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 چکیده

 ستمیبر س نایرولیاسپ یو مکمل ده دیشد یتناوب نیهشت هفته تمر ریتاث یهدف پژوهش حاضر، بررس هدف:

 اضافه وزن بود. یزنان دارا یبدن بیو ترک یتنفس یقلب یهومورال، آمادگ یمنیا

گرم(:  لوکی) وزن ،7/161 ± 8/2(: متری)سانت قد  رفعالیغ یانشجونفر د 30پژوهش حاضر  یهایآزمودن روش کار:

 - HIITدارونما،  -HIIT)  ینفر 10به سه گروه  هاآزمودنی. بودند 06/25 ± 66/6(: سال) سن ،76/75 ± 43/8

ار در تکر 7-4جلسه در هفته با  3) هفته 8به مدت  نیگروه تمر یهایشدند. آزمودن می( تقسنایرولیاسپ نا،یرولیاسپ

گرم در  6 زانیشرکت کردند. گروه مکمل م نهیشیدرصد ضربان قلب ب 90با شدت  HIIT ناتیهر جلسه( در تمر

روش  ی لهیبوس IgGو  IgAسطوح  نییبه منظور تع یخون یریکردند. نمونه گ افتیدر نایرولیروز پودر اسپ

 گرفته شد. ،یدومتریتورب یشگاهیآزما

در توده بدون  داریمعنی شیبدن و افزا ی، درصد چربWHRخص توده بدن، در شا داریمعنیکاهش  ها:یافته

 – HIITدارونما،  -HIITدر دو گروه  IgG زانیدر هر سه گروه مشاهده شد. در م VO2max ،IgA ،یچرب

قبل و  نیب داریمعنیتفاوت  IgGسطوح  زانیاما در م(. =p 001/0) وجود داشت  داریمعنی شیافزا نایرولاسپی

 (.=p 07/0) دیمشاهده نگرد نایرولیدر گروه اسپ یمکمل دهبعد از 

کارکرد  شیسبب افزا نایرولیو مکمل اسپ دیشد یتناوب نیهفته تمر 8گرفت که  جهینت توانیم گیری:نتیجه

با کاهش  نایرولیو مکمل اسپ دیشد یتناوب نیهفته تمر 8 نی. همچنشودیم یتنفس یقلب یو آمادگ یمنیا ستمیس

تناسب اندام در  جادیسبب کاهش وزن و ا ،یتوده بدون چرب شیبدن و افزا ی، درصد چربWHRبدن، شاخص توده 

 .شودیزنان م

 هومورال یمنیا ستمیس نا،یرولیاسپ د،یشد یتناوب نیاضافه وزن، تمر واژگان کلیدی:

 دانشگاه اصفهان یدانشکده علوم ورزش یورزش یولوژیزیارشد ف یکارشناس. 1

 دانشگاه اصفهان یدانشکده علوم ورزش یورزش یولوژیزیوه فگر اریاستاد .2

j.reisi@spr.ui.ac.irمسئول:  سندهینو کیالکترون ی*نشان
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 مقدمه

 یا و تجمع غیرطبیعی» به چاقی و اضافه وزن

تهدیدی  است ممکن چربی که اندازه از بیش

گردد که این می اطلاق «برای سلامتی باشد

ی بی توازنی بین کالری دریافت تجمع نشانه 

باشد، سازمان شده و کالری مصرف شده می

 BMI(1 (بدنی توده بهداشت شاخص جهانی

 و اضافه وزن عنوان به را 25 از بیشتر یا برابر

به  را 30 از بیشتر یا برابر شاخص توده بدن

. (2, 1)کند می تعریف چاقی عنوان

 هر درتحقیقی نشان داده شده است که با

 وقوع ، خطرشاخص توده بدن افزایش واحد

 افزایش درصد 8 عروقی ˍقلبی  هایبیماری

واحد مت  یک هر ازای به یابد و از آن سومی

(MET) بروز بدنی، احتمال افزایش فعالیت 

 درصد کاهش 8 عروقی قلبی هایبیماری

 که معتقدند . برخی متخصصین(1)یابد می

 امید وزن( روند بدن )اضافه توده افزایش

. است کرده آن را معکوس و متوقف را زندگی

به همین دلیل سازمان جهانی بهداشت بهبود 

ترکیب بدنی و اصلاح شیوه ی زندگی را در 

. همانطور (2)دستور کار خود قرار داده است 

درمان،  های مختلفروش که اشاره شد از بین

چاق و دارای  افراد عموم برای متخصصان

اضافه وزن استفاده از رژیم غذایی به همراه 

از  یاریبسکنند. می پیشنهاد ورزش را

 تینشان داده اند که فعال ریاخ قاتیتحق

منجر به کاهش وزن و شاخص  یهواز یورزش

                                                      
1. BMI=Body Mass Index 

2. Android 

بر  دیتاک رغمی. عل(4, 3)گردد توده بدن می

 وهیدر بهبود ش یورزش تیاثرسودمند فعال

 و چاقی درمان ای یریشگیبرای پ یزندگ

یا مدت زمان  مطلوب وزن، شدت اضافه

جهت کاهش وزن  ورزشی مناسب فعالیت

 است و با به طور قطعی مشخص نشده هنوز

 قابل توجه تمرین فواید سلامتی وجود

 علت هبزرگسالان ب از استقامتی، بسیاری

مهم،  مانع یک عنوان به کافی زمان نداشتن

 کنند. مطالعاتنمی شرکت تمرینات در این

کرده است که تمرینات  صراحت بیان با اخیر

کارایی  چربی کاهش تناوبی شدید برای

. (5)دارند  استقامتی تمرینات به نسبت بهتری

در مطالعه ی که بر روی مردان دارای اضافه 

هفته  6وزن انجام شد، مشاهده گردید که، 

شاخص توده باعث کاهش  HIITتمرینات 

 2آندروئید ، درصد چربی بدن، چربیبدن

)چربی نوع مرکزی یا سیبی شکل( و چربی 

)چربی نوع پیرامونی یا گلابی شکل(  3گینوئید

همچنین موجب  HIITشود. تمرینات می

تنفسی که )استقامت  ˍافزایش آمادگی قلبی 

عروقی نیز  ˍتنفسی وآمادگی قلبی  ˍقلبی 

شود. بهترین شاخص برای شود( مینامیده می

تنفسی، اندازه گیری  ˍبی ارزیابی آمادگی قل

است،  4(max₂VOحداکثر اکسیژن مصرفی )

که حداکثر ظرفیت مصرف اکسیژن هنگام 

. مطالعه ای (6)شود ورزش بیشینه نامیده می

 10نشان داد که،  بر روی ورزشکاران رزمی

3. Gynoid 

4. Maximal Oxygen Consumption Volume 
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هفته تمرین تناوبی شدید در مقایسه با 

تمرینات تخصصی رشته ورزشی، سبب 

و  شاخص توده بدنکاهش درصد چربی و 

 . (6)شود افراد می VO₂maxافزایش 

، اثرات HIITعلیرغم فواید بسیار تمرینات 

منفی احتمالی تمرینات شدید بر سیستم 

ایمنی نیز گزارش شده است؛ به طوری که در 

 فعالیت دقیقه 90مطالعه ای مشاهده گردید، 

 لیگ بر روی بازیکنان فوتبال شدید تناوبی

 غلظت در معنی داری کاهش جوانان، باعث

 شودمی Gو  Aهای ایمنوگلوبولین سرمی

های . سیستم ایمنی شامل مکانیسم(7)

پیچیده ای است که در دفاع بدن برعلیه 

ها، های بیماری زا، باکتریمیکروارگانیزم

ها اهمیت ویژه ای دارد. ها و ویروسانگل

دستگاه ایمنی به دو بازوی ایمنی ذاتی 

)طبیعی یا غیر ویژه( و ایمنی سازشی 

 شود، که ایمنی)اکتسابی یا ویژه( تقسیم می

اکتسابی خود به دو بخش هومورال و سلولی 

شود. ایمنی سلولی شامل: تقسیم می

( و CD₈, CD₄, CD₃) Tهای سلول

( است و CD₂₂, CD₂₀, CD₁₉)Bهای سلول

های ایمنی هومورال شامل ایمنوگلوبولین

(IgM IgA, IgD, IgE, IgG,می ) (7)شود .

عمده ترین ایمنوگلوبولین  A ایمنوگلوبولین

در ترشحات مخاطی مانند بزاق و اشک به 

شود که خط مقدم رود و تصور میشمار می

های دفاعی را در برابر پاتوژن و آنتی ژن

های هوایی موجود در سطوح مخاطی چون راه

                                                      
1. Upper Respiratory Tract Infections 

قادر است که اتصال  IgAآورد. به وجود می

پیتلیوم مخاطی و ها به اها و باکتریویروس

تکثیر ویروسی را مهار کند. با توجه به ارتباط 

روشن بین فعالیت ورزشی خیلی سنگین 

های هوایی طولانی مدت و خطر عفونت راه

، تأثیر هر نوع فعالیت 1(URTIفوقانی )

اهمیت بالقوه زیادی دارد، به  IgAورزشی بر 

شویم که افراد با نقص ویژه وقتی متوجه می

بیشتر از افراد عادی از این نوع  ،IgAمشخص 

(، 2010). رحیمی(8)برند ها رنج میعفونت

 IgA در مطالعه ای نشان داد که غلظت

 استقامتی با ورزشکاران از برخی درسرمی

. (8)بالا، کاهش یافته است  عملکرد

 پایین آنهاسرمی Ig که سطح ورزشکارانی

 شدید هایتمرین هنگام در است ممکن است

. (9)باشند  های عفونیبیماری به ابتلا خطر در

از سوی دیگر در مطالعه ای که بر روی 

دوچرخه سواران انجام گرفت به این نتیجه 

 HIITهفته تمرین  2رسیدند که بعد از 

چندین سیتوکین التهابی غلظت سرمی

(6ˍIL ،α ˍTNF  10وˍILو کموکاین ) های

(8ˍIL  6وˍPC M)  افزایش کم، ولی قابل

توجهی نشان داده است که موجب تقویت 

. (10)شود سیستم ایمنی می
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بر روی  HIITبا توجه به فواید گزارش شده 

کاهش وزن، اگر بتوان شیوه ای را معرفی کرد 

که از اثرات منفی احتمالی تمرینات شدید بر 

توان با خیال راحت سیستم ایمنی بکاهد، می

برای ارتقای سطح سلامت  HIITاز تمرینات 

افراد چاق و دارای اضافه وزن استفاده کرد. 

های اخیر برای در سال یکی از مواردی که

کاهش اثرات منفی تمرینات شدید و 

پیشگیری از سرکوب سیستم ایمنی معرفی 

باشد، ضمن ها میشده است مصرف مکمل

های معرفی شده اینکه برخی از مکمل

توانند به تسریع کاهش وزن کمک کنند. می

 ای رشته میکروسکوپی جلبک ریز اسپیرولینا

و  غذا عنوان به زیادی کاربردهای است، که

 ریز جلبک دارد. این حیوانات و انسان دارو در

 چرب پروتئین، ویتامین، اسیدهای از سرشار

تولید  تجاری صورت به در دنیا و است ضروری

دارویی  و غذایی مکمل عنوان به و شودمی

 می فروش به درقالب نوشیدنی، قرص و پودر

پروتئین اسپیرولینا چون تمام . (11)رسد 

کند، از های ضروری را تامین میاسید آمینه

 .(11)نظر کیفیت کامل است 

به    توانیجلبک  م  نیا  راتیازجمله تأث

قلب  و    یهایماریاز  کبد  چرب، ب  یریشگیپ

سرم،   یسرطان،  کاهش  سطح  چرب  ،یعروق

 یآنت  شیافزا  ن،یسطوح  هموگلوب  شیافزا

ماکروفاژ  و    کیتیو عملکرد  فاگوس  هایباد

.  (12) اشاره  کرد دزیا روسیو  یشرویمهار  پ

 قیاز  طر  نایرولیکه  اسپ  رسدیبه  نظر  م

و    یکبد  یهایچرب  یپاکساز  شیافزا

توسط ماکروفاژها،  کاهش  سطوح    ییاحشا

 ویداتیو  کاهش  استرس اکس  یسرم  نیلپت

بدن  یو التهاب بر کاهش اضافه وزن و چرب

 تیفعال  ،یا هیمؤثر باشد. علاوه  بر  عامل  تغذ

مصرف    شیبا افزا  یزشو  ور  یحرکت  یها

و   یعضلان  یبدن  توسط  سلولها  یقند  کل

 یفعال تر کردن سوخت وساز چرب نیهمچن

سبب کاهش غلظت  گلوکز  و  بهبود   ها،

.  درواقع   (12) شوند یخون  م  یها یچرب

ثابت شده   است      یمتعدد   یدر   پژوهشها

بدن    بیبا  بهبود  ترک  یهواز  ناتیکه تمر

خون، به  یو عروق یقلب یو  عوامل  خطرزا

  مارانیدر درمان ب یجزء ضرور کیعنوان 

. ازآنجاکه شوند ینوع  دو  محسوب  م  یابتید

  یبه  مطالعات  یادیعلاقه  ز  ریدر  دهه  اخ

کم  کردن  اثرات    ای  یریکه  هدف  آنها جلوگ

 یها یچرب لیو  تعد  یتجمع  بافت  چرب

با توجه  نیخون به وجود آمده است و همچن

و اضافه  یچاق وعیدر مورد ش ها یبه نگران

کنترل  و    یمناسب  برا یوزن، ارائه راهکارها

  یورزش ناتیکاهش  وزن  از  راه  انجام  تمر

 تاس  تیحائز  اهم  یا هیتغذ  یو  مکمل ها

(12). 

مطالعه ای اثر اسپیرولینا را به عنوان عامل در  

ها بررسی کردند، نتایج ضد درد بر روی موش

هفته مکمل دهی  4نشان داد که پس از 

در مقایسه با سرمی IgGاسپیرولینا سطح 

. در (11)گروه کنترل بهبود بیشتری داشت 
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طبیعت یک ماده ی غذایی به تنهایی 

تواند تمام نیازهای بدن انسان را تأمین نمی

کند ولی اسپیرولینا تا حدودی به این ایده آل 

نزدیک است به طوری که سازمان ناسا، 

اسپیرولینا را به عنوان مهمترین گیاه جهت 

های فضایی آینده انتخاب کشت در ایستگاه

د رژیم غذایی درص 80کرده و هم اکنون 

. از این رو (11)دهد فضانوردان را تشکیل می

تواند تمام مواد مورد نیاز بدن را تأمین کند می

و با ایجاد احساس سیری از پرخوری و افزایش 

. در نهایت با توجه (11)وزن جلوگیری کند 

به اینکه بنا به اطلاعات محقق تا کنون 

تحقیقی به بررسی تأثیر مکمل اسپیرولینا بر 

سیستم ایمنی و وزن افراد دارای اضافه وزن، 

 HIITکه برای کاهش وزن خود به تمرینات 

پردازند انجام نشده است بنابراین هدف از می

هفته  8انجام تحقیق حاضر بررسی تأثیر 

ینات تناوبی شدید به همراه مکمل دهی تمر

، Aاسپیرولینا برروی ایمنوگلوبولین 

و ترکیب بدنی  G ،VO₂maxایمنوگلوبولین 

 زنان دارای اضافه وزن بود. 

 پژوهش روش

 تحقیقات نوع از تحقیق این طرح پژوهش:

 و کاربردی است. تجربی نیمه

دانشجویان  شامل آماری جامعه ها:آزمودنی

 66/6ه اصفهان با میانگین سنی )دختر دانشگا

( سال، که از طریق اطلاع رسانی در 06/25 ±

سطح دانشگاه و خوابگاه دانشجویی به صورت 

ها داوطلبانه اعلام حضور کردند، و از بین آن

 نفر نمونه به صورت هدفمند )دارای 30

کیلوگرم  30تا  25شاخص توده ی بدنی بین 

رت بر متر مربع( و در دسترس و به صو

 -HIITنفری ) 10تصادفی به سه گروه 

( اسپیرولینا و اسپیرولینا - HIITدارونما، 

تقسیم بندی شدند. قبل از شروع آزمون از 

 پزشکی محدودیت ها و عدمسلامت آزمودنی

به  ورزشی، اطمینان هایفعالیت انجام برای

 . آمد عمل

، هفته 8 از بعد و قبل پروتکل پژوهش:

متر رفت و برگشت،  20آزمون در هاآزمودنی

 شرکت VO₂maxعملکرد  ارزیابی منظور به

 خستگی اثر کاهش منظور به البته. کردند

 با آزمون این نتایج، فاصله بر جسمانی

 منظور روز 3 حداقل HIIT تمرینی جلسات

 4-3تا از  شد خواسته هاآزمودنی از. شد

 وعده خوردن از آزمون اجرای از قبل ساعت

 ساعت 72 کرده و تناباج حجم پر غذایی

 جسمانی فعالیت نیز هاآزمون اجرای از پیش

 . باشند نداشته شدیدی تا متوسط

اندازه گیری درصد چربی با استفاده از 

 :ضخامت چین پوستی

 SHدرصد چربی با استفاده از کالیپر مدل 

و روش سه موضعی ساخت کره،  5020

جکسون و پولاک )فوق خاصره، پشت بازو، 

زه گیری و با استفاده از فرمول زیر ران( اندا

 . (13)محاسبه گردید 

 − (Σ3) 0/41563 =   اندرصد چربی زن

0/00112(Σ3)2 + 0/03661(age) + 4/03653 

Σ3 جمع سه ناحیه فوق خاصره، پشت بازو و ران : 
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 اندازه گیری توده بدون چربی

بعد از اندازه گیری شاخص توده بدنی و 

درصد چربی، توده چربی و سپس توده بدون 

های زیر، محاسبه چربی از طریق فرمول

 گردید. 
 درصد چربی( = توده چربی /100× )بدن جرم 

 جرم بدن = توده بدون چربی -توده چربی 

 تنفسی ˍاندازه گیری آمادگی قلبی 

از طریق آزمون  VO₂max. در پژوهش حاضر 

 آزمونمتر رفت و برگشت سنجیده شد.  20

 و رفت هایدویدن شامل میدانی بیشینه

 یکدیگر از متر 20 که خطی دو بین برگشتی

 هشدار یک با مطابق سرعتی با دارند فاصله

 شد. سرعت تنظیم شده ضبط قبل از صوتی

 5/8 آزمون شروع برای شده تنظیماولیه 

بعد از هر یک دقیقه  که بودبر ساعت  کیلومتر

 به. کیلومتر بر سرعت افزوده شد 5/0

 تا را آزمون که شد داده آموزش هاآزمودنی

 آزمون. دهند ادامه توان حد در مرحله آخرین

 توانستنمی فرد که یافتمی پایان زمانی

 که زمانی یا و کند حفظ را دویدنش سرعت

 ناحیه ی به رسیدن به قادر متوالی بار 3 فرد

 قرار خط هر محدوده ی در که متری 20

 سرعت. نبود صوتی هشدار با مطابق داشت

 به که ای مرحله آخرین حین در شده کسب

بیشینه  سرعت عنوان به شد اجرا کامل صورت

با جایگذاری در  و شد گرفته نظر در آزمون ی

 .  (14)محاسبه گردید  VO₂maxفرمول زیر، 

VO₂max = 6(x) – 24. 4      
xسرعت : 

 های خونینمونه گیری اندازه

 G  ،24و A برای اندازه گیری ایمنوگلوبولین 

ساعت پس از دوره پژوهش،  24ساعت قبل و 

صبح  11الی  9نمونه گیری خونی بین ساعت 

از ورید دست چپ آزمودنی ها گرفته شد . 

محلول ضد  یحاو ینمونه خون در لوله ها

شد. پس از  یجمع آور یدیاس انعقاد

دور در  4000نمونه ها با تعداد  وژیفیسانتر

حاصل در  ی، پلاسما جدا شد و پلاسمادقیقه 

 ینگهدار گرادیدرجه سانت 8تا 2دمای منفی

نمونه های خونی از روش آزمایشگاهی شد. 

توربیدومتری مورد تجزیه و تحلیل قرار 

 508055شناسه: با   IgAگرفتند. از کیت 

BTوکیت  IgG  509055شناسه: باBT  تهیه

 استفاده گردید. شده از شرکت پارس کیت

  تمرینی پروتکل

هفته در  8افراد سه جلسه در هفته برای 

درصد ضربان  90با شدت  HIITتمرینات 

 24قلب بیشینه شرکت کردند. تمرینات از 

دقیقه گرم  10تا  5دقیقه در جلسه اول )

ثانیه  30یدن( و ثانیه تمرین )دو 30کردن، 

 10تا  5تکرار،  4استراحت فعال )راه رفتن( با 

دقیقه در  27دقیقه سرد کردن( شروع و به 

 30دقیقه گرم کردن،  10تا  5جلسه آخر )

 7ثانیه استراحت فعال با  30ثانیه تمرین و 

. (15)دقیقه سرد کردن( رسید  10تا  5تکرار، 

 20 مسافت تمرین در گروهدو  یهاآزمودنی
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 مشخص مخروط وسیله ی سه به که متری

 در. کردند اجرا را تمرینی بود، پروتکل شده

برگشت،  و رفت آزمون تمرینی پروتکل

 نقطه ی از سرعت حداکثر با ابتدا هاآزمودنی

شماره ی  مخروط طرف به (1شروع )مخروط 

 شت دربرگ از پس. دویدند می Aمسیر  در دو

 طرف متر به B 20مسیر  در مخالف جهت

 در و سرعت حداکثر با سه شماره ی مخروط

 سمت به Cمسیر  برگشت، در از پس نهایت

 حداکثر با مجدداً (1شروع )مخروط  نقطة

 کامل متر 40 مسافت تا دویدند می سرعت

 سرعت حداکثر با را کار این هاشود. آزمودنی

 ثانیه 30 زمانی دوره ی تا دادند ادامه قدر آن

 30 از پس و شود تمام تمرینی پروتکل ای

 می تکرار را تمرینی استراحت، پروتکل ثانیه

 افزایش با تمرینات پیشرفت. (1کردند )شکل 

 در نوبت چهار از ای ثانیه 30 یهاتکرار تعداد

 یهاهفته در نوبت پنج به دوم و اول یهاهفته

 یهاهفته نوبت، در شش چهارم، به و سوم

 یهاهفته در ششم و به هفت نوبت و پنجم

 در تمرین شد. شدت عملی هشتم و هفتم

 قلب ضربان درصد 90پروتکل  مراحل تمام

 صورت به هاآزمودنی تمام بیشینه، برای

سنج  ضربان دستگاهبا استفاده از  جداگانه

Polar بوسیله ی مربی فنلاند، کشور  ساخت

 220 -سن فرمول )از  استفاده بال و کنتر

HRmax =محاسبه گردید. تمام ) 

 شرکت تمرینات در انتها ، تاهاآزمودنی

 این نشد. در مشاهده آزمودنی افت و داشتند

 گونه مکمل، هیچ گروه یهاتحقیق، آزمودنی

 . نداشتند ورزشی منظم تمرین

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

   (16) ینیپروتکل تمر کیطرح شمات .1شکل 
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  مل دهیمک

در تحقیق حاضر، پودر جلبک اسپیرولینا از 

شرکت عقیق سبز اصفهان تهیه گردید. افراد 

میزان اسپیرولینا و اسپیرولینا  - HIITگروه 

گرم در روز پودر اسپیرولینا به صورت  6

، (17)محلول در آب )نیم ساعت قبل از غذا( 

رنگ خوراکی دارونما،  -HIITو افراد گروه 

سبز رنگ حل شده در آب را دریافت کردند 

(17) . 

  آماری روش

 دو در حاضر تحقیق هایداده تحلیل و تجزیه

 گرفته صورت استنباطی و توصیفی سطح

-شاپیرو آزمون ها توسطداده بین است. توزیع

شد.  بررسی نیز مختلف متغیرهای در ویلک

 نیز مختلف هایگروه در هاهمگنی واریانس

 منظور گردید. به بررسی لوین آزمون توسط

 تی آزمون از مرینیروش ت تأثیر بررسی

 در هاگروه تفاوت بررسی برای و زوجی

تحلیل  آزمون از وابسته متغیرهای تغییرات

 داریمعنیشد.  استفاده کواریانس

 P ≤ 0. 05 سطح در آماری هایتحلیل

 طریق از آماری شد. کلیه محاسبات استفاده

 انجام 22 نگارش SPSS آماری افزار نرم

 . گرفت

 هایافته

های شاپیرو ز نتایج ابتدا از آزمونبرای آنالی

ها و جهت بررسی طبیعی بودن داده ویلک 

. (p >05/0)ها استفاده شد همگنی واریانس

های توصیفی متغیرهای شاخص 1جدول 

پژوهش را در پیش آزمون و پس آزمون نشان 

 دهد. می

 

 
 

 

 راحل ارزیابیهای توصیفی متغیرهای پژوهش بر حسب عضویت گروهی و مشاخص .1جدول 
HIIT- اسپیرولینا 

(n=10)  
 اسپیرولینا 

(n=10) 
HIIT- دارونما 

(n=10)  
انحراف  متغیر مرحله ارزیابی

 استاندارد
 میانگین

انحراف 

 استاندارد
 میانگین

انحراف 

 استاندارد
 میانگین

 پیش آزمون 30/27 64/1 90/30 25/3 87/28 30/4
BMI (kg/m2) 

 پس آزمون 10/26 60/1 90/29 92/2 20/25 75/1

 پیش آزمون 79/0 03/0 80/0 07/0 78/0 03/0
WHR  

 پس آزمون 75/0 02/0 78/0 07/0 73/0 04/0

 پیش آزمون 29/18 96/0 91/18 29/2 38/19 61/1
 (kgتوده بدون چربی )

 پس آزمون 21/19 27/1 26/19 10/2 99/20 07/1

 پیش آزمون 86/31 84/2 85/33 91/3 44/31 33/1
 درصد چربی )%(

 پس آزمون 87/29 61/1 77/32 88/3 90/27 10/1
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مقایسه پیش آزمون و پس آزمون  1 شکل

متغیرهای سیستم ایمنی هومورال، در هر سه 

دهد،  ینشان م افتهی گروه را نشان می دهد.

دارونما و  - دیشد یتناوب نیهفته تمر 8که 

 نایرولیاسپ یمکمل ده  - دیشد یتناوب نیتمر

و  (=001/0p) یسرم A نیمنوگلوبولیبر ا

زنان  بر (=003/0p) یسرم G نیمنوگلوبولیا

و  موثر یداریبه طور معناضافه وزن  یدارا

نشان  هاافتهی نیمثبت بوده است. همچن

هفته مصرف مکمل  8دهـــد، که یم

 A ـــنیمــنوگلوبولیبر ا نایـــرولیاسپ

به طور  ی، از لحاظ آمار(=002/0p) یسرمــ

آن بر  ریتاث یاست؛ ول هموثر بود یداریمعن

 .ستیدار نیمعن یسرم  G نیمنوگلوبولیا

 در گروه  Aشاخص ایمنوگلوبولین  همچنین،

- HIIT بیشتر  داریمعنیاسپیرولینا  به طور

دارونما و اسپیرولینا می HIIT - از گروه های 

باشد. یافته های فوق نشان دهنده آن است 

که تمرین و مکمل به طور همزمان تاثیر 

در زنان دارای  Aبیشتری بر ایمنوگلوبولین 

 اضافه وزن دارد.

 
 

 
 گروه پژوهش متغیرهای سیستم ایمنی هومورال، در هر سهمقایسه  .1 شکل

تفاوت با  @دارونما، -HIITهای اسپیرولینا و تفاوت با گروه $تفاوت با پیش آزمون،  #با پیش آزمون، * تفاوت 

 ≥05/0pدر سطح ، های اسپیرولیناگروه
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در گروه نشان داد که  Gایمنوگلوبولین  نتایج

HIIT – داری بیشتر یاسپیرولینا به طور معن

دارونما و اسپیرولینا می –  HIITاز گروه های 

دارونما به –    HIITدر گروه باشد. همچنین 

داری بیشتر از گروه اسپیرولینا یطور معن

های فوق نشان دهنده آن است باشد. یافتهمی

که تمرین و مکمل به طور همزمان تاثیر 

زنان دارای  Gبیشتری بر ایمنوگلوبولین 

 های شکلیافته ،علاوه بر ایناضافه وزن دارد. 

هفته تمــرین  8دهد، که شــان مین 2

و   (=p /037)دارونما  -تنــاوبی شــدید 

مکمل دهی اسپیرولینا  -تمرین تناوبی شدید 

(001/0p=)  و مکمل دهی اسپیرولینا

(001/0p=) از لحاظ  توان بیشینه هوازی  بر

 ر بوده است.داری موثآماری به طور معنی

 

 VO₂maxمتغیر مقایسه  .2شکل 

  ≥05/0pدر سطح  با پیش آزمون* تفاوت 

 بحث

 8 تاثیر مطالعه حاضر انجام پژوهش از هدف

و مکمل دهی  شدید تناوبی تمرین هفته

اسپیرولینا بر سیستم ایمنی هومورال، آمادگی 

زنان دارای اضافه  ترکیب بدنی و قلبی تنفسی

هفته  8حقیق حاضر نشان داد بود. نتایج ت وزن

HIIT –  دارونما وHIIT -  بر اسپیرولینا

زنان دارای اضافه وزن،  Gو  Aایمنوگلوبولین 

مؤثر بوده و سبب افزایش آن شده است. اما 

میانگین تعدیل شده نمرات پس آزمون 

به دارونما  – HIITدر گروه  Gایمنوگلوبولین 

ا بود بیشتر از گروه اسپیرولین داریمعنیطور 

هفته مکمل اسپیرولینا سبب افزایش  8و 

شده است، اما معنادار  Gایمنوگلوبولین 
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های فوق نشان دهنده آن است نیست. یافته

و اسپیرولینا به طور همزمان تاثیر  HIITکه 

و ایمنوگلوبولین  Aبیشتری بر ایمنوگلوبولین 

G  در زنان دارای اضافه وزن دارد. این نتایج

، (18)(2004همکاران )با کاوامورا و 

و شیما (19)(2006و همکاران ) بالاچاندران

همخوانی دارند. اما معنادار  (20)(2017)

های، پارک و با پژوهش IgGنبودن افزایش 

و همکاران  متوالی، (21)(2017لی )

، لویی چو و همکاران (11)(2015)

فیکوسیانین همخوانی دارد.  (22)(2013)

موجود در اسپیرولینا باعث افزایش فعالیت 

های عفونی از طریق یه بیماریبیولوژیکی عل

حفظ عملکرد سیستم ایمنی مخاطی و 

کاهش التهاب آلرژیک توسط سرکوب آنتی 

شود، و تزریق آن باعث اختصاصی می بادی

پلی شود. همچنین می IgA تولید آنتی بادی

های سیستم ایمنی ساکارید اسپیرولینا، سلول

آنتی  کند و باعث افزایشذاتی را فعال می

.  چو و همکاران (22)شود ا میهبادی

در پژوهش خود بیان کردند که،  (2013)

مکمل اسپیرولینا به طور قابل توجهی سبب 

در پاسخ ایمنی اولیه  IgG ش سطحافزای

 شود اما در پاسخ ایمنی ثانویه سطوحمی

IgG معنادار نبودن. (22)کند تغییری نمی ، 

تواند به در پژوهش حاضر می IgGافزایش 

رود اگر باشد، که احتمال می 1دلیل اندازه اثر

                                                      
1. Effect size 

معنادار  IgG ها بیشتر بود افزایشتعداد نمونه

قیه قشلاق و  های جهانیشد. پژوهشمی

که به بررسی تأثیر  (23)(1395همکاران )

 مکمل مصرف و شدت پر متناوب تمرینات

ایمنی، پروتئین  هایسلول بر پروبیوتیک

پرداختند نشان  Aو ایمنوگلوبین  Cواکنشی 

تمرین تناوبی شدید سبب افزایش داد که 

شود، که با نتایج تحقیق می Aایمنوگلوبین 

 افزایش غلظتحاضر همخوانی دارد. 

تواند بر ورزش شدید میها در ایمونوگلوبولین

ها بوسیله ی افزایش ورود اثر تحریک آنتی ژن

های داخل ها به ویژه میکروبمیکروارگانیسم

هوا، که طی تمرین ورزشی از طریق افزایش 

. (24)ند، باشد شومیزان تهویه وارد بدن می

همچنین نتایج پژوهش کرم پور وهمکاران 

 پاسخکه به بررسی اثر  (25)(1395)

 A,G,Mهای ایمونوگلوبولینسرمی

های مقاومتی و وکورتیزول متعاقب فعالیت

نشان داد که تمرین تناوبی شدید پرداختند، 

در  داریمعنیتناوبی شدید سبب کاهش 

شده است، با تحقیق  IgGو  IgAغلظت 

 نتیجه . پژوهشگرانحاضر مغایرت دارد

 در رزشو از ناشی تغییرات که گرفتند

 نتیجه در سرم، احتمالاً Igهای غلظت

 عروقی، افزایش های خارجپروتئین مشارکت

ورزشی،  هایفعالیت از پس هالنفوسیت

جریان  و پلاسما حجم تغییرات از ترکیبی
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شبانه  چرخه به مربوط تغییرات و عروقی برون

 علاوه، عامل هاست، بهدر آزمودنی روزی

 و ژنتیک تأثیر ایمنی تحت فاکتورهای

 فاکتورهای. گیردمی قرار محیطی فاکتورهای

جنس، سن، نژاد،  شامل ایمنی در دخیل

 یا شدید سیگار، فعالیت بدنی استعمال

الکل، چاقی، حاملگی، عوامل  متوسط، مصرف

 در موجود رایج میکروفلورای و هورمونی

 از باشد. بنابراین، یکیمی فرد هر گوارش

 سایر مطالعات نتایج تفاوت در دخیل عوامل

 در توانمی را حاضر مطالعه هاییافته با

 کنترل از خارج که و ژنتیکی محیطی عوامل

پلی . (23)برشمرد  است بوده گر مطالعه

 فیکوسیانین موجود در اسپیرولینا وساکارید 

ها توسط فعالیت به روند افزایش آنتی ژن

بدنی کمک کرده و سبب تقویت سیستم 

شود. بنابر این تمرین تناوبی شدید ایمنی می

به همراه مکمل دهی اسپیرولینا تاثیر بیشتری 

 بر تقویت سیستم ایمنی دارد. 

 8داد همچنین نتایج تحقیق حاضر نشان 

و اسپیرولینا  - HIITدارونما،  - HIITهفته 

زنان دارای  VO₂maxبر شاخص اسپیرولینا 

مؤثر بوده و  داریمعنیاضافه وزن، به طور 

سبب افزایش آن در سه گروه شده است، اما 

میانگین تعدیل شده نمرات پس آزمون در 

 داریمعنیبه طور اسپیرولینا  - HIITگروه 

دارونما و  – HIITهای بیشتر از گروه

های فوق نشان باشد. یافتهمیاسپیرولینا 

به طور و اسپیرولینا  HIITدهنده آن است که 

 VO₂maxهمزمان تاثیر بیشتری بر شاخص 

های در زنان دارای اضافه وزن دارد.  پژوهش

، لی و (26)(2016مارتینز و همکاران )

، آربودلا و همکاران (27)(2017همکاران )

و افضل پور و همکاران  (28)(2016)

با تحقیق حاضر همخوانی  (29)(1396)

 بین کوتاه استراحتی نسبتاً هایداشت. دوره

طریق  از انرژی تامین به تناوبی، نیاز تمرین

 افزایش و داده افزایش را هوازی دستگاه

 عامل اصلی به عنوان اکسیژن تحویل

شده  موجب را هوازی ظرفیت در پیشرفت

 فسفوریلاسیون سرعت است. همچنین

 افزایش نتیجه در که ریندنبال تم به هوازی

 عضله های اکسایشی آنزیم فعالیت و تعداد

از  یکی عنوان شود، به می حاصل

 VO₂max در افزایش احتمالی سازوکارهای

. (29)است  مطرح نوع تمرین از این پس

های هرناندز لپه و همکاران پژوهش

واحمدیان و توفیقی  (30)(2017)

 هفته که به بررسی تأثیر شش (31)(1395)

اسپیرولینا  مکمل مصرف با ایروبیک تمرینات

پرداختند، نشان داد که بر عملکرد هوازی 

در  داریمعنیمکمل اسپیرولینا سبب افزایش 

شده است، که با تحقیق  VO₂maxمیزان 

 از سرشار حاضر همخوانی داشت. اسپیرولینا

. است فیکوسیانین نام به آبی رنگی پپتید پلی

 هورمون را با آن اثرات چینی دانشمندان
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 رب اثر با دانسته اند، که برابر اریتروپوییتین

 موجب استخوان مغز های بنیادیسلول

اکسیژن  برای قرمز هایگلبول تولید تحریک

 عوامل دارابودن با شود. اسپیرولینامی رسانی

همه  و آهن مقدار بیشترین و انتقال اکسیژن

 غیرضروری و های ضروریآمینه اسیدهای ی

 Vo₂maxافزایش  در گلوبین سنتز برای

. افزایش (31)کند می ایفا بارزی نقش

اکسیژن رسانی بیشتر توسط عوامل انتقال 

ه ی اکسیژن بوسیله اسپیرولینا در دهند

تمرینات ورزشی باعث تشدید اثر فعالیت بر 

شود. بنابر این استفاده می Vo₂maxافزایش 

از مکمل اسپیرولینا و تمرین تناوبی شدید به 

صورت همزمان تاثیر بیشتری بر توان بیشینه 

 هوازی دارد. 

 8علاوه بر این نتایج تحقیق حاضر نشان داد 

و  اسپیرولینا - HIITدارونما،  - HIITهفته 

بر شاخص توده بدنی،  نسبت اسپیرولینا 

 توده بدون چربی ومحیط دور کمر به لگن، 

زنان دارای اضافه وزن، به طور درصد چربی 

مؤثر بوده و سبب کاهش شاخص  داریمعنی

توده بدنی، نسبت محیط دور کمر به لگن، 

در درصد چربی و افزایش توده بدون چربی 

ها نشان همچنین یافتهه گروه شده است، س

دهد که میانگین تعدیل شده نمرات پس می

دارونما  – HIITآزمون درصد چربی در گروه 

پایین تر از گروه اسپیرولینا  داریمعنیبه طور 

به طور اسپیرولینا و  HIITاما باشد. می

همزمان تاثیر بیشتری بر ترکیب بدنی زنان 

های فوق است. یافتهدارای اضافه وزن داشته 

نشان دهنده آن است که تمرین و مکمل به 

طور همزمان تاثیر بیشتری بر کاهش وزن و 

تناسب اندام زنان دارای اضافه وزن دارد. نتایج 

های هرگت و با پژوهشتحقیق حاضر 

مارتینز و همکاران ، (32)(2016همکاران )

، (33)(2016بلور و همکاران ) ، (26)(2016)

لی و ، (29)(1396افضل پور و همکاران )

نشان دادند که تمرین  (27)(2016همکاران )

کاهش وزن و بهبود تناوبی شدید سبب 

شده است، که با های ترکیب بدنی شاخص

 تناوبی . تمرینمخوانی داردتحقیق حاضر ه

 با که است انتخابی هایاز پروتکل یکی

 آزاد فاکتور رهایش اشتها )تسهیل کاهش

 راه افزایش از کورتیکوتروپین( و کننده

 بدن ترکیب کنترل در هاچربی اکسیداسیون

 با است تمرینات دارد. گزارش شده نقش

 برای را اسکلتی عضله بالا، ظرفیت شدت

 ممکن که دهدمی افزایش هاربیاز چ استفاده

 و چاق افراد کنترل وزن درمهمی نقش است

 از ه ایعمد اضافه وزن داشته باشد. بخش

 حال در عضلات نیاز مورد چرب اسیدهای

 لیپولیز برابری 4 تا 3 افزایش طریق فعالیت از

می شود.  تأمین چربی بافت تری گلیسرید

 نجریا شدت زیاد، مقدار با ورزشی فعالیت

 و کند می برابر دو را چربی بافت به خون

 جریان خون بیشتر یا برابری ده افزایش سبب
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عقیده ی  می شود، و به بدن فعال عضلات به

 چربی پژوهشگران، موجب کاهش از بسیاری

 بدن ترکیب بهبود و WHRبدن، کاهش 

های یوسفی و .  پژوهش(34)شود می

، زالینسکا و همکاران (35)(1397همکاران )

نشان داد که مکمل اسپیرولینا  (36)(2017)

های ترکیب کاهش وزن و بهبود شاخصسبب 

شده است، که با تحقیق حاضر همخوانی بدنی 

در مطالعات بالینی، دلایل مختلفی برای . دارد

مکانیسم کاهش وزن از طریق مصرف 

ها: اسپیرولینا بیان شده است که مهمترین آن

کردن تأمین کمبودهای تغذیه ای و اضافه 

. اسید به رژیم غذایی است گامالینولنیک

اسپیرولینا منبع فوق العاده ای برای 

کربوهیدرات و مواد مغذی مورد نیاز بدن 

اسید موجود در  کینولنیگاما ل. است

اسپیرولینا نیز به تنظیم قند خون و کنترل 

پژوهش . (37)کند انسولین کمک می

که به  (38)(2013کیز و همکاران )مازوکوپا

بر  بررسی تأثیر مکمل اسپیرولینا

هیپولیپیدمی پرداخت، نشان داد که مکمل 

در وزن  داریمعنیاسپیرولینا سبب تغییر 

، که با تحقیق حاضر (38)بدن نشده است 

عوامل احتمالی تفاوت نتایج با مغایرت دارد. 

توان، مقدار دوز مصرفی پژوهش حاضر را می

گرم اسپیرولینا و افراد نمونه که، شامل  1

شد، بیان سال می 40مردان و زنان بالای 

. افزایش اکسیداسیون چربی توسط (38)کرد

تنظیم قند خون و تمرین تناوبی شدید، و 

توسط اسپیرولینا سبب کنترل انسولین 

شود. بنابراین تسریع روند کاهش وزن می

استفاده از تمرین تناوبی شدید و مکمل به 

صورت همزمان تاثیر بیشتری بر ترکیب بدن 

 و کاهش وزن افراد دارد. 

 نتیجه گیری 

ای  هفته 8 دوره یک اثر پژوهش این در

و مکمل دهی اسپیرولینا  شدید تناوبی تمرین

بر سیستم ایمنی هومورال، آمادگی قلبی 

زنان دارای اضافه وزن،  ترکیب بدنی و تنفسی

 مطالعه هایقرار گرفت. یافته بررسی مورد

 تناوبی سودمندی روش تمرین بر حاضر

و مکمل دهی اسپیرولینا به طور  شدید

شاخص همزمان در ایجاد تغییرات مطلوب بر 

توده بدنی، نسبت محیط دور کمر به لگن، 

 سرمی، Aایمنوگلوبولین توان بیشینه هوازی 

سرمی، توده بدون چربی و  Gایمنوگلوبولین 

 تأکید دارد.  درصد چربی

 ملاحظات اخلاقی

پژوهش حاضر بخشی از پایان نامه کارشناسی 

با شناسه )کد( اخلاقی هان ارشد دانشگاه اصف

145. 1397IR. UI. REC.   به ثبت رسیده

 است. 

 پیام مقاله

با اجرای تمرینات تناوبی شدید و همچنین  

توان نه تنها به کاهش مصرف اسپیرولینا می

ان جوان وزن بلکه به تقویت سیستم ایمنی زن

 .دارای اضافه وزن کمک کرد
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Abstract 

Aim: The purpose of this study was to investigate the effect of eight weeks high 

intensity interval training and spirulina supplementation on humoral immune system, 

cardio respiratory fitness and body composition of overweight women. 

Method: 30 inactive students (height (cm): 161. 7 ± 2. 8, weight (kg): 75.76 ± 8.43, 

age(y): 25. 06 ± 6. 66) were divided into three groups (placebo - HIIT, spirulina - 

HIIT, spirulina). Exercise groups performed HIIT for 8 weeks (3 sessions per week 

with 4-7 repetitions in each session (30 second run, 30 second walking) in intensity 

of 90% of the maximum heart rate). Supplementation groups received 6 g spirulina 

powder per day. Fasting blood samples were collected before and after 8 weeks to 

determine the levels of IgA and IgG.  

Results: A significant reduction was observed in BMI, WHR, body fat percentage 

and significant increase in body fat free mass, VO2max, IgA in all three groups. 

There was a significant elevation in IgG level in the placebo - HIIT and spirulina - 

HIIT (P=0. 001) groups.  However, there was no significant difference in IgG levels 

between the pre and post supplement consumption in the spirulina group (P=0. 07). 

 Conclusion: In general, the results of this study showed that 8 weeks of HIIT and 

supplementation of spirulina increase the function of the immune system and 

respiratory cardiovascular fitness. Also, 8 weeks of HIIT and spirulina 

supplementation cause of weight loss and increase fitness by decreasing BMI, WHR, 

body fat percentage and increase body fat free mass in women. 

Keywords: Overweight, High intensity interval training, Spirulina, Humoral immune 

system 
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