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ABSTRACT 

The aim of this study was to investigate the effect of a Pilates exercise 
period on public health and anxiety in young women during the 
coronavirus quarantine. This research was a semi-experimental with pre-
test and post-test design and control group. For this purpose, 50 young 
women with a mean age of 25± 2 years were randomly selected and 
divided into experimental and control groups by convenience sampling 
method from Urmia. The experimental group practiced Pilates online at 
home for 3 sessions, 60 minutes each week for 8 weeks and the control 
group did not receive any intervention during this period. Dependent 
variables were measured using the Public Health Questionnaire and 
Coronavirus Anxiety Scale. The results of Mixed ANOVA showed that the 
scores of all components of public health and anxiety of women in the 
experimental group were significantly better than the control group, 
which indicates the effectiveness of Pilates exercises on the relevant 
variables during this quarantine period. Therefore, based on the findings 
of this study, it can be concluded that Pilates improves public health and 
anxiety of young women, and have a regular exercise program is a key 
strategy to maintain public health during quarantine due to coronavirus 
outbreak. 
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 چکیده

ان اضطراب زنان در دوربر سلامت عمومی و  اثر یک دوره تمرینات پیلاتس بررسی هدف با حاضر مطالعه

و  نآزمویشبا طرح پ تجربی،یمهپژوهش از نوع ن ینااست.  شده ناشی از ویروس کرونا انجام قرنطینه

در  یریگبه روش نمونه سال 21 ±2 یسن میانگین زن با 14منظور  ینبدگروه کنترل بود.  باآزمون پس

گروه  .و کنترل قرار گرفتند آزمایشیدر دو گروه  یصورت تصادفو بهشده  انتخاب ارومیه شهراز  دسترس

ر د ینآنلا صورتبه یلاتسپ یناتبه تمر دقیقه 04و هر جلسه جلسه  1هفته  هر ،هفته 8به مدت  تجربی

وابسته با استفاده از  یرهایمتغ نکردند. یافتدر یامدت مداخله ینمنزل پرداختند و گروه کنترل در ا

ریانس وا تحلیل یجنتا. شدند یریگاندازهکرونا  یروسومقیاس اضطراب و سلامت عمومی  یهانامهپرسش

ی سلامت عمومی و اضطراب زنان جوان گروه تجربی نسبت هامؤلفهنمرات تمامی نشان داد که  مرکب

رهای مربوطه در این متغی بر پیلاتس تمریناتمعناداری بهتر بود که بیانگر اثربخشی  به طوربه گروه کنترل 

 بهبود باعث سپیلاتاستنباط کرد که  توانیپژوهش م ینا هاییافتهبر اساس  ،یناست؛ بنابرادوران قرنطینه 

 کلیدی استراتژی یک منظم ورزشی برنامه یک داشتن و شودمی جوان زنان سلامت عمومی و اضطراب

 .است کرونا ویروس شیوع از ناشی قرنطینه طول افراد در عمومی سلامت حفظ برای
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Extended Abstract 

Since December 2019, a new type of virus called Coronavirus (Covid-19), which 

originated from Wuhan, China, has received serious attention at the global level and has 

become one of the main health crises (1). Many countries have used the quarantine 

process to control the disease (2). Researches show that the quarantine method, 

according to the environmental conditions and the type of infectious disease spread, may 

lead to a decrease in public health and the occurrence of psychological disorders in 

people (3). The World Health Organization has defined public health as complete 

physical, mental, and social well-being and not the absence of disease (4). On the other 

hand, there is a belief that after reducing the spread of the coronavirus and eliminating 

this virus, the psychological effects left from it will affect some people for many years (5). 

This large-scale epidemic brings not only the risk of death due to viral infection, but also 

physical problems, general mental health, such as anxiety and depressive symptoms (6). 

crask et al. state that "anxiety is a future-oriented mood state that is associated with 

preparation for possible and future negative events" (7). 

Considering the possible consequences of this period of social isolation on public health 

and levels of stress and anxiety, the World Health Organization has published a set of 

recommendations to minimize its effects (8). Among these measures is seeking a healthy 

lifestyle, which means increasing regular physical activity, eating healthy, and regular 

sleep schedules. In fact, physical activity not only has unquestionable benefits for general 

health, but is also associated with reduced levels of anxiety (9). One of the ways to get 

health and well-being is regular physical activity and increasing physical fitness. Among 

the training methods that have received attention in recent years are Pilates exercises 

(10). Although many studies have shown the benefits of exercise and physical activity in 

critical conditions and quarantine caused by illness, therefore, the relationship between 

physical activity, general health and anxiety is increasingly it's on (11). However, it is still 

unclear what effect these critical conditions have on the general health and psychological 

factors of young women. According to the mentioned cases, the current research seeks 

to answer the basic question of whether a course of Pilates exercises has an effect on 
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the public health and anxiety of young women during the outbreak of the Covid-19 virus? 

or not? 

Methods: Emphasizing the main objectives of the research on the effect of physical 

activity and Pilates during the outbreak of the Coronavirus on the public health and anxiety 

of young women, the current research method was a semi-experimental with a pre-test 

and post-test design along with a control group and a clinical method. In order to select 

the research samples, first an announcement about the research work was published on 

the virtual pages, then all the young women with an average age of 25 ± 2 years who 

referred to the virtual pages and were available from the city of Urmia were identified by 

the researcher. After providing explanations from the same pages about the research 

implementation process, 62 people volunteered to participate in the research, from which 

50 people were selected in the desired age group and randomly divided into two 

experimental groups (25 people) and control group (25 people). became The pre-test was 

performed on both the control and intervention groups, and the intervention group did 

Pilates exercises for 8 weeks, three sessions per week and each session lasted 60 

minutes through the Team Link software and the intervention control group did not 

receive. In order to collect data, GHQ General Health Questionnaire and CDAS Corona 

Virus Anxiety Scale were used respectively. 

Statistical Methods: Statistical analysis was done using descriptive and inferential 

statistics. Descriptive statistics provided information about the mean, percentages, 

standard deviation of the research variables. Next, the normality of the data was checked 

using the Shapiro-Wilk test. After confirming the normality of the data, one-way analysis 

of variance was used to check the presence or absence of a significant difference in the 

pre-test. Considering the lack of significant difference in the pre-tests in the dependent 

variables of the research, in order to investigate the difference between the pre-test and 

the post-test in both experimental and control groups, the 4x2x2 composite variance 

analysis method was used for public health variables and the 2x2 composite variance 

analysis for the variable Anxiety in two groups (experimental and control) and in two time 

factors (pre-test and post-test) was used at a significance level of 0.05 with SPSS version 

22 software. 
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Results: The findings of the present study showed that the subjects of the experimental 

group scored better than the control group in all four subscales of public health variables. 

So that probably 31% of the total changes in mental preparation of the experimental group 

was due to doing Pilates exercise. Also, the results of the present study showed that the 

subjects of the experimental group showed more improvement in the variable of anxiety 

than the control group. So that probably 68% of the total changes in mental preparation 

of the experimental group were due to doing Pilates exercise. 

Conclusion: The present study was conducted with the aim of investigating the effect of 

eight weeks of Pilates exercise on public health and anxiety in young women during the 

outbreak of the Covid-19 disease. Maugeri et al. (2020) conducted a study with the aim 

of investigating the changes in the level of physical activity during the quarantine period 

in Italy and the effect of Pilates exercise on health and public health, and concluded that 

having a regular exercise program is a main strategy to maintain physical health and 

Regulating sleep during the mandatory rest period, such as quarantine, is considered to 

be the current situation due to the spread of the coronavirus (12). Poccinelli and his 

colleagues (2021) also stated in a research entitled that the decrease in physical activity 

level during the Covid-19 pandemic is related to the level of depression and anxiety. The 

Covid-19 pandemic has a negative effect on physical activity, and those who reduce their 

level of physical activity have the highest level of anxiety (13). Therefore, physical activity 

programs should be encouraged along with social distancing to prevent the spread of the 

corona virus.  

Since the exercises were presented offline and virtually, the researcher did not have 

sufficient control and supervision of the conditions of the participants. The history of drug 

use, nutrition, environmental factors and subjects' motivation are other limitations of the 

present research. Due to the fact that not much research has been done on the effect of 

a pilates training course on general health and anxiety caused by corona disease among 

young girls, it is necessary to conduct more research in this field. Since physical activity 

is done at home with minimal facilities and in a closed space, the need to encourage more 

participation is felt, so we suggest creating media content about training and exercise in 

the field of physical activity according to people's conditions, in order to Strengthen the 

level of physical activity of people during the Corona era. Finally, we can conclude that 
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having an active lifestyle has many benefits in preventing and treating anxiety and 

improving people's general health during this global crisis. 

Keywords: Physical activity, Mental well-being, Coronavirus. 

Ethical Considerations: Written consents were collected from the parents or guardians of 

the participants in the research. 
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 مقدمه

( که از ووهان چین سرچشمه 12 -نوع جدیدی از ویروس به نام ویروس کرونا )کووید  2412از ماه دسامبر 

. (1)های اصلی سلامت تبدیل شد گرفته بود، در سطح جهانی مورد توجه جدی قرار گرفت و به یکی از بحران

این بیماری یک نوع جدید از بیماری بسیار مسری است که به دلیل سندرم حاد تنفسی ویروس کرونا ایجاد 

 جدی مشکلات علت تنفسی به هایبیماری مانند هاییبیماری دهند که بروزمی نشان هاپژوهش .(2)شود می

با وجود  .(4, 1)خواهند شد  بیماری از ناشی استرس بروز باعث زندگی بیماران کیفیت کاهش جسمانی و

 ها نفر در سراسر جهان، به این ویروسونگیری بیماری صورت گرفته، میلیهای جدی که برای کنترل همهتلاش

زایای اند. علاوه بر مسازی استفاده کردهاند. بسیاری از کشورها برای کنترل بیماری از روند قرنطینهآلوده شده

قرنطینه در پیشگیری از گسترش هرچه بیشتر ویروس کرونا و کاهش موارد ابتلا و متعاقب آن کاهش مرگ و 

سازی با توجه به شرایط محیط و نوع بیماری عفونی دهد که روش قرنطینهها نشان میمیر در افراد، پژوهش

. (2) منتشر شده، ممکن است به کاهش سلامت عمومی و بروز اختلالات روان شناختی در افراد منجر شود

صورت رفاه کامل جسمانی، روانی، اجتماعی و نه فقدان بیماری سازمان بهداشت جهانی سلامت عمومی را به

در  1222المللی ارتقاء سلامت که در سال ت. همچنین، مطابق بیانیه چهارمین کنفرانس بینتعریف کرده اس

های سلامت طیفی از عوامل شخصی، اجتماعی، اقتصادی و محیطی کنندهجاکارتای اندونزی ارائه شد، تعیین

در یک مطالعه مروری عنوان  2421تالیک و همکاران در سال  .(1)کنند هستند که سلامت فرد را تعیین می

 ماعیاجت گذاریفاصله و ماسک پوشیدن ها،دست شستن جمله از اجتماعی و حفاظتی اقدام کردند که چندین

و همکاران  منگهمچنین  .(0)است  و کمک به بهبود سلامت عمومی افراد مرتبط 12-کووید شیوع کاهش با

مشکلات سلامت  12-بیماری کووید طی در دختران از ٪1/12که  دادند نشان (، در یک نظرسنجی2424)

محققان معتقدند که ویروس  . در واقع بسیاری از(2)اند کرده تجربه را خوابی و افسردگیعمومی از جمله بی

 .(2, 8)شود محسوب می عمومی سلامت برای جدی تهدید کرونا و قرنطینه ناشی از آن یک

این اعتقاد وجود دارد که بعد از کاهش شیوع ویروس کرونا و از بین بردن این ویروس، آثار از طرف دیگر، 

فشار روانی در بنابراین،  .(11, 14)روانی برجامانده از آن تا سالیان مختلف، برخی افراد را درگیر خواهد نمود 

دوران قرنطینه کرونا امری بدیهی است که امروزه مورد توجه برخی محققان قرار گرفته و آثار روانشناختی 

به عبارت دیگر،  .(11, 12)های مختلف تایید شده است گذاری اجتماعی و قرنطینه در پژوهشناشی از فاصله

 جسمانی، بهداشت مشکلات بلکه ویروسی عفونت از ناشی مرگ خطر تنها نه بزرگ مقیاس در اپیدمی این

 استفاده با همکاران و کراسک .(10-14)دارد  همراه هم به را افسردگی علائم و اضطراب مانند روان عمومی،

 دهایرویدا برای آمادگی با که است محور آینده خلقی حالت یک اضطراب"کنند که می بیان بارلو، مفاهیم از

 روان سلامت ارزیابی بر عمدتاً زیادی مطالعات حال، این با. (12) "است مرتبط آینده و احتمالی منفی

در ایران نیز در یک . (18)است  بوده متمرکز قرنطینه در افسردگی و اضطراب خطر عوامل و دانشجویان

 در مردم بین در شدید روانشناختی پریشانی درصد 1/14درصد پریشانی روانشناختی متوسط و  42ای، طالعهم
را  12-کووید به ابتلا آمار بیشترین که است کشورهایی از جمله ایران و (12)شده است  گزارش دوران این
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 در کرونا ویروس با ارتباط در روانشناختی عوامل خصوص در مشاوره و درمانیخدمات روان ارائۀ و دارد
  .(24) شده است توصیه کشور

یعنی  اساسی نیاز سه ارضای میزان با توانمی را روانشناختی روانشناختی، بهزیستی اساسی نیازهای نظریه طبق

 داشتن نگه دور با قرنطینه و جسمی یانزوا بنابراین، .(21)کرد  بینیارتباط، پیش و خودمختاری، شایستگی

 و وجستج از را افراد است ممکن این. باشد تعارض در روانی اساسی نیازهای با است ممکن یکدیگر از افراد

سلامت  رب اجتماعی انزوای از دوره این احتمالی عواقب به توجه با .کند منع فردی بین روابط و ارتباطات ایجاد

 ایمجموعه خود، تأثیرات رساندن حداقل به برای جهانی بهداشت سازمان اضطراب، و استرس عمومی و میزان

 منظم، بدنیفعالیت افزایش یعنی سالم، زندگی سبک جستجوی این اقدامات، جمله از .کرد منتشر را هاتوصیه از

 ایبر چرای و چونبی فواید تنها نه بدنی فعالیت حقیقت، است. در خواب منظم هایبرنامه سالم و تغذیه

 به عبارت دیگر، اثربخشی .(21, 22)است  همراه نیز اضطراب سطح کاهش با بلکه دارد، عمومی سلامت

 این ولط در تواندو افزایش سطح سلامت عمومی می افسردگی و اضطراب درمان و پیشگیری در بدنیفعالیت

 زا هم بدنیفعالیت کنند کهبیان می . همچنین تحقیقات(24)باشد  داشته زیادی فواید جهانی زایاسترس بحران

 مرتبط استرس با تا کند کمک افراد به تواندو می (21)کند می محافظت روانی سلامت از هم و عمومی سلامت

 تواندمی که از عواملی پس یکیدهند.  کاهش را سلامتی بر آن مخرب اثرات و بیایند ویروس کرونا کنار با

 طول سراسردر  و مدت طولانی ورزشی فعالیت انجام کند، مقابله مشابه هایبیماری یا بیماری این با احتمالاً 

 دچار را ورزش کلی شکل کرونا که کردند بیان خود تحقیق در( 2424) همکاران و حمامی .(1)عمر است 

 یکی این، و باشدمی ورزشی فعالیت انجام برای اصلی محیط خانه خانگی، قرنطینه گیریشکل با و کرده تغییر

 این با. (20) است برگزیده خود تحقیق برای را «هدرخان ماندن فعال» شعار و آیدمی حساب به کرونا آثار از

 ردهک حفظ را خود آرامش که باشد افراد به کمک برای ارزشمند ابزاری است ممکن خانه در بدنییتفعال حال،

و  (2424) همکاران مثال، چن و عنوان به .کنند محافظت خانه در قرنطینه طول دوران در خود سلامت از و

 به است ممکن منظم بدنیفعالیت حفظ و ماندن فعال که کردند خاطر نشان (2421پوچنلی و همکاران )

برآیند  بودند، کرده تجربه 12-کووید بحران حین در که روانی عهده مشکلات از تا کند کمک آموزاندانش

(11 ,22). 

 جمله از. است جسمانی آمادگی افزایش و منظم بدنیفعالیت تندرستی، و سلامتی آوردن بدست هایراه از یکی

 معنای به پیلاتس .باشدمی 1پیلاتس تمرینات گرفته، قرار توجه مورد اخیر هایسال در که تمرینی هایروش

 جسم لکام کنترل هدفمند، هایشیوه با ابتدا فرد پیلاتس در. است روح و ذهن جسم، بین کامل هماهنگی ایجاد

 به دهکنن پیشرفت ولی تدریجی هایشیوه به حرکات کامل تکرار طریق از سپس گیرد،می دست در را خود

 و نعطافا بهبود روی که است حرکاتی از متشکل پیلاتس تمرینی روش. کندمی پیدا دست طبیعی هماهنگی

 ماهنگیه و سازیفعال نیازمند نگرکل رویکرد یک با پیلاتس ورزش. است متمرکز بدن هایاندام تمام در قدرت

پیلاتس باعث آمادگی ذهنی، بهبود وضعیت روانی، دستیابی به  .(28)باشد می زمان یک در عضله گروه چندین

شود و عضلات تقویت شده، تعادل و شود. در ورزش پیلاتس تمرینات به آرامی انجام میتعادل درونی می

                                                           
Pilates .1 
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 ها در پیلاتس باعثکند. توجه به جزئیات حرکتی و کنترل آگاهانه ماهیچههماهنگی افراد افزایش پیدا می

 یا( در مقاله2421و همکاران ) گونی. (22)کند ت ذهنی شده، بدن را قوی کرده و ذهن را آرام میافزایش فعالی

 یراتتاث یلاتسدادند پ نشانپرداختند و  ی،شادروانی و  ثبات ،BMI روی پیلاتس تمرین هفته 8 یرتأث یبه بررس

 بررسی هدف ( تحقیقی را با2424ماگری و همکاران )همچنین . (14) دارد یروانشناخت هاییژگیو یرو یمثبت

ز ادادند و به اثر مثبت این در دوران قرنطینه ناشی  انجام عمومی سلامت و بهداشت پیلاتس بر ورزش تأثیر

 . (11) ویروس کرونا بر متغیرهای پژوهش تأکید داشتند

 و قرنطینه ناشی از بیماری را در شرایط بحرانی بدنی فعالیت ورزش و مزایای بسیاری از مطالعاتاگر چه 

اما  ست.ا روشن ایفزاینده طور سلامت عمومی و اضطراب به بدنی، فعالیت بین ارتباط بنابراین،اند داده نشان

تی شناخ، هنوز مشخص نیست که این شرایط بحرانی چه تأثیری روی سلامت عمومی و عوامل روانحالبااین

دهی به این سؤال اساسی است که آیا به موارد ذکر شده، پژوهش حاضر به دنبال پاسخباتوجهزنان جوان دارد. 

تأثیر  12-وس کوویدسلامت عمومی و اضطراب زنان جوان در دوران شیوع ویر یک دوره تمرینات پیلاتس بر

 دارد؟ یا خیر؟

 شناسیروش
رونا بر در دوران شیوع ویروس کپیلاتس بدنی و ورزش  با تأکید بر اهداف اصلی پژوهش درباره تأثیر فعالیت

-آزمونبا طرح پیش تجربیسلامت عمومی و اضطراب دختران جوان، روش پژوهش حاضر از نوع نیمه

 کنترل و روش بالینی بود.  گروه آزمون همراه باپس

ای در خصوص کار پژوهشی از صفحات مجازی منتشر شد، ابتدا اطلاعیه ،های پژوهشبرای انتخاب نمونه

و به صورت کننده به صفحات مجازی سال داوطلب مراجعه 21 ±2تمام دختران جوان با میانگین سنی سپس 

پس از ارائه توضیحات از همان صفحات درباره توسط پژوهشگر شناسایی شدند. در دسترس از شهر ارومیه 

نفر در رده سنی مورد نظر  14نفر داوطلب شرکت در پژوهش شدند که از بین آنها  02روند اجرای پژوهش، 

آزمون از نفر( تقسیم شدند. پیش 21نفر( و گروه کنترل ) 21صورت تصادفی به دو گروه تجربی )انتخاب و به

هفته، هر هفته سه  8به عمل آمد و گروه مداخله تمرینات پیلاتس را به مدت  هر دو گروه کنترل و مداخله

، پروتکل تمرینی پیلاتس( و 1انجام دادند )جدول 1تیم لینک افزاردقیقه از طریق نرم 04جلسه و هر جلسه 

دو گروه  آزمون از هرآزمون مشابه با پیشای را دریافت نکرد. پس از انجام مداخله، پسگروه کنترل مداخله

را به صورت  فردی اطلاعات فرم و کتبی نامهمطالعه، رضایت در شرکت از قبل کنندگانشرکت انجام شد. تمامی

  .کردند تکمیل آنلاین

ت که توانسته های کنفرانس و میتینگ مجازی استرین برنامهلینک یکی از جدیدترین و البته باکیفیت تیمافزار نرم

وع به کاربران های متندر مدت کوتاهی به محبوبیت بسیار خوبی بین کاربران برسد. این برنامه با ارائه قابلیت

اً د بدون نیاز به حضور فیزیکی تقریبآورد تا افراهای یک جلسه حضوری را به وجود میتقریباً تمام ویژگی

های زیادی از جمله ضبط مکالمات و تمام نیازهای میتینگ محور خود را برطرف کنند. این برنامه قابلیت

                                                           
1. Team Link 
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زمان افراد زیاد و قابلیت مشاهده دو طرف در زوایای خوب را در ها، پشتیبانی همویدئوها، کیفیت بالای تماس

 .(12) دهداختیار کاربران قرار می

بدنی )هر هفته حداقل یک  عدم داشتن فعالیتمطالعه،  در شرکت به انتخاب شده افراد مندی و رضایتعلاقه

ساعته( بدنی )هر هفته حداقل دو جلسه تمرین یک ساعته( برای گروه کنترل و داشتن فعالیتجلسه تمرین یک

برای گروه تجربی از جمله معیارهای ورود به مطالعه بودند و عدم تمایل به ادامه شرکت در پژوهش، غیبت 

یماری بدنی در گروه کنترل و داشتن بجلسه در برنامه تمرینی پیلاتس در گروه تجربی، انجام فعالیت 2بیش از 

 شدند.مانی معیارهای خروج از مطالعه محسوب میمزمن و ناتوانی جس
 . پروتکل تمرینی پیلاتس1جدول 

 

 

 2یروس کروناومقیاس اضطراب و  GHQ 1سلامت عمومی نامهپرسشها به ترتیب از آوری دادهجمع منظوربه

CDAS (، تنظیم گردید. پرسشنامه 1222توسط گلدبرگ ) بارنیاولسلامت عمومی  نامهپرسش. استفاده شد

سوالی در مطالعات مختلف  12سوالی و  28سوالی،  14های کوتاه شده باشد، اما فرمسوال می 04اصلی دارای 

از روائی و کارایی بالا برخوردار   های مختلف پرسشنامه سلامت عمومیاستفاده شده است. به نظر محققین فرم

سوالی  28سوالی است. در تحقیق حاضر از فرم  04سوالی تقریباً به همان میزان فرم  12فرم  است و کارایی

(، از 1222سوالی پرسشنامه توسط گلدبرگ و هیلر ) 28استفاده شده است. فرم   پرسشنامه سلامت عمومی

ی ه به بررسهای این پرسشنامطریق اجرای روش تحلیل عاملی بر روی فرم بلند آن طراحی شده است. سوال

هایی هایی مانند افکار و احساسات نابهنجار و جنبهپردازد و شامل نشانهوضعیت روانی فرد در یک ماهه اخیر می

 2ها دارای خرده آزمون تشکیل شده است که هر کدام از آن 4از رفتار قابل مشاهده است. این پرسشنامه از 

                                                           
1. General Health Questionnaire 
2. Corona Disease Anxiety Scale 

 هاهفته

 

 هدف

 
 نوع تمرینات

 کردنگرم 
اها در کردن پگیری، کشش گردن و شانه، کشش گربه، کشش تنه و کمر، جمعنحوه درست ایستادن، نفس

 سینه و سینی با دست

 اول

انعطاف و 

کشش 

 عضلانی

وبرگشت به جلو با پشت گرد، حرکت پشتک، کشش از پهلو، تعادل اجرای ثابت، حرکت رفتپل سرشانه، 

 کردن سوزننخ

دوم و 

 سوم

پذیری انعطاف

 و قدرتی

پا به سمت بالا و طرفین، کشش پشت به سمت جلو، چرخش پشت به حرکت پری دریایی، کشش جفت

 طرفین، پرتاب پا، حرکت پا از پهلو، کشش عضلات تحتانی

هارم تا چ

 ششم

پذیری انعطاف

 و قدرتی

تن چوب داشداشتن پا به بالا و چوب به طرفین، نگهپا، کبری ساده، ستاره مرحله یک، نگهپل سرشانه تک

 داشتن چوب بالای سر، حالت صندلیبه طرفین، نگه

هفتم و 

 هشتم

پذیری انعطاف

 و قدرتی

اره، کشش هیپ، حرکت صد، حرکت حرکت شنا، چرخش پشت به طرفین، کشش تحتانی، حرکت 

 کش از جلودوچرخه، حرکت خط

 های کلیصورت تمرکزی، کششتنفس عمیق و انجام حرکات به سردکردن 

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
JR

SM
.1

4.
27

.1
15

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

25
20

71
6.

13
99

.1
00

.1
00

.4
8.

7 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 c

4i
20

16
.k

hu
.a

c.
ir

 o
n 

20
24

-1
1-

23
 ]

 

                            10 / 19

http://dx.doi.org/10.61186/JRSM.14.27.115
https://dorl.net/dor/20.1001.1.22520716.1399.100.100.48.7
https://c4i2016.khu.ac.ir/jrsm/article-1-3161-fa.html


 

121 
 

3041 ،72 شماره ،چهاردهم دوره  -حرکتی رفتار و ورزشی مدیریت در پژوهش  

اجتماعی و  کنش، خواب اختلال و اضطراب علایم، جسمانی علایمها عبارتند از باشد. خرده آزمونسوال می

دهی گزینه هستند و دو نوع روش نمره 4های پرسشنامه سلامت عمومی دارای افسردگی. تمام گویه علایم

شوند، گذاری می( نمره4،4،1،1صورت )های آزمون بهها گزینهها وجود دارد. در یکی از روشبرای این گزینه

های آزمون با استفاده از روش لیکرت متغیر خواهد بود. در روش دوم گزینه 28فرد از صفر تا در نتیجه نمره 

 (،2444تقوی )خواهد بود.  84تا  4شوند که در آن نمره کل فرد از گذاری می( نمره4،1،2،1و به صورت )

 اعتبار و آورد دست به زشیرا دانشگاه دانشجویان جمعیت در را پرسشنامه این سوالی 28 نسخه روایی و اعتبار

 پایائی از آزمون این چنین هم .شد محاسبه 21تنصیفی % و 24، دوباره سنجی %24کرونباخ % آلفای روش با آن

 .(11) باشدمی 24های آن %گویه کل برای شده محاسبه آلفا مقدار که است برخوردار بالایی

جهت سنجش اضطراب ناشی از شیوع ویروس کرونا در کشور ایران تهیه و مقیاس اضطراب ویروس کرونا 

علائم  2تا  1های عامل( است. گویهمؤلفه ) 2گویه و  18یابی شده است. نسخه نهایی این ابزار دارای اعتبار

ی گاه ،4=ی لیکرت )هرگزادرجه 4سنجد. این ابزار در طیف علائم جسمانی را می 18تا  14های روانی و گویه

ی که افراد انمرهین بیشترین و کمترین بنابرا شود؛یمی گذارنمره( 1=و همیشه 2=یشتر اوقاتب ،1=اوقات

دهنده سطح بالا در این پرسشنامه نشان نمرات است. 14تا  4کنند بین یمدر این پرسشنامه کسب  دهندهپاسخ

 یایی این ابزار با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای عامل اولپا بالاتری از اضطراب در افراد است.

(822/4=α ،)عامل دوم (801/4=α( و برای کل پرسشنامه )212/4=α.به دست آمد )  2همچنین مقدار-λ 

( به دست λ-2=222/4و برای کل پرسشنامه ) (λ-2=804/4) دوم عامل(، λ-2=882/4) عامل اولبرای  گاتمن

نامه ین ابزار با پرسشابررسی روایی وابسته همبستگی به ملاک این پرسشنامه از همبسته کردن  جهت آمد.

GHQ-28  استفاده شد که نتایج نشان داد پرسشنامه اضطراب کرونا با نمره کل پرسشنامهGHQ-28 مؤلفه و 

، 418/4 ،142/4، 481/4در کارکرد اجتماعی و افسردگی به ترتیب برابر با  اختلال ی جسمانی،هانشانه اضطراب،

 .(14)معنادار بود  41/4در سطح  یه این ضرایبو کلاست  202/4و  111/4

 های آماریروش

 مورد در اطلاعاتی توصیفی آمار .انجام گرفت استنباطی و توصیفی آمار از استفاده با آماری وتحلیلتجزیه

 آزمون شاپیروویلک از استفاده با ادامه در .کرد فراهم را پژوهش متغیرهای انحراف استاندارد درصدها، میانگین،

ها، جهت بررسی وجود یا عدم وجود شد. بعد از تأیید نرمال بودن داده پرداخته هاداده بودن نرمال بررسی به

به عدم تفاوت معنادار در راهه استفاده شد. باتوجهاز تحلیل واریانس یک آزمونتفاوت معنادار در پیش

روه آزمون در هر دو گآزمون و پستحقیق، جهت بررسی تفاوت بین پیشها در متغیرهای وابسته آزمونپیش

 علایم، جسمانی علایم) سلامت عمومی متغیرهای برای 4×2×2 مرکب واریانس تحلیل روش تجربی و کنترل از

 متغیر برای 2×2مرکب  واریانس تحلیل و( افسردگی اجتماعی و علایم کنش، خواب اختلال و اضطراب

 41/4آزمون( در سطح معناداری پس و آزمون)پیش زمان عامل دو کنترل( و در گروه )تجربی واضطراب در دو 

  استفاده شد. 22نسخه  SPSS1افزار با نرم

                                                           
1. Statistical Package for the Social Sciences 
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 هایافته
علائم جسمانی، علائم اضطراب و اختلال ) سلامت عمومی خرده مقیاس چهار استاندارد انحراف و میانگین

های در شکل کنترل گروه تجربی و دو آزمونو پس آزمونپیش در افسردگی(کنش اجتماعی و علایم  خواب،

 .شد ارائه 1اضطراب کرونا در شکل  و عامل 2و  1

 

 
 آزمون گروه تجربیآزمون و پس. میانگین و انحراف استاندارد چهار خرده مقیاس سلامت عمومی در پیش1شکل 

 

 
 آزمون گروه کنترلآزمون و پسخرده مقیاس سلامت عمومی در پیشمیانگین و انحراف استاندارد چهار . 2شکل 

 

 
 آزمون گروه تجربی و کنترلآزمون و پسمیانگین و انحراف استاندارد عامل اضطراب کرونا در پیش .1شکل 
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 بررسی سلامت عمومی
ه دست ب اضطراب کروناآزمون گروه در پیشدو ، تفاوت معناداری بین راههیکبه نتایج تحلیل واریانس  توجه با

نشان داد که  4×2×2دست آمده از تحلیل واریانس مرکب (. در ادامه نتایج بهF(1و 48) =20/4P=  ،42/1نیامد )

 partial =42/4= توان آزمون، 1آزمون( )های درون آزمودنی از جمله اثر اصلی زمان )پیش و پسهمه عامل

2η ،281/4= p ،124/1= (84  1و)F)،  2 =44/4توان آزمون، =1ها )اثر اصلی گروهpartial η ،441/4= p ،

 partial η ،241/4= p، 182/2= (84 =42/42توان آزمون، =1، اثر اصلی سلامت عمومی )(F(1و  84) = 08/14

، اثر (F(1و  84)=2partial η ،441/4= p ،11/0 =24/4توان آزمون،  =1، اثر تعامل بین گروه و زمان )(F(1و 

، اثر (F(1و  84) =2partial η ،441/4= p، 11/22 =01/4توان آزمون،  =1تعاملی سلامت عمومی و زمان )

و  (F(1و  84) =2partial η ،441/4= p، 21/14 =42/4توان آزمون، =1تعاملی بین گروه و سلامت عمومی )

، 2partial η =22/4توان آزمون،  =1در آخر اثر تعامل سه عامل یعنی زمان در گروه و سلامت عمومی )

144/4= p ،42/4=(84  1و)F)  معنادار بود. در ادامه با توجه به معناداری اثر تعامل زمان، گروه و سلامت عمومی

سلامت توان گفت در هر چهار عامل می 2 براساس نتایج جدول(. 2ها پرداخته شد )جدولبه بررسی اثرات آن

 طوری که با توجه به مقادیر میانگینهو گروه کنترل تفاوت معناداری مشاهده شد ب تجربی، بین گروه عمومی

، عالیتی نداشتندکه هیچ ف افراد گروه کنترلنسبت به  پرداختند بدنیفعالیت گروه آزمایش بودند و بهکه در افرادی 

 . کسب کردندنمرات بیشتری را 

 

 آزمونمقایسه جفتی گروه تجربی و کنترل در چهار عامل سلامت عمومی در مرحله پس .2جدول 

 سطح معناداری خطای استاندارد (j-iتفاوت میانگین ) (jگروه ) (iگروه ) متغیرها

 *411/4 28/4 -20/4 کنترل تجربی علایم جسمانی

علایم اضطراب و 

 اختلال خواب

 *4441/4 80/4 -88/4 کنترل تجربی

 *411/4 02/4 -24/1 کنترل تجربی کنش اجتماعی

 *4441/4 18/4 -10/4 کنترل تجربی علایم افسردگی
*P≥0/00 

 آزمون در هر خردهآزمون و پسبین پیش گروه تجربی بودندکه در  افرادینتایج نشان داد ، 1جدول  بهباتوجه

 علایم، جسمانی علایمعامل ) چهارطوری که در تفاوت معناداری را نشان دادند. به سلامت عمومیمقیاس 

آزمون مشاهده شد. نتایج اثر تعاملی ( بهبود در پسافسردگی اجتماعی و علایم کنش، خواب اختلال و اضطراب

 =2partial η ،214/= p 28/12 =22/4 توان آزمون، =1) علائم جسمانی، در تجربیدهد که در گروه نشان می

 =2partial η ،4441/4= p، 82/12 =22/4توان آزمون،  =1) خواب اختلال و اضطراب علایم(، F(1و84)

 علایم( و F(1و 84) = 2partial η ،4441/4= p،24/41 =12/4توان آزمون،  =1)اجتماعی  کنش(، F(1و84)

 .وجود دارد ( تفاوت معناداریF(1و 84)=2partial η ،412/= p ،28/04 =11/4توان آزمون، =1) افسردگی

فاوت ت سلامت عمومی کدام از خرده مقیاسآزمون هیچآزمون و پسکه در گروه کنترل بودند بین پیش افرادی

 =2partial η ،11/4= p ،41/1 =42/4توان آزمون، =12/4) علائم جسمانیطوری که در معناداری نداشتند. به
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و 2partial η ،444/= p ،4441/4= (84 =4/4توان آزمون،  =41/4) خواب اختلال و اضطراب علایم(، F(1و 84)

1)F ،)اجتماعی  کنش(2 =44/4توان آزمون،  =/21partial η ،12/4= p ،21/1= (84 1و)F و در )علایم 

آزمون آزمون و پسبین پیش (F(1و 84) =2partial η ،82/4= p ،41/4 =4/4توان آزمون،  =40/4) افسردگی

 علایماز تغییرات در  %22توان گفت بنابراین براساس مقادیر اثر اندازه می. معناداری مشاهده نشدتفاوت 

از  %11و اجتماعی  کنشاز تغییرات در  12% ،خواب اختلال و اضطراب علایماز تغییرات در  22%، جسمانی

 بدنی در گروهفعالیت ورزش ودر جهت کاهش( تحت تاثیر همگی )دختران جوان  افسردگی علایمتغییرات در 

 %4، خواب اختلال و اضطراب علایمتغییرات در  %4، علائم جسمانیتغییرات در  %2که بود در حالی تجربی

 باشد.می گروه کنترلمربوط به  علائم افسردگیاز تغییرات در  %4و  کنش اجتماعیاز تغییرات در 

 آزمون گروه تجربی و گروه کنترلآزمون و پسمقایسه جفتی چهار خرده مقیاس سلامت عمومی در پیش .1جدول 

 سطح معناداری استاندارد انحراف (j-iتفاوت میانگین ) (jزمان ) (iزمان ) متغیرها هاگروه

 *4441/4 22/4 -244/1 آزمونپس آزمونپیش علایم جسمانی تجربی

علایم اضطراب و  

 خواب اختلال

 *441/4 21/4 -104/2 آزمونپس آزمونپیش

 *4441/4 02/4 -44/1 آزمونپس آزمونپیش کنش اجتماعی 

 *441/4 08/4 -104/4 آزمونپس آزمونپیش علایم افسردگی 

 88/4 44/4 41/4 آزمونپس آزمونپیش علایم جسمانی کنترل

علایم اضطراب و  

 اختلال خواب

 11/4 44/4 44/4 آزمونپس آزمونپیش

 444/1 41/4 42/4 آزمونپس آزمونپیش کنش اجتماعی 

 12/4 44/4 41/4 آزمونپس آزمونپیش علایم افسردگی 
*P≥0/00 

  بررسی اضطراب کرونا

ه دست ب اضطراب کروناآزمون گروه در پیشدو ، تفاوت معناداری بین راههیکبه نتایج تحلیل واریانس  توجه با

نشان داد که  2×2مرکب دست آمده از تحلیل واریانس (. در ادامه نتایج بهF(1و 48) =12/4P=  ،08/1نیامد )

، =4441/4Pتوان آزمون،  =1آزمون( )آزمون و پساثر اصلی زمان )پیشهای درون آزمودنی از جمله همه عامل

22/4= 2η partial ،42/140= (841و)F( اثر اصلی گروه ،)4441/4توان آزمون،  =1و کنترل( ) تجربیP= ،

21/4= 2η partial  ،28/112= (841و)F4441/4= توان آزمون، 1)ن ( و همچنین تعامل بین گروه و زماP= ،

22/4= 2η partial  ،80/182=(841و)Fدر ادامه با توجه به معنادار بودن اثر دوره تمرین و همچنین  .( معنادار بود

جدول این ها پرداخته شد. با توجه به به بررسی اثرات آن 4گروه و شرایط تمرین در جدول  دوتعامل بین 

= توان 1طوری که )بهتفاوت معناداری وجود دارد  تجربیآزمون گروه آزمون و پستوان گفت بین پیشمی

به دلیل  کل اضطراباز تغییرات در  F) %08(1و84) =4441/4P= ،08/4= 2 ƞ partial   ،22/121، آزمون

 ت هفتههشکه در گروه کنترل تفاوت معناداری بعد از ، در حالیبدنی و انجام تمرینات پیلاتس بودهفعالیت
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توان گفت که گروه (. پس میF(1و84) =42/4P= ،4/4= 2η partial  ،41/4توان آزمون،  =14/4) مشاهده نشد

 دهند.آزمون عملکرد بهتر و معناداری را نسبت به گروه کنترل نشان میدر پس تجربی

 اضطرابآزمون گروه در پیش و پس دو جفتیمقایسه  .4ل جدو

 داریاعنم سطح خطای استاندارد (i-jتفاوت میانگین ) jگروه  iگروه  هاگروه

 *4441/4 24/4 -08/21 آزمونپس آزمونپیش تجربی

 28/4 24/4 -21/4 آزمونپس آزمونپیش کنترل

 

 گیریبحث و نتیجه
وان ج زنانپیلاتس بر سلامت عمومی و اضطراب در هشت هفته ورزش پژوهش حاضر با هدف بررسی تاثیر 

های پژوهش حاضر نشان داد که افراد گروه تجربی در اجرا شد. یافته 12-کوویددر طول دوران شیوع بیماری 

اجتماعی  کنش، خواب اختلال و اضطراب علایم، جسمانی علایممتغیر سلامت عمومی ) هر چهار خرده مقیاس

از تغییرات کل  %11بطوریکه احتمالا نسبت به گروه کنترل نمرات بهتری را کسب کردند.  (افسردگی و علایم

( تحقیقی 2424)که ماگری و همکاران به طوری آمادگی روانی گروه آزمایش به علت انجام ورزش پیلاتس بود.

 یلاتس برپ ورزش تأثیر و ایتالیا در دوران قرنطینه طی در بدنیفعالیت سطح در تغییرات بررسی هدف را با

 تژیاسترا یک ورزشی منظم برنامه دادند و به این نتیجه رسیدند که داشتن انجام عمومی سلامت و بهداشت

ه خاطر ب قرنطینه شرایط فعلی مانند اجباری حتاسترا دوره تنظیم خواب در و جسمی حفظ سلامت برای اصلی

 ای با عنوان افسردگی،( مطالعه2424. همچنین استانتون و همکاران )(11)شود محسوب می کرونا شیوع ویروس

 بدنی،سلامت عمومی از جمله میزان فعالیت در تغییر با بیماری کرونا و ارتباط آن طول در استرس و اضطراب

با خواب  ،بدنیفعالیت استرالیایی انجام دادند و دریافتند که عدم بزرگسالان در الکل مصرف و دخانیات خواب،

. (22)ود ب همراه بالاتر استرس و اضطراب افسردگی، علائم با الکل مصرف و افزایش کشیدن سیگار ناکافی،

 سبک عادات ( انجام شده است محققین به بررسی2424در مطالعه دیگری که اخیراً توسط آنتونس و همکاران )

-ماری کوویدبی طی در بزرگسال پرتغالی افراد در روانشناختی اساسی نیازهای و اضطراب بدنی،فعالیت زندگی،

 انزوای هایورهد بدنی درو داشتن فعالیت بهزیستی ارتقاء هایبه این نتیجه رسیدن که استراتژیپرداختند و  12

طرف دیگر چاول . از (18)نقش مهمی در کاهش میزان اضطراب و بهبود سلامت روانشناختی دارد  اجتماعی

 طی عمومی در سلامت و تحرکیبی خود گزارش شده، بدنیفعالیت در تغییر بین ( رابطه2421و همکارانش )

 بدنیعالیتف کافی داشتن سطح از سوئیس را بررسی کردند و دریافتند که اطمینان و کرونا در فرانسه ویروس

 زایاسترس رویداد یک با آمدن کنار برای افراد به کمک در حیاتی نقشی تواندمی تحرکیکم زمان کاهش و

 .(2)باشد  داشته 12-کووید گیرهمه بیماری مانند مهم

 ینیازها از ایهمجموعی همسو است، چرا که شناختروانهمچنین نتایج این تحقیق با نظریه نیازهای اساسی 

ی سلامتی انسان لازم و ضروری هستند که شامل خودمختاری، شایستگی و ارتباط برا شناختیروان اساسی
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. (21)ها و انزوای اجتماعی با این نظریه در تعارض است است و طبق تحقیقات انجام شده اعمال محدودیت

 با توجه به نتایج پژوهش حاضر، تحقیقی مخالف با تحقیق حاضر یافت نشد. 

ج پژوهش حاضر نشان داد که افراد گروه تجربی در متغیر اضطراب نسبت به گروه کنترل بهبود همچنین نتای

از تغییرات کل آمادگی روانی گروه آزمایش به علت انجام ورزش  %08بطوریکه احتمالا بیشتری را نشان دادند. 

 افسردگی و اضطراب علائم با ورزش پیلاتس ( رابطه بین2412ژیانگ و همکارانش )طوری که . بهپیلاتس بود

 انواع و سطوح را بررسی کردند و دریافتند که 12-بیماری کووید شیوع طی در چین دانشگاه دانشجویان در

 اندانشجوی روان سلامت از محافظت برای باید که بسیار مهم هستند خانه در جسمانی هایفعالیت از خاصی

( نیز در تحقیقی با 2421. پوچنلی و همکارانش )(1)گیرند  قرار توجه مورد ویروس کرونا گیریهمه طی در

است،  مرتبط اضطراب و افسردگی میزان با 12-کووید گیرهمه بیماری طی در بدنیعالیتف سطح عنوان کاهش

 خود دنیبفعالیت سطح که دارد و کسانی بدنیفعالیت بر منفی تأثیر 12-کووید گیرهمه بیان کردند که بیماری

را همراه با  بدنیفعالیت هایبرنامه باید . بنابراین،(22)دارند  را اضطراب سطح بالاترین دهند،می کاهش را

 کرد.  تشویق ویروس کرونا شیوع از جلوگیری برای لازم اجتماعی فاصله رعایت

 وسطمت بدنی هایبین فعالیت ( در یک مطالعه مقطی در کشور برزیل ارتباط2424همکارانش )همچنین ساچ و 

را بررسی کردند  12-کووید بیماری طی شیوع  در در اضطراب و افسردگی علائم با تحرککم رفتار و شدید تا

 11 بدنی کمتر از فعالیت که در تحقیق، آن دسته از افرادی کننده شرکت 212 بین و به این نتیجه رسیدند که از

 در ساعت 14 که بیش از است و کسانی شایع هادر آن اضطراب افسردگی و بروز احتمال دارند، روز در دقیقه

( هم در یک 2424. حمامی و همکارانش )(11)دهند را نشان می افسردگی علائم بیشتر هستند، تحرکبی روز

 یاجتماع گذاریفاصله اجرای طول در انگلیس را در میان مردم روان سلامت و ورزش بین مطالعه مقطعی رابطه

 ریبهت روان سلامت از بودند فعال جسمی نظر از که بردند که کسانیبررسی کردند و به این موضوع پی 

( نشان دادند که پیلاتس 2421( و گونی و همکاران )2412همچنین الیکس و همکاران ). (20)هستند  برخوردار

 .(10, 14)بخشد کیفیت زندگی و سلامت روان را بهبود می

گان در کنندصورت غیرحضوری و مجازی ارائه شد، کنترل و نظارت کافی شرایط شرکتازآنجاکه تمرینات به

ی هاها از دیگر محدودیتتغذیه، عوامل محیطی و انگیزه آزمودنیاختیار محقق نبود. پیشینه مصرف دارو، 

که در زمینه تأثیر یک دوره تمرین پیلاتس بر سلامت عمومی و به اینشود. باتوجهتحقیق حاضر محسوب می

اضطراب ناشی از بیماری کرونا در میان دختران جوان پژوهش چندانی صورت نگرفته، لازم است که در این 

فعالیت بدنی در منزل و با حداقل امکانات و در فضای بسته انجام  یقات بیشتری انجام شود. ازآنجاکهزمینه تحق

ای در نهکنیم با ایجاد محتوای رسامی گردد، لذا پیشنهادشود، نیاز به مشوق برای مشارکت بیشتر احساس میمی

دنی ب تقویت سطح فعالیت در جهتتمرین در حوزه فعالیت بدنی متناسب با شرایط افراد،  خصوص آموزش و
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 و گیریپیش در داشتن سبک زندگی فعال توان نتیجه گرفت کهدر نهایت می. افراد در دوران کرونا اقدام شود

  .دارد فواید زیادی جهانی بحران این طی در درمان اضطراب و بهبود سلامت عمومی افراد

 

 گزاریسپاس

کنندگان که با صبر و حوصله ما را در انجام این تحقیق یاری کردند، کمال سپاس وسیله از کلیه شرکتبدین 

 را داریم.
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