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 12/70/5935 :مقاله تاریخ پذیرش  13/70/5937 :مقاله تاریخ دریافت

 چکیده
کید شده أعملکردی دستگاه تنفسی پس از ورزش ت ساختاری و های یسازگاربر  تحقیقاتدر 

 تأثیر ۀهدف این تحقیق مقایسد. کناثرات متفاوتی ایجاد  تواند یماست، اما نوع و ماهیت تمرین 
عملکرد تنفسی دانشجویان دختر دارای اضافه وزن  های شاخصتمرینات ایروبیک و پیلاتس بر 

صورت به 71/16±25/5 بدنی ۀگین شاخص توددانشجوی دختر دارای اضافه وزن با میان 01 .است
 چهارهفته تمرین را با تکرار شش گروه ایروبیک، پیلاتس و کنترل تقسیم شدند و  سهتصادفی به 

جهشی و پرشی از تمرینات با تماس  جلسه در هفته اجرا کردند. تمرینات ایروبیک شامل حرکات
 ۀکات ارهّ، گربه، کشش تک پا، شیرجحرتمرینات پیلاتس شامل پایین به تمرینات با تماس و 

افراد  ۀدرصد حداکثر ضربان قلب ذخیر 27تا  17بودند که با شدت  و ... ها مهرهفرشته، پیچ ستون 
، حجم بازدمی با (FVC)ظرفیت حیاتی با فشار  یها شاخصعملکرد تنفسی با  .به اجرا درآمدند

اول به ظرفیت حیاتی با فشار  ۀو نسبت حجم بازدمی در ثانی (FEV1)اول  ۀفشار در ثانی
((FEV1/FVC  بودند که با استفاده از دستگاه اسپیرومتری مدلST- 90  و اجرای مانورهای تنفسی

راهه و تحلیل واریانس یکهمبسته،  t شدند. برای استخراج نتایج از آزمون  یریگ اندازهمتداول 
 همبسته tآزمون  . نتایجدشظور من p>71/7داری آزمون تعقیبی توکی استفاده شد و سطح معنی

 یها شاخصاز  کی چیهداری در تغییر معنی هفته تمرین ایروبیک و پیلاتس ششنشان داد پس از 
نتایج آزمون آنالیز واریانس نیز نشان  ،علاوه(. به<p 71/7) شود ینمگیری شده ایجاد تنفسی اندازه

-( از پیش=66/7p) FEV1/FVCو  FVC (62/7 =p ،)FEV1 (06/7p=)داد میزان تغییر در شاخص 
 یها افتهیبر اساس  داری با هم ندارد.تفاوت معنی کنندهگروه شرکت سهآزمون آزمون تا پس

جلسه در هفته موجب بهبود  چهارهفته تمرین ایروبیک و پیلاتس با تکرار  ششتحقیق، 
دو نوع تمرین  ریتأثین ب توان ینمو  شود ینمعملکرد تنفسی در زنان دارای اضافه وزن  یها شاخص

 عملکرد تنفسی تفاوتی قائل شد. یها شاخصبر  
 

 .تمرین ایروبیک، تمرین پیلاتس، عملکرد تنفسی، اضافه وزن :واژگان کلیدی
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 مقدمه
که از نظر سرعت و دقت  شماری یبمزایای  ۀ فناوری با وجودقابل توجه در زمین های یشرفتپ

به خطر  موجب و این روند ورده، فقر حرکتی را در پی داشتهانجام کارها برای انسان به ارمغان آ

در جوامع تنفسی غیرواگیر نظیر مشکلات قلبی و  های یماریبشیوع و  سلامت عمومیافتادن 

 کنند یمتوصیه  ها یماریبگونه نی(. آنچه متخصصان برای پیشگیری و درمان ا1شده است )

ب تناسب بدنی و سلامتی بیشتر، طی . برای کسورزش و فعالیت بدنی استپرداختن به 

دار مانند ایروبیک ریتمموزون و  یها ورزشبه  زنان یژهوبه، اخیر گرایش افراد جامعه یها سال

دلیل ، هم احساس خستگی کمتری در پی دارند و هم بهییها ورزشچنین یشتر شده است. ب

(. فعالیت 2) نندک یمنیز تقویت هنگ با حرکت مخصوص خود ذهن را اهماهنگ کردن ضرب

طوری که به تعادل کالریکی به گذارد یممثبت  یرتأثبدن  یها ارگانروی تک تک ایروبیک بدنی 

را بهبود ، عضلات  و مفاصل ها استخوانساخت و دوام  و کند یمو کنترل وزن بدن کمک 

به در افراد مبتلا را خون  ، فشارشدهخطر سرطان موجب کاهش  ها ورزشگونه این. بخشد یم

 یتنفسو  ساختاری و عملکردی قلبی های یسازگارو به ایجاد  دهند یمکاهش  یخون پرفشار

 در؛ شود می کمتر آن تعداد و بیشتر تنفس عمق ورزشی تمریناتاین  اثر بر(. 3) شوندمنجر می

  تنفس بیشتر کارآیی باعثتمرینات ایروبیک  ،در کل .رسد می خون به بیشتری اکسیژن نتیجه

ورزش از طرف دیگر،  (.4) کنند میدریافت  بیشتری اکسیژنو  هواورزشکار  افراد و شود می

کید بر ریتم تنفس به تقویت عضلات عمقی و وارد کردن ذهن و أبا تپیلاتس روشی است که 

(. تمرینات پیلاتس بر استفاده از مغز در کنترل عضلات 5) پردازد یمتمرکز در اجرای تمرین 

بدن در تعادل و  داشتن نگهی است که به تتقویت عضلاات ین تمریناهدف . دکن میتأکید 

و  شود میتمرینی به تعداد کمی تکرار  ۀ. هر جلسندکن میکمک  ها مهرهمحافظت از ستون 

  (.6د )نکید دارأبر کنترل دقیق و حفظ شکل بدنی در هنگام اجرای حرکت ت شدهتمرینات اجرا 

-آن کارآیی شوند ومیتدریج قلب و سیستم تنفسی تقویت به اینکه با تمرینات ایروبیک با وجود  
 ،مفصلی هستند های یبآسدارند یا دچار کمی افرادی که هماهنگی  ،(7) یابدها افزایش می

در خصوص کسانی که  های یهتوص. کننداجرا  ایروبیک را حرکات جنبشی یا پرشی توانند ینم

طولانی دارند یا مشکلاتی در  های یتمصدوم ۀقساب ،دهند یمورزشی زیادی انجام  های یتفعال

ده است شمبنی بر احتیاط در انجام تمرینات ایروبیک ارائه  دارندنواحی پا، زانو، مفصل ران یا کمر 

ایروبیک  ۀتوسط مفاصل در اجرای برنام ها آن(. افراد دارای اضافه وزن با توجه به تحمل وزن 8)

ساق پا  ۀآسیب دیدگی در ناحی دهندۀنشانیقات ممکن است دچار آسیب دیدگی شوند. تحق

 -کننده در تمرینات ایروبیک %( در افراد شرکت25%( و مچ پا )15%(، کمر )28%(، زانو )11)
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ن نتیجه را به اجرا درآوردند و به ای 1تماس زیادبا (. محققان تمرینات ایروبیک 2) استاستپ 

کنندگانی که برای شرکت تماس زیاد های ینتمرضربان قلب در طول  رسیدند که افزایش

ای ورزش پیلاتس از مجموعهتمرینات ایروبیک،  با وجود(. 1) کند یمایجاد ، ناامنی مشکلاتی دارند

قدرت و و  کند درگیر می مغز را هم بدن وکه هم  است شدهتمرینات ورزشی تخصصی تشکیل  از

(. تمرینات پیلاتس 11) دهدش میافزایرا با کمترین آسیب دیدگی  استقامت تمام اعضای بدن

 (.11) شوند یموزن چربی و محیط کمر  دار یمعنهمچنین باعث کاهش 

 رود یم، انتظار و بالتبع عمل تنفس تنفسی کید ورزش پیلاتس بر تقویت عضلاتأبا توجه به ت

 تنفسی داشته باشند. ایروبیک نیز های یتظرفو  ها حجممطلوبی بر  یرتأثانجام این تمرینات 

بر  یا ملاحظهو فشار قابل  دهدافزایش میورزشی پویاست که تعداد تنفس و ضربان قلب را 

ریوی دور از  های یتظرفو  ها حجمآن بر  یرتأث کند؛ بنابراینمیتنفسی وارد  - سیستم قلبی

اثر ورزش ایروبیک و اطلاعات مفیدی در مورد  تنفسی های شاخص گیری اندازه. انتظار نیست

دست خواهد داد. هب ها ریهو عمل  هوایی های راه، مقاومت قدرت عضلات تنفسی پیلاتس بر

 ۀدر ثانی بافشار( و حجم بازدمی FVC) فشار ابتنفسی پویا مانند ظرفیت حیاتی  یها شاخص

سن، سطح فعالیت بدنی، ترکیب بدن و وضعیت سلامتی افراد عواملی چون به  (FEV1)اول 

 یابند میافزایش  ،در اثر تمرین و ورزش FVC مقادیر عتقدندن ممتخصصا. (12د )نبستگی دار

در (. 14) شود یم FVCدار موجب افزایش معنی تمرین ایروبیکاست که  شدهگزارش (. 13)

 مثبت تأثیرتمرینات ورزشی، اثر یوگا بر عملکرد تنفسی بیش از بقیه سنجیده شده و  میان

تمرینات ایروبیک و پیلاتس تا با این حال،  (.15) شده استمشاهده  FEV1 بر یوگا اتتمرین

بر عملکرد تنفسی با  ها آناثر  اگر و جالب خواهد بود اند هبررسی شدو کمتر اند متفاوتحدودی 

 هم مقایسه شود.

 تر متناسبسالم و اهمیت انجام تمریناتی که مفیدتر و  یها ورزشبا توجه به لزوم پرداختن به 

اد جامعه باشد، در تحقیق حاضر سعی بر آن است که مشخص با وضعیت جسمانی و پیکری افر

شود آیا بین اثر تمرینات پیلاتس و ایروبیک بر افراد دارای اضافه وزن تفاوتی وجود دارد؟ و آیا 

 ست که موجب بهبود وضعیت تنفسی این افراد شود؟ا یا گونهآثار و فواید این تمرینات به 

 پژوهش شناسیروش
 ۀجامعکاربردی است. و از نظر استفاده از نتایج طرح، تجربی روش، نیمهتحقیق حاضر از نظر 

دانشگاه بیرجند  1311 -1381آماری این تحقیق دانشجویان دختر مشغول به تحصیل در سال 

                                                                                                                                        
1. High impact 
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هستند. از میان افرادی که حاضر به همکاری شدند، با در نظر داشتن سلامت جسمانی، عدم 

 (BMIبدنی ) ۀتود نفر که شاخص 45یماری قلبی و تنفسی، ب ۀاستعمال دخانیات، نداشتن سابق

عنوان افراد دارای اضافه وزن( انتخاب شدند. )به بودکیلوگرم بر متر مربع  31تا  25بین  ها آن

صورت تصادفی ساده به دو گروه تجربی )ایروبیک و پیلاتس( و گروه کنترل این افراد به

در گروه ایروبیک  در نهایتنفر بودند، ولی  15هر گروه  تعداد افراد در ،بندی شدند. ابتدا دسته

فرم ثبت اطلاعات  ،نفر  باقی ماندند. ابتدا 15نفر و گروه کنترل  12نفر، گروه پیلاتس  14

شده و قدردانی از انتخاب یها نمونهبا دعوت از  ،فردی و وسایل مورد نیاز تهیه شد. سپس

در گردید.  دریافت کنندگاند و رضایت شرکت، اهداف و روش کار شرح داده شها آنشرکت 

از طریق تقسیم وزن بدن )کیلوگرم( بر   BMI.گیری شدقد و وزن افراد اندازهمرحلۀ اول، 

  ST- 90با دستگاه اسپیرومتر مدل تنفسی یها شاخص ،دست آمد. سپسهمجذور قد )متر( ب

این صورت که وضعیت درست ، به شداستاندارد اجرا  صورتبهد. مانورهای تنفسی شارزیابی 

کنندگان خواسته گیر اضافه شد و سپس از شرکتنشستن برای فرد توضیح داده شد. بعد بینی

مرتبه دم و بازدم عادی انجام دهند. ابتدا دم کامل )دم باید سریع باشد، اما نه با  سهشد که 

بسته باشد. در  کاملاً یدهان ۀطوری که اطراف قطعو بلافاصله بازدم حداکثر بهانجام شد فشار( 

عمیق و بعد بازدم عمیق و بعد یک دم  کاملاًبار دم و بازدم عادی، یک دم  سهدوم، بعد از  ۀمرتب

مشابه  موقعیتتمرین، در  جلسۀخرین ٱساعت پس از  24 ها آزمونتمام  عمیق انجام شد. کاملاً

 دوباره تکرار شدند. 

تمرینات با شامل  ایروبیکجهشی و پرشی اده، س حرکاتترکیبی از تمرینات ایروبیک پروتکل 

این تمرینات سوق پیدا کرد. زیاد  تمرینات با تماسبه سمت اجرای  یجتدربهبود که  1کمتماس 

 ششتمرین  ۀدرصد حداکثر ضربان قلب ذخیره به اجرا درآمدند. طول دور 81تا  51با شدت 

پروتکل . شدنددقیقه اجرا  61 تا 51روز در هفته و هر جلسه به مدت  چهار هفته بود که

ستون و چرخش  حرکات ارّه، گربه، کشش تک پا، شیرجه فرشته :تمرینات پیلاتس شامل

 ششمشابه ) ۀطول دوردر درصد حداکثر ضربان قلب ذخیره  81تا  51با شدت که  بود ها مهره

برای  ر آمدند.دقیقه به اجرا د 61تا  51روز در هفته و هر جلسه به مدت  چهار ( با تکرارهفته

همبسته  های گروهبرای  t آزمون هر گروه، از آزمونآزمون و پسپیش های نمرهمیانگین  ۀمقایس

راهه و ، آزمون آنالیز واریانس یکها گروهمیانگین تغییرات  ۀاستفاده شد. همچنین برای مقایس

 . شدمنظور  p>15/1داری شد و سطح معنی گرفته کارهبآزمون تعقیبی توکی 

                                                                                                                                        
1. Low impact 
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 پژوهش های افتهی
مشخص شده  1در جدول  ها یآزمودن یشناختیتجمع هایویژگیمیانگین و انحراف استاندارد 

 است. 
 

 کننده در گروه تحقیقشرکت شناختیجمعیت هایویژگیمیانگین و انحراف معیار  .5 جدول
 شناختیجمعیت های شاخص 

 وزن )کیلوگرم( متر(قد )سانتی سن )سال( 

 25/63±76/7 8/155±27/4 81/22±21/2 کنترل

 85/67±31/11 1/156±37/6 83/22±52/1 پیلاتس

 63/71±13/11 2/151±61/5 17/22±81/1 ایروبیک
 

نشان  3تا  1تمرینی در نمودارهای  یها پروتکلتنفسی پویا قبل و بعد از  یها شاخصوضعیت 

 داده شده است.
 

 
 کنندهدر سه گروه شرکت افشار بهآزمون ظرفیت حیاتی زمون و پسآمیانگین پیش .5نمودار 
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 کنندهدر ثانیه اول در سه گروه شرکت فشار ابآزمون حجم بازدمی آزمون و پسمیانگین پیش .1نمودار 

 

 کنندهه شرکتدر سه گرو FVC /FEV1آزمون آزمون و پسمیانگین پیش .9نمودار 
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داری در  تنفسی تغییر معنی یها شاخصهفته تمرین،  ششهمبسته نشان داد پس از t آزمون 

 (. 3)جدول  اند نداشته ها گروههیچ یک از 
 

 تنفسی های شاخصتمرینات پیلاتس و ایروبیک بر  تأثیرهمبسته مربوط به  tنتایج آزمون  .9جدول 
FEV1/FVC FEV1 FVC شاخص 

 T P T P T P گروه

23/1  24/1  32/1  21/1  45/1  17/1  کنترل 

17/1  15/1  27/1  71/1  28/1  78/1  پیلاتس 

78/1  45/1  78/1  45/1  61/1  55/1  ایروبیک 
 

-از پیش هااثر تمرین پیلاتس و ایروبیک بر اساس تغییرات ایجاد شده در گروه ۀبرای مقایس
بین تغییرات ایجاد اده شد و مشخص شد راهه استفآزمون از آنالیز واریانس یکآزمون تا پس

 (.4وجود ندارد )جدول   داری یمعنشده، تفاوت 
 

تنفسی از  های شاخصنتایج آزمون تحلیل واریانس مربوط به تغییرات ایجاد شده در  .0 جدول

 آزمونآزمون تا پس پیش

 منبع تغییرات مؤلفه
مجموع 

 مربعات

 درجۀ

 آزادی

میانگین 

 مربعات
F 

سطح 

 داریمعنی

 حیاتی ظرفیت

 فشار با

 68/1 41/1 16/1 2 13/1 بین گروهی

   16/1 38 15/6 گروهیدرون

    41 17/6 جمع

 بازدهی حجم

 فشار با

 76/1 27/1 15/1 2 11/1 بین گروهی

   17/1 38 31/6 گروهیدرون

    41 31/6 جمع

FEV1.FVC 

 66/1 41/1 41/17 2 82/34 بین گروهی

   23/42 38 61/1614 گروهیدرون

    41 51/1631 جمع

 گیریبحث و نتیجه

تنفسی  های شاخصبین اثر تمرینات ایروبیک و پیلاتس بر  دهد میتحقیق نشان  های یافته

به عبارت دیگر، تمرینات ایروبیک و  ؛وجود نداردداری  تفاوت معنیدختران دارای اضافه وزن 

. بر اساس اند داشته( تأثیراثر مشابهی )بدون  FEV1/FVCو  FVC ،FEV1پیلاتس بر شاخص 

بر  اثر تمرین پیلاتس یا ایروبیک ۀکه به مقایس یافت نشد جستجوی انجام شده، موارد مشابهی
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اثر تمرینات پیلاتس یا  ۀعملکرد تنفسی پرداخته شده باشد. با این حال، در مورد مقایس

اثر  ۀ( به مقایس1388ضان خانی )در دست است. رم هایی گزارشایروبیک و سایر تمرینات 

مل عواو برخی  WHRفعالیت منتخب هوازی، پیلاتس و رژیم کم کالری بر سطوح لیپتین، 

هفته پرداخت و به تفاوت  16فعال شهر تهران در طول خطرزای قلبی و عروقی زنان غیر

لیپتین و  عروقی دست پیدا نکرد، اما مشاهده کرد -در مورد عوامل خطرزای قلبی   داری معنی

WHR  و نوربخش  نژاد قاسم(. 16) اند یافتهدر گروه تمرین هوازی بیشتر از پیلاتس کاهش

و به  کردندارزیابی  را بر سطح افسردگی زنانهفته تمرین ایروبیک و یوگا  هشت( اثر 2118)

(. صراف و امامی 17این نتیجه دست یافتند که تمرین هوازی مؤثرتر از تمرین یوگا است )

 ،توصیفی دانشجویان پرداختهودخ های مؤلفهتمرینات ایروبیک و یوگا بر  ۀ( نیز به مقایس1388)

( در تحقیق خود 1381) یمؤمن(. 18) اند کردهارزیابی  تر مثبت ها مؤلفهبر این  را تمرینات یوگا

که  کردو مشخص مقایسه ورزشکار برخی عوامل فیزیولوژیک زنان غیربر را ایروبیک و یوگا  اثر

 (. 14) شود یم FVCدار میانگین تغییرات تمرین ایروبیک موجب افزایش معنی

اثر تمرین بر عملکرد تنفسی، در مطالعات انجام شده به بررسی اثر تمرینات  ۀعلاوه بر مقایس

( 2113ایروبیک و پیلاتس یا یوگا به تنهایی نیز پرداخته شده است. مندان مهان و همکارانش )

مشاهده  FEV1در  دارییمعن افزایشو  مطالعه آموز دانش 41ن یوگا را بر ماه تمری شش تأثیر

و  نشان دادند تمرینات  کردند( بیماران آسمی را مطالعه 2115فرید و همکاران )(. 15دند )کر

. وی پروتکل کندایجاد میعملکرد ریوی بیماران  در داری معنیبهبود  ای هفته هشتایروبیک 

( 2111(. خلیلی و الکینز )11گذار دانسته است )تأثیرتحقیق را عامل در  شدهورزشی استفاده

و به این  کردندروز در هفته بررسی  پنجهفته و  هشتکودکان با ناتوانی ذهنی را به مدت 

که بر خلاف تحقیق حاضر، در (. این21) در پی داردرا  FVCنتیجه رسیدند که  تمرین بهبود 

 داری معنی(، عملکرد ریوی بهبودی 2111خلیلی و الکینز ) ( و2115فرید و همکاران ) ۀمطالع

. شود میتمرین مربوط  ۀو طول دور ها آزمودنیداشته است احتمالاً به بیمار بودن یا سالم بودن 

و بیماران  دهند میفیزیولوژیک پاسخ بهتری به تمرین  های ویژگی تر پایینمعمولاً افراد با سطح 

در  کننده شرکتافراد  ۀسلامتی افراد و وضعیت تنفسی اولی دارند. وضعیت ایچنین ویژگی

تنفسی به سختی تحت  های شاخصطور کلی، در پاسخ به تمرین مؤثر باشد. به تواند میورزش 

تمرین  ها سالو تنها عملکرد تنفسی ورزشکاران زبده و افرادی که  گیرند میتمرین قرار  تأثیر

(. بر این اساس، طبیعی به 21) ستها آنردیف زشکار هم، بهتر از افراد غیروراند داشتهمنظم 

 داری معنیبار در هفته، اثر  چهارهفته تمرین ایروبیک یا پیلاتس با تکرار  که شش رسد مینظر 

 بر عملکرد تنفسی نداشته باشد. 
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، عضلات یابدافزایش می، تعداد تنفس شوند میدر تمرینات ایروبیک عضلات بزرگ بدن درگیر 

انتظار  از این رو؛ یابد میو قدرت و استقامت عضلات تنفسی افزایش  شوند میرگیر تنفسی د

انتظار  توان میتنفسی وجود دارد و در صورت تداوم تمرین،  های شاخصتغییر مطلوب در 

پیلاتس نیز فعالیتی است که از یک سری حرکات  (.22)بهبود یابد تنفسی  های شاخصداشت 

و  کند یمکه بین بدن و مغز ارتباط هماهنگی فیزیکی ایجاد  است تشکیل شده شدهکنترل

. یکی از ارکان کند یمو سلامت عمومی فرد را تثبیت  یابدافزایش می توانایی بدن را در هر سن

 راساسی پیلاتس، تنفس است. هدف تنفس این است که گردش خون را بهبود بخشد و خون پ

این تمرینات، گردش خون تشدید و  ۀدهد. در نتیجبدن قرار  های بافتاکسیژن را در اختیار 

وارد عمل  حاصلکه -در نتیجه، سرعت و عمق تنفس  ؛دشو یماکسیژن بیشتری وارد خون 

-تمرینات پیلاتس به رود میبنابراین انتظار ؛ یابد یمافزایش  -تنفس است ۀشدن عضلات ثانوی
(. 11، 6عملکرد ریوی شوند ) های شاخصموجب بهبود  عروقی -بر سیستم قلبی  تأثیردلیل 

کنندگان با تنفسی در تحقیق حاضر شاید به دلیل آشنا نبودن شرکت یها شاخص نیافتن بهبود

اجرای درست حرکات و زمان کافی برای تمرین، دو  ،هر حاله آن باشد. ب فنونپیلاتس و 

حتی اجرای  شده استبیان که  یبه طور .شوند یمثر واقع ؤعاملی هستند که در کسب نتیجه م

(. موضوع دیگر متفاوت بودن پروتکل 11نادرست حرکات ممکن است اثر معکوس داشته باشد )

باید به آن ( که 23) استتمرین پیلاتس و اختلاف در توانایی افراد برای انجام این تمرینات 

  توجه شود.

ی تنفسی پویا یها شاخص ینتر مهمگیری شده در تحقیق حاضر از تنفسی اندازه یها شاخص

دمی و بازدمی است.  ۀذخیر حجم ۀشامل حجم جاری به اضاف  FVC.اند هشدهستند که مطالعه 

پویای ریوی است که به سن، سطح فعالیت بدنی، ترکیب  یها حجم ءظرفیت حیاتی با فشار جز

درصد ظرفیت  81معمولاً مقدار آن حدود  و (12وضعیت سلامتی افراد بستگی دارد )بدن و 

لیتر  4تا  3لیتر در مردان جوان سالم و  5تا  4. مقادیر میانگین آن معمولاً بین استرد حیاتی ف

 1/8و  6/7ن معتقدند در اثر تمرین و ورزش این مقادیر به ادر زنان جوان سالم است. متخصص

این شاخص اطلاعات مفیدی در مورد قدرت عضلات تنفسی و  گیری اندازه(. 13) رسد میلیتر 

نیز اطلاعات با ارزشی از مقاومت مجاری هوایی در  FEV1(. 24) دهد میدست هب ها ریهعمل 

افزایش قدرت  ۀدهند نشانبه طوری که افزایش این شاخص  .دهد یمقرار ن ااختیار متخصص

کمتر آن ممکن  یها ارزشعضلانی، افزایش عملکرد ریه و کاهش مقاومت مجاری هوایی است. 

 ۀدهند(. این شاخص نشان24یا بسته بودن مجاری هوایی باشد )از مقاومت هوا  یا نشانهاست 

درصد  85طور طبیعی، حدود . بههاست یهرتوان بازدمی و مقاومت کلی در برابر حرکت هوا در 
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قدرت تنفس و  FEV1/FVCدر یک ثانیه از ریه خارج کرد. نسبت  توان یماز ظرفیت حیاتی را 

بدن  ۀبه سن و انداز سال بزرگکه در افراد  هدد یمهمچنین مقاومت جریان هوا را نشان 

این مقدار در کودکان وجود  یشترین. باستدرصد  13تا  55 دامنۀ دارد و در زنان دارایبستگی 

 استافزایش مقاومت راه هوایی و کاهش راندمان تهویه  ۀ(. کاهش این شاخص نشان13دارد )

این شاخص و سایر عوامل عملکردی  توانند یم(. احتمالاً تمرینات طولانی مدت و استقامتی 25)

روز در هفته بوده است و برای شش هفته با تکرارچهار ریه را بهبود بخشند. مدت تحقیق حاضر 

  .نیاز است تری یطولانشدن موضوع، تحقیق با مدت  تر روشن

بار  چهارایروبیک و پیلاتس با تکرار  ای هفته ششتحقیق حاضر، تمرینات  های یافتهبر اساس 

 تأثیرپویای ریوی  های شاخصدرصد حداکثر ضربان قلب بر  81تا  51در هفته و با شدت 

بین اثر دو نوع تمرین  توان نمی دهدنشان میآمده دستهعلاوه، نتایج بندارند. به داری معنی

این  ۀقائل شد. هر چند مطالع داری تفاوت معنی تنفسی های شاخصایروبیک و پیلاتس بر 

 خواهد شد. تر روشندیگر تنفسی،  های شاخصو با سنجش  تر طولانیمدت موضوع در 
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