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مادگی آاي تمرین موازي (هوازي و مقاومتی) بر ترکیب بدنی و جلسهبررسی تأثیر دو الگوي درون

 وزنمردان جوان داراي اضافهجسمانی 
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 چکیده
ش حاضر رود. لذا، هدف از پژوهشمار میهچاقی بوزن و ترکیب فعالیت ورزشی هوازي و مقاومتی راهکار مناسبی براي مقابله با اضافه

ن داراي اي تمرینات هوازي و مقاومتی بر ترکیب بدنی و آمادگی جسمانی مردان جوابررسی تأثیر دو الگوي متفاوت از ترکیب درون جلسه
ترکیبی  ه مساوي تمرین متوالی وطور تصادفی در دو گرووزن که بهمرد جوان داراي اضافه 24هاي این پژوهش وزن بود. آزمودنیاضافه

اومتی و هفته تمرین کردند که شامل جلسات تمرین متوالی (ابتدا تمرینات مق 6مدت جلسه در هفته به 3). دو گروه n=12قرار گرفتند (
، توده بدن سپس تمرینات هوازي) و ترکیبی (انجام تمرین هوازي در فواصل استراحت بین تمرینات مقاومتی) بود. ترکیب بدن (شاخص

الاتنه بنسبت دور کمر به لگن، درصد چربی و توده بدون چربی بدن) و آمادگی جسمانی (حداکثر اکسیژن مصرفی، استقامت بالاتنه، قدرت 
یب هاي ترکاخصها نشان داد هر دو الگوي تمرین باعث بهبود معنادار همه شتنه) در ابتدا و انتهاي دوره تمرین سنجیده شد. یافتهو پایین

ثیرگذاري ). با وجود این، تفاوت معناداري از نظر میزان تأP>05/0جز شاخص دور کمر به لگن، و متغیرهاي آمادگی جسمانی شد (هبدن، ب
روند). بر اساس نتایج پژوهش حاضر هر دو الگوي P<05/0دو الگوي تمرین موازي متوالی و ترکیبی بر متغیرهاي مذکور مشاهده نشد (

خشی به تنوع بتواند در ها میثر است. این یافتهؤموازي (متوالی و ترکیبی) در بهبود ترکیب بدن و آمادگی جسمانی م اي تمرینجلسه
 وزن و چاقی کمک کننده باشد. موازي براي مدیریت بهینه وزن و بهبود آمادگی جسمانی در افراد مبتلا به اضافه تمرینات

 
  هاي کلیديواژه

 .مقاومتی، تمرین هوازي، کنترل وزنآمادگی جسمانی، تمرین 
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 مقدمه

قرن حاضر، به ابعاد یک اپیدمی  وزن و چاقی، دراضافه

هاي بهداشتی براي هاي سازمانرغم تلاشرسیده است. علی

مرگ و بخشی در مورد عواقب سلامتی و خطر بالاي آگاهی

سال گذشته  30میر زودرس وابسته به آن، آمار چاقی در 

 جمعیت سوم یک به نزدیک. )1(دو برابر شده است  تقریباً

 . اگر)2(چاقی مبتلا هستند  یا وزناضافه به اکنون جهان

ها و موج بیماري رودمی انتظار یابد، ادامه فعلی روند

هاي قلبی عروقی، بیمارياختلالات مرتبط با این اپیدمی (

خونی، اختلالات روان  لیپیدمی، پرفشار، دیس2دیابت نوع 

. )3(طور قابل توجهی افزایش یابد هنیز در دهه آینده ب و...)

دلیل زن و چاقی بهوافراد مبتلا به اضافه این، بر علاوه

 عملکرد عضلانی، قدرت تنفسی، -قلبی آمادگی در اختلال

 طورهب زندگی روزمره هايفعالیت انجام ظرفیت و فیزیکی

را  تريپایین سلامتی با مرتبط زندگی کیفیت توجهی قابل

کارگیري اقدامات مقرون به ه. بنابراین، ب)4(کنند تجربه می

صرفه براي کنترل و مدیریت این اپیدمی و بار بهداشتی 

 مرتبط با آن از اهمیت بالینی برخوردار است.

مقابله با اضافه که براي مختلفی هايبین استراتژي در

 یک و ورزش بدنی فعالیت شودمی مطرح وزن و چاقی

براي برقراري تعادل منفی انرژي و  تنهاکارآمد، نه رویکرد

-قلبی سلامت با هدف بهبود آمادگی و بلکه کاهش وزن،

ومیر عروقی، حفظ و بهبود توده عضلانی و کاهش مرگ

هاي مرتبط با چاقی مطرح است ناشی از همه علل و بیماري

هاي ورزشی رویکردهاي تمرینی و توصیه. جدیدترین )5(

در بحث مدیریت وزن و ترکیب بدن به انجام ترکیبی از 

عبارتی، . به)6(کید دارند أتمرینات هوازي و مقاومتی ت

هرچند مزایاي فیزیولوژیک فعالیت ورزشی هوازي و 

ر ترکیب بدن و پروفایل تنهایی، بمقاومتی، هرکدام به

و سطح گلوکز  لیپیدي، مقاومت به انسولین، فشار خون

شده است اطلاعات اندکی در  مستند خوبیناشتایی به خون

مندي از مزایاي استفاده تلفیقی / همزمان از این مورد بهره

تمرین  تمرینات در حوزه سلامت دسترس است. انجام

نامیده  در یک بازه زمانی، تمرین موازي هوازيمقاومتی و 

براي ثر ؤکارآمد و م روشعنوان یک امروزه بهشود که می

 هايقابلیتهاي مختلف توسعه جنبهکاهش وزن و 

مورد توجه پژوهشگران قرار  و زیست حرکتی فیزیولوژیکی

اند که . شماري از مطالعات نشان داده)7( استگرفته 

 تواند ابزار کارآمدي براي کاهش وزن وتمرینات موازي می

طور کلی بهبود هتوده چربی، افزایش توده بدون چربی و ب

. کاهش وزن ناشی از این )10-8(ترکیب بدن باشد 

ل در درمان آتمرینات حتی بدون رسیدن به وزن ایده

وزن از جمله هاي همراه با چاقی و اضافهیکسري بیماري

، مدیریت عوامل خطر قلبی متابولیکی )11(پرفشارخونی 

 نیز مورد توجه است. تمرینات )13(و عوامل التهابی  )12(

 عضلانی و تمرینات توده و قدرت افزایش با هدف مقاومتی

 افزایش ي ایجاد تعادل منفی کالري،برا عمدتاً هوازي

میانجام تنفسی-قلبی  ظرفیت بهبود و عضلانی استقامت

 خوبیبه تنهایی،به این تمرینات، مزایاي . اگرچه)14(شود 

اي شده است اما، ارائه یک ترکیب درون جلسه مستند

مناسب از تمرینات هوازي و مقاومتی و همچنین ترتیب 

طور همزمان، با هدف استفاده از هم این دو نوع تمرین بانجا

. برانگیز استچالش ايصورت ویژهبهمزایاي هر دو تمرین، 

صورت هالگوي تمرینات موازي ب دهدمیبرخی شواهد نشان

تمرینات هوازي و مقاومتی در روزها یا جلسات  انجام

تمرینی مختلف، در مقایسه با یک جلسه تمرینی همزمان، 

 . برخی پژوهشگران با استناد به اثر)16, 15(رجحیت دارد ا

تمرین همزمان، انجام جداگانه این تمرینات را  تداخل

موجب سازگاري بالاتري در ظرفیت استقامتی، قدرت و 

. در مقابل، )17, 7(دانند کاران میتوده عضلانی در ورزش

دهد ترکیب تمرینات میشواهدي وجود دارد که نشان



گوي درون سهبررسی تأثیر دو ال ر ترکیب جل سمانیاي تمرین موازي (هوازي و مقاومتی) ب آمادگی ج  161  ...             بدنی و 

هوازي و مقاومتی راهکار مناسبی براي کاهش شاخص توده 

درصد چربی و بهبود پروفایل لیپیدي در افراد مبتلا بدن، 

. با این وجود، انجام حداقل سه جلسه )18(به چاقی است 

همراه دو جلسه تمرینات نات هوازي بهدر هفته تمری

لحاظ زمانی به مقاومتی، در جلسات تمرینی جداگانه، به

خصوص در دنیاي امروز که کمبود وقت هصرفه نیست. ب

هاي ورزشی مانع اصلی مشارکت بسیاري از افراد در فعالیت

رغم اینکه در افراد ورزشکار با هدف . لذا، علی)19(است 

هاي ناشی از تمرینات برداري حداکثري از سازگاريبهره

هاي کنونی بر جلسات جداگانه موازي بیشتر توصیه

تمرینات هوازي و مقاومتی تاکید دارد، اما با رویکرد کاهش 

وزن و دستیابی به مزایاي سلامتی، تمرینات همزمان هوازي 

سه تمرین از نظر زمانی مقرون به و مقاومتی در یک جل

بندي تواند با صرف زمان کمتر پايتر بوده و میصرفه

بیشتري را براي افراد چاق یا داراي اضافه وزن ایجاد کند. 

اي با این وجود، بنا به بررسی محقق پژوهش انتشار یافته

که به بررسی الگوي تمرین هوازي و مقاومتی در یک جلسه 

بر آمادگی جسمانی و ترکیب بدنی  تمرین و تأثیر آن

پرداخته باشد یافت نشد. از این رو، در پژوهش حاضر به 

اي متفاوت بررسی و مقایسه آثار دو الگوي درون جلسه

تمرین موازي یعنی تمرین متوالی (ابتدا تمرینات مقاومتی 

و سپس تمرینات هوازي) و ترکیبی (انجام حرکات هوازي 

یان) بر ترکیب بدنی و آمادگی و مقاومتی بصورت یک در م

 جسمانی مردان جوان مبتلا به اضافه وزن پرداخته شد. 

 

 شناسی پژوهش روش

تجربی بود که با طرح پیشمطالعه حاضر از نوع نیمه

آزمون و به شیوه میدانی انجام شد. آزمودنیآزمون و پس

وزن بودند که مرد داراي اضافه 24هاي این مطالعه شامل 

                                                           
1 . Physical Activity Readiness Questionnaire 

ورود  هايملاكپس از دعوت از طریق فراخوان و بر اساس 

هاي ورود به مطالعه شامل . ملاكبه مطالعه انتخاب شدند

) بالاتر BMIسال، شاخص توده بدنی ( 27تا  20سن بین 

، غیرفعال بودن و عدم شرکت در فعالیت30و حداکثر  25از 

ماه گذشته، عدم ابتلا به بیماري 6هاي ورزشی منظم طی 

ها عروقی، تنفسی و دیابت بود. سلامت آزمودنی-هاي قلبی

) و Q-PAR( 1نامه آمادگی فعالیت بدنیاز طریق پرسش

) مورد بررسی قرار HHQ( 2نامه پشینه سلامتپرسش

ثر ؤگرفت. رژیم غذایی، هرگونه استفاده از مکمل و داروي م

بر وزن، مصرف الکل، و مشکلات ارتوپدي (که مانع شرکت 

تمرینات ورزشی شود)، عدم همکاري لازم و غیبت بیش در 

هاي ورزشی خارج جلسه در تمرین و شرکت در برنامه 3از 

هاي خروج از مطالعه در نظر عنوان ملاكاز مطالعه نیز به

 . )18(گرفته شد 

ق لامورد تأیید کمیته اخپیش از اجرا  این مطالعه

 شماره شناسهبا  شاهدپژوهشی دانشگاه 

IR.SHAHED.REC.1400.155 و اجراي  قرار گرفت

هلسینکی  طبق اصول مندرج در اعلامیه آنتمام مراحل 

جلسه توجیهی براي ارائه بود. پیش از شروع مطالعه یک 

اطلاعاتی در مورد طرح پژوهش، روند تمرین و آزمون و 

ها نامه کتبی آگاهانه از تمام آزمودنیهمچنین اخذ رضایت

 قد برگزار شد. در پایان جلسه اطلاعات افراد از جمله سن،

ها با ثبت شد. در طی دو هفته آشناسازي آزمودنی وزن و

انجام صحیح حرکات، هاي تمرینی، نحوه پروتکل

آزمون هاي لازم براي مرحله پیشرکوردگیري و انجام تست

سنجش محیط کمر و لگن، درصد چربی  شامل انجام شد که

تنفسی -اي (سینه، شکم و ران)، آمادگی قلبیسه نقطه

(تست پله کویین کالج)، قدرت بالاتنه (پرس سینه)، قدرت 

لاتنه (شناي تنه (پرس پا) و استقامت عضلانی باپایین

طور تصادفی به دو گروه هها بسوئدي) بود. سپس، آزمودنی

2 . Health history questionnaire 
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) تمرین موازي متوالی و ترکیبی تقسیم n=12مساوي (

شدند. در گروه تمرین موازي متوالی، ابتدا تمرینات 

چرخه (بسته به تعداد ست تمرین)  3-2صورت مقاومتی به

 ايشکل چرخهشد و سپس تمرینات هوازي بهانجام می

ها شد. در گروه تمرین موازي ترکیبی، آزمودنیانجام می

صورت یک در میان (یک هحرکات مقاومتی و هوازي را ب

حرکت تمرین مقاومتی و در فاصله استراحت یک حرکت 

هاي مشابه با تمرین موازي تمرین هوازي) با تعداد ست

دادند. ترتیب حرکات تمرین مقاومتی نیز متوالی انجام می

. 3. پرس پا، 2. پرس سینه با دستگاه، 1بود از عبارت 

. لت از جلو 5. لیفت مرده دمبل، 4سرشانه دستگاه از جلو، 

پا دستگاه بود و حرکات تمرین هوازي . پشت6دست باز و 

. 3. رکاب زدن با دست، 2. طناب زدن، 1ترتیب شامل به

. رکاب زدن با پا و 5. مشت زدن، 4دویدن درجا (زانو بالا)، 

. حرکت پروانه بود. در ابتدا و انتهاي هر جلسه تمرین 6

دقیقه گرم کردن و سرد کردن (شامل، دویدن  10حدود 

مدت نرم و انجام حرکات کششی) انجام شد. طرح مطالعه به

طول انجامید و در پایان هفته ششم کلیه تسته هفته ب 6

ها از آزمودنی آزمون مجدداًهاي انجام شده در مرحله پیش

جزئیات دو پروتکل تمرینی  1رفته شد. در جدول شماره گ

 مورد استفاده در پژوهش حاضر ارائه شده است.

 . پروتکل تمرین موازي متوالی و ترکیبی1جدول 
 بندي                      زمان               

 متغیرهاي تمرینی  
 6هفته  5هفته  4هفته  3هفته  2هفته  1هفته 

لی
توا

ي م
واز

ن م
ری

تم
ل 

تک
رو

پ
 

 3 3 3 3 2 2 ست
 13-5 13-15 12-14 12-14 10-12 10-12 تکرار

 RM1( 45-40 50-45 55-50 55-50 60-55 60-55(درصد شدت 
 ثانیه 90تا  60 فواصل استراحت

 105 105 90 90 75 75 (ثانیه)مدت تمرین هوازي 
 140-145 135-140 130-135 125-130 120-125 120-125 (ضربه در دقیقه)ضربان قلب هدف 

 32 32 27 27 15 15 (دقیقه)مدت زمان کل 

بی
کی

تر
ي 

واز
ن م

ری
تم

ل 
تک

رو
پ

 
 3 3 3 3 2 2 ست
 13-5 13-15 12-14 12-14 10-12 10-12 تکرار

 RM1( 45-40 50-45 55-50 55-50 60-55 60-55(درصد شدت 
 ثانیه 60 ~ فاصله استراحتی

 32 32 27 27 15 15 (دقیقه)مدت زمان کل 

 140-145 135-140 130-135 125-130 120-125 120-125 (ضربه در دقیقه)ضربان قلب هدف 

 هاي ترکیب بدنیارزیابی

) BMIها شامل محاسبه نمایه توده بدنی (این ارزیابی

(بر  با استفاده از تقسیم وزن (بر حسب کیلوگرم) به قد

) و همچنین، WHRحسب متر)، شاخص دور کمر به لگن (

درصد چربی و توده بدون چربی بدن بود. محاسبه شاخص 

WHR گیري محیط از تقسیم محیط کمر به لگن و اندازه

کمر و لگن در قسمت ناف و حداکثر اندازه محیط باسن با 

استفاده از متر نواري انجام شد. براي ارزیابی درصد چربی 

اي جکسون و پولاك استفاده شد. نیز از روش سه نقطهبدن 

 پوستی در نواحی چین ضخامت این ارزیابی بر اساس میزان

میلی 5/0دقت  کالیپر (با و با استفاده از سینه، شکم و ران

 هر ها درگیريافزایش دقت، اندازه براي. شد انجام متر)
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 آمدهدست اندازه به سه میانگین و تکرار سه مرتبه نقطه

 سمت از هاگیرياندازه تمامی. گردید ثبت نقطه براي هر

 حاصل اعداد دادن قرار با سپس. بدن صورت گرفت راست

 بدن چربی درصد 1پولاك و جکسون اينقطه سه در فرمول

شد. همچنین، محاسبه توده بدون  مشخص هاآزمودنی

چربی هر آزمودنی با استفاده از وزن و درصد چربی بدن 

 باشد. شد. فرمول محاسبه درصد چربی به شرح زیر میانجام 

= درصد چربی بدن ])95/4 / (چگالی بدن – 5/4[ × 100  

 ) چگالی بدن2S × 0000016/0) + (S × 0008267/0 (– 00938/0 ) =bD( -) 0002574/0 ×(سن 

 Sناحیه ران + ناحیه شکم + ناحیه سینه = 

  ارزیابی آمادگی جسمانی

فاکتورهاي آمادگی جسمانی مورد بررسی در مطالعه 

)، max2VOتنفسی ( -حاضر شامل سنجش آمادگی قلبی

ها بود. سنجش قدرت و استقامت عضلانی آزمودنی

max2VO انجام شد.   2با استفاده از تست پله کویین کالج

قدم براي این کار پیش از شروع شیوه انجام آزمون، نحوه

گام و تنظیم سرعت آن از آمدن پایین پله و روي گذاري

شد. مدت  داده توضیح هاطور کامل براي آزمودنیهبرداري ب

دقیقه بود و با استفاده از یک پله با  3 زمان آزمون حدوداً

انجام شد. تنظیم ارتفاع پله  مترسانتی 40 ارتفاع حدوداً

 قرار زمان که در صورتی بودمتناسب با قد هر آزمودنی و به

 فلکشن وضعیت در درجه 70زاویه  با لگن پله، روي پا دادن

گیرد. یک دستگاه مترونوم براي تنظیم ریتم بالا و  قرار

در کنار آزمودنی دقیقه در پالس 104 سرعت پایین رفتن با

ها باید با شنیدن هر پالس یک گام ها قرار داشت. آزمودنی

اي بود که در هر گونهبه هاداشتند و سرعت پالسبر می

 پایان از پس رفت. بلافاصلهبار از پله بالا می 26دقیقه فرد 

 تعداد ثانیه 5 از بعد و بر روي یک صندلی نشسته فرد تست،

شد. با می شمارش دقیقه مدت یک وي در قلب ضربان

هر آزمودنی  max2VOاستفاده از فرمول زیر میزان 

 محاسبه گردید.

 )20( max2VO=  33/111 –ضربان قلب)  × 42/0(

براي سنجش قدرت حداکثر نیز از فرمول زیر استفاده 

شد. براي تخمین قدرت بالاتنه از حرکت پرس سینه و 

تنه از پرس پا استفاده شد. به این صورت که پایینقدرت 

ابتدا با در نظر گرفتن این دو حرکت (پرس سینه و پرس 

اي به دلخواه پا) و تخمینی از قدرت عضلانی آزمودنی وزنه

 4 شد با این هدف که فرد قادر به انجام حدوداًانتخاب می

تکرار از آن مقاومت باشد. سپس با جاگذاري تعداد  6تا 

تکرار صحیح از هر حرکت در فرمول، حداکثر قدرت براي 

عضله یا گروه عضلانی در حرکت تمرینی مورد نظر برآورد 

 گردید.

 وزن مقاومت
 )21(= قدرت حداکثر 

 )0278/1 – 0278/0 ×(تعداد تکرارها 

                                                           
1. Jackson & Pollock 2. College s’Queen 
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 گزارش استاندارد انحراف ±میانگین  ر اساسها بیافته

آزمون از  هاهبراي تعیین طبیعی بودن توزیع دادشده است. 

گروهی از آزمون ویلک و براي بررسی تغییرات درون-شاپیرو

تی زوجی استفاده شد. همچنین، براي بررسی تغییرات بین

عنوان عامل آزمون بهآزمون آنکوا، با اعمال پیشگروهی از 

کورییت، استفاده شد. کلیه محاسبات آماري توسط نرم

انجام در سطح معناداري کمتر از  26نسخه  SPSSافزار

 انجام شد. 05/0

 هایافته

معیار متغیرهاي آنتروپومتریک و میانگین و انحراف

ه بدن، ها (سن، قد، وزن، شاخص تودترکیب بدن آزمودنی

) و نتایج بررسی WHRدرصد چربی، توده بدون چربی و 

ارائه شده  2گروهی متغیرها در جدول شماره تغییرات درون

گروهی و بین گروهی متغیرهاي است. تغییرات درون

شده نیز نشان داده 2آمادگی جسمانی نیز در شکل شماره 

 است.

هاي تمرین ها در مراحل مختلف تحقیق در گروههاي آنتروپومتریک آزمودنیگروهی شاخص. تغییرات درون و بین2جدول 
 متوالی و ترکیبی

تغییرات بین  گروهیتغییرات درون 
 گروهی

 گروهیتغییرات درون

 تمرین
 

 متغیرها

اثر  F تمرین متوالی
 تعاملی

 تمرین ترکیبی

 Pمقدار %تغییرات آزمونپس آزمونپیش Pمقدار  %تغییرات آزمونپس آزمونپیش

    cm( ±4 7/178       4/2±2/175( قد
 >kg( 8 6±/90 8/7±5/86   001/0< 51/0 483/0 4/3 2±/82 5/±3 6/78  001/0(وزن 
BMI)2kg/m( 8/±1 3/28 8/±1 27 32/4-  001/0< 39/0 537/0 5/±1 8/26 4/±1 6/25 58/3- 001/0< 

WHR 07/0±06/1 07/0±02/1 01/1-  14/0 31/3 083/0 05/0±08/1 04/0±07/1 61/0- 15/0 
 >001/0 -55/6 6/22 2±/9 5/24 2±/9 793/0 07/0 >001/0  -93/5 26 4±/9 8/27 4±/5 بدنچربی %

بدونتوده
 چربی

5/±0 36/50 8/2±0/51 02/1  003/0 05/0 42/0 3/2±83/53 7/±1 1/54 01/1 001/0< 
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طور که در جدول قابل مشاهده است هر دو نوع  همان

جز تمرین ورزشی متوالی و ترکیبی پس از شش هفته، به

، تأثیر معناداري بر تمام متغیرهاي مورد WHRشاخص 

). با وجود نتایج آزمون آنکوا p> 05/0بررسی داشته است (

نشان داد تفاوت  هاي بین گروهیبراي مقایسه تفاوت

معناداري از نظر میزان اثرگذاري دو الگوي تمرین متوالی و 

 05/0است (ترکیبی بر متغیرهاي ترکیب بدنی وجود نداشته

>pگروهی تغییرات متغیرهاي ). همچنین، بررسی درون

هاي آمادگی آمادگی جسمانی نشان داد تمام شاخص

الی و جسمانی مورد مطالعه در هر دو گروه تمرین متو

) P≥001/0است (طور معناداري بهبود یافتههترکیبی ب

گروهی نشان هاي بین). با این وجود، نتایج بررسی1(شکل 

داد بین تفاوت معناداري در حداکثر اکسیژن مصرفی 

)112/0=P) 565/0)، قدرت بالاتنه=Pتنه ) و پایین

)309/0=P) 977/0) و همچنین استقامت بالاتنه=P در (

عبارتی هر دو نوع تمرین هاست. بوجود نداشته پس آزمون

یکسان  متوالی و ترکیبی در مطالعه حاضر به بهبود تقریباً

 اند. متغیرهاي آمادگی جسمانی منجر شده

 

 گیريبحث و نتیجه

مطالعه حاضر به بررسی و مقایسه تأثیر دو تمرین 

اي متفاوت از متوالی و ترکیبی با ترکیب درون جلسه

قاومتی و هوازي بر ترکیب بدنی و آمادگی تمرینات م

وزن پرداخت. نتایج بهجسمانی مردان جوان داراي اضافه

دست آمده نشان داد هر دو نوع تمرین متوالی و ترکیبی 

هاي ترکیب مورد استفاده این پتانسیل را دارد که شاخص

طور معناداري ه) و آمادگی جسمانی را بWHRجز هبدنی (ب

هاي بین گروهی نیز نشان وجود این بررسی بهبود بخشد. با

داد که هر دو روش تمرینی، با وجود ترکیب متفاوت درون 

به یک میزان  اي تمرینات هوازي و مقاومتی، تقریباًجلسه

هاي مورد مطالعه تأثیر داشته و تفاوت معناداري بر شاخص

از نظر میزان تأثیرگذاري این دو دو نوع تمرین بر متغیرهاي 

 است.هاي مورد مطالعه وجود نداشتهمطالعه در گروه مورد

دهد مطالعات متعددي میبررسی پیشینه موجود نشان

در مقایسه  تمرینات موازي همزمانبا هدف بررسی اجراي 

هاي تمرین سنتی (مقاومتی و با اجراي مستقل روش

هاي هوازي) یا تمرینات تناوبی با شدت بالا بر شاخص

ی جسمانی انجام شده است و نتایج آنترکیب بدن و آمادگ

ها همسو با مطالعه حاضر بیانگر آثار و مزایاي مثبت 

تمرینات موازي همزمان بر بهبود ترکیب بدن، کاهش چربی 

 و سلامت قلب و عروق بوده است. در یکی از این مطالعات

) تأثیر تمرینات ورزشی مختلف بر 2019لی و همکاران (

بدنی نوجوانان مبتلا به اضافهآمادگی جسمانی و ترکیب 

هاي حاصل از وزن و چاقی را مورد بررسی قرار دادند. یافته

مطالعه این پژوهشگران نشان داد تلفیق همزمان دو نوع 

تمرین هوازي و مقاومتی در یک جلسه تمرین منجر به 

کاهش معناداري در شاخص توده بدنی، درصد چربی کل 

 VO2maxین افزایش بدن و چربی درون عضلانی و همچن

و شاخص قدرت عضلانی شده است. در این پژوهش جلسات 

دقیقه  30ماه) شامل  6مدت جلسه در هفته به 3تمرینی (

درصد  60تا  50دویدن بر روي تردمیل با شدت متوسط 

VO2peak 8دقیقه تمرین مقاومتی شامل  30همراه به 

نسبت تکرار از هر حرکت بود که  15تا  12حرکت مختلف با 

صورت جداگانه آثار مثبت بیشتري به انجام این تمرینات به

همراه داشت را در بهبود عملکرد جسمانی و فیزیولوژیک به

) نیز در بررسی تأثیر تلفیق 2022. واترز و همکاران ()22(

تمرینات هوازي و مقاومتی در هر جلسه تمرینی اینطور 

شتن آثار گیري کردند که تمرینات ترکیبی با همراه دانتیجه

اي مستقل هر دو نوع تمرین هوازي و مقاومتی تأثیر قوي

که منجر يطورههمراه داشت. بدر مدیریت مناسب چاقی به

به کاهش معنادار بافت چربی احشایی و بافت چربی بین 
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و حساسیت به  VO2peakعضلانی و همچنین افزایش 

انسولین شد. بر این اساس تمرینات ترکیبی راه حل مناسبی 

در کنترل اختلالات عملکردي ناشی از چاقی و حفظ توده 

 . )23(عضلانی در طی فرایند کاهش وزن معرفی شد 

دهد همسو با نتایج مطالعه میها نشانمرور این یافته

ثري براي بهبود ؤحاضر تمرینات موازي همزمان راهکار م

 واقع، هاي آنتروپومتریک و عملکردي است. درشاخص

 مانند مولکولی با تحریک مسیرهاي استقامتی تمرینات

 کالمودولین/PGC، 2+Ca-1 به وابسته ینازهايک

)CaMK(، ،با شده فعال کیناز پروتئین کلسینورین 

 فعال کینازهاي پروتئین و) AMPK( فسفات مونو آدنوزین

 فرآیندهاي) ERK1/2، p38 MAPK( میتوژن با شده

را تحریک  زاییرگ میتوکندریایی و درگیر در بیوژنز سلولی

 که کندمی فراهم را ايمتابولیکی هايسازگاري کند ومی

 در. )24( شوندمی استقامتی منجر ظرفیت افزایش به

 هایپرتروفی و افزایش باعث بیشتر مقاومتی تمرینات مقابل،

 که شودمی AKT-mTOR مسیر طریق از عضلانی قدرت

برهم .کندمی تحریک را میوفیبریلار هايپروتئین سنتز

ثري در مقاله ؤکنش تأثیر همزمان این آثار مولکولی نقش م

رخ متابولیکی، با آثار مضر ایجاد شده در ترکیب بدنی، نیم

عروقی و عملکردي جسمانی ناشی از چاقی  -سلامت قلبی

 .)6(کند ایفا می

ید آثار مثبت تمرینات ؤهرچند اکثر مطالعات پیشین م

موازي همزمان در مدیریت وزن و بهبود ترکیب بدن و 

هاي همچنین مزایاي فیزیولوژیک آن نسبت به دیگر شیوه

هاي پیش روي تمرینی است با این وجود، یکی از چالش

ام تمرینات هوازي و مقاومتی محققان آن است که توالی انج

اي متعادل کنند تا مزایاي گونهرا در یک جلسه تمرین به

عملکردي هر دو روش تمرینی را به حداکثر و تداخل بین 

هاي محقق نشاناین تمرینات را به حداقل برسانند. بررسی

هاي متفاوت تمرینات موازي دهد در مورد مقایسه روشمی

ت و اطلاعات موجود بیشتر بر همزمان مطالعات اندك اس

انجام تمرینات استقامتی پیش یا پس از تمرینات مقاومتی 

اند. در برخی مطالعات با بررسی انجام تمرینات متمرکز شده

گیري هوازي پیش از تمرینات مقاومتی یا بالعکس نتیجه

متفاوت تمرینات موازي در یک جلسه  توالی شده است که

این  از ناشی هايسازگاري در توجهیقابل تمرینی تفاوت

 بهبودهاي باعث ترکیب دو هر زیرا کند،نمی ایجاد تمرینات

 عضلانی و تنفسی قلبی آمادگی در ترکیب بدن، مشابه

هاي پژوهش این نتایج همسو با یافته. )26, 25(شوند می

حاضر مبنی بر عدم تفاوت معنادار بین دو شیوه تمرین 

 هاي ترکیب بدن وموازي متوالی و ترکیبی بر شاخص

آمادگی جسمانی است. در مطالعه دیگري گ که انجام 

اي تمرینات هوازي و سپس تمرینات مقاومتی درون جلسه

و ترتیب معکوس انجام این تمرینات، هر دو، موجب بهبود 

 .)27(شود ها میآزمودنی max2VOقابل توجهی در 

مطالعه باقري و همکارانش نیز نشان داد هر دو الگوي 

صورت انجام تمرینات هوازي در ابتداي جلسه و بهتمرینی 

، درصد چربی BMIسپس تمرینات مقاومتی و بالعکس، 

طور هها را بآزمودنی max2VOبدن، توده عضلانی و 

بخشد و تفاوت معناداري بین این معناداري بهبود می

 . )25(ها در دو گروه تمرینی وجود ندارد شاخص

الگوي  که اندداده نشان مطالعات از برخی حال، این با

استقامتی و مقاومتی می اي متفاوت تمریناتدرون جلسه

. )28( داشته باشد را خود فردبهمنحصر معایب و مزایا تواند

) نشان دادند 2011در این زمینه، کادور و همکارانش (

هرچند توالی متفاوت تمرینات استقامتی و هوازي در یک 

نتایج جلسه در هفته)  3هفته و  12مدت جلسه تمرین (به

همراه و قدرت عضلانی به VO2peakیکسانی در افزایش 

دارد اما، گروهی که ابتدا با تمرینات مقاومتی شروع کردند 

دست یافتند  VO2peakبه حداکثر سرعت بالاتري در 

هایی متفاوت افزایش . چارا و همکارانش نیز در یافته)29(



گوي درون سهبررسی تأثیر دو ال ر ترکیب جل سمانیاي تمرین موازي (هوازي و مقاومتی) ب آمادگی ج  167           ...    بدنی و 

مقاومتی  / را بر اثر توالی تمرین هوازي VO2maxبیشتر 

 .)27(نسبت به گروه ابتدا تمرین مقاومتی گزارش کردند 

ها خواسته شد تا پیش از ي از آزمودنیدر مطالعه دیگر

) 1RMدرصد  65تا  50شروع هر ست تمرین مقاومتی (با 

درصد ضربان قلب  84تا  60مدت یک دقیقه با شدت به

گیري کردند افزایش گران نتیجهذخیره بدوند. این پژوهش

تواند به افزایش ضربان قلب ناشی از تمرینات هوازي می

ها بعدي تمرین در طول ست جریان خون به عضله فعال

مقاومتی و در نتیجه حذف درد عضلانی تاخیري آزمودنی

. از سوي دیگر، به)30(ها تا هفته چهارم تمرین منجر شود 

لحاظ عملکردي خستگی عصبی عضلانی و تخلیه انرژي 

تواند اجرا و در نتیجه تأثیر ناشی از تمرینات استقامتی می

 . همان)17(تمرینات مقاومتی متعاقب آن را کاهش دهد 

با  جلسه نشان داد شروع همکاران و وطور که مطالعه گوت

 حاد پاسخ max2VOدرصد  50با شدت  استقامتی تمرین

. دهدمی کاهش را بعدي مقاومتی تمرینات به رشد هورمون

 هورمونی هايپاسخ ایجاد براي که دهدمینشان یافته این

 تمرینات از پیش مقاومتی بهتر است تمرین تر،مطلوب

 تمرینات که است این بر تصور .)31(شود  هوازي انجام

 -کیناز پروتئین مهار با در شروع جلسه احتمالاً استقامتی

B راپامایسین و پروتئین مسیر نشد فعال پستانداران هدف 

 بر )AMPKفسفات ( مونو آدنوزین با شده فعال کیناز

گذارد می تأثیر منفی مقاومتی تمرین از ناشی هايسازگاري

)17(. 

 تمرینات عملکرد ها کاهشبا این حال، برخی یافته

یکسان  به را قبلی هوازي تمرین یک نتیجه در مقاومتی

فعال در حین تمرین نسبت داده عضلانی هايبودن گروه

اي متفاوت تمرین اند. اثرگذاري هر دو الگوي درون جلسه

صورت تمرین مقاومتی سپس هوازي یا تمرین هموازي (ب

تنفسی و -ها قلبیهوازي سپس مقاومتی) بر شاخص

) نیز 2012آمادگی عضلانی در مطالعه کادور و همکاران (

کید بر اینکه ارتقا سطح قدرت و هایپرتروفی أتأیید شد. با ت

استقامتی نسبت به گروه  / عضلانی در گروه تمرین قدرتی

قدرتی بیشتر بود. همچنین، افزایش بار کار در  / استقامتی

استقامتی  / تمرین قدرتی اي تنها در گروهآستانه تهویه

گزارش شد که به افزایش بیشتر نیرو در هر واحد توده 

. مطالعات پیشین )32(عضلانی در این گروه نسبت داده شد 

ارتباط مثبتی را بین عملکرد عصبی عضلانی و بیشینه 

هنگام ظرفیت استقامتی و همچنین اقتصاد حرکتی به

اند. با پذیرش این هاي ورزشی هوازي گزارش کردهفعالیت

لحاظ عملی اجراي تمرینات قدرتی پیش از موضوع، به

عصبی عضلانی تواند با بهبود عملکرد تمرینات استقامتی می

 )33(باشد تأثیر بیشتري بر بهبود ظرفیت هوازي داشته

هاي هوازي هاي عملکردي از نوع فعالیتزیرا، اغلب فعالیت

 باشد. کم شدت می

با این حال، یک مطالعه سیستماتیک نیز با هدف 

استقامتی و  -ارزیابی دو توالی متفاوت تمرین قدرتی

قدرتی در یک جلسه تمرین بر روي پارامترهاي  -استقامتی

د انجام مهم فیزیولوژیک و عملکردي گزارش کرد که هرچن

تمرینات مقاومتی پیش از استقامتی در افزایش قدرت 

ثرتر است اما، بهبود ظرفیت هوازي ؤتنه معضلات پایین

. همسو با این )26(گیرد تأثیر توالی تمرین قرار نمیتحت

هایی مطالعه حاضر، نشان داده شد شاخص موضوع در یافته

VO2max نسبتاًطور هو قدرت بالاتنه در دو گروه تمرینی ب 

تأثیر توالی ها تحتاست و این شاخصیکسانی افزایش یافته

متفاوت تمرین موازي قرار نگرفتند. این عدم تأثیرپذیري از 

هاي ترکیب تمرین متوالی و ترکیبی همچنین در شاخص

، درصد چربی و توده بدون چربی BMIبدنی (وزن بدن، 

برخلاف تنه نیز مشاهده شد. در واقع، بدن) و قدرت پایین

 رسانیپیام هايتئوري فیزیولوژیک مبنی بر اینکه واکنش

اي تمرینات انجام درون جلسه از ناشی مختلف مولکولی

 تواند مانعی برايطور همزمان میهو مقاومتی ب استقامتی



ستان  ،4 مارة، ش15هاي فیزیولوژي و مدیریت در ورزش، دورة  شریۀ پژوهشن                                           168  1402زم

 
 

هاي یا سازگاري پروتئین سنتز کنندهتنظیم مسیرهاي

از ها باشد شواهد حاصل متابولیکی ناشی از این تمرین

 ناشی هايدهنده آن است که سازگاريدنیاي واقعی نشان

 شبکه طریق از طور همزمانهانجام این تمرینات ب از

 در خاص طوربه که مولکولی مسیر چندین از ايپیچیده

دهد که فواید زیادي می رخ شوند،می تحریک تمرین طول

 همراه دارد. خصوص در بحث ارتقا سطح سلامت بههب

نتایج مطالعه حاضر نشان داد تمرینات  در مجموع

 ايهمزمان مقاومتی و هوازي با دو الگوي درون جلسه

متفاوت متوالی و ترکیبی تأثیر معناداري در بهبود شاخص

رنگ هاي ترکیب بدنی و آمادگی جسمانی دارد. لذا، با کم

خصوص با هدف ارتقا هب واقعی، دنیاي شدن اصل تداخل در

 و مقاومتی تمرین دو والی متفاوتسطح سلامت، تأثیر ت

را در مدیریت بهینه ترکیب  تمرینی جلسه یک در هوازي

دهد. میبدن و افزایش فاکتورهاي آمادگی جسمانی نشان

 است اهمیت حائز جهت این از حاضر هايهمچنین، یافته

 و تنوع بخشی به تمرینات تجویز براي موجود اطلاعات که

 و عروقی قلبی هايسازگاري سازيبهینه براي را همزمان

 وزن گسترشافراد مبتلا به اضافه در عضلانی -عصبی

 .دهدمی

 

 تشکر 

عنوان آزمودنی در بدین وسیله از تمام افرادي که به

 شود.اري میگزمطالعه حاضر شرکت کردند سپاس
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