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 چکیده

دختران سالم بود. طرح  هدف تحقيق حاضر، بررسي اثر يك جلسه فعاليت شنا و دويدن بر ميزان اشتها و كالري دريافتي

كيلوگرم، درصد چربي بدن  70/54 ± 64/5سال، وزن  5/11 ± 3/2داوطلب دختر )ميانگين سني  21تحقيق متقاطع بود و 

حالت كنترل،  3كيلوگرم بر متر مربع( از دانشجويان دانشگاه در  205/12 ± 48/1درصد و شاخص تودة بدن  215/10 ± 324/8

درصد ضربان قلب بيشينه تا حد واماندگي قرار گرفتند. ميزان اشتهاي افراد در چهار نوبت  85تا  87شدت فعاليت شنا و دويدن با 

وسيلة پرسشنامة شامل دو ساعت قبل از فعاليت )در حالت ناشتا(، بلافاصله بعد از فعاليت، دو و هشت ساعت بعد از فعاليت به

  وزهاي اجراي پروتكل پژوهشي و قبل و بعد از اجراي پروتكل توسط خودگيري شد. همچنين كالري دريافتي در راشتها اندازه

گيري مكرر و آنواي يكطرفه استفاده شد. سطح با اندازه ANOVAها از روش آماري ها ثبت شد. براي تحليل دادهآزمودني

دريافتي در اثر يك جلسه فعاليت شنا در نظر گرفته شد. در پايان تغيير معناداري در اشتها و كالري  ≥P 75/7ها معناداري آزمون

(. نتايج نشان داد يك جلسه فعاليت شنا و دويدن تأثيري بر ميزان اشتها و كالري دريافتي P=  775/7و دويدن مشاهده نشد )

در  توانددهد و مينداشت. بنابراين يك جلسه فعاليت تا هشت ساعت بعد از آن برخلاف تصور برخي افراد اشتها را افزايش نمي

مدت اين شود كه احتمالاً در كوتاهديگر، ورزش موجب تعادل معني كالري ميعبارتكنترل وزن و كاهش آن استفاده شود. به

 شود و بين شنا و دويدن از اين حيث تفاوتي وجود ندارد.مينتعادل منفي جبران 

 

  های کلیدیواژه

 اشتها، كالري دريافتي، شنا، دويدن.

 

                                                           
  Email: davar_z@yahoo.com                                                          01918019480  :نويسندة مسئول : تلفن  -9
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 مقدمه

كه دريافت انرژي شرطيهاي متمادي حفظ كنند. بهوانند با يك تعادل انرژي ثابت وزن بدن را سالتافراد مي

 (. عدم تعادل انرژي در مدت چند سال به كاهش وزن، چاقي يا حتي مرگ منجر 2با مصرف آن برابر باشد )

ة تعادل انرژي )دريافت كالري كنند(. بنابراين تنظيم هوموستاز انرژي و توجه به عناصر مركزي تنظيم1شود )مي

رسد. اشتها از موارد تأثيرگذار بر نظر ميو هزينة انرژي( باتوجه به مشكلات درحال رشد مربوط به چاقي، مهم به

(. اهميت فعاليت 3كند )هوموستاز انرژي است كه تنظيم آن نقش مهمي در كنترل تعادل انرژي بازي مي

نظر (. به6تعادل انرژي و در نهايت وزن بدن كاملاً پذيرفته شده است ) جسماني و ورزش نيز در تنظيم اشتها،

رسد كه فعاليت جسماني نقش مهمي در جلوگيري از اضافه وزن و چاقي داشته باشد و با افزايش هزينة مي

كند طور غيرمستقيم از افزايش وزن جلوگيري طور مستقيم و از طريق تنظيم اشتها و دريافت انرژي بهانرژي به

رسد كه اثر آن روي كاهش نظر مي(. نقش فعاليت جسماني در جلوگيري از افزايش وزن پذيرفته شده اما به5)

پذير براي اين موضوع اين است (. يك توضيح امكان4وزن، بدون محدود كردن دريافت غذا در حد متوسط باشد )

(. به هر حال تحقيقات انجام گرفته 0، 8كند )هاي جبراني در اشتها و دريافت انرژي ايجاد ميكه ورزش افزايش

، 8، 23 – 24( يا كاهش اشتها )5، 21(، افزايش اشتها )9 -22در زمينة آثار ورزش بر اشتها، عدم تغيير اشتها )

( را گزارش كردند. چنين نتايج متناقضي )عدم تغيير، افزايش و كاهش( در زمينة تأثير ورزش بر كالري 3، 4

(. همچنين باتوجه به تأثير تحقيق در بيشتر مطالعات، از 5، 4، 8 – 27، 21، 23ود دارد )دريافتي نيز وج

-هاي ورزشي هوازي از جمله دويدن روي تريدميل، ركاب زدن روي دوچرخة كارسنج و قايقراني با شدتپروتكل

مانند شنا محدود است. هاي ورزشي هاي مختلف استفاده شده و تحقيقات در مورد اثر انواع ديگر رشتهها و مدت

نظر همچنين تحقيقاتي در زمينة اثر دويدن روي تريدميل بر اشتها و كالري دريافتي انجام گرفته است. اما به

ساز نيز محدود باشد. در واقع تا آنجا كه ما بررسي كرديم، تحقيقي واماندهدويدن در زمينة  مطالعاترسد كه مي

ساز بر اشتها و كالري دريافتي مشاهده نشد. موضوع شايان توجه ديگر اماندهدر مورد اثر فعاليت شنا و دويدن و

در زمينة انتخاب ورزش شنا در پژوهش حاضر، احتمالاً منحصر به فرد بودن اثر شنا بر اشتها در مقايسه با ديگر 

اي تيدهاي معدههاي ورزشي است. تحقيقات اخير نشان داد در اثر افزايش دماي بدن ترشح تعدادي از پپفعاليت

يابد. ورزش نيز هاي گرسنگي كاهش ميهاي سيري افزايش و هورمونكند. به اين معنا كه هورمونتغيير مي
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هاي سيري مغز در طول ورزش شديد در اثر اين شود و نشان داده شده هورمونموجب افزايش دماي بدن مي

علت قرار رسد بهنظر مي(. اين در حالي است كه به20شود )يابد و موجب كاهش اشتها ميافزايش دما افزايش مي

هاي ورزشي متفاوت باشد، گرفتن در آب و خاصيت سردكنندگي آن اثر ورزش شنا بر اشتها با ديگر فعاليت

كنند كه با شنا كردن اشتهايشان افزايش پيدا كرده است. بنابراين طور معمول نيز افراد احساس ميچنانكه به

منظور مقايسة اثر اين دو بر اشتها و ساز بهاضر از فعاليت ورزشي شنا همراه با دويدن واماندهمحقق در پژوهش ح

 كالري دريافتي استفاده كرده است.

 

 تحقیق روش

صورت متقاطع بود. جامعة پژوهش نيز شامل دانشجويان تجربي و طرح پژوهش بهروش تحقيق حاضر نيمه

صورت غيرتصادفي و داوطلبانه نفر به 26باتوجه به معيارهاي ورود و خروج  دختر دانشگاه بود. از طريق مصاحبه و

عنوان نمونه انتخاب شدند كه دو نفر به دلايل شخصي از ادامة شركت در پژوهش منصرف شدند. سه روز قبل به

-ها بهني(. سپس آزمود2گيري شد )جدول ها اندازههاي آنتروپومتريكي آزمودنياز شروع فعاليت ورزشي، شاخص

صورت تصادفي در سه حالت كنترل، ورزش شنا و دويدن قرار گرفتند. پروتكل پژوهشي در سه جلسه و طي سه 

هاي مختلف در هر جلسه تعويض ماه متوالي با فاصلة يك ماه بين هر جلسه اجرا شد و فقط جاي افراد در حالت

تكل پژوهشي در مرحلة خونريزي چرخة قاعدگي ها در روز اجراي پروطور كلي همة آزمودنيشد. در ضمن بهمي

ها خواسته شده بود شب قبل از اجراي پروتكل پژوهشي از رژيم غذايي يكساني (. از آزمودني28قرار نداشتند )

استفاده كنند و سپس تا روز بعد از خوردن غذا بپرهيزند. ولي آنها در روز اجراي پروتكل پژوهشي، در انتخاب 

 گونه محدوديتي نداشتند.غذايي خود آزاد بودند و هيچنوع و مقدار مواد 

 پروتکل ورزشی

دقيقه گرم كردن، شناي كرال سينه و دويدن با  25الي  27طور كلي شامل فعاليت تمريني شنا و دويدن به

و پنج دقيقه سرد  –براي هر دو ورزش  –درصد ضربان قلب بيشينه تا رسيدن به حد واماندگي  85تا  87شدت 

 2متر كه  5/21صورت رفت و برگشت در عرض استخر به طول بود. پس از هر بار شناي كرال سينه به كردن

طور ميانگين در ها بهكردند. در پايان فعاليت آزمودنيثانيه استراحت مي 37ها كشيد، آزمودنيدقيقه طول مي
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صورت متر به 35مسافتي به طول  متر شنا كردند. فعاليت ورزشي دويدن نيز در 2577دقيقه تقريباً  47مدت 

دويدند، يك دقيقه استراحت فعال )راه رفتن( ها يك دقيقه ميكه آزمودنيرفت و برگشت اجرا شد. درحالي

هزار متر دويدند.  4دقيقه تقريباً  57طور ميانگين در مدت ها بهتند. در پايان اين فعاليت ورزشي، آزمودنيشدا

سن آزمودني )دو فعاليت تمريني به اين صورت بود كه ابتدا با استفاده از فرمول نحوة كنترل شدت تمرين در هر 

درصد آن مشخص  85تا  87ها محاسبه و محدودة ، ضربان قلب بيشينة آزمودني(ضربان قلب بيشينه = 117 –

عاليت ها در هر دو حالت فسنج پلار كنترل شد. آزمودنيشد. سپس در زمان استراحت با استفاده از ضربان

ها از مقياق درك فشار تمريني را تا رسيدن به واماندگي انجام دادند. براي تعيين رسيدن به واماندگي در آزمودني

اي طراحي شده بود كه مدت هر نوبت اينتروال، طور كلي دو نوع پروتكل تمريني به گونهاستفاده شد. به 2بورگ

 استراحت، انرژي مصرفي و شدت تمرين يكسان باشد.

 گيري ميزان اشتها و كالري دريافتياندازه

( VASگيري آنالوگ بصري )در اين پژوهش براي تعيين ميزان اشتها از پرسشنامة اشتها با مقياس اندازه

نوبت شامل دو ساعت قبل از فعاليت )در حالت ناشتا(، بلافاصله بعد از فعاليت، دو و هشت  ( در چهار27، 25)

 ده شد. اين پرسشنامه براساس چهار سؤال طراحي شده كه شامل موارد زير است:ساعت بعد از فعاليت استفا

 . چقدر احساس سيري 3كنيد؟ . چقدر احساس گرسنگي مي1. چقدر به غذا خوردن تمايل داريد؟ 2

 توانيد بخوريد؟كنيد مي. چقدر فكر مي6كنيد؟ مي

متر است. و در مجموع اندازة خط ميلي 27بندي شده كه اندازة هر واحد درجه 25اين مقياس از صفر تا 

شود و رد است، تقسيم ميفهاي احساسات ذهني كنندة شدتمتر است و به پنج حالت كه تعيينميلي 257

 كند.گيري مياشتها را اندازه

كالري دريافتي هر آزمودني از طريق ثبت مقدار دريافت غذاي روزانه توسط خود آزمودني براي سه روز 

در هفتة آزمون شامل روز قبل از اجراي پروتكل پژوهشي، روز اجراي پروتكل پژوهشي و روز بعد از اجراي متوالي 

هاي آماري از آزمون كلموگروف اسميرنوف روش پروتكل پژوهشي در پرسشنامة كالري دريافتي محاسبه شد.

                                                           
1 . Borg 
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-( با اندازهANOVAواريانس )آناليز براي تعيين طبيعي بودن توزيع متغيرهاي موجود در تحقيق و از آزمون 

گيري مكرر براي بررسي تغييرات اشتها و كالري دريافتي در چهار نقطة زماني متفاوت )قبل از اجراي پروتكل 

ساعت بعد از اجراي پروتكل پژوهشي( در  8و  1پژوهشي، حالت ناشتا، بلافاصله بعد از اجراي پروتكل پژوهشي، 

زمون آناليز يكطرفه براي بررسي اثر شنا و دويدن بر كالري دريافتي و اشتها از آو سه حالت كنترل، شنا و دويدن 

( انجام گرفت و 24)نسخة  SPSSافزار كلية عمليات آماري به وسيلة نرم و مقايسة اين دو ورزش استفاده شد.

 در نظر گرفته شد. >P 75/7ها سطح معناداري آزمودن

 

 ی تحقیقهایافتهنتایج و 

هاي حالت ساعت پس از اجراي تمرين، تمايل به غذا فقط در آزمودني 1مده نشان داد كه آدستمنابع به

( و يك جلسه فعاليت شنا و P=  771/7دويدن نسبت به مقادير بلافاصله پس از تمرين افزايش معناداري يافت )

انه نيز تغيير معناداري گهاي سهدويدن تأثير معناداري در تمايل به غذا نسبت به گروه كنترل نداشت. در حالت

 (. 1در ميزان گرسنگي و احساس سيري و توانايي خوردن وجود نداشت )جدول 

 

 میانگین و انحراف استاندارد شاخص های آنتروپومتريک و فیزيولوژيکی آزمودنی ها در حالت پايه  – 9جدول 

 میانگین و انحراف استاندارد شاخص

 3/22± 398/9 سن )سال(

 04/963± 993/3 (متر قد )سانتی

 09/36± 86/3 وزن )کیلوگرم(

 923/29± 396/4 درصد چربی بدن

 3/33± 22/3 تودة بدون چربی )کیلوگرم(

 993/29± 64/2 ( )کیلوگرم برمترمربعBMIشاخص تودة بدنی )

(VO2max) حداکثر اکسیژن مصرفی میلی لیتر به

 ازای هر کیلوگرم وزن بدن در دقیقه 
13/4 ±34/33 
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 میانگین تغییرات اشتها – 2ول جد

 زمان  اندازه گیری 

  متغیرها

 قبل از 

 اجرای 

 پروتکل پژوهشی

بلافاصله بعد از 

 اجرای 

 پروتکل پژوهشی

دو ساعت بعد از 

 اجرای 

 پروتکل پژوهشی

ساعت بعد از  4

 اجرای 

 پروتکل پژوهشی

  9سؤال 

 میل به غذا 

 )میلی متر(

 1± 4/2 1± 3/3 34/4± 4/9 96/90 ±3/2 کنترل

 23/4± 9/2 33/90± 8/2 1± 3/8 43/9± 6/3 شنا

 93/4± 8/2 43/90± 3/2* 43/4± 2 34/4± 3/2 دويدن

 2سؤال 

 میزان گرسنگی

 )میلی متر(

 66/9± 8/3 43/4± 3/3 3/4± 8/9 23/90± 1/2 کنترل

 93/9± 3/3 23/90± 6/2 23/1± 8/8 4± 9/3 شنا

 34/4± 2/  9 43/1± 9/3 4± 1/2 33/4± 9/3 دويدن

 3سؤال 

 احساس سیری

 )میلی متر(

 96/6± 3 34/3± 3/3 04/6± 6/2 19/8± 6/2 کنترل

 3/6± 4/3 96/3± 9/3 96/3± 1/2 34/6± 3/3 شنا

 96/6 ± 2/2 66/3± 9/3 66/6± 3/3 96/6 ±3/ 2 دويدن

 8سؤال 

 توانايی خوردن

 )میلی متر(

 3/4± 6/2 04/1± 6/2 19/9± 8/2 96/1± 2/2 کنترل

 34/4± 9/2 90± 3/2 89/1± 3 89/1± 8/2 شنا

 89/4 ±2/2 90 ±2/2 3/4 ±3/2 23/4 ±2/2 دويدن

 >P 03/0تفاوت معنی دار نسبت به مقادير پايه *

 >P 03/0تفاوت معنی دار نسبت به حالت کنترل  +

 >P 03/0تفاوت معنی دار نسبت به مقادير پايه و  حالت کنترل   #

در هر سه حالت، روز تمرين نسبت به روز قبل از تمرين افزايش و روز بعد از تمرين نسبت  كالري دريافتي

هاي ( و در حالتP=  53/7به روز تمرين كاهش داشت. با اين تفاوت كه تغييرات در حالت دويدن معنادار )
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كالري دريافتي نداشت كنترل و شنا غيرمعنادار بود. همچنين يك جلسه تمرين شنا و دويدن تأثير معناداري در 

 (.3)جدول 

 میانگین تغییرات کالری دريافتی – 3جدول 

 گیری زمان اندازه

 متغیر

 روز قبل از 

 اجرای پروتکل پژوهشی

 روز 

 اجرای پروتکل پژوهشی

 روز بعد از 

 اجرای پروتکل پژوهشی

کالری دريافتی 

 )کیلوکالری(

 6/9694± 3/894 3/9408± 3/300 6/9606± 3/304 کنترل

 6/9933± 4/811 8/9919± 3/849 4/9316± 6/832 شنا

 2/2083± 9024 9/2982± 3/393* 3/9992± 1/292 دويدن

 >P 03/0تفاوت معنی دار نسبت به مقادير پايه *

 >P 03/0تفاوت معنی دار نسبت به حالت کنترل  +

 >P 03/0تفاوت معنی دار نسبت به مقادير پايه و  حالت کنترل   #

 

 گیرییجهبحث و نت

-نتايج تحقيق حاضر نشان داد كه يك جلسه فعاليت شنا و دويدن تأثير معناداري بر ميزان اشتهاي آزمودني

هاي حالت دويدن نسبت به مقادير ها نداشت. اگرچه دو ساعت پس از اجراي ورزش، تمايل به غذا فقط در آزمون

طور ناچيز و تنها در ه بهكپوشي است. چرا قابل چشمزايش فبلافاصله پس از تمرين افزايش معناداري يافت. اين ا

آمده نشان داد يك جلسه دستحالت دويدن و نه در مقايسه با حالت كنترل مشاهده شد. همچنين نتايج به

تمرين شنا و دويدن تأثير معناداري بر كالري دريافتي نداشت. البته كالري دريافتي در حالت دويدن، روز تمرين 

روز قبل از تمرين افزايش معنادار را نشان داد، چون اين افزايش در مقايسه با گروه كنترل نيست،  در مقايسه با

 توان آن را ناديده گرفت.مي
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 3(، بورر و همكاران1776)  1(، پومرلو و همكاران2990) 2 راستا با نتايج پژوهش حاضر، كينگ و همكاران هم

( نيز عدم تغيير اشتها در پاسخ به يك وهله 1779) 5همكاران ( و اودا و1770)  6( اردمان و همكاران1775)

( با بررسي اثر دويدن روي تريدميل 2990. كينگ و همكاران )(9،27،22،29،17) فعاليت ورزشي را نشان دادند

درصد حداكثر اكسيژن مصرفي، عدم تغيير اشتها و كالري دريافتي در روز ورزش و همچنين روز بعد  07با شدت 

منظور هرگونه جبران در هزينة انرژي ناشي از ش را گزارش كردند. آنها عدم افزايش كالري دريافتي بهاز ورز

ز ورزش و يك روز بعد از ورزش( گيري كالري دريافتي بعد از ورزش )روورزش را به محدوديت مدت زمان اندازه

 شود. مدت جبران نميدهد كه مصرف انرژي ناشي از ورزش حداقل در كوتاهنسبت دادند. شواهد نشان مي

مدت )يك تا سه روز( نشان داده شده، البته كه ارتباط ضعيفي بين دريافت انرژي و هزينة انرژي در كوتاهطوريبه

(. ممكن است كه كالري دريافتي بعد از 12اين ارتباط تأييد شده است ) تر )هفت روز(در مدت زمان طولاني

علت مدت بهعلت تغييرات محيطي و متابوليكي باشد كه در كوتاهورزش تغيير كند. اين تغييرات ممكن است به

موقع  عنوان نمونه قراردادي كه براساس آن همة افرادرهاي فيزيولوژيكي و قراردادهاي اجتماعي )بهمحدوديت

شوند. در تحقيق حاضر نيز عدم تغيير خوردند( موجب تغيير كالري دريافتي نميصبحانه، ناهار و شام غذا مي

 گيري كالري دريافتي در روز ورزش و روز بعد از ورزش اشتها و كالري دريافتي مشاهده شد. باتوجه به اندازه

تواند يكي از )روز ورزش و يك روز بعد از ورزش( مي گيري كالري دريافتيرسد محدوديت زمان اندازهنظر ميبه

( عدم تغيير اشتها در 1776علل احتمالي عدم تغيير در كالري دريافتي در نظر گرفته شود. پومرلو و همكاران )

درصد اكسيژن مصرفي  07درصد اكسيژن مصرفي اوج )شدت سبك( و  37اثر دويدن روي تريدميل با دو شدت 

. آنها افزايش معنادار كالري دريافتي طي ورزش با شدت (27) ا در زنان مشاهده كردنداوج )شدت سنگين( ر

كيلوكالري بود. بعد از جلسة ورزش با  357سبك را نيز گزارش كردند. هزينة انرژي در هر دو شدت ورزشي 

ن شد. درصد جبرا 67درصد و بعد از جلسة ورزش با شدت سبك هزينة انرژي  92شدت سنگين هزينة انرژي 

آنها نوع ورزش، نوع آزمودني، محيط و دسترسي به غذا و همچنين فاصلة زماي بين انتهاي جلسة ورزشي با 

آمده از تحقيق خود با نتايج ديگر دستدريافت وعدة غذايي بعدي را از جمله عوامل ايجاد تفاوت در نتيجة به

                                                           
1 . King & et al 
2 . Pomerleau & et al 
3 . Borer & et al 
4 . Erdmann & et al 
5 . Ueda & et al 
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ها در تحقيق پومرلو و ري مشاهده شد. آزمودنيتحقيقات بيان كردند. در تحقيق ما نيز عدم تغيير دريافت كال

( بعد از اجراي پروتكل پژوهشي وعدة غذايي ناهار و همچنين تقريباً شش ساعت بعد از اجراي 1776همكاران )

. در (27) پروتكل ورزشي وعدة غذايي شام را در محل آزمايشگاه )محل اجراي پروتكل پژوهشي( دريافت كردند

داد تا غذاي مورد نظر خود را انتخاب كنند. اين شوندگان اجازه ميد داشت كه به آزموناين محل تنوع غذا وجو

شده متفاوت بود و تا حدودي بيانگر شرايط در مقايسه با ارائة يك نوع وعدة غذايي مشخص و از پيش تعيين

تقريباً واقعي بعد از ها تجربة شد كه آزمودنيانتخاب واقعي يك فرد بعد از جلسة ورزش بود. همچنين سبب مي

هاي غذايي شب قبل از اجراي ها در وعدهكه در تحقيق حاضر تغذية آزمودنيورزش داشته باشند. درحالي

منظور حذف اثر تفاوت انرژي دريافتي و تغذيه پروتكل پژوهشي و همچنين صبح روز اجراي پروتكل پژوهشي به

هاي غذايي بعد از ورزش در نظر گرفته نشده صي براي وعدهبر تغييرات اشتها كنترل شد، اما برنامة غذايي خا

طور عمده از سالن غذاخوري دانشگاه براي تهية غذاي هاي تحقيق حاضر دانشجوياني بودند كه بهبود. آزمودني

شد. تند و تنها يك نوع غذا در هر وعده ارائه ميشكردند، بنابراين به هر نوع غذايي دسترسي نداخود استفاده مي

با داشتن امتحان( كه غذا خوردن را تحت و از طرفي دانشجو محدوديت زماني دارد )براي مثال حضور در كلاس 

دهد و ممكن است كه فرد محدوديت زماني براي غذا خوردن داشته باشد. بنابراين در نهايت باتوجه تأثير قرار مي

(، 11هاي بعد از ورزش را تحت تأثير قرار دهد )تواند ميل به خوردن و اشتبه اينكه محيط و دسترسي به غذا مي

شده در تحقيق حاضر باتوجه به اين سازوكار توضيح رسد بخشي از عدم تغيير كالري دريافتي مشاهدهنظر ميبه

درصد اكسيژن  05( نيز با بررسي اثر ركاب زدن روي دوچرخة كارسنج با شدت 1778داده شود. داد و همكاران )

ساله، افزايش در ميزان گرسنگي و عدم تغيير كالري دريافتي را  22دچار اضافه وزن  مصرفي در شش دختر

و عدم تغيير كالري دريافتي همسو با  همسوشده در اين تحقيق نا. افزايش اشتهاي مشاهده(21) گزارش كردند

ا وزن نرمال و نتايج تحقيق حاضر است. در تحقيق حاضر از پروتكل ورزشي شنا و دويدن در دختران سالم و ب

سال در مقايسه با پروتكل ورزشي ركاب زدن روي دوچرخة كارسنج در دختران دچار  5/11 ± 3/2دامنة سني 

هاي مورد بررسي سال استفاده شد كه با نوع پروتكل ورزشي و سن و وزن آزمودني 22اضافه وزن با دامنة سني 

طي يك دورة پنج روزه در دختران لاغر و دچار اضافه ما متفاوت است. آنها همچنين عدم جبران كالري دريافتي 

( نيز طي يك دورة هفت روزه در شش زن 1771) 2وزن را گزارش كردند. اين نتيجه توسط استابس و همكاران

                                                           
1 . Stubbs & et al 
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دقيقه در روز اجراي  67دنبال دو جلسه فعاليت ورزشي ركاب زدن روي دوچرخة كارسنج، به مدت لاغر به

اي دقيقه 67. در همين تحقيق زماني كه تعداد جلسات ورزشي به سه جلسة (13) پروتكل پژوهشي مشاهده شد

درصدي در دريافت انرژي گزارش شد. اين محققان )استابس و  33در روز افزايش يافت. جبران جزيي، تقريباً 

كالري  ها را يكي از علل احتمالي جبران جزيي درهمكاران( كاهش در محدوديت دريافت انرژي توسط آزمودني

كردند كه با افزايش تعداد جلسات ورزشي انرژي ها تصور ميمصرفي عنوان كردند. با توجه به اينكه آزمودني

شك مدت زمان فعاليت هاي ورزشي و بي( تعداد نوبت1778اند. در نتيجه داد و همكاران )بيشتري هزينه كرده

شده . همسو با نتيجة مشاهده(21) ان لاغر داشتندورزشي را عامل مهمي در جبران كالري دريافتي حداقل در زن

يا  37( نيز گزارش كردند ورزش هوازي با شدت كم و مدت كوتاه 1770در تحقيق استابس، اردمان و همكاران )

تر كردن مدت زمان آن به كه طولاني. درحالي(29) دقيقه تأثيري روي دريافت كالري بعد از ورزش نداشت 47

رسد مدت زمان فعاليت نظر مياي با همان شدت موجب افزايش دريافت غذا شد. بنابراين بهدقيقه 217يك وهلة 

ورزشي در جبران دريافت كالري پس از ورزش عامل مهمي باشد. در تحقيق حاضر عدم تغيير دريافت كالري، در 

اي گونهق حاضر بهدقيقه( مشاهده شد. شايد اگر شدت فعاليت ورزشي در تحقي 47تا  67حداكثر زمان ممكن )

كردند تا به درماندگي برسند، ممكن بود كه ما نيز تري ورزش ميها مدت طولانيشد كه آزمودنيطراحي مي

هاي آن مرد بودند، مانند شده در تحقيقاتي كه آزمودنيگيريتغيير اشتها را مشاهده كنيم. مقدار اشتهاي اندازه

( با 1727) 3( و كينگ و همكاران1770) 1(. برنز و همكاران26،25( )1779، 1770) 2تحقيقات بروم وهمكاران

. مقدار اشتها در تحقيقات مذكور سركوب (8،24) شده در تحقيق حاضر متفاوت استگيريمقدار اشتهاي اندازه

هاي رسد اگر آزمودنينظر ميكه در تحقيق حاضر تغييري در اشتها مشاهده نشد. بنابراين بهشده است، درحالي

كرديم. جنسيت ممكن است در تأثير ورزش بر اشتها مهم ا مرد بودند، شايد ما تغيير در اشتها را مشاهده ميم

كند و جاذبة حسي غذا در زنان بيشتر است باشد. ورزش گرسنگي را از راه مشابهي در مردان و زنان مهار نمي

(27.) 

                                                           
1 . Broom & et al 
2 . Burns & et al 
3 . King  & et al 
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هاي ورزشي متفاوت باشد گرسنگي با ديگر فعاليت رسيد اثر ورزش شنا بر ميزاننظر ميدر نهايت با اينكه به

و ورزش شنا موجب افزايش اشتها شود، در تحقيق حاضر عدم تغيير ميزان گرسنگي مشاهده شد. باتوجه به 

گراد انجام گرفت و همچنين شدت فعاليت ورزشي درجة سانتي 37اينكه پروتكل ورزشي شنا در آب با دماي 

رسد كه از طرفي دماي بالاي آب و نظر مين قلب بيشينه تا حد واماندگي بود، بهدرصد ضربا 85تا  87اجراشده 

ها و حذف اثر سردكنندگي آب منجر از طرف ديگر شدت و مدت طولاني ورزش به افزايش دماي بدن آزمودني

 شده و در نتيجه عدم تغيير اشتها مشاهده شده است و تفاوتي بين شنا و دويدن مشاهده نشد.

ع نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه يك جلسه فعاليت شنا و دويدن تأثير معناداري بر ميزان اشتها در مجمو

 –اي هاي معدهوسيلة عواملي چون سيگنالو كالري دريافتي نداشت. اگرچه مشخص شده است كه اشتها به

(. 20شود )رواني كنترل ميها، دماي بدن و حالات هاي خوني از ذخاير انرژي، هورموناي و عصبي، سيگنالروده

هنوز عوامل ناشناختة بسياري وجود دارد كه ممكن است بر اشتها مؤثر باشند و چگونگي تداخل عمل همزمان 

(. از طرفي ارتباط اشتها با فعاليت بدني نيز 25، 24آنها و سازوكارهاي درگير در اين مسير هنوز ناشناخته است )

ت و تناوب فعاليت بدني، ميزان آمادگي جسماني و حالت فيزيولوژيكي هاي مختلفي دارد كه به مدت شدشكل

(. بنابراين براي درك بهتر تغييرات اشتها و چگونگي بروز اين تغييرات و همچنين در مورد 20افراد بستگي دارد )

مؤثر را طور همزمان تغييرات هورموني، متابوليكي و ديگر عوامل ورزش تحقيقات بيشتري مورد نياز است كه به

 بررسي كند.
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