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Abstract 
This study investigated the effects of an 8-week intervention involving yoga practice 
and cumin extract supplementation on metabolic syndrome indicators and liver 
enzymes in elderly women with metabolic syndrome. In a semi-experimental trial, 32 
women (age 60-85, BMI 25-35 kg/m²) were randomly assigned to one of four groups: 
1) yoga + cumin, 2) yoga, 3) cumin, or 4) control. The interventions consisted of a yoga 
protocol (3 sessions/week, 1 hour/session) and/or consumption of 25 mg Barij cumin 
extract capsules every 12 hours. Data were analyzed using analysis of covariance 
(ANCOVA) with a Bonferroni post-hoc test in SPSS23 software. ANCOVA results 
revealed significant improvements in lipid profile and liver enzyme levels across the 
three intervention groups compared to the control group (p < 0.05). However, yoga 
alone did not significantly affect blood glucose, three-month average glucose (HbA1c), 
or insulin resistance. Similarly, cumin supplementation alone had no significant effect 
on systolic or diastolic blood pressure. The combined yoga and cumin intervention was 
effective in improving several parameters of metabolic syndrome and liver enzymes. 
Therefore, a regimen of yoga exercise combined with cumin extract supplementation is 
recommended for elderly women with metabolic syndrome. 
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 چکیده

سندروم متابولیک و آنزیم        باتوجه شی بر  سبز  و آثار مثبت تمرینات ورز سیدانی زیره  ضر به  به تأثیرات آنتی اک هاي کبدي، مطالعه حا
شاخص        سبز  بر  صاره زیره  شت هفته تمرینات یوگا و ع سی مزایاي ه سندروم متابولیک و آنزیم جهت برر سالمند هاي   هاي کبدي زنان 

سندروم متابولیک  سندروم     32ی، تعداد تجربمهیندر این مطالعه ام گرفت. انج مبتلا به  سالمند مبتلا به  سنی  مبا  کیمتابولزن  یانگین 
شاخص توده بدن     85-60 شت نفره: ی    صورت بهنتخاب و ا (kg/m2) 35تا  25سال و  صادفی به چهار گروه ه صرف زیره   همراه وگات با م

) و اعتس  1در هفته به مدت  جلسه  3( هشت هفته پروتکل تمرینی یوگا  صورت بهسبز، یوگا، زیره سبز و کنترل تقسیم شدند. مداخلات     
سبز باریج         صاره زیره  سول ع صرف کپ ستفاده از روش آماري تحلیل   هادادهساعت بود.   12هر  گرمیلیم 25م مون  و آز انسیکوواربا ا

ــط نرم ی             SPSS23افزار تعقیبی بونفرونی توس تایج تحلیل کوواریانس حاکی از تفاوت معنادار مقادیر پروفا ــد. ن ل لیپیدي و  ارزیابی ش
و مقاومت  ماههسه ، قند گلوکز خونه تنهایی اثر معناداري بر . تمرین یوگا ببودهاي کبدي در سه گروه تجربی نسبت به گروه کنترل   آنزیم

 همراه وگایی اثر معناداري بر فشار سیستولی و دیاستولی نداشت. تمرینات ی     هاتنبهبه انسولین نداشت. همچنین مکمل عصاره زیره سبز     
صاره    صرف ع شت  سبز  رهیزبا م شاخص تواند می هفته به مدت ه سندروم متابولیک و آنزیم هابر  شد ي  به زنان   ؛ لذاهاي کبدي اثرگذار با

 شود.زیره سبز توصیه میسالمند مبتلا به سندروم متابولیک، انجام تمرینات یوگا و مصرف عصاره 

 
 هاي کلیديواژه

 هاي کبدي، زنان سالمند، زیره سبز، سندروم متابولیک، یوگا.آنزیم
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 مقدمه

اي گریزناپذیر از سیر طبیعی زندگی سالمندي مرحله
هاي انسان است که تحلیل قوا و کاهش میزان فعالیت

جسمانی و حرکتی را به همراه دارد. همچنین تغییرات 
دهد و کارآمدي و ها رخ میها و بافتچشمگیري در سلول

یندهاي فیزیولوژیکی کاهش پیدا میفراها و فعالیت اندام
کند. تغییرات سالمندي باعث کاهش در قدرت عضلات اندام 
تحتانی، کاهش تعادل، کاهش توانایی ذهنی، کاهش 

شود و به هاي حرکتی میپاسخ کندشدناطلاعات حسی و 
هاي روزانه سالمندان، آمادگی دلیل کاهش سطح فعالیت

پذیري نیز کم و انعطافبدنی مانند قدرت، استقامت، چابکی 
هاي زندگی و عملکرد شده و سبب بروز مشکلاتی در فعالیت

هاي شود. بدین سبب انجام فعالیتطبیعی سالمندان می
تواند عامل پیشگیري و تأخیر یا حتی منظم ورزشی می

). سندروم 1یند پیري باشد (فرادرمان مشکلات مربوط به 
اي از مجموعه متابولیک یک وضعیت پیچیده است که با

، فشارخون بالا، 1عوامل خطر، از جمله دیس لیپیدمی
اختلال در تحمل گلوکز، مقاومت به انسولین و چربی 
مرکزي می باشد که به عنوان یک وضعیت پیش التهابی، 

هاي قلبی و بیماري 2افزایش خطر ابتلا به دیابت نوع 
ک به ). علل دقیق سندرم متابولی2عروقی را به دنبال دارد (

طور کامل شناخته نشده است، اما عوامل ژنتیکی و عوامل 
سبک زندگی مانند چاقی و کم تحرکی نقش مهمی در 

 ).3ایجاد این سندروم دارند (

 سازینهزم تواندیمتحرك ناکافی و افزایش وزن 
 هاي کبديیماريچون سندروم متابولیک و ب هایییماريب

و ها اکرومولکولکبد نقش مهمی در متابولیسم مشود می
هاي کبدي از جمله آلانین یی دارد که آنزیمزداسم
ینوترانسفراز و آلکالین فسفاتاز آمینوترانسفراز، آسپارتات آم

 استي کبدي هاسلولنشانگرهاي اصلی در زمان آسیب به 
هاي ) آثار مثبت تمرینات ورزشی براي بسیاري از جنبه4(

                                                           
1. Dyslipidema 
2. ATP III 
3. Asana 

وقی در افراد مبتلا مختلف اختلالات متابولیکی و قلبی عر
ی خوببهبه سندروم متابولیک و همچنین جمعیت سالمند 

). سبک زندگی افراد در عصر حاضر 2مشخص شده است (
که تک تک عوامل مربوط به سندروم  است ياگونهبه 

در حال گسترش است. به طوري که  شدتبهمتابولیک 
سال،  58درصد) از افراد سالمند بالاي 3/25حدود نیمی (

شود که بینی مییشپمبتلا به سندروم متابولیک هستند و 
). 2( در آینده این سندروم بیشتر از قبل افزایش پیدا کند

از عوامل  2بر اساس تعریف اگر فردي داراي سه عامل
بیمار مبتلا به سندروم  عنوانبهسندروم متابولیک باشد 

شود. از طرفی طبق اعلام فدراسیون متابولیک شناخته می
چهارم بزرگسالان جهان، دچار سندروم جهانی دیابت، یک

متابولیک هستند و خطر مرگ و احتمال سکته و حملات 
قلبی در آنان به ترتیب دو و سه برابر افراد غیر مبتلاست. 

در حال  سرعتبهیک میزان شیوع عوامل سندروم متابول
هاي بالاي افزایش است و کشور ایران از این نظر در رتبه

داري در زنان یمعنجهانی قرار دارد. این سندروم به طور 
بیشتر از مردان بوده و احتمال ابتلا در زنان سه برابر بیشتر 

 ).5از مردان است (

 نظر گرفتنتواند با در هاي تمرینی که مییکی از شیوه
هاي سلامت روانی و کیفیت هاي زنان در جنبهیتمحدود

زندگی مؤثر واقع شود تمرینات یوگا است. این تمرینات با 
هاي خاص اجرایی و به علت سبک بودن و توجه به ویژگی

تواند براي سالمندان، مفید تلفیق حرکات بدنی و ذهنی می
ی ذهن و بدن چندعامل). یوگا یک درمان 6باشد ( اجراقابلو 
ت که شامل: حالات فیزیکی، تنفس ریتمیک، مدیتیشن اس

، تنفس 3و طیف وسیعی از اعمال، از جمله وضعیت بدنی
است. این  6سازيهاي پاكو روش 5، مدیتیشن4منظم

عناصر براي اثربخشی یوگا در ارتقاي سلامت و تندرستی 
. تمرینات تنفسی، جزء کلیدي یوگا، ارزش هستندمرکزي 

توانند آرامش، عملکرد بهینه ریه و تعادل درمانی دارند و می

4. Pranayama 
5. Dharana and Dhyana 
6. Shatkarma 
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عاطفی را تقویت کنند. تمرین یوگا، با تمرکز بر ارتباط ذهن 
تواند سلامت جسمی، ذهنی و عاطفی را بهبود و بدن، می

بخشد و  بر سیستم عصبی مرکزي، عملکرد قلبی تنفسی، 
 بدن به طور مستقیم اثر بگذارد وسازسوختجریان خون و 

کاهش تنش، سازگاري و تعدیل کمک  یوگا به ). تمرینات7(
هاي ذهن، روح و کاهش کند و با محدود کردن حالتمی

انگیختگی قشر مخ، آرامش جسم و ذهن را براي انسان به 
شناختی و  بر کارکردآورد. یوگا تأثیرات مثبتی ارمغان می

 هاي تنفسی یوگاعاطفی دارد و همچنین اجراي تکنیک
دم آگاهانه) فرایند افکار و هیجاندم، حبس نفس و باز(

دهد هایی از قبیل ترس، اضطراب و نگرانی را کاهش می
)8.( 

هاي مدیریت سندروم متابولیک علاوه بر یکی از راه
هاي گیاهی است. گیري از درمانهاي ورزشی، بهرهفعالیت

ي گیاهی داروهامطالعات نشان داده است که استفاده از 
هاي شاخص و کاهشاثرات مثبتی بر بهبود فشارخون 

ی (وزن بدن، شاخص توده بدنی، توده چربی) به سنجتن
 1همراه داشته است. در دسته گیاهان دارویی، زیره سبز

، ضد صرع، مقوي ضدتشنجیک داروي ضد چاقی،  عنوانبه
معده و ضد اسپاسم مورد استفاده قرار گرفته است. مهم

است که  "2کومین آلدهید"ده مؤثر در زیره سبز ترین ما
هاي آلفاردوکتاز و آلدوزردوکتاز در مسیر بازدارنده آنزیم

رسد در و به نظر می استها یدراتکربوهمتابولیسم 
پیشگیري از دیابت مؤثر است. اکثر مطالعات انجام شده در 

روي حیوانات  2بر دیابت نوع  اثر آنرابطه با زیره سبز و 
یشگاهی بوده و نشان داده که زیره سبز خاصیت ضد آزما

اکسیدانی که یآنتخاصیت  خاطربهدیابتی دارد. از طرفی 
رود با تأثیر بر براي زیره سبز گزارش شده انتظار می

باعث  )C-HDL  4وC-LDL 3 ( هاي پلاسمالیپوپروتئین
). از 5( هاي قلبی عروقی شودکاهش خطر ابتلا به بیماري

اکنون تأثیر تمرین یوگا به همراه زیره سبز بر آنجا که ت

                                                           
1. L.Cuminum Cyminum 
2. Cumin Aldehyde 

هاي کبدي در زنان ي سندروم متابولیک و آنزیمهاشاخص
 عنوانبهسالمند داراي سندروم متابولیک بررسی نشده است 

 .استی بررسقابلیک طرح در مطالعه حاضر 

 

 روش شناسی پژوهش

 طرح و کاربردي هدف با بالینی کارآزمایی پژوهش این روش
در این . باشدمی کنترل گروه با آزمون پس آزمون پیش

زن سالمند غیرفعال، با  32پژوهش آزمودنی ها شامل 
 سال ساکن شهر اراك، که به صورت 60تا  85میانگین سنی 

ه کاملا تصادفی انتخاب و کسانی که شرایط ورود به مطالع
مل را داشتند وارد تحقیق شدند. شرایط ورود به مطالعه شا

 85هاي خود ایمنی، زنان داراي دامنه سنی تن بیمارينداش
)، kg/m2( 25تا  35سال، شاخص توده بدنی بین  60تا 

 عدم مصرف دخانیات و مشروبات الکلی، عدم سابقه فعالیت
ماه اخیر و سبک زندگی کم تحرك، پر کردن  6ورزشی در 

برگه رضایتنامه و مشخصات فردي، افراد با سابقه فشار 
ا ب، لیپوپروتئین (mg/dl) 150لیسیرید بیشتر از خون، تریگ

 و قند خون ناشتا بیشتر (mg/dl) 50چگالی بالا کمتر از 
 ها و قبل ازبود. پس از انتخاب آزمودنی (mg/dl) 100از 

شروع مراحل عملی پژوهش ابتدا داوطلبین به یک جلسه 
رسانی از نحوه انجام پژوهش و توجیهی جهت اطلاع

گیري اولیه سنجی و سپس خونهاي تناخصگیري شاندازه
 در محل آزمایشگاه مورد تایید، دعوت شدند. پس ازآن به

 اي داده شد تا تمایل خود راداوطلبین فرم رضایت نامه
ها به جهت شرکت در پژوهش اعلام نمایند. سپس آزمودنی

ه نفري یوگا و مکمل عصاره زیر 8گروه  4صورت تصادفی به 
 ، عصاره زیره سبز و گروه کنترل تقسیمسبز، تمرین یوگا

 شدند.

 

 

3. Low Density Lipoprotein Cholesterol 
4. High Density Lipoprotein Cholesterol 
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 دهی عصاره زیره سبزنحوه مکمل

گرم زیره سبز میلی 25داوطلبین کپسول نرم     
به  ساعت بعد از غذا با یک لیوان آب 12شرکت باریج را هر 

 هفته هرروز مصرف کردند. 8مدت 

 

 جلسه تمرینی 24پروتکل تمرینی یوگا در 

هفته  24 شامل 1طبق جدول شماره  برنامه تمرینی
دقیقه بود.  60 در هفته و هر جلسه جلسه 3 ،یوگاتمرین 

سه مرحله اصلی گرم کردن،  یط هر جلسـه تمـرین
 ).9تمرینات یوگا و سرد کردن اجرا گردید (

 هفته  24تمرینات یوگا در طی  .1جدول

 

جلسه اول 6 جلسه دوم 6  جلسه سوم 6  جلسه چهارم 6   

 گرم کردن
عمومی   

 مدیتیشن با تمرکز بر
 تنفس شکمی

 مدیتیشن با تمرکز بر
ايتنفس سینه  

ايتنفس دنده  تنفس 

تکرار 20 تکرار 20  تکرار 20  تکرار 20   

 گرم کردن
اختصاصی   

 سلام بر خورشید
ماسکار)(سوریانا   

 سلام بر ماه
 (چاندارا ماسکار)

 سلام بر خورشید
 (سوریانا ماسکار)

 سلام بر خورشید
 (سوریانا ماسکار)

تکرار 10-15 تکرار 10-15  تکرار 10-15  تکرار 10-15   

 تعادل
 وضعیت نیایش روي یک پا

هابا حرکت دست  
 فرشته با باز و بسته شدن

ها از طرفیندست  
 ایستادن با یک پا و
 چرخش مفصل شانه

 حرکت قایق

تکرار 10-15 تکرار 10-15  تکرار 10-15  دقیقه 2الی  1   

 استقامت عضلانی

 پل با تمرکز بر تنفس وضعیت مثلث با دمبل
 و رفتن روي پنجه و پاشنه

 حرکت گربه با باز
 و بسته شدن دست

زمانهمو پاي مخالف   

باز و بسته شدن مفصل 
 شانه

از نشر ( از روبرو با دمبل
 جلو)

تکرار 10-15 تکرار 10-15  تکرار 10 -15  تکرار 10 -15   

 قدرت عضلانی

ناتراجاسانا با استفاده از 
 دمبل
ها به بالاي و بردن دست
 سر

 وضعیت ملخ با حرکت دو
 دست و استفاده از دمبل

 چاتورانگا
 )خط کش(

 آسیاب دستی با دمبل

تکرار 10-15 تکرار 10-15   
 دقیقه 1الی  2

تکرار 10-15  

يریپذانعطاف  
شاشان کاسان)( سجده پاسچی موتان آسانا کامل گاو آهن) تک پا( هالاسان وضعیت کبري   

ثانیه 15-20 ثانیه 15-20  ثانیه 15-20  تکرار 10-15   

 سرد کردن
 شاواسانا شاواسانا شاواسانا شاواسانا

قهیدق 10 قهیدق 10  قهیدق 10  قهیدق 10   

 متغیرهاي مطالعهگیري اندازه

در این پژوهش میدانی جهت بررسی تغییرات 
ها خواسته شد که به یآزمودنفاکتورهاي بیوشیمیایی از 

گیري در دو مرحله آزمایشگاه مراجعه کنند سپس خون
ساعت قبل از شروع تمرینات) و پس  24آزمون (یشپشامل 

 ساعت بعد از آخرین جلسه تمرینی) در حالت 48آزمون( 
ساعت  48کنندگان تا ناشتا انجام گرفت علاوه بر این شرکت

گیري هیچ گونه فعالیت شدید بدنی قبل از شروع خون

 12سی سی خون در حالت ناشتا ( 8نداشتند. از هر نفر 
ساعت) از سیاهرگ آنتیکوبیتال گرفته شد. براي به حداقل 
رساندن تأثیر غذاي مصرفی، زمان، روز و ریتم شبانه روزي 

 12و پس از  10تا  8همه نمونه ها در صبح و بین ساعت 
ساعت ناشتایی شبانه و توسط تکنسین مجرب انجام گرفت. 

 15به منظور جداسازي سرم، نمونه هاي خونی به مدت 
دور در  2500گراد با سرعت درجه سانتی 4دقیقه در دماي 

فیوژ شدند و بلافاصله پس از جداسازي سرم تا دقیقه سانتی
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 -80ها در دماي گیري متغیرها تمامی نمونهن اندازهزما
گراد فریز و نگهداري شدند. غلظت سرمی درجه سانتی

و پروفایل لیپیدي به روش  ALT  ،AST  ،ALPهاي آنزیم
فتومتریک و به وسیله کیت هاي شرکت پارس 

گیري آزمون(ساخت شرکت پارس آزمون ایران) اندازه
 شدند.

 وتحلیل اطلاعات یهتجزروش 

هاي پژوهش در دو سطح توصیفی در این مطالعه داده
در  123SPSSآماري  افزارنرمو استنباطی با استفاده از 

تحلیل شده است. نتایج آزمون  p <05/0ي معنادارسطح 
، آزمون لوین مبتنی بر هاآزموننرمال بودن توزیع نمرات 

نی شیب ها، هم خطی چندگانه و همگتساوي واریانس
هاي آماري لازم فرضیشپبررسی  منظوربهرگرسیون  

ي پارامتریک ارائه شده است. هاآزمونجهت استفاده از 
جهت بررسی و مقایسه گروه مداخله یا آزمایش با گروه 

از  آزمونپسکنترل یا گواه در متغیرهاي وابسته در مرحله 
ده و آزمون تعقیبی بونفرونی استفایانس کووارروش تحلیل 

 شده است.

 
 هایافته

 2 شماره تحقیق در جدول هايیآزمودن هايیژگیو
 .ارائه شده است

 ها. میانگین و انحراف معیار مربوط به سن، قد و وزن بدن آزمودنی2جدول 

 بیشترین کمترین انحراف معیار میانگین تعداد گروه متغیر

 سن

 (سال)

25/60 8 زیره و یوگا  71/2  57 64 

12/61 8 یوگا  69/5  55 70 

13/62 8 زیره  81/6  55 80 

37/67 8 کنترل  33/7  56 79 

 قد

(CM) 

59/1 8 زیره و یوگا  05/0  53/1  68/1  

6/1 8 یوگا  06/0  52/1  7/1  

61/1 8 زیره  04/0  54/1  66/1  

57/1 8 کنترل  05/0  53/1  69/1  

 وزن

(KG) 

12/82 8 زیره و یوگا  73/9  73 100 

25/80 8 یوگا  76/10  61 107 

62/80 8 زیره  78/9  60 89 

12/78 8 کنترل  13/8  67 90 

 سطوح درصد چربی را درتغییرات میانگین  1نمودار 
 گیريهاي مورد مطالعه طی مراحل مختلف اندازهگروه

                                                           
1. Statistical Software Package for Social Sciences 

شود، نشان داده شده است. همان طور که مشاهده می
باتوجه به نتایج آزمون تحلیل کواریانس تفاوت بین 
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هاي نمرات پیش آزمون و پس آزمون درصد چربی میانگین
دور شکمی در هر یک از گروه هاي زیره و یوگا، یوگا و زیره 

). همان گونه که مشاهده p >05/0باشد (معنی دار می
شود در هر سه گروه مداخله، درصد چربی شکمی در می

پس آزمون نسبت به پیش آزمون کاهش داشته است. اما 

ترکیب تمرینات یوگا و مکمل عصاره زیره سبز تأثیر 
بیشتري نسبت به تمرین یوگا به تنهایی و مکمل عصاره 

اشته زیره سبز به تنهایی بر کاهش درصد چربی شکمی د
 است.

 

 يرگیاندازه مختلف مراحل یط مطالعه مورد هاي روهدرصد چربی بدن گ راتییتغ .1 نمودار

سطوح لیپوپروتئین با چگالی تغییرات میانگین  2نمودار 
-هاي مورد مطالعه طی مراحل مختلف اندازهگروه بالا را در

شود، باتوجه به نتایج آزمون دهد. مشاهده مینشان می گیري
هاي نمرات پیش آزمون تحلیل کواریانس تفاوت بین میانگین

و پس آزمون لیپوپروتئین با چگالی بالا در هر یک از گروه هاي 
). همان p >001/0باشد(زیره و یوگا، یوگا و زیره معنی دار می

یپوپروتئین شود در هر سه گروه مداخله، لگونه که مشاهده می
با چگالی بالا در پس آزمون نسبت به پیش آزمون افزایش 
داشته است. اما ترکیب تمرینات یوگا و مکمل عصاره زیره سبز 
تأثیر بیشتري نسبت به تمرین یوگا به تنهایی و مکمل عصاره 
زیره سبز به تنهایی بر افزایش لیپوپروتئین با چگالی بالا داشته 

 ).p >001/0است (

 
 گیريهانداز مختلف مراحل یط مطالعه مورد هاي گروه HDL راتییتغ .2 ودارنم
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سطوح لیپوپروتئین با تغییرات میانگین  3نمودار 
هاي مورد مطالعه طی مراحل گروه چگالی پایین را در

دهد. باتوجه به نتایج آزمون نشان می گیريمختلف اندازه
هاي نمرات پیش تحلیل کواریانس تفاوت بین میانگین

آزمون و پس آزمون لیپوپروتئین با چگالی پایین در هر یک 
از گروه هاي زیره و یوگا، یوگا و زیره معنی دار 

شود در ). همان گونه که مشاهده میp >001/0باشد(می

هر سه گروه مداخله، لیپوپروتئین با چگالی پایین در پس 
آزمون نسبت به پیش آزمون کاهش داشته است. اما ترکیب 
تمرینات یوگا و مکمل عصاره زیره سبز تأثیر بیشتري نسبت 
به تمرین یوگا به تنهایی و مکمل عصاره زیره سبز به تنهایی 
بر کاهش لیپوپروتئین با چگالی پایین داشته است 

)001/0< p.( 

 
 يریگهانداز مختلف مراحل یط مطالعه مورد هاي گروه LDL راتییتغ .3 نمودار

 

یانس آورده شده در کووارباتوجه به نتایج آزمون تحلیل 
آزمون یشپهاي نمرات تفاوت بین میانگین 3جدول شماره 

گلیسرید، کلسترول، آلانین آمینو يترآنزیم  آزمونپسو 
ینوترانسفراز و آلکالین فسفاتاز در هر آمترانسفراز، آسپارتات 

 استدار یمعني زیره و یوگا، یوگا و زیره هاگروهیک از 
)05/0< p .(شود در هر سه گروه که مشاهده می گونههمان

نسبت به  آزمونپسمداخله، آنزیم آلکالین فسفاتاز در 
آزمون کاهش داشته است. اما ترکیب تمرینات یوگا به یشپ

همراه مکمل عصاره زیره سبز تأثیر بیشتري نسبت به 
یی بر تنهابهیی و مکمل عصاره زیره سبز تنهابهتمرین یوگا 

ینوترانسفراز، آمگلیسرید، کلسترول، آلانین يتریرهاي متغ
است. ینوترانسفراز و آلکالین فسفاتاز داشته آمآسپارتات 

آزمون و یشپهاي نمرات همچنین تفاوت بین میانگین
ي زیره به همراه هاگروهدر  فشار سیستولی آزمونپس

). اما مصرف p >05/0( استدار یمعنتمرین یوگا و یوگا 
 ). p=826/0عصاره زیره سبز نتیجه معنی داي نشان نداد (

شود در هر دو گروه مداخله که مشاهده می گونههمان
نسبت  آزمونپسترکیبی و یوگا، فشار سیستولی در  درمان

آزمون کاهش داشته است. اما ترکیب تمرینات یوگا یشپبه 
و مکمل عصاره زیره سبز تأثیر بیشتري نسبت به تمرین 

یی بر فشار سیستولی داشته است. نتایج مندرج تنهابهیوگا 
نشان می دهد که تفاوت میانگین فشار  3در جدول شماره 

ولی در مقایسه گروه کنترل با گروه هاي زیره و یوگا دیاست
). p≥001/0باشد و گروه یوگا از لحاظ آماري معنی دار می

هم چنین تفاوت میانگین گروه زیره با گروه یوگا به همراه 
عصاره زیره و گروه یوگا معنی دار به دست آمده 

). لذا می توان گفت، مصرف زیره تنها فشار p≥05/0است(
لی خون را بهبود نداده است و مصرف همزمان زیره دیاستو

و یوگا و با ورزش یوگا به تنهایی در این زمینه اثربخش بوده 
هاي نمرات پیش آزمون و پس است. تفاوت بین میانگین

آزمون گلوکز خون در گروه هاي یوگا به همراه زیره و زیره 
ا ). اما این تغییر در گروه یوگp>05/0باشد (معنی دار می
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) =079/0pباشد(نسبت به گروه کنترل معنی دار به نمی
شود در هر دو گروه مداخله همان گونه که مشاهده می

درمان ترکیبی و زیره، گلوکز خون در پس آزمون نسبت به 
پیش آزمون کاهش داشته است. اما ترکیب تمرینات یوگا و 
مکمل عصاره زیره سبز تأثیر بیشتري نسبت به مکمل 

ه سبز به تنهایی بر گلوکز خون داشته است. متغیر عصاره زیر
بود نتایج نشان داد قند  HbA1cدیگر اندازه گیري شده 

سه ماهه در مقایسه گروه کنترل با گروه یوگا به همراه 
مصرف عصاره زیره، با گروه عصاره زیره از لحاظ آماري معنا 

 ). p≥05/0باشد (دار می

به همراه مصرف همچنین تفاوت میانگین گروه یوگا 
طور گروه زیره با گروه یوگا ینهمعصاره زیره با گروه یوگا و 

). اما تفاوت p≥05/0( دار به دست آمده استیمعنبا هم 
دو گروه ترکیبی یوگا و زیره با گروه زیره تنها و گروه یوگا 

). از این p<05/0( دار نیستیمعنبا گروه کنترل با یکدیگر 
اثربخش  ماههسهتوان گفت، ورزش یوگا در قند خون یمرو 

نبوده است و تنها مصرف زیره و یا ورزش یوگا همراه با 
زیره در این زمینه اثربخشی نشان داده  زمانهممصرف 

 است.

 هاي مورد مطالعه گروه . میانگین پارامترهاي خونی در 3 جدول

یوگا و عصاره  مرحله متغیر
عصاره  یوگا زیره 

يداریمعنسطح  کنترل زیره   

 گلیسریديتر
 )mg/dl( 

آزمونیشپ  25/183  37/178  87/143  75/147  
001/0 آزمونپس   25/135  37/154  37/119  50/152  

داريیمعنسطح   001/0  006/0  009/0  13/0  

 کلسترول
 (mg/dl) 

آزمونیشپ  62/192  50/187  75/212  25/169  
001/0 آزمونپس   50/144  62/175  00/182  37/173  

داريیمعنسطح   001/0  021/0  007/0  18/0  

آنزیم آلانین 
آمینوترانسفراز 

(U/lit) 

آزمونیشپ  25/30  75/31  87/25  87/32  
001/0 آزمونپس   12/16  87/23  50/18  75/34  

داريیمعنسطح   003/0  03/0  04/0  2/0  
آسپارتات  آنزیم

 آمینوترانسفراز
(U/lit) 

آزمونیشپ  87/36  25/30  62/27  25/28  
001/0 آزمونپس   50/17  00/23  50/19  75/31  

داريیمعنسطح   002/0  04/0  038/0  23/0  

آنزیم آلکالین 
 (IU/lit)فسفاتاز 

آزمونیشپ  62/205  87/183  37/181  12/193  
001/0 آزمونپس   25/169  50/166  12/160  12/212  

داريیمعنسطح   003/0  007/0  035/0  13/0  

 فشار دیاستولی
)mmHg( 

آزمونیشپ  864/0  848/0  843/0  893/0  
001/0 آزمونپس   851/0  895/0  863/0  865/0  

داريیمعنسطح   017/0  005/0  071/0  16/0  

 فشار سیستولی
)mmHg( 

آزمونیشپ  882/0  896/0  832/0  897/0  
001/0 آزمونپس   909/0  941/0  858/0  805/0  

داريیمعنسطح   036/0  002/0  826/0  714/0  
 گلوکز خون
(mg/dl) 

 

آزمونیشپ  876/0  983/0  865/0  922/0  
001/0 آزمونپس   861/0  977/0  886/0  919/0  

داريیمعنسطح   004/0  031/0  026/0  18/0  
 

 مقاومت به انسولین
(micIu/ml) 

 

آزمونیشپ  945/0  977/0  938/0  956/0  
001/0 آزمونپس   905/0  915/0  913/0  981/0  

داريیمعنسطح   006/0  097/0  002/0  17/0  

HbA1c 
آزمونیشپ  857/0  871/0  884/0  984/0  

001/0 آزمونپس   856/0  888/0  856/0  909/0  
داريیمعنسطح   004/0  031/0  026/0  21/0  
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 گیريو نتیجه بحث

نتایج این پژوهش یوگا تأثیرات مثبت و  بر اساس 
ي سندروم هاشاخصي بر بهبود و کاهش ادوارکنندهیام

هاي کبدي و عوامل خطر قلبی عروقی متابولیک و آنزیم
و همکاران  1این نتایج با مطالعه خوشناوکه  داشته است

راي ) که عنوان کردند، یوگا ممکن است مزایایی را ب2021(
مدیریت سندروم متابولیک به ویژه براي افرادي که به رژیم 

) همسو 10هاي ورزشی معمولی پایبند نیستند، ارائه کند (
است. همچنین نتایج مطالعه حاضر نشان داد که تمرینات 

تواند بر کاهش فشار خون مؤثر باشد، که این نتایج یوگا می
) که 9201و همکاران ( 2ي ستیش جی پاتیلبا مطالعه
 یاختلالات اتونوم قلبتواند دهد تمرینات یوگا مینشان می

اثرات امیدوارکننده اي در مدیریت فشارخون  و ندک نهیرا به
تواند به عنوان مکمل بالا نشان داده است، که در نتیجه می
باشد. )، همسو می11داروهاي ضدفشار خون مؤثر باشد (

یر معناداري بر قند براساس مطالعه حاضر، تمرینات یوگا تأث
خون و مقاومت به انسولین نداشته است و این نتایج با نتایج 

) که نشان 2019مطالعه ستیش جی پاتیل و همکاران (
را در فرزندان  نیمقاومت به انسول توانددهد یوگا میمی

خطر ابتلا به  و همچنینکاهش  2نوع  ابتید نیسالم والد
 يبراو  کاهش دهد یابتید نیرا در فرزندان والد ابتید
 پرخطر استفاده شودبا ریسک در افراد  ابتیاز د يریشگیپ
فعالیت بدنی باعث )، همسو نبود، باتوجه به اینکه 11(

برابر بیشتر  10ت تا لاافزایش میزان جذب گلوکز توسط عض
شود و بنابراین میزان قندخون از حالت استراحت می

ذار در  فعالیت بدنی اما متغییرهاي تأثیر گ می یابد شکاه
از نظر شدت و مدت بر میزان جذب گلوکز تأثیر گذاري 
بسیاري دارد که میتواند دلیل تناقض بوجود آمده باشد 

)12.( 

                                                           
1. Khoshnaw 
2. Satish G.Patil 
3.  Ghazvineh 

نتایج این مطالعه یوگا تأثیرات مثبتی بر  بر اساس
گلیسیرید، و همچنین و تري LDLکاهش کلسترول تام، 

ها که این یافته داشته است HDLتأثیر معناداري بر افزایش 
دهد ) که نشان می2022، ( و همکاران 3با مطالعه قزوینه

تمرینات یوگا اثرات امیدوار کننده اي بر سطوح کلسترول 
خون و پروفایل کلی چربی دارد و این تمرینات با کاهش 

و همچنین  4VLDLگلیسیرید و ، تريLDLکلسترول تام، 
ر این ) همسو است. د13مرتبط است ( HDLافزایش 

پژوهش مداخلات یوگا اثرات امیدوارکننده اي بر عملکرد 
کبد و پارامترهاي متابولیک مرتبط نشان داده اند که این 

دهد یوگا ) که نشان می2022( 5ها با مطالعه پاندایافته
درمانی به طور قابل توجهی سطح گلوبولین و آلکالین 

ین در فسفاتاز را در بزرگسالان کاهش داده است. و همچن
بیماران مبتلا به بیماري کبد چرب غیرالکلی، مداخلات 

هاي خاص یوگا باعث بهبود قند خون، لیپیدها و آنزیم
هاي این باشد. یافته)؛ همسو می14کبدي شده است (

تواند باعث کاهش درصد پژوهش نشان داد که یوگا می
چربی شکمی و شاخص توده بدنی شود که این نتایج با 

) که نشان داد، تمرینات 2020نی و همکاران (مطالعه حسی
یوگا اثرات مثبتی بر ترکیب بدن و نشانگر هاي سلامتی در 
جمعیت هاي مختلف دارد و انجام منظم این تمرینات 

تواند درصد چربی بدن و استرس اکسیداتیو را کاهش می
)، همسو بود. در ادامه این مطالعه نشان داد که 15دهد (

ي بر روي عوامل خطر قلبی عروقی از جمله یوگا اثرات مفید
دارد، که با  LDLو کاهش تري گلیسیرید و  HDLافزایش 

باشد. با این حال همه نتایج مطالعه حاضر همسو می
مطالعات تغییرات قابل توجهی در درصد چربی بدن نشان 

) که یک 2019ندادند. براساس مطالعه اوندي و زاهدي (
در زنان مبتلا به مولتیپل هفته اي یوگا  8مداخله ي 

اسکلروزیس است علیرغم بهبود سایر نشانگرهاي سلامت، 
تغییرات قابل توجهی در درصد چربی بدن مشاهده نشد 

4.  Very Low Density Lipoprotein 
5.  Panda 
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هاي مطالعه حاضر همسو )؛ که این نتایج با یافته16(
باشد. دلیل غیرهمسو بودن نتایج میتواند متفاوت بودن نمی

چنین فاکتورهاي نوع، حجم و شدت تمرینات یوگا و هم
بیماري زنان مبتلا به ام اس باشد. باتوجه به اینکه نوع 

باشد و بیماري در نمونه هاي هردو مطالعه متناقض می
در   اسید هاي چرب ضروري سطح نشان داده شده است که
حد  مولتیپل اسکلروزیس پایین تر ازسرم بیماران مبتلا به 

) و متعاقبا کاهش سطح اسیدهاي چرب 17باشد (نرمال می
 ).18( استضروري در بدن مرتبط با افزایش در توده چربی 

) مطالعه اي در ارتباط با 2021و همکاران ( 1لیانگ 
بررسی تأثیر ورزش هاي هوازي، مقاومتی و ترکیبی بر 
پارامترهاي سندروم متابولیک و عوامل خطر قلبی عروقی 

دهد که هاي این پژوهش نشان میم دادند. یافتهانجا
تمرینات ترکیبی در کنترل سطوح گلوکز و تري گلیسیرید 

(TG)  هاي تمرین هوازي، مقاومتی و مؤثرتر بود. گروه
توجهی در مورد چربی بدن به دست ترکیبی اثرات قابل

  (BMI)آوردند. تمرین هوازي از نظر شاخص توده بدنی 
) تفاوت آماري معنی 19متی برتري داشت (بر تمرینات مقاو

، سطح کلسترول (WC)داري در وزن، دور کمر 
، کلسترول (HDL-C)لیپوپروتئین با چگالی بالا 

، (TC)، کلسترول تام (LDL-C)لیپوپروتئین با چگالی کم 
انسولین، فشار خون سیستولیک وجود نداشت. ورزش 

، WC ،DBPترکیبی بهترین طرح ورزشی براي بهبود وزن، 
TG ،TC گلوکز و سطوح انسولین بود. تمرین مقاومتی در ،

مؤثرتر بود.  SBPو  LDL-Cبهبود چربی بدن، سطوح 
و  BMIورزش هوازي بهترین راه براي بهبود سطوح 

HDL-C دهد که ورزش بود. این متاآنالیز شبکه نشان می
ترکیبی مؤثرترین انتخاب در بهبود سندروم متابولیک و 

ي خطر قلبی عروقی است، در حالی که ورزش پارامترها
هاي دهد که در نتیجه یافتههوازي حداقل تأثیر را نشان می

 این مطالعه با پژوهش حاضر همسو است. 

                                                           
1. Liang 

) 2021خلفی و رواسی ( مطالعۀهاي همچنین یافته
نشان داد که افزودن تمرینات ورزشی به همراه رژیم غذایی 

 وزناضافهق داراي کاهش وزن به سبک زندگی افراد چا
 )20داشته باشد ( فشارخونتواند اثرات مؤثري بر کاهش می
 مطالعۀ. استحاضر همسو  مطالعۀهاي این نتایج با یافتهکه 

ي چاق هاموش) نشان داد در 2020حسینی و همکاران (
ویستار، تمرین استقامتی همراه با مصرف عصاره استویا بر 

). نتایج این مطالعه، با 15هاي کبدي مؤثر است (آنزیم
) 2021وفایی و غلامی ( است. مطالعۀپژوهش حاضر همسو 

هفته تمرین مقاومتی با شدت کم و با شدت  8نشان داد که 
سولین و تواند مقاومت به انبالا در زنان سالمند چاق می

درصد چربی بدن را مستقل از تغییرات در سطوح رزیستن 
 مطالعۀهاي ) نتایج این مطالعه با یافته21کاهش دهد (
رسد یوگا یک به طور کلی به نظر میاست. حاضر، همسو 

مداخله امیدوارکننده براي بهبود ترکیب بدن و پارامترهاي 
کمل مختلف سلامتی باشد. بر اساس مطالعه حاضر مصرف م

ي بر کاهش برخی ابالقوهعصاره زیره سبز تأثیرات 
هاي کبدي داشته ي سندروم متابولیک و آنزیمهاشاخص

است. مطالعات اخیر مزایاي بالقوه ي عصاره زیره سبز را بر 
 . اندکردهسندروم متابولیک و شرایط مرتبط با آن بررسی 

د توانهاي مطالعه حاضر نشان داد که زیره سبز مییافته
باعث کاهش قند خون، مقاومت به انسولین، کلسترول 

گلیسیرید و همچنین شاخص توده ، سطوح تريLDLتام،
ها با ی زنان سالمند شود.  این یافتهدرصد چرببدنی و 

) که پژوهشی با عنوان 1400محمودي و همکاران ( مطالعۀ
ي سندروم متابولیک زنان هاشاخصتأثیر زیره سبز بر 

نجام دادند و نتایج پژوهش نشان داد که زیره سنین باروري ا
سبز در کاهش اندازه دور کمر، کاهش میزان غلظت 

گلیسیرید و قند خون و افزایش لیپوپروتئین با چگالی تري
. اما در این مطالعه نتایج است)، همسو 5( بالا مؤثر است

سیستولیک و دیاستولیک با  فشارخوني فاکتورهاحاصل از 
و  2باشد. مطالعه کائورش حاضر همسو نمیهاي پژوهیافته

2. Kaur 

https://chizaridiet.com/%d8%a2%d8%b4%d9%86%d8%a7%db%8c%db%8c-%d8%a8%d8%a7-%d8%a7%d9%86%d9%88%d8%a7%d8%b9-%d8%a7%d8%b3%db%8c%d8%af%d9%87%d8%a7%db%8c-%da%86%d8%b1%d8%a8/
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کرد  دییتأ) اثر ضد دیابتی زیره سبز را 2019همکاران (
. همسو استحاضر  مطالعه بانتایج این پژوهش که  )22(

) مصرف 2019ی و همکاران (مروتهمچنین در مطالعه 
روزانه زیره سبز بر فشارخون سیستولیک اثر معناداري 

). 23( دیاستولیک مؤثر بود ونفشارخنداشت، اما بر کاهش 
نتایج مطالعه حاضر هاکی از آن است که زیره سبز نقش 

 مطالعۀهاي کبدي دارد. این نتایج با مؤثري در کاهش آنزیم
یی هاموشدهد در ) که نشان می2021( و همکاران 1میاه

شدند، مکمل زیره سبز، که از رژیم غذایی پرچرب تغذیه می
اتیو، بهبود پروفایل لیپیدي و باعث کاهش استرس اکسید

) 24بیماري کبد چرب غیرالکلی شد ( در برابرمحافظت 
 . استهمسو 

نتایج مطالعه حاضر نشان داد که مصرف مکمل زیره 
تواند باعث کاهش درصد چربی شکمی و شاخص سبز می

و  2عبدالشافی بامطالعۀها توده بدنی شود. این یافته
) که اثر رژیم غذایی حاوي ترکیبی از زیره 2020همکاران (

در بیماران  HbA1c، گلوکز خون، BMIسبز و لیمو بر 
. نتایج مطالعه استسنجیدند همسو  وزناضافهچاق و داراي 

) نشان داد که رژیم غذایی 2020عبدالشافی و همکاران (
 زیره گرمیلیم 5حاوي ماست و شیر بدون چربی به همراه 

، BMIی در توجهقابل، کاهش هاآنسبز، لیمو و مخلوط 
FBS  وHbA1c ) هاي مطالعه با یافتهکه  )25ایجاد کرد

محسنی و  مطالعۀ بر اساس. همچنین استحاضر همسو 
سنجی را هاي تنتواند شاخص) زیره می2021همکاران (

، با فعال کردن برخی وزناضافهدر جمعیت چاق و داراي 
دهنده به پاسخ 4زایش بیان ژن ناقل گلوکز نوع ها، افآنزیم

انسولین و جلوگیري از تجمع چربی در بدن تعدیل کند؛ 
است. حال حاضر همسو  مطالعۀهاي این نتایج با یافته

) نشان داد که 2020( 3آنوپ اس هندره مطالعۀهمچنین 
تواند منجر به بهبود دیابت، مکمل زیره سبز می

ترس اکسیداتیو در بیماران و کاهش اس دانیاکسیآنت

                                                           
1. Miah 
2. Abdel-Shafy 

مفید  T2DMدر مدیریت  تواندیمشود و می 2دیابتی نوع 
هاي مطالعه حاضر ). نتایج این پژوهش با یافته26باشد (
 . استهمسو 

 فشارخونمطالعات در رابطه با اثرات مکمل زیره سبز بر 
و کنترل قند خون نتایج متفاوتی به همراه داشته است. 

) نشان داد که عصاره زیره 2019ی و همکاران (مروت مطالعۀ
دیاستولیک را در  فشارخونی توجهقابلتواند به طور می

که  )23بیماران مبتلا به سندروم متابولیک کاهش دهد (
باشد و هاي پژوهش حاضر همسو نمیاین نتایج با یافته

تفاوت در دز مصرفی زیره  خاطربهعلت این تفاوت  احتمالاً
) 2021کریمیان و همکاران ( مطالعۀآن باشد.  نزمامدتو 

ی بر توجهقابلنشان داد که مکمل عصاره زیره سبز هیچ اثر 
قند خون ناشتا، سطوح سرمی انسولین یا مقاومت به 
انسولین ندارد. این نتایج استفاده از مکمل زیره را براي 

 کندینم دییتأبهبود نشانگرهاي گلیسمی در بزرگسالان 
هاي پژوهش حاضر همسو یج این مطالعه با یافتهنتا .)27(

در تعداد  تفاوت خاطربهتواند باشد. علت این تفاوت مینمی
مصرف مکمل زیره باشد.  نحوةکنندگان، مقدار و شرکت
) نشان داد که عصاره زیره 1398فروغی و همکاران ( مطالعۀ

در بیماران  HbA1cگلیسیرید و ، تريBMIباعث کاهش 
). نتایج این مطالعه با پژوهش حاضر 28شود (دیابتی می

) 2020( و همکاران 4سالزداس مطالعۀ. استهمسو 
که به طور خاص در مورد زیره سبز نیست، بررسی درحالی

ي را در کاهش استرس ابالقوهکورکومین ادویه دیگر، مزایاي 
اکسیداتیو، التهاب و بهبود نشانگرهاي متابولیک مختلف در 

هاي افراد مقاوم به انسولین یافت. نتایج این مطالعه، با یافته
 ). 29( استمطالعه حاضر همسو 

هفته  8اثر  رو مطالعۀ حاضر با هدف بررسی یناز ا
روم سند يهاشاخص یسبز بر برخ یرهو عصاره ز یوگا ینتمر

سندروم  يزنان سالمند دارا يهاي کبدو آنزیم یکمتابول
یک صورت پذیرفت نتایج پژوهش حاضر نشان داد که متابول

3. Anup S. Hendre 
4. Salzedas 
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 سبز بهتمرینات یوگا و مصرف همزمان مکمل عصاره زیره 
ي هاشاخصتواند تأثیرات خوبی بر هفته می 8مدت 

هاي کبدي و همچنین تأثیر سندروم متابولیک و آنزیم
ر کاهش درصد چربی بدن داشته باشد. همچنین مطلوبی د

تواند مکمل مناسبی یی میتنهابهمصرف عصاره زیره سبز 
هاي ي سندروم متابولیک و آنزیمهاشاخصدر جهت کاهش 

در افراد مبتلا به دیابت، و تأثیرات  الخصوصیعلکبدي 
نتایج  علاوهبهخوبی در جهت کاهش وزن داشته باشد. 

تواند بر یی میتنهابهتمرینات یوگا  پژوهش نشان داد که
هاي کبدي ي سندروم متابولیک و آنزیمهاشاخصبرخی 

مناسبی  نۀیگزتواند مؤثر باشد در نتیجه این تمرینات می
براي افرادي که ریسک ابتلاي بالایی نسبت به این بیماري 
دارند باشد و نتایج خوبی به همراه داشته باشد. در نهایت 

یوگا و مصرف مکمل عصاره زیره سبز نتایج  ترکیب تمرینات
 ي نسبت به گروه یوگا و گروه زیره به ارمغان آورد.ترمطلوب

 تشکر و قدردانی

در مقطع  نامهانیاین مقاله حاصل بخشی از نتایج پا
و همچنین پژوهانه نویسنده  1403در سال  ارشدیکارشناس

در  هی کاست که مراتب قدردانی خود را از همکاران محترم
 .انجام این پژوهش مساعدت فرمودند اعلام میداریم

 نویسندگان سهم

تمامی نویسندگان معیارهاي استاندارد نویسندگی بر 
ناشران مجلات  یالمللنیکمیته ب يشنهادهایاساس پ

 پزشکی را دارا بودند.

 منافع تضاد

تضاد منافعی در  گونهچیکه ه دارندینویسندگان اعلام م
 پژوهش وجود ندارد.
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