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Abstract 
Type 2 diabetes mellitus (T2DM) is a chronic metabolic disease associated with 
increased oxidative stress and vascular dysfunction. The aim of this study was to 
investigate the effect of eight weeks of resistance training on the serum levels of 
vascular endothelial growth factor C (VEGF-C) and 3-nitrotyrosine (3-NT) in middle-
aged women with T2DM. This semi-experimental study utilized a pretest–posttest 
control group design and was conducted on 30 middle-aged women with T2DM. 
Participants were divided into an experimental group (resistance training, n = 15) and a 
control group (n = 15). The experimental group performed resistance training for eight 
weeks, three sessions per week, with intensity progressively increasing from 40% to 
75% of one-repetition maximum (1RM), following the overload principle. Serum levels 
of VEGF-C and 3-NT were measured using the ELISA method. Data were analyzed 
using analysis of covariance (ANCOVA) to compare adjusted post-test differences, 
with the significance level set at p < 0.05. The findings showed that eight weeks of 
resistance training led to a significant decrease in both serum VEGF-C (p < 0.05) and 
3-NT (p < 0.05) levels in the experimental group compared to the control group. It can 
be concluded that a course of resistance training is an effective intervention for 
improving vascular health in middle-aged women with type 2 diabetes by reducing 
oxidative stress and favorably regulating vascular factors. 
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 چکیده

طالعه، م ینهمراه است. هدف از ا یو اختلال عملکرد عروق یداتیواسترس اکس یشاست که با افزا یکیمزمن متابول یماريب یک 2نوع  یابتد

مطالعه  ینا بود. 2نوع  تیابمبتلا به د یانسالدر زنان م H-NT3و  VEGF-C یبر سطوح سرم یمقاومت ینهشت هفته تمر یرتأث یبررس

کنندگان انجام شد. شرکت 2نوع  یابتمبتلا به د یانسالنفر از زنان م 30 ي، بر روآزمون و گروه کنترلپس-آزمونیشبا طرح پ تجربییمهن

 ینتمر هبه مدت هشت هفته و هر هفته سه جلس یشدند. گروه تجرب یم) تقسn=15) و کنترل (n=15 ی،مقاومت ین(تمر یبه دو گروه تجرب

 ELISAبا روش  H-NT3و  VEGF-C یبار) انجام دادند. سطوح سرم(اصل اضافه یشینهتکرار ب یکدرصد  75تا  40را با شدت  یمقاومت

آزمون و در سطح شده پس یلتعد يهاتفاوت یسهمقا ي) براANCOVA( یانسکووار یلها با استفاده از آزمون تحلشد. داده یريگاندازه

 یدر سطوح سرم داريیمنجر به کاهش معن ياهشت هفته یمقاومت یننشان داد که تمر یجنتا شدند. یل) تحلP<0.05( داريیمعن

VEGF-C (P<0.05)  وH-NT3 (P<0.05) دوره  یک يگرفت که اجرا یجهنت توانمی .یدبا گروه کنترل گرد یسهدر مقا یدر گروه تجرب

ر دسلامت عروق  یتبهبود وضع يمداخله مؤثر برا یک ی،عروق يمتعادل فاکتورها یمو تنظ یداتیوبا کاهش استرس اکس ی،مقاومت ینتمر

 است. یابتید یانسالزنان م

 

 
  هاي کلیديواژه

 .، استرس اکسیداتیو، زنان میانسالVEGF-C ،H-NT3، تمرین مقاومتی، 2دیابت نوع 
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 مقدمه

مزمن  یماريب یک 21نوع  یتوسمل یابتد

است که علاوه بر  یندهفزا یجهان یوعبا ش یکیمتابول

 يعامل خطر برا ینترقند خون، مهم یماختلال در تنظ

) و عوارض CVDs( یعروق-یقلب هايیماريابتلا به ب

عوارض  یقت،. در حقشودیمحسوب م یکروواسکولارم

و  یناتوان یلن دلترییاصل یابت،از د یناش یعروق

 .)1(است  یمارانب یندر ا یروممرگ

همراه  یپیدل یسمبا اختلالات متابول 2وع ن دیابت

با  هايیپوپروتئیناست که شامل کاهش غلظت ل

و وجود  گلیسیریديتر یشبالا، افزا یچگال

. )2(شود یاصلاح شده در خون م هايیپوپروتئینل

ارتباط  یالتهاب يمارکرها یشو افزا یچاق ین،همچن

جمله  زمزمن ا هايیماريخطر ب یشبا افزا یمیمستق

. )3( دارند یعروق-یقلب هايیماريو ب 2نوع  یابتد

 یزراختلال غدد درون ینتریععنوان شابه دیابت نوع دو

از  یمتنوع یدرمان يهاجهان شناخته شده و روش

 یورزش یتو فعال یتهاجم یی،دارو يهاجمله درمان

هرچند اطلاعات  شود،یکنترل آن به کار گرفته م يبرا

 .)3( هنوز محدود است ینهزم ینموجود در ا

 زا یعمولاً ناشم یماريب ینمداوم در ا یپرگلیسمیه

 مقاومت به آن است یا ینانسول ینسب یاکمبود مطلق 

به  یتمنظم در بهبود حساس یبدن یت. نقش فعال)4(

 یابتید یماراناست و ب یدهبه اثبات رس ینانسول

کنترل گلوکز خون،  ی،ورزش تینابا انجام تمر توانندیم

فشار خون  یمکاهش وزن و تنظ ی،چرب یلبهبود پروفا

مثبت  یرتأث يمتعدد ات. مطالع)5( را بهبود بخشند

                                                           
1. type 2 diabetes mellitus (T2DM) 

 یراخ یقاتاند، اما تحقرا نشان داده يهواز یناتتمر

زمان در مدت یمقاومت یناتاز آن است که تمر یحاک

 یمارانب یبر بهبود سلامت کل یشتريب یراتتر، تأثکوتاه

 یعروق یالفاکتور رشد اندوتل .)6( دارد یابتید

)VEGF(2 هايینپروتئ ینتراز مهم یکی 

) است که نقش یوژنز(آنژ ییرگزا یندفرآ کنندهیمتنظ

در  یژهوبه ی،عروق خون يو بازساز یمدر ترم یاساس

 یماران. در بکندیم یفاا یابت،مانند د زایبآس یطشرا

 تواندیم VEGFو عملکرد  یداختلال در تول یابتی،د

خطر  یشو افزا یعروق یمترم یتبه کاهش ظرف نجرم

 یکبا تحر یمقاومت یناتشود. تمر یعروق-یعوارض قلب

 يو فاکتورها یپوکسیمرتبط با ه یمولکول یرهايمس

و بهبود  VEGF یانب یشباعث افزا تواندیرشد، م

از  . همچنین یکی)7( گردد یلکرد عروقو عم ییرگزا

 یشافزا یابت،در د یعروق یبآس یديکل هايیسممکان

آزاد است.  هايیکالراد یدو تول یداتیواسترس اکس

استرس  یستینشانگر ز یکعنوان به 3 یتروتیروزینن

 بینییشدر پ ینقش مهم یتروژنی،ن یبو آس یداتیواکس

 یتروتیروزینسطح ن یشدارد. افزا یابتد یعوارض عروق

و  یکاهش اتساع عروق ال،یاندوتل کردبا اختلال عمل 3

مرتبط  یابتید یمارانخطر آترواسکلروز در ب یشافزا

به  تواندینشانگر م ینکاهش سطح ا ین،است. بنابرا

مداخلات  یاثربخش یابیشاخص مهم در ارز یکعنوان 

. )8(. یردمدنظر قرار گ یابتید یماراندر ب یورزش

 یدتول یناز عدم تعادل ب یناش یداتیواسترس اکس

بدن،  اکسیدانییدفاع آنت یتآزاد و ظرف يهایکالراد

و  یپیدهال ها،ینئپروت ی،سلول يبه غشاها یبباعث آس

2 . Vascular Endothelial Growth Factor 
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DNA1 یابت،مانند د هایییماريو در بروز ب شودیم 

 نقش دارد یريسرطان و پ ی،و عروق یقلب هايیماريب

 یشموجب افزا توانندیم یمقاومت یناتر. تم)9(

حال  یناما در ع د،شون یداتیواسترس اکس يهاشاخص

که  دهندیم یشافزا یزبدن را ن اکسیدانییآنت یتظرف

 .)10( دارد یتاهم یابتید یماراندر ب یژهامر به و ینا

فاکتور رشد  یدبا تول یعروق یالاندوتل هايسلول

 یمدر تنظ یدي) نقش کلVEGF( یعروق یالاندوتل

دارند. مطالعات  ییرگزا یندهايعملکرد عروق و فرآ

بر غلظت  توانندیم یمقاومت یناتاند که تمرنشان داده

VEGF 11( باشند یرگذارافراد تأث يدر پلاسما( .

 یابتید یماراندر ب Tyr-NT2سطح  یشافزا ین،همچن

 یبدهنده آسمشاهده شده است که نشان 2نوع 

. )12( است یالو اختلال عملکرد اندوتل یداتیواکس

-NTدر سطح  ییراتکه تغ دهدینشان م یقاتتحق

Tyr  وVEGF يبرا ییهابه عنوان شاخص تواندیم 

مختلف  يهاو پاسخ به درمان یماريب یتوضع یابیارز

 يا. مطالعه)13( به کار رود یورزش یناتاز جمله تمر

 یناتتمر یرو همکاران تأث يتوسط دا 2020در سال 

 يهاسلول درا بر عملکر یبیو ترک یمقاومت ي،هواز

 2نوع  یابتید يها) در موشEPC( یالاندوتل سازیشپ

نشان داد که هر سه  یجکرد. نتا یبررس db/db3مدل 

 يهاسلول ییمهاجرت و رگزا یر،تکث یننوع تمر

دادند  یشافزا یتوجهطور قابلرا به یالاندوتل سازیشپ

بهبود را داشت که پس از  یشترینب یبیترک ینو تمر

                                                           
1. deoxyribonucleic acid (DNA) 
2. N-terminal tyrosine 

3 ) diabetic( db/db است  یشگاهیآزما يهامدل خاص از موش یک
 leptin( ینلپت یرندهدچار جهش در ژن گ یکیکه به طور ژنت

receptor.هستند (  

 يهانیپروتئ ین. همچنیدهفته به اوج رس هشت

1-caveolin ،k3PI-p  وAkt-p4 يهادر گروه 

 یشترینب یبیکه در گروه ترک یافت یشافزا یینتمر

 یناتکه تمر دهدینشان م هایافته ینمقدار بود. ا

 يهاعملکرد سلول تواندیم یو مقاومت يهواز یبیترک

 یرهايرا بهبود داده و مس 5یالاندوتل سازیشپ

فعال کند و  2نوع  یابترا در د ییرگزا یگنالینگس

-یقلب هايیماريو کنترل ب یشگیريپ يمؤثر برا یروش

و همکاران در  يژا .)14(است  یابتمرتبط با د یعروق

 یبیو ترک یمقاومت ي،هواز یناتتمر یرتأث 2020سال 

) و EPC( یالاندوتل سازیشپ يهارا بر عملکرد سلول

مدل  2نوع  یابتید يهادر موش 1-یننقش کاوئول

db/db و  یمها به چهار گروه تقسکردند. موش یبررس

قرار گرفتند.  یاختصاص یناتروز تحت تمر 14به مدت 

و  یرتکث ینداد که هر سه نوع تمر شانن یجنتا

 یشرا افزا یالاندوتل سازیشپ يهاسلول یچسبندگ

شد. مهار  یدهد یبیاثر در گروه ترک یشتریندادند و ب

را کاهش داد و سطوح  EPC هايییتوانا 1-ینکاوئول

طور به یبیوه ترکدر گر p-AKTو  1-ینکاوئول

مطالعه نشان داد که  ین. ایافت یشافزا يمعنادار

-ینکاوئول یشبا افزا یو مقاومت ازيهو یناتتمر یبترک

ها EPCعملکرد  PI3K/AKT یرمس يسازو فعال 1

با  الیبهبود عملکرد اندوتل .)15(بخشد یرا بهبود م

 وارهیدر د NT-Tyr يدر محتوا یکاهش قابل توجه

شل شدن  سهیبا مقا الیوتلعروق همراه بود. عملکرد اند

4.Caveolin-1Phosphorylated Phosphatidylinositol 
3-Kinase Phosphorylated Protein Kinase B  
5 Endothelial Progenitor Cells 
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کننده عروق از شل یآئورت ناش يهاعضله صاف حلقه

) و القا شده توسط نیکول لی(است ومیوابسته به اندوتل

 ومیننده عروق مستقل از اندوتلکشل کی

صاف قبلاً با  عضلاتشد.  یابی) ارزمیسد دیتروپروسای(ن

که  يادر مطالعه .)16(منقبض شده بودند  نیافر لیفن

-3ها انجام شد، نشان داده شد که سطح موش يرو

NT-Tyr  گروه با نوسانات حاد گلوکز خون به  کیدر

با گلوکز بالا بود. به  یبالاتر از گروه یتوجهطور قابل

وکز خون، طور مشابه، در گروه با نوسانات حاد در گل

 لیاز است یناش ومیوابسته به اندوتل یآرامش عروق

بود که  یکمتر از گروه ین به طور قابل توجهیکول

، IL-6 انیگلوکز خون بالا ثابت بود، و غلظت خون و ب

TNF-α و ،ICAM-1 mRNA  به طور قابل

شاخص آپوپتوز  ن،یبالاتر بود. علاوه بر ا یتوجه

 NT-Tyr-3ا سطح ب یدر گروه الیاندوتل يهاسلول

  .)17(بالاتر بود  يداریطور معنبالاتر به

و نقش آن در  2بالاي دیابت نوع با توجه به شیوع 

 یبررس ی،عروق یقلب هايیماريخطر ب یشافزا

 یتاهم یمقاومت یناتمانند تمر ییدارو یرغ يراهکارها

بر  یورزش یتفعال یکل یرکه تأث یدارد. در حال ايیژهو

اثبات شده است، مطالعات در مورد اثر همزمان  یابتد

-H-VEGF یبر دو فاکتور اختصاص یمقاومت ینتمر

C  وH-NT3 یانسالزنان م یته در جمعیژ(به و 

 ییفاکتور رگزا یک VEGF-C) محدود است. یابتید

است و  یمقاومت ینشده در پاسخ به تمر یکمتر بررس

H-NT3 یبو آس یداتیونشانگر مهم استرس اکس 

 یرتأث یبررس به مطالعه ین. اباشدیعروق م یتروژنین

دو فاکتور  ینبر ا یمقاومت ینهمزمان هشت هفته تمر

) است که به H-NT3و  VEGF-C( یديکل وقیعر

در  یداتیوبا سلامت عروق و استرس اکس یمطور مستق

 ینمرتبط هستند. ا 2نوع  یابتمبتلا به د یانسالزنان م

 ینهشت هفته تمر یرتأث یابیمطالعه با هدف ارز

به  3 یتروتیروزینو ن VEGFبر سطوح  یمقاومت

و کاهش استرس  یعروق بهبود عملکرد یبررس

 پردازد.یم یابتید یانسالدر زنان م اکسیداتیو

 

 روش شناسی پژوهش

 یقروش تحق یقتحق يبا توجه به اهداف و محتوا

از نوع  یقو طرح تحق یتجرب یمهحاضر از نوع ن

جامعه  آزمون با گروه کنترل بود.و پس آزمونیشپ

 یابتمبتلا به د یانسالزنان م یهحاضر کل یقتحق يآمار

بود که مورد مطالعه قرار گرفتند،  یلشهر اردب 2نوع

دانشگاه آزمون  يدر محل اجرا یهیجلسه توج یکابتدا 

حاضر،  یقتحق يبرگزار و هدف از اجرامحقق اردبیلی 

نحوه  یق،تحق يبندزمان ینی،برنامه پروتکل تمر

داوطلبان  يطور مفصل برابه یشگاهی،آزما هايیابیارز

 يافراد برا یتاز رضا ینانور حصول اطممنظو به یحتشر

 ینو همچن نامهیترضا يهافرم یق،تحق ینشرکت در ا

ها قرار گرفت و پس آن یاردر اخت یپرسشنامه تندرست

داوطلبان  یتمام ینشد. از ب يآورجمع یلاز تکم

ورود به مطالعه را دارند  یطنفر که شرا 30تعداد

در دو  یصادفصورت تصورت داوطلبانه انتخاب و بهبه

 یتشدند. در نها یمو کنترل تقس یگروه تجرب

در دو گروه کنترل  یصورت تصادفها بهیآزمودن

نفر) قرار گرفتند. 15( یمقاومت یننفر) و گروه تمر15(

گروه  زن، سن یتشامل جنس یقورود به تحق یطشرا
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 59/4( تجربی گروه و) سال 99/50 ± 15/3کنترل (

 دتبه م 2نوع  یابتابتلا به د)، سابقه سال 14/51 ±

 ی،و عضلان یاسکلت یمارينداشتن ب .)18(ماه، 6حداقل 

 ی،بدن یتمحدود کننده فعال یکیو متابول یو عروق یقلب

 یارو مع یرماه اخ 6 یمنظم ط یبدن یتداشتن فعالن

در  یخروج از مطالعه شامل حضور نامنظم آزمودن

به ادامه  هایآزمودن یلو عدم تما دیدگییبآس ین،تمر

از جمله قد،  یو عموم یکنترل یرهايمتغ بود. ین،تمر

بدن و... موردسنجش قرار گرفت،  یوزن، درصد چرب

 یسرم یر، مقادانسولینقند خون ناشتا ،  یزانآنگاه م

H-NT3 وH-VEGF-C و  آزمونیشدر مرحله پ

صورت ناشتا به یناز هشت هفته تمر سآزمون پپس

 2به مدت  یهاي گروه تجربیشد، آزمودن یريگاندازه

 ینجلسه در هر هفته تمر 3ماه (هشت هفته) و 

هاي گروه یآزمودن کهیانجام دادند درحال یمقاومت

 یبدن یتفعال گونهیچمدت ه یننترل در طول اک

 نداشتند.

 8 يشامل اجرا ینیپروتکل تمر: یمقاومتتمرینات 

 45 ینیبود. هر جلسه تمر یمقاومت یناتتمر ياهفته

 دقیقه 60گذشت هفته اول تا هشتم به  یکه ط یقهدق

 یورزش یتکه فعال یزمان یابتیدر افراد د یافت، یشافزا

گرم  30 یال 15 ید؛طول کش یقهدق 30از  یشب

 ینمصرف شد به هم یقهدق 60 یال 30هر یدراتکربوه

خرما  هایآزمودن يبرا ینیفواصل تمر یندر ب یلدل

در نظر گرفته  گرم) 30الی  15( يعنوان ماده قندبه

گرم  یقهدق 10شامل  یمقاومت ینیپروتکل تمر ینشد ا

 ینرتم یو سپس بدنه اصل یروبیککردن با حرکات نرم ا

 ینبا وزنه که شدت تمر ینتمر یقهدق 30که شامل 

 اولدر دو هفته  1RMدرصد  40از  يصورت درصدبه

 یشهاي آخر افزادر هفته 1RMدرصد  75شروع و تا 

 یاتبود که جزئ ینیبرنامه شامل حرکات تمر ینا یافت

 )20, 19() آورده شده است. 1کامل آن در جدول (

 یبدن یتفعال یندر ح یمنظم عضلان انقباضات

 گرددیها مجذب قند خون توسط سلول یشباعث افزا

 یزها بعد از ورزش نممکن است تا ساعت یشافزا ینو ا

 از یريجلوگ يبرا روینادامه  داشته باشد از ا

شد که تا چند  یهتوص هایبه آزمودن پوگلیسمیهای

کنند و  نترلساعت بعد از ورزش قند خون خود را ک

 گونهیچمدت ه ینلازم به ذکر است که گروه کنترل در ا

 انجام ندادند. یورزش یتفعال

 . برنامه تمرینات مقاومتی 1جدول 
 هفته 1 2 3 4 5 6 7 8

دقیقه10  گرم کردن 
3×8 3×8 3×10 12-10 ×  2  پرس سینه هالتر 
3×8 3×8 3×10 12-10 ×  2  جلوران 
3×8 3×8 3×10 12-10 ×  2  پشت پا 
3×8 3×8 3×10 12-10 ×  2  پرس سرشانه دمبل 
3×8 3×8 3×10 12-10 ×  2  جلو بازو هالتر 
3×8 3×8 3×10 12-10 ×  2  پشت بازو تک دمبل 
75 75 70 60 50 45 40 40 1RM% 
ثانیه120 ثانیه120  ثانیه120  ثانیه90  ثانیه90  ثانیه90  ثانیه60  ثانیه60   استراحت بین هر ست 
ثانیه180 ثانیه180  ثانیه180  ثانیه120  ثانیه120  ثانیه120  ثانیه90  ثانیه90   استراحت بین هر حرکت 

دقیقه5  سرد کردن 
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 یابیارز يبرا یک:آنتروپومتر هايیريگاندازه

با  یبطول قد و وزن به ترت یکآنتروپومتر هايیژگیو

مربع  متریلیم 1با دقت  1سکا قدسنج و وزن سنج مدل

بر  هایشد، سپس قد آزمودن یريگگرم اندازه 100و 

ثبت  یلوگرمها بر حسب کو وزن آن متریحسب سانت

 یريگاندازه یقبدن از طر یچرب درصد .یدگرد

وسط ساق پا و قسمت  یهدر دو ناح یپوست هايینچ

 یپردرجه با استفاده از کال 45 یهبا زاو یتحت کتف

شد و با قرار  یريگاندازه متریلیم 2/0هارپندن با دقت 

مدل لومن محاسبه  یدادن در فرمول درصد چرب

، وزن در کل وزن بدن یضرب درصد چرب از .یدگرد

محاسبه وزن بدون  يبدن محاسبه شد و برا یچرب

 BMI کسر شد. یاز وزن بدون چرب یوزن چرب ی،چرب

وزن بدن بر  یم(شاخص توده بدن) از فرمول تقس /

بر متر مربع  یلوگرممجذور قد به متر ،بر حسب ک

 .محاسبه شد

 یقتحق یندر ایوشیمیایی: هاي بسنجش شاخص

جلسات  يساعت قبل از اجرا 24 یريگمرحله اول خون

گرفته شد، از  ییساعت ناشتا 12پس از  ینیتمر

خواسته شد که چند روز قبل از انجام  هایآزمودن

از خوردن هرگونه مکمل و دارو و  یخون یريگنمونه

آور اجتناب استرس یطو شرا ینسنگ هايیتانجام فعال

 یشگاهصبح در آزما 10تا  8ساعت  رد یريگکنند، خون

از  سییس 10 یزانبه م یريگاصول نمونه یتبا رعا

در حالت نشسته  هایدست چپ آزمودن ییبازو یدور

انجام گرفت سپس سرم  یشگاهتوسط کارشناس آزما

دستگاه  یلهبه وس  شدهيآورجمع يهاخون نمونه

                                                           
1 . Seca 

 یقهدور در دق 3000با  یقهدق 5به مدت  یفیوژسانتر

 يآوردار جمعمخصوص درب هايیالو در و یدگرد داج

تا زمان انجام  گرادیدرجه سانت 80 یمنف يو در دما

-H  ییغلظت پلاسما ینشدند و همچن یزفر یلتحل

3NT  وC FBS-VEGF-H2،INSULIN توسط ،

 یابیارز یزابا استفاده از روش الا یقاتیهاي تحقیتک

 ینساعت بعد از آخر 48 یزن یريگدوم خون مرحله شد.

در  یت،رفتن آثار فعال ینمنظور از ببه یینجلسه تمر

 یتمر یراز تأث یريجلوگ ياول برا یشهمان ساعت آزما

 .و کنترل به عمل آمد یاز گروه تجرب يروزشبانه

اطلاعات از  وتحلیلیهمنظور تجزبه :روش آماري

هاي هاي آمار توصیفی براي محاسبه شاخصروش

ده مرکزي و پراکندگی (میانگین و انحراف معیار) استفا

شد. از آزمون شاپیرو ویلک براي بررسی نرمال بودن 

هاي ها استفاده شد. براي بررسی تفاوت میانگینداده

از آزمون تی  یگروهآزمون درونآزمون و پسپیش

هاي سه تفاوتو براي مقای (Paired T-test) زوجی

آزمون بین دو گروه (کنترل و تجربی) تعدیل شده پس

 آزمون، از آزمون تحلیل کوواریانسبا کنترل اثر پیش

(ANCOVA) ها با داده وتحلیلیهاستفاده شد. تجز

در سطح  22نسخه  SPSS افزاراستفاده از نرم

 .انجام شد) P<0.05(داريمعنی

  

2. Fetal Bovine Serum 
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 هایافته

 یرمقاد یارو انحراف مع یانگینم 3و  2هاي جدولدر 

آزمون و یشپو مقایسه مقادیر  موردمطالعه یرهايمتغ

 شده است. ارائه آزمونپس

 

 آزمونپسو  میانگین و انحراف معیار مقادیر متغیرهاي مورد مطالعه در شرایط پایه.  2جدول 
 تجربی کنترل یرمتغ

 14/51 ± 59/4 99/50 ± 15/3 سن (سال)
 57/157 ± 34/6 85/154 ± 66/6 متر)یسانتقد (

 67/75 ± 66/11 93/70 ± 80/7 آزمونیشپ وزن (کیلوگرم)
 91/74 ± 84/10 81/70 ± 63/7 آزمونپس وزن (کیلوگرم)
BMI pre)kg/m2( 89/3 ± 58/29 80/3 ± 41/30 
BMI post)kg/m2( 11/4 ± 82/29 43/3 ± 94/29 

 
 در دو گروه کنترل و تجربی H-NT3 و H-VEGF-C سطوح سرمی آزمونپسمقایسه مقادیر پیش و .  3 جدول

 گروه
انحراف ±میانگین

 معیار
تفاوت 
 هامیانگین

-t df pآماره 
value* 

 آزمون کوواریانس

F £value-p 

 کنترل
 91/29 ± 14/16 آزمونپیش

397/0 047/0- 6 964/0 
 31/30 ± 22/7 آزمونپس 182/0 0258/2

 تجربی
 25/23 ± 77/11 آزمونپیش

376/13- 592/5- 6 001/0 
 63/36 ± 86/7 آزمونپس

 کنترل
 71/25 ± 66/9 آزمونپیش

841/0 542/0 6 607/0 
 87/24 ± 90/7 آزمونپس *001/0 353/21

 تجربی
 29/24 ± 03/9 آزمونپیش

975/7- 870/7- 6 001/0* 
 26/32 ± 16/10 آزمونپس

*p-value: یگروهدرون( آزمونپسهاي پیش و تی تست زوجی براي بررسی تفاوت میانگین( 
£value-p  هاگروه آزمونپس: معناداري بر اساس آزمون آنکوا براي بررسی تفاوت میانگین 

 p≥05/0دار در سطح * تفاوت معنی
p-value*یگروهدرون( آزمونپسهاي پیش و : تی تست زوجی براي بررسی تفاوت میانگین( 

£value-p هاگروه آزمونپس: معناداري بر اساس آزمون آنکوا براي بررسی تفاوت میانگین 
 p≥05/0دار در سطح * تفاوت معنی
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-H یکه در گروه کنترل، سطوح سرم دهدینشان م یجنتا

VEGF-C  وH-NT3 آزمون و پس آزمونیشپ ینب

است که در  یدر حال یناند. انداشته داريیمعن ییرتغ

قرار گرفته بود)،  یمقاومت ین(که تحت تمر یگروه تجرب

-Hو  H-VEGF-Cهر دو شاخص  یسطوح سرم

NT3 ياز نظر آمار داريیپس از مداخله کاهش معن 

منجر  یمقاومت اتینتمر یگر،اند. به عبارت دنشان داده

ها در گروه شاخص یندر ا داریمثبت و معن ییراتبه تغ

نشان  یگروه ینب یسهحال، مقا یناند. با اشده یتجرب

 ینب داريیتفاوت معن H-NT3 يکه تنها برا دهدیم

-H يکه برا یو کنترل وجود دارد، در حال یگروه تجرب

VEGF-C یجنتا یننبوده است. ا داریتفاوت معن ینا 

 یژهوساختارمند، به یورزش يهابرنامه یتبر اهم

 یسلامت يهادر بهبود شاخص ی،مقاومت یناتتمر

 ینتمر یربر تأث یزن یمطالعات ین،دارند . همچن یدتأک

در عضلات چهارسر  یژهوبه ی،بر رشد عضلان یمقاومت

مکمل  تواندیشده که م امران در بزرگسالان جوان، انج

 باشد. هایافته ینا

 

 گیريبحث و نتیجه

هشت هفته  یرتأث یمطالعه حاضر با هدف بررس

 یالفاکتور رشد اندوتل یبر سطوح سرم یمقاومت ینتمر

-H( 3 یتروتیروزین) و نH-VEGF-C( یعروق

NT3انجام  2نوع  یابتمبتلا به د یانسال) در زنان م

که تحت برنامه  ینشان داد که در گروه تجرب یجشد. نتا

در  داريعنیار گرفتند، کاهش مقر یمقاومت ینتمر

پس  H-NT3و  H-VEGF-Cسطوح هر دو شاخص 

که در گروه کنترل  یاز مداخله مشاهده شد، در حال

از آن  یحاک هایافته یننبودند. ا داریمعن ییراتتغ ینا

 يطور مؤثربه توانندیم یمقاومت یناتاست که تمر

 یداتیوو کاهش استرس اکس یباعث بهبود عملکرد عروق

در  H-NT3 داریمعن کاهش شوند. یابتید یماراندر ب

ها گروه ینشاخص ب ینا داریو تفاوت معن یگروه تجرب

در کاهش  یمقاومت ینمثبت تمر یردهنده تأثنشان

است که از عوامل  یداتیوو استرس اکس یتروژنین یبآس

محسوب  یابتد یعوارض عروق یشرفتمهم در پ

پس از  H-VEGF-Cکاهش  ین. همچنشودیم

 یگروه ینب یسهدر مقا هاگرچ ی،مقاومت ینتمر

 یندبهبود فرآ یانگرب یگروهنبود، اما درون داریمعن

متنوع مطالعات  یجنتا .است یالو عملکرد اندوتل ییرگزا

 یربودن تأث يو چندبعد یچیدگیدهنده پمختلف نشان

است و  ییمرتبط با رگزا یستیز يورزش بر فاکتورها

 ینعوامل مؤثر بر ا ینهدر زم یشترب هايیبررس یازمندن

 یممطالعه حاضر، ک یجهمسو با نتا .)21( ها استپاسخ

 ي) گزارش کردند که ورزش هواز2023و همکاران (

تر در زنان مسن VEGFبر سطح  یتوجهقابل یرتأث

 یط،شرا یکه در برخ دهدینشان م یافته ینندارد. ا

ممکن  يسالمندان، ورزش هواز یتدر جمع یژهوبه

 یجادا ییرگزا يدر فاکتورها یتوجهقابل ییراتاست تغ

 یتوضع ی،سن يهابه تفاوت تواندینکند، که م

مربوط  یورزش یناتنوع و شدت تمر یا یزیولوژیکیف

 یتجمع هايیژگیتوجه به و یتاهم یجنتا ینباشد. ا

را در مطالعات مرتبط با  یهدف و نوع مداخله ورزش

 یقاتو ضرورت تحق کندیبرجسته م یستیز يفاکتورها

 .)22(کند یم یدتأک راروابط  یندرك بهتر ا يبرا یشترب

 یندآاز عوامل مرتبط با فر یکی یانیشر یسفت یشافزا

 هايیماريخطر ابتلا به ب تواندیاست که م یريپ



شریۀ پژوهش                                                   40 ستان 4، شمارة 17هاي فیزیولوژي و مدیریت در ورزش، دورة ن  1404، زم

 

 یشافزا یتوجهطور قابلرا به یو عروق یمختلف قلب

در ساختار و عملکرد عروق با بالا  ییراتتغ یندهد. ا

در بروز مشکلات  یو نقش مهم دهدیرفتن سن رخ م

 یرو سا یقلب يهاسکته ،مانند فشارخون بالا یقلب

کنترل و کاهش  ین،. بنابراکندیم یفاا یاختلالات عروق

هدف مهم در  یکعنوان به تواندیم یانیشر یسفت

به شمار  یعروق یقلب هايیماريب یریتو مد یشگیريپ

 یاند که مداخلات درمانمطالعات نشان داده .)23(ید آ

 هایانشر یسفت يطور مؤثربه توانندیاز جمله ورزش م

کمک کنند.  یرا کاهش داده و به بهبود عملکرد عروق

 یشبا افزا یورزش هايیتانجام منظم فعال

 ی،عروق-یعروق و بهبود سلامت قلب یريپذانعطاف

کند و یم یفاا یانیشر یسفت یلدر تعد ینقش مهم

را  یعروق یقلب هايیماريخطر ابتلا به ب تواندیم

 یرراهکار غ یکعنوان ورزش به ین،کاهش دهد. بنابرا

از مشکلات مرتبط  یشگیريو پ یریتمؤثر در مد ییدارو

مطالعه ما  .)24(شود یشناخته م یانیشر یبا سفت

بر کاهش  يمعنادار یرتأث ینشان داد که ورزش مقاومت

 ییراتتغ ینعروق در زنان مسن دارد، اگرچه ا یسفت

نبودند.  داریمعن يبا گروه کنترل از نظر آمار یسهدر مقا

و همکاران مطرح کردند که  ینگزلیک ینه،زم یندر ا

موقت  یشممکن است موجب افزا یورزش مقاومت

 یجنتا يبرا یحیتوض تواندیکه م د،شو یانشر یسفت

 یرکه تأث دهدینشان م هایافته ینمشاهده شده باشد. ا

 یازمندبوده و ن یچیدهعروق پ یبر سفت یورزش مقاومت

 هايیسمدرك بهتر مکان يبرا یشترب هايیبررس

رش کاوانو و همکاران گزا .)25( آن است یربناییز

منجر به بدتر شدن  تواندیم یمقاومت ینکردند که تمر

حال، ما  ینشود. با ا یانسالدر افراد م یانشر یسفت

متمرکز بر  یمقاومت یناتکه تمر کنیمیفرض م

 یمنا یکردرو یککوچک، به عنوان  یعضلان يهاگروه

 هايوهکه گر یناتیبا تمر یسهو مؤثر، ممکن است در مقا

بر  یمثبت یراتتأث کنند،یم یرتر را درگبزرگ یعضلان

انجام مطالعات  ین،داشته باشد. بنابرا یانشر یسفت

 یناثرات انواع مختلف تمر یسهو مقا یبررس يبرا یشترب

بزرگ در  یعضلان يهاگروه یناتتمر یژهوبه ی،مقاومت

 یانشر یکوچک، بر سفت یعضلان يهامقابل گروه

مطالعه نشان داده  یندر ا .)26(رسد یم ربه نظ يضرور

بر  يمعنادار یرتأث یمقاومت ینشد که هشت هفته تمر

مبتلا به  یانسالدر زنان م H-NT3 یسرم یرمقاد

در  یکه گروه تجرب ينوع دو دارد، به طور یابتد

گروه کنترل  ینو همچن آزمونیشبا مرحله پ یسهمقا

مشخص  ین،را تجربه کرد. همچن یتوجهقابل یشافزا

نوع  یابتمبتلا به د یماراندر ب NT-Tyr طحشد که س

 یابتید یربالاتر از گروه کنترل غ یتوجهطور قابلدو به

مبتلا به  نیماراب ینکه ب یاست، در حال

 یاندر م یکروآلبومینوريو بدون م یکروآلبومینوريم

مشاهده  ينوع دو تفاوت معنادار یابتافراد مبتلا به د

مطالعه حاضر، نشان داده  یجهمسو با نتا .)27( نشد

بر سطوح  یمثبت یرتأث یمقاومت یناتشده است که تمر

 یابت) در افراد مبتلا به دNT-3( یتروتیروزینن یسرم

به  یتروتیروزیندارد. ن یانسال،در زنان م یژهنوع دو، به و

 شودیشناخته م یداتیونشانگر استرس اکس یکعنوان 

 هایندر پروتئ یروزینت يهاندهمایباق یتراسیونو از ن

 نیتریتیحضور پراکس یلکه عمدتاً به دل شودیم یناش

واکنش  یجهکه در نت یتروژنفعال از ن يااست؛ گونه

. سطوح شودیم یدتول یدو سوپراکس یتریکن یداکس

از جمله  یابت،ختلف دبا بروز عوارض م NT-3 يبالا
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 رخلافارتباط دارد. ب ی،عروق-یاختلال عملکرد قلب

اند گزارش کرده یقاتتحق یمطالعه حاضر، برخ یجنتا

منجر به کاهش  تواندیمنظم م یمقاومت یناتکه تمر

از جمله  یداتیو،استرس اکس يدر نشانگرها یقابل توجه

مختلف  یقات. تحق)13( شود یتروتیروزینسطوح ن

 یستینشانگر ز یکبه عنوان  NT-3اند که نشان داده

که  شود،یشناخته م یداتیواسترس اکس يمهم برا

 ین. ایابدیم یشافزا یابتمبتلا به د نیمارامعمولاً در ب

بروز عوارض  ینو همچن ینبا مقاومت به انسول یشافزا

دارد، که  یکیارتباط نزد یمارانب یندر ا یو عروق یقلب

 یابتد یریتنشانگر را در مد ینو کنترل ا یشپا یتاهم

کند یاز آن برجسته م یناش یامدهاياز پ یشگیريو پ

 یمقاومت یناتاند که تمرمطالعات نشان داده .)28(

را بهبود بخشد و باعث  ینبه انسول یتحساس تواندیم

مرتبط با کنترل قند خون مانند  يکاهش نشانگرها

 ییراتتغ ینچرب آزاد شود، که ا یدهايو اس C یدپپت

کمک کند. به  NT-3ممکن است به کاهش سطوح 

 یسممثبت بر متابول یربا تأث یورزش مقاومت یب،ترت ینا

در کاهش استرس  ینقش مهم ی،گلوکز و چرب

 یفاا یابتید یمارانب یستیز یتو بهبود وضع یداتیواکس

 .)19(کند یم

منظم  یمقاومت ینمطالعه حاضر نشان داد که تمر

و ساختارمند به مدت هشت هفته باعث کاهش 

 یعروق یالفاکتور رشد اندوتل یسطوح سرم داریمعن

)VEGF-C( 3 یتروتیروزین) و نH-NT3 در زنان (

که در  یدر حال شود،یم 2نوع  یابتمبتلا به د یانسالم

 معناداري ییراتتغ یبدن یتگروه کنترل بدون فعال

به عنوان شاخص  H-NT3مشاهده نشد. کاهش 

و  یستیز یتبهبود وضع یانگرب یداتیو،استرس اکس

است و  یابتمرتبط با د یداتیواکس هايیبکاهش آس

 یدهنده بهبود عملکرد عروقنشان VEGF-Cکاهش 

 ینتمر یتاهم یجنتا ین. اباشدیمو کاهش التهاب 

مؤثر در  ییارویردمداخله غ یکرا به عنوان  یمقاومت

 شودیم یشنهادو پ کندیم ییدتأ 2نوع  یابتد یریتمد

 هايیتدر جمع یناتتمر یناثرات ا ینده،در مطالعات آ

 یبررس یورزش يهاروش یربا سا یسهتر و در مقامتنوع

کنترل عوارض  يبرا تريینهبه يشود تا راهکارها

 ارائه گردد. یابتد

 یکد اخلاق

اخلاق دانشگاه محقق  یتهحاضر توسط کم مطالعه

 IR.UMA.REC.1403.061با کد اخلاق  یلیاردب

 شده است. ییدتأ

 تقدیر و تشکر

 ینکه در انجام ا یزانیعز یاز تمام وسیلهینبد

 است، ارشد یکارشناس نامهیانکه برگرفته از پا یق،تحق

. از نماییمیم یقدردان یمانهکردند صم یاريما را 

 يکنندگان محترم مطالعه که با صبر و همکارشرکت

 یترا فراهم آوردند، نها وهشپژ ینانجام ا ینهخود زم

و کارشناسان  یداز اسات ین. همچنیمسپاس را دار

و  یريگکه در مراحل نمونه یشگاهمحترم آزما

 ییراهنماو  یما را همراه یوشیمیاییب هايیلتحل

و  یت. حماآوریمیبه عمل م ايیژهکردند، تشکر و

 ینا یشبرددر پ ییسهم بسزا یزان،عز اینهمه  يهمکار

 است. داشته یقتحق
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 تضاد منافع

 ی،تضاد منافع مال یچگونهدر مطالعه حاضر ه

گزارش نشده  یسندگاننو ياز سو ياحرفه یا یشخص

و  یاصول اخلاق یتبا رعا یقمراحل تحق یاست و تمام

 انجام شده است. یمنافع جانب یربدون تأث
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