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مقدمه
زن��ان از گروههای  آس��يب پذير هر جامع��ه اند كه دارای 
ويژگی های خاص در مس��ائل بهداشت و درمان هستند و به 
همين دليل ش��ناخت دقيق نيازه��ای آنان با توجه به وضعيت 
ف��ردی، اجتماعی، و جايگاه و منزلت آنها در جامعه ضروری 
اس��ت. بر همين اساس ، ش��رايط فيزيولوژيك زن، وی را در 
معرض خطر قرار می دهد. اين شرايط كه شامل دوران بلوغ، 
حاملگی، ش��يردهی و يائسگی اس��ت، ايجاب می كند كه زن 
از نظر تأمين امنيت، م��ورد توجه ويژه قرار گيرد )1(. درباره 
شخصيت و ارزش اجتماعی زنان، سخنان بسياری گفته شده 
اس��ت. لازمه اجرای نقش ها و وظايف مهم زنانه در جامعه، 
س��لامت كامل جسمی و روحی هر زن است. هر زن در طول 
زندگی و در طی مراحل رشد خويش بحران های مختلفی را 

پشت سر می گذارد. بحران های زندگی چون حلقه های زنجير 

به هم پيوسته بوده و سلامت روانی و حتی جسمانی او به طور 
انكار ناپذيری در ارتباط با اين بحران هاست. بنابراين می توان 
مراحل مختلف اين بحران ه��ا را محور اصلی زندگی روانی 
و سازش اجتماعی زن تلقی كرد )1(. يكی از مراحل مهم در 
زندگی زنان، مرحله يائس��گی اس��ت و همانند ديگر مراحل 
زندگی، گذشته از زوايای مثبت آن )مثل پايان دوران باروری 
و مراقبتهای ضد بارداری و قاعدگی(، خطرات و مش��كلات 
زيادی زن��ان را تهديد می كند. با توجه به اينكه يائس��گی در 
زندگی هر زنی اجتناب ناپذير اس��ت، بنابراين آگاهی از آن، از 
موارد ضروری زندگی هر زنی به شمار می رود. )2(. يائسگی، 
توق��ف فعاليت تخمدان و توليد هورم��ون های مربوط به آن 
اس��ت كه به پايان يافتن دوران باروری در زن می انجامد )3(. 
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روش بررسی: آزمودنيهاي اين تحقيق را تعداد 60 نفر زن يائسه 43 تا 53 ساله تشكيل دادند كه به صورت نمونه گيری 

خوش��ه اي طبقه اي از ميان زنان ورزش��كار و غير ورزش��كار منطقه 6 تهران انتخاب شدند. ابزار جمع آوري اطلاعات 

شامل پرسشنامه اطلاعات فردي محقق ساخته، همچنين پرسشنامه خود توصيفي بدني بود كه از 11 خرده مقياس قدرت، 

استقامت، هماهنگي، سلامت عمومي، انعطاف پذيري، عزت نفس، لياقت ورزشي، چربي، ظاهر بدني، فعاليت بدني و كل 

بدن تشكيل شده است. از آزمون های كولموگروف اسميرنوف و آزمون T مستقل برای تحليل داده ها استفاده شد. 

يافته ها: نتايج آماري )P≥ 0/05( نشان داد كه تصوير بدني زنان يائسه ورزشكار در تمامي خرده مقياسهاي تصوير بدني 

از جمله قدرت، استقامت، چربي بدن، ظاهر بدن، سلامت عمومي هماهنگي، انعطاف پذيري، عزت نفس، فعاليت بدني، 

لياقت ورزشي و كل بدن به طور معني داري از زنان يائسه غير ورزشكار بهتربود. 

نتيجه گيری: به نظر می رس��د كه انجام فعاليت بدنی مس��تمر، اثرات مطلوبی بر شاخص روانی تصوير بدنی زنان يائسه 

دارد و زنان يائس��ه می توانند با انجام تمرينات ورزش��ی مستمر، اثرات مخرب روانی ناشی از يائسگی را در خود تقليل 

دهند.
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ش��ايان ذكر اس��ت كه يائسگی بيماری نيس��ت، ولی با علائم 
جسمی، روانی زيادی همراه اس��ت. مهمترين علائم جسمی 
عبارتن��د از: گرگرفتگ��ی، تغييرات روانی ، پوكی اس��تخوان، 
بيمار ی های قلبی و عروقی. از مش��كلات روانی يائسگی نيز 
می توان به اضطراب، فش��ار روانی، تحريك پذيری، عصبانيت 
و افس��ردگی اش��اره كرد. دوران يائس��گی، با تغييرات روانی 
اجتماعی زيادی نيز همراه است كه از آن جمله می توان ترك 
خانه توس��ط فرزندان، تغيير در روابط زناش��ويی و تغييرات 

شغلی را نام برد )4(. 
عوامل مختلفي می توانند علائم يائس��گی را تعديل كنند. 
از جمل��ه اي��ن عوامل می ت��وان آموزش، هورم��ون درمانی. 
فعاليت بدنی و ورزش را نام برد كه  بر كاهش علائم يائسگی 
موثر هس��تند )4(.  ورزش و فعاليت بدنی هم دارای تأثيرات 
جس��مانی و هم تأثيرات روانی اس��ت. فعاليت جس��مانی در 
سالمندان باعث كاهش سطوح گلوكز خون، تحريك افزايش 
كاتاكالومين ها، سطوح آدرنالين، نور آدرنالين، افزايش قدرت 
عضلانی، افزايش استقامت هوازی و قلبی و عروقی، افزايش 
انعطاف پذي��ری، افزايش تع��ادل و هماهنگی می ش��ود )5(. 
ورزش و فعالي��ت جس��مانی می تواند در بهب��ود گرگرفتگی، 
تعريق شبانه، احساس خستگی، افسردگی، بهبود ميل جنسی، 
فراموش��ی و قدرت جس��می موثر باش��د ) 6(.افزون بر تأثير 
فعاليت جس��مانی بر علائم يائس��گی، فعاليت جسمانی منظم 
در درمان و پيش��گيری از بيمار ی هايی نظير آرتريت، پوكی 
استخوان و بيماری های قلبی عروقی كه در اثر كاهش استروژن 
ب��ه وجود می آيد نيز موثر اس��ت )7(. روند های  تمرينی در 
طول زندگی، اثر زيادی بر سلامت جسمانی و علائم يائسگی 
نظير افس��ردگی، اضطراب و بی خواب��ی دارد. تمرين با وزنه 
از پوكی اس��تخوان توام با يائسگی جلوگيری می كند. تمرين 
منظم با وزنه و يا تمرينات بدون وزنه نظير جاگينگ و تنيس، 

چگالی استخوان راافزايش می دهد )8(.
خودپن��داره، ارزياب��ي فرد از ش��خصيت خويش اس��ت 
اين ارزيابي ناش��ي از ارزيابي هاي ذهني اس��ت كه معمولاً از 
ويژگي هاي رفتاري خود به عمل مي آوريم. در نتيجه خودپنداره 

ممكن است مثبت يا منفي باشد)9(. تصوير بدني نيز نظير هر 
جنبه رواني ديگر، جزيي از ش��خصيت هر انساني است كه از 
س��ير تكاملي خود برخوردار است. همچنين تصوير بدني در 
زمان هايي از زندگي، دچار نوس��ان و تغييرات بيشتري است 
از جمله مي توان به پيدايش ضايعه و بروز پديده يائس��گي در 

زنان اشاره كرد)2(.
فسكانيچ1 و ديگران)2002( در تحقيقي تحت عنوان »اثر 
فعالي��ت بدني در اوقات فراغت بر روي س��لامت جس��ماني 
زنان يائس��ه« بدين نتيجه رس��يدند كه فعاليت جسماني منظم 
مي تواند با افزايش چگالي اس��تخوانها ، خطر بروز شكستگي 
را در اين افراد كاهش دهد. به عقيده آنان، فعاليت جس��مانی 
منظم در كنترل گرگرفتگی، تعريق شبانه، احساس خستگی و 
افسردگی، بهبود قدرت جسمانی، آرتريت، پوكی استخوان و 
بيماری های قلبی و عروقی موثر است. به عنوان مثال تمرين 
با وزنه از پوكی اس��تخوان توام با يائسگی جلوگيری می كند. 
در نهاي��ت، آنان تمرينات منظم هوازی نظير جاگينگ، تنيس، 

دوچرخه سواری و شنا در اين دوران را توصيه كردند)9(. 
كورچ2 و ديگران)2007( در تحقيقي بر روي زنان يائس��ه 
نش��ان دادند كه حتي ميزان و ش��دت فعاليت جس��ماني نيز 
مي تواند اثرات متفاوتي بر روي س��طح س��لامت جسماني و 
رواني زنان يائس��ه داشته باشد. به نحوي كه گروه زنان يائسه 
ورزشكار با حجم و شدت بالا، فاكتورهاي سلامت جسماني 

بسيار بهتري نسبت به گروههاي ديگر داشتند )10(.
تيل��ور و فاكس3 )2005( در تحقيق��ي تحت عنوان« تاثير 
يك دوره تمريني بر خودپنداره جس��ماني زنان يائسه« بدين 
نتيجه رسيدند كه گروه تجربي )كه تمرينات آمادگي جسماني 
را ب��ه مدت 10 هفته انجام داده بودند( داراي احس��اس خود 
ارزش��مندي، خود پنداره و اعتماد به نفس بالاتري نس��بت به 
گروه كنترل بودند. آنها اين اثرات مثبت را حتي 9 ماه پس از 

پايان تحقيق نيز مشاهده كردند )11(.
رانزدل و ديگران4 )2006( در تحقيقی، اضطراب جسمانی 
– اجتماعی را در زنان يائس��ه مورد بررسی قرار دادند. از ديد 
آن��ان، اضطراب جس��مانی – اجتماعی بدين معنی اس��ت كه 
1- Fescanich             2- Curch               3- Taylor & Fox                4- Ransdell et al
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زمانی كه ديگ��ران به بدن فرد نگاه مي كنن��د، دچار اضطراب 
مي ش��ود. اين يك مفهوم بس��يار مهم در خص��وص رفتارهای 
زنان يائسه است و ارتباط مستقيمی با فعاليت های جسمانی آنان 
دارد. زنان دارای اضطراب جسمانی – اجتماعی بالا، به ندرت 

در فعاليت های جسمانی گروهی شركت مي كردند)12(.
همانطور كه پژوهش ها نش��ان می دهند آن دسته از زنانی 
كه به فعاليتهای ورزشی منظم می پردازند كمتر دچار عوارض 
جسمانی نظير پوكی استخوان، چاقی و آرتريت و نيز عوارض 
روانی نظير اس��ترس و افسردگی می ش��وند. اما سوال اساسی 
اين اس��ت كه آيا انجام تمرينات ورزش��ی بر روی جنبه های 

مختلف تصوير بدني زنان يائسه نيز تأثير می گذارد يا خير؟
در زمينه تصوير بدني افراد سالم ورزشكار و غيرورزشكار 
در سطح دنيا، تحقيقات زيادي صورت گرفته است و همگي 
ب��ه اين نتيجه رس��يده اند كه فعاليت بدني مس��تمر مي تواند 
باعث بهبود تصوير بدني شود، اما نكته اي كه در هيچ يك از 

تحقيقات قبلي به آن اش��اره اي نشده، اين است كه آيا انجام 
فعاليت بدني مي تواند باعث از بين رفتن اثرات جس��ماني و 
رش��دي مخرب ) از جمله پديده يائس��گي( در انس��ان شود. 
ب��ا توجه به اينكه تحقيقات مختلف نش��ان داده اند كه پديده 
يائسگي باعث كاهش شديد عزت نفس و خودپنداره در زنان 
مي ش��ود)12 و 13(، س��والي كه در اينجا براي محقق مطرح 
اس��ت اين اس��ت كه آيا انجام فعاليت بدني مستمر مي تواند 
باع��ث از بين بردن اين اثرات رواني مخرب در زنان يائس��ه 
ش��ود. به طور كلي س��ؤالاتي كه در اين تحقيق مطرح اس��ت 

عبارتند از :
آيا تفاوتي بين توصيف تصوير بدني زنان يائسه ورزشكار 

و غير ورزشكار وجود دارد؟
آي��ا ورزش به عنوان يك فعاليت بدني تأثيري بر توصيف 

تصوير بدني زنان يائسه دارد؟

جدول 1: شاخصهای آماری مربوط به برخی از فاكتورهای مربوط به آزمودنی های پژوهش در گروههای مختلف

شاخص ها

گروهها   

سن شروع وزن)كيلوگرم(سن)سال(
يائسگی)سال(

ساعات ورزش
نتايج آزمون سابقه ورزشی)سال(در هفته

KS

SMSMSMSMSMP

3/5954/34/18572/213/811/38/61/69/60/091زنان يائسه ورزشكار

3/8653/45/2363/95/52/300/31/80/070/90/109زنان يائسه غير ورزشكار

نتايج جدول فوق نشان می دهد كه زنان يائسه ورزشكار سن بالاتر و وزن كمتری نسبت به زنان يائسه غير ورزشكار دارند 
و س��ن ش��روع يائسگی در آنها 3,5 س��ال زودتر رخداده و از نظر ساعات پرداختن به ورزش و سابقه ورزشی در وضعيت بسيار 

بهتری قرار داشتند.

روش بررسي
اي��ن مطالعه از ن��وع مطالع��ات علي – مقايس��ه اي پس 
رويدادی اس��ت. در اين تحقيق، محقق گرو هاي مس��تقل از 
پيش تعيين ش��ده زنان يائسه ورزشكار و غيرورزشكار را در 

مورد تصوير بدني مورد مقايسه قرار داد. 

جامعه آم��اری پژوهش حاضر را يك گروه زنان يائس��ه 
ورزشكار ساكن در شهر تهران و نيز زنان يائسه غير ورزشكار 
منطقه 6 ش��هر تهران، با دامنه س��ني 49 تا 59 س��ال تشكيل 
می دادند. معيار تقس��يم گروه ها به ورزش��كار و غيرورزشكار 
براساس پرسش��نامه اوليه توزيع شده بود، بطوري كه افرادي 
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كه به طور منظم، بيش از 5 سال فعاليت ورزشي مستمر داشتند 
ب��ه عنوان گروه ورزش��كار و افرادي كه كمت��ر از آن فعاليت 
داشتند به عنوان گروه غيرورزشكار شناخته  شدند)14(. مبنای 
5 س��ال برای ورزش��كار تلقی نمودن آزمودنيهای اين تحقيق 
از تحقيق��ات مختلف از جمله بهرام و ش��فيع زاده )1379(، 
اش��نايدر )2008( و مومنی )1384( اقتباس ش��ده اس��ت. در 
بخش نمونه گيری زنان يائس��ه ورزش��كار با توجه به محدود 
بودن جامعه زنان يائس��ه ورزش��كار محقق به دانش��كده های 
تربيت بدنی، انجمن های ورزش��ی، فدراسيون های ورزشی و 
فدراس��يون ورزشی زنان كشورهای اسلامی مراجعه و با تهيه 
ليستی از نمونه های واجد شرايط، به صورت تصادفی خوشه 
ای 40 نفر از آنها را برای ش��ركت در پژوهش حاضر انتخاب 
ك��رد، كه در نهايت 30 نفر پرسش��نامه پژوه��ش را تكميل و 
عودت دادند. برای انتخاب نمونه های غير ورزشكار از روش 
نمونه گيری تصادفی- خوش��ه ای1 استفاده شد. بدين صورت 
كه از بين كلينيك های بهداش��ت و درمان منطقه شش تهران 
تع��داد 4 كلينيك به ص��ورت تصادفی انتخ��اب و با مراجعه 
محق��ق به اي��ن كلينيك ها اس��امی زنان يائس��ه ای كه به اين 
كلينيك ها مراجعه كرده بودند، دريافت شد و سپس به روش 
تصادف��ی منظم40 نف��ر از نمونه های غير ورزش��كار تحقيق، 
انتخاب گرديدند و با توجه به پيش فرضهاي تحقيق كه شامل 
ابتلا به بيماريهای مختلف، هورمون درمانی، مشكلات روانی 
و عدم همكاری آزمودنی ها بود، تعداد 10 نفر از آنان حذف 

شدند.
براي اندازه گيري متغيرهاي تابع اين تحقيق از »پرسشنامه 
خودتوصيف��ي بدن��يPSDQ( »2( اس��تفاده ش��د )15(. اين 
پرسشنامه استاندارد شده توس��ط مارش3)1997( طراحی)8( 
و اعتب��ار و پاياي��ي آن توس��ط بهرام و ش��فيع زاده در حدود 
%88 بدس��ت آمده است )14(. اين پرسشنامه شامل 11 خرده 

مقياس قدرت، استقامت، هماهنگي، سلامت عمومي، انعطاف 
پذيري، ع��زت نفس، لياقت ورزش��ي، چرب��ي، ظاهر بدني، 
فعالي��ت بدني و كل بدن اس��ت. پرسش��نامه اطلاعات فردی 
نيز ش��امل س��والاتي از قبيل سن، وزن، س��ن بروز يائسگي، 

تحصيلات، نوع بيماريهاي احتمالي، نوع هورمونهاي مصرفي، 
مدت آن وهمچنين ميزان ونوع فعاليت ورزشي بود.

جدول 2: نتايج آزمون T در مورد مقايسه خرده مقياس های 
11 گانه تصوير بدنی در بين ورزشكاران و غير ورزشكاران 

يائسه

گروه ها
خرده مقياس

ورزشكار
) ميانگين(

غير 
ورزشكار

) ميانگين(
TP

0/00***27/716/783/74قدرت بدني

0/008**24/7311/504/45استقامت بدني

0/018**29/915/463/74هماهنگي

0/00***33/5018/935/00سلامت عمومي

0/03**27/7017/433/65انعطاف پصيري

0/00***20/5011/504/41عزت نفس

0/00***27/5610/503/99ظاهر بدن

0/00***23/7011/124/36فعاليت بدني

0/00***22/4311/103/62چربي بدن

0/00***22/6614/634/05لياقت ورزشي

0/023**26/1813/503/32كل بدن

براي بررس��ي و تحليل آماري داده های به دست آمده، از 
آمار توصيفي، اس��تنباطي استفاده ش��د. از آمار توصيفي براي 
محاسبه ش��اخص هاي مركزي و پراكندگي مقياس هاي كمي 
استفاده ش��د. در بخش آمار استنباطي پژوهش ابتدا از آزمون 
كولموگروف اس��ميرونوف4 برای تعيين نرم��ال بودن توزيع 
داده ها در هر يك از گروه ها اس��تفاده ش��د و س��پس براي 
مقايسه تصوير بدني گردآوري شده )با توجه به پذيرفته شدن 
پيش فرض هاي آمار پارامتريك( از آزمون آماري T گروه هاي 
مستقل استفاده شد. شايان ذكر است، تمامی آزمونهای آماری 
 در س��طح خطای) α=0/05( و با اس��تفاده از نرم افزار آماری

) SPSS5, Version:15( انجام شد.

1- Cluster random sampling           2- Physical self Description Questionnaire           3- Marsh
4- Kolmogorov Smironov Test
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يافته ها
با توجه به داده ها، ابتدا مش��خصات جمعيتي نمونه ها و 
سپس با تجزيه و تحليل داده های مربوط به ارزيابي اين سوال 
كه آيا زنان يائسه ورزشكار تصوير بدني بهتري نسبت به زنان 

يائسه غير ورزشكار دارند؟ پرداخته شد.
همچني��ن با توج��ه به جدول فوق كه مرب��وط به نمرات 
حاصل ازخرده مقياس های 11 گانه پرسشنامه توصيف تصوير 
بدنی است با استفاده از آزمونT  گروه های مستقل ، مي توان 
درياف��ت كه در هر يازده خرده مقياس توصيف تصوير بدني، 
زنان يائسه ورزشكار از زنان يائسه غير ورزشكار بهتر هستند.

)در پاسخ به سوال 2 پژوهش(

بحث
در مورد مقايس��ه تصوير بدني زنان يائسه، نتايج به دست 
آم��ده از اين تحقيق نش��ان داد كه تصوير بدني زنان يائس��ه 
ورزشكار به طور معني داري بهتر از زنان يائسه غير ورزشكار 
اس��ت. به عبارت ديگر، ميانگين زنان يائسه ورزشكار در هر 
11 خرده مقياس، بالاتر از زنان يائس��ه غير ورزشكار بود. به 
نظر مي رس��د كه پديده يائس��گی باعث ايجاد كاهش عزت 
نفس، س��لامت رواني و خود پنداره دراين افراد شده كه اين 
موض��وع در تحقيقات مختلف از جمل��ه ويليامز1 )2002( و 

رستمی )1380( نشان داده شده است.
ب��ا عنايت به اين كه مقوله تصوي��ر بدني و خرده مقياس 
هاي آن موضوعاتی اس��ت چند بع��دی كه تحت تاثير عوامل 
مختلف��ی نيز قرار می گيرد، بنابراين م��ی توان اين نتايج را با 
اس��تفاده از عوامل مختلف تاثير گذار مورد بررس��ی قرار داد. 
البته يك��ی از اين عوامل نيز ممكن اس��ت تاثيرات ورزش و 
فعاليت جسمانی اين گونه افراد باشد كه موجب كاهش علائم 

يائسگی و در نهايت بهبود تصوير بدني آنها شده است.
موضوع مه��م ديگر كه می توان آن را ب��ه عنوان يكی از 
دلايل احتمالی تصوير بدني بهتر زنان يائس��ه ورزشكار مورد 
بحث و بررسی قرار داد، مقوله پرداختن به فعاليتهای ورزشی 
در آزمودنی های پژوهش است. همان گونه كه در يافته های 

پژوهش )ش��كل شماره 1( ملاحظه ش��د، گروه ورزشكار به 
طور ميانگين 8/6 س��اعت در هفته به فعاليتهای ورزش��ی می 
پرداختن��د، در حاليكه اين رقم برای گروه ديگر بس��يار كمتر 
بود )1/8 س��اعت در هفته(. همچنين در توصيف ميزان سابقه 
ورزش��ی آزمودنی های ورزشكار، ملاحظه شد كه زنان يائسه 
ورزش��كار س��ابقه ای بيش از 9 س��ال در فعاليتهای ورزشی 
داشتند. واعظ موس��وی )1380( نيز در تحقيقی كه انجام داد 
به اين نتيجه دس��ت يافت كه كيفيت زندگی ورزش��كاران از 
غيرورزش��كاران بهتر بود. وی اين برتری را به عناصری چون 
بهزيس��تی بدنی، روابط اجتماعی، رفتار نوع دوس��تانه، رفتار 

خلاق و رضايت شغلی مربوط دانسته است )16(.
به نظر مي رس��د كه ش��ركت در فعاليت هاي بدني، نقش 
ميانجي ب��ر روي افزايش ع��زت نفس و نيز نگرش نس��بت 
به خويش��تن داشته باش��د. توضيح بيش��تر اينكه، شركت در 
فعاليته��اي بدني موجب افزايش س��طح توانايي ها و آمادگي 
بدني فرد ش��ده اس��ت و اين مورد به نوبه خود موجب تغيير 
ن��وع ارزيابي و برآورد ف��رد از قابليت هاي خود می ش��ود. 
اين رابط��ه از دور مثبت برخوردار بوده اس��ت كه در نهايت 
منج��ر ب��ه افزايش عزت نفس و نگرش مثب��ت تر از بدن مي 
ش��ود. همچنين بر اس��اس مدل EXSEM2 پيشنهاد شده كه 
ارزشيابي عيني)مبناي اين مدل را تشكيل مي دهد( از عملكرد 
بدني ممكن اس��ت با انجام تمرين��ات بدني افزايش پيدا كند. 
اي��ن مورد منجر به افزاي��ش پذيرش خود يا ارزش به خود و 
خصوصيات خود صرف نظر از س��طوح لياقت درك شده مي 
ش��ود. »فاكس و كوربين3« با گسترش مدل EXSEM نشان 
دادن��د كه منابع كارآم��دي مدل با ش��رايط آمادگي بدني فرد 
ارتباط قويتري دارد )17(. همچنين »سونستروم« پيشنهاد كرده 
اس��ت كه عوامل افزايش عزت نفس به دنبال انجام تمرينات 
بدني مي تواند مربوط به افزايش آمادگي بدني، مشاهده برآورد 
اهداف و در نتيجه احساس بهتري از وضعيت بدني و افزايش 
ح��س لياقت، بهبود رفتارهاي س��لامتي چون خواب و تغذيه 
مناسب و مواجه شدن با تجارب اجتماعي به دنبال فعاليت با 
ساير افراد، باشند. اين عوامل مي توانند به نوبه خود احساس 

1- Williams                  2- Exercise and Self-Esteem Model                 3- Fox & Corbin
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رضايتمندي فرد نسبت به خود را بهبود بخشند)13(.
همچنين پيش��نهاد شده كه ش��ركت در فعاليت هاي بدني 
منظم در آغاز ممكن اس��ت عوام��ل تقويت كننده بيولوژيكي 
از جمل��ه افزاي��ش تون عضله، اس��تقامت و كاهش وزن بدن 
و چربي را به دنبال داش��ته باشد، كه اين عوامل ممكن است 

بطور كوتاه مدت سبب افزايش عزت نفس شوند )9(.
نكته قابل توجه ديگر اينكه ميانگين وزن زنان يائس��ه غير 
ورزش��كار از گروه ورزشكار در حدود 7 كيلوگرم بيشتر بود. 
ب��ا توجه به اينكه وزن بالاتر منجر به تجمع بيش��تر چربي در 
بدن مي شود، پورآقايي )1382( در تحقيق خود به اين نتيجه 
رسيد كه عدم فعاليت بدني و افزايش توده چربي ناشي از آن، 
منجر به كاهش محس��وس كيفيت زندگي در زنان يائس��ه مي 
شود، به طوري كه زنان يائسه غير ورزشكار به دلايل مختلف 
از جمل��ه عدم انجام فعاليت بدني منظم و افزايش توده چربي 
بدني در تمامي حيطه هاي كيفيت زندگي در وضع نامطلوبي 
به سر مي برند)1(. مومني نيز در تحقيقي كه بر روي معلولين 
ورزش��كار و غير ورزشكار به اين نتيجه رسيد كه توده چربي 
معلولان غير ورزش��كار ت��ا حدود زيادي بيش��تر از معلولان 
ورزش��كار است. او از اين موضوع چنين نتيجه گيري كرد كه 
اين افزايش چربي ناش��ي از ع��دم فعاليت بدني بوده و باعث 
كاهش شديد تصوير بدني مثبت  در اين افراد مي شود)17(. 
يك��ي از راههاي بالقوه، جهت تقويت ادراك ازخود زنان 
يائس��ه، شركت در فعاليت هاي ورزش��ي و تفريحي است. از 
آنجاي��ي كه بدن به عنوان يك مكانيس��م باعث ظهور فعاليت 
مي ش��ود، ش��ركت در فعاليت هاي ورزش��ي ب��ه روي ادراك 
از خ��ود در بعد جس��ماني تأثير مي گذارد. ضمن��اً از آنجايي 
ك��ه فعاليت ه��اي ورزش��ي – تفريحي در محي��ط و اجتماع 
اتف��اق مي افتند، تعامل با ديگران و بس��ط تج��ارب احتمالي، 

تقويت كننده خودادراكي اجتماعي نيز مي شود)4(.
با توجه به بالا بودن چربي بدن زنان يائسه غير ورزشكار، 
م��ي توان چنين نتيج��ه گيري كرد كه يك��ي از دلايل تفاوت 
بس��يار بالاي خرده مقياس هاي تصوير بدن��ي بين دو گروه، 
عدم فعاليت بدني زنان يائسه و بالا رفتن توده چربي بدن آنها 

از ي��ك طرف و انجام فعاليت بدني منظم گروه ورزش��كار و 
رسيدن به وزن بدني ايده آل در آنان باشد. 

هل��م و چامبرلي��ن1)1994( بيان داش��ته اند ك��ه فعاليت 
جسمانی باعث افزايش جذابيت جسمانی ادراك شده، توسط 
زنان يائس��ه اس��ت كه خود موجب بهبود سلامت جنسی آن 
ها می ش��ود. از اين نكت��ه مي توان چنين اس��تنباط نمود كه 
فعاليت جس��ماني منظم زنان يائسه مي تواند تا حدود زيادي، 
اثرات مخرب پديده يائس��گي بر روي ب��دن را تقليل داده و 
بدينوس��يله، با عث افزايش خودپنداره بدني اين گروه از افراد 
جامعه ش��ود)18(. در اين خص��وص، نتيجه تحقيق حاضر با 
نتيجه تحقيق بهرام و ش��فيع زاده )1382( همخواني دارد. اين 
محققان، تصوير بدني مردان ورزش��كار و غير ورزش��كار را 
با يكديگر مقايس��ه كردند و در نهايت بدين نتيجه رس��يدند 
كه فعاليت بدني منظ��م، اثر مثبتي بر روي خرده مقياس هاي 
تصوير بدني در اين افراد داش��ته است. نكته قابل ذكر اين كه 
نمرات مربوط به خ��رده مقياس هاي تصوير بدني در تحقيق 
حاضر، شباهت بالايي با اين نمرات در مردان ورزشكار دارد 

.)18(
ريچاني2 و ديگران )2002( نيز در بخشی از پژوهش خود 
به بررس��ی تاثير تمرين بر علائم روانی يائس��گی پرداختند و 
بيان داشتند كه فعاليت بدنی باعث بهبود علائم روانی يائسگی 
می ش��ود. لی و همكاران تاثير تمرينات جس��مانی و فعاليت 
های ورزش��ی را بر روی بهبود علائم روانی يائس��گی به اين 
صورت توجيه كرده اند كه فعاليت جسمانی می تواند سطوح 
آندروفي��ن ها را در بدن افزايش دهد و اين در حاليس��ت كه 
آندروفي��ن ها ب��ر روی حالات روانی انس��ان تاثيرات زيادی 

اعمال می كنند)19(. 
تصوي��ر بدني در تحقي��ق حاضر، ش��باهت بالايي با اين 
نمرات در مردان ورزشكار دارد )18(. نكته جالب توجه ديگر 
اينكه، تحقيق ها نش��ان داده اند كه با وقوع پديده يائس��گي و 
عواق��ب منفي آن، ناراحتي ه��اي بدني از يك طرف و اثرات 
رواني ناش��ي از اين پديده، ازطرف ديگر باعث افت ش��ديد 
ميزان فعاليت بدني در اين دسته از افراد مي شود. اين مسائل 

1- Holm & Chamberlin              2-Rechanee
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باعث مي گردند كه پديده چرخه ورزش- پيري در فرد روند 
معكوس يافته و روز به روز س��طح س��لامت جسماني و در 
نتيجه، نگرش فرد نسبت به خود بدتر گردد. نتايج اين تحقيق 
نشان داد كه زنان يائسه ورزشكار، نه تنها مشكلات جسماني 
خاصي ندارند، بلكه در تمامي خرده مقياس هاي تصوير بدني 
نمره قابل قبولي را كسب كرده اند. اين نتايج مويد اين مطلب 
اس��ت كه فعاليت جسماني منظم مي تواند اثرات بسيار مثبتي 
بر روي اين گروه از افراد داش��ته باش��د. ب��ه طوريكه نه تنها 
نگرش منفي) ناشي از پديده يائسگي( نسبت به خود ندارند، 
بلكه از نظر نگرش بدني در سطح مردان سالم ورزشكار قرار 

دارند)17(.

نتيجه گيری 
به هر حال اگر چه فعاليت بدنی باعث بهبود علائم روانی 
يائسگی می ش��ود، اما تحقيق هاي علمی بيشتری لازم است 
تا روش��ن شود كه تا چه ميزان فعاليت جسمانی برای كاهش 
علائم روانی يائس��گی كافی است. با توجه به اهميت فعاليت 
جس��مانی برای زنان و تاثيراتی كه تمرين می تواند بر كاهش 
علائم يائسگی و بهبود كيفيت زندگی زنان يائسه داشته باشد، 
پيش��نهاد می گردد زنان نه تنها در دوران يائسگی بلكه قبل از 
اين دوران نيز يك س��بك زندگ��ی فعال را برگزيده و فعاليت 
منظ��م بدنی را در برنام��ه روزمره خود قرار دهند. همچنين با 
توجه به اينكه در تحقيق حاضر مداخله تمرينی انجام نگرفت، 
پيشنهاد می شود كه در تحقيق هاي ديگر از مداخلات تمرينی 

مختلف در خصوص زنان يائسه استفاده شود.
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