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کنــد و یــد میمی کشورها بــا درصــدهاي متفــاوت تهدساز لیپیدها حیات انسانی را در تما اختلال در سوخت و :زمینه و هدف

ارض را شود. کاهش میزان فعالیت بدنی و حذف برخی غذا داروهــا گســترش ایــن عــوعروقی می- هاي قلبیباعث بروز بیماري

 چــاق زنــان دنبــ ترکیــب و لیپیدي نیمرخ بر زنجبیل مکمل مصرف هفته 10 اند. این مطالعه با هدف بررسی تاثیرتسریع بخشیده

  پیلاتس انجام شد. ورزشی تمرین دنبالبه

 1396تــا آذر  تجربی در مرکز گیاهان دارویی دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــلام از شــهریورروش نیمهه بهعاین مطال :روش بررسی

   وههــر گــرنتــرل (و ک ، دارونمــاگــروه مکمــل 3طور تصــادفی بــه به 2مبتلا به دیابت نوع  زن چاق 90 انجام شد. در این مطالعه،

ر زنجبیــل را، پــود g 2 ) تقسیم شدند. پروتکل تمرینی شامل ده هفته فعالیت ورزشی پیلاتس است. گــروه مکمــل روزانــهنفر 30

  کردند.هفته مصرف می 10مدت به

آزمــون باعــث آزمــون و پسدنبال تمــرین ورزشــی پــیلاتس در پیشهفته مصرف مکمل زنجبیــل بــه 10نتایج نشان داد  ها:یافته

 بــدن زنــان چــاق چگال، کلسترول تام، ترکیب و وزنین کمیگلیسیرید، لیپوپروتتري کاهش و ین پرچگالیلیپوپروت یش سطوحافزا

، )=001/0P( گلیســیریددنبال تمــرین هــوازي پــیلاتس بــر ســطوح تريهفتــه مکمــل زنجبیــل بــه 10شود. همچنین مصرف می

مــل و دارونمــا زنان چــاق گــروه مک )=01/0P( چگالپر ینیو لیپوپروت )=05/0P( تام ، کلسترول)=02/0P( چگالکم ینیلیپوپروت

  داري داشت.اتاثیر معن

هفتــه، باعــث  10مــدت همکمل زنجبیل ب g 2 همراه مصرف روزانهنتایج این پژوهش نشان داد که تمرین پیلاتس به: گیرينتیجه

  .به لگن شد حیط کمرکاهش معنادار در سطوح نیمرخ لیپیدي، درصد چربی بدن، وزن و نسبت م

  .چاقی، متابولیسم چربی، زنجبیل، ورزشیفعالیت ، ترکیب بدن :لیديک لماتک

 

  
عروقی، دیابت -هاي استخوانی، قلبیچاقی خطر ابتلا به بیماري

گیاه  1.دهدو دیس لیپیدمی را افزایش می افزایش فشارخون، 2 نوع

 ربسیا یهادو یک Zingiber officinaleنام علمی با  Gingerزنجبیل یا 

 از بیش تمدبه چین سنتی طب در که ستا جهانی سطح در اولمتد

 ،عصبی يهاريبیما ،ماتیسمرو م،کاز نمادر ايبر که ستا لسا 2500

   ل،سهاا ،هاضمهءسو ،یبوست ،سکته ،یابت، دسمآ درد، انندد ،لثه ورم

  

 رکابهقلب  تپش و بالا نخورفشا ،یوپاتیردکا اغ،ستفرا و عتهو

 ننساا در نجبیلف زمصر در جانبی ارضعو گونههیچ 2.رودمی

 فمصر در ییدارو تخلااتد گونههیچ نتاکنو 3.ستا هنشد ارشگز

 روز در g 4 از بیش يهادوز لبتها 3.است هنشد ارشگز نجبیلز

 مانند نخو هکنندقیقر يهادارو نهمزما طوربه که نیرابیمادر  نجبیلز

 4.دشو فمصر طحتیاا با باید کنندمی یافتدر سپرینآ یارین فاارو

چشمگیري  انمیزبه نجبیلز که داد ننشا شمو روي مطالعه

 مانند نیاکسیدانتیآ يهانزیمآ و کاهش را لیپید نسیواکسیداپر

  مقدمه

 
  

 

  198تا  193هاي ، صفحه3شماره  ،77دوره ، 1398 خردادی تهران، کی، دانشگاه علوم پزشکده پزشکمجله دانش  مقاله اصیل

 

  31/03/1398آنلاین:      21/03/1398پذیرش:      30/11/1397: ویرایش     23/11/1397دریافت:          چکیده
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  198تا  193 ،3، شماره 77، دوره 1398 خردادی تهران، کی، دانشگاه علوم پزشکده پزشکمجله دانش

 

 اتثرا نجبیلز که داد ننشا همچنین. هددمی یشافزا را نگلوتاتیو

 که شد مشخص 5.اسید داردبیک رسکوآ برابر در نیاکسیدانتیآ

 و دشومی ولکلستر بیوسنتز باعث کاهش کبد روي بر ثرا با نجبیلز

 و کندمی تحریک را اويصفر يسیدهاا به ولکلستر تبدیل حتمالاا

 گلیسریديتر آوردن پایین در نجبیلز ثرا 6.هددمی یشافزا را آن فعد

 تفعالی هم و انمیز یشافزا طریق از هم ستا ممکن نخو

 يگلیسریدهايتر دشومی باعث که باشد قیوعر زلیپا ینيتولیپوپر

 در گلیسریدهايتر کاهش سبب و هشد تجزیه خونی وقعر در دموجو

 ینیلیپوپروت انمیز ،نجبیلز توسط گلیسریديتر کاهش با. ددگر پلاسما

این مطالعه با هدف  8و7.شوداري کم میمعناد طوربه نیز چگالپر

 نیمرخ بر زنجبیل مکمل مصرف هفته 10 تاثیر ارزیابی و بررسی

پیلاتس انجام  ورزشی تمرین دنبالبه چاق زنان بدن ترکیب و لیپیدي

  شد.

  

  
 دارویی گیاهان مرکز در تجربی و کاربردينیمه روشبه هعمطال این

س از پ. شد انجام 1396 آذر تا شهریور از ایلام پزشکی علوم دانشگاه

 به ورود یطاند. شردجعه نموامرر از زنان چاق نف 200ان، خوافرم علاا

 )2kg/m 95/2±6/35( BMIسال)،  4/38±61/8( سنی میانگین شامل هشوپژ

قلب و  ريبه بیما بتلاا معد)، ml/kg 62/3±60/35/دقیقه( max2VOو 

در  شیورز منظم فعالیت شتناندت، خانیاد فمصر معدعروق، دیابت، 

 وجخري هارمعیا. بود و توانایی انجام فعالیت ورزشیگذشته  الیکسمدت 

ر حضوم عدپژوهشگران و ي هاتوصیهدن عایت نکررهش نیز وپژاز 

ت، تغییر نوع و مقدار داروي مصرفی در طول دوره و تمرینادر ب مرت

 هیارا از پسنظر گرفته شد. عدم تمایل آزمودنی به ادامه فعالیت در 

 احتمالی اتو مضر فواید و پژوهش اجراي روند درباره کامل توضیحات

 Q)-Physical Activity Readiness Questionnaire (PAR9مطالعه، پرسشنامه 

 پزشکی و افراد مورد مطالعه و بررسی سابقه سلامت از حفاظت منظوربه

سپس بر اساس  .هاي ورزشی، تکمیل شدفعالیت افراد هنگام وضعیت

روش بهشرایط  واجد افراد از نفر 90 فرمول تعیین حجم نمونه، تعداد

طور هکنندگان بشرکتشدند. ب نتخاس استرو در دهدفمند ي گیرنمونه

) نفر 30در هر گروه و کنترل ( ، دارونماده به سه گروه مکملتصادفی سا

 از مطالعه یک بر حاکم خلاقیا ینازمو که ستا کرذ تقسیم شدند. شایان

 اد،فرا خصوصی حریم به وزتجا معد رازداري، ،نامهضایتر دریافتجمله 

 نیروا و جسمی يخطرها و هاسیبآ ،هارفشا برابر در نکنندگاشرکت ستاحر

 يبیشینهشد.  عایتر کامل رطوبه کنونی مطالعه در ،نتیجه از گاهیآ و

 محاسبهفرد  هر ايبر ننروکا لهدمعااز  دهستفاا با هانیدموآز قلب نضربا

 وسیلهبه بیماران آنتروپومتریک هايشاخص تمرینی، برنامه آغاز از پیششد. 

 (Model 3/3, Olympia, South Korea) الکتریکی بیوامپدانس دستگاه

افراد  شد. محاسبه راکپورت آزمون طریق از هاآن VO2maxو  گیرياندازه

هفته انجام  10برنامه تمرینی طی . شدند همگن هوازي توان نظر از نیز

 30هفته، سه جلسه در هفته ( 10مدت شد. برنامه تمرینی پیلاتس به

جلسه) اجرا شد. هر جلسه تمرینی پیلاتس شامل مرحله گرم کردن، بدنه 

صلی و مرحله سرد کردن بود. مدت زمان تمرین پیلاتس در هفته اول و ا

دقیقه، هفتم و  50ششم  دقیقه، پنجم و 45دقیقه، سوم و چهارم  40دوم 

دقیقه به گرم  10که طوريبه ،دقیقه بود 70دقیقه و نهم و دهم  60هشتم 

وسیله هیافت. شدت تمرین بدقیقه به سرد کردن اختصاص می 10کردن و 

Rate of perceived exertion (RPE) scale (Borg, 1998) سنجیده شد، 

، و در 14- 16، در مرحله اصلی RPE 10 -9اي که در گرم کردن از گونهبه

ي کنترل شدت تمرین به این گونه استفاده شد. نحوه 9- 10 سرد کردن

 راز اینکه به مرحله دشوا پیشتکرار  3- 4بود که به هر فرد گفته شده بود، 

  ) برسند، حرکت را متوقف کنند.16عدد  RPE(معادل 

جلسه در هفته به  3هفته،  10مدت دارونما به هاي مکمل وگروه

که گروه کنترل حالیپرداختند، در RPE 16 -14تمرین پیلاتس با 

  10.)1گونه تمرینی نداشتند (جدول هیچ

د از وری ml 5 مرحله و هر مرحله در دوها خونگیري از آزمودنی

ساعت  48از فعالیت بدنی و  پیشبازویی با نظارت پزشک گرفته شد. 

هفته تمرین پیلاتس، خونگیري انجام شد. گروه مکمل  10پس از پایان 

 هعدو 2 ،گرمی 250 يهادوز در را ینتوما)(زنجبیل ل زکپسو g 1 نهروزا

ي اهلوـکپسهفته دریافت کردند.  10 به از نهار و شام) پیشروز ( در

ز با مجودارو گیاهی گل  ییدارو يهاوردهآشرکت فراز ینتوما) (ز لنجیبز

وزارت یی اغذاد بر مورت کل نظااز اداره  1228022777IRCشتی ابهد

هفته از کپسول حاوي  10گروه دارونما طی این . شت تهیه شدابهد

گونه مکملی مصرف نشاسته (دارونما) استفاده کردند. گروه کنترل هیچ

هاي خونی در حالت ناشتا عالیت ورزشی نداشتند. نمونهنکردند و هیچ ف

آوري در آزمایشگاه گرداز  پسآزمون تهیه شدند و آزمون و پسدر پیش

   قه سانتریفیوژ شدند و سرم جدا شده تا انجام کارـدور در دقی 3500با 

  بررسیروش 
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  فتند.قرار گر - C 20 ها در دماينمونه

 و نزیماتیکآ روشبه Tcolو  TG ،LDL ،HDLسطوح 

Colorimetric enzymatic assay kits (Pars Azmoon Inc., Tehran, Iran)( 

))and Selectra 2 auto-analyzer (Vital Scientific, Spankeren, Netherlands 

معیار هر از آمار توصیفی براي تعیین میانگین و انحراف شد. يگیرازهندا

ها استفاده طبیعی دادهویلکز براي تعیین توزیع - متغیر و آزمون شاپیرو

وابسته و براي مقایسه بین  tگروهی از شد. براي بررسی تغییرات درون

ها تحلیل دادهو تجزیه  راهه استفاده شد.گروهی از تحلیل واریانس یک

 ,SPSS software, version 17 (IBM SPSS, Armonk, NYبا استفاده از

USA)  5داري (اسطح معن کمترینانجام گرفت و%P=.انتخاب شد ( 

  

  
هاي آنتروپومتریکی و ترکیب معیار شاخصمیانگین و انحراف

وح نتایج آماري نشان داد که سط ارایه شده است. 1بدنی در جدول 

TG )001/0P=(  وLDL )02/0P=(  در هر دو گروه مکمل و دارونما

هش لیت پیلاتس کادنبال فعاههفته مصرف مکمل زنجبیل ب 10پس از 

  معناداري یافته است.

 HDL ،راههیک واریانس براین بر اساس نتایج تحلیلافزون

)01/0P=(  هفته مصرف  10گروه مکمل و دارونما زنان چاق پس از

 دنبال فعالیت پیلاتس افزایش معناداري یافت.همکمل زنجبیل ب

بر  دنبال تمرین پیلاتسهفته مکمل زنجبیل به 10همچنین مصرف 

، )=009/0P( ، وزن)=04/0P( ، چربی بدن)=Tcol )05/0Pسطوح 

BMI )04/0P=(  و)02/0P=( WHR  گروه مکمل و دارونما زنان

  ).2چاق کاهش معناداري داشت (جدول 

  

  
همسو  شانو همکاران Paoli، Hovanlooهاي این نتایج با یافته

و همکاران نشان داد  Elmer ز، از جملهبعضی تحقیقات نی 12و11بود.

 تأثیر سالم انجو دانمر يلیپید فایلوپر ، رويHIT ايجرا هفته 8که 

     گزارش کرد Elmer شدهبیان تمطالعا دجوو با 13ارد.ند داريامعن

      مصرفی نکسیژا يبیشینه %70-80با شدت  HIT ايجراهفته  8

 اداريمعن تأثیر سالم انجو دمر 12 يلیپید فایلوپر بر ،هفته) در جلسه 3(

 ارثرگذا هاشاخص ینا بر را تتمرینا تمد و تشد وي .شتاند

هاي پژوهش یافته با قفو هشوپژ يهایافته ناهمسویی لیلد 13.نستدا

همکاران  و Paoli ، پروتکل تمرینی و نوع آزمودنی بیان شد.کنونی

هفته  12 از پسرا  HDLو افزایش  Tcolو  TG ،LDLدار اکاهش معن

 11.ندادهکر ارشگز ه،خیرذ قلب نضربا %75با شدت  HITاي جرا

Hovanloo داراو همکاران، در پژوهشی کاهش معن TG ،LDL  و

Tcol  و افزایشHDL هفته تمرین  5 هاي دیابتی، پس ازرا در موش

 حتمالیا لیلد 12.نمودند ارشگز همراه مصرف چاي سبزهوازي به

، کنونیهاي پژوهش یافته باشده گفته هشوپژ 2ي هایافته همسویی

مبنی بر کاهش  پژوهش کنونیهاي شد. یافته بیاننوع و مدت تمرین 

و  ElRokhبا نتایج  HDL و افزایش Tcolو  TG ،LDLمقادیر 

  ElRokhکه ريطوبه 15و14ست.اهمسو  Navaei-Alizadehران، همکا

  
  هاهاي بدنی و آنتروپومتریک آزمودنیویژگی :1 جدول

    گروه  هاآزمودنی هايویژگی

  گروه کنترل  گروه دارونما گروه مکمل  
  

P  

  81/0  16/35±31/11  66/34±01/9  10/39±08/13  (سال)سن 

  53/5±06/156  36/8±44/159  16/5±14/158  78/0  (cm) قد

  04/1٠±42/87  33/11±35/92  7/10±55/90  59/0  (kg) وزن

  2kg/m(  49/3±91/35  94/1±23/36 24/4±28/35 16/0( شاخص ترکیب بدن

  ml/kg/  34/3±94/34  07/4±73/36  8/1±76/35  60/0)دقیقه( اکسیژن مصرفی يبیشینه

  ها استفاده شد.زمون شاپیروویلکز براي طبیعی بودن ویژگی آزمودنیآبود و از  ≤05/0P داريامعن سطح

  بحث

 
  

  هایافته
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  گروهی نیمرخ لیپیديگروهی و بینمقایسه تغییرات درون :2جدول 

  شاخص گروه هامیانگین داده گروهیداري دروناسطح معن گروهیداري بینامعنسطح 

   آزمونپیش آزمونپس  

  (mg/day) گلیسریدتري مکمل 22/16±20/189 16/56±30/172 04/0* 001/0*

 دارونما 82/10±20/188 1/76±30/179 02/0*

 کنترل 3/96±01/179 14/104±33/176 64/0

- *001/0 15/0 
  

P 

 (mg/day) چگالین کمیلیپوپروت مکمل 02/11±60/112 83/9±33/106 005/0* 02/0*

 دارونما 22/12±50/112 83/8±33/109 004/0*

 کنترل 84/15±25/105 97/20±83/104 80/0

- *04/0 19/0 
  

P 

 (mg/day) ین پرچگالیلیپوپروت مکمل 72/5±99/43 33/3±12/45 003/0 01/0*

 دارونما 32/4±23/44 55/3±02/45 02/0

 کنترل 83/4±84/45 21/3±42 51/0

- *01/0 37/0 
  

P 

 (mg/day) کلسترول تام مکمل 22/12±40/191 01/35±15/177 02/0* 005/0*

 دارونما 22/36±20/190 61/33±99/186 46/0

 کنترل 06/5±58/185 14/1±91/183 72/0

 - *01/0 51/0 
  

P 

 (درصد) درصد چربی مکمل 26/56±23/34 16/56±30/25 002/0* 04/0*

 دارونما 21/78±43/34 1/97±30/30 04/0*

 کنترل 57/120±54/33 19/98±26/30 3/0

- *03/0 25/0 
  

P 

 (kg) وزن مکمل 55/10±87/70 71/10±42/63 009/0* 009/0*

 دارونما 25/11±50/70 11/11±22/66 05/0*

 کنترل 01/9±85/73 97/20±83/69 26/0

- *008/0 36/0 
  

P 

  )2kg/m( شاخص ترکیب بدن مکمل 72/5±99/27 64/5±15/23 03/0* 04/0*

 دارونما 45/6±88/27 75/4±02/25 01/0*

 کنترل 53/5±95/27 33/5±98/26 14/0

- *005/0 32/0 
  

P 

 (cm) باسن به نسبت دور کمر مکمل 15/0±58/82 05/0±15/79 01/0* 02/0*

 دارونما 06/0±99/82 31/0±15/81 02/0*

 کنترل 07/0±95/85 09/0±71/84 9/0

- 06/0 08/0 
  

P 

  راهه استفاده شد.گروهی از آزمون تحلیل واریانس یکوابسته و براي بررسی تغییرات بین tگروهی از آزمون بود و براي بررسی تغییرات درون ≥05/0Pداري اسطح معن *
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 سیربررا ها شمو در نجبیلز لمیکوهایپرکلسترنتیآ ثرا ران،همکا و

 )HDL-c و c -LDL ،گلیسریديتر م،تا ول(کلستر چربی فایلوپر ند.دکر

 که داد ننشا نتایج شد. يگیرازهندا 4 هفته و 2 هفته ز،غاآ در

 فایلوپر يهاشاخص نددبو هشد نمادر نجبیلز با که هاییشمو

پژوهش  نتیجه با کهیافت  کاهش داريامعن روطبهها آن در چربی

 رانهمکا و Navaei-Alizadeh هشوپژ در 14.شتدا نیاهمخو کنونی

 سطح بر نجبیلز ومیزر درپو فمصر تاثیر سیربر رمنظوبه که

 یافتدر ،گرفت رتصو هایپرلیپیدمی داراي دفر 85ن، خو يهاچربی

 داراکاهش معن سبب روز 45 از پس ،نجبیلز ومیزر درپو g 3 نهروزا

 نجبیلز هکنندیافتدر وهگر در متا ولکلستر و گلیسیریديتر سطح

تیین ولیپوپر HDLو  LDLن ازـمی اتتغییر. شد شاهد وهگر به نسبت

شده، با بیانهاي دلیل همخوانی پژوهش 15.دنبو ارمعناد وهگر دو بین

توان نوع و میزان مصرف مکمل دانست. نتایج این مطالعه را می

Haghighi ازيهوهفته ورزش  10 تأثیر سیربر به ران نیزهمکا و 

 قچا دمر 20 بدنی تترکیبا بر سبز يچا فمصر ونبد و اههمربه

تمرین  و مکمل اههمربه تمرین وهگر دو به نکنندگاشرکت ختند.داپر

 محیط نسبت ، وزن،BMI یردمقا بین داد ننشا نتایجتنها تقسیم شدند. 

 وتتفا وهگر دو نکنندگاشرکت نبد چربی صددر و لگن به کمر

 هشوپژ يهایافته همسویینا حتمالیا لیلد 16شت.اند دجوو داريامعن

، شدت و مدت تمرین و همچنین نوع کنونیهاي پژوهش یافته باق فو

نتایج این پژوهش نشان داد که تمرین پیلاتس  مکمل ذکر شد.

ه، باعث هفت 10مدت مکمل زنجبیل به g 2 همراه مصرف روزانهبه

کاهش معنادار در سطوح نیمرخ لیپیدي، درصد چربی بدن، وزن و 

 به لگن شد.  نسبت محیط کمر

با عنوان  پژوهشی طرح از بخشی حاصل مقاله این :سپاسگزاري

بدن زنان  بیو ترک يدیپیل مرخیبر ن لیمصرف مکمل زنجب ریتاث"

ل در سا 96B009/115با کد  "لاتسیپ یورزش نیدنبال تمرچاق به

 تحقیقات باشد که با حمایت مرکزدر مقطع کارشناسی ارشد می 1395

ایلام اجرا  پزشکی علوم دانشگاه دارویی گیاهان و فناوري زیست

  شده است.
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Background: Disruption of lipid metabolism threatens human life in all countries with 

different percentages and causes cardiovascular disease. Reducing physical activity and 

eliminating some of the food medications have exacerbated these complications. The 

aim of this study was to investigate the effect of ginger supplementation on the lipid 

profile and body composition of obese women following Pilates exercises. 

Methods: This semi-experimental study was carried out at the Medicinal Plants Research 

Center of Ilam University of Medical Sciences, Iran, from September to December 2012. 

In this study, 90 pregnant women with type 2 diabetes mellitus were randomly divided 

into three groups: complement, placebo and control (30 objects in each group). The 

exercise protocol includes a ten-week Pilates exercise. The supplement group consumed 2 

grams of ginger powder daily for ten weeks. The placebo group used starch (placebo) 

capsules for these ten weeks. The control group did not take any supplement and did not 

have any activity at all. Blood samples were taken prior to physical activity and 48 hours 

after the end of 10 weeks Pilates training three sessions per week (30 sessions). In order to 

investigate intra-group changes, t-test and one-way ANOVA were used to compare the 

groups. 

Results: The results showed that after 10 weeks of using zinc supplements following 

Pilates exercise training in pretest and posttest, increases in HDL levels and decreased 

TG, LDL, Tcol, body composition and body weight in obese women. Also, consumption 

of 10 weeks of ginger supplement after aerobic exercise training on TG (P=0.001), LDL 

(P=0.02), Tcol (P=0.05) and HDL (P=0.01) in obese women in supplement and placebo 

groups had a significant impact. 

Conclusion: The results of this study showed that Pilates exercises with daily consumption 

of 2 grams of ginger supplement for 10 weeks caused a significant decrease in lipid profiles, 

body fat percentage, weight, and hip circumference. 
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