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Abstract  
The aim of this study was to investigate the effect of a 12-week recreational football program on 

improving health indicators (cardiovascular fitness, heart rate, blood pressure, maximal oxygen 

uptake) in young obese women. The research method was a quasi-experimental pre-test-post-test 

design with a control group. The participants were 40 young obese women with a mean age of 

29.11±2.3 years and a body mass index above 30 kg/m2, who were randomly assigned to either an 

experimental (n=20) or a control (n=20) group.  The experimental group participated in the 12-week 

recreational football program, attending two 60-minute sessions per week. The control group did not 

engage in any exercise training. Health indicators, including cardiovascular fitness (measured with 

540m test), heart rate (measured with polar heart rate monitor), blood pressure (measured with 

sphygmomanometer), and maximum oxygen consumption (measured with McQueen staircase test), 

were assessed before and after the intervention. Data analysis was performed using multivariate 

analysis of covariance. The results showed significant improvements in cardiovascular fitness, 

maximal oxygen uptake, heart rate, and systolic/diastolic blood pressure in the experimental group, 

while no changes were observed in the control group. These findings suggest that a recreational 

football program, incorporating small-sided games, can be an effective strategy for increasing 

participation and enhancing health indicators in young obese women. The results of this research 

provide evidence to support the design and implementation of physical activity programs based on 

team and recreational games to improve the health of obese young individuals. 
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Extended Abstract  

Background and Purpose 
Obesity has become a major global public 

health concern, with its prevalence particularly 

high among adolescents and young adults. 

Childhood obesity often persists into 

adulthood and is associated with the 

development of serious health issues such as 

atherosclerosis and metabolic disorders. 

Governments and health organizations have 

implemented various strategies to encourage 

physical activity among young people, 

including changes to sports skills education. 

However, traditional physical education 

methods often lack the intensity and 

stimulation required to effectively improve 

health-related fitness in children. Team sports 

are recognized for their potential to prevent 

overweight and obesity, as well as reduce 

cardiovascular disease risk in adults. 

However, evidence on effective interventions 

for obese young individuals is limited. 

Traditional physical activity programs often 

fail to motivate obese youth, but team sports 

may offer a promising alternative. Young 

people are generally more engaged in social, 

outdoor, and competitive sports, which can 

enhance their participation and motivation. 

Football is one of the most popular team 

sports, and previous research has 

demonstratedthat training can improve health 

indicators in adults. Small-sided games 

(SSGs) offer an alternative to traditional 

football by modifying the constraints of 

modern teaching methods.  

SSGs have been widely adopted by coaches as 

a method that closely resembles the core skills 

of football. Adjusting factors such as field size,  

player area, and the number of players can 

create stimuli related to the physiological and  

physical demands of the sport, making SSGs 

an effective approach for enhancing fitness  

and engagement.  The main objective of the 

present study was to investigate the effect of a  

12-week recreational football program on the 

improvement of health indicators- specifically 

cardiovascular fitness, heart rate, blood 

pressure, maximal oxygen uptake- in young 

obese women. 

 

Materials and Methods 
This was a quasi-experimental pre-test-post-

test study, with data collected in the field. The 

participants comprised young obese women in 

Tabriz, Iran. The sample consisted of 40 young 

obese women (mean age 29.11±2.3 years, 

BMI over 30 kg/m2) who were randomly 

assigned to either an experimental (n=20) or a 

control (n=20) group. The experimental group 

participated in a 12-week modified 

recreational football program, meeting twice 

weekly for 60-minute sessions. Each session 

began with a 7-10 minute warm-up, followed 

by moderate-intensity running and game-

related drills (60-75% max heart rate). The 

main part of the sessions consisted of 45 

minutes of small-sided football games (2v2, 

3v3, 4v4, 5v5) and various recreational games. 

The control group did not participate in any 

training.  

Inclusion criteria were age between 20-40 

years, no prior football experience, good 

physical health, and no history of relevant 

medical conditions. Exclusion criteria 

included more than 2 absences, participation 

in another program, or the occurrence of 

physical or health problems. Tests were 

conducted before and after the twelve-week 

training program. Multivariate analysis of 

covariance and SPSS version 24 software were 

used to compare the variables. 
 

Results 

The 12-week recreational football program 

significantly improved cardiovascular fitness, 

maximal oxygen uptake, heart rate, and 

systolic/diastolic blood pressure in the 

experimental group, with no significant 

changes were observed in the control group. 
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Discussion and Conclusion 
The main finding was that the 12-week 

recreational football program, consisting of 

two 60-minute sessions per week, led to 

significant improvements in health 

indicators—such as heart rate, cardiovascular 

fitness, maximal oxygen uptake, and blood 

pressure—in the young obese women. In 

contrast, the control group showed no changes 

in these indicators.   These results align with 

prior studies demonstrating the positive effects 

of participatory and recreational exercise 

programs on physiological function in obese 

individuals. Consistent with previous research, 

the 12-week football training significantly 

improved the measured variables in the 

experimental group. When training time is 

equated, recreational football can be as 

effective as continuous training in improving 

maximal oxygen uptake. 

Obese and overweight youth typically exhibit 

lower cardiovascular fitness compared to their 

normal-weight peers. In the present study, the 

recreational games led to increased 

cardiovascular fitness in the obese 

participants, a positive training effect not 

observed in the control group. This finding 

aligns with systematic review data indicating 

that game-based physical interventions 

generally improve cardiovascular fitness in 

obese young individuals.  

Game-based high-intensity interval training 

can be particularly appealing to those who 

enjoy team sports. Engaging in recreational 

and participatory sports, such as small-sided 

games, provides players with valuable 

experience and enhances their competence. 

This approach serves as a positive teaching 

method, emphasizing the player's role and 

making the training more engaging and 

effective. The use of innovative sports-based 

methods that effectively improve population  

seems necessary. Small-sided games are 

widely used by coaches as an integrated 

approach that mirrors football's core skills. 

Adjusting constraints in these games can 

create stimuli that align with the sport's 

physiological and physical demands, making 

them a valuable tool for enhancing fitness and 

engagement.  

While the study had strengths, such as direct 

measurement and the use of appropriate tools, 

it also had limitations. The different levels of 

obesity among participants were not 

considered, and there was a lack of awareness 

about undiagnosed physical or mental issues 

and socioeconomic factors that may have 

influenced the results. This research 

recommends that those responsible for 

women's health use these findings to enhance 

efforts in reversing the obesity trend, aiming to 

improve quality of life. In conclusion, the 

results suggest that a 12-week recreational 

football program can be an effective 

intervention for improving health indicators, 

including cardiovascular fitness, maximal 

oxygen uptake, heart rate, and blood pressure, 

in young obese women. The use of innovative 

sports-based methods that enhance population 

health while maintaining high motivation is 

essential, with small-sided games proving to 

be a promising approach. Further research is 

needed to address the limitations of this study 

and explore the potential of recreational 

football programs for promoting health and 

well-being in other obese populations.  
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  نوع مقاله: پژوهشی

 ای فوتبال تفریحی هفته  12 ه نشانگرهای سلامت در زنان جوان چاق با یک برنامبهبود 
 

 2، سحر محمدزاده 1لیلی علیزاده

 

 ئول( استادیار رفتار حرکتی، گروه علوم ورزشی، دانشکده علوم تربیتی و روانشناسی، دانشگاه شهید مدنی آذربایجان، تبریز، ایران )نویسنده مس .1
 دامغان، دامغان، ایران  ، دانشگاهادبیات و علوم انسانیاستادیار رفتار حرکتی، گروه علوم ورزشی، دانشکده  .2

 
 تاریخ دریافت: 03/ 02/ 1403 ، تاریخ اصلاح:   1403/05/14 ،  تاریخ پذیرش: 30/ 1403/05

  چکیده
  فشار   قلب،  ضربان  عروقی،-قلبی  آمادگی)   سلامت  نشانگرهای  بهبود  بر  تفریحی  فوتبال  ایهفته   12  برنامه  یک  تأثیر  بررسی  ،حاضر  از پژوهش  هدف
  کنترل  گروه  با  آزمونپس -آزمون پیش   شامل  آن  طرح   و   تجربینیمه   پژوهش   این   اجرای  روش.  بود  چاق  جوان زنان در(  مصرفی  اکسیژن حداکثر  خون،

  تصادفی   طوربه   که  بودند  مربع  متر  بر  کیلوگرم  30  بالای  بدنی  توده  شاخص  و   سال  29/ 11±3/2  سنی  میانگین  با   چاق  جوان  زن  40  کنندگان  شرکت.  بود
  تفریحی   فوتبال  برنامه  در  ایدقیقه  60  جلسه  دو   هفته  هر  و   هفته   12  مدت   به  تجربی  گروه گرفتند.  قرار (N=20کنترل )   ( و N=20تجربی )  گروه  دو   در

دستگاه  با  متر(، ضربان قلب )  540عروقی )با آزمون  -متغیرهای پژوهش شامل آمادگی قلبی.  نداد  انجام   ورزشی  فعالیت  هیچ   کنترل  گروه.  کردند  شرکت
 تحلیل . شد گیریاندازه  مداخله از بعد و  قبل کوئین(مک پله آزمون( و حداکثر اکسیژن مصرفی )با با دستگاه فشارسنج(، فشار خون )ضربان سنج پولار

  کنترل   گروه   در  که  حالی  در  شد،  تجربی  گروه  این متغیرها در   معنادار  بهبود  سبب   تفریحی  فوتبال  ایهفته   12  برنامه   که  داد   نشان  چندمتغیره   کوواریانس 
  افزایش   برای  مناسب  یکارراه  تواندمی   شدهکوچک  هایبازی   صورتبه   تفریحی  فوتبال  برنامه  انجام  که  دهدمی  نشان  نتایج  .نگردید  مشاهده  تغییری

  فعالیت   هایبرنامه   اجرای   و   طراحی   برای   شاهدی  عنوانبه   تواندمی پژوهش این نتایج باشد.  چاق   جوان   زنان در سلامت  نشانگرهای  بهبود  و   مشارکت 
 .گیرد قرار استفاده مورد   چاق جوانان سلامت بهبود در تفریحی و  تیمی هایبازی بر مبتنی بدنی
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 مقدمه 
و نوجوانان    وزن، کودکان  اضافه  و   چاقی  شیوع  افزایش  ،حاضر  حال  در
داده    قرار  تأثیر  تحت  توسعه  حال  در  و   یافتهتوسعه  کشورهای  در  را

  ،2016  سال  در  جهانی  بهداشت  سازمان  گزارش   اساس   بر.  است
  19  تا  5  نوجوان  و   کودک  میلیون  340  از  که بیش  شودمی   زده  تخمین

  سال   در  درصد  4  این آمار از  .هستند  چاقی  یا  وزن  اضافه   دارای  ساله
  به  منجر  و   یافته  افزایش  2016  سال  در  درصد  18  از  بیش  به  1975

است )سازمان    اقتصادی عظیم شده  بار  و   اجتماعی  مشکلات سلامتی،
 سلامت  در  عمده  نگرانی  یک  موضوع به  این  .(2018،  1بهداشت جهانی

 . (2005،  2سوینبرن، گیل و کومانیکا )   است  شده  جهانی تبدیل  عمومی
  در  آترواسکلروز  پیشرفت  و  پیدایش احتمالا بر  کودکی  دوران  در چاقی

و   تأثیر  بزرگسالی   مانند   متابولیک  قلبی  هایبیماری   با  دارد 
 4لیپیدمی  دیس  و   بالا  خون فشار  گلوکز،  تحمل  عدم  ،3هیپرانسولینمی 

همکاران،  ) است    مرتبط و   و  ها اتحادیه ها،دولت.  (2005سوینبرن 
را راهکارهای سلامت، هایانجمن  تشویق منظور به مختلفی 

تغییر  این راهکارها،  یکی از    .اند نهاده  بنا  جوانان میان در فعال  رفتارهای 
رسد آموزش  های ورزشی است. به نظر می در سبک آموزشی مهارت

از شدت و محرک کافی   بدنی به روش سنتیتربیت های درسیبرنامه
کودکان   در  سلامت  با  مرتبط  جسمانی  آمادگی  سطح  ارتقای  برای 

  عنوان   به  تیمی  هایورزش.  (2006،  5پیت وهمکاران )برخوردار نیست  
 بهبود  همچنین  و   چاقی  و   وزن  اضافه  از  جلوگیری  برای  استراتژی  یک

  است  شده  گرفته  نظر  در  بزرگسالان  در  عروقی  های قلبیخطر بیماری
کلی ) و  با(2011،  6ریلی  نوع  حال،این   .  مورد  نحو  در    در   مداخله   ه و 

، 7هیل، آندرسون و بیرن )  است  دسترس  کمی در  چاق شواهد  جوانان
2011)  . 

 بدنیفعالیت  هایبا برنامه   همیشه  چاق  جوانان  که  داشت  اذعان  باید
سنتیشیوهبه   آموزش  فعالیت  های  مانندو    و   سواریدوچرخه   هایی 

. کمی به اجرای آن دارند  پایبندی  و   گیرندنمی  راحتی انگیزهدویدن به
  برای  خوبی جایگزین تیمی  هایورزش رسدمی نظر به  زمینه،  این در

آن  افزایش فعالیتمشارکت  در  بدنیها  و  )  باشد  های  کراستراپ 
  های فعالیت  به  افراد جوان  که   رسدمی   نظر  به  ، زیرا(2010،  8همکاران 

 
1. World Health Organization 
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5. pate et al 

6  .  Reilly & Kelly 
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  این   هستند.با  مندبیشتر علاقه  رقابتی  و   باز   فضای  اجتماعی،  ورزشی
  های در ورزش   مفید مشارکت  اثرات  مورد  در  باز هم اطلاعات ما  حال،
است    کم  چاق   جوانان   در   سلامت  نشانگرهای  روی  بر  و تفریحی  تیمی

  ترین محبوب  از  یکی  . فوتبال(2014،  9فابریکو وسکانسل و همکاران)
  آن   تمرین  که با  اندداده  نشان  قبلی  مطالعات  و   است  تیمی  هایورزش

از جمله فشار خون، حداکثر اکسیژن   را  سلامتی  نشانگرهای   توانمی
  بهبود   بزرگسالان  مصرفی، عملکرد هوازی و میزان ضربان قلب در

 . (2010کراستراپ و همکاران،  ) بخشید
بازی فوتبال به شکلی متفاوت از شکل سنتی آن، با استفاده از    ه ارائ

( به عنوان تکالیف اکولوژیک اشاره  10SSGsشده ) های کوچکبازی
بازی مشابه  از  دارد که ساختاری  عنوان یکی  به  و  دارد  رسمی  های 

محدودکنندهروش تعدیل  روشهای  در  نوین  ها  است.های   آموزش 
  عوامل   تعامل  با  و   است  تیمی  ورزش  یک  واضح است که بازی فوتبال

   شود می  مشخص  یافته توسعه  تاکتیکی  و   فنی  فیزیولوژیکی،  روانی،
سارمنتو  و  کلمنت  مربیان(2021،  11)اف  حوز  و   .    ورزشی   همحققان 

  اصلی   نیازهای  اساس   بر  را   خاص  آموزشی   های برنامه  معمولاً
  رقابتی  عملکرد   از  ناشی ورزشی هایمهارت و  مکانیکی فیزیولوژیکی،

  از   .(2021اف کلمنت، افونسو و سارمنتو،  )کنند  می  آن ورزش طراحی 
توسط گسترده  طور  به   شده کوچک  هایبازی   رو،این   به   مربیان  ای 

  اصلی   هایمهارت   شبیه  که  یکپارچه   آموزشی  رویکرد  یک  عنوان
های  محدودکننده از تعدیل در برخی .شده است پذیرفته است، فوتبال

آن هر   ه منطق  زمین،  هانداز  مانند)  تکلیفی  و   بازی    تعداد   بازیکن 
جنبه  را   مرتبط  هایمحرک   ایجاد  پتانسیل (  بازیکنان   های از 

دارد   نیازهای  با  مرتبط  فیزیکی  و   فیزیولوژیکی - بوجالنس)  فوتبال 
 .(2019، 12پینیلوس -رومن و گرسیا -مورینو، لاتور

  تواند می فوتبال هشدکوچک هایبازی که است شده در منابع گزارش
 ضربان قلب بیشینه  ٪95  تا  90  حدود  در  را  ضربان قلب فرد  هایپاسخ

  مهم   تمرین  یک  عنوان  به  هااز این بازی  توانکند. لذا می  برانگیخته
 13، نسورثیو ا  سورجلال)تومار،  استفاده کرد    جسمانی  سازیدر آماده

8  .  Krustrup et al 

9  .  Fabricio Vasconcellos  

10. small-sided games 

11  .  F. Clemente & Sarmento 

12  . Bujalance-Moreno, Latorre-Román, & García-

Pinillos 

13. Tomar, R., Surujlal, J., & Ainsworth, J 
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)  1آبرانتس   (.2023 همکاران  و  2011و  بازیکنان  تعداد  تأثیر   )
های نوع بازی را بر ضربان قلب و اقدامات فنی بازیکنان  محدودیت

بازی  کوچکدر  این  های  به  و  دادند  قرار  بررسی  مورد  فوتبال  شده 
شکل سه در سه بازی فوتبال که هدف    از  نتییجه رسیدند که استفاده

رسد  می  نظربه  ترمناسب  هوازی است،  عملکرد  هبهین  اثرات  افزایش  آن
  .(2012 ،2و یو سامپا تهیآبرانتس، نونس، ماچاس، ل)

های کوچک را  اثرات بازی در زمین(  2018)   همکاران  و   3لارسن   راید
 عروقی-قلبی  سازگاری  بر  مدرسه،  در  به عنوان تعدیلی از حس بازی

  که   داد  نشان  نتایج.  قرار دادند  مورد بررسی  ساله  10  تا  8  کودکان  در
شدت سه بار در    با   های کوچکتمرین به روش بازی در زمین  ماه  ده

  عروق   و   قلب  سلامت  بر  مثبتی  اثرات  توانددقیقه، می  40هفته و هر بار  
همکاران،  -راید)باشد    داشته   کودکان و  پامونگاس،  (2015لارسن   .

های کوچک بر  ( در بررسی تاثیر بازی2024) 4سوماریانتو و کوماردین 
بی زیر  استقامت  بازیکنان  می  17هوازی  بیان  فوتبال  که  کنند  سال 

های کوچک به منظور ارتقاء دستاوردهای  آموزشی بازی   روش   هتوسع
پامونگاس، سوماریانتو  )بازیکنان جوان در ورزش فوتبال ضروری است  

های تمرین به صورت تعدیل  روش  ه . یعنی توسع(2024و کوماردین،  
انداز بازیکنان،  تعداد  تمرین   هدر  زمان  مدت  و  تمرین  شدت  زمین، 

هوازی بازیکنان مورد استفاده قرار  تواند برای افزایش استقامت بیمی
  بگیرد.

  هندبال   مداخله  هفته  16  ( در بررسی تأثیر2020)  5پریرا و همکاران 
  متابولیک   قلبی  آمادگی  نشانگرهای  و   هوازی  عملکرد  بر  تیمی تفریحی

 تفریحی  تیمی  یائسه به این نتیجه رسیدند که از ورزش هندبال  زنان  در
  .کرد  استفاده  شدید   تا  متوسط  هوازی   اهداف  دسترسی به   برای  توانمی
  16  مدت  به  تیمی  هندبال  ایدقیقه  60  هفتگی  تمرین  جلسه  دو   تنها

  آمادگی  نشانگرهای  و   هوازی  عملکرد   بهبود  به  منجر  تواندمی  هفته
 شود.   قبلی ه تجرب بدون یائسه زنان در تنفسی -قلبی

( در پاسخ این سوال که آیا پرداختن به  2023)  6چوآ، دلون و آرگونان 
ها تأثیری بر سطوح چاقی بازیکنان دارد یا  اشکال مختلف انواع بازی

ویژه سبک  هب  ،خیر، به این نتیجه رسیدند که بین سبک بازی بازیکنان
ها  تأثیر قابل توجه و معناداری بر میزان چاقی آن  ، های برخوردیبازی

ها در هر هفته بر  گونه بازیوجود دارد و مشارکت بیشتر افراد در این 
BMI ها تاثیرگذار است.بدنی آن هیا شاخص تود 
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کنند  های خود اذعان مییافته  ه ( در خلاص2023و همکاران )  7اسلیمی
تواند راهبردی مؤثر برای بهبود  بدنی مناسب میهای تربیتکلاس که  

های همدلی دختران دارای اضافه وزن و همچنین ابزاری برای  مهارت 
آن چاقی  از  مطالعپیشگیری  نتایج  باشد.  همکاران    هها  و  کراستراپ 

  تناوبی   تمرینات  تفریحی،  فوتبال  تمرینات  که  دهدمی  نشان  (2018)
  نتیجه،   در   و   کندمی  ترکیب  را  قدرتی  و   استقامتی   ،(HIIT)شدید  
 و   متابولیکی  عروقی،-قلبی  آمادگی  برای   را  ایبهینه  های محرک
  جلسه  دو   که  شد مشاهده.  کندمی فراهمرا    زنان  در عضلانی  اسکلتی

  منجر   هفته،  16  تا  12  برای  تفریحی  فوتبال  تمرین  هفته  در   ساعته  یک
،  میوکاردی  عملکرد  و   مصرفی  اکسیژن  حداکثر  در  توجه  قابل  بهبود  به

  زنان   در  ، کاهش چربی و بهبود سلامت متابولیکخون  فشار  کاهش
 شود.می

کلمنت هم و  لی  لیو،  خو،  کی  قبلی،  تحقیقات  با  در  2024)  8راستا   )
شده  های تفریحی کوچکای بازیهفته   16بررسی تأثیر یک مداخله  

تحرک  جسمانی بزرگسالان جوان کمفوتبال بر ترکیب بدن و آمادگی  
کنندگان مرد و زن در گروه بازی  کنند که هر دو گروه شرکت بیان می
پیشرفتکوچک تودشده  شاخص  متغیرهای  در  توجهی  قابل    ه های 

در  اکسیژن مصرفی  بدنی، دور کمر، ضخامت چین پوستی، حداکثر 
 رهای پژوهش نشان دادند.یآزمون شاتل ران و دیگر متغ

کنند  درصد از زنان میانسال گزارش می   72قابل ذکر است که حدود  
اند یا به  هرگز در طول عمرشان در فعالیت ورزشی مشارکت نداشته

انگیزگی بیان اند که یکی از دلایل اصلی آن را بیندرت ورزش کرده
، 9و دل دوکا  یریکاوال ،ی)سترب، دوس سانتوس لئونل، دلواتکنند می

روش(2021 به  آموزش  بازی .  فرضیه های  این  از  تفریحی  و  محور 
ها باعث افزایش  گیرند که آموزش و مربیگری به این روشنشات می

شایستگی و  میهای  تجربه  روش  شود،بازیکنان  عنوان  به  های  لذا 
شوند که نقش بازیکنان را در محیط تمرین  آموزشی مثبت تلقی می

می قرار  تاکید  میمورد  نظر  به  لذا  روش دهد.  از  استفاده  های  رسد 
ای که بتواند در بهبود سلامت جمعیت و در عین حال  ورزشی نوآورانه 

 ها مؤثر باشد، ضروری است. بالا نگه داشتن سطح انگیزه آن
دانیم که یافتن اطلاعات در مورد علل چاقی آسان است، متأسفانه می

های کافی که بتواند به معلمان و مربیان کمک کند تا  اما یافتن روش
با افراد مبتلا به چاقی به طور مؤثر عمل کنند، تقریبا سخت است. با  

6. Chua, Deleon & Argunan 
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& Del Duca 
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توجه به متابولیسم گلیسمی در افراد چاق و نیز توجه به روند رو به  
های مزمن  ها به سمت بیماریرشد چاقی در جهان و تغییر نوع بیماری

و   از شیوع  بهداشت  سازمان جهانی  گزارش  همچنین  و  غیرواگیر  و 
تاثیر منفی  گرفتن  نظر  در  نیز  و  دنیا  زنان سراسر  چاقی در  افزایش 
چاقی بر روی سلامت زنان، یک راهبرد مهم برای جلوگیری از بروز  

آن چاقی با  مرتبط  عوارض  در و  شرکت  دوم،  نوع  دیابت  مثل  ها 
تمرینات ورزشی است که در سراسر جهان به عنوان ابزاری مؤثر و  

  تیمی  های. ورزش(2000،  1بورقات و کایزر )شود  هزینه توصیه میکم
  چاقی   و   وزن  اضافه  از  جلوگیری  عالی برای  استراتژی  یک  عنوان  به
اما در(2011ریلی و کلی،  )  است  شده  پشنهاد  بزرگسالان  در   مورد   . 

  با   محور و تفریحی سازگاربه روش بازی  فوتبال  هایبرنامه   اثربخشی
باشد،  نوآورانه این پژوهش می هکه نقطه تمایز و جنب چاق زنان جوان

 . ندارد پژوهشی وجود سلامت نشانگرهای روی بر
 مخصوص پسران ها ورزش از  ایپاره  جوامع، با توجه به اینکه در اغلب

 شدن، اجتماعی جریان در است، لذا دختران مخصوص دیگر برخی و 

است.  شانجنسیتمناسب   که شوندمی داده سوق هاییورزش به افراد
پسران  هایورزش در که شوندمی تشویق و  گیرندمی یاد یعنی 

 سوی به  دختران که حالی در کنند، شرکت شدید و  رقابتی تهاجمی،

لذتفعالیت شنای  های  و  اسکیت  ژیمناستیک،  مانند  فردی  بخش 
و کرستترموزون هدایت می )اشمالز  بنابراین شرایط  2006،  2شوند   .)

در آن حس شایستگی بیشتری در فرد ایجاد شده یا سطح  تمرینی که  
فرد را نیز برای اجرای    هدهد، انگیزانتظارات عملکردی او را افزایش می 

(. اخیرا هم  2016،  3دهد )وولف و لویت بهتر همان عمل افزایش می 
های کوچک نسبت به تمرینات  گزارش شده است که بازی در زمین

انگیزدیگر می و  لذت  است    هتواند  ممکن  و  دهد  افزایش  را  فعالیت 
مثبت و لذت جسمانی بیشتر بازیکنان شود )لوس    همنجر به ایجاد روحی

بررسی    پژوهش،  این   از  هدف  رو این  (. از2015و همکاران،    4آرکوس 
برنام  تاثیر جهتهفته  12  هیک  طبق  که  فوتبال  ورزش   گیریای 

شده   تعریف  مردان  برای  بیشتر  مرسوم  صورت  جنسیتی  به  است، 
عروقی، ضربان -تفریحی بر بهبود نشانگرهای سلامت )آمادگی قلبی

قلب، فشار خون، حداکثر اکسیژن مصرفی( در زنان جوان چاق است  
ورزش فوتبال،   و اجتماعی فرهنگی که ضمن نادیده گرفتن ماهیت

جنب  هارائ  هشیو آن،  برای لذت  هتفریحی  را  بودن  انگیزاننده  و  بخش 
پژوهش   این  محققین  منظر،  این  از  و  است  داده  قرار  نظر  مد  زنان 

 
1. Borghouts & Keizer 

2. Schmalz & Kerstetter 

نگاهی متفاوت به ورزش فوتبال در میان زنان، بویژه زنان چاق داشته  
 و تمایل به بررسی اثرات آن بر روی متغیرهای مورد نظر دارند.

 

 پژوهش  شناسیروش
از نوع  موضوع، روش پژوهش حاضر نیمه  ماهیت  به  توجه   با تجربی 

و  پیش میپسآزمون  میدانی  آزمون  صورت  به  اطلاعات  که  باشد 
آوری شد. جامعه آماری این پژوهش زنان جوان چاق شهرستان جمع

  میانگین   نفر از زنان جوان چاق با  40تبریز بودند که از میان آنان تعداد  
  21/31±84/2)  30بدنی بالای    هو شاخص تود  (11/29± 3/2)  سنی

در دسترس انتخاب شدند و پس از  کیلوگرم بر متر مربع( به صورت  
گروهپیش در  ساده  تصادفی  به صورت  )گروه  آزمون  نظر  مورد  های 

 کنترل و گروه تجربی( قرار گرفتند.  
  هسال، نداشتن سابق  40تا    20شرط ورود به مطالعه، داشتن سن بین  

بازی فوتبال، سلامت جسمانی کامل، عدم مصرف سیگار و یا هر نوع  
های قلبی، صرع، دیابت، فشار خون و عدم شرکت  دارو، نداشتن بیماری 

-تمام این موارد در فرم رضایت  .همزمان در کلاس آموزشی دیگر بود
ها لحاظ شده  های آزمودنیدهی ویژگیگزارشخود هنام نامه و پرسش

ها  و در ابتدای پژوهش و قبل از شروع فرآیند مداخله در اختیار آزمودنی
گروه فرآیند  آمده،  دست  به  اطلاعات  با  مطابق  تا  گرفت  بندی  قرار 

های مورد نظر صورت بگیرد. لازم به یادآوری است  تصادفی آزمودنی
شرکت سلامت    هبرگ طرح شروع از  قبل کنندگان تمامی  وضعیت 

شرط خروج از مطالعه هم   عمومی رساندند. پزشک  عمومی را به تأیید
آمدن مشکلات  غیبت بیش از دو جلسه در تمرینات آموزشی و پیش  

 کنندگان بود. جسمانی یا سلامتی برای شرکت 
بازی روش  به  تجربی  کوچکگروه  به  های  فوتبال  تفریحی  و  شده 

تمرین پرداختند. برای این منظور از دو مربی فوتبال استفاده شد که  
 ای،دوازده هفته   هدور آشنایی کامل با روش مورد نظر را داشتند. در

های آموزشی  کلاس  در  دقیقه  60  مدت  به  هفته  در  بار  دو  گروه تجربی
صورت هرمی   شرکت  منظم  به  دقیقه   تا   هفت  با   جلسه  کردند.    ده 

گرم می  کردن  تمرینات  باشروع  که    و   متوسط  شدت  دویدن  شد 
پروتکل .  یافتمی  ادامه  جلسه  آن  بازی  به  مربوط  تمرینات های  در 

های تخصصی به مدت  قبل از بازی  هها که در مرحلتمرینی، دویدن
ای در  ای با استراحت یک دقیقهشش دقیقه )در دو زمان سه دقیقه

درصد ضربان قلب بیشینه بود    75- 60گرفت، با شدت  وسط( انجام می

3. Wulf & Lewthwaite 
4. Los Arcos 
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ها خواسته شده بود تا سعی کنند در حین دویدن ریتم  که از آزمودنی
سنجی  دستگاه ضرباندوی خود را در شدت مورد نظر با نگاه مداوم به  

که بر روی مچ دستشان بود، حفظ کنند. گروه کنترل در طول مدت  
 پژوهش هیچ تمرینی نداشتند. 

  45  مدت  به   مختلف  بازی  دو   بخش اصلی جلسات گروه تجربی شامل
های آن در بخش پروتکل تمرینی پژوهش ارائه بود که نمونه  دقیقه

  پنج الی هفت  سردکردن به مدت  تمرینات  با  اصلی  فعالیت.  شده است
می  ایدقیقه تجربی.  یافتپایان  گروه  اصلی    شامل   عمدتاً  محتوی 
به شکل دو در مقابل دو، سه در مقابل سه،    فوتبال  کوچک   های بازی

بازی انواع  با  همراه  پنج  مقابل  در  پنج  و  چهار  مقابل  در  های  چهار 
عروقی، ضربان قلب، -آمادگی قلبی تفریحی بود. هر چهار نوع آزمون

فشار خون و حداکثر اکسیژن مصرفی قبل و بعد از دوازده هفته برنامه  
اندازه پژوهش  محقیقن  توسط  همچنین  گیرآموزشی  شد.  ثبت  و  ی 

 برای گردآوری اطلاعات از ابزارهای زیر استفاده شد: 

 اندازه گیری  و   سنجش   برای  : عروقی-قلبی  آمادگی -1

  متر   540  آزمون  از   پژوهش   این   در  عروقی-قلبی  آمادگی 
  بهترین   از  یکی  آزمون  این.  شد  دویدن استفاده  /رفتن  راه

. است  عروقی-قلبی   استقامت  سنجش  برای  هاآزمون
-قلبی  استقامت  ارزیابی  برای  (1396)  همکاران  جعفری و 

  در   کردند.  استفاده  متر  540  آزمون  از  آموزاندانش  روقیع
  برحسب  آزمودنی  دویدن/رفتن  راه   آزمون مدت زمان   این

  آزمودنی  از  شود و می  محاسبه  کرنومتر  از  استفاده   با  ثانیه
 آزمون  و   باشد  داشته  یکنواخت  سرعت  شود تامی   خواسته

برساند )ده دور دویدن   پایان  به  ممکن  سرعت  حداکثر  با  را
  گذاری نمره  نحوه  .یا راه رفتن دور زمین والیبال استاندارد(

زمان ثبت  صورت  به  ثانیه  دویدن  آزمون  باشد  می به 
 . (2021سبزواری، شهرزاد و بهرام، )

ها پس از  ضربان قلب استراحت آزمودنی  ضربان قلب:  -2

یک دقیقه و نیز ضربان    به مدت   نشستهاستراحت به حالت  
ساخت کشور    1ضربان سنج پولار دستگاه  قلب بیشینه با  

 . ثبت شددانمارک  

فشار خون سیستولیک و دیاستولیک افراد  فشار خون:   -3

جیوه  فشارسنج  از دستگاه  استفاده  یاماسو با  (  P605)2ای 
گیری در حین  گیری شد. هر اندازهساخت کشور ژاپن اندازه

از بازوی چپ روی  استراحت و حالت نشسته با استفاده 

 
1. Polar H10 Heart Rate Monitor 

2. Yamasu 

از   کنترل،  و  تجربی  گروه  دو  هر  در  شد.  انجام  میز 
و فقط  آزمودنی بنشینند  ها خواسته شد که روی صندلی 

 توانستند انجام دهند. ایستادن یا راه رفتن آرام می

 مصرفی اکسیژن حداکثر  : یاکسیژن مصرف   حداکثر -4

(VO2max)  کوئینمک  پله آزمون با  ها آزمودنی در 

 از قبل ساعت  24بدنی   فعالیت داشتن عدم  شد. برآورد

 آزمون از قبل غذایی دوساعت مواد مصرف عدم و  آزمون

 ثانیه  15 مدت استراحتی به قلب ضربان ابتدا بود. ضروری

پولارضرباندستگاه  با    از پس و  شد گیریاندازه سنج 

تنظیم/ضربه88 بر مترونوم تنظیم  که  شد دقیقه 

 ایپله روی بر آزمودنی  شود.می دقیقه در گام  22موجب

دقیقه به متریسانتی 41/ 3ارتفاع   با  حالت در مدتسه 

 آزمون، پایان در و  برداشت گام پایین- پایین -بالا -بالا

شد، سپس حداکثر  گرفته قلب ضربان ثانیه 15مدت   به
تومار،    )شد   برآورد زیر فرمول طریق از اکسیژن مصرفی

 . (2023، 3نسورث یسوروجلال و آ

VO2max 81/65ضربان قلب( ـ   0×/1847)  =  

: یح یتفر  وهیفوتبال به ش  یباز  نیتمر  پروتکل -5
  ی هاتیموقع  روش  نی ا  در  یباز  شروع  ییابتدا  شکل

  ن یقوان  وضع  با   که  باشد یم  دو   برابر   در  دو   مثل  شده کوچک
  یآموزش  روش  نی ا  واقع  در.  شودیم  شروع  یباز  از  یخاص

  با  ابتدا  که  آموزش  در  یسنت  و   جیرا  یهاروش  خلاف  بر
  شروع  طرفدار  کنند،یم  شروع  مهارت  و   کی تکن  آموزش

-هب  افراد  شودیم   ی سع.  است  یشینما  یهایباز  با  نیتمر
اعمال    هایباز  در  نیقوان  و   شده  آشنا  فوتبال  یباز  با  جیتدر

  در   استفاده   مورد  یهای باز  در   نیزم  یهااندازه .  شود
ابعاد    یکنون  مطالعه  ای(  بزرگ  مساحت)  متر  20×  30به 

20×15   ( و همکاران،    4)کوکلو  بود(  کوچک  مساحتمتر 
اعضا2020 ت  هام یت  ی (.   یمرب  توسطنفر(    20  م ی)هر 

  تفاوت   چ یه  که   شود   حاصل   نانیاطم  تا   شدندی م  انتخاب 
 .  ندارد وجود  هام یت نیب یکیتاکت ای یفن
  نیتمر  گروه برای زوج  روزهای ای، دوازده هفته  هدور در

  کل   زین  جلسه  هر   طول  در.  شد گرفته نظر در  یتجرب
  با   متناسب(  دهیسرپوش   یورزش)سالن    دسترس  در  یفضا
  تا  شد یم یبندمی تقس یمساو  طور  به  جلسه   آن ی باز نوع

3. Tomar, Surujlal, & Ainsworth 

4. Koklü 

https://www.google.com/url?sa=t&source=web&rct=j&opi=89978449&url=https://retail.cigalacycling.com/products/polar-h10-heart-rate-monitor&ved=2ahUKEwi34sfTjZ-HAxUdUKQEHbqdCBEQFnoECCUQAQ&usg=AOvVaw0rB8YONZx24FCDT59JSFPy
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. باشند  داشته  همزمان  و   برابر  یباز  حق  کنانیباز  تمام
  جداگانه   یکرنومترها  با  زین  گروه  هر  یباز  زمان  مدت
  توسط   توپ  لمس  تعداد  یباز  زمان  در.  شدیم  ضبط

  تا   بود  شده  گفته کنانیباز  به  کهیحال  در بود،  آزاد  کنیباز
  ی برا  ی ادروازه  چی ه.  کنند  حفظ   را   توپ   ت یمالک  ممکن   حد
  هر طول  در آب مقدار  هر  مصرف.  نداشت  وجود  زدن  گل

 کی  در  ینیتمر  جلسات   یتمام  و   بود  مجاز  و   آزادانه  جلسه
  ها یابیارز.  شدیم   برگزار(  ظهر  ازبعد    15:00)   روز  از   ساعت

. دو شد  انجام  مشابه  طیشرا  در  و   روز  از  ساعت  کی   در  هم
 :است شده ارائه  ریز در  شده انجام   یهاینمونه از باز

  ضمن   کنندمی   سعی  هاشرح بازی: تیمکننده.  نابودبازی    -الف

داده و    قرار  هدف   را  مقابل  هاهداف موجود در نیم   خود،  زمین  از  دفاع
)مطابق شکل   بیاندازند  را  هولا    حلقه   سه   میدان   هنیم  هر   در.  (1آن 

مجاز    بازیکنان .  دارد  قرار   حلقه  داخل هر   همراه سه مخروط درهوپ به
  توپ   یک   با  زمین خود  نیمه از  تیم  هر.  حلقه نیستند داخل  به ورود به

  با استفاده از ضربه زدن با پا اولین  که  کنندمی  تلاش  و   کنندمی  شروع
  سه   و   اندازندمی  زمین  به  را  تیم مخالف   هدف  سه  هر  که  باشد  تیمی
به کف سالن    پایین  از  هاحلقه  ،برای ایمنی بازی  .کنندمی  کسب  امتیاز

. نکنند حرکت تا  شودبسته و سفت می 

 
 . بازی نابودکننده 1شکل 

بازی: دفاعی.    بازی عمق  -ب به   ای محوطه  شرح    سه  که 

  هر   در.  (2شده ایجاد می شود )مطابق شکل    تقسیم  مساوی  بخش
  یک   با  سه مهاجم   .بماند  جاآن   در   باید  که  ایستاده  مدافع  یک   بخش
  که   است  این  هدف.  کنندمی  بازی را شروع  انتها،  خط  پشت  از  توپ

  ببرند  روبرو پیش پایان خط  انتهای  در و  بازی  ه منطق سمت  به  را توپ
  جلوی آن را بگیرند یا   شود، لمس  حریف تیم  توسط  توپ  اینکه  بدون

 .کنندمی   عوض  را  جای خود  هاتیم  صورت  این  در.  خارج کنند  بازی  از
بازی ایمنی  برای  تکل    را  مخالف  بازیکنان  نباید  مدافعان  ،همچنین 

.بگیرند را  هاآن  یا زده ضربه کنند،

 
 . بازی عمق دفاعی 2شکل 

 
 توصیفی هایشاخص از حاضر،  پژوهش هایداده بررسی برای

 استنباطی، آمار در شد. استفاده معیار انحراف و میانگین شامل

-واریانس ویلک و همگنی-شاپیرو آزمون طریق ها ازداده توزیع
توسط اه برای    استنباطی بخش در شد. انجام لون هآمار نیز 

استفاده شد.    همقایس متغیره  تحلیل کوواریانس چند  از  متغیرها 

ها در نظر گرفته شد. برای تحلیل داده  P<05/0سطح معناداری  
 استفاده گردید.  24نسخه SPSSنیز از نرم افزار

 های پژوهشیافته
کننده در مطالعه به صورت  مشخصات عمومی زنان چاق شرکت

ارائه شده است.  1انحراف معیار در جدول  و مقادیر میانگین
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ها مشخصات آزمودنی -1جدول   

متر( قد )سانتی سن)سال( متغیر   وزن )کیلوگرم(  
شاخص توده بدنی  

 )کیلوگرم بر متر مربع( 

2/29±3/11 میانگین ±انحراف استاندارد  19/26±5 /160  45/53±8 /80  84/21±2 /31  

ارائه شده است.  2کنترل و تجربی در جدول  گروه   دو درهای پژوهش ریمتغمربوط به   یفیاطلاعات توص ادامهدر 

متغیرهای پژوهش در دو گروه کنترل و تجربی  مربوط به  یفیاطلاعات توص -2جدول   

 

 متغیر 

 

 گروه

  آزمونپس آزمون پیش 

 انحراف استاندارد  میانگین  انحراف استاندارد  میانگین  تعداد 

 عروقی -آمادگی قلبی 
 )ثانیه( 

 20 4/24 8/174 4/17 8/207 تجربی 

 20 8/29 2/198 35/9 3/202 کنترل 

 حداکثر اکسیژن مصرفی 
 لیتر بر دقیقه بر کیلوگرم( )میلی

 20 83/18 8/42 45/18 4/30 تجربی 

 20 02/26 5/31 03/17 8/30 کنترل 

 ضربان قلب
 )تعداد در دقیقه( 

 20 31/12 20/64 23/11 21/82 تجربی 

 20 32/8 40/80 47/10 43/81 کنترل 

 فشار خون سیستولیک 
 لیتر جیوه( )میلی

 20 113/1 364/12 86/1 114/13 تجربی 

 20 92/0 885/13 96/0 850/13 کنترل 

 فشار خون دیاستولیک 
 جیوه( لیتر )میلی

 20 81/0 161/8 36/0 644/8 تجربی 

 20 51/0 802/8 55/0 77/8 کنترل 

جدول  همان در  که  بین    2گونه  تفاوت  است،  ملاحظه  قابل 
- آمادگی قلبی آزمون هر پنج متغیر  آزمون و پسمیانگین پیش

اکسعروقی،   و  ،  یمصرف  ژنیحداکثر  قلب  خون  ضربان  فشار 
 باشد. محسوس می هاسیستولیک و دیاستولیک آزمودنی

مفروضه بررسی  راستای  چندگانه،  در  کوواریانس  تحلیل  های 
کوواریانسی را  –های واریانسباکس برابری ماتریس-آزمون ام

و لوین نیز همگنی    آزمون لامبدای ویلکز ( و  P>05/0)کرد  تایید  
)واریانس نمود  تایید  را  نتایج.  ( P>05/0ها    سی ربر  همچنین 
سطح  نگرسیو ر  خط   شیب  همگنی   گترربز  داریمعنا  بیانگر 

نشا  05/0از امر  این  بود.  بررسی  مورد  متغیرهای  مورد    ندر 
 یمتغیرهادر    نگرسیو ر  خط  شیب   همگنی  ضهوکه مفر  هددمی
 .  ستا  هشد عایتر هشوپژ

مقادیر   که  داد  نشان  چندمتغیره  کواریانس  تحلیل    Fنتایج 
  05/0محاسبه شده در مورد هر پنج شاخص آزمون، در سطح  

بنابراینمعنی است.  شود که حداقل بین یک  مشخص می   ، دار 
ها در یکی از متغیرها تفاوت معنادار وجود جفت میانگین گروه 

نتایج حاصل از آزمون تحلیل    ،بردن به این تفاوت برای پی .دارد
ارائه شده است.   3کواریانس در متن مانکوا در جدول 
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 تجربی و کنترل متغیره )مانکوا( پیرامون بررسی تفاوت بین گروه نتایج تحلیل کواریانس چند هخلاص   -3جدول 
ضریب  

 اتا

سطح 

داری معنی  
F 

میانگین 

 مجذورات

درجه 

 آزادی 

مجموع  

 مجذورات
 مقیاس 

منبع 

 تغییر 
549/0  006/0  912/0  120/216  2 241/432  عروقی -آمادگی قلبی  

 
  گروه 

326/0  003/0  847/3  760/920  2 521/1841  اکسیژن مصرفی حداکثر  

241/0  001/0  951/0  178/228  2 356/456  ضربان قلب 
418/0  001/0  246/12  312/1623  2 624/3246  فشار خون سیستولیک  

452/0  001/0  113/11  108/2177  2 216/4354   فشار خون دیاستولیک  

   673/241  37 322/7456  عروقی -آمادگی قلبی  

 خطا
   325/232  37 416/7126  حداکثر اکسیژن مصرفی  

   624/271  37 652/8957  ضربان قلب 

   647/141  37 486/3915  فشار خون سیستولیک  

    37 215/2818   فشار خون دیاستولیک  

    40 000/295624  عروقی -آمادگی قلبی  

 جمع
    40 000/254863  حداکثر اکسیژن مصرفی  

    40 000/261402  قلبضربان  

    40 000/274563  فشار خون سیستولیک  

    40 000/253798   فشار خون دیاستولیک  

جدول   می  3نتایج  مقادیر  نشان  که  در   Fدهد  شده  محاسبه 
قلبیهای  متغیر اکسعروقی،  -آمادگی  ، یمصرف  ژنیحداکثر 

دیاستولیک   و  سیستولیک  فشار خون  و  قلب  در سطح ضربان 
 تفاوت معناداری بین دو گروه وجود دارد.  05/0

 

 گیری و نتیجه بحث
ویژه در بین زنان  چنان یک نگرانی مهم بهداشت عمومی بهچاقی هم

های مزمن از  جوان است، زیرا با افزایش خطر ابتلا به انواع بیماری
قلبیجمله   )الخضیری-اختلالات  است  همراه  همکاران  عروقی  ، 1و 
عروقی ضعیف، ضربان  -قلبی  آمادگی(. زنان جوان چاق اغلب  2017

ها  دهند که همه اینقلب استراحت بالاتر و فشار خون بالا را نشان می
بیماری برای  مهمی  خطر  قلبیعوامل  هستند-های   عروقی 

همکاران  2س یاستاماتاک) نشانگرهای    (.2019،  و  این  به  رسیدگی 
سلامتی برای کاهش عواقب بلندمدت چاقی بر سلامت این جمعیت  

 .ضروری است

 
1  .  Al-Khudairy 

2. Stamatakis 

-هدف اصلی پژوهش حاضر بررسی تاثیر یک برنامه دوازده هفته
ای فوتبال تفریحی بر بهبود نشانگرهای سلامت در زنان جوان چاق  
روش   به  فوتبال  بازی  هفته  دوازده  انجام  که  داد  نشان  نتایج  بود. 

طور دقیقه، به   60تفریحی، هر هفته دو جلسه و هر جلسه به مدت  
عروقی،  -های ضربان قلب، آمادگی قلبیمعناداری باعث بهبود متغیر

حداکثر اکسیژن مصرفی و فشار خون سیستولیک و دیاستولیک زنان  
آبرانتس و همکاران  های پژوهش  شود. این نتایج با یافتهجوان چاق می

شکل تفریحی سه در سه بازی    از   کنند استفاده ( که بیان می 2011)
-می  نظربه  ترهوازی مناسب  عملکرد   هبهین  اثرات  افزایش   فوتبال برای

( که نشان  2010و همکاران )  3رسد و نیز با نتایج پژوهش کراس تراپ 
از جمله    را  سلامتی  نشانگرهای  توانمی  تفریحی فوتبال  تمرین  بادادند  

فشار خون، حداکثر اکسیژن مصرفی، عملکرد هوازی و میزان ضربان 
با نتایج    ،باشد. همچنین، همسو میبخشید  بهبودرا    بزرگسالان  قلب در

)یافته کوماردین  و  سوماریانتو  پامونگاس،  پژوهشی  که  2024های   )
توسعنتیجه کردند  بازی   های روش  هگیری  به  آموزشی  کوچک  های 

منظور ارتقاء دستاوردهای بازیکنان جوان در ورزش فوتبال ضروری  
مثبت   در خصوص تأثیر  (2023چوآ، دلون و آرگونان ) است، با نتایج  

3. Krustrup 
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عملکردهای  برنامه بهبود  در  تفریحی  و  مشارکتی  آموزشی  های 
(  2024کی خو و همکاران )  ه فیزیولوژیک افراد چاق و نیز نتایج مطالع

بدنی، دور    ههای قابل توجه در متغیرهای شاخص تود پیشرفتمبنی بر  
یک   از  بعد  مصرفی  اکسیژن  حداکثر  و  پوستی  چین  ضخامت  کمر، 

خوانی  هم شده فوتبال  های تفریحی کوچکای بازیهفته  16  همداخل 
 دارد. 

فوتبال به روش    ایهفته  دوازده  آموزش  قبلی،  نتایج تحقیقات  با  مطابق
  سطوح   بهبود  در  توجهی  قابل  طور   به  بازی و تفریح در گروه تجربی

موثر بود. همانطور که تحقیقات    زنان جوان چاق  متغیرهای پژوهش در
 فوتبال   ،باشد  برابر  تمرین  ساعات  میزان  که  شرایطی  در  ،کنندبیان می
تمرینات  تواندمی  تفریحی ارتقاء  مداوم   همانند  حداکثر    باعث  سطح 

شود مصرفی  همکاران،  )   اکسیژن  و    از   برخی  اما  (2010کراستراپ 
فاود   مطالعات این  (2010)   همکاران  و   1مثل مطالعه  نتایج همسو    با 

به مدت    فوتبال  برنامه  انجام  نیستند و در مطالعه خود نشان دادند که
وزن،   اضافه   دارای   و   چاق  کودکان  برای  هفته  در  بار  و سه  ماه  شش

رسد  به نظر می  .نکرده است  ایجاد   حداکثر اکسیژن مصرفی  در  افزایشی
  های بازی  به زمان اختصاص یافته به   هاآن  هعلت تفاوت نتایج مطالع

زمان در هر جلسه بوده باشد که نزدیک نصف زمان هر    کل  از   مختلف 
می اختصاص  آن  به    کاملاً  کار  روال  حاضر،  مطالعه  در.  یافتجلسه 

به میزان حداقل یک سوم از کل    کوچک  هایبازی انجام    بر  مبتنی
  و   است  تفریحی  فوتبال  اصلی  ه جوهر  واقع  در  که  زمان هر جلسه بود

سازگار به مدت    هایاین شدت   معرض  در  گرفتن  قرار  زمان  احتمالاً
سطح آن    افزایش  حداکثر اکسیژن مصرفی و   بهبود  باعث  تر،طولانی

افزایش مشاهده شده در حداکثر  .  (2010،  2)بنگسبو و همکاران   شودمی
ای به خصوص  ( در گروه مداخله، یافته VO2maxمصرف اکسیژن )
معیاری به طور گسترده پذیرفته شده    VO2maxمهم است، زیرا  

- های قلبیعروقی است و با خطر ابتلا به بیماری -قلبی  آمادگیبرای  
  .(2020و همکاران،    3زوحال )   معکوس دارد  هعروقی و مرگ و میر رابط

  توجهی  قابل   افزایش   هدهندنشان  مداخله  گروه  در  VO2max  بهبود
 برای  ایگسترده  فواید  تواندمی   که  است  هاآن  هوازی  ظرفیت  در

 باشد. داشته هاآن کلی  تندرستی و  سلامت
از  پایین  سطوح  معمولاً  وزن  اضافه   دارای  و   چاق  جوانان تری 

قلبی   نشان   طبیعی  وزن  با  جوانان  با   مقایسه  در  را  عروقی-آمادگی 

 
1. Faude 

2. Bangsbo 

3. Zouhal 

4  .  Shamah Levy 

های  بازی  حاضر،   مطالعه   در  .(2012،  و همکاران  4ی )شاماه لودهند  می
افزایش آمادگی قلبی شد    چاق  جوانان  در  عروقی- تفریحی منجر به 

به  این    ولی  ، شودمی  گرفته  نظر  در   مثبت  تمرینی  اثر   عنوان  که  ما 
در را  کنترل  تغییرات  نکردیم.  گروه    بررسی   یک  هایداده  مشاهده 

و   مطابقت  هایافته  این   با   سیستماتیک است  دارد  آن    این   که  بیانگر 
محور  ورزشی بازی مداخله  از پس   چاق جوانان  در  کلی  طور  نشانگر به

در توضیح    .(2016و همکاران،   5واسکونسلوس  ویسی)فابریابد  می  بهبود
کار و   بیشتر بر مقدار توانیممی ما باز  ،دلیل احتمالی برای این موضوع

  کوچک  هایبازی  طول  در  شده  انجام  زیاد  تا  متوسط  شدت  با  فعالیت
 شده اشاره کنیم. 

  بر  تمرینات مبتنی بالا،تمرینات تناوبی شدت  مختلف  اشکال  میان  در
  لذت  گروهی  هایورزش   از  که  افرادی  برای  ویژهبه  تواندمی  بازی 
 تفریحی و مشارکتی،  هایورزش  در  شدن  درگیر.  باشد  جذاب  ،برندمی

  بیشتری   لذت  و   انگیزه  تفریحی،  شدهکوچک  هایبازی   در  شرکت  مانند
، 6کاستانا، دسوسا، کراستراچ و کرکندال )  کندمی   فراهم   افراد   برای   را

-کم   افراد  تشویق  جذاب،  و   متنوع  ورزشی  هایگزینه  ارائه  . با(2018
 پذیرتر امکان   شانروزانه   هایبرنامه   در  بدنیفعالیت  گنجاندن  به  حرکت

 . دهدمی  کاهش  را هاآن  سلامتی  خطرات  موثر طور به و  شودمی
در  تمرینی   هایروش   شدهکوچک   هایبازی   های ورزش   پرکاربردی 
 همچنین  و   فیزیولوژیکی  نیازهای  افزایش  هر دو هدف  که  هستند  تیمی

  دهند.می  مد نظر قرار  همزمان  طور  به  را  تاکتیکی  و   فنی  هایمهارت 
  استاندارد   در قالب  ایجاد تغییر  شامل  شدهکوچک   هایبازی  ، در واقع

 محدودتر و  ترکوچک را آن که  است های تیمیاصلی در ورزش  بازی
ام کلمنت )  کندمی لذا همه  (2021و همکاران،    7اف    در  بازیکنان  و 

بازی  دارند  ورزشی   طول  فعال    تعداد   دلیل   به  ها بازی   این .  مشارکت 
  دارند   نیاز  شدیدتر و بیشتری  فیزیکی  تلاش   به  کمتر، کنندگانشرکت

 در   شود.می  بیشتر  انرژی  مصرف  و   اکسیژن  جذب  افزایش  به  منجر  که
  بهبود   در  توجهی  قابل  سهم  توانندمی  شدهکوچک  هایبازی  نتیجه،
و همکاران،   8چیوتکوو ی)سباشند    داشته  و ظرفیت هوازی  اندام  تناسب
چاق بوده و سبک زندگی    های ما افرادکه آزمودنیاین  علیرغم  .(2018

-فزاینده  اما در طول پروتکل تمرینی توانایی  ،تحرکی داشتندنسبتا بی
ارائه شدهانواع بازی  در  را جهت مشارکت  ای   با  و   دادند  نشان  های 

 . یافتافزایش می ها نیزآن بدنی فعالیت سطح بازی، پیشرفت

5. Fabrício Vasconcellos 

6  .  Castagna, de Sousa, Krustrup, & Kirkendall 

7. F. M. Clemente 

8. Cvetković 
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توجهی  کاهش ضربان قلب استراحت در گروه مداخله نیز یافته قابل
است، زیرا ضربان قلب استراحت بالا یک عامل خطر مستقل برای  

و همکاران،   1حمامی )  عروقی و مرگ و میر است- های قلبیبیماری
  تفریحی   فوتبال  برنامه  که   دهدمی  نشان   ضربان قلبکاهش    .(2017
  و   شده   کنندگانشرکت  خودمختار  عصبی  سیستم  تنظیم   بهبود  باعث
 شود. می  استراحت حالت در  عروقی-قلبی کارآمدتر  عملکرد  به منجر

  های بازی  سلامتی  ( در بررسی مزایای2023)  2تومار، سوروجلال و آلن 
دوران    در  غیرفعال  فاکتورهای سلامت مردان  روی  بر  تفریحی  تیمی

بازی از  ترکیبی  که  دادند  نشان  کرونا  از  پس  تفریحی یکسال  های 
فوتبال، بسکتبال و هندبال تاثیرات مثبت قابل توجهی بر روی درصد  
داشته   مردان  استراحت  قلب  و ضربان  اکسیژن مصرفی  بدن،  چربی 

و بیشتر، این سبک از    بهتر  سلامتی   کنند برای توصیه می  ها . آناست
بایدبازی بازی   ترویج  جوانان  بین  در  ها  که  چرا   تفریحی  هایشود، 
  کنندگانشرکت  و  بوده  موثر  جسمانی سلامت ارتقای  در  ساختار  بدون
همکاران،  )برند  می  لذت  آن  از   جوان و  آن،    .(2023تومار  با  همسو 

تغییرات مثبت معنادارای در میزان ضربان   نیز شاهد  پژوهش حاضر 
آزمودنی بودقلب  از دوره تمرینی  بعد  رسد شرکت در  به نظر می  .ها 

ماهیت  بازی دلیل  به  تفریحی  بازی دینامیکیهای  جابجایی  این  ها، 
سازد  هوازی را ضروری میهای انرژی هوازی و بیسریع بین سیستم 

درگیر  را  گلیکولیتیک  مسیرهای  و هم  اکسیداتیو  مسیرهای  که هم 
گوئلفکند  می فورن  ،ی)تو،  و  تطبیق(2011  ،3ه یوونگ  این  پذیری . 

فعالیت   حال  در  عضلات  به  اکسیژن  رساندن  در  توسط  متابولیک، 
قلبی قلب-سیستم  پاسخ  افزایش  نتیجه  در  و  بوده  موثر    -عروقی 

- عروقی را به همراه دارد. این رویکرد چند وجهی، که هم سیستم قلبی
افزایی  دهد، به طور همعروقی و هم سیستم عضلانی را هدف قرار می

های کوچک، باعث بهبود عملکرد هوازی و  با مشارکت منظم در بازی
 . (2024و همکاران،  4خو ) شود میزان ضربان قلب افراد می

  انسولین  به  مقاومت  دهدمی  ( نشان 2016همکاران ) فابریسیو و    مطالعه
  قابل   فوتبال  تفریحی  مداخله یک  طریق از  منحصراً  چاق نوجوانان  در

  مقاوم   عنوان  به  ابتدا  در  که  ده نوجوانی  از  ،هادر مطالعه آن.  است  بهبود
از    نیمی   شده بودند،  بندیتمرینات تفریحی طبقه  گروه  در   انسولین   به
وضعیت  مداخله  پایان  در   هاآن   ها یافته  این.  ندادند  نشان  را   این 

  این   بر  تفریحی  فوتبال  بالقوه  اثرات  تایید  برای   را  بیشتری  تحقیقات

 
1. Hammami 

2. Tomar, Surujlal, Allen 

3. Toh, Guelfi, Wong, & Fournier 

قلبی  در  مهم  خطرزای  نشانگرهای را    متابولیک  و   عروقی-بیماران 
   .(2016و همکاران،  5فابریکو وسکانسلس )کند  می ضروری
نشانگرهای  مکانیسم در  شده  مشاهده  بهبودهای  زیربنایی  های 

برنامه فوتبال تفریحی نسبت داد.  های  توان به ویژگیسلامتی را می
فوتبال یک ورزش با شدت بالا با فواصل زمانی است که شامل انواع  
و تغییر جهت   نیازهای فیزیکی مانند دویدن، سرعت دویدن، پریدن 

عروقی قابل توجهی  -های قلبید سازگارینتوانمی  ها. این فعالیتاست
ایجاد کن و    .(2019  ،6و همکاران   چیلانوو یم )د  نرا  ماهیت اجتماعی 

کنندگان  بخش این ورزش ممکن است به پایبندی و انگیزه شرکت لذت
  نیز کمک کند و منجر به مشارکت مداوم در برنامه شود.

حاضر پژوهش  محققین  نظر  کافییافته  ،از  اندازه  به    کننده قانع   ها 
های مختلفی از تاثیر و مزایای این نوع  ها و پژوهشتا بررسی   هستند
 هایگروه   در  تحرککم   افراد  های ورزشی تفریحی بر سلامت برنامه

 تر صورت پذیرد.  و افراد مسن  بزرگسالان تا جوانان از  سنی مختلف

علاوه بر این، برنامه فوتبال تفریحی به احتمال زیاد منجر به تغییرات  
و روانی مفید دیگری شده است که در این مطالعه به   فیزیولوژیکی 

گیری نشده است، مانند بهبود ترکیب بدنی، افزایش طور مستقیم اندازه
قدرت عضلانی و بهبود خلق و خو و رفاه. این مزایای اضافی ممکن  

  کنندگان کمک کند.هبود کلی سلامت و تناسب اندام شرکتاست به ب
ا به  ضرور  نیتوجه  ه  ینکته  کنترل  گروه  که  قابل    رییتغ  چیاست 

اندازه  یدر نشانگرها  یتوجه   ن یشده نشان نداد، که ا  یریگسلامت 
دهد.  یزنان جوان چاق نشان م  یمنظم را برا  یبدنتیفعال  تیامر اهم

  ف یضع  یعروق-یافراد ممکن است به سلامت قلب  نی بدون مداخله، ا
مزمن   یهای ماریدر معرض خطر ابتلا به ب  راها  خود ادامه دهند و آن

   قرار دهد.
-برنامه  یو اجرا  یطراح  یبرا  یمهم  یامدهایمطالعه پ  نیا  یهاافتهی

با هدف بهبود سلامت زنان جوان چاق دارد. فوتبال   یامداخله   یها
  ک یمشابه، ممکن است    میبر ت  یمبتن  یبدن  یهاتیفعال  ای  یحیتفر
- یسلامت قلب  شیو افزا  یبدنتیارتقاء فعال  یثر و جذاب براؤم  کردیرو 

مداخلات با پرداختن به عوامل خطر    نیباشد. ا  تیمعج  ن یدر ا  یعروق
ضربان قلب بالا و    ف،یضع  یعروق-یقلب  یقابل اصلاح، مانند آمادگ

م بالا،  خون  پ  توانندیفشار  کاهش  درازمدت    یسلامت  یامدهایبه 
  کمک کنند. یمرتبط با چاق

4. Xu 

5. Fabrício Vasconcellos 

6. Milanović 
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گیری مستقیم از جمله اندازه  ،این پژوهش در کنار نقاط قوتی که دارد
ابزارهای  شاخص  از  های پژوهش توسط خود پژوهشگران و استفاده 

که طبقات مختلف  باشد. اول اینهایی هم میمناسب، دارای محدودیت
وضعیت چاقی زنان مورد مطالعه در این پژوهش در نظر گرفته نشد  

وزن  بدنی اضافه  هشاخص تود  هها در محدود که آیا وضعیت چاقی آن
در    هاچاقی مفرط، چراکه هر دوی این وضعیت  هقرار دارند یا در محدو 

از مشکلات    ،قرار دارند. دوم  30شاخص بالای    همحدو  عدم آگاهی 
- جسمی یا روانی تشخیص داده نشده در زنان و نیز وضعیت اجتماعی

آزمودنی تأثیرگذار  اقتصادی  مطالعه  نتایج  بر  است  ممکن  که  بود  ها 
 باشد. 

امر در حوز این پژوهش به تمامی متولیان  پایان،  سلامت زنان    هدر 
بهرهتوصیه می با  تولید کند  در  این چنینی،  مطالعات  نتایج  از  گیری 

های مضاعفی  های عملی با اهداف سلامت و بهداشت، تلاشبرنامه
را در جهت وارونه کردن روند چاقی بانوان کشورمان انجام دهند تا  

 ها باشیم.  شاهد ارتقاء هر چه بیشتر کیفیت زندگی آن
م  نیا  جینتا نشان  فوتبال    یاهفته   12  هبرنام  ک یکه    دهدی مطالعه 
توجه  تواندیم  یحیتفر قابل  بهبود  آمادگ  ی به    ،یعروق-یقلب  ی در 

ضربان قلب در حالت استراحت و فشار خون در زنان جوان چاق منجر  
را به عنوان   میبر ت یمبتن یبدن  یهاتیفعال لیها پتانسافتهی نیشود. ا

برا  یاستراتژ  کی اجرا  ا  یقابل  رفاه  و  سلامت    ت یجمع  ن یبهبود 
  ن یاثرات بلندمدت چن  یبررس  یبرا  شتریب  قاتیکند. تحقیبرجسته م

  ن یکه ا  یشناختو روان  یکیولوژیزیف  یهاسم یمکان  یو بررس  ی مداخلات
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