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Abstract 

Background and Purpose: Cooling-down after an intensive exercise has been studied widely, while 

evidence on the role of hypoxia in optimal cooling-down are rare. Present study aimed to compare the 

effects of cooling-down through hypoxia-hypercapnia or normoxia on fatigue and blood lactate 

concentration in elite triathletes and swimmers after an exhaustive swimming activity.  

Materials and Methods: Ten elite swimmers (age, 21.4 ± 4.16 years; height, 187.1 ± 6.3 cm; weight, 76.3 

± 6.4 kg) from the triathlon and swimming men’s national team (at least 3 years of experience as a member 

of national team) performed an exhaustive swimming protocol followed by either hypoxia-hypercapnia or 

normoxia recovery, in two separate sessions, with one week intervening. The exhaustive swimming 

protocol included 4×50 meters all-out swimming with 10 s rest between the intervals. Afterward, subjects 

in hypoxia-hypercapnia grouphad 8 min active recovery in hypoxia-hypercapnia,  while, subjects in 

normoxia group had 8 min active recovery in normoxia condition. Blood lactate level and rate of fatigue 

(ROF) were measured immediately after, 5 min and 8 min after recovery. ANCOVA was used to analyze 

the data at p≤ 0.05 significance level.  

Results: Cooling-down through hypoxia-hypercapnia resulted in lower blood lactate level 5 and 8 min after 

recovery compared to normoxia condition (P = 0.02 and P = 0.03, respectively). Moreover, ROF was 

significantly lower after 8 min in hypoxia-hypercapnia condition than normoxia condition (P = 0.04).  

Conclusions: It seems that cooling-down in hypoxia-hypercapnic condition resulting in better recovery 

after exhaustive swimming than normoxia condition. However, further studies are needed to understand 

possible mechanisms of this type of recovery. 
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 یبدن  تیفعال   و  ورزش یولوژیزیف  هینشر 

  29-17 یهاصفحه ،2 شماره ،18  دوره ،1404

 مقاله پژوهشی 

، خستگی و بازیافت  بر لاکتاتو نورموکسی   یپرکپنیها یپوکس یکردن ها  سرد تأثیر

 سازوامانده  تی فعال کی پس از  گران نخبهو شنا  کارانگانهسه

  3، محمدعلی قرائت  2، مهدی گودرزی  *1یرجب دیحم،   1ییکشاورز تقوا دیوح

 دانشکدۀ علوم ورزشی، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران  1
 گروه تربیت بدنی، دانشگاه پیام نور ساوه، ایران  2
 گروه آموزش تربیت بدنی، دانشگاه فرهنگیان، تهران، ایران  3

 دهی چک 

های کاربردی در خصوص  های گوناگون بررسی شده است. ولی پژوهش سرد کردن پس از انجام فعالیت شدید به روش   و هدف:  زمینه

بر غلظت  ی  پرکپن ی ها  یپوکس ی ها  ط ی کردن در شرا   سرد   کردن بهینه اندک است. پژوهش حاضر، به بررسی اثر   نقش هایپوکسی در سرد 

 پرداخته است.   ساز وامانده   ت ی فعال   کی گانه و شنا پس از  سه   ۀورزشکاران نخب و میزان خستگی  لاکتات خون  

  ±   6/ 3سال، قد    4/21  ±   4/ 16)دارای حداقل سه سال عضویت تیم ملی، سن  گانه و شنا  سه   بۀ ورزشکار مرد نخ   10  ها: مواد و روش 

 گروه جلسه  در دو    یتصادف   صورتگزینش شدند و به هدفمند  در دسترس  صورت  کیلوگرم( به   76/ 3  ±  6/ 4و وزن    متر ی سانت  187/ 1

حداکثر سرعت  با  متر شنا    4× 50شامل   ساز ند. فعالیت وامانده قرار گرفت در آب    یپرکپن ی ها   ی پوکس یسرد کردن ها ی و رموکس و سرد کردن ن 

صورت نورموکسی )هشت دقیقه استراحت فعال با شنای زیر بیشینه در سطح آب( یا  کردن به سرد    و   ثانیه استراحت   10با فاصلۀ  

صورت  ها به هایپوکسی هایپرکپنی )هشت دقیقه استراحت فعال با شنای زیر سطح آب همراه با حبس نفس( پس از فعالیت بود. آزمودنی 

ساز را با فاصلۀ یک هفته انجام دادند و پس از یک هفته، روش دیگر را تکرار کردند.  پس از فعالیت وامانده  متقاطع دو نوع سرد کردن 

بلافاصله، پنج دقیقه و هشت دقیقه پس از سرد    ROF)و میزان خستگی )مقیاس   ( با برداشت خون از انگشت سبابه )   لاکتاتغلظت  

 شد.    استفاده   ≥P  0/ 05در سطح معناداری    ها گروه   ۀ س ی مقا   ی آنکوا برا روش  از    گیری شد. کردن اندازه 

کردن در شرایط    که لاکتات هنگام سرد نشان داد  پنج دقیقه و هشت دقیقه پس از سرد کردن  های  گیری لاکتات در زمان اندازه   نتایج: 

(. همچنین میزان درک  P  ،03 /0 =P=0/ 02ترتیب  ی بود )به نورموکس صورت معنادار کمتر از لاکتات در شرایط  ی به پرکپن ی ها  یپوکس ی ها 

تری نسبت به گروه  طور معنادار کاهش برجسته خستگی در هشت دقیقه پس از فعالیت سرد کردن، در گروه هایپوکسی هایپرکپنی به 

 (.P=0/ 04نورموکسی داشت ) 

پس از فعالیت    عنوان راهکاری جدید تأثیر بیشتری بر بازیافت ی به پرکپن ی ها   ی پوکس ی ها سرد کردن در شرایط  رسد  نظر می به   گیری: نتیجه 

 های احتمالی برتری این روش، به پژوهش بیشتری نیاز است.  گیری بهتر و همچنین سازوکار دارد. البته برای نتیجه   ساز شنای درمانده 

 ی، خستگی، شناگران نخبهپوکس یها   سرد کردن فعال، بازیافت، ی کلیدی: ها واژه 

  ی و نورموکس  یپرکپنیها  یپوکسیکردن ها  سرد   ریثأتم ع.    ، قرائت  ی م، گودرز ی ح ، رجبیی و کشاورز تقوانحوه استناد به این مقاله:  

بازیافت سه  یبر لاکتات، خستگ از  کاران و شنا گانهو    تیورزش و فعال  یولوژ یزیف  یۀنشر.  سازوامانده   تیفعال  کیگران نخبه پس 

  .29-17(:2)18؛1404.یبدن
 

  hrajabi@khu.ac.ir: مسئول سندهینو  انامهیرا  *

 03/12/1403: رشی پذ خی تار    19/11/1403: شی رایو خی تار 02/09/1403: افتی در خی تار
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 مقدمه 

  درپی های پیشدید و رقابت هایخستگی در پی تمرین

های  در بافت  های تولید انرژیاختلال در دستگاهموجب  

 ۀعملکرد بهین  آثار منفی بر  شود و محیطی و مرکزی می

(. با توجـه بـه نوع فعالیت، دلایل  2،1) داردورزشکاران 

  وساز متفاوتی برای بروز خستگی بیان شده است. سوخت

  و یا در میان   ها در بین تمرین ناکافی    ناکامل و بازیافت 

پیاپی مسابق  دو ورزشبه،  ۀ  در  نیازمند  ویژه  که  هایی 

هستند،  روز  یک  طول  در  فعالیت  وهله  چندین  تکرار 

انجام   در  توانایی  کاهش  و  خستگی  افزایش  سبب 

، تلاش برای بنابراین(.  3)  های بعدی خواهد شدفعالیت

)بهبود   انرژی  منابعزودهنگام    ۀتخلی  به حداقل رساندن

منابع  بازسازی  برای  تلاش  و  فعالیت  هنگام  کارایی( 

  به   ی بدن تر دماسریع   ، برگشتانرژی در دورۀ بازیافت

 زی زائدوسامواد سوخت   ترعیسرپالایش  و    حالت اولیه 

خستگی   کاهش  میبهضروری  برای    (. 4)  رسدنظر 

به سریع  در  بازیافت  های  رشته   ورزشکارانویژه 

شنا،  ی دانیدووم کانوپولو،  ،  روئینگ،  قایقرانی 

مجبور های مشابه که  ورزش  و   ، تکواندوسواریدوچرخه 

  اهمیت  ، روز هستند  های پیاپی در یکانجام رقابت  به

 (.8-5) بیشتری دارد

عمـد از    دستگاه  ۀدلایـل  انرژیخسـتگی  کار  به  های 

فرشدهگرفته انباشت  جـانبی  وردها،  هـای 

  )خستگی مرکزی( و   وسـازی، دسـتگاه عصـبی سـوخت 

 اسـت  یاچهیاخـتلال در سـازوکار انقبـاض تارهای ماه

هـوازی های شدید بی. بـروز خسـتگی در فعالیت(8،  3)

حدی  احتمالاً   فـرتا  انباشت  از   یهـاوردهاناشـی 

انباشتوسازی همچون لاکتات  سوخت  در درون    H+ و 

   (.10،9)عضلات است 

عضـله   وز اسید یش  افزا  فعالیت شدید  نتیجۀ  در    در  و 

بودن    پی  در  اکسیژن  ناکافی  اختلال  چرخۀ موجب 

 تولید آدنوزین تریشود و از  می کربس و زنجیر تنفسی  

بی   ( ATP)  فسفات  تجزیۀ  طریق  گلوکز  از  در هوازی 

می فعالیت  ممانعت  سریع  و  پرشدت  (.  11)   کند های 

احیای   با  سیتوزول  در    اکسایش و    روات ی پلاکتات 

و تحت عمل آنزیم لاکتات    NAD+به    NADHهمزمان  

می  ایجاد  ) دهیدروژناز    و   حجم   دلیل به   (. 10شود 

بالا سوخت   ت ظرفی  اسکلتی ماهیچه   ، وسازی  های 

تول   هستند   ی اندام   ن یتر ی اصل  هنگام    د ی که  لاکتات 

از فعالیت   آن را و مصرف  فعالیت     د ن بر عهده دار   پس 

به 12)  طور مستقیم سبب خستگی (. هرچند لاکتات 

شود، ولی نشانگر مهمی برای تنظیم شدت فعالیت نمی 

به  در    رود ی م شمار  ورزشی  دلیل،  همین  به  و 

رفته های خستگی و بازیافت مورد توجه قرار گ پژوهش 

 لاکتات و طراحی  تغییرات   ، بررسی بنابراین (.  12است )

بازیافت برنامه  تواند  لاکتات که می   برای برداشت   های 

برخوردار  ویژه  اهمیت  از  باشد،  اسیدوز  بیانگر کاهش 

  . است 

روش از  بازیافت  یکی  در  سنتی  از    ترعیسرهای  پس 

روش از  استفاده  لاکتیکی،  سردتمرینات  کردن    های 

پژوهش زمینه  همین  در  است.  به فعال  بسیاری    های 

نسبت  بازیافتمؤثر    نقش انجام  غیرفعال،    به  فعال  یا 

در  های شدید  های هوازی سبک پس از فعالیتفعالیت

فواید    (. همچنین17- 13اشاره دارند )  لاکتات   برداشت 

های نوین سرد کردن مانند هایپوکسی در فشار بالا  روش

به نورموکسی  یا  بدن  با  روی  مشابه  شرایط  در  ویژه 

اصلی  ی ،  فعالیت  برخی  است    ها افتهدر  شده  گزارش 

های آبی  در رشته   هاافتهرای نمونه یب(.  20،19،18،14)

بازیافت )با    بیانگر  آب  در  کردن  سرد  کمک  با  مؤثرتر 

 .  (23-21) است (استفاده از دمای آب و فشار آب

به منطقی  میهرچند  در    رفتنگ  قرار  کهرسد  نظر 

هایپوکســی   اکســیژن)معــرض  فشــار  ( کــاهش 

بلندمدت به دستگاه  سازگاری   سبب  ،صورت  در  هایی 

( اکسیژن  ترشـانتقال  از    حافــزایش  اریتروپـویتین 

افزایش  هـا  کلیـه قرمـزگلبولو  بهبود  و    (هـای 



 و همکاران یی کشاورز تقوا  شناگران نخبه  یبر لاکتات و خستگ  یپوکسیاثر سرد کردن به روش ها 

 
20 

 

( که  24،  18،  6شود )میظرفیــت تــامپونی عضــله  

فعالیت شدید  می از یک  بازیافت پس  تسریع  تواند در 

نقش داشته باشد، ولی این تغییرات در پی هایپوکسی  

کوتاه آب  زیر  و  هایپرکپنی  شرایط  از  در  پس  مدت 

است نشده  بررسی  شدید  به  .فعالیت  اول  نگاه  نظر در 

بهمی موضوع  این  طرح  که  به  رسد  فقط  وقتی  ویژه 

زیرا  است،  همراه  تردید  با  شود،  توجه  هیپوکسی 

رسانی بیشتر پس از فعالیت شدید برای بازیافت  اکسیژن 

عنوان یکی از راهکارهای مهم است و به همین دلیل به 

( است  گرفته  قرار  توجه  مورد  (.  20،  11،  6بازیافت 

بنابراین منطقی است که استفاده از هیپوکسی پس از 

رسد  نظر میعالیت شدید، بازیافت را مختل کند. اما بهف

دورۀ   در  هایپوکسی  که  روشی  و  هایپوکسی  اندازۀ 

می اعمال  مورد  انکتهشود،  بازیافت  کمتر  که  است  ی 

هنگامی نمونه  برای  است.  گرفته  قرار  شرایط توجه  که 

هایپوکسی با حبس نفس هنگام فعالیت سبک در آب 

می و  انجام  هایپوکسی  فعال،  استراحت  )ترکیب  گیرد 

هایپرکاپنی( شاید نتیجۀ متفاوتی داشته باشد و شاید  

طور تجربی توسط برخی مربیان برای به همین دلیل به

دلایل   تاکنون  ولی  است،  شده  استفاده  بهینه  بازیافت 

نشده   بررسی  آن  اثربخشی  اثبات  و  این موضوع  علمی 

رسد این  نظر میبا توجه به مبانی نظری موجود به  است.

به بازیافت  از  افزایش سطح دیالگو  اکسید کربن  دلیل 

افزایش  را  اسیدوز  سطح  باید  اکسیژن  کاهش  و  خون 

دهد و بازیافت را مختل کند. اما ورزشکارانی که از این 

ویژه در زیر آب در قسمت عمیق استخر استفاده  مدل به

راهکار کرده این  اجرای  از  پس  را  بهتری  شرایط  اند، 

دلیل کم بودن میزان اند که شاید بهبازیافت گزارش داده

بودن فشار آب روی   زیاد  این شرایط و  هایپوکسی در 

افزایش  را  مرکزی  خون  جریان  که  باشد  بدن  سطح 

رفته، سبب ایجاد شرایط بهتری برای  همدهد و رویمی

می ابهبازیافت  به  توجه  با  حال  در شود.  موجود  ام 

اثرپذیری سطح لاکتات خون از سرد کردن در شرایط  

به هایپرکاپنی  اعمال  هایپوکسی  روش  یک  عنوان 

پژوهش   حاد،  بررسی  هایپوکسی  بـه  سرد   اثرحاضـر 

مقایسۀ آن با  و   هایپرکاپنی  کردن در شرایط هایپوکسی

ورزشکاران  ونروش   خون  لاکتات  غلظت  بر  رموکسی 

شنا  گانه  سه   ۀنخب واماندهو  فعالیت  یک  از  ز  ساپس 

 پرداخت.

 روش پژوهش 

پژوهش: ها نمونه  نیمه  ی  پژوهش  این  تجربی  در 

گانه  های سهنفر از ورزشکاران نخبۀ رشته   10کاربردی،  

 ( شنا  قد    21/ 4  ±   4/ 16و    187/ 1  ±   6/ 3سال، 

صورت در کیلوگرم( به   76/ 3  ±   6/ 4متر و وزن  سانتی 

انتخاب   و هدفمند  به دسترس  و  تصادفی  شده  صورت 

مداخلۀ   دو  در  گرفتن  قرار  برای  کردمتقاطع   نسرد 

) رموکس و ن  و   10ی  ها   نفر(  کردن    ی پوکس ی سرد 

نفر( تقسیم شدند. انتخاب این تعداد   10ی ) پرکپن ی ها 

ها با توجه به مقالات مشابه که افراد نخبه از آزمودنی 

بودند،   کرده  بررسی  را  عملکردی(  لحاظ  از  )همگن 

 ( شد  اولیه، 7تعیین  محاسبۀ  به  توجه  با  همچنین   .)

به  با  آزمون  نمونۀ    G*Power  افزار نرم کارگیری  تعداد 

(. آزمون  25دانشگاه کیل آلمان برآورد شد )   3.1نسخۀ  

  که   ، f  اثر   ۀ انداز   ی برا   کوهن   توسط   شده ارائه   ی آمار 

 زرگب  و (  0/ 25)   متوسط   ، ( 0/ 10)   کوچک   ر ی مقاد   شامل 

  ، 05/0 ی معنادار  سطح  گرفتن  نظر  در  با  ، است ( 0/ 40) 

  با   برابر   f  مقدار   و   ، 0/ 95  با   برابر (  Ꞵ-1)   ی آمار   توان 

  گروه   هر   ی برا  مطالعه   ن یا   ی برا   لازم   نمونه   حجم   ، 0/ 40

با این همه،    . ( 26)   برآورد شد   نفر   هشت   )هر مداخله( 

آزمودنی  امکان خروج  نظر گرفتن  پژوهش با در  از  ها 

در اجرای فرایند پژوهش و برای افزایش قدرت آماری 

پژوهش، اندازۀ نمونۀ آماری هر گروه به تمامی نفرات 

نفر در هر مداخله افزایش یافت.   10در دسترس یعنی 

جمعیت  آزمودنی مشخصات  جدول  شناختی  در    1ها 

 ارائه شده است.
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 های آزمودن ۀسابق و یبدن یهایژگ یو استاندارد انحراف و نیانگیم .1 جدول

 )سال(  یورزش ۀسابق (کیلوگرم ) وزن (مترسانتی) قد )سال(  سن تعداد  یورزش ۀرشت

 10/ 51 ± 2/ 7 74/ 91 ± 7/ 4 189/ 1 ± 7/ 4 21/ 0 ± 3/ 12 6 شنا

 9/ 63 ± 2/ 4 77/ 73 ± 5/ 5 184/ 9 ± 5/ 1 21/ 8 ± 5/ 21 4 گانهسه

 10/ 07 ± 2/ 5 76/ 3 ± 6/ 4 187/ 1 ± 6/ 3 21/ 4 ± 4/ 16 10 مجموع

 

ها از ورزشکاران نخبه )عضو تیم ملی(  هرچند آزمودنی

آزمودنی از سلامت  آزمون،  آغاز  از  پیش  اما  ها،  بودند، 

بیماری به  ابتلا  قلبی  عدم  خاص  عدم  - های  و  عروقی 

فعالیت انجام  برای  پزشکی  ورزشی،  محدودیت  های 

منظور رعایت اخلاق پژوهش،  عمل آمد و بهاطمینان به 

رضایت همۀ  برگۀ  از  کتبی  برای   کنندگانشرکتنامۀ 

   شرکت در آزمون دریافت شد.

پژوهش:  اجرای  تمرین،   روش  از  پیش  روز  صبح 

وزن آنتروپومتر  ی ها داده  و  نواری(  متر  )توسط  قد  ی 

دیجیتال   ترازوی  و  Personal Scale)توسط    چین( 

هنگام   لاکتات   میزان  استراحت  حالت  در  ورزشکاران 

ساخت آلمان(    Scoutمتر  برخاستن از خواب )لاکتات 

خون  طریق  قطره از  سبابه گیری  انگشت  از  ای 

صبح روز    . عنوان لاکتات پایه ثبت شد ی و به ر یگ اندازه 

ساز وامانده   ن ی تمر   ۀ دو گروه در برنام   های ی آزمودن بعد،  

ثانیه   10استراحت  و    با شدت بیشینه متر شنا    4× 50

تکرارها  کرد   بین  برنامۀ   . ند شرکت  این  انتخاب  دلیل 

تمرینی، متداول بودن این نوع برنامه در روزهای شوک  

تمرینی و همچنین لاکتات بالای این فعالیت با توجه 

نیز    متر   50  هر   رکورد   (. 2های پیشین بود ) به پژوهش 

درصد    ثبت   و  گیری اندازه   جداگانه   صورت به  و  شد 

عم  نیز کاهش  اول  تکرار  به  نسبت  چهارم  تکرار  لکرد 

از مشابه بودن فشار تمرینی و میزان   تا  محاسبه شد 

شود.  حاصل  اطمینان  جلسه  دو  در  سپس    خستگی 

سطح لاکتات   ، ساز وامانده   ن ی بلافاصله پس از انجام تمر 

سبابه   ها ی آزمودن  انگشت  از  خون  برداشت  با 

آلمان(.    Scoutمتر  )لاکتات   شد   ی ر یگ اندازه  ساخت 

ها، آزمون شاخص میزان خستگی همچنین از آزمودنی 

مقیاس  به  توجه  از  به   ROF با  سپس  آمد.  عمل 

کردن   بندی سرد ها خواسته شد تا طبق گروه آزمودنی 

در آب را به روش هایپوکسی هایپرکپنی و نورموکسی 

 Q&Qانجام دهند. در همۀ مراحل آزمون از کرونومتر  

ورزشکاران  شنای  رکورد  ثبت  برای  ژاپن  ساخت 

 استفاده شد.  

اول:  فعالیت   مرحلۀ  اجرای  از  پس  مرحله،  این  در 

ی رکورد شناگران توسط کرونومتر،  ری گ اندازه شدید و  

گروه اول )پنج نفر( به روش نورموکسی )شنای کرال 

گیری آزاد( با شنای ملایم )با  یا شنای قورباغه با نفس 

نفس   60تا    40شدت   و  آب  سطح  در  گیری درصد( 

نفر( به    5آزادانه به مدت هشت دقیقه، و گروه دوم ) 

با شنا و سرعت مشابه    روش هایپوکسی )حبس نفس( 

تر از سطح یک و نیم متری، عمل زیر سطح آب پایین 

در  دادند.  انجام  دقیقه  مدت هشت  به  را  کردن  سرد 

نفس   اتمام  صورت  در  هایپرکپنی،  هایپوکسی  گروه 

ورزشکار می هنگام سرد   آب  کردن،  به سطح  توانست 

رفتن نفس، دوباره به بازیافت فعال خود در  بیاید و با گ 

ادامه   دهد. سرعت زیر آب در عمق یک و نیم متری 

درصد   60تا    40شنا کردن در مرحلۀ بازیافت حدود  

مرحله  دو  هر  در  و  تمرین  در  شنا  میانگین  سرعت 

مشابه بود. برای تعیین شدت سرد کردن، رکوردهای 

طی  مسافت  در  ورزشکار  هر  کردن  و  شنا  ثبت  شده 

- 40سرعت میانگین برای هر شناگر تعیین شد. سپس  
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به  60 سرعت  این  کردن درصد  طی  زمان  صورت 

مربی،  توسط  و  شد  گرفته  نظر  در  مشخص،  مسافت 

بازخورد لازم برای شنا کردن با سرعت مدنظر )برای 

ارائه شد.    60- 40دستیابی به   درصد سرعت بیشینه( 

سپس بلافاصله پس از سرد کردن، پنج دقیقه و هشت 

ممکن و در   مدت   با کمترین   دقیقه پس از سرد کردن 

با برداشت    آزمودنی گروه  هر دو  لاکتات  ،  کسان ی   ط یشرا 

و   سبابه  انگشت  از  دستگاه    گیری اندازه خون  توسط 

عمل آمد. آزمون به   ROFلاکتومتر و آزمون خستگی  

ROF    ر ی متغ   10تا    0است که از    ی عدد   ۀ نقط   11شامل  

کمک   ی کننده و پنج نمودار برا ف ی پنج توصو از    است 

مق  درک  در  فرد  ا   اس ی به  و    برد ی م بهره  رتبه    جادی و 

عنوان ابزاری معتبر برای ثبت خستگی پیش از این به 

 (. 2) در شناگران استفاده شده است  

ها  کردن گروه  یک هفته بعد، روش سرد  مرحلۀ دوم: 

عوض شد، به این صورت که پس از فعالیت شدید، گروه  

اول )پنج نفر( به روش هایپوکسی و گروه دوم )پنج نفر( 

کردن یا بازیافت را پس از    به روش نرموکسی عمل سرد

ها به همان  ساز انجام دادند. کلیه آزمون فعالیت وامانده

گیرنده مشابه  ترتیب مرحلۀ اول و با ابزار مشابه و آزمون 

 ها تکرار شد.  از آزمودنی

گروه   در  بررسی  و  طرح  از  پس  حاضر  پژوهش  روش 

فیزیولوژی ورزش دانشگاه خوارزمی و مطابقت با مقررات 

اخلاق در پژوهش این دانشگاه، پس از اعمال تغییرات  

تأیید و تصویب شد. در ضمن پس از ارائۀ توضیح کامل 

به   پاسخ  از  هاپرسشو  احتمالی،    کنندگان شرکت ی 

نامۀ کتبی شرکت داوطلبانه در پژوهش دریافت  رضایت

 شد. 
 

 ( Rate Of Fatigue)  یخستگ   یبنددرجه اسیمق. 1شکل 
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و   نیانگیم  نییتع  یبرا  یفیاز آمار توص: آماری تحلیل

مع شد.    اریانحراف  کاز  استفاده  -لموگروفوآزمون 

 آزمون  ها، داده  یعیطب  عیتوز  یبررس  یبرا  رنوفیاسم

 یآنکوا براآزمون  از    و   ها، همسان بودن داده  یبرا  نلوی

ها در  گزارش معناداری داده  تفاده شد. اسها  گروه  ۀسیمقا

محاسبات    استفاده شد. همۀ   ≥05/0Pسطح معناداری  

از نرم  یآمار انجام    22  ۀنسخ  SPSS  یافزاربا استفاده 

 .شد

 نتایج

جدول  همان در  بررسی    2طورکه  است،  مشاهده  قابل 

متری بیانگر   50نتایج اجرای ورزشکاران در چهار اجرای  

است،   تمرین  زمان  پیشرفت  با  شناگران  در  خستگی 

ای که تفاوت معناداری در رکورد اجرای شنا در  گونه به

( )P  ،44/3=F=04/0سومین  چهارمین  و   )02/0=P  ،

89/3=F  اجرا در هر دو گروه نسبت به نخستین اجرا )

مشاهده شد. این در حالی است که بین اجرای شنای 

تا   اول  )مرحلۀ  تمرین  مراحل  از  هریک  در  گروه  دو 

چهارم( تفاوت معنادار نبود که این موضوع در نخستین  

از  و  بود  شناگران  عملکرد  بودن  همگن  نشانۀ  اجرا، 

های  در دو گونه روشدومین اجرا به بعد، فشار مشابه  

 کند. اجرا را تأیید می

  نیتمر ۀدر مرحل متر( 50) شنا یاجرا نینخستین تا چهارم نیانگیم رکورد. 2  جدول

 گروه
  اجرا نخستین

 )ثانیه(
 )ثانیه(  اجرا نیچهارم )ثانیه(  اجرا نیسوم )ثانیه(  اجرا نیدوم

 درصد کاهش عملکرد

)اجرای چهارم نسبت به 

 اجرای اول( 

 31/ 80 † *  37/ 16 ± 5/ 36 *  35/ 99 ± 4/ 37 34/ 24 ± 3/ 61 32/ 91 ± 3/ 96 ینورموکس

  یپوکسیها

 ی پرکپنیها
73 /3 ± 21 /32 89 /3 ± 96 /34 20 /4 ± 40 /36  * 95 /4 ± 60 /37 * † 04 /31 

 (.   ≥0P/ 05نسبت به نخستین اجرا در همان گروه، معنادار است ) راتیی*تغ

 (. ≥05/0Pاجرا در همان گروه معنادار است ) ن ینسبت به دوم راتییتغ †

 

در  لاکتات خون  میانگین و انحراف استاندارد    2در شکل  

از   از فعالیت، بلافاصله پس  چهار مرحله بلافاصله پس 

سرد کردن، پنج دقیقه و هشت دقیقه پس از سرد کردن 

ها ارائه شده است. ضمن در هر دو روش عملکردی گروه

  05/0اینکه وجود اختلاف معنادار در سطح معناداری  

یا   و  فعالیت  از  پس  بلافاصله  لاکتات  سطح  به  نسبت 

گروه   با  زمانی  مشابه  شرایط  در  لاکتات  به  نسبت 

مشاهده   قابل  ستاره  علامت  با  جدول  در  نورموکسی 

دهندۀ  اسمیرنوف نشان -نتایج آزمون کولموگروفاست.  

های پژوهش در هر دو مرحله بود. همچنین همگنی داده

نتایج آزمون لوین نشان داد تجانس واریانس دو گروه در  

( است  برقرار  تمرینی  روش  مراحل  ،  P=17/0همۀ 

92/1=F). 

دهندۀ نبود تفاوت  نتایج نشاندر بررسی آمار استنباطی،  

پیش از آغاز غلظت لاکتات خون  میانگین  معنادار بین  

پایه( )لاکتات  بود  تمرین  تمرینی  گروه  دو   87/0)  در 

P=)  از پس  بلافاصله  لاکتات  غلظت  همچنین    ک ی. 

در دو گروه نورموکسی و هایپوکسی  ساز  وامانده  تیفعال

(، ولی  =P  63/0هایپرکپنی تفاوت معناداری نشان نداد )

از پنج دقیقه و  بین میزان لاکتات خون دو گروه پس 

لاکتات  میزان  به  نسبت  کردن  سرد  دقیقه  هشت 

بلافاصله پس از فعالیت، تفاوت معناداری وجود داشت 

(04/0=P  ،77/3=F).    غلظت لاکتات پنج دقیقه پس از

از سرد کردن کاهش   سرد کردن و هشت دقیقه پس 

(. در  =01/0Pو    =0P/ 01ترتیب  معناداری یافته بود )به

گروه نورموکسی نیز، سرد کردن فعال موجب شد غلظت  
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لاکتات پس از پنج دقیقه سرد کردن نسبت به غلظت  

یابد   فعالیت کاهش معناداری  از  بلافاصله پس  لاکتات 

(03/0P= همچنین غلظت هشت دقیقه پس از سرد .)

 (.  =01/0Pکردن کاهش معناداری یافت )

های پژوهش نشان  ها، یافته در بررسی نتایج بین گروه 

شرایط  می  در  کردن  سرد  که   یپوکس ی ها دهد 

لاکتات  پرکپن ی ها  غلظت  کاهش  در  معناداری  تأثیر  ی 

شرایط   به  نسبت  نورموکس خون  داشت بازیافت  ی 

 (03 /0 =P  ،67 /4 =F .) 

از  پس  بلافاصله  لاکتات  غلظت  هایپوکسی،  گروه  در 

از  سرد پس  بلافاصله  لاکتات  غلظت  به  نسبت  کردن 

( داشت  معناداری  کاهش  همچنین =02/0Pفعالیت   .)

می  2شکل   شرایط  نشان  در  کردن  سرد  که  دهد 

در پرکپنیها  یپوکسیها معناداری  و  بیشتر  تأثیر  ی 

پنج خون  لاکتات  غلظت  از  قهیدق  کاهش  سرد    پس 

شرایط    کردن به  نورموکسنسبت  دارد بازیافت  ی 

(02/0=P  ،87/5 =F  ،نتایج به  توجه  با  همچنین   .)

سرد  درمی که  شرایط  یابیم  در   یپوکسیهاکردن 

غلظت  پرکپنیها کاهش  در  معناداری  و  بیشتر  تأثیر  ی 

نسبت به   سرد کردن  پس از  قهیدق  لاکتات خون هشت

نورموکسشرایط   )بازیافت  است  داشته  ،  P=03/0ی 

10/4=F .) 

 

مول بر لیتر( چهار مرحله بلافاصله پس از فعالیت، بلافاصله پس از سرد کردن، پنج  . غلظت لاکتات خون )برحسب میلی2شکل 

 معنادار رییتغبیانگر  *دقیقه و هشت دقیقه پس از سرد کردن در دو گروه هایپوکسی و نورموکسی در شناگران نخبه؛ علامت 

 (.  ≥05/0P) گروه نورموکسی استنسبت به 

گروه   دو  بین  خستگی  میزان  شاخص  بررسی  در 

نورموکسی،   و  تفاوت  هایپوکسی  نبود  بیانگر  نتایج 

در دو گروه  ساز  وامانده   ت ی فعال   پس از معنادار بلافاصله  

بود. ولی این شاخص در هریک از مراحل آزمون پس  

کردن نسبت به شاخص خستگی بلافاصله پس   از سرد 

داشت   معناداری  تفاوت  فعالیت،  ،  P= 0/ 03) از 

56 /4 =F ) .   جدول  گونههمان در  می   4که  شود،  دیده 

سرد  از  پس  بلافاصله  هایپوکسی  گروه  در  خستگی 

کاهش   فعالیت  از  پس  بلافاصله  به  نسبت  کردن 

(. این شاخص همچنین پنج =0P/ 00معناداری یافت ) 

دقیقه پس از سرد کردن و هشت دقیقه پس از سرد 

از   پس  بلافاصله  به  نسبت  معناداری  کاهش  کردن 

)به  داد  نشان  (. =0P/ 01و    =0P/ 01ترتیب  فعالیت 

ضمن اینکه تفاوت بین شاخص خستگی بلافاصله پس  
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کردن   سرد  از  پس  دقیقه  پنج  با  کردن  سرد  از 

 (02 /0P=  نیز کردن  سرد  از  پس  دقیقه  هشت  و   )

 ( بود  خستگی  =0P/ 04معنادار  شاخص  تفاوت  ولی   .)

بین پنج دقیقه پس از سرد کردن با هشت دقیقه پس  

 (. =0P/ 19از سرد کردن معنادار نبود ) 

موجب شد   فعال  نیز، سرد کردن  نورموکسی  در گروه 

شاخص خستگی بلافاصله پس از سرد کردن نسبت به  

فعالیت کاهش معناداری  از  این شاخص بلافاصله پس 

( دقیقه  =01/0Pیابد  پنج  خستگی  میزان  همچنین   .)

از سرد کردن   از سرد کردن و هشت دقیقه پس  پس 

(.  =02/0Pو    =02/0Pترتیب  کاهش معناداری یافت )به

نتایج بین گروه یافتهدر بررسی  پژوهش نشان  ها،  های 

ی  پرکپنیها  یپوکسیهاکردن در شرایط  دهد که سرد  می

به   نسبت  خستگی  میزان  کاهش  در  معناداری  تأثیر 

شرایط در  )نورموکس  بازیافت  است  داشته  ،  P=04/0ی 

87/3=F .) 

 . شاخص میزان خستگی در مراحل مختلف پس از اجرا و بازیافت4جدول 

 میانگین و انحراف استاندارد  مرحله  شاخص میزان خستگی 

 ی پوکسیها

 3/7 ±  1/ 0 بلافاصله پس از فعالیت 

 †* 1/4 ±  1/ 7 بلافاصله پس از سرد کردن

 *  3/ 1 ± 1/ 6 پنج دقیقه پس از سرد کردن 

 †* 3/2 ±  1/ 3 هشت دقیقه پس از سرد کردن 

 ینورموکس

 0/7 ±  1/ 4 بلافاصله پس از فعالیت 

 *7/4 ±  1/ 5 بلافاصله پس از سرد کردن

 * 0/3 ±  1/ 3 پنج دقیقه پس از سرد کردن 

 * 3/ 0±  1/ 3 هشت دقیقه پس از سرد کردن 

 (.   ≥0P/ 05در همان گروه، معنادار است ) تیبلافاصله پس از فعال یخستگ زان ینسبت به شاخص م ریی*تغ

 (. ≥05/0Pدر همان مرحله معنادار است ) یکردن نورموکس گروه سرد یخستگ زانینسبت به شاخص م رییتغ †

 

شرایط    دهد یم نشان    4جدول   در  کردن  سرد  که 

ی تأثیر معناداری در کاهش درک  پرکپنیها  یپوکسیها

از  خستگی بلافاصله نسبت به شرایط    سرد کردن  پس 

(. این در حالی  P=04/0ی داشته است )بازیافت نورموکس

از   است که درک خستگی بین دو گروه بلافاصله پس 

( نبود  معنادار  نشان  P=03/0فعالیت  نتایج  همچنین   .)

ی  پرکپنیها  یپوکسیهاکردن در شرایط  دهد که سرد  می

سرد   پس از  قهیدق  تأثیر مثبتی بر کاهش خستگی هشت

شرایط    کردن به  است  نورموکسنسبت  داشته  ی 

(03/0=P در میزان خستگی  در شاخص  تفاوت  ولی   .)

کردن بین دو گروه نورموکسی  پنج دقیقه پس از سرد  

 (.  P=27/0و هایپوکسی معنادار نبود )

 گیری بحث و نتیجه

اثر   از پژوهش حاضر، بررسی  آب  سرد کردن در  هدف 

کردن  نسبت به سرد    ی پرکپنیها  یپوکسیها  طیشرادر  

و میزان بر غلظت لاکتات خون  در شرایط نورموکسی  

سه خستگی   نخبه  از  ورزشکاران  پس  شنا  و    کیگانه 

رکوردهای   سازوامانده  تیفعال بررسی  بود.  لاکتیکی 

مشابه   افت  بیانگر  تمرین  جلسه  دو  هر  در  ورزشکاران 

ها همزمان با پیشرفت زمان تمرین بود. این  عملکرد آن

تواند تا حدی ایجاد خستگی ناشی از اسیدوز  موضوع می

وامانده فعالیت  قابل  در  روند  بر  و  کند  تأیید  را  ساز 

ساز  های واماندهبینی انباشت لاکتات در پی فعالیتپیش

لاکتیکی همراه با افزایش فراوانی تکرارها صحه گذارد.  

رکورد  نظر  از  مرحله  دو  در  ورزشکاران  عملکرد  بین 

تمرینی   اجرای  چهارمین  تا  و    50نخستین  شنا  متر 

الگوی کاهش سرعت شنا در تکرار دوم تا چهارم تغییر  

بدان این  نشد.  دیده  میزان معناداری  که  معناست 

خستگی ایجادشده در انتهای تمرین در هر دو مرحله 
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وبیش مشابه بوده و ورزشکاران، فشار کامل را در هر  کم

آورده تمرین  و چند  وهله  معنادار  افزایش  با وجود  اند. 

گروه   دو  در  خستگی  شاخص  و  لاکتات  میزان  برابری 

تمرینی بلافاصله پس از چهارمین وهله تمرین نسبت به  

کم گروه  دو  در  افزایش  میزان  استراحت،  وبیش  حالت 

توان استنباط ها مییکسان بود. از این مجموعه شباهت

را   لازم  فشار  تناوبی،  شنای  وهله  چهار  انجام  که  کرد 

برای بالا بردن سطح لاکتات خون و شاخص خستگی تا  

نزدیک به سطوح واماندگی داشته است و ورزشکاران، 

شاخص از  که  هستند  عملکردی  پایداری  های  دارای 

 (.14، 10ورزشکاران نخبه است )

نتایج بررسی میزان لاکتات و میزان خستگی نشان داد   

در  فعال  )استراحت  شرایط  دو  هر  در  کردن  سرد  که 

سطوح  کاهش  سبب  نورموکسی(  و  هایپوکسی  شرایط 

، که با توجه به پیشینۀ شود ی ملاکتات و میزان خستگی 

، 15،  13)   ی بازیافت فعالاثربخشپژوهشی دربارۀ سازوکار  

( 2000)   . برای نمونه مونیدرو رسد ی م نظر  ( منطقی به 16

( 1389)   پور رمضان   و   ی سوار دوچرخه   بیشینۀ   تمرین   در 

 بر  مثبتی   اثر  فعال  کردن   سرد  کردند که  گزارش   شنا   در 

با این (.  27،28)   دارد   شدید   ی ها ت ی فعال   از   پس   بازیافت

ی در پژوهش حاضر پرکپن ی ها   یپوکس ی هاهمه، سرد کردن  

بر کاهش غلظت لاکتات خون نسبت به  تأثیر بیشتری 

تسهیل سرد   که  داشت  نورموکسی  شرایط  در  کردن 

بازیافت در شرایط هایپوکسی هایپرکپنی را از نظر پالایش 

نشان   )افزایش دهدی ملاکتات  پدیده  این  روی،  هر  به   .

درک  که  بود  خواهد  کاربردی  زمانی  لاکتات(  پالایش 

خستگی ورزشکار را نیز کاهش دهد. در پژوهش حاضر، 

میزان درک خستگی بلافاصله پس از مرحلۀ سرد کردن 

فعال و هشت دقیقه پس از آن نیز در سرد کردن به روش 

به  هایپرکپنی  از سرد هایپوکسی  طور چشمگیری کمتر 

نورمو  روش  به  روی کردن  که  بود  سرعت هم کسی  رفته 

بیشتر بازیافت در روش هایپوکسی هایپرکپنی را نشان 

 . دهد ی م 

همراستا با کاهش میزان لاکتات خون پس از هایپوکسی 

به  حاضر،  پژوهش  در  برداشت   رسدی منظر  هایپرکپنی 

اسید لاکتات   انتقال  به  که  کوری  چرخۀ  سازوکار  در 

از عضلات به کبد، و تبدیل آن به گلوکز با کارکرد لاکتیک  

 یراهانجامد، آنزیم لاکتات دهیدروژناز حاضر در کبد می 

باز در  انرژ   افتی مؤثر  کردن   ی منابع  سرد  شرایط  در 

و   بوده  به هایپوکسی  لاکتات  منابع   بازیافت   اکسایش 

کردن   درات یکربوه  سرد  حین  است،   در  رسانده  یاری 

پایین  تمرین  شدت  کردن،  سرد  در  آستانۀ چون  از  تر 

لاکتات است و تولید لاکتات اندک بوده و از سویی، بدن 

. هرچند (30،31ست ) نیازمند سوخت برای ادامۀ فعالیت ا

سازوکار برتری محیط هایپوکسی در برنامۀ سرد کردن 

را درستی  به فعال   سازوکار  چندین  اما  نشده،  مشخص 

به می  کرد.  مطرح  احتیاط  با  می توان  سرد رسد  نظر  در 

گردش   ، شنای زیر سطح آب   ا ب  یپوکس ی ها به روش  کردن  

در پی فعالیت سبک زیر سطح شده در عضلات  جاد ی خون ا 

 دیاکس ی د  دی لاکتات کمتر از تول میزان   د یتول  آب موجب 

می   همچنین   .شود کربن   امر   برداشتموجب    تواند این 

نظر افزون بر این، به .  (32)  شود  از خون   تر لاکتات ع ی سر 

گردش خون در  ی، پرکپن ی ها  ی پوکس ی ها گروه در    رسدمی 

بر پوست   فشار آب دلیل وجود  ه سطح پوست ورزشکار ب 

متری نیم  و  یک  عمق  خون   یابدمی کاهش  آب    در  و 

، کبد، کلیه و قلب )افزایش جریان به سمت عضله   ی شتر ی ب 

خون  (. بر این اساس،33)   شود ی م تی هدا   خون مرکزی( 

بافت  دیگر  و  عضله  دسترس  تنظیم  در  و   PHهای 

تواند می مانند مغز، قلب، کلیه و کبد  کنندۀ لاکتات  مصرف 

شود  نت   بیشتر  در  لاکتات خون    جه ی و   تر ع ی سر برداشت 

 (.34،  23)   ابد یکاهش    ترع ی سطح لاکتات سر   انجام گیرد و

 ی ها تفاوت   گرفتن   نظر   در   است   ممکن   که   گفت   د یبا   البته 

 جالب  ج ی نتا  شناگران،   عملکرد  ی بررس   هنگام   ی فرد 

در   سازد   ان ینما   پژوهشگران   ی برا   را   ی توجه  باید  که 

 گر،ی د  ی سو   از   .های آینده مورد توجه قرار گیردپژوهش 

 ی پوکس ی ها   که   اند ده کر   ان ی ب   ن ی ش ی پ   ی ها پژوهش 
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 مغز  ۀ استفاد   روند   تواند ی م  د یشد   ت ی فعال   یپ   در   جادشده ی ا 

 بنابراین(. 35)  کند ع یتسر  سوخت، عنوان ه ب  را  لاکتات از 

 سرد  روش  برتری   روی   عصبی   سازوکارهای   نقش   توان نمی 

 در رسد می  نظر به  گرفت، زیرا   نادیده  را  هایپوکسی  کردن 

حفظ   مرکزی   عصبی  دستگاه  هایپوکسی  شرایط  برای 

(. 35 ،33) رساند می  مصرف به   را  بیشتری  گلوکز،لاکتات 

کردن   رود ی م   احتمال   رو ن ی ازا   روش  به   فعال   سرد 

 دستگاه  ی انرژ  نی تأم  یبرا  حاضر، پژوهش در یپوکس ی ها

 خون   از   ی شتر ی ب   لاکتات   برداشت  موجب  ی مرکز   یعصب 

شده است   ی نورموکس   روش   به   فعال  کردن   سرد  به   نسبت 

ی آتی بررسی ها پژوهش که البته این موضوع نیز باید در  

   . شود 

شاید حبس نفس هنگام استراحت فعال در برنامۀ سرد  

روی   زیادی  فشار  اینکه  بدون  هایپوکسی،  کردن 

نیازمندی اکسیژنی بدن ایجاد کند، سبب افزایش شدید  

اکسید کربن )هایپرکپنی( و در پی آن افزایش یون دی

بهبی بتواند  این طریق  از  و  طور کربنات در خون شود 

با   .(24، 18موقت ظرفیت بافری خون را افزایش دهد )

تواند  بررسی نشده و می  تاکنوناین همه، این موضوع  

رفته  همدر یک طرح پژوهشی مستقل، بررسی شود. روی

با توجه استنباط کرد که    توانیماز نتایج پژوهش حاضر  

میزان درک خستگی و لاکتات خون در   ترعیسربه افت  

هره بردند،  شناگرانی که از روش هایپوکسی هایپرکپنی ب

هااستفاده    احتمالاً روش   یبرا  یکپنپریها   یپوکسیاز 

ب در  کردن  تکراری  مسابقات  نیسرد  تمرینات  شنا   و 

بتواند به بازیافت بهتر بدن ورزشکار و آمادگی بالاتر برای  

البته پاسخ عملکردی  رقابت و تمرین بعدی کمک کند. 

فردی ورزشکاران نخبه به این مداخلۀ تمرینی اهمیت 

طور مستقیم در زیادی دارد. با این همه، این موضوع به

بازیافت ورزشی بررسی نشده است و باید در تحقیقات  

های  آینده مورد توجه قرار گیرد. با توجه به محدودیت

شود پژوهشی  موجود در پژوهش پیش رو، پیشنهاد می

مشابه در خصوص سرد کردن در شرایط هایپوکسی با  

ازی دیگری همچون قایقرانی،  های هوتمرکز روی ورزش

دودوچرخه  و  انجام وسواری  آب  از  خارج  که  میدانی 

گیرد.  شوندیم انجام  نیازمند ،  موضوع  این  همچنین 

پژوهش روی  انجام  بالاتر  کنترل  سطح  با  تجربی  های 

 گر است.متغیرهای مداخله

 تشکر و قدردانی

گانه  از مربیان و ورزشکاران تیم ملی شنا و تیم ملی سه

کردند،   یاری  را  ما  پژوهش  این  انجام  در  مشتاقانه  که 

 سپاسگزاریم.

 حمایت مالی

نبوده و کلیه  از حمایت مالی برخوردار  پژوهش حاضر 

 ها توسط نویسندگان تامین شده است. هزینه

 مشارکت نویسندگان

اجرای  و  طراحی  مراحل  در  تقوایی  کشاورز  وحید 

پژوهش و نگارش مقاله مشارکت داشت. حمید رجبی  

در طراحی پژوهش، انجام راهنمایی حین اجرا و ویرایش  

مقاله نقش داشت. مهدی گودرزی در طراحی پژوهش،  

اجرا و ویرایش مقاله نقش داشت.   انجام مشاوره حین 

گارش و ویرایش  محمدعلی قرائت در اجرای پژوهش، ن

 مقاله مشارکت داشت.  

 تعارض منافع

میبدین اعلام  نویسندگان  پژوهش  وسیله  که  دارند 

پایان حاصل  دانشگاه  حاضر،  در  ارشد  کارشناسی  نامۀ 

خوارزمی است. در ضمن این پژوهش از هیچ منبع مالی  

برخوردار نبوده، پیش از این برای چاپ به هیچ مرجع 

 علمی ارسال نشده و دارای تعارض منافع نیست.
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