
 141- 541،. صص 1393،. بهار 15شماره                                                         رفتار حرکتی

 

بررسی ارتباط بین هوش هیجانی با تصویر بدنی و اختلالات تغذیه در بین 

 ورزشکاران تیمی و انفرادي

  3، علیرضا همایونی2شیخ ، محمود1مرتضی همایون نیا فیروزجاه
  

  *نتهرا دانشگاه ارشد کارشناس .1

  . دانشیار دانشگاه تهران2

  دانشگاه آزاد اسلامی واحد بندرگزمربی . 3
  

   02/06/1392تاریخ  پذیرش:                                                 17/11/1391ت: تاریخ دریاف

  چکیده

این تحقیق به بررسی ارتباط بین هوش هیجانی با تصویر بدنی و اختلالات تغذیه در بین ورزشکاران تیمی و  

شتی، کاراته، تکواندو، هندبال، والیبال و ي ورزشکاران مرد ککلیه ،ي آماري این پژوهشپردازد. جامعهانفرادي می

ي مورد ي شرکت و حضور در مسابقات استانی را داشتند. نمونهبسکتبال استان مازندران بودند که حداقل سابقه

ورزشکار  48 ،ورزشکار هندبال 26ورزشکار کاراته،  37ورزشکار تکواندو،  24ورزشکار کشتی،  40نظر ما شامل 

 107هاي انفرادي و ورزشکار رشته 101ورزشکار نخبه ( 208بسکتبال بود که در مجموع  ارورزشک 33والیبال و 

ي نامهي اختلالات خوردن گارنر و گافینکل، پرسشنامههاي تیمی) بودند. ورزشکاران سه پرسشورزشکار رشته

قیق نشان داد که بین هاي تحي هوش هیجانی شاته را تکمیل کردند. یافتهنامهتصویر بدنی مندلسون و پرسش

هاي انفرادي و . ورزشکاران رشته)r= 0.49 ،P= 0.001(هوش هیجانی با تصویر بدنی ارتباط مستقیم وجود دارد 

                    هوش هیجانی و تصویر بدنی داشتند هايهاي گروهی اختلاف معناداري در متغیرورزشکاران رشته

)r= 0.56 ،P= 0.001(وش هیجانی با اختلالات تغذیه ارتباط معکوس وجود دارد. همچنین بین ه                     

)r= -0.489 ،P= 0.001(توان سطح بالایی از . نتایج این پژوهش نشان داد با استفاده از هوش هیجانی می

هاي آموزشپذیري اختلالات تغذیه در میان ورزشکاران انفرادي و گروهی را حل کرد. لذا باید اقدامات و آسیب

شناسان ورزش و مربیان به منظور آگاهی ورزشکاران جهت لازم از طریق کارشناسان و مسئولان تغذیه و روان

  پیشگیري از ابتلا به اختلالات تغذیه و مشکلات وابسته به آن صورت گیرد. 

 هوش هیجانی، اختلالات تغذیه، تصویر بدنی، ورزشکاران واژگان کلیدي:

  

                                                             
Email:morteza_h2007@yahoo.com                                                                  نویسنده مسئول*  



 1393، بهار 15رفتار حرکتی شماره                                                                                                         142

 

  مقدمه

کارگیري اصول و شناسی ورزش است. بهترین بعد ورزش، مبحث رواناد مهم و شاید مهمیکی از ابع

شناسی ورزش جهت ارتقاي سطح تعلیم و تربیت، براي هر ورزشکاري لازم است؛ چرا که مبانی روان

ي صحیح از تعلیم و بدون آگاهی از شناخت خصوصیات و حالات روانی ورزشکار، امکان استفاده

هوش هیجانی است. این نوع هوش با  ،شناسی ورزشهاي روانیکی از این مؤلفهندارد.  تربیت وجود

هاي مختلف زندگی ارتباط دارد موفقیت یا عدم موفقیت در حیطهو ها چگونگی برخورد با موقعیت

 ورزشی میادین ي ارتباط میان تفکر و هیجان است.ترین تحول در زمینههوش هیجانی جدید). 1(

 هیجانات کنترل کند.می آن در موفقیت به بسیاري کمک هیجانی هوش که است وارديم از یکی

 تحت را او عملکرد کلیبه ورزشکار، هیجانی کنترل عدم گاهی زیرا ؛است مهم بسیار ورزشکاران در

 يصحنه در مناسب تمرینات داشتن با ورزشکاري که استشده مشاهده بارها دهد.می قرار تأثیر

 ابد.یمی کاهش بازي بر او تسلط و تمرکز زیرا کند؛ کسب را انتظار مورد ينتیجه تواندینم مسابقه

 و شک استرس، روانی، فشارهاي مقابل در تا شود تقویت مغز در هیجان کنترل مرکز باید بنابراین

 بلافاصله فرد چگونه دهد کهمی نشان فرد در زیاد هیجانی هوش . )2کند ( عمل کارآمد ،تردید

 حالت شودمی باعث و گیردمی کاربه مختلف هايموقعیت در مناسب طوربه را خود هايهارتم

 و شناختی، رفتاري عناصر در اختلال دهد. تفاوت نمایش را موقعیت با متناسب و نیاز مورد هیجانی

 دارد. نقش عصبی و پراشتهایی عصبی اشتهاییبی شناسیآسیب در تصور بدنی با مرتبط هیجانی

 صورتبه و تصور بدنی از رضایت عدم با مثبت صورتبه خوردن هاينگرش ها،پژوهش راساسب

 صورت مثبتبه عصبی پراشتهایی و عصبی اشتهاییبی اما دارند، ارتباط آلتصور دنیاي ایده با منفی

 رآن تغیی در که هستند هاییسندرم ،تغذیه اختلالات). 3هستند ( مرتبط تصور بدن در اختلال با

 يتهدیدکننده عوارض به منجر تواندمی خوردن غلط الگوهاي و بدن وزن غذا، به مربوط شناختی

 پرخوري عصبی، اشتهاییبی شامل خوردن اختلال نوع سه شود. پزشکی و ايتغذیه از نظر زندگی

 ذیهتغ ). اختلالات4اند (شناسایی شده شوند،نمی بنديطبقه خاصی صورتبه که اختلالاتی و عصبی

 افکار در بارز اختلالات و ايتغذیه رفتارهاي متعادل شدنمختل جمله از بارزي خصوصیات داراي

است.  عصبی پراشتهایی و عصبی اشتهاییبی آنها ترینو مهم است خود و غذا به نسبت فرد

 براي وقفهبی تمایل زیاد، میزان به عمدي کشیدنگرسنگی جمله از علایمی عصبی با اشتهاییبی

 داريروزه و کشیدنگرسنگی از ناشی هاينشانه و علایم وجود و چاقی از مرضی ترس و لاغري

 وزن، افزایش از جلوگیري نامناسب هايجمله روش از علایمی ،عصبی پراشتهایی و است همراه

 افزایش از پیشگیري منظوربه پرخوري متعاقب جبرانی رفتارهاي بالا، بسامد با پرخوري هايدوره
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 با افزایش ورزشی هايفعالیت زنان، در گیرد.می در بر را شدنچاق از مرضی ن و ترسوز

 پراشتهایی هاينشانه از سطوح بالایی ،ورزشکاران و است همراه خوردن اختلالات براي خطرپذیري

 این که است فرد بیرونی ظاهر درونی بازنمایی بدنی تصویر ).5(کنند می گزارش را اشتهاییبی و

 هانگرش این اصلی گیرد. ابعادمی بر در را آنها به نسبت نگرش و ادراکی و جسمانی ابعاد نماییباز

 که آنجا زا است.  عواطف شده وسازيدرون لآایده ظاهر اهمیت و ارزیابی ظاهري هايمؤلفه شامل

 دیگران با برخورد در بلافاصله اجتماعی، هايموقعیت در و است فرد هویت از مهمی بخش ظاهر،

و همکاران  1کاستارلی .است بارز بسیار شخصیتی ياین سازه اهمیت بنابراین شود،می نمایان

) در تحقیقی که به نگرش اختلالات تغذیه بر روي هوش هیجانی روي زنان جوان انجام 2009(

که در بعضی اي در مواجهه با اختلالات تغذیه دارند و زنانی دریافتند که زنان استعداد بالقوه ،دادند

در  ،هاي بالایی بودندهاي هوش هیجانی مانند خود آگاهی و روابط بین فردي داراي نمرهاز مؤلفه

) در رابطه با 2011( 2وونگ ).6کردند (اي خیلی بهتر عمل میمدیریت و کنترل اختلالات تغذیه

ه این نکته پی برد اي در دانشگاه کنتاکی بي بدنی و اختلالات تغذیههوش هیجانی با شاخص توده

خصوصی از هوش هاي بهي بدنی ارتباط مثبتی دارند و مؤلفهکه شاخص هوش هیجانی و توده

) در 2010کاستارلی و همکاران ( ).7هیجانی مثل خودآگاهی با اختلالات تغذیه در ارتباط است (

زشکاران انجام ر بدنی و اختلالات تغذیه بر روي وریتحقیقی که در ارتباط با هوش هیجانی، تصو

اي دریافتند که ورزشکاران زن در مقایسه با ورزشکاران مرد داراي باورهاي اختلالات تغذیه ،دادند

تري نسبت بیشتري هستند و ورزشکاران سطوح بالاتر داراي هوش هیجانی بالاتر و تصور بدنی سالم

قیقی که در ارتباط با ) در تح2011( 3). در تحقیق فیلیر و روکسی5ورزشکاران بودند (به غیر

دریافتند که ورزشکارانی  ،جودوکار نخبه انجام دادند 20هاي تغذیه و هوش هیجانی برروي نگرش

که نسبت به کسانی سطح بالاتري از هوش هیجانی را  ،اي هستندکه بدون اختلالات تغذیه

پذیري، تحمل فردي، تطابقویژه در عواملی مثل روابط بین دارا بودند؛ به ،اي داشتنداختلالات تغذیه

  ).8( ي عمومیاسترس و روحیه

هاي اختلالات تغذیه در رابطه با ورزشکاران نخبه )  در رابطه با نگرش2011(4در تحقیقی که گومز 

داراي  ،به این نتیجه رسید که ورزشکارانی که داراي حجم بدنی بالا یا خیلی کم هستند ،انجام داد

هاي شخصیتی نسبت به دیگر ورزشکاران بودند. او دریافت که ویژگیاي بیشتري اختلالات تغذیه

                                                             
1. Costarelli 
2. wong 
3. filaire   & rouveix  
4. Gomes 
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) که در رابطه با 2007و همکاران ( 1). در تحقیق کانه9ورزشکاران با این موضوع در ارتباط است (

          مشاهده شد که دختران نوجوان ،اي در دختران نوجوان ورزشکار انجام دادنداختلالات تغذیه

). در 10( هستند ،اي ناشی از تصور بدنی نسبت به خودشدت دچار اختلالات تغذیهبه )ساله18- 12(

اي و اعتماد به نفس ) که در رابطه با ارتباط میان اختلالات تغذیه2011و همکاران ( 2تحقیق لویز

عوامل مؤثر در بروز  ،ي بدنیشد که اعتماد به نفس پایین و شاخص تودهنشان داده ،انجام شد

و  3). در تحقیق سامرفلد11ورزشکاران است (اي در ورزشکاران زن نسبت به غیرتغذیه اختلالات

مشخص شد که  ،اي در زنان ورزشکار را مورد تحقیق قرار داد) که اختلالات تغذیه2006همکاران (

این زنان داراي نارضایتی بدنی، محدودیت غذایی و عدم خودآگاهی بیشتري نسبت به مردان هستند 

 ،ها مورد بررسی قرار داد) که اختلالات تغذیه و تصویر بدنی را در ژیمناست2005( 4گریل ).12(

هاي آماتور دارند اي بیشتري نسبت به ژیمناستاي اختلالات تغذیههاي حرفهدریافت که ژیمناست

و  فرض بر این است که سه متغیر هوش هیجانی، تصویر بدنی ،شدهبا توجه به تحقیقات اشاره ).13(

ي بودن تحقیقات در زمینه اختلالات تغذیه با همدیگر در ارتباط هستند. همچنین با توجه به نادر

هاي بررسی این سه عامل در ورزشکاران رشته هاي گروهی و انفرادي و به دلیل اینکه در پژوهش

ي یا گروهی هاي انفرادصورت جزئی تنها به ارتباط این سه متغیر در ورزشي قبلی بهگرفتهانجام

 اند وصورت جامع با همدیگر مورد بررسی قرار نگرفتهشده و ورزشکاران گروهی و انفرادي بهپرداخته

هاي تیمی و انفرادي در تمرینات و خاطر عوامل روانی و جسمانی متفاوتی که ورزشکاران ورزشبه

ش هیجانی با تصویر بدنی و دنبال ارتباط میان هودر این پژوهش ما به ،مسابقات با آن مواجه هستند

اي میان ورزشکاران تیمی و انفرادي هستیم و اینکه میزان ارتباط هوش هیجانی با اختلالات تغذیه

هاي تیمی و تصویر بدنی و اختلالات تغذیه چه مقدار است و سهم هریک از این ارتباطات در ورزش

  انفرادي به چه صورت است.

  

  پژوهشروش 

ي ورزشکاران کلیه ،ي آماري این پژوهشیفی و همبستگی است. جامعهاز نوع توص پژوهشروش 

اي کشتی، کاراته، تکواندو، هندبال، والیبال و بسکتبال در استان مازندران هستند که حداقل حرفه

                                                             
1. Kane 
2. Luis   
3. Summerfield 
4. grille 
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گیري براي انتخاب نمونه از روش نمونه ،ي حضور در مسابقات استانی را داشتند. در این میانسابقه

ي یافتهدار، روش تغییر شکلگیري تصادفی نظاماست. نمونهر استفاده شدهداتصادفی نظام

که به  ي آمارياز فهرست افراد یا جامعهها گیري تصادفی ساده است. در این روش آزمودنینمونه

انتخاب شدند. در این میان کشتی و کاراته و تکواندو مربوط  ،استهمین منظور تهیه و تدوین شده

ي هاي تیمی هستند. نمونهانفرادي و هندبال و والیبال و بسکتبال مربوط به ورزش هايبه ورزش

 ،ورزشکار هندبال 26ورزشکار کاراته،  37ورزشکار تکواندو،  24ورزشکار کشتی،  40مورد نظر شامل 

ورزشکار  101ورزشکار مرد ( 208ورزشکار بسکتبال است که در مجموع  33ورزشکار والیبال و  48

ي اختلالات نامههاي تیمی) بودند. ورزشکاران سه پرسشورزشکار رشته 107اي انفرادي و هرشته

ي هوش هیجانی شاته را نامهي تصویر بدنی مندلسون و پرسشنامهپرسشخوردن گارنر و گافینکل، 

  تکمیل کردند.

) SSREITدهی هوش هیجانی شاته (منظور سنجش هوش هیجانی از آزمون خودگزارشبه

توسط شاته، مالوف، هال، هاگرتی، کوپر و گلدن بر اساس  1998فاده شد. این آزمون در سال است

مقیاس ). این آزمون داراي سه خرده14) ساخته شد (1990ي هوش هیجانی سالوي و مایر (نظریه

ن . روایی ایکارگیري هیجانبه و مدیریت و تنظیم هیجان ،ارزیابی و بیان هیجان است که عبارتند از:

ها بالاي مقیاساست. اعتبار آزمون در تمام خردهبوده 90/0شده بالاي آزمون در تحقیقات انجام

فاي لگزارش شد. در تحقیق حاضر نیز ضریب آ 75/0و سازگاري درونی فرم فارسی بالاي  70/0

  است.گزارش شده %77و %78، %73ترتیب ها بهکرونباخ براي هر یک از مؤلفه

گیري شد. اندازه 2001  1ي تصویر بدنی براي نوجوانان و بزرگسالاننامهپرسش تصویر بدنی توسط

 2شود و سؤالات آن داراي همبستگی درونیسال استفاده می 12نامه براي افراد بالاي این پرسش

مقیاس رضایت از ظاهر، آیتم و سه خرده 23) است. این ابزار داراي %88( 3) و اعتبار و پایایی89%(

  یگران و وزن است.نگرش د

عنوان توسط گارنر و گارفینگل در سطح وسیعی به 1979ي اختلالات خوردن در سال نامهپرسش

اي ماده 40رود. فرم کار میي خوردن بهسنجی براي بازخوردها و رفتارهاي بیمارگونهیک ابزار خود

)EAT-40 اي (ماده 26) یاEAT-2640اي یا فرم ماده 26رم کار برد. همبستگی فتوان به) را می 

مقیاس است. مواد مربوط به اي آن داراي سه خردهماده 26است. فرم گزارش شده %98اي ماده

                                                             
1. Body-Esteem Scale For Adolescents And Adults 
2. Internal Consistency  
3. Reliability 
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کننده و اشتغال ذهنی به مقیاس یعنی رژیم لاغري به اجتناب از غذاهاي چاقاولین خرده

دي است رشامل موا ،امقیاس دوم  پرخوري و اشتغال ذهنی با غذشود. خردهبودن مربوط میلاغرتر

یعنی مهار  ،مقیاسدهد. سومین خردهکه افکار مربوط به غذا و به همان نسبت پرخوري را نشان می

براي افزایش وزن  شود به مهار خود براي خوردن و فشاري که فرد از سوي دیگرانمربوط می ،دهانی

  ذکر شد.  %94کند. اعتبار این آزمون با ضریب آلفاي ادراك می

افزار ها از نرممنظور تجزیه و تحلیل دادهبه ،ها و اطلاعات مورد نیازنامهآوري پرسشاز جمعپس 

Spss هاي آماري میانگین، انحراف معیار، ضریب استفده شد و سپس از روش 19ي نسخه

  فیشر استفاده شد. Zهمبستگی پیرسون و 

  

 نتایج

نفر  101نفر ورزشکار تیمی و  108مل نفر بودند که شا 208ي پژوهش ي مورد مطالعهنمونه

و ورزشکاران سال  04/22± 17/1ورزشکار انفرادي بود. ورزشکاران گروهی داراي میانگین سنی 

ي ورزشی ورزشکاران بود. میانگین سابقهسال  74/21±  05/1انفرادي داراي میانگین سنی 

بود. در گروه ورزشکاران سال   18/7هاي انفرادي سال بود و ورزشکاران رشته 65/6هاي تیمی رشته

کردند. هاي ملی و بقیه در لیگ استانی فعالیت میدرصد از ورزشکاران در سطح تیم 3/9تیمی 

هاي ملی و بقیه در لیگ درصد ورزشکاران در سطح تیم 6/5همچنین در گروه ورزشکاران انفرادي 

  استانی شرکت داشتند.

  

متغیرهاي هوش هیجانی، تصویر بدنی و اختلالات تغذیه در  توزیع میانگین و انحراف معیار .1جدول 

  هاي انفرادي و گروهیورزشکاران رشته

 متغیر  هاگروه میانگین انحراف معیار

76/3  

88/2 

58/28  

63/27  

  ورزشکاران انفرادي

  ورزشکاران گروهی
 هوش هیجانی

78/3  

25/2 

21/24  

23/22 

  ورزشکاران انفرادي

 ورزشکاران گروهی
 تغذیه اختلالات

28/5  

24/4 

30/29  

27/25 

  ورزشکاران انفرادي

 ورزشکاران گروهی
 تصویر بدنی
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) بیشتر از 58/28( دهد که میانگین هوش هیجانی در ورزشکاران انفراديجدول فوق نشان می

) داراي اختلالات تغذیه بیشتري 21/24( ) است و ورزشکاران انفرادي63/27ورزشکاران گروهی (

) بیشتر از 30/29و میانگین تصویر بدنی ورزشکاران انفرادي( ) هستند23/22نسبت به گروهی(

  ) است.27/25ورزشکاران گروهی (

 

ي ضرایب همبستگی هوش هیجانی و تصویر بدنی در ورزشکاران گروهی و انفرادي با مقایسه .2جدول

  فیشر zاستفاده از 

  متغیرها

  همبستگی

rZ  اختلافZr Z Sig 
r P  N  

  تیمی

 
501/0 

  

001/0  107  549/0  
137/0  012/2 001/0 

  442/0  101  001/0  413/0  انفرادي

  

کارگیري هاي مدیریت و تنظیم هیجان و بههاي فوق در ورزشکاران تیمی در مؤلفهمطابق یافته

، اما در )r= 0.49، P= 0.001(هاي تصویر بدنی ارتباط معناداري وجود دارد هیجان با مؤلفه

                      هاي تصویر بدنی ارتباط معناداري یافت نشد مقیاسن ارزیابی و بیان هیجان با زیرهمبستگی میا

)r= 0.32، P= 0.001( .هاي مدیریت و تنظیم هیجان و در ورزشکاران انفرادي در مؤلفه

 ،)r= 0.56، P= 0.001(هاي تصویر بدنی ارتباط معناداري وجود دارد کارگیري هیجان با مؤلفهبه

هاي تصویر بدنی ارتباط معناداري یافت مقیاساما در همبستگی میان ارزیابی و بیان هیجان با زیر

 .)r= 0.32، P= 0.001(نشد 
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ي ضرایب همبستگی  هوش هیجانی و اختلالات تغذیه در ورزشکاران گروهی و انفرادي با مقایسه .3جدول

  فیشر zاستفاده از 

  متغیرها
  همبستگی

rZ  تلافاخZr Z Sig 
r P N  

  530/0  107  001/0  - 0/ 489  تیمی
269/0  315/2 001/0  

  261/0  101  001/0  -254/0  انفرادي

  

هاي هاي هوش هیجانی با مؤلفههاي جدول فوق در ورزشکاران تیمی در تمام مؤلفهمطابق یافته

ها ، اما در یک سري از مؤلفه)r= 0.38، P= 0.001(اختلالات تغذیه  ارتباط معناداري وجود دارد 

مدیریت و تنظیم مانند ارزیابی و بیان هیجان با رژیم لاغري، ارزیابی و بیان هیجان با پرخوري، 

کارگیري هیجان با مهار دهانی ارتباط منفی هاي اختلالات تغذیه و بهتمام زیرمقیاسهیجان با 

هاي مقیاسدر هرکدام از این زیر. یعنی با افزایش )r= 0.489، P= 0.001(است مشاهده شده

هاي یابند. اما در زیرمقیاسهاي اختلالات تغذیه کاهش میاین سري از زیرمقیاس ،هوش هیجانی

کارگیري هیجان با کارگیري هیجان با رژیم لاغري و بهبهدر ارزیابی و بیان هیجان با مهار دهانی، 

که با افزایش این  )r= 0.57، P= 0.001(است پرخوري ارتباط مثبت و مستقیم مشاهده شده

هاي هوش هیجانی  با یابد. در ورزشکاران انفرادي در تمام مؤلفهمتغیر دیگر نیز افزایش می ،متغیرها

، اما در یک سري )r= 0.68، P= 0.001(هاي اختلالات تغذیه  ارتباط معناداري وجود دارد مؤلفه

ها مانند ارزیابی و بیان هیجان با رژیم لاغري، ارزیابی و بیان هیجان با مهار دهانی، از مؤلفه

است؛ یعنی با افزایش در هر کدام از این کارگیري هیجان با پرخوري ارتباط منفی مشاهده شدهبه

یابند. در یه کاهش میهاي اختلالات تغذاین سري از زیرمقیاس ،هاي هوش هیجانیمقیاسزیر

کارگیري کارگیري هیجان با رژیم لاغري و بههاي ارزیابی و بیان هیجان با پرخوري، بهزیرمقیاس

هاي اختلالات تغذیه  مقیاسهیجان با مهار دهانی و همین طور مدیریت و تنظیم هیجان با تمام زیر

 ،که با افزایش این متغیرها )r= 0.65، P= 0.001(است ارتباط مثبت و مستقیم مشاهده شده

  یابد.متغیر دیگر نیز افزایش می
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ي ضرایب همبستگی اختلالات تغذیه و تصویر بدنی در ورزشکاران گروهی و انفرادي با مقایسه .4جدول 

  فیشر zاستفاده از 

 متغیرها
  همبستگی

rZ  
اختلاف 

Zr  
Z  sig  

r  P  N  

  583/0  107  001/0  -535/0  تیمی
325/0  134/2  001/0  

  908/0  101  001/0  -729/0  انفرادي

  

در هاي اختلالات تغذیه هاي تصویر بدنی با مؤلفهدر تمام مؤلفه ،هاي جدول فوقمطابق یافته

ها ، اما در یک سري از مؤلفه)r= 0.56، P= 0.001(ارتباط معناداري وجود دارد ورزشکاران تیمی 

یم لاغري با نگرش نسبت به بدن، رژیم لاغري با تصویر مانند رژیم لاغري با تصویر ظاهري بدن، رژ

وزن بدن، پرخوري با تصویر وزن بدن، مهار دهانی با تصویر ظاهري بدن و مهار دهانی با نگرش 

هاي مقیاساست. یعنی با افزایش در هر کدام از این زیرنسبت به بدن ارتباط منفی مشاهده شده

هاي یابند. اما در زیرمقیاسي اختلالات تغذیه کاهش میهااین سري از زیرمقیاس ،هوش هیجانی

پرخوري با تصویر ظاهري بدن، پرخوري با نگرش نسبت به بدن خود و مهار دهانی با تصویر وزن 

 ،که با افزایش این متغیرها )r= 0.63، P= 0.001(است بدن ارتباط مثبت و مستقیم مشاهده شده

هاي هاي تصویر بدنی با مؤلفهدر تمام مؤلفه ،ورزشکاران انفراديیابد. در متغیر دیگر نیز افزایش می

ها ، اما در یک سري از مؤلفه)r= 0.60، P= 0.001(اختلالات تغذیه ارتباط معناداري وجود دارد 

مانند رژیم لاغري با تصویر ظاهري بدن، رژیم لاغري با نگرش نسبت به بدن، رژیم لاغري با تصویر 

نگرش نسبت به بدن و پرخوري با تصویر وزن بدن ارتباط منفی مشاهده  وزن بدن، پرخوري با

هاي پرخوري با تصویر ظاهري بدن، مهار دهانی با تصویر ظاهري بدن، است. اما در زیرمقیاسشده

ارتباط مثبت و مستقیم  ،مهار دهانی با نگرش نسبت به بدن و مهار دهانی با تصویر وزن بدن

  ).r= 0.59، P= 0.001است (مشاهده شده

  

  گیريبحث و نتیجه

هاي دهد که در ورزشکاران تیمی و انفرادي در مؤلفهنشان می ،آمده از این پژوهشدستنتایج به

هاي تصویر بدنی ارتباط معناداري وجود دارد. کارگیري هیجان با مؤلفهمدیریت و تنظیم هیجان و به
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هاي تصویر بدنی ارتباط معناداري یافت مقیاسراما در همبستگی میان ارزیابی و بیان هیجان با زی

) در تحقیقی که در ارتباط با هوش 2010هاي کاستارلی و همکاران (نشد. این نتایج با یافته

سو است. کاستار لی هم ،هیجانی، تصور بدنی و اختلالات تغذیه برروي ورزشکاران انجام دادند

 ).5هم دارند ( مراتب تصویر بدنی بالاتريبه ،دارنددریافت که ورزشکارانی که هوش هیجانی بالاتري 

علت احتمالی این موضوع را آنها داشتن اعتماد به نفس بالا در این ورزشکاران دانستند که به 

 1دهد که بتوانند با شرایط پراسترس مقابله کنند. اما با تحقیقات اولیویراورزشکاران این قدرت را می

 ،آموز انجام دادانی و تصویر بدنی روي ورزشکاران دختر دانش) که به بررسی هوش هیج2010(

سو نیست. او در تحقیقات خود تفاوت معناداري بین هوش هیجانی و تصویر بدنی پیدا نکرد. هم

ي ورزشی زیادي نداشتند. اولیویرا در تحقیقش سابقه ،آموزدلیل این امر این است که دختران دانش

تفاوت  تصویر بدنی در ندشتزانی که مدیریت هیجان بالاتري داآموبه این نتیجه رسید که دانش

) نیز به نتایج مشابهی 2011). وونگ (15زیادي با کسانی که هوش هیجانی آنها پایین بود نداشتند (

ي بدنی ) در تحقیق خود که اثر هیجانات را بر خود پنداره2006( 2اما با پرمیک ؛)7دست یافت (

آموزي که دست یافت که دختران دانش هیجنتسو نیست. او به این هم ،جیدآموزان دختر سندانش

که  ردتفاوت ناچیزي با کسانی دا ،تصویر ظاهري که از خود دارند ،داراي مدیریت هیجان بالا هستند

ند. آنها علت این موضوع را این چنین بیان کردند که راین مدیریت و تسلط را کمتر در خود دا

احساس  ،هاي شدیدي که نسبت به شکل ظاهري خود دارندخاطر وسواسر بهآموزان دختدانش

هاي لازم را در جهت مقابله با این آموزش کنند که همیشه از سوي دیگران تحت نظر هستند ومی

هایی که در این تحقیق بین ورزشکاران تیمی و انفرادي ). یکی از تفاوت16اند (وسواس ندیده

در  ،نگرش نسبت به بدن خود وي مدیریت هیجان مؤلفه همبستگی بین این بود که مشاهده شد

. علت این موضوع احتمالاً این است که بود پایین ياما در ورزشکاران انفراد ،بالاورزشکاران تیمی 

شدن بالایی نسبت به ورزشکاران انفرادي دارند. این نتیجه با ورزشکاران تیمی قدرت اجتماعی

  ). 17سو است (همتحقیقات آقاخانی نیز 

داري را نشان ادر تجزیه و تحلیل آماري مشخص شد که تفاوت بین دو ضریب همبستگی تفاوت معن

عنوان عاملی مؤثر در ایجاد یک تواند بهدهد که عامل هوش هیجانی میداد. این نتایج نشان می

زشکاران انفرادي مؤثر هم در ورزشکاران تیمی و هم ور ،تصویر مطلوب بدنی که هر فرد از خود دارد

اعتماد به نفس بالاتري نسبت به تصویر  ،باشد و ورزشکارانی که داراي هوش هیجانی بالاتري هستند

                                                             
1. Oliviera 
2. Pernick 
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رضایت بیشتري از بدن خود دارند و کمتر خود را زیر فشار زیاد  ،بدنی خود دارند و در نتیجه

ناسبی جهت کاهش اضطراب و م تواند عاملدهند که می، قرار میهاي لاغري براي کاهش وزنرژیم

کند دیگران هایی که خودش احساس میها و نگرشفرد ورزشکار نسبت به نگاهدر که باشد استرسی 

  ، بوجود می آید.نسبت به او دارند

هاي هاي هوش هیجانی با مؤلفهتمام مؤلفه ،ورزشکاران تیمیدر نتایج پژوهش حاکی از این بود که 

ها مانند ارزیابی و بیان هیجان با اما در یک سري از مؤلفه ،اداري داشتنداختلالات تغذیه ارتباط معن

هاي تمام زیرمقیاسمدیریت و تنظیم هیجان با رژیم لاغري، ارزیابی و بیان هیجان با پرخوري، 

) 2010است. وونگ (ارتباط منفی مشاهده شده ،کارگیري هیجان با مهار دهانیاختلالات تغذیه و به

 ،د به این نتایج دست یافت که ورزشکارانی که داراي هوش هیجانی بالاتري بودنددر تحقیق خو

یافت که ورزشکارانی که به بیان هیجانات او همچنین دري خود داشتند. مدیریت بالایی بر تغذیه

گیرند که با نتایج تحقیق ما که به ارتباط مستقیم با رژیم رژیم لاغري کمتري می ،پردازندخود می

مخالف است. اما وونگ به این نتیجه رسید که ورزشکارانی که به بیان هیجان  ،اشاره دارد لاغري

سو است. وونگ ي تحقیق ما همکنند که این یافته با نتیجهبیشتر پرخوري می ،پردازندخود می

هاي اختلالات مقیاسهمچنین به این نتایج دست یافت که مدیریت و تنظیم هیجان با تمام زیر

تأثیر منفی  ،). احتمالاً علت این موضوع7سو است (ه ارتباط منفی دارد که با تحقیق حاضر همتغذی

کند و ورزشکارانی که دچار این اختلال تغذیه روي مدیریت هیجان است که به شکل منفی بروز می

تحقیق   ها باتوانند هیجانات خود را در حین فعالیت بدنی کنترل کنند. این یافتهنمی ،مشکل هستند

) در تحقیقی که به بررسی اختلالات 2009). اما گولد فلد (6سو بود () نیز هم2009کاستارلی (

دریافت که  ،هاي هوازي بر روي ورزشکاران پرورش اندام انجام دادخوردن و تصویر بدنی و ورزش

ظاهري آنها  کنند که دیگران تصویراحساس می ،کنندورزشکارانی که مهار دهانی خود را کنترل می

هاي غذایی خاص یک ورزشکار پرورش اندام را اجرا توانند آن رژیمنمی دلیلپسندند و به این را نمی

دلیل تصور حجم عضلانی بالا و وزن ین است که ورزشکاران پرورش اندام بهعلت این امر اکنند. 

ذا خوردن هستند و هاي خاصی در غداراي یک سري محدودیت ،باشندزیادي که آنها باید داشته

  ). 18باشند (ي خود داشتهي روزانهطور مستمر غذا خوردن را در برنامهباید به

هاي هاي انفرادي و هم در ورزشکاران رشتههم در ورزشکاران رشته ،هاي جدول فوقمطابق یافته

ا تحقیق اختلاف معناداري در هر دو متغیر اختلالات تغذیه و تصویر بدنی یافت شد که ب ،گروهی
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) که به ارتباط اختلالات تغذیه با 2009( 2). اما با تحقیق بال19سو است () هم2006( 1فرناندز

 ،استهاي ورزشی در ورزشکاران انفرادي و گروهی در کالیفرنیا پرداختهتصویر بدنی و استرس

داري بین ) در تحقیق جالب خود دریافتند که تفاوت معنا2002(3یسیل). بکر و بو20مخالف است (

تصویر بدنی و اختلالات تغذیه در بین این دو گروه وجود ندارد. آنها بیان داشتند که ورزشکاران 

وزنشان را مطلوب  ،آل دارندگروهی به همان اندازه که ورزشکاران انفرادي نیاز به وزن مطلوب و ایده

هاي گروهی شکاران رشتهدارند. اما به این نکته هم در تحقیق خود اشاره داشتند که ورزنگه می

باشند. آنها وسواس و استرس این را ندارند که روي یک وزن خاص تمرکز داشته ،هاهمانند انفرادي

). با 21دانند (ي خاصی از وزن را براي خود مطلوب میدامنه ،فقط بر طبق شرایط بدنی که دارند

در دو متغیر اختلالات تغذیه و  هاي تیمی و انفراديهاي اندکی که ورزشکاران رشتهوجود تفاوت

بردند. اما درصد این اي رنج میهر دوي این ورزشکاران از اختلالات تغذیه ،تصویر بدنی داشتند

بودن  بیشتر بود. این زیادخیلی ها در ورزشکاران انفرادي نسبت به ورزشکاران تیمی آسیب

بیشتر به علت تأثیر مستقیم و زیاد  ،نانآشکاران انفرادي و آثار سوء آن روي زاختلالات تغذیه در ور

بودن این ورزشکاران است که ضررهاي فراوانی بر سیستم بدنی  وزنسر ،آل و به اصطلاحوزن ایده

  آنها در آینده ممکن است وارد کند.

در کل، نتایج پژوهش حاضر ارتباط بین هوش هیجانی و تصویر بدنی و اختلالات تغذیه را در هر دو 

عنوان عامل کند و هوش هیجانی را بههاي تیمی و انفرادي تأیید میکاران رشتهگروه ورزش

عنوان یک عامل توان آن را بهي عملکرد بهتر در ورزشکاران تشخیص داده و میکنندهایجاد

ویژه آمادگی قهرمانان کاربردي دانست. زیرا به ،شناسی ورزشیهاي مهم روانتاثیرگذار در حوزه

داراي  ،ورزشکارانی که داراي هوش هیجانی بالاتري بودند ،این تحقیق نشان داد گونه کههمان

اي کمتري بوده و داراي تصویر بدنی بهتري بودند. نتایج این پژوهش پیشنهاد اختلالات تغذیه

عنوان یک ي هوش هیجانی بهشناسان ورزش به مقولههاي مختلف و روانکند که مربیان رشتهمی

 . بپردازندجهت مقابله با اختلالات تغذیه  درراهکار مناسب 
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Abstract 
 
This study deals with the relationship between emotional intelligence, body image 
and eating disorders among team and individual athletes. The study population of 
this research consists of male athletes of wrestling, Karate, Taekwondo, Handball, 
Volleyball and Basketball with the experience of participating in provincial 
championships. The sample includes 40 wrestlers, 24 taekwondo players, 37 
karatekas, 26 handball players, 48 volleyball players and 33 basketball players. 
101 of these 208 elite athletes are team athletes and 107 are individual athletes.  
Athletes were asked to fill up three questionnaires of Garner and Gafynkl eating 
disorders, Mendelssohn body image and Shathe emotional intelligence. The 
analysis results show a direct relationship between emotional intelligence and 
body image (p<0.05). Significant differences were found for athletes in both 
individual and team disciplines in both Emotional Intelligence and body image 
(p<0.05). There was an inverse relationship between emotional intelligence and 
eating disorders. The results of this research suggest that instructors of different 
disciplines and sports psychologists should consider emotional intelligence as a 
good approach toward dealing with eating disorders. They will enhance effective 
coping strategies to overcome eating disorders via introduction of the conceptual 
understanding of emotional intelligence power. 
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