 کاهش  و  کنترل  به  که کمک  مواردی  سایر  کنار  در  پیش  از 

 .شود  گنجانده  کنند  استرس می  و  اضطراب  ،  افسردگی  میزان 
نتایج پژوهش حاضر نشان داد  همانظور که قبلا گفته شد  

نمرات  کرونا  به  مبتلا  غیر   شناختی  عملکرد  ورزشکاران  

فعالیت   مثبت  آثار دهنده    بالاتری کسب کردند.  این امر نشان 
توانایی  است.   شناختی  توانایی  بر  رابط  بدنی  شناختی  های 

هـا  بین رفتار و ساختار مغز بوده و گسترة وسـیعی از توانـایی 
برنامـه  توجـه،  حل  )شامل  پاسخ،  بازداری  پاسخ،  ریـزی 

پذیری شناختی(  مسئله، انجـام هـمزمـان تکـالیف و انعطاف 
می  بر  در  هات را  و  برتری    دلیل   (. ۲۰۰۸،  ۱گیـرد)مادریگال 

 بدنی  تحرک  افزایش   که  این گروه احتمالا بدان خاطر است  

افزایش  هیپوکامپ    ناحیه  در  خصوص   به  مغز  فعالیت  باعث 
و    از مطالعات مقطعی   بسیاری شود.   و یادگیری( می  )حافظه 

را    و عملکرد شناختی   ورزشی   فعالیت   دراز مدت، ارتباط بین 
همکاران  و  اند)وستبرگ  داده  و  ۲۰۱۲،  ۲نشان  السی  ؛ 

این ۲۰۱۶،   ۳همکاران  می یافته   (.  نشان  که ها  انواع    دهند 
را    افراد   شناختی   تواند وظایف می   فیزیکی   از فعالیت   مختلفی 

 . بهبود بخشند 
است همچنین   داده  نشان    بدنی   فعالیت   که   تحقیقات 

افزایش می  با  مویرگ   تواند  خون،  مغزی   های رشد  جریان   ،
)مرکز    در هیپوکامپ عصبی های سلول   تولید و رشد اکسیژن،  
عملکردهای   یادگیری  انتقال شناختی   و  سطوح  دهنده  (، 

  و حجم   عصبی   شبکه   ، تراکم اتصالات عصبی   ، توسعه عصبی 
فیزیولوژی   بافت  تحت   مغز،  را  این   مغز  دهد.  قرار    تأثیر 

سبب  عملکردهای می   تغییرات  تا  جمله   شناختی   شود    از 
بازیابی توجه  و  ذخیره  و  اطلاعات  پردازش  بهبود    ،  اطلاعات 

طور خاص عملکرد    و به   عملکرد شناختی   توان گفت یابد. می 
طریق اجرایی  از    افزایش   هوازی   بدنی   فعالیت   ، 

نیز    بعضی   همچنین   (. ۲۰۱۳،  ۴)کریستوفر یابد می  مطالعات 
کرده  فعالیت عنوان  مهارت   بدنی   های اند  رشد    های در 

در افراد    ، حتی ( ۲۰۰۲،  5)جانسون   و عملکرد توجه   شناختی 
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،  ۶)فیلد و دیگو   دارد   کنندگی اثر تسهیل   ذهنی   توانی کم   دارای 
۲۰۰۱  .) 

مانند  مهارتهای  بدنی  فعالیت  با   کنترل  شناختی 

  می  تقویت  و غیره  حافظه  و  توجه  بازداری،  دقت،  شناختی، 
 عنوان  به  بدنی  فعالیت (.  2020 همکاران،  و  روتسالانن )  شود 

 بگذارد.  تأثیر  مغزی  عملکردهای  بر  تواند می  محرک  یک 

 این  بیانگر  شناختی،  فرآیندهای  فیزیولوژی  مطالعات  آخرین 

 حافظه  و  یادگیری  در  نوروترفیک  عوامل  که  هستند  نکته 

 افزایش  را  عوامل  این  تولید  ورزشی  فعالیت  و  است  درگیر 

 عوامل  این  که  کنند می  بیان  ها  پژوهش  دهد.  می 

 در  مقاومت  و  آنها  بقای  نورون،  پیدایش  مسئول  نوروتروفیک 

 را  یادگیری  فرآیند  هم  با  همگی  که  است  استرس  برابر 

 وابسته  سازوکارهای  بر  ورزشی  های فعالیت   کنند  می  تسهیل 

 سازوکارهای  که  گذارد می  تأثیر  انرژی  از  مستقل  و  انرژی  به 

 نوبه  به  نیز  و  شده  میزان  افزایش  موجب   انرژی،  از  مستقل 

  در  که  شود، می  مولکولی  آبشارهای  اندازی  راه  موجب  خود 
 یادگیری  بر  ، اثرگذاری بر رگزایی، تشکیل سیناپس  با  نهایت 

   (. ۲۰۰۷،  ۷گذارد)گاتمن می  تأثیر  حافظه  و 
در تبیین نتایج مطالعه حاضر می توان به موارد دیگری  

اینکه،   جمله  از  داشت  اشاره  ویروس  نیز  بحرانی  شرایط  در 
اجتماعی    ۱۹  کووید  و  فردی  زندگی  ساختارهای  و  سبک 

فردی   است. آشفتگی در ساختارهای  تغییر شده  دستخوش 
به معنی کاهش قدرت پیش بینی جریانات زندگی و کاهش  

است   فرد  کنترل  همکاران ) قدرت  و  در  (.  ۲۰۲۰،  بروکس 
دوران قرنطینه، با مختل شدن روال عادی زندگی، فرد کمتر  
می تواند آینده را پیش بینی و برای آن برنامه ریزی کند. در  
این شرایط فرد احساس می کند که از میزان قدرت کنترل  
موجب   امر  این  و  است  شده  کاسته  زندگی  جریان  بر  وی 

شود. این حالت در فرد ایجاد استرس    احساس عدم امنیت می 
می  اضطراب  از    و  یکی  مزلو  نیازهای  هرم  در  امنیت  کند. 

است  بشر  اساسی  بینی    نیازهای  پیش  قدرت  را  آن  مزلو  و 
پاسخ های  (.  ۲۰۲۰تنگ و همکاران،  ) کند    آینده تعریف می 

موقعیت  و  شرایط  در  افراد  میزان    رفتاری  به  پرفشار  های 
و حمایت  روانی  بستگی    آمادگی  اجتماعی کسب شده  های 

دارد. در این خصوص نظریه فشار روانی بیان می دارد که در  
میزان انطباق افراد با واکنش های هیجانی همچون افسردگی  
نقش   موجود  حمایتی  و  رفتاری  شناختی،  منابع  اضطراب  و 

با شرایط پرفشار ایفا می کند   هونگ و  ) مهمی را در مقابله 
از نظر شناختی نحوه ادراک و تفسیر فرد    (. ۲۰۲۰همکاران،  

وه بر عوامل فشارزا، نقش مهمی را  لا از موقعیت ایجاد شده ع 
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س  می لا در  ایفا  فرد  همکاران،  ) کند   مت  و  (.  ۲۰۲۰الربیا 
آوری به رشد باکفایت در مواجهه با رو  همچنین نظریه تاب 

تنش  می   یدادهای  اشاره  زندگی  تاب   زای  واژه  آوری    کند. 
انعطاف  بازگشت    شامل مفهوم  و  بهینه  ایجاد حالت  پذیری، 

به   رو سریع  با  مواجهه  از  اولیه پس  و  ی حالت  ناگوار  دادهای 
آوری را به    طورکلی محققان تاب   پرفشار در زندگی است. به 

عنوان یک رویکرد برای سازگاری مثبت در مقابل یک رویداد  
؛  ۲۰۰۳کونور و دیوید سان،  ) شناختی معرفی می کنند   آسیب 

فلتز،   و  اروین  که   ۲۰۱۳ماچیدا،  همانطور  و    (.  آفتاب 
م  ( در پژوهش خود نشان دادند که نگرانی و عد ۱۴۰۰) شمش 

مثبت    صورت منفی و فعالیت بدنی به صورت تحمل ابهام به  
تاب  و  انسجامی  خودشناسی  دارند با  رابطه  رابطه    آوری  و 

طراب ابتلا به کووید  آوری با اض خودشناسی انسجامی و تاب 
افرادی که به فعالیت بدنی منظم  گری می کنند.  را واسطه   ۱۹
آوری بالایی را از پیش برخوردارند  جا که تاب پردازند از آن می 

فعالیت  همچنین  و  و  رویارویی  قدرت  افزایش  موجب  بدنی 
ها، به واسطه پیامدهای مثبت روانشناختی و  خودتنظیمی آن 

محرک  با  مقابله  در  دلیل  جسمانی  به  محیطی  منفی  های 
  شود اضطراب کمتری ماهیت و مضامین مثبتی که دارد، می 

 کنند. را در مورد بیماری کرونا تجربه می 
واسطه  تغییرات در  از طریق  فیزیولوژیک   ورزش  و    های 

حجم هورمون های تولیدشده در بدن در مناطقی از    افزایش 
ایجاد شادی،    در تواند    می   ، مغز که مسئول احساسات هستند 

افراد فعال مؤثر است   نعیمی کیا و  ) نشاط و بهبود خلق در 
ترشح  افزایش    با   همچنین به هنگام ورزش (.    ۱۴۰۰غالمی،  

کاهش هورمون    و بتا اندروفین    ، ضد دردها همچون اندروفین  
سبب   و  کورتیزول  نشاط  و  افزایش  اضطراب  میزان  کاهش 

شود   می  افراد  در  همکاران، استرس  و  ؛    ۱۴۰۰)شهبازی 
 (.  ۱۴۰۰نعیمی کیا و غلامی،  

  ۱۷5از  (  ۲۰۲۰)  کلمنته سوارز و همکاران نظر سنجی    
در   ورزشی  رشته  چندین  از  پارالمپیک  و  المپیک  ورزشکار 

متغیرهای آکادمیک و ورزشی، ادراکات  کرونا در ارزیابی  زمان  
و عوامل روانی نشان داد که   ۱۹کووید  فردی در مورد بحران 

خود   تمرینات  به  توجه  با  پارالمپیک  و  المپیک  ورزشکاران 
به   نسبت  اما  دادند،  نشان  را  حبس  از  منفی  ادراکات 

همچنین تأثیر معنی داری قرنطینه در پاسخ   .عملکردشان نه 
نبود  مشهود  ورزشکاران  اضطرابی  به   .های  توان  می  را  این 

مهارت های مقابله ای و تجربه این ورزشکاران با عملکرد بالا  
ورزشکاران پارالمپیک نسبت   .در مقابله با اضطراب نسبت داد 

در   محدودیت  از  تری  قوی  تأثیر  المپیکی  ورزشکاران  به 
تمرین و عملکرد خود احساس می کردند، که نشان می دهد  
فرد   به  واکنش منحصر  است در  هر جمعیت ورزشی ممکن 

 .باشد 

های مختلف حرفه  در زمینه  بازنگری تجربه کروناویروس 
برای   ورزشی  جامعه  توانمندسازی  برای  ورزشکاران 
سخت   و  جدید  وضعیت  این  با  مقابله  و  مؤثر  پاسخگویی 

در حالی که بسیاری از ورزشکاران تحت تأثیر   . ضروری است 
آن    برخی دیگر منفی این وضعیت قرار گرفتند، ممکن است  

به عنوان   (. ۲۰۲۰را نسبتاا مثبت درک کنند )تاکو و آرای،  
ریکاوری   برای  بیشتری  زمان  مثال، ورزشکاران آسیب دیده 
داشتند و المپیکی های بی تجربه زمان بیشتری برای بهبود  

همکاران،   و  )هنریکسن  داشتند  خود  های  ؛  ۲۰۲۰مهارت 
همکاران،   و  و    (. ۲۰۲۰شینک  عملکرد  ابعاد  به  توجه  با 

موفقیت، در بیشتر موارد، ورزشکاران با توقف ناگهانی فصل  
با این حال، برای کسانی که در اوج توانایی    .خود مواجه شدند 

دیده، این استراحت نیز  خود نبودند و برای ورزشکاران آسیب  
آرای،   و  )تاکو  شود  تلقی  مفید  تواند  بنابراین،  .  ( ۲۰۲۰می 

»شکاف   که  کسانی  یا  تجربه  بی  المپیکی  ورزشکاران  برای 
بیشتر  دارند، کسب آمادگی  بخاطر دوران فرنطینه    توانایی« 

؛  ۲۰۲۰به خوبی تلقی می شد )هنریکسن و همکاران،    کرونا 
 .( ۲۰۲۰شینکه و همکاران،  

 اثر    که در  روانشناختی  مشکلات  شناخت  کلی،  طور  به 

و   های توانمندی  همچنین  و  شوند می  ایجاد  کرونا  روانی 
 عاملی  تواند می  هستند  مفید  کرونا  برابر  در  که  شناختی 

 افراد  درمان  و  در پیشگیری  های آگاهانه گیری تصمیم  جهت 

  ورزشی   فعالیت   توان گفت می   صورت کلی   به   درنهایت   . شود 
  فرایند   مثبت   تغییرات   بهبود   جهت    در   مؤثر     استراتژی   یک 

روانشناختی   فیزیولوژیکی  ویروس  پاندمی   زمان   در   موثر   و 
 . کروناست 

توصیه می شود به منظور ارتقای شاخص های بهزیستی  
بر   موثر  شناختی  تواناییهای  و  روانی  سلامت  روانشناختی، 
عملکرد و کیفیت زندگی همواره بر انجام تمرینات ورزشی و  

نمود.   تاکید  آن  بیماری استمرار  نامعلوم  آینده  به  توجه    با 
های  کرونا و سایر بیماری مشابه و احتمال شیوع سایر بیماری 

کننده در  به عنوان ابزاری کمک   بدنی و فعالیت   ، ورزش مشابه 
می و روانی در این دوران مطرح  های جس جهت کاهش آسیب 

 . شود می 
می    سطوح  پیشنهاد  تأثیر  مشابه  ای  مطالعه  در  شود 

سابقه   و  مهارتی  مختلف  سطوح  و  بدنی  فعالیت  متفاوت 
فعالیت ورزشی بر عملکرد روانی و شناختی ورزشکاران با و  
توجه   با  گیرد.  قرار  بررسی  مورد  کرونا  به  ابتلا  بدون 

شخصیتی ویژگی تأثیرگذاری   می های  پیشنهاد  نقش  ؛  شود  
ویژگی شخصیتی افراد نیز در تحقیقات بعدی در نظرگرفته  

همجنین   و     قرار  بررسی  مورد   رفتاری  های واکنش شوند 
. بگیرد 
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