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 خلاصه  

این  هدف  مقدمه: تناوبي    پژوهش  از  تمرین  برنامه  یک  تأثیر  بالابا  بررسي  شاخص شدت  های  بر 

 . بودنظامیان آمادگي جسماني 

کار:  ن   ک یپژوهش    نیا  روش  پ  يشیآزما  مهیمطالعه  طرح  گروه   ش یبا  و  آزمون  پس  های  آزمون، 

آزما و  آماری  .  باشدي م  يشیکنترل  از    شاملجامعه  آماری  مي  نظامي  کارکنانگروهي  نمونه  باشد. 

تعیین شد. حجم نمونه با    GPowerتحقیق براساس معیارهای ورود به تحقیق و با استفاده از نرم افزار  

نفر    30(  0./5و سطح معني داری    95/0، توان آماری  45/0)اندزه اثر    Gpowerاستفاده از نرم افزار  

ابزار شدند.  تقسیم  آزمایشي  و  کنترل  گروه  دو  به  ساده  تصادفي  صورت  به  و  را  های  تعیین  تحقیق 

  افزار نرمتمام عملیات آماری پژوهش با استفاده از  ، آزمون کوپر تشكیل دادند.  آزمون پرش سارجنت

SPSS  0/ 05   داریسطح معنيبا  25نسخه>p شد در نظر گرفته . 

که    نتایج: داد  نشان  تحقیق  نمره نتایج  کنترل  گروه  دو  آزمون  پس  یهاتفاوت  و  متغیر  تجربي  برای 

 (.p≤001/0)معنادار است   و توان تنفسي-استقامت قلبي

توان   و تنفسي–در ارتقای عملكرد قلبي HIITتمرینات  که  است  آن بیانگر هایافته این :گیرینتیجه 

 . است اثربخش عضلاني

 توان ، شدت بالا، آمادگي جسماني با  تمرین تناوبي کلمات کلیدی:
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 مقدمه 
عملكرد   در  کلیدی  نقش  نظامي  نیروهای  جسماني  آمادگي 

ایفا   رواني  و  جسماني  فشارهای  با  مقابله  توانایي  و  رزمي 

کند و یكي از عوامل اساسي در حفظ کارایي عملیاتي به  مي

مي )شمار  پژوهش 1رود  مي(.  نشان  توانایي ها  که  های  دهند 

انعطاف و  استقامت  عضلاني،  قدرت  از  هوازی،  پذیری 

(.  2شوند )های حیاتي آمادگي جسماني محسوب ميشاخص

بالادر سال با شدت  تناوبي  تمرینات  اخیر،   (HIIT) های 

شاخص به  این  سریع  ارتقای  برای  مؤثر  رویكردی  ها عنوان 

است گرفته  قرار  توجه  شامل   HIIT تمرینات.  مورد 

با  دوره  همراه  بالا  بسیار  شدت  با  بدني  فعالیت  کوتاه  های 

ادوره  هدف  های  با  و  هستند  غیرفعال  یا  فعال  ستراحت 

بي و  هوازی  ظرفیت  مدتافزایش  در  محدود  هوازی  زمان 

مي )طراحي  که3شوند  است  شده  سبب  ویژگي  این   .) 

HIIT   در بالاتری  اثربخشي  سنتي،  تمرینات  با  مقایسه  در 

 .زمان کمتر داشته باشد

مهم  از  مزایاییكي  و  HIIT ترین  هوازی  ظرفیت  بهبود   ،

مصرفي اکسیژن  حداکثر  که   (VO₂max) افزایش  است 

قلبي عملكرد  ارتقای  به    های فعالیت   تحمل  و   تنفسي–منجر 

 نظامي  نیروهای   برای   که  عاملي  شود؛مي  مدتطولاني 

با   HIIT ترکیب  این،  بر  علاوه (.  2)  دارد   حیاتي  اهمیت 

تواند موجب افزایش قدرت و استقامت  تمرینات مقاومتي مي

فعالیت  در  خستگي  کاهش  و  شدید  عضلاني  فیزیكي  های 

 (. 4)   شود

بي  انجام  توان  قابلیت  و  انفجاری  قدرت  شامل  هوازی، 

کوتاه فعالیت تمریناتهای  تأثیر  تحت  نیز  شدید،   مدت 

HIIT  ميبه بهبود  معناداری  نوع  طور  این  زیرا  یابد، 

را   اکسیژن  حضور  بدون  انرژی  تولید  ظرفیت  تمرینات 

مي )افزایش  همچنین،  3دهند   .)HIIT  مصرف افزایش  با 

مؤثری در کاهش چربي  نقش  متابولیسم،  تحریک  و  انرژی 

کند که برای کارایي رزمي بدن و بهبود ترکیب بدني ایفا مي 

 (.5) های جسماني اهمیت داردو پیشگیری از آسیب 

مزایای دیگر  صرفه مي HIIT از  به  زمان  توان  در  جویي 

به  کرد؛  اما گونه اشاره  کوتاه  تمریني  اجرای جلسات  که  ای 

سازگاری بیشترین  به  دستیابي  امكان  های  پرفشار، 

سازد فیزیولوژیک را در شرایط محدودیت زماني فراهم مي

های آمادگي (. به همین دلیل، این نوع تمرینات در برنامه 3)

جسماني نیروهای مسلح کشورهای مختلف، از جمله ایالات  

به  استرالیا،  و  بهبود  متحده  در  مثبتي  نتایج  و  شده  گرفته  کار 

های عضلاني گزارش شده  عملكرد فیزیكي و کاهش آسیب 

 (. 6)  است

در ایران نیز، با توجه به الزامات عملیاتي نیروی زمیني ارتش  

بهره  )نزاجا(،  ایران  اسلامي  تمریناتجمهوری  از   گیری 

HIIT ارتقای  مي برای  کارآمد  و  علمي  راهكاری  تواند 

جسماني   ازاین  نظامیانآمادگي  پژوهش  باشد.  هدف  رو، 

بالا بر   با شدت  حاضر بررسي تأثیر یک دوره تمرین تناوبي 

 نظاميهای آمادگي جسماني و توان رزمي کارکنان  شاخص

مي که  نتایجي  برنامه است؛  طراحي  مبنای  تمریني  تواند  های 

 .کشور قرار گیرد نظاميعلمي و اثربخش در نیروهای 

 

 روش کار

ن  کیپژوهش    نیا پ  تجربي  مهیمطالعه  طرح    ش یبا 

گروه  و  آزمون  پس  و  های  آزمون،    تجربي کنترل 

شامل  .  باشديم پژوهش  آماری  باشد.  مي  نظامیانجامعه 

نمونه آماری تحقیق براساس معیارهای ورود به تحقیق و  

افزار   نرم  از  استفاده  )تجربي،    GPower  2با  گروه 

افزار   نرم  از  استفاده  با  نمونه  حجم  شد.  تعیین  کنترل( 

Gpower    اثر آماری  45/0)اندزه  توان  و سطح    95/0، 

( تعیین و به صورت تصادفي ساده به دو  0./5معني داری  

تقسیم شدند.   و آزمایشي  کنترل  های ورود  ملاک گروه 

به پژوهش شامل شرایطي بودند که اطمینان حاصل شود  

کنندگان توانایي و شرایط لازم برای حضور مؤثر  شرکت

ابزارهای پژوهشي   به  در تمرینات ورزشي و پاسخگویي 

 45تا    20ها عبارت بودند از: سن بین  را دارند. این ملاک 
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شده   تأیید  و  مناسب  جسماني  سلامت  وضعیت  سال، 

بیماری  به  ابتلا  عدم  نظامي،  پزشک  یا  توسط  مزمن  های 

و  محدودیت  شود،  تمرینات  انجام  مانع  که  های حرکتي 

ماه گذشته.    6دیدگي یا جراحي در  نداشتن سابقه آسیب 

عدم   پژوهش،  در  شرکت  برای  کتبي  رضایت  همچنین، 

روش یا  داروها  از  همزمان  بر  استفاده  مؤثر  درماني  های 

سلامت روان یا آمادگي جسماني و تعهد به حضور منظم  

هفته  هشت  دوره  طول  دیگر  در  از  نیز  تمرینات  ای 

بودندملاک به  ملاک   .های ورود  مطالعه  از  های خروج 

شرکت سلامت  حفظ  علمي  منظور  اعتبار  و  کنندگان 

بیماری داده  به  ابتلا  موارد شامل  این  شد.  تعریف  های  ها 

آسیب  تحقیق،  دوره  طول  در  مزمن  یا  یا  حاد  دیدگي 

تمریني  دوره  ترک  یا  حضور  عدم  و  جسمي،  ناتواني 

از   پروتكل   2بیش  کل  در  عدم    جلسه  همچنین،  بود. 

شرکت رضایت  یا  مطالعه،  همكاری  ادامه  در  کننده 

روان  داروهای  بر  مصرف  تأثیرگذار  داروهای  یا  گردان 

برنامه در  شرکت  و  رواني  یا  جسماني  های  عملكرد 

فعالیت  یا  مطالعه  تمریني  پروتكل  از  خارج  ورزشي  های 

مي دیگر  که  از  کند،  مخدوش  را  نتایج  توانست 

 .شدندهای خروج محسوب ميملاک

به   پژوهش،  این  داده در  گردآوری  ارزیابي منظور  و  ها 

ویژگي شاخصدقیق  و  فردی  جسماني  های  های 

مجموعه شرکت از  آزمون کنندگان،  و  ابزارها  از  ها ای 

شناختي منظور، برگه اطلاعات جمعیتاستفاده شد. بدین 

و   تأهل  وضعیت  جنس،  سن،  نظیر  متغیرهایي  ثبت  برای 

به کار رفت. همچنین، پرسشنامه سابقه   سطح تحصیلات 

و   عمومي  سلامت  وضعیت  بررسي  جهت  پزشكي 

بیماری محدودیت شناسایي  یا  احتمالي  ها  های 

آمادگي شرکت ارزیابي  برای  گردید.  تكمیل  کنندگان 

پارکیو جسماني  آمادگي  پرسشنامه  از  بدني،   فعالیت 

(PAR-Q  و پرسشنامه تندرستي و فعالیت بدني استفاده

گیری وزن بدن با استفاده از ترازوی دیجیتالي  شد. اندازه 

گرم و    0/1با دقت   HL400 و مدل AND با مارک

 (SECA) گیری قد با دستگاه قدسنج مارک سگااندازه 

به  گرفت.  انجام  آلمان  در  ساخت  زمان  سنجش  منظور 

توان اجرای آزمون با مارک شرکت  از کرنومتر  آزما ها، 

قلبي استقامت  ارزیابي  برای  ادامه،  در  شد.  –استفاده 

آزمون کوپر و برای سنجش توان انفجاری اندام    تنفسي،

   تحتاني، آزمون پرش عمودی سارجنت اجرا گردید 

 آزمون کوپر 

از  VO₂max برآورد  و  تنفسي–سنجش استقامت قلبي

آزمون   اندازه دقیقه  12طریق  شامل  کوپر  گیری ای 

تند در  بیشترین مسافت طي  رفتن  راه  یا  شده طي دویدن 

از    12مدت   پس  آزمودني  شروع،  از  پیش  است.  دقیقه 

یک   آزمون،  روش  و  هدف  کامل  توضیح  دریافت 

ای شامل دویدن آرام، حرکات  دقیقه 15تا  10کردن گرم

مي انجام  سبک  کشش  و  رعایت  پویا  همچنین  دهد. 

آزمون ضروری است؛ از جمله پرهیز از  های پیش توصیه 

در   شدید  غذای    24فعالیت  نخوردن  گذشته،  ساعت 

در   کافي   3–2سنگین  مصرف  آزمون،  از  پیش  ساعت 

آب طي ساعات قبل و بررسي موارد منع نسبي مانند درد  

آسیب   یا  بالا  بسیار  خون  فشار  سرگیجه،  سینه،  قفسه 

به  آزمون  اجرای  حاد.  گام عضلاني  انجام  به صورت  گام 

ميمي قرار  شروع  خط  روی  آزمودني  با  شود:  و  گیرد 

شود. فرد  دقیقه فعال مي  12فرمان »شروع« کرنومتر روی  

و   کند  را طي  ممكن  مسافت  بیشترین  این مدت  در  باید 

  9،  6،  3های  ناظر مسافت هر دور را ثبت کرده و در زمان 

باقي   11و   برای کنترل سرعت اعلام  دقیقه زمان  مانده را 

پایان  مي با  و    12کند.  شده  داده  »ایست«  فرمان  دقیقه 

مي توقف  نقطه  همان  در  دقیق  آزمودني  مسافت  تا  کند 

طي  اضافي  فاصله  و  کامل  دورهای  شده شامل 

سردکردن  اندازه  وارد  سپس  شود،  ای  دقیقه   5گیری 
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طيمي مسافت  مجموع  برابر  آزمون  نمره  در  شود.  شده 

اگر آزمودني    12 برای مثال  )بر حسب متر( است؛  دقیقه 

متر نیز اضافه    50متری را طي کرده و    400دور پیست    6

متر خواهد بود. بر اساس فرمول    2450بدود، نمره نهایي  

کوپر،   رابطه    VO₂maxدکتر  از 

میلي بر  برحسب  لیتر 

 .شودکیلوگرم در دقیقه محاسبه مي

 آزمون پرش سارجنت

سارجنت  پرش  روش  آزمون  معتبرترین  از  های یكي 

به  و  است  تحتاني  اندام  انفجاری  توان  صورت  سنجش 

های ورزشي، تحقیقات علوم ورزشي و  گسترده در رشته 

ميارزیابي استفاده  جسماني  آمادگي  این  های  در  شود. 

ایستد و با  آزمون، آزمودني ابتدا در کنار دیوار صاف مي

نقطه  بیشترین  خود  مسلط  حالت  دست  در  که  را  ای 

مي به ایستاده  کند،  لمس  ایستاده تواند  ارتفاع   عنوان 

ميعلامت وضعیت  گذاری  گرفتن  از  پس  سپس  کند. 

حرکت آماده  یک  در  و  کرده  خم  را  زانوها  پرش، 

پرش مي بالا  به سمت  نقطه  انفجاری  بالاترین  در  و  کند 

مي دیوار  به  را  خود  انگشتان  نوک  تفاوت  دوباره  زند. 

لمس نقطه  ایستاده،  میان  ارتفاع  و  پرش  زمان  در  شده 

دهد. معمولاً آزمون دو  ارتفاع پرش عمودی را نشان مي

تكرار مي بار  سه  به تا  بهترین رکورد  و  نتیجه  شود  عنوان 

مي گرفته  نظر  در  دلیل  نهایي  به  آزمون  این  گردد. 

سهولت اجرا، نیاز کم به تجهیزات و روایي و پایایي بالا،  

رایج  از  انفجاری  یكي  قدرت  ارزیابي  برای  ابزارها  ترین 

است سریني  و  همسترینگ  چهارسر،    .عضلات 

ارتفاع  نمره  اختلاف  اساس  بر  آزمون  این  گذاری 

مي لمس انجام  ایستاده  ارتفاع  و  پرش  در  و  شده  شود 

سانتي  حسب  بر  آن  ميمقدار  گزارش  امتیاز  متر  شود. 

نشان  به بالاتر  است.  بیشتر  انفجاری  توان  طور  دهنده 

از   کمتر  پرش  بزرگسالان،  برای  متر سانتي   35معمول، 

ضعیف،  نشان  انفجاری  توان  متر سانتي  50تا    35دهنده 

متوسط،   پرش  سانتي  60تا    50توان  و  خوب  توان  متر 

محسوب  سانتي  60بالای   عالي  عملكرد  بیانگر  متر 

مانند گرممي نكاتي  استفاده  شود. رعایت  مناسب،  کردن 

علامت  برای  گچ  عمودی  از  از  اطمینان  و  دقیق  گذاری 

است.   ضروری  معتبر  نتایج  به  دستیابي  برای  پرش  بودن 

در   اتكا  قابل  و  استاندارد  ابزارهای  از  یكي  آزمون  این 

های علوم ورزشي برای سنجش توان  نامه فصل سوم پایان

 .رودانفجاری اندام تحتاني به شمار مي

 ( HIIT)  پروتکل تمرینات تناوبی با شدت بالا

این پژوهش بر اساس دستورالعمل بوجیت  های معتبر  در 

( لارسن  سه  (  2013و  شامل  تمرین  جلسه  شد.  طراحي 

کردن، فاز اصلي و سردکردن. در آغاز، بخش بود: گرم 

گرمآزمودني یک  شامل  دقیقه   10کردن  ها  دقیقه    5ای 

درصد ضربان قلب بیشینه،    50تا    40دویدن آرام با شدت  

کردن    3 باز  و  اسكات  و  مانند لانج  پویا  دقیقه حرکات 

تا    2مفاصل، و   درصد ضربان    65دقیقه دویدن تدریجي 

برای فعالیت شدید آماده   بدن  تا  انجام دادند  بیشینه  قلب 

 .شود

به  تمرین  اصلي  تناوب فاز  دقیقه صورت  یک  با  های  ای 

ها  های اول تا دوم، آزمودني شدت بالا اجرا شد. در هفته 

درصد ضربان    90تا    85ای با شدت  تكرار یک دقیقه  10

دقیقه   یک  تكرار  هر  بین  و  دادند  انجام  بیشینه  قلب 

شدت   با  فعال  قلب    60تا    50استراحت  ضربان  درصد 

تعداد تكرارها  بیشینه داشتند. در هفته  پنجم،  های سوم تا 

درصد افزایش یافت. در    95تا    90نوبت و شدت به   12به  

تناوبهفته  تعداد  هشتم،  تا  ششم  به  های  و    15ها  نوبت 

به   تمرین  بیشینه    100تا    90شدت  قلب  ضربان  درصد 

ضربان از  استفاده  با  تمرین  شدت  مقیاس  رسید.  و  سنج 

فشار فرمول   Borg (17–19) درک  و  شد  کنترل 

 .سن برای تخمین ضربان قلب بیشینه به کار رفت-220
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آزمودني  جلسه،  هر  پایان  سردکردن  در  یک    ۷تا    5ها 

اصلي  دقیقه  عضلات  کشش  و  آرام  رفتن  راه  شامل  ای 

انجام   لگن(  فلكسور  و  دوقلو  همسترینگ،  )چهارسر، 

دقیقه بود و هر    25تا    20دادند. مدت زمان کل هر جلسه  

شد. رعایت اصول ایمني  هفته سه جلسه تمریني انجام مي

در   تمرین  از  پرهیز  سلامت،  وضعیت  ارزیابي  شامل 

سینه یا سرگیجه، و توقف تمرین  صورت وجود درد قفسه 

 در صورت بروز علائم غیرطبیعي الزامي بود

 

 روش آماری 

  ي وزنهای  پس از کسب اطمینان از طبیعي بودن توزیع داده 

بررسي تجانس    ی اسمیرنوف، برا  -با آزمون کولموگروف

تحلیل  -انسیوار از  سپس  شد.  استفاده  لوِن  آزمون  از  ها 

برا داده   گروهي  نیب  راتییتغ  ی کوواریانس   يکم  یهادر 

استفاده شد. تمام عملیات آماری پژوهش با استفاده از نرم  

در نظر   P<05/0  داریو سطح معنی 25نسخه   SPSSافزار 

 .گرفته شد

 

 نتایج

حاضر    نمونه  پژوهش  ساله    45تا    20مرد    30شامل  آماری 

کنترل    نظامیان گروه  یک  و  آزمایش  گروه  دو  در  که  بود 

های جمعیت شناختي ارائه  یافته   1. در جدول  جایگزین شدند

 . شده است

 ی جمعیت شناختي مربوط به افراد گروه آزمایش و کنترل در پیش آزمون و پس آزمونهاداده . 1جدول 

 متغیر 
 گروه کنترل گروه تجربي

p-value 
 انحراف معیار میانگین  انحراف معیار میانگین 

 6۷3/0 92/5 95/35 54/4 88/33 سن

 ۷3۷/0 66/3 14/1۷9 83/2 69/1۷8 قد

 123/0 01/4 63/۷۷ 84/3 22/۷8 وزن پیش آزمون 

 081/0 8۷/3 50/۷8 48/3 29/۷5 وزن پس آزمون

 314/0 34/1 20/24 66/1 52/24 شاخص توده بدني پیش آزمون 

 661/0 08/1 46/25 50/1 60/23 شاخص توده بدني پس آزمون 

نشان داده شده است، میانگین سني    1همانطور که در جدول  

شرکت معیار(  گروه کننده )انحراف  در   88/33تجربي     ها 

کنترل  54/4) در  و  قد  92/5)  95/35(،  میانگین  بود.   )

شرکت معیار(  گروه )انحراف    69/1۷8تجربي     کنندگان 

(  بود. میانگین نمرات  966/3)  14/1۷9(، و در کنترل  83/2)

  کنندگان در گروه پیش آزمون وزن )انحراف معیار( شرکت

کنترل  84/3)  22/۷8تجربي    در  و  بود.  01/4)  63/۷۷(،   )

شرکت معیار(  )انحراف  وزن  آزمون  پس  نمرات  -میانگین 

گروه  در  کنترل 48/3)  ۷5/ 29تجربي     کنندگان  در  و   ،)

بود. 3/ 8۷)  50/۷8 شاخص    (  آزمون  پیش  نمرات  میانگین 

تجربي     کنندگان در گروه توده بدني )انحراف معیار( شرکت

کنترل  50/1)  52/24 در  و  میانگین  34/1)  20/24(،  بود.   )

معیار(   )انحراف  بدني  توده  شاخص  آزمون  پس  نمرات 

گروه شرکت در  در  50/1)  60/23تجربي     کنندگان  و   ،)

 ( بود. 1/ 80) 46/25کنترل 
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جدول   توصیفيیافته   2در  معیار(    های  انحراف  و  )میانگین 

توان  و    تنفسي -استقامت قلبيهای  متغیرهای مهارتمربوط به  

 کنترل ارائه شده است. یک  گروه آزمایش و  دو

 میانگین و انحراف معیار متغیرهای مورد مطالعه  .2جدول 

 انحراف معیار میانگین  گروه  مرحله ارزیابي متغیرها

 تنفسي -استقامت قلبي
 آزمونپیش

 29/2 94/34 تجربي

 13/2 46/34 کنترل

 03/3 9۷/43 تجربي آزمونپس

 18/3 20/35 کنترل

 13/5 8۷/41 تجربي آزمونپیش توان 

 03/4 98/38 کنترل

 83/4 68/50 تجربي آزمونپس

 03/4 32/39 کنترل

این جدول میانگین و  نشان داده است،    2همانطور که جدول  

قلبي استقامت  معیار  را  تنفسي-انحراف  توان  در دو گروه    و 

آزمون نشان  آزمون و پس آزمایش و کنترل در مراحل پیش 

پیش  .دهدمي مرحله  در  پستغییرات  و  در  آزمون  و  آزمون 

های آزمایش و کنترل تقریباً مشهود است. برای بررسي گروه 

های از آزمون آماری تحلیل کواریانس  معناداری این تفاوت

-ها و بررسي پیششود که در ذیل آزمون فرضیهاستفاده مي

 .شوندهای آماری تحلیل کواریانس مطرح ميفرض

برای   ویلک  شاپیرو  آزمون  متغیرهای   کیچ یهنتایج  از 

( است  نشده  معنادار  مي(P>01/0پژوهش  بنابراین  توان  ، 

نرمال   توزیع  دارای  پژوهش  متغیرهای  نتیجه گرفت که همه 

دهد که واریانس  هستند. همچنین نتایج آزمون لون نشان مي

ندارند   معنادار  تفاوت  یكدیگر  با  متغیرهای  تمامي 

(05/0P>)یكسانيیش پهمجنین    ؛ خط شیب   فرض 

برای   قلبيهای  متغیرتمامي  رگرسیون  ،  تنفسي-استقامت 

نشده توان،   رعایت  بدن،  توده  (؛  P≤05/0)  است   شاخص 

 بنابراین از آزمون آنوا استفاده خواهد شد.

سيتنف -استقامت قلبينتایج تحلیل واریانس یكراهه مربوط به دو گروه آزمایش و کنترل در متغیر . 3جدول   

 اندازه اثر SS df MS F p-value منبع تغییرات 

354/5۷۷ گروه   1 354/5۷۷  551/59  001/0 >  680/0  

58۷/192 خطا   28 695/9     

     30 4۷8۷1 کل 

است،    3همانطور که در جدول   داده شده  که  نظامیان  نشان 

بالا  يتناوبتمرین   به    با شدت  نسبت  بودند  را دریافت کرده 

کنترل قلبي،  گروه  کردند    تنفسي-استقامت  گزارش  بهتری 

(001/0>p .) 
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نتایج تحلیل واریانس یكراهه مربوط به دو گروه آزمایش و کنترل در متغیر توان .  4جدول   

 اندازه اثر SS df MS F p-value منبع تغییرات 

840/968 گروه   1 840/968  848/48  001/0 >  636/0  

58۷/192 خطا   28 834/19     

     30 86۷92۷ کل 

نظامیان گروه  نشان داده شده است،    4همانطور که در جدول  

را دریافت کرده بودند    با شدت بالا  يتناوبکه تمرین  تجربي  

به   کنترلنسبت  کردند    گروه  گزارش  بهتری  توان 

(001/0>p  بنابراین با    يتناوبتمرین    ن یبتوان گفت که  ي م(. 

 .دارد اثرنظامیان افزایش توان  شدت بالا بر 

 یریگجهیو نتبحث 
که   داد  نشان  پژوهش  این  برنامه    نظامیاننتایج  یک  در  که 

ای تمرین تناوبي با شدت بالا شرکت کرده بودند،  هفته هشت 

بودند، بهبود معناداری در استقامت    گروه کنترل در مقایسه با  

  کارآمدی  بیانگر  یافته  این .  کردند  کسب  تنفسي–قلبي

  های شاخص   ارتقای   در   بالا  شدت   با  تناوبي  تمرین  پروتكل

بهبود   VO₂max افزایش  و   است  هوازی  آمادگي و 

شناخته  پیامدهای  از  ریه  و  قلب  نوع  عملكرد  این  شده 

مي شمار  به  نظامي  افراد  در  )تمرینات  تمرینات ۷رود   .)

دوره  ایجاد  طریق  از  بالا  شدت  با  فعالیت  تناوبي  کوتاه  های 

دوره  با  همراه  فشار  شدید  موجب  فعال،  استراحت  های 

قلبي سیستم  بر  توجه  قابل    و   شده   تنفسي–فیزیولوژیكي 

 فعال  زمانهم  طوربه   را  هوازی بي  و  هوازی   هایسازگاری

  قلب،   ایضربه   حجم  افزایش  شامل   هاسازگاری   این  کنند؛مي

  استخراج   توانایي  بهبود   و  هامیتوکندری   تعداد  افزایش

  افزایش  به  منجر  نهایت   در  که   است   عضلات  توسط  اکسیژن

 .(8) شودمي تنفسي–قلبي استقامت

نیز نشان داده پژوهش  پیشین  با  های  تناوبي  اند که تمرین 

زمان تواند در مدت شدت بالا در مقایسه با تمرینات سنتي مي

تری ظرفیت هوازی را بهبود بخشد و این یافته با نتایج  کوتاه 

هم حاضر  بهپژوهش  است،  در  گونه سو  حتي  که  ای 

 VO₂max بزرگسالان و نیروهای نظامي، افزایش چشمگیر

(. از سوی دیگر، کارکنان نظامي برای 9گزارش شده است )

مأموریت مؤثر  سطح  اجرای  به  سنگین  بدني  و  رزمي  های 

قلبي آمادگي  از    بهبود   بنابراین  دارند؛   نیاز  تنفسي–بالایي 

  نظر   از  بالا   شدت  با  تناوبي  تمرین  گروه   در  شده مشاهده 

  موجب   تواندمي  و  دارد  ایویژه   اهمیت  میداني  و  عملي

  عملیاتي   هایفعالیت   در  خستگي   کاهش  و  کارایي  افزایش

 (.10شود )

اعمال   دلیل  به  نسبت  بالا  شدت  با  تناوبي  تمرین  برتری 

قلبيشدت  سیستم  تحریک  و  تمریني  بالاتر    تا   تنفسي–های 

  تمرینات   که  حالي  در  است،  حداکثری  ظرفیت  نزدیكي

 کافي  تحریک  و   شوند مي  اجرا   متوسط  های شدت   درسنتي  

  کنند نمي  فراهم  هوازی   حداکثری  های سازگاری  ایجاد   برای

  های دوره   حتي  که   دهدمي  نشان   نیز  جدیدتر  شواهد(.  11)

  بر   بیشتری  اثرات  توانند مي  بالا  شدت  با  تناوبي  تمرین  کوتاه 

  باشند؛  داشته  مداوم   تمرینات به  نسبت هوازی  ظرفیت  افزایش

  برای   مناسب   ایگزینه   به  را   تمرین  نوع   این  که  موضوعي

مي   با   نظامي  نیروهای  تبدیل  زماني  )محدودیت  از  12کند   .)

کارایي  افزایش  موجب  تمرین  نوع  این  فیزیولوژیكي،  منظر 

افزایش  میتوکندری و  اکسیژن  مصرف  و  انتقال  بهبود  ها، 

مي عضلات  اکسیداتیو  در  ظرفیت  که  سازوکارهایي  شود؛ 

 (. 13) شوندتر کمتر مشاهده ميبا شدت پایین  دیگرتمرینات 

نشان داد که   نتایج  با فرضیه دوم،  ارتباط  که    نظامیاندر 

تمرین تناوبي با شدت بالا را دریافت کرده بودند، در مقایسه  

، بهبود معناداری در توان عضلاني نشان دادند  کنترلبا گروه  

و بدین ترتیب فرضیه دوم پژوهش تأیید شد. این یافته حاکي 
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تنها بر استقامت  از آن است که تمرین تناوبي با شدت بالا نه 

  و   است   اثرگذار  نیز   توان   های شاخص  بر  بلكه  تنفسي،–قلبي

  ماهیت (.  ۷)  دارد  خوانيهم  پیشین   هایپژوهش   با  نتیجه  این

  شدن   فعال  موجب   تمرینات  این   بالای   شدت  و   انفجاری 

سازوکارهای  تقو  و  تندانقباض   حرکتي  واحدهای  یت 

  توان   افزایش  در   مهمي  نقش   که  شود مي  عضلاني–عصبي

 (. 8)   دارند

تحریک  با  بالا  شدت  با  تناوبي  تمرین  همچنین، 

بيسیستم افزایش های  موجب  لاکتیكي،  و  فسفاژني  هوازی 

لحظه  ميتوان  نیرو  توسعه  نرخ  و  عملكرد ای  بنابراین  شود؛ 

آزمون در  تناوبي  تمرین  قابل  بهتر گروه  توان  با  مرتبط  های 

( است  انجام 13تبیین  مطالعات  آمادگي  (.  حوزه  در  شده 

اند که این نوع  جسماني نیروهای نظامي و پلیس نیز نشان داده 

مي مؤلفه تمرین  از  که  را  و چابكي  توان، سرعت  های  تواند 

به  هستند،  عملیاتي  عملكرد  افزایش  کلیدی  معناداری  طور 

( انجام  14دهد  برای  توان  افزایش  کارکردی،  منظر  از   .)

جابه  تجهیزات،  حمل  نظیر  در  وظایفي  حرکت  بار،  جایي 

حیاتي  اهمیت  رزمي  مانورهای  اجرای  و  ناهموار  مسیرهای 

با   تناوبي  تمرین  کارآمدی  بر  حاضر  پژوهش  نتایج  و  دارد 

عملیاتي   توان  ارتقای  در  بالا  کند  تأکید    نظامیانشدت  مي 

(10.) 

 قی لاات اخظحلام

فعالیت اصول  های  تمامي  برطبق  کار  این  پژوهشي 

 اخلاقي پژوهشي صورت گرفته است.

 تشکر و قدردانی 

همكاری   و  زحمات  از  افرادی بدینوسیله    در که    تمامي 

پژوهش   این  نمودنداجرای  و  همكاری  تشكر  صمیمانه   ،

 گردد. قدرداني مي

 تعارض منافع

  تعارض   هرگونه   فاقد  حاضر  مقاله  نویسندگان  اظهار  بنابر

   است. بوده  منافع
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 Abstract 

Introduction: The aim of this study was to investigate the effect of a high-

intensity interval training program on the physical fitness indicators of 

soldiers. 

Methods: This study is a quasi-experimental study with a pre-test, post-test, 

and control and experimental groups. The statistical population is all 

military personnel. The statistical sample of the study was determined based 

on the inclusion criteria and using GPower software. The sample size was 

determined using GPower software (effect size 0.45, statistical power 0.95, 

and significance level 0.5) to be 30 people and they were divided into two 

control and experimental groups by simple randomization. The research 

tools were Sergeant's jump test and Cooper test. All statistical operations of 

the study were performed using SPSS version 25 software with a 

significance level of P<0.05.  

Results: The results of the study showed that the difference in post-test 

scores between the experimental and control groups for the cardiorespiratory 

endurance and power variables was significant (p≥0.001). 

Conclusion: These findings indicate that HIIT is effective in improving 

cardiorespiratory and muscular power.  
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