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ABSTRACT 
 

Background & objectives: Recently, fitness (bodyweight workout), kickboxing and TRX 

training have become very popular. The aim of the present study was to determine the effect 

of a period of fitness-kickboxing and fitness-TRX training on some anthropometric indices 

and cardiovascular risk factors in overweight women. 

Methods: Forty overweight women were randomly divided into three groups. The control 

group included fitness training and the experimental group included fitness training with 

kickboxing and fitness training with TRX. Subjects performed the training for two months (3 

sessions per week). Then, on two occasions (before the beginning of the period and 48 hours 

after the end of the experimental period), anthropometric indices (using body composition 

analyzer) and blood samples (to measure blood lipid profile) were measured. For analyzing 

data, paired sample t-test and one-way analysis variance with the significant level of p<0.05 

were used.  

Results: There was a significant difference between body weight (p=0.001), BFM (p=0.009), 

BMI (p=0.0001), %BF (p=0.037), WHR (p=0.024) and also total cholesterol (p=0.011) in 

fitness group, a significant difference between BFM (p=0.012), %BF (p=0.003) and WHR  

(p=0.002) and also total cholesterol (p=0.009), HDL (p=0.016) and LDL (p=0.0001) in 

fitness-kickboxing group and a significant difference between body weight (p=0.0001), BFM 

(p=0.001), BMI (p=0.0001), %BF (p=0.001), WHR (p=0.0001) and also total cholesterol 

(p=0.001) and LDL (p=0.004) in fitness-TRX in the pre-and post-test. Furthermore, there was 

a significant difference between %BF (p=0.003) and also HDL (p= 0.021) and LDL 

(p=0.0001) in three groups after a period of training.  

Conclusion: All three trainings somehow influenced anthropometric indexes and 

cardiovascular risk factors in overweight women. With the comparison of the three groups, it 

can be concluded that fitness training is more effective on decreasing %BF and LDL, fitness-

kickboxing on decreasing %BF and increasing HDL as well as fitness-TRX training on 

reducing LDL. 

Keywords: Fitness Training; Kickboxing; TRX; Body Composition; Lipid Profile; 

Overweight Women 
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های آرایکس بر برخی شاخصتی -بوکس و فیتنسکیک -اثر یک دوره تمرینات فیتنس
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 مقدمه

بیشدرر از وزن   درصدد  44افزایش وزن بدن به میزان 

را چدایي   درصدد  24آل را اضدافه وزن و بدیش از   ایده

(. افرادي که داراي چربدي بدیش از  دد و    4گویند )مي

باشدند، ا رمدال افدزایش    رکیب بددني ندامولوم مدي   ت

(. چدایي  2،9ها زیاد است )عوامل خورزاي یلبي در آن

 چکیده

هدف  اند.آرایكس محبوبیت زیادي پیدا کردهبوکس و تينس )تمرینات با وزن بدن(، کیکاخیراً تمرینات فیر زمینه و هدف:

هداي آنرروپدومرري و   آرایكدس بدر برخدي شداخ     تدي  -بوکس و فیرنسکیک -یک دوره تمرینات فیرنس پژوهش  اضر اثر

 در زنان داراي اضافه وزن بود.  عرویي  -فاکرورهاي خورزاي یلبي

داراي اضافه وزن به طور تصادفي به سده گدروه تیسدیم شددند. تمریندات گدروه کنردرل شدامل          زن 14تعداد  روش کار:

آرایكدس بدود.   بوکس و فیرنس همدراه بدا تدي   تمرینات فیرنس و تمرینات گروه تجربي شامل تمرینات فیرنس همراه با کیک

 10و نوبدت )یبدل از شدروو دوره و    در هفره( انجام دادندد. سد س در د  جلسه  9ها تمرینات را به مدت دو ماه )آزمودني

هداي  و نمونده  (دسرگاه سنجش ترکیدب بددن   ا اسرفاده از)بهاي آنرروپومرري (، شاخ آزمایشي ساعت پس از اتمام دوره

هدا از آزمدون تدي همبسدره و     شد. براي تجزیه و تحلیدل داده  گیريگیري پروفایل لی یدي خون( اندازهخوني )جهت اندازه

 اسرفاده شد.  >49/4pداري طرفه با سوح معنيتحلیل واریانس یک

 WHR( و 490/4=p) BFM (445/4=p ،)BMI (4444/4=p ،)%BF(، p=444/4در گروه فیرنس بدین وزن بددن )  : هایافته

(421/4=p( و نیز کلسررول تام )444/4=p  در گدروه فیردنس ،)-  بدوکس بدین   کیدکBFM (442/4=p ،)%BF (449/4=p و )

WHR (442/4=pو نی )( 445/4ز کلسررول تام=p ،)HDL (446/4=p و )LDL (4444/4=pو در گروه فیرنس )- آرایكس تي

( و نیدددز 4444/4=p) WHR( و 444/4=p) BFM (444/4=p ،)BMI (4444/4=p ،)%BF(،  p=4444/4بدددین وزن بددددن )

علاوه، وجود داشت. به اريديمعن آزمون تفاوتآزمون و پس( در مر له پیش441/4=p) LDL( و p=444/4کلسررول تام )

 ( در سدده گددروه پددس از یددک دوره تمرینددات تفدداوت4444/4=p) LDL( و 424/4=p) HDL( و نیددز 449/4=p) BF%بدین  

 ي وجود داشت.داريمعن

عرویدي در زندان داراي    -هاي آنرروپومرري و فاکرورهاي خودرزاي یلبدي  هر سه تمرین به نوعي بر شاخ  گیری:نتیجه

، تمریندات  LDLو  BF%توان گفت که تمریندات فیردنس بیشدرر بدر کداهش      ارند. با میایسه سه گروه مياضافه وزن اثرگذ

 مؤثر است. LDLآرایكس بر کاهش تي -و تمرینات فیرنس HDLو افزایش  BF%بوکس بر کاهش کیک -فیرنس

 ن داراي اضافه وزنآرایكس، ترکیب بدن، نیمرخ لی یدي، زنابوکس، تيتمرینات فیرنس، کیک های کلیدی:واژه
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عندوان مشدكل اصدلي جوامدت م،رلد ،      تدوان بده   را مي

(. افدزایش چدایي در زندان    1ویژه زنان اشاره کدرد ) به

هاي خصوصاً چایي مرکزي باعث افزایش خور بیماري

دهد که افراد مي شود. شواهد نشانعرویي مي -یلبي

( در محدوده نرمال اما با BMI4با شاخ  توده بدني )

چایي شكمي، در معرض خور بیشرري از نظر مشكلات 

سلامري هسرند؛ چرا که چایي مرکزي باعدث اخدرلا ت   

لی ددوپروتئین بددا چگددالي بددا  مرددابولیكي همنددون کدداهش 

(HDL2) (. نشدان  9شدود ) گلیسیرید ميو افزایش تري

تواند است که کاهش وزن در افراد چاق مي داده شده

اي سوح لی یدهاي خون را در این به طور یابل ملا ظه

افراد کداهش دهدد. انجدام فعالیدت بددني و تمریندات       

ورزشي در جلوگیري از انباشت چربي در بدن و چایي 

و همننددین بدده منظددور کدداهش وزن و بازگشددت بدده  

  (.6ست )ا مفید و راهگشا BMIمحدوده نرمال 

انددد کدده تمرینددات هدداي بسددیاري نشددان دادهپددژوهش

میاومري نه تنهدا روشدي مدؤثر بدراي بهبدود عملكدرد       

تواند در  فظ یا بهبدود  عضلاني است، بلكه مي -عصبي

(. تمریندات  0وضعیت سلامت فدرد نیدز مدؤثر باشدد )    

میدداومري، همننددین بدده عنددوان تمرینددات یدددرتي یددا  

ه یكدي از  تمرینات با وزن بدن شدناخره شدده اسدت کد    

ترین اشكال ورزشدي بدراي افدزایش آمدادگي     معروف

جسماني ورزشكاران و روشي مؤثر در توسعه تناسدب  

انددام عضدلاني، یعندي تواندایي تولیدد نیدروي عضدلاني        

(. اهداف اولیه تمرینات میاومري را بهبود 0،5باشد )مي

کنندد، در  دالي   یدرت عضلاني و اسریامت توصی  مي

وط به سلامت یعني مواردي چون که سایر مزایاي مرب

افزایش توده اسدر،واني، کداهش فشدارخون، افدزایش     

سوح میوت عضله و بافت همبند، کاهش چربدي بددن   

را نیز به همراه دارد. اگرچه تكنولوژي مدرن نیداز بده   

هداي روزمدره را   تولید نیروي زیداد در طدول فعالیدت   

کاهش داده است، اما در جوامدت علمدي و پزشدكي بده     

عضلاني به عنوان یک ویژگي بدني مهدم بدراي    یدرت

                                                 
1 Bady Mass Index 
2 High-Density Lipoprotein  

سلامت، یابلیت عملكرد و کیفیت بهردر زنددگي اشداره    

اسدكلري ناشدي از    -شده است. بنابراین، رشد عضدلاني 

فعالیددت ورزشددي )افددزایش هددای رتروفي عضددلاني( و  

عضدلاني، نده    -آوردهایي چون سازگاري عصدبي دست

ت، بلكده  تنها براي افزایش عملكرد ورزشكاران مهم اس

خواهندد  مورد نیاز افراد غیرورزشكاري است کده مدي  

ترکیب بدني خود را تغییر دهند و یا ظرفیدت خدود را   

براي انجام کارهایي که نیازمند تدلا  عضدلاني اسدت،    

 (.0افزایش دهند )

در  ددال  اضددر بددراي ارزیددابي فاکرورهدداي خوددرزاي 

هدداي گیددري شدداخ  مددرتبب بددا چددایي، از اندددازه   

، BMIچایي عمدومي و مرکدزي مانندد     آنرروپومرري

( WHR9اندازه دور کمر، نسدبت دور کمدر بده لگدن )    

هداي مدورد   تدرین گزینده  شدود کده راید    اسرفاده مدي 

(. بنابراین، 44و اندازه دور کمر هسرند ) BMIاسرفاده 

عنوان تواند بههاي آنرروپومرري مياخ اسرفاده از ش

یني خور بروشي ساده، ارزان و غیرتهاجمي جهت پیش

هاي مزمن در موالعات اپیدمیولوژیک مد نظر بیماري

هاي به عمدل آمدده   (. با توجه به بررسي5یرار گیرد )

 -و فیرددنس 9بددوکسکیددک -1تددیثیر تمرینددات فیرددنس 

هدداي آنرروپددومرري و بددر روي شدداخ  6آرایكددستددي

عرویدي در زندان اضدافه     -فاکرورهاي خورزاي یلبدي 

ما در ایدن زمینده   وزن مش،  نشده است و اطلاعات 

ناچیز است. عامل مهم در تمایز پژوهش  اضر با دیگر 

موالعات در بررسي تیثیر تمریندات ترکیبدي تمریندات    

بوکس و فیرنس )تمرینات با وزن بدن( با تمرینات کیک

است که به شدت مدورد توجده و اسدریبال     آرایكستي

بوکس ترکیبي است از بدوکس،  یرار گرفره است. کیک

ن مریداطت و  رزمي و ایروبیک که یک تمری هايورز 

(. همننین، بر بهبود هر 44) دهدفول بادي را ارائه مي

هددوازي مرمرکددز اسددت و  دو سیسددرم هددوازي و بددي 

عرویدي یكدي از    -و آمدادگي یلبدي  آمادگي جسدماني  

                                                 
3 Waist-Hip Ratio 
4 Fitness Training 
5 Kickboxing 
6 TRX  
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هدداي سددازگاري تناسددب اندددام در   رددرین جنبدده مهم

آرایكدس ترکیبدي اسدت از    (. تدي 42بوکس اسدت ) کیک

ت آموزشي که با هدف بهبود یدرت، اسدریامت،   رکا

پذیري، یددرت و ثبدات مرکدزي در    هماهنگي، انعواف

ایدن   (.49یک تمدرین وا دد گدردآوري شدده اسدت )     

هداي جدیدد ورزشدي اسدت کده      تمرینات یكي از رو 

بیشرر زنان به سمت آن گرایش پیدا کردند، تمریندات  

رایكدس  آکه به اصدولا  تدي   با بند یا تمرینات میاومري

هدا  (. به همدین منظدور، آزمدودني   2شود )خوانده مي

زنان داراي اضافه وزن بودند تا بروان از چایي در ایدن  

هدداي پیشددین،  افددراد جلددوگیري شددود. در پددژوهش  

پژوهشگران تنها بده بررسدي یدک ندوو تمدرین مانندد       

هداي  بدوکس بدر شداخ    آرایكس یدا کیدک  تمرینات تي

عرویدي و   -یلبدي آنرروپومرري، فاکرورهاي خودرزاي  

، بده طدوري کده    اندد پرداخرده تنفسدي   -یلبدي آمادگي 

 و 9و  سدنوند  ،و همكاران 2و همكاران، اسمیت 4دولري

آرایكس را بر ترکیدب بددن و   همكاران اثر تمرینات تي

اثددر  همكددارانو  1(؛ گدددکي2،41،49نیمددرخ لی یدددي )

(؛ و نیز 46سازي عضله )آرایكس را بر فعالتمرینات تي

و همكاران اثدر تمریندات    6و ارگون ،همكاران و 9اورگي

( مورد 44،40تنفسي ) -بوکس را بر آمادگي یلبيکیک

موالعه یرار دادند. و ایدن در شدرایوي اسدت کده در     

اثرات ایدن تمریندات    شده است تاپژوهش  اضر سعي 

.  دال ایدن   تعیدین شدود  در ترکیب با تمرینات فیردنس  

تمریندات   است کده آیدا انجدام یدک دوره     سؤال مور 

آرایكدس بدر برخدي    تي -بوکس و فیرنسکیک -فیرنس

هدداي آنرروپددومرري و فاکرورهدداي خوددرزاي شدداخ 

عرویدي در زندان داراي اضدافه وزن تیثیرگدذار      -یلبي

 است یا خیر؟
 

 
                                                 
1 Dolati 
2 Smith 
3 Hasanvand 
4 Gaedtke 
5 Ouergui 
6 Ergun 

 روش کار

که بده جهدت    انجام شد 4950ش  اضر در سال پژوه

و از آن جهدت کده    بودهنوو و هدف از نوو کاربردي 

هداي انسداني و عددم کنردرل تمدامي عوامدل       بر نمونه

د. طددر  بددواز نددوو نیمدده تجربددي  شددد اثرگددذار اجددرا

آزمون با یک گدروه  پس -آزمونپژوهش از نوو پیش

 ایدن  آمداري  د. جامعده بدو کنررل و دو گدروه تجربدي   

اسدران البدرز بدا    در پژوهش را زنان داراي اضافه وزن 

از  دادندد. سال تشكیل مدي  99/25±99/9میانگین سني 

گیدري تصدادفي   بین جامعه آماري با اسرفاده از نمونده 

نفر داوطلب واجد شرایب،   69)تصادفي ساده(، از بین 

کیلدوگرم   94تدا   BMI  29زن داراي اضافه وزن )با 10

سال به عنوان  91تا  21مربت( در محدوده سني بر مرر

نمونه انر،ام شدند و بده سده گدروه تمریندي تیسدیم      

 شدند. 

ا انرشار فراخوان، افراد داراي اضافه وزن کده  در ابردا ب

مایل به اجراي تمرینات ورزشي جهت تعدیل و کاهش 

وزن و بهبود وضدعیت فیزیولوژیدک خدود بودندد، بده      

مجموعه ورزشي تعیین شده در کرج مراجعه و توسب 

پژوهشگر شناسایي گردیدندد. در روز معدین از افدراد    

ه توضیحات داوطلب دعوت به عمل آمد و پس از ارائ

به طور کامل درباره روندد اجدراي پدژوهش،  فوایدد،     

دهدي تمدامي   خورات و مضرات ا رمالي موالعه، پاسخ

سددؤا ت داوطلبددین و بددا کسددب رضددایت جهددت یبددول 

شدرکت درپددژوهش  اضددر از بدین واجدددین ا رمددالي   

شددرایب شددرکت در ایددن پددژوهش پددس از تكمیددل     

لیدت  هداي اسدراندارد سدلامت و میدزان فعا    پرسشدنامه 

نفددر از زنددان داراي اضددافه وزن بددا  10بدددني روزاندده، 

هاي خاص شرایب جسماني سالم )نداشرن سابیه بیماري

عرویدي، کبددي، کلیدوي، ریدوي و      -چون بیماري یلبي

دیابت و نداشرن گزارشي از هر نوو ضدایعه جسدمي و   

ارتوپدي که با روند اجراي تمرینات در تنایض باشدد(،  

هدا  ،هدی  کددام از آزمدودني   انر،ام شدند. همنندین  

باردار نبودند و یا در  ال تلا  براي بارداري نبودند، 

ها داراي اضافه وزن و بددون سدابیه اجدراي    آزمودني
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فعالیت ورزشي یا محدودیت کالریک بودند. بدا توجده   

هدا بندا بده    نفر از آزمدودني  0به این که در انرهاي کار 

بندي تیسیمد یلي از ادامه همكاري صرف نظر کردند 

 44سه گروه به صورت تمرینات فیرنس )گروه کنررل، 

 -نفددر( و فیرددنس  49بددوکس )کیددک -نفددر(، فیرددنس 

هدا در یدک دوره   نفر( بود تا آزمودني 41آرایكس )تي

 اي شرکت نمایند. هفره 0برنامه تمریني 

 ها خواسدره شدد یدک روز یبدل از آغداز دوره     از آزمودني

هاي اولیه، در مجموعه گیريزهتمریني جهت ارزیابي و اندا

گیددري هدداي اولیدده شددامل اندددازه  ضددور یابنددد. ارزیددابي

، BMI ،WHR هاي آنرروپومرري مانندد یدد، وزن،  شاخ 

( BFM2و توده چربي بدن )( BF4%درصد چربي بدن )

مددل   Inbody)شدرکت  با دسرگاه سنجش ترکیب بددن  

گیدري فاکرورهداي   انددازه  ؛، ساخت کشدور آمریكدا(  770

ها جهدت  گیري از آزمودنيعرویي با خون -رزاي یلبيخو

و لی دوپروتئین   HDLگلیسیرید، کلسررول تام، سنجش تري

ینه: ددد ؛ و تعیدین ضدربان یلدب بیش   (LDL9با چگدالي پدایین )  

 بود. 224 -سن

روندده  هاي انجدام شدده، پروتكدل پدیش    بر اساس بررسي

 -هفردده، شددامل تمرینددات فیرددنس   0تمرینددي بدده مدددت  

هداي تجربدي   آرایكس براي گروهتي -س و فیرنسبوککیک

هفرده   0(. براي گروه کنردرل نیدز   40-40، 49طرا ي شد )

رونده فیرنس تعیین و طرا دي شدد. تمریندات    تمرین پیش

جلسده در هفرده، در روز و سداعري     9بدوکس،  فیرنس کیک

و بده طدور مروسدب    ( 40-45معین )روزهاي زوج ساعت 

ضربان یلدب بیشدینه    داکثر  درصد 04با شدت معین 

جلسه در هفرده،   9آرایكس، تي -تمرینات فیرنسآغاز شد. 

( با شددت  45:94-24:94در زماني مش،  )روزهاي زوج 

 داکثر ضربان یلب بیشینه آغداز شدد.    درصد 04مروسب 

 ددداکثر  درصددد 69شدددت تمرینددات در ابرددداي دوره از 

رسدید.   درصد 09ضربان یلب شروو و در انرهاي دوره به 

ها در طول تمرین بدا ضدربان سدن     ربان یلب آزمودنيض

                                                 
1 Body Fat Percentage 
2 Body Fat Mass  
3 Low-Density Lipoprotein  

طور در هر جلسه تمریني بهگیري و ثبت شد. پلار اندازه

دیییدده  0-44ه گددرم کددردن و  دیییدد 0-44م،رصددر 

کردن شامل تمریندات کششدي و نرمشدي انجدام     سرد

هفرده   0ها توصیه شدد کده در طدول    به آزمودنيگردید. 

گوندده فعالیددت رراي برنامدده تمرینددي از شددرکت در هاجدد

هاي آنرروپومرري و ورزشي دیگر خودداري کنند. شاخ 

هفرده تمدرین بدا     0پروفایل لی یدي، مجددداً پدس از پایدان    

ساعت پس از اتمدام دوره بدا هددف میایسده بدا       10فاصله 

   گیري و ثبت گردید.هاي اولیه اندازهداده

آنالیز آزمایشگاهي توسب آزمایشگاه  گیري و نیزخون

اولددین مر لدده لوژي ارگ تهددران انجددام شددد.  پدداتوبیو

گیري یک روز یبل از اولدین جلسده تمدرین، از وریدد     خون

هداي خدوني   انجام گرفدت. فداکرور  ها دست چپ آزمودني

گلسددیرید، مددورد بررسددي در ایددن پددژوهش شددامل تددري

گیدري در سداعت   بود. نمونه LDLو  HDLکلسررول تام، 

انجام شدد تدا   توسب تكنسین آزمایشگاه مش،صي از روز 

روزي سوح  فاکرورهاي خوني تحت تیثیر نوسدانات شدبانه  

اي هفردده 0سدداعت پددس از اتمددام دوره   10 .تغییددر نكنددد 

گیري به منظور ارزیابي پارامررهاي مدذکور  تمرینات، خون

در بررسي تیثیر تمرینات ورزشدي مجددداً انجدام گرفدت.     

دلرادرمدان بدوده    ROCHEگیري از برندد  هاي خونکیت

ها داراي دو معرف هسرند. همننین از دسدرگاه  این کیت که

هداي خدوني   اتوآندا یزر بدراي تحلیدل نمونده     540هیراچي 

بایسدت شدفاف و   گیدري مدي  هاي خدون اسرفاده شد. نمونه

هداي  و یا رشدره  Clotفاید هرگونه ذرات معلق )به صورت 

ها باید سدانرریفیوژ  فیبرین( باشد. در غیر این صورت نمونه

هاي ذخیره شده در فریز نیز بعدد از دفریدز   نمونه شوند.

شدن توسب ورتكس، همگن شدند. به منظدور اطمیندان از   

صحت و دیت آزمایشدات از سدرم کنردرل در اتوآندا یزر     

اسرفاده شد. سرم کنررل در شروو کار و یبدل از گدزار    

گیدرد و بعدد از بدسدت    جوام بیماران در دسرگاه یرار مي

هداي خواندده شدده در منحندي     ررلآوردن جوام سرم کن

وسرگارد صحت لوي جینگ یرار گرفره و بر اساس یوانین 

گردد. جهدت کدالیبره کدردن    و دیت نرای  بررسي مي
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 به طور جداگانه اسرفاده شده است. Trulab Pو  Trulab Nو جهت کنررل  TruCalاسراندارد با کالیبراتور 

 
 آرایکستی -بوکس و فیتنسکیک -تنس. پروتکل اجرای تمرینات فیتنس، فی1جدول 

 رو  اجرا هاگروه

 دیییه گرم کردن شامل تمرینات کششي و نرمشي 44-0

 

 فیرنس )تمرینات با وزن بدن(

 )کنررل(

 تمرینات:

 اسكوات، اسكوات ایزومرریک،  شنا، دیپ معكوس،  ن  و ...

 ثانیه 64-54 داکثر ضربان یلب بیشینه و زمان اسررا ت  %69-09با شدت 

 

 بوکسکیک -فیرنس

 تمرینات:

 هاي دفاو و انواو م،رل  یدم )ری  پا(ضربات پان  مسرییم،  فرانت کیک، ساید کیک، تكنیک

 ثانیه 64-54تكرار، با ضربان یلب و زمان اسررا ت  44-42دوره با  9

 

 آرایكستي -فیرنس

 

 تمرینات:

 د پلانک و ...پا، شنا، پرس سینه، سایآرایكس اسكوات،  ن  تکتي

 ثانیه 64 داکثر ضربان یلب بیشینه و زمان اسررا ت  %69-09با شدت 

 دیییه سرد کردن شامل تمرینات کششي و نرمشي 44-0

 

 تجزیه و تحلیل آماری

هاي آماري توصدیفي  آوري شده با رو اطلاعات جمت

و اسددرنباطي مددورد تجزیدده و تحلیددل یددرار گرفددت و  

دا بدا آزمدون   رائده شدد. ابرد   اطلاعات در یالب جداول ا

ها بررسدي  بودن دادهنرمال 4اسمیرنوف -کلموگروف

هاي پارامرریدک  ها از آزمونشد. براي آزمون فرضیه

اسددرفاده شددد. بدددین منظددور بددراي میایسدده میددانگین 

آزمددون و سدده گددروه در مر لدده پددیش  مرغیرهدداي 

و بدراي   2آزمون از آزمدون آمداري تدي همبسدره    پس

نگین مرغیرهاي سه گدروه )تغییدرات   میایسه اخرلاف میا

 9طرفههاي تحلیل واریانس یکبین گروهي( از آزمون 

داري از آزمدون  و در صورت مشداهده اخدرلاف معندي   

( )به دلیدل  GT2 (Hochbergs GT2-تعییبي هاکبرگز

                                                 
1 Kolmogorov-Smirnov 
2 Paired Sample T-Test 
3 One-way Analysis of Variance (ANOVA) 

هدا( اسدرفاده شدد.    نبودن تعداد نمونه در گروه یكسان

در نظر گرفره شدد. جهدت    >49/4p دارييسوح معن

 اسرفاده شد. SPSS-24تجزیه و تحلیل آماري از 

 

 هایافته

 44هاي فردي سه گروه فیرنس )گروه کنردرل،  ویژگي

ایكس آرنفر( و فیرنس تي 49بوکس )نفر(، فیرنس کیک

، 91/20±00/2نفر( شامل سدن و یدد بده ترتیدب      41)

، 02/462±94/9سددددال،  9/20±59/2و  99/9±99/25

 مرر بود. سانري 69/469±90/1و  52/1±66/462

هدداي آنرروپددومرري و نیددز میددانگین میددانگین شدداخ 

عرویددي سدده گددروه در  -فاکرورهدداي خوددرزاي یلبددي

 9و  2ول اجدد آزمدون در  آزمدون و پدس  مر له پیش

 ارائه شده است. 
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 آزمونآزمون و پسهای آنتروپومتری سه گروه در مرحله پیش. شاخص2جدول 

 p2میدار  p4میدار  آزمونپس آزمونپیش گروه مرغیر

 وزن

 )کیلوگرم(

 *444/4 06/09  49/0 59/01  99/0 فیرنس

 402/4 02/09  69/44 52/06  09/5 بوکسکیک -فیرنس 959/4

 *4444/4 90/01  29/6 92/06  9/6 ایكسآرتي -فیرنس

BFM 
 )کیلوگرم(

 *445/4 60/94  00/9 5/92  96/1 فیرنس
950/4 

 
 *442/4 42/94  1/0 11/92  56/0 بوکسکیک -یرنسف

 *444/4 4/94  91/1 20/92  41/1 ایكسآرتي -فیرنس

BMI 
 )کیلوگرم بر مررمربت(

 *4444/4 00/20  45/2 40/20  40/2 فیرنس

 406/4 64/20  52/9 50/20  99/9 بوکسکیک -فیرنس 994/4

 *4444/4 60/20  16/4 14/20  62/4 ایكسآرتي -فیرنس

%BF 

 *490/4 95  90/1 6/14  14/9 فیرنس

 *449/4 54/95  9/6 40/14  40/6 بوکسکیک -فیرنس *449/4

 *444/4 5/99  46/9 0/14  90/1 ایكسآرتي -فیرنس

WHR 

 *421/4 05/4  49/4 5/4  9/4 فیرنس

 *442/4 54/4  49/4 59/4  49/4 بوکسکیک -فیرنس 440/4

 *4444/4 5/4  41/4 52/4  49/4 ایكسآرتي -فیرنس

آزمدون،  و پدس  آزمونپیش مر له در گروه دو مرغیرهاي میایسه همبسره: تي آزمون به مربوط میادیر4است.  شده بیان معیار انحراف و میانگین صورت به میادیر
 دهد.داري را نشان ميتفاوت معني*هفره.  0 از پس گروه سه مرغیرهاي ایسه: میطرفهتحلیل واریانس یک آزمون به مربوط میادیر2

 
 آزمونآزمون و پسعروقی سه گروه در مرحله پیش -. فاکتورهای خطرزای قلبی3جدول 

 p2میدار  p4میدار  آزمونپس آزمونپیش گروه مرغیر

 گلیسیریدتري

 لیرر(گرم بر دسي)میلي

 926/4 40/424  19/94 45/424  05/92 فیرنس

 014/4 91/444  2/10 99/444  49/14 بوکسکیک -فیرنس 549/4

 659/4 00/52  45/21 61/59  69/20 ایكسآرتي -فیرنس

 کلسررول تام

 لیرر(گرم بر دسي)میلي

 *444/4 45/466  04/95 69/405  46/11 فیرنس

 *445/4 1/469  96/22 400  91/29 بوکسکیک -فیرنس 502/4

 *444/4 40/469  26/20 20/409  49/96 ایكسآرتي -فیرنس

HDL 
 لیرر(گرم بر دسي)میلي

 605/4 19/90  16/5 40/90  0/5 فیرنس

 *446/4 99/95  01/0 16/91  5 بوکسکیک -فیرنس *424/4

 054/4 90  55/0 09/96  20/44 ایكسآرتي -فیرنس

LDL 
 لیرر(م بر دسيگر)میلي

 450/4 19/442  49/94 45/445  29/1 فیرنس

 *4444/4 49/50  05/46 59/424  29 بوکسکیک -فیرنس *4444/4

 *441/4 41/50  05/41 99/441  44/24 ایكسآرتي -فیرنس

آزمدون،  و پدس  آزمونپیش مر له در گروه دو مرغیرهاي میایسه سره:همب تي آزمون به مربوط میادیر4است.  شده بیان معیار انحراف و میانگین صورت به میادیر
 دهد.داري را نشان ميتفاوت معني*هفره.  0 از پس گروه سه مرغیرهاي طرفه: میایسهتحلیل واریانس یک آزمون به مربوط میادیر2

 

 نرای   اصل از آزمون تدي همبسدره   9و  2طبق جداول 

 :نشان داد

گدروه   WHRو  BFM ،BMI ،%BFبین وزن بدن،  -

آزمدون تفداوت   آزمدون و پدس  فیرنس در مر له پیش

 داري وجود داشت.معني

 -گددددروه فیرددددنس  WHRو  BFM ،%BFبددددین  -

آزمدون  آزمدون و پدس  بدوکس در مر لده پدیش   کیک

 تفدداوت BMIداري و بددین وزن بدددن و تفدداوت معنددي

 داري وجود دارد.غیرمعني
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گدروه   WHRو  BFM ،BMI ،%BFبین وزن بدن،  -

آزمددون و ایكددس در مر لدده پددیش  آرتددي -فیرددنس

 داري وجود داشت.آزمون تفاوت معنيپس

بددین کلسددررول تددام گددروه فیرددنس در مر لددده       -

داري و بدین  آزمدون تفداوت معندي   آزمون و پسپیش

داري تفداوت غیرمعندي   LDLو  HDLگلیسدیرید،  تري

 وجود داشت.

 -گددروه فیرددنس LDLو  HDLبددین کلسددررول تددام،  -

آزمدون  آزمدون و پدس  بدوکس در مر لده پدیش   کیک

گلیسددیرید تفدداوت  داري و بددین تددري تفدداوت معنددي 

 داري وجود داشت.غیرمعني

ایكدس  آرتي -گروه فیرنس LDLبین کلسررول تام و  -

داري آزمون تفاوت معنيآزمون و پسدر مر له پیش

داري تفداوت غیرمعندي   HDLگلیسدیرید و  و بین تدري 

 وجود داشت.

طرفه نشدان     اصل از آزمون تحلیل واریانس یکنرای

 (:9و  2داد )جدول 

بدوکس و  کیدک  -سه گروه فیرنس، فیرنس BF%بین  -

ایكس پس از یک دوره تمریندات تفداوت   آرتي -فیرنس

تفددداوت  WHRو  BFM ،BMIداري و بدددین معندددي

 داري وجود داشت.غیرمعني

 -سدده گددروه فیرددنس، فیرددنس   LDLو  HDLبددین  -

ایكدس پدس از یدک دوره    آرتدي  -بوکس و فیرنسکیک

گلیسدیرید و  داري و بدین تدري  تمرینات تفداوت معندي  

 داري وجود داشت.کلسررول تام تفاوت غیرمعني

نشدان   GT2-نرای   اصل از آزمون تعییبدي هداکبرگز  

 داد:

بددوکس کیددک -گددروه فیرددنس و فیرددنس BF%بددین  -

 گددروه BF%(، بددین p=509/4داري )تفدداوت غیرمعنددي

داري ایكددس تفدداوت معنددي آرتددي -فیرددنس و فیرددنس

(424/4=p و بین )%BF بدوکس و  کیک -گروه فیرنس

داري ( تفدداوت معندديp=441/4ایكددس )آرتددي -فیرددنس

 وجود داشت.

بددوکس کیددک -گددروه فیرددنس و فیرددنس HDLبددین  -

گددروه  HDL(، بددین p=466/4داري )تفدداوت غیرمعنددي

داري یرمعندي ایكدس تفداوت غ  آرتدي  -فیرنس و فیرنس

(444/4=p و بین )HDL بدوکس و  کیک -گروه فیرنس

داري ( تفدداوت معندديp=490/4ایكددس )آرتددي -فیرددنس

 وجود داشت.

تفاوت  بوکسکیک -فیرنسگروه فیرنس و  LDLبین  -

گدروه   LDL(، بین p=444/4داري وجود داشت )معني

داري معندي ایكدس تفداوت غیر  آرتدي  -فیرنس و فیرنس

(555/4=p و ) بینLDL بدوکس و  کیدک  -گروه فیرنس

داري ( تفدداوت معندديp=444/4ایكددس )آرتددي -فیرددنس

 وجود داشت.

 

 بحث  

هاي پیشین تنها به بررسي یک نوو تمدرین  در پژوهش

هاي بوکس بر شاخ آرایكس یا کیکمانند تمرینات تي

عرویدي و   -آنرروپومرري، فاکرورهاي خودرزاي یلبدي  

شددده اسددت و در  تنفسددي پرداخردده -آمددادگي یلبددي

پددژوهش  اضددر اثددرات ایددن تمرینددات در ترکیددب بددا 

 تمرینات فیرنس بررسي شده است.

هداي  نرای   اصدل از بررسدي شداخ    در پژوهش  اضر 

 -فیردنس فیردنس و  آنرروپومرري نشان داد کده در گدروه   

و  BFM ،BMI ،%BFوزن بدددن، آرایكددس بددین  تددي

WHR  بدوکس بدین   کیک -فیرنسو نیز در گروهBFM ،

%BF  وWHR  آزمدون  آزمدون و پدس  در مر له پدیش

در  BF%داري وجود داشدت. از طرفدي، بدین    تفاوت معني

هر سه گروه بعدد از یدک دوره تمریندات منر،دب تفداوت      

تمرینات فیردنس و  داري وجود داشت، به طوري که معني

مدؤثر   BF%بدوکس بیشدرر بدر کداهش     کیدک  -فیرنس

 بودند.

اضدر، دولردي و   هداي همسدو بدا موالعده      در پژوهش

آریكدس  هفره تمریندات تدي   0نشان دادند که  همكاران

هاي آنرروپومرري، کاهش موجب بهبود برخي شاخ 

در زنددان داراي اضددافه وزن  BFMو  BF%دار معنددي

آریكدس باعدث   شده است؛ به طوري که تمریندات تدي  

کاهش همزمان چربي بدن و افدزایش تدوده عضدلاني    

آریكدس بدا   ه تمرینات تيتوان گفت کشد. بنابراین، مي
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هدف کاهش چربي بدن و افزایش تدوده عضدلاني، در   

وایت رو  مناسبي براي از دست دادن چربي در زنان 

تواند جدایگزین تمریندات   مي داراي اضافه وزن است و

 (. همننین، اسمیت و همكاران49سنري میاومري شود )

آرایكدس تدیثیرات   هفره تمرینات تدي  0نشان دادند که 

هاي آنرروپومرري نظیر داري بر شاخ و معني مثبت

%BF  وWHR    مردان و زنان داشره و نیز بدر بهبدود

(. از 41تناسددب اندددام و عضددلات مددؤثر بددوده اسددت ) 

هفرده   0نشدان دادندد کده     طرفي،  سنوند و همكاران

دار آرایكس باعدث کداهش معندي   تمرینات میاومري تي

%BF    ( گددکي 2در مردان غیرفعدال شدده اسدت .)  و

آرایكدس را بدر   هفره تمریندات تدي   42نیز اثر  همكاران

سددازي عضددله اصددلي در افددراد سددالمند و سددالم فعددال

نشدان   و همكداران  ، ارگدون ضمناً(. 46کردند )گزار  

بوکس به صورت دادند که انجام تمرینات کاردیو کیک

شود، به طوري که منظم براي کنررل وزن پیشنهاد مي

به کاهش وزن در زندان جدوان   انجام این نوو تمرینات 

اي بود و دیییه 22بوکس، کند. تمرینات کیککمک مي

بدوکس غیدر   نرای  نشان داد که جلسات تمریندي کیدک  

اي طرا ي شود که عمددتاً شدامل   تماسي، باید به گونه

تمرینات پا همراه با برخدي  رکدات دسدت باشدد و از     

طرا ي جلسه تمریني که تنها بر روي دست کار شدود  

اید اجرنام کرد. مروسب کالري مصرف شده در ایدن  ب

کیلوکددالري در دیییدده ت،مددین زده شددد،   0تمرینددات 

تواند بوکس ميدیییه تمرینات کیک 19انجام  بنابراین

کیلوکالري مصرف کند، لذا در این پژوهش،  944با ي 

انجام این تمرینات به صورت سه جلسه در هفره بدراي  

(. یابل ذکدر اسدت   44ت )کنررل وزن پیشنهاد شده اس

( پیشنهاد ACSM4که کال  آمریكایي پزشكي ورزشي )

هداي صدحیح تمریندي،    گیري از مكانیزمکند با بهرهمي

شدود.   BF%تواند باعث کداهش  تمرینات میاومري مي

بدده دنبددال تمرینددات میدداومري نشددانگر   BF%کدداهش 

ترین دلیدل کداهش   است. ا رما ً مرداول BFMکاهش 

%BF ن با تمرینات میاومري ایدن باشدد کده    و وزن بد

                                                 
1 American College of Sports Medicine 

یابد، میزان گونه که توده خال  بدن افزایش ميهمان

یابدد  ( نیز افزایش ميRMR2سوخت و ساز اسررا ت )

تواند به افزایش انرژي مصدرفي و  که این موضوو مي

 (.2تعادل انرژي در بدن منجر شود )

هاي پژوهش  اضر، نرای  بدست آمدده در  طبق یافره

آزمون نشدان داد در گدروه   آزمون و پسپیش مر له

بوکس کیک -فیرنس بین کلسررول تام، در گروه فیرنس

 -و در گروه فیردنس  LDLو  HDLبین کلسررول تام، 

تفدداوت  LDLآرایكددس بددین کلسددررول تددام و    تددي

 LDLو  HDLداري وجود داشت. به علاوه، بدین  معني

در سدده گددروه پددس از یددک دوره تمرینددات تفدداوت    

داري وجود داشت، به طوري که تمرینات فیرنس معني

و  LDLآرایكددس بیشددرر بددر کدداهش  تددي -و فیرددنس

 HDLبوکس بیشرر بر افدزایش  کیک -تمرینات فیرنس

مدؤثر بودندد. نردای  موالعدات انجدام شدده در انجددام       

تمرینات ورزشدي بدر پروفایدل لی یددي و فاکرورهداي      

عرویدي ضدد و نیدیض هسدرند. نردای        -خورزاي یلبي

ناهمسدو   پژوهش  اضر با پژوهش دولري و همكداران 

هددا بددا ارزیددابي فاکرورهدداي ، بدده طددوري کدده آنبددود

در زندان   LDLو  HDLگلیسدیرید،  کلسررول تام، تري

آرایكدس  هفره تمرینات تدي  0داراي اضافه وزن پس از 

تغییرات چنداني مشاهده نكردند، مبني بر این که ایدن  

ل لی یددي زندان داراي   نوو تمرینات براي بهبود پروفای

اضافه وزن کافي و مؤثر نبوده است و بده ایدن مدورد    

دلیل این عددم تغییدر بده علدت     اشاره کردند که شاید 

شددده در گیددريبددودن فاکرورهدداي اندددازه  نرمددال

شده در این ها بوده است. از دیگر د یل ذکرآزمودني

هدا    رژیم غذایي آزمودنيپژوهش عدم تغییر و اصلا

نشان دادند که انجام  ولي ارگون و همكاران (.49) بود

جلسده در   9دیییده و   22بوکس )تمرینات کاردیو کیک

و در نریجده   بهبود و توسعه تناسب هوازيهفره( موجب 

(. در 44شددود )تنفسددي مددي  -بهبددود آمددادگي یلبددي 

نیز گزار  کردندد   پژوهشي دیگر، اورگي و همكاران

                                                 
2 Resting Metabolic Rate 
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مادگي هوازي بوکس، آهفره تمرینات کیک 9که انجام 

دهد، به طوري که این رشدره  هوازي را بهبود ميو بي

نه تنها براي دفاو ش،صي بلكه راهي مناسب در جهدت  

توانددد توسددعه سددلامري و تناسددب اندددام اسددت و مددي 

 -آمادگي جسماني را افزایش و به بهبود آمادگي یلبي

 (.40تنفسي کمک کند )

 هداي بسدیاري نشدان   کده پدژوهش   باید اذعان داشدت 

هدداي انددد کدده تمرینددات ورزشددي بددر شدداخ    داده

عرویدي   -آنرروپومرري و فاکرورهاي خودرزاي یلبدي  

تددیثیر دارد، بددا ایددن  ددال هنددوز نددوو، شدددت و مدددت 

تمرینات ورزشدي کده تدیثیري مولدوم بدر روي ایدن       

فاکرورها داشره باشد در  ال بررسدي اسدت. در عدین    

ضدد و  هاي ها یافره ال نیز نرای  برخواسره از پژوهش

هداي ضدد و نیدیض    دهد. این یافرده نییضي را نشان مي

تواند به علت تفاوت در نوو فعالیت ورزشي، مدت، مي

هداي فدردي و  ردي تفداوت در انر،دام      شدت، تفاوت

هدداي آمدداري در هدداي آمدداري و تعددداد نموندده رو 

ضدددمناً بایدددد بددده هددداي م،رلددد  باشدددد. پدددژوهش

اثدر   عدم کنردرل هاي پژوهش  اضر مانند محدودیت

ها بر نرای  هاي فردي و عوامل وراثري آزمودنيتفاوت

 - اصل از پژوهش، عدم کنررل کامدل شدرایب رو دي   

ها، عددم امكدان کنردرل دییدق تغذیده      رواني آزمودني

ها، عدم امكان کنررل دییق خسرگي و کیفیدت  آزمودني

هددا و نیددز عدددم امكددان کنرددرل بددر  خددوام آزمددودني

هدا  پدژوهش آزمدودني   هاي خارج از چهارچومفعالیت

 در طول دوره پژوهش اشاره کرد.

 

 گیرینتیجه

نرای  پژوهش  اضدر نشدان داد کده هدر سده تمدرین       

آرایكدس  تدي  -بدوکس و فیردنس  کیدک  -فیرنس، فیرنس

هداي آنرروپدومرري و   تواند به ندوعي بدر شداخ    مي

عرویدي در زندان داراي    -فاکرورهاي خودرزاي یلبدي  

سه سه گروه به اخرصدار  اضافه وزن مؤثر باشد. با میای

 BF%توان گفت تمرینات فیرنس بیشرر بر کداهش  مي

 BF%بوکس بر کاهش کیک -، تمرینات فیرنسLDLو 

آرایكدس بدر   تدي  -و تمرینات فیردنس  HDLو افزایش 

اسدداس  مددؤثر هسددرند. بنددابراین، بددر   LDLکدداهش 

شود کده  طور برآورد ميهاي پژوهش  اضر اینیافره

بددوکس و کیددک -ت فیرددنسانجددام یددک دوره تمرینددا 

تواندد بدر سدلامت جسدماني،     آرایكدس مدي  تي -فیرنس

عرویدي   -تناسب انددام و فاکرورهداي خودرزاي یلبدي    

زنان داراي اضافه وزن تیثیرگدذار باشدد. بدا توجده بده      

شدود تدا   روند رو به رشد چایي در جامعه پیشنهاد مي

در آینده به بررسي این نوو تمریندات بدر روي افدراد    

هاي م،رل  پرداخره ز در مدت زمان و شدتچاق و نی

شود. همنندین، بده منظدور بررسدي تفداوت جنسدیت       

شود تا انجام این تمرینات بر روي مدردان  پیشنهاد مي

شدود تدا انجدام یدک     نیز انجام شود. ضمناً پیشنهاد مدي 

بوکس بدا هددف بررسدي یددرت     دوره تمرینات کیک

هدوازي  پذیري و یا توان هوازي و بدي عضلاني، انعواف

 نیز مورد ارزیابي یرار گیرد.
 

 تشکر و قدردانی

نامده دوره کارشناسدي   موالعه  اضر برگرفره از پایدان 

ارشد فیزیولوژي ورزشي در دانشگاه الزهدرا )س( در  

از کلیده  باشد. مي 46125با شماره مصوم  4950سال 

بده  هایي که در پژوهش  اضر زمودنيآافراد خصوصاً 

 .گرددمي یمانه تشكر و یدردانيصمیاري رساندند، ما 
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