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ان التدريب المستمر يؤدي الى تغييرات فسيولوجية في كافة الأجهزة الجسمية لتعمل بشكل أكثر كفاءه و عموما عند ممارسة التمارين الرياضية يمر الجسم بثلاث حالات هي :-
1-  حاله قبل البداية (التحضير)
2- حالة العمل (الجهد)
3- حاله ما بعد العمل (الاستشفاء)
· اذن كيف يحدث التداخل بين هذه الحالات ؟
1-عادة ما تكون هذه الحالات متداخله مع بعضها ومترابطة عند اداء أي جهد رياضي لان وظائف الجسم تتغير وفقا لذلك حيث تظهر حوافز مختلفة قبل بدء العمل واثناؤه وتسبب تداخل العمل العضلي مع نشاط الأجهزة المختلفة للجسم 
2-عندما يستمر العمل العضلي لفتره طويله تظهر حاله الاستقرار عندما يتوازن الدين الاكسجين مع كميه الأوكسجين المستهلكة في العمل ذو الشده دون القصوى.
3-وعند اداء نشاط عضلي قصوي (عالي الشده) يحدث انخفاض في القابلية الوظيفية مما يسبب التعب، وحاله التعب تحافظ على الجسم وتمنع الوصول الى مرحلة الارهاق وبعد انتهاء العمل العضلي تبدا مرحله التعويض عما فقد من الطاقة الاحتياطية أي بدء مرحلة التعويض حيث تعود وظائف الجسم إلى حالتها الطبيعية 
4-وتزداد فتره الاستشفاء عندما يكون التعب شديد كما انه القابلية الوظيفية تبقي دون المستوى المطلوب و لفتره طويله، وفي المنافسات التي تتطلب نشاط.

اولا:- حاله ما قبل البداية (التحضير)
في هذه المرحلة تحدث تغيرات وظيفيه عديده في الجسم ففي بداية النشاط و بشكل مباشر او قبل فتره طويله من البدء ويمكن أن تظهر هذه التغيرات عند اداء اي نشاط عضلي، في البداية تظهر عند الرياضي تغييرات على شكل رد فعل انعكاسي حيث تتغير وظائف الجسم قبل البداية استجابة لمختلف الحوافز التي تعطي مؤشرات عن حاله النشاط المؤدي و تحدث التغيرات في وظائف الجسم بتأثير الحوافز ويبدا التأقلم على حاله جديده حيث يرتفع مستوى نشاط الأجهزة وتتكيف المواد المنتجة للطاقة للحالة هذه للاستجابة السريعة عند بدا العمل العضلي ، وتختلف هذه التغيرات في المرحلة التحضيرية تبعا الخصوصيات الفردية للاعب ومستوى المنافسة وكذلك مستوى التدريب وامكانيات المنافسة.
ويلاحظ عادة التغييرات التالية في الوظائف :
1) ارتفاع التحفيز في الجهاز العصبي والجهاز الحركي.
2) زادة نشاط القلب والتمثيل الغذائي (تزداد ضربات القلب الى 130-140 ضربه/دقيقة).
3) يزداد نشاط الجهاز التنفسي تهويه الرئة تزداد الى 20-30 لتر/دقيقة وتزداد الحاجه للأوكسجين (2-2.5 لتر)  اكثر من الحالة الاعتيادية.
4) يرتفع الضغط الدموي وحرارة الجسم ويزداد التعرق.
5- كلما زاد النشاط العضلي شده كلما زادت هذه التغييرات بوضوح أكثر، عند الرياضيين ذوي المستويات المتقدمة تظهر هذه التغيرات في بداية النشاط وتختلف ردود الفعل عند الرياضيين في حاله التحضير ويتوقف ذلك على حاله الجسم الوظيفية و خصوصيات المنافسة.

الاحماء ودوره الفسيولوجي:
 يقصد بالأحماء النشاط العضلي الخاص والمؤدى قبل المنافسة او التدريب ويعد العمل الأساسي في حالات التدريب، ويختلف الاحماء حسب نوع الرياضة وشدة النشاط او استمراره ويتراوح بين (3-30) دقيقة واحياناً اكثر من ذلك.
أهمية الاحماء
· يساعد على تسريع مرحلة عمل الأجهزة الجسمية.
· ينقل الجسم بسرعة من حالة الهدوء الى حالة العمل.
و يتكون الاحماء من مجموعة تمارين مختلفة ذات أجزاء عامة و خاصة هدف الجزء العام فيها يتضمن:
هدف الجزء العام للأحماء
1- رفع التمثيل الغذائي و تبادل المواد.
2- رفع درجة حرارة الجسم.
3- تحسين التنفس والدورة الدموية. 
4- تحفيز الجهاز العصبي المركزي و الجهاز الحركي.
ذلك يتم عن طريق استخدام تمارين ذات صفة وتأثير عام والتي تشكل الجزء العام من الاحماء.





أما هدف الجزء الخاص من الاحماء 
1- تقوية المهارات والخبرات الحركية والتي تدخل ضمن متطلبات النشاط المؤدى.
2- تنظيم العلاقة بين نشاط الجهاز الحركي و أعضاء النمو في الجسم.
ان تمارين الجزء الخاص يجب أن تتناسب مع خصوصية الحركات الأساسية المستخدمة في النشاط. العلاقة بين الجزء العام والخاص للأحماء ترتبط بمستوى التحضير العام والخاص للرياضي.

تأثيرات الاحماء الفسيولوجية على الجسم
1- يؤدى الى رفع التحفيز و عدم استقرار المراكز العصبية و العضلات.
2- يعمل على الاستجابة السريعة تجاه المحفزات.
3- يعمل الاحماء في حالة النشاط العضلي الشديد يعمل الاحماء على تنشيط الوظائف القلبية التنفسية وينشط استخدام الأوكسجين ويوزعه بين الانسجة.
4- يؤدى الى نمو نشاط الانزيمات والتي تساعد على سير التغيرات البيوكيماوية بشكل سريع وخاصة في الانسجة العضلية.
5- يقلل الاحماء من تصلب العضلات ويزيد مطاطتيها ويحميها من الإصابات المختلفة 
6- يعمل على نمو التوافق في أداء الحركات الرياضية.
7- يعمل الإحماء على التكيف وفق تغيرات البيئة التي يتعرض لها الرياضي.
*عادة يحدث الاحماء تعرقاً شديدا و عند ذلك يجب التوقف من اداء التمارين و ذلك لأن عند هذا الحد يكون الجسم مهياً لأحداث تغيرات فعاله  وخاصة عندما يتكون حامض اللبنيك الذي يسبب افرازه بشكل كبير تأثيرا سلبيا على العمل الرياضي.

فترة الراحة (الفترة بين الاحماء و بداية النشاط الاساسي ) 
*يبقى تأثير الإحماء لفترة معينة تتوقف على حجم و مدة استمرار العمل الذي يهيا له، كذلك تبعا لخصوصية النشاط الرياضي وفترة استمراره وشدته وكذلك الخصوصيات الفردية واستعداد الرياضي وحالته الوظيفية.
*ويجب أن تكون فترة الراحة بين الاحماء وبداية النشاط ليست كبيرة جدا، لأن ذلك يخفض كثيرا من تأثيره أو حتى يفقد تأثيره والفترة المثالية الراحة تتراوح ما بين (3-15 دقيقة) وفي حالة اطالة فترة الراحة ما بعد الاحماء ضروري جدا اعادته قبل بدء النشاط.
*ويستطيع كل من المدرب واللاعب تقدير الفترة ومعرفة مدى استمرار الاحماء الفردي وكذلك الراحة بين الاحماء وفترة بدء النشاط، وعادة تنظم تمارين الاحماء قبل فترة التحضير وتستخدم تمارين ذات تحفيز واطئ عندما تكون الحركة مفاجئة في الوظائف الجسمية وتستخدم تمارين بسيطة في حالة التحفيز الغير كافي لوظائف الجسم ولا يجوز تغيير نوع الاحماء قبل بدء الجهد.
ثانيا:- حالة العمل ( الجهد)
و يقصد به الارتفاع التدريجي في القابلية الوظيفية في بداية مرحلة النشاط و تكيف الجسم لمستوى أعلى من العمل.
  1- ان زمن استمرار العمل له علاقة وطيدة بخصوصية النشاط و شدته و الخصائص الفردية للرياضي ومستوى تدريبه و حالة الجسم أثناء تأدية العمل، عند شدة الجهد العالي تكون التغيرات الوظيفية في الجسم كبيرة و واضحة أثناء أداءه و يسير العمل بشكل سريع و فترة استمرار الجهد تستغرق وقت قصير عند عدائي المسافات القصيرة ووقت طويل عند عدائي المسافات الطويلة.
2-في المسافات القصيرة يعمل الجهاز العصبي والعضلي بشكل أكثر نشاطا كما تفقد الطاقة بشكل سريع وتشترك الأجهزة الجسمية في العمل بشكل أني في سبيل اخراج الحركة بالشكل المطلوب، حيث تحدث تغيرات في الدورة الدموية و التنفس و عند عدائي المسافات القصيرة الـ(100م) يسير العمل بسرعة ويتميز بأن الوقت الذي يقضيه العداء في اجتياز الـ10م الأولى أكثر من الفترة التي يقضيها في اجتياز الـ 10م  الوسطية في المسافة و سرعة الجري تصل الى الحد الأقصى بعد (5-6) ثواني من بداية الجري
3-  أما العدائين ذوي المستوى العالي، ارتفاع سرعه الجري لا تلاحظ في اقل من (35- 40م) من بداية المسافة، وهذا يعني ان عمل الاجهزة الجسمية والعوامل البيوكيماوية تحدث بعد فترة من بدء النشاط.


حالة الاستقرار
بعد انتهاء مرحلة العمل عند النشاط سواء كان شديدا القوة تظهر حالة الاستقرار وفي هذه المرحلة ينتهى ترتيب و تركيب الحركة وتطوير الوظائف الانمائية (الدورة الدموية والتنفس) و يرافق هذه المرحلة قلة في صرف الأوكسجين على وحدات العمل أي انخفاض في طلب الأوكسجين و ارتفاع الحصول عليه بالمقارنة مع مرحلة البداية في الجهد و تكون حالة الاستقرار اما حقيقية أو كاذبة.




1-  حالة الاستقرار الحقيقية
- تظهر هذه الحالة عند التمارين المحدودة القوة و التمارين الدائرية المنظمة وعلى سبيل المثال (جرى المسافات الطويلة جدا) في حالة الاستقرار الحقيقية يمكن الحصول على الأوكسجين خلال تنفيذ العمل.
- الدين الأوكسجين الذى يظهر أثناء مرحلة العمل يكون قليلا و يتم تعويضه أثناء الجهد أما تجديد التهوية الرئوية و حجم الدم في الدقيقة و الضغط الدموي والمتغيرات الوظيفية الأخرى فيتم تبعا لشدة العمل وفترة استمراره وفي الانسجة يحدث التبادل الهوائي و فى المحيط الداخلي يحافظ على التوازن الحامضي القلوي.
2- حالة الاستقرار الكاذبة
-  تتميز هذه الحالة كما في الحالة الحقيقية بثبات الوظائف الفسيولوجية ولكن تصل الى مستوى عالي جدا للإمكانية القصوى للرياضي.
- وتظهر حالة الاستقرار الثابتة بعد انتهاء مرحله العمل عند اداء النشاطات المتكررة الدائرية بشده و عالية تستمر من (5-40 دقيقة) فعلى سبيل المثال عند الجري لمسافه 5000 الی 10000 متر عند حاله الاستقرار الكاذبة يبلغ استخدام الأوكسجين بحدود 4-5 لتر في الدقيقة وبنفس الوقت يتطلب العمل 6-7 لتر في الدقيقة ولهذا من بداية العمل الى نهايته يتجمع دين اوكسجين ويمكن أن يصل الى حد عالي 12-16 لتر عند حاله الاستقرار الكاذبة عدد النبضات تصل الى ۲۰۰ نبضه وحجم الدم في الدقيقة يصل ال 30 لتر/دقيقة، التهوية الرئوية تصل الى 120-150 متر/دقيقة، وعدد مرات التنفس تصل الى 60-80 مرة في الدقيقة، الضغط الدموي يصل الى 200-240 ملم زئبق، وهذا الارتفاع في المعدلات الوظائف الفسيولوجية يحدث نتيجة النمو الكبير الذي يحدث في الجسم، ويمكن ان تبقى حالة الاستقرار الكاذبة لعدة دقائق مع تذبذب بسيط.
- ان استمرار العمل في حالة الاستقرار الكاذبة يعتمد بشكل اساسي على قوة النظام اللاهوائي وذلك لتجمع عدد كبير يعتمد بشكل اساسي على قوة النظام اللاهوائي وذلك لتجمع عدد كبير من المخلفات الحامضية وخاصة حامض اللبنيك في العضلات والدم.

النقطة الميتة (التنفس الثاني)
بعد البدء بالنشاط تنخفض القابلية الوظيفية للجسم (وهذا الانخفاض الوقتي للقابلية الوظيفية عند الرياضي تسمى بالنقطة الميتة)
تظهر النقطة الميتة عند التمارين الدائرية ذات الشدة القصوى وتحت القصوى حيث يشعر الرياضي عندها بالأعراض الاتية:
1- تعب شديد مع ثقل الرجلين.
2- تقييد الحركة.
3- ضيق في الصدر مع لهاث.
  *-غالباً تظهر النقطة الميتة عند الرياضيين المبتدئين، وذلك لعدم توافق نشاط الجهاز الحركي مع الاعضاء الداخلية.
علامات النقطة الميتة 
1- ينخفض نشاط العمل.
2- يزداد الطلب للأوكسجين.
3- تقل سرعة الحركة مع اختلال في التوافق الحركي.
يعتمد التغلب على هذه الحالة على الارادة الشخصية للرياضي حيث يستطيع تحاشيها، ومن ثم يبدأ التنفس ثانية الذي يمكن اخذه بحرية عند الحركة حيث يسبب الاحساس بسهولة الحركة مع توازن التنفس.
التغلب على النقطة الميتة يسبب الانخفاض القليل في شدة العمل مع زيادة التنفس بتوقف (أي تحدث فاصلة عند الزفير العميق مع تعرق شديد)، وعند الرياضيين المتدربين والمتقدمين لا تظهر النقطة الميتة ابدأ.
التعب العضلي :
ماهو التعب العضلي ؟
يعد التعب العضلي ظاهرة حياتية فسيولوجية وهو هبوط وقتي نسبي في مستوى القدرات الوظيفية المختلفة بدنية وعقلية وحسية وانفعالية عند القيام بعمل متعلق بتلك القدرات او هو هبوط وقتي في المقدرة على الاستمرار في أداء العمل .
ويمكن قياسه من مظاهره الخارجية عن طريق قلة كمية العمل الميكانيكي المؤدي والتعب هو محصلة التغيرات التي تحدث في مختلف الأعضاء والأجهزة الجسمية خلال فترة أداء العمل البدني والتي تقود في النهاية الى استحالة استمرارها وتتصف حالة التعب بانخفاض حالة الأداء الذي يظهر في الإحساس الشخصي بالتعب ففي حالة التعب لا يكون الشخص قادراً على المحافظة على مستوى الشدة المطلوبة أو تكنيك الأداء أو مجبر على رفض استمراريته.
يظهر التعب انخفاض القابلية الوظيفية بشكل وقتي التي تظهر نتيجة عمل عضلي معين  -ماهي اشكال التعب العضلي ؟ 
· انخفاض انتاجية العمل.
· بطء الحركة.
· فقدان ( الدقة والتوافق وايقاع الحركة).
· اشتراك عضلات اضافية في العمل.
·  كذلك خلل في انبساط العضلات و اختلال الحركة التوافقية بين النشاط الحركي و الوظائف الانمائية.
ماذا يسبب التعب العضلي ؟
1- انخفاض التحفز وعدم استقرار الانسجة العصبية و العضلية كذلك الاجهزة الحسية  2-خلل في وظائف الانزيمات التي تساعد على تمثيل المواد التي توفر الطاقة للنشاط العضلي، 
3-عند زيادة التعب تزداد ضربات القلب والحركات التنفسية و يقل حجم التقلصات و عمق الشهيق والزفير ويلاحظ تعرق الجسم الشديد.
4-وكلما كان العمل العضلي شديدا كلما ازدادت التغيرات الوظيفية و ظهر التعب، و للتعب علاقة كبيرة بالبيئة الخارجية وخصوصية الرياضي الفردية ومستوى التدريب.

يكون التعب على نوعين:-
1- التعب التعويضي
وفيه تظهر اللاقتصادية في العمل العضلي حيث تشترك وحدات حركيه كثيره وفيه تفقد الطاقة بشكل كبير على العمل مع تغيير كبير في الحركة فترة التعب التعويضي  

2- التعب الغير تعويضي
ويتميز بانخفاض القابلية الوظيفية ولا يستطيع الرياضي السيطرة على هذه الحالة حتى و ان استخدم كامل قوته ومن المعروف ان امكانيات الجسم التعويضية محدودة لذلك تهبط السرعة في مراحل العمل النهائية رغم زيادة تردد الحركة،  



ويقسم التعب الى ثلاثة اقسام بحسب مناطق حدوثه :-
1- تعب موضعي:- عند اشتراك اقل من ثلث العضلات في النشاط البدني الممارس.
2- تعب منطقة:- عند اشتراك من ثلث الى ثلثين من حجم العضلات في النشاط البدني الممارس.
3- تعب العام:- عند اشتراك اكثر من ثلثين من حجم العضلات في النشاط البدني الممار


ويقسم التعب الى خمسه اقسام حسب اسبابه :
1- التعب البدني:- وينتج عند أداء نشاط البدني والوصول به الى درجة متقدمة من الاجهاد حيث تحدث تغيرات بيوكيماوية ينتج عنها ظهور حامض اللاكتيك في ظروف قلة الأوكسجين في الدم كما في الفعاليات الرياضية.
2- التعب الحسي:- وينتج عند استخدام الحواس لفترة طويلة من الزمن دون راحتها كما في الرماية.
3- التعب الانفعالي:- ويحدث عندما يتواجد المتسابق بين منافسين على مستوى كبير ويخشاهم مما قد يؤثر على قدرته في الأداء أو عندما ينتهي من مباراة وهو غير راض عن نتيجتها بسبب سوء تحكيم أو عدم تعاون الفريق.
4- التعب العقلي:- كما في الشطرنج.
5- التعب النفسي.

العمليات الوظيفية الاساسية التي يشمل عليها التعب العضلي:- 
1- تراكم المواد الناتجة عن العمل العضلي مثل حامض اللاكتيك والبروفيك.
2- استنفاد المواد اللازمة للطاقة مثل ثلاثي فوسفات الادينوسين ATP وفوسفات الكرياتين CP، الكلايكوجين.
3- حدوث تغيرات في الحالة الفيزيائية في العضلة (تغيرات كهربائية وتغير خاصية النفاذية في الخلية العضلية).
4- اختلال التنظيم والتوافق على مستوى الخلية في تنظيمات الاجهزة الحيوية سواء طرفياً او مركزياً.
تشخيص التعب:-
ان من اهم المؤشرات التي تؤدي إلى التعب هي :-
1- زيادة الأخطاء كنتيجة لاختلال التناسق في التصرفات.
2- عدم الكفاية في خلق وتكوين حركات جديدة ومفيدة واستيعابها.
3- عدم التناسق بالعمل الوبالتعب:خلال زيادة صرفيات الطاقة.
علاقة التدريب الرياضي بالتعب :-
أن الفرد الرياضي يتأخر ظهور التعب لدية لعدد أسباب:-
1- تناسب كمية الدم الواصلة للعضلات العاملة مع كمية المجهود الذي يقوم بأدائه.
2- قدرة الأوعية الدموية على الاتساع بسرعة لسد حاجة العضلات.
3- وجود قلويات وكلوبين بوفرة في العضلات.
4- توافق الجهازان العضلي والعصبي التوافق العضلي العصبي ).
5- ازدياد القوة الميكانيكية للعضلة.
6- الاقتصاد في الطاقة لمعرفة الاتجاهات ومسارات الحركات المختلفة نتيجة لمعريفة اللاعب السابقة بالحركات.

 المرحلة التجديدية الاستشفاء (Recovary )
 بعد انتهاء الجهد العضلي واثناء الراحة تظهر على الجسم بعض التغيرات التي سببها الجهد اهمها ما يأتي:- 
1- ارتفاع في شدة الوظائف القلبية والجهاز التنفسي.
2- تغيرات في التركيب والخواص الفيزيائية والكيمياوية للبيئة الداخلية في الجسم.
3- تغير حالة وظيفة الاعصاب وكذلك أنسجة العضلات و التركيبات الاخرى.
وعملية الاستشفاء هي عملية استعادة وتجديد مؤشرات الحالة الوظيفية والنفسية لأجهزة الجسم المختلفة بعد تعرضها لإجهادات او تأثير اداء نشاط ما، وتكسب هذه العملية اهميه كبيره بعد تطور الاحجام التدريبية وشددها وما ينتج جراء ذلك من تعب وهبوط في مستوى الاداء والذي ينعكس سلبا على حالة الرياضي الصحية ، ان تحول مصادر الطاقة في عملية التمثيل الغذائي في عملية الهدم الى طاقه ميكانيكيه اثناء التدريب يحدث الكثير من التمزقات في الخلايا التي تستوجب اعادة بناء خلال فترة الاستشفاء.
* لذلك فأن فترة الراحة بعد العمل تعد جزء رئيسي مكمل لحدوث التكيف الفسيولوجي اللازم لرفع مستوى الاداء اذ ان اثناء فترة الراحة يتم تجديد احتياطي الطاقة الذي صرفت اثناء العمل ويبدأ تجديد مخازن الطاقة في العضلات والدم وهذا يستغرق وقتاً معيناً تبعاً للجهد البدني المبذول اثناء العمل وشدته، وان تجاهل فترة الراحة يؤدي الى تراكم مختلفات التعب مما يعرقل الانجاز، لذلك فأن فترة الاستشفاء لا تقل اهميته من فترة التدريب.





وينظم الجهاز العصبي عملية الاستشفاء كما يأتي :-
· يتم تجديد احتياطي الللاستشفاء:لعضلات أسرع من الـ (CP) ومن ثم الكلايكوجين ثم البروتينات.
· تجدد ايونات الهيدروجين مثل رجوع كريات الدم البيضاء والاقراص الدموية الى وضعها الطبيعي.
 ومن الجدير بالذكر ان الاستشفاء والتجديد لا يحدث بوقت واحد، ومن الصعب تحديد فترة التحديد في الاجهزة الجسمية (القلب والأوعية الدموية والجهاز التنفسي).
ويجب ان تكون فترة الراحة كافية لاستعادة الشفاء وان كل من الراحة الغير كافية والطويلة تؤثر بشكل سلبي على استعادة القابلية الوظيفية من خلال قياسات النبض.

ومن الوسائل المسرعة للاستشفاء :-
1- الراحة الايجابية.
2- المواد المنشطة.
3- المساج.
4- التغذية الصحية.
5- الغازات.
6- البيئة المائية.
7- النوم.


تعويض مصادر الطاقة :-
ان مخزون الطاقة المستنزف خلال النشاط الرياضي هو مخزون (ATP-CP) في الخلية العضلية والكلايكوجين المخزون في العضلات والكبد وان معرفة المدرب كيف يستعد الجسم لمصادر طاقته حيث تساعده على تحديد فترات الراحة بين التمارين الرياضية في اثناء التدريب بحيث يتناسب ونظام الطاقة الذي استخدمه في تدريبه والاً أدى ذلك الى هبوط مستوى الاداء ويمكن تقسيم عمليات التعويض الى:- 
استعادة مخزون الاوكسجين:- خلال العمل العضلي يستهلك مخزون الاوكسجين في الجسم ويوجد الاوكسجين في العضلات على شكل مركبات كيميائية.
1- تعويض الفوسفات:- تستعاد كمية الفوسفات المستهلكة بنسبة 70% خلال(30) ثانية من توقف الاداء، ويحتاج تعويض مخزون الفوسفات إلى فترة زمنية قصيرة تتراوح ما بين (٢-٣) دقيقة وتسمح هذه الفترات خلال الراحة بتعويض بعض الفوسفات الذي يمكن استخدامه مرة اخرى للإنتاج (ATP) وتعتمد عمليات تعويض الفوسفات على الطاقة الناتجة من النظام الهوائي اي بوجود الأوكسجين القادم من الدم مع امكانية مشاركة نظام حامض اللاكتيك وكلما تستهلك الفوسفات بشكل كبير كلما احتاج ذلك الى كميه أكبر من الأوكسجين من أجل استعادة الشفاء.

2- تعويض الدين الاوكسجين:- ويقصد به تعويض كمية الاوكسجين المستهلكة اثناء الاداء البدني خلال فترة استعادة الاستشفاء، والتي تزيد على كمية الاوكسجين المستهلكة نفسها في اثناء الراحة بما في ذلك استعادة مخزون الطاقة المستهلكة خلال العمل وازالة حامض اللاكتيك ويصل حجم الدين اللاكتيكي الى (2-3.5) لتر و هو ما يعني الطاقة اللازمة لاستعادة الفوسفات في فترة وجيزة تتراوح ما بين (3-5) دقيقة ،

- اما الجزء اللاكتيكي فهو الذي يمد الجسم بالطاقة اللازمة لتخلص العضلة والدم من حامض اللاكتيك فهو الجزء الأكبر والابطاء من الدين الاوكسجيني، وتنخفض سرعة استهلاك الأوكسجين بعد العمل مباشرة خلال(2-3) دقائق يحدث انخفاض سريع جدا في الدين الاوكسجيني غير اللاكتيكي الى ان يبلغ (30-60) دقيقه حيث بصل الى قيمته ما قبل العمل .
- ويلاحظ ان النقص الأوكسجيني يحدث قبل الوصول الى الشدة العالية ما بعد الراحة اما الدين الاوكسجيني يحدث بعد الشده العالية.
3- استعادة اوكسجين الميوكلوبين:- يوجد الميوكلوبين في العضلات الهيكلية حيث يعمل على تخزين الأوكسجين في العضلات والذي يشبه عمل الهيموغلوبين في الدم ويوجد بكميات كبيرة في الالياف العضلية البطيئة ويقل في الالياف السريعة، ويساعد الاوكسجين الموجود في هيموغلوبين العضلة في التاج الطاقة في بداية النشاط الرياضي، ويتم تعويض هذا الأوكسجين في اثناء فترة وجيزة تستغرق دقيقتين.
4- تعويض الكلايكوجين العضلي:- يتم التعويض الكامل لمخزون الكلايكوجين خلال عدة ايام ويعتمد على عاملين اساسيين:-
· نوع النشاط البدني المتسبب في استنفاذ الكلايكوجين.
· كمية المواد الكربوهيدراتية المستهلكة خلال فترة الاستشفاء.
ويختلف استنفاذ الكلايكوجين تبعاً لنوعيين مختلفين من الانشطة الرياضية:
1- تعويض الكلايكوجين بعد النشاط البدني المستمر:- النشاطات التي تستمر فيها فترة الأداء لمدة ساعة أو اكثر (سياحة)، مسافات طويلة، دراجات) ويحتاج اللاعب الى تناول وجبات كثيرة من الكاربوهيدرات لمدة تزيد عن يومين خلال فترة الاستشفاء، وبدون ذلك فأن تعويض الكلايكوجين يتم بصورة بطيئة ويستمر بعد ايام من الاداء ويساعد تناول الكاربوهيدرات (60%) من الكلايكوجين خلال (10) ساعات لذا يجب على مستوى الكلايكوجين وتعويضه بشكل مستمر.
2- [bookmark: _GoBack]تعويض الكلايكوجين بعد النشاط البدني المتقطع والمدة قصيرة : يلاحظ مثل ذلك في تصفيات سباقات السباحة والعاب القوى والجمناستك والمارعة وكرة القدم والسلة، حيث يتم تعويض كمية كبيرة من الكلايكوجين خلال ساعتان اثناء فترة الاستشفاء بدون تناول أي مواد غذائية ويتم تعويض الجزء الباقي خلال (24) ساعة.
5- التخلص من حامض اللاكتيك في العضلة والدم:- ان زيادة حامض اللاكتيك الناتج عن استخدام نظام حامض اللاكتيك يؤدي الى حدوث التعب لذا فأن الاستشفاء الكامل من التعب يتم اذا تم التخلص من الحامض الزائد في العضلات والدم. وقد دلت النتائج ان مدة ساعة تكفي لإزالة حامض اللاكتيك، ويتطلب التخلص من نصف مقدار اللاكتيك المجتمع بعد التدريبات ذات الشدة القصوى (25) دقيقة أي ان التخلص من  (95%) من حامض اللاكتيك يتم من خلال ساعة وربع بعد اداء التمرينات ذات الشدة القصوى، بينما يقل الزمن عن ذلك في حالة انخفاض شدة الحمل، وقد تصل (11) دقيقة في حالة استخدام تمرينات خفيفة.
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