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Background and Objective: The COVID-19 outbreak and stay-at-home orders can cause many 

physical and psychological problems in the elderly. The aim of this study was to investigate the 

effect of exercise at home on various aspects of quality of life, blood pressure and abdominal 

obesity indicators in older men during the COVID-19 quarantine. 

Methods: In this quasi-experimental study, 20 men (65.20±5.35 years) were selected by 

convenience sampling method and randomly divided into two experimental (n= 10) and control 

(n = 10) groups. The experimental group performed resistance training for 8 weeks (two sessions 

per week). At the beginning and end of the training period, abdominal obesity, blood pressure and 

quality of life of the elderly were assessed and measured according to a questionnaire of the 

World Health Organization. Shapiro-Wilk test was used to evaluate the normality of data 

distribution, as well as independent t-test and paired t-test were applied to analyze the data 

between groups and within groups at a significance level of P<0.05. 

Findings: Eight-week resistance training at home significantly increased the quality of life, and 

its components including physical health, mental health, social relationships and environmental 

health (P≤0.05). Abdominal obesity indices such as waist circumference, waist to height ratio and 

fat percentage also decreased significantly (P≤0.05). 

Conclusion: According to the results of the present study, this type of exercise can be suggested 

to sports specialists and trainers as a suitable training method for the health of the elderly during 

quarantine. 
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. است داشته همراه به را سالمندان در روانی روحی و جسمانی مشکلات از بسیاری تواند می نشینی خانه و 91-کووید بیماری شیوع :هدف و سابقه

 در سالمند، مردان شکمی چاقی های¬شاخص و فشارخون زندگی، کیفیت مختلف ابعاد بر منزل در ورزش تأثیر بررسی حاضر مطالعه از هدف
 .باشدمی 91 کووید قرنطینه دوران

 در تصادفی صورت به و انتخاب دسترس در گیری نمونه روش به( سال 02/53 ± 53/3) مرد 02 تعداد تجربی، نیمه ای مطالعه در: هامواد و روش
 و ابتدا در. دادند انجام هفته در جلسه دو صورت به را مقاومتی تمرین هفته 8 تجربی گروه. گرفتند قرار کنترل و تجربی نفری 92 گروه دو

 The) جهانی بهداشت سازمان پرسشنامه با سالمندان زندگی کیفیت همچنین و فشارخون شکمی، چاقی های شاخص تمرینی، دوره انتهای

World Health Organization Quality of Life) و ویلک -شاپیرو آزمون از ها داده توزیع بررسی جهت. شد گیریاندازه و بررسی 

 .شد استفاده 23/2 از کمتر معناداری سطح در ها داده گروهی درون و گروهی بین وتحلیل تجزیه جهت همبسته t و مستقل t آزمون از همچنین
آن شامل سلامت جسمانی، سلامت روانی،  های مؤلفهو زیر  معنادار کیفیت زندگیهشت هفته تمرین مقاومتی در خانه باعث افزایش  :ها یافته

چاقی شکمی مانند شاخص دور کمر، نسبت دور کمر به قد و درصد  های شاخص(. همچنین 23/2P) شدروابط اجتماعی و سلامت محیط 

 (.23/2Pچربی نیز کاهش معنادار داشت )
این نوع تمرینات را به عنوان یک شیوه تمرینی مناسب جهت سلامت سالمندان در دوران  توان میبا توجه به نتایج مطالعه حاضر  گیری: نتیجه

 نمود. پیشنهادورزش  قرنطینه به متخصصان و مربیان

 ، ورزش در خانه، کیفیت زندگی، شاخص چاقی شکمی، سالمند91کووید  های کلیدی: واژه

 

. 19 -کووید قرنطینه دوران در سالمندان شکمی چاقی های شاخص و فشارخون زندگی، کیفیت مختلف ابعاد بر   من در مقاومتی تمرین اثر. بی، سجاد رمضانی: محسن یعقواستناد

 .83-94صفحه (:2) 5 ؛1099، سلامت و سالمندی خزر مجله
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 سابقه و هدف

خشک، گلودرد، آبریزش بینی، از دست دادن حس  یها سرفهتب،  علائمچین بیماری ویروسی با  Wuhaneدر شهر  2319در دسامبر 
از مواد غذایی دریایی کشور  بار مرگبویایی و چشایی و... بنام بیماری کرونا شناسایی شد که به سرعت در جهان گسترش یافت و این ویروس 

 World Health Organization) یجهان، سازمان بهداشت نفر 1333کرونا از مرز  (. با عبور تعداد قربانیان بیماری0-1شد )چین گزارش 
=WHO)19-برای بیماری ناشی از آن، نام رسمی کووید (COVID-19را ) ( با توجه به شیوع 1انتخاب کرد .)اقدامات  19 یدکوو یرگ همه

ها، ممنوعیت سفر و همچنین عدم برگزاری رویدادهای ورزشی محافظتی مختلفی در همه مناطق اعمال شد که شامل تعطیلی مدارس و دانشگاه
(. تغییرات به وجود آمده در زندگی مردم جهان سریع وکم سابقه بوده است، با افزایش شیوع ویروس و بالا 4بود )های ورزشی و تعطیلی باشگاه

اطق مختلف جهان افزایش یافته است. با توجه به اقدامات قرنطینه خانگی برای مهار این بیماری در من یرانهگ سخترفتن شمار تلفات، اقدام 
جدیی که برای شناسایی مبتلایان و کنترل شیوع ویروس کرونا شده است، اما پازل گم شده این اقدامات نیازهای بهداشتی جسم و روان افراد 

کنند، اما این اقدامات بر فعالیت بدنی خوبی استقبال می(. بسیاری از افراد از قرنطینه خانگی دولت به 5است ) یرگ همهاین بیماری  یرتأثتحت 
منفی بر سلامت جسمی، کاهش سیستم ایمنی بدن، الگوهای خواب،  یرتأثعدم فعالیت بدنی  به دنبالگذارد، با گذشت زمان و منفی می یرتأثافراد 

مرتبط با چاقی )مانند  های یماریب الخصوص یعلختلف م های یماریبو به تناسب آن شیوع امراض و  وزن اضافهکیفیت زندگی، شیوع چاقی و 
 (.6) در افراد مشاهده خواهد شد .(و فشارخونسندرم متابولیک، 

ها در معرض ابتلاء به این بیماری و یا حتی مشکلات داشتن شرایط خاص جسمانی بیشتر از سایر گروه یلبه دلدر این بین افراد مسن 
(. سالمندان 5باشد )ها میهای مزمن بیشتر از سایر گروهبه بیماری مبتلادر سالمندان  یروم مرگموجود در ایام قرنطینه قرار دارند و همچنین خطر 

ل و درست اصول بهداشت فردی و مراقبت از خود، بهداشت در رعایت کام یتوان کمو  یتوجه کمبه دلایل متعدد از جمله ضعف سیستم ایمنی، 
و ربط دادن همه موارد به سن  ها یماریبانگاری نامناسب محیط زندگی، تنهایی و تجرد و نبود حمایت کافی از سوی دیگر اعضای خانواده، ساده

اقشار جامعه در مواجهه با اپیدمی کرونا  پذیرترین یبسآبالا، مراجعه نکردن به پزشک یا مراجعه دیرهنگام، عدم تحرک و ضعف جسمانی در زمره 
ویژه می باشند. همچنین شدت عوارض و  یها مراقبت یا بخشه( و بیشتر مستعد ابتلا به بیماری و بستری شدن در 2) شوند یمویروس محسوب 

سال،  23در چین نشان داد: اگرچه سالمندان بالای  یا مطالعه( نتایج 2است )ناشی از این بیماری در سالخوردگان به مراتب بیشتر  یروم مرگ
مربوط به آنان بود. در آمریکا  19 -% مرگ ناشی از کووید53را به خود اختصاص داده بودند، اما بیش از  19 -از مبتلایان به کووید %12حدود 

 (.8شد )سال گزارش  65در افراد بالای  19-ناشی از کووید  یها مرگدرصد  83نیز 
 یروم مرگو همچنین میزان بقاء و  آگاهی یشپتواند بر علائم بیماری، تشخیص، سیر درمان، ای میهای زمینهبر این وجود بیماری علاوه 

 مبتلاای ( به بیماری زمینه%2/63نشان داد که اغلب سالمندان ) 19 -به کووید مبتلاباشد. مطالعات در خصوص سالمندان  یرگذارتأثسالمندان 
به  مبتلاهمراه سالمندان  ای ینهزمبیماری  ترین یعشا(. 9باشند )می مبتلا ای ینهزمبه دو یا بیش از دو بیماری  ها آن سوم یکبوده و در حدود 

د ( و بیماری انسدا%2/6(، بیماری عروق مغزی )%2/14قلبی و عروقی ) های یماریب(، %16(، دیابت )%8/43) فشارخونتوان به می 19 -کووید
 فشارخونقلبی و عروقی،  های یماریببخصوص  ای ینهزم های یماریباین است که شیوع بیشتر  توجه قابل(. نکته 13کرد )( اشاره %2/6ریوی )

های و کاهش فعالیت تحرکی یباند نشان داده یخوب به مطالعات (.6با عدم تحرک و کاهش فعالیت جسمانی افراد ارتباط دارد ) شدت بهبالا 
شود ، بخصوص چاقی شکمی در افراد سالمند مییچاق یجاداظاهری افراد، باعث تجمع چربی در نواحی مختلف بدن و  شکلفیزیکی ضمن تغییر 

تر از تجمع چربی در نقاط دیگر بدن است و شود که بدانیم چاقی شکمی به مراتب خطرناک( چاقی شکمی و اهمیت مطالعه آن زمانی بارز می11)
های تنفسی، افزایش چسبندگی های عروق کرونر، بیماریلیپدمی، دیابت، بیماریهایی مانند پرفشاری خون، هیپررگ زودرس، بیماریخطر م

( و این در حالی است که امروزه میزان شیوع چاقی شکمی در جوامع رو به افزایش 12دارد )خون و افسردگی و مشکلات استخوانی را به همراه 
شاخص توده (WHR)کمر همچون درصد چربی، نسبت دور  یسنج تن یها شاخصت اخیر نیز حاکی از وجود ارتباط بین ( مطالعا10است )

 (.10بود )در افراد مورد مطالعه  فشارخون ( وHDL،LDL،TG) متابولیکی یها شاخصبا  (BMI) بدنی
و ترس از افتادن باعث تمایل  تعادلی یبو مشکلات ناشی از ضعف عضلانی،  سو یکاز  19 -از طرف دیگر اضطراب ناشی از بیماری کووید

و شدیدتر سیستم عضلانی  تر یعسرضمن تضعیف  بلندمدتو قرنطینه خانگی شده است که این عامل در  ینینش خانهبیشتر سالمندان به قبول 
تواند ضمن ( ادامه این فرایند می14شد )ی در این قشر خواهد سارکوپنیا( و کاهش عدم استقلال، باعث ایجاد مشکلات روحی و روان) یاسکلت
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را  ها آنبه بیماری و حتی مرگ در  ابتلاشده و زمینه  ها آنباعث تضعیف سیستم ایمنی بدن  افزایش افسردگی و تغییر کیفیت زندگی سالمندان،
 (.15بخشد )سرعت 

ناشی از آن  یروم مرگهای زندگی سالم در کاهش خطر بیماری و یکی از شیوهرسد ورزش و فعالیت بدنی به عنوان بر این اساس به نظر می
و استرس بستری  ینینش خانهاثر مثبتی بر دستگاه ایمنی دارد، بلکه مشخص شده است که با آثار منفی  تنها نه( فعالیت ورزشی 16باشد )مفید 

مختلف بدن از جمله  های یستمسهای ورزشی بر فعالیت مؤثراثرات مفید و ( علاوه بر این 12کند ) یممختلف ایمنی، مقابله  یها جنبهشدن بر 
تواند به (. همچنین فعالیت بدنی منظم می18 و 19است )در مطالعات مختلف مشاهده شده  .، سیستم عصبی، سیستم متابولیکی وو عروققلب 

مفید باشد که خطر ابتلا به افسردگی، کاهش شناختی،  ها آنافراد کمک کند و راهی برای ارتباط با خانواده باشد و برای سلامت روان  یروزمرگ
(. مطالعات صورت گرفته مزایای ویژه فعالیت بدنی از 23دارد )در بروز زوال عقل و بهبود احساسات کلی بخصوص در سالمندان را به همراه  یرتأخ

 (.21است )بهبود پارامترهای سلامت جسمی، فیزیولوژیکی و پیامدهای مثبت سلامت روانی و بهزیستی را نشان داده  جمله
اما ؛ دهند بسیار دشوار است که در خانه انجام دهنددر اماکن ورزشی انجام می معمولاًهایی را که برای بسیاری از افراد انواع ورزش وجود ینباا

« کمپین فعال باش که یطور بهبسیار اهمیت دارد که افراد در هر سنی و با هر میزان توانایی تا حد ممکن فعال باشند. در این برهه زمانی، 
(. یکی از 19است )شده  یانداز راهمردم جهت اجرای تمرینات ورزشی در خانه  یساز آگاه( برای ایجاد انگیزه و WHOسازمان بهداشت جهانی )

دهد های جدید محققان آمریکایی نشان میتوان در زمان قرنطینه خانگی انجام داد تمرینات مقاومتی است. یافتهبدنی مفید که می های یتفعال
تواند با مشکلاتی مانند تحلیل عضلانی متعاقب سن، ناتوانی انجام تمرینات ورزشی مقاومتی، مزایای زیادی برای سلامتی افراد دارد و می

(. به طوری که در مطالعات فراوانی مشاهده شده است تمرینات مقاومتی موجب 11کند )های مزمن و حتی مرگ زودرس مقابله جسمی، بیماری
بهبودی عملکرد شناختی، بهبود تمرکز، کاهش اضطراب، بهبود حساسیت به انسولین، بهبود پروفایل لیپیدی خون، کاهش قند خون، افزایش 

بنابراین، اجرای یک برنامه تمرینی مقاومتی اقتباس ؛ (22شود )دیگر می یزیولوژیکیفوزن و بسیاری از مزایای  یتیرو مدمتابولیسم پایه، کنترل 
تواند ضمن کاهش ها ادامه یابد، میتا ماه ها هفتهکه ممکن است از  19بیماری کووید  یریگ همهشده جهت اجرا در خانه در طول دوره قرنطینه و 

حرکتی افراد مسن شده و باعث کاهش اتکا به  -تحرکی، باعث تقویت سیستم عضلانیو روانی الگوهای رفتاری بیاثر منفی فیزیولوژیکی 
 (20دیگران، ایجاد حس شادی و نشاط و بهبود کیفیت زندگی ایشان شود )

-مرکز بر متون و منابع دستورالعملهای کاربردی برای تمرینات مقاومتی در خانه در افراد سالمند در طول زندگی با تدر این پژوهش برنامه

استفاده شده است. بر این اساس با  (American College of Sports Medicine =ACSMهای کالج پزشکی ورزشی آمریکا )
تواند در کاهش عوارض ناشی از قرنطینه خانگی داشته باشد. با توجه ورزشی می یها برنامهتوجه به وخامت بیماری موجود و اهمیتی که اجرای 

هفته تمرین مقاومتی  8به موارد ذکر شده و با توجه به اهمیت سلامت سالمندان در دوران قرنطینه ویروس کرونا، هدف مطالعه حاضر بررسی اثر 
 .بود 19ر دوران قرنطینه کووید و کیفیت زندگی سالمندان د فشارخونچاقی شکمی،  یها شاخصبا وزن بدن بر 

 
  ها روشمواد و 

و  آزمون یشپ صورت بهکند. مطالعه حاضر از نوع نیمه تجربی و طرح آن را گزارش می تر بزرگمقاله حاضر بخشی از نتایج یک مطالعه 
ارسال  صورت بهبا گروه کنترل و تجربی بود. جامعه آماری پژوهش حاضر مردان سالمند شهر اراک  بودند که طی فراخوان عمومی  آزمون پس

مرحله( و همچنین دریافت شماره تماس افراد سالمند از سرای سالمندان موجود در شهر، با ایشان تماس  0پیامکی از شرکت مخابرات منطقه )در 
وجود بیماری و  یلبه دل متأسفانهخواسته شده در صورت تمایل با محققین تماس حاصل فرمایند.  ها آنارائه اطلاعات اولیه از گرفته شد و ضمن 

اولیه  های یبررسنفر جهت شرکت در پژوهش اعلام آمادگی کردند، که با انجام معاینات و  25مشکلات ناشی از آن در این رده سنی، تنها تعداد 
د شرایط شرکت در مطالعه را نداشتند )بر اساس معیارهای ورود و خروج( و با توجه به عدم ممنوعیت در خروج و یا عدم اجرای بیشتر این افرا

 52/26±51/6سال، وزن  23/65± 05/5آزمودنی واجد شرایط )میانگین سنی  23واجد شرایط، نهایتاً تعداد  های یآزمودنپروتکل تمرینی از سوی 
(، به روش 98/3±35/3به لگن  دور کمرو نسبت  بر مترمربعکیلوگرم  24/22±12/2، شاخص توده بدنیمتر یسانت 82/166±54/13کیلوگرم، قد

 یها شاخصشرکت در این پژوهش بر اساس  نامه یترضادر دسترس برای این پژوهش انتخاب شدند و پس از پر کردن فرم  یریگ نمونه
 نفر( قرار گرفتند. 13نفر( و گروه کنترل)13آنتروپومتریکی در دو گروه تجربی )

و رعایت اصول اعلامیه هلسینکی انجام گردید. معیارهای ورود به مطالعه شامل:  در پژوهشمطالعه حاضر با رعایت کامل مفاد کمیته اخلاق 
عدم فعالیت منظم و چاقی شکمی ) نسبت دور کمر به دور باسن -0ی راه رفتن عدم استفاده از عصا و توانای-2سال  63سالمندان مرد بالای  -1
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بروز هر نوع  -1بیماری شناخته شده متابولیکی و اسکلتی و معیارهای خروج از مطالعه شامل:  گونه یچهنداشتن -4 95/3مساوی یا بیشتر از 
 یلاز قببیماری مزمن  هرگونهداشتن  -0عدم شرکت در مطالعه  -2درصد جلسات تمرین بازدارد  03بیماری که فرد را از شرکت در بیش از 

استفاده از داروهای اعصاب  -4و معاینه پزشک  حال شرحهای تنفسی بر پایه های قلبی عروقی ، عصبی عضلانی ، فشارخون و بیماریبیماری
بهداشت جهانی )دارای روایی و پایایی با آلفای کرونباخ برای بود. در این تحقیق کیفیت زندگی با استفاده از فرم کوتاه پرسشنامه کیفیت زندگی 

 فشارخون( سنجش شد. 8/3، برای سلامت محیط: 66/3، برای سلامت اجتماعی: 26/3: یشناخت روان، برای سلامت 8/3سلامت جسمی: 
با  ها آنو لگن با متر نواری، درصد چربی ساخت کشور آلمان و قد و دور کمر  0333ارکا  ای یوهج فشارسنجسیستولی و دیاستولی با استفاده 

هفته در هر دو گروه  8ای جکسون ـ پولاک در مرحله پایه و بعد از -ی سه نقطه( هارپندن و توسط معادلهیبرکال) سنج یچرباستفاده از 
 .محاسبه شد ها آن (BMI) و همچنین شاخص توده بدنی یریگ اندازه

 

کنندگان شرکتمیانگین و انحراف استاندارد مشخصات فردي  .1جدول   

 متغیرها
 گروه آزمایش

Mean±SD 

 گروه کنترل

Mean±SD 
sig 

 812/3 91/64± 12/6 48/65 ±21/4 سن )سال(

 831/3 49/162 ±32/11 25/166 ±59/13 قد )سانتیمتر(

 594/3 98/26±19/2 53/22±14/2 شاخص توده بدنی )کیلوگرم/ مجذور قد(

 512/3 55/25±12/6 53/22±31/2 (کیلوگرموزن )

 (.≥35/3Pدار است )وجود اختلاف معنی ی دهنده نشان *  علامت

تنها سرای  یدهد جهان سالمندشهر اراک صورت گرفت. سرای  یدهد جهاندر ابتدا هماهنگی با مدیریت محترم سرای سالمندان روزانه 

خالی و بدون حضور  یباًتقرکند که با وجود بیماری کرونا سرای مذکور می یرسان خدمتروزانه به افراد سالمند  صورت بهسالمندی است که 

حضور کادر مجرب و  یلبه دلباشد و همچنین باشد. لذا با توجه به امکانات موجود در این سرا که شامل سالن ورزشی و ... میسالمندان می

 موردمطالعه های یآزمودنمکان، محققین تصمیم گرفتند ضمن هماهنگی با مسئول محترم سرای مذکور بخصوص حضور مربی ورزشی در این 

بهداشتی، سالمندان گروه تجربی به همراه مربی ورزشی سرای سالمند در این موقعیت مکانی  یها پروتکلآموزشی و با رعایت  یا جلسهطی 

رعایت معیارهای  منظور بهو معاینات اولیه  ها یریگ اندازهتیار ایشان قرار داده و همچنین مطالعه را در اخ در خصوصو اطلاعات اولیه  یآور جمع

تمامی مراحل تمرینی در خانه و زیر نظر  ازآن پسورود یا عدم ورود سالمندان عزیز با حضور پزشک و مربی ورزش سالمندان صورت گرفت و 

ها توسط ها انجام شد. لازم به ذکر است که تمامی مراحل تمرینی آزمودنیو آزمودنی رابط بین محققین عنوان بهمربی ورزشی سرای سالمندی، 

هر جلسه تمرین با  ؛ وساعت بود 1برنامه تمرینی در هر جلسه حدود  زمان مدتآنلاین پیگیری و تحت نظارت قرار داشت.  صورت بهمحققین 

( شامل راه رفتن به جلو، عقب، طرفین، روی پاشنه، پنجه، بالا یقهدق 13وزن بدن، سه مرحله داشت: مرحله اول، مرحله گرم کردن عمومی )حدود 

مقاومتی با  ها، باز کردن به طرفین و حرکات کششی ایستا در تمامی مفاصل بود. مرحله دوم و قسمت اصلی برنامه شامل حرکاتآوردن دست

 نوبت اجرا شد. 2حرکت مجزا و هر حرکت در  8(. تمرینات از 1و شکل  2بود )جدول  وزن بدن برای عضلات اصلی بدن

تعیین شد )نسبت فعالیت به  2 به 1نسبت  صورت بهدقیقه و استراحت بین حرکات بر اساس زمان انجام حرکت  0 ها نوبتاستراحت بین 

تمرینی در این مرحله  زمان مدت(. 24شد )ثانیه در نظر گرفته  43 اندازه بهثانیه زمان، استراحتی  23انجام حرکتی با برای  یبه عبارتاستراحت(، 

دقیقه(، شامل حرکات کشش و ایجاد حس تسهیل و  13دقیقه بود. مرحله سوم، مرحله برگشت به حالت اولیه و سرد کرد )حدود  43 یباًتقر

منظم توسط  طور بهروزهای یکشنبه و چهارشنبه( )جلسه در هفته  2هفته و  8ه تمرین با وزن بدن به مدت آرمیدگی در عضلات بود. برنام
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هفته  8و فعالیت جسمانی خود در طول  شان یعادها در خانه انجام شد. به گروه کنترل نیز آموزش داده شد که تغییری در رژیم غذایی آزمودنی

 .نداشته باشند

سلامت را  نامه پرسشو  نامه یترضابا آگاهی کامل از فرایند تحقیق و با رضایت قلبی در این مطالعه حاضر شدند و فرم  کنندگان شرکتهمه 
کنترل فشار  منظور بهاز پژوهش در صورت تمایل نداشتن به همکاری، حق خروج از پژوهش را داشتند.  هر مرحلهها در تکمیل کردند. آزمودنی

 یها جلسهدرصد یک تکرار بیشینه استفاده شد و تمامی  53و با رعایت شدت تمرینی زیر  ACSM ی تائید شده توسطتمرینی از پروتکل تمرین
حاصل از تحقیق در اختیار هر دو  های یافتهشدند و در پایان مطالعه تمرینی زیر نظر مربی ورزش و محققین و با رعایت نکات ایمنی انجام می

را در خانه انجام  موردنظرارتقای سلامتی خود همواره تمرینات  منظور بهو از گروه کنترل هم خواسته شد تا  گروه تجربی و کنترل قرار گرفت
 کنندگان شرکتآنتروپومتریکی  یها شاخصافزایش انگیزش در ایشان، ماهیانه  منظور بهدهند و از مسئول ورزشی سرای سالمندی خواسته شد تا 

در دانشگاه قم  شده یبتصوصورت پذیرد. پژوهش حاضر  یازموردنورزشی  های ییراهنمار دهد تا در صورت لزوم را بررسی و در اختیار محققین قرا
 .باشد یمزیست پزشکی  یها در پژوهش در کمیته اخلاق IR.QOM.REC.1400.003 با کد اخلاق

 ها دادهویلک برای بررسی نرمال بودن توزیع  -استفاده شد و از آزمون شاپیرو 22ویرایش  SPSS افزارها از نرمداده وتحلیل یهتجزبرای 
مستقل برای بررسی  t گروهی و از آزمونهمبسته برای مقایسه نتایج درون t ، از آزمونها دادهاستفاده شد و پس از تائید فرض نرمال بودن توزیع 

 .نتایج بین گروهی استفاده شد
 

 مدل پیشنهادي شدت و مدت تمرینات مقاومتی عمومی در دوران قرنطینه .2جدول 

 تعداد فعالیت وضعیت فردي

 (در هفته )روز

 شدت فعالیت (روز)تعداد حرکات 

 (1RMدرصد)

 فعالیت زمان مدت

 دقیقه()

 نوع فعالیت

      

تمرینات  45 تا 03 03-53 1-4 1-2 بی تمرین
 63 تا 03 43-63 4-13 2-4 تمرین کرده متیومقا
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1 

 
 

 اسکوات با کمک دیوار
 هدف: تقویت عضلات پائین تنه

 نوبت  2تعداد نوبت: 
 تکرار 13تعداد تکرار: 

 

2 

 
 

 شنا سوئدي به کمک دیوار
هدف: تقویت عضلات سینه ای و کمربند 

 شانه
 نوبت  2تعداد نوبت: 
 تکرار 13تعداد تکرار: 

3 

 
 

 قدم برداشتن به جلو

 با وزن بدن() لانچ 
هدف: تقویت عضلات چهار سر ران و 

 همسترینگ
 نوبت  2تعداد نوبت: 

 تکرار 5تعداد تکرار برای هر پا: 

4 

 
 

 دیپ با وزن بدن

تقویت عضلات سه سربازو و هدف: 
 پشت

 نوبت  2تعداد نوبت: 
 تکرار 5تعداد تکرار: 

 

5 

 
 

 ساید پلاتگ
 هدف: تقویت عضلات میان تنه

 نوبت 2تعداد نوبت: 
 ثانیه 13تا  5مدت زمان اجرای حرکت: 

 

6 
 

 

 پل باسن با وزن بدن
 هدف: تقویت عضلات میان تنه و سرینی

 نوبت 2تعداد نوبت: 
 ثانیه13مدت زمان اجرای حرکت: 

 

7 

 
 

 زیر شکم کرانچ معکوس
 تقویت قسمت زیرین میان تنههدف: 

 نوبت 2تعداد نوبت: 
 تکرار 13تعداد تکرار: 

8 

 
 

 اوردن پا روي پنجهبالا 

 تقویت عضلات دوقلوی پاهدف: 
 نوبت 2تعداد نوبت: 
 تکرار 13تعداد تکرار: 

 

 نهبا وزن بدن براي گروه سالمندان در دوران قرنطی مقاومتی تمرینات .1شکل 

 باشد.( میACSM) ویژه کالج پزشکی ورزشی آمریکایی های توصیهبرنامه تمرینی مذکور با توجه به  *

 ها افتهی

شود کیفیت زندگی در مردان سالمند می دار یمعننتایج تحقیق نشان داد که هشت هفته تمرین مقاومتی با وزن بدن در خانه باعث افزایش 

(31/3P بطوریکه علاوه بر امتیاز کلی کیفیت زندگی، زیر .)یها مؤلفه ( 35/3آن شامل سلامت جسمانیP( سلامت روانی ،)30/3P ،)

های چاقی شکمی شامل شاخص دور کمر، نسبت ( نیز بهبود یافت. علاوه بر این شاخص31/3P( و سلامت محیط )33/3Pاجتماعی )روابط 

( و همچنین WHR(. اما در شاخص نسبت دور کمر به دور لگن )35/3Pداشت ) داری یمعندور کمر به قد و درصد چربی نیز کاهش 

 (. 0اهده نشد )جدول داری مشدو گروه تفاوت معنی فشارخون
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 موردمطالعههاي در گروه فشارخونچاقی شکمی و  هاي شاخصمقایسه ابعاد کیفیت زندگی،  .3جدول 

ه شاخص

 ا
 متغیرها

 گروه کنترل گروه تمرین مقاومتی در خانه

 قبل تمرین

Mean±SD 

 بعد تمرین

Mean±SD 

 قبل تمرین

Mean±SD 

 بعد تمرین

Mean±SD 

چاقی 

 شکمی

 05/03±30/5 83/29±34/4 38/22± 61/0* 31/03±41/2 )%(چربی بدن 

نسبت دور کمر به دور لگن 
(WHR) 

32/3± 98/3 39/3± 92/3 30/3± 99/3 31/3± 99/3 

 131 ±62/6 132 ±21/6 96 ± 22/4  * 133 ±32/5 متر(دور کمر )سانتی

 52/3 ±30/3 58/3 ±35/3 50/3 ± 36/3 * 52/3 ±34/3 نسبت دور کمر به قد

کیفیت 

 زندگی

25/26 ± 9/2 کیفیت زندگی  * 0/9 ± 13/80 11/8 ± 12/25  9/12 ± 25/25  

35/25 ± 23/11 سلامت جسمانی  * 82/9 ± 85/83 23/2 ± 58/25  38/14 ± 81/25  

61/25 ± 25/12 سلامت روانی  * 34/16 ± 81 12/5 ± 30/26  14/9 ± 61/26  

43/24 ± 6/10 روابط اجتماعی  * 2/11 ± 65/86 6/15 ± 36/25  6/13 ± 64/26  

34/26 ± 9/2 سلامت محیط  * 2/6 ± 38/82 30/11 ± 25/26  12/16 ± 49/25  

 -قلبی

 عروقی

سیستولی  فشارخون
(Mm/Hg) 

دیاستولی  فشارخون
(Mm/Hg) 

32/13 ± 34/129 21/12 ± 56/126 36/14 ± 12/128 13/13 ± 56/128 

12/2 ± 12/96 38/5 ± 48/95 02/5 ± 81/95 28/6 ± 32/96 

 

 گیري یجهنتبحث و 

کیفیت زندگی مردان سالمندان در دوران  دار یمعننتایج پژوهش حاضر نشان داد، هشت هفته تمرین مقاومتی با وزن بدن باعث افزایش 

آن شامل سلامت جسمانی، سلامت روانی، روابط  یها مؤلفهعلاوه بر امتیاز کلی کیفیت زندگی، زیر  که یطور بهشود. می19قرنطینه کووید 

( در مطالعات خود نشان دادند که زنان سالمندی که فعالیت 2312اجتماعی و سلامت محیط نیز بهبود یافت. در همین راستا احمدی و همکاران )

در  یرفعالغعال در مقایسه با زنان سالمند داشتند و زنان سالمند ف یرفعالغبدنی منظم داشتند، کیفیت زندگی بالاتری نسبت به زنان سالمند 

سلامت عملکرد بدنی، سلامت جسمانی، سلامت عاطفی، انرژی و سرزندگی، سلامت روانی، درد و سلامت عمومی اختلاف معناداری  یها مؤلفه

برنامه ورزشی بر کیفیت زندگی سالمندان شهرستان شهرکرد بررسی شد، محقق گزارش داد که  یرتأث. همچنین در تحقیق دیگری که (25)داشتند

 یرتأثسایر تحقیقاتی که به بررسی  (26)بهبود کیفیت زندگی سالمندان شد هیجدرنتموجب بهبود سلامت جسمانی و  شده ارائهبرنامه تمرینی 

کمتر دچار  یرفعالغاند افرادی که برنامه تمرینی منظمی دارند در مقایسه با افراد نیز نشان داده اند پرداختهفعالیت بدنی بر کیفیت زندگی افراد 

جه ارتباط بین ورزش با . همچنین با تو(25)شوند، عضلات اسکلتی، دیابت، انواع سرطان، مشکلات ریوی، چاقی و.. میقلبی عروقی های یماریب

 (25)روانی در وضعیت بسیار مطلوبی قرار داشتند  ازنظر یطورکل بهو دارای روحیه بالاتر و  تر یقوعاطفی  ازنظر، این افراد ها جنبهسایر 

دانشگاه سبزوار به این نتیجه رسیدند که  علمی یئتهای بر روی کیفیت زندگی اعضای ( در مطالعه2318) وهم کاراندهکردی  پور یشمساما 

مشکلات جسمی کمتری داشتند اما این تفاوت به لحاظ آماری معنادار  الیرفعغهای هایی دارای فعالیت ورزشی در مقایسه با آزمودنیآزمودنی

در مطالعه شمسی  که یدرحالشود می تر پررنگسلامت جسمانی  ینتأمرسد با افزایش سن نقش ورزش و فعالیت ورزشی در به نظر می (22)نبود 

 جسمانی از شرایط مطلوبی برخوردار بودند.  ازنظرجوان بوده و  کنندگان شرکت( 2318پوردهکردی و همکاران)
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 یرتأثانفرادی  های یتفعالجسمانی گروهی در مقایسه با  های یتفعالاست که تمرینات ورزشی و  در برخی از مطالعات گزارش شده هرچند

روابط اجتماعی سالمندان پس از هشت هفته تمرین  مؤلفهاما در مطالعه حاضر مشاهده شد که  (25)بهتری بر عملکرد اجتماعی افراد دارد 

در جامعه و بخصوص  19بیماری کووید  باوجودرسد در شرایط کنونی و افزایش یافت، که به نظر می داری یمعن صورت بهمقاومتی با وزن بدن 

تحرکی، باعث تقویت سیستم رایط قرنطینه خانگی، فعالیت مقاومتی منظم ضمن کاهش اثر منفی فیزیولوژیکی و روانی الگوهای رفتاری بیش

، باعث تقویت روابط خانوادگی و در پی آن تقویت روابط اجتماعی ها آنحرکتی افراد مسن شده و ضمن ایجاد حس شادی و نشاط در  -عضلانی

 ان شده است. و روانی در ایش

و  (26)چشـمگیری بـا یکـدیگر دارنـد      یهـا  تفاوت توسعه درحالکه کیفیت زندگی سالمندان در کشورهای پیشرفته و  اند دادهمطالعات نشان 

ناشـی از دوران سـالمندی و افـراد     یها چالشدر مواجه با  ها دولتدر نگرش مردم و  توسعه درحالو  یافته توسعهتفاوت بین کشورهای  ینتر عمده

از طرفـی حضـور بیمـاری     (28) انـد  کـرده را متوسط ارزیابی  توسعه درحاللذا بیشتر مطالعات کیفیت زندگی سالمندان در کشورهای  هستسالمند 

مطالعـات   وجـود  ینبـاا بر کاهش کیفیت زندگی این قشر جامعه دامن میزنـد.   ازپیش یشبو حضور مستمر سالمندان در شرایط قرنطینه  19کووید 

و این نوع تمرینات  (29)بخصوص تمرینات مقاومتی تغییرات عملکردی مرتبط با افزایش سن را جبران کرده  اند که تمرینات ورزشی ونشان داده

اسـتقلال را در سـنین    با ضعف عضلانی ناشی از پیری مقابله کـرده و   (03)و بافت عضلانی  یا ماهواره یها سلولیب ضمن کاهش سرعت تخر

تواند اثرات مفیدی بر سـایر ابعـاد زنـدگی    علاوه بر آن پرداختن به فعالیت جسمانی و ورزش می (01)کندحفظ می تری یطولانسالمندی به مدت 

بـه  در مطالعه حاضر نیـز   (25)داشته باشد و منجر به ارتقای احساس رضایت آنان از زندگی شود ها آنروحی و روانی  یها جنبهسالمند بخصوص 

ناشـی از خـروج از    هـای  یتمحـدود مشـکلات و   اثرات سودمند تمرینات مقاومتی بخصوص بر ابقاء قدرت عضلانی از یک سوء و همچنین یلدل

رسد تمرینات مقاومتی ضمن افزایش قـدرت عضـلانی سـالمندان    از تمرینات مقاومتی با وزن بدن استفاده شد و به نظر می صرفاًقرنطینه خانگی 

تا دامنه وسیعی از حرکات را بدون افزایش خطـر افتـادن یـا آسـیب      دهد یمو به آنان اجازه  (29)باعث بهبود کنترل وضعیت بدنی در ایشان شده

بـر ایـن    (29)از میزان دردهای مفصلی بکاهـد   تواند ضمن کاهش فشار مکانیکی بر روی مفاصلانجام دهند بطوریکه حتی تقویت عضلانی می

 باشد. مؤثرکیفیت زندگی  یها مؤلفهزیر سلامت جسمانی بر سایر  مؤلفهتواند ضمن بهبود زیر اساس تمرینات مقاومتی می

چاقی شکمی  یها شاخصتحقیق حاضر نشان داد که هشت هفته تمرین مقاومتی با وزن بدن باعث کاهش برخی از  های یافتهاز سوی دیگر 

 ) و همکـاران  آرا شد. نتایج حاضـر بـا مطالعـه    19مثل درصد چربی، دور کمر و نسبت دور کمر به قد در مردان سالمند در دوران قرنطینه کووید 

 12 نبـال بـه د در مطالعه خود گزارش کردند،  (2323( همخوانی دارد .آرا و همکاران )2323( و روحی و همکاران )2336) همکاران و یو (،2323

. همچنـین در مطالعـه   (02)% کـاهش یافـت    5/9به میزان  ها آن% و دور کمر  94/50به میزان  ها یآزمودنچربی  ی توده استقامتی، ورزش هفته

 هـا  آنمقاومتی( در منزل بر ابعاد مختلف کیفیت زندگی جانبازان و ارتبـاط آن بـا چـاقی شـکمی      -هفته تمرینات ترکیبی )هوازی  8دیگر که اثر 

شـد و بـه    هـا  یآزمـودن چاقی شکمی و عملکـردی   یها شاخصبررسی شد، محققین گزارش کردند که برنامه تمرینی منظم موجب بهبود معنادار 

در مطالعات اخیر  هرچند. (00)شد ها آنروانی کیفیت زندگی  –عملکرد جسمی، عملکرد اجتماعی، سلامت روحی  یها مؤلفهدنبال آن باعث بهبود 

 باشند.ق حاضر همسو میبا یافته تحقی وجود ینبااولی  هستتمرینی و نحوه بررسی متغیرها با تحقیق حاضر متفاوت  یها پروتکل

 بـه  اسـتقامتی  کـه ورزش  گردید مشاهده شد، انجام زنان و مردان   ( بر روی2318همکاران ) توسط کویست  و که ی مطالعه مقابل در در

 درصـد  میـزان  در داری یمعنتأثیر  بیشینه، قلب ضربان% 55 تا 23 شدت با دقیقه 45 و هر جلسه به مدت  هفته در روز 5 تواتر با ماه 16 مدت

 اسـتقامتی  ورزش هفتـه  23 از بعد (2318همکاران ) و He ،ینچن هم. (04)ندارد  احشایی چربی یا و چربی بدون ی تودهو  چربی ی توده چربی،

حاضـر   هـای  یافتـه ات اخیر با مطالع یخوان هم. از دلایل احتمالی عدم  (05)مشاهده نکردند کمر دور شاخص و چربی درصد در داری یمعنتفاوت 
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در مطالعـه حاضـر سـالمند )بـا      کننـده  شـرکت  هـای  یآزمودناشاره کرد. همه  ها آنو آمادگی فیزیکی و روانی  ها یآزمودنتوان به شرایط سنی می

اده اسـت کـه سـازگاری    مطالعـات نشـان د   کـه  یدرحـال دادند نمی اتمامسال( بودند که هیچ نوع فعالیت فیزیکی یا جسمانی را  65میانگین سنی 

بسـیار   یا دربـاره حتی  یرفعالغ، بطوریکه افراد هستفعال  نسبتاًاز افراد تمرین کرده یا  تر یعسرفیزیولوژیکی در افراد تمرین نکرده بسیار بیشتر و 

مـاری در شـرایط   شـرایط وخـیم بی   یـل بـه دل  موردمطالعهو از سوی دیگر سالمندان  (05)شوندپائین نیز به تمرین واکنش نشان داده و سازگار می

را  شـده  ارائه یها برنامهبردند، که در این شرایط ارائه پروتکل ورزشی باعث تقویت بعد روانی و افزایش انگیزه در ایشان شده و قرنطینه به سر می

 جدی پیگیری و نتایج مطلوبی دریافت نمودند.  صورت به

 داری یمعنتأثیر  ( سالمندانWHRدور لگن ) به کمر دور نسبت وزن بدن برتمرین مقاومتی با  یا هفته 8 ی دوره کهمشاهده شد  حال ینباا

 دسـت  از ران ی یـه ناح را در بیشـتری  چربـی  وزن، کاهش که در هنگام زنان مطالعات گذشته به این اشاره دارد که برخلاف ینکهباوجودا .ندارد

در مطالعه ما تفاوت معناداری بین کاهش نسبت دور کمر به لگن  حال ینباا (06)است  تر آسان مردان برای شکم قسمت در وزن کاهش ،دهند یم

یـک دوره تمـرین    بـه دنبـال  نیز در مطالعات خود نشان دادنـد کـه    (2312) همکاران و بیگی زاده  و (2336 ) همکاران و مشاهده نشد.  تی یو

بنیتو  و همکـاران   یا مطالعهاما در مقابل در  (02 و08)شتوجود ندا کننده شرکتورزشی منظم اختلاف معناداری در نسبت دور کمر به لگن افراد 

توانـد  رسد افـزایش حجـم ورزش مـی   . به نظر می(09)داشتند زنان با مقایسه در باسن دور به کمر نسبت دور در بیشتری کاهش ( مردان2323)

که ارتباط قوی بین افزایش حجم تمـرین و   اند دادهداشته باشد بطوریکه مطالعات نشان  ها یآزمودنچاقی شکمی  یها شاخصبیشتری بر  یراتتأث

و عـدم تمـرین قبلـی از تمرینـات      هـا  یآزمـودن شرایط سنی  یلبه دل،در مطالعه حاضر  (43)( وجود داردWHRتغییرات نسبت دور کمر به لگن )

معناداری  طور بههفته تمرین مقاومتی  8پس از  کنندگان شرکتمشاهده شد که اندازه دور کمر  حال ینبااحرکت مقاومتی( استفاده شد.  8محدود )

 ـ زمـان  همکاهش  یلبه دل، WHRرسد عدم تغییرات معنادار در شاخص کاهش یافت که به نظر می در اطـراف لگـن و    یرپوسـتی ز هـای  یچرب

 ـ  کنندگان شرکتکاهش اندازه لگن در  یطورکل به ( در توصـیه  ACSMر ایـن بیشـتر تمرکـز کـالج پزشـکی و ورزشـی آمریکـا )       باشد. علاوه ب

فوقـانی و   یهـا  انداماگر بیشتر تمرکز تمرینات مذکور بر  که یدرحالباشد می تنه ینپائتمرینات میان تنه و  محدودهمقاومتی در خانه در  یها برنامه

 اهد یافت. چاقی شکمی افزایش خو یها شاخصعضلات بالاتنه باشد، احتمال کاهش 

مـردان سـالمند    فشارخونبر تغییرات  داری یمعن یرتأثهفته تمرین مقاومتی با وزن بدن  8های تحقیق حاضر نشان داد که علاوه بر این یافته

 فشـارخون هفته تمرین هوازی بر سـطوح   12 یرتأث یا مطالعه( در 2316ندارد. در همین راستا عمو علی و همکاران ) 19در دوران قرنطینه کووید 

زنـان   فشـارخون ، نتایج نشان داد که تمرینات هوازی باعث ایجاد تغییر معنـاداری در  قراردادند یموردبررسبالا را  فشارخونبه  مبتلازنان سالمند 

 تـر  سـخت و میـزان کنتـرل آن    تـر  یـج رادر زنان در مقایسه با مردان  فشارخوناند میزان شیوع مطالعات نشان داده ینکهباوجودا. (41)سالمند نشد

 .هستما همسان  های یافتهنتایج مطالعه اخیر با  حال ینباا (42)است

، سطح سرمی نیتریک اکسـاید  فشارخونر هفته تمرین هوازی متوسط ب 8( اثر 2318و همکاران ) یالاسلام حجت یا مطالعهاما در مقابل در  

فشارخونی را بررسی کردند که نتایج حاکی از آن بود که تمرین هوازی متوسط باعث کاهش معنـادار میـزان    یشپ به مبتلا سال یانمو آپلین زنان 

 یرتـأث ( 2316دیگر شعبانی نیا و همکـاران )  یا مطالعههمچنین در  (42)در مقایسه با گروه کنترل شد  ها یآزمودنسیستولی و دیاستولی  فشارخون

که نتایج  قراردادند یموردبررسپرفشار خونی  مبتلا سال یانمریان خون در مردان و رگ گشایی ناشی از ج فشارخونهفته تمرین هوازی را بر  12

بـر میـزان تغییـرات     کننـده  یینتعرسد پروتکل تمرینی نقش بسیار به نظر می. (40)معناداری کاهش یافت طور به ها آن فشارخوننشان داد سطح 

در تمرینات مقاومتی، انقباضـات چـه از نـوع ایزوتونیـک و چـه از نـوع        اند دادهداشته باشد. بطوریکه مطالعات نشان  کننده شرکتافراد  فشارخون

توانـد  مـی  بلندمدتاز تمرینات مقاومتی در  و پرفشار خونی ناشی (44)شوند می فشارخونایزومتریک باشند باعث ایجاد یک رفلکس افزایشی در 
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تمرینات هوازی با افزایش سطوح سرمی آپلین، باعث  که یدرحالتغییرات فیزیولوژیکی همچون هیپرتروفی دیواره بطن چپ را در پی داشته باشد . 

از  (42)یابـد  معناداری کـاهش مـی   طور بهلی سیستولی و دیاستو فشارخونآن عروق دچار انبساط و  به دنبالافزایش تولید نیتریک اکساید شده و 

کـه   اند دادهحاضر با مطالعات اخیر باشد، بطوریکه مطالعات نشان  های یافتهعوامل تناقض تواند از می کننده شرکتسوی دیگر  شرایط سنی افراد 

تواند باعث کاهش عملکـرد عروقـی و بخصـوص در محـیط     افزایش سن با کاهش خاصیت الاستیکی عروق ارتباط قوی دارد و افزایش سن می

 . (45)خشک در مقایسه با محیط مرطوب و آبی شود

چاقی شکمی و افزایش  یها شاخصاین تحقیق نشان داد که هشت هفته تمرینات ورزشی با وزن بدن باعث بهبود  های یافته درمجموع

تواند میشد. بنابراین تمرینات با وزن بدن مطابق پروتکل تمرینی مطالعه حاضر  19کیفیت زندگی در سالمندان در دوره قرنطینه کووید  دار یمعن

با توجه به شرایط روحی  قرار گیرد. مورداستفادهینی توسط متخصصان ورزش و سلامت در افراد سالمند، در شرایط کنونی جهت توصیه تمر

ورزشی ترکیبی  یراتتأثدر مطالعات آینده  شود یمخطرزای قلبی و عروقی در این سنین، پیشنهاد  یها شاخصسالمندان و ضرورت توجه به 

در اجرای مطالعه حاضر محققین همواره با  حال ینبااقرار گیرد.  یموردبررسمندان فیزیولوژیکی سال یها شاخصمقاومتی( بر  -)هوازی

ها، کنترل نکردن هیجان  توان به کنترل نکردن کامل رژیم غذایی آزمودنیمی ها یتمحدودو مشکلاتی روبرو بودند که ازجمله این  ها یتمحدود

ها،  گیری برخی شاخص ها در اندازههای وراثتی آن خصوصیات ژنتیکی و ویژگی زنظراهای فردی  ها در دوران قرنطینه، تفاوت و اضطراب آزمودنی

شاخصی جهت  عنوان بهتواند وضعیت روحی و روانی در جلسات تمرین اشاره کرد. همچنین مطالعه حاضر می ازنظرها  تفاوت فردی آزمودنی

قرار  مورداستفادهغیر واگیر  های یماریبن زندگی و پیشگیری از آموزش مربیان و متخصصان ورزشی جهت سلامتی سالمندان در تمامی دورا

 گیرد.

 تقدیر و تشکر 

هایی که در این پژوهش شرکت شهر اراک و همچنین آزمودنی یدهد جهاناز کلیه همکاران محترم در مرکز نگهداری سالمندان  وسیله ینبد

 .شود تشکر و قدردانی میکردند 
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