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 چکیده

و  استقامتيهاي فعاليتشوند. چاقي و افزایش وزن با ایجاد اختلالات متابوليکي موجب ایجاد خطر براي سلامتي افراد مي :مقدمه

 توانند از خطرات سندرم متابوليک بکاهند. مي هاي هورموني و وزن بدنبا تأثير بر شاخص هاي گياهيمکملبرخي 

در زنان چاق  IGF-1و  BDNFبر  استقامتيتمرین و مکمل دانه کتان مصرف هفته  8بررسي اثر منظور پژوهش حاضر به  هدف:

 پرداخته است.

، (AT)تمرین هوازي  ،(Con)کنترل  گروه چهار به تصادفي طور و به انتخاب ساله 40تا  30چاق  خانم 48تعداد  :بررسيروش 

هفته  8شامل  استقامتيتمرین  .( تقسيم شدند(AT+Sup) و ترکيبي )تمرین استقامتي+ مکمل دانه کتان (Sup)مکمل دانه کتان 

هاي مصرف مکمل به اکسيژن مصرفي بيشينه بود. مکمل دانه کتان در گروه درصد 70تا  30فعاليت فزاینده روي تردميل با شدت 
، تحليل واریانس یک سویه و در صورت معناداري  tبراي تحليل آماري از آزمونگرم در روز به صورت پودر مصرف شد.  6ميزان 

 د. شاستفاده  05/0در سطح  از آزمون تعقيبي توکي

 حاصل تغيير معناداري نشان داد. نتایجدر هفته اول نسبت به هفته هشتم مکمل  +هاي تمرین و تمرین وزن بدن در گروه :نتایج

 نشان دادند  Supو  Conنسبت به  AT+Supو  ATرا در دو گروه  IGF-1کاهش معنادار در  و BDNFافزایش معنادار در 
(05/0 P≤ ولي تفاوت بين گروه .)AT  وAT+Sup  .معنادار نبود 

تواند اثرات بارزتري بر کاهش وزن نشان داد که تمرینات هوازي همراه با مصرف بذر کتان ميهاي این پژوهش یافته گيري:نتيجه

 در زنان چاق داشته باشد. IGF1و  BDNFهاي متابوليکي مثل بهبود شاخص بدن و

 

 ، زنان چاقتمرین استقامتي ، دانه کتان،BDNF ،IGF-1 :واژگانگل
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 مقدمه

شود كه در برای سلامتی محسوب می جدی مشكلی چاقی
آن، چربی به دلایل مختلف متابولیك، فیزیولوژیك یا بیولوژیك 

ای را برای فرد به همراه در بدن ذخیره شده و مشكلات عدیده
در ایران نیز شیوع چاقی و اضافه وزن رو به فزونی است، . دارد

درصد زنان نمایه توده  9/56درصد مردان و  9/42به طوری كه 
دارند. شیوع چاقی شكمی )دور كمر بیشتر از  30بدنی بیشتر از 

متر در زنان( نیز در مردان سانتی 88متر در مردان و سانتی 102
است و این شیوع با بالا درصد  5/53درصد و در زنان  5/12

مقابله با افزایش  هایروشاز  .[1]یابد رفتن سن افزایش می
های ورزشی، ، انجام فعالیتچاقی و سندروم متابولیك

های گیاهی های غذایی و استفاده از مكملبكارگیری رژیم
های گیاهی است. اثرات مكملدهنده متابولیسم بدن افزایش

، [3]، عصاره خرفه [2]بروكلی مختلفی همچون پودر جوانه 
در  [5]و دانه كتان  [4]انگشت و عصاره گیاه گلدر گیاه پنج
، بهبود عملكرد و افزایش های سندروم متابولیكشاخصكاهش 
نشان داده  IGF-1رشد همچون شبه هورمون های هورمون

ها و امگا اكسیداناین عملكردها بیشتر به وجود آنتی شده است.
التهابی آنها گیاهان كاهنده كلسترول و نقش ضدفراوان در  3

 نسبت داده شده است. 
 درصد 28چربی،  درصد 41از این میان، دانه كتان دارای 

 درصد 6خاكستر و  درصد 4پروتئین،  درصد 21فیبر خوراكی، 
ها است. چربی دانه كتان دارای مقادیر زیادی سایر كربوهیدرات

احتمال وجود دارد كه  . ایناست 3-از اسیدهای چرب امگا
نقش مهمی در  اكسیدانیبذر كتان به به دلیل داشتن نقش آنتی

ـ  های قلبیهای سرم و پیشگیری از بیماریكاهش چربی
 در كاهش بدون كتان دانه عروقی داشته باشد. از طرفی، مصرف

 افراد در وزن به كاهش بدنی فعالیت افزایش یا و انرژی مصرف
ها . گرچه برخی پژوهش[6]شود نمی منجر وزن اضافه به مبتلا

عدم تغییر نیمرخ چربی پس از مصرف دانه كتان را مشاهده 
های اثرگذار اند، ولی اثرات مصرف روزانه آن بر شاخصنموده

و  IGF-1همچون  هاییشاخصدر كاهش چربی و افزایش 
BDNF .جای بحث بسیار دارد 

 

 

عضــوی از  (BDNF)عامـل نوروتروفیـك مشـتق از مغز 
ی ههــا و دارای دو زنجیــرنوروتروفین یهخانــواد

باشــد كیلــو دالتــون می 27پروتئینــی بــا وزن مولكولــی 
ن وزن دارد و كیلــو دالتــو 5/13آن  یهكــه هــر زنجیــر
پروتئینـی تیروزیـن  یهوسـیله دو گیرنـداثــر خــود را بـ

كنــد. ســطح ســلولی اعمــال میدر  LNGFR كینـاز و
BDNF های باعــث افزایــش رشـد آكسـون، تكثیـر سـلول

اجـدادی اولیگودندروسـیت و همچنیــن تولیــد میلیــن در 
و  شودهــای بالــغ پــس از آســیب میســطح نخــاع موش

 . اثرات[7]كند در حافظه و یادگیری نقش مهمی ایفا می
 آن به نیز [8] قندها و هاچربی ساز و مانند سوخت متابولیكی

تواند می BDNFدهی است و تغییر در سیگنال شده داده نسبت
 [.9]شاخصی برای بروز سندروم متابولیك تلقی شود 

IGF-1  نیز یك فاكتور تروپیك است كه پس از تولید در
ریزد و عمـل هورمـون رشد را در توسعه بدن كبد، به خون می

. بر اساس شواهد، [10، 11] كنـدها تنظیم مـینوآرایی بافتو 
نقش مهمـی در چـاقی یا ساخت توده  IGF-1سیستم 

 IGF-1عضلانی دارد. بـه طـوری كـه سـطوح بـالاتر مقـادیر 
بـا عـواملی از  IGF-1و همچنین ارتبـاط اخـتلال تنظـیم 

های قلبی عروقـی و قبیـل چاقی، فاكتورهای خطرزای بیماری
. [12]سـطوح انسولین در افراد چـاق نشان داده شده است 

پایه در مردان  IGF-1دهد كه سطوح نتایج تحقیقات نشان می
ركاب زدن شدید روی فعالیت بدنی دقیقه  60میانسال پس از 

كه تفاوتی برابر افزایش یافت، در حالی 3 دوچرخه كارسنج تا
دقیقه تمرین با شدت متوسط  60پس از  IGF-1بین سطوح 

 در برخی تحقیقات مشاهده شده است كه .[13]مشاهده نشد 
IGF-1  میاین امر كه  یابدمیپس از فعالیت ورزشی افزایش

 شود BDNFتواند موجب بالا بردن نوروژنز از طریق افزایش 
های تواند موجب ایجاد بیماریافزایش وزن و چاقی می .[14]

تواند نشان دهنده سندروم بعضی موارد میمتابولیكی شود. 
 ،هادر خانم مترسانتی 102 از بیش كمر دورمثل  میتبولیك باشد

 لیتر،میلی صد بر گرممیلی 150 از خون بیش گلیسریدتری

 جیوه مترمیلی 85/130بیش از  خون فشار ،بالا خون كلسترول

لیتر( میلی گرم بر صدمیلی 110 از بالاتر ناشتای خون گلوكز و
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یا  3شود كه . سندرم متابولیك زمانی تشخیص داده می[15]
رسد د. به نظر مینتعداد بیشتری از این عوامل وجود داشته باش

ترین عامل میان اجزای سندروم متابولیك چاقی مهمكه از 
های ورزشی و بویژه . نقش فعالیت[16]شود محسوب می

 حاستقامتی بر تغییر در سطو هایتمرین
IGF-1 [18 ،17]  وBDNF [22-19] نهایت به كه در

و بیماری 2جلوگیری از چاقی، سندروم متابولیك، دیابت نوع 
. [23]به اثبات رسیده است  شودعروقی بسیاری می -های قلبی

های مختلف با البته جهت و میزان این تغییرات در پژوهش
های پیشین به یكدیگر ناهمسو هستند. ولی بیشتر پژوهش

 [24، 25]هوازی  توان افزایش با همراه IGF-1 سطوحكاهش 
به دنبال تمرین  BDNFسطوح  یا افزایش درتغییر  عدم و

از این رو، پرداختن به تغییرات  اند.اشاره نموده [25] استقامتی
 بسیار مهماین دو فاكتور اثرگذار در متابولیسم چربی بدن 

است. زیرا هرگونه تغییر احتمالی مثبت در صورت اثر بر 
تواند از خطرات ناشی از نیمرخ چربی زنان دچار چاقی می

گیری از اثر چندگانه چاقی كاسته و راهكاری برای بهره
تغذیه در جهت بهبود وضعیت سلامتی ارائه نماید. لذا  -تمرین

ته هف 8بررسی اثر تركیبی هدف محققین در این پژوهش 
زنان چاق  تغییرات وزنتمرین استقامتی و مصرف دانه كتان بر 

 ه است.بود BDNFو  IGF-1با توجه به تغییرات 

 
 هاروش و مواد

كه موارد اخلاقی انجام  تجربی كاربردی نیمه تحقیق این در
ن مورد تصویب گروه فیزیولوژی ورزشی و معاونت پژوهشی آ

با كد  دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران جنوب
ساله  40تا  30زن چاق  48 ،قرار گرفت 14121404962007

 گیری قد و وزن،پس از اندازه و انتخاب (30بالاتر از  BMI)با 
تمرین هوازی  ،(Con)كنترل  گروه چهار به تصادفی طور به
(ET) مكمل دانه كتان ،(Sup)  +و تركیبی )تمرین استقامتی

، 4/34 ± 1/6( تقسیم شدند )سن (ET+Sup) مكمل دانه كتان
(. 2/31 ± 2/2، شاخص توده بدنی  4/163 ± 1/6قد میانگین 
 پژوهش درخصوص مكتوب اطلاعات كنندگانكلیه شركت

 شد درخواست آنها از مطالعه، از پس و نموده دریافت
 حاضر پژوهش همچنین، .نمایند امضا را كتبی رضایتنامه

 ورزشی فیزیولوژی متخصصان و متخصص زیرنظر پزشك
هیچ پزشكی تكمیل پرسشنامه با هاآزمودنی كلیه و شد انجام
دیابت،  بالا، خون فشار عروقی، و قلبی هایبیماری پیشینه گونه

 .نداشتند كبدی و كلیوی هایبیماری

دقیقه حركات  10در ابتدای هر جلسه،  پروتکل اجرا:

كششی و گرم كردن جهت افزایش تدریجی ضربان قلب انجام 
 قلب ضربان درصد  70تا  30شدت  با هوازی شد. تمرین

هفته روی  8 مدت به و هفته در جلسه 3 طور افزایشیه ب بیشینه
های كالج پزشكی آمریكا برای زنان تردمیل و بر اساس توصیه

پودر دانه  (.2006)كوئین و همكاران، شد  انجام سال 30بالای 
 7گرم در روز و  6میزان ه كننده بهای مصرفكتان در گروه

بر كه این استانداردسازی و طرز تهیه روز هفته مصرف شد 
. گروه [5]باشد می 1387جلالی و همكاران، اساس پروتكل 

. نمونههای روزمره خود پرداختندكنترل تنها به انجام فعالیت
 از پس ساعت 48 از دوره تمرین و قبل ناشتا خونی های

 آوری شد وجمعورید بازویی دست چپ از  هامداخله آخرین
روش الایزا و كیت شركت  با استفاده از BDNF شاخص

كشور چین با درجه  (Boster biological) بوستر بایولوژیكال
روش الایزا و  با استفاده از IGF-1و  pg/mL 2حساسیت 

كشور آلمان با  (Mediagnost) كیت شركت مدیاگنوست
 .شد گیریاندازه pg/mL 6درجه حساسیت 

 

 روش آماري
 از یك هر برای آمده، دست به هایتوصیف داده برای
 مورد انحراف استاندارد و میانگین فراوانی، پژوهش، متغیرهای

 همگنی تعیین برای ویلك شاپیرو آزمون گرفت. قرار استفاده
ها، داده توزیع بودن طبیعی به توجه با كار گرفته شد.ه ب هاداده

جفت شده برای تعیین تفاوت بین پیش آزمون و  tاز آزمون 
تحلیل واریانس برای تعیین پس آزمون در هر گروه و از 

، از آزمون تعقیبی F ها و در صورت معناداریتفاوت بین گروه
 .شد استفاده 05/0توكی در سطح 
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 دهي روزانهکار رفته و نحوه مکمله پروتکل تمرین هوازي ب -1 شماره جدول

 هاي تمرینيهفته

 )سه جلسه در هفته(

 مدت تمرین

 )دقيقه(

 شدت تمرین

 (بيشينه)درصد ضربان قلب 

 دوز مصرف کتان

 )گرم(

 گرم 6روزانه  30 15 هفته اول

 گرم 6روزانه  40 20 هفته دوم

 گرم 6روزانه  50 25-30 هفته سوم

 گرم 6روزانه  50 25-30 هفته چهارم

 گرم 6روزانه  60 35-40 هفته پنجم

 گرم 6روزانه  60 35-40 هفته ششم

 گرم 6روزانه  70 45-50 هفته هفتم

 گرم 6روزانه  70 45-50 هفته هشتم

 

 نتایج

نتایج مربوط به تغییرات وزن پس از  ،2در جدول شماره 
طور كه های مختلف آمده است. همانای در گروهدوره مداخله
 +تغییرات وزن در گروه تمرین و تمرین  ،شودمشاهده می

این  داری داشته است.مكمل نسبت به پیش آزمون كاهش معنی
نتایج نشان دادند كه در گروه تمرین استقامتی این كاهش به 

 60/1درصد، در گروه مكمل بذر كتان به میزان  13/5میزان 
درصد و  87/5درصد، در گروه تمرین همراه با مكمل بذر كتان 

در نهایت در گروه دارونما این تغییرات به صورت افزایش وزن 
 درصد بود. 32/1

در پیش آزمون با  BDNF، میزان tمون در بررسی نتایج آز
افزایش معناداری یافت )به  ET+Supو  ETپس آزمون گروه 

كه این میزان در دو گروه به (.  =003/0Pو   =001/0Pترتیب 
درصد بود. تغییرات میزان  77/51و  59/28ر افزایش بترتیب برا
BDNF های در گروه Con وSup  در پس آزمون نسبت به

و  45/10معنادار و این تغییرات برابر افزایش پیش آزمون غیر
 .(3 شماره درصد بود )جدول 93/0

هفته پروتكل  8ها در نتیجه همه گروهدر  IGF-1میزان 
كه این كاهش در گروه شدتمرینی و مكمل، كاهش مشاهده 

و   =019/0P)به ترتیب  بودمعناداری  ET+Supو  ET های
011/0P=  .) كه این میزان در دو گروه به ترتیب برایر كاهش
 درصد بود. این تغییرات در دو گروه  14/73و  19/37
 

 

مكمل و همچنین گروه كنترل به صورت غیرمعنادار بود كه این 
 ه است.شدبیان  4 شماره نتایج در جدول

جهت بررسی اثرگذاری تمرین استقامتی و مصرف مكمل 
مورد آزمون در پلاسمای  IGF-1و  BDNFبذر كتان بر میزان 

از تحلیل واریانس استفاده شد كه تغییرات ایجاد زنان چاق 
ها مورد شده در پس آزمون نسبت به پیش آزمون در همه گروه

د كه شهای تحقیق مشخص ارزیابی قرار گرفت. بر اساس یافته
های مورد پژوهش از بین گروه IGF-1و  BDNFدر میزان 

(. به 5 شماره نظر اثرگذاری اختلاف معنادار وجود دارد )جدول
همین منظور جهت بررسی این تغییرات از آزمون تعقیبی توكی 

 .شداستفاده 
نتایج آزمون تعقیبی مؤید این نكته بود كه تغییرات در گروه 

های دیگر معنادار نسبت به گروهتمرین همراه مكمل تركیبی 
گروه  BDNFبود. این تغییرات بدین معناست كه از نظر 

 های مكمل بذر كتان تركیبی نسبت به گروه
(pg/mL 6/3447( و كنترل )+pg/mL 0/4134+ افزایش )

+( افزایش pg/mL 5/1620معناداری و نسبت به گروه تمرین )
این تغییرات در حالی بود كه  نشان داد.معنادار كمتر و غیر

 های مكمل بذر كتان گروه تركیبی نسبت به گروه IGF-1 میزان
(ng/mL 6/140( و كنترل )+ng/mL 63/159- تغییر معنادار )

كاهش كمتر و غیر (-ng/mL) 5/32و نسبت به گروه تمرین 
 .(6 شماره )جدول معنادار داشت
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 پروتکل تمریني هفته 8مقایسه ميانگين و انحراف استاندارد تغييرات وزن پيش و پس از  -2 شماره جدول

 پيش آزمون 
(kg) 

 پس آزمون
(kg) 

 هااختلاف ميانگين
(kg) 

سطح معناداري  درصد تغييرات
(P) 

8/75 ± 01/10  تمرین استقامتی  1/9 ± 1/72 كاهش 7/3   13/5  0/003* 

3/76 ± 6 مكمل كتان  1/7 ± 1/75 كاهش 2/1   60/1  06/0  

9/82 ± 2/11 كتان +تمرین   11 ± 3/78 كاهش 6/4   87/5  0/000* 

6/83 ± 4/7 دارونما  7 ± 7/84 افزایش 1/1   32/1  08/0  

 دارتفاوت معنی*
 

 هفته پروتکل تمریني 8پس از پيش و BDNF مقایسه ميانگين و انحراف استاندارد  -3شماره  جدول

 آزمون پيش 
(pg/mL) 

 آزمونپس
(pg/mL) 

 اختلاف ميانگين 
(pg/mL) 

درصد 
 تغييرات

 (P)معناداري 

 003/0* 59/28 +3/2473 5/11124 ±41/956 2/8651 ±3/1230 تمرین استقامتی
 001/0* 77/51 +8/3805 4/11156±3/652 6/7350±1/612 تمرین و كتان
 065/0* 45/10 +2/762 6/8052±4/884 4/7290 ±65/864 مكمل كتان

 86/0 93/0 +8/75 4/8201±5/964 6/8125 ±4/852 دارونما

 دارتفاوت معنی*
 

 هفته 8پيش و پس از IGF-1 مقایسه ميانگين و انحراف استاندارد  -4 شماره جدول

 پيش آزمون  
(ng/mL) 

 پس آزمون
(ng/mL) 

اختلاف ميانگين 
(ng/mL) 

درصد 

 تغييرات
 (P)معناداري 

 019/0* 19/37 -61/134 9/361±15/68 51/496±14/76 تمرین استقامتی

 011/0* 14/73 -13/167 51/228±91/52 64/395±8/56 تمرین و كتان

 12/0 80/6 -07/27 14/398±4/89 21/425±3/92 مكمل كتان

 59/0 77/1 -5/7 6/430±6/45 1/423±8/41 دارونما

 دارتفاوت معنی*
 

 هفته پروتکل تمریني 8پيش و پس از  IGF-1و BDNFمقایسه آنوا بين گروهي  -5جدول شماره 

 بين گروهي P دارونما کتان تمرین و کتان تمرین استقامتي 
BDNF (pg/ml) 3/2473 8/3805 2/762 8/75 *001/0 

(ng/mL )IGF-1 61/134- 13/167- 07/27- 5/7 *012/0 

 هاگروهتغییر معنادار بین *
 

 IGF-1 و BDNFنتایج آزمون تعقيبي بين گروهي  -6 شماره جدول

 
BDNF (pg/mL) (ng/mL)IGF-1  

هانتفاوت ميانگي اهتفاوت ميانگين معناداري   معناداري 

 تمرین

+1/1827 كتان  004/0 * 54/107-  02/0 * 

-5/1620 تمرین و كتان  14/0  52/32+  25/0  

+5/2513 دارونما  001/0 * 11/127-  001/0 * 
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 -6 شماره جدولادامه 

 BDNF (pg/mL) (ng/mL) IGF-1 

هانيانگيتفاوت م   يمعنادار  هانيانگيتفاوت م  يمعنادار   

تمرین و 

 كتان

+6/3447 كتان  001/0 * 06/140+  003/0 * 

+5/1620 تمرین  14/0  52/132-  25/0  

+0/4134 دارونما  000/0 * 63/159-  000/0 * 

 كتان

-1/1827 تمرین  004/0 * 54/107+  02/0 * 

-6/3447 تمرین و كتان  001/0 * 06/140-  003/0 * 

+4/689 دارونما  048/0 * 57/19-  08/0  

 دارونما

-2513.5 تمرین  001/0 * 11/127+  001/0 * 

-0/4134 تمرین و كتان  000/0 * 63/159+  000/0 * 

-4/689 كتان  048/0 * 57/19+  08/0  

 معناداراختلاف *
 

 بحث

 استقامتیهفته تمرین  8پژوهش حاضر به منظور تعیین اثر 
در زنان  BDNF ،IGF-1و مصرف مكمل دانه كتان بر میزان 
هفته  8پس از  BDNFچاق بزرگسال انجام گرفت. میزان 

افزایش معناداری  ET+Supو  ETفعالیت در هر دو گروه 
دهنده اثر مثبت فعالیت هوازی بر داشت. این نتایج نشان

در گروه تركیبی  BDNFاست. البته غلظت  BDNFآزادسازی 
بیشتر از تمرین به تنهایی بود. با توجه به عدم تغییر معنادار 

توان افزایش در پی مصرف مكمل دانه كتان، می BDNFمیزان 
تركیبی نسبت به گروه تمرین به بیشتر این فاكتور در گروه 

تنهایی را به همگرایی اثر فعالیت بدنی و مكمل دانه كتان 
 هایپیام بین ظریف توازن به ساز و سوخت كنترلنسبت داد. 

 BDNFو  دارد بستگی محیطی هایسیگنال و تنظیمی مركزی
در  تغییر كه طوری به دارد، مجموعه این در مهمی نقش تنظیمی

برای  معمول شاخص یك عنوان به تواندمی آن، دهیسیگنال
در  BDNF عـلاوهه ب .[9]شود  تلقی متابولیك سندروم بروز

پاتوفیزیولوژی چاقی و سندرم متابولیك در بزرگسالی مداخلـه 
و منجر بـه كـاهش مصـرف غـذا، افـزایش  [26]دارد 

اكسـایش گلـوكز، كـاهش سـطوح گلـوگز خـون و افـزایش 
تواند همچنین می BDNF. [27]شود نسولینی میحساسـیت ا

 اكسیداسیون چربی در عضلات انقباضـی را از طریق یك مسیر 
 

 

افزایش  AMP سیگنالی وابسته به پـروتئین كینـاز فعـال شده با
دهد و سطوح گردشی و ذخیره شده آن، تحت تأثیر عواملی 

این یافته با  .[28] گیـردچون سن، جنس و وزن بدن قرار می
را در پی  BDNFكه افزایش  [19]گزارش صالحی و حسینی 

تمرین اسـتقامتی بـا شـدت متوسـط و بالا گزارش  هفته 8
همچنین با یافتهنتایج پژوهش حاضر راستا است. هم ،نمودند

های دیگر محققین كه افزیش این فاكتور در پی فعالیـت 
 نی دارد اند همخوارا گزارش نمودههوازی ورزشـی 

نیز  [30]و لی و همكاران  [29]كیم و همكاران . [22-20]
سرمی و كاهش شاخص توده بدن در  BDNF افزایش سطوح

 هفته تمرین تركیبی گزارش نمودند. 12نوجوانان پسر چاق را پس از 
 داری سـطوحكـاهش معنـی ،در نتایج تحقیقـات دیگـر

IGF-1 افزایش توان هوازی و حتی بـدون هرگونـه  همراه با
تغییـر در وزن و درصد چربی دختران چاق و یا دارای اضافه 

و عدم تغییـر  [24]هفته تمرینات هوازی  12وزن پس از 
هفته تمرین  12به دنبال  IGF-1و كاهش  BDNF سـطوح

كه  مشاهده شـد [25]استقامتی و یا قـدرتی در افراد سالم 
راستا و بعضی متناقض با پژوهش حاضر برخی از این نتایج هم

با برخــی مطالعــات مبنی بر عدم  نتایج پژوهش حاضربود. 
هــای چهــار، هــای ورزشــی بــا مــدت زمانتأثیر فعالیت

و یـا كاهــش  BDNF  [32 ،31]شــش و هشـت هفتـه بـر
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 از BDNFرهایش  راستا نیست.هم [33، 34]دار آن معنــی
 گردش BDNFذخیره  عمده منابع از یكی عنوان ها بهپلاكت

 تری گلیسرید و تام كلسترول سطوح از تواند متأثرخون می
ذخایر بافت كاهش  شودمی تصور ایجاد شود. بنابراین خون

ارتباط  هاچربی و همچنین كاهش وزن مشاهده شده در گروه
 [.16] اردد BDNFمستقیمی با افزایش 

 زنان IGF-1 سطوح كاهش این پژوهش،دیگر هاییافته از
 تركیب یا هوازی تمرین هایمداخله از یك هر از پس چاق

بِن  حاضر تحقیق نتایج با تمرین و مكمل دانه كتان است. مشابه
(Ben) ورزشی فعالیت ماه 2از  پس كه دادند نشان همكاران و 
 و  IGF-1سطوحغذایی  رژیم محدودیت با همراه فزاینده
داری معنی كاهش چاق كودكان در التهابی هایشاخص از برخی
. [35]بود  همراه نیز آنان در هوازی توان با افزایش كه یافت

هفته تمرین  8نیز پس از  [18]مزین خرازی و همكاران 
تحرک را زنان سالم بی IGF-1دار در یاستقامتی، كاهش معن

 دیگر كاهش تحقیقات نتایج این در بر علاوهگزارش نمودند. 
 و هوازی توان افزایش با همراه IGF-1 در سطوح  داریمعنی
 چاق دختران چربی درصد و در وزن تغییر هرگونه بدون حتی

، 25]هوازی  تمرینات هفته 12از  پس وزن، اضافه دارای یا و
 دنبال به IGF- 1 و كاهش BDNFسطوح  تغییر عدم و [24
 [25]سالم  افراد قدرتی در یا و استقامتیتمرین  هفته 12

د، مصرف دانه كتان شگونه كه گزارش شد. ولی همان مشاهده

ایجاد نماید.  IGF-1و  BDNFبه تنهایی نتوانست تغییری در 
مؤید اثر مثبت فعالیت هوازی بر كاهش های تحقیق همچنین یافته

ها تمرینمیزان چاقی در زنان است. همچنین نقش مثبت این گونه 
شود. این اثر با افزایش میزان با مصرف دانه كتان تقویت می

BDNF  و كاهش میزانIGF-1  متناقض بودن . باشدمیهمراه
تواند به دلایلی مثل ها با پژوهش حاضر مینتایج برخی از پژوهش

نوع تمرین، شدت و مدت تمرین، جامعه آماری پژوهش، جنسیت 
مكمل و دیگر عواملی باشد كه می ها، میزان دوز مصرفیآزمودنی

 تواند نتایج را تحت تأثیر قرار دهد.

 
 گيرينتيجه

پژوهش حاضر نشان داد كه تمرینات استقامتی در تركیب با 
مكمل بذر كتان به عنوان یك مكمل گیاهی به دلیل نقشی كه 
فعالیت استقامتی روی افزایش متابولیسم و اكسیداسیون چربی

زن افراد دارد و همچنین به دلیل وجود ها و همچنین كاهش و
توانند در بذر كتان، می 3اكسیدانی و امگا های آنتیشاخص

های مرتبط با سندروم متابولیك داشته اثرات مفیدی بر شاخص
های اندكی كه به باشند. بنابراین با توجه به تعداد پژوهش

ان بررسی اثر تعاملی بذر كتان همراه با تمرین استقامتی در زن
های بیشتری اند در این زمینه نیاز به پژوهشچاق پرداخته
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Abstract 
 

Background: Obesity and weight gain can cause health risks for people with metabolic 

disorders. Endurance activities and some herbal supplements can reduce the risks of metabolic 

syndrome by affecting hormonal indices and body weight. 

Objective: The present study examined the effect of 8 weeks of endurance training and 

supplementation of flax seed on BDNF and IGF-1 in obese women. 

Methods: 48 female obese 30-40 years old were selected and randomly divided into four 

groups: control (Con), endurance training (ET), supplemented flax seed (Sup) and combination 

(endurance training + Supplementation of flax seed (ET + Sup)). Endurance training included 8 

weeks of increasing activity with an intensity of 30% to 70% of VO2 max. Flax seed supplements 

were consumed in powdery form at a dose of 6 g per day. T-test and one way ANOVA were used 

for statistical analysis. The turkey's post hoc test was used at the level of 0.05.  

Results: Body weight showed a significant change in exercise, exercise + supplementation 

groups. The results of significant increase in BDNF showed a significant decrease in IGF-1 in 

both ET and ET + Sup groups compared to Con and Sup (P≤0.05). But the difference between 

the ET and ET + Sup groups was not significant. 

Conclusion: The findings of this study showed that aerobic training with flaxseed can be more 

effective in reducing body weight and improving metabolic parameters in obese women. These 

effects were associated with an increase in BDNF and a decrease in IGF-1 levels. 
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