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 19/12/96پذیرش مقاله:             1/11/96 دریافت مقاله: 

  :هدف از تحقیق حاضر بررسی اثر هشـت  .شوندنگیزه میتن و رفتار اهاي اورکسین در پاسخ به استرس موجب برانگیخنورون مقدمه
 .بودوزن هفته تمرین پیلاتس بر سطوح سرمی اورکسین و مقاومت به انسولین در کودکان داراي اضافه

 صـورتبهتخـاب و هدفمنـد ان صـورتبهسال) از بین افراد داوطلب شـده  10-13( وزناضافهداراي  کودکان از نفر 20ها: مواد و روش 
یري شـد. گانـدازههـاي فیزیولوژیـک در هـر دو گـروه یژگی. وشدند تقسیم) نفر 10( کنترل و) نفر 10( تمرین پیلاتس گروه دو تصادفی در

 و مسـتقل هوابسـت t آزمون از. شد متغیرهاي تحقیق اخذ یريگاندازه پیلاتس جهت تمرینی قبل و بعد از هشت هفته برنامه ي خونهانمونه
 شد. استفاده تحقیق متغیرهاي گروهی بین و یگروهدرون راتتغیی بررسی جهت

 آزمون  بر اساس نتایج ها: یافتهt  001/0اورکسین شـد ( مرین پیلاتس باعث افزایش معنادارکه ت مشاهده شدهمبستهP=مچنـین ). ه
مـا در ا؛ )=001/0P( شـودیملوکز سرم مشخص گردید که هشت هفته تمرین پیلاتس باعث کاهش معنادار مقاومت به انسولین، انسولین و گ

ت هفتـه افزایش معناداري داشت. علاوه بر ایـن هشـ )=027/0P( ) و گلوکز=001/0P( )، انسولین=001/0P( ینانسولگروه کنترل مقاومت به 
اسـت. همچنـین ) داشـته =001/0P) و شاخص تـوده بـدن (=001/0P( )، درصد چربی=001/0P( معناداري بر وزن بدن تأثیرتمرین پیلاتس 

 افزایش معناداري داشته است. یمشخص گردید که در گروه کنترل وزن بدن، درصد چربی و شاخص توده بدن

 دهد که هشت هفته تمرین پیلاتس در افزایش اورکسین سرم، کاهش مقاومت بـه انسـولین، یمها نشان یافته : یريگیجهحث و نتب
 است. مؤثر وزناضافهیب بدنی کودکان داراي انسولین و گلوکز سرم و همچنین بهبود ترک

 انسولین به مقاومت پیلاتس، ،وزناضافه اورکسین، هاي کلیدي:واژه. 

 
 

 چکیده

http://orcid.org/0000-0002-5781-9442
http://orcid.org/0000-0002-6858-5469


عابدي و باقري نیا انسولین ... به مقاومت و اورکسین سرمی سطوح بر پیلاتس تمرین هفته هشت یرتأث  

 

 
 

 
 97 بهار م،بیستیافته، دوره  / 113

 مقدمه

 و دارنـد کـه کودکـان بسیاري از پژوهشـگران اعتقـاد

کافی  بدنی فعالیت به سنی يهاگروه دیگر از بیش نوجوانان

 کـافی ذهنـی تکامل و جسمی رشد به بتوانند تا دارند نیاز

 بعـدي سنین مزمن هايیماريب با بتوانند علاوهبه و برسند

 فعالیـت کـاهش منفـی آثـار . ازجملـه)2،1( نمایند مقابله

 وزناضافه شیوع گسترش به رو فیزیکی در این دوران، روند

 اخیر دهه دو طی و نوجوانان کودکان سنی گروه در چاقی و

ــت ــه ينحوبه. )3( اس ــیوعک ــران ش ــدي 17 در ای  درص

 ردیف را در ایران دبستان، به ورود بدو در چاقی و وزناضافه

 قـرار وزنغربـی ازنظـر اضـافه کشـورهاي بزرگ يشهرها

نیز با ایجاد اختلالات متابولیک  وزناضافهدهد. چاقی و یم

 .)4(همچون مقاومت به انسولین همراه است 

 و چـاقی وزنمقاومت به انسولین ازجملـه آثـار اضـافه

. عـلاوه بـر مؤثر باشد نیز در ایجاد دیابت تواندیاست که م

 انسولین به مقاومت و چاقی بین ارتباطرسد یماین به نظر 

 و کـدام علت کدام اینکه اما باشد معلولی علت رابطه داراي

 توسـط چـاقی نـدارد. وجـود نظـر توافـق اسـت معلـول

 انـدوکرینی، هايیسـممکان ازجملـه مختلـف هايیسممکان

 مقاومت القا سبب داخل سلولی مکانیسم و التهابی عصبی،

وزن اضـافهو  . ازجمله اثرات چاقی)5(گردد یم انسولین به

ــاهش هورمون ــاک ــؤثر در سوخت يه ــیم م ــاز و تنظ وس

 هاسـت.متابولیسم گلوکز است کـه اورکسـین ازجملـه آن

ــا هیــوکرتین هورمــونی اســت کــه به  یلهوســاورکســین ی

هـا مسـتقر در داخـل و مجموعه بسـیار کـوچکی از نورون

، ودشـی) تولیـد مLHاطراف هسته جانبی هیپوتـالاموس (

هــا در سرتاســر مغــز و نخــاع اگرچــه آکســون ایــن نورون

ـــده ـــترده ش ـــین)6( اندگس ـــل . اورکس ـــوع قاب  در دو ن

 B-) و اورکسـینA )OXA-بندي اسـت؛ اورکسـینیمتقس

)OXB طـول دارنـد و  یدآمینهاسـ 28و  33) که به ترتیب

) سـاخته PPOپرپـرو اورکسـین ( يهافعالیت ژن یلهوسبه

 احتمـالاً OXAاسـت کـه  داده. تحقیقـات نشـان شوندیم

. )7( باشد OXBاهمیت بیولوژیکی مهمی نسبت به  داراي

OXA در متابولیســم گلــوکز دارد،  یريناپــذنقــش اجتناب

منجـر بـه اخـتلال، تحمـل  OXAبطوریکه کاهش مقـدار 

نـر غیـر چـاق و  يهاگلوکز و مقاومت به انسولین در موش

چاق ماده شـده اسـت. در همـین زمینـه  يهابیشتر موش

ــاران ــه  )2011( اسکرزیپســکی و همک ــد ک ــزارش کردن گ

OXA ز طریق افزایش انتقـال باعث افزایش مصرف گلوکز ا

GLUT4 8(شــود یي ســلولی مااز سیتوپلاســم بــه غشــ( .

 تزریـق) گـزارش کردنـد کـه 2002ساکا و همکـاران (امی

 هارتباعث تحریک ترشح انسولین در  OXAداخل مغزي 

ــودیم ــین . ش ــهییازآنجاهمچن ــؤثر در  OXA ک ــل م عام

محیطی متابولیسم، تنظیم مرکزي رفتـاري  سازيیکپارچه

از طریـق عوامـل  توانـدیو حفظ هموستاز انرژي اسـت، م

با توجه بـه  علاوه بر این .)9( دهد هموستاز انرژي را تغییر

قلبـی  هـايیتفیزیکـی باعـث افـزایش فعال اینکه فعالیـت

 تواندی، مشودیتولید انرژي م يهاعروقی، تنفس و دستگاه

 .)10( مؤثر باشد OXAبر ترشح 

 تــأثیر) 2015در همــین زمینــه علیــزاده و همکــاران (

سـین سـرم و کهشت هفتـه ورزش هـوازي بـر مقـادیر اور

 مـوردرا بـه دیابـت  مقاومت به انسولین در مـردان مبـتلا

دادند و افزایش اورکسین و کاهش مقاومت بـه  قرار یبررس

) 2014و همکاران ( جیمز .)11( انسولین را گزارش کردند

ي نـر باعـث هارتنیز گزارش کردند که تمرین ورزشی در 

ــزایش اورکســین ناشــی از افســردگی م ــا در شــودیاف ، ام

در مقدار اورکسین مشاهده  داريیي ماده تغییر معنهارت

هشت هفتـه  تأثیر) نیز 2009. لوانو و همکاران ()12( نشد

بـه  ي مبتلاهارتمقدار اورکسین  برمیل یدترروي دویدن 

را قرار داده و کـاهش آن  یبررس موردرا سندرم متابولیک 

کودکـان را بـا توجـه بـه  حـال ینا . با)13( گزارش کردند

ازجمله فضاي ورزشـی مناسـب جهـت  هایتبرخی محدود

 حـد از یشهـوازي و یـا جلـوگیري از فشـار بـ يهاورزش

طور کامـل در بـه تـوانیتمرینات ازنظر فیزیولـوژیکی، نم
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از  یـــريگورزشـــی شـــرکت داد. لـــذا بهره هـــايیتعالف

با احتمال آسیب کمتر که به فضاهاي ورزشـی  يهاورزش

بسیار بزرگ نیز نیازي نداشـته باشـد از اهمیـت بسـیاري 

ین هاسـت. ابرخوردار اسـت. پـیلاتس ازجملـه ایـن ورزش

که بین  شدهیلتشک ياشدهت کنترلحرکااز تمرینی روش 

ن نایی بداتوده و کرد یجاا ســـمانیجز هـــارمونی مغن و بد

ــر فرا ــرد یمسن بالا اد را در ه ــی از )14(ب ــد برخ . هرچن

ثـرات مفیـد پـیلاتس دهنده اتحقیقات صورت گرفته نشان

در بهبـود کیفیـت زنـدگی و ترکیـب بـدنی افـراد دیــابتی 

در مقـدار  داريیهست، اما در سایر تحقیقات تغییـر معنـ

 .)15-17( ه استقند خون ناشتا مشاهده نشد

اثـرات حـاد ) 2017ژوهشی عابـدي و همکـاران (در پ

تمرین هوازي بر سطح پلاسـمایی آیریـزین و مقاومـت بـه 

 یبررس موردرا  انسولین در زنان چاق و داراي وزن طبیعی

یزین در سطح پایه مقدار آیرو نتیجه گرفتند که  دادند قرار

. در زنان با وزن طبیعی نسبت بـه زنـان چـاق بیشـتر بـود

و تفـاوت  ایی بعـد از ورزش افـزایش یافـتآیریزین پلاسم

 وزن وجود نداشتبین زنان چاق و داراي اضافه داريیمعن

گلوکز خون و مقاومت بـه انسـولین بعـد از ورزش کـاهش 

یافت اگرچه بهبودي در زنان چاق نسبت بـه زنـان بـا وزن 

 و همکـاران يخـداداد کهیدرحال). 18( طبیعی بیشتر بود

را بـر  لاتسیو پـ دیشد یتناوب یشورز تیاثر فعال )2014(

 يزنـان دارا ینیو مقاومـت انسـول یسـرم نیزیـریسطح آ

تنـد کـه گرف یجـهرار دادنـد و نتقـ یبررس وزن مورداضافه

 کـهیداشـت درحال شیدر هر دو گروه افـزا نیزیریسطح آ

بـود کـه  یافتهیشافزا لاتسیدر گروه پ نیمقاومت به انسول

 ).19( معنادار نبود يبه لحاظ آمار

هدف از تحقیـق حاضـر بررسـی اثـر هشـت هفتـه لذا 

تمرین پیلاتس بر سطوح سرمی اورکسـین و مقاومـت بـه 

 .باشدمیوزن انسولین در کودکان داراي اضافه

 هامواد و روش
 جامعـه کـه اسـت تجربـی نیمـه نوع از حاضر تحقیق

. دهـدمی یلتشـک قم شهر ساله 10-13 کودکان را آماري

 در شــرکت جهــت 1396در ســال  کــه فراخــوانی از بعــد

 قـد، شـامل فیزیولوژیکی هايویژگی آمد، عملبه  پژوهش

 بدن توده شاخص و دیاستولی و سیستولی فشارخون وزن،

اي کودکـان کـه معیارهـ از نفر 20 سپس. شد گیرياندازه

ده ورود به تحقیق (عدم ابتلا به هرگونه بیماري، شاخص تو

دنی مربع، عدم فعالیـت بـکیلوگرم بر متر 25بدنی بالاتر از 

ماهه گذشته و عدم شرکت در برنامه تمرینی دیگـر)  6در 

 و صـورت هدفمنـد انتخـاببه خانواده رضایت با را داشتند

 کنتـرل و) فـرن 10( تمـرین گروه دو صورت تصادفی دربه

 . شدند تقسیم) نفر 10(

ماه گذشته، مصـرف  6مصرف داروهاي کاهنده وزن در 

هـاي عنوان ملاكد مشکلات خواب بـهسیگار، الکل و وجو

 سـاعت 12 از خروج از مطالعـه در نظـر گرفتـه شـد. بعـد

 گیريانـدازه جهـت وریـدي خـون نمونـه شـبانه ناشتایی

 کودکـان سـپس. شد اخذ انسولین به مقاومت و اورکسین

 پـیلاتس تمرینـی برنامـه هفتـه هشـت در پـیلاتس گروه

 شرکت از لکنتر گروه کودکان مدت این در. کردند شرکت

 پایـان از بعـد. شـدند منع ورزشی فعالیت منظم برنامه در

 تمرین، جلسه آخرین از ساعت 24 فاصله به و هشتم هفته

 مقاومـت و اورکسین یريگاندازه جهت وریدي خون نمونه

ــه ــذ انســولین ب ــد اخ ــین. ش ــدار همچن ــاخص مق  يهاش

 پیلاتس تمرینات. گرفت قرار یبررس مورد نیز فیزیولوژیک

کم دسـت مـدت بـه بار 3 هفته هر و هفته هشت مدت به

 . گرفت انجام دقیقه 40

 شـد آغاز کمتريزمان  مدت در ابتدا در تمرینات البته

. یافـت افـزایش آنزمان مدت افراد هايییتوانا افزایش با و

 عضـلات بیشـتر کـه بـود حرکاتی شامل پیلاتس تمرینات

 در و کـرد گیـردر را شانه کمربند و پاها و کمر لگن، شکم،
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 بـه نیـاز بـدون و خوابیـده و ایستاده نشسته، وضعیت سه

 .)14گرفت ( انجام تشک روي بر خاصی تجهیزات

 توسـط هـایآزمودن غـذایی رژیـم بـه مربوط اطلاعات

 روز دو( روز سـه در ساعته 24 خوراك آمد ادی نامهپرسش

 در آزمـودنی توسـط) هفتـه انتهاي روز یک و هفته ابتداي

 هـایآزمودن از. )20( شـد ثبت غذایی رژیم وصمخص برگه

 طـول در که را ییهایدنیآشام و غذاها تمام تا شد خواسته

 بودند، کرده مصرف نامهپرسش تکمیل به یمنته ساعت 24

 با و تبدیل گرم به شدهمصرف غذایی مواد مقدار. کنند ثبت

 Dorosty Food Processor (NIII FP2) افزارنرم از استفاده

 تفاوتو  شد تعیین هايمغذ درشت میزان و لیوتحلهیزتج 

هـا وجــود یآزمودنغــذاي مصـرفی بــین  ازنظـرمعنـاداري 

 اسـتاندارد غذایی رژیم از هایآزمودن فعالیت روز در. نداشت

(DRI) بر پایه متابولیسم انرژي نیاز. )20( نمودند استفاده 

 بنـدیکت و هریس فرمول طبق وزن و جنسیت سن، اساس

 ازین مورد انرژي کل فعالیت فاکتور تطبیق از پس و بهمحاس

از روش گلوکز  يریگاندازه جهت .)21( شد محاسبه روزانه

کسیداز (پارس آزمون، ایران) بـا حساسـیت ا گلوکز آنزیمی

سـرم  نیانسول يریگاندازه يبرا ولیتر  دسی بر گرممیلی 5

با اسـتفاده روش ساخت کشور آلمان  Demeditec تیاز ک

اسـتفاده  تـریلیلیواحد بر م کرویم 15 تیبا حساسلایزا و ا

ضرب بر اساس فرمول حاصل زین ینیانسول مقاومت. دیگرد

ناشتا  نی) در انسولتریمول در لیلیگلوکز ناشتا (برحسب م

 .شـد یابیـارز 5/22 بر یم) تقستریمول در لیلی(برحسب م

ــرا ــدازه يب ــ یريگان ــرم از ک نیاورکس ــس  Phoenix تی

Pharmaceutical Inc سـاخت زایـبـا اسـتفاده از روش الا 

 قیـهاي تحقگروه در متغیرها یهمگن .شد استفاده کایآمر

ها با استفاده از داده بودن نرمال و نیآزمون لو از استفاده با

 .شد استفاده رنوفیاسم کولموگروف آزمون

 جهـت وابسـته تـی و مسـتقل تـی آزمون از همچنین

ــین مقایســه و یروهــگدرون تغییــرات بررســی  گروهــی ب

 .شد استفاده پژوهش یرهايمتغ

 از اسـتفاده بـا و α≥05/0 سـطح در هایبررسـ تمامی

 .گرفت انجام 21 نسخه SPSS آماريافزار نرم

 هایافته
هاي تحقیق از طریق آزمون تی همبسـته نشـان داد یافته

شـود که تمرین پیلاتس باعث افزایش معنـادار اورکسـین می

)001/0P=.(  همچنــین مشــخص گردیــد کــه هشــت هفتــه

تمرین پیلاتس باعث کـاهش معنـادار مقاومـت بـه انسـولین، 

ر گــروه امــا د )؛=001/0Pشــود (انســولین و گلــوکز ســرم می

ـــولین ـــه انس ـــت ب ـــرل مقاوم ـــولین =001/0P( کنت )، انس

)001/0P=) 027/0) و گلوکزP=(  .افزایش معنـاداري داشـت

 تس تـأثیر معنـاداري بـرعلاوه بر این هشت هفته تمرین پیلا

) و شـاخص =001/0P)، درصد چربـی (=001/0Pوزن بدن (

) داشته است. همچنین مشخص گردیـد =001/0Pتوده بدن (

که در گروه کنترل وزن بدن، درصـد چربـی و شـاخص تـوده 

 بدن افزایش معناداري داشته است.

ــه در  ــان داد ک ــز نش ــتقل نی ــی مس ــون ت ــایج آزم نت

نظر مقدار  ري در بین دو گروه ازداآزمون تفاوت معنیپس

)، =001/0Pمقاومت بـه انسـولین ( )،=001/0Pاورکسین (

)، وزن بـدن =007/0P)، گلوکز سرم (=001/0Pانسولین (

)001/0P=) 001/0)، درصــد چربــیP= و شــاخص تــوده (

 ) وجود دارد.=001/0Pبدن (
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 دو گروه تمرینی ی و میان گروهی درگروهدرونیرهاي متغمقایسه . 1جدول 

 گروه آماره متغیر
 کنترل تجربی

P بین گروهی 
 انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین

 )ng/mlاورکسین (
 9/49 ± 66/1 4/50 ± 96/0 آزمونیشپ

 6/50 ± 57/1 4/53 ± 17/1 آزمونپس 001/0
P 45/0 001/0 یگروهدرون 

 مقاومت به انسولین
 44/5 ± 57/0 7/5 ± 69/0 آزمونیشپ

 35/6 ± 62/0 9/4 ± 54/0 آزمونپس 001/0
P 001/0 001/0 یگروهدرون 

میکرویونیت بر ( نیانسول
 لیتر)میلی

 9/20 ± 23/2 1/21 ± 28/3 آزمونیشپ
 1/22 ± 59/1 3/18 ± 58/2 آزمونپس 001/0

P 001/0 001/0 یگروهدرون 

گرم بر گلوکز (میلی
 دسی لیتر)

 9/103 ± 3/8 8/104 ± 74/8 آزمونیشپ
 9/106 ± 04/9 2/96 ± 01/6 آزمونپس 007/0

P 027/0 001/0 یگروهدرون 
 
 

 آزمونو پس آزمونیشمرحله پ ردها در دو گروه هاي آنتروپومتریکی و فیزیولوژیکی آزمودنیتغییرات ویژگی .2جدول 

 گروه متغیر آماره
 کنترل تجربی

P بین گروهی 
 انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین

 وزن (کیلوگرم)
 9/58 ± 85/1 8/59 ± 31/1 آزمونیشپ

 2/61 ± 09/2 9/55 ± 13/2 آزمونپس 001/0
P 002/0 001/0 یگروهدرون 

درصد چربی 
 (درصد)

 1/40 ± 59/1 8/40 ± 25/2 آزمونیشپ
 4/42 ± 49/1 1/36 ± 46/2 آزمونپس 001/0

P 001/0 یگروهدرون  001/0  

شاخص توده بدن 
 )کیلوگرم/مترمربع(

 4/29 ± 96/0 2/29 ± 91/0 آزمونیشپ
 2/31 ± 13/1 8/26 ± 78/0 آزمونپس 001/0

P 001/0 یگروهدرون  001/0  

 

 گیريبحث و نتیجه

هاي تحقیق حاضر نیز نشان داد که هشت هفتـه یافته 

هش معنـادار مقاومـت بـه انسـولین، تمرین پیلاتس با کـا

هاي یافتـه بـا نتایج انسولین و گلوکز سرم همراه است. این

 همکـاران ، ناسـیس و)22() 2010هیجـدن و همکـاران (

 خـوانیهم )24() 2016همکـاران ( ، میر و)23() 2005(

همسـو  )25() 2009همکـاران ( هاي بـو ویافته اما با دارد؛

نیست. مطالعات نشان داده اسـت کـه فعالیـت ورزشـی از 

طریق تحریک رخدادهایی همچون کاهش وزن و افـزایش 

تواند منجر به افـزایش یمدر عضله اسکلتی  GLUT4بیان 

حساسیت انسولین در افراد با سطوحی بـالایی از مقاومـت 

ی آن شـامل افـزایش مولکـولبه انسولین شـود. مکانیسـم 

که شامل  گلوکز و کاهش مقاومت به انسولین استمصرف 

کننده مصرف گلـوکز یمتنظهاي کلیدي پروتئینی یگنالس

دهـد یم. شواهد اخیر نشـان )26(در عضله اسکلتی است 

که کاهش مقاومت به انسولین ناشـی از ورزش بـا افـزایش 

ــاي ینپروتئ ــؤثره ــدر  م ــون  نگیگنالیس ــولین همچ انس
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) همـراه اسـت. AMP )AMPKبا  شدهفعالپروتئین کیناز 

AMPK  سنسور متابولیکی داخل سلولی اسـت کـه باعـث

 ي حسـاس بـههـابافتتنظیم متابولیسم گلـوکز از طریـق 

ــولین  ــولین، یمانس ــه انس ــت ب ــرایط مقاوم ــود. در ش ش

مسیرهاي سیگنالی انسولین ممکن است به دلایل مختلف 

تـوان بـه تغییـرات در یمدچار آشـفتگی شـده باشـد کـه 

ي هامولکولها، عوامل رونویسی و یمآنزها، ینپروتئسطوح 

یی کـه انســولین در آب هـابافتسـیگنالی شـامل در آن و 

. در ایــن )28،27(کنــد، اشـاره کـرد ینمی عمـل درسـتبه

هاي انسـولین، یرنـدهگخـتلال در به علـت ا معمولاًموارد، 

 منظوربــهتوانــد ینم GLUT4گلــوکز  دهنــدهانتقالعامــل 

انتقال به غشاي سلول تحریک شود و مقاومت به انسـولین 

نیـز  2تواند به دیابت نـوع یمدهد. این فرایند حتی یمرخ 

تواند باعث یمرسد ورزش یم. به نظر )30،29منجر شود (

هاي یرنـدهبرگ تأثیرافزایش حساسیت به انسولین از طریق 

ـــت فســـفاتیدیل IRS-1 ،IRS-2انســـولین ( ـــا فعالی ) و ی

هاي یرنـدهگ. افزایش در حساسیت شودکیناز  3اینوزیتول 

اي از یچیـــدهپانســـولین باعـــث شـــروع آبشـــارهاي 

شود که میفوریلاسیون ي دفسهاواکنشفسفوریلاسیون و 

هاي گسترده متابولیکی و میتـوژنی ناشـی یتفعالمنجر به 

. براي مثال فعالیت فسفوتیدیل گردندمیاز اثرات انسولین 

گلـوکز  دهنـدهانتقالکیناز باعث انتقال عامل -3اینوزیتال 

)GLUT4 شود که نتیجـه آن مصـرف می) به سطح سلول

 هرچنـد. )32،31(ي عضلانی اسـت هاسلولگلوکز توسط 

 داشت. مدنظررکسین را باید نقش عواملی همچون او

هاي ما نشان داد که هشت هفته تمرین پـیلاتس یافته

باعــث افــزایش معنــادار اورکســین در کودکــان داراي 

 شود. تعداد مطالعات صورت گرفته مبنـی بـروزن میاضافه

هاي انسان مبنی بر تغییـرات اورکسـین اثر ورزش بر نمونه

در ) 2015علیـزاده و همکـاران (امـا  بسیار محدود اسـت؛

نشـان  در مـردان دیـابتی هشت هفته ورزش هـوازي تأثیر

دادند که مقدار ترکیب بدنی در اثر تمرین ورزشـی بهبـود 

افـزایش و مقاومـت  نیز اورکسین ی یافت، مقدارتوجهقابل

مطالعات حیوانی نیز  ازنظر. )11(یافتند به انسولین کاهش 

) گزارش کردند که تمرین شنا، 2004مارتینز و همکاران (

دقیقه، باعـث افـزایش  30درجه آب به مدت  33در دماي 

. )33(ماهـه شـد  3ي ویسـتار هـارتمعنادار اورکسین در 

) نیز نشان دادند کـه یـک هفتـه 2007اسپانا و همکاران (

شـود یمتمرین بر دوچرخه گردان باعث افزایش اورکسین 

رسـد افـزایش اورکسـین بعـد از فعالیـت یم. به نظر )34(

، هرچنـدورزشی ناشی از افزایش فعالیـت حرکتـی اسـت. 

افزایش عوامل دیگري همچون اکسـیژن مصـرفی، ضـربان 

تواند منجر به افـزایش یمو دماي بدن نیز  فشارخونقلب، 

ــزایش اورکســین شــود.  سیســتم عصــبی ســمپاتیک و اف

 تـأثیردر کبـد از طریـق  دهد اورکسینیممطالعات نشان 

شود یمسیستم عصبی مرکزي مانع از مقاومت به انسولین 

دهــد کــه یم. همچنــین برخــی از مطالعــات نشــان )35(

و  UCPsو  AMPKاورکســین باعــث افــزایش فعالیــت 

همچنین افزایش مصرف گلوکز، اکسیداسیون اسید چرب، 

شـود کـه یمها، حساسیت به انسـولین بیوژنز میتوکندري

این فرایند منجر به کاهش وزن بدن و کاهش مقاومـت بـه 

 شـدهمشخص. عـلاوه بـر ایـن )37،36(گـردد یمانسولین 

یله وسـبهاست که اورکسین باعث افزایش مصـرف گلـوکز 

) از سیتوپلاسـم بـه GLU4آن ( دهنـدهنتقالاانتقال عامل 

شـود. شـواهدي نیـز وجـود دارد کـه یمغشاي پلاسمایی 

دهد اورکسین باعث کاهش مقاومت بـه انسـولین یمنشان 

شـود. عـلاوه بـر ایـن یمی سـالگبزرشـده ناشـی از  یجادا

توانـد باعـث بهبـود یمافزایش اورکسـین ناشـی از ورزش 

ي سوخت و هاواکنشزایش ي، افاقهوهعملکرد بافت چربی 

 .)38( و جلوگیري از افزایش وزن شود سازي و تولید گرما

هاي ما نشان داد که هشت هفته تمـرین چنانچه یافته

پیلاتس باعث کاهش معنادار درصد چربی، وزن و شـاخص 

 هاشود. این یافتهیم وزناضافهداراي  توده بدن در کودکان

علـی و  امیـد و )39() 2009راجرس و همکـاران ( نتایج با
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تحقیـق  نتیجـه بـا و بـوده همسـو )40() 2012ان (همکار

 ممکن .)41(ندارد  ) همخوانی2006و همکاران ( زاسکندی

 باشـد. مطالعـات تحقیـق هاينمونه تناقض این علت است

 طـی در دیافراگمی و عمیق تنفس اثر در که دهدمی نشان

 چراکـه کنـد؛افزایش پیـدا می مصرفی انرژي سطح تمرین

 انـرژي نیـز ردرگیـ تنفسی عضلات عضلات فعال، بر علاوه

 و عمیـق تـنفس دیگـر سـوي از کنند.می مصرف بیشتري

 عضـلات بـه و بیشتر بهتر رسانیاکسیژن باعث دیافراگمی

 طریـق از دهـدمی نشان تحقیقات شود. همچنینمی فعال

 میـزان بـدن، بـه بهتـر رسـانیاکسیژن و عمیـق تـنفس

 بـه نیازي دیگر و رودمی بالا افراد در انسولین حساسیت به

 در چربی اکسایش روش این به و نیست انسولین زیاد شحتر

 تـنفس کـهازآنجایی بنـابراین؛ )40(یابـد می افزایش بدن

 پیلاتس تمرینات در مهم اصول از یکی دیافراگمی و عمیق

 میـزان ایـن تمرینـات اثـر در که رودمی انتظار این هست،

 نظریـه یابـد. طبـق کاهش بدن چربی توده و چربی درصد

 میـزان باشـد، بیشتر چربی درصد چه هر ماتیوس و فاکس

بـود  خواهـد در اثـر ورزش بیشـتر چربـی درصـد کـاهش

رسد پیلاتس از طریق افزایش جریـان به نظر می .)42،40(

تواند در خون بافت چربی و همچنین لیپوپروتئین لیپاز می

 مؤثر باشد. البته بایستی اذعـان نمـود BMIکاهش وزن و 

هفته در گروه کنترل تـوده چربـی و نمایـه  8که در مدت 

توان به برخـی متغیرهـاي توده بدن افزایش داشت که می

کننده ازجمله میـزان خـواب، میـزان فعالیـت و... مخدوش

عنوان محـدودیت تحقیـق اشـاره خارج از کنترل محقق به

 نمود.

دهـد کـه هشـت هفتـه نشـان می هامجموع یافتـه در

در افزایش اورکسین سرم، کاهش مقاومـت  تمرین پیلاتس

به انسـولین، انسـولین و گلـوکز سـرم و همچنـین بهبـود 

ــافه ــان داراي اض ــدنی کودک ــب ب ــت. ترکی ــؤثر اس وزن م

که پیلاتس از طریق افزایش اورکسین سـرم و نیـز نحويبه

بهبود ترکیب بدنی در کاهش مقاومت بـه انسـولین نقـش 

 مؤثري دارد.

 تشکر و قدردانی
در مقطـع  نامـهانیپا جیاز نتـا یمقاله حاصل بخشاین 

ـــــا کـــــد  1396کارشناســـــی ارشـــــد در ســـــال  ب

که با حمایت معاونت پژوهشی  بوده 20021404952004

مراتـب  .شده است اجرا محلاتدانشگاه آزاد اسلامی واحد 

 یآزمـودن عنـوانقدردانی خود را از همکاران محترم که به

 .میداریند اعلام مپژوهش مساعدت فرمود نیدر انجام ا

 



عابدي و باقري نیا انسولین ... به مقاومت و اورکسین سرمی سطوح بر پیلاتس تمرین هفته هشت یرتأث  

 

 97 ، بهارمبیستیافته، دوره  / 119 

References 
1. Karnik S, Kanekar A. Childhood obesity: a 

global public health crisis. Int J Prev Med. 
2012; 3(1): 1-7. 

2. Must A, Strauss RS. Risks and 
consequences of childhood and adolescent 
obesity. Int J Obes Relat Metab Disord. 
1999; 23(3): 2-11. 

3. Popkin BM, Richards MK, Montiero CA. 
Stunting is associated with overweight in 
children of four nations that are undergoing 
the nutrition transition. J Nutrition. 1996; 
126(12): 30-42. 

4. Mirsolimany H, Mokhtari N, Mirhadiyan L, 
Kazemnejad Leili E. Survey predictors of 
overweight and obesity in children 
beginning. J Holistic Nursing Mid. 2015; 
25(3): 55-62. 

5. Kershaw EE, Flier JS. Adipose tissue as an 
endocrine organ. J Clin Endocrinol Metab. 
2004; 89(6): 2548-2556. 

6. Ebrahim IO, Howard RS, Kopelman MD, 
Sharief MK, Williams AJ. The 
hypocretin/orexin system. J R Soc Med. 
2002; 95(5): 227-230. 

7. Coleman DL. Obese and diabetes: two 
mutant genes causing diabetes-obesity 
syndromes in mice. Diabetologia. 1978; 
14(3): 141-148. 

8. Skrzypski M, Le T, Kaczmarek P, 
Pruszynska-Oszmalek E, Pietrzak P, 
Szczepankiewicz D, et al. Orexin A 
stimulates glucose uptake, lipid 
accumulation and adiponectin secretion 
from 3T3-L1 adipocytes and isolated 
primary rat adipocytes. Diabetologia. 2011; 
54(7): 1841-1852. 

9. Miyasaka K, Masuda M, Kanai S, Sato N, 
Kurosawa M, Funakoshi A. Central Orexin-
A stimulates pancreatic exocrine secretion 
via the vagus. Pancreas. 2002; 25(4): 400-
404. 

10. Landt M, Lawson GM, Helgeson JM, 
Davila-Roman VG, Ladenson JH, Jaffe AS, 
et al. Prolonged exercise decreases serum 
leptin concentrations. Metabolism. 1997; 
46(10): 1109-1112. 

11. Alizadeh AA, Rahmani-Nia F, Mohebbi H, 
Zakerkish M. Effects of Eight Weeks 
Aerobic Exercise on Plasma Levels of 
Orexin A, Leptin, Glucose, Insulin, and 
Insulin Resistance in Males with Type 2 
Diabetes. Iranian J Diabetes Obes (IJDO). 
2015; 7(2): 62-68. 

12. James MH, Campbell EJ, Walker FR, 
Smith DW, Richardson HN, Hodgson DM, 
et al. Exercise reverses the effects of early 
life stress on orexin cell reactivity in male 
but not female rats. Frontiers Behav 
Neurosci. 2014; 8(2): 82-91. 

13. Haskell-Luevano C, Schaub JW, Andreasen 
A, Haskell KR, Moore MC, Koerper LM, et 
al. Voluntary exercise prevents the obese 
and diabetic metabolic syndrome of the 
melanocortin-4 receptor knockout mouse. 
FASEB J. 2009; 23(2): 642-655. 

14. Wells C, Kolt GS, Bialocerkowski A. 
Defining Pilates exercise: a systematic 
review. Complement Ther Med. 2012; 
20(4): 253-262. 

15. Zolfaghari N, Faramarzi M, Afkhami-
Ardekani M, Afkhami-Ardekani A, 
Ashkezari SJ. The Effect of Eight Weeks 
Pilates Exercise on Testosterone and Sex 



عابدي و باقري نیا انسولین ... به مقاومت و اورکسین سرمی سطوح بر یلاتسپ تمرین هفته هشت یرتأث  

 

 97 بهارم، بیستره یافته، دو / 120 

Hormone Biding Globulin (SHBG) in 
Women with Type 2 Diabetes. Iranian J 
Diabetes Obes (IJDO). 2015; 7(2): 32-41. 

16. Yucel H, Uysal O. Pilates-based mat 
exercises and parameters of quality of life in 
women with type 2 diabetes. Iranian Red 
Cres Med J. 2016; 2(3): 45-52. 

17. Saremi A, Bahrami A, Jamilian M, 
Moazami Goodarzi P. Effects of 8 Weeks 
Pilates Training on Anti-Mullerian 
Hormone Level and Cardiometabolic 
Parameters in Polycystic Ovary Syndrome 
Women. Arak Med Univ J. 2014; 17(9): 59-
69. 

18. Abedi B, Akhlaghi R, Saremi A. Plasma 
Irisin increases after acute endurance 
exercise in obese and normal weight 
women. CMJA. 2017; 7(2): 1887-1896. 

19. Khodadadi H, Rajabi H, Attarzadeh SR, 
Abbasian S. The Effect of High Intensity 
Interval Training (HIIT) and Pilates on 
Levels of Irisin and Insulin Resistance in 
Overweight Women. Iranian J Endocrinol 
Metab. 2014; 16(3): 190-196. 

20. Mahan LK, Escott S. Macronutrients: 
Carbohydrates, proteins and lipids food 
nutrition and diet therapy. Etobicoke: 
Saunders. 2004. 

21. Harris J, Benedict F. A biometric study of 
basal metabolism in man. Washington DC: 
Carnegie Institute of Washington; 1999. 

22. Heijden GJ, Wang ZJ, Chu ZD, Sauer PJ, 
Haymond MW, Rodriguez LM, et al. A 12-
week aerobic exercise program reduces 
hepatic fat accumulation and insulin 
resistance in obese, Hispanic adolescents. 

Obesity (Silver Spring). 2010; 18(2): 384-
390. 

23. Nassis GP, Papantakou K, Skenderi K, 
Triandafillopoulou M, Kavouras SA, 
Yannakoulia M, et al. Aerobic exercise 
training improves insulin sensitivity without 
changes in body weight, body fat, 
adiponectin, and inflammatory markers in 
overweight and obese girls. Metabolism. 
2005; 54(11): 1472-1479. 

24. Mir E, Hosseini S, Hejazi K, Sayeedi M. 
Effect of eight weeks of endurance and 
resistance training on serum adiponectin 
and insulin resistance index of inactive 
elderly men. J Gorgan Univ Med Sci. 2016; 
18(1): 86-94. 

25. Bo S, Ciccone G, Baldi I, Gambino R, 
Mandrile C, Durazzo M, et al. Plasma 
visfatin concentrations after a lifestyle 
intervention were directly associated with 
inflammatory markers. Nutrition Metab 
Cardiovasc Dis. 2009; 19(6): 423-430. 

26. Fontana L, Klein S, Holloszy JO. Effects of 
long-term calorie restriction and endurance 
exercise on glucose tolerance, insulin 
action, and adipokine production. Age 
(Dordr). 2010; 32(1): 97-108. 

27. Calegari VC, Zoppi CC, Rezende LF, 
Silveira LR, Carneiro EM, Boschero AC. 
Endurance training activates AMP-activated 
protein kinase, increases expression of 
uncoupling protein 2 and reduces insulin 
secretion from rat pancreatic islets. J 
Endocrinol. 2011; 208(3): 257-264. 

28. Lehnen A, Angelis K, Markoski M, Schaan 
B. Changes in the GLUT4 Expression by 
acute exercise, Exercise training and 



عابدي و باقري نیا انسولین ... به مقاومت و اورکسین سرمی سطوح بر پیلاتس تمرین هفته هشت یرتأث  

 

 97 ، بهارمبیستیافته، دوره  / 121 

detraining in experimental models. J 
Diabetes Metab S. 2012; 10(3): 21-35. 

29. Saltiel AR, Kahn CR. Insulin signalling and 
the regulation of glucose and lipid 
metabolism. Nature. 2001; 414(68): 799-
806. 

30. Pessin JE, Saltiel AR. Signaling pathways 
in insulin action: molecular targets of 
insulin resistance. J Clin Invest. 2000; 
106(2): 165-169. 

31. Porte Jr D, Baskin DG, Schwartz MW. 
Leptin and insulin action in the central 
nervous system. Nutrition Rev. 2002; 
60(10): S20-S29. 

32. Howlett KF, Sakamoto K, Hirshman MF, 
Aschenbach WG, Dow M, White MF, et al. 
Insulin signaling after exercise in insulin 
receptor substrate-2-deficient mice. 
Diabetes. 2002; 51(2): 479-483. 

33. Martins PJ, D'Almeida V, Pedrazzoli M, 
Lin L, Mignot E, Tufik S. Increased 
hypocretin-1 (orexin-a) levels in 
cerebrospinal fluid of rats after short-term 
forced activity. Regul Pept. 2004; 117(3): 
155-158. 

34. Espana RA, McCormack SL, Mochizuki T, 
Scammell TE. Running promotes 
wakefulness and increases cataplexy in 
orexin knockout mice. Sleep. 2007; 30(11): 
1417-1425. 

35. Yoshimichi G, Yoshimatsu H, Masaki T, 
Sakata T. Orexin-A regulates body 
temperature in coordination with arousal 
status. Exp Biol Med (Maywood). 2001; 
226(5): 468-476. 

36. O'Neill HM. AMPK and Exercise: Glucose 
Uptake and Insulin Sensitivity. Diabetes 
Metab J. 2013; 37(1): 1-21. 

37. Wu WN, Wu PF, Zhou J, Guan XL, Zhang 
Z, Yang YJ, et al. Orexin-A activates 
hypothalamic AMP-activated protein kinase 
signaling through a Ca2+-dependent 
mechanism involving voltage-gated L-type 
calcium channel. Molecular Pharmacology. 
2013; 84(6): 876-887. 

38. Sellayah D, Sikder D. Orexin restores 
aging-related brown adipose tissue 
dysfunction in male mice. Endocrinology. 
2014; 155(2): 485-501. 

39. Rogers K, Gibson AL. Eight-week 
traditional mat Pilates training-program 
effects on adult fitness characteristics. Res 
Q Exerc Sport. 2009; 80(3): 569-574. 

40. Omidali Z, Taheri H, Asfarjani F, 
Bambaeichi B, Marandi S. Effects of pilates 
training on some physiological variables 
and on physical fitness in untrained 
overweight females. J Res Rehabil Sci. 
2012; 8(2): 180-191. 

41. Sekendiza Betül  AÖ, Korkusuza Feza, 
Akınb Sabire Effects of Pilates exercise on 
trunk strength, endurance and flexibility in 
sedentary adult females. J Bodywork 
Movement Therap. 2006; 11(4): 318-326. 

42. Fox EL, Mathews DK. Interval Training: 
Conditioning for Sports and General 
Fitness. Par Edward L. fox Et Donald K. 
Mathews. Illus. Par Nancy Allison Close. 
Saunders Pub. 1974. 

  
 
                             



عابدي و باقري نیا انسولین ... به مقاومت و اورکسین سرمی سطوح بر یلاتسپ تمرین هفته هشت یرتأث  

 

 97 بهارم، بیستره یافته، دو / 122 

 
Effect of Eight Weeks of  Pilates training on Orexin and Insulin Resistance 

Levels in Overweight Children 
 
 

Bagheri Nia M1, Abedi B*2 
1.Master of Science (MSc), Department of Physical Education and Sport Science, Mahallat Branch, Islamic Azad University, 
Mahallat, Iran, abedi@iaumahallat.ac.ir. 
2.Associate Professor, Department of Physical Education and Sport Science, Mahallat Branch, Islamic Azad University, 
Mahallat, Iran 
 
Received: 21 Jun 2018     Accepted: 10 March 2018 
Abstract 

Background: Orexin neurons drive arousal and motivated behaviors in response to stress. The aim 
of the study was to investigate the effect of eight weeks of pilates training on serum levels of orexin 
and insulin resistance in overweight children. 
Materials and Methods: 20 overweight children (10 - 13 years old) were selected from volunteers 
using purposive sampling, and randomly divided into two groups: Pilates exercise (n= 10) and 
control (n= 10) groups. Physiological characteristics were measured in both groups. Blood samples 
were taken before and after eight weeks of Pilates training program to measure the variables of the 
research. Independent t-tests were used to examine intra-group and inter-group variations of the 
research. 
Results: The findings by paired t-test results showed that Pilates exercise causes a significant 
increase in orexin (P=0.001). It was also found that eight weeks of Pilates exercise significantly 
reduced insulin resistance, insulin and glucose (P=0.001). In contrast, the control group had a 
significant increase in insulin resistance (P=0.001), insulin (P=0.001) and glucose (P=0.027). In 
addition, eight weeks of pilates training had a significant effect on body weight (P=0.001), fat 
percentage (P=0.001) and body mass index (P=0.001). It was also found that the control group had 
a significant increase in body weight, body fat percentage and body mass index. 
Conclusion: The results show that eight weeks of pilates training is effective in increasing serum 
orexin, insulin resistance, insulin and glucose, as well as improving body composition in 
overweight children. 
Keywords: Orexin, Overweight, Pilates, Insulin resistance 
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