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  تشکر و قدردانی 
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  . نامه را برعهده گرفتند کمال تشکر و قدردانی را دارم داوري این پایان

ي عزیزانی کـه در طـول تحصـیل و     ي خواهران بزرگوارم و همه همچنین از خانواده

  .اند سپاسگزارم نامه همواره مرا یاري نموده انجام پایان

هـاي بسـیار را    یتنیز از همسر صبور و فرزندان عزیزم که در این مدت سخ در پایان

  به جان خریدند سپاسگزارم، 

  باشد که در پناه حق همیشه سلامت و سربلند باشند
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  شیرین: نام  جمشیدي: خانوادگی دانشجو نام
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  مردان  غیر فعال داراي اضافه وزن
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  دکتر عادل زاهد: استاد مشاور
  محقق اردبیلی: دانشگاه  فیزیولوژي ورزشی: گرایش  بدنی تربیت: رشته  ارشد کارشناسی: مقطع تحصیلی
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  فعالیت حاد ورزشی، لپتین، آدیپونکتین ، مردان داراي اضافه وزن: ها کلید واژه

  :چکیده
هدف از این تحقیق بررسی تأثیر فعالیت حاد ورزشی بر غلظت لپتین و آدیپونکتین سـرم خـونی   

سـال، وزن   85/38 ± 18/5سـن  (اضـافه وزن  مرد داراي  20. مردان غیر فعال داراي اضافه وزن بود
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نمونه خونی گروه تمـرین در حالـت ناشـتایی، قبـل از     . را انجام دادندکیلومتر  2اي به مسافت  ماسه

د، در حالی که گروه کنتـرل فقـط در دو   ساعت بعد از تمرین جمع آوري ش 24دقیقه و  30تمرین، 
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  مقدمه .1-1
که نه تنها کشورهاي توسعه یافته بلکـه کشـورهاي در حـال     چاقی اختلال متابولیکی با شیوع فزاینده،

 6/1 حـدود سـازمان بهداشـت جهـانی     بر اساس تـازه تـرین آمـار از    ).5(را نیز متاثر ساخته است توسعه
 وجود داردکه) 25شاخص توده بدن بیشتر یا مساوي(افه وزن ضداراي ا) سال 15بالاي ( زرگسالمیلیارد ب

 پیش بینـی کـرده کـه   و هستند ) 30بدن بیشتر  یا مساوي شاخص توده (میلیون از آنها چاق  400 حداقل
 700کـه  رسـید میلیارد بزرگسال داراي اضـافه وزن خواهـد    3/2به  2015 تا سال این ارقام هشدار دهنده

چاقی به زبان ساده، ممکن است عـدم تعـادل بـین کـالري دریـافتی و       ).6( میلیون آنها چاق خواهند بود
چـاقی از طریـق    ).7(ه تجمع زیاد و غیر طبیعی چربـی مـی شـود   کالري مصرفی تعریف شود؛ که منجر ب

سـم پایـه، زمینـه    عواملی چون جذب انرژي اضافی، ناکافی بودن انرژي مصرفی، پایین بودن سطح متابولی
کاهش اکسایس  چربی ها، کاهش فعالیت سمپاتیکی و عوامـل اسـترس زاي روانـی ایجـاد مـی       ژنتیکی،

، ازدلایل اولیـه چـاقی در کشـورهاي    برنامه غذایی نامناسبدر واقع عدم فعالیت بدنی مناسب و. )8(شود
یکـی از مهمتـرین   وان بعن ـبولیکی ناشـی از چـاقی از آن   عـوارض متـا  ). 9(توسعه یافته به شمار مـی رود 

 ـ  هـاي خطـر بــراي ابـتلا بـه بیمــاري      عامـل  لبـی و عروقــی و  قفشــارخون، بیمـاري  ت بسـیار شـایع دیاب
هاي بسیار پیش دانشمندان  از سال. ساخته است )12(لیکبو، سرطان وسندروم متا)10،11( 1استئوآرتریت

تا اینکـه در  . ی کنترل و درمان نماینددنبال کشف موادي بودند که بتوانند این عوارض را از نظر بیولوژیک
تولید می گردد را کشف کردند و نام ) ژن چاقی( ob هورمونی که ژن 2نشفریدمن و همکارا ،1994سال 
کـزي بـه ویـژه    رلپتـین از طریـق عمـل بـر روي سیسـتم اعصـاب م       .به معنی لاغري گذاشتند 3پتینلآنرا 

یک هزینه انرژي نقش کلیدي در تنظـیم وزن بـدن   غذا و تحر باز طریق جلوگیري از جذ هیپوتالاموس،
در سـال   4ن دیگري که عوارض بیولوژیکی را کنترل می کند توسط  ماعد و همکـارانش وهورم ).13(دارد

عروقی نقش دارد  –آدیپونکتین در سلامت سیستم قلبی  .)14(تنام گرف 5نکتین وکشف شد و آدیپ 1996
  ).15(در ارتباط است 6ع آتروسکلرورومقادیر کم آن با شدت بالاي  میزان شیو

                                                
Osteoarthritis                                                          .                                                                              1.  

et al. 2.  Frideman & 
   3.  Leptin  

4.  Maed & et al. 
5.  Adiponectin 
6.  Athrosclerosis 



3  

بافت چربی مرتبط است یعنـی بـا چـاقی     با کلدهد که، غلظت گردش خون لپتین  ها نشان می بررسی
کاین ها آدیپـونکتین  یپودر حالی که برخلاف  سایر آد). 16(افراد افزایش و با لاغري افراد کاهش می یابد

  یت بدنی می تواند بخشی از انرژيفعال). 17(در افراد داراي اضافه وزن کمتر است
بنـا بـر ایـن    . مصرفی را شامل شود که با دستکاري آن می توان تغییراتی در تعادل انرژي بوجود آورد

بوجـود   تغییرات مناسـب در جهـت کـاهش چربـی در بـدن     چنانچه از برنامه منظم ورزشی پیروي کنیم، 
  د اغلب تمرینانی که تغییراتی که مطالعات انجام شده نشان می ده بطوري). 1(خواهد آمد

 کـاهش  را لپتین ترکیب بدن بوجود آورده اند وسطوح آمادگی را بهبود  داده اند توانسته اند غلظت در
  .)18(و غلظت آدیپونکتین راافزایش دهند

  بیان مساله. 1-2
ته سال گذشته، شیوع اضافه وزن و چاقی درکودکان وهم بزرگسالان افزایش شدیدي داش ـ 30در طول 

بـه شـمار   مهم ترین مشکل سلامتی در کشورهاي توسعه یافته و کشورهاي در حال توسعه  و). 19(است
ر شیوه زندگی و رژیم غذایی آمیخته با اسـتعداد ژنتیکـی   یافزایش در شیوع آن، ناشی از تغی). 20( می آید

ضـافی مشـخص   چاقی مرکب از مجموعه اختلالاتی است که بوسیله تجمع بافـت چربـی ا  ).21(می باشد
پروتئین هاي متابولیکی مهم به نام  بافت چربی یکی از بافتهاي متابولیکی فعال است که انواع ).7(شود می

کشف اخیر لپتین و آدیپونکتین دو هورمون مشتق شده از بافـت  ). 22،23(را ترشح می کند 1آدیپو کین ها
 ).18(سید چرب و گلوکز شرکت داردچربی نشان داده است که هر دو در وضعیت سلامتی و متابولیسم ا

تها، تولید مثل و ایمنـی دخالـت   اشفیزیولوژیکی از قبیل میزان متابولیسم،  يلپتین در تنظیم منظم فرایندها
). 26(و ممکن است از طریق کنترل دریافت غذا، میزان ذخـایر چربـی بـدن را کنتـرل کنـد      ).24،25(دارد

که باعث کـم شـدن اشـتها و افـزایش فعالیـت سیسـتم       ) 27،28(لپتین با اثر بر گیرنده هاي هیپوتالاموس
بـدین ترتیـب پاسـخ دسـتگاه عصـبی      ). 29(مـی شـود   عصبی سمپاتیک می گردد، کاهش وزن را موجب

ایـن مکانیسـم در   . مرکزي به لپتین پلاسما منجر به کاهش  حجم بافت چربی و مهار تولید لپتین می شود
روتئین مشتق شده از بافت چربی که تعادل انرژي و عمل انسولین دیگر پ ).30(افراد چاق مختل می گردد

مقادیر آدیپونکتین بـه طـور معکـوس بـا درصـد چربـی بـدن         ).31(را تنظیم می کند آدیپونکتین نام دارد
                                                
1-Adipokienes                                                                                                                                            
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). 32(ین پلاسما در حالت ناشتایی و تحمل خوراکی گلـوکر رابطـه دارد  ل،گستردگی چربی  مرکزي، انسو
همچنـین،   ).33(چربی در بیماران چاق موجب افزایش سطوح آدیپونکتین می شودبعلاوه از دست دادن  

ه عنوان حلقه واسـط میـان   و ضد التهابی باشد و ب 1آدیپونکتین ممکن است داراي خواص آنتی آتروژنیک
  ). 34(اسکلروز عمل کندوترچاقی و آ

ونکتین نشـان داده اسـت کـه     مطالعات انجام شده در مورد تاثیر فعالیت ورزشی بر غلظت لپتین و آدیپ
نتایج متفاوتی راجـع بـه   ) هفته 12بیشتر از ( و بلند مدت) هفته 12کمتر از (تمرینات هوازي کوتاه مدت 

و برخی ) 167،169،171،173،174( برخی کاهش در غلظت لپتین). 18(لپتین و آدیپونکتین ارائه می دهند
ولی دیگران هـیچ تغییـري در غلظتهـاي    . کرده اندرا گزارش )  175-177( افزایش در غلظت آدیپونکتین

اي  در مـورد تـاثیر یـک جلسـه    . گزارش نکـرده انـد  ) 173،178،179(دیپونکتینآ و )168،170،172(لپتین 
که وجود دارد به نظر می ) 169،183،184،185(ساس اطلاعاتی غلظت لپتین ، بر ا برفعالیت هاي هوازي 

 800ویا تمریناتی که مصرف انرژي کمتر از ) دقیقه 60کمتر از (رسد تمرینات یک جلسه اي کوتاه مدت 
-195(بنا برنتـایج تحقیقـات    ).18(در غلظت لپتین بوجود نمی آورد تغییري را داشته باشند،کیلو  کالري 

و یـا   شـدید  بعد از تمرینـات  یا ،سطوح  لپتین بعد از تمرینات یک جلسه اي طولانی مدت ، )192-189
در حـالی کـه اطلاعـات     .کیلوکالري را دارند کـاهش مـی یابـد    800انرژي بیشتر از  مصرف تمریناتی که

 30(اشاره می کنند که غلظـت آن یـک افـزایش تـاخیري      )199،200،202(محدودي در مورد آدیپونکتین
 سـتانه بـی هـواز ي   آدر حد ) دقیقه 60کمتر از (شدید  اي کوتاه مدت بعد از تمرینات یک جلسه) دقیقه

در  ،)18(را ارائـه مـی دهـد   اسـت  ي بیشنه اي که فقط بوسیله افراد با تمرین انجام گرفتـه  هاجراافرد ویا 
بیشـتر از  (حالی که به نظر می رسد غلظت آدیپونکتین در پاسخ به تمرینات یک جلسه اي طولانی مدت 

اکثر اکسـیژن  در صد حد 65که با شدت کمتر از ) دقیقه 60کمتر از (ویا تمرینات کوتاه مدت  ، )دقیقه 60
با توجه به مطالب فوق، اگـر مصـارف انـرژي در     .تغییر نمی یابد )197،198،201(مصرفی اجرا می شوند

   .لپتین وآدیپونکتین را متأثر سازدیک جلسه فعالیت هوازي بالا باشد می تواند هر دو هورمن 
چنانچـه دویـدن بـه    . )2(راه رفتن در شن هزینه اي تقریباً دو برابر راه رفتن روي سـطح سـخت دارد  

راه رفـتن در همـان    هزینـه انـرژي بیشـتري از هنگـام     ه ترجیحی تمرین  در نظر گرفته شـود، وعنوان شی

                                                
1 . Anti atrogenec 
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  .مسافت به مصرف می رسانند
مشخص مقدار کالریهاي خالص دفـع شـده نسـبتاً ثابـت و      ینی در یک وزن بدنیعمبراي طی مسافت 

دي براي طی مسافت معینی با هر سـرعتی کـه راحـت    بنابراین هر فر .)2(مستقل از سرعت دویدن است 
افزایش یا کاهش سرعت، صرفاً تغیراتی در مدت زمان تمرین ایجاد می کند و تـاثیر چنـدانی   ، است بدود

  ) . 2(ندارد هدر کل انرژي  دفع شد
  :لذا تحقیق حاضر به این سوال جواب خواهد داد 
بـراي تغییـر در غلظـت لپتـین و آدیپـونکتین       را یمناسـب  هزینه انـرژي کیلومتر دویدن روي شن  2آیا  

  ؟بوجود خواهد آورد

  ت و ضرورت انجام تحقیق یماه. 1-3
چاقی یکی از بیمارهاي جدي و مزمنی است که دامنه وسیعی از نـاتوانی هـا و عوامـل تهدیـد کننـده      

ال بوجـود مـی   اکثر اضافه وزن به طور تدریجی و نامحسوس و در طول چند س. زندگی را به همراه دارد
ایـن  . دریافت غذاي بیشتر و تحرك کمتر و نشستن در دفتر کار چنـین نتـایجی را بـه بـار مـی آورد     . آید

واقعیت که شیوع چاقی تقریباً در تمام نقاط دنیا به شکل خطرناکی روبه افزایش است بایـد مـورد توجـه    
  .خاص قرار گیرد

بـی تحرکـی همـراه اسـت از      بـا ، چاقی که اکثـراً  اگر به چاقی از دیدگاه وسیع تر اجتماعی نگاه کنیم
کیفیت مطلوب زندگی می کاهد و در عملکرد هاي شغلی، اجتماعی و خانوادگی تاثیرات منفی بـه جـاي   

از طرفی امروزه بیماري هاي مرتبط با چاقی سالانه  هزینه هاي هنگفتی رابه خـود اختصـاص   . می گذارد
ت بدنی منظم سبب جلوگیري از این بیماریهاي می گردد که بـا  فعالی تحقیقات نشان داده است،. می دهد

 در کاهش این  نوع بیماریها، ضرورت ایجاب مـی کنـد کـه تـاثیر    ) 31(توجه به نقش لپتین و آدیپونکتین
بعـلاوه، مطالعـاتی کـه     .انواع خاصی  از تمرینات هوازي بر روي این هورمون ها مورد بررسی قرار گیرد

ا بر لپتین و آدیپونکتین بررسی کرده اند اغلب بدون گروه کنترل مـی باشـند کـه در    تاثیر تمرین ورزشی ر
این مطالعات با وجود گروه کنترل صورت گیرد در تفسیر نتایج بدسـت آمـده مـی تـوان      اگر صورتی که

در این هورمون هـا در اثـر  تـاثیر مسـتقیم      بوجود آمده حاصل کرد که تغییرات احتمالی بیشتري اطمینان
یکـی از اشـکالات عمـده     .د تمرین است و یا مربوط به ریتم شبانه روزي این هورمون ها مـی باشـد  خو
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مشاوران در امر کاهش وزن و جلوگیري از چاقی آن است که به روش هاي قدیم و معمول ورزشـی کـه   
ري نتیجه این کار احساس بد افراد و عدم پیگی ـ. شامل تمرینات شدید و بلندمدت است متوسل می شوند

چاق تمایلی به انجام ورزش ندارند آنها باید تشویق شوند که در تمریناتی د افرابعلاوه . برنامه خواهد شد
  .تفریحی مورد علاقه فرد به طور متناوب شرکت کنند

دویدن روي سطوح نرم ماسه اي مطمئناً احتمال آسیب هاي ناشی از افزایش نیـروي فشـار    در حالیکه
چون این  کوفتگی عضلانی و آسیب دیدگی ناشی  از دویدن را کاهش می دهد، که منجر به افزایش خطر

  . تاثیر بگذارد فرد عوامل می تواند روي تداوم برنامه توسط
لعه اي تـاثیر  ا پس با توجه به اینکه درصد زیادي از افراد جامعه با این مشکل روبرو هستند و هیچ مط

پتین بررسی نکرده است بنابراین تحقیق حاضر سعی دارد تا بـا  آدیپول و لپتین بر تمرین هوازي اختیاري را
ارزیابی تاثیر استفاده از موقعیت هاي فیزیکی طبیعی بر عوامل تاثیر گذار حفـظ سـلامتی و جلـوگیري از    
افزایش وزن، روش ویژه اي را براي طراحی بهترین شکل تمرین که شدت تمرین مناسبی را با توجـه بـه   

  .معرفی و ارائه نماید ابلیت اجرایی آن در آیند،تفاوت هاي فردي و ق

  اهداف تحقیق. 1-4

  هدف کلی تحقیق. 4-1- 1
                     بررسی تاثیر فعالیـت حـاد ورزشـی برغلظـت آدیپـونکتین و لپتـین سـرم خـونی مـردان داراي اضـافه              

  وزن بدون فعالیت

  :اهداف جزئی تحقیق. 4-2- 1
  لپتین بر غلظت دقیقه بعد از تمرین 30،زشیتعیین تاثیر فعالیت حاد ور -1
  لپتین بر غلظت ساعت بعد از تمرین 24، تعیین تاثیر فعالیت حاد ورزشی -2
  ساعت بعد از تمرین  24دقیقه و  30تعیین تفاوت بین پاسخ هاي لپتین در -3
  دقیقه بعداز تمرین 30تعیین تفاوت بین سطوح لپتین مرحله ناشتایی صبح ومرحله -4
دقیقـه از تمـرین، در    30ین سطوح لپتین مرحله ناشتایی صبح ومرحله هم زمان بـا تعیین تفاوت ب -5

  گروه کنترل
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  تعیین تفاوت سطوح لپتین گروه تمرین و کنترل در حالت ناشتایی -6
  دقیقه بعد از تمرین 30تعیین تفاوت سطوح لپتین گروه تمرین و کنترل هم زمان با  -7
  آدیپونکتین بر غلظت از تمرین دقیقه بعد 30،فعالیت حاد ورزشی تاثیرتعیین  -8
  آدیپونکتین بر غلظت ساعت بعد از تمرین 24، تعیین تاثیر فعالیت حاد ورزشی -9

  ساعت بعد از تمرین  24دقیقه و  30در  بین پاسخ هاي آدیپونکتین تعیین تفاوت -10
  دقیقه بعد از تمرین 30تعیین تفاوت بین سطوح آدیپونکتین مرحله ناشتایی صبح و  -11
دقیقـه بعـد از    30بین سطوح آدیپونکتین مرحله ناشتایی صبح ومرحله هم زمان بـا  تعیین تفاوت -12

  تمرین، در گروه کنترل
  تعیین تفاوت سطوح آدیپونکتین گروه تمرین و کنترل در حالت ناشتایی -13
  دقیقه بعد از تمرین 30تعیین تفاوت سطوح آدیپونکتین گروه تمرین و کنترل هم زمان با  -14

  :قتحقی هاي فرضیه.  1-5
  .معنی داري دارد تاثیر لپتین بر غلظت دقیقه بعد از تمرین 30،فعالیت حاد ورزشی -1
  .معنی داري دارد تاثیر لپتین بر غلظت ساعت بعد از تمرین 24، فعالیت حاد ورزشی -2
  .ساعت بعداز تمرین بین پاسخ هاي لپتین تفاوت معنی داري وجود دارد  24دقیقه و  30 -3
تفـاوت معنـی داري وجـود     دقیقه بعداز تمرین 30ایی صبح ومرحلهبین سطوح لپتین مرحله ناشت -4

  دارد
 کنتـرل  دقیقـه از تمـرین، در گـروه    30بین سطوح لپتین مرحله ناشتایی صبح ومرحله هم زمان با -5

  تفاوت معنی داري وجود دارد                
  دارد تفاوت معنی داري وجود بین سطوح لپتین گروه تمرین و کنترل در حالت ناشتایی -6
داري  تفـاوت معنـی   دقیقـه بعـد از تمـرین    30بین سطوح لپتین گروه تمرین و کنترل هم زمان با  -7

  وجود دارد
  آدیپونکتین بر غلظت دقیقه بعد از تمرین 30،فعالیت حاد ورزشی -8
  آدیپونکتین بر غلظت ساعت بعد از تمرین 24، فعالیت حاد ورزشی -9

  .ي آدیپونکتین تفاوت معنی داري وجودداردساعت بعداز تمرین بین پاسخ ها 24دقیقه و 30 -10



8  

 تفاوت معنی داري وجود دقیقه بعد از تمرین 30بین سطوح آدیپونکتین مرحله ناشتایی صبح و   -11
  .دارد 

دقیقـه بعـد  از تمـرین، در     30بین سطوح آدیپونکتین مرحله ناشتایی صبح ومرحله هم زمان بـا   -12
 .تفاوت معنی داري وجود دارد گروه کنترل

  .تفاوت معنی داري وجود دارد سطوح آدیپونکتین گروه تمرین و کنترل در حالت ناشتایی بین  -13
تفـاوت معنـی    دقیقه بعد از تمـرین  30سطوح آدیپونکتین گروه تمرین و کنترل هم زمان با  بین  -14

 .داري وجود دارد

  :هاي تحقیق محدودیت. 1-6
  .تمام آزمودنی ها مرد انتخاب شدند: جنسیت -1     
  ندر هنگام اجراي آزمو کنترل بر حالات و شرایط روحی و روانی آزمودنی ها عدم -2

  حاتطلاها و اص تعریف واژه. 1-7
  ).4(فعالیت ورزشی کوتاه مدت تعریف می شود): exercise)  Acuteفعالیت حاد ورزشی

  ويرکیلـومتری  2سـافت  مدویـدن اختیـاري بـه     یک جلسـه  در این تحقیق شاملفعالیت حاد ورزشی 
  .اي نرم و سفت است طوح ماسهس

  ).1(اطلاق می شود25بیشتر یا مساوي ) BMI(شاخص توده بدن به : اضافه وزن
  .می باشند BMI= 07/28 ± 56/1اضافه وزن آزمودنی هاي این تحقیق داراي میانگین 

  دو هورمن مشتق شده از بافـت چربـی هسـتند کـه هـر دو در وضـعیت سـلامتی        : نکتین لپتین وآدیپو
  ).18(ابولیسم اسید چرب آزاد و گلوکز شرکت دارندومت

 450لپتین و آدیپونکتین در این تحقیق عبارتند از مقادیر جذب نشانگر این هورمن ها در طول مـوج    
  .نانومتراست که بوسیله دستگاه الایزا بدست آمده است



  

  فصل دوم
مبانی نظري و پیشینه 

  تحقیق
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  مقدمه. 2-1
بخش اول مربوط به مبانی نظـري در زمینـه موضـوع    . بخش ارائه می شود این فصل مطالب در دو در

ن هـا  وعملکـرد هورم ـ  بیولوژي مولکولی، تولید، اثرات فیزیولوژیک و ، تحقیق است که در آن ساختمان
بخش دوم به پیشینه تحقیق پرداخته می شود کـه در آن دسـتاوردهاي تحقیقـاتی را    . توضیح داده می شود

در ابتدا تاثیر فعالیت استقامتی بررسی می شود سپس . ، ذکر می شودیق حاضر انجام شدهکه در زمینه تحق
ودر انتها خلاصه اي ازنتایج بررسی هـاي   .در ادامه بحث تاثیر یک جلسه اي فعالیت هوازي ذکر می شود

  .انجام شده بیان می شود

  مبانی نظري تحقیق: بخش اول. 2-2
ور پیوسته دیدگاه بشر را در مورد نقش بافت هـا و انـدام هـاي    پیشرفت جدید در علوم پزشکی  به ط

 دامناز انبار ذخیره انرژي به یک ا مطالعات جدید عمیقاً مفهوم بافت چربی را .مختلف بدن تغییر می دهد
فعـال، بلکـه یـک     غیري بافت چربی نه فقط یک مخزن ذخیره انرژ ).12(درون ریز فعال تغییر داده است

می شـود تولیـد    نامیده 1دیپوسیتوکینآرا که اصطلاحاً  فعال است که مواد فعال بیولوژیکیدرون ریز  دامان
است عمدتاً بوسیله  وجدید شامل چندین مولکول هاي خیلی فعال که این آدیپوسیتوکین ها ).35(می کند

تور آلفـا  ، تومـور نکـروز فـاک   3ویسـفاتین  ،2لپتین، آدیپـونکتین، رزیسـتن  : بافت چربی آزاد می شوند مانند
)( α−TNF4 6و اینترلوکین(IL-6) 5)35،36.(           بـا عملکـرد غـدد درون ریـز کـه  تنظـیم قنـد خـون و

متابولیسم چربی در بافتهاي پیرامونی، هموستاز مصرف انرژي، پاسخ هاي التهابی و فشار خـون از جملـه   
ــاق    ــا چ ــا ب ــین ه ــو ک ــن آدیپ ــدادي از ای ــوازن تع ــا مت ــح ن ــت، ترش ــراه  آنهاس ــالیکی هم ــندرم مت ی و س

 -تعدادي از این آدیپوکین ها نقش مهمـی در مقاومـت انسـولینی و عـوارض قلبـی     ).1-2(شکل)37(است
                   ).38(ایفا می کند) مرکزي بخصوص چاقی احشایی یا(عروقی مرتبط با چاقی 

  

                                                
  1.  Adipocytokines                                                                                                                                        

2 . Resistin 
3 . Vesfatin 
4 . Tumornecrosis factor-alfha 
5 . Interlukin 


