
Υπερλιπιδαιμία και Άσκηση

Υπερλιπιδαιμία και Άσκηση

• Κατηγοριοποίηση στις τιμές των λιπών

• Μεταβολισμός λιπιδίων κατά την άσκηση

• Επίδραση της οξείας άσκησης

• Επίδραση της χρόνιας άσκησης

• Επίδραση της έκκεντρης άσκησης

• Επίδραση της συνδυαστικής προσέγγισης
(άσκηση και διατροφή)



Κατηγοριοποίηση στις τιμές των λιπών

Κατηγοριοποίηση Τριγλυκεριδίων

Τριγλυκερίδια (mg/dl)

<150 Φυσιολογική

150-199 Οριακά Υψηλή

200-499 Υψηλή

>500 Πολύ Υψηλή



ΜΕΤΑΒΟΛΙΣΜΟΣ ΤΩΝ ΛΙΠΙΔΙΩΝ ΚΑΤΑ ΤΗΝ ΑΣΚΗΣΗ

Καταβολισμός Λιπαρών Οξέων

• 3 στάδια
Ενεργοποίηση

Μεταφορά στο εσωτερικό του μιτοχονδρίου

β-οξείδωση



Ενεργοποίηση

• Συμβαίνει στην εξωτερική μιτοχονδριακή
μεμβράνη

• Λ.Ο. + CoA + ΑΤΡ* = AcylCoA + AMP + PPi

• * 2 ATP Δαπάνη

Μεταφορά

• Η μεταφορά στο εσωτερικό των μιτοχονδρίων
πραγματοποιείται διαμέσου της καρνιτίνης
και του ενζύμου της τρανσλοκάσης.



Συμβολή της καρνιτίνης στη Μεταφορά ΑcylCoA

β-Οξείδωση
• Εσωτερικό του μιτοχονδρίου
• Διάσπαση του Λ.Ο. με απόσπαση μορίων

AcylCoA (2 άτομα C την φορά).
Παράλληλα δημιουργείται και ένα NADH
και ένα FADH2.

• Διοχέτευση AcylCoA, NADH, FADH2 στον
κύκλο του Kreb’s, αναπνευστική αλυσίδα
και οξειδωτική φωσφορυλίωση.

• Μεγάλη παραγωγή ΑΤΡ.



Οξείδωση λιπαρών οξέων

Ενεργειακή Απόδοση του
Καταβολισμού των Λ.Ο.

• Για ένα μόριο π.χ. παλμιτικού οξέος (16 άτομα C)
έχουμε παραγωγή 7 NADH, 7 FADH2 και 8 AcylCoA.

• 7 NADH    X   3  ATP = 21

• 7 FADH2   X   2  ATP = 14

• 8 AcylCoA X  12 ATP = 96

• Σύνολο = 131

• Ενεργοποίηση - 2

• Τελικό σύνολο = 129



Άσκηση και Λιπαρά οξέα

• Η αρχική αύξηση
παρουσιάζεται εξαιτίας
της χαμηλής ζήτησης
και της αυξημένης
παροχής

Άσκηση και Λιπαρά οξέα

• Η αρχική κοιλιά που
παρατηρείται
οφείλεται στην
καθυστερημένη
επίδραση των ορμονών



Άσκηση και Λιπαρά οξέα

• Η μειωμένη
συγκέντρωση οφείλεται
στην μείωση της
αιμάτωσης του
λιπώδους ιστού
εξαιτίας της
αγγειοσυστολής

Οξεία άσκηση και τριγλυκερίδια



Επίδραση της άσκησης στη
μεταγευματική λιπιδαιμία

Οξεία άσκηση και χοληστερόλη

Μείωση στη συγκέντρωση της ολικής χοληστερόλης και των τριγλυκεριδίων και

αύξηση στη συγκέντρωση της HDL, αρκεί η ενεργειακή δαπάνη να είναι μεγάλη.

Mougios 2006



Χρόνια άσκηση και τριγλυκερίδια

Αερόβια προπονημένα άτομα < ΤΓ σε σχέση με αγύμναστα άτομα

11% μείωση σε άτομα με ΚΑ νόσο

Χρόνια αναερόβια άσκηση δε φαίνεται να επηρεάζει τα επίπεδα των ΤΓ

• Η χρόνια άσκηση δε φαίνεται να επηρεάζει σε πολύ μεγάλο βαθμό τη συγκέντρωση

της ολικής χοληστερόλης και της χοληστερόλης των LDL, ενώ φαίνεται να αυξάνει

τα επίπεδα της χοληστερόλης των HDL.

• H συγκέντρωση ολικής χοληστερόλης στο πλάσμα σχετίζεται θετικά με τη σωματική

μάζα και τη λιπώδη μάζα. Για αυτό, πολλές παλιές εργασίες έχουν βρει ότι οι

αθλητές έχουν χαμηλότερα επίπεδα ολικής χοληστερόλης και LDL χοληστερόλης,

γεγονός που δεν οφειλότανε στην άσκηση αυτή καθ’ αυτή αλλά στο λιγότερο, κατά

κανόνα, σωματικό λίπος των αθλητών.

Χρόνια άσκηση και χοληστερόλη



Χρόνια άσκηση και χοληστερόλη

• Μείωση TC (~4 mg/dl)

• Μείωση LDL(~4 mg/dl)

• Αύξηση της HDL (~ 7mg/dl) - (~1200 kcal) -

9% αύξηση σε άτομα με ΚΑ νόσο

Effects of acute and chronic eccentric exercise and
antioxidant supplementation on redox status

Theodorou et al. 2011



Effects of acute and chronic eccentric exercise and
antioxidant supplementation on redox status

Theodorou et al. 2011

Jamurtas et al. 2013

Acute effects of eccentric exercise on muscle damage,
inflammation and metabolism



Muscle damage and insulin action

• Transient insulin resistance (Kirwan et al.
1992)

• Impaired muscle glycogen resynthesis (O’reilly
et al. 1987)

Nikolaidis et al. 2008



Paschalis et al. 2010

Paschalis et al. 2010



Pafili et al. 2009

Eccentric training and health

• Parkinson Disease (Dibble et al. 2006)

• Cancer Survivors (LaStayo et al. 2010)

• ACL Reconstruction (Gerber et al. 2007)



Drexel et al. 2008

Eccentric training and metabolism

Επίδραση της έκκεντρης άσκησης



Συμμετέχοντες

Επίδραση της έκκεντρης άσκησης

TG: mmol * 88.57 = mg/dl
ΤC: mmol * 38.67 = mg/dl



Επίδραση της έκκεντρης άσκησης

TG: mmol * 88.57 = mg/dl
ΤC: mmol * 38.67 = mg/dl

Έκκεντρη άσκηση και
απολιποπρωτεΐνες



Θεοδώρου και συν. 2013



Θεοδώρου και συν. 2013

ΕΠΙΔΡΑΣΗ ΤΗΣ ΕΚΚΕΝΤΡΗΣ ΠΡΟΠΟΝΗΣΗΣ
ΣΤΑ ΕΠΙΠΕΔΑ ΤΩΝ ΛΙΠΟΠΡΩΤΕΙΝΩΝ

ΙΩΑΝΝΑ ΔΙΑΜΑΝΤΗ
ΥΠΕΥΘΥΝΟΣ ΚΑΘΗΓΗΤΗΣ Dr ΤΖΙΑΜΟΥΡΤΑΣ ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ
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τάση για αλληλεπίδραση μεταξύ των δύο παραγόντων (χρόνος και γκρουπ),
( p < 0,07)



ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ…

 Η έκκεντρη προπόνηση επηρέασε τα επίπεδα των
λιπιδίων και των λιποπρωτεινών

 Η συμπληρωματική λήψη βιταμινών C και E δεν είχε
καμία επίδραση στις αλλαγές που επήλθαν στα
επίπεδα των λιπιδίων και των λιποπρωτεινών

• Η έκκεντρη άσκηση δεν επηρέασε τα επίπεδα των
απολιποπρωτεινών

• Η συμπληρωματική λήψη βιταμινών C και E δεν είχε
καμία επίδραση στα επίπεδα των απολιποπρωτεινων

Επίδραση της συνδυαστικής προσέγγισης
(άσκηση και διατροφή)

• Άσκηση + διατροφή χαμηλή σε κορεσμένα
λίπη
– 7-15% μείωση στην LDL

– 4-18% μείωση στα TG

– 5-14% αύξηση στην HDL



Marcus et al. 2009


