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 چكيده
و ارتباط آن با چربي زير8 هدف از اجراي اين پژوهش، بررسي آثار:هدف تحقيق پوستي هفته تمرين هوازي بر غلظت لپتين پلاسما

11/43±7/4انگين سنيمي( داوطلب به طور تصادفي به دو گروه تمرين18تعداد: روش تحقيق. ناحية شكم در زنان با وزن طبيعي بود
و BMI:9/23±76سال، ميانگين سني(و شاهد) ليتر در دقيقه در كيلوگرم ميليVo2max:53/22±3/2 كيلوگرم بر مترمربع

و BMI:�٢./٧±0/1 سال،7/6±12/40 بندي تقسيم) گرم ليتر در دقيقه در كيلو ميليVo2max:29/22±3/2 كيلوگرم بر مترمربع
تم. شدند دو8رين هوازي شامل برنامة حداكثر ضربان قلب%55-75با شدت) دقيقه30 جلسه، هر جلسه4هر هفته( هفته تمرين

و ميزان كالري) Vo2max(پوستي شكمي، آمادگي هوازي، تودة چربي بدن، چربي زيرBMIلپتين، انسولين، وزن بدن،. ذخيره بود
و پس از مدا دريافتي آزمودني شد خلة تمرين در شرايط مشابه اندازهها در وضعيت پايه  نتايج نشان دادند كه غلظت لپتين: نتايج.گيري

داري مشاهده، اما بين دو گروه تفاوت معني)>045/0P( كاهش يافت44/7±09/3بهng/ml 3/4±05/10پلاسما در گروه تمرين از
و پوستي شكمي در گروه تمري، چربي زيرBMIمقادير وزن،).=073/0P(نشد   در اين Vo2maxن در مقايسه با گروه شاهد، كاهش

و كالري دريافتي در بين دو گروه معني. نشان داد)>05/0P(داري گروه افزايش معني دار نبود اما تغييرات انسولين، تودة چربي
)05/0P<.(و چربي زير و با استفاده از ضريب همبستگي پيرسون بين لپتين شد معنيپوستي شكمي ارتباط مستقيم داري مشاهده
)03/0P=.(و نتيجه گيري مي: بحث از توان نتيجه گرفت با اين بنابراين  هفته تمرين هوازي در زنان با وزن8كه سطوح لپتين پس

هاي پوستي ناحية شكمي، همبستگي لپتين را با چربي است، اما ارتباط سطوح لپتين با چربي زير دار نشان نداده طبيعي كاهش معني
مي ناحيه .دهد اي نشان
 طبيعي تمرين هوازي، لپتين، زنان، وزن: هاي كليدي واژه

Effects of aerobic training on plasma leptin and relationship between 
leptin and subcutaneous abdominal fat in normal weight women 

 
Abstract 
Introduction: We evaluated the effects of 8 weeks aerobic training on plasma leptin levels. 
Methods: Eighteen sedentary, normal weight women randomly assigned in aerobic exercise 
(age=43.11±4.7 y, BMI=23.9±7.6 kg/m2, Vo2max=22.53±2.3 ml.min.kg) and control 
(age=40.12±6.7 y, BMI=24.07±1.0 kg/m2, Vo2max=22.29±2.3 ml.min-1.kg-1) groups. Subjects 
performed 30 min running with 65-75% MHRR, 4 d/wk for 8 weeks. At baseline and 8 weeks, 
we measured plasma leptin, insulin levels, body weight, BMI, body fat mass, subcutaneous 
abdominal fat, caloric intake and vo2max. Results: Plasma leptin decreased from 10.05±4.3 to 
7.44±3.09 ng/ml in exercising group (P<0.05), but there was not significant differences between 
two groups (P=0.073). There was no significant change in insulin levels. Body weight, BMI and 
subcutaneous abdominal fat significantly decreased and Vo2max increased in exercise group 
(P<0.05). There was no significant changes in fat mass and caloric intake (P<0.05). There was a 
positive correlation between leptin levels and subcutaneous abdominal fat (P=0.03). Conclusion: 
The data indicate that although plasma leptin levels didn’t decrease significantly after 8 weeks 
aerobic training in normal weight women, but there is relationship between leptin levels and 
regional subcutaneous fat. 
Keywords: Aerobic training, leptin, female, normal weight  
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 مقدمه
لپتين يك هورمون پروتئيني است كه از بافت چربي ترشـح

هـاي محيطـي در تنظـيمو به عنوان سـيگنال)1(شود مي
تزريق لپتـين بـه جونـدگان).1،2(وزن بدن مشاركت دارد 

و  و لاغر از طريق سركوب اشتها، كـاهش تـودة چربـي چاق
عـلاوه بـر).3(شـود افزايش حرارت باعث كـاهش وزن مـي 

هـايو هورمـون)4(، كورتيزول)1،4(بافت چربي، انسولين 
به)5(جنسي  رسد در تنظـيممي نظر از عواملي هستند كه

و ترشــح لپتــين مهــم مــي ممكــن اســت. باشــند بيــان ژن
هاي كنترلـي ترشـح اي در مكانيسم هاي چربي ناحيه تفاوت

، زيرا بر اساس دو گـزارش)6( باشند لپتين مشاركت داشته 
ــواحي زيــرلســلو ــا هــاي چربــي در ن پوســت در مقايــسه ب
،7(كننـد هاي احشايي، لپتين بيشتري را ترشـح مـي چربي

هـاي چربـي در ناحيـة شـكمي همچنين، افزايش سلول).8
و انسولين بيشتر در هر  نسبت به ناحية ران با غلظت لپتين

).9(است دو جنس همراه بوده
تواند باعث تنظـيم مي1كه تغييرات دريافت انرژي آنجايي از

، تغييرات هزينـة)10(افزايشي يا كاهشي ترشح لپتين شود 
توانـد روي سـطوح لپتـين ناشـي از ورزش نيـز مـي2انرژي

و) 11،12،13،14(گذار باشد اثر بـر اسـاس گـزارش پـراس
از)15(همكــاران   هفتــه تمــرين20لپتــين پلاســما پــس

هش بـا كـاهش استقامتي در مردان كاهش يافت، اما اين كا
داري در غلظـت در زنان تغيير معنـي. تودة چربي همراه بود 

لپتين مشاهده نشد، بـه عقيـدة پژوهـشگران ايـن احتمـال 
هاي لپتين با توجه به جنسيت متفـاوت وجود دارد كه پاسخ 

از)13(باشد   هفته تمرين12در مقابل، لپتين پلاسما پس
درو پـس از يـك دوي مـارات)16(قامتي است )11(زنـانن

 اما در زنان شناگر در فصل پيش از مسابقه بـا،كاهش يافت
و كاهش تودة چربي هـيچ وجود حجم بسيار بالاي تمرينات

داري در غلظـت لپتـين پلاسـما مـشاهده نـشد تغيير معني 
و همكاران).17(  هفته مطالعـه روي زنـان9با)18(كرامر

، در Vo2maxدار در سـطوح دونده با وجود تغييرات معني
داري را مـشاهده تودة چربي يا غلطت لپتـين تغييـر معنـي

به عقيدة پژوهشگران بين تغييرات چربـي بـدن بـا. نكردند
داري كـرده، ارتبـاط معنـي تغييرات لپتين در زنـان تمـرين 

اما اثر مـستقيم فعاليـت بـدني بـر روي ترشـح. وجود ندارد 
 ـ و بـا وزن طبيعـي ب سـتيدرهلپتين در زنـان غيرورزشـكار

8اين هدف از اين مطالعه، بررسي آثار بنابر. مشخص نيست 
 تمرين هوازي بر سطوح لپتين پلاسما در زنـان داراي هفته

همان گونه كه ذكـر شـد بـه دليـل نتـايج. وزن طبيعي بود
پوستي ناحية متفاوت دال بر ارتباط لپتين با تودة چربي زير 

لپتـين بـا شكم در برخي مطالعات، در اين مطالعـه ارتبـاط 
و چربي زبر  پوسـتي ناحيـة شـكم تغييرات تودة چربي بدن

.گرفت نيز مورد بررسي قرار

 روش تحقيق
 گيري نمونه

 واجـد داوطلـب نفر از زنان18پس از توزيع اطلاعيه تعداد
هـا آزمـودني.در تحقيق انتخاب شـدند براي شركت شرايط

ي، عروقـي، كليـو- فاقد هرگونـه بيمـاري گوارشـي، قلبـي 
و متابولي  دركياختلالات كبدي و در6 بودنـد  مـاه گذشـته

و كـاهش وزن، منظم بدني هاي فعاليتهبرنام  رژيـم غـذايي
و20 تـا9/24شاخص تودة بدني آنها بين. شركت نداشتند

ــين ــود35-50دامنــة ســني آنهــا ب پــس از اخــذ. ســال ب
آن نامه از شركت رضايت در ها خواسته كنندگان، از شـد كـه

كه) روز پس از قاعدگي3ـ9بين(مرحلة فوليكولي قاعدگي 
 آمـده آنـانة ماه گذشت3هاي عادت ماهيانة اساس تاريخ بر

از ساعت قبل48ها آزمودني.بود، در آزمايشگاه حاضر شوند
هـاي ورزشـي شـديد اجتنـاب، از انجام فعاليـت آزمون پيش
ــدكرد و خــواب12و پــس از ن ــافي ســاعت ناشــتايي  در ك

يا آزمايشگاه پاتوبيولوژي جهت خون در. نـدفتگيري حـضور
ليتر نمونـة ميلي5، آنانحالت استراحت از سياهرگ بازويي

ــه ــوني گرفت ــد خ ــدازه. ش ــري ان و گي ــك ــاي آنتروپومتري ه
Vo2max ها نيز در آزمايـشگاه فيزيولـوژي ورزش آزمودني

به سپس آزمودني. انجام شد  طـور تـصادفي بـه دو گـروه ها
.بندي شدند تقسيم=n)9(و شاهد=n)9(ينتمر

 پروتكل تمرين
 دقيقه30 جلسه به مدت4 هفته، هر هفته8درها آزمودني
ضربان قلب ذخيره بر اساس درصد حداكثر55ـ75با شدت

با.)19( دويدند3معادلة كاروونن   درصـد،55آنان هفتة اول
و هفته سـوم بـه بعـد بـا65هفته دوم با  رصـدد75 درصد

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1- Energy intake   2- Energy expenditure 
3- Karvonen  
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در. فعاليت كردند حداكثر ضربان قلب ذخيره شيوة فعاليـت
و كردن دقيقه گرم15 شاملهر جلسه  بـا حركـات نرمـشي

در30 روي سريع، پياده و  دقيقـه10ت نهايـ دقيقه دويـدن
ــا حركــات كشــشي ســردكردن ــود ب ــا. ب شــدت فعاليــت ب

مي) فنلاندپولار، ساخت(سنج ضربان .شد كنترل

 هاي آنتروپومتريكي گيري اندازه
و تـا ديـواري گيري قد با قدسـنج اندازه 1/0، بـدون كفـش
شد سانتي و تركيـب بـدن. متر محاسبه از بـا اسـتفاده وزن

Inbodyام تجـاري دستگاه سنجش تركيب بدن بـا نـ 3.0 
. گيـري شـد انـدازه)ة جنوبي كشور كر Biospace شركت(

و تـاج دور كمر در باريك ترين قسمت تنه بين آخرين دنده
بـراي.گيـري شـد با اسـتفاده از متـر نـواري انـدازه خاصره 

بـه چين عمـودي پوستي ناحية شكم، گيري چربي زير اندازه
دو،متر در سـمت راسـت نـاف سانتي2فاصله  بـار حـداقل
و ميانگين آنها به عنوان ضخامت چـين پوسـتي اندازه  گيري
جزها گيري همة اندازه).20(شدبتث شكم 8 قد پس از به

و در پايان پروتكل تمرين تكرار شدند .هفته

 گيري حداكثر اكسيژن مصرفي اندازه
هــا در دو نوبــت اكــسيژن مــصرفي بيــشينة همــة آزمــودني

پس پيش و باآز آزمون آنـالايزر دسـتگاه گـاز گيري كاربهمون
Quarkb2) شركت ،COSMED،ايتاليا (N.C00827-02-91 

شد اندازهو با استفاده از آزمون فزاينده در آزمودني. گيري ها
و شيب صفر درصـد بـر3ابتدا با سرعت   كيلومتر در ساعت

در يك دقيقه، يك كيلو روي تردميل دويدند، سپس هر متر
ب  هـا بـهه سـرعت تردميـل اضـافه شـد تـا آزمـودني ساعت

.واماندگي رسيدند

 هاي بيوشيميايي ارزيابي
12 خـوني هـر آزمـودني، در وضـعيتةليتر از نمون ميلي5

و تـا زمـان آوري شـد ساعت ناشتايي از وريد بـازويي جمـع
گيـري در هـر خـون. درجه نگهداري شدند-70آزمايش در

و در مرحلة فوليكـولي هـر صبح8ـ9دو مرحله بين ساعت 
از اندازه. آزمودني انجام گرفت گيري لپتين سرم بـا اسـتفاده

و كيت تجاري كمپـاني   صـورت گرفـتDBC1روش الايزا
گلوكز پلاسما بـا روش فتـومتري بـا اسـتفاده از كيـت).4(

هورمون انسولين بـا روش.شد سنجيده آزمون شركت پارس 
ا2ايمونوراديومتريك ز كيـت شـركت بايوسـورس با استفاده

(Europo S.A)3كـه حـساسيت گيري شـد بلژيك اندازه
آنMI/ml 15/0آن و بيرونـي و درصد خطاي عيار دروني

.)21( بودند%3/5و%5/9به ترتيب

 ميزان كالري دريافتي
آوري بـه شـيوة جمـع هـا ميزان كـالري دريـافتي آزمـودني

در ابتـدا،)22(هروز سـهة با اسـتفاده از پرسـشنام اطلاعات
بار در طـي مـدت اجـراي تمرينـاتو هر دو هفته يك انتها

و. گرفت انجام مي  يك روز تعطيـل، يـك روز اجـراي ورزش
ها براي تكميل پرسشنامة تغذيه يك روز استراحت آزمودني 

ها توصيه شد كه رژيم غـذايي به آزمودني.شد گرفته نظر در 
. نمايندمعمول خود را در طي دورة تحقيق رعايت

 آماريتحليل
در اين تحقيق عـلاوه بـر اسـتفاده از آمـار توصـيفي، بـراي

و شاهد از آزمون  مستقل اسـتفادهt مقايسة دو گروه تمرين
و مقايسة پيش  آزمـون شد، همچنين براي بررسي اثر تمرين

 كـار بـرده وابـسته بـهtآزمون در گروه تمرين آزمونو پس 
 براي تحليـل ارتبـاط بـين ضريب همبستگي پيرسون. شد
افـزار كلية عمليات آماري تحقيق با نـرم.شد ها استفاده داده

SPSS و سـطح معنـاداري آزمـون16 نسخة هـا انجام شد
05/0P<شد گرفته نظردر.

 هاي تحقيق يافته
و آزمـودني در آزمـون19اطلاعات كامل بـراي هـاي اوليـه

و تحليـل اسـاس بـر. ثبت شـد نهايي  بـين، هـا دادهتجزيـه
، چربـي شـكمي، درصـد چربـي، BMI، وزن، ميانگين سن

و) Vo2max(سطح آمـادگي افـراد، انرژي دريافت ميزان
و شـاهد)=9n(در دو گروه تمرين غلظت لپتين پلاسمايي

)9n=(داري وجـود نداشـت تفاوت معنـي وضعيت پايه،در .
در آزمودنيو هورموني هاي توصيفي ويژگي گ هر ها  در روه دو

.است آمده2و1در جدول آزمونپسو آزمون مرحلة پيش
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1- Diaghostics Biochem Canada Inc.  
2- Immunoradiometric assay  
3- Biosource  
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و شاهد هاي عمومي آزمودني ويژگي.1جدول و پس از تمرين در دو گروه تمرين  ها در وضعيت پايه

ها گروه شاهد تمرين
آزمونپسآزمونپيشآزمونپسآزمونپيشهارمتغي

 سطح
 معناداري

)سال(سن
)kg(وزن

BMI)kg/m2(
)mm(چربي شكمي
 (%)درصد چربي
)kg(تودة چربي

)kcal/24h(كالري دريافتي
Vo2max)ml.min-1.kg-1(

7/4±11/43
38/4±3/59

6/1±95/23
1/8±88/35
7/3±48/33
2/4±05/21

346±2255 
3/3±53/22

-
68/4±8/58
6/1±6/23
2/8±55/28
7/3±55/32
1/3±2/19

324±2296 
1/4±49/28

7/6±12/04
76/3±30/59
04/1±07/24
5±77/35

51/1±9/33
8/1±1/20

386±2340 
3/2±29/22

-
6/3±66/59
3/1±01/24
6±88/36
4/1±7/33
7/1±2/20

335±2385 
5/1±73/22

-
*044/0
*047/0
*001/0

052/0
29/0

060/0
*025/0

. است انحراف استاندارد بيان شده±مقادير به شكل ميانگين
و شاهد دار معني:∗ )≥05/0P(بودن تفاوت بين دو گروه تمرين

:BMI شاخص تودة بدن؛ :Vo2maxحداكثر اكسيژن مصرفي 

از هاي هورموني آزمودني ويژگي.2جدول و پس و شاهد هفته تمرين هوازي8ها در وضعيت پايه  در دو گروه تمرين

ها گروه شاهد تمرين
آزمونپسآزمونپيشآزمونپسآزمونپيشها متغير

ح معناداريسط

)miIu/ml(انسولين
)ng/ml(لپتين

4/1±57/11
3/4±05/10

5/2±52/10
09/3±44/7

2/4±75/12
3/2±85/10

5/2±06/14
2/3±04/9

15/0
073/0

. است انحراف استاندارد بيان شده±مقادير به شكل ميانگين
تدارمعني:∗ و شاهدبودن )≥05/0P(فاوت بين دو گروه تمرين

10.05
10.85

7.44

9.04

0

2

4

6

8

10

12

����� ����

ng
/m
l �
��	
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از.1نمودار و شاهد پس  هفته تمرين هوازي8مقايسه تغييرات لپتين در دو گروه تمرين
.است خطاي استاندارد بيان شده± مقادير به شكل ميانگين

 وابسته كاهشtمون سطوح لپتين در گروه تمرين با استفاده از آز
به،)>045/0P( يافت كـtكارگيري اما با در مـستقل ايـن اهش

).1نمـودار(،)=073/0P(دار نبـود مقايسه با گروه كنترل معنـي 

و برخـي با استفاده از ضريب همبستگي پيرسون بين لپتين
3ول داري مشاهده شد كـه در جـد از متغيرها ارتباط معني 

. است شده نشان داده
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و پس از مداخله تمرين در كل آزمودنيها در وضعرمبستگي لپتين با تعدادي از متغيه.3جدول ها يت پايه

ها آزمون آزمون پس آزمون پيش
PمقدارPrمقدارrها متغيير

)سال(سن
)kg(وزن

BMI)kg/m2(
)mm(چربي شكمي

)miIu/ml(انسولين
  (%)درصد چربي بدن

Vo2max)ml.min.kg(

71/0-
016/0
52/0
51/0
30/0
19/0
06/0

*001/0
95/0
16/0

*030/0
19/0
43/0
80/0

53/0-
24/0
47/0
42/0
38/0
44/0
173/0-

*021/0
32/0

*047/0
076/0
12/0
06/0
49/0

)≥05/0P(بودن دار سطح معني:∗

و نتيجه  گيري بحث
دهـد كـه غلظـت لپتـين نتايج پـژوهش حاضـر نـشان مـي

 هفتـه تمـرين هـوازي در زنـان بـا وزن8پلاسمايي پس از 
اسـت، امـا ايـن طبيعي نسبت به گروه شاهد كاهش يافتـه

 بودن دورة تمرينات با توجه به كوتاه. دار نيست كاهش معني 
و بـرآورد هزينـة انـرژي معـادل) هفته8( در اين پـژوهش

كالري در هفتـه كـه بـدون محـدوديت دريافـت كيلو 1600
و با رژيم غذايي عادي آزمودني   اسـت، ها همراه بـوده كالري

در. اسـت كـاهش نـشان داده%25غلظت لپتين پلاسمايي
و همكاران مطالعة هاي و مـردان)16(كي كه بر روي زنان

از دي انجام شده مبت  هفتـه12 بود، ميزان لپتين سرم پـس
بـه) دقيقـه در روز30-45 روز در هفتـه،4(تمرين هوازي

در زنان كاهش يافت، در حالي كه در مـردان%5/17ميزان 
در در مطالعـة هـاي. داري مشاهده نـشد كاهش معني  كـي

و مـردان تـودة چربـي تغييـر يك از گـروه هيچ  هـاي زنـان
%9در مطالعة حاضـر نيـز بـا وجـود.ي نشان نداد دار معني

دار نبـود، كاهش تودة چربي به دنبال تمرين، تفـاوت معنـي
تربودن دورة تمرين در اين پژوهش ميـزان اما با وجود كوتاه 

و همكـاران هـاي تغييرات لپتين بيش از تحقيق  )16(كـي
ها در آن مطالعه در وضـعيت پايـه البته آزمودني. است بوده

و ميـانگين سـني)4/29±2/1(تر داراي ظرفيت هوازي بالا 
در مطالعة حاضر بـين تغييـرات. اند بوده) سال29(تر پايين

و منفــي  و ســن همبــستگي قــوي غلظــت لپتــين پلاســما
=71/0r( اسـت مـشاهده شـده  -،001/0P=.(يعنـي ايـن 

 بـا احتمال وجود دارد كه سن به عنوان يـك عامـل مـرتبط
.گذار باشد كاهش بيشتر لپتين اثر

و همكاران  هفتـه فعاليـت9نيز اثـر)18(در مطالعة كرامر
بر روي زنـان) دقيقه20-30 روز در هفته، روزي3-4(بدني

 عروقـيــ كه آمادگي قلبي با اين. چاق ميانسال بررسي شد 
داري پيـدا كـرد، امـا زنان پس از دورة تمرين افزايش معني

ري در تودة چربي يا غلظت لپتين پلاسما مشاهده هيچ تغيي 
هـا در ايـن بـودن آزمـودني نشد، به هر حال به دليـل چـاق 

هاي متابوليك آنان با افـراد داراي وزن تحقيق احتمالا پاسخ 
اما نكتة قابل تأمل اين است).23(باشد طبيعي متفاوت مي 

در رغم عدم تفاوت معنـي كه علي  دار در تـودة چربـي بـدن،
پوسـتي ناحيـة شـكم در گـروه تحقيق حاضـر، چربـي زيـر 

داري كـاهش تمرين در مقايسه با گروه شاهد به طور معنـي 
و با استفاده از ضريب همبستگي پيرسـون بـين يافته  است

و معني  و لپتين همبستگي مثبت داري چربي جلدي شكمي
ژن. مشاهده شد  بر اساس نتايج برخي از مطالعات نيز بيـان

د  هـاي پوسـتي بـيش از سـلول هاي چربي زيرر سلول لپتين
اين بنـابر.)6،8،24،25(گيـرد چربي احشايي صورت مـي 

هـاي جلـدي توان اظهار داشت كه ترشح لپتين با چربي مي
ا  و.باشـد هـاي احـشايي مـرتبط مـيز چربـي بـيش  راميــرز

اند كه شايد بتوان فرض كـرد نيز اظهار كرده)26(همكاران
پوسـتي بـه دليـل توليـد لپتـين بيـشتر زيركه بافت چربي 

نسبت به بافت چربي احشايي در تنظيم هومئوسـتاز انـرژي 
و همكـاران در مطالعـة كـوي. باشد مؤثرتر مي  نيـز)9(لارد
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در گزارش كردند كه ميزان چربي زير پوستي ناحية شـكمي
در تر از مردان مـي زنان چاق بالا  كـه در مـردان حـالي باشـد،

و چاق ميزان چر  بي احشايي نسبت بـه زنـان بيـشتر اسـت
 برابر مردان گـزارش شـد3ميزان لپتين پلاسمايي در زنان 

پوسـتي ناحيـة تواند مؤيد اين باشـد كـه چربـي زيـر كه مي
.شكمي در توليد لپتين مشاركت بيشتري دارد

و همكاران بر روي زنـان در مرحلـة)22(در مطالعة هاياس
و چربي زير پيش از يائسگي نيز بين تغيير  پوسـتي ات لپتين

و معنـي  داري مـشاهده شـد، امـا ارتبـاط همبستگي مثبـت
و چربي احشايي بـا لپتـين معني داري بين تودة چربي بدن

 هفتـه بـه طـول10در ايـن مطالعـه كـه. نيامـد دسـت به 
و2( جلـسه تمـرين30انجاميد،  جلـسه1 جلـسه هـوازي

ــاومتي ــي) مق ــاهش معن ــا ك د ب ــين ــطوح لپت ــن دار س ر اي
در. ها همراه بود آزمودني البته سطوح اولية لپتـين در آنـان

هـاي تحقيــق حاضـر بــسيار بـالا بــود مقايـسه بـا آزمــودني 
ــل9/4±1/20( ــت)05/10±3/4 در مقاب ــع مقاوم و در واق

و ايـن احتمـال وجـود دارد كـهمي لپتين در آنان ديده شد
موضوع يكي از دلايل افت بيشتر لپتين در افراد چاق همين 

.باشد
است كه انسولين در بيان در مطالعات مختلفي گزارش شده

و با غلظت لپتـين پلاسـماييobژن   تنظيم افزايشي داشته
ــي ــت م ــستگي مثب ــد داراي همب در).4،27،28(باش ــا ام

و لپتين در هيچ   يـك از مراحـل تحقيق حاضر بين انسولين
پس پيش و ده داري مـشاه آزمـون همبـستگي معنـي آزمون
لازم به ذكر است كه در اغلـب مطالعـات مـورد اشـاره. نشد

و ميـزان چربـي داشـته ها در گـروه چـاق قـرار آزمودني انـد
ــوده  ــالا ب ــان نيــز ب و)3،7،22،29( اســت احــشايي در آن

پوسـتي هـاي زيـر هاي چربي احشايي نسبت به چربي سلول
در مقاومت بيشتري را به عملكرد انسولين نشان مي  و  دهند

و مهار ليپوليز توسط انسولين مـي توانـد نتيجه تراكم چربي
البته در اين مطالعـه ). 14،30(ترشح لپتين را افزايش دهد 

 امـا در زنـان بـا وزن است، گيري نشده بي احشايي اندازه چر
و نسبت دور كمـر بـه دور باسـن طبيعـي بـه نظـر مطلوب

).23(باشد رسد كه انسولين عملكرد مناسبي داشته مي
 هفتـه8 در گروه تمرين پس از Vo2maxدر اين پژوهش

داري تمرين هوازي نسبت بـه گـروه شـاهد افـزايش معنـي
و Vo2maxداري بـين نشان داد، امـا هـيچ ارتبـاط معنـي 

طبـق. لپتين در هيچ يك از مراحل تحقيـق مـشاهده نـشد
و همكاران  از)31(گزارش تانگ تمرين به صـورت مـستقل

ــر روي  اي روي كــاهش وزن، اثــر قابــل ملاحظــهاثــراتش ب
و ارتبــاط معنــي داري بــين تغييــرات ترشــح لپتــين نــدارد

Vo2max و لپتين وجود ندارد كه نتايج آن با اين تحقيـق
و همكـاران در)13(همخواني دارد، اما در مطالعـة پاسـمن

و مردان چاق، تمرين استقامتي مستقل از تغييرات انسولين
و بين درصد چربي، لپتين پلا   Vo2maxسما را كاهش داد

شدو لپتين همبستگي معني بـه طـور كلـي،. داري مشاهده
نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه غلظت لپتـين پلاسـمايي 

كرده با وزن قابل قبول با افزايش هزينـة انـرژي زنان تمرين 
ناشي از تمرين هوازي در مقايسه با گروه شاهد، سير نزولـي 

ا داشته  در اين. است دار نبوده ين كاهش معني است، اگرچه
اسـت كـه لپتـين در زنـان بـا وزن شده مطالعه، نشان داده 

پوسـتي ناحيـة طبيعي نيز همانند افراد چاق بـا چربـي زيـر 
و معني شكم  اما به هر حال چون داري دارد، ارتباط مستقيم

هاي بـا وزن طبيعـي ميزان چربي در اين ناحيه در آزمودني
اد چاق خيلـي بـالا نيـست، غلظـت لپتـين در نسبت به افر 

در به نظر مـي. است وضعيت پايه در حد طبيعي بوده  رسـد
هاي تمريني مختلف روي آثار برنامه مطالعات آينده، تحقيق 

و ارتبـاط آن بـا تغييـرات پوستي ناحيه هاي زير بر چربي  اي
.باشد غلظت لپتين جالب توجه مي

و قدرداني  تشكر
و بدين وسيله مرا تب قدرداني محققان از معاونـت پژوهـشي

براي حمايـت مـالي از ايـن طـرح»دانشگاه گيلان«فناوري 
.»گردد اعلام مي
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