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Abstract
Background and Purpose: The purpose of this study was to investigate the effect of high intensity interval 
training with Nigella Sativa supplementation on lipid profile, blood sugar and body composition of overweight  
young women.
Materials and Methods: The present study is in the form of a semi-experimental design in a double-blind 
on 48 overweight young women of NEISHABOUR city with a mean and standard deviation of age 36.41 
± 3.51 (year) and body mass index of 28.704 ± 0.79. kg/m2. The subjects were randomly divided into four 
groups. Five people refused to continue cooperation due to some reasons and finally there were four groups 
including exercise and supplement (n=10), exercise and placebo (n=9), supplement (n=12) and placebo 
(n=12). Two exercise groups trained for six weeks, three sessions per week with an intensity of 85 to 95 per-
cent of the maximum heart rate (HRmax). In addition to all of the groups consumed one oil capsule containing 
1000 mg of Nigella Sativa or placebo (paraffin oil) before lunch daily. The Supplement and placebo group 
did not do any regular exercise. Anthropometric measurements and blood samples were taken on two occa-
sions, pre-test and post-test. Fasting blood samples were collected from brachial vein to evaluate lipid pro-
file and blood sugar levels. In order to check the normality of the data distribution, the Shapiro-Wilk test was 
used. To analyze the data and report them, multivariate analysis of covariance (MANCOVA) and univariate 
analysis of covariance (ANCOVA) tests and SIDAK post hoc test were used at a significance level of 0.05. 
Results: The results of the present research did not show a significant difference between exercise and sup-
plement, exercise and placebo groups compared to supplement and placebo groups after six weeks in total 
cholesterol (p=0.332), triglyceride (p=0.928), high-density lipoprotein (p=0.86), low density lipoprotein 
(p=0.393) and fasting blood sugar (p=0.054). The results of the SIDAK post hoc test showed that, in total, 
the measures taken in the experimental groups have led to a decrease in body mass index, waist circumfer-
ence, waist-to-hip ratio, and body fat percentage. In terms of body mass index and body fat percentage, the 
exercise and placebo groups had better performance, and in terms of waist circumference and waist-to-hip 
ratio, the supplement group had better performance, but these differences were not statistically significant 
(P ≤ 0.05) and all experimental groups only had a better score body mass index, waist circumference, 
waist-to-hip ratio and body fat percentage indices compared to the control group (placebo) (P < 0.05).
Conclusion: It seems HIIT and Nigella Sativa supplementation, each one can be effective in improving the 
body composition of overweight young women. However, in this study, HIIT and Nigella Sativa supple-
mentation did not have a significant effect on lipid profile and fasting blood sugar, so it is suggested that 
more research should be done.
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خ لیپیدی، قند خون ناشتا و  تأثیر تمرین تناوبی شدید و مکمل دهی سیاه دانه بر نیمر
ترکیب بدن زنان جوان دارای اضافه وزن

سهیلا علمدار، سید محسن آوندی*

چکیده
خ لیپیــدی،  زمینــه و هــدف: هــدف از پژوهــش حاضــر بررســی تأثیــر تمریــن تناوبــی شــدید و مکمل دهــی ســیاه دانه بــر نیمــر

قنــد خــون و ترکیــب بــدن زنــان جــوان دارای اضافــه وزن بــود.
ح نیمه تجربــی به صــورت دوســوکور روی 48 نفــر از زنــان جــوان دارای اضافــه  مــواد و روش هــا: پژوهــش حاضــر در قالــب طــر
 وزن شــهر نیشــابور بــا میانگیــن و انحــراف اســتاندارد ســنی 3/51 ± 36/41 ســال و شــاخص تــودۀ بدنــی 0/79 ± 28/704 
گــروه تقســیم شــدند. پنــج نفــر بنــا بــه دلایلــی  گرفــت. آزمودنی هــا به صــورت تصادفــی بــه چهــار  کیلوگــرم بــر متــر مربــع انجــام 
گــروه شــامل تمریــن و مکمــل )n=10(، تمریــن و دارونمــا )n=9(، مکمــل  از ادامــۀ همــکاری انصــراف دادنــد و در نهایــت چهــار 
گــروه تمریــن بــه مــدت شــش هفتــه، ســه جلســه در هفتــه و بــا شــدت 85 تــا 95 درصــد  )n=12( و دارونمــا )n=12( بودنــد. دو 
کپســول روغنی حاوی  گروه ها روزانــه یک عدد   ضربــان قلــب بیشــینه )HRmax( تمریــن را انجــام دادنــد. افزون بــر ایــن، همــۀ 
گروه مکمــل و دارونما هیچ گونــه فعالیت  کردنــد.  1000 میلی گــرم ســیاه دانه یــا دارونمــا )روغــن پارافیــن( پیــش از ناهــار مصــرف 
 ورزشــی منظــم نداشــتند. اندازه گیری هــای آنتروپومتریکــی و نمونه هــای خونــی در دو نوبــت پیش آزمــون و پس آزمــون 
ــون  ــد خ ــدی و قن خ لیپی ــر ــطوح نیم ــی س ــرای ارزیاب ــی ب ــد بازوی ــتا و از وری ــت ناش ــی در حال ــای خون ــت. نمونه ه گرف ــام  انج
جمــع آوری شــد. به منظــور بررســی طبیعــی بــودن توزیــع داده هــا از آزمــون شــاپیروویلک اســتفاده شــد. بــرای تحلیــل 
کوواریانــس چندمتغیــری )MANCOVA( و تک متغیــری )ANCOVA( و  گــزارش آن هــا از آزمــون تجزیه وتحلیــل  داده هــا و 

آزمــون تعقیبــی SIDAK در ســطح معنــاداری 0/05 اســتفاده شــد.
ــل  ــای مکم گروه ه ــا  ــه ب ــا در مقایس ــن و دارونم ــل، تمری ــن و مکم ــای تمری گروه ه ــن  ــاداری را بی ــاوت معن ــج تف ــج: نتای نتای
کل )P=0/332(، تری گلیســیرید )P=0/928(، لیپوپروتئیــن بــا چگالــی بــالا  کلســترول  و دارونمــا پــس از شــش هفتــه در 
)P=0/86(، لیپوپروتئیــن بــا چگالــی پاییــن )P=0/393( و قنــد خــون ناشــتا )P=0/054( نشــان نــداد. نتایــج آزمــون تعقیبــی 
کمــر،  کاهــش شــاخص تــودۀ بدنــی، دور  گروه هــای آزمایــش بــه  SIDAK نشــان داد، روی هم رفتــه اقدامــات صورت گرفتــه در 
کمــر بــه لگــن و درصــد چربــی بــدن منجــر شــده اســت. در خصــوص شــاخص تــودۀ بدنــی و درصــد چربــی بــدن  نســبت دور 
کمــر بــه لگــن نیــز در  کمــر و نســبت دور  گــروه تمریــن و دارونمــا عملکــرد مطلوب تــری داشــتند و عملکــرد شــاخص های دور 
ــاً  گروه هــای آزمایــش صرف ــی ایــن تفاوت هــا از نظــر آمــاری معنــادار نبــود )P≤0/05( و همــۀ  ــر بــود، ول گــروه مکمــل مطلوب ت
گــروه  کمــر بــه لگــن و درصــد چربــی بــدن نســبت بــه  کمــر، نســبت دور  نمــرۀ مطلوب تــری در شــاخص های ترکیــب بدنــی، دور 

.)P>0/05( نشــان دادنــد )کنتــرل )دارونمــا
کــدام می توانــد در بهبــود ترکیــب بــدن زنــان جــوان دارای  نتیجه گیــری: به نظــر می رســد HIIT و مکمــل ســیاه دانه، هــر 
ــر  ــون تأثی ــد خ ــدی و قن خ لیپی ــر ــر نیم ــیاه دانه ب ــل س ــش HIIT و مکم ــن پژوه ــال، در ای ــن ح ــا ای ــد. ب ــر باش ــه وزن مؤث اضاف

گیــرد.  کــه پیشــنهاد می شــود پژوهش هــای بیشــتری در ایــن زمینــه صــورت  معنــاداری نداشــت 

خ لیپیدی. کلیدی: تمرین تناوبی شدید، سیاه دانه، قند خون ناشتا، نیمر واژه های 
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مقدمه
چاقی مشکل عمدۀ سلامت جهانی به شمار می رود و ناشی 
کــم اســت. براســاس  کالــری زیــاد و فعالیــت بدنــی  از دریافــت 
پیشــرفت  بــا  تنگاتنگــی  ارتبــاط  چاقــی  تحقیقــات   نتایــج 
اختــلالات  عروقــی،  قلبــی-  ناراحتــی  ماننــد  بیماری هایــی 
دادن  دســت  از  و  حرکتــی  اختــلالات  ســرطان،  شــناختی، 
تــودۀ عضلانــی دارد )1(. ســندروم متابولیــک مجموعــه ای 
چاقــی،  بــالا،  خــون  فشــار  ماننــد  متابولیکــی  اختــلالات  از 
بــا  لیپوپروتئیــن  پاییــن  بــالا و ســطح  تری گلیســیرید خــون 
انســولین  بــه  مقاومــت  همچنیــن  و   )HDL( بــالا  چگالــی 
اســت. چاقــی علــت اصلــی مرگ ومیــر اســت )2(. بــا ایــن همــه 
پیشــرفت های چشــمگیر در علــم پزشــکی، عواملــی ماننــد 
ــی  ــوارض جانب ــا و ع ــز داروه ــس از تجوی ــاران پ ــی بیم نارضایت
ناخوشــایند آن هــا را بــه اســتفاده از روش هــای درمانــی بومــی 
گیاهــی نقــش مهمــی  و ســنتی ســوق داده اســت. داروهــای 

کاهــش ســندروم متابولیــک دارنــد )3(.  در 
ســیاه دانه )Nigella Sativa( در میــان بهتریــن داروهــای 
 .)4( اســت  شــده  رتبه بنــدی  شــواهد،  بــر  مبتنــی  گیاهــی 
کــه  گیاهــی دارویــی اســت  ســیاه دانه از خانــوادۀ رانکولاســه، 
اثــر  گســترده در سراســر جهــان اســتفاده می شــود.  به طــور 
کلســترول ســیاه دانه ممکــن اســت به دلیــل  کاهش دهندگــی 
اســیدهای  بتا-سیتوســترول،  ماننــد  فیتواســترول  وجــود 
باشــد.  آن  کسایشــی  ضدا فعالیــت  و  اشباع نشــده  چــرب 
کلســترول توســط  ســیاه دانه ممکــن اســت بتوانــد ســاخت 
کوچــک را کبــدی و در نتیجــه جــذب آن از رودۀ   ســلول های 
کلسترول  کاهش   کاهش دهد )5(. همچنین ممکن است با 
)LDL( گیرنــدۀ لیپوپروتئیــن بــا چگالــی پایین  داخل ســلولی، 
گردش  کلسترول LDL از  کسازی سریع  که به پا کند،   را فعال 
خــون منجــر می شــود )6(. اثــر ســیاه دانه بــر افزایــش ترشــح 
احتمالــی  ســازوکارهای  از  دیگــر  یکــی  صفــرا،  در  کلســترول 
کلســترول را افزایش  کــه می توانــد خــواص پایین آورنــدۀ   اســت 

دهد )7(.
کاهــش شــایان توجــه  به طــور مــداوم، مطالعــات بالینــی 
LDL-C را پــس از مصــرف ســیاه دانه در افــراد ســالم )8( و 
کرده انــد.  بیمــاران مبتــلا بــه اختــلالات متابولیکــی )9( تأییــد 
در فراتحلیلــی، روغــن ســیاه دانه نســبت بــه پــودر ســیاه دانه 
کلســترول تــام ســرم و غلظــت LDL-C اثــر بیشــتری نشــان  بــر 
کــه  داد. بررســی ســامان یافته روی 14 تحقیــق نشــان داد 
مکمــل ســیاه دانه در مقادیــر و مــدت زمان هــای مختلــف 
ــود  ــی بهب ــان به تنهای ــی را در انس ــای چرب خ ه ــد نیمر  می توان

 LDL ب،TC ــر ایــن مکمــل در ســطح ــا ایــن حــال، اث بخشــد. ب
بیشــتر از TG،ی HDL اســت )10(. با توجه به ترکیبات و مقادیر 
مختلــف آماده ســازی ســیاه دانه، همــراه بــا ناهمگنی هــای 
دشــوار  اطمینــان  بــا  نتیجــه  ایــن  توجیــه  مطالعــه،  بیــن 
کــه متفــاوت از پــودر  ــا ایــن حــال ثابــت شــده اســت  اســت. ب
حاصــل از خــرد شــدن دانــه، فرایندهــای آماده ســازی روغــن 
ســیاه دانه ممکــن اســت بــه تغییــرات ترکیبــی چشــمگیری 
ــا افزایــش محتــوای تیموکوئینــون منجــر  در ترکیبــات فعــال ب
آن  بــه  ســیاه دانه  زیســتی  فعالیت هــای  بیشــتر  کــه  شــود 
کنترل شــدۀ  حرارتــی  پــردازش   .)10( می شــود  داده  نســبت 
دانه هــا، مســئول تجمــع تیموکوئینــون )TQ( در دمــای بیــن 
زیســتی  فعالیــت  می توانــد  ســانتی گراد،  درجــۀ   150 تــا   50
ــد  ــح ده ــده را توضی گرم ش ــای  ــل از دانه ه ــن حاص ــر روغ بالات
جملــه  از  زیســت فعال  اجــزای  برخــی  از  ســیاه دانه   .)10(
احتمــالًا  )کــه  لیپــاز  آنزیــم  و  تیمــول   ،)TQ( تیموکوئینــون 
شــده  تشــکیل  هســتند(  آن  ضدچاقــی  تأثیــرات  مســئول 
کرده انــد  گــزارش  حیوانــی  تحقیقــات  برخــی   .)11( اســت 
انــرژی  افزایــش مصــرف  و  اشــتها  کاهــش  بــا  کــه ســیاه دانه 

کاهــش دهــد )12(. را   )BW( بــدن  می توانــد وزن 
غذایــی  رژیــم  کــه  باورنــد  ایــن  بــر  متخصصــان  امــروزه 
متابولیــک  اختــلالات ســندروم  درمــان  بــرای  دارو صرفــاً  و 
برنامه هــای  بــه  بایــد  بلکــه فعالیــت بدنــی  کافــی نیســتند، 
روزانــۀ بیمــاران اضافــه شــود )13(. ورزش منظــم می توانــد 
افزایــش قنــد  از جملــه چربــی خــون،  ســندروم متابولیــک 
را  افســردگی  و  زندگــی  کیفیــت  خــون،  پرفشــاری  خــون، 
کــه اخیــراً  بهبــود بخشــد )13(. یکــی از روش هــای تمرینــی 
ــرار  در بیــن فیزیولوژیســت های ورزشــی بســیار مــورد توجــه ق
ــاد اســت. تمریــن  ــا شــدت زی ــی ب گرفتــه اســت، تمریــن تناوب
کوتاه تــر و فوایــد  کــم، زمــان  بــا شــدت زیــاد به دلیــل حجــم 
تمرینــی  ابــزار  بــه  شــدن  تبدیــل  حــال  در  ســلامتی  نهفتــۀ 
ــر تمریــن  کوتاه ت ــا وجــود مــدت زمــان  محبــوب اســت )14(. ب
تناوبــی شــدید )HIIT(، ایــن روش همچنــان روش مؤثــری 
براســاس  اســت.  مطلــوب  ســلامتی  بــه  دســتیابی  بــرای 
از  بیشــتر  حتــی  زیــاد  شــدت  بــا  تمریــن  بســیاری  شــواهد 
ورزش مــداوم طولانی مــدت دارای دامنــۀ وســیعی از مزایــای 
HIIT به دلیــل  قلبــی- عروقــی و متابولیکــی اســت. امــروزه 
پژوهشــگران  و  مــردم  عمــوم  بیــن  در  زیــاد،  بســیار  کارایــی 
جایــگاه ویــژه ای دارد؛ ترکیــب بــدن را بهبــود می بخشــد و بــر 
مشــکلات ســلامتی مرتبــط بــا چاقــی و مقاومــت بــه انســولین 
گــزارش  را  ســازوکار  چندیــن  پژوهش هــا  می گــذارد.  تأثیــر 

بهار 1402/ دوره 16/ شماره 1نشریه فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی
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ــر مشــخصات لیپیــد تأثیــر  ــه HIIT ممکــن اســت ب ک ــد  کرده ان
کســایش لیپیــد  کــه ا بگــذارد )15(. نشــان داده شــده اســت 
هورمون هــای  و  آنزیم هــا  ســطح  همچنیــن  و   HIIT طــی 
کاهــش  مرتبــط بــا لیپولیــز افزایــش می یابــد. افزون بــر ایــن 
گــزارش شــده اســت )15(.   HIIT کاهــش وزن پــس از اشــتها و 
در خصــوص تأثیــر همزمــان تمریــن تناوبــی شــدید و مکمــل 
خ لیپیــدی، قنــد خــون و ترکیــب بــدن  بــر نیمــر ســیاه دانه 
از  بنابرایــن هــدف  گرفتــه اســت.  کمــی صــورت  تحقیقــات 
پژوهــش حاضــر بررســی تأثیــر شــش هفتــه تمریــن HIIT و 
خ لیپیــدی و قنــد خــون ناشــتا  مکمــل ســیاه دانه بــر نیمــر

زنــان جــوان دارای اضافــه وزن بــود.

روش پژوهش

نــوع  از  حاضــر  پژوهــش  روش  پژوهــش:  نمونه هــای 
ح پیش آزمــون و پس آزمــون و دوســوکور  ــا طــر نیمه تجربــی، ب
اضافــه  دارای  جــوان  زنــان  پژوهــش  آمــاری  جامعــۀ  بــود. 

کیلوگــرم بــر متــر  وزن بــا شــاخص تــودۀ بدنــی 25 تــا 29/5 
روش  بــه  آنهــا  بیــن  از  بودنــد.  نیشــابور  شهرســتان  مربــع 
نمونه گیــری در دســترس، 48 نفــر از افــراد دارای اضافــه وزن، 
ــرکت در  ــب ش ــی، داوطل ــت آزمودن ــد اف ــاب 20 درص ــا احتس ب
ــه پژوهش هــای  ــا اســتناد ب ــه ب پژوهــش شــدند. حجــم نمون
معیــار   .)16( شــد  مشــخص   G Power نرم افــزار  و  پیشــین 
ورود بــه پژوهــش، ابتــلا نداشــتن آزمودنی هــا بــه هیچ یــک از 
بیماری هــای فشــار خــون بــالا، بیماری هــای قلبــی، تیروئیــد، 
ــه  ــدی، نداشــتن ســابقۀ حساســیت ب محدودیت هــای ارتوپ
کســینه بــودن  کرونــا، وا ســیاه دانه، نداشــتن ســابقۀ ابتــلا بــه 
فــرد و معیــار خــروج از پژوهــش، مصــرف دارو و مکمل هایــی 
ح،  تأثیرگــذار بــر متغیرهــای موردنظــر در مــدت اجــرای طــر
از برنامــه،  ج  کــردن در برنامــۀ ورزشــی منظــم خــار شــرکت 
ــیردهی و  ــارداری و ش ــد ب ــرایطی مانن ــی، ش ــم غذای ــر رژی تغیی

کرونــا بــود. ابتــلا بــه بیماری هــای عفونــی از جملــه 

خ لیپیدی  علمدار و آوندیتأثیر تمرین تناوبی با مکمل دهی سیاه دانه بر نیمر

گی های فردی زنان جوان دارای اضافه وزن جدول 1. میانگین و انحراف معیار ویژ

گروه
تمرین HIIT و 

سیاه دانه

تمرین  HIITو 

دارونما
کنترل )دارونما(سیاه دانهسیاه دانه  

3/44±2/5136/66±2/5138/16±041/438/16±3/3434/11±36/1سن )سال(

5/4±6/24161/08±6/24160/83±4/21160/83±5/38162/33±161/9قد )سانتی متر(

6/65±6/9874/87±6/9874/48±4/7874/48±5/1774/78±76/6وزن )کیلوگرم(

1/03±0/628/43±0/628/76±0/8828/76±0/2128/39±29/23شاخص تودۀ بدنی )کیلوگرم بر متر مربع(

از  پیــش  آزمودنی هــا  پژوهــش:  اجــرای  روش 
پرسشــنامه ها  تکمیــل  به منظــور  در  ح،  طــر شــروع 
جلســۀ  یــک  رضایت نامــه(  و  پزشــکی  )جمعیت شــناختی، 
نحــوۀ  دربــارۀ  لازم  توضیحــات  و  کردنــد  شــرکت  توجیهــی 
انجــام پژوهــش شــامل اجــرای برنامــه، مــدت زمــان، نحــوۀ 
کــدام  مصــرف مکمــل، مراحــل خون گیــری و تاریــخ دقیــق هــر 
از مراحــل مذکــور، داده شــد. بــه تمامــی داوطلبــان اطلاعــات 
بــودن  دوســوکور  ســیاه دانه،  خــواص  خصــوص  در  کافــی 
مطالعــه و احتمــال برخــورداری داوطلبــان از دارو یــا دارونمــا 
گرفتــه شــد. آزمودنی هــا  کتبــی از آنهــا  داده شــده و رضایــت 
جهــت  پزشــکی  ســابقۀ  و  گاهانــه  آ رضایت نامــۀ  برگــۀ 
کیــد  کردنــد. در ایــن برگــه تأ نداشــتن ســابقۀ بیمــاری را پــر 
کــه شــرکت و خــروج از تحقیــق توســط داوطلــب  شــده بــود 
کامــلًا محرمانــه  کامــلًا آزاد و اختیــاری و اطلاعــات داوطلــب 
چهــار  در  ســاده  تصادفــی  به صــورت  آزمودنی هــا  اســت. 

گــروه )تمریــن HIIT + ســیاه دانه، تمریــن HIIT + دارونمــا، 
گرفتنــد. در طــول پژوهــش، پنــج  ــرار  ســیاه دانه و دارونمــا( ق
ــه  ک ــدند  ج ش ــار ح خ ــر ــی از ط ــه دلایل ــا ب ــا بن ــر از آزمودنی ه نف
گــروه تمریــن و مکمــل شــامل 10 نفــر، تمریــن و  در نهایــت 
کــدام 12 نفر گــروه دارونمــا هر  گــروه مکمــل و   دارونمــا، 9 نفــر و 
وزن  آنتروپومتریکــی،  متغیرهــای  اندازه گیــری  بــرای  شــد. 
کفــش بــا اســتفاده از تــرازوی  بــا حداقــل پوشــش و بــدون 
گــرم اندازه گیــری شــد. قــد بــا اســتفاده  دیجیتــال بــا دقــت 100 
ــا  از قدســنج اندازه گیــری شــد. شــاخص تــودۀ بــدن )BMI( ب
نســبت وزن )کیلوگــرم( بــر مجــذور قــد )متــر( محاســبه شــد. از 
کالیپــر هارپنــدن بــرای اندازه گیــری درصد چربی بــدن از روش 
ک )سه ســر بــازو، فوق خاصــره   ســه نقطه ای جکســون پــولا

و ران( استفاده شد.
نویســندگان مقالــه تمامــی نــکات اخلاقــی شــامل رضایت 
گاهانــه، حســن رفتــار و محرمانــه مانــدن اطلاعــات را رعایــت  آ
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کــد  کمیتــۀ اخــلاق پژوهشــگاه تربیــت بدنــی بــا  کرده انــد و در 
IR.SEMUMS.REC.1400.305 تأییــد شــده اســت.

تمریــن بــه مــدت شــش هفتــه، ســه جلســه تمریــن در 
گرفــت.  هفتــه و هــر جلســه بــه مــدت یــک ســاعت انجــام 
کردن، تمریــن اصلی 40  گــرم  جلســۀ تمریــن شــامل 10 دقیقــه 
کــردن بــود. در بخــش اصلــی تمریــن  دقیقــه و 10 دقیقــه ســرد 
انجــام  را  حرکــت  هشــت  آزمودنی هــا  تاباتــا،  شــیوۀ  طبــق 
دادنــد. هــر نوبــت چهــار دقیقــه و متشــکل از هشــت تکــرار 
کار به طــور متنــاوب و10 ثانیــه اســتراحت  تمریــن بــا 20 ثانیــه 
بــود. هــدف اصلــی هــر جلســۀ تمرینــی انجــام تمرینــات بــا 
شــدت بیشــینه بــود. هــر نوبــت بــا یــک دقیقــه اســتراحت 
غیرفعــال دنبــال شــد. در هــر نوبــت، افــراد تمرینــات متفاوتــی 
را به ترتیــب انجــام دادنــد: ایســتگاه 1: اســکوات بــا جهــش، 
ایســتگاه  ســینه(،  )عضــلات  ســوئدی  شــنا   :2 ایســتگاه 
پروانــه،   :4 ایســتگاه  شــکمی(،  راســت  )عضــلات  کرانــچ   :3
ایســتگاه 5: پشــت بازو، ایســتگاه 6: جلوبــازو همــراه بــا درجــا 
زدن پاهــا، ایســتگاه 7: دوچرخــۀ مــورب )مــورب شــکمی(، 
ــن 85  ــدت تمری ــکل 1(. ش ــوردی )17( )ش کوهن ــتگاه 8:  ایس

تــا 95 درصــد ضربــان قلــب بیشــینه )HRmax( در جلســات 
گرفتــه شــد. بــرای ایــن منظــور، از ضربان ســنج پــلار  در نظــر 

ســاخت فنلانــد اســتفاده شــد.
دوز مصرفــی مکمــل و دارونما با اســتناد بــه پژوهش های 
گرفتــه شــد )18(. مکمــل از شــرکت باریــج  پیشــین در نظــر 
دارونمــا  و  ســیاه دانه  روغــن  کپســول  شــد.  تهیــه  اســانس 
کپســول حــاوی 1000 میلی گــرم ســیاه دانه یــا دارونمــا(  )هــر 
 A کپســوله و به صــورت یکســان از نظــر انــدازه، رنــگ، طعــم، 
کورســازی شــد. ضمــن اینکــه  کدگــذاری و  و B توســط شــرکت 
بــا توجــه بــه دوســوکور بــودن پژوهــش، آزمونگــر و آزمودنی هــا 
کار  کپســول به عنــوان دارو و دارونمــا تــا پایــان  از محتویــات 
کپســول بیــن آزمودنی هــا تصادفــی  مطلــع نبودنــد. توزیــع 
آزمودنی هــا  اســامی  کــه  ترتیــب  ایــن  بــه  گرفــت،  صــورت 
به طــور تصادفــی یادداشــت و به ترتیــب شــماره گذاری شــد؛ 
بــه شــماره های فــرد مکمــل A و بــه شــماره های زوج مکمــل  
کــدام  )هــر  کپســول  یــک  روزانــه  آزمودنی هــا  شــد.  Bداده 
نیــم ســاعت  یــا دارونمــا(  حــاوی 1000 میلی گــرم ســیاه دانه 

ــد. کردن ــه مــدت شــش هفتــه مصــرف  پیــش از ناهــار ب
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یک جلسه تمرین
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شکل 1. یک جلسه تمرین
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روش هــای آزمایشــگاهی: بــرای اندازه گیــری متغیرهــای 
 12 از  پــس  پیش آزمــون  خونــی  نمونه هــای  بیوشــیمیایی، 
ســاعت ناشــتایی و نمونه هــای پس آزمــون بعــد از 48 ســاعت 
گرفتــه شــد. 5 سی ســی خــون از  از آخریــن جلســۀ تمرینــی 
گرفتــه شــد. نمونه هــای ســرم بــا ســانتریفیوژ در  وریــد بازویــی 
2500 دور در دقیقــه بــه مــدت 10 دقیقــه دمــای اتــاق از خــون 
خ لیپیــدی )کلســترول تــام،  کامــل جــدا شــدند. FBS و نیمــر
بررســی  نمونه گیــری  روز  در   )HDL LDL،ب  تری گلیســیرید، 
شــد. غلظــت FBS بــه روش آنزیمــی بــا اســتفاده از اتوآنالایــزر 
خ  نیمــر اندازه گیــری  و   ACLYON 300 USA مــدل  Abbot
بــا  ایــران(  )تهــران،  پارس آزمــون  کیــت شــرکت  بــا  لیپیــدی 
حساســیت 1 میلی گــرم در دســی لیتر و روش آنزیمــی انجــام 

گرفــت.
تحلیــل آمــاری: ابتــدا به منظــور بررســی طبیعــی بــودن 
بــا  شــد.  اســتفاده  شــاپیروویلک  آزمــون  از  داده هــا  توزیــع 
توجــه بــه طبیعــی بــودن داده هــا به منظــور اثــر مداخــلات 
و  چندمتغیــری  کوواریانــس  تجزیه وتحلیــل  آزمــون  از 
تک متغیــری و آزمــون تعقیبــی SIDAK اســتفاده شــد. همــۀ 
آزمون هــای آمــاری بــا اســتفاده از نرم افــزار SPSS 26 انجــام 

گرفتــه شــد. گرفــت و ســطح معنــاداری 0/05 در نظــر 

نتایج

کوواریانــس  تجزیه وتحلیــل  آزمــون  از  حاصــل  یافته هــای 
گروه هــای مــورد بررســی از  کــه بیــن  چندمتغیــری نشــان داد 
  TC ،خ لیپیــدی لحــاظ هیچ یــک از متغیرهــای وابســتۀ نیمــر
 LDL )P=0/86(،ب   HDL )P=0/928(،ی   TG )P=0/332(،ی 
ــل،  ــرف مکم ــن و مص ــه تمری ــش هفت ــس از ش )P=0/393( پ
تفــاوت معنــاداری وجــود نــدارد )P<0/05(. همچنیــن نتایــج 
تک متغیــری  کوواریانــس  تجزیه وتحلیــل  آزمــون  از  حاصــل 
خــون  قنــد  پس آزمــون  نمــرات  میانگیــن  بیــن  داد  نشــان 
گروه های آزمایشــی  )FBS(، پس از حذف اثر پیش آزمون، در 
تغییــرات   .)P=0/054( نــدارد  وجــود  معنــاداری  تفــاوت 
 آنتروپومتریکــی در مرحلــۀ پیش آزمــون و پس آزمــون، پــس از 

شــش هفتــه تمریــن تناوبــی شــدید در جــدول 2 ارائــه شــده 
کوواریانــس  اســت. نتایــج حاصــل از آزمــون تجزیه وتحلیــل 
گروه های مورد بررســی حداقل  چندمتغیــری نشــان داد بیــن 
از لحــاظ یکــی از متغیرهــای وابســته ترکیــب بدنــی )Weight،ب 
تفــاوت معنــاداری وجــود   )BFP ب   ،WHR ب   ،HC ب   ،WCب  ،BMI
 BMI پس آزمــون  نمــرات  میانگیــن  بیــن  همچنیــن  دارد. 
 ،ἡ=0/5( WCب  ،)F)33 3/59=)3 و ،P=0/024 ،ἡ=0/24(
 ،P=0/018 ،ἡ=0/5( WHRب ،)F)33 11/21=)3 و ،P=0/0001
=12/17 ،P=0/0001 ،ἡ=0/25( BFP  11/21=)3 و F)33( و 
گروه هــای  در  پیش آزمــون،  اثــر  حــذف  از  پــس   )F)35 و   1(
آزمایشــی تفــاوت معنــاداری وجــود دارد. بنابرایــن معنــاداری 
 BFP و WHR ب ،WC ب ،BMI ترکیــب بــدن دربــارۀ شــاخص های
میانگیــن  دوبــه دوی  مقایســۀ  به منظــور  می شــود.  تأییــد 
 ،WC ب ،BMI ــی نمــرات پس آزمــون شــاخص های ترکیــب بدن
و  تمریــن  مکمــل،  و  تمریــن  گــروه  چهــار  در   BFP و   WHR ب 

کنتــرل اثــر پیش آزمــون،  دارونمــا، مکمــل و دارونمــا، پــس از 
آزمــون  نتیجــۀ  شــد.  اســتفاده   SIDAK تعقیبــی  آزمــون  از 
گــروه تمریــن و دارونمــا  تعقیبــی SIDAK نشــان داد BMI در 
 .)P>0/05( دارونماســت  گــروه  از  کمتــر  معنــاداری  به طــور 
گــروه آزمایشــی به طــور معنــاداری  همچنیــن WC در هــر ســه 
آن  از  کــی  حا نتایــج   .)P>0/01( دارونماســت  گــروه  از  کمتــر 
کمتــر از  گــروه مکمــل به طــور معنــاداری  کــه WHR در  بــود 
هــر ســه  در   BFP )P>0/05(. همچنیــن  دارونماســت  گــروه 
گــروه دارونماســت  کمتــر از  گــروه آزمایشــی به طــور معنــاداری 
)P>0/01 و P>0/05(. روی هم رفتــه اقدامــات صورت گرفتــه 
 ،WCب ،BMI کاهــش شــاخص های گروه هــای آزمایــش بــه  در 
 BMI شــاخص های  در  اســت.  شــده  منجــر   BFP و   WHR ب 

و   WC شــاخص های  در  و  دارونمــا  و  تمریــن  گــروه   BFP و 
گــروه مکمــل عملکــرد مطلوب تــری داشــتند، امــا  WHR نیــز 
گروه هــای  ایــن تفاوت هــا از نظــر آمــاری معنــادار نبــود و همــۀ 
آزمایــش صرفــاً نمــرۀ مطلوب تــری در شــاخص های مذکــور 

ــد. کنتــرل )دارونمــا( نشــان دادن ــروه  گ ــه  نســبت ب
 

خ لیپیدی  علمدار و آوندیتأثیر تمرین تناوبی با مکمل دهی سیاه دانه بر نیمر
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جدول 2. شاخص های توصیفی متغیرهای وزن و شاخص تودة بدنی در مرحلة پیش آزمون و پس آزمون به تفکیک

کنترل )دارونما(سیاه دانهتمرین HIIT و دارونماتمرین HIIT و سیاه دانهگروهمتغیر

شاخص تودة بدن

)کیلوگرم بر متر مربع(

1/03 ± 0/628/43 ± 0/8828/76 ± 0/2128/39 ± 29/23پیش آزمون

1/23 ± 0/4828/38 ± 0/7828/37 ± 0/3427/77 ± 28/91پس آزمون

کمر دور 

 )سانتی متر(

7/51 ± 90/9187/16± 3/77/06 ± 5/5587/66 ± 91/1پیش آزمون

7/69 ± 6/1886/83 ± 3/6787/41 ± 5/485 ± 88/5پس آزمون

دور لگن

)سانتی متر(

4/48 ± 5/36106 ± 3/12105/41 ± 4/59106/44 ± 108/3پیش آزمون

4/56 ± 6/61105/66 ± 2/63103 ± 5/01104/88 ± 106/6پس آزمون

کمر به لگن 0/05 ± 0/050/82 ± 0/040/86 ± 0/050/82 ± 0/84پیش آزموننسبت دور 

0/05 ± 0/050/81 ± 0/040/84 ± 0/040/8 ± 0/82پس آزمون

درصد چربی

)%(

3/95 ± 5/2431/18 ± 4/5930/07 ± 3/9330/48 ± 30/88پیش آزمون

4/11 ± 4/4230/84 ± 3/3428/51 ± 2/7427/61 ± 28/45پس آزمون

بحث و نتیجه گیری

تناوبــی  انجــام شــش هفتــه تمریــن  کــه  نتایــج نشــان داد 
کاهــش مقادیــر  شــدید به همــراه مصــرف ســیاه دانه موجــب 
کمــر بــه لگــن و  کمــر، نســبت دور  شــاخص تــودۀ بــدن، دور 
 )19(  )2021( همــکاران  و  صفــی  شــد.  بــدن  چربــی  درصــد 
روغــن  میلی گــرم   2000 روزانــه  مصــرف  کــه  کردنــد  گــزارش 
و  تن ســنجی  شــاخص های  در  معنــاداری  تأثیــر  ســیاه دانه 
  BFP ب ،WC ب ،BMI ب،)BW( ترکیــب بــدن، از جملــه وزن بــدن
ســیاه دانه  مکمــل  و   HIIT تمریــن  می رســد  به نظــر  دارد. 
چاقــی  درمــان  بــرای  ایمــن  کمکــی  درمــان  یــک  به عنــوان 
در زنــان بزرگســال اســتفاده شــود. موســوی )2018( )20( در 
بررســی ســامان یافته و فراتحلیلــی، اثــر ضدچاقــی ســیاه دانه 
تأثیــر  ســیاه دانه  مداخلــۀ  کــه  کردنــد  گــزارش  و  بررســی  را 
کاهــش BW، بBMI، ب WC داشــته اســت. الکاتانــی  زیــادی در 
مداخــلات  کــه  دادنــد  نشــان   )21(  )2014( همــکاران  و 
در  خــوردن  غــذا  بــه  تمایــل  و  گرســنگی  کاهــش  بــه   HIIT
اینکــه، نتایــج آن هــا  کمــک می کنــد. جالب تــر  افــراد چــاق 
کاهــش مصــرف چربــی  کاهــش مصــرف غــذا بــا  نشــان دهندۀ 
درحالی کــه  اســت،   HIIT مداخلــۀ  از  پــس  درصــدی   16
متوســط  شــدت  بــا  مداخلــه  پــی  در  چربــی  دریافــت  ایــن 
38 درصــد افزایــش یافــت )21(. تحقیقــات بیشــتری بــرای 
تعــادل  طــرف  دو  هــر  در   HIIT دقیــق  تأثیــرات  بهتــر  درک 
کاهــش  راهبــرد  به عنــوان  آن  نقــش  بهینه ســازی  و  انــرژی 
در   )22(  )2020( همــکاران  و  گارســیا  اســت.  ضــروری  وزن 
ــاد روش مؤثــری  ــا شــدت زی تحقیقــی نشــان دادنــد تمریــن ب
در بهبــود ترکیــب بــدن و شــاخص های ســلامت متابولیــک 

و قلــب و عــروق در جمعیــت مســن اســت. لوســا روســوماندو 
و همــکاران )2020( )23( در تحقیقــی نشــان دادنــد شــش 
 60 مقابــل  در   40( تمریــن  زمــان  کاهــش  بــا   ،HIIT هفتــه 
را   VO2max هفتــه،   / تمریــن  حجــم  و  جلســه   / دقیقــه( 
بهبــود می بخشــد و درصــد تــودۀ چربــی را به طــور مؤثرتــری 
کاهــش می دهــد. شــاخص های ترکیــب   MICT نســبت بــه
بــدن از عوامــل خطــر شــایان توجــه بــرای دیابــت شــیرین، 
کلــی در بیــن افــراد  بیماری هــای قلبــی- عروقــی و مرگ ومیــر 
چــاق اســت )24(. بــا توجــه بــه ایــن مســئله می تــوان نتیجــه 
کاهــش خطــر ابتــلا بــه  کــه مداخلــۀ ســیاه دانه امــکان  گرفــت 
دیابــت و بیماری هــای قلبــی عروقــی را دارد. تیموکوئینــون از 
مهم تریــن مــواد ســازندۀ فعــال زیســتی بذرهــای ســیاه دانه 
ایــن  کــه  داده انــد  نشــان  پژوهش هــا  از  بســیاری  و  اســت 
ضدالتهابــی  و  کسایشــی  ضدا فعالیت هــای  مســئول  مــاده 
ســیاه دانه اســت )25(. در بســیاری از تحقیقــات، فــرض بــر 
کاهنــدۀ چربــی خــون ســیاه دانه بــا خــواص  کــه اثــر  ایــن بــود 
همــراه  تیموکوئینــون،  عمــده  به طــور  آن،  کسایشــی  ضدا
کسیداســیون لیپیــد و بهبــود  کاهــش پرا کــه موجــب  اســت 
کاهــش وزن  سوخت وســاز چربــی می شــود )26(. ســازوکار 
کامــلًا مشــخص   HIIT ــودۀ چربــی بــدن از طریــق کاهــش ت و 
بــا افزایــش  نــوع ورزش  نیســت، ولــی به نظــر می رســد ایــن 
 سوخت وســاز و حفــظ آن در ســطوح بــالا تــا 24 تــا 48 ســاعت 
پس از ورزش، حساسیت به انسولین را افزایش می دهد. در 
کاتکولامین ها   حقیقت، افزایش ســطح هورمون های رشــد و 
از  پــس  کاهــش اشــتها  )دلایــل اصلــی ســوزاندن چربــی( و 
بــدن می شــود. طــی  کاهــش وزن و چربــی  ورزش موجــب 
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کاتکولامین هــا،  تمریــن HIIT افزایــش هورمون هایــی ماننــد 
کورتیــزول مشــاهده شــده اســت. بــه احتمــال زیــاد  رشــد و 
گیرنده هــای  کاتکولامین هــا،  به ویــژه  هورمون هــا،  ایــن 
کــه لیپولیــز را تحریــک  بتاآدرنرژیــک در بافــت چربــی دارنــد 
کسایش لیپید را افزایش می دهند )27(. افزایش  می کنند و ا
کــه آنزیــم  کوآنزیــم A دهیدروژنــاز،  فعالیــت β-هیدروکســی 
ــن  ــی از تمری ــت، ناش ــی اس ــایش چرب کس ــم ا ــی در تنظی مهم
نشــان داده شــده اســت )28(. یکــی دیگــر از ســازوکارهای 
اســت  ممکــن  تمریــن،  از  پــس  اشــتها  کاهــش  احتمالــی 
 )CRF( کورتیکوتروپیــن  آزادکننــدۀ  کتــور  فا تولیــد  به دلیــل 
 .)29( اســت  بی اشــتهایی  تأثیــرات  بــا  پپتیــدی  کــه  باشــد 
کــه شــش هفتــه تمرین  نتایــج پژوهــش حاضــر نشــان داد 
خ  تناوبــی شــدید به همــراه مکمل دهــی ســیاه دانه بــر نیمــر
لیپیــدی و قنــد خــون زنــان جــوان دارای اضافــه وزن تأثیــر 
کــه اثــر همزمــان تمریــن  کنــون تحقیقــی  معنــاداری نــدارد. تا
خ لیپیــدی و قنــد خــون ناشــتا بســنجد،  و مکمــل را بــر نیمــر
ــی تحقیقاتــی در زمینــۀ تأثیــر تمریــن  یافــت نشــده اســت، ول
گرفتــه اســت. در میــان  انجــام  و مکمــل به صــورت منفــرد 
پژوهش هــای انجام گرفتــه، فرزانــه و همــکاران )2014( )30( 
که اســتفاده از مکمــل پودر ســیاه دانه همزمان  نشــان دادنــد 
کاهــشTG، ب LDL، ب TC و افزایش  بــا تمرینــات هــوازی موجب 
هفتــه  هشــت  از  پــس  وزن  اضافــه  دارای  زنــان  در   HDL 
می شــود. حــلاج زاده و همــکاران )2020( )31( در تحقیقــی 
ناشــتا،  گلوکــز  روی  را  ســیاه دانه  مفیــد  تأثیــرات  فراتحلیــل 
کل،  کلســترول  و ســطح   VLDL-،تری گلیســیرید  ،HbA1c
در  ســیاه دانه  مکمــل  اثــر  ســازوکار  دادنــد.  نشــان   LDL
خ هــای چربــی احتمــالًا به دلیــل تأثیــر فلاونوئیدهــای  نیمر
کــه  می رســد  به نظــر  اســت.  خــون  چربــی  کاهش دهنــدۀ 
و  کبــد  در   LDL-c گیرنده هــای  افزایــش  بــا  فلاونوئیدهــا 
کاهــش  B، فعالیــت  آپولیپوپروتئیــن  بــه  اتصــال  همچنیــن 
کبــد  چربــی خــون را افزایــش می دهنــد، در نتیجــه توانایــی 
می یابــد  افزایــش  خــون  از   LDL-C کــردن  ریشــه کن  بــرای 
)32(. یافته هــای ایــن پژوهش هــا بــا پژوهــش حــال حاضــر 
ناهمسوست. ابراهیم و همکاران )2014( )33( نشان دادند 
کاهــش قنــد خــون و  ــار  کن ــودر ســیاه دانه در  ــا پ ــه درمــان ب ک
کاهــش وزن هــم می شــود.  خ لیپیــدی، ســبب  بهبــود نیمــر
مصــرف  کردنــد  گــزارش   )34(  )2011( همــکاران  و  امینــی 
ــراد داوطلــب ســالم موجــب  ــی روغــن ســیاه دانه در اف ک خورا
گلوکز  کلســـترول تـــام، LDL، تری گلیسیرید،  کـــاهش ســـطوح 
گلیکوزیلــه می شــود. محتشــمی و  خــون ناشــتا و هموگلوبیــن 

کاهــش  قنــد  همــکاران )2011( تأثیــرات روغــن ســیاه دانه را در 
خــون داوطلبــان ســالم نشــان دادنــد )35(. تجویــز روزانــه 
مــدت  بــه  ســالم  افــراد  بــه  ســیاه دانه  روغــن  میلی لیتــر   5
ناشــتا  خــون  قنــد  مقــدار  در  چشــمگیری  کاهــش  مــاه  دو 
دارد.  جانبــی  عــوارض  هیچ گونــه  بــدون   ،HbA1c ســطح  و 
ایــن یافته هــا بــا یافته هــای پژوهــش حاضــر ناهمسوســت. 
ــه و  ــرارداد مطالع ــان ق ــدت زم ــلاف در م ــد اخت ــر می رس به نظ
دوز مصرفــی ســیاه دانه از دلایــل ایــن نتایــج باشــد. نهاردیــن 
ــری و تمریــن  کم کال )2020( )36(، در مطالعــه ای 10 روز رژیــم 
اثــر  کــه  دادنــد  نشــان  ســالم  مــردان  روی  شــدید  تناوبــی 
کالــری و تمریــن تناوبــی شــدید می توانــد  کمبــود  هم افزایــی 
ــر  ــازوکار اث ــد. س ــش ده کاه ــش و TG را  ــما را افزای HDL پلاس
خ هــای چربــی احتمــالًا به دلیــل  مکمــل ســیاه دانه در نیمر
اســت.  خــون  چربــی  کاهش دهنــدۀ  فلاونوئیدهــای  تأثیــر 
گیرنده هــای  افزایــش  بــا  فلاونوئیدهــا  می رســد  به نظــر 
 ،B کبــد و همچنیــن اتصــال بــه آپولیپوپروتئیــن  LDL-c در 
کاهــش چربــی خــون را افزایــش می دهنــد، در نتیجه  فعالیــت 
کــردن LDL-C از خــون افزایــش  کبــد بــرای ریشــه کن  توانایــی 
گــزارش   )37(  )2020( همــکاران  و  هایــس   .)32( می یابــد 
کــه 12 هفتــه تمریــن HIIT می توانــد موجــب بهبــود  کردنــد 
کم تحــرک  گلوکــز ناشــتا، انســولین در مــردان مســن  اندکــی در 
خــون(. قنــد  و  ناشــتا  گلوکــز  دیابــت،  نمونــه  )بــرای   شــود 
کردنــد هشــت  گــزارش  کاظــم زاده و همــکاران )2016( )38( 
بهبــود  به منظــور  مناســب  روشــی   HIIT تمریــن  هفتــه 
حساســیت بــه انســولین و چربــی اســت. بــوکان )2011( )39( 
یــک برنامــۀ HIIT را در 47 پســر و 10 دختــر آزمایــش  و آن را 
کنتــرل  گــروه  بــا یــک برنامــۀ مــداوم بــا شــدت متوســط و یــک 
 HDL ب ،LDL کــرد. آن هــا هیــچ تغییــری در ســطح مقایســه 
تحقیــق  حــال،  ایــن  بــا  نکردنــد.  گــزارش  تری گلیســیرید  و 
گرفــت،  گــروه از نویســندگان انجــام  کــه توســط همــان  دیگــری 
کــه شــرکت کنندگان بــدون هیچ گونــه تغییــر در  گــزارش داد 
کلســترول تــام  رژیــم مداخلــۀ HIIT، حتــی افزایــش LDL و 
ــش روی  ــی )2016( )40( در پژوه ع قدس ــد. زار ــان دادن را نش
کــه HIIT به طــور معنــاداری  زنــان غیرفعــال ســالم نشــان داد 
کمر، دور شــکم  کاهــش وزن، درصد چربی بدن، دور  موجــب 
و دور ســینۀ آزمودنی هــا شــد، درحالی کــه تغییــر زیــادی در 
بقیۀ شــاخص های آنتروپومتریک مشــاهده نشــد. همچنین 
گلوکــز  کاهــش معنــادار ســطح  ــا  کــه ایــن تمریــن ب نشــان داد 
HDL/کلســترول، LDL، نســبت  کلســترول،   خــون ناشــتا، 
 شــاخص های ســرمی آزمودنی هــا را به طــور چشــمگیری تغییر 

خ لیپیدی  علمدار و آوندیتأثیر تمرین تناوبی با مکمل دهی سیاه دانه بر نیمر
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داد. افزون بر این، سطح HDL سرم را به طور شایان توجهی 
تری گلیســیرید  ســطح  در  معنــاداری  تغییــر  و  داد   افزایــش 
 ســرم مشــاهده نشــد. مروه خمســی )2018( )41( در پژوهشی 
خ  12 هفتــه ای نشــان داد HIIT بــه بهبــود ترکیــب بــدن و نیمر
ــان دارای اضافــه وزن و چــاق  لیپیــدی و قنــد خــون در جوان
لیپوپروتئیــن  فعالیــت  افزایــش  می شــود.  منجــر  بی تحــرک 
لیپــاز در حیــن ورزش می توانــد از دلایــل مولکولــی افزایــش 
خ  نیمــر بهبــود  بــرای  و ســازوکار ممکــن دیگــر  باشــد   HDL
فعال شــده  گیرنده هــای  فعال ســازی  می توانــد  لیپیــدی 
گیرنده هــای  و   )PPAR( زوم  کســی  پرا پروتئولیــز  توســط 
 )PGC1-α( گامــای فعال کننــدۀ تکثیــر پروکســی زوم باشــد
تحقیقــات  و  حاضــر  پژوهــش  نتایــج  بــه  توجــه  بــا   .)42(
گذشــته، از محدودیت هــای ایــن تحقیــق می تــوان بــه عــدم 
کــرد. پیشــنهاد می شــود  کنتــرل رژیــم غذایــی افــراد اشــاره 
روش هــای مختلــف HIIT به همــراه مقادیــر بیشــتر ســیاه دانه 
خ لیپیــدی و حساســیت بــه  در مداخــلات بلندمــدت بــر نیمــر
کنتــرل دقیــق رژیــم غذایــی در افــراد مبتــلا بــه  انســولین بــا 

دیابــت مطالعــه و بررســی شــود.
ســیاه دانه  و  شــدید  تناوبــی  تمریــن  می رســد  به نظــر 
همیــن  بــر  شــود.  بــدن  ترکیــب  بهبــود  موجــب  می توانــد 
کــه تمریــن تناوبــی شــدید  گرفــت  اســاس می تــوان نتیجــه 
گیاهــی می تواننــد  و همچنیــن ســیاه دانه به عنــوان داروی 
روش غیرتهاجمــی در بهبــود ترکیــب بــدن افــراد دارای اضافــه 

وزن و چــاق باشــند.

تشکر و قدردانی 
کردنــد  کــه در ایــن پژوهــش شــرکت  از تمامــی آزمودنی هایــی 
و مدیریــت محتــرم آزمایشــگاه جهــاد دانشــگاهی نیشــابور 
کــه هماهنگــی لازم بــرای انجــام آزمایش هــا را انجــام دادنــد، 

تشــکر و قدردانــی می شــود.
حامی/ حامیان مالی

گرفتــه اســت و هیــچ  ایــن پژوهــش بــا هزینــۀ شــخصی انجــام 
حامــی مالــی نــدارد.
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در ایــن مقالــه س.ع به عنــوان دانشــجو و س.م.آ به عنــوان 

اســتاد راهنمــا حضــور داشــتند.
تعارض منافع

کــه در تحقیــق حاضــر هیچ گونــه  نویســندگان اعــلام می کننــد 
تضــاد منافــع وجــود نــدارد.

منابع
1.	Moradi	A,	 Hosseini	 SA,	Nikbakht	M.	 Effect	 of	

Swimming Training and Crocin Consumption on 
Intrinsic Apoptosis Pathway in Muscle Tissue of 
High-Fat	Diet-induced	Obese	Rats.	Middle	East	
Journal of Rehabilitation and Health Studies. 
2019;6(3).

2. AlSaraj F, McDermott J, Cawood T, McAteer S, 
Ali M, Tormey W, et al. Prevalence of the metabolic 
syndrome in patients with diabetes mellitus. Irish 
journal of medical science. 2009;178(3):309-13.

3. Wang P, Su Z, Yuan W, Deng G, Li S. Phytochem-
ical	constituents	and	pharmacological	activities	of	
Eryngium L.(Apiaceae). 2012.

4. Ahmad A, Husain A, Mujeeb M, Khan SA, Na-
jmi AK, Siddique NA, et al. A review on thera-
peutic potential of Nigella sativa: A miracle herb. 
Asian	 Pacific	 journal	 of	 tropical	 biomedicine.	
2013;3.337-52.

5. Sabzghabaee AM, Dianatkhah M, Sarrafzadegan 
N, Asgary S, Ghannadi A. Clinical evaluation of 
Nigella sativa seeds for the treatment of hyperlip-
idemia: a randomized, placebo controlled clinical 
trial. Med Arch. 2012;66(3):198-200.

6.	Abdullah	O	B,	Basil	A	A,	Saleh	A	S.	Effect	of	oral	
ingestion	of	Nigella	 sativa	seeds	on	some	blood	
parameters. 1997.

7.	Ibraheim	Z.	Effect	of	Nigella	sativa	seeds	and	total	
oil on some blood parameters in female volunteers. 
Saudi Pharmaceutical Journal. 2002;10(1):54-9. 1

8.	Bamosa	A,	Ali	BA,	Sowayan	S.	Effect	of	oral	inges-
tion Nigella sativa seeds on some blood parame-
ters. Saudi Pharmaceutical Journal. 1997;5:126-9.

9. Vedanarayanan MS, Krishnan N. Ayurvedic for-
mulation of Liv-Pro-08 reduces nonalcoholic 
fatty liver disease in rats fed with high-fat diet. 
Journal of Acupuncture and Meridian Studies. 
2011;4(4):236-41.

10. Agbaria R, Gabarin A, Dahan A, Ben-Shabat S. 
Anticancer activity of Nigella sativa (black seed) 
and its relationship with the thermal processing 
and quinone composition of the seed. Drug de-
sign, development and therapy. 2015;9:3119.

11. Le P, Benhaddou-Andaloussi A, Elimadi A, Set-
taf A, Cherrah Y, Haddad P. The petroleum ether 
extracts of Nigella sativa seeds exert insulin sen-
sitizing and lipid lowering action in rats. Journal 
of Ethnopharmacology. 2004;94(2-3):251-9.

12.	Akova	A,	Ustun	G.	Activity	and	adsorption	of	lipase	
from	Nigella	sativa	seeds	on	Celite	at	different	pH	
values. Biotechnology Letters. 2000;22(5):355-9.

13. Schmitt A, Maurus I, Rossner MJ, Röh A, Lem-
beck	M,	von	Wilmsdorff	M,	et	al.	Effects	of	aer-
obic exercise on metabolic syndrome, cardiore-
spiratory	fitness,	and	symptoms	in	schizophrenia	
include decreased mortality. Frontiers in psychia-
try. 2018;9:690.

بهار 1402/ دوره 16/ شماره 1نشریه فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی



44

14.	Whyte	 LJ,	 Gill	 JM,	 Cathcart	AJ.	 Effect	 of	 2	
weeks of sprint interval training on health-relat-
ed outcomes in sedentary overweight/obese men. 
Metabolism. 2010;59(10):1421-8.

15. Cassidy S, Thoma C, Houghton D, Trenell MI. 
High-intensity interval training: a review of its 
impact on glucose control and cardiometabolic 
health. Diabetologia. 2017;60(1):7-23.

16. Vakili J, Amirsasan R, Nourmohammadi O. The 
effect	 of	 four	weeks	HIIT	 training	with	ginseng	
supplementation on aerobic, anaerobic powers 
and body composition of Overweight and obese 
females. Physiology of Exercise and Physical Ac-
tivity. 2019;12(2):45-54.

17. Murawska-Cialowicz E, Wolanski P, Zuwa-
la-Jagiello	J,	Feito	Y,	Petr	M,	Kokstejn	J,	et	al.	Ef-
fect of HIIT with Tabata Protocol on Serum Irisin, 
Physical Performance, and Body Composition in 
Men. International Journal of Environmental Re-
search and Public Health. 2020;17(10):3589.

18. Rashidmayvan M, Mohammadshahi M, Seye-
dian	 SS,	 Haghighizadeh	MH.	 The	 effect	 of	 Ni-
gella	sativa	oil	on	serum	levels	of	 inflammatory	
markers,	liver	enzymes,	lipid	profile,	insulin	and	
fasting	blood	sugar	in	patients	with	non-alcoholic	
fatty liver. Journal of Diabetes & Metabolic Dis-
orders. 2019;18(2):453-9.

19.	Safi	S,	Razmpoosh	E,	Fallahzadeh	H,	Mazaheri	
M,	Abdollahi	N,	Nazari	M,	et	al.	The	effect	of	Ni-
gella sativa on appetite, anthropometric and body 
composition indices among overweight and obese 
women: A crossover, double-blind, placebo-con-
trolled, randomized clinical trial. Complementary 
Therapies in Medicine. 2021;57:102653.

20. Mousavi SM, Sheikhi A, Varkaneh HK, Zareza-
deh	M,	Rahmani	J,	Milajerdi	A.	Effect	of	Nigella	
sativa supplementation on obesity indices: A sys-
tematic review and meta-analysis of randomized 
controlled trials. Complementary therapies in 
medicine. 2018;38:48-57.

21. Alkahtani SA, Byrne NM, Hills AP, King NA. 
Interval	 training	 intensity	 affects	 energy	 intake	
compensation in obese men. International jour-
nal of sport nutrition and exercise metabolism. 
2014;24(6):595-604.

22. García JDJ, Almazán AA, Contreras FH, Diaz 
DC, Cuadros RF, Amat AM. Role of the exercise 
of high intensity intervals (HIIT) in health in the 
older	adults:	A	systematic	review	of	randomized	
clinical trials. European Journal of Health Re-
search:(EJHR). 2020;6(1):51-64.

23. Russomando L, Bono V, Mancini A, Terraccia-
no	A,	Cozzolino	F,	Imperlini	E,	et	al.	The	Effects	
of Short-Term High-Intensity Interval Training 
and Moderate Intensity Continuous Training on 
Body Fat Percentage, Abdominal Circumference, 
BMI and VO2max in Overweight Subjects. Jour-

خ لیپیدی  علمدار و آوندیتأثیر تمرین تناوبی با مکمل دهی سیاه دانه بر نیمر

nal of Functional Morphology and Kinesiology. 
2020;5(2):41.

24. Namazi N, Mahdavi R, Alizadeh M, Farajnia S. 
Oxidative	stress	responses	to	Nigella	sativa	oil	con-
current	with	a	low‐calorie	diet	in	obese	women:	A	
randomized,	 double‐blind	 controlled	 clinical	 tri-
al. Phytotherapy Research. 2015;29(11):1722-8.

25. Fallah Huseini H, Amini M, Mohtashami R, 
Ghamarchehre M, Sadeqhi Z, Kianbakht S, et al. 
Blood	pressure	 lowering	effect	of	Nigella	 sativa	
L. seed oil in healthy volunteers: A randomized, 
double‐blind,	 placebo‐controlled	 clinical	 trial.	
Phytotherapy Research. 2013;27(12):1849-53.

26. Asgary S, Sahebkar A, Goli-Malekabadi N. 
Ameliorative	effects	of	Nigella	sativa	on	dyslip-
idemia.	Journal	of	endocrinological	investigation.	
2015;38(10):1039-46.

27. Tjønna AE, Stølen TO, Bye A, Volden M, 
Slørdahl SA, Ødegård R, et al. Aerobic interval 
training reduces cardiovascular risk factors more 
than a multitreatment approach in overweight ad-
olescents. Clinical science. 2009;116(4):317-26.

28. Limbaugh JD, Wimer GS, Long LH, Baird 
WH. Body fatness, body core temperature, and 
heat loss during moderate-intensity exercise. 
Aviation, space, and environmental medicine. 
2013;84(11):1153-8.

29.	Bilski	J,	Teległów	A,	Zahradnik-Bilska	J,	Dem-
biński	A,	Warzecha	Z.	Effects	of	exercise	on	ap-
petite and food intake regulation. Medicina Sport-
iva. 2009;13(2).

30. Farzaneh E, Nia FR, Mehrtash M, Mirmoeini 
FS,	Jalilvand	M.	The	effects	of	8-week	Nigella	sa-
tiva supplementation and aerobic training on lipid 
profile	and	VO2	max	in	sedentary	overweight	fe-
males. International journal of preventive medi-
cine. 2014;5(2):210.

31. Hallajzadeh J, Milajerdi A, Mobini M, Amirani 
E,	Azizi	 S,	Nikkhah	E,	 et	 al.	 Effects	 of	Nigella	
sativa	on	glycemic	control,	lipid	profiles,	and	bio-
markers	of	 inflammatory	and	oxidative	stress:	A	
systematic	review	and	meta‐analysis	of	random-
ized controlled clinical trials. Phytotherapy Re-
search. 2020;34(10):2586-608.

32. Ghosheh OA, Houdi AA, Crooks PA. High per-
formance liquid chromatographic analysis of the 
pharmacologically active quinones and related 
compounds in the oil of the black seed (Nigella 
sativa L.). Journal of pharmaceutical and biomed-
ical analysis. 1999;19(5):757-62.

33. Ibrahim RM, Hamdan NS, Mahmud R, Imam 
MU, Saini SM, Abd Rashid SN, et al. A ran-
domised	controlled	trial	on	hypolipidemic	effects	
of Nigella Sativa seeds powder in menopaus-
al women. Journal of translational medicine. 
2014;12(1):1-7.

34. Amini M, Fallah Huseini H, Mohtashami R, 



45

Sadeqhi Z, Ghamarchehre M. Hypolipidemic ef-
fects of Nigella sativa L. seeds oil in healthy 
volunteers: a randomized, double-blind, place-
bo-controlled clinical trial. Journal of Medicinal 
Plants. 2011;10(40):133-8.

35. Mohtashami R, Amini M, Fallah Huseini H, 
Ghamarchehre M, Sadeqhi Z, Hajiagaee R, et al. 
Blood	glucose	lowering	effects	of	Nigella	sativa	
L. seeds oil in healthy volunteers: a randomized, 
double-blind, placebo-controlled clinical trial. 
Journal of Medicinal plants. 2011;10(39):90-4.

36.	Naharudin	MN,	Yusof	A.	The	effect	of	10	days	
of	energy-deficit	diet	and	high-intensity	exercise	
training on the plasma high-density-lipoprotein 
(HDL) level among healthy collegiate males. Eu-
ropean Journal of Sport Science. 2021:1-10.

37. Hayes LD, Herbert P, Sculthorpe N, Grace F. 
High intensity interval training (HIIT) produces 
small	 improvements	 in	 fasting	 glucose,	 insulin,	
and	insulin	resistance	in	sedentary	older	men	but	
not	masters	 athletes.	 Experimental	Gerontology.	
2020;140:111074.

38. Kazemzadeh Y, Banaeifar A, Shirvani H, Gharaat 
A.	The	 effect	 of	 high	 intensity	 interval	 training	
HIIT	on	body	 composition,	 lipid	 profile	 and	 in-
sulin sensitivity in overweight young men. 2016.

بهار 1402/ دوره 16/ شماره 1نشریه فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی

39. Buchan DS, Ollis S, Young JD, Cooper S-M, 
Shield JP, Baker JS. High intensity interval run-
ning	 enhances	 measures	 of	 physical	 fitness	 but	
not metabolic measures of cardiovascular disease 
risk in healthy adolescents. BMC public health. 
2013;13(1):1-12.

40. Zaer Ghodsi N, Zolfaghari MR, Fattah A. The 
impact of high intensity interval training on lipid 
profile,	 inflammatory	markers	 and	 anthropomet-
ric parameters in inactive women. Medical Labo-
ratory Journal. 2016;10(1):56-60.

41. Khammassi M, Ouerghi N, Hadj-Taieb S, Feki 
M, Thivel D, Bouassida A. Impact of a 12-week 
high-intensity interval training without caloric re-
striction	on	body	composition	and	lipid	profile	in	
sedentary healthy overweight/obese youth. Jour-
nal of exercise rehabilitation. 2018;14(1):118.

42. Jane M-L, Ho C-C, Chen S-C, Huang Y-C, Lai 
C-H, Liaw Y-P. A Simple Method for Increasing 
High-Density	Lipoprotein	Cholesterol	Levels:	A	
Pilot Study of Combination Aerobic and Resis-
tance Exercise Training. International Journal of 
Sport Nutrition and Exercise Metabolism. 2012.


