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7/10/93:پذیرشتاریخ 1/4/93تاریخ دریافت:

مقدمه:
کاهش در از لحاظ بیولوژیکی افزایش سن با 

- ) کاهش در آمادگی قلبی1توان (ظرفیت توسعه نیرو و
) و در نهایت کاهش ظرفیت عملکردي همراه 2تنفسی (

تحلیل رفتن عضلات، کاهش ظرفیت استقامتی .)3،4است (
و ضعف عضلانی در فرایند سالمندي، همه منجر به کاهش 
فعالیت بدنی و سرانجام منجر به بروز، بیماري هایی مانند، 

). مطالعات 5(شوندعروقی می-بیماري هاي قلبی
تواند توده اند فعالیت استقامتی میمختلفی نشان داده

چربی را کاهش و مقاومت عضلات به خستگی را 
هاي مرکزي و محیطی منجر افزایش دهد و به سازگاري

شود که باعث افزایش حداکثر اکسیژن مصرفیمی
)max2VoMaximum Oxygen Uptake= ( و توانایی

چکیده:
در افراد سالمند یبهبود عملکرد جسمانيموثر برایمداخله توانبخشکیبه عنوان یبیترکنیمرتزمینه و هدف:

) بر قدرت یو قدرتی(استقامتیبیترکنیتمربیترتریتأثنییمطالعه، تعنیاز انجام ایشده است. هدف اصلهیتوص
بدن زنان سالمند بوده است.بیو ترکيتوان هواز،یعضلان

نفر از زنان سالمند بازنشسته آموزش و پرورش 40تعدادکارآزمایی یالینیاین مطالعه درروش بررسی:
، قدرتی + استقامتی)9=n((E+S)استقامتی + قدرتیچهار گروه تمرینبه طور تصادفی ساده ه انتخاب شدند و ب

(S+E))10=n(ترکیبی چرخشی ،(CI))12=n(کنترلو)9n=(براي گروه هاي رینی. برنامه هاي تمتقسیم شدند
ساعت بعد از آخرین جلسه تمرینی48قبل از شروع تمرین و روز در هفته انجام شد.3هفته و 8به مدت تجربی 
)، محیط دور کمر، محیط دور باسن، نسبت BMI(قد، وزن، شاخص توده بدنهاي آنتروپومتریکی شامل: ویژگی

.شدو مقایسه ها اندازه گیريچربی آزمودنیو درصد) axm2VO(اکسیژن مصرفی)، حداکثرWHRکمر به باسن (
ثیر تمرینات ترکیبی با آرایش أبین تدر مطالعه شرکت و مطالعه را به پایان رساندند. ،تمامی شرکت کنندگانها:یافته

) اختلاف معنی داري وجود 029/0=P(max2VO) و P>100/0هاي مختلف در میزان کسب قدرت پایین تنه (
) P=006/0) و محیط کمر (P ،(BMI)023/0=P=017/0به اختلاف معنی داري در وزن (ترتیب تمرین منجر.داشت

و قدرت پایین تنه در همه گروه هاي CIو E+Sتنه فقط در گروه هاي همچنین، افزایش معنی دار قدرت بالا؛ شد
).P>05/0تمرین ترکیبی مشاهده شد (

ن مطالعه، تمرینات ترکیبی با ترتیب مختلف براي بهبود قدرت عضلانی، توان بر اساس یافته هاي اینتیجه گیري:
شود. مستقل از ترتیب تمرین، برنامه تمرینی تحقیق حاضر منجر به هوازي و ترکیب بدنی در زنان سالمند توصیه می

تغییرات مثبت در ترکیب بدن و آمادگی جسمانی در زنان سالمند شد.

.ترکیبی، قدرت عضلانی، توان هوازي، ترکیب بدنی، سالمنديتمرین هاي کلیدي:واژه
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عضلات اسکلتی براي تولید انرژي از طریق متابولیسم 
اکسیداتیو بدون افزایش قدرت و هیپرتروفی عضلانی گردد. 

که فعالیت مقاومتی در طول سالمندي می تواند حالیدر
قدرت، توده بدون چربی و توان عضلات اسکلتی را بدون 

). تمرین قدرتی و6- 8(افزایش دهدmax2VOتغییر در 
عملکرد و وضعیت سلامت را توسط تغییر در ،استقامتی

دهند. از این رو، تجویز هر دو تمرین ترکیب بدن افزایش می
قدرتی و استقامتی براي بهبود ظرفیت عملکردي و ترکیب 

.)9(بدن در افراد سالمند توصیه شده است
ترکیب همزمان تمرین استقامتی و مقاومتی در 

(موازي) نامیده ، تمرین ترکیبیبرنامه هاي تمرینی منظم
و تی رتأثیر ترکیب تمرین قدمطالعه يمی شود. 

ل سات از مدهستقامت کوتاازي و اهوان ستقامتی بر توا
علت اختصاصی بودن آثار ). به 10وع شد (شر1980

تمرین، ترکیب هر دو تمرین استقامتی و مقاومتی براي 
ند توصیه شده عملکرد بدنی مطلوب و سلامتی در افراد سالم

هاي سازگاري مولکولی رسد، مکانیسم). به نظر می9(است
و ژنتیکی القا شده توسط تمرین مقاومتی و استقامتی متفاوت 

اي از مسیرهاي هستند، با هر نوع از فعالیت ورزشی مجموعه
). 10(شونداي فعال میهاي ویژهسیگنالینگ سلولی و ژن

در افراد سالمند (S+E)ترکیب تمرین قدرتی و استقامتی 
براي بهبود آمادگی جسمانی، ترکیب بدن و وضعیت 

هاي تمرینی به تنهایی متابولیکی موثرتر از هر کدام از روش
برعکس، تعدادي از مطالعات، هنگامی که .)11- 13است (

تمرین استقامتی را به تمرین قدرتی در یک برنامه تمرین 
گی دماآمل اعود بهبوترکیبی اضافه کردند، اختلال در 

).8،14را مشاهده کردند (جسمانی 
تمرین مقاومتی شدید به بیوژنز میتوکندریایی 

شود و سطح مقطع بزرگتر تارها مسافت انتشار منجر نمی
بنابراین، با توجه ؛دهداکسیژن و سوبستراها را افزایش می

مطلوب ظرفیت ،به تغییر در محیط عضله، این سازگاري
). بخش عمده مطالعات تمرین 15(استقامتی نیست 

از توسعه قدرت ترکیبیی ثابت کرده اند که تمرین ترکیب
به هر صورت پژوهشگران سعی در جلوگیري می کند. 

). 16(درك این پدیده هستند که چرا این پدیده وجود دارد

ترتیب تمرین، یعنی ترتیبی که تمرین قدرتی و استقامتی 
مکن است بر سازگاري هاي انجام می شود، که این ترتیب م

ثیر داشته باشد. اگرچه، تنها مطالعات أناشی از تمرین نیز ت
اند که در یک جلسه تمرین، آیا تمرین اندکی گزارش کرده

. در یا برعکسقدرتی باید قبل از تمرین استقامتی انجام شود
تحقیقی که دو ترتیب تمرین وزنه و دوچرخه سواري حاد را 

به همراهکردند، مشاهده شد ترتیب وزنه با یکدیگر مقایسه 
(T/C)دوچرخه داراي نسبت تستسترون به کورتیزول 

). 17(بودوزنه به همراهکمتري در مقایسه ترتیب دوچرخه 
در تحقیق دیگري نشان داده شد که یک جلسه تمرین با 

T/Cداري در نسبت ی ترتیب متفاوت منجر به اختلاف معن

استقامتی در مقایسه با - قدرتیکه تمرین گردید به طوري
شدT/Cقدرتی منجر به کاهش بیشتر در نسبت - استقامتی

قدرتی - رسد که ترتیب تمرین استقامتی). پس به نظر می18(
همچنین ترتیب ؛کنداسترس متابولیکی کمتري ایجاد می

تواند بر شاخص هاي سرمی آسیب عضلانی تمرینات می
قدرتی با +مرین استقامتی ثیر بگذارد. در تحقیقی که تأت

مشاهده شد که اضافه کردن ،تمرین قدرتی تنها مقایسه شد
تواند بخش استقامتی قبل از یک جلسه تمرین قدرتی می

). 19(منجر به افزایش و تقویت یک محیط آنابولیکی شود
انجام تمرینات قدرتی قبل ،نشان داده شددر تحقیق دیگري

یبی منجر به افزایش بیشتر در از استقامتی در تمرینات ترک
در اقتصاد عصبی قدرت پایین تنه و همچنین تغییرات بیشتر

؛)20عضلانی (عضله راست رانی) در افراد مسن می شود (
همچنین در تحقیق دیگري که پس از یک وهله تمرین 

نشان داد که ،ترکیبی در عضله پهن جانبی مردان انجام شد
پاسخ هاي ،قدرتی ممکن استانجام تمرین استقامتی قبل از

که انجام تمرین دهد، در صورتیآنابولیکی را کاهش 
استقامتی بعد از قدرتی ممکن است عوامل التهابی و 

تمرین ). یک جلسه21(تجزیه پروتئین را افزایش دهد
- و استقامتی(S+E)استقامتی- ترکیبی با ترتیب مقاومتی

عضلانی - یپاسخ هاي هورمونی و عصب(E+S)مقاومتی
متفاوتی ایجاد می کند که در مردان میزان کورتیزول پس از 

همچنین غلظت ؛مقاومتی افزایش یافت- تمرین استقامتی
- تستوسترون به طور قابل توجهی کمتر از تمرین مقاومتی
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استقامتی بود. در این تحقیق به نظر می رسد میزان 
تیب ثیر ترأتستوسترون، کورتیزول و هورمون رشد تحت ت

عامل رشد شبه کهصورتیتمرین ترکیبی قرار گرفتند، در
پروتئین اتصالی به عامل رشد شبه و) IGF-1(1- انسولین 
ثیر ترتیب تمرین قرار أتحت ت) IGFBP3(3- انسولین 

). احتمالاً تناقص در نتایج مطالعات تمرین 22(نگرفت
هاي تمرین، شدت، ترکیبی به عوامل مختلفی چون روش

تواتر تمرین و ترتیبی که این دو تمرین انجام می حجم، 
.شود، بستگی دارد

با توجه به مطالعات انجام شده، بعید است که ترتیب 
تمرین مستقل از میزان سازگاري قدرت و استقامت باشد. در

ثیري که ترتیب تمرین در پاسخ و أنتیجه، براي تعیین ت
تري است. نیاز به مطالعات بیش،سازگاري به تمرین دارد

جاي مانده از ثیرات برأاین، به منظور پیشگیري از تعلاوه بر
خستگی یا منابع دیگر از تداخل، زمانبندي جلسات تمرین 

انجاممطالعاتمجموعنیاز به بررسی دارد. از طرف دیگر در
قدرت عضلات برترتیب تمرین ترکیبیثیرأتمورددرشده

توجه به اهمیت لیکن باو ظرفیت هوازي محدود است.
ثیر أنظر دارد، به بررسی تمطالب ذکر شده، این تحقیق در

تی و استقامتی) بر قدرت درترتیب تمرین ترکیبی (ق
.عضلانی، توان هوازي و ترکیب بدنی زنان سالمند بپردازد

روش بررسی:
با سه گروهکارآزمایی بالینیتحقیق حاضر از نوع 

ون و پس آزمون کنترل با پیش آزمگروه و یکآزمون
جامعه آماري این پژوهش را زنان سالمند بازنشسته . بود

1392شهرستان شهرکرد در سال 1آموزش و پرورش ناحیه 
زن 80در این مطالعه جامعه آماري شامل تشکیل دادند. 

نفر از 14ود که پس از سرشماري تعداد بسالمند
د. نظر از تحقیق حذف گردیيها با توجه به معیار ورودآن

نفر به دلایل شخصی انصراف 6به اینکه در ابتداي کار نیز 
) به عنوان سال34/60±82/0سنی: میانگیننفر (60دادند، 

چهار گروه تمرینکه به طور تصادفی به حجم نمونه انتخاب 
)، =15nاستقامتی (+)، قدرتی =15n(قدرتی+استقامتی 

. م شدندتقسی)=15n(کنترل) و=15n(ترکیبی چرخشی

براي همگنی گروه ها در پیش آزمون از آزمون لون استفاده 
.شد و گروه ها همگن بودند05/0بیشتر از Pشد که 

شرکت کنندگان از طریق تماس با آموزش و 
پرورش شهرستان شهرکرد وارد مطالعه شدند. ملاك ورود 

عدم ابتلا به ، مصرف هر نوع داروعدم به مطالعه شامل 
عدم سابقه فعالیت بدنی منظم در یک ،زمنبیماري هاي م

داشتن سطح سلامت عمومی وسال قبل از آغاز پژوهش
شامل سابقه نیزمطالعهخروج ازبود. ملاك جسمانی و روانی

،فشار خون،سرطان، عروقی- هاي قلبیابتلا به بیماري
اعتیاد به هر گونه دخانیات، ، هاي تیروئیديبیماري،دیابت

هاي بیماري،اختلالات هورمونی،مخدرالکل و مواد 
ي درمانی مؤثر جراحی و هر گونه مداخله،کلیوي و کبدي

.بودبر نتایج آزمایشگاهی
در مکتوباطلاعاتکنندگانشرکتيکلیه

مطالعه، ازازپسونمودهدریافتراپژوهشخصوص
؛امضا نمایندراکتبینامهرضایتشددرخواستهاآن

وپزشک متخصصنظرزیرحاضرپژوهشهمچنین
يکلیهگردید وانجامورزشیفیزیولوژيمتخصصان

آمادگی براي شروع يپرسشنامهتکمیلباهاآزمودنی
گونهو پرسشنامه پیشینه پزشکی هیچ) PARQ(فعالیت بدنی

دیابت،بالا،فشار خونعروقی،وقلبیهايبیمارييپیشینه
یک درهاآزمودنیضمندر نداشتند.کلیويهايبیماري
د.شدنورزشی آشنافعالیتانجامينحوهباجلسه

ساعت بعد از آخرین 48قبل از شروع تمرین و 
)، محیط BMI(جلسه تمرینی قد، وزن، شاخص توده بدن

)، WHRدور کمر، محیط دور باسن، نسبت کمر به باسن (
چربی و درصد)max2VO(اکسیژن مصرفیحداکثر

دازه گیري شد. اطلاعات مربوط به قد، محیط ها انآزمودنی
دور باسن آزمودنی ها با استفاده از متر نواري دور کمر و

سبک،لباسنیز باافرادوزنگیرياندازهاندازه گیري شد.
کشور(ساختسکامدلدیجیتالترازويباوکفشبدون

ونافبالايازکمردوراندازهوگرفتصورتآلمان)
شاخصشد،گیرياندازههاآنکمرديگوقسمتدر

بهحسب کیلوگرمبروزنتقسیم) ازBMI(بدنتوده
.شدمحاسبهمتربرحسبقدمجذور
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براي محاسبه درصد چربی بدن، ابتدا ضخامت چربی 
اي سه سربازو، روي ران و فوق خاصره زیر پوستی سه نقطه

ر ها با استفاده از کالیپر (بیس لاین ساخت کشوآزمودنی
گیري شده و سپس با استفاده از فرمول درصدآمریکا) اندازه

همچنین درصدچربی هر نقطه سه مرتبه ؛چربی بدن محاسبه شد
.)23(گیري شدو به صورت چرخشی اندازه

براي برآورد حداکثر قدرت، ابتدا آزمودنی با 
انتخاب وزنه هاي بسیار سبک خود را گرم کرده و سپس 

اي انتخاب شد که دنی وزنهطبق برآورد خود آزمو
بار آن را به 10آزمودنی بتواند حداقل یکبار و حداکثر 

صورت کامل و صحیح بلند کند. با جایگذاري مقدار 
وزنه و تعداد تکرارها در فرمول زیر، قدرت بیشینه 

حرکت پرس .)23(آزمودنی در هر حرکت به دست آمد
کت جلو سینه را به عنوان حداکثر قدرت بالا تنه و حر

ران را به عنوان حداکثر قدرت پایین تنه انتخاب کردیم.

Oneمقدار وزنه =÷0278/1–)0278/0×(تعداد تکرارها repetition max

ها، از آزمون آزمودنیmax2VOبراي برآورد 
.)23(گردیداستفاده اصلاح شده بروس بر روي نوارگردان

در این که 282/2=max2VO(time)+ 545/8بر این اساس 
زمان طی شده می باشد.کلtimeفرمول 

تمرینات ازهفته8مدتبهتمرینیهايبرنامه
دربابالاشدتبهکمشدتازومشکلبهساده

تمرین بود. برنامهشدتافزایشوباراضافهاصلنظرگرفتن
کار برروي دوچرخه کارسنج باشاملهوازيتمرینیي

16مدت) بهMHRب (درصد حداکثر ضربان قل61شدت
مدتبهMHRدرصد88که بهبوداوليهفتهدردقیقه

کنترلبارابطهدرهمچنینرسید.هشتميدرهفتهدقیقه30
قبلهاآزمودنیقلبضربانتعیینباکاراینشدت تمرین،

در هرفعالیتانجامازپسواجراحینتمرینات،از شروع
سنج پولار ضربانازاستفادهباپژوهشگرانتوسطجلسه

.)24(انجام شد
سینه، پرسشاملمقاومتیتمرینیيبرنامه

وبازوجلوبغل،زیرکششران،پشتجلوران،

ي عضلاتبرگیرندهپایین دربهطرفهکشش دو
تمرین اینيبرنامهبود.تنهپایینوتنهبالابزرگ
یکدرصد40وتکرار16- 18بادور2ازگروه

تکرار8- 10بادور3بهدورهابتدايدرتکراربیشینه
2هاياستراحتباوبیشینهتکراردرصد یک75و

.)24،25(رسید تمرینیيپایان دورهدرايدقیقه
در ابتدا (E+S)مقاومتی+گروه تمرینی استقامتی 

دقیقه 2برنامه تمرین استقامتی را انجام دادند و پس از 
را انجام دادند. گروه تمرین استراحت برنامه تمرین قدرتی

در ابتدا برنامه تمرین قدرتی و (S+E)استقامتی+مقاومتی 
دقیقه استراحت برنامه تمرین استقامتی را انجام 2پس از 

به صورت چرخشی ،(CI)و گروه ترکیبی چرخشیدادند
)E+S+E+S+E+S( برنامه تمرین را انجام دادند، بدین

قسمت و زمان برنامه صورت که برنامه قدرتی به سه
به طور . )26(استقامتی هم به سه قسمت تقسیم شد

برنامه تمرین ترکیبی در یک جلسه در سه گروهخلاصه 
به صورت زیر بود.تمرینی

: به ترتیب شامل گرم مقاومتی- تمرینی استقامتی 
دقیقه)، 2کردن، تمرین استقامتی، سرد کردن، ریکاوري (

: به استقامتی- تمرین مقاومتی ؛ تمرین مقاومتی و سرد کردن
ترتیب شامل گرم کردن، تمرین مقاومتی، سرد کردن، 

تمرین ؛ دقیقه)، تمرین استقامتی و سرد کردن2ریکاوري (
تمرین 3/1: به ترتیب شامل گرم کردن، ترکیبی چرخشی

3/1تمرین مقاومتی، 3/1دقیقه)، 2استقامتی، ریکاوري (
تمرین مقاومتی، 3/1قه)، دقی2تمرین استقامتی، ریکاوري (

تمرین 3/1دقیقه)، 2تمرین استقامتی، ریکاوري (3/1
.مقاومتی و سرد کردن

ها با پس از کسب اطمینان از طبیعی بودن توزیع داده
براي بررسی اثر متغیرهاي اسمیرنوف- آزمون کولموگروف

و تحلیل واریانس هستوابمستقل بر متغیر وابسته از آزمون تی 
استفاده شد و در صورت معنی داري از آزمون یک طرفه 

ها استفاده شد. تمام تعقیبی توکی براي تعیین تفاوت بین گروه
و سطح SPSSعملیات آماري تحقیق با استفاده از نرم افزار 

در نظر گرفته شد.P>05/0داري معنی
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:یافته ها
آزمودنی از تحقیق خارج 20در مجموع 

9+ قدرتی ن استقامتینفر (گروه تمری40شدند و 
12نفر، ترکیبی چرخشی 10+ استقامتی نفر، قدرتی

.نفر) تحقیق را به پایان رساندند15کنترل نفر و
نتایج این تحقیق نشان داد وزن و شاخص توده بدنی، 
درصد چربی بدن، محیط دور کمر و محیط دور 

ه گروه کنترل بنسبت هاي تجربی باسن در گروه
همچنین مشاهده شد ؛ )P>05/0(کاهش یافته است

در گروه هاي تجربی افزایش max2Voکه مقدار 

)، بعلاوه، داده ها نشان P>05/0داري داشت (ی معن
داد که هشت هفته تمرین ترکیبی منجر به افزایش 
معنی دار قدرت بالاتنه فقط در گروه هاي تمرین 

ترکیبی و (E+S)مقاومتی+استقامتی ترکیبی
قدرت پایین تنه در همه گروه هاي و(CI)چرخشی

). نتایج آزمون P>05/0تمرین ترکیبی گردید (
در متغیر وزن، ،تحلیل واریانس یک طرفه نشان داد

BMIمحیط دور کمر ، ،max2VO و قدرت پایین تنه
اختلاف معنی داري وجود دارد بین گروه ها 

)05/0<P ،1شمارهجدول(.

ها قبل و بعد از مداخله و بین گروه هاهاي آنتروپومتریکی آزمودنیویژگیمقایسه تغییرات :1شمارهجدول 

بین گروهیPدرون گروهیPپس آزمونپیش آزمونگروه هامتغیرها
E+S68/4±66/7467/4±77/72005/0(kg)وزن 

S+E90/3±80/7086/3±60/68003/0017/0
CI69/2±41/6644/2±41/64001/0<

Con78/3±88/7605/4±66/7651/0
2kg/m(E+S20/1±89/2921/1±12/29005/0(شاخص توده بدن 

S+E71/1±23/2956/1±30/28003/0023/0
CI92/0±57/2786/0±76/26001/0<

Con91/0±75/3101/1±63/3142/0
>E+S0/1±49/3047/1±90/26001/0درصد چربی

S+E35/1±66/3130/1±77/27001/0<08/0
CI05/1±65/3095/0±88/27001/0<

Con92/0±50/280/1±50/2708/0
>E+S08/3±33/9803/3±44/93001/0(cm)محیط دور کمر 

S+E08/3±40/9518/3±50/92008/0006/0
CI64/2±50/9308/3±25/90003/0

Con36/4±44/9753/4±00/9722/0
E+S92/2±66/10746/3±33/104026/0(cm)دور باسن محیط 

S+E01/0±00/10840/3±00/105009/017/0
CI88/1±83/10073/1±25/98002/0

Con63/2±77/10974/2±11/10931/0
E+S01/0±91/001/0±89/017/0(cm)محیط دور کمر به باسن 

S+E01/0±88/001/0±88/080/055/0
CI01/0±92/002/0±91/032/0

Con02/0±88/002/0±88/083/0
ml/kg)(max2VoE+S88/1±07/2905/2±01/34003/0

S+E35/1±60/2405/1±81/31003/0029/0
CI78/1±70/2318/2±93/27024/0

Con03/3±77/2401/3±25/2443/0
E+S46/3±11/1705/3±66/25005/0قدرت بالاتنه

S+E88/1±60/2822/2±30/3006/007/0
CI32/2±58/1842/3±08/25025/0

Con22/3±33/1809/3±88/1834/0
E+S37/5±66/2973/7±22/67002/0قدرت پایین تنه

S+E39/3±40/2687/7±50/68001/0<001/0<
CI25/5±25/3078/8±91/51014/0

Con57/4±77/3225/4±66/3418/0
ابتدا تمرین قدرتی بعد : S+Eابتدا تمرین استقامتی بعد تمرین قدرتی، : E+Sانحراف معیار می باشد؛ ±داده ها به صورت میانگین

رحداکث:max2Vo؛هایی که در برنامه تمرینی شرکت نکردند: آزمودنیConاستقامتی به طور متناوب، –: قدرتی CIتمرین استقامتی، 
.گرفته شده استهابین گروهدلتا( اختلاف) پیش آزمون و پس آزمون،بین گروهیP؛ دراکسیژن مصرفی
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نتایج آزمون تعقیبی توکی براي تعیین تفاوت بین 
کنترل، استقامتی و+بین گروه مقاومتی ،ها نشان دادگروه

ترکیبی چرخشی و کنترل در متغیر وزن و بین گروه
بین گروه ،BMIتی و کنترل در متغیر مقاوم+استقامتی 
مقاومتی و کنترل در متغیر دور کمر و بین گروه +استقامتی 

فاوت تxma2VOراستقامتی و کنترل در متغی+مقاومتی 
همچنین بین گروه ؛ )P>05/0(وجود دارد داري ی معن

استقامتی و ترکیبی +مقاومتی و کنترل، مقاومتی +استقامتی 
و کنترل اختلاف معنی داري استقامتی+چرخشی، مقاومتی 

).2شماره جدول، P>05/0(مشاهده شد

مقایسه تفاوت بین گروه ها بر اساس آزمون تعقیبی توکی:2جدول شماره 

هامتغیر
هاگروه

قدرت پایین تنهmax2Voمحیط دور کمرشاخص توده بدنوزن

E+SS+E96/093/031/070/045/0
CI99/099/045/098/034/0

07/010/0003/019/0006/0کنترل
S+EE+S96/093/031/070/045/0

CI98/096/098/043/001/0
>02/002/015/001/0001/0کنترل

CIE+S99/099/045/098/034/0
S+E98/096/098/043/001/0*

03/0054/006/028/017/0کنترل
E+S07/010/0003/0*19/0006/0کنترل

S+E02/002/015/001/0001/0<
CI03/0*054/006/028/017/0

E+S : ،ابتدا تمرین استقامتی بعد تمرین قدرتیS+E : ،ابتدا تمرین قدرتی بعد تمرین استقامتیCI استقامتی –: قدرتی
.اکسیژن مصرفیحداکثر:max2Vo؛ی شرکت نکردندهایی که در برنامه تمرین: آزمودنیکنترلبه طور متناوب، 

:بحث
معنی داري را در یش افزاهش حاضر ونتایج پژ

و تمرینی وه هايتمامی گرپایین تنه ه يبیشینرت قد
هاي داري را در قدرت بالاتنه گروهی افزایش معن

ن داد. نشامقاومتی و ترکیبی چرخشی +استقامتی 
بین ،شودملاحظه می2شماره همانطور که در جدول 

و استقامتی+مقاومتی و کنترل، مقاومتی +گروه استقامتی 
و استقامتی+ترکیبی ترکیبی چرخشی، همچنین مقاومتی 

داري در افزایش قدرت پایین تنه ی کنترل اختلاف معن
انجام تمرین همزمان بر اساس این نتایج،وجود دارد. 

ی در کسب هفته اختلال8قدرتی و استقامتی در طول 
کند. ها در افراد سالمند ایجاد نمیقدرت در تمامی گروه

مکانیزم افزایش قدرت ناشی از تمرین قدرتی به واسطه 
افزایش در تعدادي از ایمپالس هاي عصبی واحدهاي 

و IIو Iحرکتی، افزایش در اندازه تار عضلانی نوع 

). 27(باشدافزایش در هورمون هاي آنابولیکی می
هاي احتمالی افزایش قدرت ناشی از تمرین مکانیزم

تواند با سازگاري هاي عصبی عضلانی و استقامتی می
بهبود در توزیع جریان خون عضلانی مرتبط باشد که در 

افتد. نتایج تحقیق ي انجام تمرین استقامتی اتفاق مینتیجه
). 14،28،29(حاضر با نتایج تحقیقاتی همخوانی داشت

قیقات همسو نشان داده شد که بعد از در یکی از این تح
هفته تمرین قدرتی و استقامتی، افزایش در کل توده 24

ي به افزایش در تودهتواند اساساًعضلانی بدن می
). در مطالعه ي حاضر، 30(عضلانی پا نسبت داده شود

توده عضلانی بالاتنه در هر سه گروه تمایل به افزایش 
مقاومتی و ترکیبی +متی اما فقط در گروه استقا؛داشت

داري مشاهده شد. دلیل روشنی یچرخشی افزایش معن
به آنبراي این موضوع وجود ندارد. ممکن است دلیل
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خاطر این باشد که تمرین استقامتی با شدت و مدت 
ثیر گرم أمتوسطی انجام شده باشد به طریقی که با ت

کردن بدن مرتبط است. افزایش در دماي بدن، تحریک
، هماهنگی سیستم فیزیکی، )CNS(تم عصب مرکزيسیس

به عضلات افزایش جریان خون محیطی و تحویل اکسیژن 
مقاومتی در +تواند باعث بهبود قدرت گروه استقامتی می

استقامتی شود. هنگام اجراي +مقایسه با گروه مقاومتی 
تمرین قدرتی با یک نسبت پایینی از شدت بار، بیشترین 

و ترکیبی مقاومتی+به گروه استقامتی تلاش در هر ست،
انقباضی در سطح ي تحریک سنتز پروتئینی اجازهچرخشی

دهد که در نهایت به سطح تقریباً یکسانی مطلوب را می
).31-28،33(انجامداز سازگاري مورفولوژیکی می

نتایج تحقیق حاضر با نتایج تحقیقاتی که نشان 
بر بهبود قدرت ثیر ویژه ايأدادند ترتیب تمرین ت

). 34- 20،36(پایین تنه افراد ندارد، همخوانی ندارد
شود، تمرین استقامتی بر روي دوچرخه کارسنج تصور می

به علت خستگی موضعی و سازگاري عصبی عضلانی 
شود. احتمالاً منجر به کاهش توسعه نیروي پایین تنه می

+علت افزایش بیشتر قدرت پایین تنه در گروه مقاومتی
استقامتی نسبت به گروه ترکیبی چرخشی و حتی 

مقاومتی به علت خستگی برجا مانده از +استقامتی 
تمرین استقامتی در این دو گروه باشد. علاوه براین، 

استقامتی +کسب بیشتر قدرت در گروه مقاومتی 
هاي عصبی ایجاد شده در ممکن است با سازگاري

افزایش بیشتر این گروه مرتبط باشد. در تحقیقی علت 
استقامتی، ناشی از سازگاري +قدرت در گروه مقاومتی 

عضله عصبی بیان شده زیرا اقتصاد عصبی عضلانی
استقامتی بهبود پیدا +راست رانی در گروه مقاومتی 

توان با پیشرفت بیشتر در توده عضلانی پا را میکرد
تر از شدت یا حجم تمرین بالاتر براي عضلاتی حجیم

) و 28(نتایج اخیر).21بالاتنه توضیح داد (عضلات 
نشان از اهمیت در نظر گرفتن نتایج این تحقیق

اي در وضعیت بدن بجاي تغییرات کل تغییرات منطقه
بدن به تنهایی دارد.

توان به متفاوت علت متناقص بودن نتایج را می
بودن شدت و حجم تمرین قدرتی و استقامتی در 

این، وضعیت داد. علاوه برهاي مختلف نسبت گروه
گیري قدرت بیشینه تمرینی افراد، جنسیت و سن و اندازه

دهد که ثیرگذار باشند. نتایج نشان میأتواند در نتایج تمی
انجام تمرین قدرتی قبل از تمرین استقامتی منجر به کسب 

شود. انجام قدرت پایین تنه بیشتر در افراد سالمند می
له قبل از تمرین قدرتی ممکن تمرین استقامتی بلافاص

ثیر منفی بر عملکرد قدرتی پایین تنه بعد از آن أت،است
همچنین افزایش کمتر قدرت پایین تنه در ؛ داشته باشد

مقاومتی ممکن است +گروه ترکیبی چرخشی و استقامتی 
.ناشی از انجام کار کمتر در این دو گروه باشد

وزن نتایج تحقیق حاضر نشان داد درصدچربی و
داري در هر سه گروه تمرینی کاهش ی بدن به طور معن

یافت و تفاوتی بین ترتیب تمرین در کاهش درصد
و بدنیترکیبچربی و وزن بدن مشاهده نشد. بهبود

گروهه يهمدربدنچربیدرصدداری کاهش معن
است.بینیپیشقابلوطبیعیتمرینی امريهاي

دون چربی از اثرات کاهش توده چربی و افزایش توده ب
مطلوب برنامه تمرینی است و به افزایش آمادگی 

کند. تمرین قدرتی و جسمانی و سلامت کمک می
هاي عملکردي و وضعیت سلامتی را با استقامتی توانایی

دهند. فعالیت بدنی تغییر در ترکیب بدن افزایش می
براساس نوع، شدت و مدت فعالیت منجر به 

بااستقامتیشود. تمریناي میهاي ویژهسازگاري
طریقازقدرتیو تمرینبدنچربیتودةکاهش
بدنیترکیببهبودبدن بهچربیبدونده يتوافزایش
تغییردرکلیديعواملازتمرینحجمکرد.کمک

گروهدرتمرینحجمکهآنجااست. ازترکیب بدنی
تمرین مقاومتی و حجمبرابر2تقریباًتمرین ترکیبی

فوایدازاحتمالاًهااستقامتی به تنهایی است، آزمودنی
در تحقیقی گرفتند.تمرین بهرهنوعدوهرمثبت

درفقطرابدنچربیدرصدداری کاهش معن
). بسیاري37(کردندهاي تمرین ترکیبی مشاهدهگروه
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از مطالعات نشان دادند انجام تمرین ترکیبی دریک 
ه افزایش بیشتر استفاده از چربی بدن جلسه منجر ب

روشیتمرین ترکیبیگفتتوانمیبنابراین؛گرددمی
وبدنچربیکاهش درصددرکارآمدوموثربسیار
ثیري در أاست و ترتیب تمرین تبدنیترکیببهبود

میزان کاهش درصد چربی بدن ندارد. در تحقیقی که 
،ند بررسی شدثیر ترتیب تمرین ترکیبی در مردان سالمأت

چربی بدن بدون تفاوت در ترتیب تمرین کاهش درصد
همچنین، در تحقیق دیگري بیان شد ترتیب ؛)20(یافت

تمرین، تداخلی در هزینه انرژي درطول تمرین ایجاد 
).38(کندنمی

در تحقیقات دیگري افزایش اندك یا عدم تغییر 
د دار وزن را پس از تمرین ترکیبی مشاهده نمودنی معن

که با نتایج تحقیق حاضر مغایرت دارند. )25،37،39،40(
از آنجا که هدف برنامه تمرین قدرتی به کار رفته در این 

هاي تحقیق ایجاد حداکثر هایپرتروفی نبوده است، شدت
به کار رفته در تحقیق حاضر ممکن است هایپرتروفی 
عضلانی خیلی کم یا عدم هایپرتروفی را در افراد سالمند 
به همراه داشته است. بقیه مطالعات، افزایش در توده 
عضلانی بزرگتري را با ترکیب تمرین قدرتی و استقامتی 

.)29،41،42(اي مشاهده کرده اندیک جلسه
هاي افزایش وزن ممکن است ناشی از روش

متفاوتی باشد که به منظور تغییرات در ترکیب بدن ایجاد 
نتایج تحقیقات دیگري شود. نتایج تحقیق حاضر با می

دار وزن را پس از تمرین ترکیبی ی که کاهش معن
. هنگامی که )28،32،43(مشاهده نمودند یکسان است

شود کاهش توده تمرین ترکیبی در یک جلسه انجام می
چربی و افزایش اندك یا عدم تغییر در توده بدون چربی 

ن منجر به تغییر در ترکیب بدن و نهایتاً کاهش وزن بد
گردد.می

افزایشحاضرپژوهشآزمودنیگروهسههر
آزمونپستاآزمونپیشازmax2VOدرراداريی معن

دادند و تفاوتی بین سه گروه تمرینی وجود نداشت.نشان
اثرتحقیقات دیگري کهنتایجبااین تحقیقهايیافته

اند،کردهگزارشاستقامته يتوسعدرراتداخلی

عاملترینمهمروایناز).32،36،37(داردمغایرت
تحقیقاتدرتمرینات ترکیبیدرتداخلبروز

آنجاازبود.ترکیبیگروهناکافیبازیافتمذکور،
سالمند افراد ازمیانهاآزمودنیحاضرتحقیقدرکه

max2VOهاآزمودنیاینوبودندشدهانتخابغیرفعال

تمامmax2VOافزایش تمرینات داشتند،شروعدرپایه
ایندرتمرینیسازگاريه ينتیجدرتمرینیهايگروه

.رسدمینظربهمحتملهاآزمودنی
ثیر ترتیب تمرین ترکیبی أمطالعات قبلی که ت

،را بررسی کردندmax2VOقدرتی و استقامتی بر 
نتایج متفاوتی بدست آوردند. در تحقیقی افزایش 

افزایش درصد7/10و ESدرصدي براي گروه 6/13
بیان کردند و مشخص شد که بهترین SEبراي گروه 

قطعیت براي سازگاري هوازي شامل تمرین استقامتی 
بدون خستگی قبلی است که تمرین قدرتی بدنبال آن 

).44(می آید
SEدر گروه max2VOدر تحقیق دیگري 

افزایش یافت و درصدES2/6و در گروه درصد7/6
چ تاثیري بر مشاهده شد ترتیب تمرین ترکیبی هی

در تحقیق دیگري بیان .)34سازگاري هوازي ندارد (
شد، تمرین ترکیبی که شروع آن با تمرین استقامتی 
باشد و بدنبال آن تمرین قدرتی انجام شود موجب 

شود در مقایسه میmax2VOمحدودیت در افزایش 
که جلسه تمرینی با تمرین قدرتی شروع شود با زمانی

ها استقامتی باشد، در حقیقت آنو بدنبال آن تمرین 
در بهبود ESبیشتر از SEبیان کردند که تمرین 

max2VO) که با نتیجه تحقیق حاضر )36موثر است
همخوانی دارد. نتایج تحقیق حاضر علیرغم عدم 

داري بین سه گروه، اندکی افزایش ی تفاوت معن
max2VO بیشتري را در گروهS+E نسبت به دو گروه

ی داد که در مقایسه با گروه کنترل نیز معندیگر نشان
تواند در تحقیق حاضر میmax2VOدار بود. افزایش 

به هر دو بخش تمرین ترکیبی مربوط باشد. تمرین 
تواند باعث افزایش فعالیت آنزیم هاي استقامتی می

اکسایشی، افزایش اندازه، تعداد و حجم میتوکندري، 
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تعداد پل عرضی افزایش تعداد تار عضلانی، افزایش
عضله، افزایش محتواي میوگلوبین عضله شود که در 

اگرچه .)45(شودمیmax2VOنهایت باعث بهبود 
تواند از طریق افزایش در تراکم تمرین قدرتی می

مویرگ عضله، افزایش حجم خون و هموگلوبین 
شود.max2VOباعث افزایش 

نتیجه گیري:
حقیق با در نظر گرفتن نتایج موجود در ت

بیان کنیم که مستقل از ترتیب تمرین، برنامه ،توانیممی
تمرینی تحقیق حاضر منجر به تغییرات مثبت در ترکیب 
بدن و آمادگی جسمانی شد و براي حفظ سلامتی افراد 

دار ی سالمند موثر است. براي مشاهده تفاوت هاي معن
پیشنهاد می گردد از دوره هاي تمرینی طولانی تري 

گردد.استفاده 

و قدردانی:تشکر
این مقاله منتج از پایان نامه کارشناسی ارشد رشته 

دانشگاه شهرکرد ي ورزشیتربیت بدنی گرایش فیزیولوژ
است که بدینوسیله از کلیه کسانی که در انجام این تحقیق 
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Background and aims: Combined training has been recommended as an effective rehabilitation
intervention to improve physical functional in elderly. The aim of this study was to investigate
the effect of sequence order of combined training (resistance and endurance) on strength, aerobic
capacity and body composition in older women.
Methods: In this randomized clinical trial, 40 retired elderly women of education were selected
and randomly divided into four groups, endurance + strength (E+S) (n=9), strength + endurance
(S+E) (n=10), circulation concurrent (CI) (n=12) and control (n=9) groups. Training program
was performed for eight week, 3 times per week. Differences were analyzed by paired samples
t-test Within-group and differences were analyzed between groups by one-way ANOVA.
Results: The results showed that there were significant differences between effect of training
with different sequence order in lower body strength (P=0.001) and VO2 max (P=0.029).
Sequence order caused to different effect on weight (P=0.017), BMI (P=0.023) and waist
circumference (P=0.006). Also, a significant increase were observed in upper body strength only
in CI and E+S groups and lower body strength in all groups of combined training (P<0.05).
Conclusion: According these results, combination of strength and endurance training with
different order are recommended to improve strength, aerobic capacity and body composition in
old women. Independent of the training sequence, the current training program caused positive
changes in body composition and physical fitness.

Key words: Combined training, Strength, Aerobic power, Body composition, Elderly.
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