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  بر تراآم استخواني، Dهمراه با مصرف آلسيم و ويتامين تأثير تمرين ترآيبي

  هورمون پاراتيروئيد و آنزيم آلكالن فسفاتاز زنان يائسه

  :چكيده

تراكم بر  Dهدف از پژوهش حاضر تعيين تأثير تمرين تركيبي همراه با مصرف كلسيم و ويتامين 
زن يائسه سالم با  40تعداد . استخوان، هورمون پاراتيروئيد و آنزيم آلكالن فسفاتاز زنان يائسه بود

سال از بين كارمندان  60-48كيلوگرم با دامنه سني  35/68سال و وزن  85/54ميانگين سني 
مساوي و  بازنشسته اداري دولتي شهر كرمان و از طريق پرسشنامه محقق ساخته انتخاب و به طور

نمونه خون . تقسيم شدند ) مكمل و كنترل –تمرين   تمرين، مكمل،(نفره  10گروه  4تصادفي به 
و سنجش تراكم استخوان با استفاده از دستگاه لونار و به روش  cc5در حالت ناشتا به ميزان

DEXA بكي، سپس برنامه تركيبي گروه هاي تجربي شامل تمرينات با وزنه ، پرش ، چا. انجام شد
پس از پايان دوره تمريني مجدداً پس . ماه انجام گرديد 6هوازي و تعادلي، سه جلسه در هفته طي 

براي توكي  يبيآزمون تعق و) ANOVA(از آزمون تحليل واريانس يك راهه . آزمون به عمل آمد
  .استفاده شد گروهيتغييرات بين  مقايسه

داشت ـــــمعدني استخوان تغيير معني داري ن اجراي اين برنامه تمريني نشان داد تراكم ماده 
)05/0 P> ( ،هيدروكسي ويتامين  25ولي هورمون پاراتيروئيد، آنزيم آلكالن فسفاتاز، كلسيمD 

  ).>P 05/0(افزايش معني داري نشان داد 

باتوجه به نتايج حاصل مي توان گفت تمرين تركيبي به عنوان يك برنامه تمريني مي تواند براي 
  . ميانسال جهت جلوگيري از پوكي استخوان مؤثر باشدافراد 

كلسيم ،  تمرين تركيبي، تراكم ماده معدني استخوان، هورمون پاراتيروئيد،: هاي كليدي واژه      
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  :مقدمه

. است ساخته رو روبهي حركت فقر با را ،بشر ها، انساني زندگ پهنه در آن نفوذ و يآور فن شرفتيپ

 دستگاهي هاي ماريب ،يچاق چوني عوارض با ي حركت فقر كه است جهت آن از موضوع نيا تياهم

 با مقابلهي برا انسان خوشبختانه. است همراهي روان اختلالات و استخواني پوك تنفس، و خون گردش

 وي بدن تيفعال توسعه قيطر از و شناخته را آن با مبارزه راه تفكري روين از استفاده با عوارض نيا

  .است برخاسته مقابله بهي نيماشي زندگ ازي ناش يهاخطر باي ا سازنده شكل به تمريني

 تيماه.باشدي م هعجامي درمان وي بهداشت بزرگ ازمعضلات و عيشاي ماريب كي استخواني پوك

 عارضه شدت و خودي لاابت از فرد عوارض،  بروز زمان تا متاسفانه كه استي ا گونه بهي ماريب نيا

 همراه را استخواني پوكي ماريب 1يجهان بهداشت سازمان ،يلاديم 1994 سال در ).1(شودي نم مطلع

 تا خواست كشورها همه از و نموده اعلام بشري اصل دشمن چهار جزء سرطان وي ،مغز ،يقلب سكته با

 بهي ها پژوهش هيپا بر  مثلاً است مشابه شيب و كم زيني صنعتي كشورها در آمار).2(كنند مقابله آن با

ي بالا زنان درصد 50 از شتريب و سال 65ي بالا زنان از درصد 26 كا،يآمر متحده الاتيا در آمده عمل

ي پوك ليدل به سال دري شكستگ ونيليم 5/1 از شيب نيهمچن. باشندي م استخواني پوك دچار سال 85

 مورد  هزار 800،ي بستر مورد 500000 به منجر هاي شكستگ نيا افتد،ي م اتفاق استخوان

 18 تا 12مجموع در و خانه دري پرستار مورد  هزار 180پزشك، تيزيو مورد ونيليم 5/2اورژانس،

 تيجمع سمت به جامعه تيجمع رييتغ. شودي م سال هر دري پزشكي ها مراقبت نهيهز دلار ونيليب

 نيا عارضه نيتر مهم). 3(شودي م تر ميوخ زمان مرور به مساله نيا كه دهدي م نشان خود تر مسن

                                                            

World Health Organization (WHO) -١  
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 و سلامت در ها آن نقش به توجه با كه هاست مهره و ران گردن لگن،ي ها استخواني شكستگي ماريب

 نيا از افرادي آگاه زانيم هرچه حال هر به). 4(باشندي م تياهم حائز اريبسي فرد استقلال حفظ

. است كمتر آني بعد مشكلات و عوارض بروز درصد باشد شتريب آن ازي ريشگيپي ها راه وي ماريب

 استخوان رهيذخ حفظ به كمكي براي اساس ركن دو مناسب تمريني تيفعال و حيصح هيتغذ قتيحق در

 كنندي م آغازي كمتري استخوان توده با را خودي زندگ غالبا زنان. هستند استخواني پوك ازي ريشگيپ و

 به زنان ژهيو به مردم، عموم آوردني رو). 3(هستند ناستخواي پوك خطر معرض در مردان از شتريبو 

ي م حاصل تمرين زين و مناسب هيتغذ داشتن با و رشد نيآغازي ها سال از كه سالمي زندگي ها وهيش

 كمي بدن تيفعال كهيي ها تيجمع در جهت نيهم به. استي ماريب نيا با مبارزهي اصل ديكل شود،

 بلكه استخوان توده جرم شيافزا قيطر از تنها نهي بدن نيتمر. داردي شتريب وعيش استخواني پوك است،

ي نهايتمر). 5(شودي م استخواني پوك ازي ريجلوگ باعثي عضلان-يعصب عملكرد بهبود قيطر از

ي فشارها آمدن وارد مسلما). 6(داردي استخوان توده شيدرافزاي اديز ريتاث وزن تحمل باي ورزش

 رايز شد، خواهد استخوانها استحكام و توده شيافزا باعث ، كردنين تمر قيطر از استخوان بهي كيمكان

 طور به اسكلت بلوغ در استخوان توده شيافزا. باشدي م فعالي كيمتابول نظر از و ايپوي بافت استخوان

  ).7(است استخواني پوكي هاي شكستگ مقابل در تيحما نيبهتر ژهيو

 شيافزا باعث وزن تحملمي بدني تهايفعال كه اند داده نشان متفاوتي ها روش باي متعدد قاتيتحق

 فسفاتازو آلكالن مثل استخوانيي ايميش ويبي نشانگرها از استفاده. شودي م استخواني چگال حفظ اي

 استخوان كل راتييتغ ازي كيناميد ليتحل و هي،تجز ديروئيپارات هورمون مانند مربوطهي ها هورمون

 مختلفي نشانگرهاي ريگ اندازه با استخوان راتييتغي ريگ اندازه). 10(سازدي م ريپذ امكان راي بند
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 اثر در راتييتغ مسئولي  كيمكان وي ا هيتغذي ها سميمكان به نسبت ما درك بر است ممكنيي ايميوشيب

  ).11(ديفزايب نيتمر

  

  :مساله انيب

 خودي بازساز و ينوساز به عمر طول تمام در و استي فعال اريبس ارگاني كيمتابول نظر از استخوان

ي استخوان تودهي جيتدر شيافزا عمر هياولي ها دهه در مداومي سميمتابول چرخه نيا حاصل.پردازدي م

 ديآي م دست بهي سالگ 25-30نيسن نيب انتظار موردي استخوان توده حداكثر كه استي نحو به

 ابـــــاعص وي نفاولي ،مجاري خوني رگها يدارا بدني ارگانها ريسا همانند استخوانها). 23،22(

. شوندي مي آتروف نشود،دچار وارد آنها بري فشار اي باشند نداشته تيفعال كهي صورت در و مي باشند

ي م وارد آنها به كه باشدي كيمكان فشار اثر بر استخوان سميمتابول كنترل ازي بخش رسدي م نظر هـــب

 ديروئيپارات هورمون مثلا. باشدي ميي ايميش عوامل تحت استخوان سميمتابول كنترل حال هر به).24(شود

 توبول از ميكلس جذب باز شيافزا نيهمچن استخوانها، از ميكلس جذب و ها استئوبلاست كردن فعال با

 فرولي كلس كولهي دروكسيهي د 1و25 فعال شكل به D نيتاميو ليتبد شيافزا بالاخره وي ويكلي ها

 باي تنگاتنگ رابطه ديروئيپارات هورمون راتييتغ نيبنابرا. اردگذي م اثر استخوان راتييبرتغ ها، هيكل در

  ). 26،15،12(دارد D نيتاميو راتييتغ

 وي ساختاري هاي ژگيو بري مثبت ريتاث تمرين كه است داده نشان انسانهاي رو بر متعدد قاتيتحق

 كاهش اي و آن يمعدن منابع حفظ اي و رشد دوران در استخوانها استحكام وي اسكلت دستگاهي كيمكان

 تراكمي رو بر مختلفي نهايتمر ريتاثي بررس به نيمحقق ).20( داشت خواهدي كهنسال نيسن در آن

دويدن  دن،يدو ،يهواز ،يسوئدي نهايتمر كه شد داده نشان قاتيتحق نيا شتريب در. پرداختند استخوان
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 استخوان تراكم  شيافزا باعث شود انجام هفته در بار 3 حداقل كه يبردار وزنه و )1جاگينگ(نرم 

 نيا از كدام هر تيماه به توجه با نيبنابرا).31(شودي مي وتحتاني فوقاني اندامها در متراكم وي اسفنج

 داشتهي استخوان تراكم بري تر گستردهت اثرا بتواند ها نيتمر نيا بيترك رسدي م نظر به ها نيرــتم

  .باشد

 وابسته راتييتغ دهد،ي م كاهش را براستخوانها اردو فشار كه كهولت دوران دري تحرك كم از ريغ

 مورد دو هر. كندي م نقصان دچار را آن فعال شكل به D نيتاميو ليتبد زيني ويكل نسوج در سن به

 موجب ،يارتـــــعب به و ديروئيپارات هورمون ترشح كيتحر و ميكلسي ا روده جذب كاهش سبب

 افراد دري استخوان توده كاهش عمده علل ازي كي دهيپد نيا. شودي م هيثانو ديسميروئياراتپ پريها

 بعد كهي ا گونه به است، تر ديشد زنان دري استخوان راتييتغ نيا. است سن به وابسته راتييتغ و مسن

 راتييتغ با رخداد نيا و است مردان از شتريب برابر سه حدوداًي استخوان توده كاهشي ائسگي سن از

ي ائسگي از پسي جنسي ها هورمون و استروژن ترشحي الگو را،يز است، هيجتو قابل زنان در استروژن

 رييتغ جهينت در و ميكلس ميتنظ نقطه خوردن هم به استروژن ترشح رييتغ اثرات ازي كي.كندي م رييتغ

  يائسگي نيسن در سميديروئيت پارا پريها سبب كه است ديروئيپارات هورمون ترشح كيتحر آستانه

  ). 30(شودي م 

 همراه به ميكلس كيهموستات كنترل دري اديز اريبس نقش D نيتاميو كه نيا به توجه با مجموع رد

 دري ا مداخله عوامل كردن وارد با رسدي م نظر به نيبنابرا دارد، نيتوني كلس و ديروئيپارات هورمون

  ). 35(داد قرار توجه مورد ميكلس كنار در راD نيتاميو تواني م استخوان تراكم بهبود جهت

                                                            

Jogging -١  
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 لازم استخواني معدن ماده تراكم شيافزاي برايي غذا مكمل كه است شده گزارش 1ويچ قيتحق در

 كه است شده داده نشان كه چند هر. دهدي م كاهش را ائسهي زنان در استخواني پوك خطر و است

 كه افتنديدر نهمكارا و 2تاكادا). 46(ندارد ارتباط استخواني چگالي پارامترها با ميكلس ميرژ با هيتغذ

ي م شــــــــكاه تمرين از بعد بلافاصله را پاراتورمون سرم و ميكلسي ها غلظتي هوازي ب نيتمر

  ).101(دهد

 در ندنتواي م نيتمر و) D مينتايو – ميكلس مكمل( اي هيتغذ عوامل مجموعه گفت تواني م

ي پوك ازي ريجلوگ در نيرمت نقش. دنباش موثر آن سرعت روند كاهش اي استخواني پوك ازي ريجلوگ

 آني اجراي چگونگ و نيتمر نوع و مدت روش، اما. است شده انيب مختلف قاتيتحق در استخوان

  .است سوال مورد

 قيتحق نيا در كهي ا ژهيوي بيترك نيتمر ايآ دهد جواب سئوال نيا داردبه قصد قيتحق نيا نيبنابرا

  است؟ موثر فسفاتاز آلكالن ميآنز و استخواني معدن مواد تراكم در گرفت خواهد قرار استفاده مورد

 باشدي كافي ائسگي از پس دوران در آنها مصرفي ستيبا كه) D نيتاميو – ميكلس(ي ا هيتغذ عوامل ايآ

 كند؟ شتريبي ائسگي دوران در استخواني پوك ازي ريجلوگ در را تمرين اثرات تواندي م

  

  :هميت و ضرورت تحقيقا

 غفلتي ريپ نيسن دري استخوان اختلالات خطر و استخواني پوك وي ائسگي دهيپد از كهيي آنجا از

 ازي ريشگيپ لزوم و خوردي م چشم به مردها از شيب زنان در خطر نيا كه نيا به توجه با و است شده

                                                            

Chiu (2010) -١  

World Health Organization (WHO) -٢  
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 ازي ريشگيپ وي آگاه شيپ هدف با دارد نظر در حاضر قيتحق لذا.ستين دهيپوشي كس بر استئوپروز

 هورمون بر  D نيتاميو و ميكلس مصرف با همراهي بيترك نيتمر ريتاثي بررس بهي آت مشكلات بروز

 است نياي ائسگي نيسن در موضوع تياهم. بپردازد ائسهي زنان در فسفاتاز آلكالن ميآنز و ديروئيپارات

ي اجرا بر نيهمي برا و است اديزي ائسگي از پس اول دهه دري استخوان توده كاهش سرعت كه

  ).23(شودي م ديتاكي ائسگي از بعد و كينزد نيسن در اسبمني درمانها

ي راهبردها بهبود و شرفتيپ دري تمرين تيفعال نيحيي ايميشي هورمونها انفعالات و فعل درك

 و تمرين نيب موجود قيدقي كارها سازو نكهيا به توجه با.است مهمي استخوان تودهي نگهدار و شيافزا

يي ايميوشيبي شاخصها روندي رو بر گريدي سو از و است ختهناشنا هنوز سميمتابولي هورمونها

 باي خاص ينهايتمر ارتباط با سالمند افراد اگر لذا .است نشده كاربطور مناسب  ائسهي زنان استخوان

 به كمتر نهيهز با تمرين انجام با بود خواهند قادر شوند آشناي استخوان سميمتابولي ها شاخص

 در ميكلس كمبود مشكل ،زنها بدن در D نيتاميو كمبودي فراوان به توجه با بپردازند درمان وي ريشگيپ

 با رابطه در مختلفي ها مطالعه متناقضي ها افتهي به توجه با نيهمچن و استخواني پوك به مبتلا زنان

 نيا بري بيتركي تمرين تيفعال ريتاث و ائسهي زنان در ديروئيپارات هورمون و ميكلس ،D نيتاميو ارتباط

 ائسهي زنان استفاده مورد بودن موثر و ديمف صورت در تا نشدهي بحث فسفاتاز آلكالن ميآنز و عوامل

  .رديگ قرار

  :هدف های تحقيق

  :هدف کلی

 هورمون وي استخوان تراكم بر ميكلس و D نيتاميو مصرف با همراهي بيترك نيتمر ريتاث نييتع

  .يائسه زنان فسفاتاز آلكالن ميآنز و ديروئيپارات
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  :هدف های اختصاصی

  : بر ميوكلس  D نيتاميو مصرف با همراهي بيترك نيتمر اثر نييتع-

  .D نيتاميوي دروكسيه 25يسرم  سطح -1

  .ديروئيپارات هورموني سرم سطح -2

  .فسفاتاز آلكالني سرم سطح -3

  .ميكلسي سرم سطح -4

  .ائسهي زنان استخواني معدن مواد تراكم-5

  : هدف های فرعی

  :و كلسيم بر Dتمرين تركيبي همراه با مصرف ويتامين  تعيين اثر -

   1بيشينه اكسيژن مصرفي) الف

  قدرت عضلات پا) ب

  

  

  :فرضيه های تحقيق 

  :فرض کلی 

 ميآنز و ديروئيپارات ،هورموني استخوان تراكم بر ميوكلس D نيتاميو مصرف با همراهي بيترك نيتمر

  .دارد اثر ائسهي زنهاي فسفاتاز آلكالن

                                                            

(Maximum Volume of Oxygon Comsumption) Vo2max -١  
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  :ه های اختصاصیفرضي

  :  بر ميكلس و D نيتاميو مصرف با همراهي بيترك نيتمر-

  . دارد اثر Dنيتاميوي دروكسيه 25يسرم سطح -1

  .دارد اثر ديروئيپارات هورموني سرم سطح -2

  .دارد اثر فسفاتاز آلكالني سرم سطح -3

  .دارد اثر ميكلسي سرم سطح -4

  .دارد ثرا ائسهي زنهاي استخواني معدن مواد تراكم-5

  : فرضيه های فرعی

  :بر D نيتاميو و ميكلس مصرف با همراهي بيترك نيتمر

  .ائسه اثر داردي زنهايحداكثر اكسيژن مصرفي ) الف

  .ائسه اثر داردي زنهايقدرت عضلات پاي ) ب

  
  :فرضها شيپ
  .دادند پاسخ كاملي درست و دقت با پرسشنامه در موجود سئوالات به هايآزمودن-

  . كردندي رويپ بود كرده هيتوص محقق كهيي غذا ميرژ از هايآزمودن-

  .بود برخورداري كاف اعتبار و استاندارد ازي شگاهيآزما ليوسا-

  :حدوده تحقيقم

  .شد انجام بازنشسته زنان جامعه در قيتحق ، اهزن در استخواني پوك وعيش علت به:جنس -1

  .بود سال 48-68 نيب هايآزمودني سن دامنه:سن -2



  طرح پژوهش: فصل اول
  

     

    ١٠ 

 پس در هم و آزمون شيپ در هم شده گرفتهي خون ي ها نمونه: يريگ خون تيوضع و انزم -3

  .گرفت انجام ناشتا حالت در صبح 9 تيلغا 8 ساعت نيب آزمون

  .گرفت انجام ثابت و مشخص زمان كي در هايآزمودني نيتمر ،برنامه قيتحق طول در -4

  

  :محدوديت های تحقيق

بعلت تنوع و پيچيدگي زياد در نظر  هايآزمودني خانوادگ وي عاجتما ،ي اقتصاد ،يروان تيوضع -1

  .گرفته نشده است

 ،شهرستان محل تحقيقتوسط آزمايشگاههاي  يادراري ماركرها سنجش امكانبا توجه به عدم   -2

  .اين سنجش انجام نگرديد

  

  : یفنی ها واژه و اصطلاحات

 شاملي جسمان تيقابل چند ازي بي،ترك حاضر نيتمر دري بيترك نيتمر از منظور 1يبيترك نيتمر-

 مدت به ها نيتمر نيا.است تعادل وي چابك پرش، حركات ،يهواز ني،تمر 2وزن تحمل باي نهايتمر

  ).34و45و63( شد  اجرا قهيدق 60 مدت به حداقل هفته، در جلسه ،سه ماه شش

 ازي كي و ستا بدن در ميكلس هموستاز در عامل نيتر مهم) : PTH(  3ديروئيپارات هورمون-

  ). 23(است موثري استخواني سلولها عملكرد بر كه است كيستميسي ها هورمون

                                                            

-1‐ Combined training 

٢‐ Weight – bearing exercise  

٣‐ Parathyroid hormone (PTH)  


