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  :چکيده
دوره تمرين ورزشي ترکيبي بر سطوح استراحتي لپتين پلاسما و برخي عوامل  تاثير يک ق مطالعهيتحقهدف از اين 

ورزشکاري بودند که در هيچ نوع فعاليت ورزشي  غير مردانجامعه آماري پژوهش . هورموني در افراد غير ورزشکار بود
سپس به . نفر انتخاب شد ۳۰داد نمونه آماري از بين اين افراد به صورت داوطلبانه و به تع. اي شرکت نداشتند سازمان يافته

هاي  هاي اوليه شاخص گيري اندازه .تقسيم شدند) نفر۱۵(و گروه کنترل ، )نفر۱۵(صورت تصادفي به دو گروه تجربي 
هفته در تمرينات  ۸جلسه و به مدت  ۳اي  گيري اوليه از دو گروه انجام شد و افراد گروه تجربي هفته آنتروپومتريك و خون

هاي گروه كنترل در طول تحقيق در هيچ برنامه تمريني منظمي  اين در حالي بود كه آزمودني. مودندمقاومتي شركت ن
هاي  هاي دو گروه، اندازه آزمون از آزمودني اي مجدداً به همان روش پيش هفته ۸پس از پايان دوره . شركت نكردند

هاي اوليه،  پس از بررسي. گرفت يه و تحليل قرارعمل آمد و اطلاعات بدست آمده مورد تجزه گيري ب آنتروپومتريك و خون
ي ها گروهها حذف شدند و هاي قلبي عروقي، قند خون، چربي و فشارخون و بيماران مفصلي از نمونه افراد داراي بيماري
. مشخص شدند BMIهاي آنتروپومتري از جمله قد، وزن، درصد چربي و  هاي اوليه شاخص گيري منتخب جهت اندازه

که بر اساس روش مقاومت ) INBody ۰,۳(گيري ترکيب بدني از دستگاه تجزيه و تحليل ترکيب بدني  ازهبراي اند
هفته تمرينات ترکيبي به صورت سه روز در هفته بود که شامل  ۸برنامه تمريني شامل . شد کند استفاده  مي بيوالکتريکي کار

 ۵(ازي و در نهايت سرد کردن و بازگشت به حالت اوليه ، اجراي تمرينات مقاومتي و هو)دقيقه ۱۵(سه بخش گرم کردن 
. شد ي عضلاني اصلي انتخاب ها گروهتمرين قدرتي شامل  ۱۰ -۱۲صورت بود که  برنامه تمرين ترکيبي بدين . بود) دقيقه

گروه . تمرين بود RM ۱درصد  ۷۵-۸۰و در چهار هفته دوم با  RM ۱درصد  ۷۰-۷۵در چهار هفته اول شدت تمرين 
و در چهار هفته دوم  MHRدرصد  ۷۰-۷۵دقيقه دويدن با شدت  ۱۰رين ترکيبي علاوه بر انجام برنامه تمرين مقاومتي تم
ها، تعيين ميانگين،  براي تجزيه و تحليل داده. پس از تمرينات مقاومتي انجام دادند MHRدرصد  ۷۵ -۸۰دقيقه با ۱۳

به منظور . هاي تحقيق از آمار استنباطي استفاده شد راي آزمون فرضيهانحراف معيار، حداقل و حداكثر، از آمار توصيفي و ب
هاي پس آزمون در بين  وابسته و براي مقايسه ميانگين tمقايسه پيش آزمون و پس آزمون در درون هر گروه از آزمون 

  .مستقل استفاده شد tاز  ها گروه
ورزشکار دارد ني داري بر سطوح لپتين افراد غيري تاثير معهفته تمرين ترکيبي مقاومتي هواز ۸نتايج اين تحقيق نشان داد 

)۰۱/۰ P= .( ،هفته تمرين ترکيبي مقاومتي هوازي باعث کاهش معني دار  ۸همچنينBMI )۰۱/۰ P=(  و کاهش غير معني
غييرات همچنين، ت. هفته تمرين نشان نداد ۸تغيير معني داري پس از  WHRبا اين حال، مقدار . ها شد دار وزن آزمودني

تستوسترون گروه تجربي در مقايسه با گروه کنترل  ميانگين تفاضل مقدار. معني دار نبود ها گروهتستوسترون در هيچکدام از 
مقدار کورتيزول نيز اگر چه در گروه تجربي کاهش قابل توجهي را نشان داد، با اين حال، . تفاوت معني داري را نشان نداد
انسولين نيز در گروه تجربي  مقدار. و در بين دو گروه معني دار نبود ها گروهيچکدام از تغييرات کورتيزول در درون ه

همچنين، ميانگين . معني دار نبود ها گروهکاهش قابل توجهي را نشان داد، با اين حال، تغييرات انسولين در هيچکدام از 
مقدار ). P=  ۰۲/۰(داري را نشان داده است  تفاضل مقدار انسولين گروه تجربي در مقايسه با گروه کنترل کاهش معني

در گروه تجربي افزايش اندکي را نشان داد، با اين حال، تغييرات نسبت ) T/C(نسبت هورمون تستوسترون به کورتيزول 
  . و در بين دو گروه معني دار نبود ها گروهدر هيچکدام از ) T/C(هورمون تستوسترون به کورتيزول 

    

  كورتيزول، تستوسترون ،تمرينات تركيبي، تينلپ: هاي کليدي واژه
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  مقدمه ١-١
 يانجام گرفته است ول يعروق يقلب يها يماريو درمان ب يريشگيپدر  يميشرفت عظينکه پيبا وجود ا

 پر) ۴۹، ۱۴۶( .دنيآ يران به شمار مير در اين علت مرگ و مير در جهان و اوليشتاز مرگ و ميهمچنان علت پ
روز  يو استفاده از تکنولوژ ينيماش ياز زندگ يمحصول ،واضح است كه كم تحركي و عدم فعاليت بدني

 ،چون بيماري قلبي ـ عروقيهميي ها براي ابتلا به بيماري يمهمعامل خطرزاي  ،عدم فعاليت بدني. استيدن
 ها طبق آمار و ارقام اين بيماري .دباش و پوكي استخوان مي نفشار خو ،نيانسولديابت غير وابسته به  ،چاقي
 از) ۵۱( .شوند محسوب مي يناتواندارند و عامل اصلي مرگ و مير و  ييبالاتوسعه يافته نرخ  يکشورها در

فعال و  يزندگ وهيشيك  ديباي هنگفت درمان، ها نهيهز و ها از اين بيماري يريشگيپمردم براي  اکثراين رو 
 .تيافته اس تيمقبول ياساس ياستراتژاين رابطه به عنوان يك  اً ورزش در   كه ظاهر دنسالم را انتخاب نماي

بدني و ورزش در سلامت جسم و روان و  تير فعاليتأثتوجه به  ،حاله تا ب هاز گذشتتوان گفت  ميپس 
اي و  از يك طرف و بحث ورزش حرفه ها نادر كنار ساير درم ها آن در برخي از بيماري يدرماناهميت جنبه 

ي علمي در زمينه علوم مختلف ورزشي براي ها انجام پژوهش تدر جهرا  يبستر ،رگيداز طرف  يهرمانق
  )۱۵۱( .استپژوهشگران فراهم ساخته 

قلب انجام گرفته  ينروکر يها يماريه از بياول يريشگيدر پ يت بدنيکه در مورد نقش فعال ييها هدر مطالع
با افتند ينها درآ .ارتباط دارد) نر قلبوکر يماريب( CHD١ عشروبا  يت بدنياند که سطح فعال نشان داده

ن معناست که افراد کم تحرک در يبد نيا .ابدي يکاهش م يعروق يقلب يها يماريب يت بدنيفعال شيافزا
 يقلب يها يماريابتلا به ب يبرا يشتريب احتمال برابردو فعال هستند  يکه از نظر جسمان يسه با افراديمقا

  )۱۵۲( .دارند يعروق
. بيماري آترواسكلروز يك بيماري چند عاملي است كه عامل عمده آن رسوب كلسترول در ديواره رگهاست

عنوان فاكتور خطر و  به (LDL)ها  اي از ليپوپروتئين دسته. كلسترول در پلاسما به صورت ليپوپروتئين است
تواند موجب  در خون مي LDLفزايش ا. باشند مطرح مي (HDL)عنوان آنتي ريسك فاكتور  اي ديگر به دسته

مشخص شده است افرادي كه داراي فعاليت بدني مداوم و منظمي هستند كمتر در . ايجاد آترواسكلروز گردد
  . عروقي قرار دارندهاي قلبي ـ  معرض خطر ابتلا به بيماري

عنوان  هم به ريسك فاكتورهاي جديد) يسريد، كلسترول، قندل، تري گLDL ،HDL(علاوه بر عوامل سنتي 
، TNF-α ،IL-6توان  مي آنهااند كه از جمله  هاي قلبي عروقي مشخص شده عوامل ايجاد خطر در بيماري

CRP۳۷( .، لپتين، آديپونكتين و انسولين را برشمرد(  

                                                
1 Coronary heart disease 
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هاي شبه هورموني  عنوان پروتئين هاي مختلفي است كه به هاي چربي قادر به سنتز و ترشح سايتوكين سلول
هاي آندوكرين ويژه سنتز  كه توسط بافت ييها هورمونحال در مقايسه با  با اين. شوند يف ميمحلول تعر

هاي  هاي آندوتليال و سلول هاي ايمني، سلول ها همچون سلول ها توسط انواعي از سلو شوند، سايتوكين مي
هاي  شامل راديكال ها توسط دستة بزرگي از محرك آنها علاوه، سنتز به. شوند كننده چربي ترشح مي ذخيره

  )۱۲۴( .شوند آزاد، صدمات بافتي و عوامل عفوني فعال مي
توانند  ن مييلپت توليد شده توسط بافت چربي از جمله يها نيپوکيهاي اخير اين فرضيه كه آد در سال

در حقيقت . عامل مقاومت به انسولين در افراد چاق باشند توجه محققين را به خود جلب كرده است
ها، ارتباط مستقيمي با درجة چاقي افراد دارد و  ه شده كه بيان ژني با توليد اين سايتوكيننشان داد

توجه به  ،نيبنابرا. چاقي شوند بنابراين ممكن است اين عوامل باعث مقاومت به انسولين مرتبط با
د در يرد جدتواند به عنوان راهب يم ينات ورزشياز جمله تمر ن فاکتورهايرگذار بر ايت عوامل تاثياهم

  .افراد جامعه موثر باشد يتوسعه تندرست
  
  
  ان مسئلهيب ٢-١

فعاليت بدني يكي از مهمترين عوامل حفظ بهداشت شخصي و  ،امروزه بر اساس شواهد فراوان
بزرگسالان به طور  يجوانان و حت ،در جوامع امروز تحرك نوجوانان ،با اين حال .اجتماعي است
بشر امروزي  ،زندگي ماشيني و توسعه امكانات و تسهيلات رفاهي. استاي كاهش يافته  هشدار دهنده

طوري كه امروزه شاهد بسياري از  ،را به سمت شرايطي مغاير با طبيعت و سرشت او سوق داده است
  .هاي ناشي از عدم فعاليت و فقر حركتي هستيم بيماري
 kDa ۱۶ يبا وزن مولکول يمحصول ژن چاق )Leptin(ن ير مشخص شده است که لپتياخ يها در سال
 يمنبع اصل يبافت چرب )۷۶،  ۸۰( .کند يم يباز يم وزن بدن و هموستاز انرژيدر تنظ يدينقش کل

ن يد ايبه عنوان منبع تولز ين يگر از جمله عضله اسکلتيد يها بافت ،ن حاليبا ا ،ن استيد لپتيتول
ر در ارسال اطلاعات به يخأن تيتصور شده است که نقش مهم لپت. اند مشخص شدههورمون 

جه يپوتالاموس است و در نتيدر ه يره انرژيت ذخيم مرتبط با وضعيانتقال دهنده علا يها رندهيگ
  )۱( .شود يم يريباعث کاهش احساس س

 ن مطالعه برياز ا يشناخت بهتر عملکرد آن شد و بخش يبرا ياديز يها شين منجر به آزمايکشف لپت
تواند  ين ميلپتاست که  مشخص شده ،نيعلاوه بر ا. اند تمرکز کرده يشورز يها تين و فعاليلپت يرو
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  )۱۳۴( .ارتباط مثبت داشته باشد )BMI( يو شاخص توده بدن يمانند توده چرب يچاق يها با شاخص
 يچرب يها ک فرد سلوليصورت که در  نيبد ،شود يم ميتنظ يچربر يت ذخايق وضعين از طريلپت

مشخص شده است که  )۸۰( .کوچکتر هستند يها سه با سلوليدر مقا يشترين بيلپت يبزرگتر حاو
ن به يدهد و کاهش در سطوح لپت ين در پاسخ به غذا خوردن رخ ميش انسولين پس از افزايش لپتيدايپ

  )۱۰( .شود يجاد ميت ناشتا اين هنگام وضعيدنبال کاهش انسول
بر  يادير زين تاثينشان داده شده است که لپت ،ينه انرژيآن بر کنترل اشتها و هز يعلاوه بر آثار مرکز

 يغلظت بالا ،در واقع )۱۰۱( .ز دارديغدد درون ر يمحورها يو برخ )FFA(د چرب يسم اسيمتابول
د و پر يريسيگل يش از حد تريش بيافزا ،عدم تحمل گلوکز ،تنه بالا يبا چاق يادين خون ارتباط زيلپت

ت يدر نها يکياختلالات متابول نيچن. دارد )MetS( يکيعوامل سندروم متابول يعني ،يفشار خون
  .دابت نوع دوم منجر شويسکته و د ،يقلب يماريتواند به ب يم

وجود دارد  يل متعدديدلا. اند کرده ين را بررسيبر لپت يت ورزشيوجود دارند که آثار فعال يقاتيتحق
نشان داده . باشد يموضوع مهمتواند  يم يت ورزشيآن به فعال يها ين و سازگاريکه چرا پاسخ لپت
اگر سطح  ،جهيدر نت ،دهد يرا کاهش م )يتوده چرب( يچاق يبه طور موثر يت ورزشيشده است فعال

بر  يت ورزشين مطلب که چگونه فعالياز ا يتواند بخش ين موضوع ميرد اير قرار گين تحت تاثيلپت
ها  هورمون يبرخ يها بر غلظت يشت ورزيگر فعالياز طرف د. ديه نماياست را توجرگذار يتاث يچاق

 ،ر قرار دهندين را تحت تاثيتوانند غلظت لپت يزول و تستوسترون که ميکورت ،نياز جمله انسول
 يها تيژه فعاليبو يت ورزشير انواع مختلف فعاليشناخت تاث نيبنابرا )۷۳،  ۸۰(. رگذار استيتاث

مختلف آنها  يها يسازگاردر مورد  يدايکه هنوز شناخت ز )concurrent training( يبيترک يورزش
و  يرات هورمونيير عوامل اثرگذار از جمله تغين و روابط متقابل آن با سايبر سطوح لپت ،وجود ندارد

  . ار مهم باشديتواند بس يخون م ييايميوشيب
 ناتين به طور عمده بر تمريبر لپت يت ورزشيقات انجام شده در مورد آثار فعاليشتر تحقيتا کنون ب

گر يباشد و در مورد اثر انواع د يز متناقض مياز آنها ن يج برخياند که نتا متمرکز شده يهواز
ل به ارائه يتما ها ن مطالعهيشتر ايب ،به طور مثال .مانده است يباق يسوالات فراوان يورزش يها تيفعال
نکه يندارد مگر ا يرين تاثيدر کوتاه مدت بر غلظت لپت ينيتمر يها اند که برنامه ن گزارش داشتهيا

 )يروز متوال ۷(آثار کوتاه مدت ) ۲۰۰۰(هومارد و همکارانش  .همراه باشد ين با کاهش چربيتمر
ن در مردان ين و انسوليرا بر غلظت لپت )VO2Maxدرصد  ۷۵ک ساعت در روز با ي( ينات هوازيتمر

 ين شده بود وليت انسولياسن باعث بهبود حسيج نشان داد اگر چه تمرينتا .کردند يابيجوان سالم ارز
  .نداشت يرين تاثيبر غلظت لپت
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 .کرد يانسال بررسين زنان چاق مين را بر غلظت لپتيهفته برنامه تمر ۹اثر  يا در مطالعه) ۲۰۰۲(کرامر 
 يدن بر رويدو يقه ورزش هوازيدق ۳۰تا  ۲۰شامل  ينات ورزشيروز تمر ۴تا  ۳ن شامل يتمر
در  يريين حال تغيبا ا ،افتيش ين افزايتنفس پس از تمر يقلب ياگر چه سطح آمادگ. ل بوديتردم

   .نشد مشاهدهن يا غلظت لپتي يتوده چرب
قه يدق ۴۵تا  ۳۰ ،روز در هفته ۴ ينات هوازيپس از تمر) ۱۹۹۷(و همکارانش  يکيگر هياز طرف د
ن يا .ندن در زنان جوان گزارش کرديلپت يرا در سطوح ناشتا يدار يهفته کاهش معن ۱۲به مدت 

  .رخ داده بود ير در توده چربيين بدون تغيکاهش لپتهمراه با کاهش 
 ۱۲به مدت ) VO2Maxدرصد  ۵۰(سبک  يهواز يت ورزشياثر فعال) ۱۹۹۹(و همکارانش  يوکازاکا

ن به ينسبت غلظت لپت .کردند ير چاق بررسين در افراد چاق و غيو غلظت لپت يهفته را بر توده چرب
احتمالا به ن را يکاهش لپت اآنه. افته بودين کاهش يپس از تمر ياخص توده بدنو به ش يتوده چرب

  .کاهش وزن نسبت دادند
ن يک برنامه تمريبدن را پس از  ين و درصد چربين، انسوليان و همکاران کاهش در سطوح لپتيتق

سه در جل ۳ه، يدق ۲۰درصد حداکثر ضربان قلب به مدت  ۸۰تا  ۷۰ل با يتردم يدن رويدو( يهواز
  )۱۵۶. (را گزارش کردند) سال ۲۵±۵(ماه در زنان چاق  ۳هفته و به مدت 

تا  ۱۵دن يدو( ين هوازيک برنامه تمرين را پس از يزان لپتيدر م يو همکاران کاهش معنا دار يقيحق
 ينات هوازيجلسه تمر ۳درصد حداکثر ضربان قلب  ۸۵تا  ۷۵ل با شدت يتردم يبر رو يقه ايدق ۳۰

ق مشخص شد ين تحقيبر اساس ا. را گزارش کردند) ساله ۴۸تا  ۳۵(هفته در مدن چاق  ۱۳به مدت 
علاوه بر . بالاتر از مردان لاغر است يدر مردان چاق به طور معنادار يه غلظت سرميکه در حالت پا

و  يمنف يبدن و همبستگ ين و درصد چربين با انسوليزان لپتين ميب يو معنادار مثبت ين همبستگيا
. ديها مشاهده گرديه در کل آزمودنيد چرب آزاد سرم در حالت پاين با اسيزان لپتين ميب يدارمعنا

)۱۵۵(  
ک جلسه ين را پس از يانسول يتم شبانه روزين سرم و سرکوب ريو همکاران کاهش لپت يحجت
ل نه به شکيشيدرصد ضربان قلب ب ۷۰تا  ۶۰با  يقه ايدق ۱۰دوره  ۳(نتروال يبصورت ا ين هوازيتمر

در . در دختران چاق گزارش نمودند) ن دوره ها يقه استراحت بيدق ۵کارسنج با  يرکاب زدن رو
ک يدرصد  ۶۰تکرار با  ۱۵دوره و  ۴ يستگاه طيا ۱۱(شامل  ين مقاومتيک جلسه تمريکه  يحال

  )۱۵۴. (نداشت يرا در پ ين آثاريچن) ن دوره هايقه استراحت بيدق ۵/۱نه و يشيتکرار ب
 يکانال. انجام شده است يار کميقات بسين تحقيبر لپت )ن با وزنهيتمر( ينات مقاومتيثر تمرد اردر مو

 يمقاومت ينات ورزشيساعت پس از تمر ۲۴نوع دوم در حدود  يابتيدر افراد د) ۲۰۰۱(و همکارانش 
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ن ينچ يمعمول يها يکه آزمودنيدر حال ،ن پلاسما را گزارش کردنديکاهش لپت ،ن تنهييتنه و پا بالا
ن مشاهده يبلند مدت بر لپت ينات مقاومتيرا از تمر يريچگونه تاثيآنها ه. را نشان ندادند يکاهش

  .نکردند
 ينات مقاومتيدوره تمر ۵۰ن شبانه را پس از يغلظت لپت) ۲۰۰۲(دل و همکارانش ين يگريق ديدر تحق

 ،ش کنترليسه با آزمايادر مق. کردند يريپرس پا و حرکت سرشانه اندازه گ ،نهيپرس س ،شامل اسکات
ن يب اين و ترکيبر لپت ينات مقاومتيرسد در مورد آثار تمر يبه نظر م ،نيبنابرا. تر بود نيين پايغلظت لپت

  . وجود دارد ياديسوالات ز ينات هوازيتمرنات با يتمر
 ين بازيلپت يکيولوژيزيم فيدر تنظ يدها نقش مهميکوئيگر نشان داده شده است که گلوکوکورتياز طرف د

ن يد لپتيو هم در داخل بدن تول يشگاهيط آزمايزول هم در شرايکه کورت گزارش شده است)۲۴( .کنند يم
دها بر يکوئيمشخص گلوکوکورت يکيشگاه اثر تحريجدا شده در آزما يچرب يها سلول. کند يک ميرا تحر

از  يجنس يها هورمون يخن غلظت بريب ياديز يهمبستگ ،نيهمچن .اند دادهن را نشان يسنتز و ترشح لپت
ن شکل گزارش شده است که تستوسترون ارتباط ين رابطه بدين وجود دارد و ايجمله تستوسترون و لپت

با . شود يم مين تنظيق لپتيد تستوسترون از طرياز تول يرسد بخش ينظر م و به )۱۲( .ن دارديبا لپت يمنف
توانند  يزول ميبر سطح کورت ينات هوازيو تمر بر سطح تستوسترون ينات مقاومتيکه تمر يريتوجه به تاث
ن يبر سطوح ا ينات هوازيب آن با تمريو ترک ينات مقاومتيآثار تمر يرسد بررس يبه نظر م ،داشته باشند

  . داشته باشد ياديز يبررس ين جايط متقابل آنها با لپتبهورمونها و روا
 concurrent( يبيترک ينات ورزشيه تمرک دورياثر  يق بررسين تحقيهدف ا ،با توجه به موارد فوق

training( تواند آثار  ياست و هم م ينات ورزشيدر تمر يديکرد جديکه رو يو هواز يمقاومت
 ين پلاسما و برخيرات لپتييبر تغ ،داشته باشد يرا در پ يو هم مقاومت ينات استقامتيتمر يکيولوژيزيف

ن نوع يا يکيولوژيزيدر مورد آثار ف يرشتيباشد تا شناخت ب يمربوطه م يهورمون يها شاخص
  . ديبدست آ يمهم مرتبط با تندرست يايميوشيب يها نات بر شاخصيتمر
  ضرورت  ٣-١

 ينات هوازين به طور عمده بر تمريبر لپت يت ورزشيقات انجام شده در مورد آثار فعاليشتر تحقيتا کنون ب
 يورزش يها تيگر فعاليباشد و در مورد اثر انواع د يز متناقض مياز آنها ن يج برخياند که نتا متمرکز شده

 ها ن مطالعهيشتر ايب. مانده است يباق يانجام شده و سوالات فراوان يقات کمتريتحق) يبيا ترکي يقدرت(
ندارد مگر  يرين تاثيدر کوتاه مدت بر غلظت لپت ينيتمر يها اند که برنامه ن گزارش داشتهيل به ارائه ايتما
   .همراه باشد يکاهش چرب ن باينکه تمريا
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 ين بازيلپت يکيولوژيزيم فيدر تنظ يدها نقش مهميکوئيگر نشان داده شده است که گلوکوکورتياز طرف د
 بااز جمله تستوسترون  يجنس يها هورمون ين غلظت برخيب ياديز يهمبستگ ،نيهمچن )۲۴( .کنند يم
ر يز که تحت تأثين نيانسول )۱۲( )ش شده استن گزاريتستوسترون با لپت يارتباط منف( .ن وجود دارديلپت
ر انواع ين شناخت تأثيبنابرا .گذارد ير مين پلاسما تأثيرد خود بر غلظت لپتيگ يقرار م يورزش يتهايفعال

 يهايدر مورد سازگار ياديکه هنوز شناخت ز) concurrent training( يبيترک يورزش يتهايمختلف فعال
رات يير عوامل اثرگذار از جمله تغين و روابط متقابل آن با سايح لپتمختلف آنها وجود ندارد بر سطو

م ين تنظيق لپتيد تستوسترون از طرياز تول يبخش .ار مهم باشديتواند بس يخون م ييايميوشيو ب يهورمون
بر سطح  ينات هوازيبر سطح تستوسترون و تمر ينات مقاومتيکه تمر يريبا توجه به تاث و شود يم

نات يب آن با تمريو ترک ينات مقاومتيآثار تمر يرسد بررس يبه نظر م ،توانند داشته باشند يزول ميکورت
در مطالعات انجام  يديکرد جديتواند رو يمن يط متقابل آنها با لپتبها و روا ن هورمونيبر سطوح ا يهواز

 ينات بر شاخص هاين نوع تمريا يکيولوژيزيدر مورد آثار ف يشترين ارائه نموده و شناخت بيشده بر لپت
البته در خصوص تاثير تمرينات ورزشي هوازي و تداومي . بدست آورد يمهم مرتبط با تندرست ييايميوشيب

در مورد پاسخ و تغييرات اين  ،كشور انجام شده است با اين حال لتحقيقات خوبي در خارج و داخ
ن يبنابرا .صورت نگرفته است اند تحقيقات زيادي هورمون به تمرينات تركيبي كه جديدا متداول شده

آنها وجود ندارد مختلف  يها يدر مورد سازگار يادينات که هنوز اطلاعات زين نوع تمرير ايشناخت تأث
خون  ييايميوشيو ب يرات هورمونيير عوامل اثرگذار از جمله تغين و روابط متقابل آنها با سايبر سطوح لپت

  .ار مهم باشديتواند بس يم

   قياهداف تحق ٤-١
  قيتحق يهدف کل ١- ٤- ١
ن پلاسما و برخي عوامل يلپت يبر سطوح استراحت يبيترک ين ورزشيک دوره تمرير ين تاثييتع

  ر ورزشکاريهورموني در افراد غ
  
   ياهداف اختصاص ۲- ۴- ۱

 ن پلاسما يلپت يبر سطح استراحت )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشير تمرين تاثييتع -۱

هورمون  يبر سطح استراحت )يو هواز يمقاومت( يبيترک يورزشنات ير تمرين تاثييتع -۲



  

١٦  

  تستوسترون

  نيهورمون انسول يبر سطح استراحت )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشير تمرين تاثييتع -۳

هورمون  يبر سطح استراحت )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشير تمرين تاثييتع -۴
 زول يکورت

نسبت هورمون  يبر سطح استراحت )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشيتمرر ين تاثييتع -۵
 ) T/C(زول يتستوسترون به کورت

  
  ق يتحق يها هيفرض ٥-١

بر سطح  يدار ير معنيتاث )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشيتمر يا هفته ۸ک دوره ي -۱
  . ن پلاسما دارديلپت ياستراحت

  

بر سطح  يدار ير معنيتاث )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشيتمر يا هفته ۸ک دوره ي -۲
  . هورمون تستوسترون دارد ياستراحت

  

بر سطح  يدار ير معنيتاث )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشيتمر يا هفته ۸ک دوره ي -۳
 .ن دارديهورمون انسول ياستراحت

بر سطح  يدار ير معنيتاث )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشيتمر يهفته ا ۸ک دوره ي -۴
  .زول دارديهورمون کورت ياستراحت

  
  

بر سطح  يدار ير معنيتاث )يو هواز يمقاومت( يبيترک ينات ورزشيتمر يا هفته ۸ک دوره ي -۵
  . دارد )T/C(زول يتستوسترون به کورت نسبت هورمون ياستراحت



  

١٧  

 

  ق يتحق يها ش فرضيپ ٦-١
د نداشته واز سلامت يا قند شديخون  يچرب ،فشار خون ،يعروق يقلب يماريگونه ب چيه ها يآزمودن
 .هستند برخوردار ينسب يو روح يجسم

 .ح انجام شده استيشگاه با دقت کامل و به طور صحيدر آزما يريمراحل اندازه گ

ر بگذارد مصرف يتاث ييايميوشيب يها رير متغين و سايلپتکه بتواند بر سطوح  ييچ گونه دارويه ها يآزمودن
 .کنند ينم

 .نداشتند يت بدنيقبل ازمطالعه به طور منظم فعال ها يآزمودن

  .کردند يرا اجرا م ها نيتلاش تمر و يبا حداکثر سعو  دنديکش يگار نميس ها يآزمودن
 
  :قيتحق يت هايمحدود ٧-١
 .ها به طور کامل تحت کنترل پژوهشگر نبود يآزمودن ييم غذايرژ .۱

 .ها تحت کنترل پژوهشگر نبود يآزمودن يروان يت روحيوضع .۲

 .ن وجود داشتين انجام تمريدر طول دوره و درح يدگيب ديو آس يمارياحتمال بروز ب .۳

  
  و اصطلاحات ها ف واژهيتعر ٨-١
  ن يلپت
م وزن بدن و هموستاز يدر تنظ يدينقش کل kDa ۱۶ يبا وزن مولکول يمحصول ژن چاق )Leptin(ن يلپت

گر از جمله يد يها بافت ،ن حاليبا ا ،ن استيد لپتيتول يمنبع اصل يچرب بافت )۸۰( .کند مي يباز يانرژ
  .اند  ز مشخص شدهين يعضله اسکلت
  تستوسترون 

اين . شود مي، تخمدان و قشر فوق کليه ساخته ها تستوسترون در اصل يک آندروژن است که در بيضه
ضمنا اين هورمون سبب سنتز . هورمون مسئول اصلي ايجاد و حفظ صفات ثانويه جنسي در مردان است

  )۷۳( .شود و نقش مهمي در رشد بدن دارد مي ها پروتئين
  :يبيترکنات يتمر

باشد  هفته تمرينات ورزشي به صورت سه روز در هفته مي ۸منظور از تمرين تركيبي در اين تحقيق شامل 
، اجراي تمرينات مقاومتي و هوازي و در نهايت سرد کردن و )دقيقه ۱۵(که شامل سه بخش گرم کردن 

 . است) دقيقه ۵(حالت اوليه  بازگشت به



  

١٨  

هاي  تمرين قدرتي شامل گروه ۱۰ - ۱۲صورت است که  برنامه تمرين ترکيبي در اين پژوهش بدين 
و در چهار هفته 1RMدرصد   ۷۰- ۷۵در چهار هفته اول شدت تمرين . شود عضلاني اصلي انتخاب مي

نامه ورزشي، تمرين استقامتي همچنين در اين بر. افزايش يافت 1RMدرصد   ۷۵- ۸۰دوم  شدت آن به 
دقيقه دويدن  ۱۳بوده و سپس  MHRدرصد  ۷۰- ۷۵دقيقه دويدن در چهار هفته اول با شدت  ۱۰شامل 

 15(کردن  .در چهار هفته دوم بعد از اجراي تمرينات مقاومتي انجام شد MHRدر صد  ۷۵ - ۸۰با 
 ، اجراي تمرینات مو در )دقیقه

  کورتيزول 
به دليل توانايي کورتيزول در افزايش . شود ميکه از قشر غدة فوق کليوي ترشح  کورتيزول هورموني است

در واقع کورتيزول مهمترين . گيرد ميميزان گلوکز خون، اين هورمون در طبقه گلوکوکورتيکوئيدها قرار 
بب در مقابله با شرايط سخت و پر فشار، کورتيزول علاوه بر پروتئين و چربي، س. گلوکوکورتيکوئيد است

با اين کار بدن توانايي مقابله با شرايط سخت و تهديد آميز براي . شود ميافزايش ميزان گلوکز خون نيز 
  )۴۱(. آورد ميبدن را به دست 

  
  ر ورزشکاريمردان غ

 ير ورزشکار نسبتا چاق دانشگاه علوم پژشکيق کارکنان مرد غين تحقير ورزشکار در ايمنظور از مردان غ
  .شرکت نداشتند يمنظم يت بدنيچ فعاليدر هباشد که  يتهران م
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  دومفصل 
  

  مبانی نظري 
  و 

  پیشینه پژوهش 



  

٢٠  

  
  مقدمه  ١-٢

اهداف  .دين گردييت وضرورت تبياهم ،ان مسئلهيب ،پژوهش مطرح شد يدر فصل گذشته طرح کل
خته پردا ياتيو عمل يديکل يها ان به واژهيعنوان شد در پا ها ش فرضيه و پيفرض ،يو اختصاص يکل
ابتدا به  ينظر يدر بخش مبان. پردازد ميات پژوهش يوادب ينظر ين فصل پژوهشگر به مبانيدرا .شد

شود و سپس در مورد  ميپرداخته  ينه انرژيو هز ين و آثار آن بر چاقيلپت يولوژيزيشرح ف
 يمطالب ين عوامل هورمونير اييدر تغ يت ورزشيزول و تستوسترون و نقش فعاليکورت يها هورمون

نه آورده ين زميانجام شده در ا يوخارج يقات داخليتحق ،ات پژوهشيدر بخش ادب .اشاره شده است
  .شده است

  
  
   ينظر يمبان ٢-٢
 چاقي  بر آن وآثار چربي بافت لپتين، ۱- ۲- ۲

 را بسياري علاقه ،است سفيد چربي بافت از يابنده ترشح دالتوني كيلو ۱۶ هورموني كه لپتين كشف

 تنظيم نقش انسان، و حيوانات در هورمون اين كه چرا ؛ برانگيخت مصرف انرژي و ريافتد تنظيم براي

 ذخاير با لپتين يي پلاسما سطوح .داراست بدن را كل انرژي تعادل و انرژي مصرف غذا، دريافت كننده

 شد مي تصور در ابتدا .دهد مي پاسخ بدن انرژي تعادل در تغييرات به و دارد مستقيم ارتباط بدن چربي

 لپتين به مقاومت با معمولاً نقش اين اما باشد، چاقي ضد هورموني عنوان به چاقي در آن نقش كه

 جهت ايي ابتد طور به ،دارد بدن انرژي تعادل تنظيم در كه نقشي علت به حاضر حال در .يابد مي كاهش

 بروز سازوكار همف در لپتين كشف اگرچه .است شده حيوان كانديد و انسان در چاقي درماني دارو

 براي كه دارد وجود نشده بسياري داده پاسخ يها پرسش هنوز است، بوده كننده كمك بسيار چاقي

  .است نياز ي بيشتر جامع تحقيقات به آنها پاسخ دانستن
 كاهش و شهرنشيني افزون روز نيز گسترش و وصنعت فناوري عرصه در مداوم يها پيشرفت وجود با

 برنامه عرصه در را جايگاه مهمتري روز به روز آن به مربوط عوارض و ي بدني،چاقيها فعاليت

 اين قابل توجه شيوع نمايانگر ها بررسي و آمار نيز ما دركشور .يابند ميكشور  بهداشتي كلان يها ريزي

 جمعيت از توجهي قابل درصد كه اين به توجه با )۷۲( .است كودكان ويژه به و جوان نسل در بيماري

 اهميت به مدبرانه رسد، توجه مي نظر به دهند، مي تشكيل كودكان ويژه به و را جوانان ما كشور


