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 سخن  مؤلفين  
 در راس͜͜͜͜تاى  توانم͜͜͜͜ند س͜͜͜͜ازى  م͜͜͜͜ردم  ب͜͜͜͜ه  م͜͜͜͜نظور مداخل͜͜͜͜ه  در حف͜͜͜͜ظ  و ارتق͜͜͜͜اء         1380ل  در س͜͜͜͜ا 

 در مرک͜͜͜ز بهداش͜͜͜ت  اس͜͜͜تان  اتخ͜͜͜اذ گ͜͜͜رديد  »روى   ت͜͜͜رويج  پي͜͜͜اده« راهک͜͜͜ار  س͜͜͜لامت  خ͜͜͜ود و جامع͜͜͜ه 
͜͜ى          ͜͜ربيت  بدن͜ ͜͜ل  ت͜ ͜͜ان  اداره  ک͜ ͜͜ارى  کارشناس͜ ͜͜اده روى  باهمک͜ ͜͜رويج  ورزش  پي͜ ͜͜تاد ت͜ ͜͜نظور س͜ ͜͜ن  م͜ و بدي͜

ايج͜͜͜ان  ش͜͜͜رقى  ، کارشناس͜͜͜ان  مرک͜͜͜ز بهداش͜͜͜ت  اس͜͜͜تان  و هي͜͜͜ئت ع͜͜͜لمى  دانش͜͜͜کده  ع͜͜͜لوم           اس͜͜͜تان  آذرب
تربي͜͜͜͜تى  دانش͜͜͜͜گاه  ت͜͜͜͜بريز تش͜͜͜͜کيل  گ͜͜͜͜رديد و ب͜͜͜͜ه  م͜͜͜͜نظور فع͜͜͜͜اليت  اي͜͜͜͜ن  س͜͜͜͜تاد کمي͜͜͜͜ته ه͜͜͜͜اى  ع͜͜͜͜لمى  ،   

 .رايى  شروع  بکار نمودندو اج   آموزشى
͜͜ه اى         ͜͜ند مجموع͜ ͜͜ميم  گرفت͜ ͜͜ا تص͜ ͜͜لمى  اعض͜ ͜͜ته  ع͜ ͜͜اليت  کمي͜ ͜͜بال  فع͜ ͜͜ول  و    بدن͜ ͜͜ريح  اص͜ ͜͜دف  تش͜ ͜͜ا ه͜ را ب͜

͜͜اده روى  ͜͜ند     روش͜͜͜هاى  ع͜͜͜لمى  پي͜  ب͜͜͜راى  عم͜͜͜وم  م͜͜͜ردم  ب͜͜͜ر اس͜͜͜اس  ش͜͜͜رايط  ف͜͜͜ردى  تهي͜͜͜ه  و تدوي͜͜͜ن  نماي͜
 حاص͜͜͜͜͜ل  اي͜͜͜͜ن  ت͜͜͜͜͜لاش   »روى   پي͜͜͜͜اده   اص͜͜͜͜͜ول  و روش ه͜͜͜͜اى  ع͜͜͜͜͜لمى « ک͜͜͜͜ه  نوش͜͜͜͜ته  حاض͜͜͜͜͜ر يع͜͜͜͜نى     

ى  اع͜͜͜تمادى  درتهي͜͜͜ه   م͜͜͜ى باش͜͜͜د در اي͜͜͜نجا ج͜͜͜ا دارد از زحم͜͜͜ات  آق͜͜͜اى  قدرت͜͜͜ى  در ام͜͜͜ر تک͜͜͜ثير و آق͜͜͜ا        
 .تصاوير اين  جزوه  تشکر و قدردانى  گردد

 
  روى  کميته  علمى  پياده                        
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 مقدمه    
 
 به  تکنولوژى  نوين  ،          ءامروزه  پيشرفت  علوم  و فن آوريها سبب  ميگردد تا انسانها با اتکا                         

هر گونه  تغيير جديد ميتواند اثرات  متفاوتى  را در کليه  ابعاد زندگى             . نمايندرفتارهاى  جديدى  راکسب     
انسان  بوجود آورد اما از ميان  اين  عوامل  آنهايى  که  در سلامتى               ...فردى  ، اجتماعى  ، اقتصادى  و       

ولوژيک  يعنى    امروزه  بدليل  گذر اپيدمي      .  برخوردارند    انسان  تأثير گذار هستند از نقش  ويژه اى              
بخاطر کنترل  عوامل  بيولوژيک  از يک  طرف   جايگزينى  بيماريهاى  غيرواگير بجاى  بيماريهاى  واگير

 در افزايش  ميزان  بيماريهاى      و نقش  رفتارهاى  ناهنجار بهداشتى  و سبک  زندگى  و شيوه هاى  تغذيه           
ت  و بهداشت  را با هدف  حفظ  وارتقاء               غير واگير از طرف  ديگر ، لزوم  تغيير نگرش  در مراقب                    

 .سلامتى  ايجاب  مى کند
 انتظار ميرود که  رقم  مطلق  مرگ  از بيماريهاى  غير             WHOطبق  برآورد سازمان  جهانى  بهداشت        

 ميليون  نفر در    94/7 به  رقم     1990ميليون  نفر در سال        28/1 از رقم  سالانه       %77واگير باافزايش    

 اکثر بيماريهاى  غير واگير و بار ناشى  از آنها             WHOبر اساس  نظرکارشناسان      . برسد 2020سال   

کل  مرگ ها را ناشى  از بى            % 3/9بنا    م   از بى  تحرکى  يا کم  تحرکى  است  و بر همين                " معمولا

بررسى  طرح   طبق  نتايج    . نفر بوده  است     1999000   اين  رقم  برابر  1990   تحرکى  مى دانند که  در سال     

جامعه   کل  افراد % 12/5  سال  و  20افراد بالاى    %  16/6 سلامت  و بيمارى  استان  آذربايجان  شرقى       

کل  % 8داراى  درجاتى  از هيپرتانسيون  سيستوليک  مى باشند و بر اساس  آمارهاى  منتشره  کشورى               

اس  آمار نظام  ثبت  علتى  مرگ  ومير            سال  از بيمارى  ديابت  رنج  مى برند و براس             30الاى    ب جمعيت

 .بوده  است  % 35/7مرگ  ناشى  از بيماريهاى  قلب  و عروق    نسبت79استان  در سال  

با توجه  به  موارد ذکر شده  نقش  بى  تحرکى  بعنوان  يکى  از عوامل  اصلى  در شيوع  بيماريها و بروز      
 فعاليت  فيزيکى  مناسب  ميتواند تأثير مهمى  در                     ميباشد با توجه  به  اينکه            ت   مرگ  حائز اهمي     

مرگ  و مير ناشى  از آنها داشته  باشد ،                " هايتا ن  ، عوارض  آنها و       پيشگيرى  از بروز بيماريها      
فيزيکى  گوياى  اين  مطلب  است  که        بررسى  متون  و مقالات  علمى  در مورد ارتباط  بيماريها و فعاليت           

مزمن  و غيرواگير      ى  تأثيرات  مفيدى  در زمينه  پيشگيرى  از بيماريهاى                ورزش  پياده  روى  دارا       
 .ميباشد

در دنياى  امروز پياده روى  بهترين  فعاليت  و طبيعى ترين  ورزش  در جهت  کسب  آمادگى  جسمانى  و                     
 در همه  روى  ورزش  لذت  بخش  و کم  خطرى  است  که  در دسترس  همگان  بوده  و  پياده.روانى  است  
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جا و همه  وقت  امکان  اجراى آن  وجود دارد و مهمتر اينکه  اين  ورزش  يک  فعاليت  اجتماعى  است                        
 .که  امکان  ايجاد روابط  دوستانه  در آن  بسيارزياد است  

 :در خصوص  نقش  ورزش  پياده روى  در ايجاد و ابقاء سلامتى  بايستى  به  موارد زير توجه  داشت  
 روى  مفيد و مؤثر است  ؟ و   نوع  ورزش  پياده چه-
 روى  ميتوان  انتظار داشت  ؟  چه  فوايدى  از ورزش  پياده-

  چه  نوع  ورزش  پياده روى  مفيد و مؤثر است  ؟- 1
اصولاً فعاليت  فيزيکى  مناسب  براى  تقويت  عضلات  قلب  و ريه  و کلاً سلامتى  زمانى  مفيد و مؤثر                         

 : ميگردد که
بتواند سبب  بروز تغييرات  بيولوژيک  مفيد در بدن  انسان  گردد که  از آن  جمله  ميتوان  به  افزايش                           

 ) Walking (روى  ميتواند از شکل  آرام  يعنى  راه  رفتن  ميزان  پياده . تعداد ضربان  قلب اشاره  نمود   
 .اوت  باشد متف ) Jogging( وسبک   تا شکل  سريع  آن  يعنى  يک  دوى  نرم

 3200هايى  طى     ن  بر اساس  ميزان  آمادگى  جسمانى  افراد با هدف         Walking / Jogging برنامه   

که   بار در دقيقه  ميتواند متفاوت  باشد        130-120 متر در مدت  نيم  ساعت  و با افزايش  ضربان  قلب            

 .روى  ذکر خواهد شد شرح  آن  در اصول  و برنامه  پياده 

 روى  ميتوان  انتظار داشت  ؟  فوايدى  از ورزش  پياده چه - 2
بررسى  متون  و مقالات  بيانگر اثرات  بسيار مفيد و متعدد ورزش  پياده روى  بر روى  سلامت  انسان                    
از ابعاد مختلف است  که  جهت  آگاهى  بيشتر در مورد اين  اثرات  سودمند در زمينه  پيشگيرى  و کنترل            

 :وان  به  موارد زيراشاره  نمودبيماريها ميت
  کنترل  فشار خون  - 1

  کاهش  روند پوکى  استخوان  بويژه  در زنان  - 2

 )چربى  مفيد  ( HDL کنترل  اختلالات  چربى  خون  و کمک  به  افزايش  سطح  سرمى  - 3

  کاهش  عوارض  چاقى  و درمان  آن  - 4

 )مرض  قند  ( ٢ه  ديابت  تيپ   کنترل  ديابت  و کاهش  بروز ابتلا ب- 5

 )تصلب  شرايين  (  پيشگيرى  از آترواسکلروزيس  عروق  کرونرى  - 6

 )آرتروز (  کاهش  عوارض  بيماريهاى  مفصلى  و استئوارتريتها - 7

  کاهش  عوارض  حاملگى  - 8
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  تقويت  سيستم  ايمنى  بدن  - 9

  تقويت  وضعيت  تنفسى  - 10

   بيماريهاى  روده اى   کاهش  علايم- 11

 بيخوابى  و اضطراب    تقويت  روانى  افراد با کاهش  استرس  ،- 12

  )Felt Better(  تقويت  و ايجاد حس  شادابى  - 13

  پيشگيرى  و درمان  اعتياد - 14

ده  آن   روى  و اثرات  گستر     نتيجه  اينکه  با عنايت  به  مطالب  فوق الذکر و سهولت  انجام  ورزش  پياده               
در ارتقاء سلامت فرد و جامعه  ، اين  مقوله  از ورزش  نيازمند توجه  ويژه اى  در برنامه ريزى هاى                          

موضوع  لزوم  مشارکت  و هماهنگى  بين  بخشى  و مردمى  را               بهداشتى  است  و قدر مسلم  گستردگى       
لبد ، بويژه  بعد هماهنگى  بين             هم  در زمينه  برنامه ريزى  و هم  در اجراى  برنامه هاى جامع  مى ط                    

پياده روى  گامى  در جهت        بخشى  در حفظ  وارتقاى  سلامتى  افراد جامعه  از طريق  ترويج  فرهنگ                   
 .توانمندسازى  مردم  وجامعه  وبه  عبارت  ديگر ارتقاى  سلامت  محسوب  مى گردد 

 

 اصول  اساسى  برنامه  پياده روى    -ا لف  
 

تمامى  فعاليتهاى  ورزشى  و آمادگى  جسمانى  بايستى  مواردى  بعنوان  اصول  رعايت                   براى  انجام      
 :پياده روى  نيز از اين  قاعده  مستثنى  نمى باشد که  اين  اصول  کلى  عبارتند از  که گردد

 

  ) : Warm up - Cool down(  گرم  کردن  و خنک  نمودن  بدن  - 1

 
يکى  لازم  است  که  سيستم  قلبى  عروقى  با انجام  برنامه  گرم  کردن  بتدريج                   قبل  از شروع  فعاليت  فيز     

تحريک  گردد وضربان  قلب  بتدريج  افزايش  يابد در غير اينصورت  و با افزايش  يکباره  ضربان  قلب                    
 روى  عمل  گرم    بنابراين  حتماً بايستى  قبل  از پياده      . براى  فرد ايجاد گردد       ممکن  است  مشکلات  قلبى   

بهتر است  بعد از گرم  کردن            . رفتن  آهسته  مى باشد         دقيقه  راه    ٥کردن  انجام  گيرد که  بصورت            
سبب  افزايش  ارتجاع  پذيرى  عضلات  ،         حرکات  کششى .  دقيقه  انجام  پذيرد    ٥حرکات  کششى  بمدت      
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آسيب هاى  ورزشى      کاهش  احتمال    کاهش  مقاومت  عضلانى  ، بهتر شدن  قابليت  انقباضى  آن  و                      
پشت   ،   در پياده روى  بهتر است  حرکات  کششى  براى  عضلات  چهار سرران  ، پشت  ران                 . مى گردد  

 )به  ضميمه  مراجعه  گردد  .(ساق  ، کمر و عضلات  شانه  و بازو انجام  گيرد
  متوقف  گردد بلکه  بهتر است  که           در خاتمه  برنامه  ورزشى  نبايستى  فعاليت  فيزيکى  بطور ناگهانى            

 دقيقه  باراه  افتن  آهسته  و انجام  حرکات  کششى  ، عضلات  را از حالت  سفتى  خارج  نموده  و                   ٥حدود  
 .ضربان  قلب  را به  آرامى  به حالت  طبيعى  باز گرداند

 

  ) :Specificity(  اصل  اختصاصى  بودن  - 2

 
رات  تطابقى  در عضلات  نسبت  به  نوع  تمرين اختصاصى  مى باشد بعنوان             تغييرات  فيزيولوژيک  وتغيي  

مانند پياده روى  و دويدن  سبب  افزايش  ظرفيت  هوازى  و                       ) Aerobic( نمونه  فعاليت هوازى   
مانند کار با وزنه  سبب          ) Anaerobic( استقامت  قلبى  ريوى  مى گردد وفعاليت  هاى  بيهوازى              

 .مى گردد فيت  بيهوازى  و قدرت  موضعى  عضلاتافزايش  ظر

 Progressive ( ومقاومت  پيشرونده    ) Over Load(  اصل  اضافه  بار         - 3

Resistance: (  
 

براى  افزايش  قدرت  و استقامت  بدن  لازم  است  که  سيستم هاى  عضلانى  و قلبى  ريوى  تحت  تأثير                            
 .رند تا تغييرات  فيزيولوژيک  در بدن  ايجاد گرددبيش  از حد طبيعى  قرار گي فشار ورزشى

با انجام  تمرينات  ، قدرت  عضلانى  و استقامت  قلبى  ريوى  افزايش  مى يابد ولى  با عدم  افزايش                                   
تمرين  تغييرات  ايجاد شده  در همان  حدود باقى  مى ماند بنابراين  لازم  است  که  شدت                       تدريجى  شدت 

همچنين  براى  اعمال  اضافه  بار علاوه  بر افزايش  شدت  تمرين                    .پيدا کند    افزايش  تمرينات  بتدريج   
 .عداد جلسات  تمرين  در هفته  را افزايش  داد تميتوان  مدت  زمان  تمرين  در هر جلسه  ويا

  ) :Duration(  مدت  زمان  تمرين  - 4
مبتديان  بايستى   . ى  اختصاص  داده  مى شود      مدت  زمان  تمرين  ، زمانى  است  که  به  هر جلسه  ورزش             

دقيقه  ورزش  نموده  و باافزايش  آمادگى  جسمانى  هر جلسه  ورزشى  ميتواند               15 - 20  حداقل  بمدت 

 افراد با آمادگى  جسمانى  پايين  تر بايستى  شروع  تمريناتشان  .  دقيقه افزايش  يابد 30 - 60 تا حدود
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 دقيقه   ٦٠برنامه  هاى  ورزشى  بيش  از      .  دقيقه در هر جلسه  باشد    5 - 10ر حدود   به  ميزان  کمتر و د    

 .فوايد اضافه  ترى  از نظر ارتقاء سلامتى  ندارند

  ) :Frequency(  تعداد جلسات  تمرين  - 5

 
   روز در هفته    ٣ - ٥بطور کلى  برنامه  ورزشى       . به  معنى  تعداد جلسات  ورزشى  در هفته  مى باشد            

 ساعت  زمان  براى  استراحت  و             ٢٤ - ٤٨کافى  مى باشد ولازم  است  که  بين  جلسات  ورزشى                      
 . ريکاورى  در نظر گرفته  شود

  ) :Intensity(  اصل  شدت  - 6

 
براى  اينکه  يک  تمرين        . شدت  عبارت  از درجه  اضافه  بار يا استرس  زايى  يک  تمرين  مى باشد                       

اسبى بر روى  سيستم  قلبى  ريوى  و سيستم  عضلانى  اعمال  نمايد برنامه  تمرينى                       هوازى  اثرات  من   
 ايجاد يک  اضافه  بار بر روى  سيستم  هاى  فوق  گردد                       بايستى  شامل  فعاليتهايى  گردد که  سبب            

 و قلبى  حداکثر ضربان  رزر% 70 حداقل   تحقيقات  نشان  داده  است  که  شدت  تمرينات  هوازى  بايستى   

            )Maximum Heart Rate Reserve (        بوده  و در طى  مدت  تمرينTraining 
Target Heart Rateرا محاسبه  نمود . 

 
 

                  TTHR = ( MHR - RHR ) 0.7 + RHR 
 

 MHR تعداد ضربان  قلب  در حالت  استراحت  بوده  و حداکثر ضربان   قلب                  RHRدر فرمول  فوق   
 :از فرمول  زيرمحاسبه  مى شود

                     )MHR = 220 - Age ( year  
 

براى  افراد غير فعال  و     % 70لازم  بذکر است  که  برنامه هاى  ورزشى  با شدت  پايين  يعنى  پايين تر از               

 در کل  شدت  . سب  است  براى  افرادى  که مى خواهند وزن  بدنشان  را در ميزان  مناسبى  نگه  دارند منا
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بطور کلى  ميتوان  ضربان       . ورزش  بايستى  بر حسب  سن وميزان  آمادگى  جسمانى  فرد تعيين  گردد                

 را براى  افراد جوانتر بعنوان  شدت         160 - 140 را براى  افراد ميانسال  وضربان  قلب          120 - 110قلب   

 .تمرينى  مناسب  در نظر گرفت  
براى  اندازه گيرى  ضربان  قلب  ميتوان  دست  راست  را مستقيماًدر روى  ناحيه  قلب                         - 1تبصره    * 

گذاشت  و يا نبض راديال  را در پايه  انگشت  شست  دست  و يا نبض  تمپورال  را در قسمت  جلويى                               
ناحيه  گرفتن  نبض کاروتيد در ناحيه  گردن  توصيه  نميشود زيرا فشار بر اين                       . گوش  لمس  نمود      

 .ميتواند سبب  کاهش  ضربان  قلب  يا ايجاد ناراحتى قلبى  در بعضى  موارد گردد
 
براى  اينکه  ارزيابى  شدت        ) The Ten - Second Rate(  ضربان  ده  ثانيه اى      - 2تبصره   * 

  قلب    تقسيم  نمود تا ضربان     6فعاليت  ورزشى  براى فرد راحت  باشد ميتوان  ضربان  هدف  را بر عدد                

 ثانيه   ده ثانيه  بدست آيد با اين  روش  فرد ميتواند با گرفتن  نبض  خود بمدت                     دهمورد نظر در مدت        
 .شدت  فعاليت  ورزشى  خود را مقايسه  نمايد

 

  ) :Recovery(  اصل  بازگشت  به  حالت  اوليه  - 7
 

اضافى  نه  تنها سبب  افزايش  قابليتهاى       در مواقعى  که  عضلات  بدنبال  تمرينات  خسته  هستند ، تمرين            
جسمانى نمى شوند بلکه  ممکن  است  سبب  آسيبهاى  عضلانى  نيز گردند بنابراين  لازم  است  در ميان                     

بعضى  از علائم       . جلسات  تمرينى زمانهاى  استراحت  و ريکاورى  مناسبى  در نظر گرفته  شود                          
دتهوع  ، سرماخوردگى  و افزايش  بيش  از حد ضربان  قلب  و                  استراحت  ناکافى  شامل  مواردى  مانن       

 .فشارخون  مى باشد
 

 : تکنيک  راه  رفتن  و پياده روى  -ب  
 

از زمانى  که  کودک  شروع  به  راه  رفتن  مى کند کسى  به  او شيوه  راه  رفتن  صحيح  را نمى آموزد و از              
  بسيارى  از افراد صحيح  نيست  که  در اينجا به  وضعيت             لحاظ  حرکت شناسى  و بيومکانيکى  راه  رفتن     

 :پاها ، بازوها و تنه  درپياده روى  صحيح  اشاره  مى گردد
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 : وضعيت  پاها - 1
راه  رفتن  نمونه  اى  از يک  حرکت  خطى  است  که  با عمل  يک  درميان  هر دو پا انجام  ميشود ودر اين      

حرکت  پا دو    . از قسمتهاى  مختلف  بدن  ، کل  بدن  را جابجا ميکند                    عمل  حرکت زاويه اى  هر يک         
 : مرحله  دارد 

که  با جدا شدن  پنجه  پا از زمين  شروع  ميشود و با عمل  گذاشتن  پاشنه  روى                     :   مرحله  تاب  دادن      
 .زمين  خاتمه  پيداميکند

 .دن  پنجه  پا از زمين  خاتمه  پيدا ميکندکه  باگذاردن  پا شروع  و با جدا ش:   مرحله  تکيه  گاه  
بهتر است  در زمان  فرود پا که  پاشنه  روى  زمين  مى آيد پنجه  پا بطرف  بالا قرار گيرد اين  کار باعث                      

 .ميشود که  زانوحداکثر طول  حرکتى  اش  باز شود
که  طول  گام  افزايش  يابد و        حرکت  پا بايد از ناحيه  ران  انجام  شود چون  اين  حالت  موجب  ميشود                     

لگن  خاصره آزادتر شود و چرخش  در مفصل  لگن  خاصره  ايجاد گردد که  به  حرکت  بدن  کمک                                  
 .ميکند

 : وضعيت  بازوها - 2
حرکت  دستها در حين  راه  رفتن  متأثر از يک  عمل  بازتابى  به  شکل  تاب  دادن  است  که  در خلاف                                

اين  عمل  به  منظور حفظ        ) . دست  چپ  به  موازات  پاى  راست  و بر عکس                ( جهت  حرکت پاهاست     
بهتر است  حرکت  دستها از مفصل  شانه  توأم  با خم  کردن  از                   . تعادل  و چرخش  لگن  خاصره است          

ن  آرنج  صورت  گيرد چون  اين  حالت  موجب ميشود که  حرکت  از مفصل  شانه  بهتر صورت  گرفته  و اي       
حرکت  راه رفتن  در حالت  با دستهاى  صاف  ، آرام                .( موجب  سرعت  بيشتر راه  رفتن  فرد ميشود             

 )صورت  مى گيرد 
در حالت   ) فرض  بر اينکه  يک  تخم  مرغ  در دست  وجود دارد               (  دستها نبايد بصورت  مشت  باشد        

 متوجه  آن  ميشود و دستها سنگينتر مشت  عضلات دست  دچار سفتى  و گرفتگى  شده  و خون  بيشترى  
 .ميشوند واين  يک  حرکت منفى  را در مقابل  حرکت  بدن  به  جلو ايجاد ميکند

 : حالت  تنه  - 3
بايد کاملاً صاف  باشد ، اگر شانه  ها بطرف  جلو باشد قفسه  سينه  جمع  تر شده  و                       ) بالا تنه    ( بدن   

 براى  پياده روى  سر وسينه  صاف  باشد و شانه  ها کمى  عقب  تر راه  تنفس  تنگترميشود و بهتر است  
و کمى عضلات  کمر و شکم  سفت  گرفته  شوند البته  نه  آن  قدر زياد که                     . قرار گيرند ) نه  زيادتر    ( 

 .باعث  اذيت  شود که  اينکار پس  از مدتى  براى  فردساده  خواهد بود 
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  زمان  ورزش  و پياده روى -ج  
بهترين  زمان  براى  ورزش  پياده روى  زمانى  است  که  براى  فرد بدون  زحمت  بوده  و براحتى  و با                           

تعدادى  از افراد بعد    . خيال  آسوده  و بدون تداخل  با فعاليت  هاى  روزمره  ، بتواند در آن  شرکت  نمايد                
تهوع  ، سرگيجه  و سبکى  سر         از فعاليت  ورزشى  در صبح  زود وقبل  از صرف  صبحانه  احساس                     

همچنين  . ميکنند که  بعلت  عدم  تغذيه  بمدت  چندين  ساعت گذشته  و کاهش  ميزان  قند خون  ميباشد                       
فعاليت  ورزشى  شديد بلافاصله  بعداز صبحانه  ميتواند سبب ديسترس  فيزيکى  شديد و احساس   پرى                  

  تنها زمان  آزاد براى  ورزش کردن  باشد لازم  است  که             در شکم  و تهوع  شود بنابراين  اگر اول  صبح          
فرد صبح  زود از خواب  بيدار شود تا يکى  دو ساعت  بين  صرف  صبحانه  و شروع  ورزش فرصت                          
داشته  باشد و اگر اين  امر ممکن  نباشد لازم  است  فرد قبل  از فعاليت  ورزشى  يک  صبحانه  سبک                            

 .ميل  نمايد
 

  مناسب  براى  پياده روى   کفش -د 
لازم  است  که  کفش  اندازه  مناسبى  داشته  باشد بطوريکه  فرد احساس  راحتى  نمايد و بين  انگشت                           

همچنين  لازم   . شست  و قسمت جلوى  کفش  به  اندازه  پهناى  يک  انگشت  فاصله  وجود داشته  باشد                     
فى  داشته  باشد بطوريکه  شخص  براحتى  بتواند به                است  که  قسمت  جلوى  کفش انعطاف  پذيرى  کا            

همچنين  لازم است  که  قسمت  پاشنه  کفش  حالت  ارتجاعى  کافى                  .  درجه  آنرا خم  نمايد           ٤٥ميزان    
 .داشته  باشد تا بتواند مقاديرى  از فشار و شوک  وارد شده  ازطرف  زمين  به  پا را بکاهد

 ره  پزشکى  قبل  از شروع  پياده روى   موارد لازم  براى  مشاو-ه  
در تعدادى  از بيماريها انجام  فعاليتهاى  ورزشى  ممکن  است  موجب  تشديد علائم  بيمارى  گردد لذا                        
لازم  است  درمواردى  قبل  از اقدام  به  پياده روى  مشاوره  پزشکى  انجام  پذيرد که  به  اهم  اين  موارد                         

 :اشاره  ميگردد
 
 يمارى  شناخته  شده  قلبى  ، ريوى  و متابوليک   ب- 1

 تنگى  نفس  با فعاليت         -درد يا ناراحتى  در سينه           : شکايات  و علائم  مربوط  به  بيماريها مانند            - 2

 - تپش  قلب     - تورم  مچ  پا     - تنگى  نفس  موقع خواب      - سرگيجه  يا از دست  دادن  هوشيارى          -مختصر  
 . وجود سوفل  قلبى  شناخته  شده  -موقع  پياده روى  درد در ساق  پاها 
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 : وجود دو و يا تعداد بيشترى  از ريسک  فاکتورهاى   قلبى  زير - 3

 ميلى   ٩٠ ميلى  متر جيوه  يا فشارخون  دياستوليک  بالاتر از           ١٦٠ فشارخون  سيستوليک  بالاتر از       -
 متر جيوه  

 ون   استفاده  از دارو براى  کنترل  فشارخ-
  ميلى  گرم  در دسى  ليتر ٢٤٠ کلسترول  سرم  بالاتر از -
  مصرف  سيگار -
  ديابت  -
 سابقه  فاميلى  بيمارى   عروق  کرونرى  يا بيمارى  آترواسکلروتيک  در والدين  يا برادران  و                                   -

 سالگى   55 خواهران  قبل  از سن  

  سال  سن  50 سال  و زنان  بالاتر از 40از  شروع  فعاليت  ورزشى  شديد در مردان  بالاتر - 4

 
  تعيين  برنامه  کلى  پياده روى  -و 

قبل  از شروع  برنامه  پياده روى  علاوه  بر توجه  به  اصول  پياده روى  ، نحوه  و زمان  انجام  آن  و                                
شنهادى  با نظم       ميزان  آمادگى  جسمانى و سلامتى  فرد که  اشاره  گرديد لازم  است  که  برنامه  پي                              

بر اين  اساس  سه  برنامه  براى             .وفواصل  زمانى  ذکر شده  بطور دقيق  از طرف فرد رعايت  گردد                    
 :پياده روى  پيشنهاد مى گردد

 

 برنامه  پياده روى  بر اساس  گروه  سنى  ) 1

 
 دويدن  آهسته  براى  افزايش  استقامت  قلبى  تنفسى  / برنامه  قدم  زدن  ) 2

 
دويدن  نرم  وسبک  براى  بزرگسالان  با سطح  توانايى             /  هفته اى  قدم  زدن        16برنامه   )  3

 پائين  
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 برنامه  پياده روى  بر اساس  گروه  سنى   )) 1
 

 :نحوه  استفاده  از جداول  تمرينى  
 

) جدول  الف    ( ب  نموده    شما مى توانيد با توجه  به  سن  فرد ، جدول  مربوط  به  رده  سنى  خود را انتخا               
هفته  بر اساس  مندرجات  آن  پياده روى  را انجام  دهيد و قبل  از شروع  برنامه  تمرين  در                  ٦و به  مدت     

هفته  هفتم  بايستى  وضعيت استقامت  قلبى  تنفسى  خود را آزمايش  کرده  سپس  متناسب  با وضعيت                          
  براى  تعيين  وضعيت  آمادگى  قلبى  تنفسى  از تست  کوپر          ر  نظوروى  ادامه  دهيد بدين  م      خود به  پياده   

استفاده  کنيد و با توجه  به  مسافتى که  در طى  اين  تست  پيموده ايد يکى  از                    ) دوازده  دقيقه  دويدن      ( 
 .را انتخاب  نماييد ) د ( يا ) ج  ( ، ) ب  ( جداول  

 
 :دستورالعمل  تست  کوپر 

 مناسب  ميتوانيد يک  مسير مستقيم  يا پيست  دووميدانى  را انتخاب  نموده  و به                         پس  از گرم  کردن      
البته  لازم   .  دقيقه اقدام  به  دويدن  نماييد و پس  از اين  مدت  مسافت  طى  شده  را مشخص  کنيد                 12مدت   

د بلکه  ميتوانيد براى     به  توضيح  است  که  درهنگام  اجراى  تست  هرگاه  خسته  شديد نبايد متوقف  شوي             
 . پيمايى کنيد  برگشت  به  حالت  عادى  راه

 
 : مثال  

 ساله  را    49 الى     40 ساله  اگر تصميم  به  پياده روى  دارد ابتدا جدول  الف  از گروه  سنى                      42يک  فرد    

  قلبى  تنفسى  خود   هفته  پياده روى  را ادامه  ميدهد ودر انتهاى  هفته  ششم  استقامت           6  انتخاب  و بمدت  

 دقيقه  دويدن  تست کرده  و مشخص  ميشود که  وى  در اين  مدت  حداکثر مسافتى  را که  طى                         12را با   

روى   پياده  بايد در هفته  هفتم  بر اساس  مندرجات  جدول  ج             متر ميباشد پس  ايشان    1500نموده  است    

 .را ادامه  دهد
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  سال30رده سنى زير  
 1 – الف جدول

 هفته )متر ( مسافت  )دقيقه  ( زمان  تکرار در هفته
١ ١٦٠٠ ١٥ ٥ 
٢ ١٦٠٠ ١٤ ٥ 
٣ ١٦٠٠ ٤٥/١٣ ٥ 
٤ ٢٤٠٠ ٣٠/٢١ ٥ 
٥ ٢٤٠٠ ٢١ ٥ 
٦ ٢٤٠٠ ٣٠/٢٠ ٥ 

 
  )ترم 2378 تا 1995 ( 1 –جدو ل د )              متر 1994 تا 1600 ( 1 –جدول ج )            متر 1600زير ( 1 –جدول ب 

تکرار در 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
تکرار در   هفته )متر ( 

 هفته
 زمان

 )دقيقه  ( 
مسافت 

تکرار در  هفته )متر ( 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
 هفته )متر ( 

١٥/٣٣ ٤ ٣٠/٢٧ ٥  ٤٠٠٠ ٧ ٣٢٠٠ 
 

٧ ٣٢٠٠ ٢٨ ٥ 

٣٠/٤١ ١ ٤٨٠٠ 
٧ 

 ٣٠/٢٧ ٣ ٤٥/٢٧ ٥  ٣٢٠٠ ٨ ٣٢٠٠ 

٤٥/٣٣ ٢  ٤٠٠٠ ٣٣ ٣ ٤٠٠٠ 
٨ 

 ٣٠/٢٧ ٥ ٩ ٣٢٠٠ 

٤٨٠٠ ٤٠ ٢ 
٨ 

 ٣٠/٢٧ ٣ ٣٠/٢٧ ٣  ٣٢٠٠ ٣٢٠٠ 

٣٠/٣٣ ٢  ٩ ٤٨٠٠ ٤١ ٥ ٤٠٠٠ 
٩ 

 ٤٥/٣٣ ٢ ٤٠٠٠ 
١٠ 

١٥/٣٣ ٣  ١٠ ٦٤٠٠ ٥٥ ٣ ٣٠/٢٧ ٣  ٤٠٠٠ ٣٢٠٠ 

١٥/٤١ ٢ ٤٨٠٠ 
١٠ 

 ٣٠/٣٣ ٢ ٤٠٠٠ 
١١ 

١٥/٣٣ ٤  ٤٠٠٠ ٣٣ ٣ ٤٠٠٠ 

٤٨٠٠ ٤٠ ٢ 
١١ 

 ٣٠/٤١ ١ ٤٨٠٠ 
١٢ 

١٥/٣٣ ٣  ١٢ ٤٨٠٠ ٤١ ٥ ٤٠٠٠ 

١٥/٤١ ٢  ١٣ ٦٤٠٠ ٥٥ ٣ ٤٨٠٠ 
١٣ 

٤٠٠٠ ٣٣ ٣ 

٤٨٠٠ ٤٠ ٢ 
١٤ 

١٥ ٤٨٠٠ ٤١ ٥ 

١٦ ٧٢٠٠ ٥٥ ٣ 
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   سال39  تا30رده سنى  

 
 2 -جدول الف 

 هفته )متر ( مسافت  )دقيقه  ( زمان  تکرار در هفته
١ ١٦٠٠ ٣٠/١٧ ٥ 
٢ ١٦٠٠ ٣٠/١٥ ٥ 
٣ ١٦٠٠ ١٥/١٤ ٥ 
٤ ١٦٠٠ ١٤ ٥ 
٥ ٢٤٠٠ ٤٠/٢١ ٥ 
٦ ٢٤٠٠ ١٥/٢١ ٥ 

 
 ) متر 2234 تا 1835(   2 –         جدو ل د )     متر 1834 تا 1521( 2 –جدول ج )            متر 1521کمتر از  ( 2 –جدول ب 

تکرار در 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
تکرار در   هفته )متر ( 

 هفته
 زمان

 )دقيقه  ( 
مسافت 

تکرار در   هفته )متر ( 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
 هفته )متر ( 

٣٠/٢٨ ٥  ٤٠٠٠ ٣٥ ٣ ٧ ٢٤٠٠ ٢١ ٥  ٧ ٣٢٠٠ 

١٥/٤٣ ٢ ٤٨٠٠ 
٧ 

 ٤٥/٢٨ ٥  ٨ ٣٢٠٠ ٢٨ ٥ ٨ ٣٢٠٠ 

٣٠/٣٤ ٣ ٣٠/٢٨ ٥  ٣٢٠٠ ٢٨ ٣  ٤٠٠٠ ٩ ٣٢٠٠ 

٣٠/٤٢ ٢ ٤٨٠٠ 
٨ 

 ٣٠/٣٥ ٢ ٤٠٠٠ 
٩ 

 ١٠ ٣٢٠٠ ٢٨ ٥ 

٣٠/٤٢ ٥ ٤٥/٣٤ ٣  ٩ ٤٨٠٠ ٣٢٠٠ ٢٨ ٣  ٤٠٠٠ 

٣٠/٥٦ ٣ ٤٨٠٠ ٤٣ ٢  ١٠ ٦٤٠٠ 
١٠ 

 ٣٠/٣٥ ٢ ٤٠٠٠ 
١١ 

 ٣٠/٣٤ ٣ ٤٠٠٠ ٣٥ ٣  ٤٠٠٠ 

 ٣٠/٤٢ ٢ ٤٨٠٠ 
١١ 

 ١٥/٤٣ ٢ ٤٨٠٠ 
١٢ 

 ٣٠/٤٢ ٥ ٤٥/٣٤ ٣  ١٢ ٤٨٠٠ ٤٠٠٠ 

 ٣٠/٥٦ ٣ ٤٨٠٠ ٤٣ ٢  ١٣ ٦٤٠٠ 
١٣ 

 ٣٠/٣٤ ٣ ٤٠٠٠ 

 ٣٠/٤٢ ٢ ٤٨٠٠ 
١٤ 

 ٣٠/٤٢ ٥ ١٥ ٤٨٠٠ 

 

 

 

٣٠/٥٦ ٣ ١٦ ٦٤٠٠ 
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   سال49 تا 40رده سنى 
 3 -جدول الف 

 هفته )متر ( مسافت  )دقيقه  ( زمان  تکرار در هفته
١ ١٦٠٠ ١٨ ٥ 
٢ ١٦٠٠ ١٦ ٥ 
٣ ٢٤٠٠ ٢٤ ٥ 
٤ ٢٤٠٠ ٢٢ ٥ 
٥ ٣٢٠٠ ٣١ ٥ 
٦ ٣٢٠٠ ٣٠ ٥ 

 
  ) متر2074 تا 1675 ( 3 – جدو ل د)              متر 1674 تا 1361 ( 3 –جدول ج )            متر 1360کمتر از  ( 3 –جدول ب 

تکرار در 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
تکرار در   هفته )متر ( 

 هفته
 زمان

 )دقيقه  ( 
مسافت 

تکرار در   هفته )متر ( 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
 هفته )متر ( 

٣٠/٣٥ ٤ ٣٠/٢٩ ٣  ٤٠٠٠ ٤٥/٣٧ ٥  ٣٢٠٠ ٧ ٤٠٠٠ 

٤٥/٤٣ ١ ٤٨٠٠ 
٧ 

 ٤٠٠٠ ٣٦ ٢ 
٧ 

 ٣٠/٣٦ ٥ ٨ ٤٠٠٠ 

٤٥/٣٤ ٣ ٣٠/٢١ ٣  ٤٠٠٠ ٣٠/٢٩ ٣  ٢٤٠٠ ٣٢٠٠ 

٤٥/٤٢ ٢ ٤٨٠٠ 
٨ 

 ٣٠/٣٥ ٢ ٤٠٠٠ 
٨ 

 ٤٠٠٠ ٣٦ ٢ 
٩ 

٤٥/٤٢ ٥ ٣٠/٢١ ٣  ٣٢٠٠ ٢٨ ٣  ٩ ٤٨٠٠ ٢٤٠٠ 

٤٥/٥٦ ٣ ٤٠٠٠ ٣٦ ٢  ١٠ ٦٤٠٠ 
٩ 

 ٣٠/٣٥ ٢ ٤٠٠٠ 
١٠ 

 ٣٢٠٠ ٢٨ ٣  ٣٢٠٠ ٢٨ ٢ 

 ٤٨٠٠ ٤٣ ٣ 
١٠ 

 ٤٠٠٠ ٣٦ ٢ 
١١ 

 ٤٥/٣٤ ٣ ٣٠/٣٥ ٤  ٤٠٠٠ ٤٠٠٠ 

 ٤٥/٤٢ ٢ ٤٨٠٠ 
١١ 

 ٤٥/٣٤ ١ ٤٨٠٠ 
١٢ 

 ٤٥/٤٢ ٥ ٣٢٠٠ ٢٨ ٢  ١٢ ٤٨٠٠ 

 ٤٥/٥٦ ٣ ٤٨٠٠ ٤٣ ٣  ١٣ ٦٤٠٠ 
١٣ 

٤٥/٣٤ ٣ ٤٠٠٠ 

٤٥/٤٢ ٥ ٤٨٠٠ 
١٤ 

٤٥/٤٢ ٥ ١٥ ٤٨٠٠ 

 

 

٤٥/٥٦ ٣ ١٦ ٦٤٠٠ 
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  سال50رده سنى بالاى  
 

 4 -جدول الف 

 هفته )متر ( مسافت  )دقيقه  ( زمان  تکرار در هفته
١ ١٦٠٠ ٣٠/١٨ ٥ 
٢ ١٦٠٠ ٣٠/١٦ ٥ 
٣ ١٦٠٠ ١٥ ٥ 
٤ ٢٤٠٠ ١٤ ٥ 
٥ ٢٤٠٠ ٣٠/٢٤ ٥ 
٦ ٢٤٠٠ ٣٠/٢٢ ٥ 

 
  )  متر1994 تا 1595 (4 –       جدو ل د )        متر 1594 تا 1281 ( 4 –جدول ج )            متر 1280کمتر از  ( 4 –جدول ب 

تکرار در 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
تکرار در   هفته )متر ( 

 هفته
 زمان

 )دقيقه  ( 
مسافت 

تکرار در   هفته )متر ( 
 هفته

 زمان
 )دقيقه  ( 

مسافت 
 هفته )متر ( 

٣٠/٣٨ ٥  ٤٠٠٠ ٣٦ ٣ ٧ ٣٢٠٠ ٣٢ ٥  ٧ ٤٠٠٠ 

٣٠/٤٤ ٢ ٤٨٠٠ 
٧ 

 ٤٥/٢٨ ٢ ٨ ٣٢٠٠ ٣١ ٥  ٣٢٠٠ 

٣٠/٣٧ ٣  ٤٠٠٠ ٣٥ ٣ ٤٠٠٠ 
٨ 

 ٣٠/٣٨ ٥ ٩ ٤٠٠٠ 

٤٨٠٠ ٤٣ ٢ 
٨ 

 ٣٠/٢٨ ٣ ٤٥/٢٨ ٢  ٣٢٠٠ ٣٢٠٠ 

٤٠٠٠ ٣٧ ٢  ٩ ٤٨٠٠ ٤٣ ٥ 
٩ 

 ٣٠/٢٧ ٣ ٤٠٠٠ 
١٠ 

٣٠/٢٨ ٣  ٣٢٠٠ ٢٨ ٢  ١٠ ٦٤٠٠ ٥٧ ٣ ٣٢٠٠ 

١٥/٤٣ ٣ ٤٨٠٠ 
١٠ 

 ٤٠٠٠ ٣٧ ٢ 
١١ 

٤٠٠٠ ٣٦ ٣  ٤٠٠٠ ٣٥ ٣ 

٤٨٠٠ ٤٣ ٢ 
١١ 

 ٣٠/٤٤ ٢ ٤٨٠٠ 
١٢ 

٣٢٠٠ ٢٨ ٢  ١٢ ٤٨٠٠ ٤٣ ٥ 

١٥/٤٣ ٣  ١٣ ٦٤٠٠ ٥٧ ٣ ٤٨٠٠ 
١٣ 

 ٤٠٠٠ ٣٥ ٣ 

 ٤٨٠٠ ٤٣ ٢ 
١٤ 

 ١٥ ٤٨٠٠ ٤٣ ٥ 
 

 ١٦ ٦٤٠٠ ٥٧ ٣ 

 
 
 



 
18

 دويدن آهسته براى افزايش استقامت قلبى تنفسى/ برنامه قدم زدن  )) 2
 
 

قبل از شروع پياده روى بر اساس برنامه لازم است ميزان آمادگى جسمانى فرد تعيين گردد که اين                     
 . انجام مى گيرد ( One - Mile Walking Test )امر با تست راه رفتن بمقدار يک مايل 

 :روش انجام تست 
بدون ( گرم کردن و انجام حرکات کششى فرد مسافت يک مايلى را با بيشترين سرعت                             بعد از     

طى مى کند و در خاتمه تعداد ضربان قلب خود را             ) احساس  خستگى ، تنگى نفس و حالت تهوع             
و بدنبال آن مرحله خنک کردن را انجام         ) 4 * ثانيه   15ضربان در   ( در عرض يک دقيقه مى شمارد      

 ميزان آمادگى فرد بدست مى آيد بطوريکه اگر شخص مسافت يک                     5اس جدول     مى دهد و بر اس      

مايلى را در مدت زمان کمترى نسبت به مدت زمان مشخص شده بر اساس ضربان قلب طى کند                            
ميزان آمادگى جسمانى وى بالا خواهد بود و اگر مدت زمان فوق بيشتر باشد نشانگر سطح آمادگى                   

 .پايين فرد مى باشد
 ست فوقبر اساس ت

 3 تا   2آهسته دويدن از سطح     /   اگر ميزان آمادگى جسمانى فرد متوسط باشد برنامه راه رفتن             -

 . شروع ميشود6جدول 

آهسته دويدن  /   دقيقه بيشتر باشد برنامه راه رفتن        2 از زمان متوسط     اگر زمان بدست آمده    -

 .شروع مى شود 6 جدول 2 تا 1از سطح 

آهسته دويدن از /  دقيقه کمتر باشد برنامه راه رفتن 2متوسط اگر زمان بدست آمده از زمان      -

 . شروع مى شود6 جدول 5 تا 4سطح 

آهسته دويدن  /  دقيقه کمتر باشد برنامه راه رفتن           4اگر زمان بدست آمده از زمان متوسط            -

 .شروع مى شود 6جدول  7تا  5از سطح 
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 5جدول 
 *)دقيقه / نيه ثا( زمان نشان دهنده آمادگى جسمانى متوسط 

 ) کيلو گرم 80( مردان  ) کيلوگرم 57( زنان 
 سن  ضربان قلب

٠٨/١٩ – ٥٧/٢٠ 
٣٨/١٨ – ٢٧/٢٠ 
١٢/١٨ – ٠٠/٢٠ 
٤٢/١٧ – ٣٠/١٩ 
١٢/١٧ – ٠٠/١٩ 
٤٢/١٦ – ٣٠/١٨ 
١٢/١٦ – ٠٠/١٨ 

٠٦/١٧ – ٣٦/١٩ 
١٦ /٣٦ – ١٠/١٩ 
٠٦/١٦ – ٣٥/١٨ 
٣٦/١٥ – ٠٦/١٨ 
١٠/١٥ – ٣٦/١٧ 
٤٢/١٤ – ٠٩/١٧ 
١٢/١٤ – ٣٩/١٦ 

١١٠ 
١٢٠ 
١٣٠ 
١٤٠ 
١٥٠ 
١٦٠ 
١٧٠ 

٢٠ -٢٩ 

٥٢/١٧ – ٤٦/١٩ 
٢٤/١٧ – ١٨/١٩ 
٥٤/١٦ – ٤٨/١٨ 
٢٤/١٦ – ١٨/١٨ 
٥٤/١٥ – ٤٨/١٧ 
٢٤/١٥ – ١٨/١٧ 
٥٥/١٤ – ٥٤/١٦ 

٥٤/١٥ – ٢١/١٨ 
٢٤/١٥ – ٥٢/١٧ 
٥٤/١٤ – ٢٢/١٧ 
٣٠/١٤ – ٥٤/١٦ 
٠٠/١٤ – ٢٦/١٦ 
٣٠/١٣ – ٥٨/١٥ 
٠١/١٣ – ٢٨/١٥ 

١١٠ 
١٢٠ 
١٣٠ 
١٤٠ 
١٥٠ 
١٦٠ 
١٧٠ 

٣٠ - ٣٩ 

٢٠/١٧ – ١٥/١٩ 
٥٠/١٦ – ٤٥/١٨ 
٢٤/١٦ – ١٨/١٨ 
٥٤/١٥ – ٤٨/١٧ 
٢٤/١٥ – ١٨/١٧ 
٥٤/١٤ – ٤٨/١٦ 
٢٥/١٤ – ١٨/١٦ 

٣٨/١٥ – ٠٥/١٨ 
٠٩/١٥ – ٣٦/١٧ 
٤١/١٤ – ٠٧/١٧ 
١٢/١٤ – ٣٨/١٦ 
٤٢/١٣ – ٠٩/١٦ 
١٥/١٣ – ٤٢/١٥ 
٤٥/١٢ – ١٢/١٥ 

١١٠ 
١٢٠ 
١٣٠ 
١٤٠ 
١٥٠ 
١٦٠ 
١٧٠ 

٤٠ - ٤٩ 

٠٤/١٧ – ٤٠/١٨ 
٣٦/١٦ – ١٢/١٨ 
٠٦/١٦ – ٤٢/١٧ 
٣٦/١٥ – ١٨/١٧ 
٠٦/١٥ – ٤٨/١٦ 
٣٦/١٤ – ١٨/١٦ 
٠٦/١٤ – ٤٨/١٥ 

٢٢/١٥ – ١٧/٤٩ 
٥٣/١٤ – ٢٠/١٧ 
٢٤/١٤ – ٥١/١٦ 
٥١/١٣ – ٢٢/١٦ 
٢٦/١٣ – ٥٣/١٥ 
٥٩/١٢ – ٢٦/١٥ 
٣٠/١٢ – ٥٦/١٤ 

١١٠ 
١٢٠ 
١٣٠ 
١٤٠ 
١٥٠ 
١٦٠ 
١٧٠ 

٥٠ - ٥٩ 

٣٦/١٦ – ٠٠/١٨ 
٠٦/١٦ – ٣٠/١٧ 
٣٧/١٥ – ٠١/١٧ 
٠٩/١٥ – ٣١/١٦ 
٣٩/١٤– ٠٢/١٦ 
١٢/١٤ – ٣٢/١٥ 

٣٣/١٥ – ٥٥/١٧ 
٠٤/١٥ – ٢٤/١٧ 
٣٦/١٤ – ٥٧/١٦ 
٠٧/١٤ – ٢٨/١٦ 
٣٩/١٣ – ٥٩/١٥ 
١٠/١٣ – ٣٠/١٥ 

١١٠ 
١٢٠ 
١٣٠ 
١٤٠ 
١٥٠ 
١٦٠ 

+٦٠ 

  ثانيه کاهش 15 کيلوگرم در زنان ، زمان مورد نظر بايستى 57 کيلوگرم در مردان و 80 کيلوگرم وزن بيش از 4/5براى هر *   
 . ثانيه بايستى افزايش يابد15 کيلوگرم وزن کمتر از اوزان فوق الذکر زمان مورد نظر، 4/5يابد و براى هر 
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 6جدول 
سطح مؤثر فعاليتى قلب   دفعات مدت

سطح فعاليت )شدت ( 
 ١ دقيقه راه برويد١٠-٢٠بمدت  %٦٠ سه روز هفته٢-٤
 ٢ دقيقه سريع راه برويد١٥-٢٠بمدت  %٦٠ سه روز هفته٢-٤

 %٦٠ سه روز هفته٢-٣

بطور آهسته   )  متر     ٩٠حدود   (  يارد     ١٠٠بميزان   
 متر  ٢٧٠حدود  (  يارد   ٣٠٠بدويد سپس به مسافت      

به هر  .  کنيد    بار تکرار  ٤اين مرحله را    . راه برويد ) 
دوره فعاليت بعدى يک مرحله اضافه نماييد هرگاه به          

 ٣٠حداکثر  (  برويد   ٤تکرار هشتم رسيديد به سطح        
 )دقيقه 

٣ 

 %٦٠  روز٣-٤ هفته٢-٣

بطور آهسته )  متر ١٨٠حدود  (  يارد   ٢٠٠به ميزان   
دمتر ١٨٠حدود  (  يارد   ٢٠٠بدويد سپس به مسافت      

به هر  . ار تکرار کنيد     ب ٤اين مرحله را    . راه برويد ) 
دوره فعاليت بعدى يک مرحله اضافه نماييد هر گاه                

حداکثر (  برويد    ٥به تکرار هشتم رسيديد به سطح           
 ) دقيقه ٢٨

٤ 

 %٧٠  روز٣-٤ هفته٢-٣

بطور آهسته )  متر ٣٦٥حدود  (  يارد   ٤٠٠به ميزان   
 متر  ٣٦٥حدود  (  يارد   ٤٠٠بدوبد سپس به مسافت      

به .  بار تکرار کنيد        ٤رحله را    اين م . راه برويد    ) 
هر دوره فعاليت بعدى يک مرحله اضافه نماييدهر گاه    

حداکثر (  برويد    ٦به تکرار هشتم رسيديد به سطح           
 ) دقيقه ٢٦

٥ 

 %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣

بطور آهسته )  متر ٧٣٠حدود  (  يارد   ٨٠٠به ميزان   
 متر  ٣٦٥حدود  (  يارد   ٤٠٠بدويد سپس به مسافت      

به هر  .  بار تکرار کنيد   ٤اين مرحله را    . د  راه بروي ) 
دوره فعاليت بعدى يک مرحله اضافه نماييد هرگاه به          

 ٢٢حداکثر  (  برويد    ٧تکرار ششم رسيديد به سطح        
 )دقيقه 

٦ 

 %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣

بطور )  متر     ١١٠٠حدود   (  يارد     ١٢٠٠به ميزان     
حدود (  يارد      ٦٠٠آهسته بدوبد سپس به مسافت              

 بار تکرار    ٢اين مرحله را     .  راه برويد     ) متر    ٥٥٠
به هر دوره فعاليت بعدى يک مرحله اضافه               . کنيد   

 ٨نماييد هرگاه به تکرار چهارم رسيديد به سطح                    
 ) دقيقه ٢٢حداکثر ( برويد 

٧ 

 %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣
بطور )  متر      ١٦٠٠حدود   ( به ميزان يک مايل            

 راه   دقيقه ٣ دقيقه بدويد سپس بمدت         ١٠آهسته در    
 ١٠-١٢سپس دوباره يک مايل را در مدت             . برويد  

 .دقيقه بدويد
٨ 

 %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣
بطور )  متر      ٢٤٠٠حدود   (  مايل      ٥/١به ميزان      
 دقيقه   ٦-٨ دقيقه بدويد سپس بمدت           ١٥آهسته در     
-١٨ مايل را در مدت       ٥/١سپس دوباره   . راه برويد   

 . دقيقه بدويد١٥
٩ 

 ١٠  دقيقه بدويد ٢٠يل را در مدت  ما٢ %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣
 ١١  دقيقه بدويد ١٨ مايل را در مدت ٢ %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣
 ١٢  دقيقه بدويد ١٦ مايل را در مدت ٢ %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣
 ١٣  دقيقه بدويد ١٤ مايل را در مدت ٢ %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣
 ١٤ دامه دهيد دقيقه ا٢٠-٤٠فعاليتهاى هوازى را  %٧٠  روز٣-٥ هفته٢-٣
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دويدن  نرم  وسبک  براى  بزرگسالان  با       / هفته اى  قدم  زدن      16برنامه    )) 3
 سطح  توانايى  پائين  

 
  2 و 1هفته  

   اگر شما پس  از       .دقيقه  با گام  هاى  سريع  راه  برويد            10 روز   3 - 5در دو هفته  اول  و در هر هفته            

سطح  مؤثر  %  50.( دقيقه  آهسته  گام  برداريد        10شديد براى  باقيمانده        دقيقه  قدم  زدن خسته        3 - 5

 )فعاليتى  ضربان  قلب  
  4 و 3هفته  

دقيقه  به    3 - 4دقيقه  اول  احساس  خستگى  کرديد براى          6 - 8 دقيقه  سريع  راه  برويد اگر در         15بمدت   

سطح  مؤثر    % 60.(  بصورت  سريع  راه  برويد           دقيقه  را   15آهستگى گام  برداشته  سپس  باقيمانده          

 ) فعاليتى  ضربان  قلب  
 6 و 5هفته  

 دقيقه   10 دقيقه  آهسته  گام  برداشته  و دوباره  براى             3 - 4دقيقه  سريع  راه  برويد سپس  بمدت         10بمدت   

  )سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب  %  60. ( نهايى بصورت  سريع  راه  برويد 

 7هفته  

بار اين  حالت  را تکرار       9آهسته  بدويد و سپس  براى  دو دقيقه  قدم  بزنيد              ) متر   28حدود  ( يارد   30

 )سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب   %60. ( کنيد 

 8هفته  

     . بار اين  حالت  را تکرار کنيد         9آهسته  بدويد و سپس  دو دقيقه  قدم  بزنيد             )  متر    55حدود  ( يارد   60

   )سطح مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب  %  60( 

  9هفته  

   .بار اين  حالت  را تکرار کنيد          9آهسته  بدويد و سپس  دو دقيقه  قدم  بزنيد           ) متر   100حدود  (  يارد   110

 ) سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب  % 60( 

 01هفته  

 . کنيد   بار اين  حالت  را تکرار      7قيقه  قدم  بزنيد    آهسته  بدويد و سپس  دو د     ) متر   120حدود  ( يارد   130

 )  سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب   60%( 
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  11هفته  

 . بار اين  حالت  را تکرار کنيد      4 دقيقه  قدم  بزنيد     1/5آهسته  بدويد و سپس      )  متر   230حدود  (  يارد   250

 )سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب  % 60( 

 21هفته  

 . بار اين  حالت  را تکرار کنيد      3دقيقه  قدم  بزنيد     1/5آهسته  بدويد و سپس      )  متر   460حدود  ( يارد   500

 ) سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب   70%( 

 31هفته  

 بار تکرار    2قدم  بزنيد    )  متر    275حدود  ( يارد   300آهسته  بدويد سپس      ) متر   800حدود  (  مايل     نيم

 )ؤثر فعاليتى  ضربان  قلب سطح  م% 70.( کنيد

 41هفته  

دقيقه  قدم  بزنيد اين  حالت         3آهسته  بدويد و سپس  بمدت          )   متر     1200حدود  (    مايل        سه چهارم  

 )سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب   % 70.( را  يکبار تکرارکنيد

  51هفته  

. دقيقه  قدم  بزنيد   3 - 5سته  بدويد و سپس  براى       دقيقه  آه  10را حداکثر در    )  متر   1600حدود  ( يک  مايل    

 )سطح  مؤثر فعاليتى  ضربان  قلب   % 70.( يک  بارتکرار کنيد

 61هفته  

که  در برنامه  قبل  گفته  شد آماده  هستيد در عرض  چند هفته  شما               9حال  شما براى  انجام  فعاليت  سطح         

 .را بدست  آوريد  13قيقه  رايعنى  سطح  بايد توانايى دويدن  يک  مايل  در هفت  د

سطح  مؤثر فعاليتى  افزايش  نيابد و اگر متوجه           % 70بخاطر داشته  باشيد که  ضربان  قلب  شما از           

 .شويد که  ضربان قلبتان  به  بالاتر از سطح  مؤثر فعاليتى  رسيده  است  از سرعت  گامهايتان  بکاهيد
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 ضميمه 
 

 ششى  مناسب  براى  پياده روى  و دوى  نرم  و سبک   حرکات  ک
 
 
  کشش  عضله  چهار سر ران  - 1

با تکيه  به  ديوار ايستاده  و پاى  چپ  را خم  نموده  و بادست  چپ  از ناحيه  مچ  پا گرفته  تا پا ناحيه                                     
  هر پا تکرار مى گردد در اين          مرتبه  براى  5ثانيه  حفظ  شده  و       10سرين  رالمس  نمايد اين  حالت  بمدت          

 .حرکت  کششى نبايستى  مچ  پا بطرف  سرين  کشيده  شود
 
 
 
 
 
 
 
  کشش  عضلات  شانه  و بازو - 2

دستها را بفاصله  عرض  شانه  از همديگر در روى ميله اى  قرار داده  و با خم  کردن  زانوها به  تنه                                  
 5ثانيه  حفظ  نموده  و           10ه  شود اين وضعيت  را بمدت              اجازه داده  ميشود که  به  طرف  پايين  کشيد               

 .رتبه تکرار نماييدم
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  کشش  عضلات  پشت  ران  ، پشت  ساق  و کمر- 3

در حالتى  که  پاى  چپ  در وضعيت  باز شده  و پاى  راست  در وضعيت  خم  شده  باشد نشسته  و سپس  تنه             
10اين  حالت  زانو را مختصر خم  کرده  و حالت  کشش  را بمدت                  را تا حدممکن  بطرف  جلو بکشيد در          

 . مرتبه  اين  حرکت  را براى  هر پا تکرار نماييد5ثانيه  حفظ  نماييد وسپس  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
  کشش  عضلات  پشت  ران  و پشت  ساق - 4

زانوى  جلويى  را خم     در روبروى  ديوار بطوريکه  يک  پا در جلوى  پاى  ديگرقرار بگيرد بايستيد سپس               
نماييددر حاليکه  زانوى  عقبى  در وضعيت  کاملاً باز شده نگه  داشته  شود بايستى  هر دو پاشنه  کاملاً                        

 ثانيه نگه داشته و سپس با پاى ديگر تکرار          10روى کف زمين قرار بگيرد و اين وضعيت را بمدت           در

  .گردد
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