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تاثیر سه نوع پروتکل مختلف خستگى بر تعادل پویاى دانشجویان دختر 
ورزشکار

دکتر پریوش نوربخش1، دکتر حسین سپاسى2، صبا رضایى3
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چکیده                                                                                          

انجام رساندن صحیح و بهینه فعالیت هاى روزمره انسان و یا  حفظ وضعیت قامت در به 

تعیین سطح  مستند است، لذا نقش تعادل در ارزیابى و  در حرکات پیچیده ورزشى یک اصل 

عملکرد عصبى- عضلانى در سطوح مختلف سنى و یا سطوح گوناگون  فعالیت هاى ورزشى 

باتوجه به اینکه خستگى یکى از اجزاى اجتناب ناپذیر ورزش  یک نقش ضرورى خواهد بود. 

است،  هدف اصلى این پژوهش بررسى تأثیر سه نوع پروتکل مختلف خستگى بر تعادل پویا در 

دانشجویان دختر ورزشکار دانشگاه آزاد اسلامى واحد کرج بود. به این منظور از بین دانشجویان 

داوطلب دختر ورزشکار رشته تربیت بدنى و علوم ورزشى دانشگاه آزاد اسلامى واحد کرج  به 

روش تصادفى 20 نفر انتخاب شدند. به منظور اندازه گیرى تعادل و خستگى به ترتیب از آزمون 

تعادل ستاره اى و مقیاس خستگى بورگ استفاده شد. تمام آزمودنى ها با فاصله یک هفته در 

3 پروتکل هوازى،بى هوازى و ترکیبى (عملکردى) شرکت کردند. در هر جلسه قبل از شروع 

parivashnourbakhsh@yahoo.com   1- دانشیار دانشگاه آزاد اسلامى واحد کرج
2- استاد دانشگاه آزاد اسلامى واحد کرج

3- کارشناس ارشد تربیت بدنى
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پروتکل از آزمودنى ها پیش آزمون تعادل ستاره اى به عمل آمد. خستگى هوازى طبق پروتکل 

شده  طراحى  پروتکل  طبق  هوازى  غیر  خستگى  و  تردمیل  برروى  بروس (1973)  استاندارد 

ساسکو (2004) بر روى تردمیل انجام شد.با استفاده از پروتکل هفت مرحله اى طراحى شده 

ویلکینز (2004) خستگى عملکردى به اجرا درامد. بعد از انجام دادن هر پروتکل و زمانى که 

نمره مقیاس میزان درك تلاش آزمودنى ها به حداقل 15 رسید، انجام دادن پروتکل متوقف 

بهره  آزمون  براى پس  امتیازهاى آن  واز  درآمد  اجرا  ستاره اى به  تعادلى  آزمون  سپس  شده 

گرفتند. نتایج تحلیل واریانس یکراهه  نشان داد که تفاوت معنى دارى بین نمرهاى میانگین 

تعادل پویا در انواع پروتکل هاى خستگى در سطح معنى دارى p <0/05  وجود دارد. آزمون 

هوازى  گروه  به  نسبت  هوازى (میانگین= 90/30)  بى  پروتکل  گروه  که  داد  نشان  پیگیرى  

(میانگین=98/75) و گروه پروتکل ترکیبى (101/59) از تعادل کمترى برخوردار است. با توجه 

به نتایج بدست آمده پیشنهاد مى شود که مربیان و ورزشکاران آثار منفى خستگى و انواع ان را 

بر تعادل پویا بخصوص در تمرینهاى بى هوازى مورد توجه قرار دهند.

کلید واژه ها: 

تعادل، خستگى، پروتکل، بى هوازى،  هوازى، عملکردى  
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مقدمه

در عـصر حاضـر جنبش، حرکت، کار و ورزش قـسمتى از فعالیت هاى روزمره  محـسوب 

مى شود که آدمى ناگزیر به انجام دادن آنهاست. براى به حداکثر رساندن توانایى اجراى مهارت و 

همچنین براى به حداقل رساندن نتایج نامطلوب، لازم است که بدن انسان به طور کامل بررسى 

شود (3). در حین فعالیتهاي روزمره و انجام دادن صحیح مهارتهاي ورزشی، حفظ تعادل بدن بسیار 

تعادل تقریبا یکی از اجزاى جدایى ناپذیر همه فعالیت هاي روزانه و عامل مهم  ضروري است. 

ازسوي دیگر، تعادل مهمترین بخش  موفقیت عملکرد  ورزشکاران و غیرورزشکاران است (29). 

توانایی ورزشکار به شمار مى آید و تقریباً در هر شکلی از فعالیت درگیر است (7).

حس تعادل، متکى به احساس حرکتى به اندازه حس بینایى محسوب میشود. تعادل یک 

واکنش ادراکى- حرکتى است که به یکپارچگى محرکهاى دریافتى از دستگاه هاى هاى بینایى 

و حس حرکتى وابسته است. حس بینایى مى گوید که بدن در چه وضعیت نسبى در محیط 

قرار دارد؟ داده هاى حس حرکتى از گیرنده هاى درونى بدن مى گوید اندام ها و بخش هاى 

مختلف بدن در چه وضعیت نسبى در مقایسه با یکدیگرقرار دارند؟ در مواقعى که تعادل باید 

عضلات  و  یکپارچه شوند  مرکزى  دستگاه عصبى  در  باید  حسى  اطلاعات  سیل  شود،  حفظ 

همواره باید با توجه به نیاز مکانیکى حرکت، فعال آرام و در حال استراحت باشند.تعادل را باید 

تعادل پویایی، قامت بدن را در جلوگیري از  بتوان در وضعیت هاى نامحدودى حفظ کرد (4). 

افتادن توصیف می کند (29). 

تعاریف تعادل برحسب نوع اطلاعات و پیش  زمینه هاي علمى یى که پژوهشگران استفاده 

داده اي موردنیاز  اینکه چه اطلاعات و  به  دارد  اندازه  گیري آن بستگی  و  متغیر است  کرده اند، 

است؟ و چرا متفاوت هستند؟ (29).  واژه هاي توازن1، پایداري قامت2 و کنترل قامت3 به عنوان 

1-equilibrium
2-postural stability
3-postural control
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مترادف کنترل تعادل1 استفاده شده اند (32، 22). رونستد2(2004) تعادل را به نیرو هاي اینرسی که 

بر بدن اعمال می شوند و ویژگی هاي اینرسی بخش هاي بدن مرتبط می داند، به علاوه پایدارى 

محدوده  اي است که بدن در آن می تواند بدون تغییر سطح اتکا وضعیت خود را حفظ کند (31).

نوروفیزیولوژیک، بیومکانیک و عملکردي3 (عملیاتی)  از سه جنبه   برحسب هدف مطالعه 

می توان کنترل تعادل را مورد بررسی قرار داد (6،28). از جنبه نوروفیزیولوژیک، تعادل سطوح 

مختلف ساخت وکارهاى کنترل تعادل است. از نظر بیومکانیک، تعادل را می توان  توانایی حفظ 

یا برگشت مرکز ثقل4 در محدوده پایداري5 (با استفاده از سطح اتکا6 یعنی سطح کف پا که روي 

آن تکیه داده شده مشخص می شود) بدون افتادن تعریف کرد (24). از جنبه نظرى و تئوري، 

تعادل را به دو صورت ایستا7 و پویا8 تعریف می کنند و توانایی حفظ مرکز ثقل در محدوده سطح 

تعریف تعادل ایستا تعریف می شود و تعادل پویا را، تحت عنوان حرکت  اتکا عموماً به عنوان 

اولمستد9  تعریف میکنند (29).  دیگر  رفتن یا هر مهارت  راه   فعال مرکز فشار حین ایستادن، 

تعادل را به صورت ایستا (حفظ یک وضعیت با کمترین  (2004) از نظر عملکردي (عملیاتی) 

حرکت)، نیمه پویا (حفظ یک وضعیت درحالی که سطح اتکا جابجا می شود) و پویا (حفظ ثبات 

سطح اتکا درحالی که یک حرکت توصیف شده اجرا می شود) دسته بندي کرده اند(26،17). تعادل 

پویا براي فعالیت هاي روزمره و مهارت هاي انتقال وزن ضروري است (12).

و  ویلمر10(2001)  دارد (19،15).  تاثیر  تعادل  بر  خستگى  که  اند  داده  نشان  پژوهشها 
کارون11(2004)خستگی را به عنوان کاسته شدن از ظرفیت تولید نیرو بدون توجه به عمل انجام 
1-balance control
2-Ronnested
3- functionally 
4- center of gravity
5- limits of stability
6- base of support
7-static
8-dynamic
9-Olmsted
10-Vuillerme
11-Caron
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شده تعریف کرده اند و  از آن به عنوان پدیده اي که همچنان ابعادش به طورکامل نا شناخته 

است  نام برده اند (9،35). مک آردل (1998) خستگی را به نتیجه قطع زنجیره رویدادها ازدستگاه 

یا  موضعی (محیطی)  نوع  دو  به  خستگی  مرتبط می داند.  تأخیر هاي عضلانی  مرکزي  عصبی 

عمومی (مرکزي) تقسیم بندي شده است (13). خستگی موضعی در سطح عضلانی پدیدار می شود 

که ممکن است موجب بروز اختلالات در محل  را در بر می گیرد  و گروهی خاص از عضلات 

اتصال عصبی ـ عضلانی، ساخت وکارهاى تحریک ـ انقباض، انتشار تحریک ازطریق توبول هاي 

توان هستند  انقباض شود که مسوول تولید نیرو و  کلسیم و تحریک اجزاي  آزاد شدن  عرضی، 

(13). خستگی عمومی مربوط به رویدادهاي درونداد عصبی به بخش هاي بالایی مغز و فراخوانی 

نرون هاي حرکتی الفااست و می توان گفت به کل بدن و بویژه به دستگاهً سیستم عصبی مرکزي 

ربط دارد(13).

با توجه به وجود مدارکى دال بر تاثیر خستگى بر تعادل (15،20) باید توجه کرد که خستگی 

به عنوان ناتوانی در حفظ برون ده توانی معین یا موردانتظار نیز تعریف می شود و این احتمال 

وآغاز خستگى از زمانى  قوت دارد که فرایند خستگی یک فرآیند چند عاملی پیچیده باشد(2) 

هلباستد و دیگران (2010) اسید لاکتیک در خون و عضلات انباشته مى شود (1).  که  است 

متوجه شدند که خستگى عضلانى، کنترل تعادل را در افراد جوان کاهش مى دهد، در حالى که 

خانا و دیگران (2008) نتیجه گرفتند که خستگى برتعادل ورزشکاران تاثیرى ندارد (22). لذا این 

پژوهش در پى آن است که تأثیر 3 نوع برنامه مختلف خستگى (هوازى، غیر هوازى، ترکیبى) 

را بر تعادل پویاى دانشجویان دختر ورزشکار بررسى و مقایسه کند. 

روش شناسى تحقیق

روش تحقیق از نوع تجربى وطرح تحقیق نیمه تجربى-میدانى بود و در آن تاثیر متغیر مستقل 

انواع خستگى ناشى از فعالیت بر متغیر وابسته تعادل پویا از طریق انجام دادن پیش آزمون- پس 
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آزمون اندازه گیرى شد. جامعه آمارى این تحقیق را دانشجویان دختر ورزشکار رشته تربیت بدنى 

دانشگاه آزاد اسلامى واحد کرج در سال تحصیلى 1388 تشکیل دادند. از بین دانشجویان داوطلب  

دختر ورزشکار رشته تربیت بدنى  بیست نفر به روش تصادفى انتخاب شدند.

ابزار اندازه گیرى

از ابزارهاى زیر براى اندازه گیرى متغیرهاى تحقیق استفاده شد:

1. آزمون تعادلى گردش روى ستاره به منظور ارزیابى تعادل پویا مورد استفاده قرار گرفت. 

در این ازمون 8 جهت به صورت ستاره روى زمین رسم مى شوند و با زاویه 45 درجه نسبت به 

یکدیگر قرار مى گیرند. به منظور اجراى این آزمون، طول واقعی پا یعنی از خار خاصره فوقانی ـ 

قدامی تا قوزك داخلی پا جهت استاندارد کردن داده ها و مقایسه آزمودنی ها بدون نگرانی درباره 

تفاوت  هاي جنسیتی و تفاوت هاي فردي اندازه گیري شد: زیرا با تقسیم فاصله دستیابی بر طول 

پا تفاوت هاي جنسیتی و فردي از بین می رود (16،21). پیش از شروع آزمون، پاى برتر آزمودنى 

با استفاده از این اطلاعات که آزمودنی با کدام اندام تحتانی تمایل بیشتري براي زدن شوت 

فوتبال دارد، مشخص  شد تا در صورتى که پاى راست اندام برتر باشد، آزمون در خلاف جهت 

عقربه هاى ساعت و اگر پاى چپ برتر باشد آزمون در جهت عقربه هاى ساعت انجام شود. هر 

آزمودنى 6 بار این ازمون را تمرین کرد تا روش اجراى آن را فراگیرد. آزمودنى در مرکز ستاره 

بر روى پاى برتر قرار گرفته و با پاى دیگر (غیر برتر) در جهتى که آزمونگر به صورت تصادفى 

تعیین مى کند تا آنجا که خطا نکند، خطا نکردن یعنى اینکه (پاى اتکا از مرکز ستاره حرکت 

نکند، یعنى حفظ سطح اتکا حین عمل دستیابى ، روى پاى غیر برتر که عمل دستیابى را انجام 

مى دهد و هنگام تماس بخش دیستال آن با زمین تکیه نکند یا  نیفتد و این بدان معناست که 

شخص بتواند تعادل خود را حفظ کند. عمل دستیابى را انجام مى دهد و به حالت طبیعى روى 

دو پا برمى گردد. فاصله محل تماس پاى آزاد تا مرکز ستاره، فاصله دستیابى است. هر آزمودنى 
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هریک از جهت ها را سه بار انجام مى دهد و سرانجام میانگین انها محاسبه، بر اندازه طول پا 

ضرب مى شود تا فاصله دستیابى بر حسب  (بر حسب سانتیمتر) تقسیم و سپس در عدد 100 

درصدى از اندازه طول پا به دست آید. 

2. آزمون مقیاس میزان درك تلاش بورگ (1982) که یک مقیاس طبقه اى 15 درجه اى 

براى رتبه بندى فشار ادراك شده  است، به منظور سنجش  میزان خستگى آزمودنى ها مورد 

استفاده قرار گرفت. پیش از انجام دادن برنامه پروتکل ها از افراد خواسته شد تا با استفاده از این 

مقیاس، میزان خستگی خود را مشخص کنند. براى اندازه گیرى مقیاس میزان درك تلاش، از 

آزمودنى خواسته مى شد که احساس واقعى خود را نسبت به شدت فعالیتى که انجام داده است، 

بیان کند و با استفاده از جدول بورگ، مقیاس آن استخراج مى شد، حداقل مقیاس مورد نظر 

15 بود. اندازه گیرى مقیاس میزان درك تلاش در هر پروتکل و بعد از هر مرحله انجام شد.

پروتکل هاى  انجام دادن  از این تردمیل براى  ساخت تایوان.   -860DK 3. تردمیل مدل 

تحقیق  به این شرح  استفاده شد. پروتکل هوازى طبق پروتکل استاندارد بروس (2005) که 

یک پروتکل ده مرحله اى است، پروتکل غیرهوازى طبق پروتکل طراحى شده ساسکو و ویکنز 

پروتکل عملکردى که  کیلومتر در ساعت و شیب بیست درصد و  (2004)یعنى با سرعت 13 

پروتکل هفت مرحله اى بوده و ویلکینز (2004) آن را طراحى کرده است. آزمودنی ها بعد ازهر 

درك  میزان  مقیاس  که  زمانی  و  پاسخگو بودند  را  میزان درك تلاش  آزمون،مقیاس  مرحله 

تلاش به حداقل 15 رسید، آزمون را متوقف کردند و سپس، آزمون تعادل گردش روى ستاره به 

عمل آمد. اعتبار و پایایى کلیه ابزارهاى این تحقیق موفقیت آمیز گزارش شده است. 

یافته هاى تحقیق

جدول 1، یافته هاى توصیفى (میانگین و انحراف معیار) مراحل پیش آزمون و پس آزمون 

انواع برنامه هاى مختلف خستگى (هوازى، بى هوازى، ترکیبى) را نشان مى دهد. همان طور 
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که در جدول مشخص است، میانگین تعادل پویاى گروه بى هوازى در پس ازمون نسبت به 

گروه هاى دیگر کاهش یافته است.    

جدول 1. میانگین و انحراف معیار تعادل پویاى گروه هاى سه گانه در مراحل پیش آزمون و پس آزمون 

مرحلهمتغیر
شاخص آمارى

انحراف معیارمیانگین
گروه

پیش آزمون

105/419/40پروتکل هوازى

98/1613/35پروتکل بى هوازى

105/137/45پروتکل ترکیبى

پس آزمون

98/7510/77پروتکل هوازى

90/3015/24پروتکل بى هوازى

101/5910/51پروتکل ترکیبى

جدول 2 نتایج تحلیل واریانس یکراهه مرتبط با این فرضیه را که  بین گروه هاي سه گانه 

در مرحله پس آزمون (خستگى) از لحاظ تعادل  بى هوازى و ترکیبى)  (پروتکل هاى هوازى, 

پویا  تفاوت  وجود دارد نشان مى دهد. همان طور که در جدول ملاحظه مى شود، در مرحله 

پس آزمون بین نمره هاى میانگین تعادل پویاى کلى گروه هاى سه گانه تفاوت معنى دارى 

وجود دارد. 
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جدول1: نتایج تحلیل واریانس یکراهه بین نمره هاى میانگین تعادل پویاى گروه هاى سه گانه

منبع 
پراکندگى

مجموع مجذورات
درجه 
آزادى

میانگین 
مجذورات

مقدار
F

سطح
Pمعنى دارى

1378/362689/18بین گروهى

4/500/015 8724/6157153/06درون گروهى

ـــ10102/9859کل

معنى دار شدن تفاوت بین گروه ها با استفاده از تحلیل واریانس یکراهه نشان نمى دهد 

که بین کدام یک از گروه ها تفاوت وجود دارد، لذا به دنبال این تحلیل، تحلیل تعقیبى توکى 

صورت گرفت. آزمون تعقیبى توکى نشان داد که در مرحله پس آزمون و در تعادل پویایى، گروه 

پروتکل ترکیبى از تعادل پویاى بیشترى نسبت به گروه بى هوازى برخوردار بودند و نتایج در 

گروه هوازى مانند گروه ترکیبى و همچنین در گروه هوازى و بى هوازى مشابه بود. (این نتایج 

در جدول3 آمده است).

جدول 3. نتایج آزمـون توکى بین نمره هاى میانگین تعادل پویاى  گروه هاى سه گانه

پروتکل هوازىمیانگین گروه ها
پروتکل 
بى هوازى

پروتکل ترکیبى

ـــــــــــــــ98/75پروتکل هوازى

 ــــــــــ90/30پروتکل بى هوازى 

ـــــ ـــــ101/59پروتکل ترکیبى
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بحث و نتیجه گیرى

نتایج تحقیق نشان داد که که  بین گروه هاي سه گانه (پروتکل هاى هوازى, بى هوازى و 

ترکیبى) در مرحله پس آزمون (خستگى) از لحاظ تعادل پویایى  تفاوت معنى دارى وجود دارد.  

نتایج تحقیق حاضر با نتایج حاصل از پژوهش هاى هلباستد و دیگران (2010)، رمیر و ویکسترم1 

(2009)، خانا و دیگران2 (2008)، سیمونه3 (2006)، پادوئا4 (2006)، هارکینز و دیگران5 (2005)، 

هندرسون و دیگران6 (2004)، ساسکو و دیگران7 (2004)، ویلکینز و دیگران8 (2004)، کوربیل 

و دیگران9 (2003) و اشسندروف و دیگران10 (2000) در راستاى اینکه خستگى بر تعادل تاثیر 

گذار بوده، احتمالا منجر به کاهش تعادل مى شود، همسو بود (19، 30، 23، 33، 27، 18، 20، 

34، 36، 10، 25).  اما با نتایج حاصل از پژوهش هاى گریبل و دیگران11 (2004) و آدلرتون 

و دیگران12 (1995) همسو نبود (14، 5). از آنجایى که دستگاه عصبى مرکزى، مسؤول کنترل 

تعادل است: لذا مى توان گفت که خستگى دستگاه عصبى مرکزى مى تواند به کاهش تعادل 

در زمان خستگى، وقوع اختلال موضعى همراه با خستگى هاي درون عضله،  نیز منجر شود. 

علائمى را از طریق رشته هاى عصبى آوران به دستگاه عصبى مرکزى بازپس مى فرستد. مغز 

نیز به نوبه خود علائم بازدارنده اى را به یاخته هاى عصبى در دستگاه حرکتى ارسال مى دارد 

که در نتیجه سبب کاهش بازده کار عضلانى مى شود (1). از آنجایى که بخشى از کار عضلانى 

را دوك هاى عضلانى و اندام وترى گلژى انجام مى دهند و همچنین این اندام ها در حفظ 

1-Remier and Wikstrom
2-Khanna et al. 
3-Simoneau 
4-Padua 
5-Harkins et al. 
6-Henderson et al.
7-Susco et al. 
8-Wilkins et al. 
9-Corbeil et al. 
10-Ochsendorf et al.
11-Gribble et al.
12-Adlerton et al.
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تعادل شود. از سوى  تعادل موثرند، لذا خستگى مى تواند از این طریق سبب کاهش عملکرد 

دیگر، آزمون تعادلى گردش روى ستاره نیازمند کنترل عصبى عضلانى براى موقعیت مناسب 

مفصل و قدرت ساختمان عضلانى اطراف آن مفصل حین انجام دادن آزمون است (16). به طور 

کلى، در آزمون تعادل گردش روى ستاره آثار یادگیرى، قد، طول پا و جنسیت به عنوان عوامل 

درباره ى این پرسش  محدود کننده معرفى شده اند و مردها بهتر از زنان عمل مى کنند (16). 

که چرا تاثیر خستگى ناشى از پروتکل هاى مختلف روى خستگى متفاوت است، مى توان از 

تاثیر توزیع انواع تارها روى خستگى عضلانى یاد کرد. در کل دو نوع واحد حرکتى وجود دارد: 

که شامل تارهاى عضلانى تند انقباض و دیگرى تارهاى عضلانى کند انقباض میشود ولى یک 

واحد حرکتى نمى تواند شامل هر دو نوع تار باشد. تارهاى عضلانى تند انقباض داراى ظرفیت 

بى هوازى زیادى دارند و بیشتر در فعالیت هاى سرعتى مورد استفاده قرار مى گیرند، در حالى 

که تارهاى عضلانى کند انقباض داراى ظرفیت هوازى بیشترى هستند و بیشتر در فعالیت هاى 

استقامتى مورد استفاده قرار مى گیرند. ثابت شده که تارهاى تند انقباض در مقایسه با تارهاى 

کند انقباض خیلى سریع تر خسته مى شوند، همچنین گفته شده که خستگى حاصل از ضعف و 

ناتوانى صفحه محرکه ظاهرا بیشتر در واحد هاى حرکتى تند انقباض معمول است که به سهم 

خود در مقایسه با تارهاى کند انقباض داراى خستگى پذیرى بیشترى هستند. با این توضیحات 

بعضى  تعادل کمتر در  نمره  چرا خستگى بى هوازى توانسته است باعث  توان گفت که   مى 

جهات در پس آزمون شود؟ در مورد پروتکل ترکیبى مى توان گفت که متغیر بودن نتایج حاصل 

از آن به علت  استفاده از ترکیبى از تارهاى کند انقباض و تند انقباض با درصدهاى مختلف در 

این پروتکل است. با توجه به نتایج بدست آمده پیشنهاد مى شود مربیان و ورزشکاران آثار منفى 

خستگى و انواع ان بر تعادل پویا را بخصوص در تمرین هاى  بى هوازى مورد توجه قرار دهند.                                                                                                      
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