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 هیدچک

ی کیالکتر کیو تحر قیتعل ناتیتمر ریتأث یمطالعه بررس نیمدرن است. هدف از ا یمهم در سبک زندگ یمشکل بهداشت کی یچاق مقدمه و هدف:

 در زنان چاق بود. ترکیب بدن عملکرد جسمانی وبر  کل بدن

 یکیالکتر ، تحریکST)) قیتعل شامل تمرینات ه گروهی به سطور تصادفنفر داوطلب زن چاق به 36 ،یتجرب مهیطرح ن کیدر  ها:مواد و روش

 یمقاومت نیفته تمرها هشت هشدند. آن میتقس (ST-WBEMS) کل بدن یعضلان یکیالکتر کیبا تحر قیتعل اتنیتمرو  (WB-EMS) نی کل بدنعضلا

انجام  یکیالکتر کیتحر جلیقه مخصوص دنیبا پوش WB-EMSکردند.  اجراجلسه در هفته( را  3)مداخله هر دو  ایکل بدن  یکیالکتر کیتحر ق،یتعل

و  یزوج t آزمون استفاده ازها با شد. داده یریگاندازه ،قبل و بعد از مداخله یو چابک پوپاتنه، تعادل نییبدن، قدرت بالاتنه و پابیشد. ترکیم

ANCOVA شد. نتعیی 05/0 یآمار یداریقرار گرفت و سطح معن لیو تحل هیمورد تجز 

برخلاف  همچنین (.>05/0P) مداخلات استاز تمام  پس یتنه، تعادل و چابکنییدر قدرت بالاتنه و پا یبهبودزوجی نشانگر  tنتایج آزمون  ها:یافته

دهد که یم نشان انسیکووار لینداشت. تحل یداریمعن رییپس از هشت هفته تغ WB-EMSگروه  یعضلانتوده ،ST+WB-EMSو  ST یهاگروه

سه  نیب تی(. در نها>05/0P) بود WB-EMSاز  شیب یداریبه طور معن ST+WB-EMSو  ST یهادر گروه یعضلان توده قدرت و ،یچابک راتییتغ

 (.P>05/0) ه نشدمشاهد یداریتفاوت معن پویاگروه در تعادل 

تواند می مشابه است. این تمرینات در ترکیب باهم WB-EMSو  قیتعل ناتیتمردهد که در زنان چاق، اثر ها نشان میاین یافته گیری:بحث و نتیجه

 به عنوان یک مداخله مؤثر جهت بهبود عملکرد در زنان چاق مدنظر قرار گیرد.

 یعملکرد جسمانتریکی، چاقی، تمرین تعلیق، تحریک الک های کلیدی:واژه
 

 

 مقدمه
های و چالش یبهداشت معضلات ترینوزن از مهمو اضافهی چاق

از  شیبژ  تجمژ   ای ازمحدوده ویژهه  به و هر دو هستند سلامتی

در  یچژاق  اضافه وزن/ وعیش زانی. ماشاره دارندبدن  یحد چرب

-9/59درصژد )  3/59)هژر دو جژنس(    یرانژ یبزرگسالان ا نیب

مژر  و   خطژر  شیو اضافه وزن با افزا ی. چاق(1)است ( 7/58

 سیژ فشژار خژون بژالا، د    ،یعروق -یقلب یهایماریبروز ب ر،یم

اخژتلالات   ،تیهژا، اسژتئوآرتر  سژرطان  ن،یریش ابتید ،یدمیپیل

 .(2)هسژتند  مژرتب   و کاهش عملکرد جسژمانی  سلامت روان 

راد چاق با توجه به تغییرات بیومکژانیکی  آمادگی جسمانی در اف

 یهژا تیبژا محژدود   یقا. چژ (1)کنژد  و فیزیولوژیکی افت مژی 

احتمژال ابژتلا بژه     شیو افژزا  یدر عملکژرد عضژلان   یعملکرد

تحژر،، قژدرت،    یهژا تیمانند محژدود  یعملکرد یهایناتوان

است  نی. توافق بر ا(3) مرتب  است ایو تعادل پو کنترل پاسچر

مطلق  یت عضلانکه افراد چاق، صرف نظر از سن، حداکثر قدر

دهژد  یدارند، کژه نشژان مژ    چاق ریبا افراد غ سهیدر مقا یشتریب
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 یمحژر، مژزمن اضژافه بژار رو     کیژ به عنژوان   یچرب شیافزا

عضلات ضد جاذبه )مانند عضژلات چهارسژر ران و سژاق پژا(     

حژال،   نیژ دهد. بژا ا یم شیعضله را افزا جهیکند، در نتیعمل م

سژازی  نرمژال وده بژدن  به ت یکه حداکثر قدرت عضلان یهنگام

 یضژعف نسژب   نیژ رسند. ایتر به نظر مفیشود، افراد چاق ضع

 رییژ و تغ یعصژب  یاز کاهش تحر،، سازگار یممکن است ناش

از سژوی دیگژر در مطالعژات    . (4) عضله باشژد  یدر مورفولوژ

متاآنالیز اخیر، افت محسوس قدرت عضلانی، بدنبال استفاده از 

های معمول کاهش وزن مانند رژیم غذایی مشاهده برخی روش

شود. با این وجود اثژر متقابژل افژت عملکژرد جسژمانی بژر       می

توانژد  فرآیند چاقی/ اضافه وزن نیز چشمگیر است. این اثر مژی 

ر، ایجادکننده هر دو یعنی کژاهش فعالیژت   ناشی از عامل مشت

هایی همچنین چاقی موجب افت عملکرد بخش. (5)بدنی باشد 

از مغز شده و کارکردهای اجرایی شناختی مانند حافظه کژاری،  

فکر کردن در مژورد   ییتواناپذیری شناختی )بازداری و انعطاف

هژا( را  آن نیکژردن بژ   چیسوئو طور همزمان چندگانه به میمفاه

 عملکرد جسمانی در افژراد  دهد. از طرف دیگر، افتکاهش می

ی  و سایر شناخت یریپذانعطافچاق ارتباط مستقیمی با کاهش 

دهژد  مطالعات گذشته نشژان مژی  . (6)دارد  کارکردهای اجرایی

افت عملکرد شناختی در افراد چاق با کاهش چابکی، سرعت و 

قدرت عضلانی ارتباط دارد. از این رو افژزایش فعالیژت بژدنی    

و اجرای تمرینات ویهه جهت بهبود ایژن عناصژر آمژادگی     (7)

در افژراد دارای چژاقی/    (8)بدنی برای بهبود عملکرد شژناختی  

های مطالعات اضافه وزن پیشنهاد شده است. علاوه بر این، یافته

اکتور اخیر حاکی از اثرگذاری چاقی/ اضافه وزن به عنوان یک ف

تواند بر سایر این چاقی میعلاوه بر. (9)مستقل بر تعادل است 

ثباتی پاسژچر و کژاهش عملکژرد    عوامل مؤثر بر تعادل مانند بی

های کنترل تعادل مژؤثر باشژد و بژر تعژادل اثژر منفژی       مکانیسم

بگذارد. ایژن موضژوع بژویهه در سژالمندی یژک عامژل بژالقوه        

 دیژژدگی محسژژو خطرنژژا، بژژرای سژژقوط و احتمژژال آسژژیب

 . (10)شود می

 یدیکل یهابه عنوان مؤلفه تمرین جسمانیو  یبدن تیفعال

چژاق  و  اضژافه وزن  یافژراد دارا  یبژرا  یسبک زندگ تیریمد

 شیافژزا  یراه بژرا  نیثرترؤمژ  ،نی. تمژر (11) شده است هیتوص

مژرتب  بژا اضژافه     یمنفژ  یامدهایپو  (12) است یمصرف انرژ

. (13) دهژد مژی کاهش  نیپوکیسطوح آد لیرا با تعد یوزن/چاق

 لیژ پروفا HDL-C شیو افزا LDL-Cبا کاهش  یجسمان نیتمر

 ن،یدهد. همچنیبدن را کاهش م یاضاف یو چرب رییرا تغ یچرب

صژفت   یپرچژر  و نشژانگرها   یبه غژذاها  لیم میزانورزش 

با این حال با توجه بژه تنژوع    .(14)دهد می را کاهش یپرخور

تمرینات مورد استفاده در کاهش وزن، انتخا  بهترین مداخلژه،  

هژای  بسیار مورد توجه محققژان قژرار گرفتژه اسژت. شژاخ      

متعددی برای انتخژا  مداخلژه تمرینژی پیشژنهاد شژده اسژت.       

کاهش چربی بیشتر، افزایش یا حفظ توده عضژلانی، اثرگژذاری   

عروقی و سایر پیامدهای منفژی   -بیهای خطرزای قلبر شاخ 

توانژد  های آمادگی جسمانی مژی چاقی و نهایتا تأثیر بر شاخ 

 . (3)در انتخا  نوع مداخله مؤثر باشد 

ی یکژی از مژداخلات مژؤثر در کژاهش وزن     متمقاو تمرین

و  یقژدرت عضژلان   شیافژزا  ،بژدن  بیبهبود ترک یبرا است که

 شده اسژت  هی، توصکیسلامت متابول بویههسطح سلامت بهبود 

 یعضلان یبر عملکرد و مورفولوژ یااثرات مثبت بالقوهو  (20)

 یعضژژلان تیژژفیو ک رویژژن دیژژتول تیژژظرف مچنژین . ه(15) دارد

 یمقژاومت  نژات ی( بژه دنبژال تمر  یرو به تژوده عضژلان  ی)نسبت ن

 نژات یبژر تمر  عمژدتا  های پیشینپهوهش .(16)یابد می شیافزا

 امژا ، (4)انژد  کژرده  دیژ کأکژاهش و حفژظ وزن ت   یبژرا  یهواز

 توانژد یمژ  یمقژاومت  ناتینشان داده است که تمر اخیرمطالعات 

پژس از   و حفظ وزن عوارض ناشی از چاقی کاهش در مستقلا

ی بژدن و  چربژ  درصژد مؤثر باشد و باعث کژاهش   کاهش وزن

  .(17) شود چربی احشایی

بژا اسژتفاده    تمرین مقاومتیاز  یدینوع جد تمرینات تعلیق،

مقاصژد   یبژرا بژه طژور گسژترده     راًیژ از وزن بدن است کژه اخ 

و حتی توسژ    سلامت یهاکینیکلیان، نظام ی، آمادگیتوانبخش

ی مژورد  عملکژرد  نیتمژر  کی به عنژوان یژ  اورزشکاران حرفه

. تمرینات تعلیق به فرد این امکژان را  (18)گیرد استفاده قرار می

استفاده دهد که تمرینات مقاومتی را در سه صفحه حرکتی با می

 رییژ تغ ارا ب نیشدت تمر میفرصت تنظو  باند انجام دهد کیاز 

. (19) فژراهم کنژد   داریژ ناپا حرکتژی  صفحه در یمفصل یایزوا

توس  وزن  دهشجادیاز مقاومت ااین نوع تمرینات تنها  هرچند

توسژعه   یاسژترس لازم بژرا   جژاد یا یبدن در برابر گرانش بژرا 

 مطالعات نشژان داده کژه   ، اماکندیاستفاده م سازگاریو قدرت 

عضژلانی،   -عصژبی  یقدرت، هماهنگ افزایش تواند موجبمی

. (18) شژود  و ثبات تنه به طژور همزمژان   یریپذتعادل، انعطاف

و  بدن یتیوضعهمچنین این تمرینات علاوه بر تقویت عضلات 

 پاسچر، موجب بهبود ترکیب بدنی و کژاهش چربژی بژدن نیژز    

 . (19)شود یم
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 یکژژیالکتر کیژژبژژه اسژژتفاده از تحر از سژژوی دیگژژر اخیژژرا

شژده   یشتریتوجه ب جهت تمرین و تقویت عضلات 1عضلات

عملکژرد   بهبژود  یبرا یکیالکتر کیتحردر گذشته . (20) است

هژا و  روشگرفژت و  قژرار مژی  اسژتفاده   ی مژورد حرکت -یحس

حرکتژی  بازگردانژدن عملکژرد    یبراعموما  ی مربوطههادستگاه

 ایژن تکنیژک   .(21)شده بودند  یطراح پس از بیماری یا آسیب

توسژژ   یکژژیالکتر ییرسژژانا جژژادیشژژامل ا عضژژلانی تحریژژک

 یکژردن اعصژا  حرکتژژ   هزیژ دپلار یبژرا  یپوسژت  یالکترودهژا 

کمژک بژه    یاوقات برا یو گاه یانقباض عضلان جادیمجاور، ا

امژر   نیژ ا .اسژت  یضعف عضلان ای یعصب بیافراد مبتلا به آس

 تیوضعدر  ،توانند حرکت کنندیکه نم یشود عضلاتیباعث م

 یکژ یالکتر کیژ تحر  یشژرا  نیژ بمانند و در ا یباق ینسبتاً خوب

تحریژژک الکتریکژژی  .(22) مشژژابه ورزش دارد یریعضژژله تژژأث

است که اساساً بژا   دیجد تمرینی یفناور کی 2کل بدن عضلانی

EMS یبژا اهژداف عمژدتاً درمژان     موضعیو  رفعالیغ کیکلاس 

به طژور متفژاوت    WB-EMSمدرن  یهاتفاوت است. دستگاهم

 یسژانت  2800تا مسژاحت   یعنی) یاصل یعضلان یهاتمام گروه

 یدر طژ  یبژا شژدت اختصاصژ    زمژان متر مرب ( را بژه طژور هم  

در  یاندهیبه طور فزا نیکنند و بنابرایم کیتحر یحرکات جزئ

. (23) رونژد یو تناسب اندام بژه کژار مژ    ییبایبخش سلامت، ز

 اسژتفاده از  یاصل دلیل این تکنیک،کاربرد   یعلاوه بر دامنه وس

WB-EMSبیژ کمطلو  آن بر تر ریثأت و در زمان ییجو، صرفه 

بژر   WB-EMSشده است. در واقژ ، اثژرات مطلژو      انیبدن ب

 ریژژتناسژب انژژدام در مطالعژژات اخ  یبژژدن و پارامترهژژا بیژ ترک

-WB دهژد کژاربرد  مطالعات نشان می. (24) گزارش شده است

EMS  بژویهه در   بژدن  یچربژ  دارمعنژی و   یکاهش سرموجب

 یو کرونژر  کیمتابول یهایماریب کنندهینیبشیکم به عنوان پش

-WB رسد استفاده ازبه نظر می حال، نیبا ا. (23)شود می قلب

EMS، ی عصژبی بژر همژاهنگ   یاثرات مثبتتواند تنهایی نمی به- 

 نیدر حژ  WB-EMSبر کاربرد  داشته باشد. از این رو، یعضلان

شژده  تمرکژز   نرمشی سبکحداقل در هنگام حرکات  ای تمرین

 حجژم و شژدت  با  یمقاومت نیتمر یهاتکل. پرو(24،23)است 

تواند موجب تأثیرات مثبتی بر ترکیب میخود  یودبه خ مناسب

های آمادگی جسمانی شوند، با این حال، اثژرات  بدن و شاخ 

هنگژژام تمژژرین مقژژاومتی چنژژدان مشژژخ   WB-EMSافژژزوده 

نیست. این رویکرد ترکیبی شاید بتواند بجز اثرات افزوده، زمان 

                                                                                                                                                                                                         
1. Electrical Muscle Stimulation (EMS) 

2. whole-body electromyostimulation )WB-EMS( 

عضلانی و ساختاری در عضله  -های عصبیسازگاریفراخوانی 

 جویی در زمان ایجاد کند. تر کرده و صرفهرا کوتاه

 توجه به مژوارد فژوق، در افژراد چژاق کژه اغلژب دچژار        اب

مناسژب و مژنظم    تمژرین انجژام   یبژرا  یزگیانگیو ب یتحرککم

ی حژین تمژرین مقژاومتی    کژ یالکتر کیژ توان از تحریهستند، م

انقبژاض   جژاد یکژه بژا ا   ینات تعلیق استفاده کردسبک مانند تمر

 یعضلان ضعفاز اثرات افزوده احتمالی شود و باعث  یعضلان

 ی در عضلات بویهه عضلات وضعیتی بکاهد.تحرکاز کم یناش

 با و بژدون  قیتعل ناتیمرت ریثأت یپهوهش حاضر با هدف بررس

در  یقدرت و توده عضلان ،یبر تعادل، چابک WB-EMS اعمال

 ن چاق انجام شد.زنا

 

 شناسیروش
است.  یتجرب مهین ی با طرح تحقیقکاربرد از نوع پهوهش نیا

 یبندبراساس طبقه چاق کلاس یکشامل زنان  یجامعه آمار

، ANCOVA یمحاسبه حجم نمونه برا ی. برابود BMIشاخ  

شد.  امپاور انججی. افزار با استفاده از نرم اولیه توان لیتحل

(G*Power ،3.1.7ل،ی؛ دانشگاه ک  .)یخطا میزانآلمان α  و

شد.  میتنظ 9/0و  05/0 بی( به ترتβ err prob-1توان ) میزان

در نظر  7/0اندازه اثر  میزان (،12-14) یبراساس مطالعات قبل

 برای محاسبه شد ونفر  30 ی. حجم نمونه بحرانه شدگرفت

 36و احتمال افت آزمودنی،  حجم نمونه مناسباز  نانیاطم

  یواجد شرا داوطلبان نیاز ب یبه صورت تصادف مودنیآز

 یک( زنان چاق کلاس 1ورود شامل:  یارهای. معشدندانتخا  

 ،(کیلوگرم/ متر مرب  99/34تا  30)ی براساس شاخ  توده بدن

 یهایماری( عدم ابتلا به ب3 ،یعروق یقلب یمارینداشتن ب

 ( عدم5خاص،  ی( عدم مصرف دارو4 ،یو استخوان یمفصل

بگذارد.  ریتأث جیکه بر نتا یماریو هر ب ابتیفشارخون، د ابتلا به

سه  ی( نرفتن به ورزشگاه برا1عبارتند از:  زیخروج ن یارهایمع

مشکل  ،یماری( بروز ب2 ،نیگزیچهار بار جا ایبار مداوم 

 کیهمزمان در  نی( تمر3ورزش و  نیدر ح بیآس ای یجسم

 قیدر طول دوره تحقشد خواسته ها یآزمودناز . گریباشگاه د

از پروتکل موردنظر،  ریو به غ نندکنمصرف  ییمکمل غذا چیه

به روش را انجام ندهند. افراد منتخب  یمنظم یبدن ناتیتمر

عبارتند از:  یقاتیتحق یهاشدند. گروه یبندساده گروه یتصادف

 تحریک گروه: 2گروه  (،ST) 3قیتعل تمرینات: گروه 1گروه 

                                                                                                                                                                                                         
3. Suspension Training )ST( 
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 اتنی: تمر3(. گروه WB-EMS) کل بدن نیعضلا یکیالکتر

  (.ST-WBEMSکل بدن ) یعضلان یکیالکتر کیبا تحر قیتعل

ارائه  1گروه در جدول  کیافراد به تفک یفیمشخصات توص

 .شده است

 هاکنندگان به تفکیک گروههای شرکت. ویژگی1جدول 

 هاویژگی
 هاگروه

  یکیالکتر کیبا تحر قیتعل ناتیتمر قیتعل ناتیتمر یکیالکتر کیتحر

 08/6±08/31 4/6±58/32 46/3±17/29 )سال(سن 

 71/7±17/168 6/9±42/169 11/6±92/166 )سانتی متر(قد 

 59/9±0/93 61/9±58/96 91/8±67/96 )کیلوگرم(وزن 

 0/3±02/33 6/3±8/33 5/4±6/34 )کیلوگرم/ متر مربع(شاخص توده بدنی 

 1/4±8/34 61/3±92/32 68/3±99/32 )%(درصد چربی 

 

زنژان در   یبدنسژاز  یهااز باشگاه یکی قیتحقاجرای محل 

 نیژ هژا قبژل از شژرکت در ا   یآزمژودن  یتمژام بژود.   یسارشهر 

مداخلات مطل  شدند و  یاحتمال یایپهوهش از خطرات و مزا

طرح مورد  نیکردند. ا را امضا ینامه کتبتیرضا یهافرم سپس

 قژات یتحق یبژرا  زدیژ شگاه دان یاخلاق پهوهش یهاتهیکم دأییت

 ( قرار گرفت.IR.YAZD.REC.1401.013) یپزشکستیز

 8پژس از   ساعت قبژل از اجژرای پروتکژل و    24ها آزمون 

 نیساعت پس از آخژر  48 ،پس آزمون درپروتکل  یهفته اجرا

همژه   یبژرا آزمژون  بژا پژیش   کسژان ی  یدر شژرا  ،نیتمرجلسه 

 ،پروتکژژلهفتژه قبژل از شژروع     کیژژهژا انجژام شژد.    یآزمژودن 

هژا  ها، حرکات و تستکیتکن انجام حیها با نحوه صحیآزمودن

 یریژ گبژدن انژدازه   ترکیبو  BMIند و سن، قد، وزن، دآشنا ش

ها عبارت بودنژد از:  داده یآورجم  یبرا یریگاندازه ابزار شد.

 یی( پرسشژژنامه خژژاطرات غژژذا2. ی( فژژرم اطلاعژژات شخصژژ1

مشابه در شب قبل  یاهاخوردن غذ یها برایبه آزمودن هی)توص

 0.01با دقت  ،آلمان، Seca) ترازوی سکا( 3(. آزمون یاز اجرا

 0.1، آلمان، بژا دقژت   Seca) ی سکاپزشک سنج( قد4(؛ لوگرمیک

 ( دسژتگاه 6ژاپژن(؛   ،Jemis) سی( کرنژومتر جمژ  5متژر(   یسانت

، کژره  InBody Co., Ltd) 270ایژن بژادی    بدن بیترک سنجش

 .(یجنوب

(، BMI) یوزن، شاخ  توده بدن نییتع یبرا بدن: بیترک

 سژنجش  از دسژتگاه  2یاسکلت یو توده عضلان 1بدن یتوده چرب

ستفاده شژد.  ا، (InBody 270) یکیالکترامپدانس بیوبدن  بیترک

طبق دستورالعمل  دهیدآموزش آزمونگر کیها توس  تمام تست

 صبح در  ها. تست( انجام شدیکاربر یسازنده )دفترچه راهنما

                                                                                                                                                                                                         
1. Body Fat Mass (BFM) 

2. Skeletal Muscle Mass (SMM) 

 

، بژا حژداقل لبژاس و    (سژاعت  2به مدت حژداقل  )الت ناشتا ح 

بژه   ایستاده تیبرهنه و در وضع یآرام، با پا ،یبدون اجسام فلز

 (.15) انجام شد قهیدق 5مدت 

تکژرار   کیژ حژداکثر  آزمون  :یقدرت عضلان یریگاندازه

 بی( به ترتBP-1RM) سینهپرس و ( LP-1RMپرس پا ) بیشینه

هژا  . تسژت شژد و استفاده  تنهبالا و تنهنییقدرت پا یابیارز یبرا

 اجرا شد.  12 الی صبح 10ساعت  نیب

-یزانوی آزمودنران و  عضلات اکستنسور کینامیقدرت د

 یابیژ در حرکت پرس پژا ارز  نهیشیتکرار ب کیتوس  آزمون  ها

گرم کردن  قهیکنندگان پنج دقشد. برای گرم کردن، ابتدا شرکت

 کیژ ادنژد و بژه دنبژال آن،    ارگژومتر انجژام د   هرا روی دوچرخ

 ،یشده توس  خود آزمودن ینیب شیدرصد بار پ 50حرکت را با 

اجرا انجام دادند. پس از دو  کیبا تکن ییگرم کردن و آشنا برای

ست از حرکت پرس پا را  کیکنندگان استراحت، شرکت قهیدق

شده همراه با حداکثر تکرار انجژام دادنژد.    ینیبشیبار پ زانیبا م

 یبژ یتقر نهیشژ یتکژرار ب  کیژ  زانیژ م( 1)فرمول  قیطر سپس، از

 به عنژوان حژداکثر   Rوزنه و  نبه عنوا Wمحاسبه شد که در آن 

 .(16) تکرار اجراشده درنظر گرفته شد

  (1فرمول )  

 کننژژده افقژژی بژژازو وقژژدرت دینامیژژک عضژژلات نزدیژژک 

در  نهیشژ یتکژرار ب  کهژا توسژ  یژ   های آرنج آزمژودنی بازکننده

 شژژد. بژژرای گژژرم کژژردن، ابتژژدا یابیژژارز نهسژژیحرکژژت پژژرس 

انجام  با حرکات نرمشیگرم کردن را  قهیکنندگان پنج دقشرکت

 درصژژد بژژار  50حرکژژت را بژژا  کیژژدادنژژد و بژژه دنبژژال آن،  

 ییبرای گرم کردن و آشژنا  ،یشده توس  خود آزمودن ینیبشیپ

 اسژژتراحت، قژژهیدو دق زاجژژرا انجژژام دادنژژد. پژژس ا کیژژبژژا تکن

بژار   زانیژ را با م سینهست از حرکت پرس  کین کنندگاشرکت



 و همکاران افشارنهاد
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شده همراه بژا حژداکثر تکژرار انجژام دادنژد. سژپس،        ینیبشیپ

محاسبه شژد   یبیتقر نهیشیتکرار ب کی زانی( م2فرمول ) قیازطر

بژه عنژوان حژداکثر تکژرار      Rبژه عنژوان وزنژه و     Wکه در آن 

  (2فرمول )  .(16) اجراشده درنظر گرفته شد

 
 

 میژ رژ یو محاسژبه کژالر   هیژ کنترل تغذ یبرا :هیتغذ کنترل

اسژتفاده  ( FDQیی )غژذا  یادآورها از پرسشنامه یآزمودن ییغذا

تمژرین  پروتکژل   یپرسشژنامه سژه روز قبژل از اجژرا     نیشد. ا

 (آزمژون پژس )پروتکژل   انیژ و سه روز پژس از پا  (آزمونشیپ)

روز توسژ    کیژ پرسشنامه هر هفته  ن،یشد. علاوه بر ا لیتکم

 (.17شد ) لیتکم یآزمودن

 یاشبکه آزمون، نیدر ا :1ستاره آزمون -تعادل یرگیاندازه

درجژه از مرکژز شژبکه امتژداد      45با هشت جهت کژه   یاستاره

 یهژا در مرکژز سژتاره رو   یآزمودن. رسم شد نیزم یند روشتدا

را در هشژت   یابیدسژت نقطژه نهژایی قابژل    پا قرار گرفته و یک 

 ،یانیم ،یقدام ،یقدام ،ی)قدامخ   8از  کیجهت در امتداد هر 

بژه  لمس توس  پا ( یو جانب ،یجانب یخلف ،یلفخ ،یانیم یخلف

 یداشته باشند و پاها را به سمت مرکز برگردانند، در حال آرامی

 یکردنژد. اگژر پژا   میپا را حفظ قرارگیری روی یک که حالت 

سژاعت و   یهاف جهت عقربهلا، آزمون در خبودراست غالب 

شد. فاصژله  می، در جهت عکس انجام بودالب چپ غ یاگر پا

گیژری و  توس  متر انژدازه آزاد تا مرکز ستاره،  یمحل تماس پا

ها سه بار از جهت کیهر تست را در  ی. هر آزمودنشدثبت می

هژژا محاسژژبه و بژژر طژژول پژژا آن نیانگیژژسژژپس م .دادمژژیانجژژام 

 یابیدسژت  هتژا فاصژل   شدی ضر  م 100و در  میتقس (متریسانت)

بژه  شده و امتیاز نهایی از اندازه طول پا نرمال  یدرصد ورتبص

 .دیدست آ

دوی  آزمژون  ی ازسنجش چژابک  یبرا گیری چابکی:اندازه

( اسژتفاده شژد   2متر شاتل ران 4×15/9رفت و برگشت سرعت )

 نیژ ا .(28)باشژد  در این زمینه مژی معتبر  یهااز آزمون یکی که

دارد.  ازیژ ن زیژ را ن یکمژ  یقابل اجرا بوده و فضا یآزمون براحت

را  یآزمژون موفژق اسژت کژه زمژان کمتژر       نیدر ا یورزشکار

و بژا   سژتادند یپشت خ  شروع ا گانکنند. شرکتردوایبدست ب

 یبه انتهژا  دنیکردند. پس از رس دنیشروع به دو "رو" علامت

خژ    یبه سو ،ندداشتمیها( را بر)توپ هااز چو  یکی ،ریمس

                                                                                                                                                                                                         
1. Star Excursion Balance Test (SEBT) 

2. 30-Ft Agility Shuttle Run 

عمژل   نیو هم دادهقرار  نیزم یشروع برگشته و پشت خ  رو

نبژود کژه    یازیژ در برگشژت ن  یول ؛دادندبار دوم انجام  یرا برا

د و با همان سژرعت  نقرار ده نیزم یتوپ دوم را رو ایچو  

بژه   زمژان،  نی. بژه منظژور ثبژت بهتژر    کردنژد یاز خ  عبژور مژ  

نوبت انجژام   3 ای 2مون را  آز نیاجازه داده شد تا ا انورزشکار

روایی این آزمون  .(24) دیثبت گرد زمان حاصل نید و بهترنده

متر( نیز )با استفاده از کرونژو و پایایی آن  (25)مورد تأیید است 

 . (26)های گذشته مورد تأیید قرار گرفته است در پهوهش

 3هفتژه )  8شژامل   ینژ یمداخله تمر :قیتعل نیپروتکل تمر

پروتکژل   یروز فاصژله( اجژرا   کیژ جلسه در هفته بژا حژداقل   

 10 بژا  ینی. پروتکل تمربود یشیدر دو گروه آزما تعلیق نیتمر

قبژل از   (دنیو دو یرو ادهیپ ،یحرکات کشش)گرم کردن  قهیدق

از پژس   نکژرد  سژرد  قژه یدق 5 بژا  و شژد ی شروع میبرنامه اصل

 مورد اجژرا  ناتی. تمریافتپایان می برنامه در هر جلسه یاجرا

 تک هلان، نهیپرس سشامل پنج حرکت  تعلیق نیدر پروتکل تمر

 یت یورزش ی، کرل پا و تمرین شکم با باندهایقیبغل قا ریزپا، 

و  STهژر دو گژروه    ینامژه بژرا  (. این بر1بود )شکل  کسیآر ا

ST-WBEMS  کسانی ی(. برا1)شکل انجام شد  مشابهبه طور-

 تکرارهاهمه  یبرا ناتیشتا  تمر نات،ینحوه انجام تمر یساز

بژه   نژات یاسژتاندارد شژده و تمر   هیژ ضربه در ثان کیبا مترونوم 

 یتمژام دامنژه حرکتژ   در  مژوردنظر  انجام شد که مفصل یاگونه

از  یحرفژه ا  یمرب کی ن،یداشته باشد. علاوه بر ا حرکتخود 

را در  اجژرای اشژتباه حرکژات   رگونژه  بدن و ه تیوضع کینزد

سژت   4 ایژ  3در  نیتمژر  پروتکژل نظر داشت.  ریز نیطول تمر

 نیبار بود. همچن 12تا  8 نیتعداد تکرار در هر تمر و انجام شد

و اسژتراحت   قژه یدق 1به  قهیدق 2ها از ست نیزمان استراحت ب

 نیتمژر  شژرفت یپ نیدر حژ  قژه یدق 2به  قهیدق 3حرکات از  نیب

 (.23،22) افتیکاهش 

 (:WB-EMS) بدن کل یعضلان یکیالکتر تحریکپروتکل 

روز  3/قهیدق 90هفته )هشت  ST-WBEMSو  WBEMSگروه 

 استیمولیشژن وایرا با استفاده از دستگاه الکتروم نیدر هفته( تمر

انجژام  ، مجارسژتان(  1280US، مژدل  E-Fit) فیت -ای کل بدن

 مخصوص یهامیس قیاز طر موردنظر دستگاه(. 2دادند )شکل 

 10 یشد. خروجژ میمتصل  آن دو کمربن کیتحر قهیجل کیبه 

 هژا الکترود  یژ توز کرد کهاین امکان را فراهم میدستگاه  هکانال

 یتمام نواح دستگاه تر در کل بدن باشد.و کامل تربطور منعطف

 یلیم 40) جریانرا به طور همزمان با شدت  ی موردنظرعضلان

کرد. از می کیمتر تحریسانت 8×3 یتالکترود پوس 4 یآمپر( برا
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را بپوشژد   خژود  مناسژب  قژه یجل کژه خواسته شژد   آزمودنیهر 

الکترودهژا   یریژ که محل قرارگ شود اطمینان حاصل بطوری که

هژا  یدهد. آزمژودن میرا پوشش  نیدر تمر ریتمام عضلات درگ

تژا   30را با فرکژانس   یکیالکتر کیبسته به هفته و شدت، تحر

 دیبه طول انجام هیثان 6 تحریکیدادند. هر تکانه هرتز انجام  85

آن در نظر گرفته شده به دنبال  یا هیثان 6 تراحتدوره اس کیو 

ماننژد احسژاس    یمنژ یا یاطی. در تمام جلسات، اقدامات احتبود

شژد  کنتژرل مژی   یتوس  مربژ  ناتیانجام تمر یهاکیدرد و تکن

 یبنژد با نسژبت طبقژه   یهر گروه عضلان ی(. شدت برا24، 25)

شد. شدت از میکنترل  امتیازی( 10) بور  شدهاصلاح اسیمق

 .دیرس 8-7به  تیشروع شد و در نها 5-6

 

 (، وضعیت شروع تمرینات تعلیق به همراه تحریک الکتریکی عضلانی کل بدن1شکل )

 E-Fit  کل بدن شنیمولیواستیدستگاه الکتروما(، 2شکل )
 

 

محاسبه  رهای( متغمعیار انحراف) نیانگیم :یآمارهای روش

 یمژورد بررسژ   شژاپیروویلک با آزمون  رهایشد. نرمال بودن متغ

نرمژال    یژ توز دارایدر سه گروه  رهایمتغ یقرار گرفت و تمام

هژای درون گروهژی از آزمژون تژی     برای بررسی تفاوت. بودند

بژا اسژتفاده از    یگروهژ بژین   یهژا تفژاوت همبسته استفاده شد. 

 مژژلعنژژوان عابژژه آزمژژونشیپژژدیر )مقژژا انسیژژکووار لیژژتحل

مفروضژات   یقژرار گرفژت. همگنژ    یمورد بررسژ  کوواریانس(

شژد. آزمژون    دییو تأ شیآزما لیو تحل هیقبل از تجز ونیرگرس

دار انجژام  یمعنژ  انسیژ کووار لیژ هر تحل برای یبونفرون یبیتعق

  محاسبه شژد. سژطح   eta-squared قی( از طرESشد. اندازه اثر )

 یآمژار  یهالیو تحل هیر نظر گرفته شد. تجزد 05/0 یداریمعن

 .متحده( انجام شد الاتی، اIBM) 25نسخه  SPSSبا استفاده از 

 هایافته
بژه تنهژایی و    قیژ تعل ناتیتمر ریثأت یبررساین تحقیق با هدف 

کژل بژدن بژر تعژادل،      یعضلان یکیالکتر کیتحر اعمال همراه

 شژد. در زنژان چژاق انجژام     یقژدرت و تژوده عضژلان    ،یچابک

انحراف معیژار(   ± های توصیفی متغیرهای تحقیق )میانگینداده

گژزارش شژده اسژت.     2و نتایج آزمون تی همبسته در جژدول  

 تمرین تعلیق یهادر گروه یتوده عضلاندهد که نتایج نشان می

 6/3)تمرین تعلیق به همراه تحریک الکتریکژی   و( درصد 1/3)

امژا در گژروه    ،(>05/0P)افتی شافزای داریبطور معنی (درصد

 کاهش(. درصد3/0)داری نداشت تغییر معنی یکیالکتر کیتحر

 هشتهر سه مداخله بعد از دهد که نشان می 2همچنین جدول 

داری بطژور معنژی  را  تنژه ی بالاتنژه و پژایین  هفته قدرت عضلان
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(001/0P< )قدرت پرس سینه در درصد 93/21دادند ) شیافزا 

بژه   قیژ تعل نیتمرگروه  یبرا قدرت پرس پا در درصد 4/27و 

 و نهیقدرت پرس س در درصد 2/16 ؛یکیالکتر کیتحر همراه

و  به تنهژایی  قیتعل نیتمر یقدرت پرس پا برا در درصد 4/24

در قدرت پژرس   درصد 8/9و  نهیقدرت پرس س در درصد 7/9

 (.ی به تنهاییکیالکتر کیتحرگروه  یپا برا
 

 

 یکیالکتر کیتحر+  قیتعل نیو تمر قیتعل نیتمری، کیالکتر کیتحرآزمون در سه گروه یش و پسمقایسه متغیرهای پژوهش در پ .2جدول 

 P<05/0در سطح تفاوت معنی دار  *

  11درجه آزادی برابر با  **
 

دهد میزان تعادل پویای پژای برتژر   همچنین نتایج نشان می

 0/3)ی کژ یالکتر کیتحر ی تمرینهاگروهدر  SEBTدر آزمون 

بژه همژراه    قیژ تعل نیو تمر (رصدد 1/5) قیتعل نیتمر، درصد(

 افژت ی شیافزا داریبطور معنی درصد( 8/5)ی کیالکتر کیتحر

(05/0P<     میانگین تعادل پویژای پژای غیربرتژر نیژز .)  در گژروه

 9/2) قیژ تعل نیدرصژد(، تمژر   7/2) یکژ یالکتر کیتحر نیتمر

 1/3)ی کژ یالکتر کیژ بژه همژراه تحر   قیژ تعل نیدرصد( و تمژر 

پیدا کرد )جژدول   شیافزا( >001/0Pداری )بطور معنیدرصد( 

دهژد میژزان رکژورد    نشان می 2های جدول (. در نهایت یافته2

 کیژ تحر ی تمژرین هژا گژروه در  شژاتل ران چابکی در آزمژون  

 نیدرصد( و تمژر  8/12) قیتعل نیتمر (،درصد 7/4ی )کیالکتر

 بطژژوردرصژژد(  26/13)ی کژژیالکتر کیژژبژژه همژژراه تحر قیژژتعل

 (. >001/0Pست )ه اافتی داری کاهشمعنی

 کژه تفژاوت  دهژد  نشژان مژی   انسیژ کووار لیژ و تحل هیتجز

و ( >001/0P)قژژدرت عضژژلات بالاتنژژه  مقژژادیردر  یداریمعنژژ

(. 3سژه گژروه وجژود دارد )جژدول      نیبژ  (>001/0P) تنهنییپا

دهژد  نشان می بونفورنی یبیا آزمون تعقب شتریب لیو تحل هیتجز

هژای تمژرین تعلیژق بژه     گژروه که تغییرات میزان قدرت بالاتنه 

بژه طژور    یکژ یالکتر کیژ به همژراه تحر  قیتعل نیتمرتنهایی و 

به تنهژایی بژود )بژه     یکیالکتر کیاز گروه تحر شیب داریمعنی

(. >202/4MD= ،0009/0Pو  >174/2MD= ،05/0Pترتیژژژژب 

دهد که تغییژرات قژدرت   همچنین نتایج آزمون تعقیبی نشان می

 قیتعل نیتمر ین تعلیق به تنهایی وهای تمرگروهتنه نیز در پایین

از گژروه   ترشژ یب داریمعنژی به طور  یکیالکتر کیبه همراه تحر

، =573/7MDبژه تنهژایی بژود )بژه ترتیژب       یکژ یالکتر کیتحر

0009/0P<  909/8وMD= ،0009/0P<  اما بین این دو گژروه .)

(. در مژورد تژوده   P˃05/0داری مشژاهده نشژد )  تفژاوت معنژی  

کژه  دهژد  نشژان مژی   انسیژ کووار لیژ و تحل هیتجزعضلانی نیز 

سه گژروه   نیب( >001/0P) توده عضلانیدر  یداریتفاوت معن

نشژان   بونفورنی نیز یبیآزمون تعق نتایج(. 3وجود دارد )جدول 

های تمژرین تعلیژق بژه    گروه یتوده عضلاندهد که تغییرات می

بژه طژور    یکژ یالکتر کیژ بژه همژراه تحر   قیتعل نیتمر تنهایی و

به تنهایی بژود )بژه    یکیالکتر کیاز گروه تحر ترشیب ریدامعنی

اما (. >284/1MD= ،0009/0Pو  >797/0MD= ،05/0Pترتیب 

 (.P˃05/0مشاهده نشد) یداریدو گروه تفاوت معن نیا نیب

 

 مرحله متغیرها
 گروه ها

WB-EMS ST ST-WBEMS 

M±SD T P M±SD t P M±SD t P 

 تنهقدرت عضلانی پایین

 )کیلوگرم(

 *0001/0 -01/12 55/5±67/51 *0001/0 -35/14 69/5±33/52 *0001/0 -12/14 99/5±42/52 پیش آزمون

 56/6±83/65 94/4±08/65 95/5±58/57 پس آزمون

 قدرت عضلانی بالاتنه

 )کیلوگرم(

 *0001/0 -59/19 69/3±83/33 *0001/0 -53/6 5/3±5/33 *0001/0 -74/8 78/3±42/33 پیش آزمون

 72/3±25/41 63/3±92/38 25/4±67/36 پس آزمون

 توده عضلانی

 گرم()کیلو

 *006/0 -39/3 2/4±0/28 *032/0 -46/2 9/4±2/26 *166/0 48/1 8/3±7/27 پیش آزمون

 8/3±0/29 1/4±0/27 5/3±6/27 پس آزمون

 پای برتر تعادل

 )درصد(

 *0001/0 -34/7 43/5±78/80 *001/0 -25/4 8/5±48/81 *012/0 -02/3 8/4±24/83 پیش آزمون

 76/4±5/85 32/4±6/85 5/4±7/85 پس آزمون

 پای غیربرتر تعادل

 )درصد(

 *009/0 -17/3 18/5±9/81 *0001/0 -81/5 19/5±56/80 *0001/0 -74/6 08/5±8/80 پیش آزمون

 45/5±51/84 28/5±91/82 09/5±06/83 پس آزمون

 چابکی

 )ثانیه(

 *0001/0 13/12 73/0±4/14 *0001/0 59/9 03/1±5/14 *0001/0 88/8 93/0±23/14 پیش آزمون

 71/0±49/12 72/0±63/12 05/1±55/13 پس آزمون
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 نظرگرفته شده است( در آزمون به عنوان متغیر کوواریانس)پیش سه گروه بین های پژوهشمتغیر اریانسوکو نتایج آزمون تحلیل .3جدول 

 P<05/0دار در سطح ی* تفاوت معن

نتایج تحلیل کوواریانس در مورد متغیر تعادل در پای برتژر  

هژا در  داری بژین گژروه  دهد که تفاوت معنیو غیربرتر نشان می

تغییرات تعادل چه در پای برتژر و چژه غیربرتژر وجژود نژدارد      

(05/0˃P   در نهایژژت در مژژورد چژژابکی .)لیژژحلو ت هیژژتجز 

تغییژرات  در  یداریکژه تفژاوت معنژ   دهد نشان می انسیکووار

سه گروه وجژود دارد )جژدول    نیب( >001/0P) رکورد چابکی

دهد که تغییژرات  نشان می بونفورنی نیز یبیآزمون تعق نتایج(. 3

بژه   قیژ تعل نیتمژر  های تمرین تعلیق به تنهژایی و گروه چابکی

از گژروه   ترشژ یب یدارمعنژی بژه طژور    یکژ یالکتر کیهمراه تحر

، =122/1MDبژه تنهژایی بژود )بژه ترتیژب       یکژ یالکتر کیتحر

0009/0P<  191/1وMD= ،0009/0P< .)دو گژروه   نیا نیاما ب

  (.P˃05/0) مشاهده نشد یداریتفاوت معن

 

 بحث

با و  قیتعل ناتیتمر ریتأث ی و مقایسهپهوهش با هدف بررس نیا

قژدرت و   ،یبکبر تعادل، چژا  یعضلان یکیالکتر کیبدون تحر

مطالعژه نشژان    نیا یهاافتهیزنان چاق انجام شد.  یعضلان توده

 بطژور هژر سژه گژروه پژهوهش     در  یکه تژوده عضژلان   دهدیم

به همژراه   قیتعل نیتمرو گروه ترکیب  افتی شیافزا یداریمعن

ی بیشژژترین اثرگژژذاری را در افژژزایش تژژوده کژژیالکتر کیژژتحر

دهژد  ش نشژان مژی  عضلانی داشت. همچنین نتایج ایژن پژهوه  

تنژه نیژز پژس از هشژت هفتژه      قدرت عضلانی بالاتنژه و پژایین  

گژروه  یافتژه اسژت.    شیافزاتمرینی در هر سه گروه  تمداخلا

بژه   قیژ تعل نیگروه تمژر یی کمترین و به تنها یکیالکتر کیتحر

ی بیشترین افزایش قژدرت را در رکژورد   کیالکتر کیهمراه تحر

 اتوجژه بژه ایژن تغییژرات    پرس سینه و پرس پا تجربه کردنژد. ب 

توان گفت هم تمرین با تحریک الکتریکژی و هژم تمرینژات    می

ی مؤثر باشند و توده و قدرت عضلانتوانند در افزایش تعلیق می

تواند مزایژای بیشژتری در   ترکیب این دو نوع تمرین احتمالا می

 افزایش عملکرد و توده عضلانی ایجاد کند. 

اثر ترکیژب ایژن دو نژوع     هرچند مطالعه مشابهی به بررسی

های گذشته اغلژب بژه نتژایج    تمرین نپرداخته است، اما پهوهش

مشابهی در مورد تأثیر تمرینات تعلیق و تحریک الکتریکژی بژه   

عضلات  کیبا هدف تحراند. تمرینات تعلیق تنهایی دست یافته

 شژنهاد یپ داریناپا ینیتمر  یمح کی یسازهیشب قیاز طر یمرکز

با استفاده  یو چندمفصل یچندسطح ناتیآن تمراند که در شده

. این نوع (26) شودیاز وزن بدن و گرانش به عنوان بار انجام م

 کنژد یرا اشغال م یکم یدارد، فضا یاساده یکربندیپتمرینات 

شود و امکان انجژام   میتنظ کنندگاننیتمر یازهاین با تواندیمو 

 نژات یکژه اثژرات تمر   یمطالعات. کندرا فراهم  یمتنوع یناتتمر

نژوع تمژرین    نیژ کژه ا  انژد کرده اذعان ،اندکرده یرا بررس قیتعل

در  یعضژلات مرکژز   شژتر یب یسژاز فعژال  لیممکن است به دل

 یتژوجه ابلق یبهبود دار،یپا  یدر مح تمرین مقاومتیبا  سهیمقا

 و همچنین در طولانی مژدت  (27) کند جادیعملکرد ا بهبوددر 

موجب  یرا در قدرت و قدرت عضلات مرکز یشتریب شیافزا

( 2020مشابه تحقیق حاضر سولیگون و همکژاران )  .(28)شود 

ده داری را در تژو ( افژزایش معنژی  2020) و همکاران یآنگلرو 

 عضلانی به دنبال تمرینژات تعلیژق گژزارش کردنژد کژه نشژان      

دهد این تمرینات مانند تمرینات مقاومتی متژداول، پتانسژیل   می

افزایش تژوده عضژلانی را بژویهه در افژراد تمژرین نکژرده دارد       

ش توانژد ناشژی از افژزای   . افزایش قدرت عضلانی مژی (30،29)

 عضژلانی باشژد.   -های عصژبی توده عضلانی و بهبود سازگاری

 تمژرین مقژاومتی بژا   انژد کژه   نشژان داده هژای گذشژته   پهوهش

از جملژه   هژا حالژت  یدسژتکار  ایژ مختلژف   ینژ یتمر یرهایمتغ

 -یعصب یدر سازگار یمشابه شیافزا تواندمی ،تمرینات تعلیق

در پهوهش حاضر هرچند سژازگاری  . (26) دکن جادیا یعضلان

توجه به  باعضلانی مورد بررسی قرار نگرفته است اما  -عصبی

تژوان  ی فراتر از تغییر توده عضژلانی مژی  قدرت عضلانافزایش 

عضژلانی نیژز متعاقژب     -حدس زد که بهبود سازگاری عصژبی 

 تمرینات تعلیق رخ داده است. 

 متغیرها Fمقدار  درجه آزادی P مجذور اتا

 قدرت بالاتنه 53/13 2 *0001/0 458/0
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 یچابک 18/22 2 *0001/0 581/0



 و همکاران افشارنهاد

 (93) 1401 پاییز و زمستان /28ی اپیپ /2 شماره /چهاردهم سال                                                                     ی           حرکت ستیز علوم و ورزش

اری هژای زیژادی پیرامژون تأثیرگژذ    از سوی دیگر پژهوهش 

ی در تغییرات قدرت و توده عضلانی عضلان یکیالکتر کیتحر

 کی ریث( تأ2016. ویرتز و همکاران )(31-34)انجام شده است 

ی عضژلان  یکیالکتر کیتحر با و بدوناسکوات  نیمداخله تمر

ورزشژکاران   بر قژدرت و تژوان، سژرعت و عملکژرد پژرش      را

دهژد کژه تمژرین مقژاومتی     ها نشان میی کردند. نتایج آنبررس

داری منجژر بژه افژزایش بیشژتری در     بطژور معنژی   EMS همراه

قدرت کرل پا در ورزشکاران شده است که حاکی از اثرگذاری 

این مداخله بر عضلات آنتاگونیست حین تمرین اسکوات است 

(31) . 

توان عضلات در قدرت و  یبهبود مداخله،هر دو در واق  

و همچنژین سژرعت و مقژدار پژرش را بژدون تفژاوت بژین        پا، 

 کیژ تحر مقژاومتی بژا   نیتمژر ها نشژان دادنژد. مداخلژه    مداخله

ی افژژزایش بیشژژتری در قژژدرت عضژژلات  عضژژلان یکژژیالکتر

 رسژژد همسژژترینب بژژه همژژراه داشژژت کژژه بژژه نظژژر مژژی      

بیشتر قدرت عضژلات آنتاگونیسژت بژه     تواند نشانه بهبودیمی

راجا حسژین و همکژاران   . (31)دنبال این مداخله ترکیبی باشد 

موجژب   WB-EMS( نشان دادند هشت هفته تمرینژات  2021)

سژافتبال زن   کنژان یبازبهبود قدرت پرس سژینه و اسژکوات در   

شود. با این حال، ایژن افژزایش کمتژر از تمژرین     ی میدانشگاه

را بژه   یقژدرت عضژلان  ها این افزایش مقاومتی معمول بود. آن

 یجزئژ  راتییژ تنها تغ، زیرا نسبت دادند یعصب یبهبود سازگار

( در طول سه تا هشژت هفتژه اول   CSA) عضله مقط  سطحدر 

. در مطالعژه پژار، و همکژاران    گزارش شژد  یکیالکتر کیتحر

-WBافزایش در سطح مقط  عضله راسژت شژکمی بژه دنبژال     

EMS  (32)گزارش شده است . 

 کیپوست، تحر قیاز طر یطیعصب مح کیبا تحراحتمالا 

 ونیزاسژ یدپولارایژن  کژه   دهژد رخ مژی  عضله میمستق یکیالکتر

بژه طژور    ایژ  زهیدپژولار  یحرکتژ  یهژا توسژ  نژورون   ماًیمستق

 ک،یژ تحر نیژ شود. ایالقا م یحس یهاتوس  آوران میرمستقیغ

 یاراد یکیولژوژ یزیف انقبژاض را متفژاوت از   یحرکت یواحدها

 یواحژدها  یکژ یالکتر کیژ تحربطژوری کژه   کند، یم فراخوانی

به  های ارادیناشی از فرمان ویرا در جهت معکوس درا یحرکت

هنمن است. براساس  "اصل اندازه"که در تضاد با  رد،یگیکار م

نورون  یهاآهسته مرتب  با آکسون یرکتح یاصل، واحدها نیا

مرتب  با   یسر یحرکت یبا قطر کوچک قبل از واحدها یحرکت

. سطح الکترود، محژل،  شوندمیبزرگتر فعال  ربا قط یهاآکسون

 مقژدار و  ییبر رسانا یشده، همگکیعضله تحر نینوع و همچن

در  علاوه براین. .گذاردیم ریتأث فراخوانی یالگو و نهایتا انیجر

در  EMSپهوهش حاضژر مداخلژه ترکیبژی تمژرین مقژاومتی و      

رسد بژا مداخلژه   افزایش قدرت اندکی مؤثرتر بود که به نظر می

 تارهژای سژطح مقطژ    کژه   بژه تنهژایی   EMSترکیبی، برخلاف 

 زوفژرم یا شیافزا. (33)دهد را بیشتر افزایش می Iنوع  یعضلان

IIa شیافژزا رخ دهد که منجژر بژه    نیوزیم نیسنگ یهارهیزنج 

هژر  شود. همچنین در مطالعه حاضر بیشتری می حداکثر قدرت

کردند که براسژاس   افتیدر ینیربرنامه تم کی تجربیدو گروه 

 نیاصل اساس تمراین  کرد.یرونده عمل مشیاضافه بار پ اصل

زمژان   ،مختلف مانند شدت، حجم یرهایاست که با متغ یقدرت

 نی. مطالعه حاضژر همچنژ  دیآیاستراحت و فرکانس به دست م

مخژر  بژر    اثر و بدون منیا ناتیتمر WB-EMSنشان داد که 

-WBدارد. تحقیقژات گذشژته مزایژای     ریثتأ افراد چاقعملکرد 

EMS      را بر روی پارامترهای بیوشیمیایی مژرتب  بژا چژاقی نیژز

گزارش کردند. در افراد میانسال تمرین نکرده، گلوکز بژه طژور   

-WB. همچنژین  (34)کاهش یافژت   WB-EMSقابل توجهی با 

EMS کیژ  کژه  دوشمی نیپونکتیقابل توجه آد شیمنجر به افزا 

 نیو لپتژ  نیوسژتات یکه باعث کژاهش م  ی استنشانگر ضد التهاب

ممکژن اسژت اثژرات مثبژت برنامژه      . این مداخله (32) شودیم

تحمژل شژود و باعژث     یکند، به خوب تیرا تقو مقاومتی نیتمر

شژود. اگرچژه مطالعژه     مبتلا به چاقی مارانیدر ببهبود عملکرد 

 ههیبه و یشتریب قاتیبهبود در قدرت را نشان داد، اما تحق یفعل

 ی تژأثیر احتمال یهاسمیروشن شدن مکان یبرا ،یسطح سلول در

توانژد بژه   یم یمطالعات نیاست. چن ازیمورد ناین نوع تمرینات 

رخ  WB-EMS نیکه در بدن انسان پس از تمر یراتییتغ هیتوج

 .(33) دهد کمک کندیم

 یپا یایتعادل پونتایج تحقیق حاضر همچنین نشان داد که 

 ی،کژ یالکتر کیژ تحر نیگژروه تمژر  در هر سژه   و غیربرتر برتر

بطژور   یکیالکتر کیبه همراه تحر قیتعل نیو تمر قیتعل نیتمر

ها با مطالعه پار، و همکاران . این یافتهافتی شیافزا یداریمعن

. (34. 33)( همخژوانی دارد  2020( و کنراد و همکاران )2021)

گژزارش   WB-EMSها بهبود تعژادل را بژه دنبژال تمرینژات     آن

بژر   ممکژن اسژت   EMS دهد کهینشان م هاهای آنکردند. یافته

 WB-EMSبگژذارد.   ریغالژب تژأث   ریسمت غ یعملکرد عضلان

به دنبال . کندمیبه طور همزمان فعال  را غالبریاندام غالب و غ

 شژوند کژه  مژی  به صورت دوطرفه فعال زین یعضلات مرکزآن 



 بر عملکرد قیتعل ناتیو تمر یعضلان - یکیالکتر کیاثر تحر

 1401 تانپاییز و زمس /28ی اپیپ /2 شماره /چهاردهم سال                                                           ی                     حرکت ستیز علوم و ورزش( 94)

هژا  در مطالعژه آن . ردبگذا مثبت ریممکن است بر تعادل تأث نیا

ی بژزر (  تپشژ  هو عضل یراست شکمه عضل) یمرکز عضلات

گرفتند که نتایج حاکی از تقویت این عضلات مطالعه قرار  مورد

 کیژ به عنژوان   بود. از این رو، این تکنیکWB-EMS به دنبال 

تواند بکژار گرفتژه   می یعضلات مرکز تیثر در تقوؤم کیتحر

عضژلات   تقویتاند که از مطالعات گزارش کرده یاریبس شود.

د ادل تنژه را بهبژود بخشژ   و تع یتواند قدرت عضلانیم یمرکز

( نیز در مطالعژه خژود بهبژودی    2020. کنراد و همکاران )(32)

قایسه بژا درمژان   در م WB-EMSتر و بیشتری را به دنبال سری 

های عملکژردی  استاندارد چندگانه در ثبات پاسچر، درد، آزمون

از نظژر  و ناتوانی در بیماران مبتلا به کمژردرد گژزارش کردنژد.    

بهبود  به همراهاست و درد  یناتوان زانیمدار معنیکاهش  ینیبال

 امژد یپ یرهژا یبه عنوان متغ یعضلان -یاسکلت یهاتستنمرات 

و  یست بلند شدن تنه، تست بلند شدن با صژندل مانند ت ه،یثانو

دهنده بهبود قژدرت و  ممکن است نشان، پلهاز تست بالا رفتن 

پژهوهش   .(34) و تنژه باشژد   یدر اندام تحتان یعملکرد عضلان

( بهبود تعادل به دنبال کاهش وزن را 2022همکاران )سویدر و 

برنامژه   جهیدر نتها در زنان چاق نشان داده است. در مطالعه آن

بدن پس از  تیماهه، بهبود تحر، و کنترل وضع 3کاهش وزن 

  یاثژر تنهژا در شژرا    نیژ حال، ا نی. با ارخ دادکاهش توده بدن 

در تحقیژق  . (35) چشمان بسته مشاهده شد ی و نه باعاد یینایب

تژوده بژدن در   حاضر مشخ  نیست بهبود تعادل بدلیل کاهش 

عضلانی منجر به  -های عصبیرخ داده یا مکانیسمچاق  مارانیب

اند. احتمال دارد بهبودی بیشتر تعادل در گروه این بهبودی شده

حاصژل ترکیبژی از هژر دو     WB-EMSیق به همژراه  تمرین تعل

ی تحر، و ثبات عملکژرد تواند مکانیسم باشد. بهبود تعادل می

 رمنتظژره یغ یهاها در برابر سقوطاز آن داده،بهبود زنان چاق را 

 ها را بهبود بخشد.روزانه آن یهاتیمحافظت کند و فعال

 یکرکورد چژاب های این پهوهش همچنین نشان داد که یافته

 نیدرصژد(، تمژر   7/4) یکژ یالکتر کیتحر نیتمر یهادر گروه

 کیژژبژژه همژژراه تحر قیژژتعل نیدرصژژد( و تمژژر 8/12) قیژژتعل

 .اسژت  افتژه یکاهش  یداریدرصد( بطور معن 26/13) یکیالکتر

بژه   قیژ تعل نیو تمژر  قیژ تعل نیتمژر  یهاگروه یچابک راتییتغ

از گژروه   شیبژ  یداریبژه طژور معنژ    یکژ یالکتر کیهمراه تحر

. چابکی فاکتور بسیار مهمی در بود ییبه تنها یکیالکتر کیتحر

های پیشژین نشژان   شود. پهوهشآمادگی جسمانی محسو  می

داده که ارتباط معکوسی بژین اضژافه وزن و چژاقی بژا چژابکی      

وجود دارد که احتمژالا بژدلیل افژزایش بژار و کژاهش سژرعت       

. کاهش چژابکی ظژاهرا مشژکل    (36)حرکت متعاقب آن است 

 ای بژژژرای افژژژراد چژژژاق غیرورزشژژژکار محسژژژو     ویژژژهه

شود. اما با بررسی پیشینه پهوهش ارتباط چابکی با آمادگی نمی

کننژده  تواند نگژران ذهنی و کاکردهای اجرایی در افراد چاق می

ن ارتباط ممکن است مستقل از ارتباط آمادگی ذهنی و باشد. ای

میزان فعالیت بدنی باشد و بدلیل فعالسازی شبکه عصبی باشژد  

کنژد.  که نواحی حرکتی و ذهنی مغز را به یکژدیگر متصژل مژی   

توانژد  بنابراین بهبود چاقی و سرعت مستقل از فعالیت بدنی می

. هر چنژد  (10)موجب بهبود عملکرد ذهنی در افراد چاق شود 

که در پهوهش حاضر این موضوع مورد بررسژی قژرار نگرفتژه    

های گذشته تأثیر تمرینات تعلیق بر چابکی را در است. پهوهش

برخژی اثژرات مثبتژی را     انژد. ورزشکاران مورد مطالعه قرار داده

داری را مشاهده و برخی دیگر تأثیر معنی (37)اند گزارش کرده

( علژژت عژژدم  2021. دمیژژرارار و همکژژاران ) (38)نکردنژژد 

تأثیرگذاری تمرینات تعلیق بر چابکی در پژهوهش خژود را بژه    

انژد کژه دارای   ده( نسبت دا5-10-5نوع آزمون چابکی )آزمون 

ها کژم بژودن شژدت ایژن نژوع      شتا  جانبی بیشتری است. آن

تمرینات در ورزشکاران را دیگر دلیل عدم اثرگذاری تمرینژات  

اند. در تحقیژق حاضژر احتمژالا شژدت     تعلیق بر چابکی دانسته

تمرین در تمرینات تعلیق برای زنان چاق به اندازه کافی بوده تا 

 کی را فژراهم کنژد. همچنژین   محر، کژافی جهژت بهبژود چژاب    

 WB-EMSهای گذشته پیرامژون تأثیرگژذاری   های پهوهشیافته

بر چابکی با مطالعه حاضر همسو است. رودریگژز و همکژاران   

( در مطالعات خود اثژر  2016( و فیلیپوویچ و همکاران )2020)

به تنهژایی و بژه همژراه تمژرین مقژاومتی بژر        WB-EMSمثبت 

ان یائسه و بازیکنان فوتبژال گژزارش   چابکی را به ترتیب در زن

 ینژ یتمر کیژ تکن نیژ اها اذعان کردند کژه  . آن(40،39)اند کرده

کامل بژا حرکژات    حرکتی یهارهیهمزمان در زنج نیامکان تمر

 کنژد یرا فژراهم مژ   کل بدن یکیالکتر کیتحر نیدر ح عمومی

(41). 

بژود کژه    نیمطالعه همان شدت تمژر  نیا یاصل تیمحدود

کنندگان انجژام  شرکتی حرکت یهابدون در نظر گرفتن مهارت

  یبژا توجژه بژه سژن، سژلامت و شژرا       دیشدت ورزش باد. ش

حژال، شژدت هژر دو گژروه      نیژ شود. با ا یفرد طراح یورزش

 WB-EMSبه جز   یرابرآورده کردن تمام ش یبراتمرین تعلیق 

 ودیت پژژهوهش حاضژژر، وجژژوددیگژژر محژژدمطابقژژت داشژژت. 
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 یبژرا  یمختلفژ  یهژا است. پروتکل EMS ی متفاوتهاپروتکل

EMS نیمرتب  مورد استفاده قرار گرفته است. با ا قاتیدر تحق 

هژا بژا   پروتکژل  نیژ از ا یناش یکیولوژیزیف یهایحال، سازگار

پروتکل  نیبهتر مییمتفاوت هستند. دشوار است که بگو گریکدی

EMS ن،یکدام است. بنابرا فاکتورهای موردمطالعهبر  ریتأث یبرا 

و  EMS ی مختلژف هژا پروتکژل  یبژر رو  دیژ با ندهیآ قاتیتحق

از سژوی دیگژر هرچنژد از    متمرکز شود. با تمرین ها آن بیترک

پروتکل  ی( سه روز قبل از اجراFDQ)پرسشنامه یادآور غذایی 

 شژد، امژا   لیژ تکم هاآن توس  آزمودنی انیو سه روز پس از پا

 میژ رژبدون کنتژرل دقیژق   هفته  هشتکنندگان به مدت تشرک

 بژا کنتژرل   تژری دقیقرو، مطالعات  نی. از اتمرین کردند غذایی

 یهژا تفژاوت  لیژ بژه دل در نهایت  .است ازیمورد ن ،ییغذا میرژ

مداخلژژه، امکژژان  هژژایبرنامژژه یدهژژتوجژژه در سژژازمانقابژژل

 . بود رممکنیغو کورکردن مطالعه  یسازیتصادف

  یریگنتیجه
هفته،  هشتبه مدت  تعلیق یمقاومت نیبا تمر حاضر مطالعه در

. افتی بهبود تعادلی و چابکیو عملکرد  یو توده عضلانقدرت 

ی در بهبژود  نیز بطور مشژابه ، WB-EMS نیکه با تمر یدر حال

 نیژ . اگرچه در ای ایجاد شده استتوده عضلاناین متغیرها بجز 

رسد گیری کرد، اما به نظر میجهینت بطور دقیق توانینممطالعه 

بژه   دتوانژ یمژ به همراه تمرینژات تعلیژق    WB-EMSاستفاده از 

زنان  یبراو قابل اجرا کارآمد  یثر و ابزارؤم تکنیک کیعنوان 

 تژأثیر  روشژن شژدن   یبرا ال،ح نی. با اه شوددر نظر گرفت چاق

WB-EMS مختلژف  یسژلامت   یو شژرا  تیجنسژ  ن،یسن یبرا، 

 است. ازیرد نمو یشتریمطالعات ب
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Abstract 

Introduction and purpose: Introduction and Purpose: 
Obesity is an important health problem in the modern 
lifestyle. The purpose of this study was to investigate the 
effects of suspension training (ST) and whole body 
electrical stimulation (WB-EMS) on physical performance 
and body composition in female obese patients. 
Materials and Methods: In a semi-experimental research 
design, thirty-six obese female volunteers randomly were 
divided into three groups (WB-EMS, ST, and ST+WB-
EMS). They completed eight weeks of suspension 
resistance training, WB-EMS, or both programs (3 
sessions/week). WB-EMS was performed by wearing a full-
body suit that provided electrical stimulation. Body 
composition, upper and lower body strength, active 
balance, and agility were measured before and after the 
interventions. Data were analyzed using paired t-test and 
ANCOVA, and the statistical significance level was set at 
P≤0.05. 
Results: The results of paired t-test show an improvement 
in upper and lower body strength, balance and agility after 
all interventions (P<0.05). In addition, the muscle mass of 
the WB-EMS group did not change significantly after eight 
weeks, in contrast to the ST and ST+WB-EMS groups. 
Analysis of covariance shows that the changes in agility, 
strength, and muscle mass were significantly greater in the 
ST and ST+WB-EMS groups than in the WB-EMS group 
(P<0.05). Finally, there was no significant difference 
between the three groups in dynamic balance (P<0.05). 
Discussion and Conclusion: These results indicate that 
in obese women, the effects of WB-EMS were similar to 
suspension training. Suspension training combined with 
EMS can be considered as an effective modality for 
improving physical performance in obese women. 
Key words: Suspension training, Electrical stimulation, 
Obesity, Physical performance. 
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