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Abstract

Introduction: The role of recovery can be effective in reducing post-exercise 
fatigue. This study aimed to compare the effects of active recovery and 
sports massage on cortisol hormone activity and blood lactate levels in semi-
professional male runners.
Methods: In this semi-experimental study, 20 semi-professional runners were 
randomly selected and divided into two groups: the active recovery group 
and the massage recovery group. Initially, blood samples were taken from 
the participants after a 12-hour fasting period to examine the variables in 
the pre-test. Then, both groups participated in a 1500-meter race, after which 
the recovery methods were applied. After blood collection, the participants 
underwent a post-test. The obtained data were analyzed using paired t-test and 
independent t-test with a significance level of less than 0.05.
Results: The results showed that cortisol levels after massage recovery did not 
significantly differ from the pre-test levels (P=0.67). However, lactate levels 
in the post-test following massage recovery were significantly higher than 
the pre-test levels (P=0.001). The cortisol levels in the active recovery group 
were significantly higher than the pre-test levels (P=0.04), and the cortisol 
levels in the post-test were significantly higher than the pre-test levels in the 
active recovery group (P=0.001). There was no significant difference in cortisol 
(P=0.48) and lactate (P=0.45) levels between the massage recovery and active 
recovery methods in semi-professional runners.
Conclusion: The results indicated that at this level of exercise intensity, there 
was no significant difference in the changes of lactate and cortisol hormones 
between the two recovery methods (active and massage).
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چکیده

مقدمه:‌دوره بازیافت )بازگشت به حالت اولیه( می تواند در کاهش خستگی بعد از فعالیت ورزشی مؤثر باشد. 
هدف از تحقیق مقایسه دو روش بازیافت فعال و ماساژ ورزشی بر فعالیت هورمون کورتیزول و لاکتات خون 

دوندگان مرد نیمه حرفه ای بود.
مواد‌و‌روش‌ها:‌در این تحقیق نیمه تجربی از بین دوندگان نیمه حرفه ای 20 نفر به تصادف انتخاب و به 
دو گروه بازیافت فعال و بازیافت با روش ماساژ انتخاب شدند. ابتدا از آزمودنی ها جهت بررسی متغیرها در 
پیش آزمون نمونه های خونی با 12 ساعت ناشتا گرفته شد، سپس دو گروه در مسابقه دوی 1500 متر شرکت 
نمودند و در پایان مسابقه بازیافت ها انجام شد. بعد از خون گیری، از آزمودنی ها پس آزمون به عمل آمد. در 

تجزیه وتحلیل یافته ها، از آزمون t همبسته و t مستقل با معنی داری کمتر از 0/05 استفاده شد. 
تفاوت  پیش آزمون  سطوح  با  ماساژ  شیوه  با  بازیافت  از  پس  کورتیزول  سطوح  داد  نشان  نتایج  یافته‌ها:‌
معنی داری نداشت )P=0/67( اما سطوح لاکتات در پس آزمون متعاقب بازیافت ماساژ، به طور معنی داری بالاتر 
از پیش آزمون بود )P=0/001(. سطوح کورتیزول آزمون گروه فعال به طور معنی داری بالاتر از سطوح آن در 
از سطوح پیش آزمون  بالاتر  پیش آزمون بود )P=0/04( و سطوح کورتیزول در پس آزمون به طور معنی داری 
گروه بازیافت فعال بود )P=0/001(. تفاوت معنی داری در دو شیوه بازیافت ماساژ و بازیافت فعال در سطوح 

کورتیزول )P=0/48( و لاکتات )P=0/45( خون دوندگان نیمه حرفه ای وجود نداشت.
نتیجه‌گیری:‌نتایج نشان داد که در این سطح از شدت تمرین، بین دو روش بازیافت )فعال و ماساژ( در 

تغییرات لاکتات و هورمون کورتیزول تفاوت معنی داری وجود ندارد.

کلمات‌کلیدی: لاکتیک اسید، هیدروکورتیزون، بازیابی عملکرد، دست ورزی ماهیچه ای اسکلتی
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مقدمه

و  تمرین  هنگام  می کنند  سعی  همیشه  ورزشکاران 
به نمایش بگذارند. در  مسابقات بهترین اجرای خود را 
این میان عوامل متعددی مانع از بروز بهترین عملکرد 
آن ها می شود. یکی از عوامل مؤثر در موفقیت عملکرد 
ورزشی عامل خستگی و مواد زائد متابولیکیِ حاصل از 
در  عامل  مهم ترین  خستگی  است.  مسابقه  یا  تمرین 
عدم توانایی فرد برای عملکرد بهتر است. دوره بازیافت 
اولیه( می تواند در کاهش خستگی  )بازگشت به حالت 
بازسازی  امکان  و  باشد  مؤثر  ورزشی  فعالیت  از  بعد 
سریع تر انرژی و دفع مواد زائد متابولیکی را در یک زمان 

کوتاه مدت به ورزشکار می دهد )1(.
که  است  منفی  بار  با  اسیدلاکتیک  مولکول  لاکتات1 
و  مغز  قرمز،  گلبول های  ماهیچه ای  سلول های  توسط 
بعضی دیگر از بافت های بدن در فاز تولید انرژی بی هوازی 
است.  پایین  معمولاً  ساخته می شود. سطح لاکتات خون 
است که خون در جریان  ای  نقطه  تولید لاکتات،  آستانه 
فراتر  تجمع  به  شروع  فزاینده  و  بالا  شدت  با  ورزش هایی 
هورمون  ترشح   .)2( می کند  خود  استراحتی  سطوح  از 
فشـار  محیطی،  )تأثیرات  استرس زا  شرایط  در  کورتیزول 
می کند.  تغییـر  غیره(  و  ورزشـی  فعالیـت  هیجـانی، 
انسان در طول روز در حال  غلظت طبیعی کورتیزول در 
دوره ای  به صورت  کورتیزول  به عبارت دیگر  است،  نوسان 
رهاسازی  با  شبانه روزی  ریتم  طریق  از  روز  هر  و  آزاد شده 
)ACTH(2 تنظیم مـی شـود )3(. کورتیزول با تأثیر روی 
فعالیت  انجام  برای  لازم  سوخت  چربی،  بافت  و  عضلات 
عمل  با  هورمون  یک  کورتیزول  می سازد.  فراهم  را  شدید 
آهسته است که به جای تنظیم ملکول آنزیم های موجود با 
تغییر انواع و میزان بعضی آنزیم ها سبب تغییر متابولیسم 
اسیدهای  آزادسازی  کورتیزول،  چربی،  بافت  در  می گردد. 
تحریک  را  ذخیره شده  گلیسرول های  آسیل  تری  از  چرب 
می نماید )4(. دوره بازیافت )بازگشت به حالت اولیه( دوره ای 
است که از پایان کار ورزشی آغاز می شود و تا رسیدن به 
آرامش متابولیکی کامل طول می کشد. این دوره در گذشته 
و امروز به شکل های مختلف مانند بازیافت فعال، غیرفعال 
و ماساژ ورزشی توسط ورزشکاران اجرا می گردد )1(. تمرین 
ورزشی سنگین باعث تولید مقادیر انبوه اسیدلاکتیک در 
عضلات اسکلتی فعال می شود که این میزان اسیدلاکتیک 
از  می تواند  و  می زند  هم  به  را  بدن  بازی  اسیدی-  تعادل 
مراحل  در  دخالت  یا  و   ATP تولید  مسیرهای  طریق 
انقباض عضله فعال باعث نقصان در اجرای ورزشی گردد. 
1. Lactate
2. Adrenocorticotropic

انرژی،  ذخایر  بازسازی  باعث  می تواند  مناسب  بازیافت 
برداشت و مصرف لاکتات تولید شده و بازگشت PH خون 
به مقادیر اولیه شود )5(. با توجه به اینکه در مورد اثر ماساژ 
لاکتات  بر  شدید  تمرینات  از  پس  کوتاه  بازیافت  دوره  در 
شده  گزارش  متناقضی  نتایج  کورتیزول،  هورمون  و  خون 
فعال  و  ماساژ  ترکیبی  بازیافت  اثربخشی  مورد  و در  است 
بازیافت  با  آن  مقایسه  و  ورزشکار  اجرای ورزشی  بهبود  در 
فعال پژوهش های کمی انجام گرفته است، می توان گفت 
تمرینات شدید  از  بازیافت که پس  مناسب ترین روش  که 
و  کورتیزول  هورمون  تنظیم  و  لاکتات  کاهش  به منظور 
بهبود عملکرد که در اجرای بعدی انجام می شود، مشخص 
نیست. شاید با شناخت بهتر و عملی تر نوع دوره بازیافت، 
از این مسئله پیشگیری کرده و امکان بازسازی انرژی را در 
زمان کمتری فراهم ساخت. آگاهی از ویژگی های دوره های 
بازیافتی و همچنین شناخت راه ها و روش هایی که بتوان با 
آن ها سریع تر به وضعیت استراحت برگشت، می تواند یکی 
از دلایل و رمز موفقیت مربیان و ورزشکان در میادین ورزشی 
باشد. لذا محقق در این پژوهش، اثر بازیافت با شیوه های 
مختلف بر کورتیزول و لاکتات دوندگان مرد نیمه حرفه ای را 

مورد بررسی قرار داده است.

مواد‌و‌روش‌ها

تحقیق  روش  و  کاربردی  تحقیقات  نوع  از  تحقیق حاضر 
نیمه تجربی بود که به شکل میدانی-آزمایشگاهی با طرح 
پیش آزمون-پس آزمون با گروه کنترل اجرا شد. قبل از اجرای 
برنامه، مشخصات تن سنجی و دموگرافیکی آزمودنی ها، با 

استفاده از ابزارهای سنجشی اندازه گیری و ثبت شد. 

جامعه آماری و حجم نمونه
ورزشکاران  از  نفر   200 را  تحقیق  این  آماری  جامعه 
استان  )دوندگان(  دومیدانی  رشته  مرد  نیمه حرفه ای 
یزد در سال 1399 تشکیل دادند. نمونه گیری به صورت 
که  بدین شکل  شد،  انجام  ساده  دسترسِ  در  تصادفیِ 
پس از اطلاع رسانی و دعوت از افراد علاقه مند و پشت سر 
گذاشتن مراحل مقدماتی، از بین دوندگان نیمه حرفه ای 
20 نفر به عنوان نمونه تحقیق گزینش شدند و این افراد 
بازیافت  گروه  نفری،   10 گروه  دو  در  تصادفی  به صورت 

فعال دویدن و ماساژ ورزشی قرار گرفتند. 

روش کار
عمقی  ماساژ  شاخه  زیر  از  سوئدی  ورزشی  ماساژ 
و  آلوئه ورا  روغن  از  استفاده  با  پائین تنه  ناحیه  عضلات 
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فدراسیون  از  معتبر  مدرک  با  حرفه ای  ماساژور  توسط 
پزشکی ورزشی کشور اجرا شد. زمانی که افراد در تمام 
مراحل مقدماتی پژوهش تأیید شدند، ابتدا خون گیری 
پیش آزمون در حالت 12 ساعت ناشتا جهت اندازه گیری 
گروه  دو  هر  ادامه  در  شد.  انجام  تحقیق  متغیرهای 
کردند  شرکت  متر   1500 دو  مسابقه  یک  در  آزمودنی 
استفاده  با  فعال  بازیافت  گروه  مسابقه  اتمام  از  بعد  و 
و  پرداختند  فعال  بازیافت  به  و کششی  آرام  دویدن  از 
گروه بازیافت به شیوه ماساژ، به مدت 15 دقیقه ماساژ 
سوئدی دریافت کردند. بلافاصله پس از اتمام بازیافت ها 
از هر دو گروه در شرایط یکسان خون گیری پس آزمون 

انجام شد، 

ملاحظات اخلاقی
این مطالعه از کمیته اخلاق معاونت پژوهشی دانشگاه 
1/17/1258908/پ،  شماره  نامه  طی  یزد  پزشکی  علوم 

تائید شده است. 

روش تجزیه وتحلیل آماری
جهت تجزیه وتحلیل یافته ها در بخش آمار توصیفی از 
میانگین و انحراف استاندارد و در بخش آمار استنباطی 
از آزمون t همبسته و t مستقل استفاده شد. همچنین 
آزمودن فرضیه ها در سطح معنی دار P>0/05 با استفاده 

از نرم افزار SPSS 21 استفاده شد.

یافته‌ها

در ابتدا میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای تحقیق 
در پیش آزمون و پس آزمون با روش آمار توصیفی انجام 

شد. نتایج آزمون t همبسته نشان داد، سطوح کورتیزول 
پس از بازیافت با شیوه ماساژ با سطوح پیش آزمون تفاوت 
معنی داری نداشته است )P=0/67 و t=0/42(. بااین وجود 
سطوح لاکتات در مرحله پس آزمون متعاقب بازیافت با 
در  آن  سطوح  از  بالاتر  معنی داری  به طور  ماساژ  شیوه 
همچنین   .)t=-24/42 و   P=0/001( بود  پیش آزمون 
نتایج آزمون t همبسته نشان داد، سطوح کورتیزول در 
پس آزمون گروه بازیافت به شیوه فعال به طور معنی داری 
بالاتر از سطوح آن در پیش آزمون بود )P=0/04 و 2/28-
=t( و سطوح کورتیزول به طور معنی داری در پس آزمون 
بود  فعال  بازیافت  گروه  پیش آزمون  سطوح  از  بالاتر 
)P=0/001 و t=-24/85(. نتایج آزمون t مستقل جهت 
بررسی تفاوت بین گروه ها نشان داد تفاوت معنی داری 
در دو شیوه بازیافت به شیوه ماساژ و بازیافت به شیوه 
فعال در سطوح کورتیزول )P=0/48 و t=0/72( و لاکتات 
نیمه حرفه ای  دوندگان  خون   )t=0/76 و   P=0/45(

مشاهده نشد )جداول 1 و 2(.

بحث

کورتیزول  سطوح  که  داد  نشان  حاضر  تحقیق  نتایج 
سطوح  از  بالاتر  همچنان  فعال  بازیافت  متعاقب 
ولی،  بود  فعال  شیوه  به  بازیافت  گروه  در  پیش آزمون 
سطوح لاکتات در هر دو شیوه بازیافت تفاوت معنی داری 
نداشت. همچنین تفاوت معنی داری در سطوح کورتیزول 
نشان  ماساژ  و  فعال  بازیافت  و  ماساژ  متعاقب  دو گروه 
و  کاتابولیک3  هورمـون  یـک  کـورتیزول  نشد.  داده 
تنظــیم  در  عمـده  به طور  کـه  است  استروییدی4 
متابولیســم و پاسـخ هــای بــدن بــه اســترس 

3. Katabolic
4. Stroidal 

جدول‌1.‌نتایج آزمون t وابسته جهت بررسی تفاوت های پیش آزمون و پس آزمون کورتیزول و لاکتات در دوندگان نیمه حرفه ای

سطح‌معنی‌داریدرجه‌آزادیعدد‌tمیانگین±انحراف‌استاندارد

بازیافت به 
شیوه ماساژ

کورتیزول
2/36±13/28پیش آزمون

0/4290/67
3/46±13/93پس آزمون

لاکتات
0/60±5/73پیش آزمون

-24/4290/001
1/06±15/59پس آزمون

بازیافت به 
شیوه فعال

کورتیزول
0/72±5/63پیش آزمون

-2/2890/04
1/13±15/93پس آزمون

لاکتات
2/71±13/05پیش آزمون

-24/8590/001
3/80±14/95پس آزمون
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در  آن  افـزایش  امـا  است.  درگیر  تمرینی  فشارهای  و 
کـه  می شـود  مشـکلاتی  بروز  سبب  طولانی مدت، 
مهم ترین آن ها مشـکلات سیسـتم ایمنـی و تخریـب 
در   )1390( همکاران  و  لیموئی   .)6( است  پروتئین 
تحقیقی به بررسی مقایسه تأثیرات تمرین درمانده ساز 
بر غلظت تستوسترون وکورتیزول سرم در دو نوبت صبح 
و عصر در ورزشکاران دختر پرداختند. نتایج نشان داد که 
مقادیر تستوسترون و نسبت تستوسترون به کورتیزول 
اما  در دو نوبت صبح و عصر تفاوت معناداری نداشت، 
یک جلسه تمرین درمانده ساز در دو نوبت صبح و عصر 
این  داد.  نشان  معناداری  کاهش  کورتیزول  سطح  بر 
محققان نتیجه گرفتند که یک جلسه تمرین وامانده ساز، 
نمی تواند بر سطح هورمون تستوسترون و نسبت آن با 
کورتیزول سرم اثرگذار باشد، درحالی که ممکن است بر 
داشته  اثرمعنی داری  به تنهایی  کورتیزول  مقدار  کاهش 
تحقیقات   .)3( شود  آن  مقدار  کاهش  موجب  و  باشد 
اثر بازیافت بر کورتیزول، صورت نگرفته  زیادی در مورد 
همکاران  و  خویبیاری  مسعود  تحقیق  نتایج  در  ولی 
)1389( نشان داده شده است که بین اثر دو نوع بازیافت 
مردان  خون  کورتیزول  تغییرات  بر  غیرفعال  و  فعال 
همچنین  ندارد.  وجود  معناداری  تفاوت  کرده،  تمرین 
در  ورزشـی  علوم  پژوهشگران  و  مربیان  و  ورزشکاران 
تـا  به طور گسترده تلاش می کنـنـد  سـراسـر جهان 
اوج عملکرد  به  ورزشـکـاران در مسابقات ورزشی مهم 
اجرای  بر  برسند )7(. شناخت دقیق عوامل مؤثر  خود 
ورزشی به مربیان کمک می کند تا برنامه های تمرینی 
)6(. در  نمایند  یافته های علمی طرح ریزی  اساس  بر  را 
مطالعه ای اثر دو نوع برنامه بازگشت بـه حالـت اولیـه 
فعال و غیرفعال بر تغییرات اسیدلاکتیک خـون ناشی 
از یـک ورزش شدید بیشینه بررسی شد. نتایج نشان داد 
که بعد از 12 دقیقه برنامه بازیافت در هر گروه، کاهش 
تفاوت  گروه  دو  این  بین  خون  اسـیدلاکتیک  میـزان 
این  به  بـا مطالعـه رفتار لاکتات  معنی داری نداشت و 
بازیافت فعال جهت  انجـام برنامـه  نتیجه رسیدند که 
طولانی تـر  زمان  در  می بایست  لاکتات  سریع تر  دفع 
و  اراضی  حمید  تحقیق  در  شود.  انجام  دقیقه   12 از 
همکاران )1390( آمده است که برخلاف این باور عمومی 

بازیافت غیرفعال است، نشان  از  بازیافت فعال بهتر  که 
دادند که انجام تمرینات کششی به عنوان بازیافت فعال 
نمی تواند موجب بهبود عملکردهای بعدی در تمرینات 
با وزنه شود. در آن تحقیق، به طورکلی افت بیشتری در 
توانایی حفظ تکرارها در گروه بازیافت فعال، در مقایسه 
افت  مشاهده شد. همچنین،  غیرفعال  بازیافت  گروه  با 
در  فشار  درک  افزایش  و  لاکتات  تجمع  افزایش  با  اجرا 
گروه بازیافت فعال همراه بود. شاید بازیافت با مدت زمان 
محیط های  در  است  ممکن  اما،  باشد  اثربخش  بیشتر 
ورزشی و مسابقه، بازیافت بیش از سه دقیقه امکان پذیر 
ابهامات  به  دقیق تر  پاسخگویی  برای  بنابراین،  نباشد؛ 
درگیر،  سازوکارهای  و  فعال  بازیافت  مورد  در  موجود 
انجام تحقیقات بیشتر الزامی است )5(. مطالعه حبیب 
مقصودی )1398( با مقایسه اثر روش های بازیافت فعال 
و غیرفعال بر تغییرات فشارخون سیستولی، دیاستولی 
و ضربان قلب، پس از دو 1600 متر در پسران دانش آموز 
و  فعال  روش های  بین  داد،  نشان  راهنمایی  سوم  پایه 
غیرفعال بر تغییرات فشارخون سیستولی، دیاستولی و 
ضربان قلب، پس از دو 1600 متر در پسران دانش آموز 

پایه سوم راهنمایی تفاوتی وجود نداشت )8(.
در مطالعه دیگری نـشان داده شد که بازیافت فعال 
تأثیری بر میزان اسیدلاکتیک خون بعد از یـک فعالیـت 
از عواملی که  نـدارد )9(. یکی  خسته کننده و شـدید 
انرژی  بازسازی ذخایر  تولید شده،  باعث کاهش لاکتات 
و میوگلوبین5 و درنتیجه تسریع بازگشت به حالت اولیه 
می شود، افزایش جریان خون حین بازیافت است. به این 
منظور محققان انجام فعالیت با شدت کم بازیافت فعال 
به  تحقیقی  در   .)10( می دانند  مفید  بازیافت  حین  را 
ملایم،  )شنای  اولیه  حالت  به  روش  سه  تأثیر  مقایسه 
نشستن و ماساژ ورزشی( بر ضربان قلب و لاکتات خون 
شناگران بزرگسال پرداختند. نتایج نشان داد که )برگشت 
لاکتات  سطح  بر  )نشستن(  غیر-فعال  اولیه  حالت  به 
خون آزمودنی ها اثر معنادار ندارد. برگشت به حالت اولیه 
غیرفعال )نشستن و ماساژ ورزشی( و فعال )شنای ملایم( 
بر سطح لاکتات خون آزمودنی ها اثر معنادار دارد. بین 
برگشت به حالت اولیه غیرفعال )ماساژ ورزشی( و فعال 
)شنای ملایم( بر سطح لاکتات خون آزمودنی ها و بین 
5. Myogobin 

جدول‌2. نتایج آزمون t مستقل جهت بررسی تفاوت سطوح کورتیزول و لاکتات در گروه های تحقیق

سطح‌معنی‌داریدرجه‌آزادیtمتغیر

0/72180/48کورتیزول

0/76180/45لاکتات
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روش های مختلف برگشت به حالت اولیه بر سطح لاکتات 
خون و تعداد ضربان قلب آزمودنی ها و تعداد ضربان قلب 
آزمودنی ها تفاوت معنادار وجود دارد. این محققان نتیجه 
گرفتند که با توجه به تأثیر معنادار و بیشتر شنای ملایم 
بر کاهش سطح لاکتات خون و همچنین تأثیر معنادار 
قلب،  ضربان  تعداد  کاهش  بر  ورزشی  ماساژ  مفیدتر  و 
به مربیان و ورزشکاران توصیه می شود برای برگشت به 
حالت اولیه سریع تر، از این روش ها استفاده کنند )11(. 
ملک زاده و همکاران )1392( در تحقیقی به بررسی تأثیر 
برخی  بر  شدید  فعالیت  از  پس  بازیافت  مختلف  انواع 
پسر  دانشجویان  در  روانشناختی  و  فیزیولوژیکی  عوامل 
تأثیرگذاری  میزان  که  داد  نشان  نتایج  پرداختند.  فعال 
بازیافت  خون،  لاکتات  پاک سازی  در  ترکیبی  بازیافت 
ترکیبی و غیرفعال در بهبود اوج توان، بازیافت ترکیبی 
حداقل  در  فعال  و  ترکیبی  بازیافت  توان،  میانگین  در 
توان، بازیافت ترکیبی فعال و ماساژ ورزشی در شاخص 
میزان  در  ورزشی  ماساژ  و  ترکیبی  بازیافت  خستگی، 
دیگر  از  بیشتر  توانمندی  احساس  و  خستگی  درک 
که  گرفتند  نتیجه  محققان  این  است.  بازیافت  انواع 
پاک سازی  در  را  تأثیر  بیشترین  ترکیبی  بازیافت  اجرای 
لاکتات خون و بهبود عملکرد بی هوازی، درک خستگی و 
احساس توانمندی نسبت به بازیافت فعال، ماساژ ورزشی 
و غیرفعال داشت )10(. رشیدی و همکاران )1389( در 
تحقیقی به بررسی اثر بازیابی فعال و غیرفعال بر میزان 
فعالیت  یک  از  بعد  مرد  ورزشکاران  خون  اسیدلاکتیک 
نتیجه  محققان  این  پرداختند.  شدید  خسته کننده 
گرفتند که بازیابی حالت اولیه از طریق فعالیت نسبت 
به حالت غیرفعال اثرات بهتری دارد. هم چنین، چنانچه 
شدت فعالیت در دوره بازیابی حالت اولیه به میزان 60 
درصد حداکثر ضربان قلب باشد، تأثیر بهتری در میزان 
کاهش اسیدلاکتیک خون دارد )9(. همت فر و همکاران 
و متناوب  تأثیر دوره های کوتاه مدت  بررسی  به   )1388(
دو نوع برگشت به حالت اولیه فعال و غیرفعال بر سطح 
لاکتات خون در مردان صخره نورد شهر بروجرد پرداختند. 
نتایج نشان داد که بین برگشت به حالت اولیه فعال و 
غیرفعال در مقدار لاکتات اختلاف معنی داری وجود دارد. 
این محققان نتیجه گرفتند که بعد از هر دوره برگشت 
به حالت اولیه فعال, صخره نوردان صعود بعدی را با مقدار 
لاکتات کمتری نسبت به برگشت به حالت اولیه غیرفعال 
شروع کردند )1(. گائینی و ظفری )1384( در تحقیقی 
اولیه  حالت  به  بازگشت  برنامه  دو  مقایسه  بررسی  به 
)فعال و غیرفعال( بر تغییرات لاکتات خون ناشی از یک 
فعالیت شدید درمانده ساز پرداختند. نتایج نشان داد که 

بین دو برنامه بازیافت فعال و غیرفعال در دقیقه های 5 
و 12 بر تغییرات لاکتات خون ناشی از یک ورزش شدید 
و درمانده ساز تفاوت معناداری وجود ندارد )12(. رمضانی 
و همکاران )1382( در تحقیقی به بررسی تأثیر روش های 
بازیافت فعال و غیرفعال بر سطح لاکتات خون و ضربان 
فعالیت شدید غیرهوازی در شناگران  از یک  قلب پس 
نخبه پرداختند. نتایج نشان داد که برای بازگشت سریع 
شناگران به حالت اولیه، بازیافت فعال نسبت به بازیافت 
غیرفعال در کاهش سطح لاکتات خون مناسب تر است. 
شدت فعالیت در دوره بازیافت فعال برای شناگران 15 تا 
20 سال، 55 تا 65 درصد از رکورد صد متر برای شناگران 
12 تا 14 سال، 30 تا 45 درصد از رکورد 100 متر توصیه 
می شود. )13(. ویلت شایر و همکاران )2009( به بررسی 
تأثیر ماساژ ورزشی بر بازیافت بعد از تمرین جهت بهبود 
خون  جریان  افزایش  کمک  به  اسیدلاکتیک  پاک سازی 
دقیقه  دو  انجام  از  بعد  آزمودنی ها  پرداختند.  عضله 
انقباض  بیشینۀ  درصد   40 با  دست  با  گرفتن  تمرین 
ماساژ  یا  و  غیرفعال  یا  فعال  بازیافت  دقیقه   10 ارادی، 
ماساژ  که  گرفتند  نتیجه  محققان  این  کردند.  دریافت 
طریق  از  قدرتی  تمرین  دنبال  به  را  لاکتات  پاک سازی، 
ممانعت از جریان خون تضعیف می کند )14(. اراضی و 
همکاران )1390( اثر بازیافت فعال و غیرفعال بر توانایی 
نوبت های  بین  و درک فشار  تکرار، مقدار لاکتات  حفظ 
فعالیت مقاومتی را بررسی نمودند. 18 مرد تمرین کرده 
را  پا  اسکات  و  در دو جلسه مجزا، حرکات پرس سینه 
چهار نوبت با وزنه ای معادل 75 درصد یک تکرار بیشینه 
نشان  پژوهش  این  کردند،  اجرا  واماندگی  حد  سر  تا 
مقایسه  در  کششی(،  )تمرینات  فعال  بازیافت  می دهد 
کاهش  تکرار،  حفظ  بهبود  باعث  غیرفعال  بازیافت  با 
 لاکتات خون و میزان درک فشار بین نوبت های تمرین

 مقاومتی نمی شود )5(.

محدودیت‌ها

همگی  طرح  در  شرکت کنندگان  اینکه  به  توجه  با 
ورزشکار مرد نیمه حرفه ای و علاقه مند بودند، محدودیت 
شرایط  کنترل  اما  داشت،  وجود  کمتری  مشکلات  و 
محیطی و حال روحی و روانی نمونه های انسانی، غیر 

قابل کنترل بود. 

نتیجه‌گیری‌

از  بعد  آنکه  وجود  با  که  داد  نشان  تحقیق  این  نتایج 
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تمرین ورزشی، باید بازیافت فعال انجام شود اما در این 
)نرم  بازیافت  روش  نوع  دو  بین  تمرین،  از شدت  سطح 
دویدن، ماساژ( در تغییرات فاکتورهای لاکتات و هورمون 
کورتیزول تفاوت معنی داری وجود نداشت که دلیل آن 
می تواند مدت زمان تمرین، شدت تمرین و یا غیرحرفه ای 

بودن ورزشکاران باشد.
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