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Article Info ABSTRACT 
Article type: 
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Introduction: With the industrialization of life and the consequent reduction in 
physical mobility, health-related risks such as obesity and overweight are increasing. 
Multiple mechanisms have been identified in the pathophysiology of obesity. 
Recently, significant attention has been directed toward the role of spexin, a body 
weight-regulating factor secreted by fat cells. Therefore, the present study aimed to 
investigate the effects of an aerobic exercise program on serum spexin levels and 
lipid profiles in obese middle-aged men. 
Methods: The statistical sample consisted of 30 obese men (body mass index [BMI]: 
control group = 34.20 ± 1.97 kg/m², exercise group = 34.39 ± 1.48 kg/m²) with a 
mean age of 40.18 ± 3.24 years. Participants were randomly assigned into two 
groups: exercise (n=15) and control (n=15). The aerobic exercise protocol involved 
sessions performed at 55–70% of the maximum heart rate, three times weekly for 
eight consecutive weeks. Before and after the intervention, height, weight, maximum 
oxygen consumption (VO₂max), and blood samples from the brachial vein were 
drawn to measure spexin levels and lipid profiles. The Shapiro-Wilk test confirmed 
the normal distribution of data. Paired t-tests were used to analyze intra-group 
differences, while independent t-tests assessed inter-group differences (significance 
level: P ≤ 0.05). 
Results: After eight weeks of aerobic exercise, significant increases were observed 
in spexin (P=0.04) and HDL-c (P=0.045) levels in the exercise group. Conversely, 
triglycerides (P=0.001), cholesterol (P=0.001), and WHR (P=0.001) decreased 
significantly in the exercise group (P≤ 0.05).  
Conclusion: The results of the present study indicate improvements in obesity-
related indicators (spexin), lipid profiles, and body composition indices.   
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Extended Abstract 
 

Introduction  
With the industrialization of life and the resulting 
decrease in people's mobility, health-related risks such as 
obesity and overweight are on the rise. Various 
mechanisms have been identified in the pathophysiology 
of obesity, which is a significant risk factor for the 
development of non-communicable diseases. Its 
increasing prevalence has become a major concern for 
scientists in the medical field. Preventing obesity and 
overweight is crucial for reducing chronic diseases, 
improving quality of life, and lowering healthcare costs. 
In this context, maintaining a regular exercise program 
and achieving adequate physical fitness are essential and 
effective strategies. Recently, there has been growing 
interest in the role of spexin, a body weight-controlling 
factor secreted by fat cells. Therefore, the aim of this 
study is to assess changes in serum spexin levels and lipid 
profiles after a period of aerobic training in obese middle-
aged men. 

Methods  
The research sample consisted of 30 obese men, with an 
average body mass index of 34.20 ± 1.97 kg/m² for the 
control group and 34.39 ± 1.48 kg/m² for the exercise 
group. The participants had an average age of 40 ± 3.24 
years. They were randomly divided into two groups: a 
training group and a control group, with 15 individuals in 
each group. The aerobic exercise program involved 
sessions conducted three times per week for eight 
consecutive weeks, with an intensity of 55-70% of the 
participants' maximum heart rate. Before and after the 
intervention, measurements were taken for height, 
weight, maximum oxygen consumption, and blood 
samples were collected from the brachial vein to evaluate 
spexin levels and lipid profiles. To ensure the normality 
of data distribution, the Shapiro-Wilk test was applied. 
The paired t-test was used to analyze changes within each 
group, while the independent t-test was used to compare 
differences between the two groups. 

Results  
The results of the paired t-test and independent t-test 
indicated that the Spexin index, HDL, and VO2 max 
increased significantly after the eight-week aerobic 
exercise intervention when compared to both the pre-test 
results and the control group (p = 0.04, 0.001; see Table 
3). In contrast, the control group showed no significant 
changes in SPX, HDL, and VO2 max during the pre-test 
conditions when compared to the training group (see 

Table 3). Additionally, the paired t-test and independent 
t-test revealed that triglycerides, cholesterol, waist-to-hip 
ratio (WHR), and body mass index (BMI) decreased 
significantly after the eight-week aerobic training 
program compared to the pre-test results and the control 
group (p = 0.001; see Table 3). Similarly, the control 
group exhibited no significant changes in triglycerides, 
cholesterol, WHR, and BMI when compared to the pre-
test and the training group (p < 0.05; see Table 3). 
Furthermore, the two-way analysis of variance with 
repeated measures showed that the effects of both group 
and time were significant for all measurement variables 
(p = 0.001; see Table 3). Lastly, Pearson's correlation 
coefficient analysis revealed no significant relationship 
between SPX and triglycerides or total cholesterol; 
however, a positive and significant correlation was found 
between SPX and HDL (p ≥ 0.05). 

Conclusion  
The results of this study indicate that an eight-week 
regimen of regular aerobic exercise in the training group, 
compared to the control group, led to a significant 
increase in serum levels of spexin and high-density 
lipoprotein (HDL). Additionally, there was a notable 
decrease in levels of low-density lipoprotein cholesterol 
(LDL-c), triglycerides, and total cholesterol. Moreover, 
the ratio of waist circumference to hip circumference 
(WHR) increased, suggesting improvements in lipid 
profile and body composition. These findings imply that 
the aerobic exercise program positively impacts lipid 
profiles, body composition, and associated health 
indicators. Spexin serum appears to be particularly 
beneficial for individuals with obesity. However, this 
study did not explore the contribution of different types 
of fatty tissue reserves to the changes in serum levels of 
spexin. Significant alterations in spexin levels may be 
more evident with a marked reduction in visceral fat 
tissue, which highlights the need for further research in 
this area. 
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   ها:واژهکلید
 ،اسپکسین

 تمرین هوازي، 
 مردان چاق،

 .نیمرخ لیپیدي
 

جمله چاقی و اضافه  مرتبط با سلامت از هايآن کاهش تحرك افراد، خطر تبعبهبا صنعتی شدن زندگی و  :مقدمه
تازگی، به نقش بهمتعددي در پاتوفیزیولوژي چاقی شناسایی شده است.  يهاسازوکارافزایش است.  در حالوزن 

وجه بسیاري شده است. بنابراین چربی است، ت يهاسلولاز  شدهترشحوزن بدن  ةکنندکنترلاسپکسین که یک فاکتور 
مردان میانسال  از یک دوره تمرین هوازي درپس پژوهش حاضر با هدف تغییرات سرمی اسپکسین و نیمرخ لیپیدي 

 .انجام گرفتچاق 

 ± 97/1 تمرین وگروه کنترل  بیترتبهبدنی، تودة مرد چاق (با شاخص  30آماري پژوهش نمونۀ پژوهش:  روش
تصادفی در دو گروه تمرین  طوربهسال بودند که  18/40 ± 24/3 ) و میانگین سن 39/342kg/m ± 48/1و  20/34

لب بیشینه با توالی درصد ضربان ق 70-55نفر). فعالیت ورزشی هوازي با شدت  15و کنترل قرار گرفتند (هر گروه 
قد،  يریگاندازه هایآزمودن از پروتکل، شروع از پیش و پس. دشاجرا متوالی هفتۀ سه جلسه در هفته به مدت هشت 

ارزیابی میزان اسپکسین و  منظوربهبازویی  -وریدي سیاهرگ از يریگخون مصرفی و همچنین ژنیحداکثر اکسوزن، 
وویلک و براي بررسی تغییرات شاپیر ، از آزمونهادادهبراي اطمینان از طبیعی بودن توزیع  .انجام گرفت لیپیدي نیمرخ
 .شدستقل استفاده متی  گروهی، از روش آماريبینتی همبسته، و براي بررسی تغییرات  گروهی، از روش آماريدرون

 طوربه) =045/0P( HDL-c) و =04/0Pتمرینی، متغیرهاي اسپکسین (مداخلۀ  هشت هفته از پس: هاافتهی
 WHR) و =001/0P)، کلسترول (=001/0P( دیریسیگليتردر گروه تمرین افزایش داشتند. ولی سطح  يدارامعن

)001/0P= 05/0کاهش پیدا کرد (  يمعنادار طوربه) در گروه تمرین ≤P.( 

 و چربی پروفایل شاخص مرتبط با چاقی (اسپکسین) و وضعیت در بهبود بیانگر حاضر تحقیق نتایج: يریگجهینت
 .است بدنی ترکیب يهاشاخص

 ۀینشر.  یپیدي مردان میانسال چاقسرمی اسپکسین و نیمرخ ل بر سطوحتمرینات هوازي  ریتأث .، کریمآزالی علمداري ؛حاتم، اصولی؛ رقیه ،فخرپور: استناد
 .22-5، 16)4؛ (1402 .یورزش علوم زیستی

                .2024.357199.1599jsb./10.22059http//doi.org/DOI:   

) 4.0NC -CC BYکامنز ( ویتیکر سنسیخود را بر اساس لا يفکر تیاست و حق مالک گانیرا ی،علم هینشر نیادسترسی به  
 rjsb@ut.ac.iایمیل:  | https://jsb.ut.ac.ir/آدرس نشریه:  |.واگذار کرده است سندگانیبه نو
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 مقدمه 

، به اپیدمی اضافه وزن هاندهیآلاگذشته، تغییر در سبک زندگی انسان مانند رژیم غذایی، فعالیت بدنی و قرار گرفتن در معرض دهۀ طی سه 
غیرواگیر نقش دارد و با شیوع  يهايماریبدر بروز  که است يخطر عوامل نیتریاصل از چاقی .]1[ است شده منجرو چاقی در سراسر جهان 

 و چاقی از . پیشگیري]3 ،2[علوم پزشکی را به خود معطوف ساخته است حوزة است که توجه دانشمندان در  ياعمدهروزافزون، از مسائل 
 . در همیناست سلامتی يهامراقبت با مرتبط يهانهیهز کاهش و زندگی کیفیت بهبود مزمن، يهايماریبعامل مهم کاهش  وزن اضافه

 مختلف يهایبررس در همچنین. ]4[ کندیم ایفا را يمؤثر و مهم بسیار نقش کافی آمادگی جسمانی و ورزشی منظم برنامۀ داشتن زمینه

 و 1سیلروزکآترواس روند شبردیپدر  اصلی را ، نقشHDLمقادیر  و کاهش LDLو  دیریسیگلتريافزایش  که شده است ثابت خوبیبه
 نیترعمدهبا چگال پایین ( ییهانیپوپروتئیلکه غلظت بالاي کلسترول پلاسما به شکل طوريبه .]5[ کندیمایفا  عروقی انسداد
 نیکمترو داراي  لیپوپروتئین با چگال بالا c-HDL2 .ندهستس یلروزکجاد آترواسیا عامل براي نیترمهمخون)  يهایچرب يهادهندهانتقال

 یچگال با ییهانیپوپروتئیل. دهدیمصفراوي انتقال  يهانمکبه کبد براي ایجاد  هارگدیوارة را از محل  لسترولک که استکلسترول 
 دارند. هاسرخرگ ةوارید به دنیچسب يبرا يادیز شیگرا و کنندیم حمل را پلاسما لسترولک درصد 80 تا 60 یعیطب طوربه c-LDL3 نییپا

 موردنظرناحیۀ شروع به رشد و ایجاد فیبروبلاست در  هاسرخرگدیوارة عضلات صاف  يهاسلول، هاسرخرگدیوارة با چسبیدن کلسترول به 
 یرسانژنیاکس. همچنین اگر این عمل در عروق کرونري (عروق قلبی) ایجاد شود، ابدییمو منعقد شدن خون در این ناحیه افزایش  دکنیم

 نیلیپوپروتئین پرچگال و همچن چگال،کملیپوپروتئین  . غلظتشودیمبه بافت قلب قطع و در نتیجه بافت مردگی یا انفارکتوس قلبی ایجاد 
 يهايماریبشناسایی  يهاشاخصکه یکی از طوريبه است، یقلب يهايماریب ابتلا به در خطر اعلامعوامل  نیترمهمپلاسما از  در آنها نسبت
 از شیب شیو افزا است همراه c-HDLبا  یمنف طوربه و c-LDLسطوح  با یمثبت طوربه ،دیریسیگليتر سطوح. ]6[ استعروقی -قلبی

طراحی شده  يدر انسان طور يسازوکار تنظیم انرژاز طرفی  .]7[ شودیم تیراتکپان بروزسبب  )لیترمیلی 10 بالاي (دیریسیگليتر اندازة
 سازنهیزمبروز چاقی و  سازنهیزمدر نتیجه ، رساندیمرا به حداکثر  يمواد مغذذخیرة و  يدریافت انرژ ياطلبانهفرصتاست که به شکل 

 . ]8[بسیاري از عوارض آن خواهد شد 

محیطی، رفتاري، ژنتیکی، فیزیولوژیکی، سلولی و مولکولی ناشی  يعملکردهابنابراین چاقی از عدم تعادل هموئوستاز چندعاملی، از جمله 
 ،4اسپکسین. ]10[بیان ژن اسپکسین در بافت چربی افراد بیمار چاق در مقایسه با افراد وزن طبیعی دارد کاهش . از عوامل ژنتیکی ]9[ شودیم

 یا و  mRNAسطح در بیان اسپکسین. است نشده كدر یروشنبه آن دقیق زیستی و نقش اهمیت که است يجدید يپپتید هورمون

 يعملکردها از حاکی ،زیردرون غدد و دستگاه عصبی گوارش، دستگاه جمله از محیطی، يهابافت و مختلف مغز نواحی در پروتئین،
 افزایش و دریافتی يکالر کاهش طریق از کند و عمل يسیر عامل عنوانبه است ممکن  SPX. ]11[است  SPX فیزیولوژیکی متعدد

 6بلندزنجیره با چرب يدهایاس برداشت مانع از ،SPXکه  نشان دادند )2014(همکاران  و 5. والوسکی]12[شود  وزن کاهش موجب ،كتحر
 شدهانیب SPXاین فرضیه مطرح شد که  هاافتهی. با وجود این ]13[ شودیمغذایی  رژیم از ناشی چاق يهاموش چربی يهاسلولبه درون 

توسط بافت چربی افراد چاق ممکن است به از دست  SPXعنوان عامل سیري عمل کند و عدم بیان بهچربی ممکن است  يهاسلولتوسط 

                                                 
1. Atherosclerosis 
2. High-Density- Lipoprotein 
3. Low- Density Lipoprotein 

 4. Spexin (SPX) 
5 .Walewski 

6. Long‐chain fatty acids (LCFA) 
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انرژي، استفاده و ذخیره کردن اسید چرب با وساز سوختفعالیت دستگاه گوارش، مصرف مواد غذایی،  ةکنندمیتنظدادن آدیپوکین اصلی 
 .]13[شود  منجر چربی يهاسلولبلند در زنجیرة 

 که دریافتند نوع دو، دیابت مبتلا به افراد در خون يدهایپیل با SPX گردشی بین سطوح رابطۀ بررسی با نیز )2015(همکاران  و 1گو

 شده بیان این اساس، . بر]11[ نکردند مشاهده c-HDLبا  يارابطه دارد، اما TC، TG و C-LDL رابطۀ معکوسی با SPX گردشی سطوح

 با درمان افزون بر اینباشد.  بالغ افراد در کودکان و هم در هم چاقی براي زیستی نشانگر یک تواندیم SPX پایین سرمی که سطوح است

SPX چربی با  يهاسلول کردن انکوبه در داخل بدن و SPXچرب بافت درون به چرب يدهایاسبرداشت  تواندیمشرایط آزمایشگاهی،  در 

 درون به چرب يدهایاسدریافت  کاهش با تواندیم SPX که است شده گزارش کبد درنیز  مشابهی . پدیدة]13[ مهار کند را سفید

 تعادل بر عمل با که است آدیپوکینی ، SPXکه دهندیم نشان هاافتهی این در مجموع، شود. چربی محتواي کاهش موجب ،هاتیهپاتوس

 هموئوستاز درSPX نقش  است، به مرتبط دیابت بروز و شیوع با چاقی اینکه به توجه دارد. با چاقی درماندر  بسیاري يکاربردها انرژي،

بهبود حساسیت به انسولین سبب خود نوبۀ ازحد انسولین را سرکوب کند، که به بیشممکن است ترشح SPX است.  شده توجه نیز گلوکز
از عمل جراحی پس معده در بزرگسالان با چاقی شدید مشاهده شده که  ةشدعملطولی در بیماران مطالعۀ با انجام یک  .]41[ شودیم

یک سبک و راهکار بزرگ غیردارویی، براي مدیریت عنوان به تواندیم SPX بارةخون افزایش یافته است. بنابراین مطالعه در SPXمقدار 
 . ]15[چاقی استفاده شود 

 شودیم گرفته نظر در چاقی مدیریت يسنگ بنا غذایی، ورزشی و تغییر رژیم فعالیت جسمانی، فعالیت سطوح ویژهبه زندگی شیوة اصلاح
ایجاد  سوبسترا روند اکسایشی و وسازسوخت وزن، ،يانرژ تعادل تغییراتی در تواندیم زیستی يقو كمحر یک منزلۀبه . فعالیت ورزشی]16[

وساز سوخت، به بهبود LDL-Cو  TG، کاهش HDL-Cبا افزایش حساسیت انسولینی و  هایچربوساز سوختفعالیت بدنی بر  ریتأث. کند
آنزیمی از طریق  يندهایفراسازوکار بالا رفتن فعالیت آنزیمی لیپوپروتئین لیپاز عروقی، بهبود  نیترمهم .]17[ دشویم منجرچربی و گلوکز 

 خون یعنی افزایش  دیمف یچرب به بهبود تواندیم یورزش يهاتیفعال انجام هک اندداده نشان هاپژوهش. برخی ]18[ تمرین هوازي است

HDL-c افزایش شودمنجر .HDL-c  يهاتیفعال. همچنین شودیم عروق داخل لسترول درک رسوب جلوگیري ازموجب عاملی است که 
بیشتري استفادة  يانرژ نیتأم يبرا هایچرب از بنابراین ،شودیمچربی وساز سوختافزایش بیشتر سبب  2يهواز ناتیتمر ژهیوبه یورزش

که پس از تمرینات هوازي تناوبی و هوازي تداومی، سطوح سرمی لپتین و  ددا نشان) 2019فروتن و همکاران (نتایج پژوهش . ]7[ دشویم
و  3. در تحقیقی لین]19[ اندداشته يمعنادار، کلسترول لیپوپروتئین با چگالی کم و درصد چربی بدن کاهش دیریسیگلتريکلسترول تام، 

مانند شنا  ییهاورزشو وزن بدن ارتباط ندارد، ولی  HDL-Cسریع) منظم با تغییرات  يروادهیپنشان دادند که جاگینگ ( )2021(همکاران 
بهبود این سبب و دارد  TG/ HDL-Cنی نسبت یو پروفایل لیپوپروتئ HDL-Cبا  يدارامعنارتباط  يسواردوچرخهکردن، رقصیدن و 

 .]20[ شودیم هاشاخص

از شروع تمرین پیش در افراد چاق نسبت به افراد با وزن طبیعی  SPXخود نشان دادند که سطح تحقیق در  )2020(و همکاران  4خدیر
) 2020باقر سلیمی و همکاران (. ]21[مشاهده کردند  C-HDLو  SPXو پس از تمرین هوازي، افزایش معناداري در است هوازي کمتر 

. با ]22[نکرد  ایجاد  SPXسرمی  سطوح در را معناداري نابالغ، تغییر چاق دختران در تناوبی و تداومی يروادهیپ هفته هشت که دادند ننشا
 ةکنندمیتنظو تعیین اینکه فعالیت ورزشی هوازي، چگونه بر هورمون  SPXفعالیت ورزشی بر  ریتأث بارةمتناقض و کم در يهاافتهیتوجه به 

                                                 
1. Gu 
2. Aerobic Training 

3. Lin 4. Khadir 
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، مؤثر يهامداخلهیکی از  .ممکن است درك بهتري از فعالیت ورزشی و کنترل وزن بدن فراهم کند ،ذاردگیم ریتأث SPXاشتها مانند 
که تحقیقات است ورزشی بر شاخص مهم چاقی به نام اسپکسین  يهاتیفعالزندگی فعال و تغییر در سبک زندگی و انجام  ةانتخاب شیو

لیپیدي ناشی از تمرین  رخمیندر هموئوستاز انرژي، تغییرات  SPXمحدودي در این زمینه انجام گرفته است. بنابراین با توجه به نقش 
فعالیت ورزشی بر این پپتید، پژوهش حاضر با هدف بررسی اثر  ریتأثزمینۀ ورزشی هوازي و همچنین کمبود و تناقض اطلاعات موجود در 

 و کلسترول) در افراد چاق، صورت پذیرفت.  دیریسیگلتري، HDL-Cو پروفایل لیپیدي ( SPXفته تمرین هوازي بر سطوح هشت ه

  

 پژوهش  یشناسروش

مرد چاق  30آماري پژوهش نمونۀ  .است نترلکگروه  آزمون باپس-آزمونپیش طرح با کاربردي نوع تجربی و از حاضر پژوهش روش
)30≥BMI (35-45  صورت درج اطلاعیه در مراکز عمومی شهر تبریز و با داشتن شرایط ورود و خروج پژوهش اعلام بهساله بودند و

انتخاب تصادفی به این صورت بود که نحوة نفر).  15تصادفی در دو گروه تمرین و کنترل قرار گرفتند (هر گروه  طوربه و آمادگی کردند
قرار  شدهمشخص يهاگروهصورت قرعه در به هانمونهو شد انداخته  یکشقرعهجعبۀ و در داخل شد شته کد نو هانمونهبراي هریک از 

صورت گرفت. همچنین  IR.TBZMED.REC.1400.746 کد اخلاق دییتأبا  گرفتند. پژوهش حاضر با رعایت کامل موازین اخلاقی و
از شرکت در تحقیق پیش در این پژوهش،  کنندهشرکتبهداشتی و انجام تست کرونا در افراد داوطلب  يهاپروتکلرعایت کامل تمام 

پزشک براي مشارکت در ورزش و نیز حضور  ۀیدییتأمراحل و روش کار براي آنها توضیح داده شد و پس از اخذ تمامی صورت گرفت و 
 کتبی از آنها گرفته شد. معیار ورود به تحقیق شامل  ۀنامتیرضاشکی، پزپرسشنامۀ پزشک در جلسات، و پس از آگاهی کامل و تکمیل 

پزشک براي مشارکت در ورزش  ۀیدییتأفعالیت ورزشی منظم حداقل به مدت شش ماه، سابقۀ اعتیاد به مواد مخدر و الکل، نداشتن نداشتن 
عروقی، دیابت، نداشتن هرگونه آسیب یا مشکل جسمی براي -بیماري کلیوي، کبدي، قلبیسابقۀ و حضور پزشک در جلسات، نداشتن 

 از شیب یورزش برنامۀ در ردنکت نکق، شریتحق نیح در یلتکاس ،یعضلان ،یعصب لاتکبروز مشتحقیق  از خروج يارهایو مع هایآزمودن

 يهاشاخصشامل  هایآزمودناولیۀ  يهایابیارزمداخله،  ةدوراز شروع پیش در مجموع چهار جلسه بود. دو روز  ای یمتوالجلسۀ  سه
بدنی و دور کمر به لگن) در آزمایشگاه تودة ، ساخت آلمان) و شاخص 7071314004(مدل  1سکا سنج ق و آنتروپومتریکی (قد و وزن با ترازو

قسمت لگن با  نیترپهندور لگن،  يریگاندازه، محیط شکم در محدوده ناف و براي دور کمر يریگاندازه. براي گرفت قرارمورد سنجش 
. پروتکل شداز دوره انجام پیش  يهایابیارزو  هايریگاندازه مجدداًاز اتمام هشت هفته تمرین هوازي پس . شد يریگاندازهمتر نواري 

نوار دقیقه سرد کردن) روي  10دقیقه تمرین هوازي و  30دقیقه گرم کردن،  10دقیقه ( 50ن هوازي شامل انجام فعالیت به مدت یتمر
درصد ضربان قلب بیشینه با توالی سه جلسه در  70-55) بود. فعالیت ورزشی هوازي با شدت TF7000-5N(تایتان فیتنس مدل  گردان

= ضربان قلب  202 -از فرمول (سن  هایآزمودنبیشینۀ . براي محاسبۀ ضربان قلب ]23[گرفت نجام هفته به مدت هشت هفته متوالی ا
 نیتمر ةدور شروع از پیش یهیتوج جلسۀ دو ناتیتمر انجامنحوة  با يهواز نیتمر گروه يهایآزمودن ردنک آشنا يبیشینه) استفاده شد. برا

محقق و دستیاران  يهاهیتوصکفش ورزشی و لباس ورزشی مناسب، طبق  مانندتجهیزات ورزشی مناسب تهیۀ پس از  هایآزمودن. برگزار شد
چهار کیلومتر در ساعت انجام دادند. سپس تا را با سرعت تقریبی سه  نوار گردانگرم کردن روي  ياقهیدق 10دورة (فیزیولوژیست ورزشی) 

هر بیشینۀ درصد ضربان قلب  70 -55) ساخت تایوان با شدت متوسطی از فعالیت ورزشی هوازي (Eastrongاسترانگ ( نوار گردانروي 

                                                 
1. Seca 
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درصد ضربان قلب بیشینه) بود و بر  55(کم به فعالیت پرداختند که در جلسات نخست شدت فعالیت  هر جلسهدقیقه در  30رد) به مدت ف
). ضربان قلب 1 (جدول دیرسیمدرصد ضربان قلب بیشینه  70و به  افتیمی شیافزااساس اصل افزایش تدریجی بار طی جلسات به مرور 

دقیقه جهت بازگشت  10. در پایان هر جلسه، سرد کردن به مدت شد) ساخت انگلیس کنترل RS400سنج پولار (ضربانافراد با استفاده از 
هرگونه  پژوهشی متشکل از یک فیزیولوژیست ورزشی و دستیاران پژوهشی نظارت کردند وگروه . ]24[ صورت گرفتسریع به حالت اولیه 

برنامۀ . گروه کنترل در طول این مدت در هیچ بوداحتمالی، تحت کنترل  یدگیدبیآسعروقی، -اختلال عملکردي ناشی از نارسایی قلبی 
 .است 1 به شکل جدول هایآزمودن. پروتکل تمرین هوازي دادندخود را ادامه روزمرة و  يو زندگی عاد تمرینی منظمی شرکت نکردند

 
 پروتکل تمرین هوازي .1 جدول

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ۀفاصل به مخروط که دو بودشاتل ران به این صورت  پروتکل ياجرا نحوة. شداز تست شاتل ران استفاده  VO2max يریگاندازهبراي 
 لمس پا با را آن و برسانند مقابل خط يانتها به را خود بوق يصدا با شنیدن دور هر در تا شددرخواست  هایآزمودن از و شدداده  قرار متر 20

 به توان حد سر تا هایآزمودن. افتی افزایش ساعت بر کیلومتر 5/0دقیقه  هر و با بودساعت  در کیلومتر 5/8 اولیه ياجرا کنند. سرعت

 متوالی دور از دو پس برساند، متر 20 خط به را خود نبود قادر بوق شنیدن از پیش آزمودنی ادامه دادند. چنانچه خود و برگشت رفت حرکات

 رفت يدورها تعداد( است رسیده متر 20خط  به که يرکورد آخرین ندهد. ادامه را آزمون تا شد درخواست یاز آزمودن نامتوالی دور سه یا و

 :]25[شد محاسبه  زیر فرمول طریق از اکسیژن مصرفی . حداکثرشد ثبت برگه در بلافاصله کامل) برگشت و

VO2max꞊ (سرعت) 4/27 – 6  

آزمون در محل آزمایشگاه، پیشخونی نمونۀ ساعت ناشتایی  12از پس  هاکنندهشرکتهمۀ تمرینی، از برنامۀ از شروع پیش ساعت  48   
 10 آمدهدستبه آزمایش ریخته شد. خونلولۀ خون داخل نمونۀ شد. هر  يآورجمع یسیساز سیاهرگ بازویی دست راست به مقدار پنج 

 در آمدهدستبه سرم سانتریفیوژ شد. دقیقه در دور 3000 تا 2000 سرعت با دقیقه 20 مدت بعد به و ماند یباق اتاق دماي در دقیقه 20 تا

ساعت پس از اتمام  48 نیهمچن .شود آنالیز آزمونپس يهانمونه با همراه تا شد نگهداري °c -70دماي در و شده ریخته میکروتیوبداخل 
 .شدبا همان شرایط آزمون اولیه اخذ  هایآزمودنخونی نمونۀ دوم مرحلۀ تمرینی، جلسۀ آخرین 

 هفته
 سرعت

 (مایل بر ساعت)

 شدت تمرین
(درصد ضربان 

 قلب بیشینه)

 گرم کردن
 (دقیقه)

 تمرین اصلی
 (دقیقه)

 سرد کردن
 (دقیقه)

 10 30 10 55 5 اول
 10 30 10 55 5 دوم

 10 30 10 60 6 سوم

 10 30 10 60 6 چهارم

 10 30 10 65 7 پنجم

 10 30 10 65 7 ششم

 10 30 10 70 8 هفتم

 10 30 10 70 8 هشتم



 قیه فخرپور و همکارانر                                                                                                                                            12

ستی ورزشی، دورة ستان  علوم زی زدهم، شمارة چهارم، زم  1403شان

ین، چمحصول  Human SPX(Spexin) ELISA Kitمعتبر  يشرکت تجار کیت از استفاده با الایزا روش بهSPX سرمی  سطوح   
 شد. يریگاندازهدرصد  10و درصد ضریب تغییرات کمتر از  تریلیلیمپیکوگرم بر  88/46با حساسیت 

 محصول ایران  Human High-density lipoprotein ELISA Kitمعتبر يتجار يهاتیکبا استفاده از   HDLسطوح سرمی مقادیر
 ش الایزا ارزیابی شد.درصد به رو HDL 46/1لیتر و ضریب تغییرات دسیبر  گرمیلیم 61آزمون، با حساسیت کمتر از پارسو شرکت 

فاده شد. براي اطمینان از طبیعی بودن آمار استنباطی است يهاروشتحقیق، از  يهاهیفرضخام براي آزمون  يهاداده يآورجمعپس از 
گروهی، از بینراي بررسی تغییرات تی همبسته، و ب گروهی، از روش آماريدرونشاپیروویلک براي بررسی تغییرات  ، از آزمونهادادهتوزیع 

استفاده شد.  مکرر يریگزهاندابا  دوطرفهیانس تی مستقل و همچنین براي نشان دادن اثر زمان و گروه از آزمون تحلیل وار روش آماري
 استفاده شد. SPSS23 افزارنرمآماري از  يهاآزمونو انجام  لیوتحلهیتجزبراي 

 

 پژوهش  هايیافته

تی مستقل نشان داد شاخص  و. نتایج مربوط به آزمون تی زوجی دهدیممیانگین سن، قد و وزن دو گروه تمرین و کنترل را نشان  2جدول 
آزمون و نسبت به پیشه بتمرینات هوازي افزایش معناداري نسبت  ياهفتههشتمداخلۀ از اعمال پس  VO2 maxو  HDLاسپکسین، 

ایط پیش آزمون و نسبت در گروه کنترل در شر VO2 maxو  SPX ،HDLکه طوريبه). 3، جدول p=04/0، 001/0گروه کنترل داشتند (
 يهاشاخصشان داد ). همچنین نتایج مربوط به آزمون تی زوجی و تی مستقل ن3 به گروه تمرین بدون تغییر معنادار بود (جدول

و نسبت به  آزمونت به پیشتمرینات هوازي کاهش معناداري نسب ياهفتههشتمداخلۀ از پس  BMIو  WHR، کلسترول، دیریسیگلتري
بدون تغییر  BMIو  WHR، کلسترول، دیریسیگلتري يهاشاخص). همچنین در گروه کنترل 3، جدول P=001/0گروه کنترل داشتند (

مکرر  يریگاندازهبا  رفهدوط). نتایج آزمون تحلیل واریانس 3 ، جدولP<05/0معناداري نسبت به پیش آزمون و گروه تمرین نشان داد (
ضریب همبستگی پیرسون  نتایج ). همچنین3، جدول P=001/0معنادار بود ( يریگاندازهنشان داد اثر گروه و زمان براي تمامی متغیرهاي 

 HDLولی با  ،ناداري نداردو کلسترول تام ارتباط مع دیریسیگلتريبا  SPXپروفایل لیپیدي نشان داد که بین  يهاشاخصبا  SPXبین 
 ). P≥05/0تفاوت مثبت و معناداري وجود داشت (

 
 هاي گروه تمرین و کنترلهاي آزمودنی. ویژگی2جدول

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 متغیرها
 میانگین و انحراف معیار

 گروه تمرین گروه کنترل
90 ± 06/2 سن (سال) /35 1/1 ± 40 /36 

)متریسانتقد (  7/3 ± 89/166  7/3 ± 59/166  

44/97 ± 88/3 وزن (کیلوگرم)  66/2 ± 51/97  

BMI 97/1 ± 20/34  48/1 ± 39/34  
WHR 01/0 ± 98/0  09/0 ± 98/0  
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 لیپیدي، ترکیب بدنی و اسپکسین دو گروه کنترل و تجربی يهاشاخصنتایج  ۀسیمقا يو تی مستقل برا یزوج t ج آزمونینتا .3 جدول

 براي آزمون تی وابسته P≥05/0در سطح دار معنا* تفاوت 
 براي آزمون تی مستقل P≥05/0در سطح دار معناتفاوت  #

 دوطرفهبراي آزمون تحلیل واریانس  P≥05/0** تفاوت معنادار در سطح 
 

 لیپیدي. همبستگی بین اسپکسین و شاخص نیمرخ 4جدول 

)  ضریب همبستگی پیرسون(r)  2متغیر  1متغیر  sig (داري معناسطح    
 

Spexin 

TG 35/0- 106/0 
HDL 423/0 05/0* 

Cholesterol 35/0- 108/0 
 P≥05/0 در سطحدار معناارتباط  *

 

 

 ي ریگجهینتبحث و 

این  يهاافتهیافزایش معناداري داشته است. همسو با  SPXسطوح  از تمرینات هوازيپس تمرین هوازي نشان داد که مداخلۀ اثر 
بالینی و متابولیک در هاي شاخصهمچنین و  SPXهفته تمرین هوازي و مقاومتی بر سطوح  12) تأثیر 2020( پژوهش، خدیر و همکاران

در  SPXسطوح  چشمگیري طوربهرزشی ، تمرین ورگروهیز. آنها دریافتند که در هر دو را بررسی کردندچاق با و بدون دیابت  يهارگروهیز

 گروه متغیر
تفاوت  مرحله

 میانگین

آزمون تی 
 زوجی
(sig) 

تی مستقلآزمون   
نتایج آزمون تحلیل 

دوطرفهواریانس   
 اثر زمان اثر گروه t sig پس آزمون پیش آزمون

HDL  
 / دسی لیتر) گرمیلیم(

56 ± 7/2 کنترل  9/2 ± 9/55  2-  880/0  15/7  001/#  
 

001/**  001/**  

 */001 -01/2 3/64 ± 6/2 9/57 ± 5/3 تمرین

  دیریسیگلتري
 لیتر)دسی/  گرمیلیم(

5/229 ± 9/6 کنترل  1/5 ± 8/229  3/0  501/0  9/8  001/#  
 

001/**  001/**  

 */001 -9/21 1/209 ± 6/5 231 ± 3/6 تمرین

  کلسترول
 لیتر)/ دسی گرمیلیم(

4/229 ± 9/6 کنترل  1/5 ± 8/229  3/0  326/0  9/8  001/#  
 

001/**  001/**  

 */001 -87/21 43/110 ± 07/15 80/187 ± 33/13 تمرین

WHR )cm( 
98/0 ± 01/0 کنترل  09/0 ± 98/0  0 298/0  1/10  001/#  

 
001/**  001/**  

 */001 5/0 91/0 ± 02/0 96/0 ± 02/0 تمرین

VO2max  
کیلوگرم /تریلیلیم(

 دقیقه)/

5/32 ± 8/2 کنترل  9/2 ± 7/32  2/0  870/0  2/7  001/#  
 

001/**  001/**  

 */001 18/5 36/40 ± 8/1 18/35 ± 9/3 تمرین

BMI 
 (متر)2قد/وزن (کیلوگرم)

2/34 ± 9/1 کنترل  6/2 ± 2/35  05/1  09/0  54/2  001/#  
 

001/**  001/**  

 * 001/0 4/3 9/30 ± 4/1 3/34 ± 4/1 تمرین

SPX (pg/mL) 
28/592 ± 34/8 کنترل  173/0 ± 487  3-  557/0  206  

04/#0  
 

001/**  001/**  

 *001/0 -19/3 29/595 ± 59/10 500 ± 275 تمرین
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) نیز بیان کردند که 2020و همکاران ( 1. سیلان]26[و با بهبود مارکرهاي بالینی و متابولیک همراه است  دهدیمگردش خون را افزایش 
سرم در داوطلبان چاق بالاتر از هر مقدار پایه بود، اما از نظر آماري تغییرات  SPXدقیقه تمرین هوازي حاد صبح و عصر، غلظت  30پس از 

 فعالیت جلسه یک از ) پس2017همکاران ( و باقرسلیمی پژوهش حاضر، يهاافتهی با . ناهمسو]27[ معناداري بین دو گروه مشاهده نشد

 مشاهده SPX  سطوح در را معناداري تغییر ریکاوري، دورة دقیقه 45و  30، 15در  همچنین و جوان فعال مردان در هوازي تناوبی ورزشی

 بیان کردند که تعادلو   مشاهده HDL-Cبا  مثبت معناداري همبستگی و انسولین TGبا SPX بین  معناداري منفی همبستگی اما نکردند،

 يهاتیفعال نباشد. بنابراین یکاف SPX سرمی سطوح تغییر يالقا يبرا احتمالاً ،يهواز تناوبی فعالیت ورزشی جلسه یک از ناشی يانرژ منفی
 رسدیم نظربه) 2018همچنین در پژوهش کومار ( .]28[ گیرد قرار توجه مورد مطالعات بیشتر در تواندیم بالاتر يانرژ کردهزینه با ورزشی

) نیز 2016. فتحی و همکاران (]29[ کند القا SPX سرمی سطوح در تغییراتی است نتوانسته مزمن و حاد صورت دو هر در ورزشی فعالیت
 . ]30[ مشاهده نکردند ACSMپس از تمرین با شدت متوسط طبق  SPXبر سطح  زیاديخود، تأثیر تحقیق در 

تواند ترشح که تمرینات ورزشی می اندکردهبیان  تحقیقاتبرخی . است SPXبراي تسریع ترشح مؤثر ورزش یک محرك فیزیولوژیک 
پایین، لیپوژنز براي کاهش مقاومت به انسولین و درجۀ کاهش مصرف غذا، التهاب با سبب را افزایش دهد که متعاقب آن،  SPXو بیان 

ش بیان و انتقال ناقل گلوکز افزایش لیپولیز، جذب گلوکز و همچنین افزایش حساسیت به انسولین در عضلات اسکلتی که عامل آن افزای
4 )4GLUT (سرمی سطوح کاهش که دهدمی نشانمسئله این . ]31[ شودیم SPX بیان پایینۀ واسطبه است ممکن چاقی، شرایط در 

SPX روش  به معده پسباي جراحی عمل از پس ماه که شش دادند نشان) 2018(همکاران  و کومار زمینه این در. شود ایجاد چرب بافت در
Roux-en-Y و  وزن کاهش( ترکیب بدنی يهاشاخصبا بهبود  که چاق نوجوانان درBMI( سرمی سطوح شد، همراه SPX شش از پس 

 . داشت منفی ارتباط HOMA-IRبا  و یافت افزایش درصد 34 ماه،

و افزایش سن ممکن است  ابدییمکاهش  pg/mL 13 ~سال، میانگین گردش اسپکسین  10که هر  شودیماز طرفی تخمین زده 
حتی ممکن است تولید . استروئیدي آدرنال شودکاهش ترشح هورمونی و سبب کلیه را کاهش دهد و  يهالولهاپیتلیال  يهاسلولتکثیر 

سبب در همین حال، احتمالات دیگري که . کاهش یابد هااندامفوق کلیوي و کلیه و سایر غدة دلیل تخریب بهاسپکسین با افزایش سن 
در چاقی  SPXش سطح اي که به کاهزمینهسازوکار با این حال، . نیز ممکن است وجود داشته باشد شوندیمکاهش اسپکسین در گردش 

 .بیان اسپکسین را افزایش دهد تواندیمدریافتند که ورزش ) 2022(فانگ و همکاران . ]32[دارد نیاز  يشود هنوز به بررسی بیشترمیمنجر 
بالقوه همراه با ورزش براي واسطۀ ورزش را، براي بهبود مقاومت به انسولین اعمال کند و یک  ةکنندمحافظت يهانقش تواندیماسپکسین 

یعنی اثر مفید ورزش بر حساسیت به انسولین حداقل تا حدي توسط اسپکسین  ؛دیابت نوع دو استبهبود مقاومت به انسولین ناشی از چاقی و 
 سن بامرتبط  يهايماریببراي  يدرمانی مؤثر راهبردبنابراین باید در نظر گرفت که ترکیبی از اسپکسین و تمرینات ورزشی  ،واسطه است

در  2GALRسازي و جذب گلوکز را از طریق فعال 4GLUTکند تا انتقال را تنظیم می SPXبیان  شدتبهورزش هوازي  .]33[ است
ناشی از ورزش را براي افزایش حساسیت به  GLUT4جایی هجاب تواندیم SPXمشابه،  طوربه. هاي چربی تسریع کندها و سلولمیوسیت

 . ]34[مسدود شود  2GALRچاق تسهیل کند، که ممکن است توسط آنتاگونیست  يهاموشانسولین و جذب گلوکز در 

در تنظیم چاقی و مقاومت به  COUP-TFIIو  KLF9 ،KLF15 يهانیپروتئ. ستهانیپروتئتوجه، مرتبط با برخی نکتۀ شایان 
قبلی توضیح تحقیقات در این زمینه، . چاقی، مرتبط باشند ۀواسطبهتوانند با کاهش بیان اسپکسین در بافت چربی انسولین نقش دارند و می

                                                 
1. Ceylan 
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علاوه بر این، رژیم . ]35[را در بافت چربی موش افزایش دهد  TFII-COUPو  9KLF ،15KLF بیان تواندیمکه ورزش حاد  اندداده
چاق این مورد  يهاموش درو ورزش متوسط  ]35[در بافت چربی شد  TFII-COUPو  9KLF ،15KLF کاهشموجب غذایی پرچرب 

 COUP-TFIIو  KLF9 ،KLF15از طریق بررسی کردند که آیا تنظیم در بیان اسپکسین چربی ) 2022(فانگ و همکاران  .را نشان داد
و  Couptf2 و mRNA  ،Klf9 ،Klf15افزایش سطح موجب هفته  سهمدت  بهتمرین با شدت ثابت و متوسط . یا خیرگیرد میانجام 

، KLF9 با این حال، اتصال. هاي چاق شددر بافت چربی اپیدیدیم موش  COUP-TFIIو KLF9 ،KLF15همچنین سطوح پروتئین 
KLF15 و COUP-TFII هاي ایمونوپسیتاسیون کروماتین هاي چربی انجام نشد و باید در آینده با روشبه پروموتر اسپکسین در سلول

 KLF9 ،KLF15دهد که تنظیم مزمن اسپکسین چربی ناشی از ورزش ممکن است توسط این نتایج نشان می رفتههميرو. شودسی برر
و چگونه این عوامل مولکولی با  کندیممولکولی دقیق که چگونه ورزش بیان اسپکسین را تنظیم سازوکار . واسطه شود COUP-TFIIو 

 .]33[باید در آینده بیشتر توضیح داده شود  ،کنندیماسپکسین تعامل 

لیپوپروتئین با چگال بالا، لیپوپروتئین با چگال کم  يهاشاخصتمرینات هوازي مداخلۀ از  پس پژوهش حاضر نشان دادنتایج از طرفی 
بسیاري از مطالعات در عروقی است که  -معتبر و ثابت، براي حوادث قلبی ینیبشیپیک  HDL-C. اندداشتهو کلسترول تغییرات معناداري 

 چراکه ،استانتقال معکوس کلسترول گردش سیستمیک فرایند  C-HDL ةکنندنییتع يهانقش . از]36[نگر مختلف ثابت شده است آینده
به  آنهاسرخرگی و بازگرداندن دیوارة  يماکروفاژهاپیرامونی مانند  يهابافتانتقال معکوس کلسترول به فرایند برداشت کلسترول مازاد از 

 . ]36[ داردتوانایی کاهش سطح کلسترول را  C-HDL. پس افزایش غلظت استبافت کبد بسیار حائز اهمیت 

نشان داده شد که انجام فعالیت  )2021( 1تحقیق سانگ يهاافتهیاشاره کرد. در  تحقیقاتبه برخی  توانیمهمسو با نتایج این پژوهش 
خصوص در افراد چاق جلوگیري کند. از به هارگدیوارة تا از رسوب در  شودیم LDL-Cو کاهش مقدار  HDL-Cافزایش سبب ورزشی 

را افزایش  هایچربوساز سوخت تواندیم هایچربانرژي از منبع  نیتأمافزایش با ویژه فعالیت ورزشی هوازي بهطرف دیگر فعالیت ورزشی 
 سازدیمافزایش یافت، که این فرض را میسر  چشمگیري طوربهپس از ورزش  C-HDLکه سطح  بیان کرد ) نیز2020( 2. کیم]37[دهد 
. ]38[ دارد C-HDLتمرین هوازي فعال براي سالمندان داراي فشار خون بالا، تأثیر مثبتی بر عملکرد محافظت از عروق و برنامۀ که 

و وزن بدن  HDL-Cم با افزایش سریع) منظ يروادهیپ) نشان داد که جاگینگ (2021، در تحقیقی لین (تحقیق حاضر يهاافتهیبا  ناهمسو
ندارد لیپوپروتئینی  يهالیپروفاو  HDL-Cبا  يدارامعنارتباط  يسواردوچرخهمانند شنا کردن، رقصیدن و  ییهاورزشولی  ،ارتباط ندارد

C-TG/ HDL  39[ شودیم هاشاخصاین  بهبودموجب و[ . 

لیپوپروتئین لیپاز و لسیتین کلسترول  يهامیآنزاثرگذار باشد، فعالیت  HDLبر سطوح  دتوانیمدیگري که  يسازوکارهااز جمله     
 هم بر تواندیم LCAT. ]40[ شودیم HDLافزایش سبب چربی خون مقدار ) و لیپاز کبدي است که با اصلاح LCAT ( 3آسیل ترانسفراز

LDL  به را کلسترول هم و بگذارد اثر HDL افزایش علت رودیم احتمال کهطوريبه ،کند تبدیل HDL تمرین، افزایش از ناشی LCAT  
 تواندیم ورزشی همچنین فعالیت .ابدییم افزایش آنزیم این مقدار معمولطور ورزشی بهفعالیت  از پس که است شده گزارش چراکه باشد،

 به باید البته .استدر کبد کاهش لیپاز کبدي در پی فعالیت ورزشی  HDL يآزادسازدلیل احتمالی دیگر افزایش . بخشدبهبود  را لیپولیز

                                                 
1. Sung 
2. Kim 

3. Lecithin- Cholesterol 
Acyltransferase 
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تغییرات  دلیل تواندیم ،است خون يهایچربکه عامل مهمی براي  انسولین حساسیت کاهشمانند  ییسازوکارها که داشت توجه نکته این
 . ]41[باشد  ورزشی از فعالیتپس  چربی نیمرخ

و قند  HDL ،LDL، کلسترول، دیریسیگليتر يهاشاخصکه ورزش هوازي بر  دهدیم) نشان 2020طاهرخانی و بحري ( ۀافتی    
اثرگذاري تمرینات «) با عنوان 2015دخت و همکاران (ي پژوهش عظیمیهاافتهی. ]42[خون در افراد داراي اضافه وزن تأثیر معناداري دارد 

HIIT  کلسترول تام ودیریسیگليتربر سطوح  را معناداري تأثیرات »2بر نیمرخ لیپیدي بر مردان دیابت نوع ، LDL  43[نشان داد[ .
ورزش  گروه در VLDL و تام کلسترول ،دیریسیگليتر کورتیزول، میزان که دادند نشان خود در پژوهش ) نیز2013( همکاران و ترتیبیان
 از طریق که فعالیت ورزشی هوازي با شدت متوسط،طوريبه داشت، معناداري کاهش کنترل گروه با مقایسه در فعالیت از پس بلافاصله

 خطرزاي عوامل کاهش براي را مطلوبی شرایط و دهدمی افزایش آنها وسازسوخت منظوربه خون در را هایچرب غلظت کورتیزول، تحریک

 .]44[ سازدیم فراهم عروقی-قلبی

هفته در اثر  10فعالیت ورزشی هوازي و مقاومتی ترکیبی به مدت  کردند ) گزارش2016همکاران ( و ناهمسو با این نتایج، سرمدیان
 چاق/وزن اضافه زنان در متابولیک موسندر يهاشاخصچربی و  پروفایل طول پروتکل تمرینی بر ترکیب بدنی،ناکافی بودن شدت تمرین و 

) شدتکم و متوسط شدید،( بدنی تمرینات نوع بودن متفاوت از ناشی را، مورد این در مغایر نتایج توانیم . بنابراین]45[نداشت  يریتأث
افزایش  HDL-Cساعت تمرین هوازي کاهش و  24پس از  TGنشان داده است که تحقیقات دانست.  تمرینات مدت اجرادرآمده یابه

 . ]46[ساعت ادامه دارد  48و تا یابد می

 بر بدنی فعالیت ، تأثیرندهست بالا دیریسیگليترسطح  با همراه HDLپایین  سطوح که داراي پژوهشگران معتقدند در افراديبرخی 

 در آنها مصرف و برداشت سازوکار بهبود از احتمالاً ناشی کلسترول و دیریسیگليتر تغییرات است. بنابراین بوده بیشتر پلاسما يهایچرب

 LDLیا  TGپایۀ  سطح که از دهدیمقرار  تأثیر تحت را افرادي لیپیدي بیشتر نیمرخ تمرین، عبارتیبه. ]47[ است تمریناثر  در عضله بافت
 شود، تمرین همراهبه چربی پروفایل بهبود سبب تواندیم احتمال به که کیبیولوژی سازوکار. ]48[ باشند برخوردار يترنییپا HDL یا بالاتر

 ترانسفر استر ، کاهش کلستریلCAT-L 1ترانسفراز آسیل کلسترول لسیتین و LPLلیپاز  لیپوپروتئین يهامیآنز افزایش است. پیچیده

 براي را عضله توانایی و کنندیم ایفا لیپیدي فاکتورهاي غلظت تغییر مهمی در نقش دیریسیگليتر کبدي لیپاز و CETP 2پروتئین

 . ]49[ دهندیم افزایش دیریسیگليتر کاهش و چرب اکسیداسیون اسید

 است. این همراه سوخت عنوانبهچربی  از استفاده ییکارا و عضلات مصرفی حداکثر اکسیژن ، افزایشیاحتمال ارهايکسازو از دیگر

 کلسترول تام و دیریسیگليتر از شدههیتجز چربی رهایی اسیدهاي سبب خود نوبۀبه  آنزیم این که باشد LPLعلت افزایش به است ممکن

 و دهدمی افزایش افراد را در دیریسیگليتر از غنی يهانیپوپروتئیل و تام کاتابولیسم کلسترول کل در و شودیم عضلانی و چربی بافت
از فعالیت ورزشی پس ی افزایش معناداري حاضر نیز حداکثر اکسیژن مصرفتحقیق . در ]8[ کندیمتسهیل  را خون جریان از TGبرداشت 

 عنوان محدودیت در پژوهش حاضر در نظر گرفته شد. بهنشده است و  يریگاندازه LPLولی مقادیر  ،هوازي نشان داد

 

                                                 
1. Lecithin-Cholesterol 
Acyltransferase 

2. Cholesteryl ester transfer protein 
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 کلسترول که عواملی از یکی و ابدییمکاهش  انسولینمقدار آن، از پس و ورزشی فعالیت طی که است شده داده از سوي دیگر نشان 

 گلوکز، به نفوذپذیري غشا به پدیده این احتمالی . سازوکار]50[است  خون گردش انسولینمقدار، دهدیم قرار تحول و تغییر دستخوش را

 یرسانامیپ آبشار در درگیر مختلف يهانیپروتئ فعالیت یا ژنی بیان افزایش ، GLUT4پلاسمایی  غشاي در گلوکز يهاناقل تعداد افزایش
 گرددیبرم گلیکوژن يسازرهیذخ افزایش در نهایت و عضلانی انقباض در سنتتاز گلیکوژن فعالیت افزایش مویرگی، دانسیتۀ انسولین، افزایش

 نیترمهم عنوانبه. انسولین بخشدیم تسریع را لیپولیز روند که ابدییم افزایش نیز گلوکاگون انسولین، ترشح کاهش با . همزمان]51[
 تجزیۀ روند و کرده تحریک را کبدي و عضلانی چربی، مختلف يهابافتدر  گلیکوژن و پروتئین لیپید، سنتز خون، گلوکز سطح ةکنندمیتنظ

. همچنین ]50[ عنوان محدودیت در نظر گرفته شدبهنشد و  يریگاندازهکه در پژوهش حاضر  کندیم مهار را پروتئین و گلیکوژن لیپید
 ). مصدق و همکارانP≥05/0اثر معناداري دارد (WHR و  BMI هفته تمرین هوازي بر شاخص هشت که داد نشان حاضر پژوهش

متابولیکی از  يهاشاخصبه این نتیجه رسیدند که  يکالرکم) پس از اجراي سه ماه تمرین هوازي با شدت متوسط و رژیم غذایی 2022( 
 يهایآزمودن در نتایج . همین]52[بهبود چاقی مرکزي است  ةدهندنشاننیز کاهش معناداري یافت که  WCو  WHR ،BMIجمله وزن، 

 داد نشان که شد گزارش ترکیبی و مقاومتی هوازي، تمرین هفته 26 مدت زمان در )2017( همکاران و ویلارل توسط چاق بزرگسال

 . ]53[دارد  بدن وزن و لگن به کمر دور نسبت بدن، چربی درصد بر را اثر بهترین هوازي، يهانیتمر

 يهامیآنز. فعالیت هوازي به افزایش ظرفیت اندکردهعنوان بهترین روش براي کاهش وزن معرفی بهبرخی محققان ورزش هوازي را 
انتقال زنجیرة  يهامیآنز. علاوه بر آن، افزایش فعالیت شودیم منجردلیل افزایش تراکم میتوکندري بهعضلانی تارهاي اکسایشی در 

بتااکسیداسیون، همچنین سبب چرخۀ  يهامیآنزویژه به، هایچربدرگیر در اکسایش  يهامیآنزالکترون، سبب بالا رفتن میزان فعالیت 
بتاآدرنرژیک در سطح سلولی بافت چربی که در اثر تمرین  يهارندهیگ. از طرف دیگر تراکم شودیمتئین لیپاز افزایش میزان فعالیت لیپوپرو

، هانیکاتکولام. شاید علت اصلی این روند توزیع شودیم منجردر برابر فرایند لیپولیز  آنهابه افزایش حساسیت  ،ابدییمهوازي افزایش 
 تمریناتی گرفتهانجام هايپژوهش بر اساس این بر . علاوه]54[باشد  هایچربدلیل فعالیت هوازي و افزایش اکسایش بهکاهش انسولین 

 و چربی تودة وزن، کاهش سبب تواندیم و بهتر بیشتر گیرد، انجام بزرگسال افراد در شدهکنترل و منظم به شکل و هوازي صورتبه که
مقاومت  به ابتلا احتمال چربی، تودة کاهش با و دارد اثر ضدالتهابی مدتطولانی در کهیدرحال. شود التهابی و فاکتورهاي هانیتوکایپوسایآد

 در تواندیم به هورمون حساس لیپاز فعالیت افزایش همچنین و چربی بافت جریان خون افزایش دیگر سوي . ازدهدیم کاهش را انسولینی

 کاهش آن متعاقب و ذخیره يهایچربمصرف  شدن بیشتر به عمل باشد. این مؤثر بدنی بهبود ترکیب و یرپوستیز چربی مقدار کاهش

شدت و مدت فعالیت ورزشی حاضر توانسته است  رسدیم نظربه. در مجموع ]56 ،55[ شودیم منجر بدنی بهبود ترکیب و چربی درصد
تحقیقات  شودیمترکیب بدنی در پژوهش حاضر باشد. در نهایت پیشنهاد  يهاشاخصلیپیدي و  مرخین يهاشاخصدر کاهش  يمؤثرعامل 

واسطۀ عنوان یک به) دستنییپاورزش در حین چاقی باید شامل پیامدهاي القاي اسپکسین (محتواي گیرنده و عوامل زمینۀ تأثیرات آتی در 
بین اسپکسین و فعالیت رابطۀ این موضوعات براي بررسی خصوص مفید فعالیت ورزشی باشد. تحقیقات بیشتر در تأثیرات بالقوه براي 

اسپکسین را در پاسخ به ورزش  يآزادسازآینده براي تعیین بافتی که هاي پژوهشضروري است. همچنین  2ورزشی و همچنین دیابت نوع 
 کند، مورد نیاز است.براي تنظیم وزن بدن و دریافت غذا در بیماران چاق مبتلا به اختلال متابولیک تسهیل می
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 کلی يریگجهینت

وه کنترل، به افزایش حاضر، بیانگر این است که هشت هفته تمرینات منظم هوازي در گروه تمرین در مقایسه با گرتحقیق نتایج 
و همچنین  تامکلسترولو  دیریسیگليتر،  LDL-cمعناداري در سطوح سرمی اسپکسین و لیپوپروتئین پرچگال و کاهش معناداري در سطوح 

ترکیب بدنی  يهااخصشبهبود وضعیت پروفایل چربی و  ةدهندنشاناست، که منجر شده ) WHRشاخص نسبت دور کمر به محیط لگن (
هاي نیمرخ لیپیدي، ترکیب بدنی و سطح سرمی اسپکسین افراد چاق تمرین هوازي بر بهبود شاخصبرنامۀ  رسدیم نظربهبنابراین  .است
ن بررسی نشده است و این بافت چرب در تغییرات سطوح سرمی اسپکسیبا توجه به اینکه در تحقیق حاضر، سهم انواع ذخایر  باشد.مؤثر 

هاي پژوهششاهده شود، بنابراین مدر سطح سرمی اسپکسین داري معنااحشایی تغییرات  یاحتمال وجود دارد که با کاهش بارزتر بافت چرب
 طلبد. بیشتري را در این زمینه می

 

 رکر و تشیتقد

ن پژوهش همکاري داشتند، صمیمانه وسیله از تمامی کسانی که در اجراي ایبدین .استارشد  ۀ کارشناسینامانیپااین مقاله مستخرج از 
 .شودمی يسپاسگزارتشکر و 
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