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در دانشجويان پرستاري مسئله مدار مقابله با استرس   فعاليت منظم ورزشي بر شيوه تاثير
  دانشگاه علوم پزشكي گيلان 

  
  4، احسان كاظم نژاد ليلي3صديقه پاك سرشت، 2*فرمانبر  ...ربيع ا ،1 حكيمه دهقاني: پژوهشگران

  )بهداشت جامعه(آموزش پرستاري  )1
  ، رشت، ايراندانشگاه علوم پزشكي گيلان، بهداشتدانشكده ، قات عوامل اجتماعي موثر بر سلامتحقيتمركز ، گروه آموزش بهداشت )2
  ، رشت، ايراندانشگاه علوم پزشكي گيلاندانشكده پرستاري و مامايي، ، قات عوامل اجتماعي موثر بر سلامتتحقيمركز  ،گروه مامايي) 3
  ، رشت، ايراندانشگاه علوم پزشكي گيلاندانشكده پرستاري و مامايي، ، بر سلامت قات عوامل اجتماعي موثرتحقي، مركز آمار حياتي )4

  
  25/8/90 :تاريخ دريافت مقاله
  23/12/90 :تاريخ پذيرش مقاله

  :چكيده
. ر دارنداجتماعي و اقتصادي قرا خانوادگي، ،ي و رواني از جمله مشكلات آموزشيفشارهاي محيط دانشجويان پيوسته در معرض استرسها و :مقدمه
به همين دليل از شيوه هاي مقابله با . ي آنها تاثير نامطلوب خواهد داشتسلامت روانو  است كه پيامدهاي استرس در عملكرد تحصيلي بديهي

   زشفعاليت بدني منظم و ور ،تعديل استرس و شيوه هاي مقابله با آن برعوامل موثر  از. استرس جهت تعديل اثرات استرس استفاده مي نمايند
    .مي باشد

در دانشجويان دختر پرستاري دانشگاه مسئله مدار مقابله با استرس   هدف از مطالعه حاضر تعيين تأثير فعاليت منظم ورزشي بر شيوه :هدف
  .باشد علوم پزشكي گيلان مي

نفر از دانشجويان واجد  76اين پژوهش باشد در  از نوع كارآزمايي شاهد دار تصادفي مي مداخله اييك مطالعه حاضر  مطالعه :مواد و روشها
را ) هفته فعاليت ورزشي 6(گروه آزمون برنامه مداخله. شرايط مطالعه به روش نمونه گيري تصادفي منظم در دو گروه آزمون و كنترل قرار گرفتند

    تجزيه و تحليل  ،مورد بررسي قرار گرفت WCQقبل  و بعد از مداخله با استفاده از ابزار  شيوه مقابله با استرس در دو گروه .نمودنددريافت 
تي زوجي و تي (مار استنباطيو آ) اني، ميانگين و انحراف معيارفراو(و آمار توصيفي SPSS Version 16داده ها با استفاده از نرم افزار آماري 

  . صورت گرفت> p 05/0با در نظر گرفتن سطح معني داري ) مستقل
سطح درآمد خانواده و تعداد افراد  ،، تحصيلات مادر، شغل پدر و مادرسن، وضعيت تاهل، محل زندگي دو گروه از نظر يافته ها نشان داد بين :نتايج

     بعلاوه يافته ها بيانگر اختلاف  .اما بين سال ورود و تحصيلات مادر اين اختلاف معني دار بود خانواده تفاوت معني دار آماري وجود نداشت،
  .بود مون مسئله مدار قبل و  بعد از مداخله در گروه آزروش مقابله گين بين ميان معني دار 

سلامت روان  در تامين و كاهش پيامدهاي منفي استرس مسئله مداربا تاثير بر شيوه مقابله با استرس  تواند مي ورزش منظم  :نتيجه گيري
  باشد نقش مهمي داشتهدانشجويان 
  يان پرستارينشجودا/  ورزش/  فشار رواني :كليد واژه ها

  :مقدمه
استرسهاي گوناگون با تاثير منفي كه بر منابع 

گذارند باعث كاهش  مقابله فردي و اجتماعي اشخاص مي
در دراز مدت اثرات ناخوشايندي  گردند و مقاومت فرد مي

مشخص شده  .دنگذار مي افرادبر بهداشت جسمي ورواني 
مي تواند بر بروز بيماريهاي جس است كه استرس مي

در نهايت  اختلال در عملكرد  وقدرت سازگاري و ورواني،
در اين  .)1(افراد تاثير گذاردپايين آمدن كيفيت زندگي 

ميان دانشجويان به عنوان قشري ازجامعه كه پيوسته در 
ي و رواني از جمله فشارهاي محيط معرض استرسها و

اجتماعي و اقتصادي قرار  خانوادگي، ،مشكلات آموزشي
روشن است كه  .مي باشندورد توجه پژوهشگران دارند م

 و ترس در عملكرد تحصيلي،رضايت شخصيپيامدهاي اس
از همه مهمتر سلامت رواني آنها تاثير نامطلوب خواهد 

در سالهاي اخير توجه به منابع استرس و راههاي . )2(داشت
مقابله با آن در گروههاي مختلف مورد بررسي قرار گرفته 

ها نشان داده است كه به كار گرفتن اين بررسي است و
. ردنقش مهمي دركاهش استرس دا موثر راههاي مقابله اي

 موثر موجب تشديد تنيدگي واستفاده از روشهاي تطابقي نا
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شود براي مثال  روحي افراد مي مشكلات جسمي و
استفاده از الكل و داروهاي مخدر با ايجاد مشكلات 

به او را كرد شغلي بهداشت فردي و عمل شناختي در فرد،
 :نويسد مي در اين زمينه تيمبي. اندازد مخاطره مي

 استراتژيهاي تطابقي ناموثر با اينكه موجب تسكين موقت و
مشكل آفرين هستند و  شوند اما اغلب اوقات فوري مي

طرف كردن ضعفهاي  ي فرد در شناسايي و برنموجب ناتوا
واني خود و همچنين ناتواني در حل مشكلات جسمي و ر

در حاليكه استراتژيهاي تطابقي مساله  .شود اجتماعي مي
عزت نفس و  شود كه خود كنترلي، مدار موجب مي

ارتباطات بين فردي وچگونگي ايفاي (عملكرد اجتماعي فرد
تقويت شود وسلامتي جسمي وي نيز ارتقا يابد كه  )نقشها

در نتيجه موجب سازگاري و بقاءفرد و ارتقاءكيفيت زندگي 
 .)3(ودش مي

جمله عوامل موثر در تعديل استرس و شيوه هاي  از
اليت بدني منظم و ورزش اشاره توان به فع مقابله با آن مي

فزاينده اي به  زه فعاليت جسماني منظم به گونهامرو .كرد
بهداشت رواني به  ارتقاءعنوان وسيله اي براي حفظ و 

خوبي پذيرفته شده است بطور كلي نتيجه حاصل از 
شها دلالت بر اين دارند كه رفتار  ورزشي باعث بهبود پژوه

  .)4(شود بهداشت رواني شامل بهبود خلق وخو مي
در تحقيقي كه كالينگ وود در رابطه با استرس و 
بي تحركي در پرسنل پليس انجام داد،به اين نتيجه رسيد 
       كه يكي از منابع و عوامل استرس زا در افراد پليس

 .)5(باشد ليت بدني و بي تحركي ميبي توجهي به فعا
احساس فشار رواني و استرس را  ورزش ممكن است،

 مقابله با استرس بطور موثرتري انجام گيرد كاهش دهد و
نفر كه  53استپتو و همكاران بر روي  ه اي مطالع در. )6(

هفته  10 نتايج نشان دادكهدچار اضطراب شديد بودند 
ر به بهبود وضع زندگي برنامه ورزشي با شدت متوسط منج

  .)7(ه استو افزايش توانايي در مقابله با استرس درآنان شد
هوازي منظم ورزش در تحقيق جنين و آلن برك  

دقيقه بهترين تاثير  30تا  20و در حدود )سه بار در هفته(
  .)8(مثبت در مبارزه با اختلالات رواني را داشته است

 مادگي جسمانيو آ بدني ارتباط بين فعاليت بررسيدر 

در دانشجويان پسر تربيت  با شيوه هاي مقابله با استرس
آزمودنيها از فعاليت  درصد 70كه  نشان دادبدني گيلان 

رابطه  مطالعهدر اين  .هستندجسماني ضعيفي برخوردار 
معناداري بين شيوه هاي مقابله با استرس و فعاليت بدني 

مثبت و حل  با اين حال دو شيوه ارزيابي مجدد ديده نشد
بيش از ساير )شيوه هاي مقابله مسئله مدار(مدبرانه مسئله

  .)1(ندشيوه ها با فعاليت بدني در ارتباط بود
فعاليت  كند كه تحقيقات مقطعي، سالمون بيان مي

عادات ورزشي را به حفاظت از اثرات مضر استرس ربط  و
ترنبرت وهمكاران  .)9(دهند  اما علت آن واضح نيست مي

داشتند كه ممكن است شركت در فعاليتهاي بدني اظهار 
اوقات فراغت هميشه تاثير بخصوصي بر شيوه هاي مقابله 

فعاليت  شته باشد و فعاليتهاي ديگر به جزبا استرس ندا
آنان اشاره داشتند كه فعاليتهاي بدني و  .باشند بدني موثر

ورزش خود ممكن است به علت دارا بودن فاكتورهايي از 
رقابت و پاسخهاي تطابقي  مهارت جديد، قبيل حصول
 ).10(به افزايش استرس كمك كند  ،توسط شخص

ي افراد بر روو والين تينر در تحقيق ايواساكي 
تاثير معني داري از فعاليت  ،پليس و كارمندان اورژانس

  ).11،12(بدني بر شيوه هاي مقابله با استرس ديده نشد
يشگيري پبر  نيز در آموزش دانشجويان پرستاري

اي ه اوليه و اتخاذ رفتارهاي ارتقاء سلامت از جمله شيوه
رفتارهاي ورزشي  انجام دادن وموثر مقابله با استرس 

با اين وجود ورزش نكردن ويژه اي گرديده است اما  تاكيد
و روشهاي مقابله با استرس غير موثر و غير مفيد در بين 
 دانشجويان پرستاري شايع است كه پيامدهاي منفي

بر اساس يافته هاي  .سلامتي را به دنبال دارد بهداشتي و
از دانشجويان، فعاليت  درصد10كارشناسان در ايران، تنها 

كه اين رقم در مقايسه با كشوري مانند  دارندورزشي 
 رسد مشاركت، آمار كمي بنظر مي درصد 52استراليا با 

ئه از آنجا كه اين دانشجويان در آينده به عنوان ارا ).14(
 به عنوان الگوهاي نقشي(دهندگان خدمات به مددجويان 

روي  اهميت مطالعه مي باشند، اين امر)براي مددجويان
بعلاوه با مد نظر قرار دادن اين  .كند بيشتر ميرا  آنها 
شيوه مقابله با استرس مسئله مدار موثرترين روش كه نكته 
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ي مي باشد در مورد تاثير ورزش بر رو مقابله با استرس
دار و در مورد چگونگي شيوه مقابله با استرس مسئله م

، نوع، مدت و شدت آن اتفاق نظر كامل وجود انجام ورزش
 ندارد به همين دليل پژوهش حاضر بصورت مداخله اي بر

تأثير فعاليت  با هدف تعيين دانشجويان پرستاري وير
مسئله مدار  هاي مقابله با استرس بر شيوهمنظم ورزشي 

   .تصورت گرف
  روش كار

از نوع  مداخله اييك مطالعه  ،اين پژوهش
تاثير  ،است كه در آن دار تصادفيكارآزمايي شاهد

مسئله فعاليتهاي منظم ورزشي بر شيوه مقابله با استرس 
و  دانشكده پرستاري ،در دانشجويان دختر پرستاريمدار 

 .مامايي شهيد بهشتي رشت مورد بررسي قرار گرفته است
 كليه دانشجويان دختررا اين مطالعه  جامعه پژوهش

پرستاري دانشكده پرستاري ومامايي شهيد بهشتي رشت 
دوره دانشجوي ورودي رشته  8كه شامل ) نفر156(

اين دانشكده  89تا  85ورودي پرستاري در طول سالهاي 
معيار ورود واحدهاي مورد  .مي دهندتشكيل  ،مي باشد

 نداشتنشي منظم، عدم فعاليت ورز :از بودپژوهش عبارت 
 )ناهنجاريها و سابقه شكستگيها(مشكل ارتوپديمعلوليت يا 

با  مواجههعادت به مصرف داروهاي آرام بخش، عدم  ،
ظرف شش ماه )مرگ والدين(شديد يحادثه استرس زا

غيبت بيش از شامل معيارهاي خروج از مطالعه نيز و اخير 
سه جلسه تمرين پشت سر هم، غيبت بيش از شش جلسه 

اتفاق افتادن حادثه ناگوار  براي شركت  در طول مداخله،
براي انجام تحقيق . كننده در طول جلسات تمرين بودند

ابتدا، ليستي از كل دانشجويان دختر پرستاري بر اساس 
شماره دانشجويي آنان تهيه شد، سپس فرم رضايت نامه 

دموگرافيك، متغيرهاي (آگاهانه به همراه پرسشنامه 
توسط كليه ) و شيوه هاي مقابله با استرسمداخله گر 

تكميل گرديد )  نفر 156(دانشجويان دختر پرستاري
. نفر از آنها شرايط ورود به مطالعه را داشتند 76كه 

 =2k با استفادهو با توجه به فرمول حجم نمونه 
نمونه هاي )كل دانشجويان به تعداد نمونه منتخب(

بدين  .ر گرفتندآزمون و كنترل قراپژوهش در دو گروه 

نفر  76، از ليست دانشجويان دختر مشمول مطالعهترتيب 
يك در (با استفاده از نمونه گيري تصادفي سيستماتيك 

 شديادداشت  و شماره تلفن آنها، نام و نام خانوادگي )ميان
 و اظهارو طي تماس تلفني و توضيح در زمينه تحقيق 

فر به سالن ن 38 تمايل فرد جهت شركت در تحقيق نهايتاً
ورزشي دعوت شدند و سپس كليه واحدهاي مورد پژوهش 

پس از آن واحدهاي  .بيمه ورزشي شدند  ،در گروه آزمون
-17/7/89از تاريخ (هاروز در هفته، عصر 5مورد پژوهش 

هفته به سالن ورزشي رفته و تحت  6به مدت ) 30/8/89
كه اعتبار آن در مرحله روايي برنامه ورزشي طراحي شده 

بزار توسط كارشناسان ورزشي مورد تاييد قرار گرفته بود، ا
دقيقه فعاليت ورزشي براي  30اين برنامه  .قرار گرفتند

مدت شش هفته شامل سه مرحله متوالي حركات گرم 
دقيقه دويدن جهت گرم كردن و شش دقيقه  5(كننده

يك سري (دقيقه حركات جنبشي  20و  )حركات كششي
 5و ) دامهاي فوقاني و تحتانيسبك در انتمرينات بدني 

 بعد از هفته 6. دقيقه حركات آرام بخش سرد كردن بود
مجددأ از هر دو گروه تست شيوه هاي مداخله  اتمام 

  .مقابله با استرس در هر دو گروه به عمل آمد
پرسشنامه اي  ابزار مورد استفاده در اين پژوهش

سنجش پرسشنامه اول، جهت : بودمشتمل بر دو بخش 
غيرهاي دموگرافيك و متغيرهاي مداخله گر و پرسشنامه مت

دوم، پرسشنامه شيوه هاي مقابله با استرس فولكمن، 
نفر از اعضاي هيئت  12ابزار بوسيله  .بود )WCQ(لازاروس

علمي دانشكده پرستاري مامايي شهيد بهشتي رشت مورد 
بررسي قرار گرفت و بر اساس پاسخ آنها و با توجه به 

، در طي اين فرايند اعتبار )CVI(ر محتويتعيين اعتبا
ابزار  نهايتاً). = CVI 83/0 -1(محتوي ابزار تعيين گرديد

نفر از دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي  20آماده شده بين 
مرحله بعد جهت  در. جهت مطالعه مقدماتي، قرار گرفت

تعيين اعتماد پرسشنامه از روش ضريب آلفا كرونباخ براي 
دروني استفاده شد كه ضريب آلفا كرونباخ  بررسي تجانس

در جريان . به دست آمد  α%=86براي كل پرسشنامه 
فرآيند اعتبار سازي بخصوص تحليل آيتم و همينطور در 

 ،34،28،20،30،56،29،11،1(فرايند اعتماد يابي سوالات
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به خاطر همبستگي دروني پايين و  )49،18،31،42،45
حذف گرديد،اطلاعات ) α>7/0( پايين بودن تجانس دروني

 SPSS پس از كد گذاري وارد كامپيوتر شد و سپس با
ورد فراواني، درصد، برآ(با كمك آمار توصيفي 16ورژن 

تي زوجي و (و آمار استنباطي ) راف از معيارميانگين و انح
لازم به ذكر . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت) تي مستقل

آزمون بررسي  است جهت تعيين نرماليته متغيرها از
استفاده شد كه ) كولموگروف اسميرنف(نرماليته داده ها 

تمامي متغيرها توزيع نرمال داشتند و با استفاده از آزمون 
قبل و بعد از (تي زوجي براي مقايسه اختلاف در هر گروه

و تي مستقل جهت مقايسه اختلاف بين دو گروه  ) مداخله
  .استفاده شد

  :نتايج
 ، ميانگين سن در گروه آزمونيافته ها نشان داد

از . بود 22/21 ± 30/1و در گروه كنترل 96/20 ± 40/1
%) 9/41(لحاظ سال ورودي بيشترين درصد در گروه آزمون

. بودند 86ورودي %) 3/32(و در گروه كنترل 88ورودي  
و گروه %) 8/96(اكثر واحدهاي مورد پژوهش گروه آزمون

ريت واحدهاي مورد اكث. نيز مجرد بودند%) 30/90(كنترل
در %) 5/64(و گروه كنترل%) 1/87(پژوهش در گروه آزمون

ميزان تحصيلات پدر در اكثر . خوابگاه زندگي مي كردند
و در گروه %) 6/51(واحدهاي مورد پژوهش در گروه آزمون

ميزان تحصيلات همچنين . زير ديپلم بود%) 6/51(كنترل
آزمون در اكثر واحدهاي مورد پژوهش در گروه  مادر

شغل . زير ديپلم بود%) 9/41(و در گروه كنترل%) 6/51(
، كارمند و در )%8/54(پدر در بيشتر واحدهاي گروه آزمون 

شغل آزاد  ،%7/38، كارمند و )%7/38(گروه كنترل 
درصد واحدهاي مورد پژوهش گروه آزمون و  6/80. داشتند

درصد گروه كنترل نيز شغل مادر را خانه دار ذكر  9/83
سطح درآمد در اكثر واحدهاي مورد پژوهش در . دندكر

زير پانصد هزار تومان و در گروه %) 2/45(گروه آزمون
 3/61. هزار تومان بود 750- 500بين%) 4/48( كنترل

درصد از واحدهاي مورد پژوهش در گروه آزمون در 
درصد در گروه كنترل، در خانواده  9/41نفره و  5خانواده 

بين ميانگين روش مسئله مدار   .دندنفره زندگي مي كر 6

در دو گروه آزمون و كنترل در مقطع زماني قبل از مداخله 
تفاوت معني داري وجود نداشت در حاليكه بعد از مداخله 

وه معني داري مشاهده شد، بعلا بين دو گروه تفاوت آماري
در گروه آزمون قبل و بعد بين ميانگين روش مسئله مدار 

داري وجود داشت در حاليكه در  معني از مداخله اختلاف
يافته ها بيانگر آن . گروه كنترل اين اختلاف معني دار نبود

و  )%17(بود كه ميانگين روش مسئله مدار  در گروه آزمون
 در گروه كنترل در بعد از مداخله نسبت به قبل از مداخله

   ).1جدول شماره ( افزايش پيدا كرده است )1%(
مقايسه ميانگين و انحراف معيار روش مسئله مدار  :  )1(جدول شماره

  واحدهاي مورد پژوهش قبل و بعد از مداخله در گروه آزمون و كنترل
  گروه            

 مسئله مدار    
نوع آزمون و  كنترل آزمون

انحراف ميانگين نتيجه
 معيار

انحراف  ميانگين
 معيار

 46/3 80/10 52/2 67/10 قبل از مداخله

مستقل تي  
T =    176/0  

Df = 60 
P <  86/0  

 16/3 11 05/2 49/12 بعد از مداخله

 تي مستقل
T =  19/2-  
Df =  60  

P <  032/0  

نوع آزمون و 
 نتيجه

)تي زوج (   
T =  89/2-  
Df =  30  

P <  007/0  

)تي زوج (   
T = -   64/0  

Df = 30 
P <  52/0  

 

  بحث و نتيجه گيري
ه مدار  در گروه آزمون مقايسه ميانگين روش مسئل
داري را نشان داد ولي  قبل و بعد از مداخله، اختلاف معني

در گروه كنترل  اين اختلاف معني دار نبود، همچنين بين 
معناداري وجود نداشت اختلاف دو گروه در قبل از مداخله 

 .مداخله اين اختلاف معني دار بود در حاليكه بعد از
ار در گروه آزمون در بعد همچنين ميانگين روش مسئله مد

 .افزايش پيدا كرد )%1(و در گروه كنترل) %17(از مداخله
اين نتايج با مطالعه خدادادي كه در آن شيوه هاي مقابله با 

معني داري   استرس مسئله مدار، با فعاليت بدني ارتباط 
  .)1(داشت همخواني دارد

در ارتباط با اين يافته يو در مطالعه خود نشان داد  
كه دختران بيشتر از پسران از شيوه مسئله مدار استفاده 

شيوه مقابله مسئله  و ولز دريافتند كه  آنشل ).15(كنند مي
تواند به عنوان راهبردي موثر در كاهش ميزان  نميمدار 
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شيوه مقابله  بطوريكه .استرسهاي حاد نقش داشته باشد
مسئله مدار تحت تاثير عوامل مختلفي همچون ويژگيهاي 

شرايط محيطي و  روان شناختي، شخصيتي، جنسيتي،
  ).16(باشد غيره مي

نتايج پژوهش پترسون نشان داد بين سلامت روان 
و راهبرد مقابله اي مساله مدار رابطه منفي وجود دارد در 
واقع فرد با بكار بستن سبك مقابله كارآمد مساله مدار از 

  ).17(دكن مهارتهاي شناختي براي حل مساله استفاده مي
بر اين اساس، راههاي مقابله مسئله مدار از قبيل 

و  مسئوليت پذيري وارزيابي مجدد حل مدبرانه و
جستجوي حمايت اجتماعي معمولا با يافتن راه حلهاي 

. رضايت روان شناختي را بدنبال دارد ،مناسب براي مشكل
   باعث نظم و انسجام فكري  ،از سوي ديگر اين وضعيت

در سايه  .دهد گي هيجاني را كاهش ميشود و آشفت مي
شود  و  منبع استرس نيز بهتر شناسايي مي ،انسجام فكري
رسد اين  به نظر مي ).18(شود ارزيابي ميو قابل كنترل 

يافته مطالعه حاضر ناشي از اين استدلال باشد كه شركت 
در فعاليت بدني به صورت منظم با توجه به ترشح 

گذارد كه در  ختيار فرد ميآندورفين اين فرصت را در ا
اضطراب و آشفتگي را  ،برخورد با موقعيتهاي استرس زا

كاهش داده و منبع استرس بهتر شناسايي شود و فرد از 
به عبارتي ديگر  .شيوه كارآمدتري در مقابله استفاده كند

جهت افراد ورزشكار داراي انرژي و شادابي بيشتري بوده و 
مسائل و مشكلات با تمركز بر استرسهاي ناشي از  مقابله با

حل مسئله برخورد مي كنند تا مسئله را برطرف نمايند و 
  .استرس ناشي از آن را مرتفع نمايند ،بدنبال آن

بر اساس يافته هاي پژوهش با توجه به اينكه 
معرض استرسهاي فراواني هستند مي توان  دانشجويان در

علاوه بر ، آنهابا ايجاد و حفظ رفتار ورزشي منظم در بين 
 ، از مزايايبهره گيري از مزاياي فراوان ورزش كردن منظم

  . له با استرس موثر  نيز بهره گرفتشيوه مقاب
  :تشكر و قدرداني

در پايان از حمايت مالي معاونت تحقيقات و 
فنĤوري در انجام تحقيق حاضر و كليه دانشجويان پرستاري 

را ياري و همكاران عزيزي كه در انجام اين تحقيق ما 
  .نمودند كمال تشكر را داريم
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Effect of regular exercise on methods of problem centered stress coping mechanism

in nursing students of Guilan University of Medical Sciences  
 

By: Dehghani H1, Farmanbar R 2, Pakseresht S3, Kazemnezhad Leili E4 

 
Abstract 
Introduction : College students continuously confront stresses and psycho environmental pressures 
such as educational, family, social and economic problems. It is obvious that outcome of stress 
affects their educational functioning and mental health. And for this reason they use methods to 
confront stress in order to decrease its effect. An influential factor modifying stress and stress 
coping mechanism is regular physical activity. 
Objective: The goal of this study was to determine the effect of regular exercise activity on 
methods of problem centered coping mechanism in nursing students of Guilan University of 
Medical Sciences. 
 Methods: This is an interventional study of randomized controlled trial. In this study, 76 students 
eligible for the study were chosen and assigned by systematic random sampling into case and 
control groups.  The case group performed intervention program (6-week exercise) but control 
group received no intervention. Methods of coping were examined in both groups before and after 
intervention using WCQ instrument. Data were analyzed using SPSS version 16 and descriptive 
statistics (Frequency, Mean and Standard deviation) and analytical statistics (Paired and 
Independent T) with significant level of P<0.05. 
Results: Findings showed  no significant difference between  the two groups regarding age, marital 
status, place  of living, mothers’ education  level, fathers’ and mothers’ job,  family level of  
income, and  number of family members, but there was a significant difference between year of 
entrance and level of education. In addition findings showed a significant difference between 
problem-centered coping method before and after intervention in experiment group. 
Conclusion: Regular exercises affects problem-centered stress coping mechanism and decrease 
negative outcomes of stress and have an important role on maintenance of students' mental health. 
Key word: Stress, Psychological / Exercise / Student, Nursing 
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