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  مصرف و مقاومتی تمرین  به دنبال هشت هفته و لپتین تغییرات سطوح سرمی آیریزین

 مردان غیرفعال دارای اضافه وزن  در اسید اورسولیک  مکمل

 ، آمنه برجسته یزدی *ای ، رامبد خواجهفاطمه قدیری

 گروه فیزیولوژی ورزش، واحد نیشابور، دانشگاه آزاد اسلامی، نیشابور، ایران 

    هیدچک  اصیل مقاله پژوهشی  

 02/05/1400تاریخ دریافت: 

 08/10/1400 تاریخ پذیرش:

 مقدمه 
می   بوده  یپوفیلیکل  ترپنوئیدیتر  یبترک  یک  یکاورسولید اس استخراج  گیاهان  از  شود.  که 

  پژوهش رو، از این  . تقویت کندرا در انسان  ی  اومتمق  یناتممکن است اثر تمر  یکاورسولید اس

تمرین  هشت هفته ر پاسخ به سرمی آیریزین و لپتین د  سطح تبررسی تغییرا هدف با حاضر

 .انجام شد  دارای اضافه وزن  مردان غیرفعالصرف مکمل اسیداورسولیک در  ممقاومتی و  

   هاروش  و مواد
سه   به طور تصادفی  و بهانتخاب  داوطلب   زنِودارای اضافه  مرد غیرفعال  36  ،این پژوهشدر  

مقاومتی تمرین  تمریننفر12)  ک+اسیداورسولی گروه  و  نفر 12)  اونمدار مقاومتی+  (،   )

شد  (نفر10)  اسیداورسولیک مدت    مقاومتی  اتتمرین  ند.تقسیم  سه    8به  تواتر  با  و  هفته 

 70-85شدت    باتنه بود که  حرکت بالاتنه و چهار حرکت پایینچهار  شامل    جلسه در هفته 

بیشینه تکـرار  یـک  شد.    درصد  تجربیهاآزمودنیانجام  گروه  غذایی    هر  با  ی    150وعده 

یا    اورسولیکاسیدگرم  میلی کردنددارونما  و  داده مصرف  آماری  تحلیل  با  .  آزمون    کمکها 

 . صورت گرفت  SPSSافزار  م استفاده از نر  و با  طرفهیکواریانس    آنالیزآماری  
 ها یافته
  نما تمرین+دارو  (،%8/27)  +اسیداورسولیکتمرین  گروه  هر سه  داری درطور معنیبه   یریزینآ

هر در  داری  به طور معنیین  لپت، سطح سرمی  از طرفی  .ش یافتافزای  (%4)  ( و مکمل7/9%)

یافت  سه کاهش  ترتیب    گروه  و  ییریزآ  ت سرمیتغییرادرصد(.    7/4و    7/18،  7/38)به  ن 

گروهلپت بین  تمرینین  تمرینهای  با  با  ،  +دارونما+اسیداورسولیک  تمرین+اسیداورسولیک 

نما با اسیداورسولیک تفاوت  ین+دارو های تمربین گروه  یی و همچنینلیک به تنهااسیداورسو 

 . داری داشتمعنی

 گیری نتیجه
از برنامه    لذا  ،یدشبخ  یرا فزون  یمقاومت  ینات اثر تمر  یداورسولیکمصرف اسنتایج نشان داد  

مداخله سبک    یاستراتژ  ینتوان در تدویم  یداورسولیکو مصرف مکمل اس  یمقاومت  ینتمر

 . فه وزن استفاده نمودضاا  یدارا   یرفعالدر افراد غ  آمدکار  یزندگ
 ها کلیدواژه

    اسیداورسولیک،  لپتین،  یریزینآ  ،تمرین مقاومتی

، یرامبـد خواجـه ا  *نویسنده مسئئلو :

ــوژیزیگــروه ف  شــابور،یورزش، واحــد ن  یول

 .رانیا  شابور،ین   ،یدانشگاه آزاد اسلام

  تلفن:

  پست الکترونیک:
r.khajeie@gmail.com 



 قدیری و همکاران 

 

به دنبا   نیو لپت  نیزیریآ یسطوح سرم راتییتغ

 و مصرف مکمل اسید اورسولیک  یتمرین مقاومت
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 مقدمه 

و همچنین شیوع اضافه وزن و چـایی امـروزه بـه   تحرکیکم

گـاه ن باشد کهعنوان یکی از مشکلات بزرگ جامعه بشری می

دهنده این موضوع اسـت کـه در ه این اپیدمی نشانر بدییقت

وزن و جمله ایران، توزیع فراوانی اضـافهبسیاری از کشورها از 

. (2  ،1)  وابسته اسـت  بک زندگیسچایی به میزان زیادی به  

انـد کـه چـایی مشـکلی ها نشـان دادهدر این راستا، پژوهش

چندعاملی است که بـه دلیـل عـدم تعـادل انـرژی از طریـ  

ر در هــای جســمانی و تغییــلیــتکــاهش یابــل توجــه در فعا

در این فرآینـد )چـایی( و   شود؛ کهالگوهای غذایی ایجاد می

های زیادی از یبیـل آیریـزین و هورمون  ،آن  از  عوارض ناشی

   .(3)  شارکت دارندلپتین م

 خود  سازهایپیش  توسط  و  بدنی  فعالیت  به  پاسخ  در  آیریزین

ــه اتصــالی 5 دامــین پــروتنین یعنــی ــوع فیبــرونکتین ب  3 ن

(FNDC5)1  (4)شـود  مـی  ترشـح  و  تولید  اسکلتی  عضله  در .

شـرایط   بـا  آیریـزین  کـه  اندبیان کرده  های متعددیپژوهش

 انسـان،  و  مـوش  در  پـاتوفیزیولوژیکی  و  کیفیزیولوژی  مختلف

 انـدکـرده  مشاهده  که پژوهشگرانطوریبه  ؛(5)مرتبط است  

 عمـده  هـایبیماری  و  آیریزین  سطوح  خاصی بین  ارتباط  که

 کلیـوی،  مـزمن  بیماری  دو، سرطان،  نوع  دیابت  مانند  ،مزمن

 کبـد بیمـاری و  بالا، آترواسـکلروز  فشارخون  استخوان،  پوکی

همچنـین مطالعـات بیـان .  (6)دارد    وجـود  غیرالکلـی  چرب

اند که آیریزین با افزایش فرآیند گرمازایی باعـ  بهبـود کرده

با   .(7)شود  تحمل گلوکز و افزایش حساسیت به انسولین می

، (9  ،8)این وجود، سطوح بالای این هورمون در افـراد چـا   

در ایـن کشد. اثرات مفید آن را در درمان چایی به چالش می

ارتباط این سوال مطرح شـده اسـت کـه اگـر آیریـزین یـک 

شود، چرا سطوح بالای آن فاکتور ضدچایی در نظر گرفته می

در زمان چایی افزایش سوخت و ساز و کاهش وزن را در پـی 

 
1 . Fibronectin type III domain containing 5 

ن در زمـا  از اینرو، اینگونه بیان شده است که احتمـالاً  رد؟ندا

توانـد شـوند کـه مـیچایی سازوکارهای دیگـری فعـال مـی

 عملکرد مثبت آیریزین را تحت تاثیر یرار دهند.

هـا کـه تـرین آدیپوسـایتوکاینلپتین به عنـوان یکـی از رایج

، احتمـالا حلقـه (10)یابد  غلظت آن بر اثر چایی افزایش می

ها حاکی از این اسـت پژوهشگمشده چنین سناریویی باشد.  

-PGC1های بالادستی آیریـزین )کنندهکه لپتین بیان تنظیم

α mRNAبه عـلاوه، (11)تواند تحت تاثیر یرار دهد ( را می .

 FNDC5ها بین سـطوح لپتـین پلاسـمایی و بیـان پژوهش

mRNA  هـای  در موشOLETF    مثبتـی را گـزارش ارتبـاط

ای مطرح است که لپتین . از اینرو، چنین فرضیه(12)کردند  

برانـی از طریـ  ترشـح جاحتمالاً بـه عنـوان یـک سـازوکار  

تواند افزایش هزینه انرژی و کاهش چربـی را بـه آیریزین می

به علاوه پژوهش دیگری نشـان داد .  (13)دنبال داشته باشد  

که با القای همزمان لپتین و آیریزین، لپتین منجـر بـه مهـار 

 . (14)شود ناشی از آیریزین می  UCP1بیان ژن 

 و  مـثثر  هـایحـلیکی از راه  بدنی،  فعالیت  میزان  در  افزایش

 اشـدبمـی هابیماری از بسیاری شیوع  با  مقابله  برای  هزینهکم

 تمرینات  از  مهمی  بسیار  بخش  مقاومتی،  اتتمرین.  (16  ،15)

 بـدون توده افزایش بر خود سودمند اثرات با که است  ورزشی

 شـود  پایـه  متابولیسـم  میـزان  افـزایش  باع   تواندمی  چربی

 ینات مقاومتی بـر سـطوح آیریـزیندر زمینه تاثیر تمر  .(17)

 دارمعنـینتایج متنایضی وجود دارد. به طوری که عدم تغییر 

آیریزین زنان مبتلا به سندرم متابولیک به دنبال هشت هفته 

و از طرفی افزایش مقادیر پلاسـمایی   (18)تمرینات مقاومتی  

آیریزین در مردان دارای اضـافه وزن متعایـب هشـت هفتـه 

 درهمچنـین،    .(19)ای گزارش شـد  تمرینات مقاومتی دایره

 انـد   نتایج  لپتین نیز  سطوح  بر  مقاومتی  تمرینات  اثر  زمینه

بـه  لپتـین میـزان  کاهش  کهطوریبه  دارد؛  وجود  متنایضی  و

 هشـت دنبـال بـه  وزن  اضـافه  دارای  غیرفعال  زنان  درترتیب  



به دنبا  تمرین   نیو لپت   نیزیریآ  یسطوح سرم  راتییغت

 و مصرف مکمل اسید اورسولیک یمقاومت
 

 اران دیری و همکق
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و در مردان دارای اضافه وزن بـه   (20)  مقاومتی  تمرین  هفته

 (1)دنبال هشت هفته تمرینات ترکیبـی هـوازی و مقـاومتی 

و  یسـتماتیکسمرور گزارش شد. با این حال، در یک مطالعه 

که اثر انواع تمرینات ورزشی بر سـطوح لپتـین در ل  یفراتحل

، عــدم کــاهش دشــافـراد چــا  و دارای اضــافه وزن بررسـی 

دار لپتین به دنبال تمرینات مقـاومتی نشـان داده شـد معنی

 انجـام  هنگـام  کـه  باورند  این  بر  محققان  این،  بر  علاوه  .(21)

 فـرد  عضـلانی  عصـبی ـ  هماهنگی  به  نیاز  مقاومتی،  تمرینات

 عضـلانی  هـایپرتروفی  منجر به  تواندمی  ادامه  در  که  رفته  بالا

بـالا   برای  گیاهی  ترکیبات  با  هاییمکمل  زمینه  این  در.  گردد

 توجـه تی،مقـاوم تمرین در ساختاری و عملکردی  توان  بردن

 .است ساخته معطوف خود به را پژوهشگران از بسیاری

 اسـید  از  شـده  مشـت   ایزومـر  ( یـکUA)  1اورسولیک  اسید

 کـه  بـوده  لیپوفیلیـک  ترپنوئیدتری  ترکیب  یک  و  اولینولیک

. (22)  شودمی  یافت  گیاهان  از  زیادی  تعداد  و  سیب  در  عمدتاً

 افـزایش یـا و حفـ  درکـه  یمهم نقش سبب به UA  اخیراً،

 باشدمی  دارا  آناز    خارج  و  آزمایشگاه  محیط  در  عضلانی  توده

 بـر  مقـاومتی  تمرینـات  اثـر  است  ممکن  این به نوبه خود  که

 بـه  را  پژوهشـگران  از  بسـیاری  توجـه  ،دهد  افزایش  را  انسان

ای کـه بـه در مطالعـه  .(23  ،22)  اسـت  ساخته  معطوف  ودخ

هــای روی آزمــودنی UAبررســی اثــرات بیولــوژیکی مکمــل 

که بالا   انسانی حین تمرین مقاومتی پرداخته است؛ نشان داد

عنوان ممکـن اسـت بـه  UAرفتن سطوح آیریزین در حضور  

ردن و بهبود یدرت عضلانی در طی الا بجهت بای در  نماینده

. همچنـین (22)فعالیت مقاومتی با شدت بالا به شـمار آیـد  

 ( گزارش کردند که افـزایش2020اخیراً اصغری و همکاران )

کــاهش در  و ســرم در آیریــزین UAدهــی ناشــی از مکمــل

 2دهنـده سـیهای التهـابی ماننـد پـروتنین واکـنششاخص

 
1 . Ursolic Acid 

2 . C-reactive protein (CRP) 

(CRP،)  63-اینترلوکین  (6-IL و فاکتور نکروز دهنده تومـور )

 دهمـا  یک  عنوان  به  است  ممکن  UA  از  ناشی  (α-TNF)  4آلفا

 مـردان مقـاومتی بـا شـدت بـالا در اثـرات تمـرین  شیمیایی

از طرفی، در پژوهش دیگری اثـرات   .را افزایش دهد  غیرفعال

 مـردان  در  عضـلانی  تـوده  و  یـدرت  بر  UA  مثبتی از مصرف

 بـا غـذایی مقاومتی را انجام دادند و رژیم  تمرینات  که  جوانی

 این  اساس  . بر(24)مصرف کردند، مشاهده نشد    بالا  پروتنین

 هـاییافتـه  نـاهمخوانی  دلایـل  جملـه  از  پژوهشـگران  نتایج،

 بـه  پاسـخ  در  و سایر فاکتورهـای متـابولیکی  آیریزین،  لپتین

ــات ــل  تمرین ــاومتی و مصــرف مکم ــاوت را UAمق ــایتف  ه

 ،(بـدن  ترکیـب  و  جنس، وضعیت سلامتی  سن،)  اآزمودنی ه

ت در ، تفـاو(مـدت  و  شدت  نوع،)  تمرینی  هایپروتکل  تفاوت

 .اندکرده  بیان  و رژیم غذایی  UAدوز مصرفی  

تـوان بـه از آنجا که با وجود مطالعات اند  و متنـای  نمـی

بندی مناسب رسید و همچنین با توجـه بـه اینکـه یک جمع

آیریـزین در حضـور ایـن   لپتـین وهایی مانند  هورمونپاسخ  

مدل تمرینی و این نـوع از مکمـل بـه طـور همزمـان مـورد 

هـای بیشـتر ر نگرفته است؛ بنابراین نیاز به بررسیبررسی یرا

کنـد. از سـوی دیگـر، بسـیاری از در این زمینه را مطالبه می

هـایی ماننـد لپتـین و ها با بررسی تغییـرات هورمونپژوهش

تغییـرات  اند کهآیریزین به دنبال تمرینات ورزشی بیان کرده

 و  فعالیـت ورزشـی  بـین  احتمـالی  ارتبـاط  اسـت  ممکن  آنها

 بـین  احتمـالی  ارتباط  و  مزمن  هایبیماری  برابر  در  محافظت

بنـابراین،   .(28-25)باشـد    بدنی  تحر   عدم  و  هابیماری  این

با در نظر گرفتن این نوایص علمی و همچنـین بـا توجـه بـه 

مقاومتی همراه با مکمـل  تمریناتمبهم بودن آثار استفاده از 

UA  ت شـه  هدف از پژوهش حاضر بررسی اثر،  در این زمینه

 
3 . Interleukin-6 (IL-6) 

4 . Tumor necrosis factor alpha (TNF-α) 
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بــر ســطوح  UAهفتــه تمــرین مقــاومتی و مصــرف مکمــل 

 بود. مردان دارای اضافه وزن آیریزین و لپتین

 هامواد و روش

سه   تجربی و با طرحنیمه  نوع از    حاضرپژوهش    اجرایروش  

. جامعه آماری این پژوهش را بودآزمون  پسـ    پیش   گروهی 

غیرفعال رمکلیه   وزن  دان  اضافه  نیشابور   دارای  شهرستان 

مشارکت  ازپس  که    دادندمیتشکیل   به  دعوت  و   ،فراخوان 

داوطلب  36 نمونه  نفر  روش  و  به  برگزیده  هدفمند  گیری 

در   شرکت  آمادگی  شده  تکمیل  برگه  داد  برون  براساس 

  به سه گروه به طور تصادفی    1( Q-PARهای ورزشی )فعالیت

، تمرین مقاومتی + دارونما و  UAاومتی +  ق متمرین    نفره   12

UA   .شدند برآورد    تقسیم  معادله  از  استفاده  با  نمونه  اندازه 

توان آزمون 1981نمونه فلیس )  حجم با در نظر گرفتن  ( و 

معادل    8/0 آلفای  حدایل    05/0و  گروه  هر  نفر    10برای 

ریزش  شد.  مشخص   احتمال  بینی  پیش  به  توجه  با 

پژآزمودنی طی  در  تعداد  هوها  در    36ش،  داوطلب  مرد 

به دلیل    UAنفر از گروه    2ها یرار گرفتند. با این حال،  گروه

عدم رعایت نکات گفته شده توسط محق ، از پژوهش حذف  

با دامنه سنی   مردانمعیارهای ورود به پژوهش شامل:  شدند. 

)دارای اضافه    درصد  30تا    25درصد چربی    سال،   30تا    20

در  ،وزن( در طی  فعالیت  عدم شرکت  منظم  ورزشی    6های 

پژوهش، اجرای  از  پیش  کامل    ماه  سلامت  از  برخورداری 

عدم   و  پزشکی  سواب   پرسشنامه  تکمیل  براساس  جسمانی 

مکمل سایر  و  داروها  از  همزمان  که  استفاده  غذایی  های 

بود.   داشتند،  را  پژوهش  نتایج  بر  تاثیر  طرفی،  احتمال  از 

ی، استفاده از سایر مکمل  لاجلسه متو  3غیبت کردن بیش از  

فعالیت در  شرکت  یا  و  پژوهش  اجرای  حین  در  های  ها 

به طور همزمان  تحقی   ورزشی دیگری  اجرای  عنوان با  به   ،

 . معیارهای خروج در نظر گرفته شدند

 
1 . Physical Activity Readiness Questionnaire 

 آوری اطلاعاتروش جمع

نامه، سواب  پزشکی و  از پر کردن فرم رضایت  پس ها  آزمودنی

آشنا  پرسش و  سلامتی  آمادگی  دش نامه  پژوهش،  طرح  با  ن 

اعمال   از  اعلام کردند. یبل  پژوهش  برای شرکت در  را  خود 

های آنتروپومتریک و ترکیب بدن شامل  متغیر مستقل، اندازه

ها  آزمودنی  بیشینه  ید، وزن، درصد چربی بدن و ضربان یلب

ها طی دو  بندی، آزمودنیگیری شد. مطاب  برنامه زماناندازه

اج نحوه  با  و پس ارهفته  آشنا شدند  آزمون  آن جلسه   از  ی 

 ظهر( را شروع کردند.  از تمرین اصلی )ساعت پنج بعد

نخست   روز  یدر  از  استفاده  ترازو  دسنجبا    seca  مار    با   و 

حسب    آلمان  کشور  ساخت بر  ایستاده  ید  طول  ترتیب  به 

ها با حدایل لباس و بدون کفش بر  متر و وزن آزمودنیسانتی

  نمایه   گیریاندازه  منظور  بهگیری شد.  هزحسب کیلوگرم اندا

 ترکیب  آنالیز  دستگاه  از  ،هاآزمودنی  چربی  درصد  و  بدن  توده

 مرحله   دو   در(  جنوبی  کره  ساخت   720مدل  In Body)  بدن

  منظور،  بدین.  شد  استفاده  آزمون  پس   و  آزمون  پیش

  مثانه  که  شرایطی  در  برهنه  پای  و  سبک  لباس  با  آزمودنی

  اطلاعات   سپس   و   گرفتمی  یرار  ه اگدست  روی  بود،  خالی

.  شدمی  دستگاه  ثبت  آزمودنی  ید  و  سن  درباره  دیی 

 بریراری  و  رطوبت  ایجاد  برای   مخصوص  مایع  از  همچنین

ضربان    .شد  استفاده   الکترودها  با   ها دست  و   پا  کامل   تماس

ها نیز در حالت استراحت و در حین تمرین به یلب آزمودنی

گیری شد.  کشور فنلاند اندازه  تسنج پولار ساخوسیله ضربان

آزمودنی  سینه  روی  دستگاه  این  بند  در  وایع  حسگر  بخش 

تا حدی که برای آزمودنی ایجاد ناراحتی نکند،    و  یرار گرفته

شد. فرستنده ضربان سنج به طور اتوماتیک ویتی  کشیده می

م  کرد و علائگرفت شروع به کار میروی پوست بدن یرار می

م مچی  ساعت  به  می صخرا  ارسال  یلب  وص  ضربان  نمود. 

آزمودنی )سن  بیشینه  فرمول  از  استفاده  با  نیز  (  220  –ها 

 محاسبه گردید. 
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از  هایدستگاه و حرکات با  هاآزمودنی آشنایی پس 

 تکنیک و ها وزنه جا کردنجابه  مناسب شیوه مورداستفاده و

آن  تکرار یک گیری،نفس صحیح  حرکات در هابیشینه 

 شد. محاسبه (29)اده از فرمول برزیسکی فتبا اس موردنظر

 
مقاومتی: تمرین  ساخته   برنامه  محق   تمرینی  مداخله 

بر   متوالی  هشتمشتمل  تواتر  هفته  تمرین    با  جلسه  سه 

-در گروه  دییقه  60در هفته و هر جلسه به مدت    مقاومتی 

بود تجربی  پا،    .(1)جدول    های  پرس  شامل:  حرکات 

سیم زانو،  فلکشن  زانو،  )یایقی( اکستنشن  پارویی  ،  1کش 

سیمپشت   به 2کش بازو  دوطرفه  کشش  و  سینه  پرس   ،

بود. 3پایین  تنه  پایین  و  بالا  بزرگ  عضلات  دربرگیرنده   ،  

توصیه  اساس  بر  مقاومتی  پزشکی ورزشی  حرکات  کالج  های 

بود  آ وزن/چا   اضافه  دارای  افراد  برای  علت    .(30)مریکا 

با   پژوهش  پیشینه  بررسی  به  توجه  با  حرکات  نوع  انتخاب 

معتبر،   اثر  اندازه  با  مختلف  آزمودنیتحقیقات  همه  ها  برای 

داده  یرار  به سمت کوچک  بزرگ  از عضلات  ترتیب حرکات 

 گرم   دییقه  10-15  از  پس  هاآزمودنی   جلسه  هر  درشد.  

 طوری   حرکات .  پرداختندمی  مذکور  تمرینات  انجام   به  کردن

  شود  درگیر  بیشتر  بدن  بزرگ  عضلات  گروه  که  شدند  طراحی

  در.  نکند درگیر را مشابهی  عضلات  هم   سر پشت حرکت دو  و

  کردن   سرد  به  دییقه  5-10  هاآزمودنی  نیز  تمرین  انتهای

درصد یک تکرار بیشینه در   70شدت تمرین با . پرداختندمی

و    های هفتمهفته اول و دوم شروع شد و در نهایت در هفته

به   رسید.    85هشتم  بیشینه  تکرار   جلسه   هر   دردرصد یک 

 هفته  دو  هر  و  داشته  نظارت  هاآزمودنی  کار  بر  محق   تمرینی

  بر  و  شد  گرفته  هاآزمودنی  از   بیشینه  تکراریک    آزمون  باریک

 
1 . Seated Row 
2 . Triceps Pushdown 
3 . Lat Pull Down 

فرد    آن،  اساس هر  عملکرد  توسعه  با  متناسب  تمرین  شدت 

 . افزایش یافت 

 پروتکل تمرین مقاومتی   -1جدول  

 مانز
تعداد  

 دورها 

تعداد  

 تکرارها

 شدت

 (1-RM) 

مدت استراحت 

 بین دورها 

 دییقه  1 درصد  70 12-10 دور 3 1-2هفته 

 دییقه  1 درصد  75 12-10 دور 3 3-4هفته 

 دییقه  30/1 درصد  80 10-8 دور 5 5-6هفته 

 دییقه  2 درصد  85 8-6 دور 5 7-8هفته 

 

 نحوه استفاده از مکمل اسید اورسولیک

اورسولیک  لمکم  3β-hydroxyl-urs-12-en-28-oic)  اسید 

acid)  خریداری شده    گرمی میلی   150های  به صورت کپسول

استفاده   تحقی   این  در  امریکا(  )هوستون  لابرادا  شرکت  از 

های تمرین مقاومتی + مکمل و گروه  شد. به طوری که گروه

روزانه   تنهایی  به  محتوی    3مکمل  گرم  میلی  150کپسول 

UA  بعد از صرف هر یک از سه وعده غذایی )در مجموع    را

به دلیل حلالیت محدود    کردند.( دریافتUAگرم  میلی  450

UA    آب آزمودنی(31)در  به  هر ،  از  بعد  که  شد  توصیه  ها 

وعده غذایی یک کپسول مصرف کنند و الگوی غذایی خود را 

  ما ندارو  تمرین مقاومتی +  گروهدر طول مطالعه حف  کنند.  

  دارونما  از  گرم میلی  450  محتوی   کپسول  عدد  3  روزانهنیز  

طع) مالتودکسترین  زر؛  شده  داده  مکپسول   ینشرکت 

کردند.    (سپهر  ینپارس استفاده  این  را  که  است  ذکر  یابل 

هیچ و  شد  انجام  کور  سو  یک  صورت  به  از مطالعه  کدام 

کپسولآزمودنی محتوای  از  میها  استفاده  که  کردند  هایی 

نداشتند.ع اطلا و    ی  زندگی  نحوه  بر  بیشتر  کنترل  جهت 

های این پژوهش از  آزمودنی  ، های جانبیجلوگیری از فعالیت

توسط   نزدیک  از  بازدید  و  پیام  ارسال  تلفنی،  تماس  طری  

به علاوه، با استفاده از پرسشنامه   پژوهشگر کنترل گردیدند. 

و    گیری خونی اولیهاز نمونه  ساعته یبل و پس  24ای  تغذیه



 قدیری و همکاران 
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پرسشنامه همچنین  و  حین  تغذیه  انتهایی  در  هفتگی  ای 

آزمودنی تغذیه  مطالعه  عوامل    ها اجرای  اثر  تا  شد  پایش 

 مزاحم ثبت و حذف شود.

 و لپتین  آیریزین سرمی  سطح

ساعت    24  یبلی،   شده  هماهنگ  برنامه  طب   کنندگانشرکت

 جلسه   آخرین  اتمام  از  بعد  ساعت  48  و  شروع  از  یبل

  ساعت  24  طی  و  بودند  ناشتا  ساعت 12  نکهیا  ضمن  تمرینی،

  اخذ  برای  نداشتند،  شدیدی  ورزشی  فعالیت  هیچگونه  اخیر

  از   جلوگیری  برای.  شدند  معرفی   آزمایشگاه  به  خون  نمونه

  مرحله  دو   هر  در  خونی  گیرینمونه  روزی،  شبانه  ریتم  تاثیر

. شد  انجام  صبح  10  تا  8  ساعت  بین  آزمونپس  و  آزمونپیش

  بازویی  سیاهرگ   از  خون  سی   سی  10  قدارم  منظور  بدین

و    شد   گرفته  نشسته  حالت  در   کنندگانشرکت  چپ  دست

لوله )داخل  خون  ضدانعقاد  ماده  حاوی  (  EDTAهای 

  3000  با   سانتریفیوژ  از  پس  خون  هاینمونه  آوری شد.جمع 

  زمان  تا   سرم،   کردن  جدا  و  دییقه  10  مدت  به  دییقه  در  دور

  نگهداری  گرادسانتی  درجه  -80  دمای  در  هاآزمون  انجام

آیریزین  سرمی  مقادیر.  شدند و  روش با    لپتین  از  استفاده 

  الایزا  کیت  از  استفاده  با   لپتینمقادیر    .گیری شدالایزا اندازه

(EASTBIOPHARM  ،10738E-CK  :Cat.No    ساخت

  بین  و  گروهی   درون  تغییرات  ضریب.  شد  گیریاندازه(  چین

  از  کمتر  ترتیب  به  نآ  حساسیت  میزان  همچنین  و   گروهی 

.  بود  لیتر  بر   گرممیلی   ng/ml  02/1  و   درصد  10  و   12

مقادیر   استفاده  آیریزیهمچنین  با  نیز   الایزا   کیتاز  ن 

(EASTBIOPHARM  ،90905E-CK  :Cat.No    ساخت

  بین  و  گروهی   درون  تغییرات  ضریب.  شد  گیریاندازه(  چین

  از  کمتر  ترتیب  به  آن  حساسیت  میزان  همچنین  و   گروهی 

 بود. µg/ml 023/0 و  درصد 10 و 12

 آماری  روش

های پراکندگی میانگین،  از آمار توصیفی برای تعیین شاخص

پس از کسب اطمینان از طبیعی   استفاده شد.  انحراف معیار

داده توزیع  توسط  بودن  و همگنی    آزمون شاپیرو ها  ویلک  ـ 

توسطواریانس لون  ها  آماری  ،آزمون  آزمون  از  استفاده    با 

در    دارمعنیجهت بررسی اختلاف    هیک طرف  واریانس  زیآنال

آزمون   تفاوت گردیداستفاده  پس  وجود  صورت  در  سپس   .

بهیمعن میانگیندار،  مقایسه  گروه منظور  بین  آزمون ها  از  ها 

 تحلیل و تجزیه و عملیات ه استفاده شد. کلی بنفرونیتعقیبی 

شد.   مانجا  18نسخه    SPSSافزار  نرم از استفاده با آماری

 . شد نظر گرفته در >05/0Pی دارمعنی همچنین، سطح

 هایافته

جدولآزمودنی  فردیمشخصات   در  شده    2 ها  داده  نشان 

به  است.   توجه  واریانس    سطحبا  آنالیس  آزمون  داری  معنی 

یک طرفه، مشخصات فردی آزمودنی ها بین گروه ها اختلاف  

 . اری نداشتد معنی

 

 های مختلف آزمون ر گروه ها دهای آزمودنیویژگی  -2جدول  

 متغیر                            

 گروه

 سن

 )سا (

نمایه توده بدن  

 )کیلوگرم/مترمربع(

 قد

 متر()سانتی

 وزن 

 )کیلوگرم( 

 چربی بدن 

 )%( 

 6/4±56/24 5/3±2/29 2/18±41/173 5/9± 65/79 5/3±1/28 (n=12) تمرین + مکمل 

 1/5±31/25 7/3±6/29 9/16±46/171 9/9± 21/81 9/2±3/29 (n=12)  تمرین + دارونما

 3/4±96/23 1/3±8/28 4/19±32/175 5/8± 81/77 1/4±5/27 (n=10) مکمل

p-value 456/0 875/0 064/0 061/0 302/0 
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از پیشبه طور معنی  سرمی  نشان داد آیریزین  نتایج -داری 

پس تا  دآزمون  هر  آزمون  افزار  گروه  یافت  سه  یش 

(05/0>P.)  ،نشان  ن  لپتی  سرمی  ر ارتباط با سطوحد  از طرفی

لپتین در هر  مداخله مقادیر  هشت هفته   از که پس  ه شد داد

معنی طور  به  گروه  )سه  یافت  کاهش  .  ( P<05/0داری 

آزمون   نتایج  که  نشان    طرفهیک  واریانس  تحلیل همانطور 

تغییرات ( 3)جدول    دهدمی )آیریزی  ،  ؛  F=60/342ن 

001/0>P  و گروه   (P<001/0؛  F= 07/158)  ینلپت(    ها بین 

ت معنینیز  این  ؛ اشتدداری  فاوت  جفتی  از  مقایسه  برای  رو، 

 . استفاده گردیدبنفرونی ها از آزمون تعقیبی گروه

 طرفه  کی  انسیوار  لیآزمون تحل  جینتا  -3جدول  

 گروه متغیر
 مراحل 

F Sig 
 پس آزمون  پیش آزمون 

 ی لیتر( میلگرم/)نانو زین یریآ

 14/16 ±  63/791 10/14 ± 90/1011 (n=12) تمرین + مکمل 

 75/10 ± 01/805 39/15 ± 42/883 (n=12)  تمرین + دارونما <001/0 60/342

 53/24 ± 76/791 99/22 ± 72/821 (n=10) مکمل

 لیتر(  گرم/میلی نانو ) ینلپت

 99/0 ± 61/26 38/1 ± 32/16 (n=12) تمرین + مکمل 

 16/1 ± 08/25 10/1 ± 40/20 (n=12)  تمرین + دارونما <001/0 07/158

 91/0 ± 00/26 67/0 ± 77/24 (n=10) مکمل

 اند. نشان داده شده نی انگیم ± اریداده ها به صورت انحراف مع

هر  نشان داد تغییرات    بنفرونی  آزمون تعقیبی  از  نتایج حاصل

  تمرین + دارونمابا  + مکمل    تمرین  ی اهگروه بین    دو متغیر

مقابل    8/27آیریزین:  )  -7/38لپتین:  درصد؛    7/9درصد در 

مقابل   در  بی( درصد  -7/18درصد  گروه ،  +    تمرینهای  ن 

مکمل گروه  با  لپتین:    4)آیریزین:    مکمل  و   (-7/4درصد؛ 

گروه بین  مکمل    تمرین  هایهمچنین  گروه  با  دارونما   +

 . (1)نمودار  (P<05/0) داشتداری ی تفاوت معن
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گروه مکمل    نسبت بهدار  ی  تفاوت معن  *.  پس از آزمون در گروه هاآزمون تا  پیش    همرحلگین آیریزین و لپتین از  تغییرات میان  -1  نمودار

(05/0<p)تمرین + دارونمانسبت به گروه  دار  ی  تفاوت معن# ؛  (05/0<p) . 
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   بحث

ای بود که اثـر تمـرین با توجه به دانش ما، این اولین مطالعه

یریـزین و سطح سـرمی آ  را بر  UAمصرف مکمل    ومقاومتی  

 نتایجبررسی کرد.    وزندارای اضافه  در مردان غیرفعال  لپتین

 بـدون  وبـا    مقاومتی  تمرین  اثر  بین  داد  نشان  حاضرپژوهش  

-یمعنـ  تفـاوت  نیریـزیآ  سرمی  سطح  بر  UA  ملمک  مصرف

 گـروه  در  ینیریـزآ  مقـادیر  کـه  طوری  به  داشت؛  وجود  داری

+ تمـرین  گـروه ود بـه نسبت( درصد  8/27)  مکمل+    تمرین

 را  بیشـتری  افزایش(  درصد  4)  مکمل  و(  درصد  7/9)  دارونما

( کـه اثـر 2014بنـگ و همکـاران )در این زمینه،    .داد  نشان

را  UA تی به همراه مصـرف مکمـلقاومهشت هفته تمرین م

دار در مردان سالم مورد مطالعه یـرار دادنـد، افـزایش معنـی

بـر ایـن، اصـغری و سطوح آیریزین را گزارش کردند. عـلاوه  

به دنبال هشـت هفتـه   را  ( افزایش آیریزین2020همکاران )

در مردان سـالم، و  UAتمرین مقاومتی با شدت بالا + مکمل 

و  FNDC5( افـزایش بیـان ژن  2020)ران  تیموریان و همکـا

UCP1   و همچنین افزایش سطوح پلاسـمایی آیریـزین را بـه

را   1RMدرصد    100تا    50دنبال تمرینات مقاومتی با شدت  

؛ که این نتـایج بـا های نر نژاد ویستار گزارش کردنددر موش

. از (32  ،23  ،22)  دارد  همخـوانیهای پـژوهش حاضـر  یافته

( عـدم تغییـر 1394نیـا و عطـارزاده حسـینی )معینطرفی،  

بـا  مقـاومتی تمـرین هفتـه هشتسطوح آیرزین را به دنبال 

کاهش مقادیر آن را بعد از تمرینات مقـاومتی پایین و    شدت

همچنین، فعال گزارش کردند.  با شدت بالا در زنان جوان غیر

ای بــه یــز کــه در مطالعــه( ن1397خســرویانفر و همکــاران )

 بـر  ترکیبی  و  هوازی  مقاومتی،  تمرینات  دوره  یک  اثر  مقایسه

 چـا    زنـان  در  C  گرواکنش  پروتنین  و  آیریزین  سرمی  سطح

 دو  در  را تنهـا  سـرمی  آیریـزین  دارمعنـی  پرداختند، افزایش

کردنـد، امـا در گـروه تمـرین   گزارش  ترکیبی  و  هوازی  گروه

بـر مـوارد عـلاوه .نشـد ان دادهنش  داریمقاومتی تفاوت معنی

ــرادران ــو ، ب ــاران و ف ــاران ( 1399) همک ــانی و همک و دهق

 ترکیبـی تتمرینـا هفتـه هشـت ( که به ترتیب تاثیر1399)

ای و هشت هفته تمرینات مقاومتی دایره(  مقاومتی  و  هوازی)

 وزن و چــا   اضــافه دارای مــردان را بــر مقــادیر آیریــزین در

را   و کـاهش آیریـزین  دارمعنی  یرتغی  برسی کرده بودند، عدم

هـای تحقیـ  حاضـر رش کردند؛ که این نتـایج بـا یافتـهگزا

. در ایـن زمینـه از جملـه (34  ،33  ،19  ،1)  همخوانی نـدارد

مواردی که باع  این نتایج متفاوت بین مطالعات شده اسـت 

هـا از جملـه های آزمودنیتفاوشاید بتوان به عواملی مانند ت

ترکیب بـدن آنهـا، تفـاوت سن، جنسیت، وضعیت سلامتی و  

واتر جلسات ای تمرینی مانند نوع، شدت، مدت و تهدر برنامه

 .کرداشاره   UAدر هفته و تفاوت دوز مصرفی مکمل 

در   PGC-1α  یـدتول  یورزشـفعالیـت  در هنگـام    یبه طور کل

سـاخت   یشاسبب افزله  مسن  ینکه ایابد  عضلات افزایش می

FNDC5 یــدباعــ  تول یــتدر نها ینپــروتنشــود و ایــن یم 

 عضـلهکـه در   یمواد  اکثر  برخلافآیریزین  شود.  یم  آیریزین

 یهـاخود را به سلول  و  شدهخون    یانشود وارد جریم  یدولت

-میـاپ   یجـادا  ی باچرب  یهارساند و در داخل سلولیم  یچرب

ی ایهـوه یچربـ بـه را یدسـف  یچرب  یخاص  یوشیمیاییب  یها

تواند بـا مهـار یم یریزینآ. به علاوه، (36 ،35)د کنیم  تبدیل

منجـر   (PI3K)  1ینـازک-3  ینوزیتیدفسفوایم  آنز  یدهیگنالس

ه بـ  توجـه. بـا  (2)  گـردد  یدسف  یشدن بافت چرب  یایهوه  به

بافـت   یـپفنوت  ییـرتغ  یگلمن کـهاسپ  و  ینمطالعات هندسچ

 ی،اند و از طرفکرده را مطرح یابه یهوه  یدسف  یاز چرب  یچرب

وزن و  کـاهش  در  یمقـاومت  ینـاتمثبت تمر  یربا توجه به تأث

 ینـات نسـبتنوع تمر ینا یشترب ییبدن و نقش گرمازا  یچرب

 یزن  یمقاومت  یناترسد تمرینظر م  به  ینات،انواع تمر  یربه سا

 .(37)داشـته باشـد  یچرب یپ بافتفنوت  ییربر تغ  یبارز  یرتأث

شـود، امـا هـای مختلـف ترشـح میاگر چه آیریـزین از بافت

 
1 . Phosphoinositide 3-kinase 
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تـاثیر نیسـت. افزایش بار تمـرین هـم در ایـن خصـوص بـی

ز تمرینـات یر پلاسمایی آیریزین نیز پس اافزایش بیشتر مقاد

. همچنـین، (38)تر و بـار بیشـتر اثبـات شـده اسـت طولانی

توانـد باعـ  یم  یمقاومت  یناتتمراند که  مطالعات بیان کرده

شـود و خـون  در گـردش    آیریزینکاهش سطح  جلوگیری از  

بـدن   یسرم ممکن است با کاهش چربـآیریزین    یسطح بالا

 .(39)  گسالان مرتبط باشددر بزر

واسطه آیریزین در گردش به    افزایش  ،اندمطالعات نشان داده

 11-سطوح فاکتور رشد شبه انسولین  با بهبودفعالیت ورزشی  

(IGF-1)    در مطالعه دیگـری گـزارش (43-40)ارتباط دارد .

عضـله   یپرتروفیهـا  یـکباعـ  تحر  UA  دهـیکه مکمل  شد

 IGF-1تمرین مقاومتی از طری  سیگنالینگ    زپس ا  یاسکلت

 UAحقیـ  حاضـر مکمـل  . از اینـرو، در ت(45  ،44)شود  می

 IGF-1از طریــ  فعــال کــردن مســیر ســیگنالینگ  احتمــالاً

توانسته اثر تمرین مقـاومتی بـر افـزایش سـطح آیریـزین را 

 IGF-1حاضـر سـطوح    تقویب کند. با این حـال، در تحقیـ 

 ورد بررسی یرار نگرفته است.م

 وبـا    مقـاومتی  تمرین  اثر  بین  داد  نشان  حاضرپژوهش    نتایج

 تفـاوت نلپتـی سـرمی سـطح  بـر  UAمکمـل    مصـرف  بدون

 گروه  در  لپتین  مقادیر  که  طوری  به  داشت؛  وجود  دارییمعن

+ تمـرین  گـروه دو بـه نسبت( درصد  7/38)  مکمل+    تمرین

 بیشتری  شکاه(  درصد  7/4)  مکمل  و(  درصد  7/18)  دارونما

( 1398های ملکی و همکاران )این نتایج با یافته  .داد  نشان  را

( مبنی بر کاهش مقادیر لپتین 2018کاران )و پرِستسِ و هم

؛ امـا بـا (46  ،20)  به دنبال تمرینات مقاومتی همخوانی دارد

 .(1)  ( همخـوانی نـدارد1399دران و همکاران )های برایافته

 تمـرین  هفتـه  هشـت  ( کـه تـاثیر1398ملکی و همکـاران )

 و  نلپتـی  پلاسـمایی  سـطوح  بـر  دارچـین  مکمـل  و  مقاومتی

را بررسـی   وزن  اضـافه  دارای  فعـال  غیر  زنان  در  آدیپونکتین

 
1 . Insulin like-Growth Factor-1 

 هـایگروه  در  مداخله  از  دار لپتین را بعدکردند، کاهش معنی

مقــاومتی بــه  تمــرین دارچــین، مصــرف+  مقــاومتی تمــرین

 تـاثیر  بـین  چند،  هر.  گزارش کردند  دارچین  مکمل  و  تنهایی

 نـادارمع تفـاوت لپتـین بـر دارچین  مکمل  و  مقاومتی  تمرین

 در  دارچـین  مصـرف+    مقـاومتی  تمرین  اما  د؛نگردی  مشاهده

 بـه  دارچـین  مکمـل  مصـرف  و  مقـاومتی  تمـرین  بـا  مقایسه

در مطالعـه   .(20)  گردید  لپتین  بیشتر  کاهش  موجب  ،تنهایی

برنامـه دوره   اثـر یـک  (2018پرِستسِ و همکـاران )دیگری،  

جلسـه در   2چهار ماه شـامل    ی به مدتمقاومتتمرین    یبند

شـدت و کـاهش حجـم بـا   یشبا افـزا  تمرین کل بدن  هفته

دو جلسـه کـه  بیشـینه    تکـرار  14تـا    6استفاده از حـداکثر  

تمـرین )یبـل و بعـد از    نیـز  کـل بـدن  حادقاومتی  تمرین م

در شـد، را انجـام  تکرار بیشینه 14-12ست   3زمن( شامل  م

تمـرین هفتـه  16بعـد از   .زنان یائسه مسـن بررسـی کردنـد

)دوره یبـل از   یهبا سطح پا  یسهدر مقا  ین، سطح لپتمقاومتی

. از طرفـی، (46)  تـر بـودییناپـ  ی( به طور یابل توجهتمرین

 هفتـه  هشـت  اثـر  ایمطالعـه  در(  1399)  نهمکارا  و  برادران

 سـرمی سـطوح بـر( مقـاومتی و هـوازی) ترکیبـی تمرینـات

 کردند  بررسی  را  وزن  اضافه  رایدا  مردان  در  لپتین  و  آیریزین

ترکیـب  .(1) نشان داد را  لپتین  دارمعنیغیر  کاهش  نتایج  که

نجـر م  آثار چند عامل ممکن است به تغییر پاسـخ هورمـونی

مـدت   شود، عوامل اصلی اثرگذار عبارتنـد از شـدت تمـرین،

نیازهای   تمرین، سازگاری یک شخص به تمرین انجام شده و

ین بایـد تمر  هموستاتیک آستانه شدت تمرین و آستانه مدت

آستانه که با   فعالیت بدنی با شدت زیر  .یرار گیردمورد توجه  

-به پاسخ  است  شود ممکنیک مقدار معینی از کار انجام می

یافتـه سـازمان  سـازگاری  .(47)های هورمـونی منجـر شـود  

شـدت آسـتانه   شـود کـهحاصل از تمرین کردن سـبب مـی

شـود کـه مـی  راین تمرین کردن سببافزایش پیدا کند، بناب

کـاهش یابـد  هـای هورمـونی مشـاهده شـده در ورزشپاسخ
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زگاری ر ارتباط بـا علـت سـامتعددی داحتمالی  دلایل  .  (48)

 تـوان تـأثیرتمرینات وجود دارد که از آن جمله می  لپتین به

فعالیـت .  بدن را نام بـردبر کاهش وزن و حجم چربی    تمرین

ویتی به صورت عاملی برای تعادل انرژی منفی در بدن   بدنی

 یادر است به کاهش وزن بدن و بـه ویـژه چربـی  ،کار رود  به

 ربی بـدن مقـدارود با کاهش میزان چرمنجر شود. انتظار می

. همچنـین، برخـی تولید لپتین از این بافت نیز کـاهش یابـد

ه کاهش مقادیر لپتین در پاسخ به اند کمحققان گزارش کرده

هـا و کـاهش سـطوح تمرینات ورزشی ناشـی از کـاتکولامین

 .(49)سرمی انسولین است 

هـای یلبـی عرویـی در پیشرفت بیماری  UAدر زمینه اثرات  

ای اینگونـه مطالعه( در  2017ناشی از چایی، یو و همکاران )

-مـوش های عضله صاف عروییِدر سلول UAبیان کردند که 

یت ماتریکس رشد سلول و فعال  ی، به طور موثرییصحرا  های

 کنـد.یرا مهار م  یناز لپت  یناش  (MMP2)  21-متالوپروتنیناز

ی سـازاثرات سرکوبگر با کاهش فعال  یناکه    ه استبیان شد

، ERK 1/2)( 1/22لولی کننده سیگنال خارج سـکیناز تنظیم

یـد و تول B3 (kB-NF)ای کاپـا فـاکتور هسـتهو انتقـال    یانب

از اینرو، محققان بیان   شود.یظاهر مهای فعال اکسیژن  گونه

شود، که یم یناز لپت  یناش  یینمانع از تصلب شرا  UA  کردند

از  یناشـ یعرویـ ییلبـ یهـایماریب یشرفتممکن است از پ 

 .(50) کند یریجلوگ  یچای

 UAتی و مصـرف مکمـل  زمان تمرینات مقاومبررسی اثر هم

در مردان غیرفعال دارای اضافه وزن به عنوان اولین پژوهش، 

نقطه یوت این پژوهش در نظر گرفت. با   وانعنتوان به  را می

 توان به  یز میال، از جمله نقاط ضعف پژوهش حاضر نـاین ح

 

 
1 . Matrix Metalloproteinase-2 
2 . Extracellular signal-regulated Kinase 1/2 
3 . Nuclear Factor-kappa B (NF-κB) 

تواند بر یدرت تحلیل نتایج تاثیرگذار نمونه کم )که میحجم  

از روز یبـل    3ها تنهـا در  ایی آزمودنیشد(، کنترل رژیم غذبا

مـا و عدم داشتن گروه دارون  اولین و دومین مرحله خونگیری

 .به تنهایی اشاره کرد

 یریگیجهنت

تمرینات مقاومتی نشان داد   پژوهش حاضر  به طور کلی نتایج

ین و یریزآدار  باع  بهبود معنی  UAمصرف مکمل  با و بدون  

اثر تمرینات مقـاومتی   UAید. با این حال، مصرف  گرد  ینلپت

بر این اساس، از برنامه تمـرین مقـاومتی و .  را فزونی بخشید

تــوان در تــدوین اســتراتژی مداخلــه ســبک می UAمصــرف 

کارآمد در افراد غیرفعـال دارای اضـافه وزن اسـتفاده   زندگی

رژیم غـذایی افـراد نمود. توصیه می شود در مطالعات بعدی،  

از حجـم نمونـه   ،کنتـرل شـود  طور کامـل در طـول دوره  به

استفاده شود و تحقیـ  روی جامعـه زنـان نیـز مـورد بیشتر  

  .دتوجه یرار گیر

 تشکر و قدردانی

مستخرج از رساله دکتری نویسـنده اول در گـروه این مقاله   

بـا کـد  فیزیولوژی ورزشی دانشگاه آزاد اسلامی واحد نیشابور

ه کـاست   IR.IAU.NEYSHABUR.REC.1399.003اخلا   

و با هزینه شخصی انجـام شـد. از تمـام حمایت مالی نداشته  

ژوهش حاضـر، یـاری عزیزانی که مـا را در راسـتای انجـام پـ

 .می شود نمودند، صمیمانه تشکر

 تعارض منافع

نمایند که هیچگونه تضـاد وسیله نویسندگان تصریح میبدین

ــدارد ــود نـ ــر وجـ ــژوهش حاضـ ــوص پـ ــافعی در خصـ .منـ
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Introduction 

Ursolic acid (UA) is a lipophilic triterpenoid extracted from plants. UA may 

augment the effect of resistance training (RT) in humans. Therefore ، the 

purpose of this study was to investigate the effects of eight weeks of RT and 

UA supplementation on serum level of Irisin and leptin in sedentary 

overweight men. 

Materials and Methods 

A total of 34 inactive overweight men voluntarily participated in ، and 

randomly assigned into three groups: RT + UA (n=12), RT + placebo (n=12), 

and UA (n=10). RT program performed eight weeks ، three sessions per week 

and included four upper body and four lower-body movements performed at 

70-85% one-repetition maximum. Participants consumed 150 mg of UA or 

placebo (Flavored Maltodextrin) along with every meal. Data were analyzed 

using one-way analysis of variance (one-way ANOVA) test by SPSS (p< 

0.05). 

Results 

Irisin was significantly increased in all three RT + UA (27.8%), RT + placebo 

(9.8%) and UA (4%) groups. On the other hand ، the serum level of leptin was 

significantly decreased in all groups (38.7%, 18.7%, and 4.7%, respectively). 

Changes of both serum Irisin and leptin were significantly different between 

the RT + UA and RT + placebo, RT + UA and placebo, and RT + placebo and 

placebo groups. 

Conclusion 

The results showed that UA enhance the impact of RT. Accordingly, the RT 

program and UA supplementation can be used to develop an effective lifestyle 

intervention strategy in inactive, overweight people.  
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