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ABSTRACT  

 

Background and Aim: The effect of resistance training and whole body vibration on the 

response of anabolic and catabolic hormones is well studied. But the effect of both of these to 

testosterone and cortisol response is not clear. The aim of this study was to assess the effects of 

resistance training combined with Whole Body Vibration (WBV) on the ratio of testosterone to 

cortisol.  

Materials and Methods: In semi experimental design, thirty young male football players were 

randomly allocated into three groups including WBV (n=10), resistance (n=10), and 

combination of the WBV and resistance exercise. The WBV group carried out one minute 

exercise and one minute rest totally for 10 minutes with a frequency of 50 Hz. tool, lateral 

displacement of 4 mm and in a semi-squat standing position. The resistance exercise was carried 

out with three-period ten exercises with 70% one repetition maximum (1RM) with a two-minute 

rest between each period. The resistance exercise included leg press and knee extension in sitting 

position. The third group performed the resistive exercise first and then the WBV. Blood 

samples were collected at prior to and hollowing exercise.  

Results: The results showed a significant increase in cortisol. Regarding the total testosterone of 

the serum, it significantly increased only in the resistance exercise and the combination of 

resistance and WBV group. The testosterone to cortisol ratio reduced at the first four sessions, 

but increased following the last session only in the combination of the resistive and WBV group.  

Conclusion: Increased cortisol , testosterone and the testosterone to cortisol ratio confirmed that 

a combination of both resistive and WBV will result in better enhancement of anabolic 

pathways.  
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آنها بر نسبت تستوسترون به  بیکل بدن و ترک شنیبری، و یمقاومت یورزش ناتیتمر ریتاث سهیمقا

 مرد نوجوان بالغ یها ستیدر فوتبال زولیکورت

 

 1یدی، عارف سع1*یجانیآذربا یمحمد عل
 رانی، تهران ، ایواحد تهران مرکز یدانشگاه آزاد اسلام یورزش یولوژیزی.گروه ف1

 

 چكیده

 دافمقدمه و اه
گرفته است. اما اثر همزمان این دو بر پاسخ تسوستترون و   بولیک  به خوبی مورد بررسی قرارپاسخ هورمون های آنابولیک و کاتا تاثیر تمرین مقاومتی و ویبریشن کل بدن بر

 سبت تستوسترون به کورتیزول بود.کورتیزول مشخص نیست. لذا هدف این مطالعه مقایسه تأثیر ترکیب تمرینات مقاومتی با ویبریشن تمام بدن بر ن

 ها مواد و روش
هتر دو   بیترک -0نفر( و  13)یمقاومت نیتمر -2نفر(،  13تمام بدن) شنیبریو -1 :نیگروه تمر 0به  یمرد جوان به طور تصادف ستیفوتبال 03 یتجرب مهین ییکارآزما کیدر 

 متتر یلیم 4 زانیت به م یاز نوع عرض ییجابجا هرتز، 03( با فرکانس قهیدق 13استراحت)مجموعا  قهیدق 1و  تیفعال قهیدق 1شامل  شنیبریو نیشدند. تمر مینفر( تقس 13روش)
 نیبت  یا قته یدق 2و استراحت  نهیشیتکرار ب کیدرصد  03با  ییبصورت سه دوره ده تا یمقاومت نیانجام شد. تمر شنیبریدستگاه و ی( روsemi-squat)ستادهیو در حالت ا

تمام بدن انجام  شنیبریو سپس و یمقاومت نیشامل پرس پا و اکستنشن زانو در حالت نشسته)جلو پا دستگاه( بودند. در گروه سوم ابتدا تمر یمقاومت نیمرت هر دوره اجرا شد.
مرحلته(.   4شتدند)  یو آختر جمتآ آور   از جلستات اول  بعدو  قبلخون  یو تستوسترون تام، نمونه ها زولیکورت یریجلسه انجام شد. به منظور اندازه گ 9در  ناتیتمر نیشد. ا
 .انجام شد SPSS18داده ها با نرم افزار  لیتحل

 یافته ها
با این که غلظت تستوسترون پتس   (.=p=330/3, p= 319/3 , p=330/3, p= 332/3 , p=339/3 p , 310/3)نمود دایمعنادار پ شیدر همه موارد افزا زولیغلظت کورت

 320/3)و گروه ترکیب تمرین مقاومتی با ویبریشن تمتام بتدن  ( =p=309/3 p , 320/3)ما این افزایش تنها در گروه های تمرین مقاومتیاز همه جلسات افزایش پیدا کرد؛ ا
p=30/3p= ) ام بتدن  مورد کاهش پیدا کرده و تنها پس از جلسه آخر در گروه ترکیتب تمترین مقتاومتی بتا ویبریشتن تمت       4معنادار بود. نسبت تستوسترون به کورتیزول در

   . تفاوت معناداری برای پاسخ های هورمونی بین گروه های سه گانه مشاهده نشد.  (p =302/3افزایش معنادار داشت)

 نتیجه گیری
 کننتد  یمت  دییتأتمام بدن  شنیبریبا و یمقاومت نیتمر بیجلسه در گروه ترک نیپس از آخر زولینسبت تستوسترون به کورت نیهمچن ،و تستوسترون زولیغلظت کورت شیافزا

 شده اند.    کیآنابول یها ریبهتر مس تیدو روش موجب تقو نیا بیکه ترک

 یدیواژگان کل

 زولیجوان، نسبت تستوسترون به کورت یها ستیکل بدن، فوتبال شنیبریو ،یمقاومت نی، تمر زولیتستوسترون، کورت
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 نیزمت  رانیت ا ابتان یخ یتهران شتهر  غترا ابتتدا   ی.  واحد تهران مرکز یدانشگاه آزاد اسلام یورزش یولوژیزیگروه ف اری، دانشیجانیآذربا یمحمد علنویسنده مسئول: 

 یواحد تهران مرکز یزاد اسلامآدانشگاه  یو علوم ورزش یبدن تیدانشکده ترب

 m_azarbayjani@iauctb.ac.ir    ali.azarbayjani@gmail.comآدرس الكترونیكی: 
 

 مقدمه و اهداف
ر عتالی بترای   مزیتتی بستیا  دارای استتفاده از آن درفاتای سربستته    قابلیت  ویبریشن کل بدن باتوجه به سادگی کاربرد و بهره گیری ازدستگاه

دستگاه هتای عصتبی   ساختار و عملکرد بر  03تمرینات ویبریشن کل بدن اثرات مثبت. ورزشکاران به خصوص درشرایط بد آا وهوایی می باشد
در پژوهش هتای  21 نوار الکتریکی عالانی و همچنین الگوهای غدد درون ریز ،عالانی، قلب و عروق، تنفس، بافت استخوان، غدد درون ریز

 [1-2]. گزارش شده استبسیاری 

                                                           

30
 Whole body vibration (WBV) 

31
 Electromyography (EMG) 
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 [1-2]علاوه بر این به تازگی شواهدی حاکی از اثرات مشابه بین الگوی پاسخ هورمونی به تمرینات مقاومتی و ویبریشن بته دستت آمتده استت.     

تاه مدت ، میزان اکسیژن مصرفی و بهبود عملکرد عالانی پس از یک دوره تمرینی کومرکزیموجب افزایش درجه حرارت ویبریشن تمام بدن 
 [0-4]. می شود که با سازگاری مشاهده شده پس از چندین هفته تمرین مقاومتی سنگین مشابه می باشد

مشخص شده افزایش قدرت ناشی از تمرینات ویبریشن بیشتر ماهیت عصبی داشته و ناشی از افزایش فعالیتت دو  هتای عاتلانی و کتاهش     
این پدیده به دلیل حفظ تعادل و بکارگیری عالات آگونیست و  [0، 0-0]ی وتری گلژی می باشد. بازدارندگی خود به خودی ناشی از مهار اندام ها

الگوی مشخصی وجود ندارد. یکی از راه های بررسی ت ویبریشن، با این همه درخصوص پاسخ هورمونی به تمرینا [0-0]آنتاگونیست رخ می دهد. 
-هیپتتوفیزی-و هیپوتالاموستتی(  02HPA)فتتوق کلیتتوی -هیپتتوفیزی-الاموستتیایتتن تتتأثیرات مطالعتته عملکتترد دو محتتور هورمتتونی هیپوت 

HPG)گنادی
33

 .[9-13]است  (
ت غلظت و به دنبال آن کورتیزول از قشر فوق کلیه می گردد. تغییرا 04موجب ترشح هورمون محر  ترشح فوق کلیوی HPAفعال شدن محور 

یکتی دیگتر از    [11-10]رس فیزیولوژیک در پاسخ به فعالیت های بدنی متی باشتد.   های شناخته شده و معتبر تعیین استکورتیزول یکی از بیومارکر
است.  تحریک هیپوتالاموس و هیپتوفیز و   HPGگذاری تمرین بررسی میزان فعالیت مسیرهای آنابولیک و فعالیت محور شاخص های در  اثر

یگر تغییرات نسبت تستوسترون به کورتیزول نیز جهت بررسی از طرف د به دنبال آن ترشح هورمون لوتئینی موجب ترشح تستوسترون می شود.
 [13، 14-10]کاتابولیک استفاده می گردد. -میزان فعالیت های آنابولیک

از ویبریشتن در متردان   درباره اثرات تمرین ویبریشن الگوی مشخصی وجود ندارد. برای مثال گزارش شده فعالیت ایزومتریک با یا بدون استفاده 
 [14]نمتی گتردد.    موجب تغییرات معنی داری در غلظت تستوسترون و کورتیزول بزاقتی جوان سالم، 

Cardinale   و همکتاران وDi Loreto  و
نیز عدم تغییر معنادار کورتیزول و تستوسترون را بلافاصله پس از اجرای تمرین ویبریشن بدن در مردان جوان سالم گزارش کترده انتد    همکاران

ده شده است یک جلسه تمرین ویبریشن بطور معنی داری،  غلظت تستوسترون را همزمان با کاهش کتورتیزول افتزایش   در مقابل مشاه. [10-10]
[10-19] می دهد.

اثر ترکیبی و همزمان تمرین ویبریشن و تمترین مقتاومتی بتر     ی شود،علاوه بر تاادهایی که در نتایج مطالعات فوق مشاهده م 
که تمرینات ویبریشن تمام بدن بیشتر با رویکرد بازتوانی صتورت گرفتته   مطالعه قرار گرفته است. از آنجا ورد پاسخ هورمونی در نوجوانان کمتر م

وش اند؛ پژوهش های معدودی ورزشکاران را به عنوان آزمودنی مورد مطالعه قرار داده اند. ضمنا مقایسه این دو نوع تمرین و ترکیب آنها یتک ر 
مار می آید. باید توجه داشت که بررسی تغییرات نسبت تستوسترون به کورتیزول نیزمی تواند به طتور همزمتان   شه جدید در این گونه مطالعات ب

شواهدی را از اثرات فشار فیزیولوژیک و روانشناختی ناشی از فعالیت بدنی ارائه دهتد؛ چترا کته تغییترات هورمتونی بتویژه کتورتیزول از منظتر         
-12، 14-10]وده و می تواند شاخص میزان استرس بویژه استرس انتظاری ناشی از انجام فعالیت بدنی باشد. روانشناسی فیزیولوژیک دارای اهمیت ب

 لذا هدف این مطالعه بررسی تأثیر ترکیب تمرینات مقاومتی با ویبریشن تمام بدن بر نسبت تستوسترون به کورتیزول بود.  .[13

 مواد و روش ها
تبالیست نوجوان به صورت داوطلبانه  به عنوان آزمتودنی انتختاا شتدند. آزمتودنی هتا ستابقه اختتلالات        فو 03 در یک کارآزمایی نیمه تجربی،

هورمونی و ارتوپدی نداشته و در زمان پژوهش تحت درمان دارویی نبودند. آزمودنی ها اطلاعات لازم در خصوص اهداف پژوهش را دریافتت و  
و ترکیب ویبریشتن و   ،ویبریشن تمام بدن، تمرین مقاومتی اعمالصورت تصادفی در سه گروه فرم رضایت نامه کتبی را امااء نمودند. سپس به 
 ارائه شده است. 1های سه گانه  درجدول  کنندگان در گروه تمرین مقاومتی قرار گرفتند. مشخصات شرکت

 مشخصات عمومی آزمودنی ها به تفکیک گروه .1جدول 

 کیب ویبریشن و تمرین مقاومتیتر تمرین مقاومتی ویبریشن *مشخصات عمومی

 0/10±20/1 0/10±02/3 4/10±02/1 سن )سال(

 0/00±90/0 0/03±00/0 0/01±10/0 وزن)کیلوگرم(

 1/100±09/0 1/100±2/0 0/100±2/0 قد)سانتیمتر(

 21±94/1 0/19±19/1 4/23±00/3 شاخص توده بدنی)وزن به مجذور قد(

 گزارش شده است. اریوانحراف مع نیانگیمس اطلاعات بر اسا *                     

                                                           

32
 Hypothalamic-pituitary-adrenal axis (HPA or HTPA axis) 

33
 Hypothalamic–pituitary–gonadal axis (also HPG axis) 

34
 Adrenocorticotropic hormone (ACTH) 
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هرتتز روی   03ثانیته استتراحت بتا فرکتانس      03ثانیه ویبریشن و  03دقیقه با زمان  13ها به مدت  ویبریشن شامل قرار گرفتن آزمودنی اعمال
روی دستگاه   (Wide stance squat)درجه زانو 133ها در وضعیت نیمه اسکات با فلکشن  بود. آزمودنی  Lanform power Fullدستگاه 

و دو روش پترس پتا    بتا تمرین مقاومتی شتامل تمترین بتا وزنته     استراحت بین دوره ها با نشستن به روی صندلی صورت گرفت.  می ایستادند.
داده و اقتدام   فرد روی صندلی کوادریسپس نشسته پای خود را در برابر مقاومت قرار)در این حالت  جلو پا دستگاه زانو در حالت نشسته اکستنشن

دقیقه استتراحت بتین ستت     2و به صورت سه دوره ده تایی در هر جلسه با  00ر بیشینهیک تکرا %03شدت  با( به اکستنشن کامل زانومی نماید
یقته  دق 0ویبریشن کل بدن بود.  اعمالمقاومتی و تمرین از ترکیب تمرین مقاومتی و ویبریشن کل بدن شامل استفاده همزمان های تمرین بود. 
طراحی شد. علت انتخاا این نوع تمرینات به خاطر حجتم عاتلات و بته دنبتال آن      با تمرین مقاومتی ویبریشن کل بدناعمال استراحت بین 

میزان خون درگردش آنها بود. این ویژگی موجب می شود تا درصد درنظر گرفته شده به درصد فشتار واقعتی نزدیتک باشتد. انتختاا عاتلات       
قلتب   به دلیل شبکه عروقی گسترده و حجم خون درگردش کم موجب اعمال فشار غیر واقعی و افزایش بیش از حد ضربانکوچک برای تمرین 

می شود. کل تمرینتات در   کار با عالات کوچک موجب افزایش ضربان قلب و فشار خون بیشتر از حد نیاز کار  می شود. از منظر فیزیولوژیک،
. به منظور بررسی اثر خالص تمرینات بکار گرفته شده در این مطالعه اصل اضافه بتار اعمتال نشتد.    جام شدجلسه تمرین ان 0و هر هفته هفته  0

یر چرا که اعمال اصل اضافه بار تدریجی خود به عنوان یک متغیر دیگر بر نتایج تأثیر گذار بوده و می توانست پاسخ های هورمونی را تحتت تتأث  
 قرار دهد.

از جلسات اول و آخر جمآ آوری شدند. به منظور جلوگیری از مداخله چرخه هتای هورمتونی همته نمونته هتا ر س       بعدو  قبلنمونه های خون 
قبل از نمونه گیری ها از انجتام فعالیتت بتدنی ستنگین ختودداری       40بعد از ظهر جمآ آوری شدند. به شرکت کنندگان آموخته شد تا  4ساعت 

میلتی لیتتر آا مصترف     033ساعت پیش از نمونه گیری هر یک از شرکت کننتدگان   2 ،آا بدننمایند. همچنین جهت اطمینان از کافی بودن 
ناحیه قدامی ستاعد جمتآ آوری شتدند.     سفالیکورید نشسته از  از هر جلسه فعالیت بدنی در حالت بعدو بلافاصله  قبلنمودند. نمونه های خون 

دقیقته   13ا چند دقیقه در دمای محیط باقی ماند، سپس توسط سانتریفیوژ به مدت نمونه ها داخل لوله های حاوی فعال کنندۀ لخته ریخته شد ت
RPM 0033با 

ساعت  0در یخدان آزمایشگاهی با توانایی نگهداری سرما به میزان تا رسیدن به آزمایشگاه  نمونه ها، سرم از پلاسما جدا شد. 00
 .ندشد دارینگه

نتانو   20/3نانو گرم بردسی لیتر و دقت  30/3استفاده از کیت دیاسورین آمریکا با حساسیت غلظت تستوسترون سرمی با روش کمیلومینسانس با 
میکرو گرم بر دسی لیتر  23گرم بر دسی لیتر و غلظت کورتیزول سرمی با روش رادیوایمونواسی با استفاده از کیت ایمونوتک فرانسه با حساسیت 

 گرفتند. میکرو گرم بر دسی لیتر مورد سنجش قرار  13و دقت 

 تحلیل آماری
اسمیرنف و رسم گراف بتاکس پتلات داده   -لموگروفوجهت توصیف داده ها از روش آمار توصیفی استفاده شد. بررسی توزیآ طبیعی با آزمون ک

ن یتا  های پرت انجام شد. پس از اطمینان از طبیعی بودن توزیآ جهت بدست آوردن اختلاف مقادیر به دست آمده در پیش آزمون و پتس آزمتو  
استفاده شد. جهت مقایسه اثر سه روش ویبریشن، مقتاومتی و ترکیتب آن دو ابتتدا اختتلاف پتیش       زوج t همان اختلاف درون گروهی از آزمون

بدست آمده از آزمون تحلیل واریانس یکطرفه استفاده شد. در صتورت مشتاهده تفتاوت     d( محاسبه و سپس بین مقادیر d) آزمون و پس آزمون
 ( در نظر گرفته شد.P<30/3آزمون تعقیبی توکی استفاده شد. سطح معنا داری در تمام مطالعات ) معنی دار از

 یافته ها
(. با این که غلظت تستوسترون تام پس از همه جلسات افزایش نشتان داد؛  2غلظت کورتیزول تام در همه موارد افزایش معنادار پیدا نمود)جدول 

(. نستبت تستوستترون بته    2متی و گروه ترکیب تمرین مقاومتی با ویبریشن تمتام بتدن معنتادار بود)جتدول     اما این افزایش در گروه تمرین مقاو
مورد کاهش پیدا کرد اما تنها پس از جلسه آختر در گتروه ترکیتب تمترین مقتاومتی بتا ویبریشتن تمتام بتدن افتزایش معنتادار             4کورتیزول در 
 (.0مونی بین گروه های سه گانه مشاهده نشد)جدول (. تفاوت معناداری برای پاسخ های هور2داشت)جدول 

 
 
 
 

                                                           

35
 One repetition maximum 

36 Revolutions Per Minute 
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 سه گانه. یدر گروهها زولیتستوسترون و نسبت تستوسترون به کورت، زولیغلظت کورت راتییتغ. 0جدول 

 گزارش شده است( اریوانحراف مع نیانگی)اطلاعات بر اساس م 

 
 جلسه نهم)آخر( جلسه اول

 Pمقدار  بعد از مداخله قبل از مداخله pمقدار  بعد از مداخله قبل از مداخله

 کورتیزول

)نانو گرم بر 

 لیتر(

 *↑=339/3P=↑* 1±01/4 00/2±00/0 332/3P 00/11±21/0 41/0±20/2 ویبریشناعمال 

 *↑=330/3P=↑* 00/2±01/4 01/0±02/13 319/3P 01/11±09/0 11/0±4/1 تمرین مقاومتی

ترکیب تمرین 

 ویبریشن و مقاومتی
04/1±10/4 0/0±04/13 330/3P=↑* 00/1±00/0 00/2±0/0 310/3P=↑* 

 تستوسترون

)نانو گرم بر 

 لیتر(

 ↑=102/3P=↑ 10/1±02/0 04/1±21/10 140/3P 04/12±02/1 20/0±20/2 ویبریشناعمال 

 *↑=309/3P=↑* 00/1±30/0 04/0±19/10 320/3P 40/12±22/0 90/0±20/2 تمرین مقاومتی

ترکیب تمرین 

 مقاومتیویبریشن و 
00/2±11/0 00/0±12/12 30/3P=↑* 30/1±04/0 30/0±30/10 320/3P=↑* 

نسبت 

تستوسترون 

 به کورتیزول

 ↓=902/3P=↑ 34/3±10/3 39/3±10/3 9/3P 10/3±32/3 10/3±31/3 ویبریشناعمال 

 ↓=14/3P=↓ 30/3±22/3 1/3±14/3 200/3P 14/3±32/3 22/3±1/3 تمرین  مقاومتی

ترکیب تمرین 

 ریشن و مقاومتیویب
30/3±10/3 30/3±12/3 000/3P=↓ 30/3±12/3 1/3±29/3 302/3P=↑* 

 نشانه تغییرات معنادار می باشد. *نشانه کاهش و  ↓نشانه افزایش ,  ↑

 

 . نتایج تحلیل واریانس و بررسی اختلافات بین گروهی و درون گروهی1جدول 

 
 جلسه نهم )آخر( جلسه اول

 Pمقدار  F مقدار Pمقدار  Fمقدار 

 233/3 01/1 404/3 091/3 کورتیزول

 209/3 01/1 903/3 323/3 تستوسترون

 بحث
 در مطالعه حاضر زمان نمونته گیتری هتا و تفتاوت هتای فتردی تتا حتد امکتان کنتترل شتدند. بنتابراین عامتل تفتاوت هتای مشتاهده شتده                  

چترا کته غلظتت    نشتد،   ول تفاوتی بین روش اجرای تمرینات مشاهدهرا می بایست در روش اجرای تمرینات جستجو کرد. درباره غلظت کورتیز
متام  کورتیزول در همه موارد افزایش معنادار داشت. افزایش معنادار کورتیزول در پاسخ به تمرین مقاومتی و ترکیب تمرین مقاومتی و ویبریشن ت

که یکتی از عوامتل اثتر    قابل پیش بینی بود. اما از آنجا ینات و همچنین مدت تمر [23-21]بدن به دلیل انتخاا آستانه شدت پاسخ های هورمونی 
ویبریشتن تتا حتدودی مشتکل     اعمتال  دقیقه  13تفسیر افزایش معنادار کورتیزول پس از  [22] ؛گذار در پاسخ کورتیزول مدت اجرای تمرین است

. این نکته تفسیر رفتار کتورتیزول را تتا حتدودی    می باشد ACTHاست. باید اذعان نمود یکی از محدودیت های این مطالعه عدم اندازه گیری 
مشکل می نماید. اما افزایش کورتیزول می تواند ناشی از برخی ویژگی های تمرین ویبریشن شتامل خستتگی، ضتعف عاتلانی و اختتلال در      

که تمرین  ارتعاشی متی توانتد   گزارش نمودند علاوه بر این و همکارانش Zoladz [20]عملکرد عصبی عالانی باشد که پیشتر گزارش شده اند. 
موجب ترشح برخی هورمون های استرس نظیتر   می تواند ستخوانی و دفآ کلسیم را کاهش دهد،قدرت و نیروی عالانی را افزایش و بازجذا ا

س از جلسه آخر در با این حال افزایش متناسب تستوسترون پ [24]هورمون رشد، کورتیزول و کاتکولامین ها و تعدیل متابولیسم انرژی می شود. 
ویبریشتن بتا تمترین    اعمتال  گروه سوم و متعاقب آن افزایش معنادار نسبت تستوسترون به کورتیزول این نکته را یاد آور می شود کته ترکیتب   

 ویبریشن تمام بدن می باشد.اعمال مقاومتی موجب تقویت مسیرهای آنابولیک علاوه بر سایر اثرات سودمند 
احتمالا استفاده از تمرینات قدرتی موجب افزایش تستوستترون در   ا نشان نداد،ویبریشن تغییر معناداری راعمال نجام غلظت تستوسترون پس از ا

سایر جلسات شده است. اما نکته قابل تأمل افزایش معنادار همگام غلظت تستوسترون، کورتیزول و نستبت تستوستترون بته کتورتیزول پتس از      
مقاومتی با ویبریشن تمام بدن است. افزایش معنادار نسبت تستوسترون بته کتورتیزول پتس از ایتن نشتان       آخرین جلسه در گروه ترکیب تمرین

 ویبریشن مشاهده شده است. اعمال دهنده تقویت اثرات آنابولیک تمرین مقاومتی است که احتمالا بر اثر دخالت 
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و رقابتت   [20-20] دگی تستوسترون از خون تحت تأثیر فعالیت بدنی،کاهش پا  ش [20]عوامل فیزیولوژیک متعددی از قبیل تغییرات غلظت خون، 
 نیز می تواند در ایجاد این تغییرات موثرند. [20]بین کورتیزول و تستوسترون بر سر پذیرنده های هورمونی، 

علاوه بر این برخی  [20-20]دهد، هنگام فعالیت بدنی تجزیه تستوسترون کاهش یافته و این امر ممکن است مقادیر خونی این هورمون را افزایش 
درصد توان هوازی غلظتت  133برای مثال پس از انجام فعالیت با شدت   [20]ناشی از کاهش حجم پلاسما باشد.  تغییرات تستوسترون  می تواند

پاسخ بته فعالیتت بتا شتدت      در حالیکه در  [29] ؛درصد افزایش یافت که این افزایش ناشی از کاهش حجم پلاسما بوده است 10تستوسترون تنها 
 ]03]متوسط تستوسترون افزایش معنادار یافت. 

 نتیجه گیری
نتایج این مطالعته پیشتنهاد متی کننتد کته متردان        ود و همچنین تعدد عوامل اثر گذار،با در نظر گرفتن همه این محدودیت ها و تاادهای موج

بریشن تمام بدن حتی در حد گرم کردن بتدون دغدغته ایجتاد اثترات نتا مطلتوا       نوجوان بالغ و فعال می توانند از ترکیب تمرین مقاومتی با وی
استفاده نمایند. افزایش غلظت کورتیزول و تستوسترون و همچنین نسبت تستوسترون به کورتیزول پس از آخرین جلسه در گروه ترکیب تمترین  

قویت بهتر مسیر های آنابولیک شده اند. همچنین به منظور در  مقاومتی با ویبریشن تمام بدن تأیید می کنند که ترکیب این دو روش موجب ت
تفاوت بین روش های تمرینی مورد استفاده در این مطالعه احتمالا باید از شدت های بالاتری استفاده نمود. چرا که ممکن است کتاهش نستبت   

رون باشد. پیشتنهاد متی شتود کته بترای در  رفتتار       تستوسترون به کورتیزول در اکثر جلسات ناشی از عدم تحریک کافی برای ترشح تستوست
نیز اندازه گیری شود. علاوه بر این باید سعی شود که سهم بیشتری از عوامل مداخله گر مثل رعایت اصل  ACTHکورتیزول در مطالعات آینده 

 د.اضافه بار تدریجی و همچنین نمونه گیری های بیشتر در گروه هایی با حجم بیشتر نفرات اعمال شون
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