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چکیده
هاي آنتروپومتري وتغییرات شاخصهفته تمرین استقامتی تناوبی بر12پژوهش حاضر بررسی اثر هدف از

داراي سالم،(غیرفعال،از دانشجویان دختر واجد شرایطنفر24تغییرات اپلین پلاسمایی بود. بدین منظور
دانشگاه حکیم سبزواري به )سال18-25:سنیدامنه، متر مربعلوگرم بر کی30تا25بدنی ةشاخص تود
هاي تمرینی قرار گرفتند. آزمونگروه کنترل وطور تصادفی در دوبهدر دسترس انتخاب وۀصورت نمون

هاي تمرینی و نمونهةیک هفته قبل از ورود به دورتوان هوازي بیشینه)(تعیین ترکیب بدن ومورد نظر
تمرینی در حالت ناشتایی شبانه انجام ۀآخرین جلسساعت بعد از48ساعت قبل از شروع دوره و24خونی 
60شدت ،اي قیقهدسهکرار تپنجبا هاییتناوب(جلسه چهارهر هفته فته،ه12تمرینی شامل ةدورگرفت.

دقیقه به یک هفته هرشروع و)به صورت فعالاي دقیقه1هاي استراحترصد ضربان قلب بیشینه ود
اي با قیقهدسهکرار ت13پایانی ۀهفتچهارواي تنظیم صورت افزایش بار مرحلهشدت بهوده شد. تکرارها افز

هاي گروهبینهاخصشاۀتی مستقل براي مقایسآزمونرصد ضربان قلب بیشینه انجام گرفت.د80شدت 
داد بین مقادیر پلاسمایی اپلین ها نشاندادهشد. گروهی استفادهو تی زوجی براي تغییرات درونپژوهش

درصد چربی،بدن،ةشاخص تود).P˂0.05(شدبه نفع کاهش آن در گروه تمرینی مشاهدهتفاوت معناداري،
WHR،داشتدر گروه تمرینی نسبت به گروه کنترل کاهش)P˂0.05(شاخصنیزوHDL-C در گروه

در سایر عوامل نیمرخ لیپیدي نشان ندادند.) اما دو گروه تفاوتیP˂0.05(تمرینی افزایش معناداري داشت
همراه با بهبود ترکیب بدنی و برخی عوامل نیمرخ لیپیدي با کاهش تناوبیهفته تمرین استقامتی 12انجام 

.اپلین پلاسمایی در دختران داراي اضافه وزن همراه شد

تمرین استقامتی تناوبی، اضافه وزن، اپلین، نیمرخ لیپیديواژگان کلیدي:
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دمهقم
هاي چربی، سبب سلولة اندازاضافه وزن معضلی چند عاملی است که با افزایش تعداد وچاقی و

ا چاقی سبب تغییرات ساختاري وب). تغییرات همراه1(شودحد بافت چربی میتجمع بیش از
به شرایط پاتولوژي را فراهم ژياثر عمیقی بر احتمال تبدیل شرایط فیزیولوشده وترشحی این بافت 

عدم تغییرات سرمی وها از ترشحات مهم بافت چربی بوده وآدیپوکایندر این راستا ). 2(کندمی
).3(کندایجاد میدر بدن، وضعیت پاتولوژيآنهامدت طولانیۀ موازن
شود و هاي بنیادي قلب و عروقی تولید میسلولدیپوکاینی است که توسط بافت چربی و آ1اپلین

از 1998اي در سال اسیدآمینه36). این پپتید 4(یابداضافه وزن افزایش میمقدار آن با چاقی و
زا عنوان لیگاند درونگاو بهة معدة بار از شیراولین) براي 2(پرواپلیناياسیدآمینه77ساز پیش
انرژي اثر ). اپلین بر هموستاز گلوکز و5() کشف شدJPA(3دوشبه انسولین آنژیوتانسینة گیرند
).5(دهدقرار میتأثیرعروقی را نیز تحت -) و عملکرد قلبی6(دارد

). همچنین بین تغییرات 7،3(به تغییرات اپلین وکاهش وزن اشاره شده استهاپژوهشدر برخی
البته این تغییرات در افرادي با .)3(استمتابولیکی نیز وجود ارتباط گزارش شدهاپلین و سندرم 

). سطوح بالاي اپلین با عوامل سندرم 8(استدنبال کاهش وزن مشهودترچاقی مفرط یا متوسط به
). ازدیاد 8(به انسولین مرتبط استمقاومتوگلیسرید وگلوکز متابولیکی مثل مقادیر بالاي تري

). چربی بیشتر با اضافه 1(شودزایی بافت چربی میتوسعهمنجر به افزایش رشد ذخایر چربی واپلین 
کنددیابت را فراهم میعروقی و-هاي قلبیبیماريافزایشوزن وآمادگی براي چاقی همراه بوده و 

ارا بودن هاي سخت با درژیمداروها وبنابراین کاهش بافت چربی یکی از اهداف سلامتی بوده و).3(
سلامتی را بر آن داشته تا در پی یافتن مداخلات پژوهشگرانهاي موقتی، همواره پاسخعوارض و

).1(بدون عوارض جانبی باشندمدت وطولانی
توانند بر ترشحات آدیپوکاینی اثرگذار عملکرد بافت چربی میبر ساختار وتأثیرهاي بدنی با فعالیت
بافتی اپلین همراه بودهة افزایش بیان گیرندکاهش بیان پلاسمایی و). تمرینات ورزشی با9(باشند

و کاهش وزن ناشی از محدودیت غذایی در افرادي با سندرم متابولیکی سبب کاهش سطح ) 3(
شناي طولانی سبب کاهش تنظیمی تمریناتاي حیوانی، ). در مطالعه9(استپلاسمایی اپلین شده

بهبود قابل تمرینات استقامتی همچنین ). 10(استها شدهموشآن در ة گیرندبیان اپلین و
کاهش محیط شکمی ایجاد کرده واثرات خون وگلیسرید، فشاراي را در وضعیت تريملاحظه

1. Apelin
2. ProApelin
3. APJ; gene symbol APLN RECEPTOR
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همکاران محبی واین موضوع، تأییددر ).11(گلوکز پلاسما داردوHDL-Cاي نیز بر وضعیت بهینه
.)12(هفته تمرین هوازي با شدت متوسط شاهد کاهش اپلین پلاسمایی شدندهشتبه دنبال 

معدود رسدبه نظر میمورد استفاده در این پژوهشهايپژوهشسایر وتوجه به موارد ذکر شدهبا
یا اثرات به بررسی تمرینات استقامتی پیوسته (سنتی) پرداخته وهاي موجود در این زمینه پژوهش

هاي مختلف چاقی بر افرادي با درجههاپژوهشغالب همچنیناند. تمرین را بررسی کردهمدت کوتاه
ترکیب ۀ هنوز نوع تمرین مؤثر بر تغییرات بهیناست. نتایج نیز یکسان گزارش نشدهگرفته وصورت
رسد با توجه به به نظر میترشحات چربی به روشنی مشخص نیست؛ متابولیسم وذخایر وبدن و

ویژه در ارتباط با تغییرات ترکیب بدن، بهبخشی تمرینات تناوبی رویکردهاي جدید در خصوص اثر
اثر هاي فوق بربررسی سازگاري مکانیسم،ترشحات شبه هورمونی این بافتها ومتابولیسم چربی

تمرین ۀ یک برنامحاضر به بررسی پژوهشدر این راستا.تمرین ورزشی از نوع تناوبی الزامی باشد
برخی در کنار آن به بررسی همچنینوبر تغییرات اپلینتناوبیاز نوع ايهفته12هوازي 
هاي متابولیکی پرداخته است.شاخص

پژوهشروش
آماري شامل دانشجویان تمرین نکرده داراي اضافه وزن دانشگاه حکیم ۀ در این مطالعه جامع

فر به شکل ن24آنهااز بین ند. آمادگی خود را براي شرکت اعلام کردآنهانفر از 40که سبزواري بود
1درجدولآنهاهاي آنتروپومتري ویژگی.کنترل قرار گرفتندروه تمرینی وگدودرخاب وتصادفی انت

هاي دانشجویی ساکن در خوابگاهونداست. این گروه در فراخوان همکاري اعلام آمادگی کردآمده
تمرینی ۀ جلسه با برنامدو نامه، طی رضایتفعالیت وسطح سلامتی وۀمنابا پرکردن پرسشوندبود

آشنا شدند. 
هاي مزمن عدم ابتلا به بیماري،30تا25بدنی بین ةداشتن شاخص تودپژوهششرط ورود به 

هاي فعالیتعدم شرکت در عدم استعمال دخانیات و،عروقی- قلبیهاي متابولیکی،ویژه بیماريبه
پزشکی و فرم ۀنامضمن پر کردن پرسش.آغازین تمرین بودةمنظم ورزشی طی سه ماه قبل از دور

طرح، به دار بودن، ضمن خروج ازدر صورت علامتتوسط پزشک تیم معاینه و1آمادگی فعالیت
همچنین ضمن نفر از دوره حذف شد).یک(در این مرحله شدندپزشک متخصص ارجاع داده می

عدم پی درپی وۀجلسدومندي، در صورت عدم حضورپر کردن فرم رضایتبا، به شرکتعلاقمندي 
نفر در این مرحله حذف شدند).دوشدند (از دوره حذف می،تمرینیۀجبران آن در هفت

1. Physical  Activites Readiness Questionaire
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دقیقه فعالیت منظم روزانه با شدت متوسط30تحرکی افراد نداشتن حداقل در این طرح شرط بی
جهانی ۀنامبود و توسط بخش اول پرسش) طی سه ماه اخیر13(هاي روزمرهغیر از فعالیتبه

هاي جسمانی، میزان شده در طول هفته براي فعالیتشده زمان صرفکه عنوان1فعالیت بدنی
کند، سنجیده شد.فعالیت را برآورد می

از جلسات حضور یافته و فقط به گروه کنترل نیز در برخی سازي در احساس تمرین،براي همگن
ساعت ناشتایی 12در حالت آنهاتمرینی ة ساعت قبل از ورود به دور24نظارت بر فعالیت پرداختند.

بدنی را انجام گیري ترکیبشبانه به آزمایشگاه فیزیولوژي ورزشی آمده و سنجش وزن و قد و اندازه
شد. سی خون گرفتهسیهشتراحت از ورید پیش بازویی مقدار نشسته وسپس در حالتوندداد

ها به عمل آمد. شرایط آن براي آزمودنیانجام وةآشنایی با نحوۀجلسدو،گیريقبل از انجام آزمون
آزمون میدانی، ةتمرینی آزمون توان هوازي بیشینه در حالت پایه به شیوة سه روز قبل از شروع دور

دور زمین هندبال+ یک طول زمین) با فرمول مخصوص 13متر،1609(مایلیک يتوسط آزمون دو
که آزمون مذکور براي زنان ضمن ایناست؛چگونگی اجراي آن ذکر شده،محاسبه شد که در ذیل

). 13(استمردانی که نیاز به فعالیت پایدار دارند طراحی شدهسال و18-29
ـ (وزن بدن به 438/1به دقیقه) زمان(-1928/0+(ضربان قلب در دقیقه) 344/8(جنس) 

براي مردان یک (ضریب جنسیت براي زنان در فرمول صفر و2maxVo=5/100-1636/0کیلوگرم) 
.شود)منظور می

گذاري شده دور زمین هندبال براي تعیین آزمون فوق در محل سالن ورزشی دانشگاه با نقاط علامت
(ضربان گ دویدن با شدت متوسطی داشتهبراي انجام این آزمون افراد آهنمسافت مشخص شد.

رسیدن به ضربان براياول دقیقهو بنابراین دو تا سه ضربه در دقیقه نباشد)180بیش از آنهاقلب 
براي آ نها ثبت مایل یک دوزمان انجام پس از آنوشدهآن در نظر گرفتهتثبیت آهنگ هدف و

ها بلافاصله پس از اتمام مسیر توسط ضربان سنج پلار (همچنین توسط آزمودنیضربان قلب .شد
ویژه 2maxVoبا استفاده از معادله برآورد ثبت و)چهار×ثانیه15شمارش ضربان کاروتیدي به مدت 

).14(محاسبه شدآنهاآزمون که در بالا ذکر شد، حداکثر اکسیژن مصرفی 
موجود در آزمایشگاه فیزیولوژي دانشکده تربیت بدنی ٢اینباديسنجش ترکیب بدنی توسط دستگاه

صبحانه مختصر با کمترین یک ساعت از مصرفناشتایی شبانه وازپس هاآزمودنیصورت گرفت.
روي آن ایستاده و پس هاي مخصوص دستگاه، پاها توسط پدوهامرطوب کردن کف دستپوشش و

1. Global Physical Activity Questionnair
2. inbody
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تحلیل نهایی اطلاعات آن در جداول نتایج گرفته و براي تجزیه واز اتمام پیام توسط دستگاه، پرینت 
وارد شد.اس.پی.اس.اسنرم افزار

دو (پایانی پنجم واول، ۀ ، یادآمدهاي غذایی در هفتبراي تعیین تغییرات احتمالی کالري مصرفی
ها و قق با حضور در کنار آزمودنیبدین صورت که محآوري شد جمع)یک روز استراحتروزکاري و

ناهار، شام، (صبحاته،شدبه ثبت شماره و مقادیر آن پرداخته)15(ا استفاده از تصاویر آلبوم غذاییب
این یاد آمدها به دانشکده بهداشت وتغذیه دانشگاه تهران و با ارسال میان وعده هاي مصرف شده)

کالري مصرفی و محاسبات صورت گرفت و میانگینوطهاه مربتوسط نرم افزار ویژه در آزمایشگ
نیز با استفاده از قدوزن ون شد.یتعیگیري وهاي مصرفی طی سه وهله زمانی اندازهدرشت مغذي

گیري شد. متر اندازهسانتیکیلوگرم) و01/0(با دقت وزنه
نفر در گروه کنترل قرار گرفتند. تمرینات 10نفر و11از ریزش نهایی در گروه تمرینیپسافراد،

طرح تمرین بر مبناي اصول تمرین .)16(تناوبی به صورت موجی طراحی شدة استقامتی با شیو
با ها صورت گرفت وقق ساخته که قبل از شروع به صورت پیمایشی روي چند نفر از داوطلبولی مح

دقیقه 10پنج تاروز در هفته، هرجلسه چهار هفته،12به صورت آنهاتوجه به تحمل و قدرت عملی 
. تمرینات به صورت دویدن در سالن ورزشی شدانجام طراحی وسرد کردن پایانیگرم کردن اولیه و

شروع شد، استراحت بین تکرارها درصد ضربان قلب بیشینه60اي با شدت دقیقهسه تکرار پنج از 
ودوهایی با همراه با حرکات نرم وکششی ) 220- سن آزمودنی =لب بیشینهضربان ق(دقیقه یک 

توسط هاکنترل ضربان قلب آزمودنیدرصد ضربان قلب بیشینه انجام شد.40تا30شدت 
اي به دقیقهسه صورت گرفت. هر هفته یک تکرار )ساخت کشور فنلاند11Fمدل(سنج پلار ضربان

اجرا ) تنظیم و2(جدولشدت نیز براي ایجاد سازگاري به صورت موجیتمرینی اضافه شده وۀ برنام
درصد ضربان قلب بیشینه 80اي با شدت دقیقهسه تکرار 13پایانی ۀ هفتچهار شد طوري که طی 

انجام شد.
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مشخصات برنامه تمرینی-1جدول
)maxHRتمرینات استقامتی (شدت درصدي از هاهفته
160*3×5
2653×6
3703×7
4753×8
6753×10
7803×11
8753×12
9803×13
10803×13
11803×13
12803×13

زمان× تکرار *

تمرینی در ۀ ساعت بعد از آخرین جلس48تمرینی وة ساعت قبل از شروع دور24هاي خونی نمونه
صبح به هشت ها در ساعت آزمودنیۀ آوري شد. هممحل آزمایشگاه دانشگاه حکیم سبزواري جمع

، EDTAهاي حاوي در لولهآنهااز ورید پیش بازویی شبانه حضور یافته وساعت ناشتایی 12صورت 
دقیقه سانتریفیوژ پنج دور در دقیقه به مدت 7000آوري وسریعاً با سرعت سی خون جمعسیهشت 

گراد منتقل وسانتیۀ درج-80هاي کوچکی به فریزر آوري شده در ویالپلاسماي جمع.شد
درصد ضریب وpg/ml8/7با حساسیت١هیومن اپلیناستفاده از کیتنگهداري شد. سطح اپلین با 

ارزیابی هر هورمونی توسط .گیري آن به شیوه الایزا بوددرصد تعیین شد. اندازه8/1تغییرات 
شود ) آن تعیین میCUSABIO BIOTECH COدر این مورد:(ةدستورالعمل شرکت تهیه کنند

هاي ت. پادتن هورمون خالص به ته لولهپراکسیداز ویژه آن اسولی اصول کلی آن بر مبناي آنزیم 
ز هورمون مقدار مشخص شده امقداري از پلاسماي مورد نظر با پادتن هورمون وویژه متصل است و

ها اضافه هورمون غیر آنزیماتیک به لولههورمون ترکیب شده با آنزیم و،شودآنزیماتیک مخلوط می
اند شسته شده هایی که متصل نشدههورمونند.تن رقابت کرددصال با پاشده و دو هورمون بر سر ات

غلظت مقدار هورمون آنزیماتیک بر مبناي طول موج خود توسط دستگاه خوانش الایزا تعیین وو

1. Human Apelin
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شود. نیمرخ لیپیديگیري میافزار ویژه اندازهنرمآن وۀ هورمون غیرآنزیماتیک بر پای
)HDL,LDL,TG,TCHOL( حساسیت وضریب تغییرات به ترتیبهاي مربوطهکیتتوسط) :

mg/dl3-%7/2,mg/dl1-3/2%-,mg/dl1,7/3%-mg/dl1-5/3% (آنزیمی فتومتریک ة با شیو
گیري شد.اندازه

اسمیرنف براي استفاده از آزمون –ها با انجام آزمون کلمگروف پس از اطمینان از توزیع طبیعی داده
مستقل انجام تیتمرینی با استفاده از ة قبل از دورها در وضعیت عدم معناداري دادهپارامتریک،

هاي مورد نظر در دو گروه تمرینی وکنترل از آزمون میانگین تغییرات شاخصۀ گرفت. براي مقایس
جهت بررسی اثر زوجی استفاده شد.تیگروهی از آزمونبراي بررسی تغییرات درونمستقل وتی

≥Pمحاسبات در سطح معناداريۀ کلیهاي تکراري انجام شد.گیريزمون آنوا با اندازهکالري، آ 0.05

.انجام شد18ۀ نسخاس.پی.اس.اسافزار با نرمو

نتایج
آمده است، 3گونه که در جدولهماندهد. ها را نشان میمشخصات آنتروپومتري آزمودنی2جدول
مقادیر پلاسمایی اپلین در مقایسه با گروه کنترل شدهفته تمرین استقامتی سبب کاهش 12انجام 

(P=0.012))تمرینی کاهش معناداري نسبت به مقادیر پایه مشاهده ة طور بعداز دورهمین.)1شکل
نیز در گروه تمرینی نسبت به گروه کنترل افزایش HDL-cشاخص متابولیکی .(P=0.043)شد

، (P=0.001)بدن ة شاخص تود، (P=0.002)مقادیر وزن. )2شکل((P=0.032)معناداري را نشان داد
، در گروه تمرینی نسبت به گروه کنترل کاهش WHR(P=0.016)و(P=0.039)درصد چربی

(P=0.003)توان هوازي بیشینه نیز به دنبال تمرین افزایش معناداري را نشان دادمعناداري داشت.

پایانی تفاوت ۀ هفتپنجم وۀ گروه در قبل، هفتدو) نیز بین 4(جدولاز نظر کالري مصرفی.)3شکل(
).P=0.763 ،F=0.271(معناداري مشاهده نشد
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بعد از تمریناتهاي مورد مطالعه قبل وها در گروههاي فیزیکی و آنتروپومتري آزمودنیشاخص-2جدول
TPگروه کنترلگروه استقامتیزمانهاشاخص

--52/995/7598/620/72قبل از تمرینوزن (کیلوگرم)

24/925/729/680/7151/3 -*002/0بعد از تمرین
بدنة شاخص تود

متر مربع)(کیلوگرم/
87/110/2985/004/29567/0340/0قبل از تمرین
64/065/2741/067/2830/2*011/0بعد از تمرین

92/312/3856/574/39640/0310/0قبل از تمریندرصد چربی
37/454/3598/553/3861/3 -*039/0بعد از تمرین

WHR037/0قبل از تمرینمتر)(سانتی90/047/091/0645/0325/0
037/087/005/091/020/3 -*016/0بعد از تمرین

.علامت معناداري است*

انحراف معیار بیان شده است.±مقادیر بر اساس میانگین 

مقایسه تغیرات اپلین در بین گروه تمرینی و کنترل-1شکل

29/04±C

37/01±24/11

27/035±C
****

40/08±24/43

تناوبی استقامتی کنترل

ین
 اپل

دار
مق

قبل از تمرین
بعداز تمرین
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هاي مورد ها در گروهمتابولیکی آزمودنیهاي فیزیولوژي ونتایج آزمون تی مستقل براي شاخص-3جدول 
مطالعه

TPگروه کنترلگروه استقامتیزمانهاشاخص

2maxVo
ml/kg/min

001/0*22/2886/19±98/2851/3±17/2قبل از تمرین 05/29±96/3215/3±91/2بعد از تمرین
Apelin
Pg/ml

012/0*01/3776/2±04/2911/25±20/17قبل از تمرین 08/40±35/2743/24±20/17بعد از تمرین
تري گلیسیرید

mg/dl

50/101515/0620/0±91/9000/23±62/15قبل از تمرین 60/97±08/8720/12±04/14بعد از تمرین
کلسترول تام

mg/dl

406/0- 60/14236/2±66/13235/28±91/1قبل از تمرین 80/139±50/12735/28±26/17بعد از تمرین
LDL
mg/dl

73/9466/0525/0±62/9273/24±13/17قبل از تمرین 45/92±94/9300/24±01/16بعد از تمرین
HDL
mg/dl

043/0*03/4248/3±89/4015/6±33/5قبل از تمرین 24/41±95/4127/5±77/5بعد از تمرین
علامت معناداري است.*

انحراف معیار بیان شده است.±مقادیر بر اساس میانگین 

بین گروه تمرینی و کنترلدر)(HDLمقایسه تغییرات لیپو پروتئین پر چگالی -2شکل

40/89±5/33

42/03±6/1541/94±5/57
*****

5/27±41/24

تناوبی استقامتی کنترل

دار 
مق

ی 
گال

ر چ
ن پ

تئی
پرو

پو 
لی

قبل از تمرین
بعداز تمرین
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بین گروه تمرینی و کنترلاکسیژن مصرفی درمقایسه تغییرات حداکثر -3نمودار 

انحراف معیار)±( میانگینهاگروهزمان در بین سه میانگین کالري مصرفی در -4جدول

هاپایانی دورهۀ ها در ابتدا، میانه و هفتنتایج واریانس تغییرات کالري دریافتی آزمودنی-5جدول
FPمیانگین مربعاتآزاديۀ درجمجموع مربعاتشاخص

184/375352592/18767271/0763/0زمان
184/4409563046/110239593/1188/0گروه× زمان 

ها در مقادیر کالري مصرفینتایج اختلاف گروه-6جدول
کنترلترکیبیاستقامتیهاگروه

579/0949/0-استقامتی
-949/0554/0کنترل
P<0.05معناداري استۀ * نشان

.بیان شده استP*اعداد بر حسب مقادیر

28/98±2/17

28/22±3/50

32/98±2/91
*******

29/05±3/15

تناوبی استقامتی کنترل

ی 
صرف

ن م
سیژ

ر اک
اکث

حد

قبل از تمرین
بعداز تمرین

کنترلتمرینات استقامتیهاگروه
50/1237±00/121867/223±19/266هفته اول

80/1121±83/132040/273±44/422هفته ششم
1387/ 20±500/122178/282±18/206هفته دواردهم
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نتیجه گیريبحث و
هفته تمرین استقامتی تناوبی سبب کاهش معناداري در 12حاضر دریافتیم انجام پژوهشدر 

فته تمرین ههشت همکاران به دنبال انجامشیبانی وسطوح استراحتی اپلین پلاسمایی شد.
هفته) شاهد کاهش سطح اپلین درروزسه (درصد ضربان قلب بیشینه70تا50استقامتی با شدت 

مقدار بدنی وة ارتباط مثبتی را بین مقادیر این آدیپوکاین با شاخص تودآنها).17(پلاسمایی بودند
ۀ مقطعی به بررسی سه مداخلۀ همکاران در یک مطالعو1کنند. کریستانسولین ناشتایی معرفی می

عمل جراحی بافت چربی بر میزان اپلین پلاسمایی در افراد تمرینی، محدودیت کالري دریافتی و
ماه بعد از عمل جراحی 12کالري واعمال رژیم کمهفته تمرین و12به دنبال آنهاچاق پرداختند. 

این تغییر آنهابافت چربی، کاهش معناداري را در مقادیر اپلین پلاسمایی مشاهده کردند. البته 
کنند تا تغییرات سولینی ناشی از کاهش بافت چربی معرفی میکاهشی را با بهبود حساسیت ان

متابولیسمی برگلوکز، سبب تأثیربر این اعتقادند که کاهش وزن به دلیل آنهابدنی؛ ة شاخص تود
همکاران به دنبال انجام تمرین رست، پس از شیبانی وهمچنین ). 7(شودتغییرات بیان اپلین می

وضعیت فوق را ناشی از آنهااپلین پلاسمایی بودند. شاهد کاهش مقادیرساعت در دوندگان نخبه، 24
ر ناشی از پاسخ کوتاه مدت بدن به کنند که به نظمیعروقی معرفی–فشار تمرین بر سیستم قلبی 

12شیبانی ما نیز به دنبال انجام کریست وپژوهشموافق با ).18(یک جلسه تمرینی شدید باشد
با کاهش اپلین درصد چربی، بدن وةشاخص تودبه دنبال کاهش وزن وهفته تمرین هوازي، 

ظرفیت اکسیداتیو هاي چرب وشود اپلین اکسیداسیون اسید. گفته میپلاسمایی مواجه شدند
اپلین در مواجهه با افزایش بافت چربی ترشح شده تا البته ).19(دهدمیتوکندري را افزایش می
ۀ هفته رژیم پر چربی در یک مطالعچهار که به دنبال کما این؛نمایدوضعیتی جبرانی را ایجاد 

ها حیوانی افزایش ترشح اپلین پلاسمایی را براي جبران این وضعیت در جهت متابولیسم چربی
این احتمال هست که نیاز ،پژوهشچربی در این با توجه به کاهش درصد).20(کنندمعرفی می

حضور اپلین توسط افزایش اکسیداسیون آن کاهش یافته باشد.بدن به حضور اپلین در جهت 
افزایش تواند به برداشت گلوکز توسط عضلات ومیAMPمکانیسم پروتئین فعال شده با 
گیري اپلین عضلانی البته ما در این پژوهش امکان اندازه).21(اکسیداسیون چربی نیز کمک نماید

ل کاهش پلاسمایی آن، حضور در بافت عضلانی باشد. از را نداشتیم، اما ممکن است یکی از عوام
هاي فسفریلاسیون وبیوژنز سبب افزایش بیان آنزیمPGC1α2ۀ طرفی تمرینات استقامتی به واسط

با افزایش تنظیمی بر تارهاي کند انقباض این روند تسریع شده وتأثیربا شود ومیتوکندري می

1. Krist
2. Peroxisome proliferator-activated receptor-γ coactivator 1-α.
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اي شده هاي ذخیرهاکسیداسیون سبب برداشت بیشتر چربیبتاهاي درگیر در مصرف چربی وآنزیم
ها با بهبود توان هوازي بیشینه آزمودنیپژوهشدر این نیاز به حضور اپلین را جبران کرده باشد.و

ها، بهبود ها براي متابولیسم چربیممکن است از این طریق در توانمندي میتوکندريمواجه شدیم و
متابولیسم گلوکز ون، تغییرات اپلین را با عوامل التهابی وپژوهشگرابرخی از اگرچه ایجاد شده باشد.

جایی که ازدیاد بافت چربی سبب بروز آناز)،15،17،20(دانندحساسیت انسولینی مرتبط می
هاي تمرینی با کاهش التهاب بافت چربی شود دورهشود، گزارش میگونه در بدن میحالت التهاب

تواند شاخصی از کاهش که میWHR). ممکن است با کاهش 22(باشندراه میسفید احشایی هم
این دوره تمرینی توانسته سبب کاهش پلاسمایی اپلین شده باشد، گرچه )،23(چربی احشایی باشد

ب آن مقاومت متعاقکه آیا التهاب بافت چربی شامل افزایش عوامل التهابی وثابت کردن این
شود، مشکل به نظر یا افزایش اپلین این مسیر را سبب میشود وبیان اپلین میافزایش انسولینی و

رسد.می
.ها شده استو مقادیر متابولیسم پایه در موشPGC1αساعت شناکردن سبب افزایش اپلین و دو 

رسد پاسخ این آدیپوکاین با به نظر می).19(دانندبنابراین آن را با پاتولوژي چاقی مرتبط می
شود تمرینات کوتاه مدت بسته نش سازگاري آن در برابر تمرینات ورزشی متفاوت است.گفته میواک

اپلین با سازوکار وابسته عروق در ترشح اپلین شود.تواند سبب پاسخ قلب وبه شدت اعمال شده می
در مقابل افزایش زیاد فشار خون کاهش آن را سبب خواهدبه نیتریک اکساید سبب گشادي عروق و

که در پژوهش حاضر حالیدریجه منتج از پاسخ کوتاه مدت باشد بنابراین شاید این نت).5،19(شد
شرایط را در بافت چربی همراه با افزایش ظرفیت ،هاي فیزیولوژي ایجاد شدهسازگارياحتمالاً

عروقی به نحوي تغییر داده که با کاهش مقادیر پلاسمایی آن مواجه شدیم. هاشمی و-قلبی
TTژنوتیپکمتري نسبت به HDL-C، مقادیر TC+CCهمکاران نشان دادند زنان سالم حامل اپلین 

محیط کمر در بدن وة به طورمعناداري با شاخص تود،اپلین3115757Sپلی مورفیسم دارند و
شاهد افزایش ،تناوبی استقامتی). در پژوهش حاضر به دنبال انجام تمرینات24(زنان ارتباط دارد

HDL-Cفنوتیپی را به طور مستقیم نداشتیم اما شاید گرچه ما امکان بررسی شرایط ژنی و؛بودیم
باشد بر ریخت هاي سیگنالی درون سلولی توانستهتمرینی با اثر بر مکانیسمة بتوان گفت این دور

بیان آن وسبب افزایش ،HDL-Cةبا کاهش بیان ژنوتیپ کاهندچندگانه اپلین نیز اثرگذار بوده و
گونه ارتباطی را با سایر عوامل همکاران هیچهاشمی وشده باشد. نیزمقادیر پلاسمایی مشاهده

شباهت نتایج در این بخش، احتمال اثرگذاري .اپلین مشاهده نکردندTTژنوتیپ نیمرخ لیپیدي و
ة ان دارد این دورکند البته این که امکرا مطرح میTTوTC+CCتمرین استقامتی تناوبی بر اپلین 
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تر وگستردههايپژوهششده باشد نیاز به انجام TC+CCتمرینی سبب کاهش تنظیمی ژنوتیپ
تري دارد.کامل

کنندمرتبط معرفی میC-HDLمقادیر اپلین ناشتایی را با زنان دیابتی، درهمکاران و1الکسیادو
به همراه تمرینات هوازي گزارش VLDLهمکاران نیز کاهش اپلین را با کاهش کادوگلو و).25(

.هفته تمرین هوازي، افزایش اپلین را نشان دادندچهار پس از دو اما زنان دیابتی نوع کردند.
تغییري در وزن وکنند در این دوره زنان کالري بیشتري دریافت کرده ون عنوان میپژوهشگرا

). 26(دانندحساسیت انسولینی مرتبط میرفتن با بالااین افزایش راآنها.محیط کمر نداشتند
در شرایط آنهاکه ها باشد، چراتواند در نوع آزمودنیحاضر میپژوهشاختلاف در نتایج الکسیا و

؛استسبب شدهافزایش اپلین را ،تمرین براي جبران مقاومت انسولینبدن در کنار دیابتی بوده و
تفاوت دیگر را شاید .انسولینی قرار داشتندۀدر شرایط طبیعی دامنپژوهشهاي این ولی آزمودنی

در .یر در ترکیب بدنی این زنان دانستعدم تغیافزایش دریافت کالري ودر اثرگذاري مدت تمرین،
هفته در مقابل 12این احتمال وجود دارد که ،با توجه به عدم تغییر در دریافت کالريحاضرۀ مطالع
ها گذاشته باشد.هاي آنتروپومتري آزمودنیتري را بر شاخصتوانسته است تغییرات بهینههفته چهار 

کالري در زنان چاق بین کاهش هفته رژیم کم12دهند به دنبال همکاران گزارش میکریست و
منشاء این آنها.با کاهش مقادیر پلاسمایی اپلین ارتباط مثبتی وجود داردWHRبدن وة شاخص تود

ن کنند، البته این پژوهشگرااي معرفی میرهرا کاهش تنظیمی اپلین در بافت چربی ذخیتغییر
). ما در این 7(دانندرا در بافت چربی عامل کاهش بیان آن میTNF-αکاهش عوامل التهابی مثل 

هاي مربوط به جایی که تقریباً کلیه شاخصبه ارزیابی عوامل التهابی نپرداختیم اما از آنپژوهش
اند، شاید بتوان تضعیف عوامل التهابی ناشی از کاهش بافت چربی را رکیب بدنی دچار بهبود شدهت

یا همکاران محدودیت کالري مصرفی بر اثر کاهش تغذیه وو2از طرفی دنگبراي آن در نظر گرفت.
با اثرگذاري بر دو Sirt1طی این مکانیسم کنند.مؤثر میSirt1تمرینات ورزشی را عاملی در تولید 

اي رونویسی با مهار فاکتور هستهدر مسیر اولروند کاهش اپلین را سبب شود؛ مسیر ممکن است
NFkβ ،از طرفی با مهار باشد وهاي التهابی شدهسبب کاهش التهاب وکاهش بیان آدیپوکاین

PPARγ) بیان اپلین وکردن انباشت چربی سبب کاهشکند) و27بر روند لیپوژنز اثر گذاشته
باشد.آن شدهمقادیر پلاسمایی

هایی مثل عدم نظارت کامل بر رژیم غذایی در کل محدودیتحاضرپژوهشبا توجه به اینکه در 
(چربی براي برآورد ترکیب بدن)DEXA( هاي استاندارد طلاییعدم استفاده از شیوهدوره و

1. Alexiadou
2. Deng
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ناشی از تغییرات بافت چربی متغیرهایی ررسی میزان التهاب مرکزي) وجود داشت، نیز براي ب
براي .هاي غیرورزشی بدنی نیز کنترل کاملی انجام نگرفتمرتبط، ارزیابی نشد و بر سایر فعالیت

هاي شده در این پژوهش نیاز به بررسیهاي درگیر در نتایج مشاهدهدرك کامل از مکانیسم
12دریافتیم که انجام پژوهشمجموع ما با بررسی و انجام این تري در آینده وجود دارد. دردقیق

هفته تمرینات استقامتی تناوبی در دختران داراي اضافه وزن، با توجه به عدم تغییر کالري مصرفی 
تمرینی، همراه با بهبود وضعیت ترکیب بدن و در کنار آن بهبود برخی از ة ها در طی دورآزمودنی
.همراه شدکاهش پلاسمایی اپلین بافزایش توان هوازي بیشینه، اوهاي متابولیکی شاخص

مدت هاي طولانیکه انجام فعالیتکند ، با توجه به ایننتایج این پژوهش توصیه میپیام مقاله:
ترغیب این افراد و شد، برايباطاقت فرسا چاق ممکن است سخت وبراي افراد داراي اضافه وزن و

هاي تناوبیفعالیتطراحیازتوانناشی از آن میمتابولیکیجسمانی ورسیدن به فواید سلامت 
هاي استراحت نیز استفاده بهینه برد.همرا ه با دوره
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Abstract

The purpose of present study was to investigate the effect of 12weeks of interval
exercise training on changing of indices body composition and of plasma apelin .For
this purpose 24 female qualified students of Hakim Sabzevari University with an age
of 18-25 (healthy, inactive, 25˂BMI˂30) were randomly divided into two
experimental and control groups via convenience sampling. A week before the
beginning of exercise training, the required tests including body composition and
Vo2max were undertaken and blood samplings taken as overnight fasting 24 hours
before and 48h.after the due exercise training sessions. Exercise training involved 12
weeks four sessions each with (intervals taking five three-minutes replications. The
intensity equaled 60% of HRmax, along with 1minute resting time in active mode) per
week 1minute was added to replications. Exercise intensity was regulated by loading
with stop method so that 4 final weeks were managed with thirteen three-minute
replications with 80% HRmax. Tin depended was used for indices comparing between
groups and Tdepended for exchange of inter groups. The results indicated that plasma
apelin had significantly decreased in the experimental group compared with control
group in term of BMI, fat extent and WHR (P˂0.05). HDL-C had also increased in the
experimental group but no variability was observed within other lipid profile in two
groups (P˂0.05). 12 weeks interval endurance training along improvement of body
composition and some lipid profile indices, led to a decrease in plasma apelin among
the overweight females.

Keywords: Interval endurance exercise training, Apelin, lipid profile, Overweight
metabolic
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