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 چکیده
و برخی  روانیجسمی، اختلالات  مشکلات اي از عوارض و افزایش خطر بروز زودرسچاقی در دوران نوجوانی با طیف گستردهوزن و اضافه

 گرلین هورمون سطوحو مصرف فلفل قرمز بر  نگینیاسپ نیتوأم تمر رو، مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثیراز این .ها همراه استاز سرطان
آزمون و گروه پس -زمونآتجربی، با طرح پیشانجام شد. در این مطالعه نیمه وزناضافه يدارا پسر غیر ورزشکارنوجوانان  لیپیدي رخنیم و

روش تصادفی  ا استفاده ازب وانتخاب  هدفمند وهیبه ش کیلوگرم بر متر مربع، =BMI 52/26با وزن اضافه ينوجوانان دارا 60کنترل، 
سه جلسه هفته،  10 مدتبهاسپینینگ  ینیپروتکل تمر .شدند تقسیم(تمرین، مکمل، ترکیبی و کنترل)  نفري 15گروه  4به سیستماتیک 

هاي هاي گروهچنین آزمودنیصورت فزاینده اجرا شد. همدرصد ضربان قلب بیشینه به 65دقیقه با شدت  50و هر جلسه حدود در هفته 
گیري در دو مرحله کردند. خونهفته استفاده 10مدت را همراه با صبحانه معمول بهپودر فلفل قرمز گرم  10مکمل و ترکیبی، روزانه 

 افزارنرم از استفاده با بنفرونی تعقیبی و چند متغیري کواریانس هايآزمون ها ازآزمون انجام گرفت. جهت تحلیل دادهو پسآزمون پیش
SPSS26 هفته تمرین اسپینینگ و مصرف مکمل فلفل قرمز  10نتایج مطالعه نشان داد که پس از  .شد استفاده 05/0 معناداري سطح در

تام، این، کاهش معنادار کلسترول . علاوه بر)p=  001/0(افزایش معناداري یافت  وزناضافه داراين نوجواناگرلین  هورمون سطوح
چنین، تغییرات ایجاد شده ناشی . هم)p=  001/0(و ترکیبی مشاهده شد  در دو گروه تمرین HDLو افزایش معنادار  LDLگلیسرید، تري

توأم  ها بیانگر، آثار مفید تأثیرتنهایی بود. این یافتههاي تمرین و مکمل بهمعناداري بیشتر از گروهطور از گروه ترکیبی در تمام متغیرها به
ترکیبی  است. بنابراین، استفاده وزناضافه ينوجوانان دارا لیپیدي رخنیم و گرلین هورمون سطوحو مصرف فلفل قرمز بر  نگینیاسپ نیتمر

 شود.وزن توصیه مینوجوانان داراي اضافه عنوان یک روش کاهش وزن مناسب بهفل قرمز بهتمرینات اسپینینگ و مکمل گیاهی فل از
 

  هاي کلیديواژه

.نوجوانان رخ لیپیدي،نیم ، گرلین،فلفل قرمز، نگینیاسپ نیتمر ،وزناضافه
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 مقدمه

وزن، اضافه ایجاد در مؤثر عوامل از یکی تحرکیکم

عروقی -قلبی هايبیماري و هاسرطان برخی دیابت، چاقی،

 هايپژوهش اساس بر است که حالی این در است.

 سالبزرگ ایرانیان از درصد 40ایران، در گرفتهصورت

 بدنی فعالیت) زنان درصد 6/48و  درصد مردان 6/31(

هاي سنی، در تمام گروهشیوع چاقی ). 1(دارند  پایینی

طوري که ویژه در میان نوجوانان در حال افزایش است. بهبه

طور تقریبی به 2030دهند تا سال ها نشان میبینیپیش

وزن خواهند نیمی از جمعیت جهان چاق و یا داراي اضافه

هزینه براي افراد داراي یکی از مداخلات کم ).2بود (

هاي گیاهی و انجام مکمل وزن و چاق، استفاده ازاضافه

است، ). تحقیقات نشان داده2تمرینات ورزشی منظم است (

هوازي، متعاقب تمرینات هوازي بهبود عواملی مانند؛ آمادگی

رخ لیپدي، توده عضلانی و عروقی، نیم -هاي قبلیشاخص

علاوه، سهم اکسیژن ). به3افتد (کاهش وزن اتفاق می

رود. اکسیژن رزشی بالا میمصرفی اضافی بعد از فعالیت و

مصرفی اضافی بعد از فعالیت، براي کنترل وزن مفید است، 

زیرا باعث افزایش کل هزینه انرژي و اکسیداسیون چربی 

هاي ورزشی سودمند که یکی از فعالیت). 4شود (می

ویژه نوجوانان دارد، مندان فراوانی در بین مردم و بههعلاق

ثابت  يدوچرخهاین ورزش با ورزش اسپینینگ است. 

 ،تواندیبودن م جیمهضمن و  شودیاصلاح شده اجرا م

فعالیت ایجاد کند.  ادامهزیادي در نوجوانان براي  يزهینگا

 یبیو ترک یمقاومت ،يصورت هوازبه اسپینینگ تمرینات

بهبود وزن، و مزایاي فراوانی براي کاهش شودیمانجام

است مشاهده شده .)5(ارد و سلامتی عمومی د بدنترکیب

 تمرینات نسبت به بیشتري تأثیر اسپینینگ تمرینات که

 تمرینات در که استمعمول دارد. گزارش شده دوچرخه

                                                           
1. Capsicum 

 حین در انرژي مصرف نرخ برابر، هايبا شدت هوازي

 ثابت دوچرخه از بیش برابر دو حتی تا اسپینینگ تمرینات

 مثبتی تغییرات به هر چند هر دو نوع تمرین منجر باشد،می

 لیپوپروتئین، کلسترل، جمله از خونی متغیرهاي در

 ).6شود (می آمادگی جسمانی و بدنیترکیب

با توجه به نقش و عملکرد گیاهان از سویی دیگر، 

عنوان یک روش درمانی کارگیري طب گیاهی بهدارویی، به

و مکملی براي بهبود ترکیب بدن و سلامت عمومی توصیه 

 فلفل قرمز شده). از جمله منابع گیاهی شناخته7است (شده

)Red pepper.1کومیکپس اهیگ يوهیفلفل قرمز، م ) است، 

هاي اکسیدانو داراي ترکیبی از آنتی Aسرشار از ویتامین

باشد و در تحریک و کاروتن می Cقوي مانند ویتامین

 ).8کند (سیستم ایمنی و عفونی نقش مؤثري ایفا می

 افزایشاست که فلفل قرمز در  مطالعات نشان داده

مؤثرتر از  DNAها و نیپروتئ دها،یپیل ونیداسیاکس

 کپسایسین ).9( است کیکلاس يهادانیاکسیآنت

مصرف  با افزایشقرمز)  فلفل فعالزیست ترکیب ترین(مهم

 بر مطلوبی آثار اشتها کنترل و چربی اکسیداسیون انرژي،

-وسترترپ ).10متابولیسم دارد ( و وزن حفظ وزن،کاهش

) نشان دادند که پس از مصرف 2005و همکاران (2پلانتنجا

طور معناداري افزایش و گرسنگی کپسایسین سیري به

است که بر این، گزارش شده). علاوه11کاهش یافت (

) را AMPKپروتئین کیناز فعال شده میتوژن ( کپسایسین

راپامایسین هدف  / B فعال کرده و مسیر پروتئین کیناز

کننده اصلی لیپوژنز ) که تنظیمAkt/mTORپستانداران (

 ).12کند (کبدي است، را مهار می

 يهاشاخصاند که برخی مطالعات پیشین بیان کرده

مرتبط با عوارض چاقی مانند تغییرات هورمون  کیولوژیزیف

تأثیر تمرینات توانند، تحترخ لیپیدي میگرلین و نیم

2. Westerterp-Plantenga 
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 ). گرلین7، 4هاي گیاهی قرار گیرند (مکملورزشی و 

 غالب طوربه که است اياسیدآمینه 28 ید پپت هورمون

 شودمی تولید معده فوندوس اسید کنندهترشح بخش توسط

 کنندهترشح گیرنده براي زاددرون لیگاند عنوان یکبه و

 نیترمهمیکی از این هورمون مطرح است.  رشد هورمون

 میکه احتمالاً در تنظاست  یطیشده محشناخته رهايفاکتو

و کند، یمبازي یوزن بدن نقش مهمکنترل غذا و  افتیدر

محسوب چاقی و وزناضافه با مرتبط هايهورمون جمله از

 ). 13( شودمی

 تمرینکه  ) گزارش کردند2021و همکاران (1اوئرگی

 يهابرنامه یول کند،یرا سرکوب م نیگرللیآس دیحاد تول

کل و  نیگرل شیباعث افزا مدتیطولان ینیتمر

است، شدهداده نشانعلاوه، ). به14( شودیم نیگرللیاسيد

 شیموجب افزا یاستقامت-یمقاومت يمواز نیهفته تمر 12

 تمرین ورزشیبر این، اضافه ).15( شودیم دارلیآس نیگرل

 به گرلین هايدهد و پیاممی افزایش ترشح دوپامین را

کند می را فعال پاداش چرخه و مغزي ارسال میانی قسمت

شود. این نقش میانجی و باعث تداوم فعالیت ورزشی می

هاي وضعیت شود، هیپوتالاموس سیگنالگرلین باعث می

انرژي عصبی، هورمونی و مواد مغذي را با تنظیم انرژي 

دریافتی و مصرف انرژي ترکیب کند و در نتیجه بر کاهش 

 ).16( مؤثر باشد وزن و چاقی

 پپتیدهاي آزادسازي طریق از از طرف دیگر، کپسایسین

 پپتید گرلین، مانند روده)، از مشتق هايگوارشی (هورمون

YY (PYY)، 1 گلوکاگون شبه و پپتید )GLP-1 ( موجب

که به نوبه خود  شودمی سیري و کاهش کالري دریافتی

مکانیسم  زاما هنو)، 17( تواند منجر به کاهش وزن شودمی

 احتمالاً ولی است،دقیق این اثر سیرکننده ناشناخته مانده

 TRPV1 گیرنده با مرتبط مکانیسم یک درگیري دلیلبه

). 18( ) استزاگیرنده کسپایسین یا مواد شیمیایی تحریک(

                                                           
1. Ouerghi  

 کپسایسین به حساس آوران حسی جایی که اعصاباز آن

شوند، این مکانیسم فعال یافت می گوارش دستگاه کل در

 دهدرا افزایش می و تخلیه معدهشود و احساس سیري می

)19 .( 

 با هارخ لیپیدي شامل؛ لیپوپروتئینبر این، نیمافزون

، (High-Densty-Lipoprotein, HDL) بالا چگالی

 Loe density) پایین چگالی با لیپوپروتئین

Lipoprotein, LDL)گلیسرید هستند. ، کلسترول و تري

 با مستقیم طوربه هاشریان جدار در کلسترول رسوب میزان

 هنگامی مخصوصاً است، متناسب غذایی رژیم کالري میزان

 غذایی رژیم کهاین یا باشد بیشتر روزانه نیاز از میزان این که

 به منجر باشد که چربی و کلسترول بالایی درصد حاوي

 غذایی رژیم و بدنیفعالیتعدم  شود.می وزن و چاقیاضافه

گذارد. پژوهشگران می منفی اثر هالیپوپروتئین روي پرچرب

 و وزن، چاقیاضافه درمان براي روش بهترین معتقدند،

 ییغذا رژیم از استفاده مضر خون هايلیپوپروتئین کاهش

  ).20( است فعالیت ورزشی با توأم مناسب

با توجه به تأثیر تمرینات اسپینینگ و خواص فلفل 

اي رسد، ترکیبی از این دو روش مداخلهقرمز؛ به نظر می

هاي سالم، استراتژي کارآمدي جهت بهبود شاخص

 نهیزماین در با این وجود، فیزیولوژیک و ترکیب بدن باشد. 

 ضروري به شتریانجام گرفته و مطالعات ب مطالعات اندکی

 . درسنر میظن

هاي شده، توجه به استراتژيبا عنایت به موارد عنوان

هاي هاي بدنی و مکملغیرتهاجمی مانند استفاده از فعالیت

وزن و چاقی، همواره مد نظر گیاهی براي کنترل اضافه

در صدد مطالعه حاضر رو، پژوهشگران بوده است. از این

 و مصرف نگینیاسپ نیتمر ایپرسش است که آ نیپاسخ به ا
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رخ لیپیدي تغییرات هورمون گرلین و نیمفلفل قرمز بر 

  وزن تأثیر دارد؟اضافه يدارا غیرورزشکارنوجوانان 

 

 پژوهشروش

کار از نوع روش لحاظ موضوع، تکنیک واین پژوهش به

لحاظ استفاده از نتایج از نوع تجربی و بهتحقیقات نیمه

 انجام شد.صورت میدانی باشد که بهتحقیقات کاربردي می

 داراي غیرورزشکار پسر نوجوانان پژوهش این آماري جامعه

در دامنه  BMIو با  سال 17 تا 14 سنی دامنه با وزناضافه

عراق بودند  الدیوانیه شهر ،کیلوگرم بر متر مربع 9/29- 25

 به اجتماعی گروهاي در طریق فراخوان از نفر از آنها 60که 

سیستماتیک روش تصادفی به ند وانتخاب شد هدفمند وهیش

(تمرین، مکمل، ترکیبی و کنترل)  نفري 15گروه  4به 

 G* Powerپاور (افزار جیبر اساس نرم .شدند تقسیم

نفر (دوازده نفر در  52)، حداقل اندازه نمونه 3،1،9،2نسخه 

درصد و اندازه  80درصد، بتاي  5هر گروه) با احتساب آلفا 

ها در نظر گرفتن افت نمونهدست آمد، ولی با به 30/0اثر 

نفر در هر گروه در  15در مراحل مختلف پژوهش، تعداد 

 نظر گرفته شد.

، سال 17تا  14 نیداشتن سن بشامل؛ معیارهاي ورود 

کیلوگرم بر متر  9/29- 25در دامنه  BMIنوجوانان پسر، 

در  وزنکاهشبر  دیبا تأک ینیتمر گونهچینداشتن ه ،مربع

، عدم مصرف هر گونه دارو و مکمل، سال گذشته یکطول 

نداشتن سابقه بیماري و عفونت ، عدم استعمال دخانیات

حاد در اندام  بیداشتن آس، ناثرگذار بر فاکتورهاي ایمنی

داشتن درد در قسمت تنه و ن ماه گذشته 6در طول  یتحتان

دو جلسه  بتیغ معیارهاي خروج شامل؛ی و و اندام تحتان

انجام  يمناسب برا يعدم همکاری، نتمری جلسات در یاپیپ

 ی بود. دگیدبیآسمداخله و 

یک هفته قبل از شروع پروتکل تمرینی و مداخله 

ها، مزایا مصرف مکمل، در یک جلسه توجیهی کلیه برنامه

و خطرات احتمالی، شیوه صحیح اجراي تمرینات اسپینینگ 

کنندگان توضیح داده شد. و مصرف فلفل قرمز براي شرکت

ین با توجه به مداخله تمرینی در این پژوهش و چنهم

ها درخواست جلوگیري از اثرات تداخلی با داروها از آزمودنی

خصوص شد که در طول مطالعه از مصرف هر نوع دارو به

داروهاي کاهش دهنده فشارخون، اجتناب نمایند و در 

ذکر است که در جریان صورت مصرف گزارش کنند. قابل

ها تحت نظر پزشک متخصص ه آزمودنیاجراي پژوهش کلی

کنترل شدند تا از بروز هر نوع خطر احتمالی جلوگیري شود. 

خاطر داده ها اطمینانبر این، در این جلسه به آزمودنیعلاوه

صورت ها در نزد پژوهشگران بهشد که اطلاعات شخصی آن

صورت کلی گزارش محرمانه حفظ شده و در نهایت به

این اختیار نیز داده شد که در هر مرحله شود و به آنان می

توانند، از تمرین، در صورت عدم تمایل به ادامه همکاري می

چنین در پایان این جلسه به همه انصراف دهند. هم

صورت آگاهانه و هاي مربوطه داده شد تا بهها فرمآزمودنی

داوطلبانه آمادگی خود را براي شرکت در مطالعه اعلام 

نامه پزشکی و آمادگی شرکت پرسش تکمیلپس از کنند. 

همراه با تعهدات  یکتب تیدر فعالیت بدنی و فرم رضا

 شرایط به توجه با و محقق و هااخلاقی متقابل آزمودنی

رژیم غذایی، عدم  تیعار شامل خود که داوطلبان گزینش

مصرف هر گونه دارو و مکمل، عدم استعمال دخانیات و 

ی؛ شیگروه آزما 3به  هاآزمودنی، سابقه بیماري بود داشتنن

تمرین اسپینینگ، مصرف مکمل فلفل قرمز و ترکیبی 

گروه  کیو (تمرین اسپینینگ و مصرف مکمل فلفل قرمز) 

 تقسیم شدند. کنترل

و سه جلسه در هفته هفته  10 مدتبه ینیپروتکل تمر

 10مدت چنین مصرف مکمل فلفل قرمز بههمشد.  اجرا

هفته بر اساس برنامه مشخص انجام شد. گروه کنترل در 
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گیري قد، علاوه اندازهاي نداشتند. بهاین مدت برنامه مداخله

رخ لیپیدي هاي نیم، و هورمون گرلین و شاخصBMIوزن، 

  انجام شد.آزمون آزمون و پسمرحله پیش در دو

 کنندگان با استفاده از نسخهبدنی شرکتسطح فعالیت

) IPAQبدنی (نامه بین المللی فعالیتکوتاه پرسش

گیري شد و شرکت کنندگان براي مطالعه انتخاب اندازه

 سنجی ابزار. بود کمها که سطح فعالیت بدنی آن شدند

 بررسی همکاران و مقدم توسط نامهپرسش این ایرانی نسخه

 به محتوایی روایی دهنده شاخصنشان ). نتایج21شد (

و  77/0به میزان  و نسبت روایی محتوایی 85/0 میزان

 همسانی چنینهم بود. حاکی از روایی محتوایی مطلوب

و  7/0به ضریب آلفا کرونباخ مساوي  توجه با آن درونی

 میزان به اسپیرمن همبستگی ضریب و بود بخشرضایت

 ازآزمونب -آزمون پایایی لحاظ از دهنده مطلوبینشان 9/0

 و دفعات تعداد به مربوط سؤال 5 نامهاین پرسش در بود.

 انجام براي گذشته هفته یک در شدهزمان صرف مدت

 بدنی شدید (فعالیت بدنی هايفعالیت دقیقه 10پیوسته 

 بسیار کشیدن نفس موجب که زیاد بدنی به قوه نیازمند

متوسط  بدنی هايفعالیت شود)،می عادي از حالت شدیدتر

نفس  موجب که متوسط بدنی قوه به نیازمند (فعالیت بدنی

هاي شود)، و فعالیتمی عادي حالت از تندتر کمی کشیدن

 نشستن) با مرتبط هايفعالیت و رويبدنی کم (پیاده

 المللی بین نامهپرسش کوتاه فرم پاسخ .شودمی پرسیده

 5/3(یک مت برابر با  METبدنی براساس نمرات فعالیت

گرم وزن بدن در دقیقه ازاي هر کیلو لیتر اکسیژن بهمیلی

 با گروه سه به را افراد که استشده بنديباشد) دستهمی

 600 (بین فعالیت متوسط مت)، 600 از (کمتر کم فعالیت

مت)  3000 بالا (بیشتر از فعالیت با و مت) 3000 تا

 ).22( کندمی بنديطبقه

ها ) آزمودنیBMIچنین شاخص توده بدنی (هم

 هاي قد و وزن انجام گرفت و برايگیرياندازهبراساس 

 کیلوگرم به وزن( BMI=kg/m2 فرمول از BMI محاسبه

هاي آزمودنی .گردید استفاده) متر به قد دوم توان برتقسیم

کیلوگرم بر متر مربع براي  9/29- 25در دامنه  BMIبا 

 شرکت در مطالعه انتخاب شدند.

 SECA model آلمانی،قدسنج  از قد گیريزهاندا براي

 ترازوي از وزن گیرياندازه و براي مترمیلی 3 دقت با 210

ساخت کشور چین  KEEP FIT model 6657 دیجیتال،

سطح  براین،افزون .شد استفاده کیلوگرم 1/0 دقت با

 کیت از استفاده با و الایزا روشبه پلاسما گرلین هورمون

 Medical Viovendor( آلمان کشور ساخت

Laboratorni (کمتر آزمونیدرون تغییرات ضریب درصد و 

-HDL ناشتا، تام کلسترول ).23( شد تعیین درصد 7/4 از

C ،LDL-C  وTG استفاده با آنزیمی سنجی رنگ روش با 

 )، بازل، سوئیسD2400)Roche Diagnostics کیت  از

  ).24( شد گیري اندازه

 پروتکل تمرینی

 10مدت فعال تحقیق بهدر پژوهش حاضر هر دو گروه 

تأثیر تمرینات اسپینینگ جلسه تحت 3هفته و هر هفته 

قرار گرفتند. جلسه تمرینی  کیزدن دوچرخه با موزرکاب

درصد ضربان  50دقیقه و در محدوده  45در دو هفته اول 

 دقیقه به دو هفته طور فزاینده هرقلب بیشینه بود که به

شد. در نهایت  فزودها شدتبه درصد 5 هفته دو هر و زمان

دقیقه و در  60در دو هفته آخر مطالعه، جلسه تمرینی به 

درصد ضربان قلب بیشینه رسید. این برنامه با  75محدوده 

دقیقه سرد کردن با  6دقیقه گرم کردن شروع و  7حدود 

 تمام). 25، 6حرکات کششی و سبک به پایان رسید (

حاصل شود  نانیانجام شد تا اطم یبا نظارت مرب ناتیتمر

 . طبقشودیمبا دقت انجام یورزش حرکاتي که همه

کالج طب ورزشی آمریکا براي بهبود آمادگی قلبی  هیتوص

درصد ضربان قلب  50-85عروقی شدت تمرینات باید بین 
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مقیاس درك فشار یعنی شدت سبک  13-17ذخیره معادل 

شدت تمرینات بر اساس ضربان  ).26تا خیلی سخت باشد (

بین و معادله ها از رابطه ضربان قلب پیشآزمودنیقلب 

درصد ضربان قلب ذخیره برآورد شد.  75تا  50 کارونن برابر

 CEسنج پولار (شدت تمرینات پیوسته از طریق ضربان

0537،N2965  ،Polar beat T31 ساخت فنلاند) در ،

گردید و در صورت نیاز به افزایش دامنه مذکور کنترل می

ها تمرینات بازخوردهاي لازم به آزمودنی یا کاهش شدت

 شد.داده می

 مداخله مکمل فلفل قرمز

پودر فلفل گرم  10ها روزانه در پژوهش حاضر آزمودنی

دست کردن فلفل قرمز خشک شده به ابیاز آسکه قرمز 

 ودر). پ9بود را همراه با صبحانه معمول مصرف کردند (آمده

 ارسپ نگین رویش پژوهان بنیاندانش شرکت از قرمز فلفل

: ثبت دارو (شماره و غذا سازمان از مجوز داراي کرج

 شد. ) تهیه34097

 آماري تجزیه و تحلیل

 آمار هايروش از اطلاعات، تجزیه و تحلیل منظوربه

 پراکندگی و مرکزي هايشاخص محاسبه براي توصیفی

 معیارانحراف و میانگین اساس بر هاهداد و استفاده گردید

 نرمال بررسی براي شاپیروویلک آزمون از. شدند گزارش

واریانس  برابري بررسی براي لوین آزمون از و هاداده بودن

 آزمون جهت این، بر علاوه). p ≤05/0( استفاده شد

 و آزمونپیش( هاگروه میانگین هايتفاوت معناداري

 چند کواریانس تجزیه و تحلیل آماري روش از) آزمونپس

 افزارنرم از استفاده با بنفرونی تعقیبی آزمون و متغیري

26SPSS شد استفاده 05/0 معناداري سطح در. 

 

 هایافته

قد، وزن و  ،هاي سنمعیار شاخصمیانگین و انحراف

ارائه  1هاي مختلف در نمودار ها در گروهتوده بدن آزمودنی

 است.شده

 

 هاي مختلفگروه BMIنمرات مربوط به سن، قد، وزن و میانگین  مقایسه. 1 نمودار

0

20

40

60

80

100

120

140

160

180

)سال(سن  )سانتی متر(قد  )کیلوگرم(وزن  BMI(Kg/m2)

تمرین

مکمل
مکمل+تمرین

کنترل



سپ نیتمر توأمتأثیر  ر  گیننیا  197                                   ... رخ لیپیديسطوح هورمون گرلین و نیمو مصرف فلفل قرمز ب

 

 هاي مختلفدر گروه لیتر)سطوح هورمون گرلین (پیکوگرم در میلی. تغییرات 2نمودار 

دهد که پس از اجراي مداخله، سطوح مینشان 2نمودار 

هورمون گرلین در گروه تمرین و گروه تمرین+مکمل 

حال در ). با اینP=001/0است (یافتهافزایش معناداري 

گروه مکمل، اگر چه افزایش هورمون گرلین مشاهده 

علاوه، به). P=12/0شود، ولی این افزایش معنادار نیست (می

نشان داد که تفاوت معناداري  بنفرونی تعقیبی آزمون نتایج

هاي تمرین و تمرین+مکمل در بین گروه کنترل و گروه

، )P=001/0 و P=001/0( وجود داردسطوح هورمون گرلین 

 هاي مکمل و کنترل معنادار نبودولی این تفاوت بین گروه

)11/0=P( . 

 

 هاي مختلفدر گروه لیتر)گرم بر دسیتام (میلیکلسترول. تغییرات 3نمودار 
 

میزان دهد که پس از اجراي مداخله، مینشان 3نمودار 

هاي تمرین، مکمل و تمرین+مکمل تام در گروهکلسترول

نتایج  علاوه،به). P=001/0است (کاهش معناداري یافته

دهد که تفاوت معناداري بین گروه میآزمون تعقیبی نشان

هاي مداخله تمرین، مکمل و تمرین+مکمل کنترل و گروه

 . )P=013/0 و P=001/0( تام وجود دارددر میزان کلسترول

*

*
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 هاي مختلفگروه لیتر)گرم بر دسیگلیسیرید (میلیتري. تغییرات 4نمودار 
 

شود، پس از مشاهده می 4طور که در نمودار همان

گلیسیرید در گروه تمرین، گروه اجراي مداخله، میزان تري

است مکمل و گروه تمرین+مکمل کاهش معناداري یافته

)014/0=P، 003/0=P 001/0=Pآزمون نتایج علاوه،). به 

دهد که تفاوت معناداري بین گروه مینشان بنفرونی تعقیبی

هاي تمرین، مکمل و تمرین+مکمل در میزان کنترل و گروه

 و P ،014/0=P=001/0( گلیسیرید وجود داردتري

001/0=P( . 

 
 هاي مختلفگروه لیتر)دسیگرم بر (میلی LDL. تغییرات 5نمودار 

 

شود، پس از مشاهده می 5 نمودار طور که درهمان

در گروه تمرین، گروه مکمل و  LDLاجراي مداخله، میزان 

 ،P=002/0است (گروه تمرین+مکمل کاهش معناداري یافته

008/0=P 001/0=Pنشان نتایج آزمون تعقیبی علاوه،). به

هاي دهد که تفاوت معناداري بین گروه کنترل و گروهمی

 وجود دارد LDLتمرین، مکمل و تمرین+مکمل در میزان 

)001/0=P( . 

*
*
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 هاي مختلفگروه لیتر)گرم بر دسی(میلی HDL. تغییرات 6نمودار 

 

دهد که پس از اجراي مداخله، میزان مینشان 6نمودار 

HDL  در گروه تمرین و گروه تمرین+مکمل افزایش

). با P، 056/0=P 001/0=P=001/0است (معناداري یافته

 این حال در گروه مصرف مکمل فلفل قرمز، اگر چه افزایش

HDL شود، ولی این افزایش معنادار نیست. مشاهده می

دهد که مینشان بنفرونی تعقیبی آزمون نتایج علاوه،به

هاي تمرین و تفاوت معناداري بین گروه کنترل و گروه

 . )P=001/0( وجود دارد HDLتمرین+مکمل در میزان 

 
 گیريبحث و نتیجه

 نیتوأم تمر مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثیر

 و گرلین هورمون سطوحو مصرف فلفل قرمز بر  نگینیاسپ

 وزناضافه يدارا غیرورزشکارپسر نوجوانان  لیپیدي رخنیم

را در دو گرلین انجام شد. نتایج مطالعه، افزایش معنادار 

تمرین اسپینینگ+ مصرف "و  "تمرین اسپینینگ"گروه 

مصرف نشان داد. با این حال در گروه  "مکمل فلفل قرمز

بر ، تغییر معناداري مشاهده نشد. علاوهمکمل فلفل قرمز

                                                           
1. Deru  

پینینگ+ مصرف مکمل فلفل افزایشی تمرین اس این، تأثیر

طور معناداري بیشتر از تمرین اسپنینیگ به گرلینقرمز بر 

 تنهایی بود. به

و همکاران  1درو هاي این مطالعه،همسو با یافته

هاي پانکراس و اي رابطه هورموندر مطالعه )2023(

داري و تمرین ورزشی دستگاه گوارش را با دو روش روزه

این مطالعه نشان داد که شروع یک  .بررسی کردند

داري با یک دوره تمرین شدید روي تردمیل باعث روزه

در مقایسه با  GLP-1کاهش گرلین و افزایش غلظت 

و 2بر این، اوئرگی). علاوه27شود (تنهایی میداري بهروزه

در یک مطالعه مروري سیستماتیک با  )2021همکاران (

در مورد رابطه بین  هاي موجودهدف خلاصه کردن داده

مقاله را مورد بررسی قرار دادند.  80گرلین و تمرین ورزشی، 

رغم ناهمگونی مطالعات و این پژوهش نشان داد که علی

) را بدون AGگرلین (ها، ورزش حاد تولید آسیلتنوع یافته

کند، هاي تمرین، سرکوب میها و ویژگیتوجه به آزمودنی

مدت بیشتر باعث افزایش نیهاي تمرینی طولاولی برنامه

2. Ouerghi  
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شود. این ) میDAGگرلین (اسیل) و ديTGگرلین کل (

وزن و چاق بیشتر محسوس افزایش در افراد داراي اضافه

وزن ناشی از برنامه تمرینی دلیل کاهشبه است که احتمالاً

) نیز در 2020چرمهینی و همکاران (یوسفی ).14( باشد

مرینات ترکیبی بر سطوح پژوهشی با هدف ارزیابی تأثیر ت

وزن را زن داراي اضافه 34وزن،گرلین در زنان داراي اضافه

نفر) و کنترل  17صورت تصادفی در دو گروه آزمایش (به

گروه آزمایش در یک برنامه تمرینی  .نفر) قرار دادند 17(

ترکیبی شامل گرم کردن بدن، تمرین هوازي، تمرین 

هاي یافته .کت کردندهفته شر 8مقاومتی و سرد کردن در 

این مطالعه نشان داد که وزن بدن، شاخص توده بدن، دور 

کمر، سطح گلوکز و نسبت گرلین به اوبستاتین بین گروه 

هفته تمرین ترکیبی تفاوت  8آزمایش و کنترل پس از 

معناداري داشت، اما تفاوت در سطوح گرلین، ابستاتین، 

ه آزمایش و انسولین و مقاومت به انسولین بین دو گرو

) هم در 2018و همکاران (1یو ).28دار نبود (کنترل معنا

اي با بررسی تأثیر یک سال فعالیت یوگا بر گرلین مطالعه

 GHتوجهی، میزان طور قابلنشان دادند که تمرین یوگا به

اي در مطالعه .)29(دهد و گرلین کل پلاسما را افزایش می

-هفته تمرین موازي مقاومتی 12دیگر، جهت تعیین اثر 

دار، آسیلهاي گرلیناستقامتی بر سطح سرمی هورمون

هفته تمرین  12شد که انسولین و رشد مردان چاق، گزارش

دار آسیلاستقامتی موجب افزایش گرلین-موازي مقاومتی

حالی که در گروه تجربی در مقایسه با گروه کنترل شد، در 

هفته برنامه تمرینی معنادار  6این تغییرات پس از اجراي 

 ).15نبود (

در مطالعات فوق، در حالی که بعضی از این مطالعات 

دنبال ورزش نشان دادند، ولی افزایش گرلین پلاسما را به

برخی نیز کاهش و برخی تغییري را در گرلین پلاسما 

ین پلاسما مشاهده نکردند. دامنه وسیع تغییرات گرل

                                                           
1. Yu 

دلیل تفاوت در نوع، شدت و مدت تمرین، تواند بهمی

پروفایل متابولیک، سن افراد مورد مطالعه، و روش 

عنوان مثال؛ در مطالعه به .گیري و بررسی آن باشدخون

ها زنان داراي یوسفی چرمهینی و همکاران آزمودنی

مقاومتی) و مدت -وزن، برنامه تمرینی ترکیبی (هوازياضافه

هفته بود، در حالی که در مطالعه یو و همکاران مدت  8ن آ

این که در پژوهش اکبرپور فعالیت یک سال بود. ضمن

ها مردان چاق و هفته، آزمودنی 12)، مدت مطالعه 2011(

). ولی 23استقامتی) بود (–برنامه تمرین موازي (مقاومتی

 همراه با اسپینینگ تمرین هفته 10در مطالعه حاضر تأثیر 

 وزن بررسی شد.اضافه داراي در نوجوانان قرمز فلفل صرفم

با این وجود، تنوع بالاي مطالعات از نظر 

هاي گرلین هاي تمرین، و ایزوفرمکنندگان و ویژگیشرکت

گیري قطعی را شود که نتیجهمنجر به نتایج متناقضی می

اضر، افزایش در مطالعه ح .کندمیبرانگیز چالشدشوار و 

گرلین پلاسما ناشی از تمرینات اسپینینگ مشاهده شد. 

دت طولانی م دنبال یک برنامه تمرینی نسبتاًبه افزایش این

وزن اتفاق همراه با کاهش وزن در نوجوانان داراي اضافه

رش شدهافتاد و تغییرات بالقوه مفید گرلین را نشان داد. گزا

فظ کاهش وزن بدن ناشی از تمرین است که سازوکارهاي ح

) و 30تام نسبت داد (توان به افزایش سطح گرلینرا می

 کنند،می کم وزن غذایی یمژر و ورزش طریق از که کسانی

 افزایش این و یابدمی افزایش آنها در گرلین هورمون مقادیر

 .)16، 15است ( وزن کاهش میزان با متناسب

وزن باعث افزایش هایی که توسط آن کاهش مکانیسم

طور کامل شناخته نشده است، اما شود، هنوز بهگرلین می

شود که تعادل انرژي مثبت توسط چند مکانیسم تصور می

ها، کاهش مصرف شود؛ یکی از این مکانیسمتحریک می

چربی و افزایش مصرف کربوهیدرات بدون توجه به عملکرد 
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ناشی از ) است و دیگر تأثیر آنابولیک GHهورمون رشد (

-IGF( 1-و فاکتور رشد شبه انسولین GH افزایش تولید

باشد. سومین مکانیسم تحریک مصرف طولانی مدت ) می1

 ).31) است (Y )NPY غذا از طریق نوروپپتید

 گرلین و ورزشی ارتباط بین فعالیت) 2017( 1تاجیري

داند، می متصل همبه حلقه یکمانند و  و عمیق را ضروري

 افزایش ترشح دوپامین را داوطلبانه ورزشیتمرین زیرا 

 سیستم عصبی مرکزي و ورزش بین دهد و از این طریق،می

 میانی قسمت به گرلین هايپیام شود.ارتباط برقرار می

کند و باعث تداوم می را فعال پاداش چرخه و مغزي ارسال

شود. لذا، هیپوتالاموس که هموستاز فعالیت ورزشی می

هاي وضعیت انرژي عصبی، کند، سیگنالمیانرژي را فراهم 

هورمونی و مواد مغذي را با تنظیم انرژي دریافتی و مصرف 

به رسد، گرلینکند و در نتیجه به نظر میانرژي ترکیب می

تأثیر  وزن و چاقیاضافه درمان در یک مکمل مناسب عنوان

 ).16گذار است (

به هر حال، یک رابطه نزدیک و اساسی بین ورزش 

هاي تنظیم ویژه ورزش طولانی مدت یا شدید) و هورمون(به

تولید گرلین ناشی از  .کننده اشتها (گرلین) وجود دارد

ورزش ممکن است براي حمایت از درمان چاقی یا اختلال 

تواند رو، گرلین میدر متابولیسم گلوکز استفاده شود. از این

از  هاي ناشیبه ارائه رویکردهاي جدیدي براي بیماري

آگاهی در مورد رابطه  .اختلال در تعادل انرژي کمک کند

ي کاران و هم براي افرادبین ورزش و اشتها هم براي ورزش

  مند به حفظ وزن مناسب هستند، اهمیت دارد.که علاقه

از دیگر نتایج مطالعه حاضر، کاهش معنادار 

تمرین "هاي در گروه LDLگلیسرید، و تام، تريکلسترول

تمرین اسپینینگ+ مصرف مکمل فلفل "، "گاسپینین

علاوه، افزایش به بود. "مصرف مکمل فلفل قرمز"و  "قرمز

                                                           
1. Tajiri 

تمرین "و  "تمرین اسپینینگ"هاي در گروه HDLمعنادار 

مشاهده شد. با این  "اسپینینگ+ مصرف مکمل فلفل قرمز

، اگر چه افزایش مصرف مکمل فلفل قرمزحال در گروه 

HDL بر مشاهده شد، ولی این افزایش معنادار نبود. علاوه 

این، تغییرات ایجاد شده ناشی از گروه ترکیبی (تمرین 

اسپینینگ + مصرف مکمل فلفل قرمز) در تمام متغیرها به

 ها بود.طور معناداري بیشتر از سایر گروه

مطالعات گوناگونی با هدف بررسی تأثیر تمرینات 

انجام  ی بر روي لیپیدهاي خونهاي گیاهورزشی و مکمل

ت )، ولی هنوز کلیه مزایاي این مداخلا24، 9، 6است (شده

ده شناخته نشده است. با این وجود، اکثر اطلاعات منتشر ش

 عروقی مانند -بین عوامل خطرزاي قلبیدهد که مینشان

 روتئین پر)، لیپوپTGگلیسیرید ()، تريTCکلسترول تام (

) و میزان LDLچگال (لیپوپروتئین کم)، HDLچگال (

 فعالیت بدنی و رژیم غذایی ارتباط وجود دارد. 

ان کله و همکارپلتهمسو با نتایج مطالعه حاضر، ترابی

افزایی تمرین هوازي و ) ضمن بررسی تأثیر هم1401(

 AMPکپسایسین بر بیان ژن پروتئین کیناز فعال شده با 

هاي صحرایی تغذیه موشبافت کبد در  Bکیناز و پروتئین

تمرین و شده با رژیم غذایی پرچرب، گزارش کردند که 

هاي لیپوژنز کبدي را در مصرف کپسایسین شاخص

بخشد. ولی تعامل تمرین هاي صحرایی چاق بهبود میموش

تنهایی دارد. و کپسایسین اثر بیشتري نسبت به هر کدام به

ار مناسب راهکرو، ترکیب تمرین و کپسایسین یک از این

براي بهبود عملکرد کبدي در رژیم غذایی با چربی بالا 

) با 2023و همکاران ( 2وه، کتیننعلا). به32باشد (می

روي نوردیک و راه اي تأثیر بازي گلف، پیادهبررسی مقایسه

رفتن بر نشانگرهاي متابولیک قلبی گزارش کردند که هر 

هستند، با  سه نوع تمرین بر بهبود پروفایل لیپیدي مؤثر

2. Kettinen 
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روي این حال، هر چند شدت ورزش گلف در مقایسه با پیاده

رسد که مدت روي نوردیک کمتر بود، ولی به نظر میو پیاده

تر و کل انرژي مصرف شده در بازي گلف تأثیر زمان طولانی

مثبتی بر پروفایل لیپید و متابولیسم گلوکز داشته است 

)33.(  

 تغییراتاي مطالعههم در  )1401ان (شکیب و همکار

miR-128-1 12هاي خون متعاقب و برخی لیپوپروتئین 

) در مردان CAST( هفته تمرینات همزمان هوازي و قدرتی

سال را بررسی کردند. نتایج نشان داد که پس از چاق میان

، هر دو گروه تمرینی کاهش CASTهفته تمرینات  12

، miR-128-1 ،HDL-C هايمعناداري را در شاخص

LDL-Cگلیسیرید و کلسترول نسبت به گروه کنترل ، تري

) هم در 2019و همکاران (1چاواریاز). 34تجربه کردند (

اي با هدف بررسی سیستماتیک مطالعات منتشر شده مقاله

در مورد مزایاي تمرین دوچرخه سواري داخل سالن و ارائه 

هایی براي مربیان، محققان و پزشکان، مقالات منتشر توصیه

را مورد بررسی قرار دادند. نتایج  2019ده مرتبط تا ژانویه ش

نشان داد که دوچرخه سواري در داخل سالن ممکن است 

ظرفیت هوازي، فشار خون، پروفایل چربی و ترکیب بدن را 

بهبود بخشد که این بهبودي احتمالاَ ناشی از یک مداخله 

با  مستقل یا ترکیب با سایر مداخلات مانند، تمرینات بدنی

هاي این مطالعه رژیم غذایی حاصل شود. در مجموع یافته

نشان داد که ترکیب دوچرخه سواري داخل سالن و رژیم 

غذایی براي بهبود پروفایل چربی، کاهش وزن و کاهش فشار 

و همکاران 2). در همین زمینه، یون35خون مفید است (

) نشان دادند، تمرینات اسپینینگ و دوچرخه ثابت 2017(

هاي خونی از جمله ر به تغییرات مثبتی در متغیرمنج

کلسترل، لیپوپروتئین، ترکیب بدنی و آمادگی جسمانی 

که تمرینات اسپینینگ تأثیر بیشتري شود، ضمن اینمی

                                                           
1. Chavarrias 
2. Yoon  

نسبت به تمرینات دوچرخه ثابت داشتند. نتایج این مطالعه 

هفته تمرین با هر دو نوع دوچرخه تغییرات  16نشان داد که 

ر ترکیب بدن، آمادگی جسمانی و ترکیبات خونی مثبتی د

کند ولی این تغییرات در دوچرخه اسپینینگ ایجاد می

 ). 6بارزتر است (

) به 2013و همکاران (3اي دیگر، پائولیدر مطالعه

بررسی تأثیر تمرینات اینتروال با شدت بالا و تمرین 

سال هاي مردان میاناستقامتی بر فشار خون و لیپوپروتئین

مدت هاي تحقیق بهوزن پرداختند. آزمودنیداراي اضافه

تأثیر تمرینات ویژه دوازده هفته و هر هفته سه جلسه تحت

هاي تحقیق نشان داد که گروه خود قرار گرفتند. یافته

تمرین اینتروال با شدت بالا باعث کاهش معناداري در فشار 

خون دیاستولی، وزن بدن، توده چربی، کلسترول تام، 

 ).24است (شده Bیپوپروتئین کم چگال و آپولیپو پروتئین ل

خوان با مطالعه حاضر نتایج اگر چه مطالعات فوق هم

و همکاران 4مشابهی را گزارش کردند؛ با این وجود، روسی

تأثیر مکمل کپسیات اي با بررسی ) در مطالعه2022(

بر دریافت انرژي، اشتها، ترین ترکیب فعال فلفل قرمز) (مهم

انرژي، اکسیداسیون چربی و پارامترهاي اتونومیک با صرفم

و بدون مداخله ورزشی، گزارش کردند که مکمل کپسیات 

، اشتها، اکسیداسیون چربی و مصرف EIو ورزش هوازي، بر 

. احتمالاَ یکی از دلایل این )36(انرژي تأثیر معناداري ندارد 

هاي مطالعه آزمودنیهاست. ي مربوط به آزمودنیخوانناهم

روسی و همکاران مردان سالم بودند، در حالی که 

 وزن بودند. هاي مطالعه حاضر نوجوانان داراي اضافهآزمودنی

اگرچه اکثر مطالعات سطوح پارامترهاي بیوشیمیایی 

چه در مطالعه حاضر یافت شد را نشان قابل مقایسه با آن

، جمعیت و انواع رژیم مدت زمان، اندازهدادند، اما با توجه به

هایی وجود غذایی و مداخلات ورزشی مورد استفاده تفاوت

3. Paoli 
4. Rossi 
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هاي مختلف تمرین، شدت زمان؛ عوامل زیادي مانند .داشت

و مدت تمرین منجر به نتایج متفاوتی در مورد تأثیر  تمرین

براي کاهش بیشتر  .شودها میورزش بر سطوح لیپوپروتئین

دت ورزش هوازي لازم است، ش TG و LDL-C سطوح

حال، دستیابی به این امر در افراد مبتلا با این افزایش یابد.

به بیماري عروق کرونر که داراي ظرفیت ورزش محدود یا 

  .سایر عوامل خطر هستند، دشوار است

 هاي مختلفدر حال حاضر، محققان در مورد پاسخ

به تمرینات هوازي متحیر هستند. به نظر  هالیپوپروتئین

سد وزن بدن، چربی بدن، آمادگی قلبی عروقی، رمی

اي، تغییرات رژیم وضعیت تمرین، غلظت چربی منطقه

چنین، غذایی و عوامل ژنتیکی همگی در آن نقش دارند. هم

هاي خونی، آوري نمونهعلاوه بر عوامل یاد شده، زمان جمع

فناوري آزمایش خون، حجم نمونه آزمودنی نیز باید در نظر 

 گرفته شود.

ها با این وجود، اگرچه مکانیسم تغییرات لیپوپروتئین

ورزش مصرف  ناشی از ورزش نامشخص است، اما احتمالاً

دهد و در نتیجه سطح لیپیدها چربی خون را افزایش می

یابند. این مکانیسم ممکن است شامل افزایش کاهش می

باشد که مسئول  (LPL) فعالیت لیپوپروتئین لیپاز

اسیل (تري VLDL TAG ها وکرونهیدرولیز شیلومی

ها است. چگال) در گرانولگلیسرول ناشتا خیلی کم

فعال کاتالیزوري بیشتر در دیواره عروق  LPL چنین،هم

قرار دارد و سپس از سطح اندوتلیوم جدا شده و پس از 

 ).37(شود تزریق داخل وریدي هپارین در خون آزاد می

انتقال دهنده غشایی ین ئپروتبراین، افزایش بیان افزون

)ABC A1( انتقال معکوس  در ماکروفاژها تأثیر قوي بر

پلاسما و محافظت در  HDL-C )، تشکیلRCTکلسترول (

 مطالعاتی که بر روي تأثیر ورزش بر .برابر آترواسکلروز دارد

ABCA1 اند که بیان ژناند، نشان دادهخون متمرکز شده 

ABCA1 توجهی متفاوت لطور قابقبل و بعد از ورزش به

شدت بدون توجه به mRNA ABCA1 است و حتی بیان

بنابراین، ورزش هوازي ممکن  .)38یابد (ورزش افزایش می

را براي اعمال نقش آن در کاهش خطر  ABCA1 است بیان

 مکانیسم دیگر مربوط به گیرنده .قلبی عروقی افزایش دهد

X ) کبدLXR(  است. این گیرنده یکی از فاکتورهاي

اي است که نقش هاي هستهخانواده گیرنده رونویسی از ابر

). 39کند (کلیدي در متابولیسم کلسترول کبد ایفا می

است که ورزش با شدت کم منجر به افزایش گزارش شده

 LXR چنینشود. همدر انسان می LXR معناداري در بیان

نقش دارد. بنابراین، ورزش ممکن  ABCA1 در تنظیم بیان

که  RCTبالاتر، فرآیند  ABCA1 و LXR القاياست با 

شود را بهبود پلاسما می HDL-C منجر به افزایش سطح

 ).39(بخشد 

به هر حال، نتایج بسیاري از مطالعات و متاآنالیزها 

ها لیپوپروتئین ورزش هوازي بر سطوح حاکی از تأثیر مفید

است که فعالیت بدنی معمولاً با افزایش است. مشخص شده

گلیسیرید و تري LDL و کاهش کلسترول HDL رولکلست

مرتبط است. ورزش، جدا از ایجاد تغییرات کمی در 

، ترکیب HDLلیپیدهاي سرم، تأثیر مفیدي بر رشد ذرات 

هاي مربوط به ورزش سیمعلاوه بر مکانو عملکرد آنها دارد. 

هاي بدنی، ساز و کارهاي ناشی از مصرف فلفل و فعالیت

ود پروفایل لیپیدي حائز اهمیت هستند. قرمز نیز بر بهب

مطالعات تجربی و بالینی نشان داده است که فلفل قرمز در 

مؤثرتر  DNAها و افزایش اکسیداسیون لیپیدها، پروتئین

 ). 9(هاي کلاسیک است اکسیداناز آنتی

طور آزاد کاهش و هزینه مز مصرف غذا را بهرق فلفل

دهند و منجر افزایش می(ترموژنز) انرژي و لیپولیز را 

بر این، شوند. علاوهبه کاهش وزن در طول زمان می

 مزایاي بیشتري مانند بهبود در کاهش استرس

اکسیداتیو و التهاب، بهبود سلامت عروق، بهبود 
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عملکرد اندوتلیال، کاهش فشار خون، کاهش 

هاي اندوتلیال، کاهش کلسترول، کاهش سیتوکین

به انسولین و کاهش  گلوکز خون، بهبود حساسیت

 .)32، 12، 7( عوامل خطر التهاب دارد

ده ترکیبی از فعالیت بدنی، مواد غذایی رو، استفااز این

هایی مانند فلفل قرمز با هدف افزایش طبیعی و مکمل

مصرف انرژي و اکسیداسیون چربی توجه زیادي را در دهه 

ه وزن و چاق بخصوص در میان افراد داراي اضافهگذشته به

 .استکید شدهأخود جلب کرده است و بر آن ت

سطوح هورمون نتایج مطالعه حاضر، افزایش معنادار 

 هفته تمرین اسپینینگ توأم با مصرف 10دنبال را بهگرلین 

کاهش معنادار  چنینهمنشان داد. مکمل فلفل قرمز 

 افزایش معنادار و LDLگلیسرید، و تام، تريکلسترول

HDL  .هاي این مطالعه نشان در مجموع یافتهمشاهده شد

سطوح هورمون  مکمل فلفل قرمزتمرین اسپینینگ و داد، 

وزن رخ لیپیدي را در نوجوانان داراي اضافهگرلین و نیم

بخشد. ولی تعامل این دو روش اثر بیشتري نسبت بهبود می

رو، ترکیب تمرین تنهایی دارد. از اینبه هر کدام به

 روش عالی برايیک  لفل قرمزمکمل فاسپینینگ و 

وزن در نوجوانان داراي اضافهوزن گیري و کاهش اضافهپیش

 باشد. می

 

 قدردانی و تشکر

 مطالعه این انجام در که هاکلیه آزمودنی از وسیله بدین

 .داریم را قدردانی و تشکر نهایت همکاري نمودند، ما با

 

 :تضاد منافع

گونه یچمقاله ه یندارند که در ایم ملااع یسندگاننو

 .وجود ندارد یمنافع تعارض
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