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 چکیده

تواند سبب افزایش ظرفیت ورزشی شود. تحقیق حاضر با هدف تعیین تمرینات قدرتی استقامتی با شدت بالا می :هدف

 هورمون و گلوکز هموستاز چربی بدن، بر شاخص درصد بالا با شدت و استقامتی مقاومتی ورزشی تمرینات دوره یک اثر

 .سال انجام گرفت 20تا 15 پسر تکواندوکاران سرم لپتین
ساله به عنوان نمونه 20تا  15تکواندوکار  20از میان داوطلبان واجد شرایط شرکت در پژوهش،: :شناسیروش

امتی با شدت متوسط)گروه استق-تمرینات مقاومتی گروه طور تصادفی به دوها بهآزمودنی .تحقیق انتخاب شدند

گروه  .شدند ( تقسیمسال 90/16±72/1سن  ( و با شدت بالا )گروه دوم،سال 70/17±26/2اول ، میانگین سنی

دقیقه و گروه دوم  95مدت اول به همراه تمرینات مرسوم تکواندو، تمرینات قدرتی و استقامتی با شدت متوسط به

شاخص درصد چربی بدن، هفته تمرین  ۸. قبل و پس از دندقیقه انجام داد ۸0مدت این تمرینات را با شدت بالا به

وابسته و مستقل جهت تجزیه و تحلیل آماری  tهای گیری شد. از آزمونپلاسما اندازه هموستاز گلوکز، سطح لپتین

 .در نظر گرفته شد P≤05/0داری ها استفاده شد. سطح معنیداده

قند  یافت. دوم  در مقایسه با پیش آزمون کاهش تمرین گروه در انسولین به مقاومت و انسولین جلد، زیر چربی : :هایافته

-نیز، شاخص گروهی دار نشان داد. در مقایسه بیندر هر دو گروه بعد از تمرین کاهش معنی لپتین خون ناشتا و هورمون

 .نشان دادند دارمعنی تفاوت (P=03/0) چربی بدن های درصد

موجب کاهش بافت چربی زیر جلد در   تواندقدرتی و استقامتی با شدت بالا احتمالا میتمرین  :گیرینتیجه

های لپتین، انسولین و بهبود حساسیت به انسولین موجب بهبود ورزشکاران شود. همچنین با کاهش هورمون

 عملکرد تکواندوکاران شود.

 ین، هموستاز گلوکز.درصد چربی بدن، لپت، تکواندو، تمرین با شدت بالا کلیدی: گانواژ
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مقدمه 
هایی است که به ، از جمله ورزش1تکواندو

های های بدنی، پیکری و تواناییویژگی

فیزیولوژیک خاصی نیاز دارد. این ورزش با توجه 

-های بدنی و پرهیجان بودن، علاقهبه ویژگی

به خود جذب مندان زیادی را در دنیای ورزش 

های رزمی، شروع (. در ورزش2۸کرده است)

سریع و قوی یک فن توسط مهاجم از حرکت 

کند و ورزشکاران باید موثر حریف جلوگیری می

حمله حریف واکنش نشان به سریع و با قدرت 

در کل مسابقه از هر دو دستگاه هوازی لذا دهند. 

 (.10) شودهوازی استفاده میو بی

 توان مریناتی که موجب افزایشیکی از انواع ت

تمرین شود، در ورزشکاران میهوازی هوازی و بی

است. محبوبیت  (HIIT) 2با شدت بالاتناوبی 

این نوع از تمرینات به جهت بهبود سریع 

 (.19) استظرفیت ورزشی رو به گسترش 

وجود ندارد، ولی  HIITاگرچه تعریف جامعی از 

HIIT  های الیتجلسات تکراری با فع دراغلب

با شدت تمام یا تا بلند تناوبی به نسبت کوتاه 

 درصد 90 نزدیک بهشدتی  اشدتی نزدیک ب

شود. با توجه اجرا می 3حداکثر اکسیژن مصرفی

ممکن است از  HIITشدت تمرینات، اجرای به

-چند ثانیه تا چند دقیقه طول بکشد. در این

وسیله چند دقیقه های گوناگون بهصورت وهله

حت یا فعالیت با شدت کم از یکدیگر جدا استرا

 موثرترین شوند. این پروتکل تمرینی یکی ازمی

عملکرد  تنفسی، قلبی عملکرد بهبود در هاروش

 باشدمی ورزشکاران فیزیکی عملکرد و متابولیک

                                                      
1. Taekwondo 

2. High intensity intermittent  training 

3. Maximum oxygen consumption 

(VO2max) 

تواند بر تمرین تناوبی شدید همچنین می(. 19)

سنجی چون چربی بدن و توده پارامترهای تن

. تمرینات تناوبی (34)اثرگذار باشد  بدون چربی

 و زیرجلدی چربی کاهش در تا شدید متوسط

احتمالا  هاورزش نوع دیگر به نسبت شکم چربی

 تناسب چربی، توانند با کاهشتر بوده و می موثر

را برای ورزشکار به دنبال داشته باشند  اندام

 ۸( گزارش کردند که 34) و همکاران لیا .(17)

کاهش توان  ،تکواندوکار 16 درنی تمریهفته بی

کاهش توده  و هوازی و افزایش درصد چربی بدن

را موجب شد. انواع متنوعی از تمرینات عضلانی 

HIIT  وجود دارد که می توان به تمرینات

متناوب مقاومتی و یا تمرینات استقامتی با شدت 

بالا و همچنین تمرینات مقاومتی و استقامتی 

 (.29) اشاره کردهمزمان با شدت بالا 

نشان داده شده که انواع تمرینات ورزشی با تاثیر 

بر میزان تولید میوکائین ها می توانند با تاثیر بر 

سوختن چربی های سفید موجب افزایش مصرف 

انرژی شده و بر ترکیب بدن و نیز میزان مقاومت 

(. به نحوی که به 1۸) به انسولین اثر گذار باشند

پارامترهای بیوشیمیایی طور مثال تغییر در 

های انسولین، لپتین و زیادی از جمله هورمون

دنبال تمرینات شدید مقاومتی هموستاز گلوکز به

هورمونی است  4انسولین(. 36است ) گزارش شده

های بتا در لوزلمعده ترشح میکه توسط سلول

این حقیقت که غلظت انسولین (. 1۸) شود

نگام ورزش کم های دیگر هبرخلاف اکثر هورمون

های شود، موقعیت انسولین را در بین هورمونمی

سازد. کاهش سطح دیگر منحصر به فرد می

انسولین موجب افزایش روند لیپولیز و گلیکولیز 

                                                      
4. Insulin 
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شود. عمل کبدی و توقف سنتز گلیکوژن کبد می

در به کارگیری  1عضله با اثر شبه انسولینی

از ی در سطح سلولی، موجب کاهش نییهاگیرنده

به سطوح بالای انسولین پلاسما برای انتقال 

گلوکز از عرض غشاء سلول شده که این موضوع 

با وجود کاهش انسولین، ورود گلوکز به داخل 

دهد. زمانی که ترشح عضله را افزایش می

کند، سطوح گلوکز خون انسولین کاهش پیدا می

هورمون انسولین از طرف دیگر  (.33) رودبالا می

نقش دارد. بافت  2لپتین هورمون ترشح در تنظیم

این . چربی منبع اصلی تولید لپتین است

ای در هیپوتالاموس، های ویژههورمون با گیرنده

، باعث کاهش اشتها  Yبا مهار ترشح نوروپپتید

شود و از طرف دیگر با افزایش میزان می

متابولیسم به تغییرات تعادل انرژی بدن پاسخ 

-دقیقه 30تست  ،ن پاروزندر مردا(. 6) دهدمی

دار کاهش معنیسبب  ای بیشینه روی کارسنج

تغییرات شد. این درحالی است که  لپتین پلاسما

اما بین لپتین و انسولین شد. ن دارانسولین معنی

گیری با طبیعی ساختن چربی در اولین اندازه

(. 26) داری وجود داشتبدن، ارتباط معنی

 30تا  1۸بر زنان تمرین تناوبی شدید و متوسط 

ساله سبب افزایش هورمون لپتین و کاهش 

(. نتایج در یک برنامه 30گلوکز ناشتا شد )

 تمرین نشان داد که HIITای هفته 12تمرینی 

دار معنی کاهش تواندمی دیاز تشد با بیوتنا

 صددر ن،بدوزن  ،پلاسما لپتین سرمی حسطو

و  را موجب شود. تمرینوه گردر  BMI و چربی 

 دیاز تشد با بیوتنا تمرین که سدرمی نظر به

یی داروغیرو  غیرتهاجمیروش  یکتواند می

با این وجود  .(2باشد ) لپتین ارمقد کاهشبرای 

                                                      
1. Insulin-like growth hormone 

2. leptin 

اند که رفتار هورمون تحقیقات اخیر نشان داده

کننده ترشح آن های تنظیملپتین و هورمون

 ممکن است نسبت به شدت و فشردگی تمرینات

ها و تفاوت جنسیتی نی آزمودنیترکیب بد (،25)

 (. 27و 16) متفاوت باشد

های انسولین و لپتین با توجه به اهمیت هورمون

ها در عملکرد ورزشکاران و همچنین و اثر آن

تحقیقات محدود در زمینه بررسی تاثیر شدت و 

ها در افراد مدت تمرینات در میزان این هورمون

 یک ثرورزشکار، پژوهش حاضر با هدف بررسی ا

بر  قدرتی استقامتی با شدت بالا تمرینات دوره

 و گلوکز هموستاز شاخص درصد چربی بدن،

سال  20تا 15 پسر در تکواندوکاران سرم لپتین

 .شهر رشت طراحی و اجرا شد

 

 پژوهش روش
بوده و نی امیدو تجربی نیمهع نواز  تحقیق حاضر

ید. دگرم نجان اموآزپس ن و موآزپیش صورت به

تکواندوکاران پسر شامل ، هشوپژری ماآ جامعه

سال شهر رشت، دارای کارت عضویت  20تا  15

 و ای در رشته تکواندو بود. میانگینفعالیت حرفه

منتخب  هایشاخص و سن مقادیر معیار انحراف

 مداخله بررسی شروع از پیش بدن ترکیب

 شده ارائه 1 جدول این ورزشکاران در ورزشی

صورت ها در این تحقیق بهاست. انتخاب آزمودنی

های در دسترس و با مراجعه به یکی از باشگاه

فعال در رشته تکواندو صورت پذیرفت. از میان 

نفر که واجد  20نفر تکواندوکار داوطلب،  40

شرایط بودند، در تحقیق شرکت کردند. 

ها حداقل معیارهای ورود به مطالعه، آزمودنی

واندو را پنج سال سابقه فعالیت در رشته تک

داشتند، دارای کمربند مشکی بودند، 

تکواندوکاران فاقد هر گونه  آسیب جسمانی 
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روز در  3سال اخیر  3تا  2بودند، حدقل در 

صورت مستمر تمرین داشته و در هفته به

اند، قرار مسابقات قهرمانی به دفعات شرکت کرده

داده شد. همچنین معیار خروج از مطالعه نیز سه 

در تمرینات، امتناع از انجام تمرین جلسه غیبت 

-ها قرار داده شد. نمونهدیدن آزمودنیو آسیب

یک ا در بتداهش وپژوع شراز قبل های تمرینی 

ین جلسه در ا شرکت کردند.جلسه توجیهی 

ت مدن و مات و زضمن تشریح برنامه تمرینا

ت ورزشکاران نیز لااسؤاز به برخی م آن، نجاا

ت، تمرینااز قبل آن، علاوه بر شد. داده پاسخ 

شخصی ی نامههاضایتتکواندوکاران منتخب ر

د که قبلا توسط محقق آماده و خوی لیاد و اوخو

فقت امو تکمیل ودر اختیارشان قرار گرفته بود را 

های نمونه .را اعلام کردندهش وپژدر شرکت 

نفری  10 وهگردو صورت تصادفی به تمرینی به

ی با شدت متوسط با تمرینات استقامتی و مقاومت

گروه تمرین )شدت بالا ( و گروه تمرین اول)

 ( تقسیم شدند.دوم

ترتیب در دقیقه به ۸0و  95طول مدت تمرین  

دو  (.2و دوم لحاظ شد )جدول گروه تمرین اول 

تمرینات کردند. جلسه در هفته تمرین می3گروه 

 5کردن و دقیقه گرم 10در هر دو گروه شامل 

دقیقه تمرینات  30همراه کردن بهدقیقه سرد

تکنیکی و تاکتیکی بود.سپس گروه تمرینات با 

دقیقه تمرینات  45شدت متوسط به مدت 

و گروه تمرینات قدرتی و استقامتی انجام دادند 

دقیقه تمرینات با شدت بالا  30با شدت بالا 

بین  1برای جلوگیری از اثر تداخلیانجام دادند. 

تمرینات ابتدا تمرینات مقاومتی و سپس 

تمرینات استقامتی انجام شد. پس از اتمام 

 5تمرینات مقاومتی در هر دو گروه تمرین 

 دقیقه استراحت در نظر گرفته شده و سپس 

 نات استقامتی انجام گرفت.تمری

                                                      
1. Interference effect 

 10 تمرین دوم گروه و )نفر 10 ( تمرین اول (گروهمیانگین± انحراف معیار) آنتروپومتریک و آمادگی جسمانی مشخصات برخی .1 جدول

 آزمونپیش در  )نفر (

 متر(قد )سانتی وزن )کیلوگرم( سن )سال( آزمودنی
BMI 

)2(Kg/m 
 توان بی هوازی)وات( توان هوازی

 00/466±77/15 ۸4/77±71/9 16/22±66/1 169±06/0 ۸5/63±04/7 70/17±26/2 تمرین اول

 00/467±94/14 ۸5/75±56/۸ 6۸/20±74/2 171±09/0 35/61±61/11 90/16±72/1 تمرین دوم
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در گروه تمرین اول )تمرین با شدت متوسط(، 

 25مقاومتی شامل -دقیقه تمرینات هوازی 50

درصد  60-70دقیقه تمرین استقامتی با شدت 

دقیقه تمرین قدرتی با  25ضربان قلب هدف و 

همین شدت و یک تکرار بیشینه و در گروه 

دقیقه  35تمرین دوم )تمرین با شدت بالا(، 

دقیقه تمرین  15قدرتی شامل -تمرینات هوازی

درصد ضربان قلب  70-۸0استقامتی با شدت 

دقیقه تمرین قدرتی با همین شدت  20هدف و 

و یک تکرار بیشینه انجام شد. در تمرینات 

استقامتی حداکثر ضربان قلب هدف بر اساس 

( و طبق فرمول زیر محاسبه 9فرمول کارونن )

ان قلب بیشینه حاصل گردید. همچنین ضرب

 باشد.می 220تفریق سن از عدد ثابت 

HRهدف =HR درصد شدت )] + استراحت

 [(استراحت HR-بیشینهHR)×(مورد نظر

گیری مستقیم تمرینات قدرتی نیز از طریق اندازه

دست آمد. برای رسیدن به یک تکرار بیشینه به

در هر آزمودنی در هر حرکت مجزا به روش 

توانست ای که فرد میاکثر وزنهآزمون و خطا، حد

بار جابجا نماید برای فرد لحاظ شد، در یک

داد صورتی که به راحتی این عمل را انجام می

پس از سه دقیقه استراحت میزان وزنه افزایش تا 

به یک تکرار بیشینه دست پیدا کنیم. تمرین 

زدن و تمرین استقامتی شامل دویدن و طناب

سینه، اسکوات، لت جلو مقاومتی نیز شامل پرس 

ران و پشت و جلوران، جلو بازو، پشت بازو، پشت

-بود. تکنیک و تاکتیک تکواندو )از قبیل میت

زدن، تمرینات چابکی و تاکتیک فنی مبارزه( 

 نحوه کنترل ضربان قلب ضمن آموزشبود. 

ثانیه  10، از افراد خواسته شد به مدت )رادیال(

 6گیری و در  تعداد ضربان قلب خود را اندازه

 ضرب کنند.

 

 خلاصه پروتکل تمرینی .2جدول 

 
گرم 

 کردن

تمرین 

 استقامتی

 شدت تمرین

)ضربان قلب 

 ذخیره(

 تمرین مقاومتی

-تکنیک

 تاکتیک
 سردکردن

شدت 

 تمرین

)یک تکرار 

 بیشینه(

تعداد 

 هاست

استراحت 

 هابین ست

استراحت 

 بین حرکات

تمرین گروه 

با شدت 

 متوسط

10 

 دقیقه

70-60 

 درصد

70-60 

 درصد
 دقیقه 5 دقیقه 30 دقیقه 2 ثانیه 45 3

گروه تمرین 

 با شدت بالا

10 

 دقیقه

۸0-

 درصد70

۸0-70 

 درصد
 دقیقه 5 دقیقه 30 ثانیه 30 ثانیه 30 3

 

 خونیی نمونهها، تمرینیاز دوره بعد و قبل 

های انسولین و لپتین گیری هورمونجهت اندازه

یی زوید بااز ورر لیتمیلی 10مقدار به 

از پس گیری خونشد. آوری جمعتکواندوکاران 

بلافاصله  انجام گرفت.ساعت ناشنایی 14لی ا 12

دور در  3000ها با مسرگیری، پس از خون

ر فریزدر مایش روز آزتا و  شدندژ قیقه سانتریفود

اری نگهد لسیوسجه سدر 2۸در دمای منهای 
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کیت  آزمایش گلوکز خون با استفاده ازشدند. 

 ,Biosystem S.A. Barcelona)بیوسیستم 

Spain)  به روش آنزیماتیک گلوکواکسیداز

 6/1پروکسیداز انجام شد. حساسیت تست 

لیتر بود که با دستگاه اتوآنالایز گرم بر دسیمیلی

و با  (Hitachi, Tokyo, Japan 902)هیتاچی 

تحت نظارت برنامه  Full automatiom روش

داخلی در دو سطح انجام کنترل کیفی خارجی 

شد. سنجش انسولین با استفاده از کیت انسولین 

(Diametra, Segrate, Italy)  با روش

-تشخیصی ایمونوآنزیماتیک مستقیم با دو آنتی

ها ثابت شده بر بادی مونوکلونال که یکی از آن

روی میکروول و دیگری کونژوکه شده 

بود انجام شد.   Horseradish peroxidaseبا

درصد و میان تستی  4/4میزان دقت بین تستی 

درصد بود که به روش الیزا توسط دستگاه  9/4

 stat Fax 303 pluse, Elisa)الیزا 

Awarness, Technology CORP, Palm 

City , USA)  صورت پذیرفت. سنجش مقاومت

به انسولین با استفاده از مدل هموستاز گلوکز 

(HOMA-IRو با استفاده از فرمو ) ل زیر انجام

 شد.

HOMA-IR=FBS*22.5/انسولین 

جهت سنجش هورمون لپتین از روش الایزا و 

 Biological)کیت شرکت بوستر 

Technology , Boster Co)  1/0با حساسیت 

از بعد لیتر استفاده شد. نانوگرم بر میلی

و  ، وزنبه قدط مربوی هایگیرازهندی، اگیرنخو

قد ی گیرازهندادر  .گرفتم نجااچربی زیرپوستی 

که به ان( یراتجاعی )ساخت اری اریک متر نواز 

 شد.ده ستفاد، ابوار یوروی دحتی قابل نصب بر را

ازوی ترن، از شرکتکنندگای وزن گیرازهندای ابر

با ن لمار آساخت کشو Beurerارد ستاندا

ای برشد. ده ستفام اگر 100حساسیت 

نی امیدن از روش صد چربی بدی درگیرازهندا

چربی ی گیرازهندابا روش ین در اشد. ده ستفاا

تحت و یی زوسر باسهی نقطهدر دو یرپوستی ز

رك کالیپر ماه ستگاده از دستفاابا ن کتفی بد

SAEHAN 1/0قت دبا  هکرر ساخت کشو 

سمت از ها ازهنداید. تمامی دگراستفاده متر میلی

مرتبه  3یا  2هر قسمت ن و در ست بدرا

م نجااید. سردن ثبت گرمیانگیه نمری و گیرازهندا

های ای )چینل سه نقطهفرموده از ستفاابا 

پوستی پشت بازرو، شکم و فوق خاصره( 

صد چربی دانشکده پژشکی ورزشی آمریکا، در

 محاسبه شد. ن بد

تست از نیها دموازی آزهوان توی گیرازهندای ابر

هوازی گیری توان بیو برای اندازه (4) رانشاتل 

 استفاده شد.( 34) 1رستآزمون ها از در آزمودنی

های ها از شاخصبرای توصیف آماری داده

میانگین، انحراف معیار استفاده شد. جهت 

آزمون های پیش و پسبررسی توزیع طبیعی داده

از آزمون کولموگروف اسمیرنوف استفاده شد. در 

هایی که از توزیع طبیعی برخورداربودند از مولفه

هت مقایسه نتایج وابسته ج tنتایج آزمون 

متغیرهای اندازه گیری شده در قبل و بعد از 

استفاده شد. برای مقایسه  تمرین در هر دو گروه

مستقل استفاده شد.  tبین دو گروه نیز از آزمون 

 SPSSاطلاعات با استفاده از نرم افزار آماری 

-تجزیه و تحلیل گردید. سطح معنی 21نسخه 

  بود. (>05/0P)داری 

 های پژوهشیافته

تمرینات با شدت  3با توجه به نتایج جدول 

دار درصد چربی متوسط و بالا سبب کاهش معنی

بدن و لپتین در هر دو گروه تمرینی شد. در 

گروه تمرین با شدت بالا میزان کاهش درصد 

                                                      
1. Rast 
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تری چربی بدن و هورمون لپتین با شدت بیش

آزمون انجام گرفت. بین نمرات پیش و پس

نسولین، قندخون ناشتا و مقاومت های اشاخص

به انسولین در هر دو گروه تفاوت وجود داشته و 

ها بعد از انجام تمرینات کاهش این شاخص

یافتند. اما در گروه تمرین با شدت متوسط، 

های هموستاز گلوکز، تنها در کاهش در شاخص

دار شد. مورد شاخص قند خون ناشتا معنی

یز نشان داد که ها نمقایسه عملکرد بین گروه

های داری در مقادیر شاخصاختلاف معنی

هموستاز گلوکز و هورمون لپتین در بین دو 

(. لیکن در کاهش 4گروه وجود نداشت )جدول 

چربی زیر جلد میان دو گروه اختلاف معنی دار 

 (.1بود)تصویر 

  

 

نفر( و گروه تمرین دوم  10اول ) آزمون در گروه تمرینوابسته جهت مقایسه پیش و پس tنتایج آزمون  -3جدول

 .نفر(10)

 داریسطح معنی آزمونپس آزمونپیش گروه شاخص

 )درصد( زیرجلد چربی
 001/0* 66/۸±54/1 90/۸±47/1 تمرین اول

 001/0* 19/۸±46/1 ۸2/۸±37/1 تمرین دوم

 المللی در لیتر(انسولین)واحد بین
 35/0 72/5±۸2/2 55/6±04/3 تمرین اول

 02/0* 05/4±47/2 37/5±77/1 دومتمرین 

 مول/لیتر()میلی قندخون ناشتا
 001/0* 30/۸2±05/6 50/۸۸±05/7 تمرین اول

 001/0* 40/۸5±۸1/5 60/۸۸±71/4 تمرین دوم

 مقاومت به انسولین
(HOMA-IR) 

 1۸/0 12/2±12/1 62/2±30/1 تمرین اول

 21/0 ۵4/1±96/0 11/2±6۸/0 تمرین دوم

 /میلی لیتر()نانوگرم لپتین
 02/0* 22/7±69/۸ 75/9±56/۸ تمرین اول

 01/0* 77/3±۸6/3 75/5±01/3 تمرین دوم

 توان هوازی

 لیتر()دقیقه/کیلوگرم/میلی

 063/0 02/69±74/۸ ۸4/77±71/9 تمرین اول

 057/0 42/65±61/10 ۸5/75±56/۸ تمرین دوم

 هوازی )وات(توان بی
 001/0* 00/491±2۸/17 00/466±77/15 تمرین اول

 001/0* 00/554±74/10 00/467±94/14 تمرین دوم

 (P≤05/0)دار در سطح معنی *

 گیریبحث و نتیجه
نتایج پژوهش حاضر نشان داد که در گروه 

تمرین با شدت متوسط شاخص درصد چربی 

 66/۸درصد در قبل از آزمون به  90/۸بدن از 

درصد پس از آزمون و در گروه تمرین با شدت 

درصد  19/۸درصد به  ۸2/۸الا این پارامتر از ب

دار یافتند. همچنین تمرینات با کاهش معنی

درصدی هورمون  4/34شدت بالا سبب کاهش 

دار بود. لپتین شد، که این کاهش نیز معنی

( پس از یک دوره تمرین 5جو و همکاران )ثاقب

ی توده هوازی و مقاومتی گزارش کردند که نمایه

ور کمر به دور لگن و درصد چربی بدنی، نسبت د

داری کاهش طور معنیهای تمرین بهدر گروه
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( نیز بیان 7یافت. عطارزاده حسینی و همکاران )

هفته تمرین هوازی، کاهش  12کردند که 

-داری در وزن و درصد چربی بدن آزمودنیمعنی

دست دنبال داشته است، اما تغییرات بهها را به

بدنی از لحاظ آماری ی توده آمده در نمایه

 -هفته تمرین هوازی ۸دار نبود. انجام معنی

-مقاومتی سبب کاهش سطوح لپتین سرم می

. کاهش سطوح این هورمون بعد از (13)شود 

( و تمرینات با شدت 32تمرینات هوازی )

( نیز گزارش شد. این درحالی است 41متوسط )

گزارش کردند '( 35نیا و همکاران )که رحمانی

دقیقه( با  60تر از مدت )کمرینات کوتاهکه تم

کیلوکالری تاثیری بر  ۸00تر از انرژی مصرفی کم

سطح لپتین ندارد. عدم تغییر لپتین به دنبال 

. مدت (16)تمرینات ورزشی نیز گزارش شد 

زمان انجام تحقیق، نوع و شدت تمرینات ورزشی 

بر روی درصد چربی بدن و ترشح هورمون لپتین 

تر مطالعات با وجود است. بیش بسیار موثر

گونه تغییر معناداری های بدن، هیچکاهش چربی

اند و این شاید گزارش نکرده BMIرا در وزن و 

دلیل کاهش درصد چربی بدن و بهبود بافت به

های های بدون چربی در گروهعضلانی و بافت

(. در رابطه با هورمون لپتین، 12ورزشی باشد )

توان ها را میتفاوت در یافتهیکی دیگر از دلایل 

ها با توجه به گیری از آزمودنیبه زمان خون

نظریه کاهش تاخیری در لپتین متاثر از ورزش 

نسبت داد. از سایر سازگاریهایی که تمرینات 

طولانی مدت به ویژه تمرینات هوازی در افراد 

سالم ایجاد می کند می توان به کاهش میزان 

زان انباشت گلیکوژن قند خون و نیز کاهش می

عضلانی و کاهش اسید لاکتیک خون در یک 

 (.31میزان کار معین می باشد)

 

 

 .(n=10) تمرین دومو گروه  تمرین اولمستقل جهت مقایسه گروه  tنتایج آزمون  .4جدول 

 داریسطح معنی شاخص

 03/0* چربی زیرجلد )درصد(

 62/0 انسولین )واحد بین المللی در لیتر(

مول/لیتر()میلین ناشتا قندخو  11/0 

HOMA-ir  ۸7/0 مقاومت به انسولین 

)نانوگرم/میلی لیتر( لپتین  64/0 

 (P≤05/0)دار در سطح معنی *
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 مقایسه درصد چربی بدن در دو گروه تمرینات با شدت متوسط و تمرین با شدت بالا .1شکل 

 (P≤05/0)در سطح تفاوت با قبل از تمرین  *  

 

 

های هوازی طی فعالیتگزارش شده است که 

-علت افزایش تراکم میتوکندری، ظرفیت آنزیمبه

یابد. افزون های اکسایشی در عضلات افزایش می

های زنجیره الکترون، بر آن افزایش فعالیت آنزیم

چرخه بتااکسیداسیون، چرخه کربس و همچنین 

یابد. لیپاز افزایش میلیپوپروتئینفعالیت 

بنابراین، با افزایش سوخت و ساز چربی، میزان 

-درصد چربی کاهش یافته و فاکتورهای تن

تمرینات استقامتی  (.3)یابند سنجی بهبود می

ویژه با شدت زیاد با افزایش در به تنهایی به

ها و بهبود در حساسیت سطح کاتکولامین

در بافت چربی، لیپولیز  های بتاآدرنرژیکگیرنده

را تحریک کرده و رهایش چربی از ذخایر چربی 

لپتین هورمونی است که  (.۸کند )را تسهیل می

شود و ارتباط تنگاتنگی از بافت چربی ترشح می

با تغییرات بافت چربی و شاخص توده بدنی فرد 

(. تمرینات مقاومتی نیز سبب افزایش 1) دارد

افزایش در سطوح اکسیداسیون چربی ناشی از 

، افزایش سنتز پروتئین (11)ها کاتکولامین

عضلانی و افزایش توده عضلانی بدن شده و 

کل زمان استراحت و کاهش  موجب افزایش

شود که در جلوگیری از ترشح چربی بدن می

همچنین تمرین ورزشی (. ۸) لپتین موثر است

تواند اندازه سلول چربی و محتوای لیپید را می

. د و منجر به کاهش چربی بدن شودکاهش ده

تمرینات ورزشی طولانی مدت ممکن است با 

لپتین از طریق عوامل  mRNAمهار سنتز 

دیگری مانند تغییر در مصرف انرژی، بهبود 

حساسیت به انسولین و تغییر در متابولیسم 

 دنها باعث کاهش در میزان لپتین سرم شوچربی

بعد از  (. علل ایجاد افزایش توده عضلانی1)

توان با مواردی همچون افزایش تمرین را می

های انقباضی در عضله و افزایش تجمع پروتئین

بر  (.11)در محتوای بافت همبند توجیه کرد 

اساس نتایج مقدار هورمون انسولین، قندخون 

ناشتا و مقاومت به انسولین بعد از انجام تمرینات 

 66/27و  6/3، 6/24ترتیب تناوبی شدید به

درصد کاهش نشان داد. همسو با پژوهش حاضر 
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( کاهش قند خون را در 3۸)یاوری و همکاران 

هر سه گروه تمرین هوازی، مقاومتی و ترکیبی 

هفته تمرین گزارش کردند. کاهش  52پس از 

و شاخص مقاومت به انسولین  BMIدار معنی

 استپس از تمرینات ورزشی نیز گزارش شده

، 19، 37)از جمله های زیادی . پژوهش(24)

نیز نتایج مشابهی را گزارش کردند. با  (14و 15

گزارش کردند که ورزش  (21)این وجود 

درصد یک تکرار بیشینه  ۸0مقاومتی با شدت 

گردد. در موجب افزایش میزان انسولین می

هفته تمرین هوازی  ۸ای که به بررسی مطالعه

 40-55دقیقه در هفته با شدت  1۸0مدت به

اوج اکسیژن مصرفی، گزارش شد که درصد 

حساسیت به انسولین پس از تمرینات افزایش 

هایی نیز (. پژوهش32دار نشان داده است )معنی

وجود دارد که تاثیر تمرین در بهبود حساسیت 

نتیجه خوانده است. افزایش به انسولین را بی

گام در روز  300فعالیت بدنی مردان به میزان 

ه ورزش جلو بازو با شدت انجام یک وهل ،(22)

(، یک دوره 39تکرار بیشینه ) 1درصد  95

تاثیر  (3۸تمرین استقامتی با شدت متوسط )

داری بر هورمون انسولین نداشت. همچنین معنی

هفته فعالیت ورزشی هوازی تغییر  ۸بعد از 

 داری در قندخون ناشتا گزارش نشد و برایمعنی

تر ولانیدار این پارامتر، مدت طتغییر معنی

(. احتمالا زمان 15تمرینات را پیشنهاد کردند )

مداخله ورزشی در تغییر قند خون ناشتا و 

های هموستاز گلوکز عامل تاثیرگذاری شاخص

توانند هایی که میباشد. از جمله مکانیسممی

های باعث افزایش عمل انسولین بعد از تمرین

ی هارسانی پس گیرندههوازی شوند، افزایش پیام

انسولین، افزایش بیان پروتئین ناقل گلوکز 

((GLUT4سنتتاز و ، افزایش فعالیت گلیکوژن

شدن هگزوکیناز، کاهش رهایی و افزایش پاك

اسیدهای چرب آزاد، افزایش رهایی گلوکز از 

های عضله علت افزایش مویرگخون به عضله به

منظور افزایش و تغییر در ترکیب عضله به

-(. عدم افزایش معنی۸) باشدبرداشت گلوکز می

دار انسولین پس از تمرین، ناشی از مصرف 

باشد که گلوکز در عضلات فعال حین تمرین می

سبب بالا نرفتن غلظت گلوکز خون و انسولین 

تواند ناشی از اثر احتمالی گردد. همچنین میمی

تمرین مقاومتی در بهبود حساسیت به انسولین 

زش هوازی در (. از طرف دیگر ور23باشد )

مدیریت کنترل قندخون و عوامل خطر قلبی 

عروقی نقش دارد و با افزایش جریان خون، 

عضلانی، هگزوکیناز و  GLUT4))سطوح 

سنتاز، میزان گلوکز خون را فعالیت گلیکوژن

 .(40دهد )کاهش می
 

 گیری کلینتیجه
با شدت بالا  HIITدر انتها باید گفت که اجرای 

های هوازی، کاهش هورمونبا افزایش توان بی

لپتین، انسولین و بهبود حساسیت به انسولین 

تواند در عملکرد تکواندوکاران در جریان می

تمرینات و مسابقات مفید باشد. با توجه به 

های این تحقیق از جمله کم بودن محدودیت

ها و پایین بودن سن ورزشکاران، تعداد نمونه

در سنین شود که این تمرینات پیشنهاد می

مختلف، تعداد بالاتر آزمودنی و درجات مختلف 

  ای بودن آزمودنی ها انجام شود.حرفه
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Abstract 

Aim: High intensity strength and endurance training can increase exercise capacity. The 

aim of this study was to describe the effect of high intensity strength and endurance 

training on body fat index, glucose homeostasis and serum leptin of 15 to 20 year old 

Taekwondo players boy. 
Method: Of the eligible volunteers in the study, 20 taekwondo players aged 15 to 20 

were selected as the research sample. The subjects were randomly divided into two 

groups: moderate-intensity resistance-endurance training (the first group, the mean 

age was 17.77 ± 2.26 years) and high intensity (second group, 16.90 ± 1.72 years). 

The first group, , had moderate intensity and endurance training for 95 minutes, and 

the second group performed high intensity training for 80 minutes. Along with the 

conventional taekwondo exercises Before and after 8 weeks training, body fat index, 

glucose hemeostasis and serum leptin were assessed. For data analysis, dependent t-

test and independent t- test were used. P<0.05 was considered significant.  

Results: Compared with the pre-test, in the second group a significant decrease was 

observed in the body fat percentage, insulin and insulin resistance levels. Leptin and 

FBS significantly decreased after exercise in both groups. The Comparison between 

groups showed only significant difference in body fat percentage (P=0.03).. 

Conclusion: High intensity strength and endurance training in athletes can 

potentially lead to significant reduction in subcutaneous fat. Decreased serum leptin 

and glucose levels and improved insulin sensitivity can improve the taekwondo 

lpayers performance 
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