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Abstract 

 

Background and purpose: Plasma levels of lipid profile is one of the main factors in assessing 

the risk of cardiovascular diseases. The aim of this study was to evaluate the effect of 8 weeks aerobic 

training on lipid profile, body fat percentage, body mass index, and maximal oxygen uptake in sedentary 

overweight females in the morning or evening. 

Materials and methods: In this semi experimental study, 36 overweight women (mean age 

29.71±3.05 years and body mass index 27.25±1.26 kg) were selected using purposive sampling. They 

were divided in two exercise (n= 10) and control groups (n= 8). Training program included aerobic 

exercises at 8 am and 6 pm, three days a week. The target heart rate was 60% maximum heart rate (MHR) 

for 25 minutes in first week which reached 85% MHR for 45 minutes in last week. To determine the lipid 

profile, a 12 h fasting blood sample was taken before and after the intervention.  

Results: The results showed that following training in both morning and afternoon, HDL-c levels 

increased significantly (P=0.001) but LDL-c levels decreased significantly (P=0.002). Triglycerides and 

total cholesterol levels did not change significantly after the intervention (P=0.27, P=0.38, respectively). 

Maximum oxygen consumption increased significantly in evening exercises (P= 0.013). Body fat 

percentage and body mass index decreased significantly in both the morning and evening (P= 0.001). 

Conclusion: Our findings revealed that aerobic exercises in the morning and evening had similar 

influence on lipid profile while the increase in aerobic capacity in the evening was more than that in the 

morning.  
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 پژوهشی

نیم رخ  بر عصر و صبح نوبت دو درایروبیک  تمرینات تاثیر بررسی
، شاخص توده بدنی، درصد چربی بدن و حداکثر اکسیژن لیپیدی

 وزن اضافه دارای زنان درمصرفی 
 

    1سید امید عمادیان
     2محمد رضا اسماعیل زاده طلوعی   

 3ورپسونیا فرهاد  

 چكیده
عروقیی بیه  -های قلبیییدی به عنوان فاکتور مهمی در بر آورد خطر بیماریپخ لیلاسمایی نیم رپسطح  و هدف: سابقه
ییدی، پعصر بر نییم رخ لی وهفته تمرینات ایروبیک در دو نوبت صبح  8حاضر، ارزیابی تاثیر  مطالعهرود. هدف از شمار می

 غیر فعال بوده است.درصد چربی بدن، شاخص توده بدنی و حداکثر اکسیژن مصرفی در زنان دارای اضافه وزن 

ل و نمایه سا 17/92±50/6زن دارای اضافه وزن غیر فعال با میانگین سن 63در این مطالعه نیمه تجربی  ها:مواد و روش
نفیر( تسسییم  8نفر( و دو گروه کنتیرل ) 75کیلوگرم بر متر مربع به طور هدفمند به دو گروه تمرین )90/91±93/7توده بدن 

 35روز در هفتیه و بیا شیدت  6عصیر بیود کیه  3صبح و  8هفته تمرینات ایروبیک در دو زمان  8مل شدند. برنامه تمرین شا
درصد ضربان قلب بیشیینه و میدت زمیان  80دقیسه در هفته اول آغاز و به شدت  90درصد ضربان قلب بیشینه و مدت زمان 

نیم ساعت ناشتایی به منظور ارزیابی  79ایط س از مداخله تمرینی، خون گیری در شرپیش و پدقیسه در هفته آخر رسید.  50
 انجام شد. رخ لیپیدی

 LDL-c( و =557/5pمتعاقیب تمیرین در هیر دو نوبیت صیبح و عصیر افی ایش) HDL-cسطوح ها نشان داد که یافته ها:یافته
اری مشیاهده دیسطوح تری گلیسرید و کلسترول تام در نتیجه تمرین تفاوت معنی (. در=559/5pداری داشت )یکاهش معن
. درصید p)=576/5داری داشیت)یحداکثر اکسیژن مصرفی در تمرینات عصرگاهی اف ایش معنی(. p=68/5و  p=91/5) نشد

 (.p=557/5) چربی بدن و شاخص توده بدن در هر دو زمان صبح و عصر کاهش معناداری داشت

نوبت صبح و عصر تاثیر مشیابهی بیر نییم رخ  حاضر نشان داد که انجام تمرینات ایروبیک در مطالعههای یافته استنتاج:
 تر از صبح بود.یدی داشته در حالی که اف ایش ظرفیت هوازی در عصر بیشپل

 

 یدیپیتمرینات ایروبیک، ریتم شبانه روزی، نیم رخ لواژه های کلیدی: 
 

 مقدمه
ای کییه طبیعییی و محیییط داخلییی بییدن در محییدوده

ور پیوسیته طیفی یولوژیک است با یک نوسان منظمی بیه
بدن انسان دارای یک ریتم و آهنگ  .در حال تغییر است

 .(7)روزی بیدن معیروف اسیتداخلی است که به ریتم شبانه
رخیه ریتم شبانه روزی بدن به طور متوسط دارای یک چ

 های بدن انسان باشد و بر عملکرد دستگاهساعته می 95
 

 :r.toloee@yahoo.com E-mail       یورزش یولوژی یفگروه  ،یدانشکده علوم ورزش دانشگاه شمال، آمل: -محمدرضا اسماعیل زاده طلوعی مولف مسئول:

 ایران ، شکی مازندران، ساریپآسیب شناسی، دانشگاه علوم  گروه . دانشیار،7

 رانی، اآملدانشگاه شمال،  ،یدانشکده علوم ورزش ،یورزش یولوژی یفگروه  ،اریاستاد. 9

 رانی، اآملدانشگاه شمال،  ،یدانشکده علوم ورزش ،یورزش یولوژی یکارشناس ارشد ف. 6

 : 65/2/7620خ تصویب : تاری              73/6/7620 ارجاع جهت اصلاحات : تاریخ             99/9/7620 تاریخ دریافت 
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 طلوعی محمدرضا اسماعیل زاده     
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 پژوهشی

های فی یولیوژیکی بیه پاسخ اگر چه (.7،9)گذاردتاثیر می

 شوند،ورزش به عنوان یک حالت پایدار در نظر گرفته می

 اوقیات بیه ها وابسیتهاما ممکن است برخی از این پاسیخ

ضییربان، عملکردهییای  هییاتییرین آنکییه مهییم روز باشییند

شییار، تنفسییی، سییوخت و سییازی، مییی ان در  ف -قلبییی

 حداکثر اکسیژن مصرفی، دمای مرک ی بدن، و متغیرهیای

ای روزانیه بیا هیای دورهآهنگ .(9)هسیتندهمودینامیکی 

ج در اواییل عصیر بیه اوکه تغییرات دوره ای دمای بدن 

 تیرین میی انهای اولیه صبح نی  در کیمرسد و در ساعتمی

رو این متغییر بیه  از این .در ارتباط هستند خود قرار دارد

  شود.عنوان یک متغیر پایه و اساسی در نظر گرفته می

ورزشییی ماننیید قییدرت،  هییایاکثییر اجیی ای عملکرد

کنند پذیری همراه با زمان روز تغییر میسرعت و انعطاف

 ها در اوایل عصر است که این زمان بیا حیداکثرنو اوج آ

امروزه توجه  .(6)درجه حرارت بدن ارتباط ن دیکی دارد

به سلامت افراد بیش از هر چی  دیگری مورد توجه قیرار 

گرفته است. در حیال حاضیر عیدم فعالییت بیدنی، تغیییر 

ایش فشار روانی، داشیتن اضیافه وزن و رژیم غذایی، اف 

ها شیوع چاقی عامل خطرزای مهمی برای ابتلا به بیماری

های قلبی ی عروقی است. شناخت عوامیل ازجمله بیماری

توانید هیای قلبیی و عروقیی میموثر در پییدایش بیماری

ها و نسشی مهم در پیشگیری از پیشرفت این گونه بیماری

از  .(5)به همیراه داشیته باشیدمرگ و میرهای ناگهانی را 

های دیرباز نییم رخ لیپییدی بیه عنیوان یکیی از شیاخص

 عروقی شناخته شده اسیت و از عوامیل خطیر -بیماری قلبی

 یرود. غلظیت بیااعروقی به شمار میی -سنتی بیماری قلبی

های کم کلسترول در پلاسمای خون به شکل لیپوپروتئین

هیای خطیرزای بیمیاری چگالی به عنوان یکیی از فاکتور

همین راستا محسسان در  .(0)رودعروقی به شمار می -قلبی

به این نتیجه رسیدند که سطح پلاسیمایی ایین فاکتورهیا 

تحت تیاثیر شیدت و میدت و نیوع برنامیه تمرینیی قیرار 

 اتی پیرامیون تغیییراطور کلی نتیای  مطالعیهبه .(3)دارند

کتورهای ات هوازی بر فاشبانه روزی در اثر بخشی تمرین

 .طیور کامیل روشین نیسیتبیه خطرزای قلبیی و عروقیی

Ozaydin نیید کییهی نشییان داداو همکییاران در مطالعییه 

هیای پلاسیما در داری بین سطح لیپوپروتئینیتفاوت معن

 .(1)زمان صبح و عصر وجود نداشت

عنیوان کردنید جو و همکاران دیگر ثاقب ایمطالعهدر 

متعاقیب تمیرین  HDLو کلسیترول تیام، LDLسیطح  که

عصیارزاده و  .(8)داری نداشیتیصبح و عصر تغیییر معنی

همکییاران در مطالعییات خییود عنییوان کردنیید کییه انجییام 

تمرین هوازی در دو نوبت صبح و عصر در مردان جوان 

دارای اضافه وزن اثر یکسانی بر عوامل خطرزای قلبیی و 

تمرینات ورزشی با شدت متوسط  ظاهراً .(2)عروقی دارد

و منظم به عنوان یک راه کار اساسی برای جلیوگیری از 

ولی عوامل موثر دیگیر عروقی است.  -های قلبیبیماری

کننده بر نتای  حاصل از تمرین مین جملیه زمیان مداخله

انجام تمرین در طول روز برای بهیروری حیداکثر از آن 

بییا در نظییر گییرفتن  .نییی  باییید مییورد توجییه قییرار گیییرد

مییورد اثییر اوقییات تمییرین بییر هییای موجییود در تناقض

و ضرورت توجه به های خطرزای قلبی ی عروقی شاخص

هیای ورزشیی در ارتباط میان ریتم شبانه روزی و فعالیت

نیاز بیه بررسیی  اثر بخشی بهینه فعالیت ورزشیخصوص 

متفیاوت در زمیان هیای هیای تمرینیی مجدد بیا پروتکل

مطالعیه هدف از انجام  شود.احساس می تفاوتتمرینی م

حاضر بررسی این موضوع بود کیه آییا اثیر تعیاملی بیین 

نییم رخ زمان روز و فعالیت هوازی )ایروبیک( بر پاسیخ 

عروقییی  -کییه از فاکتورهییای خطییرزای قلبییی یییدیپلی

 باشند وجود دارد یا خیر؟می
 

 مواد و روش ها
 بیه صیورت مطالعه حاضر از نوع تحسیسات کاربردی و

نیمه تجربی بوده است که به صورت طرح پیش آزمیون 

ها آزمودنی و پس آزمون با گروه کنترل اجرا شده است.

طیور داوطلبانیه در ایین ه براساس فراخوان اعلام شیده بی

زن  55هیای اولییه مطالعه حضیور یافتنید. بعید از ارزیابی

 سیال دارای اضیافه وزن 60تیا90غیرورزشکار با گروه سنی 

گونه فعالییت ورزشیی مینظم شهرستان ساری که هیچ از
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 اضافه وزن یدر زنان دارا کيروبیا ناتیتمر ريتاث
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 یابی وییر و شیربورننامه زمینهپرسشبر اساس و  ندنداشت

(Weir and Sherborne)(75)  دارای سیییابسه بیمیییاری

  انتخییاش شیییدند. نمایییه تیییوده بیییدنی نییید،خییاص نبود

(Body mass index) 90برای  گرم بر متر مربعکیلو 65تا

هییا فییرد دارای اضییافه وزن تعیییین شیید. سییپس آزمییودنی

 -نامه صبحگاهینامه کتبی حضور درمطالعه، و پرسشرضایت

 را (77) (Horne and Ostberg) اسیتبرگ -شامگاهی هورن

 -نامه صیبحگاهیتکمیل نمودند. با توجه به نتای  پرسش

در  ها به چهیار گیروه تسسییم شیدند.شامگاهی آزمودنی

چهار نفر بیه داییل شخصیی از ادامیه  مطالعهطول دوره

را چهیار هیا همکاری انصراف دادند. در نهایت آزمودنی

کنتیرل  (،نفیر75(، تمرین عصر )نفر 75تمرین صبح )گروه 

تشکیل دادنید. ییک  (نفر 8( و کنترل عصر )نفر 8صبح )

هیا در ییک جلسیه ، آزمودنیمطالعیههفته قبیل از انجیام 

معارفه با مراحل مختلف پروتکل تمرینی آشینا شیده واز 

 نآها، مراحل مطالعه و اهیداف نحوه صحیح اجرای آزمون

های بدنی و فی یولیوژیکی چنین شاخصآگاه شدند. هم

روزه  6اسیتفاده از روش ثبیت  بیا گیری شید.افراد اندازه

 ها در یک سطح قیراررژیم غذایی، برنامه غذایی آزمودنی

 70درصد چربیی و  90درصد کربوهیدرات،  35داشت )

 گییری درساعت قبل از خون 58در ضمن  درصد پروتئین(.

هیا هر دو مرحله پیش آزمون و پس آزمون به آزمیودنی

 79و  چیرش اسیتفاده شیودتوصیه شد کیه از غیذای کیم

 د.انییگیییری، ناشییتایی کامییل داشییتهسییاعت قبییل از خییون

 حداکثر اکسییژن مصیرفی و گیری اولیه ترکیب بدنیندازها

 قید و وزن صیورت گرفیت. عصر 71و  صبح 8در دو زمان 

پوشیش و بیدون ترین ترکمدر حالی که افراد دارای کم

 سیاخت 132ترازو دیجیتیال سیکا از  کفش بودند با استفاده

پس از  شاخص توده بدنی شد. گیریاندازهان کشور آلم

، بیا اسیتفاده از ) کیلیوگرم(و وزن )متر(گییری قیداندازه

درصید  .گردیدمحاسبه  وزن تسسیم بر مجذور قدفرمول 

متر و میلی 0/5چربی بدن با استفاده از کالیپر پویا با دقت 

ای )تحیت کتفیی، شیکمی و با استفاده از روش سه نسطه

گییری در سیمت گیری شد. اندازهاندازه سه سر بازویی(

ثانیه بین هر نوبت  95راست بدن در سه نوبت و به فاصله 

 نوبیت گرفت. میانگین سهبرای برگشت به حالت اولیه صورت

 ثبت و برای محاسبه درصد چربی بدن در فرمول جکسون

  .(79)قرار داده شد (Jackson and Pollock) و پوا 
 

Body Density = 1.099421 0.0009929 یی (X) + 0.0000023 

(X)2 -0.0001392 (age)  
 

 X=  پوستی سه نسطه چربی زیر ضخامت مجموع

 

 

از تسییت  بییرای سیینجش حییداکثر اکسیییژن مصییرفی

اسیتفاده شید. بیرای اجیرای ( koper test)مییدانی کیوپر

آزمون بعد از گرم کردن اولیه افراد از آنان خواسته شید 

مین والیبال را با حداکثر توان دقیسه دور ز 79که به مدت 

دقیسه  79خود بدوند. تعداد دور آزمودنی در مدت زمان 

مسافت طیی  توسط مربی ثبت و با توجه به متراژ هر دور

فرمییول زیییر بییرای محاسییبه حییداکثر  و درشیده محاسییبه 

  .(76)قرار گرفتاکسیژن مصرفی 
 

 D  *   +9819/77- مصرفی = حداکثر اکسیژن 

D .مسافت طی شده بر حسب متر است 
 

های نیدو روز قبل از شروع برنامه تمرینی از آزمود

صبح و تمیرین عصیر در  8گروه تمرین صبح در ساعت 

سیی سیی 75گیری بیه میی ان عمل خون عصر 71ساعت 

خون از وریید بیازویی آنیان انجیام گرفیت. بعید از ایین 

هفتیه و  8مرحله دو گروه تمرین صبح و عصر بیه میدت 

جلسیه، تمرینیات هیوازی )مجموعیه حرکیات 6هر هفته 

الی  71:55( و )2:55الی  8:55ایروبیک( را در دو زمان )

( انجام دادند. دو گیروه کنتیرل صیبح و عصیر در 78:55

زندگی  به گونه فعالیت ورزشی نداشته وماه هیچ 9مدت 

هیر دو عادی و رژیم غذایی معمیول خیود ادامیه دادنید. 

)مربیی رسیمی  گروه تمرین صبح و عصر بیا ییک مربیی

فدراسیون( و در یک مکیان ورزشیی بیا دمیای محیطیی 

روزه  6با استفاده از روش ثبت  .کردندیکسان تمرین می
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هیا در ییک سیطح رژیم غذایی، برنامه غذایی آزمیودنی

ها )هیر چهیار گیروه تمیرین و قرار داشت و از آزمودنی

ای ادامیه کنترل( خواسته شد کیه بیه همیین رونید تغذییه

توصیه شده بیود کیه  ها اکیداًچنین به آزمودنیهم .دهند

نامه تمرینی از هیچ مکمل غیذایی رهفته بدر طول هشت 

 دو ساعت قبل از شیروع هیر جلسیهو  ورزشی استفاده نکنند

 تمرینی از خوردن غیذاهای پیر حجیم خیودداری کننید.

دقیسیه و بیا حرکیات  75ها به مدت گرم کردن آزمودنی

کششی و نرمشی و حرکیات پاییه ایروبییک انجیام شید. 

زنجیره ایروبیک سپس بدنه اصلی تمرین که شامل انجام 

ضربان قلیب درصد  35دقیسه و با شدت  90بود به مدت 

در با رعایت اصل اضافه بیار در هفته اول شروع و  بیشینه

دقیسه و شدت تمرین  50به تمرین هفته آخر مدت زمان 

 .(7)جدول شماره  رسید ضربان قلب بیشینهدرصد  80به 

سرد کردن هم شامل مجموعه حرکات کششی و نرمشی 

د. اجرای تمرینات زیر نظر مربی ایروبییک و آمیادگی بو

بیرای کنتیرل دقیید شیدت تمیرین از ضیربان  وجسمانی 

 95بعید از اتمیام دوره تمیرین و سن  پیلار اسیتفاده شید.

 هایگیریتمرین مجدداً انیدازه ساعت پس از آخرین جلسه

 های فی یولوژیکی و بیوشیمیایی خونی در شیرایطشاخص

های اولییه و بیا همیان ابی ار توسیط ونو زمان مشابه آزم

 گییریانیدازه محسد و متخصص آزمایشگاه انجام پیذیرفت.

LDL-c ،HDL-c،TG ،TC   پیارس بیا اسیتفاده از کییت

پیس از  انجیام شید. MindrayBS800آزمون و دسیتگاه 

هییا بییا کمییک آزمییون بررسییی نرمییال بییودن توزیییع داده

 (،Smirnov test-Kolmogorov) اسیمیرونف کولمیوگروف

جهت تعیین اثر تمرین، اوقات شبانه روز و تعامل تمرین 

 و اوقیییات شیییبانه روز از آزمیییون وارییییانس دو سیییویه

(ANOVA Tow Vey )9 استفاده شد. (6)جدول شماره 

س آزمون در هر پیش آزمون و پابتدا تفاوت بین مسادیر 

س این اعداد در آزمون تحلیل پمتغیر محاسبه گردید و س

 های تحسییدفرضیه رد استفاده قرار گرفت.ها موواریانس

درسیطح آلفیای  و 95نسخه  SPSSاف ار با استفاده از نرم

  آزموده شده است.50/5تر از کم

 یافته ها
 پس از انجیام آمیار توصییفی  ویژگیی هیای فیردی 

 

های تمرین و کنترل کیه در جیدول ها در گروهآزمودنی

ثیر تمیرین، به منظور تعییین ا گ ارش شده است 9شماره 

اوقات شبانه روز و اثر تعاملی تمرین و اوقات شیبانه روز 

نتیای   شید.از آزمون تحلیل واریانس دو سیویه اسیتفاده 

میی ان سیطوح  دهیدمیی آزمون واریانس دو سویه نشیان

HDL-c و ( درصیید 93/6) پییس از هییر دو تمییرین صییبح

 داشیتداری افی ایش نییطیور معبه درصد( 35/5) عصر

(557/5p=ا .) ثییر اوقییات شییبانه روز بییر فییاکتورHDL-c 

. اثر تعاملی بین تمرین و اوقیات (p= 31/5) نبود داریمعن

 (p= 76/5) ه اسیتوجود نداشیت HDL-c شبانه روز بر می ان

  (.7)نمودار شماره 
 

33

34

35

36

37

38

39

                                    

         

        

 

   HDL-c(Mg/dl)تغییرات  :1نمودار شماره 

 

 دو تمیرین صیبحپیس از هیر  LDL-cمی ان سطوح 

داری یکاهش معندرصد(  19/3) و عصر درصد( 89/5)

. اثییر اوقییات شییبانه روز بییر فییاکتور (p= 559/5) داشییت

LDL-c دار نبودیمعن (07/5 =p) اثر تعاملی بین تمیرین .

 هوجییود نداشییت LDL-c و اوقییات شییبانه روز بییر مییی ان

(32/5 =p ) (.9)نمودار شماره  

اقیب تمیرین صیبح و متع TG(triglycerides)سطح 

( ولیی %2/42و  %2/33عصر کاهش داشت )به ترتییب 

بیین دار نبود. اثر تعیاملی ی این کاهش از نظر آماری معن

وجییود نداشییت  TGشییبانه روز روی زمییان  تمییرین و

(09/5p=)  (6)نمودار شماره.  
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 LDL-c (Mg/dl)تغییرات  : 2نمودار شماره 

 

85

90

95

100

105

110

                                    

         

        

 (Mg/dlتغییرات تری گلیسرید) : 3نمودار شماره 

 

متعاقب تمرین صیبح  TC(Total cholesterol)سطح 

ولیی درصد(  98/5درصد و  21/7) کاهش داشتو عصر 

. اثیر (p= 68/5) دار نبیودیاین کاهش از نظر آمیاری معنی

. (p= 62/5) دار نبیودیمعن TC اوقات شبانه روز بر فاکتور

 TC اثر تعاملی بیین تمیرین و اوقیات شیبانه روز بیر میی ان

 .(5)نمودار شماره ( p= 12/5) وجود نداشت
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 (Mg/dlتغییرات کلسترول ) : 4نمودار شماره 

 

 تمیرین ،هر دو گیروه در max2VOمسدار پس آزمون 

در  درصید( 89/1) و تمیرین عصیر درصید( 98/5) صبح

 .داشیتداری یمعنیاف ایش پیش آزمون مسایسه با مسدار 

و  (p= 576/5) وقییات شییبانه روزا، (p= 557/5) تمییرین

بیر میی ان  (p= 55/5) تعامل تمیرین و اوقیات شیبانه روز

max2VO بییه عبییارتی تغییییرات تییاثیر معنییاداری داشییت .

تحیت تیاثیر زمیان روز قیرار  max2VOایجاد شده روی 

  (.0)نمودار شماره  گرفت
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 تغییرات حداکثر اکسیژن مصرفی: 5نمودار شماره 

 

تمیرین صیبح پیس از هیر دو می ان در صد چربی بدن 

بییه طییور  درصیید( 66/8)و تمییرین عصییر  درصیید( 56/1)

. اثر اوقات شبانه روز (p= 557/5) داری کاهش داشتیمعن

. اثیر (p= 53/5)د دار نبیویبر فاکتور در صد چربی بدن معنی

تعاملی بین تمرین و اوقات شبانه روز بر می ان در صد چربی 

   (.3)نمودار شماره ( p= 80/5) بدن وجود نداشت
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 تغییرات درصد چربی بدن)درصد( : 6نمودارشماره 

 

تمرین صیبح پس از هر دو می ان شاخص توده بدن 

بیه طییور  درصیید( 62/9) صیرو تمییرین ع درصید( 60/9)

. اثر اوقیات شیبانه (p= 557/5) داری کاهش داشتیمعن

. اثیر (p= 75/5) دار نبیودیروز بر شاخص توده بدن معنی

تعاملی بین تمرین و اوقات شبانه روز بیر میی ان شیاخص 

   (.1)نمودار شماره( p= 51/5) ه استتوده بدن وجود نداشت
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 (2Kg/mتغییرات شاخص توده بدن)  : 7دارشماره نمو
 

 هفته تمرینات ایروبیک آزمودنی ها 8برنامه  :1جدول شماره 
 

 هفته شدت تمرین زمان تمرین

 اول درصد ضربان قلب بیشینه 35 دقیسه 90

 دوم درصد ضربان قلب بیشینه 30 دقیسه 65

 سوم درصد ضربان قلب بیشینه 15 دقیسه 65

 چهارم درصد ضربان قلب بیشینه 10-30 دقیسه 60

 پنجم دصد ضربان قلب بیشینه 85-10 دقیسه 60

 ششم درصد ضربان قلب بیشینه 85 دقیسه55

 هفتم درصد ضربان قلب بیشینه 80 دقیسه 55

 هشتم درصد ضربان قلب بیشینه 80 دقیسه 50

 
میییانگین و انحییراف معیییار ویژگییی هییای فییردی  :2جدددول شددماره 

 گروه های تمرین و کنترل آزمودنی های
 

 تعداد گروه
 (M ± SDانحراف استاندارد )±میانگین 

 وزن )کیلوگرم( قد )سانتی متر( سن )سال(

 9/19 ±1 739 ±17/8 1/92  ±53/6 75 تمرین صبح

 7/15 ±05/1 7/737 ±2/5 7/92 ±35/9 75 تمرین عصر

 39/19 ±97/8 8/735 ±8/2 65 ±10/9 8 کنترل صبح

 79/16 ±61/2 2/735 ±02/1 1/92 ±96/6 8 صرکنترل ع

 

 بحث
هییدف از مطالعییه حاضییر بررسییی تییاثیر تمرینییات 

 ،ایروبیک در دو نوبت صبح یا عصر بیر نییم رخ لیپییدی

حداکثر اکسیژن مصرفی، درصد چربی بیدن و  شیاخص 

توده بدن در زنان دارای اضیافه وزن بیود. نتیای  مطالعیه 

ی )ایروبییک( باعی  تمرینات هیوازحاضر نشان داد که 

دار یمعنیی کییاهش و HDL-c دار مسییادیرمعنیییافیی ایش 

شید عصیر و گروه تمرین صبح هر دودر  LDL-c مسادیر

 .تغییییرات ایجییاد شییده تحییت تییاثیر زمییان روز نبییودامییا 

متعاقب  تری گلیسرید و( TCکلسترول )چنین سطوح هم

کاهش داشیت ولیی از نظیر آمیاری صبح و عصرتمرین 

عصارزاده و نتای  مطالعه حاضر با مطالعات  .معنادار نبود

همسوسیت و بیا  (1)و همکیاران Ozaydinو  (2)همکاران

و بوسیییتانی و  (8)مطالعیییات ثاقیییب جیییوو همکیییاران

ثاقب جو و همکاران عنیوان مغایرت دارد.  (75)همکاران

 متعاقب تمرین صیبح و HDLو LDL ،TCکردند که سطح 

پلاسما  ی گلیسریدترتغییر معناداری نداشت اما سطح عصر 

 علت .(8)در هر نوبت صبح و عصر اف ایش معناداری داشت

را  (8)و همکاران مطالعه ثاقب جو باتناقض مطالعه حاضر 

ها )دختران جوان فعال در مسابل توان به نوع آزمودنیمی

چنیین پروتکیل زنان غیر فعیال دارای اضیافه وزن( و هیم

ییک جلسیه ای در مسابیل هشیت  تمرینی )تمرین بیشیینه

در مطالعییه  چنییینهییمهفتییه تمییرین هییوازی( نسییبت داد. 

و  VLDLدار سیطوح یو همکاران کیاهش معنیبوستانی 

 پس از تمرین عصیر HDLو اف ایش سطح  گلیسریدتری

نیاقض مطالعیه حاضیر بیا علیت ت کیه (75)نشان داده شید

در نیوع را شاید بتیوان  (75)و همکاران مطالعات بوستانی

گیییری هییا )افییراد ورزشییکار( و زمییان خییونآزمودنی

 کییهجییاییآن )بلافاصییله بعیید از تمییرین( نسییبت داد. از

 بیدنی هیایفعالیت در انرژی منبع ترینمهم گلیسریدتری

 در که رفتگ نتیجه توانمی لذا باشدمی استسامتی نوع از

 آنی یم لیپیوپروتئین فعالییت اف ایش و هوازی فعالیت پی

 انیرژی تولیید جهیت خیون گلیسیرید تیری مسیدار لیپاز،

. بر اساس نتای  مطالعیات انجیام شیده است یافته کاهش

بیه تمیرین بیه مسیدار انیرژی  گلیسیریدتیریپاسخ ن ولی 

گیری وابسیته مصرفی در طول جلسه تمرین و زمان خون

زمیانی کیه سیطوح  ای نشیان دادنتای  مطالعیه. (70)است

 گیرممیلیی 795تیر از کم گلیسریدتریاولیه و قبل از تمرین 

توان با تمرین آن را طور معمول نمیلیتر باشد، بهبر دسی

که با توجه بیه سیطوح  (73)داری کاهش دادیطور معنبه

مطالعیه  پیش آزمیون ها در مرحلهآزمودنی گلیسریدتری

کنید. از ، نتای  این مطالعه ایین نظرییه را تاییید میحاضر

در پیی  LPLتر لیپوپروتئین لیپاز سوی دیگر فعالیت بیش

 گلیسیریدتیریاجیرای فعالییت ورزشیی و عیدم کیاهش 

ناشی از پدیده جبیران سیاز افی ایش تولیید آن در نتیجیه 

تغیییر فعالیت این آن یم بیه عنیوان یکیی از داییل عیدم 
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گلیسرید خیون پیس از تمرینیات بییان معنادار سطح تری

در نتیجه تمرین  HDL-cمکانیسم تغییرات  .(71)شده است

(، LPLلیپیاز ) ی ماننید لیپیوپروتئینیهیاپیچیده است. آن یم

 اسیتر ترانسیفرکلسیتریل ( و HLکبدی تری گلیسیرید )لیپاز

 (CETP (Cholesteryl ester transfer protein)) پیروتئین

 .(78،72)کننیدبیازی می HDL-cنسش مهمی در تغییر غلظت 

LPL  تیرین پلاسما مهماز طرید هیدرولی  تری گلیسرید

مسئولیت  CETPباشد. می HDL-cعامل در تغییر غلظت 

 هیاپروتئینلیپوو سایر  HDL-cها را در مولکول حمل چربی

یابید. کیاهش بر عهده دارد و بعید از تمیرین کیاهش می

CETP مجوزی برای کندسازی کاتابولیسم HDL اف ایش( 

را افی ایش  HDL-cنیمه عمر( اسیت و سیرانجام غلظیت 

رسید کیه بیا کیاهش فعالییت دهد. چنیین بیه نظیر میمی

CETP ر اجیرای فعالییت بیدنی، تبیدیل بر اثHDL-c  بیه

LDL-c کییه اییین موضییوع بییا  (78،95،97)یابییدکیاهش می

علت تفیاوت نتیای  نتیجه مطالعه حاضر در ارتباط است. 

تیوان بیه زمیان ها را میمطالعه حاضر با برخیی از مطالعیه

ها، سطح اولیه نیم رخ لیپیدی خون گیری، نوع آزمودنی

مطالعیه  هیا نسیبت داد. نتیای و برنامه تمرینیی آزمیودنی

 تعاقب تمرین عصرم max2VOمی ان داد که  نشان حاضر

 تر از تمیرین صیبحداری بیشیطور معنبهدرصد(  89/1)

 Reillyحاضر با مطالعیه  نتای  مطالعه .بود درصد( 98/5)

و  Marriottخییوانی و بییا مطالعییات هییم (99)همکییاران و

. مغیایرت دارد (95)و همکیاران یکوشکو  (96)همکاران

 علت تناقض در مطالعه حاضیر را بیا مطالعیه کوشیکی و

هییا )مییردان تییوان بییه نییوع آزمییودنیمی (95)همکییاران

برخییی . ورزشییکار در برابییر زنییان غیییر فعییال( نسییبت داد

محسسان علت تناقض در نتای  را به تغیییرات دمیای بیدن 

در طییول روز نسییبت دادنیید. از جملییه دایییل افیی ایش 

کارایی بدن و به عبارتی بهبود اجرای ورزشیی در عصیر 

باشید را ن در اوج خیود میکه در آن ساعات دمیای بید

تییوان افیی ایش دمییای عضییلات و در نتیجییه افیی ایش می

های عمییل، افیی ایش فعالیییت آن یمییی و سییرعت پتانسیییل

از طرفی  .(90)اف ایش قابلیت کشش عضلات عنوان کرد

از طرییید فعالیییت ورزشییی را نتیجییه  VO2maxافیی ایش 

عروقیی، عضیلانی و متابولییک  -سازگاری دستگاه قلبی

نییات میینظم موجییب کییاهش تمری .(93)عنییوان کردنیید

ویسییکوزیته پلاسییما، ویسییکوزیته خییون و هماتوکریییت 

موجییب افیی ایش ظرفیییت انتشییار اکسیییژن  کییهشییود می

ریوی، برون ده قلبی و بهبود تحویل اکسیژن به عضلات 

توانیید باعیی  گییردد و در نتیجییه میدرگیییر فعالیییت می

 جیاییاز آن .(91)اف ایش حداکثر اکسیژن مصیرفی شیود

افیراد غیرفعیال  مطالعیههای حاضیر در ایین که آزمودنی

اگرچیه در . بودند پاسخ مطلوبی به تمرینات بدنی دادنید

 در هیر دو زمیان تمیرین کیاهش داشیتصد چربی بدن 

در تحسیسیی  .دار نبیودینولی این می ان از نظر آماری مع

که تغییرات روزانه در حساسیت بافیت چربیی  عنوان شد

که دارای چرخه شبانه  به لیپولی  ناشی از اپی نفرین است

بافیت چربیی  تیوان گفیت کیهروزیست. از ایین رو میی

  .(98)طور طبیعی دارای تغییرات روزانه استبه

و همکیاران در مطالعیه خیود  Fernandesدر مسابل 

های هورمیونی در صیبح و عصیر پاسخعنوان کردند که 

چنییین هییم .(92)در نتیجییه فعالیییت ورزشییی مشییابه اسییت

عنوان کردند کیه تفیاوت معنیی و همکاران  احمدی زاد

هیای مختلیف  ها در زمیان داری بین اکسیداسیون چربی

آنان عنوان کردند که شدت تمرین در  .روز وجود ندارد

 فعالیییت. (65)هییا مهییم اسییتمییی ان اکسیداسیییون چربییی

چربیی، ورزشی از طرید اف ایش جریان خیون در بافیت 

هیای مهیم لیپیولیتیکی نظییر لیپیاز اف ایش فعالییت آن یم

HPL (Human pancreatic lipase ) حساس به هورمون

موجیب LPL (Lipoprotein lipase ) و لیپوپروتئین لیپاز

اف ایش ورود اسیید چیرش بیه جرییان خیون و در نتیجیه 

. اکسیداسییون (67)شیوداف ایش اکسیداسییون چربیی می

چربی هنگامی که شدت تمرین از کم تیا متوسیط اسیت 

و هنگیامی کیه شیدت تمیرین بسییار زییاد  شیودزیاد می

بیه علیت تغیییرات  هیاآنی یم، متعاقب آن فعالیت این باشد

PH  توان گفیت در نهایت می .(66،69)بدیاکاهش میخون

که زمان روز یکی از عوامل تاثیرگیذار بیر اکسیداسییون 
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هاست که بح  در مورد آن نیاز به در نظر گرفتن چربی

طییور رزشییی و همیییننییوع، شییدت و مییدت تمرینییات و

گییری در ییک نتیجیههای میورد مطالعیه دارد. آزمودنی

هفتیه تمرینیات ایروبییک در  8رسد انجام نظر میکلی به

دو نوبت صبح و عصیر اگرچیه باعی  بهبیود در عوامیل 

شود ولی بین تیاثیر عروقی می -خطرزا بیماری های قلبی

داری بیه لحیا  یزمان تمرین صبح و عصر تفیاوت معنی

که درصد این حال با توجه به این ی وجود ندارد. باآمار

تر بود، ها در تمرینات عصرگاهی بیشبهبود این شاخص

توان گفت که فعالیت بدنی منظم بیه عنیوان رو میاز این

ویییی و غیییر تهییاجمی مهییم ارتبییاط یییک روش غیییر دار

عروقیی  -اری بیا کیاهش عوامیل خطیرزای قلبییدمعنی

شود که به منظور یشنهاد میپو  مطرح در این مطالعه دارد

ورزشییی، مجموعییه تمرینییات اثییر بخشییی بهینییه فعالیییت 

   ایروبیک در عصر انجام شود.
 

 سپاسگزاری
شتیبانی مالی مرک  تحسیسات دانشگاه پاین مطالعه با 

 شکی مازندران، در قالب طرح تحسیسیاتی انجیام پعلوم 

شکی  پوسیله از مجموعه دانشگاه علوم یافته است. بدین

مازندران، کارکنان آزمایشگاه، همکاران باشگاه ورزشی 

 شود.و داوطلبین بابت فراهم آوردن امکانات تشکر می
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