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 چکیده 
س عوامل ی ازکی و هدف: زمینه سا رعایت و  یبدن تیفعال حیصحروش انتخاب ، چاق افراد یزندگ وهیش رییدر تغ یا

ست. ییملاحظات غذا ضر هدف ا سی تحقیق حا شت تاثیر برر صرف و دایره اي نیتمر هفته ه  یبر برخچاي قرمز  م
 .بود چاق زنان ینیانسول و يدیپیل نیمرخ راتییتغ و يکبد يها میآنز

مصرف چاي قرمز، مصرف  همراه به دایره اي نیتمر ،دایره اي نیتمرگروه  4به طور تصادفی در  چاق زن 24 ها:روش
نفرات گروه مکمل نیز جلسه اجرا شد.  3هفته و هر هفته  8چاي قرمز و کنترل قرار گرفتند. تمرین دایره اي به مدت 

گرم چاي قرمز را دریافت نمودند. شاخص هاي لیپیدي، مقاومت به انسولین، آتروژنیک و برخی  2هفته روزانه  8به مدت 
نمونه خونی اندازه گیري شد. آنزیم هاي کبدي قبل از شروع برنامه تمرینی و پس از آخرین جلسه تمرین از طریق 

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. P≥05/0در سطح معناداري  21سخه ن Spssها توسط نرم افزار داده
درصد  ).=001/0pمکمل و تمرین کاهش معناداري داشت ( وزن و شاخص توده بدنی در گروه هاي تمرین+ نتایج:

سطوح کلسترول کاهش معناداري داشت.  )=004/0p و =001/0pمکمل و تمرین ( گروه هاي تمرین+چربی نیز در 
هاي در گروه LDLسطوح ). =001/0pو  =029/0pمکمل و تمرین کاهش معناداري داشت ( گروه هاي تمرین+در تام 

در گروه  HDL). سطوح تري گلیسیرید و =037/0pو  =017/0pتمرین+ مکمل و مکمل کاهش معناداري یافت (
ک در گروه هاي تمرین ). شاخص آتروژنی=001/0p و =010/0p(مکمل به ترتیب کاهش و افزایش معناداري داشت 

در گروه تمرین کاهش معناداري  ALT). سطوح آنزیم کبدي =001/0pو  =021/0pو مکمل کاهش معناداري داشت (
 ).=0p /017یافت (
یاري چاي  مکملبه همراه  دایره اي اتنیتمراستفاده از  توجه به نتایج پژوهش حاضر به نظر می رسد با گیري:نتیجه

 محسوب می شود. وزن جهت کاهش در موثر يکردیرواحتمالا  ،قرمز

 : هاواژه دیکل
چاي  ،دایره اي نیتمر
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 مقدمه 

پنجمین عامل مرگ و  چاقی که است داده نشان مطالعات از جمله

ساز عامل ترین عمدهمیر جهان و  سیاري خطر  هاي بیماري از ب

 فشــارخون عروقی، قلبی هاي بیماري دیابت، از جمله دنیا شــایع

ست  ها سرطان مختلف انواع و متابولیکی اختلالات بالا،  .)2()1(ا

سالچاقجهانی طبق اطلس بر شود  یزده م نی، تخم2022 ی در 

ـــال  نفر و از  1زن،  5از هر  یعنینفر  اردیلیم کی، 2030که تا س

و این آمار نشان می دهد زنان  نفر چاق خواهند بود 1مرد،  7هر 

ـــتر در خطر بروز چاقی قرار دارند و باید مورد توجه قرار  بیش

 با تغییرات مرتبط شاخص در همین زمینه چندین ).2و  1گیرند (

 منظور به بالینی مراکز در که است شده پیشنهاد لیپوپروتئین ها

ـــخیص فه داراي افراد بهتر تش ـــا  خطر معرض در که وزن اض

ستند، عروقی قلبی بیماري هاي ستفاده مورد ه . گیرند می قرار ا

ـــاخص و لیپیدي نیمرخ زمینه، همین در  بینی پیش آتروژنیک ش

ـــکلروز لیپیدمی، دیس براي مهمی هاي کننده  بیماري و آترواس

 طبیعی در ســـطح تغییراتی هرگونه و هســـتند عروقی قلبی هاي

 عروقی قلبی هاي بیماري خطر معرض در بیشتر را افراد لیپیدها

). 4()3(دهد  می قرار آندوتلیال هاي ســـلول غیرطبیعی عملکرد و

ــه ، )AIP(1پلاسما آتروژنیک شاخص ـــ ــک کـ ـــ ــاخص یـ ـــ  شـ

ـبت  از لگاریتم بوده جدید نسبتا لیپوپروتئینی ـ -TG/HDL نس

Cــانگر و آید می بدست ــور نشـ ــک ذرات حضـ  و متراکم کوچـ
2LDLـت ـی که اس ـد م  کننده بینی پیش معیار یک عنوان به توان

. )4()3(شــود  محســوب قلب کرونري هاي بیماري براي مناســب

ـــاخص این همچنین ـــولین به مقاومت تأثیر تحت ش  تجمع و انس

 افراد چاق روي دارد. مطالعات نیز قرار احشــایی و کبدي چربی

 متابولیک هاي بیماري از بســیاري منشــاء که اســت داده نشــان

 موضوع این که است ناشتا انسولین مقادیر در پیشرونده افزایش

ست همراه التهابی شرایط با عموماً شین مطالعات). 5()4)(3( ا  پی

 انســولین به مقاومت با نزدیکی ارتباط چاقی که اند داده نشــان

ـــیت آن در که دارد ـــاس  طبیعی عملکرد به بدن هاي بافت حس

                                                      
1.Atherogenic index of plasma 
2.low-density lipoprotein 
3.Nonalcoholic fatty liver disease (NAFLD) 

ـــولین چار انس ـــود. می اختلال د مت ش قاو ـــولین به م از  انس

سی هايویژگی سا سترش اولیه نقص و متابولیک سندرم ا  در گ

 ).7)(6(نوع دوم است  دیابت

ــاري دیگر، سوي از ــد بیمـ ــرب کبـ ــی چـ  (NAFLD)  غیرالکلـ
ـایع3 ـرین ش ـت جوامع اکثر در کبدي مزمن بیماري ت ـن. اس  ای

ـــاري  بیش میزان به کبدي، سلولهاي در چربی تجمع در اثر بیمـ

صرف بدون کبد، وزن %5-10 از  تــــا که شود می ایجاد الکل م

ــد ــادي حـ -80 به طوري که. گیرد می قرار چاقی تأثیر تحت زیـ

 نشـان ها بررسی. هستند چاق بیماري این به مبتلایاندرصد  70

ــاري پیشگویی کننده فاکتور چاقی شدت که اند داده  کبـــدي بیمـ

ــرفته ــوص و پیش ــت NAFLD بخص  به که بیومارکرهایی. اس

 اســـتفاده مـــورد  NAFLD تشـخیص در تهـاجمی صـورت

ـرار ـ ـ ـی ق ـ ـ ـد، م ـ ـ ـارت گیرن ـ ـ ـتند عب ـ ـ  آلانین :از هس

ـفراز آسپارتات ، )ALT(4آمینوترانسفراز  )AST (5آمینوترانس

ـــطوح افزایش که  خون در ها آنزیم این نرمال دامنه از بالاتر س

 خون هاي چربی افزایش این، بر علاوه .اســت  NAFLDنشــانه

ـــه قند  افزایش نیز و  LDLگلیسرید، تري کلسترول، صورت بـ

 بیمـاري در هسـتند، متابولیـک سندرم اجزاي از بیشتر که خون

ـد چرب ـود ( می مشاهده کب ـر طرف از). 9()8)(7ش ـس دیگ  دی

ـــدمی ـــمی،، لیپیـ ـــولاً هیپرگلیسـ ـــه معمـ  تري سطوح افزایش بـ

ـاهش و LDL گلیسرید ـدار ک  در .است مربوط خون HDL 6مق

ـــــابولیکی هاي بیماري به مبتلا افراد  که NAFLD جمله از متـ

 و قلبی هاي بیماري منجـــر به اســـت ممکن دارند، لیپیدمی دیس

 ).4(شـود  عروقی

ــلاح ــبک از منظر اص ــافه داراي و چاق افراد براي زندگی س  اض

 لیپیدي نیمرخ بهبود در مهم ابزار یک فعالیت بدنی و تمرین وزن،

 شمار به سلامت ارتقاي و عروقی قلبی خطرزاي عوامل کاهش و

 بر تمرین هوازي هــاي روش انواع تــأثیر زمینــه در .رود می

است  گرفته صورت متعددي هاي بررسی متابولیکی نشانگرهاي

4.Alanin Amino Transferase 
5.Aspartat Amino Transfease  
6.High-density lipoprotein 
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ـــت. ـــده اس ـــی ش  اما تاثیر انواع تمرینات مقاومتی کمتر بررس

شان می دهد که صرف توانند می مقاومتی تمرینات مطالعات ن  م

 گلیسمی و کنترل افزایش و حساسیت انسولینی را انرژي روزانه

شد بهبود را سولین مقاومت بههمچنین  و بخ  و داده کاهش را ان

 که همگی این موارد به بهبود دهد نیز افزایش را عضــلانی قدرت

 ). 11کمک خواهد کرد ( زندگی کیفیت

در کنار افزایش قدرت عضلانی  یکی از انواع تمرینات مقاومتی که

محســوب می شــود تمرینات  وزن کاهش براي مناســبی روش

ست. تمرینات ست قدرتی تمرینات از نوعی اي دایره دایره اي ا  ا

ــمت تمام که  در این. کند می درگیر مجزا طور به را بدن هاي قس

 با و ســرهم پشــت اي و دایره صــورت به حرکات تمرینات، نوع

صله ستراحت فا  در این نوع تمرینات، افراد .شوند می انجام کم ا

ـــورت به کوتاه زمانی ي دوره یک در را زیادي کار حجم  ص

ـــتگاهی  بهبود بر علاوه این نوع از تمرینات. دهند می انجام ایس

ضلانی قدرت سازگاري ع صبی هاي و  ضلانی -ع  درگیري با ع

ـــتگاه ـــازگاري ایجاد باعث توانند می هوازي انرژي دس  هاي س

 که بر این علاوه اي دایره تمرینات بنابراین،. شوند عروقی -قلبی

ـــوند، می گرفته نظر در مقاومتی تمرینات از نوعی عنوان به  ش

ــترش نیز را هوازي ظرفیت ــورت بدین و دهند می توانند گس  ص

تمرینات  و مقاومتی تمرینات از حاصل هاي سازگاري توانند می

ــته همراه به تواماً را هوازي ــند داش  تمرینات در که از آنجا .باش

ست، مقاومت شکل تنها بدن وزن اي، دایره  توان می را برنامه ا

ــی تجهیزات بدون و مکان هر در ــئله  انجام خاص داد که این مس

 داده نشان مطالعه یک نتایج. نیز از مزایاي این نوع تمرینات است

 بدن چربی و وزن کاهش که تمرینات دایره اي شدید باعث است

شـــود  مصـــرفی می اکســـیژن حداکثر جذب افزایش و همچنین

)12)(13)(14)(15 .( 

 از استفاده که اند داده نشان مختلف مطالعات اخیر، هاي سال در

 انسولین به حساسیت بهبود و چاقی کاهش در خاص هاي مکمل

ـــانی هاي نمونه برخی و مختلف جانوري هاي مدل در  مفید انس

 توجه قرمز چاي مکمل اخیرا راســـتا این در اســـت، شـــده واقع

ـــت نموده جلب خود به را محققان  انواع از یکی قرمز چاي. اس

ــد می چاي ــن با رنگ باش ــالت که قرمز روش ــور به آن اص  کش

ـــرکوب رادیکال  قرمز چاي. گردد باز می جنوبی آفریقاي با س

ـــترول می همچنین کند، می محافظت آزاد از بدن هاي  تواند کلس

ـــکته قلبی حمله خونی، عروق گرفتگی منجر به را که  مغزي و س

سید کند می سیدان از آنتی غنی قرمز چاي. شود اک ست اک  این ا

 محافظت در برابر آسیب ها DNAها و  از سلول اکسیدان، آنتی

 ). 10می کند ( جلوگیري و از بروز سرطان کرده

ها و فلاونوئ یپل هایفنول  یاهی چاي قرمز موجود در يد به  گ

ــائل مختلف  يها بر رو اثرات مثبت آن يبرا يا ندهیطور فزا مس

س سلول هاي چربی التهابکاهش از جمله  یسلامت  یمورد برر

ـــت. چاي قرمز قرار و  PPARγ ،AP2 انیبا کاهش ب گرفته اس

HSL ــفروئیدر آد ــلول یتجمع چرب دها،یپوس را مهار  یدرون س

باعث کاهش چرب نموده ـــود.  ییزا یو  نابرامی ش افزودن  ن،یب

مرتبط  یچاق جادیروزانه احتمالاً از ا ییغذا میبه رژ قرمز يچا

). مطالعات 1خواهد کرد ( يریجلوگ نییبا التهاب مزمن ســـطح پا

 یسطح چرب ينشانگرها قرمز يمصرف مزمن چانشان می دهد 

 ). 18می دهد (را کاهش  ویداتیخون را بهبود و استرس اکس

ـــات فلاونوئ يدارا اهیگ نیا ،اثرات نیعلاوه بر ا ـــخص  يدیمش

به فرد ـــر  له د يمنحص پالات دروکالکونیه ياز جم ـــ در  نیآس

ــده  ریو تخم يریتخم يبوهایرو ــان داده ش ــت که نش ــده اس نش

). از این 25( کند یکمک م 2نوع  ابتیاست که به کاهش سرعت د

ــر شیبا افزارو  ــر جهان، علاقه مند ابتید عیس ــراس به  يدر س

 يریجلوگ يبرا اهیگاین مشتق شده از  يل هاوفن یاستفاده از پل

 دارد. و عوارض مرتبط با آن وجود  ابتید شرفتیاز شروع و پ

از  ی گوناگون چاي قرمزکیولوژیب يها تیفعالمحققان متعددي 

سیون ضدجمله  سموتا سا ضد ح سرطان،  ضد   يریشگیپ ت،ی، 

ش س یآنت ،ییایمیکننده  ضد  ،یسمیپوگلیه ابت،یضد د دان،یاک

سم، ضد ،یمحافظ قلب ،یچاق سپا ضد ا ضد التهاب،  شارخون،   ف

ضد و اثرات شادکننده برونش،  سیگ را در  یکروبیضد م ی ورو

ي کبد یاثر محافظت همچنین .)22کرده اند ( گزارشمقالات خود 

ســم  کی با اســتفاده از يکبد بیآســ یوانیدر مدل ح قرمز يچا

 ). 22( گزارش شده است زین يکبد ییایمیش
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ـــی همزمان  به توجه با اینکه تاکنون مطالعه اي در زمینه بررس

ت دایره اي و مصرف چاي قرمز بر روي زنان چاق انجام تمرینا

ست، شده ا سی تاثیر تمرین ن ضر با هدف برر  دایره پژوهش حا

 و کبـدي هاي آنزیم برخی بر قرمز چاي یاري مکمـل و اي

سولینی و لیپیدي هاي شاخص شهد طراحی  چاق زنان ان شهر م

 و اجرا شد.

 هاروش  
که با طرح پیش آزمون  تجربی روش پژوهش حاضر از نوع نیمه

ــد ــرکت کنندگان . و پس آزمون به همراه گروه کنترل اجرا ش ش

ــهر  24پژوهش  این ــهدنفر از زنان چاق غیرفعال ش با دامنۀ  مش

) kg/m230 ≥BMI( ســـال و شـــاخص تودة بدن 18-40ســـنی 

ـــکل  دایره (تمرینبه چهار گروه  هدفمند و همگن بودند که به ش

مل + اي مل ،اي دایره مرینقرمز، ت چاي مک قرمز و  چاي مک

معیارهاي ورود به تحقیق شــامل داشــتن  .کنترل) تقســیم شــدند

ـــتن بیماري ـــلامت کامل و نداش هاي قلبی عروقی و هرگونه  س

ــاخص تودة  ــت، داراي ش بیماري که روي نتایج تحقیق مؤثر اس

نداشــتن فعالیت بدنی منظم در دو ســال گذشــته،  ، 30بدن بالاي 

انیات و معیارهاي خروج از تحقیق غیبت بیش مصرف نکردن دخ

 -جلســـه در تمرینات و بروز بیماري یا آســـیب عضـــلانی 3از 

ــکلتی بود ــنامۀ اطلاعات عمومی و  ابتدا آزمودنی .اس ــش ها پرس

ضایت ضور نامۀ کتبی خود را  سلامتی را تکمیل و ر مبنی بر ح

 داوطلبانه در پژوهش امضاء کردند.

هشت هفته که هر دایره اي به مدت گروه تمرین  برنامه تمرینی:

دقیقه و با شدت  40-60 بینجلسـه و هـر جلسه  سههفته شامل 

را اجرا کردند (مطابق  بوددرصــد ضــربان قلب بیشــینه  75-60

شماره   دوازده حرکت شامل اي دایره تمرین پروتکل). 1جدول 

ستن ،پروانه ش شت ن صلاح سوئدي شناي ،دیوار به پ  ،شده ا

ــکمی کرانچ ــکات، پله از رفتن پایین و بالا، ش ــه دیپ، اس ــر س  س

ستا پلانک، بازو  معکوس پلانک، لانج، درجا دویدن و بلند زانو، ای

 حالت به بازگشت و کردن سرد نیز پایان در. بود جانبی پلانک و

ــی حرکات و آرام دویدن از ترکیبی، اولیه ــش انجام  غیرفعال کش

 .گرفت

نامه مصــرف مکمل  در گروه هاي داراي مکمل،  چاي قرمز:بر

شــرکت  دســتورالعمل بر اســاسروزانه دو گرم از چاي قرمز 

به صــورت  ســازنده چاي قرمز و مشــورت با متخصــص تغذیه

درجه قبل از  90میلی لیتر آب با دماي  250دمنوش و ترکیب با 

 خواب توسط آزمودنی ها و به مدت هشت هفته استفاده گردید.

س  و قد توســط ها یآزمودن وزن و دق نجی:شاخص هاي پیکر

شاخص توده بدنی از طریق  .شد يریگ اندازه سکا سنج وزن

ــــب  ـــیم وزن (کیلوگرم) بر مجــذور قــد (متر) بر حس تقس

ـــد.  ـــبه ش ـــدکیلوگرم/مترمربع محاس  با زین یبدن یچرب درص

 Body Composition( بدن بیترک زیآنال دســـتگاه از اســـتفاده

Analyzer مدل InBodyGS6.5B ـــاخت ـــور س  دو در) نیچ کش

 گردید.  يریگاندازه آزمون پس و آزمون شیپ مرحله

شیمیایی  یســ 10 مقدار به خون يها نمونه: شاخص هاي بیو

ضع در های آزمودن ییبازو دیور از یس سته، تیو ش سط ن  تو

صص شتا صورت به صبح 8 ساعت در شگاهیآزما متخ  12( نا

 کینیکل در نیتمر جلســـه نیآخر از پس ســـاعت 48 و) ســـاعت

سط خون سرم. شد گرفته  زمان تا و شده جدا وژیفیسانتر تو

ــاخص زیآنال ــمیگلا يها ش  در ي و آنزیم هاي کبديدیپلی ،کیس

ماي زریفر جه -80 در د هدار گرادیســـانت در  يبرا .شـــد ينگ

ــدازه ـــریگل يتر يریگان ـــترول و دیــس  یمیآنز روش از کلس

 از اســــــتفاده بــــــا و يفتومتر وهیش به يانقطه تک کالریمتري

ـرکت يها تیک ـ ـارس ش ـ ـون پ ـ ـا آزم ـ  يریگاندازه بالا دقت ب

 در گرمیلیم 400 تا گرمیلیم 1 نیب يریگاندازه بازه .شــــــــدند

 کیماتیآنز روش از  LDL ،HDLيریگاندازه يبرا. بود تریل یدس

ستفاده گلوکز ناشتا توسط غلظت سرمی  ،یبررس نیا در .شد ا

ـــ گلوکز کیماتیآنز روش با (کیت قند پارس آزمون)  با دازیاکس

 در .شد ريیگ اندازه  1000RA -Technicon دستگاه از استفاده

ـــ نیا ـــول ،یبررس  و ندیمونوبا تیک وELISA روش  با نیانس

ستگاه شد.  کایمرساخت آ STAT 4200 FAXدریزاریالا د آنالیز 

ستفاده از معادله  سولین نیز با ا -HOMAشاخص مقاومت به ان

IR :به دست آمد 
HOMA-IR={[fasting insulin (µU/ml)] × [fasting glucose 

(mmol/l)]}/22.5 
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 افزار نرم از اســـتفاده با حاضـــر مطالعه يآمار لیتحل و هیتجز

 از یفیتوصــ آمار بخش در. شــد انجام 21 نســخه SPSS يآمار

ستاندارد انحراف و نیانگیم  و يآمار هاي نمونه فیتوص يبرا ا

ــتنباط بخش در ــایپروویلک آزمون از زین یاس ــ جهت ش  یبررس

مال عیتوز هت داده نر  t آزمون از یگروهدرون اختلاف ها، ج

ــته، ــهیمقا جهت همبس ــاخص هاي ،یکیآنتروپومتر ریمقاد س  ش

 یگروه نیب آزمونشیپو آنزیم هاي کبدي  يدیپیل و کیمیســیگل

هت و ANOVA آزمون از قا ج قاد ســـهیم  نیب آزمونپس ریم

ـــتفاده انسیکووار آزمون از گروهی ـــد، اس ـــطح نیهمچن ش  س

 ته شد.گرف نظر در ≥ P 05/0  حاضر مطالعه در يداریمعن

 برنامه تمرینی شرکت کنندگان در پژوهش .1جدول شماره 

 تعداد دور هر دور بین استراحت هر حرکت بین استراحت اجرا زمان تمرینی جلسه

 دور1 دقیقه3تا2 ثانیه30 ثانیه30 3-1 جلسه

 دور2 دقیقه3تا2 ثانیه30 ثانیه30 6-4جلسه

 دور2 دقیقه3تا2 ثانیه25 ثانیه30 9-7جلسه

 دور3 دقیقه3تا2 ثانیه25 ثانیه30 12-10جلسه

 دور3 دقیقه3تا2 ثانیه20 ثانیه30 15-13جلسه

 دور3 دقیقه3تا2 ثانیه15 ثانیه30 18-16جلسه

 دور3 دقیقه3تا2 ثانیه10 ثانیه30 21-19جلسه

 دور4 دقیقه3تا2 ثانیه10 ثانیه30 24-21جلسه

رفتن از پله،  نییبالا و پا ،یاصلاح شده،کرانچ شکم يسوئد يشنا وار،یبه دنشستن پشت  پروانه،حرکت  12: شامل يا رهیدا نیپروتکل تمر

 یدرجا، لانج، پلانک معکوس و پلانک جانب دنیزانو بلند و دو ستا،یپلانک اسه سر بازو،  پی، داسکات

 نتایج 
وزن و  )2 جدول شماره(نتایج پژوهش حاضر نشان داده است 

سبت شاخص توده بدنی، آزمون در گروه هاي  پیش مقادیر به ن

ــــت  تمرین+ ــاداري وجود داش مکمــل و تمرین کــاهش معن

)001/0p=.(  مکمل و  گروه هاي تمرین+درصـــد چربی نیز در

کاهش معناداري وجود داشت اما  )=004/0p و =001/0pتمرین (

 در گروه مکمل تاثیر معناداري مشاهده نشد. 

ـــان داد تغییرات بین ـــاخص متغیر در گروهی نش  توده وزن، ش

فاوت بدن و درصـــد چربی بدنی داشـــت  داري وجود معنی ت

)001/0p=( . یافته هاي پژوهش فوق در رابطه با تغییرات نیمرخ

 در گروه هاي تمرین+سطوح کلسترول تام  که لیپیدي نشان داد

ناداري وجود داشــــت ( کاهش مع مل و تمرین  و  =029/0pمک

001/0p= .( ـــطوح مرین+مکمل و مکمل در گروه هاي ت LDLس

شت ( سطوح =037/0pو   =017/0pکاهش معناداري وجود دا  .(

در گروه مکمل به ترتیب کاهش و افزایش  HDLتري گلیسیرید و 

). در بین ســایر =001/0p و =010/0p(معناداري وجود داشــت 

ناداري  فاوت مع ها ت یدي در ســـایر گروه  هاي نیمرخ لیپ متغیر

 مشاهده نشد.

میزان شاخص آتروژنیک در گروه  نشان داد تحقیق حاضر نتایج

ــت ( و  =021/0pهاي تمرین و مکمل کاهش معناداري وجود داش

001/0p=+ما در گروه تمرین ـــاهده  ) ا مکمل اثر معناداري مش

سطوح آنزیم  نشد. یافته هاي این تحقیق نشان داد میزان تغییرات

 پس از اجراي ALTکبدي 

ناداري کاهش مع ). =0p /017داشـــت ( تحقیق در گروه تمرین 

 معنی تفاوت ها ســایر گروه در بین ALTو  ASTمقدار  همچنین

ــت. در هیچ یک از گروه ها تغییر معناداري در  داري وجود نداش

شاهده  سولین م سولین و مقاومت به ان شتا، ان سطوح گلوکز نا

 نشد.
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 بین گروهی متغیر هاي آنتروپومتریکی و بیوشیمیایی .  تغیرات درون گروهی و 2جدول شماره 

 تغییرات درون گروهی انحراف معیار از میانگین گروه متغیر

 p>05/0سطح معنادار

تغییرات بین گروهی 

 پس آزمون پیش آزمون p>05/0سطح معنادار

 014/0* 44/7 ±16/106 28/9 ±16/103 کنترل گلوکز ناشتا

P= 059/0  
 416/0 66/99 ± 38/8 16/85 ± 85/37 مکمل

 117/0 00/98 ± 89/5 33/101 ± 28/9 تمرین

 124/0 33/92 ± 50/13 83/96 ± 74/18 تمرین و مکمل

 078/0 2/7 ±48/6 83/6 ±01/6 کنترل انسولین

P= 010/0 * 
 180/0 32/4 ± 93/2 38/5 ± 51/4 مکمل

 096/0 39/3 ± 36/1 33/4 ± 40/2 تمرین

 698/0 00/17 ± 81/13 87/14 ± 52/11 تمرین و مکمل

مقاومت به 

 انسولین

 077/0 84/1 ±69/1 7/1 ±53/1 کنترل

P= 550/0 * 
 171/0 05/1 ± 68/0 34/1 ± 10/1 مکمل

 095/0 82/0 ± 35/0 10/1 ± 67/0 تمرین

 630/0 60/3 ± 80/2 74/2 ± 66/2 تمرین و مکمل

AST 175/0 09/5 ±27 63/4 ±66/27 کنترل 

P= 001/0 * 
 793/0 83/21 ± 60/3 00/22 ± 57/3 مکمل

 175/0 33/21 ± 07/3 00/22 ± 75/2 تمرین

 376/0 00/20 ± 19/4 50/21 ±39/5 تمرین و مکمل

ALT 018/0 83/5 ±30 09/5 ±28 کنترل 

P= 001/0 * 
 801/0 00/26 ± 28/4 66/25 ± 84/4 مکمل

 017/0* 00/23 ± 72/5 50/24 ± 88/4 تمرین

 687/0 66/22 ± 60/9 00/21 ± 09/10 تمرین و مکمل

 066/0 75/16 ±16/171 18/16 ±167 کنترل کلسترول

*001/0 < p 
 160/0 33/158 ± 64/32 50/161 ± 37/34 مکمل

 001/0* 83/159 ± 56/25 16/169 ± 75/25 تمرین

 029/0* 16/159 ± 02/23 33/170 ± 45/29 تمرین و مکمل

 تري

 گلیسرید

 452/0 02/53 ±16/177 04/57 ±5/174 کنترل
 

 010/0* 16/124 ± 68/32 50/128 ± 32/33 مکمل

 091/0 66/176 ± 88/29 83/183 ± /82 تمرین
*001/0 < p 

 491/0 33/168 ± 29/26 66/173 ± 04/32 و مکملتمرین 
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 بحث   
در مطالعه حاضر بعد از انجام هشت هفته تمرینات دایره اي به 

چاي قرمز سطوح گلوکز ناشتا، انسولین و مقاومت همراه مصرف 

تحقیق با نتایج  این یافته به انسولین تغییر معنی داري نداشتند.

) همسو و با نتایج سالوند و 16پژوهش قربانیان و همکاران (

 می تواند تغییر عدم این احتمالا) ناهمسو می باشد. 17همکاران (

 در انسولین و گلوکز هموستاز بر مؤثر کارهاي و ساز از ناشی

 و سنتاز گلیکوژن فعالیت افزایش: شامل بدنی فعالیت به پاسخ

 افزایش انسولین، پس گیرنده اي پیام رسانی افزایش هگزوکیناز،

 شـدن پاك افزایش و رهایی کاهش گلوکز، انتقال دهنده پروتئین

 عضله به خون از گلوکز رهـایـی افـزایش آزاد، چـرب اسیـدهاي

 ساختارهاي در تغییرات و مویرگی چگالی افزایش به دلیل

HDL 007/0* 52/8 ±33/45 62/9 ±33/48 کنترل 

*001/0 < p 
 001/0* 50/51 ± 05/6 66/48 ± 02/6 مکمل

 093/0 66/44 ± 13/9 16/42 ± 72/9 تمرین

 122/0 16/42 ± 30/5 00/39 ± 28/4 تمرین و مکمل

LDL 384/0 21/34 ±16/137 09/35 ±134 کنترل 

*001/0 < p 
 037/0* 00/114 ± 58/19 00/117 ± 32/19 مکمل

 305/0 83/104 ± 20/28 33/108 ± 57/25 تمرین

 017/0* 16/89 ± 48/32 50/100 ± 81/34 تمرین و مکمل

شاخص 

 آتروژنیک

 030/0 18/0 ±58/0 26/0 ±54/0 کنترل

*001/0 < p 
 001/0* 37/0 ± 15/0 41/0 ± 15/0 مکمل

 021/0* 60/0 ± 13/0 64/0 ±16/0 تمرین

 265/0 59/0 ±08/0 64/0 ±09/0 تمرین و مکمل

 169/0 23/10 ± 33/78 24/10 ± 68/77 کنترل وزن

*001/0 < p 
 509/0 48/76 ± 25/8 76/76 ± 72/7 مکمل

 001/0* 66/79 ± 95/4 61/82 ± 47/5 تمرین

 001/0* 85/78 ± 59/11 61/83 ± 02/12 تمرین و مکمل

BMI 191/0 71/3 ±98/31 69/3 ± 71/31 کنترل 

*001/0 < p 
 465/0 90/30 ± 21/2 03/31 ± 92/1 مکمل

 001/0* 78/31 ± 48/2 71/32 ± 51/2 تمرین

 001/0* 71/29 ± 60/2 55/31 ±69/2 تمرین و مکمل

 356/0 01/6 ±41/24 79/5 ± 21/24 کنترل درصدچربی

*001/0 < p 
 278/0 53/25 ± 90/3 98/25 ± 34/3 مکمل

 004/0* 65/26 ± 17/4 65/26 ± 17/4 تمرین

 001/0* 63/27 ± 09/5 31/31 ± 58/5 تمرین و مکمل
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 باشد گلوکز برداشت افزایش به منظور متابولیکی عضله،

)18)(19)(20 .( 

بر  ریتاثآن،  باتیو ترک چاي قرمزاثر  نیشناخته شده تر

 به مقاومتپایین بودن  شیافزا قیاز طر دیپیگلوکز و ل سمیمتابول

ترشح  ماًیتواند مستق یم بوسیعصاره رواست.  نیانسول

. چاي سطح گلوکز پلاسما را کاهش دهدافزایش و را  نیانسول

ها از جمله  سلول جذب گلوکز توسط انواع مختلفقرمز با افزایش 

 ). 33د (کن یرا سرکوب م لیپیدي تجمع ،یچرب يسلول ها

در این پژوهش تفاوت معناداري در سطوح گلوکز ناشتا و 

انسولین مشاهده نشده است که از دلایل آن می توان به طبیعی 

بودن سطوح گلوکز و انسولین شرکت کنندگان اشاره کرد و با 

توجه به چاق بودن افراد و طبیعتا زودتر خسته شدن آن ها طی 

ت لازم را براي تغییر فعالیت بدنی، احتمالا تمرینات دایره اي شد

 این سطوح نداشته است. 

 ALTدر مطالعه حاضر کاهش معناداري در سطح آنزیم کبدي 

در گروه تمرین مشاهده شد. اما در گروه مکمل و تمرین + مکمل 

در هیچ کدام  ASTکاهش معناداري مشاهده نشد. همچنین سطح 

العـات مط بـا مطالعـه ایـن از گروه ها کاهش معناداري نداشت.

 همسو و با مطالعات همکاران و اسلنتزو  )9( همکاران و بارانی

 مطالعه در همکاران و اسلنتزمی باشد.  ناهمسو همکاران و پوزنر

افراد  AST و  ALT آنـزیم میـزان در داري معنـی تغییـر خود،

 مشـاهده مقـاومتی تمـرین از پـس وزن، اضافه داراي بزرگسال

 احتمالی عوامل از یکی ورزشی فعالیت مدت و نوع احتمالا .نکردند

. همچنین باشد شده ذکر مطالعات با حاضر مطالعه بودن ناهمسو

 انسولین به مقاومت با ALTگزارشگران گزارش داده اندکه آنزیم 

 چرب کبد ایجاد بر متعددي هاي مکانیسم. دارد نزدیکی ارتباط

 مسـیر بـه تـوان مـی هـا مکانیسـم ایـن از. هستند دخیل غیرالکلی

 کبد، به چرب اسیدهاي جریان افزایش انسولین، سـیگنالینگ

 کـرد اشـاره اکسـیداتیو استرس و میتوکندري در اختلال لیپوژنز،

 مسیرها این بر اثرگذاري با ورزشی فعالیت احتمـالا .)21)(16(

 حاضر مطالعه در که دارد پی در را کبدي يها آنزیم بهبود روند

 هـاي آنزیم راتیتغی در دیگر دخیل عوامل از. اسـت نداده رخ نیـز

 اشـاره تمرینات حجم و شدت تمرین، ماهیت بـه تـوان مـی کبـدي

 روند بر نتوانسته حاضر مطالعه تمرینی پروتکل شـدت کـه کـرد،

علاوه بر این نشـان داده . شود واقع مؤثر کبدي هـاي آنزیم بهبود

اسـت که تمرینات ورزشـی منظم باعث تقویت ظرفیت ضـد شـده 

شـود که بدین طریق ممکن اسـت باعث  اکسـایشـی بدن می

همچنین، . هاي کبدي شود کاهش آسـیب سـلولی در سطح سلول

هاي تارهاي عضلانی،  بر اثر تمرینات هوازي تعداد مویرگ

میوگلوبین عضـله و هموگلوبین خون، تعداد و اندازه 

هاي سـیسـتم تامین انرژي هوازي، سـطح  ها، آنزیمندريمیتوک

هاي تسـهیل کننده  ها و نیز آنزیم اکسـیداسـیون چربی

یابند که هر کدام عاملی مثبت بر کاهش  اکسـیداسـیون افزایش می

هاي آسـیب شـناسـی کبد  چربی کبد و نیز بهبود شـاخص

 ).22( باشـندمی

آسپالاتوس  موجود در يدهایئمطالعات نشان داده اند که فلاونو

نشان داده از خود  یو ضد التهاب یدانیاکس یاثرات آنتچاي قرمز، 

ممکن  قرمزچاي مختلف در  باتیامکان وجود دارد که ترک نیا. اند

برهم کنش داشته  ی از عواملبیبه صورت ترک ای ییاست به تنها

 ).  22شوند ( يکبد یمنجر به اثر محافظت وباشند 

 ، ASTو  ALT دار دو آنزیم عدم مشاهده تغییر معنیاز دلایل 

، چاقتوان به این موارد اشاره کرد که در مطالعه حاضر، زنان  می

در  وزن بالادلیل  اند که این افراد به مورد بررسی قرار گرفته

همچنین نوع،  .شدند حین تمرینات مقاومتی، دچار خستگی می

 د بر فعالیت آنزیمتوان مدت و شدت فعالیت ورزشی است که می

 .هاي آزمایشگاهی نیز در نتایج تأثیر گذارند ها مؤثّر باشد. روش

 گیري هر کدام از آنزیم عمر و شرایط نگهداري و اندازه زیرا نیمه

ها با یکدیگر متفاوت است و عدم توجه و دقتّ کافی به این مسئله 

 .تواند سبب تغییر نتایج شود می

 با تغییرات نیمرخ لیپیدي نشان دادنتایج پژوهش حاضر در رابطه 

 تمرین و گروه چاي+  تمرین هاي گروه در کلسترول تام میزان که

 مکمل گروه در کلسترول مقادیر. داشت وجود داري معنی تفاوت

+  تمرین گروه در LDL نداشت. میزان داري وجود معنی تفاوت

 مقدار  اما. داري وجود داشت معنی تفاوت مکمل و گروه مکمل
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LDL مشاهده نشد. میزان داري معنی تفاوت تمرین گروهدر 

HDL داري معنی تمرین تفاوت و گروه مکمل+  تمرین گروه در 

دار  معنی تفاوت مکمل گروهدر HDL مقدار  اما مشاهده نشد

 چاي+  تمرین گروه در گلیسرید تري میزان شد. همچنین مشاهده

تري  مقدار اما وجود نداشت دار معنی اوتتف تمرین و گروه قرمز

فعالیت  .مشاهده شد دار معنی تفاوت مکمل گروه در گلیسرید

 ترویج) پلاسما TGبا کاهش ( لیپولیتیک فعالیت تحریک سبب بدنی

 می HDLغلظت  افزایش و انرژي منبع عنوان به FFA استفاده از

 هاي آنزیم هاي فعالیت بر مفیدي تاثیر منظم فعالیت بدنی شود.

کلسترول آسیل  لسیتین ،)LPL(لیپاز  لیپوپروتئین مانند محیطی،

 مکانیسم برتنظیم علاوه )LTL(کبدي  لیپاز و )LCAT(ترانسفراز 

 افزایش سبب متوسط منظم فعالیت بدنی شود، می کبدي چربی

 می اسکلتی عضله جمله از مختلف بافت هاي اکسیداتیو ظرفیت

 کمی اکسیداتیو ظرفیت انسولین به مقاومت شرایط تحت که شود

 عضلات در اکسیداتیو الیاف و مویرگ ها تعداد فعالیت بدنی .دارد

 شود می چربی ساز و سوخت افزایش سبب و دهد می افزایش را

 یابد جریان بافت سمت به آزاد چرب اسید که شود می منجر که

 است چربی ساز و سوخت شاخص که آن پلاسمایی غلظت و

اجراي تمرینات مطلوب بدنی یا ورزشی با کاهش یابد.  کاهش

همراه است. این   HDL-cو افزایش   LDL-cظتکلسترول تام، غل

هاي محیطی و کبد اشاره دارد که به طور  مطلب به نقش بافت

دهند تا در جریان  اساسی به سازوکارهاي موجود اجازه می

عالیت آنزیم مدت ف مدت یا طولانی هاي ورزشی کوتاه فعالیت

یابد که مسئول انتقال افزایش  لسیتین کلسترول آسیل ترانسفراز

افزایش و از  HDL-c است. از این رو HDL استر کلسترول به

 (CETP) پلاسما طرف دیگر فعالیت پروتئین ترانسفراز کلسترول

به  HDL یابد. این آنزیم مسئول انتقال استر کلسترول کاهش می

دیگر است. این تغییرات ممکن است به هاي  لیپو پروتئین

سازوکارهاي دیگري از جمله عوامل مؤثري چون تغییرات غلظت 

هاي پلاسما و لیپوپروتئین لیپاز و عواملی دیگر ارتباط  هورمون

ناشی از تمرینات هوازي با افزایش   HDL-cداشته باشد. افزایش

ها را  ینفعالیت آنزیم لیپوپروتئین لیپاز، کاتابولیسم لیپوپروتئ

با اجراي تمرینات کاهش  LDL-c این رو مقداردهد. از  افزایش می

هاي  یابد و از این طریق احتمالا موجب کاهش بروز بیماري می

همچنین مشخص شده که هنگام تمرینات . شود قلبی و عروقی می

اي اپی نفرین، ه ریز با افزایش هورمون هوازي دستگاه غدد درون

ها  رشد و کورتیزول اکسیداسیون چربی نوراپی نفرین، هورمون

دهد و با افزایش فراخوانی و استفاده از اسیدهاي  را افزایش می

چرب آزاد، نیاز به انرژي تامین شده و به این ترتیب سبب کاهش 

 در مقاومتی تمرینات می رسد نظر . بهتودة چربی بدن می شود

 افزایشی تأثیرگذاري عدم دلیل به هوازي فعالیت هاي با مقایسه

 نیمرخ بر ناچیزي تأثیرگذاري ساز، و سوخت و قلب بر ضربان

  ).26)(25)(24)(23باشند ( داشته لیپیدي

 PPARγ ،AP2 انیبا کاهش ب مطالعات نشان می دهد چاي قرمز

را مهار  یدرون سلول یتجمع چرب دها،یپوسفروئیدر آد HSLو 

مزمن مصرف ). 1می شود ( ییزا یو باعث کاهش چرب نموده

خون را بهبود و استرس  یسطح چرب ينشانگرها قرمز يچا

عصاره  ). مطالعات نشان می دهد18می دهد (را کاهش  ویداتیاکس

 یتواند با پاسخ التهاب یم ،یدانیاکس یخواص آنت لیبه دل بوسیرو

 نیتعامل داشته باشد و استفاده از عصاره ا یچرب يسلول ها

و  يریشگیرا در پ این مکملمصرف  ی،ستیز يهافعال ای و اهیگ

 ). 1می کند (مرتبط با التهاب برجسته  یچاق تیریمد

 انیقربان)، 13( همکاران و يسپهر قیتحق جینتا با یافته این تحقیق

) همسو می باشد. 21و همکاران ( انیقربان) و 16همکاران ( و

 سطوح بر را يرو ادهیپ هفته 10 ریتأث عدم ناهمکار و يمختار

 جینتا با حاضره مطالع جینتا نیهمچن .کردند گزارش کلسترول

 رییتغ که همکاران و يشوند و همکاران و يشهرجرد قاتیتحق

نوع دوم  ابتید به لامبت مارانیب کلسترول زانیم در يدار یمعن

 یمسو همنا نکردند، مشاهده یمقاومت نیتمر هفته هشت از پس

 . باشد

 نده،یفزا یمقاومت نیتمر هفتههشت  از پس حاضر، مطالعه در

. داشت يدار یمعن کاهش یتجرب درگروه تام کلسترول ریمقاد

 بهبود از یناش احتمالادر این پژوهش  کلسترول معنادار کاهش

 اثر در عضله بافت در کلسترول مصرف و کاربرداشت و ساز
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. با توجه است بوده ي همراه با مصرف چاي قرمزا رهیدا نیتمر

 توان یم را شده گزارش قاتیتحق در موجود تناقضبه این مسئله 

 زین نیتمر دوره طول مدت، شدت، ن،یتمر نوع جمله از یعوامل به

در این پژوهش  LDLاز دلایل معنادار بودن سطح . دانست مرتبط

انجام هشت هفته تمرین دایره اي همراه با مصرف چاي قرمز می 

وردار باشد که هم از شدت و مدت لازم براي تغییر سطوح برخ

می باشد و دیگر اینکه مصرف مکمل موثر که نتیجه را مضاعف 

در این تحقیق افزایش  HDL-cشاید از دلایلی که  کرده است.

همچنین  وو طول مدت تمرین شدت تمرین معناداري نداشت، 

که از دلایل نا همسو  در آزمودنی ها باشد. HDLسطوح طبیعی 

پایین تري گلیسرید آزمودنی سطوح نبودن این تحقیق می توان به 

 ها و مدت زمان پژوهش اشاره کرد.

 شاخص زانیم که است داده نشان حاضر پژوهش جینتا

 یمعن تفاوتتمرین و گروه چاي قرمز  در گروه هاي کیآتروژن

 داشت. همچنین در گروه تمرین+ چاي قرمز کاهش وجود دار

 ناتیتمر اند داده نشان مطالعات یبرخوجود نداشت.  دار یمعن

 .دارد سمالاپ کیآتروژن شاخص کاهش بر یمثبت اثرات یورزش

 بوده همراه یعروق -یقلب يماریب بروز کاهش با یجسمان تیفعال

 است، نشده مشخص رابطه نیا قیدق يها سمیمکان اگرچه. است

 تواند یم یعروق یقلب يماریب متعدد عوامل خطر در فلااخت اما

 شتریب ونیداسیاکس با یورزش تیفعال .باشد یاثربخش نیا معرف

 باعث يانرژ به تلاعض ازین شیافزا .دارد ارتباط دهایپیل

 نیا اعظم بخش. شود یم چرب يدهایاس به شتریب یدسترس

 شتریب برابر 3 تا 2 زانیم به یچرب بافت زیپولیل از چرب يدهایاس

 طور به ندیفرا نیا. شود یم فراهم استراحت حالت به نسبت

 .ردیگ یم صورت کیآدرنرژ بتا کیتحر شیافزا با و میرمستقیغ

 به چرب يدهایاس مجدد شدن هیفیاستر درصد نیا بر وهلاع

 متوسط شدت با یورزش تیفعال نیهمچن. ابدی یم کاهش نصف

 یاسکلت تلاعض در و برابر 2 تا یچرب بافت در را خون انیجر

 خون انیجر زانیم در شیافزا نیا. دهد یم شیافزا برابر 10 تا

ه ب و يریجلوگ دهایپیل یموضع تجمع یسم اثرات از است ممکن

 با موافق حال، نیا با. کند کمک کیآتروژن شاخص ریمقاد هبودب

 هفته شش از پس همکاران و یاکین يقنبر حاضر، قیتحق افتهی نیا

 در يا قهیدق 90 جلسه 5( ییصحرا يها موش یاستقامت نیتمر

ه مشاهد TC / HDL کیآتروژن نسبت در معنادار رییتغ عدم )هفته

 يهواز نیتمر هفته ده اثر زین )27( همکاران و يصابرکردند. 

 يها شاخص یبرخ بر) جلسه هر در هیقدق 60/روز سه(

 نیا جینتا. کردند یبررس را دو نوع یابتید ائسهی زنان کیآتروژن

 يمعنادار ریتاث يهواز نیتمر هفته ده که بود آن از یحاک مطالعه

-LDL-c / HDL معنادار کاهش باعث که چند هر. نداشت AIP بر

c و دیسریگل يتر TC/ HDL-c یقلب يفاکتورها سکیر عنوانه ب 

 جینتا و ما يها افتهی انیم ییهمسو عدم لااحتما). 27( شد یعروق

 ینیتمر برنامه شدت و مدت ن،یتمر دوره تفاوت به مربوط فوق

 با بدن وزن شیافزا که است شده ثابت یخوب به. است

 ای پوزیآد بافت. هستند ارتباط در یالتهاب و يدیپیل يومارکرهایب

 جادیا باعث و بوده فعال یکیمتابول نظر از یشکم ژهیو به ،یچرب

 تیوضع وهلاع به و شود یم یالتهاب و کیترومبوت تیوضع

 نییپا سطح و لابا دیریسیگل يتر همراه به کیآتروژن نیپوپروتئیل

. از دلایل معنادار نبودن کند یم جادیا را لابا یچگال با نیپوپروتئیل

شاخص آتروژنیک در گروه تمرین+ چاي قرمز معنادار نبودن 

و تري گلیسرید می باشد. و دیگر اینکه سطوح  HDLسطح 

پروفایل لیپیدي آزمودنی ها با وجود اضافه وزن در محدوده 

ي ماریب خطر عوامل لايبا نسبتا وعیش به نظرطبیعی قراردارد. 

 سید مانند وزن اضافه يدارا و چاق افراد در یعروق و یقلب يها

 عوامل مستمر يریگیپ فاکتورها، نیا کردن کنترل زین و یدمیپیل

 يبرا سمالاپ کیآتروژن شاخص مانند ينشانگر قالب در مذکور

 وزن اضافه و یچاق از حاصل یقلب عوارض لیتعد و کاهش

 . رسدی م نظر به يضرور

نشده را در  ریتخم قرمزچاي  مثبتاز مطالعات اثرات  يتعداد

و  یاز چاق یناشبیماري هاي قلبی عروقی  زايبرابر عوامل خطر

 قرمزچاي نشان داده اند. نشان داده شده است که ازدیاد چربی 

 یرا مهار م یدرون سلول یو تجمع چرب ییزا یشده چرب ریتخم

 يامر عمدتاً به محتوا نیدهد. ا یرا کاهش م نیکند و ترشح لپت
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 ترین به عنوان فعال ،نیو نوتوفاژ نیآسپالات یعنی آن یلوفن یپل

 ). 34آن نسبت داده می شود ( باتیترک نیو فراوان تر

یافته هاي حاصل از مطالعه تفاوت معنی داري در یافته هاي بین 

گروهی و درون گروهی شاخص توده بدن و ترکیب بدن و وزن 

که در . نشان داد ي قرمزچا + نیتمر ن،یتمر ياه گروه درافراد، 

نتیجه مطالعه  گروه هاي مکمل و کنترل تغییري مشاهده نشد.

 حاضر با مطالعه توحید مبهوت مقدم و همکاران که تاثیر هشت

 در نیآرژن مکمل مصرف و بالا شدت با يهواز نیتمر هفته

 باقدم پژوهش و )28را بررسی کرده بودند ( چاق نوجوان پسران

  در اي رهیدا یمقاومت نیتمر که تاثیر هشت هفته )29( همکاران و

 ناتیتمر احتمالا را بررسی کرده بود همسو می باشد. چاق مردان

 و یچرب ي توده کاهش و یچرب بافت بر ریتأث قیطر از یمقاومت

که با  )29( گذارد یم اثر بدن بیترک بر یعضلان توده با نیگزیجا

 همکاران و یالاسلام خیش پژوهشپژوهش حاضر همسو و با 

تمرینات هوازي منظم موجب افزایش بیان ژن  ناهمسو می باشد.

هاي آنزیم هاي لیپولیتیک، بتااکسیداسیون، چرخه کربس و 

زنجیره انتقال الکترون، افزایش چگالی میتوکندري و افزایش 

ولید انرژي می گردد. فراخوانی چربی به جاي کربوهیدرات جهت ت

بنابراین میزان چربی بدن کاسته شده و منجر به کاهش وزن و 

نمایه توده بدن می شود. شواهد حاکی از آن است که میزان 

هورمون هاي کاتکولامینی و هورمون رشد که موجب افزایش 

لیپولیز می شوند به هنگام انجام فعالیت هاي بدنی افزایش پیدا 

زارش می شود ترشح هورمون بتااسترادیول می کند. به علاوه گ

در زنان، به هنگام فعالیت ورزشی افزایش می یابد و به دنبال آن 

استفاده از ذخایر چربی به عنوان منبع انرژي بیشتر می شود 

). دلایل معنادار بودن کاهش نمایه توده بدن  را می توان 30(

 يکالر يارهیدامقاومتی  ناتیتمر مربوط به این دانست که در

 هممکمل مناسب  که یصورت در و ده می شودسوزان يادیز

 علاوه، به. شد دیخواه وزن کاهش فاز وارد حتما ،مصرف شود

 بدن سمیمتابول ،گیردیم انجام زین مقاومتی ناتیتمر که ییآنجا از

 يبرا يا رهیدا ناتیرتم .بماند بالا نیتمر از بعد ها ساعت تواندیم

. دهند یم شیافزا را قلب ضربان رایز هستند یعال يسوز یچرب

 به نیا. ابدی یم شیافزا بدن نقاط همه در خون انیجر گردش

 يبرا تواند یم و باشد یم يکالر شتریب حجم سوزاندن يمعنا

 یمناسب نهیگز است يلاغر و يسوز یچرب هدفشان که يافراد

 که است مطلب نیا دیمو گرفته صورت مطالعات رچنده .باشد

 هاي تیفعال ژهیوه ب ،یورزش تیفعال از یناش کیولوژیزیف فشار

 یسمیمتابول هاي هورمون آثار قیطر از تواند یم درازمدت

 تحتبیشتر  را چاق افراد یبدن هايی ژگیو و یچرب توده راتییتغ

 . دهد قرار ریتاث

 گیرينتیجه 
دایره  ناتیتمر که داد نشان حاضر قیتحق يها افتهی یکل طوربه 

و کلسترول  LDLو مصرف چاي قرمز سبب کاهش سطوح  اي

تام در زنان چاق می شود و همچنین موجب کاهش معنادار وزن 

بدن، نمایه توده بدنی و درصد چربی و در نهایت ترکیب بدن می 

گردد. به علاوه نتایج نشان داد که هشت هفته تمرینات دایره اي 

روپومتري تنها نیز منجر به کاهش و بهبود شاخص هاي آنت

(وزن، شاخص توده بدن و درصد چربی بدن)، تغییرات در سطوح 

ALT  .و کلسترول تام و شاخص آتروژنیک در زنان چاق شد

همچنین نتایج نشان داد که هشت هفته مصرف چاي قرمز به 

و تري گلیسرید و افزایش  LDLتنهایی موجب کاهش معنادار 

د. در حالی که و بهبود شاخص آتروژنیک می گرد HDLمعنادار 

در گروه کنترل تغییر معناداري مشاهده نشده است. همچنین 

تغییرات بین گروهی در شاخص هاي انسولین، آنزیم هاي کبدي 

(ALT,AST)،نیمرخ لیپیدي (تري گلیسرید، کلسترول ،LDL  

،HDL شاخص هاي آنتروپومتري (وزن بدن، نمایه توده بدنی ،(

 بایک معنادار می باشد. و درصد چربی بدن) و شاخص آتروژن

 اتنیتمراستفاده از  توجه به نتایج پژوهش حاضر به نظر می رسد

 موثر يکردیرواحتمالا  ،یاري چاي قرمز مکملبه همراه  دایره اي

 محسوب می شود. وزن جهت کاهش در

 و قدردانی تشکر 
فیزیولوژي  این مقاله برگرفته از پایان نامه کارشناسی ارشد

ورزشی گرایش فعالیت بدنی و تندرستی با کد اخلاق 

IR.THUMS.REC.1401.012   در دسترس است. بدین وسیله
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از همکاري تمامی شرکت کنندگان  مراتب تقدیر و تشکر خود را

مطالعه حاضر در آکادمی پایش سلامت شهر مشهد اعلام می 

 داریم.

 تضاد منافع 
تعارض منافعی توســـط نویســـندگان در این پژوهش هیچ گونه 

 .گزارش نشده است

 مشارکت نویسندگان:
 اـی ،اـه داده آوري عـجم یا ،مطالعه حیاطر و دازيپر ممفهو) 1(

 همه نویسندگان : اـه داده یرـتفس و لـتحلی و تجزیه

 ايوـمحت ینودـت تـجه آن بینیزاـب یا مقاله نویس پیش تهیه )2(

 همه نویسندگان: نهاندیشمندا

  :هـمجل هـب لساار از پیش ستنوشتهد نهایی تایید )3(

همه نویسندگان
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   Abstract 

 Background & Aim: One of the main factors in changing the lifestyle of obese people is 
choosing the correct method of physical activity and following dietary considerations. The 
purpose of this research was to investigate the effect of eight weeks of circuit training and 
consumption of red tea on some liver enzymes and lipid profile and insulin changes in obese 
women. 

Methods: 24 obese women were randomly divided into 4 groups: circuit training, circuit 
training with red tea consumption, red tea consumption and control. Circuit training was 
performed for 8 weeks and 3 sessions per week. The subjects of the supplement group also 
received 2 grams of red tea daily for 8 weeks. Lipid indices, insulin resistance, atherogenic 
and some liver enzymes were measured before the start of the training program and after the 
last training session through blood samples. The data was analyzed by Spss software version 
21 at a significance level of P≥0.05. 

Results: Weight and body mass index were significantly reduced in exercise + supplement 
and exercise groups (p=0.001). The percentage of fat also decreased significantly in the 
exercise + supplement and exercise groups (p=0.001 and p=0.004). Total cholesterol levels 
were significantly reduced in exercise + supplement and exercise groups (p=0.029 and 
p=0.001). LDL levels were significantly decreased in exercise + supplement and supplement 
groups (p=0.017 and p=0.037). Triglyceride and HDL levels in the supplement group 
decreased and increased significantly (p=0.010 and p=0.001). Atherogenic index was 
significantly decreased in exercise and supplement groups (p=0.021 and p=0.001). ALT liver 
enzyme levels decreased significantly in the training group (p=0.017). 

Conclusion: According to the results of the present study, it seems that the use of circular 
exercises with the help of red tea is probably considered an effective approach for weight loss. 
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