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  چكيده
كنندة  هاي تنظيم و استفاده از مكمل آرژنين بر هورمون) HIT(ار تمرين هوازي با شدت بالا اطلاعات اندكي دربارة آث

تمرين هوازي با  هفته 8 تأثيرهدف از اين تحقيق بررسي . اشتها، همراه با كنترل تغذيه در نوجوانان چاق وجود دارد
در شرايط  .بود چاق نوجوان پسرانآگوتي  به لپتين و پروتئين وابسته تغييرات هورموني بر نيو مصرف آرژن شدت بالا

و مكمل  HITو  تمرين) نفر10( و دارونما HITتمرين  نوجوان چاق براساس توان هوازي به دو گروه 20ايزوانرژيك 
ساعت پس از آخرين جلسة تمرين سطوح  48پيش از مداخلة پروتكل تمرين و . تقسيم شدند) نفر10(آرژنين 
گيري  اندازه) ELISA(دار  آزمايشگاهي سنجش ايمني آنزيم روش قـطرياز  اشتها در خونكنندة  هاي تنظيم هورمون

نتايج نشان داد با وجود . ترتيب از تي همبسته و آنكوا استفاده شد گروهي به هاي درون و بين براي بررسي تفاوت. شد
گروهي  ، تغييرات درون و بين)≥05/0P(گروهي در مقادير وزن و درصد چربي بدن  گروهي و بين كاهش معنادار درون

همراه مكمل  و تمرين به و دارونماهاي تمرين  آگوتي نسبت به مقادير پايه، در گروه به پروتئين وابسته لپتين ومقادير 
در مقايسه با تمرين  HITهمراه تمرين  دهي آرژنين به هفته مكمل 8نتايج نشان داد . )P≤05/0(آرژنين معنادار نبود 

HIT كدام از دو پروتكل اثري بر  ايي به كاهش بيشتري در وزن و چربي نوجوان چاق منجر شد، ولي هيچتنه به
 .كنندة اشتها نداشت هاي تنظيم هورمون

  
  هاي كليدي واژه

  .آگوتي، چاقي، لپتين به آرژنين، تمرين هوازي با شدت بالا، پروتئين وابسته

                                                           
   0915270085 :تلفن: نويسندة مسئول Email: dr.mfathei@gmail.com                                              

                                                  
                                                                                                        



 1397، بهار 1، شمارة 10علوم زيستي ورزشي، دورة                                                                                           134

 

  مقدمه
براساس برآورد سازمان . )1(يكي از مشكلات اصلي سلامتي مردم در بسياري از كشورهاست  1چاقي

وزن  جهاني بهداشت، تقريباً يك ميليارد و سيصد ميليون انسان در سراسر جهان دچار چاقي يا اضافه

 ويكم بر رشد هاي عمومي در قرن بيستترين چالش يكي از جديعنوان  بهچاقي كودكان ). 2(هستند 

بيشتر مطالعات اپيدميولوژي در راستاي چاقي از  هاي اخير، در سال .)3( گذاردجمعيت جهاني اثر مي

وزن و چاقي  هاي پيكرسنجي و تركيب بدني براي ارزيابي توزيع چربي در بدن، شيوع اضافه شاخص

مؤثر بر  هاي روشند، درك ا هاي چاقي پيچيده و چندعامليدليل آنكه محرك به .)4(اند  استفاده كرده

 ضروري است نوجوانانمد براي جلوگيري و درمان چاقي اكار سازوكار مؤثر و ةانرژي براي توسع تعادل

هاي مختلف  تنظيم تعادل انرژي شامل فعل و انفعال پيچيده بين سيستم عصبي مركزي و اندام .)5(

هاي محيطي با نواحي  افتتوسط ب رهاشدهچندين پپتيد ). 6(دخيل است 2است كه در هموستاز انرژي

كنند كه كنندة نروپپتيدهاي ضداشتها و اشتهاآور را رها مي هاي ترشح خاصي از مغز تعامل دارند و نورون

هاي محيطي ضداشتها و  طور كلي سيگنال به). 7(ند ا در كنترل رفتار تغذيه و الگوي انرژي مصرفي دخيل

هاي كاهندة اشتها، مانند لپتين كه در  سيگنال) الف: ردتوان به چند دستة اصلي تقسيم ك اشتهاآور را مي

ند؛ ا صورت مستقيم در پاسخ به تغييرات تناسب بدن فعال تنظيم بلندمدت تعادل انرژي دخيل بوده و به

كه در كنترل حاد رفتار تغذيه ) AGRP(3هاي افزايندة اشتها، مانند پروتئين وابسته به آگوتي سيگنال) ب

هاي  طالعات اخير، نظر پژوهشگران را به اثر فعاليت بدني بر اشتها و هورمونم ).8،9(ند ا دخيل

اند كه  هاي بسياري توصيه كرده در اين زمينه، پژوهش). 10،8(كننده در چاقي جلب كرده است  تنظيم

فعاليت بدني يك راهبرد غيردارويي قوي براي پيشگيري و مديريت چاقي و امراض همراه آن است 

ات مفيد ورزش ممكن است تنها از طريق اثرگذاري بر انرژي مصرفي نباشد؛ بلكه از طريق تأثير). 11(

دهنده و محرك  هاي كاهش هورمون). 12(باشد  رگذاريتأثتواند بر معادلة تعادل انرژي  تنظيم اشتها مي

كنند  مي هاي مهمي در تنظيم اشتها بازي آگوتي به نظر نقش به و پروتئين وابسته 4اشتها مانند لپتين

عنوان يك نوروپپتيد ضداشتها نشان  نتايج ضدونقيض برخي مطالعات در زمينة لپتين به). 15-13(

- 18(دهد كه كاهش در سطوح لپتين خون در پاسخ به فعاليت بدني در كودكان و نوجوانان همراه  مي

                                                           
1. Obesity  
2. Energy Homeostasis 
3. Agouti – related protein (AGRP) 
4. Leptin 
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ورزشي بر مقادير  برخي نتايج نيز به آثار غيرمحسوس فعاليت. كاهش وزن بوده است) 19(يا بدون ) 16

رسد حتي گاهي كه ممكن است تغييرات سطوح لپتين در  نظر مي به). 20- 22(اند  لپتين اشاره داشته

هاي لپتين و بيان ژن لپتين  خون محسوس نباشد، فعاليت بدني منظم با افزايش در اتصال گيرنده

به اثر فعاليت بدني بر پروتئين  نتايج مربوط ).23(اشتهايي و گرمازايي لپتين را القا كند  تأثيرات بي

اي، تنظيم وزن و  تواند در رفتار تغذيه عنوان يك پپتيد اشتهاآور كه مي به) AGRP(آگوتي  به وابسته

 افزايش از حاكي بيشتر نتايج ، اما)25،24(هموستاز انرژي مؤثر باشد، اندك و تا حدي ضدونقيض است 

 آگوتي به وابسته پروتئين توجه افزايش شايان .)25(است  ژني بيان چه و پلاسمايي ميزان در آگوتي چه

رشيد لمير و قنبري نياكي  نمونه براي .اند مشاهده كرده را آن نيز محققان ديگر كه است اي نتيجه

ها  آزمودني AGRPاي موجب افزايش معنادار بيان ژن  هفته تمرينات دايره 8نشان دادند كه ) 2010(

 بر اصلي مؤثر از جمله كاهش گليكوژن كبد يا عضله عامل انرژي منفي ادلتع رسد نظر مي شود و به مي

). 26(قرار گيرد  بدني فعاليت هاي مؤلفه تأثير تحت تواند مي خود است كه آگوتي به پروتئين وابسته

اند كه ورزش هوازي سبب افزايش حاد و قابل تشخيص در انرژي مصرفي در  چندين مطالعه نشان داده

از سوي ديگر، شواهد روزافزون . مبتلا به چاقي مفرط نشده است) 28(و نوجوانان  )27(كودكان 

بر چاقي است، اين در حالي است كه مطالعة  1دهندة اثرات خاص آرژنين آمده از مطالعات نشان دست به

مكانيزم عملكردي سطوح . )29(باليني در زمينة آثار آرژنين بر چاقي انسان بسيار محدود است 

شده و در  2بلند وژيك آرژنين، موجب تحريك اكسيداسيون گلوكز و اسيدهاي چرب با زنجيرة فيزيول

علاوه استفاده از  به ).30(دهد  ها را كاهش مي عين حال سنتز مجدد گلوكز و تري آسيل گليسرول

هاي  شود و از طريق تنظيم بيان و عملكرد آنزيم هاي غذايي آرژنين سبب افزايش ليپوليز مي مكمل

را  3هاي حساس به انسولين، ليپوژنز اكسيداتيو و متابوليسم چربي در بافت-كليدي دخيل در پاسخ آنتي

هاي آرژنين در  اند كه استفاده از مكمل ، مطالعات مختلف نشان دادههاي اخير سالدر ). 31(كند  مهار مي

انساني مفيد هاي  مونهنهاي جانوري مختلف و برخي  كاهش چاقي و بهبود حساسيت به انسولين در مدل

اي افراد بالغ و كودكان در ايالات  مطالعة ارزيابي سلامت و وضعيت تغذيهكه  طوري ، بهاست واقع شده

گرم در روز  4/4دهد كه ميانگين دريافت آرژنين براي جمعيت بزرگسال آمريكايي  متحده، نشان مي

اثرگذاري  دخيل در عوامل). 32(اي مؤثر باشد  تواند براي كنترل وزن به ميزان بالقوه است كه مي
                                                           

1. L -Arginine 
2. Long-Chain Fatty Acid(LCFA) 
3. Lipogenesis  



 1397، بهار 1، شمارة 10علوم زيستي ورزشي، دورة                                                                                           136

 

و كل بدن است، اما ممكن است شامل تحريك  مولكولي -سلوليپيچيده در سطوح  ييسممكانآرژنين، 

. و نيز تنظيم بيان ژن و مسيرهاي متابوليك سلولي باشد اي بافت چربي قهوهبيوژنز ميتوكندري و تكامل 

ن حال، با اي .)33(ايفا كند رود آرژنين در مقابله با اپيدمي چاقي در سراسر جهان نقش مهمي  انتظار مي

نتايج برخي تحقيقات حاكي از آن است كه فعاليت بدني با شدت بالا سبب كاهش شايان توجه در انرژي 

از نقاط مميزة اين ). 35(ساعت پس از فعاليت در پسران نوجوان چاق شده است  24مصرفي طي 

يني از كالري را طي ها حد مع توان به ايزوانرژيك بودن جلسات تمريني اشاره كرد، تا آزمودني مطالعه مي

ها جلوگيري  اين مهم ممكن است از تأثير انرژي مصرفي متفاوت بين گروه. هر جلسه از تمرين بسوزانند

رود كه تلاش دارند تأثير شدت تمرين را ارزيابي  كار مي هايي به طور معمول در پژوهش اين روش به. كند

بزرگسالان معطوف بوده و كمتر تحقيقاتي بر هاي پيشين در زمينة چاقي بيشتر بر  پژوهش). 34(كنند 

همچنين محققان مطالعة حاضر، پژوهشي كه به بررسي آثار . كودكان و نوجوانان توجه داشته است

كنندة اشتها مانند لپتين و  هاي تنظيم طور توأمان هورمون و تجويز مكمل آرژنين كه بتواند به HITتمرين

   .نكردند آگوتي را با چالش مواجه سازد، مشاهده

و مصرف  تمرين هوازي با شدت بالا هفته 8رسد مطالعة اثر  نظر مي شده، به براساس پيشينة بررسي

اي است  اولين مطالعه چاق نوجوان پسرانآگوتي  به لپتين و پروتئين وابسته تغييرات هورموني بر نيآرژن

را با رويكرد  1وانرژيتيكاي و تمرين در شرايط ايز هاي مستقل و تلفيقي تغذيه كه طيفي از روش

  .كنندة اشتها در نوجوانان پسر چاق بررسي كرده است هاي تنظيم ي بر هورموناثرگذار
 

  روش تحقيق
  ها  آزمودني

شهرستان مشهد، از طريق اطلاعيه و بخشنامة  - ابتدا طي يك فراخوان عمومي در استان خراسان رضوي

طور داوطلبانه  ساله به 15تا  11نوجوانان چاق رسمي و برگزاري سمينار مرتبط با پژوهش حاضر، 

از بين مدعوين نوجواناني كه معيارها و شرايط لازم . همراه والدين دعوت به مشاركت و همكاري شدند به

نوجوان پسر چاق كه از نظر شاخص تودة بدن همگن بودند، انتخاب  20ورود به پژوهش را داشتند، 

 HITو گروه تمرين ) نفر10(و دارونما  HITتمرين و گروه همگن شدند، سپس براساس توان هوازي در د

 ها، نداشتن سابقة همگن بودن وزن آزمودني. هفته مطالعه شدند 8، به مدت )نفر10(و مكمل آرژنين 

                                                           
1. Isoenergetic Conditions 
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مليتوس و نيز نداشتن  ديابت خون بالا، فشار عروقي، - قلبي يها يماريبمانند  خاص يها يماريب

، از دهد يم قرار تأثير پروتكل تحت اجراي را در فرد توانايي كه اختلالي هر نوع و دركي اختلالات

آموزان با هدف و نحوة  پس از انتخاب نمونة آماري، تمامي والدين و دانش. معيارهاي ورود به پژوهش بود

. انجام پژوهش آشنا شدند و دربارة نحوة همكاري و مشاركت در پژوهش هماهنگي لازم انجام گرفت

ة شركت در پژوهش دريافت شد و در پي آن مجوزهاي لازم از نام تيرضاو والدين  آموز دانشسپس از 

  .دريافت شد IR.MUM.FUM.REC.1396.11فردوسي مشهد با كد  دانشگاه اخلاق كميتة

  ي بدنيها شاخصي ريگ اندازه

با احتساب سال و ماه و روز تولد از طريق شناسنامه استخراج شد و  ها يآزمودنمشخصات تقويمي 

، ساخت آلمان و براي سنجش نماية تودة بدني secaبراي سنجش قد و وزن از دستگاه ديجيتالي مدل 

(BMI)  ي از دستگاه تركيب بدني درصد چربو)-InBody720 استفاده شد )ساخت كرة جنوبي .  

  رهاي بيوشيميايي گيري متغي گيري و اندازه خون

ها در وضعيت نشسته، توسط متخصص  ي از وريد بازويي آزمودنيس يس 10هاي خون به مقدار  نمونه

ساعت پس از آخرين جلسة تمرين در  48و ) ساعت 12(صورت ناشتا  صبح به 8آزمايشگاه در ساعت 

درجة  -80سرم خون توسط سانتريفيوژ جدا شده و تا زمان آناليز در فريزر . كلينيك گرفته شد

با  HANGZHOU EASTBIOPHARMسطح لپتين از كيت براي سنجش . نگهداري شد گراد يسانت

 (0/01ng/ml) با حساسيت Cat.No: CK-E10738 :كد Human Leptin(LEP)ELISA Kit مشخصات

با  HANGZHOU EASTBIOPHARMساخت چين تحت ليسانس آمريكا، سطح آگوتي از كيت 

با  Cat.No: CK-E11648 :كد Human Agouti Related Protein(AGRP)ELISA Kit مشخصات

از گيري اين متغيرها  اندازه. ساخت چين تحت ليسانس آمريكا، استفاده شد (0/01ng/ml) حساسيت

براساس دستورالعمل كارخانة سازنده كيت ) ELISA(1دار آزمايشگاهي سنجش ايمني آنزيم روش قـطري

  .انجام گرفت

 نيمكمل آرژن و HIT نيتمرگروه 

و آستانة ) VO2peak( اول نيازمند ارزيابي اكسيژن مصرفي اوجدر درجة  HITطراحي پروتكل تمرين 

ي مستقيم از سنج يكالرها با استفاده  آزمودني VO2peakبدين منظور ابتدا . ها بود آزمودني) VT(ي ا هيتهو

                                                           
1. Enzyme-Linked Immunoassay (ELISA) 
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ميزان . انجام گرفت ) K4b2 مدل –ساخت ايتاليا ( 2و نوار گردان كاسمد 1گازها گر ليتحلطريق دستگاه 

تنظيم شد و هر دقيقه به مقدار يك ) دقيقه 3گرم كردن تا (كيلومتر در ساعت  3بار اوليه برابر با 

ثابت % 1صورت پيوسته برابر با  تا فرد به خستگي برسد، شيب نيز به افتي يمكيلومتر بر ساعت افزايش 

ي ارادي، مقياس بورگ و نسبت تبادل معيار تمام كردن آزمايش يكي از موارد، خستگ. نگه داشت شد

در نظر گرفته  VO2peak عنوان پيش از توقف آزمايش به آمده دست به VO2 بيشترين). 36(گازي بود 

 دكنندهيتولبراي تركيب گاز و حجم براساس توضيحات  ها دستگاهپيش از هر آزمايش، ). 37( شد يم

در آن افزايش سيستماتيك در نسبت تهويه به  ي تعيين شد كها نقطهعنوان  به VT .شدند يمكاليبره 

كربن  دياكس يد، بدون آنكه افزايشي در نسبت تهويه به داد يمرخ ) VE/VO2( اكسيژن مصرفي

)VE/VCO2 ( مشاهده شود)38.(  

سه بار در (بر روي تردميل  HITها، پروتكل تمرين  هر يك از آزمودني VTو  VO2peakپس از ارزيابي 

ي كه ملاك سرعت تردميل در جلسة تمرين براساس سرعتي بود كه در آن، ا گونه به. طراحي شد) هفته

جلسات فعاليت ايزوانرژيك بود و انرژي ). 1جدول (دست يافته بود ) VT(ي ا هيتهوآزمودني به آستانة 

كيلوكالري در هر جلسه تنظيم شده بود كه توسط  350ها برابر با  مصرفي براي همة آزمودني

تعيين مدت زمان تقريبي جلسة تمرين از معادلة  منظور به). 34(ي غيرمستقيم ارزيابي شد سنج يكالر

  : زير استفاده شد
Exercise session time (min) = 350/(vo2×496) 

 

از خود آزمودني بود، با وجود  آمده دست به  VO2peakو VTسرعت و مدت زمان دويدن متناسب با 

ها در پايان  كلية آزمودني  VO2peakو VTناشي از بهبود احتمالي عملكرد،  بار اضافهمنظور اعمال  اين به

ارزيابي شد و ملاك تعيين مدت زمان جلسة تمرين و سرعت تردميل در چهار هفتة  مجدداًهفتة چهارم 

 .بعدي تمرين، قرار گرفت

بعد از صرف ) شركت داروسازي كارن-شهرك صنعتي يزد-ساخت ايران(مصرف مكمل آرژنين 

هفته با حل كردن قرص  8به مدت كيلوگرم وزن بدن در روز به ازاي هر  گرم يليم 80صبحانه به مقدار 

 . )30(و تركيب با آب آشاميدني بود 

  
                                                           

1. Gas Analyzer 
2. Cosmed treadmil 
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 مراحل پروتكل تمرين. 1جدول 

  زمان  عنوان  مراحل
 گر ليتحلتوسط دستگاه  VTو  VO2peakارزيابي اولية   مرحلة اول

  گازها و نوار گردان
قبل از اجراي پروتكل هفتة 

  تمرين

  دوم ةمرحل
جلسه در هفته؛ زمان جلسه 3: اجراي پروتكل تمرين

تمرين براساس معادله تعيين زمان و سرعت تردميل 
  آزمودني در ارزيابي اوليه VTبراساس سرعت رخداد 

ساعت پس از ارزيابي  48
اوليه در مرحلة اول به مدت 

  هفته 4

 سوم ةمرحل
 گر ليتوسط دستگاه تحل VT و VO2peak ثانويه يابيارز

 گازها و نوار گردان

آخرين  ساعت بعد از 48
در هفتة  نيتمر ياجراجلسه 

 چهارم

 چهارم ةمرحل
 ةجلسه در هفته؛ زمان جلس 3: نيپروتكل تمر ياجرا
 ليزمان و سرعت تردم نييتع ةبراساس معادل نيتمر

 ارزيابي ثانويه در يآزمودن VT براساس سرعت رخداد

ساعت پس از ارزيابي  48
ثانويه در مرحلة سوم به 

 هفته 4مدت 

  
  و دارونما  HIT نيتمرگروه 

هفته با  8به مدت در اين گروه نيز برنامة هوازي اختصاصي بر روي تردميل سه بار در هفته 

 VTو  VO2peakارزيابي  ،نيمكمل آرژنو  HITنيتمرگروه  در ابتدا همانند .ملاحظات ذيل صورت گرفت

انجام گرفت، سپس و نوار گردان  گازها گر ليتحلي مستقيم از طريق دستگاه سنج يكالربا از استفاده 

، ملاك تعيين سرعت تردميل براي جلسة افتي يمي دست ا هيتهوسرعتي كه در آن، آزمودني به آستانة 

  ).1جدول(تمريني وي، قرار گرفت 

كيلوكالري تنظيم شده بود، كه  350ي مصرفي برابر با انرژ باصورت ايزوانرژيك  جلسات فعاليت به 

مدت زمان جلسات با اطمينان از مقدار . گرفت يمي غيرمستقيم انجام سنج يكالربرآورد آن توسط 

 HIT نيتمربا استفاده از معادلة گروه ) كيلوكالري در هر جلسه 350(شده  مصرف انرژي از پيش تعيين

ناشي از  بار اضافهجهت اعمال   VO2peakو VTيان هفتة چهارم، در پا. محاسبه شد نيمكمل آرژنو 

ارزيابي شد و ملاك تعيين مدت زمان جلسه تمرين و سرعت تردميل  مجدداًپيشرفت احتمالي عملكرد، 

  .ي باقيمانده از تمرين شدها هفتهدر 

به مدت  در روزكيلوگرم وزن بدن به ازاي هر  گرم يليم 80دارونما نيز پس از صرف صبحانه به مقدار

   .هفته با حل كردن قرص دكسترين و تركيب با آب آشاميدني مصرف شد 8
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  ها وتحليل داده روش تجزيه

بررسي همگن بودن . از آزمون شاپيروويلك استفاده شد ها دادهبراي بررسي نرمال بودن توزيع 

و مقايسة تغييرات  ها داده ليوتحل هيتجزمنظور  همچنين به. از طريق آزمون لون صورت پذيرفت ها داده

سطح معناداري . استفاده شد آنكواترتيب از آزمون تي همبسته و  گروهي به گروهي و برون درون

ي آماري با استفاده از ها آزمونهمة . در نظر گرفته شد ≥05/0Pآماري تحقيق حاضر  ليوتحل هيتجز

  . انجام گرفت 22نسخة  spss افزار نرم

  

  هاي تحقيق  نتايج و يافته
  نتايج حاصل از تغييرات تركيب بدني و بيوشيميايي

دهد كه پس از اجراي  نشان مي 2ها در جدول  هاي تركيب بدني آزمودني نتايج حاصل از شاخص

و مكمل آرژنين  HITو گروه تمرين) P=011/0(و دارونما  HITگروه تمرين  پروتكل، مقادير وزن در

)000/0=P( همچنين وزن . يافته است  طور معناداري كاهش به مرحلة پيش از پروتكل، به، نسبت

و دارونما نيز كاهش  HITو مكمل آرژنين نسبت به گروه تمرين HITها در گروه تمرين  آزمودني

  ). P=000/0(معناداري را نشان داد 

پس از اجراي پروتكل، نسبت به مقادير ) BMI(آزمون آماري نشان داد تغييرات شاخص تودة بدني 

در اين زمينه تغييرات ). P=017/0(و دارونما معنادار است  HITپيش از شروع پروتكل، در گروه تمرين 

و  HITشاخص تودة بدني پس از پايان دورة فعاليت نسبت به مقادير پيش از فعاليت در گروه تمرين 

و  HITاما در مقايسة بين گروه تمرين). P=015/0(اد مكمل آرژنين نيز كاهش معناداري را نشان د

هاي  يافته). P=783/0(و مكمل آرژنين تفاوت معناداري مشاهده نشد  HITدارونما با گروه تمرين 

در مرحلة پيش از پروتكل  (PBF)چربي  دهد، تغييرات درصد نشان مي 2پژوهش حاضر در جدول 

همچنين ). P=050/0(و دارونما معنادار است  HITرين پژوهش، نسبت به مرحلة پس از آن در گروه تم

و مكمل آرژنين با كاهشي معنادار معرفي كرده است  HITنتايج آماري، اين تغييرات را در گروه تمرين 

)036/0=P .( در مقايسة گروه تمرينHIT  و دارونما با گروه تمرينHIT  و مكمل آرژنين نيز تفاوت

  . )P=047/0(معناداري مشاهده شد 

و دارونما در دو مرحلة  HIT، مقادير لپتين در گروه تمرين 2هاي تحقيق در جدول  مطابق يافته

همچنين نتايج پژوهش پس ). P=989/0(پيش و پس از پروتكل پژوهشي تفاوت معناداري نداشته است 
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ه مقادير و مكمل آرژنين نسبت ب HITدهندة تفاوت غيرمعنادار در گروه تمرين  از پروتكل تحقيق نشان

اين نتايج در عين حال بيانگر تفاوت غيرمعنادار مقادير لپتين ). P=269/0(پيش از پروتكل پژوهش است 

  ). P=681/0(و مكمل آرژنين است  HITو دارونما با گروه تمرين  HITبين گروه تمرين 
 

 ها در پژوهش آزمودني و تركيب بدني متغيرهاي بيوشيميايي. 2جدول 

  ها گروه  متغير
  ميانگين ±انحراف معيار

 تغييرات

  گروهي درون

تغييرات بين 

  ها گروه

 Pمقدار  F مقدار  Pمقدار  tمقدار   پس از مداخله  پيش از مداخله

 لپتين

)ng/ml(  
76/529±64/156  دارونما+HITتمرين  96/134±32/529  01/0  989/0  

144/0  710/0  
  269/0  18/1  03/450±14/55  50/437±04/54  آرژنين+HITتمرين

 آگوتي

)ng/ml(  
  900/0  13/0  86/146±54/52  52/147±05/52  دارونما+HITتمرين

035/0  854/0  
  693/0  - 40/0  92/123±99/12  70/122±34/9  آرژنين+HITتمرين

  وزن
)kg(  

  011/0*  17/3  12/69±74/10  85/71±79/11  دارونما+HITتمرين
19/5  *01/0  

  01/0*  50/8  72/73±47/6  80/76±93/5  آرژنين+HITتمرين
نماية تودة 

  )m2/kg(بدن
  017/0*  98/2  25/27±04/2  60/28±95/2  دارونما+HITتمرين

279/0  783/0  
  01/0*  64/9  56/28±2/1  02/30±77/1  آرژنين+HITتمرين

  چربي بدن
)Percent(  

  050/0*  25/2  29/40±75/3  37/43±89/4  دارونما+HITتمرين
577/0  *047/0  

  036/0*  45/2  80/36±06/2  61/41±59/5  آرژنين+HITتمرين
 
Note. BMI= Body Mass Index; HIT= High Intensity Training; PBF= Percent Bady Fat 

 
 

دهد كه  نشان مي 2در جدول  (AGRP) نتايج بررسي آماري مربوط به پروتئين وابسته به آگوتي 

و  HITو گروه تمرين ) P=900/0(و دارونما  HITگروه تمرين  بعد از پروتكل پژوهشي مقادير آگوتي در

. اند جاي نگذاشته ، نسبت به مرحلة پيش از پروتكل، اثر معناداري از خود به)P=693/0(مكمل آرژنين 

گروهي نيز نشان از تفاوت غيرمعنادار تغييرات آگوتي در گروه  هاي تغييرات آگوتي در بررسي بين يافته

  ). P=742/0(و دارونما دارد  HITآرژنين نسبت به گروه تمرين و مكمل HITتمرين 

  

  گيري  بحث و نتيجه
ي چاقي در كودكان و نوجوانان، هدف اين مطالعه، ها چالشدر زمينة  هگرفت انجامبا توجه به مطالعات 

لپتين و پروتئين  تغييرات هورموني بر نيو مصرف آرژن تمرين هوازي با شدت بالا هفته 8اثر  بررسي
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ي ا مطالعهاين احتمال وجود دارد كه پژوهش حاضر اولين . بود چاق نوجوان پسرانآگوتي  به وابسته

اي و تمرين در شرايط ايزوانرژيك را با رويكرد  هاي مستقل و تلفيقي تغذيه طيفي از روش باشد كه

در اين مطالعه ميزان . كند ررسي ميكنندة اشتها در نوجوانان پسر چاق ب هاي تنظيم ي بر هورموناثرگذار

صورت مستقل و تلفيقي بر  در شرايط ايزوانرژيك و مكمل آرژنين بهHIT ي روش تمرين اثربخش

اين مطالعه نشان  .پروتئين وابسته به آگوتي مشخص شد و مانند لپتين كنندة اشتها هاي تنظيم هورمون

وتكل تحقيق، نسبت به مقادير پيش از شروع داد سطوح لپتين و پروتئين وابسته به آگوتي پس از پر

در اين . و دارونما معنادار نيست HITو مكمل آرژنين و گروه تمرين  HITپروتكل در هر دو گروه تمرين 

پروتئين وابسته به گروهي نيز نشان از تفاوت غيرمعنادار تغييرات سطوح لپتين و  زمينه بررسي بين

   ).2جدول (و دارونما دارد  HITو مكمل آرژنين نسبت به گروه تمرين HITآگوتي در گروه تمرين 

صورت خاص  و مكمل ال آرژنين بهHIT تأثيرات حاصل از اعمال پروتكل تمريني  در پژوهش حاضر،

هاي بدني همچون وزن، نماية تودة بدني و درصد  و تركيبي در شرايط تمريني ايزوانرژيك بر شاخص

و  HIT نيتمرگروه  دودر هر  كلاز شروع پروت شيپ ريمقادبه نسبت  قيپس از پروتكل تحقچربي 

تفاوت  از اننش يگروه نيب يبررسنين همچ. و دارونما معنادار بود HIT نيتمرگروه  ين ومكمل آرژن

و  HIT نيتمر وهگربه نسبت  ينمكمل آرژن با HIT نيدر گروه تمر بيوزن و درصد چر راتييمعنادار تغ

 ). 2ول جد(بود دو گروه معنادار ن نيب يسةدر مقا نيبد ةشاخص تود راتييتغ كه يدرحال، دارونما دارد

هاي سيري در كودكان و نوجوانان  گرفته، اثر فعاليت ورزشي بر سيگنال در بررسي مطالعات صورت

شناختي براي بررسي  هاي روش دليل محدوديت خوبي شناخته نشده، اين مهم تا حدي به چاق هنوز به

در شرايط HIT تمرين هفته 8در پي  كه شد همشاهددر مطالعة حاضر ). 35(مسئله است اين 

و مكمل آرژنين و همچنين  HITو دارونما و گروه تمرين  HITمقادير لپتين در گروه تمرين  ايزوانرژيك

بندي  توجه داشته باشيم كه لپتين در دسته. مقايسة نسبت مقادير بين هر دو گروه معنادار نبوده است

شود كه در تنظيم بلندمدت تعادل  سيگنال كاهندة اشتها، شناخته مي عنوان بههاي محيطي  سيگنال

با بررسي مطالعات ). 39(دن فعال است صورت مستقيم در پاسخ به تغييرات ب انرژي دخيل بوده و به

بر تغييرات مقادير لپتين HIT در راستاي اعمال پروتكل تمرين ) 34(گرفته تنها به يك تحقيق  صورت

ي تمرين با شدت بالا، مقادير لپتين ريكارگ بههفته  12نوجوانان چاق دست يافتيم كه نشان داد پس از 

ي تمريني بر مقادير ها پروتكلاير مطالعات نتايج اثرگذاري اما در س. ابدي يمدر نوجوانان چاق كاهش 

 درازمدتي تمرين، همچون تمرينات ها پروتكلي تنوعي از ريكارگ به). 16-19(لپتين ضدونقيض است 
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، نشان از آثار غيرمحسوس فعاليت ورزشي بر مقادير لپتين دارد كه همسو با ها پژوهشهوازي در برخي 

 ژينرا رژشا زدن هم بر طريقاز  متابوليك اتتغيير ديجاا با ينتمر). 20-22(نتايج تحقيق حاضر است 

يش ازـفا للوـس تاـحي ةـمادا ايبر نظر ردمو ژينرا نيتأمجهت را در  للوـس وختـس ياـتقاض لوليـس

ات رـتغيي. ستا ينـلپت ترشح ةبالقو ةكننديمـتنظ شيورز فعاليت يك حاصل ازژفيزيولو سسترا .دهد يم

 غلظتممكن است  ژينرا ةهزينو  نخوگردش  مونيرهو يها ، غلظتسوختي ادمو نجريا با اههمر

رود فعاليت بدني منظم با افزايش در اتصال  با آنكه انتظار مي .)40(هد د ارقر ريتأث تـتحرا  ينـلپت

، گاهي اين آثار اشتهايي و گرمازايي لپتين را القا كند هاي لپتين و بيان ژن لپتين، بتواند اثرات بي گيرنده

در HIT هفته تمرين  8در پي  در تحقيق حاضر). 23(همراه ندارد  تغييرات سطوح لپتين در خون را به

و مكمل آرژنين و  HITو دارونما، گروه تمرين  HITدر گروه تمرين  AGRPمقادير  شرايط ايزوانرژيك

 و تمرين اثر همكاران و 1لوينهمسو با مطالعة حاضر . مقايسة مقادير بين هر دو گروه معنادار نبود

و آگوتي در  هيپوتالاموسي نروپپتيدهاي تظاهر و وزن تنظيم بر چاقي، كالري محدوديت مصرف

 بدن وزن معنادار كاهش سبب تمرين داد كه نشان آنان مطالعات نتايج .كردند بررسي را چاق يها موش

نتايج مربوط به اثر فعاليت بدني بر روي آگوتي هرچند ). 24(ندارد  AGRP بر اثر معناداري ولي شود، مي

 ميزان در آگوتي چه افزايش از حاكي نتايج ، سوگيري كلي)25،24(اندك و تا حدي ضدونقيض است 

عنوان سيگنال  هاي محيطي به سيگنالبندي  در دسته AGRP .)25(است  ژني بيان چه و پلاسمايي

 خود است كه AGRPبر  اصلي مؤثر عامل انرژي، منفي و تعادل) 39( دشو يمفزايندة اشتها، معرفي 

 افزايش و اشتها تحريك انرژي براي از آنجا كه تعادل منفي). 26(باشد  بدني فعاليت متأثر از تواند مي

 اي تغذيه هاي وضعيت سوختي و منابع مقدار اولية تمرين،چگونگي  مدت، شدت، به تواند غذا مي جذب

 به آگوتي وابسته پروتئين پپتيدهاي مقادير و انرژي منفي تعادل به افزايش تا) 26،25(وابسته باشد 

اي  رسد با توجه به ايزوانرژيك بودن رژيم تغذيه نظر مي ، در مطالعة حاضر به)41-43(شود  منجر

در نتيجه . نرژي مازاد حاصل از افزايش اشتها در پي تمرين محدود شده باشدها، فرصت تأمين ا آزمودني

 . يابد كاهش ميAGRP احتمال بروز آثار حاصل از تعادل انرژي منفي و تغييرات محسوس مقادير 

 درازمدت ينيتمر يها بدون مصرف مكمل كه در آن از پروتكل ايگرفته با  ر مطالعات صورتبيشتدر 

نمونه  رايب .)34،33( ها ملموس بوده است آزمودني يبدن يژگيو راتيياستفاده شده، تغ يهواز تيماه با

 يها يژگيدر و كمو شدت  لاشدت با با نيتمر تههف 12 لةمداخ در پيواگنر نشان داد كه  رياخعة مطال
                                                           

1. Letizia  
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پس از  بيچر ةو تود يبدن ةشاخص تود وزن بدن، ريمقاد ، همچونچاق نوجوان دختر و پسر 36 نيبد

 نيكه ا طوري داشته است، به يريچشمگ كاهش،كلاز شروع پروت شيپ رينسبت به مقاد قيپروتكل تحق

 زمينةدر  يگرد ينيبالعة مطال گزارش در .)34( تر بود محسوس لاشدت با با نيكاهش در گروه تمر

 33 در ارونماو د نيبا اعمال آرژن زهرو 21 فيتصاد ةمطالع كي، قيچا يبر رو نيخاص آرژن تأثيرات

 )مترمربع/لوگرمكي 1/39 ± 5/0= بدن  يا شاخص توده نيانگيم(مفرط  يبه چاق لامبت نيانسا ةنمون

روز در  5، ، دو بار در روزقهيدق 45( ظممن يورزش ةو برنام) در روز يكالر1000(ي كالر كم ميهمراه رژ به

و دارونما، ) وزن بدن در روز لوگرميك/گرم يليم 80حدود (در روز  نيآرژنگرم  3/8فت ايو در )تههف

 نيو گروه تمر نيآرژن و نيتمر وهبه دو گر يصورت تصادف ها به نمونهكه پژوهش  نيدر ا .فتريصورت پذ

به شكل  يچرب ةو تود يبدن ةوزن بدن، شاخص تود مانند يبدن هاي ، شاخصندشد ميرونما تقسدا و

در  راتييتغ نيذكر است ا شايان .بود افتهي بهبود هياول رينسبت به مقاد قيبا اتمام پروتكل تحق يمعنادار

  ). 33( دارونما بود گروهاز  شتريب نيآرژن گروه

 ،يورزش تياز فعال يناش كيولوژيزيمطلب است كه فشار ف نيا ديمؤ گرفته رتهرچند مطالعات صو

و  يچرب ةتود راتييتغ يسميهاي متابول آثار هورمونيق تواند از طر درازمدت مي يها تيفعال ژهيو به

نقش  انگريحاضر ب ةمطالع جينتا، )34،33،8(افراد چاق را تحت تأثير قرار دهد  يبدن يها يژگيو

با  HIT نيتمروه چاق در گر يها آزمودني يبدن بيهاي ترك شاخص رييدر تغ نيآرژن ال ملمك ريچشمگ

اثر  ،ميابي يدرم نيال آرژن ياثرگذار سميمكان يبررسبا . )2ول جد( است ينال آرژن ياريدارونما و مكمل 

NO مهار دهد مي نشان مطالعات. است پيچيده ي چربي بسيارها بافت بر آرژنين ةليوس به دشدهيتول 

آرژنين تناقض  عملسازوكار  در مهم اين كه شود مي ليپوليز موجب افزايش چربي بافت در NO رهايش

 نيهمچن). 30(كند  كنترل چربي را بافت در گلوكز برداشت تواند مي NO سوي ديگر، از. كند مي ايجاد

 ميتنظ از طريق زيرا ن پوژنزيو مهار ل شود مي را سبب زيپوليل شيافزا نيآرژن ييهاي غذا كاربرد مكمل

هاي  در بافت يچرب سميو متابول ويداتياكس -تيدر پاسخ آن ليدخ يديهاي كل و عملكرد آنزيم انيب

 كي عنوان به نيمكمل آرژن ينيآفر در نقش يلعوامل دخ ).27،30( كند مي يعمل ن،يحساس به انسول

 ،و كل بدن است مولكولي -سلوليدر سطوح  دهيچيپ سميمكان يكاحتمالاً  ،يعامل كاهش چاق

 نيآرژن قياز طر يسلول كيمتابول يرهايژن و مس انيب ميو تنظ يتوكندريم وژنزيب كيكه تحر طوري به

 بيهاي چاق سبب ترغ نمونه ايبر نيرسد استفاده از مكمل آرژن مي نظر به رو نيازا .يستدور از انتظار ن

  . )33( كند مي يريشگيكاهش وزن پ ندايفر يط زين بدنلص خا دةو از كاهش تو شود مي يكاهش چرب
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 مكمل ال مصرف و HIT انجام تمرين رسد مي نظر به مجموع در حاضر، مطالعة نتايج به توجه با

در  ليدخ يديهاي كل و عملكرد آنزيم انيب ميتوسط تنظ پوژنزيو مهار ل زيپوليل شيافزا بتواند با آرژنين

مؤثر باشد و در نتيجه روشي  ن،يهاي حساس به انسول در بافت يچرب سميو متابول ويداتياكس -تيپاسخ آن

بر مقادير ها  مداخله اين تأثير چشمگير عدم دليل اما به .چاقي نوجوانان تلقي شود با كارامد در مقابله

 ضرحا عةمطال كه فتگر جهيتوان نت مي چاق نوجوان پسرانآگوتي  به لپتين و پروتئين وابسته هورموني

 يها تياز محدود يكيكوچك نمونه  ة، اندازمثال رايب .دندر نظر گرفته شو ديكه با يي داردها تيمحدود

كه به  پذيرفتصورت  فيبه شكل تصاد زياجرا ن ياحنسبتاً همگن بود و طر ها مطالعه است، اما گروه نيا

 ونبد(گروه كنترل  كي ميتوانست از آنجا كه ما نمي .بخشد يم يشتريها قدرت ب داده ليوتحل هيتجز

اثر  نييتع. مياستفاده كرد) ينيتمر و اي تغذيه( چندگانه ةمداخل كياز  م،يده يرا در مطالعه جا) نيتمر

سترة گ كيها در  آزمودني بلوغ تيوضعكه  طوري به يست،گيري ن تنهايي قابل اندازه مستقل ورزش به

تفاوت و  نيتر ، از مهمHITخاص  ينيتمر كلو پروت بودنيك زوانرژيتر از همه ا و مهم تينوع جنس ي،سن

. است نهيزم نياندك در ا قاتيتحق ريسا بهبت مطالعه نس نيمورد استفاده در ا يكيتكن يها تيمحدود

 نيهاي لپت در شاخص ژهيو ش بهوهپژ نيحاصل از اي ها داده ريها، تفس و تفاوت ها تيمحدود نيدليل ا به

 كيبه افزودن  ازين ،نهيزم نيادر  شتريرسد مطالعات ب نظر مي به. رديصورت گ اطيبااحت ديبا يآگوتو 

 ها، آزمودني و تعداد تيجنس ن،يو تنوع پروتكل تمر تكرار مانند ييها تيگروه كنترل و حذف محدود

در  يمنف يتعادل انرژ جادياي را با ا و تغذيه نيتمر يها پروتكل يبياثر مستقل و ترك ددارد تا بتوان

  .رساند ياري يچاقچالش و به آنان در مبارزه با  سازدچاق فراهم  نوجوانان
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Abstract 
Little information is available about the effects of high intensity aerobic 
training (HIT) and arginine supplementation on appetite regulating 
hormones along with nutritional control in obese adolescents. The aim of 
this study was to investigate the effect of 8 weeks of high intensity aerobic 
training and arginine supplementation on hormonal changes in leptin and 
agouti-related protein (AGRP) in obese adolescent boys. In isoenergetic 
conditions, 20 obese adolescents were divided into two groups based on their 
aerobic power: 1) HIT and placebo (n=10) and HIT and arginine 
supplementation (n=10). Before intervention of exercise protocol and 48 
hours after the last training session, levels of appetite regulating hormones in 
blood were measured by Enzyme-Linked Immunoassay (ELISA) method. 
Paired sample t test and ANCOVA were used to analyze the intra-group and 
intergroup differences respectively. The results showed that despite a 
significant intra-group and intergroup reduction in body weight and body fat 
present (P≤0.05), the intra-group and intergroup changes of leptin and 
AGRP were not significant compared with the baseline in HIT and placebo 
as well as HIT and arginine supplementation groups (P≥0.05). 8 weeks of 
arginine supplementation and HIT reduced body weight and body fat percent 
in obese adolescents more than HIT alone, but none of these protocols 
affected appetite regulatory hormones. 
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