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Abstract 
Background and Aim: Fitness for military forces has been considered as a priority which helps them in achieving 

all mission goals and eventually increases their physical capabilities. The aim of the present study was to 

investigate the effect of intensity interval training (HIT) on the fitness and body composition of the military 

personnel. 

Methods: This research was a quasi-experimental study. In this study, 30 employees attended a military center in 

Kerman. They were randomly assigned into two experimental (n=15) and control (n=15) groups. For a period of 

6 weeks (3 sessions per week), the intervention group attended in an intensive interval training protocol which 

included 3 sets of ham (6 stages which were 35 meters with 10 seconds rest between each stage) with four minutes 

rest between each set in the first week. These sets were eventually increased until the fourth week of the training. 

In order to compare the variables, ANCOVA analysis was performed using SPSS version 22. 

Results: The results showed that weight (p=0.001), body mass index (p=0.001), body fat percentage (p=0.001), 

waist circumference (p=0.003) and hip circumference (p=0.001), a significant reduction in maximum oxygen 

consumption (p=0.001), power (p=0.001) and agility (p=0.003) significantly increased in the exercise group 

relative to the control. It was also shown that systolic blood pressure values (p=0.028) and diastolic (p=0.015) did 

not significantly change. 

Conclusion: Based on the results of this study we can conclude that military forces can fit HIT training in their 

sport programs to enhance their physical fitness and improve their body composition. 
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های ترکیب بدني ن آمادگي جسماني و مولفهبر میزا( HIT)اثر یک دوره تمرینات تناوبي شدید 

 نیروهای نظامي

 
 مختار قنبرزاده

 
 ، ایرانکرمان، دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرمان ،دانشکده ادبیات و علوم انسانی ،کارشناسی ارشد، گروه فیزیولوژي ورزشی

 دهکیچ

کننده دستیابی به همه اهداف ماموریت است و آمادگی جسمانی برای نیروهای نظامی یک اولویت و تضمین  ف:هدزمینه و 

تمرینات تناوبی های جسمانی در نیروهای مسلح است. هدف از تحقیق حاضر اثر یک دوره یکی از ابعاد علنی آمادگی، توانمندی

 است. نیروهای نظامیهای ترکیب بدنی بر میزان آمادگی جسمانی و مولفه( HIT)شدید 
حضور  مراکز نظامی شهر کرمانیکی از  نیروهاینفر از  30پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی بود. در این تحقیق  ها:روش

جلسه  3هفته ) 6به مدت  مداخله( تقسیم شدند. گروه =15n( و کنترل )=15n)مداخله داشتند که به طور تصادفی به دو گروه 
دقیقه  4ثانیه استراحت بین هر وهله( با  10متر با  35وهله  6کل رست )ست پروت 3در هفته( تمرین تناوبی شدید را که شامل 

های اجرا کردند. آزمودنی شد،استراحت بین هر ست در هفته اول و به گونه فزاینده تا هفته چهارم هر هفته یک ست اضافه می
و برای  اریانسواز آزمون کو میانگین متغیرهاجهت مقایسه . نکردند شرکت ورزشی فعالیت گونههیچ در دوره این در گروه کنترل

 شد. استفاده 22 نسخه SPSS افزار نرم از هاداده تحلیل و تجزیه
 دور محیط (،=001/0Pچربی ) درصد (،=001/0Pبدن ) توده (، شاخص=001/0Pوزن ) نتایج تحقیق حاضر نشان دادها: یافته
( =001/0P( و توان )=001/0Pمصرفی ) اکسیژن حداکثر و دارمعنیکاهش  (،=001/0Pباسن ) و محیط دور (=003/0Pکمر )

به کنترل داشته است. همچنین نشان داده شد که مقادیر  نسب مداخله گروه در را داریمعنی ( افزایش=003/0Pو چابکی )
 داری نداشته است.( تغییرات معنی=15/0P) ( و دیاستول=28/0Pفشار خون سیستول )

افزایش آمادگی جسمانی و  برای توانندمی نظامی نیروهای که گرفت نتیجه توانمی حاضر پژوهش نتایج اساس برگیری: نتیجه
  های ورزشی خود قرار دهند. را در برنامه HITبهبود ترکیب بدن تمرینات 

 
 ، نیروهای نظامی، آمادگی جسمانی، ترکیب بدنتمرینات تناوبی شدید :هاکلیدواژه
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 مقدمه
 ورزشی مختلف هايرشته در تمرین هايبخش ترینمهم از یکی
 اجراي به یابیدست نیاز پیش و لازمه که است بالا بدنی آمادگی
 افزایش جسمانی، آمادگی اصلی هدف لذا باشد،می بهینه ورزشی
 بالاترین تا آنها هايقابلیت و توسعه ورزشکاران عملی هايقابلیت
 و ذاتی هايویژگی مجموعه جسمانی آمادگی(. 1باشد )می حد

 کند و واژهمی تعیین را بدنی فعالیت توانایی که است اکتسابی
 عضلانی، توان عضلانی، قدرت با ارتباط در جسمانی آمادگی
 (.2رود )تنفسی بکار می قلبی استقامت عضلانی، استقامت

برخوردار آمادگی جسمانی براي نظامیان از اهمیت بسیار زیادي 
 جسمانی آمادگی از ايدرجه نظامی، هر براي است به طوري که

 یبدن هايفعالیت انجام طریق از توانمی فقط را آن که است لازم
 ثبات حفظ دفاع، در نظامی، نیروهاي عظیم آورد. زیرا قشر به دست

 به توجه با افراد این دارند. ايتعیین کننده نقش کشور امنیت و
 حداقل نیازمند دارند، که شغلی نوع با توجه و هاماموریت و وظایف
 تاکنون، گذشته ( زیرا از2) باشندمی جسمانی آمادگی از سطوحی
 کستش یا پیروزي در اساسی و مهم نقش نظامیان جسمانی آمادگی
 آمادگی نگهداري و کسب بدنی، تمرینات مهم هدف. است داشته
 . است عملی
 اشدب افراد بدنسازي و بدنی هايفعالیت شامل باید کامل، آمادگی

 زا. کنند عمل محیطی و هوایی و آب شرایط هر تحت بتوانند تا
 و شوندمی بدنی هايمهارت توسعه باعث که تمریناتی ترکیب
 آمادگی دهند،می افزایش را استقامت و قدرت که هاییبدنسازي
 آمادگی هايبرنامه از هدف بنابراین .آیدمی وجود به جسمانی
 هايتمأموری و محوله وظایف بتوانند تا است افراد تقویت جسمانی
 آمادگی. (3) دهند انجام خوبی به مانور، یا جنگ هنگام در را خود

 و مداوم اجراي ظرفیت بدن، سلامت نظامی، شامل یک جسمانی
 یاد،ز فشار از بعد اولیه حالت به بازگشت توانایی حرکات، ماهرانه
 رد اعتماد به نفس و گرفته شده نظر در وظایف تکمیل به میل

 (. 4باشد )می موقعیتی هر با رویارویی
 یبهاي ترکمولفه با نزدیکی ارتباط جسمانی آمادگی فاکتورهاي

 از این یکی. (5) باشندمی ضروري ورزیدگی حفظ براي و دارند بدن
 است دنب ترکیب تندرستی، به وابسته جسمانی آمادگی مهم اجزاي
 در شود به طوري کهمی بررسی بدن چربی درصد گیرياندازه با که

 بدن رکیبت و آنتروپومتریکی هايویژگی بین تحقیقات، از بسیاري
. (2) است شده مشاهده بالایی همبستگی و ارتباط ورزشی اجراي با

 چربی ددرص که است آن بیانگر دیگر هايپژوهش از بسیاري نتایج
 يدو توانایی و هوازي ظرفیت با داريمعنی و معکوس رابطه بدن

 (.6دارد ) استقامت
 آمادگی بین تعادل به نیاز محیط، با بهتر سازگاري براي بنابراین
 وضعیت نظر از افراد چنانچه و است بدنی ترکیب و جسمانی
 معمولاا  باشند، نداشته مساعدي شرایط بدنی ترکیب و جسمانی
 برخوردار مناسبی روانی تعادل از و شده منزوي و بدبین گیر،گوشه

 جسمانی آمادگی خاص اجزاي گسترش براي (.7بود ) نخواهند
 اجرا یافته سازمان و منظم طور به را ورزشی هايفعالیت توانمی

 گسترش براي را لازم تحریک باید تمرینات ورزشی کرد. جلسات
 شرایطی را باید جلسات این و کرده تأمین جسمانی آمادگی اجزاي
 عملکردهاي گیردمی قرار آنها معرض در بدن وقتی که کنند فراهم
هاي تمرینی که مورد توجه توسعه یابند. یکی از این روش معینی

 ( است.HIT)محققین نیز قرار گرفته است تمرینات تناوبی شدید 
ی هاي تکراري نسبتا کوتاه با شدتتمرینات تناوبی شدید، به وهله

(. 8شود )آید، گفته میبدست می peak2VO کهنزدیک به شدتی 
هاي فعالیت آنزیمغلظت سوبستراهاي انرژیکی و  HITیک وهله 

منجر به  HITدهد. هوازي را افزایش میمرتبط با متابولیسم بی
هاي افزایش سوبستراهاي در دسترس عضله، تغییر در فعالیت

یت فمیتوکندریایی، بهبود ظر آنزیمی، افزایش نشانگرهاي بیوژنز
شود. همچنین افزایش فراخوانی واحدهاي بافرینگ عضله می

حرکتی، فرکانس و همزمانی واحدهاي حرکتی از دیگر مزایاي 
باشد که در نهایت، سبب افزایش نیرو، کارایی و می HITتمرینات 

بنابراین با بکارگیري این تمرینات شوند. هماهنگی عضلانی می
هاي متابولیکی و عملکردي را يي وسیعی از سازگارتوان دامنهمی

( با 2014و همکاران ) رونیک(. در همین راستا 9انتظار داشت )
هفته  8ساله و مقایسه نتایج بعد از  23تا  19نظامی  50مطالعه 

دوي هوازي تداومی و تناوبی گزارش کردند که تمرینات تناوبی 
درصد چربی و شاخص توده بدنی را بهبود و حداکثر اکسیژن 

دهد و انجام آن را در نیروهاي نظامی توصیه رفی را افزایش میمص
 هايمولفه جسمانی، آمادگی سطح اهمیت به توجه با(. 1اند )کرده
 ماهیت و نوع درباره که مطالعات محدودي همچنین و بدن ترکیب
 برنامه ورزیدگی نظامیان صورت گرفته است، در ورزشی تمرینات

( بر HITتمرینات تناوبی شدید ) اثر یک دورههدف پژوهش حاضر 
هاي ترکیب بدنی نیروهاي نظامی میزان آمادگی جسمانی و مولفه

 است.

 هاروش
پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی بود که با طرح پیش آزمون و 

در یکی از مراکز نظامی شهر کرمان  1395در تابستان  پس آزمون
 يافراد، خدمت به نیروهاي مشغول بین شد. در این تحقیق از اجرا

 نیروهايبودند به عنوان  30تا  25که داراي شاخص توده بدنی بین 
رایط شی که نیروهایاز بین  داراي اضافه وزن در نظر گرفته شدند.

سنی  محدودهنفر داراي اضافه وزن با  30 ورود به تحقیق را داشتند
بودند به  30تا  25داراي شاخص توده بدنی بین  کهسال  35تا  25
با استفاده از جدول رت در دسترس انتخاب و به طور تصادفی صو

( تقسیم =15n( و کنترل )=15n) مداخلهبه دو گروه اعداد تصادفی 
هاي شدند. شرط ورود به تحقیق نداشتن سابقه و ابتلا به بیماري

 عروقی و ریوي(،-هاي قلبیماريیخاص از جمله )دیابت، سرطان، ب
عدم استفاده  سیگار، عدم مصرف منظم، بدنی فعالیت سابقه نداشتن
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 قنبرزاده/  370

 1395 زمستان، 4 ، شماره18دوره                           مجله طب نظامي          

 هاي ورزشیبرنامه از هابود. همچنین آزمودنی درمانی هورمون از

 شروع براي لازم آمادگی و کردندنمی استفاده وزن کاهش ویژه

 سابقه پرسشنامه از استفاده با موارد این د کهداشتن را بدنی فعالیت

 ارزیابی مورد بدنی فعالیت شروع براي آمادگی پرسشنامه و پزشکی

هفته قبل از شروع آزمون همه مراحل پژوهش در یک گرفت.  قرار
ها خواسته ها توضیح داده شد و از آنبه آزمودنی توجیهی یک جلسه

 فرم رضایت و اطلاعات فرديشد که پرسشنامه سابقه پزشکی، 
 . را تکمیل کنند جهت شرکت در پژوهش

 وزن، و جمله؛ سن، قد، ها ازهاي ترکیب بدنی آزمودنیویژگی
 ها به صورتگیري شد و سپس آزمودنیاندازه شاخص توده بدنی
هاي پژوهش قرار گرفتند. براي محاسبه ضربان تصادفی در گروه

 –( 7/0× )سن [( 2001قلب بیشینه از فرمول تاناکا و همکاران )
(. سپس از روش ضربان قلب ذخیره براي 10استفاده شد ) ]208

 (.11ه ضربان قلب هدف استفاده شد )محاسبه دامن

( )ضربان قلب %90 )شدت مورد نظر [ضربان قلب استراحتی + 
 = ضربان قلب هدف] ضربان قلب بیشینه( -استراحتی 

. با شدت بالا بود HITتمرینات پروتکل تمرینی در پژوهش حاضر 
هفته در ساعت زمانی و روزهاي  روز در 3 هفته و 6 تمرین به مدت
انجام شد. جلسات تمرینی در روزهاي شنبه، دوشنبه و مشخصی 

ها به صبح انجام شد. ابتدا آزمودنی 12تا  9چهارشنبه در ساعت 
ست پروتکل  3و پرداختند دقیقه به گرم کردن می 15تا  10مدت 
دقیقه  4ثانیه استراحت بین هر وهله( با  10متر با  35وهله  6رست )

بود و به گونه فزاینده تا هفته  استراحت بین هر ست در هفته اول
 هب هاآزمودنی تمرین جلسه هر پایان در .شدیک ست اضافه می 6

. تمامی دادند انجام را فعال کردن سرد عمل دقیقه 10 تا 5 مدت
 هاي ثابت اجرا شد.جلسات تمرین به وسیله محقق و تست گیرنده

ی به تفاوتمعیار خروج از تحقیق غیبت در جلسات تمرینی یا بی
 گروه هايلازم به ذکر است که آزمودنی هاي اعلام شده بود.توصیه
. ندنکرد شرکت ورزشی فعالیت گونههیچ در دوره این در کنترل
بی  بدن، توان چربی میزان وزن، قد، شامل وابسته متغیرهاي تمام
 و باسن، و کمر دور محیط تنفسی، -، استقامت قلبیهوازي

 یکسان شرایط در تمرین هفته 6 از بعد واز شروع  قبل فشارخون،
: secaشد. وزن با استفاده از ترازو ) گیرياندازه مشابه ابزار با و

: ساخت کشور secaگرم، قدسنج ) 100( با دقت ساخت کشور آلمان
 استفاده با باسن و کمر دور سانتیمتر و محیط 1/0( با دقت آلمان
 بر وزن تقسیم با بدن توده شاخص. شد گیرياندازه (نواري متر) از

گردید.  محاسبه 2 توان به حسب، متر بر قد بر کیلوگرم حسب
max2VO رفت دوي آزمون با ، چابکیبا استفاده از آزمون بروس 
 ردبرآو طول جفت پرش آزمون با تحتانی اندام ، توان9x4 برگشت و
: ساخت Briskفشار خون با استفاده از دستگاه فشار سنج ) .شد

  گیري شد.اندازهآلمان( 
 مجوز اخذ پژوهش و واحد با هماهنگی از بعدملاحظات اخلاقي: 

تمام  از آگاهانه و کتبی نامه رضایت. شد آغاز پروتکل تمرین لازم

 افراد مراجعه کننده که شرایط .شد اخذ مطالعه در کننده شرکت افراد
 در هایآزمودن حضور در تحقیق را نداشتند، کنار گذاشته شدند. تمام

امل ش هاارزیابی این. گرفتند قرار ارزیابی مورد مطالعه به ورود زمان
 اهآزمودنی .بود دارو مصرف و عروقی -قلبی هايبیماري سوابق
داده  توانستند انصرافنبودند می دوره اتمام به هر دلیلی قادر به اگر

 اطلاعات تمامی کامل و جلسات تمرینی را ادامه ندهند. حفظ
محرمانه،  بصورت هاداده تحلیل و ها وتجزیهآزمودنی به مربوط

 ملاز اقدامات از ،انتشار اطلاعات به صورت گروهی و بدون ذکر نام

 باشندمی پژوهش حاضر در ملاحظات اخلاقی رعایت جهت
هاي آمار توصیفی جهت روش از روش تجزیه و تحلیل داده ها:

سپس براي مقایسه متغیرهاي ها استفاده شد. مرتب کردن داده
پژوهش در دو گروه مداخله و کنترل از آزمون تحلیل کوواریانس 

براي تجزیه و تحلیل  22نسخه  SPSSاستفاده گردید. از نرم افزار 
 در نظر گرفته شد. =05/0aداري ها استفاده شد و سطح معنیداده

 نتایج
نفر از نیروهاي داراي اضافه وزن که در  30در تحقیق حاضر تعداد 

، شاخص 07/79±24/3سال و میانگین وزن  35تا  25دامنه سنی 
بودند، حضور  86/29±88/1، درصد چربی 03/28±50/1توده بدن 

( 30( فوق دیپلم )%66/26دیپلم ) داشتند و از نظر سطح تحصیلات
هفته تمرینات  6اخله به مدت بودند. گروه مد (%33/43) لیسانس

 آماري تجزیه آزمون هاي( را انجام دادند. یافتهHITتناوبی شدید )
 1-جدول در بررسی مورد متغیرهاي مورد در کوواریانس تحلیل و

بدن  توده (، شاخص=001/0Pوزن ) که دهدمی نشان
(001/0P=،) درصد ( 001/0چربیP=،) کمر  دور محیط
(003/0P=) و محیط دور ( 001/0باسنP=،) و دارکاهش معنی 

(، و توان =003/0P(، چابکی )=001/0Pمصرفی ) اکسیژن حداکثر
(001/0P=افزایش ) به کنترل نسب مداخله گروه در را داريمعنی 

داشته است. همچنین نشان داده شد که فشار خون سیستول 
(28/0P=( و فشار خون دیاستول )15/0P=تغییرات معنی ) داري

است. نتایج آماري کوواریانس در رابطه با متغیرهاي مورد  نداشته
 آورده شده است. 1-بررسی در جدول

 بحث
 HITهفته تمرینات  6نتایج پژوهش حاضر نشان داد که بعد از 

 نیروهاي نظامیمقادیر وزن، شاخص توده بدنی و درصد چربی 
این کاهش  .ه استداري پیدا کردداراي اضافه وزن کاهش معنی

 هايممکن است به دلیل افزایش اکسیداسیون چربی و آنزیم
وي تمرینات تناوبی شدید ر اکسایشی باشد. زیرا گزارش شده است

آلفا عضلانی  PGC1گذارد و باعث تحریک بافت چربی اثر می
 هددشود که قابلیت ظرفیت اکسیداسیون چربی را افزایش میمی
در کاهش  HITرسد تمرینات طور به نظر میبراین این. بنا(12)

اثرگذار است.شاخص توده بدن درصد چربی بدن و 
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 گروه مورد مطالعه 2بررسی در  مورد متغیرهاي مورد در کوواریانس آماري آزمون نتایج .1-جدول

 Pمقدار  Fمقدار  پس آزمون پیش آزمون گروه متغیر

 14/3±89/79 30/3±61/75 12/29 001/0 (=15nمداخله) وزن

   34/3±25/80 36/3±60/81 (=15nکنترل) 

 74/1±95/27 14/2±97/25 09/24 001/0 (=15nمداخله) توده بدن

   26/1±12/28 48/1±36/29 (=15nکنترل) 

 89/1±67/29 00/2±98/26 42/23 001/0 (=15nمداخله) درصد چربی

   87/1±06/30 90/1±55/31 (=15nکنترل) 

 67/2±60/99 29/2±87/93 93/10 003/0 (=15nمداخله) دور کمر

   81/2±69/100 26/3±56/103 (=15nکنترل) 

 66/4±62/102 37/4±86/96 89/22 001/0 (=15nمداخله) دور باسن

   84/5±16/103 50/6±59/106 (=15nکنترل) 

VO2max (15مداخلهn=) 69/5±91/44 45/5±40/48 41/73 001/0 

   70/4±69/45 74/4±74/43 (=15nکنترل) 

 41/10±33/173 84/10±33/178 78/227 001/0 (=15nمداخله) توان

   37/10±33/183 82/10±53/181 (=15nکنترل) 

 90/0±84/10 05/1±11/10 71/106 003/0 (=15nمداخله) چابکی

   12/1±99/10 99/0±38/11 (=15nکنترل) 

فشار خون 
 سیستول

 45/0±88/12 38/0±09/13 62/115 28/0 (=15nمداخله)

   45/0±50/11 39/0±30/11 (=15nکنترل) 
فشار خون 
 دیاستول

 42/0±88/7 35/0±11/8 34/98 15/0 (=15nمداخله)

   35/0±88/7 33/0±66/7 (=15nکنترل) 

 
هاي دهد که اگر زمان ریکاوري بین وهلهشواهد نشان میزیرا 

شدید کاهش یابد، سهم گلیکولیز نیز براي تامین انرژي کاهش پیدا 
کند و در نتیجه سوخت و ساز هوازي براي جبران این کسر می

و همکاران  Linossierکند. در همین راستا انرژي افزایش پیدا می
هاي ریکاوري پیشنهاد کردند که سوخت و ساز هوازي در طول دوره

( و اکسیداسیون PCrي کراتین فسفات )تمرینات شدید براي بازساز
اسید لاکتیک )حذف لاکتات( نقش مهمی دارند. این شواهد نشان 

، به سمت سوخت و ساز هوازي سوق HITمی دهد که تمرینات 
 ددهکند که این امر ظرفیت سوخت و ساز را افزایش میپیدا می

 هايشاخص افزایش همکاران وBurgomaster  همچنین .(13)
 شش با را عضلانی چربی و کربوهیدرات اکسایش ریاییمیتوکند
 مقدار دادند نشان آنها .(14) کردند گزارش HIT تمرین هفته

 PGC-1αپروتیینی  محتواي و E1αدهیدروژناز  پیروات پروتئین
 گلیکوژن مصرف آنها، پژوهش مبناي بر یابد.میافزایش  HITبا 
 اکسایش میزان اما یافت کاهش تمرینات از پس فسفوکراتین و

 و کاهش به ترتیب ورزشی، فعالیت هنگام در چربی و کربوهیدرات
ن، درصد چربی و شاخص عمده دلایل کاهش وز لذاداشت.  افزایش
تغییرات فوق در نیروهاي  ایجاد توانددر تحقیق حاضر می توده بدن

از دلایل افزایش  دیگر یکی ممکن است .داراي اضافه وزن باشد
باشد به طوري که  نیزها طول دوره تمرینی احتمالی این سازگاري

هاي ترکیب بدنی دهد که در برنامهنشان می تحقیقات گذشته نتایج

آن هم مهمتر  و کاهش وزن، نقش مدت زمان فعالیت بدنی از شدت
 6) توان نتیجه گرفت که طول دوره تمرین. بنابراین می(15) است
هاي اکسایشی و تغییرات ایجاد شده با افزایش آنزیم همراه هفته(

بهبود  و چربی بدن ،منجر به بهبود ترکیب بدن خصوصا کاهش وزن
 .ه استشد شاخص توده بدنی

 مداخلههفته تمرین در گروه  6بعد از  max2VOحاضر  تحقیقدر 
سبت به گروه کنترل به طور معنی ممکن داري افزایش پیدا کرد. ن

ست شیافزایش فعالیت آنزیم ا سای صلی یلدلا یکی از هاي اک  ا
و  Laursenهاي پژوهش حاضر، همسو با یافته باشد.این افزایش 

هفته تمرین تناوبی شددددید موجب  4همکاران گزارش کردند که 
و  Gibalaهمچنین . (12) شدددودمی max2VO داریمعنافزایش 

اسددکلتی را  دار ظرفیت بافرینگ عضددلاتیهمکاران افزایش معن
شاهده کردند HITهفته تمرینات  2 از تنها پس  نتیجه در. (16) م

 واسددطه به اسددت ممکن HIT تمرینات پی درmax2VO افزایش
شد نیز هیدروژن یون کردن بافر در افزایش توانایی  با رابطه در .با
در افزایش حداکثر اکسددیژن  HITتمرینات  تأثیر هايمکانیسددم
 به پاسدد  در میوگلوبین سددطوحگزارش شددده اسددت  مصددرفی
شارهاي سی ف  که دارد وجود احتمال این .یابدمی افزایش هایپوک

 بتواند شددددههایپوکسدددی ایجاد  HIT زمان اجراي تمرینات در
. بنابراین افزایش (17)شددود  میوگلوبین سددطوح افزایش موجب
max2VO توان به عامل فوق نسددبت در تحقیق حاضددر را نیز می
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ضر  max2VOافزایش  امل دیگر درداد. از جمله عو در تحقیق حا
سکلتی توان به می سیژن به عضلات ا بهبود در حمل و تحویل اک

ضربه سیته مویرگی و از طریق افزایش حجم  اي و نیز افزایش دان
میتوکندریایی و در نتیجه افزایش برداشت اکسیژن توسط عضلات 

بهبود و افزایش هاي موثر بر ، با این حال سازگارياشاره کردفعال 
هاي ورزشی شامل افزایش برونده مصرف اکسیژن، متعاقب فعالیت

ش یقلبی، افزایش حجم خون، افزایش حجم پایان دیاسددتولی، افزا
کاهش مقاومت محیطی عروق، افزایش پر شدددن  ،کسددر تزریقی

دیاسددتولی بطن چ ، بهبود ظرفیت هوازي عضددلات اسددکلتی از 
ضله  طریق بهبود جریان خون محیطی و ستگاه انرژي هوازي ع د

هاي سددداختاري و عملکردي عضدددلانی و و همچنین سدددازگاري
 . (18) افزایش توانایی اکسایشی عضلات اسکلتی است

 دتواندر تحقیق حاضر می max2VO یکی دیگر از دلالیل افزایش
 دو اگر تمرین علم اساس بر. زیرا باشدها غیرفعال بودن آزمودنی

 دو آن و کرده باشد تمرین حدودي تا گريدی و غیرفعال یکی نفر
 شخص گیرند، قرار مشابهی استقامتی برنامه تحت شخص
واقع  در(. 19) داشت خواهد بیشتري نسبی پیشرفت غیرفعال
 پیشرفت براي بیشتري ظرفیت اندکرده تمرین کمتر که افرادي
هاي تحقیق حاضر آمادگی با توجه به اینکه آزمودنی(. 20) دارند

نداشتند و غیرفعال بودند افزایش حداکثر اکسیژن  مطلوبیجسمانی 
نسبت به گروه کنترل نشان دهنده تاثیر  مداخلهمصرفی در گروه 

در تائید این عوامل امینیان است.  HITهفته تمرینات  6بالاي 
آماده غیراظهار داشتند که اثرات تمرینات بر افراد و همکاران  رضوي

باشد، حتی اگر این تمرینات )مبتدي( بیشتر از افراد آماده )ماهر( می
 (.21) یک جلسه در هفته انجام شود

هفته تمرین  6در تحقیق حاضر مشاهده شد که مقدار توان بعد از 
HIT  داري پیدا نسبت به گروه کنترل افزایش معنی مداخلهدر گروه

 و همکاران Gorostiaga ،حاضرهاي پژوهش کرد. همراستا با یافته
 مشاهده کردند HITهفته تمرین  8افزایش برون ده توان را با 

(22) .Kendall هوازي با اجرايو همکاران نشان دادند ظرفیت بی 
رسد سازوکار . به نظر می(23) یابدافزایش می HIT تمرینات

از طریق افزایش غلظت  HITافزایش توان در نتیجه تمرینات 
هوازي )فسفوفوکتوکیناز، هاي بیاتین عضله، افزایش آنزیمفسفوکر

 لاکتات دهیدروژناز، آلدولاز(، تغییر در نیمرخ تارهاي عضلانی
( و سازوکارهاي عصبی STنسب به تارهاي  FT)افزایش تارهاي 

 . (24) باشد
تمرینات ورزشددی باعث بهبود  نتایج تحقیق حاضددر نشددان داد که

شتند وشمی HITن هفته تمری 6چابکی بعد از  د. محققان اظهار دا
ست، ست و از طریق تمرین غیرقابل بهبود ا  ما درا چابکی وراثتی ا

چابکی از طریق تمرین و با  ه شدددد کهتحقیقات بعدي نشدددان داد
بل بهبود اسدددت قا که (25) افزایش سدددن  ند  ها گزارش کرد . آن

شیتمرینات  صبی  ورز ضلانی -از طریق افزایش هماهنگی ع ، ع
هاي وتري هاي عضددلانی، اندامافزایش سددازگاري عصددبی دو 

شکارانی  سبب بهبود چابکی، در ورز صل  گلژي و حس عمقی مفا
سمانی از مهمترین مؤلفه  آنها موفقیتهاي که این فاکتور مهم ج

تمرینات  با توجه به ماهیت .(26) شدددوندمی آید،می به حسددداب
، اسدددتارت و تغییر، جهت طی معمولاا مسدددتلزم توقف که اینتروال

ها به بهبود چابکی تمامی این مؤلفه ،یک مانور انفجاري اسدددت
بنابراین بهبود چابکی در تحقیق حاضدددر را  .(26) کنندکمک می

 می توان به عوامل فوق نسبت داد.
 HITکدده تمرینددات  در تحقیددق حاضددر مشدداهده شددد همچنددین
و دیاسدتول  داري بدر تغییدرات فشدار خدون سیسدتولتاثیر معندی

هددا حدداکی از آن اسددت کدده تمرینددات گددزارش . برخددیاردنددد
ورزشددی اثددر اندددکی بددر کدداهش فشددار خددون افددراد سددالم دارد 

(. در تحقیدق حاضددر، میددانگین فشددار خددون سیسددتول پددیش 27)
مقددادیر بسددیار  بددود کدده 12آزمددون بدده ترتیددب در هددر دو گددروه 

شددوند. ممکددن اسددت عدددم تغییددر فشددار بددالایی محسددوب نمددی
مسداله باشدد، زیدرا  همدین HITون نسدبت بده اثدر تمریندات خ

رسددد فقددط بیمددارانی کدده فشددار خددون سددطح بدده نظددر مددی
انددد کدداهش در فشددار خددون اسددتراحتی بسددیار بددالایی داشددته

متوسط شریانی را به دنبدال برنامده بدازتوانی قلبدی تجربده مدی
 از بددود مواجدده نیددز هاییکاسددتی بددا پددژوهش .  ایددن(28کننددد )
 ولدی شدد انجدام محققدین سدوي از ايتغذیده هايتوصیه: جمله
همچندین  و اسدت نبدوده کنتدرل قابدل هداآزمودنی واقعدی تغذیه
هدا آزمودنی رواندی و روحدی شدرایط هدوا، رطوبدت دمدا، وراثت،
  .نبود کنترل قابل آزمون پس و آزمون پیش در

 گیرینتیجه
 ،(HIT)نتایج پژوهش حاضر نشان داد که تمرینات تناوبی شدید 
را  بدن متغیرهاي مرتبط با آمادگی جسمانی و همچنین ترکیب

بودن و مفید کند که حاکی از اي میدستخوش تغییرات عمده
باشد. از مقرون به صرفه بودن اینگونه تمرینات از لحاظ زمانی می

مورد استفاده در  هاي ورزشیطرفی دیگر با توجه به اینکه برنامه
 یو آمادگی جسمان ترکیب بدنمتغیرهاي  ر برخی ازب نظامی مراکز

 اتاثرتواند می HITاما تمرینات  ،اثر مثبتی دارد در افراد نظامی
مانی نظیر استقامت تري بر فاکتورهاي مهم آمادگی جسمطلوب

لذا . اشدشته بقلبی تنفسی، توان، چابکی و بهبود ترکیب بدن دا
آمادگی افزایش  براي نظامی نیروهاي کهگردد میپیشنهاد 

 این حجم( )کم ماهیت به توجه با جسمانی و بهبود ترکیب بدن 

 هاي ورزشی خود قرار دهند. را در برنامه HITتمرینات،  گونه

از همه نیروهایی که در اجراي این پژوهش  تشکر و قدرداني:
  کنم.همکاري نمودند تشکر و قدردانی می

 گونه هیچ که نمایند می تصریح هنویسند بدینوسیله تضاد منافع:

.ندارد وجود حاضر پژوهش در خصوص منافعی تضاد
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