
 

 ارجاع دهی:

 Fakhrpour R, Salamat Thomtri M, Azali Alamdari K. The Effect of Twelve Weeks of Blood Flow Restriction 

Training with Citrulline Malate Supplementation on serum NO and lactate levels in Young Male Athletes. 

Research in Exercise Nutrition. 2025;4(1):33-47. Doi: https://doi.org/10.22034/ren.2025.143651.1092 . 

Research in Exercise Nutrition 

Year 2025, Volume 4, Issue 1, Pages 33-47 

 

Original Article  

 

 

 

The Effect of Twelve Weeks of Blood Flow Restriction Training with 

Citrulline Malate Supplementation on serum NO and lactate levels 

in Young Male Athletes 

 
1, Karim Azali Alamdari1, Mohsen Salamat Thomtri 1 Roghayeh Fakhrpour 

 
Received: 2025/05/07                        Accepted: 2025/07/02  

1- Department of Sport 

Sciences, Faculty of 

Education and 

Psychology, Azarbaijan 

Shahid Madani University, 

Tabriz, Iran. 

 

 

 Corresponding author: 
fakhrpour@azaruniv.ac.ir 

 

 

 

 

 

ISSN: 2980-8960 
 

All rights of this article are 

reserved for Authors. 

Abstract 

Aim: Citrulline malate (CM) as a nitric oxide (NO) enhancer has 

recently been introduced as an energy-boosting supplement to 

improve athletic performance in resistance training, as well as in 

the process of muscle recovery. The aim of the present study was 

to determine the effect of twelve weeks of blood flow restriction 

(BFR) training with citrulline malate supplementation on nitric 

oxide (NO) and lactate levels in young male athletes. 

Method: In this double-blind study, 40 male athletes with normal 

body mass index were randomly divided into four groups and 

performed 12 weeks of blood flow restriction (BFR) resistance 

training with citrulline malate supplementation or placebo. The 

control group remained without intervention. Serum nitric oxide 

(NO) and lactate levels were measured in two phases and in the 

fasting state, and the data were analyzed with SPSS software. 

Results: Twelve weeks of blood flow restriction training with 

citrulline malate supplementation had a significant effect on 

blood NO (p=0.036) in young male athletes, but had no significant 

effect on blood lactate levels, fat mass, and lean mass (p<0.05). 

onclusion: Blood flow restriction training combined with 

citrulline malate appeared to help improve nitric oxide levels 

more and had less effect on other physiological variables. 

Keywords: Blood flow restriction, Citrulline malate 

supplementation, Hypertrophy, Nitric oxide, Young male athletes 
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Extended abstract 

 
 Problem Statement and Research Significance  

Athletes from a wide range of contact and non-contact sports use resistance training to 

enhance muscle growth and physical performance. Traditional guidelines recommend 

loads ≥70% of one-repetition maximum; however, growing evidence supports low-load 

resistance training combined with moderate blood flow restriction (BFR) as an effective 

strategy to increase hypertrophy and strength. BFR uses cuffs placed proximally on the 

limbs to restrict venous return while maintaining arterial inflow, thereby increasing 

metabolic stress, muscle fiber recruitment, cell swelling, anabolic signaling, and 

myogenic stem cell activity. Reperfusion after BFR induces an acute inflammatory 

response and enhances angiogenic and hormonal adaptations. Nitric oxide (NO), 

produced via nitric oxide synthase, plays a key role in endothelial function, vasodilation, 

and muscle performance. Nutritional strategies to elevate NO include citrulline malate 

supplementation, which may improve ATP production and reduce lactate accumulation. 

Therefore, this study aims to examine the effects of twelve weeks of BFR training 

combined with citrulline malate supplementation on blood NO and lactate levels in 

young male athletes. 

 

Methodology Overview (Research Methods, Study Population, Instruments) 

A low-load resistance training program combined with blood flow restriction (BFR) was 

implemented over a 12-week period. Limb occlusion pressure (LOP) was applied during 

training and maintained consistently throughout the study, with weekly monitoring to 

ensure accuracy and intervention integrity. Training intensity progressed from 30% of 

one-repetition maximum (1RM) in weeks 1–4, to 40% 1RM in weeks 5–8, and 50% 1RM 

in weeks 9–12. Each session consisted of four sets, with higher repetitions in the initial 

weeks and reduced repetitions as intensity increased, and rest intervals of 30–60 

seconds between sets. Maximal strength was estimated using the Brzycki equation, and 

movement tempo was controlled at a concentric-to-eccentric ratio of 1:2 to 1:4. 

Participants in the experimental group consumed citrulline malate (8 g per kg body 

weight) 30–60 minutes before training, while the placebo group received flavored 

dextrin capsules; the control group maintained their usual lifestyle. The study followed 

a double-blind design. Blood nitric oxide levels were assessed using a human ELISA kit. 

Data were analyzed using descriptive statistics, Shapiro–Wilk, Levene’s test, ANCOVA, 

and paired t-tests in SPSS (v22) at a significance level of p ≤ 0.05. 

 

Key Findings and Results Analysis  

Demographic characteristics of the participants are presented in Table 2, indicating that 

the four groups (control–placebo, supplement, BFR–placebo, and BFR–supplement) 

were comparable at baseline in terms of age, height, body weight, and body mass index. 

No meaningful differences were observed between groups before the intervention. 
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Paired t-test results showed a significant increase in blood nitric oxide (NO) levels in the 

BFR–supplement and supplement-only groups at post-test compared with pre-test (p < 

0.05), whereas no significant changes were observed in the placebo or BFR–placebo 

groups. ANCOVA analysis, controlling for baseline values, revealed a significant 

between-group difference in post-test NO levels. Bonferroni post hoc analysis indicated 

that the BFR–supplement group differed significantly from the control–placebo group, 

while other comparisons were not significant. 

Blood lactate levels decreased significantly in the supplement, BFR–placebo, and BFR–

supplement groups at post-test (p < 0.05), but no significant change was found in the 

placebo group. However, ANCOVA showed no significant between-group differences 

for lactate levels. Regarding body composition, fat mass significantly decreased and fat-

free mass significantly increased in both BFR groups, regardless of supplementation. 

These changes were not significant in the control or supplement-only groups. ANCOVA 

analyses did not reveal significant between-group differences for fat mass or fat-free 

mass. Overall, the findings suggest that BFR training, particularly when combined with 

supplementation, may beneficially influence NO levels and body composition. 

Conclusions and Recommendations  

The aim of this study was to examine the effects of twelve weeks of resistance training 

with blood flow restriction (BFR) combined with citrulline malate supplementation on 

blood nitric oxide (NO), lactate, and body composition in young male athletes. The 

results showed that citrulline malate supplementation, alone or combined with BFR 

training, significantly increased blood NO levels, with the greatest increase observed in 

the BFR–supplement group compared with the control group. These findings suggest 

that BFR training and supplementation may enhance NO bioavailability, potentially 

improving vascular function and exercise performance. However, no significant 

combined effect of BFR and citrulline malate was observed on blood lactate levels, 

although supplementation alone reduced lactate. In addition, twelve weeks of BFR 

training with citrulline malate did not produce significant changes in fat mass or fat-free 

mass in young trained men. Overall, while BFR training and citrulline malate appear 

beneficial for increasing NO, their effects on lactate dynamics and body composition 

remain inconsistent, highlighting the need for further research considering training 

status, dosage, and population characteristics. 

 

Innovation and Practical Implications  

This study introduces an innovative combined approach by integrating low-load 

resistance training with blood flow restriction (BFR) and citrulline malate 

supplementation to target vascular, metabolic, and performance-related adaptations in 

young male athletes. Unlike traditional high-load resistance protocols, this model 

demonstrates that meaningful increases in nitric oxide (NO) bioavailability can be 

achieved with lower mechanical stress, highlighting a safer and more time-efficient  
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training strategy. The findings suggest that BFR, particularly when paired with citrulline 

malate, may enhance endothelial function and muscle perfusion, which are critical for 

both athletic performance and cardiovascular health. Practically, this approach can be 

applied in athletic training, rehabilitation, and return-to-play programs where high loads 

are contraindicated. Coaches and practitioners may use BFR combined with targeted 

supplementation to maintain or enhance training adaptations while reducing joint and 

musculoskeletal strain. Although effects on lactate and body composition were 

inconsistent, the demonstrated NO-related benefits support the practical use of this 

combined strategy as a complementary ergogenic and health-promoting intervention 

in trained populations. 
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  نیترول یخون و مصرف مكمل س انیجر تیهمراه با محدود ی مقاومت ناتیدوازده هفته تمر ریتاث

 و لاکتات سرم در مردان جوان ورزشكار  NO زانی مالات بر م

 

 1 یعلمدار یآزال  می، کر 1ی، محسن سلامت تومتر1فخرپور هیرق
 

 11/04/1404تاریخ پذیرش:                 17/02/1404 تاریخ دریافت:

 چکیده 

به عنوان    ی( به تازگNO)  کیترین  دیاکس  کنندهت یتقو  کی( به عنوان  CMمالات )  نیترولیس:  هدف

انرژ  کی ورزش  یبرا  زای مکمل  عملکرد  تمر  ی بهبود  فرآ  نیهمچن  ، یمقاومت  ناتیدر   یابیباز  ندیدر 
 تیمحدود  ناتیدوازده هفته تمر  ریتأث  نییشده است. هدف پژوهش حاضر تع  یعملکرد عضلات، معرف

لاکتات در  ( و  NO)  دیاکس  کیتریمالات بر سطوح ن  نیترولی( به همراه مکمل سBFR)  خون  انیجر
 مردان جوان ورزشکار بود. 

ا  روش شناسی:  دوسوکور،    ن یدر  بدن  ۴۰مطالعه  توده  با شاخص  ورزشکار  طور  به   یعیطب  یمرد 

تقس  یتصادف گروه  ط  میبه چهار  تمر  ۱۲  یشدند و  خون    انیجر  تیبا محدود  یمقاومت  ناتیهفته 

(BFRهمراه با مصرف مکمل س )دارونما انجام دادند. گروه کنترل بدون مداخله   ایمالات    نیترولی

 یریگناشتا اندازه   طی( و لاکتات در دو مرحله و در شراNO)  دیاکس  کیترین  یماند. سطوح سرم  یباق

 شدند.  لیتحل SPSSافزار ها با نرم و داده

  NOمالات بر    نیترولیخون به همراه مکمل س  انیجر  تیمحدود  ناتیدوازده هفته تمریافته ها:  

  یداشت. اما بر سطوح لاکتات خون، توده چرب  یمعنادار  ری( مردان جوان ورزشکار تاثp=۰36/۰خون )

 (. P>۰5/۰نداشت ) یمعنادار ریتاث  یو توده بدون چرب

به    شتریمالات ب  نیترولیخون همراه با س   انیجر  تیمحدود  ناتیتمر  رسدی به نظر م:  ریگی نتیجه

 داشته است.  یکیولوژیزیف یرهایمتغ ریبر سا یکمتر ریکمک کرده و تأث دیاکس کیتریبهبود سطوح ن

مردان جوان    د،یاکسا  کیترین  ،یپرتروفیمالات، ها  نیترولیخون، مکمل س  انیجر  تیمحدود  كلیدی واژگان

 ورزشکار 

ورزش -1 علوم  دانشکده    ،یگروه 
ترب روانشناس  یتیعلوم   ،یو 

شه   ی مدن  دیدانشگاه 
 . رانیا ز،یتبر جان،یآذربا
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 مقدمه

ط  ی ورزشکاران در  ورزش   ی عیوس  ف یکه  و    یتماس  یهااز 
م  گریکدیبا    یرتماسیغ تمر  کنند،ی رقابت   یبرا  یمقاومت  ناتیاز 

عضلان   ت یتقو بدن  یرشد  عملکرد  بهبود  م  ی و  .  کنندی استفاده 
توجه در  قابل   ش یافزا  ی که برا  کنندی م  ان یب  یسنت  یهادستورالعمل

با استفاده از حداقل   دیبا  یمقاومت  نیتمر  ،یاندازه و قدرت عضلان
حال، شواهد موجود    نیانجام شود. با ا  نهیشیب  کیدرصد حداکثر    7۰

  ان یجر  تیبا بار کم همراه با محدود یمقاومت  ناتیتمر  یریاز بکارگ
و قدرت    ی پرتروفیه  شیافزا  لیتسه   ی( متوسط  براBFR)   ۱خون
اکندیم  یبانیپشت از کاف  دی جد  یاستراتژ  نی.  استفاده   ییاهشامل 

 ی ورود  انیبا هدف حفظ جر  رند،یگی اندام قرار م  یکیاست که در نزد
حال  یانیشر ور  یدر  بازگشت  مسدود    ید یکه  ورزش  طول  در  را 

مکانکنندیم افزا  یشنهادیپ  هیاول  یهاسمی.  استرس    شیشامل 
سلول  ، یعضلان  یبرهایف  بکارگیری  شیافزا  ک،یمتابول   ، یتورم 

پ  یبرا   ی عضلان  یدهگنالی س  شیافزا تکث  ن یروتئسنتز    ر یو 
موارد    نیهمه ا  شودیاست که تصور م  کیوژنیم  یادیبن  یهاسلول

 (.  ۱) شوندی م ی باعث رشد عضلان

  ی موضع  ب یباعث آس  BFRدوره    ک یمجدد پس از    ی خونرسان
 در  هاو پلاکت هال ی. نوتروفشودیحاد م یپاسخ التهاب کیبه  هیثانو
م  ب، یآس  جهنتی اکس  هایو گونه   شوند یفعال  و مولکول    ژنیفعال 

, ۲)  کندیرا مختل م  الیکه عملکرد اندوتل  کنندیم  دیتول  یچسبندگ
فعال   شیمرتبط با افزا  یهورمون  هایاسخپ  تیبا تقو  راتییتغ  نی(. ا3

سلول  کیوژنیآنژ  یندهایفرآ  یساز است.   الیاندوتل  یهاهمراه 
  ک ی(، نیترET-1)  ۲   ۱-نیمواد فعال همچون اندوتل  دیعروق با تول

پروستاسNO)   3د یاکس و  مهم  نیکلی (  تنظ  ینقش   ت یفعال  میدر 
(  NOS)  ۴سنتاز    دیاکس  کیترین  میآنز  ریتحت تاث  NOعروق دارند.  

  کندی م  ل یتبد  NOرا به    نیال آرژن  نه یآم  دیکه اس  شودی م  لیتشک
 NO  دهیگنالیس  یابی(. بر اساس شواهد و گزارش مطالعات، باز۴)

 بخشد ی عملکرد عضلات را بهبود م  nNOSاز حد    شیب  انیتوسط ب
  الیدر عملکرد اندوتل  ینقش مهم  NOاست که    یدر حال  نی(. ا6,  5)
عضلات صاف عروق و متعاقب آن اتساع    مشو باعث آرا  کندیم  فایا
بگذارد    ریخون تأث  انیکه ممکن است به طور مطلوب بر جر  شودیم

به عملکرد عضلات اسکلت  تیتقو  هایسمیو مکان را که    ، یکننده 
(. 5داشته باشد )  کند،یکمک م  یقدرت  هاییو سازگار  یپرتروفیه

عضلان   انیجر  شیافزا داخل   یهد  گنالیس  یالقا  یبرا  یخون 
  ی احتمال  یرهایاز جمله مس  یعضلان   نیو سنتز پروتئ  شتریب  کیآنابول

 
1 Blood Flow Restriction (BFR) 
2 endothelin-1 (ET-1) 
3 nitric oxide (NO) 
4 Nitric oxide synthases (NOS) 

 (.  8, 7است ) یعضلان یپرتروفیعضله جهت ه کیتحر

شامل   NO  تیفعال  شیافزا  یمعمول برا  یاهیتغذ  هایی استراتژ
است. در    نیترولیآب چغندر و ال س  ایبرگ سبز و/  جاتیمصرف سبز
بر عملکرد ورزش  یبرا  نیترولیواقع، ال س اثرات مثبت  و    یاعمال 

 میمستق  سازش یپ  کی  راً،یحال، اخ  نیشناخته شده است. با ا  یکاوریر
NO  س مالات  نام  براCM)   5نیترولیبه  پتانس  ی(   لیداشتن 

و مالات است.    نیترولیاز ال س  یبیشده است که ترک  غیتبل  کیارژوژن
هر دو    یی هم افزا  ریتأث  لیممکن است به دل  CM  سمیمکان  جه یدر نت

.  باشد   ترگسترده  یو مالات( در سطح عضلان  نیترولیال س  یعنیجزء )
 د یتول  هشبا کا  ATP  دینرخ تول  شیافزا  برای  مالات  خاص،  طور   به

. با انجام (۱)  شده است   شنهادیشار بالا پ  یهالاکتات در طول حالت
. علاوه  شودیفراهم م  یو انرژ  روواتیپ  دیکار امکان ادامه تول  نیا

ا مالات  ن،یبر  از  MAS)   6آسپارتات-شاتل  پس  است  ممکن   )
را   ATPدر دسترس بودن    جهیکارآمدتر باشد و در نت  CMمصرف  

  ی هاسمیو مکان  دوارکنندهیام  ی هاافتهی  نیبهبود بخشد. بر اساس ا
  شنهاد یپ  توان یم  ،ییبه تنها  نی ترولیبا مکمل ال س  سهیدر مقا  یاضاف

  ارزشمند باشد   کیکمک ارگوژن  ک ی  تواندی م  CMکرد که مکمل  
  نات یو استفاده از تمر  CMاثر همزمان مصرف مکمل    ی (. لذا بررس9)

BFR  ن  یرو و  سطوح لاکتات  بر  ورزشکار    دیاکسا  کیتریمردان 
و ضرورت لازم برخوردار است. تا    تیخون جوانان ورزشکار از اهم

به همراه    ناتیمدل تمر  نیدر ا  یاثر بخش  نیو بالاتر  افزاییاثرات هم
  ن یشود. بنابرا  یدر بازار بر عملکرد ورزشکاران بررس  جیرا  هایمکمل

  ت یمحدود  ناتیدوازده هفته تمر  ریتاث  یمطالعه، بررس  ن یهدف از ا
و لاکتات در  NOمالات بر  نیترولیخون به همراه مکمل س انیجر

 مردان جوان ورزشکار است. 

 

 شناسی روش 

مطالعه       یک  قالب  در  حاضر  نیمهپژوهش  با  ی  تجربی 
پیش  پسطراحی  و  است.  آزمون  شده  انجام  آمارآزمون   یجامعه 

 تیبا سابقه فعال  ز ی( ساکن تبرکارانتنسیشامل مردان ورزشکار )ف
 یآمار  نمونهسال بود.    3۰تا    ۲۰  یساله و با دامنه سن  کیمنظم  
به   ۴۰شامل   بود که  باشگاه هتل    ی صورت عموممرد ورزشکار  در 

به مطالعه شامل داشتن شاخص   طی پارس دعوت شدند. شرا ورود 
بدن تأ  لوگرمیک  ۲۰-۲۴.9  نی)ب  یعیطب  ی توده  مربع(،  متر    د ییبر 

مزمن، عدم مصرف    یها یماری بر نداشتن مشکلات و ب  ی مبن  یپزشک

5 Citrulline malate (CM) 
6 Malate-Aspartate Shuttle (MAS) 
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  بت یصورت غ  در  . ودب  یی در سه ماه گذشتهغذا  یهادارو و مکمل
مشخص،    ینیدر سه جلسه تمر  ای ها  مرحله از آزمون  کیداوطلب در  

م حذف  مطالعه  توضشدی از  از  پس  و    حی.  موضوع  مورد  در  کامل 
  ی و پرسشنامه سلامت و سابقه ورزش  نامهتیفرم رضا  ق،ی اهداف تحق

قرار گرفتند.    ی پزشک  نهیکنندگان مورد معاشد و سپس شرکت   لیتکم
به چهار گروه    یطور تصادفبه   های لازم، آزمودن  ط یشرا  زپس از احرا

و دارونما، گروه   BFR  نیو مکمل، گروه تمر  BFR  نیگروه تمر
دارونما و  و گروه کنترل  اندازه  می تقس  مکمل  لاکتات    یریگشدند. 

آزمون )قبل    شیپلاسما بعد از آزمون وامانده ساز بروس در مرحله پ
جلسه    نی( و پس آزمون )پس از دوازده هفته و آخرناتیاز شروع تمر

  یی ساعت ناشتا  ۱۲اول بعد از    یریگخون  .  (۲)  ( انجام شدینیتمر
  ن یپس از آخر  یریگنمونه   نین در هر دو مرحله صورت گرفت و همچ

ملاحظات    تیرعا  جهت  انجام شد.ساعت    ۱۲به فاصله    نیجلسه تمر
  ، یو تورم موضع  یکبود  رینظ  یریگو کاهش عوارض خون   یاخلاق

دور عضلات ران و بازو   یریگاندازه  یاستفاده شد. برا  خیاز کمپرس  
دو بار انجام شد.   هایریگاندازه  نیبهره گرفته شد و ا  یاز متر نوار

ب اختلاف  صورت  م   نیدر  مقدار،  بهآن   نیانگیدو  نتها    جه یعنوان 
شد.  یینها شناسه    قیتحق  نیا گزارش  با 

IR.AZARUNIV.REC.1403.030  تصو  ته یکم  بیبه 
شه  دانشگاه  پژوهش  در  (  رانیا  ز،ی)تبر  جانیآذربا  یمدن  دیاخلاق 

 است.  دهیرس

 برنامه تمرینات مقاومتی و محدودیت جریان خون 

، حرکات ورزشی  BFR  نیمکمل، گروه تمر- BFR  نیتمردوگروه  
شامل جلو بازو دستگاه لاری، جلو بازو هالتری ایستاده، پشت بازو 
سیمکش، پشت بازو دمبل فرانسوی، جلو پا دستگاه، پشت پا دستگاه، 

بعد از تست را طی دوازده هفته اجرا کردند.  بک اسکوات و پرس پا
1RM  هار هفته  چشد و بعد از  ارزیابی  به صورت مجزا    هر فرد   یبرا
برنامه تمرینات را در مدت    ۱جدول  .   دش  انجام  1RM  برآورددوباره  

م  زان یمدهد.  دوازده هفته نشان می از    وهیج  متریلیفشار  کاف ها 
و ۱3۰ شد  افزا  شروع  با  هفته  چهار  ج  یلیم۱۰  شیهر  به    وهیمتر 
ج  یلیم۲۰۰ محدوددیرس  وهیمتر  از    انیجر  تی.  استفاده  با  خون 

. با (3)کنترل شد    یداپلر توسط متخصص سونوگراف  یدستگاه دست
در    وهیمتر ج  یلیفشار م  زانیداپلر، م   ی دستگاه دست  ن یاستفاده از ا

 ی فشار خون در حالت عاد  زانیخون نسبت به م  انیجر  تیمحدود
،  Delfi PTS  یهامطالعه، از کاف   نیدر ا.  قرار گرفت  ی مورد بررس

س عرض    یشخص  کتی تورن  ستمیمدل:    BFR  ی برا  cm  ۱۱با 
و بر    دیگرد  نییتع  یاستفاده شد. فشار انسداد با استفاده از سونوگراف

(، AOP)  8یانیفشار انسداد شر  ای (  LOP)  7اساس فشار انسداد اندام 
  ی برا LOPاز  % 5۰و  یمقاومت ناتیتمر یبرا LOPاز  % 6۰مقدار 

درصد در طول دوره مطالعه حفظ    نیاعمال شد. ا  یاستقامت  ناتیتمر
مداخله    یکپارچگی کنترل شد تا دقت و    یصورت هفتگو به   دیگرد
 شود. نیتضم

 . برنامه تمرین مقاومتی 1 جدول

 استراحت  تکرار  شدت تمرین  هفته

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱5تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  3۰ست اول  1RM  % 3۰ هفته اول

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱5تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  3۰ست اول  1RM  % 3۰ هفته دوم

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱5تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  3۰ست اول  1RM  % 3۰ هفته سوم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱5تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  3۰ست اول  1RM  % 3۰ هفته چهارم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱۰تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱5ست اول  1RM  % ۴۰ هفته پنجم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱۰تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱5ست اول  1RM  % ۴۰ هفته ششم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱۰تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱5ست اول  1RM  % ۴۰ هفته هفتم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  ۱۰تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱5ست اول  1RM  % ۴۰ هفته هشتم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  8تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱۲ست اول  1RM  % 5۰ هفته نهم

 
7 Limb Occlusion Pressure (LOP) 8 Arterial Occlusion Pressure (AOP) 
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 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  8تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱۲ست اول  1RM  % 5۰ هفته دهم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  8تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱۲ست اول  1RM  % 5۰ هفته یازدهم 

 ثانیه  6۰الی  3۰ تکرار  8تکرار، ست دوم، سوم و چهارم  ۱۲ست اول  1RM  % 5۰ هفته دوازدهم 

 

ی  سک یبرزاندازه گیری قدرت بیشینه عضلات از طریق فرمول  
شد   حرکات  (5,  ۴)محاسبه  سرعت  بود    ۴به    ۱الی    ۲به    ۱. 

 اکسنتریک(.  -)کانسنتریک

1 𝑟𝑒𝑝 𝑚𝑎𝑥 =
وزنه جابجا  شده 

(تعداد  تکرار×0.0278)−1.0278
  

به ازای هر کیلوگرم    رم هشت گ  مصرف مکمل در مطالعه حاضر،
 ز یزمان مصرف مکمل ن  ومالات    نیترولیس  یمصرف  دوز از وزن بدن  

در طول مطالعه گروه  .  (6)  بود  نیساعت قبل تمر۱  یال  دقیقه   3۰
دارونما در کپسول های مشابه قرص مکمل حاوی دکسترین طعم 

گروه کنترل در مدت پژوهش روش زندگی  دهنده دریافت کردند.  
معمول خود را حفظ و دنبال کردند. این مطالعه به صورت دو سوکور  
اجرا شد. نیتریک اکساید با استفاده از کیت انسانی نیتریک اکساید 
به نام ایستبیوفارم ساخت تورنس آمریکا به روش الایزا، بر حسب  

 تر ارزیابی شد.  نانوم ۴5۰-36۰میلی مول بر لیتر در طول موج 

 

 یروش آمار

 یفیآمار توص یهاروش از  اطلاعات، لیتحل و هیبه منظور تجز
پراکندگ  یمرکز  یهاشاخص  محاسبه   یبرا از  شداستفاده    یو   .

از    نیهمچن  ،هاداده  بودن  نرمال  یبررس  یبرا  کویل-شاپیروآزمون  
لو نظر   یرهایمتغ  انسیوار  یبرابر  یبررس  یبرا  نیآزمون  مورد 

استنباط استفاده شد.  آنکوا  از آزمون    ، یاستفاده شد. در بخش آمار 
ت  ز ین  یدرون گروه   یتفاوت ها  ی بررس  یبرا همبسته   ی از آزمون 

  SPSSها با استفاده از نرم افزار  داده  لیو تحل  هیتجز  استفاده شد.

 . شدانجام  ۰5/۰ یداریدر سطح معن ۲۲نسخه 

 

 هایافته
یافته ها مربوط به ویژگی های دموگرافیک تحقیق بین گروه های   

 گزارش شده است. ۲پژوهش در جدول 

  

 تحقیق بین گروه های پژوهش  بررسی ویژگی های دموگرافیک. 2 جدول

 مکمل -BFRتمرین   دارونما- BFRتمرین   مکمل دارونما كنترل  متغیر 

 7۰/۲5 ± 3۰/3 ۱۰/۲6 ± ۱۰/3 3/۲6 ± 5۴/۲ 8/۲5 ± 57/۲ سن )سال(

 98/5 ± ۱75 ۲6/۲ ± 3/۱76 85/۴ ± 5۰/۱76 67/5 ± 3۰/۱76 (cmقد )

 89/76 ± ۴9/۴ 39/8۰ ± ۴7/۴ 83/77 ± 7۱/۲ 86/7۲ ± ۰۲/6 ( پیش آزمونkgوزن )

 ۱۲/76 ± 39/۴ 67/79 ± ۱7/۴ 38/77 ± 3۲/3 95/7۲ ± ۲۰/6 پس آزمون  (kgوزن )

re(2kg/m)BMI 36/۲ ± 85/۲3 ۱۱/۱ ± ۰5/۲5 9۲/۱ ± 85/۲5 ۴3/۱ ± 75/۲۴ 

post(2kg/m)BMI 38/۲ ± 87/۲3 ۲6/۱ ± 9/۲۴ 87/۱ ± 6۲/۲5 ۴8/۱ ± 5۱/۲۴ 

  BFRدر گروه  خون    NOسطوح  زوجی در رابطه با   tنتایج آزمون  
به پیش مکمل و گروه مکمل در پس  افزایش  آزمون نسبت  آزمون 

( است  یافته  تغییرp<۰5/۰معناداری  این  اما  دارونما  (.  گروه  در 
(35۴/۰=P  و گروه )BFR  دارونما  (۱۱6/۰=P  )آزمون نسبت در پس

آزمون معنادار نبود. با بررسی بیشتر توسط آزمون آنکوا و با  به پیش 

کواریانت قرار دادن مقادیر پایه نیز تفاوت معناداری بین پس آزمون  
)گروه شد  مشاهده  مطالعه  مورد  در  (.F  ،۰36/۰=p=۱7۱/3های 

  NOتعقیبی بن فرونی برای متغییر    آزمونحاصل از    یجنتابررسی  
مکمل در مقایسه با گروه  -BFRخون نشان داد بین گروه تمرین

ها تفاوت ( معنادار بود اما در سایر مقایسه P=۰۴۱/۰کنترل دارونما )



                                              41     □                                                              1404 بهار، 1 ، شمارهچهارمپژوهش در تغذیه ورزشی/سال 

https://researchinexercisenutrition.com 

زوجی    tنتایج آزمون   (.  ۱()شکلP>۰5/۰معناداری مشاهده نشد )
(، گروه  P=۰۰8/۰در گروه مکمل )  سطوح لاکتات خوندر رابطه با  

)  BFRتمرین   تمرین  P=۰3۲/۰دارونما  گروه  و   )BFR    مکمل
(۰۲7/۰=Pدر پس )به پیش نسبت  آزمون کاهش معناداری  آزمون 

آزمون در پس  در گروه دارونما (. اما این تغییرp<۰5/۰یافته است )
پیش  به  نبودنسبت  معنادار  بیشتر p=6۰9/۰) آزمون  بررسی  با   .)

تفاوت  توسط آزمون آنکوا و با کواریانت قرار دادن مقادیر پایه نیز  
گروه آزمون  پس  بین  نشد معناداری  مشاهده  مطالعه  مورد  های 

(368/۱=F ،۲68/۰=p ۲( )شکل .) 
 

  

های پژوهش،  در بین گروه   سطوح نیتریک اکساید تغییرات   1شکل   

تفاوت معنادار نسبت    #تفاوت معنادار نسبت به مرحله پیش آزمون،   *

 (. P<0/ 05)دارونما  گروه کنترل  به  

 

  

  *های پژوهش، در بین گروه   سطوح لاکتات خونتغییرات   2شکل   

 (. P<0/ 05)  تفاوت معنادار نسبت به مرحله پیش آزمون

 

در گروه   سطوح توده چربیزوجی در رابطه با    tنتایج آزمون    
)  BFRتمرین   تمرین  P=۰۴6/۰دارونما  گروه  و   )BFR    مکمل

(۰۱3/۰=Pدر پس )به پیش نسبت  آزمون کاهش معناداری  آزمون 

و (  p=57۴/۰)  دارونمادر گروه   (. اما این تغییرp<۰5/۰یافته است )
آزمون معنادار  آزمون نسبت به پیش ( در پسp=۱۱۴/۰)گروه مکمل  

با کواریانت قرار دادن   بررسی بیشتر توسط آزمون آنکوا و  با  نبود. 
گروه آزمون  پس  بین  معناداری  تفاوت  نیز  پایه  مورد  مقادیر  های 

نتایج آزمون    (.3( )شکلF  ،۱۰۰/۰=p=۲5۱/۲مطالعه مشاهده نشد )
t   در گروه تمرین  سطوح توده بدون چربی زوجی در رابطه باBFR  

( در  P=۰۱۴/۰مکمل )  BFR( و گروه تمرین  P=۰38/۰دارونما )
پیش پس به  نسبت  است آزمون  یافته  معناداری  افزایش  آزمون 

(۰5/۰>pاما این تغییر .) در گروه دارونما  (689/۰=p  ) و گروه مکمل
(۱۰7/۰=pپس در  پی(  به  نسبت  با  ش آزمون  نبود.  معنادار  آزمون 

بررسی بیشتر توسط آزمون آنکوا و با کواریانت قرار دادن مقادیر پایه 
های مورد مطالعه مشاهده  نیز تفاوت معناداری بین پس آزمون گروه

 (.۴( )شکل F ،۱۴۰/۰=p=95۰/۱نشد )

0

5

10

15

20

25

ماکنترل دارون مکمل تمرین 

BFR دارونما

تمرین 

BFR مکمل

د 
سای

 اک
ک

ری
یت

ن
ن 

خو
(

لار
مو

رو
یک

م
)

Pre Post

0

1

2

3

4

5

6

7

8

اکنترل دارونم مکمل  BFRتمرین 

دارونما

 BFRتمرین 

مکمل

ن 
خو

ت 
کتا

لا
(

m
m

o
l/

L
  )

Pre Post

* * 
* 

* *# 



 42                      انیجر  تی همراه با محدود یمقاومت ناتیدوازده هفته تمر  ریتاث: و همكاران فخرپور .. .                                                                                   

Research in Exercise Nutrition, 2025; 4(1): 33-47.               

 

 

تفاوت    *های پژوهش، در بین گروه   توده چربی تغییرات    3شکل   

 (. P<0/ 05) معنادار نسبت به مرحله پیش آزمون  

 

 

  *های پژوهش، در بین گروه   توده بدون چربی تغییرات    4شکل   

.(P<0/ 05)تفاوت معنادار نسبت به مرحله پیش آزمون  

 بحث 

مقومتی   ناتیدوازده هفته تمر  ریتاثتعیین  هدف کلی این پژوهش،   
مالات   نیترولیخون به همراه مکمل س  انیجر  تیمحدودهمراه با  

در  بود.   و لاکتات در مردان جوان ورزشکارخون    NOسطوح  بر  
مطالعه حاضر مصرف مکمل سیترولین مالات در گروه مکمل، گروه  

شد. این در حالی است   NOتمرین و مکمل موجب افزایش سطوح  
نیز معنادار و افزایشی بود.    BFRکه این تغییرات در گروه تمرین  

م  نیا ه  BFRکه    دهدینشان  به  است  ممکن  تنها    ی پرتروف ینه 
ممکن    NO  یستیز  یفراهم  ش یکمک کند، بلکه با افزا  ی عضلان
ن  قلببه سلامت  است   عروق  م  ز یو  استرس   .(9-7)  کندیکمک 

 یهایتواند منجر به سازگاریم   BFR  نیاز تمر  یناش  یکیولوژیزیف
 هایسازگار  نیشود. ا  یعروق  ستمیو س  یمختلف در عضلات اسکلت

  ها رگیو بهبود تراکم مو  یعضلان  فیبرهایاستفاده از    شیشامل افزا
م که  تول  انیجر  تواندیاست  و  طو  NO  دی خون  در  از    لرا  بعد  و 
( طی  ۲۰۱8فرگوسن و همکاران )    .( ۱۱,  ۱۰)  دهد  ش یورزش افزا

مطالعه روی شش مرد در دو گروه با و بدون محدودیت جریان خون  
درصد یک   ۲۰گزارش کردند که یک جلسه تمرین باز کردن زانو با  

( تکرار  تعداد  و  بیشینه  کاف  3۰-۱5-۱5-۱5تکرار  فشار  و   )۱۱۰  
بدون   گروه  به  نسبت  محدودیت  با  گروه  در  جیوه،  متر  میلی 

مقدار  محدو است  eNOSدیت،  داشته  بیشتری  افزایش   ،(۱۲)  .
( با تحقیق روی مردان سالمند ۲۰۱۲همچنین لارکین و همکاران )

و جوان سالم نشان دادند تمرینات با محدودیت جریان خون موجب  
و   عروقی  اندوتلیال  رشد  فاکتور  بیان  گروه    NOSافزایش  در 

محدودیت جریان خون نسبت به گروه بدون محدودیت جریان خون  

های مطالعه حاضر همسو است.  . این نتایج با یافته(۱3)شده است  
داده شد   نشان  این مطالعه  در    مکمل-BFRخون گروه    NOدر 

سطوح   همچین  داشت.  معناداری  افزایش  کنترل  گروه  با  مقایسه 
NO   آزمون پیش  مرحله  با  مقایسه  در  نیز  مکمل  گروه  در  خون 

عضلات    ی رسان  ژنیخون و اکس  انیممکن است جر  افزایش داشت.   
هستند، بهبود بخشد. اعتقاد بر    یاتیح  ی عملکرد ورزش  ی را که برا

  ش یپ  ن، یدر دسترس بودن آرژن  شیاست که مکمل باعث افزا  نیا
را در بدن    NO  دیطور بالقوه تول  به  جهیشود و در نتی، مNOساز  
با نتایج مطالعه حاضر  . (۱۴,  ۱)  دهدیم  شیافزا نشان داده   همسو 

دوز   که  است  توجه   CM  ی گرم  8شده  قابل  طور  تعداد    یبه 
تمرین  مردان    نیرا در ب  یمقاومت  ناتیانجام شده در تمر  یتکرارها

و کاهش    یاز بهبود استقامت عضلان  یدهد، که حاکیم  شیزااف  کرده
س  .(۱۴,  ۱)است    یخستگ همچن  نیترولیمکمل  ممکن   نیمالات 

بعد از    یکاوریو تلاش درک شده به ر یاست با کاهش درد عضلان
که به دنبال حفظ    ی ورزشکاران  یتواند برایم  نیورزش کمک کند. ا

   . (۱5, ۱) باشد دیمفرط هستند مف یبالا بدون خستگ نیحجم تمر

مالات   نیترولیس  یمربوط به اثربخش  جیبالقوه، نتا  دیفوا  نیا  رغمیعل
ورزش عملکرد  برخ  یبر  است.  پ  یمتفاوت  مطالعات    ی هاشرفتیاز 

م  یتوجه قابل گزارش  حال  کنند،یرا  برخ  یدر    چیه  گرید  یکه 
مع  یشیافزا تول  یارهایدر  مانند    ا ی  کیزومتریا  یروین  دیعملکرد 

پ  یرسانژنیاکس  یترهاپارام . (۱6,  ۱5)  کنندی نم  دایعضلات 
مالات   نیترولیگرم س  8از    یاثر   چیه  (۲۰۱5)کوتروفلو و همکاران  

را به دنبال پنج مجموعه   انیبا واسطه جر  ییبازو  انیبر اتساع شر
  ز ی. پس از تجو(۱7)  نشان ندادند   1RM  ٪ 8۰در    ینیماش  نه یپرس س
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 نیهمچن  (۲۰۱9)مالات، ترکسلر و همکاران    نیترولیگرم س  8حاد  
سطح مقطع    ایخون    انیو جر  لفمورا  انیدر قطر شر  یشیافزا  چیه

جانب  یعرض د  یپهن  اکستنشن  پروتکل  دنبال   نامومتریبه 
رسد طی فعالیت بدنی با  به نظر می.  (۱8)  نشان ندادند  کینتیزوکیا

فسفریله شده و فعال   AMPKکاهش سطوح گلیکوژن عضلانی،  
سبب افزایش بیان ژن عامل   PGC1αشود و از طریق افزایش می

. افزایش جریان خون سیستمی (۱9)شود  می  NOرشد اندوتلیال و  
انواع فعالیت ورزشی و  نیازهای بدن طی  از مهم ترین  و موضعی 
سازگارهای متعاقب تمرینات ورزشی است که به تامین مواد سوخت  

ها و رفع استرس فیزیولوژیکی در حین ورزش منجر  و سازی اندام
شود که برای رفع این شرایط استرسی هنگام فعالیت ورزشی در  می

آنژیوژنز روی می به نام  دهد  ساختار عروق عضله اسکلتی فزاینده 
(۱۲)  . 

هفته  های مطالعه حاضر نشان داد دوازده  یکی دیگر از یافته 
مالات   نیترولیخون به همراه مکمل س  انیجر  تیمحدود  ناتیتمر
تاثیر معناداری ندارد. ناهمسو جوان ورزشکار    لاکتات خون مردان  بر

نتایج مطالعه   است که تمربا  داده شده  به طور    BFR  ناتینشان 
توجه  و  یقابل  به  مردان  در  خون  لاکتات  سطح  طول    ژهیبر  در 

تمر  یمقاومت  ناتیتمر نیم  ریتأث  نتروالیا  ناتیو  و   تسچهیگذارد. 
حاد با   یمقاومت ناتیتمر سهیبا مقا یامطالعه( طی ۲۰۱8همکاران )
بدون   داد  BFRو  از    ندنشان  بعد  و  طول  در  غلظت لاکتات  که 

بالاتر بود. به طور    یبه طور قابل توجه   BFRانجام شده با    ناتیتمر
 نیتمر  BFRبا    1RMدرصد    3۰ها در  یکه آزمودن  یخاص، زمان

به   آنها  در    د، یرس  mmol/L  ۱.37  ±  3.۴3کردند، سطح لاکتات 

بود.    BFRبدون    تریمول در ل  یلمی  ۱.78  ±  ۰.86که فقط    یحال

بارها  نیا با  ادامه    یروند  به حداکثر    افتیبالاتر    ۲.3۲  ±  7.۲۲و 
  د، یرس  BFRبا    RM-۱  ٪5۰در    نیهنگام تمر  تریمول در ل  یلمی

  ی مقاومت  نیتمر  ول تجمع لاکتات را در ط  BFRدهد  یکه نشان م
(  ۲۰۲۱و همکاران )  نسنیستیکر  .(۲۰)  دهدیم  شافزایکم تا متوسط  

پا اعمال شد   کی  یرو  BFR  نتروال،یا  یبا تمرکز بر دوچرخه سوار
نشان    جیکرد. نتایبه عنوان کنترل عمل م  گرید  یکه پا  یدر حال

پا که  عضلان  بیش  BFR  یداد  تول  یکمتر  یلاکتات  و   دیدارد 
ر طول  در  را  م  یکاوریلاکتات  م  دهد،ی کاهش  نشان  دهد ی که 

برا  ییتوانا  BFR  نیتمر را  بهبود    ی عضله  انتقال لاکتات  و  بافر 
  . (۲۱)دهد    شیافزا  ایپو  ناتیعملکرد را در تمر  تواند ی که م  بخشدیم

مربوط به دوندگان دونده    قاتیتحق  ( طی۲۰۲3ژانگ و همکاران )
منجر به سطوح بالاتر لاکتات خون    BFR  ن یتمر  ند مرد نشان داد

  ن یشود. ایم  یسنت  یهابا روش  سهیدر مقا  نیبلافاصله پس از تمر
نت یدر اسپر  ی و عملکرد عضلان  یبا بهبود فعال ساز  کیتجمع متابول

 (  ۲۰۲۱میلر و همکاران ) .(۲۲)بود  ههمرا یبعد یاه

افزا  شیافزا  با  متابول  شیلاکتات  و    کیاسترس  است  مرتبط 
 عملکرد کمک کند جیعضلات و نتا یممکن است به بهبود سازگار

ابزار ارزشمند    کی  تواندیم  BFRکه    دهدینشان م  هاافتهی.  (۲3)
زم دو  هر  توانبخش  یورزش  ناتیتمر  نهیدر  بین    باشد.  یو  هرچند 

با مصرف مکمل سیترولین مالات اختلاف معناداری   BFRتمرینات  
نیز   تنهایی  به  مالات  سیترولین  مکمل  مصرف  اما  نشد.  مشاهده 

اثرات    ی برا  نیترولیمکمل ستوانست سطوح لاکتات را کاهش دهد.  
  ژه یبالقوه آن بر سطح لاکتات خون در ورزشکاران مرد جوان، به و

مورد مطالعه قرار گرفته است.    یکاوری و ر  یدر رابطه با عملکرد ورزش
بر حذف لاکتات خون    نیترولیاثرات ال س  ی که به بررس  یامطالعه

ر دوره  بود،    یکاوریدر طول  پرداخته  مطالعه فعال  نتایج  با  همسو 
  ک ینتیبر س  یقابل توجه   ریتاث  چ یه(  ۲۰۲۲و همکاران )  تویویدحاضر،  

خون   ندادندلاکتات  علنشان  در   نیترولیس  ینظر  یایمزا  رغم ی. 
اکس  یدسترس  شیفزاا ترو  ک یترین  دیبه  ا  جیو  عروق،    ن یاتساع 

 یسرعت پاکساز   نیترولیمکمل ال س  هک  دیرس  جهینت  نیبه ا  قیتحق
-یبهبود نم  دیپس از ورزش شد  یکاوری ر  یلاکتات از خون را در ط

م  نیا.  (۲۴)  بخشد حالینشان  در  که  س  یدهد  ال  به    نیترولیکه 
آن با    بیندهد، ترک  شیلاکتات را افزا  یممکن است پاکساز  ییتنها

نشان داد که در    کیستماتیس  ی بررس  کی  باشد.  دیتواند مفیمالات م
س  یحال مکمل  عضلان  تواندیم  نیترولیکه  درد  و  از    یفشار  پس 

ورزش را کاهش دهد، اما در مطالعات مختلف به طور مداوم بر سطح  
تأث خون  ا(۱6)  گذاردینم  ریلاکتات  کننده    نی.   کیمنعکس 

 نیترولیمکمل س  یدر مورد اثربخش  اتیگسترده تر در ادب  یناسازگار
بر لاکتات خون در    نیترولیمکمل س  اثر  لاکتات است.  کینامیبر د

از    یکه برخ  یرسد. در حالیبه نظر م   ریمردان ورزشکار جوان متغ
  ی برخ  دهند،ی با مالات نشان م  بیبالقوه را در ترک  یایمطالعات مزا

نشان    یلاکتات در طول بهبود  یبر پاکساز  یتوجه قابل   ر یتأث  گرید
 یرا در نظر م  نیترولیکه مکمل س  یورزشکاران  ن،ی. بنابرادهندینم
مانند    یباتیو احتمالاً ترک  دیرا بسنج  یبیترک  یهاافتهی  نیا  دیبا  رند،یگ
 کنند. ی عملکرد بررس یا یمزا شیافزا یمالات را برا نیترولیس

 نات یهفته تمریکی دیگر از نتایج مطالعه حاضر نشان داد دوازده  
به همراه مکمل س  انیجر  تیمحدود بر  نیترولیخون  توده   مالات 

تاثیر معناداری ندارد. جوان ورزشکار    چربی و توده بدون چربی مردان
حاضر   مطالعه  نتایج  با  همسو  نا  مطالعات  از    اند داده  نشانبرخی 

)  انیجر  تیمحدود  ناتیتمر زمانBFRخون  تمر  ی(  با    نات یکه 
کاهش توده   یموثر برا  یشود، روش  یم  بیبا شدت کم ترک  یمقاومت

با    یمقاومت  ناتیهمراه با تمر  BFR  نیتمر.  در مردان است  یچرب
بدن را در افراد چاق    یتواند به طور موثر درصد چربیشدت کم م
و همکاران    .(۲5)  کاهش دهد سو  مطالعه حاضر  نتایج  با  ناهمسو 

به طور قابل   BFR  نیتمر  ندنشان داد  زیمتاآنال  ک( طی ی۲۰۲۲)
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بدن و دور کمر    یرا با کاهش وزن بدن، درصد چرب  BMI  یتوجه 
یکی از   .(۲6) دهدیاضافه وزن/چاق کاهش م یدر بزرگسالان دارا

ها )سالم ورزشکار در مقابل چاق  دلایل عدم ناهمسویی به آزمودنی
ها مکملو اضافه وزن( و میزان دوز مصرفی مکمل باشد. مصرف  

صورت   از    یطولانبه  مالاتگرم    ۲مدت  گرم      ۲  ،سیترولین 
  چ یهفته ه  8  یو دارونما در ط ونیگرم گلوتات  یلیم  ۲۰۰  ،سیترولین

در کاهش    یادیز  رینداشتند اما تأث  یبر حداکثر قدرت عضلان  یریتأث
بر عملکرد و سازگار  ری. تأث(۲7)نشان دادند    ی توده چرب   ی محدود 

 سیترولین مالاتکاهش دوز استفاده شده از    لیممکن است به دل
در کاهش توده    سیترولین مالاتمکمل  دوز پایین  حال،    نیباشد. با ا

بوده    دبخش یبدن ورزشکاران نو  بیترک  ت یریو کمک به مد  یچرب
گرم بود. به نظر    8اما میزان دوز مصرفی در مطالعه حاضر  است.  

تمرینات   طریق   BFRمیرسد  (  یچرب  هی)تجز  زیپولیل  شیافزا  از 
با   سهیشکم در مقا  ییاحشا  یباعث کاهش بهتر چرب   استممکن  

   .(۲8) شود  یمرحله ورزش در بزرگسالان چاق م
س نتا  یبرا  نیترولیمکمل  و  عملکرد  بر  آن  بالقوه   ج یاثرات 

مورد مطالعه قرار   یدر ورزشکاران از جمله توده چرب یابیمختلف باز
آن به طور خاص بر    ریحال، شواهد در مورد تأث  نیگرفته است. با ا

نا مشخص   یدر ورزشکاران مرد جوان محدود و تا حدود  یتوده چرب
به    ن، یترولیدهد که مکمل سیاز مطالعات نشان م   ی برخ  است.   و کم

مالات، ممکن است با کاهش بالقوه توده    نیترولیبه شکل س  ژهیو
اثر  نیکه ا شودیبدن کمک کند. تصور م بیترک تیریبه مد یچرب

بهبود عملکرد ورزش ر  یبا  م  ی کاوریو  است، که  به    تواندی مرتبط 
  ی نیتمر  تیظرف  شیافزا  قیاز طر  یبر کاهش چرب  میرمستقیطور غ
نتایج مطالعه (3۰,  ۲9)  بگذارد  ریتأث  کیمتابول  ییو کارا با  . همسو 

( وهمکاران  پهلوانی  ال(  ۲۰۱7حاضر،  بر  تمرکز    د ی اس  ن،یآرژن-با 
توده بدون    ایبدن    یدر توده چرب  یقابل توجه   رییتغ  چیه  گر،ید  نهیآم

  نه یآم  دیاس  یهامکمل  دهدی، که نشان منکردندبدن مشاهده  یچرب
نداشته باشد    یریبدن در ورزشکاران تأث  بیمشابه ممکن است بر ترک

-ینم  یبانیپشت  یبه خوب  یدر کاهش توده چرب  نیترولیس  نقش.  (3۱)
 میاثرات مستق  یمطالعات در درجه اول بر عملکرد به جا  را یود، زش
  د ی تول  شیافزا  یبرا  نیترولیس.  (33,  3۲)بدن تمرکز دارند    یچرب  یرو

خون را بهبود    انیتواند جریشناخته شده است، که م  کیترین  دیاکس
بهبود  شود.  ورزش  بهتر  عملکرد  به  منجر  است  ممکن  و  بخشد 

  ل یرا تسه   ناتیدر طول تمر  شتریب  یتواند مصرف انرژیعملکرد م
طول زمان کمک کند. با   در  ی کند و به طور بالقوه به کاهش چرب

را به کاهش قابل    نیترولیکه مکمل س  یمیحال، شواهد مستق  نیا
 کند،ی در ورزشکاران مرد جوان مرتبط م  ژهیبه و  یتوجه توده چرب

 ب یترک  یرهایبر متغ  زیاز مطالعات اثرات ناچ  یاست، با برخ  جهینتی ب
  ک ی  . همسو با نتایج مطالعه حاضر،(3۴,  ۱)  کنندی بدن را گزارش م

-یم  نیترولیکه مکمل س  ینشان داد که در حال  کیستماتیس  ی بررس
با دارونما به    سهیدهد، در مقا  شیمختلف ورزش را افزا  جیتواند نتا

 یکل  بیترک  ای  یدر توده چرب  ی طور مداوم منجر به بهبود قابل توجه 
   .(۲9) شودیبدن نم

 

 گیرینتیجه
و   یممکن است از نظر عملکرد ورزش  نیترولیکه مکمل س یحال در
ارائه دهد، تأث  یدیفوا  یکاوریر در   یآن بر توده چرب  میمستق  ریرا 

-ینم  یبانیپشت  یفعل  قاتیورزشکاران مرد جوان به شدت توسط تحق
  ی روشن شدن نقش و اثربخش  یبرا  یشتریشود. مطالعات هدفمند ب

 است.  ازیخاص مورد ن یت شناسیجمع نیدر ا یآن در کاهش چرب
 

 پیام مقاله 
 ن یترولیو مکمل س  BFRبا بار کم با    یمقاومت  ناتیتمر  بیترک      

  ی ستیز یفراهم ش یافزا یمؤثر و نوآورانه برا ی استراتژ کیمالات، 
با ارتقاء    کردی رو  نیدر ورزشکاران مرد جوان است. ا  دیاکس  کیترین

  ک ی   ،یکی کاهش استرس مکان  با  یو عضلان  یعروق  یهایسازگار
ز  یسنت  یمقاومت  ناتیتمر  یبرا  یعمل  نیگزیجا بار  ارائه    ادیبا 
بر    یاثرات محدود و متناقض  یبیکه مداخله ترک  ی. در حالدهدیم

قابل توجه آن بر    ریبدن نشان داد، تأث  بیسطح لاکتات خون و ترک
برا  ک،یترین  دیاکس را  آن  بالقوه  اندوتل  یارزش   ال، یبهبود عملکرد 
  ن، ی. بنابراکندی ورزش برجسته م  یو راندمان کل  ی عضلان  وژنیپرف
 یبانیهدفمند پشت یهاکه با مکمل  یهنگام ژه ی، به وBFR نیتمر

ا  کی  تواند ی م  شود،یم حام  من،یروش  و  زمان  نظر  از    ی کارآمد 
در نظر گرفته    یو توانبخش  یورزش  یآمادگ  طیعملکرد در هر دو مح

 شود. 
 

 تشکر و قدردانی   
از کلیه افرادی که در به سر انجام رسیدن این پژوهش یاری کردند 

 کمال تشکر و قدردانی داریم.
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