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Abstract 

Background: Hypothyroidism is among the most common endocrine diseases, and its prevalence 
is twice as high in women as in men. Therefore, the present study aimed to investigate the effect of 
eight weeks of aerobic training combined with lemon supplementation on thyroid indices of women 
with hypothyroidism. 
Materials and Methods: The current study is a quasi-experimental research, and its population 
included women with hypothyroidism aged 20 to 40 years. Individuals were assigned to four 
groups: control (n=10), lemon supplement (n=10), aerobic training (n=10), and aerobic training + 
lemon supplement (n=10), using a randomized block design. The training protocol consists of eight 
weeks (three sessions each week) of aerobic training for 30 to 60 min with an intensity of 55-85% 
of the maximum heart rate. Thyroid stimulating hormone (TSH), T4, and T3 levels were evaluated 
in all four groups. For statistical analysis, paired t-test, one-way analysis of variance and 
Benferroni's post hoc test were used. 
Results: The research results revealed that eight weeks of aerobic training combined with lemon 
consumption led to an increase in thyroid hormones T3 and T4 and a decrease in TSH serum levels 
(P≤0.05). 
Conclusion: Based on the current findings, it can be concluded that aerobic exercises combined 
with lemon supplementation could improve thyroid hormone levels, which may help control weight 
while reducing basal metabolism and heat generation in patients with hypothyroidism.  
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هدف از این  .دان استبیشتر از مر دوبرابرع آن در زنان شیو و تاس ریزدرون غدد هايبیماري ترینیکی از شایع دیروئتی کاريکم مقدمه:
 ود.ب دیروئیت يکارزنان مبتلا به کم يدیروئیت يهابر شاخص موترشیبه همراه مصرف مکمل ل کیروبیا هشت هفته تمرینتأثیر بررسی  مطالعه،

 ۀدامنبا  دیروئیت يکارکم يماریبزنان مبتلا به العه مورد مط ۀجامع است. یتجربمهیپـژوهش حاضر از نوع مطالعات ن ها:مواد و روش
نفر) و  10( کیبرویا نینفر)، تمر 10( موترشینفر)، مکمل ل 10به چهار گروه کنترل ( ی. افراد به روش بلوك تصادفبودسال  40تا  20 یسن
به  وبیکایرتمرین  )هر هفته سه جلسه( هفته شامل هشت نیپروتکل تمر داده شدند. صیتخص نفر) 10( موترشی+ مکمل ل کیروبیا نیتمر
در هر  T3و   TSH،T4قبل و بعد از دوره تمرینی، سطوح سرمی . بودضربان قلب حداکثر درصد  55-85با شدت  قهیدق 30-60ت مد

زمون تعقیبی و آ طرفهزوجی، آزمون تحلیل واریانس یک tچهار گروه، مورد ارزیابی قرار گرفت. براي تجزیه و تحلیل آماري، از آزمون 
 استفاده شد.  ≥P 05/0 بنفرونی در سطح معناداري 

 و T3وئیدي هاي تیرهشت هفته تمرین ایروبیک به همراه مصرف لیموترش، منجر به افزایش هورمون ؛نتایج تحقیق نشان داد ها:یافته
T4  و کاهش سطوح سرمیTSH ) 05/0شد ≤ P.( 

به منجر  تواندیمبه همراه لیموترش  ایروبیک ناتیاحتمالاً تمر که کرد گیرينتیجه توانمی حاضر، نتایج اساس بر  گیري:بحث و نتیجه
بیماران مبتلا به در  ییو گرمازا هیپا سمیوزن همراه با کاهش متابول به کنترل تواندیماین روند که  شود يدیروئیت هايح هورمونوبهبود سط

 .کمک کند کاري تیروئیدکم
 زنان. ،دیروئیتکاري ایروبیک، کمتمرین  یموترش،ل  هاي کلیدي:واژه
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 مقدمه
تحـــت ) Hypothyroidism( هیپوتیروئیدیســـم

-تیروئید یکی از شـایع دهبالینی یا کم کاري خفیف غ

ریز اسـت و شـیوع آن در هاي غدد درونترین بیماري

 با افـزایش سـن ودو برابر بیشتر از مردان است  ،زنان

زمانی مطرح است . این بیماري )1(یابد می شیافزا زین

در حد طبیعی ) Thyroxine( ورمون تیروکسینهکه 

ــر ــون مح ــا هورم ــدام  TSH )Hormone ك تیروئی

Stimulating-Thyroid (طبیعی ولـی  بالاتر از حد

حالت  میلی واحد بر لیتر باشد که در این 10کمتر از 

معمولاً یا علایمی وجود ندارد یا بسـیار خفیـف اسـت 

در بعضی مطالعات دیـده شـده کـه بـالا رفـتن  .)1،2(

ها باعث افـزایش با تغییر در میزان چربی TSHاندك 

. سـطوح )3،4(شود عروقی می هاي قلبیخطر بیماري

و علایمـی از یـک  اي از تـري گلیسـریدافزایش یافتـه

توسـعه  خطـر بـراي يتوانـد نشـانهالتهاب خفیف می

 باشد TSHهاي قلبی عروقی به دنبال افزایش بیماري

در تنظـیم متابولیسـم، رشـد،  ده تیروئیـدنقش غ .)4(

این غـده دو  .)5(ها و حالات روانی است بافت دکرعمل

) و تترایدوتیرونین T3یدوتیرونین (هورمون اصلی تري

)T4هـا باعـث کند. هردوي این هورمونا ترشح می) ر

افزایش سـرعت متابولیـک شـده و از نظـر عملکـردي 

بوســیله  هکــ TSH هورمــون. بســیار مهــم هســتند

شـود در کنتـرل قدامی ترشـح می هیپوفیزهاي سلول

عملکرد تیروئیـد نقـش محـوري داشـته و مفیـدترین 

نشانگر فیزیولوژیک فعالیـت هورمـون تیروئیـد اسـت. 

عامل اصـلی تعیـین نقطـه تنظـیم در محـور تیروئیـد 

وسـیله ترشـح ایـن هورمـون به اسـت. TSH هورمون

 – TRH )Thyrotropinی هورمـون هیپوتالاموسـ

releasing hormone (شودتنظیم می )ان بیمار. )6

پـایین   T4بـالا و TSHبا  ،تیروئیدکاري مبتلا به کم

ــخیص داده می ــقتش ــخیص دقی ــراي تش ــود. ب  ،ترش

کـاري کم در .شـودگیري میخون انـدازه  TSHسطح

هیپوفیز در پاسـخ بـه کـاهش سـطح  ،تیروئیدي اولیه

را ترشـح  TSHز مقدار بالایی ا ،هاي تیروئیدهورمون

مصرف قـرص لووتیروکسـین با کند. درمان معمولاً می

تحقیقات موجود در از طرفی  .)7(شود انجام میسدیم 

 ،هاي تیروئیدي به فعالیت ورزشیزمینۀ پاسخ هورمون

اي نشان داده شده در مطالعه .)8( بسیار محدود است

 T3است که پس از اتمام یک فعالیت فزاینده، مقادیر 

درصـد کـاهش  50نسبت بـه قبـل از آزمـون حـدوداً 

ــیمی ــد. عل ــک دوره یاب ــس از ی ــب، پ ــن مطل رغم ای

نسـبت بـه  T3اي مجـدداً مقـادیر دقیقه 3استراحت 

حالت قبل از فعالیت فزاینده، یعنی سـطح اسـتراحتی 

. محققین نتیجه گرفتنـد کـه ایـن )8(یابد یافزایش م

داراي اهمیت بـالینی یـا فیزیولوژیـک  ،تغییرات اندك

آزاد  T4، غلظـت هایبررسـدر برخـی از . )9(نیستند 

درصـد افـزایش نشـان داد؛  35خون پـس از تمـرین، 

که تیروکسین تـام پلاسـما بـه دلیـل افـزایش درحالی

میزان تجزیه آن، هنگام فعالیت ورزشی کـاهش یافـت 

نشـان  ايدر مطالعـه) 2019التایی و همکاران (. )10(

در  يمعنادار رییهفته مداخله، تغ 16پس از  که ندداد

هـاي ) و هورمونT4و  T3( دیروئیت ییغلظت پلاسما

 يدر گروه تحت درمان با ورزش هـواز دیروئیمحرك ت

) در 2020(همکــاران  و آکبلــوت. )11( مشــاهده شــد

 یبیو ترک يهواز نیهر دو تمر نشان دادند؛ ايمطالعه

 ییایمیوشـیب يبـر پارامترهـااسـتقامتی)  –(مقاومتی 

و  کیاوردیاس ،يکبد يهامیآنز د،یروئیهاي ت(هورمون

تـوان می ،مطالعـه نیـگلوکز) تأثیر دارند. با توجه به ا

 نـاتیتمر ممکـن اسـت از ی،بیترک ناتیگفت که تمر

 دنمـؤثرتر باشـ دیروئیهاي تهورموندر بهبود  ي،هواز

 يهـابـه مکمل شیامـروزه گـرااز طرف دیگـر،  .)12(

ـــاهی، ـــکاران و  گی ـــکان، ورزش ـــه پزش ـــورد توج م

 مـوترشیقرار گرفته است. ل یورزش يهاستیولوژیزیف

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%88%D8%B1%D9%85%D9%88%D9%86_TSH
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%88%D8%B1%D9%85%D9%88%D9%86_TSH
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%DB%8C%D9%BE%D9%88%D9%81%DB%8C%D8%B2
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%DB%8C%D9%BE%D9%88%D9%81%DB%8C%D8%B2


 رضایی نسبو  خرازیان موترشیبه همراه مصرف مکمل ل کیروبیا هشت هفته تمرینتأثیر 

 

 1404 تابستان، 27 یافته، دوره / 34 

)citrus limon ،(تروسیسـ اهیـگ يدهیرسـ يوهیـم 

 یکـیبوده که  C نیتامیاز و یو منبع غن است موننیل

شـناخته شـده اسـت  هـايدانیاکسـیآنت ترینمهم از

از جملـه  ياریبس یاثرات درمان يدارا ،اهیگ نیا. )13(

ــفعال ــیضــد م تی ــ یکروب ــاکتر ،ی(ضــد انگل  ،يضــد ب

مختلـف  مطالعات و ...) است. یضد قارچ ،ضدویروسی

 يادیـمقـدار ز يدارا لیمـوترش،نشان داده است کـه 

 ییایمیشـ بـاتیترک قیـاکسـیدانی از طرآنتی تیفعال

 کیـرزمار دها،یـفلاونوئ يبـالا ریمقـاد :خود از جملـه

. )14( اسـت کیـفنول اتیـو محتو کیگال دیاس د،یاس

را لیموترش اکسیدانی اثرات آنتی ،از مطالعات ياریبس

و درمان  يریشگیتأثیر آن در پ ن،یتأیید کردند. بنابرا

ت ممکن اسـ ویداتیمرتبط با استرس اکس يهايماریب

 احتمال وجود دارد که لیموترش، نیاعتماد باشد. اقابل

 ونیداسـیمهـار پراکس و،یداتیکـاهش اسـترس اکسـبا 

دفـاع  شیو افـزا GSHاز کـاهش  يریجلوگ ،يدیپیل

در بافت  دیاتصال  تیبهبود ظرفباعث  ،اکسیدانیآنتی

ــروئیت ــد در  دی ــن مکانیســم بتوان ــاري کمشــود و ای ک

بنابراین تحقیـق حاضـر، بـا  .)14(مؤثر باشد  ،دیروئیت

به همراه  کیروبیمنتخب ا ناتیتأثیر تمرهدف بررسی 

زنان  يدیروئیت يهامصرف مکمل لیموترش بر شاخص

 انجام گرفت. دیروئیکاري تمبتلا به کم

 هاروشمواد و 

  هایآزمودن

 .بـود یتجربـمـهینپـژوهش حاضـر از نـوع مطالعـات 

 دیروئیت يکارکم يارمیبزنان مبتلا به مورد مطالعه  ۀجامع

 تیرضـا کسـب . پس ازبودندسال  40تا  20 یسن ۀدامنبا 

 يمـاریببـه   بر ابـتلا نیپزشک مب دییتأ وآگاهانه از افراد 

ــارکم ــروئیت يک ــه، از دی ــرکت در مطالع ـــراي ش ــ ب  نیب

 بودنـد، قیتحق طیکه واجد شرا کنندهمراجعه هايیآزمودن

 ) و بــاییتــا4هــاي (بلوك یافــراد بــه روش بلــوك تصــادف

کنتـرل ( بـه چهـار گـروه یاز جدول اعداد تصادف استفاده

 10( کیروبیا نینفر)، تمر 10( موترشینفر)، مکمل ل 10(

ــر) و تمــر ــروبیا نینف ــر) 10( مــوترشی+ مکمــل ل کی  نف

 B12بر اسـاس جـدول حجم نمونه  داده شدند. صیتخص

) و با در 15و همکاران ( Kutnerبرگرفته از کتاب مرجع 

تـوان آزمـون و  ۷٥/۱Δ/δ =  ،α=0/05 ،4=rگرفتن نظر 

نفر در هر گروه برآورد شد که بـا  9حدود ، درصد 80برابر 

 10در نظر گرفتن احتمال ریزش، حجم نمونه در هر گروه 

  شد. نییتع نفر 40مجموع  و درنفر 

 طرح مطالعه

 يهمـهاي بـا حضـور پیش از شروع مطالعه، در جلسه

ــراد  ــرکتاف ــراي و پز کنندهش ــداف و روش اج ــک، اه ش

 دربردارنده اينامهدعوت ،افراد يتشریح و به همه ،پژوهش

هدف و چگونگی اجراي پژوهش، فرم  ياطلاعاتی در زمینه

ســلامت و  نامهپرســشو شــرکت داوطلبانــه و  نامهرضــایت

 هشــتبیمــاري داده شــد. پــیش از شــروع مداخلــه  خطــر

شاخص تـوده  و ، اطلاعات مربوط به سن، قد، وزنايهفته

از  ترکیـب بـدن، سـنجش بـرايثبت شـد.  )BMI( بدنی

 ،سـاخت ژاپـن BODY COMPOSITION دستگاه

 قدسـنجقد، از  گیرياندازهو براي  Omron –BF 511 مدل

Seca  اسـتفاده  سـانتیمتر 1/0با دقت ساخت کشور آلمان

(نــام و نــام  در ادامــه اطلاعــات دموگرافیــک شــامل شــد.

بیمـاري، نـوع داروهـاي مصـرفی، خانوادگی، سـن، سـابقه 

 کــاري تیروئیــد) ثبــت شــد.ســابقه ابــتلا بــه بیمــاري کم

و براي تحلیـل  اولیه از هر دو گروه انجام خون گیرينمونه

ها بخش . معمولاً در این آزمایششدآزمایشگاه فرستاده  به

 و T4 شود یعنیگیري میاندازه T4 و T3 یا فعال» آزاد«

T3  مقایسه نتیجه آزمایش خون بیمـار ها براي آزمایشگاه

 .)7(کنند هاي مرجع استفاده میبا نتایج افراد سالم، از بازه

 :سالان سالم، عموماً عبارتند ازهاي مرجع براي بزرگبازه
 واحد تا از آزمایش
TSH 4/0 4 mU/L )واحد در هر لیترمیلی( 
T4 25/0 9/0 pmol/L )پیکومول در هر لیتر( 
T3 7/8 3/5 pmol/L پیکومول در هر لیتر)( 
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گونـه هاي گروه کنترل در طول تحقیـق هـیچآزمودنی

و بـا رعایـت درمـان نداشتند دنی منظم تمرین و فعالیت ب

آزمـون شـرکت آزمـون و پسصـرفاً در پیش ،دارویی خـود

یـک  و بودمشابه  ،هانمونه ير کلیهددرمان دارویی  کردند.

 و افـراد رژیم غذایی متعادل در هر چهار گروه استفاده شد

ن تمرینی، زیر نظر پزشک از درما هگروه تجربی نیز در دور

هر  کردند. نوع دارو و مقدار مصرف دارو در دارویی استفاده

 ها، منع مصرف در چنـددو گروه یکسان بود. براي آزمودنی

زمینی) بـه ماده غذایی شامل (خـانواده کلـم، سـویا، بـادام

 24دلیل تـداخل بـا داروي لووتیروکسـین وجـود داشـت. 

گیري و مجـدداً نمونـه ،هفته تمرین 8پس از پایان ساعت 

در یــک  TSH و T3،T4آزمایشــگاهی هاي انجــام تســت

 انجام شد.واحد  آزمایشگاه

 یدهمکمل

ــه ــن مطالع ــرا در ای ــل  دهیمکمــل يرهدو يب از مکم

شـرکت بـاریج اسـانس  گـرممیلی 75(کپسـول  لیموترش

بــه اســتفاده شــد. مــورد تأییــد وزارت بهداشــت کاشــان) 

نـیم سـاعت هاي گروه مکمـل، از آزمودنی کی هر ،عبارتی

. کردنـد افـتیدرن ایروبیک، مکمل لیمـوترش بعد از تمری

 يهابسـتهشـکل در گـروه کنتـرل، دارونمـا بـه  نیهمچن

 يهـایآزمودن اریو در اخت هیمشابه ته طور به زیدکستروز ن

و  هـایآزمـودن یک ازقرار داده شد. البته، هیچ کنترلگروه 

 يهابسـته يمحتـو از دهیمکمـلتا اتمـام دوره  نیمحقق

 .)15(ی نداشتند آگاه مادارونو  لیموترش

  ایروبیک تمرینپروتکل 

ایروبیک به مدت هشت هفتـه، بـا برنامۀ تمرینی گروه 

دقیقه شروع و  30حداکثر ضربان قلب و مدت  %55شدت 

دقیقه پایـان  60حداکثر ضربان قلب و مدت  %85با شدت 

گیري ضــربان قلــب آزمــودنی، ي انــدازهگرفــت کــه نحــوه

وسیله ضربان سنج مچـی پـلار در خـلال تمـرین انجـام به

 4بار حرکـات بـا تکـرار منظور رعایت اصل اضافهگرفت. به

 ضرب به پایان رسید. 32ضرب در هفته شروع و با تکرار 

پولار کنتـرل  -ا استفاده از ضربان سنج شدت تمرین ب

ه ها معادلو براي محاسبه حداکثر ضربان قلب آزمودنی شد

ضربان  –ضربان قلب بیشینه [(ضربان قلب هدف =  کارونن

 + ضربان قلـب اسـتراحت) ]شدت تمرین×) قلب استراحت

. در هـر جلسـه فعالیـت، شـدت تمرینـی شدبه کار گرفته 

، سـپس در برسـدقلـب هـدف تا بـه ضـربان  یافتافزایش 

منظور کنتـرل بـه .معینی تعداد ادامه داشت دویدنسرعت 

شدت تمرینات، ضربان قلـب سـه بـار در هـر جلسـه و بـه 

بـار در زمـان ترتیب قبل و بعد از تمرینات ایروبیـک و یک

گیـري شـد. با استفاده از ضربان سنج پلار اندازه سردکردن

 .)16(ت شد در انجام تمرینات اصل تنوع نیز رعای

 

 ي خونی و آنالیز آن ریگنمونه

هشـت  نمونه خون از سیاهرگ بـازویی قبـل و پـس از

 EDTA)Ethylene  هاي حـاويهفته تمرین، در لولـه

Diamine tetra acetic Acid) (3 ml(  ریخته شد و

، براي جداسـازي پلاسـما، گیريخونبلافاصله بعد از اتمام 

دقیقـه  15دور در دقیقه به مدت  3500با سرعت  هانمونه

 80ها در گراد سانتریفوژ و نمونهدرجه سانتی 4و در دماي 

ها ذخیـره پارامتراندازه گیري رجه سانتی گراد تا زمان د -

 سردکردن اصلیتمرین  کردنگرم ضربان قلب بیشینه هفته
 دقیقه 5-3 زمان/دقیقه دقیقه 5-10

 5-3 40-30 10-5 %60-55 اول و دوم
 5-3 50-40 10-5 %65-60 سوم و چهارم
 5-3 55-50 10-5 %75-65 پنجم و ششم
 5-3 60-55 10-5 %85-75 هفتم و هشتم
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وسیله  گیري هورمون تیروئید در آزمایشگاه بهشدند. اندازه

سـاخت  Auto Bioدستگاه الایزا و بـا اسـتفاده از کیـت 

 کشور چین انجام گرفت. 

 آماري يهاروش

در بخش آمار توصیفی، از شاخص پراکنـدگی انحـراف 

دار اســتفاده شــد. در بخــش آمــار معیــار، میــانگین و نمــو

، از آزمـون هـادادهاستنباطی جهـت تعیـین نرمـال بـودن 

از آزمـون لـوون هـا، واریانسو بـراي همگنـی  لکیرویشاپ

آزمون از تا پس شیاز پ ،رهایمتغ سهیمقا يبرااستفاده شد. 

زوجی استفاده شـد. همچنـین از آزمـون تحلیـل  tآزمون 

ــانس  بــراي  (One-Way ANOVA)طرفــه یکواری

، بـه همـراه آزمـون هـاگروه نیپاسـخ بـ نیانگیـم سهیمقا

آمـاري در  هـايتحلیلاستفاده شد. تمـام  یبنفرونتعقیبی 

محاسبات آماري با اسـتفاده از  و ≥P 05/0معناداري سطح 

SPSS-25 .انجام گرفت  

 یافته ها

 مختلف هايگروهدر  هایآزمودن کیدموگرافمشخصات 

 ت.آورده شده اس 1در جدول 
 هاي مختلف  در گروهها آزمودنی کیدموگرافهاي . میانگین و انحراف معیار متغیر1جدول 

 
نرمـال بـودن  نیـیجهـت تع لکیرویمون شـاپآز جینتا

 عیـتوز يدارا قیـتحق يرهاینشان داد که تمام متغ هاداده

 جهـت لونآزمون  جینتاهمچنین  .)<05/0Pبودند ( نرمال

 قیـتحقهاي متغیر نشان داد که واریانس هاواریانس برابري

هـاي از آزمون بنابراین ؛)<05/0P( تندشدار ندامعناتفاوت 

هاي شـاخصایـن تحقیـق اسـتفاده گردیـد.  پارامتریک در

 T4هـــاي توصـــیفی میـــانگین و انحـــراف معیـــار متغیر

و  )لیتردسـیبـر  نـانوگرم( T3، )لیتردسـی بـر میکروگرم(

TSH مربوط به زنان مبتلا بـه  )لیترمیلی بر واحد کروی(م

 .آورده شده است 2، در جدول دیروئیت يکارکم
 همورد مطالع يگروه ها نیب قیتحق یاصل يهاریمتغ نیانگیم راتییتغ سهیمقا. 2جدول 

 متغیر
 گروه تمرین ایروبیک مرحله

-انحراف
 میانگین±معیار

 گروه لیمو ترش
-انحراف

 میانگین±معیار

 گروه ترکیبی
-انحراف

 میانگین±معیار

 گروه کنترل
-انحراف

 میانگین±معیار

F  مقدار P-مقدار 

T4 
بر  کروگرمی(م

 )تریلیدس

 681/0 350/0 45/0 ± 86/2 56/1 ± 12/3 12/1 ± 37/3 02/1 ± 05/3 آزمونشیپ

 001/10 28/15 13/1 ± 13/3 **25/2  ±41/7 38/1 ± 20/4 **15/1 ±02/5 آزمونپس

T3 ) نانوگرم
 ) تریلیبر دس

 10/0 261/2 82/ 15 ± 69/9 79/ 71 ± 42/7 77/ 39 ± 50/8 81/ 23 ± 09/8 آزمونشیپ

 *001/0 15/11 79/ 59 ± 11/10 **16/115 ± 12/11 83/ 48 ± 09/12 **15/102 ± 12/11 آزمونپس

TSH )کرویم 
واحد بر 

 )تریلیلیم

 231/0 540/1 60/1±92/8 07/2±21/8 20/2±48/7 22/2±12/9 آزمونشیپ

 *001/0 37/9 63/2±48/8 **08/1±88/3 28/3±84/5 **18/1±22/5 آزمونپس

 طرفهکتحلیل واریانس یبا استفاده از آزمون  رهایمتغ یگروهنیب سهیمقا يبرا )P > 05/0ي (دارامعنوجود  *
یزوج tآزمون  با استفاده ازآزمون تا پس شیاز پ رهایمتغ سهیمقا يبرا )P > 05/0( يداراوجود معن** 

P-ایروبیک نیگروه تمر مقدار 
 میانگین±معیارانحراف

 لیموترشگروه 
 میانگین±معیارانحراف

 یبیگروه ترک
 میانگین±معیارانحراف

 گروه کنترل
 میانگین±معیارانحراف

 رهایمتغ

 تعداد 10 10 10 10 

 سن (سال) 2/7±60/35 4/5±8/35 1/6±4/34 7/6±15/36 620/0

 قد (سانتیمتر) 2/5±9/136 1/7±4/166 7/6±6/161 9/4±7/164 238/0

 )لوگرمیوزن (ک 2/6±1/82 5/4±2/76 9/6±1/80 1/4±7/76 320/0

280/0 7/6±6/28 8/5±8/30 3/4±7/27 8/3±9/30 BMI  کیلوگرم بر)
 متر مربع)
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، نتـایج مـی گـرددمشـاهده  2که در جدول  طورهمان

تـا  شیاز پـ رهـایمتغ سـهیمقا يبرا یزوج tآزمون آزمون 

و  )=024/0P( کیروبیا نیگروه تمرنشان داد ،  آزمونپس

بعــد از  )=001/0P( مــوترشی+ ل کیــروبیا نیگــروه تمــر

 ینشـان داد ولـ T4 را در يهشت هفتـه کـاهش معنـادار

را نشـان  يمعنـادار رییـکنتـرل تغ و گروه موترشیگروه ل

در مرحلـه  طرفـهکیواریـانس . تحلیـل )<05/0P( ندادند

 داريامعنـشان داد که بین چهار گروه تفـاوت نپس آزمون 

 داشتوجود  دیروئیت يکارزنان مبتلا به کم T4سطوح در 

)001/0P=از  ،هـا). با توجه به اختلاف معنـادار بـین گروه

آزمون تعقیبی بنفرونی جهـت بررسـی جایگـاه تفـاوت هـا 

در مرحلـه  داد،نتایج این آزمـون نشـان  کهاستفاده گردید 

بـا  لیمـوترشهاي تمرین ایروبیک + گروه پس آزمون، بین

) و گـروه تمـرین ایروبیـک + =033/0Pتمرین ایروبیـک (

)، تمرین ایروبیـک =028/0Pلیموترش با گروه لیموترش (

ــرل ( لیمــوترش+  ــا کنت ــروه =P 001/0ب ــین گ ) و همچن

ــا گــروه  ــاوت =P 018/0( کنتــرلتمــرین ایروبیــک ب ) تف

 )1(نمودار معناداري وجود داشت. 

 

 است) اریخطا نشان دهنده انحراف مع لهی(ممورد مطالعه  يگروه ها نیب T4 سطوح نیانگیم راتییتغ سهیمقا .1نمودار 
آزموناختلاف معنادار با پیش *  
اختلاف معنادار با گروه کنترل #   
 

مشـاهده مـی گـردد، نتـایج  2که در جدول  طورهمان

ــون  ــ Tآزم ــرا یزوج ــهیمقا يب ــایمتغ س ــ ره ــا  شیاز پ ت

و  )=019/0P( کیروبیا نیگروه تمرنشان داد ،  آزمونپس

بعــد از  )=001/0P( مــوترشی+ ل کیــروبیا نیگــروه تمــر

 ینشـان داد ولـ T3 را در يکـاهش معنـادار ،هشت هفته

را نشـان  يمعنـادار رییـتغ ،کنتـرل و گروه موترشیگروه ل

نشان در مرحله پس آزمون،  واریانس یکراههندادند. تحلیل 

 T3سـطوح در داري اتفـاوت معنـ ،بین چهار گروه داد که

). P=001/0( داشـتوجـود  دیروئیت يکارزنان مبتلا به کم

از آزمـون تعقیبـی  ،هابا توجه به اختلاف معنادار بین گروه

 کـهاستفاده گردید  تفاوت هابنفرونی جهت بررسی جایگاه 

ي پس آزمـون، بـین در مرحله داد؛نتایج این آزمون نشان 

هاي تمرین ایروبیک + لیموترش بـا تمـرین ایروبیـک گروه

)031/0 P= گروه تمرین ایروبیک + لیمـوترش بـا گـروه ،(

)، گروه تمرین ایروبیک + لیموترش =P 001/0لیموترش (

) و همچنــین گــروه تمــرین =P 001/0بــا گــروه کنتــرل (

) و همچنین گـروه =P 019/0ایروبیک با گروه لیموترش (

)  تفــاوت =P 016/0وه کنتــرل (تمــرین ایروبیــک بــا گــر

 )2(نمودار معناداري وجود داشت. 

* 
# 

* 
# 
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 است) اریخطا نشان دهنده انحراف مع لهی(م مورد مطالعه يگروه ها نیب T3 سطوح نیانگیم راتییتغ سهیمقا .2نمودار 

آزموناختلاف معنادار با پیش *  
اختلاف معنادار با گروه کنترل #  
  

اهده مـی گـردد، نتـایج مشـ 2که در جدول  طورهمان

ــون  ــ Tآزم ــرا یزوج ــهیمقا يب ــایمتغ س ــ ره ــا  شیاز پ ت

و  )=023/0P( کیروبیا نیگروه تمرنشان داد ،  آزمونپس

بعــد از  )=001/0P( مــوترشی+ ل کیــروبیا نیگــروه تمــر

 ینشـان داد ولـ TSH را در يکاهش معنادار ،هشت هفته

ن را نشـا يمعنـادار رییـتغ ،کنتـرل و گروه موترشیگروه ل

نشان در مرحله پس آزمون  واریانس یکراهه،ندادند. تحلیل 

 TSHسـطوح در داري اتفاوت معن ،داد که بین چهار گروه

). P=001/0( داشـتوجـود  دیروئیت يکارزنان مبتلا به کم

از آزمـون تعقیبـی  ،هابا توجه به اختلاف معنادار بین گروه

 کـهد بنفرونی جهت بررسی جایگاه تفاوت ها استفاده گردی

در مرحلـه پـس آزمـون، بـین  داد،نتایج این آزمون نشان 

 033/0هاي تمرین ایروبیک + لیموترش با لیموترش (گروه

P= کنتـرل) و گروه تمرین ایروبیک + لیموترش بـا گـروه 

)001/0 P= و همچنین گروه تمـرین ایروبیـک بـا گـروه (

) گــروه تمــرین ایروبیــک بــا گــروه =P 021/0لیمــوترش (

ــرل ــت. =P 034/0( کنت ــود داش ــاداري وج ــاوت معن ) تف

 )3(نمودار 

 

 است) اریخطا نشان دهنده انحراف مع لهی(م مورد مطالعه يگروه ها نیب TSH سطوح نیانگیم راتییتغ سهیمقا  .3نمودار 
آزموناختلاف معنادار با پیش *  
اختلاف معنادار با گروه کنترل #  
 

* 
# * 
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 گیريو نتیجه بحث

تـأثیر هشـت هفتـه  یدف بررسـحاضر با هـ يمطالعه

بـر  مـوترشیبـه همـراه مصـرف مکمـل ل کیـروبیا نیتمر

 دیـروئیت يکـارزنـان مبـتلا بـه کم يدیروئیت يهاشاخص

هشـت  :حاضـر، نشـان داده شـد يانجام گرفت. در مطالعه

منجر بـه  ،موترشیبه همراه مصرف ل کیروبیا نیهفته تمر

سطوح  و کاهش T4و  T3 يدیروئیت يهاهورمون شیافزا

بـا نتـایج حاصـله از مطالعه حاضر نتایج شد.  TSHیسرم

و  لرســتانی ،)2020و همکــاران ( سیمیلیســاتتحقیــق 

ــاران ( ــالینا)، 2020همک ــاران و  س ــو و 2023(همک )، لی

، لمانـا و )2016نیلاکانتان و همکـاران ()، 2017همکاران (

ــاران ( ــال ()، 2016همک ــترن  و )2015بانس ــاتحی و نس ف

 .)24-17(ان است همخو )1394(

) در تحقیقی به بررسی 2020ساتیلیمیس و همکاران (

) و T3( نیرونیدوتیـ يتـر سـطوحبـر  يتأثیر ورزش هـواز

ایـن در  .پرداختنـد) در پسـران چـاق T4( نیرونیدوتیتترا

پس از  ،مطالعه مشخص شد که گروه کنترل و پسران چاق

بـالاتر و  T4و  T3سطوح  يمعناداربه طور  يازهو نیتمر

همچنین شاترجی  .)24(نشان دادند  يترنییپا CKسطح 

در تحقیقی با عنوان تأثیر ترکیب  2017و موندال در سال 

 تیروئیـديهـاي تمرینات یوگا، بـر سـطوح خـونی هورمون

 یشباعـث افـزا یوگـا،دوازده هفتـه آمـوزش نشان دادنـد؛ 

ــ ــردان TSH دار در ســطح ســرمیامعن ــه  ،در م نســبت ب

همچنـین لمانـا و همکـاران  .)55شـد (آنهـا  یهپا يهاداده

تمرینـات هـوازي بـر )، در تحقیقی به بررسی تأثیر 2016(

، بـه ایـن نتیجـه دسـت تیروئیـديهـاي تغییرات هورمون

دقیقه/روز) فعالیت بر روي تردمیل،  30روز ( 12یافتند که 

شـود هاي نـر جـوان میموش TSHباعث افزایش سطوح 

ي نتایج تحقیق حاضر با تحقیق فـاتحی و . در مقایسه)21(

هـاي مـاده بـه بررسـی )، که بـر روي موش2014نسترن (

ي دیـروئیتهاي تأثیر هشت هفته تمرین هوازي بر هورمون

ــا  ــوازي ب ــات ه ــس از تمرین ــد، پ ــد، مشــاهده ش پرداختن

افـزایش  TSHو  T3هاي کـم تـا متوسـط، مقـادیر شدت

. آنهـا در نهایـت گـزارش کردنـد دهنـدي نشان میمعنادار

ي تمرینی هوازي با شـدت و مـدت متفـاوت، باعـث برنامه

هـاي موش تیروئیـديهـاي افزایش سطوح سرمی هورمون

و همکــاران  دیگــر راگــونی . از طــرف)25(شــود مــاده می

نـوش دم یخوراک زیتجو) در تحقیقی به بررسی اثر 2019(

 يکارکممبتلا به  يهاموش در يدیروئیتلیمو بر اختلالات 

نتایج این تحقیق  .پرداختندقلب  کیسکمیپس از ا دیروئیت

 عوامـل خطـرزاياز لیمـو، نـوش دم دنیکه نوش نشان داد

 يریشگیپ يدیروئیت ياهدر موش یقلب ایسکمیکاز  یناش

ــد،یم ــس از ا کن ــا اخــتلال عملکــرد پ را در  کیســکمیام

ــاموش ــروئیپوتیه يه ــاري (کم دی ــروئیتک ــه دل )دی ــب  لی

بار و اضافه يتوکندریم يریانتقال نفوذپذ منافذ يسازفعال

لیمـو نـوش دم دنینوشـ ابـل،. در مقداد شیافزا کلسیم را

و  دیـــروئیوتی يهـــااخـــتلال عملکـــرد را در قلـــب موش

 یکیاختلال عملکرد مکـان نیداد و چن شیافزا دیروئیپوتیه

ــافه ــا اض ــیم بار ب ــودکلس ــراه نب ــا. هم ــا نی ــا جینت  يمبن

ــال اطیــاحت کیــفارماکولوژ ــاســتفاده از ا ینیب  اهــانیگ نی

کاري عروق کرونر و کم يماریمبتلا به ب مارانیدر ب ییدارو

ــروئیت ــراهم می دی ــدرا ف ــز  .)17( کن ــد عزی ــین عاب همچن

ی بهبود بالقوه عصاره اتـانول یابیارز) در تحقیقی به 2018(

ــر کملیمــوترش  ــاري تدر براب ــروئیک ــاز پروپ یناشــ دی  لی

 يآمده نشان داد که القـادستبه جی. نتاپرداخت لیوراسیت

ي شـد دیروئیهاي تباعث کاهش هورمون دیروئیت يکارکم

و  گذاردیم یتأثیر منف هیکبد و کل يهابر بافت که این کار

عصـاره . درمـان بـا کندیها را بدتر مآن ویداتیاکس تیوضع

 نتا سطح نرمـال بـدو دیروئیدر بهبود عملکرد ت لیموترش

 رایز اتفاق افتادبدن  يولوژیزیگونه اثرات نامطلوب بر فهیچ

 . دربـود مـنیا ییایمیتوشـیف بـاتیاز ترک ياریبسـ يحاو

اثـر  يدارا این تحقیق نشان داد عصـاره لیمـوترش ،نتیجه

 .)15( اکسیدانی استو خواص آنتی دیروئیکاري تضد کم
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همچنــین از تحقیقــات نــاهمخوان بــا تحقیــق حاضــر 

 زاده یفتحـ)، 2021وان به تحقیق آکگول و همکاران (تمی

بانسـال )، 2017) شاترجی و موندال (1399ي (مراد یعلو 

 برهمن و همکـاران)، 1395، شیروانی و سبحانی ()2015(

, 18(ه کــرد اشــار )2013و همکــاران (رحیمــی و )2021(

22 ,23 ,26-29(. 

اثـر  یبررسـ ) در تحقیقی به2021و همکاران (آکگول 

بـر سـطح  یحداکثر حاد منجـر بـه خسـتگ يهواز نیتمر

ــروئیت ــان  دی ــردان و زن ــون در م ــدخ ــ. تغپرداختن  راتیی

هـا مشـاهده شـد. در همه گروه TSH ریدر مقاد يدارامعن

 نیقبـل از تمـر ریبـا مقـاد سـهیدر مقا نیرآنها پس از تمـ

کل در همه گروه کـاهش  T3 ،نی. علاوه بر اافتندی شیافزا

آزاد  T4آزاد و  T3 يرهـایدر متغ يمعنـادار. تفاوت افتی

 یبه ورزش به روشـ دیروئیت يها. پاسخ)29( مشاهده نشد

 يریگجـهیبـه نت دنیکه رس شوند،یظاهر م دهیچیپ اریبس

متنـاقض  لیـ. دلکندیواضح در مورد اثرات آن را دشوار م

است که مدت و شدت ورزش، سن، کنترل  نیا جیبودن نتا

نمونه خـون بعـد از  يو زمان جمع آور ییغذا مینکردن رژ

) در تحقیـق 1399ي (مراد یعلو زاده  یفتح ورزش است.

با و بدون درمـان بـا  کیروبیا نیماه تمر 5تأثیر به بررسی 

و  نیوکز، انسولگل زول،یکورتبر غلظت سرمی نیروکسیلووت

تحـت  دیـروئیت يکارزنان مبتلا به کم نیمقاومت به انسول

سـه  نینشان داد که بـ این تحقیق جینتا ی، پرداختند.نیبال

، مقاومت نیدر سطوح گلوکز، انسول يمعنادارگروه، تفاوت 

ــه انســول ــورت نیب ــدارد زولیو ک ــود ن ــل  .)28( وج از دلای

تـوان بـه سـن ناهمخوانی این تحقیق با تحقیق حاضـر می

، دوز مصـرفی لووتروکسـین و همچنـین شـدت هاآزمودنی

) در 1395تمرین ورزشی اشاره نمود. شیروانی و سبحانی (

منتخب بـر  يهواز یندوره تمر یکتأثیر وان تحقیقی با عن

 فعالیـت زنان بـه یزولو کورت یروئیديت يهاهورمونپاسخ 

هفتـه  8بـه ایـن نتیجـه رسـیدند کـه  ورزشی وامانده ساز

ي بـر سـطوح معنـادارتمرین هوازي فزاینده و منظم تأثیر 

. ایشـان در )27(نـدارد T3  و  T4تیروئیـديهاي هورمون

 هايهورمون در معنادار تغییرات عدمنهایت گزارش کردند 

 هايسـازگاري از ناشـی توانـدمی ورزشکار گروه تیروئیدي

 برشمرد آنها یآمادگ و قبلی تمرینی هايبرنامه با هورمونی

 و وزن ملاحظـه قابـل تغییرات بین ارتباطی است ممکن و

 تغییـر عـدم بـا غیرورزشکار زنان مصرفی اکسیژن حداکثر

. )27(باشـد  داشـته وجـود T4 و T3 هايهورمون معنادار

)، در تحقیقی به منظور بررسی 2015داري (عنصري و گله

زنـان  تیروئیديهاي تأثیر تمرین هوازي بر سطوح هورمون

ورزش هوازي به تنهـایی بـر چاق غیر فعال گزارش کردند، 

 T4و  T3هـاي تیروئیـد و هورمون TSHسطح پلاسماي 

. از دلایل ناهمخوانی تحقیقـات گذشـته )26( تأثیري ندارد

توان به به تفاوت در مقادیر پایه ترشـح با تحقیق حاضر می

هـــاي تیروئیـــدي و همچنـــین تفـــاوت در نـــوع هورمون

اشاره کرد. در مجمـوع  ها و همچنین شیوه تمرینآزمودنی

هـاي در هورمون معنـاداررسد که عدم تغییرات به نظر می

ـــروه ورزشـــکار  ـــدي گ ـــد ناشـــی از می )27(تیروئی توان

ــا برنامــههســازگاري هاي تمرینــی قبلــی و اي هورمــونی ب

آمادگی آنها باشد و ممکن است ارتباطی بین تغییرات قابل 

ملاحظه وزن و حداکثر اکسیژن مصرفی زنان غیرورزشـکار 

وجود داشـته  T4و  T3هاي هورمون معناداربا عدم تغییر 

باشد که البته اثبـات آن، نیـاز بـه تحقیقـات بیشـتري در 

به طور کلی گزارش شده اسـت، فعالیـت  .)27(آینده دارد 

بـر  Cهاي گیـاهی حـاوي ویتـامین بدنی به همراه مداخله

ذارد و گــتیروییــد اثــر می-هیپــوفیز-محــور هیپوتــالاموس

. )17،28(شـود هـاي تیروئیـد میموجب افـزایش هورمون

هاي تیرویید در بدن زیاد شود تحـت تـأثیر هرگاه هورمون

گـذارد و ترشـح یک بازخورد منفـی روي هیپـوفیز اثـر می

TSH ــاهش می ــد را ک ــی )17،28(ده ــم محیط . متابولس

تواند به طور قابل تـوجهی توسـط هاي تیرویید میهورمون

تعدادي عوامل فیزیولوژیکی و شرایط پاتولوژیک تغییر کند 

تواند دیونیزاسیون را تغییر داده و منجـر بـه تغییـر که می
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عـاي تیروییـد در گـردش بشـود. از طـرف هورمونسطوح 

 يهــاکــه هورموناســت  شــده  گــزارش نیهمچنــدیگــر 

ــروئیت ــیدر اکس يدی ــ ونیداس ــ يدهایاس ــرب و تنظ  میچ

ــد ــش دارن ــدن نق ــرارت ب ــون. )30( ح ــده هورم  آزادکنن

 کیـترشـح و بـا تحر وسلامپوتایاز ه )TRH( نیروتروپیت

 ی. وقتـ)31( شـودمی TSH شیباعث رها یقدام زیپوفیه

هاي ی در قالــب فعالیــت هــوازي در شــدتورزشــ تیــفعال

 يدیـروئیت - زیپـوفیواکنش ه کی شود، متوسط انجام می

) turnover( لیو تبـد رییـتغ شیافزا که با دیآیبوجود م

. )32( شـودیهماهنگ م یبه درست يدیروئیت يهاهورمون

 یهورمـونعمـل  و  نیروکسـیت لیو تبد رییکه تغ یهنگام

منجـر  دیـروئیت يامر به پرکـار نیا ابدییم شیافزا مرتبط

 تـوانیم ها،افتـهی نیـدر نظر گرفتن ابا . )33،34( شودیم

بـه همـراه لیمـوترش  يهواز ناتیکرد که تمر گیرينتیجه

کمک کند  دیروئیبه بهبود کاهش سطح هورمون ت تواندیم

 سـمیهمراه با کاهش متابول ،وزن شیباعث افزا تواندیکه م

 بیماران مبـتلا بـه کـم کـاري تیروئیـددر  ییو گرمازا هیپا

با توجه به نتایج تحقیق حاضر، هشت هفتـه تمـرین  شود.

توانـد تـأثیرات مفیـد و راه لیمـوترش میایروبیک بـه همـ

در هاي مرتبط با غده تیرویید ي بر عملکرد هورمونمعنادار

داشته باشـد بـا اینحـال بـا  دیروئیت يکارزنان مبتلا به کم

توجه به نتایج ضـد و نقـیض در مطالعـات گذشـته، لـزوم 

 شود.تحقیقات بیشتر در آینده دیده می

 تشکر و قدردانی
 ارشـدکارشناسـیمقطع  نامهپایانرگرفته از این مقاله ب

پاس و مراتب سـباشد. می تهران مرکزيآزاد واحد دانشگاه 

 قیـحقت نیدر ا کنندهشرکتخود را از تمام افراد  یقدردان

 . نماییممیاعلام 

 منافع تعارض
 نیـابراي انتشـار  یتعارض منافع گونههیچ سندگانینو

 ندارند. مقاله

 یمال تیحما
 ود.برخوردار نب یمال تیحما گونههیچاز  قیتحق نیا

 سندگانینو مشارکت

ريیگاندازه نات،یو مجري تمر ی: طراحرکسانا خرازیان

 خام مقاله. نویسپیش ، نوشتنیدانیو م یعلم هاي

 و نظارت بـر انجـام کـار، یی: راهنماحامد رضایی نسب

 وتحلیل، تجزیــهمقالــه ییگــزارش نهــا لیــو تکم شیرایــو

 آماري.

  یاخلاق حظاتملا
 اخـلاق تـهیکم دییـپــس از تأ ـقیتحق ییاجرا مرحله

ـــگاه  ـــدنیتربیتپژوهش ـــوم ورز ب ـــو عل ـــ یش ـــدب  ا ک

IR.SSRC.REC.1402.126  ا توجـــــه بـــــهبـــــو 

  تنامهیرضا ) و اخذ2008( ینکیهلس هیاعلام استانداردهاي

  صورت گرفت. هایآزمودن هیآگاهانه از کل یکتب
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