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   چکیده

 

شرفت زمینه و هدف:  ست. های بدنی،کاهش فعالیت و فنّاوریبا پی شده ا ضر تبیین تاثیر  چاقی فراگیر  هدف از انجام تحقیق حا

  بود. افراد میانسال دارای اضافه وزندر  hs-CRPمقاومتی همراه با مکمل چای سبز بر  –هوازی یک دوره تمرین 

ضر  برای انجام تحقیق کار: روش سال(  42نیمه تجربی حا سنی ) ضافه وزن با دامنه  سال دارای ا ، وزن 94/47 ± 83/2مرد میان

 02/26 ± 30/2( و توده چربی 2k/m) BMI 08/2 ± 99/27،  61/174 ± 30/5متر( ،  قد )سااانتی56/85 ± 49/9)کیلوگرم( 
مکمل تقسیم -ترکیبی دارونما و تمرین-ترکیبی گروه مکمل، تمرین )درصد(، به صورت در دسترس انتخاب و بطور تصادفی به سه

گیری شد. همچنین گروه تمرینات ترکیبی اندازه hs-CRPساعت بعد از آخرین جلسه تمرین میزان  48ساعت قبل و  24شدند. 
شت هفته،  سه در 3به مدت ه شدت  60تا  45هفته به مدت  جل شد. تمرینات هوازی با  ضربان  %75تا  60دقیقه انجام  حداکثر 

 500های مکمل روزانه یک عدد کپسول یک تکرار بیشینه انجام شد. همچنین گروه %75تا  60قلب و تمرینات مقاومتی با شدت 
 کردند. گرمی یک ساعت قبل از هر جلسه تمرین مصرف میلیمی

سمایی  یافته ها: سطوح پلا سبز  شان داد تمرین و چای   -(. بین تمرین P=001/0داری کاهش داد )را بطور معنی CRPنتایج ن

( و بین P ،00/1=P=053/0داری وجود نداشت ) پلاسمایی تفاوت معنیCRP دارونما و گروه مکمل در سطوح -مکمل با تمرین 
 (. P=273/0داری وجود نداشت )دارونما و گروه مکمل تفاوت معنی-گروه تمرین

صیه می :گیرینتیجه سبز بنابراین تو صص همزمان از تمرین ترکیبی و مکمل چای  ضافه وزن زیر نظر متخ شود افراد دارای ا

 استفاده کنند. 
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Abstract   
 

Background & Aims: Currently, it has been well shown that adipose tissue secretes 

adipokines such as CRP, which is one of the important proteins of the acute phase, which is in 

response to the increase in the levels of inflammatory cytokines such as IL-1B and IL-6 by 

The liver is secreted A high concentration of CRP causes cardiovascular diseases, which can 

act as a predictor for these diseases. It has been suggested that the reduction of C-reactive 

protein levels is associated with the reduction of cardiovascular risks and other chronic 

diseases related to obesity (including diabetes and cancer). 

Considering the above contents and the impact of obesity on life, researchers and experts are 

constantly looking for a way to reduce the negative effects of obesity. In this regard, changes 

in the way of life such as increasing physical activity and using a diet plan as one of the weight 

loss interventions and The complications of obesity are known. 

On the other hand, weight loss caused by diet may reduce the health risk associated with 

obesity, but caloric restriction is associated with skeletal muscle mass loss, especially in 

middle-aged and elderly people. Therefore, adding physical activity to the diet may inhibit this 

negative effect of the diet. However, the results are not clear about prescribing the most 

effective intervention program (lifestyle change) and their mechanisms in reducing overweight 

risk factors. 

In general, green tea is a very good source for the biological and pharmacological activities of 

the body to increase human health. And by activating epinephrine, it increases the oxidation 

of fatty acids and emulsification of fats and has thermogenic properties. Green tea also reduces 

inflammatory factors and subsequently reduces cardiovascular and metabolic diseases. Also, 

green tea reduces food intake, lowers triglyceride, cholesterol and leptin levels, lowers systolic 

and diastolic blood pressure, increases HDL, smooth muscle cells, and increases energy 

metabolism. 

Considering the negative impact of obesity on individual and social life, on the one hand, 

discovering a way to control obesity and the important factors on it, on the other hand, and 

since no research was found that showed the effect of exercise at the same time, by reviewing 

the research done inside and outside the country, has examined the combination and 

supplement of green tea on its desired factors in overweight middle-aged people, so this 

question is raised whether the combination of aerobic-resistance exercises and green tea 

consumption can have an effect on CRP in overweight elderly people. have? 

Methods: In order to carry out this semi-experimental research, which was carried out with a 

pre-test-post-test design, 42 inactive men (ages between 40 and 50 years old) of Mashhad city, 

who had a history of participating in resistance and aerobic exercises, were selected by 

sampling method. did not have; They were selected as a sample and randomly divided into 

three supplement groups (14), combined exercise-placebo group (14 people) and combined 

exercise-supplement group (14 people). 24 hours before the start of training and 48 hours after 

the last training session, data related to height, weight, fat percentage and body mass index and 
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blood sampling were done to measure hs-CRP. After familiarizing the subjects with the 

implementation of the protocol and the correct method of performing the movements, their 

maximum repetition in the desired movements was calculated using the Berzyski formula. 

Then the groups of combined exercise-supplement and combined exercise-placebo performed 

three sessions of aerobic exercise and three sessions of resistance exercise weekly for 12 weeks 

on alternate and separate days, each session was about 45 minutes (Casio et al., 2021). The 

group of combined exercise-supplement daily received one capsule of 500 mg one hour before 

each training session, and the group of combined exercise-placebo received one capsule of 500 

mg of placebo daily one hour before each exercise session. Subjects in the supplement group 

did not do any special training activities and only did their daily activities and received one 

500 mg capsule daily before each meal. Finally, descriptive statistics and Shapiro-Wilk tests, 

analysis of variance with repeated measures of 23 and Bonferroni follow-up using SPSS 

version 18 software were used at the significance level (P<0.05) for the statistical analysis of 

the data. 

Results: The results showed that combined exercise and consumption of green tea caused a 

significant decrease in the plasma levels of CRP in overweight middle-aged men (P=0.001, 

F=230.70). It was also found that the interactive effect of time in the group is significant (P = 

0.001, F = 47.646). On the other hand, the results of Bonferroni's post hoc test showed that 

there is no significant difference between combined exercise-supplement with combined 

exercise-placebo and supplement group in plasma CRP levels (P=0.053, P=1.00), also a 

significant difference There is no difference between the placebo-combined exercise group 

and the supplement group (P=0.273). 

Conclusion: The results showed that 12 weeks of resistance-aerobic training and green tea 

supplementation decrease CRP plasma levels in overweight middle-aged men. One of the 

important inflammatory markers that can be detected in the detection of inflammation in many 

diseases is the basal levels of C-reactive protein. Researches have shown that blood levels of 

basal levels of C-reactive protein are associated with obesity, which is due to the higher 

secretion of this factor from fat tissue. Also, increased basal levels of C-reactive protein are 

associated with sarcopenia. Research has shown that decreased motor performance, decreased 

strength and muscle mass are inversely related to increased baseline levels of C-reactive 

protein (Hammer et al. 2009). Probably, one of the mechanisms of reducing the levels of C-

reactive protein following aerobic and resistance training is the reduction of fat mass. In 

confirmation of this matter; Brenner et al. (2009) confirmed that exercise increases muscle 

mass and decreases fat mass by increasing protein synthesis in muscles and increasing basal 

metabolism (Brenner et al. 2009). Probably, other mechanisms that aerobic and resistance 

sports activities led to the reduction of CRP levels include; Reducing pro-inflammatory 

cytokines and increasing the production of anti-inflammatory cytokines, reducing leptin, 

increasing insulin sensitivity and improving endothelial function (Haqiqi et al., 2010). On the 

other hand, green tea contains the most important catechin called EGCG, which has strong 

antioxidant properties and is considered an anti-inflammatory antioxidant. Some studies 

reported that green tea was able to reduce CRP levels. 
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 و همکارانی قادر محمد

 مقدمه
ر  رررا  ّ وریب  پیشرررا   در عصرررا  ک هش  و  ن

در که بطوریچ قی  ااگیا شده اس .  ه ی بدنی، ع لی 
روز به روز  ر ل توسرررعه شررریو  چ قی  درکشررروره ی 

ا زایش ی  ته و ا ااد در سرررنیم ک تا به ع ر ررره چ قی 
سرر زم ب باداشرر  یا نی ت  یم زده شرروند. دچ ر می

س ل  س  در دنی  بیش از یک بیلیوب بزرگ دارای ا   ه ا
کیلوگام با متا مابع(  27)ن  یه توده بدنی ب لاتا از  وزب

مت بولیک یکی از پی مده ی سرررندروم (. 1) ویود دارد
قی فی چرر  ن ج وعررهو  م طازایای از م ر  عوامررخ 

ا زایش و عاوقی اسرر  که در باگیانده  سرر زیوسررور 
سامی، قند روب ش رروب ب لا و چ قی تغییاات چابی    ،
شد. میشک ی  از طا ی چ قی ب  التا ب مزمم رفیف ب 

سور  ه ااه اس . در واقع یکی از علخ اصلی ارتلالات 
ماتبط ب  چ قی به التا ب مزمم نسب  داده شده  زیوس 

س  ش ب داده (. 2) ا ه چنیم در ر ل ر  ا به روبی ن
را   CRPه یی م نندشده اس  که ب    چابی آدیپوک یم

ه ی مام مارله ر د کند که یکی از پاوتئیمتاشررم می
ه ی اسرر  که در واکنش به ا زایش سررطوی سرر یتوک یم

شود. توسط کبد تاشم می IL-6 و IL-1Bالتا بی م نند  
هر ی سررربرت ابتلا  بره بی ر ری CRPغلظر  بر لای 

بیم تواند به عنواب یک پیششررود که میعاوقی میقلبی
ه  ع خ کند  مق دیا ایم   کتوردر زن ب باای ایم بی  ری

باابا ا ااد ع دی  15ت   11باابا و در ا ااد چ ق  10ت   8
س  ) شده (. 3ا شنا د  سطوی بن باایم پی س  ک هش  ا

عاوقی و  ه ی قلبیرطاب  ک هش  C پاوتئیم واکنشرر ا
ه ی مزمم ماتبط ب  چ قی )از ی له دی ب  دی ا بی  ری

 (.4  )و ساط ب( ه ااه اس
ندگی  چ قی با ز ت ثیا  لت  وق و  ط  به م یه  ب  تو
محققیم و مت صصیم بطور پیوسته بدنب ل روشی یا  

ث ر منفی چ قی می ب شرررند در ه یم راسرررت  ک هش آ
ی  ع ل ثخ ا زایش   ندگی م بدنی و تغییاات در روش ز

مدارلات  به عنواب یکی از  غیایی  مه  ن  ف ده از با اسرررت
 (. 5ک هش وزب و عوارض چ قی شن رته شده اس  )

از سوی دی ا، ک هش وزب ن شی از رژیم غیایی م کم 
س  ب عث ک هش  شود،  رطاا سلامتی ماتبط ب  چ قی 

ی  ک لای دری  تی به ویژه در ا ااد می نس ل و ام  محدود
س . از ایم  سکلتی ه ااه ا ضله ا سم ب  تحلیخ توده ع م

بدنی به رژیم غیایی م کم اس   کادب  ع لی  رو ا   ه

ید ا ر ن   غیایی را م  (. ه چنیم6)ایم اثا منفی رژیم 

بدنی طولانی مدت ب عث ک هش وزب  ه ی ع لی  انج م
 ع لی   ا زایش شدت به واسطه مواقع اغلت شود.  درمی

 به منجا نتیجه در و شودبیشتا می اناژی مصاف بدنی،

بدنی .گاددمی بیشرررتا ک هش وزب ی   ع ل  منظم  

به   (.7ب شررد ) چ قی باای موثاتای درم نی راه تواندمی
له مدار مه  ن  ر ل در مورد تجویز موثاتایم با ای ها 

ک هش  ا  در  ه ی آن ک ر ندگی( و سررر زو )تغییا روش ز
  نت یج روشم نیس  ا   ه وزب عوامخ رطازا

اند که مصررراف مک خ هه چنیم تحقیقی نشررر ب داد
در مق بخ   CRPچ ی سبز سبت ک هش ق بخ تویای در 

گاوه کنتال شرررده و ه چنیم  عصررر ره چ ی سررربز ی  
EGCG تواند سبت ک هش سطوی میCRP  وIL-6  شود

(. علاوه با ایم، در پژوهشررری دی ا مشررر   شرررد، 8)
س یک رابطه ش ر  گلای سبز ب   صاف چ ی  ای ندارد م

سطوی  (. ذوالفق ری 9ی معکوس دارد) رابطه CRPام  ب  
(، مشرر هده کادند که ت ایم تاکیبی، 2013وه ک راب )

سبز هوازی  و تاکیت آنا  ه ااه ب   صاف مک خ چ ی  م
 شرر رروب سرریسررتولی و  و CRPسرربت ک هش سررطوی 

 (10دی ستولی شد )
بطور کلی چ ی سبز  که از باگ ک ملی سیننسیز تولید 

س   EGCGتایم م ده ر وی شود به عنواب  ااوابمی ا
س  که  شده ا صد آب  5ت   3و ه چنیم ت  یم زده  در

یخ می ک  ئیم تشرررک هد )را  چ ی سررربز منبع 9د  .)
  رم کولوژیکی ه ی بیولوژیکی و بسی رروبی باای  ع لی 

بدب یا  ا زایش سلامتی انس ب مورد تویه بسی ری از 
ته اسررر  ) ب  11ا ااد قاار گا  چ ی سررربز در واقع   )

-Catechol-oتاانسرررفااز )اومتیررخمارر رآنزیم کرر تکول

methyltransferaseنفایم شررده و ( ب عث ک هش نوراپی
نفایم مویت ا زایش اکسررریداسررریوب کادب اپیب   ع ل

شررود و روا  ه  میاب وامولسرریوب چابیاسرریده ی چ
ک هش  بت  چ ی سررربز ه چنیم سررر یک دارد.  تاموژن

ه ی   کتوره ی التا بی و متع قب  سررربت ک هش بی  ری
(.  ه چنیم چ ی 9شرررود )عاوقی و مت بولیکی میقلبی

ک هش سرررطوی  غیا،  ی     ک هش در بت  سررربز سررر
گلیسرراید، کلسررتاول و لپتیم، ک هش  شرر ر روب تای

، ما رتکثیا HDLو دی سرررتولی، ا زایش سررریسرررتولی 
وس ز اناژی ی ص ف، و  ا زایش سور ه ی عضلهسلول
ش ب داد مصاف مک خ چ ی 4شود )می ( پژوهشی نیز ن
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 وزن اضافه بر hs-CRP بر سبز یچا و یمقاومت – یهواز نیتمر ریتاث                                                                                                                  

سبز ب  ت این ت تاکیبی سبت ا زایش سطوی آیایزیم و 
 (.12ه  شد )ک هش وزب آزمودنی

ه ی ورزشی در ک هش ب  تویه به آث ر سودمند  ع لی 
( و ت ثیاات مثب   ررد التا بی و 5-8-13چ قی ) وزب و

سبز ) (، ام  یکی از موارد  اوری در 14لیپولیزی چ ی 
زنرردگی یوامع اماوزی، بحررث سرررلامتی و رطاات 

ی سررلامتی م نند چ قی و ا رر  ه وزب اسرر . به ک هنده
دلیخ مشررکلات  ااواب ن شرری از ا رر  ه وزب و عوارض 

ستاده آب و ا زایش هزینه یا  ک هش وی   ه ی گزافگ
ه  و باطاف کادب ا رر  ه وزب،  رراورت بارسرری روش

ب  باتایم  م ب ه ااه  قخ ز ردا ند در  که بتوا مواردی 
(. 15رسد )نتیجه ه ااه شوند بسی ر  اوری به نظا می

به ا زایش ا ااد دارای ا ررر  ه وزب،  ب  تویه  ه چنیم 
ه  ه ی ورزشرری در کن ر اسررتف ده از باری مک خ ع لی 
(. ب  16هش وزب ا رر  ی ا ااد،  رراوری اسرر  )یا  ک 

تویه به ت ثا منفی چ قی با زندگی  ادی و ایت  عی از 
شف راهی یا  کنتال چ قی و عوامخ مام  یک طاف ک
با آب از طاف دی ا و از آنج  که ب  ماور تحقیق ت انج م 
شد که  شور تحقیقی ی    ن شده در دارخ و ر رج از ک

سبز را بطور ه زم ب ت ثیا ت ایم ت اکیبی و مک خ چ ی 
با   کتوره ی مورد نظا آب هم در ا ااد می نسرر ل دارای 
ا رر  ه وزب بارسرری کاده ب شررد لیا ایم پاسررش مطای 

ن ت هوازیمی یت ت ای ی  تاک که آ ق ومتی و -شرررود  م
در س ل نداب  CRPتواند ت ثیای با مصاف چ ی سبز می

 دارای ا   ه وزب داشته ب شد؟ 
 

 کار روش
ج م تحقیق نی هباای ا ب  طای ن که  ر  رررا  تجابی 

ج م شرررد از بیم ماداب غیا  -آزموبپیش پس آزموب ان
سنیم بیم  شاد به روش  50ت   40 ع ل ) شاا م س ل( 

نفاکه سرر بقه شرراک  در  42گیای در دسررتاس ن ونه
ت این ت مق ومتی و هوازی را نداشررتندپ پس از پاکادب 

ورزشرری و -پزشررکیی ن مه و  ام سرر بقه ام ر رر ی 
ی بی  ری به عنواب معی ره ی ورود به نداشرررتم سررر بقه

سنی بیم  س ل ب  دامنه  ش مخپ ماداب می ن ت   40تحقیق 
ش ر  توده بدب  بیم  50 س ل ب    25س ل، ماداب می ن
درصررد، بارورداری از سررلام  ک مخ و عدم ابتلا  30ت  

به هیچ یک از بی  ریآزمودنی ب لا، ه   ای  شررر ر روب 
ستف ده از مک خی ب ، د شاائیم، عدم ا صلت  ه  چ قی و ت

) ویت میم و عن صرررا معدنی و...( ی  دارو، به عنواب ن ونه 
س س زم ب ثب   ص د ی )با ا صورت ت شده و به  انت  ب 

 -(، گاوه ت ایم تاکیبی 14 ام( به سررره گاوه مک خ )
 14مک خ ) -نفا( و گاوه ت ایم تاکیبی 14دارون   )

یلسرره  3دند. ه چنیم غیب  بیش از نفا( تقسرریم شرر
یلسررره غیامتن وب، عدم ت  یخ ارتی ری به  4متوالی و 

سیت ی  علائم ب لینی، ادامه شاک  در پژوهش، باوز آ ی 
ه ی ه ی ورزشی دی ا و مصاف مک خشاک  در  ع لی 

دی ا ه زم ب ب  زم ب ایاای پاوتکخ پژوهشرری به عنواب 
ه ی راوج از پژوهش تنظیم شررررد. ی ر یه  مع به کل

ش ی اطلاع ت شاک  ش مخ عدم ا  کنندگ ب ملارظ ت 
 24 ادی و ایج د محیط و شرراایط امم ارائه شررده بود.  

س ع  بعد از آرایم  48س ع  قبخ از شاو  ت این ت و 
 چابی درصد وزب، قد، به مابوط ه یداده یلسه ت ایم،

-hs گیای بدنیو رون یای یا  اندازه توده شرر ر  و

CRP ه  ب  ایاای د. پس از آشرررن یی آزمودنیشررر انج م
بیشینه  تکاار یک پاوتکخ و روش صحیم ایاای راک ت،

ستف ده از  امول بازیسکی راک ت در آنا   مورد نظا ب  ا

 مح سبه شد.  

1𝑅𝑀 =
(کیلوگام) وزنه ی بج  شده

1.0278 − (0.0278 × (تکاار تعداد
 

مک ررخ و ت ایم -هر ی ت ایم تاکیبیسرررپس گاوه
سه هفتهدارون   -تاکیبی سه ت ایم هوازی و  سه یل ای 

هفته در روزه ی  12یلسرره ت ایم مق ومتی را به مدت 
ج م دادند که ها یلسررره ردود  ن وب و مجزا ان  45مت

مک خ روزانه یک  -(. گاوه ت ایم تاکیبی17دقیقه بود )
میلی گامی یک سرر ع  قبخ از ها  500عدد کپسررول 

دارون    -یلسرره ت ایم و ه چنیم گاوه ت ایم تاکیبی
میلی گامی دارون    یک  500روزانه یک عدد کپسرررول 

کادند. سررر ع  قبخ از ها یلسررره ت ایم دری    می
ی  ت اینی آزمودنی ع ل نه   ه ی گاوه مک خ هیچ گو

دادند و  قط  ع لی  روزماه رود را ر صررری انج م ن ی
میلی گامی   500انج م دادند و روزانه یک عدد کپسررول 

 ایم تایه طاز. کادندایی دری    میقبخ از ها وعده غی

 چ ی ه یقا  ابتدا که صررورت بود ایم به کپسررول ه 
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 و همکارانی قادر محمد

پودر  ک ملاً سربز چ ی اصرلی ه ی نول پلی سربز ر وی
سول ه ی روکش سپس و شده سط کپ پودر در  ایم تو

ش  ه علوم پزشکی پا  شکده داروس زی دان ش  ه دان آزم ی
 نش سته پودر ر وی ه یدارون   کپسول  گاوه باای شد.

 عصر ره ه یکپسرول شربیه آب شرکخ ا های که ذرت

 (.14شد ) تایه سبز بود چ ی
صورت بود که پاوتکخ ت ایم  س ت مق ومتی بدیم  یل
و سرره یلسرره در  هفته متوالی دوازدهاصررلی ت ایم در 

ت ایم ب  ده دقیقه گام کادب شرراو   انج م گا  . هفته
 8ت این ت شرر مخ کادب ر ت ه ی   . و ده دقیقه سرراد
سینه، یلو ب زو راک  ب لاتنه:  4 پراک  مق ومتی پاس 

 ب  ه لتا، پش  ب زو ب  دست  ه، کشش زیا بغخ ب  دست  ه
پاس پ ، ه گ پ ، یلو راب و پش  پ ییم تنه:  راک  4و 
ج م پاوتکخ ه یبود. روز راب ب لا  ه یان ت ایم راک ت 

. بلی انج م شدطبق بان مه تعییم شده ق ،تنه و پ ییم تنه
-65ه  ب  شررردت آزمودنی ت ایم مق ومتی باای بان مه
ه ی چا رم شاو  شد و در هفته یک تکاار بیشینه 60%

شدت  و از هفته هفتم به بعد  1RM %70-65ت  هفتم ب  
اسرررتاار  بیم ادامه ی   .   1RM %70-75ب  شررردت 

در نظا گا ته  دقیقررره 3دقیقه و بیم راک ت  2  هنوب 
 10ت   8تعداد تکااره  باای ها سررر  چنیم ه  شرررد.
 ها شد. درتعیررریم  نوب  4ه  نیز و تعداد نوب  تکررراار

 نظ رت داشته و ه  آزمودنی ک ر با محقق ت اینی یلسه

 از بیشرررینه تکاار رداکثا آزموب ب ر یک دو هفته ها

 ی بج  وزنه مقدار به ب  تویه و گا ته شررد ه  آزمودنی

 ب ر ا   ه اصخ ت  داده شد آزمودنیبه  یدید بان مه شده،

ه ی گاوه تجابی به مدت شررده ب شررد. آزمودنی رع ی 
دوازده هفته و ها هفته سررره یلسررره به ت ایم هوازی 
قه گام کادب شررراو  و ده  ب  ده دقی ند. ت ایم  پادارت
دقیقه ساد کادب ر ت ه ی   . مدت زم ب ت ایم هوازی 

 رم ب  می ن یم دقیقه بود. ت ایم در هفته اول ت  چا 20

رداکثا  راب ب قلت شراو  شرد و در  %60-65 راب ب 
و  %70-65ه ی چا رم ت  هفتم ب  می ن یم  رراب ب هفته

ادامه  %70-75از هفته هفتم به بعد ب  می ن یم  ررراب ب 
صیفی و آزموب ش پیاوویلک، ی   . نا یت  از آم ر تو ه ی 

ندازه ب  ا ی نس  یخ وار  و تعقیبی 23ه ی تکااری تحل
در  18نسرر ه  SPSSا زار  نام از اسررتف ده بونفاونی ب 

یا  تجزیه و تحلیخ آم ری  (>05/0P) معن داری سطم
 شد.  ه  استف دهداده
 

 هایافته
نت یج نشرر ب داد ت ایم تاکیبی و مصرراف چ ی سرربز 

ماداب  CRPدار در سطوی پلاس  یی سبت ک هش معنی
 ،P=001/0می نسرر ل دارای ا رر  ه وزب شررده اسرر  )

70/230=F شد اثا تع ملی زم ب در (. ه چنیم مش   
(. از طاف P ،646/47=F=  001/0گاوه معن داراسررر  )

ف وت  ت یج آزموب تعقیبی بونفاونی نشررر ب داد ت دی ا ن
مک ررخ  برر  ت ایم  -داری بیم ت ایم تاکیبیمعنی

پلاس  یی CRP دارون   و گاوه مک خ در سطوی -تاکیبی
(، ه چنیم تفرر وت P ،00/1=P=053/0ویود نرردارد )

دارون رر  و گاوه -داری بیم گاوه ت ایم تاکیبیمعنی
 .(1)یدول  (P=273/0مک خ ویود ندارد )

 
 بحث

ش ب داد که  هوازی و -هفته ت ایم مق ومتی12نت یج ن
سطوی پلاس  یی  سبزسبت ک هش  مصاف مک خ چ ی 

CRP گادد. در ماداب می نسررر ل دارای ا ررر  ه وزب می
ت یج پورمح دی و ه ک راب  ب  ن ت یج پژوهش ر  رررا  ن

(، اسکندری 8) (2020(، ب قای و ه ک راب )13) (2020)
ک راب ) ک راب )(، پاویم 18) (2020و ه   (2018و ه 

(، 16) (2020(، ه سررو و ب  رشرریدل یا و ه ک راب )9)
ت یج عزیزبی ی و ه ک راب ) (، اسرررتنسررروولد و 2019ن

 

 CRPها در سطوح پلاسمایی نتایج بررسی اختلاف بین گروه -1جدول 

 داریمعنی هاتفاوت میانگین                                       هاگروه

 053/0 657/0 دارونما-تمرین ترکیبی ------------------ مکمل-ترکیبیتمرین 

 00/1 220/0 مکمل ------------------ مکمل –تمرین ترکیبی 

 273/0 634/0 مکمل ------------------ دارونما –تمرین ترکیبی 
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( ن ه سررو بود. دلیخ تف وت نت یج انا  ب  2012ه ک راب )
نت یج پژوهش ر  رررا تف وت در نو  پاوتکخ ت اینی و 

 دوز مصا ی مک خ چ ی سبز بود. 
ش ن اه ی مام الت س یی التا ب از ن شن  ا بی در که در 
سررطوی پ یه شررود، ه  ردی بی میدر بسرری ری از بی  ری

سطوی  Cپاوتئیم واکنش ا ش ب دادند  س . تحقیق ت ن ا
ب  چ قی ه ااه   Cسررطوی پ یه پاوتئیم واکنشرر ارونی 

اس  که دلیخ آب تاشم بیشتا ایم   کتور از ب    چابی 
س . ه چنیم ا زایش  ش ا سطوی پ یه پاوتئیما  Cواکن

ب  سرر رکوپنین  ه ااه اسرر . تحقیق ت نشرر ب دادند که 
ک هش ع لکادراکتی، ک هش قدرت و توده عضررلانی ب  

ارتب ط معکوس   Cسطوی پ یه پاوتئیم واکنش اا زایش 
(. ارت  لا یکی از سرر زوک ره ی ک هش سررطوی 19)دارد 

ش ا متع قت ت این ت هوازی و مق ومتی،  Cپاوتئیم واکن
شد. در ت یید ایم مو و پ بانومه و  ک هش توده چابی ب 

ب  2014ه ک راب ) ن ت ورزشررری  که ت ای ید کاد  ت ی  )
سم  ضلات و ا زایش مت بولی سنتز پاوتئیم در ع ا زایش 
پ یه سرربت ا زایش توده عضررلانی و ک هش توده چابی 

ه ی ی که  ع لی (. ارت  لا س زوک ره ی دی ا6)شود می
سطوی  شی هوازی و مق ومتی منجا به ک هش   CRPورز

التا بی و ه ی پیششررد عب رتند ازپ ک هش سرر یتوک یم
س یتوک یم ه ی  دالتا بی، ک هش لپتیم، ا زایش تولید 

ا زایش رس سی  به انسولیم و بابود ع لکاد اندوتلی ل 
تایم ک تچیم بن م (. از طا ی چ ی سرربز ر وی مام20)

EGCG  اس  که ر صی   داکس یشی قوی دارد و یک
شررود. باری اکسرریداب  رردالتا بی محسرروب میآنتی

تحقیق ت گزارش کادند که چ ی سرربز توانسرر  سرربت 
چک و  CRPک هش سرررطوی  ق ت را شرررود. در تحقی

ک راب ) ک راب )2013ه  نگ و ه   EGCG( 2010( و پ
شرررد که ب  نت یج پژوهش  CRPب عث ک هش سرررطوی 

ک هش  EGCGنی دارد. ر  رررا ه  وا عث  و  IL-6ب 
شررود که ارت  لا دلیخ ک هش سررطم می 2آنژیوت نسرریم

، 21شود )می CRP نش ن ا التا بی mRNAه  و پاوتئیم
ه ی (. ایم تغییاات منجا به عدم بی ب ژب س یتوک یم22

به ک هش  ب    عضرررلانی و از طا ی منجا  التا بی در 
لوکوسرریتی ب ما ر ه ی چسررب ب سررطوی سررامی مولکول

سی  سلولواکنش مونو ه ی اندوتلی ل در نا ی  به ه  و 

(. 8شود )می Cپاوتئیم واکنش ا ک هش التا ب ن شی از 
امید اسرر  ب  اسررتف ده از نت یج ایم تحقیق بتواب دیدگ ه 
روشنی در زمینه ت ثیا ت اب تاکیبی و مک خ چ ی سبز 

  استف ده از در ارتی ر محققیم و مت صصیم قاار داد ت  ب
مه ن  به باتایم نحو م کم با ند  ریزی کاده و آب بتوان

عوارض چ قی را به رداقخ م کم باسررر نند. ب  ایم ر ل 
به ت  م ا ااد ی معه یا  انت  ب  عدم دسرررتاسررری 
ه  تصرر د ی ن ونه و عدم کنتال شرراایط روری آزمودنی

ه ی تحقیق ر  رررا هن  م انج م ت این ت از محدودی 
م کم اسرر  با نت یج تحقیق ت ثیا داشررته ب شررد که می

 ب شد.
 

 گیرینتیجه
ن ت تاکیبی و مک خ  ت ثیا ت ای نده ید کن ت ی ت یج  ن

ب شد بن باایم چ ی سبز با   کتوره ی ماتبط ب  چ قی می
اسررتف ده از ایم ت این ت و مک خ زیا نظا مت صرر  به 

 شود.ا ااد دارای ا   ه وزب توصیه می
 

 تقدیر و تشکر
کدایم  ب   ق دری  له دکتای مح د   پژوهش از رسررر 

 .1400.013IR.IAU.NEYSHABUR.REC اررررلاق
سندگ ب ایم مق له مااتت قدر دانی  ست ااج گادید. نوی ا

سپ س  شاک  کنندگ ب عزیزی و  سئولیم محتام و  از م
که ب  رضرررور در طای  م  را در ایاا و پیشرررباد دقیق 

 دارند. را کادند ی ری ه بان مه
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