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Abstract 

Background & Objectives: Trust among people is an essential characteristic of every society. Eric Erickson, the famous psychologist, believes 

that trust is a fundamental basis for any personal relationship. Social trust is one of the indicators of social capital and is a new concept that has 

been introduced in the socioeconomic studies of developed societies. Investigating social trust in the partially–sighted and blind individuals, 
especially the elderly, is crucial but has received little attention. Sport and physical activity could contribute to individuals’ interaction in a social 

setting; a sports environment has more capacity than other environments in this respect. Researchers have reported that performing a regular 

sports activity is a factor for preventing and delaying, or even treating problems associated with aging. It has also been argued that sports and 
physical activity could increase social development in individuals. Besides, sports could provide a desirable basis for developing social trust in 

the blind and partially–sighted elderly. The present study compared social trust in blind and partially–sighted athletes and non–athlete elderly. 

Methods: This was a causal–comparative study, and the convenience sampling method was used for selecting the study participants. The 
statistical population consisted of all athletes and non–athlete blind and partially–sighted elderly, referring to the Blind Society of Arak City, 

Iran, in 2018. The statistical sample included 101 blind and partially–sighted elderly (43 athletes and 58 non–athletes). All of the study 

participants provided consent to attend the present study and aged >55 years. The research instrument was the Social Trust Questionnaire 
(Safariannia and Sharif, 2010). This questionnaire has 25 questions, and 5 subscales, including the behavior–based trust, cooperative tendencies, 

preciseness, honesty, and confidence. The validity and reliability of this questionnaire have been approved by Safarinia and Nasim Sharif (2010). 

The questionnaire’s validity was confirmed by exploratory factor analysis and confirmatory factor analysis. The reliability of the questionnaire 
based on Cronbach's alpha coefficient for the dimensions of trust–based behavior, cooperative tendencies, preciseness, honesty, and confidence 

was measured as 0.97, 0.97, 0.96, 0.96, and 0.96, respectively. Moreover, Cronbach's alpha coefficient for the total reliability of the questionnaire 

was obtained as 0.95. The questionnaire was provided to the study participants and completed by the interview. The collected data were analyzed 
using One–Sample t–test and Independent Samples t–test in SPSS.  

Results: The obtained results indicated that the social trust status was moderate in all studied blind and partially–sighted elderly. The average 

sample in athletes and non–athletes was significantly lower than the theoretical mean of society (p=0.001). The achieved results revealed no 
significant difference between the dimensions of social trust and total social trust in the blind and partially–sighted elderly athletes and non–

athletes. However, the comparison of mean scores suggested that in all dimensions, athletes obtained higher scores than the non–athletes. 

Conclusion: The status of social trust was unfavorable among the partially–sighted and blind elderly sample of the present study. However, 
there was no significant difference between the total social trust score and its dimensions scores among the studied athletes and non–athletes. 

However, observing average scores indicated that athletes had a higher mean score than the non–athletes. These achieved results highlighted the 
role of sport and physical activity in improving social interactions and enhancing social trust. The attained results revealed that the consideration 

of the social trust in blind and partially–sighted elderly populations requires further attention. Sports and physical activity, especially group 

activities, may significantly increase the social trust in this group. 
Keywords: Social trust, Blind, Partially–sighted, Elderly, Athletes, Non–athletes. 
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1 

  .۵۶(:1۰؛ )۹1۳۹ی ناتوان مطالعات مجله 1

 لیاصی پژوهش مقاله 1۳۹۹ اردیبهشت برخط انتشار 

 بینا و نابینای ورزشکار و غیرورزشکاراجتماعی سالمندان کممقایسۀ اعتماد 

 ۳مریم عبادی ،۲، تورج سپهوند1جلیل مرادی*

 سندگانینو حاتیتوض

 ؛، اراک، ایراندانشگاه اراک شناسی ورزشی، دانشکدهٔ علوم ورزشی،استادیار گروه رفتارحرکتی و روان .1

 دانشکدهٔ علوم انسانی، دانشگاه اراک، اراک، ایران؛شناسی و علوم تربیتی، . استادیار گروه روان۲
 ، اراک، ایران.دانشگاه اراک ،شناسی و حرکات اصلاحیارشد آسیبدانشجوی کارشناسی. ۳

 moradi@araku.ac.ir-j *رایانامهٔ نویسندهٔ مسئول:

 1۳۹۷اسفند1۶ تاریخ پذیرش:؛ 1۳۹۷بهمن۲۹ تاریخ دریافت:

 

  

                                                      
( deed.fa/4.0nc/-https://creativecommons.org/licenses/byی )المللنیب ۰٫۴ی رتجاریغ-اریاخت مجوز تحت که است آزادی دسترس با مقاله کی نیا. یناتوان مطالعات مجله ،۱۳۹۵  © ستا محفوظ انتشار حق

 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخۀ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

بینا و نابینا و مقایسۀ های گذشته، بررسی اعتماد اجتماعی در سالمندان کمای، موضوع اعتماد اجتماعی است. در پژوهشیکی از موضوعات مهم در هر جامعه :زمینه و هدف
 بینا و نابینای ورزشکار و غیرورزشکار بود. مقایسۀ اعتماد اجتماعی سالمندان کم حاضر هدف پژوهشورزشکاران و غیرورزشکاران انجام نشده است؛ لذا 

 1۳۹۷سال  در اراک شهر نابینایان انجمن کننده بهمراجعه غیرورزشکار و ورزشکار نابینای بینا وآماری شامل سالمندان کم ۀو جامع ایمقایسهعلیّ پژوهش روش :بررسیروش

اعتماد  ۀنامگیری دردسترس انتخاب شدند. ابزار پژوهش پرسشنمونه باکه  ندغیرورزشکار( بود ۵۸ورزشکار و  ۴۳بینا و نابینا )نفر از سالمندان کم 1۰1 ،آماری ۀبود. نمون
استفاده با و مستقل  هایمقایسۀ میانگین گروهای و تی برای نمونهتکتی هاینتایج با آزمون تحلیل صورت مصاحبه تکمیل شد.( بود که به1۳۸۹نیا و شریف )اجتماعی صفاری

 .پذیرفتانجام  α=۰٫۰۵و در سطح معناداری  ۲۳نسخۀ  SPSSافزار نرم از
است کمتر جامعه از میانگین طور معناداری به ی ورزشکار و غیرورزشکاربینا و نابیناکمکنندهٔ شرکتسالمندان در تمامی نتایج نشان داد که وضعیت اعتماد اجتماعی  ها:یافته

(۰٫۰۰1=p).  تفاوت معناداری وجود  بینا و نابینای ورزشکار و غیرورزشکاردر سالمندان کمبین ابعاد اعتماد اجتماعی و اعتماد اجتماعی کل  که مشخص کردهمچنین نتایج
 دارند.ها نشان داد که در تمام ابعاد، ورزشکاران از غیرورزشکاران میانگین بیشتری میانگین ۀاما مقایس ندارد؛

 احتمالاً ورزش و فعالیتبینا و ارائۀ راهکارهای افزایش این متغیر ضرورت دارد. بینا و ناهای پژوهش حاضر، توجه به اعتماد اجتماعی در سالمندان کمبراساس یافته گیری:نتیجه
 . استنقش مؤثری دارای های گروهی در افزایش اعتماد اجتماعی این افراد ویژه فعالیتبدنی به

 .غیرورزشکاران ،ورزشکاران ،بینا و نابیناسالمندان کم ،اعتماد اجتماعی ها:کلیدواژه
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۲ 

 مقدمه ۱
خاصی  توجه نیازمند پذیرآسیب هایگروه از یکی عنوانبه سالمندان
از کارکردهای  یسالگی بسیار۶۰ بیشتر از. با ورود افراد به سن هستند

. سالمندی جمعیت و (1)یابد فیزیولوژیکی و مکانیکی بدن کاهش می
ویکم افزایش افراد سالخورده در جمعیت، از تحولات مهم قرن بیست

 ،انداز جمعیت جهان توسط سازمان مللبراساس گزارش چشماست. 
، حدود ۲۰1۵تر در جهان در سال یشساله و ب۶۰سهم جمعیت 

سال  ۶۰ بیشتر ازکه جمعیت سالمندان درحالی ؛باشددرصد می1۲٫۳
 1۳۹۵درصد در سال ۹٫1به  1۳۴۵درصد در سال ۶٫۴در ایران از 

تعداد سالمندان در  بنابراین باتوجه به افزایش ؛(۲رسیده است )
های بعد، توجه ویژه به این دورهٔ زندگی که همراه با احساس سال

 .است، امری ضروری بودهکمبودها و ناتوانی 
خصوص یکی از مشکلات بهداشتی کشورهای مختلف جهان و به

. برطبق استی یی و نابینایبیناکشورهای در حال توسعه، وجود کم
میلیون نفر دارای 1۸۸٫۵برآورد سازمان بهداشت جهانی، حدود 

میلیون نفر دارای اختلال بینایی متوسط ۲1۷ و اختلال بینایی خفیف
وجود  اما با ؛(۳میلیون نفر نابینا در جهان وجود دارد )۳۶تا شدید و 

شناختی دربارهٔ اختلال بینایی، در بسیاری از مطالعات جمعیت
شیوع و علت اختلال بینایی  بارهٔپایی اطلاعات دقیقی درکشورهای ارو

نشان دادند که در بیشتر  ضرغامی و فریمانه(. ۴) یستوجود نمدر افراد 
 دهندهٔتوجه و نشاندرخورها مثل نابینایی سهم سالمندان انواع معلولیت

ها و این نکته است که سالمندی همراه با افزایش معلولیت
های زندگی در دوران سالمندی، این، یکی از ویژگیبنابر؛ هاستناتوانی

ناتوانی است. این وضعیت، زمینه را برای بروز مسائلی در رابطه با 
استقلال و اتکا به خود، شأن و مقام، تعاملات اجتماعی و مشارکت 

 (.۵)آورد اجتماعی سالمندان در زندگی روزمره فراهم می
ه کمی به آن شده، متغیر از متغیرهای مهمی که در این جمعیت توج

های عنوان یکی از شاخصاعتماد اجتماعی بهاست.  1اعتماد اجتماعی
های اجتماعی و از مفاهیم جدیدی است که امروزه در بررسی سرمایۀ

. این مفهوم در شودمییافته مطرح اقتصادی و اجتماعی جوامع توسعه
 و در آیندهٔ استای برخوردار العادهاجتماعی از اهمیت فوق حوزهٔ

های توسعه تبدیل تر علوم اجتماعی و تئورینزدیک به مفهوم مهم
 اعتماد، گروهی، هایکنش و تعاملات بستر در (.۶)خواهد شد 

 سیاسی، اجتماعی، متعدد با کارکردهای اجتماعی یمکانیسم منزلۀبه

کند. می ایفا این زمینه در را مهمی نقش خود، شناسیروان و اقتصادی
و  آینده به اعتمادو  خود به اعتماد احساس بدون انسان، زندگی اقعودر

 کشمکش و اضطراب با همراه خود، پیرامون جهان به اعتماد

 نابودی و فرد پاشیدگیازهم باعث ممکن است که بوده ناپذیریتحمل

 او هایتوانایی استعدادها و شکوفایی و انسان رشد شود. اعتماد، وی

 و خلاق ایرابطه به جهان و دیگران با اش راهرابط و کندمی تسهیل را
 استقلال و آزادی ،امنیت آرامش، بتواند فرد تا سازدمی شکوفا تبدیل

 (. ۷) ها تجربه کندآن همراهبه و دیگران کنار در را
چندبعدی  یمفهوم اعتماد اجتماعی عنوان کردند که لیونگ و همکاران

دریافتند که ها آن .و شامل ابعاد مختلفی از اعتماد درک شده است
                                                      

1. Social Trust 

شود( و فردی سنجیده میاعتماد عمومی )برحسب اعتماد بین ابعاد
شود( با شادی اعتماد خاص )برحسب اعتماد سازمانی سنجیده می

از  اندر تعریفشو همکارانش در حقیقت، پوتنام  (.۸)مرتبط هستند 
اجتماعی  های کلیدی سرمایۀعنوان یکی از ویژگیاعی بهاعتماد اجتم

تواند با تقویت تعاملات میان مردم به اعمال که اعتماد می ندکید کردأت
در سالمندان نیز  (.۷)مشخص خدمت کند  ایهماهنگ در جامعه

تحقیقات پیشین ای برخوردار است. اعتماد اجتماعی از اهمیت ویژه
بین اعتماد اجتماعی و بهزیستی سالمندان روابط مثبت معناداری را 

طولانی را در زندگی  ایههای پیری دوردر حقیقت، سال .اندنشان داده
هایی را برای سلامت آسیب دهد که احتمال تجربۀشخص پوشش می

تری گونه که افراد عمر طولانیهمان (.۹)جسمی افزایش خواهد داد 
تلفات حسی مرتبط با سن در بینایی و شنوایی  کنند، شانس تجربۀمی

شناختی و  و شود. چنین تغییراتی بر بهزیستی جسمینیز بیشتر می
همچنین، آسیب  ؛(1۰) گذاردهیجانی افراد سالمند اثر می-اجتماعی

  (.11)بینایی اثرات منفی بر مشارکت اجتماعی دارد 
گیری روابط های مهم فرهنگی و اجتماعی در شکلیکی از پدیده

 اجتماعی و سلامت روانی افراد، فعالیت بدنی و ورزش است. نهاد

 اجتماعی روابط با ایدر شبکه را افراد که دارد را قابلیت این ورزش

 ظهور رفتارها، عرصۀ و دار کندوا متقابل کنش و تعامل به پیچیده

 موجب شود که مهمی و خاص هایبازنمایی و هاارزش ها،نگرش

د نشومی جامعه در اجتماعی روحیۀ ایجاد و بخشیالهام و انگیزش
پاشا رضایی و پورشارع و فیروزجاه رحمانی تحقیق (. نتایج1۲)

 افراد با درمقایسه ورزشکار افراد اجتماعی سرمایۀ میزان که داد نشان

 تأثیرات بر متمرکز هایبررسی (. دیگر1۳است ) بیشتر غیرورزشکار

 از نظر را افراد ورزشی هایفعالیت در که شرکت اندداده نشان ورزش

 (. 1۴) کندمی نزدیک همبه مکانی و فضایی
-تغییرات اقتصادی نیز و طبقاتی ساختار ترتیب، دگرگونیبدین

 از خارج با افرادی تعامل هٔفزایند افزایش درنتیجه و وسیع اجتماعی

 در را اجتماعی به اعتماد نیاز آن، نظایر و خویشاوندی محورهای

بنابراین، بررسی ؛ ساخته است جدی تریوسیع ابعاد و سطوح
بینایان ویژه جمعیت نابینایان و کممتغیرهای اجتماعی در سالمندان و به

شده، متغیر اهمیت زیادی دارد. با وجود اینکه در تحقیقات انجام
شده  ارزیابیاعتماد اجتماعی در بسیاری از افراد و حتی سالمندان 

دهد که تاکنون می پژوهش نشان بررسی ادبیات و پیشینۀ ؛است
بینا بررسی اعتماد اجتماعی در سالمندان نابینا و کم ۀدر زمین تحقیقی
لذا  ؛است صورت نگرفتهآن در ورزشکاران و غیرورزشکاران  ۀو مقایس

اعتماد اجتماعی در سالمندان  ۀهدف از پژوهش حاضر بررسی و مقایس
 نای ورزشکار و غیرورزشکار بود. بینابینا و کم

 بررسیروش 2
بینا و نابینای ورزشکار حاضر اعتماد اجتماعی سالمندان کم در پژوهش

ای مقایسهلذا روش پژوهش حاضر علی ؛و غیرورزشکار مقایسه شد
بینای ورزشکار و آماری این پژوهش را سالمندان نابینا و کم بود. جامعۀ
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۳ 

 تشکیل دادند. تمامی 1۳۹۷غیرورزشکار شهر اراک در سال 

تحقیق با رضایت در پژوهش حاضر شرکت  این هایکنندهشرکت
ها افراد . براساس برخی پژوهشسال سن داشتند ۵۵کردند و بیشتر از 

(. در مطالعات 1۵شوند )عنوان سالمند تلقی میسال به ۵۵بیشتر از 
نفر پیشنهاد شده است  ۵۰ای حداقل نمونه در هر گروه مقایسهعلی
شده از طرف بهزیستی (. در پژوهش حاضر با تمامی افراد معرفی1۶)

غیرورزشکار(  ۵۸ورزشکار و  ۴۳)نفر  1۰1هماهنگی شد؛ اما حدود 
صورت با محقق همکاری کردند که بهبینایان از نابینایان و کم

نامه از گیری دردسترس انتخاب شدند. اطلاعات پرسشنمونه
 .شدوتحلیل آوری و تجزیهمصاحبه جمع شکلبه کنندگانشرکت

سؤال شامل ابعاد جنسیت،  هشتمشخصات فردی با  ۀناماز پرسش
 و ورزشی ۀورزشکاربودن یا نبودن، رشت سن، شغل، مدرک تحصیلی،

  نابینایی استفاده شد. درجۀ
 براساس نظریۀکه نیا و شریف صفاریاعتماد اجتماعی نامۀ پرسشاز 

نامه براساس نظر چند این پرسش، استفاده گردید. جانسون ساخته شده
و به  شدهشناسی از نظر مفهومی و دقت بازبینی تن از متخصصان روان

سؤال با دامنۀ پنج امتیاز در  ۲۵نامه شامل رسیده است. پرسش تأیید
دارای و  باشدمی ۵=تا کاملاً موافق 1=مقیاس لیکرت از کاملاً مخالف

جویانه، بر اعتمادکردن، تمایلات همکاریپنج عامل رفتار مبتنی
بر عد رفتار مبتنیبُ ۵تا1. سؤالات استصراحت، صداقت و اطمینان 

جویانه، سؤالات عد تمایلات همکاریبُ 1۰تا۶اعتمادکردن، سؤالات 
عد صداقت و سؤالات بُ ۲۰تا1۶عد صراحت، سؤالات بُ 1۵تا11
، 1۸، 1۷، 1۵، 1۴، ۴، ۲ سنجند. سؤالاتعد اطمینان را میبُ ۲۵تا۲1
. روایی و پایایی شوندمیگذاری صورت معکوس نمرهبه ۲۴و  ۲۳، ۲۰

. (1۷رسید )تأیید به  نیا و شریفپژوهش صفارینامه در این پرسش
نامه توسط تحلیل عاملی اکتشافی و تحلیل ابعاد اصلی روایی پرسش

براساس روش آلفای کرونباخ برای ابعاد  آنپایایی  ؛ همچنینتأیید شد
جویانه، صراحت، بر اعتمادکردن، تمایلات همکاریرفتار مبتنی

و  ۰٫۹۶، ۰٫۹۶، ۰٫۹۷، ۰٫۹۷ا ترتیب برابر بصداقت و اطمینان به

نامه . ضریب آلفای کرونباخ برای پایایی کل پرسشدست آمدبه ۰٫۹۶
 . (1۷) بود ۰٫۹۵برابر با 

بهزیستی شهرستان اراک  هٔها، ابتدا با ادارآوری دادهجهت جمع
 .بینا معرفی شدندو افراد نابینا و کم صورت گرفتهای لازم هماهنگی

ها به بهزیستی با درنظرگرفتن معیارهای آن ۀمحقق هنگام مراجع
ها آوری دادهگیری دردسترس اقدام به جمعنمونه هٔانتخاب نمونه با شیو

هدف محقق از  بارهٔها اطلاعات لازم درآوری دادهد. در زمان جمعکر
فرد پرسیدن سؤالات و هدف پژوهش برای افراد نمونه تشریح شد و یک

ها را ثبت های آنها خوانده و پاسخکنندهبینا سؤالات را برای شرکت
کرد. در صورت وجود ابهام در سؤالات محقق توضیحات لازم را نیز 

( برای توصیف معیارد. آمار توصیفی )میانگین و انحراف نموارائه 
سپس اطلاعات  کار رفت.بهمتغیرهای پژوهش و رسم جدول و نمودار 

با استفاده از آزمون  هادن دادهبوآمده پس از اطمینان از طبیعیدستبه
ۀ ای و تی برای مقایسنمونهتک، با آزمون تیاسمیرنوفکولموگروف

تحلیل نتایج با استفاده از . ندهای مستقل تحلیل شدگروه میانگین
های آماری آزمون تمامیدر انجام پذیرفت.  ۲۳نسخۀ  SPSSافزار نرم

 شد. در نظر گرفتهα =۰٫۰۵سطح معناداری 
رعایت ملاحظات اخلاقی در پژوهش حاضر، همۀ  برای

ها اطمینان داده کنندگان با رضایت کامل شرکت کردند و به آنمشارکت
گونه استفادهٔ صورت محرمانه است و هیچشد که تمامی اطلاعات به

ها نخواهد شد. تمامی ملاحظات اخلاقی مدنظر قرار ابزاری از آن
شده وانی آرامی به سؤالات مطرحکنندگان در موقعیت رگرفت و شرکت

 پاسخ دادند.

 هایافته ۳
شناختی نمونه، ارزیابی شد. های جمعیتابتدا با آمار توصیفی ویژگی

را نشان  شدهبررسی ۀشناختی نمونهای جمعیتویژگی 1جدول 
 دهد.می

 شدهبررسی ۀشناختی نمونهای جمعیت. ویژگی1جدول 

 درصد تعداد متغیرها

 جنسیت
 ۴۹٫۵ ۵۰ مرد
 ۵۰٫۵ ۵1 زن

 وضعیت تأهل
 1۵٫۸۴ 1۶ مجرد

 ۸۴٫1۵ ۸۵ هلأمت

 ورزش
 ۴۲٫۵ ۴۳ ورزشکار

 ۵۷٫۵ ۵۸ غیرورزشکار

 مدرک تحصیلی
 ۴۳٫۵۶ ۴۴ دیپلم کمتر از

 ۴۲٫۶ ۴۳ دیپلم

 1۳٫۸۶ 1۴ مدرک دانشگاهی

 وضعیت بینایی
 نابینایی شدید
 نابینایی متوسط
 نابینایی خفیف

1۹ 
1۸ 
۶۴ 

1۸٫۸ 
1۷٫۸ 
۶۳٫۴ 
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۴ 

 دهد.را نشان می شدهبررسی ۀابعاد اعتماد اجتماعی نمون معیارمیانگین و انحراف  ۲جدول 
 ابعاد اعتماد اجتماعی معیار. میانگین و انحراف ۲جدول 

 غیرورزشکاران ورزشکاران ابعاد اعتماد اجتماعی
 معیارانحراف  میانگین انحراف استاندارد میانگین 

 ۳٫1۶ ۹٫۶۶ ۳٫۳1 1۰٫۵1 بر اعتمادکردنرفتار مبتنی
 ۲٫۲۹ 1۰٫۰۳ ۲٫۴۰ 1۰٫۵۸ جویانهتمایلات همکاری
 ۳٫۰1 ۹٫۵۵ ۳٫۳۳ 1۰٫۳۷ صراحت
 ۳٫1۰ 1۰٫۰۲ ۲٫۸۴ 1۰٫۶۰ صداقت

 ۴٫1۷ 1۳٫۲1 ۳٫11 1۴٫۲۶ اطمینان
 1۰ ۵۲٫۳۲ ۷٫۰۳ ۵۴٫۰۶ اعتماد اجتماعی کل

بودن متغیرهای تحقیق از آزمون ابتدا جهت بررسی طبیعی
 مقدار احتمالوف استفاده شد. نتایج نشان داد که ناسمیروگروفمکول

. باتوجه به است ۰٫۰۵ابعاد اعتماد اجتماعی بیشتر از  تمامی
پارامتریک جهت تحلیل  هایآزمون ،مذکوربودن متغیرهای طبیعی
دارای  افراد، نامهگذاری پرسشنمره هٔ. براساس شیوکار رفتبهها داده

میانگین دارای  اعتماد اجتماعی ضعیف و افراد ،۵۰تا۲۵میانگین بین 
میانگین با  همچنین افراد دارند؛اعتماد اجتماعی متوسط  ،۷۵تا۵۰بین 

در پژوهش خوب هستند.  دارای اعتماد اجتماعی بسیار ،۷۵ بیشتر از
دست بهمتوسط  شدهبررسی ۀاعتماد اجتماعی در نمون میانگینحاضر، 

هرچند این میانگین به وضعیت ضعیف نزدیک بود. برای بررسی  آمد؛

 بینا و نابینا و مقایسۀوضعیت اعتماد اجتماعی کل در میان سالمندان کم
ای استفاده شد. نمونهتک( از آزمون تی۶۲٫۵) آن با میانگین نظری

( و p=۰٫۰۰1نتایج نشان داد که میانگین نمونه در ورزشکاران )
. دارد( با میانگین جامعه تفاوت معناداری p=۰٫۰۰1غیرورزشکاران )

ورزشکار به عبارت دیگر میانگین هر دو گروه سالمندان ورزشکار و غیر
 .ه استصورت معناداری کمتر بودری بهبینا از میانگین نظنابینا و کم

میانگین ابعاد اعتماد اجتماعی و اعتماد اجتماعی  همچنین برای مقایسۀ
مقایسۀ کل در سالمندان ورزشکار و غیرورزشکار از آزمون تی برای 

ارائه  ۳های مستقل استفاده شد که نتایج آن در جدول گروهمیانگین 
 است. شده

 بینا و نابینای ورزشکار و غیرورزشکارمیانگین ابعاد اعتماد اجتماعی سالمندان کم ۀ. مقایس۳جدول 

 مقدار احتمال آزادی ۀدرج مقدار تی اختلاف میانگین معیارانحراف میانگین هاگروه ابعاد اعتماد اجتماعی

 بر اعتمادکردنرفتار مبتنی
 ۳٫۳1 1۰٫۵1 ورزشکاران

۰٫۸۵ 1٫۳1 ۹۹ ۰٫1۹1 
 ۳٫1۶ ۹٫۶۶ ارانغیرورزشک

 جویانهتمایلات همکاری
 ۲٫۴۰ 1۰٫۵۸ ورزشکاران

۰٫۵۴ 1٫1۶ ۹۹ ۰٫۲۴۸ 
 ۲٫۲۹ 1۰٫۰۳ غیرورزشکاران

 صراحت
 ۳٫۳۳ 1۰٫۳۷ ورزشکاران

۰٫۸۲ 1٫۲۹ ۹۹ ۰٫۲۰۰ 
 ۳٫۰1 ۹٫۵۵ غیرورزشکاران

 صداقت
 ۲٫۸۴ 1۰٫۶۰ ورزشکاران

۰٫۵۸ ۰٫۹۷ ۹۹ ۰٫۳۳۳ 
 ۳٫1۰ 1۰٫۰۲ غیرورزشکاران

 اطمینان
 ۳٫11 1۴٫۲۶ ورزشکاران

1٫۰۴ 1٫۳۸ ۹۹ ۰٫1۶۹ 
 ۴٫1۷ 1۳٫۲1 غیرورزشکاران

 اعتماد اجتماعی کل
 ۷٫۰۳ ۵٫۰۶ ورزشکاران

1٫۷۴ ۰٫۹۷ ۹۹ ۰٫۳۳۵ 
 1۰٫1۰ ۵۲٫۳۲ غیرورزشکاران

کدام از ابعاد اعتماد که بین هیچ کندمشخص می ۳نتایج جدول 
بینا و نابینای ورزشکار در سالمندان کماجتماعی و اعتماد اجتماعی کل 

ها میانگین ۀاما مقایس ندارد؛تفاوت معناداری وجود  و غیرورزشکار
دارای دهد که در تمام ابعاد، ورزشکاران از غیرورزشکاران نشان می

 .هستندمیانگین بیشتری 

 بحث 4
رود. شمار میاعتماد در بین افراد جامعه از مسائل مهم هر جامعه به

شناس معروف اعتماد را مبنای اساسی هرگونه اریک اریکسون روان
 عوامل از را یکی اعتماد رشد و گیریشکل و دانستهرابطۀ شخصی 

داند. باتوجه شخصیت سالم می ایجاد و سازگاری و انطباق در اصلی
هدف بررسی اعتماد با به اهمیت اعتماد اجتماعی، پژوهش حاضر 

بینا و نابینای ورزشکار و غیرورزشکار اجتماعی در میان سالمندان کم
. هدف اول این پژوهش بررسی میزان اعتماد اجتماعی در انجام شد

اینکه وضعیت این متغیر مهم در میان  ؛میان این جمعیت خاص بود
و با میانگین جامعه چه  استبینا و نابینا به چه صورت ن کمسالمندا

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

32
22

84
0.

13
99

.1
0.

0.
44

.3
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jd
is

ab
ils

tu
d.

or
g 

on
 2

02
6-

02
-1

4 
] 

                               5 / 7

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.23222840.1399.10.0.44.3
https://jdisabilstud.org/article-1-1404-fa.html


۵ 

 ۀمیزان اعتماد اجتماعی در نمونتفاوتی دارد. نتایج نشان داد که 
به  شدههرچند میانگین نمونۀ بررسی است؛در حد متوسط  شدهبررسی

وضعیت ضعیف نزدیک بود. به عبارت دیگر، اعتماد اجتماعی در میان 
بینا و نابینای مطالعۀ حاضر وضعیت مطلوبی نمونۀ سالمندان کم

. (11)است های آلما و همکاران همخوان . این نتایج با یافتهنداشت
کننده در سلامت اجتماعی ها محرومیت حسی را دارای اثرات تعیینآن

و رشد اجتماعی عنوان کردند. محرومیت از بینایی ممکن است 
 تأثیر قرار دهد.ان را تحتهای نسبی و مزایای اعتماد به دیگرهزینه

که در مانند زمانی هاموقعیتدرواقع، افراد نابینا باید در دامنۀ وسیعی از 
در هر  هانند؛ آنبه دیگران تکیه ک کرده،محیط فیزیکی خود حرکت 

د. در توجیه نتایج این نماینتوانند به دیگران اعتماد نمی وضعیتی
هایی بین افراد قبلی تفاوتتوان عنوان کرد که مطالعات پژوهش می
بینا در رشد و فراوانی رفتارهای مختلف اجتماعی نشان نابینا و کم

اند. برای نمونه، اگرچه اطفال نابینا قادر به مشارکت در مکالمات داده
اشیا  بارهٔگذاری نظرات خود دربه اشتراکدر ها با مادرانشان بودند، آن

، نابینایی ممکن است کلیرطوبه ؛(1۸)خارجی مشکل داشتند 
پذیری را در تعاملات اجتماعی افزایش دهد و تجارب رد و آسیب

دیگران  دربارهٔرا  یاعتمادی بیشترانزوای این افراد ممکن است بی
 ایجاد کند.
پسانسکی و  و های اولسزکویسزبا یافته پژوهش حاضراما نتایج 

ن نابینا با سروکوسکا که اعتماد اجتماعی را در کودکان و بزرگسالا
ها . نتایج این پژوهش(1۹) نیستهمخوان  ،افراد سالم مقایسه کرده

و افراد  یاننشان داد که تفاوت معناداری بین اعتماد اجتماعی نابینا
تواند اعتماد اجتماعی را در سالم وجود ندارد و محرومیت بینایی نمی

ممکن است تصمیم ها عنوان کردند که افراد نابینا بینی کند. آنافراد پیش
های غیربینایی در تعاملات اجتماعی به دیگران بگیرند براساس نشانه

های شهودی ها بتوانند قضاوتشود که آناعتماد کنند و این باعث می
 بارهٔدیگران انجام دهند. اطلاعات مرتبط اجتماعی در و دقیقی دربارهٔ
 و غیربینایی نظیر شنواییهای تواند با استفاده از روشدیگر افراد می

آوری شود و شاید همین اطلاعات کافی باشد تا بویایی یا لمس جمع
 بینایان و نابینایان فراهم کند.اعتماد را در بین کم زمینۀ
که تفاوت معناداری بین اعتماد  مشخص کرددیگر این پژوهش  یافتۀ

وجود  اجتماعی کل و ابعاد آن در میان ورزشکاران و غیرورزشکاران
دهد که ورزشکاران دارای ها نشان میاما مشاهدهٔ میانگین ؛ندارد

 افراد د. شرکتهستنغیرورزشکاران  درمقایسه بامیانگین بیشتری 

 رفتار و تداوم آن، عنوانبه ورزشی جسمانی و هایفعالیت در مختلف

است. نتایج این پژوهش  بوده ورزشی متخصصان علوم دنظرم همواره
ها . در این پژوهش(1۴)است همخوان امیرنژاد و همکاران  هاییافتهبا 

های بدنی و ورزش ارتباط مؤثری با میزان اعتماد اجتماعی فعالیت
و موجب افزایش تعاملات اجتماعی در افراد شده است.  هداشت
 روحیات طبیعی بدنی فعالیت و ورزش که باورند این بر شناسانروان

؛ همچنین کندخارج می خودگرایی از را او و بخشدمی بهبود را فرد
 و ردهک ارتباط برقرار ترآسان اجتماع افراد سایر با که شودمی باعث

 ورزشی هایدر محیط فرد کند. زندگی ترراحت هاآن کنار در

گاهی خصوصیاتی  اجتماعی، احساسات اجتماعی، کنترل هاینظیر آ

 تصحیح و جدید تجربیات خود، کسب اجتماعی هایضعف درک

 پرورش خود در را اجتماعی سایر خصوصیات و گذشته تجربیات

 پذیریولیتئمس احساس اجتماعی و روابط دهد. توانایی برقراریمی

یابد و زمینه را برای افزایش می ورزشی پرورش هایمحیط اجتماعی در
 کند. اعتماد اجتماعی فراهم می

 مطالعاتسایر شده در نتایج پژوهش حاضر با اما تفاوت مشاهده
 با شددیده  که گونه. هماناستاحتمالاً مربوط به معناداری نتایج 

 از غیرورزشکار، و ورزشکار گروه هایدر میانگین تفاوت وجود

 هایپژوهش بیشتر با نتیجه این و دست نیامدبه آماری تفاوتی لحاظ

نتیجه  این دلایل است. از ناهمخوان عادی افراد بارهٔدر ذکرشده
ها اشاره ر در آنکمتنفس ها و اعتمادبهکنندهنابینابودن شرکت به توانمی

افراد  اندازهٔبینا و نابینا بهکردن در افراد کمکرد. به عبارتی شاید ورزش
بینا ها با افراد کمدهد تا تفاوت آنعادی اعتماد اجتماعی را افزایش نمی

های مارلیر و با یافته تر شود. این نتایجو نابینای غیرورزشکار برجسته
تفاوت معناداری  نیزها (. در پژوهش آن۲۰) همکاران همخوانی دارد

در متغیر سرمایۀ اجتماعی بین افراد فعال و غیرفعال مشاهده نشد. 
تفاوت معنادار بین ورزشکاران و  نبوداحتمالًا یکی از دلایل 

بیشتر غیرورزشکاران، رشتۀ ورزشی سالمندان تحت بررسی بوده است. 
روی و دویدن مشارکت داشتند که تعاملات های پیادهاین افراد در رشته

کند. مارلیر و همکاران در توجیه دیگر ایجاد می شخاصکمتری را با ا
 ،های انفرادی و اجرااین نتایج عنوان کردند افرادی که در ورزش

 اجتماعی ، ممکن است توسعۀ سرمایۀدارندفعالیت  تنهایی در محیطبه
 نیزها همین دلیل اعتماد اجتماعی آنرا ازطریق ورزش تجربه نکنند. به

یابد چندان افزایش نمی بوده،اجتماعی  که شاخص مهمی از سرمایۀ
 امکان کنترل دقیق همۀ نبودپژوهش حاضر  (. محدودیت عمده۲۰ٔ)

متغیرهای مرتبط با اعتماد اجتماعی جهت رسیدن به نتایج علی 
له ئاین مسبه در تحقیقات بعدی  گرددابراین پیشنهاد میبن ؛تر بودقطعی

سالمندان توجه ویژه به باشود که می همچنین توصیه. شودتوجه بیشتری 
در ورزش و  هاو مشارکت بیشتر آنو افزایش تعاملات  بینا و نابیناکم

 .اعتماد اجتماعی آنان را بهبود بخشید ،فعالیت بدنی

 گیری نتیجه ۵
نتایج پژوهش حاضر نشان داد که میزان اعتماد اجتماعی در طورکلی به

و نیاز  بودهبینا و نابینا از وضعیت متوسط برخوردار میان سالمندان کم
است جهت افزایش اعتماد اجتماعی به این افراد بیشتر توجه شود. 

بینایان و ابعاد اعتماد اجتماعی در کمهمچنین نتایج نشان داد که 
 بینایان و نابینایان غیرورزشکار نسبتا  کم درمقایسه باار نابینایان ورزشک

باتوجه به نتایج پژوهش حاضر، احتمالاً ورزش و فعالیت . استبیشتر 
بدنی با افزایش تعامل افراد با همدیگر، نقش مهمی در بهبود مؤلفۀ 

 کند.بینا و نابینا ایفا میاعتماد اجتماعی در سالمندان کم

 قدردانی و تشکر 6
بینا و نابینای شهر اراک که در پژوهش ایان از تمامی سالمندان کمدر پ

تشکر  ،بهزیستی شهرستان اراک هٔحاضر شرکت کردند و همچنین ادار
 .دشوو قدردانی می
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