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 مقاله تحقیقاتی
 دارد؟ ریثأت ساز در شناگران جواندرمانده یهاتیبر پاسخ لاکتات خون متعاقب فعال نیمصرف کافئ ایآ

 ۱لطفعلی بلبلی ،۱کوهیان، معرفت سیاه*۱افشین رهبرقاضی

 دانشگاه محقق اردبیلی، اردبیل، ایران روانشناسی، و تربیتی علوم دانشکده فیزیولوژی ورزشی، گروه ۱

 چکیده   اطلاعات مقاله
 واژگان:گل

 شناگران جوان
 نیکافئ

 نلاکتات خو

ورزشکاران  نیمواد محرک در ب نیترپرمصرف های غذایی ویکی از مکمل به عنوان نیکافئ :مقدمه  

بر پاسخ لاکتات خون  نیتأثیر مصرف کافئ یحاضر بررسهدف از پژوهش  هدف: شود.یمحسوب م
 :بررسی روش .پسر بود جوانو کرال پشت شناگران  نهیکرال س یساز در شنادرمانده یاهتیمتعاقب فعال

ه صورت تصادفی ب پسر نفر از شناگران جوان 16و بوده  میدانی و تجربی نیمه نوعپژوهش حاضر از 
 1۰۰ یناهادر ش هیاول یریبا هدف رکوردگ نیشدند. ابتدا شناگران بدون مصرف کافئ میدو گروه تقس در

 یریکوردگر نیکافئسپس بعد از هفت روز مجدد با مصرف  .و کرال پشت شرکت کردند نهیمتر کرال س
و بلافاصله  یدهپس از دوره مکمل ه،یسه مرحله حالت پا یخون طلاکتات  یهانمونه انجام گرفت.

 یریگبا اندازه انسیوار لیتحل یهاها با استفاده از آزمون. دادهشداخذ  یورزش تیفعال یراپس از اج
با اندازه انسیوار لیتحل جینتا :نتایج .شد لیهمبسته و مستقل تحل یو ت یبونفرون یبیمکرر، آزمون تعق

 سهیساز در مقادرمانده یهاتیبر پاسخ لاکتات خون پس از فعال نیمکرر نشان داد که مصرف کافئ یریگ
شناگران را بهبود داده  یعملکرد رکورد نیو همچن ( > ۰۰1/۰P) داشته یداریمعن ریثأبا گروه کنترل ت

بر لاکتات  یداریمعن ریثأها تدر گروه نینشان داد که مصرف کافئ جینتا :یریگجهینت(.  > ۰۰1/۰P) است
مشاهده  ی شنای کرال سینه و پشتهاگروه انیم یداریاختلاف معن یخون و عملکرد شناگران دارد، ول

 .نشد
 

 مقدمه. ۱
 هیاز همه علوم از جمله تغذ یریگبه بهره ،یعلم ورزش

ورزشکاران منظور، تمام نیدارد و بد ازین ییغذا یهاو مکمل
 نیخود از ا یبه حداکثر رساندن اجراها یبرا زین یاحرفه

از پرمصرف یکی نیکافئ ان،یم نیکنند. در ایمواد استفاده م

 شیبا افزا اندتویورزشکاران که م نیمواد محرک در ب نیتر
شکل  نیترمعمول. [1-3] و عملکرد همراه باشد یاریهوش

درصد را در جهان  ۵3 باًیقهوه است که تقر نیمصرف کافئ
 نیکافئ یمواد حاو هیدرصد و بق 43 یچا. [1] دهدیم لیتشک

درصد  3...( تنها  و دارو و یورزش یهایدنی)شکلات، نوش
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مختلف  یهادارو در شکل نیدهند. ایم لیرا تشک یشکل مصرف
مردم و به طور منظم توسط ورزشکاران در  یتوده لهیبوس
 آن ییافزارویسود جستن از خواص ن یبرا یورزش یهاتیفعال

از فهرست مواد ممنوع  2۰۰4 هیدر ژانو نیشود. کافئیاستفاده م
ورزشکاران  بیترتنیحذف شد و بد نگیدوپ ضد یآژانس جهان
 یابا درجه ن،یکافئ. [1] مصرف کنند نبتوانند از آ یبدون نگران

 روین یهااز مکمل یکیدارد و  نیمشابه آمفتام یتر آثارفیخف
هتوسط ورزشکاران رشت یاست که به مقدار مساو یفیخف یافزا
به سرعت در  نیشود. کافئیاستفاده م یهوازیو ب یهواز یها

 - نیانت)پاراگز نیگزانتلیمتیشده و به سه گونه د زهیکبد متابول
ر د نینسبت به کافئ یتری( که مدت طولاننیتیوبروم - نیلیتوف

یم جادیمربوط به خود را ا یهاگنالیشوند و سیخون حفظ م
 .[2] شودیم لیکنند تبد

کند. یل معم نیرسپتور آدنوز ستیبه عنوان آنتاگون نیکافئ
استراز  یفسفو د میکننده آنزمهار نیگزارش شده است که کافئ

را کاهش داده و  یمنو فسفات حلقو نیکه آدنوز یمیاست، آنز
 یربدر بافت چ یمنو فسفات حلقو نیبه دنبال آن غلظت آدنوز

 نیآدنوز افتهی شی. غلظت افزاابدییم شیو غدد آدرنال افزا
ها از نیترشح کاتکولآم کیمنجر به تحر یمنوفسفات حلقو

 یچرب کیغدد آدرنال و به دنبال آن باعث تحر یبخش مرکز
دیاس شیتواند افزایم نیکافئ نیبنابرا. [3-۵] دشویشده م رهیذخ
شده در کبد و عضله  رهیذخ گوژنیچرب آزاد در خون و گل یها

 .[3، ۶، 7ید ]نما کیرا تحر

کرد بهبود عمل رامونیبا شدت و زمان متفاوت پ قاتیتحق
 نیانجام گرفته است. از جمله ا نیبر اثر مصرف کافئ یورزش

مصرف  دیاست که فوا ییهامجموعه پژوهش قاتیتحق
 قهیدق 2مدت با شدت بالا تا کوتاه یتکرار ناتیدر تمر نیکافئ

 ده،ها متفاوت بوپژوهش نیا جینموده است که نتا یرا بررس
اثر  یدارا نیکافئ یقبل قاتیتحق نیاز ا یکه در بعض یبه طور

سودمند بودن آن بر ورزشکاران  از یشناخته شد. برخ یبخش
با . [8-13] اندثر بودن آن را عنوان کردهؤمریغ گرید یو برخ

مدت مانند کوتاه دیشد یورزش یهاتیفعال تیتوجه به ماه
ن انسان در بد نیکافئ ذارگریثأت یمتر، سه محل اصل 1۰۰ یشنا

 یانتقال عصب ،یمرکز یعصب ستمیوجود دارد که شامل س
 [.14] عضله است یریپذانقباض یهاندیو فرآ یعضلان

مورد  یعملکرد استقامت را بر نیکافئ اثر یادیز قاتیتحق
 کیکه اثر آرگوژن یقیاند، از جمله تحقداده قرار شیآزما
قرار داده است و  یمتر را مورد بررس 1۵۰۰ یشنا در نیکافئ

کشد یبه طول م قهیدق 2۵که کمتر از  دادیرو نیآن را در ا
و  رانکلمپ و همکا. [14]شمارد یم کیآرگوژن دهیفا یدارا
 یو نوراپ نینفریکه سطوح اپ افتندیراگو و همکاران درنو

 امدیکند که در پیم دایپ شیافزا نیپس از مصرف کافئ نینفر
. [14-17] رودیم بالا یهوازیو ب یآن سوخت و ساز هواز

 نیشود که ایم یمصرف یانرژ شیموجب افزا نیمصرف کافئ
مصرف  ردرصد بسته به مقدا 22تا  7 نیکافئ ییزایانرژ
 ریثأبر عدم ت زیو همکاران ن میگزارش شده است. ک نیکافئ
معتقد بودند  یهوازیو ب نهیشیب یهاتیقبل از فعال نیکافئ

 یآغاز انباشت لاکتات را شدت( 2۰۰6و همکاران ) والکر. [18]
غلظت لاکتات  شیدانند که باعث افزایم یورزش تیاز فعال

آستانه  [.19] است هیپا طاز خ شتریمول بیلیم 1 زانیخون به م
دانند که باعث غلظت یم یورزش تیاز فعال یلاکتات را شدت

 تیفعال قهیدق 1۰مول، پس از یلیم 2/۵معادل  یلاکتات خون
 أثیرت برای پیشنهادی مکانیسم .[19، 2۰] شودیم داریپا یورزش

 و کتیحر عصبی سیستم روی بر کافئین کنندگی تحریک
 تیرقاب رسپتورهای شدن مسدود و حرکتی واحدهای فراخوانی
 [.21باشد ] آدنوزینی

متفاوت و کمبود  یتوجه به اطلاعات و شواهد پژوهش با
ناگران بر لاکتات خون ش نیاثر کافئ یبررس رامونیپ قاتیتحق

 یدر شنا و جستجو هیثان یهاصدم تیکه اهم ییو از آنجا
در مسابقات از طرف ورزشکاران  تیجهت موفق ییهاروش

 پژوهش در تلاش است ورزشکاران را در نیشد، ایاحساس م
پژوهش  یبه اهداف خود کمک کند. پس هدف از اجرا دنیرس
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ن بر پاسخ لاکتات خو نیکافئ مصرف ریثأت یحاضر بررس
 .پسر بود جواندرمانده ساز در شناگران  یهاتیمتعاقب فعال

 

 ها. مواد و روش2

 اجرا میدانی صورت به و تجربی نیمه نوع از حاضر تحقیق
 و اول نآزموس پ و پیش آزمون صورت به تحقیق طرح. شد
 .دش انجام پشت و سینه کرال شنای شناگران گروه دو با دوم
اساس  بر ط،ینفر از شناگران واجد شرا 16از انتخاب  بعد

یودنآزم یو پزشک یجسمان تیفعال یبرا یپرسشنامه آمادگ
ها دو روز قبل از آغاز آزمون در استخر جمع شدند و 

 یاهداف و مدت زمان اجرا ق،یاز تحق یاطلاعات جامع و کل
اطلاعات شامل  نیها قرار گرفت. ایآزمودن اریآن در اخت

مراحل  یبرنامه، زمان بند ق،یاز موضوع تحق هیاول لاعاتاط
 جیتاو ن قیانجام تحق دیفوا تیو درنها قیتحق یمختلف اجرا

ها قرار گرفت. بعد از یآزمودن اریبه دست آمده از آن در اخت
 اهداف آن آشنا و قیمراحل مختلف تحق ا باهیآزمودن نکهیا

مربوط به شرکت  هنامتیشدند، از آنها خواسته شد تا فرم رضا
در تحقیق حاضر را در روز آزمون به همراه داشته باشند. 

 .ها شامل سن، قد و وزن به دست آمدیآزمودن هیمشخصات اول

 هیاول یریگروز نخست آزمون از شناگران خون یابتدا در
در هر  ژهیاساس مهارت و ها بریبه عمل آمد. سپس آزمودن

 یو شنا نهیکرال س یشنا به دو گروه شنا یهااز ماده کی
ها خواسته شده بود که یآزمودن شدند. از میکرال پشت تقس

و  یدهساعت قبل از شروع مکمل 48 قیتحق یدوره یط
و مصرف  نیسنگ یورزش یهاتیاز انجام فعال یریردگرکو

در  یخون یهاکنند. نمونه یدارهر گونه مکمل و دارو خود
)مرحله اول بدون مصرف  شیدو روز آزما یپنج مرحله در ط

( و مرحله دوم )در ابتدا و یریگقبل و بعد از رکورد نیکافئ
خر( آ یریاز رکوردگ و بعد نیساعت بعد از مصرف کافئ کی

هفته فاصله بود. آزمون  کی شیدو مرحله آزما نیعمل آمد. ب به
که شامل پنج  قهیشامل گرم کردن به مدت پانزده دق یورزش

با  یو تخصص یو سپس گرم کردن عموم یحرکات کشش قهیدق
 1۰۰ یریگمرحله رکورد نیشنا انجام گرفت. پس از ا یرشته

 .شد یریگیشنا با ثبت زمان پ یهااز ماده کیمتر در هر 

به  نیگرم کافئیلیقدار پنج مها در مرحله دوم میآزمودن
آب  تریلیلیم 2۵۰از وزن بدن به همراه  لوگرمیهر ک یازا

در چهار مرحله از  یخونلاکتات  یهامصرف کردند. نمونه
عد بلافاصله بدست چپ و راست شناگران  یآرنج شیپ دیور

 شگاهیسپس به آزما یخون یهاشد. نمونه هیته از فعالیت
 تیشرکت پارس آزمون با حساس تیک لهیمنتقل شدند تا بوس

مدل  زریو به کمک دستگاه اتوآنالا تریبر ل یالمللنیپنج واحد ب
شوند. به علاوه تمام  یریگژاپن( اندازه 9۰2)مدل  یتاچیه

 - ۵۵ یرطوبت نسب استاندارد با طیمراحل پژوهش در شرا
گراد و در ساعت یسانت یدرجه 22-24 یو دمادرصد  ۵۰
 .شدصبح انجام  1۰ -12

و انحراف  نیانگیها )محاسبه مداده فیمنظور توص به
 لکیورویاستفاده شد. از آزمون شاپ یفیاستاندارد( از آمار توص

 یبرا نیداده استفاده شد و از آزمون لو عینحوه توز نییتع یبرا
زمون آ جینتا نکهیاستفاده شد. با توجه به ا انسیتجانس وار

 کیپارامتر یهااز آزمون ،ها را نشان دادداده عیبودن توز یعیطب
 یآزمون و پس آزمون برا شیاختلاف پ نیاستفاده شد. همچن

 یساز از آزمون تدرمانده تیعملکرد هر گروه متعاقب فعال نییتع
 یریگاز اندازه زیها نهیآزمون فرض یهمبسته استفاده شد. برا

و  اتیملاستفاده شد. تمام ع یبونفرون یبیمکرر و آزمون تعق
پنج درصد با استفاده از نرم یداریدر سطح معن یآمار لیتحل

 .انجام شد Excel 2۰۰3 وSPSS 16 افزار
 
 

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
jm

p.
19

.7
4.

19
2 

] 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.2
71

72
04

.2
02

0.
19

.7
4.

11
.9

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

p.
ir

 o
n 

20
26

-0
2-

05
 ]

 

                               3 / 9

http://dx.doi.org/10.29252/jmp.19.74.192
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.2717204.2020.19.74.11.9
http://jmp.ir/article-1-2254-en.html


 همکارانو  رهبرقاضی  ... بر نیمصرف کافئ ایآ
 

 

 197-19۰، ص. 74، سال نوزدهم، شماره 1399بهار  19۵ فصلنامه گیاهان دارویی

 هایآزمودن یبدن یهایژگیمشخصات و و .۱ جدول
 میانگین ± استاندارد انحراف

 تعداد
 شاخص

 گروه
 بدنی توده شاخص

 (متر به قد مجذور/وزن)
 (مترسانتی) قد (کیلوگرم) وزن (سال) سن

 سینه کرال شنای 8 8۵/6±169 1۵±6۵ ۵6/۰±14 ۰6/4±22

 پشت کرال شنای 8 2/3±18۰ 4/13±83 6/۰±7/17 ۰2/1±2۵

 هاآزمودنی کل 16 6/۵±۵/17۵ 3/13±73 6/1±6/16 2۵/3±23

 

 . نتایج3

شناگران  یفرد یهایژگیو انحراف استاندارد و نیانگیم
 درج شده است. 1 در جدول

در حالت مطابق نمودار یک و دو حاضر  یمطالعه جینتا
( تیو پس از فعال یده)مراحل قبل، پس از دوره مکمل هیپا

 تیلاکتات خون شناگران متعاقب فعال زانینشان داد که م
و  نهیس رالک یدر گروه شنا نیساز با مصرف کافئدرمانده

کرال پشت در مرحله پس آزمون دوم نسبت به  یگروه شنا
 یداریآزمون به طور معن شیمرحله پس آزمون اول و پ

 (.2و  1نمودار ( ) > ۰۰1/۰P) است افتهی شیافزا
نشانمطابق نمودار سوم حاضر  قیتحق جینتا نیهمچن

 شناگران پس رکوردی مطلب است که عملکرد نیا یدهنده
 کرده است دایپ یداریمعن شیافزا نیمصرف کافئ از
(۰۰1/۰P <  3( )نمودار.) 

 

 
 ( >۰۰1/۰P)اول و پیش آزمون پس آزمون دوم با  آزمون سپ نیتفاوت معنادار ب*. سطوح لاکتات خون در مراحل مختلف راتییتغ .۱نمودار 

 
 ( > ۰۰1/۰P)اول و پیش آزمون پس آزمون دوم با  آزمون سپ نیتفاوت معنادار ب*. سطوح لاکتات خون در مراحل مختلف راتییتغ .2نمودار 
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 ( > ۰۰1/۰P)دوم آزمون و پس آزمون  شیپ نیتفاوت معنادار ب*. آزمون و پس آزمون شیرکورد شناگران پ راتییتغ .3نمودار 

 

 بحث. 4

یلیاست که مصرف پنج م یحاضر حاک یمطالعه جینتا
 شیساعت پ کیاز وزن بدن  لوگرمیهر ک یبه ازا نیگرم کافئ

بر پاسخ لاکتات خون و عملکرد  یااثر قابل ملاحظه تیاز فعال
 ریثأت جینتا بنابراینشناگران و بهبود زمان ثبت شده دارد. 

 تیفعال قبرا بر پاسخ لاکتات خون متعا نیمصرف کافئ
د نشان دا شناگران جوان نهیکرال س یشناساز درگروه درمانده

پس از مصرف  نهیکرال س یکه لاکتات خون درگروه شنا
 جیداشت. نتا یداریمعن شیساز افزادرمانده تیبا فعال نیکافئ

افتهیروه با گ نیبر ا نیمصرف کافئ ریثأت نهیدر زم قیتحق نیا
، (2۰۰6وراگو و همکاران )ن، (1991) همکارانکلمپ و  یها

( 2۰۰6و هربرگ و همکاران )( 2۰۰6و همکاران ) روالک
 باشدیهمسو م ریغ( 1999) ریگر یهاافتهیهمسو است و با 

[22 ،17 ،14، 12]. 
را بر  نیمصرف کافئ راتأثیکه ث یدر اکثر مطالعات باًیتقر

بر  یداریمعن شرفتیاند، پقرار داده یمورد بررس یعملکرد ورزش
مکمل  نیخون و عملکرد شناگران مشاهده شده است. ا کتاتلا
خواهند عملکرد خود را بهبود یکه م نهیشناگران کرال س یبرا

 [.12، 14، 1۵، 17، 18، 19، 23، 24] ثر استؤم اریبخشند بس
 لاکتات سخپا بر کافئین مصرف تأثیر ،هایافته از بخشی در
 تپش کرال شنای گروه در سازدرمانده فعالیت متعاقب خون

 رد خون لاکتات که داد نشان نتایج. است جوان شناگران در
 تفعالی با کافئین مصرف از پس پشت کرال شنای گروه

 موجب خون لاکتات. داشت داریمعنی افزایش سازدرمانده
 که آنزیمی شود.می استرازدی فسفو آنزیم فعالیت افزایش

. دهدمی کاهش را آن فعالیت و فعالغیر را سیکلاز آدنیلات
 کندمی ملع رسپور آنتاگونیست یک عنوان به کافئین طرفی از
 شافزای به منجر و است استرازدی فسفو آنزیم مهارکننده و

 آدرنال غدد و چربی بافت در حلقوی فسفات منو آدنوزین
 به رمنج حلقوی فسفات منو آدنوزین غلظت افزایش. شودمی

 کتحری و آدرنال غدد مرکزی بخش از هاکاتکولامین تحریک
 .[12 ،16، 24، 2۵شود ]می شده ذخیره چربی

بر عملکرد شناگران  نیمصرف کافئ ،در راستای نتایج
 نهیکرال س یساز در گروه شنادرمانده تیمتعاقب فعال
نشان داد که رکورد شناگران در گروه  جی. نتاتأثیرگذار بود

 یداریبهبود معن نیمصرف کافئ پس از نهیکرال س یشنا
 یعصب ستمیس یکننده روکیتحر ریثأبا ت نیداشت. کافئ

 یاحساسات مربوط به خستگ یکاهش آگاه جبمو یمرکز
 شود.یعضله م
 زین میکلس شیرها یبرا یشبکه سارکوپلاسم کیتحر

 نهیدر زم قیتحق نیا جیسازد. نتایرا ممکن م تیادامه فعال
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 لیه یهاتهافیعملکرد شناگران با  یبر رو نیمصرف کافئ ریثأت
 .[22، 26 ،27] دارد یخوانهم( 2۰۰6و برگ )( 2۰۰6)

رد بر عملک نیمصرف کافئ ،در بخش دیگر نتایج پژوهش
کرال پشت  یساز در گروه شنادرمانده تیشناگران متعاقب فعال

کرال  ینشان داد که رکورد شناگران در گروه شنا جی. نتامؤثر بود
 شیداشت. افزا یداریبهبود معن نیپشت پس از مصرف کافئ

بکه م از شیکلس شیبا رها نیعضله در اثر مصرف کافئ یروین
است  میها به کلسلیبریوفیم تیموجبات حساس یسارکوپلاسم

 یو منجر به تقاضا یعرض یهاپل لیتشک شیکه باعث افزا
در  شیفزاو ا زیگولیگل کیفسفات و تحر یتر نیآدنوز شتریب

کند و یم کیرا تحر زیگوژنولیشده و گل یداخل سلول میکلس
وراگو و ن یهاافتهیبا  قیتحق نیا جیبخشد. نتایتوان را بهبود م

و  نایستی، آناکر(1991، کلمپ و همکاران )(1991همکاران )
 .[14، 17، 2۵، 28] مطابقت دارد( 2۰۰7همکاران )

ون و را بر لاکتات خ نیکافئ ریثأحاضر ت قیرو تحقنیا از
کند که هم راستا با یم یابیعملکرد شناگران را مثبت ارز

ز نقش ا دیوجود نبا نیمطالعات محققان گذشته بوده است. با ا
یغافل شد، که م نیمناسب و آب در کنار مصرف کافئ هیتغذ

 .کندیم یانیاهداف کمک شا نیبه ا دنیتواند در رس
 

 گیری. نتیجه5

 یرزشو که در عملکرد یراتیثأا توجه به تب نیمصرف کافئ
موجب وسوسه شناگران شود تا به  دیشناگران داشت، نبا

اقدام کنند، چرا که  ییبالا یمکمل در دوزها نیمصرف ا
مکمل  ریثأتوجه به ت ماده داراست. با نیبه همراه ا زین یمضرات

بر لاکتات خون و بهبود عملکرد شناگران، استفاده از  نیکافئ
 ریثأوجود مطالعه ت نیشود. با ایماده مثبت قلمداد م نیا

به  یریگمکمل یبررس نیو همچن نیمختلف کافئ یدوزها
 یپژوهش دگاهیتواند دیورزشکاران م نیدر ا یمدت طولان

لوم و ع یبدن تیموضوع در رشته ترب نیدر خصوص ا دیجد
 .دیبگشا یورزش

حاضر کنترل کامل  قیتحق یهاتیاز محدود یکیچند  هر
انجام  یهاشناگران بود. با توجه به پژوهش یاهیتغذ طیشرا

 تیهنگام فعال نیکافئ یکیشده درخصوص آثار آرگوژن
 سمیلکاتابو یبرا یاتکا به چرب شیو نقش آن در افزا یورزش

با  نیکامل نقش کافئ یبا بررس ندهیاست محققان آ دیام یانرژ
در  یقطع جیشناگران به نتا در یاهیتغذ طیکنترل کامل شرا

 .ابندیدست  نهیزم نیا
 

 مشارکت نویسندگان
: ایده پردازی و نظارت بر تمام مراحل معرفت سیاه کوهیان

 افشین رهبرقاضی: انجام مراحل علمی ، عملی مقاله
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Research Article 

Does caffeine affect the response of blood lactate to desensitization activities in 

young swimmers? 

Afshin Rahbarghazi1*, Marefat Siahkouhian1, Lotfali Bolboli1 
1 Department of Physical Education and Sport Sciences, Faculty of Education and Psychology, University of 

Mohaghegh Ardabili, Ardabil, Iran 

ARTICLE INFO  ABSTRACT 

Keywords: 

Blood lactate 
Caffeine 
Young swimmers 

 Background: Caffeine is considered as one of the most nutritional supplements 

and the most consuming stimulant among athletes. Objective: The purpose of this 

study was to investigate the effect of caffeine on blood lactate response following 

exhaustive activities in the chest and chest bite of young male swimmers. 
Methods: This quasi-experimental study was performed and 16 male young 

swimmers were randomly divided into two groups. At first, swimmers without 

caffeine took part in a 100-meter long chest and back chest for the purpose of 

initial recording. Then, after seven more refreshments, taking caffeine was 

recorded. Blood lactate samples were taken in three stages of the basal state, after 

the supplementation period and immediately after exercise. Data were analyzed 

using repeated measure ANOVA, Bonferroni and independent correlation T-test. 
Results: The results of repeated analysis of variance showed that the consumption 

of caffeine had a significant effect on blood lactate response after exhaustive 

activities compared with the control group (P<0.001) and also improved the 

record performance of swimmers (P<0.001). Conclusion: The results showed that 

consumption of caffeine in groups had a significant effect on blood lactate and 

swimmers' performance, but there was no significant difference between breast 

and back chest groups. 
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