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   مقاله پژوهشي  مجله دانشكده پزشكي اصفهان

   7/6/90: تاريخ پذيرش         3/4/90: تاريخ دريافت  1390هفته اول مهر ماه/149شماره/و نهم ستيسال ب
   CRP و هموسيستئين تركيب بدن و سطح سرمي هفته تمرين هوازي بر 12تأثير 

  چاق زنان در
  

  3يكليشاد ياور دكتر ،2كارگرفرد يمهد دكتر ،1تقيان فرزانه دكتر
  
  

  خلاصه
 به )CRP يا C )C-reactive protein ي دهنده واكنش نيپروتئ و هموسيستئين  ميسر سطوح افزايش كه دنده مي نشان اپيدميولوژيك مطالعات :مقدمه

 و هموسيستئين  ميسر وحسط بر يهواز تمرين هفته 12 ريثأت نييتع ،حاضر پژوهش از هدف .است همراه عروق و قلب يها بيماري خطر با مستقل طور
CRP دبو چاق زنان در. 

 يتجرب و شاهد گروه دو در يتصادف طور به سپس و شدند انتخاب هدفمند صورت به مشابه يوزن و يسن شرايط با چاق زن يدانشجو 20 تعداد :ها روش
   مدت به قلب ضربان حداكثر درصد 60- 75 شدت با تردميل روي دويدن شامل هوازي تمرين ي برنامه يك تأثير تحت تجربي گروه سپس .گرفتند قرار
 وزن، يمتغيرها .شدند يگير پي تنها و نكردند افتيدر يا مداخله چيه شاهد گروه يحال در ؛گرفتند قرار هفته 12 مدت به و هفته در جلسه 3 دقيقه، 30- 45

 دستگاه از استفاده با )WHR اي Waist to hip ratio( لگن دور به كمر دور نسبت ،)BMI اي Body mass index( يبدن ي توده شاخص چربي، درصد
 يريگ اندازه گروه دو هر در مداخله از بعد و قبل زايال روش از استفاده با ناشتا حالت در پلاسما CRP و نيستئيهموس وحسط و بدني تركيب تحليل و تجزيه
 .شد استفاده كوواريانس آزمون از ها گروه نيب ي سهيمقا يبرا و Paired-t يآمار  آزمون از يگروه درون ي سهيمقا منظور به .شدند

   ها آن چربي درصد و كيلوگرم 58/93 ± 18/3 شاهد گروه وزن ميانگين .بود سال 25 ± 5 گروه دو هر در دانشجويان سني ميانگين :ها يافته
 در يدار يمعن كاهش نتايج .بود 59/44 ± 03/2 ها آن چربي درصد و كيلوگرم 18/96 ± 32/5 تجربي گروه در وزن ميانگين .بود 50/44 ± 90/1

 پايان در همچنين، .داد نشان را هوازي تمرين هفته 12 از بعد جربيت گروه CRP و هموسيستئين سطوح ،BMI، WHR ،يچرب درصد وزن، يها شاخص
 .بود شاهد گروه از كمتر داري معني طور به جربيت گروه در CRP و هموسيستئين سطوح و BMI، WHR ،يچرب درصد وزن، يها شاخص ،تمرين هفته 12

 از استفاده براي را اسكلتي ي عضله ظرفيت كه متوسط شدت با منظم هوازي تمرين يا هفته 12 ي برنامه يك تحقيق، نتايج طبق :گيري نتيجه
  .دباش داشته عروقي –قلبي خطر عوامل كاهش و چاق افراد وزن كنترل در  مهمي نقش تواند مي دهد، مي افزايش ها چربي

  .يهواز تمرين چاق، زنان ،CRP هموسيستئين، :كليدي واژگان
 

  مقدمه
 كــه اســت ژنتيكــي و محيطــي عوامــل از ناشــي چــاقي

 بـا  كـه  كـرد  فـرض  جـدي  ي عارضه يك را آن توان مي
 چـاق  افـراد  ).1( اسـت  همـراه  عروقي –قلبي معضلات

 مـرگ  خطـر  معرض در معمولي افراد از بيشتر برابر 5/2
 .)2( هسـتند  عروقـي  - قلبـي  هاي بيماري از ناشي مير و

 از يمتعـدد  عـوارض  موجب نيستئيهموس يبالا سطح

   متعـدد  مشـكلات  و يديور ترومبوز ،آترواسكلرز جمله
 كننـد  مي انيب ينيبال مطالعات ).3( شود يم يعروق - يقلب
 تـر يل در مـول كرويم 5 مقدار به نيستئيهموس افزايش كه

 در گـرم  يل ـيم 20 مقـدار  به تام كلسترول افزايش مشابه
 كـه  دهنـد  مـي  نشان مطالعات از ياريبس .است تريل يدس

 آترواسـكلروز  و تـام  ئنيسـت يهموس سـطوح  نيب ارتباط
 ـ ارتبـاط  از تر يقو يحت  كلسـترول  و آترواسـكلروز  نيب
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 التهـاب  كي ـ عنوان به آترواسكلروز روند .)4- 5( است
 در كــه اســت شــده داده نشــان .شــود مــي يتلقــ مــزمن

 نيچنـد  دي ـتول نيسـتئ يهموس يشـگاه يآزما يهـا  طيمح
 اخـتلالات  ).6( دهـد  مـي  شيافـزا  را زا التهاب نيتوكيس

 بـه  و خـون  در آن تجمع باعث هموسيستئين كاتابوليسم
 آرترواسـكلروز  و التهـابي  يهـا  فرايند آغازگر ثرؤم طور
 خـون  گـردش  بر هموسيستئين ثيرأت يها مكانيسم .است

 در هموسيسـتئين  .نيسـت  شـده  شـناخته  كامـل  طور به
 طريـق  از نتيجه در ،شده اكسيداسيون خود دچار پلاسما
 باعـث  كـه  واكنشـي  نژاكسـي  از اي گونـه  توليـد  تشديد
 LDL شـدن  اكسـيد  و آنـدوتليال  هـاي  سـلول  به آسيب
  ).7( دهد مي شيافزا را اكسيداتيو يها استرس ،گردد مي

 ماننـد  مختلـف  طـرق  از اسـت  ممكن يبدن تيفعال
 روده، در هـا  نيتـام يو جذب شيافزا ،يبدن بيترك بهبود
 انتقـال  و نقل شيافزا مربوطه، يها ميآنز تيفعال شيافزا

 بـه  گـر يد ي ناشناخته طرق از اي و ليمت گروه اي نيپروتئ
 بــدني فعاليــت ).8( كنــد كمــك نيســتئيهموس كــاهش
 بـر  توانـد  مـي  كه شود مي بيوشيميايي تغيير چند موجب
 بلنـد  يهـا  ورزش .كند اثر هموسيستئين متابوليسم مسير

ــدت ــديد و م ــت ش ــدن ظرفي ــراي را ب ــه ب ــا مقابل  ب
 در دهنـد،  مـي  كـاهش  اكسيژن فعال و آزاد يها راديكال
ــا يهــا تمــرين و ورزش كــه حــالي  متوســط شــدت ب

 اكسـيداني  آنتـي  دفـاع  و اكسيداني آنتي ظرفيت توانند مي
 را اكسايشـي  اسـترس  وقـوع  و ببرد بالا را فيزيولوژيكي

   ).9( دهد كاهش
 C )C-Reactive Protein ي دهنـده  واكـنش  پروتئين

 شـده  ساخته كبد در كه است پلاسما از جزيي )CRP يا
 عفـوني،  يهـا  بيمـاري  بـه  پاسـخي  آن توليـد  افزايش و

 مطالعـات  ).10( اسـت  بـافتي  يهـا  آسـيب  يـا  ها التهاب
- قلبـي  حـوادث  گـويي  پـيش  در كه اند داده نشان جديد
 اسـت  LDL بـه  نسبت تري ي قو شاخص CRP ،عروقي

 بـالاي  سـطوح  كه اند داده نشان متعددي مطالعات .)11(

CRP گونـه  ايـن  .اسـت  مرتبط چاقي با نزديكي طور به 
 چربـي  بافت از شده ترشح اينترلوكين كه شود مي فرض

 داشـته  نقـش  چـاقي  در شـده  مشـاهده  CRPافزايش در
 ارتباطCRP كه است شده مشاهده ن،يهمچن ).12( باشد
 از چربـي،  بافت گيري اندازه يها شاخص با ييبالا مثبت
 يـا  Body mass index( بـدني  ي تـوده  شـاخص  قبيـل 
BMI(، ــر، دور ــبت كم ــر دور نس ــه كم ــن دور ب    لگ

)waist to hip ratio ــا ــين، ).7( دارد )WHR ي  همچن
ــاط ــادي ارتب ــين زي ــطح ب ــل و CRP س ــدايي مراح  ابت

   ).13( است شده مشاهده كودكان در آرترواسكلرز
 كـه  اسـت  شده داده نشان يتحقيقات يها گزارش در

 .شـود  مـي  CRP كـاهش  موجـب  مـدت  بلنـد  تمرينات
 كـاهش  طريـق  از مسـتقيم  طـور  به را عمل اين ورزش
 تــك هــاي ســلول عضــله، چربــي، در ســيتوكين توليــد
 بـه  حساسـيت  افزايش با مستقيم غير طور هب و اي هسته

 آندوتليال عملكرد بهبود باعث كه دهد مي انجام انسولين
 اثـر  مـورد  در مطالعـات  بررسي .گردد مي وزن كاهش و

 ممكـن  چه اگر كه دهد مي نشان فعاليت مختلف سطوح
 التهــاب مــدت كوتــاه عــوارض موجــب ورزش اســت
 يك عنوان به طولاني مدت به تمرين ولي ،گردد عروقي
   ).14( كند مي عمل التهابي ضد عامل

Kim بين ي رابطه خود تحقيق در همكاران وCRP 
 ارزيـابي  را عروقي - قلبي يها بيماري به بودن مستعد و

ــايج .كردنــد ــود آن از حــاكي نت  دوران در چــاقي كــه ب
 يهـا  بيمـاري  بـروز  عوامـل  تـرين  مهم از يكي كودكي
 در قلبــي ي ســكته خطــر ).12( اســت عروقــي -قلبــي
 گـرم  ميلي 11/2 از بالاتر ها آن CRP غلظت كه افرادي

 سـطح  كـه  است افرادي از بيشتر برابر 3 است، ليتر در
 همچنـين  .رود نمـي  بالاتر ليتر در گرم يميل 55/0 از آن

 سـطوح  مـنظم،  بـدني  فعاليت كه است شده داده نشان
و  Cosio-Lima ).7( دهد مي كاهش را CRPاستراحتي

ــرهمكــاران  ــر حــاد ورزش اث ــزان ب ــوكين مي  ،6 اينترل
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)Tumor necrosis factor-α( TNF-α و CRP در را 
 نشـان  نتـايج  .نـد كرد بررسي سالمندان و ديابتي بيماران

 طـور  بـه  6 اينترلـوكين  سـطح  تمـرين  اثـر  در كه ندداد
 ولـي  ،يافـت  افـزايش  ديابتي سالمند افراد در داري معني
 ).15( نداشـت  داري معنـي  تغيير CRP و TNF-α ميزان
 بـه  ورزش به حاد فاز پاسخ تعديل يها مكانيسم چه اگر

 ايـن  در TNF-α و 6 اينترلوكين اما ،نيست روشن خوبي
 در موقـت  طـور  بـه  هـا  سـايتوكين  .ندهسـت  درگير پاسخ

 افـزايش  اسـتقامتي  تمرين از پس كوتاهي زمان و گامنه
 در CRP سنتز گاهي 6 اينترلوكين كه يطور هب ؛يابند مي
   ).16( دهد مي افزايش برابر صد تا را كبد

Randeva ـ همكاران و   مـنظم  تمرينـات  مـاه  6 ثيرأت
 جـوان  زن 21 روي بـر  را )ليتردم يرو دنيدو( يهواز

 بـر  كيستيس يپل تخمدان سندرم يدارا و وزن اضافه با
 پايان در .كردند مشاهده پلاسما كل هموسيستئين كاهش
 پايـه  حالت با مقايسه در نيتمر گروه در ها آن ي مطالعه
 و پلاسـما  تام نيستئيهموس غلظت در داري معني كاهش
WHR يمصرف ژنياكس حداكثر در يدار يمعن شيافزا و 

 تغييــر هــيچ كــه حــالي در داد، نشــان نيتمــر گــروه در
 در ن،يهمچن ـ .نشـد  مشـاهده  شاهد گروه در داري معني

 كيآنتروپومتر يها شاخص نيب يارتباط هيچ قيتحق نيا
  ).17( نشد يافت نيستئيهموس با

Vincent بـا  نـده يفزا يمقاومت نيتمر اثر همكاران و 
 49 يرو بـر  را نهيش ـيب تكرار كي درصد 50- 80 شدت
 يدارا و طبيعي وزن با گروه دو در ساله 60- 72 سالمند
 نيسـتئ يهموس در يدار يمعن ـ كاهش و انجام وزن اضافه
 در ؛دادنـد  نشـان  وزن اضـافه  يدارا گروه در پلاسما تام
 يانـدك  كـاهش  چه اگر طبيعي وزن با گروه در كه يحال

 آن از ).18( نبـود  دار يمعن كاهش نيا اما ،گرفت صورت
 شيافـزا  نيز نيستئيهموس سطح سن شيافزا با كه ييجا
 در زنـان  مـورد  در شـده  انجـام  قاتيتحق اغلب ابد،ي مي
 انجــام ن،يبنــابرا .اســت شــده يبررســ يائســگي نيســن

 مواجـه  يچـاق  معضـل  بـا  كه يجوان نيسن در قاتيتحق
 هـدف  .باشـد  يمناسب يقاتيتحق ي نهيزم تواند مي هستند،

 بـر  يهـواز  نيتمر هفته 12 اثر يبررس ،حاضر قيتحق از
ــد وزن، ــ درص  و نيســتئيهموس ،BMI، WHR ،يچرب
CRP بود جوان چاق زنان در سرم.   
  
  ها روش
 منظـور  بـدين  .بـود  تجربـي  نيمـه  نوع از حاضر تحقيق
 در كـه  سـال  20- 30 سـنين  در چـاق  زن نفـر  20 تعداد

 بودند تحصيل به مشغول خوراسگان واحد آزاد دانشگاه
 از اسـتفاده  بـا  هـا  آن چربي درصد كه يچاق زنان ميان از

 و شد يگير اندازه بدن تركيبات تحليل و تجزيه دستگاه
 داوطلبانـه  و هدفمند صورت هب ،بود درصد 35–45 بين

 ـ سپس و شدند انتخاب  گـروه  دو در يتصـادف  طـور  هب
   .گرفتند قرار )نفر 10( يتجرب و )نفر 10( شاهد

 در شركت رضايت ها آن از ها يآزمودن توجيه از پس
 تنفسي ،قلبي يها بيماري به ابتلا عدم .شد گرفته تحقيق

 خــاص ي برنامــه در افــراد شــركت عــدم ،متــابوليكي و
 خـارج  يبـدن  تيفعال اي ييغذا ميرژ از اعم وزن كاهش

 مصــرف عــدم و دارو مصــرف عــدم ،قيــتحق برنامــه از
ــات ــرايط از دخاني ــه ورود ش ــه ب ــود مطالع ــپس .ب  س

 از هـا  يآزمـودن  يبـدن  تركيب يبرخ و يبدن يها يويژگ
 درصـد  ،WHR لگـن،  دور كمـر،  دور ،BMI وزن، قبيل
 بدن تركيبات تحليل و تجزيه دستگاه از استفاده با يچرب

 در افـراد  گيـري،  اندازه اين انجام براي .شد يگير اندازه
 آب ،ودنـد نب قاعـدگي  اول روز سه در ،ودهب ناشتا حالت
 يك .ندنداشت همراه به فلزي و بودند نكرده مصرف زياد

ــه ــل هفت ــر مطالعــه از قب ــين ايب ــزان تعي  متغيرهــاي مي
 تشـخيص  آزمايشگاه متخصص يك كمك با بيوشيميايي

 ناشـتا  حالـت  در خـون  ليتـر  ميلي 5 آزمودني هر از طبي
 ،هـا  نمونـه  نگهداري براي گيري خون از پس .شد گرفته
 سپس .گرفت مي قرار ثابت شدن لخته تا آزمايش ي لوله
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 در و جـدا  اتـاق  دمـاي  در سـانتريفوژ  از استفاده با سرم
 بـراي  .شـد  نگهـداري  گـراد  سـانتي  ي درجـه  -70 دماي

 ELISA روش بــه ئينهموسيســت ســطح گيــري انــدازه
)Enzyme–linked immunosorbent assay( كيــت از 

  شـــركت ســـاخت هموسيســـتئين آزمايشـــگاهي

Axis–shield diagonist گرديد استفاده آلمان كشور از.   
 نيتمـر  ي برنامـه  كي در يتجرب گروه افراد سپس

 هفته در جلسه 3 كه برنامه نيا .كردند شركت يهواز
 گـرم  دقيقـه  10 شـامل  گرفت انجام ماه 3 مدت به و

 و نرمشـي  كششـي،  حركات قبيل از حركاتي با كردن
 بـا  قـه يدق 30 مـدت  به ها يآزمودن سپس .بود جهشي
 فـرد  هـر  قلـب  ضربان حداكثر درصد 60–75 شدت

ــر )220 – ســن( ــوار يرو ب ــردان ن ــدل( گ  T80x م
 شدت كنترل منظور به .دنديدو )وانيتا كشور ساخت

 نيتمـر  انجـام  نيح ـ در Polar سـنج  ضربان از نيتمر
 بـا  كـردن  سـرد  جلسـه  هر يانتها در .ديگرد استفاده

 انجـام  دقيقـه  5 مدت به رفتن راه و يكشش ناتيتمر
 نداشـتند  شركت ورزشي ي برنامه در شاهد گروه .شد
 در كه ييرهايمتغ ماه، 3 از پس .شدند يگير پي تنها و

 هر در مجدد طور به بودند شده بررسي مطالعه شروع

   .شدند گيري اندازه گروه دو
 توصـيفي  آمـار  از هـا  داده تحليـل  و تجزيه منظور به

 .دگردي استفاده استنباطي آمار و معيار انحراف و ميانگين
 و يگروه ـ درون ي مقايسـه  منظـور  بـه  Paired-t آزمون
 يمتغيرها يگروه بين ي مقايسه براي كوواريانس آزمون
 ـ و شـاهد  گـروه  دو در يبررس ـ مورد  و اسـتفاده  يتجرب
 ي كليه .شد گرفته نظر در 05/0 از كمتر داري معني سطح
 16 ي نسـخه  SPSS افزار نرم از استفاده با آماري اتيعمل

)version 16, SPSS Inc., Chicago, IL( دگردي انجام.   
  

  ها افتهي
 25 ± 5 يسـن  ميـانگين  بـا  شـاهد  گروه در دانشجو 10
   سـني  ميـانگين  بـا  يتجرب گروه در دانشجوي 10 و سال

 .گرفتنـد  قـرار  بررسي مورد مطالعه اين در سال 25 ± 5
 از بعـد  و قبل يبررس مورد يمتغيرها ميانگين ي مقايسه

   .است شده گزارش 1 جدول در يهواز تمرين هفته 12
 يمتغيرهـا  ي كليـه  ،1 جـدول  يها يافته به توجه با
 تمـرين  هفتـه  12 از بعد يتجرب گروه در يبررس مورد
 ايـن  كـه  يحـال  در ؛داشـتند  داري معني كاهش يهواز

   .نبود دار يمعن شاهد گروه در تفاوت
  

  يهواز تمرين هفته 12 از بعد و قبل گروه دو در يبررس مورد يمتغيرها ميانگين ي مقايسه .1 جدول
  P مقدار  آزمون پس آزمونشيپ  

 شاهد )كيلوگرم( وزن

  يتجرب
58/93 ± 18/3  
18/96 ± 32/5  

23 ± 23/95 

49 /89 ± 72/5 

43/0  
020/0  

 شاهد )درصد( يچرب

 يتجرب
5/44 ± 90/1 

59/44±03/2 
70/2 ± 70/44  
76/2 ± 88/41  

86/0 

02/0  
 شاهد )مربع متر بر لوگرميك( يبدن ي توده شاخص

 يتجرب
59/35 ± 47/2  
94/34±49/1 

78/34 ± 89/1 

42/33 ± 46/1  
73/0 

02/0  
 شاهد لگن دور به كمر دور

 يتجرب

1 ± 039/0  
01/1±045/0 

029/0 ± 01/1  
033/0 ± 99/0  

15/0  
004/0  

 شاهد  )ليتر در مول ميلي( نيستئيهموس

 يتجرب

07/21 ± 78/4 

08/23 ± 26/2 

02/19 ± 23/5 

48/12 ± 24/3  
47/0  

000/0  
CRP )شاهد )ليتر در گرم ميلي 

 يتجرب

14/1 ± 37/0  
10/1 ± 27/0 

17/1 ± 35/0 

16/0 ± 88/0 

85/0  
02/0 
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 يمتغيرهـا  يگروه ـ بـين  ي مقايسـه  نتايج 2 جدول
   .دهد مي نشان ورزش هفته 12 از پس را يبررس مورد

 دهند مي نشان 2 جدول يها يافته در كه گونه همان
 گروه در مطالعه پايان در بررسي مورد يرهايمتغ ي كليه

  .بودند شاهد گروه از كمتر دار معني طور به تجربي
  
  بحث
ــا ــتحق جينت ــانگر حاضــر قي ــ كــاهش بي  در يدار يمعن

 درصــد ،بــدن وزن قبيــل از يپيكرســنج يهــا يويژگــ
ــ ــ گــروه در WHR و BMI ،يچرب  12 از پــس يتجرب
 آزاد چرب اسيدهاي اكسايش .بود يهواز نيتمر هفته
 50 بـا  كـه  مـدت  بلنـد  و متوسط شدت با تمرينات در

 ممكـن  شوند، مي انجام مصرفي اكسيژن حداكثر درصد
 دهد  تشكيل را اكسيداتيو متابوليسم از درصد 90 است

 در هـا  چربـي  اكسايش كاهش براي دليل چندين ).19(
 كـاهش  به توان مي جمله از .است شده بيان چاق افراد

 فعاليــت كــاهش بتااكسيداســيون، هــاي آنــزيم فعاليــت
 بسـيج  در اخـتلال  و اسكلتي ي عضله ليپاز ليپوپروتئين

 ظرفيـت  كـه  هـايي  برنامـه  .نمـود  اشـاره  چربـي  ذخاير
 افـزايش  هـا  چربـي  از استفاده براي را اسكلتي ي عضله
 مهمـي  نقـش  است ممكن ،)استقامتي فعاليت( دهد مي

 خطـرزاي  عوامـل  كـاهش  و چـاق  افراد وزن كنترل در 
 ).20( باشند داشته عروقي –قلبي

 داد نشـان  تحقيـق  ايـن  از حاصـل  نتـايج  همچنين،
 هفتـه  12 از پـس  يتجرب گروه در هموسيستئين سطح
 در ،يافـت  كـاهش  داري معنـي  طـور  به يهواز نيتمر
 .نشد مشاهده يدار يمعن رييتغ شاهد گروه در كه يحال

 افـراد  در التهابي سيستم كه است  داده نشان مطالعات
 يهـا  بيمـاري  معـرض  در بيشتر و دارند افزايش چاق
ــي ــي –قلب ــرار عروق ــي ق ــد م و  Randeva ).21( گيرن

 بـر  را ماهـه  شش تمريني ي برنامه يك اثر نيزهمكاران 
 پلـي  تخمـدان  سندرم با چاق زنان هموسيستئين سطح

 آن از حـاكي  نتـايج  .ندداد قرار بررسي مورد سيستيك
 شـده  هموسيسـتئين  سطح كاهش سبب تمرين كه بود
 حاضـر  تحقيـق  نتـايج  بـا  هـا  يافتـه  ايـن  كـه  )17( بود

 توانـد  مي ورزش نوع و شدت مدت،. شتدا همخواني
 سـطح  بـه  چـه  اگـر  باشد، مؤثر هموسيستئين سطح بر

  ).6( دارد بستگي نيز شخص هر آمادگي
Kang ــاران و ــأثير همك ــك ت ــه ي ــرين ي جلس  تم
 كيهـا   ورزشـكاران  هموسيسـيتين  سطح بر را استقامتي
 يـك  اثـر  نيز همكاران و Gelecek .)22( ندكرد ارزيابي
 جـوان  مـردان  بـر  را بيشـينه  زير هوازي تمرين ي جلسه
 در را داري معنـي  افـزايش  و دنـد دا قـرار  بررسـي  مورد
 ني ـا نتـايج  ).23( نـد كرد گـزارش  هموسيسـتئين  سطح

 نظـر  بـه  .اسـت  ريمغا حاضر تحقيق ي يافته با تحقيقات
و نقـل  افـزايش  باعـث  بـالا  شدت با تمرينات رسد، مي

  
  مطالعه مورد گروه دو در آزمون پس در يبررس مورد يمتغيرها ي مقايسه .2 جدول
 P مقدار  شاهد گروه  تجربي گروه  متغير

  04/0 23/95 ± 23 72/5 ± 89/ 49 )كيلوگرم( وزن
  02/0  70/44 ± 70/2  88/41 ± 76/2 )درصد( يچرب

  02/0 89/1 ± 78/34  46/1 ± 42/33 )مربع متر بر لوگرميك( يبدن ي توده شاخص
  001/0  01/1 ± 029/0  99/0 ± 033/0 لگن دور به كمر دور
  009/0 23/5 ± 02/19  24/3 ± 48/12 )ليتر در مول ميلي( نيستئيهموس

CRP )03/0 35/0 ± 17/1 88/0 ± 16/0  )ليتر در گرم ميلي  
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 را هموسيسـتئين  محصـول  كه شود مي متيل گروه انتقال
 متيـونين  آدنوزيل - S به ابتدا در متيونين .دهد مي افزايش
 هـر  به متيل گروه يها دهنده انتقال وقتي .شود مي تبديل
 توليـد  يابنـد،  افـزايش  شـديد  تمرينـات  جمله از طريق

ــزايش هموسيســتئين ــد مــي اف ــل ديگــر از .)4( ياب  دلاي
 در و بـالا  شـدت  با قاتيتحق نيا كه است اين مغايرت

 نقـل  تمرين طول در همچنين، .اند شده انجام جلسه كي
 بـه  را هموسيسـتئين  غلظـت  توانـد  مي پروتئين انتقال و

 بنابراين، .دهد تغيير متيونين كاتابوليسم افزايش ي وسيله
 .دهـد  افـزايش  را هموسيستئين تواند مي پروتئين كاهش
 طـولاني  و شـديد  تمرينـات  كـه  اسـت  شـده  داده نشان
 آمينـو  خـوني  يهـا  غلظـت  و پـروتئين  متابوليسم مدت،
 سـطوح  كـاهش  باعث و دهد مي تغيير را معين يها اسيد

 سـنتز  متيونين، بودن دسترس در كاهش .شود مي متيونين
 انباشـتگي  بـه  منجـر  بنابراين دهد، مي افزايش را متيونين

 و نقـل  مكانيسـم  مسـير  ايـن  در .شـود  مي هموسيستئين
ــال ــروتئين انتق ــت ،پ ــتئين غلظ ــول در را هموسيس  ط
 و نمازي ).4( دهد مي افزايش شديد و طولاني تمرينات
 يا هدايـر  مقـاومتي  تمـرين  اثـر  كه يتحقيق در همكاران

 زنـان  در و هموسيسـتئين   سـرمي  سـطح  بر مدت كوتاه
 غلظـت  كهدادند نشان ند،كرد ارزيابي را غيرفعال و فعال

 بـا  كـه  )24( يافت كاهش ها گروه همه در هموسيستئين
   .شتدا همخواني حاضر تحقيق ي نتيجه

 در CRP سـطح  كـه  داد نشـان  حاضر پژوهش نتايج
 بـه  يهـواز  تمـرين  هفته 12 از بعد و قبل يتجرب گروه
 بـين  ي مقايسـه  نين،همچ .داشت كاهش داري معني طور

 دو در CRP تغييـرات  بـين  داري معنـي  اختلاف گروهي
 CRP ي اوليـه  سـطح  .داد نشان را يتجرب و شاهد گروه
 نشـان  شايد كه است طبيعي افراد از بالاتر چاق افراد در
 بـه  چـاقي  از تحقيقـات  در .باشـد  خفيف التهاب يك از

 ماركرهـاي  ديگـر  و CRP از قوي گوي پيش يك عنوان
 6 اينترلـوكين  از بخشي .)25( است شده برده نام التهابي

 بافت در كند، مي تحريك را CRP و فيبرينوژن توليد كه
 TNF-α توليـد  همچنـين  .شود مي ساخته احشايي چربي

 افزايش چاق افراد در التهابي پيش يها سايتوكين ساير و
 اسـت  خوني بيوماركر يك CRP بنابراين، ).26( يابد مي
 چـاقي  بـا  مـرتبط  عوامل به پاسخي مكانيكي طور به كه

 از بـالاتري  سـطح  داراي چـاق  افـراد  اغلب ).12( است
 ســـطح و a ليپـــوپروتين و كلســـترول هموسيســـتئين،

 از شده همتاسازي افراد با مقايسه در HDL از تري پايين
 يهـا  بيماري خطر افزايش با امر اين و باشند مي سن نظر
   ).18( است همراه آنان در عروقي - قلبي

Stewart فعاليـت  هفته 12 اثر بررسي در همكاران و 
 سـرم  CRP كـه  دادند نشان مسن و جوان زنان در بدني
 همچنين، ).27( يافت كاهش بدني فعاليت هفته 12 طي

 را هـوازي  تمـرين  هفته 12 تأثير همكاران و نيا حامدي
 .كردنـد  بررسـي  لاغر و چاق مردان در التهابي عوامل بر

 را CRP سـطح  در دار معنـي  كـاهش   پـژوهش  يها يافته
 بـا  ها يافته اين ).28( داد نشان چاق مردان گروه در فقط
   .ندشتدا همخواني حاضر پژوهش يها يافته
 70 در را CRP ميـزان  همكاران و Weight يطرف از
 ارزيـابي  ماراتون دوي از بعد و قبل دونده زن 20 و مرد
 ).29( كردنـد  مشـاهده  را داري معنـي  افـزايش  و ندكرد

 بـر  را دويـدن  ساعت 3 اثر همكاران و Liesen همچنين
 CRP سـطح  كـه  كردنـد  مشاهده و ارزيابي CRP سطح

 با تحقيقات اين نتايج ).30( داد نشان داري معني افزايش
 عـدم  ياحتمال ليدلا از .شتندا همخواني حاضر تحقيق
 ـ و نيتمـر  شـدت  و مدت به توان مي جينتا يهمخوان  هب

 در .كـرد  اشـاره  تمـرين  زمـان  مـدت  تفـاوت  خصوص
 فعال و يكيمكان استرس شيافزا يا جلسه كي قاتيتحق
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 پـا  مكـرر  يها ضربه از يناش اليآندوتل يها سلول يساز
   .دنباش CRP شيافزا عوامل از است ممكن نيزم به

Harris ميـزان  همكاران و CRP چـاق  گـروه  دو در 
 تفـاوت  و كردنـد  گيـري  انـدازه  را غيرفعال چاق و فعال
 اكسيداتيو يها استرس ).21( نكردند مشاهده داري معني
 طبيعـي  افـراد  از تر مخرب چاق مسن افراد و جوانان در

ــراي متعــددي يهــا مكانيســم .ندهســت  يهــا اســترس ب
ــيداتيو ــي اكس ــراد در ورزش از ناش ــاق اف ــه از چ  جمل

 ،دسـترس  در يهـا  ليپيـد  افـزايش  و التهـابي  يها سيستم
ــود ــايتوكين ).31( دارد وج ــا س ــابي يه ــل از الته  قبي

ــوكين ــد CRP و TNF-α ،6 اينترل ــرين از بع ــاد تم  ح
 بـه  تمرين از پس روزهاي و ها ساعت و يابد مي افزايش
 سـازوكارهاي  از يكـي  ).18( گردند مي بر طبيعي سطوح

 بـه  پاسـخ  در ها سيتوكين توليد التهاب، پاتوفيزيولوژيك
 ماكروفاژهـاي  شـده،  اكسـيد  LDL ماننـد  ييهـا  محـرك 
 خطرسـاز  عوامل ديگر و آترواسكلروزي پلاك با همراه

 كـه  اسـت   داده نشان تحقيقات .است هموسيستئين مانند
 ،شـده  اكسـيد  LDL كـاهش  سـبب  مـنظم  بدني تمرين

   ).24( شود مي CRP آن دنبال به و هموسيستئين
 ـ در يدي ـمف آثـار  مـنظم  يبدن تيفعال  و يري ـگ شيپ
 از يبـدن  تي ـفعال .دارد يعروق - يقلب يها يماريب درمان
 خـون،  حجـم  شيافزا مانند يمتعدد يها سميمكان قيطر

 فشار كاهش ،يا ضربه حجم شيافزا ته،يسكوزيو كاهش
 يدهاي ـپيل رييتغ و يدانياكس يآنت مدافعان شيافزا خون،
 يقلب ـ دسـتگاه  بـر  ميمسـتق  ري ـغ طـور  به تواند مي خون
 به توجه با گريد يسو از .باشد داشته مثبت ريتأث يعروق
 كاهش در  ميمه نقش نيتمر ،ورزش يالتهاب ضد اثرات

 يهـواز  نـات يتمر و دارد انسان در يالتهاب يها شاخص
 و يالتهـاب  عوامـل  بـا  مقابلـه  در يمناسب راهكار تواند مي

  .باشد يعروق - يقلب يخطرزا

ــن ــرح اي ــه ط ــماره ب  در 51752871213008 ي ش
  .ديرس بيتصو به خوراسگان آزاد دانشگاه
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Effects of 12 Weeks Aerobic Training on Body Composition, Serum  

Homocysteine and CRP Levels in Obese Women 
 

Farzaneh Taghian PhD1, Mehdi Kargarfard PhD2, Roya Kelishadi MD3 

 
Abstract 

Background: Epidemiological studies indicate that elevated serum levels of homocysteine and  
C-reactive protein (CRP) is independently associated with risk of cardiovascular disease. The aim of 
this study was to determine the effects of 12 weeks aerobic training on levels of serum homocysteine 
and CRP levels in obese women.  

Methods: 20 healthy obese female students with similar age and weight were randomly devided in 
intervention and control groups. The intervention group was trained in an aerobic exercise program for 
12 weeks (3 sessions weekly). This program was a treadmill exercise with 50-65 percent maximum 
heart rate intensity for 30-45 minutes in each session. Weight, body fat percentage, body mass index 
and waist to hip ratio were measured in the beginning and the end of the study for all of the subjects 
by using the analysis of body composition. In addition homocysteine and CRP levels in the fasting 
state were evaluated with ELISA (enzyme–linked immunosorbent assay) method before and after the 
exercise program. Data were analyzed by the Paired t-test and covariance analysis test. 

Findings: The mean age in both groups were 25 ± 5 years. The results showed a significant decrease 
in weight, fat percentage, body mass index, waist to hip ratio parameters and homocysteine and CRP 
levels in exercise group after 12 week exercise period. At the end of the study we found statistically 
significant differences in weight, fat percentage, body mass index, waist hip ratio parameters and ho-
mocysteine and CRP levels between 2 groups.  
Conclusion: According to our result, a 12 week regular aerobic exercise program, with moderate-
intensity play an important role in weight control in obese individual and decrease their cardiovascular 
disease risk factors. 

Keywords: Homocysteine, CRP, Obese, Aerobic training. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
1 Assistant Professor, Department of Exercise Physiology, School of Physical Education and Sport Sciences, Khorasgan 
Branch, Islamic Azad University, Isfahan, Iran.  
2 Associate Professor, Department of Exercise Physiology, School of Physical Education and Sport Sciences, The University of 
Isfahan, Isfahan, Iran. 
3 Professor, Department of Pediatrics, School of Medicine, Child Health Promotion Research Center, Isfahan University of  
Medical Sciences, Isfahan, Iran. 
Corresponding Author: Farzaneh Taghian PhD, Email: f_taghian@yahoo.com 

www.mui.ac.ir




