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 تقدیم

 

کاریها و دشوارکه در سختی پدر و مادر عزیز و مهربانم به نی محکم و مطمئن برایم و پشتیبا های زندگی همواره یاوری دلسوز و فدا

گانبه پاس تعبیر عظیم و انسانی شان از کلمه ایث . اندبوده رمای امیدبخش وجودشان گ به پاس عاطفه سرشار و   ار و از خودگذشت

دانی و ترس لب های بزرگشان که فریاد رس است و سرگرق به پاس   که در این سردترین روزگاران بهترین پشتیبان است

ا به پدر و مادر عزیزم این مجموعه ر   کندیغشان که هرگز فروکش نمیپاس محبت های بی درو به   در پناهشان به شجاعت می گراید

 .تقدیم می کنم
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 تشکر

های بلند، گفته های دلاویز وکه با نکته گوار و استاد مشاور بزر ر علی حسنیفرزانه دکت  فرهیخته واستاد راهنمای و با تقدیر و تشکر شایسته از 

گارنده گشای راه و راهنما همواره و نمود پرور علما های سخن ر صحیفه  اند. بوده مهنا پایان واکمال اتمام در ن

شت ایشایاز استاد گرامی جناب آقای دکتر فرهاد غلامی به دلیل  ز سختیها را ن که بسیاری ااریها و راهنماییهای بی چشمدا

  نماییم.تشکر می برایم آسانتر نمود
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دانشجوی دوره کارشناسی ارشد رشته فیزیولوژی ورزشی دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزش  بهنام ویسیاینجانب 

 دانشگاه صنعتی شاهرود نویسنده پایان نامه: 

هوازی و ترکیب وان هوازی، بی( بر ت 30-20-10و  مرسوممقایسه تاثیر دو پروتکل تمرین اینتروال شدید ) 

 متعهد می شوم: دکتر علی حسنی، تحت راهنمایی در دانشجویان پسرح لاکتات سطو بدن و

 .تحقیقات در این پایان نامه توسط اینجانب انجام شده است و از صحت و اصالت برخوردار است 

 .در استفاده از نتایج پژوهشهای محققان دیگر به مرجع مورد استفاده استناد شده است 

  مطالب مندرج در پایان نامه تاکنون توسط خود یا فرد دیگری برای دریافت هیچ نوع مدرک یا امتیازی در هیچ

 جا ارائه نشده است.

  صنعتی  دانشگاه » با نام باشد و مقالات مستخرج صنعتی شاهرود می کلیه حقوق معنوی این اثر متعلق به دانشگاه

 به چاپ خواهد رسید.« Shahrood  University of Technology» و یا « شاهرود 

  حقوق معنوی تمام افرادی که در به دست آمدن نتایح اصلی پایان نامه تأثیرگذار بوده اند در مقالات مستخرج از

 رعایت می گردد. پایان نامه

  مراحل انجام این پایان نامه ، در مواردی که از موجود زنده ) یا بافتهای آنها ( استفاده شده است ضوابط در کلیه

 و اصول اخلاقی رعایت شده است.

  در کلیه مراحل انجام این پایان نامه، در مواردی که به حوزه اطلاعات شخصی افراد دسترسی یافته یا استفاده

              اصل رازداری ، ضوابط و اصول اخلاق انسانی رعایت شده است . شده است

                                                                 

 مالکیت نتایج و حق نشر

فزار ها و اکلیه حقوق معنوی این اثر و محصولات آن )مقالات مستخرج، کتاب، برنامه های رایانه ای، نرم 

ر تولیدات تجهیزات ساخته شده است ( متعلق به دانشگاه شاهرود می باشد. این مطلب باید به نحو مقتضی د

 علمی مربوطه ذکر شود.

 .استفاده از اطلاعات و نتایج موجود در پایان نامه بدون ذکر مرجع مجاز نمی باشد

                                                                               

 مضای دانشجوا                                              

 

 واگذاری حقوقاقرار نامه و 

Article I.  

Article II.  

Article III.  

Article IV.  

Article V.  

Article VI.  

Article VII.  

 

 

 

 

 

 

 

 

Article VIII.  



 ز

 

 هچکید

 سمانیجآمادگی  برای به حداکثر رساندن تمرینی به دنبال بهترین روشهمیشه ن ورزشکاران و مربیا

 یک عنوان به شدید تناوبی هایتمرین های گذشتهدر طول سال ،اندترین زمان ممکن بودهدر کوتاه

 پژوهشف . لذا هدشده است گرفته کار به کوتاه زمان مدت درجسمانی  آمادگی بهبود در مؤثر رویکرد

هوازی، ن بیهوازی، تواتوان  بر (HIIT)بالا  شدت با تناوبی تمرین برنامهنوع  دو تأثیر مقایسه حاضر

هرود لاکتات در دانشجویان رشته تربیت بدنی دانشگاه صنعتی شاترکیب بدن و سطح حداکثر غلظت 

 بود. 

 5۳/68±۱۹/۱0سال، وزن  ۱۳/۲۱±۲۹/۱)با میانگین سنی  دانشجو فعال ۲۴تعداد  :هاروش و مواد

 دفیتصا طور به و شرکت پژوهش این در داوطلبانه صورت بهسانتی متر(  ۱۷6±۹۱/۷کیلوگرم و قد 

های هشدند. گرو تقسیم ۳0-۲0-۱0 تناوبیتمرینات  و مرسوم تناوبینفری تمرینات  ۱۲گروه  دو به

وهله  6-8مرسوم شامل )گروه تمرینات جلسه به تمرین پرداختند.  ۳هفته، هر هفته  6 به مدت تمرینی

رار( تک فعال بین هر دقیقه استراحت ۲ قلب و درصد حداکثر ضربان ۹5-85شدت با  دویدن ایثانیه ۳0

ه ببه ترتیب  اکثر سرعتدحدرصد  ۹0 -60-۳0)دویدن با شدت شامل نیز  ۳0-۲0-۱0گروه تمرینات 

ک هفته . یبود (دقیقه استراحت بین هر ست ۲ای با دقیقه 5ست  ۴ الی ۳در  ثانیه ۱0و  ۲0-۳0مدت 

ها ادهدشد.  گرفتههای ورزشی از شرکت کنندگان قبل و یک هفته پس از اجرای برنامه تمرینی آزمون

 p >05/0ی دارمعنیدر سطح  هوابستمستقل و تیهای تیآزمون و با استفاده از spss-22در نرم افزار 

 .قرار گرفتتحلیل مورد تجزیه و 

 MPO ،(5۲/۱۲و  08/۱۳) peak2VO به دنبال اجرای شش هفته برنامه تمرین تناوبی شدید ها:یافته

داری به ترتیب در هر ( کاهش معنی-0۹/5و  -۲0/5و حداکثر سرعت دویدن ) افزایش، (66/6و  6۳/۹)

دو هر تغییرات این متغییرها بین  .P≥05/0نشان دادند  ۳0-۲0-۱0دو گروه تمرینی تناوبی مرسوم و 

و کاهش  PPO(006/0p=)  همچنین افزایش .P≥05/0 داری با همدیگر نداشتندتفاوت معنی ،گره



 ح

BMI (0۴5/0p=تنها )  در یدارمعنیتغییر دار بود. و در معنی ۳0-۲0-۱0در گروه تمرینات تناوبی 

 مشاهده نشد. در هر دو گروه تمرینی لاکتات حداکثر غلظت

اعث ببا روش حاضر،  ۳0-۲0-۱0رسد برنامه هر دو برنامه تناوبی شدید مرسوم و به نظر می :بحث

شوند. هوازی میتنفسی و حداکثر سرعت دویدن و میانگین توان بی-های مشابهی در آمادگیسازگاری

سوم شاخص درک فشار کمتر نسبت به تمرینات مر ۳0-۲0-۱0همچنین، برنامه تمرینی تناوبی شدید 

 شود.هوازی و کاهش نمایه توده بدنی نیز میعث افزایش همزمان در ظرفیت بیبا

 استقامت ،هوازی، ترکیب بدن، توان هوازی، توان بیتناوبیهای کلیدی: تمرین هواژ
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مقدمه 1-1

ای تمرین نهبه منظور کسب حداکثر عملکرد یا مهارت، ورزشکاران به طور کلی باید در حد مطلوب و بهی

ست دکنند، ممکن است به پتانسیل ذاتی خود که کمتر از حد مطلوب تمرین میکنند. ورزشکارانی 

کنند نیز ممکن نیابند، از سوی دیگر، ورزشکارانی که تمرینات با حجم زیاد و بسیار شدید را دنبال می

کنند.  شند یا سازگاری تمرینی منفی را تجربهاست افت چشمگیری در ظرفیت عملکردی خود داشته با

را به ن تا بتوانند عملکرد ورزشکارا یین حجم وشیوه مناسب تمرینی هستندهمیشه در پی تع مربیان

ینات و کارایی تمرینات ورزشی به شدت، حجم، زمان، تواتر تمر .(۱)حداکثر ظرفیت ممکن برسانند 

ای که بتوان های بسیاری انجام گرفته است، به گونهتلاش آیا توانایی ورزشکار بستگی دارد، بنابراین

وری را کنند این عوامل ضررا کمی کرد. مربیان تلاش میتعادل بین بار تمرینات و تحمل ورزشکار 

غلب به یک ااز طرف دیگر، ورزشکاران  .(۲)های مطلوب را به حداکثر برسانند تعدیل کنند تا سازگاری

م های کورهبرنامه تمرینی برای رسیدن به حداکثر آمادگی در یک دوره زمانی کوتاه به ویژه پس از د

 .(۳) تمرینی نیاز دارندتمرینی و بی

شدتی  با دقیقه 8 الی ۱ بین زمانی در انفرادی ورزشکاران های ورزش اکثر در اینکه به با توجه حال

 سهم گیرند ومی بهره مکرر مدت کوتاه شدید از فعالیتهای تیمی های ورزش در یا و حداکثر به نزدیک

 تمرینی هایاز روش استفاده نیاز باشد، می ۱هوازی(بی و بینابینی )هوازی هارشته این در انرژی تولید

 ترکیب استفاده با گراناساس پژوهش بر این که شد احساس نماید، را درگیر سیستم دو هر که خاصی

 تناوبی تمرین نام با را تمرینات از جدیدی شیوه یک IT(۳(تناوبی  و تمرینات 2)ST(سرعتی  تمرینات

 یهاشامل دوره تمرینات اینتروال .(۴) کردند ابداع HIIT)- (High-Intensity Interval Traininشدید 

، بار کاری معمولا با است یا استراحت مطلق یاستراحت نسب یهادوره شدت بالا و متناوب کار سخت با

                                                 
۱. Aerobic & Anaerobic 

۲ . speed training 

۳ . interval training 
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های استراحت با ضربان قلب هدف انجام شود و دورهتوان خروجی و سرعت یا ضربان قلب بیان می

باشد که در آنها شدت تمرین در طول می )MICE(۱شود. این تمرینات متفاوت از تمرینات سنتی می

ممکن است نسبت به تمرینات  )HIIT(۲اند که تمریناتکل دوره یکسان است. تحقیقات اولیه نشان داده

 هایروش از ورزشکاران کهدرحالی .(5)تر باشند لذت بخش تر و جذاب از نظر ذهنی(MICE) تداومی 

 نشان اخیر تحقیقات کنند،می استفاده خود هوازیبی و هوازی آمادگی افزایش برای تمرینی مختلف

 با مقایسه در هوازیهوازی و بیتوان  همزمان و سریع بهبود باعث شدید، تناوبی تمرینات که اندداده

های مشابهی را با در برخی از مطالعات نیز سازگاریو  (6) شوندمی متوسط شدت با تداومی تمرینات

 .اندتمرینات تداومی مشاهده کرده

دارد.  فعالیت بستگیزمان به شدت و مدت  یادیز زانیبه م تمرینات یایو مزا یکیولوژیزیف یسازگار

 حداکثر اکسیژن مصرفی افزایش ،ممکن است باعث بهبود عملکرد (HIIT)مطالعات نشان داده اند که 

۳)max2V0( ،ونیعضله ، بافر  کوژنیگل یاستراحت یعضله، محتوا ویداتیاکس تیظرف H ی و زمان خستگ

تمرینات با  ی کل بدنشکم و چرب ینشان داده شده است که از دست دادن چرب نیعلاوه بر ا .(۹-۷) شود

 .(۹)است شتریب یقابل توجه زانیبه م (MICE) تمرینات تداومی سنتی نسبت به (HIIT)تناوبی شدید 

در هر زمان هر  توان آن را تقریباً روی هر جمعیتی،این است که، می تناوبیتمرین  برنامهاز مزایای مهم 

توانند شدت و مدت زمان بازه کار، استراحت، طول کجا آن را انجام داد. بسته به توانایی فرد، مربیان می

را کنترل  هاستبین  استراحت و مدت زمان استراحتو تکرارها و شدت  هاست، تمرین نوعمدت تمرین، 

های طولانی دوره د.نشوکه دستکاری می هستند اصلی هایمتغیر شدت، و کنند. به طور کلی، زمان

 استراحتی فواصلبا  کوتاهنسبتا  تمرینیفواصل  برعکس های کوتاه استراحت است.دوره خواستارتمرین 

 .(۱0) مدت در نظر گرفته شده است بلند

                                                 
۱ . Moderate intensity continuous training 

۲ . High intensity interval training 

۳ . Maximal volume of oxygen uptake 



۴ 

 و ارگومتر با زانو کردن باز تردمیل، روی مانند دویدن تناوبی شدید شدید تمرینات مختلف های روش

 یک در (HIIT)فیزیولوژیک  های اثرات سازگاری بررسی برای کارسنج چرخ روی تکراری شدید فعالیت

های جدیدی پروتکل به دنبالمتخصصان علوم ورزشی   (۱۱) شوداستفاده می ۱حاد بدنی فعالیت جلسه

-۲0-۱0 ات اینتروالتمرین بهبود آمادگی جسمانی هستند که نیاز به امکانات زیادی نداشته باشد، برای

آثار دارای که اجرای آن به زمان زیادی نیاز ندارد و  ،آیدنیز نوعی برنامه تمرین تناوبی به حساب می ۳0

می باشد، از جمله افزایش حداکثر  های بدنی ورزشکارانظرفیت رویو طولانی مدت مثبتی کوتاه مدت 

در واقع، نوعی برنامه تمرینی  ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید تمرین  اکسیژن مصرفی و کاهش فشار خون.

ن همه افراد اعم از تمری با توجه به این که با سرعت نسبی در ارتباط است است که کاربردی آسان دارد و

قبل  توانند از آن استفاده کنند. ممکن است از این نوع تمرین، در دوره آمادگیکرده و تمرین نکرده می

درصد شده و فوایدی بیشتر از  50کاهش حجم تمرین به میزان به  منجراز مسابقه استفاده شود که 

شدت و مدت فعالیت در این . های استقامتی و تداومی طولانی مدت با شدت کمتر نیز داردتمرین

های الی         ثانیه با شدت ۳0،  ۲0و ۱0های تکراری دویدن در زمان 5ست  ۴الی  ۳تمرینات شامل 

تمرینات تناوبی شدید مرسوم نیز که بر  .(۱۳, ۱۲)باشد درصد حداکثر سرعت دویدن می ۳0-60-۹0

های تناوبی مرسوم به در برنامه حجم تمرینیاند، سنج وینگیت طراحی شدهپایه تمرین با دوچرخه کار

در این  ها، شدتهر تکرار، تعداد ست وسیله چندین متغییر مانند زمان، سرعت و مسافت طی شده در

 (۱۴)شود تمرینات بر پایه درصدی از ضربان قلب، زمان استراحت و تعداد تکرارها تنظیم می

 بیان مسئله 1-2

 و براساس ورزشکاران فیزیولوژیکی و جسمانی هایبه ویژگی توجه با باید قهرمانان، تمرینی هایبرنامه

 خاص استوار ورزشی رشته به مربوط نیازهای پایه بر ها بایدبرنامه شوند. این تنظیم علمی هاینظریه

 در فیزیولوژیکی موثر هایویژگی و حرکتی الگوهای انرژی درگیر، های دستگاه نظیر عواملی و باشد

                                                 
۱ . Acute physical acivity 
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مشخص شده  یهابا دوره یورزش ناتیتکرار تمر تمرینات اینتروال .گیرند قرار توجه مورد عملکرد

دهد حجم یبه ورزشکار اجازه ممرینات تاین . ی هستندهواز یاستقامت تیتوسعه ظرف یبرا استراحت

، یبسته به اهداف فرد (۱5) انجام دهد نیجلسه تمر کیرا با شدت مناسب در  نیاز تمر یشتریب

 قه؛دقی ۳ تا ۱( متوسط ۲ قه؛یدق ۱5تا  ۳ یطولان هایوهله( ۱معمولا به سه دسته:  تمرینات اینتروال

 نسبت از، اینتروال نیتمر یبرا یمعمول های. در برنامه(۱6)شود تقسیم می قهیدق ۱تا  ثانیه ۱0( کوتاه ۳

 یبرا .است ای ورزشکارانها بر هیتوص نیحال، ا نیبا ا .(۱۷)شود استفاده می ۱(۱:۱ استراحت هکار ب)

مطلوب  ینشان داده شده است که پاسخ ها( ۱:۲)کار به استراحت  سبتبه عنوان مثال، ن ،عادی افراد

 یکسان یبرا  .(۱8) کند یهوازی کمک مو بی هوازی یانرژ یها ستمیبه توسعه س وکند یم دیرا تول

 نسبت .تر خواهد بوداحتمالا مناسب (۱:۴)کار به استراحت  هستند، نسبت یکمتر دارای آمادگی که

 (۱۹) متفاوت باشد ی فرد یتواند بر اساس سطح آمادگیم اتنیدر تمر کار به استراحت

 بیبا شدت بالا به ترت نتروالیا ناتیو تمر یسرعت ناتیتمر یرو شریب ریاخ قاتیبه طور خاص، تحق

(SIT)  و(HIIT) ناتیمرتبط با سلامت تمر یرهایاز متغ یاریبهبود بس یبرا .(۲0) متمرکز شده است 

بهبود حداکثر : هز جملبا شدت متوسط است، ا یتداوم ناتینسبت به تمر ،برتر ایبه اندازه موثر و  نتروالیا

بهبود  ،(۲۲, ۲۱) مورد استفاده در طول ورزش در سوبسترا رییو تغ max2VO اکسیژن دریافتی

 یو نشانگرها یعضله اسکلت یهانیپروتئ میتنظ ،RMR۲ (۲۳)، (6, ۳)هوازی متابولیسم هوازی و بی

، کاهش مقاومت به (۲5, ۲۴) ۳ویداتیاکس ونیلاسیفسفور تیمربوط به ظرف یتوکندریعملکرد م

 .(۲۹, ۲8)شود میبدن  بیو بهبود ترک (۲۷, ۲6) ۴نیانسول

 هوازیبی متابولیسم با مرتبط هایآنزیم فعالیت و انرژیکی سوبستراهای غلظت برنامه تمرینات سرعتی،

 با صورت متناوب به آن اجرای و سرعتی تکرارهای تمرینات تواتر افزایش باسپس  دهد.می افزایش را

 تغییر  ATPمتابولیکی مسیرهای و عضلانی سلول نیاز فعالیت، هایوهله بین اولیه حالت به بازگشت

                                                 
۱ . work to rest ratio 

۲ . Rest Metabolic Rate 

۳- Oxidative phosphorylation 

۴- Insulin resistance 
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 درگیر ATP بازسازی در هوازیبی و هوازی انرژی تولید هایسیستم زمان هم که ایگونه به یابد،می

 های عملکردیسازگاری از وسیعی دامنة توانمی تمرینات شیوه از این کارگیری به با بنابراین شوند؛می

 ساز و سوخت که کردند ( پیشنهاد۲00۲)و همکاران  ۱لاورسن .(۳0)داشت  انتظار را سازی و سوخت و

 و فسفات کراتین بازسازی شدید برای تمرینات اولیه حالت به بازگشت هایدوره طول در هوازی

 تناوبی تمرینات که کرد خواهد این آشکاردارند.  مهمی لاکتات( نقش اسیدلاکتیک )حذف اکسیداسیون

که این امر ظرفیت سوخت و ساز هوازی را  کنندمی پیدا سوق هوازی وساز سوخت سمت به شدید

های هگزوکیناز، آنزیم دارمعنی( افزایش ۱۹۹8و همکاران ) ۲دوگالمکدر این رابطه،  (8)دهد.افزایش می

فسفوفرکتوکیناز، سیترات سینتاز، سوکسینات دهیدروژناز و مالات دهیدروژناز را پس از هفت هفته 

های تواند موجب افزایش هر دو آنزیممی HIITگزارش کردند و نتیجه گیری کردند که  HIITتمرینات 

 شیرا افزا یایتوکندریم یهامیآنز تیحداکثر فعال HIITتمرینات  (۳۱)اکسایشی و گلیکولیتیکی شود.

 نیهمچن .دندهیورزش کار همسان کاهش م یو تجمع لاکتات را در ط کوژنیاستفاده از گل ،دندهیم

تمرینات از  ،یبافر عضلان تیمانند ظرف ،یعملکرد استقامت در عوامل مهم ریبهبود سا یممکن است برا

 ۳0تکرار  6تا  HIIT (۴تمرینات  هفته 6پس از گزارش شده است که  .دنباشموثر  شتریب استقامتی

کاهش ( موجب افزایش اکسیداسیون چربی ۱:۹ای وینگیت( با تمام شدت با نسب کار به استراحت )ثانیه

و  ۳هازلدر تحقیقی که توسط . (6) استفاده از کراتین فسفات و گلیکوژن در هنگام و پس از تمرین شد

ای موجب ارتقا عملکرد هوازی و ثانیه ۳0و  ۱0( SIT( صورت گرفت، تمرینات )۲0۱0همکاران )

و اوج قدرت خروجی  )max2VO(هوازی در هر دو گروه تمرینی شد. پروتکل تمرینی مذکور توانست بی

کیلومتر دوچرخه سوار سرعتی را افزایش دهد. گرچه سازوکارهای مسئول 5و عملکرد  ۴(PPOوینگیت )

ای به یک اندازه تاثیر ثانیه ۳0ای و ثانیه ۱0اند، اما این حقیقت که تمرینات این بهبود شناخته نشده

باشند می(، تولید کننده اوج قدرت خروجی SITگذار بودند گویای آن است که محرک اصلی، تمرینات )

                                                 
۱-Laursen 

۲-MacDougall 

۳-Hazell 
۴ . Peak Power Outpot 



7 
 

و همکاران  ۱بورگمسترت توسط بر مصرف گلیکوژن و انباشت لاکتا HIITهمچنین تاثیر اجرای  .(۳۲)

ها مصرف گلیکوژن و تجمع لاکتات را در طی فعالیت ( نشان داد که اجرای این نوع تمرین۲008)

 ۱0( در تحقیقی تاثیر ۲00۷) 2لاورسنو  اسفرجانی (6)دهد.ورزشی با میزان کار مشابه، کاهش می

 دارمعنیو استقامتی را در شش دونده به نسبت تمرین کرده بررسی کردند. آنها بهبود  HIITای هفته اجر

VO2max  (۲/6  را به ترتیب در هر دو گروه تمرینات  8/۷و  )درصدHIIT  ،و استقامتی مشاهده کردند

 در تحقیقات برخی حال، این با .(۳۳) ی تغییر نکرددارمعنیی ت به گونهولی سرعت در آستانه لاکتا

( با ۲00۴و همکاران ) ۳امهبیک. اندمانده ناکام شدید تناوبی تمرینات دنبال به هوازی ظرفیت افزایش

ثانیه ای با  5-۱5تکرار از دوهای  ۱۴-۳0هفته ) 6وجود اجرای برنامه تمرین تناوبی شدید در طول 

کاهش می یافت( نتوانستند تغییر  ۳:۱که به  5:۱درصد و نسبت کار به استراحت  ۱00-۹0شدت 

به همین  (۳۴) و همچنین اقتصاد دویدن نشان دهند. (VT)، آستانه تهویه ای max2VOی در دارمعنی

های ورزشی مختلف در رشته های ترکیب بدنو مولفه جسمانیمنظور و با توجه به اهمیت سطح آمادگی 

و همچنین با توجه  بهبود اجراهای ورزشی یک روش سودمند در ( به عنوانHIITو اهمیت تمرینات )

برای فهم های صورت گرفته و ابهامات باقی مانده در مورد تاثیر تمرینات اینتروال کوتاه مدت به پژوهش

انجام شش هفته تمرینات تناوبی شدید  آیا این سوال مطرح است که ،و کاربرد بهتر این روش تمرینی

های اثیر به در بهبود شاخصه با انجام شش هفته تمرینات تناوبی مرسوم تدر مقایس ۳0-۲0-۱0

هوازی، حداکثر سرعت دویدن، ترکیب بدن و حداکثر غلظت لاکتات هوازی، آمادگی بیآمادگی

 ؟دانشجویان پسر دارد

                                                 
۱- Burgomaster  

۲- Esfarjani & Laursen 

۳-Bickham 
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 ضرورت انجام تحقیق 1-3

به  دنیرس ایشدن  و ورزشکار بهبود عملکرد در ورزش خاص و برنده یورزش یهر مرب ییهدف نها

 یگسترده ا قاتی، تحقگذشته در طول چند دهه رقابت خاص است. کیدر  یعملکرد شخص نیبهتر

شدت  تداومی با ناتیتمر ی را بامشابه ۱یکیولوژیزیف یهایقادر است سازگار )HIIT(نشان داده اند که 

 در افراد معلوم شده است که .(۳۷) کمتر است نیتمر در حالیکه حجم (۳6, ۳5, ۲۲) ایجاد کند، نییپا

 یدوره آموزش استقامت کیعملکرد پس از و  )max2VO(در  افزایشو  یعضلان یسازگار تمرین نکرده

 شدت حداکثر و یا نزدیک به حداکثر ورزشی با ناتیتمر رسد انجامبه نظر می ،(۴۱-۳8) دابی یم شیافزا

بیان زیر واحدهای پمپ و  ویداتیاکس یهامیآنز تیفعال شیافزا مانند ،یعضلان یسازگار جادیا باعث

یر فعال و تمرین نکرده موثر غدر افراد  یو بهبود عملکرد استقامت H+و لاکتات و جابجای  سدیم پتاسیم

 که این بر علاوه شدید، تناوبی تمرینات مانند موثر، تمرینی هایبرنامه همچنین .(۴۳, ۴۲)باشد 

 را هوازیبی و هوازی هایظرفیت مانند فیزیولوژیکی هایقابلیت زمان، در جویی صرفه با تواندمی

 هایمهارت مانند دیگر ضروری هایمهارت بهبود برای کافی زمان تا شودمی باعث و این دهند، افزایش

 در تحقیقات برخی حال، این باشود.  فراهم مختلف ورزشی هایرشته با مرتبط تاکتیکی و تکنیکی

 به احتمالاً متناقض هاییافته .اندمانده ناکام شدید تناوبی تمرینات دنبال به هوازی ظرفیت افزایش

وجود، مشخص  نیبا ا .است مربوط تحقیقات این در استفاده مورد )تکرار مدت، شدت،( تمرینی روشهای

 هیثان ۳0 تمریناتمشابه  یریتاث ثانیه ۱0 دویدنبا استفاده از حداکثر سرعت  تمرینات ایکه آ ستین

مقایسه بنابراین هدف از مطالعه حاضر،  .(۴۴) اشته باشدد هوازیبیهای هوازی و روی شاخص)مرسوم( 

نمایه توده بدن، درصد چربی ،هوازیبیبر توان هوازی،  (HIIT)تاثیر دو پروتکل تمرین تناوبی شدید 

های تمرینی تناوبی از برنامه که کدام یکدر دانشجویان پسر است.  و اینلاکتات  بدن و حداکثر غلظت

 گردد.های ذکر شده میبب بهبود بیشتر در شاخصس ۳0-۲0-۱0مرسوم و 

                                                 
۱ . Physiological Adaptation 
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 اهداف تحقیق 1-۴

اف کلیاهد 1-۴-1  

         و روتکل تمرین اینتروال شدید ) مرسومهدف کلی این پژوهش عبارت است از مقایسه تاثیر دو پ

 ، سطح لاکتات و سطوح آنزیمهای آسیب عضلانیترکیب بدن ،هوازیبی( بر توان هوازی، ۳0-۲0-۱0

 دانشجویان پسر.

اهداف اختصاصی  1-۴-2  

بر نمایه توده  با تمرینات تناوبی شدید مرسوم ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  مقایسه تاثیر تمرینات .۱

 دانشجویان پسر  بدنی

با تمرینات تناوبی شدید مرسوم بر درصد  ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  مقایسه تاثیر تمرینات .۲

 دانشجویان پسر  چربی

با تمرینات تناوبی شدید مرسوم بر حداکثر  ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  تمریناتمقایسه تاثیر  .۳

 دانشجویان پسر توان هوازی 

با تمرینات تناوبی شدید مرسوم بر حداکثر  ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  مقایسه تاثیر تمرینات .۴

 دانشجویان پسر  هوازیتوان بی

با تمرینات تناوبی شدید مرسوم بر میانگین  ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  مقایسه تاثیر تمرینات .5

 دانشجویان پسر  هوازیتوان بی

با تمرینات تناوبی شدید مرسوم بر حداقل  ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  مقایسه تاثیر تمرینات .6

 دانشجویان پسر  هوازیتوان بی

 وبی شدید مرسوم بر حداکثربا تمرینات تنا ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  مقایسه تاثیر تمرینات .۷

 یارد دانشجویان پسر  ۴0سرعت دویدن 

با تمرینات تناوبی شدید مرسوم بر حداکثر  ۳0-۲0-۱0تناوبی شدید  مقایسه تاثیر تمرینات .8

 دانشجویان پسر  غلظت لاکتات پس از فعالیت



۱0 

 فرضیه های تحقیق 1-۵

در بهبود نمایه توده بدنی  (۳0-۲0-۱0)مرسوم  و تناوبی شدید  اتتمرین بین تاثیر مقایسه -1

 دانشجویان پسر 

 ( در بهبود درصد چربی بدن۳0-۲0-۱0مقایسه تاثیر بین تمرینات تناوبی شدید )مرسوم  و   -۲

 دانشجویان پسر

 ( در بهبود حداکثر توان هوازی۳0-۲0-۱0مقایسه تاثیر بین تمرینات تناوبی شدید )مرسوم  و  -۳

 دانشجویان پسر

( در بهبود حداکثر توان ۳0-۲0-۱0ات تناوبی شدید )مرسوم  و مقایسه تاثیر بین تمرین -۴

 دانشجویان پسر هوازیبی

توان  میانگین( در بهبود ۳0-۲0-۱0مقایسه تاثیر بین تمرینات تناوبی شدید )مرسوم  و  -5

 دانشجویان پسر هوازیبی

 هوازیبین توا ( در بهبود حداقل۳0-۲0-۱0)مرسوم  و مقایسه تاثیر بین تمرینات تناوبی شدید  -6

 دانشجویان پسر

سرعت  حداکثر( در بهبود ۳0-۲0-۱0مقایسه تاثیر بین تمرینات تناوبی شدید )مرسوم  و  -۷

 یارد دانشجویان پسر ۴0دویدن 

غلظت  ( در بهبود حداکثر۳0-۲0-۱0مقایسه تاثیر بین تمرینات تناوبی شدید )مرسوم  و  -8

 لاکتات پس از فعالیت ورزشی دانشجویان پسر

 های پژوهشمحدودیت 1-۶

های قابل کنترلمحدودیت 1-۶-1   

 ( برنامه غذایی شرکت کنندگان۱
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 ( میزان خواب در طول شبانه روز۲

 ( امکان بررسی تاثیر جنسیت بر نتایج۴

 های ورزشی متفرقه همزمان با دوره مداخله( کنترل فعالیت5

 ( میزان آمادگی بدنی پایه شرکت کنندگان 6

های خارج از کنترلمحدودیت 1-۶-2  

 در طول دوره مداخله شرکت کنندگانروانی  ( حالات۱

 ها و اصطلاحاتتعاریف واژه 1-۷

مرسومتمرین اینتروال  1-۷-1  

اشاره  هجلس در هرتمرینی های کوتاه تکرار دوره به یبه طور کلتمرینات اینتروال  تعریف مفهومی:

 یهادوره ه وسیلهب با شدت بالا نیکه در آن فواصل کوتاه تمرکند که نسبتا کوتاه و متناوب است، یم

 (۴5) شوند یمجزا م استراحت یطولان

 ۹5-85تمرینات اینتروال با شدت  قیق منظور از تمرین اینتروال مرسومتعریف عملیاتی: در این تح

 باشد.ثانیه می ۳0به مدت  قلب درصد حداکثر ضربان

10-20-30تمرین اینتروال  1-۷-2  

در  ست پنج تکراری دویدن ۴تا  ۳باشد که شامل می تناوبیتعریف مفهومی: یک مدل از تمرینات 

 های می باشد.صد حداکثر سرعت و زمانرد ۱00-۹0و 60-۳0با شدت ثانیه  ۱0-۲0-۳0های زمان



۱۲ 

با شدت    از این مدل تمرینات تکرار ۱8الی  ۱۴اجرای  ۳0-۲0-۱0منظور از تمرینات تعریف عملیاتی: 

از تمرین در طول دوره مداخله  در هر جلسه دویدندرصد حداکثر سرعت  ۳0و  60، ۹0الی ۱00

 باشد.می

توان هوازی 1-۷-3  

ارسال کار  برایگردش خون  ستمیها، قلب و س هیر ییتواناحداکثر  تعریف مفهومی: آمادگی هوازی به

 .گردداطلاق می یبدن تیطول فعال برای استفاده دربه عضلات  ژنیاکسآمد 

هوازی در تحقیق حاضر، حداکثر اکسیژن مصرفی آزمودنی ها بود که تعریف عملیاتی: منظور از توان 

 له پروتکل بروس اندازه گیری شد.به وسی

هوازیبیتوان حداکثر  1-۷-۴  

ها در اشاره به توانای سیستم عصبی عضلانی در تولید بیشترین تکانه هوازیبیتعریف مفهومی: توان 

 واحد زمان را دارد.

 ۳0در تحقیق، حداکثر توانی می باشد که از طریق آزمون  هوازیبیتوان  تعریف عملیاتی: منظور از

 گیری شد.ثانیه وینگیت اندازه

هوازیمیانگین توان بی 1-۷-۵  

 ۳0عبارت است از میانگین توان تولید شده در فعالیت کوتاه مدت )به طور معمول تعریف مفهومی: 

 ثانیه( )نیرو ضرب در زمان تقسیم بر مسافت( 

ثانیه  ۳0منظور از میانگین توان بی هوازی اندازه گیری میزان میانگین توان در تعریف عملیاتی: 

 فعالیت حداکثر در تست وینگیت است.
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هوازیحداقل توان بی 1-۷-۶  

 ۳0عبارت است از میانگین توان تولید شده در فعالیت کوتاه مدت )به طور معمول تعریف مفهومی: 

 مان تقسیم بر مسافت( ثانیه( )نیرو ضرب در ز

ثانیه  ۳0منظور از میانگین توان بی هوازی اندازه گیری میزان میانگین توان در تعریف عملیاتی: 

 فعالیت حداکثر در تست وینگیت است.

ترکیب بدن 1-۷-۷  

 ترکیب بدن عبارت است از نسبت بافت چربی به بافت بدون چربی بدن است. تعریف مفهومی:

های مانند چربی، عضله، آب که به وسیله دستگاه ترکیب بدن ازه گیری شاخصتعریف عملیاتی: اند

 گیری شد.انداه

اسید لاکتیک 1-۷-۸  

 هوازی است.های فرعی گلیکولیز بیاسیدلاکتیک یکی از فرآوردهتعریف مفهومی: 

لاکتات تولیدی بلافاصله پس از  غلظت تعریف عملیاتی: در این تحقیق منظور اسید لاکتیک حداکثر

 تست وینگیت است.

گاز آنالیزر 1-۷-۹  

این دستگاه به منظور تحلیل و اندازه گیری منابع انرژی،حجم و ظرفیت های ریوی  :تعریف مفهومی

 در هنگام فعالیت ورزشی و استراحت مورد استفاده قرارمی گیرد . max2Vo و

گیری حداکثر اکسیژن مصرفی و به صورت نفس به دستگاه گاز آنالایزر برای اندازه تعریف عملیاتی: 

 نفس در طول تست بروس است.



۱۴ 
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 مبانی نظری و پیشینه پژوهش:  فصل دوم 
 

 

  



۱6 

 مقدمه  2-1

گیرد. ر میپیشینه تحقیق مورد بررسی قرادر این فصل بر مبنای طرح پژوهش ابتدا مبانی نظری و سپس 

آن روی  سازگاری های حاصل ازبر این اساس در بخش مبانی نظری بر تاثیر تمرینات تناوبی شدید و 

ات پردازیم. در ادامه بخش دوم نیز به پیشینه تحقیق که شامل تحقیقهای مختلف بدنی میشاخص

باشد، ارائه می هاتحقیق و نتایج به دست آمده از آنانجام شده در رابطه با موضوع  داخلی و خارجی

 خواهد شد.

 مبانی نظری 2-2

ورزشی تعریف تمرین 2-2-1  

ازمان برای گسترش اجزای خاصی از آمادگی بدنی می توان فعالیتهای ورزشی را به روشی منظم و س

حاً تمرین یافته اجرا کرد. استفاده مکرر از فعالیت ورزشی به منظور گسترش آمادگی بدنی را اصطلا

های کند که جلسهاین مفهوم به دو دلیل اهمیت دارد: نخست، اینکه مشخص می ورزشی می گویند.

ی که بدن ورزشی معیین باید تحریک لازم را برای گسترش اجزای آمادگی بدنی تأمین کند. دوم، زمان

گسترش  گیرد، باید عملا بتواند عملکردهای معین رابه طور عادی در معرض فعالیت ورزشی قرار می

 .(۴6)دهد

  شدید ورزشی تناوبی تمرینات 2-2-2

. گیردمیمورد استفاده قرار است که توسط ورزشکاران  قرن کی بایتقر HIITتمرینات اینتروال شدید 

 جهان استقامت و نیمه استقامت یدونده ها نیاز بهتر یکی (،۱۹۲0) در سال ۱پاو نارمی به عنوان مثال،

ایمل  ۱۹50دهه در پس از آن و .دکریخود استفاده م تمریناتدر  HIITانواع  برخی از زمان، آن در

                                                 
۱- Paavo Nurmi 
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. استفاده اکثر ورزشکاران از این نوع برنامه کرد تمرینات نوع نیاپیشرفت به  ایژهیکمک و  ۱زاپوتک

یک روش است  HIITتمرینات  .(۴۷)باشد ی موثر بودن این تمرینات میتمرینی خود شاهد قویی برا

های دلیل وجود وقفههای تمرین با شدت بالا به شود، علاوه بر این دورهکه سبب کاهش زمان تمرین می

ه ک ،کندمیتوصیه  ۲کالج پزشکی ورزشی آمریکا .(۴8)حت با شدت پایین قابل تحمل هستند استرا

دقیقه در طول هفته  ۱50بار در هفته در کل  5دقیقه برای  ۳0سال حداقل  ۱8-6۴بزرگسالان ما بین 

دقیقه فعالیت شدید داشته باشند.  ۷5روز در هفته به مدت  ۳دقیقه و  ۲5فعالیت سبک تا متوسط و یا 

درصد کاهش  50تواند تا دهد که با افزایش شدت تمرینات ورزشی و زمان تمرینات میاین نشان می

جایگاه دوم را در  ۲0۱۴در سال  HIITیافته و در عین حال دارای مزایای سلامتی نیز باشد. تمرینات 

چربی سوزی  بهبود عملکرد، کنترل گلوکز و .(۴۹)محبوب در جهان به خود اختصاص داد بین تمرینات 

 HIITیک پروتکل  .(۴8)نسب به تمرینات تداومی سنتی است  از دلایل محبوب بودن این برنامه تمرینی

باشد. شامل یک دوره کار نزدیک به حداکثر شدت و به دنبال آن یک دوره استراحت با شدت کم می

مدت زمان  -۱باشد، از جمله: دارای چندیدن متغییر قابل دستکاری می HIITیک پروتکل تمرینی 

زمان  -۳باشد. می( HRmaxیا  max2VO ،peak2VO)شدت تمرین که معمولا درصدی از  -۲تمرین 

شدت دوره استراحت )استراحت فعال درصدی از شدت تمرین است،  -۴راحت بین هر تکرار است

ها و تعداد کل ست  -6های تمرین در هر ست عداد تکرارت -5شود. حت غیر فعال کاری انجام نمیاسترا

 دباشمتریک، دویدن و ..( مین )برای مثال: دوچرخه سواری، پلایومدل برنامه تمری -۷زمان کلی آن 

(50). 

های فیزیولوژیکیسازگاری 2-2-3  

آید به میزان کار انجام شده، فاصله استراحت بین بدست می HIITهای که به وسیله تمرینات سازگاری

 یاگسترده قاتی، تحقگذشته . در طول چند دهه(5۱)ها بستگی دارد شدت و تعداد تکرارتمرینات، 

                                                 
۱- Emil Zatopek ۲ . American College of Sport Medicen (ACSM) 
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شدت  تداومی با ناتیتمر ی را بامشابه یکیولوژیزیف یهایقادر است سازگار HIITاند که نشان داده

زمان و شدت  .انجام شود (۳۷) کمتر است نیتمر در حالیکه حجمکند،  جادیا (۳6, ۳5, ۲۲)ن ییپا

اف فردی و همچنین و هدفهای هر فصل تمرینی بستگی به میزان آمادگی جسمانی، اهد HIITتمرینات 

قه با شدتی دقی ۴ثانیه تا  ۳بین با بازه زمانی ما های تمرینیمزایای فیزیولوژیکی در پروتکل .(50).دارد

بهبود در آمادگی جسمانی و  .(۴۹)شود یافت می max2VOضربان قلب یا  حداکثر درصد 80بالاتر از 

های خاص قابل روئیت تا جمعیتهای زیست شناختی در بسیاری از افراد ورزشکار سطح بالا نشانگر

 .(5۴-5۲, 8) است

قابل  یهاشرفتی. پبودند یقلب یینارسا دچارکه  یاز افراد یدر گروه (۲00۷) و همکاران ۱لافوس

و  یاحساس ،یکیزیروزانه و عملکرد ف یهاتیمشارکت در فعالافزایش  :لا)مث یزندگ تیفیدر ک یتوجه

اگر  ،افتیبهبود  بیشتر MICE تمرینات تداومیبه گروه  نسبت HIITتمرینی ( در افراد گروه یاجتماع

 نبودخاص، بالا  تیجمع نیطول هر پروتکل، در ا تمرینات درشدت  یکیزیف یها تیمحدود لیبه دلکه 

(55).  

 هفته ۲از  شیب تینگیبر و مبتنی HIITتمرین  جلسه 6 که بر اثر ی،کیولوژیزیف یبا توجه به سازگار

که منعکس  ،است یاسکلت یعضلان ویداتیاکس تیظرف شیافزا یبرا یمحرک قو کی HIIT، افتداتفاق می

 یهاپاسخ در یک سری مطالعات نیهمچن. است یایتوکندریم یهامیآنز نیپروتئ تیحداکثر فعال کننده

 نیاز تمر یبالاتر اریبا مقدار بس سهیدر مقا تینگیبر و یمبتن  HIIT تمرینات هفته 6به  میمستق

شده  یطراح ۲جهانیبهداشت  سازمان یهاکه مطابق با دستورالعمل متوسط،با شدت  یداومت یاستقامت

قلب و عروق  یو سازگار یاسکلت لهمختلف عض یو نشانگرها VO2max دهد بهبود مشابه درینشان م

و تعهد زمان ( HIIT گروه در ترنپایی درصد ۹0) یهفتگ تمریناتبزرگ در حجم  یهابا وجود تفاوت

 شیو افزا یعضله اسکلت ویداتیاکس تیظرف شیعلاوه بر افزا( HIIT در گروه درصد 6۷به میزان ) نپایی

                                                 
۱- Wisloff ۲ . World health orgsnization  
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 که بعد از چند هفته از یاستقامتمربوط به  یهایسازگار گری، دیطیمح یساختار و عملکرد عروق

لاکتات  دیو تول کوژنیاستفاده از گل زانیشوند، شامل کاهش میظاهر م تینگیو بر پایه HIIT تمرینات

 زانیم شیکل بدن و افزا ت اسکلتی وعضلا یچرب ونیداسیاکس تیظرف شی، افزااتنیدر طول تمر

 .(56)باشد نی میعضلا ی ناقلهانیپروتئ سمیمتابول

به استخدام بدون شک مربوط  یعضله اسکلت عیسر یبازساز یبرا بالاتمرینات اینتروال با شدت  یتوانای

 فعالیتهمانطور که  .(5۷)باشد می ۱تند انقباضهای عضلانی فیبر بیشتر فیبرهای عضلانی به خصوص

های لهدهد که اگر زمان ریکاوری بین وهیشواهد نشان م وابسته است، هوازیبی یندهایبه فرآ دیشد

کند و در نتیجه سوخت رای تامین انرژی کاهش پیدا میب هوازیبیشدید کاهش یابد، سهم گلیکولیز 

( پیشنهاد ۲00۲و همکاران ) ۲لاورسن .(58) کندساز هوازی برای جبران این کسر انرژی افزایش پیدا می

های ریکاوری تمرینات شدید برای بازسازی کراتین فسفات ساز هوازی در طول دورهکردند که سوخت و 

(PCr)۳  نیمرخ در تغییر توانمی همچنین (8)و اکسیداسیون اسید لاکتیک نقش بسیار مهمی دارند 

 همکاران و ۴جیکوبز کرد.  بیان HIITاثر  در شده ایجاد سازگارهای از دیگر یکی را تارهای عضلانی

 دارمعنیغیر و کاهش 5اکسایشی تنش تند تارهای دارمعنی افزایش HIITهفته  6دنبال  به (۱۹۷6)

 تارهای نسبت HIITهفته  6 که گزارش کردند همکاران و کردند. داوسون گزارش را 6تنش کند تارهای

 .(5۹)دهد  می کاهش دارمعنی یانهگو به را ۱ نوع تارهای و را افزایش ۲ نوع

کالری مصرفی 2-2-۴  

به میزان کالری مصرفی هدف احتیاج است و میزان کالری مصرفی به شدت،  در طراحی برنامه تمرینی

در حین ورزش می تواند خیلی  ۷مدت و تعداد جلسات تمرینی بستگی دارد. اندازه گیری کالری مصرفی

                                                 
۱ . Fast twitch muscles fibers  

۲. Laursen 
۳ . phosphocreatine  

۴ . Jacobs 

5 . Fast Twitch a-FTa 
6 . Slow Twitch-ST 
۷ . Calorie Expenditure 
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قد و وزن، مدت زمان تمرین و شدت  دخیل هستند مانند: چالش بر انگیز باشد و چندین فاکتور در آن

کالری مصرفی بیشتر است کنیم، تمرین. وقتی یک ورزش را برای مدت طولانی یا با شدت بالا اجرا می

شدت و مدت تمرین ورزشی کم است کالری مصرفی پایین تر است. بنا به توصیه های  و وقتی که

ACSM  روز، می تواند مزایای زیادی برای کیلوکالری در طول  ۴00-۱50میزان کالری مصرفی بین

میزان کالری مصرفی بیشتر از این با یک ورزش  .(60)وزن در افراد داشته باشد کاهش و نگهداری 

قلبی عروقی، مانند: تواند سبب کاهش وزن و به صورت موثری تغییر در ریسک فاکتورهای استاندارد می

هنگامی که ما به دنبال کاهش درصد  .(6۱, 60)ن در افراد دارای اضافه وزن باشد مقاومت به انسولی

کالری مصرفی شامل کالری  .(6۲) باشدرفی کلی یک فاکتور کلیدی میچربی بدنمان هستیم، کالری مص

. میزان کالری مصرفی در هنگام دوره استراحت پس از مصرفی در حین ورزش و پس از ورزش است

مصرفی در  تمرین های با شدت کم تا متوسط در سطح پایینی است ولی در فعالیت های شدید، کالری

 (۲00۳) و همکاران ۱ایمدر یک تحقیق بازنگری شده که توسط بوره .(6۳)حین استراحت بیشتر است 

ها حاکی از آن بود که در تمرینات اینتروال کوتاه اما وامانده ساز میزان انرژی مصرفی افتهانجام گرفت ی

( که سه ۲0۱6و همکاران ) ۲همچنین در تحقیق اسلام .(6۴)ساعت در سطح بالای قرار داشت  ۴ا ت

برنامه تمرین اینتروال سرعتی با شدت بالا مقایسه را مورد مقایسه قرار دادند، به این نتیجه رسیدند که 

و  ۱۲0ثانیه با  ۳0و  ۱5ات ثانیه استراحت نسبت به تمرین ۴0ثانیه با  5تمرینات سرعتی کوتاه مدت 

 .(65)ثانیه استراحت هم در طول تمرین و هم پس از تمرین کالری بیشتری را میسوزانند  ۲۴0

یژن مصرفیحداکثر اکس 2-2-۵  

 ۱0جلسه در هفته و به مدت  6( با ترکیبی از دویدن و دوچرخه سواری ۱۹8۱و همکاران ) ۳هیکسون

 نیا .(66) افراد تمرین نکرده مشاهده کردند (max2VOدرصدی را در ) ۴۴هفته افزایش معنی دار 

سال گذشته تعداد  چندینکرد. در طول  جادیرا ا یهواز تیو بهبود ظرف HIIT نیارتباط ب هیمطالعه اول

                                                 
۱- Borsheim 
۲- Islam 

۳- Hickson 



21 
 

در  سمیو متابول ریوی یقلب یها یقابل توجه در سازگار راتییاز مطالعات نشان داده اند که تغ یادیز

بیشتر . (6۷) نشان داده شده است یاستقامت نیو تمر HIIT تمرینات در پاسخ به هر دو یعضلات اسکلت

 استراحتوچرخه با سرعت تمام و با ای دثانیه ۳0تکرار  ۳-۷مطالعات تاثیر پروتکل وینگیت را که شامل 

, ۳۲)اند ن سالم مورد بررسی قرار دادههفته را در جوانا 8تا  ۲روز در هفته به مدت  ۳دقیقه و  ۳-۴:۳0

 ۲به دنبال ( انجام شد، ۲006،۲005و همکاران )۱بورگمستر مطالعه که توسط  ۲در مقابل  .(6۹, 68

 (max2VO)در  یدارمعنیتفاوت  نکه عملکرد استقامتی افزایش یافتبا وجود ای HIITهفته تمرین 

 HIITجای تعجب دارد که تعداد کمی از مطالعات به برسی تاثیر تمرینات  .(۷0, ۴۲)مشاهده نشد 

 Iaiaاند. ها پرداختهاستقامتی با استفاده از پروتکل دویدن و یا روی ورزشکار عملکرد و (max2VO) روی

ای ثانیه ۳0تکرار  8-۱۲با  HIITهفته تمرینات  ۴( به این نتیجه رسیدند، که اجرای ۲00۹و همکاران )

 (max2VO) ری دریروز در هفته تغی ۳دقیقه استراحت بین هر تکرار و به مدت  ۳دویدن سریع و 

با استفاده از پروتکل مشابه در ورزشکاران استقامتی آموزش دیده،  .(۴۴)های استقامتی ایجاد نکرد دونده

درصد در  ۳به میزان  یدارمعنی( انجام شد تغییر کم ولی ۲00۲کاران در )و هم Laursenکه توسط 

(max2VO)  (، ۲008و همکاران ) بورگمستر (۷۱)کیلومتر آنها مشاهده شد. ۴0درصد بهبود در دو  ۴,۳و

با توجه به سطح آمادگی جسمانی افراد و همچنین مدت  (max2VO)یا نشان دادند که ظرفیت هوازی 

 .(6)درصد افزایش یابد  ۴6تا  ۴میزان  تواند بهمی HIITزمان تمرینات 

دقیقه تمرین اینتروال شدید  ۳-5( در یک تحقیق بازنگری شده دریافتند که ۲0۱۳و همکاران ) ۲آندرو

تحقیق دیگر مطابق همین تحقیق  ۹شود. های ورزشی میبه صورت قابل توجهی سبب بهبود ظرفیت

  .(۳5)دهد را نشان میدقیقه(  در 85/0)به میزان  (max2VO)گزارش کردند که بیشترین افزایش 

 ۱۲ثانیه و  8)دویدن با حداکثر سرعت به مدت  HIIT( دو پروتکل تمرین ۲0۱6همکاران )و  ۳پورعوض

متر شاتل  ۴0متر با حداکثر سرعت  ۴0دقیقه در هر جلسه( و ) دویدن  6-۹ثانیه استراحت به مدت 

                                                 
۱- Burgomaster 
۲- Andrew 

۳- Avazpor 
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جلسه را با هم مقایسه  ۳هفته و هر هفته  ۴درصد حداکثر ضربان قلب( به مدت ۹0ران با بیشتر از 

 (۱۹۹6)همکاران و ۱تاباتا دیگری، تحقیق در .(۷۲)افزایش یافت  (max2VO) کردند، که در هر دو گروه

و  (max2VO)درصد  ۱۷0ای با شدت ثانیه ۲0تکرار دویدن  8-۷شدید )  تناوبی تمرینات هفته 6 آثار

دقیقه دوچرخه  60( و تمرینات تداومی متوسط )جلسه در هفته 5ای بین هر تکرار و ثانیه ۱0با فاصله 

مطالعه کردند. نتایج نشان  (max2VO)( را بر جلسه در هفته 5و  max2VOدرصد  ۷0سواری با شدت 

تجربه کردند. درحالی که، گروه تمرین  (max2VO)درصد را در  ۲8داد گروه تمرین تناوبی افزایش 

( به بررسی ۲0۱۷و همکاران ) ۲فوستر .(۷۳)ا داشتند ر (max2VO)درصدی در  ۱0تداومی تنها افزایش 

مقایسه تاثیر دو نوع پروتکل تمرین اینتروال شدید و تمرینات تداومی سنتی روی افراد غیر فعال به 

ر هر سه گروه افزایش در طول دوره مداخله د (max2VO) جلسه پرداختند، ۳هفته و هر هفته  8مدت 

در پاسخ به  (۷۴)ها مشاهده نشد.درصد را داشت، که تفاوتی در بین گروه ۱8ای به میزان قابل ملاحضه

ساله که در هفته گروه  ۹-۱۱هفته تمرین اینتروال شدید و تمرین تداومی در شناگران دختر و پسر  5

کردند حداکثر اکسیژن مصرفی افزایش کیلومتر شنا می ۹/۱۱کیلومتر و گروه تداومی  HIIT 5/5تمرینی 

هی به صورت قابل توج HIIT متر شنای سرعتی در پاسخ به تمرینات در گروه ۲000پیدا کرد. همچنین 

 .(۷5)بت به گروه تداومی معنی دار نبود افزایش یافت اما این افزایش نس

ترکیب بدن 2-2-۶  

ن چربی در های بافت چربی و بدوگیری و تجزیه و تحلیل ترکیب بدن برای به دست آوردن درصداندازه

بدن در  ترکیب راتییمربوط به تغ قاتیتحق بیشتر در .(۷6)دو جمعیت سالم و ناسالم مهم است  هر

بدن مشاهده ترکیب در  یرییتغ چیمطالعات ه ی، اختلاف نظر وجود دارد. در برخHIIT تمرینات جهینت

 .(8۱-۷۹) واضح و قابل توجه بوده است اریبس راتییتغ گری، اما در مطالعات د(۷8, ۷۷, ۲۱)نشده است

در  یاز حد بافت چرب شیتواند باعث از دست رفتن بیم HIIT ناتیدهد که تمر ینشان م دیشواهد جد

                                                 
۱- Tabata ۲- Foster 
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و  یشکم یکاهش حجم چرب باعث تواند به طور موثریو م (8۲, ۴5)شود  یداومت نیبا تمر سهیمقا

بدن پس از  یدر درصد چرب ی( کاهش قابل توجه۲0۱۳و همکاران ) ۱شینگ (8۳, ۷۹) بشوند یاحشائ

 تمرینات هفته  ۱5 پس از (۲008) و همکاران ۲تراپ بق آنانمطا .(80) داشت HIITتمرینات  چهار هفته 

HIIT یکی از عوامل  .(۷۹)تداومی گزارش کردند  نیبدن نسبت به تمر بیترک در اییر قبال ملاحظهتأث

مدت زمان تمرینات بر ترکیب بدن،  HIITمهم که باعث به دست آمدن نتایج متفاوت، تاثیر تمرینات 

هفته تمرینات  ( انجام شد تنها پس از دو۲0۱۲و همکاران )۳وایت ای که توسط در مطاله. (8۱) است

HIIT ای را در ترکیب بدن و نسبت دور کمر به دور لگن مشاهده کردند. اگر چه تغییرات قابل ملاحضه

باید توجه داشت که شرکت کنندگان در این مطالعه افراد کم تحرک دارای اضافه وزن و چاق بودند. که 

منظم برای  طور میتواند به HIITکند که تمرینات این تاثیر زیادی بر نتایج داشت. اما این ثابت می

 .(8۴)کاهش وزن استفاده شود 

 زیاشاره دارد. آنها ن این( به ۲0۱۲و همکاران. ) Gremeauxمطالعات انجام شده توسط  جینتا نیهمچن

شامل ه کماهه(  ۹) مداخله مدت یطولانبا یک دوره قرار دادند  یاضافه وزن را مورد بررس یافراد دارا

 ورد( را مایتمرینات دایره) یمقاومت اتنیو تمر HIITبالا  با شدت یتناوب ناتیتمر ،غذایی میمشاوره رژ

به  افت،یکاهش  یبه طور قابل توجه ۴کیآنتروپومتر یهایژگیقرار دادند. پس از مداخله، تمام و یبررس

 یبیکردند که ترک شنهادیآنها، پ جینتا. بر اساس یه نداشتاول ریمقاد تفاوتی باکه  یتوده عضلان یاستثنا

حفظ توده  یمطلوب برا روش کیتواند  یکنترل شده م ییغذا میبا رژ یمقاومت نیو تمر HIITاز 

( ۱۹۹۴و همکاران ) 5ترمبلی .(8۱) شود یم زین یچاق زانیحال باعث کاهش م نیباشد و در ع یعضلان

در مقایسه دو پروتکل تمرینی اینتروال شدید طولانی مدت و تمرینات تداومی، در حالی که انرژی 

ی در تمرینات اینتروال نصف تمرینات تداومی بود به این نتیجه رسیدند که تمرینات اینتروال مصرف

                                                 
۱- Shing 
۲- Trapp 
۳- Whyte 

۴- Anthropometric 
5- Tremblay 



۲۴ 

شود )درصد چربی از طریق چین پوستی اندازه گیری شده بود(. به سبب کاهش بیشتر چربی بدن می

ت اسبیشتر  HIIT این نتیجه رسیدند که با انرژی برابر میزان کاهش چربی زیر پوستی در تمرینات 

(8۲). 

 ۱تواند سبب بهبود ترکیب بدنی شود، افزایش وام اکسیژنمی HIITیکی دیگر از دلایلی که تمرینات 

(EPOC) مرین پس از فعالیت ورزشی است. به صورتی که تنها پس از یک جلسه تHIIT  که شامل هفت

حداکثر اکسیژن مصرفی و استراحت  %۱۲0ای رکاب زدن روی دوچرخه ثابت با سرعت ثانیه ۳0تکرار 

کیلوکالری  ۷5ای بین هر تکرار، در این پروتکل تمرینی انرژی مصرفی به صورت میانگین ثانیه ۱5های 

علاوه  .(86, 85)س از فعالیت شد قه پدقی ۱80تا  (EPOC)بود، اما این پروتکل تمرینی باعث افزایش 

 پس از اجرای فعالیت ساعت ۲۴ ژنیمصرف اکس SIT تمرین جلسه کی با تنها ه شدنشان داد ن،یبر ا

 نوبتهشت  های تنفسی درگاز یشود. جمع آور یانجام م یاستقامت یداومت نیجلسه تمر کیبه عنوان 

که  هدد یداده ها نشان م نیپخش شد محاسبه شد. ا نیجداگانه در طول روز بعد از تمر ای قهیدق ۳0

حجم  نیمشاهده شده پس از ا یدر توده چرب راتییتواند تغ یم SITجلسه  کیپس از  (EPOC) شیافزا

که نسبت شدت به استراحت در آنها یکسان بود مانند مطالعاتی در  .(8۷) دهد حیرا توض نیکم تمر

، نشان ایجاد کردند رییتغ تمرینطول مدت  در(، اما ۲00۷ ۲موس و پریس؛ ۲0۱۷و همکاران، اسلام )

در طول این متغییرها داد، که در اثر استفاده از  رییتوان تغیرا م یکیولوژیزیف یدهد که پاسخ هایم

( نشان ۲0۱۷) همکارانو   Islamشود. در واقع یم ی مصرفیکل انرژ یهانهیهز سبب تغییر درتلاش 

 یهانهی، هز۱-8 استراحتبه  کار(، در نسبت هیثان ۱5( و متوسط )هیثان 5کوتاه ) یهاداد که تلاش

(، هر چند که هیثان ۲۴0: هیثان ۳0) یسنت SITبا پروتکل  سهیرا در طول جلسه در مقا یشتریب یانرژ

 ی پس از تمرینچرب ونیداسیاکس شیباعث افزامدت کوتاه  هایپروتکل سه بایدر مقاطولانی پروتکل 

                                                 
۱ . excess post-exercise oxygen consumption ۲- Price & moss 
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 (RPE)میزان درک فشار ( ۲00۷،  موس و پریس)یکی دیگر از نتایج این مطالعات  د.نشویم یشتریب

 .(88, 65)دت کمتر از تمرینات بلند مدت است حس شده در تمرینات کوتاه م

 دیو اس زیپولیل HIITپس از  نکهیند با وجود انکیاستدلال م( ۲0۱۴و همکاران ) ۱کیتینگ به هر حال،

 تیچرب و در نها دیاس ونیداسیکه اکس ستین یمعن نیلزوما به ا ابد،ی یم شیچرب در دسترس افزا

چربی که در طول و بعد از تمرین کل پیشنهاد می شود که مقدار اکسایش  وجود دارد. یکاهش چرب

دسترس بودن اسیدهای چرب، میزان متابولیسم و مدت زمان ورزش  در بستگی به میزان و رخ می دهد

 بیبر ترک HIIT تمرینات اثر .(8۹) سنتی است تداومی هوازی تمریناتکمتر از  HIITدارد، همچنان در 

ثانیه فعالیت  8-۳0در برخی از تحقیقات که شامل  رایداشته باشد، ز یممکن است به سن بستگ زیبدن ن

افراد جوان هفته به طول انجامیدن نتایج حاکی از آن بود که   8-۱5و  max2VOدرصد  ۹0-۱00با 

, ۹0) نسبت به افراد مسن نشان داده اندبدن را  یاز درصد چرب یشتریاز دست دادن مقدار ب ییتوانا

۹۱). 

  هوازیبیتوان  2-2-۷

 ییتوانا هوازیبی توان ها هستند.عناصر مهمی در بسیاری از ورزش هوازیبیو ظرفیت  هوازیبیتوان 

 بیترک ییتوانا هوازیبی تیاست و ظرف دیکوتاه و شد ناتیدر تمر ژنفسفا ستمیس قیاز طر یانرژ دیتول

تاثیر این  (HIIT) یکی از دلایل موثر بودن تمرینات .(۹۲) است ژنو فسفا زیکولیگل ستمیس یانرژ

 هوازیبیباشد. افزایش توان می (MICE) نسبت به تمرینات هوازیبیهای تمرینات در تولید مزیت

 و همکاران ام سنگین تری را حمل کند. تاباتاتر بدود، بلندتر بپرد و اجسشود فرد بتواند سریعباعث می

 (HIIT)دقیقه را با تمرین  60به مدت  (MICE)ای دو برنامه تمرینی هفته 6( دریک مطالعه ۱۹۹8)

 دقیقه( با هم مقایسه کردند، و به این ۴به مدت  ثانیه ۱0ای با استراحت ثانیه ۲0های )که شامل وهله

شد در حالی که تمرینات  هوازیبیدرصدی توان  ۲8باعث افزایش  (HIIT)نتیجه رسیدند که تمرینات 

                                                 
۱- Keating 



۲6 

(MICE) و همکاران  ۱آستورینو ،در یک مطالعه دیگر .(۷۳) گیری را ایجاد نکردن تغییر چشمچنی

به  MPOو  PPO هوازیبیهای ، شاخص(HIIT)هفته تمرینات  ۲( دریافتند که تنها پس از ۲0۱۲)

. (۷۷)ی که شاخص خستگی بدون تغییر ماند درصد افزایش یافتند. در حال6/۱0و  ۱/۱0ترتیب 

وینگیت و دوچرخه سواری  (HIIT)ای دو پروتکل هفته 6العه ( در یک مط۲008و همکاران ) بورگمستر

به  PPOرا مقایسه کردند. در این مطالعه  (max2VO)درصد از  65دقیقه با  60تا  ۴0تداومی به مدت 

افزایش یافت، که تفاوت بین گروهی چشمگیری  (MICE)در گروه  %۷و  (HIIT)در گروه  %۱۷میزان 

 ۲بیاتی .(۹۳)داشت   (HIIT)در گروه  %۷بهبود قابل توجهی به میزان  MPOوجود نداشت. با این وجود، 

را انجام دادند. هر دو  (HIIT)ای دو پروتکل مختلف هفته 8( در یک مطالعه، مقایسه ۲0۱۱و همکاران )

های استراحتی متفاوت بودند. و یک گروه کنترل که هیچ تمرینی ثانیه تمرین با وهله ۳0پروتکل شامل 

 ۲دقیقه استراحت و گروه  ۴ثانیه تمرین با تمام توان و  ۳0شامل  ۱انجام نمیدادند. برنامه تمرین گروه 

به  ۲و  ۱در گروه  PPOاست.  دقیقه استراحت بوده ۲و  PPOدرصد  ۱۲5ثانیه تمرین با  ۳0شامل 

تنها در  MPOدرصد افزایش یافت که در مقایسه با گروه کنترل قابل توجه بود.  ۳/۷و  ۳/۱0ترتیب 

( در یک تحقیق به ۲0۱۷و همکاران ) ۳ارازی .(۷)درصد( را نشان داد ۱۷) گیرگروه یک افزایش چشم

مقایسه تاثیر دو پروتکل تمرین اینتروال شدید بر پایه ضربان قلب و سرعت روی ورزشکاران پرداختند 

و به این نتیجه رسیدند، که هر دو برنامه تمرینی سبب بهبود توان، شاخص خستگی و حداکثر اکسیژن 

اینتروال بر پایه سرعت سبب بهبود بیشتری در توان  شود، اما تمریناتمصرفی در زنان فوتبالیست می

ای ای مقاسیهدر مطالعه .(۹۴) اینتروال بر پایه ضربان قلب شدندو شاخص خستگی نسبت به تمرینات 

و  SITنفر زن و مرد جوان فعال انجام گرفت، تاثیر دو پروتکل  ۴8و همکاران روی  ۴سوکمنکه توسط 

MICE ه گیری کردند و به این نتیجه رسیدند، که و سرعت دویدن انداز هوازیبیهای را بر شاخص

و شدت کار به  (max2VO)درصد  ۱50-۱۷0متر سرعت با شدت  ۲00تکرار  ۳شامل  SITتمرینات 

                                                 
۱- Astorino 
۲- Bayati 

۳- Arazi 
۴- Sökmen 
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متر شدت تمرینات همراه با بالارفتن شدت  ۲00دویدن یا راه رفتن سریع به مسافت  ۳-۱استراحت 

 (max2VO)درصد  ۷5دقیقه تمرین هوازی با شدت  ۳0یافت، در مقابل تمرینات تداومی افزایش می

دویدن روی تردمیل  هوازیبیرسید. توان  8دقیقه در ابتدای هفته  ۴0که تا پایان تمرینات این زمان به 

در گروه  %۱۷در گروه اینتروال و  %۳۲کیلومتر در ساعت در گروه  5/۱۲درصد و سرعت ۲0در شیب 

 50مشاهده شد. حداکثر سرعت دویدن در  در بین گروهی یدارمعنیتداومی افزایش یافت که تفاوت 

اینتروال و تداومی افزایش یافت  یهادرصد به ترتیب در گروه ۹۴/۲درصد و  58/۷متر نیز در به میزان 

(۹5). 

لاکتات خون 2-2-۸  

 ناتیدر تمر یخستگ جادیدارد و با ا یعضلان یروین دیبر تول یمنف ریلاکتات خون تاث یسطوح بالا

 اکسیژنکمبود  مربوط به که ستیسطح لاکتات خون کاملا مشخص ن شی. افزااستهمراه  دیشد یورزش

دارد.  یگبست ،دفعو  دیتول نیتعادل ب بهسطح لاکتات خون  استراحت و ورزشزمان هر دو  در باشد.

در طول  ژهیامر به و نیافتد. ا یاست، انباشت اتفاق مآن  دفع زانیاز م شیلاکتات ب دیکه تول یهنگام

 شودمیآشکار  ست،یقادر به حفظ تقاضا ن اکسیژنکه عرضه  یکوتاه مدت، زمان دیشد اینتروال ناتیتمر

در افراد تمرین کرده فاکتورهای شامل: ظرفیت عضلات اسکلتی در بافر  HIITدر پی تمرینات  .(۹6)

باشند. ظرفیت های کاتیونی عضلات میکاهشی پمپ و تنظیم افزایشی یا (H)کردن یون هیدروژن 

ین نکرده و تمرین کرده با عملکرد سرعتی در افراد تمر (H)عضلات فعال در بافر کردن یون هیدروژن 

 کیبه عنوان  زین اینتروال با شدت بالا ناتیتمربه علاوه نشان داده شده است که  .(۲)مرتبط است 

ای جلسه 6اند. به صورتی که یک دوره لاکتات شناخته شده سمیمتابول رییتغ یموثر برا یاستراتژ

و همچنین  .(۴۲)ش تجمع لاکتات در طول تمرینات شد سبب کاه به مدت دو هفته HIITتمرینات 

های لاکتات عضله اسکلتی در پی یک دوره تمرین تناوبی شدید نیز گزارش شده است. افزایش ناقل

در تحقیق خود تاثیر تمرینات تناوبی شدید را در بر انتقال سارکولمائی لاکتات،  (۲0۱۲) اله نیکویروح



۲8 

MCT4-MCT1  و همچنین میزان رهاسازی لاکتات وH بر انتقال سارکولمائی  در خلال تمرین شدید را

های  . پس از هشت هفته تمرین نرخ انتقال لاکتات در ویزیکولدر عضلات بررسی کرد Hلاکتات و 

 MCT4 و MCT1یافت. همچنین، محتوای  دارمعنیدرصد افزایش  ۱۲سارکولمائی تهیه شده به میزان 

 کردند پیشنهاددرصد افزایش یافت. این پژوهشگران  ۳۲درصد و  ۷۲ در عضلات تمرین کرده به میزان

 افزایش انسان اسکلتی عضلات دررا  H لاکتات انتقال ظرفیت افزایش میتواند شدید تناوبی تمرین که

 تمرین دوره یک از بعد تمرین، خلال در Hو  لاکتات آزادسازی در اسکلتی عضلات توانایی اینکه و دهد

 (۹۷).یابدمی افزایش شدید

، افزایش حداکثر غلظت لاکتات و کاهش HIITیکی دیگر از تغییرات متابولیکی در عضله اسکلتی پس از 

و  Creer لاکتات دوره ریکاوری می باشد که ارتباط تنگاتنگی با بهبود ظرفیت بافرینگ عضله دارد.

و  ۱فرزاد. (۹8)، افزایش حداکثر غلظت خون را گزارش کردند HIITهفته  ۴( به دنبال ۲00۴همکاران )

 و خون لاکتات غلظت حداکثر افزایش شدید، یتناوب تمرین هفته چهار دنبال به نیز( ۲0۱۱همکاران )

 . (۹۹) گرفتند نتیجه کرده تمرین گیران کشتی در را ریکاوری دورة در خون لاکتات کاهش

های گانه پاسخ( با استفاده از ورزشکاران زن و مرد رقابتی رشته سه۲0۱۱و همکاران ) ۲زونیگا 

نوع تمرین اینتروال مختلف مورد بررسی قرار دادند.  ۴فیزیولوژیکی، متابولیکی و ادراکی آنان را به 

ثانیه با شدت  ۳0دقیقه و  ۳دوچرخه کارسنج برنامه های تمرینی شامل  شرکت کنندگان با استفاده از

درصد حداکثر توان و نسبت کار به استراحت ۱00ثانیه با شدت  ۳0دقیقه و  ۳درصد حداکثر توان، ۹0

دقیقه و یا تا  ۳0درصد حداکثر توان فعالیت بدنی انجام دادند. طول هر جلسه تمرین  50و شدت  ۱-۱

اران دیگر توان انجام تمرین را با شدت خواسته شده نداشتند. به این نتیجه رسیدند زمانی که ورزشک

ثانیه با شدت زیر بیشینه سبب بهبود بیشتری در شاخص های متابولیکی  ۳0که تمرینات کوتاه مدت 

و همکاران  Mohr .(۱00)شود تر میهای طولانیبه فعالیت و همچنین پایین آوردن سطح لاکتات نسبت

                                                 
۱- Farzad ۲- Zuniga 
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هفته تمرین شامل؛ تمرینات  8را مورد مطالعه قرار دادند.  HIITاثر دو نوع برنامه تمرین ( ۲00۷)

ای با حداکثر سرعت با یک دقیقه استراحت بین تکرارها( و تمرینات ثانیه 6تکرار  ST :۱5سرعتی ) 

دقیقه استراحت بین  5/۱با  VO2maxدرصد ۱۳0ای با ثانیه ۳0تکرار  SET :8استقامتی سرعتی؛ )

در پس از تمرینات  SETعضلانی در گروه  Hشد. سطوح پلاسمایی پتاسیم و انباشت لاکتات تکرارها( می

بالاتر بود. هر دو گروه انباشت لاکتات بیشتری را در طول فعالیت وامانده ساز داشتند در حالی که، میزان 

 .(۴0)فزایش یافت پس از فعالیت ورزشی وامانده ساز ا کاهش لاکتات عضلانی در

 پیشینه تحقیق 2-3

انجام شده در داخل کشور: تحقیقات 2-3-1  

ت به مقایسه می صورت گرفته است و بیشتر مطالعاتمرینات اینتروال شدید تحقیقات ک در مورد مقایسه

 اند.تمرینات اینتروال شدید با تمرینات تداومی پرداخته

هفته تمرینات اینتروال شدید کوتاه مدت  ۲( در تحقیق خود به مقایسه تاثیر ۱۳۹۳خدائی و همکاران )

و عملکرد سرعتی و پرشی در  هوازیبیقلبی عروقی، توان  با رست و پلایومتریک در برخی شاخص های

 ۱۳88دانشجوی دختر رشته تربیت بدنی ورودی  ۳0در این تحقیق  دانشجویان دختر فعال پرداختند.

به صورت داوطلبانه در آزمون شرکت کرده و به سه گروه تمرین اینتروال شدید با رست، تمرین  ۱۳۹0تا 

همسان سازی  max2VOک و کنترل تقسیم شدند و هر سه گروه بر حسب اینتروال شدید با پلایومتری

متر در  ۲0زمان دوی سرعتی  دارمعنیو کاهش  max2VO دارمعنیافزایش شدند. یافته های پژوهش 

با پلایومتریک را نشان نداد. و هر دو گروه نسبت به گروه  HIITبا رست در مقایسه با گروه  HIITگروه 

 .(۱0۱)گیری نشان دادند های اندازهشاخصی را در دارمعنیکنترل افزایش 

( HIIT( در تحقیق خود به مقایسه تاثیر دو برنامه تمرین تناوبی با شدت بالا )۱۳۹5زاده و همکاران )قلی

در مردان جوان دارای اظافه وزن  max2VO، درصد چربی بدن و به مدت دو هفته بر اکسیداسیون چربی

 صورت داوطلبانه شرکت کردند، به دو گروه دانشجو مرد غیر فعال به  ۱6پرداختند. در این تحقیق که 



۳0 

HIIT-1  دقیقه استراحت( و گروه ۴)چهار وهله فعالیت یک دقیقهای با HIIT-2 عالیت )چهار وهله ف

فته انجام هجلسه در  ۳متری  ۲0دقیقه استراحت( را با حداکثر سرعت در یک ناحیه  ۲ثانیه ای با  ۳0

ی به درصدی اکسیداسیون چرب ۴۳موجب افزایش  HIITجلسه اجرای  6نشان داد که ها دادند. یافته

ی نیز از نظر آمار HIIT-2گردید که این تغییرات نسبت به گروه   HIIT-1 هنگام تست بروس در گروه

 .(۱0۲)معنی دار بود  HIIT-1معنی دار بود. تغییرات وزن و درصد چربی بدن تنها در گروه 

شده در خارج کشور نجامتحقیقات ا 2-3-2  

 ۲د در طول تمرین اینتروال شدی پروتکل سهتاثیر به مقایسه ( در تحقیقی ۲0۱0و همکاران ) هازل

 ۳0(۱مل )های تمرینی شانفر شرکت کننده پرداختند. پروتکل ۴8هوازی هفته بر توان هوازی و بی

دقیق استراحت بود.  ۴ثانیه با  ۱0( ۳دقیقه استراحت و ) ۲ثانیه با  ۱0( ۲دقیقه استراحت، ) ۴ثانیه با 

هوازی نسبت یازی و میانگین توان باکثر توان هوحد ،حداکثر اکسیژن مصرفی در هر سه گروه تمرینی

 (۳۲) ها مشاهده نشد.آزمون در بین گروهی در پیش و پسدارمعنیبه پایه افزایش یافت و تفاوت 

ت بالا و حجم در تحقیقی به مقایسه تاثیر دو پروتکل تمرینی اینتروال با شد (۲0۱۱و همکاران ) بیاتی

 ۴مدت  به در این تحقیق که کم و اینتروال سریع روی شاخصها و سازگاریهای متابولیکی پرداختند.

اب زدن با ثانیه ای رک ۳0تکرار  5 تا ۳دو گروه که شامل گروه یک؛ )ر در ورزشکامرد  ۲۴روی  هفته

ن با شدت ثانیه رکاب زد ۳0تکرار  ۱0-6دقیقه استراحت بین هر تکرار( و گروه دو؛ ) ۴شدت تمام و 

%۱۲5 pmax  م گرفت. در هر دو گروه یک دقیقه استراحت( و یک گروه کنترل انجا ۲باmax2VO ،

انند ی تغییر کرد و تغییرات در گروه دو نیز همدارمعنیبه صورت  max2VO ،Tmax ،OPP ،MPOتوان 

ه حالت بنداشت. در گروه یک سطح لاکتات در زمان بازگشت  دارمعنیتغییر  MPOگروه یک بود، تنها 

 .(۷)به قبل از تمرینات پااین تر بود  اولیه در هر دو گروه نسبت
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ثانیه و  ۳0دقیقه تناوبی  ۷5دقیقه تا  60ومی سه شیوه برنامه تمرینی تدا( ۲0۱۴و همکاران ) ۱زلت

نفر شرکت  ۳6جلسه را روی  ۳ای و هر هفته هفته ۴تکرار در طول یک دوره  6تا  ۴ثانیه با  ۱5تناوبی 

هوازی بی، آستانه لاکتات، حداکثر توان هوازید. در پایان پژوهش حداکثر توان کننده با هم مقایسه کردن

ها مشاهده تغییر کرد و تفاوتی بین گروه دارمعنیدر هر سه گروه به صورت  یهوازو میانگین توان بی

در ترکیب بدن تغیرراتی مشاهده نشد. نتیجه گیری کردند که کاهش زمان تمرینات  نشد. همچنین

 .(۱0۳)های اندازه گیری شده ندارد شاخص تاثیری روی

هوازی ی و بی( تمرینات اینتروال شدید را با تمرینات تداومی روی ظرفیت هواز۲0۱5و همکاران ) فوستر

ه گروه تمرینی دانشجو غیر فعال بودند که به س 55 کنندگان در این آزونشرکت مورد مقایسه قرار دادند.

ی اینتروال . گروه تمرینVTدرصد  ۹0دقیقه با  ۲0نفر( تمرین با دوچرخه کارسنج به مدت  ۱۹تداومی )

Tabata (۲۱  )درصد ۱۷0ثانیه اینتروال شدید با  ۲0تکرار  8نفرmax2VO  گروه ثانیه استراحت۱0و .

ین هر بثانیه استراحت  60و  2PVOدرصد ۱00ثانیه با  ۳0تکرار  ۱۳نفر( اجرای  ۱5) Meyerتمرینی 

 به MPOو  max2VO ،PPOتکرار سه جلسه در هفته به مدت هشت هفته بود. در هر سه گروه تمرنی 

 (۷۴)ی افزایش یافتند، تفاوتی در بین گروه ها مشاهده نشد.دارمعنیصورت 

های قلبی عروقی و متابولیکی را در دو پروتکل تمرین اینتروال سرعتی ( پاسخ ۲0۱5) ۲ویلیامز و کرامر

 ۲۳تا  ۲0مرد با سن بین  8و اینتروال با کتلبل با هم مقایسه کردند. شرکت کنندگان در این آزمون 

ه ای پدال زدن روی دوچرخثاینه ۳0( شامل SICسال و به دو گروه اینتروال سرعتی با چرخ کارسنج )

و گروه تمرینات  ۲:۳0دقیقه دو تکرار بعدی  ۴کارسنج با حداکثر شدت و استراحت در دو تکرار اول 

بود. یافته ها حاکی از آن بود که میزان  Tabataحرکتی از پروتکل  ۴( با اجرای سه دایره KBکتلبل )

ند محرک بیشتری تواکند که این تمرینات میبیشتر بود و پیشنهاد می (KB)انرژی مصرفی در گروه 

 .(۱0۴) های متابولیک و قلبی ریوی ایجاد کنند و سبب بهبود سلامتی و اجرای هوازی شوندبرای پاسخ

                                                 
۱- Zelt ۲- Willims & Kramer 
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به مقایسه دو پروتکل تمرین اینتروال شدید روی ظرفیت هوازی و  (۲0۱6) همکاران و ۱سوزوکی 

رکاب زنی روی بعد از هر جلسه  گروها و پرداختند. هفته ۲در طی  عملکرد استقامتی زنان ورزشکار

 نفره تقسیم شدند، 8دانشجو زن دونده به دو گروه  ۱6. استراحت داشتند روز ۲الی  ۱دوچرخه کارسنج 

درصد وزن  5/۷با حداکثر شدت و بار کاری  ثانیه ای ۳0 تکرار 5شامل  CONتمرینات در  تمرین گروه 

نیز به همان صورت اما پس از هر ست تمرینی  DECبین هر تکرار و گروه دقیقه استراحت  ۴ و بدن

در هر دو  MPOو  PPOکاهش یافت. پس از دوره مداخله  5/۳و  5/۴، 5/5، 5/6به  5/۷شدت کار از 

افزایش  DECحداکثر اکسیژن مصرفی افزایش پیدا کرد ولی در گروه  CONگروه تغییری نکرد، در گروه 

افزایش ی دارمعنیمتر دویدن به صورت  ۳000سرعت  DECنداشت. از طرف دیگر در گروه  یدارمعنی

 .(۱05)ی نداشت دارمعنیافزایش  CONدر گروه یافت ولی 

توده بدون  ( در یک مطالعه به مقایسه تاثیر دو پروتکل اینتروال شدید روی۲0۱6و همکاران ) پورعوض

ن با ز ۲۷های فیزیولوژیکی در زنان دانشجو غیر فعال پرداختند. این مطالعه شامل چربی و شاخص

نیه ثا ۱۲ثانیه دویدن سرعتی و  HIIT1 (8، نفره کنترل ۹سال که به سه گروه  8۱/۲۴میانگین سنی 

های این تحقیق در هر متر شاتل ران تست با حداکثر سرعت( بود. یافته ۴0) 2HIITریکاوری فعال(  و 

 .(۷۲)ربی و نمایه توده بدنی کاهش یافت افزایش و درصد چ max2VOدو گروه 

تی را مورد پروتکل تمرینی اینتروال سرع ۳های فیزیولوژیکی مربوط به ( پاسخ۲0۱6و همکاران ) اسلام

س از اجرای مقایسه قرار دادند. که شامل انرژی مصرفی در قبل و بعد از تمرین و اکسیداسیون چربی پ

 ۱5تکرار  8) ۲ثانیه استراحت ( گروه  ۲۴0ثانیه با  ۳0تکرار  ۴) ۱تمرینی سه گروه تمرینی شامل گروه 

ن میزان انرژی . بیشتریثانیه استراحت( ۴0ثانیه با  5تکرار  ۲5) ۳ثانیه استراحت( گروه  ۱۲0ثانیه با 

رژی کیلوکالری بود، ان ۱۳8و  ۱6۳، ۲0۹به ترتیب  ۱و  ۲، ۳های مصرفی در طول تمرین در گروه

زان کیلوکالری بود. بیشترین می ۳0۹و  ۳۱۳، ۲۹۴گروها به ترتیب  مصرفی پس از تمرین نیز در

 (65).بود ۳و  ۱، ۲اکسیداسیون چربی پس از تمرین به ترتیب در گروه 

                                                 
۱- Suzuki 
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در افراد دارای  max2VO( مقایسه تاثیر سه پروتکل تمرینی محبوب را روی ۲0۱6و همکاران ) ۱بایکرود

یانگین سنی نفر بودند با م ۳0اضافه وزن و چاق مورد بررسی قرار دادند. شرکت کنندان در این آزمون 

 ۴تکرار  ۴( HIIT4اینتروال )گروه تمرینی  ۳تصادفی به به صورت   کهوزن کیلوگرم  ۹۱سال و  ۴۱

( (HIIT1درصد حداکثر ضربان قلب، گروه  85-۹5دقیقه استراحت بین هر تکرار و شدت  ۴ای با دقیقه

 max2VOدرصد حداکثر ضربان قلب. ۷0با  MICTای و با حداکثر سرعت و گروه دقیقه ۱تکرار  ۱0

 ۱۹۸٪ی پیدا کرده بود. در هر سه گروه زمان خستگی به ترتیب دارمعنی( افزایش HIIT4)تنها در گروه 

4HIIT – ۱۱۶٪ 1HIIT – ۵2٪ MICT  1افزایش یافت. حجم پلاسما و هموگلوبین تنها در گروهHIIT  به

فعالیت سیترات  درصد افزایش یافتند ولی تفاوت بین گروهی مشاهده نشد. 5/6و  6/5ترتیب به میزان 

 .(۱06)افزایش یافت  4HIIT- ۳5٪1HIIT – 56٪ MICT ۳5٪ها سنتاز در گروه

 

( دو پروتکل تمرینی اینتروال شدید بر پایه سرعت و تمرینات دایره ای را ۲0۱۷و همکاران ) ۲شلپن باخ

نفر زن  ۳۲روی اکسیژن مصرفی زمان استراحت مقایسه کردند. شرکت کنندگان در این آزمون شامل 

شامل  HIITتقسیم شدند، برنامه تمرینی گروه  CTو  HIITسال بودند که به دو گروه  ۳0تا  ۱8و مرد 

حرکت هوازی دایره ای هر  5نیز  CTثانیه استراحت و گروه  ۳0ثانیه فعالیت با شدت حداکثر و  ۳0

می دادند،  ست انجام ۲ثانیه استراحت بین هر حرکت بود که این حرکات را در  ۳0ثانیه و  ۳0حرکت 

قیق نشان می دهد که انرژی دقیقه انجام میدادند. یافته های این تح ۱0هر دو گروه تمرینات را به مدت 

در  ی نداشت.دارمعنیاکسیژن مصرفی و شاخص درک خستگی در بین هر دو گروه تفاوتی مصرفی 

 CTنسبت به گروه  HIITدر حین تمرین تعداد ضربان قلب گروه  هاگروهمقایسه تعداد ضربان قلب 

 (۱0۷)بالاتر بود 

 

( اثرات دو پروتکل تمرینی اینتروال شدید بر پایه ضربان قلب و سرعت را بر ۲0۱۷و همکاران ) ارازی

ای ورزشکار حرفه ۱6لیست با هم دیگر مقایسه کردند. تعداد زنان فوتبال هوازیبیظرفیت هوازی و 

                                                 
۱- Baekkerud ۲- Schleppenbach 
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تمرینات  نفره 8 به دو گروه ،در این تحقیق شرکت کردند جلسه ۳هفته و هر هفته  6به مدت  فوتبال

(RAST) ۹0  ودقیقه  ۷:۳0ثانیه قدم زدن  به مدت  ۹0درصد حداکثر ضربان قلب و  ۹0ثانیه  با(VIFT) 

کیلومتر تنظیم کردند و دونده ها به مدت  ۱0با اندازه گیری حداکثر سرعت و سرعت تست بوق را روی 

تقسیم شدند. هر دو گروه  دقیقه ۷:۳0ثانیه قدم زدن به مدت  ۹0دویدند و ثانیه با این سرعت می ۹0

( افزایش بیشتری در RASTببهود یافت. ولی در گروه تمرینی بر پایه سرعت ) max2VOو  FIتوان، 

 .(۹۴)مرینی بر پایه ضربان قلب یافت شد حداقل توان، میانگین توان و شاخص خستگی نسبت به گروه ت

 

( تاثیر تمرینات اینروال شدید کوتاه و بلند را بر انرژی مصرفی، ترکیب بدنی و ۲0۱۷و همکاران ) ۱آلوز

نفر شرکت کننده  ۲0تمرین را در  جلسه ۳و هر هفته  هفته 6اجرای فعالیت بدنی مقایسه کردند. تاثیر 

 ٪۹0ای با هدقیق ۱تکرار  LHIIT) )۱5سال که به صورت تصادفی به دو گروه  ۲5با میانگین سنی 

 ۲0تکرار  ۲5( SHIITو گروه ) حداکثر ضربان قلب ٪60ثانیه استراحت با  ۳0حداکثر ضربان قلب و 

حداکثر ضربان قلب ارزیابی کردند. در هر دو  ٪60ثانیه استراحت با  ۱0ضربان قلب و  ٪۹0ای با ثانیه

چربی زیر پوستی و  قسمت ۷شاخص دور کمر، مجموع  حجم چربی، آزمون درصد چربی،گروه در پس

 افزایش یافت. تفاوتی در انرژی مصرفی max2VOشاخص خستگی بورگ کاهش یافت. در هر دو گروه 

 .(۲۹)بدون چربی مشاهده نشد  و بافت

 نتیجه گیری 2-۴

ید روی مرین تناوبی شهههدمینه مقایسهههه تاثیر دو و یا چند نوع تبا توجه به تحقیقات قبلی که در ز

 وهای آمادگی جسههمانی و فیزیولوژیایی صههورت گرفته، با نتایجی ضههد و نقیض همراه بوده شههاخص

سه تمرینات کوتاه مدت زیر  شمار ۳0همچنین تحقیق در مورد مقای شت  سیار کم و انگ بوده و  ثانیه ب

  .شودمی های مختلف اجراتهاین تمرینات همیشه به عنوان جزئی از برنامه تمرینی ورزشکاران در رش

                                                 
۱- Alves 
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۳6 

 مقدمه 3-1

در این فصل به معرفی روش اجرای پژوهش، جامعه آماری و نمونه آماری، روش خون گیری و روش 

ها ابزار پژوهش و تجزیه و ها، چگونگی جمع آوری دادهآزمایشی نمونه های خونی، انتخاب آزمودنی

 شود.آماری پرداخته میتحلیل 

 روش تحقیق 3-2

 انجام گرفت. آزمونپس -آزمونپیش به صورتطرح تحقیق نیز  وهش حاضر از نوع نیمه تجربی بوده وپژ

پژوهشجامعه  3-3  

 جامعه آماری پژوهش حاضر شامل دانشجویان پسر فعال رشته تربیت بدنی دانشگاه صنعتی شاهرود

شروع دوره مداخله، تمرینات اینتروال شدید انجام نداده بودند و در ، که در مدت شش ماه قبل از بود

جلسه تمرین در طول هفته را داشتند و فاقد  ۳، حداقل قبل از اجرای مداخله تمرینی نیز ماه 6طول 

 آسیب دیدگی بودند.

 هانمونه پژوهش و نحوه انتخاب آزمودنی 3-۴

ر دانشجویان رشته تربیت بدنی ورودی که حائز شرایط نف ۲۴، تعداد و  های لازمپس از انجام هماهنگی

 معرفی و انتخاب شدند. بعنوان نمونه در دسترس لازم برای ورود به برنامه تمرینی بودند

 شرایط ورود به تحقیق شامل ۵-3

 ماه قبل از اجرای تحقیق 6عدم انجام تمرینات تناتوبی شدید در طول  .۱

 عدم مصرف دخانیات و الکل .۲

 هفته قبل از اجرای آزمون ۲مکمل در طول عدم مصرف  .۳
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 نداشتن مصدومیت .۴

 های پژوهشمتغیر 3-۶

متغیر مستقل 3-۶-1  

 مرسومشش هفته تمرینات اینتروال  -

 ۳0-۲0-۱0شش هفته تمرینات اینتروال  -

متغیر وابسته 3-۶-2  

 های توان هوازی)حداکثر اکسیژن مصرفی (، شاخص -

 متر حداکثر سرعت(،  ۳5)وینگیت و  هوازیبیتوان  -

 ترکیب بدن )درصد چربی بدن، وزن عضلات،(،  -

 سطح لاکتات  -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



۳8 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

انتخاب شرکت کنندگان 

 پیش آزمون با توجه به معیارهای ورود

یارد ۴0تست  وینگیت و خونگیری   ترکیب بدن، قد، وزن  حداکثر اکسیژن مصرفی 

 گروه بندی با توجه به حداکثر توان هوازی

۳0-۲0-۱0گروه تمرینات اینتروال  گروه تمرینات اینتروال سنتی  

ساعت،  ۱جلسه، هر جلسه  ۳هر هفته  هفته 6

د درص ۹5تا 85ای با ثانیه ۳0تکرار  ۹تا  6از 

دقیقه استراحت بین  ۲حداکثر ضربان قلب و 

 هر تکرار

 ۱جلسه و هر جلسه  ۳هفته هر هفته  6

 ۳0-۲0-۱0تکراری  5ست  ۴الی ۳ساعت، 

 با دو دقیقه استراحت بین هر ست

آزمون پس  

یارد ۴0تست  وینگیت و خونگیری   ترکیب بدن، قد، وزن  حداکثر اکسیژن مصرفی 

ها و انجام آزمون متناسب با آن جمع آوری داده  
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 ها چگونگی جمع آوری داده 3-۷

یک هفته قبل از شروع برنامه تمرینی طی یک جلسه تئوری، آشنایی با مراحل و نحوه اجرای تمرینات  

های رضایت نامه آگاهانه شرکت در فرم این جلسه ها برای شرکت کنندگان انجام شد. در پایانو آزمون

به شرکت توسط شرکت کنندگان تکمیل گردید و  Q-PAR۱فعالیت بدنی و پرسشنامه فعالیت بدنی 

توانند کنندگان اطمینان داده شد که در صورت عدم تمایل به ادامه مشارکت در برنامه تمرینی می

انصراف دهند. پس از جلسه توجیهی طی یک جلسه اطلاعات اولیه )قد، وزن و ترکیب بدن( در حالت 

 وازی، سرعت دویدنساعت از یکدیگر شامل: توان ه ۴8ناشتا گرفته شد و آزمونهای عملی نیز با فاصله 

انجام  اولیه لاکتات از نمونه خونی و بلافاصله پس از آن سطح حداکثر غلظت هوازیبی، توان ۲یارد ۴0

های به ها در ذیل آمده است. سپس بر اساس دادهگیری هر یک از شاخصشد، که ابزار و نحوه اندازه

، شرکت کنندگان با روش تصادفی سازی بلوکی به دو گروه هوازیبیتوان از  آزمونپیشدست آمده در 

ها برای ههای لازم با گرو( تقسیم شدند و هماهنگی۳0-۲0-۱0و  مرسومنفری )اینتروال  ۱۲تمرین 

تمرین تا شدت  وتقریبی حجم شرکت در تمرینات به عمل آمد. تمرینات ورزشی هر دو گروه با رعایت 

 85-۹5ثانیه با  ۳0تکرار  8تا  5از  مرسوموه ) گروه تمرینات اینتروال پایان دوره تمرین برای هرگر

درصد حداکثر ضربان قلب( و )گروه تمرینات  60-50دقیقه استراحت با  ۲درصد حداکثر ضربان قلب و 

درصد حداکثر سرعت به مدت  ۱00تا۹0-60-۳0تکراری دویدن با شدت  5ست  ۴تا  ۳از  ۱0-۲0-۳0

درصد حداکثر ضربان قلب( انجام  50ای بین هر ست با شدت دقیقه ۲استراحت  ثانیه و ۱0و  ۲0، ۳0

 گرفت. 

 

 

                                                 
۱ . Physical Activity Readiness Questionnaire ۲ . 40- yard dash  



۴0 

 روش تصادفی سازی

 حداکثر اکسیژن مصرفی افرادهای های اولیه در مرحله پیش آزمون با استفاده از دادهگیریپس از اندازه

نیز  نفر دیگر ۱۴نفر بود را جدا و تعداد  ۱0که تعداد آنها   50دارای حداکثر اکسیژن مصرفی بالاتر از 

  را نیز جدا کردیم. سپس اسم آنها را روی یک برگه نوشتهبود  50زیر  که حداکثر اکسیژن مصرفی آنها

  و مرسوم تقسیم کردیم.  ۳0-۲0-۱0به صورت تصادفی هر کدام از آنها را در دو گروه  و

 و وزن گیری قداندازه

متر با دقت یک میلی اولتراسونیک ساخت کره دستگاهها با استفاده از آزمودنی و وزن گیری قداندازه

قرار بگیرند و پس اه قد سنج گیری شد. از آزمودنی ها خواسته شد به صورت ایستاده روی دستگاندازه

گیری به اندازه و سرشانه در یک راستا قرار گرفتبه صورتی که پاشنه، باسن، کتف  از یک دم عمیق

وزن شرکت کنندگان نیز استفاده از همین دستگاه که دارای حساسیت  شد.انجام می دستگاهوسیله 

 .گیری شدباشد اندازهگرم می ۱00

 ترکیب بدن

 ساعت از آخرین وهله غذایی و عدم نوشیدن آب در صبح  ۳شرکت کنندگان پس از حداقل ترکیب بدنی 

 های درصد چربی، وزن عضلهساخت کره انجام گرفت. داده ۳۲0مدل  inbody با استفاده از دستگاه 

 شد. ها محاسبهفرمول با استفاده از وزن و قد آزمودنی به وسیله BMIو گیری دستگاه اندازه توسط

 BMI  =وزن به کیلوگرم    / قد به مترمجذور 

 توان هوازی 

، حداکثر اکسیژن از ضربان سنج پلار وامانده ساز حین فعالیت (HRmax) برای تعیین حداکثر ضربان قلب

بل از اجرای هر آزمون ساخت کشور آلمان که ق (Cortex)نالیزر از دستگاه گاز آ (peak2VO) مصرفی

 مقادیرشد. اجرا ساخت کشور آلمان و پروتکل بروس  HP cosmosتردمیل مدل  و بوسیله شد،کالیبره 
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 صورت به و خودکار طور به (2VCO)خروجی  اکسیدکربن دی و (2VO)مصرفی اکسیژن ،(VE)تهویه 

 .شد ثبت و گیریاندازه آنالیزر گازتوسط آزمون اجرای مدت سراسر در ثانیه، ۱0 فواصل در میانگین

 شد.هر آزمودنی ثبت  (max2VO)بالاترین میزان اکسیژن مصرفی به عنوان 

کیلومتر در  8تا  6با دویدن به سرعت  Woodwayشرکت کنندگان ابتدا گرم کردن را روی تردمیل 

گر ضربان قلب دادند و سپس حسدقیقه و پس از آن انجام حرکات کششی انجام می 5ساعت به مدت 

ند برای اندازه گیری ضربان قلب و همچنین نظارت بر شدت تست روی قفسه پلار ساخت کشور فنلا

آور گازهای معسینه شرکت کنندگان قرار گرفت و با توجه به سایز صورت هر فرد ماسک مناسب برای ج

 .(۱08)تنفسی استفاده شد 

 هوازیبیتوان 

ثانیه و توسط دوچرخه کارسنج  ۳0به وسیله پروتکل وینگیت  هوازیبیتوان حداکثر، حداقل و میانگین  

MONARK  مدلE894  دقیقه روی  5ساخت کشور سوئد انجام گرفت. شرکت کنندگان ابتدا به مدت

دقیقه استراحت یا  ۳درصد وزن بدن گرم کردن سپس  ۳تا  ۲دوچرخه با شدت دلخواه و با بار کاری 

 حرکات کششی به دلخواه انجام دادند. 

پس از آن شرکت کنندگان با قرار گرفتن روی دوچرخه شروع به رکاب زدن میکردند تا زمانی که سرعت 

شد و تا پایان درصد وزن بدن آنان اعمال می 5/۷ای معادل دور در دقیقه میرسید که وزنه ۹0-۱00به 

به  (MPO)میانگین ، (PPO)زدند. پس از انجام آزمون حداکثر توان با حداکثر توان رکاب می ۳0زمان 

به عنوان بالاترین میزان کار   PPO. اوج توان تولیدیقرار گرفتوسیله سیستم محاسبه و در اختیار ما 

به عنوان میانگین توان در  MPO)ثانیه اول اجرای تست و میانگین توان تولیدی  5انجام شده در طول 

 (۱۱0, ۱0۹) .است ثانیه فعالیت ۳0طول 

 



۴۲ 

 داکثر سرعتح

گیری شد. شرکت کنندگان پس از گرم متر سرعت اندازه ۳5حداکثر سرعت دویدن به وسیله تست 

عنوان  دقیقه بین هر تکرار اجرا کردند و بهترین رکورد به 5متر را با فاصله زمانی  ۳5تکرار  ۳کردن 

 رکورد آنان ثبت شد.

 خون گیری و تجزیه و تحلیل شیمیایی

در آزمایشگاه  ۱0تا ۹پس از اجرای تست ویگینت خونگیری ما بین ساعت  آزمون و پس آزمونپیشدر 

بدون بستن تورنیکت صورت گرفت. از  گیری سطح لاکتاتفیزیولوژی با حضور متخصصین برای اندازه

ساعت قبل از تست  ۴8اعت قبل از تست از خوردن غذا خود داری کنند و س ۳آزمودنی ها خواسته شد 

 5پس از تست دوچرخه وینگیت با ضد عفونی کردن محل مورد نظر   الیت بدنی نداشته باشند.نیز فع

های هپارینه که هر کدام داری کد مخصوص برای میلی لیتر خون از ورید بازویی گرفته شد و در لوله

د ریخته و به آرامی مخلوط شد )برای جلوگیری از لخته شدن خون( و سپس به هر شرکت کننده بو

 ۳000دقیقه  با دور  ۱5بخش تجزیه و تحلیل آزمایشگاه فیزیولوژی انتقال داده شدند. سپس به مدت 

سی ریخته سی ۱های سانتریفوژ شدند و بعد از آن سرم جدا شده توسط سمپلر به درون میکروتیوپ

ها آنها را در رک قرار کنار یخ به مینان پیدا کردن از شفاف بودن و نبود خون در نمونهشد و پس از اط

سطح لاکتات با استفاده  ها انتقال داده شدند.آزمایشگاه درمانگاه امام حسین شاهرود برای سنجش نمونه

گیری اندازه حساسیت حداقل مقدار لاکتات قابلبا استفاده از کیت پارس آزمون با  UVآنزیمی  از روش

 اندازه گیری شد.  گرم در دسی لیتر  درضریبمیلی ۱

 METاندازه گیری انرژی مصرفی برای هر گروه بر حسب 

را به صورت ایزوکالریک براساس به منظور یکسان سازی فشار و کالری مصرفی در هر جلسه تمرینات 

محاسبه گردید. برای مثال در  به صورت میانگیناز تمرینات هر گروه  وزن و میزان مسافت طی شده
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( متر بود 65)که تقریبا  ثانیه ۱0در زمان میزان مسافت طی شده   ۳0-۲0-۱0گروه تمرینات تناوبی 

تبدیل متر بر ثانیه به  دوباره شود ومتر بر ثانیه می (5/6)که معادل  سپس با تبدیل آن به متر بر ثانیه

سرعت  شاخص متابولیک مربوط بهیافتن  پس از آن نیز و ( مایل بر ساعت شد5/۱۴)مایل در ساعت که 

و در آخر قرار دادن در   بود MET ۲۳که معادل ارائه شده در جدول  مایل در ساعت( 5/۱۴مورد نظر )

نیز به همین  گروه تمریناتدر  گیری کالری مصرفی در حین فعالیت استفاده شد. فرمول برای اندازه

 ۳0-۲0-۱0گروه تمرینات تناوبی شدید مرسوم نسبت به تمرینات صورت با این تفاوت که سرعت در 

متر را طی نمودند  ۱50کنندگان به صورت میانگین ثانیه شرکت ۳0. در این گرو در طول پایین تر بود

گیری شده برای این سرعت اندازه METشود، می مایل در ساعت (8/۱۱متر در ثانیه یا ) 5که به معادل 

و انرژی مصرفی در هر گروه در هنگام تمرین با توجه به فرمول   METبرای به دست آوردن باشد. می ۱6

برای اندازه گیری حجم تمرین )انرژی مصرفی( در  (ACSM)پیشنهادی کالج پزشکی ورزشی آمریکا 

 (۱۱۱)از جدول محاسبه شده به ازای سرعت استفاده  METو یا روز و برای محاسبه  (60) طول هفته

 گردید.

های اینتروال شدید رار از فعالیتدر دو جلسه اول تمرین در هر تک به صورتی بود که METگیری اندازه

ثانیه در فعالیت  ۳0در هر دو گروه تمرینی میزان مسافت طی شده هر کدام از برنامه های تمرینی )

گیری شد و با تبدیل آن به مایل بر در هر ست به متر اندازه (۳0-۲0-۱0ثانیه در فعالیت  ۱0مرسوم و 

برای هر  MET (۱۱۲)( 00۲0) و همکاران ۱اینسورتهارائه شده توسط  METدقیقه و استفاده از جدول 

و برای گروه تمرینات مرسوم نیز  8/۱۹معادل  ۳0-۲0-۱0گروه محاسبه شد. این میزان برای گروه 

 بود. MET ۱6معادل 

 

 

                                                 
۱- Ainsworth  



۴۴ 

 (60) سبه کالری مصرفی در هنگام فعالیتفرمول محا

              5)] х 1000gth in kg) ÷ body weiх  1-min . 1-kg . ml 3.5х METs )[ 

Kcal х min х time per week 

 

 پروتکل تمرینی 3-۷

های در این پژوهش به منظور مقایسه تاثیر دو نوع از تمرینات اینتروال روی دو گروه تمرینی بر شاخص

عضلانی انجام شد. یک هفته پیش از شروع  لاکتات ، ترکیب بدن، سطح حداکثر غلظتهوازیبیهوازی، 

 کنندگان، ابتدا در یک جلسه آشنای شرکت کردند و با روش صحیح تمرینات آشنا شدند. پژوهش شرکت

ای شرکت کردند. برنامه تمرینی گروه اینتروال شدید هفته 6هر دو گروه تمرین در یک برنامه تمرینی 

درصد حداکثر ضربان قلب و بدنه اصلی  60تا  50ت هفته شامل گرم کردن با شد 6در طی  مرسوم

تکرار، هفته  ۷تکرار، هفته سوم و چهارم  6هفته شامل )هفته اول و دوم  6تمرینات این گروه در طول 

دقیقه  ۲درصد حداکثر ضربان قلب و  85-۹5ثانیه ای در هر جلسه با شدت  ۳0تکرار  8پنجم و ششم 

ما بیان درصد حداکثر ضربان قلب( هر جلسه تمرینی تقریبا  50-60استراحت بین هر تکرار با شدت 

 .(۱۱۳) انجامیددقیقه به طول  60تا  ۴5

 
 ( تمرینات تناوبی شدید گروه مرسوم۱-۳شماره ) شکل
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دصد حداکثر  60-50دقیقه با شدت  ۱0نیز  شامل گرم کردن به مدت  ۳0-۲0-۱0برنامه تمرینی گروه 

 ۴و یک ست  تکراری 5ست  ۲هفته شامل ) هفته اول و دوم  6ضربان قلب و تمرینات نیز در طول 

 5ست  ۳، هفته پنجم و ششم تکراری  6و یک ست  تکراری 5ست  ۲، هفته سوم و چهارم تکراری

درصد حداکثر ۳0ثانیه با شدت  ۳0هر تکرار در هر ست از تمرینات شامل  تکراری ۳و یک ست  تکراری

درصد حداکثر سرعت ۹0-۱00ثانیه با شدت  ۱0درصد حداکثر سرعت و  60ثانیه با شدت  ۲0سرعت، 

 .(۱۲) کثر ضربان قلب بین هر ست بوددرصد  حدا 50دقیقه استراحت فعال با شدت  ۲و 

 

 ۳0-۲0-۱0( تمرینات تناوبی ۲-۳شماره )شکل 
 

 ۳0-۲0-۱0( برنامه تمرینی گروه اینتروال ۳-۱جدول )

 ۳0-۲0-۱0گروه 
تکرار در 

 جلسه

جلسه در 

 هفته
 شدت تمرین

حجم 

 تمرین

زمان 

استراحت 

 بین هر ست

مسافت طی شده 

 در هرجلسه به متر

 8۴0 ۲ ثانیه ۱۴0 ۳0-60-۱00,۹0 ۳ ۱۴ هفته اول و دوم

 ۹60 ۲ ثانیه ۱60 ۳0-60-۱00,۹0 ۳ ۱6 هفته سوم و چهارم

 ۱080 ۲ ثانیه ۱80 ۳0-60-۱00,۹0 ۳ ۱8 هفته پنجم و ششم



۴6 

 مرسوم( برنامه تمرینی گروه اینتروال ۳-۲جدول )

 

یارد و همچنین با توجه به  ۴0با توجه به اندازه گیری حداکثر سرعت در هر دو گروه به وسیله تست 

-۳0برای گروه به دست آمده از طریق جدول  METمسافت طی شده در دو جلسه اول تمرینات میزان 

 به وسیله فرمول اندازه گیری شد.بود که ۱6ثانیه برابر  ۳0و برای گروه تمرینات  8/۱۹برابر با   ۲0-۱0

 

24.15=  5х )] 1000 ÷) 69.71х  1-min . 1-kg . ml 3.5 х 19.8)[ = kcal  ۳0-۲0-۱0گروه 

24.15 х 2.33 х 3 = 168/8 kcal per week 1-2 

18.85=  5х )] 1000 ÷) 67.35х  1-min . 1-kg . ml 3.5 х 16)[ = kcal  ثانیه ۳0گروه 

18.85 х 3 х 3 = 169/6 kcal per week 1-2 

 

 روش آماری  ۸-3

برای توصیف داده ها از روش آماری توصیفی ) میانگین، انحراف استاندارد، رسم جداول و نمودارها ( 

، ابتدا به بررسی نرمال بودن توزیع هاگروهاستفاده شد. از آزمون آماری مناسب با توجه به حجم نمونه در 

ها سپس با توجه به این که دادهمتغییرهای مورد مطالعه از آزمون کلوموگروف اسمیرنف پرداخته شد. 

تمرینات برای  قبل و بعد از های به دست از آمده درمنظور مقایسه داده ودند، بهدارای توزیع نرمال ب

وابسته استفاده  ، از آزمون تیهاآن نسبت به میزان پایه طالعهمگیری میزان پیشرفت هر گروه در اندازه

 مرسومگروه 
تکرار در 

 جلسه

جلسه در 

 هفته

شدت تمرین 

 درصد ضربان قلب

حجم 

 تمرین

زمان 

استراحت بین 

 هر تکرار

مسافت طی شده در 

 هر جلسه به متر

 ۷80 ۲ ۱80 85-۹5 ۳ 6 هفته اول و دوم

 ۹۱0 ۲ ۲۱0 85-۹5 ۳ ۷ هفته سوم و چهارم

 ۱0۴0 ۲ ۲۴0 85-۹5 ۳ 8 هفته پنجم و ششم
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 ،تمرینات و اندازه گیری اینکه کدامیک از ی تحقیقهاگروهبین  بررسی تغییرات شد. همچنین به منظور

 difتری بر متغییرهای مورد سنجش داشته است پس از تاثیر بیش ۳0-۲0-۱0گروه  یاگروه مرسوم 

برای تجزیه و تحلیل  از آزمون تی مستقل استفاده شد. و پس آزمون هر گروه، گرفتن بین پیش آزمون

 استفاده گردید. (P<0/05) یدارمعنیدر سطح  Spss-22تحقیق از نرم افزار  اطلاعات خام

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



۴8 
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 تجزیه و تحلیل اطلاعات:      فصل چهارم
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 مقدمه  ۴-1

وهش با استفاده از آمار توصیفی و به صورت جدول ها و داده های پژا ویژگی آزمودنی در این فصل ابتد

ها و عدم تفاوت معنی دار متغییرهای مورد مطالعه دادهنشان داده می شود. پس از تایید طبیعی بودن 

اسمیرنوف(، جهت تعیین تاثیر تمرین بر تغییرات  -در دو گروه در حالت پایه )آزمون کلوموگروف 

های ده شد. همچنین، برای مقایسه دادهاستفا تی وابسته ظر در هر گروه از آزمونای مورد نفاکتوره

های آماری در مستقل استفاده شد. همه تحلیلاز آزمون تی  دو گروه در قبل و بعد از دوره پژوهش

 انجام شد. spss16و با استفاده از نرم افزار  >05/0Pسطح 

 تجزیه و تحلیل توصیفی یافته های پژوهش ۴-2

 و گروه تمرینی اینتروال مرسومشدید  گروه تمرینی اینتروال ۲واحدهای پژوهش در این تحقیق شامل 

نفر بودند. آمار توصیفی پژوهش شامل سن، قد، وزن،  ۱۲بودند که هر یک شامل  ۳0-۲0-۱0 شدید

 خلاصه شده است. ۴-۱در جدول  هاگروهترکیب بدن، حداکثر اکسیژن مصرفی برای هر یک از 

 انحراف معیار بیان شده است ±ها به صورت میانگین آزمودنی هاهای فردی آزمودنی( ویژگی۴-۱جدول ) 

 

 گروه                                 

 فاکتور

 مرسومگروه تمرین 
M±SD 

 30-20-10گروه تمرین 
M±SD 

 ۹0/۲۱  ±  5۷/۱ ۳6/۲0  ±  0۲6/۱ سن )سال(

 ۱۷6  ± 60/۷ ۱۷6   ±  ۲۳/8 قد  )سانتی متر( 

 ۷۱/6۹ ± ۱۹/۱0 ۳5/6۷  ± 0۲/۱0 وزن )کیلوگرم(

BMI )۲6/۲۲  ±  ۹8/۲ ۴0/۲۱ ±  ۳۴/۳ )کیلوگرم بر متر مربع 

max2VO )۳6/۴۹  ± 5۳/5 0/50  ±  58/5 )بر حسب لیتر در دقیقه 
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 بررسی طبیعی بودن داده های مورد اندازه گیری ۴-3

بایست به پیش شرط های انجام این آزمون ها می پارامتریکت انجام آزمون های در گام نخست، جه

ال های انجام آزمون های پارامتریک، بررسی نرمرد بررسی پرداخت. یکی از پیش شرطدر نمونه مو

 های مورد بررسیاین منظور، برای هر یک ازمتغیر ر وابسته است. برای)طبیعی( بودن داده ها در متغی

اسمیرنف -ها به وسیله آزمون کلموگروف، آزمون نرمال بودن توزیع دادههابه تفکیک هر یک از گروه

 انجام گرفته است.

عه در های فردی و متغییرهای مورد مطالحاکی است که ویژگی اسمیرنوف-نتایج آزمون کلموگروف

تایج های پارامتریک مورد ارزیابی قرار گرفتند. نها با استفاده از آزمونوضعیت طبیعی است. لذا داده

 نشان داده شده است. ۲-۴آزمون در جدول 

 اسمیرنف  -( آزمون کلموگروف۴-۲جدول )

 گروه شاخص
تعداد 

 آزمودنی
 Pمقدار  Zمقدار 

 

 وزن

 مرسومتمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
5۲۴/0 ۹۴6/0 

 ۹6۹/0 ۴۹۲/0 آزمونپس

 ۳0-۲0-۱0تمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
65۱/0 ۷۹۱/0 

 86۱/0 60۲/0 آزمونپس

 

 نمایه توده بدن

 مرسومتمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
688/0 ۷۳۱/0 

 8۲۹/0 6۲5/0 آزمونپس

 ۳0-۲0-۱0تمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
5۱۳/0 ۹55/0 

 ۹۱۲/0 56۱/0 آزمونپس

 

 توان هوازیحداکثر 

 مرسومتمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
۴۲0/0 ۹۹5/0 

 5۷۷/0 ۷80/0 آزمونپس

 ۳0-۲0-۱0تمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
60۲/0 86۲/0 

 ۴۹۷/0 58۴/0 آزمونپس



5۲ 

 هوازیبیحداکثر توان 

 مرسومتمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
۴0۷/0 ۹۹6/0 

 ۷۳5/0 686/0 آزمونپس

 ۳0-۲0-۱0تمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
655/0 ۷8۴/0 

 86۴/0 600/0 آزمونپس

 

 هوازیبیتوان  میانگین

 مرسومتمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
65۳/0 ۷8۷/0 

 8۹0/0 5۷۹/0 آزمونپس

 ۳0-۲0-۱0تمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
۴۲6/0 ۹۹۴/0 

 885/0 605/0 آزمونپس

 

 یارد ۴0سرعت 

 

 مرسومتمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
60۳/0 806/0 

 ۹55/0 5۱۲/0 آزمونپس

 ۳0-۲0-۱0تمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
۴۹۷/0 ۹۹6/0 

 ۹۷8/0 ۴۷5/0 آزمونپس

 

 سطح لاکتات

 

 مرسومتمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
۴86/0 ۹۷۲/0 

 ۷0۷/0 ۷0۲/0 آزمونپس

 ۳0-۲0-۱0تمرین 
 آزمونپیش

۱۱ 
6۱6/0 8۴۳/0 

 ۹8۹/0 ۴۴۴/0 آزمونپس

 

 های تحقیقآزمون فرضیه ۴-۴

  آزمون فرضیه اول ۴-۴-1

ت اینتروال نسبت به یک دوره تمرینا ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرینات اینتروال شدید 1Hفرض یک )

 دانشجویان پسر تاثیر دارد. نمایه توده بدنی تاثیر بیشتری بر مرسوم

ت اینتروال نسبت به یک دوره تمرینا ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرینات اینتروال شدید H0فرض صفر)

 دانشجویان پسر تاثیر ندارد. نمایه توده بدنی تاثیر بیشتری بر مرسوم

 و پس آزمون آزموندر پیش های تحقیقگروه نمایه توده بدنیالف: مقایسه اختلاف درون گروهی 
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 هادورن گروهی نمایه توده بدنی در گروه تفاوت( ۴-۳جدول )

 

 و پس آزمون آزمونپیشدر  هاگروه درصد چربی و نمایه توده بدنیب: مقایسه اختلاف بین گروهی 

  آزمون ها پس از اجرایوهی نمایه توده بدنی گروهبین گر ( تفاوت۴-۴جدول )

 

 

 پژوهشهای مقایسه تغییرات درون گروهی نمایه توده بدنی در گروه ۱-۴نمودار 

نشان داد  (۴-6بین پیش آزمون و پس آزمون در جدول ) dif انجام نتایج آزمون تی مستقل پس از

وجود  ۳0-۲0-۱0تمرینی مرسوم و  هایبین گروهی در نمایه توده بدنی گروه دارمعنیتفاوت که 

۲۱/۴۲۲/۲6 ۲۱/۱۳۲۱/06

0

5

10

15

20

25

30

۳0-۲0-۱0تمرینات تمرینات رایج

پیش آزمون

پس آزمون

 متغیر
 زمان              

 گروه 

 آزمونپیش

M ± SD 

 آزمونپس

M ± SD 

 تغییرات درونگروهی

P T 

 نمایه توده بدنی

 

 ۷5۴/۱ ۱۱0/0 ۱۳/۲۱ ± 0۹/۳ ۴0/۲۱ ± ۳۴/۳ مرسومتمرین 

 ۲8۹/۲ 0۴5/0 06/۲۲ ± ۱۱/۳ ۲6/۲۲ ± ۹8/۲ ۳0-۲0-۱0تمرین 

 متغیر

 زمان                  

 گروه   
 پیش آزمون

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی  

 P ارزش اختلاف میانگین
 ارزش

T 

نمایه توده 

 بدنی

 ۲6۳/0 ±۴۹8/0 مرسومتمرین 
۱۷۳/0 ۷۱8/0 ۳۳6/0 

 ۲00/0 ± ۲8۹/0 ۳0-۲0-۱0تمرینات 



5۴ 

 در نمایه توده بدنی (۴-۳در جدول شماره ) تی همبسته حاصل از نتایجبه با توجه  (>05/0P)ندارد. 

               گروه   P=0۴5/0با توجه به نمره  ولی .کاهش یافتند ۳0-۲0-۱0گروه تمرینات مرسوم و  هر دو

معنی   ۳0-۲0-۱0تنها در گروه  این تغییراتمرسوم تمرینات گروه   P=۱۱0/0 عددو  ۱0-۲0-۳0

 بود.دار 

فرضیه دوم تحقیق ۴-۴-2  

نسبت به یک دوره تمرینات اینتروال  ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرینات اینتروال شدید 1Hفرض یک )

 تاثیر بیشتری بر )درصد چربی( دانشجویان پسر تاثیر دارد. مرسوم

نسبت به یک دوره تمرینات اینتروال  ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرینات اینتروال شدید H0فرض صفر)

 نشجویان پسر تاثیر ندارد.)درصد چربی( دا تاثیر بیشتری بر مرسوم

 و پس آزمون آزمونهای تحقیق در پیشالف: مقایسه اختلاف درون گروهی درصد چربی در گروه

 

 هاگروهدر درصد چربی  دورن گروهی ( تفاوت۴-5جدول )

 

   هاگروه گروهی درصد چربی بین ( تفاوت۴-6جدول )

 

 متغیر
 زمان              

 گروه 

 آزمونپیش

M ± SD 

 آزمونپس

M ± SD 

 تغییرات درونگروهی

P T 

 درصد چربی

 

 ۹۴0/0 ۳6۹/0 ۳۹/۱۳ ± 0۷/۷ ۷۹/۱۳ ± 5۳/5 مرسومتمرین 

 86۱/0 ۴0۹/0 ۳۴/۱5 ± 05/6 58/۱5 ± ۹۷/5 ۳0-۲0-۱0تمرین 

 متغیر
 زمان                  

 گروه   
 پیش آزمون

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی  

 T ارزش P ارزش میانگیناختلاف 

 درصد چربی
 ۴00/0 ±۴۲5/0 مرسومتمرین 

506/0 ۷50/0 ۳۲۳/0 
 ۲۳6/0 ± ۲۷۴/0 ۳0-۲0-۱0تمرینات 
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 های پژوهشمقایسه تغییرات درون گروهی درصد چربی بدن در گروه ۲-۴نمودار 

که  ،نشان داد( ۴-6گروه در  جدول )پیش آزمون و پس آزمون در هر دو نتایج آزمون تی مستقل 

وجود ندارد.  ۳0-۲0-۱0 های تمرینی مرسوم وگروه درصد چربیبین گروهی در  دارمعنیتفاوت 

(05/0>P). ( درصد چربی در گروه ۴-5با توجه به نتایج حاصل از تی همبسته در جدول شماره )

( درصد کاهش یافتند -۳۴/۱و  -۹0/۲به ترتیب به میزان ) ۳0-۲0-۱0تمرینات مرسوم و تمرینات 

 ها معنی دار نبود. ولی این تغییرات در هیچکدام از گروه

سوم تحقیقفرضیه  ۴-۴-3  

ت اینتروال نسبت به یک دوره تمرینا ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرینات اینتروال شدید 1Hفرض یک )

 توان هوازی دانشجویان پسر تاثیر دارد. حداکثر تاثیر بیشتری بر مرسوم

نسبت به یک دوره تمرینات اینتروال  ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرینات اینتروال شدید H0فرض صفر)

 توان هوازی دانشجویان پسر تاثیر ندارد. حداکثر تاثیر بیشتری بر مرسوم

 های تحقیقدر گروهالف: مقایسه اختلاف درون گروهی سطح توان هوازی 

۱۳/۷۹
۱5/58

۱۳/۳۹
۱5/۳۴

0

5

10

15

20

۳0-۲0-۱0تمرینات تمرینات رایج

پیش آزمون

پس آزمون
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 هاگروهتوان هوازی در  حداکثر دورن گروهی سطوح ( تفاوت۴-8جدول ) 

 

 آزمونآزمون و پسپیشدر  هاگروهب: مقایسه اختلاف بین گروهی توان هوازی 

 ی در پیش و پس آزمونبین گروه فاوتت (۴-۹جدول )

 

 

 ی پژوهشهاگروهتوان هوازی در  حداکثرمقایسه تغییرات درون گروهی  ۳-۴نمودار 

 

بین گروهی در دار تفاوت معنی( نشان داد، که ۴-۹جدول ) از آزمون تی مستقل درنتایج حاصل 

نتایج حاصل از  همچنین با توجه بهوجود ندارد.  ۳0-۲0-۱0 های تمرینی مرسوم ودرصد چربی گروه
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۱0-۲0-۳0تمرینات تمرینات رایج

ml.kg.min

VO2max

پیش آزمون

پس آزمون

 متغیر
 زمان              

 گروه 

 آزمونپیش

M ± SD 

 آزمون پس 

M ± SD 

 تغییرات درونگروهی

P T 

توان حداکثر

 هوازی

 -5۴8/۷ *00۱/0 5۴/56 ± ۷5/5 50 ± 58/5 مرسومتمرین 

 -6۳/6 *00۱/0 5۴/55 ± 55/5 ۳6/۴۹ ± 5۳/5 ۳0-۲0-۱0تمرین 

 متغیر
 زمان                  

 گروه   
 پیش آزمون

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی  

 T ارزش P ارزش اختلاف میانگین

توان حداکثر 

 هوازی

 -5۴/6 ±86۷/0 مرسومتمرین 
۳6۳/0- ۷۷8/0 ۲86/0- 

 -۱8/6 ± ۹۳۲/0 ۳0-۲0-۱0تمرینات 
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( لیتر در دقیقه معادل ۱8/6و  5۴/6های تمرین )ثر اکسیژن مصرفی در گروهحداک آزمون تی وابسته

افزایش یافت که این مقدار در هر  ۳0-۲0-۱0به ترتیب در گروه مرسوم و ( درصد5۲/۱۲ و 08/۱۳)

 .گرددمی پس فرض صفر قبول .(P<05/0)بود.  دارمعنیدو گروه 

تحقیق چهارم فرضیه ۴-۴-۴  

نسبت به یک دوره تمرینات اینتروال   ۳0-۲0-۱0یک دوره تمرینات اینتروال شدید (: H0فرض صفر )

 دارد.ندانشجویان پسر تاثیر  هوازیبیتاثیر بیشتری بر حداکثر توان  مرسوم

نسبت به یک دوره تمرینات اینتروال   ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرینات اینتروال شدید 1Hفرض یک )  

 دانشجویان پسر تاثیر دارد. هوازیبیتاثیر بیشتری بر حداکثر توان  مرسوم

 آزموندر پیش و پس ی تحقیقهاگروهدر  هوازیبیالف: مقایسه اختلاف درون گروهی حداکثر توان 

 

 هوازیبیدورن گروهی حداکثر توان  ( تفاوت۴-۱0جدول ) 

 

 ها در پیش آزمون و پس آزمونهوازی گروهمقایسه اختلاف بین گروهی حداکثر توان بیب: 

  هوازیبیبین گروهی حداکثر توان  ( تفاوت۴-۱۱جدول )

 

 متغیر
 زمان

 گروه

 آزمونپیش

M±SD 

 آزمونپس

M±SD 

 تغییرات درونگروهی

P T 

حداکثر 

توان 

 هوازیبی

 -06۴/۲ 068/0 ۷۱/۱۱ ± ۷۳/۱ 55/۱0 ± ۹6/۱ مرسومتمرین 

 -۴56/۳ *006/0 6۳/۱۱ ± 5۲/۲ 86/۹ ± ۲8/۱ ۳0-۲0-۱0تمرین 

 متغیر
 زمان                  

 گروه   
 آزمون پیش

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی  

 T ارزش P ارزش اختلاف میانگین

حد اکثر توان 

 هوازیبی

 -5۷/۱ ±565/0 مرسومتمرین 
6۱۴/0 ۴۳0/0 805/0 

 -۷۷/۱ ± 5۱۲/0 ۳0-۲0-۱0تمرینات 
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 ی پژوهشهاگروهدر  هوازیبیتوان حداکثر مقایسه تغییرات درون گروهی سطوح  ۴-۴نمودار        

ارئه شده است. با توجه به  (۴-۱۱بین پیش آزمون و پس آزمون در جدول )تی مستقل  نتایج آزمون

 های پژوهش درتوان هوازی گروه حداکثربین  یدارمعنیتفاوت  گروها difپس از   P=۴۳0/0 عدد

و  ۴6/۱۱به میزان ) وات (۷۷/۱و  ۱5/۱) هوازیحداکثر توان بی همچنین وجود ندارد. هر دو مرحله

با توجه به  ولی ،افزایش یافت ۳0-۲0-۱0های تمرینی مرسوم و ( درصد به ترتیب در گروه۹5/۱۷

حاصل از آزمون  ۳0-۲0-۱0برای گروه تمرینات   P=006/0و برای گروه مرسوم   P=068/0 نتایج

افزایش  ۳0-۲0-۱0فقط در گروه هوازی حداکثر توان بی (۴-۱0در جدول شماره )تی وابسته 

 است.  ی داشتهدارمعنی

تحقیق پنجمفرضیه  ۴-۴-۵  

دانشجویان  هوازیبیان تو میانگینبر  ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرین اینتروال شدید H0فرض صفر)

 پسر تاثیر ندارد.

هوازی دانشجویان ان بیتو میانگینبر  ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرین اینتروال شدید 1Hفرض صفر)

 دارد.پسر تاثیر 

 آزمون و پس آزموندر پیش هاگروه هوازیبیتوان  میانگینمقایسه اختلاف درون گروهی الف: 

۱0/55۹/86
۱۱/۷۱۱۱/6۳
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 هاگروهدر  هوازیبیتوان  دورن گروهی میانگین ( تفاوت۴-۱۲ل )جدو

 

 آزمونآزمون و پسپیشدر  هاگروه هوازیبیتوان  میانگینب: مقایسه اختلاف بین گروهی 

  هوازیبیتوان  میانگینبین گروهی  تفاوت( ۴-۱۳جدول )

 

 

 ی پژوهشهاگروهدر  هوازیبیتوان  میانگینمقایسه تغییرات درون گروهی  5-۴نمودار           

ارئه شده ( ۴-۱۳بین پیش آزمون و پس آزمون در جدول )dif گیری پس از اندازه tنتایج آزمون  

 های پژوهش درهوازی گروهبیتوان  میانگینبین  یدارمعنیتفاوت  P=۳۷۹/0است. با توجه به عدد 

۷/۴۷
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۳0-۲0-۱0تمرینات تمرینات رایج

MPO

W.kg

پش آزمون

پس آزمون

 متغیر
 زمان             

 گروه 

 آزمونپیش

M±SD 

 آزمونپس

M±SD 

 تغییرات درونگروهی  

    P      T 

توان میانگین 

 هوازیبی

 -00۴/0 6۹۷/۳ ۱۹/8 ± 65۹/0 ۴۷/۷ ± 668/0 مرسومتمرین 

 -0۴۲/0 ۳۲6/۲ 68/۷ ± ۲۴/۱ ۲0/۷ ± ۷۲5/0 ۳0-۲0-۱0تمرین 

 متغیر
 زمان                  

 گروه   

 آزمونپیش 

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی   

  T ارزش P ارزش اختلاف میانگین

میانگین توان 

 هوازیبی

 -۷۱۹/0 ±۱۹۴/0 مرسومتمرین 
۲5۱/0- ۳۷۹/0 ۹0۱/0- 

 -۴6۷/0 ±۲00/0 ۳0-۲0-۱0تمرینات 
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به ( ۴-۱۲در جدول )آزمون تی وابسته نتایج حاصل از  همچنین با توجه به وجود ندارد. هر دو مرحله

( 66/6و  6۳/۹به ترتیب ) ۳0-۲0-۱0های تمرین مرسوم وهوازی در گروهبیتوان ترتیب میانگین 

 دارمعنیه در هر دو گرو  P=0۴۲/0 و  P=00۴/0 مقدار این افزایش با توجه به درصد افزایش یافت

 بود. 

تحقیق  ششمفرضیه  ۴-۴-۶  

 آزمون و پس آزموندر پیش هاهوازی گروهبیتوان  حداقلمقایسه اختلاف درون گروهی الف: 

بر حداقل توان بی هوازی دانشجویان  ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرین اینتروال شدید H0فرض صفر)

 پسر تاثیر ندارد.

ن بی هوازی دانشجویان بر حداقل توا ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرین اینتروال شدید 1Hفرض صفر)

 دارد.پسر تاثیر 

 دورن گروهی حداقل توان بی هوازی در گروه ها تفاوت( ۴-۱۴جدول )

 

 آزمونآزمون و پسها در پیشهوازی گروهتوان بی حداقلب: مقایسه اختلاف بین گروهی 

 هوازیبین گروهی حداقل توان بی تفاوت( ۴-۱5جدول )

 متغیر
 زمان             

 گروه 

 آزمونپیش

       M±SD 

 آزمونپس

       M±SD   

 تغییرات درونگروهی  

    P      T 

توان  حداقل

 هوازیبی

مرسومتمرین   ۳۳/۴ ± ۷۹/0  ۷۷/۴  ± 6۷/0  ۱۲۷/0  66۳/۱-  

۳0-۲0-۱0تمرین   ۷۲/۴  ±  66/0  ۲۴/۴ ± ۹۴/0  ۲05/0  ۳5۷/۱  

 متغیر
 زمان                  

 گروه   

 پیش آزمون

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی   

  T ارزش P ارزش اختلاف میانگین

توان حداقل 

 هوازیبی

 -۴۴۳/0 ±565/0 مرسومتمرین 

۷۴۱/0- 0۴۴/0  ۱۴6/۲- 
 ۲۹8/0 ± 5۱۲/0 ۳0-۲0-۱0تمرینات 
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 در گروه های پژوهشمقایسه تغییرات درون گروهی حداقل توان بی هوازی  6-۴نمودار 

 

با توجه به  ارئه شده است. (۴-۱5در جدول )ها هوازی گروهمستقل حداقل توان بی tنتایج آزمون 

0۴۴/0=P  مستقل پس از اجرای آزمون  حاصل از تیdif  دهد بین پیش آزمون و پس آزمون نشان می

در جدول شماره   آزمون تی وابستهنتایج حاصل از  اما .داری بین دو گروه وجود داردکه تفاوت معنی

های تمرینی افزایش معنی دار در هیچ کدام از گروههوازی توان بی حداقل دهد کهنشان می (۴-۱۴)

  نداشته است.

 ۳0-۲0-۱0( درصد افزایش و در گروه تمرینات ۱6/۱0های تمرینی مرسوم )اقل توان در گروهحد

 ( کاهش داشت.-۳5/6)

تحقیقهفتم  فرضیه ۴-۴-۷  

حداکثر سرعت دویدن  زمان بر کاهش ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرین اینتروال شدید H0فرض صفر)

 یارد دانشجویان پسر تاثیر ندارد. ۴0

دن حداکثر سرعت دوی زمان بر کاهش ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرین اینتروال شدید 1Hفرض صفر)

 دارد.یارد دانشجویان پسر تاثیر  ۴0

۴/۳۳۴,۷۲ ۴,۷۷۴,۴۲
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 ی تحقیقهاگروهدر  یارد ۴0 دویدن حداکثر سرعتدرون گروهی توان مقایسه اختلاف الف: 

 هاگروهیارد در  ۴0دورن گروهی حداکثر سرعت دویدن  تفاوت( ۴-۱6جدول )

 متغیر
 زمان             

 گروه 

 آزمونپیش

       M±SD 

 آزمونپس

       M±SD   

 تغییرات درونگروهی  

    P      T 

یارد  ۴0

 سرعت

 ۴۹۱/۴ *00۱/0 ۱0/5 ± ۳۲۱/0 ۳8/5 ± ۳۴۱/0 مرسومتمرین 

 6۷۷/۴ *00۱/0 0۳/5 ± ۲۴5/0 ۳0/5 ± ۲۴8/0 ۳0-۲0-۱0تمرین 

 

 آزمون و پس آزمونپیشدر  هاگروهیارد  ۴0ب: مقایسه اختلاف بین گروهی حداکثر سرعت دویدن 

 یارد  ۴0بین گروهی حداکثر سرعت دویدن  تفاوت( ۴-۱۷جدول )

 

   

 در گروه های پژوهش دویدنرات درون گروهی حداکثر سرعت مقایسه تغیی ۷-۴نمودار 

 

5/۳85/۳0 5/۱5/0۳
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۳0-۲0-۱0تمرینات تمرینات رایج

m.s

speed

پیش آزمون

پس آزمون

 متغیر
 زمان                 

 گروه

 پیش آزمون

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی   

  T ارزش P ارزش اختلاف میانگین

 یارد سرعت ۴0
 ۲8۲/0 ±06۲/0 مرسومتمرین 

0۱8۱/0 8۳۲/0 ۲۱5/0 
 ۲6۴/0 ± 056/0 ۳0-۲0-۱0تمرینات
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  P=8۳۲/0با توجه به عدد  ه شده است،ارئ (۴-۱۷در جدول ) difنتایج حاصل از تی مستقل پس از 

های گروهیارد  ۴0حداکثر سرعت دویدن بین  یدارمعنیتفاوت  دهد کهنشان می dif اجرای  پس از

در جدول  حاصل از آزمون تی وابستهنتایج  همچنین با توجه به وجود ندارد. هر دو مرحله پژوهش در

 -۲0/5) میزانبه  ۳0-۲0-۱0های تمرین مرسوم وهوازی در گروهبه ترتیب میانگین توان بی (۴-۱6)

در هر دو گروه   P=00۱/0 و  P=00۱/0با توجه به مقدار  این کاهش ،یافت کاهش( درصد -0۹/5و 

 بود.  دارمعنی

 تحقیق هشتمفرضیه  ۸-۴-۴

بر سطح لاکتات دانشجویان پسر تاثیر  ۳0-۲0-۱0یک دوره تمرین اینتروال شدید (: H0فرض صفر)

 ندارد.

سطح لاکتات دانشجویان پسر تاثیر بر  ۳0-۲0-۱0(: یک دوره تمرین اینتروال شدید 1Hفرض صفر)

 دارد.

 در پیش و پس آزمون ی تحقیقهاگروه حداکثر غلظت لاکتاتمقایسه اختلاف درون گروهی الف: 

 در پیش و پس آزمون هاگروه حداکثر غلظت لاکتات دورن گروهی تفاوت( ۴-۱8جدول )

 

 آزمونو پس آزمونها در پیشلاکتات گروه حداکثر غلظتب: مقایسه اختلاف بین گروهی 

 

 

 متغیر
 زمان

 گروه

 آزمونپیش

M±SD 

 آزمونپس

M±SD 

 تغییرات درونگروهی   

P T 

 لاکتات
 ۱۲5/0 ۹0۳/0 58/5۲ ±۷۷/۱۳ ۹6/5۲ ±08/۱۳ مرسومتمرین 

 -68۴/0 50۹/0 5۲/55 ±۷۲/۱0 ۲0/5۳ ±5۳/۱0 ۳0-۲0-۱0تمرین
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 سطح لاکتات حداکثر بین گروهی  تفاوت( ۴-۱۹جدول )

 

 
 ی پژوهشهاگروهلاکتات در  ه تغییرات درون گروهی حداکثر غلظتمقایس 8-۴نمودار        

بین پیش آزمون و پس  گرفتن  difپس از ها مستقل حداکثر غلظت لاکتات گروه تینتایج آزمون 

داد که  گرفتن نشان difپس از   P=56۱/0ارئه شده است. با توجه به عدد ( ۴-۱۹در جدول ) آزمون

پیش آزمون و پس  هر دو مرحله های پژوهش درگروه حداکثر غلظت لاکتاتبین  یدارمعنیتفاوت 

اکثر حد (۱8-۴در جدول ) اصل از آزمون تی وابستهنتایج ح همچنین با توجه به وجود ندارد. آزمون

در  ،دار نبودولی معنی داشت  P=۹0۳/0 معادل اندکی تمرین مرسوم کاهش در گروهغلظت لاکتات 

درصد  0۷/0 نبود. دارمعنی نیز افزایش که این  P=50۹/0افزایشی برابر  ۳0-۲0-۱0گروه تمرین 

 شد.مشاهده  ۳0-۲0-۱0گروه  درصد افزایش در ۳6/۴بی مرسوم و کاهش برای گروه تمرینات تناو
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۳0-۲0-۱0تمرینات تمرینات رایج
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 متغیر
 زمان                  

 گروه   

 پیش آزمون

M ± SD 

 آزمونپیشتغییرات بین گروهی   

  T ارزش P ارزش اختلاف میانگین

 لاکتات

 /۳۱8 ± 06/۳ مرسومتمرین 

۷۱/۲ 56۱/0 5۹۲/0 

 -۳۲8/۲ ±۴0/۳ ۳0-۲0-۱0تمرینات 
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 مقدمه ۵-1 

ای از تحقیق ارائه شده و نتایج بدست آمده با سایر مطالعاتی که در این زمینه صورت در این فصل خلاصه

گرفته است مورد بررسی قرار می گیرد. در پایان کار نیز نتیجه گیری، پیشنهادات بر مبنای نتایج تحقیق 

 جهت تحقیقات بعدی ارائه می شود.و نظراتی در 

 خلاصه تحقیق ۵-2

ورزشکاران اغلب به یک برنامه تمرینی برای رسیدن به حداکثر آمادگی در یک دوره زمانی کوتاه مدت 

گیرند. دامنه وسیعی از ( مورد توجه قرار میHIITنیاز دارند، در چنین مواقعی تمرینات تناوبی شدید )

ها به میزان زیادی با شدت تناوبی شدید گزارش شده است، که این سازگاریها پس از تمرینات سازگاری

های متفاوتی از دوچرخه ( نظیر شکلHIITهای مختلفی از )و حجم تمرینات در ارتباط هستند. گونه

های فیزیولوژیکی ( بر سازگاریHIITهای تکراری روی تردمیل برای بررسی اثرات )سواری یا وهله

اخیرا ابداع شده و نتایج  ۳0-۲0-۱0استفاده شده است. ولیکن با توجه به اینکه تمرینات تناوبی شدید 

کمی در مورد تاثیر این تمرینات در دست است و همچنین نتایج کم و ضد و نقیضی در مورد مقایسه 

حداکثر سرعت دویدن، هوازی، توان هوازی، توان بی تاثیر دو برنامه تمرینی تناوبی شدید کوتاه مدت بر

ترکیب بدن و تاثیر بر غلظت لاکتات در دسترس است محقق را برا آن داشت که به مقایسه تاثیر دو 

هوازی، ترکیب بدن ( بر حداکثر توان هوازی، حداکثر توان بی۳0-۲0-۱0برنامه تناوبی شدید )مرسوم و 

 حداکثر سرعت دویدن و حداکثر غلظت لاکتات پس از فعالیت بپردازد. )نمایه توده بدنی، درصد چربی(،

ماه گذشته دارای فعالیت بدنی  6از دانشجویان فعال رشته تربیت که در طول  ۲۴بدین منظور تعداد 

منظم بودند ولی در تمرینات تناوبی شرکت نداشتند، پس از تشریح اهداف تحقیق و چگونگی مراحل 

در تحقیق حاضر داوطلب شدند و از آنان رضایت نامه کتبی گرفته شد. پس از انجام آن برای شرکت 

انجام مراحل فوق و یک هفته قبل از شروع تمرینات از شرکت کنندگان پیش آزمون گرفته شد و با 
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شرکت کنندگان به صورت تصادفی به )دو آزمون )حداکثر توان هوازی(  توجه به نتایج حاصل از پیش

برنامه تمرینی به صورت  ( تقسیم شدند.۳0-۲0-۱0تمرینات تناوبی )مرسوم و نفره(  ۱۲گروه 

ساعت در ساعت  ۱جلسه و هر جلسه  ۳هفته و هر هفته  6ایزوکالریک اندازه گیری شد و گروها به مدت 

های یکسان به تمرین پرداختند. در پایان تمرینات نیز از شرکت کنندگان پس آزمون گرفته شد و در 

 ل مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.نتایج حاص

 های پژوهشیافته ۵-3

های حداکثر اکسیژن مصرفی شاخص مرسوم نشان داد که در گروه تمریناتنتایج آمار استنباطی 

(max2VO) 08/۱۳ هوازی توان بی، حداکثر درصد(PPO) ۴6/۱۱ ،هوازی توان بی میانگین درصد

(MPO) 6۳/۹  به  یارد ۴0حداکثر سرعت دویدن ی افزایش یافتند همچنین دارمعنیدرصد به صورت

و نمایه توده بدنی  -۹/۲درصد چربی بدن  لیو بود.  دارمعنیکاهش یافت که  درصد -۲۴/5 میزان

 دارمعنیکاهش که این تغییرات در هیچکدام  درصد کاهش و حداکثر غلظت لاکتات نیز اندکی -۲6/۱

 نبود.

 5۲/۱۲ (max2VO)های حداکثر اکسیژن مصرفی شاخص ۳0-۲0-0۱همچنین در گروه تمرینات  

 دارمعنیبه صورت   66/6هوازی درصد و میانگین توان بی ۹5/۱۷ (PPO)هوازی درصد، حداکثر توان بی

به صورت  درصد۹/0و نمایه توده بدنی  درصد -0۹/5 با کاهش یارد ۴0حداکثر سرعت  افزایش و

و نمایه توده درصد چربی همچنین و  یافت و سطح لاکتات نیز اندکی افزایش ی کاهش یافت.دارمعنی

هوازی توان بی حداقلتنها در  نبودند. دارمعنی هیچکدام کاهش یافتند کهو  -۳۴/۱نیز به ترتیب  بدنی

 ی دیده شد.دارمعنیها تفاوت بین گروه
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 بحث ۵-۴

سبب  ۳0-۲0-۱0و  ید مرسومناوبی شدهفته تمرین ت 6دهد که نشان می پژوهش حاضرهای یافته

  .شودمی هوازیو بی هوازیحداکثر توان های بهبود شاخص

(، ظرفیت بافرینگ عضله ۷0،  ۴۲) های اکسیداتیو، فعالیت آنزیم (۳۱) افزایش در ظرفیت گلیکولیتیک

توان هوازی دخالت داشته باشند.  د در افزایش حداکثرنتوانمی ،(۱۱6)و یا تنظیم یونی  (۱۱5, ۱۱۴)

ثانیه( یک محرک قوی فعال کننده  ۳0لاوه بر این نشان داده شده است که تمرینات اینتروال مرسوم )ع

( به عنوان PGC-1αباشد، )هستند که یک فاکتور فعال کننده پروگسیزوم می( PGC-1αهای )گیرنده

و همکاران  ۱گلیماندر مطالعه ای که توسط شود. بیوژنز عضلانی شناخته می هایترین نشانگرمهم از یکی

سبب افزایش حداکثر  ۳0-۲0-۱0صورت گرفت تمرینات تناوبی شدید هفته  8به مدت ( ۲0۱۴)

علاوه بر  (.۱۳) نداشت دویدن ورزشکاران شد اما تاثیری بر آنژیوژنز بهبود عملکرد اکسیژن مصرفی و

تواند این بهبود تنظیم یونی که به دلیل حفظ پتانسیل عمل غشای سلول عضلانی در هنگام ورزش می

کند. در تحقیقات انجام هوازی بازی نقش مهمی را در افزایش توان هوازی، میانگین و حداقل توان بی

م مشاهده نکردند های پمپ سدیم پتاسیزیر مجموعه تغییری را در ۳0-۲0-۱0ی تمرینات شده رو

های این انجام شده سبب بهبود زیر مجموعه، ولی در تحقیقات دیگر که روی تمرینات مرسوم (۱۲)

حداکثر توان هوازی  بیشتر بودن یک مکانسیم تاثیر گذار در دنتوانمیکه . (۱۱8, ۱۱۷)پمپ شده است 

  در گروه تمرینات مرسوم باشد.

هوازی را  توانحداکثر  افزایشتوان می (۲0۱۳) و همکاران آستورینوهمانند پژوهش از طرف دیگر 

و  (SV) ایضربه(، حجم Pulse 2Oنبض اکسیژن ) ؛های عملکردی قلبی عروقی مانندشاخصبهبود در 

حجم تمرین نسبت به  ۳0-۲0-۱0در گروه تمرینات تناوبی شدید  .(۲۱) دانست (CO) ده قلبیبرون

 فعالیت با حداکثر  ثانیه ۱0( درصد کمتر بود در حالی که ضربان قلب در طول ۲۳گروه تمرینات مرسوم )

                                                 
۱- Gliemann 
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، به همین دلیل امکان دارد بالا بودن تعداد ضربان قلب بودحداکثر ضربان قلب درصد  ۹0تقریبا بالاتر از 

توان می همچنین  باشند. peak2voاز دلایل افزایش  ه همراه کاهش حجم تمریندر حین فعالیت و ب

توانای سیستم قلبی عروقی در حین تمرینات برای رساندن اکسیژن به عضلات فعال در هنگام فعالیت به 

ید ارتباط ( پس از تمرینات اینتروال شدPulse 2Oافزایش کوچک در نبض اکسیژن ) شدید اشاره کرد،

حجم کم از طریق بهبود ساز و  با HIITای که ممکن است تمرین حجم ضربه مستقیم دارد با افزایش

 بهبود حمل طریق ازتواند می ایحجم ضربهافزایش  .(۳۲)را افزایش دهد peak2VOکارهای محیطی 

 ندریایی و در نتیجه افزایشیته مویرگی و میتوکو نیز افزایش دانس و تحویل اکسیژن به عضلات اسکلتی

های نشان داده شده که در طول وهله. را افزایش دهد max2VO، عالسیژن توسط عضلات فبرداشت اک

پر انرژی، گلیکولیز و متابولیسم اکسایشی، های ا شدت بیشینه، متابولیسم، فسفاژنکوتاه مدت فعالیت ب

 . (8)کنند مشارکت می ATPهمگی در چرخة بازسازی 

های اکسایشی را گزارش افزایش فعالیت آنزیم پس از تمرینات اینتروال شدید از مطالعات بسیاری

 هدر کل مکانیسم اصلی اینکه تمرینات چگون (58)باشد.که بیانگر افزایش ظرفیت هوازی میاند کرده

شود شدت تمرین شوند مشخص نیست، ولی به طور کلی تصور میظرفیت اکسیداتو میسبب افزایش 

در همین راستا حجم . (۱۱۹) و مدت زمان )حجم تمرین( اجزای مهمی در ایجاد این سازگاری هستند

دقیقه بود در حالی که  ۱۲الی  ۹تمرین در طول دوره آموزشی برای گروه تمرینات اینتروال مرسوم بین 

های توان گفت که احتمال افزایش آنزیمدقیقه بود. پس می ۹الی  ۷بین  ۳0-۲0-۱0حجم تمرین گروه 

( گزارش کردند ۲00۹و همکاران ) ۱بایلوتاز طرفی سوم بیشتر بوده است. اکسایشی در گروه تمرینات مر

درصد  ۲5درصد فسفاژن،  ATP ،۲درصد  ۱8 ای سرعتیثانیه ۳0ه فعالیت که سهم تولید انرژی یک وهل

درصد اکسیداسیون است. با این وجود چند وهله کوتاه مدت تناوبی با حداکثر  55گلیکولیز بی هوازی و 

                                                 
۱- Billaut 
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 ،دهدها، سهم مشارکت نسبی متابولیسم هوازی را افزایش میهای استراحتی کوتاه بین وهلهبتوان و تناو

 . (۱۲0)که احتمالا به دلیل افزایش پویایی اکسیژن مصرفی می باشد 

توان به ماهیت افزایش بیشتر در حداکثر اکسیژن مصرفی گروه تمرینات مرسوم را می دیگر یکی از دلایل

و فشار کار بیشتری نسبت به  ثانیه حالت تداومی ۳0چون تمرینات  داد تمرینات انجام شده نسبت

وارد کرده و احتمالا باعث تحریک بیشتری  ثانیه که منقطع بوده، بر سیستم قلبی عروقی ۱0تمرینات 

ده قلب شده به صورتی که در طول دوره تمرینات تعداد ضربان قلب در گروه ای و برونبر حجم ضربه

درصد  ۱00تا  ۹0ثانیه بین  ۱0ثانیه بود، هر چند که شدت تمرین گروه  ۱0ثانیه بالاتر از گروه  ۳0

ترین عوامل در کرد که انباشت اسیدلاکتیک یکی از مهمتوان بیان میهمچنین  حداکثر سرعت بود.

های مطرح در این موضوع، آن ورزشی بیشینه است. یکی از نظریه افزایش خستگی در هنگام فعالیت

است که اگر فعالیت، حداکثر اکسیژن مصرفی متعاقب تأخیر در انباشت لاکتات به دست آید، ورزشکار 

و رسیدن به واماندگی  دت بیشتری حفظ کند و در نتیجه زمانرا برای م max2VOقادر خواهد بود 

( نشان دادند هرگونه افزایش در آستانه ۲00۳و همکاران ) ۱دمارله .(۱۲۱)بیندازد خستگی را به تأخیر 

های همچنین بهبود کارایی ناشی از سازگاری .(۱۲۲)لاکتات زمان رسیدن به واماندگی را افزایش میدهد 

سازد تا سطوح بالاتری از تولید لاکتات را ندازد و ورزشکاران را قادر میاعصبی، خستگی را به تأخیر می

 .(۱۲۳)تحمل کنند

هوازی در هر دو گروه افزایش داشت اما این میزان فقط در گروه تمرینات بیدر پژوهش حاضر اوج توان 

ولی این  ی داشتدارمعنیدو گروه افزایش  در هر نیز هوازیبود، میانگین توان بی دارمعنی ۳0-۲0-۱0

هوازی فقط در گروه تمرینات مرسوم پیشرفت داشت بی افزایش در گروه مرسوم بیشتر بود و حداقل توان

 در پژوهش حاضر همچنین هیچ تغییری را نسبت به سطح پایه ایجاد نکرد. ۳0-۲0-۱0ر گروه ولی د

 ۲کینامک ی داشت.دارمعنیکاهش  یارد بعد از شش هفته تمرین در هر دو گروه تمرینی ۴0زمان دو 

                                                 
۱- Demarle ۲- McKenna   
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نات هوازی را پس از هفت هفته تمری(، بهبود معنی دار اوج توان و میانگین توان بی۱۹۹۷و همکاران )

( گزارش کردند شش هفته ۲008و همکاران )بورگمستر  . همچنین(۱۲۴)تناوبی شدید گزارش کردند 

هوازی شد درصدی اوج توان و هفت درصدی متوسط توان بی ۱۷تمرین تناوبی شدید منجر به افزایش 

د تناوبی شدی( گزارش کردند شش هفته تمرین ۱۹8۷و همکارانش در سال ) Jacobs از طرفی. (6)

زمان دوی سرعت در هر دو گروه تمرینی با  . (5۹)هوازی ایجاد نکرد افزایش در اوج و متوسط توان بی

 50هفته تمرین اینتروال شدید بوده و بهبود در ۱0( که شامل ۲0۱8و همکاران ) Sökmenپژوهش 

 .(۹5)متر سرعت را مشاهده کردند همسو می باشد 

اند ستههوازی وابکشند عمدتا به فرایند بییکه چند ثانیه طول م ۳0-۲0-۱0تمرینات شدیدی مانند 

پس یکی از  شودیه اول تست وینگیت مشخص میثان ۱0الی  5در  نیز یهوازبی، حداکثر توان (۱۲5)

ه برنامه تواند به دلیل شیومی ۳0-۲0-۱0هوازی در گروه تمرینات دلایل افزایش در حداکثر توان بی

ست وینگیت پس تزمان کوتاه بود. علاوه بر این با ادامه فعالیت در  تمرینی باشد که در آن شدت بالا و

ر دو سیستم ههمراه با ادامه تلاش برای حفظ حداکثر توان  Pcrثانیه اول کاهش در دسترس بودن  ۱0از 

های سیستم . که در تمرینات مرسوم(۱۲6)کندرا تحریک می فسفوریلاسیون انرژی گلیکولیز و اکسیداتیو

ر ظرفیت ی بهبود دهوازتوان بیو دلیل بالاتر بودن میانگین و حداقل  گلیکولیز  بیشتر درگیر شده

 تواند باشد.گلیکولیتیکی گروه تمرینات مرسوم می

تواند افزایش در سازگاری عضلانی احتمالی در افزایش برون ده توان در این پژوهش می هایمکانیسماز 

های ، افزایش فعالیت آنزیم(۴۲)بویژه کاهش تخریب کراتین فسفات و افزایش گلیکوژن عضلانی 

 (۴۲, ۳)و بهبود تنظیم یونی باشد  (۱۲۷)و بهبود ظرفیت بافری کردن عضلات  (۳)گلیکولیتیک 

Linossier ( پس از هفت هفته تمرین تناوبی سرعتی، افزایش حداکثر فعالیت ۱۹۹۳و همکاران )

و همکاران  ۱هلستن. (58)( را گزارش کردند %۱۹( و لاکتات دهیدروژناز )%۲0فسفوفروکتوکیناز )

                                                 
۱- Hellsten 



۷۲ 

ای دوچرخه سواری( موجب ثانیه ۱0وهله ۱5که شش هفته تمرین تناوبی سرعتی )( نشان دادند ۱۹۹6)

شود که بیانگر افزایش کیناز عضلانی میهای فسفوفروکتوکیناز و کراتینفعالیت آنزیم دارمعنیافزایش 

( نشان ۱۹۹8و همکاران ) مک دوگالهمچنین  .(۱۲8)هوازی در عضلات تمرین کرده است ظرفیت بی

های هگزوکیناز، فسفوفروکتوکیناز، سیترات سنتاز و سوکسینات دهیدروژناز پس دادند که فعالیت آنزیم

یابد و به این نتیجه رسیدند که ی افزایش میدارمعنیین تناوبی سرعتی به صورت از هفت هفته تمر

 توانهمچنین می. (۳۱)های اکسایشی و گلیکولیتیکی شود تواند سبب افزایش آنزیممی HIITتمرینات 

 مرتبط هوازیبی های آنزیم افزایش به مطالعه این در هوازیبی بهبود از بخشیاحتمالا  که کرد بیان

نیمرخ تارهای عضلانی را یکی دیگر از سازوکارهای بهبود اجرای  توان افزایش در، میهمچنین.که است

( پس از شش هفته تمرین ۱۹8۷و همکاران ) جاکوبز تمرینات تناوبی سرعتی بیان کرد. هوازی در اثربی

ای با تمام شدت روی دوچرخه ثانیه ۳0 وهله ۲-6ای با تمام شدت و ثانیه ۱5وهله  ۲-6تناوبی سرعتی )

تند درصد تارهای تند تنش اکسایشی افزایش معنی دار و تارهای کند تنش کاهشی غیر کارسنج( دریاف

ت تناوبی ا( گزارش کردند که شش هفته تمرین۱۹۹8. داوسون و همکاران )(5۹)یافته است  دارمعنی

را به  ۱حداکثر سرعت( نسبت تارهای نوع  %۹0-۱00متری با شدت  ۳0-80تکرار  ۴0-۲0سرعتی )

( با برسی اثر چهار تا ۱۹۹0و همکاران ) ۱جانسون  در همین راستا. (۳0)گونه ای معنی دار کاهش داد 

و کاهش  ۳8به % %۳۲را از  ۲شش هفته تمرین تناوبی شدید بر نسبت تارها، افزایش نسبت تارهای نوع 

 .(۱۲۹)را گزارش کردند  %۴8به  %5۷از  ۱نسبت تارهای نوع 

و  و عدم تفاوت ۳0-۲0-۱0افزایش حداکثر غلظت لاکتات خون در گروه توان به از سوی دیگر می

 PPOتواند یکی دیگر از دلایل در افزایش که می اشاره کرد در گروه تمرینات مرسوم کاهش جزئی آن

در گروه تمرینات مرسوم و همچنین  MinPOو  MPOثانیه و بیشتر بودن  ۱0بیشتر در گروه تمرینات 

. ساز وکار افزایش حداکثر ثانیه دانست ۱0ثانیه نسب به  ۳0تاثیر بیشتر تمرینات در توان هوازی گروه 

                                                 
۱- Jansson 
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باشد به این صورت است که طی تمرینات تناوبی وار میکار تسلسلغلظت لاکتات که دارای یک ساز و 

تواند ناشی از تعدیلات در سیستم عصبی شدید، قدرت عضلات، افزایش یافته )که این افزایش قدرت می

پذیرد. در نتیجه افزایش برونده باشد( و به دنبال آن، افزایش برون ده توان صورت می (CNS)مرکزی 

دهد که در این حالت، لاکتات توان بیشتری فعالیت ورزشی مورد نظر را انجام میتوان آزمودنی با 

گروه تمرینات مرسوم عدم افزایش در حداکثر غلظت لاکتات از دلایل  .(۱۳0)گردد. بیشتری تولید می

های میتوکندریایی باشد. در کل، این تغییرات، افزایش اندازه، تعداد و غلظت آنزیم توان بهنیز می

سازند، ساز و کارهای تردد درون سلولی و برون سلولی لاکتات را افزایش های عضلانی را قادر میسلول

شود، در نتیجه هنگام فعالیت ورزشی لاکتات ز لاکتات توسط عضلات برداشت میدهند. مقدار زیادی ا

و فرد برای مدت طولانی تری فعالیت انجام بدهد که  تواند با سرعت بیشتری اکسایش شودبیشتری می

یک احتمال دیگر  .(۱۳۱) در گروه مرسوم هم میانگین و هم حداقل توان نسبت به گروه دیگر بالاتر بود

های انتقال دهنده پروتئین برای سازگاریاین است که استرس متابولیک بیشتر و تغییر در هوموستاز 

رسد میلی مول در عضله می 50ای لاکتات عضلانی به حدود ثانیه ۳0یونی نیاز است. در طول تمرینات 

ای احتمالا کمتر ثانیه ۱0ای هیراتی در دورهیابد، که چنین تغیکاهش می ۹8/6عضله به کمتر از  PHو 

 .(۴0)است 

 نمایه توده ش یافت ولی میزان کاهش نیز در هر دو گروه کاه (BMI) بدنی و نمایه توده  درصد چربی

و  ۱گوادالوپههایبا پژوهشی این پژوهش هایافته .بود دارمعنی ۳0-۲0-۱0در گروه تمرینات تنها 

 (۲0۱6و همکاران ) ۳گیلنو  (۲0۱6و همکاران ) ۲پانیسا، (۲0۱۷همکاران ) و آلوز (،۲0۱8ان )همکار

 ن کاهش چربی در گروه تمرینات مرسومیکی از دلایل بیشتر بودن میزا (۱۳۴-۱۳۲, ۲۹).بودمطابق 

 5کوتاه مدت  تمرینات (۲0۱6و همکاران ) اسلام پژوهشهمانند  ۳0-۲0-۱0نسبت به گروه تمرینات 

 مرسومدر مقایسه با تمرینات  و پس از تمرینثانیه موجب افزایش انرژی مصرفی بیشتری در طول  ۱5تا 

                                                 
۱- Guadalupe 
۲- Panissa 

۳- Gillen 
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انیه موجب افزایش اکسیداسیون چربی بیشتر پس از ث ۳0تا  ۱5ولی تمرینات اینتروال  ،شودثانیه  ۳0

اثیر یکی از عوامل مهم که باعث به دست آمدن نتایج متفاوت، تهمچنین  (65)شوند.تمرینات می

مشاهده  یراتوجود تأث ینا با (.۱0۲) ، مدت زمان تمرینات استشودمی بر ترکیب بدن HIITتمرینات 

جلسه  یندر ح بیشتر یانرژ ینهمنوط به هز یشتربدن، احتمالاً ب یببر ترک تمرینات ورزشی شده از

هر دو گروه تمرینی ، زیرا در برنامه تمرینی کندیصدق نم HIIT در مورد که احتمالا یزیاست چ ینتمر

که  به این دلیل. کیلوکالری بود ۱۷0و دوم انرژی مصرفی در هفته برابر  های اولدر پژهش در هفته

 یژنموجب مصرف اکس  یا شودیم یشتریب ینیپساتمر یانرژ یموجب تعادل منف ید،شد ینتروالا ینتمر

 یچرب یلتواند تحلیم ینگردد و ا یم تمرینات تداومی  با یسهدر مقا یشتریب (EPOC) تمرینپس از 

 یرتحت تأث یشترب (EPOC) ینبر ا علاوه .سبب گردد HIIT را در یشتریب مصرفی یو مجموع انرژ

, ۱۳5)ارتباط متقابل دارد  ینشده در طول تمر یدتول یدلاکتیکاست تا مدت، و با مقدار اس ینشدت تمر

 یبالا یرتجمع مقاد در مطالعه حاضر، قطعاً منجر به HIIT یندر ح یشینهب هایتلاش .(۱۳6

 .است یدهانجام (EPOC)  یش(که احتمالاً به افزا۲0و8شده است ) یدلاکتیکاس

 یشرا افزا یداسیونمؤثر در بتااکس یها ینو پروتئ هایمآنز یتغلظت و فعال یدشد ینتروالا ینتمر بعلاوه،

 یشرا افزا یتوکندریو م یبه سلول عضله اسکلت یکه انتقال چرب ین( همچن۳8و۳۳و۳۱و۷دهد ) یم

در کاهش  ندتوایاست و م HIIT یناتتمر یاحتمال یامدپ ی،مصرف مزمن چرب یجه(. در نت۳5)دهدیم

 اجرای ایهشاخص برخی تغییرات حاضر پژوهش مجموع، درباشد.  یلمشاهده شده دخ هاییچرب

 پژوهش یافتة ترین مهم .کرد بررسی شدید سرعتی تناوبی تمرینات هفتهشش  با را هوازیبی و هوازی

-۱50 میانگین طور به کم بسیار حجم وجود با ۱0-۲0-۳0شدید سرعتی تناوبی تمرینات که بود این

 هوازی اجرای هم ،تواندمی ایثانیه ۳0 مرسومدر مقابل تمرینات  کمتر حداکثر ضربان قلب ،ثانیه ۲00

 ورزشکاران تمرینی برنامة در توانندمی تمرینات گونه این رو، این از، بخشد بهبود را هوازیبی هم و

 .شوند گنجانده
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 کلی نتیجه گیری ۵-۵

توان گفت که تمریتات تناوبی شدید کوتاه مدت زیر در کل با توجه به نتایج حاصل از پژوهش حاضر می

های مشابهی را در توانند سازگارییک دقیقه با انرژی مصرفی یکسان در طول دوره برنامه تمرینی می

عنوان مهمترین کنند. ولی شدت و حجم تمرینات همواره به هوازی ایجاد میتوان هوازی و توان بی

-۱0های موثر است به صورتی که در پژوهش حاضر  شدت تمرینات تناوبی عامل در ایجاد این سازگاری

و زمان اجرا نیز کمتر که سبب ایجاد سازگاری بیشتری در بالاتر از تمرینات تناوبی مرسوم بود  ۲0-۳0

توان به دلیل ایجاد می گردید که (PPOهوازی )هوازی به خصوص حداکثر توان بیهای بیشاخص

ثانیه  ۳0سازگاری عصبی عضلانی باشد. ولی در تمرینات تناوبی شدید مرسوم که طول اجرای فعالیت 

های های بیشتری در شاخصرسد که سبب ایجاد سازگاریبود و حالت تداومی بیشتری داشت به نظر می

( به MinPهوازی )و حداقل توان بی( اندکی بیشتر MPOهوازی )گلیکولیتکی شده و میانگین توان بی

توان گفت که هر مربیان و ورزشکاران صورت معناداری بیشتر بود. پس با توجه به نتایج حاصل می

توانند از هر دو برنامه تمرین که در پژوهش حاضر به کار گرفته شد جهت افزایش توان هوازی می

هوازی دارد پس یر بیشتری روی حداکثر توان بیتاث ۳0-۲0-۱0استفاده کنند، اما برنامه تمرین تناوبی 

تر باشد و برنامه تمرینی تواند مناسبهای که توان انفجاری در آنها بیشتر درگیر است میبرای رشته

های تواند برای رشتهتناوبی مرسوم در حداقل و میانگین توان بی هوازی تاثیر بیشتری داشت و می

تواند نسبت به برنامه تمرینی     نها بیشتر گلیکولیتیک است میورزشی که سیستم انرژی درگیر در آ

خواهند حداکثر لذا با توجه نتایج حاصل به مربیان، ورزشکاران و افرادی که می موثرتر باشد. ۳0-۲0-۱0

های تمرینی توانند با استفاده از برنامههوازیشان را در زمان کوتاه بهبود بخشند میهوازی و بیتوان

ها به دست بیاورند. به وال شدید با حداقل میزان تمرین نتایج قابل توجهی را در این شاخصاینتر

هوازی و ترکیب بدن توانند تاثیر بیشتری روی توان بیمی ۳0-۲0-۱0خصوص با استفاده از تمرینات 

 گذاشت.



۷6 

 پیشنهاد تحقیق ۵-۶

های میتواند بر اثر سازگاری ۳0-۲0-۱0د رسد که تاثیر تمرینات تناوبی شدیبه نظر میبا توجه به اینکه 

های عصبی عضلانی مورد بررسی عصبی عضلانی باشد، پیشنهاد میگردد در پژوهش های آتی سازگاری

شرکت توان برای جلوگیری از تاثیر عوامل مداخله گر مانند تغذیه برنامه غذایی همچنین می قرار گیرد.

 کنندگان کنترل گردد.
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  1پیوست 

 فرم همکاری و رضایت نامه آگاهانه

  آقای/ خانم محترم

اطلاعات مربوط به این پژوهش در آید. الذکر دعوت به عمل میاز شما جهت شرکت در پژوهش فوق وسیلهینبد

 این برگه خدمتتان ارائه شده است و شما برای شرکت یا عدم شرکت در این پژوهش آزاد هستید.

توانید سوالات خود را از تیم فوری نیستید و برای تصمیم گیری در این باره می شما مجبور به تصمیم گیری

پژوهشی بپرسید و با هر فردی که مایل باشید مشورت نمایید. قبل از امضای این رضایت نامه مطمئن شوید که 

 اید و به تمام سوالات شما پاسخ داده شده است.متوجه تمامی اطلاعات این فرم شده

 هشمجری پژو 

 

بهبود وضعیت سلامت جسمانی شامل وزن،  دانم که اهداف این پژوهش عبارتند از:من می .1

احتمالا به  هفته تمرین تناوبی با شدت بالا 6هوازی که طی ترکیب بدنی و ظرفیت هوازی و بی

دست خواهد آمد. ضمن اینکه سایر فواید فعالیت ورزشی که بر جسم و روح تاثیر دارد نیز بهره 

 شوم.مند 

دانم که شرکت من در این پژوهش کاملاً داوطلبانه است و مجبور به شرکت در این من می .2

 پژوهش نیستم.

توانم هر وقت که بخواهم، پس از دانم که حتی پس از موافقت با شرکت در پژوهش میمن می .3

 .اطلاع به مجری، از پژوهش خارج شوم

اول از من قد و وزن و ترکیب  صورت است:اینی همکاری اینجانب در این پژوهش به نحوه .۴

شود. سپس به من فعالیت ورزشی با بدن، حداکثر توان هوازی و بی هوازی و خونگیری انجام می

هفته فعالیت، تاثیر آن بررسی شود و دوباره فاکتورهایی که قبل  6شود تا بعد از شدت بالا داده می

لیتر خون از رگ جلوی بازویی میلی 5در هر خونگیری  شود.گیری میهفته سنجیده شد، اندازه 6از

 در من شود تا میزان متغیرهای آسیب عضلانی و سطح لاکتات پژوهش محاسبه گردد. ازگرفته می

 درگیر آن با فرد...( که  عروقی، تنفسی، قلبی بیماری )همچون احتمالی جسمانی بیماریهای مورد

 من هم جسمانی ام فعالیت میزان و غذایی برنامه مورد در اطلاعاتی من از و شود می سوال است
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رمین  در هفته 6 مدت به و دقیقه( ۴5 جلسه )هر هفته در جلسه سه پژوهش این. شود می گرفته

 معمول برنامه نباید من پژوهش این حین در و گیردمی انجام شاهرود صنعتی دانشگاه چمن

 حذف پژوهش از من رعایت، عدم صورت در و دهم تغییر را خود استرس( )تغذیه، خواب، امزندگی

 .شد خواهم

 :است شرح این به مطالعه این در اینجانب شرکت احتمالی منافع .۵

هستند. آنان  ۹6-۹5کنندگان در این پژوهش دانشجویان فعال رشته تربیت بدنی ورودی شرکت

 کنند.طی این دوره به صورت رایگان در جلسات تمرین شرکت می

مجری پژوهش تمرینات  عوارض احتمالی شرکت در این مطالعه به این شرح است:ها و آسیب .۶

ای طراحی کرده است که احتمال آسیب به کمترین میزان خود برسد و با توجه به نوع گونهرا به

 کند.ای فرد را تهدید نمییچ عارضه( همداخله )فعالیت ورزشی شدید

کلیه اطلاعات مربوط به من را نزد خود به صورت دانم که دست اندر کاران این پژوهش، من می .۷

داشته و فقط اجازه دارند فقط نتایج کلی و گروهی این پژوهش را بدون ذکر نام و محرمانه نگه

 مشخصات اینجانب منتشر کنند.

 به تواندمی اینجانب حقوق رعایت بر نظارت هدف با پژوهش در اخلاق کمیته که دانممی .۸

 .باشد داشته دسترسی من اطلاعات

های انجام مداخلات پژوهشی به شرح ذیل بر عهده من نخواهد یک از هزینهدانم که هیچمن می .۹

 گرفتن وزن، قد، ترکیب بدن، توان هوازی و بی هوازی، خونگیری و... بود.

جهت پاسخگویی به اینجانب معرفی شد و به من گفته شد تا هر وقت بهنام ویسی آقای   .۱۰

ی در رابطه با شرکت در پژوهش مذکور پیش آمد با ایشان در میان بگذارم و راهنمایی مشکلی یا سوال

 بخواهم.

 آدرس و شماره تلفن ثابت و همراه ایشان به شرح به من ارائه شد:

  :بدنی تربیت دانشکده شاهرود، صنعتی دانشگاهآدرس 

 :تلفن ثابت 

  :0۹1۸3۷2۹۹۴۵تلفن همراه  



۹0 

 علت به روحی و جسمی از اعم مشکلی هر پژوهش انجام از بعد و حین در اگر که دانممی  من .10

 بر مربوطه غرامت و آن هایهزینه و عوارض، درمان آمد پیش  من برای پژوهش این در شرکت

 .بود خواهد مجری عهده

 با توانممی دارم پژوهش روند یا اندرکاران دست  به نسبت اعتراضی یا اشکال اگر دانممی من .11

 دانشگاه تیر، هفتم میدان شاهرود،: آدرس به شاهرود پزشکی علوم دانشگاه پژوهش در اخلاق کمیته

 دانشگاه، پزشکی پژوهشهای در اخلاق کمیته دبیرخانه پژوهشی، معاونت شاهرود، پزشکی علوم

 .نمایم مطرح کتبی یا شفاهی صورت به را خود مشکل و گرفته تماس ۳۲۳۹6۷۱۴ تلفن

 

آگاهانه در دو نسخه تنظیم شده و پس از امضا یک نسخه در اختیار من و نسخه این فرم اطلاعات و رضایت 

الذکر را خواندم و فهمیدم و بر اساس اینجانب موارد فوقدیگر در اختیار مجری قرار خواهد گرفت.

 کنم.آن رضایت آگاهانه خود را برای شرکت در این پژوهش اعلام می

 کنندهامضا شرکت

خود را ملزم به اجرای تعهدات مربوط به مجری در مفاد فوق  ………………اینجانب 

 گردم در تأمین حقوق و ایمنی شرکت کننده در این پژوهش تلاش نمایم.دانسته و متعهد می

 

 مهر و امضا مجری طرح
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 2 پیوست

 PAR-Q پرسشنامه فعالیت بدنی

 بخوانید دقت به را آنها لطفا . است زیر سوال چند به دادن پاسخ برای راهنما بهترین شما کنونی حس

 .بزنید علامت است شما گیرنده بر در اگر را سؤال هر خیر مقابل یا بلی هایگزینه از یکی و

 

 

 

 

 

 

 خیر بله 

۱ 
 دبای فقط شما و دارید قلبی عارضه است گفته شما به دکتر تاکنون آیا

 دهید؟ انجام را پزشک توسط توصیه شده بدنی هایفعالیت

  

 دارید؟ خود سینه در درد احساس بدنی فعالیت انجام هنگام آیا ۲
  

۳ 
 احساس سینه در آیا نمیدادید انجام بدنی فعالیت که زمانی گذشته، ماه در

 ؟ایدداشته درد

  

۴ 
 بیهوش کنون تا یا دادهاید دست از را خود تعادل سرگیجه خاطر به آیا

 اید؟شده

  

5 
 بدتر فعالیت تغییردر بخاطر که دارید مفصلی یا استخوانی ناراحتی شما آیا

 شود؟

  

6 
 ل:مثا برای (دارو شما قلبی عارضه یا خون فشار برای دکتر حاضر حال در آیا

 است؟ کرده تجویز )قرص

  

۷ 
 دهید؟ انجام بدنی فعالیت نباید شما چرا که هستید آگاه دیگری دلیل از آیا

 

  



۹۲ 

 3پیوست شماره 

 (MET)جدول معادل متابولیک 
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Abstract 

Background: Athletes and coaches are looking for the best way to maximize physical 

fitness. over the past years, High intensity interval training are used as an effective 

approach to improve the fitness in a short amount of time. This study aims to compare 

the effect of two high intensity interval training (30-20-10) and traditional protocols on 

aerobic, anaerobic capacity, body composition and lactate levels in physical education 

student of Sahroud University of Technology.  

Method: In this study, 24 active students (with a mean age of 21.13 ± 1.29 years, weight 

68.53 ± 10.19 kg and height 176.7 ± 91.9 cm) were volunteered and randomly divided 

into two groups (each group = 12 subjects) HIIT (30-20-10) and HIIT (traditional). 

Training groups trained 3 sessions per week for 6 weeks. The traditional group exercises 

include (8-6 cycles 30 seconds running with intensity 85-95% of maximum heart rate and 

2 minutes of active rest between each repetition). The exercises of 10-20-30 group include 

(running with a intensity of 30-60-90% maximum The speed was 30-20 and 10 seconds 

in 3 to 4 sets of 5 minutes, with a 2 minute rest between each set). One week before and 

one week after the exercise, participants completed the exercise tests for analysis. Data 

were analyzed by SPSS 22 software using independent T-test and paired sample T-test a 

significant level of p <0.05. 

Result: The results showed that the 6-week HIIT training in vo2peak (%13.08, %12.52), 

Avgpo (%9.63 and %6.66) increase significantly, and the maximum running speed (%5.5, 

%5.9) decreased significantly respectively in both groups was a traditional interval training and 

10-20-30 groups. Also, the increase in PPO (p = 0.006) and decrease in BMI (p = 0.49) were 

significant only in the 10-20-30 exercise group. There was no significant difference in the 

maximum concentration of lactate and Minpo in both training groups compared to baseline level.  

just significant difference between group in the minpo in post test. 

Conclusion: The results of the present study shows that high intensity interval training, 

traditional and 10-20-30 with the present method, have similar adaptations for respiratory 

preparation, maximum running speed and average anaerobic power. Also, exercise 

program of 10-20-30 indicators of low pressure perception compared to traditional 

exercises increases synchronization in anaerobic capacity and also reduces BMI. 

Keyword: interval training، aerobic، anaerobic، lactate، endurance، body composition
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