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  چکیده

تاًثیر هشـت هفتـه    این مطالعه با هدف تعیین .شودبهبود چاقی  تواند باعثمیمشابه با تمرین ورزشی، بابونه  زمینه و هدف:

مقاومتی همراه با مصرف بابونه بر ترکیب بدن و همئوستاز گلوکز در زنـان داراي اضـافه وزن و چـاق     -تمرین اینتروال هوازي

  طراحی شد.  

 اضافه وزنزن داراي  29شهر خمام انجام شد،  در 1397سال  درده تصادفی شمطالعه کارآزمایی بالینی  این ها:مواد و روش

-دقیقه تمرین اینتروال هـوازي  65هفته در سه گروه تمرین ( 8و به مدت  انتخاببه طور تصادفی نفر)  18(و چاق ) نفر 11(

گرم  5/1مقاومتی، سه بار در هفته؛ مصرف  -دقیقه تمرین اینتروال هوازي 65بابونه (-)، تمرینn=9، سه بار در هفته؛ تیممقاو

هـاي ترکیـب بـدن و    ) قـرار گرفتنـد. متغیـر   n=10) و کنتـرل (بـدون مداخلـه؛    n=10هفتـه؛   8بابونه، سه بار در روز به مدت 

 انسی ـوار زیو آنـال  یزوج tآزمون توسط همئوستاز گلوکز در ابتدا و بعد از اتمام مداخلات ارزیابی شدند. تجزیه و تحلیل نتایج 

  شد.انجام  طرفهکی

. بـا ایـن حـال، تغییـر     )>001/0p( شد چربی درصد و بدن توده صشاخ دارمعنی کاهش عثبابابونه -مداخله تمرین ها:یافته

داري در قند خون ناشتا، انسـولین یـا   علاوه، تغییر معنی). به<05/0pتمرین و کنترل وجود نداشت ( هايگروه بینداري معنی

داري در ترکیب بـدن  چنین اختلاف معنی). هم<05/0pها دیده نشد () در هیچ از گروهHOMAشاخص مقاومت به انسولین (

  ).<05/0pنشد ( مشاهدههشت هفته مداخله  پس ازها و همئوستاز گلوکز در بین گروه

شـاخص  مقاومتی احتمالأ بتوانـد بـراي بهبـود     -مصرف بابونه همراه با تمرین اینتروال هوازي با توجه به نتایج، گیري:نتیجه

    مؤثر باشد.وزن و چاق و درصد چربی زنان داراي اضافه ه بدندتو

  بابونه، تمرین هوازي، تمرین مقاومتی، ترکیب بدن، همئوستاز گلوکز هاي کلیدي:واژه
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  fa.izaddoust@gmail.com: ی، پست الکترونیک013-33224473دورنگار: ، 013-33856174: تلفن   
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  1397سال  ،11، شماره 17 دوره  رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  مقدمه

اضافه وزن و چاقی در سراسـر جهـان در حـال افـزایش     

افـزایش حـدود شـش     ،نحـوي کـه گزارشـات اخیـر    است، به

دهد و بـر  درصدي شیوع چاقی را در نیم قرن اخیر نشان می

منتشـر شـده اسـت،     2016که در سـال  اساس نتایج آماري 

. از ]1[میلیون نفر در سراسر جهان چـاق هسـتند    60حدود 

هـایی کـه   طرفی، با توجه به مطالعات، بیش از دو سوم مرگ

هاي قلبـی عروقـی ناشـی از    دهد، با بیماريدر جهان رخ می

بالا بودن مقدار شاخص توده بدن که به عنوان شاخص چاقی 

. چــاقی و بــه عبــارتی ]2[شــود، ارتبــاط دارد محســوب مــی

انباشت چربی مازاد و مزمن در بافـت چربـی، باعـث کـاهش     

ویژه در زمان سـیري شـده   توانایی بدن براي ذخیره چربی به

هاي چرب غیر استریفه که این موضوع با افزایش میزان اسید

کراس، کبد و عضله اسکلتی در . قرارگیري پان]3[همراه است 

چنـین انباشـت زیـاد    معرض اسید چرب غیر اسـتریفه و هـم  

ها، باعث اختلالاتـی در همئوسـتاز گلـوکز    چربی در این اندام

تواند به مهار ترشـح انسـولین در   شود که از آن جمله میمی

پانکراس، کاهش برداشت گلوکز توسط عضله اسکلتی و کبد، 

چنین کـاهش حـذف   ط کبد و همافزایش ساخت گلوکز توس

ه باعـث بـر هـم خـوردن     ک ـ ]4[کبدي انسولین اشـاره کـرد   

همئوستاز گلوکز شده و به نوبه خود باعث افزایش خطر بروز 

 .  ]3[گردد هاي قلبی عروقی میبیماري

تواند به عنوان عاملی مهـم در  عروقی می -آمادگی قلبی

اقی محسوب هاي ناشی از اضافه وزن و چکاهش بروز بیماري

اند کـه افـراد   و همکاران نشان داده Barryشود. در این راستا 

با سطوح آمادگی کم در مقایسـه بـا افـرادي کـه از آمـادگی      

قلبی و عروقی لازم برخوردارند، در معـرض خطـر دو برابـري    

. ]5[هاي مرتبط با چاقی هسـتند  یر ناشی از بیماريم ومرگ

اند که انجام تمرین هوازي بـه  ها نشان دادهاز سویی، پژوهش

صورت اینتروال با شدت بالا در مقایسه با تمـرین هـوازي بـا    

تـري بـر بهبـود آمـادگی     تواند تأثیر بـیش شدت متوسط، می

هاي مرتبط با آن داشته باشـد  عروقی و چاقی و بیماري-قلبی

هاي اخیر نشان داده شده است که . از جهتی، در سال]7-6[

تـري بـر   مقاومتی تأثیر بیش -انجام تمرینات ترکیبی هوازي

مقـاومتی   -تمرینات هـوازي  .]8-9[بهبود عملکرد افراد دارد 

توانند در کاهش توده چربی، افزایش تـوده بـدون   احتمالاً می

در افـراد   ]11-13[و بهبود همئوستاز گلوکز  ]9-12[چربی 

  داراي اضافه وزن و چاق مؤثر باشند.  

ه بــا نــام علمــی ماتریکاریــا کــامومیلا چنــین، بابونــهــم

)Matricariachamomilla L. (ــه ــان  ب ــی از گیاه ــوان یک عن

تواند در بهبود ترکیـب  دارویی مورد توجه در طب سنتی، می

ــن راســتا، در    ــوثر باشــد. در ای ــوکز م ــدن و همئوســتاز گل ب

هاي صحرایی چـاق شـده   هاي آزمایشگاهی در موشپژوهش

ص شده است که مصرف بابونـه  با رژیم غذایی پرچرب، مشخ

و  ]14[اي گلــوکز توانــد از طریــق افــزایش جــذب رودهمــی

بـر بهبـود    ]15[اسـتریفه  هاي چرب غیـر کاهش میزان اسید

چنـین، گـزارش شـده    همئوستاز گلوکز بدن تاًثیر گذارد. هم

ــیداتیو و     ــترس اکس ــود اس ــق بهب ــه از طری ــه بابون ــت ک اس

تواند باعث کاهش وزن و چربی شـکمی  هاي خونی، میچربی

علاوه، گزارش شده است که مصرف بابونـه در  به. ]14[گردد 

افراد دیابتی باعث بهبود قند خون ناشتا، انسولین و شـاخص  

 Homeostatic Model Assessmentمقاومـت بـه انسـولین (   

for Insulin Resistance; HOMA-IR16-17[شود ) می[  .  
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  1045    و همکاران حدیثه حیدري

  1397سال  ،11، شماره 17 دوره  رفسنجان کیدانشگاه علوم پزشمجله 

بـدنی و بابونـه بـر روي    با توجه به تاًثیر احتمالی فعالیت

اضافه وزن و چاقی، پـژوهش حاضـر بـا هـدف تعیـین تـاًثیر       

مقـاومتی همـراه بـا     -اینتـروال هـوازي   هشت هفتـه تمـرین  

بدن و همئوسـتاز گلـوکز زنـان داراي    مصرف بابونه بر ترکیب

 وزن و چاق انجام شد.اضافه

 هامواد و روش

در ایــن مطالعــه کارآزمــایی بــالینی تصــادفی بــا طــرح  

سـاله   20-45مورد، از میان زنان داوطلـب   -هاي شاهدگروه

نفـر) شـهر    29ر) و چاق (نف 11یائسه داراي اضافه وزن (غیر

عروقـی  هاي متابولیک، اوتوپدي و قلبیخمام که فاقد بیماري

دقیقـه در هفتـه    150بوده و در حداقل در چهار ماه گذشته 

تفر از افراد  30، تعداد ]19[فعالیت با شدت متوسط داشتند 

داراي شرایط ورود بـه مطالعـه کـه پـس اعـلام فراخـوان در       

به باشگاه محل انجام تمرینات  97فروردین و اردیبهشت ماه 

بودند، انتخاب  و پس از مطالعـه و امضـاء فـرم    کرده مراجعه 

کشـی) بـه سـه گـروه     نامه به صورت تصـادفی (قرعـه  رضایت

 -مقاومتی، تمرین اینتـروال هـوازي   -تمرین اینتروال هوازي

بابونـه) و کنتـرل    -مقاومتی به همراه مصرف بابونـه (تمـرین  

هفتـه بـود،    8تقسیم شدند و در مطالعه حاضر که بـه مـدت   

ــماره    شــرکت ــا ش ــه ب ــن مطالع ــن، ای ــر ای ــلاوه ب ــد. ع کردن

IRCT20150531022498N11  در مرکــز کارآزمــایی بــالینی

ایران به ثبت رسیده است و داراي کـد اخـلاق دانشـگاه آزاد    

ــماره   ــه شـــــ ــت بـــــ ــد رشـــــ اســـــــلامی واحـــــ

IR.IAU.RASHT.REC.1396.103    مـــی باشـــد. تعـــداد

 2.9.1.3نسخه  G*Powerهاي مطالعه توسط نرم افزار نمونه

و خطـاي   α=05/0با سطح خطـاي   ANOVAبا تنظیم براي 

80/0=β  نفر تخمین و به منظور یکسان  28تعداد کل نمونه

نفـر آزمـودنی انتخـاب شـدند.      30هـا  نمودن نمونه در گـروه 

ها در صورت حساسیت به بابونه، عدم مصرف مـنظم  آزمودنی

 بابونه و یا بـیش از سـه جلسـه غیبـت از تمرینـات از ادامـه      

هـا خواسـته   چنین از آزمودنیمطالعه کنار گذاشته شدند. هم

شد تا رژیم غذایی خود را در طـول دوره مطالعـه ثابـت نگـه     

بابونـه از ادامـه    -دارند. در حین اجرا یک نفر در گروه تمرین

 همکاري انصراف داد.

ها یک هفته قبل از شـروع مداخلـه و   گیريتمامی اندازه

گیري قـد و  اخلات انجام شد. اندازهساعت بعد از اتمام مد 48

، سـاخت آلمـان)   786سنج سکا (مدل وزن توسط ترازو و قد

متـر)،  سـانتی  5/0گـرم و   100در صبح (به ترتیب بـا دقـت   

محاسبه شاخص توده بدن توسط تقسیم وزن (کیلـوگرم) بـر   

تـرین ناحیـه کمـر و دور    کمر در باریکمجذور قد (متر)، دور

 5/0یــه عضــله گلوتئــال (بــا دقــت تــرین ناحباســن در پهــن

 ;Waist to hip ratioسانتی)، نسبت دور کمر به دور باسـن ( 

WHR(    توسط تقسیم دور کمر به دور باسن و درصـد چربـی

 SAHANگیـري چـین پوسـتی توسـط کـالیپر      توسط اندازه

متـر و  ، ساخت کره جنوبی) با دقت یک میلیSH5020(مدل 

اي محاسـبه شـد   احیـه سه نJackson pollock توسط فرمول 

]20[  .  

برنامه تمرینی متشکل از هشت هفته تمرین، سه جلسه 

دقیقه تمرین بود که هـر جلسـه    60-90در هفته، هر جلسه 

دقیقه تمرینات اینتـروال   25دقیقه گرم کردن، در ادامه  5با 

ــب آن   ــوازي، متعاق ــتقامت   25-55ه ــات اس ــه تمرین دقیق

شـد.  دقیقه سـرد کـردن انجـام مـی     5عضلانی و در انتها نیز 

اي دویدن بـا  دقیقه 4 دوره 4 تمرینات اینتروال هوازي شامل

هــاي درصــد حــداکثر ضــربان قلــب، بــا دوره 85-95 شــدت
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  1397سال  ،11، شماره 17 دوره  رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

درصد ضربان قلـب   60-70دقیقه فعال با شدت 3 تراحتیاس

. شـدت تمرینـات در چهـار    ]21[ها بود حداکثر در بین ست

درصد و در  60-65هاي استراحتی با دوره 85-90هفته اول 

 65-70هـاي اسـتراحتی   بـا دوره  90-95چهار هفته دوم به 

درصد حداکثر ضربان قلب افـزایش یافـت. برنامـه مقـاومتی     

حرکت استقامت عضلانی با استفاده از وزن بدن  8 متشکل از

شـنا تعـدیل شـده،    : هـاي اصـلی عضـلات شـامل    براي گروه

درازنشست، پشت بازو نیمکت، کرانچ، پلانک، لانگ وزن بدن 

 سـت  2-4 رو به جلو، بالا آوردن لگن و اسکوات بـود کـه در  

ثانیــه بــین  45-60 تکــراري بــا فواصــل اســتراحتی 25-15

، 2هـا در دو هفتـه اول   تعداد ست. ]22[ها انجام گرفت ست

ست بـا   4و در سه هفته انتهایی  3در هفته سه، چهار و پنج 

ثانیه در سه هفتـه اول و   60هاي فواصل استراحتی بین ست

هاي هـر حرکـت   چنین تعداد تکرارثانیه بود. هم 45در ادامه 

 15-18تـا چهـارم   تکرار، در هفته دوم  10-14در هفته اول 

تکـرار و در هفتـه آخـر بـه      19-22تکرار، در پنجم تا هفتم 

  .]22[تکرار رسید  25-23

در بخش دیگر مطالعه، پس از تهیـه پـودر گیـاه بابونـه     

شیراز و تأیید آن توسـط گـروه گیـاه پزشـکی دانشـگاه آزاد      

گرمـی   5/1هـاي  واحد رشت، بسته بندي آن به صورت بسته

براي مصرف روزانه انجام شد. مصرف بابونه به صورت روزانـه  

و طی سه مرحله در روز، بلافاصله قبـل از هـر وعـده غـذایی     

بود؛ به ایـن صـورت    ]23[لی (شامل صبحانه، نهار و شام) اص

 250در یـک فنجـان    ]23[گـرم پـودر گیـاه بابونـه      5/0که 

لیتري آب داغ ریخته و پس از خنک شدن، مصرف شد. میلی

نحـوي کـه   ها به صورت هفتگی انجام شـدند؛ بـه  توزیع بسته

ها داده طی هر هفته، هفت بسته پودر گیاه بابونه به آزمودنی

شد. نخستین مرحله تحویل یـک روز قبـل از اولـین جلسـه     

ل تمرین) و در ادامه، در تمرینی (به منظور استفاده از روز او

شدند و ایـن  ها توزیع میاولین جلسه تمرینی هر هفته بسته

موضــوع تــا هفتــه هفــتم تمرینــی ادامــه یافــت. در مجمــوع 

ها هشت هفته، به صورت روزانـه (طـی سـه وعـده)     آزمودنی

چنین جهت ممانعـت از  پودر گیاه بابونه را مصرف کردند. هم

پیامک یـادآوري مصـرف   فراموش شدن مصرف، هر روز عصر 

اسـت کـه مصـرف    شد. گزارش شده ها ارسال میبه آزمودنی

  .]24[بابونه اثر سویی بر انسان ندارد 

سـاعت   48سی خون ورید بـازویی قبـل و   سی 5میزان 

بـا رعایـت    صبح و 8-10پس از اتمام مداخلات،  بین ساعت 

ساعت ناشتایی توسط پرستار در باشگاه انجـام و پـس از    12

انتقال به لوله آزمایش، طی یک ساعت به آزمایشـگاه منتقـل   

، سـاخت  28، مدل Routineها بعد از سانتریفیوژ (شد. نمونه

دقیقه  10دور دقیقه به مدت  3000کشور آمریکا) با سرعت 

 -28هـا در دمـاي   و جداسازي سرم، تا زمان انجـام آزمـایش  

گراد ذخیره شدند. میزان انسولین توسـط روش  درجه سانتی

، ســاخت DiaMetraبــادي ایمنواســی (کیــت آنتــیژن آنتــی

لیتـر  المللـی بـر میلـی   میکرو واحد بـین  25/0ایتالیا) با دقت 

ساخت امریکا، قند خون  Stat Fax 303 pluseتوسط دستگاه 

ز کیت مربوطـه (پـارس   ناشتا به روش فتومتریک با استفاده ا

لیتر توسط گرم بر دسیمیلی 5آزمون، ساخت ایران) با دقت 

، ساخت کشور ژاپن) 902، مدل Hitachiدستگاه اتوآنالایزر (

ضرب میـزان قنـد خـون    توسط تقسیم حاصل HOMA-IRو 

مول بر لیتر) و انسـولین (پیکومـول در لیتـر) بـر     ناشتا (میلی

 .  ]25[آمد دست به 5/22
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 23نسخه  SPSSها توسط نرم افزار تجزیه و تحلیل داده

در نظر گرفته شد. جهـت   >05/0pداري انجام و سطح معنی

ویلـک، بـراي   ها از آزمـون شـاپیرو  بررسی توزیع طبیعی داده

زوجـی و بـه منظـور     tبررسی تغییرات در هر گروه از آزمون 

هاي بـین گروهـی در پـیش و پـس آزمـون از      اوتمقایسه تف

  طرفه استفاده شد.  آنالیز واریانس یک

  نتایج

بابونـه،   -هاي سـه گـروه تمـرین   میانگین سنی آزمودنی

و  20/36±22/5، 66/32±97/4تمرین و کنترل بـه ترتیـب   

هاي مطالعـه حاضـر از   سال بود. تمامی متغیر 60/5±40/35

  توزیع طبیعی برخوردار بودند. 

هـاي بـین گروهـی    ، بررسی تفـاوت 1با توجه به جدول 

دهنـده عـدم   هاي ترکیب بدن در پـیش آزمـون نشـان   متغیر

). در <05/0pهـاي مطالعـه بـود (   دار بـین گـروه  تفاوت معنی

ــاهش     ــاکی از ک ــایج ح ــی نت ــرات درون گروه ــی تغیی بررس

و درصـد چربـی در گـروه تمـرین      شاخص توه بدندار معنی

در هـیچ   WHR). با این حال، میزان >05/0pبابونه ( -موازي

چنین ). هم<05/0pها تغییر بارزي را نشان نداد (یک از گروه

و درصـد چربـی در گـروه     WHR، شاخص توه بـدن تغییرات 

هاي بـین  ). بررسی تفاوت<05/0pدار نبود (کنترل نیز معنی

داد کــه در هــیچ یــک از  ســه گــروه در پــس آزمــون نشــان

داري ي ترکیب بدن تفاوت معنـی ري شدهگیهاي اندازهمتغیر

). در خصـوص  <05/0pبین سه گروه مطالعـه وجـود نـدارد (   

هـا بـه   تفاوت بین گروهی در پس آزمون، مقایسه بـین گـروه  

دهنده عـدم تفـاوت   وزن و چاقی نیز نشانتفکیک افراد اضافه

 ه بـدن دشـاخص تـو  هـاي  ها در خصوص متغیربارز بین گروه

و  F=062/1؛ چـــــاق: p=667/0و  F=426/0 وزن:(اضـــــافه

370/0=p ،(WHR اضافه) :718/0وزن=F  517/0و=p :؛ چاق

795/1=F  200/0و=p 670/0وزن:) و درصد چربی (اضـافه=F 

  ) بود. p=110/0و  F=628/2؛ چاق: p=538/0و 

  

مداخلات تمرینی و مصرف  8رکت در هفته وزن و چاق شهر خمام پس از شتغییرات بین و درون گروهی ترکیب بدن زنان داراي اضافه - 1جدول 

  ) n=9بابونه  -و گروه تمرین موازي n=10(گروه تمرین و بابونه  1397بابونه در سال 
  

  گروه  متغیر

  پیش آزمون 

 ±(انحراف معیار 

  میانگین)

  پس آزمون

 ±(انحراف معیار 

  میانگین)

  تغییرات درون گروهی
  تغییرات بین گروهی

  ‡ونپس آزم  ‡پیش آزمون

t   مقدارP †  F   مقدارP  F   مقدارP 

شاخص توه 

(کیلوگرم  بدن

 بر متر مربع)

  >001/0  884/8  31/29 ± 43/2  76/29 ± 43/2  بابونه -تمرین

  086/0  924/1  15/31 ± 10/3  35/31 ± 00/3  تمرین   398/0  956/0  526/0  658/0

  484/0  -731/0  71/30 ± 34/3  65/30 ± 47/3  کنترل

WHR 
  (نسبت)

  148/0  601/1  83/0 ± 03/0  83/0 ± 03/0  بابونه -تمرین
258/

3  
055/0  

350/

3  
  891/0  141/0  88/0 ± 04/0  88/0 ± 04/0  تمرین   051/0

  757/0  319/0  87/0 ± 05/0  87/0 ± 04/0  کنترل

درصد چربی 

  (درصد)

  >001/0  623/4  43/35 ± 63/4  85/35 ± 56/4  بابونه -تمرین
500/

2  
103/0  

748/

2  
  076/0  082/2  53/39 ± 53/4  81/39 ± 32/4  تمرین  084/0

  855/0  188/0  53/39 ± 70/3  55/39 ± 72/3  کنترل
  

  داراختلاف معنی >05/0p طرفه، آزمون آنالیز واریانس یک ‡زوجی،  tآزمون طی  Pمقدار  †

 WHR :Waist to hip ratioن، نسبت دور کمر به دور باس   
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ــر  ــوص متغی ــاوت   در خص ــوکز تف ــتاز گل ــاي همئوس ه

ها در پیش آزمون و پس آزمـون وجـود   داري بین گروهمعنی

). ارزیابی تغییرات درون گروهـی حـاکی از   <05/0pنداشت (

در  HOMAعدم تغییر بارز میزان قند خون ناشتا، انسولین و 

هـاي همئوسـتاز   هر سه گروه مطالعـه بـود. توصـیف متغیـر    

هـاي  چنین تفـاوت رسی تغییرات بین گروهی و همگلوکز، بر

چنـین،  گزارش شده است. هم 2ها در جدول بین گروهی آن

ارزیابی نتایج به تفکیک افـراد داراي اضـافه وزن و چـاقی در    

و  F=654/1 وزن:هاي قند خون ناشتا (اضـافه خصوص متغیر

251/0=p :ــاق ــولین p=567/0و  F=592/0؛ چــــ )، انســــ

ــافه و  F=342/0؛ چــــاق: p=628/0و  F=492/0 وزن:(اضــ

716/0=p و (HOMA-IR اضــــــــــافه):551/0  وزن=F  و

597/0=p :ــاق ــاوت p=664/0و  F=423/0؛ چــ ــز تفــ ) نیــ

  داري را بین دو گروه مطالعه در پس آزمون نشان نداد. معنی

  

مداخلات تمرینی و مصرف  8پس از شرکت در هفته  وزن و چاق شهر خمامتغییرات بین و درون گروهی همئوستاز گلوکز زنان داراي اضافه -2جدول 

  ) n=9بابونه  -و گروه تمرین n=10(گروه تمرین و بابونه  1397بابونه در سال 
  

  پیش آزمون  گروه  متغیر

 ±(انحراف معیار  

  میانگین) معیار)

  پس آزمون

 ±(انحراف معیار 

  میانگین)

تغییرات درون 

  گروهی

  تغییرات بین گروهی

  ‡پس آزمون  ‡نپیش آزمو

t   مقدارP †  F   مقدارP F   مقدارP 

قند خون ناشتا 

گرم بر (میلی

  لیتر)دسی

 -تمرین موازي

  بابونه

10/6 ± 66/84  22/7 ± 33/82  575/1  154/0  189/0  829/0  536/0  592/0  

  525/0  661/0  00/84 ± 53/10  80/85± 51/5  تمرین موازي

  897/0  -134/0  50/86 ± 87/5  25/86 ± 83/4  کنترل

انسولین (واحد 

  بین المللی)

 -تمرین موازي

  بابونه

06/5 ± 80/9  14/4 ± 67/9  121/0  907/0  165/0  849/0  352/0  707/0  

  634/0  493/0  01/10 ± 11/4  40/10 ± 74/4  تمرین موازي

  917/0  -109/0  33/11 ± 64/4  22/11 ± 59/5  کنترل

HOMA-IR  تمرین موازي- 

  بابونه

96/0 ± 85/1  76/0 ± 77/1  379/0  715/0  212/0  810/0  627/0  543/0  

  469/0  756/0  86/1 ± 77/0  01/2 ± 99/0  تمرین موازي

  866/0  -175/0  21/2 ± 02/1  18/2 ± 18/1  کنترل
  

  دارلاف معنیاخت >05/0pمیانگین،  ±طرفه، انحراف معیار آزمون آنالیز واریانس یک ‡زوجی،  tآزمون  †

IR-HOMA :Homeostatic model assessment for Insulin resistance شاخص مقاومت به انسولین ،              
  

  بحث 

در این مطالعه براي نخستین بار تاًثیر تمرینـات اینتـروال   

هوازي و مقاومتی همراه با مصرف بابونـه بـر ترکیـب بـدن و     

وزن و چاق بررسـی شـد.   همئوستاز گلوکز زنان داراي اضافه 

نتایج نشان داد که تمرین به تنهایی تاًثیر کافی را بر بهبـود  

هاي ترکیب بدن و همئوسـتاز گلـوکز نـدارد.    دار متغیرمعنی

اي گزارش شد که تمرینات همسو با مطالعه حاضر در مطالعه

داري ندارد مقاومتی بر بهبود ترکیب بدن تاًثیر معنی -هوازي

 کـه  انـد . با این حال، مطالعات متعددي گـزارش کـرده  ]13[

توانـد موجـب بهبـود    مقـاومتی مـی   -انجام تمرینات هـوازي 

د افــرا ]11-13[و همئوســتاز گلــوکز  ]8-12[ترکیــب بــدن 

رسـد عـدم   وزن و چاق گردد. بـه نظـر مـی   سالم داراي اضافه
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گیـري شـده در   هـاي انـدازه  تاًثیر تمرینات موازي بـر متغیـر  

تر بودن طول دوره تمرینی مطالعه حاضر را بتوان ناشی از کم

، اخـتلاف در فراوانـی   ]9-11[در مقایسه با سـایر مطالعـات   

 ]10,8-11[هاي شدت تمرین ، تفاوت]11[ت تمرینی جلسا

. از جهتی، ]12[ دانست زمانی تمریناتچنین شیوه همو هم

جلدي (در مقایسه با احشایی) با توجه نقش بیشتر چربی زیر

توان انتظـار داشـت کـه عـدم     ، می]26[در همئوستاز گلوکز 

دار چربـی زیـر   گذاري کافی تمرینـات در بهبـود معنـی   تاًثیر

جلدي، منجر به عدم بهبـود بـارز همئوسـتاز گلـوکز گـردد.      

چنین نرمال بـودن مقـادیر قنـد خـون ناشـتا و انسـولین       هم

دار تواند دلیل دیگري براي معنیهاي مطالعه نیز میآزمودنی

هـاي  ي تمرینات بوده باشد. یکی از مکانیسمگذارنبودن تاًثیر

اکسـاید  تاًثیر فعالیت بدنی از طریق افزایش ساخت نیتریـک 

نفرین و آدرنـالین، بیـان ژن در   و یا افزایش نوراپی اندوتلیالی

باشـد کـه ایـن    جلدي و عضـله اسـکلتی مـی   بافت چربی زیر

موضوع با افزایش تولید میتوکنـدري در هـر دو بافـت و بـه     

آن افزایش متایولیسم اکسیداتیو و در نتیجـه کـاهش    دنبال

. ]27-28[ذخایر چربی و بهبود همئوستاز گلوکز همراه است 

هـا در بافـت   بدنی با تغییر بیان آدیپوکاین از جهتی، فعالیت

ها، متابولیسم چنین تاًثیر بر سطوح در گردش آنچربی و هم

چنین متابولیسم گلـوکز  ا در بافت چربی و خون و همهچربی

توان به لپتین ها میکند. از جمله این آدیپوکاینرا تنظیم می

چنـین آدیپـونکتین   که در تنظیم اشتها دخالت داشته و هـم 

هـا دخالـت دارد،   که در تنظیم همئوستاز قند خون و چربـی 

به علاوه، آیریزین دیگر آدیپوکاین تولیـدي   .]29[اشاره کرد 

توانـد  توسط بافت چربی در پاسـخ بـه ورزش اسـت کـه مـی     

برداشت گلوکز به واسطه انسولین را تشدید نموده و متعاقبـاً  

 GLUT4 Glucose( 4دهنده گلوکز ساب تایـپ  بیان انتقال

transporter sub type, 4چنین از طریق ) را افزایش دهد. هم

رهایش لاکتات در بافت چربی، گلیکـولیز را تحریـک   تشدید 

  .  ]30[نمایند 

در بخش دیگري از نتـایج همزمـانی مـداخلات تمـرین و     

ــا بهبــود بــارز  و درصــد چربــی  شــاخص تــوه بــدنبابونــه ب

هاي قنـد  داري بر متغیرها همراه بود. اما تاًثیر معنیآزمودنی

اي نداشـت. در مطالعـه   HOMA-IRخون ناشـتا، انسـولین و   

بررسی تاًثیر تمرینـات هـوازي همـراه بـا مصـرف بابونـه در       

هـاي تحقیـق   هاي ویستار دیابتی شده، برخلاف یافتـه موش

هفتـه مداخلـه موجـب     14حاضر نتایج حاکی از آن بود کـه  

شـود، امـا بـر    ها مـی کاهش قند خون ناشتا و انسولین موش

HOMA-IR ،18[ها تاًثیر بارزي ندارد آن شاخص توه بدن[ .

گذار بودن مصرف بابونه را بر بهبود مطالعات دیگري نیز تاًثیر

ــب  ــدن ترکیـ ــوکز   ]14-15[بـ ــتاز گلـ در  ]15[و همئوسـ

و بهبـود   ]16-17[ 2هاي حیوانی مبتلا به دیابت نـوع  نمونه

 ]15[هـاي بافـت چربـی انسـانی     حساسیت انسولینی سـلول 

که تمرینات اند. در مطالعه حاضر، با توجه به آنگزارش کرده

بدن شود، لذا دار ترکیببه تنهایی نتوانسته باعث بهبود معنی

بابونه ناشی از تاًثیر  -احتمالاً بهبودي حاصل در گروه تمرین 

باشد. با این حال، به دلیل نبود گروه کنتـرل بـراي   بابونه می

چنـین  یري دقیقی از آن داشت. هـم گتوان نتیجهبابونه، نمی

ها مبتلا به مقاومـت بـه   هاي بررسی شده آزمودنیدر مطالعه

کـه  بودنـد و حـال آن   ]16-17[و یـا دیابـت    ]15[انسـولین  

بـودن اضـافه وزن و   هاي مطالعه حاضر با وجـود دارا آزمودنی

بـر  رسـد تـاًثیر بابونـه    چاقی، همگی سالم بودند. به نظر مـی 

بدن از طریق تـاًثیر آن  چنین ترکیب متابولیسم گلوکز و هم
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 PPARγ )Peroxisome proliferator-activatedبـر مسـیر   

receptor gamma    که نقش مهمـی را در بهبـود اخـتلالات (

اعمال شده و متعاقب  ]31[ها و گلوکز دارد متابولیسم چربی

هـاي خـونی،   ود برداشت چربیهاي درگیر در بهبآن بیان ژن

هــاي درگیــر در بتــا چنــین ژنهــاي ضــد التهــابی و هــمژن

یابـد  هاي چربی افـزایش مـی  ها در سلولاکسیداسیون چربی

اسـتریفه و   هـاي چـرب غیـر   علاوه، میزان اسید. به]15, 32[

شده این بیان یافته وگلیسرید در خون و کبد نیز کاهش تري

تغییرات علاوه بر تاًثیر بر ذخایر چربی و بهبود ترکیب بـدن،  

تواند منجر به اثرات بهبود دهنده همئوسـتاز گلـوکز نیـز    می

ــزان  . هــم]15[شــود  ــزایش می ــه در اف ــین مصــرف بابون چن

و میزان آدیپونکتین نیـز دخالـت دارد    GLUT4هاي گیرنده

توانـد  از جهتی تاًثیر بابونه بـر همئوسـتاز گلـوکز مـی    . ]33[

هـاي  اي قند ها از طریق مهار آنزیمناشی از مهار جذب روده

ها در روده از جمله آلفا امیلاز ساکاریددرگیر در شکستن دي

-36[ و مالتـاز گلوکـوآمیلاز   ]35[مالتاز  ، ساکاروز ایزو]34[

هـا روده از  دهنـده قنـد  چنین مهار عملکرد انتقـال و هم ]35

  .  ]36[باشد  GLUT2جمله 

هاي پژوهش حاضر می توان به عدم کنتـرل  از محدودیت

گـه داشـتن آن،   دقیق رژیم غذایی با وجود تأکید بـر ثابـت ن  

 8نبود گروه کنترل بابونه و کوتاه بودن طـول دوره مطالعـه (  

هفته) اشاره کرد. پیشنهاد می شود که مطالعات آتی با دوره 

چنین به تر، به همراه کنترل رژیم غذایی و همزمانی طولانی

عـلاوه، بهتـر اسـت    صورت طرح چهار گروهه انجام شـود. بـه  

داراي اضـافه وزن و چـاق نیـز     اي مجزا بر روي افـراد مطالعه

هـا بـه صـورت    انجام گرفته و نتایج مـداخلات در ایـن گـروه   

  مستقل بررسی شود. 

  گیري نتیجه

در مجموع نتایج پژوهش حاضر نشـان داد کـه تمرینـات    

مقاومتی همراه بـا مصـرف بابونـه توانسـت      -اینتروال هوازي

جلدي زنان و درصد چربی زیر شاخص توه بدنموجب بهبود 

هاي ها تاًثیر نداشت. پژوهششود، اما بر همئوستاز گلوکز آن

هاي پژوهش حاضر در افراد سـالم  تري براي تأیید یافتهبیش

  لازم است. 

  تشکر و قدردانی

هاي محترم و کلیه پرسنل آزمایشگاه گیل که در از آزمودنی

گـران را یـاري نمودنـد، تشـکر و     طی اجراي مطالعـه پـژوهش  

   .شود.قدردانی می
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The Effect of Eight Weeks Aerobic Interval-Resistance Training Combined with 

Chamomile Consumption on Body Composition and Glucose Homeostasis in 

Overweight and Obese Women: A Randomised Clinical Trial 
 

H. Heidary1, R. Shabani2, F. Izaddoust3 
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Background and Objectives: Chamomile has beneficial effects on ameliorating obesity, similar to the effects of 

exercise training. This study was designed to evaluate the effect of eight weeks aerobic interval-resistance  

training combined with chamomile consumption on body Composition and glucose homeostasis in 

overweight and obese women.   

Materials and Methods: In this randomised clinical trial study conducted in Khomam city in 2018, 29 

overweight and obese women (overweight=11 and obese=18) were randomly selected and divided into three 

groups including training (65 min aerobic interval-resistance training, three times per week; n=9), training- 

Chamomile (65min concurrent training, three times per week; 1.5 g Chamomile consumption, three times 

per day for eight weeks; n=10) and a control (no intervention; n=10) for 8 weeks. Body composition and 

glucose homeostasis variables were assessed at baseline and after the end of interventions. The results were 

analyzed using paired t-test and one-way analysis of variance.  

Results: Training-chamomile intervention was associated with markedly decreased amount of body mass index 

and body fat percent (p<0.001). However, there was no significant difference in the concurrent training and 

control groups (p>0.05). In addition, there were no significant changes in fasting blood sugar, insulin or 

homeostatic model assessment for insulin resistance (HOMA-IR) in any groups (p>0.05). No significant 

difference in body composition and glucose homeostasis between the groups was detected at 8-weeks of 

intervention (p>0.05). 

Conclusion: Considering the results, Chamomile consumption combined with aerobic-resistance training can 

probably be effective in improving body mass index and body fat percent in overweight and obese women.  

Key words: Chamomile, Aerobic training, Resistance training, Body composition, Glucose homeostasis 
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