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ی ਩ ඟ و दدردا พࢁ ়  

ت ඓࣂࡣ ඟت را زبان  شࢁ ت و  ඓࣂࡣ ඟان  ໊ ࢌ را  धض࢑  ଒ پاس ণ و را  ৔   .باراঀھا 

ق  ࣪ਮ و ৔  ଒ ی را پاس ೯دا ণ مد و  ॐل ࣱજ ش ূࡗ ী و ऒ ندگان  ঻  ଘ وزی ड़ ش آ ি م و دا ی با  ع࢙ ਗ مد ঙ ඟدی و  ໋ ق شا ࣪ਮ و ৔ ජا  ໑ ود و  ड़ ඼ ່ ࠝطا 

ی دا८ت ਩ ࢌ ارزا भ ජ ग़ࡁ م و  ع࢙ م و  ق࢙ ل  ঔ مام رسا৯ده. ا ৳ ن پایان ଓฬ را ଘ ا ଌ نان ا ঃ ျک ଘ ଒ یاری ا୍د  শ ه ا ૡঙ ام از 

ی ਗ ی  ਩ ඟ و दدردا พࢁ ় ود৯د  ৶ࢤ ජ یاری  ໑ ن ا ଌ جام ا ৅ ජا భ ا ໑ ود৯د و  র م  ক ش را মࡑ ی  ਪ نا ত ی ଒ رو ਩ مସ୍ا ৤ ما ৶.  

 ऒ ه  ૑ࣣಮتدا و ঻ یభ ا ਗ ی ଒ با ود  ਏࣣਮ و ৔  ජ બࡂ ر ا න඿ ناب آ༚ی د প وارم  দ تاد ୁر ণ یار ارز৯ده ا ീয ھای  ගশ ما ࣒ঘ ش و را ॳ و ঈ م ห از  ৣ دا

඼ار داد৯د؛  ້ ود  ऒ ت  ज़ࢸ ن  ಻ඞ ن پایان ଓฬ یاری و ر ଌ ن ا ଌ ش و ৬دو ঒ ل ୑و उ ජا ໑ ه  ૟ൎک  భ نده را ঻  ୌذ৮ฬ ف ࣣી و ৔ ری  ධ්

م ৤ ما ৶ ی  ਩ ඟ و दدردا พࢁ ় ناب آ෼ .༚ل  প ند  േ॒ تاد ار ণ ن از ا ಻ ൾ ൒ قاری ی ঙࢠ ॹࡵ مد رضا ذوا ೺ख़ ر  න඿ ن پایان ଓฬ د ଌ شاورۀ ا ज़  ଒

ی را دارم ਩ ඟ و दدردا พࢁ ়      .را ୀ ࠱ھده دا෼ ௭ل 

ت नࡺࢹ و ड़ ی  ਗ ما ৳  ଒ م ৣ ඼با ෙय़  భوارم و ما দ બف ৮ฬذ৮ ୌدر ୁر ه و و ૚঵ ی شا ਟ مات  ॐ یاز ز ਠ ീ঒ ه  ب࢘ૢ  ،୓ لاش ت ن  ಻ඞ ୓ و ام را ر

ی ਗ ی  ਩ ඟ و दدردا พࢁ ় م   ࣎ ീ঒ شان  ী ඼سا ່ ࢌ  म مات طا ॐ مز ৤ ما ৶.  
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بیکربنات سدیم همراه با فعالیت هوازي وامانده ساز بر  لانی مدت مکملبارگیري کوتاه مدت و طو تاثیر 
  شاخص التهابی و خستگی مردان فعال جوان

  
هدف . اران دجار التهاب و خستگی در طی فعالیت می شونددر طی فعالیت هاي ورزشی ورزشک: پیش زمینه

از پژوهش حاضر مقایسه بارگیري طولانی مدت و کوتاه مدت مکمل بیکربنات سدیم به همراه فعالیت هوازي 
مرد فعال 10نعداد  :روش .وامانده ساز و تاثیر انها بر شاخص هاي التهابی و خستگی در مردان جوان فعال بود

نمونه هاي خونی قبل از فعالیت مربوط به مرحله . د و در یک گروه تجربی قرار گرفته اندانتخاب شده ان
طولانی مدت و کوتاه مدت در حالت ناشتایی گرفته شد و پس از آزمون ورزشی نیز براي محاسبه لاکتات و 

را ضربان قلب بشینه اج%75با شدت  GXTآزمون ورزشی تست . پروتیئن حاد واکنشگر اخذ گرفته شد
نتایج نشان داد که مصرف بی کربنات سدیم در دو بارگیري مکمل بر پروتئین حاد واکنشگر : یافته ها.شد

نتایج نشان داد که مصرف بیکربنات نیز در دو بارگیري بر میزان لاکتات ). P>0/05(تاثیري نداشته است
همچنین سبب شد که  مصرف بیکربنات سدیم در بارگیر طولانی مدت). =689/0p(تاثیري نداشته است

: بحث ونتیجه گیري ).p<0/05(افزایش زمان رسیدن به خستگی در افراد شرکت کننده در این آزمون شد
از آنجایی که مصرف بیکربنات سدیم  در بارگیري طولانی مدت آن باعث افزایش در زمان انجام فعالیت شده 

تاه مدت دیده نشده است می توان بارگیري طولانی و هیچ تاثیر با بارگیري کوو این افزایش معناداربوده است 
  .مدت مکمل را بهتر از کوتاه مدت دانست

  عملکرد اجرایی ، پروتیئن حاد واکنشگر، لاکتات، بیکربنات سدیم: کلید واژه
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  اول فصل
 شمقدمه و کلیات طرح پژوه
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  :مقدمه1-1

حرفهاي به دنبال کسب رتبه هاي  شرکت کنندگان در مسابقات مدارس، مسابقات آماتورها، و رقابت هاي
براي این منظور بیشتر این ورزشکاران به دنبال مواد وروش هاي  سودمند در طول آماده . بالاتر می اندیشند

که براي این منظور این افراد با امتحان . )1(سازي و رقابت هستند تا بتوانند بهترین نتیجه را کسب کنند
هبودي این عوامل دارند که از آن جمله می توانند به تغییر دادن عادت روش هاي و موارد بسیاري سعی در ب

و همچنین استفاده از مواد .... غذایی، محیط تمربنی مانند تمرین در ارتفاعات، تمرین در محیط هاي گرم و
 نقش تغذیه در عملیات ورزشی سالهاست که مورد مطالعه قرار گرفته است ودر حال. )2(ارگوژنیکی بوده اند

حاضر این نکته به خوبی روشن شده است که یک وضعیت تغذیه اي بهینه،پیش نیازي براي انجام و دستیابی 
  .)8(به بهترین نتیجه در فعالیت هاي ورزشی است

  بیان مسئله1-2
بنابراین ورزشکار سعی می کند .ورزشی می باشد آرزوي هر ورزشکاري کسب سکوهاي قهرمانی در میادین

  ). 4(به اجرا بگذارد ودر این مورد عوامل متعددي مانع از بروز بهترین عملکرد ورزشکار شود بهترین نمایش را
ثانیه  20-30هاى داراى حداکثر شدت که حدوداً بیشتر از  هوازى منبع سوخت اولیه براى ورزش گلیکولیز بى

ه اسیدیتى محیط درون باشد؛ افزایش فزایند ظرفیت کل این سیستم محدود مى. آورد طول بکشد را فراهم مى
باعث درد عضلانى و خستگى و ناتوانى در مقابل حفظ ) از ساخت و تجمع اسید پیروویک و لاکتیک(سلولى 

باشد، اما عقیده بر این است که تجمع درون سلولى  اگرچه مکانیزم دقیق واضح نمى. شود شدت تمرینات مى
علاوه با  تل کردن نقش کلسیم در این فرآیند و بهطور مستقیم انقباض عضله را با مخ هاى هیدورژن به یون

وقتى بر ظرفیت بافر درون سلولى برترى حاصل شود، . نماید هاى گلیکولیتیک مهار مى کاهش فعالیت آنزیم
هاى هیدروژن به فضاى خارج سلولى انتشار یافته و احتمالاً توسط یک شیب یا غلظت یون  لاکتات و یون

 . باشد معرف مهمترین بافر خارج سلولى مى 1کربنات ىب. شود هیدروژنى حمایت مى

کربنات خون ممکن است عامل تأخیر در بروز خستگى  این نکته فرض گرفته شده است که افزایش سطح بى 
هوازى دراز مدت، از طریق افزایش ظرفیت بافرى خارج سلولى و توان عضله در  عضلانى در طى متابولیسم بى

 - 'کربنات ترمیم یا پرسازى با سودا یا بى'. هاى اضافى هیدروژن باشد ار دادن یونارتباط با در معرض قر
مورد مطالعه  50کربنات خون توسط ورزشکاران به مدت بیش از  کربنات سدیم و افزایش سطح بى مصرف بى

 دانشمندان قرار گرفته است و نتایج حاصله دو پهلو و ناپایدار بوده است

می باشد که خستگی را ناتوانی در حفظ برون ده  2ل که مانع فعالیت فرد می شود خستگییکی از این عوام 
از آنجایی که سوخت وساز سلول به غلظت یون هیدروژن وابسته می ). 9(توانی معین یا مورد انتظار می باشد

                                                        
1- bicarbonate  
2- fatigue 
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انداختن آن که براي نگهداشتن وبه تاخیر .بازي بدن باید در محدوده دقیق تنظیم شود- باشد،کیفیت اسید
امروزه .مختلفی در بدن این کار را بر عهده دارند که تامپون بیکربنات یکی از این آنهاست 1سیستم تامپونی

که در این موارد تحقیق در زمینه .بدلیل وسعت مواد نیروزا تحقیقات زیادي در این مورد انجام شده است
بیکربنات انجام شده است که  2عناوان بارگیري تامپونهاي فسفات،پروتئین،سیترات سدیم وبیکربنات سدیم با

تحقیقیات زیادي براي به تاخیر انداختن خستگی وکاهش اسیدي بدن انجام شده که در تحقیق حاضر 
بارگیري بیکربنات سدیم بطور عمده .مصرف یکی از این مواد به نام بارگیري بیکربنات استفاده شده است

لا مانند دوندگان ودوچرخه سواران بخاطر کاهش خستگی و افزایش توسط ورزشکاران مسافت کوتاه وشدت با
  ).13(زمان اجرا مصرف می شود

می باشد در  4وطولانی مدت 3دو نوع بارگیري در مکمل بیکربنات سدیم داریم که بارگیري کوتاه مدت 
ن بدن می تواند گرم به ازاي هر کیلو وز0.3ساعت مانده به آن 2-1بارگیري کوتاه مدت آن قبل از رقابت و 

ودر بارگیري طولانی مدت در چند روز به فرد محلول ) 17(در چند دز متفاوت آبی حل وبه فرد داده شود
با دزهاي متفاوت از آزمایشات انجام شده نیز ). 24،33(گرم به ازاي وزن بدن می دهیم0.5حاوي
میلی گرم ممکن که بیکربنات 200دز ).55(گرم به ازاي هر کیلو وزن بدن انجام شده استمیلی500تا100

  خون را بالا ببرد اما بهبودي ایجاد نمی کند 
نشده است بنابراین بیشتر محققان این دز را  5میلی گرم نیز سبب افزایش آلکالوز300دزهاي بالاتر از 

درون سلولی شود،به طوري که در  phفعالیت عضلانی شدید ممکن موجب تغییر ).  66(پیشنهاد می کنند
فعالیت، به دلیل کاتابولیسم کراتین فسفات، حالت قلیایی پیش آمده و در ادامه با شدت یافتن فعالیت و آغاز 

در این میان، برخی شواهد نشان می ).101،77،44(روي آوردن به گلیکولیز فضاي اسیدي بوجود می اید 
لیت ورزشی همراه با قبل از فعا) مثل سدیم بیکربنات و سدیم سیترات(دهند که مصرف هر عامل بافري 

در عضله اسکلتی، آب میان بافتی و خون بکاهد   +Hانقباض عضلانی شدید تکراري، ممکن از تجمع 
بعلاوه به دنبال ورزش هاي شدید کوتاه مدت، فشار دي اکسید کربن سیاهرگی افزایش می ). 98،68(

خستگی عوامل زیادي مشارکت دارند از اجزاي .دوره بازیافت می شود 6که منجر به پرتهویه اي)104،56(یابد
را نام برد که هر کدام با تجمعشان سبب بروز ... که تجمع لاکتات ،کراتین کیناز و پروتیئن واکنشگر حادو

بیشتر تحقیقات نشان داده که مصرف سدیم بیکربنات باعث کاهش ویا به تاخیر انداختن .خستگی می شوند
نقش مهمی در  7پروتیئن حاد واکنشگر). 23،36،42،54،74(داسیدي درون ماهیجه اي در طی ورزش می شو

پاسخ التهابی معمولا مرتبط . در بدن ایفا می کند ونشان دهنده التهاب در بدن می باشد 8دفاع بر ضد التهاب
مرتبط است با افزایش حساسیت پذیري عرو قی، فراخوانی سلول هاي التهابی وسایر عوامل و این موارد سبب 
                                                        
3- buffering 
2 - loading 
3-  acute loading  
4  - chronic loading 
5  - alkaloze 
6  - ventilation  
7 - c-reactive protein 
8  - inflammation 
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این . اشاره نمود 1هاي التهابی در بدن می شود که از این جمله می توان به سایتوکانهاآزاد شدن میانجی 
و این . می شود 6- و اینترلوکین 1-، اینترلوکین TNF-αسایتوکان ها از ماکروفاژها و منوسیت هایی از قبیل 

و معمولا بعد . شوداین ماده اکثرا در کبد ساخته می . پروتیئن حاد واکنشگر می شود حسایتوکاین سبب ترش
پروتئین واکنشگر حادیک پروتئین فاز حاد که در .از شش ساعت بعد از مواجه شدن با التهاب ترشح می شود

پاسخ به سایتوکین هاي التهابی در کبد که در نتیجه محرکهاي واسترسهایی مانند ورزش نیز تولید می 
بعلاوه ).39،100،103(بیماري قلبی می باشدو مقدار آن در پلاسما یک براورد کننده از ).71،82.(شوند

مانند  6-اینترلوکین).23،92(مطالعات زیادي ارتباط آنرا با التهابات عروقی وآترواسکلروزیس نشان داده اند
فعالیت هاي منظم جسمانی وآمادگی قلبی عروقی با کاهش ). 111.(کبد در ترشح این ماده موثر می باشد

در یک مطالعه مشخص شده که فعالیت جسمانی ).  18،25،39(باشد خطرهاي قلبی عروقی مرتبط می 
  . در افرادي که سطح بالایی ازآن نسبت به سایرین داشته اند را نشان داده استcrpسبب کاهش سطح 

  سابقه وضرورت مسئله1-3
یت هیدروژن اضافى محدود  در به تسهیل نمایش ورزشى که توسط تجمع یون کربنات رسد که بى نظر مى هب

 1-7هائى که تقریباً با شدت تمام در مدت زمان  توان از فعالیت ها مى یافته است باشد که از این نوع نمایش
هاى پاروزنى  متر و رشته 100-400متر، شناى  400-1500این شامل دو . شود نام برد دقیقه برگزار مى

هائى  ورزش. نیز ممکن است بهبود یابد هوازى مکرر دارد هائى هم که بستگى به انفجارهاى بى نمایش. شود مى
مند گردند داراى ویژگى خاصى نسبت به نوع فعالیت یا ورزش،  کربنات بهره که ممکن است از مصرف بى

هاى  تا انجام پژوهش. باشد ویژگى انفرادى ورزشکاران و توان آنها نسبت به رقابت با دستگاه بافرى آنها مى
شود که در تمرینات خود را نسبت به  هاى تمرینات به ورزشکار توصیه مى بیشتر و روشن کردن دامنه فعالیت

به این ترتیب نه تنها فوائد احتمالی، بلکه عوارض . این مسئله آزمایش کرده و براى خودش قضاوت نماید
 .جانبى ناخواسته نیز شناسائى خواهد شد

الیت ورزشی اجرا را بهبود بخشیده در چندین مطالعه، مصرف مکمل بیکربنات سدیم در انسان قبل از فع
دقیقه به طول 2بیشترین حالت موثري این مکمل در فعالیت هاي تمرینی بیشتر از ). 46،61،73(است

مطالعات مختلفی با بارگیري ).54،71،88(انجامیده است و شدت کافی براي تولید حالت اسیدي داشته است
تاثیرات ارُگوژنی آن .ها وزمانهاي مختلف انجام شده استبیکربنات سدیم در پروتکلهاي متنوع ورزشی با دوز

در ورزشهایی مثل دو سرعت ونیمه استقامت،روئنگ،شنا،دوچرخه سواري و شکلهاي متنوع تمرینات قدرتی 
در ).14،19،26(به اثبات رسیده است که دربیشتر آنها تغییرات معناداري در بهبود اجرا یافت شده است

ین کرده بدنبال مصرف این مکمل بهبودي دیده شدهمچنین در دوهاي کوتاه اجراي ورزشکارن خوب تمر
در مقایسه بین دو نوع بارگیري ).31،49،53(مدت وسریع ودر ورزشهایی با حداقل تکرار دیده شده است

یعنی کوتاه مدت وطولانی مدت مکمل بیکربنات سدیم که بروي کار بیهوازي با برونده توانی انجام شده بود 
ري طولانی مدت آن در فعالیت هاي شدید بیشتر از نوع کوتاه مدت آن خودرا نشان داده بودکه بطور بارگی

بارگیري طولانی مدت مکمل در ).54،59،67(معناداري برونده توانی در آن بطور معناداري زیاد شده بود
                                                        
1 - cytokine  
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ازي بهبودي دیده شده و فعالیت هو 1افرادي که قبل از جلسه تمرینی دریافت کرده بودنددر آستانه لاکتات
  ).109(بود چون اسیدوز را کاهش داده بود و ظرفیت اکسایشی را افزایش داده بود

 2در ارتباط به سابقه فعالیت هاي انجام یافته در ارتباط با اثر فعالیت هاي بدنی روي پروتئین هاي فاز حاد
بروي پروتئین واکنشی در زنان چاق  تاثیر فعالیت بدنی در) 2(می توان به تحقیقی که توفیقی و همکارارن 

در افرادي که به فعالیت هاي بدنی  CRPاین محققین گزارش کردند که سطح . انجام دادند اشاره کرد
توسط ترتیبیان  همچنین در تحقیقی که.مبادرت می ورزند در سطح پایینی حفظ می شود

ش شدید با تغییراتی در سطوح ورز :بر روي دوندگان انجام گرفته گزارش کردند )1388(وهمکارانش
می شود،در حالی که سطح  3و در دوندگان باعث کاهش هاپتوگلوبین پروتئینهاي فاز حاد همراه می باشد

  .سرم آلبومین افزایش میابد
ممکن در نتیجه تمرینان شدید یا یک بار مکانیکی  بر ماهیچه باشدکه این تغییرات ممکن  CRPتولید 

تاثیر مصرف مکمل بیکربنات سدیم بر  هدف از مطالعه بررسی). 6،21،27،39(باشدمرتبط با شدت ویا قدرت 
  .در دو نوع باگیري متفاوت آن می باشد CRP لاکتات و

  
  
  :اهداف تحقیق1-4
   :هدف کلی 1-4-1

HCO3مقایسه اثر کوتاه مدت وطولانی مدت مصرف
بر میزان شاخص خستگی والتهابی مردان جوان بدنبال -

  ت هوازي وامانده سازیک وهله فعالی
  
  :اهداف ویژه تحقیق1-4-2

 سرم  CRPبررسی اثر بارگیري کوتاه مدت مکمل بیکربنات سدیم بر  تغییرات لاکتات و  -1
 سرم CRPلاکتات و  تغییرات مکمل بیکربنات سدیم بر طولانی مدت بررسی اثر بارگیري -2
و بار گیري طولانی مدت در تغییرات مقایسه اثر بارگیري کوتاه مدت مکمل بیکربنات سدیم  - 3       

  شاخص خستگی و التهابی سرم مردان جوان
  :اهداف کاربردي تحقیق1-4-3

ورزشی می باشد،انتظار می رود از نتایج ان بتوان در زمینه  –با توجه به اینکه پایان نامه یک موضوع پزشکی 
ر انداختن خستگی و نشانه هاي ان هاي پزشکی و همچنین فیزیولوژي ورزشی براي افراد فعال در به تاخی

  می باشد
  

                                                        
1  - threshold lactate  
2 - APS 
3  - Hoptoglobin  
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  :فرضیه ها1-5
HCO3بارگیري کوتاه مدت  -1

لاکتات سرم بدنبال یک وهله فعالیت  و خون  CRPبر میزان تغییرات-
 .هوازي وامانده ساز تاثیر دارد

HCO3بارگیري طولانی مدت  -2
بدنبال یک وهله فعالیت  لاکتات سرم و خون  CRPتغییراتبر میزان -

 .وامانده ساز تاثیر داردهوازي 

بین بارگیري کوتاه مدت  با طولانی مدت مکمل بیکربنات سدیم بر میزان تغییرات شاخص هاي   -  3
  .خستگی والتهابی مردان جوان بدنبال یک وهله فعالیت وامانده ساز تفاوت وجود دارد

  
مردان جوان  مان اجراي فعالیتزبین بارگیري کوتاه مدت  با طولانی مدت مکمل بیکربنات سدیم بر   -  4

  .بدنبال یک وهله فعالیت وامانده ساز تفاوت وجود دارد
  )در صورت ضرورت(ملاحظات اخلاقی1-6

به کلیه شرکت کنندگان اطلاعات مکتوب درباره تحقیق داده شد و پس از مطالعه از انها رضایت نامه  -1
 .گرفته شد

تا آنهایی که ناراحتی گوارشی و . اده شدهمچنین به کلیه شرکت کنندگان پرسشنامه سلامت د -2
 .دارند از روند تحقیق حذف شوند... معدي و

  :مفهومیتعریف 1-7
مکمل یا مواد غذایی نیروزا به موادي گفته می شود که معمولا با هدف بهبود عملکرد یا  :1مکمل1-7-1

  .شود  جبران کمبود برخی از مواد مغذي توسط پزشک یا متخصص تغذیه ورزشی تجویز می
نحوه مصرف مکمل و مقدار دز مصرفی آن و نحوه استفاده از مکمل در فعالیت ورزشی  واینکه در : بارگیري

  .چه زمانی آن مصرف می شود
ترکیب شیمیایی گه حالت کریستال مانند وپودري داردکه به صورت پودر سفید : 2بیکربنات سدیم1-7-2

بازي با بافر کردن یون هیدروژن به بدن - ل سیستم اسیداین مکمل با کمک کردن به تعاد. رنگ می باشد
است و عملکرد عمده آن کنترل تعادل اسید ) قلیایی ( بی کربنات سدیم ، یک نمک آلکالین . کمک می کند

نقش آن بافر کردن اسید لاکتیکی است به هنگام ورزش شدید . باز در خون و مایع برون سلولی است  –
سال است که در مورد خاصیت انرژي زایی کربنات سدیم تحقیقاتی صورت  50 بالغ بر. تولید شده است 

  . گرفته است 
    ناتوانی در حفظ برون ده توانی معین یا مورد انتظار می باشد: خستگی1-7-3

                                                        
1  - supplementation  
2  - sodium bicarbonate 
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شدت بخش کیفی فعالیت که ورزشکار در یک زمان معین انجام می دهد  :فعالیت هوازي واماندگی1-7-4
رزشکار در واحد زمان انجام می دهد بیشتر باشد شدت تمرین بیشتر خواهد بود وفرد به هر مقدار کاري که و

  خواهد رسیدواماندگی  
اسیب بافت نرم در اثر ). 10(التهاب واکنش بدن در برابر عفونت ویا اسیب فیزیکی می باشد: 1التهاب1-7-5

باض عروقی و محدود شدن خونریزي پاسخ غیرمعمول فیزیولوژیکی ایجاد می گردد که پیامد آن اسیب، انق
به دنبال تغییرات انقباض عروقی و افزایش نفوذ پذیري عروقی در نزدیک بافت آسیب دیده . موضعی می باشد

  .اتفاق می افتد که موجب تورم آن قسمت می گردد
در پروتئین فاز حاد که در پاسخ به سایتوکین هاي التهابی در کبد که  :پروتئین حاد واکنشگر1-7-6

  نتیجه محرکهاي واسترسهایی مانند ورزش نیز تولید می شوند
تولید می شود و از  3واتوکه از اضافه شدن هیدروژن به پیر 2محصول پایانی گلیکولیز: لاکتات1-7-7

  .اسیدي شدن خون جلوگیري می کند
 روعشآن  شده آزمون استاندارد کمتر از کار حجم در اصلاح شده GXTپروتکل : 4GXTتست 1-7-7

براي تعداد ضربان قلب هدف  .شود می استفاده کم تحرك یا سالخورده براي بیماران معمول طور به و شود
با استفاده از ضربان قبل استراحت وضربان قلب بیشینه و درصد بیشینه از فعالیت استفاده  5در روش کارنونن

  .می کنیم
  )شدت انجام فعالیت*احتضربان قلب استر-ضربان قلب بیشینه(=ضربان قلب فعالیت

  
 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

                                                        
1 - inflammation  
2 - glycolysis   
3 - pyrvvat    
4 - general exercise test 
5 - crnonen  
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  دوم فصل
 پژوهش نظري مبانی و ادبیات
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  :قدمهم2-1
 کنند می سعی ورزشکاران بنابراین، .است ورزشی میادین در قهرمانی سکوهاي کسب ورزشکاري هر آرزوي
 در عملکرد بهترین بروز از عمان متعددي عوامل میان این در و بگذارند نمایش به را خود اجراي بهترین

از زمانی که مطرح شد خستگی از پیامد هاي اجتناب ناپذیر تمرین هاي بسیار شدید می  شو می ورزشکاران
باشد ومی تواند باعث ناکامی در حفظ یک فرایند موثر تولید نیرو شود، نگاه ها همواره به عواملی معطوف می 

سترش خستگی گکه در ابتداي قرن بیستم پیشنهاد شد عامل  از زمانی). 4(شود که باعث خستگی می شود
می باشد این واژه جایگاه ویژه اي در پژوهش هاي  1در فعالیت هاي  ورزشی خیلی شدید، اسید لاکتیک

پاسخ لاکتات خون به به فعالیت هاي ورزشی با واژه هاي گوناگونی . تربیت بدنی به خود اختصاص داد ه است
می ... توان از استانه لاکتات ، استانه بی هوازي، استانه هوازي، نقطه شکست لاکتات وتوصیف می شودکه می 

  . )3،7(توان نام برد
  مبانی نظري پژوهش   : بخش اول 2-2
  مکمل 1- 2-2
 

  مکمل ها و عملکرد هاي ورزشی 2- 2-2
  مهمترین دغدغه بسیاري از ورزشکارن بهبود عملکرد ورزشی است .  
 مصرف بسیاري از مکمل ها منع نشده ، ولی باید به ملاحظات اخلاقی و موارد  اگرچه از نظر قانونی

 . احتیاطی توجه کرد
  ورزشکاري که از مکمل هاي غذایی استفاده می کند غالبا مقادیر زیاد از حد آن را مصرف می کند .

ساندن البته دانستن مقدار و زمان بندي مصرف مکمل ها و شرایط خاص ورزشی براي به حداکثر ر
 . آثار این مکمل ها ضروري است

  البته شیوع کلی . بر اساس نتایج تحقیقات، اکثر ورزشکاران از مکمل هاي متعدد استفاده می کنند
وانواع مکمل هاي مورد استفاده برحسب نوع ورزش ، جنسیت ورزشکار و سطح مسابقات فرق می 

 . کند
  ، ضی از انواع مکمل هاي غذایی استفاده می کرده درصد وزنه برداران از بع 100در بعضی تحقیقات

 ). 7(اند 
  بررسی و مطالعه همه انواع مکمل هاي غذایی مصرفی ورزشکاران امري غیر ممکن است ، ولی سعی

 .می شود موارد شایع تر و شناخته شده تر را مورد بررسی قرار داد 
 انواع مکمل3- 2-2

  :تاکید قرار دارند به طور کلی سه دسته از مکل هاي غذایی مورد 
  آنهایی که برتولید و سوخت و ساز انرژي تاثیر می گذارند.  

                                                        
1 - lactic acid 



١٨ 
 

  . آنهایی که ممکن است باعث پرورش عضله وتوده کم چرب شوند
فهرست منتخبی از مواد، عوامل و پدیده هایی که به عنوان دارنده خاصیت نیروافزایی ارائه ) 1-1جدول

  ). 7،8(شده
  مکمل هاخاصیت نیروافزایی ) 1جدول

  
  
  

  دسته بندي مکملها بر اساس خواص ادعا شده 
  برخی از . هاي غذایی و مواد غذایی نیروزا وجود دارد روشهاي گوناگونی براي دسته بندي مکمل

  :صاحب نظران بر اساس نوع فعالیت ورزشی، دسته بندي را ارائه داده اند به عنوان مثال 

  انواع پیشنهاد شده  طبقه
  مواد داروي           

  
  
  

  الکل
  آمفتامین

  مهارکننده هاي بتا
  کافئین

  ماري جوانا کوکائین و
  مدرها

  نیکوتین
  استروئیدهاي آنابولیکی  هورمونها 

  هورمون رشد
  ضد بارداریهاي خوراکی

  دوپینگ خون  عوامل فیزیولوژیکی
  ارتیروپوتئین

  اکسیژن
  کربنات بارگیري بی

  بارگیري فسفات
  کربوهیدرات ها  مواد و عوامل مغذي

  پروتئین ها
  چربی ها

  ویتامین ها مواد معدنی
  آب و نوشیدنیهاي ویژه

  هیپنوتیزم  پدیده هاي روانی
  تمرین ذهنی

  کنترل فشار هاي روانی
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  مکمل قدرتی 
  مکمل استقامتی 

  :اما به طور کلی دسته بندیهایی زیر ارائه شده اند 
  :مکمل هایی که بر سوخت و ساز انرژي تاثیر دارند 

 اتین کر  
 ال کارنیتین 
  بیکربنات سدیم 
 کافئین 

  :مکمل هایی که احتمالا بر ترکیب بدن تاثیر می گذارند 
  پروتئین و اسید هاي آمینه  
 پیکو لینات کروم 
  بتا هیدروکسی بتا متیل بوتیرات)BMH( 
  چیتوزان 

  :مکمل هایی که احتمالا باعث حفظ سلامت عمومی ورزشکار می شوند 
  گلوتامین  
 ی ها و مواد آنتی اسیدانویتامین  

  دسته بندي مکملها بر اساس خواص ادعا شده                   
  برخی از . روشهاي گوناگونی براي دسته بندي مکمل هاي غذایی و مواد غذایی نیروزا وجود دارد

  :صاحب نظران بر اساس نوع فعالیت ورزشی، دسته بندي را ارائه داده اند به عنوان مثال 
 رتی مکمل قد 
  مکمل استقامتی 

  :   اما به طور کلی دسته بندیهایی زیر ارائه شده اند 
  :مکمل هایی که بر سوخت و ساز انرژي تاثیر دارند 

  کراتین  
 ال کارنیتین 
  بیکربنات سدیم 
 کافئین 

  :مکمل هایی که احتمالا بر ترکیب بدن تاثیر می گذارند 
  پروتئین و اسید هاي آمینه  
 پیکو لینات کروم 
 تا هیدروکسی بتا متیل بوتیرات ب)BMH( 
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  چیتوزان 
  :مکمل هایی که احتمالا باعث حفظ سلامت عمومی ورزشکار می شوند 

  گلوتامین  
  ویتامینی ها و مواد آنتی اسیدان 

  اثر بخشی مکمل هاي غذایی 
  ورزشکارن همیشه در جستجوي آن دسته از مکل هاي غذایی هستند که موجب برتري آنها در

  . اي ورزشی شود رقابت ه
 د که نمشکل این است که چنین معجونی وجود ندارد و بسیاري از مکمل ها فاقد آثاري هست

 . ادعا می کنند
  : در زیر آمده است  از شواهد این مدعا )2-1جدول

  ثر مکمل ها مورد استفادها) 2-1جدول 
      

  فایده رسانی  ماده نیروزا
  شاید  آنتی اکسیدانها
  بله در بعضی موارد  مبیکربنات سدی

  احتمالا خیر  اسیدهاي آمینه شاخه دار
  گاهی  کافئین

  خیر  کارنیتین
  بله  کراتین

  احتمالا  گلوتامین
  
  مکمل بیکربنات سدیم4- 2-2
  سدیم بیکربنات4-1- 2-2

شدن فعالیت  کمک ارگوژنی به عنوان هر ماده، غذا، ماده شیمیایی، یا روش تمرینی که به بهبود ویا بهتر
مواد . که این کمک ها ممکن است روانشناختی، دارویی و تغذیه اي باشد.)13،16،20(نجر شود می گوییمم

ارگوژنی غذایی بطور مستقیم دست کاري می شوند که می تواند به افزایش قدرت جسمانی یا تولید انرژي 
که  NHCO3ا فرمول سدیم بیکربنات یا سدیم هیدروژن بیکربنات ترکیب شیمیایی ب. )8،14،30(منجر شود

این . این ماده مزه شور مانندي به خاطر وجود سدیم بیکربنات دارد. به پودر کریستالی سفید رنگ می باشد
ماده ترکیبی از مواد معدنی که در بسیاري از چشمه هاي معدنی یافت می شود که به صورت مصنوعی هم 

ات شکسته می شود اسید لاکتیک بوجود در طی فعالیت هاي ورزشی شدید که کربوهیدر  .یافت می شود


