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Homestasis(نیپـونکت یآد-هومئوسـتاز  Model Assessment-Adiponectin Ratio: HOMA-AD(ینیانسـول مقاومـت و(Insulin Resistance:

IRAR)شد.يریگاندازهنیتمردورهازپسوقبل
ونیسـت یرزغلظتاما)؛>05/0P(افتیکاهشسه با گروه کنترلیدر مقایمقاومتنیتمرگروهدرIRARوHOMA-ADریمقاد:هاهیافت
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 ـيآمـار تفاوتARوسرمنیستیرزغلظتمورددراما؛)>05/0P(مشاهده شد ياردیمعنيکاهش آمارکنترل نشـد. مشـاهده يداریمعن

.افتینيداریمعنيآماررییتغکنترلگروهدرهاشاخصنیاازکدامچیه
)IRARوHOMA-ADيهـا شـاخص (کـاهش ینیانسـول مقاومتبهبودباغیرفعاللاغرمرداندریمقاومتنیتمرياجرا:گیرينتیجه

نکرد.جادیاغیرفعاللاغرمرداننیستیرزسطحدريرییتغاما؛استهمراه
نیستیرز،ینیانسولمقاومت،یمقاومتنیتمر:هاواژهکلید
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مقدمه
کیویچربسلولژهیوهورمونکیعنوانبهنیستیرزابتدادر
شـد یمعرف ـابتیدوینیانسولمقاومت،یچاقنیبمهمیارتباطحلقه

امـا ؛شـد ییشناسـا یچربيهاسلولدرآنانیبآغازدراگرچه.)1(
ــطح درعمــدهطــوربــهانســاندرنیســتیرزانیــبتوجــهقابــلس
مغـز يهـا سـلول وطحـال ماکروفاژها،،ياهستهتکيهاتیلوکوس

.)1(شدافتیاستخوان
آننقـش ازمجـزا طـور بـه نیستیرزدهندیمنشانندهیفزاشواهد

ازیانواعدریمهمیمیتنظيهانقشابت،یدوینیانسولمقاومتدر
بـه تـوان یم ـجملـه آنازکهکندیميبازیشناختستیزيندهایفرا

چــربکبــديمــاریب،یعروقــ-یقلبــيمــاریبوآترواســکلروز

یالتهـاب يمـار یبآسـم، م،یبدختومور،یمنیخودايماریب،یرالکلیغ
).1(نموداشارهمزمنيویکليماریبوياروده

مقاومـت يبراهومئوستازیابیارزمدللهیوسبهینیانسولمقاومت
Homestasis(ینیانسول Model Assessment-Insulin Resistance(

)HOMA-IR(کلامـپ روشيبـرا ینیگزیجـا کـه شودیمیابیارز
اسـتاندارد (روشخـون یع ـیطبحدازشیبنیانسولویعیطبگلوکز

یابیـــزارمـــدلشـــاخص).2(اســـت)ینیانســـولمقاومـــتنیـــیتع
ــتاز ــونکتیآد-هومئوسـ Homestasis(نیپـ Model Assessment-

Adiponectin Ratio()HOMA-AD(ــالدر ــاس ــاخيه يبــراری
ــارز ــتیابی ــولمقاوم ــاراینیانس ــدههی ــت.ش ــهدراس يرويامطالع

ــجمع ــن،یعمــومتی ــیهمبســتگشــدمشــخصژاپ وکلامــپنیب
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HOMA-ADوکلامـپ نیب ـیهمبسـتگ ازشـتر یبیحتHOMA-IR

).3(است
ن،یانسـول عملکههستندییهانیپوکایآدنیستیرزونیپونکتیآد

عـلاوه، بـه کننـد. یم ـلیتعـد رایچرب ـوگلوکزهومئوستازويانرژ
مقاومتخطرشیافزاباخوننیستیرزشیافزاونیپونکتیآدکاهش

یعروق ـ-یقلب ـيمـار یبویکیمتـابول سـندرم ،IIنوعابتید،ینیانسول
دی ـجدشـاخص ،ییهـا افتـه ینیچن ـاسـاس بردارند.يقویهمبستگ

دوهــرســطحازکــهشــدیمعرفــ)AR(نیســتیرز-نیپــونکتیآد
يبـرا يبهتـر نشـانگر وبردهبهرهنیپونکتیآدونیستیرزنیپوکایآد

نیهمچنــ).4(اســتیکیمتــابولاخــتلالاتویکیمتــابولهومئوســتاز
IRARنـــــامبـــــاینیانســـــولمقاومـــــتدیـــــجدشـــــاخص

)Insulin Resistance(شـاخص ادغـام ازکهاستشدهشنهادیپAR

ــا ــاخصبــــ ــشــــ ــرلیکمــــ ــکنتــــ ــولتیحساســــ ینیانســــ
)Quantitativ Iinsulin Sensitivity Check Index: QUICKI(

هیاولصیتشخيبرايبهتریصیتشخشاخصستیزوآمدهدستبه
يهـا یبررسوینیباليکاربردهادریکیمتابولسندرموIIنوعابتید

).4(استعیوس
درسطحيرورايهوازنیتمراثرگرفتهصورتمطالعاتشتریب

زی ـنیمقـاومت نیتمراثراما)؛6و5(اندنمودهیبررسنیستیرزگردش
همکـاران وRoberts).8و7(اسـت شـده یبررسمطالعاتیبرخدر

سـطح ییغـذا می ـرژبـا همـراه یورزش ـنیتمـر هفتـه دودادندنشان
ــتیرز ــتونیسـ ــولامقاومـ ــردرراینینسـ ــروهدوهـ ــانگـ کودکـ
ــاووزن/چــاقشیبــ وBotero).5(دهــدیمــکــاهشیعــیطبوزنب

دررانیسـت یرزسـطح یمقـاومت نیتمرماهدوازدهافتندیدرهمکاران
وJorgeمقابـل در).7(دهـد یم ـکـاهش یائسـگ یازپسمسنزنان

ونیپـونکت یآدن،یسـت یرزسـطح يآمارداریمعنرییتغعدمهمکاران
نیتمـر متعاقـب IIنـوع ابـت یدبـه مبتلاافراددرراینیانسولمقاومت

همکـاران وGueugnon).8(دادندنشانیبیترکاییمقاومت،يهواز
بـه متعـادل ییغـذا می ـرژويهـواز نیتمرازیبیترکنمودندانیبزین

جـاد یاچـاق اریبس ـنوجوانـان نیسـت یرزسطحدريرییتغماهنهمدت
واستضینقوضدآمدهدستبهيهاافتهیهرحالهب).6(دینمایمن

سـطح يرویمتفـاوت اثـرات یمقاومتويهوازنیتمررسدیمنظربه
وشـدت (نـوع، نیتمـر يهاتهیمدالدراختلافودارندهانیتوکیسا

یمتفـاوت جینتـا توانـد یم ـمطالعـه تحـت تیجمعدرژهیوبهومدت)
).9(کندجادیا

گـردش درسطحبریمقاومتنیتمراثرنهیزمدریاندکيهاافتهی
،يلاغـر ازمنظـور اسـت. دسـترس درغیرفعـال لاغـر افرادنیستیرز
Body(بدنتودههینما Mass Index: BMI(لوگرمیک5/18ازکمتر
درسـطح بـودن بـالاتر کهاستیحالدرنیا). 10است (مربعمتربر

یع ـیطبوزنبـا ولاغـر افرادباسهیمقادرچاقافرادنیستیرزگردش

يلاغرهرحال،هب).11-13(استشدهدادهنشانيادیزمطالعاتدر
بـا رای ـاسـت. ز ونـه مارگیبویع ـیرطبیغیتیوضـع یچـاق همچـون زین

جـذب کاهش،یروانسلامتضعفهمچونیعوارضومشکلات
،یعضـلان قـدرت کـاهش نـه، یآميدهایاس ـهمچـون ياهیتغذمواد

،یعروق ـیقلب ـاخـتلالات یبرخ ـاسـتئوپورز، واناسـتخو یشکنندگ
بهبـود درریتـاخ ویقاعـدگ قطـع ،ياهی ـتغذيکمبودهاویخونکم

يهـا يمـار یبگسـترش بـا زی ـنبودنرفعالیغ).14(استهمراهزخم
آترواسـکلروز وخـون يفشـار پر،IIنـوع ابـت ید،یچاقمانندیمزمن

تواننـد یم ـدوهرنبودرفعالیغويلاغرواقعدر).15(استمرتبط
دهند.قرارریتاثتحتراافرادیسلامتجداگانهومستقلطوربه

اثر یک دوره تمرین مقاومتی بر سـطح  این مطالعه به منظور تعیین
هـاي مقاومـت انسـولینی در مـردان لاغـر      سرمی رزیستین و شـاخص 

.غیرفعال انجام شد
بررسیروش

يهـا در شهرستانیرفعاللاغر غمرد 19بالینی کارآزماییدر این 
9(مقـاومتی گـروه تمـرین   به صـورت تصـادفی در دو   بوکان و سقز

ــر،  ــرل (9/20±6/3نف ــال) و کنت ــر، 10س ــال)4/21±7/2نف ــرار س ق
بـا رانی ـای نیبـال هـاي ییکارآزمـا ثبـت مرکـز این مطالعه در .گرفتند

ثبت شده است.3N2014081910158IRCTه شمار
اهـداف، موضـوع، ابتـدا هـا، یمـودن آزداوطلبانـه مشارکتيبرا
انی ـمازد.ی ـگردیرساناطلاعفراخوانقیطرازمطالعهدیفواوروش

ه تـوده بـدن کمتـر از    ی ـلاغـر (نما افـراد فقطکنندهمراجعهداوطلبان
پرسشـنامه داوطلبـان تمامشدند.رشیپذ)مربعمتربرلوگرمیک5/18

بـه ابـتلا سـابقه کـه یداوطلبـان نمودنـد. لی ـتکمرایسلامتخچهیتار
هرگونـه ويدی ـروئیتيهـا يمـار یبابت،ید،یعروقیقلبيهايماریب

هـر مصـرف حـال درایوندداشتياشدهشناختهمارگونهیبتیوضع
ایییغذامیرژنوعهرتحتایپزشک)زیتجوبدونای(باداروگونه
ادهم ـهرگونهبهادیاعت؛ در مطالعه وارد نشدند.بودنديگریدیدرمان

عـدم ورود بـه   بـه منجـر زی ـننیکـافئ والکلمصرفگار،یسمخدر،
سـابقه قی ـتحقشـروع ازقبـل سـال کی ـدرداوطلباند.یمطالعه گرد

طیشـرا واجـد داوطلبـان کلتعداد).15(نداشتندمنظمیبدنتیفعال
مداخلـه  ينفـر 12گروهدودریتصادفطورهبکهبودنفر24قیتحق

نفـر در گـروه   9(نفـر 19فقـط تعـداد نی ـااز. و کنترل قرار گرفتنـد 
.نمودندلیتکمرامطالعهمراحلنفر در گروه کنترل)10مداخله و 

درشـرکت یآمـادگ فـرم ویکتبنامهتیرضافرمداوطلبانتمام
Physical(یجسـمان تیفعال Activity Readiness-Questionnaire(

)PAR-Q(يهـا پروتکـل ویش ـیآزمايهـا روشنمودنـد. لیتکمرا
سـقز واحدیاسلامآزاددانشگاهیاخلاقتهیکمنظارتتحتمطالعه

گرفت.صورت
دریهیتـوج جلسـه کی ـیطابتدان،یتمرپروتکلشروعازقبل
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وطـرح اهـداف، )،یجسـمان یآمادگ(باشگاههانیتمرياجرامحل
یشـگاه یآزمايهـا یابی ـارزونیتمـر پروتکـل ق،یتحقیشناسروش
شـرح  داوطلبـان يبراقیتحقیزمانبرنامهو)یخونيریگونهنم(مثلاً

نیتمـر گـروه يهـا یآزمـودن بـه وزنهباکارنحوهنیهمچنداده شد.
ــاومت ــوزشیمقـ ــددادهآمـ ــونوشـ ــآزمـ ــرارکیـ ــیبتکـ نهیشـ

(1 Repetition Maximum: 1RM)زانی(منیتمرشدتنییتعيبرا
يانفـراد صورتهب1RMد.یگردبرآوردحرکتهريبرامقاومت)

نیـی تعریزفرمولقیطرازمجزاصورتبهیعضلانگروههريبراو
.)16(دیگرد
1=شدهبلندوزنه÷]0278/1–)0278/0×تکرار(تعداد[ RMشدهینیبشیپ
درصـد وزن،قـد، سـن، شـامل هـا یآزمـودن یعموميهایژگیو
Body(بدنیچرب Fat Percent: BFP(وBMIد.یگردثبت

هفتـه دوازدهشـامل حاضـر مطالعـه دریمقـاومت نیتمـر پروتکل
هـر درگرفـت. صـورت محققاننظارتتحتکهبودوزنهبانیتمر

زمانمدتد.یگرداجراانیمدرکیصورتبهنیتمرجلسه3هفته
سـتگاه یادهشاملوزنهباناتیتمربود.قهیدق60حدودیاصلنیتمر

بـا ربغـل یزهـاك، اسـکات هـالتر، بـا نهیسپرسدستگاه،باپا(پرس
هالتر،بابازوجلودرازنشست،دمبل،باسرشانهزانو،کردنبازدمبل،

سـت 3سـتگاه یاهـر درکـه بـود هالتر)بابازوپشتزانو،کردنخم
صـورت نهیش ـیبتکـرار کی ـدرصـد 60-80شـدت بـا تکرار12-8

هـا اهسـتگ یانیب ـوقـه یدقکی ـهـا سـت نیب ـاستراحتزانیمگرفت. 
،یاصلنیتمرازقبلونیتمرجلسههريابتدادر).17(بودقهیدقدو

منظـور بـه رایکشش ـناتیتمرونرمدوقهیدق10حدودهایآزمودن
ونـرم دومجـدداً زی ـنجلسـه هـر انی ـپادردادنـد. انجـام کردنگرم
کـردن سـرد منظـور بـه قـه یدق10مـدت بـه حدوداًیکششناتیتمر

).15(شدتکرار
دورهطولدرشدخواستهیمقاومتنیتمرگروهيهایآزمودناز

يزیتجـو نـات یتمرازریغمازادیبدنتیفعالهرگونهانجامازقیتحق
محققتیهداونظارتتحتراناتیتمرهایآزمودنند.ینمااجتناب

راخـود روزمـره یزنـدگ زینکنترلگروهيهایآزمودندادند.انجام
روزمرهیزندگيهاتیفعالبرمازادیبدنتیفعالهرگونهانجامبدون

نمودند.يسپر
شـگاه یآزمادرهـا یآزمـودن یورزش ـنیتمـر دورهازپـس وقبل

فـرد هـر ازوشـدند حاضـر بوکـان) (شهرسـتان شـفا یطب ـصیتشخ
یسـرم غلظـت نیـی تعيبـرا )یس ـیس ـ5نمونه(دوخونیسیس10
ــتیرز ــونکتیآدن،یس ــولونیپ ــورازنیانس ــدی ــهییازوب ــد.گرفت ش

يدمـا دریخـون يهـا شـاخص يری ـگانـدازه زمانتاسرميهانمونه
روزسـه ازهایآزمودند.یگردينگهدارگرادیسانتدرجه20یمنف

هـر مصـرف وگاریس ـدنیکشن،یکافئخوردنازيریگنمونهازقبل
درونـد نموديخـوددار یبدنتیفعالنوعهرانجاماززینودارونوع

کنتـرل يناشتا بودنـد. بـرا  يریگنمونهازقبلساعت12یزمانهفاصل
شدخواستههایآزمودناز،يریگنمونهازقبلروزچنددرهیتغذاثر
کـه چـه هـر يری ـگنمونـه نیاول ـازقبـل روزسـه یزمـان فاصلهدرتا
ونـد ینماادداشـت یروزانـه هی ـتغذثبـت برگـه درقاًیدقراخورندیم

یینهـا يری ـگنمونـه ازقبـل روزهسـه دورهدرراییغذامیرژنیهم
دورهطـول درهـا یآزمودنهیتغذکنترليبرانیهمچنند.ینماتکرار

اسـتاندارد می ـرژناتیتمرشروعازقبلفردهريبراق،یتحقماههسه
ویچرب ـدرصد 30درات،یکربوهدرصد 55(کیزوکالریاياهیتغذ
شـــدخواســته آنــان ازودهیـ ـگردفیـ ـتعرن)یپــروتئ درصــد  15
بیترککنترليبراد.ینماهیتغذشدههیارابرنامهمطابقالامکانیحت

بی ـترتياهیتغذمشاورهجلسهکیفردهريبرام،یرژنیايدرصد
قی ـعلااسـاس بـر بتوانـد کـه شـود دادهآمـوزش يوبـه تاشدداده
خـود ییغـذا میرژيطورآنها،بودندسترسدرتناسببهوییغذا

تی ـرعامـذکور اسـتاندارد بی ـترکالامکانیحتکهدینماکنترلرا
دادهياهی ـتغذيراهنمـا يهابرگهیآزمودنهربهمنظور،نیبدشود.

درات،ی ـکربوهیکیکـالر درصـد ویکیکالریارزشآنهادرکهشد
صبحانه،ییغذاوعده4قالبدرمعموليغذا208یچربونیپروتئ

نیهمچن).18(بودشدهذکرشبآخرمختصرخوراكوشامناهار،
فرمــولازهــایآزمــودنروزانــهیمصــرفيانــرژکــلبــرآورديبــرا

ونیتمـر گروهيبرا55/1تیفعالعاملباکتیبندسیهراستاندارد
.)19(شداستفادهکنترلگروهيبرا2/1

وزنلوگرم)ی((ک+)5×قدمتر)ی((سانت–)8/16×سن((سال)
هیپاسمیمتابولانزیم)يلوکالری(ک=66+)7/13×

=هیــــپاســــمیمتابولرانیــــم)يلوکــــالری(ک×)55/1ایــــ2/1(
روزانهیمصرفيانرژکل)يلوکالری(ک

دقـت حـداقل بـا تـال یجیديتـرازو ازاستفادهباهایآزمودنوزن
ــوگرمیک1/0 ــاول ــقابلب ــدلشــدنبرهیکــالتی ws(م ســاخت،80

ومتـر یسانت1/0دقتحداقلبادسنجقي ریکارگهبباقدوس)یسوئ
ــفحهي دارا ــاص ــدلبروک Machinen(م AG،ــاخت ــوئس س)یس

قـد مجـذور بر)kg(بدنوزنمیتقسقیطرازBMIشد.ي ریگاندازه
)m2(ــبه ــد.محاس ــالش ــدنی چگ ــطرازب ــدازهقی ــگان ــي ری ی چرب
لهیوس ـبـه کتـف) ری ـزوسرسهنه،ی(سبدنازنقطهسهدري رجلدیز

سـاخت ،Harpendenمـارك متـر، یل ـیمکی ـدقـت (حداقلپریکال
و Jacksonفرمــولازاســتفادهبــابــدنی چگــالمحاســبهوس)یانگلــ

Pollockسپس. )20(دیگردبرآوردBFPفرمولي ریکارگهبباSiri

د ی ـگردمحاسـبه ]بـدن ی چرب ـدرصـد =)495بـدن/ ی (چگال-450[
معمــولي هـا دسـتگاه وهـا وزنــهازاسـتفاده بـا نـات یتمرتمـام ).21(

واحـد ی اسلامآزاددانشگاهی جسمانی آمادگباشگاهدروي بدنساز
انجام شد.سقز

ــدازه تیــبــا اســتفاده از ک نیســتیرزیســرمغلظــتيریــگان
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رفعالغیلاغرمردانینیانسولمقاومتيهاشاخصونیستیرزیسرمسطحبریمقاومتنیتمرهفته12اثر/24

)56پیدر(پی4شماره/17دوره/1394زمستان/گرگانپزشکیعلومدانشگاهعلمیمجله

Human Resistin ELISA،CVدرصد8/2یابیارزدرون،CVنیب
ساخت(ng/ml033/0يآشکارسازحدحداقل،درصد1/5یابیارز

بــا اســتفاده از نیپــونکتیآد،)چــکيجمهــورBioVendorشــرکت
Humanتیــک Adiponectin ELISA،تیحساســng/ml26،CV

محصـول درصـد ( 3/6یابی ـارزنیب ـCV،درصد9/3یابیارزدرون
تی ـکبـا اسـتفاده از   نیلپت ـوچـک) يجمهورBioVendorشرکت

Leptin Human ELISA،يسـاز آشـکار حدحداقلng/ml17/0،
CVدرصد7/5یابیارزدرون،CVساختدرصد (6/8یابیارزنیب

ــورBioVendorشــرکت ــک)يجمه ــهچ ــالاروشب ــتگاهزای (دس
Awernes stat fax 303 plus،يریــگانــدازهوکــا)یآمرســاخت

Insulinتی ـ(کنیانسولیسرمغلظت CIATM، شـرکت محصـول
Monobind Inc.،تیحساســـکـــا،یآمرµIU/ml25/0،CVدرون

-یکم ـروشبـه )درصـد 2/5یابی ـارزنیبCV،درصد8/5یابیارز
گرفت.صورتآلمان)ساخت،Berthold(دستگاهنسنسیلوم

شـرکت تی ـ(ککی ـماتیآنزيمتریکـالر روشباپلاسماگلوکز
درونCV،تـر یلیگـرم بـر دس ـ  یل ـیک می ـتیحساسآزمون،پارس

شد.يریگاندازه)درصد2/1یابیارز

ری ـزيهـا فرمـول قیطرازینیانسولمقاومتيهاشاخصمحاسبه
).4و3(گرفتصورت

HOMA-AD = G0I0/A0
AR = 1 + log10(R0) – log10(A0)

IRAR = log10(I0G0) + log10(I0G0)log10(R0/A0)
G0تـر، یلیدس ـبـر گـرم یلیمحسببرگلوکزغلظتI0 غلظـت

ظـت غلA0تـر، یلیل ـیمبـر یالملل ـنیب ـواحدکرویمحسببرنیانسول
غلظــتR0وتــریلیلــیمبــرکروگــرمیمحســببــرتــامنیپــونکتیآد
ناشـتا تیوضـع درتـر یلیل ـیمبـر نـانوگرم حسببرسرمتامنیستیرز

است.
ل ی ـه و تحلی ـتجزSPSS-22افـزار آمـاري   ها با استفاده از نرمداده

ن و انحـراف  یانگی ـم(یفیتوص ـآمـار ازهـا دادهفیتوص ـيبراشدند.
آزمـــونازجامعـــهعیـــتوزبـــودننرمـــالیبررســـيبـــرا،ار)یـــمع

آزمـون شیپ ـيهـا نیانگیمسهیمقايبرا،رونوفیاسم-کولموگروف
وآزمونشیپيهانیانگیمسهیمقايبرامستقل،tآزمونازگروهدو

نیب ـسـه یمقايبـرا وهمبسـته tآزمـون ازگـروه هـر درآزمـون پس
tآزمـون زاگروهدوآزمونپس-آزمونشیپاختلافيهانیانگیم

گرفتـه نظـر در05/0کمتـر از يداریمعن ـسـطح شد.استفادهمستقل
شد.

دو گروه مداخله و کنترلو بیوشیمیاییفیزیولوژیکی،هاي آنتروپومتریکیویژگیمیانگین و انحراف معیار :1جدول
گروه مداخلهمتغیر

)9 =n(
کنترلگروه 

)10 =n(p-value

4/21261/0±9/207/2±6/3(سال)سن
5/61314/0±1/602/4±3/4(کیلوگرم)وزن

BFP3/2±1/191/2±1/18385/0
BMI)kg/m2(9/2±4/181/2±4/18107/0

1RM) پرس سینهkg(2/13±5/561/15±2/54258/0
1RM) پرس پاkg(8/31±2/1073/28±9/109180/0

ng/mL(7/2±4/54/2±6/5222/0رزیستین (
µg/mL(9/1±1/144/2±8/13278/0آدیپونکتین (

هاي تمرین مقاومتی و کنترلمقاومت انسولینی در گروهبیوشیمیایی و هاي شاخصسطح ارین و انحراف معیانگی: م2جدول 
ش آزمون یاختلاف پپس آزمونش آزمونیپریمتغگروه

پس آزمون–

ن یتمر
یمقاومت

-ng/ml(7/2±4/55/2±0/51/0±4/0رزیستین (
-1/44±87/60#7/37±13/547/1±41/6(HOMA-AD)ینآدیپونکت-مدل ارزیابی هومئوستاز

-19/0±60/033/0±58/00/0±02/0(AR)رزیستین-آدیپونکتینهايشاخص
-60/0±71/1#57/0±60/10/0±11/0(IRAR)ینیمقاومت انسول
-µIU/mL(3/1±7/10#4/1±2/100/0±5/0انسولین (
-mg/dL(9/7±6/764/6±8/741/0±8/1گلوکز (

-ng/mL(0/1±0/20/1±9/10/0±1/0(لپتین

کنترل

ng/ml(4/2±6/56/2±8/50/0±2/0رزیستین (
48/40±41/594/41±13/62*7/37±22/3(HOMA-AD)آدیپونکتین-مدل ارزیابی هومئوستاز

20/0±61/023/0±62/00/0±01/0(AR)رزیستین-آدیپونکتینهايشاخص
55/0±78/167/0±86/1 *0/0±08/0(IRAR)ینیمقاومت انسول
µIU/mL(2/1±6/103/1±6/10*0/0±0/0انسولین (
mg/dL(1/8±3/792/6±1/811/0±8/1گلوکز (

ng/mL(9/0±9/19/0±0/20/0±1/0(لپتین
#05/0P<05/0* آزمون در هر گروهآزمون و پسهاي پیشبین میانگینP<گروهدوآزمون زمون و پسآهاي پیشبین میانگین
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25/يمرادفتاحدکتر

)56پیدر(پی4شماره/17دوره/1394زمستان/گرگانپزشکیعلومدانشگاهعلمیمجله

هایافته
ــومتريهـــایژگـــیو ــیبویکیولـــوژیزیف،یکیآنتروپـ ییایمیوشـ

ش آزمـون  یدر مرحلـه پ ـ است.شدههیاراکیجدولدرهایآزمودن
سـن، وزن،  يرهـا ین دو گروه مداخله و کنتـرل از نظـر متغ  یبیتفاوت

ــنما ــودهی ــدن، ه ت ــرس1RMب ــپ ــا، 1RM،نهیس ــرس پ ــتیرزپ ن، یس
افت نشد.ین ین، گلوکز سرم و لپتین، انسولیپونکتیآد

يهـا گروهدرینیانسولمقاومتوییایمیوشیبيهاشاخصسطح
آمـده اسـت.   2آزمون در جـدول  آزمون و پسشیمورد مطالعه در پ

،آزمـــونشیپـــدرن دو گـــروه مداخلـــه و کنتـــرلیســـه بـــیدر مقا
ــم ــانیانگیــ ــتلاف IRARوHOMA-AD،ARيهــ ــاراخــ يآمــ

نشان نداد.يداریمعن
)>HOMA-AD)017/0P<(،IRAR)035/0Pمداخله گروهدر

؛)2جدول(دادنشانکاهشيداریمعنطوربه)>019/0P(نیانسولو
تفــاوتنیلپتــوگلــوکز،AR،ســرمنیســتیرزغلظــتمــورددرامــا

گـروه درمـذکور يهـا شاخصازکدامچیهنبود.يداریمعنيآمار
نشان نداد.يداریمعنيآماررییتغکنترل

دوآزمونپس-آزمونشیپاختلافيهانیانگیمنیبسهیمقادر 
و)>HOMA-AD)023/0P<(،IRAR)016/0Pيبـــــراگـــــروه

مداخله يهاگروهنیبيداریمعنيآمارتفاوت)>024/0P(نیانسول
،AR،ســرمنیســتیرزغلظــتمــورددرامــامشــاهده شــد؛کنتــرلو

نبود.يداریمعنياز نظر آمارتفاوتن یانیلپتوگلوکز
بحث

يریی ـتغیمقاومتنیتمردورهکیج مطالعه حاضریبا توجه به نتا
يهـا شـاخص نمـود. نجـاد یاغیرفعـال لاغرمرداننیستیرزسطحدر

HOMA-ADوIRARین ـیتمردورهنی ـاازبعـد ینیانسـول مقاومت
حاصـل رزیسـتین -آدیپـونکتین شاخصدريرییتغاما؛تافیکاهش

نشد.
درنیسـت یرزسـطح بـر را یمقـاومت نیتمـر اثـر یانـدک مطالعـات 

آنبـا حاضـر قی ـتحقيهاافتهین،یبنابرااند.کردهیبررسلاغرمردان
ــاتازدســته ــايهــایآزمــودنيروکــهگــرددیمــســهیمقایمطالع ب

يهاافتهیباج مطالعه ما یتاناست.گرفتهصورتمتفاوتيهایژگیو
Jorge انـواع ازکـدام چیه ـافتنـد یدرکـه داردیخـوان همو همکاران

افـراد نیستیرزسطحدريرییتغ)یبیترکاییمقاومت،ي(هوازنیتمر
وBoteroوجــود،نیــابــا).8(نکــردجــادیاIIنــوعابــتیدبــهمبــتلا

یئسـگ ایازپـس مسـن زنـان دررانیسـت یرزسطحکاهشهمکاران
وPrestes).7(دادنــدنشــانیمقــاومتنیتمــرهفتــهدوازدهمتعاقــب

رانیسـت یرزسطحیمقاومتنیتمرهفتهشانزدهافتندیدرزینهمکاران
درنیهمچن ـ).22(ه اسـت دادکـاهش یائسگیازپسمسنزناندر

نیتمـر باهمراهوییتنهابههیتغذاثرکههمکارانوHassonمطالعه
نیسـت یرزسطح؛گرفتقراریبررسموردچاقنوجواناندریمقاومت

ییتنهـا بـه هی ـتغذگـروه باسهیمقادرهیتغذباهمراهنیتمرگروهدر
يهـا افتـه یبـا حاضرمطالعهج ینتادراختلاف).23(دادنشانکاهش

ازمطالعـات نی ـاتفـاوت بهتوانیمرا) 23و22و7مطالعات مذکور (
يهـا یآزمـودن ومـدت) وشـدت ،(نـوع ینیتمريهایژگیولحاظ
سـطح ویچـاق زانیم،یسلامتتیوضعت،یجنس(سن،مطالعهتحت
ضـمن Ertekو Ciceroراسـتا  نیهم ـدر.دادنسـبت )یبـدن یآمادگ
ریسـا ویعروق ـ-یقلب ـيمـار یبخطـر يرویبـدن تیفعالاثرمطالعه

ونیتمـر يهـا یژگ ـیوکـه دندیرسجهینتنیابهیالتهابيهاتیوضع
نیتمـر یضـدالتهاب جینتادرییهاتفاوتتواندیممطالعهتحتوهگر

).24(دنکنجادیایورزش
رانیسـت یرزسـطح بـر یورزش ـنیتمـر اثرکهیمطالعاتيهاافتهی

یبرخ ـرای ـ. زنـدارد یخـوان همگریکدیبا؛انددادهقراریبررستحت
) و28و27(رییــتغعــدمبــهیبرخــ)،26و25و5(کــاهشبــهمحققــان

نیتمـر دورهازپـس نیسـت یرزسـطح ) 30و29(شیافـزا بهزینیبرخ
یمختلفيهامسیمکانموضوع،نیاباراستاهم.اندافتهیدستیورزش

محققـان یبرخ ـاسـت. گرفتـه قـرار اشارهموردمحققانجانباززین
نیستیرزگردشدرسطحکاهشيبرارایچربتودهووزنکاهش
ازمستقلراتییتغگریدیبرخکهیلحادر.)25(انددانستهيضرور

وPrestes).26(انـد نمـوده مشـاهده خـود مطالعهدرراوزنکاهش
سـتم یستوسـط یالتهـاب شیپ ـيهـا نیتوکیسـا دیتولکاهشهمکاران

را ی ـز).22(نمودنـد مطـرح یاحتمالمسیمکانعنوانبهرایذاتیمنیا
هسـتند نیتس ـیزرترشـح یاصـل منـابع یچربيهاسلولوماکروفاژها

ویق ـیحقن،یسـت یرزسـطح برياهیتغذتیوضعاثربهتوجهبا).31(
رايهـواز نیتمرهفتهدهازپسنیستیرزسطحرییتغعدمهمکاران

نسـبت نیتمـر دورهطـول درهایآزمودنییغذامیرژکنترلعدمبه
نیسـت یرزسـطح شیافـزا علـت زی ـنانیصـمد ویقیتـوف ).28(دادند

يهـا شـاخص ریی ـتغرایمقاومتويهوازنیتمرهفتهدوازدهمتعاقب
،1-نینترلـوک یاجملهازیالتهابشیپيهانیتوکیساویکیآنتروپومتر

بااگرچه).30(نمودندانیبآلفا-تومورنکروزعاملو6-نینترلوکیا
،یچرب ـتـوده وزن،درحاصـله راتیی ـتغتـوان یم ـهـا افتهینیامرور

عنوانبهرایالتهابشیپيهانیتوکیساویکیآنتروپومتريهاشاخص
قی ـدقییشناسـا رسـد یمنظربهاما؛نمودمطرحمحتمليهامسیمکان
مطالعـات منـد ازیننیسـت یرزسطحبریورزشنیتمراثريهامسیمکان

است.يشتریب
IRARوHOMA-ADيهاشاخصیمقاومتنیتمردر مطالعه ما

ARشـاخص دريریی ـتغاام ـ؛دادکـاهش غیرفعاللاغرمرداندررا

بـه يهـواز نیتمـر مـاه شـش اثـر همکارانوLakhdar. نکردجادیا
ــا ــترکدروییتنه ــابی ــرژب ــذامی ــرییغ ــطحب ــونکتیآدس ونیپ

یبررس ـچـاق زنـان دررا HOMA-IRوHOMA-ADيهاشاخص
می ـرژونیتمـر بی ـترکگروهدرفقطHOMA-IRشاخصکردند.
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ازپــسگــروهدوهــردرHOMA-ADامــا؛افــتیکــاهشییغــذا
در).32(افـت یکـاهش نیتمـر چهارموستیبودوازدهميهاهفته

یکاهش ـاثـر ؛ گرفتـه صـورت چاقيهایآزمودنيروکهیمطالعات
).29و6(استشدهدادهنشانینیانسولمقاومتيرویورزشنیتمر
، چــاقاریبســنوجوانــانيروو همکــارانGueugnonه مطالعــدر

می ـرژبـا همراهيهوازنیتمرماه9دنبالبهینیسولانمقاومتکاهش
يروو همکـاران ياحمدمطالعهدر).6(مشاهده شدمتعادلییغذا

مـاه هفـت ازپـس ینیانسولمقاومتکاهشزینیمرضیچاقباافراد
دی ـگردگـزارش يافـت کـالر  یدرتیمحـدود باهمراهدیشدنیتمر

HOMA-IRکــاهش،حاضــرمطالعــهيهــاافتــهیبــاراســتاهــم).29(

گـروه دوهردرییغذامیرژباهمراهیورزشنیتمردوهفتهدنبالبه
در).5(ه استشددادهنشانیعیطبوزنباووزنشیچاق/بکودکان

اثـر همکـاران وPoehlmanحاضـر، قی ـتحقبـه مطالعهنیترکینزد
يرومـاه شـش مـدت بـه را یمقـاومت ویاسـتقامت نیتمـر يهابرنامه
نوعدوهرمطالعه نمودند. رچاقیغجوان زناندرینیانسولتیحساس
دادشیافـزا راینیانسـول تیحساسیمقاومتویاستقامتنیتمربرنامه

،چـاق نوجوانانيروهمکارانوHassonمطالعهدرمقابلدر).33(
همـراه یمقـاومت نیتمـر يهاگروهازکدامچیهدرHOMAشاخص

نظـــربـــه).23(نکـــرديرییـــتغییتنهـــابـــههیـــتغذایـــهیـــتغذبـــا
وشـدت (نـوع، رفتـه کـار هب ـین ـیتمرياتهیمداليهایژگیرسدویم

بـودن، مـار یبای ـسـالم جـنس، (سـن، مطالعهتحتتیجمعومدت)
مقاومـت يرونیتمـر اثراتکنندهنییتعه)یتغذکنترل،یچاقزانیم

).33و29و23و6و5است (ینیانسول
ق یـ ـ، گرچــه از طریمقــاومت ویاســتقامتنیتمــر نــوعدوهــر

در زنـان جـوان بهبـود    راگلـوکز بـه یدسترسمتفاوت، يهاسمیمکان
دریچرب ـبـدون تـوده مقداردرشیافزااحتمالاً ).33و15بخشد (یم
درریی ـتغبـدون وياتـوده اثـر کی ـقی ـطرازیمقـاومت نیتمرجهینت

هب ـیدسترس ـشیافـزا بهن،یانسولبهپاسخيبراعضلهیدرونتیظرف
بـا همکـاران وزادياحمـد یطرف ـاز).33(کنـد یم ـکمـک گلوکز

يهـا مس ـیمکانکـه افتنـد یدرگـر یدمحققـان وخوديهاافتهیسهیمقا
تیحساســوگلــوکزوســتازئهوميرویمقـاومت نیتمــراثــرولؤمس ـ

درشیافـزا را ی ـز).34و15اسـت ( یاسـتقامت نیتمربامشابهینیانسول
وسـنتاز کـوژن یگلن،یانسوليهادهرنیگ،GLUT4ینیپروتئيامحتو
عضلهتودهدرشیافزابدونویقدرتنیتمردنبالبهBنازیکنیپروتئ
).35(استشدهدادهنشان

،HOMA-AD(ینیانسـول مقاومـت دی ـجديهـا شـاخص اگرچه

IRARشــاخصوAR(ــر ــااســاسب ــهیفرضــنی کــهشــدندیمعرف
ــرایمشــترکیمــیتنظمســیمکاننیســتیرزونیپــونکتیآد لیتعــديب

سطححاضرمطالعهدراما؛)4(گذارندیماشتراكبهبدنسمیمتابول
يگریدمطالعهدروماندرییتغبدونیمقاومتنیتمردنبالبهنیستیرز
گرفـت صـورت هایآزمودننیهميروحاضرقیتحقموازاتبهکه

شددادهنشانیمقاومتنیتمرازپسنیپونکتیآدسطحرییتغعدمزین
دنبـال بـه IRARوHOMA-ADيهـا شاخصکاهشنیبنابرا).36(

سرمنیستیرزونیپونکتیآدسطحباحاضرمطالعهدریمقاومتنیتمر
رابطـه و)37(گلـوکز يرونیلپت ـیکاهش ـاثـر اگرچهست.ینمرتبط

غلظـت امـا ؛)38(استشدهدادهنشاننیانسولونیلپتسطحمیمستق
نکـرد. يریی ـتغنیتمـر دورهدنبـال بـه ضرحامطالعهدرزینسرمنیلپت

وHOMA-ADيهـا شـاخص کـاهش درتواندینمزیننیلپتنیبنابرا
IRARنیـی تعدرکـه نی ـابهتوجهبااما؛باشدلیدخنیتمرجهینتدر

گلــوکزونیانســولســطح،IRARوHOMA-ADيهــاشــاخص
بـه راهـا شـاخص کاهشتوان یل هستند؛ لذا میدخزینخونگردش

بـا تی ـنهادرداد.نسـبت گلـوکز ایونیانسولگردشدرسطحرییغت
مطالعـه درخـون نیانسـول سطحکاهشوگلوکزرییتغعدمبهتوجه

(درگلـوکز بـه یدسترسشیافزان،یانسولعملبهبودتوانیمحاضر
درگلـوکز جـذب شیافـزا و)یچرببدونتودهمقدارشیافزاجهینت

یاحتمـال يهـا مس ـیمکانعنـوان بـه را) 33و15(نیتمـر دنبالبهعضله
نیتمرازپسIRARوHOMA-ADيهاشاخصکاهشدرلیدخ

نمود.مطرحغیرفعاللاغرمرداندریمقاومت
تعـداد تـوان بـه کـم بـودن     یمطالعـه حاضـر م ـ  يهاتیاز محدود

ه یتوص ـياهی ـت نکـات تغذ یاز رعاینان کافیو عدم اطمهایآزمودن
شده اشاره نمود.

گیريهنتیج
وHOMA-ADيهـا شـاخص ج مطالعـه حاضـر   یبا توجـه بـه نتـا   

IRARدورهکی ـازپـس غیرفعـال لاغرمرداندرینیانسولمقاومت
ونیســتیرزگــردشدرســطحامــا؛ افــتیکــاهشیمقــاومتنیتمــر

نشان نداد.يرییتغARشاخص
قدردانیوتشکر

شــگاهیآزمامحتــرمکارکنــان،یگرامــهمکــارانازله یوســنیبــد
کـه ي زی ـعزداوطلبـان ژهی ـوبـه وبوکانشهرستانشفای طبصیتشخ

وتشــکرمانهیصــمنمودنــد؛ي اریــمطالعــه نیــاي اجــرادررامحقــق
گردد.یمی قدردان
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Abstract
Background and Objective: A few data is available about effect of exercise training on level of resistin
and novel insulin resistance indices in underweight inactive men. This study was performed to determine
the effect of a period of resistance training on serum level of resistin and insulin resistance indices in
underweight inactive men.

Methods: In this clinical trial study, nineteen underweight inactive men were randomly divided into
resistance training (n=9, 20.9±3.6 yr) and controls (n=10, 21.4±2.7 yr). Resistance training protocol
consisted of twelve weeks weight training, 3 sessions training per week, each session for 60 minutes.
General characteristics of subjects, serum concentration of resistin, and indices adiponectin-resistin (AR),
homeostasis model assessment - adiponectin ratio (HOMA-AD) and insulin resistance (IRAR) were
assessed before and after the training.

Results: HOMA-AD and IRAR were reduced in resistance training group compare to controls, while
serum resistin and AR did not significant reduce. Pretest-posttest difference means of HOMA-AD and
IRAR were different between resistance training and control groups, while no significant differences were
observed in the case of serum resistin concentration and AR. These parameters were not significant in the
control group.

Conclusion: Resistance training is associated with improved insulin resistance (decrease of HOMA-AD
and IRAR indices), while did not change resistin level in underweight inactive men.
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