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چکیده
پژوهش حاضر با هدف بررسی تأثیر تمرین اسـتقامتی و  

بدین . مردان غیر فعال انجام شدVO2maxمصرف سیر بر 
مــرد غیــر فعــال ســالم بــا میــانگین ســنی 33منظــور، 

، مکمـل، تمـرین  دارونماهار گروه به چ) سال5/2±7/25(
 ـ مکمل-و تمریندارونما  گـروه دارونمـا و   . نددتقسـیم ش

میلی گـرم بـه ترتیـب    500مکمل هر روز به مدت یک ماه 
گروه سه و چهار علاوه . نشاسته و پودر سیر مصرف کردند

بر مصرف روزانه نشاسته و سیر به مدت یک ماه سه جلسه 
 ـ  تقامتی بـر روي تردمیـل   در هفته به اجراي تمرینـات اس

از پروتکـل بـروس و   VO2maxبه منظور تعیین . پرداختند
نتایج نشـان داد،  . دستگاه تجزیه وتحلیل گاز استفاده شد

VO2max تمــرین)75/1±28/1(در ســه گــروه مکمــل ،-
در ) 55/3±23/1(مکمـل  -و تمرین) 62/2±74/0(دارونما 

). P≥05/0(تمقایسه با گروه دارونما افزایش معناداري داش
دارونمـا  -همچنین، زمان اجراي آزمون در دو گروه تمرین

55/55±68/28(و تمـرین مکمـل  ) ثانیه77/12±62/41(
در مقایسـه بـا گـروه دارونمـا افـزایش معنـاداري       ) ثانیه

بنابراین، تمرین استقامتی و مصرف سیر ). P≥05/0(داشت
ر مصرف سـی افراد غیر فعال تأثیر داشته، اماVO2maxبر 

افراد غیر فعال بر اثـر  VO2maxتاثیر مضاعفی بر افزایش 
. نداشتتمرین استقامتی
تمرین استقامتی، مکمل سیر: واژه هاي کلیدي

غیر فعالمردان 

Abstract
The purpose of this research was to investigate
the effect of endurance training and garlic
consumption on VO2max. For this purpose, 33
non- active men with, average age (25.7±2.5
yr) randomly divided into four groups:
placebo, supplementation, training-placebo and
training-supplementation. The Placebo and
supplement groups recieved each day for a
month 500 mg of starch and garlic powder
each each day formonth. Groups daily intake
of starch and garlic in addition to three
sessions  of exercise per week for a three and
four had month to run on a treadmill endurance
training began. Bruce protocol and gas
analyzer was use to determine VO2max.
Results showed that VO2max in groups:
supplements (1.75±1.), training-placebo
(2.62±0.74) and training-supplements
(3.55±1.23) were significantly increased
compared to placebo (p≤0.05). Also during the
exercise test in two groups training-placebo
(41.62±12.77 s) and training-supplements
(55.55±28.68 s) were significantly increased
compared to placebo (p≤0.05). Therefore,
endurance training and garlic supplementation
was effective on VO2max. But, garlic
supplementation had additional effect on
increased VO2max in non-active subjects who
participated in endurance training.

Keywords: endurance training; garlic
supplementation; non-active men.



...ژن مصرفیحداکثر اکسیتأثیر تمرین استقامتی و مصرف سیر بر12

مقدمه
نزدیک به یک قرن است که متخصصان ورزشی به صورت 

افراد 1گسترده براي شناسایی عوامل تأثیرگذار بر توان هوازي
. )Scharhag,20210(کنندورزشکار و غیر ورزشکار، تلاش می

VO2max از جمله عوامل آمادگی جسمانی است که نقش
بنابراین، شناخت عوامل .  هاي درازمدت داردمهمی در فعالیت

در .  موثر بر آن می تواند در بهبود عملکرد افراد رهگشا باشد
، مانند VO2maxحال حاضر نیز بررسی عوامل مختلف مؤثر بر 

غذیه سن، جنسیت، وراثت، ترکیب بدن، سطح فعالیت بدنی و ت
و Baquet,2003(هاي متعددي مطرح استدر پژوهش
Legaz,2007( .ترین عوامل مؤثر بر یکی از مهمVO2max ،

) 1985(2در این زمینه  هوپلر. فعالیت استقامتی منظم است
و عملکرد VO2maxمعتقد است که نوع تمرینات استقامتی بر 

طبق . )Hoppeler,1985(بهتر قلبی و تنفسی افراد موثر است
تحقیقات ثابت شده است که تمرین منظم موجب کاهش 

می شود 5و هماتوکریت4، ویسکوزیته خون3ویسکوزیته پلاسما
افزایش یافته که آن نیز 6شود و به دنبال آن سیالیت خون

ده قلبی و موجب افزایش ظرفیت انتشار اکسیژن ریوي، برون
و در گردد بهبود تحویل اکسیژن به عضلات درگیر فعالیت می

نتیجه می تواند باعث افزایش حداکثر اکسیژن مصرفی گردد
)Brun,2002 وBrun,2007( .7الوا و همکاران)در ) 2006

تحقیقی بر روي مردان چاق و با مقاومت به انسولین، تأثیر دو 
8ماه تمرین استقامتی منظم را بر فاکتورهاي همورئولوژي

نتایج این تحقیق نشان داد که تمرین استقامتی . بررسی کردند
ا کاهش گردید و  بVO2maxمنظم در این افراد منجر به بهبود 

ویسکوزیته پلاسما در مقایسه با گروه کنترل مرتبط 
. )Aloulou,2006(بود

علاوه بر فعالیت بدنی منظم، یکی از راه هاي افزایش 
VO2max و توان هوازي استفاده از مکمل هاي غذایی و ورزشی

اما بیشترین تحقیقات انجام گرفته در این زمینه بر روي . است
از طرفی برخی مطالعات نشان .مکمل هاي صنعتی بوده است

هاي صنعتی در دراز مدت خود داراي مکملکه داده است
به این .)1386و مجد،1391غلامی،(جانبی می باشند عوارض 
امروزه تحقیق به منظور حفظ و افزایش سلامت مصرف جهت، 

کنندگان مکمل و نیز دستیابی به منابع جدید و ارزان قیمت، 

1. Aerobic power
2. Hoppele
3. Plasma Viscosity
4. Blood Viscosity
5. Hematocrit
6. Blood Fluity
7. Aloulou et al
8. Hemorheology

هاي اخیر، برخی از مطالعات داروشناسی در سال. ضروري است
از و پزشکی نشان داده است که سیر به عنوان یک ماده طبیعی 

Barrie,1987(همورئولوژیکی برخوردار می باشد خاصیت 

گزارش کردند ) 1981(9چوتانی و همکاران. )Legnani,1993و
که چهار هفته مصرف سیر در بیماران قلبی موجب افزایش 

بیان کرد ) 1991(11کیس وتر و همکاران. شودمی10فیبرینولیز
که چهار هفته مصرف سیر موجب کاهش تجمع پلاکتی، 

جریان خون زیر پوستی، کاهش ویسکوزیته پلاسما و افزایش 
. شده است12فشارخون دیاستولی

با توجه به آن چه مطرح شد و نظر به این که ارتباط 
تاکنون در پژوهشهاي VO2maxمتغیرهاي مصرف سیر و 

داخلی مورد مطالعه قرار نگرفته است، از این رو، مطالعه حاضر 
که آیا مصرف سیر می تواند بر به دنبال بررسی این سؤال است 

VO2maxافراد غیر فعال تاثیر گذار باشد؟
روش شناسی تحقیق

در این پژوهش . پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی می باشد
مرد غیرفعال سالم و غیر سیگاري با میانگین سنی 33

به صورت داوطلبانه به روش تصادفی در ) سال1/2±7/25(
مکمل-و تمریندارونما-مل، تمرین، مکدارونماچهار گروه 

پرسشنامه ها خواسته شدآناز سپس ). 1جدول(نددتقسیم ش
تکمیل شروع پژوهشقبل از را سلامت فردي و سابقه پزشکی 

برنامۀهیچدرقبل از تحقیقماهها از ششآزمودنی. نمایند
ها خواسته همچنین، از آن. بودندنکردهشرکتمنظمیورزشی

ساعت قبل و در طول 48از در آزمایشگاه،ي حضور تا براشد
هاي غذایی و نیز انجام مکملدهی از  مصرفدوره مکمل

.هاي شدید خودداري نمایندفعالیت
هامشخصات عمومی آزمودنی). 1(جدول
)انحراف استاندارد±میانگین (

9. Chutani et al
10. Fibrionolysis
11. Kiesewetter et al
12. Diastolic Blood Pressure

)سانتی متر(قد )سال(سن گروه
87/176±12/2595/3±62/6دارونما
37/178±75/2469/6±3/3سیر

35/178±5/2498/5±87/4ورزش و دارو نما
44/170±11/261/6±5/1ورزش و سیر
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پروتکل و برنامه انجام شده به :روش اجرایی پژوهش
هر روز ،گروه اولمنظور اجراي پژوهش به این صورت بود که 

میلی گرم پودر 500به مدت یک ماه دو عدد کپسول حاوي 
مصرف ) یک عدد بعد از صبحانه و یک عدد بعد از شام(نشاسته 

500عدد کپسول حاوي در مدت مشابه دو گروه دوم، . ددنکر
) یک عدد بعد از صبحانه و یک عدد بعد از شام(سیر میلی گرم 

علاوه بر مصرف روزانه دو مچهارووم گروه س. مصرف کردند
در ،پودر سیردارونما یا میلی گرم 500عدد کپسول حاوي 

سه جلسه در هفته به اجراي تمرینات استقامتی مدت مشابه، 
شدت و مدت تمرینات استقامتی در . ندختوي تردمیل پرداربر

دقیقه، در هفته 30ضربان قلب بیشینه به مدت % 65هفته اول 
دقیقه، در هفته سوم 45ضربان قلب بیشینه به مدت % 65دوم 
دقیقه و در هفته چهارم 45ضربان قلب بیشینه به مدت % 70
.دقیقه بود45ضربان قلب بیشینه به مدت % 75

ساعت بعد از آخرین جلسه مصرف 48هر چهار گروه، قبل و 
مکمل و تمرین یک جلسه فعالیت وامانده ساز را که پروتکل 

همچنین، ضربان . در نظر گرفته شده بود انجام دادند1بروس
سن (2ها از فرمول کاروننبراي آزمودنی) HRmax(قلب بیشینه

محاسبه گردید، میزان ) ضربان قلب بیشینه= 220–) 7/0(×
درصد ضربان قلب بیشینه، 65-75شدت فعالیت در دامنه 

. درصد حداکثر اکسیژن مصرفی، محاسبه شد55-65معادل 
VO2maxنحوه تعیین

با کمک تردمیل و ) VO2max(حداکثر اکسیژن مصرفی 
3Bکورتکس متالایزر(ازهاي تنفسیدستگاه تجزیه گ

و 3
4کرتکس متامکس

3B (نحوه کار به این صورت . گیري شداندازه
دقیقه روي تردمیل با سرعت 5ها ابتدا به مدت بود که آزمودنی

کیلومتر در ساعت گرم کردند و سپس از آزمون بروس جهت 5
آزمودنی ها بعد از اتمام آزمون . استفاده شدVO2maxتعیین 

دقیقه اقدام به راه رفتن با 3س، به منظور سرد کردن برو
دقیقه حرکات 5-10کیلومتر در ساعت نموده و 4سرعت 

: شرایط براي پایان آزمون عبارت بود از. کششی انجام دادند
حداکثر ضربان % 90رسیدن ضربان قلب آزمودنی به بیش از 

و به فلات 15/1قلب بیشینه، نسبت تبادل تنفسی بالاي 
قابل . یدن اکسیژن مصرفی علی رغم افزایش شدت تمرینرس

ذکر است که رسیدن به دو معیار از سه معیار ذکر شده براي 
همچنین در جلسات . )Kraus,2004(توقف پروتکل کافی بود

1. Bruce Protocol
2. Karvonen

Cortex Metalyzer3B3.
4. Cortex Metamax3B

تمرین و آزمون، ضربان قلب آزمودنی ها با ضربان سنج 
.ل شدکنتر5الکتریکی

روش تجزیه و تحلیل آماري
تجزیه و تحلیل 16نسخه SPSSها با استفاده از نرم افزار داده
-ها از آزمون کولموگروفجهت تعیین طبیعی بودن داده. ندشد

ها از آمار طبیعی بودن توزیع دادهپس از و 6اسمیرنف
ثیر أها و بررسی تبراي مقایسه داده. شدپارامتریک استفاده

ابتدا، تفاضل VO2maxاستقامتی و مصرف سیر بر تمرین 
هاي قبل و بعد در هر گروه  در نظر گرفته شد؛ سپس، از داده

آزمون تحلیل واریانس یکطرفه استفاده و بعد از معنی داري از 
به کار گرفته براي تعیین محل تفاوت 7آزمون تعقیبی بانفرونی

هاي قبل و دادهوابسته براي مقایسه tهمچنین، از  آزمون . شد
در . استفاده گردیدبعد دوره تمرین و مصرف سیر در هر گروه

داري براي تمام تحلیل هاي آماريسطح معنیکه، حالی
05/0≤Pدر نظر گرفته شد.

هاي تحقیقیافته
هاي هاي پژوهش بر اساس روشدر این قسمت یافته

هاي تحلیل واریانس آماري به کار رفته در قالب جدول
وابسته ارائه tفه، آزمون هاي تعقیبی  و آزمون یکطر

ها همچنین، نمودارهاي مربوط به مقایسه گروه. شودمی
.شودارائه می

VO2maxنتایج تحلیل واریانس یک طرفه ). 2(جدول 

براي چهار گروه
DfSSMSFمنبع

*387/6595/2114/18بین گروهی
2909/3521/1درون گروهی

3297/100کل
٠۵/٠≤*P

در VO2max، تفاوت مقادیر )2(بر اساس نتایج جدول 
. ها معنادار و قابل توجه استبین گروه

5. Polar Eletro OY ,Finland
6. Kolmogorov-Smirnov
7. Bonferroni
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ml/kg/min(VO2max(وابسته tنتایج  آزمون ). 3(جدول 

براي چهار گروه
Sigبعدقبلگروه

37/41516/0±62/419/6±7/6دارونما
87/47006/0±12/464/6±4/6سیر

62/45000/0±437/4±2/4ورزش و دارو نما
88/46000/0±33/437/3±6/4ورزش و سیر
)استانداردانحراف±میانگین (

، تفاوت معنادار در گروهی که دارونما )3(بر اساس نتایج جدول 
ها این استفاده کرده بودند، مشاهده نشد و در سایر گروه

استقامتی و نتیجه تمرینبدین ترتیب، در .تغییرات معنادار بود
دارونما -هر سه گروه سیر،  تمریندرVO2maxمصرف سیر، 

افزایش ) دارونما(سیر در مقایسه با گروه کنترل -تمرینو
در سه گروه سیر، VO2maxمعناداري نشان داد و همچنین 

سیر پس از یک ماه تمرین و مصرف -دارونما و تمرین-تمرین
ز دوره افزایش معنی داري داشت سیر در مقایسه با قبل ا

).1نمودار (

چهار گروه، قبل و بعد از دوره VO2maxمیانگین ) 1(نمودار
نشان دهنده اختلاف با گروه *علامت. تمرین و مصرف سیر

نشان دهنده اختلاف داده هاي قبل و بعد در #دارونما و علامت 
هر گروه است

، درصد چربی بدن و وزن آزمودنی ها، در )4(بر اساس جدول 
سیر در مقایسه با دو گروه -دارونما و ورزش -دو گروه ورزش

دیگر و همچنین در مقایسه با قبل از دوره تمرین و مصرف 
که ).  ≥05/٠P(مکمل بطور معناداري کاهش پیدا کرده است

درصد و 76/4و 1/5این کاهش در درصد چربی بدن به ترتیب 
ها در مقایسه با قبل از دوره به ترتیب زن بدن آزمودنیبراي و

.درصد بوده است4/1و25/1

سیردرصد چربی بدن و وزن آزمودنی ها قبل و بعد از دوره تمرین و مصرف). 4(جدول 
)راف استانداردانح±میانگین (

گروه

درصد چربی بدن

sig

)کیلوگرم(وزن
sig بعدقبلبعدقبل

9/76123/0±5/769/10±8/21199/05/10±5/214/5±5/5دارونما

1/75618/0±753/8±7/17366/09/12±1/186±4/4سیر

5/79006/0±5/782/8±6/18001/05/8±6/199/4±9/4ورزش و دارو نما

8/71002/0±8/706/7±20012/05/7±217/3±6/3زش و سیرور
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از سوي دیگر، نتایج نشان داد، زمان اجراي آزمون بروس در 
سیر بعد از دوره تمرین و - دارونما و تمرین- گروه تمرین

زایش اف) دارونما(مصرف سیر در مقایسه با گروه کنترل
معناداري داشت، در گروه سیر نیز زمان آزمون در مقایسه با 
. گروه دارونما افزایش داشت اما این افزایش معنادار نبود

دارونما و - همچنین، زمان آزمون در سه گروه سیر، تمرین
سیر پس از یک ماه تمرین و مصرف سیر نسبت به -تمرین 

).2دار نمو(قبل از دوره افزایش معناداري نشان داد 

میانگین زمان آزمون بروس چهار گروه،قبل و بعد از دوره ) 2(نمودار
نشان دهنده اختلاف با گروه دارونما و *علامت.تمرین و مصرف سیر

نشان دهنده اختلاف داده هاي قبل و بعد  در هر گروه است#علامت 

و نتیجه گیريبحث
متی و پژوهش حاضر با هدف شناخت رابطه تمرین استقا

انجام شد تا راهکارهایی براي بهبود VO2maxمصرف سیر  با 
نتایج آزمون تحلیل واریانس یکطرفه نشان داد، . آن ارائه گردد

ها بعد از دریافت پروتکل پژوهش تفاوت معناداري میان گروه
مکمل دریافت - این تفاوت در گروهی که تمرین. وجود دارد

وابسته در tنتایج آزمون همچنین، بر اساس . کرد بیشتر بود
قبل و بعد از دریافت تفاوت VO2maxگروه دارونما تفاوت در 
ها این تفاوت که، در سایر گروهدر حالی. معناداري وجود نداشت

.معنادار بود
اي بـر  ویسکوزیته پلاسما و هماتوکریت نقـش تعیـین کننـده   

ــیژن    ــداکثر اکسـ ــه حـ ــون و در نتیجـ ــیالیت خـ ــزان سـ میـ
ــرفی sayed,1998وBrun,2002-2007(دارد ) VO2max(مصـــ

ــا . )Ernst,1987و ــیت ه ــک و  1اریتروس ــاي باری ــویرگ ه در م
همچنین در مویرگ هاي عضله در یک ردیف کـه توسـط لایـه    
. پلاسمایی احاطه شده اند سبب جریان طبیعی خون می گردند

زیته پلاسما، میزان مقاومت محیطـی  بنابراین، با افزایش ویسکو

1. Erythrocytes

ــا در     ــیت ه ــان اریتروس ــه و جری ــزایش یافت ــون اف ــان خ جری
هاي مذکور دچار کاهش شده و اکسیژن رسانی بافتی را مویرگ

عـلاوه  . )El-sayed,1998وBrun,2002-2007(کاهش می دهد
فرد ) VO2max(کسیژن مصرفی بر این، هماتوکریت با حداکثر ا

به بیان دیگر، رقیق شدن خون کـه ناشـی از   . ارتباط منفی دارد
کاهش هماتوکریت می باشد منجر به  افزایش برون ده قلبـی و  
عملکرد ورزشی و یا به عبارت دیگـر آمـادگی بیشـتر فـرد مـی      

افـزایش در سـیالیت   . )Ernst,1987وBrun,2002-2007(گردد
خــون تحویــل اکســیژن بــه عضــلات درگیــر فعالیــت را بهبــود 

در پژوهشـی گـزارش   ) 2009(2ال سید و همکـاران . بخشدمی
رابطه منفی با ویسکوزیته پلاسما و غلظـت  VO2maxکردند که 
دارد، به این صورت که ظرفیت هوازي بالا، با مقادیر 3فیبرینوژن

سـما و غلظـت فیبرینـوژن پلاسـما     مقادیر پایین ویسکوزیته پلا
.مرتبط بوده است

اند، مصرف سیر باعث کاهش تحقیقات مختلف نشان داده
ویسکوزیته خون و غلظت فیبرینوژن و همچنین افزایش جریان 

سیر با جلوگیري از . خون محیطی و سیالیت خون می شود
هاي خون و افزایش فیبرینولیز از خطر ایجاد لخته تجمع پلاکت

رون عروقی و بروز حملات قلبی ممانعت به عمل د
متیل آلیل تري . )agarwal,1996و Banerjee,2002(آوردمی

سولفید موجود در روغن سیر بعنوان فعال ترین ترکیب سیر 
براي جلوگیري از تجمع پلاکتی شناخته شده است 

)Ariga,1981-2006( . چوتانی و همکاران)گزارش ) 1981
کردند، چهار هفته مصرف سیر در بیماران قلبی موجب افزایش 

اند همچنین تحقیقات گذشته نشان داده. فیبرینولیز می شود
بر پروتئین 4مانند آجوئن-که بعضی از ترکیبات موجود در سیر

پلاکت ها می باشد اثر پروتئین هاي خون که مستلزم فعالیت
تاثیر ضد پلاکتی آجوئن همچنین ممکن است به . متقابل دارد

) GpIIb/IIa(اثر متقابل مستقیم آن با گیرنده فیبرینوژن 
که فیبرینوژن یکی از از آنجائی. )Apitz,1986(مربوط باشد
باشد، بنابراین مصرف هاي اصلی همورئولوژي میتعیین کننده

تواند از طریق کاهش غلظت فیبرینوژن بر رئولوژي سیر می
و در نتیجه موجب افزایش . )chernyad,2003(خون مؤثر باشد 

VO2maxدر تحقیقی که توسط الحمامی و . گردد
هاي داراي چربی خون بالابر روي موش) 2006(5همکاران

صورت گرفت، نشان داده شد که مصرف سیر به مقدار روزانه 
گرم بر کیلوگرم از وزن بدن  به مدت جهار هفته میلی200

2. El-Sayed et al
3. Feibrinogen4. Ajoene5. Omran Alhamami et al



...ژن مصرفیحداکثر اکسیتأثیر تمرین استقامتی و مصرف سیر بر16

باعث کاهش معنادار سطح فیبرینوژن پلاسما، شمارش پلاکتی 
بیان ) 1991(کیس وتر و همکاران. شودو تجمع پلاکتی می

که چهار هفته مصرف سیر موجب کاهش تجمع پلاکتی، کردند
افزایش جریان خون زیر پوستی، کاهش ویسکوزیته پلاسما و 

اثر چهار  هفته ) 1391(غلامی. فشار خون دیاستولی می شود
تمرین استقامتی و مصرف سیر را بر فاکتور هاي رئولوژیکی 

ام بررسی کرد؛ و نشان داد که مصرف مکمل سیر همزمان با انج
تمرینات استقامتی باعث کاهش غلظت فیبرینوژن پلاسما، 
ویسکوزیته پلاسما، ویسکوزیته خون در گروه تمرین سیر در 

همچنین غلظت فیبرینوژن . مقایسه با گروه دارونما گردید
سیر در مقایسه با گروه تمرین بطور - پلاسما در گروه تمرین

ه گیري نمود، معنی داري پایین تر بود که می توان چنین نتیج
مصرف سیر تاثیر مضاعفی بر کاهش فیبرینوژن پلاسما در اثر 
تمرین استقامتی دارد که به این دلیل می تواند در کاهش 

1و همکارانانسی. ویسکوزیته پلاسما و خون موثر باشد

افراد ورزشکار VO2maxتاثیر مصرف حاد سیر را بر ) 2000(
سیر باعث افزایش بررسی کرد و نتایج نشان داد که مصرف

VO2maxورزشکاران در مقایسه با مصرف دارونما می شود .
کاهش درصد چربی و وزن بدن آزمودنی ها در دو گروه تمرین 

سیر و همچنین، عدم تغییر این دو فاکتور –دارونما و تمرین –
در گروه سیر نشان دهنده آن است که سیر تأثیري بر کاهش 

این دو فاکتور در این درصد چربی و وزن بدن ندارد و کاهش
.تحقیق بر اثر تمرین استقامتی می باشد

سیر با داشتن مواد مختلف می تواند، باعث کاهش ویسکوزیته 
خون، ویسکوزیته پلاسما و غلظت فیبرینوژن و همچنین با 

. شودVO2maxافزایش در سیالیت خون، باعث افزایش 
جه به با تو. همچنین مصرف سیر بر وزن بی تأثیر می باشد

یافته هاي این تحقیق پیشنهاد می شود که تحقیقی مشابه 
VO2maxهمزمان، تأثیر سیر را بر فاکتورهاي  همورئولوژیکی و 

بررسی نماید و همچنین تأثیر مقادیر مختلف سیر را بر 
VO2maxتعیین نماید.
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