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  قدرت عضله چهارسررانوتمرين هاي پلايومتريك 
   

 Email:akbari_as@yahoo.com  219                   فيزيوتراپي، گروه پيراپزشكيزاهدان، دانشكده : آدرس نويسنده مسئول

تاثير تمرين هاي پلايومتريك و تقويتي بر قدرت عضله چهارسرراني دانشجويان 
 دختر دانشگاه علوم پزشكي زاهدان 

  
 *، فاطمه غياثي*، محمد حسيني فر**، رقيه افشاري پور*اصغر اكبريدكتر 

 
 پيفيزيوترا گروه ،پزشكيپيرا دانشكده ،زاهداندانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني  * 
   فيزيوتراپي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني زاهدانيدانشجو **  
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هاي روزمره، بويژه در  عملكرد عضلاني جهت انجام فعاليت
 عملكرد )1و2و3(. سزايي برخوردار استه ورزشكاران از اهميت ب

ي حركتي سطوح ها  باعث انجام فعاليتدتوان بهينه عضلات مي
بالاتر همراه با كاهش سطح انرژي مصرفي و صرف مدت زمان 

 نقش عضله چهارسرراني در عملكرد مفصل )2و3(. تر گردد كوتاه
 اين عضله در كليه عملكردهاي حركتي و .زانو حياتي است

 به زانو نقش ه واردنيروهاير جذب شته و د نقش دا زانوثباتي
  .كند مهمي را ايفا مي

 14/7/84 : مقاله تاريخ دريافت

  16/7/85 :تاريخ پذيرش مقاله 

  چكيده 
عملكرد بهينه . ه استشد هاي تمرين درماني استفاده   به منظور افزايش عملكرد عضلات از انواع روشدر توانبخشي :زمينه و هدف

تر و همراه با كاهش سطح انرژي مصرفي انجام  ها در زمان كوتاه هاي عملكردي شده و در نتيجه اين فعاليت عضلات سبب بهبود فعاليت
علوم دانشگاه ختر د بر قدرت عضله چهارسرراني در دانشجويان تقويتياي پلايومتريك و ه  هدف از اين مطالعه بررسي تاثير تمرين.شوند مي

 . بودپزشكي زاهدان

سال از بين  20±2/1 دانشجوي دختر با ميانگين سني36.  در زاهدان انجام شد1384 در سال مطالعه تجربي اين : كار مواد و روش
 به آزمودني ها. ز طريق نمونه گيري در دسترس مورد مطالعه قرار گرفتند پزشكي زاهدان اعلومدانشگاه دانشجويان دختر ساكن خوابگاه مجتمع 

عضله چهارسرراني اين افراد قبل و بعد از ) كيلوگرم( قدرت . قرار گرفتندتمرين هاي پلايومتريك و مقاومتيصورت تصادفي در دو گروه 
 داده تقويتيهاي   به گروه دوم تمرين.ريافت كرد د راهاي پلايومتريك  اول تمرين گروه.دگرديگيري  اندازهدستي جلسه تمرين با دينامومتر 10
  .استفاده گرديد گروهي بينو قبل و بعد درمان درون گروهي نتايج  براي مقايسه به ترتيب مستقل t و  زوجtهاي   از آزمون.شد

هاي   و در گروه تمرين)كيلوگرم( 7/14 ± 8/3به  1/12 ± 3هاي پلايومتريك از   قدرت عضله چهارسرراني در گروه تمرين:ها يافته
ها  از انجام تمرينو قبل داري بين دو گروه بعد  تلاف معناخا .)>P 0001/0( افزايش يافت) كيلوگرم(9/14 ± 9/3 به 4/12 ± 1/3 از تقويتي

  . بين دو گروه وجود نداردعضله چهارسرراني قدرت داري بين تفاضل ميانگين  نشان داد كه اختلاف معنا مستقلtآزمون  .مشاهده نگرديد
هاي پلايومتريك و قدرتي در افزايش قدرت   كه تفاوتي بين تمرينادد  نشان ،هاي رايج  بر خلاف ديدگاه،نتايج اين مطالعه :گيري نتيجه

ر تجويز تمرين براي پاتولوژي هاي  بنابراين د.شوند  هر دو نوع تمرين منجر به افزايش قدرت اين عضله مي.عضله چهار سرراني وجود ندارد
 سال  مجله طبيب شرق، (. مي توان يكي از اين تمرين ها را استفاده كرد، بر حسب شرايط بيمار،زانو و اختلال قدرت عضله چهارسرراني

     )225  تا219 ، ص 85 پائيز ، 3هشتم، شماره 
   توانبخشي،چهارسرراني عضله ، تمرين هاي تقويتي،تمرين هاي پلايومتريك :واژه ها گل
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 ضعف عضله چهارسر انجام خيلي از اين در صورت
تحقيقات  )4(.عملكردها مشكل و يا غير ممكن خواهد شد

.  عملكرد عضلات انجام شده استافزايشفراواني در جهت 
عملكرد توان   ميزا با استفاده از مواد نيروعده اي معتقدند كه

م لو متخصصين ع، فيزيولوژيست ها )5(. عضلات را بهبود بخشيد
       كه بهبود عملكرد عضلاني باگويند  ميتغذيه ورزش و 

استفاده از خواص فيزيولوژيك و طبيعي خود عضله امكان پذير 
 مرد ورزشكار سالم در مركز طب 20 مطالعه روي )3و6(.است

 سبب هاي با وزنه  تمرينورزشي ليسمور استراليا نشان داد كه
فزايش  اباعثهاي پلايومتريك   تمرينه وقدرت عضلافزايش 

 27مطالعه روي  )7(.شوند ميسرعت عمل و چابكي ، توان
تغييرات بيومكانيكي و عصبي ورزشكار زن نشان داد كه 

د در وشمي تمرين مقاومتي ايجاد  هفته 8عضلاني مهمي بعد از 
برنامه پلايومتريك نقش بيشتري در بهبود الگوي  حالي كه

منظور افزايش بعضي معتقدند كه به   )8(. فعاليت عضلاني دارد
ثبات عملكردي مفاصل اندام تحتاني و در نتيجه كاهش خطر 

 تمرين هاي پلايومتريك بايد جزئي از رژيم آموزشي ، آسيب
استفاده از تمرين هاي پلايومتريك و  )9( .ورزشكاران زن باشند

تعادلي براي پيشگيري از آسيب ها  -تمرين هاي ديناميك ثباتي
اكسنتريك  ، هاي كانسنتريك ر تمرينتأثي )10( .توصيه شده است
 زن در گروه فيزيوتراپي دانشگاه 78 بر و پلايومتريك

 كه نتايج حاكي است. شده استمقايسه ويسكانسين مطالعه و 
 انندهچرخ عضلات افزايش توان سبب تيكينهاي ايزوك تمرين

 منجر به بهبود اين تمرين هاه ولي هيچكدام از  شدداخلي شانه
هاي  تمرين تأثيرمطالعه  )11(.دنشو نمي حركات پرتابي

در سرراني پاي غالب رپلايومتريك بر عملكرد عضله چها
افزايش  موجب  هاكه اين تمرين نشان داددانشگاه تربيت مدرس 

 شاخص جرم و توده خالص بدن ،  توان، كاركلي ، حداكثر نيرو
درصد چربي بدن و شاخص ، زمان رسيدن به حداكثر نيروشده و 
  )12(. هندد ميرا كاهش ي موضعي خستگ

 عملكرد عضلات از انواع بهبوددر حال حاضر به منظور 
  )2و3(.گردد  هوازي، قدرتي با وزنه و تعادلي استفاده مييها شور

هاي ورزشي كه جديداً مطرح شده و طبق نظر  يكي از شيوه
تواند موجب تقويت سريع تر و بهتر  برخي از محققين مي

 هماهنگي  و ميزان چابكي، سرعتافزايشعضلات همراه با 
 عضله ها در اين تمرين. باشد هاي پلايومتريك مي  تمرين، گردد

انقباض   بلافاصله متعاقب كششابتدا سريع كشيده شده و
ها حتي در افراد سالم  تمرين اين )13(. كانسنتريك انجام مي شود

ي برخوردار هستند نو كم تحرك كه از يك قدرت نسبي عضلا
 هدف از اين مطالعه  )7و14(. دنگذارمي رات مفيدي را بر جاي اث

تعيين و مقايسه ميزان قدرت عضله چهارسرراني قبل و بعد از 
ارائه درمان مناسب در كوتاه هاي پلايومتريك و  تمرينانجام 

   .مدت بوده است

  روش كار
دانشگاه علوم پزشكي  در 1384 در سال مطالعه تجربياين 

 براساس برآورد انجام شده در مطالعه .رفتزاهدان انجام گ
نفر و در دو گروه ورزش پلايومتريك و  10 بر روي ي وآزمايش

 درصد و 95با اطمينان مقاومتي تعداد نمونه لازم براي هر گروه 
 . نفر برآورد گرديد17در مطالعه اصلي  درصد 90توان آزمون 
گيري  ه دانشجوي دختر به صورت نمون50 در ابتدا بدين منظور

در دسترس و از بين دانشجويان دختر ساكن خوابگاه مجتمع 
 شرايط ورود به مطالعه .انتخاب شدندعلوم پزشكي زاهدان 

عدم ، ريوي- نداشتن مشكل قلبي سال،18-22ن  سن بي:شامل
شكستگي استخواني و ديگر اختلالات سيستم سابقه وجود 
مايش،  اسكلتي در اندام تحتاني مورد آز و عضلاني،عصبي

  انجام مطالعهزمانورزشكار نبودن و نداشتن برنامه ورزشي در 
 دانشجوي واجد شرايط 47،  پس از انجام معاينات فيزيكي.بود

در اين مرحله آزمون هاي تعيين . مطالعه به مرحله بعد راه يافتند
حداقل هاي فيزيكي لازم جهت شركت در برنامه تمرين هاي 

شامل آزمون هاي ثبات استاتيك پلايومتريك انجام گرديد كه 
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 آزمون دستي قدرت ،  پرش به اندازه طول قد مورد، و ديناميك
 متري 6لي رفتن مسافت   لي،  آزمون انعطاف پذيري، عضلاني

روي پاي غالب به فواصل نيم متري و اندازه گيري دامنه حركتي 
 آزمودني 36پس از انجام اين آزمون ها . مفاصل ران و زانو بود

بعداز انتخاب نمونه .  نفر به مطالعه اصلي راه يافتند47بين از 
هاي   تصادفي در يكي از گروه صورتمورد نظر دانشجويان به

 قدرت عضله .تمرين هاي مقاومتي و يا پلايومتريك قرار گرفتند
 فرد .گيري گرديد  اندازهدينامومتر دستياني توسط رچهارسر

به . گرفت قرار مي متر  سانتي60روي صندلي معمولي با ارتفاع 
 .درجه قرار بگيرد 90درپا مچ   زانو و،  ران مفاصلطوري كه

وصل مي يك سر نيروسنج با استفاده از نوار به مچ پاي فرد 
از فرد . ه بود شد ثابتبه پايه صندليدينامومتر  سر ديگر .گرديد

قدرت زانو با حداكثر درجه مفصل زانو 90از زاويه خواستيم مي 
 و هشدتوسط هر فرد سه بار تكرار  اين عمل .ندرا صاف ك

  چهارسررانيبعنوان قدرت عضله نيروي ثبت شده بالاترين ميزان
  .گرديدمي براي آن فرد ثبت 

هاي   در گروه تمرينرانيسر براي تقويت عضله چهار
 پس از  منظوربدين.  استفاده كرديم دلورممقاومتي از روش

 را بعنوان مقاومت  درصد آن50، تعيين ميزان يك تكرار حداكثر
 فرد حركت باز كردن زانو را ،  در مجموعه اولده ونموانتخاب 

 فرد  در مجموعه دوم.بار تكرار نمود10مقاومتاين در برابر 
حداكثر  درصد يك تكرار 75 حركت باز كردن زانو را در برابر

 ، حداكثر درصد يك تكرار 100در برابرو در مجموعه سوم 
روزانه و  سه مجموعه تمريني فوق )15(.دانجام دار با10را حركت 

 براي افزايش قدرت عضله .روز انجام گرديد10به مدت 
هاي پلايومتريك از سه نوع تمرين   در گروه تمرينرانيچهارسر

 پرش جستي ، در جا پريدن با هر دو پا كه شامل .استفاده كرديم
م از اين هر كدا )15(.  بوددن و لي لي كربلند با زانوي خم 

 در .روز انجام شد10بار در روز و به مدت نيز يك ها  تمرين
مجدداً قدرت عضله ، ها مرحله آخر بعد از انجام تمرين

گيري شد و   اندازهاستفاده از دينامومتر دستيچهارسرراني با 

تجزيه ) 10نسخه ( SPSS  نرم افزار ها با داده .نتايج ثبت گرديد
 توزيع با آزمون كولموگروف  نرمال بودن.و تحليل گرديد

 زوج  براي t مستقل و tهاي   از آزمون.اسميرنوف بررسي شد
و درون گروهي گروهي مقايسه نتايج قبل و بعد درمان بين 

 را >05/0pميزان هاي آماري   براي مقايسه.استفاده گرديد
  .دار در نظر گرفتيم امعن

  يافته ها
  در  و2/20 ±4/1 فرد گروه پلايومتريك 18ميانگين سني 

 نتايج نشان داد كه قدرت . بود1/20± 2/1 فرد گروه مقاومتي 18
                   هاي پلايومتريك از  عضله چهارسرراني در گروه تمرين

هاي  و در گروه تمرين) >0001/0P( 7/14±8/3 به 3±1/12
افزايش ) >0001/0P (9/14±9/3 به 4/12±1/3مقاومتي از 
ا ه  از انجام تمرينقبل معناداري بين دو گروه اختلاف. يافته است

اختلاف معنا  نيز ا هبعد از انجام تمرين. )P=7/0( مشاهده نگرديد
 همچنين نتايج .)P=9/0( داري بين دو گروه مشاهده نگرديد

بين تفاضل ميانگين ) P= 8/0(نشان داد كه اختلاف معنا داري 
  .)1شكل ( قبل و بعد از تمرين بين دو گروه وجود ندارد

 نمودار ستوني خوشه اي داده هاي قدرت عضله چهارسرراني، مقايسه نتايج 1شكل 
بعد با قبل از درمان داده هاي قدرت عضله چهارسرراني در دو گروه و نتايج قبل و بعد 

 انحراف معيار ±اضل ميانگين بين دو گروه، اطلاعات شامل ميانگين از درمان و  تف
 قبل Pre res,  بعد پلايومتريكPost plyo,  قبل پلايومتريكPre plyo.( هستند

 M.D,  تفاضل ميانگين پلايومتريكM.D plyo,  بعد مقاومتيPost res, مقاومتي

resتفاضل ميانگين مقاومتي .( ) * P < 0.0001, ** P > 0.05( 
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  بحث        
هاي پلايومتريك و  ها نشان داد كه هر دو برنامه تمرين يافته

مقاومتي سبب افزايش قدرت عضله چهار سرراني در افراد مورد 
 لكن مقايسه تفاضل ميانگين و نتايج بعد از .دنشو مطالعه مي

هاي تمريني  بين دو گروه نشان داد كه هيچ يك از روشمداخله 
 لازم به ذكر است كه هيچ .ندربه ديگري برتري ندافوق نسبت 
  خاتمه پروژه، درمطالعههاي شركت كننده در اين  يك از نمونه

   .دچار هيچ گونه ضايعه ارتوپدي نشدند
        دختر واليباليست با ميانگين سني11روي بر تحقيقي در 

 168 ± 5ي قدميانگين  نيوتن و 621± 59 و وزن  سال15 ± 6/0
 ي پرش هايتأثير تمرين متر جهت مشخص نمودن سانتي

 و مكانيك فرود در مركز پلايومتريك بر روي قدرت عضلاني
ميانگين ، شدانجام طب ورزشي و ارتوپدي سين سيناتي اوهايو 

 ثبات زانو بيشتر ،  درصد افزايش داشته10پرش در بين دختران 
حداكثر گشتاور نسبت . شده و خطر آسيب كمتر شده است

 درصد و در پاي 26ترينگ به كوادريسپس در اندام غالب همس
در مطالعه اي ديگر  )3(.  درصد افزايش يافته است13مغلوب 

تاثير تمرين هاي پلايومتريك با انقباض هاي آهسته و سريع 
 تا 19 مرد 30كششي بر توانايي پرش و ويژگي هاي عضلاني در 

مقايسه شده  ساله و در دو گروه تمرين و يك گروه كنترل 22
نتايج نشان داده كه به دنبال استفاده از تمرين هاي . است

پلايومتريك سريع ارتفاع حركت پرشي جهت ضربه افزايش 
هاي  ر ورزشياث ت)16(. يافته و زمان مرحله انتقالي كم مي شود

 14  بر رويمچ پا،مفصل كانيكي يژگي هاي م وبرپلايومتريك 
نتايج مطالعه گرديد  سال 3/22 ± 4/2دانشجو با ميانگين سني 

نشان داد كه سفتي و ويسكوزيتي به دنبال اين تمرين ها كاهش 
 در اين مطالعه در درجه اول بايد به نقش مجموعه )17(. مي يابد
در انجام ورزش هاي پلايومتريك .  عضله توجه كرد-تاندون

 زياد مي شوند و چون اين فيبرها در مقايسه با IIفيبرهاي نوع 
 پس افزايش ،  از ظرفيت بيشتري برخوردارندIاي نوع فيبره

كامپليانس مفصل به دليل افزايش درصد اين فيبرها در عضله 

تقويت و ،   هدف از انجام تمرين هاي مقاومتي)17(. باشد مي
هر چند به اصل اختصاصي بودن . بهبود عملكرد عضلات است

ني افزايش چنانچه هدف از تمرين درما. تمرين ها بايد توجه كرد
قدرت و نيروي توليد شده باشد بايد براي كسب نتيجه بهتر از 

 اسپي هولز نيز معتقد است )15(. حداكثر مقاومت استفاده نمود
كه انقباض عضله در برابر حداكثر مقاومت سبب افزايش قدرت 
و نيروي توليدي عضله مي شود و علت آن را افزايش تعداد 

ر نتيجه افزايش حجم فيبرهاي واحد هاي حركتي بسيج شده و د
مشاهده ات لعمطابرخي  كه در به طوري )18(.عضلاني مي داند

 پلايومتريك را در ميان يا هشود اكثر محققين تمرين مي
دليل اين امر شايد . اند هاي جوان ورزشكار بررسي كرده نمونه

هاي  كه از دسته فعاليتباشد پلايومتريك ي ا هماهيت تمرين
 و بار  نياز به نيروي اوليه زيادي دارند، ري هستندسنگين و انفجا

 عضلاني فرد -هاي قلبي و عروقي و اسكلتي فراواني به سيستم
 مرتبط با  هاييافته در شرايط فعلي هنوز .دنكن وارد مي
 كه اثرات قطعي اين  هاي پلايومتريك به حدي نرسيده ورزش

آنها بر ها و فشار اعمال شده ناشي از انجام  دسته از ورزش
 و از طرف واضح باشدهاي مختلف بدن  ها و سيستمارساخت

ديگر بخاطر اينكه نقش تمرين هاي مقاومتي در بهبود قدرت 
براي اجتناب از آسيب ها توصيه مي شود مشخص گرديده است 

 احتمالي در بيماراني كه مشكل آن ها كاهش قدرت خطراتو 
در ميان ولي . ودهاي مقاومتي استفاده ش عضلاني است از تمرين

 استفاده از تمرين هاي پلايومتريكن توا  ميسالم افراد جوان و
 تمرين هاي پلايومتريك تاثير قابل توجهي بر ثبات )7و19(. دنمو

زانو و جلوگيري از وقوع آسيب هاي شديد زانو در ورزشكاران 
پرش كننده داشته و سبب تصحيح عدم تعادل عضلاني بين دو 

  )19(. و همسترينگ مي شوندعضله چهارسرراني 
هاي  نشان دادكه ورزش نيز يافته هاي مطالعه حاضر

 قطعاً . گذاشتندي را بجايپلايومتريك و مقاومتي اثرات مشهود
 ، در دراز مدت چنانچه بطور مستمر و پيگير به آنها پرداخته شود

ما در اين . شد آثار درماني آنها به نحو آشكارتري ظاهر خواهد
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 هر دو نوع تمرين سبب   و قدرت را اندازه گرفتيممطالعه فقط
توانيم بگوييم تفاوتي بين   بنابراين فقط مي.افزايش قدرت شدند

  وجود ندارده چهارسررانيدو نوع تمرين در افزايش قدرت عضل
 ، و با توجه به مخاطرات احتمالي همراه تمرين هاي پلايومتريك

بنابراين نوع . ين هاي تقويتي توصيه مي شوداستفاده از تمر
 زانو و سن صدمات ، تمرين هاي درماني بر حسب شرايط بيمار

 پلايومتريك باعث افزايش يا ه اينكه تمرين.فرد انتخاب شود
 خارج مطالعهاين  شوند از حدود  سرعت و چابكي مي، توان

ه شود كه مطالعه هاي بيشتر در زمينه مقايس  پيشنهاد مي.است
تمرين هاي پلايومتريك و مقاومتي در افراد جوان ورزشكار كه 

 زانو هستند با توجه به نياز اين افراد به افزايش صدماتدچار 
  . سرعت و چابكي انجام شود، توان

  سپاسگزاري
مي دانند از زحمات كليه نويسندگان مقاله بر خود واجب 

با طرح  اين محترمي كه نهايت همكاري را در اجراي دانشجويان
  .نمايندما داشته اند تشكر و قدردادني 
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The effects of plyometric and strengthening exercises on the 
quadriceps muscle strength in girl students in Zahedan 

University of Medical Sciences in 2005 
 

Akbari A., PhD* Afshari Pour R., BSc**; Hossieni Far M., MSc***; Ghiaci F., MSc*** 
  
 

Background: Varieties of exercise therapy methods are used in rehabilitation in order to 
improve muscle function. Optimal function of muscles results in improvement of functional 
activities; as a result, these activities would be achieved in a shorter time with the reduction of 
energy wasting. The purpose of this study was to evaluate the effects of plyometric and 
strengthening exercises on the quadriceps muscle strength in girl students of Zahedan University of 
Medical Sciences.  

Methods and Materials: This experimental study was performed in Zahedan in 2005. Thirty six 
girl students aging 20 ± 1.2 years among residents of Mojtameh dormitory of Zahedan University of 
Medical Sciences were studied through simple non-probability sampling. Subjects were randomly 
assigned to either a plyometric exercises group or a strengthening exercises group. The quadriceps 
muscle strength (kg) was measured using hand-held dynamometer before and after 10 sessions of 
intervention. The first group received plyometric exercises. Strengthening exercises were given to 
the second group. Independent and paired t-tests were used for comparison between the pre-
treatment and post treatment results between groups and within groups, respectively. 

Results: The strength of quadriceps muscle was increased from 12.1 ± 3 to 14.7 ± 3.8 (kg) in the 
plyometric exercises group and from 12.4 ± 3.1 to 14.9 ± 3.9 (kg) in the strengthening exercises 
group (P<0.0001). No significant difference was seen between two groups after and before 
intervention. Independent-samples t-test identified that there was no significant difference between 
two groups with respect to mean difference of the quadriceps strength. 

Conclusions: The results, in spite of conventional opinions, showed that there was no difference 
between plyometric and strengthening exercises regarding quadriceps muscle strengthening. Both 
types of exercises increased the quadriceps muscle strength. Therefore, according to patient 
conditions, either type of these exercises can be used for exercise therapy in knee pathologies and 
the quadriceps muscle strength deficit.   

 
KEY WORDS: Plyometric Exercises, Strengthening Exercises, Quadriceps, Rehabilitation 
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