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 مقدمه 

خیلی از زنان یائسه در کشورر داوار افواوه  زن یوا     

ااقی به  یژه ااقی مرکزی هموراه بوا اووزای      .ااقی هستند

حملوه   ،(2بیمواری کر نوری قلو        ،(1خطر برای دیابو    

باشوود.  ( مووی4 – 6  (   انوودین نوورط نوور ان 3ایسوویمی  

( هو  نشوان   8   9 (   مطالعوات  ورلی   7مطالعات مقطعی  

اند که انتقال از پی  یائسگی به پو  یائسوگی هموراه بوا      داده

اوزای  اربی شیمی مستقل از اثرات نن   اربی کل بودن  

دهد کوه باوو  اربوی یو       تحقیقات اخیر نشان می .باشد می

رنیتین پو ی ماننود ددی باو  در ن ریز وعال ان  که هررمرنهای

هوا   رکینترنوای پکنود کوه معور ه بوه ددی     ن ترشو  موی  ی  لپت

هوا بوه    رکینترنوای پددیکه رند  به نظر می .(11 11د   نباش می

ائین کموو  کننوود   ممیوون انوو  در التهوواو   تبوول  شوور

نق  داشته    احتمالا حلقه مفقرده  2شنانی دیاب  نرط  عل 

 (.11   11د بین ااقی   مقا م  به انسرلین باشن

 ،در تعوودادی از بیماریهووای متووابرلییی ماننوود اوواقی 

دیاب  نورط   ،اختلال در متابرلیس  اربی ،مقا م  به انسرلین

رنیتین پووددی یپلانوومای مقووادیر د م   بیموواری کر نوور قل ووی

هوای دیگور مشوتز از باوو  اربوی کواه         برعی  پر تئین

نق  مهموی   مطالعات نشان داده که ددیپرنیتین .(12یابد   می

در مقابله با مقا م  به انسورلین ناشوی از رمیو  یو ایی ایفوا      

مطالعات مختلف بور ر ی ورنودنان نیوز نشوان داده      .کند می

از  ،دهود  رنیتین نط  نلرکز خرن را کاه  میپان  که ددی

تجمووچ اربووی در عاوولات انوویلتی ولوورنیری کوورده   بووا 

تئین در این پر  .(13نماید  نیز مخالف  می TNF-αعملیرد 

مقایسه با دیگر مرلیرلهوای ترلیود شوده از نولرلهای اربوی      

دارای خبرصوویات فوود التهووابی   نوورخ     ،نیماننوود لپتوو

   .کننده ان  نازی محاوظ 
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 زمودنیآهای فیزیکی و دموررافی  ویژری. 1جدول

 ها آزمودنی         

 ها ویژری

 رروه فعال

  11  =n) 

فعال  غیر رروه

 11  =n) 
P 

=P   54± 11/4 55± 19/4  نال(نن 55/1  

=P 85/5± 52/4 43/5± 26/4  نال(نن یائسگی 79/1  

P 7/154± 58/3 43/153± 18/4  نانتیمتر(قد  39/1 =   

P 96/64± 11/7 12/65± 7/6  کیلرنرم( زن  98/1 =  

BMI 16/3 ±66/27 93/2 ± 13/27 P  64/1 =   

WHR)96/1± 114/1 96/1± 15/1  نانتیمتر P  9/1 =  

 P=  64/1 46/36± 71/4 45/35± 16/5 درصد اربی بدن

 

ن تعادل انورمی    زن  یشرد که لپت از  روی تبرر می

تنظی  مث و  میوزان متابرلیسو      ،رییبدن را از  ریز کنترل ن

نوه در   -ه ی ا در حیرانوات  زمان انتراح    نرکرو مبر

  مبره کربرهیدرات را در انسان  نا    -های نال  انسان

یابود   بوا پرخورری     ن بوا ر زه داری کواه  موی   یلپت .کند می

نن شودن   اربوی بودن     با اوزای  .یابد درانسان اوزای  می

( همچنین نشان داده شده که 14  یابد ن اوزای  مییلپت مقادیر

تحقیقات معود دی   ن ارت اط معیرنی دارد.رنیتیپن با ددییلپت

درزنوان یائسوه    را رنیتینپاثر تمرینات  رزشی بر لپتین   ددی

اثوور  (2111انانیوه ریوان   همیواران       .نود ا هبررنوی کورد  

تمرینات مقا متی را بر لپتین در زنان یائسه بررنوی کردنود     

مشاهده کردند که لپتین پلانوما بعود از  تمرینوات مقوا متی     

 لی بعد از تمرینات مقا متی همراه با کواه    .ر نمی کندتغیی

پوی   (2115وران    همیواران     .(16یابد  کاه  می  ، زن

 7بردند که در زنان یائسه تمرینات  رزشی یلظو  لپتوین را   

(پوی  2113ریوان   همیواران      .(17دهود   می درصد کاه 

  کواه  لپتینبردند که در اثر تمرینات  رزشی در زنان یائسه 

. (18ر نیتین پلانما تغییری نمی کند پیابد  لی یلظ  ددی می

بردنوود کووه  رزش بووه  پووی (2115  همیوواران    رلرپویوانر 

 مقادیر 2ی  ی ایی در زنان یائسه م تلا به دیاب  نرط مهمراه ر

 رزش به تنهوایی تمایول بوه کواه       .دهد لپتین را کاه  می

  .(19ش  رنیتین تاثیری نداپلپتین داش   لی ر ی ددی

با تروه به مطال  ورق ال کر زنوان یائسوه نسو   بوه     

اوزای  خطر  ،زنان ییر یائسه بیشتر داار افاوه  زن یا ااقی

 .باشوند  می مییسییعر قی   حمله ا -دیاب ، بیماریهای قل ی

بنوابراین   ،هوا نقو  دارنود    رنیتین   لپتین در این بیمواری پددی

زنان بررنی شرد   فر رت دارد که این د  هررمرن در این 

با تروه به نق  تمرینات  رزشی  رلانی مدت لازم ان  که 

د  هررمورن بوا ییودیگر     زنان وعال   ییر وعال از نظور ایون  

   .مقایسه شرند

 

 شناسی  روش

ر ش پژ ه  به دلیل مقایسه اوراد وعال   ییر وعوال  

  با تروه به اهداه پژ ه  از نرط علی مقایسوه ای پو  از   

برای انتخواو زنوان وعوال یائسوه بوه باشوگاهها          . قرط برد

ای کوه   زنوان یائسوه   .های  رزشی شهرنتان مراوعه شد محل

ی  نال کامل از قطچ قاعدنی دنان ن شته برد   حوداقل در  

دت یو  نواع  در   مو به  ،ی  نال ن شته نه ر ز در هفته

 ،  بودنی  شوامل پیواده ر ی   یر ز به  رر منظ    مدا م وعال

انینگ(داشتند  این مورارد از  ریوز پرنشونامه    ایر بی  یا و

نفر  351تعداد این اوراد  . اود شرایط بردند مشخص نردید(

برد که از بین دنان از  ریز پرنشنامه   ول  رفای  ایشوان  

پوو  از انوودازه نیووری    .نفوور انتخوواو نردیوود   25تعووداد 

نفور بوا ترووه     14های ویزییی   ویزیرلرمییی تعداد  شاخص

 VO2max   BMI ،عودم قطوچ تمورین    ،زشوی به نابقه  ر

  .انتخاو شدند

های ییر وعال از  ریز اعلامیه در  برای انتخاو نمرنه

بوه   .های تجمچ زنان میانسال   معابر عمرمی عمول شود   محل

پرنشوونامه  311حوود د  .اووراد دا  لوو  پرنشوونامه داده شود  

هوای وعوال    هوای نمرنوه   نوی ژتیمیل نردید که با تروه به  ی

نفور در مرحلوه ا ل    41شودن بوا ایشوان حود د      وه  همتا

نیووری  انتخوواو نردیوود کووه بوواز ایوون تعووداد پوو  از انوودازه

نفور بوا ترووه     14های ویزییی   ویزیرلرمییی تعداد  شاخص

های وعال انتخاو نردیدند به  رری کوه   به مشخبات نمرنه

های ییر وعال با نمرنه وعال همتای خورد در   هر ی  از نمرنه

 ،شاخص ترده بودن  ،قد،  زن ،نن یائسگی ،های نن خصاش

WHR های ییر وعال در   نمرنه .  درصد اربی بدن برابر برد

 رزشی نداشوتند   هویک کودام       ی ی ی  نال ن شته وعال

های  ورلانی یوا کوار     ها   راه روتن شغل پر تحرک یا ایستادن

بایس  یو  نوال کامول از     ها می نمرنه .بدنی نخ  نداشتند
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 ها های فیزیولوژیکی و بیوشیمیایی آزمودنی ویژری .2جدول

 ها آزمودنی

 ها ویژری
 P رروه غیر فعال رروه فعال

VO2max 53 /5 ±64/26 42/2±78/19 111/1  =P 

 P=  49/1 86/123± 15/12 5/126± 76/7 فشار خون سیتولیک

 P=  63/1 17/76± 4/12 93/77± 75/16 فشارخون دیاستولیک

 P = 84/1 31/77± 67/7 64/75± 11/9 ضربان قلب

  لپتین
  میکرورر  در میلی لیتر(

69/1 ±13/4 63/3 ±17/6 12/1  =P 

 آدیپونکتین
  میکرورر  در میلی لیتر(

32/7 ±26/19 21/5 ±1/12 126 = /P 

به  نسبت آدیپونکتین

 لپتین
71/3 ±6  87/3 ±59/3  P 18/1 =  

 
 

ی دنها ن شته باشد   هیک کدام تح  هررمورن  دخرین قاعدن

درصود اربوی    ، زن ،پ  از اندازه نیری قود  .درمانی ن اشند

   WHR ،یانووترلی دوشووار خوورن  نیسووترلی      ،بوودن

VO2max  زمایشووگاه ویزیرلوورمی  رزش دانشووگاه ددر، 

ها ترصیه  ها نروته شد به دزمردنی  نمرنه خرنی از دزمردنی

بدنی شدیدی  ی نیری خرنی وعال ر ز ق ل از نمرنه 3شد 

ناع  ناشوتایی  از   12نمرنه خرنی پ  از  ،نداشته باشند

 فعی  نشسوته  در   در  زمردنید هر  پا  نیاهرگ دن 

لپتوین     .تر نروته شود یمیلی ل 5حال  انتراح  به مقدار 

 رنیتین بووا انووتفاده از کیوو   بووه ترتیوو  شوورک    پووددی

LINCO RESEARCH    DRG)   بوا کمو  ر ش 

 نیری شد. الایزا اندازه

 

 های آماری  روش

در این تحقیز از دمار ترصویفی بورای محانو ه ی    

بورای   .های مرکزی   پراکنودنی انوتفاده نردیود    شاخص

لپتین   دیگر  ،رنیتیندیپمقایسه د نر ه وعال   ییر وعال در د

بورای بررنوی    .مسوتقل انوتفاده نردیود    Tها از دزمرن  متغیر

زمرن هم ستگی پیرنرن انتفاده دییدیگر از  ها با ارت اط متغیر

لازم به ذکر ان  کلیه عملیات دماری این تحقیز ترنوط   .شد

  .محان ه نردید   P>15/1  در نط   SPSSنرم اوزار 
 

 های تحقیق  یافته 

میانگین  انحراه انوتاندارد   1همانطرر که در ود ل 

نو    رده شوده ا دها  زمردنید یژنیهای ویزییی   دمرنراوی 

(، BMIشواخص تورده بودن      ، زن ،قود  ،نن یائسگی ،نن

  درصد اربوی بودن بوین     (WHRنس   د ر کمر به لگن  

داری  دزمردنیهووای نوور ه وعووال   ییوور وعووال تفووا ت معنووی

میانگین   انحراه انتاندارد  یژنیهای ویزیرلورمییی   .نداش 

 .د رده شوده انو    2 ها ه  در ود ل   بیرشیمیایی دزمردنی

لپتوین     ،فوربان قلو    ،یانترلی د   ن نیسترلی وشار خر

هوای نور ه وعوال       رنیتین به لپتین بین دزموردنی پنس   ددی

 در VO2max لووی  .ییروعوال تفوا ت معنووی داری نداشو    

داری بیشووتر از   وورر معنووی وعووال بووههووای نوور ه  دزمووردنی

رنیتین نیز به  رر پددی (P=111/1 های ییروعال برد  زمردنید

هوای   های نر ه وعال بیشتر از دزمردنی ر دزمردنیداری د معنی

 (.  P=126/1  ییروعال برد

 

  گیری بحث و نتیجه
تا دنجا که ما بررنی   وسوتجر کوردی  بوه تحقیقوی     

ئسه وعال   ها را در زنان یا رکینترنایپبرخررد نیردی  که ددی

ال ته اند تحقیز محود د را مشواهده    .دییر وعال مقایسه نمای

ها در زنوان   های  رزشی را بر نایترکین  یثر وعالنمردی  که ا

 لی به هر حال ایون تحقیوز ا لوین     کرده بردندیائسه بررنی 

ها در  رنایترکینپشرد که ر ی ددی تحقیز مقطعی محسرو می

 یژنوی دیگور    .ان  انجام شدهزنان یائسه وعال    ییر وعال 

ر باشد هموانطرر کوه د   ها می زمردنیداین تحقیز همگن بردن 

 ،وعوال   ییروعوال   ی هوا  د رده شده ان  دزموردنی  1ود ل 

مشابهی دارنود    BMI  WHR ، زن ،قد ،نن یائسگی ،نن

ی ییروعوال بوا    هوا    تلاش بسویاری انجوام شود توا دزموردنی     

های وعال  زمردنیدهای وعال همتا شرند حتی با اینیه  دزمردنی

کردنود درصود اربوی     ناع  در هفتوه  رزش موی   3حداقل 

های ییر وعال داشتند   ایون مسواله باعو      ی با دزمردنیبرابر

منفوو  شوودن اثوور  رزش از اثوور درصوود اربووی بوودن بوور    

های  مردنیدزتنها نشانه  رزشیار بردن  .ها شد رکینترنایپددی

داری از  معنووی   وورر دنهووا بوورد کووه بووه   VO2maxوعووال 

  .های ییر وعال بالاتر برد دزمردنی
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ی وعووال کمتوور از هووا لپتووین نوورم نراووه در دزمووردنی

 .معنوی دار ن ورد   یهای ییر وعال برد  لی این کمتور  دزمردنی

نیز عدم تاثیر تمرینات مقا متی را  (2111ریان   همیاران   

بر لپتین مشاهده کردند. در همین تحقیز کاه  لپتین بعود از  

ورانو      .تمرینات مقا متی همراه با کاه   زن مشاهده شد

  لپتین را در زنان یائسه بعود از  ( نیز کاه2113همیاران   

رلر   همیواران   پمرینات  رزشوی مشواهده کردنود ویوانر    ت

یو  یو ایی در   منیز پی بردند که  رزش بوه هموراه ر   (2115 

لپتوین را کواه     مقوادیر  2زنان یائسه م تلا بوه دیابو  نورط    

در تمام تحقیقات ورق ال کر تمرینات  رزشی همراه  .دهد می

رند کوه لپتوین از    ن  بنابراین به نظر میبا کاه   زن برده ا

شورد   هور نواه باوو  اربوی در اثور        باو  اربی ترش  می

ی  ی ایی کاه  یابد ترشو    یلظو    متمرینات  رزشی  ر

هوای   نراه یلظ  لپتین در دزمردنی یابد. لپتین نیز کاه  می

های ییر وعال برد نیته وال  در ایون   وعال  کمتر از دزمردنی

هوای ییور وعوال بورد کوه       اد لپتوین در دزموردنی  وا تفا ت زی

این مرفرط را تاییود   17/6در میانگین 62/3انحراه انتاندارد

های ییر وعال زیاد  های وردی در دزمردنی کند یعنی تفا ت می

هوای موا زیواد بورد احتموالا       زموردنی دبرده ان  انور تعوداد   

 های وردی را کاه  دهی    تفوا ت را  ترانستی  اثر تفا ت می

 ایون  در  ییروعوال ب ینوی  بوه هور حوال      وعال های دردزمردنی

 خبرص تحقیقات بیشتری بایستی انجام شرد.

 رر به های وعال  رنیتین نرم در دزمردنیپیلظ  ددی

های ییر وعال بورد ال توه ریوان       معنی داری بیشتر ازدزمردنی

(عودم   2115رلر   همیواران    پ  ویانر (2113ران   اهمی

درزنان یائسوه بعود از تمرینوات  رزشوی      را رنیتینپتغییر ددی

رنیتین در مقا مو  بوه   پمشاهده کردند   با تروه به نق  ددی

تبول    ،هوای خورن   اخوتلال لیپیود   ،2دیابو  نورط    ،انسرلین

های التهابی عر ق این یاوته برای زنان یائسوه   شرایین   پانخ

ن های  رزشوی را بور ایو    ی یاوته مهمی ان    اثر وعال ،وعال

دهد به خبورص زنوان وعوال   ییروعوال      اختلالات نشان می
دارای درصد اربی برابری هستند   این مرفرط اثور خوالص   

رنیتین پو های  رزشی را مستقل از کاه   زن بور ددی  ی وعال

 لی به هر حال عنوران شوده انو  کوه باوو        دهد. نشان می
ن کند کوه ایو   می ننتزرنیتین را پددی که اربی تنها باوتی ان 

مسئله باز خررد منفوی ر ی ترلیود ایون پور تئین را پیشونهاد      

(. ال ته ر ش اندازه نیری اربی زیر پرنتی که در 21کند   می

ر ش خیلی دقیقی   ر ش بیرامپدان (این تحقیز انتفاده شد

هوای دقیوز توری ماننود وو و نونجی        نیس   انر از ر ش

شود   یانتفاده مو  MRIترمرنراوی یا  ،x انرمی د  نانه اشعه
ها قابل  شاید د  نر ه در باو  اربی متفا ت بردند   تفا ت

رنیتین در نور ه  پو کشف برد  لی به هر حوال از تفوا ت ددی  

تران د  نتیجه نرو  یا تفا ت بوه علو     وعال   ییر وعال می

باشد یا اینیه د نور ه در   تفا ت باو  اربی بین د  نر ه می
هوای   یو  وعالباشوند   اثور مسوتقل     باو  اربوی ییسوان موی   

 رزشی باع  تفا ت ددیپرنیتین در د  نر ه شده انو  بوه   

 هر حال این مرفرط نیاز به تحقیقات بیشتری دارد.

نس   ددیپرنیتین به لپتین بین د  نور ه زنوان یائسوه    

وعال  ییر وعال تفا ت معنی داری نداش  نراه این نسو    

بوه   ایون شواخص   در زنان وعال بالاتر از زنان ییر وعال بورد. 

برلییی معرووی  متا  م نران شاخص منان ی برای شیرط نندرع
هوووای نوووندرم   خیلوووی از  یژنوووی . (21شوووده انووو    

مقا مو  بوه انسورلین   اخوتلالات      ، اربی شیمیمتابرلییی
ن بعد از یائسگی مبه عل  کم رد هررمرن انتر  اربی خرن(

م متوابرلییی  که پ  از یائسگی نوندر  ی  رر کند به ظهرر می

رنوود کووه  بووه نظوور مووی (.22خطوور اوووزای  دارد  درصوود 61

تمرینات  رزشی ر ی نندر م متابرلییی تواثیر داشوته باشود    

انانیه انر در این تحقیز موا بوه انودازه نیوری مقا مو  بوه       

پرداختی  احتمالا تفوا ت   های خرن می انسرلین   لیپر پر تئین
 کردی   لی متانفانه موا نترانسوتی    را بین د  نر ه مشاهده می

ها را اندازه نیری کنی . به هر حوال شودت   یوا     این شاخص
های ما انور بوه مقوداری     حج  تمرینات  رزشی در دزمردنی

شود یوا اووزای      برد که کاه  معنی دار لپتین را باع  می می

کرد احتمالا نسو   ددیپورنیتین    بیشتر ددیپرنیتین را ایجاد می
به هور حوال    به لپتین بین د  نر ه تفا ت معنی داری داش .

بدنی یعنوی نوه نواع  در     ی در این تحقیز ما حد اقل وعال

شاخص  ر د برای نر ه وعال قورار دادیو  کوه ایون      هفته را

 .دلخراه نگردد تغییرات همه باع  ان  ممین بدنی ی مقدار وعال

نیری  که زنوان   این تحقیز نتیجه می ردر مجمرط ما د

داری بوا   ا ت معنوی یائسه وعال   ییر وعال در لپتین نورم تفو  
د  لی ددیپرنیتین در زنان یائسه وعال بوه  ورر   نییدیگر ندار

 .ییروعال ان  زنان یائسه از معنی داری بیشتر
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