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 چکيده
هاي اجراي بي  هاي کورتيزول و تستوسترون، شاخص هدف از پژوهش حاضر بررسي اثر محروميت از خواب بر پاسخ مقدمه:

آزمودني  مرد سالم و فعال رشته تربيت بدني با ميانگين سن  21هوازي، خستگي و لاکتات خون در مردان فعال بود. به همين منظور 
 انتخاب و مورد پژوهش قرار گرفتند.  2/96±8/7وزن و  2/271±2/2، قد 12/1±12

بي خوابي شامل یک شب بود که از طریق مطالعه، بازي شطرنج، کار با کامپيوتر و... اعمال شد. کورتيزول و  مواد و روش ها:

هوازي با استفاده از هاي عملکردي توان بي  شاخص .ن انجام گرفتنگلستاا رکشو ساخت Liaisonتستوسترون با استفاده از کيت هاي 
تست فوق بيشينه وینگيت و لاکتات خون با استفاده از دستگاه لاکتومتر در زمان هاي قبل از ناشتا، قبل و بلافاصله پس از تست بي 

وجي وابسته ها با استفاده از آزمون هاي تي ز دقيقه پس از انجام تست مورد ازیابي قرار گرفتند. تجزیه و تحليل داده 2هوازي و در نهایت 
 و مستقل انجام شد. 

خواب موجب افزایش معنادار خوابي نسبت به  نتایج نشان داد فعاليت ورزشي بيشينه متعاقب یک شب بي يافته های پژوهش:

هوازي و شاخص  مي شود ولي تغييرات معناداري در عملکرد توان بي (P=0.01)و کاهش معنادار تستوسترون (P=0.03)کورتيزول
 . لاکتات خون فقط در زمان بلافاصله بعد از تست وینگيت در مرحله خواب نسبت به بي(P=0.06, 0.11, 0.21)یجاد نشدخستگي ا

دقيقه بعد از انجام تست وینگيت تغييرات  2هاي استراحت، قبل و  و در دیگر زمان (P=0.02)خوابي کاهش معناداري را نشان داد
 . (P=0.061, 0.053, 0.26, 0.61)معناداري مشاهده نشد

خوابي اثرات معناداري بر تغييرات هورموني کورتيزول و تستوسترون  در پژوهش حاضر نشان داده شد بي بحث و نتيجه گيری:

هوازي و ایجاد خستگي اثر معناداري نداشت هر چند که ميزان لاکتات بلافاصله پس از خواب و متعاقب  دارد ولي بر کاهش عملکرد بي
خوابي کاهش معناداري داشت این تغييرات هورموني احتمالاً به دليل استرس و فشار رواني  ازي بيشينه نسبت به مرحله بيهو فعاليت بي

 چنين به دليل فشار ناشي از فعاليت ورزشي مي باشد. ناشي از بي خوابي و هم
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 مقدمه
 در و تـسا ابوـخ ناـنسا ساسيا يهازیان از یکي

 در زودرس انهـنش یک ابوـخ لتلاـخا اردوـم بـغلا
 از ريماــ(. ش2است) يپزشک روان ياـه ريبيما
 نــممک رکاــشورز و اغلــش ياــه تــیجمع

 ارقر بياخو کم یا و بياخو بي ضرــمع در تــسا
 22ن يب يامع انسانجو در ابخو تختلالاا شيوع. گيرند

 ادفرا شامل ننداتو ميافراد مبتلا باشد،  يدرصد م 11تا 
 مناطقي به کهند ـباش نيراشکاورز یا و انگررکا ،نظامي

  (.1،2د)ـکنن يـم فرـس وتاـمتف مانيز ودهمحد با
توانند در محدود کردن عملکرد  يم يادیعوامل ز

 يبموارد ن یااز  يکینقش داشته باشند که  يورزش
ن اعتقاد یان بر ايباشد. ورزشکاران و مرب يم يخواب
اوج عملکرد  ياجرا يبرا يند که خواب کافهست
از  يارين وجود، بسیبا ا يباشد ول يم يضرور يورزش

دچار  يمهم ورزشداد یک رویورزشکاران قبل از 
دهد که  ي. شواهد نشان مشوند ياختلالات خواب م

بر  ياز ورزشکاران در مورد اثرات خواب ناکاف يليخ
ختلالات (. اثرات ا1نگران هستند) يعملکرد ورزش
عوامل مثل قدرت ادراک، خلق و خو و  يخواب بر بعض

نتایج مطالعه شده که  يعيطور وسه ب يعملکرد شناخت
ن یهر چند که ا ،(2-8)شده استمختلفي گزارش 

ر ورزشکار انجام شده يغ يها بر جامعه آمار پژوهش
نه يدر زم انجام شده يها ژوهشن وجود پیاست. با ا

، يتقامت عضلانبر قدرت و اساثرات اختلالات خواب 
مثل ضربان  يکیولوژیزيف يها ، پاسخيتوان عضلان

ن یمحدود بوده و ا يژن مصرفيو اکس يویه ریقلب، تهو
 افتهیو ده یطور واضح و روشن مشخص نگرده اثرات ب

 . (22،،7،6،2)گزارش شده است يضيضد و نق يها
اثرات  يبه بررس 1،22فولاگر و همکاران در سال 

 يکیولوژیزيف يها و پاسخ يبر عملکرد ورزش يوابخ يب
چه از لحاظ  يخواب يبپرداختند و گزارش دادند که 

که بر  ياتريثال تيت به دليفيت و چه از لحاظ کيکم
 يکند م يمختار اعمال مخود يستم عصبياختلال س

 پاسخ هاي عملکرد هوازي و بي هوازي و همواند بر ت
ضربان قلب، فشار ل چنين عملکرد قلبي عروقي مث

بگذارد و ورزشکار  يمنف خون و حتي برون ده قلبي اثر
(. در پژوهش 21)قرار دهد ينیش تمريرا در معرض ب

ن یانجام شد، ا 1،22که توسط فولاگر در سال  يگرید
شبانه علاوه بر محقق گزارش داد که اختلال در خواب 

که مي تواند موجب افت عملکرد ورزش شود  این
شود  يمنيز مناسب ورزشکاران  يکاوریر عدم موجب

 يجاد مینه ورزشکاران اختلال ايبهکه در اوج عملکرد 
گزارش دادند  1،21سال . زون و همکاران در (22د)کن
بر بهبود عملکرد  يخواب اثرات مثبت يروز تم شبانهیر

 يليتم به هر دلین ریورزشکاران دارد و اگر ا يورزش
اران اثرات عملکرد ورزشکت يفيدچار اختلال شود بر ک

 1،21گل و همکاران در سال ی(. ا21دارد) يمنف
ن یانجام دادند که در ا يورزشکاران راگب در يپژوهش

اختلال  بر يادیر زيثات يخواب يبمورد گزارش شد 
 يت ورزشيفيک ي، دقت و تمرکز و حتيعوامل شناخت

 18گزارش داد  2662در سال  رودگرز(. 22ارد)ذگ يم
افرادي که  يزان توان هوازيبر م يخواب يبساعت 

بوده درصد  ،VO2max 12-2ن يبها  شدت فعاليت آن
 يهواز يبر توان ب يدارد ول يمعنادر يهشاثر کا ،است

نشان داد که  2،،1در سال  يسیسوا(. 29ندارد) ياثر
قرار   ريثاتدر تحت  يعامل مهم يخواب يبمدت زمان 

 11که بعد از  يطوره است ب يدادن عملکرد ورزش
 يهواز يدر توان ب ير معنادارييتغ يخواب يبساعت 

ن یا ،يخواب يبساعت  29بعد از  يجاد نشد ولیاوج ا
  (.27داشت) يعملکرد کاهش معنادار

بر  يخواب يباثر  نهيکه در زم نیبا توجه به ا
 مطالعه يزت هوايدر طول فعال يکیولوژیزيرات فييتغ
 يبنه نقش يدر زم يلو صورت گرفته يعيوس يها

 يسم بينه کوتاه مدت که متابوليشيبر عملکرد ب يخواب
رت گرفته صو يکند مطالعات اندک ير ميرا درگ يهواز

اند  ها گزارش داده پژوهش يکه بعض يطوره است ب
تواند  يم يخواب يب متعاقبورزشي نه يشيعملکرد ب

. باشد (12)و یا بدون تغيير (،26،1)(، کاهش28)حفظ
و عملکرد  يخواب يبدر مورد ارتباط طور کلي ه ب

ها نشان  يوجود دارد که بعض يج متناقضینتا يورزش
دهنده ارتباط  ها نشان ي( و بعض11)يدهنده ارتباط منف

که ممکن است  نیبه ا . با توجه(12د)نباش يمثبت م
که موجب  جاد اضطرابیاثرگذار بر ا يهارياز متغ يکی

 (11-19)باشد يخواب يب، ي شودافت عملکرد ورزش م
به عنوان یک عامله تواند  ين عامل مین ایا بر بنا
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 مداخله گر در بهبود اجراي ورزشي مورد توجه قرار گيرد
 از. است يشتريب يها از به پژوهشينه نين زمیکه در ا

 ترشح اري،بيد و ابخو چرخه در لختلاا یگردف طر
 ونتستوستر وول تيزرکو مانند نبد يها نمورهو برخي

 نمورهو حاضرلحا در .(27هد)دمي  ارقر ثيرات تحت را
 و نابوليکآ نمورهو ترین مهم انعنو به ونتستوستر

 در کاتابوليک نمورهو ترین مهم انعنو به ولتيزرکو
 ترشح کهه شدارش گز چنين .شوند گرفته مي نظر
 و ابخوچرخه  ثيرات تحتون تستوستر و ولتيزرکو
 بر ارثرگذا عامل تنها ابخو .(18،16)ار داردقر اريبيد

 ها نمورهو ینا ؛نيست ونتستوستر و ولتيزرکو ترشح
 مي قعوا نيز نيروا یا جسماني يها سسترا ثيرات تحت
 يها نمورهو از انتو مي ینا بر بنا (،2شوند)

 هایي شاخص انعنو به ونتستوسترو  ولتيزرکو
 .(17)دبر منا یکيژفيزیولو يها سسترا ايبر مناسب

 ننداتو مي نابوليکو آ کاتابوليک يها نمورهو حسطو
 ارقر ثيرات تحت را رانشکاورزعملکرد  مستقيم رطو به
 ینا بر ارثيرگذات ملاعو بهتر شناخت با ینا بر بنا ؛هندد

 انتو مي ابخو از ميتومحر جمله از ها نمورهو
مطالعات انجام  سساا بر. بخشيد دبهبو را اجرا حسطو

 پاسخ سيربر به پژوهشي نتاکنو ،شده در این زمينه
 يهواز يب فعاليت از پس يو عملکردموني رهو يها

خته دانپرشبانه  ابخو از ميتومحر متعاقبنه يشيب
در  هشد منجاا تمطالعا نميا یگرف دطراز  ؛ستا

 يهواز يب دعملکر بر ابخو از ميتومحر ثرا صخصو
 زني مينهز ینا در و اردندد جوو کلي نظر فقاتو نه،يشيب

ن فرض وجود دارد یا .ندا متناقض هشدارش گز نتایج
ر اثرگذار بر يک متغیشبانه  يخواب يکه مدت زمان ب

 يهورمون يتواند پاسخ ها يجاد اضطراب باشد که میا
آنابوليک و کاتابوليک را با توجه به نقشي که بر سوخت 
و ساز مواد متابوليکي بدن جهت توليد انرژي مورد نياز 

ض عضلاني و بهبود عملکرد ورزشي دارند براي انقبا
 ميتومحراثر  حاضر هشوپژ در الذثير قرار دهد اتحت ت

 مونيرهو يها پاسخ و يهواز يب دعملکر بر ابخو از
 ست.ه اسيشدربر تستوسترون و کورتيزول

 مواد و روش ها
به صورت  يت بدنيمرد سالم رشته ترب يآزمودن 21
پژوهش واقع  حله موردمر دوانتخاب و در  يتصادف

 ها در جدول يآزمودن يکیآنتروپومتر يها يژگیشدند. و
توسط پزشک معاینه  ن افرادیذکر شده است. ا 2 شماره

ات يرف دخانبوده و مص يماريفاقد بو معلوم شد که 
بر  يمبن يت نامه کتبیها رضا ينداشتند. همه آزمودن
 نمودند. ءانجام پروتکل را امضا

 
 ها يآزمودن يکيآنتروپومتر یها يژگيو .1شماره  جدول

 استاندارد انحراف±نيانگيم دامنه 

 12±12/1 ،1-19 سن)سال(

 2/271±2/2 296-،28 متر( يقد)سانت

 2/96±8/7 26-،8 لوگرم(يبدن)ک وزن

 ،2/1±97/2 28-12     )کيلوگرم به متر مربع(             ده بدنتوشاخص           

 
انجام  يا فاصله دو هفته اب مرحله دوپروتکل در 

 شد. 
به عنوان شامل خواب کامل ن مرحله یا مرحله اول:

شب  ،22:2 و ،2:،2ن ساعت يماب .بود کنترلمرحله 
 يداريصبح زمان ب 7زمان شروع خواب و ساعت 

 ها بود. يآزمودن
 يخواب يبک شب ین مرحله شامل یا مرحله دوم:

شب تا  ،22:2 و ،2:،2ن ساعت يکامل بود که ماب
 .(2 شماره )شکلصبح بود 7ساعت 

پس از خواب و ناشتا  ضعيتو در خوني يها نمونه
 به تيت( و پس از فعاليش از انجام فعالي)پيخواب يب

 يگير ازهندا ربه منظو یيزوبا یدور سي سي از 2 ميزان
 ازهندا. شدندآوري  جمع ونتستوسترول و تيزرکو حسطو
با  ونستوسترت ول وتيزرکو خوني يها نمونهي گير

 کيت از دهستفاا با و Chemiluminescence روش
به ترتيب با ن نگلستاا رکشو ساخت Liaisonي ها

نانو  ،/27و   دسي ليتر ميکروگرم به ،/1حساسيت 
 انجام گرفت.مول به ليتر 
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 يابیجهت ارزپا ت ينگیو يهواز يتست ب 
تا  ،2در ساعت  يهواز يتوان ب يعملکرد يرهايمتغ
 انجام شد. يخواب يبخواب و  بعد از هر مرحلهصبح  21

و  يانگشت يغلظت لاکتات خون به صورت نمونه خون

در چهار نوبت شامل صبح قبل از ناشتا، قبل از تست 
قه بعد يدق 2ت و ينگیت، بلافاصله بعد از تست وينگیو

ت با استفاه از دستگاه لاکتومتر بوهرینگ ينگیاز تست و
 .شد يابیزمآن هایم ساخت آلمان ار

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 پژوهشمراحل پروتکل مورد . 1شماره  شکل

 
ساعت قبل از شروع پروتکل،  11 در هر دو مرحله

دن ينوش يد ولیگرد لحاظ يکسانی یيغذا يها وعده
 يها تيفعالها خواسته شد  ي. از آزمودنودآب آزاد ب

ساعت  11و در طول  نمایندروزانه خود را حفظ  يکیزيف
در طول  کنند. يد خودداریت شديت از فعالانجام تس

، يها مثل چا از مصرف انواع محرک يخواب يبدوره 
با استفاده  يخواب يبشد، دوره  خودداري و نسکافهقهوه 

ون، خواندن کتاب و روزنامه، یزیاز تماشا کردن تلو
شطرنج و کار با  يانجام باز ،يقيگوش دادن به موس

  وتر انجام گرفت.يکامپ
با ت پاها ينگیو يا هيثان ،2نه يشيفوق بتست 

ساخت  E-861استفاده از دستگاه چرخ مونارک مدل 
در هر دو مرحله  22صبح تا  6در ساعت کشور سوئد 

ن یکه در مقابل مقاومت انجام شد. ا دیانجام گرد
لوگرم يهر ک يلوگرم به ازايک ،/87،مقاومت شامل 

بر  ينآزمود هر يه برايثان ،2وزن بدن بود که به مدت 
 مورد اندازه يهاري. متغ(22حسب توده بدن اعمال شد)

 ينسب يهواز ين تست شامل اوج توان بیدر ا يريگ
ن يانگي( و مطلق)وات(، ملوگرم وزن بدني)وات به ک

دن( و لوگرم وزن بي)وات به کينسب يهواز يتوان ب
 )وات بهيبــــنس يهواز يمطلق)وات(، حداقل توان ب

 ي( و مطلق)وات( و شاخص خستگن بدنلوگرم وزيک
پس از ثبت ویژگي هاي آزمودني که این متغيرها  بود

ها شامل قد، وزن و سن و با توجه به ميزان توان 
به صورت خودکار توسط آزمودني ها در رکاب زدن 

ن یر اد .دستگاه پردازشگر وینگيت ارائه مي گردد
 -وشاپير ها از آزمون پژوهش جهت نرمال بودن داده

از ها  ل دادهيه و تحلیزاستفاده شد و جهت تجویلک 
 t يار و روش آمارين و انحراف معيانگيم يها شاخص

در سطح  SPSS vol.18با نرم افزار  و مستقل يزوج
 .استفاده شد،/2،معناداري 

 ی پژوهشافته هاي
رات درون ييج به صورت تغین پژوهش نتایدر ا

 يه خواب و بدر هر دو مرحل يبرون گروه و يگروه
 يابیزول و تستوسترون ارزيکورت يها اسخبر پ يخواب

در مرحله خواب نشان  يسه درون گروهیشد. در مقا
اقب و متعت يزول پس از فعاليداده شد که غلظت کورت

ش یت، افزايش از فعاليسه با پیدر مقاک شب خواب ی
 يول، (P=0.99)زان معنادار نبودين میافت که ای يحداقل

 تيپس از فعال يسرم تستوسترونه شد غلظت نشان داد
ش یت افزايش از فعاليسه با پیدر مقا متعاقب خواب

 (.1()جدول شماره P=0.01)داشت يمعنادار
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 يزول و تستوسترون سرميزان کورتيپس از خواب بر م یهواز يت بياثر فعال .2شماره  جدول

 ت(يش از فعاليپس از خواب)پ ريمتغ
 نميانگي ±انحراف معيار

 ت متعاقب خوابيپس از فعال

 ميانگين±انحراف معيار
 يسطح معنادار راتييدرصد تغ

 ،/72/،±2/21 8/،±9/22     29/2، 66 (g/dlµزول)يکورت

 *،/8،/2±12/29 27/2±77/28      ،9/7 ،2 (nmol/lتستوسترون)

 رات معناداريي*تغ                    

 

 
د غلظت رات نشان داده شييدرصد تغ يدر بررس

ش يبت به پنس متعاقب خواب تيزول پس از فعاليکورت
و غلظت تستوسترون درصد  ،29/2 زانيبه م تياز فعال
 يدر مرحله ب افت.یش یافزادرصد  9/7،زان يبه م

تعاقب ت ميزول پس از فعالينشان داده شد کورت يخواب
 يش معناداریت افزايالش از فعينسبت به پ يخواب يب

ر يغلظت تستوسترون کاهش غ يول( P=0.01)دارد
 .(2 شماره )جدول(P=0.58)را نشان داد يمعنادار

 
 

 يزول و تستوسترون سرميزان کورتيبر م يخواب يپس از ب یهواز يت بياثر فعال. 3شماره  جدول
  ت(يش از فعالي)پيخواب يپس از ب ريمتغ

 ميانگين±انحراف معيار

 يخواب يت متعاقب بيپس از فعال
 ميانگين±انحراف معيار 

 يدارطح معناس راتييدرصد تغ

 *،/62/2 ± 2/28 12/1 ± 1/1، 9/22 ،2 (g/dlµزول)يکورت

 ،/92/2 ± 29/22 78/2 ± 92/2، 99/2 28 (nmol/lتستوسترون)

 رات معناداريي*تغ                 

 
 

نشان داد که  يخواب يرات در مرحله بييدرصد تغ
 زانياز آن به مش يت نسبت به پيزول پس از فعاليکورت
 99/2زان يتستوسترون به م يش ولیدرصد افزا 22/،9

 نشان ين گروهيسه بیدر مقا .درصد کاهش نشان داد
 يخواب يبپس از  يزول سرميداده شد که غلظت کورت

 ينادارــــــمع شیزاــــاف وابـــخ نسبت به
ن داده ها یا ي(، ول1شماره  )جدول(P=0.03)داشت

 يخواب يبدر مرحله توسترون تسزان ينشان دادند م
ادار داشته ـــاهش معنـــــکواب، ـــبت به خـــنس

.(P=0.01)است
 
 
 

 يخواب يسه با بيپس از خواب در مقا يزول و تستوسترون سرميزان کورتيسه ميمقا .4شماره  جدول
 پس از خواب  ريمتغ

 ميانگين±انحراف معيار

 يخواب يپس از ب

 ميانگين±انحراف معيار
 يمعنادار سطح راتييغدرصد ت

 *،/72/،±2/21 92/2±2/28   22/17 ،2 (g/dlµزول )يکورت

 *،/8،/2±12/29 21/2±29/22 12/29 ،2 (nmol/lتستوسترون )

 رات معناداريي*تغ                       

 
 يزول پس از بيکورت نشان دادت راييدرصد تغ

 22/17 زانيسه با پس از خواب به میدر مقا يخواب
که غلظت  يحال ش نشان داد دریصد افزادر

درصد  12/29زان يبه م يخواب يتستوسترون پس از ب
ن يچن هم ين گروهيسه بیدر مقا کاهش نشان داد.

ت يزول پس از فعالينشان داده شد که غلظت کورت

 يمعنادار شیافزانسبت به خواب  يخواب يمتعاقب ب
ز ين وسترونــــتستزان ي، در م(P=0.04)تـــداش

ت يالــــزان پس از فعين میشان داده شد که ان
 يوابـــخ يبسه با ـــیدر مقا وابــــخعاقب ـــــمت
 دولـــ)ج(P=0.001)دارد ينادارـــش معیزاـــاف

 (.2شــــماره 
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 يخواب يسه با بيت متعاقب خواب در مقايپس از فعال يسرم تستوسترونزول و يزان کورتيسه ميمقا. 5شماره  جدول
 ت متعاقب خوابيپس از فعال  ريمتغ

 ميانگين±انحراف معيار 

 يخواب يت متعاقب بيپس از فعال  

 ميانگين±انحراف معيار    
 يسطح معنادار راتييدرصد تغ

 *،/8/،±9/22 12/1±1/1،     21/18 ،1 (g/dlµزول)يکورت

 *،/27/2±77/28 78/2±92/2،     12/12 ،،2 (nmol/lتستوسترون)

 رات معناداريي*تغ                

           

 21/18ش یرات نشان دهنده افزاييدرصد تغ 
 يدرصد 12/12زول و کاهش يکورت يدرصد

در  يخواب يت متعاقب بيفعال تستوسترون پس از
ج ینتا يعملکرد يدر شاخص ها سه با خواب بود.یمقا

ک ی ک شب خواب کامل ویش حاضر نشان داد پژوه
 يبر اوج توان ب يرمعنادارياثرات غکامل  يخوابيبشب 

 ينسب يوازه ين توان بيانگيو مطلق، م ينسب يزهوا
و  يبـــنس يهواز يداقل توان بــــو مطلق، ح

و  (P>0.05)دارد يتگـــطلق و شاخص خســم
ل ـــن مراحیک از ایر ــدر هجاد شده یرات ايــــيتغ
 شـــماره جدولند)ـــباش يتا مــک راسیدر  باًیقرـــت
9) . 

 

 
 کامل يخوابيخواب و بجه يدر نت يو شاخص خستگ يعملکرد ورزش یرهايمتغ راتييتغ. 6شماره  جدول

 مرحله خواب کامل 
 نيانگيم±انحراف استاندارد

 کامل يخواب يمرحله ب

 نيانگيم±انحراف استاندارد
 يمعنادار

PP(w/kg) 28/،±،1/22 2/،±82/2، ،92/، 

PP(w) 16/22±12/788 ،9/97±86/771 ،92/، 

AP(w/kg) 29/،±22/8 21/،±،2/8 ،22/، 

AP(w) 2،/22±1/282 26/29±17/272 ،28/، 

MP(w/kg) 12/،±69/1 22/،±87/1 19/، 

MP(w) 91/12±1،/121 21/16±79/1،2 18/، 

FI(%) ،2/1±22/71 17/1±28/72 92/، 

PP(w/kg)            ينسب يهواز ي: اوج توان ب ،PP(w)مطلق،  يهواز ي: اوج توان بAP(w/kg)ينسب يهواز ين توان بيانگي: م ،AP(w)ن توان يانگي: م 
 ي: شاخص خستگFIمطلق،  يهواز ي: حداقل توان بMP(w)، ينسب يهواز ي: حداقل توان بMP(w/kg)مطلق،  يهواز يب            

 
 

نشان  يرات وليين تغیمعنادار بودن اريبا وجود غ
موجب  يخواب يبل نسبت به داده شد که خواب کام

 و مطلق و هم ينسب يهواز يبهبود در اوج توان ب
هر  و مطلق شد ينسب يهواز ين حداقل توان بيچن

ز ين ي. شاخص خستگرمعنادار بودين بهبود غیچند که ا
زان يم يخواب يدر مرحله خواب کامل نسبت به ب

 يولکه نشان دهنده اثرات بهتر  را نشان داد يکمتر
توان  يعملکرد يها خواب کامل بر شاخصادار معنريغ
  .(9 شماره جدول)اشدب يم يهواز يب

هر دو مرحله خواب کامل  رات لاکتات خون درييتغ
 دررا  ينادارــمعرياثرات غکامل  يخواب يبک شب ی و

قه بعد از انجام تست يدق 2استراحت، قبل و  يها زمان
 جدول)(P>0.05)ت نشان دادندينگینه ويشيفوق ب
ج نشان دادند که مراحل خواب ین نتایا يول(، 2 شماره

بر غلظت لاکتات خون  ياثر معنادار يخواب يبو 
ج آزمون ید که نتانت دارينگیبلافاصله بعد از تست و

در مرحله  لاکتات زانين مینشان داد ا يتوک يبيتعق
زان ياز م کامل يخواب يبخواب کامل نسبت به مراحل 

که نشان دهنده اثر  ،(P<0.05)بودبرخوردار  يکمتر
زان لاکتات خون ــيمثبت خواب کامل بر کاهش م

 شماره د)جدولــاشب يم يوابـــخ يبنسبت به مرحله 
7.) 
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 کامل يخواب يپس از خواب و بمتفاوت  یرات غلظت لاکتات خون در زمان هاييتغ .7شماره  جدول
 مرحله خواب کامل غلظت لاکتات خون

 نيانگيم±نداردانحراف استا
 کامل يخواب يمرحله ب

 نيانگيم±انحراف استاندارد
 يسطح معنادار

 ،/29/،±28/2 ،7/،±12/2 12 (mmol/lلاکتات استراحت)

 ،/6/،±12/2 22/،±16/2 22، (mmol/lت)ينگیلاکتات قبل از و

 ،/29/،±61/2 29/،±،9/9 *،1 (mmol/lت)ينگیلاکتات بلافاصله بعد از و

 ،/98/،±81/2، 22/،±62/2، ،92 (mmol/lت)ينگیبعد از و قهيدق 2لاکتات 

 رات معناداريي*تغ                        

 

 

 و نتيجه گيری بحث
 يخواب يبک شب یج پژوهش حاضر نشان داد ینتا

نه يشيت بين انجام فعاليچن و همخواب  نسبت به
بر  يمعناداراثر نسبت به خواب  يخواب يمتعاقب ب

ن يچن ول و کاهش تستوسترون دارد. همزيش کورتیافزا
نسبت به خواب  يخواب يک شب بینشان داده شد 

و شاخص  يهواز يکاهش عملکرد توان ب ثيري برات
بر بهبود  يمبن يکرات اندييهر چند که تغد ندار يخستگ

جه خواب کامل نسبت يدر نت يهواز يعملکرد توان ب
ه ان دادنش مشاهده شد. در پژوهش حاضر يخواب يببه 
بر غلظت  يو معنادار يتواند اثرات کاهش يخواب م شد

 يهواز ينه بيشيت فوق بيخون پس از فعال لاکتات
پس از  يهورمون يها نه پاسخيدر زم داشته باشد.

ت از خواب ينه متعاقب محروميشيب يهواز يت بيفعال
صورت نگرفته و اندک پژوهش  يچندان يها پژوهش

را گزارش  يج متناقضینه نتاين زمیانجام شده در ا يها
به بررسي  2689سال ن و همکاران در يداده اند. مارت

تغييرات کورتيزول متعاقب فعاليت سبک و بيشينه 
متعاقب بي خوابي شبانه پرداختند و نتایج نشان دهنده 

در . اوکونر و همکاران (21)عدم معناداري کورتيزول بود
درصد سرعت  ،6ت شنا با يپس از فعال 2662سال 

زول يزان کورتي، کاهش در ميخواب ينه متعاقب بيشيب
در سال ن و همکاران يموگ(. 22را گزارش دادند) يبزاق

ت يزول پس از فعاليرات کورتييتغ يبه بررس 2،،1
متعاقب دو با شدت بيشينه و تا حد واماندگي رکاب زدن 

 يخواب يپرداختند و گزارش دادند ب يخوابيشب ب
پس از آن  يکاوریر يزول وليکورتش یموجب افزا

 هشوپژ (. در17شود) يزول ميموجب کاهش کورت
 ينه بيشيب فعاليت از پس يسرم ولتيزرکو حاضر
 ابخو نسبت به از خوابميت ومتعاقب محر يهواز

 ولتيزرکو .یافت یشافزا داري معني رطبيعي به طو
 يها سسترا ثيرات تحت آن ترشح که ستا مونيرهو

د. به گزارش گير ميار قر نيروا-حيرو و جسماني
 نيروا يها سسترا باعث کامل بياخو ( بي6کتور)یگو

 ترشح یشافزا باعث نداتو مي که دشو مي يشدید
 مطالعه در سدر به نظر مي .دشو ولتيزرکو نمورهو

 نيروا-حيرو يها سسترا گرفتن ارهم قرر کنا ،حاضر
 از ناشي جسماني يها سسترا و بياخو بي از ناشي

 ولتيزرکو غلظت دار معني یشافزا موجب ليتفعا
در پژوهش  ن شده است.موآز پيش یردمقا به نسبت

 يهواز يت بيحاضر سطوح تستوسترون پس از فعال
 يعينسبت به خواب طب يخواب يمتعاقب ب نهيشيب

 يدهد استرس ناش يافت که نشان می يکاهش معنادار
ر يثان هورمون تیتواند بر کاهش ا يم يخواب ياز ب

زول هورمون يکه کورت نیداشته باشد. با توجه به ا
باشد  يم يکيو تستوسترون هورمون آنابول يکيکاتابول

ش یکاهش هورمون تستوسترون و افزان یا بر بنا
 يمتعاقب ب يهواز يد بیت شديزول پس از فعاليکورت
د که نده يقرار م يکير کاتابولي، بدن را در مسيخواب

در عملکرد ورزشي بيشينه  موجب اختلالد نتوان يم
  د.نشو

ر ب يخواب يباثرات  يها به بررس پژوهش يبعض
را گزارش  يج متفاوتید و نتاان پرداخته يعملکرد ورزش

در سال  تيپارف يتوان به پژوهش ها يکه م اند داده
 1،،1در سال  سیکاو  2،،1در سال  جپرسيپ، 2666

 ساگاسپهو  7،،1در سال  کاهن. (12،21،،2)اشاره کرد
 طولاني يخواب يبگزارش دادند اگر  9،،1در سال 

 يعملکرد ورزش ساعت( به طور یقين 18باشد)بيش از 
چ يکه ه نیبا توجه به ا. (22،12)را دچار اختلال کند

بر  ثيرگذارات يخواب يبدر مورد مدت زمان  ياتفاق نظر
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ورزشکاران وجود ندارد و  يعملکرد ورزش و خستگ
که  ينه انجام شده پژوهشين زمیکه در ا يطبق مطالعات

 بر افت نشد بناین موضوع پرداخته باشد یا يبه بررس
 يعملکرد يها شاخص ين پژوهش به بررسین در ایا

 يهواز ينه بيشيت بيکتات خون پس از فعالو لا
در پرداخته شد که  کامل يخواب يبک شب یمتعاقب 

 کامل بک شب خوایپژوهش حاضر نشان داده شد 
 يبرا يک محرک کافیکامل  يخواب يبنسبت به 

ن احتمال ید. انبو يهواز يب ياختلال در عملکرد ورزش
 يثر از عوامل مرکزامت يهواز يوجود دارد توان ب

 بر (. بنا29( باشد)يعضلان ي)عصبيطي( و محيزشي)انگ
کامل  يخواب يبک شب ین در پژوهش حاضر یا

، يطيو مح ينتوانست با اختلال در عوامل مرکز
هر  ف کنديتضعطور معنادار ه برا  يهواز يعملکرد ب
بر غلظت لاکتات معنادار غير يشیافزا ثيراتاتچند که 

ولي موجب تغييرات  جاد کردیا يخون و شاخص خستگ
معناداري در غلظت هورمون هاي کورتيزول و 

 يکه به بررس نيشيپ يها . در پژوهشتستوسترون شد
مختلف  يها در شدت يد ورزشارتباط خواب و عملکر

VO2max ل بوده يشتر با استفاده از تردميب ،پرداخته شده
ج یبا نتا و (27،29را گزارش دادند) يج منفیکه نتا

 يته بيشيتفاده از تست فوق بپژوهش حاضر که با اس
نه اثر يرت داشت. در زمیت انجام شد مغاينگیو يهواز

وجود دارد  يج متناقضینتا يبر عملکرد ورزش يخواب يب
 يها تواند مربوط به نوع تست يل آن میدلا يکه بعض

مورد استفاده جهت سنجش عملکرد  يشگاهیآزما
باشد. از جمله  يخواب يبو مدت زمان اعمال  يورزش

 يج پژوهش حاضر میر با نتایکه مغاگر ید يها پژوهش
که است  2،،1در سال  يوسیسوپژوهش  .باشد

 بر کاهش شاخص ياثر معنادار يخواب يبگزارش داد 
 يها پژوهش ي. بعض(27)دارد يهواز يب ياجرا يها
پژوهش حاضر را ج یهم راستا با نتا يجیز نتايگر نید

در  ميمله يها توان به پژوهش يگزارش دادند که م
در سال  مونسيس، 2669در سال  اميبولبول، 2662سال 
اشاره  2،،1ال در س زارينو  7،،1در سال  سلما، 2688

 داد ارشزـگ يدر پژوهش مارتين. (1،7،8،26،28)کرد
 نایياتو دار معني کاهش باعث يخواب يبساعت  29

روي  خستگي به رسيدن نماز و دنيـب فعاليت منجاا

  رفيــمص اکسيژن کثرادــح دــصدر ،8 با تردميل
 هر ازاي به نداتو مي دفر که اکسيژن اــب اردــ)مق

 يم قه استفاده کند(يدق یک در لهـعض کيلوگرم
 کوتاه يخواب يبآن  طـتوس هـک مکانيزمي(. 12شود)

 يورزش يتواند بر اجرا يم ساعت( 29مدت)کمتر از 
 يها از پژوهش ياريچنان که بس ذارد، همبگ ثيرات
واند ت ين امر میست. اياند واضح ن ن اشاره نمودهيشيپ

، يعصب يها ستميسجاد شده در یرات اييل تغيبه دل
و  يژن مصرفي، ضربان قلب، اکسيعروق-يعوامل قلب

 ناـــنش ،عـــقوا در (.28،2باشد) ينسبت تبادل تنفس
 بي  از ســـپ بـــقل نرباـــض هـــک هدـــش داده
 داـح روـط هـب بيشينه زیر فعاليت حين در ،بياخو
 يــب دادند ارشگز رانهمکا و رایلي، یابد مياهش ـک
 نشــکوا تضعيف هــب رــمنج دــناتو يــم بياوــخ

 نيهم در .دشو ناگهاني يها کمحر لــمقاب در بدن
عملکرد  ايجرا بر بياخو بي که شد داده ننشا مطالعه

 رسيدن ناـمز کاهش باعث و دارد منفي ثيرات يورزش
 . (26د)شو دگي ميـمانوا هـب

 ابطرـضا یشازـفا ثـباع بياخو بي که جا آن از
 يـم بياوـخ يـب از حاصل ابضطرا ینا و دشو يم

 قابترروحي و جسماني ناشي از ر اـفشایجاد  در دـناتو
 دـباش تهـشدا یياسز به نقش شناختي آسيب وورزشي 

 يخواب يبجه يکه در نت يدعملکر فتحداقل ا پس
 و تـقد جه کاهشيشود ممکن است در نت يجاد میا

لازم (. ،1باشد) لانيـعض-عصبي هماهنگيو ز ـتمرک
وهش حاضر عدم پژ يها تیبه ذکر است که از محدود

ن امکان وجود یها بود که فقط ا يکنترل خواب آزمودن
به صورت خود  ت آن رايفيزان خواب و کياشت مد

ن با يچن و هم ها بازخورد گرفت ياز آزمودن ياظهار
ت به تعداد ينگینه ويشيتوجه به نبودن دستگاه فوق ب

زمان از  طور همه ت بينگیست و، امکان انجام تيکاف
ها وجود نداشت و به نوبت در مدت زمان  يهمه آزمودن

که ورزشکاران و  نیبا توجه به ا ساعت انجام گرفت. 1
 يبر افت عملکرد ورزش يخواب يب ثيراتاتان از يمرب

ک شب یان داد پژوهش حاضر نش ينگران هستند ول
هش کامل موجب کانسبت به خواب کامل  يخواب يب

جاد یاو  يهواز يعملکرد ب يها در شاخص يمعنادار
بر بهبود  يمبن يراتييچند که تغ نشد هر يخستگ
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چنين مي  همجاد شد. یجه خواب کامل ايتعملکرد در ن
توان نتيجه گيري نمود که بي خوابي شبانه نسبت به 
خواب موجب افزایش هورمون هاي کاتابوليک 

يک تستوسترون مي کورتيزول و افزایش هورمون آنابول
 يخواب يبک شب یان کرد يتوان ب ين میا بر بناشود. 
جاد اضطراب و یا يبرا يمکن است محرک کافم کامل

ولي بر نباشد  يهواز يب ياختلال در عملکرد ورزش

نه ين زمیا که دراختلالات هورموني اثر معناداري دارد 
 باشد. يم يشتريب يها از به پژوهشين

 سپاسگزاری
 به جهتانشگاه آزاد اسلامي واحد تهران جنوب داز 
-2-،219طرح پژوهشي با شماره  اینمالي  حمایت

 تشکر و قدرداني مي گردد.، 8،-21
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Abstract 
Introduction: The aim of this study was to 

investigate the effects of sleep deprivation 

on the responses of cortisol and 

testosterone, anaerobic performance indices 

and blood lactate in active men. For this 

purpose we used active healthy subjects of 

physical education field with an average 

age of 23 ± 2.25 Height 174.5 ± 1.1 and the 

weight of 69.5 ± 7.8. 

 

Materials & methods: sleep deprivation 

was a night that was applied by reading, 

playing chess, computer game and so on. 

Cortisol and testosterone were measured by 

Liaison kit mad in England. Performance 

indicies were measured using the maximum 

Wingate anaerobic power test and blood 

lactate were measured using lactometer at 

the time of fasting, before, immediately and 

after the 5 minutes of anaerobic test. Data 

analysis using dependent and independent t 

test were evaluated. 

 

Findings: The results indicated that sleep 

deprivation than sleep leaded to significant 

increase in cortisol (p=0.03) and significant 

decrease in testosterone (p=0.01). The 

results showed that sleep than sleep 

deprivation don’t have significant 

differences in the performance of anaerobic 

power and fatigue index (p= 0.06, 0.11, 

0.21) although a slight improvement in 

performance parameters of anaerobic power 

during sleep was observed. Blood lactate 

concentration at the time immediately after 

the Wingate test in sleep phase than full and 

partial sleep deprivation showed a 

significant reduction (p=0.02). At other 

times of rest, before and 5 minutes after the 

Wingate test, no significant changes (p= 

0.061, 0.053, 0.61) were observed. 

 

Discussion & conclusions: Results of this 

study demonstrated that sleep deprivation 

didn’t have significant effects on reducing 

the anaerobic performance and fatigue in 

active subjects, but concentration lactate 

showed significant increase after sleep 

deprivation and after anaerobic exercise 

than sleep stage. These hormonal changes 

may be due to stress-induced sleep 

deprivation and sports activities. 
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