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A B S T R A C T  

Introduction:  

Obesity is a metabolic disorder resulting from an imbalance in energy metabolism 

and is associated with alterations in substrate utilization. The present study aimed 

to investigate fat and carbohydrate oxidation during a single session of 

incremental exercise to exhaustion in obese men. 

 

Materials and Methods:  

Fifteen obese men voluntarily participated in this study. Each participant 

performed an individualized incremental exercise test on a treadmill until 

volitional exhaustion. Prior to the exercise test, anthropometric characteristics and 

resting heart rate were measured, while heart rate was continuously monitored 

throughout the exercise session. Respiratory gas exchange was assessed using a 

metabolic gas analyzer at rest and continuously during the treadmill test until 

exhaustion. Data were analyzed using repeated-measures analysis of variance 

(ANOVA) in SPSS version 22. Statistical significance was set at p ≤ 0.05. 

 

Results:  

The findings demonstrated that during a single session of incremental exercise to 

exhaustion, the mean ± SD fat oxidation rate was 0.86 ± 0.48 g/min at the aerobic 

threshold and 2.80 ± 0.79 g/min at the anaerobic threshold. The mean ± SD 

carbohydrate oxidation rate was 6.45 ± 1.97 g/min at the aerobic threshold and 

8.61 ± 1.97 g/min at the anaerobic threshold. In addition, significant differences 

were observed in fat and carbohydrate oxidation across all stages of the 

incremental exercise test to exhaustion (p ≤ 0.001). 

 

Conclusion: 

Exercise may play an important role in reducing cardiovascular risk factors, 

improving lipid metabolism, decreasing insulin resistance, and enhancing glucose 

tolerance in sedentary individuals. Furthermore, it represents an effective 

therapeutic strategy by increasing fat oxidation and ultimately improving quality 

of life. 
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Extended Abstract 

Introduction: 

The present study demonstrated that a single session of incremental exercise to voluntary exhaustion 

significantly increased both fat and carbohydrate oxidation. These findings suggest that acute exercise 

may contribute to reducing cardiovascular risk factors, improving lipid metabolism, decreasing 

insulin resistance, and enhancing glucose tolerance in sedentary individuals. Furthermore, exercise 

may serve as an effective therapeutic strategy by promoting fat oxidation and improving overall 

quality of life. The findings of this study may be useful for evaluating the metabolic fitness of 

sedentary individuals and support the implementation of structured exercise programs to improve 

substrate utilization. Future research should include larger and more diverse study populations, assess 

dietary intake as a potential confounding factor, and investigate the effects of different exercise 

intensities on substrate oxidation. 

 

Methodology: 

This study employed a quasi-experimental, single-group pretest–posttest design without a control 

group due to the limited number of available participants. The study population consisted of 

approximately 200 sedentary male students at Mohaghegh Ardabili University who met the inclusion 

criteria and volunteered after a recruitment announcement. Initially, 20 participants were selected 

using convenience sampling. During the study, five participants withdrew, resulting in a final sample 

of 15 participants. All procedures were conducted in accordance with the ethical principles of the 

Declaration of Helsinki. Before participation, all volunteers attended an orientation session, 

completed written informed consent and health questionnaires, and received a detailed explanation 

of the study protocol. The inclusion criteria were good general health, engagement in less than three 

hours of physical activity per week, and no history of cardiovascular or respiratory disease. 

Participants were informed of the study procedures, assured of the confidentiality of their personal 

information, and advised that participation was voluntary and could be discontinued at any time 

without penalty. 

Experimental Procedure 

Participants first completed the health and physical activity questionnaires and signed the informed 

consent form. Anthropometric measurements, including height, body weight, and BMI, were 

subsequently obtained. Before testing, participants completed a standardized warm-up consisting of 

light jogging and dynamic stretching for approximately 10–15 minutes. Participants then performed 

an individualized incremental treadmill exercise test until voluntary exhaustion. Oxygen uptake 

(VO₂) and carbon dioxide production (VCO₂) were continuously measured using a metabolic gas 

analysis system under laboratory conditions (temperature: 29.3°C, atmospheric pressure: 878.10 hPa, 

relative humidity: 38%). The exercise protocol was adapted from the protocol developed by 

Siahkouhian. Participants first exercised for 5–10 minutes until reaching approximately 70% of their 

age-predicted maximum heart rate (220 − age). They maintained this workload for one minute, after 

which treadmill speed increased by 2 km/h every minute until voluntary exhaustion, defined as the 
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inability to maintain the required running speed despite verbal encouragement. Heart rate was 

continuously monitored using a Polar heart rate monitor throughout the test. To familiarize 

participants with the laboratory environment, each participant attended a familiarization session 

before data collection. Participants were instructed to refrain from eating for at least two hours before 

testing. Upon arrival at the laboratory, they rested quietly for 10 minutes while resting heart rate and 

blood pressure were recorded. After the Polar heart rate transmitter was attached, participants 

completed a standardized 10-minute warm-up consisting of light movements, jogging, and stretching 

exercises. Respiratory gas exchange was measured using the Ganshorn Medizin metabolic gas 

analysis system (Germany). Oxygen and carbon dioxide concentrations were continuously recorded 

throughout the exercise protocol. Heart rate data were transmitted telemetrically and stored 

electronically. Airflow measurements were obtained using a digital turbine flow meter calibrated 

before each test with a 3-L calibration syringe according to the manufacturer's recommendations. 

 

Results:  

Anthropometric variables, including height, body weight, and BMI, were measured using 

standardized procedures. Height was measured to the nearest 1 mm using a SECA wall-mounted 

stadiometer, while body weight was measured three times using a calibrated SECA mechanical scale 

with participants wearing light clothing and no shoes. The mean of the three measurements was used 

for statistical analysis. Exercise heart rate was continuously monitored using a Polar heart rate 

monitor. Data were analyzed using repeated-measures analysis of variance (ANOVA). When 

significant effects were identified, Bonferroni-adjusted post hoc comparisons were performed. Prior 

to statistical analysis, assumptions of normality, sphericity, and homogeneity of variance-covariance 

matrices were evaluated. Statistical analyses were conducted using SPSS version 22, and graphical 

illustrations were prepared using Microsoft Excel 2010. Statistical significance was established at p 

< 0.05. 

 

Discussion: 

The findings of the present study indicate that a single session of incremental exercise to voluntary 

exhaustion significantly alters substrate utilization by increasing both fat and carbohydrate oxidation. 

These results support previous evidence suggesting that acute exercise enhances metabolic flexibility 

and may contribute to improved energy metabolism in sedentary individuals. Regular participation in 

structured exercise programs may therefore help reduce cardiovascular risk factors, improve lipid 

metabolism, decrease insulin resistance, and enhance glucose tolerance. In addition, increased fat 

oxidation during exercise may represent an important physiological mechanism underlying the 

beneficial effects of physical activity on body composition, metabolic health, and overall quality of 

life. Further studies involving larger samples, different exercise modalities, and long-term 

interventions are warranted to confirm these findings and clarify the underlying physiological 

mechanisms. 
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  :مقدمه
منابع سوخت  و موجب تغییراتی در    است  ناشی از عدم تعادل در سوخت و ساز   چاقی یکی از مشکلات

شود. هدف از پژوهش حاضر بررسی میزان اکسیداسیون چربی و کربوهیدرات طی یک  می  و سازی
   ساز در مردان چاق  است.جلسه فعالیت ورزشی فزاینده وامانده

 

 روش تحقیق:
ها آزمون ورزشی  صورت داوطلبانه شرکت داشتند. آزمودنیبه مردان چاق  نفر از    15در این پژوهش  

های اصلی تحقیق گیری شاخصفزاینده وابسته به فرد را بر روی تردمیل اجرا کردند. قبل از اندازه
گردید.  ثبت    هنگام فعالیت ورزشی  و ، استراحت  های آنتروپومتریکی و ضربان قلبگیری شاخص اندازه

یدن به  سدر حالت پایه و بر روی نوارگردان تا ر گاز آنالایزر با استفاده از ی آزمودنی ها سگازهای تنف
گیری ها از آمار استنباطی )آزمون آماری اندازهوتحلیل داده. جهت تجزیهواماندگی جمع آوری شد
  p≤0.05شد. سطح معناداری در این تحقیق    استفاده  22نسخه    SPSSافزار  مکرر( با استفاده از نرم 

 در نظر گرفته شد. 

 

  ها:یافته 

های پژوهش نشان داد در یک جلسه تمرین فزاینده وامانده ساز میزان میانگین و انحراف معیار یافته

و میزان    -86/0±48/0و در آستانه هوازی    -8/2±79/0هوازی  اکسیداسیون چربی در آستانه بی 

هوازی   آستانه  در  کربوهیدرات  اکسیداسیون  معیار  انحراف  و  آستانه    45/6±97/1میانگین  در  و 
باشد و همچنین بین میزان اکسیداسیون چربی و کربوهیدرات در تمام  می  61/8±97/1هوازی  بی 

دانشگاه  غیرفعال  جوان  پسران  در  ساز  وامانده  فزاینده  ورزشی  فعالیت  جلسه  متعاقب یک  مراحل 
 بود.  (p≤0.001محقق اردبیلی تفاوت معناداری مشاهده شد )

 

  گیری:نتیجه

عروقی، اختلالات چربی، مقااومات باه    -در کااهش عوامال خطر قلبی  مثبتیورزش تاثثیر  احتماالا   
ها انسااولین و عدم تحمل گلوکز در افراد غیرفعال دارد. همچنین یک ابزار مهمی در درمان بیماری

 بخشد.دهد و کیفیت زندگی را بهبود میاست؛ چرا که اکسیداسیون چربی را افزایش می

 

 اکسیداسیون چربی، اکسیداسیون کربوهیدرات، غیرفعال، فعالیت وامانده ساز یدی:کل واژگان
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 مقدمه
با    یماریب  یندهد. ا  ی قرار م  یربزرگسال را در سراسر جهان تحت تاث  یلیونم  650است که    یمزمن چند عامل  یماری ب  یک  یچاق

فشار خون بالا ، قندخون بالا، التهاب(،   یپیدمی،ل  یس)د یعروق یقلب  یماریاز جمله عوامل خطر ب ی و روان ی عوارض سلامت جسم
موجب اختلال    چاقی    .(1) مرتبط است  یابتو د   یزیدهل  یبریلاسیون فشار خون بالا و ف  بی، قل  ییعروق کرونر قلب، نارسا  یماریب

تعامل    کیاست و شامل    یچند عامل   ی علت چاق    (.2)   د  شو  می  اکسیداسیون چربی  ظرفیت    باعث کاهش    ودر سوبسترای پایه  
  ینابرابر  ،ی پرکالر یی غذا  ی ها می تحرک، رژ ی ب یاست. سبک زندگ  ی و عوامل رفتار ی طیمح راتیتثث ،ی کیژنت یاز استعدادها  ای پو
  ی فرد   ت یکننده حساس  ن ییتع  ی کی کرده است. به همان اندازه عوامل ژنت  د یآن را تشد  وع ی ش  ینیو شهرنش  یاقتصاد-ی اجتماع   ی ها

( و یانرژ افتی)در  یی غذا م یرژ نی ب یعدم تعادل انرژ امدیبه عنوان پ همچنینمرتبط با آن هستند    یک یمتابول یامدهای و پ یبه چاق
  ت یهدا   یفرد  یسبک زندگ   یهابه انتخاب  یبهداشت   یهااستیس  ب،یترت  نی و به ا  شودی ( در نظر گرفته می)مصرف انرژ  تیفعال
   ) 1فسفات    ی تر  ن یاز گردش آدنوز   تیحما  ی شده برا  دیاکس  هی اول  یچرب سوبستراها  ی دهایها و اس  درات ی کربوه  .( 3)شوندیم

(ATP بسترها در کل مصرف    ن یشده توسط ا  جاد یا  ی هستند سهم مطلق و نسب  ی انقباض مکرر عضلات اسکلت   یبرا  از یمورد ن
انعطاف پذیری  ، یکی از ویژگی های  کلیدی در تنظیم انرژی بدن   . (4ود ) ش ی م  نیی تع ن یبا شدت و مدت تمر  یادیتا حد ز  یانرژ

، در  ژیکی یعنی توانایی بدن برای جابجایی مؤثر بین منابع وختی چربی و کربوهیدرات بسته به شرایط فیزیولو  متابولیکی است،  
به ویژه در شدت ها و مدت های مختلف تمرین، این ازگاری متابولیکی نقش مهمی در تثمین  طول انتقال از استراحت به ورزش،  

انرژی ایفا می کند. بدن با توجه به در دسترس بودن نسبی هر یک از منابع انرژی و نیاز لحظه ای، مسیرهای سوخت و ازی را به 
حفظ ترکیب ورزش منظم به دستیابی و      (. 4)  حفظ شود  گونه ای تنظیم می کند که عملکرد عضلانی و پایداری هموستاز انرژی

فعالیت بدنی با کاهش غلظت مالونیل     (.5)چندین بیماری مزمن را کاهش می دهد  و خطر ابتلا به    ( 4بدنی مطلوب کمک می کند)
 ه میتوکندری وبورود اسیدهای چرب بلند رنجیره    منجر بهشده      موجب رفع مهار آنزیم کارنتین پالمیتوئیل ترانسفراز ,Aکوآنزیم  

موجب تسهیل هورمون  فعالیت ورزشی از طریق افزایش جریان خاون در بافات چربای،      (.5)   گرددی بهبود اکسیداسیون چربی م
لیپولیتیک مانند اپی نفرین به آدیپوسیت به  س  الیپاز حس  ( HSL)مانند    ی  بتجزیه چرهاای مهام  لیات آنازیم فعاو  هاشده  های 

به ارتقاء ظرفیت تولید انرژی و   وبه جریان خون شده    بیشتری   آزاد    دچربی اس  آزاد سازی  ، باعث  را افرایش می دهد  2هورماون
در جریان تمرینات هوازی، نرخ اکیسداسیون چربی به طور تدریجی با افزایش  شدت      (.4)بهبود متابولیسم چربی کمک می کند  

( رخ می دهد. در شدت های  Fatmaxفعالیت افزایش می یابد تا به نقطه ای رئ که در آن حداکثر میزان اکسیداسیون چربی )
بالاتر ار این شاخص به دلیل نیاز فوری به انرژی و محدودیت در سرعت اکسیداسیون چربی،هم کربوهیدراتها در تثمین انرژی  

 ت ی بدن و ظرف  بیبهبود ترک  یمؤثر برامتناظر با حداکثر اکسیداسیون چربی به عنوان یک شاخص    ن ی شدت تمر   . (5)  غالب می شود 
در    1نسبت بهره تنفسی کاهش    نیشتر ینشان داده شده است ب   (.6است ) شناخته شده    یچاق  ای اضافه وزن    ی افراد دارا  ی عملکرد

. با  ابد یی م ش ی افزا ن یمتناسب با شدت تمر ی به طور کل  هادرات یکربوه ون یداسیاکس   . (7)   دهد یبا شدت بالا رخ م ی تناوب نات یتمر
اما پس از آن در طول ورزش با شدت بالا   ابد،یی م   شی در ابتدا از ورزش با شدت کم تا متوسط افزا  یچرب   ونیداسیحال، اکس  نیا

داشته و به   ی سلامت   یا یورزش ممکن است مزا  ول در ط  ی چرب  ونی داسیبه حداکثر رساندن اکس      (. 9,  8)     ابد یی دوباره کاهش م
قبل از    ی مواد مغذ  ی و محتوا  ی بندزمان   ن یعلاوه بر ا    (.10)     به گلوکز را کاهش دهد  یکنترل وزن بدن کمک کند و وابستگ

است که   ربهت   یاهیتغذ   یهاورزش و پاسخ   یاب یضرورت دارد. هنگام ارز  ، یاستفاده از بستر ورزش   ی ابیو هنگام ارز   ی ورزش  تیفعال

 
1 -Adenosine three phosphate 

2-Hormone-Sensitive Lipase 
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  ی جسمان   یعمده سطح آمادگ   تیمز  کیاند که  کرده   شنهادیمحقق پ  ن یچند    (.7)    ردیقرار گ  یمورد بررس  زی ن  یهورمون  یهاشاخص
  قات ی حال، تحق  نیاست، با ا یچرب ونیداسیاکس یبالا زانی( م14,  13ورزش ) نی ( و هم در ح12, 11بالا، هم در حالت استراحت )

مرتبط است،    ی( با توده چرب 16ساعته )  24  یچرب   ون یداسی( و اکس15در حالت استراحت )  یچرب   ون یداسی گزارش کردند که اکس  گر ید
داشته   یچرب  ونیداسیاز اکس  یکم، ممکن است انتظار داشته باشد که سطوح کم  یبدن  یبا توده چرب  یکه افراد فعال بدن  یبه طور

کم در    یچرب  ونیداسیتر ممکن است اکسافراد فعال   گر،یعبارت د  هدرست باشد. ب  تواندی نم   دگاهی است که هر دو د  ی هیباشند. بد 
نشان داده      (.17) بالا در طول ورزش نشان دهند  یچرب   ون یداسیتحرک( و اکس کم   طی عنوان مثال، در شرا)به   یبدن   تیفعال  ابیغ

 VO2)حداکثر اکسیژن مصرفی)  بابدن رابطه مثبت و    یساعته با توده چرب   24  یچرب  ونیداسیاکس  تحرک،ی شده است که در مردان ب 
بدن را    یچرب   ری مردان فعال منظم ذخا  بنابراین2  دارد.  ی( رابطه منفیجسمان  یسطح آمادگ   یبرا  نجای)نشانگر مورد استفاده در ا

  ی چرب   ونیداسیدر اکس  ادیبدن با سهم ز  ترن ییپا   ی روزانه از توده چرب  یچرب  ونی داسیسهم کم در اکس  رایز  دارند،ی نگه م  ترن یی پا
فعال  یناش م  ی بدن  ت یاز  متعادل  فعال  ،ی مقاومت  تیفعال   انجام    (. 17)   شودی روزانه  از  افزا   ی استقامت  ت یقبل  برخ   ش یبا  از    ی سطح 

کانگ و همکاران    نه یزم  ن ی. در ا گذاردی اثر م   یاستقامت   تیفعال  نی در ح  یچرب   ون یداسیبر اکس  سم،یدر متابول  ری درگ  ی هاهورمون 
معنادار    شی دوچرخه کارسنج، باعث افزا  ی بر رو  ت یفعال  قه یدق  93قبل از    نیی با شدت پا  ی مقاومت  نی مشاهده کردند که انجام تمر

بر    ت یفعال  قهی دق  63از    ش یپ  یمقاومت  تیگوتو و همکاران نشان دادند که انجام فعال  ن ی همچن    (.18)  شود ی م  ی چرب   ون یداسیاکس
که انجام   دکردن   ان یو همکاران ب  م یدر مقابل، ابراه    (. 19)  شود یم  زی پولیل  ی هامعنادارشاخص   ش یدوچرخه کارسنج باعث افزا   یرو
با توجه   (.  20)نداشت  یچرب   ون یداسیبر اکس  ی معنادار  ر یدوچرخه کارسنج، تثث  ی کار بر رو  قه یدق  30قبل از    یاره یدا   ی مقاومت  تیفعال
آن اثر    ر یو ذخا   ی چرب  سمیکه بتوانند بر متابول  یی هاوه یشناخت ش  رند، یگی صورت م  ی گوناگون  ی هابا روش   ی ورزش فعالیت    نکه یبه ا
انجام   قات ی متفاوت تحق  ج یو نتا  نهیزم  ن یدر کل با توجه به کمبود مطالعات در ا     (. 21)   رسدی داشته باشند مهم به نظر م   یانهیبه

زمان مشخص    کیدوچرخه کارسنج و در طول    یبر رو  ورزشی  ت یفعال  ن یسوبسترا را ح  سمیمتابول  ی قبل  قاتی تحق  نکهیگرفته و ا
  دراتی و کربوه  یچرب   ون یداسیاکس  زانیم  ی بررستحقیق حاضر با توجه استفاده ار نمونه های چاق و کم تحرک در    اند،  کرده   یبررس
 . باشدی م ی ضرور چاق ساز در مردان وامانده  نده یفزا یورزش  تیجلسه فعال ک ی یط
 

 تحقیق:  روش 
آزمون بدون گروه کنترل بود. جامعه آماری شامل  آزمون و پس مطالعه حاضراز نوع نیمه تجربی بوده و طرح پژوهش از نوع پیش 

نفر از پسران جوان غیرفعال دانشگاه محقق اردبیلی بود که شرایط ورود به پژوهش را داشتند. این افراد از طریق نصب اطلاعیه   200
ل اعلامیه هلسینکی  مبنی بر همکاری در طرح پژوهشی شناسایی و داوطلب شدند. در تحقیق حاضر کلیه مفاد کمیته اخلاق و اصو

بصورت  و    نفر    20تعداد  های ورود به تحقیق نمونه آماری به  رعایت گردید. پس از هماهنگی و مراجعه داوطلبین، با توجه به ملاک
ها از حضور در تحقیق انصراف دادند و در نهایت اما برای انجام ادامه فرایند تحقیق تعدادی از آزمودنی   . در دسترس انتخاب شدند

ها در یک جلسه . قبل از ورود به تحقیق آزمودنی حضور یافتند   25جوان با شاخص توده بدنی بالای   نفر  15کنندگان  تعداد شرکت 
نامه کتبی و پرسشنامه سلامتی، توضیحات مربوط به نحوه اجرای تحقیق،  های رضایت توجیهی شرکت کرده و پس از تکمیل فرم 

  90حداقل وزن بالای  نفر پس از انتخاب بر اساس معیارهای ورود شامل،  15انجام پروتکل را دریافت کردند. از بین جامعه آماری 
ساعت در هفته، بدون سابقه  3طور متوسط کمتر از  سلامت کامل، اجرای فعالیت بدنی بهسال و با   25تا  20کیلوگرم با دامنه سنی 

تنفسی بوده وارد تحقیق شدند و هیچ آزمودنی از مطالعه کنار گذاشته نشد. قبل از انجام آزمون، افراد کاملا  در مورد  -بیماری قلبی  

 
2. Respiratory Exchange Ratio 
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علاوه به محرمانه ماندن اطلاعات تثکید شد. از  ها تحمیل نشد. بهای بر آن نحوه انجام آزمون آگاه و مطلع شدند و همچنین هزینه 
ها خواسته شد تا در یک تاریخ مشخص در جلسه توجیهی شرکت کنند و داوطلبان در این جلسه با مراحل اجرای تحقیق  آزمودنی 

نامه و سلامتی را تکمیل کردند. قبل از انجام پروتکل تمرینی  ها پرسشنامه اطلاعات فردی، رضایتآشنا شدند و سپس آزمودنی 
با استفاده از  شاخص توده بدنی  ها ازجمله قد، وزن )با استفاده از قدسنج و وزن سنج سکال( و  مشخصات آنتروپومتریکی آزمودنی 

اندازه  متر(  برحسب  قد  مجذور  به  کیلوگرم  برحسب  بدن  وزن  مقدار  تقسیم  میزان  فرمول  محاسبه  برای  همچنین  شد.  گیری 
از معادلات زیر استفاده شد ) اکسیداسیون چربی و هیدروکربن آزمودنی 22ها  باوجود نداشتن  ها می (. لازم به ذکر است  توانستند 

 تنفسی، فشار خون بالا در صورت تمایل از تحقیق کنار بروند. -سابقه جراحی قلبی 

 ساز هوازی  متغیرهای مستقل :یک جلسه تمرین درمانده 
 ها  کسیداسیون هیدروکربن های وابسته : اکسیداسیون چربی ،متغییر

همچنین ابزارهای مورد   متر(، مقدار توده بدن )کیلوگرم بر مترمربع(و متغیرهای جسمانی و آنتروپومتریکی : سن )سال(، قد )سانتی 
 سلامت –. پرسشنامه پزشکی 2ها. . پرسشنامه مشخصات جسمانی، فیزیولوژیکی و فردی آزمودنی 1باشد:استفاده به شرح زیر می 

مدل    Art Sport. دستگاه تردمیل )5  گرم 100ساخت کشور آلمان و با دقت    Secaای مدل  . ترازوی عقربه 4  نامه کتبی. رضایت
E 6150   )متر(  گیری قد )سانتی . قدسنج دیواری جهت اندازه 7  سنج پولار ساخت کشور فنلاند . ضربان 6  ساخت کشور انگلستان
SECA  وتحلیل گازها . دستگاه تجزیه 8مترمیلی   1ساخت آلمان با دقت 

های تندرستی و میزان فعالیت بدنی  های مربوط به پرسشنامه ها فرم های مورد نیاز در مرحله اول آزمودنی آوری داده به منظور جمع
گیری شد. در آخرین  ها اندازه نامه را تکمیل کردند. در مرحله بعد، متغیرهای بدنی مانند قد، وزن و توده بدنی آزمودنی و فرم رضایت 

دقیقه با انجام حرکات نرمشی، کششی و دوی نرم، به گرم کردن    16تا    11ها به مدت  مرحله، پیش از اجرای پروتکل، آزمودنی 
اندازه سپس  دادند  انجام  ارادی  واماندگی  سرحد  تا  را  فرد  به  وابسته  پروتکل  سپس،  و پرداختند.  مصرفی  اکسیژن  حجم  گیری 

با    12/ 40ساعت  درصد و در    38پاسکال و رطوبت    10/878فشار  درجه سلسیوس،    3/29اکسیدکربن دفعی در شرایط دمای  دی 
 گیری متغیرهای اصلی تحقیق آورده شده استشرایط محیطی اندازه  2- 3انجام گرفت. در جدول   استفاده از دستگاه گاز آنالایزر

دقیقه با    10الی    5ها روی نوارگردان به مدت  کوهیان، ابتدا آزمودنی برای اجرای پروتکل وابسته به فرد طراحی شده توسط سیاه 
درصد ضربان قلب بیشینه خود رسیدند. ضربان قلب بیشینه افراد با توجه به فرمول    70هدف گرم شدن فعالیت کردند تا اینکه به  

  2دقیقه ادامه یافت. سپس هر یک دقیقه    1به مدت  3حداکثر ضربان قلبدرصد    70محاسبه شد. آزمون با سرعت معادل    کارونن
کیلومتر بر ساعت بر سرعت تردمیل افزوده شد. افزایش فشار کار تا آنجا ادامه یافت که آزمودنی قادر نبود بار کار را حفظ کند و به 

در مدت  حدا .، پروتکل متوقف شد )مقیاس درک فشار بورگ( حالت واماندگی ارادی رسید و با تشخیص محقق یا اظهار خود آزمودنی
 (. 23سنج پولار ثبت شد )لحظه توسط ضربان بهطور مداوم لحظه انجام آزمون ضربان قلب به

ها خواسته شد جهت آشنایی با محیط کار و نحوه  وتحلیل گازها با استفاده از دستگاه گاز آنالایز از آزمودنی نحوه اجرای تست تجزیه  
کم دو ساعت قبل از تست از خوردن پرهیز  بدنی دانشگاه محقق اردبیلی مراجعه کنند و دستاجرای آزمون به آزمایشگاه تربیت

گیری شد، و بعد  دقیقه روی صندلی نشستند و فشارخون و ضربان قلب استراحتی اندازه   10ها کنند، در ابتدای مرحله اول، آزمودنی 
ها توسط  ها بسته شد و قبل از شروع پروتکل آزمودنی لحظه ضربان قلب در قسمت سینه آزمودنی بهفرستنده پولار برای ثبت لحظه

  3کات نرم در جا دویدن و کششی بود و پروتکل آزمایشی را به مدت  دقیقه گرم کردند که شامل حر  10مربی مجرب به مدت  

 
3 MHR 
karvonen 
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آزمون در ساعت   در شرایط دما و رطوبت خنثی اجرا شد. سپس بر روی    12الی    8دقیقه بر روی نوارگردان اجرا کردند. جلسه 
آوری گازهای تنفسی بر  سنج پولار برای ثبت ضربان قلب بر روی جناغ نصب شد، و ماسک جمعنوارگردان قرار گرفتند و ضربان 

درصد ضربان قلب بیشینه به مدت یک دقیقه شروع به دویدن کرد. در    75تا    70روی صورت آزمودنی قرار گرفت و فرد با شدت  
کیلومتر بر ساعت افزوده شد. افزایش فشار کار تا آنجا ادامه یافت که آزمودنی قادر نبود بار   2هر دقیقه سرعت نوارگردان به میزان 

کردند. همچنین در  اجرای آزمون از طریق ماسک تنفس می   ها در طیرا حفظ کند تا رسیدن به واماندگی اجرا شد. آزمودنی کار  
 طی اجرا تشویق شدند تا با حداکثر تلاش خود به تست ادامه دهند. 

(  Ganshorn Medizinوتحلیل گازهای تنفسی )ریوی با استفاده از دستگاه تجزیه - های قلبیآوری و برآورد شاخصبه منظور جمع 
در گاز تعیین شد. ضربان    CO2و    O2گیری شده و غلظت  طور مداوم نمونهاستفاده شد. از گاز به  Zanساخت کشور آلمان کمپانی  

ذخیره    PCشده و در حافظه  آوری متریک جمعگیری ضربان قلب تله طور مداوم در طول آزمایشات با استفاده از دستگاه اندازه قلب به
لیتری با سرعت   3گیری شد، که قبل از هر آزمایش با استفاده از یک سرنگ  شد جریان هوا با یک متر سنج دیجیتال توربین اندازه 

گیری شده در مراحل  جریان و حجم در محدوده فیزیولوژیکی مورد انتظار، کالیبره شد. پس از اتمام آزمایشات، تمام پارامترهای اندازه 
 بیشینه انجام گرفت. ضربان قلب هوازی، استراحت فعال و قبل از تمرین، آستانه بی 

( مورد سنجش قرار گرفت. (BMI)های آنتروپومتریک )قد، وزن، شاخص توده بدن  های آماری: در این پژوهش شاخص روش
ها  متر و وزن آزمودنی میلی   1( ساخت آلمان با دقت  SECAمتر( )گیری قد )سانتی متر(، قدسنج دیواری جهت اندازه طول قد )سانتی 

از ترازوی عقربه  با استفاده  اندازه   Secaای مدل  به کیلوگرم،  بار  لباس سبک، بدون کفش، سه  با  آلمان  گیری و  ساخت کشور 
عنوان وزن آزمودنی ثبت گردید. لازم به ذکر است به منظور بررسی شدت تمرین ضربان قلب آزمودنی با استفاده از  میانگین آن به
قرار گرفت. جهت تجزیه سنج پولار ساخت کشور فنلاند مورداندازه دستگاه ضربان  دادهگیری  آزمون آماری تحلیل  وتحلیل  از  ها 
ها از آزمون تعقیبی بونفرونی استفاده شد. قبل از انجام آزمون تمامی  گیری مکرر و برای مقایسه بین گروهی داده واریانس با اندازه 

د تحلیل قرار  ها مورها و همگنی کوواریانس ها، فرض کرویت دادههای مربوط به این آزمون ازجمله نرمال بودن داده فرض پیش 
انجام گرفت. سطح   2010ورژن  Exelافزار  و رسم نمودارها در نرم 22نسخه  SPSSافزار گرفت. تمامی آنالیزهای آماری در نرم 

 شده بود. درصد در نظر گرفته  5ها معناداری در تمام آزمون 
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 هاافتهی
 ها مقایسه میانگین متغیرهای دموگرافیک و فیزیولوژیک آزمودنی  -1جدول  

Table 1.Comparison of the Mean Demographic and Physiological Variables of the Participants 

 متغیر
Variable 

انحراف معیار  ±میانگین  
Mean ± Standard 

Deviation 

 کران بالا
Upper 

Limit 

 کران پایین 
Lower 

Limit 

 تعداد
N 

 نتایج آزمون شاپیروویلک
 Pمقدار 

Shapiro–Wilk Test 

(P-value) 
 سن )سال( 

Age (years) 
22.66 ± 1.79 26 20 15 0.56 

 قد)سانتی متر( 

Height (cm) 
173.93 ± 1.69 185 161 15 0.92 

 وزن )کیلوگرم( 

Weight (kg) 
70.46 ± 11.77 96 53 15 0.49 

 شاخص توده بدن 

 )کیلوگرم/مترمربع(

Body Mass Index 

(kg/m²) 

22.18 ± 3.11 31.30 18.10 15 0.90 

 تعداد ضربان قلب
Heart Rate 

(beats/min) 
177.33 ± 1.79 180 174 15 0.56 

 
تجزیه  درون نتایج  داده وتحلیل  اندازهگروهی  آزمون  از  استفاده  با  )ها  مکرر  میزان  Repeated Measureگیری  که  داد  نشان   )

ساز در پسران جوان غیرفعال دانشگاه محقق  اکسیداسیون چربی در تمام مراحل متعاقب یک جلسه فعالیت ورزشی فزاینده وامانده 
ساز بر اکسیداسیون  رجوع شود(. درنتیجه یک جلسه فعالیت درمانده  1(؛ )به جدول  P=0010لی تغییر معناداری کرده است )اردبی

 مرحله استراحتاکسیداسیون چربی در    میزان ها نشان داد که  داده  توصیفی نتایج تجزیه و تحلیل  چربی تثثیر معنادار داشته است.  

با   داد که  داده  توصیفی نتایج تجزیه و تحلیل    .بوده است  0/ 14±1/0برابر  مرحله آستانه اکسیداسیون چربی در    میزانها نشان 
مرحله اکسیداسیون چربی در    میزانها نشان داد که  داده   توصیفینتایج تجزیه و تحلیل    .   بوده است  - 2/ 8±9/8برابر با    هوازیبی

 بوده است  -86/0±48/0برابر با  هوازی 
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 یتکرار یهاآزمون اندازه یدرون گروه ج ینتا -۲جدول 
Table 2. Within‑Group Results of the Repeated Measures Test 

 درجه آزادی 
Degrees of 

Freedom 

P-value 

 

میانگین و انحراف  

 معیار
Mean ± SD 

 مراحل
Stages 

 متغیرها
Variables 

1, 4 0.001 

0.14 ± 0.10 
 استراحت 
Rest 

 اکسیداسیون چربی 
Fat Oxidation 

-2.80 ± 0.79 
 هوازیآستانه بی 

Anaerobic 

Threshold 

-0.86 ± 0.48 
 آستانه هوازی 

Aerobic Threshold 

2 0.001 

0.66 ± 0.38 
 استراحت 
Rest 

 
 اکسیداسیون کربوهیدرات 

Carbohydrate 

Oxidation 

8.61 ± 1.97 

 هوازیآستانه بی 
Anaerobic 

Threshold 

6.45 ± 1.97 
 آستانه هوازی

Aerobic Threshold 
 

 نتایج مقایسه اثرات دو به دو مراحل در هر یک از متغیرها  - ۳جدول 
Table 3. Pairwise Comparison of the Effects of Different Stages on Each Variable 

 متغیر ها 
Variables 

 مراحل
Stage Comparison 

 اختلاف میانگین 
Mean Difference 

P-value 

 اکسیداسیون چرب 
Fat Oxidation 

 استراحت 
Rest 

هوازیآستانه    
Aerobic Threshold 

-0.72 0.001 

هوازیآستانه بی   
Anaerobic Threshold 

-2.65 0.001 

 اکسیداسیون کربوهیدرات 
Carbohydrate Oxidation 

 استراحت 
Rest 

هوازیآستانه    
Aerobic Threshold 

-5.78 0.001 

 آستانه بی هوازی 
Anaerobic Threshold 

-7.94 0.001 
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 گروهی متغیر اکسیداسیون چربی ( نتایج اثرات درون ۱نمودار 

 
اندازه گروهی داده وتحلیل درون نتایج تجزیه  از آزمون  با استفاده  نشان داد که میزان اکسیداسیون چربی از شروع   گیری مکررها 

ساز در پسران جوان غیرفعال دانشگاه محقق اردبیلی  هوازی متعاقب یک جلسه فعالیت ورزشی فزاینده وامانده فعالیت تا آستانه بی 
 .هوازی بیشتر از حالت استراحت بوده استلذا مقدار این شاخص در مرحله آستانه بی   (؛ P=0/ 001)تغییر معناداری کرده است

گیری مکرر نشان داد که میزان اکسیداسیون کربوهیدرات در تمام  ها با استفاده از آزمون اندازهگروهی داده وتحلیل درون نتایج تجزیه 
ساز در پسران جوان غیرفعال دانشگاه محقق اردبیلی تغییر معناداری داشته  مراحل متعاقب یک جلسه فعالیت ورزشی فزاینده وامانده

 (؛  P=0/ 001است )
 

 
 گروهی متغیر( نتایج اثرات درون۲نمودار 

 :گیرینتیجه
ساز در پسران  هدف از پژوهش حاضر بررسی میزان اکسیداسیون چربی و کربوهیدرات طی یک جلسه فعالیت ورزشی فزاینده وامانده 

های تحقیق نشان داد که اکسیداسیون چربی در تمام مراحل متعاقب یک باشد. یافتهجوان غیرفعال دانشگاه محقق اردبیلی می 
وامانده فزاینده  ورزشی  فعالیت  میزان  جلسه  است؛  کرده  معناداری  تغییر  اردبیلی  محقق  دانشگاه  غیرفعال  جوان  پسران  در  ساز 

استراحتی و شدتهای مختلف فعالیت ورزشی متفاوت است، در زمان استراحت چربی سوبسترا اصلی  اکسیداسیون چربی در حالت  
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سوخت و سازی است با شروع فعالیت زیر بیشینه تا رسیدن به نقطه کراس اور که در شدت شصت پنج تا هفتاد و چنج درصد  
همچنین در بررسی اکسیداسیون    حداکثر اکسیژن مصرفی اتفاق می افتد بعنوان سوخت اصلی عضلات فعال و اندام ها می باشد.

فزاینده   ورزشی  فعالیت  جلسه  یک  متعاقب  مراحل  تمام  در  کربوهیدرات  اکسیداسیون  میزان  بین  گردید  مشخص  کربوهیدرات 
با افزایش  ساز در پسران جوان غیرفعال دانشگاه محقق اردبیلی تفاوت معناداری داشته است؛ میزان اکسیداسیون کربوهیدرات  وامانده

به طور کلی با افزایش شدت    شدت فعالیت  و در اثر تحریکات  تمرین شدید در گلیکوژنولیز  و برداشت گاوکر توسط عضلات است،
های  های برخی از پژوهش ها کاهش یافته است. یافتهفعالیت میزان اکسیداسیون کربوهیدرات افزایش و میزان اکسیداسیون چربی 

(، رومیجان و 1390نیا و همکاران )توان مطالعات حامدی باشد. از جمله می انجام شده در این زمینه همسو با پژوهش کنونی می 
(. برخی تحقیقات هم نتایج متناقضی در این حیطه گزارش  26,  25,  24باشد. )( می 2010(، آچتن و همکاران )1393همکاران )

داری در اکسیداسیون سوبسترا بین حالت استراحت و شدت  ( هیچ گونه تفاوت معنی 2000کردند. در این راستااا رامین و همکاران ) 
 Fatmax(، در تحقیقی که با عنوان مقایسه حداکثر اکسیداسیون چربی و  1396ران )(. فتحی و همکا27سبک مشاهده نکردند )

با میزان   بین مردان سالمند فعال و غیرفعال انجام دادند، پی بردند که وضعیت آمادگی جسمانی مطلوب در افراد سالمند فعال، 
تر، همراه بوده و علاوه بر این در افراد سالمند میزان حداکثر اکسیداسیون  اکسیداسیون چربی بالاتر و اکسیداسیون کربوهیدرات پایین 

(، در طی تحقیقی که با موضوع مقایسه حداکثر اکسیداسیون  1394(. روحانی و همکاران ) 28کاهش داشت )  Fatmaxچربی و  
  Fatmaxبین زنان تمرین و تمرین نکرده انجام داده بودند، دریافتند که میانگین حداکثر اکسیداسیون چربی و    Fatmaxچربی و  

های تمرین نکرده بوده، همچنین مقادیر اکسیداسیون  کرده به لحاظ معناداری بیشتر از مقدار آن در آزمودنی های تمرین در آزمودنی 
داری بیشتر از افراد تمرین نکرده بود  درصد حداکثر اکسیژن مصرفی در افراد تمرین کرده به طور معنی   55چربی در شدت بالای  

(، در بررسی دو نوع تمرین تناوبی خیلی شدید بر اکسیداسیون چربی و کربوهیدرات در مردان  1396زاده و همکاران )(. قلی 28)
درصدی    43درصدی استفاده از کربوهیدرات و افزایش    9موجب کاهش    HIITوزن نشان دادند، که تمرینات  جوان دارای اضافه

معنادار بود. تغییرات وزن و    HIIT-2شد. این تغییرات نسبت به گروه    HIIT-1استفاده از چربی به هنگام تست بروس در گروه  
 (. تمام مطالعات ذکر شده با نتایج تحقیق حاضر ناهمسو بودند. 29معنادار بود ) HIIT-1درصد چربی بدن تنها در گروه  

ساز میزان اکسیداسیون کربوهیدرات تا مرحله در تحقیق حاضر مشخص گردید در افراد غیرفعال متعاقب یک جلسه فعالیت وامانده 
است.   داشته  اکسیداسیون چربی کاهش  و  افزایش  بیشینه  در  فعالیت  از  ورزشاکسیداسیون چربی  و طولانی مدت  هوازی  های 

به نوع و شدت و مدت  و ساز)کربوهیدرات و چربی(  و نسبت استفاده از این دو منبع مهم سوخت    می باشد، های مهم بدن  سوخت
سته 4فعالیت بستگی دارد. این تعامل ما بین اکسیداسیون کربوهیدرات و چربی به محیط متابولیک درون سلولی و برون سلولی واب 

ها  هایی همچون جنسیت، سن، تغذیه ورزشی بر روی اکسیداسیون چربی (، بیان داشتند که، مولفه 2018(. مندر و همکاران )30است )
های طولانی مدت ارتباط بین گلیکونئوژنز عضله و اکسیداسیون  موثرند. از طرفی در میان ورزشکاران استقامتی و هنگام فعالیت

های  (. برای فعالیت 31چربی باید ثابت گردد و در کل نشان داده شد که عملکرد ورزشی بر روی اکسیداسیون چربی تثثیر مثبتی دارد )
( از طریق فرآیندهای بنیادی  ATPفسفات ) -برند تثمین مداوم انرژی و آدنوزین تری ورزشی که از چند ثانیه تا چند ساعت زمان می 

محدود است،    ATPباشد مرتبط است. از جهتی که ذخیره عضلانی  سلولی که زیربنای انقباض عضله اسکلتی در حین ورزش می 
باید مسیرهای متابولیک فعال شوند. این مسیرها شامل فسفوکراتین و   ATPبه منظور حفظ میزان مورد نیاز برای سنتز دوباره  

توان از دلایل افزایش اکسیداسیون  (. که می 32تجزیه گلیکوژن عضله است و برای بیشتر مسابقات سوخت اصلی کربوهیدرات است )
 کربوهیدرات در این افراد معرفی کرد. 

 
4 HIIT 
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ساعته با توده چربی بدن    24نشان دادند ، اکسیداسیون چربی  تحرک  با اکسیداسیون چربی  در ارتباط مردان بی     مطالعاتبرخی  
(. در تحقیق حاضر میزان اکسیژن مصرفی از مرحله استراحتی بسمت مرحله 17رابطه منفی دارد )   VO2maxرابطه مثبت و با  

تواند از دلایل کاهش میزان اکسیداسیون چربی در این تحقیق بشمار رود. تنظیم فیزیولوژیکی  بیشینه افزایش داشته است و می 
عنوان عامل  به   5توده بدون چربی بدن )عضلات(   اکسیداسیون چربی در انسان به خوبی مشخص نشده است. برخی از مطالعات از 

دهند که اکسیداسیون چربی با  (. در حالی که برخی دیگر نشان می34, 33کنند )کننده اکسیداسیون چربی حمایت می اصلی تعیین 
(. با این حال، از آنجایی که توده چربی بستر )یعنی اسیدهای چرب( را برای  16,  15مرتبط است )  FFMتوده چربی بیشتر از  

کند و ازآنجاکه آزاد شدن اسید چرب متناسب با اندازه توده چربی است، غیر منطقی نیست که فکر  اکسیداسیون چربی فراهم می 
(. برخی مطالعات رابطه مثبت بین توده چربی و اکسیداسیون چربی  17کنیم اکسیداسیون چربی بیشتر تحت تثثیر اندازه چربی است )

بدن   ترکیب  بین  روابط  و همکاران  مثال شوتز  به طور  در  یافتند  را  ناشتا  اکسیداسیون چربی  داد.    106و  قرار  بررسی  مورد  زن 
وده چربی و اکسیداسیون چربی  کیلوگرم بودند و ضریب همبستگی برای ارتباط بین ت  60تا   10های زن در محدوده وزنی آزمودنی 

داری بین توده (، همبستگی معنی 1994(. آستراپ و همکاران ) 15ناشتا بود. دامنه توده چربی بدن در مطالعه حاضر مشابه بود )
(. در مقابل مطالعاتی  16کیلوگرم گزارش کرد )  43تا    12فرد زن در توده چربی بین    73ساعته در    24چربی و اکسیداسیون چربی  

(. با این حال، لیپولیز بافت چربی در دسترس بودن اسیدهای چرب به عضله را افزایش  35,  33هم نتایج عکس گزارش کردند )
کننده مهم در میزان اکسیداسیون چربی در طول ورزش است. شدت ورزش، اگرچه چندین  دهد، که طبق شواهد یک عامل تعیین می

مدت ورزش، سن، جنس، درجه بلوغ جنسی، رژیم غذایی، تمرین، سطح انسولین در  فاکتور دیگر نیز دخیل هستند، از جمله طول  
 (. 10گردش، و در دسترس بودن بسترهای پرانرژی )

اکسیداسیون سوبستراهای پرانرژی، مانند کربوهیدرات، چربی و پروتئین، در طول تمرین هوازی متناسب با شدت فعالیت افزایش  
رسد اکسیداسیون چربی در حین ورزش فواید سلامتی دارد زیرا تغییرات در متابولیسم چربی ممکن است (. به نظر می 10یابد )می

عنوان منبع اصلی انرژی در بیماران دیابتی کمک کند و هیپوگلیسمی را در طول  به کنترل وزن و کاهش وابستگی به گلوکز به 
توانند جهت افزایش متابولیسم چربی و کم کردن درصد  (. افرادی که شامل اضافه وزن هستند می 36,  22ورزش به حداقل برساند )

ب از دویدن بر روی نوارگردان به فعالیت مقاومتی  اما کاهش اکسیداسیون چربی احتمال دارد  37پردازند ) چربی بدن خود قبل  (؛ 
تثثیرات تحریکی تمرین بر کلیکوژنولیز و برداشت گلوکز عضله باشد ) به (. همچنین این رویداد ممکن است به دلیل  25واسطه 

تواند ناشی از جریان گلیکولیتیک در طی تمرین شدید  پیشگیری از ورود اسیدهای چرب زنجیره بلند به میتوکندری باشد که می 
واسطه افزایش  به  PH( یا کاهش تنظیم کارنیتین پالمیتول ترانسفراز که موجب کاهش دسترسی کارنیتین آزاد و یا کاهش در 38)

های چربی  توان به کاهش جریان خون به سمت سلول (. از دلایل دیگر این کاهش می 39تولید لاکتات در مدت تمرین شدید باشد )
تواند  (. از دلایل اختلاف اکسیداسیون چربی در افراد فعال و غیرفعال این می 40و کاهش ورود اسید چرب به درون خون باشد )

تحرک بیشتر است، ورزشکاران احتمالا  چربی بیشتری را بر اساس  باشد که ازآنجاکه مصرف انرژی در افراد فعال در مقابل افراد کم 
تواند وضعیتی را ایجاد کند که به نفع تعادل  کنند. لذا قطع فعالیت بدنی منظم می تحرک مصرف می وزن مطلق نسبت به افراد کم

یداسیون چربی کمتر در بیماران دیابتی ممکن است با ناتوانی در کاهش سطح انسولین  (. اکس17چربی مثبت و افزایش وزن باشد )
به غشای    GLUT4در گردش، مهار لیپولیز و منجر به افزایش احتمالی جذب کبدی اسیدهای چرب، و همچنین افزایش جذب  

(.  10دهد )سازد و جذب عضلانی گلوکز را افزایش می شدن هگزوکیناز عضلانی، فسفوریلاسیون گلوکز را قادر می سلولی و فعال 
سالان مبتلابه دیابت نوع یک، نشان داده است که دوزهای بالای انسولین در طول تمرین هوازی متوسط با  یک تحقیق در بزرگ 

 
5 FFM 
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هایی در این مطالعه موجود بود. در مطالعه حاضر  (. محدودیت 41مرتبط است )  VO2maxاز    ٪15نرخ اکسیداسیون چربی در حدود  
های مختلف صورت بگیرد. همچنین عواملی مثل کنترل  توانست در شدت تنها یک گروه تمرینی وجود داشت و این فعالیت بدنی می 

 ها ممکن نبود. های استرسی و تغذیه آزمودنی های پنهان، هورمون بیماری 
اکسیداسیون چربی و کربوهیدرات   انجام شد مشاهده کردیم  وامانده ساز  فزاینده  تمرین  این پژوهش که تنها در یک جلسه  در 

  - رسد اگر این مشاهدات قابل استناد باشد بتوان گفت: ورزش تثثیر زیادی در کاهش عوامل خطر قلبیافزایش داشت. به نظر می 
ابزار مهمی در درمان   دارد. همچنین یک  افراد غیرفعال  انسولین و عدم تحمل گلوکز در  به  عروقی، اختلالات چربی، مقاومت 

 تواند کیفیت زندگی را بهبود بخشد. دهد و می ها است؛ چراکه اکسیداسیون چربی را افزایش می بیماری 

می  تحقیق،  این  از  حاصل  نتایج  می از  همچنین  کرد.  استفاده  غیرفعال  افراد  جسمانی  آمادگی  وضعیت  بررسی  در  با  توان  توان 
ها گام برداشت. بهتر است در  های مربوط به اکسیداسیون چربی و کربوهیدراتهای ورزشی در بهبود شاخص کارگیری فعالیتبه

ها  تر تغذیه آزمودنی ها انجام گیرد. همچنین بهتر است برای نتیجه دقیق تحقیقات آتی، این موضوع در بیش از یک گروه آزمودنی 
و اثرات روش  های  ها در شدت تر، شاخصگیری دقیق نیز موردبررسی قرار گیرد. با توجه به موضوع تحقیق بهتر است برای نتیجه 

 . های تمرینی در جلسات بیشتری بررسی شود
 

 : تقدیر و تشکر
تشکر    از اساتید محترم گروه فیزیولوژی ورزشی دانشگاه محقق اردبیلی مسئول آزمایشگاه که مارا در انجام این تحقیق یاری کردند 

 کنم  یم

 

 : تضاد منافع
 نمی باشد.  نویسندگان   ر بین ی داز این لحاظ مشکل 
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