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Abstract
Purpose: Different studies have been shown that menopausal transition is associated with increased 
adiposity and inflammation, which leads to increase risk of CVD. However, Exercise training has been 
recomended as an effective approach to prevent and reduce these factors. Therefore, the aim of this study 
was to investigate and compare the effect of high-intensity interval training and moderate-intensity contin-
uous training on inflammatory biomarkers of cardiovascular disease predictor in obese menopause women. 
Methods: 40 menopause obese women in a semi-experimental with pre-test and post-test design, ran-
domly assigned into three groups of control, high intensity interval (6-12×60s of high intensity training 
(85–95% HRR)) and moderate-intensity continuous (25-30 min aerobic exercise at 40%–65% heart rate 
reserve(HRR)). Exercise training programs for the two experimental groups were performed three sessions 
per week for 12 weeks. Data were analyzed by paired t-test and one-way analysis of variance tests at the 
significance level of 0.05. 
Results: The results indicated that both type of exercise training have a significant effect on the CRP 
(tHIIT=7.278, p=0/000; tMICT=5/059, P = 0/000) and ICAM-1 (tHIIT=7.813, P = 0/000; tMICT=4/609, 
P = 0/000) concertation. Hovewer, these biomarkers unchanged in the control group (P > 0.05). Moreover, 
compared to moderate-intensity continuous training, high-intensity interval training demonstrated greater 
reduction in CRP (percent of change: 22.91% vs 44.02% P = 0.000) and ICAM-1 (percent of change: 
21.17% vs 30.74% p=0.041). The results also indicated that the changes in CRP and ICAM-1 concentra-
tions correlated (R) with the changes in body composition indices after training (P < 0.05).
Conclusion: In conclusion, the results of this study showed that despite of the effectiveness of both train-
ing program, high intensity training has predominant effect on inflammatory biomarkers of cardiovascular 
disease predictor in obese menopause women.
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مقایسۀ دوازده هفته تمرین تناوبی شدید و پیوسته با شدت متوسط بر نشانگرهای 
التهابی پیش بینی کنندۀ بیماری های قلبی عروقی زنان یائسۀ چاق

کیانمرز بناب2، رضا رشدی بناب3 سیروان آتشک*1، وحیده 

چکیده
هــدف: پژوهش هــای مختلــف نشــان داده انــد دوران یائســگی بــا افزایــش چاقــی و التهــاب همــراه اســت و بــه افزایــش 
خطــر بیماری هــای قلبــی- عروقــی منجــر می شــود. بــا ایــن حــال، بیــان شــده اســت تمرینــات ورزشــی شــیوۀ مؤثــری بــرای 
کاهــش ایــن عوامــل اســت. بنابرایــن، تحقیــق حاضــر بــا هــدف بررســی و مقایســۀ تأثیــر تمرینــات تناوبــی شــدید  جلوگیــری و 
و تمرینــات پیوســته بــا شــدت متوســط بــر نشــانگرهای التهابــی پیش بینی کننــدۀ بیماری هــای قلبــی عروقــی زنــان یائســۀ 

گرفــت. چــاق انجــام 
بــا طــرح پیش آزمــون -  پس آزمــون، به طــور تصادفــی در  یــک مطالعــۀ نیمه تجربــی  یائســۀ چــاق در  روش هــا: 40 زن 
کثــر شــدت %95-85  ــا حدا ــار وهله هــای 60 ثانیــه دویــدن ب کنتــرل، تمرینــات تناوبــی شــدید )شــامل 6 - 12 ب ــروه  گ ســه 
و متعاقــب آن 60 ثانیــه دویــدن بــا شــدت پاییــن HRR %60-55( و تمرینــات پیوســته بــا شــدت متوســط )شــامل 25-
گــروه  گرفتنــد. برنامه هــای تمرینــی دو  ــا شــدت 40-65%( ضربــان قلــب ذخیــره )HRR(( قــرار  30 دقیقــه دویــدن هــوازی ب
گرفــت. داده هــا بــا اســتفاده از آزمون هــای تــی همبســته و تحلیــل  تجربــی بــه مــدت 12 هفتــه و 3 جلســه در هفتــه انجــام 

واریانــس یکطرفــه در ســطح معنــاداری 0/05 تحلیــل شــدند.
 نتایــج: نتایــج نشــان داد کــه هــر دو برنامــۀ تمرینــی تأثیــر معنــاداری بــر غلظــت نشــانگرهای tMICT=5/059 ،P> 0/001( CRP ؛
ایــن  حــال  ایــن  بــا  دارد.   )tHIIT=7/813  ،P> 0/001 tMICT=4/609؛   ،P> 0/001(  ICAM-1 و   )tHIIT=7/278  ،P> 0/001
کنتــرل بــدون تغییــر باقــی ماندنــد )P< 0/05(. به عــاوه در مقایســه بــا تمرینــات پیوســته بــا شــدت  گــروه  شــاخص ها در 
ــر vs 44/02% )P>0/001(( CRP %22/91: درصــد  کاهــش بیشــتری را در مقادی متوســط، برنامــۀ تمرینــات تناوبــی شــدید 
تغییــرات( و ICAM-1 ))vs 30/74% )P=0/041 %21/17: درصــد تغییــرات( نشــان داد. همچنیــن یافته هــا بیانگــر ایــن بــود 
کــه میــزان تغییــرات غلظــت ایــن نشــانگرهای التهابــی بــا تغییــرات شــاخص های ترکیــب بــدن بعــد از تمرینــات همبســتگی 

 .)P> 0/05( مثبــت و معنــاداری دارد )R(
نتیجه گیــری: یافته هــای تحقیــق حاضــر نشــان داد بــا وجــود اثربخشــی هــر دو برنامــۀ تمرینــی، برنامــۀ تمرینــات تناوبــی 
شــدید در مقایســه بــا تمرینــات پیوســته تأثیــرات چشــمگیرتری بــر نشــانگرهای التهابــی پیشــگویی کنندۀ بیماری هــای 

ــان یائســۀ چــاق دارد.  قلبــی- عروقــی در زن

ــبان  ــول چس ــه، مولک ــان یائس ــته، زن ــات پیوس ــدید، تمرین ــی ش ــات تناوب -C، تمرین ــگر کنش ــن وا ــدی: پروتئی کلی ــای  واژه ه
بین ســلولی.
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مقدمه
کاهــش  به دلیــل  یائســگی  دوران  و  بــالا  ســنین  در  زنــان 
اســتروژن ناشــی از یائســگی، مســتعد تغییــرات ترکیــب بــدن 
و چاقــی خواهنــد شــد. به عــاوه، نداشــتن فعالیــت بدنــی از 
ــر در ایجــاد چاقــی به ویــژه در دورۀ ســالمندی و  عوامــل مؤث
یائســگی به شــمار مــی رود، به طوری کــه براســاس مطالعــات 
صورت گرفتــه بیــش از 40 درصــد از ایرانیــان بزرگســال به ویــژه 
به عنــوان  چاقــی   .)1( دارنــد  کمــی  بدنــی  فعالیــت  زنــان 
بیمــاری متابولیکــی مزمــن، جــزء اختــالات چندعاملــی و 
گزارش هــای اخیــر بیانگــر ایــن  کــه  پیچیــده به شــمار مــی رود 
کــه شــیوع آن در دهه هــای گذشــته به دلیــل تغییــرات  اســت 
ســبک زندگــی به طــور چشــمگیری افزایــش یافتــه اســت )2( 
 )WHO(1 گزارش هــای ســازمان بهداشــت جهانــی و براســاس 
بیــش از 31 درصــد افــراد بــالای 15 ســال )مــردان 28 درصــد و 
زنــان 34 درصــد( فعالیــت  بدنــی کافــی ندارنــد )3(، کــه به طور 
کلــی در سراســر دنیــا زنــان نســبت بــه مــردان کم تحرک ترنــد 
)4(. به عاوه اغلب مســتندات علمی نقش چاقی را در رشــد 
و پیشــرفت بیماری هــای قلبــی- عروقــی اساســی دانســته اند 
)5(. ازایــن رو شــیوع چاقــی به دلیــل تغییــرات ســبک زندگــی 
کــه می توانــد  در بیــن ســالمندان و به ویــژه زنــان زیــاد اســت 
عامــل خطــر مهمــی بــرای بیماری هــای مزمــن در آنهــا باشــد. 
از طرفــی، شــواهد بیانگــر ایــن اســت کــه چاقــی بــا التهــاب 
ــراد چــاق غلظــت بیشــتری  مزمــن خفیــف همــراه اســت و اف
بــه  را نســبت  گــردش خــون  التهابــی در  از ســایتوکین های 
نقــش  می توانــد  التهابــی  پاســخ  ایــن  و  دارنــد  لاغــر  افــراد 
مهمــی در توســعۀ بیماری هــای متابولیکــی مرتبــط بــا چاقــی 
ماننــد بیماری هــای قلبــی- عروقــی، مقاومــت بــه انســولین، 
اختــال گلوکــز خــون و فشــار خــون بــالا ایفا کنــد )6(. از جمله 
نشــانگرهای زیســتی قــوی التهابــی، مولکول هــای چســبان 
فرایندهــای  از  کــه در بســیاری  CAMs(2( هســتند  ســلولی 
ســلولی از جملــه اتصــال بــا ماتریکــس خارج ســلولی نقــش 
ــودۀ  ــش ت ــه افزای ک ــت  ــده اس ــخص ش ــد )7(. مش ــی دارن مهم
بیــان  افزایــش  طریــق  از  احشــایی  چربــی  به ویــژه  چربــی 
افزایــش  التهابــی و پیش التهابــی موجــب  ســایتوکاین های 
بیــان مولکول هــای CAM می شــود و افزایــش مولکول هــای 
ایمنــی  ســلول های  اتصــال  و  مهاجــرت  طریــق  از   CAM
قلبــی-  بیماری هــای  راه انــدازی  در  عــروق،  جــدار  بــه 
ایــن  از  یکــی   .)8( دارد  نقــش  آترواســکلروز  ماننــد  عروقــی 
 1 بین ســلولی-  چســبان  مولکــول   ،CAM مولکول هــای 
خانــوادۀ  اصلــی  عضــو  به عنــوان  کــه  اســت   )ICAM-1(3

اندوتلیــال  ســطح  در  موجــود  ایمونوگلوبین هــای  بــزرگ 
حتــی  یــا  آترواســکلروز  گســترش  و  ایجــاد  نشــانۀ  می توانــد 
مشــکات بعــدی در بیماری هــای قلبــی باشــد و نســبت بــه 
شــاخص های قدیمــی در پیش بینــی بــروز بیمــاری قلبــی- 
عروقــی حساســیت و دقــت بیشــتری دارد )9(. ایــن نشــانگرها 
عمــق  بــه  را  لکوســیت ها  و  مونوســیت ها  حرکــت  و  جــذب 
اندوتلیــال و فضــای زیراندوتلیــال رگ هــای خونــی تســهیل 
کفی شــکل را تســریع می کنــد و  و رونــد تشــکیل ســلول های 
افزایــش بیــان آنهــا موجــب هجــوم منوســیت ها بــه اندوتلیــال 
فعال ســازی  و  نفوذپذیــری  افزایــش  نتیجــه  در  و  عــروق 
ســلول ها  ایــن  جــذب  به عــاوه،  می شــود.  کت هــا  پا
 LDL ذرات  تشــکیل  بــا  کسایشــی  ا آســیب  افزایــش  ســبب 
می شــود  آتروژنیــک  عامــل  چندیــن  القــای  و  کسیدشــده  ا
ک آترواســکلروتیک منجــر می شــوند )10(.  کــه بــه ایجــاد پــا
در دورۀ یائســگی به نظــر می رســد عاوه بــر چاقــی و ســبک 
گهانــی  نا کاهــش  و  هورمونــی  تغییــرات  بی تحــرک،  زندگــی 
ایــن  بیــان  افزایــش  ســبب  اســتروژن  هورمــون  ترشــح 
اســت  شــده  گــزارش  همچنیــن   .)11( می شــود   ICAM-1
کــه ســطوح ICAM همبســتگی مثبتــی بــا چاقــی و ســبک 
آمادگــی  بــا ســطوح  کم تحــرک و همبســتگی منفــی  زندگــی 
 ،)CRP(4 C- کنش گــر بــالا دارد )12(. پروتئیــن وا جســمانی 
التهــاب  غیرتخصصــی،  زیست نشــانگرهای  از  دیگــر  یکــی 
کــه مســتقل از ســایر عوامــل خطــر ســنتی به عنــوان  اســت 
پیش بینی کننــدۀ حــوادث قلبــی- عروقــی به ویــژه در زنــان 
کــه  معرفــی شــده اســت. نتایــج تحقیقــات نشــان می دهــد 
CRP بیــش از یــک نشــانگر ســاده اســت و بــا اثــر احتمالــی در 
آتروژنــز به طــور مســتقیم از طریــق چندیــن ســازوکار ماننــد 
کاهــش فعالیــت زیســتی  افزایــش بیــان موضعــی CAMهــا، 
ــر در مصــرف لیپوپروتئیــن  کســید نیتریــک، تغیی اندوتلیــال ا
آســیب پذیری  در  کروفاژهــا،  ما توســط  کــم  چگالــی  بــا 
عــروق و بــروز بیماری هــای قلبی-عروقــی نقــش دارد )13(. 
میــزان  بــودن  بــالا  موجــود،  شــواهد  براســاس  به طوری کــه 
کلــی آترواســکلروز بــا افزایــش  ایــن شــاخص به عنــوان بازتــاب 
دو تــا پنــج برابــری خطــر حــوادث قلبــی- عروقی همراه اســت. 
کــه در زنــان پــس از دورۀ  همچنیــن مشــخص شــده اســت 
یائســگی ســطوح ایــن نشــانگر التهابــی به دلیــل بالاتــر بــودن 
کــه  تــودۀ چربــی بدنــی )به ویــژه چربــی شــکمی( بالاتــر اســت 
می توانــد خطــر ابتــا بــه بیماری هــای قلبــی - عروقــی را در 

ایــن افــراد افزایــش دهــد )14(. 
پژوهشــگران همــواره بــرای کنتــرل و پیشــگیری از عوامــل 

بهار و تابستان 1400/ دوره 14/ شماره 1فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی
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چاقــی  بــا  مرتبــط  عروقــی  قلبــی-  بیماری هــای  خطــرزای 
به دنبــال راهبردهــای پیش گیرنــده و درمانــی مؤثــر بوده انــد، 
گرچــه برخــی روش هــا و درمان هــای دارویی  کــه در ایــن بیــن ا
بــرای چاقــی، به عنــوان عامــل اصلــی مرتبــط بــا بیماری هــای 
قلبــی- عروقــی، بــا عــوارض جانبــی دارویــی همــراه اســت، 
کــه مداخــات در شــیوۀ  یافته هــای علمــی بیانگــر ایــن اســت 
ــوب  ــم و مطل ــی منظ ــات ورزش ــام تمرین ــه انج ــی از جمل زندگ
ــرای پیشــگیری از چاقــی و  ــر و کم هزینــه ب از راهکارهــای مؤث
عــوارض ناشــی از آن به شــمار مــی رود )15(. در ایــن زمینــه، 
ــتگی  ــطوح ICAMs همبس ــه س ک ــت  ــده اس ــزارش ش گ ــراً  اخی
مثبتــی بــا شــیوۀ زندگــی کم تحــرک و رابطــۀ منفــی بــا ســطوح 
نشــان  علمــی  شــواهد   .)12( دارد  بــالا  جســمانی  آمادگــی 
کــه بخشــی از تأثیــرات مفیــد فعالیت هــای بدنــی  می دهــد 
اندوتلیــال  بهبــود عملکــرد  از طریــق  التهــاب می توانــد  بــر 
CAM اعمــال شــود )16(. در ایــن بیــن  بــر  از جملــه تأثیــر 
کــه تمرینــات ورزشــی بــا ســازوکار تحریــک  بیــان شــده اســت 
کاهــش  آنژیوژنــز و افزایــش جریــان خــون بافــت چربــی ســبب 
بــا آن در بافــت چربــی افــراد چــاق  التهــاب مزمــن مرتبــط 
گرچــه برخــی شــواهد نشــان  می شــود )17(. بــا وجــود ایــن ا
ورزش  بــه  پاســخ  در  اســت  CAMهــا ممکــن  کــه  می دهــد 
کننــد، بــا ایــن حــال، نتایــج به دســت آمده  تــا حــدی تغییــر 
و  نــوع  عاوه بــر  می رســد  به نظــر  به طوری کــه  مبهم انــد. 
اصلــی  عوامــل  از  تمرینــات  شــدت  تمریــن،  زمــان  مــدت 
ــی و  ــه، خادم ــن زمین ــد. در ای ــانگرها باش ــن نش ــر ای ــذار ب اثرگ
همــکاران )1395( کاهــش معنــادار بیــان ژن ICAM-1 بافــت 
قلــب رت هــای ویســتار را به دنبــال تمرینــات تناوبــی شــدید 
مشــاهده کردنــد و ازایــن رو اســتفاده از ایــن شــیوۀ تمرینات را 
به منظــور بهبــود و پیشــگیری از بیماری هــای قلبی-عروقــی 
ــکاران )2016(  ــرد و هم کارگرف ــاوه  ــد )6(. به ع ــنهاد دادن پیش
در  شــدید  تناوبــی  تمرینــات  شــیوۀ  اجــرای  کــه  دریافتنــد 
کاهــش ســطوح  مقایســه بــا تمرینــات اســتقامتی پیوســته در 
مولکول هــای ICAM-1 و VCAM-1 در هــر دو دســته افــراد 
چــاق و دارای وزن طبیعــی مؤثرتــر اســت )18(. بــا ایــن حــال، 
کــی از عــدم تغییر معنــادار این  نتایــج برخــی اپژوهشــگران حا
نشــانگرهای زیســتی متعاقــب تمرینــات ورزشــی بــوده اســت 
عــدم   )2016( همــکاران  و  ســاویر5  به طوری کــه   ،)19،20(
تغییــرات شــاخص های التهابــی و عملکــرد اندوتلیــال ماننــد 
ICAM-1 را پــس از انجــام هــر دو شــیوۀ تمرینــات پیوســته و 
گــزارش دادنــد )19(. همچنیــن  تناوبــی در بزرگســالان چــاق و 
 CRP کــه ســطوح کردنــد  بیــژه و حجــازی )1396( مشــاهده 

در زنــان میانســال غیرفعــال متعاقــب تمرینــات پیوســته بــا 
شــدت متوســط بــدون تغییــر باقــی می مانــد )20(. بایــد در 
کــه شــدت و طــول دورۀ تمرینــات می توانــد از  نظــر داشــت 
ــه  ــد، به طوری ک ــی باش ــانگرهای التهاب ــر نش ــذار ب ــل اثرگ عوام
کــه به منظــور اثرگــذاری مناســب بــر ایــن  گــزارش شــده اســت 
شــاخص ها بــه انجــام تمرینــات ورزشــی بــا بیــش از هشــت 
هفتــه تمریــن نیــاز اســت )21(. حتــی در برخــی مطالعــات 
نیــز  10 هفتــه تمرینــات ورزشــی  کــه  اســت  مشــخص شــده 
اثــر معنــاداری بــر شــاخص ICAM-1 در افــراد دارای اضافــه 
پژوهش هــای  پیشــینۀ  براســاس  مجمــوع  در  نــدارد.  وزن 
صورت گرفتــه به نظــر می رســد کــه هنــوز درک روشــنی در مورد 
پاســخ شــاخص های مذکــور به ویــژه CAMهــا بــه شــیوه های 
مختلــف و شــدت و مــدت تمرینــات ورزشــی وجــود نــدارد 
)7( و اطاعــات در خصــوص پاســخ شــاخص های التهابــی 
و ســایر نشــانگرهای متابولیکــی مرتبــط بــا چاقــی بــه انجــام 
تمرینــات تناوبــی شــدید به ویــژه در زنــان یائســه، به عنــوان 
بــا  آن  مقایســۀ  و  امیدوارکننــده،  و  جدیــد  تمرینــی  راهبــرد 
دیگــر شــیوه های تمرینــی نســبتاً کمیــاب و متناقــض اســت 
دهــۀ  چنــد  در  چاقــی  شــیوع  بــه  توجــه  بــا  ازایــن رو   .)22(
اخیــر و رشــد جمعیــت ســالمندان در مقایســه بــا جوانــان 
ایــران، همچنیــن  در  به خصــوص  یائســگی  کاهــش ســن  و 
قلبــی-  بیماری هــای  خطــرزای  عوامــل  بــا  چاقــی  رابطــۀ 
عروقــی، و از طرفــی نظــر بــه کمبــود و تناقــض در مطالعــات 
جامــع در خصــوص مقایســۀ شــیوه های تمرینــات تناوبــی 
شــدید بــا دیگــر شــیوه های تمرینــی انجــام مطالعــات در ایــن 
زمینــه ضــروری به نظــر می رســد. بنابرایــن، پژوهــش حاضــر 
بــا هــدف تأثیــر و مقایســۀ 12 هفتــه تمرینــات تناوبــی شــدید 
بــا تمرینــات پیوســته بــا شــدت متوســط بــر شــاخص های 
التهابــی پیش بینی کننــدۀ بیماری هــای قلبــی- عروقــی در 

گرفــت. زنــان یائســه چــاق انجــام 

روش پژوهش

نــوع طرح هــای  از  نمونه هــای پژوهــش: پژوهــش حاضــر 
کاربــردی بــا روش نیمه تجربــی به صــورت طــرح پیش آزمــون- 
کنتــرل بــود. بــرای انتخــاب آزمودنی هــا  گــروه  پس آزمــون بــا 
بــه  مایــل  کــه  افــرادی  عمومــی  فراخــوان  طریــق  از  ابتــدا 
تحقیــق  در  حضــور  به منظــور  بودنــد،  پژوهــش  در  شــرکت 
تحقیــق  بــه  ورود  ک  مــا شــدند.  فراخوانــده  همــکاری  بــه 
زنــان چــاق یائســۀ غیرفعــال بــا دامنــۀ ســنی 45 -60 ســال 
کــه دارای شــاخص تــودۀ بدنــی BMI(6( برابــر و بالاتــر  بــود 

CVD آتشک و همکارانمقایسه تمرین تناوبی شدید و پیوسته با شدت متوسط بر نشانگرهای
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گذشــته  کیلوگــرم بــر متــر مربــع بــوده و در یــک ســال  از30 
هیچ گونــه ســابقۀ فعالیــت بدنــی منظــم نداشــته و از آخریــن 
دورۀ قاعدگــی آنهــا نیــز یــک ســال گذشــته باشــد؛ همچنیــن 
فاقــد هرگونــه بیماری هــای مزمــن باشــند. در نهایــت از بیــن 
و  بودنــد  تحقیــق  بــه  ورود  شــرایط  دارای  کــه  داوطلبانــی 
توجــه بــه پژوهش هــای قبلــی در ایــن زمینــه و محــدود بــودن 
دسترســی بــه زنــان یائســۀ چــاق 40 نفــر به صــورت هدفمنــد و 
در دســترس انتخــاب شــدند و تصادفــی در ســه گــروه همگــن 
بــا  پیوســته  تمرینــات   ،) نفــر  15( شــدید  تناوبــی  تمرینــات 
( قــرار گرفتنــد.  ( و گــروه کنتــرل )10نفــر شــدت متوســط )15 نفــر
گروه هــا از شــاخص های BMI و درصــد  بــرای همگن ســازی 
چربــی بدنــی اســتفاده شــد. شــاخص های خــروج از تحقیــق 
شــامل عــدم همــکاری از طــرف آزمودنی هــا در مــدت اجــرای 
تمرینــی، مصــرف  نامنظــم در جلســات  و شــرکت  پژوهــش 
دخانیــات یــا دارو و مکمــل خــاص، و داشــتن محدودیــت 
در  شــرکت  بــرای  مشــکات  ســایر  یــا  ارتوپدیــک  و  پزشــکی 
آزمودنی هــا  انتخــاب  از  پــس  بــود.  تمرینــی  برنامه هــای 
انتخــاب  و  افــراد  تأییــد ســامت  از  پــس  اولیــن جلســه  در 
ــح  ــه توضی ــی مطالع ــای احتمال ــداف و خطره ــا اه آزمودنی ه
کتبــی از آنهــا اخــذ شــد.  گاهانــه  داده شــد و رضایت نامــۀ آ
پــس از اتمــام جلســۀ توجیهــی شــاخص های پیکرســنجی 
کثــر ضربــان قلــب آزمودنی هــا ارزیابــی  و ترکیــب بدنــی و حدا
طــی  اخاقــی  اصــول  تمامــی  کــه  اســت  ذکــر  شــایان  شــد. 
از  آزمودنی هــا  گاهــی  آ )ماننــد  پژوهــش  مختلــف  مراحــل 
تجهیــزات  به کارگیــری  پژوهــش،  اجــرای  مراحــل  چگونگــی 
ســالم و ایمــن بــرای اجــرای پژوهــش و محرمانــه نگه داشــتن 
اطاعــات شــخصی آنــان( براســاس دســتورالعمل هلســینکی 
کــه در هــر مرحلــه  رعایــت شــد و آزمودنی هــا مجــاز بودنــد 
از اجــرای پژوهــش در صــورت عــدم تمایــل بــه همــکاری از 

تحقیــق خــارج شــوند.
مطالعــه  مــورد  شــاخص های  پژوهــش:  اجــرای  روش 
از تمــام آزمودنی هــا در دو مرحلــه پیــش و پــس از اجــرای 
بــرای  بدین ترتیــب  شــدند.  ســنجش  تمرینــی  روش هــای 
بــدن  ترکیــب  و  تن ســنجی  شــاخص های  اندازه گیــری 
دســتگاه  از  اســتفاده  بــا  آزمودنی هــا  وزن  و  قــد  به ترتیــب 
گــرم بــرای  دیجیتالــی ســکا )مــدل 220، آلمــان( بــا دقــت 5 
وزن و 1 میلی متــر بــرای قــد، و BMI از طریــق تقســیم وزن 
بــر مجــذور قــد )m2( محاســبه شــد. همچنیــن   )kg( بــدن
کمــر و دور لگــن بــا متــر نــواری اندازه گیــری شــد، ســپس  دور 
نســبت دور کمــر بــه لگــن WHR(7( تعییــن شــد. درصد چربی 

گامــی ســاخت ژاپــن )بــا  کالیپــر یا بــدن نیــز بــا اســتفاده از 
( و از طریــق اندازه گیــری ضخامــت چربــی  دقــت 1 میلی متــر
زیــر جلــدی در ســه ناحیــه از بــدن )سه ســر بــازو، فوق خاصــره 
ک )1985(  و ران( و بــا اســتفاده از معادلــۀ جکســون و پــولا
محاســبه شــد )23(. همــۀ اندازه گیری هــای چیــن پوســتی 
ثانیــه   20 فاصلــۀ  بــا  نوبــت   3 در  و  بــدن  راســت  طــرف  در 
گرفــت. میانگیــن 3  جهــت برگشــت بــه حالــت اولیــه انجــام 
کــه تمــام  نوبــت اندازه گیــری ثبــت شــد. شــایان ذکــر اســت 
اندازه گیری هــا در دو مرحلــۀ پیش آزمون-پس آزمــون یعنــی 
48 ساعت پیش از شروع تمرینات و 48 ساعت پس از پایان 
 تمرینــات )در روز نمونه گیــری خونــی و بعــد از 10-12 ســاعت

گرفت.  ناشتایی شبانه( و توسط افراد مجرب انجام 
ــدت  ــه م ــد، ب گرفتن ــرار  ــن ق ــروه تمری گ ــه در دو  ک ــرادی  اف
12 هفتــه )3 جلســه در هفتــه( بــه انجــام تمرینــات ورزشــی در 
ســالن آمادگــی جســمانی و ورزشــی نظارت شــده پرداختنــد. 
کــه بــدون انجــام  کنتــرل خواســته شــد  گــروه  درحالی کــه از 
و  معمــول  فعالیت هــای  انجــام  بــه  خــاص  بدنــی  فعالیــت 
ــرای آشــنایی  ــد. بدین ترتیــب در ابتــدا ب ــه خــود بپردازن روزان
آزمودنی هــا بــا تمرینــات ورزشــی یــک هفتــه پیــش از اجــرای 
گروه هــای  پژوهــش، طــی یــک جلســه همــۀ آزمودنی هــای 
ورزشــی بــه ســالن ورزشــی فراخوانــده شــده و چنــد دقیقــه 
پــس از گــرم کــردن بــا نحــوۀ انجــام برنامۀ ورزشــی آشــنا شــدند 
و بــه اجــرای آن پرداختنــد. همــۀ جلســات تمرینــی در زمــان 
( شــدند. برنامــۀ  تــا 7 عصــر معینــی از روز اجــرا )ســاعت 5 
گــروه تجربــی بــه مــدت 12 هفتــه و 3 جلســه   تمرینــات دو 
گرفــت. برنامــۀ  در هفتــه به صــورت یــک روز در میــان انجــام 
گــروه تناوبــی شــدید شــامل وهله هــای 60 ثانیــه  تمرینــات 
کثــر شــدت )85-95% ضربــان  دویــدن در فضــای بــاز بــا حدا
قلــب ذخیــره HRR(8(( و متعاقــب آن 60 ثانیــه دویــدن بــا 
شــدت پاییــن )HRR %60-55( بــود. آزمودنی هــا هفتــۀ اول 
6 مرتبــه )مــدت زمــان 12 دقیقــه(، هفتــۀ دوم 8 مرتبه )مدت 
مرتبــه   10 هشــتم  تــا  ســوم  هفته هــای  دقیقــه(،   16  زمــان 
)مــدت زمــان 20 دقیقــه( و هفته هــای 9-12 را بــا 12 تکــرار 
)مــدت زمــان 24 دقیقــه( بــه پایــان رســاندند )24(. برنامــۀ 
شــامل  نیــز  متوســط  شــدت  بــا  پیوســته  گــروه  تمرینــات 
کــه در هفتــه اول  دویــدن مــداوم بــا شــدت متوســط بــود 
آزمودنی هــا 25 دقیقــه بــا شــدت HRR %40-50، هفتــه دوم 
25 دقیقــه بــا شــدت HRR %55-50، هفتــه ســوم تــا هشــتم 
آخــر  HRR 55-60%، و چهــار هفتــۀ  بــا شــدت  30 دقیقــه 
را30 تــا 35 دقیقــه بــا شــدت HRR 60-65 درصــد دویدنــد 
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)25(. شــدت تمرینــات در حیــن اجــرای تمریــن بــا اســتفاده 
از ضربان ســنج مچــی پــولار مــدل FT80 ســاخت فنانــد )در 
از ضربــان قلــب محاسبه شــده(  محــدودۀ 5± ضربــه خطــا 
از  پیــش  آزمودنی هــا  کــه  اســت  ذکــر  شــایان  شــد.  کنتــرل 
کــردن اســتاندارد  گــرم  پرداختــن بــه فعالیــت 5 دقیقــه را بــه 
کششــی پرداختــه و پــس  شــامل دویــدن و انجــام حــرکات 
بــدن  کــردن  انجــام حــرکات ســرد  بــه  نیــز  آزمــون  پایــان  از 
آزمودنی هــا در  بــودن  آزاد  بــا وجــود  پرداختنــد. همچنیــن 
خــودداری از ادامــۀ تمریــن، پژوهشــگر و همــکاران بــا ایجــاد 
جــو دوســتانه و دادن انگیــزه، آزمودنی هــا را بــرای تکمیــل 
کــه میــزان  کردنــد. شــایان ذکــر اســت  برنامــۀ تمرینــی تشــویق 
پایبنــدی آزمودنی هــا بــرای شــرکت در جلســات تمرینــی در 

تحقیــق حاضــر به طــور متوســط 92% بــود.
متغیرهــای  بررســی  بــرای  آزمایشــگاهی:  روش هــای 
دو  آزمودنی هــای  همــۀ  از   ، حاضــر تحقیــق  بیوشــیمیایی 
گــروه در حالــت ناشــتا و در دو مرحلــه 48 ســاعت پیــش از 
شــروع تمرینــات و 48 ســاعت پــس از آخریــن جلســۀ تمرینــی 
نمونه هــای خونــی از محــل وریــد پیش آرنجــی دســت راســت 
ابتــدای  یعنــی  خون گیــری  مرحلــۀ  اولیــن  در  شــد.  گرفتــه 
از  متغیرهــا  پایــه  مقادیــر  اندازه گیــری  بــرای  و  پژوهــش 
کــه دو روز پیــش از نمونه گیــری از  آزمودنی هــا خواســته شــد 
انجــام هرگونــه فعالیــت ورزشــی ســنگین پرهیــز کننــد. ســپس 
مقــدار 5 میلی لیتــر خــون از وریــد پیش آرنجــی اخــذ و بعــد 
از ســانتریفیوژ )12 دقیقــه بــا 3000 دور در هــر دقیقــه توســط 
دســتگاه ســانتریفیوژ ســاخت شــرکت هتیــش آلمــان( ســرم 
جداســازی و نمونه هــا به صــورت ســرمی در میکروتیوپ هــای 
فریــز  ســانتی گراد  درجــۀ   -80 دمــای  در  میلی لیتــری   0/5
گــروه تمریــن  شــدند. پــس از ایــن مرحلــه، آزمودنی هــای دو 
بــه مــدت 12 هفتــه بــه انجــام برنامــۀ تمرینــی پرداختنــد و 
پــس از ســپری شــدن ایــن مــدت و گذشــت 48 ســاعت پــس 
اثــر  از احتمــال  از آخریــن جلســۀ تمریــن )بــرای جلوگیــری 
حــاد آخریــن جلســۀ تمریــن بــر متغیرهــای خونــی( مجــدداً از 

همــۀ آزمودنی هــا خواســته شــد بــه محــل آزمایشــگاه مراجعــه 
کننــد و ماننــد مرحلــۀ اول از آزمودنی هــا خون گیــری به عمــل 
-C بــا اســتفاده کیت  کنشــگر آمــد. ســپس ســطوح پروتئیــن وا
انســانی شــرکت Monobind ایــالات متحــده بــا حساســیت 
و   )Sensitivity=5.8mg/ml( میلی لیتــر  بــر  میلی گــرم   5/8
ضریــب تغییــرات درون ســنجی )PIntra=%5.6( بــا اســتفاده از 
ــکا  ــدر شــرکت AWARENES ســاخت آمری ــزا ری دســتگاه الای
چســبان  مولکــول  ســطوح  همچنیــن  شــد.  اندازه گیــری 
 R&D کیــت انســانی بین ســلولی- ICAM-1( 1( بــا اســتفاده 
آمریــکا و روش الایــزا بــا حساســیت 7/3 نانوگــرم بــر دســی لیتر 
)Sensitivity=7.3ng/ml( و ضریــب تغییــرات درون ســنجی 

شــد. اندازه گیــری   )PIntra=%4.1( درصــد   4/1
تحقیــق،  داده هــای  تحلیــل  بــرای  آمــاری:  تحلیــل 
ــون  ــط آزم ــا توس ــودن داده ه ــی ب ــع طبیع ــد توزی ــس از تأیی پ
ــی  ــرض همگن ــن ف ــمیرنوف )k.s( و همچنی ــروف - اس کولموگ
بررســی  بــرای  لــون،  آزمــون  از  اســتفاده  بــا  واریانس هــا 
گــروه و مقایســۀ  تغییــرات شــاخص های مــورد مطالعــه در هــر 
One-( گــروه از آزمــون تحلیــل عاملــی واریانــس یکطرفــه ســه 
از  گروه هــا  بیــن  اختــاف  بررســی  بــرای  و   )way ANOVA
ــی  ــرات درون گروه ــد. تغیی ــتفاده ش ــی LSD اس ــون تعقیب آزم
نیــز بــا اســتفاده از آزمــون تــی زوجــی تحلیــل شــد. به عــاوه، 
بــرای بررســی همبســتگی بیــن دامنــۀ تغییــرات شــاخص های 
التهابــی بــا تغییــرات شــاخص های ترکیــب بدنــی در پاســخ بــه 
تمرینــات ورزشــی از ضریــب همبســتگی پیرســون اســتفاده 
شــد. محاســبات آمــاری در ســطح معنــاداری P≥0/05 و بــا 

گرفــت. SPSS24 انجــام  اســتفاده از نرم افــزار 

نتایج

بررســی  بــرای  یکطرفــه  واریانــس  تحلیــل  آزمــون  نتایــج 
گی هــای جســمانی و فیزیولوژیایــی  مقایســۀ بین گروهــی ویژ
آزمودنی هــا در مرحلــۀ پیــش از تمرینــات در جــدول 1 ارائــه 
گروه هــا و  کــه نتایــج آن بیانگــر همگــن بــودن  شــده اســت 

گی های فردی زنان یائسۀ چاق جدول 1. تفاوت میانگین و انحراف استاندارد ویژ

متغیر

گروه 
BMIWHRب )kg/m2(% چربی بدنوزن )kg(قد )cm(سن )سال(

0/04±1/780/97±3/1930/53±5/8837/51±6/2781/73±5/06162/24±51/83تناوبی شدید

0/02±1/780/97±4/7330/53±6/2135/67±4/4178/86±4/41160/14±53/15پیوسته با شدت متوسط

0/03±1/490/97±3/1031/30±5/8838/46±8/2681/73±6/52163/83±55/47کنترل

P-value0/2750/5170/1280/1860/2090/442

CVD آتشک و همکارانمقایسه تمرین تناوبی شدید و پیوسته با شدت متوسط بر نشانگرهای
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نبــود تفــاوت معنــادار بیــن ســه گروه مــورد مطالعــه در مقادیر 
شــاخص های جســمانی و فیزیولوژیایــی در ابتــدای پژوهــش 

.)p<0/05( و پیــش از اجــرای روش هــای تمرینــی اســت
بررســی تغییــرات غلظــت CRP و ICAM-1 پیــش و پــس 
گروه هــای مــورد مطالعــه به ترتیــب در  از اجــرای پژوهــش در 
شــکل های 1 و 2 ارائــه شــده اســت. نتایــج حاصــل از آزمــون 
کــه در ابتــدای  تحلیــل واریانــس یکطرفــه بیانگــر ایــن اســت 
پژوهــش و پیــش از شــروع روش تمریــن تفــاوت معنــاداری 
گــروه وجــود نــدارد  در غلظــت CRP و ICAM-1 در بیــن ســه 
تمرینــات  اجــرای  هفتــه   12 از  پــس  درحالی کــه   ،)P< 0/05(
 CRP غلظــت  میانگیــن  در  معنــاداری  تفــاوت  ورزشــی 
مــورد  گــروه  بیــن ســه   )P=0/037(ن  ICAM-1 و )P=0/007(
مطالعــه مشــاهده شــد. به عــاوه بررســی و مقایســۀ تغییــرات 
تــی زوجــی نشــان داد  آزمــون  از  بــا اســتفاده  درون گروهــی 
به ترتیــب  پیوســته  و  تناوبــی  ورزشــی  تمرینــات  انجــام  کــه 
 CRP کاهــش 44/02 و 24/91 درصــدی در شــاخص ســبب 
کاهــش 30/74 و 21/17 درصــدی در نشــانگر  و همچنیــن، 
التهابــی ICAM-1 می شــود )P>0/001(. درحالی کــه نتایــج 
کنتــرل نشــان دهندۀ عــدم تغییــر معنــادار  گــروه  در خصــوص 
 .)P< 0/05( ایــن شــاخص ها در زمــان اجــرای پژوهــش بــود
ــود  ــر وج ــا بیانگ ــل داده ه ــل از تحلی ــج حاص ــن، نتای همچنی
گــروه تمرینــی و اثرگــذاری معنــادار  تفــاوت معنــادار بیــن دو 
و بیشــتر تمرینــات تناوبــی شــدید در مقایســه بــا تمرینــات 
 )P>0/001(( CRP پیوسته با شدت متوسط بر شاخص های
 ICAM-1 و   ،)24/91% پیوســته:   ،44/02% تناوبــی: 
بــود.  )21/17% پیوســته:   ،30/74% تناوبــی:   )P=0/041((ی

در تحقیــق حاضــر رابطــۀ بیــن دامنــۀ تغییــرات ناشــی از 
 CRP( اجــرای تمرینــات ورزشــی در شــاخص های التهابــی
ترکیــب  شــاخص های  تغییــرات  دامنــۀ  بــا   )ICAM-1 و 
بدنــی )میــزان تغییــرات از پیــش تــا پــس از اجــرای پژوهــش( 
شــد.  بررســی  پیرســون  همبســتگی  ضریــب  از  اســتفاده  بــا 
میــزان  می شــود،  مشــاهده   2 جــدول  در  همان طورکــه 
تغییــرات نشــانگر CRP همبســتگی مثبــت و معنــاداری بــا 
 r(، BMI=0/574  ،P>0/001( وزن  شــاخص های  تغییــرات 
 ،P>0/001( بــدن  چربــی  درصــد   ،)r=0/578  ،P>0/001(
 WHR و   )r=0/562  ،P>0/001( کمــر  دور   ،)r=0/612
دامنــۀ  بیــن  رابطــۀ  همچنیــن  دارد.   )r=0/416  ،P=0/008(
 ،P=0/007( با شــاخص های وزن ICAM-1 تغییرات نشــانگر
چربــی  درصــد   ،)r=0/427  ،P=0/006(  BMI r=0/423(ئ، 
 )r=0/501 ،P=0/036( کمــر بــدن )r=0/407 ،P=0/009(، دور 
 ،P=0/029(  WHR و   )r=0/362  ،P=0/022( لگــن  دور  و 

دارد.  )r=0/345

 بحث و نتیجه گیری
تحقیــق حاضــر بــا هــدف مقایســه و بررســی تأثیــرات تمرینــات 
التهابــی  نشــانگرهای  بــر  پیوســته  تمرینــات  بــا  تناوبــی 
زنــان  در  عروقــی  قلبــی-  بیماری هــای  پیش بینی کننــدۀ 
یائســۀ چــاق صــورت پذیرفــت. نتایــج بیانگــر کاهــش معنــادار 
متعاقــب   CRP و   ICAM-1 التهابــی  نشــانگرهای  ســطوح 
انجــام دوازده هفتــه تمرینــات تناوبــی شــدید و پیوســته بــا 
شــدت متوســط در زنــان یائســۀ چــاق بــود. به عــاوه یافته هــا 
کــه ضمــن وجــود رابطــۀ معنــادار بیــن تغییــرات  نشــان داد 
نشــانگرها،  ایــن  تغییــرات  بــا  بــدن  ترکیــب  شــاخص های 

گروه پیش و پس از  -C سه  کنشگر شکل 1. تغییرات پروتئین وا

دوازده هفته تمرین تناوبی شدید و پیوسته با شدت متوسط در 

زنان یائسۀ چاق

گروه )P> 0/05(؛  *تفاوت معنادار پیش تا پس از آزمون در هر 

گروه تناوبی شدید با پیوسته ¥ تفاوت معنادار بین 

گروه پیش  شکل 2. تغییرات مولکول چسبان بین سلولی-1 سه 

و پس از دوازده هفته تمرین تناوبی شدید و پیوسته با شدت 

متوسط در زنان یائسۀ چاق

گروه )P> 0/05(؛  *تفاوت معنادار پیش تا پس از آزمون در هر 

گروه تناوبی شدید با پیوسته  ¥ تفاوت معنادار بین 



108

میــزان ایــن تغییــرات در گــروه تناوبــی در مقایســه بــا تمرینات 
ــود.  ــتر ب ــته بیش پیوس

CRP، یــک پروتئیــن پاســمایی حســاس بــه التهــاب در 
انســان اســت کــه در پاســخ به تجمــع ســایتوکین های التهابی 
توســط بافــت کبــد و چربــی ســاخته می شــود و به عنــوان یــک 
شــاخص زیست شــناختی جدیــد، برخــی پژوهشــگران آن را 
مهم تریــن عامــل بــرای پیش بینــی مشــکات قلبــی به ویــژه در 
کــه  کرده انــد )26(. ازایــن رو هرگونــه مداخلــه ای  زنــان معرفــی 
بــه کاهــش ایــن نشــانگر منجــر شــود، می توانــد در پیشــگیری 
یــا کمــک بــه بهبــود رونــد درمــان بیماری هــای قلبــی -عروقــی 
مؤثــر باشــد. یافتــۀ مهــم تحقیــق حاضــر نشــان داد کــه اجرای 
 CRP کاهــش ســطوح هــر دو شــیوۀ تمرینــات ورزشــی ســبب 
ــا ایــن حــال نتایــج  ــان یائســه چــاق می شــود، ب ســرمی در زن
کاهــش بیشــتر ایــن نشــانگر التهابــی در  بیانگــر اثرگــذاری و 
اثــر تمرینــات تناوبــی شــدید در مقایســه بــا تمرینــات پیوســته 
نشــانگر  بــر  ورزشــی  تمرینــات  اثرگــذاری  راســتای  در  بــود. 
التهابــی CRP و همســو بــا یافتــۀ تحقیــق حاضر ظاهرقدســی9 
و همــکاران )2016( بــا بررســی اثــر تمرینــات تناوبــی شــدید 
بــه  گــردان  نــوار  روی  دویــدن  مرتبــه   10 شــامل  )تمرینــات 
کثــر تــاش و 30 ثانیــه اســتراحت بیــن  مــدت 15 ثانیــه بــا حدا
هــر مرتبــه دویــدن، 3 جلســه در هفتــه و بــه مــدت 8 هفتــه( 
جــوان  زنــان  آنتروپومتریکــی  و  التهابــی  شــاخص های  بــر 
غیرفعــال مشــاهده کردنــد کــه انجــام تمرینــات ســبب کاهــش 
شــاخص های  همچنیــن  و   CRP ســرمی  ســطح  معنــادار 
اظهــار  ازایــن رو  می شــود،  کم تحــرک  زنــان  بدنــی  ترکیــب 
ــرات ضدالتهابــی  کــه ایــن شــیوۀ تمرینــات دارای اث داشــتند 
کاهــش  اســت. نتایــج تحقیــق پوروقــار )1392( نیــز بیانگــر 
ــاه  ــس از دو م ــی پ ــب بدن ــطح CRP و بهبــود ترکی ــادار س معن
تمرینــات تناوبــی در دختــران دارای اضافــه وزن بــود )27(. 

کاهــش میــزان  بــا ایــن حــال، بــا اینکــه برخــی پژوهشــگران 
نشــانگر التهابــی CRP ســرمی را پــس از انجــام شــیوه های 
مختلــف تمرینــات ســنتی )هــوازی و مقاومتــی( و ترکیبــی در 
زنــان چــاق و دارای اضافــه وزن نشــان داده انــد )28(، به نظــر 
یعنــی  ســنتی  تمریــن  روش هــای  عمــدۀ  اشــکال  می رســد 
تمرینــات پیوســته بــا وجــود جذابیــت زیــاد، میــزان پایبنــدی 
پاییــن بــه ایــن شــیوۀ تمرینــات در بزرگســالان چــاق غیرفعــال 
از دلایــل اصلــی عــدم  کمبــود وقــت  اســت )29(، به عــاوه 
به شــمار  بزرگســالان  در  ورزشــی  فعالیت هــای  در  مشــارکت 
مــی رود. ازایــن رو روش اجــرای تمرینــات غیرســنتی تناوبــی بــا 
ــای  ــده و پژوهش ه ــج ش ــالان رای ــن بزرگس ــاد در بی ــدت زی ش
کــه ایــن شــیوۀ تمرینــی بــا  صورت گرفتــه نشــان داده اســت 
کمتــر بــرای تمریــن، ســبب ســازگاری  وجــود اختصــاص زمــان 
بــا  ســنتی  تمرینــات  بــه  نســبت  بیشــتری  عروقــی  قلبــی- 
شــدت پایین تــر در هــر دو دســته افــراد ســالم و بیمــاران قلبی 
حاضــر  تحقیــق  بــا  همســو  به طوری کــه   .)25  ،11( می شــود 
کــی  گــروه پژوهش هــای نانــس10 و همــکاران )2019( حا نتایــج 
تمرینــی  راهبــرد  شــدید  تناوبــی  تمرینــات  کــه  اســت  آن  از 
التهابــی  نشــانگرهای  و  چربــی  بافــت  بهبــود  بــرای  کارامــد 
از پژوهشــگران  گروهــی  زنــان یائســه چــاق اســت )30(.  در 
بــا بررســی مــروری اثــر انــواع مختلــف تمرینــات ورزشــی بــر 
کــه فعالیت هــای  گــزارش دادنــد افــرادی   CRP ســطح ســرمی
نســبت  می دادنــد،  انجــام  را  بالاتــری  شــدت  بــا  ورزشــی 
کــه فعالیت هــای بــا شــدت ســبک تر داشــتند،  گروهــی  بــه 
کمتــری برخــوردار بودنــد   CRP از میانگیــن ســطح ســرمی 
ــا ایــن حــال، نتایــج برخــی پژوهشــگران بیانگــر عــدم  )31(. ب
ــر ایــن نشــانگر متعاقــب تمرینــات ورزشــی اســت )32(.  تغیی
کــی  به طوری کــه نتایــج تحقیــق بیــژه و حجــازی )1396( حا
زنــان میانســال  CRP در  تغییــر معنــادار شــاخص  عــدم  از 

CVD آتشک و همکارانمقایسه تمرین تناوبی شدید و پیوسته با شدت متوسط بر نشانگرهای

جدول 2. همبستگی بین تغییرات شاخص های التهابی با تغییرات شاخص های ترکیب بدن در زنان یائسۀ چاق

CRP ΔGPICAM-1 ΔGPمتغیر

)R( مقدار همبستگیمقدار همبستگی

*ΔG0/5740/000*0/4230/007 وزن

BMI ΔG0/5780/000*0/4270/006

*ΔG0/6120/000*0/4070/009  درصد چربی بدن

*ΔG0/5620/000*0/5010/001  دور کمر

*ΔG0/3880/013*0/3620/022  دور لگن

WHR ΔG0/4160/008*0/3450/029
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ــود  ــا شــدت متوســط ب متعاقــب شــش مــاه تمریــن هــوازی ب
مقادیــر  یافته هــا  تناقــض  احتمالــی  دلایــل  از  یکــی   .)20(
حاضــر  تحقیــق  در   CRP پایــۀ  ســطوح  و  وزن   ،BMI بالاتــر 
ــا پژوهــش ایــن پژوهشــگران اســت. همچنیــن  در مقایســه ب
کــه احتمــالاً عــدم تغییــر ایــن  پژوهشــگران اظهــار داشــتند 
نشــانگر در تحقیــق آنهــا مرتبــط بــا عــدم تغییــرات ترکیــب 
باشــد،  تمرینــات  از  پــس  آنهــا  آزمودنی هــای   BMI و  بــدن 
کــه همان طورکــه نتایــج حاصــل از تحلیــل همبســتگی در  چرا
مطالعــۀ حاضــر نشــان داد، رابطــۀ مســتقیمی بیــن تغییــرات 
ترکیــب  شــاخص های  تغییــرات  بــا   CRP التهابــی  نشــانگر 
بــدن ماننــد وزن، BMI و درصــد چربــی بــدن وجــود دارد و 
 CRP کاهــش در ایــن زمینــه برخــی مطالعــات عامــل اصلــی 
کاهــش وزن بــدن نســبت  متعاقــب تمرینــات ورزشــی را بــه 
گــزارش  داده انــد )32(. به طوری کــه آزالــی علمــداری )1397( 
ــی و پیوســته از  ــه اجــرای هــر دو شــیوۀ تمرینــات تناوب ک داد 
کمــر و وزن بــدن(  کاهــش چربــی بــدن )کاهــش دور  طریــق 
دلیــل   .)33( می شــود  منجــر   CRP و  التهــاب  کاهــش  بــه 
بــر  اثرگــذاری فعالیت هــای ورزشــی  بــه عــدم  دیگــر مربــوط 
ســطوح  CRPدر مطالعــات ممکــن اســت مربــوط بــه طــول 
کــه شــاهد  کــه بیشــتر پژوهش هایــی  دورۀ تمرینــی باشــد، چرا
تمرینــی  برنامه هــای  از  بوده انــد،   CRP ســطوح  کاهــش 
کــه  می رســد  به نظــر  به عــاوه  کرده انــد.  اســتفاده  طولانــی 
پاســخ نشــانگرهای التهابــی بــه تمرینــات ورزشــی صرف نظــر 
ــد  ــی مانن ــر عوامل ــت تأثی ــت تح ــن اس ــس، ممک ــن و جن از س
ترکیــب  بدنــی،  فعالیــت  نــوع  و  شــدت  اندازه گیــری،  زمــان 

گیــرد. بدنــی و... قــرار 
تمرینــات ورزشــی احتمــالاً بــا چندیــن ســازوکار می توانــد 
ایــن  در  به طوری کــه  شــود.   CRP ســطوح  بهبــود  ســبب 
کــه انجــام فعالیت هــای ورزشــی  گــزارش شــده اســت  زمینــه، 
کســید  منظــم به طــور مســتقیم بــا افزایــش بیــان و ترشــح ا
نیتریــک از بافــت اندوتلیــال بــه بهبــود عملکــرد اندوتلیــال 
کــه  می شــود،  منجــر   کســیدانی  آنتی ا عوامــل  افزایــش  و 
کاهــش التهــاب عمومــی و در نتیجــه  نتیجــۀ ایــن رویــداد 
ــتگاه  ــاف دس ــات ص ــی از عض ــایتوکین های التهاب ــش س کاه
اندوتلیــال اســت، ازایــن رو محصــول نهایــی چنیــن تغییراتــی، 
کبــد به عنــوان شــاخص التهــاب  کاهــشCRP  در  احتمــالاً 
کــه تمرینــات  اســت )28(. به عــاوه ایــن احتمــال وجــود دارد 
ســلول های  در  ســایتوکین ها  تولیــد  کاهــش  بــا  ورزشــی 
به طــور  و  تک هســته ای  و  عضانــی  ســلول های  چربــی، 
  CRP غیرمســتقیم بــا افزایــش حساســیت بــه انســولین مقــدار

کاهــش دهــد )31(. همچنیــن همان طورکــه در تحقیــق  را 
نشــانگرهای  تغییــرات  دامنــۀ  بیــن  شــد،  مشــاهده  حاضــر 
ترکیــب بدنــی و بــه  ویــژه وزن و درصــد چربــی بــدن بــا دامنــۀ 
تغییــرات ایــن نشــانگر التهابــی رابطــۀ مســتقیم و معنــاداری 
کاهــش تــودۀ  کــه بــا  کــه بیانگــر ایــن اســت  وجــود داشــت 
کاهــش پیــدا می کنــد.  چربــی بــدن غلظــت ایــن نشــانگر نیــز 
کاهــش وزن و بافــت  کــه  در ایــن زمینــه بیــان شــده اســت 
ــوان  ــد به عن ــی می توان ــات ورزش ــب تمرین ــدن متعاق ــی ب چرب
کاهــش التهــاب عمومــی و ســطوح  یــک ســازوکار جبرانــی در 
کنــد )34( و تمرینــات منظــم  میانجی هــای التهابــی عمــل 
عامــل  کاهــش  بــه  ســمپاتیک  تحریــک  کاهــش  طریــق  از 
تومــوری نکروزدهنــدۀ آلفــا )TNF-a( و کاهــش اینترلوکیــن-6 
 .)20( CRP منجــر می شــود  تولیــد  قــوی  به عنــوان محــرک 
تناوبــی  تمرینــات  شــد،  مشــاهده  همان طورکــه  همچنیــن 
در مقایســه بــا تمرینــات پیوســته اثرگــذاری بیشــتری بــر ایــن 
فعــال  ســبب  تناوبــی  تمرینــات  واقــع  در  داشــت.  نشــانگر 
شــدن بیشــتر دســتگاه عصبــی ســمپاتیک و ترشــح بیشــتر 
کاتکولآمین هــا، اپی نفریــن، نوراپی نفریــن و هورمــون رشــد 
و  بیشــتر  و چربی ســوزی  لیپولیتیــک  آنزیم هــای  افزایــش  و 
بهبــود مؤثرتــر ترکیــب بــدن در افــراد چاق و غیرفعال می شــود 
)22(. به نظــر می رســد کــه وجــود رابطــۀ بیــن نشــانگر التهابــی 
و   BMI وزن،  )به ویــژه  بدنــی  ترکیــب  نشــانگرهای  بــا   CRP
درصــد چربــی بدنــی( در کاهــش بیشــتر ایــن نشــانگر در گــروه 
ــه در ایــن زمینــه  ــر نباشــد، به طوری ک تناوبــی شــدید بی تأثی
 CRP ــرات مثبــت ــه تغیی ک ــد  کرده ان ــان  برخــی پژوهش هــا بی

ــت.  ــاط اس ــی در ارتب ــت بدن ــدت فعالی ــا ش ب
ً  ICAM-1 را به عنــوان شــاخص 

برخــی مطالعــات اخیــرا
التهابــی معتبــر و جدیــد در ارزیابــی و پیش بینــی اختــالات 
اطاعــات  حــال،  ایــن  بــا  کرده انــد.  معرفــی  عروقــی  قلبــی 
اندکــی در مــورد چگونگــی تأثیــر یائســگی و تمرینــات ورزشــی 
بــر ســطوح ایــن نشــانگرهای زیســتی وجــود دارد. به طوری که 
 )2014( همــکاران  و  نیبــرگ11  توجهــی،  جالــب  مطالعــۀ  در 
کــه در ســال های پــس از یائســگی مقادیــر  کردنــد  مشــاهده 
مولکول هــای چســبان در زنــان یائســه در مقایســه بــا پیــش 
از دورۀ یائســگی به دلیــل تغییــرات هورمونــی ناشــی از پیــری 
بــه طــرز نامطلوبــی بالاتــر اســت )11(. از طرفــی شــواهد علمــی 
نشــان می دهــد افزایــش ســطحCAM هــا عامــل خطــر مهمــی 
بــرای بیماری هــای قلبی-عروقــی اســت و رابطــۀ مثبــت بیــن 
ناشــی  مرگ ومیــر  بــا   ICAM-1 پاســمای  ســطح  افزایــش 
از بیماری هــای قلبی-عروقــی ثابــت شــده اســت )35(. بــا 
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ایــن حــال ایــن پژوهشــگران )11( بــا بررســی تأثیــر 12 هفتــه 
اندوتلیــال-1،  نشــانگرهای  بــر  تناوبــی  ورزشــی  تمرینــات 
کــه  گــزارش دادنــد  ICAM-1 و VCAM-1 در زنــان یائســه 
تمریــن ورزشــی اثــر مثبتــی بــر عملکــرد عــروق بــا پیشــرفت 
مطالعــه  مــورد  زیســتی  نشــانگرهای  نیمــرخ  در  چشــمگیر 
در زنــان یائســه داشــته اســت. نتایــج تحقیــق حاضــر نشــان 
گــروه تمرینــی  کاهــش ICAM-1 در هــر دو  کــه بــا وجــود  داد 
پــس از 12 هفتــه تمرینــات ورزشــی، تمرینــات تناوبــی شــدید 
کاهــش بیشــتری را در ایــن نشــانگر التهابــی در  اثرگــذاری و 
گــروه تمرینــات پیوســته بــا شــدت متوســط دارد.  مقایســه بــا 
کــه شــدت تمرینــات  گــزارش شــده اســت  در ایــن خصــوص 
از مهم تریــن عوامــل پاســخ و ســازگاری هموســتازی انســان 
کــو و  بــه فعالیت هــای ورزشــی به شــمار مــی رود. به طوری کــه 
پــارک12 )2018( در مطالعــۀ مــروری بــا اســتفاده از 28 مطالعــه 
تمرینــی  شــیوه های  انــواع  تأثیــر  بررســی  بــه  صورت گرفتــه، 
مولکول هــای  روی  بــر  تمرینــی  مختلــف  شــدت های  و 
کــه پاســخ مولکول هــای  گــزارش دادنــد  چســبان پرداختنــد و 
چســبان بــه مــدت و شــدت فعالیت هــای ورزشــی بســتگی 
کاهــش مطلــوب در ســطوح ایــن نشــانگرها  دارد و معمــولاً 
بیشــتر صــورت   ، بالاتــر بــا شــدت  ورزشــی  فعالیت هــای  در 
 )1394( همــکاران  و  هرمــزی  زمینــه  ایــن  در   .)7( می گیــرد 
بیــان کردنــد کــه یکــی از دلایــل اصلــی اثرگــذاری تمرینــات آنها 
بــر مولکول هــای چســبان بــا وجــود اجــرای تنهــا شــش هفتــه 
تمریــن تناوبــی شــدید، شــدت بــالای تمرینــات در تحقیــق 
آنهاســت )36(. همچنیــن همســو بــا یافتــۀ تحقیــق حاضــر 
شــیوۀ  اجــرای  کــه  دریافتنــد   )2016( همــکاران  و  کارگرفــرد 
تمرینــات تناوبــی شــدید در مقایســه بــا تمرینــات پیوســته 
دســته  دو  هــر  در   ICAM-1 مولکــول  ســطوح  کاهــش  در 
افــراد چــاق و دارای وزن طبیعــی مؤثرتــر اســت )18(. یکــی 
کاهــش بیشــتر ســطوح نشــانگرهای التهابــی  دیگــر از دلایــل 
ــته،  ــات پیوس ــا تمرین ــه ب ــی در مقایس ــات تناوب ــس از تمرین پ
کاهــش بیشــتر تــودۀ چربــی  به نظــر می رســد چربی ســوزی و 
کــه بافــت  ــر انجــام ایــن نــوع برنامــۀ ورزشــی باشــد، چرا در اث
کــه ترشــح نشــانگرهای التهابــی  چربــی از بافت هایــی اســت 
در آن فــراوان رخ می دهــد )6( و بــا توجــه بــه یافتــۀ حاضــر و 
همان طورکــه پیــش از ایــن نیــز بــه تأییــد رســیده اســت )33(، 
تغییــر در ســطوح ICAM-1 بــا بهبــود شــاخص های ترکیــب 
کمــر و درصــد چربــی بــدن رابطــه  کاهــش وزن، دور  بــدن و 
ــکاران )2019(  ــک13 و هم کروچ ــتین  ــن، اس ــود ای ــا وج دارد. ب
کــه بــا وجــود ایمــن بــودن انجــام تمرینــات  گــزارش دادنــد 

تناوبــی شــدید در بیمــاران مبتــا بــه ســکتۀ مغــزی، انجــام 3 
مــاه تمرینــات تناوبــی در منــزل اثر معناداری بــر آمادگی قلبی 
 ICAM-1 تنفســی، ترکیــب بــدن و غلظــت نشــانگر زیســتی
در ایــن افــراد نــدارد )37(. عاوه بــر جنســیت و ســطوح پایــۀ 
شــاخص های التهابــی، ایــن پژوهشــگران دلایــل یافتــۀ خــود 
مناســب  شــدت  و  کنتــرل  عــدم  نمونــه،  کوچــک  حجــم  را 
فعالیــت در منــزل و تعصــب در انتخــاب آزمودنی هــا )احتمــالاً 
فعــال بــودن آزمودنی هــا هنــگام ثبت نــام( نســبت دادنــد. 
کــه بــا وجــود  گــزارش دادنــد  ابریشــمی و همــکاران )1398( 
اجــرای  از  پــس  التهابــی،  نشــانگرهای  بعضــی  در  کاهــش 
تناوبــی در مــردان مبتــا  هشــت هفتــه تمریــن پیوســته و 
 ICAMI-1 بــه نارســایی قلبــی، تغییــر معنــاداری در ســطوح
کاهــش بیشــتر ایــن نشــانگر در  مشــاهده نشــد و بــا وجــود 
ــن دو  ــاوت بی ــته، تف ــروه پیوس گ ــا  ــه ب ــی در مقایس ــروه تناوب گ
شــیوۀ تمرینــی معنــادار نبــود )21(. از دلایــل تناقــض یافتــۀ 
پژوهــش مذکــور بــا منتایــج تحقیــق حاضــر عاوه بــر وضعیــت 
جســمانی و ســامت آزمودنی هــا، و براســاس اظهــارات ایــن 
پژوهشــگران شــدت و طــول دورۀ تمریــن اســت، به طوری کــه 
کــه مــدت زمــان انجــام تمریــن عامــل  گــزارش شــده اســت 

ــر میــزان ســرمی ایــن پارامترهاســت.  ــذار ب مهــم و اثرگ
نشــانگر  بهبــود  مســئول  زیســتی  ســازوکارهای  گرچــه  ا
کامــاً شــناخته نشــده،  sICAM-1 در پــی تمرینــات ورزش 
کــه تمرینــات ورزشــی از طریــق افزایــش  بیــان شــده اســت 
تنــش برشــی می توانــد تأثیــر مطلوبــی بــر تنظیــم رونویســی 
همچنیــن   .)8( باشــد  داشــته  چســبان  مولکول هــای 
فعالیت هــای ورزشــی منظــم اســت ممکــن اســت از طریــق 
ــاید  کس ــک ا ــن نیتری گرفت ــرار  ــترس ق ــح و در دس ــش ترش افزای
بهبــود  و  نشــانگرهای  ایــن  ســطوح  کاهــش  ســبب   )NO(
بــه  توجــه  بــا  طرفــی  از   .)38( شــوند  اندوتلیــال  عملکــرد 
افزایــش  به واســطۀ  چســبان  مولکول هــای  ترشــح  اینکــه 
کاهــش  ترشــح ســایتوکین های التهابــی تحریــک می شــود، 
CRP متعاقــب تمرینــات ورزشــی در  نشــانگر پیش التهابــی 
کاهــش رهاســازی واســطه های  پژوهــش حاضــر می توانــد بــه 
پیش التهابــی،  نســخه بردار  عوامــل  کاهــش  و  شــیمیایی 
کاپا-بتــا )NFκ-β( منجــر شــده و  ماننــد عامــل هســته ای 
کاهــش نشــانگر  از ایــن طریــق در تعدیــل التهــاب عروقــی و 
کــه مشــخص شــده اســت  sICAM-1 مؤثــر واقــع شــود، چرا
کــه NFκ-β بــه شــکل غیرفعــال در سیتوپاســم وجــود دارد 
و واســطۀ شــروع فعالیــت اندوتلیالــی و ترجمــۀ مولکول هــای 
بیشــتر  اثرگــذاری  خصــوص  در   .)39( اســت  چســبان 
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تمرینــات تناوبــی شــدید در مقایســه بــا تمرینــات تداومــی 
 ، بــا شــدت متوســط بــر نشــانگر ICAM-1 در پژوهــش حاضــر
به نظــر می رســد بــا توجــه بــه اینکــه بخــش اعظــم تولیــد و 
صــورت  آدیپوســایت ها  در  چســبان  مولکول هــای  ترشــح 
فعــال شــدن  از طریــق  تناوبــی شــدید  تمرینــات  می گیــرد، 
موجــب  عصبی-هورمونــی  دســتگاه  ســازوکارهای  بیشــتر 
و  لیپولیتیــک می شــود  بیشــتر هورمون هــای  فعــال شــدن 
کاهــش بیشــتر  از طریــق  ایــن شــیوۀ تمرینــی  بدین ترتیــب 
چربــی بــدن بــه اثرگــذاری بیشــتر در نشــانگر ICAM-1 منجــر 
کــه  می شــود. همچنیــن نظــر بــه اینکــه مشــخص شــده اســت 
کسایشــی همــراه اســت و ایــن شــرایط  ــا بــروز فشــار ا چاقــی ب
می توانــد موجــــب افــــزایش بــــروز میــــانجی های التهابــی و 
ICAM-1 شـــود، به نظــر می رســد فعالیت هــای ورزشــی بـــا 
کسایشــی بـــه  کسایشــی و تعدیــل فشــار ا ــاع ضدا تقویـــت دفـ

کاهــش شــاخص های التهـــابی منجـــر شــود. 
از نقــاط قــوت اصلــی پژوهــش حاضــر می تــوان بــه طــول 
دورۀ پژوهــش )دوازده هفتــه( و مقایســۀ دو شــیوۀ تمرینــی و 
همچنیــن درصــد مشــارکت بــالای آزمودنی هــا در تمرینــات 
ــدم  ــز ع ــش نی ــای پژوه ــن ضعف ه ــت. از مهم تری ــاره داش اش
طــول  در  مصرفــی  انــرژی  و  تغذیــه  کنتــرل  و  اندازه گیــری 
کنتــرل ســطح فعالیــت بدنــی روزانــۀ  اجــرای تمریــن، عــدم 
آزمودنی هــا در مــدت زمــان پژوهــش و همچنیــن بی توجهــی 
بــه نیمــۀ عمــر و اندازه گیــری متابولیت هــای مولکول هــای 
IL-6،ی  ماننــد  ضدالتهابــی  نشــانگرهای  برخــی  و  چســبان 
بهتــر  درک  جهــت  کسایشــی  ضدا شــاخص های  و   IL-10
ســازوکارها و ســازگاری ها بــه تمرینــات مــورد اســتفاده بــود. 
بــه  آینــده  پژوهش هــای  در  می شــود  پیشــنهاد  ازایــن رو 
ایــن مــوارد و همچنیــن مقایســۀ شــیوه های دیگــر تمرینــات 

کاربــردی پرداختــه شــود. 
کاهــش  در مجمــوع یافته هــای تحقیــق حاضــر بیانگــر 
متعاقــب   CRP و   ICAM-1 التهابــی  نشــانگرهای  ســطوح 
و پیوســته  تناوبــی شــدید  اجــرای هــر دو شــیوۀ تمرینــات 
بــود. همچنیــن  بــا شــدت متوســط در زنــان یائســۀ چــاق 
کــه ضمــن وجــود رابطــۀ معنــادار بیــن  یافته هــا نشــان داد 
ایــن  تغییــرات  بــا  بــدن  ترکیــب  شــاخص های  تغییــرات 
گروه تناوبی شــدید ضمن  نشــانگرها، میزان این تغییرات در 
اختصــاص زمــان کمتــر تمرینــی بیشــتر بــوده و ازایــن رو انجــام 
ــی  ــر زمان ــب از نظ ــرد غال ــوان راهب ــات به عن ــیوۀ تمرین ــن ش ای
را می تــوان به منزلــۀ راهــکار درمانــی مؤثــر به منظــور بهبــود 
نشــانگرهای التهابــی در زنــان یائســه چــاق پیشــنهاد داد.

تشکر و قدردانی

در  شــرکت کنندگان  همــۀ  از  را  تشــکر  نهایــت  نویســندگان 
محتــرم  معاونــت  از  همچنیــن  می دارنــد.  ابــراز  تحقیــق 
پژوهــش دانشــگاه آزاد اســامی واحــد مهابــاد به ســبب انجام 
کمــال تقدیــر و تشــکر را داریــم.  ، هرچــه بهتــر پژوهــش حاضــر
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