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DM شيوع بر ثر

چـا هرنشـيني،
روزانـ فيزيكـي

مـادري عـوارض
ينجن مرگ س،
1(گـردد   مي د

مبـ زن 2500
ش مشخص ،شد
يپرگليسميبا ه

DM مبـتلا بـه
يتغ GDMـان

اشد و در صـور
دارو هـاي ـان

ويتـام كهاست
نقـ انسولين رد
پ بـا  مادر D ن
زمـ در نوزاد زه

يدار

G (انواع از يكي
8 تـا  24 ـين

.)1(كز شـود
شود مي طرف

پس يا و بارداري 
باشـد داشـته  ه 

بـه مبـتلا  نـان
دياب پيش به لا

شــان داده كــه
درص 8/10  س

8/6 ينچــ ،)4
يــتجمع يــانم
باش مي )7(صد
در حال گس يك

ج مختلف ناطق
آمارهـا در لاف

ويژ بـه  مربـوط
فعالي تغذيه، ي
روشـهاي بـه   

موث عوامل مله
شه بـارداري،  ي 

ف فعاليـت  هش
  .)10( كرد
ع يشافـزا  جـب

زودرس يمانزا 
تولد از پس لات

HAP يكه رو
مختلف انجام ش

يو نوزاد ينن
ـون در زنـان

درمـ يبـرا  و )
با يدرمان م م

ل نشـود، درمـ

ا داده نشان ت
عملكر لاختلا و
ويتامين كمبود 

اندا كاهش ي،

د گله محمدو  زاده 

  
GDM( حاملگي

بـزمان  درردار 
م تحمـل گلـوك

برط زايمان از د
مراحل در تي
همـراه به دك

زن ازدرصد  40
مبتلا زايمان از 
نشـ يفيتوصــ 
سـوئيس مانند ي
4(درصــد  2/9

در م و )6(صــد 
درص 8/7فاوت 

يكشكلات متابول
منا در بيماري 
اخـتلا و )7-9(

GD،  م بخشـي
روندهاي ژادي،ن

مربوط ميتواند
جم. از )8( اشد
بـالاي سـن  به
كـاه ناسالم، ي

ك اشاره ژنتيكي
موجـ بـارداري  

يني،جن  هاي
مشكلا شخص و

PO يقتحق رح
كشور م 10از  

و جن يت مادر
قنـد خـ يفـع 
)12( يابـد  ي ـ
اقدام اولين يگ

كنترل گليسمي
  . )8( شود 

مطالعات از رخي
و ترشح در اند
ك. )14 ،13( شد
بارداري ديابت ي،

 
ياشيع يكبر

مقدمه
ح ديابت

بار زن كه
عدم دچار

بعد معمولاً
خطراتكه 
كو و مادر
0 تا مثال،
پس اوليه

مطالعــات
هاييكشور

2متحــده 
درص 3/16

متف يقوم
از مش يكي
اين شيوع

باشد  يم
DM شيوع

تفاوتهاي
م درنهايت
با بيماري

ب توان مي
غذايي رژيم

ژ استعداد
يابـت د

ناهنجاري
نامشخ علت
طر يكدر 
GDMبه 

كه خطرات
كنترل ضـ

مـ يشافزا
سبك زند

يپرگكه ه
مي شروع

بر نتايج
D ي توام

باش داشته
اكلامپسي
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1400 شت 

 يباردار ت

 طـول  در 
ها  يمودن

مراحــل  م
شگاه آزاد 
 اخـــلاق: 

 هفته، ت
 تـا  50 ت 
 تمرينـي  

 ن موكـت  
ســانا) كــه 

تـا   8بـا   ي
 عضـلات    
 داشـت و      

 10 از آن      
 يس هـا  

 برود (تـا  
 نشـده و     

 يقــهدق 5
 آرامـي  ن 
و  يافتـه  ر 

وزش داده  
 ـ از  يش ب

DASH  از
افـراد   يول 
 يـوه از م ي

ـم چـرب   
 يهت تصـف  

در  يمسـد 
گـرم   يلي
 غذايي يم
 ييغذا ي

 از را ـذاها 
 يبـي  ترك

D   مداخلـه

 8 حـداقل 
 از نگيري 

 پرسـتار  ط 

ارديبهش، 2 شماره 

ابتيد در DASH ميژ

DASH ذايي 
نفر از آزم 20 ق

تمــامســاندند. 
دانش در پژوهش

(كـــد شـــدم 
IR.IA(.  

هشت صورت به
مـدت به تمرين

برنامـه . شـد  م 
(پـاوان يعمـوم   

(آس يات اصــل
يو نرمش ـ يش
كـه در تمـام 

نه درد ادامـه
عضـلات. بعـد

تـنفس با يتميك
ضربان قلب بالا
م آوردن نفـس

ــد)،  5-10 بودن
تـن دقيقـه  1-5

ييـرصـورت تغ 
آمـو ين باردار

به پشت يدهواب
H غـذايي  ژيـم 

معمـو ييغـذا  
يغن ـ وجود ن

كـ يصولات لبن
سترول، غـلات

س يافت. درشد 
يم 2000تر از 

يحاضر رژ يقق
به صورت منو 
غـ كنندگان ت

گروه در. ردند
DASH ييغذا
   د. 

ح از پس خوني
خـو صـبح  8  

توسـط هـا  ني

،28دوره  رازي

رژ و وگاي اثر          

غـذ رژيـم  يـت 
يقتحق يانپا ر

را بــه اتمــام رس
د اخلاق مصوبه

اهـــواز انجـــام
AU.AHVAZ

يوگاب تمرينات 
ت جلسه هر و ه
انجـام مربـي  ر 

گـرم كـردن ع
حركــا يقــهدق2

كشش يكات تك
يد؛ به صـورت 

 قبـل از آسـتان
 بـا انقبـاض ع

يو ر يوستهت پ
ض يكه كم يت
ها دچـار كـم 

ــاه مــلات كوت
10 و) ياما(پرانا

به ص  يوگا يها 
دوران يزيكيف 

خو يناتل تمر
رژ. )29( يدش ـ 

يـم رژ شـبيه  
اين با. بود يارد

ت كامل، محص
اشباع، كلس يرب
را هم شامل 

DASH به كمت
. در تحق)27(د 

يهرشناس تغذ
شركت و شد ي
كر مي انتخاب 

لاوه ب برنامه غ
دادند يانجام م 
خ متغيرهاي ي

سـاعت در بانه
آزمودن راست ت

علوم پزشكي ر

                      

رعا عدمو  خله
د. بود تمرين ه

ر يقــاتيح تحق
مبر اساس  يق
واحـــد ا يــلام

Z.REC.1397.0
تمرين، گروه ر

هفته در جلسه
نظـر زير دقيقه

گ يقـه دق10 ل
20انا)، ســپس 

از حرك يموعه ا
تكرار انجام شد

كشش تـا ير،
حركـات ينچن
آسانا بصورت قه

م بود به صورت
يكه آزمودن ي

ــه ادا جم ير ب
( يتنفس ينات
يتوضع همه

طيسب با شرا
 به عنوان مثال

طـول نكش يقهق
 درشت مغذي

بار يابتلا به د
ها؛ غلات يسبز

كم چريرمقاد و
ها يرينيه و ش
H ييغذا يمرژ

روز محدود شد
DA توسط كار

يزيبرنامه ر يگ
شده تجويز ت

ها علا يآزمودن
يزرا ن يوگا ين
گيري دازهان اي
شب ناشتايي ت
درست راديال د

٣٧ 
مجله ع             

                        

 ارد

 بـالا
 هاد
ك و
DA 
خص
 ادير
 ـيم،
 يـن
27، 

G و ،
 بـه
يوگا
جـام
ـوال
 يمرژ

 ترل
نـان

 يابت
اكن
 ــري
گروه
گروه
DA (

ر بـا
 اري
 ـدم
 يـت
 ـاي

 يق،ق
 هـر
 ـود،
 دوره

مداخ
دوره
طــرح
يتحق
اســـ
001
در
ج سه
د 60

شامل
آســا
مجم
ت 12
يدرگ
همچ

يقدق
منظم

ييجا
ــاد ق
ينتمر
.بود

متناس
شد.

دق 2
نظر

مبتلا
ها، س
و بود

شده
يط

در ر
ASH
هفتگ
ليست

آ يزن
ينتمر
برا

ساعت
وريد

                           

                       

د بستگي يايي

ب خـون  فشـار 
پيشنه بالا خون
متابوليـك ندرم
ASH غذايي يم

و شـاخ حـدود
مقـا شـامل  يي

كلسـي پتاسـيم،
ا مفيـد  ثـرات

(ص شده است

GDMسيم در
صـورت خاصـر
رينات ورزشي ي

انج GDM در
سـ يـن بـه ا  خ

ر و يوگامنظم
كنتبر  يبي ترك

در زن يم كلس ـ

يان مبتلا به د
ــاردار  ــا يب س

يــوش نمونــه گ
به سه گ يصادف
و گ DASH ي
ASH ييغـذا  م

زنـان بـاردار ل
بارد ديابت ص
عـ دخانيات، ل

يفعال در ـركت
يارهـم بـود. مع  

به ادامه تحق ل
ه بـه  ابـتلا  ين،
شـ تمـرين  در
د طـول  در ك

                           

                       

جغرافي موقعيت

كـردن  توقـف
خ فشار كنترل 

سـن در آن يـد
رژي .)26, 25( 

صرف كـالري مح
غذاي اين رژيم 

پ ها، واستروژن
ا و مـي باشـد

ري نيز مشخص

و كلس Dتامين
ن تحقيقي به ص

 DASH و تمر
خله غيردارويي

پاسخ حاضرش
م تمريناتاثر  ن

و به صورت ي
و D ويتامين ي

  .دارد

ز 36 حاضر ي
ــه د ــتلا ب ياب
رو بــهرمشــهر

به صورت تص و
ييغذا يمروه رژ

رژيـممـراه بـا

شـامل مطالعـه
يصتشخسال،  3
استعمال عدم ،

شـ منع داشتن
مـنظم يبدن ت

يلمل عدم تما
تمـري جلسه 3
حضـور  ادامه 
پزشـك توصـيه  

http:/                

                        

م و پوست نگ

مت بـراي ـذايي  
براي ابتدا در 
مفي اثـرات  اما 

 مشاهده شد
ه غذايي با مصر
.ك پايين است

فيتو غذايي، بر
م فوليك اسيد 

ديابت باردار بر

 به اهميت ويت
ه اينكه تاكنون
ر رژيم غذايي
 دو روش مداخ

پژوهش هدف ت؛
نيب يتفاوت ياآ

DAS ييبه تنها
يسرم سطوح 

GDM د وجود

 كار
تجربي نيمه يق

ــتلا  ــان مب از زن
دان و خرن آبــا

و شدندنتخاب 
گر يوگا، تمرين

هم يوگا ينتمر
  . دند
م در شركت ي
38تا  22 يسن

متخصص شك
ند دارو، گونه ر

يت نداشتن فعال
شام يزن يقتحق
3 از بيش در ور

از مانع كه ري
دليل به دارو ز

//rjms.iums.ac.i

                    

رن ،)آفتاب
)23( .  

رژيم غـ
)DASH(

)24(شد 
نيز ديابت

يك برنامه
گليسميك

فيب زيادي
و منيزيم
ب ها مؤلفه

28(.  
با توجه
با توجه به
مقايسه اثر
به عنوان

نشده است
است كه آ

SH ييغذا
قند خون
Mمبتلا به 

  
ك روش

تحقي در
ــاردار يب

شهرســتان
هدفمند ان

تنفره  12
(ت تركيبي
شد تقسيم

معيارها
محدوده س

پزش توسط
هر مصرف
و يورزش

خروج از ت
حضو عدم
بيمار گونه

از استفاده

ir
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http://rjm   

 و هـا  دني 
از شـروع  

 يوت معن
وده بـدن،   

 يروه هـا  

 يمـون ت ـ 
ت هفتـه     

 D تـامين 
 يمعن ـ ش

در سـطح  
0/0  =P :
 داري ـي 

  عناداري
 

7/0  
6/0  
6/0  
4/0  
6/0  
0/0  
2/0  

P  
0/0  
3/0  
8/0  

/0  
0/0  
6/0  

/0  
0/0  
0/0  

      ms.iums.ac.ir

آزمـود پايـه  ت 
قبل ا ها ودني

05/0 > P تفاو
ن، شاخص تـو

 ـ يملس گـر ينب

آزم يجنتـا  يه
ه پـس از هشـت

يتدر سـطح و  
DASH  يشافـزا

د يدار يمعن ـ 
09: يـب ـه ترت   

معنـ كاهش يز

سطح مع

 723
  675
 696
 467

  697
 066
 275

P
*017

394
819
229

*009
644
060

*019
*008

                 

مشخصـات به ط
آزمو شده گيري
  بود.

5 يدار يح معن
سن، قد، وزن ي

و كل D يتامين

درون گروه رات
نشان داد كـه 

يدار يش معن ـ
H يـه  گروه تغذ

كاهشو  يمس
شـاهد شـد (بـ

ني تركيبي گروه

  آزمودني ها

  رژيم
)5  =n( 
88/2±40/30 
12/5±40/164
06/6±40/70 
35/3±15/26 
85/15 ±6/113

05/3 ±22/9 
35/0 ±86/8 

AN(  

  يروه
t 
981/1  
953/0-  
240/0-  
31/1-  
81/4-  

486/0  
239/2  
815/3  
919/3  

   

  ها فته
مربوط، 1 دول

گ اندازه يرهاي
ب يقخلات تحق

توجه به سطح
يرهايدر متغ ي

ي خون ناشتا، و
  نبود. يق
ييرتغ يبررس ر

)2سته (جدول 
كاهش يوگا ين
0/0  =Pدر .(
در سطح كلس ي

مش ناشتاخون 
0/0  =P .(گ در

متغيرهاي بيوشيمي آ
 گروه
 تمرين

8  =n( 
3±87/31  
7±25/162  
9±25/72  
2±44/27  
27 ±6/108  
13 ±33/23  
/1 ±61/8  

NOVAس يك راهه (

درون گر ييراتتغ يس
  آزمونس
1±47 /16  
1±54/10  
1  ± 17/13  
0 ± 01/9  
/0±22/9  
/0±24/9  
9±00/89  
5±80/93  
12±00/82  

٣٨  
  1400ت  

 يــت
شد.

 ورش ـ
ده از
 ـون
شـور

 يـع ز
نس
 يرا

ته و
 يـل
شــد.

و  22

ياف
جد
متغي
مداخ
با
يدار
قند

يحقت
در
وابست
ينتمر

)17
يدار
قند

019

 
فيك، فشار خون و م

ت م
)8

2  68/3
1  06/7
7  11/9
2  99/2
12  25/7
15  51/3
9  26/

آزمون آناليز واريانس

بررس يوابسته برا ي
پس

  03/1
85/1

  27/10
60/0

30/
44/

1  17/9
1  22/5
1  72/2

ارديبهشت،2ماره

ــا ،D مين يك ب
 گيري اندازه 
كش سـاخت  ن
بـا اسـتفاد ك

خـ قنـد  سطح
كش سـاخت  از

مـال بـودن توز
تجـا يبررس ـ 

بـر ين. همچن ـ
وابسـت يون ت ـ 

ياز آزمـون تحل 
اســتفاده ش ين

SPS   2نسـخه
  د.

ويژگي هاي دموگراف

ن و رژيمتمري
)7 =n(  
38/8±00/9
45/7±5/66
69/8±42/73
52/2±46/6
65/32±7/20
15/8 ±17/5

18/0±32/9
آ نگين مي باشند. *

يآزمون ت يجنتا -2 ل
 آزمونپيش

51/13±34/23
05/3±23/9 
15/8 ± 17/15

26/1 ±61/8 
35/0±86/8 
18/0±32/9 

26/27±63/108
85/15±60/113
66/32±71/120

شم،28دوره  ي

يدار

ويتــام ســطح. 
الايزا روش به 
آزمـو پارس ت

فتومتريـك گاهي
شد. گيري ازه

اكسـيد گلـوكز
 
نرم يبررس ـ ي

يو بـرا  وويلك
ن استفاده شد

از آزمـو يگروه
 ـ يگروه ـ ينب
بــونفرو يبــيق

SSبا نرم افـزار
 ≤P انجام شد

-1جدول 

  
  

 ر مربع)
m(  

ng(  
m(  

ميا ±حراف استاندارد

جدول
 گروه
 يوگارين

 DASH 
 تركيبي
 يوگارين

 DASH 
 تركيبي
 يوگارين

 DASH 
 تركيبي

  .ست

م پزشكي رازي

د گله محمدو  زاده 

.شــد انجــام اه
و D يتامين و
يتك با يزن يمس

يشگ روش آزما
ARSENA اندا

گل كيت از فاده
 .شد گيري زه

يحاضر بـرا  يق
يروو آزمون شاپ

ها از آزمون لون
درون گ ييرات

بـ ييـرات تغ يس
و آزمــون تعق س

با يآمار يلتحل
05/0 يدار ين

  متغير

  سن (سال)
قد (سانتي متر)
وزن (كيلوگرم)

BM كيلوگرم بر متر)
mg/dlقند ناشتا (

D )g/mlويتامين 
mg/dlكلسيم ( 

جدول به صورت انحر

تمر
رژيم

تر
تمر
رژيم

تر
تمر تا 

رژيم
تر

دار اسمعنا p≥05/0طح

 

علوممجله

ياشيع يكبر

آزمايشــگا
مخصوص
سطح كلس

و و ايران
AZO III

استف با يزن
انداز ايران
يتحق در
ها از داده
ه يانسوار

يتغ يبررس
بررس يبرا

يــانسكوار
و تح يهتجز

يسطح معن

MI

كليه مقادير ج
  

 متغير
  D ويتامين

)ng/ml(  

 كلسيم
)mg/dl(  

خون ناشتقند
)mg/dl(  

تفاوت در سط *
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1400 شت 

 يباردار ت

 مـي  اوت 
 در ورزش
 بـر  كيـد 

 بيمـاران  
 بـارداري  

ــات   تمرين
 حـاد،  ش

ورزش بـر    
 تحريـك  
 جـذب  و 
 ادامـه  ن

 نسـولين 
 پايـان  از 
 وضـوح  ه 

چنـين بـا   
ن مصـرف   
شده است 
ت بارداري 

 مقـادير  ل 
 كلسـيم،  

 ايـن  فيـد 
ابـت  در دي    

يسه بـين  
ناشـتا بـه   

 DASHي 
مـنظم در   

   
 تركيبـات 

 تنظـيم   
 25 يــت

2η 
213/0  
-  
033/0  
-  
344/0  
-  

ارديبهش، 2 شماره 

ابتيد در DASH ميژ

متفـا شـوند،  ي 
و اثــر در شــده
تأك و شـود  مي
ميـان  در ـاني 

ديابـت  مانند 
ــ ــر تمص وص اث

ن گفت كه ورزش
يم افزايشـي و

اسـكلتي  ـلات 
اسـت  سـولين 

تمرين پايان از س
ان بـه  حساسيت

پـس  اثـر  يـن 
بـه و ماند مي 

همچ. )35 ،34
DASH ميـزان

ك بالا محدود ش
و كنترل ديابت

شـامل غـذايي  
پتاسـيم،  ها، 

مف اثـرات  و د  
ـه انسـولين د

. در مقاي)28, 2
طح قند خون نا

ذاييه رژيم غ ـ
قش تمـرين م
اري مي باشد.

تر از گروهي مل
آنهـا اصلي كرد

متابولي غلظــت

   ها
 P  
2  148/0  
 -  
0  767/0  
 -  
4  *034/0  
 -  

،28دوره  رازي

رژ و وگاي اثر          

مـي فعـال  لين
ش تحريــك وكز

م حفظ نسولين
درمـ راهكار ك
متابوليكي اي
خص در. )33 ،3

گلوكز مي توان
تنظـي طريـق  ز

در غشاي عضـ
انس از مسـتقل  

پس ساعت ند
ح ايشافز اعث

اي. شـود  مـي  ي
باقي ساعت ند
4 ،19(اسـت   

Hرژيم غـذايي  
خص گليسميك
طح قند خون و
ي ايـن رژيـم  

فيتواستروژن ،
باشـد مـي  يك

ش مقاومـت بـ
27(شده است

وه تركيبي سط
ي كمتر از گروه
نشان دهنده نق
 در ديابت بارد

شام D يتامين
عملكر كه است 

غ. اســت روده

و كلسيم بين گروه 
 F  ذورات

4  160/2
1  - 

  269/
  - 
28  190/4
6  - 

علوم پزشكي ر

                      

انسول با كه ولي
گلــو جــذب. ـد

ان به مقاوم لات
يك عنوان به ين
ها بيماري به لا
ــد ي 2 ،1( باش

شي بر جذب گ
از را، گلـوكز  ب
د GLUT4وح

اثـر  ايـن . كند
چن عرض در كز
با ورزش ثانياً. 

اسكلتي عضلات
چن مدت به ين
انسولين به سته

ه به اينكه در ر
شاخ  غذايي با

ب كاهش سط
ه است  از طرفي

غذايي فيبر ي
فولي اسيد و زيم
كـاهش بـر  هـا  ه

ري مشخص ش
ش ها نيز درگرو
ت معني داري
نهايي بود كه ن
رل گليسميك

و هاي تابوليت
واسستروئيدي

ر كلســيم ذب

Dويتامين  تغييرات 
ميانگين مجذ

979/40
976/8
038/0
140/0
996/88
969/68

٣٩ 
مجله ع             

                        

 
 داد

P (و 
جـود
شـتا

در  ،
شـان
DA 

=P (
ـروه

هش
، اما
رين
ـروه

ب ي ـ   
 مي
 يرو

ردند
 يك

 يـز ن
د بر
ـوثر
 ـاي
 مين
 ايند
 هاي
 سـم

ملكو
باشــد
عضلا
تمرين
مبتلا
ــي م
ورزش
جذب
سطو
ك مي

گلوك
.دارد
ع در

تمرين
وابست
توجه
مواد

موجب
شده

زيادي
منيز
مؤلفه
باردار
روش
صور
به تن
كنتر
مت
سكو
جــذ

 براي بررسي تفاوت
 درجه آزادي

2 
16 
2 
16 
2 
16 

                           

                       

)008/0  =P.(
) نشـان3دول
P=  767/0( يم
وج يـق تحق ي

 قند خـون ناش
)034/0  =P(،
نش يبـونفرون  ي

ASH در گـروه
= 045/0دارد (

گـ و يوگـا  ينر

خله موجب كاه
ت بارداري شد،
 تركيبـي (تمـر
 نسـبت بـه گـ
 اهميـت تركي
ترل قند خون

ــال كــه ر يزيآن
گزارش كر ند،

يسمي كنترل گل
ن يوانگوانيچستا

تواند يم يوگا ت
مـ يبـاردار  ت
تارهـ انقبـاض  

تـام بـراي  ـون
فرا. باشد مي ي

فرآينده شامل
مكانيس بـا  كـه

ن تحليل كوواريانس
 مجموع مجذورات

957/81 
615/303 

075/0 
243/2 
992/572 
502/1103 

                           

                       

( شد مشاهد تا
(جـد يانسكوار
يكلســ ينبــ ي
Pي) در گروه ها

سطح در يدار
شـد  مشـاهد  
يبيآزمون تعق 

د خون ناشـتا
تفاوت وجود د 

گـروه تمـر ين
 

مداخ سه گروه
 مبتلا به ديابت
ر گروه تمرين

)DASHذايي
نشـان دهنـده
 ورزشي در كنت
كــاران در متاآ

داد انجام شده 
تواند موجب ي
ي. )30(شود  ي

يناتاد كه تمر
يابـتمبتلا بـه د

ورزشـي ليـت
خـ گلـوكز  ـت
انرژي منبع ك
يورزش يتعال

ك اسـت  لكـولي

نتايج آزمون -3ول
م منبع تغيير
 نوع مداخله

 خطا
 نوع مداخله

 خطا
 نوع مداخله

 خطا
 .ر است

http:/                

                        

ناشتا خون قند
ك يلتحل مونز

يدار يمعنــ ت
D )148/0  =P
د ينمع تفاوت 

مداخلـه  ي ها
آ يزن يشترب ي
قند ييراتتغ ن

يبي گروه ترك
يب يدار ي معن

 شاهده نشد. 

 
يق حاضر هر س
 ناشتا در زنان
ل قند خون در
مراه رژيم غـذ
يشتر بود كه ن
ي و تمرينات

و همك ريســون
ش كترل ييرآزما
يم يورزش ت

يبتلا به باردار
خود نشان دا ق

د خون زنان م
فعا طول در. )

برداشـ بـه  يـاز 
يك عنوان به ات
در طول فع وكز
مولك پيچيده گ

جدو
م  غير
  D ين

ng/(  
نو

  سيم
mg(  

نو

 ن ناشتا
mg(  

نو

دارمعنا p≥05/0 سطح

//rjms.iums.ac.i

                    

ق سطح در
آز يجنتا
تفــاوتكــه 

D يتامينو
ندارد؛ اما

گروه بين
ها يبررس

ينداد كه ب
نسبت به
اما تفاوت

مش يبيترك
  

 بحث
در تحقي
قند خون

اين كنترل
يوگا به هم

DASH بي
رژيم غذايي
باشــد. هار
هشت كار

يناكه تمر
در زنان مب

يقدر تحق
كنترل قند

31(باشد 
ني عضلاني

كربوهيدرا
گلو جذب

سيگنالينگ

متغ
ويتامي

)/ml
كلس

)g/dl
قند خون

)g/dl
تفاوت در *

ir
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http://rjm   

با شدت  ن
 جلسه در 

در  ينتمر
 يتامينو ي

ده شد كه 
از جملـه   

هـا و   يدن 
فـاوت در  

 ي موسـو 
 يش هــا 
 يريقرارگ

 يعنـي ( ي
 غرافيــايي

 شـده  ـي 
 نيمكـره  
 معـرض  
 در. )41( 

عنـوان   ي 
 ينـات تمر  

 ،D ـامين 
در  يـق حق
 زنـان  در 

لـه هـاي    
ش معنـي   

مـا در  د، ا    
 دار بـين      
ستافسـن  

در  يدار 
ه كنتـرل    

. داشت ي
ي مـرتبط  
 گفت كه 

در  ييـر تغ
كـاران در  
ردند كـه  
رتبــاط بــا 

كـه   يحـال 
 يمكلس ـ ت

      ms.iums.ac.ir

ينهفته تمر 1
صورت سه  به
و دو جلسه ت ي
يدروكسيه-2

 كنترل مشاهد
؛باشـد  ين م ـ 

اوت در آزمـود
تف يـل از دلا ـر 

و )40(فسـن  
 تفــاوت در روش

از جمله ق يگرد
غذايي مواد رف

جغ منــاطق از 
غنـ غذايي مواد

در عتيصـن  ي 
در گـرفتن  رار
شـود  مـي  ـد 

يقـيان در تحق 
در ارتبـاط بـا ت

42( .  
يتـو دروكسـي 
تح يگـروه هـا  

كلسـيم  مرجع
پـس از مداخل

DASH افـزايش
 مشـاهده شـد
تفـاوت معنـي

گوس يقتحق  در
يمعن تفاوت ن

سبت بـه گـروه
همخواني حاضر 

ي از پارامترهاي
توان يم ؛)43 

به خاطر عدم ت
و همك شجاعي

باردار عنوان كر
از ورزش در ار

در ح )44(شد 
غلظتدر  يار

                 

2د كه پس از 
بورگ ياسمق

گروهي ين تمر
5در   يدار ي

سبت به گروه
اضر نـاهمخوان

توان به تفا يم
يگـد يكيكرد. 

گوستاف يـق حق 
ــه خــاطر ت ب
ل مداخله گر د

مصر ميزانشد. 
D2 (بعضــي در
م اينكه مگر ، ت

كشـورهاي از ي 
D قر اثر در نيز
توليـ پوسـت  ر

لورز و همكـار
د D ويتـامين   

2(باشد  يباز م
يده-25 يـه  پا
در گ پلاسـما  م

م دامنه ؛داشت
پ. باشـد  مـي  8

Hرژيم غـذايي  
سـيم پلاسـما
ـين گروهـي تف

وجود نداشت.
ينهفته تمر 12

 باردار سالم نس
تحقيق نتايج 

يكي Dيتامين 
،40(مي باشد

ب يگروه ينب 
D شباشد. اما  يم
زن ب 100 يو
قبــل و پــس ا 

باش يدن آنها م
د يمعن تفاوت

   

 گزارش كردند
بر اساس م 13-

جلسه يكه و
يمعن يشل افزا

گروه مداخله نس
حا يقتحق يجا
م يناهمخوان ل
اشاره ك ينمر ت
نسبت بـه تح ج
ممكــن اســت )

عوامل ياو  يني
باش يدور خورش

2 ويتــامين دتا

است محدود تاً
برخـي ماننـد  د،

D3 ويتامين. لي

د B بـنفش  اء
مطلب فل ينا د

ند كه سـطوح
ب يدر فضا يش

خلاف سطوح
يمكلس يهوح پا

ه نرمال قرار د
6/8 تـا  3/10 م

در گروه ريق،
ي در سطح كلس
سي تغييرات بـ

هاي مداخله و ه
2پس از  يزن )

زنان يمح كلس
با كهش نشد 

جه به اينكه وي
لسيم سرمي م

ييراتتغ عدمت
D يتامينوح و
ر يمقطع يقي
يمكلســ ــرات

بد يبش و ترك
تحاضر  يقحق

٤٠  
  1400ت  

سـت
 ـري
25-
ـوان
 نـانو
 وان
 يف
 مـي
25-

 بـر  
 لـي
 تـه
 يم ـ
در  ا

 لـي
ط بـا
 بتي
شـت

 Dن
اري
 گين
امنه
ي از
خلـه
 بـه
39( 
 يش
 روي
ه بـا
 يـل

 در ت
 يـق
نـد.
 بـت
 اري
سـت
خلـه
و  ن

شور

نروژ
14-

هفته
منزل

D  گ
با نتا
يلدلا
نوع
يجنتا
)39(

ينتمر
در نو
عمــد
نسبت
باشد
شمال
ماورا

ييدتا
كردن
ورزش
بر
سطو
دامنه
سالم
تحقي
داري
بررس
گروه

)40(
سطح

گزارش
با توج
با كل
علت
سطو
يتحق
ييــتغ

ورزش
در تح

ارديبهشت،2ماره

اس ييهـا  يتلو
گيـ انـدازه  بـل

5 يــهپا ــطوح
عنـ به يقتحق

ن 9-23دامنه 
عنـو بـه  ختلـف
تعـار بـه  حدي

D م تشـكيل  را
5 غلظــت ، ــال
نـانوگرم 20 ز

ميل بـر  ـانوگرم
يافت از مملـو  نه
ها م دامنه ين ا

يـاز كمبـود و
قبل تحقيقـات .
 D ارتبـاط در
يـاد يمـاران  ب 
پـس از هش .)3

ي در ويتـامين
فاوت معنـي د
 و هنـوز ميـانگ
ي تحقيق در دا
فته هاي حـاكي
ش هـاي مداخ

D زنـان مبـتلا
9(و همكـاران  

افـزاي هـوازي  ن
ر D يتـامين و 

رش كردند، كه
دلا از يكـي د.

تفــاوت خــاطر
تحقي در چـون

شده بود يرس
ياب مبـتلا بـه د
ايمهر دو نوع ب

ت اما ممكن اس
مداخ يش هـا

ــود. گوستافس
ردار سالم دركش

شم،28دوره  ي

يدار

از متابو يكي ، 
قاب خـون  در ي 
سـحاضــر  ـق

يدر گروه ها 
 D   )37( در

مخ هـاي  دامنه
ح تا كه دارد، د

D ويتـامين  ود
مثــ عنــوان بــه
ا كمتـر  D ـرم

نـ 12 از كمتـر
زمين اين در ت

با توجه به .)3
حاضر در مر ق
.دارند قرار D ن

يتامينسطوح و
باشـد و در ي ـ

38(اسـت   ين
ش معنـي داري
يسه گروهي تف
مشاهده نشـد

گروه هاي Dن 
اين ياف  داشت.

يچ كدام از روش
Dويتـامين  طح

ست. موسـوي
تمرين هفته ت
يدروكسيه-2

گزار 2نوع  بت
اهمخوان بـود ـ 

بــه اسـت  كــن
باشد ديابت ع

بر 2نوع  يابت
حاضـر زنـان 

ود اگر چه در ه
است ينه انسول

نسـبت بـه روش
ــد ــاوت باش متف

زنان بار يرو ي

م پزشكي رازي

د گله محمدو  زاده 

D ويتامين ي
راحتـي به آنت 
يــتحق در. )36
D يتامينو ي
يتامينو يرخا
د. بود ليتر لي

وجود D تامين
كمبو كه آنچه 

بــ( اســت رتبط
سـ ويتامين ي
ك يا و كمتر يا ر

تحقيقات ، راين
36( است قض

تحقيق در كهت 
ويتامينكمبود 

س كه بودند ده
يم ـ ينه انسـول 

ييپا يتامينو ن
ين يوگا كـاهش
شد؛ اما در مقاي
 هاي تحقيق م
وكسي ويتامين

قرار د Dتامين 
كه هيآن است 

باليني بر سـطح
داري موثر نيس

هشت از پس ي
25 سطح در ي
يابمبتلا به د ه
حاضـر نـ يـق ق

ممكــ نتــايج در
نوع خاطر به ها

يد به مبتلا نان
يقكه در تحق

ستفاده شده بو
مقاومت به يصل

ن ي و سـازگار  
ــاو  ــهتغذ ي م ي
يقيدر تحق يزن

 

علوممجله

ياشيع يكبر

هيدروكسي
كه غلظت

6( اســت
يدروكسيه

شاخص ذ
ميل بر گرم

ويت كمبود
از مختلف
مــر دهــد،
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