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Abstract 

Background: Irisin is a new myokine that exerts its positive effects via increasing energy 
expenditure. The purpose of this study was to determine the effect of submaximal aerobic training on 
serum irisin level and irisin-related insulin-resistance change in obese men.  

Materials and Methods: In this study, 26 obese men were selected as statistical sample and they 
were divided into experimental groups. Former group (13 men) consisted of subjects who carried out 
exercise training with 50-60 percent of maximum max heart rate for 10 continuous weeks (3 sessions 
per week for 30 to 45 minutes in each session). Later group was consisted of subjects who do not 
carried out exercise training. After the interventions of study, irisin serum levels, insulin resistance 
indices, body composition and maximum oxygen consumption were determined.  Finally, data were 
analyzed by Stata software.  

Results: Statistical data analysis illustrated that the amounts of irisin serum were significantly 
increased in exercise training group than control group (14.75±6.22; p=0.022) after the intervention. 
Also, only body fat percentage (1.242±0.57) and max oxygen consumption (1.509±0.328) of subjects 
were significantly increased (p=0.034 and p=0.0001, respectively). However, there were not 
statistically significant changes in irisin- related insulin-resistance indices (p>0.05).       

Conclusion: Current study presented that serum irisin was increased after 30 submaximal 
exercise training sessions regardless of insulin resistance changes in obese men.   
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 کیدأت با چاق مردان آیریزین سرمی سطح بر بیشینه زیر هوازي ورزشی تمرین اثر
  انسولینی مقاومت تغییر در آیریزین نقش بر

  
  4عباسیان صادق ، 3 خسروي محبوبه ،2اسد محمدرضا ،*1سوري رحمان

  
 .، تهران، ایرانتهران دانشگاه ،ورزش فیزیولوژي گروه ،انشیارد -1

 .، ایرانکرج ،نور پیام دانشگاه ،ورزش فیزیولوژي ، گروهاستادیار -2

 .، ایرانکرج ،نور پیام دانشگاه ورزشی، فیزیولوژي ارشد کارشناس -3

  .، تهران، ایرانتهران اهدانشگ ،ورزشی علوم و بدنی تربیت دانشکده ،ورزش فیزیولوژي دکتري دانشجوي -4
  

 22/2/95: تاریخ پذیرش 16/12/94: تاریخ دریافت

 

 چکیده
 .دهد می نشان انرژي کرد هزینه افزایش طریق از را خود مفید اثرات که است يجدید مایوکاین ،آیریزین :هدف و زمینه
 از ناشی انسولینی مقاومت تغییر و سرمی آیریزین بر یربیشینهز يهواز یورزش نیتمر اثر نعییت حاضر تحقیق از هدف

  .بود چاق مردان در آیریزین با مرتبط تمرینِ
 هاي گروه در تصادفی نحو به که دادند می تشکیل چاق آزمودنی 26 را تجربی تحقیق آماري نمونه :ها روش و مواد

 قلب ضربان درصد 60 ات 50  باابربر شدتی با تقریباً را هوازي تمرینی برنامه )آزمودنی 13( اول گروه .گرفتند قرار تجربی
 13( دوم گروه و دادند انجام )دقیقه 45 الی 30 جلسه هر و هفته در جلسه 3( تمرینی مداوم هفته 10 مدت به بیشینه

 آیریزین، سرمی سطوح تحقیقی، هاي مداخله از پس .ندادند انجام ورزشی مداخله طول در را فعالیتی نوع هیچ )آزمودنی
 افزار نرم از استفاده با ها داده ت،ینها در .شد یبررس یمصرف ژنیاکس حداکثر و ینبد بیترک ،ینیانسول تمقاوم يها شاخص

  .گرفت قرار تحلیل و تجزیه مورد Stata يآمار
 به نسبت ورزشی تمرین گروه در تحقیقی مداخله از پس آیریزین سرمی مقادیر که داد نشان آماري هاي بررسی :ها یافته
 بدنی چربی درصد تنها راستا، همین در ).p ، 22/6±75/14=022/0(است یافته افزایش داري معنی طور به کنترل گروه

 به( بود یافته افزایش داري معنی طور به ها آزمودنی )509/1±328/0( مصرفی اکسیژن حداکثر چنین هم و )57/0±242/1(
 آیریزین با ارتباط در انسولینی مقاومت هاي شاخص در داري معنی تغییرات حال، این با ).p=0001/0 و p=034/0ترتیب

  ).p<05/0(نشد مشاهده
 تغییرات از مستقل زیربیشینه هوازي تمرین جلسه 30 متعاقب سرمی آیریزین که داد نشان حاضر مطالعه :گیري نتیجه
   .یابد می افزایش چاق افراد در انسولینی مقاومت
  چاقی انسولینی، مقاومت آیریزین، :کلیدي واژگان
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  مقدمه
 سراسر در یسلامت کننده دیتهد نیتر اصلی چاقی

 و یافته افزایش قاره هر در اًتقریب چاقی شیوع .است نیاد
 چنین هم چاقی .)1(است یافته توسعه کشورها تمام در احتمالا

 2 نوع شیرین دیابت و هایپرتنشن در یعل فاکتور عنوان به
 چاقی با اندازه از بیش احشایی چربی .)3، 2(کند می عمل

 بافت نیتر فعال متابولیکی لحاظ به که است همراه مرکزي
 ،لینیانسو مقاومت افتنی شیافزا علت و بوده بدن یچرب

 ذرات يها اندازه در اتییرتغ د،یسریگل يتر يها غلظت
 با لیپوپروتئین آمدن پایین و پایین چگالی با لیپوپروتئین

 آن از بیش چربی به وابسته هاي مکانیسم .)4(است بالا چگالی
 و هستند پیچیده د،نکن می ایجاد را انسولینی مقاومت که

 توسط که هستند مختلفی پاتوفیزیولوژیکی رهايمسی شامل
 بالارفته سطوح و التهابی هاي میانجی سایر ها، سایتوکاین

 نوع شیرین دیابت ،انسولینی مقاومت .)1(شوند می ایجاد لپتین
 شروع تواند می تنهایی به که وضعیتی ؛کند می ایجاد را 2

 ینچند با همراه شدن دیابتی فرآیند دهنده شتاب یا کننده
 چنین، هم .)5(باشد میهایپرگلایس نظیر مضاعف مکانیسم

 مقاومت با کمر دور نسبت چاقی، بین داري معنی ارتباط
 آیریزین مقادیر با فاکتورها این تمام چنین هم و )3(انسولینی
   .)7، 6، 3(است شده مشاهده

 ي به واسطه که است يجدید مایوکاین آیریزین
 تحریک را FNDC5 و شود می ایجاد PGC1-α شدن فعال
 رها خون درون به و شکسته آیریزین سپس کند، می
 فعالیت از طریق آیریزین شدن فعال .)8، 6، 3(گردد می

 به را سفید چربی تکامل آیریزین وگیرد  صورت می ورزشی
 چنین، هم .)8(سازد می ممکن يا قهوه شبه چربی بافت

 نقش است ممکن سفید چربی بافت در ترموژنیکی تغییرات
 زمان از .)8-10(کند ایفا 2 نوع دیابت و چاقی براي را درمانی
 اثر بررسی به مطالعه چندین تاکنون آیریزین کشف

 ورزشی فعالیت طی )14-12( FNDC5 و )11، 8، 6(آیریزین
 ورزشی فعالیت به سازگاري و حاد پاسخ که  است پرداخته

 .)8، 6، 3(است گرفته قرار بررسی مورد گذشته مطالعات در
 را شدید استقامتی و تناوبی زشیور فعالیت اثر قبلاً چنین، هم

 نشان صحرایی موش و ها انسان در آیریزین سطوح بر
 خصوص در قبولی قابل راهنماي حال، این با .)7، 6(دادیم
 افراد در ویژهه ب آیریزین تغییرات بر موثر تمرینی شدت
 وجود هفته 8 از بیش زمانی بازه در و نکرده تمرین
 مطالعات نقیض و ضد نتایج میان در علاوه، به .)11(ندارد
 ترکیب یا و استقامتی ورزشی تمرین اثر روي بر گرفته انجام

 نیتمر اثر یبررس به يا مطالعه تاکنون ،)13-15، 8(مقاومت با
 قلب ضربان درصد 70 الی 60( یشینهب ریز يهواز یورزش
 از ناشی انسولینی مقاومت تغییر و سرمی آیریزین بر )بیشینه

از  .است نپرداخته چاق مردان در آیریزین با مرتبط تمرینِ
 انسولین، بر ورزشی تمرین مستقیم ثیرأت احتمال ،این رو
 احتمال چنین هم و (HbA1c) ها آن عملکرد بهبود و گلوکز

 مقاومت میزان آیریزین، رهایی بر ثیرأت طریق از که این
 که است يا فرضیه بخشد، بهبود چاق افراد در را انسولینی

   .بود حاضر تحقیق اصلی هدف
  

  ها روش و مواد
 طرح با تجربی تحقیقات نوع از حاضر، تحقیق

 شامل تحقیق آماري جامعه .بود آزمون پس و آزمون پیش
 بر کیلوگرم 27 از بیشتر بدنی توده با سال میان مرد 38

 و گیري پیش امریکایی مرکز نظر طبق بر که بود مترمربع
، شاخص توده اییآسی جوامع در (CDC) بیماري کنترل
 .)16(شود می محسوب چاق 5/27 از بیش (BMI) بدنی

 تکمیل عمومی، فراخون از پس تحقیق هاي آزمودنی
 معیارهاي رعایت با و )18، 17(بدنی فعالیت میزان هنام پرسش

 راستا، همین در .شدند تحقیق وارد تحقیق، خروج و ورود
 خروج و ورود معیارهاي رعایت عدم دلیل به آزمودنی 12

 نمونه ،از این رو .شدند گذاشته کنار کار ادامه از تحقیق
 طور به که دادند می تشکیل آزمودنی 26 را تحقیق آماري

 میانگین با آزمودنی 13( ورزشی تمرین گروه دو در تصادفی
 با آزمودنی 13( کنترل گروه و )سال 54/41±7/4 سنی

 ذکر هب لازم .گرفتند قرار )سال 31/42±8/5 سنی میانگین
 گروه دو هاي آزمودنی تعداد در بیشتري کاهش  کهاست
 افراد که دلیل این به چنین، هم .نداد روي تمرین مدت طی
 و تمرین مدت طول در آزمون، پیش روزهاي در گروه دو

 تا بود شده سعی و نداشتند دیداري یکدیگر با آزمون پس



   و همکاران رحمان سوري                                                                                      ... اثر تمرین ورزشی هوازي زیر بیشینه بر سطح سرمی آیریزین

  23                                                                                                        1395 تیر ،4 شماره ، نوزدهمسال اراك، پزشکی علوم دانشگاه پژوهشی علمی مجله

 در آزمون پس و تمرین مدت طول در آزمون پیش دوره سه
 از مطالعه در کنندگان شرکت باشد، متفاوت گروه دو ینب

 پس افراد این ).سازي کور(نداشتند اطلاع مداخله تخصیص
 اساس بر و داوطلبانه صورت به لازم هاي هماهنگی از

 این شامل معیارها .شدند انتخاب ها آزمودنی ورود معیارهاي
 مربعمتر بر کیلوگرم 27 از بیشتر بدنی توده )الف :بود موارد
 نداشتن هایپوتیروئیدیسم، بودن دارا عدم )ب باشند، داشته
 دیابت و ریوي کلیوي، کبدي، عروقی، -قلبی بیماري سابقه

 گذشته سال یک طی منظم ورزشی هاي فعالیت در )پ و
 مراحل کلیه در است ذکر به لازم .باشند نداشته شرکت
 در اخلاق محترم کمیته و هلسینکی بیانیه اصول تحقیق،
 مجوز مطالعه شروع از قبل علاوه به .شد رعایت پژوهش

  .گردید اخذ 17560-26 شماره به پژوهش در اخلاق کمیته
ــپس، ــت س ــسب جه ــوز ک ــر مج ــتاي در معتب  راس

 در شـرکت  همکاري نامه رضایت رونوشت ،تحقیق برگزاري
 عـدم  کـه  جایی آن از .شد اخذها   آزمودنی از تحقیقاتی طرح
ــتلا ــه اب ــاي بیمــاري ب ــروا ه ــا و گی ــاتوانی عــدم ی ــام در ن  انج

 انتخــاب مــلاك   طــرح  بــه ورود جهــت  ورزشــی  فعالیــت
 سـلامت  ،نامـه  پرسـش  هـاي  گویـه  اسـاس  بر بود، ها آزمودنی

 انجـام  از را هـا  آن کـه  هـایی  بیمـاري  به  از لحاظ افراد عمومی

 اطلاعات چنین، هم . بررسی گردید  نماید منع ورزشی فعالیت
 نـشان  )HAQ( سـلامت  رزیـابی ا نامه پرسش از آمده دسته  ب

 محقـق  نظـر  مـورد  ورزشی فعالیت انجام توانایی ها آن که داد
 مختلـف  هـاي  گویه از آمده دسته  ب اطلاعات .هستند دارا را

ــان فــوق، هــاي نامــه پرســش ــسبی همگنــی وجــود گــر بی  در ن
 هـاي  مداخله شروع از پیش ها آزمودنی جسمانی هاي شاخص
 تحقیـق،  عملیاتی مراحل روعش از قبل .بود نظر مورد تحقیقی
ــسبی هــاي آگــاهی ــوع خــصوص در ن  و شــیوه هــا، آزمــون ن

 شـده  گوشـزد  هـا  آزمـودنی  به تحقیق مراحل انجام چگونگی
 در تا شد خواسته ها آزمودنی از فوق، مراحل طی از پس .بود

 بـه  حـضور  ورزشـی  علـوم  و بدنی تربیت دانشکده آزمایشگاه
 دانـشکده  آزمایـشگاه  به ها آزمودنی ورود از پس .رسانند هم

 بـا  کـه  هـایی  همـاهنگی  بـا  ابتـدا  ورزشـی  علـوم  و بدنی تربیت
 سـی  سی 10 میزان بود، گرفته انجام طبی تشخیص آزمایشگاه

 مورد بیومارکرهاي بررسی جهت کوبیتال آنتی ورید از خون
 از پــیش ســاعت 24( تحقیقــی مداخلــه از پــیش محقــق نظــر

 همـین  در سـپس،  .شـد  تهگرف ها  از آزمودنی  )تمرینی  مداخله
 تحلیـل  و تجزیـه  دسـتگاه  بـا  هـا  آزمـودنی  بدنی ترکیب محل

 جـدول (شـد  گیـري  اندازه آزمایشگاه در موجود بدن ترکیب
1.(   

  
قبل و )   تن13( و  کنترل )  تن13(هاي تجربی تمرین ورزشی  سنجی و حداکثر اکسیژن مصرفی مردان چاق گروه هاي تن  شاخص.1جدول 

  عالیت ورزشی هوازي زیر بیشینه جلسه ف30پس از 
  مراحل

  *شاخص

روه
گ

  

  پیش آزمون
 ±میانگین(

  )انحراف معیار

  پس آزمون
 ±میانگین(

  )انحراف معیار

گروه 
)F(  p  زمان)F(  p 

زمان × گروه 
)F(  p 

  447/0  589/0  655/0  202/0  353/0  88/0  9/90±2/7  4/90± 1/7  کنترل )کیلوگرم(وزن   67/87±9/6  03/90± 5/6 تمرین

 توده بدن شاخص  8/28±6/1  64/29± 37/1 تمرین
متر  بر /کیلوگرم(

 )مربع
  226/0  506/1  465/0  542/0  472/0  525/0  06/29±36/1  87/28± 3/1  کنترل

  289/0  15/1  45/0  581/0  034/0*  74/4  9/26±32/2  54/26± 52/2  کنترل )درصد(چربی  16/28±54/5  25/30± 00/5 تمرین

نسبت دور کمر به   908/0±0566/0  925/0± 056/0 تمرین
  348/0  898/0  754/0  1/0  628/0  238/0  927/0±0371/0  918/0± 039/0  کنترل لگن 

حداکثر اکسیژن   5/43±45/2  6/41±92/1 تمرین
 لیتر میلی(مصرفی 

  درکیلوگرمبر 
 )دقیقه

  075/0  3/3  269/0  25/1  0001/0*  14/21  32/39±63/2  78/39± 39/2  رلکنت

   .دهد  میزان انحراف معیار را نشان میSD میانگین و 05/0p< ،Mداري پذیرفته شده در   سطح معنی-*
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 دریافتی کالري میزان و غذایی برنامه کنترل جهت
 طـی  دریـافتی  غـذاي  قـسمتی  100 نامه پرسش از ها، آزمودنی

 بـه  توجـه  بـا  گـاه  آن .شد استفاده فرد روز سه و زوج روز سه
 کالري میزان در ثیرأت کاهش منظور به و ها آزمودنی گزارش
 سـازي  همـسان  هـا  آزمـودنی  غـذایی  هبرنام ـ روزانـه،  دریافتی
 مــصرفی اکــسیژن حــداکثر مقــادیر نهایــت، در .)19(گردیــد

 .گرفـت  قـرار  یابیارز مورد بروس آزمون توسط ها آزمودنی
 هـاي  گـروه  در تصادفی نحو به افراد فوق، مراحل طی از پس

 اول تجربــی گــروه گرفتنــد؛ قــرار کنتــرل و تجربــی دوگانــه
 انجـام  را ورزشـی  فعالیـت  تنهـا  کـه  بودنـد  افـرادي  از متـشکل 

 و )آزمــودنی 13 تعـداد  و ورزشــی تمـرین  گــروه( دادنـد  مـی 
 را ورزشـی  فعالیـت  کـه  بودنـد  افـرادي  از متـشکل  دوم گروه

ــام ــی انج ــد نم ــروه(دادن ــرل گ ــداد و کنت ــودنی 13 تع  ).آزم
 هـاي  فـرض  پـیش  طبق بر ورزشی تمرین گروه هاي آزمودنی

 ات ـ 50  با برابر شدتی با تقریباً را هوازي تمرینی برنامه تحقیق،
 )هفتـه  10( جلـسه  30 مـدت  بـه  بیشینه قلب ضربان درصد 60

 الـی  30 مـدت  به جلسه هر و هفته در جلسه 3( تمرینی مداوم
 به هفته چهار هر است ذکر به لازم .دادند می انجام )دقیقه 45

 بـر  درصد 5 حداقل ها آزمودنی هوازي آمادگی بهبود تناسب
 ههفت ـ پایان در نهایت در تا شد افزوده هوازي تمرینات شدت

 افـزایش  بیـشینه  قلـب  ضـربان  درصـد  70 تا 60 حدود به دهم
   .)20(یافت

 آخـرین  اجراي از پس ساعت 24( تحقیق پایان در
 بعد مرحله براي تا شد خواسته ها نیآزمود از ،)تمرینی جلسه
 ورزشـی  علـوم  و بـدنی  تربیت دانشکده آزمایشگاه در داًمجد

 مرحلـه  مـشابه  شرایط نیز مرحله این در .رسانند همه  ب حضور
 تحقیقـی  مراحـل  سـایر  و خـون  گیري نمونه اجراي و بود اول
   .گردید تکرار عیناً

 شامل( ها آزمودنی بدن ترکیب و فردي مشخصات
 گیري اندازه دستگاه توسط ) غیرهو یبدن توده شاخص وزن،

 کشور ساخت، Omron-BF 511 مدل( بدن ترکیب
 استراحتی قلب ضربان ،علاوه به .پذیرفت انجام )امریکا

 حین در ها آزمودنی قلب ضربان چنین هم و ها آزمودنی
 کشور ساخت، T-31 مدل( پلار سنج ضربان وسیله به تمرین

 × )سال( سن« معادله اساس بر سپس .شد يگیر اندازه )فنلاند
 چنین، هم .)21(آمد دسته ب بیشینه قلب ضربان »208 – 7/0

 .گرفت انجام بروس آزمون توسط مصرفی اکسیژن حداکثر
 آن در که است اي دقیقه سه مرحله شش شامل آزمون این

 اضافه دستگاه شیب به درصد 2 دقیقه، سه هر ازاي به
 ترتیب به انتها تا آزمون شروع از یزن دستگاه سرعت .شود می

 دویدن .بود ساعت در مایل 5/5 و 5 ،4/3 ،5/2 ،7/1
 ادامه توانایی عدم( ارادي واماندگی به رسیدن تا آزمودنی

 به رسیدن مدت عدد دادن قرار با .فتیا  ادامه کامل )آزمون
 حداکثر مربوطه، نوموگرام در آزمودنی هر واماندگی

 جهت چنین، هم .)6(شود می آوردبر وي مصرفی اکسیژن
 از )کننده مخدوش عامل عنوان به( غذایی برنامه کنترل

 و زوج روز سه طی دریافتی غذاي قسمتی 100 نامه پرسش
 ها آزمودنی ههم به علاوه، به .)19(شد استفاده فرد روز سه

 از تمرینی برنامه اجراي هفته 10 طول درکه  شد توصیه
 ورزند خودداري دیگر ورزشی فعالیت گونه هر در شرکت

  .نکنند ایجاد نیز خود غذایی رژیم در تغییري و
 گلوکز انسولین، آیریزین، اولیه سطوح تعیین براي

 کـم  دسـت  از پـس  و مرحله دو طی ها، آزمودنی HbA1c و
 12 تـا    11 ساعت در ها گیري اندازه کلیه( ناشتایی ساعت 12

ــت انجــام ــیاهرگ از .)گرف ــازویی س ــدار ب ــیم 10 مق ــر یل  لیت
 هـا  آن هـا،  نمونـه  آوري   جمع از پس .آمد عمل به گیري خون
 در و دقیقـه  7 مـدت  بـه  و دقیقـه  بر دور 3000 سرعت با فوراً

 بـراي  وشـده    سـانتریفیوژ  گـراد  سانتی درجه 5 حرارت درجه
 آزمـون،  پـس  مرحلـه  اتمام تا نظر مورد متغیرهاي  گیري  اندازه

 .)6(شـدند  گهـداري ن گـراد  سـانتی  درجه -70 فریز شرایط در
 فریز از پیش HbA1c و گلوکز مقادیر که است ذکر به لازم

 غلظـت  .گرفـت  قـرار  ارزیـابی  مـورد  سرمی هاي نمونه کردن
 روش از استفاده با آزمایشگاه به انتقال از پس آیریزین سرمی
 ژاپـــن کـــشور بایوتـــک کوزابـــایو شـــرکت کیـــت و الیـــزا
نـانوگرم  (76/0 برابـر  کیـت  حساسیت درجه .شد گیري اندازه

 و درصـد  8 از کمتـر  )CV( درونی دقت میزان ،)بر میلی لیتر  
 450 مــوج طــول بــا درصـد  10 از کمتــر بیرونــی دقــت بـراي 

 کیـت  از خـون  گلـوکز  ارزیـابی  بـراي  چنـین،  هم .بود نانومتر
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 شـرکت  کیت از و ایران کشور ساخت آزمون پارس شرکت
 انـسولین  ارزیـابی  جهـت  چـین  کـشور  سـاخت  دي کریـستال 

 دقـت  بـراي  و درصـد  10 از کمتر )CV( درونی دقت میزان(
 از و )نـانومتر  450 مـوج  طـول  بـا  درصـد  12 از کمتـر  بیرونی

 ارزیـابی  جهت ایران کشور ساخت طب پیشتاز شرکت کیت
HbA1c و درصد 5 از کمتر درونی دقت با آنزیمی روش به 

 مقاومـت  .شـد  اسـتفاده  نانومتر 800 الی 505 بین موج طول با
 مقاومــت هومئوســتازي مــدل ارزیــابی روش بــا نیــز ینیانـسول 

  :)22(شد ارزیابی و محاسبه زیر معادله اساس بر و انسولینی
HOMA-IR = [ )لیتر دسی /گرم میلی( ناشتایی خون گلوکز  

)لیتر میلی /واحد میکرو( انسولین × ] ÷ 405 
 انـسولینی  مقاومـت  هومئوستازي مدل HOMA-IR اینجا در

  .است
 نـرم  هـاي  بسته در ها آن ها، داده ريآو جمع از پس

 نـسخه  Stata آمـاري  افـزار  نرم و 2013 نسخه اکسل افزاري
12 )Stata CORP LP  ، و تجزیـه  مـورد  )امریکـا  سـاخت 

 و برچـسب هـایی بـراي متغیرهـاي وابـسته         گرفت قرار تحلیل
ــد  ــین ش ــه .تعی ــوي ب ــه نح ــادیر از ک ــرایش مق ــزي گ  و مرک
 گـراف  ترسیم چنین هم و رمعیا انحراف و میانگین پراکندگی

 از سـپس  .شـد  اسـتفاده  تحقیـق  توصـیفی  آمـار  برآورد جهت
 توزیـع  بـودن  نرمـال  بررسـی  جهـت  فرانـشیا  - شاپیرو آزمون

 پـیش  مـستقل  هاي گروه در لیون آزمون از چنین هم و ها داده
 هـاي  گروه بودن همگن بررسی جهت تحقیقی هاي مداخله از

آنـوواي دو طرفـه       آزمـون  از عـلاوه،  بـه  .شـد  استفاده تجربی
 – آزمون پیش( زمان گروهی، بین هاي  تفاوت برآورد جهت

 در .شـد  اسـتفاده  زمـان  در گـروه  متقابـل  اثـر  و )آزمـون  پس
 بـرآورد  جهـت  پیرسـون  بستگی هم ضریب آزمون از نهایت،

 سـطح  .شـد  اسـتفاده  وابـسته  متغیرهـاي  بـین  بـستگی  هم میزان
 جهـت  گیـري  تـصمیم  ضـابطه  عنـوان  به >p 05/0 داري  معنی

   .شد گرفته نظر در ها فرضیه آزمون
  

  ها یافته
 پراکندگی و مرکزي گرایش هاي آماره

 مردان مصرفی اکسیژن حداکثر و سنجی تن هاي شاخص

 13( کنترل و )تن 13( ورزشی تمرین تجربی هاي گروه چاق
 بیشینه زیر هوازي ورزشی فعالیت جلسه 30 از پس و قبل )تن
 که بود آن گر بیان نتایج .است شده داده نشان 1 جدول در

 هفته 10 پایان در ورزشی تمرین گروه يها آزمودنی وزن
 6/2( کیلوگرم 3/2 میزان به ورزشی فعالیت )جلسه 30(

 آماري لحاظ به تغییر این اام ،بود یافته کاهش )درصد
 BMI مقادیر چنین، هم ).p<05/0(نبود دار معنی

 به ناتیتمر انیپا در یشورز نیتمر گروه يها آزمودنی
 لیتحل و هیتجز که بود افتهی کاهش درصد 83/2 زانیم

 درون تغییرات در داري معنی وجود عدم گر انیب يآمار
 در )زمان × گروه( متقابل اثر و گروهی بین گروهی،

 گر نشان نتایج حال، این با ).p<05/0(بود تجربی هاي گروه
 چربی درصد متغیر در دار معنی گروهی بین تغییرات وجود

 ،242/1±57/0( بود کنترل و یورزش نیتمر يها گروه بین
 ورزشی تمرین که معنی بدین ).CI = 389/2 تا 096/0

 تمرین گروه هاي آزمودنی بدن چربی میزان بود توانسته
 لحاظ به که دهد کاهش درصد 91/6 میزان به را ورزشی
 کمر ردو نسبت چنین، هم ).p=034/0(بود دار معنی آماري

 ناتیتمر انیپا در یورزش نیتمر گروه يها آزمودنی لگن به
 لیتحل و هیتجز که بود افتهی کاهش درصد 84/1 زانیم به

 درون راتییتغ در داري معنی وجود عدم گر انبی يآمار
 در )زمان × گروه( متقابل اثر و هیگرو نیب ،یگروه
 گر نشان نتایج چنین، هم ).p<05/0(بود یتجرب يها گروه
 حداکثر متغیر در دار معنی گروهی بین تغییرات وجود

 بود کنترل و یورزش نیتمر يها گروه بین مصرفی اکسیژن
 که معنی بدین ،)CI = 169/2 تا 849/0 ،328/0±509/1(

 مصرفی اکسیژن حداکثر میزان بود توانسته ورزشی تمرین
 567/4 میزان به را ورزشی تمرین گروه هاي آزمودنی بدن

 دار معنی آماري لحاظ به که دهد هشکا درصد
  ).1 جدول )(p=0001/0(بود

 پراکندگی و مرکزي گرایش هاي آماره
 تجربی هاي گروه چاق مردان انسولینی مقاومت هاي شاخص

 10 از پس و قبل )تن 13( کنترل و )تن 13( ورزشی تمرین
 نشان 2 جدول در بیشینه زیر هوازي ورزشی فعالیت هفته
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 انسولین میزان که بود آن گر بیان تایجن .است شده داده
 30( هفته 10 انیپا در یورزش نیتمر گروه يها آزمودنی

 یافته کاهش درصد 69/24 زانیم به یورزش تیفعال )جلسه
 ).p<05/0(نبود دار معنی آماري لحاظ به تغییر این ، امابود

 تغییر عدم عامل پراکندگی میزان بودن بالا رود می احتمال
 خون گلوکز مقادیر چنین، هم .باشد متغیر این در دار معنی

 ناتیتمر انیپا دری ورزش نیتمر گروه يها آزمودنی ناشتاي
 تحلیل و تجزیه که بود یافته کاهش درصد 77/5 زانیم به

 درون تغییرات در داري معنی وجود عدم گر بیان آماري

 در )زمان × گروه( متقابل اثر و گروهی بین گروهی،
 مقاومت مقادیر علاوه، به ).p<05/0(بود ربیتج هاي گروه

 انیپا در یورزش نیتمر گروه يها آزمودنی انسولینی
 لحاظ به که بود افتهی کاهش درصد 8/27 زانیم به ناتیتمر

 بودن بالا رود می احتمال ).p<05/0(نبود دار معنی آماري
 .باشد متغیر این در دار معنی تغییر عدم عامل پراکندگی میزان

 يها آزمودنی (HbA1c) گلیکوزیله هموگلبین نین،چ هم
 دار معنی جینتا فاقد ناتیتمر انیپا در یورزش نیتمر گروه

   ).2 جدول)(p<05/0(بود
  

 جلسه 30 از پس و قبل  )تن 13( کنترل و )تن 13( ورزشی تمرین تجربی هاي گروه چاق مردان انسولینی مقاومت هاي شاخص .2 جدول
  بیشینه زیر هوازي ورزشی فعالیت

  مراحل
 * شاخص

روه
گ

  

  آزمون پیش
 ±میانگین(

  )انحراف معیار

  آزمون پس
 ±میانگین(

  )انحراف معیار

 گروه
)F(  

 سطح
 سطح  )F( زمان  داري معنی

  داري معنی
 × گروه
 F(  p( زمان

  591/0  292/0  436/0  618/0  728/0  122/0  7/9±2/8 2/10± 00/6  نترلک )μU.ml -1( انسولین  96/7±14/8  57/10± 67/5 تمرین

  ناشتا خون گلوکز  9/4±36/0  2/5± 58/0 تمرین
)mg.dl -1(  067/0  52/3  96/0  003/0  686/0  166/0  25/5±48/0  00/5± 578/0  کنترل  

  ( انسولینی مقاومت  74/1±7/1  41/2± 2/1 تمرین
HOMA-IR( 467/0  537/0  504/0  45/0  57/0  318/0  36/2±12/2  33/2± 6/1  کنترل  

  2/5±234/0 3/5± 238/0 تمرین
HbA1c )436/0  616/0  29/0  146/1  231/0  47/1  177/5±159/0  19/5± 118/0  کنترل  )درصد  

  .دهد می نشان را معیار انحراف میزان SD و میانگین 05/0p<، M در شده پذیرفته داري معنی سطح -*
  

 هوازي ورزشی نتمری برنامه مداخله اثر 1 نمودار
 چاق هاي آزمودنی آیریزین سرمی سطح بر را بیشینه زیر

 )تن 13( کنترل و )تن 13( ورزشی تمرین تجربی هاي گروه
 نشان بیشینه زیر هوازي ورزشی فعالیت هفته 10 از پس و قبل
 دار معنی گروهی بین تغییرات وجود گر بیان نتایج .دهد می
 و یورزش نیتمر ياه گروه بین سرمی آیریزین متغیر در

 این با ).CI = 26/27 تا 23/2 ،75/14±22/6(بود کنترل
 آزمون پیش( زمانی تغییرات وجود عدم گر بیان نتایج حال،

 تجربی هاي گروه بین دار معنی )آزمون پس –
 وجود، این با ).CI = -46/24 تا 57/0 ،-94/11±00/6(بود

 دو هر هاي میانگینآنوواي دو طرفه  آزمون که دلیل این به
 ارائه را کلی F مقدار تا کند می محاسبه هم روي را گروه

 تمرین گروهاي  حاشیه میانگین بر بیشتر تحلیل و تجزیه کند،
 در دار معنی گروهی درون تفاوت وجود گر بیان ورزشی
 که معنی بدین ،)p=005/0(بود آزمون پیش مقادیر با مقایسه
 هاي آزمودنی بدن چربی میزان بود توانسته ورزشی تمرین
 دهد افزایش درصد 92/36 میزان به را ورزشی تمرین گروه

  ).1 نمودار )(p=034/0(بود دار معنی آماري لحاظ به که
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 بیـشینه  زیـر  هوازي ورزشی تمرین برنامه مداخله اثر .1 نمودار

 سـطح  -** و * .چـاق  هـاي  آزمودنی  آیریزین سرمی سطح بر
 و گروهـی  بین تغییرات براي ترتیب به p>05/0 در شده پذیرفته اريد  معنی
  گروهی درون

 سرمی سطوح بین همبستگی ارتباط اثر 3 جدول
 نشان را چاق هاي آزمودنی انسولینی مقاومت و آیریزین

 متغیر بین دار معنی ارتباط وجود عدم گر بیان نتایج .دهد می
 چاق هاي آزمودنی انسولینی مقاومت و سرمی آیریزین

   ).3 جدول)(p<05/0(نداشت وجود

  
  چاق هاي آزمودنی انسولینی مقاومت و آیریزین سرمی سطوح بین ارتباط :3 جدول

  انسولینی مقاومت  HbA1c  ناشتا خون گلوکز انسولین  متغیر آماري آزمون
r 208/0 005/0 - 079/0 187/0 

p 

نانوگرم بر ( آیریزین
 183/0 33/0 973/0 139/0 )میلی لیتر

  
  بحث

 یورزش نیتمر اثر یینتع ،حاضر تحقیق از هدف
 بر )بیشینه قلب ضربان درصد 70 ات 60( یشینهب ریز يهواز

 تمرین از ناشی انسولینی مقاومت تغییر و سرمی آیریزین
 گر بیان تحقیق، نتایج .بود چاق مردان در آیریزین با مرتبط

 گروه با ایسهمق در سرمی آیریزین مقادیر دار معنی افزایش
 نیز گروهی درون نتایج چنین، هم .بود چاق افراد در کنترل

 پروتئین این مقادیر در درصدي 92/36 افزایش گر بیان
 .بود بیشینه زیر هوازي تمرین هفته 10 متعاقب سرمی

 فعالیت به وابسته  و PGC-1 به وابسته مایوکاینی ،آیریزین
 سفید چربی بافت تبدیل فرآیند در تواند می که است ورزشی

 نشان ها انسان در .)8(باشد داشته نقش ها موش در يا قهوه به
 ممکن آیریزین سطوح و FNDC5 انیب که است شده داده

 افزایش استقامتی ورزشی تمرین هفته 10 به پاسخ در است
 بیان افزایش نتوانستند مطالعات سایر حال، این با .)8(یابد

FNDC5 )14( از پس را خون گردش در آیریزین سطوح یا 
 که داد نشان تحقیقاین  .)15، 12(دهند نشان ورزشی تمرین

 جلسه 30 از پس تنها ،)15، 12(پیشین تحقیقات خلاف بر
 داري معنی طور به آیریزین سطوح بیشینه زیر ورزشی فعالیت

 نیتمر مدت ای شدت شیافزا رسد می نظر به .یابد می افزایش
 شیافزا را نیزیریآ سطوح توانند یم گریکدی از مستقل

 قهیدق 45 به پاسخ در که ه شدداد نشان راستا نیهم در .دهند
 تناوبی تمرین جلسه یک از پس ،)13(ارگومتر يرو تیفعال

 درآیریزین  سطوح )12(سرعتی تمرین از پس یا و )6(شدید
 اام ،یابد می افزایش داري معنی طور به آیریزین خون گردش

 حتی که دادند نشان سازگاري ینهزم پس با مطالعات سایر
 از ترکیبی هفته 12 ،)14(استقامتی تمرین هفته 20 از پس

 یا استقامتی تمرین هفته 21 و )13(قدرتی و استقامتی تمرین
 این با .ندارد آیریزین سطوح بر اثري )15(قدرت با یترکیب
 10 از پس که دادند نشان )2012( همکاران و بوستروم حال،
 اکسیژن درصد 65 حدود شدتی با ستقامتیا تمرین هفته

 افزایش خون گردش در آیریزین مقادیر بیشینه مصرفی
 نظر به .بود مطالعه نیا يها یافته با توافق در که )8(ابدی می

 بیان افزایش از ناشی آیریزین رهایی فزایشا رسد یم
mRNAي FNDC5 با تمرینات از پس که باشد عضلانی 

 به تمرین شدت چه چنان اام ،)13(است شده دیده بالا شدت
 FNDC5 يmRNA بیان تحریک عثبا که نباشد يا اندازه

 گردش درآیریزین  سطوح در افزایشی ،)8(شود عضلانی



   و همکاران رحمان سوري                                                                                      ... اثر تمرین ورزشی هوازي زیر بیشینه بر سطح سرمی آیریزین

  28                                                                                                        1395 تیر ،4 شماره ، نوزدهمسال اراك، پزشکی علوم دانشگاه پژوهشی علمی مجله

 30 رسد می نظر به ،از این رو .)13-15(شود نمی دیده خون
 70 ات 60( بیشنه زیر شدت با هوازي ورزشی تمرین جلسه

 و شدت از مناسبی تلفیق ندتوا می )بیشینه قلب ضربان درصد
 تولید بایستی حال، این با .باشد چاق افراد در تمرین مدت

 قرار نظر مد زین را )عضله فقط نه( ها اندام سایر از آیریزین
 به نسبت ها تفاوت وجود از یبخش رسد می نظر به .)13(داد
 در نیزیریآ دار معنی شیافزا نتوانستند که مطالعات ریسا

 .گردد یم بر موضوع نیا به دهند شانن را خون گردش
 نیتمر شدت ،یورزش تیفعال نوع توجه به ن،یچن هم

 ها آزمودنی نوع ویژه به و گیري خون ناحیه و زمان رزشی،و
 )شد استفاده چاق يها یآزمودن از قیتحق نیا در که(

 این با .باشد شده انجام مطالعات سایر با تفاوت دلیل تواند می
 افراد خون گردش در آیریزین مقادیر که جایی آن از وجود،

 رسد می نظر به ،)23(است نرمال وزن با افراد از کمتر چاق
 و بیشینه قلب ضربان درصد 70 ات 60 شدت با یورزش نیتمر

 پروتئین این سطوح تواند می هفته 10 طی جلسه 30 مدت به
   .دهد افزایش چاق افراد در را PGC-1α به وابسته

 یافته افزایش سطوح تفسیر در بایستی چنین، هم
 غلظت ،)24(انسولین به حساسیت نظیر عواملی ،مایوکاین این

ATP 25(بالا چگالی با لیپوپروتئین مقادیر ،)12(عضله در(، 
 است ممکن که گرفت نظر در را )26، 25، 12(چاقی میزان

 بر .کنند تنظیم PGC-1α از مستقل را آیریزین سطوح
 توده خالص، توده که شده داده نشان حاضر، مطالعه خلاف
 در آیریزین سطوح با مستقیم طور به گلوکز غلظت و چربی

 شده داده نشان اخیراً .)26، 25، 12(است مرتبط خون گردش
  دارايافراد در یا انسولینی مقاومت داراي افراد در که است
 گردش در آیریزین مقادیر دیابتی-پیش عارضهبا  وزن اضافه
 مطالعه يها یافته خلاف بر که )27، 13(یابد می افزایش خون

 که است يضرور نکته نیا انیب حال، نیا با .بود حاضر
 مقاومت شاخص زانیم از حاضر مطالعه چاق يها یآزمودن

 )29، 27، 13، 6(مطالعات سایر به نسبت )28، 22(نییپا ینیانسول
 گرچه  کهداد نشان حاضر مطالعه چنین، هم .بودند برخوردار

 بیشینه قلب ضربان درصد 70 ات 60 شدت با ورزشی نتمری
 به اما ،شود یم ینیانسول مقاومت يها شاخص کاهش باعث

 يها افتهی با باشد که این مسئله نمی دار معنی يآمار لحاظ
 وجود دلیل به چنین، هم .)29، 27، 13(بودمغایر  مطالعات ریسا

 مطالعه نیا يها آزمودنی در انسولینی مقاومت پایین مقادیر
 ریسا یابتید شیپ ای یابتید يها یآزمودن با سهیمقا در

 تغییرات بین داري معنی ارتباط ،)29، 27، 13، 6(مطالعات
 انسولینی مقاومت هاي شاخص و خون گردش در آیریزین

 حاضر تحقیق هاي محدودیت جمله از .نشد دیده چاق افراد
 از استفاده عدم آماري، نمونه اندك نسبتاً تعداد به توان می

 در   متفاوت کیت حساسیت دلیل به( مختلف کیت چند
 FNDC5 ریمقاد یبررس عدم ،)مختلف يها شرکت

 و ها آزمودنی خون گردش در )بایوپسی از طریق( عضلانی
 چاق افراد خون گردش در آیریزین سطوح مقایسه چنین هم

   .کرد اشاره نرمال وزن داراي افراد با
  

  يریگ نتیجه
 مستقل سرمی آیریزین که داد نشان رحاض مطالعه

 .یابد می افزایش چاق افراد در انسولینی مقاومت تغییرات از
 بیشینه زیر هوازي تمرین جلسه 30 رسد می نظر به چنین، هم

 افزایش براي بیشینه قلب ضربان درصد 70 ات 60 شدت با
 دلیل به انسولینی مقاومت تغییراتاما  ،است کافی نآیریزی
 تغییري قبلی هاي رفرنس با مقایسه در آن مقادیر نبود پایین
 عامل نیز ها نمونه اندك تعداد رسد می نظر به که نیافت

 براي بیشتري مطالعات حال، این با .باشد نتیجه این در موثري
 نیاز چاق افرد انسولینی مقاومت و آیریزین بین ارتباط تعیین
  .استمورد 
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