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 Background and Purpose: In recent years, women's participation in sports activities, particularly 

rhythmic exercise programs, has gained attention as an effective approach to enhancing physical and 

mental health. However, the relationship between such participation and various emotional, 

psychological, social, and cultural dimensions has been less studied. This study aimed to investigate 

the relationship between women's participation in rhythmic sports programs with emotional, 

psychological, social, and cultural factors. 

Method: The research method was descriptive correlation and data collection in the field and applied 

using a questionnaire and terms of using the results. The study's population includes all women 

participating in rhythmic sports movements in 1-4 districts of Tehran. First, SPSS Sample Power 

software was used to calculate the sample size. Then 384 persons were randomly selected. First, the 

participants completed the researcher-made questionnaire of women's participation in exercise 

programs, the emotional, social, and cultural factors questionnaire, and the psychological factors 

questionnaire (Goldberg, 1972). Then, data were analyzed using descriptive statistics, skew and 

tensile statistics, heuristic analysis, confirmatory factor analysis, and Pearson correlation coefficient 

test. 

Results: The results showed a significant relationship between women's participation in rhythmic 

sports programs and emotional, social, psychological, and cultural factors (p<0.05). 

Conclusion: There is a significant relationship between women's participation in rhythmic sports 

programs and cultural factors. 
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 Introduction
port is recently recognized as a social 

phenomenon worldwide, including in our 

country, where it has been well-received as 

a multidimensional tool with extensive impacts on 

economy, health, leisure activities, social relations, 

and prevention of social corruption and moral 

deviations (1-4). According to Ahmadi, promoting 

physical activity is currently one of governments' 

important objectives for public health (5). This is 

because preventing diseases caused by inactivity is 

crucial among government goals, as is strengthening 

the connection between health and quality of life (6). 

Among physical activities attracting women's 

attention are rhythmic sports movements (7). These 

movements, especially rhythmic ones, directly or 

indirectly affect cognitive, emotional, and social 

functions (8,9). Conducted within a recreational 

framework, they serve as tools for self-expression, 

therapy, physical fitness enhancement, and anxiety 

reduction (10). Beyond teaching basic motor skills, 

rhythmic movements influence cognitive processes, 

attention, perception, concentration, and social skill 

development (11). Body psychotherapy theorists 

emphasize the importance of physical transference in 

therapeutic communication, diagnosis, and treatment 

enhancement (12). Psychologically, rhythmic 

movements affect cognitive functions, behavior, 

personality, and emotional, psychological, social, 

and cultural factors (12). Regular exercise also 

significantly benefits mental and social health, 

influencing individual adaptation and personality 

(13). Rhythmic movements represent a unique form 

of social interaction, with cultural-social 

components shaping their structure (14,15). WHO 

defines health as complete physical, mental, social, 

and spiritual wellbeing (16,17). This study examines 

the relationship between women's participation in 

rhythmic movements and emotional, psychological, 

social, and cultural factors. 

Method 

A) Design and Participants: This descriptive-

correlational study used field data collection. The 

population included women participating in 

rhythmic sports movements in Tehran's Districts 1-

4. Using Sample Power software with α=0.05, 

power=0.80, and effect size=0.05, the sample size 

was estimated at 384. Simple random sampling was 

employed. 

B) Instruments: 

1. General Health Questionnaire (GHQ-28): A 28-

item tool by Goldberg (1971) with four subscales 

(somatic symptoms, social dysfunction, 

depression, anxiety) showing reliability α=0.87 

in this study (18-20). 

2. Researcher-made Questionnaire: A 40-item tool 

(13 emotional, 8 social, 10 psychological, 9 

cultural factors) developed in 2022 with 

KMO=0.961 and satisfactory validity confirmed 

by experts. 

C) Procedure: After obtaining permissions, 384 

questionnaires were distributed online to sports 

clubs. Data analysis used descriptive statistics and 

Pearson correlation in SPSS-26. 

 Findings 

Demographics showed 59.22% had >10 years sports 

experience, 71.09% held bachelor's degrees or 

lower, 74.73% were <30 years old, and 66.7% were 

single. Normality tests confirmed normal 

distribution (Table 1). Pearson correlations revealed 

significant positive relationships (p<0.001) between 

rhythmic movements and: 

• Emotional factors (r=0.809, R²=65.448%) 

• Social factors (r=0.770, R²=59.29%) 

• Psychological factors (r=0.892, R²=79.566%) 

• Cultural factors (r=0.729, R²=54.612%). 

 

Discussion and Conclusion 
This study demonstrates that rhythmic sports 

movements have multidimensional benefits for 

women's wellbeing. From a psychological 

perspective, these activities improve emotional 

factors through neurobiological mechanisms such as 

increased endorphin secretion and reduced cortisol 

levels (24), consistent with Siepmann et al.'s findings 

(21). Hackney et al.'s (2007) study on tango dancing 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jc

sn
p.

ir
 o

n 
20

26
-0

7-
05

 ]
 

                               2 / 9

http://jcsnp.ir/article-1-52-en.html


Journal of 

Clinical Sport NeuroPsychology     

 
57 

 

Vol. 2, No. 2, Spring 2022 

 further supports these results, showing reduced 

anxiety and improved mood, particularly in women 

with psychological issues (29). The therapeutic 

effects of combining music with movement (30) may 

stem from the recreational framework of rhythmic 

activities that facilitate emotional expression. 

Socially, participation in rhythmic sports enhances 

group values like teamwork and loyalty (26), 

aligning with Aghdam et al.'s research (25). Group 

dance activities have been shown to improve 

interpersonal trust and social cohesion (31,32), 

potentially reducing social isolation among urban 

women. 

Psychologically, rhythmic movements 

simultaneously improve physical and mental health 

(28). The combination of exercise, music, and joy 

has been shown to reduce stress and boost self-

esteem (33), while rhythmic dances alleviate 

depression and anxiety symptoms (34). These 

mechanisms may enhance mood and psychological 

resilience, particularly in high-stress environments. 

Culturally, rhythmic sports movements serve as a 

platform for cultural expression (28) and can 

strengthen cultural identity (35). Traditional dances 

in particular may enhance cultural cohesion (36), 

suggesting potential for preserving Iran's cultural 

heritage. 

Study limitations include the focus on specific 

Tehran districts. Future longitudinal studies with 

broader samples are recommended to examine long-

term effects. 
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پژوهشی ه قالم 

 ی و فرهنگ  یاجتماع   ،یروان   ، هیجانیبا عوامل  ی حرکات موزون ورزش یهاارتباط مشارکت بانوان در برنامه
 

1انیکمرخ یگانه
2دی افرح آب  نیاباقر حسنم،   

2نقشبندی سیدصلاح الدین،   
  

 

 
 رانیتهران، ا  ، ید اسلامدانشگاه آزا  قات، یواحد علوم تحق ، یورزش یراهبرد تیریارشد مد یکارشناس یدانشجو. 1

 رانیتهران، ا  ، یدانشگاه آزاد اسلام قات، یواحد علوم و تحق ، یورزش تیریگروه مد اریاستاد. 2
 

 

 مشخصات مقاله 
 

 ده ی چک

 هادواژه یکل

 ،بانوان
 ، حرکات موزون ورزشی

 ،  فرهنگی عوامل اجتماعی
 ،روانی-عوامل هیجانی

 .مشارکت ورزشی
 

 

 

 

 
 

 28/10/1400شده: افتیدر

 1400/ 01/12: شدهرفتهیپذ

 12/01/1401   :منتشرشده

مؤثر در   یهاوه یاز ش یکیعنوان حرکات موزون به  ژهیو به  یورزش یهاتیمشارکت بانوان در فعال ر،یاخ یهادر سال  :نه و هدفیزم 

  ، ی روان ،یجانیلف هابعاد مخت مشارکت با  نیارتباط ا ی حال، بررس ن یمورد توجه قرار گرفته است. با ا ی و روان یسلامت جسم یارتقا
 ی حرکات موزون ورزش  یهانوان در برنامه پژوهش حاضر ارتباط مشارکت باهدف  .  گرفته است  قرارکمتر مورد مطالعه    یو فرهنگ  یاجتماع

 .است یو فرهنگ یاجتماع ،یروان ،یجانی با عوامل ه

کننده در حرکات موزون ورزشی  بانوان شرکت  امل همبستگی است. جامعه آماری پژوهش ش-توصیفی این پژوهش یک مطالعه :روش

استفاده شد که در نهایت حجم   سمپل پاور اساسپیاس افزار حجم نمونه از نرم  منظور برآوردشهر تهران است. در ابتدا به  4- 1مناطق 
های  وان در برنامه مشارکت بان ساختهمحقق  کنندگان پرسشنامهشرکت  تصادفی ساده انتخاب شدند.گیری روش نمونه نفر با  ۳84نمونه 

.  را تکمیل کردند  (1۹۷2)گلدبرگ،    عمومیسلامت  امه  عوامل هیجانی، اجتماعی، و فرهنگی و پرسشن  پرسشنامهحرکات موزون ورزشی،  
 .ها با استفاده از آزمون ضریب همبستگی پیرسون تجزیه و تحلیل شدسپس داده 

اجتماعی، روانی، و فرهنگی   هیجانی،های حرکات موزون ورزشی با عوامل وان در برنامه بین مشارکت باننتایج نشان داد که  :هاتهفای

 .(p<05/0داری دارد )ارتباط معنی 

، روانی، اجتماعی،  هیجانیهای حرکات موزون ورزشی با عوامل  گیری کرد مشارکت در برنامه ن نتیجه توابر این اساس می  :یریگجه ینت

 .و فرهنگی ارتباط دارد

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  رانیتهران، ا  ، یدانشگاه آزاد اسلام قات، یواحد علوم و تحق ، یورزش تیریگروه مد اریاستاد، یفرح آباد انیمحسن باقر سنده مسئول: ینو. 

 mohsenbagherian@gmaill.com  :انامهیرا 

 021-448۶51۷۹ تلفن:
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 مقدمه
امروزه ورزش به عنوان یک پدیده اجتماعی در دنیا و از جمله در کشور ما 
پذیرفته شده است و با استقبال خوبی روبرو گردیده و به عنوان یک ابزار چند 
بعدی با تأثیرات گسترده، جایگاه و نقش خود را در اقتصاد، سلامتی افراد،  

بط اجتماعی، پیشگیری از مفاسد  لذت بخش، روا  فراغت سالم و  گذراندن اوقات
اجتماعی و انحرافات اخلاقی رو به گسترش در جامعه و کاربردهای عدیده دیگر  

-در حال حاضر، ارتقای فعالیت از دیدگاه احمدی . (4-1) متجلی ساخته است 
به منظور سلامت عموم جامعه است    هاای جسمانی یکی از اهداف مهم دولته
اهدافی که توسط دولت دنبال . این امر به این علت است که در میان (5)

ود، اهمیت شتحرکی حاصل میهایی که توسط بی شود، جلوگیری از بیماریمی
بسیاری دارد و به همان نسبت تقویت شیوه زندگی و ارتباط سلامتی با کیفیت 

های جسمانی که مورد توجه . از جمله فعالیت(۶)باشد ی هر فرد مهم میزندگ
در این میان حرکات . (۷)ات موزون ورزشی است بانوان قرار گرفته است حرک

ها و  از طریق مکانیسمطور مستقیم یا خصوص حرکات موزون، به بدنی، به 
و اجتماعی را تحت تاثیر قرار  هیجانیفرآیندهای دیگر، عملکردهای شناختی، 

 بخشو آرامش . این حرکات در چارچوب فعالیت تفریحی لذت(۹, 8)دهند می
برای خوداظهاری، افکار، احساسات، ابزاری برای ای گیرد و وسیلهصورت می

. حرکات (10)دهنده آمادگی جسمانی و کاهنده اضطراب است درمان، افزایش 
های حرکتی موزون افزون بر اینکه ابزار موثری برای آموزش و تمرین مهارت

تواند بر فرایندهای شناختی، توجه، ادراک، تمرکز  کند، میپایه فراهم می
. (11)های اجتماعی نیز اثرگذار باشد ارتحواس، و رشد ارتباطهای فردی و مه 

-نی که به روان درمانی بدنی و حرکات درمانی موزون مبادرت مینظریه پردازا
ورزند، تاکید دارند که انتقال متقابل بدنی به عنوان ابزار در فرآیند ارتباط درمانی 

. به  (12)، تشخیص، مدیریت پویایی و تقویت فرآیند درمان بسیار مهم است 
تواند بر کارکردهای لحاظ روانشناختی، انجام حرکت موزون ورزشی می

، روانی، اجتماعی و عوامل هیجانیشناختی، رفتار و شخصیت همچنین عوامل 
بر  ورزش و حرکات منظم بدنی علاوه . همچنین (12)فرهنگی اثر بگذارد 

روانی و اجتماعی فرد فواید زیادی دارد و در سلامت جسم بر سلامت روحی و 
زون  . حرکات مو(1۳)گذارد سازگاری فرد در جامعه و شخصیت فرد تاثیر می

حرکات ر اگ حتی. ورزشی در اصل شکل خاصی از تعاملات اجتماعی است
توان به طور مصنوعی از بافت اجتماعی آن جدا کرد و صرفاً به  را می  موزون

حرکات مولفه اجتماعی به فرد  .  عنوان یک مفهوم هنری مستقل در نظر گرفت
اجتماعی اطلاق  -به عنوان فردی و به عنوان عضوی از جامعه فرهنگی  موزون

 " تواند به عنوان یک برنامهمی  حرکات موزونساختار ، از این منظر .شودمی

در نظر گرفته شود که در آن عوامل  شده از نظر فرهنگی برنامه مشخص
روانی و روانی فرد ؛ های جسمیتاریخی و محیطی به همراه ویژگی ،اجتماعی

 
1. Sample Power 

نظر سازمان بهداشت جهانی، »تندرستی صرفاً ز . ا(15 ،14)شوند وارد می
لکه منظور از آن سلامتی کامل جسمی، ذهنی،  نداشتن بیماری و ضعف نیست؛ ب
دو هدف عمده تندرستی، به تأخیر انداختن   تاجتماعی و روحی است. در حقیق

 . (1۷ ،1۶)از بیماری است«   مرگ و

ر پی پاسخ به این بنابراین با توجه به مطالب گفته شده محقق در این پژوهش د
ی حرکات موزون  هاسوال است چه ارتباطی بین مشارکت بانوان در برنامه

 ، روانی، اجتماعی و فرهنگی وجود دارد. عوامل هیجانی ورزشی با  
 

 روش
روش انجاام تحقیق باا توجاه باه : کننردگرانو شرررکرت الف( طرح پژوهش

ها آوری دادهجمع  روش  همبستگی و  –موضوع و اهداف مورد تحقیق توصیفی  
وان شارکت به صاورت میدانی بود.  جامعه آماری این پژوهش شاامل کلیه بان

شااهر تهران اساات. به  -4-۳-2-1کننده در حرکات موزون ورزشاای مناطق 
اساتفاده گردید، با مدنظر قرار  1افزار سامپل پاوربرآورد حجم نمونه از نرم منظور

های  های وابسااته درگیر در مدلدادن حداکثر متغیر مسااتقل اثرگذار بر متغیر
و حجم اثر  80/0تر از ، توان بالا05/0رگرسااایونی پژوهش و درصاااد خطای 

نفر برآورد گردید. مطلوبترین مقدار درصاد خطا    ۳84، حجم نمونه تعداد .05/0
هاای تحلیلی آمااری مبتنی بر برای روش 05/0ر و حجم اث 80/0، توان 05/0

رگرساایون اساات. نتیجه برآورد حجم نمونه با نرم افزار ساامپل پاور در شااکل 
باشاد، اراهه این تحقیق تصاادفی سااده می( که  روش نمونه گیری در 1شاماره )

 شده است. 

است   گویه 28: این ابزار دارای  عمومیسلامت  پرسشنامه :  ابزار پژوهش(  ب
تهیاه و تنظیم و باه منظور تشاااخیص  1۹۷1کاه توساااط گلادبرگ در ساااال  

. این (18)شاااود هاای روانی خفیف در موقعیات مختلف باه کاار برده میاختلال
انی، عملکرد اجتماعی، افساردگی و مخرده مقیاس علایم جسا   4آزمون دارای 

گیرد کاه هر هر خرده مقیااس دارای هفات خوابی را در بر میاضاااطراب و بی
تا  8۹/0 حسااسایت پرساشانامه را   (1۹)و همکاران   گلدبرگ. (18)گویه اسات  

میازان اعتابااار   انااد.گزارش داده ۷8/0تااا  85/0و ویژگی آن را بیان  ۷۷/0
  ۷2/0های بازآزمایی و دونیمه کردن به ترتیب  پرساشانامه با اساتفاده از روش

به دسات آمده اسات  ۹0/0اند و همچنین آلفای کرونباخ آوردهبه دسات ۹۳/0
 مد.دست آبه  8۷/0. ضریب آلفای کرونباخ ابزار در پژوهش حاضر (20)

عوامل : به منظور سانجش حرکات موزون ورزشای،  پرساشانامه محقق سااخته
، عوامل اجتماعی و عوامل فرهنگی از پرسااشاانامه محقق ساااخته که هیجانی

 40سااخته شاده اسات. این پرساشانامه دارای  1401توساط محقق در ساال 
 مه باساووال اسات. روایی این پرساشانا  ۹، 10،  8،  1۳ساووال که به ترتیب دارای 

اساتفاده از روش توافق متخصاصاین توساط پنج تن از اسااتید در حد مطلوب 
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، 85/0، 88/0گزارش شااده اساات.همبسااتگی درونی برای متغیرها به ترتیب  
 ۹۶1/0برابر با  اولکین-مایر -مقدار شاخص کایرزبود. همچنین  88/0و  8۳/0

های که متیباشاااد. این شااااخص کافی بودن یا نبودن آمی ۷0/0و بزرگتر از 
 دهد.شود را نشان میبینی میتوسط هر عامل پیش

پس از آماده شادن پرساشانامه با رعایت پروتکل بهداشاتی و :  روش اجرا(  پ
نسااخه تکثیر   ۳84مورد نظر تعداد   صااورت آنلاین با توجه به حجم نمونهه  ب

و موافقت از  پژوهش  د. سااپس بعد از کسااب نامه از آموزش جهت اجرایشاا 
های ورزشای بانوان توزیع و ن و باشاگاهمان تربیت بدنی شاهر تهرامدیریت سااز

ها انجام شاد. لازم به ذکر اسات قبل از توزیع پرساشانامه جمع آوری پرساشانامه
ده شااد و در ها توضاایحات لازم، برای تکمیل آنها به نمونه های مورد نظر دا

 تحلیل براینهایت تمامی پرساااشااانامه ها پس از تکمیل، جمع آوری شاااد.  
های پژوهش در سااطآ آمار توصاایفی از فراوانی، میانگین، انحراف معیار، هداد

کمترین و بیشااترین نمره و دامنه نمرات و در سااطآ آمار اسااتنباطی از آزمون 
 .استفاده شد اساسپینرم افزار اس 2۶نسخه  ردهمبستگی پیرسون 

 

 هاافتهی

سااال    10ر از کمت  %88/40های جمعیت شااناساای نشااان داد که تحلیل داده
بقه ورزشاای دارند. همچنین سااال سااا  10بیشااتر از  22/5۹سااابقه ورشاای و 

 مادرک باالاتر از %۹1/28دارای مادرک تحصااایلی زیر لیساااانس و  0۹/۷1%
دارای ساان  %2۷/25سااال و    ۳0دارای ساان زیر  %۷۳/۷4لیسااانس را دارند.  

( مجرد نفر 25۶) %۷/۶۶نفر( متأهل و   128) %۳/۳۳سال هستند.   ۳0بیشتر از  
های همبساتگی  مورد بررسای قرار گرفت فرضبه منظور بررسای پیشبودند.  

ها اساتفاده شاد میزان چولگی و کشایدگی نمرات جهت بررسای نرمال بودن داده
( 1( گزارش شااده اساات. در جدول شااماره )2آن در جدول شااماره )که نتایج 
 های پژوهش اراهه شده است.های نرمال بودن دادهمفروضه

 

 نتایج آزمون نرمال بودن توزیع داده ها  :1شماره   ولجد

 انحراف معیار میانگین متغیر
 کشیدگی  جیک

 خطای معیار مارهآ  خطای معیار مارهآ

 125/0 -۷8۷/0  248/0 0۶۹/0 ۷۶/0 12/4 یحرکات موزون ورزش
 125/0 -۷۶8/0  248/0 -080/0 82/0 85/۳ یجانیه عوامل
 125/0 -54۶/0  248/0 -228/0 ۷1/0 0۳/4 یاجتماع  عوامل

 125/0 -۷52/0  248/0 188/0 88/0 ۶۷/۳ یروان عوامل
 125/0 -۳۳5/0  248/0 -228/0 ۷۹/0 ۹2/۳ یفرهنگ عوامل

 
سطآ معناداری  شود،  ( مشاهده می 1طور که در جدول شماره ) همان 

های از توزیع نرمال برخودار است. در  حاصل شده برای تمامی مولفه
ها از  باشند داده  ± 2و کشیدگی در بازه  کجی کلی چنانچه حالت 

(، برآورد ضریب 2توزیع نرمال برخوردار است. در جدول شماره )
آزمون پیرسون اراهه شده است. 

 

 همبستگی متغیرهای پژوهش ضریب : 2جدول شماره  
 حرکات موزون ورزشی متغیر

 ضریب تعیین سطآ معناداری ضریب همبستگی تعداد 

 448/۶5 001/0 80۹/0 ۳84 نیعوامل هیجا
 2۹/5۹ 001/0 ۷۷0/0 ۳84 عوامل اجتماعی
 5۶۶/۷۹ 001/0 8۹2/0 ۳84 عوامل روانی

 ۶12/54 001/0 ۷2۹/0 ۳84 عوامل فرهنگی

 
نتایج آزمون ضریب همبستگی آزمون پیرسون، سطآ معناداری بدست آمده  با توجه به  

ن معنی  گردد، بدی ضیه مقابل تایید می ، بنابراین فرضیه صفر رد و فر است   0/ 05کمتر از  
های حرکات موزون  توان گفت، بین مشارکت بانوان در برنامه اطمینان می  0/ ۹5که با 

دهد ارتباط  اری وجود دارد. نتایج نشان می ورزشی با عوامل فرهنگی ارتباط معنی د 
نی،  های حرکات موزون ورزشی با عوامل هیجا مناسبی بین مشارکت بانوان در برنامه 

مل فرهنگی وجود دارد که به ترتیب این ارتباط مثبت  عوامل اجتماعی، عوامل روانی، عوا 

  —   ±0/ ۹فاصله ) در  (  =0r/ ۷۷0) (،  ±0/ ۶  —   ±0/ ۹در فاصله ) (  =0r/ 80۹و مستقیم ) 
۶ /0± ، ) (8۹2 /0r= ) ( و ±0/ ۶ تا   ±0/ ۹در فاصله ) (0/ ۷۳۹r= ) ( تا  ±0/ ۹در فاصله  

های حرکات  بین مشارکت بانوان در برنامه رابطه  (  به این معنی است که شدت 0±/ ۶
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. همچنین  در حد قوی است موزون ورزشی با عوامل هیجانی، اجتماعی، روانی و فرهنگی  
،  ۶5/ 448ه ترتیب برای متغیرهای ذکر شده نشان داد که  ضریب تعیین محاسبه شده ب 

از   شهر تهران  شرکت کنند در حرکات مورزون ورزشی  54/ ۶12و  ۷۹/ 5۶۶، 5۹/ 2۹
 گردد. تبیین می حرکات موزون ورزشی  طریق  

 

 گیرینتیجهبحث و 
 ریتاأث یکاه حرکاات موزون ورزشااا  دهادیپژوهش نشاااان م نیا یهااافتاهیا 

از  هاتیفعال نیا  ،یشااناساا روان دگاهیبانوان دارد. از د یسااتیبر بهز یچندبعد
و کاهش  نیترشااآ اندورف  شیمانند افزا  یکیولوژینوروب یهاساامیمکان  قیطر

باا  افتاهیا  نی(. ا24) بخشااانادیرا بهبود م یجاانیعوامال ه زول،یساااطآ کورت
( همخوان اسات که نشاان داد حرکات موزون 21و همکاران ) پمنیپژوهش سا 

( در 200۷و همکااران ) یهکن ن،ی. علاوه بر اکنادیکماک م یجاانیه میباه تنظ
  تیا فعاال نیگزارش کردناد کاه اتاانگو،  حرکاات موزون یبر رو یامطاالعاه

 یدر افراد ژهیوبه  دهد،یم شیاضاطراب را کاهش و خلق مثبت را در زنان افزا
کردناد کاه  دیا تاأک زی( ن2010و همکااران ) روگاایی(. کو2۹) یباا مشاااکلات روان

را در زناان  یعااطف میموزون، تنظ یهااو حرکات در برنااماه یقیموسااا  قیتلف
اثرات   نی(. ا۳0) کندیمؤثر عمل م  یابزار درمان  کیو به عنوان    کندیم  تیتقو

حرکاات موزون بااشاااد کاه  بخشو آرامش یحیچاارچوب تفر لیا باه دل توانادیم
 یعاطف  تیرضاا  شیبه افزا تیو در نها کندیم لیرا تساه  یجانیه  یانگریخودب

 .شودیمانند تهران منجر م یدر بانوان مناطق شهر
 یگروه یهاارزش  یرکت در حرکات موزون ورزشا مشاا  ،یحوزه اجتماع در

باا پژوهش اقادم و  افتاهیا  نی(. ا2۶) کنادیم  تیا را تقو یو وفاادار یمیماانناد کاار ت
  یوندهایپ  یورزش  یگروه یهاتی( همسو است که نشان داد فعال25همکاران )

حرکاات  یروبر  یا( در مطاالعاه2008) تزی. کرودهنادیم شیرا افزا یاجتمااع
و انساااجاام  یفردنیاعتمااد ب هااتیا فعاال نیگزارش کرد کاه ا ،یگروه موزون
 گانی(. موراک و مد۳1زنان )  یهادر گروه  ژهیوبه  بخشند،یرا بهبود م  یاجتماع

 حرکات موزون یهانشاان دادند که برنامه  ،یشاهر یهاطیدر مح زی( ن2008)
 هیروح نندما  یمطلوب انسااان یو رفتارها کنندیم  تیرا تقو یاجتماع  هیساارما

 یباه کااهش انزوا  توانادیم راتیتاأث نی(. ا۳2) دهنادیرا پرورش م یورزشااا 
 یبرا یعنوان ابزاردر باانوان کماک کناد و نقش حرکاات موزون را باه یاجتمااع

 برجسته سازد. یروابط اجتماع تیتقو

را همزمان   یو روان یسالامت جسام  یحرکات موزون ورزشا   ،ینظر روان از
( همخوان 2۳با پژوهش مارتون و همکاران ) افتهی نی(. ا28)  بخشاادیبهبود م

و  ای. مورساا کندیم دییموزون را تأ یهاتیفعال  یشااناختروان دیاساات که فوا
  یهاگزارش کردند که ورزش ک،یساتماتیمطالعه سا  کی( در 2010همکاران )

 شین افزانفس را در زناااساااترس را کااهش و عزت حرکاات موزونبر  یمبتن
(. وسات و ۳۳اسات )  یقیو موسا  یشااد  بیترک لیاثرات به دل نیکه ا دهند،یم

علاهم  کیا تمیر یهااحرکاات موزوننشاااان دادناد کاه  زی( ن2004همکااران )
(. ۳4) بخشاندیرا بهبود م  یزندگ تیفیو ک کنندیو اضاطراب را کم م یافساردگ

در  یروان یریپاذانعطااف شیباه بهبود خلق و افزا توانادیم هااسااامیمکاان نیا
 بالا. یروان یدر جوامع با فشارها ژهیوبانوان منجر شود، به

اساات و  رگذاریتأث  زین  یبر عوامل فرهنگ  یحرکات موزون ورزشاا  ت،ینها در
باا پژوهش  افتاهیا  نی(. ا28) کنادیفراهم م یفرهنگ تیا هو  انیا ب یبرا یبساااتر

کرد که  دیتأک  ،یفرهنگ یا( در مطالعه2010نا )( همساو اسات. ها2۳مارتون )
و تعااملات  کنادیکماک م یفرهنگ یهااتیا هو یباه باازسااااز حرکاات موزون

گزارش کرد  زی( ن2001) نوهوموکویالیا (. ک۳5) دیا نماایم تیا را تقو یفرهنگنیب
را   یانسااجام فرهنگ  ،یساانت یهاحرکات موزونموزون، مانند  یهاتیکه فعال

 راتیتأث نی(. ا۳۶) بخشندیافراد را بهبود م یفرهنگ  طیو شارا دهندیم  شیافزا
 یهنگفر  راثیاز م  یکه حرکات موزون بخشاا  ییجا  ،یرانیدر جامعه ا  تواندیم

 فرهنگ کمک کند. یاست، به حفظ و ارتقا

ماانناد تمرکز بر منااطق خااص تهران دارد و  ییهااتیا پژوهش محادود نیا
 یطول یهاتر و روشگسااترده  یهابا نمونه ندهیمطالعات آ  شااودیم شاانهادیپ

 گردد. یبلندمدت بررس راتیانجام شود تا تأث
 

 یملاحظات اخلاق
ه شاده تمامی اصاول اخلاقی در این مقاله در نظر گرفت : از اصرول اخلا  پژوهش یرویپ

  همچنین هاآن.  گرفتند  قرار  آن  اجرای  مراحل  و  پژوهش  هدف  جریان  در کنندگاناست. شرکت
بخواهند مطالعه را   توانساتند هر زمان کهاز محرمانه بودن اطلاعات خود اطمینان داشاتند و می

قرار خواهاد گرفات.   هااآن ترک کنناد و در صاااورت تماایال، نتاایج پژوهش در اختیاار
و کنوانسیون هلسینکی   APA رضایت نامه کتبی گرفته شده است. اصول انکنندگشارکت از

 .نیز رعایت شد

  ،لیادون حمایت مب اول نویسانده ه مقطع کارشاناسای ارشادناماین مقاله از پایان : یمال یحام

  واحد علوم تحقیقات، دانشاگاه آزاد اسالامیعلوم ورزشای  دانشاکده مدیریت ورزشای گروه در
 .است شده استخراج

 وم؛ سو  دوم سندهیو نظارت: نو یطراح سندگان: یک از نو ینقش هر 

 دوم  و سوم؛  سندهی: نوروش
: همه ینسخه ارسال شیرا یو و یو نگارش و بررس ، یاصل سینوشیپژوهش، نگارش پ یاجرا 

 . سندگانینو
 اول؛ سندهیها: نوداده یآورجمع
 اول؛ سندهیها: نوداده لیتحل

 .اندنداشتهتضاد منافعی کنند هیچ می نویسندگان اعلام تضاد منافع: 

 .شودیداشتند تشکر م از همه افرادی که در نگارش این پژوهش شرکت : یتشکر و قدردان
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