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  مقدمه

است کـه   يچندعامل و دهيچيپ يماريب کي يچاق

 يشـود. چـاق  يم ـ جـاد يا طيمح ـ و کياثر عوامل ژنت در

 ياز حـد چرب ـ  شيب يسازرهيحالت ذخ کيدهنده نشان

به  يچاق .)۱(زنديم بيبدن است که به سلامت فرد آس

فشـارخون،   ؛ماننـد  ياريبس ـ يهايماريب ياصل عنوان

، هـا از سـرطان  يبرخ ـ، ۲ نـوع  ابـت يد ن،ييلب شـرا تص

 يقلب اختلالات دستگاه گوارش و و يتنفس يهايماريب

ــه وزن  دني. رســ)۲(گــزارش شــده اســت يعروقــ و ب

 و ييمصرف مواد غذا نيتعادل ب به وسيلهمطلوب بدن 

و نشان داده شده اسـت   شوديم ميتنظ يمصرف يانرژ

 يت بـدن ي ـزان فعالي ـو م ييکه کنترل مصرف مواد غـذا 

. )۳(باشـند يکننـده وزن بـدن م ـ  مين عوامل تنظ ـيترمهم

که بـا   يعصب يهاانيله جريبه وس ييافت مواد غذايدر

ل شـده، کنتـرل   يخـاص تشـک   يدهاي ـاستفاده از نورپپت

رگـذار بـر هوموسـتاز    يثأ. اشتها از عوامل ت)۳(شوديم

از  يمختلف ـ يهـا هورمـون  بـه وسـيله  است کـه   يانرژ

بــه ن ي. ارکســ)۴(شــوديک مــيــتحر Aن يجملــه ارکســ

د و در خـون  ي ـپوتـالاموس تول يه يبخـش خلف ـ  وسيله

ک بـوده  يژنيد ارکسيک پپتين ي. ارکس)۴(شود يترشح م

ــورت  ــود دارد Bو  Aو بـــه صـ ــون وجـ و  )۵(در خـ

ــاهم Aن يارکســ ــوژيت بي ــه  يشــتريب يکيول نســبت ب

بـر   يرگـذار يثأق تين از طري. ارکس)۶(دارد Bن يارکس

. )۴(گـردد يش اشتها م ـيمراکز اشتها در مغز باعث افزا

کـه   يسازوام سوختين پين به چنديارکس يهانورون

-يبـدن هسـتند پاسـخ م ـ    يت انرژيهنده وضعد نشان

ن يپروارکس ـيپـر  mRNAان ي ـکـه ب  يدهند. به طـور 

همراه با افت  يساعت گرسنگ ۴۸بعد از  يپوتالاموسيه

-يش م ـين افـزا يانسـول  بـه وسـيله  قند خون القا شـده  

)، NPY( Yديم نوروپپتين به طور مستقي. ارکس)۷(ابدي

حسـاس   يهـا ) و نورونPOMCن(يوملانوکورتيپرواپ

ــوکز را در هســته                  ) و هســته Arceus(يقوســ يبــه گل

ن ي ـم کـرده و تمـام ا  يتنظ ،پوتالاموسيه يانيم ـ يشکم

ــهي ــان افت ــا نش  ــه ــرد ارکس ــر عملک ــيژنيگ ن يک ارکس

شواهد مشخصي مبني بـر دخالـت نقـص    . )۷(باشد يم

بـه  سيگنالينگ اركسين در ديابـت و چـاقي القـاء شـده     

ودگي، اختلالات اضطرابي، آلرژيم غذايي، خواب وسيله

. از )۴(ي و بيمــاري آلزايمــر وجــود دارديــاعتيــاد دارو

ــم  ــه مه ــن   جمل ــش اي ــين، نق ــاي اركس ــرين عملكرده ت

نوروپپتيــد در همــاهنگي و كنتــرل تغذيــه و خــواب     

هيپوتـالاموس   . سطح اوركسين توليد شده در)۸(است

ارتبـاط   به صورت معكوسي با سطح گلـوكز خـون در  

اي كه افزايش توليد اوركسين در حـداقل  گونه است، به

زمان ممكن باعث القاء حس گرسنگي و تحريـك بـراي   

. احتمالاً ايـن عملكـرد سيسـتم    )۸(شوديمخوردن غذا 

هاي توليد كننده اوركسيني از طريق فعال كردن نورون

 .)۸(شـود و سيستم هورموني ميانجي مي Y نوروپپتيد

 Aن ينشان داده شـده اسـت کـه کـاهش مقـدار ارکس ـ     

ن يمنجر به اختلال، تحمل گلوکز و مقاومـت بـه انسـول   

ر چـاق شـده اسـت. مقاومـت بـه      ي ـنـر غ  يهادر موش

 ـ ـ يقلب ـ يهـا  يمـار ياز عوامل خطـر در ب  يکين يانسول

ن يانسـول  يع ـيآن مقـدار طب  ي، کـه ط ـ )۹(اسـت  يعروق

نگ يگناليا س ـي ـ يرسـان امي ـل اخـتلال در پ ي ـدلخون بـه 

سـت.  ين يعيک طبيولوژيجاد پاسخ بين قادر به ايانسول
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 يکيبولرات متـا يثأتواند تمام ت ـين کاهش در پاسخ ميا

و  يپسـک ياستکلرز )۱۰(ن را دچـار اخـتلال کنـد   يانسول

ش يباعـث افـزا   Aن يهمکاران نشـان دادنـد کـه ارکس ـ   

ــوکز از طر ــمصــرف گل ــزاي ــال يق اف از  GLUT4ش انتق

اسـکا و  ي. م)۱۱(شـود يم يسلول يتوپلاسم به غشايس

 يق داخــل مغــزيــز نشــان دادنــد کــه تزريــهمکــاران ن

هـا  ن در مـوش يک ترشح انسوليباعث تحر Aن يارکس

و همکـاران نشـان   ن، ماتسـومورا  يچن . هم)۱۲(شوديم

ه توده بـدن  يبه شدت با نما Aن يدادند که غلظت ارکس

ن گزارش شـده  يچن . هم)۱۳(رابطه دارد يعيدر افراد طب

پلاسما بـه شـدت در افـراد     Aن يزان ارکسياست که م

ت يــکــه فعال نيــ. بــا توجـه بــه ا )۱۴(ن اســتييچـاق پــا 

توانـد  يم ـ يانـرژ  يجاد تعادل منف ـيق اياز طر يورزش

توانـد بـر ترشـح    ين ميشود، بنابرا يباعث کاهش چاق

، يورزش ـ يهـا نيز اثرگـذار باشـد. تمـر   ين Aن يارکس

-يجـاد م ـ يرا در سـلول ا  يخاص ـ يکيرات متـابول ييتغ

در مـورد   يادي ـز يهـا ل پرسـش ي ـن دليبه هم )۱۵(ندک

ژه به دنبـال  يوه گر، بيد يهار هورمونيين و تغيارکس

-ين راستا بـاقر يوجود دارد. در ا يورزش يهاتيفعال

ن ير هشـت هفتـه تمـر   يثأت ـ يا و همکاران بـه بررس ـ ين

ن و مقاومــت بــه يارکســ يلاتس بــر ســطوح ســرميپــ

نــد و اضــافه وزن پرداخت ين در کودکــان دارايانســول

ش يلاتس در افـزا ين پ ـينشان دادند که هشت هفته تمـر 

ن و ين، انسـول ين سرم، کاهش مقاومت به انسوليارکس

کودکـان   يب بـدن ي ـن بهبـود ترک يچن ـ گلوکز سرم و هم

لوانـو و   ي. از طرف ـ)۱۶(ثر اسـت ؤاضافه وزن م يدارا

 يدن روي ـر هشـت هفتـه دو  يثأت ـ يهمکاران به بررس ـ

مبـتلا بـه سـندروم     يهـا  ن رتيل بر مقدار ارکسيتردم

ــمتابول ــز يــ ــاهش آن را گــ ــد و کــ ارش ک پرداختنــ

انـدک و متنـاقض و    يهابا توجه به گزارش.)۱۷(دندکر

ه ي ـو اضـافه وزن، ارا  يچـاق  وعيها در مورد شينگران

ــرا يراهکارهــا ــرل وزن از راه انجــام  يمناســب ب کنت

. با توجـه  است تيز اهميحا اريبس يورزش يها نيتمر

ت أران، بـه جـر  ي ـت جـوان در ا ي ـاد جمعي ـبه درصـد ز 

، مشکلات ندهيمهم آ يهااز چالش يکيتوان گفت که  يم

ش ياسـت. افـزا   يو سالمند يانساليند ميوابسته به فرآ

ــا تغ  ــن بـ ــسـ ــه تغ ييـ ــاگون از جملـ ــرات گونـ                      رات ييـ

ژه در ي ـوه استخوان(ب يو پوک يو تنفس يعروق ـ يقلب

ن ي ـن در ايزم يزنان) همراه است و ترس از افتادن رو

ن افــراد يــتوانــد موجــب کـاهش تحــرک در ا يافـراد م ــ

ــابرا .)۱۸(دشــو ــين و پــژوهش هــدف از ايــن ن يبن تعي

ــرات ســطح ســرمي ارکســين   ــاي و شــاخص Aتغيي ه

ــان     ــک زنـ ــولين و آنتروپومتريـ ــه انسـ ــت بـ                    مقاومـ

هوازي  يها وزن پس از شش هفته تمرين داراي اضافه

  بود.

  

  يبررس روش

 يهايآزمودن ،نیمطالعه کارآزمايي بالين يادر 

آزمـون و   شيو کنترل با طرح پ يآن در دو گروه تجرب

ق را ي ـن تحقيا يآمار يآزمون قرار گرفتند. جامعه پس

اضافه وزن شهرسـتان بجنـورد بـا دامنـه      يزنان دارا

 ۲۹تــا  ۲۶ يه تــوده بــدنيــســال و نما ۶۰تــا  ۴۵ يســن

ان افـراد  ي ـدادنـد. از م يل م ـيلوگرم بر مترمربع تشکيک

در دسـترس   يريگنفر به روش نمونه ۲۴ط يراواجد ش
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 يهـا بـه گـروه   يطـور تصـادف  دار انتخاب و به و هدف

 م شدند.ينفر) تقس ۱۲نفر) و کنترل( ۱۲(يتجرب

 يبا اجـرا  يت و نحوه همکاريابتدا افراد با ماه

 ؛ق شـامل يورود به تحق يارهايپژوهش آشنا شدند. مع

ــت   ــنامه تندرس ــاس پرسش ــودن براس ــالم ب ــدم يس ، ع

ات و عـدم شـرکت   ي ـصرف دارو، عدم استعمال دخانم

ش از شـرکت در  يماه پ ۲حداقل  ينيچ برنامه تمريدر ه

اسـاس پرسشـنامه    ق بود. برين تحقينات ايبرنامه تمر

نــه و نظــر يو معا يو ســوابق پزشــک ياطلاعــات فــرد

کننــدگان ســالم بودنــد، ســطح شــرکت يپزشــک تمــام

پرسشـنامه  ز بـا اسـتفاده از   ي ـافـراد ن  يت جسمانيفعال

. )۱۹(زر مشــخص شــديــک يت جســمانيــفعال يابيــارز

ــودن ــا براســاس شــرا يآزم ــط تحقيه ــه صــورت ي ق ب

نامـه  تيق شرکت کرده و فرم رضـا يداوطلبانه در تحق

ب ي ـبات بدن به ترتيترک يابيارز يرا امضا نمودند. برا

هـا بـا قدسـنج سـکا سـاخت کشـور       يطول قد آزمودن

ط باسـن و کمـر بـا متـر     يمتر، محيليم ۵آلمان با دقت 

متـر،  يل ـيم ۵قت س ساخت کشور ژاپن با ديماب ينوار

ــ ــا دقــت  يدرصــد چرب ــا  ۱۰۰بــدن و وزن ب گــرم و ب

                  مپــــدنس يکــــال ايوالکترياســــتفاده از دســــتگاه ب 

شـد. از   يري ـگ) انـدازه ي/ کره جنـوب In-body-720(مدل 

ط باسن، نسبت دور کمـر بـه   يط کمر به محيم محيتقس

ه يم وزن بدن بر مجذور قد به متر، نمايباسن و از تقس

دست آمد.  لوگرم بر مترمربع بهيوده بدن بر حسب کت

ها، محقق يدور کمر به باسن آزمودن يريگجهت اندازه

ن ين نقطـه(ب يدر کمتـر  يک متـر نـوار  ي ـدور کمر را با 

متـر  ينه و ناف) بر حسب سـانت يقفسه س ينييپا يانتها

کفـل) بـر    ين محـل رو يتـر ضيبه دور باسـن(در عـر  

م نسـبت  يکـرد و از تقس ـ  يريگمتر اندازهيحسب سانت

ها، شاخص يک از آزمودنيدور کمر به دور باسن هر 

 يها در حـال يريگاندازه يدست آمد. تمام نظر به مورد

ها از چهار ساعت قبل از آزمون يانجام شد که آزمودن

ــام  ــوردن و آش ــوددارياز خ ــد و   يدن خ ــرده بودن ک

د. ه شده بـو يها تخلالامکان مثانه، معده و روده آن يحت

 يري ـگ، انـدازه يعروقـ   ينه قلبيها پس از معايآزمودن

پزشـک   بـه وسـيله  وگرام يفشارخون و ثبت الکتروکار

ــد.   ــه طــرح را کســب کردن متخصــص، مجــوز ورود ب

 يهـا و انـدازه  يخون يهاق نمونهين تحقين، در ايچن هم

و  ها نيش از شروع تمريساعت پ ۲۴ک در يآنتروپومتر

شـد.   يآورن جمعيه تمرن جلسيساعت بعد از آخر ۴۸

شـگاه از  يصـبح در آزما  ۶ـ ـ۷ ن سـاعات يب يريگنمونه

ت نشسـته  يدر وضع ياهرگ دست چپ هر آزمودنيس

زان ي ـن ميـي تع يو در حالت استراحت انجـام شـد. بـرا   

ن يارکس يشگاهيت آزمايزا و کياز روش الا Aن يارکس

A )Human orexin ELISA Kit ســــاخت شــــرکت (

BIOCOMPAR  ياستفاده شد. غلظت سرم کايمرآکشور 

داز و بـا اسـتفاده از   يگلوکز ناشتا به روش گلوکزاکس ـ

زان يــشــد. م يريــگ) انــدازهBeckmanزور گلــوکز(يآنـال 

) و بـا اسـتفاده   RIA(يمونواسيواين به روش راديانسول

ن شـد. شـاخص   يـي تع Immuno Nucleoيت تجـار ي ـاز ک

 بـه  HOMA-IRن با استفاده از معادله يمقاومت به انسول

 يهــا نيشــامل تمــر ينــي. پروتکــل تمر)۲۰(دســت آمــد
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جلسه و هر  ۳به مدت شش هفته و در هر هفته  يهواز

ظهـر   از بعـد  هـا  نيقـه بـود. تمـر   يدق ۵۰جلسه به مدت 

شد که شامل گرم کردن ي) برگزار م۱۸ يال ۱۷(ساعت 

دن نــرم، يــقــه(راه رفــتن، دويدق ۱۰بــه مــدت  يعمــوم

ن يبرنامه تمـر  ي)، اجرايريپذ و جنبش يحرکات کشش

 ۳۰نـوار گـردان بـه مـدت      يدن روي ـشامل دو يهواز

درصـد ضـربان قلـب     ۶۵تـا   ۵۵معادل  يقه با شدتيدق

ســنج له ضــربانين بــه وســيره بــود. شــدت تمــريــذخ

)POLARن يان هر جلسه تمـر ي/ فنلاند) کنترل شد. در پا

ه يقه بازگشت بدن به حالت اوليدق ۱۰، به مدت يورزش

تن و حرکــات دن آهســته، راه رفــيــو ســرد کــردن( دو

 يط ـ يتيچ فعـال يشد. گروه شـاهد ه ـ ي) انجام ميکشش

 ق نداشتند. يدوره تحق

اســتفاده از  شــده بــا   يآورجمــع يهــاداده

لک و يروويشـاپ  يآمـار  يهـا  آزمون و SPSSافزار  نرم

انس ي ـز واريآنـال  و آزمـون لـون  ، هـا انسي ـوار يهمگن

  .  تجزيه و تحليل شدند يگروهدرون

  

  ها افتهي

و شاهد  يگروه تجرب يهايودنمشخصات آزم

 اند.نشان داده شده ۱در جدول 

ه تــوده بــدن، ي ـوزن، نما يرهــايکـاهش در متغ 

، گلـوکز،  ينسبت دور کمر بـه دور لگـن، درصـد چرب ـ   

ن در گــروه ين و شــاخص مقاومــت بــه انســوليانســول

ر ي ـش متغيدار بـود و افـزا  يمعن ـ يمداخله از نظر آمار

 يدار بـود. تمـام  ين ـز معيدر گروه مداخله ن Aن يارکس

دار يمعن ـ يرها در گروه کنتـرل از نظـر آمـار   ين متغيا

رهـا  يمتغ يدر تمام ين گروهيرات بيين تغيچن نبود. هم

دار يمعن ـ ين دو گروه کنترل و مداخله از نظر آمـار يب

  ).۲بود(جدول 

  

  

  

  

  هاي تجربي و كنترلمورد پژوهش به تفكيك گروه مشخصات فردي اجتماعي واحدهاي :1جدول

  

  

  

  

  

 متغيرها 
  ها گروه

  نفر) ١٢کنترل (  نفر) ١٢تجربي (

  ٦/٥٣±٣  ٥/٥١±٥٢/٢  )سالسن (

  ٣/١٥٩±٨  ٨/١٦٣±٧  متر)قد (سانتي

  ٥٧/٦٩±٦١/٣  ٥٢/٧٠±٢١/٣  وزن (کيلوگرم)

BMI )kg/m2(  ١٠±٣١/٠/۲۶  ٦٢/٢٧±٥٢/٠  

  ٨٣/٠±٠٩/٠  ٨٣/۰±٠٧/٠  نسبت دور کمر به دور لگن

  ١٩/٣٥±٠٨/٢  ٥١/٣٦±٩٢/٢  درصد چربي



 هاي مقاومت به انسولين و آنتروپومتريکو شاخص Aمي ارکسين تغييرات سطح سر
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  هاي فيزيكي و بيوشيمياييهاي مورد مطالعه در شاخصگروهي نمونهگروهي و بينمقايسه ميانگين نمرات درون :2جدول

  

  
   

   بحث

 با توجه به اين کـه فعاليـت ورزشـي از طريـق    

تواند باعـث کـاهش چـاقي    ايجاد تعادل منفي انرژي مي

نيـز   Aتوانـد بـر ترشـح ارکسـين     شود، بنـابراين مـي  

هاي ورزشي، تغييرات متـابوليکي  اثرگذار باشد. تمرين

به همين دليـل   )۱۵(نمايندخاصي را در سلول ايجاد مي

هــاي زيــادي در مــورد ارکســين و تغييــر     پرســش

هـاي  هاي ديگـر، بـه ويـژه بـه دنبـال فعاليـت      هورمون

تعيين حاضر،  هدف از مطالعه لذا ،ورزشي وجود دارد

بـر سـطح    ين هـواز ير شش هفتـه تمـر  يثأت يبررسو 

ن و يمقاومت به انسـول  يها، شاخصAن يارکس يسرم

  . بوداضافه وزن  يک در زنان دارايآنتروپومتر

ن ين پژوهش نشان داد کـه هشـت هفتـه تمـر    يا

ــان دارا يهــواز ــزا يدر زن ش ياضــافه وزن، باعــث اف

شـود کـه بـا    يسـرم م ـ  Aن يدار در سـطح ارکس ـ يمعن

ر يثأت يکه به بررس )۱۶(ا و همکارانين يباقر يهاافتهي

ن و يارکس يلاتس بر سطوح سرمين پيهشت هفته تمر

اضــافه وزن  ين در کودکــان دارايمقاومـت بــه انســول 

کـاهش مقاومـت بـه     ن سرم،يش ارکسيپرداختند و افزا

را گزارش  يب بدنين و گلوکز سرم و بهبود ترکيانسول

  هاگروه  متغيرها

  تغييرات  هاي خوني نمونه

  *پس آزمون  *پيش آزمون
  بين گروهي  درون گروهي

  سطح معني داري  داريسطح معني 

  وزن
 *٠٠٢/٠  ٦٢/٦٧±٨٥/٢  ٥٢/٧٠±٢١/٣  تجربي

٠٠١/٠* 
 *٨٩٦/٠  ٩٨/٦٩±٦٤/١  ٥٧/٦٩±٣١/٣  کنترل

BMI (کيلوگرم بر متر مربع)   
 *٠٠٠/٠  ٦٠/٢٣±٦٩/٠  ١٠/۲۶±٣١/٠  تجربي

٠٠٠/٠* 
 ٨٥٢/٠  ٥٢/٢٧±٨٨/٠  ٦٢/٢٧±٥٩/٠  کنترل

  نسبت دور کمر به لگن
 *٠٣٨/٠  ٨٠/٠±٠٦/٠  ٨٣/۰±٠٧/٠  تجربي

٠٣٦/٠* 
 ٧٥٨/٠  ٨٤/٠±٠٨/٠  ٨٣/٠±٠٩/٠  کنترل

 درصد چربي
  ٠٠٥/٠  ٢٦/٣٣±٥٩/١  ٥١/٣٦±٩٢/٢  تجربي

٠٠٣/٠*  
  ٦٥١/٠  ٤٤/٣٦±٣٧/١  ١٩/٣٥±٠٨/٢  کنترل

  ليتر) يگرم بر دس ي(ميل گلوکز
  *٠١٠/٠  ٦٠/٨٥±٩٨/٢  ٥١/٩٠±١٦/٣  تجربي

٠١٩/٠*  
  ٣٢٥/٠  ٤٠/٩٠±٤٥/٣  ١٧/٨٨±٣٤/٣  کنترل

   )تريليليکروواحد بر ميم( نانسولي
  *٠٢٥/٠  ٢٨/٨±١١/٠  ١٨/٩± ٣٧/١  تجربي

٠٣١/٠ *  
  ٥٨٥/٠  ٧٥/٨±٣٢/١  ٢٩/٨±٥٤/١  کنترل

  مقاومت به انسولين
 تجربي

 کنترل

٠٥/٢±٩٤/٠  

٨٠/١±٠٧/٠  

٤٦/٠±۷۵/١  

٥٥/٠±۹۵/١ 

٠١٨/٠*  

٦٩٨/٠ 
٠٠٤/٠* 

  )تريليلينانوگرم بر م( Aارکسين 
  تجربي

 کنترل

٥٢/٥٦٠±٨٥/٨٩  

١٧/٥٧١±٣٣/١٢١ 

٤٩/٥٨١±٢٩/٩٥  

٨١/٥٦٨±٨٣/٧٩ 

٠٤٦/٠*  

١٢٥/٠ 
٠٤٢/٠* 

  در نظر گرفته شده است. p>٠٥/٠سطح معني داري †: ميانگين نشان داده شده است. ±ها براساس انحراف معيار داده *
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زاده و يــق عليــتحق چنــين ، هــمخــوانی دارد هــم کردنــد

ن ير هشـت هفتـه تمـر   يثأت ـ يکه با بررس )۲۱(همکاران

ن ين سرم و مقاومت به انسـول ير ارکسيبر مقاد يهواز

ن و يش ارکس ـينـوع دو، افـزا   يابتي ـدر مردان مردان د

ــاهش مقاومــت بــه انســول     ن را گــزارش نمودنــد يک

که نشـان   )۲۲(مز و همکارانيق جيتحق خوانی دارد. هم

نـر موجـب    يهـا در مـوش  يورزش ـ يهـا  نيدادند تمر

ج يامـا بـا نتـا    ،دارد يخوان شود همين ميش ارکسيافزا

ن را يکــه کــاهش ســطح ارکســ )۱۷(لوانــو و همکــاران

مبـتلا   يهـا در موش ين هوازيمتعاقب هشت هفته تمر

ق وو و ي ـک گـزارش کردنـد و تحق  ي ـبه سندروم متابول

 يو حرکت ـ يعروقـ  يرات قلبييکه تغ )۲۳(ارانـــــهمک

ع ين مـا ير ارکس ـيي ـتغ يرا بـرا  يت بـدن ي ـاز فعال يناش

 يباز يجانيه يهادانند و جنبهينم يکاف ينخاع يمغز

ــزا ــيرا در اف ــ Aن يش اورکس  ــؤم ــداد م ــد يثر قلم کنن

  ناهمخوان است. 

بـا   Aن ينشان داده شده است که غلظـت ارکس ـ 

BMI ن ي ـ. ا)۲۴(رنـد و سطح گلوکز خون رابطه عکس دا

ش يسم گلوکز و افـزا يش متابوليق افزايد از طرينروپپت

. )۲۵(گـذارد ير ميثأت يبر چاق يترموژنز در بافت چرب

ن، يش سطوح ارکسياند که با افزانشان داده ها پژوهش

ش يشود که بـا افـزا  يک ميتحر UCPsو  AMPKت يفعال

وژنز يــد چــرب، بيون اســيداســي، اکسمصــرف گلــوکز

ن و بهبـود عملکـرد   يت بـه انسـول  ي، حساسيتوکندريم

همـراه بـوده و بـه دنبـال آن وزن      ياقهوه يبافت چرب

گـزارش   )۲۶(ابديين کاهش ميبدن و مقاومت به انسول

ــه  يکــيشــده اســت کــه  از عوامــل کــاهش مقاومــت ب

سـتم  يس ين روينقـش ارکس ـ  يفـا ين در کبـد، ا يانسول

در  Aن ين نقـش ارکس ـ يچن ـ اسـت. هـم   يمرکـز  يعصب

توپلاسـم  ياز س GLUT4له يش انتقال گلوکز به وس ـيافزا

ش مصـرف  يو متعاقـب آن افـزا   ييپلاسـما  يبه غشـا 

ده شده است. نشان داده شده است که کاهش يگلوکز د

ش ين، موجـب افـزا  يق انسـول ي ـگلوکز مغز پـس از تزر 

mRNA ن يچن ـ شـود. هـم  يپوتالاموس م ـين در هيارکس

ل به غـذا را  يق کاهش گلوکز، مين از طريک ارکسيتحر

ن وابسـته بـه   يب انسـول ي ـن ترتيدهـد و بـد  يش ميافزا

پوتـالاموس نقـش دارد.   ين در هيان ارکس ـيگلوکز، بر ب

 Aن يش ارکس ـيموجـب افـزا  چنـين   هم يت ورزشيفعال

از  يک ـيشـود.  يش ضربان قلب م ـيپلاسما متعاقب افزا

ــاســميمکان ــ يه ــزا يالاحتم ــياف ــس از  Aن يش ارکس پ

ک، يسـتم سـمپات  ي، فعـال کـردن س  يورزش يهاتيفعال

ــب و ايافــزا  يمنفــ يجــاد تعــادل کــالريش ضــربان قل

ــرا)۲۷(باشــد ــاز طر يت ورزشــيــن فعالي. عــلاوه ب ق ي

ش ين و افـزا يکاهش سطح گلوکز که موجب کاهش لپت ـ

ن يش سطح ارکس ـيتواند موجب افزايشود، مين ميگرل

A يت ورزش ـي ـن در پاسـخ بـه فعال  يچن ـ . هم)۲۱(شود ،

ابد و به ييش ميافزا ERK1و  TRK-B ،P38MAPKت يفعال

 ييايتوکنــدريم يهــانيان پــروتئيــش بيدنبــال آن افــزا

ن يرا به همراه خواهد داشت و ا FNDC5و  PGC1شامل 

ش ي، منجــر بــه افــزايبالادســت يرهايش در مســيافــزا

 Aن يارکس ـشـتر  ين و ترشح بيارکس يهات سلوليفعال

  .)۲۸(شوديم
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در  Aن ين با توجه بـه نقـش مهـم ارکس ـ   يبنابرا

در کــاهش  ين نقــش مهمــيســم گلــوکز، ارکســيمتابول

مهارکننـده   کي ـتوانـد  ين دارد و م ـيمقاومت به انسـول 

 يعروق ـ ـ  يابت و قلب ـيد يهايماريدر برابر ب يمناسب

ب در يــترتني. بــد)۲۹(ژه در افــراد چــاق باشــديــوه بــ

، متعاقـب  Aن يش ارکس ـير ورزش در افـزا يثأصورت ت

توانـد رخ دهـد و   يز مين نيآن کاهش مقاومت به انسول

مناسب و مقرون بـه   يحلتواند به عنوان راهين امر ميا

ــوگ  ــارياز ب يريصــرفه در جل ــال يم ــت و يد ياحتم            اب

جـا کـه   رد. از آني ـمـورد توجـه قـرار بگ    يعروق ـ يقلب

و  Aن يارکس ـ يين سـطوح پلاسـما  يب ـ يمنف ـ يهمبستگ

 يلين از جمله دلايشاخص توده بدن وجود دارد، بنابرا

 Aن يارکســ ييش ســطوح پلاســمايکــه منجــر بــه افــزا

 يهـا  نيک دوره تمرين پژوهش پس از يا يهايآزمودن

 يرو هـا  نين تمرير ايثأتوان به تيشده است، م يهواز

بدن و  ها اشاره کرد. کاهش تودهيآزمودن يچرب توده

سم بهتر يباعث متابول يژن مصرفيش حداکثر اکسيافزا

ه بر شود. علاويم يياحشا يهايژه چربيوها بهيچرب

موجـب   ينه انـرژ يش هزيبا افزا يهواز يها نين تمريا

اط شـوند و بـا توجـه بـه ارتب ـ    يم ـ يکاهش سنتز چرب

ن کـه  ي، سـطوح ارکس ـ ين با سنتز چربيمعکوس ارکس

 يمـار يافـراد مسـتعد بـه ب    يبرا يمهم يعامل محافظت

  ابد. ييش ميباشد، افزايم يعروق ـ يقلب

دار ين پژوهش، کاهش معنيگر ايد يهاافتهياز 

ن و ين و شاخص مقاومت بـه انسـول  يدر سطوح انسول

ــآنتروپومتر يهــابهبــود شــاخص ــان داراي  يک در زن

ژه و ي ـج بين پـژوهش بـا نتـا   ي ـج اياضافه وزن بود. نتا

ن را پـس از  يکه کاهش مقاومت به انسول )۳۰(همکاران

رفعـال  يسـال غ اني ـدر زنـان م  ين هوازيشش ماه تمر

هـو و   يهـا افتـه ياما بـا   ،داشت يخواننشان دادند، هم

ن يهفتـه تمــر  ۱۲ر يثأت ـ يکـه بـه بررس ــ  )۳۱(همکـاران 

شاخص مقاومـت بـه    يرو يبيو ترک ي، مقاومتيهواز

ن ي ـن در افراد چاق پرداختند و نشان دادند کـه ا يانسول

 ،ن شـاخص نـدارد  ي ـا يرو يدارير معن ـيتـاث  ها نيتمر

  نداشت. يخوان هم

بـر   Aن ير ارکس ـيثأت ـ يهـا زميعلاوه بـر مکـان  

ن کــه در بــالا ذکــر شــد، يســم گلــوکز و انســوليمتابول

ش عمـل  يتواننـد باعـث افـزا   يکه م يگريد يها زميمکان

ش يافــزا ،شـوند  يهـواز  يهــا نين بعـد از تمـر  يانسـول 

ان ي ـش بي، افـزا )۳۲(نيانسول يارندهيپس گ يرسان اميپ

کــوژن ســنتتاز و يت گليــش فعالي، افــزا)GLUT4)۳۳ژن 

 يسـاز  ش پـاک يو افـزا  يي، کاهش رهـا )۳۴(نازيهگزوک

گلوکز از خون بـه   ييش رهايچرب آزاد، افزا يدهاياس

ر در ييو تغ يعضلان يها رگيش مويعضله به علت افزا

 )۳۵(ت گلـوکز ش برداش ـيب عضله به منظور افـزا يترک

 ش تـوده يبا افـزا  يورزش يها نيرعنوان شده است. تم

ش ين، بـه افـزا  يانسـول  يرسـان امي ـو بهبـود پ  يعضلان

گــر يکنــد. از طــرف ديکمــک مــ ينيت انســوليحساســ

 کي ـآنتروپومتر يهـا ر در شـاخص يي ـتوان گفت تغ يم

عملکـرد   يريان کننده اثرپذيتواند ب يز ميب بدن نيترک

ق حاضـر  ي ـج تحقيطور که نتا . همان)۳۶(ن باشديانسول

، وزن بـدن،  ين هـواز ينشان داد پس از شش هفته تمر
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، انـدازه دور کمـر بـه    يشاخص توده بدن، درصد چرب

ابد. ييش مکاه يداريها به طور معنيدور لگن آزمودن

بـر   ين ورزش ـياثر تمر ياحتمال يگر سازوکارهاياز د

 يسـاز تـوان بـه فعـال   ين، م ـيبهبود مقاومت به انسول

AMPK نــاز يک ۳ـدــيتيوزينيت فسفوايــش فعاليو افــزا           

)PI3-Kinase و (Akt/PKB  اشاره نمـود)هـا  پـژوهش . )۳۷ 

 PI3-Kinaseن و يرسـان انسـول  امياند که پگزارش کرده

ن کـاهش  يافـراد مقـاوم بـه انسـول     يدر عضلات اسکلت

از  يبـود جـذب گلـوکز ناش ـ   کـه به  يدر حـال  ،ابـد ييم

مربـوط   يت ورزشين کل بدن پس از انجام فعاليانسول

ــزا  ــه اف ــترايب ــول يگ يش سوبس ــده انس                و ۲و  ۱ن يرن

PI3-Kinase  م ين تنظ ـيچن ـ اسـت. هـم   يدر عضله اسـکلت

ت يــاســت کــه فعال يگــريســازوکار د AMPK يشــيافزا

ن يت به انسـول يواسطه آن در بهبود حساسبه يورزش

 .)۳۸(ن در ارتبـاط اسـت  يکاهش مقاومـت بـه انسـول    و

و  GLUT-4ان ژن ي ـ، بAMPKق ي ـاز طر يت ورزش ـيفعال

توپلاســم بــه ســطح غشــاء ســلول را  يانتقــال آن از س

نـد ورود گلـوکز بـه داخـل     ين فرآي ـش داده و بـا ا يافزا

ت، يــ. در نها)۳۹(کنــديدا مــيــبهبــود پ يسـلول عضــلان 

ژه ي ـو ييايميوش ـيرات بييجاد تغيبا ا يهواز يها نيتمر

ش يو افـزا  يرگيش تـراکم مـو  يخود در عضـلات، افـزا  

ــز ــا ميآن ــ يه ــيداتياکس ــد فرآيو م ــل و  يتوانن ــد حم ن

ت اتصـال  ي ـرفده و ظيسم گلوکز را بهبود بخش ـيمتابول

ش داده يرا افزا يسلول عضلان يها رندهين به گيانسول

  .)۳۹(ن را کاهش دهدياز به انسوليجه نيو در نت

رات يثأمداوم و منظم بـا ت ـ  يورزش يها نيتمر

کننـد، منجـر بـه    يجـاد م ـ يکه ا يمستمر ينيشبه انسول

، يشـوند. از طرف ـ ين م ـيت بـه انسـول  يش حساس ـيافزا

د ي ـ، توليط التهـاب يجـاد شـرا  يو اضافه وزن بـا ا  يچاق

ر در پــاتوژنز مقاومــت بــه يــدرگ يالتهــابشيعوامــل پــ

توان با کـاهش  ين ميبنابرا دهد.يش مين را افزايانسول

ز مشاهده نمـود.  ين را نيوزن، کاهش مقاومت به انسول

شـش هفتـه    يدهد که اجراين پژوهش نشان ميج اينتا

، کاهش يسرم Aن يش ارکسيموجب افزا ين هوازيتمر

ــول  ــه انسـ ــت بـ ــاخص يمقاومـ ــود شـ ــان و بهبـ  يهـ

د. بـا  شوياضافه وزن م يک در زنان دارايآنتروپومتر

از عوامـل   يک ـيبـه عنـوان    Aن يش ارکس ـتوجه بـه نق ـ 

وابسته به  يهايماريب يسک فاکتورهايدهنده رکاهش

ن در يو اضافه وزن و کاهش مقاومت بـه انسـول   يچاق

ک يبه عنوان  ينات هوازياضافه وزن، تمر يزنان دارا

هـا  يمـار ين بي ـدر کاهش خطر ا ييردارويغ ياستراتژ

  گردد.يه ميتوص

  

  تشكر  تقدير و 

آزاد دانشــگاه  ۱۱۷۲۹ايــن مقالــه بــا کــد اخــلاق  

که با حمايت اين دانشگاه باشد،  مي واحد بجنورد ياسلام

کننده در داوطلبان شرکت يان از تماميدر پاانجام شـد،  

شائبه خود، ين پژوهش که با حضور فعال و تلاش بيا

م. از يکنيم يو قدردان، تشکر کردندبه ما  يانيکمک شا

ن پـژوهش  ي ـکه ما را در انجام مطلـوب ا  يکسان يتمام

ت يريز مـد ي ـنمودند، از همکار محترم پزشـک و ن  ياري

ر و يتقـد  يص طب ـيشـگاه تشـخ  يمحترم و پرسنل آزما

  .کنيميم يسپاسگزار

  

  



 هاي مقاومت به انسولين و آنتروپومتريکو شاخص Aمي ارکسين تغييرات سطح سر

٤٩٣ )١٣٤)١(شماره پي در پي (١٣٩٨ـ مرداد و شهريور ٣ـ شماره ٢٤مجله ارمغان دانش ـ دوره 

REFERENCES: 
1.Oliveira A, Monteiro A, Jácome C, Afreixo V, Marques A. Effects of group sports on health-
related physical fitness of overweight youth: a systematic review and meta-analysis. Scandinavian 
Journal Of Medicine & Science In Sports 2017; 27(6): 604-11. 
2.Bray GA. Fructose: should we worry? International Journal of Obesity 2009; 32(S7): S127. 
3.Bilski J, Teległów A, Zahradnik-bilska J, Dembiński A, Warzecha Z. Effects of exercise on 
appetite and food intake regulation. Medicina Sportiva 2009; 13(2): 82-94. 
4.Shabani M, Mohammad-Zadeh M, Azhdari-Zarmehri H. Orexin (hypocretin): a multi-functional 
hypothalamic peptide. Koomesh 2014;15(3): 275-81. 
5.Sakurai T, Amemiya A, Ishii M, Matsuzaki I, Chemelli RM, Tanaka H, et al. Orexins and orexin 
receptors: a family of hypothalamic neuropeptides and g protein-coupled receptors that regulate 
feeding behavior. Cell 1998; 92(4): 573-85. 
6.Coleman DL. Obese and diabetes: two mutant genes causing diabetes-obesity syndromes in 
mice. Diabetologia 1978; 14(3): 141-8. 
7.Kirchgessner AL. Orexins in the brain-gut axis. Endocrine Reviews 2002; 23(1): 1-15. 
8.Chemelli RM, Willie JT, Sinton CM, Elmquist JK, scammell T, lee C, et al. Narcolepsy in orexin 
knockout mice: molecular genetics of sleep regulation. Cell 1999; 98(4): 437-51. 
9.Salehi Omran MT, Jafari S. Association of admission insulin resistance index with early cardiac 
complications in non diabetic patients with acute coronary syndrome. Journal of Babol University of 
Medical Sciences(Jbums) 2009; 6(47): 62-6. 
10.Defronzo RA. Pathogenesis of type 2 diabetes mellitus. Medical clinics 2004; 88(4): 787-835. 
11.Skrzypski M, le T, Kaczmarek P, Pruszynska-Oszmalek E, Pietrzak P, Szczepankiewicz D, et 
al. Orexin a stimulates glucose uptake, lipid accumulation and adiponectin secretion from 3t3-l1 
adipocytes and isolated primary rat adipocytes. Diabetologia 2011; 54(7): 1841-52. 
12.Miyasaka K, Masuda M, Kanai S, Sato N, Kurosawa M, Funakoshi A. Central orexin-a 
stimulates pancreatic exocrine secretion via the vagus. Pancreas 2002; 25(4): 400-4. 
13.Matsumura K, Tsuchihashi T, Abe I. Central orexin-a augments sympathoadrenal outflow in 
conscious rabbits. Hypertension 2001; 37(6): 1382-7. 
14.Martynska l, Wolinska-witort E, Chmielowska M, Bik W, Baranowska B. The physiological role of 
orexins. Neuro Endocrinology Letters 2005; 26(4): 289-92. 
15.Abaassi daluee A, Ghanbari niaki A, Fathi R, Hedayati M. The effect of a single session aerobic 
exercise on plasma ghrelin, gh, insulin and cortisol in non-athlete university male students. Iranian 
Journal of Endocrinology and Metabolism 2011; 13(2): 197-201. 
16.Bagheri Nia M, Abedi B. Effect of eight weeks of pilates training on orexin and insulin resistance 
levels in overweight children. Yafteh 2018; 1(75): E00109. 
17.Haskell-luevano C, Schaub JW, Andreasen A, Haskell KR, Moore MC, Koerper IM, et al. 
Voluntary exercise prevents the obese and diabetic metabolic syndrome of the melanocortin-4 
receptor knockout mouse. The Faseb Journal 2009; 23(2): 642-55. 
18.Mir E, Fathei M, Sayeedi MM, Hejazi K. The effect of eight weeks combined training (aerobic-
resistance) on homocysteine, c-reactive protein and lipid profile in inactive elderly men. Medical 
Journal of Tabriz University of Medical Sciences & Health Services 2015; 36(6): 80-6. 
19.Abdolmaleki Z, Saleh SB, Bahram A, Abdolmaleki F. Validity and reliability of the physical self-
description questionnaire among adolescent girls. Journal of Applied Psychology 2011; 4(16):               
42-55. 
20.Bonora E, Formentini G, Calcaterra F, Lombardi S, Marini F, Zenari L, et al. Homa-estimated 
insulin resistance is an independent predictor of cardiovascular disease in type 2 diabetic subjects: 
prospective data from the verona diabetes complications study. Diabetes Care 2002; 25(7):            
1135-41. 
21.Alizadeh AA, Rahmani-nia F, Mohebbi H, Zakerkish M. Effects of eight weeks aerobic exercise 
on plasma levels of orexin a, leptin, glucose, insulin, and insulin resistance in males with type 2 
diabetes. Iranian Journal of Diabetes and Obesity 2015; 7(2): 62-8. 
22.James MH, Campbell EJ, walker FR, Smith DW, Richardson HN, Hodgson DM, et al. Exercise 
reverses the effects of early life stress on orexin cell reactivity in male but not female rats. Frontiers 
in Behavioral Neuroscience 2014; 8: 244. 
23.Wu H, Xia FZ, Xu H, Zhai H, Zhang MF, Zhang HX, et al. Acute effects of different glycemic 
index diets on serum motilin, orexin and neuropeptide y concentrations in healthy individuals. 
Neuropeptides 2012; 46(3): 113-8. 



 و همکاران گلناز طاهري

)١٣٤)١(شماره پي در پي (١٣٩٨ـ مرداد و شهريور ٣ـ شماره ٢٤مجله ارمغان دانش ـ دوره   
494

24.Ouedraogo R, Näslund E, Kirchgessner AL. Glucose regulates the release of orexin-a from the 
endocrine pancreas. Diabetes 2003; 52(1): 111-7. 
25.Wu T, Gao X, Chen M, Van Dam R. Long-term effectiveness of diet-plus-exercise interventions 
vs. Diet-only interventions for weight loss: a meta-analysis. Obesity Reviews 2009; 10(3): 313-23. 
26.O'neill HM. Ampk and exercise: glucose uptake and insulin sensitivity. Diabetes & metabolism 
Journal 2013; 37(1): 1-21. 
27.Messina G, Di bernardo G, Messina A, Dalia C, Chieffi S, Galderisi U, et al. Brief exercise 
enhances blood hypocretin-1 in sedentary men. Journal of Sports Medicine & Doping Studies 
2014; 4: 149. 
28.Butterick TA, Billington CJ, Kotz CM, Nixon JP. Orexin: pathways to obesity resistance? 
Reviews in Endocrine and Metabolic Disorders 2013; 14(4): 357-64. 
29.Sundarrajan L, Unniappan S. Small interfering RNA mediated knockdown of irisin suppresses 
food intake and modulates appetite regulatory peptides in zebrafish. General and comparative 
endocrinology. 2017;252:200-8. 
30.Bijeh N, Hejazi K. The effect of aerobic exercise on levels of HS-CRP, insulin resistance index 
and lipid profile in untrained middle-aged women. Razi Journal of Medical Sciences. 2018 Jan 
15;24(10):1-1. 
31.Ho SS, Dhaliwal SS, Hills AP, Pal S. The effect of 12 weeks of aerobic, resistance or 
combination exercise training on cardiovascular risk factors in the overweight and obese in a 
randomized trial. Bmc Public Health 2012; 12(1): 704. 
32.Saremi A, Shavandi N, Mohammadpour K. Effects of 8 weeks aerobic training with omega-3 
supplementation on inflammatory responses in type 2 diabetic patients. Payesh 2015; 14: 1. 
33.Oki K, Yamane K, Kamei N, Nojima H, Kohno N. Circulating visfatin level is correlated with 
inflammation, but not with insulin resistance. Clinical Endocrinology 2007; 67(5): 796-800. 
34.Smith JK, Dykes R, Douglas JE, Krishnaswamy G, Berk S. Long-term exercise and atherogenic 
activity of blood mononuclear cells in persons at risk of developing ischemic heart disease. Jama 
1999; 281(18): 1722-7. 
35.Church TS, Barlow CE, Earnest CP, Kampert JB, Priest EL, Blair SN. Associations between 
cardiorespiratory fitness and c-reactive protein in men. Arteriosclerosis, Thrombosis, and Vascular 
Biology 2002; 22(11): 1869-76. 
36.Christopherson J, Sumer V, Kirkendall D, Jones MA. Effects of exercise detraining on lipid 
storage in rats. Transactions of the Iillinois State Academy of Science 1999; 92(3): 203-9. 
37.Kodama S, Miao S, Yamada N, Sone H. Exercise training for ameliorating cardiovascular risk 
factors-focusing on exercise intensity and amount. International Journal of Sport and Health 
Science 2006; 4(2): 325-38. 
38.Hosseini k, Attarnejad Z, hosseini HA. A comparison of the effects of two aquatic exercise 
sessions with different duration on adiponectin and insulin resistance in women with type 2 
diabetes. Journal of Sabzevar University of Medical Sciences 2014; 20: 4. 
39.Kadoglou NP, Vrabas IS, Kapelouzou A, Lampropoulos S, Sailer N, Kostakis A, et al. The 
impact of aerobic exercise training on novel adipokines, apelin and ghrelin, in patients with type 2 
diabetes. Medical Science Monitor: International Medical Journal of Experimental and Clinical 
Research 2012; 18(5): cr290. 
 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

  

 

 



 هاي مقاومت به انسولين و آنتروپومتريکو شاخص Aمي ارکسين تغييرات سطح سر

٤٩٥ )١٣٤)١(شماره پي در پي (١٣٩٨ـ مرداد و شهريور ٣ـ شماره ٢٤مجله ارمغان دانش ـ دوره 

Armaghane-danesh, Yasuj University of                                                                                   Original Article 
Medical Sciences Journal (YUMSJ) 

 

 

Changes in Orexin A Serum Level, Insulin 

Resistance and Anthropometric Indices in 

Overweight Women after Six Weeks of 

Aerobic Training 
 

Taheri G
1
, Fathi M

2*
, Mir E

2
 

 
1
Department of Sport Physiology, Bojnourd Branch, Islamic Azad University, Bojnourd, Iran, 

2
 Department of 

Sport Physiology, Ferdowsi University of Mashhad, Mashhad, Iran 
 

Received: 10 Dec 2018          Accepted: 12 May 2019 

 
Abstract  
Background & aim: Orexin is an orexigenic peptide present in the form of A and B in the blood. 
Orexin neurons respond to a number of metabolic signals that indicate the body's energy status. 
The present study was carried out to evaluate the effect of six weeks of aerobic training on orexin 
level, insulin resistance and anthropometric indices in overweight women. 
 
Methods: In the present quasi-experimental study, the statistical population consisted of 
overweight and inactive women in Bojnourd, Iran,, aged 45-65 years, and BMI 26-29 kg/m

2
. 

Twenty-four eligible individuals were randomly divided into two groups of control and exercise. The 
exercise included aerobic training (with intensity of 60-70% of maximum heart rate reserve). The 
exercise performed three times per week for six weeks. 
 
Results: The six weeks of aerobic training increased the orexin A level and decreased insulin, 
glucose, insulin resistance index, weight, BMI, WHR and fat percentage in interventional group. But 
in control group none of these variables changed significantly after six weeks(P<0.05). 
 
Conclusion: The six weeks of aerobic training increased the orexin A level, decreased insulin 
resistance and improves anthropometric indices in overweight women. Therefore, obese women 
are recommended to use these exercises as a preventive method for future diabetes and 
cardiovascular diseases. 
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