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سطوح خونی ملاتونین،  بررسی اثر زمان محرومیت از خواب دو ساعته در شب بر عملکرد جسمانی و

 کورتیزول و تستوسترون در نظامیان

 

 *3عیسی خالقی ممقانی، 2حسین رادفر، 1رضا شربت زاده

 90/90/1300تاریخ پذیرش:               90/90/1301تاریخ دریافت: 
     

 چکیده
یر در عملکرد و شک و شبهه در تأختواند بر افزایش اشتباهات و تصادفات، محرومیت از خواب می هدف:

های اجباری وجود دارد، بعنوان ها محرومیت از خواباجرای امور و اختلالات هورمونی منجر شود. در برخی شغل
اثر  یبررسپژوهش حاضر شوند. بنابراین، هدف از های مختلفی از خواب محروم میها در زمانمثال نظامی
و  یزولکورت ین،ملاتون یو سطوح خون یب بر عملکرد جسماناز خواب دو ساعته در ش یتزمان محروم

: محرومیت از 1گروه )گروه  0فرد نظامی بطور تصادفی به  04 :شناسیروشیان بود. تستوسترون در نظام

 : گروه کنترل(0و گروه  0-6: محرومیت از ساعت 3، گروه 2-0: محرومیت از ساعت 2، گروه 12-2ساعت 
ان پیش که هم (ل محرومیت از خواب)قب : اندازه گیری در سطح پایهبودبخش  دول پروتکل شام تقسیم شدند.
محرومیت از  قبل یک هفتهاولین بخش این تحقیق در  محرومیت خواب.اندازه گیری بعد از  آزمون بود و

قدرت بالاتنه و پایین تنه،  6تا  0در پیش و پس آزمون محرومیت خواب از ساعت  ها:یافته .گردید ثبتخواب 

قدرت پرش، سطوح پلاسمایی ملاتونین، کوتیزول، تستوسترون و نسبت تستوسترون به کورتیزول تفاوت 
حداقل توان، کورتیزول، تستوسترون و نسبت  0تا  2دار بود، همچنین در محرومیت خواب از ساعت یمعن

حداکثر  گیری:یجهنت (.≥40/4Pداری نسبت به پیش آزمون تغییر کرد )یمعنسترون به کورتیزول بطور تستو

مشاهده شد و بکارگیری  6تا  0و   0تا  2اختلال عملکرد جسمانی و هورمونی در محرومیت خواب از ساعت 
 اند مناسب نخواهد بود.دهی زمانی از خواب محروم شهابازهدر امور حساس و نظامی برای افرادی که در این 
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Abstract 

Aim: Sleep deprivation can lead to increased errors, accidents, delays in performance, and 

doubts about missions and hormonal dysfunction. In some jobs, there are forced sleep 

deprivation. For example, militaries are deprived of sleep at various times. Therefore, the 

purpose of the present study was to investigate the effect of two hours sleep deprivation at night 

on physical performance, blood levels of melatonin, cortisol, and testosterone in the military. 

Methods: 40 military personnel were randomly divided into 4 groups (Group 1: Deprivation of 

sleep from 12am to 2am; Group 2: Deprivation from 2am to 4am, Group 3: Deprivation from 

4am to 6am and Group 4: control group). The protocol consisted of two parts: baseline 

measurement (before sleep deprivation) which was a pre-test, and post-sleep deprivation 

measurement. The first part of the study was recorded a week ago of sleep deprivation. Results: 

There were significant differences in pre and post-test sleep deprivation 4am to 6am, upper body 

and lower body strength, explosive power, plasma levels of melatonin, cortisol, testosterone and 

testosterone to cortisol ratio. Also in sleep deprivation 2am to 4am; significantly changed 

minimum power, cortisol, testosterone and testosterone to cortisol ratio (p≤0.05). Conclusion: 

Maximum physical and hormonal dysfunctions were observed in sleep deprivation 2am to 4am 

and 4am to 6am.  And doing sensitive work for people and military that have been deprived of 

sleep during these period times it would not be appropriate. 
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 مقدمه

 
وزانه، های ریتفعالدر تنظیم و تطبیق اعمال بدن با  مغزساعت بیولوژیکی 

کند. اعمال ذکر شده که توسط این ساعت یمشبانه و استراحت نقش ایفا 
شوند بر پایه اثر گذاری بر کنترل دستگاه عصبی، هورمونی و دمای یمتنظیم 

 مستقیم صورت دو به است ممکن (. محرومیت از خواب1شود )یمبدن انجام 
 تقیممس هایدد، که هزینهگر اجتماعی هایهزینه تحمیل سبب مستقیم غیر و

 غیر هایهزینه و پزشکان ویزیت و درمان تشخیصی، اقدامات هزینه شامل
رومیت از مح متعاقب پزشکی هایوضعیت با مرتبط هایناتوانی شامل مستقیم
 اشدبیم محرومیت خوابی از ناشی رانندگی تصادفات و تولید کاهش خواب،

را تجربه ی غ در طول عمر خود نوعی اختلال خواببال افراد سوم یک حدود. (2)
 رینت شده شناخته و ترینشایع محرومیت از خواب، میان این در که کنندمی

 نظر از خواب بودن ناکافی احساس محرومیت از خواب. است خواب اختلال
 .(3) دندار ارتباط روز طی در آلودگی خواب بامعمولاً  و است آن کیفیت یا مقدار

ند و شناسیمیکی از نیازهای فیزیولوژیکی آدمی  عنوانبهاز دیرباز خواب را 
این نیاز طبیعی در جهت حفظ تعادل و توازن عملکرد جسمانی و روانی مهم 

ی و محروم روزشبانهکه تداخل در خواب و ریتم  است یحال(. این در 0-6است )
شدن از خواب عامل ایجاد اختلالاتی از جمله خستگی، تحریک پذیری، کاهش 

کاری، اختلالات در متابولیسم، یی جسمانی و روانی، سردرد، فراموش کار آرادر 
 ، افزایش احتمال ابتلا بههامحرکتوجه، تمرکز، تغییر در ظرفیت واکنش به 

 (.7-14باشد )یم یعروق-یقلب یها یماریب یمر وآلزا چاقی، دیابت،
اند خوابی تا چهار برابر ذکر کردهطالعات، ریسک افسردگی را در افراد دچار کمم

نگر نشانگر این امر است که اشکالات خواب ممکن آیندهو در کل نتایج مطالعات 
است اولین علامت اختلالات روانی از قبیل افسردگی، اضطراب، سوءمصرف الکل 

یی که در حوضه هاپژوهش(. 2111)و بیش فعالی همراه با کاهش تمرکز باشد 
خواب و عملکرد جسمانی انجام شده است بسته به شدت و مدت محرومیت از 

تعدادی از افراد مانند افراد نظامی، . انددادهثار متفاوتی را از خود نشان خواب آ
های چرخشی دارند و ورزشکارانی که به مناطق مختلف با که شیفت کارکنانی

 هر کدام از این افرادی این بر علاوه و کنند،می سفر متفاوت زمانی هایساعت
 فعاتد تعداد افزایش با همراه و کیفیت بدون هاییروند خوابمی ارتفاع به که

 از افراد حاکی از آن هستند که موجود مدارک.  (12) اندکرده گزارش را بیداری
امروزه  .(13) هستند نگران اجرای عملکرد محرومیت از خواب بر تأثیرات

تواند بر اجرای انسان تأثیر منفی می پذیرفته شده است که محرومیت از خواب
 حرکتی، عملکرد-بر توجه، اجرای روانی کامل از خوابمحرومیت داشته باشد. 

العمل، حافظه کوتاه مدت، چابکی، ، زمان عکسجسمانی )قدرت و توان(
گذارد ... تأثیر منفی میسطوح هورمونی ترشح شده وعملکرد بصری، خستگی و 

(10110) . 
رایلی و همکاران در پژوهش خود به این نتیجه دست یافتند که  1114در سال 

یی با زمینه شناختی و عملکردهااثر گذاری چرخه خواب و بیداری بیشتر بر 
های عضلانی مانند قدرت و یتفعالعصبی حرکتی و هیجانی است، ولی 

(. همراستا با پژوهش رایلی، 16گیرند )ینمیر قرار تأثاستقامت چندان تحت 
ر قرار یتأثبیان کرد که عملکرد جسمانی کمتر تحت  2446اسکات نیز در سال 

( محرومیت از خواب چهار الی شش 2443(. وان داگن و همکاران )17گیرد )یم
(. با این حال 11ساعت را عامل اثر گذار بر عملکرد شناختی معرفی کردند )

ولادچک و همکاران در مطالعه خود اینگونه بیان کردند که بی خوابی با افزایش 
(. راگنوم و 11ز همراه است )ها نییآزمودندر زمان واکنش و کاهش نیروی 

( نیز پژوهش خود را بر روی گروهی از نظامیان به این شکل 1116همکاران )

یت به این درنهاساعت مجاز به خواب بودند و  2روز  0انجام دادند که در طی 
یر منفی تأثکیلومتر تحت  3نتیجه رسیدند که دقت در تیز اندازی و دوی 

(. همچنین محرومیت از خواب با اختلال در 24محرومیت از خواب قرار گرفت )
یر قرار دادن چرخه خواب و بیداری شده و ترشح برخی تأثخواب منجر به تحت 

یر أثتی بدن از جمله کورتیزول تستوسترون و ملاتونین را نیز تحت هاهورمون
 (.21-23دهد )یمقرار 
تواند آثار مشهود است که محرومیت از خواب می ی قبلی اینهاپژوهشدر 

بسیار مخربی بر عملکرد روانی، جسمانی و فیزیولوژیکی و ترشح هورمونی 
ر ها بسیار خطداشته باشد و این آثار در افراد نظامی بخاطر اهمیت عملکرد آن

آفرین است. ولی بررسی آثار هر کدام از زمان های محرومیت از خواب و 
ین زمان محرومیت، در اجرای عملکرد یک شخص در ترمخربتشخیص 

های فردای محرومیت از خواب اهمیت زیادی خواهد داشت و انجام پژوهش
نبال ده بنابراین پژوهش حاضر ب رسد.بیشتر در این مورد ضروری بنظر می

 و یاز خواب دو ساعته در شب بر عملکرد جسمان یتاثر زمان محروم یبررس
 .بود یانو تستوسترون در نظام یزولکورت ن،یملاتون یسطوح خون

 

 روش پژوهش

 
 آن در که باشدمی کاربردی و تجربی نیمه نوع از حاضر پژوهش روش

 تیدرنهاهدفمند انتخاب شدند.  صورت بین سربازان وظیفه به از هاآزمودنی
 04ها توضیح داده شد ویآزمودنروش پژوهش و شرایط شرکت در آن برای 

اب و پزشکی انتخ سوابق پژوهش و در شرکت نامهیترضا کردن پر از پس نفر
-2: محرومیت از خواب شبانه در ساعت 1)گروه  گروه 0 به تصادفیصورت به

و  0-6: محرومیت از ساعت 3، گروه 2-0: محرومیت از ساعت 2، گروه 12
ی شدند. اطلاعات توصیف تقسیم : گروه کنترل بدون محرومیت از خواب(0گروه 
 گزارش شده است. 1ها در جدول یآزمودن

یارهای ورود/خروج به پژوهش شامل: سلامت کامل معلازم به ذکر است که 
عدم مصرف مواد کافئینی و الکلی، عدم  دارو، و مکمل مصرف عدم ها،یآزمودن

 ساعت گذشته و نداشتن اختلالات خوابی بود. 72فعالیت بدنی شدید در 

 های اولیه و پایه بود. در اینیریگ اندازه جلسه آشنایی و عنوانبهیک جلسه 
ی( و شاخص توده بدن چربی درصد قد، وزن، ثبتهای اولیه )جلسه انجام ارزیابی

های مرحله پیش آزمون( یریگ اندازه عنوانبههای پایه )یابیارز به همراه
ی هازمانها در شرایط یکسان و در یآزمودنصورت گرفت. یک هفته بعد، 

محروم از خواب شدند. سپس متعاقب محرومیت از خواب ساعت  مشخص شده
 عمل آمد.ه ها بیآزمودنهای پس آزمون از یابیارزصبح  1

 رسپ بالاتنه )با حرکت قدرت شامل آزمون پیش متغیرهای اندازه گیری شده در
 قدرت پرش (،RM1 )با حرکت اسکوات با هالتر تنه پایین قدرت (،RM1 سینه

 هاینمونه اخذ و (0×1، چابکی )(رست آزمون) هوازی بی توان ،(عمودی پرش)
 تا 1) ناشتایی شرایط در آزمودنی ورید بازویی هر از لیترمیلی 0 میزان به خونی

 سطوح سنجش برای که بود، عملکردی آزمون هرگونه از قبل( ساعت 14
و  %1/6-1/14، کشور آلمان، ضریب تغییرات IBLملاتونین )با کیت  پلاسمایی

)کیت مونوبایند، کشور آمریکا، ضریب تغییرات  (، تستوسترون4/13-6/7%
( در %0/6)کیت مونوبایند، کشور آمریکا، ضریب تغییرات  کورتیزول ( و1/0%

 شبیه یقاًدقنیز  آزمون پس نظر گرفته شد. متغیرهای اندازه گیری شده در مرحله
شور )ساخت کگاه الایزا های متغیرهای خونی با دستیابیارزبود و  آزمون پیش

ی خونی با سرعت هانمونه( انجام شد. ELX 144آمریکا، شرکت بیوتچ و مدل 
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: B: تغییرات کورتیزول در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه؛ A -0نمودار 
: تغییرات نسبت Cتغییرات تستوسترون در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه؛ 

تستوسترون به کورتیزول در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه *: نمایانگر 
 (.≥40/4P)دار نسبت به پیش آزمون یمعنتفاوت 

دور در دقیقه سانتریوفیوژ شدند و پس از انتقال به آزمایشگاه تا زمان  3444
 شد. درجه سانتی گراد محافظت  -74سنجش در دمای 

 

 روش آماری
تجزیه و تحلیل واریانس دوسویه با آزمون ی پژوهش با هادادهتجزیه و تحلیل 

اندازه گیری مکرر و آزمون تعقیبی بونفرونی انجام شد، همچنین برای بررسی 
داری یمعنویلک استفاده شد. سطح -از آزمون شاپیرونیز  هادادهطبیعی بودن 

40/4P≤ ها با نرم افزار در نظر گرفته شد و تجزیه و تحلیل دادهSPSS  نسخه
 انجام شد.  20

 

 هایافته

 قدرت بالاتنه و پایین تنه
 0تا  6قدرت بالاتنه و پایین تنه در پس آزمون محرومیت از خواب ساعت 

( که این تفاوت P≤40/4)داری دارد یمعننسبت به پیش آزمون آن کاهش 
(. همچنین در مقایسه 1دار نبود )نمودار ها و در گروه کنترل معنیدر سایر زمان

 (.2( )جدول ≤40/4Pتفاوت معنی داری مشاهده نشد )ها نیز بین گروه

 ملاتونین
 0تا  6طوح پلاسمایی ملاتونین در پس آزمون محرومیت از خواب ساعت س

( که این تفاوت P≤40/4)داری دارد یمعننسبت به پیش آزمون آن کاهش 
. علاوه (2)نمودار ( ≤40/4Pدار نبود )ها و در گروه کنترل معنیدر سایر زمان

ها نیز مشخص شد که فقط در محرومیت از خواب این در مقایسه بین گروه بر
 (.P≤40/4)( 2)جدول  تفاوت معنی دار است 6تا  0با  0تا  2ساعت 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نحراف ا ± یانگین)م هایآزمودن یفی. اطلاعات توص1جدول 

 استاندارد(
 انحراف استاندارد ±میانگین  (=04nگروه ) متغیر

ل(
سا

ن )
س

 

 14/23 ± 13/2 محرومیت از خواب 2-12

 14/23 ± 72/1 محرومیت از خواب 0-2

 24/23 ± 02/2 محرومیت از خواب 6-0

 24/23 ± 13/1 کنترل

د 
ق

ی
انت

)س
ر(

مت
 

 44/114 ± 01/0 محرومیت از خواب 2-12

 14/177 ± 13/0 محرومیت از خواب 0-2

 30/171 ± 41/0 محرومیت از خواب 6-0

 04/171 ± 32/0 کنترل

م(
گر

یلو
)ک

ن 
وز

 

 10/73 ± 21/0 محرومیت از خواب 2-12

 14/72 ± 66/6 محرومیت از خواب 0-2

 11/70 ± 03/0 محرومیت از خواب 6-0

 71/61 ± 13/0 کنترل

د(
ص

در
ن )

 بد
ی

چرب
 

 00/13 ± 10/4 محرومیت از خواب 2-12

 10/13 ± 10/4 محرومیت از خواب 0-2

 00/12 ± 14/1 محرومیت از خواب 6-0

 14/12 ± 17/4 کنترل
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ش
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م ب
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)ک
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 11/22 ± 03/1 محرومیت از خواب 2-12

 77/22 ± 70/1 خواب محرومیت از 0-2

 61/23 ± 03/2 محرومیت از خواب 6-0

 60/21 ± 43/2 کنترل
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: B ؛ گروه چهار آزمون پس و شیپ مراحل در بالاتنه قدرت راتییتغ: A -1 نمودارآزمون

 انگرینما*:  گروه چهار آزمون پس و شیپ مراحل در تنه نییپا قدرت راتییتغ

 .(≥90/9P) آزمون شیپ به نسبت داریمعن تفاوت

و پس آزمون چهار گروه *:  یشدر مراحل پ ینملاتون ییراتتغ -2نمودار 
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: Bو پس آزمون چهار گروه؛  یشدر مراحل پ یچابک ییرات: تغA -3مودار ن

 یانگرو پس آزمون چهار گروه *: نما یشقدرت پرش در مراحل پ ییراتتغ

 .(≥90/9P)آزمون  یشنسبت به پ داریتفاوت معن
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: B: تغییرات کورتیزول در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه؛ A -4نمودار 

: تغییرات Cتغییرات تستوسترون در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه؛ 

نسبت تستوسترون به کورتیزول در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه *: 

 (.≥90/9P)دار نسبت به پیش آزمون یمعننمایانگر تفاوت 

 قدرت پرشچابکی و 
داری ندارند یمعنتفاوت  هاآزموننسبت به پیش  هاآزمونچابکی در پس 

(40/4P≥ولی قدرت پرش )  6تا  0در پس آزمون محرومیت از خواب ساعت 
(. 3)نمودار  (P≤40/4)داری دارد یمعننسبت به پیش آزمون آن کاهش 

های این دو متغیر نیز تفاوت معنی داری مشاهده گروههمچنین در مقایسه بین 
 (.2( )جدول ≤40/4Pنشد )

 تیزول، تستوسترون و نسبت تستوسترون به کورتیزولکور

 2و  6تا  0طوح پلاسمایی پس آزمون محرومیت از خواب ساعت در بررسی س
آن مشاهده شد که تستوسترون و نسبت آن با نسبت به پیش آزمون  0تا 

داری یمعنکورتیزول بطور معنی داری کاهش یافته ولی کورتیزول افزایش 
دار ها و در گروه کنترل معنی( که این تفاوت در سایر زمانP≤40/4)داشت 
ها نیز مشخص (. علاوه بر این در مقایسه بین گروه0( )نمودار ≤40/4Pنبود )

با  0تا  2، و  0تا  2با  2تا  12در محرومیت از خواب ساعت  شد که کورتیزول
تستوسترون و مقایسه نسبت گروه کنترل تفاوت معنی داری دارد، همچنین 

متفاوت معنی  6تا  0و  0تا  2با  2تا  12های تستوسترون به کورتیزول در زمان
رد کداری داشت، بعلاوه تستوسترون و مقایسه نسبت آن با کورتیزول مشخص 

با گروه کنترل تفاوت معنی داری  6تا  0و  0تا  2که محرومیت از خواب ساعت 
 (.P≤40/4) (2دارد )جدول 

 حداکثر توان، حداقل توان، میانگین توان و شاخص خستگی
میانگین توان و شاخص خستگی در پس آزمون نسبت به پیش حداکثر توان، 

حداقل توان در پس آزمون (. P ≤40/4)داری ندارد یمعنآزمون آن تفاوت 
داری یمعننسبت به پیش آزمون آن کاهش  0تا  2محرومیت از خواب ساعت 

ود  دار نبها و در گروه کنترل معنی( که این تفاوت در سایر زمانP≤40/4)دارد 
(40/4P≥ همچنین در مقایسه بین گروه0( )نمودار ) های این متغیرها نیز

 (.2( )جدول ≤40/4Pتفاوت معنی داری مشاهده نشد )
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 بحث و بررسی

یر منفی تحت تأث 6تا  0در زمان قدرت در پژوهش ما با محرومیت از خواب 
برخی های ، این یافته از پژوهش حاضر در مقایسه با یافتهقرار گرفت

مشاهده شده بود که  قبلاً که یطوربه(. 20-26پژوهشگران متناقض است )
یر منفی ندارد. دلیل اصلی تأثمحرومیت از خواب کوتاه مدت و حاد بر قدرت 

های پژوهش باشد، یآزمودنتواند به دلیل سطح آمادگی یماین تناقضات 
های پژوهش یآزمودنبالا بود و  هاآنهای یآزمودنکه سطح آمادگی یرطوبه

حاضر افراد نظامی بودند که تمرینات جسمانی مرتب نداشتند و این عامل 
ی ارفهحباشد. چراکه افراد با آمادگی جسمانی بالا و  اثرگذارتواند بر نتایج یم

توانایی مقابله با آثار منفی محرومیت از خواب را نسبت به سایر افراد  احتمالاً 
بیشتر دارند. با این اوصاف در پژوهش اخیری که توسط کوجاوا و همکاران 

ساعت محرومیت از خواب در دانشجویان  20انجام شد مشاهده گردید که 
ات باز لتربیت بدنی بر قدرت عضلات خم کننده زانو اثر نداشته ولی قدرت عض

(. با این حال تعداد افراد 27کننده زانو را تحت تاثیر منفی قرار داده است )
ای یژهونیز اهمیت از خواب  شرکت کننده در پژوهش و مدت زمان محرومیت

 یرهای محرومیت ازمتغیج دارد. درکل بررسی رابطه آمادگی جسمانی با نتادر 
نقباضات درونگرا و برونگرا و بررسی جداگانه قدرت عضلات درگیر در اخواب 

 ی آینده مورد بررسی قرار گیرد.هاپژوهشتواند در یمنیز 

شده از رست  برآوردههوازی مشخص شد که حداقل توان یبدر مبحث توان 
و  هازماندار است و در سایر یمعن 0تا  2فقط در اثر درون گروهی ساعت 

داری یمعنپارامترها از جمله حداکثر توان، میانگین توان و شاخص خستگی 
 02( مشخص شده بود که 1116مشاهده نشد. در پژوهش پوند و همکاران )

که  (21دهد )یمیر قرار تأثساعت محرومیت از خواب توان بی هوازی را تحت 
خایر بازسازی ذ ینکهابا در نظر گرفتن  .نداردهمخوانی  با نتایج پژوهش حاضر

معقولانست که اختلال  کاملاً ی استراحتی و خواب ممکن است، هازمانانرژی در 
یر أثتدر استراحت و عدم کسب خواب کافی این بازسازی را بمقدار زیادی تحت 

 دهد و بخاطر این عملکرد شخص محروم یممنفی قرار 
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توان  : تغییرات میانگینC: تغییرات حداقل توان در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه؛ B: تغییرات حداکثر توان در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه؛ A -0نمودار 

دار نسبت به پیش آزمون یمعن: تغییرات شاخص خستگی در مراحل پیش و پس آزمون چهار گروه *: نمایانگر تفاوت Dچهار گروه؛ در مراحل پیش و پس آزمون 
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هایی همچون رست، چابکی مطلوب یتفعالشده از خواب دچار اختلال شده و 
نخواهد بود و درک فشار و شاخص خستگی را نیز افزایش خواهد داد. در سال 

ساعته محرومیت از خواب را مورد ارزیابی  36یر تأثسوییسی و همکاران  2443
ساعت محرومیت  20قرار دادند و نتایج حاصل از پژوهش نشان داد که بعد از 

ساعت  36گیرد ولی با این حال در ینمیر قرار تأثاز خواب توان بی هوازی تحت 
در . (21پس از محرومیت از خواب توان بی هوازی کاهش چشمگیری داشت )

ی هاپاسخ( عملکرد جسمانی و 1111گر سیمونز و ون هلدر )پژوهشی دی
خوابی مورد ارزیابی قرار دادند و به این یبساعت  64فیزیولوژیکی را متعاقب 

نتیجه رسیدند که با اجرای آزمون توان بی هوازی وینگیت توان بی هوازی 
و  همچنین آزبوی .(34داری نداشت )یمعنافراد نسبت به مقادیر پایه تغییر 

به این نتیجه دست یافتند که یک شب محروم شدن  2441کیگیسز در سال 
از خواب اجرای فعالیت را بوسیله کاهش زمان تهویه تمرین و زمان خستگی 

های تیفعالبیان کردند که بی خوابی در  هاآن(، علاوه بر این، 31کند )یممختل 
ارد و محرومیت ها دیتفعالیر بیشتری نسبت به سایر تأثتوانی، سرعتی و دقتی 

 اجراهااز خواب منجر به اختلال در آزاد شدن انرژی مورد نیاز برای اینگونه 
ی ضد و نقیض زیادی وجود دارد و دلیل اصلی تناقض هاپژوهشاست. بنابراین 

ی ناهمسو مدت زمان محرومیت از خواب هاپژوهشدر نتایج پژوهش حاضر با 
ی هازمانساعت در  2ت از خواب باشد که در پژوهش حاضر محرومییم

 مختلف اعمال شده بود.

از  آمدهت دسبهدر پژوهش حاضر پس از تجزیه و تحلیل اطلاعات آماری 
کننده در پژوهش، مشاهده شد که چابکی پس از های شرکتآزمودنی

یر قرار نگرفت. به عبارت دیگر، تأثداری تحت محرومیت از خواب بطور معنی
یی که در این زمینه تحقیق کرده هاپژوهشمشاهده نشد.  اختلال این فاکتور

های کوتاه مدت از جمله چابکی یتفعالباشند اندک است. همانطور که ذکر شد 
حداکثر اتکای خود را بر منابع انرژی بی هوازی دارند. بنابراین مطابق موارد 

 یتوان بخش عمده این اختلال در چابکیمذکر شده در بحث توان بی هوازی 
 14را به عدم بازسازی کافی منابع انرژی نسبت داد. گزارش شده است که با 

یابند و این در حالیست یمی کوتاه مدت بهبود عملکردهاساعت خواب کامل 
در تحقیق حاضر  (.32که محرومیت از خواب اثر منفی بر زمان واکنش دارد )

ه بود و با محروم آزمون مورد استفاده به میزان زیادی بر زمان واکنش وابست
شدن از خواب مغز توانایی خود را در جهت اجرای کارهای معمول و اعمال بجا 

دهد. همچنین تحت شرایط یمو مناسب برای زمان واکنش صحیح از دست 
محرومیت از خواب مغز در هماهنگی دست و چشم چندان موفق نبوده و اجرای 

ن احتمال وارد است که در پی (. درکل ای33شود )یمعملکرد با اختلال مواجه 
های ارسال شده به عضلات ناهماهنگ و نامتناوب انجام یامپمحرومیت از خواب 

 یر منفی را بر اعمال شدید و سرعتی دارد.تأثشود که درنهایت یم

سطوح پلاسمایی ملاتونین همسو با گزارشات قبلی با محرومیت از خواب در 
ملاتونین و خواب ارتباط عمیقی گزارش کاهش یافت و درکل بین  6تا  0ساعت 

(. بیدار ماندن در شب و در معرض نور قرار گرفتن ترشح ملاتونین 30شده است )
(. ولی با این حال در پژوهش حاضر ملاتونین تنها در 36،30دهد )یمرا کاهش 

رود این کاهش ناشی از ریتم یمیر قرار گرفت که احتمال تأثتحت  6تا  0زمان 
وا های صبح با بیداری و روشنایی هیکینزدشبانه روزی ملاتونین باشد که در 

 ترشح آن کاهش میابد.

و  0تا  2ی هاساعتکه محرومیت از خواب در نتایج پژوهش حاضر نشان داد 
در  .دهدیمیر قرار تأثسطوح پلاسمایی کورتیزول و تستوسترون را تحت  6تا  0
 ی زیادی انجامهاپژوهشی هورمونی هاپاسخهای مرتبط با یبررسین زمینه و ا

. اندهکردی انجام شده نیز نتایج متناقضی را گزارش هاپژوهشنشده و برخی 

نتایج مربوط به آزمون تعقیبی بونفرونی در مورد . 2 جدول
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( تغییرات کورتیزول را متعاقب فعالیت 1116که مارتین و همکاران )یطوربه
ر رار دادند و نتیجه بسبک و بیشینه در پی محرومیت از خواب مورد ارزیابی ق

( نیز در پی 1111اوکثر و همکارن ) .(37)داری کورتیزول بود یمعنعدم 
درصد سرعت بیشینه  14محرومیت از خواب کاهش کورتیزول را متعاقب شنا با 

به بررسی تغییرات ( 2441)موگین و همکاران در این راستا . (31)مشاهده کردند 
و شب د بعد ازبیشینه و تا حد واماندگی  رکاب زدن با شدتبعد از کورتیزول 

ل را کورتیزوو نتیجه گرفتند که محرومیت از خواب پرداختند محرومیت خواب 
شود یمافزایش و دوره ریکاوری بعد از آن نیز منجر به کاهش سطوح کورتیزول 

( در پژوهش داتیلو و همکاران نیز که به بررسی اثرات محرومیت از خواب 31)
آسیب عضلانی بعد از ورزش پرداخته شده بود مشاهده گردید که بر ریکاوری 

محرومیت از خواب پس از آسیب عضلانی ناشی از انقباض برونگرا ریکاوری 
اندازد ولی پاسخ های التهابی و هورمونی را تعدیل عضلات را به تاخیر نمی

ن هورمو .(04کند و کورتیزول و نسبت آن با تستوسترون را بالا میبرد )می
و  شودیمروانی بیشتر ترشح -ی جسمانی و روحیهااسترسکورتیزول با 

 ی روانیهااسترسمطابق گزارش گویکتور محرومیت از خواب منجر به بروز 
 (.01) شود و از این طریق ترشح هورمون کورتیزول افزایش میابدیمشدیدی 

بی اخومنش و همکاران نیز نشان داد که یک شب بی همچنین مطالعه عباس
شود باعث ایجاد اثرات معنی دار و منفی بر خلق و خوی و زمان واکنش می

روانی ناشی از محرومیت -ی روحیهااسترسدر مطالعه حاضر افزایش (. 6)
در پژوهش حاضر خوابی، باعث افزایش ترشح هورمون کورتیزول شده است. 

رار یر قتأثی محرومیت از خواب تحت هازماننیز در همان سطوح تستوسترون 
استرس ناشی از بی خوابی  دهدییافت که نشان م دارییکاهش معن گرفت و

اره بنابراین همانگونه که اش داشته باشد. یربر کاهش این هورمون تأث تواندیم
شده است کورتیزول هورمون کاتابولیکی و تستوسترون نیز هورمون آنابولیکی 

 ،آن افزایش کورتیزولکاهش در هورمون تستوسترون و متعاقب  پساست. 
دهد که این عامل نیز منجر به اختلالاتی یمبدن را در شرایط کاتابولیک قرار 

شود. کاهش در نسبت تستوسترون به کورتیزول نیز بیانگر وجود یمدر عملکرد 
 حالت کاتابولیکی است که در پژوهش حاضر مشاهده شد.

 گیرییجهنت
 0و   0تا  2ی در محرومیت از خواب حداکثر اختلال عملکرد جسمانی و هورمون

مشاهده شد و برای افرادی که در امور حساس فعالیت دارند یا در عملیات  6تا 
آید، شمار میه زمان مخاطره آمیز ب عنوانبه هازمانکنند این نظامی شرکت می

شوند نباید در عملیات حساس یممحروم از خواب  هازمانو افرادی که در این 
 کنند.شرکت 
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