
تاثیر فعالیت ورزشی بر سندروم متابولیک و بیماری های مرتبط
هستی شری زاده

:مقدمه
گزارشهکنندنگرانبسیارتوسعه،حالدرکشورهایاکثردرچاقیووزناضافهشیوعچشمگیرافزایش
موردغربالگریمتغیرپنج.دهدمیافزایشرامتابولیکسندرمبهابتلاخطرشدتبهچاقی.استشده

دریسرولگلتریسطوحکمر،دور:ازعبارتندمتابولیکسندرمبهمبتلاافرادشناساییبرایاستفاده
سندرمبنابراین.خونفشاروناشتاخونقندکلسترول،(HDL)بالاچگالیبالیپوپروتئینوگردش

ی،لیپیدمدیسوچاقیشاملکهدانستمتابولیکیخطرعواملازایمجموعهتوانمیرامتابولیک
میرزشیوفعالیتوجسمانیفعالیتافزایششدهگفته.باشدمیبالاخونفشاروانسولینبهمقاومت

بهابتلاازجلوگیریدرمهمینقشفشارخون،وانسولینبهمقاومتچاقی،بهبودحتیوکنترلباتواند
اختلالاتسایروبالافشارخون،2نوعدیابتنظیرآنبامرتبطمزمنهایبیماریومتابولیکسندروم

فعالیتوهبالقاثراتبررسیجهتپژوهشبرمبتنیشواهدارائهمطالعه،اینازهدف.کندایفامتابولیکی،
.باشدمیآنبامرتبطهایبیماریومتابولیکسندرومبرورزشی

SSRC-13TH-1315: مقالهکد

:دیس لپیدمی و ورزش
دیسعنوانبهمعمولااLDLًذراتافزایشویافتهکاهش(TG)،HDLسرمگلیسیریدتریافزایشازترکیبی
هایبیماریبامستقلومثبتطوربهپلاسمادرگلیسیریدتریحدازبیشافزایش.شودمیشناختهلیپیدمی

جایبهدهالیپیازاستفادهبرایرااسکلتیعضلاتتواناییورزشرسدمینظربه.استمرتبطعروقیقلبی
دوهررسدمینظربه.دهدمیکاهشراپلاسماهای¬چربیسطحنتیجهدرودهد¬میافزایشگلیکوژن
فشار،(TG)گلیسیریدتریو(LDL-C)کمچگالیبالیپوپروتئینغلظتمقاومتی،تمرینوهوازیورزشتمرین
.شندبخمیبهبودرابدنترکیبوناشتاگلوکزوانسولینجریان،واسطهبااتساع،سیستولیکخون

:دیابت و ورزش
افرادلامتسبهبوددرمهمینقشورزشیفعالیتکهدهدمینشاندیابتیبیمارانرویبرشدهانجامًتحقیقات
بعدوینحدروشودمیاسکلتیعضلاتداخلدرگلیکوژنوگلوکزمصرفافزایشباعثورزش،.دارددیابتی

ایهبرنامهوجودهمچنین.رساندمیطبیعیحدبهراگلوکزسطحوشودمیعضلاتواردخونقندورزشاز
دادهعادتکبدوعضلاتبهچونبردمیبینازراانسولینشدیدعکسًالعملدیابتیبیماراندرورزشیمنظم
لوکزگحاملینافزایشطریقازمیًتواندورزشیتمرینًهای.کنندذخیرهبیشتریگلیکوژنکهشودمی

(GLUT4)بیش)یعضلانتودهافزایشهمچنینوانسولینگیرندهسوبستراًًهایوعضلانیسلولًهایدرونبه
دهیپاسخافزایشسبب(استعضلانیبافتبهمربوطانسولینتحریکازناشیگلوکزبرداشتدرصد75از

.میًشودانسولینبهبدن

:بحث و نتیجه گیری
انسولینبهحساسیتوخونچربیکمر،دوربدن،چربیبدن،وزنخون،فشاربرمطلوبطوربهورزشی،فعالیت
یکوانعنبهتواندمیبدنیفعالیتکهکندمیحمایتکلیدیدگاهاینازحاضرپژوهشوگذاردمیتأثیر
.شودگرفتهکاربهمتابولیکسندرومبامرتبطعواملمهاردرکاربردیروش
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:فشار خون و ورزش
ودیابتالا،بخونفشارازپیشگیریباکهاستبودهشدهشناختهزندگیسبکیکدیربازازبدنیفعالیت
کالجالعملًهایدستورکلی،توصیهیکعنوانبه.باشدمیمرتبطبالینیمدیریتهمچنینومتابولیکسندرم
بیششاملکهمیًکندمشخصبالاخونفشاربهمبتلابیماربرایرابرنامهًای(ACSM)آمریکاورزشیپزشکی

60تا40حدودومتوسطاستقامتباهفتهروزهایاکثردربایدکهاستپیوستهبدنیفعالیتدقیقه30از
کلیهوعضلاتریهًها،عروق،قلب،برگذاریاثردلیلبههوازیورزش.شوداجراظرفیت،حداکثردرصد

میابحسبهبالاخونفشاردرمانبرایاصلیراهکاریکدارند،نقشخونفشارتنظیمدرکهسیستمًهایی
عروقمقاومتکاهشمرتبط،بیماریًهایکاهشودرمانبرایروشیعنوانبهنیزمقاومتیتمرینات.آید

استشدهاستفادهسیستمیکخونفشارنتیجهدرومحیطی


