
اشاره
فعالیـت بدنـي موجـب دفـع مایعـات بـدن 
از راه تعریـق و تبخیـر آب در هـواي بازدمـي 
مي شـود. دفع مایعـات از بدن ممكن اسـت به 
دلایلي خیلـي زیاد شـود؛ در این صـورت، اگر 
مایعات به سـرعت جایگزین نشـود، آب زدایي 
)دهیدراتاسـیون( رخ مي دهـد. آب زدایي تأثیر 
نامطلوبي بر عملكرد و سـلامت فـرد مي گذارد. 

كلید واژه ها: فعالیـت  بدني، مایعـات، آب زدایي، 
تعریق

ورزشـكاران نوجوان و آب زدایي: ورزشكاران 

نوجوان در مقایسـه با بزرگ سـالان بـراي آب زدایي 
درصـد   43 تقریبـاً  مسـتعد ترند.  گرما زدگـي  و 
كـودكان در اوایـل صبـح دهیدراته انـد و ورزش در 
اوایـل صبـح خطـر آب زدایـي را افزایـش مي دهـد. 
بـه هـر حال، كـودكان جـزء جمعیت هـاي پرخطر 

كم آبـي به شـمار مي رونـد؛ زیـرا: 
)در   مي كننـد  عـرق  بزرگ سـالان  از  بیشـتر  ٭ 
حالي كـه عرق كـردن به تنظیم دمـاي بدن كمك 

مي كنـد(؛
٭ هنـگام ورزش دماي بدن آن ها بیشـتر افزایش 

مي یابد؛
٭ نسـبت به وزنشـان، سـطح بدني زیـادي دارند 

رساني اطلاع 

مترجم:  زهرا شفیعي
دانشجوي كارشناسي ارشد فیزیولوژي ورزشي
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)كـه موجـب افزایش دفع مایعات بیشـتر مي شـود(؛ 
٭ تشنگي را دیرتر حس مي كنند. 

به طور متوسـط، ورزشـكاران نوجوانان در هر سـاعت 
ورزش بیـن 350 تـا 700 میلي لیتر مایعـات بدن خود 
را از دسـت مي دهنـد. اگـر هـوا خیلي گرم یـا مرطوب 
باشـد و آن ها لبـاس زیادي )با رنگ هاي تیره( پوشـیده 
باشـند، بیشـتر عرق مي كننـد و آب زیادي از بدنشـان 
دفـع مي شـود. از ایـن رو، بهتـر اسـت دانش آمـوزان را 
تشـویق كرد كـه قبل، هنگام و پس از فعالیت  ورزشـي 

به مقـدار فراوان مایعات بنوشـند. 

علائم هشدار آب زدایي
٭ بي انرژي  شدن بیش از حد؛ 

٭خستگي زودرس هنگام فعالیت ورزشي؛ 
٭ شكایت از گرما؛ 

برافروختـه و قرمـز و احسـاس سـردي  ٭ پوسـت 
پوسـت؛ 

٭ ادرار تیره رنگ با حجم كم؛ 
٭ سردرد و خشكي دهان. 

اهمیت آب رساني چیست؟ 
سـلول ها بـراي تولید انـرژي )ATP( از مـواد مغذي، 
مثـل چربـي و كربوهیـدرات، بـه آب احتیـاج دارنـد. 
هنـگام تمریـن یـا فعالیـت، نیـاز ماهیچه ها بـه انرژي 
افزایـش مي یابـد و در صـورت تولیـد نشـدن انـرژي، 

خسـتگي بـروز مي كنـد. 
هنگامـي كـه بـدن دچـار كم آبـي مي شـود، حجـم 
خـون كاهـش مي یابـد؛ در نتیجـه، كار قلـب بـراي 
پمپـاژ خـون بـه اعضاي بـدن سـخت تر مي شـود. این 
امـر، كمتـر شـدن عملكرد قلـب و كاهش فشـار خون 
را بـه دنبـال دارد كـه در نتیجـة آن، عملكـرد ورزشـي 
نوجـوان كاهـش مي یابـد. هنـگام ورزش، اعضـاي بدن 
بـراي دریافـت مایعـات با هـم رقابت مي كنند. پوسـت 
بـراي خنك كـردن بدن و عضـلات بـراي دریافت مواد 
مغـذي و دفـع مـواد زاید بـه مایعـات احتیـاج دارند. 

كودكان را چگونه به خوردن مایعات 
تشویق كنیم؟ 

با وجود دسترسـي به مایعات، كودكان 9 تا 14 سـاله 
هنـگام ورزش معمـولًا بـه مقدار كافـي مایعات مصرف 
بـا مشـكل دهیدراتاسـیون]آب زدایي[  تـا  نمي كننـد 
روبـه رو نشـوند. آن  هـا فقـط هنـگام تشـنگي مایعـات 
دریافـت مي كننـد كه بـه برطـرف شـدن آب زدایي در 
بـدن آن هـا كمـك چنداني نمي كنـد. این امـر اهمیت 

تشـویق كـودكان بـه دریافت مایعـات را بیـان مي كند. 
éبطري هـاي آب را در جایـي قـرار دهیـد كه نزدیك 
بـه محـل فعالیـت دانش آمـوزان و در دسـترس آنـان 

باشد. 
éاجـازه بدهیـد هنـگام تمریـن آزادانـه آب بخورند. 
تـا 20  آن هـا را تشـویق كنیـد كـه در فواصـل 10 

دقیقـه اي، مایعـات دریافـت كننـد. 
éبـه آن هـا بگویید منتظر نباشـند تا تشـنه شـوند و 
حتـي اگر تشـنه هـم نیسـتند، در 20 دقیقـة اول پس 
از شـروع فعالیت ورزشـي، مایعات بنوشـند. سپس، در 
فواصـل منظم هنـگام تمریـن، ایـن كار را ادامه دهند.

éاگـر آب دوسـت ندارنـد از نوشـیدني و آب هـاي 
طعـم دار خانگـي اسـتفاده كننـد. 

éنوشـیدني هاي خنـك بـا دمـاي )8 تـا 10 درجـة 
مایعـات  نوشـیدن  بـه  را  میـل كـودك  سـانتي گراد( 

افزایش مي دهـد. 

بهترین مایعات دریافتي در زمان هاي 
مختلف ورزش 

بـا توجه بـه اینكه سـطح از دسـت دادن آب در طول 
ورزش تحت تأثیـر سـازگاري بـا ورزش قـرار دارد، نیـاز 
دانش آمـوزان مختلـف بـه مایعـات متفـاوت اسـت و 
بهتریـن حالت دریافت 150 درصد از آب از دسـت رفته 

مي باشـد. 
كـودكان بایـد قبـل از  شـروع فعالیـت  آب كافـي 
مصـرف كننـد بـا توجـه بـه اینكـه 45 درصـد بچه هـا 
دچـار كم آبي هسـتند، مصرف آب كافي قبـل از ورزش 
اهمیت زیادي دارد. آن ها را تشـویق كنید روزانه شـش 
تـا هشـت لیوان آب مصـرف كنند و قبـل از ورزش نیز 
یـك لیـوان آب بخورنـد. هنـگام ورزش، آب بهتریـن 
نوشـیدني بـراي جبـران مایعات از دسـت رفته اسـت. 
طبـق تحقیقـات جدیـد، بهتریـن نوشـیدني بعـد از 
ورزش شـیر اسـت. بـا توجه بـه محتـواي الكترولیتي و 
پروتئینـي شـیر، موجـب حفظ بهتـر مایعـات در بدن 
مي شـود. پروتئیـن موجـود در شـیر موجـب تخلیـة 
آهسـتة معـده مي شـود و از دفـع مایعـات از راه ادرار 
جلوگیـري مي كنـد. شـیر با داشـتن مواد مغـذي مثل 
آهن، كلسـیم، ویتامین هـاي گروه ب، ویتامیـن D و ... 

موجب رشـد بیشـتر نوجـوان مي شـود.
 شـیر بـا دارا بـودن مـواد الكترولیتـي برخـلاف آب، 
موجب تعـادل در الكترولیت پلاسـماي بدن مي شـود؛ 
از رقیق شـدن پلاسـما جلوگیري مي كند و با توجه به 
از دسـت رفتـن الكترولیت ها در تعریـق، آن را به حالت 

پایـه  بـر مي گرداند. 
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