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مقایسه ویژگی شخصیتی سخت رویی در زنان معلول ورزشکار، 
زنان معلول غیر ورزشکار و زنان سالم ورزشکار شهر تهران  
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چيكده

 پژوهش حاضر با هدف مقایسه ویژگی شخصیتی سخت رویی و سه مولفه آن 
) تعهد،کنترل و مبارزه جویی( در زنان معلول ورزشکار، معلول غیر ورزشکار 
و زنان سالم ورزشکار شهر تهران انجام گرفت. در این پژوهش نمونه ای 
شامل 25 نفر از زنان عضو تیم ملی معلولین با 25 نفر از زنان معلول غیر 
ورزشکار و 25 نفر از زنان سالم ورزشکار با استفاده از پرسشنامه سخت رویی 
کوباسا مورد مقایسه قرار گرفته اند.  پژوهش از نوع پس رویدادی است. نتایج 
حاصل از تحلیل واریانس یک طرفه نشان داد بین سخت رویی و مولفه های 
آن در سه گروه تفاوت معنادار وجود دارد. همچنین آزمون دانت نشان داد که 
در ویژگی شخصیتی سخت رویی و هر سه مولفه آن ميانگين مربوط به زنان 
سالم ورزشکار و معلول ورزشکار با هم برابر مي باشد، اما در زنان معلول 
غیر ورزشکار سخت رویی و مولفه های آن پائین تر از دو گروه زنان معلول 

ورزشکار و زنان سالم می باشد.
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مقدمه
استرس بخش تفکیک ناپذیری از زندگی بشری است به گونه ای که برخی صاحب نظران هر نوع 
تقاضای سازگاری از فرد را استرس زا می دانند)پلتاوسکی1و فرارو2، 2003(. پژوهش های مختلف 
در طی سالهای گذشته نشان داده اند که رویدادهای استرس زا می توانند به ایجاد بیماری های 
جسمی، روانی همچنین کاهش بازده کاری منجر شوند.معلولیت های جسمی از جمله مواردی 

است که با استرس های خاص،شدید و منحصر به فرد خود همراه است.
به آنان چه از نظر شناخت موجودیت  از ادوار گذشته تاریخ تا کنون معلولین و امور مربوط 
معلولین و چه از نظر روابط بین اجتماع و معلولین همیشه به عنوان یک مسئله دشوار وجود داشته 
است که بین تکامل اجتماعی و علمی بشر با وضع اجتماعی معلولین رابطه ثابتی وجود نداشته است.

جوامع بدوی و قبایل اولیه بشر که سخت برای بقای خود تلاش می نموده اند، افراد ضعیف و معلول 
را که در تلاش برای زندگی موثر محسوب نمی شدند،طرد می کردند.در قرن نوزدهم و نیمه اول 
قرن بیستم توجه به معلولین به شکل جدا سازی آنها و نگهداری وآموزش های محدود در نوان 
خانه ها، آسایشگاه ها و مدارس استثنایی بوده است، اما در اواخر قرن بیستم و با تلاش سازمان های 
غیر دولتی ،ملی و بین المللی ،چرخش عمده ای در نگرش نسبت به معلولیت و برخورد با آن به 
وجود آمد .معلولیت که تا این زمان یا به عنوان جرم و گناه و یا به عنوان  نقص و عیب خداداد 
تلقی می گردید ،به صورت  محدودیت های فیزیکی ،حسی و ذهنی  تعریف گردید که ریشه در 

نارسایی های اجتماعی و اقتصادی دارند)کلاپتون3 و فیتزجرالد4، 2000(.
آنها  با  معلول  افراد  که  را  مشکلاتی  توان  معلولیت،نمی  زمینه  در  نگرش  تغییرات  وجود  با 
و  بيماري‌ها  به  ابتلا  شامل  به طور خلاصه  آنها  از مشکلات  برخی  نادیده گرفت.  هستند  روبرو 
عفونت‌هاي کليوي، زخم‌هاي فشاري، تغيير شکل،خشکي و لاغري پاها و سفت و استخواني شدن 
مفصل‌ها و عدم کنترل ادرار و مدفوع می شود.علاوه بر مشکلات جسمی می توان به مشکلات 
جسمی  معلولان  که  اند  داده  همکاران)2010(نشان  و  کرد.ترسوسلو5  اشاره  نیز  شناختی  روان 
درد بیشتر،افسردگی و اضطراب بالاتر و در کل از کیفیت زندگی پائین تری برخوردار هستند.

پژوهش های متعددی وجود رابطه بین محدودیت های جسمانی ناشی از معلولیت و افسردگی را 
تایید می کنند )بوروس6وهمکاران، 1994؛ گورلند7و همکاران، 1988؛کاتون8و همکاران،2002؛ 
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لنز1وهمکاران،2001؛ متیو2و همکاران،2010(. از سوی دیگر ارتباطات اجتماعی ویا اشتغال باعث 
ایجاد استرس در این افراد می شود)میچلسن3 و همکاران، 2005(.آنچه برای معلولین اهمیت دارد 
فراوانی ارتباط نیست بلکه کیفیت و گرمی ارتباط ها است.اگر در زندگی این افراد ،ارتباطات موثر 

وجود نداشته باشد،محرومیت های اجتماعی ایجاد خواهد شد(کوکس4، 2008(.
برای جلوگیری از بروز این مشکلات در معلولین میتوان از روش های مختلف در جهت کاهش 
تنیدگی واسترس استفاده کرد»سخت رویی«5 مهمترین گرایش شخصیتی است که در ارتباط با 
موضوع استرس حائز اهمیت است و مشتمل است بر مجموعه ای از ویژگی های شخصیتی که از 
بروز واکنش های افراد به رویدادهای بالقوه فشارزا جلوگیری می کند.این ویژگی ها عبارتند از 
تعهد6،کنترل7 و مبارزه جویی8. تعهد به واقف بودن بر اهمیت و ارزش فعالیت ها و معناداری آنها، 
کنترل به اعتقاد فرد بر تاثیر گذاری بر روی حوادث و مبارزه جویی بر توانایی کنار آمدن با تغییرات 
در زندگی و سازگاری مجدد با آنها اشاره دارد(مدی9 و همکاران،2006(. كوباسا10 )1979( متوجه 
شد افرادي كه درجه بالايي از تنيدگي و استرس‌ را بدون بيماري تجربه ميك‌نند داراي ساختار 
شخصيتي متفاوتي از افرادي كه در شرايط تنيدگي زا بيمار مي‌شوند دارند. »كوباسا« اين تمايز 

شخصيتي را در ساختاري به نام »سخت رویی« معرفي كرد(زانگ2010،11(. 
به نظر مي‌رسد كه افراد سخت رو از نگرش دروني خاصي برخوردارند. داشتن اين نگرش به 
آن ها كمك ميك‌ند تا شيوه‌اي خاص را در رويارويي با مسايل زندگي و اطرافيان خود اعمال 
كنند. افراد سرسخت عمدتاً رويدادهاي زندگي را جالب، متنوع، آموزنده و چالش انگيز مي‌بينند. 
به همين  بلند نظري تلقي ميك‌نند و  با نوعي  يا  بينانه و  آنها حوادث زندگي را به صورتي واقع 
دليل، نسبت به كل رويدادهاي زندگي خوشبين‌ترند. شايد وجود همين خوش‌بيني است كه افراد 
سرسخت را در برابر حوادث ناخوشايند و غيره منتظره و بيماري‌ها مقاوم‌تر كرده است )دلهاجا12 و 

همکاران،2010(.
پژوهش ها نشان می دهند سخت رویی در ایجاد پیش آمادگی برای یک شخصیت سالم موثر 
است)زانگ،2010(.همچنین هندریکس13 و همکاران )2000( نشان دادند که سخت رویی با سطح 
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بالای استرس در ورزشکاران رابطه منفی دارد.از سوی دیگر نتایج پژوهش کاتالدو1)2001( نشان 
می دهد که وجود حالت افسردگی و عدم وجود ویژگی شخصیتی سخت رویی در افراد معلول 
باعث افزایش ناتوانی در آنها می گردد. یکی از مسائلی که با معلولیت و سخت رویی تواما در ارتباط 
قرار می گیرد،ورزش کردن است. پژوهش گلبی2 و شیرد3 (2004( نشان می دهد که ورزشکاران 
حرفه ای ،سخت رویی بالاتری نسبت به ورزشکاران عادی دارند.لابرونیسی4 و همکاران )2000( 
و فراگالا5 و همکاران)2005( نیز نشان دادند که ورزش با بهبود بخشیدن به روابط اجتماعی در 
معلولین، باعث ارتقاء وضعیت روانی آنها می شود. این تاثیر در ورزش های گروهی بیشتر به چشم 
می خورد. شیرد)2009( نشان داد که ورزشکاران در مقایسه با غیر ورزشکاران از تفکرات مثبت و 
سخت رویی بالاتری برخوردار هستند.وی همچنین در پژوهش دیگری نشان داد، ورزشکارانی که 
در سطح بین المللی موفقیت کسب کرده اند دارای نمرات بالایی در تمامی مولفه های سخت رویی 
هستند)شیرد،2010(. همچنین مشخص شده است که ورزش بر سلامت روانی و جسمانی معلولین 

ذهنی و جسمی بسیار موثر است)دیلیپ6 و همکاران،2010(.
لذا با توجه به شرایط استرس زایی که افراد معلول با آن روبرو هستند و لزوم استفاده از راهکارهایی 
که باعث کاهش تنش و به کار بردن راهکارهای مقابله با استرس می شود، پژوهش حاضر با هدف 
بررسی ویژگی شخصیت سخت روئی و مؤلفه های آن)تعهد، کنترل و مبارزه جوئی( زنان معلول 

ورزشکار، زنان معلول غیرورزشکار و زنان سالم، انجام گرفت.

روش تحقیق
جامعه آماری و روش نمونه گیری

جامعه آماری این پژوهش را کلیه زنان ورزشکارمعلول عضو تیم ملی شهر تهران تشکیل می دادند 
که تعداد آنها در زمان انجام پژوهش  25 نفر بود. لذا با مراجعه به فدراسیون جانبازان و معلولین 
فهرست آنها تهیه و پرسشنامه ها در اختیار آنها قرار گرفت.آزمودنی های دو گروه دیگر شامل 25 
نفر از زنان سالم ورزشکار و معلول غیر ورزشکار بودند که از لحاظ متغیرهای جمعیت شناختی 
نظیر سن،میزان تحصیلات،وضعیت تاهل و وضعیت اشتغال با گروه اول همتاسازی شدند. این تعداد 
با روش نمونه گیری خوشه ای طبقه ای به منظور مقایسه با گروه معلولین ورزشکار انتخاب شدند.

بدین منظور ابتدا شهر تهران به پنج ناحیه شمال شرقی،شمال غربی،مرکز،جنوب شرقی و جنوب 
شرقی تقسیم شد و از هر ناحیه یک مرکز نگهداری معلولین و یک ورزشگاه به طور تصادفی 
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انتخاب گردیدند و از هر یک از این مراکز 25 نفر به طور تصادفی انتخاب شدند.

ابزار اندازگیری
مقياس سخت رویی کوباسا: این مقياس خودگزارش دهی،که به نسل سوم مقیاس های سخت 
رویی شهرت یافته است )مدی، 1987، به نقل از عرب علیدوستی، 1386(، دارای 50 گویه و سه 
خرده مقیاس کنترل،تعهد و مبارزه جویی است که به ترتیب دارای 17،16و 17 گویه می باشند.

آزمودني بايد ميزان صحيح يا غلط بودن گویه ها را در يك سطح مقياس 4 درجه‌اي مشخص كند. 
عدد صفر نشان دهنده اين است آن گویه از نظر آزمودني اصلًا صحيح نيست و عدد 3 نشان مي‌دهد 
كه گویه از نظر آزمودني كاملًا صحيح است. نکته مهم اینکه در این پرسشنامه ،هر چه امتياز فرد 
در مولفه ها بيشتر باشد حاکی از آن است که این ویژگی شخصیتی در فرد کمتر می باشد. در 
مجموع يك نمره كل براي سخت‌رويي و سه نمره مجزا براي مولفه‌ها به دست مي‌آيد. در تحقیقات 
داخلی و بین المللی برای این آزمون اعتبار و روایی مناسب گزارش شده است)جمهری،1381؛ 
قربانی،1373؛ بشارت،1386؛ احدی و همکاران،1387(.در مطالعه مدی )1990( برای مولفه های 
سخت رویی یعنی تعهد،مبارزه جویی و کنترل به ترتیب ضرایب پایایی0،52/70/. و 52/. و برای کل 
صفت سخت رویی 0/75 به دست آمد )جمهری،1381(.در پژوهش حاضر نیز با استفاده از ضریب 
آلفای کرونباخ ضریب پایایی کل مقیاس،0/84وضریب پایایی مولفه های مبارزه جویی،کنترل و 

تعهد به ترتیب 0/66، 0/68 و 0/75به دست آمد.

یافته های پژوهش
بر اساس هدف پژوهش 4 فرضیه تدوین شد؛

فرضیه اول: بين ويژگي شخصيتي سخت‌رويي )مبارزه جويي( در زنان معلول ورزشکار ،معلول 
غیرورزشکار و زنان سالم ورزشکار تفاوت وجود دارد.

فرضیه دوم: بين ويژگي شخصيتي سخت‌رويي )تعهد( در زنان معلول ورزشکار ،معلول غیرورزشکار 
و زنان سالم ورزشکار تفاوت وجود دارد.

معلول   ، ورزشکار  معلول  زنان  در  )كنترل(  رويي  سخت  شخصيتي  ويژگي  بين  سوم:  فرضیه 
غیرورزشکار و زنان سالم ورزشکار تفاوت وجود دارد.

فرضیه چهارم: بین ويژگي شخصيتي سخت‌رويي در زنان معلول ورزشکار ، معلول غیرورزشکار و 
زنان سالم ورزشکار  تفاوت وجود دارد.

به منظور تحلیل داده های به دست آمده از پرسشنامه پژوهش،در سطح توصیفی از شاخص هایی 
چون میانگین و انحراف معیار و در سطح استنباطی از تجزیه و تحلیل واریانس یک طرفه و آزمون 
تعقیبی دانت تی3 1 استفاده شد. جدول شماره 1 مشخصه های جمعیت شناختی سه گروه زنان 
1. Dunnett T3
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معلول ورزشکار،معلول غیر ورزشکار و زنان سالم ورزشکار را نشان می دهد.

همانطور که در جدول 1  قابل مشاهده است،آزمودنی ها از لحاظ متغیرهای جمعیت شناختی نظیر 
سن، میزان تحصیلات، وضعیت تاهل و وضعیت اشتغال با گروه اول همتاسازی شدند.

طبق جدول 2 بالاترین میانگین در متغیر سخت رویی و تمامی مولفه های آن در گروه زنان معلول غیر 
ورزشکار دیده می شود که با توجه به توضیحات قبل،بالاتر بودن نمرات  نشان دهنده پائین تر بودن این موارد 
در گروه معلولین غیر ورزشکار می باشد.اما برای بررسی معناداری تفاوت میان سه گروه ،در ادامه آزمون تحلیل 

واریانس انجام شد.
 فرض های لازم جهت انجام تحلیل واريانس وجود نمونه هاي مستقل از هر جامعه، نرمال بودن داده ها و 
برابري واريانس ها مي باشد. آزمون كولموگروف-اسميرنف نرمال بودن داده ها را مورد تایید قرار داد. اما براي 
بررسی برابري واريانس از آزمون لوین استفاده گردید که نتایج آن در جدول شماره 3  قابل مشاهده می باشد. 

متغیر
گروه زنان معلول 

ورزشکار
گروه زنان معلول غیر 

ورزشکار
گروه زنان سالم 

ورزشکار

سن
15-20101010
21-25101010
26-30555

میزان تحصیلات
202020دیپلم و پایین تر

444فوق دیپلم و لیسانس
111بالاتر از لیسانس

وضعیت تاهل
101010متاهل
151515مجرد

وضعیت اشتغال
555شاغل

202020غیر شاغل

جدول 1.مشخصه های جمعیت شناختی سه گروه زنان معلول ورزشکار،
معلول غیر ورزشکار وسالم ورزشکار

زنان معلول غیرورزشکار زنان معلول ورزشکار زنان سالم ورزشکار گروه
انحراف معیارمتغیر میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

0/25 2/17 0/34 2/09 0/54 1/69 مولفه مبارزه جویی
0/26 2/03 0/41 2/05 0/55 1/54 مولفه تعهد
0/36 1/91 0/44 1/67 0/58 1/35 مولفه کنترل
0/22 2/03 0/35 1/91 0/50 1/52 سخت رویی

جدول 2.میانگین و انحراف معیار نمرات آزمودنی ها در مقیاس پرسشنامه سخت رویی
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جدول 3 نشان می دهد که در همه موارد p>0/05 است که به معناي رد فرض صفر اين آزمون 
يعني برابري واريانس هاي 3 گروه موردبررسي  مي باشد. بنابراين براي هر3 گروه، واريانس نمرات 
متغيرهاي سخت رويي، مولفه کنترل، مولفه تعهد و مولفه مبارزه جويي نابرابر مي باشد. اما از آنجا 
كه ،چنانچه تعداد نمونه ها در هريك از گروهها مساوی باشد فرض برابري واريانسها چندان مهم 

نیست، به تحلیل واريانس ها مي پرداخته می شود. 

 ،)F=10/513(همان گونه که در جدول 4 مشخص است،سه گروه آزمودنی در مولفه مبارزه جویی
مولفه تعهد )F =11/655(، مولفه کنترل )F =9/399( و سخت رویی )F =12/896(، دارای تفاوت 
معناداری هستند)p >0/05 (. به عبارت ديگر بين سخت رويي ، مولفه مبارزه جويي، مولفه تعهد 
و مولفه كنترل در 3 گروه زنان مورد بررسي تفاوت معني دار وجود دارد. بيان اين نكته ضروري 
است كه اين آزمون صرفا وجود تفاوت در گروهها را مشخص مي كند اما اينكه ميزان تفاوت در 

سطح معناداریدرجه آزادی 2درجه آزادی1نتایج آزمون لوین

8/8582720/000مولفه مبارزه جويي
6/4842720/003مولفه تعهد
4/6482720/013مولفه کنترل
7/4892720/001سخت رويي

جدول3. آزمون لوین جهت بررسی برابری واریانس ها

منابع تغییر
مجموع

مجذورات
درجات
آزادی

میانگین
مجذورات

Fمعناداری

مولفه مبارزه 
جويي

3/28521/642بین گروه ها
10/5130/000 11/248720/156درون گروه ها

14/53374کل

مولفه تعهد
4/19722/098بین گروه ها

11/6550/000 12/963720/180درون گروه ها
17/16074کل

مولفه کنترل
4/44522/227بین گروه ها

9/3990/000 17/063720/237درون گروه ها
21/51874کل

سخت رويي
3/79021/895بین گروه ها

12/8960/000 10/580720/147درون گروه ها
14/37074کل

جدول 4. نتایج آزمون تحلیل واریانس)ANOVA( جهت بررسی معنا دار بودن
 تفاوت میان سه گروه زنان معلول ورزشکار،معلول غیر ورزشکار وزنان سالم ورزشکار
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گروه ها چگونه است را، ارائه نمي دهد. دراين حالت چون واريانس گروه ها برابر نبودند از آزمون 
دانت تی 3  استفاده شد.

طبق جدول 5 می توان به بررسی فرضیات پژوهش پرداخت:
1-در مورد مولفه مبارزه جويي ميانگين مربوط به زنان سالم ورزشکار و معلول ورزشکار با هم برابر 

I                                          J
تفاوت میانگین ها 

)I-J(
معناداری

فاصله اطمینان در سطح 95 درصد

پایین ترینبالاترین

مولفه مبارزه 
جويي

زنان سالم و ورزشکار
0/28670/1314-0/077650/736-معلول ورزشکار

0/1798-0/7755-0/477650/001-)*(معلول غيرورزشکار

معلول ورزشکار
0/13140/2867-0/077650/736زنان سالم و ورزشکار
0/0830-0/7170-0/400000/009-)*(معلول غيرورزشکار

معلول غيرورزشکار
0/477650/0010/17980/7755)*(زنان سالم و ورزشکار

0/400000/0090/08300/7170 )*(معلول ورزشکار

معيار تعهد

زنان سالم و ورزشکار
0/21490/2699-0/027500/989معلول ورزشکار

0/1833-0/7917-0/487500/001-)*(معلول غيرورزشکار

معلول ورزشکار
0/26990/2149-0/27500/989-زنان سالم و ورزشکار
0/1738-0/8562-0/515000/002-)*(معلول غيرورزشکار

معلول غيرورزشکار
0/487500/0010/18330/7917)*(زنان سالم و ورزشکار

0/515000/0020/17380/8562)*(معلول ورزشکار

معيار کنترل

زنان سالم و ورزشکار
0/55410/0364-0/258820/101-معلول ورزشکار

0/2471-0/9435-0/595290/000-)*(معلول غيرورزشکار

معلول ورزشکار
0/03940/5541-0/258820/101زنان سالم و ورزشکار
0/71240/0394-0/339470/091-معلول غيرورزشکار

معلول غيرورزشکار
0/595290/0000/24710/9435)*(زنان سالم و ورزشکار

0/03940/7124-0/336470/091معلول ورزشکار

سخت رويي

زنان سالم و ورزشکار
0/31530/1041-0/105600/515-معلول ورزشکار

0/2392-0/8024-0/520800/000-)*(معلول غيرورزشکار

معلول ورزشکار
0/10410/3153-0/105600/515زنان سالم و ورزشکار
0/1058-0/7246-0/415200/005-)*(معلول غيرورزشکار

معلول غيرورزشکار
0/520800/0000/23920/8024)*(زنان سالم و ورزشکار

0/415200/0050/10580/7246)*(معلول ورزشکار

جدول 5(نتایج آزمون تعقیبی دانت جهت بررسی چگونگی تفاوت میان سه گروه زنان معلول 
ورزشکار،معلول غیر ورزشکار وسالم ورزشکار
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مي باشد.اما ميانگين زنان سالم ورزشکار و معلول غير ورزشکار برابر نمي باشد )p=0/001( به نحوي که 
میانگین آن براي زنان معلول غير ورزشکار بيش از زنان سالم ورزشکار است. همچنین میانگین مولفه 
مبارزه جویی در زنان معلول ورزشکار و معلول غیر ورزشکار نیز برابر نمی باشد)p=0/009( ( و میانگین 

آن براي زنان معلول غير ورزشکار بيشترمي باشد.
بنابراین با توجه به نکات اشاره شده در قبل مي توان گفت مولفه مبارزه جویی در زنان معلول ورزشکار 

و سالم ورزشکار بیشتر از زنان معلول غیر ورزشکار است،لذا فرضیه اول پژوهش تایید می شود.
2-در مورد مولفه تعهد  ميانگين مربوط به زنان سالم ورزشکار و معلول ورزشکار با هم برابر مي باشد 
لکن ميانگين زنان سالم ورزشکار و معلول غير ورزشکار برابر نمي باشد)p=0/001( همچنین میانگین 
مولفه تعهد در زنان معلول ورزشکار و معلول غیر ورزشکار نیز برابر نیست)p=0/002(  بنابر این مي توان 
گفت مولفه تعهد در زنان معلول ورزشکار و سالم ورزشکار بیشتر از زنان معلول غیر ورزشکار است،پس 

فرضیه دوم پژوهش نیز تایید می گردد.
3-در مورد مولفه کنترل  ميانگين مربوط به زنان سالم ورزشکار و معلول ورزشکار با هم برابر مي 
باشد اما ميانگين زنان سالم ورزشکار و معلول غير ورزشکار برابر نمي باشد)p=0/000(  ومیانگین زنان 
معلول غير ورزشکار بيش از زنان سالم ورزشکار است.اما این تفاوت در زنان معلول ورزشکار و معلول 
غیر ورزشکار دیده نمی شود)p=0/09(. لذامي توان گفت مولفه کنترل در زنان معلول ورزشکار و سالم 

ورزشکار بیشتر از زنان معلول غیر ورزشکار است و فرضیه سوم پژوهش تایید می گردد.
4-در مورد ویژگی شخصیتی سخت رويي  ميانگين مربوط به زنان سالم ورزشکار و معلول ورزشکار 
با هم برابر مي باشداما ميانگين زنان سالم ورزشکار و معلول غير ورزشکار برابر نمي باشد)p=0/000( و 
این میانگین در زنان معلول غير ورزشکار بيش از زنان سالم ورزشکار است. همچنین میانگین ویژگی 
)p=0/005(شخصیتی سخت رويي  در زنان معلول ورزشکار و معلول غیر ورزشکار نیز برابر نمی باشد

و در زنان معلول غیر ورزشکار بیشتر است.  اما با توجه به موارد اشاره شده در بالا درنهايت می توان 
گفت ویژگی شخصیتی سخت رویی در زنان معلول ورزشکار و سالم  ورزشکار بیشتر از زنان معلول غیر 

ورزشکار است.لذا آخرین فرضیه پژوهش نیز تایید می شود.

بحث و نتیجه گیری
نتایج تحلیل واریانس انجام شده معرف آن است که بین سه گروه زنان معلول ورزشکار؛غیر ورزشکار 
تفاوت وجود دارد.این  وزنان سالم ورزشکار در ویژگی شخصیتی سخت رویی و هر سه مولفه آن 
نتیجه با نتایج شیرد)2009(،کیمبل1 و همکاران)2003(،هود2 و همکاران)2000(وهالت3)1998( مبنی بر 
تفاوت ورزشکاران وغیر ورزشکاران در زمینه سخت رویی و مهارت های مقابله ای ،همخوانی دارد.

1. Kimball
2. Hodd
3. Halt

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

www.SID.ir

106

همچنین نتایج آزمون دانت نشان می دهد میانگین مربوط به زنان معلول ورزشکار و سالم ورزشکار در 
ویژگی شخصیتی سخت رویی و سه مولفه آن)مبارزه جویی،تعهد وکنترل(با هم برابر می باشد.این نتیجه 
با یافته های جیوایا1)2006( مبنی بر تاثیر مثبت ورزش برویژگی های شخصیتی معلولین جسمی حرکتی 
همسو می باشد.همانگونه که نتایج نشان می دهد میانگین ویژگی شخصیتی سخت رویی در زنان معلول 
ورزشکار و زنان سالم ورزشکار در یک سطح است که این نشاندهنده اثر مثبت ورزش بر این افراد 

است. 
اما در ادامه نتایج نشان می دهند که ویژگی شخصیتی سخت رویی و هر سه مولفه آن)مبارزه جویی،تعهد 
وکنترل( در زنان معلول غیر ورزشکار پایین تر از زنان معلول ورزشکار و زنان سالم است.این نتیجه نیز 
با یافته های اسکیرکا2)2000(،هندریکس)2000(،کاتالدو)2001( ،شیرد)2009( و دیلیپ)2010(مبنی بر 
تاثیر ورزش بر کاهش تنش و استرس،افزایش مهارت های مقابله ای و افزایش سخت رویی و همچنین 

تفاوت میان ورزشکاران و غیر ورزشکاران در این زمینه ها، همسو می باشد. 
در کل نتایج نشان دهنده تاثیر ورزش برویژگی شخصیتی سخت رویی در زنان معلول و سالم ورزشکار 
می باشد.در واقع ورزش به زنان معلول یاری می رساند که بهتر با شرایط و تنیدگی های زندگی خود 
سازگار شوند. فرد با ويژگي سخت رويي تصميم گرفته است زندگي كند و به همين دليل از زندگي 
در خانه،محيط كار و يا هنگام بازي استقبال مي كند. از اين تصميم فرد، ميل به زيستن ظهور مي كند و 
دلايل ويژه اي را براي بودن مي يابد. بنابراين فرد نه فقط هدف هايي دارد كه در رسيدن به آنها كامياب 
مي شود،بلكه اهداف قديمي را نيز به طور مداوم تجديد كرده و هدف هاي جديدي به وجود مي آورد. 
او مي خواهد به سادگي بر مشكلات فائق آيد، خوب زندگي كند و كامياب شود؛ به همين دليل نگرش 
خوشبينانه نسبت به زندگي و شخص خود دارد و انتظار دارد وقايع زندگي به سود او پيش روند. او 
انتظار موفقيت دارد زيرا به قدرت خود اعتماد داشته و به خود به عنوان استاد زندگي خود مي نگرد و 
اين قدرت را در خود مي بيند كه هر تحول يا دگرگوني كه در زندگي رخ مي دهد را به پيش برده و 
خود را قرباني و بي يار و ياور نبيند و در نتيجه از درماندگي، اضطراب و افسردگي در امان باشد. داشتن 
احساس كنترل بر اوضاع حاكم، اتخاذ موضع فعالانه در زمان بروز مشكل، ايستادگي و مقاومت در برابر 
آن، خود را مسئول دانستن در شرايط بحراني، ديده عبرت بين داشتن و سختي ها را فرصتي براي رشد و 
توسعه دانستن،همه و همه از مواردي است كه به افراد ياري مي رساند تا به پيشرفت و ترقي نائل آيند و 

ورزشكار بودن كيي از راهكارهايي است كه به افراد در اين طريق ياري مي رساند.

1. Gioia
2. Skirka
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