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 ABSTRACT 

Background and Objectives One of the safety methods to prevent the spread of Covid-
19 is to wear face masks. The aim of the current research was to compare the effect of 
wearing cloth vs. medical masks during exercise on lung function in healthy non-athlete 
young men during the Covid-19 epidemic. 
Subjects and Methods In this quasi-experimental research, 40 healthy men (mean age: 
29.40 years, mean height: 175.30 cm, mean weight: 73.37 kg, and mean body mass index: 
23.56 kg/m2) were selected by purposive sampling method and randomly allocated into 4 
groups: 1- combined exercises + medical mask, 2-combined exercises + cloth mask, 3- 
combined exercises, and 4- control. Pulmonary function was measured using a spirometer. 
The training intervention included three sessions of combined training (aerobic-resistance) 
continued for eight weeks. Statistical analysis involved paired sample t-tests, analysis of 
covariance, and Benferroni's post hoc test. 
Results A significant increase in tidal volume (VT), vital capacity (VC), total lung capacity 
(TLC), and peak expiratory flow (PEF) was observed after exercise training (P <0.01). 
However, using medical or cloth masks led to a significant decrease in VT, VC, TLC and PEF 
indices compared to the activity group not wearing masks (P <0.01). Other results also 
showed that there is no significant difference between cloth and medical masks in terms of 
the pulmonary indices of the healthy young men studied (P>0.05). 
Conclusion The results of this research show that wearing masks during exercise reduces 
lung function by increasing airway resistance. 
Keywords Covid-19, Exercise training, Mask, Pulmonary function, Spirometry 
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Extended Abstract 

Introduction 

he Covid-19 pandemic has brought about 

unprecedented changes in different aspects of 

our life. With the spread of the Covid-19 

pandemic, most countries were quarantined, 

and many people were locked down in their homes in order 

to comply with social distancing measures. People had to 

deal with the stress of facing an uncertain future and fear of 

death and loss of family members. Aside from these 

challenges, financial burdens imposed by the disease caused 

psychological problems in many sectors of the society. 

Wearing a mask is one of the non-pharmacological 

intervention measures that can be implemented effectively 

with minimal cost and without disrupting social activities 

[2]. It is also one of the important strategies to prevent the 

spread of disease during sports activities in public 

environments, whether outdoors or in gyms. Research 

results show that wearing a mask during sports activities can 

prevent the spread of the virus into the air and its 

transmission from one person to another [3, 4]. The 

importance of wearing a mask became so important that the 

Centers for Disease Control and Prevention recommended 

that everyone wear a face mask for more than two years, 

especially when exercising indoors or when in public places 

[5]. Despite the recommendation that people should use a 

face mask as a daily habit, wearing a mask during physical 

or sports activities may potentially have negative effects on 

the body’s physiology. Therefore, masks should not be used 

during intense physical activity because they reduce the 

quality of breathing. Also, masks made wet with perspiration 

make breathing difficult and serve as a culture medium for 

microorganisms [6, 7]. Person et al. showed that wearing a 

mask in a 6-minute walking test affects the heart rate of 

healthy adults [8]. Mapelley et al. reported that the increased 

feelings of shortness of breath after wearing protective 

masks during exercise are more intense [9]. The Covid-19 

outbreak has had a profound impact on almost every aspect 

of human life. Universal mask coverage is recommended as 

a means of controlling this disease. Regular exercise in a safe 

environment is an important strategy for a healthy life during 

this crisis [1]. Since gyms and public places may be sources 

of virus transmission, wearing masks have become an 

integral part of any physical activity [7]. As mentioned 

earlier, one of the main problems associated with wearing 

masks is that it can prevent normal breathing and is also 

gradually moistened, resisting against incoming air [18]. 

Therefore, the purpose of this research was to compare the 

effect of wearing cloth vs. medical masks during eight weeks 

of combined training (aerobic and resistance) exercise on 

maximal oxygen consumption (VO2max) of young non-
athlete men during the Covid-19 epidemic.  

Methods 

This quasi-experimental research included a pre-test-

post-test design. The participants were 40 non-athlete young 

men (mean age: 29.40 years, mean height: 175.30 cm, mean 

weight: 73.37 kg, and mean body mass index: 23.56 kg/m2) 

living in Tehran who were selected by purposive sampling 

and randomly divided into four groups: 1- combined 

exercises + medical mask, 2-combined exercises + cloth 

mask, 3- combined exercises, and 4- control). In this 

research, the shuttle run test was used to measure VO2max 

of the subjects. Then, using the relevant formula, VO2max 

level of the subjects was estimated. The intervention phase 

involved three sessions a week (every other day) continued 

for eight weeks. The exercise groups performed a combined 

exercise program (aerobic-resistance training) while using a 

medical mask, a cloth mask, and wearing no mask. The 

participants in the control group were supposed to do only 

their daily activities. The obtained data were analyzed using 

paired sample t-test, analysis of covariance, and Benferoni 

post hoc test. Statistical analysis was done using SPSS 
version 24 at a significance level of P <0.05.  

Results 

Results of the present study showed that combined 

exercise training significantly increased the VO2max of 

young non-athlete men (P <0.01). However, using medical 

or cloth masks reduced the VO2max compared to the training 

group not wearing any mask (P <0.01). Our results also 

showed that there is no significant difference between cloth 

and medical masks in terms of the cardio-respiratory indices 
of the studied young men (P <0.05).  

Conclusion 

The results of the present study showed that combined 

exercises both with (medical and cloth) and without masks 

significantly increased the VO2max of young men. In line 

with the current research, Jimeno-Almazán et al. showed that 

combined exercises increase the maximum oxygen 

consumption in patients who have recovered from Covid-19 

[24]. Also, Prieto-Gonzalez et al. showed that combined 

training increases the VO2max in recreational endurance 

athletes [25]. Khalifi et al. in their review study reported that 

combined exercises, as opposed to aerobic or resistance 

exercises alone, led to more improvement in heart and sweat 

factors in middle-aged men [26]. As far as the effect of 

wearing masks on VO2max is concerned, the findings of our 

research showed that combined training while wearing either 

cloth or medical masks reduces VO2max in young men 

compared to combined training without a mask. Consistent 

with the findings of the present study, Driver et al. reported 

decreased VO2max levels while doing sports activity with a 

cloth mask [5]. Umutlu et al. also reported a decrease in 

VO2max while doing exercise with a surgical mask [35]. 

Although in these two studies, the acute effect of sports 

activity on VO2max was investigated, but probably the 

cumulative effects of training sessions are also related to the 

acute effect of training sessions, and the adaptations 

resulting from long-term training are also consistent with the 

training response on VO2max. Overall, the results of this 

research showed that doing combined exercises with and 
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without a mask increased VO2max in non-athlete men. Also, 

the results of our research showed that using a mask during 

sports activities reduces VO2max improvement compared to 

training without a mask. 
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 1402مرداد  29 دریافت: تاریخ

 1402 شهریور 20پذیرش:  تاریخ

 1402شهریور  30انتشار:  تاریخ

 
 

باشد. هدف تحقیق حاضر استفاده از ماسک می 19-سرایت بیمای کووید های ایمنی در جلوگیری ازیکی از روش  هدف و زمینه

 دوران سالم در جوان مردان در ریوی عملکرد بر هنگام تمرینات ورزشی ایپارچه و پزشکی هایماسک پوشیدن اثر مقایسه

 بود. 19-کووید اپیدمی

متر، میانگین سانتی 30/175سال، میانگین قد  40/29مرد سالم )میانگین سنی  40در پژوهش نیمه تجربی حاضر    بررسی روش

صورت روش نمونه گیری هدفمند انتخاب شدند و بهکیلوگرم بر متر مربع( به 56/23کیلوگرم و شاخص توده بدنی  37/73وزنی 

رل قرار داده ای، فعالیت بدون ماسک و کنتگروه فعالیت همراه با ماسک پزشکی، فعالیت همراه با ماسک پارچه 4تصادفی در 

مقاومتی( -مدت هشت هفته تمرین ترکیبی )هوازیشدند. عملکرد ریوی با استفاده از اسپیرومتر اندازه گیری شد. مداخله تمرین به

های تی وابسته و تحلیل کوواریانس و آزمون تعقیبی با تواتر سه جلسه در هفته انجام شد. برای تجزیه و تحلیل آماری از آزمون

 فاده شد.بنفرونی است

 جریان اوج و (TLC) ریوی کل ظرفیت ،(VC) حیاتی ظرفیت ،(VT) جاری حجم معناداری در تمرین ورزشی موجب افزایش  ها یافته

 مقایسه در PEF و VT، VC، TLC سطح متغیرهای ایپارچه ماسک و پزشکی ماسک هایدر گروه اما ،(P<01/0) شد( PEF) یبازدم

 پزشکی و ایپارچه دو گروه ماسک بین ولی تفاوت معنی داری(. P<01/0) تر بودمعنی داری پایین صورتبه ماسک بدون گروه با

 .(.P>05/0) وجود نداشت

دهد که استفاده از ماسک هنگام تمرین با افزایش مقاومت راه هوایی باعث کاهش نتایج تحقیق حاضر نشان می   نتیجه گیری

 گردد.عملکرد ریوی می

 ، تمرین ورزشی، ماسک، عملکرد ریوی، اسپیرومتری19-کووید ها ه کلیدواژ
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 مقدمه

 و است آورده وجود به را ایسابقهبی تغییرات 19-کووید گیریهمه
ندمی  با شیوع پا .است ثیر قرار دادهأزندگی را تحت ت مختلف هایجنبه

 در مردم از بسیاری قرار گرفتند، قرنطینه در کشورها بیشتر 19-کووید
با استرس  و گذاری اجتماعی قرار گرفتندخاطر فاصلهبه خود هایخانه

و ترس از مرگ و میر و از دست دادن  مبهم ایدر رویارویی با آینده
ناشی از بیماری موجب  اعضای خانواده و همچنین مشکلات اقتصادی

 ماسک . استفاده از[1]مشکلات روانی در بسیاری از اقشار جامعه شد 
 بدون و هزینه حداقل با ثرؤم طوربه تواندمی که اقداماتی است از یکی
 از همچنین یکی .[2]شود  اجرا اجتماعی هایفعالیت در اختلال ایجاد

 فعالیت حین در بیماری انتشار از جلوگیری برای مهم هایاستراتژی
های های عمومی چه در فضای باز و چه در سالنمحیط در ورزشی
است؛ در همین راستا، نتایج تحقیقات نشان  ماسک از استفاده ورزشی،

تواند باعث دهند که استفاده از ماسک در هنگام فعالیت ورزشی میمی
جلوگیری از انتشار ویروس به هوا و مبتلا شدن افراد دیگر به ویروس 

 . [4، 3]کرونا شود 

مرکز کنترل و اهمیت استفاده از ماسک تا جایی پیش رفت که 
از  ترشیببا سن که تمام افراد کرد  هیآمریکا توص یهابیماری یریشگیپ

های سالندر هنگام ورزش در ویژه بزنند؛ بهماسک صورت  ،سال دو
 تهیکم. [5]های عمومی قرار دارند در مکانکه  یزمان ای ورزشی

 یدر تمام دیبه ورزشکاران یادآوری کرد که با نیز کیالمپ یالمللبین
 ،صورت نیا ریدر غ، باشندهمراه داشتهخود را به یهاماسک ،طیشرا
. سازمان خواهد کرد مهیورزشکاران را جرک، یالمپ یالمللبین تهیکم

ماسک صورت در هنگام  دنیدهد که پوشهشدار میجهانی  بهداشت
 عرق . همچنین،تنفس راحت را کاهش دهد ییممکن است توانا ،ورزش

 یشتریتواند ماسک را با سرعت بمی کردن هنگام تمرینات ورزشی،
ها سمیکروارگانیرشد م جیمشکل تنفس و ترو جهیمرطوب کند و در نت

 . [5]را به وجود آورد 

عنوان ماسک طبی، ماسک جراحی یا ماسک ماسک پزشکی، به
تواند دارای سطحی نرم و است. این ماسک، میپرستاری معروف شده

شود. دار باشد که با بند به گوش یا سر متصل میصورت چینصاف یا به
ها، در شرایط عادی )نه در مناطق با طغیان و شیوع بالای این نوع ماسک

شوند. البته استفاده از ماسک در بیماری واگیر تنفسی( استفاده مییک 
هنگام شیوع بیماری، برای کنترل انتشار بیماری در افراد عادی نیز 

شکل کامل روی صورت قرار ها، بهکاربرد دارد. این نوع ماسک
گیرند؛ بنابراین، ممکن است در هنگام تنفس، میزان زیادی از هوای نمی

 هیتوص نیارغم . علی[4، 3]عبور کرده و وارد ریه فرد شود  آلوده از آن
کنند، عادت روزانه استفاده کیعنوان از ماسک صورت به دیکه مردم با

ممکن است  یورزش ای یبدن یهاانجام فعالیت نیاستفاده از ماسک در ح
 دیها نباباشد. بنابراین، ماسکبر بدن داشته یتأثیرات منف ،طور بالقوهبه

منجر به کاهش کیفیت استفاده شوند؛ زیرا  دیشد یبدن تیفعال نیدر ح
باعث  دتوانمی تعریق و رطوبت ،گری. از طرف دشوندمی نفست
و  کندمیتنفس را مشکل  ،امر نیکه ا گرددتر ماسک سریع شدنسیخ

. مطالعات پرسون و همکاران [7، 6] شودمی هاسمیکروارگانیباعث رشد م
 6روی دهد که استفاده از ماسک در یک تست پیادهمینیز نشان

است ای، بر روی ضربان قلب افراد بزرگسال سالم تأثیر گذاشتهدقیقه
 شیافزا دادند کهان نشان و همکار یمالمطالعات راستا،  نیدر هم. [8]

در هنگام ورزش با  ماسک محافظنفس با استفاده از  یاحساس تنگ
 . [9]شود شدت بیشتری نمایان می

 بهبود جریانموجب  فعالیت ورزشی منظم، که دهدمینشانلعات مطا
شناختی، بهبود متابولیسم، افزایش -بهبود عملکرد عصبیخون به مغز، 

-10، 1] شودعروقی می-حساسیت به انسولین و بهبود عملکرد قلبی
عنوان یک مداخله درمان غیردارویی در کاهش عوارض بیماریو به [14

های مرتبط با کم تحرکی و چاقی ها و همچنین پیشگیری از بیماری
های دیگر ، کبد چرب غیر الکلی، فشار خون و بیماری2دیابت نوع مانند 

. بنابراین استفاده از تمرینات ورزشی و تغییر [15-17، 1]شود توصیه می
منظور ارتقای سلامت و همچنین پیشگیری و درمان سبک زندگی به

 . [19، 18] شودهای مختلف توصیه مییبیمار

و  دارد یقیتأثیر عم ی،از زندگ یاتقریباً بر هر جنبه، 19-کوید وعیش
های یکی از اثرات آن افزایش عادات کم تحرکی و کاهش فعالیت

تواند سطح سلامت افراد را به خطر باشد که میجسمانی روزانه می
 این بیماریکنترل  یبرا یالهیعنوان وسبه ماسکپوشش . [1]بیندازد 

مهم  یاستراتژ کی ،امن طیمح کیشود. ورزش منظم در می هیتوص
 های. از آنجایی که باشگاه[1] بحران است نیسالم در ا یزندگ یبرا

باشند،  روسیو انتقالممکن است منبع  یعموم یو فضاها یورزش
 لیتبد یبدن تیناپذیر از فعالییجدا یماسک زدن ممکن است به بخش

کاهش  یبرا ،در سراسر جهان یرسم یهانسازماها و دولت .[7] شود
، 19-کووید روسیوی، سندرم حاد تنفس روسیو یهاعفونت انتقال

در  .اندرا در مورد استفاده از ماسک صورت ارائه کرده ییهادستورالعمل
 یهامراقبت متخصصاناز طریق  هاهیای از توصحالی که مجموعه

؛ با وجود دارد «بسته یفضاها»محافظت از صورت در  یبرا یبهداشت
که ورزش و  یافراد یبرا یواضح یهادستورالعملاین وجود 

، در دسترس نیست. که این امر نشان دهندانجام می یورزش یهافعالیت
دهنده لزوم تحقیقات بیشتر در این خصوص است. از طرف دیگر اکثر 

اند که اثر حاد تحقیقات انجام شده در این خصوص تحقیقات حاد بوده
اند و ریوی را بررسی کرده-های قلبیهای ورزشی بر پاسخفعالیت

اثر استفاده از ماسک بر سازگاری طور خاص به بررسیتحقیقی که به
های کسب شده از تمرین را بر عملکرد ریوی مورد بررسی قرار داده 

 باشد.باشد یافت نشد که نشان دهنده ضرورت تحقیق حاضر می

هشت تأثیر با توجه به مطالب گفته شده تحقیق حاضر با هدف مقایسه 
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و  یپزشک هیبا ماسک دو لا ی و مقاومتی(هوازترکیبی ) نیهفته تمر
 طراحی شد. سالم مردان جوان عملکرد ریوی در برای پارچه

 روش بررسی

کار با دامنه سنی جامعه آماری این پژوهش مردان جوان سالم غیرورزش
متر، سانتی 30/175سال، میانگین قد  40/29سال )میانگین سنی  25-35

کیلوگرم بر  56/23کیلوگرم و شاخص توده بدنی  37/73میانگین وزنی 
افزار متر مربع( شهر تهران بودند. نمونه آماری تحقیق حاضر بر اساس نرم

حداقل اندازه نمونه محاسبه گردید. ( 3،1،9،2نسخه  G* Power)جی پاور 
درصد و  80درصد، بتای  5آلفا  احتسابنفر در هر گروه( با  دهنفر ) 40

. لازم به ذکر است که سطح فعالیت بدنی [20]دست آمد به 30/0اندازه اثر 
نامه کنندگان در مطالعه حاضر نیز با استفاده از نسخه کوتاه پرسششرکت

 International physical activityبین المللی فعالیت بدنی )

questionnaires: IPAQگیری شد ( اندازهIPAQ نامه معتبر یک پرسش
است ی و پایایی این پرسشنامه در تحقیقات مختلف تایید شدهاست و روای

[21 ،22] .IPAQ  بر اساس میزان فعالیت و نوع فعالیت خوداظهاری افراد
کند؛ براساس پروتکل سطح فعالیت بدنی افراد را مشخص و طبقه بندی می

که فرد حداقل فعالیت بدنی، فعالیت بدنی شدید ایننامه بین المللی پرسش
باشد و یا هفت روز یا بیشتر روزها سه روز در هفته فعالیت شدید داشته

شود. باشد، تعریف میروی داشتهترکیبی از فعالیت شدید، متوسط و پیاده
مدت سه روز دقیقه در روز فعالیت شدید به 20فعالیت بدنی متوسط حداقل 

روی دقیقه در روز فعالیت متوسط و یا پیاده 30ر هفته، یا حداقل یا بیشتر د
روز یا بیشتر در هفته یا هر ترکیبی از فعالیت بدنی شدید، متوسط  5مدت به

شود. فعالیت بدنی میروز یا بیشتر در هفته در نظر گرفته 5روی یا پیاده
ی گزارشهاکه فرد هیچ فعالیت بدنی را گزارش نکند یا فعالیتکم این

در این مطالعه،  [23]شده، طبق تعریف معادل فعالیت متوسط و شدید نباشد 
عنوان افراد غیر فعال در نظر گرفته شدند. افراد در طبقه فعالیت بدنی کم به

ها نیز براساس همچنین در مطالعه حاضر شاخص توده بدنی آزمودنی
انجام گرفت و براساس فرمول مربوطه )وزن به های قد و وزن گیریاندازه

 20مجذور قد بر حسب متر( افراد با شاخص توده بدنی طبیعی  / کیلوگرم
کیلوگرم بر متر مربع برای شرکت در مطالعه حاضر انتخاب  9/24تا 

به صورت هدفمند انتخاب و به  کنندگان در مطالعه حاضرشرکتگردیدند. 
رینات ترکیبی همراه با ماسک پزشکی، صورت تصادفی در چهار گروه تم

ای، تمرینات ترکیبی و کنترل قرار تمرینات ترکیبی همراه با ماسک پارچه
؛ لسا 35تا  25جوان سالم، مردان  معیارهای ورود به تحقیق شاملگرفتند. 

هرگونه ؛ نداشتن کیلوگرم بر متر مربع 9/24تا  20شاخص توده بدنی بین 
؛ محدودیت ارتوپدی/ عصبی؛ افسردگی شدید بیماری قلبی عروق؛ دیابت

؛ استفاده از ؛ عدم استعمال دخانیاتنامه افسردگی بکبراساس پرسش
بود و معیارهای خروج از تحقیق نیز شامل  مصرف الکلعدم  و داروها

ی تمرینی افرادی که در مدت مطالعه دچار آسیب شوند و یا نتوانند برنامه
را به طور کامل انجام دهند و یا بیش از دو جلسه غیبت متوالی داشته 

همچنین برای افراد شرح داده شد که  .باشند از روند مطالعه حذف شدند
در هر زمان از مراحل انجام تحقیق در صورت عدم تمایل به ادامه همکاری 

 .توانند انصراف دهندمی

های شاخص ،قد، وزن هایگیریدازهآزمون انیشدر ابتدا در مرحله پ
 صبح انجام گرفت. 12تا  10ساعت رأس  اسپیرومتری و آزمون شاتل ران

آزمون نیز جهت جلوگیری از تأثیر حاد تمرین و همچنین در مرحله پس
بر متغیرهای  [24]خستگی ناشی از تمرین و همچنین اثر سیرکادین ریتم 

ساعت از آخرین جلسه تمرینی مانند مرحله  48مورد مطالعه پس از گذشت 
تا  10ساعت رأس  و آزمون شاتل ران قد، وزن هایگیریاندازهآزمون پیش

آغاز شد. مرحله  ینیآزمون مرحله تمریشپس از مرحله پانجام شد.  12
مدت گروه  یندر ادر هشت هفته و هر هفته سه جلسه انجام گرفت.  ینیتمر

لازم به ذکر است که سه گروه  روزمره خود پرداختند. هاییتکنترل به فعال
های تجربی یک پروتکل تمرین ترکیبی را انجام دادند و تفاوت در گروه

ای و بدون استفاده از ماسک مداخله استفاده از ماسک پزشکی، ماسک پارچه
در مطالعه حاضر شامل هشت هفته تمرین  ترکیبیپروتکل تمرین بود. 

بود که تحت نظارت  تمرین مقاومتیهوازی و  تمرینشامل  همزمان ترکیبی
 محقق صورت گرفت. 

صورت یک روز در میان و در سالن ورزشی در هر هفته سه جلسه تمرین به
هوازی )از  تمریندقیقه(،  10اجرا گردید. هر جلسه تمرین شامل گرم کردن )

دقیقه در هفته هشتم(، تمرینات  30دقیقه در هفته اول تا حدود  15حدود 
دقیقه در هفته هشتم(  55دقیقه در هفته اول تا حدود  25)از حدود  مقاومتی

تداوم روی  هوازی که دویدن تمرینقیقه بود. در مورد د 10( و سرد کردن
 درصد ضربان قلب ذخیره بود که 60ین در هفته اول رشدت تم تردمیل بود

 .[25]درصد ضربان قلب ذخیره انجام شد  75تدریج تا هفته هشتم به به
با استفاده از فرمول کارونن بود و در  ضربان قلب هدف گیرینحوه اندازه

 .(1جدول کنترل شد )با استفاده از ضربان سنج پولار در هر جلسه  ینتمر
سینه، قیچی،  پرس اسکات،نیز شامل هفت ایستگاه )نیم مقاومتیتمرینات 

های عضلانی بازو( بود که تمرینات گروه درازنشست، فیله، جلو بازو، پشت
مفصلی و با رعایت چرخش  بزرگ قبل از کوچک، چند مفصلی قبل از تک

صورت گرفت. هر حرکت در هفته اول  مخالف-تنه و موافق پایین-بالاتنه
صورت یک تکرار بیشینه درصد  60با شدت  یتکرار 12ست  1صورت به

 درصد 70با شدت  یتکرار 8تدریج در هفته هشتم به سه ست گرفت که به
برای هر حرکت  یک تکرار بیشینه باررسید. هر دو هفته یک یک تکرار بیشینه

جدید اعمال گردید.  یک تکرار بیشینه ارزیابی شد و شدت تمرین بر اساس
. (2جدول) ها سه دقیقه بودها دو دقیقه و بین ایستگاهاستراحت بین ستمدت 

ها دو نرم و آزمودنی اصلی تمریناتدر ابتدای هر جلسه تمرین و قبل از 
 تمریندر پایان هر جلسه  .منظور گرم کردن انجام دادندتمرینات کششی را به

 .[26] کششی جهت سرد کردن تکرار شد نیز مجدداً دوی نرم و تمرینات

 اسپیرومتریدر تحقیق حاضر برای اندازه گیری عملکرد ریوی از دستگاه 
ری ـیـدازه گـس از انـد؛ پـاستفاده ش ایتالیا کشور اختـس دـازمـک دلـم
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 پروتکل تمرین هوازی .1جدول 

 زمان تمرین شدت تمرینات تواتر هفتگی هفته

 دقیقه 15 درصد ضربان قلب ذخیره 60 3 اول

 دقیقه 15 ضربان قلب ذخیرهدرصد  60 3 دوم

 دقیقه 20 درصد ضربان قلب ذخیره 65 3 سوم

 دقیقه 20 درصد ضربان قلب ذخیره 65 3 چهارم

 دقیقه 25 درصد ضربان قلب ذخیره 70 3 پنجم

 دقیقه 25 درصد ضربان قلب ذخیره 70 3 ششم

 دقیقه 30 درصد ضربان قلب ذخیره 75 3 هفتم

 دقیقه 30 ذخیرهدرصد ضربان قلب  75 3 هشتم

 
 پروتکل تمرین مقاومتی .2جدول 

 شدت )یک تکرار بیشینه( تکرار هاست هاایستگاه هفته

1 7 1 12 60 

2 7 1 12 60 

3 7 1 11 60 

4 7 2 11 70 

5 7 2 10 70 

6 7 2 9 70 

7 7 3 8 75 

8 7 3 8 75 

های های تن سنجی، توضیحاتی در خصوص انجام تستشاخص
ها با نحوه پس از آشنایی آزمودنیها داده شد. اسپیورمتری به آزمودنی

ا شد. ها اجرها و عملکرد ریوی آزمودنیانجام تست اسپیرومتری حجم
نفسی تهای در این مطالعه با استفاده از دستگاه اسپیرومتری شاخص

 یاجبار یاتیح یتظرفهای کنندگان با استفاده از آزمونشرکت
(forced vital capacity: FVC ) یحجم اجبار بازدمو (forced 

expiratory volume in 1 second: FEV-1 ) برآورد گردید. در
، سپس آزمونگر نشینیدبر روی یک صندلی می، آزمودنی FVCآزمون 

های بینی بسته شود و همه گذارد تا سوراخای روی بینی میگیره
سپس  وارد شود. وی از دهان ،استنشاق کند فرد هوایی که قرار است

 شود. میماسک تنفسی روی دهان قرار داده

د ثانیه نفس عمیق بکشد و چن خواهد کهمیکنندگان از شرکت آزمونگر
این  یرون بدهد.هوا را ب ،تواندسپس با نهایت شدتی که می و نگه دارد
طمئن باشد. ماز نتایج  آزمونگرتا  شودحداقل سه بار انجام باید آزمایش 

ممکن است  ،دباشی وجود داشتهآمده، تفاوت زیاددستاگر بین نتایج به
دار از سه . در نهایت بیشترین مقگرددچند مرتبه دیگر این کار تکرار 

  شود.عنوان نتیجه نهایی ثبت میهم، بهنتیجه نزدیک به

صیفی برای های آمار تور تجزیه و تحلیل اطلاعات، از روش .به منظو
 های مرکزی و پراکندگی استفاده گردید. از آزمون شاپیرومحاسبه شاخص

ها استفاده گردید. از آزمون لوین برای ویلک برای بررسی نرمال بودن داده
بررسی برابری واریانس متغیرهای مورد نظر استفاده شد. از آزمون شیب 

ها استفاده شد. در بخش خط رگرسیون برای بررسی هم خطی بودن داده
تحلیل کوواریانس و آزمون تعقیبی تی وابسته، آمار استنباطی، از آزمون 

 SPSSافزار ها با استفاده از نرمبنفرونی استفاده شد. تجزیه و تحلیل داده
 انجام گردید. 05/0داری در سطح معنی 24نسخه 

 یافته ها

معیار مربوط به سن، قد، میانگین و انحرافهای ، شاخص3جدول در 
 است.های مختلف ارائه شدهها در گروهوزن و شاخص توده بدنی آزمودنی

شود با توجه به عدم تفاوت ، مشاهده می3جدول طور که در  همان
(، وزن P=45/0(، قد )P=36/0ها در متغیرهای سن )معنادار بین گروه

(49/0=P( و شاخص توده بدنی )66/0=Pبنابراین گروه ،)صورت بندی به
 باشند.ها براساس این متغیرها همگن میتصادفی صورت گرفته و گروه

گردد تفاوت معنی داری در ، مشاهده می4جدول طور که در  همان
برای  های تحقیق مشاهده شد.متغیرهای عملکرد ریوی بین گروه

های بیشتر از آزمون تعقیبی توکی استفاده شده که خلاصه نتایج بررسی
 است.گزارش شده 5جدول آن در 
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 هامعیار مربوط به سن، قد، وزن و شاخص توده بدنی آزمودنی. میانگین و انحراف3جدول 

 )کیلوگرم(وزن  متر(قد )سانتی سن )سال( تعداد گروه
 شاخص توده بدن
 )کیلوگرم بر مربع(

 93/23±46/1 90/73±21/3 50/175±32/4 80/30±69/2 10 تمرین با ماسک پزشکی
 35/23±27/1 40/74±69/4 40/176±08/4 80/28±74/2 10 تمرین با ماسک پارچه

 59/23±87/0 00/72±94/3 60/173±63/2 30/29±36/3 10 تمرین بدون ماسک

 36/23±96/0 20/73±39/2 70/175±69/4 70/28±90/2 10 کنترل
 (66/0=P،53/0=F) (49/0=P،80/0=F) (45/0=P،89/0=F) (P،08/1=F=36/0) - تحلیل واریانس

 

 عملکرد ریویتغییرات بین گروهی و درون گروهی  .4جدول 

 آزمونپس آزمونپیش گروه متغیر
 تحلیل کوواریانس تی وابسته

 اندازه اثر F Pمقدار  t pمقدار 

 ʎ 001/0 -26/6 49/0 ±03/0 45/0 ±03/0 تمرین با ماسک پزشکی 

92/18 *001/0 61/0 
 ʎ 042/0 -83/2 49/0±03/0 46/0±02/0 ایتمرین با ماسک پارچه جاری حجم

 ʎ 001/0 -17/10 54/0±01/0 45/0±01/0 ماسک بدون تمرین 
 814/0 24/0 44/0±02/0 45/0±02/0 کنترل 
 ʎ 001/0 -58/4 37/4 ±26/0 81/3 ±20/0 تمرین با ماسک پزشکی 

26/20 0/001* 63/0 
 ʎ 002/0 -40/4 34/4±22/0 02/4±33/0 ایتمرین با ماسک پارچه حیاتی ظرفیت

 ʎ 001/0 -33/9 73/4±28/0 01/4±35/0 ماسک بدون تمرین 
 755/0 32/0 90/3±26/0 93/3±31/0 کنترل 
 ʎ 001/0 -55/4 98/5 ±21/0 44/5 ±27/0 با ماسک پزشکی تمرین 

82/20 0/001* 64/0 
 ʎ 006/0 -54/3 94/5±14/0 57/5±29/0 ایتمرین با ماسک پارچه ریوی کل ظرفیت

 ʎ 001/0 -64/4 37/6±37/0 63/5±30/0 ماسک بدون تمرین 
 769/0 -30/0 44/5±27/0 39/5±34/0 کنترل 
 ʎ 001/0 -23/5 26/5 ±25/0 67/4 ±28/0 ماسک پزشکیتمرین با  

28/25 0/001* 68/0 
 ʎ 001/0 -65/5 35/5±25/0 93/4±22/0 ایتمرین با ماسک پارچه یبازدم جریان اوج
 ʎ 001/0 -74/10 85/5±28/0 85/4±28/0 ماسک بدون تمرین 
 602/0 54/0 88/4±23/0 96/4±34/0 کنترل 

ʎ :ای، تمرین پارچه تمرین ترکیبی با ماسک گروه ،پزشکی تمرین ترکیبی با ماسک گروه) گروه چهار نیب معنادار تفاوت*: ، آزمونپس به آزمونشیپ از معنادار یهاتفاوت
 .(کنترل گروه و ماسک ترکیبی بدون

 

 بین گروهینتایج آزمون تعقیبی بنفرونی برای مقایسه  .5جدول 

 یبازدم جریان اوج ریوی کل ظرفیت حیاتی ظرفیت جاری حجم گروه گروه

 تمرین با ماسک پزشکی
 00/1 00/1 00/1 00/1 ایتمرین با ماسک پارچه

 001/0* 009/0* 01/0* 002/0* ماسک بدون تمرین ترکیبی

 006/0* 001/0* 001/0* 006/0* کنترل

 ایتمرین با ماسک پارچه
 001/0* 004/0* 003/0* 002/0* ماسک بدون تمرین ترکیبی

 001/0* 001/0* 003/0* 01/0* کنترل

 001/0* 001/0* 001/0* 001/0* کنترل تمرین ترکیبی

 بحث

نتایج مطالعه حاضر نشان داد با وجود اثرات مثبت تمرینات ورزشی بر 
های ریوی، تمرین همراه با ماسک پزشکی و ماسک بهبود شاخص

 های تنهایی باعث کاهش معنادر شاخصبا تمرین به ای در مقایسهپارچه

 vital(، ظرفیت حیاتی )Tidal volume: VTتنفسی )حجم جاری )

capacity: VC( ظرفیت کل ریوی ،)total lung capacity: TLC و اوج )

ها نشان دادند ( شد. یافتهPeak expiratory flow: PEFی )جریان بازدم

 ای و چه پزشکی باعث کاهش پارچه که تمرین ترکیبی با ماسک چه



 

 

 مجله علمی پزشکی

 جنــدی شــاپور
 3. شماره 22. دوره 1402تیر و مرداد 
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 اثر استفاده از ماسک های پزشکی و پارچه ای هنگام تمرینات ورزشی بر عملکرد ریهو همکاران. امیر دلشاد 

 

( مردان جوان در مقایسه با PEFو  VT ،VC ،TLCهای تنفسی )شاخص
های پژوهش حاضر گروه تمرین ترکیبی بدون ماسک شد. همسو با یافته

را  PEF کاهش یرومتریاسپو همکاران در دستگاه  (Fikenzer)فیکنزر
نتایج نشان داد که هنگام و  ی گزارش کردندماسک جراح هنگام استفاده از

ها گزارش همچنین آن. شد بیشتر اختلالات FFP2/N95ماسک  استفاده از
 max2VO %13منجر به کاهش  95N/2FFPاستفاده از ماسک کردند که 

چنین مطالعات قبلی کاهش معناداری هم .[20] شد هیتهو %23کاهش  و
همراه رونده بههای دویدن پیشطی آزمونای را در میزان تهویه دقیقه

 یهواجریان  . طی[28، 27]های جراحی نشان دادند استفاده از ماسک
است  ترعیو دهان شا ییهوا یهابالا، تلاطم در راه ایدقیقه تهویهدر  ادیز

عامل محدودکننده  کیکه  دهدیم شیرا افزا هواو به نوبه خود مقاومت 
 یهابا استفاده از ماسک یحت یقبل مطالعات است.ای تهویه دقیقه یبرا

, 29) اندمشاهده نکرده اشباع اکسی هموگلوبین شریانی در یکاهش یجراح
در هر دو گروه  PEFهمراه به VCو  TLC ،VTضر میزان حا. در مطالعه (30

 یهاسمیمکانای و جراحی کاهش معناداری را نشان داد. ماسک پارچه
به اثر مقاومت  توانیرا م یورزشفعالیت کاهش تحمل  یربنایبالقوه ز

 شیافزا ن،یلتر ماسک نسبت داد. علاوه بر ایاز ف یناش یتنفس جریان هوای
را  یتنفس یرویورزش، ن نیدر ح ینیماسک تمر دنیپوش ایمرده  یفضا
نفس و کاهش تحمل ورزش  یتنگ شیو منجر به افزا دهدیم شیافزا

ورزش  نیدر ح یخستگ ای یتنفس عضلات تیفعال شی. افزا[31] شودیم
رگ به  رکه منج شودیم یاز عضله تنفس یناش رفلکس متابولیکیباعث 

 نی. فرض بر اشودیم [32] خون انیاندام و محدود شدن جر تنگی عروق
 یکار عضلات تنفس لیدلاست که عملکرد ورزش را به یعامل نیاست که ا
 .[33] کندیمحدود م

طور کلی مکانیسم احتمالی کاهش عملکرد تنفسی اندازه گیری شده به
مطالعاتی . [34] مطابقت دارد ییمقاومت راه هوا شیبا افزا با اسپیرومتری

را  در دهان یاز مقاومت اضاف یناش یفوقان ییانسداد راه هوا شیافزا که
مقاومت  شیبا افزا هیرا بر پارامتر عملکرد ر ی، اثرات مشابهآزمایش کردند

تنفس کمتر با  تواتراز  یناش هی. کاهش تهو[35] کنندیگزارش م یتنفس
 دم و بازدم همراهمربوطه در زمان دم و بازدم و کاهش حجم  راتییتغ

 یمقاومت اضاف ای یتنفس ظمحاف یهابا اثرات دستگاه ویژگی نیاست. ا
که احتمالاً در  ،یمقاومت تنفس شی. افزا[20]مطابقت دارد  یخارج یتنفس

 هیتهو تیو محدود یکار تنفس شیاست، منجر به افزا شتریهنگام استرس ب
 ،آمددست مطالعه در داوطلبان جوان سالم به نیا یهاشود. دادهیم

 نیاحتمالاً ا ه،یر یانسداد یهایماریمبتلا به ب مارانیعنوان مثال در ببه
، پژوهش حاضر هاییافتهاز  [36] است شتریب یتوجهطور قابلبه تاختلالا

بر  یتوجهقابل ریتأث یماسک پزشک دنیکه پوش گرفت جهینتتوان می
 در بزرگسالان سالم دارد. فعالیت ورزشی ترکیبیدر طول  یویر یپارامترها

های تحقیق حاضر حجم نمونه پایین و همچنین یکی از محدودیت
استفاده از مردان سالم بود؛ ممکن است که نتایج این تحقیق در افراد با 

تنفسی -شرایط خاص مانند مشکلات تنفسی یا دارای اختلالات قلبی
هموگلوبین -متفاوت باشد. همچنین در تحقیق حاضر میزان اشباع اکسی

 های تحقیق حاضر بود.اندازه گیری نشد که از محدودیت

 نتیجه گیری

در مجموع نتایج تحقیق حاضر نشان داد که استفاده از تمرینات ترکیبی 

با و بدون استفاده از ماسک موجب افزایش عملکرد ریوی در مردان 

عنوان یک توان تمرینات ورزشی ترکیبی را بهغیرورزشکار شد، بنابراین می

منظور کار بهمردان غیرورزشروش مداخله مرتبط با سلامت ریوی در 

ارتقای سلامت مردان غیرورزشکار پیشنهاد داد. با این وجود نتایج تحقیق 

ما نشان داد که استفاده از ماسک هنگام تمرینات ورزشی موجب کاهش 

شود. با ارتقای عملکرد ریوی نسبت به تمرین بدون ماسک ورزشی می

ظور جلوگیری از سرایت منتوجه به اینکه استفاده از ماسک ورزشی به

است با این وجود موجب کاهش تنفسی توصیه شده هایبیماری

 های ریوی در مردان غیرورزشکار شد.سازگاری

 ملاحظات اخلاقی

 پیروی از اصول اخلاق پژوهش

 .تمامی مراحل تحقیق حاضر توسط کمیته اخلاق دانشگاه قم تایید شده است

 حامی مالی

 ندارد.این مقاله حامی مالی 

 مشارکت نویسندگان

مفهوم سازی، روش شناسی، تحلیل داده ها، تهیه پیش نویس اولیه، 

ویرایش و بررسی، مدیریت پروژه: رضا پارسایی، امیر دلشاد؛ گردآوری 

 داده ها، بررسی، مفهوم سازی: رضا پارسایی، امیر دلشاد.

 تعارض منافع

 تعارض منافع وجود ندارد. 
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اند، اری کردهنویسندگان از تمامی کسانی که در انجام این تحقیق همک

کنند. سپاسگزاری می
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