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Abstract 
Purpose: The present study aimed to predict depression among university students based on 

self‑compassion and integrative self‑knowledge, with physical activity as a mediating variable. 

Methods: In terms of purpose, this study was applied, and in terms of methodology it employed a 

descriptive correlational design. The statistical population consisted of all students of the University 

of Sistan and Baluchestan. From this population, 243 students were selected using a convenience 

sampling method. The research instruments included the Beck Depression Inventory (1961), the 

Self‑Compassion Scale developed by Raes et al. (2011), the Integrative Self‑Knowledge Scale 

developed by Ghorbani et al. (2003), and the Health‑Promoting Lifestyle Profile developed by Walker 

et al. (1987). Data were analyzed using structural equation modeling (SEM).  

Results: The results indicated that depression among students could be predicted based on 

self‑compassion through the mediating role of physical activity (β=−0.241, P<0.001). Furthermore, 

depression was predicted based on integrative self‑knowledge through the mediating role of physical 

activity (β=−0.183, P<0.001). 

Conclusion: Overall, the findings suggest that self‑compassion and integrative self‑knowledge play 

important roles in predicting lower levels of depression among students, both directly and indirectly 

through increased engagement in physical activity. Therefore, strengthening these factors may serve 

as an effective strategy for improving students’ mental health. 

Keywords: Depression, Self‑Compassion, Integrative Self‑Knowledge, Physical Activity 

* Corresponding Author: Abedeh Nazari, E-mail: Nazari@ped.usb.ac.ir 

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

How to Cite: Nazari, A., & Akbari, S. Predicting Depression in University Students Based on Self‑Compassion and 

Integrative Self‑Knowledge: The Mediating Role of Physical Activity. Sports Psychology, 2025; 17(2): 25-39. In Persian. 

 

Sports Psychology 
 

Journal homepage: https://mbsp.sbu.ac.ir 

 

https://doi.org/10.48308/mbsp.2025.106872.1105
mailto:Nazari@ped.usb.ac.ir
https://orcid.org/0009-0006-6550-5431
https://mbsp.sbu.ac.ir/?lang=en


26                                                                                                                          Nazari & Akbari 

Sports Psychology, Volume 17, No 2, 2025 

Extended Abstract 

Background and Purpose 

The process of identity formation in youth 
heightens their sensitivity to emotional and 
interpersonal cues, which can increase 
vulnerability to anxiety and depression. At the 
same time, as young people establish and 
maintain increasingly complex social 
relationships—including romantic 
relationships and peer interactions within the 
university environment—the development of 
the self and identity becomes crucial. Within 
these relational contexts, concerns about 
social comparison and impression 
management may lead adolescents and young 
adults to experience internalizing symptoms, 
often manifested as distress, tension, and 
psychological suffering. The convergence of 
these symptoms may result in psychological 
disorders such as depression and anxiety. 
Depression is among the most prevalent 
mental disorders among university students 
and can significantly affect their academic 
performance and overall quality of life. 
Therefore, identifying factors that contribute 
to the prevention and reduction of depression 
in this population is of particular importance 
for maintaining mental health and enhancing 
student well-being. 

Integrative self-knowledge refers to a deep and 
coherent understanding of the self that can 
promote psychological stability and reduce 
stress. Among university students, this form of 
self-understanding plays a significant role in 
alleviating depressive symptoms and 
improving mental health. Research suggests 
that integrative self-knowledge, as a process 
enabling individuals to understand the various 
dimensions of their personality in a coherent 
and unified manner, plays an important role in 
emotion regulation and psychological well-
being. 

Self-compassion, as a psychological construct 
associated with adaptive coping with failures, 

mistakes, and negative emotional experiences, 
has recently been recognized as an important 
protective factor in reducing depressive 
symptoms, particularly among university 
populations. Studies have shown that 
individuals with depression, compared with 
non-depressed individuals, often display more 
negative self-evaluations, excessive self-
blame and self-criticism, and lower levels of 
self-compassion. 

Evidence also indicates that regular physical 
activity, as an effective lifestyle intervention, 
plays a significant role in reducing depressive 
symptoms and can particularly enhance mood 
and psychological well-being among 
university students. Physical activity, as a 
health-promoting lifestyle behavior, 
represents an important and influential 
resource for physical, psychological, 
cognitive, and social health; therefore, regular 
participation in physical activity is essential 
for overall well-being. Furthermore, research 
suggests that integrative self-knowledge and 
self-compassion are personality-related 
characteristics that facilitate adaptive 
coping—such as engagement in physical 
activity—in the perception of stress and in 
response to stressful events. Through 
mechanisms such as self-regulation, 
psychological flexibility, active engagement 
with stimuli, and effective coping rather than 
avoidance, these characteristics promote 
healthier behavioral responses. 

Depression, as one of the most common mood 
disorders in university settings, poses serious 
challenges not only to students’ mental health 
but also to their academic performance and 
quality of life. This underscores the 
importance of identifying its predictive factors 
and underlying mechanisms. Although 
research has emphasized the protective role of 
intrapersonal constructs such as self-
compassion (as a capacity for adaptive 
emotion regulation) and integrative self-
knowledge (as the ability to integrate self-
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related experiences) in the development of 
depressive symptoms, the manner in which 
these internal capacities translate into health-
promoting behaviors requires further 
investigation. In this regard, physical 
activity—as a key behavioral variable—may 
function as a mediating mechanism through 
which these psychological capacities exert 
their effects on reducing depression. 
Specifically, deficits in integrative self-
awareness and a harsh, self-critical stance 
toward oneself may reduce motivation for 
engaging in physical activity, thereby 
increasing vulnerability to depression. 
Accordingly, the central research question of 
the present study was whether depression 
among university students can be predicted 
based on self-compassion and integrative self-
knowledge, with physical activity serving as a 
mediating variable. 

Materials and Methods 

The present study was applied in terms of its 
objective and descriptive–correlational in 
terms of methodology. The statistical 
population consisted of all students at the 
University of Sistan and Baluchestan. From 
this population, 243 students were selected 
using a convenience sampling method. The 
research instruments included the Beck 
Depression Inventory (1961), the Self-
Compassion Scale developed by Raes et al. 
(2011), the Integrative Self-Knowledge Scale 
developed by Ghorbani et al. (2003), and the 
Health-Promoting Lifestyle Profile developed 
by Walker et al. (1987). 

After the research topic was approved and the 
necessary permissions were obtained from the 
university’s research authorities and relevant 
administrative bodies, the researcher began 
the data collection process by visiting different 
faculties of the University of Sistan and 
Baluchestan and coordinating with the 
relevant officials. Initially, the purpose of the 
study, the confidentiality of the information, 

and the procedure for completing the 
questionnaires were explained to the students, 
and informed consent was obtained from all 
participants. Participants were assured that 
their responses would be used solely for 
research purposes and would remain 
completely confidential. Data analysis was 
conducted using structural equation modeling 
(SEM). 

Results 

Among the participants, 36 individuals 
(14.8%) were aged 18–20 years, 47 (19.3%) 
were aged 21–23 years, 46 (18.9%) were aged 
24–26 years, 43 (17.7%) were aged 27–29 
years, and 71 (29.2%) were aged 30–32 years. 
In terms of gender distribution, 185 
participants (76.1%) were female and 58 
(23.9%) were male. Regarding marital status, 
30 participants (12.3%) were married, 189 
(77.8%) were single, and 24 (9.9%) were 
divorced. 

The results indicated that depression among 
students was significantly predicted by self-
compassion (β=−0.418, p<0.001). Depression 
was also significantly predicted by integrative 
self-knowledge (β=−0.489, p<0.001) and by 
physical activity (β=−0.538, p<0.001). 
Furthermore, depression was predicted by 
self-compassion through the mediating role of 
physical activity (β=−0.241, p<0.001). 
Similarly, depression was predicted by 
integrative self-knowledge through the 
mediating role of physical activity (β=−0.183, 
p< 0.001). 

Conclusion 

The present study aimed to predict depression 

among university students based on self-
compassion and integrative self-knowledge, 

with physical activity as a mediating variable. 

The findings indicated that both self-
compassion and integrative self-knowledge 

play significant roles in predicting lower levels 
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of depression among students, both directly 

and indirectly through increased engagement 
in physical activity. 

Self-compassion can be defined as a kind, non-
judgmental attitude toward oneself when 

facing suffering and failure. Individuals with 
higher levels of self-compassion tend to treat 

themselves with the same understanding and 
care they would offer to a close friend, 

recognizing that suffering is an inevitable part 
of the human experience. This perspective is 

strongly associated with lower levels of stress, 

anxiety, and depression and plays an important 
role in emotion regulation and the reduction of 

psychological vulnerability. Because 
depression is often accompanied by negative 

thoughts and feelings of worthlessness, 
cultivating self-compassion can help alleviate 

the intensity of these symptoms. Individuals 
with greater self-compassion are less likely to 

engage in self-blame during difficult 
situations, which may serve as a protective 

factor against depression. In addition, physical 
activity has been identified as a vital factor in 

promoting mental health; individuals with 
higher levels of self-compassion may be more 

motivated to care for themselves and are 
therefore more likely to participate in regular 

physical activity. Self-compassion can reshape 
an individual’s perception of exercise, 

encouraging them to view physical activity as 

a means of enhancing psychological well-
being. 

On the other hand, integrative self-knowledge 
refers to the capacity to recognize, understand, 

and accept the various aspects of one’s 
existence in a coherent and meaningful 

manner. Individuals with higher levels of 
integrative self-knowledge generally 

demonstrate greater ability in emotion 
regulation and adaptive decision-making and 

are less likely to experience unresolved 
internal conflicts. Due to their more positive 

relationship with themselves, these individuals 
tend to be less susceptible to depression, as 

they possess a stronger sense of meaning and 

internal coherence. Physical activity functions 
as a mediating variable in this relationship; 

individuals with higher levels of integrative 
self-knowledge often adopt more positive 

attitudes toward self-care and consequently 
show greater willingness to engage in physical 

activities. Such activities not only improve 
mood but can also reduce anxiety and 

depressive symptoms. In essence, integrative 
self-knowledge may help individuals manage 

psychological barriers more effectively and 

strengthen intrinsic motivation for healthy 
behaviors, including exercise. Therefore, this 

form of self-awareness can play a key role in 
maintaining health-oriented behaviors—

particularly regular physical activity—and 
ultimately contribute to reducing depressive 

symptoms and improving overall quality of 
life. 
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 نوع مقاله: پژوهشی

: بررسی یانسجام یو خودشناس ورزیبراساس خودشفقت انیدر دانشجو یافسردگ ینیب شیپ

  یبدن تیفعال یگریانجیم نقش
 2 سمانه اکبری ،۱*عابده نظری

 .رانیو بلوچستان، زاهدان، ا ستانیدانشگاه س ،یشناسو روان یتیعلوم ترب هگروه آموزش و پرورش، دانشکداستادیار . 1

 .رانی، املارد، آزاد اسلامیدانشگاه واحد ملارد،   ،یروانشناس گروه ،یارشد روانشناس یکارشناس .2

 
 17/01/1404تاریخ پذیرش:   ، 13/08/1403، تاریخ اصلاح: 20/03/1403تاریخ دریافت: 

 

 چکیده

 یتفعال یانجیگریبا م یانسجام یو خودشناس ورزیبراساس خودشفقت یاندر دانشجو یافسردگ ینیب یشپهدف پژوهش حاضر : هدف

 ی بود.بدن

تمام  راپژوهش  این جامعه آماریاین پژوهش به لحاظ نوع هدف کاربردی و به لحاظ روش توصیفی از نوع همبستگی بود. : هاروش

گیری دردسترس انتخاب شدند. نفر به روش نمونه 243دادند که از میان آنها تعداد شکیل دانشجویان دانشگاه سیستان و بلوچستان ت

(؛ مقیاس خودشناسی قربانی و 2011)و همکاران  ورزی راسمقیاس خودشفقت(؛ 6119) بک پرسشنامه افسردگیابزار پژوهش شامل 

ها با استفاده از مدلیابی معادلات ( بود. تحلیل داده1987والکر و همکاران )سلامتی  ههندءدتقاار ندگیز سبک رخیمن( و 2003همکاران )

 ساختاری انجام شد.

، P=001/0شود )ورزی با میانجیگری فعالیت بدنی پیش بینی میبراساس خودشفقت در دانشجویاننتایج نشان داد که افسردگی : هایافته

241/0-=β001/0شود )براساس خودشناسی انسجامی با میانجیگری فعالیت بدنی پیش بینی می (. افسردگی در دانشجویان=P ،183/0-

=β.) 

ورزی و خودشناسی انسجامی به طور مستقیم و غیرمستقیم از طریق دهد که خودشفقتنتایج نشان می به طورکلی،: نتیجه گیری

تواند به عنوان راهکاری بینی کاهش افسردگی دانشجویان دارند. بنابراین، تقویت این عوامل میافزایش فعالیت بدنی، نقش مهمی در پیش

 .ده قرار گیردموثر در بهبود سلامت روان دانشجویان مورد استفا

 یبدن یتفعال ی،انسجام یخودشناس ورزی،خودشفقت ی،افسردگ های کلیدی:واژه
* Corresponding Author: Abedeh Nazari, E-mail: Nazari@ped.usb.ac.ir 
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 مقدمه

در کشورهای مختلف در سراسر جهان  1میزان افسردگی

ها تغییر کرده که تا حدودی به این دلیل در طول سال

است که سن شروع افسردگی اساسی به دلیل تأثیرات 

ت رویدادهای عمده اجتماعی در میان افراد تغییر کرده اس

 یخطر خودکش یبه طور قابل توجهاساسی  یافسردگ (.1)

است  یپزشکختلال روانا ینتریعدهد و شایم یشرا افزا

(. 2) شود یداده م یصکامل تشخ یکه در افراد با خودکش

دهی هویت، حساسیت آنها را تلاش جوانان برای شکل

دهد های عاطفی و بین فردی افزایش مینسبت به نشانه

شود. که منجر به تمایل بیشتر به اضطراب و افسردگی می

عی در عین حال، زمانی که جوانان روابط اجتما

تری از جمله روابط عاشقانه و روابط با همسالان پیچیده

کنند، رشد خود و هویت در دانشگاه را برقرار و حفظ می

شود. در ایجاد این روابط، نگرانی نوجوانان و حیاتی می

جوانان در مورد مقایسه اجتماعی و مدیریت برداشت 

سازی شود که اغلب تواند منجر به تجربه علائم درونیمی

شوند، ترکیب این به صورت ناراحتی، تنش و رنج ظاهر می

هایی مانند افسردگی و اضطراب علائم منجر به اختلال

ترین اختلالات روانی افسردگی یکی از شایع (.3شود )می

تواند تاثیر قابل توجهی در میان دانشجویان است که می

ها داشته باشد. بر عملکرد تحصیلی و کیفیت زندگی آن

ت عوامل مؤثر بر پیشگیری و کاهش افسردگی در شناخ

ای در حفظ سلامت روان و بهبود این گروه، اهمیت ویژه

 (.5، 4)د رفاه دانشجویان دار

به معنای درک عمیق و هماهنگ  2خودشناسی انسجامی

تواند به افزایش ثبات روانی و کاهش از خود است که می

شناسی استرس کمک کند. در دانشجویان، این نوع خود

نقش مهمی در کاهش علائم افسردگی و بهبود سلامت 

های ظرفیت فهم فرآیندها و تجربه (.6) کندروان ایفا می

مند و سازمان یافته، به منظور نظم درونی به شکلی زمان

شود. بخشیدن به خود، خودشناسی انسجامی نامیده می

خودشناسی انسجامی شامل خودشناسی معطوف به حال 

خودشناسی معطوف به گذشته در قالب ساختار و 

دهد که به شخصیتی است که به فرد این امکان را می

های خود، افکار و احساساتش را مندیواسطه درک توان

ها را برای رسیدن به ترین فعالیتسازمان دهد و مناسب

 (. در همین راستا،7نتایج مطلوب شناسایی و انتخاب کند )

اند که خودشناسی انسجامی به عنوان هها نشان دادپژوهش

سازد تا ابعاد مختلف شخصیت فرآیندی که فرد را قادر می

خود را به شکلی هماهنگ و یکپارچه درک کند، نقش 

مهمی در تنظیم هیجانات و بهبود سلامت روان دارد. در 

تواند به کاهش دانشجویان، تقویت این نوع خودشناسی می

در نتیجه کاهش علائم  احساس ناهماهنگی درونی و

افرادی که از انسجام بیشتری در . افسردگی کمک کند

شناخت خود و ابعاد هویتی برخوردارند، معمولاً در مواجهه 

ها و فشارهای روانی از ثبات هیجانی بیشتری با تعارض

های افسردگی تری از نشانهبرخوردار بوده و سطوح پایین

ن انسجام در خودشناسی کنند. در مقابل، فقدارا تجربه می

پذیری نسبت به تواند با افزایش آسیبو ابهام هویتی می

 . (9، 8) افسردگی و سایر مشکلات هیجانی همراه باشد

شناختی مرتبط عنوان یک سازه روانبه 3ورزیخودشفقت

های ها، خطاها و تجربهبا شیوه سازگارانه مواجهه با ناکامی

عنوان یکی از عوامل به های اخیرهیجانی منفی، در سال

ویژه در های افسردگی، بهمحافظتی مهم در کاهش نشانه

(. نف 10) جمعیت دانشجویی، مورد توجه قرار گرفته است

ای سه ورزی را به عنوان سازهخودشفقت (12، 11)

کند: مهربانی با خود ای، شامل این موارد تعریف میمؤلفه

قضاوت یا انتقاد  در مقابل قضاوت خود )درک خود به جای

ها و و نوعی مهرورزی و حمایت نسبت به کاستی

های انسانی در مقابل انزوا های خود(، اشتراککفایتیبی
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ها دارای نقص هستند و اشتباه )اعتراف به اینکه همه انسان

سازی افراطی در مقابل همسان ذهن آگاهیکنند( و می

باعث  )آگاهی متعادل و روشن از تجارب زمان حال که

های دردناک یک تجربه، نه نادیده گرفته شود جنبهمی

طور مکرر، ذهن را اشغال کنند(. طی این شوند و نه به

صورتی مهربانانه شود احساسات بهفرآیند تلاش می

پذیرفته شوند؛ بنابراین احساسات منفی به احساسات 

های جدیدی برای مقابله کنند و فرد راهمثبت تغییر می

ها نشان در همین راستا، پژوهش(. 12، 11) کندپیدا می

تواند نقش مهمی در می ورزیخودشفقتاند که داده

کاهش علائم افسردگی و اضطراب و استرس در 

های مختلف، از جمله بالینی )به عنوان مثال، افراد جمعیت

مبتلا به اختلال افسردگی اساسی و افراد مبتلا به درد 

بالینی )به عنوان مثال، های غیر مزمن( و جمعیت

دانشجویان( ایفا کند. افراد مبتلا به افسردگی بر خلاف 

های منفی، افراد غیر افسرده، اغلب خودارزیابی

گری و خودانتقادگری بیش از حد و فقدان خودسرزنش

 (.14، 13دهند )ورزی از خود نشان میخودشفقت

عنوان منظم به 4یبدن یتفعالدهند که ها نشان میپژوهش

یکی از مداخلات مؤثر سبک زندگی، نقش مهمی در 

ویژه در جمعیت های افسردگی ایفا کرده و بهکاهش نشانه

همراه  و روانیتواند با بهبود وضعیت خلقی دانشجویی می

سبک  به عنوان یکی از یبدن یتفعال(. 16، 15) باشد

ر منبع مهم و تأثیرگذاری دزندگی ارتقاء دهنده سلامت 

شناختی، شناختی و اجتماعی است سلامت جسمانی، روان

و بنابراین مشارکت منظم در فعالیت بدنی برای سلامتی 

اند ها نشان دادهعلاوه براین، پژوهش (.17ضروری است )

های ورزی ویژگیخودشناسی انسجامی و خودشفقت

شخصیتی هستند که مقابله سازگارانه از جمله انجام 

در ادراک تنش و در مواجه با رویدادهای  بدنی را فعالیت

پذیری بالا و زا به واسطه خودتنظیمی، انعطافتنش

رویارویی با محرک و مقابله مؤثر در عوض اجتناب موجب 

 (. 19، 18شوند )می

خلقی  هایترین اختلالافسردگی به عنوان یکی از شایع

های دانشگاهی، نه تنها سلامت روان، بلکه در محیط

د تحصیلی و کیفیت زندگی دانشجویان را با عملکر

های جدی مواجه کرده است، که این امر ضرورت چالش

بین و سازوکارهای زیربنایی آن را شناسایی عوامل پیش

ها بر نقش بازدارنده کند. اگرچه پژوهشدوچندان می

ورزی )به عنوان روانی چون خودشفقتهای درونسازه

ه( و خودشناسی انسجامی ظرفیت تنظیم هیجان سازگاران

سازی تجارب خویشتن( )به عنوان توانمندی در یکپارچه

اند، اما گیری نشانگان افسردگی تأکید داشتهدر شکل

های درونی به رفتارهای چگونگی تبدیل این ظرفیت

تر است. در محور همچنان نیازمند بررسی دقیقسلامت

اری کلیدی این میان، فعالیت بدنی به عنوان یک متغیر رفت

های تواند نقشی میانجی در انتقال اثر این توانمندیمی

شناختی بر کاهش سطح افسردگی ایفا کند؛ به طوری روان

که نقص در خودآگاهی انسجامی و برخورد غیرمهربانانه با 

های تواند از طریق کاهش انگیزه برای فعالیتخود، می

موار سازد. بدنی، مسیر را برای بروز یا تشدید افسردگی ه

افسردگی  آیا لذا مسئله اساسی پژوهش حاضر این است که

ورزی و خودشناسی براساس خودشفقت در دانشجویان

 ؟شودپیش بینی میانسجامی با میانجیگری فعالیت بدنی 

 پژوهش روش

این پژوهش به لحاظ نوع هدف کاربردی و به لحاظ روش 

  توصیفی از نوع همبستگی بود.

 پژوهشنمونه های 

دانشگاه تمام دانشجویان  راپژوهش  این جامعه آماری

از آنجاکه در معادلات دادند. تشکیل و بلوچستان  ستانیس

نفر نمونه و حداکثر  5هر پارامتر حداقل  یبه ازا یساختار
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نفر نمونه  400تا  200حداقل  ینفر و به طور کل 50تا 

ر در نظ نفر 200حجم نمونه لازم است در پژوهش حاضر 

یافت و گرفته شد تا بتوان به حجم نمونه مورد نظر دست 

گیری نفر به روش نمونه 243بدین ترتیب تعداد 

  (. 20دردسترس انتخاب شد )

 معیارهای ورود به پژوهش و معیارهای خروج: 

در مقطع  لیتحصمعیارهای ورود به پژوهش شامل 

و رضایت برای شرکت در  سال 32تا  18 سن سانس،یل

پژوهش بود. معیارهای خروج از پژوهش شامل عدم 

رضایت آگاهانه جهت شرکت در پژوهش و عدم پاسخگویی 

 ها بود.به تمام سؤالات پرسشنامه

 ها ابزار گردآوری داده

 پرسشنامه افسردگی بک. 5پرسشنامه افسردگی بک

 دهندگان خواستهاست که از پاسخ گویه 21شامل ( 21)

 3تا  0ها را روی یک مقیاس از شود، شدت نشانهمی

و نمره بالاتر در این ابزار حاکی از  بندی کننددرجه

( برای این ابزار 21افسردگی بیشتر است. بک و همکاران )

و همبستگی این ابزار را با  93/0براون را -ضریب اِسپیرمن

ی طاهر گزارش کردند. 66/0های بالینی برابر با بندیدرجه

( برای این ابزار ضریب آلفای 22تنجانی و همکاران )

و همبستگی آن را با پرسشنامه سلامت  93/0کرونباخ 

عنوان شاخصی از روایی همگرا به 8/0عمومی برابر با 

 گزارش کردند.

 "ورزیمقیاس خودشفقت". 6ورزیمقیاس خودشفقت

در یک که است که  گویه 12شامل ( 23)راس و همکاران 

 5تا تقریباً همیشه=  1رت از تقریباً هرگز= طیف لیک

در ( 23و همکاران ) . در پژوهش راسشودگذاری مینمره

دانشجوی روانشناسی هلندی روایی  271ای شامل نمونه

با استفاده از تحلیل  "ورزیمقیاس خودشفقت"سازه 

عاملی تأییدی بررسی و ساختار شش عاملی تأیید شد. 

ونی را با محاسبه ضریب آلفای پایایی به روش همسانی در

گزارش کردند. در  86/0کرونباخ برای نمونه فوق را 

 210ای شامل در نمونه( 24)پژوهش خانجانی و همکاران 

تن دانشجوی دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی شهید 

به  "ورزیمقیاس خودشفقت"بهشتی تهران روایی سازه 

عاملی  6روش تحلیل عاملی تأییدی بررسی و ساختار 

تأیید شد. پایایی به روش همسانی درونی را با محاسبه 

ای از ضریب آلفای کرونباخ برای نمونه فوق را در دامنه

 گزارش کردند. 86/0تا  68/0

مقیاس خودشناسی  .7مقیاس خودشناسی انسجامی

گویه است که در یک  12( شامل 25قربانی و همکاران )

تا  1= نادرست عمدتاًای لیکرت از درجه 5طیف لیکرت 

شود. قربانی و همکاران گذاری مینمره 5= درست عمدتاً

ای ( برای این ابزار ضرایب آلفای کرونباخ را در دامنه25)

و روایی این ابزار را با استفاده از  90/0تا  84/0از 

گزارش کردند.  84/0ها را برابر با مقیاسهمبستگی خرده

آلفای کرونباخ را برای  ( ضریب26قربانی و همکاران )

ای گویه در نمونه 12نسخه کوتاه این پرسشنامه شامل 

و همبستگی این ابزار را با مقیاس عزت نفس  82/0ایرانی 

به عنوان شاخصی از روایی  56/0برابر با  1989 8روزنبرگ

 همزمان این ابزار گزارش کردند.

. نیمرخ 9سلامتی ههندءدتقاار ندگیز سبک رخنیم

( 27والکر و همکاران )سلامتی  ههندءدتقاار ندگیز سبک

ای درجه 4ت لیکرگویه است که در یک طیف  52شامل 

مؤلفه شود. گذاری مینمره 4تا همیشه=  1از هرگز= 

، 4 یهاهی)گو هیگو 8پرسشنامه شامل  نیا یبدن تیفعال

مشارکت  زانی( بوده که م50و  46، 38، 34، 30، 22، 13

. دهدیقرار م یابیرا مورد ارز یجسمان یهاتیفرد در فعال

( به وسیله تحلیل عاملی اکتشافی 27والکر و همکاران )

درصد از واریانس کل را  47مؤلفه  6نشان دادند که این 

کنند. همچنین برای این ابزار ضرایب آلفای تبیین می

گزارش کردند.  90/0تا  70/0ای از کرونباخ را در دامنه
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ضریب آلفای کرونباخ را ( 28ان )محمدی زیدی و همکار

 91/0تا  64/0ها را از و برای مؤلفه 82/0برای این ابزار 

عامل  6گزارش کردند. در پژوهش آنها چرخش واریماکس 

درصد  58را با مقدار ایگن بیشتر از یک نشان داد که 

کرد و تحلیل عاملی تأییدی نشان واریانس را تبیین می

 برازش قابل قبولی دارد.داد مدل شش عاملی گویایی 

 روش اجرا

پس از تصویب موضوع پژوهش و اخذ مجوزهای لازم از 

ربط دانشگاه سیستان و معاونت پژوهشی و مراجع ذی

های مختلف بلوچستان، پژوهشگر با مراجعه به دانشکده

آوری دانشگاه و هماهنگی با مسئولان مربوطه، فرایند جمع

هدف پژوهش، محرمانه بودن ها را آغاز کرد. در ابتدا داده

ها برای دانشجویان اطلاعات و نحوه تکمیل پرسشنامه

ها رضایت آگاهانه برای کنندهتوضیح داده شد و از شرکت

مشارکت در پژوهش اخذ گردید. همچنین به 

ها صرفاً ها اطمینان داده شد که اطلاعات آنکنندهشرکت

صورت  ها بهبرای اهداف پژوهشی استفاده شده و پاسخ

های کاملاً محرمانه باقی خواهد ماند. سپس پرسشنامه

پژوهش که شامل پرسشنامه افسردگی، پرسشنامه 

ورزی، پرسشنامه خودشناسی انسجامی و خودشفقت

پرسشنامه فعالیت بدنی بود، در اختیار دانشجویان واجد 

ها پس از مطالعه کنندهشرایط قرار گرفت. شرکت

ها را به صورت خودگزارشی آن دستورالعمل هر پرسشنامه،

ها به صورت حضوری و تکمیل کردند. تکمیل پرسشنامه

در محیط دانشگاه انجام شد و پژوهشگر در طول فرایند 

دهی برای رفع ابهامات احتمالی حضور داشت. پاسخ

دقیقه به طول  20تا  15ها حدود تکمیل پرسشنامه

ی که دارای ها، مواردآوری پرسشنامهپس از جمع انجامید.

های خروج از های ناقص بودند بر اساس ملاکپاسخ

های حاصل از پژوهش حذف شدند و در نهایت داده

افزارهای آماری شده و برای های کامل وارد نرمپرسشنامه

 های آماری مورد استفاده قرار گرفتند.انجام تحلیل

 تحلیل آماری

ی و های توصیفها روشبه منظور تجزیه و تحلیل داده

. در بخش توصیفی اطلاعات شداستنباطی به کار گرفته 

 هایی چون میانگین و انحراف معیاردموگرافیک و شاخص

در بخش آمار استنباطی پس از محاسبه . شودارائه می

های مدلیابی یرسون و بررسی مفروضهپ یهمبستگ یبضر

با استفاده از معادلات ساختاری، برازش مدل ساختاری 

و  SPSS-23و نرم افزارهای  ازشهای برشاخص

AMOS-23 مورد بررسی قرار گرفت. 

 ملاحظات اخلاقی

در پژوهش حاضر ملاحظات اخلاقی پژوهش شامل اخذ 

رضایت آگاهانه، تضمین حریم خصوصی و رازداری رعایت 

 شد. 

 هایافته

ها کنندهدرصد( از شرکت 8/14نفر ) 36در پژوهش حاضر 

 46سال،  23تا  21درصد(  3/19نفر ) 47سال،  20تا  18

درصد(  7/17نفر ) 43سال،  26تا  24درصد(  9/18نفر )

 سال 32تا  30درصد(  2/29نفر ) 71سال و  29تا  27

 58ها زن و کنندهدرصد( از شرکت 1/76نفر ) 185. بودند

درصد( از  3/12نفر ) 30درصد( مرد بودند.  9/23نفر )

و  جرددرصد( م 8/77نفر ) 189، تأهلها مکنندهشرکت

 بودند. درصد( مطلقه 9/9)نفر  24
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پژوهش یمدل ساختار یبرازندگ هایشاخص -1جدول 
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 889/0 931/0 988/0 067/0 06/2 431/87 مدل اولیه

 P <3 <080/0 >090/0 >090/0 >080/0>05/0 مقادیر قابل قبول

های برازندگی به دست دهد شاخصنشان می 1جدول 

-آمده از برازش قابل قبول مدل ساختاری پژوهش با داده

در کنند. بدین ترتیب های گردآوری شده حمایت می

مدل  گیری شد کهی چنین نتیجهاصل یهآزمون فرض

براساس  یاندر دانشجو یافسردگ ینیب یشپ یساختار

 یانجیگریبا م یانسجام یو خودشناس ورزیخودشفقت

شده برازش دارد. یگردآور هایبا داده یبدن یتفعال

 میرمستقیو غ میکل، مستق ریمس بیضرا -2جدول 

 متغیر میانجی/ ملاک -متغیر پیش بین مسیر
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 کل
-509/0 افسردگی -ورزی خودشفقت  099/0  571/0-  001/0  

-456/0 افسردگی - خودشناسی  078/0  672/0-  001/0  

 مستقیم

 001/0 -418/0 041/0 -138/0 افسردگی -ورزی خودشفقت

 001/0 -489/0 062/0 -277/0 افسردگی - خودشناسی

 001/0 -538/0 097/0 -304/0 افسردگی -فعالیت بدنی 

 001/0 448/0 025/0 121/0 فعالیت بدنی -ورزی خودشفقت

 001/0 341/0 045/0 162/0 فعالیت بدنی - خودشناسی

 غیرمستقیم
-207/0 افسردگی -ورزی خودشفقت  063/0  241/0-  001/0  

-235/0 افسردگی - خودشناسی  082/0  183/0-  001/0  

 افسردگی در دانشجویان کهدهد نشان می 2جدول 

شود پیش بینی میورزی براساس خودشفقت

(001/0=P ،418/0-=β .)افسردگی در دانشجویان 

شود پیش بینی میبراساس خودشناسی انسجامی 

(001/0=P ،489/0-=β .)افسردگی در دانشجویان 

، P=001/0)شود پیش بینی می براساس فعالیت بدنی
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538/0-=β .)براساس  انافسردگی در دانشجوی

پیش بینی  ورزی با میانجیگری فعالیت بدنیخودشفقت

افسردگی در (. P ،241/0-=β=001/0)شود می

براساس خودشناسی انسجامی با میانجیگری  دانشجویان

-P ،183/0=001/0)شود پیش بینی می فعالیت بدنی

=β.) 

 گیریبحث و نتیجه

 یاندر دانشجو یافسردگ ینیب یشپهدف پژوهش حاضر 

با  یانسجام یو خودشناس ورزیبراساس خودشفقت

که  دادنتایج نشان ی بود. بدن یتفعال یانجیگریم

ورزی و خودشناسی انسجامی به طور مستقیم خودشفقت

و غیرمستقیم از طریق افزایش فعالیت بدنی، نقش مهمی 

تایج این نبینی کاهش افسردگی دانشجویان دارند. در پیش

انسجام در اند های پیشین که نشان دادهبا نتایج پژوهش

گیری هویت منسجم با سلامت روان خودشناسی و شکل

تر افسردگی مرتبط است، در حالی که بهتر و سطوح پایین

پذیری نسبت به مشکلات تواند آسیبابهام هویتی می

ورزی هیجانی را افزایش دهد. همچنین خودشفقت

مل محافظتی، نقش مهمی در کاهش عنوان یک عابه

ویژه در میان دانشجویان، دارد. های افسردگی، بهنشانه

افزون بر این، فعالیت بدنی منظم با بهبود خلق و کاهش 

هایی مانند خودشناسی افسردگی همراه است و ویژگی

توانند از طریق افزایش ورزی میانسجامی و خودشفقت

مشارکت در فعالیت بدنی خودتنظیمی و مقابله سازگارانه، 

 (. 19-13، 10-8، 6د، همسو بود )را تسهیل کنن

 ورزیخودشفقتتوان گفت های حاضر میدر تبیین یافته

گر و پذیرنده نسبت به معنای نگرش مهربانانه، غیرقضاوت

به خود در زمان تجربه رنج، شکست یا ناکامی است. افراد 

گونه رفتار همانخودشفقت به جای سرزنش خود، با خود 

کردند؛ با درک کنند که با یک دوست صمیمی رفتار میمی

ناپذیری از زندگی انسان است. این اینکه رنج بخش اجتناب

تری از استرس، نگرش مثبت به خود با سطوح پایین

طور کلی، . به(29) اضطراب و افسردگی همراه است

ورزی نقش مهمی در تنظیم هیجان و کاهش خودشفقت

افسردگی معمولاً با (. 30) کندپذیری روانی ایفا مییبآس

ارزشی، و تجربه افکار منفی نسبت به خود، احساس بی

هایی شده همراه است. یکی از مکانیسمدرماندگی آموخته

ها بکاهد، افزایش شفقت تواند از شدت این نشانهکه می

نسبت به خود است. افرادی که خودشفقت هستند، در 

ی دشوار کمتر دچار خودسرزنشی یا اجتناب هاموقعیت

تواند عامل مهمی در شوند، و این موضوع میهیجانی می

از سوی دیگر، . کاهش یا پیشگیری از افسردگی باشد

فعالیت بدنی نیز یک عامل مهم در بهبود سلامت روان 

ورزی . افرادی که از سطح بالاتری از خودشفقت(31) است

یزه بیشتری برای مراقبت از خود برخوردارند، معمولاً انگ

های بدنی تواند شامل شرکت در فعالیتدارند، که می

ورزی ممکن است نگرش فرد منظم نیز باشد. خودشفقت

جای نگاه انتقادی یا را نسبت به ورزش تغییر دهد؛ به

اندام وابسته به معیارهای بیرونی )مثلاً برای تناسب

عنوان راهی برای ظاهری(، فرد ممکن است ورزش را به 

مراقبت از خود و بهبود حال روانی تلقی کند. به این 

تواند نقش میانجی را در رابطه ترتیب، فعالیت بدنی می

در مجموع، . ورزی و افسردگی ایفا کندبین خودشفقت

توان چنین استنباط کرد که افراد دارای می

ورزی بیشتر، با احتمال بیشتری درگیر خودشفقت

ها به نوبه شوند، و این فعالیتبدنی مفید می هایفعالیت

های توانند منجر به بهبود خلق، کاهش نشانهخود می

 (. 33، 32) افسردگی و ارتقاء کیفیت زندگی شوند

خودشناسی انسجامی به توانایی فرد برای شناخت، درک 

های مختلف وجودی خود )شامل افکار، و پذیرش جنبه

ای ها( به شیوهارزشاحساسات، تجربیات گذشته و 

منسجم و معنادار اشاره دارد. افرادی که از خودشناسی 

انسجامی بالاتری برخوردارند، معمولاً در مواجهه با 
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های زندگی، توانایی بیشتری برای تنظیم هیجانات چالش

و اتخاذ تصمیمات سازگارانه دارند. این افراد کمتر درگیر 

هویت پایدارتری  شوند ونشده میهای درونی حلتعارض

در مقابل، افسردگی اغلب با افکار منفی، احساس . دارند

ارزشی و درماندگی همراه است. یکی از عوامل بی

تواند در کاهش یا پیشگیری از شناختی که میروان

افسردگی مؤثر باشد، وجود حس معنا، انسجام درونی و 

 انسجامی خودشناسی که هاییویژگی—خودپذیری است

 خودشناسی بین معکوسی رابطه بنابراین،. کندمی فراهم

 خودشناسی چه هر: رودمی انتظار افسردگی و انسجامی

 به افسردگی کمتر است ابتلا احتمال باشد، بالاتر انسجامی

عنوان یک تواند بهدر این میان، فعالیت بدنی می. (34)

متغیر میانجی عمل کند. افراد با سطح بالاتری از 

تری نسبت جامی ممکن است نگرش مثبتخودشناسی انس

به مراقبت از خود داشته باشند، در نتیجه تمایل بیشتری 

به فعالیت بدنی نشان دهند. فعالیت بدنی نیز با بهبود 

خلق، کاهش اضطراب و افسردگی، و افزایش سطح انرژی 

روانی مرتبط است. بنابراین، فعالیت بدنی ممکن است 

می بر افسردگی را تسهیل مسیر تأثیر خودشناسی انسجا

های عنوان یکی از مؤلفهفعالیت بدنی به. یا تقویت کند

مهم سبک زندگی سالم، نیازمند سطحی از انگیزش درونی 

. افراد با خودشناسی (36، 35) و خودتنظیمی است

تری همچون حفظ انسجامی بالا معمولًا به دلایل درونی

تی کلی به سلامت روان و جسم، افزایش انرژی و بهزیس

پردازند، نه صرفاً برای پذیرش اجتماعی فعالیت بدنی می

ها به جای درگیر یا اهداف بیرونی مانند کاهش وزن. آن

شدن در چرخه اجبار یا سرزنش، از فعالیت بدنی به عنوان 

شان های شخصیبخشی از مراقبت از خود و تحقق ارزش

امی به علاوه بر این، خودشناسی انسج. کننداستفاده می

شناختی فعالیت بدنی کند تا موانع روانفرد کمک می

های ناپایدار را کاری، خودانتقادی یا انگیزهمانند اهمال

بهتر مدیریت کند. وقتی فرد بتواند احساسات و افکار 

ها کنار بیاید، متناقض درونی خود را شناسایی و با آن

ت کند طور مستمر در فعالیت بدنی مشارکاحتمال اینکه به

. بنابراین، این نوع از خودشناسی (38، 37) یابدافزایش می

محور، از تواند نقش مهمی در حفظ رفتارهای سلامتیمی

توان گفت که در مجموع، می. جمله ورزش منظم، ایفا کند

های مثبت به خودشناسی انسجامی از طریق تقویت نگرش

انند تری مخود و زندگی، فرد را به سوی رفتارهای سالم

تر به دهد، و این سبک زندگی سالمفعالیت بدنی سوق می

 شود. کاهش علائم افسردگی منجر می

گیری غیرتصادفی برای در پژوهش حاضر از روش نمونه

جمع آوری نمونه استفاده شده که این امر ممکن است با 

های آتی شود در پژوهشپیشنهاد میخطا همراه باشد. 

نمونه گیری تصادفی در انتخاب های حدالامکان از روش

با توجه به شیوع افسردگی در  نمونه استفاده شود.

های خودشناسی و دانشجویان و نوجوانان، آموزش مهارت

های بهداشت ورزی به عنوان بخشی از برنامهخودشفقت

های طراحی برنامه. کند تواند پیشگیرانه عملروان می

هایی در مورد وزشورزشی که در کنار تمرینات فیزیکی، آم

گذاری درونی ارائه پذیرش بدن، شفقت به خود، و هدف

تواند اثربخشی بیشتری در پیشگیری از دهند، میمی

 . افسردگی داشته باشد

 هاپی نوشت

1. depression 

2. integrative self-knowledge 
3. self-compassion 
4. physical activity 

5. Beck depression inventory-II 

6. Self-Compassion Scale 

7. Self-Knowledge Scale 

8. Rosenberg Self-Esteem Scale 

9. Health-Promoting Lifestyle Profile 
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