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Abstract

Background and Purpose: Accurate measurement of cardiorespiratory fitness (VO2max) is very import-
ant in sport sciences. The direct measurement of VO2max using a respiratory gas analysis device cannot 
be very operational and comprehensive due to the high cost, time-consuming, need for an expert, and the 
possibility of some cardio-respiratory risks during the performance of an increasing exercise test. Estimat-
ing VO2max using equations based on heart rate index (HRindex) is one of the most widely used methods 
in sports fields, which can estimate an individual’s VO2max without needing breath gas analysis. However, 
this requires accurate measurements of resting and maximal heart rates with the least error. In the present 
study we aimed to evaluate the validity of VO2max equations based on heart rate index in adolescent boys.
Material and Methods: One hundred and fifty-seven healthy adolescent boys (Mean±SD; age, 14.92±1.35 
years; BMI, 21.39 ± 4.50 kg/m2 and VO2max: 41.80 ± 6.67 ml/kg/min) from middle and high schools in 
Hamadan city voluntarily participated in this cross-sectional study. Initially, the resting heart rate and body 
composition of the subjects were measured. The subjects’ VO2max and maximal heart rate were measured 
by the respiratory gas analysis method by using modified Bruce incremental exercise test (criterion meth-
od). Moreover, the subjects’ VO2max were estimated using HRindex-based equations. Pearson correlation, 
pair sample t-test, and Bland and Altman agreement were used to evaluate the validity of heart rate index 
based on VO2max equations.
Results: A significant correlation was observed between the criterion method of VO2max and HRin-
dex-based VO2max equations (R=0.328, P<0.05). A significant difference (P<0.05) was observed between 
measured and HRindex-based VO2max equations (Mean difference = 3.34 - 5.45 ml/kg/min). In healthy 
adolescent boys, both estimation equations led to underestimation of VO2max by 11.36 ± 17.93% and 5.84 
± 16.39%, respectively. In addition, the Bland and Altman plot showed low agreement between measured 
and HRindex-based VO2max equations.
Conclusions: HRindex-based VO2max equations do not have sufficient validity to be used in healthy ad-
olescent boys and they led to the underestimation of VO2max. Therefore, it is recommended to employ 
HRindex-based VO2max equations for healthy adolescent boys.
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کسیژن مصرفی بیشینۀ مبتنی بر شاخص ضربان قلب در پسران  ارزیابی معادلات ا
گازهای تنفسی سالم نوجوان: سنجش روایی به روش تجزیه وتحلیل 
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چکیده

زمینــه و هــدف: اندازه گیــری دقیــق آمادگــی قلبی-تنفســی )VO2max( از اهمیــت زیــادی در علــوم ورزشــی برخــوردار اســت. 
گازهــای تنفســی به دلیــل هزینــۀ زیــاد، زمان بــر  اندازه گیــری مســتقیم VO2max بــا اســتفاده از دســتگاه تجزیه وتحلیــل 
کارشــناس و احتمــال بــروز برخــی مخاطــرات قلبی-تنفســی حیــن اجــرای آزمــون ورزشــی فزاینــده نمی توانــد  بــودن، نیــاز بــه 
 )HRindex( بــا اســتفاده از معــادلات مبتنــی بــر شــاخص ضربــان قلــب VO2max گیــر باشــد. بــرآورد چنــدان عملیاتــی و فرا
یکــی از روش هــای پرکاربــرد در میادیــن ورزشــی اســت کــه می توانــد VO2max افــراد را بــدون نیــاز بــه تحلیــل گازهــای تنفســی 
ــا کمتریــن  ــان قلــب اســتراحت و بیشــینه به طــور دقیــق و ب کــه ضرب کار نیازمنــد آن اســت  ــا ایــن همــه، ایــن  کنــد. ب ــرآورد  ب
خطــا اندازه گیــری شــود. هــدف از پژوهــش حاضــر ســنجش روایــی معــادلات VO2max مبتنــی بــر شــاخص ضربــان قلــب در 

پســران نوجــوان اســت.
مــواد و روش هــا: در پژوهــش مقطعــی حاضــر 157 پســر ســالم نوجــوان بــا میانگیــن ســنی 1/35±14/92 ســال، شــاخص تودۀ 
/کیلوگــرم/ دقیقــه از مــدارس متوســطۀ  کیلوگرم/متــر مربــع و VO2max معــادل 6/67±41/80 میلی لیتر بــدن 21/39±4/5 
کردنــد. ابتــدا ضربــان قلــب اســتراحت و متغیرهــای ترکیــب بــدن  اول و دوم در ســطح شــهر همــدان داوطلبانــه شــرکت 
( در آزمــون  ــار ــان قلــب بیشــینه و VO2max آزمودنی هــا )روش معی ــه روش اســتاندارد اندازه گیــری شــد. ضرب آزمودنی هــا ب
گازهــای تنفســی اندازه گیــری شــد.  گــردان مجهــز بــه دســتگاه تجزیه وتحلیــل  ورزشــی فزاینــدۀ بــروس تعدیل شــده روی نــوار 
ــرآورد شــد. به منظــور ارزیابــی  ــان قلــب، ب ــا اســتفاده از معــادلات منتخــب شــاخص ضرب همچنیــن VO2max آزمودنی هــا ب
 t ــون ــون، آزم ــتگی پیرس ــب همبس ــاری ضری ــای آم ــرآورد VO2max، از روش ه ــب در ب ــان قل ــاخص ضرب ــادلات ش ــی مع روای

همبســته و توافــق بلانــد - آلتمــن اســتفاده شــد.
ــب  ــان قل ــاخص ضرب ــادلات ش ــار و روش مع ــه روش معی ــده ب ــن VO2max اندازه گیری ش ــاداری بی ــتگی معن ــج: همبس نتای
مشــاهده شــد )R = 0/328 ،P> 0/05(. بــا ایــن همــه، اختــلاف معنــاداری )P>0/01( بیــن VO2max روش معیــار و معــادلات 
/کیلوگرم/دقیقــه 5/45- 3/34 = میانگیــن اختــلاف( دیــده شــد. به طوری کــه هــر دو  شــاخص ضربــان قلــب )میلی لیتر
معادلــۀ بــرآوردی بــه کم تخمینــی VO2max به ترتیــب بــه مقــدار 17/93±11/36 و 16/39±5/84 درصــد در پســران نوجــوان 
کــی از توافــق ضعیــف معــادلات رگرســیونی غیربومــی بــا روش معیــار  منجــر شــد. همچنیــن نتایــج نمــودار بلانــد - آلتمــن حا

بــود.
نتیجه گیــری: معــادلات مبتنــی بــر شــاخص ضربــان قلــب منتخــب به منظــور بــرآورد VO2max پســران نوجــوان ســالم از 
کم تخمینــی VO2max منجــر شــد.  کافــی برخــوردار نیســت، به طوری کــه هــر دو معادلــه به طــوری معنــاداری بــه  اعتبــار 

بنابرایــن طراحــی معــادلات شــاخص ضربــان قلــب ویــژۀ نوجوانــان جهــت بــرآورد VO2max توصیــه می شــود.
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مقدمه
 )Cardio-Respiratory Fitness: CRF( آمادگــی قلبی-تنفســی
همبســتگی  کــه  اســت  بدنــی  آمادگــی  از  جــزء  مهم تریــن 
تنگاتنگــی بــا تندرســتی عمومــی بــدن دارد )1(. بــر پایــۀ منابــع 
وضعیــت  ســنجش  در  طلایــی  شــاخص  یــک   CRF علمــی، 
بیماری هــای  در  پیشــگو  مؤثــر  شــاخص  نیــز  و  تندرســتی 
ــزارش  گ ــال  ــا بزرگس ــودک ت ک ــای  ــی در جمعیت ه قلبی-عروق
 CRF معتبــر  ارزیابــی  دلیــل  همیــن  بــه   .)2( اســت  شــده 
و  تندرســتی  ورزش،  حیطه هــای  در  زیــادی  اهمیــت  از 

 .)4  ،3( اســت  برخــوردار  بهداشــت 
کمــی آمادگــی قلبــی- در بیشــتر منابــع علمــی بــرای بیــان 
 )VO2max( بیشــینه  کســیژن مصرفــی  ا از شــاخص  تنفســی 
اســتفاده می شــود. اســتاندارد طلایــی اندازه گیــری آمادگــی 
به وســیلۀ   VO2max مســتقیم  اندازه گیــری  قلبی-تنفســی، 
گازهــای تنفســی در آزمــون ورزشــی  دســتگاه تجزیه وتحلیــل 
هزینــۀ  دلایــل  بــه  روش  ایــن   .)5( اســت   )GXT( فزاینــده 
کارکنــان متخصــص و احتمــال  زیــاد، زمان بــر بــودن، نیــاز بــه 
ــون  ــرای آزم ــن اج ــی حی ــرات قلبی-تنفس ــی مخاط ــروز برخ ب
گیــر باشــد.  ورزشــی فزاینــده نمی توانــد چنــدان عملیاتــی و فرا
آزمایشــگاهی  اندازه گیــری  در  اجرایــی  مشــکلات  به دلیــل 
VO2max، متخصصــان علــوم ورزشــی و بهداشــت روش هــای 
جایگزیــن متنوعــی به منظــور اندازه گیــری VO2max معرفــی 
معــادلات  از  اســتفاده  بــا  روش هــا،  ایــن  در  کرده انــد. 
رگرســیونی، VO2max به وســیلۀ متغیرهــای فیزیولوژیکــی یــا 
عملکــردی )ماننــد ضربــان قلــب پایــان آزمــون ورزش، ضربــان 
و  آزمــون  زمــان  اســتراحت،  قلــب  ضربــان  بازیافــت،  قلــب 
آزمون هــای  جریــان  در  آزمــون(  در  طی شــده  مســافت 
بیــن،  ایــن  در   .)7  ،6( می شــود  بــرآورد  ورزشــی  اســتاندارد 
بــرآورد VO2max بــا اســتفاده از معــادلات رگرســیونی مبتنــی 
 )Heart Rate index :HRindex( قلــب  ضربــان  شــاخص  بــر 
یکــی از روش هــای پرکاربــرد اســت. در معــادلات مبتنــی بــر 
ضربان هــای  ک  مــلا متغیــر  دو  از  قلــب  ضربــان  شــاخص 
قلــب اســتراحت و بیشــینه بــرای بــرآورد VO2max اســتفاده 
از  ایــن روش نخســت شــاخص ضربــان قلــب  می شــود. در 
نســبت بیــن ضربان هــای قلــب بیشــینه و اســتراحت بــر پایــۀ 
رابطــۀ )HR index = HRmax/HRrest( و ســپس VO2max بــر مبنــای 
ایــن شــاخص فیزیولوژیــک طبــق معــادلات خاصــی بــرآورد 

.)9  ،8( می شــود 
در ایــن زمینــه آث و همــکاران )2004( بــا مطالعــۀ مردان ســالم 
ــۀ رگرســیونی مبتنــی  ــا 47 ســال یــک معادل تمرین کــردۀ 13 ت

از   VO2max کــه  کردنــد  طراحــی  قلــب  ضربــان  شــاخص  بــر 
بــرآورد  قابــل   VO2max )ml/kg/min(  =  HRindex  ×  15 رابطــۀ 
بــود )9(. همچنیــن ویکــس و همــکاران )2011( بــا اســتفاده 
از داده هــای 220 مقالــه )شــامل 11257 آزمودنــی زن و مــرد 
 VO2max بــا دامنــۀ ســنی 10 تــا 73(، معادلــۀ جدیــد بــرآورد
کــه  کردنــد  طراحــی  را  قلــب  ضربــان  شــاخص  بــر  مبتنــی 

 VO2max = ))HRindex × 6( – 5 ( × 3/5 معادلــۀ آن به صــورت
.)8( بــود   )ml/kg/min(

پــس از طراحــی معادلات شــاخص ضربان قلب، پژوهشــگران 
جمعیت هــا  دیگــر  در  معادلــه  دو  ایــن  روایــی  ارزیابــی  بــه 
معــادلات  روایــی  از  کــی  حا پژوهش هــا  برخــی  پرداختنــد. 
ــرآورد VO2max در  ــان قلــب جهــت ب ــر شــاخص ضرب مبتنــی ب
زنــان و مــردان فعــال و غیرفعــال بــود )10-12(. بــا ایــن همــه، 
 VO2max برخــی مطالعــات روایــی ایــن معــادلات را در بــرآورد
تأییــد نکرده انــد )13-15(. بنابرایــن یافته هــای در دســترس 
دربــارۀ روایــی معــادلات بــرآورد VO2max مبتنــی بــر شــاخص 
ضربــان قلــب متنــوع و ناهمگــون اســت. در نتیجــه، ارزیابــی 
انســانی  جمعیت هــای  دیگــر  در  معادلــه  دو  ایــن  اعتبــار 

ضــروری خواهــد بــود.
کــه معــادلات بــرآورد VO2max مبتنــی بــر  کــرد  بایــد اذعــان 
ایــران طراحــی شــده  از  قلــب، در خــارج  شــاخص ضربــان 
جغرافیــای  نــژاد،  گی هــای  ویژ دارای  آن  آزمودنی هــای  کــه 
زندگــی، ترکیــب بــدن، ســطح آمادگــی بدنــی، ســبک زندگــی و 
فرهنــگ متفــاوت از جمعیــت ایــران هســتند. بــا بررســی های 
معــادلات  روایــی  ارزیابــی  داخلــی،  منابــع  در  انجام گرفتــه 
جمعیــت  در  قلــب  ضربــان  شــاخص  بــر   VO2maxمبتنــی 
پســران نوجــوان ایرانــی هنــوز ارزیابــی نشــده اســت. بنابرایــن 
  VO2max معــادلات  روایــی  ســنجش  پژوهــش  ایــن  هــدف 
مبتنــی بــر شــاخص ضربــان قلــب در پســران نوجــوان اســت.

روش پژوهش
کاربــردی 157 پســر  نمونه هــای پژوهــش: در ایــن تحقیــق 
به طــور  همــدان،  شــهر  مــدارس  از  ســاله   17 تــا   13 ســالم 
کــه از  کردنــد. در ایــن میــان تــلاش شــد  داوطلبانــه شــرکت 
ســوگیری در زمینــۀ نقــش عواملــی ماننــد تنــوع جغرافیایــی، 
کــه ایــن عوامــل بــر ســبک  فرهنگــی و اقتصــادی و تأثیــری 
گی هــای آنتروپومتریکــی  زندگــی، آمادگــی قلبــی تنفســی و ویژ
متفــاوت بــر جامعــۀ آمــاری مــورد بررســی دارنــد، جلوگیــری 
نقــاط  از  آزمودنی هــا  مــدارس  منظــور  همیــن  بــه  شــود. 
مختلــف در شــهر همــدان انتخــاب شــد، در نتیجــه تنــوع 
نقــاط  از  دانش آمــوزان  کــه  بــود  به گونــه ای  آزمودنی هــا 
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مختلــف شــهر بــا وضعیت هــای متنــوع ســبک زندگــی، ترکیــب 
بدنــی، ســطح رفــاه خانــواده، ســطح آمادگــی قلبی-تنفســی و 

کردنــد.   ترکیــب بدنــی در پژوهــش شــرکت 
بــه  ســلامتی  پرسشــنامۀ  ابتــدا  پژوهــش:  اجــرای  روش 
ــورت  ــا مش ــد آن را ب ــته ش ــا خواس ــه و از آنه ــوزان ارائ دانش آم
دانش آموزانــی  بدین وســیله  کننــد.  تکمیــل  خــود  والدیــن 
عصبــی- تنفســی،  قلبی-عروقــی،  مشــکلات  دارای  کــه 
خــارج  تحقیــق  از  سوخت وســازی  و  آناتومیکــی  عضلانــی، 
کمیتــۀ اخــلاق در  شــدند. فراینــد پژوهــش حاضــر توســط 
کــد  پژوهــش دانشــگاه علــوم پزشــکی همــدان تأییــد شــد )
کمیتــۀ اخــلاق: IR.BASU.REC.1398.006(. همچنیــن نامــۀ 
کتبــی به منظــور تأییــد ســلامتی کامــل و رضایــت بــرای شــرکت 
دانش آمــوزان در تحقیــق از والدیــن دانش آمــوزان بــا امضــا و 

ــد. ــذ ش ــت اخ ــر انگش اث
فیزیولــوژی  آزمایشــگاه  در  آزمایشــگاهی:  روش هــای 
 ،) )ســانتی متر قــد  ســال(،   0/1( ســن  متغیرهــای  ورزشــی، 
کیلوگــرم( و شــاخص تــودۀ بــدن )BMIkg/m2( بــه روش  وزن )
اســتراحت  قلــب  ضربــان  شــدند.  اندازه گیــری  اســتاندارد 
 Polar( پــلار  ســینه ای  ضربان ســنج  به وســیلۀ  آزمودنی هــا 
از  پــس   )Heart Rate Transmitter Model T34 Germany
اندازه گیــری  10 دقیقــه ای روی صندلــی  کمینــۀ  اســتراحت 
کا  شــد. به منظــور بــرآورد ضربــان قلــب بیشــینه از معادلــۀ تانــا

شــد.  اســتفاده   )16(  )208  - )ســن×0/7 
بیشــینه  قلــب  ضربــان  و   VO2max اندازه گیــری  به منظــور 
تعدیل شــده  بــروس  ورزشــی  آزمــون  از   ، معیــار روش  بــه 
نــوار  بــروس تعدیل شــده روی  آزمــون  اســتفاده شــد )17(. 
بــه  مجهــز   )h/p/cosmos Saturn300/125 Germany( گــردان 
 PowerCube,( ــی ــای تنفس گازه ــل  ــنجش و تحلی ــتگاه س دس
انجــام   )GanshornMedizin Electronic GmbH, Germany
آزمودنی هــا  قلــب  ضربــان  آزمــون  اجــرای  طــول  در  گرفــت. 
 Polar Heart Rate( ــنجی ــیلۀ ضربان س ــته به وس ــور پیوس به ط
ســینۀ  قفســۀ  روی  کــه   )Transmitter Model T34 Germany
ضربــان  شــد.  اندازه گیــری  بــود،  شــده  بســته  آزمودنی هــا 
گــردان  نــوار  بــه  متصــل  رایانــۀ  نمایــش  صفحــۀ  در  قلــب 
به منظــور پایــش شــدت فعالیــت آزمودنی هــا قابــل مشــاهده 
گازهــای تنفســی حیــن اجــرای آزمــون ورزشــی بــروس  بــود. 
 HansRudolph,( لاســتیکی  ماســک  به وســیلۀ  تعدیل شــده 
Kansas City, MS, USA( متناســب بــا انــدازۀ ســر و صــورت 
گازآنالایــزر  دســتگاه  به وســیلۀ  و  جمــع آوری  آزمودنی هــا، 
ثانیــه،  ده  هــر  در  به طوری کــه  می شــد.  تجزیه وتحلیــل 

متغیرهــای تنفســی و ضربــان قلــب در نمایشــگر دســتگاه 
قابــل مشــاهده بــود و ذخیــره می شــد. زمــان پایــان آزمــون 
مشــخص  هنگامــی   ، معیــار  VO2max تعییــن  و  فزاینــده 
چهــار  از  گزینــه  دو  دســت کم  آزمودنــی  هــر  در  کــه  می شــد 
ک ذیــل، مشــاهده می شــد: 1. رســیدن بــه ضربــان قلــب  مــلا
برآورد شــده  بیشــینه  قلــب  ضربــان  درصــد   85 از  بزرگ تــر 
 )RER( 2. نســبت تبــادل تنفســی ،)کا )16 مطابــق رابطــۀ تانــا
< 1/1 ، 3( مشــاهدۀ عــدم تعــادل در دویــدن، 4. واماندگــی 
ارادی آزمودنــی و امتنــاع از ادامــۀ آزمــون ورزشــی بــا وجــود 
 ،VO2max تعییــن  به منظــور   . آزمونگــر کلامــی  تشــویق های 
کســیژن مصرفــی 20 ثانیــۀ انتهایــی آزمــون  بیشــترین مقــدار ا
فزاینــدۀ ورزشــی لحــاظ شــد )جــدول 1(. همچنیــن بالاتریــن 
به عنــوان  فزاینــده  آزمــون  در  تجربه شــده  قلــب  ضربــان 
آزمودنی هــا  از  شــد.  لحــاظ  معیــار  بیشــینۀ  قلــب  ضربــان 
خواســته شــده بــود کــه پیــش از اجــرای آزمــون آزمایشــگاهی، 
ــه فعالیــت بدنــی نســبتاً شــدید در ظــرف 48  از انجــام هرگون
ســاعت پرهیــز کننــد. همچنیــن بــه آزمودنی هــا گفتــه شــد کــه 
وعــدۀ غذایــی خــود را ســه ســاعت پیــش از آزمــون میــل کــرده 
و ســپس از خــوردن مــواد غذایــی بــه اســتثنای آب امتنــاع 
کننــد. تنظیم هــای مربــوط بــه شــرایط محیطــی، حجم هــا 
شــیوه نامۀ  مطابــق  کســیژن  ا کپســول  گازهــای  نســبت  و 
از  پــس  و  پیــش  روزانــه  به طــور  گازآنالایــزر  ســازندۀ  شــرکت 
اندازه گیری هــای  می گرفــت.  انجــام  دســتگاه  از  اســتفاده 
آزمایشــگاهی در دمــای 19 تــا 22 درجــۀ ســانتی گراد، رطوبــت 
نســبی 39 تــا 43 درصــد و ارتفــاع 1860 متــر از ســطح دریــا 
ســینا  بوعلــی  دانشــگاه  ورزشــی  فیزیولــوژی  آزمایشــگاه  در 
گرفــت. بــرای بــرآورد VO2max از دو معادلــۀ مبتنــی  انجــام 
ــر شــاخص ضربــان قلــب »ویکــس« و »آث« اســتفاده شــد.  ب
در ایــن دو معادلــه، شــاخص ضربــان قلــب از تقســیم ضربــان 
قلــب بیشــینه بــر ضربــان قلــب اســتراحت مطابــق رابطــۀ زیــر 

محاســبه شــد:

      VO2max )ml/kg/min( = ))3/5 × )5 – )6 × شاخص ضربان قلب
معادلۀ 1   )8(

             VO2max )ml/kg/min( = 15 × شاخص ضربان قلب  
معادله 2     )9(

تحلیــل آمــاری: به منظــور بررســی توزیــع طبیعــی داده هــا 

شاداب نیک و همکارانروایی معادلات VO2max مبتنی بر شاخص ضربان قلب
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کولموگروف-اســمیرنوف اســتفاده شــد. به منظــور  از آزمــون 
 VO2max قلــب،  ضربــان  شــاخص  معــادلات  روایــی  ارزیابــی 
برآوردشــده و اندازه گیری شــده به وســیلۀ روش هــای آمــاری 
همبســتگی پیرســون، تــی همبســته و توافــق بلان-آلتمــن 
 SPSS مقایســه شــدند. تحلیــل آمــاری بــا اســتفاده از نرم افــزار

گرفــت. نســخۀ 24 در ســطح معنــادار P>0/05 انجــام 

نتایج
فیزیولــوژی  و  بدنــی  ترکیــب  مشــخصات   ،1 جــدول  در 
داده هــای  بــه  توجــه  بــا  اســت.  شــده  ارائــه  دانش آمــوزان 
مربــوط بــه رتبــۀ درصــدی شــاخص تــودۀ بــدن دانش آمــوزان، 
کــه آزمودنی هــای ایــن پژوهــش تعــدادی  مشــخص می شــود 
ــن  ــه میانگی ک ــت  ــامل اس ــاق را ش ــا چ ــر ت ــوزان لاغ از دانش آم

بودنــد.  طبیعــی  وزن  دارای  دانش آمــوزان 
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) جدول 1. مشخصات آزمودنی ها )157 نفر

کرانۀ بالاکرانۀ پایینمیانگین ± انحراف معیارمتغیرها

92/3511/5817/17±14/1سن )سال(

) 49/93137194±167/9قد )سانتی متر

کیلوگرم( 65/1728113±60/16وزن )

کیلوگرم/متر مربع(  39/5012/4435/27±21/4شاخص تودۀ بدن )

51/160/599/72±56/21رتبۀ درصدی شاخص تودۀ بدن

59/6558102±79/9ضربان قلب استراحت )ضربه/دقیقه(

/وزن بدن/دقیقه( کسیژن مصرفی بیشینه )میلی لیتر 80/6722/1055/80±41/6ا

24/0811/061/50±1/0نسبت تبادل تنفسی

11/12190221±201/6ضربان قلب بیشینه )ضربه/دقیقه(
564/3231/953/49±2/0شاخص ضربان قلب*

)HR index = HRmax/HRrest( :که از تقسیم ضربان قلب بیشینه بر ضربان قلب استراحت محاسبه می شود *: نشانۀ شاخص ضربان قلب 

ــده  ــن VO2max برآوردش ــاداری بی ــط و معن ــتگی متوس همبس
به وســیلۀ معــادلات شــاخص ضربــان قلــب »ویکــس« و »آث« 
 ،P>0/05( گازهــای تنفســی مشــاهده شــد بــا روش تحلیــل 
 VO2max بــا ایــن همــه، اختــلاف معنــاداری بیــن .)R = 0/328
تحلیــل  روش  و  معادلــه  دو  ایــن  به وســیلۀ  برآوردشــده 
/کیلوگرم/دقیقــه  گازهــای تنفســی وجــود داشــت )میلی لیتر
5/45 - 3/34 = میانگیــن اختــلاف( )P>0/05(. به طوری کــه 
کم تخمینــی VO2max به ترتیــب  هــر دو معادلــۀ بــرآوردی بــه 
بــه مقــدار 17/93±11/36 و 16/39±5/84 درصــد در پســران 

نوجــوان منجــر شــد. به ویــژه اینکــه انحــراف معیــار درصــد 
بــود )جــدول 2 و شــکل 1(. همچنیــن  بــالا  بــرآورد  خطــای 
خطــای  مقــدار  بیــن  معنــاداری  و  مثبــت  همبســتگی 
بــرآورد و VO2max در هــر دو معادلــۀ شــاخص ضربــان قلــب 
به دســت آمــد. به طوری کــه مقــدار همبســتگی بیــن مقــدار 
خطــا و VO2max بــرای معادلــۀ » ویکــس« )R=0/57( و »آث« 
کــی از افزایــش خطــای بــرآورد  )R=0/74( بــود )P>0/05( کــه حا

بــود. بــالا   VO2max در آزمودنی هــای دارای 

جدول 2. مقایسۀ معادلات برآورد VO2max مبتنی بر شاخص ضربان قلب با روش معیار )157 نفر(

VO2max روش های اندازه گیری
/کیلوگرم/ دقیقه( )میلی لیتر

همبستگیبیشینهکمینهمیانگین ± انحراف معیار 
)R(

خطای برآورد میانگین اختلاف €
)%( ¥

گازهای تنفسی ------80/6722/1055/80±41/6روش معیار تحلیل 

36/93±11/17**45/80±5/7*34/7923/4755/820/328±36/6معادلۀ مبتنی بر شاخص ضربان قلب £
β 84/39±5/16**34/84±3/6*46/8529/2652/370/328±38/4معادلۀ مبتنی بر شاخص ضربان قلب

از  کمتــر  ســطح  در  معیــار  روش  بــا  قلــب  ضربــان  شــاخص  معــادلات  روش  بــه  برآوردشــده   VO2max معنــادار  همبســتگی  نشــانۀ   :*

از  کمتــر  ســطح  در  معیــار  روش  بــا  قلــب  ضربــان  شــاخص  معــادلات  روش  بــه  برآوردشــده   VO2max معنــادار  اختــلاف   :**  ،P>/05
نشــانۀ   :€ »آث«،  معادلــۀ  برپایــۀ  برآوردشــده   VO2max نشــانۀ   :β »ویکــس«،  معادلــۀ  پایــۀ  بــر  برآوردشــده   VO2max نشــانۀ   :

£  ،P>/05
بــرآورد  خطــای  مقــدار  کــه  بــرآورد  خطــای  نشــانۀ   :¥  ،)Mean Diff = Measure VO2max - Predicted VO2max( اختــلاف  میانگیــن 

( رابطــۀ  از  و  می کنــد  بیــان  درصــد  به صــورت  را 
می آیــد. به دســت   )
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شاداب نیک و همکارانروایی معادلات VO2max مبتنی بر شاخص ضربان قلب

گازهای تنفسی شکل 1. مقایسۀ میانگین VO2max معادلات مبتنی بر شاخص ضربان قلب با روش معیار تحلیل 
*: نشانۀ اختلاف معنادار برآورد VO2max با روش معیار

 VO2max میانگیــن  آلتمــن،   – بلانــد  گرافیکــی  نمــودار  در 
برابــر  در  افقــی(  )محــور  اندازه گیری شــده  و  برآوردشــده 
)محــور  اندازه گیری شــده  و  برآوردشــده   VO2max اختــلاف 
و  اختلاف هــا  میانگیــن  اســت.  شــده  ارائــه  عمــودی( 
خطــوط  به وســیلۀ  به ترتیــب  درصــد   95 اطمینــان  فاصلــۀ 
نقطه چیــن )...( و خط چیــن )- - -( روی نمــودار مشــخص 
 ، نمــودار دو  ایــن  طبــق   .)3 و   2 )شــکل های  اســت  شــده 

معادلــۀ  از  حاصــل   VO2max میانگیــن  اختــلاف  کندگــی  پرا
معیــار  روش  بــا  »آث«  و  »ویکــس«  قلــب  ضربــان  شــاخص 
 VO2max اختــلاف  میانگیــن  مقــدار  به طوری کــه  بــود.  بــالا 
 ) )صفــر بهینــه  مقــدار  از   ) نمــودار در  نقطه چیــن  )خطــوط 
خط چیــن  )خطــوط  آن  معیــار  انحــراف  و  داشــت  فاصلــه 

( نیــز بــالا بــود. نمــودار

شــکل 2. نمــودار توافــق بلانــد – آلتمــن: میانگیــن VO2max برآوردشــده بــه روش معادلــۀ شــاخص ضربــان قلــب »ویکــس« و روش معیــار )محــور 

افقــی( در برابــر اختــلاف VO2max برآوردشــده و اندازه گیری شــده )محــور عمــودی(. میانگیــن اختلاف هــا و فاصلــۀ اطمینــان 95 درصــد به ترتیــب 

به وســیلۀ خطــوط نقطه چیــن )...( و خط چیــن )- - -( مشــخص شــده اســت.
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ــان قلــب »آث«  ــۀ شــاخص ضرب ــه روش معادل ــد – آلتمــن: میانگیــن VO2max برآوردشــده ب شــکل 3. نمــودار توافــق بلان
ــن  ــودی(. میانگی ــور عم ــده )مح ــده و اندازه گیری ش ــلاف VO2max برآوردش ــر اخت ــی( در براب ــور افق ــار )مح و روش معی
ــخص  ــن )- - -( مش ــن )...( و خط چی ــوط نقطه چی ــیلۀ خط ــب به وس ــد به ترتی ــان 95 درص ــۀ اطمین ــا و فاصل اختلاف ه

شــده اســت.

میانگین + 2 انحراف معیار

میانگین - 2 انحراف معیار

میانگین

1402/ دوره 16/ شماره 3نشریه فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی

بحث و نتیجه گیری
هــدف از ایــن پژوهــش بررســی تفاوت هــا، توافــق و ســوگیری 
بــر  مبتنــی  معــادلات  روش  بــه  برآوردشــده   VO2max بیــن 
معیــار  روش  بــا  »آث«  و  »ویکــس«  قلــب  ضربــان  شــاخص 
بــود.  ســالم  نوجــوان  پســران  در  تنفســی  گازهــای  تحلیــل 
در تحقیــق حاضــر همبســتگی متوســط و معنــاداری بیــن 
ضربــان  شــاخص  معــادلات  به وســیلۀ  برآوردشــده   VO2max

گازهــای تنفســی مشــاهده  قلــب منتخــب بــا روش تحلیــل 
اختــلاف  همــه،  ایــن  بــا   .)R  =  0/328  ،P >0/05( شــد 
معــادلات  به وســیلۀ  برآوردشــده   VO2max بیــن  معنــاداری 
تنفســی  گازهــای  تحلیــل  روش  و  قلــب  ضربــان  شــاخص 
 3/34  -  5/45 /کیلوگرم/دقیقــه  )میلی لیتر شــد  مشــاهده 
معادلــه  دو  به طوری کــه   .)P>0/05( اختــلاف(  میانگیــن   =
کننــد و در  نتوانســتند میانگیــن VO2max را به دقــت بــرآورد 
کم تخمینــی VO2max در پســران نوجــوان منجــر  نتیجــه بــه 

شــد )جــدول 2 و شــکل 1(.
بدنــی  آمادگــی  از  جــزء  مهم تریــن  قلبی-تنفســی  آمادگــی 
ــی  ــتگی تنگاتنگ ــدن همبس ــی ب ــلامتی عموم ــا س ــه ب ک ــت  اس
دارد. بنابرایــن اندازه گیــری آمادگــی قلبی-تنفســی اهمیــت 
زیــادی در حــوزۀ علــوم ورزشــی و بهداشــت دارد )1(. یکــی از 
جنبه هــای منحصربه فــرد معــادلات شــاخص ضربــان قلــب 
کــه می توانــد VO2max فــرد را بــدون نیــاز بــه تحلیــل  ایــن اســت 
آن  نیازمنــد  همــه،  ایــن  بــا  کننــد.  بــرآورد  تنفســی  گازهــای 

کــه ضربــان قلــب اســتراحت و بیشــینه به طــور دقیــق و  اســت 
کمتریــن خطــا اندازه گیــری شــوند )12، 13(. از ســوی دیگــر  بــا 
اعتبــار ایــن دســت معــادلات می بایســت در جمعیــت مــورد 

بررســی ارزیابــی شــود.
 VO2max بیــن  متوســطی  همبســتگی  حاضــر  تحقیــق  در 
حاصــل از معــادلات شــاخص قلــب بــا VO2max روش معیــار 
طبــق   .)2 )جــدول   )R  =  0/328  ،P>0/05( شــد  مشــاهده 
منابــع علمــی ضریــب همبســتگی بزرگ تــر از 0/70 به عنــوان 
همبســتگی بــالا، ضریــب 0/50 تــا 0/70 به عنــوان همبســتگی 
خــوب، ضریــب 0/30 تــا 0/50 به عنــوان همبســتگی متوســط 
کمتــر از 0/30 به عنــوان همبســتگی ضعیف/پاییــن  و ضریــب 
اســت  ایــن  شــود  لحــاظ  بایــد  لحــاظ می شــود )18(. آنچــه 
جدیــد  روش  بیــن  معنــادار  همبســتگی  وجــود  صــرف  کــه 
، بــه معنــای روایــی روش جدیــد  اندازه گیــری بــا روش معیــار
نبــوده و ضــروری اســت تــا بــا روش هــای تکمیلــی دیگــر اعتبــار 
ارزیابــی شــود. بــه همیــن دلیــل از روش آمــاری t همبســته 
کــه ایــن روش آمــاری  و توافــق بلاند-آلتمــن اســتفاده شــد 
روش  و  معیــار  روش  دو  میانگیــن  اختــلاف  بیــان  توانایــی 
گــی روش آمــاری t همبســته مشــخص  جایگزیــن را دارنــد. ویژ
کــردن میــزان اختــلاف میانگیــن بیــن دو روش اســت )شــکل 
همبســته   t آمــاری  آزمــون  همــه،  ایــن  بــا   .)2 جــدول  و   1
به صــورت  را  روش  دو  در  اختــلاف  کندگــی  پرا نمی توانــد 
ــار  کن ــا در  ــن م ــد. بنابرای ــان ده ــا نش ــک آزمودنی ه ــه ی ــک ب ی
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گرافیکــی توافــق بلانــد - آلتمــن  آزمــون t همبســته از نمــودار 
کردیــم )18(.  اســتفاده 

 VO2max مقادیــر  میانگیــن  بیــن  حاضــر  پژوهــش  در 
تفــاوت  اندازه گیری شــده   VO2max و  پیش بینی شــده 
معنــاداری مشــاهده شــد. به طوری کــه معــادلات شــاخص 
ضربــان قلــب »ویکــس« و »آث«  VO2max پســران نوجــوان را 
کیلوگــرم در  به ترتیــب بــه مقــدار 5/45 و 3/34 میلی لیتــر بــر 
کردنــد )P>0/05(. ایــن اختــلاف بــرآورد  دقیقــه کم تخمینــی 
و  درصــد   11/17±36/93 معــادل  »ویکــس«  معادلــۀ  بــرای 
بــرای معادلــۀ »آث« معــادل 16/39±5/84 درصــد میانگیــن 
VO2max اندازه گیری شــده در روش معیــار بــود. نکتــۀ حائــز 

اهمیــت ایــن نتیجــه، انحــراف معیــار بــالای درصــد اختــلاف 
کــه تردیدهایــی دربــارۀ  میانگیــن در هــر دو معادلــه اســت 
 VO2max بــرآورد  ایــن دو معادلــۀ منتخــب جهــت  کارایــی  نا
در پســران نوجــوان ایجــاد می کنــد. همچنیــن طبــق نمــودار 
کندگــی اختــلاف  توافــق بلانــد – آلتمــن، تفــاوت بــارزی در پرا
VO2max بیــن روش تحلیــل گازهای تنفســی و روش معادلات 

شــاخص ضربــان قلــب مشــاهده شــد )شــکل های 2 و 3(. در 
نمــودار بلانــد – آلتمــن هرچــه میانگیــن اختــلاف VO2max بــه 
کــه روش  صفــر نزدیک تــر باشــد، نشــان دهندۀ ایــن اســت 
جایگزین در مقایســه با روش معیار از دقت زیادی برخوردار 
کندگــی اختــلاف بــرآورد  اســت. علاوه بــر ایــن هرچــه دامنــۀ پرا
کــی از دقــت بیشــتر معــادلات بــرآوردی  کوچک تــر باشــد، حا
شــاخص ضربــان قلــب اســت )19(. بــا اســتناد بــه نمودارهــای 
کندگــی  کــه میانگیــن و پرا بلاند-آلتمــن، نتایــج نشــان داد 
اختــلاف VO2max برآوردشــده به وســیلۀ معــادلات شــاخص 

ــا روش معیــار داشــت.  ضربــان قلــب تفــاوت چشــمگیری ب
نمونــۀ  زیــاد  نســبتاً  تعــادل  به دلیــل  حاضــر  تحقیــق  در 
گســترده ای از متغیرهــای  ( شــاهد دامنــۀ  آمــاری )157 نفــر
مــورد ســنجش بودیــم. به نظــر می رســد هرچــه در تحقیقــی 
دامنــۀ  در  بدنــی  ترکیــب  و  فیزیولوژیکــی  گی هــای  ویژ تنــوع 
افزایــش  نتایــج  تعمیم دهــی  قابلیــت  باشــد،  گســترده تری 
می یابــد. همچنیــن بــرای اطمینــان بیشــتر همــۀ روش هــای 
در  قلــب  ضربــان  شــاخص  معــادلات  اعتبارســنجی  آمــاری 
اضافــه  دارای  و  طبیعــی  بدنــی  ترکیــب  بــا  آزمودنی هــای 
تقســیم  بــا  یعنــی  شــد؛  بررســی  گانــه  جدا به صــورت  وزن 
گــروه وزن طبیعــی و اضافــه وزن روش های  آزمودنی هــا بــه دو 
کــه بــاز هــم نتایــج نشــان داد  گرفــت  آمــاری مجــدداً انجــام 
معــادلات بــرآورد VO2max مبتنــی بــر شــاخص ضربــان قلــب 
نــدارد  روایــی  وزن  اضافــه  و  طبیعــی  وزن  بــا  بچه هــای  در 

)داده هــا به دلیــل زیــاد شــدن حجــم مقالــه ارائــه نشــد(. 
قلــب  ضربــان  شــاخص  معــادلات  اعتبارســنجی  زمینــۀ  در 
گرفتــه  چندیــن تحقیــق در جمعیت هــای مختلــف انجــام 
اســت. نتایــج تحقیــق دوچــارم و همــکاران روی 20 مــرد و 
تفــاوت معنــاداری  کــه  داد  نشــان  آمریکایــی  میانســال  زن 
بیــن VO2max برآوردشــده بــه روش معادلــۀ شــاخص ضربــان 
وجــود  تنفســی  گازهــای  تحلیــل  معیــار  روش  بــا  قلــب 
نــدارد. بــا ایــن همــه، معــادلات شــاخص ضربــان قلــب بــه 
قلبــی- آمادگــی  بــا  آزمودنی هــای  در   VO2max کم تخمینــی 

تنفســی بــالا منجــر شــد )12(. ووتیلاینــن و همــکاران )2021( 
بــا تحقیــق روی 634 مــرد میانســال فنلانــدی نشــان دادنــد 
ــرآورد  ــی در ب کاف ــت  ــب از دق ــان قل ــاخص ضرب ــۀ ش ــه معادل ک
VO2max برخــوردار نیســت )13(. ایســکو و همــکاران )2012( 

آمریکایــی  جــوان  و  نوجــوان  مــرد   109 روی  مطالعــه  در 
 VO2max بیــن  معنــاداری  همبســتگی  کــه  دادنــد  نشــان 
معــادلات  مبنــای  بــر  برآوردشــده  و  اندازه گیری شــده 
شــاخص ضربــان قلــب وجــود دارد )R =0/35(. بــا ایــن همــه 
خطــای بــرآورد ایــن معــادلات بــالا بــود )میلی لیتــر بــر کیلوگــرم 
کولاســیو و  6/92 = خطــای بــرآورد( )10(.   – در دقیقــه 7/9 
کــه معــادلات شــاخص ضربــان بــه  همــکاران نشــان دادنــد 
کم تخمینــی VO2max در پســران فوتبالیســت 10 تــا 30 ســالۀ 
بــر  پیشــگو  معادلــۀ  به طوری کــه  می شــود.  منجــر  بلژیکــی 
ک شــاخص ضربــان قلــب، قابلیــت بــرآورد  حســب متغیــر مــلا
VO2max ورزشــکاران را در شــدت های زیــر بیشــینه و بیشــینه 

دارد. امــا در شــدت های فوق بیشــینه، معادلــۀ پیشــگو بــه 
کم تخمینــی VO2max در پســران فوتبالیســت منجــر می شــود 
کولاســیو و همــکاران )2018( روی   ، )14(. در پژوهشــی دیگــر
گبــی ایتالیــا، همبســتگی  50 بازیکــن مــرد شــاغل در لیــگ را
VO2max اندازه گیری شــده بــه  معنــاداری )R =0/96( را بیــن 
شــاخص  معادلــۀ  روش  و  تنفســی  گازهــای  تحلیــل  روش 
کانــگ  تحقیــق  نتایــج   .)11( کردنــد  گــزارش  قلــب  ضربــان 
جــوان  مــرد  و  زن   60 روی   2020 ســال  در   )15( همــکاران  و 
 )R  =0/50( معنــادار  همبســتگی  وجــود  بــا  کــه  داد  نشــان 
گازهــای  تحلیــل  روش  بــه  اندازه گیری شــده   VO2max بیــن 
ــان قلــب، امــا مقــدار  ــۀ شــاخص ضرب ــا روش معادل تنفســی ب
VO2max بــر حســب متغیــر  برآوردشــده در مــدل پیشــگوی 
از  کمتــر  معنــاداری  به طــور  قلــب  ضربــان  شــاخص  ک  مــلا
 VO2max کم تخمینــی گــزارش شــد.  مقــدار اندازه گیری شــده 
کیلوگــرم وزن بــدن  ــر  به طــور متوســط 5/1 و 5/8 میلی لیتــر ب
گــزارش شــده اســت )15،  در دقیقــه در مــردان جــوان و آمــاده 

شاداب نیک و همکارانروایی معادلات VO2max مبتنی بر شاخص ضربان قلب



84

1402/ دوره 16/ شماره 3نشریه فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی

20(. دلیــل ناهمســانی نتایــج را می تــوان بــه عواملــی ماننــد 
نــژاد، ترکیــب بدنــی، ســطح آمادگــی بدنــی، دامنــۀ ســنی و 
جنســیت نســبت داد. بنابرایــن بــا توجــه بــه نتایــج متنــوع 
در پژوهش هــای صورت گرفتــه، طراحــی معــادلات شــاخص 
بــرآورد  ویــژۀ دامنــۀ ســنی نوجوانــان جهــت  قلــب  ضربــان 

کاربــردی و مفیــد خواهــد بــود. VO2max بســیار 

بــر پایــۀ تحقیقات گذشــته در آزمودنی هایی که دارای ســطح 
بالایــی بودنــد، معــادلات شــاخص  آمادگــی قلبی-تنفســی 
کم تخمینــی  بــه  ویکــس(  معادلــۀ  )به ویــژه  قلــب  ضربــان 
کــه در  VO2max منجــر می شــود. ایــن احتمــال وجــود دارد 

مراحــل انتهایــی آزمــون ورزشــی فزاینــده، شــیب و ســرعت 
کســیژن  ا بیــن  نامتناســب  پاســخ های  بــه  دســتگاه  بــالای 
مصرفــی )VO2( و ضربــان قلــب )HR( منجــر شــود. درحالی کــه 
معــادلات شــاخص  رابطــۀ HR-VO2 کــه  بــودن  هم خطــی 
ضربــان قلــب بــر پایــۀ آن اســتوار شــده اســت، یافته هایــی 
کاری نزدیــک  بارهــای  کــه نشــان می دهــد در  وجــود دارد 
بــه بیشــینه، VO2 می توانــد بــه مقــدار بیشــتری نســبت بــه 
ایــن پاســخ غیرخطــی، در  یابــد )21(.  افزایــش HR افزایــش 
بیــن افــراد آماده تــر شــایع تر اســت. به درســتی، از بیــن رفتــن 
رابطــۀ خطــی بیــن HR و VO2 در شــدت های بــالا به عنــوان 
یــک تنگنــا و محدودیــت عمــده بــرای اســتفاده از معــادلات 
گرفتــه  شــاخص ضربــان قلــب بــرای بــرآورد VO2max در نظــر 

شــده اســت )22(.
از آنجایــی کــه ضربــان قلــب اســتراحت و بیشــینه تنهــا مقادیر 
فیزیولوژیکــی هســتند کــه در معــادلات بــرآورد VO2max مبتنی 
بــر شــاخص ضربــان قلــب وارد می شــوند، بنابرایــن بــروز خطــا 
در اندازه گیــری ایــن دو متغیــر مســتقل، بــرآورد VO2max را بــا 
کــرد. در واقــع صحــت و دقــت بــرآورد  خطــا همــراه خواهــد 
VO2max به وســیلۀ معــادلات شــاخص ضربــان قلــب فقــط بــه 

ضربــان قلــب اندازه گیری شــدۀ بیشــینه و اســتراحت بســتگی 
کــه  پیش فــرض  ایــن  قبــول  بــا  حاضــر  پژوهــش  در  دارد. 
ضربــان قلــب بیشــینه بــا دقــت بســیار زیــاد و در شــرایط کامــاً 
اســتاندارد آزمایشــگاهی اندازه گیــری شــده اســت، بنابرایــن 
کــه در معادلــۀ شــاخص ضربــان قلــب تأثیــر  متغیــر دیگــری 
اســتراحت  قلــب  VO2max دارد، ضربــان  بــرآورد  بســزایی در 
کیفیــت و چگونگــی اندازه گیــری ضربــان  اســت. در نتیجــه، 
قلــب اســتراحت از عوامــل مداخله گــر در معــادلات بــرآورد 

VO2max مبتنــی بــر شــاخص ضربــان قلــب اســت.

پایــۀ  بــر  اســتراحت  قلــب  ضربــان  حاضــر  تحقیــق  در 
 )ACSM( آمریــکا  ورزشــی  پزشــکی  انجمــن  رهنمودهــای 

از  بــا اســتفاده  از ده دقیقــه اســتراحت روی صندلــی  پــس 
ضربان ســنج ســینه ای اندازه گیــری شــد. میانگیــن ضربــان 
ــه  ــر 9/65±79/59 ضرب ــای حاض ــتراحت آزمودنی ه ــب اس قل
کــه در دامنــۀ طبیعــی همنوعــان خــود قــرار  در دقیقــه بــود 
آزمودنی هــا  از  حاضــر  تحقیــق  پژوهشــگران   .)23( داشــت 
کردنــد تــا مصــرف وعــدۀ غذایــی اصلــی خــود را  درخواســت 
دســت کم ســه ســاعت پیش از اندازه گیری های آزمایشــگاهی 
نوشــیدنی های  و  غذایــی  مــواد  مصــرف  از  و  کــرده  میــل 
بــا  کننــد.  خــودداری  آزمــون  از  پیــش   24 کافئیــن  حــاوی 
کــه برخــی از آزمودنی هــا  ایــن همــه، ایــن امــکان وجــود دارد 
کنتــرل  کــه از  مــوارد خواسته شــده را رعایــت نکــرده باشــند 
کــی از ایــن واقعیــت  پژوهشــگر خــارج بــود. پژوهش هــا حا
در  اندازه گیری شــده  اســتراحت  قلــب  ضربــان  کــه  اســت 
حــال  در  واقعــی  قلــب  ضربــان  بیانگــر  شــاید  آزمایشــگاه 
کــه ضربــان  اســتراحت نباشــد. ممکــن اســت اســتدلال شــود 
ــور  ــرد به ط ــه ف ــح زمانی ک ــت در صب ــر اس ــتراحت بهت ــب اس قل
شــود.  اندازه گیــری  می شــود،  بیــدار  خــواب  از  طبیعــی 
اندازه گیــری ضربــان قلــب اســتراحت در وضعیــت خوابیــده 
از  کمتــر  ضربــه   10 تــا   5 حــدود  معمــول  به طــور  پشــت  بــه 
بــرآورد مقادیــر  ایــن می توانــد  حالــت نشســته اســت )24(. 
 VO2max را افزایــش و در نتیجــه ســوگیری در بــرآوردVO2max 

کاهــش دهــد. بنابرایــن شــاید یکــی از دلایــل کم تخمینــی  را 
گــر ضربــان  کــه ا معــادلات شــاخص ضربــان قلــب ایــن اســت 
قلــب اســتراحت در حالــت خوابیــده اندازه گیــری شــده بــود، 
مقــدار شــاخص ضربــان قلــب بزرگ تــر شــده و در نهایــت بــه 
افزایــش VO2max بــرآوردی منجــر می شــد و اختــلاف بــرآورد 
معــادلات  بــرآورد  خطــای  دیگــر  علــت  مــی داد.  کاهــش  را 
شــاخص ضربــان قلــب را می تــوان بــه تغییــرات روزانــۀ ضربــان 
کیفیــت  روحی-روانــی،  حــالات  به دلیــل  اســتراحت  قلــب 
خــواب، نــوع تغذیــه، رعایــت نکــردن فاصلــۀ زمانــی تغذیــه 
حــاوی  نوشــیدنی های  مصــرف  آزمایشــگاه،  در  حضــور  تــا 
تنــش  قلــب،  ضربــان  آهنــگ  بــر  تأثیرگــذار  مــواد  و  کافییــن 
ناشــی از ورود بــه محیــط آزمایشــگاه و فضــای انجــام آزمــون 

.)24( داد  نســبت  می تــوان  ورزشــی 
اندازه گیری هــای آزمایشــگاهی در پژوهــش حاضــر به دلیــل 
 12 تــا   10 ســاعت های  در  آزمودنی هــا،  زیــاد  نســبتاً  شــمار 
گرفــت. بنابرایــن تغییرپذیــری  ظهــر یــا 5 تــا 7 عصــر انجــام 
متغیرهــای ضربــان قلــب اســتراحت و بیشــینه و  VO2max در 
طــول روز ممکــن اســت بــه تغییرپذیــری در بــرآورد معــادلات 
منجــر شــده باشــد. تغییــرات روزانــۀ ضربــان قلــب بیشــینه 
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گــزارش شــده اســت )25(.  بــه مقــدار 2 تــا 4 ضربــه در دقیقــه 
انحــراف معیــار ضربــان قلــب اســتراحت پســران نوجــوان در 
تحقیــق حاضــر )9/65 ضربــه در دقیقــه(، تنــوع چشــمگیری 
بــرای  رویه هایــی  می دهــد.  نشــان  اندازه گیــری  ایــن  در  را 
محــدود کــردن تأثیــر عوامــل مؤثــر بــر ضربــان قلــب اســتراحت 
کنترل نشــدنی، ماننــد ســطح  اجــرا شــده بــود، امــا عوامــل 
درون  تنــوع  بــه  اســت  ممکــن  خــواب،  کیفیــت  یــا  تنــش 

شــرکت کننده منجــر شــده باشــد.
از نقــاط قــوت پژوهــش حاضــر نمونــۀ آمــاری نســبتاً بــزرگ 
( و اندازه گیــری مســتقیم VO2max بــه روش تحلیــل  )156 نفــر
گازهــای تنفســی در آزمــون ورزشــی فزاینــدۀ بــروس  و بررســی 
تعدیل شــده بــود. همچنیــن تنــوع در شــاخص های متنــوع 
درصــد  و  بــدن  تــودۀ  شــاخص  وزن،  )قــد،  بدنــی  ترکیــب 
چربــی( و ســطح VO2max آزمودنی هــا از نقــاط قــوت پژوهــش 
مقاطــع  از  آزمودنی هــا  همــۀ  حاضــر  پژوهــش  در  اســت. 
کــه  بودنــد  شــده  انتخــاب  دوم  و  اول  متوســطۀ  تحصیلــی 
در ایــن میــان ممکــن بــود دانش آمــوزان نابالــغ هــم در بیــن 
دانش آمــوزان وجــود داشــته باشــند. ایــن موضــوع می توانــد 
کنــد. بــا ایــن همــه،  تــا حــدی نتایــج را دســتخوش تغییــر 
از  آزمودنی هــا  بلــوغ در  اندازه گیــری مســتقیم ســطح  عــدم 
معــادلات  می آیــد.  به حســاب  حاضــر  پژوهــش  تنگناهــای 
ــان قلــب »ویکــس« و »آث« جهــت  ــر شــاخص ضرب مبتنــی ب
کافــی  اعتبــار  از  ســالم  نوجــوان  پســران   VO2max بــرآورد 
به طــور  معادلــه  دو  هــر  به طوری کــه  نیســتند.  برخــوردار 
/ معنــاداری بــه کم تخمینــی VO2max منجــر شــد )میلی لیتــر
اختــلاف(  میانگیــن   =  3/34  -  5/45 کیلوگرم/دقیقــه 
)P>0/05(. طراحــی معــادلات شــاخص ضربــان قلــب ویــژۀ 

می شــود. توصیــه   VO2max بــرآورد  جهــت  نوجوانــان 
تشکر و قدردانی 

والدیــن  همــکاری  و  دانش آمــوزان  شــرکت  از  بدین وســیله 
آنهــا در پژوهــش حاضــر صمیمانــه قدردانــی می شــود. 

حامی/ حامیان مالی
دانشــگاه  ارشــد  کارشناســی  رســالۀ  حاصــل  حاضــر  مقالــۀ 

نــدارد. مالــی  حامــی  و  سیناســت  بوعلــی 
مشارکت نویسندگان

تمامـــی نویســـندگان در آماده سـازی مقالـه مشـارکت یکسـان 
داشتند.
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در ایــن پژوهــش وجــود نــدارد.
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