


طراحی برنامه های تمرینی برای افزایش وزن در افراد لاغر

ویراستارعلمی:دکترمحمودنیکسرشت

تألیف:
دکتر محمود نیک سرشت )استادیار گروه فیزیولوژی ورزشی واحد ایلام، دانشگاه آزاد اسلامی(

دکتر عبدالحسین طاهری کلانی )استادیار گروه فیزیولوژی ورزشی واحد ایلام، دانشگاه آزاد اسلامی(
دکتر امین عیسی نژاد  )استادیار گروه علوم ورزشی، دانشگاه شاهد(

مهدی نیک سرشت )دانشجوی دکتری فیزیولوژی ورزشی، دانشگاه مازندران(

پاییز 1398



 
 Designing= های تمرينی برای افزايش وزن در افراد لاغرطراحی برنامه : عنوان و نام پديدآور

training programs for weight gain in lean individuals ويراستار علمی/
 سرشت ... ]و ديگران[.سرشت ؛ تالیف محمود نیکمحمود نیک

 .۸۹۳۱تهران: پژوهشگاه تربیت بدنی و علوم ورزشی،  : مشخصات نشر
  : مصور، جدول، نمودار.ص.۸۷۱ : مشخصات ظاهری

 0-28-8930-600-978 : شابک

 فیپا : وضعیت فهرست نويسی
 Designing training programs for weight gain in lean individuals : يادداشت

نژاد، مهدی کلانی،امین عیسیسرشت، عبدالحسین طاهریتالیف محمود نیک : يادداشت
 سرشت.نیک

 کتابنامه. : يادداشت
 Weight gain/  افزايش وزن : موضوع
 Physical fitness/  آمادگی جسمانی : موضوع

 -۸۹۳۱سرشت، محمود، نیک : شناسه افزوده
 پژوهشگاه تربیت بدنی و علوم ورزشی : شناسه افزوده

 RM۲۲۲/۹ : رده بندی کنگره
 ۳۸۹/۲۱ : رده بندی ديويی

 ۵۳۸۵۳۱۸  شماره کتابشناسی ملی
 

 

 

 

 پژوهشگاه تربيت بدني و علوم ورزشي
   

  وزن در افراد لاغر یشافزا یبرا ینیتمر یبرنامه ها یطراح

  ی،کلان یطاهر ینعبدالحسدکتر سرشت،  یکمحمود ندکتر  :تالیف 

 سرشت یکن ینژاد و مهد یسیع ینامدکتر 

 ۳۷۱-۳00-۱۳۹0-۲۱-0 شابک:

 پژوهشگاه تربیت بدنی و علوم ورزشی ناشر:

  وزيریقطع:             ۸۹۳۱ اولتهران،  نوبت چاپ:         ۵00 شمارگان:

              کیامرثی  چاپ و صحافی:      کیامرثیلیتوگرافی:  

 ريال          قیمت:

 ۸۵۱۷۳۵۱۷۸۸کد پستی:  -۹مطهری، خیابان میرعماد، کوچه پنجم، پلاک تهران: خیابان 

 ssrc.ac.ir    @ssrc.ac.irinfo       ۷۹۳0۳۲۱۱(   نمابر: 0۲۸) ۷۱۱۱۱۱۷۱تلفن:  
 و فناوری محفوظ است.  كليه حقوق برای پژوهشگاه تربيت بدنی و علوم ورزشی وزارت علوم، تحقيقات 

:



فهرست مطالب

7 .................................................................................. پیشگفتار

8 ...................................................................... پیش نگاهی به کتاب

بخش اول: وزن نرمال و عوامل اصلی کمبود وزن....................................... 9

11 ...................................... فصل اول - مفهوم جامع وزن نرمال و اهمیت آن

11............................................................................................. پیش نگاهی به فصل

11.............................................................................................. وزن نرمال چیست؟

13................................................................................. شاخص توده بدن و معایب آن 

15 .............................................................................. فرمول های محاسبه وزن نرمال

21....................................................................................... تأثیر وزن بدن بر سلامتی

23 ................................................... فصل دوم: عوامل اصلی کمبود وزن

23............................................................................................. پیش نگاهی به فصل

دلایل کمبود وزن .................................................................................................23

ژنتیک...............................................................................................................23

25 ...................................................................................................... سبک زندگی

26.................................................................................................................. سن

26.............................................................................. بیماری های مزمن و عوارض آنها

عوامل روانی........................................................................................................27

غدد دورن ریز.......................................................................................................28

29................................................................................................. اختلالات خوردن

پوکی استخوان ....................................................................................................31

مداخله های دارویی برای افزایش وزن .......................................................................32



35 ................................................. بخش دوم: برنامه جامع افزایش وزن

فصل سوم: طراحی برنامه  تمرین مقاومتی برای افزایش وزن........................ 37

37............................................................................................. پیش نگاهی به فصل

37..................................................................................................... گواهی پزشک

38...................................................................................... اصول تمرین و آماده سازی

اصل اضافه بار فزاینده............................................................................................38

اصل تغییر در بار تمرین..........................................................................................39

39........................................................................................................ اصل ویژگی

39.......................................................................................... اصل تفاوت های فردی

 اصل کاهش سرعت پیشرفت..................................................................................40

40..............................................................................................  اصل برگشت پذیری

مفاهیم اصلی در طراحی برنامه تمرین مقاومتی ...........................................................40

41....................................................................................................... شدت تمرین

حجم تمرین........................................................................................................42

43......................................................................................................... تواتر تمرین

تمرین تا حد خستگی.............................................................................................44

44........................................................................................... تغییر حرکات بدنسازی

45 ....................................................................................................... نوع انقباض

46.......................................................................................... ترتیب حرکات بدنسازی

سرعت اجرای حرکت.............................................................................................46

ریکاوری.............................................................................................................47

زمان بندی تمرین مقاومتی..................................................................................... 50

50 ................................................. تمرین مقاومتی با زمان بندی خطی برای افزایش وزن  



53 .............................................................................................. سازگاری ساختاری 

55 ........................................................................................................ هایپرتروفی

حداکثر قدرت......................................................................................................61

62.......................................................................... حفظ وزن دلخواه یا قدرت عضلانی 

انتقال................................................................................................................66

69 ........................... )TRX( فصل چهارم: طراحی برنامه  تمرین مقاومتی معلق

69............................................................................................. پیش نگاهی به فصل

69.................................................................................)TRX( تمرین مقاومتی معلق

70............................................................................................ TRX معرفی حرکات

حرکات بالا تنه......................................................................................................71

94................................................................................................... حرکات پایین تنه

109............................................................................................. حرکات ناحیه شکم

121...................................... )TRX ( نکات اساسی در طراحی برنامه تمرین مقاومتی معلق

127 ........................................ فصل پنجم: تغذیه مطلوب برای افزایش وزن

127........................................................................................... پیش نگاهی به فصل

127................................................................... راهبردهای تغذیه ای جهت افزایش وزن

سرعت افزایش وزن چقدر است؟............................................................................128

مصرف مواد مغذی باید چگونه باشد؟.......................................................................129

کربوهیدرات ......................................................................................................131

131............................................................................................................ پروتئین

132.......................................................................... مقدار و زمان بندی مصرف پروتئین

135 ............................................................................. مشکلات مصرف پروتئین مازاد

136.............................................................................................................. چربی



136.................................................... وعده غذایی ایده آل پیش از فعالیت ورزشی چیست؟

137................................................................................ تغذیه در حین فعالیت ورزشی 

138..................................................... وعده غذایی ایده آل پس از فعالیت ورزشی چیست؟

آیا مکمل ها به افزایش وزن کمک می کنند؟..............................................................140

141............................................................................................................. کراتین

141 ................................................ )β-BMH( بتا- هیدروکسی متیل بوتیریک اسید

145 ............................................ فصل ششم: سبک زندگی و افزایش وزن

پیش نگاهی به فصل .......................................................................................... 145

145 .............................................................................................. ریتم شبانه-روزی

148.......................................................................................... سن و سیرکادین ریتم

ساعت بیولوژیک و رشد عضلانی........................................................................... 150

خواب و رشد عضلانی......................................................................................... 152

سبک زندگی و رشد عضلانی................................................................................ 155

159 ................................................................. فصل چهارم: کتابنامه



  پيشگفتار

 به ور روند اخير هايسال در دانشگاهي علمي حوزه يك عنوان به ورزشيعلوم و بدنيتربيت
 وردم مهم مسائل از يكي. است داشته اجرايي و پژوهشي آموزشي، هايزمينه تمامي در را رشدي
 دانش يدتول براي لازم هايزمينه تقويت و فراهم سازي شناسايي، ريزان،برنامه و مسئولان توجه
بين  نميادي و قهرماني ورزش هايعرصه در يافته توليد ورزشي علوم به كارگيري و ورزشي علوم

 و يبدن تربيت پژوهشگاه جهت همين به. است عمومي سلامت و همگاني ورزش نيز و المللي
 آخرين انتقال براي خود، پژوهشي و آموزشي علمي، هايسياست راستاي در كه ورزشي علوم
 دارد ظرن در شده، نهاد بنيان اسلامي ايران در فناوري و دانش روزافزون توسعه به منظور هايافته

 علمي، سطح ارتقاي نيز و پژوهشي هايفعاليت پيشبرد براي مناسب بستري فراهم كردن با
. رداردب كشور ورزش علمي نيازهاي رفع در مؤثر گامي عمل، و علم تلفيق به كمك و فرهنگي

 از فتهبرگر تخصصي -ورزشي -علمي هايكتاب انتشار به اقدام پژوهشگاه راستا، اين در

 اميد .است هورزشي نمودعلوم و بدنيتربيت آموختگاندانش و محققان متخصصان، هايتلاش
 عاليه فاهدا تحقق جهت در مؤثري هايگام متعال، خداوند فضل به كتب، اينگونه انتشار با است
 .باشيم برداشته ايران اسلامي جمهوري نظام

  ورزشي علوم و بدني تربيت پژوهشگاه 

 فناوري و تحقيقات علوم، وزارت                                                              

 



پیش نگاهی به کتاب
وزن بدن یکی از شاخص های مرتبط با سلامتی است و اندازه مطلوب آن نقش بسیار مهمی در حفظ 
سلامتی و افزایش طول عمر دارد. وزن نرمال در افزایش کیفیت زندگی، افزایش تندرستی و پیشگیری 
تمرکز  آن،  از  ناشی  دنیا و خطرات  به علت شیوع گسترده چاقی در سرتاسر  دارد.  بیماری ها نقش  از 
بیشتر پژوهشگران بر کنترل وزن بوده است. در حالیکه، توجه کافی برای افزایش وزن در افراد دارای 
بر تجویز دارویی-  بیشتر متخصصان جهت رفع کمبود وزن  از سوی دیگر،  کمبود وزن نشده است. 
تغذیه ای تمرکز کرده اند و تجویز ورزشی کمتر مورد توجه قرار گرفته است. با توجه به نگرانی افراد دارای 
به  نرمال ضروری  مناسب جهت کسب وزن  رفتار  و  ورزشی  تغذیه ای،  ارائه مداخله های  کمبود وزن، 
نظر می رسد. بنابراین، تمرکز اصلی این کتاب بر یک برنامه جامع ) شامل تمرین ورزشی، تغذیه و رفتار 
مناسب( جهت افزایش وزن در افراد دارای کمبود وزن می باشد. کتاب حاضر، به زبان دانشگاهی-

آموزشی نگارش شده است. به عبارت دیگر، اطلاعات این کتاب بر اساس آخرین داده های پژوهشی  
تحریر شده و به زبان ساده و قابل فهم برای عموم مردم توضیح داده شده است. 

محمود نیک سرشت
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بخش اول: وزن نرمال و عوامل اصلی کمبود وزن
با توجه به اهمیت وزن نرمال در حفظ سلامتی، افزایش طول عمر، افزایش کیفیت زندگی، پیشگیری 
از بیماری و افزایش اعتماد به نفس، در این بخش، به مفهوم جامع وزن نرمال و عوامل اصلی در کمبود 

وزن پرداخته شده است.

از این رو، به طور کلی هدف اصلی این بخش پرداختن به موضوعات زیر است: 

1- اهمیت وزن نرمال در سلامتی و تندرستی چیست؟ 

2- چه عواملی ممکن است سبب کمبود وزن شود؟



فصل اول - مفهوم جامع وزن نرمال و اهمیت آن

پیش نگاهی به فصل

به طور کلی در این فصل ابتدا تعریفی از وزن نرمال و سپس اهمیت آن در سلامتی و تندرستی مورد 
بررسی قرار گرفته است. مهمترین سوالاتی که در این فصل به آنها پرداخته شده است عبارتند از:

1- وزن نرمال چیست و روش های محاسبه آن چگونه است؟

2- شاخص توده بدن چیست و معایب استفاده از آن کدام است؟

3- اهمیت وزن نرمال در سلامتی و تندرستی چیست؟

وزن نرمال چیست؟

وزن نرمال به طور مختلف تحت عنوان واژه هایی مانند وزن ایده ال یا وزن سالم مورد اشاره قرار گرفته 
و وزن  از مسائل کلیدی است. هرچند اضافه وزن، چاقی  نرمال یکی  است. چگونگی محاسبه وزن 
نرمال همگی مفاهیمی ضمنی می باشند اما برای محاسبه  هر یک از این مفاهیم روش های عینی 

وجود دارد که با استفاده از آنها افراد می توانند به وضعیت وزن خود پی ببرند. 

در واقع وزن نرمال اشاره به مقدار وزن بدنی دارد که با سلامتی و افزایش طول عمر مرتبط است. در 
محدوده وزن نرمال خطر ابتلاء به بیماری ها و مرگ و میر در کمترین سطح قرار دارد. وزن نرمال نه 
تنها به مقدار وزن بلکه به ترکیب بدنی فرد نیز توجه دارد. ترکیب بدنی به نسبت وزن چربی به وزن 
بدون چربی اطلاق می شود. به دلیل ارتباط بین بیماری ها با افزایش وزن و با مقدار توده چربی بدن و 
ناحیه تجمع آن، ترکیب بدنی از اهمیت بالایی برخوردار است. متخصصان کنترل وزن معمولًا به طور 
سنتی برای ارزیابی وزن بدن از شاخص توده بدنی )BMI( استفاده می کنند. شاخص توده بدنی یک 
استاندارد رایج برای ارزیابی وزن بدن می باشد. این شاخص از تقیسم وزن بدن )کیلوگرم( به مجذور قد 
)متر( محاسبه می گردد. برای ارزیابی وزن بدن خود می توانید از روشها و معادلات جدول 1-1، استفاده 

کنید )1(. 

این  می گیرند.  قرار  استفاده  مورد  بدنی  ابعاد  و  بدنی  ترکیب  ارزیابی  برای  پیکرسنجی  شاخص های 
روش های  عنوان  به  و  هستند  برخوردار  کافی  اعتبار  از  اندازه گیری  سهولت  بر  علاوه  شاخص ها 
غیرتهاجمی شناخته می شوند )2(. از جمله این شاخص ها می توان به قد و وزن بدن اشاره کرد که به 
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طور مرسوم به وسیله مقایسه وزن فرد با وزن نرمال برای ارزیابی وضعیت تغذیه ای افراد مورد استفاده 
قرار می گیرند. وزن بدن و وزن بدنی استاندارد شده بر اساس قد که شاخص توده بدنی )BMI( نیز 

نامیده می شود، دو تا از روش های رایج وضعیت تغذیه ای خیلی رایج هستند )3(. 

با استفاده از شاخص های  افراد  از طریق مقایسه میزان مرگ و میر نسبی  در حال حاضر، مطالعات 
اند )4(.  نمودارهای قد و  وزن و قد، در زمینه برآورد و تعیین وزن نرمال مردان و زنان تلاش کرده 
وزن رایج ترین روش برای تعیین وزن نرمال هستند، هم چنین چندین فرمول و جداول قد- وزن در این 
زمینه موجود است. از سوی دیگر، توافق جامعی در ارتباط با تعریف صحیح وزن نرمال و روش های 
)فرمول ها و جداول قد-وزن( برای محاسبه آن وجود ندارد. بر اساس تعریف سلتزر1، وزن نرمال بر 
اساس جداول قد – وزن به عنوان سطح همسان با سلامتی مطلوب یا مرتبط با کم ترین میزان مرگ و 
میر و بیش ترین طول عمر در نظر گرفته می شود )1(. زیرا، بر اساس شواهد موجود خطر مرگ و میر 
و ابتلاء به بیماری های قلبی- عروقی در افراد دارای کم وزنی و هم چنین آنهایی که دچار اضافه وزن 
و چاقی هستند، خیلی بیشتر از افراد دارای وزن بدنی نرمال می باشد )1(. در حالی که بر اساس نظر 
هریسون2 ، وزن بدنی نرمال را نمی توان در یک نقطه زمانی مشخص برای یک فرد تعیین کرد و از 
این رو بر اساس وزن بدنی نرمال افراد را از هم تفکیک کرد، بلکه به جای آن، استفاده از وزن نسبی در 

ارتباط با هر خطر ویژه ای پیشنهاد داد )5(. 

از سوی دیگر کویلمن3، گزارش کرد که وزن بالاتر از 120 درصد وزن نرمال، نشان دهنده اضافه 
وزن و در صورتی که وزن فرد کمتر از 90 درصد وزن نرمال باشد، ممکن است نشان دهنده کم وزنی 
باشد )6(. هم چنین در برخی منابع وزن نرمال تحت عنوان یک شاخص بی ثبات قلمداد شده است 
)4(. از این رو با توجه به تنوع نمونه ها و حجم نمونه های مورد استفاده برای تهیه جداول قد – وزن، 
به نظر می رسد که به طور مطلق نمی توان بر اساس داده های حاصل از این روش برای تعیین وزن 
نرمال استفاده کرد و در این زمینه باید مقداری احتیاط شود. وزن نرمال تحت عنوان وزن مرتبط با 
کم ترین میزان مرگ و میر و بیش ترین طول عمر تعریف شده است و وزنی نیست که شیوع بیماری 
کیلوگرم   22 بدنی  توده  شاخص  با  افراد  در  میر  و  مرگ  میزان  پایین ترین   .)1( برساند  حداقل  به  را 
مردان  و  زنان  برای  بدنی  توده  شاخص  از  سطح  این  رو،  این  از  است.  شده  مشاهده  قد  مجذور  بر 

1. Seltzer
2 . Harrison
3 . Quillman
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بزرگسال، وزن مطلوب گزارش شده است )7(.

اولین جدول قد و وزن در سال 1913 میلادی منتشر شد و پس از آن با تلاش شرکت های بیمه از جمله 
شرکت بیمه عمر متروپولیتن در سال  1959 و سپس 1983 سری های جدیدتری از جدول قد – وزن را 
بر اساس وزنی که کم ترین ارتباط با مرگ و میر داشته باشد )تحت عنوان وزن نرمال( را تهیه کرده  اند 

)جدول 1-1(، )8, 9(. 

شاخص توده بدن و معایب آن 

شاخص توده بدن)BMI( یا همان شاخص کواتلت1، برای ارزیابی وزن نسبت به قد فرد مورد استفاده 
قرار می گیرد. این روش شباهت زیادی به جدول قد-وزن دارد. برخلاف جدول قد-وزن که دامنه وزن 
فرد را ارائه می کند، شاخص توده بدن تنها یک عدد در اختیار ما قرار می دهد که با استفاده از این عدد 
می توان وزن نرمال فرد را محاسبه کرد و بر اساس الگوی سازمان جهانی بهداشت آنها را در یکی از 
زیرگروه های )کم وزن، وزن نرمال، اضافه وزن و چاق( قرار داد )15(. شاخص توده بدنی رابطه نزدیکی 
با درصد چربی بدن، درصد وزن بدون چربی و شکل بدنی بر اساس سن فرد دارد اما رابطه کمی با 

قامت بدن دارد )9(. 

برای اولین بار یک ستاره شناس بلژیکی به نام کواتلت از شاخص توده بدنی برای تعیین وزن نرمال 
بر این اساس شاخص توده بدنی بین 25-20  افراد به شکل رایجی در سرتاسر جهان استفاده کرد. 
دارای  افراد  و  شد  گرفته  نظر  در  بزرگسال  افراد  برای  نرمال  وزن  عنوان  تحت  مربع  متر  بر  کیلوگرم 
شاخص توده بدنی زیر 18 تحت عنوان کمبود وزن، شاخص توده بدنی بین 25 تا 30 دارای اضافه وزن 
و در نهایت افرادی که شاخص توده بدن بالاتر از 30 دارند چاق قلمداد شدند )10(. برای مثال وزن 
بدنی نرمال بر اساس شاخص توده بدنی برای افراد ژاپنی 30 -59 سال در حدود 22 کیلوگرم بر مجذور 
قد برآورد شده است )11(، هم چنین کم ترین میزان مرگ و میر و خطر ابتلاء به بیماری ها در شاخص 
توده بدنی حدود 22 کیلوگرم بر مجذور قد مشاهده شده است )7(. از جمله معایب استفاده از این روش، 
بدنی سالمی  از وزن  افراد  این  افراد عضلانی در گروه اضافه وزن می باشد در صورتی که  بدنی  طبقه 
برخوردار هستند. همچنین در افراد سالمند ممکن است که بر اساس شاخص توده بدن در گروه دارای 
وزن نرمال قرار گیرند در صورتی که توده چربی بالایی دارند، لذا عدم توجه به میزان توده چربی در این 
روش موجب شده است که برای برخی از گروه ها )افراد عضلانی و یا سالمندان( اطلاعات دقیقی در 
1. Quetelets Index




