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  چكيده

هدف تحقيق حاضر، بررسي اثر مصرف كافئين بر متابوليسم سوبسترا و زمان رسيدن به واماندگي در طول فعاليت و يك 
 09/56±99/5سال، وزن  23±54/1سن (ر ورزشكار يازده دانشجوي دخت. ساعت بعد از آن در دختران ورزشكار بود

صورت  طور داوطلبانه انتخاب و به به )ليتر بر هر كيلوگرم وزن بدن در دقيقه ميلي 21/40±01/1كيلوگرم، توان هوازي 
. قرار گرفتند) mg/kg 5(و كافئين ) كپسول نشاسته(تصادفي در يك طرح متقاطع در سه حالت كنترل، دارونما 

گيري گازهاي  اندازه. درصد حداكثر ضربان قلب روي نوار گردان بود 70ساز با شدت  شي شامل دويدن واماندهپروتكل ورز
 EPOCعنوان  ، در طول فعاليت و يك ساعت بعد از فعاليت به)پايه(تنفسي نيم ساعت قبل از فعاليت در حالت خوابيده 

. گيري شد سنجي غيرمستقيم اندازه انرژي از طريق كالريمقدار اكسيداسيون چربي، كربوهيدرات و هزينة . انجام گرفت
در سطح  LSDگيري مكرر و آزمون تعقيبي  اسميرنوف، تحليل واريانس با اندازه -ها با استفاده از آزمون كولموگروف داده

طور  نتايج نشان داد با مصرف كافئين اكسيداسيون كربوهيدرات در طول فعاليت به. تحليل شدند ≥05/0Pمعناداري 
همچنين مصرف ). P< 05/0(، اما در اكسيداسيون چربي اثر معناداري مشاهده نشد )P> 05/0(معناداري افزايش يافت 

، اما موجب افزايش معنادار )P< 05/0(تأثير معناداري نداشت  EPOCكافئين بر اكسيداسيون سوبسترا در وضعيت 
وان گفت دختران ورزشكار براي بهبود زمان رسيدن به ت در مجموع مي). P> 05/0(زمان رسيدن به واماندگي شد 

گرم به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن در زمان يك ساعت قبل  ميلي 5توانند از مصرف مكمل كافئين به مقدار  واماندگي مي
  . از فعاليت ورزشي سود ببرند

 
 هاي كليدي واژه

 .فئين، متابوليسم سوبسترااكسيژن مصرفي اضافي پس از تمرين، زمان رسيدن به واماندگي،كا 
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  مقدمه
شود و  مين ميأچربي و كربوهيدرات ت وساز سوختاز تركيب  مصرف انرژي هنگام فعاليت بدني عمدتاً

شدت تمرين، مدت و نوع  گليكوژن عضلات، رژيم غذايي، ذخاير از طريقاين دو منبع  سهم هر كدام از
، مقدار يكنوع  تارهاي عضلانييون سوبسترا، ديگر عوامل مهم در اكسيداس .شود تعيين مي ،فعاليت

  ). 31(هستند  غلظت اسيدهاي چرب آزاد جذب چربي رژيم غذايي، لاكتات پلاسما و
 بهبود عملكرد و چرب پلاسما و هاي با افزايش غلظت اسيد وجود دارند كه احتمالاً عوامل زيادي

. )12( شوند فزايش مصرف چربي ميا موجب سازوكارهاي درگير در انتقال و اكسيداسيون اسيد چرب،
 آلكالوئيدي محرككافئين . است )تري متيل گزانتين 7،3،1( يكي از اين عوامل مصرف مكمل كافئين

كريستال، سفيدرنگ و  اين ماده شبه ،رود شمار مي هاي مصرفي در جهان به ترين مكمل و از شايع است
 ).2(شود  هاي حاوي كاكائو يافت مي كولادار و شكلاتهاي  مزه است كه در چاي، قهوه و نسكافه، نوشابه تلخ
دنبال آن بهبود در هوشياري و تمركز و همچنين  دليل اثرگذاري كافئين بر سيستم عصبي مركزي و به به

بهبود عملكرد ورزشي شيوع زيادي  منظور زن و مرد بهدر ميان ورزشكاران ، هزينة كم و مصرف آسان آن
  ). 26(يافته است 
دهد  ثار نيروزايي كافئين هنگام فعاليت ورزشي نشان ميآ مورددر  گرفته هاي انجام وهشپژبرخي 

و ) 16(شود  در جريان فعاليت هوازي، كافئين موجب افزايش اتكا به چربي در كاتابوليسم انرژي ميكه 
در  ).7(جويي در مصرف گليكوژن توسط عضله شود  صرفه سببتواند با افزايش اكسيداسيون اسيد چرب،  مي

گرم كافئين  ، اثر مصرف پنج ميلي)2006(و بريدج و همكاران ) 2007(همين زمينه رورك و همكاران 
. كرده و تفريحي بررسي كردند به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن را بر عملكرد استقامتي در دوندگان تمرين

  ). 5، 24(بخشد  ري بهبود ميطور معنادا نتايج آنها نشان داد، مصرف كافئين عملكرد را در دو گروه به
 .)3( شود)  EPOC( 1اكسيژن مصرفي اضافي بعد از تمرينتواند موجب افزايش  ن ميهمچنيكافئين 

گرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم از وزن  ميلي 5-10در تحقيقي تأثير مصرف ) 1992(و همكاران  دانلي
افزايش آنها نتايج  .دندكر بررسينكرده  يندر زنان تمراكسيژن مصرفي اضافي بعد از تمرين  بدن را بر

دقيقه تمرين زير بيشينه نشان  90ساعت بازيافت پس از  يكاكسيژن مصرفي و بسيج چربي را در طول 
گرم به ازاي هر كيلوگرم وزن  ميلي 5 قدارهمچنين نشان داده شده است كه مصرف كافئين به م. )9( داد

                                                           
1.  Excess post-exercise oxygen consumption (EPOC) 
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عنوان  به مصرف چربي بيشتر به اين موضوع، )22( دشو ميي كاهش نسبت تبادل تنفس موجببدن 
نسبت  بركافئين مصرف ن هيچ اثري از ادر مقابل، بعضي محقق. منبع انرژي در طول تمرين اشاره دارد

، 15، 19، 29( مشاهده نكردندعضلات  ةوسيل يا مصرف اسيدهاي چرب آزاد به (RER)تبادل تنفسي 
در  ،)2011( همكاران كه الكينا و طوري به .عنوان شدهايي  محدوديتاخير نيز دو تحقيق  در). 1، 8

گرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن بر منحني كامل اسيد  ميلي 5تحقيقي به بررسي اثر مصرف 
 VO2max %75 سواري ثابت با شدت دقيقه دوچرخه 30نكرده در طول  چرب در مردان تمرين

و بين  كند نميرف كافئين هيچ مزيت متابوليكي مشخصي ايجاد كه مص نتايج آنها نشان داد. پرداختند
خود را  محدوديت تحقيقآنها . )22( تفاوت معناداري وجود ندارد RERگروه كافئين و دارونما در 

عنوان شدت بالاي تمرين  و نيزتمرين تا خستگي ارادي عدم اجراي  نكرده و افراد تمرين استفاده از
گرم كافئين به ازاي هر  ميلي 6در تحقيقي تأثير مصرف ) 2011(همكاران  همچنين آستورينو و .كردند

بررسي مقاومتي  ةكرد بعد از تمرين در مردان تمريناضافي بر اكسيژن مصرفي را كيلوگرم وزن بدن 
تكرار  يكدرصد  70- 80تمرينات مقاومتي با شدت  جرايبعد از ا EPOC نتيجه گرفتند آنها. كردند

و يك تأخير زماني به  نيز شدت تمرين بالا بود اين تحقيقدر  .)3(يابد  ميگي افزايش تا واماندبيشينه 
دقيقه از زمان اجراي آخرين تكرار تمرينات مقاومتي تا ارزيابي گازهاي تنفسي وجود داشت كه  7مقدار 

  . دست آيد مانع از اين شده بود كه نتايج دقيقي از متابوليسم سوبسترا به
، )15 -18، 20، 27(شود  و نتايج ناهمسويي كه در تحقيقات قبلي مشاهده ميها  اين محدوديت

با توجه . بندي مطلوبي رسيد سبب شده كه نتوان در زمينة مصرف كافئين و متابوليسم سوبسترا به جمع
تأثير كافئين بر متابوليسم سوبسترا در طول فعاليت و يك ساعت  ةدر زمين گرفته، هاي انجام بررسيبه 

رو تحقيق حاضر سعي دارد ضمن رفع  ازاين. نشدآن در دختران ورزشكار تحقيقي يافت از بعد 
متابوليسم سوبسترا در  وزمان رسيدن به واماندگي  بررا اثر كافئين هاي تحقيقات گذشته،  محدوديت

  .بررسي كند طول فعاليت و يك ساعت بعد از آن در دختران ورزشكار
 

  روش تحقيق
نمونة آماري شامل دوازده دانشجوي دختر . تجربي بود اربردي و از نوع نيمهروش تحقيق حاضر، ك

ورزشكار دانشگاه حكيم سبزواري بودند كه با توجه به دارا بودن حداقل يك سال سابقة فعاليت ورزشي 
طور متقاطع در تحقيق  ها به آزمودني. صورت داوطلبانه انتخاب شدند ، به)سه جلسه در هفته(منظم 
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قرار  )caf(و مصرف كافئين  )p(، دارونما )c(دند و طي سه روز متوالي در سه حالت كنترل شركت كر
ها به  بنابراين تعداد كل آزمودني. البته يكي از آنها به دلايل شخصي از ادامة تحقيق انصراف داد. گرفتند

ي پزشك ةسابق ةشنامپرسهمة داوطلبان سالم بودند و سلامت كلي افراد، از طريق . يازده نفر كاهش يافت
نامة كتبي  ها رضايت آزمودنيهمچنين همة . ارزيابي شد آمادگي براي شروع فعاليت بدني ةپرسشنامو 

  .مبني بر شركت در برنامة تحقيقي را كامل كردند
  طرح آزمايش

منظور آشنايي با محيط آزمون و  صبح به 8ها، در ساعت  ها دو روز قبل از انجام آزمايش آزمودني
هاي  با توجه به برنامة زمانبندي طرح تحقيق، اندازه. هاي اوليه وارد آزمايشگاه شدند گيري زهاندا

، تودة بدون )گر تركيب بدن با استفاده از دستگاه تحليل(آنتروپومتريك شامل قد، وزن، درصد چربي 
ستگاه گاز ساز و د با استفاده از آزمون وامانده(چربي، شاخص تودة بدن و حداكثر اكسيژن مصرفي 

طور  ها قبل از انجام پروتكل اصلي پژوهش، به همچنين آزمودني .گيري شد ها اندازه ، آزمودني)آناليزور
. پروتكل تحقيق شامل سه قسمت بود. وتحليل گازها و نحوة كار آن آشنا شدند كامل با دستگاه تجزيه

نوان حالت پايه، مرحلة بعد در حين ع صورت خوابيده به وتحليل گازها به مدت نيم ساعت به ابتدا تجزيه
. بود EPOCعنوان  صورت خوابيده به دويدن تا واماندگي و در نهايت يك ساعت پس از فعاليت به

عنوان حداكثر اكسيژن مصرفي در نظر گرفته شد كه  آمده در طول آزمون، به دست بهVO2بالاترين 
ر شب قبل از آزمون از غذاي سلف استفاده ها خواسته شد د از همة آزمودني. صورت نسبي گزارش شد به

مثل (هاي حاوي كافئين  ساعت قبل از اجراي آزمون از مصرف غذاها و نوشيدني24يا حداقل  48كنند و 
صورت ناشتا در محل  و صبح روز اجراي پروتكل به) 23(بپرهيزند ) چاي، قهوه، نسكافه، شكلات و غيره

  .انجام پروتكل حضور يابند
صورت تصادفي در سه حالت و در  يازده آزمودني، به اي طراحي شد كه تعداد ه گونهطرح متقاطع ب

گرم كافئين به ازاي  پنج ميلي( حالت كافئين )ب حالت كنترل؛) الف: هاي زير فعاليت كنند يكي از گروه
اي گرم پودر نشاسته به از پنج ميلي( حالت دارونما) و ج )22() صورت كپسول هر كيلوگرم وزن بدن به
دليل وجود يك دستگاه گاز آناليزور، در هر روز از يك  به. )15( )صورت كپسول هر كيلوگرم وزن بدن به

صبح وارد آزمايشگاه شد و پس از صرف  7:45 آزمودني در روز اول، در ساعت .نفر آزمون گرفته شد
يا دارونما را  كپسول حاوي كافئين ،)گرم نان 200+ گرمي  30عسل + گرمي  30كره (صبحانة يكسان 

ها داده شد تا  دقيقه قبل از آزمون به آزمودني 60الي  45كپسول مورد نظر . همراه با آب مصرف كرد
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صبح اولين مرحلة پروتكل شامل تحليل  8 ساعت. غلظت كافئين در خون به حداكثر مقدار خود برسد
. وان حالت پايه محسوب شدعن گازهاي تنفسي در حالت خوابيده به مدت نيم ساعت انجام گرفت كه به

درصد  70 دقيقه گرم كردن شروع به دويدن با شدت 10 صبح بعد از 8:40 سپس آزمودني در ساعت
بلافاصله بعد از اتمام برنامة تمريني،گازهاي تنفسي به مدت يك . حداكثر ضربان قلب تا واماندگي كرد

  .آورده شده است 1حقيق در شكل پروتكل ت .آوري شد جمع EPOCعنوان  ساعت در حالت خوابيده به
  

 
  

  تحقيق پروتكل. 1شكل 
  

  هاي تحقيق  گيري شاخص پروتكل ورزشي و اندازه
كـه  صـورت مجـزا اجـرا شـد      جلسات اصلي دويدن تا واماندگي در سه حالت كنترل، دارونما و كافئين به

اجـراي پروتكـل ابتـدا    در روز . درصد حداكثر ضربان قلب تا حد واماندگي بـود 70شامل دويدن با شدت 
اي آزمـودني   ساخت آلمان روي كمربنـد شـانه   3Bوتحليل گازهاي تنفسي مدل متامكس  دستگاه تجزيه

سنج مدل تكنوجيم ساخت آلمان روي قفسة سينة فـرد قـرار داده    بعد از مرحلة پايه، ضربان. قرار گرفت
حوي كه تردميل ضربان قلـب  سپس فرد روي تردميل مدل تكنوجيم ساخت آلمان قرار گرفت، به ن. شد

) CPR( 1ريـوي  -احيـاي قلبـي  سپس بـا انتخـاب گزينـة    . سنج دريافت كرد آزمودني را از طريق ضربان
به حافظـة  ) صورت ضربان قلب به(مشخصات فردي آزمودني شامل سن، وزن و همچنين شدت مورد نظر 

ها به شكل كلامي تشويق شدند و  يدر طول آزمون، آزمودن. دستگاه وارد شد و كليد استارت به كار افتاد
 .در صورت اظهار خستگي شديد توسط آزمودني و عدم توانايي براي ادامة دويدن، پروتكـل پايـان يافـت   

                                                           
1. Cardiopulmonary resuscitation 

 ناشتا
انه
بح

 ص
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 30در سـه بـازة زمـاني،    RERو  VCO2 و  VO2گيري چربي مصرفي ابتدا مقدار ميـانگين   براي اندازه
محاسبه شد و سپس در فرمـول  ، EPOCعت دقيقه حالت پايه، در زمان اجراي تمرين ورزشي و يك سا

  .شده محاسبه شد قرار داده شد و مقدار چربي مصرف) 13)(11983فراين (زير 
  )گرم در دقيقه( اكسيداسيون چربي قدارم= 67/1×)VO2ليتر در دقيقهVCO2 ( ×67/1 - )ليتر در دقيقه(

  ).13(گيري كربوهيدرات مصرفي از فرمول زير استفاده شد  براي اندازه
  )در دقيقهگرم (كربوهيدرات اكسيداسيون  قدارم= 55/4×)VCO2ليتر در دقيقهVO2 (×21/3- )ليتر در دقيقه(
  .محاسبه شد) 32)(2003( 2انرژي مصرفي نيز از فرمول ولپ   

184/4× )815/3 +232/1 ×RER (×  )ليتر در دقيقهVO2( = مقدار مصرف انرژي)كيلوژول در دقيقه(  
قابل استفاده و كاربرد است و  1مساوي و كمتر از  RERهاي مذكور براي  رمولشايان ذكر است تمام ف

  .دهند هاي درستي را ارائه نمي ها، داده شود، فرمول 1بيش از  RERكه  زماني
  هاي آماري روش

بـراي بررسـي تغييـرات    . هاي مركزي و پراكندگي از آمـار توصـيفي اسـتفاده شـد     براي محاسبة شاخص
درات، چربي و هزينة انرژي در ورزش با شدت متوسط در زمان استراحت، در طـول  اكسيداسيون كربوهي

در صـورت  . گيري مكرر اسـتفاده شـد   با اندازه ANOVAفعاليت و يك ساعت بعد از فعاليت، از آزمون 
كلية عمليات آماري توسط . استفاده شد LSDها از آزمون تعقيبي معناداري براي مقايسة جفت ميانگين

  .در نظر گرفته شد ≥05/0Pها  انجام گرفت و سطح معناداري آزمون) 16نسخة( SPSS افزار نرم
  

  نتايج
ها شامل سن، وزن، قد، شاخص تودة بـدن، درصـد چربـي     با استفاده از آمار توصيفي مشخصات آزمودني

  ).1جدول (آنها محاسبه شد ) VO2max(بدن و توان هوازي 
  )ن به واماندگيزمان رسيد(اثر كافئين بر عملكرد ورزشي 

طـور   نتايج نشان داد كه زمان رسيدن به واماندگي بعد از مصرف كـافئين نسـبت بـه حالـت دارونمـا بـه      
عملكرد بعد از مصرف كافئين نسبت به حالـت كنتـرل بهتـر بـود،     ). P= 001/0(معناداري افزايش يافت 

                                                           
1. Frayn 
2. Volpe 
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ونما تغيير معنـاداري نداشـت   عملكرد در حالت كنترل نسبت به حالت دار). P= 30/0(ولي معنادار نبود 
)13/0 =P) ( 2جدول.(  

  ها مشخصات آزمودني. 1جدول 
  ميانگين وانحراف استاندارد  شاخص

  23±54/1 )سال(سن
 09/56± 5/ 99 )كيلوگرم(وزن
 18/161± 91/3 )مترسانتي(قد

 kg/m2( 33/2 ±61/21(شاخص تودة بدن
 ml/kg/min( 01/1 ± 21/40(توان هوازي

  
  نتايج اثر كافئين بر زمان رسيدن به واماندگي. 2جدول

 *P  حالت كافئين  حالت دارونما  حالت كنترل  

زمان رسيدن به 
  )دقيقه(واماندگي 

67/2±18/57  87/2±9/51  93/2±45/61  04/0  

  .است ≥05/0Pسطح معناداري * 
  

  اثر كافئين بر تغييرات سوبسترا و هزينة انرژي 
  هزينة انرژي
). P=  0001/0و  F=  09/78(شان داد تغييـرات شـاخص هزينـة انـرژي معنـادار اسـت       ها ن  تحليل داده

تفـاوت  ) كنترل، دارونما، كافئين(آزمون تعقيبي نشان داد هزينة انرژي در وضعيت پايه در هر سه حالت 
هزينة انرژي در وضعيت فعاليت نسـبت  . P ،13/0  =P ،34/0  =(P= 90/0(معناداري با يكديگر نداشت 

در هـر سـه   (طور معناداري افـزايش يافـت    به) كنترل، دارونما، كافئين(وضعيت پايه در هر سه حالت به 
كنتـرل، دارونمـا،   (در كل، بين هزينة انـرژي در وضـعيت فعاليـت در سـه حالـت      ). P=  001/0وضعيت 
ه نسبت به حالت پايـه در هـر س ـ   EPOCهزينة انرژي وضعيت . تفاوت معناداري مشاهده نشد) كافئين
در كـل،  ). P ،31/0  =P ،24/0  =P=  57/0(تفاوت معنـاداري نداشـت   ) كنترل، دارونما، كافئين(حالت 

 EPOCهزينة انرژي در وضـعيت  . در سه حالت نيز تغيير معناداري مشاهده نشد EPOCبين وضعيت 
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ت در هـر سـه وضـعي   (طور معناداري كاهش يافـت   نسبت به وضعيت فعاليت ورزشي در هر سه حالت به
001/0  =P) ( 3و جدول  1نمودار.(  

  

  
  

  اكسيداسيون كربوهيدرات 
آزمـون تعقيبـي   ). P=  001/0و  F=  46/10(ها نشان داد تغييرات اين شاخص معنادار است  تحليل داده

نشان داد اكسيداسيون كربوهيدرات در وضعيت پايه در حالت دارونما نسبت بـه حالـت كنتـرل افـزايش     
همچنين اين شاخص در وضعيت پايه در حالت كافئين نسـبت بـه حالـت    . P)=  04/0(معناداري داشت 

ولي در وضعيت پايه در حالـت كـافئين نسـبت بـه حالـت      ). P=  03/0(كنترل افزايش معناداري داشت 
اكسيداسـيون كربوهيـدرات در   ). P= 85/0(دارونما اكسيداسيون كربوهيدرات تفاوت معنـاداري نداشـت   

طور معناداري  نسبت به وضعيت پايه به) كنترل، دارونما، كافئين(در هر سه حالت  هنگام فعاليت ورزشي
اكسيداسيون كربوهيدرات در هنگام فعاليت ورزشـي در  ). P ،01/0=P ،001/0 =P=02/0(افزايش يافت 

). P ،006/0 =P=  008/0(طور معناداري افزايش يافت  حالت كافئين نسبت به حالت دارونما و كنترل به
نسبت به وضـعيت فعاليـت ورزشـي در هـر سـه حالـت        EPOCسيداسيون كربوهيدرات در وضعيت اك
  ). P ،06/0  =P ،002/0  =P=  02/0(طور معناداري كاهش يافت  به) كنترل، دارونما، كافئين(
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تفاوت معناداري مشاهده نشد ) كنترل، دارونما، كافئين(در سه حالت  EPOCدر كل، بين وضعيت 
  ).3جدول و  2نمودار (

  

  
  

  اكسيداسيون چربي
آزمـون تعقيبـي   ). P=  007/0و  F=  98/5(ها نشان داد تغييرات اين شاخص معنادار اسـت   تحليل داده

تفـاوت  ) كنتـرل، دارونمـا، كـافئين   (نشان داد اكسيداسيون چربي در وضـعيت پايـه در هـر سـه حالـت      
اكسيداسيون چربي در وضعيت فعاليت . P ،68/0 =P ،20/0  =(P=   29/0(معناداري با يكديگر نداشت 

،  P= 02/0(طور معناداري افزايش يافت  نسبت به وضعيت پايه به) كنترل و دارونما(ورزشي در دو حالت 
009/0 =P(  طـور معنـاداري تغييـر نكـرد      ، ولي در حالت كافئين نسبت به وضعيت پايـه بـه)12/0 =P .(

تفـاوت  ) كنتـرل، دارونمـا، كـافئين   (هـر سـه حالـت    اكسيداسيون چربي در هنگام فعاليـت ورزشـي در   
نسبت به فعاليـت ورزشـي در هـر     EPOCاكسيداسيون چربي در وضعيت . معناداري با يكديگر نداشت

). P  ،001/0 =P ،03/0 =P= 004/0(طور معناداري كاهش يافت  به) كنترل، دارونما، كافئين(سه حالت 
تفـاوت معنـاداري مشـاهده نشـد     ) دارونما، كـافئين كنترل، (در سه حالت  EPOCدر كل بين وضعيت 

  ).3و جدول  3نمودار (
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  اثر كافئين بر متابوليسم سوبسترا در طول فعاليت و بعد از آن. 3جدول

  شاخص          
  حالات مختلف  

  هزينة انرژي
  )كيلوژول در دقيقه(

اكسيداسيون 
  كربوهيدرات

  )گرم در دقيقه(

  اكسيداسيون چربي
  )يقهگرم در دق(

  12/0 ± 04/0  12/0 ±12/0 63/5±9/0 )كنترل(وضعيت استراحت
  11/0 ± 05/0  23/0 ±14/0 66/5±94/0 )دارونما(وضعيت استراحت

وضعيت استراحت
  )كافئين(

80/0 ± 94/5  13/0 ±22/0  06/0 ±12/0  

  30/0 ± 24/0  67/0±70/0 67/20±26/4 )كنترل(فعاليت
  32/0 ± 22/0  53/0±48/0 55/20±14/5 )دارونما(فعاليت
  27/0 ± 31/0  •‡17/1 ±65/0 72/20±39/6 )كافئين(فعاليت

EPOC)10/0 ± 07/0  22/0±22/0 77/5±93/0 )كنترل  
EPOC)11/0 ± 08/0  26/0±16/0 34/6±87/1 )دارونما  
EPOC)12/0 ± 11/0  34/0±22/0 24/6±45/1 )كافئين  

  P 0001/0 0001/0  007/0مقدار
  تفاوت معنادار با حالت دارونما در وضعيت فعاليت‡تفاوت معنادار با حالت كنترل در وضعيت فعاليت                            •
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  حث ب
  زمان رسيدن به واماندگي

موجـب افـزايش معنـادار زمـان رسـيدن بـه       ) mg/kg5(تحقيق حاضر نشان داد مصرف مكمل كافئين 
در اين راستا، . ها در مقايسه با حالت كنترل و دارونما مدت بيشتري دويدند آزمودنيشود و  واماندگي مي

كـردة   سوار تمـرين  ، اثر مصرف كافئين و كربوهيدرات را در ده مرد دوچرخه)2008(هالستون و همكاران  
درصـد حـداكثر اكسـيژن     62سواري ثابـت بـا شـدت     استقامتي در يك پروتكل تمريني، شامل دوچرخه

نتايج نشان داد مصرف كافئين همراه با گلوكز، زمان آزمايش را در مقايسـه  ). 20(ي بررسي كردند مصرف
محققان بيان كردند سازوكاري كه موجب بهبود عملكرد شـده اسـت   . برد با گروه گلوكز و دارونما بالا مي

طريـق كـاهش    كاملا واضح نيست، اما با توجه به تحقيقات گذشـته، تركيـب كـافئين و كربوهيـدرات از    
آنهـا  . شـود  استفاده از ذخاير كربوهيدرات بدن، سبب بهبود عملكـرد ورزشـي و تـأخير در خسـتگي مـي     

همچنين نشان دادند كه با مصرف كربوهيدرات در دو گروه گلوكز و گلوكز همراه با كافئين، مصرف كـل  
ايين كافئين، تفاوت معناداري دليل مصرف دوز پ كند، اما به طور معناداري افزايش پيدا مي كربوهيدرات به

بـا توجـه بـه اينكـه بـا مصـرف كـافئين        . بين اين دو گـروه در اسـتفاده از كربوهيـدرات مشـاهده نشـد     
اكسيداسيون كربوهيدرات خوراكي افزايش نيافت، محققـان علـت بهبـود عملكـرد را ناشـي از سـركوب       

، اثر مصرف )2007(ك و همكاران در پژوهش ديگري، رور. گيرندة آدنوزين و كاهش درك فشار دانستند
كـرده   گرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن را بر عملكرد استقامتي در پانزده دوندة تمرين پنج ميلي

افراد يك ساعت بعد از مصرف كافئين شروع به دويدن مسـافت پـنج كيلـومتر    . و تفريحي بررسي كردند
طور معناداري بهبود بخشـيد، امـا گـروه     در دو گروه به نتايج نشان داد، مصرف كافئين عملكرد را. كردند
سـازوكار پيشـنهادي محققـان، افـزايش فعاليـت      . كرده توانستند زمان بهتري را به ثبـت برسـانند   تمرين

آنان مطرح كردند احتمـال  . سلولي و كاهش درك فشار بود سيستم عصبي مركزي، افزايش پتاسيم خارج
  ).24(ناشي از افزايش اسيدهاي چرب آزاد و كاهش مصرف گليكوژن باشد كمي وجود دارد كه بهبود عملكرد 

آنها اثر مصرف پنج . است) 2006(نتايج پژوهش حاضر همراستا با نتايج تحقيقات بريدج و همكاران 
كـرده   گرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن را بر عملكرد استقامتي در هشت مرد دوندة تمرين ميلي

. كيلـومتر دويـدن را اجـرا كردنـد     8افراد در سه حالت كنترل، دارونما و كافئين، آزمـون  . كردندبررسي 
. عملكرد استقامتي را در دوندگان در اثـر مصـرف كـافئين نشـان داد    ) درصد 2/1(نتايج افزايش معنادار 

تر و تـأثير  هـا و برخـورداري از تـودة عضـلاني بيش ـ     محققان علت اين افزايش را ورزشكار بودن آزمودني
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كافئين بر فيبرهاي عضله و نيز برخورداري بيشتر ورزشكاران از تأثيرات مركزي كافئين در كـاهش درك  
غير ورزشـكاران و مصـرف دوز متوسـط كـافئين عنـوان       علت آمادگي رواني بيشتر آنان نسبت به فشار به
در نتيجه توانايي بيشـتر آنـان   ها و  رود در پژوهش حاضر، ورزشكار بودن آزمودني احتمال مي). 5(كردند 

همچنـين  . در تحمل شدت بالاتري از تمرين، عامل تأثيرگذار در بهبود زمان رسيدن به وامانـدگي باشـد  
درصـد حـداكثر اكسـيژن     80، اثر مصرف كافئين را بر عملكرد استقامتي با شـدت  )2003(بل و مكلان 

نتايج نشان داد مصـرف  . د بررسي كردندمر 9مصرفي روي دوچرخة كارسنج در دو نوبت صبح و عصر در 
. شـود  ساز در نوبت صبح موجب افزايش معنادار زمان وامانـدگي مـي   كافئين قبل از اجراي آزمون وامانده

شـده در نوبـت عصـر در     هاي كـافئين مشـاهده   اگرچه غلظت. اين افزايش در نوبت عصر نيز مشاهده شد
هـايي   وگرم وزن بدن مصرف كرده بودند نسبت به گـروه گرم كافئين به ازاي هر كيل گروهي كه پنج ميلي
محققان دليـل احتمـالي كـاهش غلظـت در     . گرم را در صبح مصرف كردند كمتر بود كه همان پنج ميلي

وساز و دفع كافئين و نيز مصـرف وعـدة غـذايي قبـل از      نوبت عصر را تغييرات زماني روي جذب، سوخت
گروهي كه در نوبـت صـبح كـافئين مصـرف     . ن عنوان كردنددنبال آن كاهش در جذب كافئي آزمون و به

كردند، ناشتا بودند و اين موضوع به جذب بهتر كافئين كمك كرده، امـا در گـروه نوبـت عصـر، كـافئين      
طور كامل جذب نشده است، بنابراين غلظت كافئين در پلاسما به  دليل احتمال مصرف وعدة غذايي، به به

نين نتايج تحقيـق حاضـر همسـو بـا نتـايج تحقيـق گريـر و همكـاران         همچ). 4(اوج خود نرسيده است 
بـر متابوليسـم و   ) mg/kg5/4(و تئـوفيلين  ) mg/kg6(آنها به مقايسـة تـأثير كـافئين    . است) 2000(

نتيجه حاكي از آن بود كه رسيدن به زمان واماندگي در . عملكرد استقامتي در هشت مرد سالم پرداختند
محققـان افـزايش معنـادار    . وفيلين در مقايسه با حالت دارونمـا افـزايش داشـت   هر دو گروه كافئين و تئ

رسـد   نظر مي به). 18(عملكرد را بعد از مصرف كافئين در نتيجة كاهش فعاليت گيرندة آدنوزين دانستند 
تـري   هايي كـه مـدت طـولاني    كاهش درك فشار و خستگي ناشي از سركوب گيرندة آدنوزين در فعاليت

بنابراين با توجه به اينكه در تحقيق حاضـر نيـز فعاليـت، مـدت زيـادي ادامـه       . ديده شودكشد  طول مي
  .تواند در بهبود معنادار عملكرد مؤثر باشد داشت، اين عامل مي

آنهـا تـأثير   . ناهمسوسـت ) 1995(از طرفي نتايج پژوهش حاضر با نتايج تحقيق گراهام و همكـاران  
ها  زاي هر كيلوگرم وزن بدن را بر عملكرد استقامتي و كاتكولامينگرم كافئين به ا ميلي 9و  6، 3مصرف 

گرم كافئين به ازاي هـر   ميلي 6و  3نتايج نشان داد گروهي كه . كرده بررسي كردند در هشت مرد تمرين
هـاي آنـان    كيلوگرم وزن بدن مصرف كردند، افزايش معنادار عملكرد استقامتي را تجربه كردند، اما يافته
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گرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن مصرف كردنـد، نشـان    ميلي 9كرد را در گروهي كه بهبود عمل
). 17(محققان اذعان داشتند مصرف دوز بالا، در گروه اخير دليل عدم افزايش معنادار عملكرد است . نداد

فزايش ضـربان  ممكن است با آثار جانبي مانند پرخاشگري، ا) گرم ميلي 9تا  6(مصرف دوز بالاي كافئين 
، )17(شده توسط گراهام و همكـاران   بنابراين براساس فرضية مطرح). 6(قلب و افت عملكرد همراه باشد 
  .تواند عامل تأثيرگذار در بهبود معنادار عملكرد در مطالعة ما باشد مصرف دوز بهينة كافئين، مي

بـا وجـود   . عامـل اسـت   طور كلي، آثار ارگوژنيك كافئين بـر عملكـرد ورزشـي تحـت تـأثير چنـد       به
هاي اوليه،  از جمله سازوكار. گرفته در اين زمينه محققان به نتايج يكساني دست نيافتند هاي انجام بررسي

، اما برخي محققان بر درستي ايـن  )27(جويي در كربوهيدرات است  افزايش اكسيداسيون چربي و صرفه
را بر عضلات و سيستم عصبي مركـزي سـازوكار    و تأثير كافئين) 15، 17، 22، 30(سازوكار ترديد دارند 

تحقيق حاضر نيز نشان داد سازوكار اصلي احتمالي، اثرگذاري كـافئين بـر سيسـتم    ). 28(دانند  اصلي مي
ــزايش     ــين اف ــاهش در خســتگي، همچن ــوزين و ك ــدة آدن ــق آنتاگونيســم گيرن عصــبي مركــزي از طري

  .اكسيداسيون كربوهيدرات است
 متابوليسم سوبسترا

هاي پژوهش حاضر نشان داد كه مصـرف كـافئين اكسيداسـيون كربوهيـدرات را در طـول فعاليـت        هيافت
در همـين راسـتا، الكينـا و    . هـاي چـرب نـدارد    وساز اسـيد  دهد، اما تأثير معناداري بر سوخت افزايش مي

هـاي   يدگرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن را بر منحني اس اثر مصرف پنج ميلي) 2011(همكاران 
نتـايج حـاكي از آن بـود كـه مصـرف كـافئين       . نكرده بررسـي كردنـد   چرب پلاسما در بيست مرد تمرين

دقيقه از  15اين شرايط، در طول . دهد اكسيداسيون كربوهيدرات را در پنج دقيقة اول تمرين افزايش مي
را ناشـي از عـدم    محققان ايـن افـزايش  ). 22(تمرين نسبت به حالت دارونما در سطح بالاتري حفظ شد 

در . وتحليـل گازهـاي تنفسـي عنـوان كردنـد      وسيلة دستگاه تجزيـه  گيري دقيق گازهاي تنفسي به اندازه
مجموع تحت شرايط اين تحقيق، كافئين هيچ مزيت متابوليكي مشخصي را ايجاد نكرد و در اسـتفاده از  

ها، شدت بـالاي تمـرين و    آزمودني آنها ورزشكار نبودن. وجود نيامد اسيدهاي چرب پلاسما نيز تفاوتي به
وساز كافئين را علت كسب نتايج خود بيان كـرده و ايـن فرضـيه را     هاي فردي در جذب و سوخت تفاوت

يافت، شايد به دلايل متابوليكي يـا غيرمتـابوليكي    مطرح كردند كه اگر تمرين تا خستگي ارادي ادامه مي
هـاي   در تحقيـق حاضـر، از آزمـودني   . آمد دست مي همانند كاهش درك فشار و خستگي، نتايج متفاوتي ب
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تا خستگي ارادي استفاده شد، با ايـن  ) درصد حداكثر ضربان قلب 70(ورزشكار و شدت تمريني متوسط 
  .هاي فردي در پاسخ به كافئين، در نتايج تحقيق مؤثر بوده است رود تفاوت حال احتمال مي

كافئين و كربوهيدرات را بر متابوليسم سوبسترا و  ، اثر مصرف)2008(هالستون و همكاران  همچنين 
كـردة اسـتقامتي در يـك پروتكـل تمرينـي، شـامل        سـوار تمـرين   عملكرد ورزشي در ده مـرد دوچرخـه  

بـا توجـه بـه    ). 20(درصد حداكثر اكسـيژن مصـرفي بررسـي كردنـد      62سواري ثابت با شدت  دوچرخه
ب كافئين و كربوهيدرات از طريق كاهش اسـتفاده  تحقيقات گذشته در اين زمينه، بيان شده است، تركي

بـا وجـود ايـن،    . شـود  از ذخاير كربوهيدرات بدن، موجب بهبود عملكرد ورزشي و تأخير در خستگي مـي 
نتايج اين تحقيق نشان داد در دو گروه گلوكز و گلوكز همراه با كـافئين مصـرف كربوهيـدرات خـوراكي     

ل مصرف دوز پايين كافئين، تفاوت معناداري بـين ايـن دو گـروه    دلي طور معناداري افزايش يافت كه به به
با وجود اين، در استفاده از گليكوژن عضله نيز تفاوت معناداري . در استفاده از كربوهيدرات وجود نداشت

هـاي   آمده بـا تحقيقـات پيشـين را تفـاوت     دست محققان علت تفاوت نتايج به. بين سه گروه مشاهد نشد
كافئين و مصرف دوز پايين كافئين دانستند و اظهار داشتند بهبـود عملكـرد ناشـي از    فردي در پاسخ به 

  .سركوب گيرندة آدنوزين و كاهش درك فشار است
هـا، سـازوكار اصـلي كـافئين را افـزايش       طوركـه پيشـتر اشـاره شـد، اگرچـه برخـي پـژوهش        همان

يـن، بعـد از مطالعـات اسـيج و     داننـد، بـا وجـود ا    جويي در كربوهيدرات مـي  اكسيداسيون چربي و صرفه
تــري گليســريد  طــور مســتقيم اي بــه ، هــيچ مطالعــه)10)(1987(و اريكســون ) 11)(1980(همكــاران 

هـاي نشـاندار يـا     همچنين تعداد اندكي از محققـان از ايزوتـوپ  . گيري نكرده است عضلاني را اندازه درون
، بنـابراين اظهـار   )14(انـد   استفاده كـرده روش بيوپسي براي بررسي تأثير كافئين بر متابوليسم سوبسترا 

 6تـأثير مصـرف    ،)2000(در همـين راسـتا، گراهـام و همكـاران     . نظر قطعي در اين زمينه دشوار اسـت 
نمونـة  . نكرده بررسـي كردنـد   وساز چربي و كربوهيدرات در ده مرد تمرين گرم كافئين را بر سوخت ميلي

نتيجـه حـاكي از آن بـود كـه كـافئين موجـب       . ته شـد خون شرياني و بيوپسي از عضلة پهن جانبي گرف
هـا در ايـن عضـله     هـا و كربوهيـدرات   وسـاز چربـي   تحريك سيستم عصبي سمپاتيك شده، اما در سوخت

محققان اظهار داشـتند شـايد سـاير عضـلاتي كـه در ايـن پـژوهش        ). 15(وجود نياورده است  تغييري به
همچنـين ريـوس و همكـاران    . كتات درگيـر بودنـد  هاي چرب، گلوكز و لا بررسي نشدند، در چرخة اسيد

گرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن را بر متابوليسم سوبسـترا در   تأثير مصرف شش ميلي) 2001(
افراد در دو موقعيـت كـافئين و دارونمـا،    . كردة استقامتي بررسي كردند دوازده آزمودني مرد و زن تمرين
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روي دوچرخة كارسنج به مدت يـك سـاعت   VO2maxدرصد  65شدت  بعد از تزريق گلوكز نشاندار، با
وساز چربي و كربوهيـدرات نـدارد    نتايج نشان داد كه مصرف كافئين اثر معناداري بر سوخت. ركاب زدند

گرم كافئين به ازاي  ميلي 9، تحقيقي در زمينة تأثير مصرف )1992(در مقابل اسپريت و همكاران ). 25(
نتـايج نشـان داد كـه    . ر متابوليسم سوبسـترا در هشـت مـرد سـالم انجـام دادنـد      هر كيلوگرم وزن بدن ب

ها در گروه كافئين نسبت به دارونما مدت بيشتري ركاب زدند و كـافئين بـا افـزايش فراخـواني      آزمودني
كربوهيـدرات   از عضلاني و اسيدهاي چرب آزاد بيرون عضله، مانع از اسـتفاده  تري آسيل گليسرول درون

هـا را بـه     محققان علت افزايش اكسيداسيون چربي .)27( دوش مياستراحت و در طول تمرينات در زمان 
نسـبت دادنـد كـه بـا افـزايش سـيترات و نسـبت          cAMPمهار آنـزيم فسـفودي اسـتراز و افـزايش در     

Acetyl-CoA / CoA-SH هـا بـا تحقيـق اسـپريت و      تحقيق حاضر از نظر نوع آزمـودني . همراه بود
با توجه به اينكه زنان كـافئين دفعـي بيشـتري نسـبت بـه مـردان       . متفاوت است) 27)(1992(همكاران 

  . مند شوند رود از مزاياي ارگوژنيكي آن كمتر بهره دارند، احتمال مي
هاي  گيري شاخص رسد در تحقيق حاضر، انجام ندادن بيوپسي عضلاني و اندازه نظر مي در مجموع، به

دسـت آيـد و    ترا، مانع از آن شده است كه تصوير واضحي از موضـوع بـه  خوني مرتبط با متابوليسم سوبس
در تحقيقات آينده بايد به ايـن موضـوع توجـه    . موجب شده تا توضيح دربارة تفاوت در نتايج دشوار باشد

  . هاي تحقيق حاضر پوشش داده شود تر، محدوديت گيري كامل شود و براي نتيجه
نتايج نشـان  . است EPOCسوبسترا و هزينة انرژي در وضعيت  از ديگر نتايج قابل بحث، متابوليسم

داد با مصرف كافئين تفاوت معناداري در اكسيداسيون كربوهيدرات، چربي و هزينـة انـرژي در وضـعيت    
EPOC در آنها . مغاير است )3()2011(آستورينو و همكاران اين نتيجه با نتايج تحقيقات . مشاهده نشد

گرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن بر اكسيژن مصرفي  ميلي ششصرف تحقيقي به بررسي تأثير م
بعـد از   EPOCن نتيجـه گرفتنـد   امحقق. مقاومتي پرداختند ةكرد بعد از تمرين در مردان تمريناضافي 

محققـان علـت افـزايش     .يابـد  مـي تا واماندگي افزايش  1RMدرصد  70-80تمرينات مقاومتي با شدت 
EPOC جراي تمرين با شدت بالا تا واماندگي دانستند كـه سـبب تخليـة منـابع گليكـوژن،      را ناشي از ا

رفتـه و رفـع    فسفوكراتين، پروتئين و تجمع لاكتات شده است، بنابراين بدن براي جبران منـابع ازدسـت  
ها نيـاز بـدن بـه اكسـيژن را      علاوه، افزايش بسيج چربي به. لاكتات، به مصرف اكسيژن بيشتري نياز دارد

مغـاير   )9()1992(و همكـاران   همچنين نتايج پژوهش حاضر با نتايج تحقيقـات دانلـي  . دهد زايش مياف
شـش  در  EPOCگرم كافئين به ازاي هر كيلوگرم از وزن بدن را بر ميلي 10و 5تأثير مصرف  آنها. است
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اهش ، همچنـين ك ـ بسـيج چربـي   وافزايش اكسيژن مصـرفي  آنها نتايج . كردندنكرده بررسي  تمرين زن 
RER محققان از فرضية افزايش  .ساعت بازيافت نشان داد و يكدقيقه تمرين زير بيشينه  90را در طول
آنها اظهار كردنـد افـزايش اكسـيژن مصـرفي و اسـيدهاي چـرب آزاد       . وساز چربي حمايت كردند سوخت

قايسة ايـن  در م. شود جويي در مصرف كربوهيدرات و افزايش زمان رسيدن به واماندگي مي موجب صرفه
ها سـبب   جويي در كربوهيدرات ها و صرفه رسد، افزايش اتكا به چربي نظر مي پژوهش با دو تحقيق اخير به

ها  وساز چربي كه در اين پژوهش مصرف كافئين تأثيري بر سوخت شده است، درصورتي EPOCافزايش 
  .نداشت

  گيري نتيجه
آمده از تحقيقـات، از تـأثير نيروزايـي كـافئين بـر       دست گرفته، بيشتر نتايج به هاي انجام براساس بررسي 

كنند، بنابراين مصرف كافئين براي بهبود عملكرد تمرينات استقامتي توصـيه   تمرينات هوازي حمايت مي
با توجه به نتايج پـژوهش حاضـر   . شود، با وجود اين سازوكار اصلي اثرگذار همچنان مورد ترديد است مي
ار، افزايش اكسيداسيون كربوهيدرات و سركوب گيرنـدة آدنـوزين از طريـق    رسد سازوكار اثرگذ نظر مي به

 .كاهش خستگي و درك فشار باشد
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