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Abstract 

Background and Objective: Physical activity has a dual effect on inflammation and the 

results of studies are very contradictory. The aim of this study was the interactive effect of six 

weeks of TRX training and oral intake of mango tree leaf extract on interleukin-12 and 

anterometric indices of overweight and inactive obese male students. 

Materials and Methods: In a semi-experimental research, 48 overweight and inactive obese 

students with an age range of 20-25 years were purposefully selected and divided into 4 groups 

of 12: control, extract, exercise and exercise+extract. For six weeks (three sessions per week), 

they did TRX exercises and took 500 mg capsules containing mango leaf extract twice a day 

lunch and dinner. Blood sampling was done 24 hours before and 48 hours after the last training 

session. Interleukin-12 serum level was measured by ELISA method using human kit. Data 

were analyzed with dependent t-test and one-way analysis of variance and significance level 

less than 0.05 in SPSS-25 software (P<0.05). 

Results: A significant difference was observed in the levels of interleukin-12 in the exercise, 

exercise+extract and extract groups compared to the pre-test (p=0.001). The pre- and post-test 

differences between the groups using one-way analysis of variance on weight, fat percentage, 

body mass index and interleukin-12 levels showed a significant difference between the research 

groups (p < 0.05 between groups). 

Conclusion: Six weeks of TRX training and consumption of mango leaf extract may be 

effective in reducing weight, fat percentage, body mass index and interleukin-12 serum levels. 

On the other hand, one of the ways to control inflammation is to do TRX exercises with mango 

leaf extract. 
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10-0413/33خرداد و تیرماه /و دوم دانشور پزشکی: نشریه پژوهشی پایه و بالینی/دوره سی  

 

خوراکی عصاره برگ و مصرف ( TRXمقاومتی کل بدن ) نیتمر تعاملی اثر

های و برخی شاخص 21-اینترلوکین درخت انبه بر سطوح سرمی

 چاقفه وزن و آنترپرومتریکی دانشجویان پسر دارای اضا

 
 1،علی اکبرنژاد قره لو *1، فاطمه شب خیز 2 امید محمددوست

 

 ایران تهران، تهران، دانشگاه تندرستی، و ورزشی علوم دانشکده ورزشی، فعالیت فیزیولوژی گروه

 

 :shabkhiz@ut.ac.ir      Email            خیز شب فاطمهمسئول:   *نویسنده

 چکیده
وگانه دارد، در هیمن راستا نتایج مطالعات بسیار متناقض است. لذا هدف فعالیت بدنی بر التهاب اثر د هدف: و مقدمه

 خوراکی عصاره برگ درخت انبه برو مصرف  (TRXمقاومتی کل بدن ) نیهفته تمر شش تعاملی پژوهش حاضر، اثر

 غیرفعال بود. چاقوزن و های آنترپرومتریکی دانشجویان پسر دارای اضافهو شاخص 21-اینترلوکین

دانشجوی پسر دارای اضافه وزن و چاق غیرفعاال باا دامناه سانی      84در این پژوهش نیمه تجربی،  ها: روش و مواد
        عصااره ه : کنتارل، عصااره، تمارین و تمرین    نفار  21سال باه واورت هدفمناد انت ااب و در چهاار گاروه        12-12

       222کپساول  باار   1ف روزاناه  و مصار  TRX)سه جلسه در هفتاه( باه انجاام تمارین      تقسیم بندی شدند. شش هفته
 84سااعت قبال و    18میلی گرمی حاوی عصاره برگ انبه بعد از ورف نهار و شاام پرداختناد. نموناه گیاری خاونی،      

 یانساان  تیا با استفاده از ک زایروش ال هب 21-اینترلوکین یسطح سرم ساعت متعاقب آخرین جلسه تمرین انجام گرفت.
در نارم افازار    22/2آزمون تی وابسته و تحلیل واریانس یکراهه و سطح معناداری کمتار از  داده ها با  .شد یریاندازه گ

SPSS-25 (05/0تحلیل شدند>P.) 

های تمرین، تمرین  عصاره و عصاره نسبت به پایش آزماون   گروه، 21-تفاوت معناداری در سطوح اینترلوکین نتایج:
ا باا اساتفاده از تحلیال واریاانس یکراهاه بار روی وزن،       ه(. اختلاف پیش و پس آزمون گروهp=0.001مشاهده شد)

 هاای پاژوهش تفااوت معنااداری نشاان داد     در باین گاروه   21-درود چربی، شاخص توده بدنی و سطوح اینترلوکین
(05/0>p .)بین گروهی 

 وزن، کاهش در است ممکن انبه، برگ عصاره مصرف و( TRX) بدن کل مقاومتی تمرین هفته شش گیری: نتیجه
 کنترل های راه از یکی طرفی از. باشد می موثر 21-اینترلوکین سرمی سطوح و بدنی توده شاخص چربی، وددر

 .است انبه برگ عصاره همراه بهTRX  تمرین انجام التهاب،

 چاقی و وزن اضافه ،21 -اینترلوکین انبه، برگ عصاره ،(TRX) بدن کل مقاومتی تمرین کلیدی: های واژه
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 0413 رداد و تیرماهخ/ دومدوره سی و / دوماهنامه دانشور پزشکی

 مقدمه

 ونعتی معاجو یهاوردستاد جملهاز تحرکیبی وزهمرا  

 یهاهستگاد و هشد عضلانی رکا جایگزین ینماش کهست ا

 دخو بهرا  بدنی یهافعالیتای از هعمد ب ش رکادخو

و در  تحرکیکم ن،شد ونعتی ینا پیامد. نداداده صختصاا

بزرگترین معضل سلامتی ، در واقع چاقی .ستا چاقی نتیجه

های سنی رو به افزایش و شیوع این عارضه در تمامی گروه

درود  12به  21های اخیر از که در سالبطوری . (2است )

درود در زنان افزایش یافته است  12به  21در مردان و از 

ی ژنتیکی، استعمال برخی (. عوامل م تلفی نظیر زمینه1)

توانند ها به همراه عدم تحرک کافی، میداروها و هورمون

اند که (. پزشکان بیان کرده3منجر به بروز چاقی شوند )

ها و خیلی مهم برای پیشگیری از بیماریورزش عامل 

 (.8کنترل و شناخت عوامل آنها و بهبودی و درمان است )

های التهابی است. التهاب، چاقی از عوامل ایجاد بیماری  

و های شیمیایی و فعل یک شبکه پیچیده از سیگنال

های م تلف در پاسخ به آسیب بافتی انفعالات در سلول

سمی و یک پاسخ فیزیولوژیک به  علیه عوامل پاتوژنیک

(. سیستم ایمنی 2های گوناگون مانند عفونت است )محرک

ای های عملکردی بدن از جایگاه ویژهدر میان سیستم

های مناسب رشد، سلامت و پایداری بدن برخوردارو زمینه

ها افزایش داده را در مقابل بسیاری از اختلالات و نارسایی

کند. طبیعتاً  تلف جلوگیری میهای مو از بروز بیماری

توانند در جهت تقویت و یا تضعیف شماری میعوامل بی

این دستگاه عمل کنند. اطلاع از این عوامل و چگونگی 

ها بر سیستم ایمنی سبب شناخت بیشتر از عملکرد تاثیر آن

ها در مقابل شرایط م تلف آن و کمک به افزایش سازگاری

عوامل تغذیه و ورزش از  شود. در میان اینزندگی می

اهمیت خاوی برخوردار است چرا که رفاه حاول از 

زای ناشی از این زندگی ماشینی و افزایش عوامل استرس

های گوناگون همراه بوده و در نوع زندگی با بروز بیماری

های غذایی و این رابطه محققین تاثیر فعالیت بدنی و مکمل

 (.6،1اند )رح نمودهگیاهی را بر تقویت سیستم ایمنی مط

ی تمرینی ها روش از( TRXتمرین مقاومتی کل بدن )

جدید است که سبب علاقه و گرایش افراد جامعه به این 

تقویت  هدف با TRX روش تمرینی شده است. تمرین

و با تمرکز بر  ، سرعتیریپذ ، قدرت، انعطافاستقامت

(. 2)است قدرت تنه و با وزن بدن انسان طراحی گردیده 

ی زیاد خرید لوازم ورزشی ها نهیهزمبود وقت، فضا و ک

ی طراحی شود که بتوان با این وسیله ا لهیوسسبب شد، تا 

 ، سرعتیریپذ ، انعطافقدرت بدنی ،به تقویت استقامت

 نصب  قابلو در هر مکانی  حجم کمپرداخته و از طرفی 

این است که  TRXفرد تمرین  (. ویژگی منحصربه1باشد )

توان به شدت عضلات تنه را فعال  ضعیت بدن میبا تغییر و

کرده و با استفاده از یک سری تمرینات جامع در مدت 

زمان کمتری، بیشترین سود را از تمرین برد. ورزشکاران  

ی تمرینی با اطمینان خاطر بیشتری،  توانند با این وسیله می

شدت تمرین را بدون افزایش مقاومتی خارجی، بیشتر کرده 

تواند باعث کاهش ریسک آسیب شود.  عامل می که همین

-قابلیت را دارند تا حرکت این TRX همچنین تمرین

پذیری، قدرت و ثبات مفصلی را در تمامی وفحات 

(. مطالعات م تلف 3زمان توسعه دهند ) طور هم حرکتی به

های توجهی بر شاخصاثرات قابل TRXاند که نشان داده

 ،عضلات بدنتقویت  (،4فیزیولوژیک، عملکرد بدن )

 دارد ها هیر تیظرفو بهبود ها  رباط و ثبات مفاولافزایش 

(9.) 

، به عنوان ییغذا میموجود در رژ ییایمیوشیب باتیترک  

ها، در جهت حفظ سلامت و قدرت، به دانیاکسیمثال، آنت

توان از یم( و 22) کنندیسالم عمل م یریپ یبرا ژهیو

 به د.ینبه دست آ وهیو م جاتیسبز ،یمصرف چا قیطر

موجود در  دیو کاروتنوئ کیفنول باتیطور خاص، ترک

 یدانیاکسیخواص آنت یدار دارابرگ یهاوهیم ای جاتیسبز

 در(. 21،22) آزاد هستند یهاکالیبردن راد نیدر از ب یعال

 است. یمثال خوب( Mangifera indica)انبه  نه،یزم نیا

 بریف ها، دراتیکربوه ،کیاسکورب دیاز اس یمنبع خوبانبه، 
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 است یفنل باتیو ترک یآل یدهایاس دها،یکاروتنوئ ،ییغذا

و  یدر مورد خواص عملکرد یعلم قاتیتحق(. 28،23)

کرده اند انبه گزارش  یمحصولات جانب یدرمان یکاربردها

اند که مطالعه نشان داده نیبه طور خاص، چند (.21،22)

از  یاریدر بس یعملکرد ضد التهاب یعصاره انبه دارا

 دارد یمزمن مرتبط با پاسخ التهاب کیاختلالات پاتولوژ

در طب سنتی برای  که از برگ گیاه انبه ها استسال(. 26)

اگرچه ساقه،  شود.های م تلف استفاده میدرمان بیماری

پوست درخت، برگ، ریشه و میوه انبه همگی در طب 

برای ها به خصوص اند اما مصرف برگسنتی شناخته شده

 های دیگر تاکید شده است.درمان دیابت و بسیاری بیماری

برگ انبه ترکیبات گیاهی بسیار مفیدی در خود گنجانده که 

 ها و ترپنوئیدها اشاره کردفنلتوان به پلیها میاز جمله آن

mangiferinفرین (. مانگی24)
مولکول مورد علاقه  کی،  

و  یکیولوژیب یها لیپتانس یاست که به طور گسترده برا

که  انبه (.29) قرار گرفته است یآن مورد بررس یدرمان

و  هی، منبع اولاست Anacardiaceaeمتعلق به خانواده 

، از جمله انبههر قسمت از  باًیتقر است. فرینمانگی یاول

و پوست ساقه، سرشار از  پوست، شاخه، برگ، مغز

  (.12) است نیفریمنگ

ت حفظ هموستاز به یکدیگر های بدن در جههمه دستگاه 

ها مربوط به کنند. ب ش مهمی از این فعالیتکمک می

دستگاه ایمنی و حفظ محیط داخلی در برابر تغییراتی است 

که احتمالاً در اثر عوامل خارجی و یا فعل و انفعالات 

دهد. تقویت این سیستم و بالا بردن درونی بدن رخ می

می کند. عوامل عملکرد اجزای آن سلامتی را تضمین 

ها گذارند که یکی از آنبسیاری بر سیستم ایمنی اثر می

باشد. علاوه بر این حجم قابل فعالیت ورزشی می

ای از تحقیقات به بررسی اثرات فعالیت ورزشی بر  ملاحظه

سیستم ایمنی اختصاص یافته است. در این تحقیقات اثرات 

امترهای انواع تمرینات ورزشی، شدت و مدت آن ها بر پار

م تلف سیستم ایمنی بررسی شده است. از جمله پیک و 

همکارانش، مورن و همکارانش، کندال و همکارانش به 

اند بررسی اثر شدت تمرین بر سیستم ایمنی پرداخته

های . از طرف دیگر، ارتباط مثبت بین شاخص(11،12)

ای علت ی و فعالیت بدنی ضرورتاً رابطهالتهابالتهابی، پیش

های التهابی دهند. برای مثال، میانجیو معلولی را نشان نمی

های وضعیت سلامتی یا بیماری نیستند. ورفاً شاخص

همچنین، در مطالعاتی که تاثیر فعالیت بدنی را بر 

اند مش ص شده که های التهابی بررسی کرده شاخص

سیستمی را در بیماران قلبی و های ورزشی، التهاب برنامه

(. در چند مطالعه نیز این 18،13دهند )افراد سالم کاهش می

سایتوکاین ،هااینترلوکین(. 11،12تاثیر مثبت مشاهده نشد )

های سفید هستند، که اغلب های ساخته شده توسط گویچه

ها، سایتوکاین توسط مونوسیت ها مؤثرند. اینلوکوسیت بر

ها در پاسخ های اندوتلیال و سایر سلوللماکروفاژها، سلو

 21( اینترلوکین 16) شوندبه تحریکات التهابی ترشح می

(IL-12 به وورت هترودایمری متشکل از زیر واحدهای )

سولفیدی به کیلو دالتون است که با پیوند دی 82تا  32

، 21اند. منابع اولی اینترلوکین همدیگر متصل شده

های دندریتی هستند. ای و سلولهستههای تکفاگوسیت

نقش مهمی در مراقبت ایمنی دارد، به طوری  21اینترلوکین 

و  NKهای ( از سلولIFN-γکه تولید اینترفرون گاما )

 Tهای کند و لنفوسیترا تحریک می Tهای لنفوسیت

CD8سایتولیتیک 
، IL-12دهد که این اثر را افزایش می +

(. توافق کلی درباره 14رد )نقش مهمی در ایمنی تومورها دا

های ورزشی بر سیستم ایمنی وجود دارد و اثرات فعالیت

های تحقیقات زیادی بر این نکته تاکید دارند که فعالیت

مدت سبب تضعیف سیستم ایمنی ورزشی شدید و طولانی

شود. در پژوهش حاضر تلاش شد تا تاثیر روش تمرینی می

TRX برخی انبه بر  به همراه مصرف عصاره برگ درخت

( دانشجویان پسر چاق و IL-12های التهابی )شاخص

دارای اضافه وزن غیرفعال بررسی شود که بتوان اطلاعات 

مفیدی در این زمینه فراهم کرده و قدمی در جهت بهبود 

شرایط جسمی افراد چاق و دارای اضافه وزن برداشته و 

 جامعه را به سمت سلامتی بیشتر سوق داد.
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 ها روش و مواد
ش آزمون و پس آزمون با یپ پژوهش، نیمه تجربی با طرح

مصرف و  TRXهدف، بررسی اثر شش هفته تمرین 
 خوراکی عصاره برگ درخت انبه بر سطوح سرمی

های آنترپرومتریکی و برخی شاخص 21-اینترلوکین
دانشجویان پسر دارای اضافه وزن و چاق غیرفعال انجام 

نفر دانشجوی پسر دارای  222شد. جامعه آماری پژوهش، 
ساله ی دانشگاه  12تا  12اضافه وزن و چاق غیرفعال 

و یا مساوی  سیستان و بلوچستان با شاخص توده بدنی بالا
واحد  2821کیلوگرم بر مترمربع که در مهرماه سال  12

 84تربیت بدنی را انت اب واحد نموده، بودند؛ از این تعداد 
را داشته؛ آمادگی و نفر فاکتورهای ورود به پژوهش 

رضایت خود را برای شرکت اعلام کردند. پس از ارائه 
توضیحات کامل درباره روند اجرای پژوهش، رضایت نامه 
کتبی از داوطلبین اخذ و به طور هدفمند به عنوان نمونه 
پژوهش، انت اب و به وورت تصادفی ساده )قرعه کشی(، 

ارونما، در چهار گروه: کنترل، مصرف عصاره، تمرین د
شاخص های تمرین  مصرف عصاره تقسیم بندی شدند. 

و عدم فعالیت  داشتن سلامت عمومی :ورود به پژوهش
خروج از های بود و ملاک ماه گذشته  1جسمانی طی 

عروقی، دیابت، بیماری های  -داشتن بیماری قلبی :پژوهش
کلیوی و کبدی، مصرف دخانیات و هرگونه مداخله درمانی 

موارد براساس خود گزارش آزمودنی ها جمع ؛ که این بود
ها پرسشنامه حاوی آوری و ثبت گردید. همه آزمودنی
ورزشی، عدم سابقه -اطلاعات فردی، سوابق پزشکی

 بیماری و عدم مصرف دارو را تکمیل کردند.
گروه  8آزمودنی ها براساس سن و شاخص توده بدنی در  

ریانس یک همگن شدند و برای اطمینان، آزمون تحلیل وا
و  WHRسویه را برای مقادیر پیش آزمون: سن، قد، وزن، 

شاخص توده بدنی بررسی شد که به لحاظ آماری تفاوت 
معناداری بین آن ها وجود نداشت. سپس اندازه گیری های 

ها با  یقد آزمودنترکیب بدنی به عمل آمد و ثبت گردید، 
متر(  یسانت 2/2، دقت Seca 206) یواریقد سنج د

و وزن آزمودنی ها در ابتدا و انتهای  ت کشور آلمانساخ
      مدل) دوره تمرین، با استفاده از ترازوی دیجیتالی

HN-286 اندازه گیری شد؛ در هر دو گرم 222، دقت )
مرحله اندازه گیری، زمان و مکان سنجش یکسان بود. 

از  Body Mass Index(BMI)شاخص توده بدنی 
بر مجذور قد )مترمربع( محاسبه تقسیم وزن بدن )کیلوگرم( 

(. درودچربی بدن نیز پس از رعایت کردن پیش 19شد )
 Bodyشرط ها با استفاده از دستگاه تحلیل ترکیب بدنی

composition analyser  مدلInBody720  ساخت
ساعت پس از  18تعیین شد. برنامه تمرینی  کشور کره

نامه خونگیری اولیه در مرحله پیش آزمون آغاز شد. بر
جلسه در هفته، روزهای زوج  3هفته ) 1تمرینی به مدت 

( در سالن سرپوشیده اجرا شد. گروه 12تا  24ساعت 
کنترل از انجام هرگونه فعالیت بدنی و همچنین مصرف 
هرگونه مکمل گیاهی در طی دوره پژوهش منع شدند. به 
آزمودنی ها توویه شد در طول اجرای پژوهش، فقط از 

غذایی ارائه شده توسط سلف دانشگاه  رژیم و برنامه
استفاده کرده و از تغییر رژیم غذایی خود بپرهیزند. 
همچنین توویه شد از مصرف هر گونه دارو و مکمل 

 خودداری نمایند. 
  TRX پروتکل تمرین

با تواتر سه جلسه در هفته و هر  TRXشش هفته تمرین 
ک جلسه از تمرین، شامل چند حرکت بود. بین حرکات ی

دقیقه و بین هر دور از تمرین سه دقیقه، استراحت بود. در 
به دو دسته سه حرکتی  شده انت ابهفته اول، شش حرکت 

تکراری  22ها سه حرکت  آزمودنی بیترت نیا بهتقسیم شد؛ 
را انجام داده و بین هر حرکت یک دقیقه استراحت 

یقه استراحت دق کردند. پس از اتمام سه حرکت، سه یم
پرداختند که یک دور  یمسپس به سه حرکت بعدی  کرده و

شد. بعد از سه دقیقه استراحت، مراحل  یماز تمرین تکمیل 
رسید. در هفته  یمبالا تکرار شده و جلسه تمرین به اتمام 

دوم، شش حرکت پشت سرهم انجام شد و وقفه سه 
ای بین هر چهار حرکت حذف شد و تکرارها همان  یقهدق
ی سوم یک دور و دو ها هفتهود. در برای هر حرکت ب 22

 21به  22و تکرارها از  شده افزودهحرکت به تمرین 
افزایش یافت، و با استراحت سه دقیقه بین دورها انجام 
شد. در هفته چهارم، هشت حرکت پشت سرهم انجام شد 

ای بین هر چهار حرکت حذف شد و  یقهدقو وقفه سه 
ی پنجم ها هفتهر برای هر حرکت بود، د 21تکرارها همان 

و ششم تکرارها و دورها ثابت ولی فشار تمرین از طریق 
افزایش زاویه بدن و افزایش فاوله از محل پیوند بند 
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TRX افزایش پیدا کرد. هر دور از تمرینات  پا کی اندازه به
ای، پشت، پا، سرشانه،  ینهسشامل حرکات برای عضلات 
 (.32بازو و عضلات مرکزی بود )

 رف مکمل عصاره برگ درخت انبه پروتکل مص

در آزمایشگاه مرکزی دانشگاه از انبه  درخت عصاره برگ
از درختان شهرستان  2281برگ های چیده شده در دی ماه 

گرم، درون کپسول میلی 222به میزان سرباز، است راج و 
ی گروه تمرین عصاره و گروه هاقرار داده و از آزمودنی

 عدد )دو میلی گرم 2222 روزانه ،دشخواسته  عصاره

 در نوبت 1 در انبه برگ عصاره میلی گرمی( 222 کپسول

هفته همراه با وعده غذایی نهار و شام با  1 مدت به روز
 روزانه نیز دارونما (. گروه32یک لیوان آب مصرف نمایند )

کردند.  دریافت پودر نشاسته کپسول )دارونما( حاوی 1
ظاهر و  ازنظرکه شاسته منظور تهیه دارونما از پودر ن به

 گرم یلیم 222به میزان رنگ شبیه به عصاره برگ انبه بود 
 حاوی های شکل کپسول رنگ و هم های هم در کپسول

(. در طول دوره تحقیق، گروه 31) استفاده شد عصاره
کنترل و مصرف عصاره هیچ فعالیت منظم ورزشی نداشته 

روال  و شیوه زندگی غیرفعال داشتند و خواسته شد به
 عادی زندگی ادامه دهند. 

 اندازه گیری متغیرهای بیوشیمیایی

در وضعیت نشسته روی وندلی از ورید بازویی دست   
 84میلی لیتر خون، در مرحله پیش آزمون و  2راست مقدار 

ساعت بعد از آخرین جلسه تمرین در مرحله پس آزمون، 
ساعت ناشتایی شبانه، در دو مرحله خون  22-21پس از 

گیری از آزمودنی ها انجام شد. نمونه های خونی به وسیله 
سرنگ مستقیماً در لوله های ویژه جمع آوری و برای هر 
آزمودنی و گروه بر روی نمونه های خونی برچسبی به اسم 
افراد داده شد. برای جدا سازی سرم بعد از استراحت یک 

درجه سانتی گراد سرم به  8ساعته خون در اتاق با دمای 
دور در دقیقه به  3222طریق سانتریفوژ با سرعت چرخش 

دقیقه جدا گردید. سرم حاوله با سمپلر در لوله  22مدت 
درجه سانتی گراد  -62های آزمایشگاهی ری ته و در دمای 

 IL-12 فریز شد و سپس سرم های تهیه شده با کیت های
ساخت کشور چین  BOSTERاز نوع انسانی از شرکت 

 اندازه گیری شد. ( DRG)دستگاه الیزای به روش الایزا 

 
 تجزیه و تحلیل آماری

 معیار انحراف و میانگین محاسبه به برای توویفی آمار از  

 ها دادهویلک برای بررسی نرمال بودن -و از آزمون شاپیرو
و از آمار استنباطی تی همبسته برای مقایسه پیش و پس 

از آزمون  آزمون درون گروهی و برای مقایسه بین گروهی
آنالیز واریانس یک طرفه استفاده شد. به منظور جلوگیری 
از اثر احتمالی مقادیر پیش آزمون بر پس آزمون، ابتدا 
تفاضل این دو محاسبه و در نهایت آزمون آنوا به کار 
گرفته شد. آزمون تعقیبی توکی نیز به منظور تعیین 

 p<05/0داریهای بین گروهی در سطح معنی تفاوت
 افزار نرماطلاعات حاوله در محیط  .(p<05/0)اده شدستفا

SPSS-25 و تحلیل شدند.  تجزیه 
 

 نتایج
از میانگین و انحراف استاندارد برای ارائه اطلاعات 

شاخص های توویفی  2توویفی استفاده و در جدول 
، BMI، WHR ،، وزن1متغیرهای سن و قد و جدول 

زمودنی ها در آ IL-12 ، مقادیر2و در نمودار  درودچربی
 چهار گروه پژوهش آمده است.

 

   ها آزمودنی( قد و سن) توصیفی های شاخص .1جدول 
 انحراف استاندارد ±میانگین  گروه های پژوهش شاخص های توصیفی

 سن 
 )سال(

 66/31 ± 22/1 تمرین+دارونما

 52/31 ± 22/1 تمرین+ عصاره

 80/33 ± 32/1 عصاره برگ انبه

 88/33 ± 35/1 کنترل

 قد 
 )سانتی متر(

 80/156 ± 28/2 تمرین+دارونما

 20/152 ± 33/2 تمرین+ عصاره

 52/156 ± 52/2 عصاره برگ انبه

 80/156 ± 80/2 کنترل
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 0413 تیرماه و خرداد/ دوم و سی دوره/ پزشکی دانشور دوماهنامه

 WHRو  BMIدرصد چربی،  ،. متغیرهای وزن3 جدول

 پیش آزمون گروه های پژوهش متغیر
 انحراف استاندارد±میانگین

 پس آزمون
 نحراف استانداردا±میانگین

 وزن
 )کیلوگرم(

 88/02 ± 32/2 80/51 ± 52/2 تمرین+دارونما

 20/03 ± 22/2 80/58 ± 15/2 تمرین+ عصاره برگ انبه

 02/58 ± 68/2 51/51 ± 26/2 عصاره برگ انبه
 58/58 ± 26/2 22/58 ± 22/2 کنترل

BMI 
 )کیلوگرم بر مترمربع(

 22/35 ± 52/8 23/35 ± 05/8 تمرین+دارونما

 08/36 ± 52/8 15/35 ± 03/8 تمرین+ عصاره

 18/35 ± 01/8 22/35 ± 05/8 عصاره برگ انبه
 35/35 ± 50/8 12/35 ± 50/8 کنترل

WHR 

 )سانتی متر(
 81/1 ± 81/8 86/1 ± 83/8 تمرین+دارونما

 81/1 ± 83/8 86/1 ± 82/8 تمرین+ عصاره

 82/1 ± 82/8 86/1 ±82/8 عصاره برگ انبه
 82/1 ± 82/8 82/1 ± 82/8 کنترل

 درصدچربی بدن
 )درصد(

 20/16 ± 23/8 52/15 ± 32/8 تمرین+دارونما

 35/16 ± 21/8 63/15 ± 26/8 تمرین+ عصاره
 31/15 ± 62/8 81/38 ± 23/8 عصاره برگ انبه

 85/38 ± 23/8 05/15 ± 25/8 کنترل
 انحراف استاندارد ±میانگین               
 

 در چهار گروه پژوهش IL-12. متعیر 2نمودار 

 
؛ ملاحظه می گردد میانگین 2و نمودار  1با توجه جدول 

در گروه  IL-12و  BMI ،WHRدرودچربی،  وزن،
تمرین دارونما، گروه تمرین  عصاره و گروه عصاره از 
مرحله پیش تا پس آزمون کاهش یافته، در حالی که در 

 فزایش داشته است. گروه کنترل این مقادیر ا
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بررسی تفاوت اولیه میانگین متغیرهای وزن، درود چربی، 
BMI، WHR  وIL-12 تحلیل  در چهار گروه با آزمون

  ارائه شد. 3واریانس یکراهه )آنوا( انجام و نتایج در جدول 

 
 
 
 

 وا. بررسی تفاوت اولیه)پیش آزمون( آزمودنی ها در چهار گروه با آزمون آن2جدول 
 pمقدار  آمار  F میانگین مربعات درجه آزادی مجموع مربعات متغیر

 وزن
 )کیلوگرم(

 بین گروهی
 درون گروهی

 مجموع

582/12 
861/523 
865/565 

2 
22 
22 

222/2 
238/16 

232/8 532/8 

BMI 
 )کیلوگرم بر مترمربع(

 بین گروهی
 درون گروهی

 مجموع

233/12 
251/05 
621/112 

2 
22 
26 

221/2 
310/3 

312/8 122/8 

WHR 

 )سانتی متر(
 بین گروهی

 درون گروهی
 مجموع

121/8 
621/35 
822/30 

2 
21 
26 

185/8 
825/1 

185/8 262/8 

 درصدچربی بدن
 )درصد(

 بین گروهی
 درون گروهی

 مجموع

511/8 
210/25 
222/20 

2 
23 
25 

312/8 
183/1 

112/8 225/8 

IL-12 

 )پیکوگرم در میلی لیتر(
 بین گروهی

 وهیدرون گر
 مجموع

221/8 
522/21 
350/21 

2 
21 
22 

312/8 
220/3 

310/8 522/8 

 (.P>05/0است ) 22/2* اختلاف در سطح معناداری بیشتر از 

 
، تفاوت میانگین مقادیر اولیه متغیرها در 3 مطابق جدول

معنادار نیست؛  p≤05/0چهار گروه پژوهش در سطح 
ود ندارد؛ لذا بنابراین تفاوت اولیه متغیرها در گروه ها وج

اگر پس از انجام تمرین، تمرین  مصرف عصاره و مصرف 
عصاره، تفاوتی در مقادیر متغیرها مشاهده شود ناشی از 

 تأثیر تمرین و یا مصرف عصاره است. 
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و مصرف خوراکی عصاره بر  TRXبررسی اثر تمرین 
، IL-12 و BMI، WHRمقادیر وزن، درود چربی، 

گروه با استفاده از  8میانگین پیش و پس آزمون متغیر در 
 ارائه شد. 8مقایسه و نتایج در جدول  تی وابستهآزمون 

 
 

 ، پیش و پس آزمون در چهارگروه با آزمون تی وابستهIL-12 و BMI ،WHR. بررسی تفاوت وزن، درصد چربی، 2جدول 
 

 متغیر
 

 گروه 
  اختلافات جفت نمونه

t آماره 
 

 
درجه 
 آزادی

 
انحراف  میانگین pمقدار 

 استاندارد
میانگین 
خطای 

 استاندارد

% برای 52بازه اطمینان 
 اختلاف

 بازه بالا بازه پایین

 وزن
 )کیلوگرم(

 *881/8 13 02/5 22/5 12/6 35/8 38/1 52/2 +دارونماتمرین

 *881/8 13 65/11 88/11 15/5 60/8 86/1 28/5 تمرین+ عصاره
 138/8 13 25/1 52/1 -33/8 21/8 10/8 80/1 عصاره برگ انبه

 120/8 13 -52/1 13/8 -18/1 30/8 36/8 -25/8 کنترل

BMI 
)کیلوگرم بر 

 مترمربع(

 *881/8 13 22/5 30/2 05/1 31/8 22/8 55/1 +دارونماتمرین

 *881/8 13 23/11 62/2 22/3 23/8 15/8 25/3 تمرین+ عصاره

 135/8 13 22/1 23/8 -18/8 80/8 86/8 22/8 برگ انبه عصاره

 118/8 13 -22/1 82/8 -28/8 12/8 -21/8 -13/8 کنترل

WHR 
 ) سانتی متر(

 *881/8 13 33/3 82/3 82/1 13/8 83/8 82/8 تمرین+دارونما

 *818/8 13 02/11 18/3 82/1 85/8 -82/8 82/8 تمرین+عصاره برگ

 111/8 13 20/1 32/8 85/8 85/8 83/8 81/8 عصاره برگ انبه

 323/8 13 86/1 85/8 -22/8 18/8 88/8 -81/8 کنترل

 درصدچربی بدن
 )درصد(

 *818/8 13 33/2 12/2 85/1 32/8 11/8 26/2 تمرین+دارونما

 *881/8 13 22/5 36/2 13/1 11/8 86/8 22/2 تمرین+عصاره برگ

 855/8 13 35/3 55/8 12/8 12/8 82/8 08/8 عصاره برگ انبه

 112/8 13 86/3 22/8 -13/8 18/8 85/8 -33/8 کنترل

IL-12  
)پیکوگرم در میلی 

 لیتر(

 *881/8 13 33/2 31/2 12/1 13/8 85/8 20/3 تمرین+دارونما

 *881/8 13 22/5 23/2 80/1 18/8 82/8 06/1 تمرین+عصاره برگ

 *881/8 13 12/3 20/1 20/8 15/8 15/8 20/1 عصاره برگ انبه

 182/8 13 85/3 35/8 -25/8 85/8 -82/8 -81/8 کنترل

 (.P<05/0است ) 22/2* اختلاف در سطح معناداری کمتر از           

 
برای متغیرهای وزن، درود   p، مقدار 8مطابق جدول

در گروه های تمرین دارونما و ، BMI، WHRچربی، 
ناداری شده و لذا تفاوت مع 22/2تمرین عصاره کمتر از 

در این  در گروه های تمرین دارونما و تمرین  عصاره
مشاهده می شود، اما مقادیر وزن، درود چربی،  متغیرها
BMI، WHR  در گروه عصاره برگ انبه و کنترل از لحاظ

 تی وابستهآماری کاهش معناداری نشان نداد. مقدار آزمون 
 در گروه تمرین دارونما، تمرین عصاره IL-12برای متغیر

، تمرین TRXشده، لذا اثر تمرین  22/2و عصاره کمتر از 
TRX  به همراه مصرف عصاره و مصرف عصاره بر مقدار

IL-12  پس از انجام و مصرف شش هفته، کاهش
در گروه  IL-12برای  pمعناداری داشته است. مقدار 

شده لذا تفاوت معناداری در گروه  22/2از  بیشترکنترل 
 کنترل مشاهده نشد. 

 ،BMIرای بررسی تغییرات وزن، درود چربی، ب
WHR،IL-12    در چهار گروه تمرین دارونما، تمرین

 Gainعصاره، عصاره و کنترل مقادیر متغیر با روش 

Scoer اختلاف پیش و پس آزمون در هر چهار گروه ،
محاسبه و با استفاده از تحلیل واریانس یکراهه آزمون 

گنی واریانس ها بکار شدند، همچنین آزمون لون برای هم
رفت و نتایج نشان داد، فرض برابری واریانس رعایت شده 
 2است. نتایج آزمون تحلیل واریانس یکراهه در جدول 

 ارائه شد.
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 0413 تیرماه و خرداد/ دوم و سی دوره/ پزشکی دانشور دوماهنامه

 کراههی انسیوار لیتحلدر چهار گروه با آزمون IL-12 و  BMI ،WHR. بررسی تفاوت تغییرات وزن، درصد چربی، 2 جدول
 

 pمقدار  آمار  F میانگین مربعات درجه آزادی عاتمجموع مرب تفاوت متغیر

 وزن
 )کیلوگرم(

 بین گروهی
 درون گروهی

 کل

189/666 
422/114 
822/2221 

3 
88 
86 

121/129 
122/2 

489/89 222/2* 

BMI 
 )کیلوگرم بر مترمربع(

 بین گروهی
 درون گروهی

 کل

133/226 
916/19 
212/236 

3 
88 
86 

464/32 
142/2 

684/21 222/2* 

WHR 
 )سانتی متر(

 بین گروهی
 درون گروهی

 کل

213/11 
282/24 
318/81 

3 
18 
16 

328/21 
118/2 

911/24 222/2* 

 درودچربی بدن
 )درود(

 بین گروهی
 درون گروهی

 کل

824/68 
281/24 
316/21 

3 
82 
81 

648/23 
318/2 

264/29 222/2* 

IL-12 
 )پیکوگرم در میلی لیتر(

 بین گروهی
 درون گروهی

 کل

326/81 
824/29 
349/24 

3 
88 
86 

246/21 
396/2 

684/12 222/2* 

 (.P<05/0است ) 22/2* اختلاف در سطح معناداری کمتر از                  
 

 لیتحلنتایج آزمون  p، مقدار 2مطابق نتایج جدول 
برای متغیرهای وزن، درود چربی،  کراههی انسیوار

BMI، WHR  وIL-12  ن بوده، بنابرای 22/2کمتر از
-ILو  BMI، WHRپاسخ مقادیر وزن، درود چربی، 

 . دارد یپژوهش تفاوت معنادار های گروه نیدر ب 12
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 ارائه شد.  1که نتایج در جدول  ،استفاده LSDبرای مقایسۀ زوجی گروه ها از آزمون تعقیبی 
 

 زوجی گروه ها برای مقایسه IL-12 و BMI ،WHRچربی،  متغیرهای وزن، درصد LSD. آزمون 6جدول 
 P خطای استاندارد اختلاف میانگین گروه متغیر

 وزن
 )کیلوگرم(

 221/2 42/2 -28/2 تمرین عصاره تمرین
 *222/2 42/2 62/3 عصاره برگ انبه

 *222/2 42/2 22/6 کنترل
 *222/2 42/2 29/2 عصاره برگ انبه تمرین عصاره

 *222/2 42/2 21/6 لکنتر
 284/2 42/2 26/2 کنترل عصاره برگ انبه

BMI 
 )کیلوگرم بر مترمربع(

 246/2 12/2 -33/2 تمرین عصاره تمرین
 *222/2 32/2 38/2 عصاره برگ انبه

 *222/2 32/2 26/3 کنترل
 *222/2 12/2 29/1 عصاره برگ انبه تمرین عصاره برگ انبه

 *222/2 12/2 86/1 کنترل
 221/2 12/2 21/2 کنترل عصاره برگ انبه

WHR 
 )سانتی متر(

 222/2 26/2 -39/2 تمرین  عصاره برگ انبه تمرین دارونما
 *232/2 26/2 11/2 عصاره برگ انبه

 *222/2 26/2 13/2 کنترل
 *222/2 21/2 28/1 عصاره برگ انبه تمرین  عصاره برگ انبه

 *228/2 26/2 24/1 کنترل
 222/2 18/2 29/2 کنترل عصاره برگ انبه

 درودچربی بدن
 )درود(

 228/2 24/2 -28/2 تمرین  عصاره برگ انبه تمرین دارونما
 *222/2 24/2 26/2 عصاره برگ انبه

 *222/2 24/2 38/2 کنترل
 *222/2 24/2 26/2 عصاره برگ انبه تمرین  عصاره برگ انبه

 *222/2 24/2 84/2 کنترل
 282/2 24/2 84/2 کنترل عصاره برگ انبه

IL-12  
 )پیکوگرم در میلی لیتر(

 *222/2 12/2 -22/2 تمرین  عصاره برگ انبه تمرین دارونما
 *222/2 12/2 29/2 عصاره برگ انبه

 *222/2 12/2 14/2 کنترل
 *222/2 12/2 38/2 عصاره برگ انبه تمرین  عصاره برگ انبه

 *221/2 12/2 16/1 کنترل
 *228/2 12/2 89/2 کنترل عصاره برگ انبه

 (.p<05/0است ) 22/2* اختلاف در سطح معناداری کمتر از  

 
نشان می دهد: مقادیر وزن، درود چربی،  1نتایج جدول 

BMI، WHR ، در گروه تمرین دارونما نسبت به گروه
عصاره برگ انبه و کنترل کاهش معناداری داشته اما این 

دیر با گروه تمرین  عصاره تفاوت معناداری نشان نداد. مقا
همچنین بین گروه تمرین عصاره در مقایسه با گروه 
عصاره و گروه کنترل کاهش معناداری داشت اما در مقایسه 
با گروه تمرین دارونما تغییرات معناداری نداشت و این 
بدین معناست که تغییرات در گروه های تمرین دارونما و 

  عصاره تاثیر بسزایی در کاهش وزن، درودچربی، تمرین
BMI، WHR  .نسبت به گروه عصاره و کنترل دارد

گروه  در  IL-12همچنین مطابق نتایج فوق، مقادیر
تمرین دارونما نسبت به گروه های تمرین عصاره برگ 
انبه، عصاره برگ انبه و کنترل تفاوت معناداری مشاهده شد 

انبه در مقایسه با گروه عصاره و گروه تمرین  عصاره برگ 
برگ انبه و کنترل کاهش معناداری داشت و همچنین بین 
گروه عصاره برگ انبه و گروه کنترل نیز کاهش معنادار بود؛ 
این بدین معناست که تغییرات در گروه تمرین دارونما، 
گروه تمرین  عصاره برگ انبه و گروه عصاره برگ انبه 

در مقایسه با  IL-12دیر سرمی تاثیر بسزایی در کاهش مقا
 گروه کنترل دارد.
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 0413 رداد و تیرماهخ/ دومدوره سی و / دوماهنامه دانشور پزشکی

 بحث 
و  TRX نیهفته تمر شش تعاملی هدف از پژوهش، اثر

 21-اینترلوکین خوراکی عصاره برگ درخت انبه برمصرف 
های آنترپرومتریکی دانشجویان پسر دارای و شاخص

شش هفته تمرین غیرفعال بود. نتایج،  چاقوزن و اضافه
TRX تمرین ،TRX  با مصرف عصاره برگ انبه و

مصرف عصاره برگ انبه بدون تمرین در مقایسه با مقادیر 
چاق و دارای اضافه وزن غیرفعال  دانشجویان پسرقبل در 

را نشان داد. نتایج حاضر  21-کاهش معنادار اینترلوکین
همسو با تحقیقات انجام شده توسط فرجی و همکاران 

اره توت فرنگی بر ( به بررسی تاثیر مکمل عص2822)
های التهابی متعاقب یک جلسه فعالیت برخی شاخص

ساز پرداختند، آنها بیان داشتند که ورزشی مقاومتی وامانده
مکمل عصاره توت فرنگی ممکن است در کاهش استرس 
اکسایشی سلولی و آسیب سلولی ناشی از فعالیت ورزشی 

مرادی و همکاران (. علی33شدید نقش داشته باشد )
و  TRX نیهشت هفته تمر ریتأث( به بررسی 1211)

CRX یدیپیل مرخین یبدن و شاخص ها بیبر ترک 
از آن است که هشت  یمطالعه حاک نیا جینتاپرداختند؛ 
 یها در بهبود شاخص CRXو  TRX ناتیهفته تمر

اضافه وزن  یدارا انجوان یدیپیل لیبدن و پروفا بیترک
( به بررسی 1212جلالی و همکاران ) .(38) مؤثر است

تاثیر استفاده از عصاره چای سبز در کاهش مارکرهای 
مطالعه  جینتاالتهابی ناشی از تمرینات مقاومتی پرداختند؛ 

سبز همراه با  یکه استفاده از عصاره چا دادحاضر نشان 
تواند باعث یدر ورزشکاران م دیشد یمقاومت ناتیتمر

-بیاهش آسک جهیها و در نتنیتوکیسا یبرخ دیکاهش تول
جباری و کارگرفرد  .(32) آنها شود نیدر ب یالتهاب یها
( به بررسی اثر کوتاه مدت مکمل کوئرسین بر 2822)

های التهابی و استرس اکسیداتیو افراد فعال پس از شاخص
فعالیت ورزشی شدید پرداختند؛ آنها بیان داشتند که مکمل 
ز کوئرسین در کاهش التهاب و استرس اکسیداتیو پس ا

(. واله و همکاران 31فعالیت ورزشی شدید موثر است )
کم،  TRX نیهشت هفته تمر ریتأث( به بررسی 1212)

 یو استقامت عضلان یبر درود چرب دیمتوسط و شد
با  TRXدر گروه  یدرود چربدار معنی کاهشپرداختند. 

 مشاهده شد ینیتمر یهاگروه رینسبت به ساشدت متوسط 

 نییتع( مطالعه با موضوع 2394ن )منظمی و همکارا .(36)
در سرطان  یالتهابشیهمزمان، بر پاسخ عوامل پ نیاثر تمر

هفته  4 یبرا قهیدق 82-12آنها، به مدت  یهاو نسبت نهیس
آزمون و شیپ یسهیدر مقا نشان داد که جیانجام دادند. نتا

و نسبت  TNF-αسطوح  در یآزمون، کاهش معنادارپس
TNF-α/IL-12 آزمون شینسبت به پ نیتمر در گروه

آزمون در آزمون و پسشیپ یسهیما در مقا. امشاهده شد
آزمون و گروه شینسبت به پ یمعنادار رییتغ ینیگروه تمر

یرسد مینشد. به نظر م دهید IL-12 ریکنترل، در مقاد
زمان جهت بهبود هم نیتمر یکمک درمان نقشتوان از 

 استفاده کرد نهیبه سرطان سمبتلا  مارانیدر ب یعوامل التهاب
دوره  کی ریتأث( به بررسی 1226(. دلاتی و همکاران )34)

 یدارا افرادبدن  بیو ترک یدیپیل مرخیبر ن TRX نیتمر
به  TRXدوره  کپرداختند؛ بیان داشتند که ی اضافه وزن
بدن  بیعملکرد و ترک یهابر شاخص یتوجهطور قابل

( به بررسی 1218کاران )و هم 2(. اوچیو39) گذاردیم ریتأث
 یالتهاب یکاهش نشانگرها رزردچوبه ب اهیعصاره گتاثیر 
پس از غذا در شرکت کنندگان سالم  یسمیپرگلیه سرم و
 شیاضافه وزن و قند خون در محدوده نرمال/پ دارایاما 
 CLEکه داد نشان این مطالعه  یهاافتهپرداختند؛ ی ابتید

کاهش دهد و در  را نییممکن است التهاب با درجه پا
پس از غذا را  یسمیپرگلیو ه نیبه انسول تیحساس جهینت

( در یک مطالعه 1213و همکاران ) 1(. تان82) بهبود ب شد
مروری به بررسی تاثیر ورزش بر فاکتورهای التهابی 

 کیدهد که ورزش ممکن است ینشان م جینتاپرداختند؛ 
 شیو افزا یالتهابشیپ یکاهش نشانگرها یمداخله موثر برا

 باشد یاضافه وزن و چاق ریتحت تاث افراددر  نیپونکتیآد
م تلف  یهاشدت ریتاث( به بررسی 1213) 3اوه و لی .(82)

بدن،  یبر چرب یهمراه با ورزش مقاومت یورزش هواز
پرداختند؛  چاق نانسالایها در منیپوکیو آد یدیپیل مرخین

 ،نانسالایم در یو درمان چاق یریشگیپ یبرابیان داشتند که 
شود. یم ی( موثر تلقیو مقاومت ی)هواز یبیورزش ترک
با شدت متوسط در طول  یورزش هواز ن،یعلاوه بر ا

 دباش دیشد ناتیموثرتر از تمر تواند یم یبیترک نیتمر

                                                                 

1 .Uchio 

2 .Tan 

3 .Oh and Lee 
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چهار  ریتاث( به بررسی 1213و همکاران ) 2(. رجکی81)
بدن و  بیبر ترک یمقاومت یهواز یبیترک نیهفته تمر
ما  یگرفت که داده ها جهینت پرداختند نیپوکیآدسطوح 
 ناتیپس از مداخله تمر نیپونکتیدهد که سطح آد ینشان م
و  شیافزا یمقاومت یهواز یبیو ترک یمقاومت ،یهواز

1لوپز .(83) افتیکاهش  نیسطوح لپت
( 1211و همکاران ) 
 راتیکنندگان تأثلیتعددر یک مقاله مروری به بررسی 

 اضافه وزن و چاق یر بزرگسالان داراد یمقاومت نیتمر
بر مقاومت  یمبتن یهابرنامهپرداختند؛ بیان داشتند که 

جزء  ای یبدن را بدون توجه به دوز ورزش مقاومت بیترک
چاق  ایاضافه وزن  یشده در بزرگسالان دارا زیتجو یهواز

ها بر اساس  گروه ریز ن،یبر ا علاوه. ب شدیبهبود م
 تیو وجود محدود هیسطوح پا ،کیدموگراف یها یژگیو

بدن  بیدر ترک یتر مطلوب یها ممکن است پاسخ یکالر
( به بررسی 1211وانگ و همکاران ) .(88) نشان دهند

 در بزرگسالان سالم یبر عوامل التهاب یاثرات ورزش هواز
با  یهواز ورزشنشان داد که  یقیتلف یبرآوردهاپرداختند؛ 

 دارد یمثبت ریمرتبط با التهاب، تأث یهایماریاز ب یریشگیپ
3(. ریبرو82)

به  یمرور( در یک مقاله 1212و همکاران ) 
پرداختند.  در نوجوانان چاق یمقاومت نیمرت دیفوابررسی 

 پس از برنامهبررسی مقالات م تلف نشان داد که 

RTیتنفس یقلب یآمادگ ،ینوجوانان قدرت عضلان، BMI ،
حال،  نیبا ا  .دندیبدن خود را بهبود ب ش یدور کمر و چرب

نشان  یرییتغ چیه یو توده بدون چرب نیبه انسول تیحساس
 ریتاث( به بررسی 1212همکاران ) و 8(. لسمانا81) نداد
و ارتباط آن  21 نینترلوکیبر سطح پلاسما ا یآب ناتیتمر

سرم  IL-12که سطح  شدمشاهده ی پرداختند. با چاق
و با عوامل  کند یم رییتغ BMIتوسط سطوح م تلف 

کم، سطح  یبا چگال نیپوپروتئیمانند سطح ل یگرید
جالب توجه است  کلسترول و نسبت دور کمر ارتباط دارد.

تواند یم کیآکواروب ناتیهفته تمر 21که مشاهده شد که 
 یرو کاهش دهد. یتوجهقابل زانیرا به م IL-12سطح 

 یدر چاق یممکن است نقش مهم IL12هم رفته، سطح 

                                                                 

1 .Rejeki 

2 .Lopez 

3 .Ribeiro 

4 .Lesmana 

 کیآکواروب ناتیتواند با تمریکند و به طور بالقوه م فایا
 .(86) شود لیتعد

یک دوره تمرین ( 2391نتایج مطالعه حسینی زاده )
ن نتایج نشان داد که میزا 21-ح اینترلوکیناستقامتی بر سطو

های پژوهش تفاوت  بافتی در بین گروه 21-اینترلوکین
( 2999(. در مطالعه کنگ و همکاران )84) دارد یمعنادار

آزمایش شد،  21-اثر کورکومین  بر روی تولید اینترلوکین
رکوب تولید در نتیجه بیان کردند کورکومین با س

را  Th1 در ماکروفاژها، پروفایل سیتوکین 21-اینترلوکین
مهار کند و به استفاده درمانی  CD4 T در سلول های

 Th1 احتمالی کورکومین در بیماری های ایمنی با واسطه

 21-(؛ کاهش مقادیر سرمی اینترلوکین89اشاره می کند )
این در دانشجویان چاق و دارای اضافه وزن غیرفعال در 

مطالعه می تواند نشانه از عدم کاهش پاسخ های مهار کننده 
TH2  باشد و عملکرد مناسب سلول هایTH1  و در نتیجه

با اثرات  21-پاسخ ایمنی سلولی باشد. اینترلوکین
پلیوتروپیک بر روی ایمنی ذاتی و سازشی است که عمدتاً 
به وسیله سلول های عرضه کننده آنتی ژن و سلول های 

یتیک، شامل مونوسیت ها و ماکروفاژها، دندریت فاگوس
به هنگام عفونت  Bسل ها، نوتروفیل ها و سلول های 
 13)اینترلوکین  21-میزبان همانند سایر خانواده اینترلوکین

 21-( تولید می شود. جایگاه عمده فعالیت اینترلوکین16و 
در تکثیر سلولی، تولید  NKو  Tبر روی سلول های 

IFN-γ ،TNF-α ،GM-CSF  و سایر سایتوکاین ها می
باشد که در نتیجه آن فعالیت سیتوتوکسیک این سلول ها 

یکی از اولی ترین  21-افزایش می یابد. اینترلوکین
سایتوکاین هایی است که پولاریزاسیون سلول های 

CD4+T  را به فنوتیپTh1  تحریک می کند. به همین
ر تنظیم پاسخ نقش بسیار مهمی را د 21-خاطر اینترلوکین

(. در اکثر مطالعات عنوان 22ایمنی سازشی ایفا می کند )
از طریق مسیر  IL-12شده است که نقش ضد توموری 

اعمال می شود، با وجود این گزارش  IFN-γوابسته به 
نیز می تواند اثر  21-شده است که اثر مستقیم اینترلوکین

ضد توموری سلول های توموری داشته باشد. که در 
رت اثر مستقیم این سایتوکاین بر سلول های توموری وو

می توان برای بهبود  21-از افزایش موضعی اینترلوکین
روش های واکسیناسیون و ایمنی درمانی برای سرطان 
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 21-استفاده کرد و بیان شده است که اثر مستقیم اینترلوکین
اعمال می  STAT1بر روی سلول های توموری از طریق 

یج این پژوهش مغایر با یافته های: تقوی و نتا (.22شود )
 کویاز ما یناش یها یماریدر ب( که 2349همکاران )

، پرداختند سیتوبرکلوز ریو غ سیتوبرکلوز یها ومیباکتر
در  21-نینترکولیا یسرم ریکه مقاد دندیرس جهینت نیبه ا

(. در پژوهش 21د )ندار یتأثیر قابل توجه ،یماریبروز ب
اثر عصاره سیر در افزایش سیتوکین ( 2392فرشته فانی )
برای  در محیط کشت از طریق ماکروفاژها 21-اینترلوکین

یک پاسخ و  ددریافت و ت ریب لیشمانیا کاربرد قطعی دار
 (. در مطالعه دهکردی23د )ایمنی قطعی محسوب می شو

تفاوت  21-سطح سرمی اینترلوکین (2393) همکاران و
مطالعه منظمی و همکاران  (. در28) وجود ندارداداری معن
همزمان، بر پاسخ  نیاثر تمر نییتع( با موضوع 2394)

هفته انجام  4 یبرا نهیدر سرطان س یالتهاب شیعوامل پ
آزمون و پس آزمون در گروه  شیپ ی سهیدادند. در مقا

آزمون و گروه کنترل،  شینسبت به پ یمعنادار رییتغ ینیتمر
 و رهایند .(22) نشد دهید 21-اینترلوکین ریدر مقاد
 به توجه با ورزشی فعالیت دادند نشان( 1222) همکاران

 و تولید فعالیت، در درگیر انقباض نوع یا شدت اجرا، زمان
 دستگاه( ها سایتوکاین) سلولی غیر و سلولی اجزای تکثیر
 ایجاد تغییراتی آنها دهنده تشکیل ها مجموعه زیر و ایمنی
بر روی  21-ت اینترلوکینجایگاه عمده فعالی .(21کند ) می

، IFN-γدر تکثیر سلولی، تولید  NKو  Tسلول های 
TNF-α ،GM-CSF  و سایر سایتوکاین ها می باشد که

در نتیجه آن فعالیت سیتوتوکسیک این سلول ها افزایش 
یکی از اولی ترین سایتوکاین هایی  21-یابد. اینترلوکین می

ه فنوتیپ را ب CD4+Tاست که پولاریزاسیون سلول های 
Th1 نقش  21-تحریک می کند. به همین خاطر اینترلوکین

بسیار مهمی را در تنظیم پاسخ ایمنی سازشی ایفا می کند 
( که نتایج مطالعات بیانگر افزایش و عدم تغییر 22)

می باشد، این مغایرت ممکن است به دلیل  21-اینترلوکین
 هناکافی بودن شدت و مدت زمان فعالیت ورزشی، استفاد

بیمار و تفاوت جنسی که به علت تعدیل  آزمودنی های از
پاسخ ایمنی ذاتی توسط هورمون های جنسی باشد. این 
احتمال وجود دارد که در واقع توسط مطالعات نیز نشان 
داده شده است که هومون های جنسی از جمله استروژن 

و ماکروفاژها تاثیر  NKمی تواند روی فعالیت سلول های 
همان طور که پیشتر بیان گردید، ترکیبات ضد بگذارند. 

اکسایشی طی فعالیت و یا بروز بیماری، می تواند از بروز 
ودمات و آسیب های ناشی از افزایش اکسایشی، التهاب 
و.... جلوگیری نمایند و سبب بهبود فعالیت بیولوژیکی بدن 

 (.  26، 24، 29در طول فعالیت ورزشی و بیماری گردند )

 
 ریگی نتیجه

، مصرف عصاره TRXتمرین  ،بر اساس نتایج این مطالعه
برگ انبه و همچنین تمرین به همراه مصرف عصاره برگ 

 21-انبه نشان از کاهش معنادار سطوح سرمی اینترلوکین
عدد  1دارد. به عبارتی می توان گفت مصرف روزانه 

کپسول عصاره برگ درخت انبه به مدت شش هفته 
را کاهش دهد و به  21-اینترلوکینتواند سطوح سرمی  می

به همراه مصرف عصاره برگ  TRXنظر می رسد تمرین 
به واسطه کاهش عوامل التهابی، می تواند در درخت انبه 

کاهش وضعیت التهابی دانشجویان پسر دارای اضافه وزن و 
نابراین چاق غیرفعال و همچنین ترکیب بدنی موثر باشد و ب

یت التهابی و ترکیب بدنی وضعبرای بهبود و بهتر شدن 
می توان در کنار فعالیت دارای اضافه وزن و چاق غیرفعال 

 . بااستفاده نمودعصاره برگ درخت انبه ورزشی از مکمل 
 مصرف به نسبت عصاره برگ انبه مصرف اینکه به توجه

 کمتری بسیار عوارض از استروئیدی داروهای غیر
 داروهای از قبیل این تغذیه مت صصان است برخوردار
شاخص  کاهنده و اکسایشی ضد داروی عنوان به را گیاهی
شود  پیشنهاد می .کنند معرفی خود به مراجعان التهابی های

به عنوان یک  عصاره برگ انبهو  TRXمداخله تمرین 
روش درمانی جهت کاهش التهاب مزمن در چاقی مورد 

 مراکز در می شود همچنین پیشنهاد توجه قرار گیرد.
تمرین  از استفاده مزیت دانشگاه ها وزن، کنترل و یتندرست
TRX گزارش عصاره برگ درخت انبه مصرف همراه به 
اگر چه مطالعات بیشتری برای مش ص شدن  .شود داده

ساز وکارهای فعالیت های ورزشی و مصرف مکمل های 
لازم  21-دارویی و گیاهی بر روی سایتوکاین اینترلوکین

اضر نشان داد که احتمالاً این است، ولی نتایج پژوهش ح
نقش فعالیت و مکمل در ب شی به دلیل اثر کاهش 

 می باشد.  21-سایتوکاین ها از جمله اینترلوکین
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 ملاحظات اخلاقی
قبل از انجام پژوهش، کد اخلاق به شماره 

IR.SSRI.REC.1401.1867   از کمیته اخلاق پژوهشگاه
هی کامل علوم ورزشی وزارت علوم اخذ شد. پس از آگا

آزمودنی ها از نحوه اجرای پژوهش، رضایت نامه کتبی را 
امضا کردند. ضمناً قبل از اجرای تست تمامی آزمودنی ها 

جلسه قبل از شروع  3از چگونگی انجام تمرین آگاه و 
زمان تحقیق، جهت آموزش و آشنایی با انجام حرکات 

TRX  .ک ها به اطلاع هری نتایج آزمایشتمرین انجام دادند
 .ها نزد پژوهشگر محفوظ ماند رسید و داده های از آزمودن

 
 

 

 تشکر و قدردانی
این مطالعه برگرفته از رساله ی دکتری فیزیولوژی ورزش 
که با حمایت مالی دانشگاه تهران و حمایت اجرایی 

معاونت های  دانشگاه سیستان و بلوچستان انجام گردید، از
حترم گروه علوم محترم پژوهشی دانشگاه ها، اساتید م

با رضایت و  ورزشی و تمامی دانشجویان عزیزی که
داوطلبانه در اجرای این تحقیق همکاری ومیمانه داشتند، 

 .تشکر و قدردانی می گردد

 
 تعارض و منافع 

 در تضادی گونه هیچ که دارند می اعلام مقاله نویسندگان
 .ندارد وجود منافع
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