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دارايو ضربان قلب در افراد تلاشمقیاس میزان درك رابطه
در شرایط گرم آزمایشگاهیاضافه وزنوزن طبیعی و

4، یاسر رحیمی3، محمد زیندینی2*رادسعید یزدانی،1االله دهقانحبیب

چکیده
:RPE)تلاشمقیاس میزان درك:مقدمه Rating of Perceived Exertion)ن فردي در طول فعالیت دینامیک در ارزیابی استری
با وزن و داراي اضافه وزنو ضربان قلب در افراد تلاشارتباط مقیاس میزان درك تعیینشود. هدف از انجام این مطالعه میاستفاده

آزمایشگاهی بود.و خیلی گرم نرمال در دو شدت فعالیت سبک و متوسط در شرایط گرم 
نفر 35و ≤BMI)25(نفر داراي اضافه وزن35نفر از دانشجویان و کارمندان مرد (70بر روي ايپژوهش مداخلهاین :روش بررسی

kph on treadmill(با شدت فعالیت سبکیک مرتبه دقیقه60به مدت د افراپس از استراحت انجام شد.>BMI)25(داراي وزن نرمال

شرایط مواجهه بادر)8/4(kph on tread millشدت فعالیت متوسطا بو یک مرتبه نیز)cº37خیلی گرم (شرایطمواجهه بادر)8/2
تا 1دهی د با نمرهافراRPEنمره و بوسیله اسپورت تسترضربان قلبنیز . در طول تست ندفعالیت کردبر روي تردمیل)cº32(گرم
توسط نرم و همبستگی پیرسوندانشجوییمستقل tبا استفاده از آزمون نیز ها تجزیه و تحلیل دادهثبت گردید. دقیقه یک بار 4هر 10

انجام گرفت.16ویرایشSPSSافزار 
همچنین .)>001/0P(ي داشتدارمعنیداراي وزن نرمال و داراي اضافه وزن اختلاف دو گروه درRPEضربان قلب و میانگین :نتایج

,001/0(و شرایط خیلی گرم= r)p<75/0 ,001/0(گرمنتایج نشان داد که در شرایط r =52/0p<(مقیاس میزان بین ضربان قلب و
رابطه مستقیم وجود دارد.تلاشدرك 

همبستگی RPEو ضربان قلب با درافراد داراي اضافه وزن درمقایسه با افراد با وزن نرمال بالاتر بودRPEو میانگین ضربان قلب :گیرينتیجه
تر بود.م و بویژه خیلی گرم در این مطالعه نسبت به مطالعات دیگر پایینقابل توجهی داشت ولی ضریب همبستگی در شرایط گر
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مقدمه
عنوان هر حرکت بدن که بوسیلهفعالیت فیزیکی به
انرژيبه مصرفشود و منجر میانقباض عضلات ایجاد

شدت فعالیت گیرياندازهبراي .شودمیتعریف،گرددمی
شدت گیرياندازههاي توان از روشمیفیزیکی

. )1(استفاده کرد)Absolute Intensity Measurements(مطلق
شدت فعالیت گیرياندازهشدت مطلق، گیرياندازهدر مقابل 

میزان مقیاس ا هگیريیکی از این اندازه.نسبی وجود دارد
:RPE)تلاش ادراکی  Rating of Perceived Exertion)

تمرین استفادههاي باشد که به طور رایج در تستمی
گیري احساس فردي تلاش . این مفهوم از اندازه)2(شودمی

1961در سال مطالعاتبندي اولیه در بوسیله یک مقیاس طبقه
اي را به طور نقطه15. بعدا بورگ یک مقیاس )3(منتشر شد

را روي تلاش مقیاس اصلی بورگ، ).4(وسیع معرفی کرد
بین دهینمرهدامنه )5(ندکمیدهینمره20- 6مقیاسی بین 

ضربان قلب عمومی یک فرد شودمیوقتی در ده ضرب،20- 6
مقیاس اصلی بورگالبته بعد از ). 5(کندبالغ سالم را دنبال می

توسعه یافتند ولی دو تلاش درك میزانانواع دیگري از مقیاس 
) بیشتر رایج 1-10نقطه(10) و 6-20اي(نقطه15مقیاس 
در (RPE)تلاشاستفاده اصلی از مقیاس میزان درك هستند. 

. )6(باشدمیارزیابی استرین فردي در طول فعالیت دینامیک
)7- 9(در یک طیفی از کاربردها شامل ورزشتلاش میزان درك 

یک وسیله براي ارزیابی شدت فعالیت ) بعنوان 10-12و صنعت(
را براي RPEها نیزمقیاس استفاده شده است. بعضی از سازمان

. چنین )13(کنندمیارزیابی میزان شدت فعالیت استفاده
هایی از این جهت قابل توجیه است که این روش استفاده

گونه پایش فیزیولوژیک یا توقف فعالیت نیاز ندارد و به هیچ
ن ژحداکثر اکسیبوسیله RPEشود. اعتبار میدهآسانی فهمی

استاندارد هاي و ضربان قلب با پروتکل)VO2maxمصرفی (
ه استکلینیکی روي تردمیل و دوچرخه ارگومتر سنجیده شد

یک روش معتبر براي میزان شدت RPEکه نتایج نشان داد که 
. مفهوم میزان درك )14(باشدمیتمرین از لحاظ فیزیولوژیکی

یک وسیله پذیرفته شده است که به طور وسیع RPEش تلا

براي تخمین شدت فعالیت در بزرگسالان و با یک درجه بندي 
یک رابطه قوي از طرفی .)15(شودمیکمتر در بچه ها استفاده

فیزیولوژیکی نظیر جذب اکسیژن، میزان هاي و متغیرRPEبین 
این .)15(لاکتات خون وجود داردهاي ضربان قلب و غلظت

مقیاس با ضربان قلب، لاکتات خون، تهویه ریوي و مصرف 
همبستگی خوبی به طور مثبت اکسیژن در مردان و زنان

از مطالعات دیگر نیز وجود دارد که ارتباط تعدادي. )16(دارد
RPEکند بعنوان مثال نتیجه برخی میاثباترا با ضربان قلب

طی با ضربان به طور خRPEدهد که میاین مطالعات نشان
همچنین با ارگومتري بازو ،قلب در طول ارگومتري با دوچرخه

درمطالعه دیگري نیز.)17-20(روي و دویدن رابطه داردو پیاده
و نتایج ه استبا ضربان قلب به طور قوي ثابت شدRPEارتباط 

مستقل از با ضربان قلب به طور خطی، RPEکهدهدمینشان
یک پارامتر از طرفی ضربان قلب .)21رابطه دارد(،کارنوع 

کاريهاي پذیرفته شده براي ارزیابی استرین گرمایی در محیط
گیري ضربان قلب در هنگام انجام کار توسط باشد ولی اندازهمی

در RPEکارگر دشوار است بنابراین اگر ضربان قلب با 
گرم و خیلی گرم نیز رابطه قوي داشته باشد از این هاي محیط

توان براي ارزیابی استرین گرمایی استفاده میادراکیشاخص 
دهد که میزان مینتیجه برخی از مطالعات نشانهمچنینکرد.

افراد داراي در دوگروه ضربان قلب و تمایل به انجام فعالیت 
به ).23،22(متفاوت استوزن نرمالو افراد داراي اضافه وزن

ط مقیاس میزان ارتباتعیینبا هدف این مطالعه همین دلیل
دو گروه افراد داراي اضافه وزن و و ضربان قلب در تلاش درك 

متفاوت از نظر دما و شدت فعالیت به دو شرایطدر وزن نرمال
انجام شد.صورت آزمایشگاهی

روش بررسی
نفر از دانشجویان و کارمندان70این مطالعه تجربی بر روي 

در اتاقک 1392دانشگاه علوم پزشکی اصفهان در سالمرد
افراد مطالعهدر این .بهداشت انجام شدشرایط جوي دانشکده

کمتر نمایه توده بدنیبا (داراي وزن نرمالبه دو گروه 
(با نمایه توده بدنی داراي اضافه وزن و چاقیو)kg/m225از
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3و همکاراندهقانحبیب االله
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تعداد نمونه . )24(تقسیم شدند)kg/m225مساوي و یا بیشتر از
روش گیري مورد استفاده وش نمونهنفر و ر35در هر گروه 

غیر احتمالی در دسترس بود. گیري نمونه
-قلبیهاي بیمارينداشتنشامل معیار ورود به مطالعه

صرع،عضلانی،- اسکلتیعضلانی،-عصبیریوي،عروقی،
مصرف داروهاي فشارخون و داروهاي عدم ،دیابتتشنج،

قهوه، صرفعدم متاثیرگذار بر روي ضربان قلب و همچنین
معیار خروج . بودتست ساعت قبل ازانجام 12کافئین و الکل 

:شامل موارد زیر بودافراد از مطالعه نیز
اگر فرد در حین آزمایش دچار خستگی مفرط گردد و -

تمایل به ادامه آزمایش نداشته باشد.
در 220- سناگرتعداد ضربان فلب فرد از حداکثر مجاز-

بیشتر شود.-دقیقه
داوطلبین جهت دارا بودن معیارهاي بل از انجام مطالعه ق

. همچنین شدندمیورود به مطالعه توسط پزشک معاینه
فرم و شدمیآزمون به افراد توضیح دادهانجام چگونگی

رضایتمندي جهت شرکت در مطالعه به داوطلبین مورد تایید 
: وسایل استفاده شده در این آزمون شامل.گرفتمیآنها قرار

Sport tester(Polar RS100, Finland)گیرياندازهبراي
، متر نواري (Hamilton, China)ترازوي دیجیتال ، ضربان قلب

شدت گیرياندازهبراي بود. (ketler, Germany)مدلوتردمیل
اي با نقطه10(RPE)تلاش از مقیاس درك نیزفعالیت

قبل از انجام هر عه در روز مراجاستفاده شد. 10تا 1دهی نمره
و شدمیگیرياندازهتستی قد افراد و وزن افراد به طور دقیق 

. همچنین میزان گردیدمیآورياطلاعات دموگرافیک افراد جمع
به سپس .شدمیفعالیت ورزشی فرد در هفته از فرد پرسیده

و نحوه کاربرد آن توضیحات لازم RPEد در مورد مقیاسافرا
را 1نمره شد که هتوضیح دادبه افراد صورت بدین شد میداده

و بر روي یک صندلی د نهیچ فعالیتی نداربراي حالتی که
را براي حالتی که در اوج فعالیت از نظر 10و نمره اند نشسته

توان بدنی هستند درنظربگیرند سپس هنگام اجراي تست در 
براساس بر روي تردمیلمراحل مختلف استراحت و فعالیت

را10تا 1فردي از شدت فعالیت خود یک نمره از احساس

ازپسنحوه انجام تست نیز بدین صورت بود که گزارش کنند.
به گانشرکت کنندآزمایش، انجام قبل ازذکر توضیحات لازم

تثبیت شانتا ضربان قلبکردند میدقیقه استراحت30مدت 
لاسپورت تستر مدبه وسیله دستگاه ضربان قلب و سپس شود 
polar25ساعت (1د به مدت افرابعد از آن .شدمیگیرياندازه

25و دوباره داخل اتاقکدقیقه استراحت10،دقیقه فعالیت
گرم خیلی تحت شرایط دقیقه فعالیت) در اتاقک شرایط جوي 

(WBGT: Wet bulb globe temperature= 30oC, Ta: Air

temperature= 370 C, RH: Relative humidity= و با (50%
کیلومتر در 8/2شدت فعالیت سبک بر روي تردمیل (سرعت 

کردند. شدت فعالیت میفعالیت) درجهصفرو شیب ساعت
سبک بر اساس میزان متابولیسم کار سبک بر روي تردمیل 

4د در این مدت به فاصله هر افراضربان قلب . )25(تعیین شد
م انجام تست نیز نمره گا. در هنشدمیگیرياندازهیک بار دقیقه 
RPEهم در حالت استراحت و هم در حالت کنندگانشرکت

شد و ثبتمیپرسیدهآنهادقیقه یک بار از 4فعالیت هر 
بعد گیري، براي مرحله بعدي اندازهنیز. در روز دیگرگردیدمی

دوبارهکنندگانشرکتد،افراتا تثبیت ضربان قلب از استراحت
دقیقه استراحت10،دقیقه فعالیت25ساعت (1به مدت 

تحت دقیقه) در اتاقک شرایط جوي 25و دوباره داخل اتاقک
WBGT)شرایط گرم  = 27.5oC, Ta = 320 C, RH = 50 %) و

کیلومتر 8/4بر روي تردمیل (سرعت متوسطفعالیت با شدت 
شدت .رساندند) تست را به انجام درجهصفرو شیب در ساعت

اساس میزان متابولیسم کار متوسط بر روي فعالیت متوسط بر
به نیزدر این مدتافرادضربان قلب .)25(تردمیل تعیین شد

فرد، RPEشد و نمره میگیرياندازهیک بار دقیقه 4فاصله هر 
دقیقه یک 4هم در حالت استراحت و هم در حالت فعالیت هر 

تعریق میزان.گردیدمیو سپس ثبتشدمید پرسیدهافرابار از 
نیز به عنوان یکی از پارامترهاي ارزیابی استرین گرمایی 

(با میزان تعریق نیز وزن افرادگیرياندازهبراي شد. گیرياندازه
با دقت Hamiltonلاستفاده از ترازوي دیجیتال مد

کیلوگرم) قبل و بعد از انجام هر مرحله از فعالیت 1/0
تا میزان تعریق گردیدمیو از هم کسرشدمیگیرياندازه
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(BMI)، نمایه توده بدنی هاگیرياندازهدر پایان .بدست آید

براساس معادله زیر محاسبه گردید:  
نمایه توده بدنی=قد (متر) / وزن ( کیلوگرم )2

توصیفی هاي ها با استفاده از آمارهنهایتا تجزیه و تحلیل داده
و آزمون آزمون من وینتی،دانشجوییمستقل tو آزمون 

انجام 16یرایشوSPSSتوسط نرم افزار همبستگی پیرسون
.در نظر گرفته شد05/0داري یسطح معنگرفت.

نتایج
ه و دیگر پارامترهاي فیزیکی مربوط بمشخصات دموگرافیک 

مستقل دانشجویی tآزمون آورده شده است.1افراددر جدول
،ب استراحت، ضربان قلوزنمیانگین پارامترهاينشان داد که 

دو در فعالیت تلاش و مقیاس میزان درك ضربان قلب فعالیت 

داراي وزن نرمال و داراي دو گروه درگرم خیلی و گرم شرایط 
و >P)05/0(ي داشتدارمعنیاختلاف و چاقیاضافه وزن

مقیاس میزان درك ومیانگین پارامترهاي میزان تعریق اختلاف
دو گروه درگرم خیلیوگرم در دو شرایط استراحت تلاش 

دار معنیداراي وزن نرمال و داراي اضافه وزن و چاقی
ویتنی نشان داد که میزانهمچنین آزمون من.<P)05/0(دنبو

داري در افراد داراي وزن نرمال به طور معنیفعالیت ورزشی
بیشتر از میانگین فعالیت ورزشی در افراد داراي اضافه وزن و 

، گرمهر دو شرایط گرم و خیلیدر . )>001/0Pچاقی است (
داراي اضافه وزن و با وزن نرمال بین دو گروهWBGTاختلاف 

بنابراین شرایط گرماي محیطی براي هر دوگروهدار نبود. معنی
.به طورتقریبی مشابه بوده استنیز

اضافه وزن و چاقیداراي وزن نرمال و داراي دو گروه درافرادولوژیک: مشخصات دموگرافیک و فیزی1جدول

)n=35و چاقی(افراد داراي اضافه وزن)n=35(افراد با وزن نرمالپارامترها
P value )انحراف معیار(میانگیندامنه)انحراف معیار(میانگیندامنه

71/2310/0)95/2(21-72/2235)73/1(21-27سن(سال)
76/163/0)59/0(65/1- 77/191/1)59/0(65/1- 89/1قد(متر)

>79/85001/0)33/8(73-72/68111)21/7(57-10/80وزن(کیلوگرم)

>14/2001/0)55/1(0-40/59)90/3(0-16)در هفتهفعالیت ورزشی(ساعت

گرمیطادرشر

71/019/0)34/0(40/0- 61/020/2)27/0(10/0- 30/1میزان تعریق(کیلوگرم)
67/91-33/70)84/4(14/8433/93 -00/64)1/7(75/88003/0(RHR)ضربان قلب استراحت(تعداد در دقیقه)

>20/117-40/99)34/3(84/10330/119 -07/102)27/3(67/108001/0(WHR)ضربان قلب فعالیت(تعداد در دقیقه)

1-1)0(12-1)16/0(02/1335/0(RRPE)استراحتتلاش مقیاس میزان درك 
>87/4 -33/1)69/0(18/207/4 -53/2)39/0(23/3001/0(WRPE)فعالیتتلاش مقیاس میزان درك 

شرایطدر
گرمخیلی

50/016/0)38/0(10/0- 40/030/2)14/0(10/0- 70/0میزان تعریق(کیلوگرم)
>00/89 -00/67)00/4(64/8100/101-00/71)46/6(97/88001/0(RHR)ضربان قلب استراحت(تعداد در دقیقه)

>33/2(56/9907/113-40/99)71/3(84/105001/0(33/104 -13/96(WHR)اد در دقیقه)ضربان قلب فعالیت(تعد

.1-1)0(11-1)0(1(RRPE)استراحتتلاش مقیاس میزان درك 

>80/4 -07/1)71/0(15/227/ -33/2)63/0(32/3001/0(WRPE)فعالیتتلاش مقیاس میزان درك 

تا 2در دقیقهتلاشمقیاس میزان درك مقادیر میانگین 
داراي براي هر دو گروه دقیقه یک بار 4به صورت هر60دقیقه

باگرم در دو شرایط وزن نرمال و داراي اضافه وزن و چاقی

به شدت فعالیت سبکباگرم خیلیو شدت فعالیت متوسط 
شده است.نشان داده2و1نمودارترتیب در 
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در افراد دارايتلاش مقیاس میزان درك میانگین : مقادیر 2نموداردر افراد داراي تلاش میزان درك مقیاس میانگین مقادیر: 1نمودار
اضافه وزن و با وزن نرمال تحت شرایط خیلی گرم و شدت فعالیت سبکو با وزن نرمال تحت شرایط گرم و شدت فعالیت متوسطاضافه وزن

شرایط گرم و درضریب همبستگی پیرسون نیز نشان داد که
مقیاس میزان درك وبین ضربان قلبشدت فعالیت متوسط 

رابطه خطی مستقیم وجود در همه افراد تلاش 
ضریب همبستگی پیرسون همچنین .)>r=75/0p,001/0(دارد

بین گرم و شدت فعالیت سبکخیلیشرایطدر نشان داد که 
رابطه خطی در همه افراد تلاش ضربان قلب ومقیاس میزان درك 

علاوه بر آن نتایج آنالیز ).>r=52/0p,001/0(ستقیم وجود داردم
آماري نشان داد که در شرایط گرم و شدت فعالیت متوسط بین 

به طور جداگانه در افراد تلاش ضربان قلب و مقیاس میزان درك 

و در افراد داراي اضافه وزن ).>r=67/0p,001/0(داراي وزن نرمال
.ه خطی مستقیم وجود داردرابط) =p=49/0r,003/0(و چاقی

گرم و شدت فعالیت سبک بین ضربان در شرایط خیلیهمچنین 
در افراد داراي اضافه وزن و تلاش قلب و مقیاس میزان درك 

در ولیرابطه خطی مستقیم وجود دارد.)=p=42/0r,014/0(چاقی
مقیاسو ضربان قلب بینگرم و شدت فعالیت سبکخیلیشرایط

)=p>28/0r,05/0(ر افراد داراي وزن نرمالدتلاش میزان درك 
رابطه خطی وجود ندارد.

A B

:فعالیتتلاش رابطه رگرسیونی بین ضربان قلب فعالیت و مقیاس میزان درك : 3نمودار
Aدر شرایط جوي گرم با شدت فعالیت متوسط :،B گرم با شدت فعالیت سبکخیلی شرایط جوي : در
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y = 3.6738x + 93.148
R² = 0.5068
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y = 3.9238x +95.686

R² =0.5545
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بحث
و مقیاس این مطالعه تجربی میانگین ضربان قلب افراددر

شرایط جوي گرم با شدت ه با دو هدرمواجتلاش میزان درك 
گرم با شدت فعالیت خیلیفعالیت متوسط و شرایط جوي

بیشتراز یبرروي تردمیل درافراد داراي اضافه وزن وچاقسبک
تمام این در شرایطی است که.بودنرمالوزن دارايافراد 

آزمون براي تمام فعالیتهاي پارامترهاي شرایط جوي محیط
توان گفت بنابراین میهردوگروه اختلاف معنی داري نداشتند.

این با که شرایط جوي براي تمام افراد یکسان بوده است. بنابر
ع فعالیت و شدت نوشابه از نظرهاي متوجه به مقایسه گروه

ختلاف بین میانگین فعالیت، می توان به این نتیجه رسید که ا
افراد در این آزمون تلاش و مقیاس میزان درك قلبهاي ضربان

باشد و مربوط به شرایط جوي، نوع فعالیت و شدت فعالیت نمی
بهچاقیاند؛ زیرا شاید تحت تأثیرشاخص توده بدن قرارگرفته

بافتوشودمیتعریفاحشاییسفیدچربیبافتصورت رشد 
نیازمتناسبطوربهخودمتابولیکهاينیازتأمینبرايچربی

یاوتعدادافزایشصورتبهکهداردخونیهايرگرشدبه
راهاز). بنابراین چاقی،26گیرد(میصورتخونیهايرگاندازه

جریانبرنامطلوبیاثرقلبی،برون دهوخونکلیحجمافزایش
وگذاردمیقلبعروقعملکردوساختارهمچنینوخون

از .)27(شودمیبیشترچاقیبهمبتلادرافرادقلبرکاريبا
نیز RPEمیزان دهد که مینتایج برخی از مطالعات نشانطرفی

در افراد داراي اضافه وزن و چاقی نسبت به افراد داراي وزن 
و Ekkekakisنرمال بالاتر است به عنوان نمونه نتیجه مطالعه 

ی افراد داراي اضافه وزن همکاران نشان داده است که به طور کل
بالاتري را نسبت به افراد با وزن نرمال را گزارش RPEمقادیر
و همکاران که بر Hulens). همچنین نتیجه مطالعه 23اند(کرده

داراي وزن زن 81و BMI>30زن چاق سالم با225روي 
انجام شد نشان داد که ظرفیت BMI<26غیر ورزشکار با نرمال

نتیجه مطالعات .)28(چاق کاهش یافته استتمرین در افراد
دیگر نیز نشان داد که افراد داراي اضافه وزن میزان بالاتري از 

). که این نتایج با 30،29د(انرا گزارش کردهتلاش درك شده
که درشرایط مواجهه با گرما انجام شدنتیجه مطالعه حاضر

ایجیکی از مطالعات انجام شده بر اساس نتباشد.میهمسو
افراد چاق نسبت به افراد RPE، علت بالاتر بودن بدست آمده

کند که افراد چاق میداراي وزن نرمال را بدین صورت بیان
نسبت به افراد با وزن نرمال در یک سطح نسبی بالاتري از 

کنند و خوشایندي کمتر و دشواري بیشتري را میشدت عمل
کنند و در نتیجه یک میل مینسبت به انجام تمرین تجربه

به . )23دهند(میکمتري را نسبت به انجام تمرین از خود نشان
دهد که با مینشان2و1نمودارهمین علت نتایج حاصل از 

تلاش افزایش مدت زمان فعالیت اختلاف مقیاس میزان درك 
بین افراد داراي وزن نرمال و داراي اضافه وزن و چاقی بیشتر

شود.می
ستگی پیرسون نیز در این مطالعه نشان داد که ضریب همب

همبستگی قابل توجهی بین ضربان قلب و مقیاس میزان درك 
. نتایج تعدادي از مطالعات دیگر نیز نشانوجود داردتلاش 

دهد که یک رابطه خطی مستقیم بین ضربان قلب و مقیاس می
). همچنین نتایج یک 19،17،16) وجود دارد(RPEمیزان درك (

داراي RPEآنالیز از اطلاعات معتبر نشان داده است که متا 
). ولی 20براي ضربان قلب است(62/0ضریب اعتبار میانگین 

در این تلاش بین ضربان قلب و مقیاس میزان درك R2مقدار 
، که در مواجهه با گرما انجام مطالعه نسبت به مطالعات دیگر

و MacKinnonه مطالعدربه طوري که بودتر پاییننشده است،
تلاش همکاران که رابطه بین ضربان قلب و مقیاس میزان درك 

Karavatasو در مطالعه ) 31(7/0مساوي R2بررسی نمودندرا 

بدست 99/0برابر R2و همکاران بر روي ورزشکاران نیز 
و Daneshmandiدر مطالعه  ،. در مطالعات داخلی نیز)32(آمد

ی مقیاس بورگ در کارگران همکاران به منظور اعتبارسنج
همچنین . )33(بدست آمد91/0برابر R2صنعت شیراز  مقدار 

در این مطالعه ضریب همبستگی پیرسون بین ضربان قلب و 
ط گرم و فعالیت متوسط براي شرایتلاش مقیاس میزان درك 

ضریب همبستگی براي شرایط خیلی گرم و فعالیت بالاتر از 
ن است که این مقیاس براي سبک بود و آن نشان دهنده ای

سنجش میزان درك افراد از سختی فعالیت مناسب بوده و براي 
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که در مطالعه طوريبررسی اثرات دمایی بر فرد مناسب نیست به
arnhold و همکاران نیز استفاده از این مقیاس براي برآورد

و penkoو در مطالعه ) 34(بارکاري پیشنهاد شده است
با تلاش افزایش مقیاس میزان درك همکاران نیز ارتباط

نتایج ولی ،)35(افزایش بارکاري نیز نشان داده شده است
در RPEکه نتایج دهدمیو همکاران نیز نشانGlassمطالعه 
WBGT مختلف اختلاف معنی داري ندارد و هايRPE یک

مقیاس معتبر براي استرین قلبی عروقی در طول انجام فعالیت 
این در حالی است که ). 36باشد(الا نمیبWBGTدر شرایط 

ضربان قلب علاوه بر این که در مطالعات مختلف به عنوان یک 
فاکتور موثر در برآورد بار کاري فیزیکی اعمال شده بیان شده 

به عنوان یک پارامتر فیزیولوژیک براي ارزیابی )38،37(است
استرین گرمایی نیز پذیرفته شده است و تحت تاثیر گرماي

. )39(محیط نیز قرار دارد
نشان داد که در مطالعه حاضرنتایج آنالیز آماريهمچنین

گرم و شدت فعالیت متوسط بین ضربان قلب و مقیاس شرایط 
افراد داراي وزن دو گروهبه طور جداگانه درتلاش میزان درك 

رابطه خطی مستقیم و در افراد داراي اضافه وزن و چاقی نرمال 
گرم و خیلی در شرایط نتایج نشان داد کهمچنین . هوجود دارد

بین ضربان قلب و مقیاس میزان درك سبکشدت فعالیت 
رابطه خطی مستقیم در افراد داراي اضافه وزن و چاقی تلاش 

بین این دو پارامترافراد داراي وزن نرمالدروجود دارد ولی 
ن تواند نشان دهنده آمیاین یافته.رابطه خطی وجود ندارد

نسبت به افراد داراي افراد داراي اضافه وزن و چاقیباشد که 

بیشتر و میل دشواريحساسیت پذیري بیشتر،وزن نرمال
و فعالیت سبک رابه ادامه فعالیت در شرایط خیلی گرميکمتر

دارند و به همین دلیل مقیاس میزان درك تلاش در این افراد 
بطه خطی مستقیم حتی در شرایط خیلی گرم با ضربان قلب را

دارد. ولی افراد داراي وزن نرمال در مواجهه با گرما مقاومت 
دهند و نمره مقیاس درك تلاش این میبیشتري از خود نشان

باشد به همین میهابیشتر منعکس کننده شدت فعالیت آنافراد 
یزان درك تلاش دلیل در این افراد بین ضربان قلب و مقیاس م

توان به میاین مطالعه نیزهاي محدودیتازرابطه وجود ندارد.
عدم همکاري برخی از افراد داراي اضافه وزن و چاقی اشاره 

نمود که اطلاعات مربوط به این افراد از مطالعه حذف گردید.
گیرينتیجه

و مقیاس میزان براساس نتایج مطالعه، میانگین ضربان قلب 
قایسه با افراد درمیچاقدرافراد داراي اضافه وزن وتلاش درك 

درك و ضربان قلب با مقیاس میزان با وزن نرمال بالاتر بود
همبستگی قابل توجهی داشت ولی ضریب همبستگی تلاش 

در شرایط گرم و تلاش بین ضربان قلب و مقیاس میزان درك 
تر بویژه خیلی گرم در این مطالعه نسبت به مطالعات دیگر پایین

تلاش میزان درك که مقیاسبود که آن نشان دهنده این است 
براي سنجش میزان درك افراد از سختی فعالیت مناسب بوده و 

که براي بررسی اثرات دمایی بر فرد مناسب نیست در حالی
ضربان قلب به عنوان یک پارامتر فیزیولوژیک دقت بالاتري براي 

در مواجهه با ارزیابی میزان استرین گرمایی در هنگام فعالیت 
گرما دارد.
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Abstract
Introduction: the rating of perceived exertion (RPE) scale is an index for evaluating personal strain during

dynamic activities. This study was carried out to determine the relationship between RPE and heart rate in

the people with normal weight and overweight individuals during light and moderate physical activity levels

under warm and hot experimental conditions.

Methods: This interventional study was conducted on 70 male students and employees (35 individuals with

normal weight (BMI<25) and 35 with overweight and obesity (BMI≥25)). Each participant rested for 30

minutes and then performed a 60 minute light activity (2.8 kph on treadmill) with exposure to hot climatic

conditions (370C). In the other phase, the participant was asked to rest for 30 minutes and then performed a

60 minute moderate activity (4.8 kph on tread mill) with exposure to warm climatic conditions (320C). The

heart rate (by sport tester) and RPE 1-10 scale were recorded every 4 minutes. Finally, SPSS (ver. 16) was

used using t-student test and Pearson correlation.

Result: There was a significant difference in the mean values of heart rate and RPE between two groups

with normal weight and overweight in two climatic conditions (P<0.001). Also The Pearson's correlation

coefficient showed that there was a positive relationship between RPE and heart rate in warm (r=0.75,

p<0.001) and hot conditions (r=0.52, p<0.001).
Conclusion: The mean values of heart rate and RPE were higher in overweight and obese participants than

those with normal weight. Also there was a significant correlation between heart rate and RPE but

correlation coefficient was lower than other studies in warm and hot condition.

Keywords: heart rate, rating of perceived exertion, overweight, obesity, warm weather, hot weather
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