التوازن الحرارى واثرة على بعض المتغيرات الفسيولوجية
والبيوكيميائية لدى بعض ممارسى النشاط الرياضى بصعيد مصر
المقدمة ومشكلة البحث 

 يتعرض جسم الانسان بصفة دائمة الى بعض التغيرات البيئية الخارجية وايضا بعض التغيرات فى البيئة الداخلية للجسم تؤدى بشكل ما الى الثأثير على درجة حرارة الجسم ، فيكتسب الجسم حرارتة من الوسط الخارجى اذا زادت حرارة هذا الوسط عن درجة حرارة الجسم نتيجة لوسائل عدة تساعد على عملية النقل الحرارى هى الاشعاع المباشر من الشمس او غير المباشر من الارض ، غير ان ذلك يعتمد ايضا على نوعية الملابس التى يرتديها الفرد او استعمال وسائل الظل المختلفة ، ويسبب هذا النوع من اكتساب الحرارة مضايقات كثيرة خاصه لمن يعيشوا فى تلك المناطق ( 8-498)(6- 86 ).
ايضا بالاضافة الى زيادة عمليات التبادل الحرارى وكمية الحرارة التى تتولد داخل الجسم نفسه نتيجه عمليات التمثيل الغذائى ، ففى حاله تغير درجة حراره البيئه زيادة او نقصا يزيد معها التمثيل الغذائى لانتاج الطاقة ، ويستطيع الانسان المحافظة على ثبات درجه حرارة جسمه فى حدود ضيقه تحت الظروف العاديه اثناء الراحه ، وفى حاله زياده درجه الحراره للبيئه الخارجيه ، وعند اداء النشاط البدنى العنيف ولفترة طويله فمن الممكن فقد القدره على تنظيم درجه حراره الجسم ، وهنا يمكن ان تحدث الاصابه بامراض الحراره او حتى قد تحدث الوفاه ( 8- 402 : 403 ) .
والانسان عامه وفى الظروف الطبيعيه يحتفظ بدرجه حراره جسمه ثابته عند 37 درجه وهى تعبر عن درجه حراره الجسم الداخلية اذا تم قياسها عن طريق الفم حيث تعتبر درجه حراره 37 م هى درجه الحراره المثاليه والتى تمكن الجسم من اداء جميع وظائفه الحيويه فى سهوله وطبيعيه ( 23 - 262 )
___________________________________________________
( 2 )
كما يعد استقرار درجه حراره الجسم الداخليه ، امر فى غايه الاهميه حيث ان الاستقرار الحرارى للبيئه الداخليه يتم عن طريق التوازن بين ما ينتج من طاقه بناء على عمليات التمثيل الغذائى وبين ما يستنفذة الجسم من طاقه ( 26- 148 ) (16- 193 ) .
 فيذكر ( 17 - 514 ) انه فى حاله انخفاض درجه حراره الجسم فإن ذلك يؤدى الى بطء العمليات البيولوجية بالجسم ، اما اذا ارتفعت درجه حراره الجسم فهذا يؤدى بدوره الى سرعه تلك العمليات البيولوجيه الى حد قد يصل الى الوفاه .
والتوازن الحرارى يعد من الامور غاية فى الاهمية فالثبات النسبى لدرجه حرارة الجسم هو    
الوسيله الاولى التى تساعد على حفظ جميع خلايا  الجسم ضد اى ضعف لوظائفها       (19- 285 : 365 ).
مما سبق يمكن القول ان التنظيم الحرارى ينشأ نتيجة حدوث التوازن بين التوليد والتبديد الحرارى Heat Loss& Heat Gain  فلعمليات الايض والتمثيل الغذائى دور هام وفعال فى اكتساب الجسم لدرجة حرارته كما ان تبديد هذة الحرارة يعتمد على عمليات فيزيائيه يطلق عليها التنظيم الفيزيائى Physical Regulation   ( 17- 516 : 517 ) . حيث يذكر  ) 7- 18 ) ان التنظيم الحرارى الفزيائى غايه فى الاهميه لدورة فى الحفاظ على استقرار درجه حراره الجسم فى حاله ارتفاع حراره البيئه المحيطه فعندما تقترب درجة حراره البيئه المحيطه او تتساوى مع درجه حراره الجسم ينخفض المعدل الايضى حيث يلعب التنظيم الفيزيائى دورا هاما فى الحفاظ على حالة الاستقرار الحرارى على الرغم من التغيرات البيئيه المحيطة ، فيزيد من شدة الفقد الحرارى حيث يتم تبديد حرارة الجسم عن طريق نقل الحرارة بالتبخير او الحمل او الاشعاع او التوصيل ( 8-404)(6-87)(7-19) 
وترتفع درجه حرارة الجسم باضطراد مع زياده شده التدريب الى ان يصل مستوى الزياده الى اقصى حد له اى حوالى 40 درجه حيث يحدث انحرافا فى الحالة الصحية وعند محاوله العمل فى مثل هذة الظروف الحرارية المرتفعة فأن ضغطا كبيرا يقع على الجهاز القلبى الوعائى cardiovascular system  والجهاز المنظم للحرارة Thernoregulatory System  ( 10 - 194 ) .
كما يذكر(7 - 18 ) ان البروده لا تسبب الكثير من المشاكل للشخص الذى يتدرب فى حين ان ارتفاع درجه حراره البيئه يحدث اتحاد بين الضغط الحرارى للبيئة وبين الزياده فى انتاج الحراره ( 3 )
الايضيه التى تحدث فى التدريب وقد يؤدى هذا الاتحاد الى حدوث تنظيم فسيولوجى يكشف عن مدى الضرر الذى لحق بالقدرة على التحمل ، ومن اهم المشاكل 
التى يسببها ارتفاع درجه حراره البيئه المحيطه وزيادة نشاط الجسم زياده حجم الحراره المنتجه مما يتطلب الحاجه الى تبخير هذا العرق ولكن عند ارتفاع معدلات الرطوبه النسبيه فى الجو تجعل الهواء مشبعا ببخار الماء مما يؤدى الى انخفاض معدل تبخير العرق ومن ثم تنخفض عملية التبريد ( 26- 364 )( 8 - 408 )( 6 - 90 )
وقد اتفق الكثير من العلماء على ان ارتفاع درجه حراره البيئه المحيطه والذى يترتب عليه ارتفاع فى درجه حراره الجسم هذا الارتفاع يؤدى الى حدوث تغيرات فى وظائف الاجهزه الحيويه بالجسم سواء الجهاز الدورى او التنفسى او لحجم الدم والدفع القلبى ومعدل التنفس وفقد نسبة من سوائل الجسم وتغير ضغط الدم واستهلاك الاكسجين وفقد الوزن              ( 8 - 409-412 )( 6 -90 ) 
وتعد مشاكل التدريب فى المناخ الحار اكثر خطوره من المناخ البارد حيث تتعدد مشاكل الحراره فى الانشطه الرياضيه ، فقد يصاب الفرد بمرض الحراره  Heat illness     (13-518 )(15 - 316 ) كما ان الشخص الرياضى يستنفذ من الطاقه فى اليوم الحار اضعاف ما يستنفذه فى اليوم البارد (7 - 56 ) .
والبيئة الحاره إما أن تكون حاره جافه او حاره رطبه ولكل منهما سمات ومميزات تميز كل منهما عن الاخرى ، ولكن تنحصر مشكلات التدريب الرياضى فى الجو الحار الجاف والحار الرطب فى زياده الاعباء القلبيه وفقدان الماء إلا ان الخطوره فى الجو الحار الرطب تكمن فى صعوبه عمليات التبريد ( 13 - 509 ) . 
مما سبق يمكن القول ان احتياج الجسم لتوليد الطاقه وكذا انتقال الطاقه الى الخلايا لأتمام حركتها ثم تبديد الحراره للحفاظ على درجه حراره الجسم دون ارتفاع كى تتم كافه العمليات الفيزيائيه داخل الجسم فى سهوله لهو أمر غايه فى الاهميه ويعد من الامور الصعبه فى البيئه الحاره وان ميكانيكيه التبريد Refrigeration Mechanism  نتيجه عمليات البخر هى التى تحافظ على سوائل الجسم . وأن أى خلل فى هذه العمليه قد يؤدى الى تأثيرات غير مرغوبه فى القوه العضليه وفى حجم الدم والبلازما وخفض قدره القلب وانخفاض حجم استهلاك الاكسجين وضعف عمليات تنظيم الحراره وحجم السوائل وغيرها من التأثيرات السلبيه على الاجهزه الحيويه للجسم  وكلها ( 4 )
عوامل تؤدى الى تخفيض زمن الاداء وبالتالى سرعة ظهور التعب ( 15 - 315 ) (18 - 341 ) 
وبناء على ما تم عرضه من اثر ارتفاع درجه حرارة البيئه الخارجيه على معدلات التنظيم الحرارى داخل الجسم والذى يجب ان  يتم الوضع فى الاعتبار أهميه تشكيل أحمال التدريب 
فى البيئة الحاره  ، ونظرا للتغيرات الجويه التى طرأت على العالم أجمع بسبب الثقب الموجود فى طبقه الاوزون بالغلاف الجوى وما تبع ذلك من تغير مناخ الارض عامه وارتفاع درجات الحرارة بصوره ملحوظه . ولما كان صعيد مصر من المناطق التى تتميز بارتفاع درجه حرارتها فى فتره الصيف ارتفاعا كبيرا وفى الاونه الاخيره بدأت نسبه الرطوبه ترتفع فى الجو حيث وصلت فى بعض الاوقات ان زادت عن 75 % كلها عوامل تجعل دراسه تلك الظواهر الطبيعية واترها على معدلات أداء بعض الاجهزه الحيوية لهو شئ فى غاية الاهميه حيث انه وفى حدود علم الباحث لم تدرس هذة الظواهر فى صعيد مصر من قبل ، حيث أقتصرت الدراسات على البيئه المعتدله والبارده وكلها دراسات أجنبيه أما الدراسات المصريه فهى قليله الى الحد الذى يدعونا الى هذة الدراسه.
هدف البحث 
______
           يهدف هذا البحث الى محاوله التعرف على اثر التنظيم الحرارى فى البيئه الحارة بصعيد مصر فى التأثير على بعض المتغيرات الفسيولوجية والبيوكيميائية لبعض ممارسى النشاط الرياضى .
تساؤلات البحث 
________

- ما هى التأثيرات الفسيولوجية التى تحدث التى تحدث عند ارتفاع درجة 
                    حرارة الجوف ؟

- ما هى التأثيرات البيوكيميائية التى تحدث التى تحدث عند ارتفاع درجة 
                    حرارة الجوف ؟

- ما هى درجه الحرارة التى يصل اليها الفرد عند اداء التدريب البدنى فى جو 
 
   حار مرتفع الرطوبة ؟

- هل هناك فرق بين مجموعتى البحث فى مستوى التغيرات الفسيولوجيه 
                    والبيوكيميائيه نتيجة التكيف الحرارى  ؟
( 5 ) 
اجراءات البحث 
________ 
  منهج البحث 

   استخدم الباحث المنهج التجريبى نظرا لملائمته وطبيعه الدراسه             
    
  عينه البحث 
     اشتملت عينه البحث على 30 طالب من طلاب كلية التربية الرياضية بجامعة اسيوط بواقع  15 طالب من الفرقة الاولى و15 طالب من الفرقة الرابعة وقد خضع جميع افراد العينه لاختبار طبى شامل قبل اشتراكهم فى التجربة .
جدول رقم ( 1  ) وصف عينه الدراسة 
_____________________________________________________________
المتغيـــــــــــــــرات              الفرقة الاولى              
 الفرقة الرابعة 
                   
س 
ع

س
ع 
_____________________________________________________________
الـــــــــــــــــــــسن         18
1.3

21
2.3
الــــــــــــــــــــطول 
175
3.55

177
4.3
الــــــــــــــــــــوزن 
65
4.1

72
3.2
ضـــــــــغط الــــدم 

انقباضى 
120.47
5.68

118.2
4.47

انبساطى
79.2
4.2

76.7
5.23
النــــبــــــــــــض 
71.33
3.23
  
70.1 
4.48
درجة حرارة الجسم 
  ســطـــح الــجســم 
35.8
0.77

35.1 
 0.59
  الــجــــــــــــــــوف 
37.4
0.33

37.1
0.28
_____________________________________________________________
( 6 ) 
الدراسة الاستطلاعية 
_____________ 
  
قام الباحث بأجراء دراسة استطلاعيه للتعرف على اكثر الاوقات ملائمه لتحقيق هدف البحث ، حيث التعرف على اكثر الاوقات ارتفاعا للحراره والرطوبه ، وقد اسفرت تلك الدراسة عن أن شهرى اغسطس وسبتمبر هى اكثر اشهر السنة ارتفاعا لدرجات الحراره وايضا لنسبة الرطوبه حيث تبلغ درجه حرارة الجو حوالى 44 درجة ونسبة الرطوبه قد تتعدى 65 %  وهى بذلك ظروف تسمح بأجراء التجربه .
ايضا تم اجراء القياسات التى سيتم تطبيقها فى الدراسه الاساسية للتعرف على مدى ملائمته تلك الادوات والاختبارات لطبيعه الدراسه فقد تم اختيار 10 طلاب من بين طلاب الكليه وتم تطبيق اجراءات الدراسة عليهم للتأكد من صلاحية الادوات .
الادوات المستخدمة 
___________ 
- جهاز قياس ضغط الدم الالكترونى Automatic Electronic Blood Pressur Meter                                                 
- جهاز ترمومتر الكترونى رقمى    
   Electronic Digital Thermometer          - شريط قياس درجه حراره سطح الجلد

                Digital Thermometer
- ترمومت قياس درجه حرارة الجو 
- جهاز قياس نسبة الرطوبة الجوية 
Hygrometer                                             - جهاز قياس نسبة الصوديوم والبوتاسيوم بالدم 
- جهاز قياس نسبة الحموضة والقلوية بالبول
pH Meter                                      - جهاز الطرد المركزى 
 Centrfug                                                                - مقعد اختبار الخطوة لهارفارد 
- جهاز مترونوم 
الدراسة الاساسية 
__________
اجريت الدراسة الاساسية خلال الفترة من 3 - 8 سبتمبر 1994 ، وقد تم اجراء جميع القياسات ( 7 )
بمعمل البيولوجى بقسم المواد الصحية بكلية التربية الرياضية بجامعة اسيوط حيث 
تتوفر جميع الاجهزة اللازمة للدراسة وايضا ليكون تحليل نتائج عينات البول والدم فورية قبل حدوث اى تغير فى العينات .
وقد اجريت جميع القياسات حيث كانت متوسط درجة الحرارة للغرفة 42 درجة وكانت جميع النوافذ مفتوحة للتهوية وكانت نسبة الرطوبة حوالى 68 % وقد تم استخدام بعض المواد المطهرة للترمومترات ( كحول ابيض ) كما تم استخدام مادة التلوين Toluene    لحفظ عينات البول وايضا تم استخدام مادة الهبارينHparin      لحفظ عينات الدم من التجلط .
تقنين حمل الاختبار 
___________
   قام الباحث باستحدام اختبار الخطوة لهارفارد كحمل تدريب يوضح كفاءة العمل للجهاز الدورى التنفسى عن طريق قياس التغير فى معدل النبض كرد فعل لهذا الاختبار ( ابراهيم سلامة -249 ) وفى التجربة الاستطلاعية اوضحت نتائجها ان هذا الاختبار يؤثر على معدل درجات الحرارة حيث وصلت الى حوالى 39 درجة بعد اداء الاختبار وهى الحد الذى يمكن ان يتم العمل البدنى فية دون إحداث أى ضرر لاجهزة الجسم الحيوية وبالتالى يمكن التعرف على التغيرات الفسيولوجية والبيوكميائية المصاحبة لهذا التغير فى درجة حرارة الجسم .وقد تم استخدام هذا الاختبار بالطريقة التى اوردها كل من احمد خاطر وعلى البيك وابراهيم سلامة .
المعالجات الاحصائية 
____________
تم الاستعانه ببرنامج الاحصاء Miocrosta  لعمل المعالجات الاحصائية الازمه والى شملت على الاتى :-
-  الوسط الحسابى
- الانحراف المعيارى 
-  ت الفروق 
- مصفوفه الارتباط
-  النسبة المئويه 
( 8 )
عرض النتائج 
________
جدول رقم ( 2 ) اختبار الفروق بين القياس القبلى والبعدى والنسبة المئوية
لأفراد عينة الدراسة ( الفرقة الاولى  ن = 15) _____________________________________________________________________________
المتغيرات            
        قبل                          بعد                                               


س          
ع
س
ع
الفرق
%
    ت

_______________________________________________________________________________
النبض 

71.33
3.23
126.0
9.67
54.27
76.1
20.6*
ضغط الدم الانقباضى
 120.0
5.68
143.3
8.59
22.87
19.1
12.7*
ضغط الدم الانبساطى 
79.2
4.16
93.66
4.8
14.47
18.3
9.39*
حرارة الجلد 
35.8
0.77
37.66
0.81
1.86
5.1
7.29*
حرارة الجوف 
37.4
0.34
39.1
0.38
1.70
4.5
11.7*
البول pH  
5.26
0.32
4.7
0.35
0.55-
10.5
9.41*
الصوديوم 
146.9
5.36
129.2
8.88
17.73-
12.1
11.9*
البوتاسيوم 
4.36
0.64
3.82
0.63
0.53-
12.2
10.6*
_______________________________________________________________________________
* دالـــــــــة 0.01
يتضح من نتائج الجدول رقم ( 2 ) ان :-
- توجد فروق دالة احصائيا بين كل من القياس القبلى والبعدى لجميع متغيرات الدراسة لطلاب الفرقة الاولى وان حمل الاختبار المقدم للطلاب قد ادى الى ارتفاع معدل النبض بحوالى 76.1% كما ارتفع ضغط الدم الانقباضى بمعدل 19.1% والضغط الانبساطى بمعدل 18.3% ودرجة حرارة الجلد بمقدار 5.1% وحرارة الجوف بمقدار 4.5 % وحموضة البول 10.5 % كما انخفض الصوديوم والبوتاسيوم بنسبة 12% .
( 9 )
جدول رقم ( 3 ) اختبار الفروق بين القياس القبلى والبعدى والنسبة المئوية
لأفراد عينة الدراسة ( الفرقة الرابعة   ن = 15 )
__________________________________________________________________________________
المتغيرات          
         قبل                                      بعد                                               


س          
ع
س
ع
الفرق
%
ت

___________________________________________________________________________________
النبض 

70.07
4.18
133.47
8.11
63.4
90.4
28.3*
ضغط الدم الانقباضى
118.2
4.47
150.1
6.6
31.86
13.66
16.2*
ضغط الدم الانبساطى
76.0
5.4
88.7
3.99
12.7
16.7
15.3*
حرارة الجلد
35.1
0.59
37.5
0.92
2.46
7.0
6.78*
حرارة الجوف
37.1
0.28
38.6
0.68
1.5
4.0
7.45*
البول pH  
4.87
0.59
4.2
0.53
0.64
13.14
9.02*
الصوديوم 
145.9
8.24
135.3
9.84
10.6
7.3
10.1*
البوتاسيوم 
4.9
0.54
4.11
0.50
0.79
16.1
11.6*
____________________________________________________________________________________
* دالـــــــــة 0.01
من الجدول رقم ( 3 ) يتضح ان :-
 -  توجد فروق دالة احصائيا بين القياس القبلى والبعدى لجميع متغيرات الدراسة حيت ان قيمة ت كانت دالة عند مستوى معنويه 0.01.
 - ان الحمل البدنى فى الظروف الجوية سابقة الذكر قد اثر على جميع المتغيرات ، فارتفع معدل النبض حوالى 90.4 % وضغط الدم الانقباضى 13.66% والانبساطى 16.7% ودرجة حرارة الجلد 7% والجوف 4% وحموضة البول 13.14% بينما انخفض الصوديوم بمقدار 7.3 % والبوتاسيوم بنسبة 16.1 %.
( 10 )
جدول رقم ( 4 ) اختبار الفروق بين مجموعتى البحث للقياسات القبلية
لجميع متغيرات الدراسة ( ن = 30 )
___________________________________________________________________________________
المتغيرات       
    الفرقة الرابعة            
    الفرقة الاولى                                               


س          
ع
س
ع
الفرق
ت
الدلالة

______________________________________________________________________________________
النبض 

70.07
4.18
71.33
3.23
1.66
1.22  غير دالة
ضغط الدم الانقباضى
118.2
4.47
 120.0
5.68
2.26
1.2    غير دالة
ضغط الدم الانبساطى
76.0
5.4
79.2
4.16
3.20
1.8    غير دالة
حرارة الجلد
35.1
0.59
35.8
0.77
0.73
2.91*
دالة
حرارة الجوف
37.1
0.28
37.4
0.34
0.3
2.6**
دالة
البول pH  
4.87
0.59
5.26
0.32
0.38
2.22**
دالة
الصوديوم 
145.9
8.24
5.36
129.2
1.06
0.42   غير دالة
البوتاسيوم 
4.9
0.54
4.36
0.64
0.55
5.52**
دالة
____________________________________________________________________________________
* دالـــــــة 0.01
** دالـــــــة 0.05
من الجدول رقم ( 4 ) يتضح ان :-
  -لاتوجد فروق دالة احصائيا بين مجموعتى البحث فى القياسات القبلية لكل من النبض وضغط الدم الانقباضى والانبساطى ونسبة تركيز الصوديو فى الراحة وقبل اداء المجهود مباشرة .
  - توجد فروق دالة احصائيا بين مجموعتى البحث فى القياسات القبلية لكل من درجة حرارة الجلد عند  ( 0.01 ) و درجة حرارة الجوف وحموضة البول عند  ( 0.05 ) 
( 11 )
جدول رقم ( 5 ) اختبار الفروق بين مجموعتى البحث للقياسات البعدية
لجميع متغيرات الدراسة ( ن = 30 )
____________________________________________________________________________________
المتغيرات         
    الفرقة الرابعة            
     الفرقة الاولى                                               


س          
ع
س
ع
الفرق
ت
الدلالة

_____________________________________________________________________________________
النبض 

133.45 
8.11
126.0
9.67
7.46
2.29**
دالة 
ضغط الدم الانقباضى
150.06
6.6
143.3
8.59
6.7
2.41**
دالة
ضغط الدم الانبساطى 
88.66
3.99
93.66
4.8
5.0
3.09*
دالة
حرارة الجلد 
37.53
0.91
37.66
0.81
0.13
0.41  غير دالة
حرارة الجوف 
38.6
0.68
39.1
0.38
0.5
2.45**
دالة
البول pH  
4.2
0.52
4.7
0.35
0.47
2.8*
دالة
الصوديوم 
135.27
9.8     
129.2
8.88
6.1
1.77   غير دالة
البوتاسيوم 
4.11
0.50
3.82
0.63
0.29
1.37   غير دالة
______________________________________________________________________________________
* دالــــــــة 0.01
** دالـــــــــة 0.05
من نتائج الجدول رقم ( 5 ) يتضح ان :-
- توجد فروق دالة احصائيا بين مجموعتى البحث فى القياسات البعدية عند 0.01 لكل من متغير النبض وضغط الدم الانقباضى ودرجة حرارة الجوف .
 - توجد فروق دالة احصائيا بين مجموعتى البحث فى القياسات البعدية عند 0.05 لكل من  
    متغير ضغط الدم الانبساطى وحموضة البول  
- لا توجد فروق دالة احصائيا بين مجموعتى البحث فى القياسات البعدية لكل من نسبة تركيز البوتاسيوم والصوديوم فى الدم .
( 12 )
جدول رقم ( 6 ) مصفوفة ارتباط بين جميع المتغيرات فى القياس القبلى والبعدى
لافراد الفرقة الاولى ( ن = 15 )
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** دالـــــــة 0.01
* دالــــــــــة 0.05
يتضح من نتائج مصفوفة الارتباط بين نتائج متغيرات الدراسة لطلاب الفرقة الاولى ان هناك بعض المتغيرات قد اعطت دلالة معنوية لمعامل الارتباط بين بعض المتغيرات عند مستوى معنوية 0.01 والبعض الاخر عند مستوى 0.05 فى حين لم تظهر دلالة معنوية لكثير من المتغيرات .
( 13 )
جدول رقم ( 7 ) مصفوفة ارتباط بين جميع المتغيرات فى القياس القبلى والبعدى 
لافراد الفرقة الرابعة ( ن = 15 ) 
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** دالـــــــة 0.01
* دالــــــــــة 0.05
يتضح من نتائج مصفوفة الارتباط بين نتائج متغيرات الدراسة لطلاب الفرقة الرابعة ان هناك بعض المتغيرات قد اعطت دلالة معنوية لمعامل الارتباط بين بعض المتغيرات عند مستوى معنوية 0.01 والبعض الاخر عند مستوى 0.05 فى حين لم تظهر دلالة معنوية لكثير من المتغيرات .
مناقشة النتائج 
________
من نتائج الجداول رقم 2 &3  والتى توضح الاستجابات الفسيولوجية والبيوكيميائية لطلاب الفرقة الاولى والرابعة بعد اداء المجهود البدنى فقد ارتفع معدل النبض لكلا المجموعتين كأستجابه لحمل الاختبار، حيث كانت قيمه ( ت ) دالة عند مستوى معنوية 0.01 حيث يعد معدل النبض من العوامل الهامه لتنظيم حجم الدفع القلبى سواء اثناء الحمل البدنى ذو الشده المنخفضه او الشدة المرتفعه ( 8 - 226 ) ويذكر فوكس Fox. E  1984(15-183 ) واحمد فتحى الزيات واخرون (5- 66: 67) (6 - 42 )ان معدل النبض فى الشخص العادى يتراوح مابين 60-80 ضربة فى الدقيقة وينخفض لدى الرياضيين الى حوالى 45-
( 14 )
55 ضربة فى الدقيقة وبمقارنةنتائج هذة الدراسة مع ما اوردة الباحثون نجد ان معدل النبض لدى الافراد عينة الدراسة كان مرتفع الى حد ما حيث كان حوالى 70 ضربة فى الدقيقة فى وقت الراحة . فقد اتفقت العديد من الدراسات التى اجريت على ممارسى النشاط الرياضى ان معدل النبض ينخفض لدى الرياضيين فى وقت الراحه واثناء النشاط يرتفع هذا المعدل للقلب بما يتلائم وحجم النشاط الذى يبذلة الفرد اى يتناسب طرديا مع شدة المجهود المبذول كما يضيف كاربوفيتش  karpovih,p.v1971 (18 - 198 )
ولامب Lamp ,D.R 1984( 20 - 201 )ان عدة عوامل اخرى تؤثر على معدل القلب اثناء النشاط الرياضى منها تنبيه الاشارات العصبيه وافراز هرمون الادرنالين وزياده حامض اللاكتيك وفقد البوتاسيوم وانخفاض حموضة البول وارتفاع درجة حراره الجسم . وبالنظر لنتائج الجداول ارقام 2 &3 نجد ان افراد العينه قد زاد تركيز نسبه حموضة البول بواقع 9 % كما تم فقد حوالى 11%من البوتسيوم بالدم وهى من العوامل التى تساعد على زيادة معدل القلب اثناء المجهود البدنى . او ربما يكون السبب يرجع الى ما اكدة كل من كاربوفيتش وسننج  1971( 18- 211 ) انة من الممكن ان يؤدى الارتفاع الكبير فى درجه حراره البيئه المحيطه الة احداث زيادة فى معدل ضربات القلب للافراد . كما يشير دكنيسون Dickinso ,c.j واخرون 1984(11-55) وبرجر Berger,R.A. (10- 146)
انه توجد زياده فى معدل القلب كرد فعل لارتفاع درجات الحرارة . وبالرغم من التغيرات التى حدثت بالنبض كأستجابه لحمل الاختبار إلا انة بالنظر لنتائج الارتباط فى الجداول ارقام 6 & 7 فلم تعطى دلالة معنوية لمعامل الارتباط بالنسبه لطلاب الفرقه الاولى بينما كانت دلالى الارتباط معنويه لطلاب الفرقه الرابعه بين معدل النبض بعد المجهود ومعدل تركيز الصوديوم بعد المجهود حيث كانت قيمة الارتباط 0.049 وهى معنوية عند 0.05 .
- اما بالنسبه لقياسات ضغط الدم الانقباضى والانبساطى فتشير النتائج بالجداول ارقام 2&3 الى ارتفاع كل منهما بعد اداء الحمل البدنى وتتفق تلك النتائج وما اوردة لامب        (1984-212) وكاربوفيتش وسننج 1971(18-221:222) الى انه عند بدايه النشاط البدنى لابد من حدوث تغير فى ضغط الدم الشريانى ، وان معدل هذا التغير يتوقف على مجموعه التغيرات التى تحدث فى كميه الدم المدفوع فى الدقيقه وحجم الاوعيه الدمويه وحجم الدم ، وان زياده الدفع القلبى تؤدى الى زياده الدم فى الشرايين مما يؤدى الى زياده الضغط داخل الاوعيه ، فالزياده تكون اكبر ( 15 )
فى الضغط الانقباضى اما الضغط الانبساطى فيرتفع بمعدلات صغيره او يظل بدون تغير اثناء النشاط الرياضى . ومن نتائج الجداول ارقام 
6& 7 فقد اوضحت وجود علاقه ارتباط بين معدل ضغط الدم قبل وبعد المجهود مع حموضة البول قبل وبعد المجهود بالنسبه لطلاب الفرقه الاولى ، كما اظهرت علاقة ارتباط بين كل من ضغط الدم الانبساطى قبل وبعد المجهود مع حموضة البول قبل وبعد المجهود ، بينما لم تظهر علاقه ارتباط بين ضغط الدم الانقباضى والانبساطى مع كل من الصوديوم والبوتاسيوم فى حين ظهر الارتباط واضحا بين كل من الضغط الانقباضى والانبساطى مع درجه حراره الجسم .وهذا يتفق مع ما ذكرة ديكينسون1984(11- 58 ) وكاربوفيتش وسيننج     (18-221) الى ان الدفى القلبى يزداد حتى يقابل الحاجه الى تدفق الدم كأستجابه لارتفاع الحراره وايضا ما ذكرة دايز Dise, G 1983(14-97 ) ان حجم الزياده فى ضغط الدم تتوقف على مدى الارتفاع فى درجه الحراره ، فالزياده التى تحدث فى درجه حرارة الجسم يقابلها تمدد الاوعيه الدمويه فى محاوله لتبديد هذه الزياده .
- اما عن درجه حرارة الجسم اثناء الراحه الجسم اثناء الراحه وبعد المجهود فيشير ماك اردل    ) Mcardle,W.D 1981(22-341)  ومارون  Maron  1977(21-909 ) انه يمكن للحراره المتولده بالعضلات ان ترفع درجه حراره الجسم لتصل الى حد الحمى ، كما يضيف علاوى 1984(8 - 403 ) ان الانسان يستطيع ان يحافظ على درجه حراره جسمه فى حدود معينه وفى حالة زياده حراره البيئه الخارجيه واداء مجهود بدنى عنيف يفقد الفرد القدره على تنظيم درجه حراره جسمه . حيث يشير شاركى Sharkey           1979(24- 218:219) من ان تنبيه مركز تنظيم الحراره نتيجه الممارسه الرياضيه يزيد من خاصيه التنظيم التلقائى لنقطه التوازن الحرارى ، وبناء عليه تزداد درجه حراره الجسم بدرجه تتوقف عل حجم وشده التدريب .
ولدرجه حراره البيئه المحيطه بالفرد تأثير فعال على درجه حراره الجسم حيث تشير نتائج دراسه ويلسون  Wilson 1981 (27-364) ودى فريز Devries 1986(13-509 ) ان اضطراب عمليه التبريد اثناء المجهود البدنى هى تحدى اهم المشكلات الفسيولوجيه التى تسببها ارتفاع درجه حراره البيئه الخارجيه حيث ان ارتفاع درجه حراره البيئه وزياده المجهود البدنى يؤديان معا الى زياده حجم الحراره المنتجه كما يشير ويلسون 1981   (27 - 364) ان البيئه الخارجيه لتكون مثاليه للممارسه يجب ان تكون درجه حرارتها بين 4: 24 درجه وتكون نسبه ( 16 )
الرطوبه الجويه اقل من 65 % عند اداء التدريب البدنى وبذلك يمكن القول ان البيئه التى تم اجراء التجربه بها لم تكن فى الحدود المثاليه حيث ان درجه الحراره 
كانت  42 درجه ونسبه الرطوبه  68% مما يؤدى الى احداث التأثيرات الفسيولوجيه والبيوكميائيه سابقه الذكر .
- اما عن درجه حموضه البول pH فبالنظر الى نتائج الجداول ارقام 2&3 نجد انها قد زاد تركيز حموضه البول نتيجه للحمل البدنى حيث ارتفعت لدى طلاب الفرقه الاولى بحوالى 10.5% وارتفعت ايضا لدى طلاب الفرقه الرابعه بحوالى 13.14% واظهرت نتائج الجدول رقم 6  وجود علاقه ارتباط بين نسبه pH البول وكل من ضغط الدم قبل وبعد المجهود وايضا مع درجه حراره الجلد قبل المجهود ومع درجه حراره الجوف بعد المجهود .
ايضا من نتائج الجدول رقم 7 كانت درجه الارتباط بالمتغيرات الاخرى وبين الpH للبول بعد المجهود وكل من ضغط الدم الانبساطى قبل المجهود وبعده ودرجه حراره الجلد قبل المجهود وبعده ذات دلاله احصائيه عاليه مما يوضح تأثر نسبه تركيز حموضه البول بعد المجهود البدنى بتلك العوامل .
- اما عن نسبه تركيز الصوديوم والبوتاسيوم فمن نتائج الجداول ارقام 2&3 نجد ان كلاهما قد تأثر بحمل التدريب فى درجه الحرارة العاليه اثناء اجراء التجربه ، وكانت معدلات التغير فى الاتجاه السالب حيث انخفضت نسبه تركيز ايونات الصوديوم والبوتاسيوم بعد اداء الحمل البدنى . وتتفق نتائج تلك الدراسه بالنسبه لتركيز ايونات الصوديوم مع كل من دراسه ابو العلا عبد الفتاح 1985( 2 ) واحمد نصرالدين 1994 فى حين تختلف مع دراسه محمود يحيى 1984وكوهين واخرون Cohen من عدم حدوث تغير فى نسبه تركيز ايونات الصوديوم بعد اداء مباراه فى كره السله ( 4-447:448)  .
وهنا يمكن القول ان اختلاف نتائج الدراسات بالنسبه للتغيرات التى تطرأ على تركيز الصوديوم والبوتاسيوم قد يكون السبب فى ذلك احد امران ، الاول هو طبيعه اجراءات القياس من استخدام وسائل مختلفه فى القياس وايضا فى استخدام اختبارات مختلفه للتعرف على مدى التأثير التى تحدثه تلك الاحمال فى تركيز نسبه تلك الاملاح ، والثانى يرجع الى ان طبيعه النشاط الممارس تحدد بشكل ما التغيرات التى تحدث فى نسبه تركيز الاملاح فى الجسم .اما بالنسبه لتركيز املاح البوتاسيوم فى الجسم فقد اختلفت فيها الاراء بين نقص وثبات وزيادة ولكن فى هذة الدراسه فقد ( 17 )
اوضحت نسبه تركيز ايونات البوتاسيوم انخفاضا بالنسبه لافراد العينه ، وتختلف نتائج هذه الدراسه مع نتائج دراسه احمد نصر 1994 والذى اوضح حدوث زيادة فى نسبه تركيز ايونات البوتاسيوم بعد اداء مجهود مقنن على العجله الثابته ، وقد يرجع هذا الاختلاف الى ان معدل اداء الافراد فى مثل درجه الحراره والرطوبه قد ادى الى انخفاض نسبة تركيز ايونات البوتاسيوم .
- وبالنظر فى نتائج الجداول ارقام 4&5 والتى توضح الفروق بين افراد مجموعتى البحث قبل وبعد اداء حمل الاختبار ، وجد ان اختلاف الفروق بين الافراد لم تكن ذات دلاله احصائيه فى كل من النبض فى الراحه وضغط الدم ونسبه تركيز الصوديوم ، بينما كانت داله فى كل من حرارة الجسم والجوف ونسبه تركيز الحموضه بالبول كرد فعل لارتباط درجه حموضه البول وتأثرها بدرجه حراره الجسم وضغط الدم كما هو واضح فى الجداول 6 &7 أما عن القياسات البعديه فقد ظهرت فروق داله احصائيا بين معدل النبض بعد المجهود وهو ردفعل طبيعى للاختبار ، ومن الملفت للنظر ان الفروق كانت داله احصائيا لصالح طلاب الفرقه الاولى حيث كانت كفاءة عمل القلب اوضح من الفرقه الرابعة وايضا الزياده فى معدل ضغط الدم الانقباضى والنبساطى كانت اقل فى الفرقه الاولى من الفرقه الرابعه فى حين لم تتأثر الفروق فى نسبه تركيز املاح الصوديوم والبوتاسيوم بين افراد المجموعتين . وقد ترجع تلك الاختلافات الى ان طبيعه العام الدراسى فى الفصل الدراسى الاول هى الاعداد البدنى بالنسبه لطلاب الفرقه الاولى ويكون هذا الاعداد بشكل مكثف واكبر مما يتم تطبيقه مع طلاب الفرقه الرابعه فى حين ان حجم المواد العمليه فى الفرقه الاولى اكبر منه فى الفرقه الرابعه الى جانب ان تدخل عامل العمر الزمنى قد يكون له تدخل فى حدوث تلك الفروق حيث يذكر كاربوفيتش وسيننج 1971 ان النبض البطئ لدى الشخص الرياضى فى الحاله العاديه يغير من تأقلم الجسم اتأثير المجهود البدنى الواقع عليه .
ولكن بالرغم من انه كان من المفروض ان يلعب التكيف الحرارى اى بذل الجهد فى درجات الحراره المرتفعه دورا فى تحسين معدلات الطلاب فى الفرقه الرابعه عن اداء طلاب الفرقه الاولى الا ان النتائج لم تكن كما كان متوقع وبالتالى يمكن القول ان عمليات التكيف الحرارى ليس لها تأثير وربما تحتاج الى مزيد من الدراسه للتعرف على الاثار المترتبه على ذلك فى دراسات تتبعيه ، حيث ان عمليات التدريب الطويله المدى والتى تهدف الى احداث التأقلم الحرارى تسبب تغيرات فى نقطه التوازن ، ومن المسلم به ان تدريبات التحمل والتأقلم الحرارى يعملان على زيادة القدرة على احتمال الحرارة وكذا حساسيه الاستجابه لافراز العرق ( 25 -353 ) وان عمليه اكتساب ( 18 )
التأقلم تتم بعد التعرض والتدريب المستمر فى المناخ الحار .
الاستنتاجات 
فى حدود تلك الدراسة وفى ظروف البيئه المحيطه من ارتفاع درجه الحرارة الى 42 درجة ونسبه الرطوبه 68% تم استنتاج الاتى :-
- ترتفع درجه حرارة سطح الجلد بعد اداء حمل الاختبار الى حوالى 37.5 درجه لدى جميع افراد العينه .
- ترتفع درجه حرارة الجوف الى حوالى 39 درجه بعد اداء المجهود لجميع افراد العينة 
- يرتفع ضغط الدم الانقباضى والانبساطى بعد اداء المجهود البدنى فى الجو الحار .
- تنخفض نسبه تركيز ايونات الصوديوم والبوتاسيوم بعد اداء المجهود فى الجو الحار.
- توجد فروق داله احصائيا بين طلاب الفرقه الاولى والرابعه فى قياسات ضغط الدم 
   وحرارة الجوف وحموضة البول لصالح طلاب الفرقه الاولى .
- لا توجد فروق داله احصائيا بين طلاب الفرقة الاولى والرابعه فى كل من درجه حرارة 
   الجلد ونسبه تركيز الصوديوم والبوتاسيوم فى القياسات بعد اداء المجهود .
- توجد علاقه ارتباط قويه بين درجه حموضه البول وضغط الدم الانبساطى فى القياسات 
   البعديه .
- توجد علاقه ارتباط قوية بين نسبه تركيز الصوديوم ودرجه حرارة الجلد فى القياسات 
   البعديه .
- توجد علاقه ارتباط بين كل من درجه حرارة الجسم وحموضه البول بعد الاختبار .
- توجد علاقه ارتباط قويه بين كل من حرارة الجلد بعد الاختبار وضغط الدم الانبساطى.
التوصيات 
______
- ضرورة الاهتمام بتدريبات التأقلم الحرارى لتفادى الاضرار الناجمه عن عدم التأقلم 
- الاهتمام بتغذيه ممارسى النشاط الرياضى فى المناخ الحار بالكيفية التى تساعد على عدم 
   ارتفاع درجه حرارة الجسم اثناء الممارسه .
- الاهتمام بطبيعه ونوعيه الملابس التى يرتديها الافراد فى صعيد مصر اثناء الممارسه 
   للتأكد انها تساعد على عدم رفع درجه حراره الجسم اثناء الممارسه .
- ( 19 )
التوعيه الجاده والعمليه للممارسين للتعرف على مدى اضرار الحراره 
- اختيار توقيتات التدريب والمنافسه بما يساعد على الممارسه فى ظروف مناخيه مناسبه.
- مراعاة درجه حرارة الجو ونسبه الرطوبه عند تخطيط وتنفيذ البرامج والوحدات التدريبية
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