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  1  1390وم اسفند هفته س /171 شماره / 29 سال – اصفهان پزشكي دانشكده مجله

   مقاله پژوهشي  ي اصفهانمجله دانشكده پزشك

 4/11/90: تاريخ پذيرش         1/9/90: تاريخ دريافت  1390هفته سوم اسفند ماه/171شماره /منهسال بيست و 
  

 گرا برون حاد تمرين از پس شده ادارك ريكاوري و بدني عملكرد روي درماني ماساژ اثر
  بدنساز ورزشكاران مردان در

  
  3شريفي غلامرضا دكتر ،2كارگرفرد مهدي دكتر ،1تيموري محسن

  
  

  چكيده
 ماساژ اثرات تعيين ،حاضر تحقيق از هدف .شود مي دهاستفا ورزشي هاي آسيب از گيري پيش و بهبود براي درماني هاي شيوه از يكي ورزشي ماساژ :مقدمه
 .بود بدنساز ي كرده تمرين مرد ورزشكاران در شده ادارك ريكاوري و بدني عملكرد روي حاد تمرين از پس ورزشي

 ست 5 .گرفتند قرار )نفر 15( شاهد و )نفر 15( تجربي گروه دو در تصادفي طور هب و شدند انتخاب آزمودني عنوان به بدنساز ورزشكار مرد 30 تعداد :ها روش
 يك تجربي گروه سپس .كردند اجرا زانو فلكسورهاي و اكتنسورها عضلاني هاي گروه ي بيشينه تكرار يك درصد 85 )±5( سطح در بيشينه انقباض حداكثر با

 شد داده آموزش شاهد گروه به كه حالي در نمودند، يافتدر تمرين از پس بلافاصله ماساژ هاي تكنيك از استفاده با دقيقه 30 مدت به ورزشي ماساژ ي دوره
 ي نامه پرسش و )Sargent jump test( ارتفاع پرش از استفاده با ترتيب به شده ادراك ريكاوري ورزشي عملكرد .كنند حفظ را خود عادي زندگي كه

   آماري آزمون از استفاده با آمده دست به هاي داده .دش گيري اندازه تمرين از پس ساعت 72 و 24 ،2 ،بلافاصله و قبل شده ادراك ريكاوري
Repeated measures ANOVA شد تحليل و تجزيه. 

 گروه دو هر عضلاني كوفتگي در داري يمعن افزايش و شده ادراك ريكاوري و ورزشي عملكرد در داري يمعن كاهش حاد تمرين از پس چه اگر :ها يافته
 ماساژ ساعت 24 از پس را شاهد گروه با مقايسه در تجربي گروه در شده ادراك ريكاوري و ورزشي عملكرد در داري ينمع بهبود نتايج اما ،گرديد مشاهده
 ).P > 05/0( داد نشان درماني

 ورزشكاران ي شده ادراك ريكاوري و بدني عملكرد بهبود روي اي ويژه اثر درماني ماساژ جلسه يك كه كند مي پيشنهاد مطالعه اين نتايج :گيري نتيجه
  .باشد مفيد قدرت درمان در نيست ممكن حال اين با .دارد كرده تمرين بدنساز

  بدنساز ورزشكاران شده، ادارك ريكاوري بدني، عملكرد ماساژ، :كليدي واژگان
 

  مقدمه
 خـود  ورزشـي  هـاي  فعاليـت  طي در ورزشكاران اغلب

 كـه  ورزشكاراني اما ،اند كرده تجربه را عضلاني كوفتگي
 شـدت  در ناگهـاني  افـزايش  ،فصل پيش تمرين ازآغ در

 را )اكسـنتريك ( گـرا  بـرون  انقبـاض  خصوص هب تمرين
 تجربه بيشتر را عضلاني كوفتگي اغلب كنند، مي استفاده
 نوع اين اغلب تحقيقاتي، هاي گزارش اساس بر .اند كرده

 ورزشـي  عملكـرد  و كـارايي  كـاهش  بـه  منجر كوفتگي
ــوان از حتــي و شــود مــي ــه ت ــ ورزشــكاران اي حرف  هب

 دليـل،  همـين  بـه  .كاهـد  مـي  مسابقه فصل در خصوص
 مورد همواره عضلاني كوفتگي از ناشي عوارض كاهش
 عضـلاني  كوفتگي ).1- 2( است بوده پژوهشگران توجه
 نوعي حاد كوفتگي .است خيريأت و حاد كوفتگي شامل

 ي دوره از بعد بلافاصله و هنگام در كه است كوفتگي از
 نـوع  ايـن  دليـل  تحقيقـات  برخي .شود يم ايجاد تمرين

 فعـال  عضلات به ناكافي خون جريان فقدان را كوفتگي
 كوفتگي نوع اين چه اگر .اند دانسته )موضعي خوني كم(
 و بوده مطالعات توجه مورد كمتر بودن دوام بي خاطر هب

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  و همكاران يتيمور محسن  گرا برون حاد تمرين از پس درماني ماساژ 

  1390 اسفند سوم هفته /171 شماره / 29 سال – اصفهان پزشكي دانشكده مجله 2

 تـأخيري  عضـلاني  كـوفتگي  تـر،  مهم مورد ).1( هست
)Delayed onset muscle soreness اي DOMS( است 
 طي ،شده شروع تمرين توقف از بعد ساعت 24 از كه
 بـراي  و رسـد  مي اوج به تمرين از پس ساعت 72-48

 اسـاس  بـر  .يابـد  مـي  تداوم تمرين از پس روز چندين
 از پــس كــوفتگي نــوع ايــن تحقيقــاتي، هــاي گــزارش
 اگـر  .است شده مشاهده گرا برون عضلاني هاي فعاليت

 مشخص دقيق طور به يريتأخ كوفتگي دقيق علت چه
 از يكـي  عنـوان  به پاره نسوج تئوري ولي است، نشده
  ).1-2( است توجه مورد تأخيري كوفتگي ميعلا

Cleak و Eston )2(، Davies و White )3( و 
Newham تحقيقاتي هاي گزارش در )4( همكاران و 

 عضلاني نيروي بازده و حركتي ي دامنه در كاهش خود
  .اند كرده گزارش را DOMS از سپ درصد 50 از بيشتر

 غشـاي  پـارگي  روي بـر  تحقيقـات  بيشـتر  چـه  اگر
 گـرا  بـرون  تمرينات اثر در عضلاني هاي تارچه و سلولي
 آسـيب  از پـس  كـه  كـوفتگي  اما ،)5- 6( اند كرده تمركز
 كمتـر  دهـد،  مـي  رخ گـرا  بـرون  تمرين از ناشي ي عضله

ــارگي .اســت شــده شــناخته  تارهــاي برخــي غشــاي پ
 هموسـتاز  اختلال باعث عضلاني آسيب اثر در عضلاني
 فعـال  و سـلولي  خارجي منابع از كلسيم ورود و كلسيم
 متابولسـيم  .شـود  مـي  اسيد آراشيدونيك متابولسيم شدن

 عصبي تارهاي كردن حساس موجب اسيد آراشيدونيك
 افـزايش  و مكـانيكي  و شـيميايي  تحريكـات  به منجر و

 شـده  مشـاهده  طرفـي  از .گـردد  مي عضلاني درد ادراك
 آسـيب  اثـر  در نيـز  كينـاز  كـراتين  آنزيم سطح كه است

 طـي  اغلـب  كـه  رونـد  ايـن  .يابـد  مـي  افزايش عضلاني
 ورزشـكاران  عملكرد بر شود مي ايجاد گرا برون تمرينات
 گـذارد  مي منفي تأثير مسابقات و تمرينات ي ادامه جهت

  ).1 ،6- 7( كند مي مختل را ها آن عملكرد و

 متعددي هاي روش تحقيقاتي، يها گزارش اساس بر
 عضـلاني  كـوفتگي  و عضلاني هاي آسيب با مقابله براي
 گـرم  سـبك،  فعاليـت  انجـام  كششي، تمرينات جمله از

 نظيـر  التهـابي  ضد داروهاي از استفاده ويبريشن، كردن،
 و كمپرشـن  و سرما ،E، C ويتامين از استفاده ايبوبروفن،
 مورد التراسوند و لاينترفرنشيا نظير هايي مداليته همچنين
 ماساژ از استفاده اخير هاي سال در .اند گرفته قرار استفاده
 مشـتريان  و وهشگران پژ از بسياري مطالعات توجه مورد
 بـه  اسـت  ممكـن  كمپرشـن  ماننـد  و اسـت  گرفتـه  قرار

 .كنـد  كمـك  درگيـر  ي عضـله  از دور مايع دادن حركت
 هكـرد  جـذب  را زيـادي  مشـتريان  دنيا در ماساژ امروزه
 راچ ـ ؛اسـت  مطـرح  درماني روش يك عنوان به و است
 و كنـد  مـي  تسـهيل  را شـديد  تمرين از پس بازيافت كه
 قـرار  استفاده مورد بدني عملكرد بردن بالا براي تواند مي

   .گيرد
 از منظمي فرايند ماساژ تحقيقات، هاي يافته اساس بر

 ي وسـيله  بـه  بـدن  نـرم  هـاي  بافـت  مكانيكي دستكاري
 روانـي  و فيزيولوژيكي فوايد داراي كه اشدب مي ها دست
 همچنـين  و درد تعـديل  در است ممكن كه است زيادي

 جريـان  و خـون  گردش افزايش طريق از بافت بازسازي
 ايــن ).8- 11( باشــد داشــته ســزايي هبــ نقــش انعقــادي
 اسـت  روشي فرد، به منحصر كاربردهاي دليل به مداخله

 درمــاني، هجملــ از بســياري هــاي زمينــه در امــروزه كــه
 گرفتـه  كـار  به ورزش يا آسيب از بازيافت و بخشي توان
  ).11( شود مي

 در ماسـاژ  تـأثير  مورد در محدودي اطلاعات تاكنون
 جهـت  در ورزشـكاران  حاد تمرين روي بر فصل شروع
 نظيـر  هـايي   فعاليـت  هنگام ها آن بدني عملكرد بردن بالا

 تحقيـق  يـك  تنهـا  و دارد وجـود  عمودي پرش توانايي
 بـر  ماسـاژ  تأثير مورد در همكاران و Mancinelli توسط
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 دانشـگاه  سـطح  در زن ورزشـكاران  بـدن  عملكرد روي
 كــوفتگي در داري يمعنــ بهبــود كــه اســت شــده انجــام
  .)12( ستا داده نشان را ارتفاع پرش و تأخيري
 بر محقق تحقيق اين در ،شده گفته نكات به توجه با
 تمـرين  جلسـه  يـك  زا پس درماني ماساژ اثر كه بود آن
 ادراك ريكـاوري  و بـدني  عملكـرد  بـر  را گرا برون حاد
 در كـه  مـرد  بدنسـاز  ي كرده تمرين ورزشكاران در شده

 گرا برون هاي ضانقبا از خود ي ويژه حركات از بسياري
   .كند ررسيب كنند، مي استفاده
  
  ها روش
 نيمـه  تحقيـق  نـوع  از كـاربردي  و مقطعـي  تحقيـق  اين

 اسـلامي  آزاد دانشـگاه  اخلاق ي كميته در كه بود تجربي
 ي جامعـه  .گرفـت  قـرار  يـد يتأ مـورد  خوراسگان واحد
 تمـرين  مـرد  ورزشكاران ي كليه را حاضر تحقيق آماري
 بدنسـازي  هـاي  باشـگاه  به كننده مراجعه بدنساز ي كرده

 مــرد ورزشـكار  30 .دادنــد تشـكيل  اصــفهان شهرسـتان 
 ورزشـكاران  بين از سال 20- 30 سني ي دامنه در بدنساز
 هـاي  باشـگاه  بـه  كننـده  مراجعـه  بدنسـاز  ي كرده تمرين
 ي سـابقه  سـال  3 حـداقل  كـه  اصفهان شهرستان بدنساز
 ـ داشـتند،  را بدنسـازي  ي رشـته  در ورزشي  صـورت  هب
 بـه  لازم .شدند انتخاب آماري ي نمونه عنوان به هدفمند

 هـاي  آسـيب  ي سـابقه  گونـه  هيچ ها آزمودني است، ذكر
   .نداشتند را تحتاني اندام در مزمن و حاد

 هـاي  سـالن  بـه  مراجعـه  بـا  موضـوع،  تعيين از پس
 از ورزشـكاران  توجيـه  و اصـفهان  شهرستان بدنسازي

 از آن، اجـراي  و ماسـاژ  نـوع  تحقيق، اجراي هاي شيوه
 تحقيـق  در شـركت  جهـت  شـرايط  واجد ورزشكاران

 حـذف  معيارهاي سپس .آمد عمل به دعوت نظر مورد
 اسكلتي عضلاني سيستم آسيب اشتنند مانند شمول و
 3 حـداقل  داشـتن  تحتاني، اندام در آسيب خصوص هب

 و بدنسـازي  هـاي  باشـگاه  در عضـويت  ي سـابقه  سال
 و هـا  مكمـل  نكـردن  مصـرف  مستمر، ورزشي فعاليت

 .گرديد اعمال استروئيدها آنابوليك و اثرگذار داروهاي
 ي نامـه  رضـايت  هـا  آن از هـا،  آزمـودني  انتخاب از پس
 سـپس  .گرديـد  اخـذ  نظـر  مورد هاي آزمون در ركتش

 تجربي مساوي گروه دو در تصادفي طور هب ها آزمودني
 ماساژ بدون يا شاهد و )نفر 15( درماني ماساژ گروه يا
 ـ گـروه  هـر  است ذكر به لازم .گرفتند قرار )نفر 15(  هب

 رونـد  مـورد  در كافي اطلاعات و توجيه جداگانه طور
 سـپس  .گرفـت  قـرار  هـا  آن اختيـار  در آزمـون  اجراي

 شناختي جامعه هاي نامه پرسش تكميل براي ها آزمودني
 بـدني،  فعاليـت  ميزان ارزيابي شده، ادراك ريكاوري و

 معرفـي  بـدني  عملكـرد  و بيشـينه  تكـرار  يـك  برآورد
 اجرا مختلف هاي هفته و روزها در موارد اين .گرديدند

   .گرديد ثبت آمده دست به اطلاعات و
ــراي ســپس  تمــامي از عضــلاني كــوفتگي يجــادا ب
   تكـرار  يـك  تعيـين  از پـس  كـه  شد خواسته ها آزمودني

  
  گرا برون تمرين پروتكل .1 جدول

  محل تكرار ست كردن گرم نوع
  زانو شدن خم 4 3  كانسنتريك
  زانو شدن باز 4 3  اكسنتريك

      اصلي آزمون
  زانو شدن زبا و شدنخم  درجه90درتكرار10 5 اكسنتريك و كانسنتريك

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  و همكاران يتيمور محسن  گرا برون حاد تمرين از پس درماني ماساژ 

  1390 اسفند سوم هفته /171 شماره / 29 سال – اصفهان پزشكي دانشكده مجله 4

 شـامل  كـه  حـاد  مقـاومتي  تمرين آزمون يك در بيشينه،
 1 جـدول  مطـابق  ،بـود  گرا برون و گرا درون هاي تمرين
 متغيرهـاي  گيري اندازه براي بايستي آنان .نمايند شركت
 نيـز  و حـاد  تمـرين  از قبل يا پايه شرايط در نظر مورد
 72 و 48 ،24 ،2 ، بلافاصـله  هـاي   زمـان  در آن، از پس

 مـورد  متغيرهاي تعيين براي حاد تمرين از پس ساعت
 ادراك ريكـاوري  ي نامـه  پرسـش  تكميل شامل بررسي
 و ارادي ايزومتريــك انقبــاض قــدرت حــداكثر شــده،

 و رفت دو عمودي، پرش جايي هجاب( ورزشي عملكرد
  .كنند شركت )سريع برگشت
 تكـرار  يـك  آزمـون  :بيشينه تكرار يك گيري اندازه

 هاي پروتكل ،)Cramer )13 فرمول از فادهاست با بيشينه
 خطـا  و آزمايش روش از استفاده با همچنين و مرسوم

 قبيـل  از مـدرن  بدنسـازي  هـاي  دسـتگاه  از اسـتفاده  با
 سـاخت  تكنـوجيم  و كـره  كشـور  سـاخت  داينافورس

 از قبـل  هفته يك آزمون اين .گرفت انجام ايتاليا كشور
  .گرديد اجرا اصلي هاي نآزمو

 هـاي  گـزارش  اسـاس  بـر  :گرا برون ينتمر پروتكل
 بهتـرين  از يكـي  گـرا  بـرون  تمـرين  متعـدد،  تحقيقاتي
 تمرينـي  فشـار  تحـت  را عضـله  كـه  است هايي تمرين
 عضـلاني  كـوفتگي  بـه  منجـر  و دهـد  مـي  قـرار  شديد

 ورزشكاران آشنايي به توجه با ).13( گردد مي تأخيري
 گـرا،  بـرون  هاي انقباض با تحقيق اين در كننده شركت

 هـاي  وزنـه  بـا  همراه اسكوات تمرين از تحقيق اين در
 كـه  شد، استفاده بدنسازي هاي دستگاه همچنين و آزاد
 .اسـت  شـده  آورده 1 جـدول  در تمـرين  اين ياتيجز
 و مترقبـه  غيـر  حـوادث  بروز از گيري پيش جهت البته

 مربـي  يـك  از تمـرين  اجـراي  حـين  احتمالي خطرات
 زمينـه  ايـن  در يورزش و علمي سوابق داراي و بدنساز
 صحيح اجراي ي شيوه و استاندارد اصول رعايت جهت

 .شـد  اسـتفاده  تمرين جلسات طي در اسكوات تمرين
 ،بيشـينه  تكـرار  يـك  تعيـين  از پـس  است ذكر به لازم

 بـا  مختلـف  هاي شكل به را گرا برون تمرين ها آزمودني
 براي خستگي حد سر تا و بيشينه تكرار يك درصد 85

 اساس بر بدنساز مربي نظر زير عضلاني كوفتگي ايجاد
  .ادندد ادامه 1 جدول در شده آورده پروتكل

 نامه پرسش اين :شده ادراك ريكاوري ي نامه پرسش
 در 1-4 مقيـاس  يك در ار ها آزمودني عيني احساسات

ــه ــازگي، مــوارد شــامل ســؤال ن  عضــله، اســتراحت ت
 عضـله،  در حـرارت  ايجاد و گرمي بدن، كل استراحت
 عضله در تازه نيروي ايجاد و گرفتن جان پاها، سنگيني

 ريكـاوري  ماساژ، ي جلسه هنگام عضله در درد بدن، و
 .كند مي گيري اندازه بدن كل در و عضله در شده ادراك

 ماسـاژ  شـناختي  روان اثـرات  نامـه  پرسـش  اين واقع در
 مجموع تحقيق اين در .سنجد مي را فرد ريكاوري روي

 .گرفـت  قرار استفاده مورد ،لتحلي و تجزيه در سؤال 9
 آلفـاي  آزمـون  از اسـتفاده  بـا  نامـه  پرسـش  ايـن  پايايي

 قبـل  متغير اين .آمد دست هب 88/0 و محاسبه كرونباخ
 در و حـاد  تمـرين  از پس بلافاصله و پروتكل انجام از

   ).14( گرديد گيري اندازه 72 و 48 ،24 ،2 ساعات
 ي عضـله  ارادي ايزومتريك انقباض قدرت حداكثر

 انقباض قدرت حداكثر گيري اندازه براي :سپس كوادري
 نيـروي  حـداكثر  تر دقيق بيان به يا و ارادي ايزومتريك
 از سـپس  كـوادري  ي عضـله  توسط توليدي ايزومتريك

 به دستگاه، اين نيروسنج .شد استفاده دينامومتر دستگاه
 ليوسـا  بـه  اتصـال  قابليت م،يضما سري يك ي وسيله
 در قرارگيـري  و بهتـر  ي فادهاسـت  جهـت  ديگـر  كمكي

 دينـامومتر  .سـت ا دارا را مختلـف  جهات و ها وضعيت
 ـ نيـرو  ميـزان  ثبـت  قابليت از همچنين استفاده مورد  هب

 ايـن  .اسـت  برخوردار نيوتن و پوند كيلوگرم، صورت
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 ســتانانگل MIE پزشــكي تحقيقـات  مركــز در دسـتگاه 
 ،آزمـون  ايـن  انجـام  براي .است شده ساخته و طراحي
 مفصل كه طوري هب دستگاه صندلي روي بر ها نيآزمود
 نشسـتند   ،گيـرد  قرار درجه 90 وضعيت در زانو و لگن
 جهـت  را صـندلي  كنـار  بازوهـاي  خود دست دو با و

 زير در را خود پاي دو و فشـرده خـود بيشـتر حمايت
 آزمـودني  هـر  از .دادنـد   قـرار  دسـتگاه  اهرم هاي لپدا

 30 اسـتراحت  ي هفاصـل  بـا  مرتبـه  سـه  تا شد خواسته
 نمايـد،  وارد هـا  پدال به را ممكنه فشار حداكثر اي ثانيه

 كـه  ،دينامومتر توسط شده ثبت رقم سه ميانگين سپس
 قـدرت  ثركحـدا  عنـوان  به ،بود شده تنظيم كيلوگرم به

ــك ــا Maximal isometric force( ايزومتري  )MIF ي
 و پروتكـل  انجـام  از قبـل  متغيـر  اين .گرديد استخراج

 و 48 ،24 ،2 ساعات در و حاد تمرين از پس صلهبلافا
   .دش گيري اندازه 72

 اين ):Sargent jump test( ارتفاع پرش گيري اندازه
 نيروي( تنه و پا انفجاري توان گيري اندازه براي آزمون

 بـه  آزمـون  اين انجام روش .شود مي استفاده )عضلاني
 نوك و داايست  ديوار به رو آزمودني كه بود صورت اين

ــه را خــود برتــر دســت انگشــتان  مــدرج ي صــفحه ب
 از پـس  .زد  بود، شده نصب ديوار روي كه الكترونيكي

 دش ـ خواسـته  آزمودني از مذكور، ي نقطه زدن علامت
 حـد  تـا  و پريـده  بـالا  طرف به زانوها، كردن خم با كه

 حـس  پـرش  اوج در را ديـوار  ي نقطـه  بالاترين امكان
 دست با آزمودني ارتفاع( اول ي نقطه بين اختلاف .كند

 بـود  امتيازي پرش، اوج ي نقطه و )كشش بدون كشيده
   .كرد كسب آزمودني كه

 بهتـرين  و كرد تكرار بار سه را آزمون اين آزمودني
 ثبـت  او بـراي  آورد دسـت  هب نوبت سه در كه امتيازي
 پس بلافاصله و پروتكل انجام از قبل متغير اين .گرديد

ــرين از ــاد تمــ ــاعا در و حــ  72 و 48 ،24 ،2 تســ
   .دش گيري اندازه

 آزمـون  ايـن  :سريع برگشت و رفت دو گيري اندازه
 ـ سرعت و عمومي چابكي ارزيابي براي  .رفـت  كـار  هب
 كـه  شـد  خواسـته  آزمـودني  از آزمون، اين انجام براي

 برگشـت  و رفت صورت هب بار چهار را متر 9 مسافت
 مدت ثبت با آزمون گذاري امتياز .دبدو تمام سرعت با

 تـا  شـروع  زمـان  از ثانيـه  دهم و ثانيه به آزمون اجراي
 هـا  آزمـون  ديگر مانند نيز آزمون اين .شد  محاسبه پايان
 آزمـودني  كـه  امتيازي بهترين و بود تكرار قابل بار سه
 متغير اين .دش ثبت او براي دآور دست هب نوبت سه در
 و حـاد  تمرين از پس بلافاصله و پروتكل انجام از قبل
   .گرديد گيري اندازه 72 و 48 ،24 ،2 ساعات در

 استاندارد ورزشي ماساژ ي برنامه يك :ماساژ پروتكل
 و ران جلوي عضلات ي كليه روي بر دقيقه 30 مدت به

 هـاي  تكنيـك  از اسـتفاده  با تمرين تحت پاي ران پشت
 فيزيوتراپيسـت  يك توسط است آمده ادامه در كه ماساژ
 ،سال 15 حدود ي سابقه اب معتبر گواهي داراي و مجرب

 گروه مورد در گرا برون تمرين پروتكل از پس ساعت 2
   .شد انجام )ماساژ گروه( تجربي

ــام روش ــاژ انج ــدين ماس ــود صــورت ب ــه ب  از ك
 تخـت  روي به كشيده پاهاي با شد خواسته ها آزمودني

 كمي تا زانو بالاي از پا هر ران قدامي ي ناحيه ند،يننشب
 از اسـتفاده  با دقيقه 30 مدت به ران ي كشاله از تر پايين

 هـر  با زدن ضربه .شد داده ماساژ ،مختلف هاي تكنيك
 چنـد  و مركـز  به رو جهت در )Effleurage( دست دو

 هر با دادن ورز ،لگن تا زانو و زانو تا پا مچ پا، ي جهته
 بـرون  و مركز به رو جهت در )Petrissage( دست دو
 دو هـر  بـا  )Stroking( نـوازش  ،جهته چند و مركز از

 دو هـر  بـا  Ringing ،مركـز  بـه  رو جهـت  در و دست
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 نـد چ و مركز از برون و مركز به رو جهت در و دست
 ،مركز به رو جهت در و دست دو هر با رولينگ ,جهته

ــا )Compression( فشــاري  جهــت در دســت يــك ب
 برون جهت در دست دو هر اب و پروگزيمال به ديستال

 رو جهـت  در و دست دو هر با Effleurage و مركز از
   .بود ماساژ انجام در هرفت كار به يها تكنيك ،مركز به

 ي درجـه ( سطحي نوازشي تكنيك با ماساژ ي برنامه
 ي درجـه ( عمقي افلوراژ تدريج به و شد شروع )2 و 1
 دادن ورز تكنيـك  از ادامـه  در .يافـت  ادامه )3 و 2 ،1
ــاژ( ــه )پتريس ــور ب ــر منظ ــر اث ــروق، ب ــت ع ــا باف  و ه

 ي برنامه پايان در .شد استفاده عضله عمقي ساختارهاي
 .شـد  بـرده  كـار  به )2 ي درجه( افلوراژ تكنيك ماساژ،
 ناراحتي ايجاد از جلوگيري و ماساژ شدن تر روان براي
  ).15( گرديد استفاده نيز گياهي هاي روغن از

 جهـت  توصـيفي  آمـار  از آماري آناليز انجام براي
 گـرايش  هاي شاخص ي حاسبهم ها، داده كردن مرتب
 و ميـانگين  ي محاسـبه  قبيـل  از پراكنـدگي  و مركزي
 ترسـيم  و بررسـي  مورد متغيرهاي استاندارد انحراف
 اسـتنباطي  تحليـل  براي استنباطي آمار از و نمودارها
 تغييرات بررسي خصوص هب بررسي مورد متغيرهاي
 ي مقايسـه  و پـنجم  تا اول روزهاي طي كيناز كراتين

 آزمــون از شــاهد و تجربــي گــروه ود نبــي در آن
Repeated measures ANOVA آزمــــــون و   

Tukey's Post Hoc و هـا  تحليـل  ي كليـه  .شد استفاده 
 17 ي هنسـخ  SPSS افـزار  نرم توسط شده رسم اشكال

)version 17, SPSS Inc., Chicago, IL( شد انجام.  
  

  ها افتهي
 و بـــدني مشخصـــات معيـــار انحـــراف و ميـــانگين

 گـروه ( تجربـي  هـاي  گـروه  ورزشـكاران  وژيكيفيزيول
 از قبـل  )ماسـاژ  بـدون  گـروه ( شاهد و )ورزشي ماساژ
  .است شده آورده 2 جدول در مطالعه شروع

 دو هـر  ،دهد مي نشان جدول اين هاي يافته چنانچه
 قبـل  فيزيولـوژيكي  و بدني مشخصات ي كليه در گروه

 برخـوردار  نسـبي  تجـانس  از اصـلي  آزمـون  اجراي از
 ميـانگين  بـين  داري معنـي  اخـتلاف  گونه هيچ و دبودن

  .)P ≤ 05/0( نداشت وجود بررسي مورد متغيرهاي
 دو در را بـدني  عملكـرد  متغيرهـاي  ميانگين 3 جدول
  .است داده نشان مطالعه مورد ايه زمان در گروه

 عملكــرد متغيرهــاي ميــانگين ي مقايســه 4 جــدول
   زمـون آ اسـاس  بـر  ها گروه بين و گروه هر در را بدني

Repeated measures ANOVA است داده نشان.  
  

  تحقيق در كننده شركت هاي نيآزمود فيزيولوژيكي و بدني مشخصات .2 جدول
  داري معني  شاهد گروه تجربيگروه متغيرها

  27/0  06/28 ± 33/3 47/29±72/3 )سال(سن
  11/0  33/79 ± 80/10 67/86±31/13 )كيلوگرم(وزن
  51/0  80/173 ± 21/8 93/175±14/9 )مترسانتي(قد

  06/0  18/26 ± 99/1 90/27±73/2 )مترمربعبركيلوگرم(بدن ي توده شاخص
  44/0  65/152 ± 93/8  88/147±98/10 )متربرنيوتن(ايزومتريك نيروي حداكثر

  44/0  80/49 ± 71/6 73/51±86/6 )مترسانتي( Sargent پرش
  80/0  40/18 ± 04/5 87/18±00/5 )نمره(شدهادراكريكاوري

  65/0  87/13 ±  76/6 58/12±32/7 )هفتهدرساعت(تمرين ميزان
  38/0  51/8 ± 49/3 29/9±68/2 )سال(بدنسازيورزش ي سابقه
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  مختلف زماني هاي  دوره در بدني عملكرد متغير استاندارد انحراف و ميانگين .3 جدول

  زمان  گروه  متغير
  ساعت 72  ساعت 48  ساعت 24 ساعت2 تمرينازپس پايه

 Sargent پرش
  )متر يسانت(

  80/51 ± 77/6  67/50 ± 83/6  13/50 ± 99/6 93/48±52/6 27/51±78/6 73/51±86/6  يتجرب
  80/46 ± 26/6  93/46 ± 57/5  13/47 ± 37/5 27/46±22/6 87/48±86/6 80/49±71/6  شاهد

  )ثانيه( يچابك
  71/8 ± 98/2  98/8 ± 91/3  49/9 ± 55/3 13/9±28/3 94/8±12/4 67/8±59/3  يتجرب
  65/9 ± 19/3  14/10 ± 39/2  81/10 ± 41/3 54/9±83/2 05/9±93/2 85/8±92/3  شاهد

  
 متغير تكراري هاي اندازه با ها نسواريا تحليل نتايج .4 جدول

  بدني عملكرد
 گروهيبين  گروهي درون

 Pمقدار P Fقدارم  F گروه
 >001/0  153/16  تجربي

183/6  001/0 <  
 >001/0  689/15  شاهد

  

 كـاهش  1 شـكل  و 4 و 3 جـداول  هاي يافته اساس بر
 دو هـر  در ارتفـاع  پـرش  ميـزان  در داري معني و يكسان
 شكل چه چنان .شود مي مشاهده حاد تمرين از پس گروه

 كـاهش  بموج گرا برون تمرين چه اگر دهد، مي نشان 1
 در امـا  است، گرديده گروه دو هر در عملكرد در يكسان
 ديده ساعت 24 از پس عملكرد در بهبودي تجربي گروه
 گـروه  در بـدني  عملكـرد  نزولـي  سـير  كه حالي در ،شد

   .شتدا ادامه نيز ساعت 72 از پس حتي شاهد

 گروه دو در عضلاني قدرت متغيرهاي 5 جدول در
  .ندا گرفته قرار مقايسه مورد
 بـين  داري معنـي  تفاوت 5 جدول هاي يافته اساس بر
 مـورد  هـاي  زمـان  در عضلاني ايزومتريك نيروي حداكثر
 و تجربي گروه دو هر در پايه حالت با مقايسه در بررسي
 گروه دو هر همچنين، .)P > 001/0( شتدا وجود شاهد
 از( نظـر  مـورد  هـاي  زمـان  از يك هر در شاهد و تجربي
 ـ گرا برون تمرين از پس )اعتس 72 تا پايه حالت  جـز  هب

 كـاهش  تجربي گروه براي ساعت 72 و 48 هاي زمان در
ــي ــدرت در را داري معنـ ــلاني قـ ــان عضـ ــد نشـ    دادنـ

)05/0 < P.( هـاي  داده كـه  طـور  همان ديگر، عبارت به 
 از روز 3 از پس عضلاني قدرت دهد، مي نشان 5 جدول
گـروه  با مقايسه در تجربي گروه در گرا برون حاد تمرين

  

  
  بررسي مورد هاي زمان در شاهد و تجربي هاي گروه Sargent پرش ميانگين ي مقايسه .1 شكل
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  مطالعه مورد هاي زمان در گروه دو در عضلاني قدرت متغير ي مقايسه .5 جدول
  ساعت 72  ساعت 48  ساعت 24 ساعت2 تمرينازپس پايه  گروه  متغير
 ينيروحداكثر

  ايزومتريك
  49/115 ± 93/12  67/98 ± 96/25  50/96 ± 95/9 23/102±00/11 38/121±62/11 88/147±98/10  يتجرب
  84/85 ± 30/10  42/86 ± 83/10  17/89 ± 29/13 48/99±11/12 92/120±11/11 65/152±93/8  شاهد

 يهااندازه
  يتكرار

  > P  001/0 مقدار  شاهد >P 001/0مقدار تجربي  گروهي درون
  > P 001/0مقدار  روهيگ بين

  
  ماساژ از پس ساعت 24 و بعد بلافاصله و تمرين از پس بلافاصله گروه دو در شده ادراك ريكاوري متغير ي مقايسه .6 جدول

 P مقدار گيرياندازهمختلفمراحل  گروه  متغير

  گروهي بين  گروهي درون  بعد ساعت 24 ماساژازپس تمرينازپس

  شده ادراك ريكاوري
  > 001/0  67/13 ± 50/2 20/14±49/3 87/18±00/5 جربيت

003/0 <  
  17/0  93/16 ± 45/3 60/18±92/3 40/18±04/5 شاهد

  
 گروه در كه حالي در د،بو بهبودي و افزايش به رو شاهد
  .داشت نزولي سير هنوز شاهد

 در گروه دو در شده ادراك ريكاوري متغير ي مقايسه
 جـدول  در ماساژ از پس ساعت 24 و بعد بلافاصله قبل،

  .است داده نشان 6
ــر ــين 6 جــدول نتــايج اســاس ب ــانگين ب  ي نمــره مي

 در مختلـف  زمـاني  هـاي  دوره در شـده  ادراك ريكاوري
 ايـن  امـا  ،شـت دا وجـود  داري معني تفاوت تجربي گروه

   .)P < 05/0( دبون دار معني شاهد گروه در تفاوت
ــين، ــل همچن ــا داده تحلي ــا ه ــتفاد ب ــون از هاس  آزم

Repeated measures ANOVA ــان ــه داد نش ــين ك  ب
 و تجربي هاي گروه شده ادراك ريكاوري ي نمره ميانگين
 بـه  ).P > 003/0( شتدا وجود داري معني تفاوت شاهد
 تجربي گروه در شده ادراك ي نمره ميانگين ديگر، عبارت
 پس روز يك همچنين و ماساژ يعني مداخله عمل از پس
 كـاهش  ماسـاژ  بـدون  گروه با مقايسه در خلهمدا عمل از

 نيـز  Paired-t آزمون نتايج .)P > 05/0( يافت داري معني
 يعني مختلف زماني ي دوره سه هر ميانگين بين داد نشان
 پـس  ساعت 24 و ماساژ از پس و تمرين از پس ي دوره
  ).P < 05/0( شتدا وجود داري معني تفاوت ماساژ از

  بحث
 ورزشي ماساژ دقيقه 30 اثرات الينيب كارآزمايي اين در
 و بـدني  عملكـرد  روي بر گرا برون حاد تمرين از پس

 ي كرده تمرين مرد ورزشكاران ي شده ادارك ريكاوري
 ايـن  اصلي هاي يافته .گرفت قرار بررسي مورد بدنساز
 در داري معنـي  و مـؤثر  نقش ماساژ كه داد نشان مطالعه
 ي شـده  فـت دريا ريكـاوري  و ورزشـي  عملكرد بهبود
 پـس  ساعت 24 شاهد گروه با مقايسه در تجربي گروه

 تعيـين  تـأثير  كه حالي در ؛دارد گرا برون حاد تمرين از
ــده ــود جملــه از متغيرهــا ديگــر در اي كنن  قــدرت بهب

   .نداشت عضلاني
 ايـن  در شـده  گرفتـه  نظـر  در پروتكل رسد مي نظر به
 Delayed onset muscle soreness ايجـاد  دليـل  به تحقيق

)DOMS( از دار معني تغييرات به توجه با ها آزمودني در 
 از بررسـي  مـورد  متغيرهاي در ساعت 24 تا پايه حالت
 كـراتين  فعاليـت  افـزايش  همچنـين  و درد افزايش قبيل
 تمـرين  از پـس  عضـلاني  قـدرت  كـاهش  و سرم كيناز
 تمـرين  از پـس  درد ميـزان  .اسـت  نمـوده  عمل موفق
 پس بلافاصله تجربي و هدشا گروه دو هر در گرا برون

 بـا  مقايسه در تمرين از پس ساعت 24 در و تمرين از
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 بـه  و داشـت  افزايش داري معني طور هب تمرين از قبل
 كـاهش  گـروه  دو هـر  ايـن،  بر علاوه .رسيد خود اوج
 از پـس  سـاعت  24 در عضـلاني  قدرت در داري معني

 اســاس بــر ،كــه ايــن ضــمن .دادنــد نشــان را تمــرين
 تجربـي  گـروه  در كننـدگان  شـركت  صـل حا هاي يافته

 بـدون  گـروه ( شـاهد  گروه با مقايسه در )ژ ماسا گروه(
 24 از پـس  درد در كمتـري  كـاهش  چـه  اگـر  ،)ماساژ
 در .نبـود  دار معني آماري نظر از اما دادند، نشان ساعت
 كـه  بـود  دار معني تفاوت اين ها زمان ساير در كه حالي
 گـروه  بـا  مقايسه در تجربي گروه در ماساژ اثر از نشان
 كـه  كنـد  مـي  توصـيه  همچنين نتايج اين .داشت شاهد
 ي شـده  ادراك ريكـاوري  بالقوه طور هب تواند مي ماساژ
  .بخشد بهبود را حاد و شديد تمرين از پس

 و جلـوگيري  منظـور  بـه  هـا  قرن براي درماني ماساژ
 از اسـتفاده  .اسـت  شـده  مـي  اسـتفاده  ها جراحت درمان
 كشـيدگي  كاهش عضلات، سازي امآر بهبود براي ماساژ

 نتيجـه  در و بهبـود  رونـد  يارتقـا  عضـلاني،  دردناكي و
 .است توجه مورد و شود مي مطرح ورزشي اعمال بهبود

 حـس  يـك  ماسـاژ  كـه  دارد وجـود  تفكر اين همچنين،
 و كنـد  مـي  فـراهم  بخـش  نيرو و مسكن بخش، آرامش

 بـدن  در كـه  مثبتي هاي العمل عكس ي وسيله به تواند مي
 ماساژ ).14- 15( بدهد اعتماد ورزشكار به ،افتد مي تفاقا
 راه يـك  توانـد  مـي  عضلاني تارهاي بازسازي و ترميم با
 ي نتيجـه  كه باشد حاد جراحات از جلوگيري براي ثرؤم

 كـه  مزمنـي  هـاي  جراحـت  و طبيعـي  غيـر  بافتي شرايط
   .هستند بافتي شدگي پاره يا ساييدگي حاصل
 توانـد  مي دستي ماساژ شده، اشاره مزاياي به توجه با
 از جلـوگيري  و عمل بهبود براي مهم درماني روش يك

 از شــدت بــه كــه باشــد ورزشــكاراني بــراي جراحــت
 است اين بر عقيده علاوه به .كنند مي استفاده عضلاتشان

 كاهش را جراحتي ي بالقوه فاكتورهاي ورزشي ماساژ كه
   ).14- 15( دهد مي

 منظـور  بـه  معمـول  ورط ـ به ماساژ امروزه بنابراين،
 و فكـري  نظـر  از كـه  ايـن  بـراي  ورزشكاران به كمك

 شـده  پيشـنهاد  شـوند،  آمـاده  آينده وقايع رايب جسمي
 خطر عامل چندين مورد در ماساژ كه اين وجود با .است

 آســيب و جراحــت خطــر بــا مــرتبط عوامــل( جراحتــي
 و درد كـاهش  ت،حرك ـ ي دامنه افزايش همچون )ديدگي
 بـراي  محـدودي  مطالعات تاكنون ،دهبو سودمند تشويش
 آسـيب  از كننـده  جلوگيري هاي استراتژي اثرات ارزيابي
 محـدودي  شـفاف  مـدارك  و شـواهد  و است شده انجام
 به ،بخشد بهبود را عملكرد تواند مي ماساژ كه دارد وجود

 جلـوگيري  عضـلاني  آسـيب  از يـا  كنـد  كمك ريكاوري
 در اسـاژ م سـودمند  نقـش  تعيـين  ايـن،  بـر  علاوه .نمايد

 حركات انجام و نرمش قبيل از ديگر هاي روش با مقايسه
 همچنـان  هـا  آسـيب  از گيـري  پيش و بهبودي در كششي
  ).14 ،16( است مانده باقي نشده تحقيق

Tiidus و Shoemaker خـود  قبلي هاي گزارش در 
 ضـد  اثـر  اسـت  ممكن ماساژ كه رسيدند نتيجه اين به

 يـا  و نمايد يجادا عضله حسي هاي گيرنده روي بر درد
 در روانـي  و روحـي  آرامـش  واكـنش  يك ايجاد باعث

 هـا  آن در را DOMS درك ميـزان  كـه  گردد ها  آزمودني
 كنـد  مي كمك ورزشكاران به عمل اين .دهد مي كاهش

 قبـل  حالـت  بـه  نسـبت  بهتـري  عملكرد و احساس تا
   .)9( باشند داشته
 ي اوليـه  هـدف  است ممكن عملكرد بهبود چه اگر
 آسـيب  از گيري پيش اما باشد، ورزشكاران براي ماساژ

 طـب  پزشـكان  بـراي  اصلي هدف ليست اين بالاي در
ــه .شــود محســوب ورزشــي ــارت ب ــراي ديگــر، عب  ب

 باشد تر مهم نكته اين است ممكن مربيان و ورزشكاران
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ــه  در ،را عضــلاني عملكــرد بازســازي و بازگشــت ك
 از پـس  سـفتي  و تـأخيري  كـوفتگي  كـاهش  با مقايسه

 اين اگر البته .دهند قرار نظر مد بيشتر ،گرا برون ينتمر
 نخواهد هبرآورد را هدف اين ماساژ باشد، مطرح مورد
 طريـق  از خـون  جريـان  افـزايش  رسد مي نظر به .كرد

 براي ضروري مواد ديگر و اكسيژن تحويل براي ماساژ
 كـافي  ي انـدازه  به ديده آسيب بافت بازسازي و ترميم
 فيزيولـوژيكي  هـاي   مكانيسـم  حال، اين با .نيست مؤثر
 د،نباش ـ فراينـد  بازسـازي  در ماساژ تأثير سبب كه حاد

   ).17-18( است نامعلوم
 ماسـاژ،  مزايـاي  ي دربـاره  عمـومي  ي عقيده وجود با

 هـاي  مكانيسـم  مـورد  در محـدودي  كـاربردي  اطلاعات
 كـه  اسـت  ايـن  بـر  عقيـده  .دارد وجود ماساژ عملكردي
 كنتـرل  تحـت  و افزايش اعثب ماساژ مكانيكي فشارهاي
 تحقيقـات  نتايج حال، اين با .گردد مي عضلات درآوردن

 نقـيض  و ضـد  ماساژ فيزيولوژيك هاي مكانيسم مورد در
 هاي پاسخ معلول است ممكن تغييرات اين چه اگر .است

 تنـوع  و ماسـاژ  اختصاصـي  هـاي  روش فـرد  بـه  منحصر
 مـدت  طـول  ماسـاژ،  هاي تكنيك مانند( ماساژ مداخلات

 رفتـه  كار به تحقيق هر در كه باشد )ماساژ فشار و اساژم
 نيـز  عصـبي  هـاي  مكانيسـم  روي بـر  ماساژ اثرات .است

 تكنيـك  بـه  نتـايج  بيشـتر  چـه  اگـر  اسـت،  شده گزارش
Petrissage تحقيقات از زيادي تعداد بودند، شده محدود 

 ي وسـيله  به را آرامش تواند مي ماساژ كه اند كرده گزارش
 افـزايش  شـناختي  روان و فيزيولـوژيكي  يها پاسخ بهبود
 يـك  هر بررسي براي نگر، آينده مطالعات رو اين از .دهد
 ي زمينـه  در بيشـتري  تحقيقـات  بـه  ماساژ هاي تكنيك از

 و نورولـوژيكي  فيزيولوژيكي، بيومكانيكي، هاي مكانيسم
  .)8- 10( دارد نياز شناختي روان

 از پـس   ماسـاژ  كـه  داد نشـان  تحقيـق  اين هاي يافته

 48 از پـس  عملكـرد  بهبود موجب گرا برون حاد تمرين
 .گرديد شاهد گروه با مقايسه در تجربي گروه در ساعت
 بيشــتر .دارد همخــواني قبلــي تحقيقــات بــا نتــايج ايــن

 توانـايي  افـزايش  با ماساژ كه هستند باور اين بر محققان
 از سـازي  آرام بردن بالا همچنين و ريكاوري عملكردي،

 فيزيولــوژيكي، بيومكــانيكي، هــاي ســممكاني طريــق
ــوژيكي ــه شــناختي روان و نورول  كمــك ورزشــكاران ب

  ).9 ،18- 19( كند مي
 بعـد  هم و قبل هم ورزشي ماساژ ،تحقيقات اكثر در

ــايع از ــدادها و وق ــه روي ــد ب ــزايش قص ــرد اف  عملك
 ريكـاوري  بـه  كمـك  و خسـتگي  بـر  غلبه ورزشكاران،

 جريـان  در زايشاف ـ باعـث  ماساژ انجام .شود مي استفاده
 دمـاي  افـزايش  اكسـيژن،  تحويل تسريع عضلاني، خون
 تمرين انجام به موارد  اين كه شود مي خون pH و عضله

 خـون  جريـان  افـزايش  .كـرد  خواهـد  كمـك  ورزشكار
 بـين  از را تمـرين  از پـس  شده توليد ديزا مواد عضلاني

 نيـاز  مـورد  غـذايي  مواد ديگر و پروتئين انتقال و برد مي
 جريـان  افزايش .بخشد مي بهبود را عضله زسازيبا براي
 و تـورم  ،تئـوري  صورت به ،تواند مي ماساژ از پس لنف
 محتويـات  كـاهش  ي وسـيله  بـه  را تمرين از پس سفتي
  وســيله ايــن بــه و كــاهش را عضــلاني اي شــبكه درون

 گونـه  هيچ چه اگر .دهد مي كاهش نيز را عضله كوفتگي
 و نـدارد  وجـود  ،نـد ك يـاري  را مطلب اين كه اطلاعاتي
 گونـه  هـيچ  خـون  جريان و ماساژ روي اندك مطالعات
 بررسـي  امـا  ،انـد  نـداده  نشـان  خـون  جريان در افزايشي
 تعـداد  تنهـا  كـه  كنـد  مي مشخص شده مننتشر مطالعات
 بـر  تمـرين  از پـس  ماساژ اثرات مورد در بررسي اندكي

   .)12، 15( دارد وجود عملكرد
Wiktorsson-Moller كـه  نـد داد نشان همكاران و 

 آرامش يارتقا هدف با Petrissage ماساژ دقيقه 15-6

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  همكاران و يتيمور محسن  گرا برون حاد تمرين از سپ درماني ماساژ 

  11  1390 اسفند سوم هفته /171 شماره / 29 سال – اصفهان پزشكي دانشكده مجله

 ؛دهد مي كاهش را عضلاني توانايي و نيرو آسودگي، و
 قـدرت  آزمـون  يبـرا  ايستا هاي حركت از ها آن اگرچه

 ـكرد اسـتفاده  عضلاني  كـه  ددا  نشـان  آنـان  تحقيـق  .دن
 گـرفتن  نظـر  تحـت  براي عضلاني عملكرد هاي آزمون

 از پس همكاران و Mori .)20( نبودند بمناس عملكرد
 بـين  ارتباطي گونه هيچ فشرده، تمرين ي برنامه هفته 8

 عضــلاني عملكــرد هــاي آزمــون در تغييــر درصــدهاي
 دو( عملكــرد در تغييــر و )ايزوكنتيــك و ايزومتريــك(

 .)21( نكردنـد  مشـاهده  )سـواري  دوچرخـه  و سرعت
 وئديس ـ ماسـاژ  دقيقـه  30 از استفاده با ديگري تحقيق
ــل ــدن ك ــيش ب ــرين از پ ــامل( تم  ،Tapotement ش

Petrissage و Efflearage( كـه  داد نشان دونده 14 در 
 بـين  داري معنـي  تفاوت بلند هاي گام فركانس ميانگين
 چـه  اگـر  .)22( نـداد  نشان را شاهد و ماساژ هاي گروه
 فركـانس  بيشـترين  كـه  شود گرفته نظر در بايد نيز اين

 از پس بلافاصله كه ،مسابقه يك در بلند هاي گام مطلق
 عملكـرد  تعيـين  براي .آمد دست به ،شد برگزار ماساژ
 بلنـد  هـاي  گـام  طـول  بـا  را بلند هاي گام فركانس بايد

 بـر  تمـرين  از پـيش  ماساژ اثرات بنابراين .كرد تركيب
 و دقيـق  مطالعات وجود عدم علت به همچنان عملكرد
  .)22-25( است قطعي غير صورت به شده كنترل
 اسـت  اين بر اعتقاد تحقيقاتي هاي گزارش اساس بر

 بـه  ،ورزشـي  ماسـاژ  هـاي  مزيـت  تـرين  مهم از يكي كه
 در و ،ورزشـي  هـاي  رقابـت  ي دوره طـول  در خصوص
 بــر غلبــه بعــدي، ي مســابقه در عملكــرد بهبــود نتيجــه

 تعـداد  چـه  اگر .است ريكاوري زمان كاهش و خستگي
 يـك  ماسـاژ  كـه  ددارن اعتقاد نخبه ورزشكاران از زيادي
 خـود  ماسـاژ،  اثرات است، ها آن موفقيت از مهم قسمت
 ماسـاژ  .اسـت  مانـده  بـاقي  سـؤال  صـورت  به همچنان

 بهبـود  را فيزولـوژيكي  هـاي  نشـانه  از بعضـي  توانـد  مي

 روي بـر  اثـري  گونـه  هـيچ  مطالعـات  بعضي اما بخشد،
  ).22- 25( اند نداده نشان را ريكاوري پارامترهاي
 نيـز  داري معنـي  كاهش حاضر يقتحق نتايج همچنين

 حــاد تمــرين اثــر در هــا آزمــودني عضــلاني قــدرت در
 آسـيب  ايجـاد  بيـانگر  توانـد  مـي  كـه  داد نشان گرا برون

 منجـر  امـر  ايـن  .باشد گرا برون تمرين از ناشي عضلاني
 عضـلات  ايزومتريـك  ارادي انقبـاض  قـدرت  كاهش به

 اسـاژ م دقيقه 30 انجام .گرديد ها آزمودني راني سر چهار
ــاني ــز درم ــود نتوانســت ني ــي بهب ــدرت در داري معن  ق
 گـروه  بـا  مقايسه در تجربي گروه هاي آزمودني عضلاني
  .نمايد ايجاد ،ساعت 48 از پس حتي ،شاهد

Howell و )26( همكـــاران و Ingalls همكـــاران و 
 كـه  دادنـد  نشـان  خـود  تحقيقاتي هاي گزارش در )27(

 از پـس  عضـله  آسـيب  از ناشي عضلاني قدرت كاهش
 ي ضـايعه  يـك  گـرا  بـرون  تمرينـات  ي دوره اولين انجام

 يـك  حـدود  تا آن بهبودي ميزان كه است مدت طولاني
 هـاي  يافته اساس بر .شود نمي كامل نيز ضايعه از بعد ماه

ــگران، ــاهش پژوهش ــدرت ك ــلاني ق ــوفتگي و عض  ك
 روي بـر  )28- 31( گـرا  بـرون  تمـرين  از پـس  عضلاني
 عملكرد و دارد اي كننده يينتع ثيرأت ورزشكاران عملكرد

 هـاي  روش ،اغلـب  ).32( كـرد  خواهـد  مختـل  را ها آن
 عـوارض  ايـن  درمان و كنترل گيري، پيش براي مختلفي

 ).33- 34( اسـت  شـده  پيشـنهاد  و بررسـي  تحقيقات در
 يـا  كننـده  گيـري  پـيش  هـاي  راه از يكـي  درمـاني  ماساژ
 مـورد  تحقيـق  ايـن  در كه )9 ،18( باشد مي آن ي كاهنده
 تـأثير  كه داد نشان تحقيق اين نتايج .گرفت قرار بررسي
 حـاد  تمـرين  از پـس  عـوارض  اين بهبود بر داري معني
 روي بـر  شـده  انجـام  مطالعـات  نتـايج  .نـدارد  گرا برون
 گرمـاي  از استفاده ثيرأت عدم بيانگر نيز انساني هاي نمونه
 تمرينات متعاقب عضلاني قدرت كاهش روي بر عمقي
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  ).35- 37( است اكسنتريك
 هـاي  نمونـه  از شـده  انجام مطالعات اكثر كه جا آن از

 مطالعات اين در نيز آماري توان كنند، مي استفاده كوچك
ــد مــي كــاهش ــين .ياب  شناســي روش در تفــاوت همچن

 مـدت  ماسـاژ،  هـاي  تكنيك ي گسترده ي دامنه تحقيقات،
 شده داده ماساژ كه بدن از اي ناحيه ماساژ، از استفاده زمان
 توان مي كه نتايجي بر گيري اندازه مورد متغيرهاي و است

   .گذارد مي ثيرأت آورد، دست به مطالعات از
  
  گيري نتيجه

 آزمـون  پس -آزمون پيش تحقيق اين نتايج كلي طور هب
 ماسـاژ  جلسـه  يـك  كـه  كند مي پيشنهاد شاهد گروه با

 و بــدني عملكــرد و بهبــود روي اي ويــژه اثــر درمــاني
 تمـرين  بدنسـاز  ورزشـكاران  ي هشـد  ادراك ريكاوري

 .نبـود  مفيـد  قـدرت  درمان در حال اين با .شتدا كرده
 قـدرت  بازسازي در داري معني اثر هيچ ماساژ بنابراين،

 و عضـلاني  عملكرد ريكاوري عضلات، رفته دست از
   .نداشت ساعت 24 از پس حركتي ي دامنه

 از پـس  ماسـاژ  اگـر  كه كند مي پيشنهاد ما هاي يافته
 در گيـرد،  قـرار  اسـتفاده  مـورد  مناسـب  طور هب تمرين
 از كه ورزشكاراني اما دارد، مفيدي اثر كوفتگي كاهش
 كـه  بداننـد  را حقيقـت  اين بايد كنند مي استفاده ماساژ
 عملكــرد بازگشــت روي بــر مثبتــي اثــر هــيچ ماســاژ

   .ندارد ساعت 24 از كمتر در رفته دست از عضلاني
  

  قدرداني و تشكر
 ارشـد  كارشناسـي  ي دوره ي نامـه  نپايا زا حاضر ي مقاله

حاصـل آمـده    خوراسـگان  واحـد  اسـلامي  آزاد دانشگاه
 و مـالي  هـاي  حمايـت  ازدانـيم   بر خـود لازم مـي   .است

ــوي ــت معن ــات معاون ــاوري و تحقيق ــگاه فن  آزاد دانش
 اصـــفهان، دانشـــگاه و خوراســـگان واحـــد اســـلامي
 آزاد دانشـگاه  ورزشـي  علـوم  و بدني تربيت ي دانشكده

 ي كليـه  زحمـات  و )اصفهان( خوراسگان واحد سلاميا
 كـه  تحقيـق  در كننـده  شـركت  ورزشكاران و ولينؤمس

 رسـاندند،  يـاري  پـژوهش  ايـن  انجام در را پژوهشگران
   .يمينما  قدرداني و تشكر
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Abstract 

Background: Massage therapy is one of the methods used to improve and prevent sports injuries. The 
purpose of this study was to examine the effects of an athletic massage after acute eccentric exercise 
on physical performance and perceived recovery in male body building athletes.  

Methods: Thirty male body building athletes were selected and randomly divided into two groups of 
experimental (n = 15) and control (n = 15). They performed 5 sets of ten maximal eccentric 
contractions at a level of 80 ± 5% of a one-repetition maximal contraction of the knee flexors and 
extensors at maximal angular velocity. The experimental group received athletic massage using 
massage techniques for 30 minutes immediately after exercise, whereas the control group was 
instructed to maintain their current lifestyle. Physical performance and perceived recovery were 
assessed using the Sargent jump test and perceived recovery questionnaire before and immediately 
after exercise, and at 2, 24, 48 and 72 hours after exercise. The obtained data was analyzed using 
repeated measures analysis of variance (ANOVA). 

Findings: Significant reductions in physical performance as well as significant increments in muscle 
soreness were observed in both groups after acute exercise. However, the results showed significant 
improvements in physical performance and perceived recovery in the experimental group compared 
with the control group 24 hours after massage therapy (P < 0.05).  
Conclusion: These results suggest that a massage therapy session may improve the physical 
performance and perceived recovery following acute eccentric exercise in male body building athletes. 
However, it may not be beneficial in the treatment of strength and functional declines. 

Keywords: Massage therapy, Physical performance, Perceived recovery, Body building athletes 
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